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บทคัดย่อภาษาไทย 
 อุบลรัตน์ ศักดิ์ทอง : การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ. ( A 

STUDY OF SPIRITUALITY AT WORK OF PROFESSIONAL NURSES                  ) 
อ.ที่ปรึกษาหลกั : รศ. ดร.กัญญดา ประจุศิลป 

  
การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ โดย

ใช้เทคนิคเดลฟาย ผู้ให้ข้อมูลคือ ผู้เชี่ยวชาญจ านวน 20 คน ประกอบด้วย ผู้บริหารองค์กรฝ่าย
ทรัพยากรบุคคลจ านวน 3 คน ผู้บริหารทางการพยาบาลจ านวน 4 คน ผู้บริหารองค์กรวิชาชีพ
จ านวน 3 คน นักวิชาการ/อาจารย์พยาบาลจ านวน 4 คน และพยาบาลระดับปฏิบัติการจ านวน 6 
คน วิธีการด าเนินการวิจัยประกอบด้วย 3 ขั้นตอน คือ ขั้นตอนที่ 1 สัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับ
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ขั้นตอนที่ 2 น าข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์มา
วิเคราะห์เนื้อหาแล้วสร้างเป็นแบบสอบถามเพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญประมาณค่าแนวโน้มความส าคัญของ
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ และขั้นตอนที่ 3 น าข้อมูลที่ได้จากรอบที่ 2 มา
ค านวณค่ามัธยฐาน ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ จัดท าแบบสอบถามและส่งกลับให้ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มเดิม
ยืนยันความคิดเห็น จากนั้นน าข้อมูลที่ได้มาค านวณค่ามัธยฐานและค่าพิสัยระหว่างควอไทล์อีกครั้ง
เพื่อสรุปผลการวิจัย 

ผลการวิจัย พบว่า จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ประกอบด้วย 3 ด้าน 
ดังนี้ 1) ด้านความเข้าใจในตัวตน จ านวน 12 ข้อ 2) ด้านความมีพลังจากภายใน จ านวน 12 ข้อ 
และ 3) ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน จ านวน 16 ข้อ  
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ปีการศึกษา 2561 ลายมือช่ือ อ.ที่ปรึกษาหลัก .............................. 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ง 

บทคัดย่อภาษาอังกฤษ 
# # 5977317036 : MAJOR NURSING SCIENCE 
KEYWORD: SPIRITUALITY AT WORK, PROFESSIONAL NURSES 
 Ubonrat Sakthong : A STUDY OF SPIRITUALITY AT WORK OF PROFESSIONAL 

NURSES                  . Advisor: Assoc. Prof. GUNYADAR PRACHUSILPA, Ph.D. 
  

The purpose of this research was to study the spirituality at work of 
professional nurses. The Delphi technique was used in this study. Participants were 
20 experts comprising 3 administrators from the Human Resources Department, 4 
nursing administrators, 3 administrators from the Thailand Nursing and Midwifery 
Council, 4 academics/nursing instructors and 6 nurses at practitioner level. The 
Delphi technique consisted of three steps. Step one: all of experts were asked to 
spirituality at work of professional nurses. Step two: the data were analyzed by 
using content analysis to develop a rating scale questionnaire. All items in the 
questionnaire were ranked by level of the spirituality at work of professional nurses 
by a prior panel of experts. Step three: Items were analyzed by using median and 
interquartile range to develop a new version of the questionnaire. The new 
questionnaire was sent to previous experts for confirmation. Ranked items were 
analyzed by using median and interquartile range again to summarize the research. 

The result of this research showed that the spirituality at work of 
professional nurses consisted of 3 components as follows; 1) Self understanding 
comprising 12 items. 2) Inner motivation comprising 12 items and 3) Positive 
attitude towards the work comprising 16 items. 

 Field of Study: Nursing Science Student's Signature ............................... 
Academic Year: 2018 Advisor's Signature .............................. 
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กิตติกรรมประกาศ 
 

กิตติกรรมประกาศ 
  

วิทยานิพนธ์ฉบับนี้ ส าเร็จลุล่วงได้อย่างสมบูรณ์ด้วยความกรุณาและความช่วยเหลืออย่างดียิ่ง
จากอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ รองศาสตราจารย์ ดร. กัญญดา ประจุศิลป ผู้ซึ่งเสียสละเวลาอันมีค่า 
ในการให้ค าปรึกษาแนะน า ให้ก าลังใจ และชี้แนะแนวทางที่เป็นประโยชน์ในการท าวิทยานิพนธ์ 
ตลอดจนการแก้ไขปรับปรุงข้อบกพร่องต่างๆด้วยความเมตตากรุณาเสมอมา ผู้วิจัยรู้สึกซาบซึ้งและ
ประทับใจในความกรุณาเป็นอย่างยิ่ง ขอกราบขอบพระคุณอาจารย์เป็นอย่างสูงมา ณ โอกาสนี้ 

ผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณรองศาสตราจารย์ ดร. สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ ประธานกรรมการ
สอบวิทยานิพนธ์ และผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. สุนันท์ ศลโกสุม กรรมการสอบวิทยานิพนธ์ที่กรุณาให้
ค าแนะน าที่เป็นประโยชน์ ท าให้วิทยานิพนธ์ฉบับนี้มีความสมบูรณ์ยิ่งขึ้น และขอกราบขอบพระคุณ
คณาจารย์คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ที่ประสิทธิ์ประสาทวิชาความรู้ตลอด
ระยะเวลาที่ได้เข้ารับการศึกษา ณ สถาบันแห่งนี ้

ขอกราบขอบพระคุณผู้เชี่ยวชาญทั้ง 20 ท่านที่กรุณาเสียสละเวลา ให้ความอนุเคราะห์ให้
ข้อมูล ให้ค าแนะน า ข้อเสนอแนะ และให้ความร่วมมือในการด าเนินการวิจัยอย่างดียิ่ง ขอขอบพระคุณ
บัณฑิตวิทยาลัย ที่กรุณาจัดสรรทุนอุดหนุนวิทยานิพนธ์ส าหรับนิสิต 

ท้ายที่สุดนี้ผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณบิดา มารดา และทุกคนในครอบครัว ที่ให้ก าลังใจ ให้
สติปัญญาการศึกษาและอบรมเลี้ยงดูมาเป็นอย่างดี  ขอบคุณผู้บังคับบัญชาและเพื่อนร่วมงานที่
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์สภากาชาดไทย ที่ได้สนับสนุน ให้โอกาสในการศึกษาและให้ก าลังใจเสมอมา 
ขอบคุณพี่น้องผองเพ่ือนที่คอยให้ก าลังใจ เอื้อเฟื้อเกื้อกูลกันเป็นอย่างดีมาโดยตลอด ทั้งหมดที่กล่าวมานี้
ท าให้ผู้วิจัยมีความมุ่งมั่นในการศึกษาครั้งนี้จนส าเร็จ คุณค่าและประโยชน์ที่ได้รับจากวิทยานิพนธ์ฉบับนี้ 
ขอมอบเป็นคุณความดีแก่ทุกท่านที่มีส่วนร่วมสนับสนุนให้วิทยานิพนธ์ฉบับนี้ส าเร็จได้ด้วยด ี
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บทน า 

 
ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 
 การปฏิวัติทางจิตวิญญาณของวิถีมนุษย์ในศตวรรษที่ 21 โดยการให้ความส าคัญกับ
กฎระเบียบน้อยลง แต่ให้ความส าคัญกับสิ่งที่มีความหมายและเป็นเป้าหมายในชีวิตของบุคคลมากขึ้น 
และเน้นการรับรู้ถึงการเป็นส่วนหนึ่งร่วมกัน (ประเวศ วสี, 2550) เพื่อให้งานส าเร็จและมีความสุขกับ
การท างาน (Ashmos and Duchon, 2000) การท างานจึงเป็นกิจกรรมส าคัญที่ท าให้มนุษย์ได้
ตระหนักถึงศักยภาพจากการท างานของตนเอง ท าให้บุคลากรคิดถึงคุณค่าและความหมายของชีวิต
มากขึ้น (โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 2550) คนส่วนใหญ่ใช้เวลาไปกับการท างานไม่น้อยกว่า 8 ชั่วโมง
ต่อวัน งานจึงมีความหมายและเป็นสิ่งส าคัญ สภาพเศรษฐกิจและสังคมที่ก าลังพัฒนาอย่างต่อเนื่อง 
ท าให้ต้องเผชิญกับการแข่งขันในที่ท างาน ไม่ว่าจะเป็นการรักษาผลการปฏิบัติงานให้เป็นไปตาม
เป้าหมายขององค์กร การท างานภายใต้แรงกดดันที่ท าให้บุคลากรเกิดความเครียด บางครั้งเกิดความ
บาดหมางและลดทอนความสัมพันธ์อันดีระหว่างคนท างาน สิ่งเหล่านี้ล้วนส่งผลกระทบต่อขวัญและ
ก าลังใจในการท างานของบุคลากร ท าให้บั่นทอนมิติทางจิตวิญญาณในการท างาน (มณฑล             
สรไกรกิติกูล และสุนันทา เสียงไทย, 2556)   
 แนวคิดเกี่ยวกับจิตวิญญาณมีประเด็นส าคัญคือ บุคลากรต้องท าความเข้าใจเกี่ยวกับชีวิต
ส่วนตัวและชีวิตการท างานของตนเอง ซึ่งแต่ละคนย่อมมีที่มาและรูปแบบการท างานที่แตกต่างกัน 
โดยสิ่งเหล่านี้จะแสดงออกมาในรูปแบบของพฤติกรรม จิตวิญญาณจึงเป็นประเด็นที่ใช้ในการอธิบาย
ถึงความสัมพันธ์ของบุคลากรที่น าไปสู่การเปลี่ยนแปลงเชิงลึกในองค์กรนั่นเอง (Grzeda and 
Assogbavi, 2011) โดยแนวโน้มในการบริหารจิตวิญญาณในการท างานดูเหมือนจะมีความแตกต่างที่
เด่นชัดจากแนวทางการท างานในแบบเดิมๆ สอดคล้องกับผลการวิจัยของ Usman and Danish 
(2010) ทีพ่บวา่ จิตวญิญาณเป็นตวับ่งช้ีท่ีส าคัญ ในการเพ่ิมระดบัความส าเร็จขององค์กร 
 ค าว่า จิตวิญญาณ หรือ Spirituality มีรากศัพท์มาจากภาษาละติน ว่า Spiritus แปลว่า ลม
หายใจแห่งชีวิต (Conger, 1994) เป็นมิติหรือภาวะของการมีจิตใจสูง เป็นจิตที่เห็นแก่ประโยชน์
ส่วนรวม (มณฑล สรไกรกิติกูล และสุนันทา เสียงไทย, 2556) ในทางพุทธศาสนา จิตวิญญาณ คือ 
ปัญญา เป็นมิติที่มีความดีประกอบอยู่ซึ่งท าให้มนุษย์ต่างจากสัตว์ เป็นมนุษย์ที่มีจิตสูง ปราศจากความ
คับแคบและเห็นแก่ตัว (ประเวศ วะสี, 2553) แต่จิตวิญญาณเป็นคนละเรื่องกับศาสนา ศาสนาน้ันเป็น
สิ่งที่มนุษย์สร้างขึ้น มีการใช้ความเช่ือและความศรัทธาร่วมกับรูปแบบที่เป็นพิธีกรรมแบบทางการและ
เข้มงวด แต่จิตวิญญาณเป็นเรื่องหรือมิติที่เกิดขึ้นภายในจิตใจของมนุษย์ ไม่ได้ยึดติดรูปแบบต่างๆ แต่
เป็นคุณค่าและความหมายร่วม อันเป็นสากลที่มนุษย์ทุกคนสามารถมีและเข้าถึงได้ (มณฑล            
สรไกรกิติกูล และสุนันทา เสียงไทย, 2556)  
 ส าหรับในประเทศไทย ยังไม่มีการระบุชัดเจนว่า ค าว่าจิตวิญญาณ เกิดขึ้นโดยใครและเกิดขึ้น
เมื่อใด แต่มิติทางจิตวิญญาณทางด้านการบริหารเริ่มให้ความสนใจมากขึ้น ซึ่งในปัจจุบันสถาบัน
รับรองคุณภาพสถานพยาบาล (2559)  ได้เห็นความส าคัญของมิติทางจิตวิญญาณ โดยได้มีการจัด
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อบรม การพัฒนาจิตวิญญาณเพื่อการท างานอย่างมีความสุข (Spiritual in healthcare program) 
โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อสร้างความรู้ ความเข้าใจ ในการใช้มิติจิตวิญญาณในการสร้างพลังให้กับ
บุคลากรสาธารณสุขและรับรู้ความต้องการของผู้รับบริการมากขึ้น ฝึกทักษะทางด้านจิตวิญญาณ เช่น 
การเห็นคุณค่าและความหมายของงาน ความหมายของชีวิตคนไข้ และคุณค่าในตนเอง รวมทั้งการ
ฝึกฝนทักษะด้านจิตวิญญาณลงสู่ระบบงานประจ าได้อย่างมีความสุข  
 จิตวิญญาณในการท างานเป็นเรื่องที่เกี่ยวกับพฤติกรรมของบุคลากรในองค์กรที่จะช่วยให้
บุคลากรมีก าลังใจในการท างาน ส่งผลให้การปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น และท าให้บุคลากรมี
ความคิดสร้างสรรค์ ซึ่งหากบุคลากรมีจิตวิญญาณในการท างานอย่างแท้จริงแล้วนั้น จะท าให้รู้สึกได้ถึง
ชีวิตจิตใจในการท างานที่ท าด้วยใจ ไม่ใช่ท าเพียงเพราะหน้าที่ ซึ่งจะท าให้บุคลากรเหล่านั้นมีความ
รับผิดชอบต่อหน้าที่ของตนเองอย่างแท้จริง รวมถึงจะช่วยให้บุคลากรเกิดการมีส่วนร่วมกับทุก
กิจกรรมในการท างานมากยิ่งขึ้น เกิดการยอมรับจากสังคมที่ตนปฏิบัติงาน เกิดความภาคภูมิใจใน
ตนเอง เกิดความพึงพอใจในงานที่ปฏิบัติ ซึ่งสิ่งเหล่านี้จะช่วยให้บุคลากรเกิดความรู้สึกผูกพันต่อ
องค์กรมากยิ่งขึ้น ส่งผลให้เกิดการคงอยู่ในองค์กรมากขึ้น แต่ในทางกลับกันหากบุคลากรหมดก าลังใจ
ในการท างาน ก็ย่อมส่งผลให้เกิดการขาดงาน เกิดความเบ่ือหน่ายในการปฏิบัติงาน เกิดทัศนคติเชิงลบ 
ส่งผลให้บุคลากรขาดความรู้สึกผูกพันต่อองค์กร และเกิดการลาออกจากองค์กรได้ในที่สุ ด (นุชนาถ    
มีสมพืชน,์ ภัทรพล ชุ่มมี และชาคริต ศรีทอง, 2560)    

บุคคลที่มีจิตวิญญาณในการท างานเป็นบุคคลที่มีคุณธรรมจริยธรรมสูง อุทิศตนให้กับการ
ท างาน สามารถเข้าถึงคุณค่าที่แท้จริงของงานได้ (พัชนี สมก าลัง, 2556) ผลการวิจัยในต่างประเทศ
พบว่า จิตวิญญาณในการท างานมีผลต่อการเปลี่ยนแปลงทัศนคติและพฤติกรรมของพนักงาน เช่น 
การตระหนักถึงคุณค่าในตนเอง มีความผูกพันกับองค์กรมากขึ้น มีความพึงพอใจต่อการท างานเพิ่ม
สูงขึ้น มีการขาดงานน้อยลง ความตั้งใจที่จะลาออกจากงานลดลง (Kinjerski and Skrypnek, 2006; 
Milliman, Czaplewski and Ferguson, 2003) ในบริบทของสังคมไทย สิทธิพร ปรีรอด (2559) 
ท าการศึกษาวิจัยพบว่า การน าเรื่องจิตวิญญาณเข้ามาใช้ในการท างาน จะท าให้บุคลากรมีความสุข
และมีพลังในการสร้างสรรค์และทุ่มเทให้กับการท างาน เกิดความพึงพอใจในการท างานและลดปัญหา
การขาดงาน การลาออก 
 การศึกษาเรื่องจิตวิญญาณในการท างานมีทั้งระดับบุคคล กลุ่ม และองค์กร (Milliman, 
Czaplewski and Ferguson, 2003) ระดับต่างๆเหล่านี้มีลักษณะเป็นเหตุเป็นผลและมีอิทธิพลซึ่งกัน
และกันทั้งในระดับเดียวกันและข้ามระดับ (นฤเบศร์ สายพรหม, ดุษฏี โยเหลา และรัตติกรณ์          
จงวิศาล, 2559) โดยในแต่ละระดับจะแสดงออกภายใต้ความสัมพันธ์ของบุคคลกับปัจจัยอื่นๆ เช่น 
ระดับบุคคล เป็นปัจจัยภายในบุคคลที่เกิดการตระหนักรู้ในตนเอง เกี่ยวข้องกับชีวิตจิตใจภายในตัว
บุคคลและการเห็นคุณค่าและความหมายของงานของแต่ละบุคคล ระดับกลุ่มและองค์กรเป็น
ความสัมพันธ์ที่เกิดขึ้นระหว่างบุคคลกับคนรอบข้างเกี่ยวกับการท างานร่วมกันในองค์กรซึ่งมีลักษณะ
เป็นนามธรรมที่ยากต่อความเข้าใจ (Ashmos and Duchon, 2000) ดังนั้นการศึกษาในระดับบุคคล
จะเกี่ยวข้องโดยตรงต่อชีวิตจิตใจของบุคลากรที่มีอยู่จริงในสภาพของการท างานซึ่งเป็นแก่นกลางที่
ส าคัญของจิตวิญญาณในการท างานซึ่งท าให้เรื่องจิตวิญญาณในการท างานมีความชัดเจนมากขึ้น 
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 วิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่มีความสัมพันธ์ระหว่างชีวิตมนุษย์กับการพยาบาล การพยาบาล
เป็นความงดงามทางจริยธรรมที่เกี่ยวข้องกับการดูแลภาวะสุขภาพด้วยศิลปะที่เอื้ออาทรและด้วยหลัก
จริยธรรมที่ดีงาม เป็นวิชาชีพที่ได้สัมผัสกับผู้ที่ได้รับความเจ็บป่วย ความทุกข์ทรมานจากโรคภัยไข้เจ็บ 
ความทุกข์จากการสูญเสียชีวิตของบุคคลอยู่เกือบตลอดเวลา วิชาชีพพยาบาลจึงเป็นวิชาชีพที่ได้มี
โอกาสใกล้ชิดกับผู้ป่วย ได้ให้การดูแลผู้ที่มีความทุกข์ทั้งทางด้านสุขภาพกายและสุขภาพใจ จน
บางครั้งได้ใกล้ชิดดูแลผู้ป่วยมากกว่าลูก หลาน หรือญาติของผู้เจ็บป่วยเสียอีก เป็นวิชาชีพที่จะต้อง
อุทิศทั้งความรู้ ความสามารถ แรงกาย แรงใจ เวลา ความสุขส่วนตัว เพื่อประโยชน์สุขแก่เพื่อนมนุษย์
ทั้งปวง งานพยาบาลจึงเป็นงานที่มีความส าคัญมีความหมายและมีคุณค่าอันประกอบด้วยด้วยความมี
จริยธรรม ความรัก ความเมตตา ความกรุณา และความเสียสละ  บุคคลที่มีอาชีพเป็นพยาบาลคนแรก
ของวิชาชีพพยาบาล คือ ฟรอเรนซ์ ไนติงเกล (Florence Nightingale) เป็นกุลสตรีชาวอังกฤษ ท่าน
ได้มองเห็นว่า ความเจ็บป่วยของมนุษย์เป็นสิ่งที่มนุษย์พึงให้ความห่วงใย เอาใจใส่และช่วยเหลือกัน 
ท่านได้เสียสละความสุขส่วนตน เพื่อช่วยเหลือบรรเทาความเจ็บป่วยแก่ผู้ทุกข์ยากด้วยการพยาบาลที่
มีคุณธรรมจริยธรรมโดยไม่ได้ค านึงถึงผลประโยชน์หรือค่าตอบแทนที่พึงได้รับ วิชาชีพพยาบาลจึงเป็น
วิชาชีพที่ไม่ได้ท าเพื่อเงิน ทอง ต าแหน่งหน้าที่ หรือความก้าวหน้าในการงาน แต่เป็นวิชาชีพที่ท าเพื่อ
การดูแล ช่วยเหลือชีวิตมนุษย์ โดยมีพื้นฐานของผู้ที่มีจิตใจที่มีเมตตา กรุณา ปรารถนาดี ต้องการให้
ผู้อื่นมีความสุข ความสบายใจอยู่ตลอดเวลา การปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพจึงสอดคล้องกับค าว่า 
จิตอาสา ซึ่งหมายถึง ความส านึกของบุคคลที่มีต่อส่วนรวม เป็นจิตที่เป็นผู้ให้ คิดดี คิดทางบวก มี
ความหวังดีต่อผู้อื่น เป็นความสมัครใจ เต็มใจ ตั้งใจท า อยากช่วยเหลือ โดยไม่หวังผลตอบแทนและ
ส่งผลให้เกิดความสุขทางจิตใจ  

 หัวใจของวิชาชีพพยาบาล คือ ความเอื้ออาทรและความเมตตากรุณา ซึ่งเป็นจริยธรรมที่ควร
มีในตัวพยาบาลและควรแสดงออกทุกครั้งที่ดูแลผู้ป่วย คุณค่าของการบริการที่องค์กรและโรงพยาบาล
คาดหวังว่าจะมอบให้แก่ผู้ป่วยจะถูกส่งผ่านทัศนคติและพฤติกรรมของพยาบาล เนื่องจากพยาบาล
เป็นผู้ที่มีปฏิสัมพันธ์กับผู้ป่วยมากที่สุด (Kazemipour, Amin and  Pourseidi, 2012) แต่สิ่งที่ผู้
เจ็บป่วยหรือสังคมต้องการได้รับจากพยาบาล ไม่ใช่การดูแลอย่างดีจากพยาบาลที่มีความรู้มีสติปัญญา
เพียงเท่านั้น ผู้ป่วยหรือสังคมต้องการพยาบาลที่มีจริยธรรม ความประพฤติที่ดีงาม ควบคู่ไปกับการ
ปฏิบัติการดูแลที่มีคุณภาพ ผู้เจ็บป่วยต้องการความรัก ความเมตตา ความปรารถนาดีอย่างจริงใจจาก
พยาบาล  ต้องการการสัมผัสที่อบอุ่น นุ่มนวล เป็นกันเอง ต้องการได้รับการเคารพความเป็นมนุษย์ 
ความเห็นอกเห็นใจ ความใส่ใจ  ไม่แสดงความร าคาญเมื่อผู้ป่วยร้องขอความช่วยเหลือและปฏิบัติการ
พยาบาลด้วยกิริยามารยาทที่สุภาพด้วยความเต็มใจ จริยธรรมกับวิชาชีพพยาบาลจึงมีความส าคัญต่อ
ผู้ป่วยและผู้รับบริการอย่างแท้จริงไม่สามารถแยกออกจากกันได้ พยาบาลจึงต้องปฏิบัติหน้าที่ด้านการ
ส่งเสริมและพิทักษ์คุณธรรม สิทธิของผู้ป่วย และประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
ภายใต้ข้อบังคับสภาการพยาบาล ว่าด้วยข้อจ ากัดและเง่ือนไขในการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ
การผดุงครรภ์และการรักษาจริยธรรมแห่งวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ พ .ศ. 2530      
(สภาการพยาบาล, 2537) วิชาชีพการพยาบาลต้องมีหลักจริยธรรมและจรรยาบรรณพยาบาลเพื่อให้
พยาบาลทุกคนได้ประพฤติปฏิบัติตาม จริยธรรมจึงเป็นรากฐานที่ส าคัญของวิชาชีพ ซึ่ง Virginia 
Handerson ได้เขียนปรัชญาของวิชาชีพการพยาบาลไว้ในปี ค.ส. 1973 มีสาระส าคัญคือ หน้าที่



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4 
 
ส าคัญเฉพาะของพยาบาลคือ การช่วยเหลือบุคคลแต่ละคนไม่ว่าจะเป็นบุคคลปกติธรรมดา หรือผู้ที่
เจ็บป่วยไม่สามารถช่วยตนเองได้ ให้หายคืนสู่สภาพของการมีสุขภาพสมบูรณ์ ช่วยประคับประคองให้
ผู้ป่วยวาระสุดท้ายได้ตายอย่างสงบ (แสงเดือน เมฆราช, 2556) จากปรัชญาของวิชาชีพดังกล่าว เป็น
ที่มาของจริยธรรมความเป็นวิชาชีพการพยาบาลในปัจจุบัน เป็นเหตุผลอีกประการหนึ่งที่ท าให้
พยาบาลต้องมีจริยธรรม ค าว่าจริยธรรมในความหมายทั่วไป หมายถึง หลักความประพฤติที่ดีงาม เพื่อ
ก่อให้เกิดความสงบสุขทั้งตนเองและผู้อื่น (ราชบัณฑิตยสถาน, 2538) ซึ่งสอดคล้องกับหลักศีลธรรมใน
ศาสนา ส าหรับจริยธรรมในวงการวิชาชีพสุขภาพ หมายถึง หลักความประพฤติของวิชาชีพสุขภาพแต่
ละสาขาที่พึงยึดปฏิบัติ ประกอบด้วย เมตตา กรุณา การรู้สึกเอาใจเขามาใส่ใจเรา ความรู้สึกเห็นใจ
และความเอื้ออาทร ดังนั้น พยาบาลจึงต้องมีจิตวิญญาณในการท างานที่แสดงออกถึงการปฏิบัติงาน
บนพื้นฐานของความเมตตา เอื้ออาทร (Pirkola et al, 2014) จิตวิญญาณในการท างานจึงเป็นแนวคิด
ที่ส าคัญ เพื่อให้พยาบาลสามารถด าเนินชีวิตและท างานในองค์กรต่อไปได้อย่างมีความสุขและประสบ
ความส าเร็จ (เพ็ญศรี วัฒยากร, วิมลรัตน์ จงเจริญ และประภาพร ชูก าเหนิด, 2559)  
 อย่างไรก็ตาม ลักษณะการท างานของพยาบาลแต่ละคนอาจแตกต่างกันได้ตามร่างกาย 
สติปัญญา สังคมและอารมณ์ ซึ่งมีสาเหตุมาจากพันธุกรรมและสิ่งแวดล้อม ส่งผลให้การท างานของ
บุคคลแตกต่างกันออกไป ภูมิหลังของบุคคล เช่น เพศ อายุ ความสามารถ สติปัญญา ระยะเวลาที่
ปฏิบัติงาน ปัจจัยเหล่านี้มีผลต่อพฤติกรรมการท างานของแต่ละบุคคลท าให้การปฏิบัติงานของบุคคล
ต่างกันเสมอ (ศิริวรรณ เสรีรัตน์และคณะ, 2541)  อีกท้ังในปัจจุบันความสัมพันธ์ระหว่างพยาบาลกับ
ผู้ป่วยซึ่งเคยเป็นไปในลักษณะของความเคารพยกย่อง เกรงใจ ได้เปลี่ยนแปลงไป การรับรู้ของผู้ป่วย
ต่อคุณลักษณะทางจริยธรรมของพยาบาล ได้แก่ ภาพลักษณ์ ท่าที และพฤติกรรมที่พยาบาลปฏิบัติต่อ
ผู้ป่วย มีความสัมพันธ์กับความพึงพอใจต่อพฤติกรรมบริการ (วรรณา สุขสบาย และศิวาพร ทองสุข , 
2553) การเรียกร้องสิทธิเมื่อได้รับความไม่พึงพอใจจากบริการย่อมตามมา ซึ่งจากการศึกษาของ     
สมสมัย สุธีรศานต์ และจินตนา วรรณรัตน์ (2551) พบว่า สาเหตุและปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการลาออก
ของพยาบาลอย่างหนึ่ง คือ ความเสี่ยงต่อการถูกฟ้องร้องที่มีมากขึ้น โดยการร้องเรียนพฤติกรรมของ
พยาบาลมายังสภาวิชาชีพในรอบ 4 ปีที่ผ่านมา ได้แก่ ประเด็นพฤติกรรมในการประกอบวิชาชีพคิด
เป็นร้อยละ 49 โดยแบ่งเป็นความผิดตามมาตรฐานวิชาชีพร้อยละ 22 และความผิดในเรื่องพฤติกรรม
บริการร้อยละ 18 (ประภัสสร พงศ์พันธุ์พิศาล, 2557)  นอกจากนี้ พยาบาลยังมีภาระหน้าที่ในด้าน
อื่นๆ เช่น การบริหารจัดการคุณภาพ การประสานงานกับบุคลากรในทีมสุขภาพ ที่อาจท าให้พยาบาล
เกิดความเครียดสะสม (ขนิญร์นัสท์ อินทุลักษณ์ และอารีย์วรรณ อ่วมตานี, 2557)  ขาดแรงจูงใจและ
แรงสนับสนุนในการท างาน ซึ่งจากการศึกษาและการแก้ปัญหาที่ผ่านมายังไม่สามารถท าให้บุคลากร
พยาบาลคงอยู่ในองค์กรได้อย่างที่ควรจะเป็น มีการลาออกจากวิชาชีพอย่างต่อเนื่องและมีการลาออก
จากงานมากขึ้น (พัชราวัลย์ เรืองศรีจันทร์ และศิริลักษณ์ ศุภปีติพร, 2554)  
 การคงอยู่ในองค์กรของพยาบาลวิชาชีพเป็นประเด็นส าคัญที่องค์กรพยาบาลทั่วโลกให้ความ
สนใจศึกษา เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพคงอยู่ในวิชาชีพและองค์กรให้นานที่สุด ปัญหาการขาดแคลน
พยาบาลวิชาชีพเกิดขึ้นในหลายประเทศทั่วโลกรวมทั้งประเทศที่พัฒนาแล้ว เช่น สหรัฐอเมริกา 
แคนาดา อังกฤษ ออสเตรเลีย และนิวซีแลนด์ (นันทกา สวัสดิพานิช และคณะ, 2557)  โดยคาดว่าใน
ปี ค.ศ. 2020 มีแนวโน้มที่จะเผชิญกับการขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพประมาณ 400,000 คน (บุญช่วย 
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ศิลาหม่อม, วรรณี เดียวอิศเรศ และอารีรัตน์ ข าอยู่, 2561) ส าหรับประเทศไทยสภาการพยาบาล
คาดการณ์ว่า ปี พ.ศ. 2553-2562 จะขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพประมาณ 43,250 คน (นวลรัตน์ 
วรจิตติ และกัญญดา ประจุศิลป, 2560) โดยจากการศึกษาเรื่องสถานการณ์ด้านก าลังคนพยาบาล
วิชาชีพในประเทศไทย พบว่า มีการลาออก โอนย้าย สูงขึ้นเรื่อยๆและอายุเฉลี่ยของผู้ที่ลาออกมี
แนวโน้มลดลงเรื่อยๆคือ ลาออกในช่วงอายุ 25-29 ปีร้อยละ 13.2 ซึ่งเป็นการท างานเพียง 2-7 ปี และ
มีแนวโน้มการลาออกในผู้ที่มีระยะเวลาการท างานลดลงเป็น 1-5 ปี (ปริศนา ใจบุญ, ประสิทธิ     
เชียงนางาน และปิยธิดา คูหิรัญญรัตน์, 2554) สอดคล้องกับการศึกษาของอลิสา สุคนธรัตน์ (2542) 
ที่พบว่า พยาบาลวิชาชีพในเขตกรุงเทพมหานครร้อยละ 75 มีความตั้งใจที่จะลาออกภายใน 5 ปี โดย
สาเหตุของการลาออกหรือโอนย้ายของพยาบาล คือ ภาระงานที่หนักเกินไป เหนื่อย ค่าตอบแทนไม่
เหมาะสม เสี่ยงต่อการติดเชื้อโรค และเสี่ยงต่อการฟ้องร้อง (สมสมัย สุธีรศานต์ และจินตนา      
วรรณรัตน์, 2551) มานิต นพอมรบดี รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุข (2556) กล่าวว่า 
พยาบาลออกจากระบบมากถึง 3,000 คนต่อปี โดยมีสาเหตุจาก ภาระงานที่มาก ขาดสวัสดิการและ
แรงจูงใจ ค่าตอบแทนต่ า และในจ านวนที่ลาออกพบว่าเป็นพยาบาลจบใหม่ถึง 1,200 คน ท าให้เกิด
ความสูญเสียอย่างมาก เนื่องจากในการผลิตพยาบาลจ าเป็นต้องใช้งบประมาณมาก แต่ไม่สามารถ
รักษาให้พยาบาลคงอยู่ในวิชาชีพได้ การลาออกจากวิชาชีพส่งผลให้เกิดความเปลี่ยนแปลงโครงสร้าง
ประชากรวัยท างาน ท าให้พยาบาลมีภาระงานเพิ่มมากขึ้น มีความเครียด ความพึงพอใจในงานลดลง 
(นวลรัตน์ วรจิตติ และกัญญดา ประจุศิลป, 2560) ส าหรับในบริบทของสังคมไทย มีงานวิจัยที่ศึกษา
ความสัมพันธ์ของจิตวิญญาณในการท างาน กับตัวแปรที่เกี่ยวข้องกับการบริหารทรัพยากรมนุษย์
พบว่า จิตวิญญาณในการท างานมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความพึงพอใจในการท างาน และพบว่ามี
ความสัมพันธ์เชิงลบกับความตั้งใจในการลาออกจากงาน และอัตราการขาดงาน (Tevichapong, 
Davis, and Guillaume, 2010)  ดังนั้น หากพยาบาลมีจิตวิญญาณในการท างาน มีความภูมิใจใน
คุณค่าของงานพยาบาล จากการท างานที่มีความหมาย ก็เป็นปัจจัยส าคัญที่จะเป็นตัวกระตุ้นให้
พยาบาลรัก เกิดแรงจูงใจในการท างาน และความพึงพอใจในงานพยาบาล ท าให้การขาดงานหรือการ
ออกจากงานต่ าลง เกิดระบบบริการสุขภาพที่สุขใจทั้งผู้ให้และผู้รับบริการ (กนกอร ธารา, 2551)  
 ในปัจจุบันโครงสร้างบุคลากรภายในองค์การมีการเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม คือ ประกอบด้วย
หลายรุ่นอายุ (Generation) โดยมีสัดส่วนที่แตกต่างกันไป คือ กลุ่มรุ่นเบบี้บูมเมอร์ (Baby boomer) 
ที่เริ่มทยอยเกษียณอายุ กลุ่มรุ่นเจนเนอเรชั่นเอ็กซ์ (Generation X) และกลุ่มรุ่นเจนเนอเรชั่นวาย 
(Generation Y) ส าหรับประชากรของประเทศไทย ส านักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและ
สังคมแห่งชาติ (2556) รายงานว่า ใน พ.ศ. 2553 ถึง พ.ศ. 2573 ก าลังแรงงานไทยจะเริ่มมีสัดส่วน
ลดลง เมื่อเทียบกับจ านวนประชากรทั้งหมด โดยใน พ.ศ. 2563 ประชากรวัยท างานที่มีอายุระหว่าง 
15 ถึง 59 ปี จ านวน 42.3 ล้านคน เป็นกลุ่มรุ่นเจนเนอเรชั่นเอ็กซ์ประมาณร้อยละ 36 และกลุ่มรุ่น
เจนเนอเรชั่นวาย ประมาณร้อยละ 44 ของจ านวนประชากรวัยท างานทั้งหมด (กัญญดา ประจุศิลป , 
2561) ในองค์การพยาบาลก็เช่นเดียวกับองค์การอื่นๆ ที่มีบุคลากรหลากหลายรุ่นอายุ คือ กลุ่มที่มี
อายุมากและเตรียมเกษียณอายุ กลุ่มที่ก าลังปฏิบัติงานอยู่ในองค์การ และบางส่วนเป็นกลุ่มที่มีอายุ
น้อยหรือเพิ่งส าเร็จการศึกษา ท างานร่วมกัน ซึ่งบุคลากรในวัยท างานเริ่มต้นที่อายุระหว่าง 20 ปี ถึง 
24 ปี จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับการศึกษาบุคลากรตามรุ่นอายุ พบว่า มีการศึกษา
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พนักงานกลุ่ม Generation Y ในองค์กรรวมทั้งพยาบาลวิชาชีพกลุ่มรุ่นอายุ Generation Y มากกว่า 
Generation อื่น เนื่องจากเป็นกลุ่มรุ่นอายุที่มีสัดส่วนสูงที่สุดที่อยู่ในวัยท างาน (กัญญดา ประจุศิลป, 
2561) โดยพยาบาลวิชาชีพ Generation Y เป็นผู้ที่มีความมั่นใจในตัวเองสูง มีความเป็นตัวของตัวเอง 
ต้องการท างานที่มีความก้าวหน้าอย่างรวดเร็ว มีความจงรักภักดีต่อองค์กรต่ า (สิริพิมพ์ ชูปาน, 2561) 
พยาบาลในแต่ละรุ่นอายุจะมีลักษณะบุคลิก การเรียนรู้ การสื่อสาร และการท างานที่ไม่เหมือนกัน 
ความแตกต่างกันของบุคลากรแต่ละรุ่นอายุนี้อาจท าให้เกิดปัญหาในการท างานที่มาจากความไม่เข้าใจ
ในคุณลักษณะเฉพาะของคนแต่ละรุ่นอายุ การสื่อสารที่ไม่ตรงกันท าให้เกิดช่องว่างระหว่างวัย ส่งผล
ให้การท างานในหน่วยงานไม่มีความสุข งานขาดประสิทธิภาพ ซึ่งวิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพหนึ่งที่
ต้องมีการท างานเป็นทีม ดังนั้น ความไม่เข้าใจกันนี้อาจท าให้เกิดปัญหาต่างๆมากมายที่มีผลต่อการ
ท างานร่วมกันและน าไปสู่การลาออกจากวิชาชีพได้ โดยพยาบาลวิชาชีพที่ย้ายงานหรือลาออกจากงาน
มากที่สุดคือ พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการที่มีอายุระหว่าง 31-40 ปี (บุญช่วย ศิลาหม่อม, วรรณี 
เดียวอิศเรศ และอารีรัตน์ ข าอยู,่ 2561) ช่วง 5 ปีที่ผ่านมา พยาบาลลาออกจากระบบราชการมากขึ้น 
โดยเฉพาะพยาบาลที่อายุงานต่ ากว่า 3 ปี ทั้งนี้แต่ละปีมีพยาบาลเข้าใหม่ประมาณ 4,000 คน มีข้อมูล
ว่าลาออกประมาณ 800 คน หรือประมาณร้อยละ 20 (กฤษดา แสวงดี, 2560)  ดังนั้น ผู้บริหาร
ทางการพยาบาลจึงต้องมีความรู้ ความเข้าใจ ยอมรับในความแตกต่างของบุคลากรแต่ละรุ่นอายุ 
รวมทั้งสามารถปรับเปลี่ยนกลยุทธ์หรือแนวทางการบริหารงานให้สอดคล้อง และเหมาะสมกับความ
ต้องการของพยาบาล Generation Y เนื่องจากเป็นกลุ่มรุ่นอายุที่มีสัดส่วนสูงที่สุดที่อยู่ในวัยท างาน 
เพื่อให้พยาบาลกลุ่มนี้ท างานงานอย่างมีความสุข มีทัศนคติในการท างานที่ดี สามารถปฏิบัติหน้าที่
ร่วมกับผู้อื่นได้อย่างมีประสิทธิภาพและมีอัตราการด ารงอยู่ในวิชาชีพยาวนานขึ้น  
 จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่าจิตวิญญาณในการท างานเป็นแนวคิดจากต่างประเทศ ซึ่ง
จิตวิญญาณในการท างานอาจมีความแตกต่างกันไปตามลักษณะงาน ดังนั้น การศึกษาจิตวิญญาณใน
การท างานของพยาบาลวิชาชีพ โดยการใช้เทคนิคเดลฟาย จะท าให้ได้มาซึ่งลักษณะของจิตวิญญาณ
ในการท างานที่สอดคล้องกับบริบทการท างานของพยาบาลวิชาชีพในปัจจุบัน เพื่อเป็นแนวทางส าหรับ
พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ ในการพัฒนาจิตวิญญาณในการท างาน และเป็นข้อมูลส าหรับ
ผู้บริหารทางการพยาบาล ในการส่งเสริมให้เกิดจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลระดับ
ปฏิบัติการ เพื่อให้พยาบาลท างานอย่างมีความสุข มีประสิทธิภาพ มีทัศนคติที่ดี มีความรัก ความ
ผูกพันกับองค์กรและลดอัตราการลาออกของพยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 
 
ค าถามการวิจยั  
 จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพมีลักษณะเป็นอย่างไร 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 เพื่อศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
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ขอบเขตการวิจัย  

1. การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) เพื่อศึกษาจิตวิญญาณใน
การท างานของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ ทั้งที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลรัฐและโรงพยาบาล
เอกชน โดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi technique) ในการรวบรวมความคิดเห็นจากกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ
ที่เป็นฉันทามติเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

2. ผู้เชี่ยวชาญในการวิจัยนี้ คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจงตามคุณสมบัติและการบอกต่อ 
(Snowball) จ านวน 20 คน ประกอบด้วย 1) กลุ่มผู้บริหารองค์กรฝ่ายทรัพยากรบุคคลจ านวน 3 คน 
2) กลุ่มผู้บริหารทางการพยาบาลจ านวน 4 คน 3) กลุ่มผู้บริหารองค์กรวิชาชีพจ านวน 3 คน 4) กลุ่ม
นักวิชาการ/อาจารย์พยาบาลจ านวน 4 คน 5) กลุ่มพยาบาลระดับปฏิบัติการจ านวน 6 คน   
 3. ตัวแปรที่ศึกษา คือ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
 
แนวเหตผุลและกรอบแนวคิดการวิจัย 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
(Spirituality at work of professional nurses) ผู้วิจัยได้บูรณาการแนวคิด ของ Ashmos and 
Duchon (2000),  Kinjerski and Skrypnek (2006), เพ็ญศรี วัฒยากร และคณะ (2559) 
ประกอบด้วย 3 ด้าน คือ 1) ด้านความเข้าใจในตัวตน 2) ด้านความมีพลังจากภายใน 3) ด้านทัศนคติ
ที่ดีตอ่งาน  มาใช้เป็นแนวคิดเบ้ืองต้น  

 
ค าจ ากัดความที่ใช้ในการวิจยั 
 จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง ลักษณะและพฤติกรรมของ
พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ ในการท างานด้วยการเห็นคุณค่าและศรัทธาในวิชาชีพหรืองานที่
ตนเองท า รับรู้ความรู้สึกของตนเองและผู้อื่นจากการตระหนักถึงคุณค่าของชีวิตมนุษย์ และมีความ
ส านึกถึงการเป็นส่วนหนึ่งในองค์กร   
 
ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
 1. เป็นข้อมูลพื้นฐานส าหรับผู้บริหารทางการพยาบาล ในการส่งเสริมให้เกิดจิตวิญญาณใน
การท างานของพยาบาล 
 2. เป็นแนวทางส าหรับพยาบาลวิชาชีพ ในการพัฒนาจิตวิญญาณในการท างาน เพื่อเพิ่ม
ความสุขในการท างานและการคงอยู่ในงานให้นานขึ้น 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาจิต
วิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพโดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi technique) ในการ
รวบรวมความคิดเห็นจากกลุ่มผู้เชี่ยวชาญที่เป็นฉันทามติเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพโดยผู้วิจัยได้ศึกษาค้นคว้าแนวคิด ทฤษฎี จากเอกสาร วารสาร บทความ หนังสือ และ
งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง โดยมีสาระส าคัญดังน้ี  
 1. มโนทัศนจ์ิตวิญญาณในการท างาน  
    1.1 พัฒนาการของจิตวิญญาณ 
    1.2 ความหมายของจิตวิญญาณในการท างาน 
    1.3 ความส าคัญของจิตวิญญาณในการท างาน 
    1.4 ปัจจัยที่ท าให้เกิดจิตวิญญาณในการท างาน 
    1.5 แนวคิดเก่ียวกับจิตวิญญาณในการท างาน 
 2. การท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
    2.1 ลักษณะงานของวิชาชีพพยาบาล 
    2.2 บทบาทพยาบาลวิชาชีพ  
    2.3 พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการกลุ่ม Generation Y  
 3. จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ  
 4. เกณฑ์การคัดเลือกพยาบาลวิชาชีพในฐานะผู้ปฏิบัติการพยาบาลดีเด่น 
 5. เทคนิคการวิจัยแบบเดลฟาย 
 6. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 7. กรอบแนวคิดการวิจัย 
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1. มโนทัศน์จติวิญญาณในการท างาน 
 1.1 พัฒนาการของจิตวิญญาณ  
 ระยะในครรภ์ มารดาที่ตั้งครรภ์จะมองการก าเนิดชีวิตแตกต่างกันไปตามวัฒนธรรมและ
ศาสนา วัยทารกเป็นวัยที่ไม่รู้สึกถึงความดีงามแต่จะเป็นพื้นฐานต่อพัฒนาการทั้งหลายในอนาคต โดย
เด็กจะเริ่มรับรู้ว่าตนเองมีคุณค่าและมีอ านาจ วัยก่อนเรียน จะยึดถือการมีวินัย เริ่มเรียนรู้ความผิด
ชอบชั่วดีและเลียนแบบ วัยเรียน เริ่มรับรู้เหตุผล มีความปรารถนาที่จะเป็นผู้ที่มีความสามารถในการ
กระท าสิ่งต่างๆตามที่ตนศรัทธา วัยรุ่น เป็นวัยแห่งความต่อต้าน ขัดแย้ง ต้องการรู้จักตัวเองและ
พัฒนาไปสู่ความจริงใจต่อผู้อื่น วัยผู้ใหญ่ เป็นวัยที่มีความพร้อมที่จะยอมรับและมีการพัฒนาทางจิต
สังคม พร้อมที่จะให้จนถึงจุดที่สามารถอุทิศตนเองเพื่อตอบสนองความต้องการของผู้อื่น วัยสูงอายุ 
เป็นวัยที่มีความเสื่อมถอย ต้องพยายามสร้างความสมดุลระหว่างความอบอุ่นและความมั่นคงทาง
จิตใจในขณะใกล้วาระสุดท้ายของชีวิต  
 จะเห็นได้ว่า จิตวิญญาณได้รับการหล่อหลอมมาตั้งแต่วัยเด็ก จนกระทั่งเติบโตเป็นผู้ใหญ่ซึ่ง
เป็นวัยที่มีพัฒนาการทางจิตวิญญาณที่สมบูรณ์ที่สุด ดังนั้นการส่งเสริมมิติทางด้านจิตวิญญาณในด้าน
ต่างๆ จึงใช้ได้ดีกับวัยผู้ใหญ่ เนื่องจากเป็นวัยที่มีเหตุผล พร้อมที่จะด าเนินชีวิตเพ่ือเป้าหมายของตัวเอง
และสังคม 
 1.2 ความหมายของจิตวิญญาณในการท างาน 
 จิตวิญญาณในการท างาน (Spirituality at work , Spirit at work) มีความแตกต่างจากค า
ว่า จิตวิญญาณในสถานที่ท างาน (Workplace spirituality , Spirituality in the workplace) ทั้ง
สองค านี้มักถูกใช้สลับกันเนื่องจากมีความคล้ายคลึงกัน โดยนักวิชาการได้ให้ค าจ ากัดความหรือระบุ
องค์ประกอบของจิตวิญญาณในสถานที่ท างานว่า เป็นค่านิยมขององค์กร ที่แสดงให้เห็นถึงวัฒนธรรม
ที่ส่งเสริมประสบการณ์การท างานของบุคลากร โดยผ่านกระบวนการท างานร่วมกันกับผู้อื่ นในที่
ท างาน โดยมุ่งเน้นไปที่องค์กรเป็นจุดศูนย์กลาง (Kinjerski and Skrypnek, 2006) นอกจากนี้ 
Ashmos and Duchon (2000) กล่าวว่า จิตวิญญาณในสถานที่ท างาน หมายถึง วัฒนธรรมของ
องค์กร โดยมีพันธกิจความรับผิดชอบต่อสังคมและมีค่านิยมที่ค านึงถึงการมีส่วนร่วมของพนักงานใน
องค์กร ส่วนค าว่า จิตวิญญาณในการท างาน มีนักวิชาการหลายท่าน ได้ให้ความหมายไว้ ดังนี้  
 Ashmos and Duchon (2000) ให้ความหมายว่า เป็นการตระหนักและยอมรับถึงการให้
คุณค่าต่อมิติชีวิตด้านจิตใจของมนุษย์ที่ได้รับการหล่อเลี้ยงจากการที่ได้ท างานที่มีคุณค่าแก่ตัวบุคลากร
และมีความหมาย รวมถึงการได้เป็นส่วนหนึ่งหรือการอยู่ร่วมกันในสถานที่ท างานของตน 
 Robbins (2005) ให้ความหมายว่า จิตวิญญาณในการท างานไม่ใช่เรื่องที่เกี่ยวข้องกับศาสนา
แต่จิตวิญญาณในการท างานเป็นการตระหนักว่า คนมีชีวิตภายในและได้รับการหล่อเลี้ยงด้วยงานที่มี
ความหมายที่เกิดขึ้นในบริบทของการอยู่ในสถานที่ท างาน  
 Giacalone and Jukiewicz (2003) ให้ความหมายว่า เป็นกรอบของค่านิยมในองค์กรที่
แสดงให้เห็นถึงคุณค่าของวัฒนธรรมองค์กร ที่เห็นความส าคัญของพนักงานและสนับสนุนให้พนักงาน
เกิดประสบการณ์ที่ดีในการท างาน ความรู้สึกผูกพันของพนักงานที่มีต่อกัน เป็นหนทางที่ท าให้เกิด
ความรู้สึกมีความสุขในการท างานและท าให้งานประสบความส าเร็จ 
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 Howard (2002) ให้ความหมายว่า เป็นการรวมวิถีชีวิตของมนุษย์ในการติดต่อสื่อสาร
ระหว่างกันในโลกใบนี้ ผ่านความสามารถในการเข้าถึงแหล่งข้อมูลต่างๆ ซึ่งเป็นการรวมเป็นอันหนึ่ง
อันเดียวกับบุคคลอื่นด้วยความรักสติปัญญาและความสงบสุข นอกจากนี้ยังเป็นการผสมผสานระหว่าง
ปรัชญาในการด าเนินชีวิตกับค่านิยมในการท างาน 
 Giacalone and Jukiewicz (2004) ให้ความหมายว่า เป็นกรอบของค่านิยมที่แสดงให้เห็น
ถึงคุณค่าของวัฒนธรรมองค์กรและเห็นถึงความส าคัญของบุคลากร ท าให้บุคลากรเกิดประสบการณ์ที่
ดีในกระบวนการท างาน ท าให้เกิดความรู้สึกถึงความส าเร็จและมีความสุขในการท างาน 
 Kinjerski and Skrypnek (2006) ให้ความหมายว่า เป็นประสบการณ์ของความสัมพันธ์
ระหว่างกระบวนการท างาน ที่เกิดขึ้นจากการรับรูถ้ึงความรู้สึกที่เกิดจากความผาสุกในชีวิตอันเกิดจาก
ความผูกพันที่ลึกซึ้งและแนบหนึ่งของจิตใจ กับการให้คุณค่าต่อความหมายและเป้าหมายของงานที่ท า 

