
เอกสารและงานวจยทเกยรของ
ในการวิจัยคร้ังน้ีมิวัตคุประสงค์เพ่ือคักษา สมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล

โรงพยาบาลของรัฐ ในประเทศไทย โดยผู้วิจัยได้คักษาค้นคว้าเร่ิองท่ีเก่ียวช้องกับการวิจัยคร้ังน้ีจากตำรา
เอกสาร บทความ และงานวิจัยต่าง  ๆ สรุปสาระสำคัญและนำเสนอตามลำดับ ดังน้ี

1. แนวคิดวิธีการคักพสมรรถนะ
2. การประเมินสมรรถนะ
3. สมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล

3.ใ บทบาทหน้าท่ีและความรัชผิดชอบของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล
3.2 การคักษาสมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล
3.3 สมรรถนะซองหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลในประเทศไทย

4. ปัจจัยท่ีมิอทธิพลต่อสมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล
5. งานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง

5.1 งานวิจัยท่ีเก่ียวกับสมรรถนะ
5.2 งานวิจัยท่ีเก่ียวกับสถานภาพส่วนบุคคล

1. แนวคิดวิธีทารสืทษาสมรรถนะ

1.1 ความหมาอของสมรรสนะ
สมรรถนะ (Competency) หมายถึง ความสามารถหรอการท่ีมิคุณสมบัติเหมาะแก่การจัดทำ 

สงใดสิงหน้ีงได้ (ราชบัณฑิตยสถาน, 2530) โดยใช้ ความรู้ ทักษะ และความสามารถหรือสมรรถภาพท่ีบุคคล 
ใดบุคคลหน้ีงพึงมิและสามารถแสดงออกให้เห็นพฤติกรรมทางความรู้ เจตคติและการกระทำท่ีติ (McAshan, 
1981) รวมถึงมิความสามารถในการนำความรู้และทักษะท่ีได้จากการคักษาไปใช้ในวิชาชีพ และสามารถ
ประสานสัมพันธ์กับบุคคลอ่ืน หรือปฏิบัติงานร่วมกับผู้อ่ืนได้อย่างมิประสิทธิภาพ ซ่ึงถีอเป็นทักษะ มโนทัศน์ 
และทัศนคติท่ีต้องมิในการทำงานทุกประ๓ท โดยสามารถประยุกต์หลักการและวิธีการไปใช้กับสถานการณ์
ท่ีปฏิบัติจริงได้ (Good,1973)

ส่วนสมรรถนะของแต่ละงานและแต่ละวิชาชีพเป็นสงท่ีมิได้มิการกำหนดตายตัว ข้ึนอยู่กับความ 
จำเป็นของวิชาชีพท่ีสอดคล้องกับความต้องการของสังคม เศรษฐกิจ สภาพการณ์และความเหมาะสมของ
สังคมน้ัน  ๆ ซ่ึงอาจจะเป็นประเทศ จังหวัดหรือแม้แต่ชุมชนเล็ก  ๆ สงท่ีจะเหมิอนกันก็คัอมโนทัศน์เท่าน้ัน
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การกำหนดสมรรถนะจึงควรเป็นหน้าท่ี หรีอความเห็นของกลุ่มผู้ใช้ในเซตน้ัน  ๆ เอง (สายหยุด นิยมวิภาต, 
2530 อ้างถึงใน กุลยา ตันติผลาชีวะ, 2532)

ด้งน้ัน สมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลจึง หมายถึง พฤติกรรมการปฏิบัติและ 
การแสดงออกของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล ท่ีสามารถประสานสัมพันธ์และบริหารงานของกลุ่มงานการ
พยาบาลได้สำเร็จอย่างมีประสิทธิภาพและบรรลุจุดมุ่งหมายท่ีวางไว้ สอดคล้องกับความต้องการซอง สังคม 
วิชาชีพ นโยบายของหน่วยงานและสถานการณ์แวดล้อม โดยใช้ความรู้ ความสามารถ ทักษะ ทัศนคติและ 
ความชำนาญท่ีมีอย่างเหมาะสมและเพียงพอ

1.2 แนวคิดวิธีการสืกษาสมรรถนะ
เน่ืองจากสมรรถนะเป็นเร่ืองของการพัฒนาความเจริญงอกงาม ทางความรู้ ทักษะและทัศนคติ 

ไปพร้อม  ๆ กันของแต่ละงานและแต่ละวิชาชีพ ครอบคลุมการมีความรู้ในขอบเขตท่ีกว้างขวางและข้ึนกับ
ความจำเป็น ท่ีสอดคล้องกับความต้องการของสังคม สถานการณ์และส่ิงแวดล้อม ด้งน้ันการจะได้มาซ่ึง 
สมรรถนะของวิชาชีพหน่ืง  ๆ หริองานหน่ึง  ๆ เป็นเร่ืองท่ีไม่ง่ายนักและมีหลายวิธีแล้วแต่จะเลือกใช้ตามความ 
เหมาะสมและวิธีการศึกษาเหล่าน้ิได้แก่ (ทบวงมหาวิทยาลัย,2529อ้างถึงไน อังคณา สุเมธสิทธิกุล, 2539; 
กุลยา ตันติผลาชีวะ, 2532)

1. การกำหนดสมรรถนะโดยการประเมินความต้องการ (Needs assessment) โดยการ
ศึกษาจากกลุ่มผู้ใช้ นักการศึกษาและนโยบายต่าง  ๆ โดยศึกษาถึงความต้องการท่ีจะให้มีการจัดเตรียม
ผู้สำเร็จการศึกษาให้สามารถท่างานอะไร ต้องมีความรู้ ทักษะและทัศนคติอย่างไร ในทางการพยาบาลจะ 
หมายถึง ความรู้เก่ียวกับงานท่ีพยาบาลจะต้องออกไปปฏิบัติหน้าท่ีของพยาบาล

2. การกำหนดสมรรถนะโดยการวิเคราะห์งาน (Task analysis) โดยการจำแนกเน้ือหา
และเป้าหมายของงานให้อยู่ในรูปของงานท่ีต้องปฏิบัติหริอต้องเรียนรู้ แล้วแจงย่อยในรายละเอียดของแต่ละ 
งานให้เป็นระดับย่อยมากท่ีสุด การวิเคราะห์งานจะชํวยในการกำหนดงานท่ีต้องการจะให้เกิดแก่ผู้ปฏิบัติได้
ในรายละเอียด

3. การวิเคราะห์กิจกรรมของผู้ปฏิบัติวิชาชีพ โดยการเก็บข้อมูลจากกิจกรรม การปฏิบัติใน 
งานประจำจากการลังเกตุโดยใช้ผู้ร่วมงานหริอผู้อ่ืน

4. การกำหนดสมรรถนะโดยการวิเคราะห์สมรรถนะอย่างเป็นระบบ (Systemic 
competency analysis) หมายถึง เทคนิคการกำหนดสมรรถนะหริอเป้าหมายท่ีพัฒนามาจากระบบการ 
วิเคราะห์ตามปกติด้วยการจำแนกเน้ือหาของงานออกเป็นหน่วยย่อยท่ีเป็นรูปแบบชัดเจน

5. การใช้ผู้ทรงคุณๅฒิหริอผู้เช่ียวชาญ (Expert Judgement) โดยการใช้ผู้เช่ียวชาญเป็น
กลุ่มในการตัดสินแจกแจงพฤติกรรมของนักปฏิบัติวิชาชีพว่าผู้ท่ีมีสมรรถนะในวิชาชีพน้ันต้องมีความรู้ 
เร่ืองอะไร ต้องมีทักษะท่ีต้องการอะไรบ้างและต้องมีทัศนคติทางวิชาชีพอย่างไรบ้าง ผู้เช่ียวชาญจะเป็นผู้
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พิจารณาตัดสินถึงความรู้และทักษะท่ีจำเป็นต่อการปฏิบัติ รวมถึงการจัดเรียงสำดับความสำคัญมากน้อยของ 
ความรู้และทักษะเหล่าน้ัน เช่น มีฅวามจำเป็น เป็นท่ีต้องการแต่ไม่จำเป็น เป็นประโยชน์แต่ไม่ควรกำหนด 
ให้ต้องมี และไม่สำคัญ เป็นต้น รวมท้ังระบุตัวประกอบเฉพาะเจาะจงภายใต้หัวข้อเร่ืองเหล่าน้ันและให้
คำนิยามเชิงปฏิบัติการชองตัวประกอบเหล่าน้ัน และกำหนดระดับฃองสมรรถนะท่ีนักปฏิบัติการวิชาชีพควร
ได้แสดงออกในแต่ละเร่ือง

6. การศึกษาความต้องการการดูแลด้านสุขภาพ โดยคำนึงถึงสภาพการณ์ใดท่ีเผชิญเม่ือไป 
ปฏิบัติงาน เตรียมพร้อมบทบาทท่ีต้องเผชิญและปฏิบัติได้อย่างมิประสิทธิภาพ

7. การศึกษาบันทีกการดูแลรักษาพยาบาลท่ีใช้ในสถานบริการสาธารณสุข จะได้ทราบถึง 
ปัญหาความต้องการการดูแลสุขภาพในสภาพท่ีเป็นจริงได้

8. การศึกษาจากสภาพความเป็นจริงในสังคม เศรษฐกิจและการเมือง
9. การกำหนดสมรรถนะโดยการวิเคราะห์ตามหลักการทฤษฎีและตามตำรา

การกำหนดสมรรถนะท่ีชัดเจนจะเป็นหนทางนำไปสํการสร้างกิจกรรมในการปฏิบัติงานได้อย่าง 
สมบูรณ์ แต่สิงท่ีควรจะต้องคำนึงถึงก็คึอจะต้องเกิดข้ึนบนพ้ินฐานของความเป็นจริง ซ่ึง (Hall and Jones, 
1976) ได้จำแนกสมรรถนะไว้ดังน้ี

ใ. สมรรถนะเชิงความรู้ (Cognitive Competencies) หมายถึง ความรู้เฉพาะ ความเข้า 
ใจและส่ิงท่ีต้องตระหนักถึงในเร่ืองน้ัน ๆ

2. สมรรถนะเชิงเจตคติ (Affective Competencies) จะเก่ียวข้องกับ ค่านิยม เจตคติ 
ความสนใจท่ีแสดงออกในการปฏิบัติงานของตนเอง