Marques (2006) ให้ความหมายว่า เป็นประสบการณ์ที่มีความเกี่ยวข้องกันระหว่าง
กระบวนการท างาน ซึ่งเริ่มจากความน่าเชื่อถือการพึ่งพาระหว่างกันและการเป็นมิตรระหว่างบุคคล
ก่อให้เกิดความรู้สึกที่ลึกซึ้งจากข้างในจิตใจที่มีความหมายต่อการท างานในองค์กร  ส่งผลให้เกิด
แรงจูงใจและผลการปฏิบัติงานขององค์กรที่ดีเยี่ยม 
 Petchsawang and Duchon (2009) ให้ความหมายว่า เป็นการรับรู้ถึงการท างานด้วยใจ
โดยความเชื่อและความศรัทธา ท าให้สามารถค้นพบความหมายและเป้าหมายที่แท้จริงของงาน 
รวมถึงการค้นพบเส้นทางที่จะน าไปสู่เป้าหมายของงานนั้นๆได้ 
 Gatling (2015) ให้ความหมายว่า เป็นความรู้สึกส่วนลึกในใจของบุคลากรที่ส่งเสริมและ
ได้รับการสนับสนุนจากการที่ได้ท างานที่มีความหมายเกิดขึ้นอย่างสอดคล้องกันภายใต้สภาพแวดล้อม
ของการท างานที่เป็นชุมชน 
 เพ็ญศรี วัฒยากร และคณะ (2559) ให้ความหมายว่า การที่บุคคลรับรู้ถึงการท างานของ
ตนเอง ที่เกิดมาจากใจ คุณค่า ความเชื่อ และความศรัทธา จนสามารถค้นพบความหมายและ
เป้าหมายที่แท้จริงของงาน รวมถึงการด าเนินชีวิตเพื่อให้ตนเองบรรลุในเป้าหมายชีวิตที่เชื่อมโยงกับ
เป้าหมายของงาน 
 สิทธิพร ปรีรอด (2559) ให้ความหมายว่า เป็นการสนับสนุนให้บุคลากรตระหนักถึงคุณค่า
และชีวิตจิตใจของตนเอง โดยผ่านการเอาใจใส่และการให้ความส าคัญกับการท างานที่มีคุณค่าและมี
ความหมาย ซึ่งเกิดจากความรู้สึกของการเป็นส่วนหนึ่งและการอยู่ร่วมกันเป็นชุมชนในที่ท างาน จน
เกิดการหลอมรวมกันระหว่างค่านิยมของตนเองและค่านิยมของการท างาน 
 สรุป จิตวิญญาณในการท างาน คือ ลักษณะและพฤติกรรมของบุคคลที่ท างานด้วยใจ เห็น
คุณค่าและศรัทธาในงานที่ตนเองท า รับรู้ความรู้สึกของตนเองและผู้อื่นจากการตระหนักถึงคุณค่าอัน
ละเอียดอ่อนของชีวิตมนุษย์ และมีความส านึกถึงการเป็นส่วนหนึ่งในองค์กร    

1.3 ความส าคัญของจิตวิญญาณในการท างาน 
 จากการศึกษางานวิจัยในต่างประเทศของ Daniel (2010) พบว่าจิตวิญญาณในการท างาน
ส่งผลต่อการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพของทีมที่เพิ่มขึ้น เนื่องจากสมาชิกในทีมมีการรับรู้ถึงจิต
วิญญาณในการท างานที่แต่ละคนมี เช่น ความคิดสร้างสรรค์ ความเชื่อมั่น ให้การเคารพซึ่งกันและกัน 
ส่งผลต่อความพึงพอใจของสมาชิกภายในทีม ความผูกพันภายในองค์กร ท าให้ประสิทธิภาพในการ
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ท างานของทีมดีขึ้น การเกิดความขัดแย้งภายในทีมลดลง บรรยากาศในการท างานดีขึ้น ซึ่งสอดคล้อง
กับงานวิจัยของ Krishnakumar and Neck (2002) ที่พบว่าในองค์กรที่มีการน าจิตวิญญาณมาใช้ จะ
มีผลการท างานของหน่วยงานเพิ่มขึ้น แสดงให้เห็นว่าจิตวิญญาณในการท างานเป็นปัจจัยส าคัญใน
ระดับปัจเจกบุคคลที่สร้างผลตอบแทนให้กับองค์กร ช่วยสร้างความรับผิดชอบและความจงรักภักดีต่อ
องค์กรตลอดจนน าไปสู่การเปลี่ยนแปลงที่ดีต่อองค์กรทั้งจากภายในและภายนอกผ่านทางวัฒนธรรม
องค์กร Petchsawang and Duchon (2009) ได้ศึกษาและวิจัยบุคลากรในกลุ่มธุรกิจอุตสาหกรรม
อาหารจ านวน 3800 คน พบว่า จิตวิญญาณสามารถเกิดขึ้นได้ในกรณีที่บุคคลรู้สึกเชื่อมกันและมีความ
เข้าอกเข้าใจไปกับเหตุการณ ์ความรู้สึก ที่ผู้อื่นก าลังเผชิญอยู่ผ่านการตระหนักรู้ของบุคคลคนนั้น 
 จิตวิญญาณในการท างานจึงไม่ใช่เป็นแค่เรื่องของความคิดภายในจิตใจเพียงอย่างเดียว แต่ยัง
หมายถึงการยอมรับและการแสดงออกมาด้วย ซึ่งจากงานวิจัยในต่างประเทศพบว่า คุณธรรมในการ
ท างานเกิดจากทัศนคติ บุคลิกและลักษณะนิสัยภายในและภายนอกร่วมกัน โดยจะมีการพัฒนา
คุณธรรมผ่านการเรียนรู้ด้วยการปฏิบัติจริง เส้นทางของการมีจริยธรรมหรือคุณธรรมเริ่มจากความคิด
ภายในใจเป็นแรงกระตุ้นที่จะท าในสิ่งที่ถูกต้อง โดยได้กล่าวถึงความเชื่อมโยงกันที่ชัดเจนระหว่าง
คุณค่าในการท างานและพฤติกรรมการแสดงออก โดยบุคลากรจะน าคุณค่าที่ได้ไปขับเคลื่อนการ
ท างานซึ่งจะส่งผลต่อทัศนคติและการรับรู้ในแต่ละสถานการณ์ที่เกิดขึ้นจากการท างานของแต่ละ
บุคคลและหล่อหลอมเป็นแนวทางในการท างาน (McGhee and Grant, 2008) 
 จิตวิญญาณในการท างานเป็นเรื่องเกี่ยวกับคุณลักษณะและพฤติกรรมของบุคคลในการ
ท างาน ดังนั้นจึงมีความเกี่ยวข้องกับการบริหารทรัพยากรมนุษย์และการศึกษาทางจิตวิทยา
อุตสาหกรรมและองค์การ ซึ่งเป็นศาสตร์แขนงหนึ่งของจิตวิทยา โดยจิตวิทยาเป็นศาสตร์ที่ศึกษา
พฤติกรรมในกระบวนการทางจิตใจของมนุษย์ ส่วนจิตวิทยาอุตสาหกรรมและองค์การเป็นสาขาของ
จิตวิทยา ที่มุ่งเน้นศึกษาพฤติกรรมของมนุษย์ที่เกี่ยวข้องกับการท างาน และประยุกต์ใช้ข้อเท็จจริงและ
หลักการทางจิตวิทยาแก้ไขปัญหาที่เกี่ยวข้องกับการท างานของบุคลากรภายในองค์การ (ชูชัย สมิทธิ
ไกร, 2557) จิตวิทยาอุตสาหกรรมและองค์การเป็นศาสตร์ที่มุ่งเน้นการศึกษาพฤติกรรมของมนุษย์ที่
เกี่ยวข้องกับการท างาน และประยุกต์ใช้ข้อเท็จจริงและหลักการทางจิตวิทยาเพื่อแก้ไขปัญหาที่
เกี่ยวข้องกับการท างานของบุคลากรภายในองค์การ เนื้อหาส าคัญเกี่ยวกับจิตวิทยาอุตสาหกรรมและ
องค์การเบ้ืองต้น เริ่มตั้งแต่ท าความรู้จักกับจิตวิทยาอุตสาหกรรมและองค์การ สมรรถนะในการท างาน 
การรับรู้พฤติกรรมในการท างาน สภาพแวดล้อมในการท างาน ค่านิยม เจตคติต่องาน และความพึง
พอใจในงาน รวมถึงธรรมชาติขององค์การ ทฤษฎีองค์การ และทีมงาน ตลอดจนรู้จักกุญแจสู่
ความส าเร็จขององค์การ (กานดา จันทร์แย้ม, 2556) ปัจจุบันจิตวิทยาอุตสาหกรรมและองค์การได้
เจริญก้าวหน้าอย่างรวดเร็วท าให้มีการแตกกิ่งก้านเป็นสาขาเฉพาะด้าน เช่น สาขาจิตวิทยาบุคลากร  
เป็นสาขาที่เกี่ยวข้องกับการน าความรู้ ด้านความแตกต่างระหว่างบุคคลมาประยุกต์ใช้ในการคัดเลือก
บุคคลให้เหมาะสมกับงานประเภทต่างๆ  สาขาพฤติกรรมองค์กร เป็นสาขาที่เกี่ยวข้องกับการศึกษา
อิทธิพลขององค์กรที่มีต่อเจตคติและพฤติกรรมของบุคคลที่อยู่ในองค์กรน้ัน เป็นต้น  
 วัตถุประสงค์ของจิตวิทยาอุตสาหกรรมและองค์การ 
 1) เพื่อบรรยายพฤติกรรม เช่น ผู้ชายกับผู้หญิงมีพฤติกรรมการท างานในกลุ่มแตกต่างกัน
อย่างไร หรือพนักงานที่มีบุคลิกภาพแตกต่างกันจะมีผลการปฏิบัติงานที่แตกต่างกันอย่างไร 
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 2) เพื่อท าความเข้าใจพฤติกรรม เช่น การค้นหาปัจจัยที่ท าให้บุคลากรมีแรงจูงใจและความ
พึงพอใจในงานที่แตกต่างกนั 
 3) เพื่อท านายพฤติกรรม การเข้าใจถึงสาเหตุและเงื่อนไขต่างๆของการเกิดพฤติกรรม จะท า
ให้นักจิตวิทยาสามารถสรุปกฎเกณฑ์ที่ใช้ในการอธิบายพฤติกรรมต่างๆได้ และสามารถท านาย
พฤติกรรมในอนาคตได้  
 4) เพื่อควบคุมพฤติกรรม เช่น ความรู้ทางจิตวิทยาอุตสาหกรรมและองค์การกล่าวไว้ว่า หาก
คุณสมบัติของผู้ปฏิบัติงานมีความเหมาะสมและสอดคล้องกับลักษณะงาน จะท าให้การปฏิบัติงาน
เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ ดังนั้น การคัดเลือกบุคลากรที่มีคุณสมบัติที่จ าเป็นต่อการปฏิบัติงานจะท า
ให้องค์กรได้บุคลากรที่มีคุณภาพและมีโอกาสสูงที่จะประสบความส าเร็จในการท างาน  
 จิตวิทยาอุตสาหกรรมและองค์การมีผลต่อการเพิ่มประสิทธิภาพผลขององค์การ 3 ประการ 
คือ (ชูชัย สมิทธิไกร, 2557) 
 1) ช่วยให้องค์การปฏิบัติต่อบุคลากรอย่างยุติธรรม  
 2) ช่วยท าให้งานมีความน่าสนใจและน่าพึงพอใจมากขึ้น โดยอาศัยนักจิตวิทยาอุตสาหกรรม
ในการช่วยออกแบบงานที่ท าให้บุคลากรรู้สึกพึงพอใจในการท างาน  
 3) ช่วยให้บุคลากรท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้น โดยการฝึกอบรมและพัฒนาทักษะ
การท างานของบุคลากร รวมทั้งการออกแบบรูปแบบและกระบวนการท างานที่ช่วยเพิ่มประสิทธิภาพ
การท างาน 
 ดังนั้น องค์ความรู้ด้านจิตวิทยาอุตสาหกรรมและองค์การจึงมีความส าคัญอย่างยิ่งต่อ
ประสิทธิผลขององค์การ เนื่องจากเมื่อเปรียบเทียบกับทรัพยากรด้านอื่นๆ บุคลากรหรือทรัพยากร
มนุษย์คือปัจจัยส าคัญที่สุดของการด าเนินงาน หากองค์การต่างๆมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับ
พฤติกรรมมนุษย์และสามารถท าให้บุคลากรขององค์การท างานได้อย่างมีความสุขและมีประสิทธิภาพ
การด าเนินงานขององค์การย่อมบรรลุวิสัยทัศน์และเป้าหมายได้ในที่สุด 
 1.4 ปัจจัยที่ท าให้เกิดจิตวิญญาณในการท างาน  
 Kinjerski and Skrypnek (2006) อธิบายปัจจัยที่ท าให้เกิดจิตวิญญาณในการท างานไว้ดังนี้ 
 1) เกิดขึ้นได้เอง เนื่องจากการมีและการด ารงอยู่ของจิตวิญญาณที่มาจากความตระหนักรู้ของ
แต่ละบุคคลและการเชื่อมโยงเรื่องของจิตวิญญาณเข้ามาอยู่ในวิถีปกติของการด ารงชีวิต 
 2) เกิดจากหลายปัจจัยรวมกัน โดยมักจะเกิดในช่วงกลางของชีวิตที่คุณค่าส่วนตัว 
ความสามารถ แรงบันดาลใจ และประสบการณ์ชีวิตทั้งหมดถูกหลอมรวมเข้าด้วยกันท าให้เกิดความ
เข้าใจในเรื่องจิตวิญญาณในการท างานมากขึ้น 
 3) พบเหตุการณ์ที่ท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลง เช่น เหตุการณ์ที่ท าให้เกิดความสนใจและหัน
มาให้คุณค่ากับตนเองมากขึ้น จนท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงและเข้าใจถึงความส าคัญของจิตวิญญาณ
ต่อการด ารงชีวิตมากขึ้น 
 4) บรรยากาศภายในองค์กร เช่น ปัจจัยหรือบริบทต่างๆที่เกิดขึ้นในองค์กรก็สามารถท าให้คน
เข้าใจและเห็นคุณค่าของจิตวิญญาณได้ 
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 Marques (2007) กล่าวว่า ปัจจัยที่ท าให้เกิดจิตวิญญาณในการท างานมี 3 ประการ ได้แก่  
 1) ปัจจัยภายนอก หมายถึง บรรยากาศในการท างาน เช่น มีบรรยากาศและสภาพแวดล้อม
ในการท างานที่น่าดู ชวนมอง ร่มรื่น มีความเป็นระเบียบ เป็นต้น 
 2) ปัจจัยภายใน ประกอบด้วย ผู้น า หรือ ผู้บริหารระดับสูงที่มีลักษณะเห็นอกเห็นใจ มี
เมตตามีความเอาใจใส่ต่อพนักงานในทุกระดับ เข้าใจถึงความแตกต่างของแต่ละบุคคล ซึ่งผู้น ามีส่วน
ส าคัญในการสร้างแรงจูงใจ และกระตุ้นให้พนักงานเกิดจิตวิญญาณในการท างาน นอกจากนี้ เพื่อน
ร่วมงาน ที่ปฏิบัติงานในทีมที่มีความสนุกสนาน เพลิดเพลิน มีความไว้วางใจกัน ให้ความเคารพนับถือ 
เข้าใจความแตกต่างของแต่ละบุคคล จะท าให้เกิดความรู้สึกว่าพันธะกิจสามารถบรรลุได้จากการ
ท างานของทีม ส่งผลให้มีผลการปฏิบัติงานที่ดอีีกด้วย  
 3) ปัจจัยโดยรวม หมายถึง บรรยากาศในการท างานและเพื่อนร่วมงาน ประกอบด้วย 
ความสุขสงบ มีการด ารงตนอย่างไม่เป็นทางการเพื่อให้เกิดความรู้สึกสบาย มีการแสดงออกอย่างเป็น
มิตร มีการจัดสถานที่พักผ่อนที่เหมาะสม มีระบบสวัสดิการและระบบให้รางวัลที่เหมาะสม รวมทั้งมี
โครงการที่ท าเพื่อสังคม เป็นต้น 
 จะเห็นได้ว่า จิตวิญญาณในการท างานของบุคคลสามารถเกิดขึ้นได้จากหลายปัจจัย แต่สิ่งที่
ส าคัญคือการไม่แบ่งแยกระหว่างชีวิตทั้งในและนอกการท างานออกจากกัน เพราะเรื่องของจิต
วิญญาณนั้นมีลักษณะที่เป็นองค์รวมอันเกิดจากทุกปัจจัยเป็นหนึ่งเดียวที่ไม่สามารถแบ่งแยกได ้

1.5 แนวคิดเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างาน  
 Ashmos and Duchon (2000) ให้ความหมายว่าจิตวิญญาณในการท างาน เป็นการ
ตระหนักและยอมรับถึงการให้คุณค่าต่อมิติชีวิตด้านจิตใจของมนุษย์ที่ได้รับการหล่อเลี้ยงจากการที่ได้
ท างานที่มีคุณค่าแก่ตัวบุคลากรและมีความหมาย รวมถึงการได้เป็นส่วนหนึ่งหรือการอยู่ร่วมกันใน
สถานที่ท างานของตน โดยแบ่งแนวคิดทางจิตวิญญาณในการท างานออกเป็น 3 องค์ประกอบ คือ 
 องค์ประกอบที่ 1 ชีวิตภายในหรือชีวิตจิตใจ หมายถึง การค้นหาโอกาสในการท างานที่จะ
สามารถแสดงมุมมองของตนเอง ซึ่งไม่ใช่เพียงแค่ความสามารถเท่านั้น แต่องค์กรต้องให้ความส าคัญ
หรือความเอาใจใส่ต่อจิตใจและคุณค่าของจิตวิญญาณของบุคลากร โดยการให้โอกาสในการท างานที่
บุคลากรจะได้แสดงมุมมองออกมาจากชีวิตภายในหรือจิตใจ เป็นการท างานที่รับรู้ว่าคนมีชีวิตทั้ง
ภายในและชีวิตภายนอก การเอาใจใส่ต่อชีวิตจิตใจ จะสามารถน าไปสู่ชีวิตที่มีคุณค่าและมีความหมาย
ยิ่งขึ้น 
 องค์ประกอบที่ 2 ความหมายและวัตถุประสงค์ในการท างาน คือ การตระหนักถึงคุณค่าและ
ความส าคัญของงาน โดยบุคลากรต้องการที่จะมีส่วนร่วมในงานที่มีคุณค่าและมีความหมายต่อชีวิต
ตนเอง 
 องค์ประกอบที่ 3 ความรู้สึกถึงการอยู่ร่วมกันเป็นชุมชน คือ การมีปฏิสัมพันธ์กับบุคลากรคน
อื่นในองค์กรหรือในที่ท างาน มีความรู้สึกร่วมกันเหมือนเป็นชุมชนที่อยู่ร่วมกัน และมีความผูกพันกัน
ในการท างาน การคบหาสมาคมระหว่างกันจะช่วยทั้งผู้น าและสมาชิกในทีม ท าให้สามารถเผชิญหน้า
กับปัญหาที่เกิดขึ้นในองค์กรได้ 
 Kinjerski and Skrypnek (2006) ให้ความหมายว่าจิตวิญญาณในการท างาน เป็น
ประสบการณ์ของความสัมพันธ์ระหว่างกระบวนการท างาน ที่เกิดขึ้นจากการรับรู้ถึงความรู้สึกที่เกิด
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จากความผาสุกในชีวิตอันเกิดจากความผูกพันที่ลึกซึ้งและแนบหนึ่งของจิตใจ กับการให้คุณค่าต่อ
ความหมายและเป้าหมายของงานที่ท า โดยแบ่งองค์ประกอบที่เกี่ยวข้องกับจิตวิญญาณในการท างาน
ดังต่อไปน้ี 
 1) ความรู้สึกผูกพันต่องาน คือ การสัมผัสได้ถึงความสุขจากการท างาน โดยเชื่อว่ามนุษย์
ผูกพันกับการท างานเพราะตระหนักถึงความส าคัญของงานที่ท า มีความเชื่อมโยงระหว่างคุณค่าของ
ตนเองและคุณค่าของงาน 
 2) ความเชื่อมโยงในมิติทางจิตวิญญาณ คือความรู้สึกถึงการเชื่ อมโยงกับสิ่งที่มีคุณค่า
เหนือกว่าตัวตนของตนเอง 
 3) ส านึกร่วมแห่งความเป็นชุมชน คือความรู้สึกเชื่อมโยงระหว่างตนเองกับผู้อื่นรอบข้างที่มี
จุดมุ่งหมายร่วมกัน 
 4) พลังดึงดูดหรือประสบการณ์เฉพาะ คือ สภาวะที่มีการรับรู้ถึงพลังของชีวิตการข้ามผ่าน
ความคับแค้นในตนเองและประสบการณ์แห่งความสนุกและเป็นสุข 
 เพ็ญศรี วัฒยากร และคณะ (2559) ให้ความหมายว่า การที่บุคคลรับรู้ถึงการท างานของ
ตนเอง ที่เกิดมาจากใจ คุณค่า ความเชื่อ และความศรัทธา จนสามารถค้นพบความหมายและ
เป้าหมายที่แท้จริงของงาน รวมถึงการด าเนินชีวิตเพื่อให้ตนเองบรรลุในเป้าหมายชีวิตที่เชื่อมโยงกับ
เป้าหมายของงาน โดยมีองค์ประกอบที่ส าคัญ 4 ประการ ได้แก่ 
 1) ความเมตตา คือ มีความเห็นอกเห็นใจ เข้าใจซึ่งกันและกัน รู้สึกร่วมในความทุกข์ของผู้อื่น 
เป็นปฏิสัมพันธ์ทางใจที่ให้ความส าคัญต่อการมีอยู่ของบุคคลในองค์กร  
 2) การมีสติ คือ ความสามารถในการเผชิญกับปัญหาและอุปสรรคในการท างาน การ
คาดการณ์อนาคต หรือการเปลี่ยนแปลงที่อาจจะเกิดขึ้น 
 3) งานที่มีคุณค่าและมีความหมาย คือ ความผูกพันที่มีต่องานที่ท า มีแรงบันดาลใจที่จะ
น าเอาศักยภาพที่มีอยู่ภายในตัวออกมาปฏิบัติงานเพื่อสร้างสรรค์งานให้ประสบความส าเร็จ มีความ
พร้อมในการท างานและการ มีส่วนร่วมในงานนั้นๆ ปรารถนาที่จะเป็นส่วนหนึ่งขององค์กร 
 4) การก้าวไปสู่สิ่งที่ดีกว่า คือ การยอมรับในจุดเด่น จุดด้อยของตนเอง ไม่ยึดติดยึดมั่นกับ
ความคิดของตนเอง เปิดกว้างยอมรับสิ่งต่างๆรอบตัว ให้ความส าคัญกับประโยชน์ส่วนรวมมากกว่า
ประโยชน์ส่วนตน 
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ตารางที่ 1 สังเคราะห์แนวคิดที่เกี่ยวข้องกับจิตวิญญาณในการท างาน 
                                         นักวิชาการ 
  จิตวิญญาณใน 
    การท างาน 

Ashmos and  
Duchon 
(2000) 

Kinjerski and  
Skrypnek 

(2006) 

เพ็ญศรี  
วัฒยากร 
และคณะ 
(2559) 

1. ชีวิตภายใน หรือ ชีวิตจิตใจ 
- ค้นหาโอกาสในการท างานที่จะได้แสดงความสามารถของ
ตนเอง 
- รับรู้ว่าคนมีทั้งชีวิตและจิตใจ 
- มีการเชื่อมโยงกับสิ่งที่มีคุณค่าที่ตนเองยึดถือ 
- การยอมรับในจุดเด่น จุดด้อยของตนเอง 
- ไม่ยึดติดยึดมั่นกับความคิดของตนเอง 

   

2. ความหมายและวัตถุประสงค์ในการท างาน 
- ตระหนักถึงคุณค่าและความส าคัญของงาน 
- ต้องการที่จะมีส่วนร่วมในงานที่มีคุณค่าและมีความหมาย 
- มีความสุขจากการท างาน 
- ความรู้สึกผูกพันต่องาน 

   

3. ส านึกร่วมแห่งความเป็นชุมชน 
- มีปฏิสัมพันธ์กับบุคลากรคนอื่นในองค์กรหรือในที่ท างาน 
- มีความผูกพันกันในการท างาน 
- ร่วมกันเผชิญหน้ากับปัญหาที่เกิดขึ้นในองค์กรได้ 
- รู้สึกร่วมในความทุกข์ของผู้อื่น 
- ให้ความส าคัญต่อการมีอยู่ของบุคคลในองค์กร 
- ความเมตตา 

   

4. พลังดึงดูดหรือประสบการณ์เฉพาะ 
- รับรู้ถึงพลังของชีวิต 
- การข้ามผ่านความคับแค้นในตนเอง 
- ความสามารถในการเผชิญกับปัญหาและอุปสรรคในการ
ท างาน 

-  
 
 

- 

5. การมีสติ 
- ความสามารถในการเผชิญกับปัญหาและอุปสรรคในการ
ท างาน 
- การคาดการณ์อนาคต หรือการเปลี่ยนแปลงที่อาจจะ
เกิดขึ้น 

- -  
 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานที่มี 5 องค์ประกอบ น ามา
สังเคราะห์ สรุปว่า จิตวิญญาณในการท างานประกอบด้วย 3 ด้าน ได้แก่ ด้านความเข้าใจในตัวตน 
ด้านความมีพลังจากภายใน ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน โดยมีรายละเอียดดังนี ้   
 1. ด้านความเข้าใจในตัวตน (Self understanding) หมายถึง การรับรู้และยอมรับถึงอีกด้าน
ของบุคคล การรับรู้ถึงคุณค่าที่ยึดถือ รวมถึงศักยภาพที่มีอยู่ภายในตัวเอง ซึ่งเป็นมิติด้านแรกที่จัดอยู่
ในระดับบุคคล บุคคลจะค้นหาโอกาสในการท างานที่แสดงถึงมุมมองที่หลากหลายของตนเอง ไม่
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เพียงแต่ความสามารถทางด้านร่างกายหรือด้านสติปัญญาเท่านั้น แต่รวมไปถึงการเข้าใจในจิต
วิญญาณที่ตระหนักรู้ว่าบุคคลมีชีวิตและจิตใจ (Ashmos and Duchon, 2000) บุคคลจะยอมรับใน
ตัวตนที่แท้จริงของตนเอง เข้าใจความแตกต่างของบุคคล มีความคาดหวัง เห็นอกเห็นใจผู้อื่น และ
สามารถเข้าถึงศักยภาพที่ตนเองมีอยู่ภายใน บุคคลจึงมองหาสิ่งที่สามารถสร้างความพึงพอใจที่
ก่อให้เกิดจิตวิญญาณในการท างาน เช่น การเป็นตัวของตัวเอง หรือการให้ความส าคัญต่อคุณค่าที่
ตนเองยึดถือ  
 2. ด้านความมีพลังจากภายใน (Inner motivation) หมายถึง การตระหนักในคุณค่าและ
ความส าคัญของงานที่ท าซึ่งถือเป็นเป้าหมายที่ส าคัญของชีวิตมนุษย์ โดยแสดงให้เห็นถึงความรู้สึกส่วน
ลึกของบุคคลนั้น ที่ต้องการที่จะมีส่วนร่วมในการท างานที่มีความหมายและและมีความส าคัญต่อชีวิต
ของเขาอย่างแท้จริง เป็นจิตวิญญาณในระดับบุคคล แสดงให้เห็นถึงวิธีในการท างานของบุคคลแต่ละ
คน โดยมีสมมติฐานว่าแต่ละบุคคลมีแรงจูงใจหรือแรงปรารถนาต้องการที่จะมีส่วนร่วมในการท า
กิจกรรมหรืองานที่มีความหมายต่อชีวิตของตนเองและผู้อื่น (Ashmos and Duchon, 2000) เป็น
การผสมผสานระหว่างคุณค่าของงานและคุณค่าที่ตนเองยึดถือเข้าไว้ด้วยกัน เมื่อบุคคลสามารถที่จะ
ตระหนักได้ถึงคุณค่าและความหมายของการท างาน รวมทั้งเกิดความรู้สึกได้ถึงความส าคัญก็จะส่งผล
ให้บุคคลเกิดความรู้สึกมีความสุข สนุกสนานเพลิดเพลินไปกับการท างาน และเกิดความทุ่มเท ความ
รับผิดชอบ เอาใจใส่ในงาน ซึ่งจะส่งผลต่อประสิทธิภาพในการท างานที่ดีขึ้น 
 3. ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน (Positive attitude towards the work) หมายถึง การให้
ความส าคัญกับการเกิดปฏิสัมพันธ์ทั้งทางด้านจิตวิญญาณ อารมณ์ ระหว่างองค์กรและบุคคล โดย
ขึ้นอยู่กับความเชื่อที่แต่ละบุคคลมองเห็นความสัมพันธ์ระหว่างตนเองและผู้อื่น  (Kinjerski and 
Skrypnek, 2006)  เป็นการท างานที่สนับสนุนและช่วยเหลือซึ่งกันและกันที่อยู่นอกเหนือจากการ
ช่วยเหลือแค่เพียงตนเอง เป็นส่วนส าคัญในการพัฒนาด้านจิตวิญญาณ และเมื่อบุคคลรู้สึกเป็นส่วน
หนึ่งของงานและองค์กร อัตราการลาออกก็มีแนวโน้มที่จะลดลง มีความผูกพันกันในการท างาน 
เนื่องจากการมีส่วนร่วมจะช่วยพัฒนาความเชื่อมั่นของบุคลากรภายในทีมเดียวกัน การคบหาสมาคม
ระหว่างกันจะช่วยทั้งผู้น าและสมาชิกในทีม ซึ่งมีจะช่วยให้เกิดความสัมพันธ์ในเชิงบวก ท าให้สามารถ
เผชิญหน้ากับปัญหาที่เกิดขึ้นในองค์กรได้ และส่งผลต่อผลการปฏิบัติงานในระดับกลุ่มใหญ่ 
 
2. การท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
 2.1 ลักษณะงานของวิชาชีพพยาบาล 
 การพยาบาลเป็นสิ่งที่อยู่คู่กับสังคมไทยมาเป็นเวลานานอันจะเห็นได้จากการดูแล
รักษาพยาบาลญาติพี่น้องและผู้ใกล้ชิด เนื่องจากสังคมไทยยึดถือความกตัญญูกตเวที และด้วยลักษณะ
ของวัฒนธรรมไทยที่มีจิตใจโอบอ้อมอารี จึงท าให้สังคมคาดหวังว่า พยาบาล เป็นเสมือน นางฟ้าสีขาว 
ที่จะคอยดูแลช่วยเหลือ ปัดเป่าความทุกข์ยากของผู้ที่เจ็บไข้ได้ป่วย ดังนั้น สิ่งที่พยาบาลพึงปฏิบัติเพื่อ
รักษามาตรฐานเหล่านั้นไว้ ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบ คือ Head, Hand, Heart คือ การมีความรู้
และความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาล การให้บริการด้วยความช านาญ นุ่มนวล และมีจิตใจที่
เมตตาต่อเพื่อนมนุษย์ นอกจากนี้การให้คุณค่าแก่วิชาชีพพยาบาลของบุคคลที่เลือกประกอบอาชีพนี้ 
สรุปได้ดังนี้ อาชีพพยาบาลเป็นอาชีพที่ที่บ าเพ็ญประโยชน์ต่อเพื่อนมนุษย์ ได้รับการยกย่อง มีความ
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สง่างามของเครื่องแบบ มีความเป็นอิสระในอาชีพ เป็นอาชีพที่สัมผัสกับชีวิต ความทุกข์ทรมานจาก
ความเจ็บป่วย และความตายอันเป็นสัจธรรมของชีวิตมนุษย์ เป็นอาชีพที่สร้างสรรค์ และน าไปสู่ความ
พึงพอใจในความส าเร็จของตน มีรายได้มั่นคงและค่อนข้างสูง ไม่ต้องแข่งขันในการหางานท า 
เนื่องจากเป็นที่ต้องการของสังคม เป็นอาชีพที่บุคคลในครอบครัวสืบทอดกันมา สามารถดูแลสุขภาพ
ของตนเองให้แข็งแรงและสามารถให้การดูแลบุคคลในครอบครัวได้ ได้รับการยอมรับจากแพทย์และ
การปฏิบัติงานร่วมกับแพทย์ และเป็นอาชีพที่มีความรับผิดชอบสูงต่อการดูแลช่วยเหลือผู้เจ็บป่วย 
 เนื่องจากวิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่ใช้ศาสตร์และศิลป์ในการปฏิบัติงาน ลักษณะงานจึง
เกี่ยวกับการดูแล การสอนให้ค าปรึกษาแนะน าตามความต้องการของผู้ป่วย ครอบครัว และชุมชน 
โดยปฏิบัติงานเป็นเวรต่อเนื่อง24ชั่วโมง ผลัดเปลี่ยนหมุนเวียนการปฏิบัติงานเป็นเวร วันละ 3 เวร คือ 
เช้า บ่าย ดึก โดยใช้ความรู้และทฤษฎีให้การพยาบาลบนรากฐานทางวิทยาศาสตร์ ใช้ศิลปะแห่งการ
ช่วยเหลือมาให้การดูแลแบบองค์รวม (อภิวันท ์แก้ววรรณรัตน,์ 2547)  
 ลักษณะการปฏิบัติงานการพยาบาลของพยาบาลไทย จะต้องปฏิบัติอยู่ภายใต้พระราชบัญญัติ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ซึ่งบัญญัติให้มีการควบคุมการประกอบวิชาชีพโดยสภาการ
พยาบาล การพยาบาล ตามความหมายของพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
พ.ศ. 2528 และพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2540 
หมายถึง การกระท าต่อมนุษย์เกี่ยวกับ การดูแลและช่วยเหลือเมื่อเจ็บป่วย การฟื้นฟูสภาพ การ
ป้องกันโรค การส่งเสริมสุขภาพ รวมทั้งการช่วยเหลือแพทย์กระท าการรักษาโรค โดยอาศัย
วิทยาศาสตร์และศิลปะการพยาบาล (สภาการพยาบาล, 2540) 

2.2 บทบาทพยาบาลวิชาชีพ 
 พยาบาลวิชาชีพ มีบทบาทในการปฏิบัติกิจกรรมต่างๆ ซึ่งบทบาทที่ส าคัญของพยาบาล
วิชาชีพ มีดังน้ี (สมจิต หนุเจริญกุล, 2543) 
 1) เป็นผู้ดูแลเอาใจใส่และให้ความสุขสบาย รวมถึงกิจกรรมการรักษาไว้ซึ่งเกียรติยศและ
ศักดิ์ศรีของผู้ใช้บริการ 
 2) เป็นผู้ติดต่อสื่อสารและเป็นผู้ช่วยเหลือ พยาบาลต้องเป็นผู้ที่มีการติดต่อสื่อสารที่มี
ประสิทธิภาพ เพราะจะช่วยสร้างความไว้วางใจและรักษาไว้ซึ่งสัมพันธภาพระหว่ างพยาบาลกับ
ผู้ใช้บริการและเพื่อนร่วมงาน 
 3) การเป็นผู้สอน พยาบาลมีบทบาทในการสอนโดยมีเป้าหมายส าคัญในการส่งเสริมและ
ป้องกันสุขภาพ 
 4) การเป็นที่ปรึกษา อาจจะให้การปรึกษาเป็นรายบุคคลหรือรายกลุ่มพยาบาลต้องมีทักษะ
ในการวิเคราะห์ มีความจริงใจ เข้าใจสถานการณ์ของผู้รับค าปรึกษา 
 5) การเป็นผู้พิทักษ์สิทธิของผู้ใช้บริการ โดยการส่งเสริมให้ผู้ใช้บริการได้รับบริการที่มีคุณภาพ
และตอบสนองตามความต้องการ 
 6) การเป็นผู้น าการเปลี่ยนแปลง โดยวิเคราะห์ปัญหาประเมินความสามารถและแรงจูงใจของ
ผู้ใช้บริการพร้อมทั้งก าหนดทางเลือกและส ารวจผลลัพธ์ที่เป็นไปก าหนดบทบาทการช่วยเหลือที่
เหมาะสม 
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 7) การเป็นผู้น า พยาบาลช่วยเหลือผู้ใช้บริการในการก าหนดเป้าหมายและหาแนวทางบรรลุ
เป้าหมายเพ่ือปรับปรุงสุขภาพและสวัสดิภาพ 
 8) การเป็นผู้จัดการ โดยการวางแผนการพัฒนาคนและเป็นตัวแทนบุคลากรว่าต้องการการ
จัดการในองค์กร โดยอาศัยความรู้เกี่ยวกับโครงสร้างขององค์กร อ านาจและความรับผิดชอบของ
กระบวนการกลุ่ม ภาวะผู้น าทฤษฎีการเปลี่ยนแปลง การมอบหมายงาน การนิเทศและการประเมินผล 
 9) บทบาทด้านการวิจัย สามารถวิจัยหรือน าผลการวิจัยไปใช้ในการปรับปรุงการปฏิบัติการ
พยาบาลได้ มีส่วนร่วมในการก าหนดประเด็นปัญหาที่ต้องการวิจัย สามารถอ่านและประเมินผล
งานวิจัยได้อย่างมีวิจารณญาณเพ่ือตัดสินใจใช้ผลการวิจัยประกอบในการปฏิบัติงาน 
 นอกจากนี้ ยังมีนักวิชาการหลายท่านได้กล่าวถึงบทบาทของพยาบาลวิชาชีพดังนี้ (สมจิต   
หนุเจริญกุล, 2543) 
 1) ด้านการปฏิบัติการพยาบาล โดยการน ากระบวนการทางการพยาบาลมาให้การพยาบาล
แบบองค์รวม ควบคุมคุณภาพการพยาบาลตามมาตรฐานทางการพยาบาล ให้ความร่วมมือกับทีม
สุขภาพและเป็นแบบอย่างที่ดีในการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ ประกอบด้วย 
  1.1 ใช้กระบวนการพยาบาลในการประเมินปัญหาก าหนดข้อวินิจฉัยทางการ
พยาบาล วางแผนการพยาบาลและให้การพยาบาลผู้รับบริการและครอบครัวทั้งในภาวะปกติและใน
ภาวะเจ็บป่วยฉุกเฉินได้อย่างปลอดภัย 
  1.2 ประสานงานกับทีมสุขภาพเพื่อให้กระบวนการดูแลผู้รับบริการและครอบครัว
เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ 
  1.3 มีส่วนร่วมในการประชุมและตรวจเยี่ยมผู้ป่วยในหอผู้ป่วย 
  1.4 สังเกตอาการและการเปลี่ยนแปลงของผู้รับบริการและด าเนินการประสานงาน
กับทีมสุขภาพเพื่อให้ความช่วยเหลือผู้รับบริการได้ทันท่วงที 
  1.5 ดูแลควบคุมสภาพแวดล้อมให้เอื้อต่อการดูแลผู้รับบริการ เพื่อป้องกันอันตรายที่
อาจเกิดขึ้นกับผู้รับบริการและป้องกันการแพร่กระจายของเช้ือโรค 
  1.6 ร่วมประชุมกับบุคลากรในหอผู้ป่วยและงานที่เกี่ยวข้องเพื่อประเมินปัญหาและ
ร่วมหาทางแก้ไขเพื่อพัฒนาคุณภาพการดูแลอย่างต่อเนื่อง 
  1.7 จัดเตรียมอุปกรณ์เครื่องมือให้อยู่ในสภาพที่พร้อมใช้ตลอดเวลา 
  1.8 สอนและให้ค าปรึกษาแก่ผู้รับบริการและครอบครัวเพื่อพัฒนาความสามารถใน
การดูแลตนเองให้มีคุณภาพชีวิตที่ด ี
  1.9 มีส่วนร่วมในการควบคุมคุณภาพการพยาบาลโดยใช้มาตรฐานทางการพยาบาล
และคู่มือในการวัดการพยาบาลต่างๆ 
  1.10 ให้ค าแนะน าพยาบาลที่อยู่ในความรับผิดชอบในการแก้ไขปัญหาเพื่อควบคุม
คุณภาพการพยาบาลในหน่วยงาน 
  1.11 เป็นแบบอย่างในการปฏิบัติการพยาบาลที่ด ี
 2) ด้านการบริหาร พยาบาลวิชาชีพมีส่วนในการบริหารจัดการดูแลภายในหอผู้ป่วยหรือ
หน่วยงานที่ปฏิบัตปิระกอบด้วย 
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  2.1 มีส่วนในการสร้างทีมทางการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพในการดูแลผู้รับบริการ
และครอบครัว 
  2.2 มีส่วนร่วมในการวิเคราะห์ปัญหาและแก้ไขปัญหาที่ เกิดจากบุคคลและ
สิ่งแวดล้อม 
  2.3 มีส่วนร่วมในโครงการต่างๆที่เกี่ยวข้องกับหอผู้ป่วย 
  2.4 ประเมินการปฏิบัติงานภายในหน่วยงานและให้ข้อมูลที่เป็นประโยชน์ในการ
พัฒนาหน่วยงานอย่างต่อเนื่อง 
  2.5 ร่วมประชุมกับผู้บริหารทางการพยาบาลเพื่อประเมินคุณภาพของการบริการ
พยาบาลในหน่วยงานที่ปฏิบัต ิ
  2.6 มีส่วนร่วมในกิจกรรมขององค์กรวิชาชีพ 
 3) ด้านวิชาการ พยาบาลวิชาชีพมีส่วนร่วมในการพัฒนางานวิชาการให้แก่บุคลากรทางการ
พยาบาล และผู้ใช้บริการ พร้อมทั้งมีส่วนร่วมในงานวิจัยโดยน าผลการวิจัยมาใช้ในการปรับปรุง
คุณภาพทางการพยาบาล ประกอบด้วย 
  3.1 การมีส่วนร่วมในการปฐมนิเทศพยาบาลจบใหม่และผู้ที่รับการอบรมใน
หน่วยงานที่ปฏิบัต ิ
  3.2 เป็นพี่เลี้ยงหรอืสอนบุคลากรทางการพยาบาลที่จบใหม่ 
  3.3 มีส่วนร่วมในการจัดท าคู่มือให้ความรู้แก่ผู้รับบริการและครอบครัว ให้ความ
ร่วมมือในการวิจัยและน าผลการวิจัยมาใช้ในการปรับปรุงคุณภาพทางการพยาบาล 
 4) ปฏิบัติการพยาบาลในการให้บริการสุขภาพแบบผสมผสานตามมาตรฐานการปฏิบัติการ
พยาบาลในโรงพยาบาลตามหน่วยงานต่างๆ 
 ภิญญา หนูภักดี (2543) ได้กล่าวว่า บทบาทหน้าที่หลักของพยาบาลวิชาชีพ มี 3 ประการ 
คือ 
 1) บทบาทการเป็นผู้ให้บริการพยาบาล ได้แก่ การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การ
รักษาพยาบาล และการฟื้นฟูโดยใช้กระบวนการพยาบาลเป็นหลัก รักษามาตรฐานการพยาบาลโดยผู้
ปฏิบัติวิชาชีพต้องมีการพัฒนาตนเองอยู่เสมอ 
 2) บทบาทการเป็นผู้บริหารการพยาบาล ทั้งในระดับสูง ระดับกลาง และระดับต้น เพื่อให้
การบริการที่มีคุณภาพและได้มาตรฐาน 
 3) บทบาทการเป็นนักวิชาการ ในด้านการศึกษาและถ่ายทอดความรู้ให้แก่พยาบาลรุ่นหลัง 
 พิรุณ รัตนวณิช (2545) กล่าวถึงบทบาทหน้าที่ของพยาบาลไว ้ดังนี้  
 1) วิชาชีพพยาบาลต้องให้บริการแก่ประชาชนทั้งในสถานพยาบาลและในชุมชน จึงต้องใช้ทั้ง
ศาสตร์ความรู้จากสาขาต่างๆ และศิลปะในการให้การพยาบาลร่วมกัน 
 2) การพยาบาลเป็นการปฏิบัติต่อมนุษย์ ดังนั้นต้องเรียนรู้ และเข้าใจธรรมชาติของมนุษย์ 
 3) ปฏิบัติการพยาบาลโดยอาศัยกระบวนการพยาบาลบนพื้นฐานของความแตกต่างของ
มนุษย ์
 4) พยาบาลต้องค านึงสิทธิผู้ป่วย โดยการให้ข้อมูลให้มากที่สุดเพื่อให้ผู้รับบริการใช้
ประกอบการตัดสินใจ 
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 5) ให้การพยาบาลโดยเคารพในศักดิ์ศรีของผู้ป่วย 
 6) รู้จักคุณค่า ความรู้สึกของตนเอง และยอมรับในคุณค่าและศักดิ์ศรีของผู้อื่น 
 7) ให้การดูแลครอบคลุมทั้งด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม 
 กล่าวโดยสรุป บทบาทและหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพมีความส าคัญอย่างยิ่งเพราะเป็นงานที่
มีความรับผิดชอบโดยตรงต่อชีวิตมนุษย์และการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพมีความหลากหลาย
พยาบาลจึงต้องมีความตระหนักถึงบทบาทและหน้าที่โดยใช้ทักษะในการปฏิบัติงานตามจรรยาบรรณ
วิชาชีพเพ่ือส่งเสริมให้เกิดคุณภาพในการปฏิบัติงาน 
 2.3 พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการกลุ่ม Generation Y  
 พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการกลุ่ม Generation Y รุ่นอายุวาย ( Generation Y or Gen 
Yers or Millenials) คือกลุ่มประชากรที่เกิดตั้งแต่ พ.ศ.2524-2534  หรือ ค.ศ. 1977 – 1991 ซึ่งใน
ปัจจุบันมีช่วงอายุระหว่าง 22-36 ปี จากการศึกษาของ Lavoie-Tremblay (2010) พบว่าพยาบาล
วิชาชีพที่มีการลาออกโอนย้ายสูงขึ้นเรื่อยๆส่วนใหญ่เป็นพยาบาลวิชาชีพรุ่นอายุ Generation Y ซึ่ง
ก าลังก้าวเข้ามามีบทบาทส าคัญในวิชาชีพการพยาบาลเนื่องจากเป็นกลุ่มประชากรส่วนใหญ่ที่ก าลัง
ปฏิบัติงานในฐานะผู้ปฏิบัติการพยาบาล ถือเป็นก าลังส าคัญในการดูแลภาวะสุขภาพของประชาชน
ไทย (สิริพิมพ์ ชูปาน, 2561) จึงจัดเป็นประเด็นปัญหาส าคัญที่สุดประการหนึ่งของวิชาชีพและ
ผู้บริหารในองค์กรที่ต้องรีบแก้ไขหรือบริหารจัดการนโยบายให้สอดคล้องกับคุณลักษณะของพยาบาล
วิชาชีพ Generation Y อย่างทันท่วงที มิฉะนั้นปัญหาการขาดแคลนพยาบาลจะทวีความรุนแรงขึ้น
เรือ่ยๆ 
 พยาบาลวิชาชีพ Generation Y ถือเป็นประชากรกลุ่มที่ส่วนใหญ่ได้รับการเลี้ยงดูและ
ปลูกฝังจากครอบครัวรุ่นใหม่ บิดาและมารดาอยู่ในช่วงวัยท างานที่ทุ่มเทและตั้งใจท างานทั้งสองคน
เพื่อให้บุตรหลานมีความสุขและได้รับความสะดวกสบาย จากลักษณะการหล่อหลอมและเลี้ยงดู
ดังกล่าวท าให้พยาบาลวิชาชีพ Generation Y จึงมีคุณลักษณะ ทัศนคติ และพฤติกรรมดังนี้ (สิริพิมพ์ 
ชูปาน, 2561) 
 1) มีความสามารถในการปรับตัวได้ดีทุกสถานการณ์หรือการเปลี่ยนแปลง 
 2) มีความสามารถในการเรียนรู้ได้อย่างรวดเร็วและมีความสนใจใฝ่รู้ที่จะเรียนรู้ในสิ่งที่ตนเอง
สนใจ พร้อมที่จะแลกเปลี่ยนเรียนรู้กับบุคคลอื่นรวมทั้งยังยอมรับความคิดเห็นที่แตกต่างโดย
สมเหตุสมผล 
 3) มีทักษะการใช้งานด้านเทคโนโลยีสูง ทั้งในด้านการติดต่อสื่อสารหรือการใช้ชีวิตประจ าวัน 
 4) มีความสามารถในการท างานที่หลากหลายซึ่งเกิดจากความทะเยอทะยานและความ
ต้องการที่จะประสบความส าเร็จอย่างรวดเร็ว 
 5) ชอบงานที่ท้าทาย มีความมุ่งมั่น และต้องการประสบความส าเร็จสูง 
 6) ต้องการการยอมรับนับถือจากบุคคลอื่นในฐานะปัจเจกบุคคล 
 ในทางตรงกันข้ามพยาบาลวิชาชีพ Generation Y เกิดมาในช่วงของการเปลี่ยนแปลงใน
หลาย ๆ ด้าน เติบโตในยุคที่พ่อแม่ต้องออกไปท างานนอกบ้าน พ่อแม่มักให้ท ากิจกรรมอยู่ภายในบ้าน
มากกว่าออกไปท ากิจกรรมข้างนอก ส่งผลให้มีวุฒิภาวะ (Maturity) น้อยกว่ารุ่นอายุเบบี้บูมเมอร์และ
รุ่นอายุเอ๊กซ์ในช่วงอายุรุ่นราวคราวเดียวกัน คุณลักษณะ ทัศนคติส าคัญที่เห็นเด่นชัดของรุ่นอายุวาย 
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คือ การชอบตั้งค าถามอยู่ เสมอ ความชื่นชอบและนิยมใช้สินค้าที่มีเทคโนโลยีชั้นสูง ชอบใช้
อินเตอร์เน็ตเพื่อการติดต่อสื่อสารกับเครือข่ายเพื่อนฝูง เปิดรับสื่อต่างๆ เป็นตัวของตัวเองสูง ต้องการ
การยอมรับและความเข้าใจจากกลุ่ม ต้องการให้คนอื่นเห็นว่าตนเองเป็นคนส าคัญ ชอบอะไรที่ท้าทาย 
มีความอยากรู้อยากเห็นแต่แฝงไว้ด้วยอารมณ์ที่อ่อนไหวต่อสิ่งเร้า สถานการณ์และความไม่แน่นอน
ของการเปลี่ยนแปลงต่าง ๆเนื่องจากการได้รับการดูแลจากผู้ปกครองอย่างใกล้ชิด จึงมักจะมีเงื่อนไข
ในการท างานเสมอ มักไม่ค่อยวางแผนในระยะยาว ให้ความสนใจกับผลส าเร็จของงานหรือความท้า
ทายของเนื้อหาของงานมากกว่าวิธีการท างาน จึงมีความคาดหวังต่อการประสบความส าเร็จของ
ตนเองสูง (Glass, 2007) ไม่ค่อยอดทนอะไรหากไม่ชอบหรือหมดความสนใจ ต้องการชีวิตที่ยืดหยุ่น 
และสะดวกสบาย เพราะมีพ่อแม่คอยสนับสนุนและให้การช่วยเหลือเกือบทุกอย่าง จึงไม่ชอบเผชิญ
ความยากล าบากในชีวิต ต้องการงานที่มี Work life balance กับชีวิตในระดับสูงกว่ารุ่นอายุอื่นๆ ที่มี
ลักษณะเป็นครอบครัวเดี่ยวและมีขนาดเล็ก สอดคล้องกับการศึกษาของ สุนทรา เชื้อบ้านเกาะ, อารี 
ชีวเกษมสุข, และอารีย์วรรณ อ่วมตานี (2560) ที่พบว่า พยาบาลวิชาชีพ Generation Y ก็
คุณลักษณะบางประการที่อาจเป็นข้อจ ากัดในการบริหารงาน ได้แก ่ 
 1) ด้านการแสดงออกที่เหมาะสม มีความเป็นตัวของตัวเองและแสดงออกถึงความเป็นตัวเอง
อย่างชัดเจน กล้าที่จะท างานให้แตกต่างจากผู้อื่น ต้องการให้ผู้ร่วมงานยอมรับว่าเป็นส่วนหนึ่งของ
กลุ่ม มุ่งเน้นประเด็นของตนเองเป็นหลักและส าคัญที่สุด โดยอาจไม่สนใจผู้อื่นหรือระดับอาวุโส หรือ
ค านึงถึงผลกระทบอื่นๆที่อาจเกิดขึ้นตามมา ซักถามทันทีเมื่อมีข้อสงสัย เนื่องจากต้องการค าตอบที่
รวดเร็วเพราะการซักถามท าให้ประหยัดเวลามากกว่าการค้นคว้าหาค าตอบด้วยตนเอง 
 2) ด้านการให้ความส าคัญกับความก้าวหน้าในงาน จะไม่ทนท างานโดยไม่เห็นความก้าวหน้า 
มีความอดทนอดกลั้นในระดับต่ าและจ ากัด ซึ่งเป็นผลมาจากการเติบโตมาพร้อมกับความสะดวกสบาย 
ความรวดเร็วในการใช้สื่อและเทคโนโลยีเพ่ือตอบสนองความพึงพอใจในการด าเนินชีวิตประจ าวัน 
 เมื่อพยาบาลวิชาชีพ Generation Yเริ่มต้นปฏิบัติงานอยู่ในหอผู้ป่วยหรือหน่วยงานต่างๆ จะ
มีความต้องการและความคาดหวังในประเด็นดังต่อไปนี ้(สิริพิมพ์ ชูปาน, 2561) 
 1) ค่าตอบแทนในการปฏิบัติงานทั้งในส่วนของเงินเดือน ค่าเวร ค่าปฏิบัติงานล่วงเวลา และ
ค่าตอบแทนอื่นๆถือเป็นแรงจูงใจที่ส าคัญในการปฏิบัติงานในองค์กร โดยพยาบาลวิชาชีพ 
Generation Y ต้องการค่าตอบแทนในอัตราที่สมเหตุสมผลและเป็นธรรมและคุ้มกับค่าแรงที่ท างาน 
รวมทั้งสวัสดิการขององค์กรทั้งสวนของตนเองและครอบครัว นอกจากนี้ความก้าวหน้าในวิชาชีพยัง
เป็นสิ่งที่พยาบาลวิชาชีพ Generation Y พิจารณาตัดสินใจในการปฏิบัติงานเพ่ือคงอยู่ในองค์กร 
 2) ความต้องการการยอมรับนับถือ พยาบาลวิชาชีพ Generation Y ต้องการให้ทุกคนเคารพ
ในความเป็นบุคคลของตนเอง รวมทั้งต้องการให้ผู้ร่วมวิชาชีพหรือทีมสหสาขาวิชาชีพยอมรับและให้
เกียรติในฐานะผู้ร่วมงาน 
 3) การท างานที่มีลักษณะของงานที่ท้าทายและสร้างสรรค์ รวมทั้งมีอิสระในการบริหาร
จัดการงานต่างๆด้วยตนเอง ซึ่งพยาบาลวิชาชีพ Generation Y ไม่ชอบลักษณะงานที่ซ้ าซากหรือจ าเจ 
น่าเบ่ือ ดังนั้นจึงมักเปลี่ยนงานบ่อยเพื่อแสวงหางานที่เหมาะสมกับตนเอง 
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 4) พยาบาลวิชาชีพ Generation Y ส่วนใหญ่ต้องการทราบตารางการปฏิบัติงานในระยะยาว
ล่วงหน้า เพื่อที่ตนเองจะสามารถวางแผนกิจกรรมส่วนตัวอื่นๆได้ ซึ่งตารางการปฏิบัติงานนี้ต้องมี
อิสระมีความยืดหยุ่นและสามารถปรับเปลี่ยนได้เมื่อเกิดสถานการณ์ฉุกเฉินหรือเหตุการณ์วิกฤต 
 5) การฝึกอบรมเพื่อพัฒนาความเชี่ยวชาญเชิงวิชาชีพ พยาบาลวิชาชีพ Generation Y 
ต้องการเข้าร่วมการฝึกอบรมเพื่อพัฒนาความรู้หรือทักษะในการปฏิบัติงานเพื่อให้เกิดความเชี่ยวชาญ
ในงานของตนเองอย่างต่อเนื่อง 
 6) พยาบาลวิชาชีพ Generation Y ต้องการที่จะได้รับการเตรียมความพร้อมในการ
ปฏิบัติงานรวมถึงรับทราบถึงแนวปฏิบัติในการท างานที่ชัดเจนและเป็นรูปธรรม เพื่อให้ตนเองสามารถ
ปฏิบัติตนได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม อีกทั้งยังเป็นการพิทักษ์สิทธิ์และเสรีภาพของตนเองอีกด้วย 
 7) พยาบาลวิชาชีพ Generation Y คาดหวังว่าตนเองควรได้รับการสอนงานและการให้
ค าแนะน าหรือข้อมูลป้อนกลับจากพยาบาลวิชาชีพรุ่นพี่หรือหัวหน้างานมากกว่าที่จะเป็นการสอนหรือ
มอบหมายงานเพียงอย่างเดียว นอกจากนี้ยังต้องการค าแนะน าหรือข้อมูลป้อนกลับเกี่ยวกับการ
ท างานในเชิงสร้างสรรค์ที่ตรงไปตรงมา รวมทั้งเหตุผลของการกระท าเพื่อประโยชน์ในการปรับปรุง
การท างานมากกว่าการต าหนิหรือวิจารณ์เพียงอย่างเดียว 
 8) สภาพแวดล้อมในการท างานที่มีการใช้เทคโนโลยีทั้งในด้านการติดต่อสื่อสาร วัสดุอุปกรณ์
การใช้เทคโนโลยีเพื่ออ านวยความสะดวกในการท างาน  
 จากคุณลักษณะ ทัศนคติ พฤติกรรม ความต้องการและความคาดหวังของ พยาบาลวิชาชีพ 
Generation Y ดังกล่าวข้างต้น หากมีการส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพ Generation Y มีจิตวิญญาณใน
การท างานที่จะท าให้รู้สึกได้ถึงการท างานที่ท าด้วยใจ ท าให้พยาบาลวิชาชีพ Generation Y มีความ
รับผิดชอบต่อหน้าที่ของตนเองอย่างแท้จริง รวมถึงจะช่วยให้เกิดการมีส่วนร่วมกับทุกกิจกรรมในการ
ท างานมากยิ่งขึ้น เกิดการยอมรับจากสังคมที่ปฏิบัติงาน เกิดความภาคภูมิใจในตนเอง เกิดความพึง
พอใจในงานที่ปฏิบัติ  เป็นการสร้างขวัญและก าลังใจในการปฏิบัติงานท าให้พยาบาลวิชาชีพ 
Generation Y ท างานอย่างมีความสุขส่งผลให้มีอัตราการคงอยู่ในงานสูงขึ้น                                                                                                                                                                                                                                                                                                                   
 
3. จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ  
 ในปัจจุบันโรคต่างๆได้ทวีความรุนแรงขึ้น ส่งผลให้มีผู้ป่วยเพิ่มขึ้น ในขณะที่บุคลากรมีจ านวน
เท่าเดิม ท าให้องค์กรสุขภาพทุกระดับต้องบริหารจัดการภายใต้ความจ ากัดของทรัพยากร เช่น ภาระ
งานที่ล้นมือจากผู้ใช้บริการจ านวนมาก บุคลากรเสี่ยงอันตรายในขณะปฏิบัติงาน สถานที่รองรับผู้ป่วย
ไม่เพียงพอ อีกทั้งแนวทางในการรักษาโรคที่ได้พัฒนาขึ้นเป็นอย่างมาก ท าให้บุคลากรต้องปรับตัวและ
เรียนรู้วิธีการใช้เครื่องมือและเทคโนโลยีในการรักษาโรคตลอดเวลา ในขณะที่ความคาดหวังใน
คุณภาพบริการของผู้ใช้บริการเพิ่มสูงขึ้น ถือเป็นความท้าทายสมรรถนะขององค์กรสุขภาพอย่างยิ่ง 
โดยเฉพาะองค์กรพยาบาล เพราะพยาบาลเป็นบุคลากรที่มีจ านวนมากที่สุดในระบบบริการสุขภาพ
และยังใกล้ชิดกับผู้ใช้บริการมากที่สุดด้วย ซึ่งเมื่อมองย้อนกลับไปในอดีต เหตุการณ์ในลักษณะ
ดังกล่าวไม่ได้เกิดขึ้นเป็นครั้งแรก   ในปี ค.ศ. 1854 เป็นช่วงเวลาที่เกิดสงครามไครเมีย ฟลอเรนซ์    
ไนติงเกล พร้อมทั้งทีมพยาบาลอีกจ านวนเล็กน้อย ต้องเผชิญกับวิกฤตที่เลวร้าย นั่นคือ การแพร่
ระบาดของอหิวาตกโรคและเกิดมรสุมขนาดใหญ่พัดค่ายทหารท าให้เกิดการขาดแคลนยาและ
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เวชภัณฑ์ สภาพโรงพยาบาลที่แออัดด้วยทหารที่บาดเจ็บจ านวนมาก แต่ฟลอเรนซ์ ไนติงเกล และทีม
พยาบาลก็สามารถผ่านวิกฤตเหล่านั้นมาได้ (พัชนี สมก าลัง และยุทธชัย ไชยสิทธิ์ , 2555) จาก
การศึกษาของ Sander (1980) พบว่า ฟลอเรนซ์ ไนติงเกล คือผู้ที่ให้ความส าคัญกับการพัฒนาชีวิต
ทางจิตวิญญาณของตนอยู่เสมอและด าเนินชีวิตตามจิตวิญญาณ  ฟลอเรนซ์ ไนติงเกล ยอมสละ
ความสุขความสะดวกสบายในสังคมชั้นสูง อุทิศตนให้กับการท างานและการพยาบาลตลอดชีวิต แม้จะ
พบกับความทุกข์ยากล าบากและอุปสรรคมากมายเพียงใด ก็ไม่อาจหยุดยั้งความมุ่งมั่นตั้งใจในการ
ช่วยเหลือเพื่อนมนุษย์ได้ การก าเนิดของวิชาชีพการพยาบาลจึงมีรากฐานมาจากแรงบันดาลใจที่ มา
จากพลังศรัทธาที่ยิ่งใหญ่ ตามมุมมองของฟลอเรนซ์  ไนติงเกล การพยาบาลคือ ปฏิบัติการทางจิต
วิญญาณ (พัชนี สมก าลัง และยุทธชัย ไชยสิทธิ์, 2555) ดังนั้น การพัฒนาทางจิตวิญญาณจึงมีความ
จ าเป็นส าหรับผู้ประกอบวิชาชีพทางการพยาบาลทุกคน จิตวิญญาณในการท างานจึงเป็นสุดยอดแห่ง
คุณลักษณะส่วนบุคคลที่พึงประสงค์ และควรพัฒนาให้เกิดขึ้นในผู้ประกอบวิชาชีพทุกสาขา 
โดยเฉพาะวิชาชีพที่มีปรัชญาและอุดมการณ์เพื่อประโยชน์สุขของเพื่อนมนุษย์เช่นพยาบาล อันจะ
ส่งผลให้เกิดประโยชน์สูงสุดทั้งต่อองค์กรและผู้รับบริการอย่างแท้จริง 
 จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ คือ ลักษณะและพฤติกรรมของพยาบาล
วิชาชีพระดับปฏิบัติการ ในการท างานด้วยการเห็นคุณค่าและศรัทธาในวิชาชีพหรืองานที่ตนเองท า 
รับรู้ความรู้สึกของตนเองและผู้อื่นจากการตระหนักถึงคุณค่าของชีวิตมนุษย์ และมีความส านึกถึงการ
เป็นส่วนหนึ่งในองค์กร โดยการปฏิบัติงานนั้น ต้องใช้แนวคิด หลักการ ทฤษฎีทางการพยาบาล
กระบวนการพยาบาล และศาสตร์อื่นที่เกี่ยวข้องในการแก้ปัญหาสุขภาพให้กับผู้รับบริการตามความ
แตกต่างของปัจเจกบุคคล พยาบาลวิชาชีพจึงต้องเป็นผู้ที่มีจิตวิญญาณในการท างานทั้งในด้านของ
ความรู ้ความสามารถ พร้อมที่จะปฏิบัติงานระดับวิชาชีพ ท างานอย่างมีชีวิตชีวา มีสัมพันธภาพที่ดีกับ
บุคคลในองค์กร ให้ความร่วมมือในกิจกรรมขององค์กร  อีกทั้งยังต้องเป็นผู้มีคุณธรรมจริยธรรมและ
รักษาจรรยาบรรณวิชาชีพในการปฏิบัติงานอย่างเคร่งครัด   
ผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลจึงได้รับการคาดหวังจากสังคมว่าจะต้องเป็นผู้มีคุณธรรม มีเมตตาต่อ
เพื่อนมนุษย์โดยเฉพาะผู้เจ็บป่วย ถ้าผู้ประกอบวิชาชีพอันได้แก่ตัวพยาบาลเองขาดหลักจริยธรรม ย่อม
ไม่สามารถสร้างความเชื่อถือ ยกย่อง และไว้วางใจให้เกิดขึ้นในจิตใจผู้ป่วยและสังคมได้ การ
ประเมินผลบริการการพยาบาลของสังคมจึงตั้งอยู่บนพื้นฐานจริยธรรมเป็นส าคัญ นั่นคือ จริยธรรม
เป็นสิ่งประกันคุณภาพของวิชาชีพพยาบาล (สิวลี ศิริไล, 2539)  
 จรรยาบรรณวิชาชีพส าหรับพยาบาล เป็นการประมวลหลักความประพฤติให้บุคคลในวิชาชีพ
ยึดถือปฏิบัติในการประกอบวิชาชีพพยาบาลให้มีมาตรฐานสูง ท าหน้าที่เป็น เครื่องมือประเมินผล
พฤติกรรมของพยาบาลในการปฏิบัติวิชาชีพ สมาคมพยาบาลแห่งสหรัฐอเมริกา (The America 
Nurses Association ANA.) ได้ก าหนดสาระส าคัญของจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลไว้ดังนี้ (กองการ
พยาบาล, 2561) 
 1) พยาบาลพึงให้บริการพยาบาลด้วยความเคารพในศักดิ์ศรี และความแตกต่างระหว่าง
บุคคล โดยไม่จ ากัดในเรื่อง สถานภาพทางสังคม เศรษฐกิจ คุณสมบัติเฉพาะกิจหรือสภาพปัญหา
ทางด้านสุขภาพอนามัยของผู้ป่วย 
 2) พยาบาลพึงเคารพสิทธิส่วนตัวของผู้ป่วย โดยรักษาข้อมูลเกี่ยวกับผู้ป่วยไว้เป็นความลับ 
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 3) พยาบาลพึงให้การปกป้องคุ้มครองแก่ผู้ป่วย สังคม ในกรณีที่มีการให้บริการสุขภาพ
อนามัยและความปลอดภัย ถูกกระท าที่อาจเกิดจากความไม่รู้ ขาดศีลธรรม จริยธรรม หรือการกระท า
ที่ผิดกฎหมายจากบุคคลหนึ่งบุคคลใด 
 4) พยาบาลมีหน้าที่รับผิดชอบในการตัดสินใจและให้การพยาบาลแก่ผู้ป่วยแต่ละราย 
 5) พยาบาลพึงด ารงไว้ซึ่งสมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาล 
 6) พยาบาลพึงตัดสินใจด้วยความรอบคอบถี่ถ้วนในการให้ข้อมูล รวมถึงการมอบหมาย
กิจกรรมการปฏิบัติการพยาบาลให้ผู้อื่นปฏิบัต ิ
 7) พยาบาลพึงมีส่วนร่วมและสนับสนุนในกิจกรรมการพัฒนาความรู้เชิงวิชาชีพ 
 8) พยาบาลพึงมีส่วนร่วมและสนับสนุนในการพัฒนาวิชาชีพและส่งเสริมมาตรฐานการ
ปฏิบัติการพยาบาล 
 9) พยาบาลพึงมีส่วนร่วมในการที่จะก าหนดและด ารงไว้ซึ่งสถานะภาพของการท างานที่จะ
น าไปสู่การปฏิบัติพยาบาลที่มีคุณภาพสูง 
 10) พยาบาลพึงมีส่วนร่วมในการปกป้อง คุ้มครอง สังคม จากการเสนอข้อมูลที่ผิด และด ารง
ไว้ซึ่งความสามัคคีในวิชาชีพ 
 11) พยาบาลพึงร่วมมือและเป็นเครือข่ายกับสมาชิกด้านสุขภาพอนามัยและบุคคลอื่น ๆ ใน
สังคมเพื่อส่งเสริมชุมชนและสนองตอบความต้องการด้านสุขภาพอนามัยของสังคม 
 ส าหรับสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทยได้ก าหนดจรรยาบรรณวิชาชีพของสมาคม พ.ศ.
2528 มุ่งเน้นให้พยาบาลได้ประพฤติปฏิบัติหน้าที่ความรับผิดชอบ โดยก าหนดเป็นความรับผิดชอบต่อ
ประชาชน ความรับผิดชอบต่อประเทศชาติ ต่อผู้ร่วมวิชาชีพและต่อตนเองดังนี้ 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อประชาชน  
 1) ประกอบวิชาชีพด้วยประกอบด้วยความมีสติ ตระหนักในคุณค่าและศักดิ์ศรีของความเป็น
มนุษย ์
 2) ปฏิบัติต่อประชาชนด้วยความเสมอภาคตามสิทธิมนุษยชน โดยไม่ค านึงถึง เชื้อชาติ 
ศาสนา และสถานภาพของบุคคล 
 3) ละเว้นการปฏิบัติที่มีอคติ และการใช้อ านานหน้าที่เพื่อผลประโยชน์ส่วนตน 
 4) พึงเก็บรักษาเรื่องส่วนตัวของผู้รับบริการไว้เป็นความลับ เว้นแต่ด้วยความยินยอมของผู้นั้น
หรือเมื่อต้องปฏิบัติตามกฎหมาย 
 5) พึงปฏิบัติหน้าที่โดยใช้ความรู้ความสามารถอย่างเต็มที่ ในการวินิจฉัยและการแก้ไขปัญหา
สุขภาพอนามัยอย่างเหมาะสม แก่สภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
 6) พึงป้องกันภยันตรายอันจะมีผลต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน 
 จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาต ิ
 1) พึงประกอบกิจแห่งวิชาชีพให้สอดคล้องกับนโยบายอันยังประโยชน์แก่สาธารณชน 
 2) พึงรับผิดชอบร่วมกับประชาชนในการเริ่ม สนับสนุนกิจกรรมที่ก่อให้เกิดสันติสุข และ
ยกระดับคุณภาพชีวิต 
 3) พึงอนุรักษ์และส่งเสริมศิลปวัฒนธรรมประจ าชาต ิ
 4) พึงประกอบวิชาชีพโดยมุ่งส่งเสริมความมั่นคงของชาติ ศาสนา และสถาบันกษัตริย์ 
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จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อวิชาชีพ 
 1) พึงตระหนักและถือปฏิบัติในหน้าที่ความรับผิดชอบตามหลักการแห่งวิชาชีพการพยาบาล 
 2) พัฒนาความรู้และวิธีปฏิบัติให้ได้มาตรฐานแห่งวิชาชีพ 
 3) พึงศรัทธาสนับสนุนและให้ความร่วมมือในกิจกรรมแห่งวิชาชีพ 
 4) พึงสร้างและธ ารงไว้ซึ่งสิทธิอันชอบธรรม ในการประกอบวิชาชีพการพยาบาล 
 5) พึงเผยแพร่ชื่อเสียงและคุณค่าแห่งวิชาชีพให้เป็นที่ปรากฏแก่สังคม 
 จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ประกอบวิชาชีพอื่น 
 1) ให้เกียรติ เคารพให้สิทธิและหน้าที่ของผู้ร่วมวิชาชีพและผู้อื่น 
 2) เห็นคุณค่าและยกย่องผู้มีความรู้ ความสามารถในศาสตร์สาขาต่าง ๆ 
 3) พึงรักษาไว้ซึ่งความสัมพันธ์อันดี กับผู้ร่วมงานทั้งภายในและภายนอกวิชาชีพ 
 4) ยอมรับความต้องการพื้นฐานของมนุษย์และชักน าให้ปฏิบัตหิน้าที่ในทางที่ถูกที่ควร 
 5) พึงอ านวยความสะดวกให้ความร่วมมือแก่ผู้ร่วมงานในการปฏิบัติภารกิจอันชอบธรรม 
 6) ละเว้นการส่งเสริมหรือปกป้องผู้ประพฤติผิด เพื่อผลประโยชน์แห่งตนหรือบุคคลนั้น 

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง 
 1) ประพฤติตนและประกอบกิจแห่งวิชาชีพ โดยถูกต้องตามกฎหมาย 
 2) ยึดมั่นในคุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 
 3) ประพฤติปฏิบัติตนให้เป็นแบบอย่างที่ดี ทั้งในด้านการประกอบกิจแห่งวิชาชีพและส่วนตัว 
 4) ใฝ่รู้พัฒนาแนวคิดให้กว้าง และยอมรับการเปลี่ยนแปลง 
 5) ประกอบกิจแห่งวิชาชีพด้วยความเต็มใจ และเต็มก าลังความสามารถ 
 6) ปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมีสติ รอบรู้ เชื่อมั่นและมีวิจารณญาณอันรอบคอบ 
 ข้อบังคับสภาการพยาบาลว่าด้วยการรักษาจริยธรรมแห่งวิชาชีพการพยาบาลและการผดุง
ครรภ์พ.ศ. 2550 (พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์พ.ศ. 2528 และที่แก้ไข
เพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ (ฉบับที่2 )พ.ศ. 2540 และ
กฎหมายที่เกี่ยวข้อง) ได้ก าหนดจริยธรรมแห่งวิชาชีพไว้ดังนี ้
 หมวด 1 
 ข้อ 3 ผู้ประกอบวิชาชีพหมายความว่าผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาล ผู้ประกอบวิชาชีพการ
ผดุงครรภ์ และผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
 ข้อ 4 ผู้ประกอบวิชาชีพย่อมด ารงตนให้สมควรในสังคมโดยธรรม และเคารพต่อกฎหมายของ
บ้านเมือง 
 ข้อ 5 ผู้ประกอบวิชาชีพย่อมประกอบวิชาชีพด้วยเจตนาดีโดยไม่ค านึงถึงฐานะ เชื้อชาติ 
สัญชาติ ศาสนา สังคม หรือลัทธิการเมือง 
 ข้อ 6 ผู้ประกอบวิชาชีพย่อมไม่ประพฤติหรือกระท าการใดๆ อันอาจเป็นเหตุให้เสื่อมเสีย
เกียรติศักด์ิแห่งวิชาชีพ 
 หมวด 2 
 ส่วนที่ 1 การปฏิบัติต่อผู้ป่วยหรือผู้ใช้บริการ 
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 ข้อ 7 ผู้ประกอบวิชาชีพต้องรักษามาตรฐานของวิชาชีพตามที่สภาการพยาบาลประกาศ
ก าหนดโดยไม่เรียกร้องสินจ้างรางวัลพิเศษนอกเหนือจากค่าบริการที่ควรได้รับตามปกติ 
 ข้อ8 ผู้ประกอบวิชาชีพต้องไม่จูงใจหรือชักชวนผู้ใดให้มาใช้บริการการพยาบาลหรือการผดุง
ครรภ์เพ่ือผลประโยชน์ของตน 
 ข้อ9 ผู้ประกอบวิชาชีพต้องไม่เรียกร้องขอรับผลประโยชน์เป็นค่าตอบแทนเนื่องจากการรับ
หรือส่งผู้ป่วยหรอืผู้ใช้บริการเพื่อรับบริการทางการพยาบาลหรือการผดุงครรภ์ 
 ข้อ10 ผู้ประกอบวิชาชีพ ต้องปฏิบัติต่อผู้ป่วยหรือผู้ใช้บริการโดยสุภาพและปราศจากการ
บังคับขู่เข็ญ 
 ข้อ 11 ผู้ประกอบวิชาชีพ ต้องไม่หลอกลวงผู้ป่วยหรือผู้ใช้บริการ ให้หลงเข้าใจผิดเพื่อ
ผลประโยชน์ของตน 
 ข้อ 12 ผู้ประกอบวิชาชีพต้องไม่ประกอบวิชาชีพโดยไม่ค านึงถึงความปลอดภัยและความ
สิ้นเปลืองของผู้ป่วยหรือผู้ใช้บริการ 
 ข้อ 13 ผู้ประกอบวิชาชีพต้องไม่สั่งใช้หรือสนับสนุนการใช้ยาต ารับลับ รวมทั้งใช้อุปกรณ์ทาง
การแพทย์อันไม่เปิดเผยส่วนประกอบ 
 ข้อ14 ผู้ประกอบวิชาชีพ ต้องไม่ออกใบรับรองอันเป็นเท็จโดยเจตนา หรือให้ความเห็นโดยไม่
สุจริตในเรื่องใดๆ อันเกี่ยวกับวิชาชีพของตน 
 ข้อ 15 ผู้ประกอบวิชาชีพ ต้องไม่เปิดเผยความลับของผู้ป่วย หรือผู้ใช้บริการ ซึ่งตนทราบมา
เนื่องจากการประกอบวิชาชีพ เว้นแต่ด้วยความยินยอมของผู้ป่วยหรือผู้ใช้บริการ หรือเมื่อต้องปฏิบัติ
ตามกฎหมายหรือตามหน้าที ่
 ข้อ 16 ผู้ประกอบวิชาชีพ ต้องไม่ปฏิเสธการช่วยเหลือผู้ที่อยู่ในระยะอันตรายจากการ
เจ็บป่วย เมื่อได้รับค าขอร้องและตกอยู่ในฐานะที่จะช่วยได้ 
 ข้อ 17 ผู้ประกอบวิชาชีพ ต้องไม่ประกอบการในทางสาธารณะ หรือสถานที่สาธารณะ เว้น
แต่ในเหตุฉุกเฉินในการปฐมพยาบาล หรือในการปฏิบัติหน้าที่การงานของกระทรวง ทบวง กรม 
กรุงเทพมหานคร เมืองพัทยา องค์กรบริหารส่วนจังหวัด เทศบาล องค์การบริหารส่วนท้องถิ่นอื่น 
ตามที่รัฐมนตรีประกาศในราชกิจจานุเบกษาหรือสภากาชาดไทย 
 ข้อ18 ผู้ประกอบวิชาชีพ ต้องไม่ใช้หรือสนับสนุนให้มีการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ
การผดุงครรภ์ การประกอบวิชาชีพด้านการแพทย์หรือการสาธารณสุขหรือการประกอบโรคศิลปะโดย
ผิดกฎหมาย 
 ส่วนที่2 
 การปฏิบัติต่อผู้ร่วมวิชาชีพ 
 ข้อ 19 ผู้ประกอบวิชาชีพ พึงยกย่องให้เกียรติและเคารพในศักดิ์ศรีซึ่งกันและกัน 
 ข้อ20 ผู้ประกอบวิชาชีพ ต้องไม่ทับถมให้ร้ายหรือกลั่นแกล้งกัน 
 ข้อ 21 ผู้ประกอบวิชาชีพ ต้องไม่ชักจูงผู้ป่วยหรือผู้ใช้บริการผู้อื่นมาเป็นของตน 
 ส่วนที่3 
 การปฏิบัติต่อผู้ร่วมงาน 
 ข้อ 22 ผู้ประกอบวิชาชีพ พึงยกย่องให้เกียรติและเคารพในศักดิ์ศรีของผู้ร่วมงาน 
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 ข้อ 23 ผู้ประกอบวิชาชีพ ต้องไม่ทับถมให้ร้ายหรือกลั่นแกล้งผู้ร่วมงาน 
 ข้อ 24 ผู้ประกอบวิชาชีพ เพิ่งส่งเสริมและสนับสนุนการประกอบวิชาชีพของผู้ร่วมงาน 
 การปฏิบัติการพยาบาลที่เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล จะต้องอาศัยคุณค่าของ
การปฏิบัติทางด้านวิทยาศาสตร์ควบคู่ไปกับคุณค่าทางจริยธรรม จริยธรรมเป็นหลักความประพฤติที่ดี
งามเพื่อประโยชน์แก่ตนเองและสังคม ซึ่งความประพฤติที่ดีมีพื้นฐานมาจากหลักศีลธรรมทางศาสนา 
ค่านิยมทางวัฒนธรรมประเพณี รวมถึงจรรยาบรรณวิชาชีพ การปฏิบัติการพยาบาลที่ไม่สอดคล้องกับ
หลักจริยธรรมนอกจากจะเกิดผลเสียต่อผู้รับบริการแล้ว ยังส่งผลต่อพยาบาลวิชาชีพด้วย ดังนั้นหลัก
จริยธรรมในการให้บริการสุขภาพที่พยาบาลวิชาชีพต้องยึดถือปฏิบัติมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ (สิวลี     
ศิริไล, 2553) 
 1) หลักการเคารพในความเป็นเอกสิทธิ์ หมายถึง การมีความเป็นส่วนตัว มีสิทธิในการ
ปกครองตนเอง มีอิสรภาพในการท าตามความปรารถนาของตน ผู้รับบริการมีอิสระในการตัดสินใจ
เกี่ยวกับการให้บริการทางสุขภาพ พยาบาลต้องให้ข้อมูลที่จ าเป็นส าหรับสุขภาพ ผู้รับบริการให้อิสระ
ในการตัดสินใจหรือกระท าตามคุณค่าหรือความเชื่อของผู้ป่วย ยอมรับการตัดสินใจของผู้ป่วย 
 2) หลักการไม่ท าอันตราย หมายถึง การไม่น าสิ่งอันตรายมาสู่บุคคลอื่นทั้งทางร่างกาย จิตใจ
และจิตวิญญาณ ต้องไม่ละเลย ไม่ประมาท ไม่สะเพร่า ท าให้ผู้รับบริการมีโอกาสเสี่ยงต่ออันตรายหรือ
ภาวะแทรกซ้อนต่างๆ 
 3) หลักการท าประโยชน์ หมายถึง การท าสิ่งที่ดีและเป็นประโยชน์ เป็นการกระท าที่บ่งบอก
ถึงความรัก ความเมตตากรุณา คือ พยาบาลวิชาชีพมีบทบาทด้านการสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค
และความเจ็บป่วย การดูแลแบบองค์รวม การบรรเทาความเจ็บปวด และการฟื้นฟูสภาพ ใน
ขณะเดียวกันพยาบาลวิชาชีพมีพันธะหน้าที่ที่จะปกป้องตนเองจากอันตรายที่อาจเกิดจากการ
ปฏบิัติการพยาบาล 
 4) หลักความยุติธรรม หมายถึง การปฏิบัติด้วยความเสมอภาคหรือเท่าเทียมกัน ผู้รับบริการ
มีสิทธิ์ที่จะได้รับสิทธิบริการทางสุขภาพที่เท่าเทียมกัน พยาบาลวิชาชีพให้การพยาบาลทุกคนอย่างเท่า
เทียมกันโดยไม่ค านึงถึงเพศ เชื้อชาติ ศาสนา และได้รับการบริการสุขภาพตามสิทธิพื้นฐานตามความ
จ าเป็นและความเหมาะสมของแต่ละบุคคล 
 5) ความซื่อสัตย์ คือ ความซื่อตรง จริงใจ ไม่หลอกลวง ไม่ปกปิด ไม่เอาเปรียบผู้ป่วย และท า
ในสิ่งที่ถูกต้อง ซึ่งเป็นคุณงามความดีที่มีอยู่ในตัวพยาบาล ก่อให้เกิดความเชื่อถือและความไว้วางใจ 
เกิดผลดดี้านการพยาบาลทั้งต่อพยาบาลและผู้รับบริการ  
 6) หลักการบอกความจริง ผู้รับบริการมีสิทธิที่จะรับรู้ความจริงเกี่ยวกับโรคและการรักษาที่
ได้รับ ซึ่งจะส่งผลดีต่อผู้รับบริการ คือ ช่วยส่งเสริมการปรับตัวของผู้รับบริการ ผู้รับบริการได้รับข้อมูล
เพื่อประกอบการตัดสินใจ ผู้รับบริการเคารพในศักดิ์ศรีของตนเองและเกิดความไว้วางใจพยาบาล มี
สัมพันธภาพที่ดีกับพยาบาลและเกิดทัศนคติที่ดีต่อวิชาชีพพยาบาล 
 7) หลักการปกปิดความลับ การน าความลับส่วนบุคคลไปเปิดเผยต่อบุคคลอื่นเป็นสิ่งที่บุคคล
ทางสุขภาพไม่ควรกระท า ท าให้เกิดความเสียหายต่อผู้ป่วยทั้งโดยตรงและโดยอ้อม แต่มีข้อยกเว้นใน
กรณีที่ผู้ป่วยรับรู้และยินยอมให้เปิดเผย ดังนั้น จึงต้องมีการพิจารณาอย่างรอบคอบก่อนตัดสินใจ
เปิดเผยความลับของผู้รับบริการ 
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 นอกจากนี้ยังมีแนวคิดทางจริยธรรมที่ส าคัญดังนี ้(Fry, 1994) 
 1) การท าหน้าที่แทน พยาบาลวิชาชีพต้องเป็นปากเป็นเสียงท าหน้าที่แทนผู้รับบริการ เพื่อ
ช่วยให้สามารถตัดสินใจที่สอดคล้องกับคุณค่าความเช่ือและความต้องการที่แท้จริงของตนเองได้ 
 2) ความรับผิดชอบ พยาบาลวิชาชีพมีความรับผิดชอบในการดูแลผู้รับบริการตามขอบเขตที่
กฎหมายก าหนด ซึ่งครอบคลุมถึงการป้องกันความเจ็บป่วย การส่งเสริมสุขภาพ การบรรเทาความ
เจ็บปวดทรมาน และการฟื้นฟูสภาพ 
 3) ความร่วมมือในการท างานร่วมกับทีมสุขภาพ พยาบาลต้องตระหนักถึง คุณค่า ความเชื่อ
เป้าหมายทั้งของตนเองและของบุคคลที่เกี่ยวข้อง ความร่วมมือในการท างานของทีมสุขภาพจะ
ส่งเสริมให้เกิดการสร้างเครือข่ายที่จะช่วยเหลือสนับสนุนซึ่งกันและกัน ช่วยให้การท างานร่วมกัน
เป็นไปอย่างราบรื่น มีสัมพันธภาพที่ดีต่อกันและเกิดประโยชน์สูงสุดต่อผู้รับบริการ 
 4) ความเอื้ออาทรหมายถึง ความเป็นมิตร เห็นคุณค่าซึ่งกันและกัน มีการแสดงออกที่อบอุ่น 
ห่วงใย มีน้ าใจต่อกัน การแสดงออกถึงความเอื้ออาทรของพยาบาลต่อผู้รับบริการมีคุณค่าต่อ
สัมพันธภาพระหว่างพยาบาลกับผู้รับบริการ 
 นอกจากนี้ คณะอนุกรรมการจริยธรรม สภาการพยาบาล (2545) ได้ก าหนดคุณสมบัติของ
พยาบาลต้นแบบไว้ดังนี้   
 1) เป็นพยาบาลระดับปฏิบัติการ บริการพยาบาลในสถานบริการสาธารณสุขและในชุมชนที่
เน้นผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง 
 2) มีผลงานดีเด่น ด้านพฤติกรรมบริการ และเทคนิคการบริการพยาบาล ความประพฤติดี 
บุคลิกดี มีจิตวิญญาณความเป็นพยาบาล 
 3) เป็นแบบอย่างที่ดี  ทั้ งด้านชีวิตส่วนตัวและชีวิตครอบครัว มีคุณธรรมจริยธรรม                
มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดี รักษาขนบธรรมเนียมประเพณี มีจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาล 
 4) เป็นผู้ที่ผู้รับบริการและชุมชน ศรัทธาในความสามารถและคุณงามความดี  
 5) เป็นสมาชิกและสนับสนุนองค์กรวิชาชีพพยาบาล สนใจศึกษาหาความรู้ เพื่อพัฒนา
ศักยภาพของตนเองในการปฏิบัติการพยาบาลที่มีคุณภาพ ช่วยเหลือและให้ค าแนะน าต่อเพื่อน
ร่วมงานเป็นนิจ  
 จากที่กล่าวมาข้างต้นจิตวิญญาณจึงมีความส าคัญต่อพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ โดยจิต
วิญญาณมีหน้าที่เชื่อมโยงความเป็นองค์รวมของบุคคล ทั้งกาย จิต และสังคม ให้ประสานเป็นอันหนึ่ง
อันเดียวกันและปรับตัวประสานกันอย่างครบถ้วน ทั้งในระดับบุคคลและชุมชน ซึ่งเป็นในส่วนของ
ความคิด ความรู้สึก การตัดสินใจ ท าให้บุคคลมีเหตุผลและรู้จักควบคุมอารมณ์ที่จะส่งผลต่อการ
กระท าและสัมพันธภาพที่มีต่อบุคคลอื่น อีกทั้งเป็นแรงจูงใจให้บุคคลเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไปในทาง
ที่ดีขึ้น (ปาริชาติ ชูประดิษฐ์, 2556 ) ส่งผลให้มีพลังใจที่เข้มแข็ง สามารถเผชิญกับปัญหาอุปสรรค 
ความยากล าบาก และความยุ่งยากของชีวิต ปรับตัวต่อวิกฤตในชีวิตและสามารถด าเนินชีวิตได้อย่างมี
ความสุข (อรัญญา ตุ้ยค าภีร์, มนัสชนม์ คุณาพรสุจริต และกุลยา พิสิษฐ์สังฆการ, 2557)  พยาบาล
วิชาชีพต้องมีจิตวิญญาณในการท างานทั้งในด้านของการพยาบาล เพราะงานพยาบาล เป็นงานที่ต้อง
รับผิดชอบสูงและดูแลผู้ป่วยตลอด 24 ชั่วโมง พยาบาลอาจต้องท างานหนักและพบเจอกับปัญหา
อุปสรรคมากมาย จึงต้องอาศัยบุคคลที่สามารถปฏิบัติงานที่ทนต่อความทุกข์ยากโดยไม่บ่น ยืนหยัดใน
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อุดมการณ์ของวิชาชีพ มีความเชื่อ ความศรัทธา และไม่จ านนต่ออุปสรรคปัญหาใดๆ จึงจะท าให้
สามารถแก้ไขปัญหาได้อย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้น หรือในการให้บริการพยาบาลในผู้ป่วยโรคเรื้อรัง
และโรคที่ไม่สามารถรักษาให้หายได้ซึ่งปัจจุบันมีจ านวนผู้ป่วยเพิ่มมากขึ้น ส่งผลให้ความต้องการใน
การดูแลเพิ่มสูงขึ้น ในขณะเดียวกันก็เพิ่มความเสี่ยงในการสัมผัสเชื้อให้กับผู้ดูแล หากพยาบาลวิชาชีพ
มีจิตวิญญาณในการท างาน ท างานด้วยแรงจูงใจในการปฏิบัติงานที่ดี เห็นคุณค่าและความหมายของ
งานที่ท า ก็จะท าให้เกิดผลดีต่อระบบการพยาบาลผู้ป่วยเรื้อรังและในกลุ่มโรคที่ยังไม่มียารักษาให้
หายขาด ด้านการบริหารจัดการกับวิกฤตการขาดแคลนพยาบาลจากการลาออก ต้องส่งเสริมให้
พยาบาลวิชาชีพเกิดจิตวิญญาณในการท างานมากขึ้น จากการมีความส านึกถึงการเป็นส่วนหนึ่งของ
องค์กรวิชาชีพพยาบาล รักษาจรรยาบรรณวิชาชีพในการปฏิบัติงาน มีสัมพันธภาพที่ดีกับบุคคลใน
องค์กร ให้ความร่วมมือในกิจกรรมขององค์กร สิ่งเหล่านี้เป็นปัจจัยที่จะเป็นตัวกระตุ้นให้พยาบาลรัก 
เกิดแรงจูงใจในการท างาน และภูมิใจในงานพยาบาล ท าให้การขาดงานหรือการออกจากงานลดลง  
 
4. เกณฑ์การคัดเลือกพยาบาลวชิาชีพในฐานะผู้ปฏิบตัิการพยาบาลดีเด่น 
 องค์กรวิชาชีพได้เล็งเห็นความส าคัญของบุคลากรพยาบาล ที่เป็นกลุ่มพลังหลักในการผลักดัน
ให้การด าเนินงานตามนโยบายการพัฒนาสุขภาพของประชาชนบรรลุเป้าหมาย และเป็นบุคคลที่มุ่งมั่น 
ปฏิบัติงานด้วยความวิริยะ อุตสาหะ เสียสละ เพื่อการดูแลสุขภาพอนามัยของประชาชน จึงได้มอบ
รางวัลพยาบาลดีเด่นเพื่อเป็นเกียรติและศักดิ์ศรีแก่ผู้ที่ ได้รับการคัดเลือกและเป็นการเสริมสร้างขวัญ 
ก าลังใจ แก่บุคลากรพยาบาล โดยพยาบาลวิชาชีพดีเด่นของสมาคมพยาบาลประจ าปี 2557 มีเกณฑ์
ดังนี้ (นิภาพร ปานสวัสดิ์, 2559) สัญชาติไทย เป็นพยาบาลวิชาชีพและเป็นสมาชิกสภาการพยาบาล 
มีหรือเคยมีใบประกอบวิชาชีพการพยาบาลและหรือใบประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการ       
ผดุงครรภ์ในประเทศไทย มีคุณธรรมประกอบด้วยความเมตตากรุณา มีน้ าใจ เอื้อเฟื้อเผื่อแผ่ มี
จริยธรรมสูง เสียสละเพื่อประโยชน์ส่วนรวม อนุรักษ์ ศิลปวัฒนธรรม มีมนุษยสัมพันธ์ดี มี
ความสามารถปรับตัวเข้ากับบุคคลได้ทุกระดับ มีทัศนะคติที่ดีต่อวิชาชีพ รักษาจรรยาบรรณแห่ง
วิชาชีพ เป็นแบบอย่างที่ดีพัฒนาตนเองอยู่เสมอ ปรับปรุงตนเองให้เจริญงอกงาม ทั้งด้านสติปัญญา
และคุณธรรม ประพฤติตนตามกฎหมายกฎระเบียบแบบแผน มีศีลธรรมอันดีเป็นแบบอย่างแก่คน
ทั่วไปและเพื่อนร่วมงาน ได้รับการยกย่องจากสังคมมีความรับผิดชอบสูงและได้ผลส าเร็จตามความมุ่ง
หมาย มีความสามารถในการบริหารจัดการได้อย่างเหมาะสม มีความสามารถในการแก้ปัญหาเฉพาะ
หน้า เป็นผู้ที่มีความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ น าความเจริญมาสู่วิชาชีพและสถานที่ปฏิบัติงาน มีผลงาน
ดีเด่นจนได้รับการยอมรับทั้งในหรือต่างประเทศ 
 ส านักการพยาบาล  ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  ได้ก าหนดหลักเกณฑ์ในการ
พิจารณาเพื่อกลั่นกรองและตัดสินพยาบาลวิชาชีพที่สมควรได้รับการคัดเลือกรางวัล พยาบาลดีเด่น
ของกระทรวงสาธารณสุข ดังนี้ (กองการพยาบาล, 2555) 

คุณสมบัติทั่วไป    
 1) เป็นพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานด้านการพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ตั้งแต่ 5 ปี 
ขึ้นไป   
 2) มีสัญชาติไทย  
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 3) เป็นผู้เลื่อมใสในการปกครองระบอบประชาธิปไตย อันมีพระมหากษัตริย์ทรงเป็นประมุข 
ตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย ด้วยความบริสุทธิ์ใจ  
 4) ไม่เป็นผู้มีร่างกายทุพพลภาพจนไม่สามารถปฏิบัติหน้าที่ได้ ไร้ความสามารถ หรือจิตฟั่น
เฟือนไม่สมประกอบ หรือเป็นโรคตามที่ก าหนดในกฎ ก.พ.  
 5) ไม่เป็นผู้อยู่ในระหว่างถูกสั่งให้พักราชการหรือถูกสั่งให้ออกจากราชการไว้ ก่อนตาม
กฎหมายว่าด้วยระเบียบข้าราชการพลเรือนหรือตามกฎหมายอื่น   
  6) ไม่เป็นผู้บกพร่องในศีลธรรมอันดีจนเป็นที่รังเกียจของสังคม  
 7) ไม่เป็นบุคคลล้มละลาย  
 8) ไม่เป็นผู้เคยต้องรับโทษจ าคุก โดยค าพิพากษาถึงที่สุดให้จ าคุกเพราะกระท าความผิดทาง
อาญาเว้นแต่เป็นโทษส าหรับความผิดที่ได้กระท าโดยประมาทหรือความผิดลหุโทษ   
 9) ไม่เป็นผู้เคยถูกลงโทษให้ออก หรือปลดออก เพราะกระท าผิดวินัยตาม กฎหมายว่าด้วย
ระเบียบข้าราชการพลเรือนหรือตามกฎหมายอื่น ๆ 
 คุณสมบัติส่วนตัว   
 1) เป็นผู้มีคุณธรรม มีความเมตตากรุณา มีน้ าใจเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ และมีจริยธรรมสูง   
 2) เป็นผู้มีมนุษยสัมพันธ์ดี และสามารถปรับตัวเข้ากับบุคคลได้ทุกระดับ   
 3) เป็นผู้มีทัศนคติที่ดีต่อวิชาชีพและมีการแสดงออกเป็นแบบอย่างที่ดี   
 4) เป็นผู้ที่มีการพัฒนาตนเองอยู่เสมอ รักความก้าวหน้า ปรับปรุงตนเองให้เจริญ งอกงามทั้ง
ทางด้านสติปัญญาและคุณธรรม   
 5) เป็นผู้ที่ประพฤติตนตามกฎระเบียบแบบแผนของสถานที่ปฏิบัติงาน และมีศีลธรรมอันดี 
พึงเป็นแบบอย่างที่ดีแก่คนทั่วไปและผู้ร่วมงาน   
 6) เป็นผู้ที่ได้รับการยกย่องจากสังคมในด้านอ่ืน ๆ   
 คุณสมบัติในด้านการท างานทั่วไป   
 1) เป็นผู้ที่มีความรับผิดชอบต่อภารกิจหรือภาระที่ผูกพัน และได้ผลส าเร็จตามความมุ่งหมาย   
 2) มีความสามารถในการบริหารจัดการงาน/หน้าที่ได้อย่างเหมาะสมและเกิดประสิทธิภาพ
และประสิทธิผล   
 3) มีความสามารถในการแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าได้อย่างเหมาะสมทันต่อเหตุการณ์   
 4) เป็นผู้ที่มีความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ คิดค้นหาแนวทางปรับปรุงแก้ไขงานให้ดียิ่งขึ้น สามารถ
น าความเจริญมาสู่วิชาชีพและสถานที่ปฏิบัติงาน   
 5) เป็นผู้ที่ได้รับการยอมรับจากเพ่ือนร่วมงานผู้บังคับบัญชาและผู้ใต้บังคับบัญชา   
 6) เป็นผู้ที่เสียสละเพื่อประโยชน์ส่วนรวม   

คุณสมบัติในด้านการเป็นพยาบาล   
 1) มีความเป็นพยาบาล ทั้งด้านจิตใจ ร่างกาย และพฤติกรรม มีเมตตา กรุณา เสียสละ 
อดทน  
 2) เป็นพยาบาลที่มีทักษะสูง ในงานการบริการพยาบาลหลาย ๆ ด้านดีเด่น ปรากฏชัดใน
สายตาผู้ร่วมงานส่วนมาก ซึ่งสามารถให้การพยาบาลผู้ป่วยอันจะส่งผลประโยชน์ต่อบุคคลใน 
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ครอบครัวของผู้ป่วย การดูแลการพยาบาลได้เหมาะสมกับความต้องการของแต่ละบุคคล ครอบครัว 
และ ชุมชน   
 3) เป็นพยาบาลที่มีจริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ และรู้จักผดุงความเจริญของ วิชาชีพ
พยาบาลให้รุดหน้าอยู่เสมอ ทันต่อสภาพการเปลี่ยนแปลงของโรคที่ประชาชนเจ็บป่วย และการรักษา
ของแพทย์และวิทยาการเกี่ยวกับการรักษา ท าให้การพยาบาลได้รับความนิยมและมองเห็นคุณค่า 
ความส าคัญสูงไม่แพ้การรักษา   
 4) เป็นผู้ที่ได้รับการยอมรับหรือเป็นที่ศรัทธาต่อผู้รับผิดชอบ 
 นอกจากนี้ยังมีรางวัล DAISY Award ในโรงพยาบาลเอกชน อาทิ โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์
อินเตอร์เนช่ันแนล และโรงพยาบาลสมิติเวช ที่ตระหนักและให้ความส าคัญกับพยาบาลในฐานะที่คอย
ท าหน้าที่ดูแลผู้อื่นด้วยความเสียสละ โดยได้มีการเข้าร่วมโครงการ Daisy Foundation และได้มีการ
มอบรางวัล DAISY NURSE ให้กับพยาบาลระดับปฏิบัติการที่ให้การพยาบาลผู้ป่วยอย่างโดดเด่น เพื่อ
เป็นเกียรติแก่พยาบาลผู้อุทิศตนอย่างแท้จริง ซึ่งจะคัดเลือกพยาบาลที่มีคุณลักษณะที่เป็นแบบอย่างที่
ดีทางด้านการพยาบาล มีพฤติกรรมการแสดงออกตามค่านิยมขององค์กร และมีผลงานทางด้าน
วิชาการเผยแพร่ทั้งในประเทศหรือต่างประเทศ ส าหรับผู้บริหารทางการพยาบาล คณะกรรมการ 
DAISY จะมีการเลือก Nurse Leader Honorees โดยจะคัดเลือกผู้บริหารทางการพยาบาลที่มี
พฤติกรรมเป็นแบบอย่าง มีวิสัยทัศน์ สามารถสร้างสภาพแวดล้อมในการท างานให้เกิดความห่วงใย 
ความเมตตา ความไว้วางใจกัน เคารพซึ่งกันและกัน เป็นผู้ที่มีจริยธรรม สามารถสร้างแรงจูงใจให้
พนักงาน ตอบสนองต่อความต้องการของผู้อื่น และเป็นที่ปรึกษาให้กับพนักงานได้ สนับสนุนการคิด
และการแก้ปัญหาของทีม เป็นผู้ที่มีส่วนร่วมในการพัฒนาวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง ส่งเสริมและยกระดับ
ภาพลักษณ์ของการพยาบาลภายในองค์กรวิชาชีพ (The DAISY Foundation, 2018) 
 จะเห็นได้ว่าเกณฑ์คุณสมบัติของพยาบาลวิชาชีพเพื่อคัดเลือกพยาบาลดีเด่น ที่ก าหนดโดย
สมาคมพยาบาล และเกณฑ์ของส านักการพยาบาล  ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  ใน
โรงพยาบาลรัฐ ล้วนมีความสอดคล้องกันกับเกณฑ์รางวัล DAISY Award ในโรงพยาบาลเอกชน คือ 
เป็นพยาบาลที่มีทักษะ ความรู้ ความสามารถในงานการบริการพยาบาลหลาย ๆ ด้านที่ได้รับการ
ยอมรับทั้งในหรือต่างประเทศ  มีศีลธรรมอันดี ประพฤติตนตามหลักจริยธรรมและจรรยาบรรณ
วิชาชีพจนเป็นแบบอย่างที่ดีแก่คนทั่วไปและผู้ร่วมงาน น าความเจริญมาสู่วิชาชีพและสถานที่
ปฏิบัติงาน  
 