3. สมรรถนะเชิงปฏิบัติการ (Performance Competencies) เป็นพฤติกรรมการแสดง 
ออกท่ีเป็นทักษะในการปฏิบัติ ท่ีแสดงให้เห็นว่ามิการลงมือกระทำจริง  ๆ เซ่น สวนปัสสาวะได้ เป็นต้น 
สมรรถนะเชิงปฏิบัติการน้ีมักจะเป็นผลสิบเน่ืองมาจากสมรรถนะเชิงความรู้

4. สมรรถนะเชิงผลผลิต (Consequence or Product Competencies) เป็นสมรรถนะที 
แสดงให้เห็นถึงความสามารถของการกระทำ เพ่ือเปล่ียนอย่างใดอย่างหน่ึง หรีอทำให้เกิดส่ิงใดส่ิงหน่ึงข้ึนมา 
หริอการทำงานในอาชีพได้ประสบความสำเร็จ

5. สมรรถนะเชิงแสดงออก (Exploratory or Expressive Competencies) เป็นความ 
สามารถท่ีแสดงถึงการนำความรู้และประสบการณ์ไปใช้เพ่ือพัฒนาผลงาน หรือนำไปใช้เพ่ือหาประสบการณ์ท่ี 
แปลกออกไปอย่างเหมาะสม

การศึกษาและการกำหนดสมรรถนะของแต่ละวิชาชีพให้ชัดเจนได้น้ันจะต้องทำการศึกษาอย่าง 
เป็นระบบ และจะต้องเกิดข้ึนบนพ้ืนฐานของความเป็นจริงอย่างเหมาะสม สอดคล้องกับสถานการณ์และความ 
ต้องการของสังคมแวดล้อม จึงจะสามารถกำหนดสมรรถนะและสร้างกิจกรรมท่ีสามารถนำไปปฏิบัติจริงได้
และก่อให้เกิดการพัฒนาผลงานอย่างสมบูรณ์
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เม่ือสามารถกำหนดสมรรถนะท่ีชัดเจนเหมาะสมได้แล้ว เราจะทราบได้อย่างไรว่ามีผู้มีสมรรถนะ
เหล่าน้ันอย่างสมบูรณ์ถูกต้อง หรือมีสมรรถนะเหล่าน้ันในระดับมากน้อยเพียงไร การจะทราบได้น้ันเราจำเป็น 
จะต้องมีการวัดและประเมินสมรรถนะ ๓อใช้เป็นแนวทางและเป็นข้อคิดพิจารณาในการท่ีจะพัฒนาบุคคลให้มี 
สมรรถนะเหล่าน้ันอย่างสมบูรณ์

2. การประเมินสมรรถนะ

2.1 ความหมายของการประเมิน
การประเมิน (Evaluation) หรือการติค่า (Assessment)

การป ระเม นิ เป น็ การตดัส นิ คณุ ค า่ของส ิง่ใดส ิง่ห น ึง่ห รอื เป น็ กระบ วน การท ีก่ อ่ให เ้ก ดิ  
สารสนเทศ เพ ือ่ชว่ยในการตดัสนิใจ การจะประเมนิใหไ้ดด้จีะตอ้งพจิารณาเรือ่งของการวดัและเรือ่งของเกณฑ ์
โดยจะตอ้งมกีารวดัท ีเ่ขม้แขง็ ตอ้งมเีครือ่งมอีท ีม่คีณุภาพ ตอ้งไดข้อ้มลูทีค่รบถว้นสมบรูณ ์ และเพ ือ่ความ 
เปน็ธรรมจะตอ้งมกีตกิาหรอืเกณฑใ์นการใชด้ลุยพนิจิตดัสนิดว้ย(สมหวงั พธิยิานวุฒัน,์ 2539) การประเมนิ 
น ัน้ เปน็การพยายามตอบคำถามวา่ดอียา่งไร(H ow  G ood?) เปน็การตคิา่ของการปฏบิตันิ ัน้(B row n, 1976) 
และเปน็กระบวนการทีม่รีะบบทีน่ำมาใชต้อ่เนือ่งจากการวัด เพ ือ่ต ีค่า (In te rp re ta tio n ) และตดัสนิคณุ ค้า

(V alue Ju d g e m e n t)^ งทีเ่'รา,วดั โดยการประเมนิผลจะตอ้งมเีกณ ฑ (์C riteria) หรอืวตัถปุระสงค(์O bjective) 
หรอืมาตรฐาน (S tan d ard ) ท ีก่ำหนดขึน้สำหรบัเปรยีบเทยีบ(เยาวด ี วบิ ลูยศ์ร,ี 2539)

ดังน้ันการประเมินสมรรถนะ จึงเป็นกระบวนการในการตัดสิน ติค้า ลงสรุป หรือหาคุณค่า 
ของสมรรถนะจากความรู้ ความสามารถ ทัศนคติและบุคลิกลักษณะของบุคคลท่ีแสดงออกทางพฤติกรรมและ 
การปฏิบัติโดยใช้ข้อมูลท่ีได้จากการวัดมาพิจารณาตัดสินเปรียบเทียบกับเกณฑ์หรือมาตรฐานท่ีต้ังวัตถุ 
ประสงค์ไว้

2.2 จุดประสงค์และหลักเกณฑ์ในการประเมิน 
จุดประสงค์ซองการประเมิน

จุดมุ่งหมายของการวัดและการประเมินผลน้ันก็เพ่ือการปรับปรุงและการพัฒนา 
สมรรถภาพของมนุษย์ ทำให้การตัดสินใจเท่ียงตรงแน่นอนและยุติธรรมมากข้ึน (ชวาล แพรัตนกุล, 2516) 
โดยมีจุดประสงค์สรุปได้ดังน้ี 1) เพ่ือจัดตำแหน่ง (Placement) เป็นการบอกให้ทราบว่าความรู้ความ
สามารถของบุคคลอยู่ตรงระดับไหนของกลุ่ม โดยแบ่งเป็นสองลักษณะ คือ เพ่ือคัดเลือก(selection) และเพ่ือ 
จำแนก (Classification) 2) เพ่ือการวินิจฉัย (Diagnosis) เป็นการวัดเพ่ือค้นหาสมุฏฐานและค้นหาสาเหตุ 
ของความบกพร่องอันจะนำไปลุ่การแก้ไขข้อบกพร่อง 3) เพ่ือการเปรียบเทียบ (Assessment) เป็นการวัด
เพ่ือเปรียบเทียบสมรรถภาพว่างอกงามและพัฒนามากข้ึนเท่าใด หรือแต่ละคนมีความสามารถอยู่ในระดับใด
4) เพ่ือพยากรณ์ (Prediction) เป็นการวัดเพ่ือจะใช้ผลไปทำนายว่าเขาควรจะปฏิบัติงานสำเร็จหรือไม่
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5) เพื่อการประเมินค่า (Evaluation) เป็นการวัดเพื่อสรุปผลการปฏิบัติงานและนำผลมาประเมินคุณค่าเป็น 

ส่วนรวมอย่างมีหลักเกณฑ์ว่าบุคคลนั้นมีความสามารถอยู่ในระดับตามจุดมุ่งหมายหรีอไม่

หลักเกณฑ์ในการประเมิน
หลักเกณฑ์ในการวัดและประเมินผลให้มีประสิทธิภาพ (ชุมพร ยงกิตติกุล และ 

ประคอง กรรณสูต, 2525 อ้างถึงใน นภาพร สินสวัสดิ๋, 2535) สรุปได้ดังนี้ 1) กำหนดสิ่งที่ต้องการวัดและ

ประเมินผลให้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้ ซึ่งจะต้องครอบคลุมการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ทักษะและ 

ความรู้สึกหรือค่านิยม 2) เลือกเทคนิคการวัดและการประเมินผลให้ลอดคล้องกับจุดมุ่งหมายและเหมาะ

สมกับสิ่งที่จะวัด เพื่อให้บรรลุผลที่ตั้งไว้ โดยพยายามเลือกเทคนิคที่ดีที่สุดที่จะวัดและประเมินพฤติกรรมของ 

บุคคลได้ตรงตามที่ต้องการ 3) ใช้เทคนิคการวัดและประเมินหลายๆอย่างเพื่อให้ครอบคลุมการเปลี่ยนแปลง 

พฤติกรรมทุกด้านตามวัตถุประสงค์ที่วางไว้ เพราะว่าไม่มีเทคนิคใดที่สามารถวัดพฤติกรรมของบุคคลได้ครบ 

ทุกด้าน ซึ่งเทคนิคแต่ละด้านย่อมมีฃ้อจำกัด 4) ศึกษาข้อดิและข้อเสียของเทคนิคการวัดและประเมินผลที่

ใช้แต่ละประ๓ ท ซึ่งจะทำให้ใช้เทคนิคนั้นๆได้อย่างถูกต้อง 5) พิจารณาผลที่ได้จากการวัดและการประเมิน

เพื่อนำไปปรับปรุงและพัฒนาต่อไป

2.3 การกำหนดบุคคลผู้ประเมิน
การกำหนดบุคคลผู้ทำหน้าที่ประเมินนั้น จะต้องเป็นผู้ที่ใกล้ชิดกับผู้ถูกประเมิน ต้องเป็นผู้ที่มี 

โอกาสเห็นและลังเกตการปฏิบัติงานของผู้ถูกประเมิน เพื่อให้ได้ข้อมูลตรงตามวัตถุประสงค์ของการประเมิน 

โดยคุณสมบัติของผู้ทำหน้าที่ประเมินนั้นต้องเป็นผู้มีความรู้ ความสามารถในกาวประเมิน มีความสามารถ 

ทางวิชาการ มีอารมณ์มั่นคง มีประสบการณ์ มีความรอบรู้ มีความยุติธรรมและเข้าใจสถานการณ์ต่าง ๆ 

(พยอม วงศ์สารศรี, 2534)

การศึกษาและการประเมินสมรรถนะน้ันสามารถกระทำได้หลายวิธิ และประกอบไปด้วยบุคคล 
หลายตำแหน่ง เช่น การประเมินตนเอง การให้ผู้บังคับบัญชา ผู้ร่วมงานหรือผู้ใต้บังคับบัญชา เป็นผู้ประเมิน 
ซ่ึงการให้บุคคลหลาย  ๆ ฝ่ายเป็นผู้ประเมินก็เพ่ือเป็นการลดความลำเอียงท่ีเกิดข้ึน (Noll, V., Scanal and 
Noll, R., 1972) การให้ประเมินตนเอง ผู้ประเมินมักให้คะแนนตนเองสูงกว่าความเป็นจรืงและสูงกว่าท่ีให้ 
ผู้บังคับบัญชา ผู้ร่วมงานและผู้ใต้บังคับบัญชาประเมิน เช่น การศึกษาของ Lauder (1985); Brollier (1985); 
สิริลักษณ์ สืบวงศ์แพทย์(2531) อ้างถึงใน พนิดา ดามาพงศ์, 2534; กมลทิพย์ ต้ังหลักม่ันคง(2539) เน่ืองจาก 
หลายคนประเมินตนเองแล้วมักคลาดเคล่ือน เพราะภูมิใจในตนเองว่าเก่ง ซ่ึงความจริงอาจไม่เป็นเช่นน้ัน
(สมหวัง พิธิยานุวัฒน์, 2538) เช่น ผลการวิจัยของ ดวงแข นาคะ (2537) ซ่ึงศึกษากิจกรรมการนิเทศงานของ 
พยาบาลหัวหน้าตึกตามการรายงานของหัวหน้าตึกและพยาบาลประจำการ 4 ด้าน สิอ ด้านการเย่ียมตรวจ 
ด้านการประชุมปรึกษา ด้านการสอนและการให้คำปรึกษาแนะนำและด้านการร่วมมีอปฏิบัติ พบว่าค่าเฉล่ีย 
การรายงานกิจกรรมการนิเทศงานของพยาบาลหัวหน้าตึกสูงกว่าค่าเฉล่ียตามการรายงานของพยาบาลประจำ
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การทุกด้าน ด้งน้ันการประเมินสมรรถนะด้านต่าง  ๆ ในเวลาต่อมาจึงมักให้ผู้อ่ืนเป็นผู้ประเมิน เช่น ผู้ใต้ 
บังคับบัญชาหรือเพ่ือน'ร่วมงาน โดยเฉพาะสมรรถนะด้านภาวะผู้นำ มักให้ผู้ใต้บังคับบัญชาประเมินตาม
การรับรู้ของผู้ใต้บังคับบัญชา (Singhal, 1981; Waxley, 1987)

2.4 วิธีการประเมินสมรรถนะ
วิธีการประเมินผลโดยท่ัวไปท่ีใช้กันอยู่ในปัจจุบันได้แก่การสังเกตขณะปฏิบัติงาน การตรวจ 

สอบงานและการพิจารณาโดยใช้เคร่ืองมือวัด สรุปได้ด้งน้ี คือ (อรุณรัตน์ ศรีจันทร์นิตย์, 2539)
2.4.1 การสังเกตขณะปฏิบัติงาน (Performance Observation) เป็นการตรวจและสังเกต

ขณะปฏิบัติงานอยู่ มืการจดบันทึกอย่างเป็นXบบต่อเน่ือง สม่ําเสมอ ทำให้ทราบถึงสถานการณ์ท่ีบุคลากร 
ใช้แก้ปัญหาและตัดสินใจ ข้อดี ผู้บังคับบัญชาสามารถทบทวนเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนได้ จากการบันทึกทำให้
การปXเมินมิความถูกต้องเหมาะสม ข้อเสีย ผู้บังคับบัญชามักไม่ได้ทำการบันทึกไว้ ทำให้จำเหตุการณ์ไม่ได้ 
เมอถึงเวลาประเมินผล

2.4.2 การตรวจสอบงาน (Job Evaluation) เป็นการเปรียบเทียบผลงานท่ีปรากฏท้ัง 
ปริมาณและคุณภาพกับมาตรฐานท่ีกำหนดไว้ วิธีน้ีเน้นผลสำเร็จของงานมากกว่าตัวบุคคล โดยจะบันทึกผล 
การปฏิบัติงานว่า ดีเย่ียม ดีมาก ดี หรือ'พอ’ใช้ เป็นต้น ข้อดี ใช้กับการบริหารสมัยใหม่ เป็นการสร้าง 
ความสัมพันธ์ระหว่าง ผู้บังคับบัญชาและผู้ใต้บังคับบัญชา โดยพิจารณาความสำเร็จของงานเป็นสำคัญ และ 
ยังใช้เป็นข้อมูลในการดำเนินการอบรม พัฒนา หรือพิจารณาผลตอบแทนได้ต่อไป ข้อเสีย ผู้บังคับบัญชาและ 
ผู้ใต้บังคับบัญชาต้องมิความรู้ ในเร่ืองน้ีเป็นอย่างดีเพราะเป็นเร่ืองไม่ง่ายท่ีจะนำไปปฏิบัติ

2.4.3 การพิจารณาตามเคร่ืองมือวัด (Graphic Scales หรือ Rating Scale) โดยมิ 
แบบฟอร์มการประเมิน แสดงรายการและระดับคะแนนไว้ตามความสำคัญของงานจากมากไปหาน้อย เป็นวิธีท่ี 
นิยมกันมากท่ีสุด ข้อดี ทำให้ได้ข้อมูลในการปรัปปรุงส่งเสรีมการทำงานต่อไป ข้อเสีย ถ้าผู้ประเมินไม่เข้าใจ 
ความหมายของตัวเลขท่ีกำหนดไว้ ทำให้ผลการประเมินท่ีได้เท่ียงเบนไป ทำให้เช่ือถือได้ยาก

2.5 ปัญหาและแนวทางลดปัญหาในการวิดและการประเมิน
2.5.1 ปัญหาในการวัดและการประเมิน

ปัญหาในการวัดและการประเมินโดยท่ัวไปมัก เกิดจาก 3 แหล่ง (Gronlund, 1976) คือ 
ไ. ความบกพร่องของเคร่ืองมือ เกิดจากการขาดการบรรยายสงท่ีจะประเมินให้ชัดเจน ทำให้เช้าใจไม่ตรงกัน 
2. ความบกพร่องท่ีเกิดจากกระบวนการวัดและการประเมิน จากการมืล่ีงท่ีต้องการวัดจำนวนมาก จึงมัก
ประเมินอย่างไร้สมรรถภาพ ขาดความเอาใจใส่ 3. ปัญหาท่ีเกิดจากตัวผู้ประเมิน ซ่ึงพบว่า มิหลายประการ
ท่ีจะต้องระมัดระวัง ดังน้ี คือ 3.1) ความสำเอียงหรือความมือคติของแต่ละบุคคล (Personal Bias) เกิดจาก 
ลักษณะนิสัยประจำตัวของผู้ประเมิน เช่น ประเมินสูงกว่าความเป็นจริง (Generosity Error) ประเมินตากว่า 
ความเป็นจริง(Severity Error) ประเมินแบบ'โน้มเข้าส่ตรงกลาง(Central Error) เกิดจากการพยายามจะเล่ียง



17

การประเมินท่ิสูงและต่ํา จึงทำให้ผลท่ีได้ผิดจากความเป็นจริง 3.2) ผลจากการมีปฏิสัมพันธ์มาก่อน (Halo
Effect) เกิดจากทัศนคติท่ีผู้ประเมินมีต่อผู้ถูกประเมินมาก่อนการประเมิน ซ่ึง ทัศนคติน้ันอาจทำให้ประเมิน 
สูงหริอต่ํากว่าความเป็นจริงได้ โดยผลจะเกิดข้ึนกับผู้ถูกประเมินเป็นบางคนจะต่างกับ แบบ Personal Bias 
ท่ีผลจะเกิดข้ึนกับผู้ถูกประเมินทุกคน 3.3) ปัญหาจากการใช้ตรรกท่ีผิด (Logical Error) เกิดข้ึนเม่ือ
ผู้ประเมินนำตัวแปรอ่ืนท่ีคิดว่ามิความสัมพันธ์กับตัวแปรท่ีกำลังประเมินอยู่เข้ามามิส่วนในการประเมินด้วย 
เช่น การประเมินความฉลาด ครูมักประเมินนักเรียนท่ีมิผลสัมฤทธ้ืทางการเรียนในระดับสูงว่าเป็นผู้มิความ 
ฉลาด เป็นต้น ชงความคลาดเคล่ือนชนิดน้ัมิได้เป็นผลมาจากความลำเอยงหรีออคติ แต่เป็นเพราะผู้ประเมิน 
มิกาฬบรู้มาก่อนเก่ียวกับธรรมชาติของมนุษย์ จึงคิดว่าคุณลักษณะน้ันมิความสัมพันธ์กันโดยตรง 
3.4) ปัญหาท่ีเกิดจากการประเมินท่ีมากเกินหริอน้อยกว่าความเป็นจริง (Error of Leniency) คิอ ผู้ประเมิน 
พยายามประเมินในด้านดีจากการต้องการเอาใจ หรีอประเมินต่ําเกินไปจากการต้องการแสดงความเข้มงวด

ส่วนปัญหาในการประฌินผลการปฏิบัติงาน (สุรสักด นานานุกูลและคณะ, 2530) สรุปได้ว่ามัก 
จะเกิดจาก 1) ความไม่ชัดเจนของเกรฑ์มาตรฐาน 2) การติความท่ีไม่เหมิอนกัน แม้ว่าจะไม่มิความ
ลำเอียงเข้ามาเก่ียวซ้อง แต่คนท่ัวไปย่อมมิมาตรฐานการตัดสินใจแตกต่างกัน และมักยึดตนเองเป็นหลักใน 
การตัดสินผู้อ่ืน 3) ความหย่อนยานและความเข้มงวดในการประเมินของแต่ละบุคคล 4) ผู้ประเมินให้
ความสำคัญเฉพาะเร่ืองท่ีตนเห็นวาสำคัญและยึดถีอมาเป็นเกณฑ์ในการตัดสิน 5) อิทธิพลของงานท่ีปฏิบัติ
ดังน้ันผู้ประเมินต้องแยกให้ออกระหว่างความรับผิดชอบต่อหน้าท่ีท่ีผู้ถูกประเมินปฏิบัติอยู่กับการประเมินค่า 
ของตำแหน่งงานน้ัน  ๆ (Job Evaluation) ซ่ึงมิความแตกต่างกัน 6) ความสับสนระหว่างการประเมินผล
กับการประเมินขีดความสามารถ เพราะบางคนมิความรู้ มิความคล่องแคล่ว แต่เป็นคนเกียจคร้าน ทำให้ไม่มิ 
ผลงานออกมา ผลชองการประเมินก็จะออกมาไม่ดี