5. เทคนิคการวิจัยแบบเดลฟาย 
 เทคนิคการวิจัยแบบเดลฟาย (Delphi technique) เรียกอีกอย่างหนึ่งว่า เทคนิคการวิจัยเชิง
อนาคตแบบเดลฟาย สามารถใช้การบรรยายทางเลือกอนาคตที่เป็นไปได้ในแต่ละทางเลือก อันจะ
น าไปสู่การเตรียมรับสถานการณ์ที่จะเกิดขึ้นในอนาคต ควบคุมและผลักดันรวมทั้งการวางแผนอนาคต
ให้เป็นไปในทางที่พึงประสงค์ (จุมพล พูลภัทรชีวิน, 2544) เทคนิคเดลฟายเกิดขึ้นในปี พ.ศ. 2495 
และได้รับการเปิดเผยครั้งแรกเมื่อปี พ.ศ. 2505 โดย โอลาฟเฮลเมอร์ (Olaf Helmer) และนอร์แมน 
ซี ดาลกีย์ (Norman C. Dalkey) ซึ่งเป็นนักวิจัยของบริษัทแรนด์ (Rand Corporation) ในรัฐ      
แคลิฟอร์เนีย สหรัฐอเมริกา (ชนิดา รักษ์พลเมือง, 2551) การวิจัยแบบเทคนิคเดลฟายเป็นเทคนิคที่
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ช่วยในการสื่อสารระหว่างกลุ่มผู้เชี่ยวชาญในการแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสารและประสบการณ์ความ
เชี่ยวชาญซึ่งกันและกัน โดยไม่มีการเผชิญหน้ากันโดยตรงเหมือนการวิจัยแบบอื่นๆ (นงนภัส       
เที่ยงกมล, 2551) 
 5.1 คุณลักษณะของเทคนิคเดลฟาย 
 คุณลักษณะของเทคนิคเดลฟาย มีดังต่อไปน้ี (ชนิดา รักษ์พลเมือง, 2551) 
 1) ผู้ เข้าร่วมเป็นผู้ เชี่ยวชาญในการศึกษาวิจัย ไม่ทราบว่าใครบ้างที่ เข้าร่วมเป็นกลุ่ม
ผู้เชี่ยวชาญ ไม่ทราบว่าผู้อื่นมีความเห็นอย่างไรในประเด็นที่ศึกษา ทั้งนี้เพราะผู้เชี่ยวชาญทุกคนจะ
ตอบแบบสอบถามตามที่ผู้วิจัยจะก าหนดขึ้นในแต่ละขั้นตอนในเวลาใกล้เคียงกัน 
 2) ผู้เชี่ยวชาญที่เข้าร่วมในการวิจัยต้องตอบแบบสอบถามตามที่ผู้วิจัยก าหนดให้ครบทุก
ขั้นตอน ซึ่งอาจเป็น 2-4 รอบ ทั้งที่โดยที่การสอบถามครั้งแรกจะเป็นค าถามปลายเปิด ส่วนค าถาม
รอบต่อๆไปจะอยู่ในลักษณะมาตราประเมินค่า ผู้เชี่ยวชาญสามารถทบทวนค าตอบของตนได้ทุก
ขั้นตอน มีโอกาสกลั่นกรองค าตอบของตนอย่างละเอียดรอบคอบ จนกระทั่งมีความมั่นใจในค าตอบ
และสามารถแสดงความคิดเห็นของตนได้อย่างอิสระ 
 3) ผู้วิจัยจะน าค าตอบไปวิเคราะห์ใหม่และป้อนข้อมูลที่ได้จากการวิเคราะห์กลับไปให้
ผู้เชี่ยวชาญพิจารณาอีกครั้งโดยปกติกระบวนการท าซ้ า (Iterative process) แบบนี้จะด าเนินไป
จนกว่าจะได้ค าตอบที่เป็นฉันทามติ (Consensus) ของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ จุดประสงค์การท าซ้ าก็
เพื่อที่จะกรอง (Refine) ความเช่ียวชาญของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญนั่นเอง 
 4) ความน่าเชื่อถือได้ของค าตอบและความส าเร็จของการวิจัยขึ้นอยู่กับ แบบสอบถามความ
รอบรู้ของผู้เชี่ยวชาญที่ตอบแบบสอบถาม และความร่วมมือในการวิจัย 
 5) การใช้สถิติวิเคราะห์ความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ โดยทั่วไปจะใช้สถิติเกี่ยวกับการวัด
แนวโน้มเข้าสู่ส่วนกลางและการวัดการกระจาย 

5.2 ขั้นตอนการด าเนินการวิจัยของเทคนิคเดลฟาย มีขั้นตอนดังนี้  
 1) ก าหนดปัญหาที่จะศึกษาปัญหาที่จะวิจัยด้วยเทคนิคเดลฟายควรเป็นปัญหาที่ยังไม่มี
ค าตอบที่ถูกต้องแน่นอนและสามารถวิจัยปัญหาได้จากการให้ผู้เชี่ยวชาญในสาขานั้นๆ เป็นผู้ตัดสิน 
ประเด็นปัญหาควรจะน าไปสู่การวางแผนนโยบายหรือการคาดการณ์ในอนาคต 
 2) การเลือกกลุ่มผู้เชี่ยวชาญขั้นตอนนี้มีความส าคัญมากเนื่องจากคุณลักษณะเฉพาะของการ
วิจัยแบบเทคนิคเดลฟายคือการอาศัยข้อคิดเห็นจากการตอบของผู้เชี่ยวชาญผลการวิจัยจะน่าเชื่อถือ
หรือไม่ขึ้นอยู่กับว่ากลุ่มผู้เชี่ยวชาญที่เลือกสรรมานั้นสามารถให้ข้อมูลที่น่าเชื่อถือได้เพียงใดดังนั้นสิ่งที่
ผู้วิจัยจะต้องค านึงถึงในการเลือกกลุ่มผู้เชี่ยวชาญได้แก่  ความสามารถของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญความ
ร่วมมือของผู้เชี่ยวชาญ และวิธีการเลือกผู้เช่ียวชาญเป็นต้น 
 3) การท าแบบสอบถามในกระบวนการท าวิจัยโดยใช้เทคนิคเดลฟายจะให้ ผู้เชี่ยวชาญตอบ
แบบสอบถามจ านวน 3 รอบ ดังนี ้
 การสร้างแบบสอบถามรอบที่ 1 แบบสอบถามฉบับแรกเป็นแบบสอบถามปลายเปิดและเป็น
การถามแบบกว้างๆให้ครอบคลุมประเด็นปัญหาที่จะวิจัย เพื่อระดมความคิดเห็นของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ
ส าหรับการวิเคราะห์ค าตอบแบบสอบถามรอบแรกผู้วิจัยจะต้องรวบรวมความคิดเห็นและวิเคราะห์
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โดยละเอียดและน ามาวิเคราะห์และสังเคราะห์เป็นประเด็นโดยตัดข้อมูลที่ซ้ าซ้อนออกเพื่อน าไปสร้าง
แบบสอบถามในรอบต่อไป 
 การสร้างแบบสอบถามรอบที่ 2 โดยการน าค าตอบที่วิเคราะห์ได้จากรอบแรกมา สร้างเป็น
แบบสอบถามแบบมาตราส่วน (Rating scale) 5 ระดับเพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญแต่ละคนให้น้ าหนัก
ความส าคัญของแต่ละข้อ ส าหรับการวิเคราะห์ค าตอบจากแบบสอบถามรอบที่ 2 โดยการน าค าตอบ
แต่ละข้อมาหาค่ามัธยฐาน (Median) และค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile rang) 
 การสร้างแบบสอบถามรอบที่ 3 โดยการน าค าตอบแต่ละข้อจากการวิเคราะห์รอบที่ 2 สร้าง
เป็นแบบสอบถามแบบมาตราส่วน (Rating scale) 5 ระดับเพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญแต่ละคนยืนยันค าตอบ
อีกครั้ง ส าหรับการวิเคราะห์ค าตอบจากแบบสอบถามรอบที่ 3 จะพิจารณาจากค่าพิสัยระหว่าง    
ควอไทล์กล่าวคือถ้าอยู่ในค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ แสดงว่าค าตอบที่วิเคราะห์ได้นั้นมีความคิดเห็นของ
ผู้เชี่ยวชาญที่สอดคล้องกัน ซึ่งถ้าผู้วิจัยได้ข้อมูลเพียงพอก็อาจสรุปผลการวิจัยได้รอบนี้เลย 
 ส าหรับจ านวนรอบที่เหมาะสมนั้นขึ้นอยู่กับจุดมุ่งหมาย เวลา งบประมาณของการวิจัย 
จ านวนรอบส าหรับการวิจัยควรพิจารณาดูค าตอบที่ได้ในรอบต่างๆ ว่ามีความสอดคล้องกันของกลุ่ม
ผู้เชี่ยวชาญครอบคลุมเรื่องที่ศึกษาหรือไม่ ถ้ามีมากพออาจจะหยุดในรอบที่ 2 หรือรอบที่ 3 ในเรื่อง
ของจ านวนรอบได้มีการศึกษาพบว่า การส่งแบบสอบถาม 3 รอบเป็นจ านวนรอบที่พอดี ความคลาด
เคลื่อนมีไม่มาก ตั้งแต่รอบที่ 3 ขึ้นไป ความแตกต่างของผลที่ได้ไม่มีนัยส าคัญ (จุมพล พูลภัทรชีวัน, 
2530) และยังพบว่ารอบที่ 2-3 ก็มีความสอดคล้องกันในการพยากรณ์อนาคตได้ และจ านวนรอบยัง
ขึ้นอยู่กับจ านวนข้อค าถามและเหตุการณ์ (Couper, 1984) 
 5.3 ข้อดีของการวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย 
 1) ผู้วิจัยสามารถรวบรวมข้อความคิดจากกลุ่มผู้เชี่ยวชาญจ านวนมากได้โดยไม่ต้องเสียเวลา
จัดประชุม กลไกในการใช้เทคนิคง่ายแก่การด าเนินการ  
 2) ผู้เชี่ยวชาญให้ค าตอบได้อย่างอิสระไม่ถูกครอบง าความคิด ไม่ต้องเผชิญหน้ากันและไม่
ทราบว่าใครเข้าร่วมอยู่การวิจัยบ้าง และใครให้ค าตอบว่าอย่างไร  
 3) ผู้ เชี่ยวชาญมีโอกาสแสดงความคิดเห็นได้อย่างเท่าเทียมกัน เพราะทุกคนจะตอบ
แบบสอบถามฉบับเดียวกันทุกขั้นตอน และยังมีโอกาสรับฟังความคิดเห็นของผู้อื่นเท่าๆ กันมีโอกาส
ปรับเปลี่ยนหรือยืนยันความคิดของตนจนเกิดความมั่นใจ  
 4) ผู้เชี่ยวชาญต้องผ่านการพิจารณาไตร่ตรองหลายขั้นตอน ช่วยให้ความเชื่อมั่นของค าตอบที่
ได้รับน้ันสูงขึ้น 
 5) เทคนิคเดลฟายช่วยให้ผู้วิจัยสามารถทราบล าดับความส าคัญของข้อมูลและเหตุผลในการ
ตอบค าถาม รวมทั้งความสอดคล้องในเรื่องความคิดเห็นเป็นอย่างดี 
 5.4 ข้อจ ากัดของการวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย 
 1) การคัดเลือกผู้เชี่ยวชาญและเกณฑ์การพิจารณาเลือกผู้เชี่ยวชาญให้ได้มาซึ่งผู้ที่มีความรอบ
รู้ ความเต็มใจ และเห็นความส าคัญของการวิจัยเป็นส่วนส าคัญมากในด้านความเช่ือถือของการวิจัย 
 2) หากเป็นการวิจัยเพื่อวางแผนหรือนโยบาย ควรคัดเลือกผู้เช่ียวชาญซึ่งเป็นผู้มีอ านาจหน้าที่
โดยตรงเข้าร่วมกันวิจัย 
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 3) การก าหนดให้ตอบแบบสอบถามซ้ าหลายรอบอาจท าให้ผู้เชี่ยวชาญเกิดวามเบื่อหน่าย 
หรือเกิดความรู้สึกว่าถูกรบกวนมากเกินไป อาจไม่ร่วมมือตอบแบบสอบถามรอบต่อไป 
 4) ผู้เชี่ยวชาญต้องเข้าใจในประเด็นปัญหาโดยรวมและข้อความในแบบสอบถามแต่ละข้อ
ตรงกัน เพื่อให้เกิดความสอดคล้องทางความคิดและไม่มีอคติ 
 5) หากก าหนดให้ผู้เชี่ยวชาญท านายเหตุการณ์ในระยะเวลาใกล้หรือไกลเกินไป อาจท าให้
ผู้เชี่ยวชาญท านายได้ด้วยความยากล าบากและเกิดความคลาดเคลื่อนได้มีผู้ศึกษาไว้ว่าช่วงเวลาของ
การท านายอนาคตควรอยู่ในช่วงเวลา 10-15 ปี 
 6) ผู้วิจัยขาดความรอบคอบ และมีความล าเอียงในการพิจารณาวิเคราะห์ค าตอบที่ได้ในแต่
ละรอบ 
 7) เนื่องจากมีการส่งแบบสอบถามหลายรอบ อาจมีการสูญหายของแบบสอบถามหรือไม่
ได้รับค าตอบคืนกลับมา                                                                                                 
 การวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย เป็นการระดมความคิดเพื่อหาข้อมูลในการประกอบการ
ตัดสินใจ ซึ่งโดยปกติจะเป็นข้อมูลเชิงอนาคต หากได้ข้อมูลมาอย่างเป็นระบบระเบียบจะช่วยให้ทราบ
ข้อมูลอันน่าเชื่อถือ เพื่อประกอบการก าหนดหรือวางแนวทางปรับเปลี่ยนสภาพที่เป็นอยู่  ให้น าไปสู่
อนาคตที่คาดหวัง และสามารถใช้ข้อมูลที่ได้รับเป็นแนวทางสร้างสรรค์อนาคตที่ดียิ่งขึ้น                                                                                                               
 
6. งานวิจัยที่เกี่ยวขอ้ง 
 จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่างานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพโดยตรงยังไม่มีผู้ใดศึกษามาก่อน ผู้วิจัยจึงขอน าเสนองานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับจิต
วิญญาณในการท างานในบริบทต่างๆ ดังนี้   
 เพ็ญศรี วัฒยากร, วิมลรัตน์ จงเจริญ, และประภาพร ชูก าเหนิด (2559) ได้ศึกษาความผาสุก
ทางจิตวิญญาณและจิตวิญญาณในการท างานของหัวหน้าหอผู้ป่วย โรงพยาบาลทั่วไป ภาคใต้        
กลุ่มตัวอย่างเป็นหัวหน้าหอผู้ป่วยที่ปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลทั่วไป ภาคใต้ ซึ่งด ารงต าแหน่งหัวหน้า
หอผู้ป่วยมากกว่า 1 ปี จ านวน 155 คน ผลการวิจัย พบว่า ความผาสุกทางจิตวิญญาณของหัวหน้าหอ
ผู้ป่วยมีคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับมากทั้งโดยรวมและรายด้าน จิตวิญญาณในการท างานของหัวหน้าหอ
ผู้ป่วยมีคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับมากทั้งโดยรวมและรายด้าน และพบว่า ความผาสุกทางจิตวิญญาณมี
ความสัมพันธ์ทางบวกในระดับสูงกับจิตวิญญาณในการท างานของหัวหน้าหอผู้ป่วยอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ ส าหรับจิตวิญญาณในการท างาน ผู้วิจัยใช้ผลการศึกษา ที่ได้จากงานวิจัยของ 
Petchsawang and Duchon (2009) ที่ศึกษาความหมายและองค์ประกอบในการ ประเมินจิต
วิญญาณในการท างานของกลุ่มคนเอเซีย เป็นการศึกษายืนยันเชิงโครงสร้างตามแนวคิดจิตวิญญาณใน
การท างานของสังคมตะวันตก พบว่า จิตวิญญาณในการท างาน หมายถึง การที่บุคคลรับรู้ถึงการ
ท างานของตนเอง ที่เกิดมาจากใจ คุณค่า ความเชื่อ และความศรัทธา จนสามารถค้นพบความหมาย
และเป้าหมายที่แท้จริงของงาน รวมถึงการด าเนินชีวิตเพื่อให้ตนเองบรรลุในเป้าหมายชีวิตที่เชื่อมโยง
กับเป้าหมายของงาน เป็นแนวทางในการศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของหัวหน้าหอผู้ป่วย โดยมี
องค์ประกอบที่ส าคัญ 4 ประการ ได้แก่ 1) ความเมตตา (compassion) คือ มีความเห็นอกเห็นใจ
เข้าใจซึ่งกันและกัน รู้สึกร่วมในความทุกข์ของผู้อื่น เป็นปฏิสัมพันธ์ทางใจที่ให้ความส าคัญต่อการมีอยู่
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ของบุคคลในองค์กร 2) การมีสติ (mindfulness) คือ ความสามารถในการเผชิญกับปัญหาและ
อุปสรรคในการท างาน การคาดการณ์อนาคตหรือการเปลี่ยนแปลงที่จะเกิดขึ้น 3) งานที่มีคุณค่าและมี
ความหมาย (meaningful work) คือ ความผูกพันที่มีต่องานที่ท า มีแรงบันดาลใจในการที่จะน าเอา
ศักยภาพที่มีอยู่ภายในตัวออกมาปฏิบัติงานเพื่อสร้างสรรค์งานให้ประสบความส าเร็จ มีความพร้อมใน
การท างานและการมีส่วนร่วมในงานนั้นๆ ปรารถนาที่จะเป็นส่วนหนึ่งขององค์กร 4) การก้าวผ่านไปสู่
สิ่งที่ดีกว่า (transcendence) คือ การยอมรับในจุดเด่น จุดด้อยของตนเอง ไม่ยึดติดยึดมั่นกับ
ความคิดของตนเอง เปิดกว้างยอมรับสิ่งต่างๆรอบตัว ให้ความส าคัญกับประโยชน์ส่วนรวมมากกว่า
ประโยชน์ส่วนตน 
 เปรมิกา บุญเกิด (2558) ได้ศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของผู้ประกอบวิชาชีพทนายความ 
ใช้รูปแบบของการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยในการวิจัยครั้งนี้ได้น าเอาแนวคิดของ Ashmos and Duchon 
(2000) Millinman et al. (2003) มณฑล สรไกรกิตติกุล และ สุนันทา เสียงไทย (2013) และ 
Anthony Gatling (2015) มาผสมผสานเป็นแนวทางในการศึกษางานวิจัยซึ่งสามารถแบ่ง
องค์ประกอบทางจิตวิญญาณออกได้เป็น 4 ประการ คือ มิติที่ 1 ชีวิตด้านใน หรือ ชีวิตจิตใจ (Inner 
Life) มิติที่ 2 งานที่มีคุณค่าและมีความหมาย (Meaningful Work) มิติที่ 3 ส านึกร่วมแห่งความเป็น
ชุมชน (Sense of Community) มิติที่ 4 ความสอดคล้องระหว่างค่านิยมขององค์กรกับค่านิยมใน
ระดับปัจเจกบุคคล (Alignment between organization and individual values) กลุ่มตัวอย่าง
คือ กลุ่มทนายความจ านวน 8 คน เก็บข้อมูลด้วยวิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก ผลการวิจัย พบว่า ผู้
ประกอบวิชาชีพทนายความให้ความหมายและมีพฤติกรรมการแสดงออกทางจิตวิญญาณในการ
ท างานแตกต่างกันในมิติแต่ละด้าน นอกจากนี้ยังพบว่า จิตวิญญาณในการท างานมีความสอดคล้องกับ
การแสดงออกทางจริยธรรม โดยมิติด้านชีวิตจิตใจและงานที่มีคุณค่า มีส่วนท าให้ทนายความ
แสดงออกถึงจริยธรรมในด้านความซื่อสัตย์ ความยุติธรรม การไม่เอาเปรียบคนอื่น รวมทั้งการมีความ
รับผิดชอบในหน้าที่ของตนเอง ในขณะที่มิติด้านส านึกร่วมแห่งความเป็นชุมชน และมิติด้านความ
สอดคล้องระหว่างค่านิยมองค์กรกับค่านิยมระดับปัจเจกบุคคล เป็นมิติสนับสนุนท าให้การเกิด
จริยธรรมในการท างานเป็นไปอย่างสมบูรณ์มากขึ้น โดยท าให้เกิดบรรยากาศของการช่วยเหลือกันและ
การท างานภายใต้กฎเกณฑ์ที่องค์กรได้ก าหนด 
 นฤเบศร์ สายพรหม, ดุษฎี โยเหลา และรัตติกรณ์ จงวิศาล (2559) ศึกษาอิทธิพลปัจจัยเชิง
สาเหตุและผลของจิตวิญญาณในการท างานที่ส่งผลต่อสุขภาวะทางจิตวิญญาณ เจตคติ และพฤติกรรม
ในการท างานของครูโรงเรียนคาทอลิก สังกัดอัครสังฆมณฑลกรุงเทพฯ กลุ่มตัวอย่าง คือ ครูใน
โรงเรียนคาทอลิก สังกัดอัครสังฆมณฑล กรุงเทพฯ จ านวน 498 คน เก็บขอมูลโดยใชแบบสอบถาม
จ านวน 10 แบบวัด งานวิจัยนี้ใช้ความหมายของจิตวิญญาณในการท างานโดยอ้างอิงกับนิยามที่ 
Ashmos and Duchon (2000) ได้นิยามไว้ว่า จิตวิญญาณในการท างานหมายถึงการรับรู้และ
ประสบการณ์ของบุคคลในด้านต่างๆที่เกี่ยวข้องกับจิตวิญญาณในการท างาน ซึ่งจ าแนกออกเป็น 3 
องค์ประกอบได้แก่ 1) บุคคล 2) หน่วยงาน และ 3) องค์การ โดยในองค์ประกอบด้านบุคคลเป็นการ
รับรู้และประสบการณ์เกี่ยวกับปัจจัยแวดล้อมทางสังคม ความหมายในการท างาน และชีวิตภายใน
ของบุคคล ส่วนด้านหน่วยงานเป็นการรับรู้และประสบการณ์เกี่ยวกับสังคมและการท างานและ
ค่านิยมเชิงบวกในหน่วยงานของบุคคล ด้านองค์การเป็นการรับรู้และประสบการณ์เกี่ยวกับค่านิยมใน
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องค์การและความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลกับองค์การ ผลการวิจัย พบวา ปจจัยเชิงสาเหตุที่มีอิทธิพล
ทางตรงตอจิตวิญญาณในการท างาน ไดแก การรับรูการสนับสนุนจากองคการ ความยุติธรรมในองค
การ และทุนทาง จิตวิทยา สวนจิตวิญญาณในการท างาน พบวา มีอิทธิพลทางตรงตอสุขภาวะทางจิต
วิญญาณของครู นอกจากนี้ การรับรู การสนับสนุนจากองคการ ความยุติธรรมในองคการ และทุนทาง
จิตวิทยา ยังมีอิทธิพลทางออม ตอความพึงพอใจในงาน ความผูกพันตอองคการ และพฤติกรรมการ
เป็นสมาชิกที่ดีในองคการผ่านจิตวิญญาณในการท างานกับสุขภาวะทางจิตวิญญาณ 
 รัตติกรณ์ จงวิศาล (2555) ศึกษาภาวะผู้น า จิตวิญญาณในการท างาน ผลการปฏิบัติงาน และ
บรรษัทภิบาล กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย คือ ผู้บริหารระดับกลางในกลุ่มบริษัท ซีพีออลล์ จ ากัด 
(มหาชน) จ านวน 240 คน จากการศึกษาเอกสารที่เกี่ยวข้องผู้วิจัยได้เลือกใช้องค์ประกอบจิตวิญญาณ
ในการท างานของ Robbins and Judge (2007) ซึ่งประกอบด้วยจิตส านึกของเป้าหมายที่เข้มแข็ง 
การให้ความส าคัญกับการพัฒนาบุคคล ความไว้วางใจและความเคารพนับถือ การด าเนินงานอย่างมี
มนุษยธรรมและการอดทนต่อการแสดงออกของพนักงาน เนื่องจากเป็นแนวคิดจิตวิญญาณในการ
ท างานที่มีความหมายและองค์ประกอบที่ชัดเจนและเหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่างในการศึกษาในครั้งนี้  
ผลการวิจัย พบว่า จิตวิญญาณในการท างานโดยรวมอยู่ในระดับปานกลางถึงสูง ซึ่งองค์ประกอบของ
จิตวิญญาณในการท างานที่มีระดับสูงที่สุด คือ จิตส านึกของเป้าหมายที่เข้มแข็ง และองค์ประกอบที่
อยู่ในระดับปานกลาง คือ การอดทนต่อการแสดงออกของพนักงาน ผู้บริหารระดับกลางมีการรับรู้ว่า
องค์การมีบรรษัทภิบาลโดยรวมอยู่ในระดับสูง ผู้บริหารระดับกลางมีผลการปฏิบัติงานโดยรวมอยู่ใน
ระดับสูง ภาวะผู้น ามีอิทธิพลทางบวกต่อจิตวิญญาณในการท างานและผลการปฏิบัติงาน จิตวิญญาณ
ในการท างานมีอิทธิพลทางบวกต่อบรรษัทภิบาล บรรษัทภิบาลมีอิทธิพลทางบวกต่อผลการปฏิบัติงาน 
ภาวะผู้น าส่งผลทางอ้อมต่อบรรษัทภิบาลโดยส่งผ่านตัวแปรจิตวิญญาณในการท างานและบรรษัทภิ
บาล จิตวิญญาณในการท างานส่งผลทางอ้อมต่อผลการปฏิบัติงานโดยส่งผ่านบรรษัทภิบาล ภาวะผู้น า 
ของจิตวิญญาณในการท างาน และบรรษัทภิบาล สามารถอธิบายความแปรปรวนของผลการ
ปฏิบัติงานได้ จึงกล่าวได้ว่า องค์กรจึงควรให้ความส าคัญกับการพัฒนาภาวะผู้น า จิตวิญญาณในการ
ท างานและบรรษัทภิบาล เพื่อส่งเสริมให้ผลการปฏิบัติงานของผู้บริหารระดับกลางสูงขึ้น  
 นุรฟตตรี เจะอาแว และรัตติกรณ จงวิศาล (2559) ศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะผูน าจิต
วิญญาณในที่ท างาน สมดุลระหว่างชีวิตและการท างาน และผลการปฏิบัติงานของพนักงานธนาคาร
ระดับปฏิบัติการ กลุ่มตัวอย่าง คือ พนักงานธนาคารระดับปฏิบัติการ ธนาคารอิสลามแหงประเทศไทย 
(ส านักงานใหญ) จ านวน 242 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วยแบบวัดจิตวิญญาณในการ
ท างาน จ านวน 48 ขอ เพื่อวัดจิตวิญญาณในการท างาน  ซึ่งผู้วิจัยได้แปลและพัฒนาแบบสอบถาม
ตามแนวคิดของ Ashmos and Duchon (2000) โดยแบงเป็น 3 องคประกอบ คือ ด้านชีวิตภายใน  
ดานความหมายของงาน และด้านความสัมพันธกับหน่วยงาน ผลการวิจัย พบวา ระดับภาวะผูน า จิต
วิญญาณในที่ท างาน สมดุลระหว่างชีวิตและการท างาน และผลการปฏิบัติงานอยู่ในระดับสูง ภาวะ
ผู้น า จิตวิญญาณในที่ท างาน  สมดุลระหว่างชีวิตและการท างาน มีความสัมพันธทางบวกกับผลการ
ปฏิบัติงานอยางมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01  
 Grosvenor (2005) ศึกษาจิตวิญญาณในการให้ความดูแลของพยาบาล ตามการรับรู้ด้าน
สิทธิของพยาบาลวิชาชีพ โดยใช้วิธีการสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง เกี่ยวกับประสบการณ์ทางจิต
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วิญญาณในการท างานด้านการให้ความดูแลและปฏิสัมพันธ์กับผู้ป่วย และวิเคราะห์ตามกรอบแนวคิด
เกี่ยวกับความเชื่อมโยงระหว่างร่างกายและจิตวิญญาณ ผลการวิจัย พบว่า ประสบการณ์ที่เกี่ยวข้อง
กับความยุ่งยากและความโศกเศร้า น ามาซึ่งความพิถีพิถันในการให้ความดูแลและเอาใจใส่ต่อผู้ป่วย 
นอกจากนี้การฝึกฝนยังก่อให้เกิดทักษะในการท างาน ลักษณะของผู้น าที่รับฟัง นโยบายของหน่วยงาน
ที่มีการวางแผนและให้ความส าคัญกับมาตรฐานในการดูแลผู้ป่วยที่สูง  ก็มีส่วนช่วยสนับสนุนให้
พยาบาลมีจิตวิญญาณในการท างานและดูแลผู้ป่วยด้วยความเต็มใจ 
 Hong (2009) ศึกษาอิทธิพลของการรับรู้เกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานกับความพึงพอใจ
ในการท างาน ความตั้งใจจะลาออกและการแสดงออกทางอารมณ์ด้านลบ ประชากรคือกลุ่มผู้ท างาน
ด้านสุขภาพในคานซัส จ านวน 412 คน โดยใช้แบบวัดจิตวิญญาณในการท างานของ Ashmos-
Duchon  ในการรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างาน 5 ด้าน แบ่งเป็น ระดับบุคคล 3 
ด้าน ได้แก่ ด้านคุณค่าของงาน (Meaning at work) ด้านชีวิตภายใน (Inner life) และด้านการ
พิจารณาไตร่ตรอง (Contemplation) และระดับองค์กร ได้แก่ ด้านคุณค่าขององค์การ 
(Organizational value) และความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลกับองค์กร (Individual and the 
organization) ผลการวิจัย พบว่า จิตวิญญาณในการท างานทั้งระดับบุคคลและองค์กรส่งผลทางบวก
ต่อความพึงพอใจในการท างานและส่งผลทางลบกับความตั้งใจลาออกและการแสดงอารมณ์ด้านลบ
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ นอกจากนี้ยังสามารถอธิบายได้ว่าจิตวิญญาณในการท างานมีผลต่อคุณภาพ
ชีวิตที่ดี เป็นปัจจัยที่ช่วยลดความเครียดในการท างานและก่อให้เกิดสุขภาพที่ด ี
 Leeuwen, Tiesinga, Post and Jochemsen (2006) ศึกษาจิตวิญญาณในการปฏิบัติงาน
ของพยาบาล ในการให้การดูแลในเรื่องสุขภาพ ประชากรที่ศึกษาคือพยาบาลในประเทศเนเธอแลนด์ 
จุดมุ่งหมายของการศึกษาเพื่อการพัฒนางานและสร้างความช านาญการของพยาบาล โดยเก็บข้อมูล
จากการสนทนากลุ่มกับกลุ่มตัวอย่างผู้ที่มีความเกี่ยวข้องกับเรื่องหัวใจ เนื้องอก และระบบประสาท 
แบ่งเป็นกลุ่มผู้ป่วย กลุ่มพยาบาล และกลุ่มที่ปรึกษาในโรงพยาบาล (Hospital chaplains) 
ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นเกี่ยวกับเรื่องจิตวิญญาณที่แตกต่างกัน ทั้งในด้านความ
คาดหวังต่อบทบาทของพยาบาล ซึ่งยังไม่มีความชัดเจน แต่ก็มีแนวโน้มที่แสดงให้เห็นว่าขึ้นอยู่กับการ
แสดงออกของแต่ละบุคคลและความผูกพันของแต่ละคนด้วย การศึกษาแสดงให้เห็นว่าองค์ประกอบ
ด้านบุคคล วัฒนธรรมและการศึกษาที่แตกต่างกันนั้น แสดงให้เห็นว่าการให้การดูแลเอาใจใส่อย่างมี
จิตวิญญาณนั้นยังไม่ได้ฝังลึกในการให้การดูแลของพยาบาล ซึ่งหมายถึง พยาบาลจ าเป็นที่จะต้องรู้ถึง
การดูแลอย่างมีจิตวิญญาณว่าเป็นอย่างไร รู้ถึงปัจจัยด้านบุคคล อาชีพ วัฒนธรรม ที่ส่งผลกระทบ นั่น
คือพวกเขาควรจะได้เข้าไปมีส่วนร่วมในการอภิปรายและตัดสินใจเกี่ยวกับการฝึกหัดด้านการพยาบาล
ที่เกี่ยวกับเรื่องของการดูแลเอาใจใส่อย่างมีจิตวิญญาณ 
 จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับจิตวิญญาณในการท างาน พบว่า จิตวิญญาณใน
การท างานมีความแตกต่างกันในมิติแต่ละด้าน ปัจจัยเชิงสาเหตุที่มีอิทธิพลทางตรงตอจิตวิญญาณใน
การท างาน ได้แก่ ผู้น า การสนับสนุนจากองค์กร และความยุติธรรมในองค์กร โดยจิตวิญญาณในการ
ท างานมีความสัมพันธ์กับการแสดงออกทางจริยธรรม แต่การให้การดูแลอย่างมีจิตวิญญาณนั้นยังไม่ได้
ถูกฝังลึกลงไปในการดูแลของพยาบาล ดังนั้นพยาบาลจึงควรพัฒนาจิตวิญญาณในการท างาน 
นอกจากนี้ จิตวิญญาณในการท างานยังมีความสัมพันธ์กับผลการปฏิบัติงานและสามารถอธิบายความ
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แปรปรวนของผลการปฏิบัติงานได้ โดยจิตวิญญาณในการท างานส่งผลทางบวกต่อความพึงพอใจใน
การท างานและส่งผลทางลบกับความตั้งใจลาออกและการแสดงอารมณ์ด้านลบ  จิตวิญญาณในการ
ท างานจึงเป็นปัจจัยที่ช่วยลดความเครียดในการท างาน และก่อให้เกิดสุขภาพจิตที่ดี ดังนั้น องค์กรจึง
ควรให้ความส าคัญกับการพัฒนาจิตวิญญาณในการท างานเพื่อส่งเสริมให้เกิดผลการปฏิบัติงานที่ดีและ
คุณภาพชีวิตที่ดีของผู้ปฏิบัติงาน  
 
7. กรอบแนวคิดการ  
 จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาล
วิชาชีพ ของนักวิชาการที่ได้รับการยอมรับ ผู้วิจัยได้บูรณาการแนวคิดจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ ซึ่งประกอบไปด้วยแนวคิดของ Ashmos and Duchon (2000), Kinjerski and 
Skrypnek (2006), เพ็ญศรี วัฒยากร และคณะ (2559)  เป็นกรอบแนวคิดในการศึกษา เรื่อง จิต
วิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ดังนี ้ 
 

 
 
 

 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 

จิตวิญญาณในการ
ท างานของพยาบาล
วิชาชีพ 
ด้านที่ 1………. 
ด้านที่ 2………. 
ด้านที่ 3……… 
ด้านที่n…….. 
 

จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพตามความคิดเห็นกลุ่ม
ผู้เชี่ยวชาญ 5 กลุ่ม ดังนี ้
1. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บริหารองค์กรฝ่ายทรัพยากรบุคคล 
2. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บริหารทางการพยาบาล 
3. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บริหารองค์กรวิชาชีพ 
4. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มนกัวิชาการ/อาจารย์พยาบาล 
5. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มพยาบาลระดับปฏิบัติการ 

จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพตามแนวคิดของ 
Ashmos and Duchon(2000), Kinjerski and Skrypnek(2006), 
เพ็ญศรี วัฒยากร และคณะ (2559) ประกอบด้วย 3 ด้าน คือ 1) ด้าน
ความเข้าใจในตัวตน 2) ด้านความมีพลังจากภายใน 3) ด้านทัศนคติที่
ดีต่องาน   
  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บทที่ 3 
วิธีด าเนินการวิจัย 

 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาจิต
วิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพโดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi technique) ในการ
รวบรวมความคิดเห็นจากกลุ่มผู้เชี่ยวชาญที่เป็นฉันทามติเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพโดยมีวิธีการด าเนินการวิจัยดังนี้ 
 
ประชากร 
 ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ คือ ผู้เชี่ยวชาญด้านวิชาการหรือการบริหารและพัฒนา
บุคลากร ประกอบด้วย 1) กลุ่มผู้บริหารองค์กรฝ่ายทรัพยากรบุคคล 2) กลุ่มผู้บริหารทางการพยาบาล 
3) กลุ่มผู้บริหารองค์กรวิชาชีพ 4) กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มนักวิชาการ/อาจารย์พยาบาล 5) กลุ่มพยาบาล
ระดับปฏิบัติการ 
 
กลุ่มตัวอย่าง 
 ผู้เชี่ยวชาญในการวิจัยนี้ จ านวน 20 คน  โดยจากการก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างตาม
การศึกษาของ Macmillan (1971) พบว่า ผู้เชี่ยวชาญจ านวนตั้งแต่ 17 คนขึ้นไป ระดับความคลาด
เคลื่อนจะลดลงอย่างคงที่และมีความคลาดเคลื่อนน้อยมาก เท่ากับ 0.02 (Macmillan, 1971 อ้างถึง
ใน บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร, 2553) ดังนั้น ผู้วิจัยท าการคัดเลือกกลุ่มผู้เชี่ยวชาญแบบเจาะจงจ านวน 
20 คน เพื่อป้องกันการสูญหายของข้อมูลหากผู้เชี่ยวชาญถอนตัวหรือตอบไม่ครบทั้ง 3 รอบ โดย
เบื้องต้นผู้วิจัยใช้วิธีการคัดเลือกผู้เช่ียวชาญกลุ่มละ 1-3 คน การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างในการวิจัยนี้โดย
ก าหนดคุณสมบัติของกลุ่มตัวอย่างจากการสอบถามผู้เชี่ยวชาญที่มีประสบการณ์เกี่ยวจิตวิญญาณใน
การท างานของพยาบาลวิชาชีพและอาจารย์ที่ปรึกษา รวมถึงค้นหาผลงานที่ปรากฏทางเอกสาร
วิชาการ ศึกษาจากประวัติผลงานด้านต่างๆ ประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน รางวัลที่ได้รับ และมี
ความยินดีในการเข้าร่วมการวิจัย และให้ผู้เชี่ยวชาญเสนอผู้เชี่ยวชาญคนต่อไปด้วยเทคนิคการบอกต่อ 
(Snowball technique) เพราะการบอกต่อจากผู้เชี่ยวชาญมีผลในเรื่องการให้ความร่วมมือในการ
วิจัยมากขึ้นและจะได้กลุ่มตัวอย่างที่มีความน่าเชื่อถือ (Burns and Grove, 2001) เพื่อให้ได้กลุ่ม
ตัวอย่างที่มีประสบการณ์เกี่ยวจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพมากที่สุด โดยพิจารณา
ผู้เชี่ยวชาญเพิ่มจากการสอบถามผู้เชี่ยวชาญที่ให้การสัมภาษณ์ โดยต้องให้ผู้ที่แนะน าติดต่อขออนุญาต
ผู้ที่ถูกอ้างชื่อถึงก่อน เมื่อผู้ เชี่ยวชาญอนุญาต  ผู้วิจัยจึงติดต่อโดยตรงเพื่อให้ข้อมูลเกี่ยวกับ
โครงการวิจัย  จากนั้นน ารายชื่อผู้เชี่ยวชาญทั้งหมด ปรึกษาอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ และติดต่อ
ประสานงานเพื่อขอความร่วมมือในการวิจัย ผู้เชี่ยวชาญในการวิจัยครั้งนี้ ประกอบด้วย ผู้เชี่ยวชาญ
กลุ่มผู้บริหารองค์กรฝ่ายทรัพยากรบุคคลผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บริหารทางการพยาบาล ผู้เชี่ยวชาญกลุ่ม
ผู้บริหารองค์กรวิชาชีพ ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มนักวิชาการ/อาจารย์พยาบาล และผู้เชี่ยวชาญกลุ่มพยาบาล
ระดับปฏิบัติการ ซึ่งเป็นผู้ที่ยินดีให้ความร่วมมือในการวิจัยและก าหนดคุณสมบัติ ดังนี ้
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 1. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บริหารองค์กรฝ่ายทรัพยากรบุคคลจ านวน 3 คน ก าหนดคุณสมบัติ
ดังต่อไปนี ้
    1.1 วุฒิการศึกษาตั้งแต่ระดับปริญญาโทขึ้นไปทางการบริหาร การพัฒนาทรัพยากรมนุษย์
หรือจิตวิทยาอตุสาหกรรม 
    1.2 มีประสบการณ์การท างานในต าแหน่งผู้บริหารด้านทรัพยากรบุคคลของโรงพยาบาลรัฐ
หรือเอกชนไม่น้อยกว่า 5 ปี 
 2. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บริหารทางการพยาบาล จ านวน 4 คน ก าหนดคุณสมบัติดังต่อไปนี้ 
    2.1 เป็นพยาบาลวิชาชีพที่มีวุฒิการศึกษาตั้งแต่ระดับปริญญาโทขึ้นไป 
    2.2 มีประสบการณ์การท างานต าแหน่งผู้บริหารระดับสูง ระดับกลางและระดับต้นใน
โรงพยาบาลรัฐหรือเอกชน ไม่น้อยกว่า 5 ปี 
    2.3 ปฏิบัติงานอยู่ในโรงพยาบาลที่มีพยาบาลได้รับรางวัลระดับประเทศ เช่น รางวัลเหรียญ
ฟลอเรนซ์ไนติงเกล รางวัลพยาบาลดีเด่นสภาการพยาบาล หรือรางวัล DAISY Award เป็นต้น 
 3. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บริหารองค์กรวิชาชีพ จ านวน 3 คน ก าหนดคุณสมบัติดังต่อไปน้ี 
    3.1 วุฒิการศึกษาตั้งแต่ระดับปริญญาโทขึ้นไป 
    3.2 มีประสบการณ์การท างานในต าแหน่งคณะกรรมการสภาการพยาบาล หรือ
คณะกรรมการสมาคมพยาบาล                                                                                                        
 4. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มนักวิชาการ/อาจารย์พยาบาล จ านวน 4 คน ก าหนดคุณสมบัติดังต่อไปนี้ 
    4.1 วุฒิการศึกษาต้ังแต่ระดับปริญญาโทขึ้นไป 
    4.2 มีประสบการณ์การสอน การบรรยาย มีผลงานวิชาการหรืองานวิจัยด้านการบริหาร 
การพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ หรือจิตวิทยาอุตสาหกรรม ที่เกี่ ยวข้องกับการเสริมสร้างแรงจูงใจ 
พฤติกรรมองค์กร จิตวิญญาณในการท างาน ไม่น้อยกว่า 5 ปี 
 5. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มพยาบาลระดับปฏิบัติการ จ านวน 6 คน ก าหนดคุณสมบัติดังต่อไปนี้ 
    5.1 มีประสบการณ์การท างานในต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพ ไม่น้อยกว่า 5 ปี 
    5.2 มีผลงานการปฏิบัติงานเป็นที่ยอมรับของหน่วยงาน มีประวัติได้รับรางวัลหรือประกาศ
เกียรติคุณ ในฐานะผู้ปฏิบัติการพยาบาลดีเด่น ด้านพฤติกรรมบริการในระดับหน่วยงานหรือ
ระดับประเทศ เช่น รางวัลเหรียญฟลอเรนซ์ไนติงเกล รางวัลพยาบาลดีเด่นสภาการพยาบาล หรือ
รางวัล DAISY Award ในโรงพยาบาลเอกชน เป็นต้น 
 
การคัดเลือกผูเ้ชี่ยวชาญ 
 1. ผู้วิจัยท าการคัดเลือกผู้เชี่ยวชาญ กลุ่มละ 1 คน ตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย โดย
คัดเลือกจากประวัติการศึกษา ประวัติการท างาน ผลงานเอกสารต่างๆ รวมทั้งสอบถามจากอาจารย์ที่
ปรึกษาและบุคคลที่เกี่ยวข้อง เพื่อให้สามารถคัดเลือกผู้เช่ียวชาญได้ตามคุณสมบัติที่ก าหนดไว ้
 2. ผู้วิจัยขอให้ผู้เชี่ยวชาญที่คัดเลือกไว้ เสนอรายชื่อผู้เชี่ยวชาญท่านอื่นประมาณ 2-3 รายชื่อ 
ด้วยเทคนิคการบอกต่อ (Snowball technique) เพื่อให้ได้ผู้เช่ียวชาญจนครบ 20 คน หลังจากนั้นน า
รายชื่อผู้เชี่ยวชาญเสนอต่ออาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์เพื่อตรวจสอบคุณสมบัติให้ตรงกับคุณสมบัติ
ผู้เชี่ยวชาญที่ก าหนดไว้ 
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 3. จ านวนผู้เชี่ยวชาญที่มีความเหมาะสมคือ 17-21 คน เพื่อรักษาระดับความคลาดเคลื่อน
ของข้อมูลของข้อมูลให้น้อยที่สุดที่ 0.02 เพิ่มความแม่นย าและความน่าเชื่อถือในการท าวิจัย 
(Macmillan, 1971 อ้างถึงใน บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร, 2553) เมื่อได้ผู้เชี่ยวชาญครบทั้ง 20 คน ซึ่ง
ครบตามเกณฑ์ ผู้วิจัยด าเนินการติดต่อผู้เชี่ยวชาญ เพื่อเรียนเชิญเป็นผู้เชี่ยวชาญงานวิจัย 

สรุปผลการคัดเลือกผู้เชี่ยวชาญ 
 1. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บริหารองค์กรฝ่ายทรัพยากรบุคคล คดัเลือกตามคุณสมบัติที่ก าหนด 
จ านวน 2 คน และโดยเทคนคิวิธีการบอกต่อ 1 คน 
 2. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บริหารทางการพยาบาล คัดเลือกตามคุณสมบัติทีก่ าหนด จ านวน 3 คน 
และโดยเทคนคิวิธีการบอกต่อ 1 คน 
 3. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บริหารองค์กรวิชาชีพ คัดเลือกตามคุณสมบัติที่ก าหนด จ านวน 1 คน 
และโดยเทคนคิวิธีการบอกต่อ 2 คน 
 4. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มนักวิชาการ/อาจารย์พยาบาล คัดเลือกตามคุณสมบัตทิี่ก าหนด จ านวน 3 
คน และโดยเทคนิควิธีการบอกต่อ 1 คน 
 5. ผู้เชี่ยวชาญกลุ่มพยาบาลระดับปฏิบัติการ คัดเลือกตามคุณสมบัติที่ก าหนด จ านวน 4 คน 
และโดยเทคนคิวิธีการบอกต่อ 2 คน 
 
เครื่องมือทีใ่ช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลวิจัยครั้งนี้ประกอบด้วย ข้อมูลแบบสัมภาษณ์ 1 ชุด 
และแบบสอบถามจ านวน 2 ชุด สร้างเครื่องมือโดยมีรายละเอียดดังนี ้
 1. แบบสัมภาษณ์ ชุดที่ 1 เป็นแบบสัมภาษณ์และข้อค าถามปลายเปิดเรื่องการศึกษาจิต
วิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ เป็นแบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้างและค าถามปลายเปิด เพื่อ
ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลรอบที่ 1 (ภาคผนวก ง) เพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญได้แสดงความคิดเห็นอย่างอิสระ
ในการให้ข้อมูลเกี่ยวกับ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ โดยใช้ระยะเวลาในการ
สัมภาษณ์ประมาณ 30-45 นาท ี
 2. แบบสอบถามชุดที่ 1 (รอบที่2) เป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัยท าการรวบรวมข้อมูลที่ได้จาก
การสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญในรอบที่ 1 น ามาวิเคราะห์เนื้อหา (Content analysis) ร่วมกับข้อมูลที่ได้
จากการทบทวนวรรณกรรม จากนั้นจึงน าข้อความที่มีเนื้อหาในลักษณะเดียวกัน มาจัดหมวดหมู่ในแต่
ละด้าน โดยเรียงล าดับตามความส าคัญ สร้างเป็นแบบสอบถามในลักษณะมาตราส่วนประมาณค่า 
(Rating scale) 5 ระดับ คือ ระดับความส าคัญมากที่สุด จนถึงระดับความส าคัญน้อยที่สุด เพื่อให้
ผู้เชี่ยวชาญประมาณค่าแนวโน้มความส าคัญในแต่ละด้าน 
 3. แบบสอบถามชุดที่ 2 (รอบที่3) เป็นแบบสอบถามในลักษณะมาตราส่วนประมาณค่า 
(Rating scale) 5 ระดับ คือ ระดับความส าคัญมากที่สุด จนถึงระดับความส าคัญน้อยที่สุด เกี่ยวกับ 
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญได้พิจารณายืนยันการคงค าตอบเดิม
หรือเปลี่ยนแปลงค าตอบจากแบบสอบถามรอบที่ 2 ซึ่งแสดงค่ามัธยฐาน (Median) และค่าพิสัย
ระหว่างควอไทล์ (Interquartile range) ที่ได้จากการวิเคราะห์ความคิดเห็นของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ และ
ค าตอบของผู้เชี่ยวชาญแต่ละคนในรอบที่ 2 
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การสร้างเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  
 การสร้างเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย รอบที่ 1 แบบสัมภาษณ์ จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ เพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญได้แสดงความคิดเห็นภายในกรอบที่ก าหนด มีขั้นตอนดังนี้ 
 1. ผู้วิจัยศึกษาค้นคว้าแนวคิดทฤษฎี จากต ารา เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องทั้งในและ
ต่างประเทศ ที่เกี่ยวกับ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อน ามาบูรณาการมาเป็น
กรอบในการสร้างแบบสอบถามรอบที่ 1 
 2. สร้างแบบสอบถามข้อมูลทั่วไปและแบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้างตามแนวคิด จิตวิญญาณใน
การท างานของพยาบาลวิชาชีพ ก าหนดเป็น 2 ตอน ดังนี ้
  ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป  
  ตอนที่ 2 เป็นแบบสัมภาษณ์ด้วยค าถามปลายเปิด เพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญแสดงความ
คิดเห็นโดยอิสระ ข้อค าถามที่ใช้ คือ ท่านคิดว่าจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพควรมี
ลักษณะเป็นอย่างไร  
 การสร้างเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย รอบที่ 2 แบบสอบถามเรื่อง จิตวิญญาณในการท างาน
ของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญให้ระดับความส าคัญของข้อความจิตวิญญาณในการท างาน
ของพยาบาลวิชาชีพในแต่ละด้าน และมีข้อค าถามปลายเปิดเพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญได้แสดงความคิดเห็น
เพิ่มเติมอย่างอิสระ มีวิธีการสร้างแบบสอบถามดังนี้ 
 1. ผู้วิจัยน าข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์และตอบค าถามของผู้เชี่ยวชาญในรอบที่ 1 มาท า
การวิเคราะห์เนื้อหา (Content analysis) จากนั้นจัดหมวดหมู่ โดยน าข้อมูลที่มีข้อความเนื้อหาใน
ลักษณะเดียวกันมารวบรวมเข้าด้วยกัน จัดหมวดหมู่ในแต่ละด้าน จะได้จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ   
 2. จัดท าเป็นแบบสอบถามเรื่อง จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ในลักษณะ
มาตรส่วนประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดับ โดยก าหนดข้อรายการเป็นรายด้านย่อย เพื่อให้
ผู้เชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นว่า รายด้านย่อยดังกล่าว เป็นด้านที่ส าคัญของจิตวิญญาณในการท างาน
ของพยาบาลวิชาชีพที่มีอยู่ในระดับใด โดยมีเกณฑ์การพิจารณาระดับความเห็นของผู้เชี่ยวชาญในการ
ตอบแบบสอบถามรอบที2่ มีดังน้ี 
  5 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพที่มีความส าคญัระดับมากทีสุ่ด 
            4 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพที่มีความส าคญัระดับมาก  
  3 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพที่มีความส าคญัระดับปานกลาง 
  2 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพที่มีความส าคญัระดับน้อย 
  1 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพที่มีความส าคญัระดับน้อยที่สุด  
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 3. น าแบบสอบถามที่สร้างขึน้ไปให้อาจารย์ที่ปรึกษาตรวจสอบความถูกต้องและครอบคลุม
ของเนื้อหา 
 4. ปรับแก้ตามข้อเสนอแนะของอาจารย์ที่ปรึกษาให้มีความชัดเจนและถูกต้อง และน าไปใช้
ในการเก็บข้อมูลรอบที ่2 
 การสร้างเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย รอบที่ 3 แบบสอบถามเรื่อง จิตวิญญาณในการท างาน
ของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญได้รับรู้ระดับความเห็นของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญในแต่ละข้อ 
ส าหรับใช้ประกอบการตัดสินใจยืนยันตามความคิดเห็นเดิม หรือพิจารณาเปลี่ยนแปลงระดับ
ความส าคัญให้สอดคล้องกับความคิดเห็นของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ มีวิธีการสร้างแบบสอบถาม ดังนี้ 
 1. น าค าตอบที่ได้จากแบบสอบถามรอบที่ 2 มาค านวณหาค่ามัธยฐาน (Median) และค่า
พิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile range) เพื่อระบุค่ากลางและการกระจายความคิดเห็น 
 2. สรุปข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญจากแบบสอบถามรอบที่ 2 วิเคราะห์ข้อมูลและน าเสนอ
อาจารย์ที่ปรึกษาเพ่ือพิจารณาความเหมาะสมในการปรับแบบสอบถามตามข้อเสนอแนะ 
 3. สร้างแบบสอบถามจากข้อความเดิม ที่มีการปรับปรุงข้อความตามข้อเสนอแนะของ
ผู้เชี่ยวชาญในรอบที่ 2 และผ่านความเห็นชอบจากอาจารย์ที่ปรึกษาที่ โดยเป็นแบบสอบถามมาตรา
ส่วนประมาณค่า 5 ระดับเหมือนในรอบที่2 แต่เพิ่มต าแหน่งของค่ามัธยฐาน ค่าพิสัยควอไทล์ และ
ต าแหน่งที่ผู้เชี่ยวชาญแต่ละคนตอบในรอบที่ 2 รวมข้อความตามข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญและส่ง
ให้อาจารย์ที่ปรึกษาพิจารณาความถูกต้องเหมาะสมของข้อค าถามจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 
 4. ระบุต าแหน่งค่ามัธยฐานและค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ เพื่อแสดงความสอดคล้องกันของแต่
ละข้อความของการตอบแบบสอบถาม และต าแหน่งค าตอบของผู้เชี่ยวชาญในรอบที่ 2 แสดงไว้ใน
แบบสอบถามรอบที่ 3 ด้วยเครื่องหมาย โดยค าตอบของผู้เชี่ยวชาญที่อยู่ในขอบเขตค่าพิสัยระหว่าง 
ควอไทล์ของข้อความนั้น หมายความว่า ความคิดเห็นของผู้เช่ียวชาญคนนั้นสอดคล้องกับความคิดเห็น
ของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ ไม่ต้องให้เหตุผลประกอบ แต่ถ้าค าตอบของผู้เชี่ยวชาญ อยู่นอกค่าพิสัยระหว่าง 
ควอไทล์ หมายความว่า ความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญคนนั้นไม่สอดคล้องกับความคิดเห็นของกลุ่ม
ผู้เชี่ยวชาญ ขอให้ผู้เชี่ยวชาญแสดงเหตุผลประกอบในข้อนั้นๆ  
 5.น าแบบสอบถามที่ปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญและได้รับการพิจารณา
ความถูกต้องเหมาะสมจากอาจารย์ที่ปรึกษาไปเก็บรวบรวมข้อมูลในรอบที่ 3                  
 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยนี้ ได้รับการตรวจสอบความตรงและความเที่ยง โดยจะแฝงอยู่ใน
กระบวนการรวบรวมข้อมูล ในขั้นตอนการก าหนดขนาด หรื อจ านวนของผู้ เชี่ยวชาญพบว่า 
ความคลาดเคลื่อนเฉลี่ยในการตอบแบบสอบถามของผู้เชี่ยวชาญจะลดลงตามจ านวนที่เพิ่มขึ้นของ
สมาชิกในกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ ซึ่งค่าความเที่ยงตรงจะเพิ่มขึ้นและเข้าใกล้ .90 เมื่อผู้เชี่ยวชาญมีมากกว่า 
17 คน (Dobbins, 1999 อ้างถึงใน น้ าผึ้ง มีศีล, 2559) ซึ่งในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยก าหนดจ านวน
ผู้เชี่ยวชาญทั้งหมด 20 คน และความเที่ยงของเครื่องมือพิจารณาได้จากการที่ผู้เชี่ยวชาญยืนยัน
ค าตอบของตนเองเมื่อตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 และรอบที่ 3 เมื่อพบว่าค าตอบของผู้เชี่ยวชาญ
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เปลี่ยนแปลงน้อยกว่าร้อยละ 15 ซึ่ง Linstone (1975) เสนอว่า สามารถยุติการส่งแบบสอบถามได้ 
อาจถือได้ว่าแบบสอบถามมีความเที่ยงอยู่ในระดับที่ยอมรับได้ ส่วนความตรงของเนื้อหาใน
แบบสอบถามปลายเปิดนั้น ได้จากการที่ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบโดยตรง รวมทั้งมีการใช้เทคนิคการสรุป
สะสมในเนื้อหาระหว่างการสัมภาษณ์ จุมพล พูลภัทรชีวิน (2553) กล่าวว่า ความตรงของเนื้อหาของ
เครื่องมือจะแฝงอยู่ในกระบวนการรวบรวมข้อมูล เนื่องจากผู้วิจัยรวบรวมความคิดเห็นของ
ผู้เชี่ยวชาญโดยตรง ซึ่งผู้เชี่ยวชาญจะได้ตรวจความตรงตามเนื้อหาคู่กับการตอบแบบสอบถามไปด้วย   
 