และปัญหาในการประเมินผลท่ีควรจะหลีกเล่ียง (Dessler, 1985) ก็คิอ 1) การขาดเกณฑ์ 
มาตรฐานในการประเมิน ซ่ึงทำให้ผลการประเมินไม่เป็นปรนัย โดยผลจะข้ึนอยู่กับการคาดเดา และความรู้สึก 
ของผู้ประเมิน 2) เกณฑ์ท่ีใช้ในการประเมินไม่สัมพันธ์กับงาน โดยเกิดจากการไม่มิการวิเคราะห์งานก่อนท่ี
จะสร้างเกณฑ์การประเมิน ซ่ึงเป็นการต้ังเกณฑ์การประเมินตามความนึกคิดของผู้ประเมินเอง 3) เกณฑ์
การประเมินสูงเกินไปทำให้ไม่สามารถทำให้เป็นจริงได้ จึงไม่ท้าทายและไม่จูงใจผู้ปฏิบัติงานให้เกิดความ 
กระติอริอล้นท่ีจะปฏิบัติงาน 4) ผู้ประเมินมิความบกพร่อง เช่น มิอคติ โดยใช้แนวโน้มเข้าส่ศูนย์กลาง
ความลำเอียงไม่กล้าประเมินตามความเป็นจริง 5) การให้ข้อมูลย้อนกลับของผู้ประเมินแก่ผู้ถูกประเมินเป็น
ไปในทางลบทำให้เกิดทัศนคติในทางลบ เช่น ทำให้ไม่เกิดการพัฒนาตนเองของผู้ถูกประเมินและเกิดการป้อง 
กันตนเองโดยการต่อต้านและไม่ยอมรับความจริง 6) ไม่สามารถนำผลการประเมิน'ไปประยุกติใช้ใเห้เกีด
ประโยชน์ต่อการบริหารงานและการพัฒนาบุคลากร
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2.5.2 แนวหางการลดปัญหาในการวัตและการประเมิน
วิธีลดปัญหาและความคลาดเคล่ือนในการประเมิน (Noll, V., Scannell and Noll, R., 

1972) มีดังน้ี 1) ให้ประเมินสมาชิกแต่ละคนในกลุ่มเดียวกันเปรียบเทียบกับคนอ่ืน  ๆ ในกลุ่มน้ันในกรณีท่ี
เป็นการประเมินบุคคลพียงคนเดียว ให้ใช้วิธีการเปรียบเทียบกับคนอ่ืน  ๆ ท่ีมี'}ฒิ ระดับ ช้ัน อาชีพ ฯลฯ ใน 
ระดับเดียวกัน ไม่ควรประเมินบุคคลใด  ๆ ตามความคิดหรีอจินตนาการของตนเอง 2) ให้ประเมินสมาชิก
แต่ละคนในกลุ่มในลักษณะหน่ึง  ๆ ให้หมดทุกคนเสียก่อน แล้วจึงประเมินลักษณะอ่ืน  ๆ ต่อไป ท้ังน้ีเพ่ือให้ 
การประเมินมีความแม่นตรงย่ิงเนและยังชว่ยลดความคลาดเคล่ือนทีเ่กดิจากการมีปฏิสมัพนัธ์มากอ่น 
(Halo Effect) ได้ 3) ในกรณีท่ีเป็นไปได้ควรจัดให้มีผู้ประเมินหลายคน คิอ ให้ผู้ประเมินหรีอผู้สังเกต 
หลายคนประเมินผู้ถูกประเมินคนเดียวกันโดยไม่ให้ปรึกษาหารีอกันแล้วนำผลมาหาค่าเฉล่ืย ซ่ึงวิธีน้ีจะช่วยลด 
ความคลาดเคล่ือนท่ีเกิดจากการประเมินของผู้ประเมินแต่ละบุคคลได้ 4) ในการประเมินค่าน้ันผู้ประเมิน
ควรพยายามคิดถึงพฤติกรรมของผู้ถูกประเมินแต่ละบุคคลในหลาย  ๆ สถานการณ์เท่าท่ีจะเป็นไปได้และ
พยายามแยกแยะสถานการณ์น้ัน  ๆ เพราะอาจจะไม่ใช่พฤติกรรมท่ีแท้จริงของบุคคลน้ันก็ได้ 5) อย่าท่า
การประเมินในกรณีท่ีผู้ประเมินไม่สามารถอ้างหลักฐานหรือพฤติกรรมท่ีเฉพาะเจาะจงมาสนับสนุนการประเมิน 
ค่าซองผู้ประเมินได้ เพราะการประเมินท่ีผิดหรือไม่มิความถูกต้องแม่นตรงแล้วจะมีผลเสียมากกว่าการไม่
ประเมินค่าเสียเลย 6) ถ้าผู้ประเมินเป็นผู้ท่ีต้องรับผิดชอบในการใช้วิธีการประเมินค่าน้ัน ผู้ประเมินจะต้อง
ให้ความรู้และช่วยเหลือ หรือให้คำแนะนำแก่ผู้ท่ีมีส่วนเก่ียวข้องในการประเมินค่าและควรจัดให้มีการพบปะ
พูดคุยหรือถกเถียงกันเก่ียวกับวิธีการประเมินค่าน้ัน เพราะอาจจะช่วยให้ได้แนวทางในการพัฒนาวิธีการ
ประเมินค่าน้ันให้มีความแม่นตรงย่ิงข้ึน

ดังน้ันการรัดและประเมินสมรรถนะจึงเป็นการประเมินผลพฤติกรรมและการประเมินผลการ 
ปฏิบัติงานของบุคคล ซ่ึงถีอเป็นส่วนหน่ึงท่ีสำคัญและมีประโยชน์ต่อกระบวนการบริหารงาน โดยปัจจัยท่ีมี 
อิทธิพลต่อการประเมินผลก็คิอ บุคคลผู้ประเมิน บุคคลผู้ถูกประเมินและแบบรัดท่ีใช้ในการประเมินน่ันเอง 
โดยเฉพาะผู้ประเมินจะต้องมีความรู้ความเข้าใจในระบบการประเมินหรือเร่ืองท่ีจะประเมินน้ัน รวมไปถึง
รายละเอียดของแบบประเมินวิธีการประเมินตลอดจนการวิเคราะห์ผลและการนำผลการประเมินไปใช้ให้เกิด 
ประโยชน์ ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีเป็นเร่ืองซับช้อน ละเอียดอ่อน ต้องอาคัยคุณธรรมของผู้ประเมิน คุณภาพของ
เคร่ืองมิอ และเกณฑ์ในการตัดสินท่ีเป็นมาตรฐาน เพ่ือให้ได้ผลการประเมินท่ีถูกต้องตรงประเด็นอันจะนำไปส่ 
การปรับปรุงและการพัฒนาได้อย่างแท้จริง
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3. สมรรถนะท่ีสำคัญของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล

ในการศึกษาถึงสมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลน้ันจำเป็นจะต้องพิจารณาถึงบทบาทหน้าท่ี 
และความรับผิดชอบของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลในฐานะท่ีเป็นผู้บริหารระดับสูงของกลุ่มงานการพยาบาล 
ชงถูกคาดหวังให้เป็นผู้น่า เป็นผู้ค้นหา เป็นผู้สร้างสรรค์และพัฒนาวิสัยทัศน์ขององค้การ น่ันศึอจะต้องมีความ 
สามารถในการคาดการณ์อนาคตได้อย่างใกล้เศึยงความเป็นจริง มองเห็นอนาคตและสามารถทำให้ผู้ร่วมงาน 
เห็นในสิงเดียวกันและให้ความร่วมมือในการดำเนินงานและพัฒนาองค์การไปส่ความสำเร็จได้ (Haddon,1989 
quoted in Jaco, et al., 1994)

3.1 บทบาทหน้าท่ีและความรับผิดชอบของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล

American Nurse Associate (1972 อ้างถึงใน พวงรัตน์ บุญญานุ'รักษ์, 2535) ได้กล่าว 
ถึงหน้าท่ีของผู้บริหารทางการพยาบาลไว้ ดังน้ั

1. สร้างจุดประสงค์หลัก ปรัชญา และวัตถุประสงค์ของแผนกการพยาบาล ซ่ึงจะต้อง 
สอดคล้องกับจุดมุ่งหมายของการแพนย์และอนามัยของประเทศด้วย โดย 1.1) จัดให้มีคณะกรรมการเพ่ือ 
ร่วมกันสร้าง ปรับปรุง ปรัชญาและวัตถุประสงค์ 1.2) จัดแผนการติดต่อล่ือสารของปรัชญาและวัตถุ 
ประสงค์เพ่ือสมาซิกได้เข้าใจและน่าไปใช้เป็นแนวทางในการบริหารการพยาบาล 1.3) แปลความของปรัชญา 
และวัตถุประสงค์ ตลอดจนการน่าไปใช้บริหารงานร่วมกันกับสมาซิกของแผนกอ่ืน ๆ

2. สร้างมาตรฐานการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ 2.1) จัดให้มีคณะกรรมการสร้างหรือ
กำหนดมาตรฐานการพยาบาล 2.2) แสวงหาแนวทางช่วยให้สมาชิกเช้าใจถึงมาตรฐานการพยาบาลและ
มีความรับผิดชอบในการคงมาตรฐานไว้ 2.3) ส่งเสริมการวางแผนการพยาบาลเป็นรายบุคคล นิเทศและ
ประเมินผลงานด้วย

3. สร้างนโยบายของการพยาบาลโดยยึดผู้ปวยเป็นหลัก มุ่งส่งเสริมการพยาบาลท่ีมี
คุณภาพดีตลอดไป

4. ร่วมมือและสร้างนโยบายการบริหารการพยาบาล ท่ีจะช่วยส่งเสริมการสร้างความรู้ 
ความสามารถและทักษะของพยาบาล