การพิทักษส์ิทธิผู้มสี่วนร่วมในการวิจัย 
 ด าเนินการขอจริยธรรมการวิจัยในคน จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ผ่านการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยเมื่อวันที่ 11 กุมภาพันธ์ 2562 ผู้วิจัย
ด าเนินการเก็บข้อมูลโดยการแนะน าตนเองพร้อมทั้งชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัยและขั้นตอนการ
เก็บรวบรวมข้อมูล ชี้แจงข้อมูลส าหรับผู้มีส่วนร่วมในการวิจัยตามเอกสาร (Information sheet) และ
เปิดโอกาสให้ผู้เชี่ยวชาญได้ซักถามข้อสงสัยก่อนลงนามในหนังสือแสดงความยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 
 
การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ผู้วิจัยด าเนินการขอจริยธรรมก่อนการเก็บรวบรวมข้อมูลจาการรวบรวมความคิดเห็นของ
ผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งมีวิธีการเก็บข้อมูลดังนี้ 
 1. การเก็บรวบรวมข้อมูลรอบที่ 1 
 1.1 ท าหนังสือเชิญผู้เชี่ยวชาญที่ได้คัดเลือกเข้ากลุ่มตัวอย่าง เพื่อขอความร่วมมือในการให้
ความคิดเห็นเกี่ยวกับ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ จากคณะพยาบาลศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย จ านวน 20 ชุด  
 1.2 ผู้วิจัยติดต่อผู้เชี่ยวชาญ โดยแนะน าตัวและนัดหมายการส่งรายละเอียดเกี่ยวกับโครงร่าง
วิทยานิพนธ์ฉบับย่อและข้อมูลแบบสัมภาษณ์รอบที่ 1 เพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญได้ศึกษาก่อนการนัด
สัมภาษณ์ พร้อมทั้งขออนุญาตสัมภาษณ์และบันทึกเสียง โดยนัด วัน เวลา ที่จะสัมภาษณ์ และทวน
ก าหนดการนัดหมายล่วงหน้าอีกครั้งก่อนถึงวันนัด 
 1.3 ผู้วิจัยเตรียมตัวก่อนสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญ โดยโทรศัพท์ไปยืนยันก าหนดการนัดหมาย
ล่วงหน้าอย่างน้อย 1 วัน พร้อมทั้งจัดเตรียม ใบเซ็นยินยอมเป็นผู้เชี่ยวชาญในการวิจัย ( Consent 
form) เครื่องบันทึกเสียง และกระดาษส าหรับจดบันทึก 
 1.4 การสัมภาษณ์ ขออนุญาตผู้เชี่ยวชาญในการจดบันทึกและใช้เครื่องบันทึกเสียงระหว่าง
การสัมภาษณ์ ใช้เวลาในการสัมภาษณ์ประมาณ 30-45 นาที โดยใช้ค าถามปลายเปิด ไม่มีการถามน า
ตามแนวที่ก าหนดไว้ในแบบสัมภาษณ์ ตั้งใจฟัง สรุปแต่ละประเด็น สอบถามเพิ่มเติมหากมีข้อสงสัยจน
ได้ข้อมูลที่ตรงและครอบคลุมประเด็นทั้งหมด และเปิดโอกาสให้ผู้เชี่ยวชาญได้แสดงความคิดเห็น
เพิ่มเติม  
 1.5 หลังการสัมภาษณ์ ชี้แจ้งการเก็บข้อมูลรอบต่อไป ประมาณวัน เวลา ที่จะส่ง
แบบสอบถามรอบที่ 2 และรอบที่ 3 พร้อมทั้งขออนุญาตติดต่อผู้เชี่ยวชาญทางโทรศัพท์หากต้องการ
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ข้อมูลเพิ่มเติม และยืนยันว่าจะท าลายเทปบันทึกเสียงทันทีหลังสิ้นสุดการวิจัย จากนั้นจึงกล่าว
ขอบคุณผู้เช่ียวชาญ 
 2. การเก็บรวบรวมข้อมูลรอบที่ 2 
 ส่งแบบสอบถามชุดที่ 2 ให้ผู้เช่ียวชาญอีกครั้งทางไปรษณีย์ด่วนพิเศษทุกฉบับ โดยแนบซอง
เปล่าติดแสตมป์จ่าหน้าซองถึงผู้วิจัยหรือส่งไฟล์ทางอีเมล์ตามความสะดวกของผู้เช่ียวชาญ เพื่อให้
ระดับความส าคัญรายด้านย่อยของจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพที่ได้จากกาวิเคราะห์
ข้อมูลในรอบที ่ 1 โดยก าหนดวันในการรับแบบสอบถามกลับภายใน 2 สัปดาห ์ หากยังไม่ได้รับ
แบบสอบถามกลับตามก าหนด ผู้วิจัยจะติดต่อสอบถามทางโทรศัพท์อีกครั้ง                            
 3. การเก็บรวบรวมข้อมูลรอบที่ 3 
 ส่งแบบสอบถามชุดที่ 3 ให้ผู้เชี่ยวชาญทางไปรษณีย์ด่วนพิเศษทุกฉบับอีกครั้ง เพื่อให้
ผู้เชี่ยวชาญยืนยันระดับความส าคัญรายด้านย่อยของจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ก าหนดวันในการรับแบบสอบถามกลับภายใน2สัปดาห์ 
 
การวิเคราะหข์้อมูล  

การวิจัยนี้เก็บข้อมูล 3 รอบ ซึ่งการวิเคราะห์ข้อมูลแต่ละรอบมีดังนี้ 
 การวิเคราะห์ข้อมูลรอบที่1 
 ถอดเทปภายหลังการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญทันที และน าข้อมูลที่ได้จากการตอบแบบ
สัมภาษณ์ของผู้เชี่ยวชาญแต่ละคน มาตรวจสอบเนื้อหาที่เกี่ยวข้องกับจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ จัดหมวดหมู่ โดยน าข้อมูลที่มีข้อความเนื้อหาในลักษณะเดียวกันมารวบรวมเข้า
ด้วยกัน จัดหมวดหมู่ในแต่ละด้าน จะได้จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพที่เป็นความ
คิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญทุกคน น าข้อมูลที่ได้ไปวิเคราะห์เนื้อหาตามการทบทวนวรรณกรรมและ
ตรวจสอบความครบถ้วนของเนื้อหาร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษา ดังนี ้
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ตารางที่ 2 การวิเคราะห์ข้อมูลรอบที่ 1 จากการทบทวนวรณกรรมร่วมกับการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญ
และการสร้างข้อรายการในแบบสอบถามการศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

1 ความเข้าใจใน
ตัวตน 
หมายถึง การรบัรู้และ
ยอมรับถึงอีกด้านของ
บุคคล การรับรู้ถึงคุณ
ค่าที่ยึดถือ รวมถึง
ศักยภาพที่มีอยู่
ภายในตัวเอง ซึ่งเป็น
มิติด้านแรกที่จัดอยู่ใน
ระดับบุคคล บคุคลจะ
ค้นหาโอกาสในการ
ท างานที่แสดงถึง
มุมมองที่หลากหลาย
ของตนเอง ไม่
เพียงแต่ความสามารถ
ทางด้านร่างกายหรือ
ด้านสติปัญญาเท่านั้น 
แต่รวมไปถึงการ
เข้าใจในจิตวิญญาณที่
ตระหนักรู้ว่าบุคคลมี
ชีวิตและจิตใจ  
(Ashmos and 
Duchon, 2000) 
 

- มีความมั่นคงทัง้ทางร่างกายและจิตใจ 
- มีพื้นฐานทางอารมณ์ที่ด ี
- รู้เท่าทันอารมณ์ของตนเองในขณะนั้น 

สามารถจัดการและแยกเรื่องงานและ
เรื่องส่วนตัวได้ 
 

- รับฟังข้อเสนอแนะของผู้อื่นและยินดีที่
จะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของตนเอง 

- รู้ข้อดีข้อเสียของตนเอง 
 

- มีเป้าหมายในชีวิตที่ชัดเจน และต้อง
เป็นเป้าหมายที่เหมือนกัน คอื การ
ช่วยเหลือผู้อื่น 

- รับรู้เป้าหมายของชีวิต 
- ตระหนักถึงความหมายของชีวิตและมี

เป้าหมายหรือจุดมุ่งหมายของชีวิต รู้ว่า
ตนเองต้องการสิ่งใด เพื่ออะไร อะไรคือ
สิ่งที่เหมาะสมกับตนเองในปัจจุบัน 

- มีความมุ่งมั่น มีอุดมคติที่จะท าเพื่อ
ผู้ป่วย 

รู้เท่าทันอารมณ์ ความคิด 
ของตนเองทั้งในด้านบวกและ
ด้านลบ 
 
 
ยอมรับจุดเด่น จุดด้อยของ
ตนเอง 
 
 
มีเป้าหมายในชีวิตและการ
ท างาน 
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จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

1 ความเข้าใจใน
ตัวตน 
บุคคลจะยอมรบัใน
ตัวตนที่แท้จริงของ
ตนเอง เข้าใจความ
แตกต่างของบุคคล มี
ความคาดหวัง เห็น
อกเห็นใจผู้อื่น และ
สามารถเข้าถึง
ศักยภาพที่ตนเองมี
อยู่ภายใน บุคคลจึง
มองหาสิ่งที่สามารถ
สร้างความพึงพอใจที่
ก่อให้เกิดจิตวิญญาณ
ในการท างาน เช่น 
การเป็นตัวของ
ตัวเอง หรือการให้
ความส าคัญต่อคุณ
ค่าที่ตนเองยึดถือ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- มีความคาดหวังต่อความส าเร็จในงาน
พยาบาล 
 
 

- มีความรับผิดชอบต่องาน 
- สามารถปฏิบัติงานตามหน้าที่ที่ได้รับ

มอบหมายได้อย่างครบถ้วน 
 

- หนักเอาเบาสู้ 
- ไม่ท้อถอย 
- อดทนอดกลั้นต่อความคับข้องใจ การ

ถูกรบกวน หรือความเครียด ความ
กดดันต่างๆด้วยความเต็มใจ 
 

- รับฟังความคิดเห็นผู้อื่น 
- ไม่ยึดถือความคิดของตนเองเป็นใหญ่ 

 
 
 

- มีความเข้าใจในตนเองและสิ่งต่างๆที่
เกี่ยวข้องกับตนเอง 

- มองโลกตามความเป็นจริง เข้าใจชีวิต 
เข้าใจธรรมชาติ ยอมรับความไม่
แน่นอนของชีวิตว่าเป็นเรื่องธรรมชาติ 
เป็นสัจธรรมของชีวิต มีก าลังใจในการ
ด ารงชีวิตอยู่ 

มุ่งมั่นที่จะประสบ
ความส าเร็จในการท างาน 
 
ตระหนักถึงสิทธิ หน้าที่ และ
ความรับผิดชอบในการ
ท างาน 
 
อดทนอดกลั้นต่อความคับ
ข้องใจ การถูกรบกวน หรือ
ความเครียดต่างๆ 
 
 

ไม่ยึดติดกับความคิดของ
ตนเอง ยอมรับการวิพากษ์ 
วิจารณ์ หรือขอ้มูลย้อนกลับ
จากผู้อื่น 
 
มองตนเองอย่าง
ตรงไปตรงมาและ
สมเหตุสมผล 
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จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

1 ความเข้าใจใน
ตัวตน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- มีอิทธิบาท 4 คือ ฉันทะ วิริยะ จิตตะ 
วิมังสา 

- มีความเมตตา กรุณา มุทิตา อุเบกขา 
- มีความเช่ือและปฏิบัติตามค าสอนของ

ศาสนา 
- กระท าแต่สิ่งดีงาม 

 
- มีความสุขกับสิง่ที่ตนมีอยู่  
- มองโลกในแง่ดีและพึงพอใจชีวิตใน

ปัจจุบันของตน 
- เห็นคุณค่าในตวัเองและคุณค่าของ

ชีวิต 
- เคารพตนเอง 
 

รับรู้และตระหนักถึงคุณค่า 
จริยธรรม จรรยาบรรณ ที่
ตนเองยึดถือ 
 
 
 
 
รับรู้และภาคภูมิใจใน
ศักยภาพของตนเอง 
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จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

1 ความเข้าใจใน
ตัวตน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- มีสติสามารถควบคุมอารมณ์ตนเองได้ 
- มีความคิดยับยั้งชั่งใจ 
- ใช้เหตุผลมากกว่าอารมณ ์

 
- รู้ว่าตนเองต้องการอะไร 
- ตอบสนองความต้องการของตนเองได้

อย่างเหมาะสม 
 

- เคารพสิทธิของแต่ละคน 
- ให้เกียรติซึ่งกันและกัน กระท าทุกสิ่งทุก

อย่างโดยไม่ให้กระทบถึงบุคคลรอบข้าง 
- มีการตัดสินใจที่ค านึงถึงตัวเองและ

บุคคลอื่นๆในองค์กร 
- ค านึงถึงผู้อื่นเพื่อป้องกันการเกิดปัญหา

กระทบกระทั่งที่อาจจะเกิดตามมา 
- เข้าใจเกี่ยวกับธรรมชาติและ

ลักษณะเฉพาะของแต่ละคน 
- มีการแสดงออกถึงความรัก การให้อภัย 

ความไว้วางใจต่อผู้ร่วมงาน 
 

ควบคุมความรู้สึกและการ
กระท าของตนเองได้ 
 
 
รับรู้ถึงความต้องการของ
ตนเอง 
 
 
เข้าใจและให้อภัยผู้อื่นใน
กรณีที่เกิดความผิดพลาดจาก
การท างาน 
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จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

2.ด้านความมพีลัง
จากภายใน 
หมายถึง การ
ตระหนักในคุณค่า
และความส าคญัของ
งานที่ท าซึ่งถือเป็น
เป้าหมายที่ส าคัญของ
ชีวิตมนุษย์ โดยแสดง
ให้เห็นถึงความรู้สึก
ส่วนลึกของบุคคลนั้น 
ที่ต้องการที่จะมีส่วน
ร่วมในการท างานที่มี
ความหมายและและ
มีความส าคัญต่อชีวิต
ของเขาอย่างแท้จริง 
เป็นจิตวิญญาณใน
ระดับบุคคล แสดงให้
เห็นถึงวิธีในการ
ท างานของบุคคลแต่
ละคน โดยมี
สมมติฐานว่าแต่ละ
บุคคลมีแรงจูงใจหรือ
แรงปรารถนา
ต้องการที่จะมีส่วน
ร่วมในการท า
กิจกรรม  

- มาท างานก่อนเวลา 
- รู้สึกอยากมาท างานถึงแม้จะเป็นวันแรก

ของการท างานหลังจากหยุดยาวหรือ
หลังจากวันหยุดสุดสัปดาห ์

- มีความกระตือรือร้นในการท างาน 
 

- ปฏิบัติงานอย่างเต็มก าลังความสามารถ 
- ให้เวลากับการท างานมากกว่าเวลาอื่นๆ 
- ตั้งใจท างานอย่างเต็มที่ 
- ไม่รู้สึกย่อท้อแม้เกิดปัญหาอุปสรรค

ในขณะปฏิบัติงาน 
- ทุ่มเททั้งกายและใจให้กับการท างาน 

 
- ยินดีช่วยเหลืองานหรือกิจกรรมต่างๆ

ของหน่วยงาน 
- อาสาเข้าร่วมกิจกรรมต่างๆของ

หน่วยงาน 
 

- พยายามพัฒนาปรับปรุงการปฏิบัติงาน
ตลอดเวลา 

- ประเมินผลการปฏิบัติงานเสมอเพื่อ
น ามาปรับปรุงการปฏิบัติงานให้ดีขึ้น 

กระตือรือร้นในการมาท างาน
ทุกวัน 
 
 
 
 
ทุ่มเทแรงกายและแรงใจใน
การปฏิบัติงาน อย่างไม่รู้สึก
เหน็ดเหนื่อย 
 
 
 
 
 

 
อาสาช่วยเหลืองานอื่นๆแม้
ไม่ใช่งานประจ า หรืองานที่
ได้รับมอบหมาย 
 
 
มุ่งมั่นปรับปรุงผลการ
ปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ 
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จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

2.ด้านความมพีลัง
จากภายใน 
หรืองานที่มี
ความหมายต่อชีวิต
ของตนเองและผู้อื่น 
(Ashmos and 
Duchon, 2000) 
เป็นการผสมผสาน
ระหว่างคุณค่าของ
งานและคุณค่าที่
ตนเองยึดถือเข้าไว้
ด้วยกัน เมื่อบุคคล
สามารถที่จะตระหนัก
ได้ถึงคุณค่าและ
ความหมายของการ
ท างาน รวมทั้งเกิด
ความรู้สึกได้ถึง
ความส าคัญก็จะ
ส่งผลให้บุคคลเกิด
ความรู้สึกมีความสุข 
สนุกสนาน
เพลิดเพลินไปกับการ
ท างาน 

- ปฏิบัติตามวิสัยทัศน์และพันธะกิจของ
หน่วยงานที่ตนปฏิบัติงาน 

- ปฏิบัติตามมาตรฐานและแนวทางของ
หน่วยงาน 
 

- สามารถตัดสินใจแก้ปญัหาเรือ่งต่างๆใน
การท างานได้อย่างรวดเร็ว 

- มีความสามารถในการคิด วิเคราะห ์
- มีภาวะผู้น า 
- มีวิสัยทัศน์กว้างไกล 

 
- เข้าร่วมกิจกรรมต่างๆของหน่วยงานแม้

จะเป็นวันหยุด 
- ให้ความร่วมมอืในกิจกรรมตา่งๆของ

หน่วยงานด้วยความเต็มใจ 
 

- ปกป้องสิทธิผู้ป่วย 
- ให้การดูแลผู้ป่วยแบบองค์รวม 
- เป็นตัวแทนให้ผู้ป่วยและญาติ 
- มี empathy 

 

ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูง
ในการท างาน และพยายาม
บรรลุเป้าหมายนั้น 
 
 
แสดงศักยภาพในการท างาน
ของตนอย่างเต็มที่ 
 
 
 
 
ไม่สร้างเง่ือนไขหรือข้อจ ากัด
ในการท างานหรือการเข้าร่วม
กิจกรรมต่างๆของหน่วยงาน
และองค์การ 
 
ปฏิบัติงานที่ก่อให้เกิดผลลัพธ์
ทางการพยาบาลที่สูงกว่า
มาตรฐานหรือเกินความ
คาดหมายของผู้รับบริการ 
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จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

2. ด้านความมีพลัง
จากภายใน 
และเกิดความทุ่มเท 
ความรับผิดชอบ เอา
ใจใสใ่นงาน ซึ่งจะ
ส่งผลต่อ
ประสิทธิภาพในการ
ท างานที่ดีขึ้น 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- ยินดีที่จะให้ความช่วยเหลือผู้อื่นโดยไม่
ต้องรอให้ร้องขอด้วยความสมัครใจ 
ด้วยความเต็มใจ และไม่หวังสิ่งตอบ
แทน 

- ปฏิบัติต่อผู้ป่วยทุกคนอย่างเท่าเทียม
กัน 

- ตั้งใจปฏิบัติหน้าที่มากกว่านึกถึงสิ่ง
ตอบแทน 
 

- ไม่รีรอที่จะใหค้วามช่วยเหลือ
ผู้รับบริการ 

- ให้การพยาบาลโดยเน้นการพยาบาล
เชิงรุก 

- ให้ความช่วยเหลือผู้รับบริการเสมือน
ผู้รับบริการเป็นญาติของตนเอง 
 

- มีความคิดริเริ่มสร้างสรรค ์
- ค้นหากระบวนการใหม่ๆ เพื่อน ามา

ปรับปรุงการปฏิบัติงานให้ดีขึ้น 
- คิดค้นนวัตกรรมมาใช้ในกระบวนการ

ท างาน 
- หาแนวทางในการปฏิบัติงานที่แตกต่าง

จากคนอ่ืน เพื่อแก้ไขปัญหาที่เกิดจาก
การปฏิบัติงาน 
 

- มีความสนใจทีจ่ะศึกษาหาความรู้
ทางด้านการพยาบาลตลอดเวลา 

- น าผลการวิจัยและความรู้ใหม่ๆมา
ปรับปรุงผลการปฏิบัติงานเสมอ 

ทุ่มเทอุทิศตนในการ
ปฏิบัติงานโดยไม่ค านึงถึงการ
แลกเปลี่ยน เช่น ความดี
ความชอบ หรือค่าตอบแทน
พิเศษ 
 
 
 
 
ตอบสนองความต้องการของ
ผู้รับบริการอย่างรวดเร็ว 
 
 
 
 
 
ริเริ่มหรือมองหาวิธีการใหม่ๆ
ที่สร้างสรรค์เพือ่พัฒนาการ
ให้บริการ 
 
 
 
 
 
 
ค้นคว้าความรู้ที่ทันสมัย
ตลอดเวลา เพ่ือน ามา
ปรับปรุงการปฏิบัติงาน 
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จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

3. ด้านทัศนคติที่ดี
ต่องาน   
หมายถึง การให้
ความส าคัญกบัการ
เกิดปฏิสัมพันธ์ทั้ง
ทางด้านจิตวิญญาณ 
อารมณ์ ระหว่าง
องค์กรและบุคคล 
โดยขึ้นอยู่กับความ
เชื่อที่แต่ละบุคคล
มองเห็นความสัมพันธ์
ระหว่างตนเองและ
ผู้อื่น (Kinjerski and 
Skrypnek, 2006)   
 
 
 
 

- รักในวิชาชีพพยาบาล มีความใฝ่ฝันที่
จะท างานพยาบาล 

- มีความต้องการการพัฒนาวิชาชีพ
พยาบาลอย่างต่อเน่ือง 

- มีความผูกพันในวิชาชีพพยาบาล 
- ท างานด้วยใจ ด้วยความรัก และความ

เอาใจใส ่
- ตั้งใจท างานเต็มที่เพื่อวิชาชีพทั้งการ

ท างานในหน้าที่ของตนและงานที่
นอกเหนือไปจากงานที่เป็นหน้าที่ของ
ตนเพ่ือช่วยให้วิชาชีพประสบ
ความส าเร็จบรรลุถึงเป้าหมายไปกับ
ตนเอง 
 

- เห็นคุณค่าและสิ่งที่ดีงามของวิชาชีพ
พยาบาล 

- มีทัศนะคติที่ดตี่อวิชาชีพพยาบาล 
- มีจุดยืนต่อวิชาชีพในด้านบวก 

 
- ภูมิใจในวิชาชีพพยาบาล 
- ยินดีที่จะบอกผู้อื่นว่าท างานพยาบาล 
- ภูมิใจที่เป็นส่วนหนึ่งของวิชาชีพ 

 
- รู้สึกผูกพันต่อองค์กร 
- รู้สึกว่าที่ท างานคือบ้านหลังที่สอง 
- รู้สึกจงรักภักดีต่อองค์กรที่ปฏิบัติงาน 
- รู้สึกอบอุ่นทุกครั้งที่ได้ปฏิบัติงานใน

องค์กรนั้นๆ 

มีความรัก มีความสุข และ
สนุกในงานที่ท า 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
เห็นคุณค่าและความส าคัญ
ของงานที่ท า 
 
 
 
ภาคภูมิใจที่กล่าวถึงงานของ
ตนเองกับบุคคลอื่น 
 
 
สถานที่ท างานเปรียบเสมือน
บ้านของตนเอง 
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จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

3. ด้านทัศนคติที่ดีต่อ
งาน   
เป็นการท างานที่
สนับสนุนและ
ช่วยเหลือซึ่งกันและ
กันที่อยู่
นอกเหนือจากการ
ช่วยเหลือแค่เพียง
ตนเองเป็นส่วนส าคัญ
ในการพัฒนาด้านจิต
วิญญาณ และเมื่อ
บุคคลรู้สึกเป็นส่วน
หนึ่งของงานและ
องค์กร อัตราการ
ลาออกก็มีแนวโน้มที่
จะลดลง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- ไม่มีความคิดลาออกไปปฏิบัติงานใน
องค์กรอื่นถึงแม้จะได้รับค่าตอบแทน
มากกว่า 

- ตั้งใจที่จะท างานจนกว่าจะเกษียณ 
 

- มีความส านึกในหน้าที่ ปฏิบัติตาม
หน้าที่ของตนได้ 

- ยึดติดต่อเป้าหมายและค่านิยมของ
วิชาชีพ 

- เป็นที่ยอมรับของผู้อื่น 
- ท าเพื่อส่วนรวมมากกว่าค านึงถึง

ประโยชน์ของตนเอง 
- มีคุณธรรมจริยธรรมโดยมีศาสนาเป็นที่

ยึดเหน่ียวทางจิตใจ 
 

- ใช้สิ่งของและอุปกรณ์ต่างๆของ
หน่วยงานด้วยความระมัดระวัง 

- หมั่นดูแลรักษาอุปกรณ์ต่างๆให้พร้อม
ใช้งานเสมอ 

- ไม่ใช้ทรัพยากรต่างๆขององค์กรอย่าง
สิ้นเปลือง 

- ช่วยปิดน้ าปิดไฟที่ไม่จ าเป็นและเชิญ
ชวนให้ทุกคนช่วยกันใช้ทรัพยากรอย่าง
รู้คุณค่า 

มีความตั้งใจที่จะท างานให้
นานที่สุดหรือจนกว่าจะ
เกษียณ 
 
 
เป็นแบบอย่างของการ
ประพฤติตนในการประกอบ
วิชาชีพและชีวิตส่วนตัว 
 
 
 
 
 
 
 
ดูแลรักษาและใช้ทรัพยากร
ต่างๆของที่ท างานอย่าง
ประหยัดและคุม้ค่า
เช่นเดียวกับทรัพย์สินของ
ตนเอง 
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จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

3. ด้านทัศนคติที่ดี
ต่องาน   
มีความผูกพันกันใน
การท างาน เนื่องจาก
การมีส่วนร่วมจะช่วย
พัฒนาความเช่ือมั่น
ของบุคลากรภายใน
ทีมเดียวกัน การคบ
หาสมาคมระหว่างกัน
จะช่วยทั้งผู้น าและ
สมาชิกในทีม ซึ่งมีจะ
ช่วยให้เกิด
ความสัมพันธ์ในเชิง
บวก ท าให้สามารถ
เผชิญหน้ากับปัญหาที่
เกิดขึ้นในองค์กรได้ 
และส่งผลต่อผลการ
ปฏิบัติงานในระดับ
กลุ่มใหญ ่
 
 
 
 
 
 

- เคารพสิทธิของแต่ละคน 
- ให้เกียรติซึ่งกันและกัน กระท าทุกสิ่ง

ทุกอย่างโดยไม่ให้กระทบถึงบคุคลรอบ
ข้าง 

- มีการตัดสินใจที่ค านึงถึงตัวเองและ
บุคคลอื่นๆในองค์กร 

- ค านึงถึงผู้อื่นเพื่อป้องกันการเกิดปัญหา
กระทบกระทั่งที่อาจจะเกิดตามมา 
 

- ปฏิบัติตามกฎระเบียบขององค์กร 
- มาท างานตรงเวลา การไม่ขาดงานโดย

ไม่มีสาเหตุ ปฏิบัติตามข้อห้ามของ
องค์กร  

- สนองนโยบายขององค์กร 
 

- พูดถึงวิชาชีพในเชิงสร้างสรรค์ 
- ไม่กระท าสิ่งทีก่่อให้เกิดภาพลักษณ์ที่ไม่

ดีต่อวิชาชีพ 
- ปฏิบัติตัวเหมาะสม เพื่อรักษาช่ือเสียง

ของวิชาชีพ 
 

- ให้ความร่วมมอืการรับผิดชอบต่างๆกับ
กิจกรรมขององค์กร เช่น มีส่วนร่วม
สนใจเข้าร่วมประชุม 

- มีความรับผิดชอบและมีส่วนรว่มในการ
ด าเนินงานขององค์กร 

สร้างและรักษาความสัมพันธ์
ที่ดี มีความเปน็กัลยาณมิตร
กับเพ่ือนร่วมงานทุกระดับ 
 
 
 
 
 
 
ปฏิบัติงานตามแนวปฏิบัติ
ขององค์การโดยเคร่งครัด 
 
 
 
 
แสดงออกทั้งค าพูดและการ
กระท าที่ส่งเสรมิภาพลักษณ์
ทางบวกเกี่ยวกับงานที่ท า 
 
 
 
เต็มใจเข้ารับการอบรมหรือ
ประชุมทางวิชาการที่
เกี่ยวข้องกับการท างานแม้
ต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่ายเอง
หรือต้องใช้วันหยุดส่วนตัว 
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จากการทบทวน
วรรณกรรม 

จากการสัมภาษณ์ ข้อรายการในแบบสอบถาม 

3. ด้านทัศนคติที่ดี
ต่องาน   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- มีความสามารถในการปรับตัวเข้ากับ
สภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงได้ 

- มีความยืดหยุ่น 
- เคารพสิทธิผู้อื่นในที่ท างาน 
- มีสัมพันธภาพที่ดีระหว่างผู้ร่วมงาน 

 
- มีความรอบคอบในการปฏิบัติงาน 
- ไม่เกิดข้อผิดพลาดหรือเกิดข้อผิดพลาด

เพียงเล็กน้อยในการปฏิบัติงาน 
- รับผิดชอบงานที่ได้รับมองหมายให้เสร็จ

เรียบร้อย ถึงแม้จะเลยเวลาการ
ปฏิบัติงานแล้วก็ตาม 
 

- รู้สึกว่าการท างานเป็นการได้พัฒนา
ตนเอง 

- รู้สึกว่าการท างานเป็นความท้าทาย
อย่างหนึ่งและเป็นโอกาสที่ท าให้ได้
พัฒนาตนเอง 
 

- เข้าใจสถานการณ์ขององค์กรใน
ขณะนั้น 

- ร่วมฝ่าวิกฤตขององค์กรอยา่งไม่ท้อถอย 
 
- ไม่ปฏิบัติสิ่งที่ผิดกฎหมายและผิด

จรรยาบรรณวิชาชีพ 
- ปฏิบัติตัวตามมาตรฐานและค่านิยมของ

สังคม 

เต็มใจปฏิบัติงานและรักษา
บรรยากาศที่ดีในการท างาน 
 
 
 
ท างานด้วยความรับผิดชอบ 
ละเอียด รอบคอบ 
 
 
 
 
 
 
การท างานเป็นการได้พัฒนา
ตนเอง 
 
 
 
 
ยอมรับสถานการณ์ทางลบ
ขององค์การและร่วมฝ่าฟัน
อุปสรรคอย่างไม่ย่อท้อ 
 
ไม่ปฏิบัติในสิ่งที่รู้สึกว่าเป็นสิง่
ที่ไม่ถูกต้อง 
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การวิเคราะห์ข้อมูลรอบที่2 
 น าข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถามรอบที่ 2 มาค านวณหาค่ามัธยฐานและค่าพิสัยระหว่าง     
ควอไทล์ด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป เพื่อน าไปสร้างแบบสอบถามในรอบที่ 3  
 สูตรการค านวณค่ามัธยฐาน ดังนี้  (ขนิษฐา วิทยาอนุมาส, 2530) 

 
Lo + i [ N/2 – f 1 ] 

                               Md = 
                                                               f 2 

 
 Md  คือ ค่ามัธยฐาน 
 Lo  คือ ขีดจ ากัดล่างที่แท้จริงของคะแนนในชั้นที่มีมัธยฐาน 
 i  คือ ความกว้างของอันตรภาคชั้น 
 N  คือ จ านวนข้อมูลทั้งหมด 
 f 1  คือ ความถี่สะสมจากคะแนนต่ าสุดถึงคะแนนที่เป็นขีดจ ากัดบนของคะแนนในชั้น
  ก่อนช้ันที่มีมัธยฐาน 
 f 2  คือ ความถี่ของคะแนนในชั้นที่มีมัธยฐาน 
  
 ค่ามัธยฐานแปลความหมายได้ดังนี้ (กานดา พูนลาภทวี, 2539) 
 ค่ามัธยฐานอยู่ในช่วง 4.50 หมายถึง กลุ่มผู้เชี่ยวชาญเห็นว่า จิตวิญญาณในการท างานตาม
ข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานที่ส าคัญ มากที่สุด ของพยาบาลวิชาชีพ 
 ค่ามัธยฐานอยู่ในช่วง 3.50-4.49 หมายถึง กลุ่มผู้เชี่ยวชาญเห็นว่า จิตวิญญาณในการท างาน
ตามข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานที่ส าคัญ มาก ของพยาบาลวิชาชีพ 
 ค่ามัธยฐานอยู่ในช่วง 2.50-3.49 หมายถึง กลุ่มผู้เชี่ยวชาญเห็นว่า จิตวิญญาณในการท างาน
ตามข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานที่ส าคัญ ปานกลาง ของพยาบาลวิชาชีพ 
 ค่ามัธยฐานอยู่ในช่วง 1.50-2.49 หมายถึง กลุ่มผู้เชี่ยวชาญเห็นว่า จิตวิญญาณในการท างาน
ตามข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานที่ส าคัญ น้อย ของพยาบาลวิชาชีพ 
 ค่ามัธยฐานอยู่ในช่วง1.00-1.49 หมายถึง กลุ่มผู้เชี่ยวชาญเห็นว่า จิตวิญญาณในการท างาน
ตามข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานที่ส าคัญ น้อยที่สุด ของพยาบาลวิชาชีพ 
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 สูตรการค านวณค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ ดังนี ้(บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร, 2553) 
 IR = Q3 - Q1 
 โดยค านวณหา Q1 และ Q3 จากสูตร  
 

 LQ1 + [N/4 – CF] i 
                                 Q1 = 

                    fQ1 
 
 Q1  คือ ค่าควอไทล์ของต าแหน่งที่ 1  
 LQ1  คือ ขีดจ ากัดล่างที่แท้จริงของชั้นที่ควอไทล์ที่ 1 อยู่ 
  i  คือ ความกว้างของอันตรภาคชั้นควอไทล์ที่ 1  
 N  คือ จ านวนข้อมูลทั้งหมด  
 CF  คือ ความถี่สะสมของช้ันที่อยู่ล่างควอไทล์ที่ 1 แต่เป็นชั้นที่มีคะแนน น้อยกว่า  
 f Q1  คือ ความถี่ของคะแนนในชั้นควอไทล์ที่ 1 
 
 

         LQ3 + [3 N/4 – CF ] i 
                                 Q3 = 

        fQ3 
 
 Q3  คือ ค่าควอไทล์ของต าแหน่งที่ 3  
 LQ3  คือ ขีดจ ากัดล่างที่แท้จริงของชั้นที่ควอไทล์ที่ 3 อยู่  
 i  คือ ความกว้างของอันตรภาคชั้นควอไทล์ที่ 3  
 N  คือ จ านวนข้อมูลทั้งหมด  
 CF  คือ ความถี่สะสมของช้ันที่อยู่ล่างควอไทล์ที่ 3 แต่เป็นชั้นที่มีคะแนนน้อยกว่า  
 f Q3  คือ ความถี่ของคะแนนในชั้นควอไทล์ที่ 3 
 
 ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์แปลความหมายได้ ดังนี้ (ขนิษฐา วิทยาอนุมาส, 2530) 
 ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ ที่มีค่าไม่เกิน 1.50 หมายความว่า กลุ่มผู้เชี่ยวชาญมีความคิดเห็น
สอดคล้องกัน ต่อจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
 ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ ที่มีค่ามากกว่า 1.50 หมายความว่า กลุ่มผู้เชี่ยวชาญมีความคิดเห็น
ไม่สอดคล้องกัน ต่อจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ  
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ตารางที่ 3 ค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile Rage) และระดับ
ความส าคัญของความคิดเห็นจากผู้เช่ียวชาญเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

 
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชพี 

ด้านความเข้าใจในตัวตน 

รอบที ่2 
 

Md IR ระดับ
ความส าคัญ 

1) ตระหนักและเห็นคุณค่าจริยธรรม จรรยาบรรณตาม
มาตรฐานวิชาชีพ 

   4.71 0.31   มากทีสุ่ด 

2) รับรู้ถึงความต้องการของตนเอง มีเป้าหมายในชีวิตและการ
ท างาน 

   4.67 0.45 มากที่สุด 

3) เห็นอกเห็นใจและเข้าใจความรู้สึกของผู้ที่ท าผิด พร้อมให้
อภัยเมื่อเกิดความผิดพลาดจากการท างาน 

   4.67 0.45 มากที่สุด 

4) เข้าใจ และตระหนักถึงสิทธิ หน้าที่ และความรับผิดชอบของ
ตนเองในวิชาชีพพยาบาล  

   4.67 0.47 มากที่สุด 

5) ยอมรับและชื่นชมในศักยภาพของตนเองอย่างสมเหตุสมผล    4.64 0.94 มากที่สุด 
6) ดูแลและรับผิดชอบต่อการกระท าที่แสดงออกทั้งทาง
ร่างกายและค าพูดของตนเอง 

   4.61 0.64 มากที่สุด 

7) ส ารวจตนเองสม่ าเสมอ ยอมรับจุดเด่น จุดด้อยของตนเอง 4.58 0.70 มากที่สุด 
8) รู้เท่าทันอารมณ์ ความคิด ของตนเองทั้งด้านบวกและด้าน
ลบในขณะปฏิบัติงาน 

4.58 0.75 มากที่สุด 

9) มุ่งมั่นตั้งใจที่จะประสบความส าเร็จและได้รับการยอมรับใน
วิชาชีพพยาบาล 

4.54 0.79 มากที่สุด 
 

10) มองตนเองอย่างตรงไปตรงมาและสมเหตุสมผล 4.54 0.79 มากที่สุด 
11) ไม่ยึดติดกับความคิดของตนเองยอมรับการวิพากษ์ วิจารณ์ 
หรือการได้รับข้อมูลย้อนกลับจากผู้อื่น 

4.47 1.00 มาก 

12) เข้าใจและสามารถยับยั้งความรู้สึกคับข้องใจ หรือ
ความเครียดต่างๆในขณะปฏิบัติงาน 

4.24 1.04 มาก 
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ตารางที่ 3 ค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile Rage) และระดับ
ความส าคัญของความคิดเห็นจากผู้เช่ียวชาญเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

 
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชพี 

ด้านความมีพลังจากภายใน 
 

รอบที ่2 
 

Md IR ระดับ
ความส าคัญ 

1) แสดงศักยภาพในการท างานของตนอย่างเต็มที่ 4.69 0.33 มากที่สุด 
2) ริเริ่มหรือคิดค้นวิธีการใหม่ๆที่สร้างสรรค์ เพื่อพัฒนาการ
ให้บริการอยู่ตลอดเวลา 

4.67 0.47 มากที่สุด 

3) พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง เพื่อให้ท างานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น 

4.67 0.51 มากที่สุด 

4) มุ่งมั่นตั้งใจปรับปรุงผลการปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ 4.64 0.61 มากที่สุด 
5) ปฏิบัติงานที่สูงกว่ามาตรฐานหรือเกินความคาดหมายของ
ผู้รับบริการ เพ่ือก่อให้เกิดผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่ด ี

4.61 
 

0.69 
 

มากที่สุด 
 

6) เข้าใจความต้องการของผู้รับบริการและตอบสนองความ
ต้องการของผู้รับบริการตามหลักวิชาชีพอย่างรวดเร็ว  

  4.61 
 

   0.84 
 

มากที่สุด 

7) กระตือรือร้นในการมาท างาน   4.54    0.74 มากที่สุด 
8) ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูงในการท างาน และมีแรงจูงใจ 
ที่จะบรรลุเป้าหมายนั้น 

  4.54    0.79 มากที่สุด 

9) ปฏิบัติงานหรือเข้าร่วมกิจกรรมต่างๆของหน่วยงานและ
องค์การด้วยความเต็มใจ 

  4.37    0.88    มาก 

10) อุทิศตนท างานโดยไม่ค านึงถึงผลประโยชน์ส่วนตัว  
เช่น ความดีความชอบ หรือค่าตอบแทนพิเศษ 

4.35 0.95    มาก 

11) ทุ่มเทแรงกายและแรงใจในการปฏิบัติงาน ให้บรรลุ
เป้าหมายที่วางไว้ อย่างเต็มความสามารถ 

4.33 1.05    มาก 

12) อาสาช่วยเหลืองานเพื่อส่วนรวม หรืองานอ่ืนๆเสมอ  
แม้ไม่ใช่งานประจ าหรืองานที่ได้รับมอบหมาย 

4.22 0.85    มาก 
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ตารางที่ 3 ค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile Rage) และระดับ
ความส าคัญของความคิดเห็นจากผู้เช่ียวชาญเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

 
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชพี 

ด้านทัศนคติทีด่ีต่องาน 
 

รอบที ่2 
 

Md IR ระดับ
ความส าคัญ 

1) ให้คุณค่าและความส าคัญในงานที่ท า 4.73 0.92  มากที่สุด 
2) ปฏิบัติงานโดยสร้างและรักษาความสัมพันธ์ที่ดี มีความ
เป็นกัลยาณมิตรกับเพ่ือนร่วมงานทุกระดับ 

4.72 0.29    มากที่สุด 

3) มีความรัก มีความสุข และพอใจในงานที่ท า 4.71 0.31    มากที่สุด 
4) เชื่อว่าการท างาน เป็นการได้ฝึกฝนและพัฒนาตนเอง 4.71 0.31    มากที่สุด 
5) ยึดมั่นในจรรยาบรรณและหลักการของวิชาชีพ และไม่
ปฏิบัติในสิ่งที่ขัดกับหลักดังกล่าว 

4.67 0.51    มากที่สุด 

6) ร่วมฝ่าฟันให้องค์กรผ่านพ้นภาวะวิกฤตอย่างไม่ย่อท้อ 0.64 0.54    มากที่สุด 
7) มุ่งมั่นและพร้อมที่จะรักษาบรรยากาศที่ดีในการท างาน 0.64 0.56  มากที่สุด 
8) แสดงออกทั้งค าพูดและการกระท าที่ส่งเสริมภาพลักษณ์
ทางบวกเกี่ยวกับงานที่ท าอย่างสม่ าเสมอ 

0.64 0.61    มากที่สุด 

9) ท างานด้วยความรับผิดชอบ มุ่งมั่นตั้งใจ 0.64 0.61    มากที่สุด 
10) ภาคภูมิใจที่กล่าวถึงงานของตนเองกับบุคคลอื่น 0.64 0.61    มากที่สุด 
11) บริหารทรัพยากรของหน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลเช่นเดียวกับทรัพย์สินของตนเอง 

4.58 0.70    มากที่สุด 

12) มีความผูกพันต่องาน และจะท างานให้นานที่สุด 4.58 1.03    มากที่สุด 
13) เต็มใจที่จะเสียสละเวลาวันหยุด หรือใช้เงินส่วนตัวเพื่อ
เข้าอบรมหรือประชุมทางวิชาการที่เกี่ยวกับวิชาชีพพยาบาล 

4.58 1.03    มากที่สุด 

14) มีความคิดว่าสถานที่ท างานเปรียบเสมือนบ้านอีกหลัง
ของตนเอง 

4.54 0.86    มากที่สุด 

15) ประพฤติตนเป็นแบบอย่างของการประกอบวิชาชีพ
และการใช้ชีวิตส่วนตัว 

4.45 0.95 มาก 

16)ปฏิบัติงานตามค่านิยมและวัฒนธรรมองค์กรอย่างเต็มใจ 4.24 1.04 มาก 
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 การวิเคราะห์ข้อมูลรอบที่3  

จากการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามรอบที่ 3 ผู้วิจัยน ามาค านวณหาค่ามัธยฐาน
และค่าพิสัยระหว่างควอไทล์อีกครั้งเพื่อสรุปผลการวิจัย โดยพิจารณาข้อรายการที่มีค่ามัธยฐาน
มากกว่า 3.50 และพิจารณาความสอดคล้องจากค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ที่มีค่าน้อยกว่า 1.50 เพื่อ
สรุปผลการวิจัย โดยแบบสอบถามในรอบที่ 3 เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับเหมือนรอบที่ 
2 แต่เพิ่มต าแหน่งของค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquatile range) และ
ต าแหน่งที่ผู้เชี่ยวชาญแต่ละคนตอบ รวมข้อรายการในรอบที่ 2 หลังจากปรับปรุงแก้ไขข้อความตาม
ข้อเสนอแนะของผู้เช่ียวชาญและส่งให้อาจารย์ที่ปรึกษาพิจารณาความถูกต้องเหมาะสมของข้อค าถาม
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลรอบที่ 3 พบว่า จิตวิญญาณใน
การท างานของพยาบาลวิชาชีพประกอบด้วย 3 ด้านคงเดิม ประกอบด้วย 1) ด้านความเข้าใจในตัวตน 
จ านวน 12 ข้อรายการ 2) ด้านความมีพลังจากภายในจ านวน 12 ข้อรายการ 3) ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน 
จ านวน 16 ข้อรายการ ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ของทุกข้อรายการมีค่าน้อยกว่า 1.50 และการ
เปลี่ยนแปลงค าตอบของผู้เชี่ยวชาญ ร้อยละ 3.5  ผู้วิจัยจึงยุติการเก็บรวบรวมข้อมูล และสรุป
ผลการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาจิต
วิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ โดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi technique) ในการ
รวบรวมความคิดเห็นจากกลุ่มผู้เชี่ยวชาญที่เป็นฉันทามติเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพโดยมีผลการวิเคราะห์ข้อมูลดังน้ี 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพประกอบด้วย 3  ด้าน รวมทั้งหมด   40   ข้อรายการ ดังนี ้
 1. ด้านความเข้าใจในตัวตน   จ านวน  12   ข้อรายการ 
 2. ด้านความมีพลังจากภายใน   จ านวน   12    ข้อรายการ 
 3. ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน      จ านวน   16    ข้อรายการ   
 สรุปผลการวิจัย พบว่า ความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ ประกอบด้วย 3 ด้าน รวมทั้งหมด 40 ข้อรายการ ความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ
เปลี่ยนแปลงร้อยละ 3.5 ซึ่งอยู่ในเกณฑ์ที่สามารถยอมรับและสรุปผลการวิจัยได้ โดยแสดงผลการ
วิเคราะห์ข้อมูลรอบที่ 2 และรอบที่ 3 แสดงในรูปตาราง และสรุปผลการวิจัยจากผลการวิเคราะห์
ข้อมูลรอบที่ 3 เป็นรายด้าน โดยเรียงตามล าดับความส าคัญของจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพแต่ละด้านและข้อรายการตามค่ามัธยฐานจากมากไปหาน้อย (ดังตารางที่ 2-4) 
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1. ด้านความเข้าใจในตัวตน (Self understanding)  
 ผู้วิจัยจ าแนกข้อรายการ แสดงผลค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ 
(Interquartile Rage) และระดับความส าคัญของความคิดเห็นจากผู้เชี่ยวชาญจากการเก็บข้อมูลรอบ
ที่ 3 โดยเรียงล าดับข้อความที่มีค่ามัธยฐานสูงสุด (รายละเอียดดังตารางที4่) 
ตารางที่ 4 ค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile Rage) และระดับ
ความส าคัญของความคิดเห็นจากผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพด้าน
ความเข้าใจในตัวตน 

 
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชพี 

ด้านความเข้าใจในตัวตน 
 

รอบที่ 3 

Md IR ระดับ
ความส าคัญ 

1) ตระหนักและเห็นคุณค่าจริยธรรม จรรยาบรรณตามมาตรฐาน
วิชาชีพ 

    4.77 0.25    มากที่สุด 

2) รับรู้ถึงความต้องการของตนเอง มีเป้าหมายในชีวิตและการ
ท างาน 

    4.70 0.30    มากที่สุด 

3) เห็นอกเห็นใจและเข้าใจความรู้สึกของผู้ที่ท าผิด พร้อมให้อภัย
เมื่อเกิดความผิดพลาดจากการท างาน 