5. ร่วมมือและสร้างนโยบายสร้างบุคลากร โดยจัดให้มีหลักการเสาะหา เสิอก เล่ือนช้ัน 
ของบุคลากรทุกระดับตลอดจนหลักในการตัดสินใจการส้ินสุดของการทำงาน

6. วางแผนการจัดบุคลากรในแผนกพยาบาล โดยคำนึงถึง ปรัชญา และวัตถุประสงค์ 
ตลอดจนมาตรฐานการบริการพยาบาลของแผนก เพ่ือเสริมให้ทุกคนได้ใช้ความรู้ความสามารถของตนได้เต็มท่ี

7. กำหนดหน้าท่ีความรับผิดชอบ และคุณภาพของแต่ละตำแหน่งงาน
8. ควบคุมงานและบุคลากรในแผนก
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9. มอบหมายอำนาจหน้าท่ีความรับผิดชอบ จัดสายการบังคับบัญชาและการติดต่อส่ือสารท่ี 
ส่งเสริมประสิทธิภาพในการบริหารงาน

10. ประเมินผล ศึกษาปัญหาและบันทึกผลของกิจกรรมการพยาบาลท้ังหมดเพ่ีอนำข้อมูล
ไปใช้วางแผนและคาคคะเนงานในอนาคต

11. จัดให้มิและคงไว้ซ่ึงการบันทึกและการรายงานท่ีมีประสิทธิภาพ
12. ร่วมบริหารและประสานงานกับแผนกอ่ืน  ๆ เพ่ีอการวางแผนงานการพยาบาลผู้ปวย
13. สนับสนุนบุคลากรทุกระดับได้มิการวางแผนการดูแลผู้ปวยเป็นทึมงานเพ่ีอสนอง 

ความต้องการของผู้ปวยได้เต็มท่ีและเหมาะสม
14. ร่วมมิอแลวงหาแหล่งบริการสุขภาพในชุมชนเพ่ีอการดูแลรักษาต่อ
15. รับผิดชอบในการจัดและให้คำปรึกษาแนะนำด้านงบประมาณ เพ่ีอ 1) จัดบุคลากร

เคร่ืองมิอเคร่ืองใช้และวัสดุท่ีเหมาะสมในการปฏิบัติงานบริการพยาบาล 2) จัดปฐมนิเทศและให้การศึกษา
เพ่ีมเติมแก่บุคลากรในเร่ืองงบประมาณ

16. ควบคุมและประเมินงบประมาณให้เหมาะสมท้ังในปัจจุบันและอนาคต
17. วางแผนร่วมกับฝ่ายบริหารและฝ่ายอ่ืน  ๆ ในการพัฒนางานบริการและบุคลากรเพ่ีอ 

ใช้ทรัพยากรอย่างมิประสิทธิภาพ
18. จัดให้มิการปฐมนิเทศและการศึกษาเพ่ิมเติมขณะปฏิบัติงาน และวางแผนโปรแกรม 

การฝึกปฏิบัติก่อนเข้าทำงานสำหรับบุคลากรพยาบาล
19. ร่วมมิอกัสถานศึกษาในการจัดประสบการณ์แก่นักศึกษา
20. ริเร่ืมส่งเสริมและร่วมมิอในการทำวิจัย
21. ส่งเสริมสนับสนุนการนำผลการวิใจไปใช้ปรับปรุงการบริหารและการบริการพยาบาล 

ให้มิประสิทธิภาพ ย่ิง'ข้ึน
22. ร่วมมิอส่งเสริมพัฒนาการของวิชาชีพ
23. ร่วมมิอสนับสนุนการศึกษาจิจัยท่ีเก่ียวข้องกับการบริการพยาบาล
24. ส่งเสริมสนับสนุนและกระตุ้นสมาชิกในแผนกพยาบาลให้ร่วมมิอในกิจกรรมของสมาคม 

วิชาชีพท่ีเก่ียวกับการส่งเสริมสุขภาพอนามัยของชุมชน

และองค์การผู้บริหารการพยาบาลแห่งสหรัฐอเมริกา (American Organization of Nurse 
Executive) ได้กำหนดหน้าท่ีความรับผิดชอบของหัวหน้าฝ่ายการพยาบาลไว้ดังน้ิ (Carroll, 1989)
1) รับผิดชอบเก่ียวกับการปฏิบัติการพยาบาลทางคสินิค 2) ประเมินเก่ียวกับปัจจัยท่ีมิผลกระทบต่อการดูแล 
ผู้ปวยและการปฏิบัติการพยาบาล เพ่ีอเป็นแนงทางในการพัฒนานโยบาย โครงการของฝ่ายการพยาบาล
3) ริเร่ืมสร้างสรรค์และสนับสนุนกิจกรรมขององค์การสุขภาพ 4) บริหารจัดการเก่ียวกับบุคลากรงบประมาณ 
วัสดุอุปกรณ์และข้อมูลข่าวสารต่าง  ๆ อย่างมิประสิทธิภาพ 5) จัดทำแผนงานเก่ียวกับการพัฒนาโปรแกรม
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การศึกษา การวิจัย และการนำเอาไปใช้

ส่วน กระทรวงสาธารณสุข (2528) ได้กำหนดบทบาทหน้าท่ีความรับผิดชอบของหัวหน้าฝ่าย
การพยาบาลโรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลท่ัวไปไว้ด้งน้ี 1) รับนโยบายจากผู้อ่านวยการโรงพยาบาล
2) กำหนดนโยบาย ปรัชญาและวัตถุประสงค์ของการให้บริการพยาบาล 3) จัดทำแผนงานด้านการบริหาร 
บริการและวิชาการ 4) สรรหาและคัดเลือกเจ้าหน้าท่ีทางการพยาบาล 5) พิจารณาจัดสรรอัตรากำลังให้
แก่หน่วยงานต่าง  ๆ 6) มอบหมายงานแก่เจ้าหน้าท่ีทางการพยาบาลทุกระดับ 7) จัดต้ังงบประมาณ
ของฝ่ายการพยาบาล 8) ควบคุมการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าท่ีทางการพยาบาลทุกระดับ 9) ตรวจเย่ียม
นิเทศการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าท่ีทางการพยาบาลทุกหน่วยงาน 10) ควบคุมคุณภาพการให้บริการพยาบาล
11) ควบคุมระบบบริหารงานเก่ียวกับ อัตรากำลัง อุปกรณ์ อาคารสถานท่ี 12) เป็นท่ีปรึกษาแก้ไขปัญหา
ในการปฏิบัติงาน 13) ร่วมเป็นคณะกรรมการต่าง  ๆ ของโรงพยาบาล 14) ประสานงานกับฝ่ายต่าง ๆ
ท้ังในและนอกโรงพยาบาล 15) กำหนดเกณฑ์ประกอบการบริหารงานต่าง  ๆ เช่น การเล่ือนระดับตำแหน่ง
การพิจารณาสอบสวนลงโทษ การจัดสรรอัตรากำลัง การพิจารณาเพ่ือการฝึกอบรมและการศึกษาต่อเน่ือง 
16) ส่งเสริมและริเร่ิมการค้นคว้าและวิจัยทางการพยาบาล 17) จัดสวัสดิการให้เจ้าหน้าท่ีทางการพยาบาล
ทุกระดับ 18) ปฏิบัติงานอ่ืน  ๆ ตามท่ีได้รับมอบหมาย

ซ่ึง สุลักษณ์ มีชู'ทรัพย์ (2539) ได้ให้ความคิดเห็นวาหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลไม่ว่าจะอยู่ใน 
โรงพยาบาลระดับใดก็ล้วนมีความรับผิดชอบท่ีคล้ายคลึงกัน ค้อ 1) สร้างปรัชญา จุดมุ่งหมายและวัตถุ
ประสงค์ของแผนกการพยาบาลให้สอดคล้องกับจุดมุ่งหมายทางการแพทย์และสาธารณสุขของประเทศ
2) สร้างมาตรฐานการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ ท่ีมีผลทางการรักษาพยาบาลรวมท้ังการนำเอามาตรฐานเหล่า 
น้ันไปใช้ 3) ต้ังนโยบายของการบริหารการพยาบาล โดยยึดผู้ปวยเป็นหลักและมุ่งท่ีจะให้บริการพยาบาล
ท่ีมีประสิทธิภาพอยู่เสมอ 4) ส่งเสริมและพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลให้ได้เพ่ืมพูนความรู้ความสามารถ
5) สร้างนโยบายและหลักเกณฑ์ในการสรรหา คัดเลือก การเล่ือนข้ันเล่ือนตำแหน่งตลอดจนการให้พ้นจากงาน 
ของบุคลากรทุกระดับ 6) วางแผนจัดบุคลากรทางการพยาบาลในหน่วยงานต่าง  ๆ โดยคำนึงถึงปรัชญา
วัตถุประสงค์ของแผนก ควบคุมมาตรฐานการพยาบาลท่ีกำหนดไว้เพ่ือให้บุคลากรได้ใช้ความรู้ความสามารถ 
ของตนอย่างเต็มท่ี 7) กำหนดหน้าท่ีความรับผิดชอบและคูภาพของแต่ละตำแหน่ง 8) ควบคุมการปฏิบัติงาน 
ของบุคลากรในแผนกการพยาบาล 9) มอบอำนาจความรับผิดชอบให้แก่บุคลากรทางการพยาบาลตามความ 
เหมาะสม พร้อมท้ังจัดสายการบังคับบัญชาและการติดต่อล่ือสาร 10) ประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล
ศึกษาปัญหาและบันทึกประสิทธิผลของกิจกรรมการพยาบาลท้ังหมดเพ่ือจะได้ข้อมูลไปใช้ในการวางแผนต่อไป 
11) จัดระบบการบันทึกและการรายงานท่ีมีประสิทธิภาพ 12) วางแผนและประสานงานกับเจ้าหน้าท่ีฝ่าย
รักษาและหน่วยงานอ่ืน  ๆ เพ่ือให้การบริการผู้ปวยสอดคล้องกัน 13) ริเร่ิม ส่งเสริมและร่วมมือในการวิจัย
ทางการพยาบาลและสนับสนุนให้บุคลากรทางการพยาบาลได้นำผลการวิจัยไปใช้ในการปรับปรุงการบริหาร 
และการบริการพยาบาลให้มีประสิทธิภาพ 14) ให้ความร่วมมือในกิจกรรมต่าง  ๆ ท่ีมีผล'ใ,นการ'พัฒนา
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วิชาชพการพยาบาล 15) ส่งเสรม สนับสนุนและกระตุ้นให้พยาบาลได้ร่วมในกิจกรรมร!องสมาคมพยาบาล
และสมาคมวิชาชีพอ่ืน  ๆ ท่ีเก่ียวช้องกับการส่งเสรมสุซภาพอนามัยชองประชาชน