    4.66 0.49    มากที่สุด 

4) ตระหนักถึงสิทธิ หน้าที่ และความรับผิดชอบของตนเองใน
วิชาชีพพยาบาล  

    4.68 0.25    มากที่สุด 

5) ยอมรับและชื่นชมในศักยภาพของตนเองอย่างสมเหตุสมผล     4.66 0.49    มากที่สุด 
6) รับผิดชอบต่อการกระท าที่แสดงออกทั้งทางร่างกายและค าพูด
ของตนเอง 

    4.63 0.59    มากที่สุด 

7) ส ารวจตนเองสม่ าเสมอ ยอมรับจุดเด่น จุดด้อยของตนเอง     4.56 0.72    มากที่สุด 
8) รู้เท่าทันอารมณ์ ความคิด ของตนเองทั้งด้านบวกและด้านลบ
ในขณะปฏิบัติงาน 

    4.56 0.72    มากที่สุด 

9) มุ่งมั่นตั้งใจที่จะประสบความส าเร็จและได้รับการยอมรับใน
วิชาชีพพยาบาล 

    4.52 0.75    มากที่สุด 
 

10) มองตนเองอย่างตรงไปตรงมาและสมเหตุสมผล     4.56 0.72    มากที่สุด 
11) ไม่ยึดติดกับความคิดของตนเองยอมรับการวิพากษ์ วิจารณ์ 
หรือการได้รับข้อมูลย้อนกลบัจากผู้อื่น 

  4.52 0.25   มากทีสุ่ด 

12) เข้าใจและสามารถยับยั้งความรู้สึกคับขอ้งใจ หรือ
ความเครียดต่างๆในขณะปฏิบัติงาน 

  4.27 0.81    มาก 
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จากตารางที่ 4 พบว่า จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ด้านความเข้าใจใน
ตัวตน รอบที ่3 มีข้อรายการจ านวน 12 ข้อรายการ ค่ามัธยฐาน (Median) อยู่ในช่วง 4.27-4.77 คา่
พิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile Rage) อยู่ในช่วง 0.25-0.81 มีรายละเอียดดังนี้  
 1) ตระหนักและเห็นคุณค่าจริยธรรม จรรยาบรรณตามมาตรฐานวิชาชีพ 
 2) รับรู้ถึงความต้องการของตนเอง มีเป้าหมายในชีวิตและการท างาน 
 3) เห็นอกเห็นใจและเข้าใจความรู้สึกของผู้ที่ท าผิด พรอ้มให้อภัยเมื่อเกิดความผิดพลาดจาก
การท างาน 
 4) ตระหนักถึงสิทธิ หน้าที่ และความรับผิดชอบของตนเองในวิชาชีพพยาบาล 
 5) ยอมรับและชื่นชมในศักยภาพของตนเองอย่างสมเหตุสมผล 
 6) รับผิดชอบต่อการกระท าที่แสดงออกทั้งทางร่างกายและค าพูดของตนเอง 
 7) ส ารวจตนเองสม่ าเสมอ ยอมรับจุดเด่น จุดด้อยของตนเอง 
 8) รู้เท่าทันอารมณ์ ความคิด ของตนเองทั้งด้านบวกและด้านลบในขณะปฏิบัติงาน 
 9) มุ่งมั่นตั้งใจที่จะประสบความส าเร็จและได้รับการยอมรับในวิชาชีพพยาบาล 
 10) มองตนเองอย่างตรงไปตรงมาและสมเหตุสมผล 
 11) ไม่ยึดติดกับความคิดของตนเองยอมรับการวิพากษ์ วิจารณ์ หรือการได้รับข้อมูล
ย้อนกลับจากผู้อ่ืน 
 12) เข้าใจและสามารถยับยั้งความรู้สึกคับขอ้งใจ หรือความเครียดต่างๆในขณะปฏิบัติงาน 
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2. ด้านความมีพลังจากภายใน (Inner motivation) 
 ผู้วิจัยจ าแนกข้อรายการ แสดงผลค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ 
(Interquartile Rage) และระดับความส าคัญของความคิดเห็นจากผู้เชี่ยวชาญจากการเก็บข้อมูลรอบ
ที่ 3 โดยเรียงล าดับข้อความที่มีค่ามัธยฐานสูงสุด (รายละเอียดดังตารางที5่) 
ตารางที่ 5 ค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile Rage) และระดับ
ความส าคัญของความคิดเห็นจากผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพด้าน
ความมีพลังจากภายใน 

 
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชพี 

ด้านความมีพลังจากภายใน 

รอบที่ 3 

Md IR ระดับ
ความส าคัญ 

1) แสดงศักยภาพในการท างานของตนอย่างเต็มที ่ 4.66 0.31    มากที่สุด 
2) ริเริ่มหรือคดิค้นวิธีการใหม่ๆทีส่ร้างสรรค์ เพื่อพัฒนาการ
ให้บริการอยู่ตลอดเวลา 

4.68 0.33    มากที่สุด 

3) พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง เพื่อให้ท างานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น 

4.68 0.33    มากที่สุด 

4) มุ่งมั่นตั้งใจปรับปรุงผลการปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ 4.66 0.23    มากที่สุด 
5) ปฏิบัติงานที่สูงกว่ามาตรฐานหรือเกินความคาดหมายของ
ผู้รับบริการ เพ่ือก่อให้เกิดผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่ด ี

4.66 0.49    มากที่สุด 

6) เข้าใจความต้องการของผู้รับบริการและตอบสนองความ
ต้องการของผู้รับบริการตามหลักวิชาชีพอย่างรวดเร็ว 

4.63 0.80    มากที่สุด 

7) กระตือรือร้นในการมาท างาน 4.56 0.72    มากที่สุด 
8) ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูงในการท างาน และมีแรงจูงใจที่จะ
บรรลุเป้าหมายนั้น 

4.52 0.81    มากที่สุด 

9) ปฏิบัติงานหรือเข้าร่วมกิจกรรมต่างๆของหน่วยงานและ
องค์การด้วยความเต็มใจ 

4.42 0.82      มาก 

10) อุทิศตนท างานโดยไม่ค านึงถึงผลประโยชน์ส่วนตัว เช่น 
ความดีความชอบ หรือค่าตอบแทนพิเศษ 

4.27 0.81      มาก 

11) ทุ่มเทแรงกายและแรงใจในการปฏิบัติงาน ให้บรรลุเปา้หมาย
ที่วางไว้ อย่างเต็มความสามารถ 

4.29 0.96      มาก 

12) อาสาช่วยเหลืองานเพื่อส่วนรวม หรืองานอ่ืนๆเสมอ แม้ไม่ใช่
งานประจ าหรืองานที่ได้รับมอบหมาย 

4.18 0.83      มาก 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

67 
 
 จากตารางที่ 5 พบว่า จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ด้านความมีพลังจาก
ภายใน รอบที ่3 มีข้อรายการจ านวน 12 ข้อรายการ ค่ามัธยฐาน (Median) อยู่ในช่วง 4.18-4.66 ค่า
พิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile Rage) อยู่ในช่วง 0.23-0.96 มีรายละเอียดดังนี้  
 1) แสดงศักยภาพในการท างานของตนอย่างเต็มที ่
 2) ริเริ่มหรือคดิค้นวิธีการใหม่ๆทีส่ร้างสรรค์ เพื่อพัฒนาการให้บริการอยู่ตลอดเวลา 
 3) พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง เพื่อให้ท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพเพ่ิมขึ้น 
 4) มุ่งมั่นตั้งใจปรับปรุงผลการปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ 
 5) ปฏิบัติงานที่สูงกว่ามาตรฐานหรือเกินความคาดหมายของผู้รับบริการ เพื่อก่อให้เกิด
ผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่ด ี
 6) เข้าใจความต้องการของผู้รับบริการและตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการตามหลัก
วิชาชีพอย่างรวดเร็ว 
 7) กระตือรือร้นในการมาท างานทุกวัน 
 8) ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูงในการท างาน และมีแรงจูงใจที่จะบรรลุเปา้หมายน้ัน 
 9) ปฏิบัติงานหรือเข้าร่วมกิจกรรมต่างๆของหน่วยงานและองค์การด้วยความเต็มใจ 
 10) อุทิศตนท างานโดยไม่ค านึงถึงผลประโยชน์ส่วนตัว เช่น ความดีความชอบ หรือ
ค่าตอบแทนพิเศษ 
 11) ทุ่มเทแรงกายและแรงใจในการปฏิบัติงาน ให้บรรลุเปา้หมายที่วางไว้ อย่างเต็ม
ความสามารถ 
 12) อาสาช่วยเหลืองานเพื่อส่วนรวม หรืองานอ่ืนๆเสมอ แม้ไม่ใช่งานประจ าหรืองานที่ได้รับ
มอบหมาย 
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3. ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน (Positive attitude towards the work) 
 ผู้วิจัยจ าแนกข้อรายการ แสดงผลค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ 
(Interquartile Rage) และระดับความส าคัญของความคิดเห็นจากผู้เชี่ยวชาญจากการเก็บข้อมูลรอบ
ที่ 3 โดยเรียงล าดับข้อความที่มีค่ามัธยฐานสูงสุด (รายละเอียดดงัตารางที่6) 
ตารางที่ 6 ค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile Rage) และระดับ
ความส าคัญของความคิดเห็นจากผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพด้าน
ทัศนคติที่ดีต่องาน 

 
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชพี 

ด้านทัศนคติทีด่ีต่องาน 
 

รอบที่ 3 

Md IR ระดับ
ความส าคัญ 

1) ให้คุณค่าและความส าคัญในงานที่ท า 4.72 0.33   มากทีสุ่ด 
2) ปฏิบัติงานโดยสร้างและรักษาความสัมพันธ์ที่ดี มีความเป็น
กัลยาณมิตรกบัเพ่ือนร่วมงานทุกระดับ 

4.74 0.28   มากทีสุ่ด 

3) มีความรัก มีความสุข และพอใจในงานที่ท า 4.72 0.33   มากทีสุ่ด 
4) เชื่อว่าการท างาน เป็นการได้ฝึกฝนและพัฒนาตนเอง 4.75 0.26   มากทีสุ่ด 
5) ยึดมั่นในจรรยาบรรณและหลักการของวิชาชีพ และไม่ปฏิบัติ
ในสิ่งที่ขัดกับหลักดังกล่าว 

4.68 0.33   มากทีสุ่ด 

6) ร่วมฝ่าฟันให้องค์กรผ่านพ้นภาวะวิกฤตอย่างไม่ย่อท้อ 4.66 0.49   มากทีสุ่ด 
7) มุ่งมั่นและพร้อมที่จะรักษาบรรยากาศที่ดีในการท างาน 4.66 0.49   มากทีสุ่ด 
8) แสดงออกทั้งค าพูดและการกระท าที่ส่งเสริมภาพลักษณ์
ทางบวกเกี่ยวกับงานที่ท าอย่างสม่ าเสมอ 

4.66 0.52   มากทีสุ่ด 

9) ท างานด้วยความรับผิดชอบ มุ่งมั่นตั้งใจ 4.66 0.52   มากทีสุ่ด 
10) ภาคภูมิใจที่กล่าวถึงงานของตนเองกับบุคคลอื่น 4.63 0.64   มากทีสุ่ด 
11) บริหารทรัพยากรต่างๆของหน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลเช่นเดียวกับทรัพย์สินของตนเอง 

4.63 0.59  มากที่สุด 

12) มีความผูกพันต่องาน และจะท างานให้นานที่สุด 4.60 0.89  มากที่สุด 
13) เต็มใจที่จะเสียสละเวลาวันหยุด หรือใช้เงินส่วนตัวเพื่อเข้า
อบรมหรือประชุมทางวิชาการที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพพยาบาล 

4.60 0.29  มากที่สุด 

14) มีความคิดว่าสถานที่ท างานเปรียบเสมือนบ้านอีกหลังของ
ตนเอง 

4.56 0.77  มากที่สุด 

15) ประพฤติตนเป็นแบบอย่างของการประกอบวิชาชีพและการ
ใช้ชีวิตส่วนตัว 

4.52 0.88  มากที่สุด 

16)ปฏิบัติงานตามค่านิยม และวัฒนธรรมองค์กร อย่างเต็มใจ 4.33 0.82    มาก 
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 จากตารางที่ 6 พบว่า จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน 
รอบที่ 3 มีข้อรายการจ านวน 16 ข้อรายการ ค่ามัธยฐาน (Median) อยู่ในช่วง 4.33-4.72 ค่าพิสัย
ระหว่าง ควอไทล์ (Interquartile Rage) อยู่ในช่วง 0.26-0.89 มีรายละเอียดดังนี ้
 1) ให้คุณค่าและความส าคัญในงานที่ท า 
 2) ปฏิบัติงานโดยสร้างและรักษาความสัมพันธ์ที่ดี มีความเป็นกัลยาณมิตรกับเพื่อนร่วมงาน
ทุกระดับ 
 3) มีความรัก มีความสุข และพอใจในงานที่ท า 
 4) เชื่อว่าการท างาน เป็นการได้ฝึกฝนและพัฒนาตนเอง 
 5) ยึดมั่นในจรรยาบรรณและหลักการของวิชาชีพ และไม่ปฏิบัติในสิ่งที่ขัดกับหลักดังกล่าว 
 6) ร่วมฝ่าฟันให้องค์กรผ่านพ้นภาวะวิกฤตอย่างไม่ย่อท้อ 
 7) มุ่งมั่นและพร้อมที่จะรักษาบรรยากาศที่ดีในการท างาน 
 8) แสดงออกทั้งค าพูดและการกระท าที่ส่งเสริมภาพลักษณ์ทางบวกเกี่ยวกับงานที่ท าอย่าง
สม่ าเสมอ 
 9) ท างานด้วยความรับผิดชอบ มุ่งมั่นตัง้ใจ 
 10) ภาคภูมิใจที่กล่าวถึงงานของตนเองกับบุคคลอื่น 
 11) บริหารทรัพยากรต่างๆของหน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลเช่นเดียวกับ
ทรัพย์สินของตนเอง 
 12) มีความผูกพันต่องาน และจะท างานให้นานที่สุด 
 13) เต็มใจที่จะเสียสละเวลาวันหยุด หรือใช้เงินส่วนตัวเพื่อเข้าอบรมหรือประชุมทางวิชาการ
ที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพพยาบาล 
 14) มีความคิดว่าสถานที่ท างานเปรียบเสมือนบ้านอีกหลังของตนเอง 
 15) ประพฤติตนเป็นแบบอย่างของการประกอบวิชาชีพและการใช้ชีวิตส่วนตัว 
 16)ปฏิบัติงานตามค่านิยม และวัฒนธรรมองค์กร อย่างเต็มใจ 

 
 
 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บทที่ 5 
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาจิต
วิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพโดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi technique) โดย
การศึกษาค้นคว้าข้อมูลจากเอกสารวิชาการ และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องทั้งในและต่างประเทศ น ามา
บูรณาการร่วมกับการรวบรวมความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญที่ได้จากการสัมภาษณ์ 1 รอบ และการ
ตอบแบบสอบถาม 2 รอบ ตามวิธีการด าเนินวิจัยของเทคนิคเดลฟาย 
 ผู้เชี่ยวชาญในการวิจัยนี้ คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจงตามคุณสมบัติของผู้เชี่ยวชาญและการ
บอกต่อ (Snowball) จ านวน 20 คน ประกอบด้วย 1) กลุ่มผู้บริหารองค์กรฝ่ายทรัพยากรบุคคล
จ านวน 3 คน 2) กลุ่มผู้บริหารทางการพยาบาลจ านวน 4 คน 3) กลุ่มผู้บริหารองค์กรวิชาชีพจ านวน 
3 คน 4) กลุ่มนักวิชาการ/อาจารย์พยาบาลจ านวน 4 คน 5) กลุ่มพยาบาลระดับปฏิบัติการจ านวน 6 
คน   
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยเพื่อเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย แบบสัมภาษณ์ 1 ชุด และ
แบบสอบถาม 2 ชุด ผู้วิจัยสร้างเครื่องมือ โดยมีรายละเอียดดังนี้  
 ชุดที่ 1 แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง ใช้ในการเก็บข้อมูลรอบที่ 1 เป็นค าถามปลายเปิด โดยมี
วัตถุประสงค์เพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญได้แสดงความคิดเห็นอย่างอิสระว่า จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพควรมีลักษณะเป็นอย่างไร 
 ชุดที่ 2 แบบสอบถามชุดที่ 1 ใช้ในการเก็บข้อมูลรอบที่ 2 เป็นการรวบรวมข้อมูลที่ได้จากการ
สัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญในรอบที่ 1 แล้วน าข้อมูลที่ได้ไปวิเคราะห์เนื้อหา (Content analysis) ร่วมกับ
ข้อมูลที่ได้จากการทบทวนวรรณกรรม สร้างเป็นแบบสอบถามชุดที่ 1 ในลักษณะมาตราส่วนประมาณ
ค่า (Rating scale) 5 ระดับ คือ ระดับความส าคัญมากที่สุด จนถึงระดับความส าคัญน้อยที่สุด เพื่อให้
ผู้เชี่ยวชาญประมาณค่าแนวโน้มความส าคัญในแต่ละข้อรายการของจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 
 ชุดที่ 3 แบบสอบถามชุดที่ 2 ใช้ในการเก็บข้อมูลรอบที่ 3 เป็นแบบสอบถามในลักษณะ
มาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดับ ซึ่งแสดงค่ามัธยฐาน (Median) และค่าพิสัย
ระหว่างควอไทล์ (Interquatile range) ค าตอบของผู้เชี่ยวชาญแต่ละท่านในรอบที่ผ่านมา เพื่อให้
ผู้เชี่ยวชาญได้พิจารณายืนยันการคงค าตอบเดิมหรือเปลี่ยนแปลงค าตอบ 
 ผู้วิจัยใช้ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูลจ านวน 3 รอบ ใช้เวลาทั้งสิ้น 80 วัน โดยการเก็บ
รวบรวมข้อมูลรอบที่ 1 ใช้เวลา 37 วัน ตั้งแต่วันที่ 12 กุมภาพันธ์ 2562 ถึงวันที่ 20 มีนาคม 2562 
การเก็บรวบรวมข้อมูลรอบที่ 2 ใช้เวลา 26 วัน ตั้งแต่วันที่ 4 เมษายน 2562  ถึงวันที่ 30 เมษายน 
2562 และการเก็บรวบรวมข้อมูลรอบที่ 3 ใช้เวลา 17 วัน ตั้งแต่วันที่ 3 พฤษภาคม 2562 ถึงวันที่ 20 
พฤษภาคม 2562  
 การวิเคราะห์ข้อมูล การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ เรียงล าดับ
ความส าคัญของจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ แต่ละรายด้านที่ส าคัญตามค่ามัธยฐาน
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จากมากไปน้อย ข้อความที่มีค่ามัธยฐานตั้งแต่ 3.50 – 4.50 แสดงถึงกลุ่มผู้เชี่ยวชาญมีความคิดเห็นว่า 
รายด้านนั้นมีความส าคัญในระดับมาก และข้อความที่มีค่ามัธยฐานตั้งแต่ 4.51 – 5.00 แสดงถึงกลุ่ม
ผู้เชี่ยวชาญมีความคิดเห็นว่ารายด้านนั้นมีความส าคัญในระดับมากที่สุด และเมื่อผู้วิจัยเก็บรวบรวม
รอบที่ 3 ระดับฉันทามติของผู้เชี่ยวชาญเปลี่ยนแปลงน้อยกว่าร้อยละ 15 จะอยู่ในเกณฑ์ที่สามารถยุติ
การส่งแบบสอบถามและสามารถสรุปงานวิจัยได้ ซึ่งในงานวิจัยนี้พบว่ากลุ่มผู้เชี่ยวชาญเปลี่ยนแปลง
ค าตอบร้อยละ 3.5 จึงสามารถยุติการส่งแบบสอบถามและสามารถสรุปงานวิจัยได้ การแปล
ผลงานวิจัยครั้งนี้ พิจารณาจากรายด้านจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ที่มีค่ามัธยฐาน
ตั้งแต่ 3.50 ขึ้นไป และค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ไม่เกิน 1.50 แสดงถึง กลุ่มผู้เชี่ยวชาญงานวิจัยมีความ
คิดเห็นสอดคล้องกัน (Heiko, 2012) 
 
สรุปผลการวิจยั 
 การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพประกอบด้วย 3  ด้าน จ านวน 40 ข้อรายการ 
ได้แก่ 1) ด้านความเข้าใจในตัวตน จ านวน 12 ข้อรายการ 2) ด้านความมีพลังจากภายใน จ านวน 12 ข้อ
รายการ 3) ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน  จ านวน 16 ข้อรายการ ผลการวิจัยรายละเอียดแต่ละด้านได้ดังนี ้
 1. ด้านความเข้าใจในตัวตน มจี านวน 12 ข้อรายการ ได้แก่  
 1) ตระหนักและเห็นคุณค่าจริยธรรม จรรยาบรรณตามมาตรฐานวิชาชีพ 
 2) รับรู้ถึงความต้องการของตนเอง มีเป้าหมายในชีวิตและการท างาน 
 3) เห็นอกเห็นใจและเข้าใจความรู้สึกของผู้ที่ท าผิด พร้อมให้อภัยเมื่อเกิดความผิดพลาดจาก
การท างาน 
 4) เข้าใจ และตระหนักถึงสิทธิ หน้าที่ และความรับผิดชอบของตนเองในวิชาชีพพยาบาล 
 5) ยอมรับและชื่นชมในศักยภาพของตนเองอย่างสมเหตุสมผล 
 6) ดูแลและรับผิดชอบต่อการกระท าที่แสดงออกทั้งทางร่างกายและค าพูดของตนเอง 
 7) ส ารวจตนเองสม่ าเสมอ ยอมรับจุดเด่น จุดด้อยของตนเอง 
 8) รู้เท่าทนัอารมณ์ ความคิด ของตนเองทั้งด้านบวกและด้านลบในขณะปฏิบัติงาน 
 9) มุ่งมั่นตั้งใจที่จะประสบความส าเร็จและได้รับการยอมรับในวิชาชีพพยาบาล 
 10) มองตนเองอย่างตรงไปตรงมาและสมเหตุสมผล 
 11) ไม่ยึดติดกับความคิดของตนเองยอมรับการวิพากษ์ วิจารณ์ หรือการได้รับข้อมูล
ย้อนกลับจากผู้อื่น 
 12) เข้าใจและสามารถยับยั้งความรู้สึกคับข้องใจ หรือความเครียดต่างๆในขณะปฏิบัติงาน 
 2. ด้านความมีพลังจากภายใน มีจ านวน 12 ข้อรายการ ได้แก่  
 1) แสดงศักยภาพในการท างานของตนอย่างเต็มที ่
 2) ริเริ่มหรือคิดค้นวิธีการใหม่ๆที่สร้างสรรค์ เพื่อพัฒนาการให้บริการอยู่ตลอดเวลา 
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 3) พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง เพื่อให้ท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น 
 4) มุ่งมั่นตั้งใจปรับปรุงผลการปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ 
 5) ปฏิบัติงานที่สูงกว่ามาตรฐานหรือเกินความคาดหมายของผู้รับบริการ เพื่อก่อให้เกิด
ผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่ด ี
 6) เข้าใจความต้องการของผู้รับบริการและตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการตามหลัก
วิชาชีพอย่างรวดเร็ว 
 7) กระตือรือร้นในการมาท างานทุกวัน 
 8) ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูงในการท างาน และมีแรงจูงใจที่จะบรรลุเป้าหมายนั้น 

9) ปฏิบัติงานหรือเข้าร่วมกิจกรรมต่างๆของหน่วยงานและองค์การด้วยความเต็มใจ  
10) อุทิศตนท างานโดยไม่ค านึงถึงผลประโยชน์ส่วนตัว เช่น ความดีความชอบ หรือ

ค่าตอบแทนพิเศษ  
11) ทุ่มเทแรงกายและแรงใจในการปฏิบัติงาน ให้บรรลุเป้าหมายที่วางไว้ อย่างเต็ม

ความสามารถ  
12) อาสาช่วยเหลืองานเพื่อส่วนรวมหรืองานอื่นๆเสมอ แม้ไม่ใช่งานประจ าหรืองานที่ได้รับ

มอบหมาย  
 3. ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน มีจ านวน  16 ข้อรายการ ได้แก่  
 1) ให้คุณค่าและความส าคัญในงานที่ท า 
 2) ปฏิบัติงานโดยสร้างและรักษาความสัมพันธ์ที่ดี มีความเป็นกัลยาณมิตรกับเพื่อนร่วมงาน
ทุกระดับ 
 3) มีความรัก มีความสุข และพอใจในงานที่ท า 
 4) เชื่อว่าการท างาน เป็นการได้ฝึกฝนและพัฒนาตนเอง 
 5) ยึดมั่นในจรรยาบรรณและหลักการของวิชาชีพ และไม่ปฏิบัติในสิ่งที่ขัดกับหลักดังกล่าว 
 6) ร่วมฝ่าฟันให้องค์กรผ่านพ้นภาวะวิกฤตอย่างไม่ย่อท้อ 
 7) มุ่งมั่นและพร้อมที่จะรักษาบรรยากาศที่ดีในการท างาน 
 8) แสดงออกทั้งค าพูดและการกระท าที่ส่งเสริมภาพลักษณ์ทางบวกเกี่ยวกับงานที่ท าอย่าง
สม่ าเสมอ 
 9) ท างานด้วยความรับผิดชอบ มุ่งมั่นตั้งใจ 
 10) ภาคภูมิใจที่กล่าวถึงงานของตนเองกับบุคคลอื่น 
 11) บริหารทรัพยากรต่างๆของหน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลเช่นเดียวกับ
ทรพัย์สินของตนเอง 
 12) มีความผูกพันต่องาน และจะท างานให้นานที่สุด 
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 13) เต็มใจที่จะเสียสละเวลาวันหยุด หรือใช้เงินส่วนตัวเพื่อเข้าอบรมหรือประชุมทางวิชาการ
ที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพพยาบาล 
 14) มีความคิดว่าสถานที่ท างานเปรียบเสมือนบ้านอีกหลังของตนเอง 
 15) ประพฤติตนเปน็แบบอย่างของการประกอบวิชาชีพและการใช้ชีวิตส่วนตัว 

16)ปฏิบัติงานตามค่านิยม และวัฒนธรรมองค์กร อย่างเต็มใจ  
 

อภิปรายผลการวิจัย 
 จากผลงานวิจัยที่พบในการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยน าเสนอการอภิปรายผลการวิจัยตามประเด็น 1) ด้าน
ความเข้าใจในตัวตน 2) ด้านความมีพลังจากภายใน 3) ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน  รายละเอียดดังนี ้
 1) ด้านความเข้าใจในตัวตน จ านวน 12 ข้อรายการ มีระดับความส าคัญอยู่ในระดับมากที่สุด 11 ข้อ
รายการ ได้แก่ 1) รู้เท่าทันอารมณ์ ความคิด ของตนเองทั้งในด้านบวกและด้านลบ 2) ยอมรับจุดเด่น จุดด้อยของ
ตนเอง 3) มีเป้าหมายในชีวิตและการท างาน 4) มุ่งมั่นที่จะประสบความส าเร็จในการท างาน 5) ตระหนักถึงสิทธิ 
หน้าที่ และความรับผิดชอบในการท างาน 6) อดทนอดกลั้นต่อความคับข้องใจ การถูกรบกวน หรือความเครียด
ต่างๆ 7) ไม่ยึดติดกับความคิดของตนเอง ยอมรับการวิพากษ์ วิจารณ์ หรือข้อมูลย้อนกลับจากผู้อื่น 8) มอง
ตนเองอย่างตรงไปตรงมาและสมเหตุสมผล 9) รับรู้และตระหนักถึงคุณค่า จริยธรรม จรรยาบรรณ ที่ตนเองยึดถือ 
10) รับรู้และภาคภูมิใจในศักยภาพของตนเอง 11) ควบคุมความรู้สึกและการกระท าของตนเองได้  
 อภิปรายได้ว่า การเกิดจิตวิญญาณในส่วนแรก จะเริ่มต้นจากการตระหนักถึงชีวิตด้านในหรือชีวิตจิตใจ 
ซึ่งเป็นการเข้าใจความรู้สึกที่อยู่ภายในจิตใจที่ไม่สามารถมองเห็นได้ด้วยตา เป็นการการยอมรับในความสามารถ
ของตน การตระหนักรู้ถึงความคิดภายในจิตใจว่าการได้ท างานถือเป็นการพัฒนาศักยภาพของตนเองให้เก่งขึ้น ซึ่ง
สอดคล้องกับงานวิจัยของ Ashmos and Duchon (2000) ประกอบกับเป็นการได้ใช้ความรู้ในวิชาชีพในการ
ช่วยเหลือผู้ที่เดือดร้อน ท าให้เกิดความรู้สึกท้าทาย สนุก และมีพลังทางบวก ซึ่งจะสะท้อนให้เกิดการแสดง
พฤติกรรมที่แสดงให้เห็นถึงความสอดคล้องกับจริยธรรมของพยาบาล คือ การดูแลและช่วยเหลือชีวิตมนุษย์โดย
ไม่ได้ท าเพื่อเงิน ทอง ต าแหน่งหน้าที่ หรือความก้าวหน้าในการงาน แต่เป็นการช่วยเหลือที่อยู่บนพื้นฐานของ
ความเมตตา กรุณา ปรารถนาดีที่ต้องการให้ผู้อื่นมีความสุขความสบายใจอยู่ตลอดเวลา นอกจากนี้ ความเข้าใจใน
ตัวตนยังเทียบได้กับ การยอมรับจุดเด่น จุดด้อย ไม่ยึดติดกับความคิดของตนเอง  ยอมรับการวิพากษ์ วิจารณ์ 
หรือข้อมูลย้อนกลับจากผู้อื่น มองตนเองอย่างตรงไปตรงมาและสมเหตุสมผล ถือเป็นองค์ประกอบที่เป็นแก่น
กลางของมิติด้านจิตวิญญาณในการท างาน ซึ่งการปฏิบัติการดูแลในบทบาทของพยาบาล ถือเป็นการปฏิบัติ
หน้าที่ที่ต้องอาศัยความเต็มใจ ความพอใจ ความเข้าใจ ช่วยให้ผู้ป่วยเกิดการยอมรับในสภาพการเปลี่ยนแปลง
ภาวะสุขภาพและรักษาสุขภาพจิตให้แข็งแกร่งเพื่อให้มีก าลังใจ (สุภรัณยา เทพนิมิต พัชราภรณ์  อุ่นเตจ๊ะ และ
กุสุมา กังหลี, 2561) พยาบาลจึงต้องรู้จักตนเองทั้งในด้านข้อจ ากัดและข้อดี มองตนเองอย่างตรงไปตรงมาและ
สมเหตุสมผล เรียนรู้ธรรมชาติของคนและสิ่งแวดล้อม ความเข้าใจในตัวตนจึงเป็นสิ่งส าคัญที่จะท าให้พยาบาล
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เข้าใจผู้รับบริการ สามารถปฏิบัติงานตามจริยธรรม จรรยาบรรณ ที่ตนเองยึดถือ ช่วยให้พยาบาลมีจิตวิญญาณใน
การท างานมากขึ้น ส่งผลให้คุณภาพการปฏิบัติทางการพยาบาลดียิ่งขึ้น ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ 
Krishnakumar and Neck (2002) ที่พบว่าในองค์กรที่มีการน าจิตวิญญาณมาใช้ จะมีผลการท างานของ
หน่วยงานเพิ่มขึน้ 
 ส าหรับข้อรายการที่ผู้เชี่ยวชาญให้ระดับความส าคัญอยู่ในระดับมาก จ านวน 1 ข้อรายการ คือ เข้าใจ
และสามารถยับยั้งความรู้สึกคับข้องใจ หรือความเครียดต่างๆในขณะปฏิบัติงาน อภิปรายได้ว่า  ความสามารถ
ยับยั้งความรู้สึกคับข้องใจ หรือความเครียดมีความส าคัญต่อการท าหน้าที่ให้การพยาบาล แต่ด้านนี้เป็นด้าน
ความเข้าใจในตัวตน ความเข้าใจในตัวตนในข้อนี้จึงควรเป็นเป็นความเข้าอกเข้าใจ (Empathy) ซึ่งเป็นการ
ตระหนักทางความคิด อารมณ์ และเข้าใจถึงความคิด ความรู้สึก และพฤติกรรมของผู้อื่น แม้สิ่งนั้นจะท าให้รู้สึก
ตึงเครียดและรบกวนจิตใจ (จินห์จุฑา ชัยเสนา ดาลลาส, 2558) ซึ่งความเข้าอกเข้าใจนี้มีความส าคัญอย่างมากต่อ
วิชาชีพพยาบาล เพราะเป็นความสามารถในการน าความรู้สึกของตนเอง ไปอยู่ในบริบทนั้นๆของผู้ป่วย จนเกิด
ความรู้สึกถึงความเข้าอกเข้าใจอย่างแท้จริง เช่น เข้าใจว่าถ้าเราเจ็บป่วย หรือปวดแบบนี้บ้างจะเป็นอย่างไร  

ผู้บริหารทางการพยาบาลต้องให้คุณค่า ความส าคัญ และความเท่าเทียมกันในความเป็นมนุษย์  ไม่
แบ่งแยกระหว่างชีวิตทั้งในและนอกการท างานออกจากกัน เพราะเรื่องของจิตวิญญาณนั้นมีลักษณะเป็นองค์รวม
ที่เป็นหนึ่งเดียว ไม่สามารถแบ่งแยกได้ (มณฑล สรไกรกิติกูล และสุนันทา เสียงไทย, 2556) ก าหนดแนวทางหรือ
เป้าหมายขององค์กรเพื่อให้สอดคล้องกับเป้าหมายของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งจะเป็นการสร้างวัฒนธรรมในการ
ท างานที่ชัดเจนให้กับพยาบาลวิชาชีพ ท าให้พยาบาลวิชาชีพได้ตระหนักรู้ถึงจิตวิญญาณและศักยภาพภายในของ
ตนเอง เนื่องจากภาระงานที่หนักของพยาบาล และการอยู่กับ การเกิด แก่ เจ็บ ตาย จนแต่ละวันของ
พยาบาลเป็นความเคยชิน เพื่อไม่ให้จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลกลืนหายไปกับการดูแล
ผู้ป่วยตามกิจวัตรของการทำงาน การพัฒนาด้านความเข้าใจในตัวตนจึงเป็นสิ่งที่ผู้บริหารทางการ
พยาบาลอาจช่วยพัฒนาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพได้โดยมีนโยบาย เช่น การ
ฝึกอบรมเพื่อให้ความเข้าใจในตัวตนนี้ยังคงอยู่ ไม่่เลือนหายไปกับการพยาบาลยุคใหม่ที่เน้นแค่เพียง
ความรู้และงานวิจัยที่เป็นหลักฐานเชิงประจักษ์  
 2) ด้านความมีพลังจากภายใน จ านวน 12 ข้อรายการ มีระดับความส าคัญอยู่ในระดับมากที่สุด 8 
ข้อรายการ ได้แก่ 1) แสดงศักยภาพในการท างานของตนอย่างเต็มที ่2) ริเริ่มหรือคิดค้นวิธีการใหม่ๆที่
สร้างสรรค์ เพื่อพัฒนาการให้บริการอยู่ตลอดเวลา 3) พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง เพื่อให้ท างานได้
อย่างมีประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น 4) มุ่งมั่นตั้งใจปรับปรุงผลการปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ 5) ปฏิบัติงานที่สูง
กว่ามาตรฐานหรือเกินความคาดหมายของผู้รับบริการ เพื่อก่อให้เกิดผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่ดี  6) 
เข้าใจความต้องการของผู้รับบริการและตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการตามหลักวิชาชีพอย่าง
รวดเร็ว 7) กระตือรือร้นในการมาท างานทุกวัน 8) ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูงในการท างาน และมี
แรงจูงใจที่จะบรรลุเป้าหมายนั้น 
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อภิปรายได้ว่า การมีพลังจากภายใน เป็นการตระหนักในคุณค่าและความส าคัญของงานที่ท า
ซึ่งถือเป็นเป้าหมายที่ส าคัญของชีวิตมนุษย์ โดยแสดงให้เห็นถึงความรู้สึกส่วนลึกของบุคคลนั้น ที่
ต้องการที่จะมีส่วนร่วมในการท างานอย่างแท้จริง (Ashmos and Duchon, 2000) เช่น กระตือรือร้น
ในการมาท างานทุกวัน แสดงศักยภาพในการท างานของตนอย่างเต็มที่  มุ่งมั่นตั้งใจปรับปรุงผลการ
ปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูงในการท างาน และมีแรงจูงใจที่จะบรรลุเป้าหมาย
นั้น ซึ่งถือเป็นเป้าหมายที่ส าคัญของชีวิตมนุษย์ การมีพลังจากภายในเป็นจิตวิญญาณในระดับปัจเจก
บุคคลที่แสดงให้เห็นถึงวิธีในการท างานของบุคคลแต่ละคน รับรู้ถึงคุณค่าในการท างาน โดยผสมผสาน
คุณค่าส่วนตัวและผลจากการท างานเข้าด้วยกัน ซึ่งจะส่งผลให้บุคคลเกิดความรู้สึกมีความสนุกสนาน
เพลิดเพลินไปกับงาน และเกิดความทุ่มเท ความรับผิดชอบ ความเอาใจใส่ในงาน ท าให้องค์กรมี
ประสิทธิภาพสูงขึ้น (มณฑล สรไกรกิติกูล และสุนันทา เสียงไทย, 2556) ซึ่งในการท างานของพยาบาล
แตกต่างจากอาชีพอื่น เป็นงานที่ต้องปฏิบัติต่อชีวิต รับผิดชอบสูง และดูแลผู้ป่วยตลอด 24 ชั่วโมง เป็นวิชาชีพ
ที่ต้องตอบสนองความต้องการของผู้ที่เป็นทุกข์จากความเจ็บป่วย จะเห็นได้ว่า วิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่ต้อง
ใช้ทั้งความรู้ ความสามารถ อุทิศแรงกายแรงใจตลอดเวลา ตลอดจนความสุขส่วนตัวเพื่อประโยชน์สุขแก่เพื่อน
มนุษย์ (อภิวันท์ แก้ววรรณรัตน์, 2547)  หากพยาบาลวิชาชีพมีจิตวิญญาณในการท างานโดยมุ่งไปที่ความสุข
สบายของผู้อื่นก่อนเสมอ จะท าให้การปฏิบัติงานพยาบาล มิใช่เรื่องน่าเบื่อหรือต้องฝืนใจท า แต่เป็นความรู้สึก
ท้าทายความสามารถเข้ามาแทนที่ เกิดความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ เช่น ริเริ่มหรือคิดค้นวิธีการใหม่ๆที่สร้างสรรค์
เพื่อหาวิธีบรรเทาทุกข์และสร้างสุขแก่ผู้อื่น พัฒนาการให้บริการพยาบาลอยู่ตลอดเวลา ใส่ใจในความทุกข์ของ
ผู้ป่วยและเกิดพฤติกรรมการให้บริการที่สูงกว่ามาตรฐานหรือเกินความคาดหมายของผู้รับบริการตามมา ซึ่งการ
ท างานด้วยสภาพจิตใจเช่นนี้ ย่อมน ามาซึ่งความสุขและภาคภูมิใจในวิชาชีพ (ทัศนีย์ ทองประทีป, 2552) 
สอดคล้องกับผลการศึกษาที่ผ่านมาพบว่าลักษณะงานพยาบาลที่มีคุณค่าและท้าทาย สัมพันธ์กับความสุขในการ
ท างานพยาบาล (รัชนี หาญสมสกุล, 2550 ; วิภาวรรณ บุญมั่ง, 2552)    
 ส าหรับข้อรายการที่ผู้เชี่ยวชาญให้ระดับความส าคัญอยู่ในระดับมาก จ านวน 4 ข้อรายการ ได้แก่  
1) ปฏิบัติงานหรือเข้าร่วมกิจกรรมต่างๆของหน่วยงานและองค์การด้วยความเต็มใจ 2) อุทิศตนท างาน
โดยไม่ค านึงถึงผลประโยชน์ส่วนตัว เช่น ความดีความชอบ หรือค่าตอบแทนพิเศษ 3) ทุ่มเทแรงกาย
และแรงใจในการปฏิบัติงาน ให้บรรลุเป้าหมายที่วางไว้ อย่างเต็มความสามารถ 4) อาสาช่วยเหลืองาน
เพื่อส่วนรวมหรืองานอื่นๆเสมอ แม้ไม่ใช่งานประจ าหรืองานที่ได้รับมอบหมาย อภิปรายได้ว่า ข้อรายการ
เหล่านี้เป็นพฤติกรรมการเป็นสมาชิกที่ดีขององค์การ โดยพฤติกรรมการเป็นสมาชิกที่ดีขององค์การ หมายถึง 
พฤติกรรมการให้ความร่วมมือในด้านตา่งๆ  ที่พนักงานมีให้แก่องค์การนอกเหนือจากบทบาทที่องค์การคาดหวังไว้ 
และเป็นกิจกรรมที่ส่งเสริมความสัมพันธ์ทางสังคม ความร่วมมือภายในองค์การ  พฤติกรรมเหล่านั้นช่วย
สนับสนุนองค์การ สังคม และสภาพแวดล้อมทางจิตวิทยาในที่ท างาน สนับสนุนให้เกิดความส าเร็จในองค์การ ซึ่ง
พฤติกรรมเหล่านั้นพนักงานเต็มใจปฏิบัติเพื่อองค์การ โดยองค์การไม่ได้ร้องขอและไม่ได้บังคับให้ท า รวมทั้งไม่
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เกี่ยวข้องกับระบบการให้รางวัลที่องค์การก าหนดไว้อย่างเป็นทางการ (Robbins, 2001) ซึ่งพฤติกรรมการเป็น
สมาชิกที่ดีขององค์การนั้นมีความสัมพันธ์กับจิตวิญญาณในการท างานแต่ไม่ใช่จิตวิญญาณในการท างาน (สิทธิ
พร ปรีรอด, 2559) 

ผู้บริหารทางการพยาบาลควรมีบทบาทส าคัญที่จะท าให้พยาบาลวิชาชีพสามารถตระหนัก
และรู้ถึงคุณค่าและความหมายของการท างาน ซึ่งจะท าให้พยาบาลวิชาชีพเกิดความทุ่มเท มีความ
รับผิดชอบและเอาใจใส่ในงานมากขึ้น ในท้ายที่สุดก็จะท าให้องค์กรมีประสิทธิภาพสูงขึ้น (มณฑล    
สรไกรกิติกูล และสุนันทา เสียงไทย, 2556) ดังนั้น ผู้บริหารทางการพยาบาลต้องปรับบทบาท จาก
การใช้อ านาจการสั่งการบังคับบัญชา มาสู่การส่งเสริมและสร้างโอกาสให้พยาบาลวิชาชีพเกิดการ
เรียนรู้และน าศักยภาพที่มีอยู่ในตนเองมาใช้อย่างเต็มที่ เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพสามารถสร้างคุณค่า
และความหมายจากการท างานเกิดจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพได ้
 3) ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน จ านวน 16 ข้อรายการ ระดับความส าคัญอยู่ในระดับมากที่สุด 15 ข้อ
รายการ ได้แก่ 1) ให้คุณค่าและความส าคัญในงานที่ท า 2) ปฏิบัติงานโดยสร้างและรักษา
ความสัมพันธ์ที่ดี มีความเป็นกัลยาณมิตรกับเพื่อนร่วมงานทุกระดับ 3) มีความรัก มีความสุข และ
พอใจในงานที่ท า 4) เชื่อว่าการท างาน เป็นการได้ฝึกฝนและพัฒนาตนเอง 5) ยึดมั่นในจรรยาบรรณ
และหลักการของวิชาชีพ และไม่ปฏิบัติในสิ่งที่ขัดกับหลักดังกล่าว 6) ร่วมฝ่าฟันให้องค์กรผ่านพ้น
ภาวะวิกฤตอย่างไม่ย่อท้อ 7) มุ่งมั่นและพร้อมที่จะรักษาบรรยากาศที่ดีในการท างาน 8) แสดงออกทั้ง
ค าพูดและการกระท าที่ส่งเสริมภาพลักษณ์ทางบวกเกี่ยวกับงานที่ท าอย่างสม่ าเสมอ 9) ท างานด้วย
ความรับผิดชอบ มุ่งมั่นตั้งใจ 10) ภาคภูมิใจที่กล่าวถึงงานของตนเองกับบุคคลอื่น 11) บริหาร
ทรัพยากรต่างๆของหน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลเช่นเดียวกับทรัพย์สินของตนเอง 
12) มีความผูกพันต่องาน และจะท างานให้นานที่สุด 13) เต็มใจที่จะเสียสละเวลาวันหยุด หรือใช้เงิน
ส่วนตัวเพื่อเข้าอบรมหรือประชุมทางวิชาการที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพพยาบาล 14) มีความคิดว่าสถานที่
ท างานเปรียบเสมือนบ้านอีกหลังของตนเอง 15) ประพฤติตนเป็นแบบอย่างของการประกอบวิชาชีพ
และการใช้ชีวิตส่วนตัว 
 อภิปรายได้ว่า ทัศนคติ เป็นแนวโน้มของการมีพฤติกรรมตอบสนองเนื่องมาจากการเรียนรู้ 
ประกอบด้วย การรู้คิด อารมณ์ และพฤติกรรม หรือเป็นแบบแผนพฤติกรรมการตอบสนองต่อบุคคล ซึ่งเป็นผลมา
จากการรู้คิด อารมณ์ และพฤติกรรม (ราชบัณฑิตยสถาน, 2556)  สอดคล้องกับการศึกษาของ Kinjerski and 
Skrypnek (2006) ที่กล่าวว่าเป็นการให้ความส าคัญกับการเกิดปฏิสัมพันธ์ทั้งทางด้านจิตวิญญาณ อารมณ์ 
ระหว่างองค์กรและบุคคล โดยขึ้นอยู่กับความเชื่อที่แต่ละบุคคลมองเห็นความสัมพันธ์ระหว่างตนเองและผู้อื่น 
เป็นการท างานที่สนับสนุนและช่วยเหลือซึ่งกันและกันที่อยู่นอกเหนือจากการช่วยเหลือแค่เพียงตนเอง บุคคล
สามารถมีทัศนคติต่อสิ่งต่าง ไๆด้เป็นจ านวนมากรวมทั้งทัศนคติต่องาน เช่น ความพึงพอใจในงาน ความผูกพันต่อ
องค์กร ความยึดมั่นผูกพันกับงาน เป็นต้น ทัศนคติที่ดีต่องานจึงประกอบด้วย การมีความมุ่งมั่นปฏิบัติงาน 
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ช่วยเหลือองค์กรและเพื่อนร่วมงานทั้งที่อยู่ในวิชาชีพเดียวกันและบุคลากรสุขภาพที่เป็นสหสาขาวิชาชีพ โดยให้
ความร่วมมือและมีส่วนร่วมในการด าเนินการที่เป็นประโยชน์ต่อองค์กร รวมถึงการบูรณาการความรู้เพื่อพัฒนา
ตนเองให้มีประสิทธิภาพ และน ามาพัฒนางานอย่างสร้างสรรค์ โดยมิได้ค านึงถึงผลประโยชน์ที่จะได้รับ ซึ่งถือ
เป็นการปฏิบัติบทบาทที่นอกเหนือหน้าที่ที่องค์กรไม่ได้ก าหนดความดีความชอบหรือก าหนดบทลงโทษหากไม่
ปฏิบัติ แต่เป็นการกระท าด้วยความสมัครใจและเต็มใจของพยาบาลวิชาชีพ เช่น เต็มใจที่จะเสียสละเวลาวันหยุด 
หรือใช้เงินส่วนตัวเพื่อเข้าอบรมหรือประชุมทางวิชาการที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพพยาบาล สอดคล้องกับแนวคิดของ 
Kinjerski and Skrypnek (2006) และ Ashmos and Duchon (2000)  ที่กล่าวว่า จิตวิญญาณในการท างาน 
ประกอบด้วย การส านึกร่วมแห่งความเป็นชุมชน คือมีความรู้สึกเชื่อมโยงระหว่างตนเองกับผู้อื่นรอบข้างที่มี
จุดมุ่งหมายร่วมกัน ซึ่งเป็นหนึ่งในหลักจิตวิญญาณในการท างานที่มีความเกี่ยวพันเชื่อมโยงอย่างลึกซึ้งระหว่าง
กันของบุคลากรในสถานที่ท างาน  

ส าหรับข้อรายการที่ผู้เชี่ยวชาญให้ระดับความส าคัญอยู่ในระดับมาก จ านวน 1 ข้อรายการ ได้แก่ 
ปฏิบัติงานตามค่านิยม และวัฒนธรรมองค์กร อย่างเต็มใจ อภิปรายได้ว่า ค่านิยม และวัฒนธรรม
องค์กร เป็นวิถีชีวิตที่คนกลุ่มใดกลุ่มหนึ่งยึดถือปฏิบัติสืบต่อกันมา ซึ่งจะกลายเป็นนิสัยและความเคย
ชิน และกลายเป็นขนบธรรมเนียมประเพณี วิถีประพฤติปฏิบัติ ความเชื่อ ค่านิยม รวมทั้งภาษาวัตถุ
สิ่งของต่าง ๆ วัฒนธรรมท าให้คนรวมตัวกันเป็นสังคม มีการอยู่ร่วมกันอย่างมีระเบียบ ผลของค่านิยม
และวัฒนธรรมอาจจะออกมาในรูปของจริยธรรมซึ่งไม่ใช่จิตวิญญาณในการท างาน (กุลรัศมิ์ พรมไธสง 
และคณะ, 2555) 

ผู้บริหารทางการพยาบาลควรสร้างวัฒนธรรมองค์กรเพื่อส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพมีจิตวิญญาณในการ
ท างาน  โดยการปฐมนิเทศพยาบาลจบใหม่ให้มีทัศนคติที่ดีในการท างาน การส่งเสริมและให้รางวัลในการเป็น
พยาบาลที่มีจิตวิญญาณในการท างานที่ ได้รับการยอมรับจากผู้รับบริการและเพื่อนร่วมงาน การจัด
สภาพแวดล้อมในการท างานทั้งสภาพแวดล้อมทางกายภาพหรือทางสังคม เพื่อสร้างสัมพันธภาพทางบวก ซึ่งจะ
ส่งผลให้เกิดความเต็มใจที่จะร่วมมือในการปฏิบัติงาน เนื่องจากบรรยากาศภายในองค์กร เช่น ปัจจัยหรือบริบท
ต่างๆที่เกิดขึ้นในองค์กร สามารถท าให้บุคลากรเข้าใจและเห็นคุณค่าของจิตวิญญาณได้ (Kinjerski and 
Skrypnek, 2006) 
 
ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช ้
 1. ผู้บริหารการพยาบาลน าไปใช้เป็นแนวทางในการสร้างวัฒนธรรมองค์กร เพื่อส่งเสริมให้พยาบาล
วิชาชีพมีจิตวิญญาณในการท างาน  
 2. ปฐมนิเทศและอบรมพยาบาลจบใหม่ เพื่อพัฒนาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ  
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ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 
 1. วิเคราะห์องค์ประกอบ (Factor analysis) จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
 2. พัฒนาแบบประเมินจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
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รายนามผูเ้ชี่ยวชาญ 
 