และ ดวงวดี สังโขบ» (2530) ได้กล่าวถง หน้าท่ีและความรับผิดชอบของหัวหน้ากลุ่มงาน 
การพยาบาลไว้ดังน้ี 1) กำหนดปรัชญา วัตถประสงค์ นโยบายและมาตรฐานของการพยาบาลให้สอดคล้อง
กับเป้าหมายของโรงพยาบาลและนำมาใช้เป็นหลักไนการดำเนินการขององค์การพยาบาล 2) กำหนดโครงสร้าง 
ทางการบรหารขององค์การ สายงานบังคับบัญชาตลอดจนหน้าท่ีรับผิดชอบของบุคลากรประ๓ทต่าง  ๆ กำหนด 
ช่องทางการติดต่อสีอสารเพ่ือให้องค์การสามารถปฏิบัติงานได้บรรลุตามวัตถุประสงค์ 3) กำหนด ทบทวน
และรับรองนโยบายรององค์การพยาบาลและร่วมกำหนดนโยบายของโรงพยาบาลในเร่ืองเก่ียวกับการบริการ 
ผู้ปวย 4) วางแผนแม่บทเก่ียวกับการใช้อัตรากำลังของหน่วยงานต่าง  ๆ เพ่ือให้สามารถใช้บุคลากรให้เป็น
ประโยชน์สูงสุด ให้สามารถปฏิบัติภารกิจได้ตามวัตถุประสงค์ขององค์การ และตามมาตรฐานของการพยาบาล 
ท่ีกำหนด 5) จัดทำงบประมาณขององค์การเพ่ือให้มีทรัพยากรพอเพียงท่ีจะปฏิบัติงานให้บรรลุวัตถุประสงค์ 
ขององค์การ 6) ร่วมในการวางแผนดำเนินการและประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากร 7) กำหนด
มาตรฐานสำหรับประเมินผลการพยาบาลท้ังในด้านปริมาณและด้านคุณภาพเพ่ือใช้เป็นเกณฑ์ในการปฏิบัติงาน
8) จัดดำเนินการทางด้านพัฒนาบุคลากรเพ่ือพัฒนาความรู้ความสามารถอย่างเต็มท่ี ทำให้สามารถปฏิบัติหน้าท่ี 
ได้เต็มศักยภาพ 9) ประเมินความต้องการขององค์การเพ่ือให้มีทรัพยากรพอเพียงท่ีจะปฏิบัติงานให้บรรลุ
ตามวัตถุประสงค์ขององค์การ 10) จัดให้บุคลากรทางการพยาบาลมีการวางแผนให้การดูแลผู้ปวยอย่าง
สมบุรณ์แบบร่วมกับบุคลากรอ่ืน  ๆ ในทีมสุขภาพ เพ่ือให้สามารถให้บริการผู้ปวยได้ตามวัตถุประสงค์ของ
สถาบัน 11) ร่วมกับผู้บริหารของโรงพยาบาลและเจ้าหน้าท่ีท่ีเก่ียวช้องอ่ืน  ๆ ในการวางแผนให้บริการผู้ปวย
12) จัดให้มีระบบการรายงานและการบันทีกท่ีมีประสิทธิภาพ เพ่ือให้สามารถให้การพยาบาลได้อย่างมีคุณภาพ 
และเพ่ือใช้เป็นเคร่ืองมีอในการประเมินคุณภาพของบริการท่ีให้ 13) ริเร่ืมและส่งเสริมการคักษาวิจัยทางการ 
พยาบาลโดยการสนับสนุนให้บุคลากรทางการพยาบาลมีโอกาสทำวิจัยและร่วมมีอกับสถาบันอ่ืน  ๆ ในการทำ 
วิจัย 14) วางแผนร่วมกับสถาบันการคักษาพยาบาลเก่ียวกับเร่ืองการใช้สถานท่ีของโรงพยาบาลในการผิ!ก 
ปฏิบัติงานของนักคักษาเพ่ืออำนวยความสะดวกในการคักษาและสามารถจัดการเรียนการสอนทางคลนิกได้ 
อย่างมีคุณภาพ 15) ร่วมมีอและส่งเสริมให้บุคลากรทางการพยาบาลสนใจในกิจกรรมของสมาคมต่าง  ๆ ท่ี
เก่ียวกับวิชาชีพการพยาบาลและขององค์การทางด้านสุขภาพอ่ืน  ๆ ตลอดจนเปิดโอกาสให้บุคลากรได้มี
โอกาสไปร่วมกิจกรรมน้ัน ๆ

จากบทบาทหน้าท่ีและความรับผิดชอบท่ีกล่าวมา หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลจึงเป็นบุคคลท่ีมี 
ความสำคัญมาก ดังท่ี Blaü (1989) ได้กล่าวไว้ คัอ 1) มีความสำคัญต่อองค์การสุขภาพ หัวหน้ากลุ่มงาน 
การพยาบาลเป็นผู้รับผิดชอบต่อความสำเร็จขององค์การสุขภาพท้ังด้านประสิทธิภาพและประสิทธิผลของงาน 
จากการเป็นผู้กำหนดปรัชญา นโยบาย วัตถุประสงค์และแนวทางการปฏิบัติงาน รวมท้ังการติดต่อประสานงาน 
กับบุคคลและหน่วยงานต่าง  ๆ ท้ังในและนอกองค์การ 2) ความสำคัญต่อผู้รับบริการ หัวหน้ากลุ่มงาน
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การพยาบาลเป็นผู้ดำเนินการบริหารงานผ่านบุคลากรทางการพยาบาล โดยรับผิดชอบการกำหนดแนวทางการ 
ปฏิบัติการพยาบาล การส่งเสริมและจัดสรรทรัพยากร ส่งเสริมคุณภาพของการดูแลและการรักษาพยาบาลให้ 
เกิดความสะดวกรวดเร็ว ถูกต้องและเหมาะสม 3) ความสำคัญต่อวิชาชีพพยาบาล หัวหน้ากลุ่มงานการ
พยาบาลเป็นผู้นำของผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาล ถือเป็นตัวแทนและเป็นภาพพจน์ของผู้ประกอบวิชาชีพ
ซ่ึงพฤติกรรมท่ีแสดงออกให้ผู้อ่ึนรับรู้จะส่งผลกระทบถึงความเข้าใจและการยอมรับต่อวิชาชีพด้วย ด้งน้ัน 
เจตคติและความเข้าใจอันดีต่อวิชาชีพของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลจึงมิความสำคัญมาก ซ่ึงจะช่วยสร้าง
ความเข้าใจอันดี ช่วยส่งเสริมคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาล การจรรโลงไว้ซ่ึงจรรยาบรรณและจริยธรรม 
อันดีของวิชาชีพการพยาบาล 4) ความสำคัญต่อชุมชน หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลเป็นผู้มีความสำคัญ
ในการส่งเสริมการมิส่วนร่วมของชุมชนในการบริการด้านสุขภาพ เช่น การส่งเสริมการดูแลตนเอง การรักษา 
พยาบาลเบ้ืองต้น ซ่ึงนอกจากจะสนองนโยบายทางการสาธารณสุขแล้วยังช่วยสร้างภาพพจน์ให้ชุมชนได้เข้าใจ 
อย่างถูกต้องต่อการประกอบวิชาชีพพยาบาลอีกด้วย 5) ความสำคัญต่อประเทศก็คือความสำคัญท้ัง 4 ด้าน
ท่ีกล่าวมารวมกันและรวมถึงการตอบสนองต่อนโยบายด้านเศรษฐกิจ การเมืองและวัฒนธรรม นอกจากน้ี 
ยังต้องมีการให้การสนับสนุนทางด้านสุขภาพในระดับชาติอีกด้วย เช่น ให้ความร่วมมือในการศึกษาวิจัย 
การสนับสนุนกิจกรรมขององค์การต่างประเทศ เช่น องค์การยูนิเซฟและองค์การอนามัยโลก เป็นต้น

จากความสำคัญของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล รวมไปถึงความเปล่ียนแปลงของสถานการณ์และ 
สังคมแวดล้อมจากยุคหน่ึงไปลุ่อีกยุคหน่ึง ความคาดหวังของสังคมและผู้ใช้บริการก็เปล่ียนแปลงไป องค์การ 
สุขภาพจึงต้องมีการปรับปรุงเปล่ียนแปลงให้เหมาะสมกับยุคสมัยเช่นเดียวกัน หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลก็ 
ต้องปรับเปล่ียนบทบาทของตนให้เป็นผู้มีสมรรถนะเหมาะสมสอดคล้องกับแนวโน้มขององค์การสุขภาพใน 
ปัจจุบัน ซ่ึงต้องการการจัดระบบงานให้เป็นหมวดหมู่ มิความรดหยุ่น สามารถอ่านวยความสะดวกและสนอง 
ตอบความต้องการของผู้ใช้บริการมากท่ีสุด (Porter - O’Grady, 1992) จึงทำให้เกิดความคาดหวังและ 
พยายามศึกษาถึงคุณลักษณะและสมรรถนะท่ีสำคัญของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลเกิดข้ึน

3.2 การศึกษาสมรรถนะของพัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล
นักวิชาการและนักการศึกษาได้ศึกษาและกล่าวถึงสมรรถนะของผู้บริหารทางการพยาบาลไว้ 

ในทัศนะต่าง  ๆ กัน พอประมวลสรุปได้ดังน้ี

3.2.1 วรรณคดีและการศึกษาสมรรถนะชองพัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลในต่างประเทศ 
องค์การอนามัยโลก (WHO, 1983 อ้างถึงใน อังคณา สุเมธสิทธิกุล, 2539) ได้กล่าวถึง 

สมรรถนะสำคัญของผู้บริหารทางการพยาบาล (The Nurse Managers' Competencies) ท่ีผู้บริหาร 
ทุกระดับควรมิ 9 ประการ คือ

ไ. สมรรถนะด้านการวางนโยบาย มีดังน้ี 1) มีความเข้าใจและความมุ่งม่ันมีมโนทัศน์
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อย่างกว้างขวางเก่ียวกับการสาธารณสุขมูลฐานในฐานะท่ีเป็นหน้าท่ีสำคัญและเป็นจุดรวมหลักในการให้บริการ 
สุขภาพแบบเบ็ดเสร็จและมีความสามารถท่ีจะระบุการมีส่วนร่วมในการทำให้การสาธารณสุขมูลฐานบรรลุ 
เป้าหมาย 2) การคำนึงถึงการให้บริการสุขภาพแบบองค์รวมโดยคำนึงถึงด้านการเมีอง การเงิน วัฒนธรรม
และอิทธิพลอ่ืน  ๆ และการมีความสามารถท่ีจะมีส่วนร่วมอย่างมีประสิทธิผลในการกำหนดนโยบายในองค์การ
3) ความสามารถท่ีจะคำเนินงานด้วยความม่ันใจและสามารถถ่วงดุลย์ในการดำเนินการจัดการต่าง  ๆ และเป็น 
สมาชิกของทีมสหสาขาวิชา 4) ความสามารถในการแปลความหมาย ความสามารถในการใช้ข้อค้นพบทาง
การวิจัยมาใช้ประโยชน์และสามารถระบุถึงการวิจัยท่ีสอดคล้องกับการกำหนดนโยบายได้ 5) ความสามารถ
ในการใช้ระบบข้อมูลข่าวสารโดยสามารถระบุถึงความไม่เพยงพอของระบบข้อมูลข่าวสารได้และริเร่ิมปฏิบัติใน 
การจัดทำฐานข้อมูลใหม่เท่าท่ีจำเป็น 6) ความสามารถในการเตริยมการและสามารถนำเสนอข้อมูลท่ีใช้ข้อมูล 
ข้อมูลสถิติและข้อมูลทางการเงินมาสนับสนุน 7) ความสามารถอย่างมีประสิทธิภาพในการแต่งต้ังคณะกรรม 
การในการทำงาน

2. สมรรถนะด้านโปรแกรมหรือโครงการต่าง  ๆ มีด้งน้ี ใ) ความสามารถในการ
วิเคราะห์ถึงความต้องการในการจัดสรรด้านการดูแลสุขภาพ สามารถระบุทางเลือกของกลยุทธ์ และ จัดวาง 
เกณฑ์ในการตัดสินใจ 2) ความสามารถในการพิจารณาจัดอันดับความสำคัญซองโครงการต่าง  ๆ โดยใช้ 
เกณฑ์ท่ีเช่ือถือได้ 3) ความสามารถในการประมาณการทรัพยากรท่ีต้องการ 4) ความสามารถในการ
กำหนด)วัตถุประสงค์และเป้าหมาย 5) ความสามารถในการแปลนโยบายไปส่กลยุทธ์ในการปฏิบัติ

3. สมรรถนะด้านการจัดงบประมาณ มีด้งน้ี ใ) ความสามารถในการระบุค่าใช้จ่าย
ของแผนงานเพ่ือการจัดทำงบประมาณ 2) ความสามารถในการระบุช้ี ค้นหาแหล่งท่ีมาของข้อมูลทางการเงิน 
และมีความสามารถในการติความและการนำข้อมูลเหล่าน้ันมาใช้ให้เกิดประโยชน์ 3) ความสามารถในการ
นำระบบการควบคุมงบประมาณมาใช้ 4) ความสามารถท่ีจะระบุบ่งช้ีกลยุทธ์และนำกลยุทธ์มาใช้และทำให้
ได้รับการอนุมัติงบประมาณ

4. สมรรถนะด้านการเตรียมแผนแม่บทในการปฏิบัติงาน มีด้งน ใ) ความสามารถ
ในการแปลแผนงานไปเป็นแผนปฏิบัติการ 2) ความสามารถในการจัดอันดับความสำคัญในการปฏิบัติงาน
3) ความสามารถในการค้นหาหน่วยปฏิบัติการและสามารถกำหนดวัตถุประสงค์และเป้าหมายได้สอดคล้องกับ 
สภาพการณ์ 4) ความสามารถในการหาแหล่งทรัพยากรท้ังด้านบุคลากรและวัสดุอุปกรณ์ เช่น การจัดหา
ทรัพยากรสำหรับหน่วยงาน เพ่ือใช้ในการกำหนดกระบวนการจัดการและการจัดระบบขององค์การ
5) ความสามารถในการระบุเทคโนโลยีท่ีสอดคล้องกับการปฏิบัติงานเพ่ือให้ม่ันใจว่าบุคลากรท่ีมีส่วนเก่ียวข้อง 

สามารถใช้เทคโนโลยีน้ัน  ๆได้อย่างมีประสิทธิภาพ 6)ความสามารถในการระบุและช้ีเฉพาะถึงความต้องการ 
เก่ียวกับพยาบาลและบุคลากรท่ีอยู่ภายใต้การควบคุมของผู้บริหารการพยาบาล 7) ความสามารถในการ 
กำหนดและจัดวางเกณฑ์ในการควบคุมคุณภาพทางการพยาบาล

5. สมรรถนะด้านโครงการย่อย มีด้งน้ี ใ) ความสามารถในการแปลแผนงานออกมา 
ในรูปของแนวทางสำหรับผู้เก่ียวข้อง สามารถนำไปลงมือปฏิบัติได้และเพ่ือคงไว้ซ่ึงกิจกรรมท่ีจะต้องปฏิบัติ



2) ความสามารถในการกำหนดระดับของความรับผิดชอบและอำนาจหน้าท่ีท่ีต้องมีการมอบหมายเพ่ือการ 
บริหารแผนงานวันต่อวัน พร้อมท้ังกำหนดช่องทางชองความพร้อมท่ีจะรายงาน 3) ความสามารถในการ
กำหนดความต้องการกำลังคนท้ังในด้านปริมาณและคุณภาพ 4) ความสามารถในการพัฒนาบุคลากรเพ่ือ
รักษาความสมดุลย์ภายในทีมงานและการบริหารบุคลากรให้เกิดประโยชน์สูงสุด 5) ความสามารถในการ
กำหนดนโยบายในระดับปฏิบัติการ 6) ความสามารถในการจัดการงบประมาณของแต่ละหน่วยงานท่ีอยู่ใน
แผนภายใต้งบประมาณท่ีได้รับ 7) ความสามารถในการแสดงบทบาทเป็น ''ผู้เปล่ียนแปลง" โดยการริเร่ิม
สิงใหม่  ๆ สนับสนุนให้เกิดการเปล่ียนแปลง 8) ความสามารถในการกำกับให้เกิดการสร้างแรงจูงใจแก่
บุคลากร 9) ตระหนักถึงความต้องการในการส่งเสริมนวัตกรรมและการส่งเสริมให้เกิดความคิดริเร่ิม มีความ 
สามารถในการให้คำปรึกษาและให้การสนับสนุนตามความจำเป็น 10) ความสามารถในการกำหนดความ
ต้องการของบุคลากรในการพัฒนาวิชาชีพและการฝึกอบรมระหว่างปฏิบัติงาน

6. สมรรถนะด้านการนำไปใช้ให้เกิดผล มีดังน้ี 1) ความสามารถในการบริหารโครงการ
2) ความสามารถในการพัฒนานโยบายโดยให้บุคลากรมีส่วนร่วมในการกำหนดและปรับปรุงนโยบายให้ทันสมัย
3) ความสามารถในการทำให้เกิดการติดต่อส่ือสารแบบ 2 ทางท่ีมีประสิทธิภาพระหว่างฝ่ายบริหารกับ
บุคลากรและส่งเสริมให้มีการบริหารแบบมีส่วนร่วม 4) ความสามารถในการกำหนดนโยบายและนำนโยบาย 
ไปปฏิบัติ 5) ทักษะในการสัมภาษณ์ การประเมินและการให้คำปรึกษาแก่บุคลากร 6) ความสามารถใน
การคงไว้ซ่ึงการควบคุม การดำเนินงานโดยรวมท้ังหมด รวมถึงการกำหนดระบบการบันทึกรายงานต่าง ๆ
7) ความสามารถในการควบคุมด้านการเงิน โดยให้ม่ันใจว่ามีข้อมูลทางการเงินท่ีจำเป็นและเป็นท่ียอมรับ
8) ความสามารถในการแก้ไขการปฏิบัติต่าง  ๆ เพ่ือไม่ให้เกิดการนอกลู่นอกทาง

7. สมรรถนะการประเมินผล มีความสามารถในการกำหนดดัชนิเพ่ือการประเมินผล 
การดำเนินงานในระหว่างการปฏิบัติและในช่วงสุดท้ายของการด่าเนินงาน และสามารถนำข้อมูลย้อนกลับไปใช้ 
ในการวางแผนงานต่อไป

8. สมรรถนะด้านการทำแผนงานใหม่ มีความสามารถในการปรับปรุงแผนงานใหม่ 
บนพ้ีนฐานจากการประเมินผลงานท่ีผ่านมา

9. สมรรถนะด้านข้อมูลสนับสนุน มิความสามารถในการกำหนดข้อมูลท่ีต้องการใน 
การสนับสนุนบทบาทหน้าท่ีในการจัดการต่าง  ๆ และมีความคิดริเร่ิมในการปฏิบัติการแก้ไขข้อบกพร่องต่าง ๆ

นอกจากนั้น Bueno (1989) ได้กล่าวถึงผู้บริหารทางการพยาบาล ที่มิประสิทธิภาพและประสบ 

ความสำเร็จในการบริหารงาน ควรมิทักษะ ความรู้และความสามารถอย่างเพียงพอ ที่จะช่วยให้มีการจัดและ 

ส่งเสริมให้เกิดสภาวะแวดล้อมที่ดี ซึ่งจะช่วยให้ลูกน้องได้มีการพัฒนาและใช้ทักษะในการดูแลผู้ปวยได้อย่างมี 