รายนามกลุ่มผูเ้ชี่ยวชาญที่ให้สัมภาษณ์และตอบแบบสอบถาม จ านวน 20 คน มีรายนามดังต่อไปนี้ 
 1. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บรหิารองค์กรฝ่ายทรัพยากรบุคคลจ านวน 3 คน ได้แก ่
    1.1 นางสาววราพร หาญคณุะเศรษฐ ์
    1.2 นางสาวสุกานดา นิ่มทองค า 
             1.3 นายสุวีเรศ วงษ์ทองดี 
 2. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บรหิารทางการพยาบาล จ านวน 4 คน ได้แก ่
 2.1 นางนิษฐ์อร วชิรสวัสดิ 
 2.2 นางกุริมา จันทร์แก้ว 
 2.3 นางสาวนงนุช เตชะวีรากร 
 2.4 นางสุพรรณ ว่องรักษ์สัตว์ 
 3. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บรหิารองค์กรวิชาชีพ จ านวน 3 คน ได้แก ่
 3.1 นางลดาวัลย์ รวมเมฆ 
 3.2 ผู้ช่วยศาสตราจารยส์ุนทราวดี เธียรพิเชษฐ์ 
 3.3 นางอิชยา สุวรรณกูล 
 4. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มนักวชิาการ/อาจารย์พยาบาล จ านวน 4 คน ได้แก ่

 4.1 ศาสตราจารย์ ดร.โสรัจจ์ หงศ์ลดารมภ ์
 4.2 รองศาสตราจารย์ ดร.รัตติกรณ์ จงวิศาล 
 4.3 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ประภาพร ชูก าเหนิด 
 4.4 ดร.สมสิทธ์ิ อัสดรนิธ ี
 5. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มพยาบาลระดับปฏิบัติการ จ านวน 6 คน ได้แก ่
 5.1 นางพรวรินทร์ นุตราวงศ์ 
 5.2 นางสาวเพราพิราชย์ ไชยบุญทัน 
 5.3 นางสาวพรนิภา เอื้อเบญจพล 
 5.4 นางสาวรัชดาวัลย์ ดีทอง 
 5.5 นางสาวค าพอง ค านนท์ 
 5.6 นางสาวกรองกาญจน์ อุ่นกาศ 
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ประวัติผู้เชี่ยวชาญ 
1. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บรหิารองค์กรฝา่ยทรัพยากรบุคคลจ านวน 3 คน ได้แก ่
    1.1 นางสาววราพร หาญคุณะเศรษฐ ์
  ต าแหน่งปัจจบุัน 
   - ที่ปรึกษาคณะแพทยศาสตรศ์ิริราชพยาบาล ด้านบริหารทรัพยากรบุคคล    
                                 ส านักงานรอง คณบดี ฝ่ายทรพัยากรบุคคล คณะแพทยศาสตร์ศิริราช 
                                 พยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               -  ฝ่ายทรัพยากรบุคคล ส านักงานรองคณบดี ฝ่ายทรัพยากรบุคคล คณะ 
                                  แพทยศาสตร์ศริิราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล 
  ประสบการณใ์นการท างาน 
   - พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ 26 ปี 
   - พยาบาลผู้ช านาญการพิเศษ หัวหน้าหน่วยวิเคราะห์และประเมินอัตรา  
                                 ก าลัง งานทรัพยากรบุคคล ฝ่ายการพยาบาล คณะแพทยศาสตร์ศิริราช  
                                 พยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล 13 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2532 ครุศาสตรมหาบัณฑิต (การบริหารการพยาบาล) บัณฑิต 
                                 วทิยาลัย จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  
   - พ.ศ. 2525 วิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาล) โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี   
                                 คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 
   - พ.ศ. 2520 อนุปริญญาพยาบาลและอนามัย และประกาศนียบัตรผดุง 
                                 ครรภ์ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ประกาศนียบัตร 
                                 หลักสูตรการบริหารจัดการที่มหาวิทยาลัยมหิดลรับรอง 
   - พ.ศ. 2555 ประกาศนียบัตรการอบรมหลกัสูตร การบรหิารโรงพยาบาล  
                                 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - กรรมการอ านวยการสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทย 
   - กรรมการพัฒนาระบบบริหารอัตราก าลัง ฝ่ายการพยาบาล  
                                 โรงพยาบาลศิริราช 
   - Pilot : Developed Professional Practice portfolio for CAP : A  
                                 pilot study in Eye-ENT & OB-Gyn unit 
   - คณะท างาน การพัฒนาระบบการเรียนรู้ และการสอนงานในคลินิก เพื่อ 
                                 ความก้าวหน้าในสายงานวิชาชีพ 
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   - วิทยากรบรรยายให้แก่ สมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทย ชมรมเครือขา่ย 
                                 ผู้บริหารการ พยาบาล สถาบันและโรงพยาบาลภาครัฐและเอกชน ใน 
                                 หัวข้อ ได้แก่ การบริหารอัตราก าลังทางการพยาบาล ระบบการจ าแนก 
                                 ประเภทผู้ป่วย การประเมินภาระงานพยาบาล การพัฒนาระบบการ 
                                 รายงานข้อมูลเพ่ือการจัดอัตราก าลังทางการพยาบาล การประเมิน 
                                 ประสิทธิภาพการจัดอัตราก าลังทางการพยาบาล Safe Staffing Hours,  
                                 Cost & Productivity, Costing Out Nursing Service 

1.2 นางสาวสุกานดา นิ่มทองค า 
  ต าแหน่งปัจจบุัน 
   - ที่ปรึกษาโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย ด้านทรัพยากรบุคคล 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย 
  ประสบการณใ์นการท างาน 
   - อดีตผู้ช่วยผู้อ านวยการด้านทรัพยากรบุคคล โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์  
                                 สภากาชาดไทย 3 ปี 
   - ผู้ตรวจการฝ่ายการพยาบาล 10 ปี 

วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2522 จบการศึกษาระดับปริญญาตรี พยาบาลศาสตบัณฑิต  
                                 วิทยาลัยพยาบาล สภากาชาดไทย 
   - พ.ศ. 2535 จบการศึกษาระดับปริญญาโท วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต  
                                 สาขาวิชาการวิจัยพฤติกรรมศาสตร์ประยุกต์  
                                 มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - พยาบาลวิจัยพฤติกรรมศาสตร์ 
   - บริหารทรัพยากรบุคคล 

 1.3 นายสุวีเรศ วงษ์ทองด ี
  ต าแหน่งปัจจบุัน 
   - นักทรัพยากรบุคคลช านาญการ งานบริหารทรัพยากรบุคคล  
                                 กองทรัพยากรบุคคล ส านักงานอธิการบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ศาลายา 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - กองทรัพยากรบุคคล ส านักงานอธิการบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ศาลายา 
  ประสบการณใ์นการท างาน 
   - พ.ศ. 2540-2541 เจ้าหน้าทีบุ่คคล บริษัท พ.ีเอส.ปิโตรเลียม จ ากัด   
   - พ.ศ. 2542-ปัจจุบัน กองทรัพยากรบุคคล ส านักงานอธิการบดี  
                                 มหาวิทยาลัยมหิดล  
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  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2540 รัฐศาสตรบัณฑติ สาขาการปกครอง คณะรัฐศาสตร์  
                                 จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  
   - พ.ศ. 2554 รัฐศาสตรมหาบณัฑิต สาขาบรหิารรัฐกิจ คณะรัฐศาสตร์  
                                 มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์      
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - รับผิดชอบด้านการวางแผน ร่วมก าหนดกลยุทธ์ รูปแบบกระบวนการ 
                                 สรรหา คัดเลือกและบรรจุบุคลากรของส านักงานอธิการบดี และของ 
                                 มหาวิทยาลัย 
   - รับผิดชอบด้านการสรรหาและคัดเลือกผู้บริหารของมหาวิทยาลัย  
                                 ต าแหน่งอธิการบดี คณบดี ผู้อ านวยการสถาบัน/ศูนย์/ส านัก รวมทั้ง   
                                 ผู้บริหารระดับอื่นๆ 
   - ให้ค าปรึกษาในเรื่องการบริหารงานบุคคลของมหาวิทยาลัยในก ากับของ 
                                 รัฐ ได้แก่ การบริหารอัตราก าลัง การสรรหาและคัดเลือก การบรรจุและ 
                                  แต่งต้ัง การบริหารค่าตอบแทน 
   - เลขานุการและคณะท างานเกี่ยวกับการบริหารงานบุคคลของ 
                                 มหาวิทยาลัยชุดต่างๆ 
2. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บรหิารทางการพยาบาล จ านวน 4 คน ได้แก่ 
   2.1 นางนษิฐ์อร วชิรสวัสดิ 
  ต าแหน่งปัจจบุัน 
   - ผู้อ านวยการฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลสมิติเวช ศรีนครินทร์ 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - โรงพยาบาลสมิติเวช ศรีนครินทร ์
  ประสบการณใ์นการท างาน 26 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2536 จบการศึกษาระดับปริญญาตรี พยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะ 
                                 พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ 
   - พ.ศ. 2551 จบการศึกษาระดับปริญญาโท พยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ  
                                 สาขาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์  
                                 มหาวิทยาลัย 

ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - พยาบาลวิชาชีพประจ าหอผู้ป่วยอายุรกรรมชาย โรงพยาบาลมหาราชนคร 
                                 เชียงใหม่ 1 ปี 
   - พยาบาลวิชาชีพประจ าหอผู้ป่วยวิกฤต โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท 11 ปี 
   - ผู้จัดการแผนกผู้ป่วยวิกฤต โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท 5 ปี 
   - ผู้จัดการแผนกผู้ป่วยนอกศัลยกรรม โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท 3 ปี 
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   - ผู้ช่วยผู้จัดการฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท 2 ปี 
   - ผู้จัดการฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท 1 ปี 
   - ผู้อ านวยการฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท 2 ปี 
   - ผู้อ านวยการฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลสมิติเวช ศรีนครินทร ์1 ปี 
  เกียรติประวัต ิ
   - ได้รับรางวัลศิษย์เก่าดีเด่น คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลัยเชียงใหม่ 
   2.2 นางกุริมา จันทร์แก้ว 
  ต าแหน่งปัจจบุัน 
   - ผู้ช่วยผู้จัดการร้านผลิตภัณฑ์สุขภาพส าหรับผู้สูงวัย โรงพยาบาล 
                                 จุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย       
   - อดีตผู้ตรวจการพยาบาลห้องผ่าตัด ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาล 
                                 จุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย             
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย 
  ประสบการณใ์นการท างาน 38 ปี 

วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2522 อนุปริญญา พยาบาลและอนามัย วิทยาลัยพยาบาล 
                                 สภากาชาดไทย 
   - พ.ศ. 2523 พยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย 
   - พ.ศ. 2536 ศึกษาอบรมหลักสูตร Mini MBA in Health รุ่น 6 คณะ 
                                 แพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
   - พ.ศ. 2550 ประกาศนียบัตรหลักสูตรผู้บริหารระดับต้น Manager Skill  
                                 Development ส านักงานการเจ้าหน้าที่ สภากาชาดไทย 
   - พ.ศ. 2557 ประกาศนียบัตรหลักสูตรผู้บริหารระดับกลาง Executive  
                                 Manager Skill Development ส านักงานการจาหน้าที่สภากาชาดไทย 
  เกียรติประวัต ิ
   - พ.ศ. 2539 เหรียญกาชาด สรรเสริญ 
   - พ.ศ. 2560 บุคลากรดีเด่นโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
   - พ.ศ. 2560 รางวัลเหรียญฟลอเรนซ์ไนติงเกล ครั้งที ่46  
   - พ.ศ. 2560 รางวัลเหรียญกาชาดสดุดีชั้นที่ 1 
   2.3 นางสาวนงนชุ เตชะวรีากร 
  ต าแหน่งปัจจบุัน 
   - หัวหน้าหอผูป้่วย สก 19 ผ่าตัดหัวใจ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์  
                                 สภากาชาดไทย    
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย 
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ประสบการณใ์นการท างาน 26 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2528 พยาบาลศาสตรบณัฑิต วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย 
   - พ.ศ. 2536 หลักสูตรระยะสั้น การพยาบาลเฉพาะทาง สาขาการพยาบาล 
                                 ผู้สูงอาย ุวิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย  
   - พ.ศ. 2547 พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการบริหารการพยาบาล  
                                 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - สมรรถนะของพยาบาลระดับปฏิบัติการ โรงพยาบาลตติยภูม ิ
   - การพยาบาลผู้สูงอายุ 
   2.4 นางสุพรรณ ว่องรักษส์ัตว ์
  ต าแหน่งปัจจบุัน 
   - อดีตผู้อ านวยการกลุ่มงานการพยาบาล ประจ าปี พ.ศ. 2551-2560 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - โรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ 
  ประสบการณใ์นการท างาน 
   - ต าแหน่งพยาบาลประจ าการ 4 ปี 
   - ต าแหน่งผู้บรหิารทางการพยาบาล 29 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2523 พยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหิดล 
   - พ.ศ. 2540 ปริญญามหาบณัฑิต มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ (สุขศกึษา) 

ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - ตัวแทนสภาการพยาบาลจังหวัดปทุมธานี 
   - ผู้ตรวจเย่ียมและประเมินคุณภาพบริหารพยาบาล สภาการพยาบาล 
   - อนุกรรมการพัฒนาวิชาชีพ สาขาการพยาบาล 
   - อนุกรรมการประเมินและรับรองคุณภาพบริการพยาบาล  
                                 สภาการพยาบาล 
   - วิทยากรหลักเกี่ยวกับการพัฒนาการบริหารการพยาบาล การสร้าง 
                                 เครือข่ายทางวิชาชีพ การจัดท าแผนพัฒนาบุคลากร  
 
3. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มผู้บรหิารองค์กรวิชาชีพ จ านวน 3 คน ได้แก่ 
 3.1 นางลดาวลัย์ รวมเมฆ 
       ต าแหน่งปัจจุบัน 
                            - ที่ปรึกษาประจ าสภาการพยาบาลด้านการพัฒนาวิชาชีพและมาตรฐาน 
                                 การบริการการ พยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ.2557-2561    
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  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - สภาการพยาบาล 
  ประสบการณใ์นการท างาน 40 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2512 ประกาศนียบัตรชั้นสูง พยาบาลผดุงครรภ์และอนามัย  
     (เกียรตินิยมอันดับ 2) วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย   
                              - พ.ศ.2522 ประกาศนียบัตรการพยาบาลเฉพาะทาง สาขาโรคหัวใจและ 
                                 ทรวงอก มหาวิทยาลัยมหิดล       
                              - พ.ศ. 2525 พยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหิดล   
                              - พ.ศ. 2528 ครุศาสตรมหาบัณฑิต สาขาบรหิารการพยาบาล จุฬาลงกรณ ์
                                มหาวิทยาลัย   
                               - ตุลาคม 2540- มีนาคม 2541 หลักสูตร Mini MBA in Health คณะ 
                                 แพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย   
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
     - หัวหน้าพยาบาลโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ พ.ศ. 2545-2550 
   - ผู้ช่วยเลขาธิการสภาการพยาบาล พ.ศ. 2550-2553                    
   - ผู้อ านวยการส านักมาตรฐานบริการการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
                                 สภาการพยาบาล พ.ศ. 2553-2557 
   เกียรติประวัต ิ
   - พ.ศ. 2534 ศิษย์เก่าดีเด่นสาขาวิชาการ สมาคมศิษย์เก่าพยาบาล 
                                 สภากาชาดไทย 
   - พ.ศ. 2547 พยาบาลดีเด่น สาขาการบริหารพยาบาล ประเภทผู้บริหาร 
                                  การบริการในระบบบริการสุขภาพ ระดับทุติยภูมิ / ตติยภูมิ สภาการ 
                                  พยาบาล 
   - พ.ศ. 2548 รางวัลเหรียญฟลอเรนซ์ไนติงเกล ครั้งที่ 40 กาชาดสากล 
   - พ.ศ. 2550 ผู้ประกอบอาชีพดีเด่นประจ าปี 2549-50 ประเภทอาชีพ 
                                 พยาบาลจากสโมสรโรตารีปทุมวัน        
                - นักบริหารโรงพยาบาลดีเด่น ประจ าป ี2549 ประเภทรองผู้อ านวยการ 
                                 ด้านการพยาบาล (โรงพยาบาลเฉพาะด้าน) สมาคมนักบริหารโรงพยาบาล  
                                 ประเทศไทย                 
                 - รางวัลเกียรติคุณพยาบาลดีเด่นผู้น าในการพัฒนาวิชาชีพ สมาคมพยาบาล 
                                 แห่งประเทศไทย 
   - พ.ศ. 2553 ศิษย์เก่าดีเด่น สมาคมนิสิตเกา่พยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ ์
                                 มหาวิทยาลัย 
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 3.2 ผู้ช่วยศาสตราจารย์สุนทราวดี เธียรพิเชษฐ ์        
ต าแหน่งปัจจบุัน 

   - ผู้อ านวยการศูนย์การศึกษาต่อเนื่องสาขาพยาบาลศาสตร์ สภาการ 
                                 พยาบาล 
   - อดีต คณบดคีณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลัยบูรพา 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - ศูนย์การศึกษาต่อเนื่องสาขาพยาบาลศาสตร์ สภาการพยาบาล 
  ประสบการณใ์นการท างาน 48 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2512 – 2514 อนุปริญญาพยาบาลและอนามัยประกาศนียบัตรผดุง 
                                 ครรภ ์การพยาบาลและอนามัยผดุงครรภ์ โรงเรียนพยาบาลผดุงครรภ์และ 
                                 อนามัยศิริราช คณะแพทยศาสตร์มหาวิทยาลัย มหิดล  
   - พ.ศ. 2517 – 2518 ครุศาสตรบัณฑิต พยาบาลศึกษา คณะครุศาสตร์  
                                 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
   - พ.ศ. 2521 – 2523 วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร์) สาขา 
                                 อนามัยครอบครัว คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล 
   - พ.ศ. 2533- 2538 ครุศาสตรดุษฎีบัณฑิต อุดมศึกษา คณะครุศาสตร ์ 
                                 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - กรรมการประเมินคุณภาพภายใน สกอ. 
   - กรรมการประเมินคุณภาพภายนอก สมศ. 
   - กรรมการสภาวิทยาลัยพยาบาลทหารอากาศประเภทผู้ทรงคุณวุฒิ 
   - กรรมการสภาวิทยาลัยพยาบาลทหารเรือประเภทผู้ทรงคุณวุฒิ 
   - กรรมการสภาวิชาการ ประเภทผู้ทรงคุณวุฒิมหาวิทยาลัยสวนดุสิต 
   - กรรมการคณะพยาบาลศาสตร์ประเภทผู้ทรงคุณวุฒิ จุฬาลงกรณ์  
                                 มหาวิทยาลัย 
   - กรรมการคณะพยาบาลศาสตร์ประเภทผู้ทรงคุณวุฒ ิ
                                 มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร ์
   - กรรมการคณะพยาบาลศาสตร์ประเภทผู้ทรงคุณวุฒิ มหาวิทยาลัยราชภัฎ 
                                 สุราษฎร์ธาน ี
   - กรรมการคณะพยาบาลศาสตร์ประเภทผู้ทรงคุณวุฒิ มหาวิทยาลัย 
                                 สวนดุสิต 
            - กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิในคณะกรรมการพัฒนาหลักสูตรหลักสูตร 
                                พยาบาลศาสตรบัณฑิต สถาบนัต่างๆ ปีพ.ศ. 2558 – 2562 
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       เกียรติประวัต ิ
   - ข้าราชการพลเรือนดีเด่น (รางวัลครุฑทองค า) ประจ าปีพุทธศักราช 2541 
   - ศิษย์เก่าดีเด่นประจ าปี พ.ศ. 2557 สาขาผู้บ าเพ็ญประโยชน์ต่อสังคม  
                                  สมาคมศิษย์เก่า คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
   - พยาบาลดีเด่นประเภทผู้บริหารการศึกษา ประจ าปี พ.ศ. 2546 
   - พยาบาลดีเด่น สาขา การศึกษาพยาบาลประเภทผู้บริหารการศึกษา 
                                 พยาบาล ประจ าปี พ.ศ. 2547 
 3.3 นางอิชยา สุวรรณกูล 
       ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - อดีตหัวหน้าพยาบาล (พยาบาลวิชาชีพระดับเชี่ยวชาญ 9) โรงพยาบาล 
                                 ระยอง 
   - กรรมการที่ปรึกษาสภาการพยาบาล ปี 2550-2552 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - โรงพยาบาลระยอง 
  ประสบการณใ์นการท างาน 39 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2522 การพยาบาลผดุงครรภ์และอนามัย วิทยาลยัพยาบาล 
                                 บรมราชชนนีกรุงเทพ 
   - พ.ศ. 2524 การศกึษาบัณฑิต (พยาบาล) วิทยาลัยพยาบาล 
                                 บรมราชชนนีกรุงเทพ 
   - พ.ศ. 2530 ครุศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล คณะ 
                                 ครุศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
   เกียรติประวัต ิ    
   - รางวัลพยาบาลดีเด่น สาขา ผู้บริหารการพยาบาล จากสมาคมพยาบาล  
                                 แห่งประเทศไทยฯ สาขาภาคตะวันออก ประจ าปี พ.ศ.2543 
   - รางวัลพยาบาลดีเด่นสาขาพยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลศูนย์ /  
                                 โรงพยาบาลทั่วไป   ของมูลนิธิหม่อมเจ้าหญิงบุญจิราธร (ชุมพล)  
                                 จุฑาธุช ประจ าปี พ.ศ.2544 
   - รางวัลพยาบาลดีเด่นสภาการพยาบาลสาขาผู้บริหารการบริการพยาบาล  
                                 ระดับทุติยภูมิ และตติยภูมิ ประจ าปี 2548 
   - รางวัลเกียรติคุณพยาบาลดีเด่นผู้น าการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาล  
                                 สมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทย  ปี พ.ศ.2558 
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 4. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มนักวิชาการ/อาจารย์พยาบาล จ านวน 4 คน ได้แก่ 
 4.1 ศาสตราจารย์ ดร.โสรัจจ์ หงศ์ลดารมภ์ 
          ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - อาจารย์ประจ าภาควิชาปรัชญา คณะอักษรศาสตร์ จุฬาลงกรณ ์
                                 มหาวิทยาลัย 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - ภาควิชาปรัชญา คณะอักษรศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
  ประสบการณใ์นการท างาน 28 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - 1991 Ph.D. (philosophy), Indiana University, Bloomington,  
                                  Indiana, USA 
                               - 1986 M.A. (philosophy), Indiana University. 
                               - 1983 B.A. (First Class Honors) English, Chulalongkorn University. 
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - สาขาวิชาที่เชี่ยวชาญ ญาณวิทยา ปรัชญาตะวันตก ตรรกวิทยา ปรัชญา 
                                  และวรรณคด ี
  เกียรติประวัต ิ
   - ได้รับรางวัลผลงานวิจัยดีเด่น กองทุนรัชดาภิเษกสมโภช พ.ศ. 2546 
4.2 รองศาสตราจารย์ ดร.รตัติกรณ์ จงวิศาล 
       ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - อาจารย์ประจ าในสาขาจิตวิทยาอุตสาหกรรมและองค์การคณะ 
                                 สังคมศาสตร ์มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร ์
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - คณะสังคมศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษตรสาสตร์ (บางเขน) 
  ประสบการณใ์นการท างาน 27 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2531 วท.บ. (จิตวิทยา) มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์  
                               - พ.ศ. 2534 วท.ม. (จิตวิทยาอุตสาหกรรม) มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์                                      
                               - พ.ศ. 2543 วท.ด. (การวิจัยพฤติกรรมศาสตร์ประยุกต์) มหาวิทยาลัยศรี 
                                 นครินทรวิโรฒ  
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - เป็นอาจารย์ประจ าในสาขาจิตวิทยาอุตสาหกรรมและองค์การคณะ 
                                 สังคมศาสตร ์มหาวิทยาลัยเกษตรสาสตร์ต้ังแต่ปีพ.ศ. 2535 จนถึงปัจจุบัน  
                                 สอนในระดับปริญญาตรีปริญญาโทและปริญญาเอกในมหาวิทยาลัยต่างๆ 
                                 เช่น มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ สถาบัน 
                                 บัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร ์
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                               - เป็นวิทยากรบรรยายในหัวข้อต่างๆเช่นการพัฒนาภาวะผู้น าการ 
                                 เปลี่ยนแปลง (Transformational Leadership) ส าหรับผู้บริหารการ 
                                 พัฒนาภาวะผู้น าแบบผู้รับใช ้(Servant Leadership) การพัฒนาภาวะ 
                                 ผู้น าเพื่อการเป็นผู้บริหารมืออาชีพ การพัฒนาภาวะผู้น าและการท างาน 
                                 เป็นทีม จิตวิทยาการบริหารการพัฒนาเชาวน์อารมณ์ส าหรับผู้บริหารฯลฯ  
                                ทั้งในภาครัฐรัฐวิสาหกิจและเอกชน  
 4.3 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ประภาพร ชกู าเนิด 
       ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - อาจารย์ประจ าสาขาวิชาการบริหารพยาบาล คณะพยาบาล   
                                 มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ์

สถานทีป่ฏิบัตงิาน  
                               - สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาล  
                                 มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ์
  ประสบการณใ์นการท างาน 28 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - ปริญญาเอก สาขาวิชาการพยาบาล PhD (Nursing)  

                       มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ์
   - ปริญญาโท สาขาวิชาการพยาบาลผู้ใหญ่ MNS (Adult Nursing  
                                 มหาวิทยาลัยมหิดล 
   - ปริญญาตรี สาขาวิชา Bachelor of Science (Nursing)  
                                 มหาวิทยาลัยมหิดล 
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - การพยาบาลแบบองค์รวม การพยาบาลผู้ป่วยเรื้อรัง การพยาบาลที่ 
                                 ผสมผสานภูมิปัญญาตะวันออก 
   - ผลงานวิชาการ เรื่อง ความผาสุกทางจิตวิญญาณและจิตวิญญาณในการ 
                                 ท างานของหัวหน้าหอผู้ป่วย โรงพยาบาลทั่วไป ภาคใต้ ตีพิมพ์เผยแพร่ใน  
                                 วารสารวิทยบริการมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ปีที่ 27 ฉบับที ่3 
 4.4 ดร.สมสิทธิ์ อัสดรนิธ ี
       ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - อาจารย์ประจ า ประธานหลักสูตรศิลปศาสตรมหาบัณฑิต สาขา 
                                 จิตตปัญญาศึกษา 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - ศูนย์จิตปัญญาศึกษา มหาวิทยาลัยมหิดล 
  ประสบการณใ์นการท างาน 25 ปี 
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  วุฒิการศึกษา 
   - วท.บ. (เทคโนโลยีอาหาร) จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
   - M.Sc. (Agriculture) Ehime University     
   - ศศ.ม. (จิตตปัญญาศึกษาและการเรียนรู้สูก่ารเปลี่ยนแปลง)   
                                 มหาวิทยาลัยมหิดล 
   - PhD (Agriculture) Ehime University 
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - จิตตปัญญาศึกษา การจัดกระบวนการเรียนรู้แนวจิตตปัญญา การเรียนรู้ 
                                 เพื่อการเปลี่ยนแปลง การภาวนา การศึกษาด้านชุมชนและคนพื้นเมือง  
                                 ปรากฏการณ์วิทยานพลักษณ์ และกระบวนทัศน์วิทยาศาสตร์ใหม่ 
5. กลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มพยาบาลระดับปฏิบัติการ จ านวน 6 คน ได้แก่ 
 5.1 นางพรวรินทร์ นุตราวงศ ์
       ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - เจ้าหน้าที่ของรัฐผู้รับบ าเหน็จบ านาญ พยาบาลวิชาชีพช านาญการพิเศษ  
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - คณะแพทย์ศาสตร์ วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช 
  ประสบการณใ์นการท างาน 38 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2540 ศิลปะศาสตร์มหาบัณฑิต (พัฒนาสังคม) จากสถาบันบัณฑิต 
                                 พัฒนบริหารศาสตร์ ( NIDA )    
                               - พ.ศ. 2525 ครศุาสตร์บัณฑิต (การพยาบาลมารดาและทารก) จาก 
                                 จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  
   - พ.ศ. 2522 ประกาศนียบัตรพยาบาลอนามัยและผดุงครรภ์ จากวิทยาลัย 
                                 พยาบาลเกื้อการุณย์  
  เกียรติประวัต ิ
   - ได้รับการคัดเลือกให้เป็น 1 ใน 6 ของฮีโร่ที่ท าความดี และเป็นหนึ่งในผู้วิ่ง 
                                 ถือคบเพลิงกีฬาโอลิมปิค 2008 
   - ได้รับการคัดเลือกได้รับรางวัลบังลังค์คนดี สถานีโทรทัศน์กองทัพบก  
                                 ช่อง 5 
   - ได้รับโล่ข้าราชการที่ท าความดีของกรุงเทพมหานคร 2551 
   - ได้รับรางวัลพยาบาลดีเด่นของสมาคมพยาบาลปี 2554 
   - ได้รับรางวัลผู้ผ่านการคัดเลือกรางวัลข้าราชการต้นแบบ ในโครงการคนดี 
                                 ของแผ่นดิน ส านักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามการทุจริตใน 
                                 ภาครัฐ 2555 
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 5.2 นางสาวเพราพิราชย์ ไชยบุญทนั 
       ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - เจ้าหน้าที่ฝ่ายลงทะเบียน (Ward 4A) 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท 
  ประสบการณใ์นการท างาน 15 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พยาบาลศาสตรบัณฑิต 

ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั  
   - การดูแลผู้ป่วยในระยะหลังคลอดทั้งในภาวะปกติและที่มีภาวะแทรกซอ้น 
  เกียรติประวัต ิ
   - ได้รับรางวัล The Daisy Award ปี 2015 รางวัลระดับสากลที่มอบให้กบั 
                                 พยาบาล วิชาชีพที่ทุ่มเทและอุทิศตนในการปฏิบัติหน้าที่เป็นอย่างดี 

5.3 นางสาวพรนิภา เอื้อเบญจพล 
       ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - ผู้เชี่ยวพยาบาลระดับ 8, APN สาขาอายุรศาสตร-์ศัลยศาสตร์ เฉพาะทาง 
                                 ศัลยกรรมประสาท     
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - ไอ ซี ยู ศัลยกรรมประสาท ตกึ สก. ชั้น 8 โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์ 
                                 สภากาชาดไทย 
  ประสบการณใ์นการท างาน 29 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2530 ปริญญาพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาล 
                                 สภากาชาดไทย      
   - พ.ศ. 2547 ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย                  
                                 สาขา การพยาบาลผู้ใหญ่ 
   - พ.ศ. 2549 วุฒิบัตรแสดงความรู้ความช านาญเฉพาะสาขาทางการ 
                                 พยาบาลและการผดุงครรภ์ สาขาการพยาบาลศัลยศาสตร์ โดยสภาการ 
                                 พยาบาลแห่งประเทศไทย 
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - วิทยากรบรรยาย เรื่อง “Nursing management and care of person  
                                  with Neurosurgical problem”   
   - คณะกรรมการ CNPG brain tumor ครั้งที่ 2 สถาบันประสาท 
   - วิทยากรบรรยายในการอบรมประชุมเชิงปฏิบัติการ “พัฒนาสมรรถนะ 
                                 พยาบาลปฏิบัติการ 7” โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์
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   - คณะผู้สอนหลักสูตรกรรมการท างานทีมสหสาขาร่วมดูแลรักษาผู้ป่วยโรค  
                                 หลอดเลือดสมองขาดเลือดจากการตีบ/ตัน 
   - คณะผู้สอนหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง สาขาการพยาบาลผู้ป่วย 
                                 วิกฤต (ผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ) สถาบันการพยาบาลศรีสวรินทิรา  
                                 สภากาชาดไทย 
   - คณะกรรมการด าเนินงานพัฒนาคุณภาพการพยาบาลด้วยการใช้หลักฐาน 
                                 เชิงประจักษ์ (CNPG 2019) 
  เกียรติประวัต ิ
   - บุคลากรสภากาชาดไทยดีเด่น กลุ่มเจ้าหนา้ที่ระดับ 5-8 ประจ าป ี 
                                 พ.ศ. 2558 
 5.4 นางสาวรชัดาวัลย์ ดีทอง 
       ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - พยาบาลระดับปฏิบัติการ แผนกฉุกเฉิน  
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - โรงพยาบาลศิครินทร ์
  ประสบการณใ์นการท างาน   7 ป ี
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2555 พยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยบูรพา 

ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - การดูแลผู้ป่วยที่ภาวะฉุกเฉินทั้งหมด 
  เกียรติประวัต ิ
   - ได้รับรางวัล The Daisy Award รางวัลระดับสากลที่มอบให้กับพยาบาล 
                                 วชิาชีพที่ทุ่มเทและอุทิศตนในการปฏิบัติหน้าที่เป็นอย่างดี 

5.5 นางสาวค าพอง ค านนท ์
       ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - พยาบาลวิชาชีพช านาญการ กลุ่มภารกิจด้านการพยาบาล  
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - โรงพยาบาลราชวิถี 
  ประสบการณใ์นการท างาน 18 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2544 พยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี  
                                 กรุงเทพ 
   - พ.ศ. 2554 พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการพยาบาลผู้ป่วยโรคติด 
                                 เชื้อและการป้องกันการติดเช้ือ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - การพยาบาลผู้ป่วยอายุรกรรม ตั้งแต่ พ.ศ. 2544 - พ.ศ. 2556 
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   - การพยาบาลป้องกันและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล ตั้งแต่  
                                 พ.ศ. 2556 – ปัจจุบัน 
   - วิทยากรให้ความรู้ในการป้องกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล  
                                 ตั้งแต ่พ.ศ. 2554 – ปัจจุบัน 
   - คณะกรรมการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาอายุรกรรม ของ 
                                 ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข ตั้งแต่  
                                 พ.ศ. 2560 - ปัจจุบัน 
      เกียรติประวัติ 
   - ได้รับเชิญไปน าเสนอผลงานในการประชุมวิชาการ ณ สาธารณรัฐสังคม 
                                 นิยมเวียดนาม 
   - ได้รับโล่เชิดชูเกียรติผู้มีผลงานดีเด่น ระดับนานาชาติ จากกรมการแพทย์  
                                 กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2558 
   - ได้รับโล่เชิดชูเกียรติเป็นศิษย์เก่าผู้เผยแพร่ช่ือเสียง เกียรติคุณสถาบัน  
                                 สาขางานวิจัย ระดับนานาชาติ จากสมาคมศษิย์เก่าวิทยาลัยพยาบาลบรม  
                                 ราชชนนี พ.ศ. 2558 
   - ได้รับคัดเลือกให้เป็นข้าราชการดีเด่นอันดับ 1 ระดับช านาญการ ประจ าปี  
                                 พ.ศ. 2560 จากโรงพยาบาลราชวิถี 
   - ได้รับรางวัลศิษย์เก่าดีเด่น สาขาการพยาบาลผู้ป่วยโรคติดเช้ือและการ 
                                 ควบคุมการติดเชื้อ ประจ าปี 2561 จากคณะพยาบาลศาสตร์  
                                 มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 
 5.6 นางสาวกรองกาญจน์ อุน่กาศ 
           ต าแหน่งปัจจุบัน 
   - พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการ 3 หอผู้ป่วยวิกฤตระบบประสาทและ 
                                 ศัลยกรรม 
  สถานทีป่ฏิบัตงิาน 
                               - โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์ อินเตอร์เนชั่นแนล  
  ประสบการณใ์นการท างาน 10 ปี 
  วุฒิการศึกษา 
   - พ.ศ. 2552 พยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย 
  ความเชี่ยวชาญและประสบการณ์การท างานในปัจจุบนั 
   - การดูแลผู้ป่วยวิกฤต ด้านระบบประสาทและศัลยกรรมระบบประสาทและ 
                                 ศัลยกรรมทั้งหมด 
  เกียรติประวัต ิ
   - ได้รับรางวัล The Daisy Award รางวัลระดับสากลที่มอบให้กับพยาบาล 
                                 วชิาชีพที่ทุ่มเทและอุทิศตนในการปฏิบัติหน้าที่เป็นอย่างดี 
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ภาคผนวก ข 
ตัวอย่างหนังสอืเชิญผู้เชี่ยวชาญ 
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ภาคผนวก ค 
เอกสารรับรองจริยธรรมการวิจัย 

เอกสารข้อมูลส าหรบักลุ่มประชากรหรือผู้มีส่วนร่วมในการวิจัย 
และหนังสือแสดงความยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 
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ภาคผนวก ง 
ตัวอย่างเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
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แบบสอบถามในการเก็บรวบรวมข้อมูล รอบที่ 1 
เรื่อง“การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ” 

 
เรียน 
สิ่งที่ส่งมาด้วย 

1. หนังสือเชิญผู้เชี่ยวชาญ 
2. เอกสารชุดที่ 1 โครงร่างวิทยานิพนธ์ฉบับย่อ เรื่องการศึกษาจิตวิญญาณในการท างาน

ของพยาบาลวิชาชพี 
3. เอกสารชุดที่ 2 แบบสอบถามรอบที่ 1  

ดิฉัน นางสาวอุบลรัตน์ ศักดิ์ทอง นิสิตชั้นปริญญามหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารการ
พยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ก าลังด าเนินการวิจัยเพื่อเสนอเป็น
วิทยานิพนธ์ เรื่อง “การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ” โดยใช้เทคนิคเดลฟาย 
(Delphi Technique) ในการรวบรวมความคิดเห็นจากกลุ่มผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อให้ได้ความคิดเห็นที่สอดคล้อง โดยมีขั้นตอนในการตอบแบบสอบถาม 
3 รอบ โดยรอบที่ 1 ผู้วิจัยจะขอความกรุณานัดสัมภาษณ์ตามวัน เวลา ที่ท่านสะดวก ในรอบต่อไป 
การตอบแบบสอบถามจะใช้เวลาน้อยลงกว่าเดิม เนื่องจากเป็นการให้น้ าหนักของข้อความตามความ
คิดเห็น โดยความคิดเห็นของท่านจะใช้เป็นข้อมูลในการพิจารณาร่วมกับความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ
ท่านอื่นๆ พร้อมกันนี้ผู้วิจัยได้จัดส่งเอกสารที่เกี่ยวข้องกับการวิจัยให้ท่านได้พิจารณา เพื่อเป็นข้อมูล
เข้าร่วมวิจัย และหวังเป็นอย่างยิ่งว่าจะได้รับกรุณาและความช่วยเหลือจากท่านในการตอบ
แบบสอบถามทั้ง 3 รอบ 

ด้วยความเคารพอย่างสูง 
นางสาวอุบลรัตน์  ศักดิ์ทอง 

 
อาจารย์ที่ปรึกษา รองศาสตราจารย์ ดร.กัญญดา ประจุศิลป 
ชื่อนิสิต    นางสาวอุบลรัตน์ ศักดิ์ทอง   โทร 087-913-9887   
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แบบสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญ รอบที่ 1 
เรื่อง การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

................................................................................................................................................................
ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล 
รหัสผู้มีส่วนร่วมในการวิจัย……………….. 
ส่วนที่ 2 แบบสอบถามความคิดเห็น รอบที่ 1 
 เป็นการสัมภาษณ์ เพื่อรวบรวมความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับจิตวิญญาณในการ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพ โดยวิธีการสัมภาษณ์ด้วยค าถามปลายเปิด เพื่อให้ผู้เชี่ยวชาญได้แสดง
ความคิดเห็นโดยอิสระ ค าถามที่ใช้ มีดังน้ี 
 1. จากประสบการณ์ของท่าน  ท่านคิดว่าจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพควรมี
ลักษณะเป็นอย่างไร 
 ..................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
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................................................................................................................................................................

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

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

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

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

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

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

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

................................................................................................................................................................ 
2. ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 

 ..................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
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................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
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................................................................................................................................................................
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คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
      อาคารบรมราชชนนีศรีศตพรรษ ถนนพระราม 1 
      แขวงวังใหม่ เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330  
 
      เมษายน 2562 
เรื่อง    ขอความอนุเคราะห์ในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2  
เรียน     
สิ่งที่ส่งมาด้วย   แบบสอบถาม จ านวน 1 ชุด 
 ดิฉัน นางสาวอุบลรัตน์ ศักดิ์ทอง นิสิตหลักสูตรปริญญามหาบัณฑิต สาขาการบริหารการ
พยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ก าลังด าเนินการวิจัยเพื่อเสนอเป็นวิทยานิพนธ์ 
เรื่อง “การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ” โดยมีรองศาสตราจารย์ ดร. กัญญดา  
ประจุศิลป เป็นอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ใช้ระเบียบวิธีการวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย ซึ่งต้องใช้เวลาใน
การตอบแบบสอบถาม 3 รอบ ทั้งนี้ได้มีการด าเนินการรวบรวมความคิดเห็นจากท่านไปแล้วในรอบที่ 1 ซึ่ง
ในครั้งนี้จะเป็นการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 ซึ่งเป็นการให้น้ าหนักคะแนนความส าคัญเกี่ยวกับลักษณะ
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ มีวัตถุประสงค์เพื่อรวบรวมความคิดเห็นจากผู้เชี่ยวชาญ 
โดยน าเนื้อหาจากการสัมภาษณ์รอบที่ 1 มาสร้างเป็นข้อค าถาม   
 ดิฉันหวังเป็นอย่างยิ่งว่าจะได้รับความร่วมมือจากท่านในการตอบแบบสอบถามนี้ ในการนี้
ใคร่ขอความกรุณาท่านตอบแบบสอบถาม และโปรดแสดงความคิดเห็นพร้อมทั้งข้อเสนอแนะตามที่
ท่านเห็นสมควร และเพื่อความตรงของการวิจัย ช่วงระยะเวลาในการตอบแบบสอบถามแต่ละรอบไม่
ควรห่างกันมากนัก ดิฉันจึงใคร่ขอความกรุณาจากท่าน ได้โปรดส่งแบบสอบถามนี้คืนภายใน วันที่ 17 
เมษายน 2562 เพื่อประสิทธิภาพสูงสุดของงานวิจัย และขอขอบพระคุณในความอนุเคราะห์ของท่าน
เป็นอย่างสูงมา ณ โอกาสนี้ 
     ขอขอบพระคุณในความอนุเคราะห์ของท่านเป็นอย่างสูง 

     นางสาวอุบลรัตน์ ศักดิ์ทอง 
      โทรศัพท์ 087-913-9887 

หมายเหตุ :  กรุณาส่งแบบสอบถามใส่ซองติดแสตมป์แบบไปรษณีย์ส่งด่วน (EMS)  ที่ผู้วิจัย
ส่งมาพร้อมแบบสอบถามฉบับนี้ โดยไม่ต้องเสียค่าใช้จ่ายเพิ่มเติม 
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แบบสอบถามผู้เชีย่วชาญ รอบที่ 2 
เรื่อง การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

ค าชี้แจง 
 แบบสอบถามฉบับนี้ เป็นการรวบรวมข้อมูลที่ได้จากการทบทวนวรรณกรรมและบูรณาการแนวคิด 
ร่วมกับการวิเคราะห์เนื้อหาจากการสัมภาษณ์ และการตอบแบบสอบถามของผู้เชี่ยวชาญ จ านวน 20 คน ในรอบ
ที่ 1 น ามาสร้างเป็นข้อค าถาม ประกอบด้วย จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ทั้งหมด  3  ด้าน รวม
ทั้งหมด   41   ข้อ ดังนี ้
 1. ด้านความเข้าใจในตัวตน    จ านวน 13    ข้อรายการ 
 2. ด้านความมีพลังจากภายใน    จ านวน   12     ข้อรายการ 
 3. ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน        จ านวน    16    ข้อรายการ  
  
 แบบสอบถามฉบับนี้ เป็นมาตรส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 5 ระดับ เมื่อท่านได้พิจารณาแล้ว 
โปรดท าเครื่องหมาย () ลงในช่องที่ตรงกับความคิดเห็นของท่าน 
 5 หมายถึง ท่านเห็นว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นลักษณะของพยาบาลวิชาชีพที่มีจิตวิญญาณ
ในการท างานมากที่สุด 
 4 หมายถึง ท่านเห็นว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นลักษณะของพยาบาลวิชาชีพที่มีจิตวิญญาณ
ในการท างานมาก 
 3 หมายถึง ท่านเห็นว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นลักษณะของพยาบาลวิชาชีพที่มีจิตวิญญาณ
ในการท างานปานกลาง  
 2 หมายถึง ท่านเห็นว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นลักษณะของพยาบาลวิชาชีพที่มีจิตวิญญาณ
ในการท างานน้อย 
 1 หมายถึง ท่านเห็นว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นลักษณะของพยาบาลวิชาชีพที่มีจิตวิญญาณ
ในการท างานน้อยที่สุด 
 หากท่านเห็นว่าในแต่ละข้อค าถาม ควรมีการเพิ่มเติมหรือมีข้อเสนอแนะ โปรดลงรายละเอียด
ในช่องข้อเสนอแนะ  
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แบบสอบถามฉบับนี้ ท าการวิเคราะห์ข้อมูล รายงานผลการวิจัยเป็นภาพรวม ไม่มีการกล่าว
อ้างอิงชื่อบุคคล และเก็บท าลายหลักฐานหลังจากเสร็จสิ้นการวิจัย รวมทั้งขอความอนุเคราะห์จากท่าน
ผู้เชี่ยวชาญ กรุณาตอบแบบสอบถามภายใน 2 สัปดาห์หลังจากได้รับแบบสอบถาม ใส่แบบสอบถามใน
ซองที่ผู้วิจัยเตรียมไว้ ซึ่งติดตรา  ไปรษณียากรเรียบร้อยแล้วและส่งกลับทางไปรษณีย์ ทั้งนี้ขออนุญาต
สอบถามทางโทรศัพท์ในกรณีที่เกินเวลาที่ก าหนดไว้ เพื่อให้ข้อมูลการวิจัยมีความตรงและมีความเที่ยง
  
 ผู้วิจัยหวังเป็นอย่างยิ่งว่าจะได้รับความร่วมมือจากท่านด้วยดี และขอขอบพระคุณมา ณ ที่นี้ 
          ขอแสดงความนับถือ 

                นางสาวอุบลรัตน์ ศักดิ์ทอง 
 นิสิตคณะพยาบาลศาสตร์ สาขาการบริหารการพยาบาล 

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
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แบบสอบถามผู้เชีย่วชาญ รอบที่ 2 
เรื่อง การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
 ด้านความเข้าใจในตัวตน ดังนี้      

1. รู้เท่าทันอารมณ์ ความคิด ของตนเองทั้งในด้านบวกและด้านลบ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

2. ยอมรับจุดเด่น จุดด้อยของตนเอง  
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

3. มีเป้าหมายในชีวิตและการท างาน   
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

4. มุ่งมั่นที่จะประสบความส าเร็จในการท างาน 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 
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ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
 ด้านความเข้าใจในตัวตน ดังนี้      

5. ตระหนักถึงสิทธิ หน้าที่ และความรับผิดชอบในการท างาน 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

6. อดทนอดกลั้นต่อความคับข้องใจ การถูกรบกวน หรือความเครียด
ต่างๆ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

7. ไม่ยึดติดกับความคิดของตนเอง ยอมรับการวิพากษ์ วิจารณ์ หรือ
ข้อมูลย้อนกลับจากผู้อื่น 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

8. มองตนเองอย่างตรงไปตรงมาและสมเหตุสมผล  
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 
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ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
 ด้านความเข้าใจในตัวตน ดังนี้      

9. รับรู้และตระหนักถึงคุณค่า จริยธรรม จรรยาบรรณ ที่ตนเอง
ยึดถือ  
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

10. รับรู้และภาคภูมิใจในศักยภาพของตนเอง 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

11. ควบคุมความรู้สึกและการกระท าของตนเองได้ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

12. รับรู้ถึงความต้องการของตนเอง 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 
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ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
 ด้านความเข้าใจในตัวตน ดังนี้      

13. เข้าใจและให้อภัยผู้อื่นในกรณีที่เกิดความผิดพลาดจากการท างาน 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 
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ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
 ด้านความมีพลังจากภายใน ดังนี้      

1. กระตือรือร้นในการมาท างานทุกวัน 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

2. ทุ่มเทแรงกายและแรงใจในการปฏิบัติงาน อย่างไม่รู้สึกเหน็ด
เหนื่อย 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

3. อาสาช่วยเหลืองานอื่นๆแม้ไม่ใช่งานประจ า หรืองานที่ได้รับ
มอบหมาย 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

4. มุ่งมั่นปรับปรุงผลการปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 
 

     

 
 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 127 

ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
   ด้านความมีพลังจากภายใน ดังนี้      

5. ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูงในการท างาน และพยายามบรรลุ
เป้าหมายนั้น 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

6. แสดงศักยภาพในการท างานของตนอย่างเต็มที ่
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม  
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

7. ไม่สร้างเงื่อนไขหรือข้อจ ากัดในการท างานหรือการเข้าร่วม
กิจกรรมต่างๆของหน่วยงานและองค์การ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 

     

8. ปฏิบัติงานที่ก่อให้เกิดผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่สูงกว่ามาตรฐาน
หรือเกินความคาดหมายของผู้รับบริการ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………....... 
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ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
   ด้านความมีพลังจากภายใน ดังนี้      

9. ทุ่มเทอุทิศตนในการปฏิบัติงานโดยไม่ค านึงถึงการแลกเปลี่ยน 
เช่น ความดีความชอบ หรือค่าตอบแทนพิเศษ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

10. ตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการอย่างรวดเร็ว 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

11. ริ เริ่มหรือมองหาวิธีการใหม่ๆที่สร้างสรรค์ เพื่อพัฒนาการ
ให้บริการ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

12. ค้นคว้าความรู้จากเอกสารทางวิชาการหรือบทความวิจัยที่ทันสมัย
ตลอดเวลา เพื่อน ามาปรับปรุงการปฏิบัติงาน 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 
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ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
 ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน ดังนี้      

1. มีความรัก มีความสุข และสนุกในงานที่ท า 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

2. เห็นคุณค่าและความส าคัญของงานที่ท า 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

3. ภาคภูมิใจที่กล่าวถึงงานของตนเองกับบุคคลอื่น 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

4. สถานที่ท างานเปรียบเสมือนบ้านของตนเอง 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 
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ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
 ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน ดังนี้      

5. มีความตั้งใจที่จะท างานให้นานที่สุดหรือจนกว่าจะเกษียณ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

6. เป็นแบบอย่างของการประพฤติตนในการประกอบวิชาชีพและ
ชีวิตส่วนตัว  
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม  
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

7. ดูแลรักษาและใช้ทรัพยากรต่างๆของที่ท างานอย่างประหยัดและ
คุ้มค่าเช่นเดียวกับทรัพย์สินของตนเอง 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

8. สร้างและรักษาความสัมพันธ์ที่ดี มีความเป็นกัลยาณมิตรกับเพ่ือน
ร่วมงานทุกระดับ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม  
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 
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ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
 ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน ดังนี้      

9. ปฏิบัติงานตามแนวปฏิบัตขิององค์การโดยเคร่งครัด 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

10. แสดงออกทั้งค าพูดและการกระท าที่ส่งเสริมภาพลักษณ์ทางบวก
เกี่ยวกับงานที่ท า 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

11. เต็มใจเข้ารับการอบรมหรือประชุมทางวิชาการที่เกี่ยวข้องกับการ
ท างานแม้ต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่ายเองหรือต้องใช้วันหยุดส่วนตัว 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

12. เต็มใจปฏิบัติงานและรักษาบรรยากาศที่ดีในการท างาน 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 
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ข้อ จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

5 4 3 2 1 
 ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน ดังนี้      

13. ท างานด้วยความรับผิดชอบ ละเอียด รอบคอบ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

14. การท างานเป็นการได้พัฒนาตนเอง  
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

15. ยอมรับสถานการณ์ทางลบขององค์การและร่วมฝ่าฟันอุปสรรค
อย่างไม่ย่อท้อ 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 

     

16. ไม่ปฏิบัติในสิ่งที่รู้สึกว่าเป็นสิ่งที่ไม่ถูกต้อง 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
……………………………………………………………………………………....... 
…………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………. 
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คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
อาคารบรมราชชนนีศรีศตพรรษ ถนนพระราม 1 
แขวงวังใหม่ เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 

 พฤษภาคม 2562 
 
เรื่อง  ขอความอนุเคราะห์ในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 
สิ่งที่ส่งมาด้วย  แบบสอบถาม จ านวน 1 ชุด 

ดิฉัน นางสาวอุบลรัตน์ ศักดิ์ทอง นิสิตหลักสูตรปริญญามหาบัณฑิต สาขาการบริหารการ
พยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ก าลังด าเนินการวิจัยเพื่อเสนอเป็น
วิทยานิพนธ์ เรื่อง “การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ” โดยมีรองศาสตราจารย์ 
ดร. กัญญดา ประจุศิลป เป็นอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ใช้ระเบียบวิธีการวิจัยแบบเทคนิคเดลฟาย  
ซึ่งต้องใช้เวลาในการตอบแบบสอบถาม 3 รอบ ทั้งนี้ได้มีการด าเนินการรวบรวมความคิดเห็นจากท่าน
ไปแล้วในรอบที่ 2 ซึ่งในครั้งนี้จะเป็นการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 เป็นการทบทวนค าตอบของท่าน
กับผู้เชี่ยวชาญท่านอื่นๆ เพื่อหาความสอดคล้องกันของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ 
 ในการนี้ ใคร่ขอความกรุณาท่านตอบสอบถามครบทุกข้อและขอน้อมรับความคิดเห็นและ
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม เพื่อเป็นประโยชน์ส าหรับการวิจัยในครั้งนี้   ผู้วิจัยขอความกรุณาส่ง
แบบสอบถามคืนภายใน 2 สัปดาห์ เพื่อประสิทธิภาพสูงสุดของการวิจัย ผู้วิจัยหวังเป็นอย่างยิ่งว่าจะ
ได้รับความอนุเคราะห์จากท่าน และขอขอบพระคุณเป็นอย่างสูงมา ณ โอกาสนี ้
  
 
     ขอขอบพระคุณในความอนุเคราะห์ของท่านเป็นอย่างสูง 

นางสาวอุบลรัตน์ ศักดิ์ทอง 
 โทรศัพท์ 087-913-9887 
 
 

หมายเหตุ : กรุณาส่งแบบสอบถามใส่ซองติดแสตมป์ที่เตรียมมาให้ และผู้วิจัยได้เตรียมซองแบบ
ไปรษณีย์ส่งด่วน (EMS) โดยไม่ต้องเสียค่าใช้จ่ายเพิ่มเติม 
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ตัวอย่างแบบสอบถาม รอบที่ 3 
เรื่อง การศึกษาจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ

............................................................................................................................................................. 
ค าชี้แจง  
 แบบสอบถามรอบที่  3 มีจุดมุ่งหมายเพื่อให้ผู้ เชี่ยวชาญได้ทราบความคิดเห็นของกลุ่ม
ผู้เชี่ยวชาญและทบทวนค าตอบของตนเองจากการตอบแบบสอบถามในรอบที่ 2 ค่าที่น าเสนอ 
ประกอบด้วย 

 1. ค่าที่เป็นค าตอบของท่านในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 แทนด้วยสัญลักษณ์  

 2. ค่ามัธยฐาน (Median: MD) คือ ค่ากลางของความคิดเห็นผู้เชี่ยวชาญ แทนด้วยสัญลักษณ์  
ค่ามัธยฐานแต่ละระดับ หมายถึง ผู้เชี่ยวชาญมีความคิดเห็นว่าจิตวิญญาณในการท างานของ

พยาบาลวิชาชีพ ในแต่ละข้อความมีความส าคัญในระดับมากน้อยเพียงใด ดังนี้ 
ค่ามัธยฐาน  4.50 - 5.00  หมายถึง ระดับความส าคัญมากที่สุด 

  ค่ามัธยฐาน  3.50 - 4.49  หมายถึง ระดับความส าคัญมาก 
  ค่ามัธยฐาน  2.50 – 3.49  หมายถึง ระดับความส าคัญปานกลาง 
  ค่ามัธยฐาน  1.50 - 2.49  หมายถึง ระดับความส าคัญน้อย 
  ค่ามัธยฐาน  1.00 - 1.49  หมายถึง ระดับความส าคัญน้อยที่สุด 
 3. ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (Inter quartile range: IR) เป็นค่าช่วงความคิดเห็นของกลุ่ม
ผู้เชี่ยวชาญทั้ง 20 ท่านที่มีต่อจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ แทนด้วยสัญลักษณ์ 
 4. การแปลค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (Inter quartile range: IR) (Q3-Q1) 

 ค่า IR ≤ 1.50 หมายความว่า ความเห็นของกลุ่มผู้ เชี่ยวชาญที่มีต่อลักษณะจิต
วิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ข้อความดังกล่าว มีความสอดคล้องกัน 
 5. การแปลความหมายของค าตอบที่อยู่ในขอบเขตและนอกขอบเขตค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ 
  ในกรณีที่ค าตอบของท่านอยู่ในขอบเขต            หมายความว่า ความคิดเห็นของ
ท่านสอดคล้องกับความคิดเห็นของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญทั้ง 20 คน 
  ในกรณีที่ค าตอบของท่านอยู่นอกขอบเขต            หมายความว่า ความคิดเห็นของ
ท่านไม่สอดคล้องกับความคิดเห็นของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญทั้ง 20 คน ผู้วิจัยขอความกรุณาท่านได้โปรด
ชี้แจงเหตุผลประกอบ 
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 เมื่อท่านได้พิจารณาแล้ว โปรดท าเครื่องหมาย  เพื่อยืนยันค าตอบเดิมหรือ
เปลี่ยนแปลงตามความเห็นของท่านให้ครบทุกข้อ ทั้งนี้โปรดให้เกณฑ์การพิจารณาข้อความแต่ละ
ข้อ ดังนี้ 
 5 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาล
วิชาชีพทีม่ีความส าคัญระดับมากที่สุด 
 4 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาล
วิชาชีพทีม่ีความส าคัญระดับมาก 
 3 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาล
วิชาชีพทีม่ีความส าคัญระดับปานกลาง 
 2 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาล
วิชาชีพทีม่ีความส าคัญระดับน้อย 
 1 หมายถึง ท่านเห็นด้วยว่าข้อรายการดังกล่าว เป็นจิตวิญญาณในการท างานของพยาบาล
วิชาชีพทีม่ีความส าคัญระดับน้อยที่สุด 
 
ตัวอย่างการตอบแบบสอบถาม (ที่มีความเห็นสอดคล้องกับความคิดเห็นของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ) 

ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาล

วิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

ความเห็นของ
กลุ่ม

ผู้เชี่ยวชาญ 
หมาย
เหต ุ

5 4 3 2 1 MD IR 
1 ด้านความเข้าใจในตัวตน ดังนี ้

1 .1 รู้ เท่าทันอารมณ์ ความคิด ของ
ตนเองทั้งในด้านบวกและด้านลบในขณะ
ปฏิบัติงาน 
เหตุผล 
………………………………………………………
……………………………………………………… 

 
 

 
 

 
 

 
 

    
4.59 

 
1.09 
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จากตัวอย่างข้อที ่1  
 1. จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ในข้อ 1 มีค่ามัธยฐาน (MD) = 4.59 และ
ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ (IR) = 1.09 หมายความว่า กลุ่มผู้เชี่ยวชาญมีความเห็นว่าจิตวิญญาณในการ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพ ด้านความเข้าใจในตัวตนของตนเอง (Inner life)   มีระดับความส าคัญ
มากที่สุด และผู้เชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคล้องกัน 

 2. ค าตอบในรอบที่ 2 ของท่าน () อยู่ในขอบเขตพิสัยระหว่างควอไทล์ หมายความว่า ความ
คิดเห็นของท่านสอดคล้องกับความคิดเห็นของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ และภายหลังจากที่ท่านทบทวนแล้ว 
ในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 ท่านยังคงยืนยันความคิดเห็นเดิม คือ 4 ซึ่งเป็นค าตอบที่อยู่ใน
ขอบเขตค่าพิสัยควอไทล์ ในกรณีนี้ท่านไม่ต้องแสดงเหตุผลประกอบ 
 
ตัวอย่างการตอบแบบสอบถาม (ที่มีความเห็นไม่สอดคล้องกับความคิดเห็นของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ) 

ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาล

วิชาชีพ 
ระดับความส าคัญ 

ความเห็นของ
กลุ่ม

ผู้เชี่ยวชาญ 
หมาย
เหต ุ

5 4 3 2 1 MD IR 
1 ด้านความเข้าใจในตัวตน ดังนี ้

1.2 ส ารวจตนเองสม่ าเสมอ ยอมรับ
จุดเด่น จุดด้อยของตนเอง 
กรุณาแสดงเหตุผลหากยืนยันค าตอบ
เดิม 
…………………………………………………………
………………………………………………………… 

 
 

 

 
 

 
 
 

 
 

   
4.10 

 
1.05 

ค าตอบ
รอบที2่
ของท่าน 

() อยู่
นอกค่า 
พิสัย

ระหว่าง 
ควอไทล์ 
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จากตัวอย่างข้อที่ 2 
1. จิตวิญญาณในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ในข้อ 1 มีค่ามัธยฐาน (MD) = 4.10 และค่า

พิสัยระหว่างควอไทล์ (IR) = 1.05 หมายความว่า กลุ่มผู้เชี่ยวชาญมีความเห็นว่าจิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ ด้านความเข้าใจในตัวตน มีระดับความส าคัญมาก  

 2. ค าตอบในรอบที่ 2 ของท่าน () อยู่นอกขอบเขตพิสัยระหว่างควอไทล์ หมายความว่า 
ความคิดเห็นของท่านไม่สอดคล้องกับความคิดเห็นของกลุ่มผู้เช่ียวชาญ และภายหลังจากที่ท่านทบทวน
แล้ว ในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 ท่านยังคงยืนยันความคิดเห็นเดิม คือ 3 ซึ่งเป็นค าตอบที่อยู่นอก
ขอบเขตค่าพิสัยควอไทล์ ในกรณีนี้ขอความกรุณาท่านโปรดแสดงเหตุผลประกอบ 

 3. ค าตอบในรอบที่ 2 ของท่าน () อยู่นอกขอบเขตพิสัยระหว่างควอไทล์ หมายความว่า 
ความคิดเห็นของท่านสอดคล้องกับความคิดเห็นของกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ และภายหลังจากที่ท่านทบทวน
แล้ว ในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 ท่านเปลี่ยนแปลงค าตอบความเห็นเป็น 4 ซึ่งเป็นค าตอบที่อยู่ใน
ขอบเขตค่าพิสัยควอไทล์ ในกรณีนี้ท่านไม่ต้องแสดงเหตุผลประกอบ 
 

หมายเหตุ: 1. ในกรณีที่ไม่มีเครื่องหมาย () ในข้อค าถามของท่าน แสดงว่าในรอบที่ผ่านมา ท่านไม่ได้
ตอบแบบสอบถามข้อนั้น 
    2. ผู้วิจัยแสดงหมายเหตุข้อที่ความคิดเห็นของท่านอยู่นอกขอบเขตค่าพิสัยระหว่าง 
ควอไทล์ด้วย สีแดง เพื่อให้ท่านสังเกตได้ชัดเจนขึ้น 
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านความเข้าใจในตัวตน ดังนี้         

1. รู้เท่าทันอารมณ์ ความคิด ของ
ตนเองทั้งด้านบวกและด้านลบ
ในขณะปฏิบัติงาน 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

 
 
 

  4.58 0.75  

2. ส ารวจตนเองสม่ าเสมอ ยอมรับ
จุดเด่น จุดด้อยของตนเอง 
เหตุผล 
…………………………………….…………
…………………………………………….… 

 
 

 

 
 
 

   4.58 0.70  

3. รับรู้ถึงความต้องการของตนเอง มี
เป้าหมายในชีวิตและการท างาน  
เหตุผล 
…………………………………….…………
…………………………………………….… 

 
 

 

 
 
 

   4.67 0.45  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านความเข้าใจในตัวตน ดังนี้         

4. มุ่งมั่นตั้งใจที่จะประสบ
ความส าเร็จและได้รับการยอมรับ
ในวิชาชีพพยาบาล 
เหตุผล 
…………………………………….…………
…………………………………………….… 

 
 

 

 
 
 

   4.54 0.79  

5. เข้าใจ และตระหนักถึงสิทธิ หน้าที่ 
และความรับผิดชอบของตนเองใน
วิชาชีพพยาบาล 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.67 0.47  

6. เข้าใจและสามารถยับยั้งความรู้สึก
คับข้องใจ หรือความเครียดต่างๆ
ในขณะปฏิบัติงาน 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 
 

 
 

 

 
 
 

 
 
 

 4.24 1.04  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านความเข้าใจในตัวตน ดังนี้         

7. ไม่ยึดติดกับความคิดของตนเอง
ยอมรับการวิพากษ์ วิจารณ์ หรือ
การได้รับข้อมูลย้อนกลับจากผู้อื่น 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 
 

 
 

 

 
 
 

  4.47 1.00  

8. มองตนเองอย่างตรงไปตรงมาและ
สมเหตุสมผล 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.54 0.79  

9. ตระหนักและเห็นคุณค่าจริยธรรม 
จรรยาบรรณตามมาตรฐานวิชาชีพ 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.71 0.31  

10. ยอมรับและชื่นชมในศักยภาพของ
ตนเองอย่างสมเหตุสมผล 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 
 

 
 

 

   4.64 0.94  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านความเข้าใจในตัวตน ดังนี้         

11. ดูแลและรับผิดชอบต่อการกระท า
ที่แสดงออกทั้งทางร่างกายและ
ค าพูดของตนเอง 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.61 0.64  

12. เห็นอกเห็นใจและเข้าใจความรู้สึก
ของผู้ที่ท าผิด พร้อมให้อภัยเมื่อ
เกิดความผิดพลาดจากการท างาน 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.67 0.45  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านความมีพลังจากภายใน ดังนี้         

1. กระตือรือร้นในการมาท างานทุก
วัน 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 
 

 
 

 

   4.54 0.74  

2. ทุ่มเทแรงกายและแรงใจในการ
ปฏิบัติงาน ให้บรรลุเป้าหมายที่วาง
ไว้ อย่างเต็มความสามารถ 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 
 

 
 

 

 
 
 

  4.33 1.05  

3. อาสาช่วยเหลืองานเพื่อส่วนรวม 
หรืองานอ่ืนๆเสมอ แม้ไมใ่ช่งาน
ประจ าหรืองานที่ได้รับมอบหมาย
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 
 

 
 

 

   4.22 0.85  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านความมีพลังจากภายใน ดังนี้         

4. มุ่งมั่นตั้งใจปรับปรุงผลการ
ปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.64 0.61  

5. ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูงในการ
ท างาน และมีแรงจูงใจที่จะบรรลุ
เป้าหมายนั้น 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.54 0.79  

6. แสดงศักยภาพในการท างานของ
ตนอย่างเต็มที ่
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.69 0.33  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านความมีพลังจากภายใน ดังนี้         

7. ปฏิบัติงานหรือเข้าร่วมกิจกรรม
ต่างๆของหน่วยงานและองค์การ
ด้วยความเต็มใจ  
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 
 

 
 

 

   4.37 0.88  

8. ปฏิบัติงานที่สูงกว่ามาตรฐานหรือ
เกินความคาดหมายของ
ผู้รับบริการ เพื่อก่อให้เกิดผลลัพธ์
ทางการพยาบาลที่ด ี
เหตุผล  
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 
 

 
 

 

   4.61 0.69  

9. อุทิศตนท างานโดยไม่ค านึงถึง
ผลประโยชน์สว่นตัว เช่น ความดี
ความชอบ หรือค่าตอบแทนพิเศษ 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

 
 
 

  4.35 0.95  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านความมีพลังจากภายใน ดังนี้         

10. เข้าใจความต้องการของ
ผู้รับบริการและตอบสนองความ
ต้องการของผู้รับบริการตามหลัก
วิชาชีพอย่างรวดเร็ว 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

  
 
 

 4.61 0.84  

11. ริเริ่มหรือคิดคน้วิธีการใหม่ๆที่
สร้างสรรค ์เพือ่พัฒนาการ
ให้บริการอยู่ตลอดเวลา 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.67 0.47  

12. พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง เพื่อให้
ท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ
เพิ่มขึ้น 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 

   4.67 0.51  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน ดังนี้         

1. มีความรัก มีความสุข และพอใจใน
งานที่ท า 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.71 0.31  

2. ให้คุณค่าและความส าคัญในงานที่
ท า 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.73 0.29  

3. ภาคภูมิใจที่กล่าวถึงงานของตนเอง
กับบุคคลอื่น 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.64 0.61  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน ดังนี้         
4. มีความคิดว่าสถานที่ท างาน

เปรียบเสมือนบ้านอีกหลังของ
ตนเอง 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

 
 
 

  4.54 0.86  

5. มีความผูกพันต่องาน และจะ
ท างานให้นานที่สุด 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 
 

 

 

   4.58 1.03  

6. ประพฤติตนเป็นแบบอย่างของการ
ประกอบวิชาชีพและการใช้ชีวิต
ส่วนตัว 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.45 0.95  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมาย
เหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน ดังนี้         

7. บริหารทรัพยากรต่างๆของ
หน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผลเชน่เดียวกับทรัพย์สิน
ของตนเอง 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.58 0.70  

8. ปฏิบัติงานโดยสร้างและรักษา
ความสัมพันธ์ที่ดี มีความเปน็
กัลยาณมิตรกบัเพ่ือนร่วมงานทุก
ระดับ 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.72 0.29  

9. ปฏิบัติงานตามค่านิยม และ
วัฒนธรรมองค์กร อย่างเต็มใจ 
เหตุผล 
…………………………………….………
……………………………………………. 

 
 
 

 
 
 

 
 

 

  4.24 1.04  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน ดังนี้         

10. แสดงออกทั้งค าพูดและการกระท า
ที่ส่งเสริมภาพลักษณ์ทางบวก
เกี่ยวกับงานที่ท าอย่างสม่ าเสมอ 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 
 

   4.64 0.61  

11. เต็มใจที่จะเสียสละเวลาวันหยุด 
หรือใช้เงินส่วนตัวเพ่ือเข้าอบรม
หรือประชุมทางวิชาการที่
เกี่ยวข้องกับวิชาชีพพยาบาล 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 
 

 
 

 

 
 
 

  4.58 1.03  

12. มุ่งมั่นและพร้อมที่จะรักษา
บรรยากาศที่ดีในการท างาน 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 

   4.64 0.56  
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ข้อ 
จิตวิญญาณในการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ 

ระดับความส าคัญ ความเห็น
ของกลุ่ม

ผู้เชีย่วชาญ 

หมายเหต ุ

5 4 3 2 1 Md IR  
 ด้านทัศนคติที่ดีต่องาน ดังนี้         

13. ท างานด้วยความรับผิดชอบ มุ่งมั่น
ตั้งใจ 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 

   4.64 0.61  

14. เชื่ อว่าการท างาน เป็นการได้
ฝึกฝนและพัฒนาตนเอง 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 

   4.71 0.31  

15. ร่วมฝ่าฟันให้องค์กรผ่านพ้นภาวะ
วิกฤตอย่างไม่ย่อท้อ 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

 
 

   4.64 0.54  

16. ยึดมั่นในจรรยาบรรณและ
หลักการของวิชาชีพ และไม่ปฏิบัติ
ในสิ่งที่ขัดกับหลักดังกล่าว 
เหตุผล 
…………………………………….…………
………………………………………………. 

 
 

 

    4.67 0.51  
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ภาคผนวก จ 

ข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ 
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ผู้วิจัยสรุปข้อเสนอแนะและเหตุผลในการตอบแบบสอบถาม รอบที่ 2 และ 3 รายละเอียดในตารางนี้ 
 

ข้อรายการ ข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ ปรับข้อค าถามเป็น 
 

1.รู้เท่าทันอารมณ์ ความคิด 
ของตนเองทั้งในด้านบวกและ
ด้านลบ 

1.น่าจะอธิบายว่าเป็นเรื่องของ
การท างาน (ในเรื่องการท างาน) 
เป็นการเข้าใจตนเองขณะ
ท างาน 
2.ในระดับพยาบาลวิชาชีพควร
ได้รับการฝึก 
3.มีสติรู้เท่าทันอารมณ์ 
ความคิด ของตนเองทั้งในด้าน
บวกและด้านลบ 
4. เน้นว่าในปัจจุบันขณะด้วย 
5.รู้เท่าทันอารมณ์ ความรู้สึก 
ความคิดของตนเองทั้งในด้าน
บวกและด้านลบ 

รู้เท่าทันอารมณ์ ความคิด 
ของตนเองทั้งด้านบวกและ
ด้านลบในขณะปฏิบัติงาน 

2.ยอมรับจุดเด่น จุดด้อยของ
ตนเอง  

1.เพิ่มเติม ส ารวจตนเอง
สม่ าเสมอ ยอมรับจุดเด่น จุด
ด้อยของตนเอง 
2.ควรผ่านการอบรมเชิง
ปฏิบัติการ การมองตนเอง 
เพราะธรรมชาติ คนไม่มองจดุ
ด้อยตนเอง 
3.รวมไปถึงลักษณะนิสัยใจคอ
และความถนัดไม่ถนัดของ
ตนเอง 
4.มองตนเองอย่างตรงไปตรงมา
สมเหตุสมผล และยอมรับ
จุดเด่น จุดด้อยของตนเอง 
 
 
 
 
 
 

ส ารวจตนเองสม่ าเสมอ 
ยอมรับจุดเด่น จุดด้อยของ
ตนเอง 
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3. มีเป้าหมายในชีวิตและการ
ท างาน 

1.มีเป้าหมายในชีวิตและการ
ท างานในด้านวิชาชีพ 
2.โดยเป้าหมายสูงสุดของชีวิต
กับเป้าหมายในการท างานไม่
จ าเป็นต้องเหมือนกัน 

รับรู้ถึงความต้องการของ
ตนเอง มีเป้าหมายในชีวิตและ
การท างาน  
 
 

4. มุ่งมั่นที่จะประสบ
ความส าเร็จในการท างาน 

1.ประเด็นความส าเร็จอาจไมใ่ช่
สิ่งที่บ่งบอกคุณค่าทางจิต
วิญญาณแต่ประเด็นส าคัญกว่า
อยู่ที่ความมุ่งมั่นตั้งใจ 
2.มุ่งมั่นที่จะประสบ
ความส าเร็จและได้รับการ
ยอมรับในการท างานตาม
วิชาชีพ 

มุ่งมั่นตั้งใจที่จะประสบ
ความส าเร็จและได้รับการ
ยอมรับในวิชาชีพพยาบาล 
 
 
 

5. ตระหนักถึงสิทธิ หน้าที่ และ
ความรับผิดชอบในการท างาน 

1.เป็นประเด็นคุณธรรม
จริยธรรมมากกว่าทางจิต
วิญญาณ 
2.เข้าใจ และตระหนักถึงสิทธิ 
หน้าที่ และความรับผิดชอบใน
การท างานในวิชาชีพที่ตน
ปฏิบัติ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เข้าใจ และตระหนักถึงสิทธิ 
หน้าที่ และความรับผิดชอบ
ของตนเองในวิชาชีพพยาบาล 
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6. อดทนอดกลั้นต่อความคับ
ข้องใจ การถูกรบกวน หรือ
ความเครียดต่างๆ 

1.อดทนอดกลั้นต่อความคับ
ข้องใจ การถูกรบกวน หรือ
ความเครียดต่างๆขณะท างาน 
2.ความอดทนอดกลั้นมี
ความส าคัญต่อการท าหน้าที่ให้
การพยาบาล แต่ตรงนี้เป็นด้าน
ความเข้าใจในตัวตน เราถูกฝึก
ให้พึงเอาตนเป็นข้อเปรียบ หรือ 
เอาใจเขามาใส่ใจเรา ความ
เข้าใจตัวตนในข้อนี้จึงควรเป็น 
Empathy คือ เข้าใจว่าถ้าเรา
เจ็บป่วย หรือ ปวดแบบนี้บ้าง
จะเป็นอย่างไร  

เข้าใจและสามารถยับยั้ง
ความรู้สึกคับขอ้งใจ หรือ
ความเครียดต่างๆในขณะ
ปฏิบัติงาน 

 ถ้าเข้าใจแบบนี้ได้ก็ไม่ต้อง
อดทน อดกลั้น ไม่ต้องเครียด
เพราะไม่ได้ถูกรบกวน 
3. ควรเปลี่ยนค าว่าอดทนอด
กลั้นเป็นเปิดรับและโอบอุ้ม
ดูแลความรู้สึก 
4.ควรใช้ค าว่า เข้าใจและอดทน
อดกลั้นต่อความคับข้องใจ การ
ถูกรบกวน หรือความเครียด
ต่างๆ 
5.อดทนอดกลั้น มีสติ และ
ยับยั้งความรู้สึกโกรธ เมื่อถูก
รบกวน หรือท าให้คับข้องใจ 
หรือมีความเครียดในการ
ปฏิบัติงานเกิดขึ้น 
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7. ไม่ยึดติดกับความคิดของ
ตนเอง ยอมรับการวิพากษ์ 
วิจารณ์ หรือขอ้มูลย้อนกลับ
จากผู้อื่น 

1.ไม่ยึดติดกับความคิดของ
ตนเอง ยอมรับการวิพากษ์ 
วิจารณ์ หรือขอ้มูลย้อนกลับ
จากผู้อื่นในเรื่องการท างาน 
2.ไม่ยึดติดกับความคิดของ
ตนเอง แต่ละคนรู้ไม่เท่ากัน รู้
ไม่ตรงกัน 
3.ควรมีการเปิดใจ และมี
ความคิดแบบ Proactive 
4.ในแง่ที่เท่าทนัและตระหนักรู้
ในรูปแบบการยึดติดของตัวเอง
ได ้
5.ยอมรับการวิพากษ์ วิจารณ์ 
หรือการได้รับข้อมูลย้อนกลบั
จากผู้อื่น โดยไม่ยึดติดกับ
ความคิดของตนเอง 

ไม่ยึดติดกับความคิดของ
ตนเองยอมรับการวิพากษ์ 
วิจารณ์ หรือการได้รับข้อมูล
ย้อนกลับจากผู้อ่ืน 

8. มองตนเองอย่าง
ตรงไปตรงมาและสมเหตุสมผล 

1.มี EQ ถูกต้องตามกาลเทศะ 
2.และรอบด้าน 
 

มองตนเองอย่างตรงไปตรงมา
และสมเหตสุมผล 

9. รับรู้และตระหนักถึงคุณค่า 
จริยธรรม จรรยาบรรณ ที่
ตนเองยึดถือ  

1.เปลี่ยนจากทีต่นเองยึดถือ 
เป็น ตามมาตรฐานวิชาชีพ 
2.แต่ไม่ยึดติดในคุณค่าเหล่าน้ัน 
3.รวมถึงวัฒนธรรมองค์กรด้วย
หรือไม่ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตระหนักและเห็นคุณค่า
จริยธรรม จรรยาบรรณตาม
มาตรฐานวิชาชีพ 
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10. รับรู้และภาคภูมิใจใน
ศักยภาพของตนเอง 

1.ควรเปลี่ยนค าว่าภาคภูมิใจ
เป็นยอมรับและช่ืนชม 
2.ไม่แน่ใจต้องการสื่อถึงค าว่า
ศักยภาพ (Potential) เป็น
ความสามารถภายในที่บุคคลมี
อยู่ ซึ่งอาจยังไม่ได้แสดงออกมา
เต็มที่หรือความสามารถ 
(Ability) ที่เป็นความสามารถที่
เกิดขึ้นจากการฝึกฝนและ
ปฏิบัติ   

ยอมรับและชื่นชมในศักยภาพ
ของตนเองอย่างสมเหตุสมผล 

11. ควบคุมความรู้สึกและการ
กระท าของตนเองได้ 

1.ควบคุมความรู้สึกและการ
กระท าของตนเองได้อย่างดี 
2.ควบคุมอารมณ์ความรู้สึกและ
การกระท าที่ไม่ส่งผลเสียของ
ตนเองได้ (การแสดงออกของ
พฤติกรรม = nonverbal + 
verbal + การกระท า) 
3.ควรเปลี่ยนค าว่าควบคุมเป็น
ดูแลและรับผิดชอบต่อ 
4.ควบคุมความรู้สึก และการ
กระท า (ทั้งการแสดงออกทาง
ร่างกายและค าพูด) ของตนเอง
ได ้
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ดูแลและรับผิดชอบต่อการ
กระท าที่แสดงออกทั้งทาง
ร่างกายและค าพูดของตนเอง 
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12. รับรู้ถึงความต้องการของ
ตนเอง 

1.รับรู้ถึงความต้องการของ
ตนเอง ด้านไหน 
2.อาจต้องลงละเอียดว่าเป็น
ความต้องการในเรื่องใด ดูยังไม่
ชัดเจนครับ 

น าไปรวมกับข้อ 2 

13. เข้าใจและให้อภัยผู้อื่นใน
กรณีที่เกิดความผิดพลาดจาก
การท างาน 

1.ข้อนี้มีความส าคัญแต่ไมแ่น่ใจ
ว่าอยู่ในด้านนี้หรือไม่ 
2.เข้าใจและยอมรับผู้อื่นใน
กรณีที่เกิดความผิดพลาดจาก
การท างาน 
3.แต่ต้องเป็นความเข้าใจที่เรามี
ต่อความรู้สึกในใจของผู้ที่ท า
ผิดพลาดนั้นไม่ใช่แค่ต่อผลงาน
หรือการกระท าของเขา 
4.ยอมรับ และให้อภัยผู้อื่น เมื่อ
เกิดความผิดพลาดจากการ
ท างานที่ไม่ได้เกิดขึ้นจากตนเอง 

เห็นอกเห็นใจและเข้าใจ
ความรู้สึกของผู้ที่ท าผิด พร้อม
ให้อภัยเมื่อเกิดความผิดพลาด
จากการท างาน 
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1. กระตือรือร้นในการมา
ท างานทุกวัน 

1.ความส าคัญไม่ได้อยู่ที่ต้อง
รู้สึกกระตือรือร้นทุกวันแต่อยู่ที่
การเห็นคุณค่าในงานที่ตนท า
อยู่ทุกวัน 
2.รู้สึกกระตือรือร้นในการ
ท างานทุกวัน 

กระตือรือร้นในการมาท างาน
ทุกวัน 

2. ทุ่มเทแรงกายและแรงใจใน
การปฏิบัติงาน อย่างไม่รู้สึก
เหน็ดเหนื่อย 

1.ไม่ควรท า ควรพักผ่อนให้
เพียงพอ เพราะอาจจะป่วยได้ 
2.ทุ่มเทแรงกายและแรงใจใน
การปฏิบัติงาน อย่างเต็ม
ความสามารถ 
3.ประเด็นอยู่ที่การเห็นความ
สมดุลของการใช้ชีวิตมากกว่า
ครับ 
4.ทุ่มเทแรงกายและแรงใจใน
การปฏิบัติงานให้บรรลุ
เป้าหมายที่วางไว้ อย่างไม่รู้สึก
เหน็ดเหนื่อย 

ทุ่มเทแรงกายและแรงใจใน
การปฏิบัติงาน ให้บรรลุ
เป้าหมายที่วางไว้ อย่างเต็ม
ความสามารถ 

3. อาสาช่วยเหลืองานอื่นๆแม้
ไม่ใช่งานประจ า หรืองานที่
ได้รับมอบหมาย 

1.ด้วยภาระหน้าที่ในการขึ้นเวร 
ท าให้พยาบาลบางคนไม่
สามารถอาสาไปช่วยงานอื่นได้ 
2.งานที่ได้รับมอบหมาย 2อาสา
ช่วยเหลืองานอื่นๆแม้ไม่ใช่งาน
ประจ า 
3.ประเด็นส าคัญอยู่ที่ความ
ไว้วางใจความใกล้ชิดกันในการ
ท างานเป็นทีมมากกว่าครับ 
4.อาสาช่วยเหลืองานเพื่อ
ส่วนรวม หรืองานอื่นๆ เสมอ 
แม้ไม่ใช่งานประจ า หรืองานที่
ได้รับมอบหมาย 
 
 
 

อาสาช่วยเหลืองานเพื่อ
ส่วนรวม หรืองานอื่นๆเสมอ 
แม้ไม่ใช่งานประจ าหรืองานที่
ได้รับมอบหมาย 
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4. มุ่งมั่นปรับปรุงผลการ
ปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ 

1.น่าจะย้ายไปเป็นข้อท้ายๆ 
2.ประเด็นไม่ได้อยู่ที่ผลงานที่ดี
แต่อยู่ที่การมีความมุ่งมั่นตั้งใจ 
 

มุ่งมั่นตั้งใจปรับปรุงผลการ
ปฏิบัติงานให้ดีขึ้นเสมอ 

5. ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูง
ในการท างาน และพยายาม
บรรลุเป้าหมายนั้น 

1.ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูง
ในการท างาน และพยายาม
ปฏิบัติเพ่ือให้บรรลุเป้าหมาย
น้ัน 
2.ความส าคัญอยู่ที่แรงจูงใจให้
บรรลุเป้าหมายนั้นคืออะไร
ต่างหาก 
3.ก าหนดเป้าหมายความส าเร็จ
ของงานในระดับสูง และ
พยายามปฏิบัติงานอย่างเต็มที่
เพื่อให้บรรลุเป้าหมายน้ัน 

ยึดมั่นต่อเป้าหมายระดับสูงใน
การท างาน และมีแรงจูงใจที่
จะบรรลุเป้าหมายนั้น 

6. แสดงศักยภาพในการ
ท างานของตนอย่างเต็มที่ 

1. Potential หรือ Ability แสดงศักยภาพในการท างาน
ของตนอย่างเต็มที่ 

7. ไม่สร้างเง่ือนไขหรือ
ข้อจ ากัดในการท างานหรือการ
เข้าร่วมกิจกรรมต่างๆของ
หน่วยงานและองค์การ 

1.บางครั้งการท างานเพื่อบรรลุ
เป้าหมายอาจจ าเป็นต้องมี
เงื่อนไขและข้อจ ากัดที่เป็น
ปัจจัยที่มีผลกระทบต่อ 
process 
2.ปฏิบัติงานหรือการเข้าร่วม
กิจกรรมต่างๆของหน่วยงาน
และองค์การด้วยความเต็มใจ 
โดยไม่มีเงื่อนไขหรือข้อจ ากัด 
 
 
 
 
 
 
 
 

ปฏิบัติงานหรือเข้าร่วม
กิจกรรมต่างๆของหน่วยงาน
และองค์การด้วยความเต็มใจ  
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8. ปฏิบัติงานที่ก่อให้เกิด
ผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่สูง
กว่ามาตรฐานหรือเกินความ
คาดหมายของผู้รับบริการ 

1.ปฏิบัติงานอย่างเต็มที่ เพื่อ
ก่อให้เกิดผลลพัธ์ทางการ
พยาบาลที่สูงกว่ามาตรฐานหรือ
เกินความคาดหมายของ
ผู้รับบริการ 
2.ควรถามไปทีแ่รงจูงใจ
มากกว่าครับ 
3. น่าจะย้ายขึ้นไปเป็นข้อ 4 
หรือ 5 ครับ 

ปฏิบัติงานที่สูงกว่ามาตรฐาน
หรือเกินความคาดหมายของ
ผู้รับบริการ เพ่ือก่อให้เกิด
ผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่ดี 

9. ทุ่มเทอุทิศตนในการ
ปฏิบัติงานโดยไม่ค านึงถึงการ
แลกเปลี่ยน เช่น ความดี
ความชอบ หรือค่าตอบแทน
พิเศษ 

1.ทุ่มเทอุทิศตนในการ
ปฏิบัติงานโดยไม่ค านึงถึง
ผลประโยชน์สว่นตัว 
2.คือไม่เห็นว่าสิ่งเหล่านั้นมี
ความส าคัญมากไปกว่าการที่ได้
อุทิศตนท างาน 

อุทิศตนท างานโดยไม่ค านึงถึง
ผลประโยชน์สว่นตัว เช่น 
ความดีความชอบ หรือ
ค่าตอบแทนพิเศษ 

10. ริเริ่มหรือมองหาวิธีการ
ใหม่ๆที่สร้างสรรค์เพื่อ
พัฒนาการให้บริการ 

1.ริเริ่มหรือคิดค้น ประยุกต์
วิธีการให้บริการใหม่ๆ ที่
สร้างสรรค์เพื่อพัฒนาการ
ให้บริการที่ดีขึน้อยู่ตลอดเวลา 

ริเริ่มหรือคิดคน้วิธีการใหม่ๆที่
สร้างสรรค์ เพือ่พัฒนาการ
ให้บริการอยู่ตลอดเวลา 

11. ตอบสนองความต้องการ
ของผู้รับบริการอย่างรวดเร็ว 

1.ความส าคัญไม่ได้อยู่ที่ท าให้
อย่างรวดเร็วแต่อยู่ที่ความ
เข้าอกเข้าใจที่เรามีให้ต่อความ
ต้องการนั้น 
2.ตอบสนองความต้องการของ
ผู้รับบริการอย่าง 
รวดเร็ว และถกูต้องตามหลัก
วิชาชีพ 

เข้าใจความต้องการของ
ผู้รับบริการและตอบสนอง
ความต้องการของผู้รับบริการ
ตามหลักวิชาชีพอย่างรวดเร็ว 
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ข้อรายการ ข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ ปรับข้อค าถามเป็น 

 
12. ค้นคว้าความรู้จากเอกสาร
ทางวิชาการหรือบทความวิจัย
ที่ทันสมัยตลอดเวลา เพื่อ
น ามาปรับปรุงการปฏิบัติงาน 

1.พยาบาลส่วนใหญ่ยังขาดการ
ทบทวนการวิจัยให้ทันสมัย
ตลอดเวลา แต่ในองค์กรก็มีการ
ส่งเสริมให้พยาบาลมีการน า
งานวิจัยที่สนใจมาน าเสนอให้
เพื่อนร่วมงานฟังอย่างต่อเน่ือง 
2.ศึกษาค้นควา้ความรู้จาก
เอกสารทางวิชาการและ
งานวิจัยเพื่อน ามาปรับปรุงการ
ปฏิบัติงานให้ทันสมัย 
3.ค้นคว้าความรู้จากเอกสาร
ทางวิชาการหรือบทความวิจัยที่
ทันสมัยตลอดเวลา เพื่อน ามา
ปรับปรุงการปฏิบัติงานการ
พยาบาล 
4.ค้นคว้าความรู้ทางวิชาการ
หรือบทความวิจัยที่ทันสมัย
ตลอดเวลา เพื่อน ามาปรับปรุง
การปฏิบัติงาน 
5.บางคนที่มีจิตวิญญาณอาจไม่
ถนัดการท างานด้านวิชาการก็
ได ้
6.อาจจะรวมกับข้อ 10 ได้ครับ 

พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 
เพื่อให้ท างานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น 
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ข้อรายการ ข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ ปรับข้อค าถามเป็น 

 
1. มีความรัก มีความสุข และ
สนุกในงานที่ท า 

1.งานพยาบาลเป็นงานที่
ค่อนข้างเครียด เวลาท างานจึง
ไม่มีความสนุกเหมือนงานอ่ืนๆ 
2.มีความรัก มีความสุข และ
สนุกในงานการพยาบาลที่ท า 

มีความรัก มีความสุข และ
พอใจในงานที่ท า 

2. เห็นคุณค่าและความส าคัญ
ของงานที่ท า 

1.ให้คุณค่าและความส าคัญ
ของงานที่ท า 

ให้คุณค่าและความส าคัญใน
งานที่ท า 

3. ภาคภูมิใจที่กล่าวถึงงานของ
ตนเองกับบุคคลอื่น 

1.เปลี่ยนค าว่าภาคภูมิใจเป็น
การตระหนักเห็นคุณค่าในงาน
ที่ท า 

ภาคภูมิใจที่กล่าวถึงงานของ
ตนเองกับบุคคลอื่น 

4. สถานที่ท างานเปรียบเสมือน
บ้านของตนเอง 

1.Happy work place 
2.รู้สึกว่าสถานที่ท างาน
เปรียบเสมือนบ้านอีกหลังของ
ตนเอง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

มีความคิดว่าสถานที่ท างาน
เปรียบเสมือนบ้านอีกหลังของ
ตนเอง 
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ข้อรายการ ข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ ปรับข้อค าถามเป็น 

 
5. มีความตั้งใจที่จะท างานให้
นานที่สุดหรือจนกว่าจะเกษียณ 

1.ขึ้นอยู่กับค่าตอบแทน หรือ
บรรยากาศในการท างาน 
2.มีความรักผกูพันที่จะท างาน
ให้นานที่สุดหรอืจนกว่าจะ
เกษียณ 
3.ไม่แน่นอนเสมอไป 
4.ตามทฤษฎีของการท างานคน 
Gen Y การท างานจน
เกษียณอายุงาน 60 ปีอาจไม่ใช่
ทัศนคติและแรงจูงใจหลัก แต่
หากจะเป็นการแสดงผลงาน
ของตนผ่านความส าเร็จของ
องค์การ ค าถามจึงน่าจะเป็น
ลักษณะที่ว่า “มีความตั้งใจที่
จะท างานเพ่ือให้องค์การเป็น
หน่วยงานที่มีความเป็นเลิศ 

มีความผูกพันต่องาน และจะ
ท างานให้นานที่สุด 
 
 
 
 
 
 
 

6. เป็นแบบอย่างของการ
ประพฤติตนในการประกอบ
วิชาชีพและชีวิตส่วนตัว  

1.เป็นแบบอย่างด้านไหน 
2.ข้อนี้น่าจะเป็นผลลัพธ์ที่มี
ทัศนคติที่ดีต่องาน 
3.ปฏิบัติตนให้เป็นแบบอย่าง
ของการประพฤติตนในการ
ประกอบวิชาชีพและชีวิต
ส่วนตัว 
4.เป็นแบบอย่างได้ในกรณีของ
ความซื่อตรงต่อคุณค่าที่ตนเอง
ท า 
5.ประพฤติตนเป็นแบบอย่าง
ของการในการประกอบวิชาชีพ
และชีวิตส่วนตัวแก่ผู้อื่น 
 
 
 
 
 

ประพฤติตนเป็นแบบอย่างของ
การประกอบวิชาชีพและการ
ใช้ชีวิตส่วนตัว 
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ข้อรายการ ข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ ปรับข้อค าถามเป็น 

 
7. ดูแลรักษาและใช้ทรัพยากร
ต่างๆของที่ท างานอย่าง
ประหยัดและคุม้ค่า
เช่นเดียวกับทรัพย์สินของ
ตนเอง 

1.บริหารทรัพยากรด้าน
ทรัพย์สินให้เกดิประสิทธิภาพ
และประสิทธิผล 
2.ดูแล รักษาและใช้ทรัพยากร
ต่างๆของที่ท างานอย่าง
ประหยัดและคุ้มค่า
เช่นเดียวกับทรัพย์สินของ
ตนเอง 

บริหารทรัพยากรต่างๆของ
หน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลเช่นเดียวกับ
ทรัพย์สินของตนเอง 

8. สร้างและรักษา
ความสัมพันธ์ที่ดี มีความเปน็
กัลยาณมิตรกบัเพ่ือนร่วมงาน
ทุกระดับ 

1.ปฏิบัติงานโดยยึดหลักการ
สร้างและรักษาความสัมพันธ์ที่
ดี มีความเป็นกัลยาณมิตรกบั
เพื่อนร่วมงานทุกระดับ 

ปฏิบัติงานโดยสร้างและรักษา
ความสัมพันธ์ที่ดี มีความเปน็
กัลยาณมิตรกบัเพ่ือนร่วมงาน
ทุกระดับ 
 

9. แสดงออกทั้งค าพูดและการ
กระท าที่ส่งเสรมิภาพลักษณ์
ทางบวกเกี่ยวกับงานที่ท า 

1.ความซื่อตรงทั้งภายนอกและ
ภายในส าคัญที่สุด 

แสดงออกทั้งค าพูดและการ
กระท าที่สง่เสรมิภาพลักษณ์
ทางบวกเกี่ยวกับงานที่ท า
อย่างสม่ าเสมอ 

10. เต็มใจเข้ารับการอบรม
หรือประชุมทางวิชาการที่
เกี่ยวข้องกับการท างานแม้ต้อง
รับผิดชอบค่าใช้จ่ายเองหรือ
ต้องใช้วันหยุดส่วนตัว 

1.ไม่แน่นอนขึน้กับแต่ละบุคคล
ประเด็นส าคัญอยู่ที่การได้ท า
ประโยชน์หรือท าสิ่งดีงามเพื่อ
ส่วนรวมก่อนตัวเอง 
2.เต็มใจที่จะเสียสละเวลา
วันหยุด หรือใช้เงินส่วนตัวเพื่อ
เข้าอบรมหรือประชุมทาง
วิชาการที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพ
ของตน เพื่อพัฒนา
ความสามารถของตน   

เต็มใจที่จะเสียสละเวลา
วันหยุด หรือใช้เงินส่วนตัวเพื่อ
เข้าอบรมหรือประชุมทาง
วิชาการที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพ
พยาบาล 
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ข้อรายการ ข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ ปรับข้อค าถามเป็น 

 
11. ปฏิบัติงานตามแนวปฏิบัติ
ขององค์การโดยเคร่งครัด 

1.แนวปฏิบัติขององค์การ 
หมายถึง กฎระเบียบ หรือแนว
ปฏิบัติการพยาบาล 
2.ปฏิบัติงานตามแนวปฏิบัติ
ขององค์การและให้ข้อคิดเหน็
ในการพัฒนาแนวปฏิบัติให้
เหมาะสม 
3.ปฏิบัติตัวตามระเบียบวินัยแต่
การปฎิบัติตามแนวปฏิบัติอาจ
ไม่ใช่สิ่งที่ควรท าถ้าแนวปฏิบัติ
น้ันน้ันลา้สมัยไม่ได้ค านึงถึง
บุคลากร 
4.ขึ้นกับบริบทและสถานการณ์
จริง 
5.ปฏิบัติงานตามแนวปฏิบัติ 
ค่านิยม (Core Value) และ
วัฒนธรรมองค์กร (Culture) 
ขององค์การโดยเคร่งครัด 

ปฏิบัติงานตามค่านิยม และ
วัฒนธรรมองค์กร อย่างเต็มใจ 

12. เต็มใจปฏิบัติงานและ
รักษาบรรยากาศที่ดีในการ
ท างาน 

1.มีส่วนร่วมการสร้าง
บรรยากาศที่ดีในการปฏิบัติงาน 
2. ต้องเป็นความเต็มใจที่มาจาก
ความมุ่งมั่นและพร้อมใจของ
ตนเองที่จะอุทิศตนท าสิ่งที่ตน
เห็นคุณค่าในงานนั้น 
3.เต็มใจปฏิบัติงาน และรักษา
บรรยากาศที่ดีในการท างานกับ
เพื่อนร่วมงาน 
 
 
 
 
 
 
 

มุ่งมั่นและพร้อมที่จะรักษา
บรรยากาศที่ดีในการท างาน 
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13. ท างานด้วยความ
รับผิดชอบ ละเอียด รอบคอบ 

1.ขึ้นกับนิสัย ความถนัดของแต่
ละคน รับผิดชอบต้องหมายถึง
การได้ท างานอย่างมุ่งมั่นต้ังใจ
สอดคล้องกับคุณค่าภายใน 
2.ท างานด้วยความรับผิดชอบ 
ละเอียด รอบคอบในหน้าทีข่อง
ตนอย่างเต็มที่ 

ท างานด้วยความรับผิดชอบ 
มุ่งมั่นตั้งใจ 

14. การท างานเป็นการได้
พัฒนาตนเอง  

1.ปฏิบัติงานประจ าและพัฒนา
ตนเองสม่ าเสมอ 
2.คิดว่าการท างานเป็นการได้
พัฒนาตนเอง 
3.ค าว่าพัฒนาตนเองมี
ความหมายที่กว้างเกินไปส่วน
ใหญม่ักใช้ในความหมายที่ไมใ่ช่
เชิงจิตวิญญาณ 
4.เชื่อว่าในการท างานทุกวันท า
ให้ได้พัฒนาตนเองอย่าง
ต่อเนื่อง 

เชื่อว่าการท างาน เป็นการได้
ฝึกฝนและพัฒนาตนเอง 
 
 

15. ยอมรับสถานการณ์ทาง
ลบขององค์การและร่วมฝ่าฟนั
อุปสรรคอย่างไม่ย่อท้อ 

1.ยอมรับสถานการณ์ทางลบ 
ด้านไหน 
2.ใช้ค าว่าสถานการณ์ทางลบ
อาจจะไม่ชัดเจน 
3.ประเด็นส าคัญอยู่ที่การ ล้ม
หัวจมท้ายด้วยกันได้ในทุกๆ
สถานการณ ์
4.สนับสนุนและรักษาช่ือเสียง 
ภาพลักษณ์ขององค์การ หากมี
อุปสรรคจะร่วมมือกับองค์การ
ในการแก้ไขอยา่งไม่ย่อท้อ  
 
 
 
 
 

ร่วมฝ่าฟันให้องค์กรผ่านพ้น
ภาวะวิกฤตอย่างไม่ย่อท้อ 
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ข้อรายการ ข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ ปรับข้อค าถามเป็น 

 
16. ไม่ปฏิบัติในสิ่งที่รู้สึกว่า
เป็นสิ่งที่ไม่ถูกต้อง 

1.บางครั้งนโยบาย รพ จ าเป็น
ให้เราต้องปฏิบัติในสิ่งที่ไม่อยาก
ปฏิบัติ 
2.มีจริยธรรมและจรรยาบรรณ
ในวิชาชีพ 
3.ปฏิเสธหรือไม่ปฏิบัติในสิ่งที่
รู้สึกว่าเป็นสิ่งไม่ถูกต้อง 
4.สิ่งที่รู้สึกว่าเป็นสิ่งที่ไม่ถูกตอ้ง
คืออะไร 
5.ค าว่าไม่ถูกต้องมีความหมาย
กว้างโดยมากมักใช้ในเชิง
คุณธรรมจริยธรรมมากกว่าทาง
จิตวิญญาณ 
6. “สิ่งที่รู้สึกวา่เป็นสิ่งไม่
ถูกต้อง” ไม่ชัดเจนว่าเป็นการ
ใช้ “ความรู้สึก” หรือ “ความ
เป็นจริงตามหลักจรรยาบรรณ
ของวิชาชีพ” อาจเป็นว่า “ยึด
มั่นในจรรยาบรรณและหลักการ
ของวิชาชีพ และไม่ปฏิบัติในสิ่ง
ที่เป็นไม่ถูกต้อง หรือขัดกับหลัก
ดังกล่าว”  

ยึดมั่นในจรรยาบรรณและ
หลักการของวิชาชีพ และไม่
ปฏิบัติในสิ่งที่ขัดกับหลัก
ดังกล่าว 
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ภาคผนวก ฉ 
ตารางแสดงการเปลี่ยนแปลงของข้อมูลการตอบแบบสอบถามของผู้เชี่ยวชาญรอบที ่3 
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ตารางแสดงการเปลี่ยนแปลงของข้อมูลการตอบแบบสอบถามของผู้เชี่ยวชาญรอบที ่3  
ผู้เชีย่วชาญ จ านวนข้อที่เปลี่ยนแปลง (ข้อ) 

1 - 
2 - 
3 - 
4 - 
5 - 
6 3 
7 1 
8 2 
9 2 
10 4 
11 3 
12 - 
13 - 
14 1 
15 5 
16 1 
17 - 
18 1 
19 3 
20 2 
รวม 28 

ค่าเฉลี่ย 3.5 
 
ค่าเฉลี่ยการเปลี่ยนแปลงของข้อมูล  = จ านวนข้อที่เปลี่ยนแปลง × 100  
     จ านวนข้อทั้งหมด × จ านวนผู้เชี่ยวชาญทั้งหมด 
     =  28 × 100 = 3.5 
        40 × 2 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ประวัติผู้เขียน 
 

ประวตัิผู้เขียน 
 

ชื่อ-สกุล นางสาวอุบลรัตน์ ศักดิ์ทอง 
วัน เดือน ปี เกิด 12 ตุลาคม 2529 
สถานทีเ่กิด จังหวัดราชบุรี 
วุฒิการศึกษา พยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาล สภากาชาดไทย 
ที่อยู่ปัจจุบัน 59 หมู ่4 ต าบลถ้ ารงค ์อ าเภอบ้านลาด จังหวัด เพชรบุรี 76150   
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