คุณภาพ โดยทักษะที่ผู้บริหารควรมีและควรพัฒนาให้มีในตนเอง สรุปได้ 3 ด้าน ดังนี้ 1) ทักษะด้านบุคคล 

(People skills) คือ มีความรู้ความสามารถในการสื่อสารรับข้อมูลและแปลข้อมูลได้อย่างถูกต้อง สามารถนำ 

ข้อมูลมาประยุกต์ใช้ในการเป็นผู้นำ ในการประชุม การสอน การพัฒนาบุคลากรและการพัฒนาด้านการแก้ไข
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ข้อขัดแย้ง ท้ังกับผู้บังคับบัญชา ผู้ใต้บังคับบัญชาและเพ่ือนร่วมงาน โดยทักษะด้านน้ีจะค่อย  ๆ เกิดข้ึนจาก 
การอ่าน การฟ้ง การดูวีดีโอ การสอน การมีพ่ืเล้ียงมากกว่าการเรียนในช้ันเรียน 2) ทักษะด้านสติปัญญา
(Intellectual skills) ประกอบด้วยความสามารถด้านการวิเคราะห์และการแปลความหมายของข้อมูล การ 
ตระหนักและความสามารถในการทำนายและพยากรณ์ปัญหา ความสามารถในการลำดับความสำคัญก่อนหลัง 
ความสามารถนำผลท่ีได้ไปประยุกต์ใช้ในการแก้ปัญหาและจัดการเก่ียวกับภาวะเส่ียง ความสามารถในการจัด 
เตรียมรายงาน ความสามารถในการจัดโครงสร้าง การกำหนดปรัชญาและวัตถุประสงค์ในการบริหารงานและ 
การบริหารพัสดุ ความสามารถในการใช้เทคนิคและเทคโนโลยีใหม่  ๆ 3) ทักษะทางด้านการเมืองการ 
ปกครอง (Political skills) เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการบริหารปกครองและการตัดสินคดีความต่าง ๆ

และ Davidhizar (1990) ได้เสนอเพื่มเติมเกี่ยวกับทักษะในด้านเทคนิคการสี่อสารที่สำคัญของ 

ผู้บริหารทางการพยาบาลไว้ 8 ประการ คือ 1) การแสดงให้ผู้ใต้บังคับบัญชาเห็นว่ามืความเอื้ออาทร 

2) เป็นผู้มือารมณ์และใจเย็น 3) เป็นผู้ฟังที่ดี 4)การไม่ด่วนตัดสินใจโดยไม่มืข้อมูลอย่างเพียงพอ

5) การหลีกเลี่ยงความโกรธและการเป็นคัตรูกับผู้อื่น 6) ส่งเสริมและให้การแนะนำช่วยเหลือผู้ใต้บังคับบัญชา 

ให้เข้าใจและรับรู้เรื่องราวต่าง ๆ 7) ส่งเสริมและพัฒนาแนวทางการแก้ไขปัญหาต่าง ๆ ของผู้ใต้บังคับบัญชา

8) ส่งเสริมและเปิดโอกาสให้ลูกน้องได้เสริมสร้างสมรรถนะของตนอยู่เสมอ

ต่อมา Dubnicki and Sloan (1991) ได้ทำการวิจัยนำร่องโดยการสัมภาษณ์เก่ียวกับ 
ความเป็นเสิศในการบริหารงานของผู้บริหารการพยาบาล พบว่า สมรรถนะท่ีสำคัญของผู้บริหารการพยาบาล 
ประกอบด้วย สมรรถนะ 9 ด้าน ดังน้ี 1) การอำนวยการ มืความสามารถในการใช้อำนาจในตำแหน่งอย่างมื 
ประสิทธิภาพและเหมาะสมการบังคับบัญชาตามกฎระเบียบ การช้ัให้ผู้อ่ืนเห็นถึงปัญหาการต้ังเกณฑ์มาตรฐาน 
ของพฤติกรรมและมืความสามารถในการบอกในส่ีงท่ีผู้อ่ืนต้องทำ 2) ความเช่ือม่ันในตนเองและเช่ือว่าทุกคน 
มืความสามารถในการปฏิบัติงานสามารถคัดเลือกวิธีการปฏิบัติงานและการแก้ปัญหาอย่างถูกต้องมืความม่ันใจ 
ในการตัดสินใจหริอการมือิสระในการปฏิบัติงาน 3) การใช้กลยุทธ์ท่ีดี คือ มืความสามารถในการพัฒนาและ 
การใช้กลยุทธ์ท่ีมืประสิทธิภาพ เช่น การวางแผนบทบาทและการเลือกทางเลือกท่ีเหมาะสม 4) มืความเข้าใจ 
ความรู้สึกของบุคคลอ่ืน มืความสามารถท่ีจะเข้าใจและแปลความหมายในความรู้สึก หริอความกังวลของผู้อ่ืน 
สามารถมองเห็นความสำคัญของจุดแข็งและข้อจำกัดของแต่ละบุคคล 5) มืศวามคิดริเร่ิม มีทิศ'ทางการ
ทำงานท่ีเป็นตัวของตัวเอง ซ่ึงส่งผลให้มืบทบาทในการหาโอกาสหริอการจัดลำดับการทำงานท่ีมืความสำคัญ 
ไว้ก่อนงานท่ีมืความสำคัญน้อยกว่า 6) การบริหารกลุ่มมีความสามารถในการเป็นผู้นำกลุ่ม การส่งเสริมให้
กลุ่มมีส่วนร่วม การส่งเสริมการประสานงานและการทำงานเป็นทิม สามารถลดความขัดแย้งภายในกลุ่ม การ 
ส่งเสริมการร่วมมือกัน ให้ความรัก ให้การดูแลอย่างยุติธรรมและเท่าเทียมกัน ให้ข้อมูลและหาข้อแก้ไขท่ีเป็นท่ี 
พอใจชองกลุ่ม 7) ความรู้สึกถึงความสำเร็จ สามารถสร้างเสริมความรู้สึกถึงความสำเร็จ และมอบหมายงาน 
เพ่ือมุ่งไปส่เป๋าหมายท่ีท้าทายหริอส่งเสริมการแข่งขันในการด้นหามาตรฐานในความเป็นเลิศ 8) การลูงใจ มี 
ความสามารถในการแสดงให้เห็นถึงความเป็นจริงโดยมีข้อมูลท่ีเช่ือลือได้ สามารถทำให้ผู้อ่ืนเช่ือลือในส่ีงท่ีทำ
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ในบทบาทนัน  ๆ 9) มีความคิดอย่างวิเคราะห์และสามารถแก้ปัญหาอย่างมีระบบท้ังด้านกระบวนการและ
โครงการท่ีจะนำไปส่ส่วนประกอบต่างๆ  และสามารถทำการเปรียบเทียบความแตกต่างของข้อดี ข้อเสียของ 
ระบบต่าง ๆ

จากน้ัน Dubnicki and Sloan ได้ นำข้อมูลจากการสัมภาษณ์มาเป็นกรอบในการสร้าง 
แบบสอบถามเก่ียวกับความสามารถในการเป็นผู้บริหาร ท่ีประสบความสำเร็จโดยให้หัวหน้ากลุ่มงานการ
พยาบาลเป็นผู้ตอบและสรุปสมรรถนะได้ 5 ด้าน คือ 1) ความสามารถท่ีจะผลักดันให้งานสำเร็จอย่างมี 
ประสิทธิภาพ 2) ความสามารถในการจัดการโดยการรู้จักทำงานผ่านผู้อ่ีน 3) ความสามารถในการทำงาน
ร่วมกับผู้อ่ืนโดยมีสัมพันธภาพท่ีดี 4) ความสามารถในการแก้ปัญหาและการขจัดข้อขัดแย้งต่าง ๆ
5) ความสามารถในการควบคุมตนเองและมีความเช่ือม่ันในตนเอง

ในปีเดียวกัน Ward and Price (1991) ได้ประมวลเนื้อหาเกี่ยวกับผู้บริหารทางการ 
พยาบาลที่จะได้ร ับการยอมรับว่าเป ็นผู้ม ีความสามารถในการปฏิบ ัต ิงานที่สอดคล้องกับความต้องการ 
ในอนาคตได้นั้น จะต้องมีความสามารถ 9 ประการ ดังน้ี 1) ความสามารถในการเตรียมและแก้ปัญหา 
การขาดแคลนบุคลากรทางการพยาบาล โดยสามารถจัดให้มีทรัพยากรบุคคลอย่างเพียงพอสำหรับให้การ
บริการด้านการพยาบาล สามารถวิเคราะห์ปัญหาและกำหนดทางเลือกเพื่อก่อให้เกิดการพัฒนาและการเปลี่ยน 
แปลง 2) ความสามารถในการส่งเสริมให้เกิดภาพพจน์และสร้างคุณค่าที่ชัดเจนว่าอะไรบ้างที่พยาบาลควร 
จะต้องทำ รวมถึงการเปลี่ยนแปลงระบบการดูแลทางด้านสุขภาพให้เหมาะสมกับสภาพการณ์ 3) ความสามารถ 
ในการให้อำนาจและข้อผูกพันที่จะทำให้เกิดการปฏิบัติที่ดีที่สุด การให้อำนาจพยาบาลอื่นในการปฏิบัติงานเพื่อ 
ก่อให้เกิดประโยชน์และการสร้างสรรค์คุณความดี 4) ความสามารถที่จะมีส่วนร่วมในการบริหารงานเพื่อก่อ 
ให้เกิดประสิทธิผลในองค์การ โดยจะต้องมีระบบการสอสารที่ดี เพื่อบุคลากรพยาบาลจะได้รับข้อมูลที่ดีอันจะ 
นำไปส่การสร้างกิจกรรมและการตัดสินใจอย่างมีประสิทธิภาพในองค์การ 5) มีความเข้าใจงานด้านธุรกิจ
เพราะผู้บริหารต้องรับผิดชอบในการจัดงบประมาณจึงต้องมีความรู้เรื่องบัญชีและเทคนิคด้านการบริหารการ 
เงินให้ได้ดีเท่าทางด้านธุรกิจ รู้หลักการบริหารงานบุคคล และรอบรู้ในด้านการตลาดผู้ใช้บริการด้านสุขภาพ
6) ความสามารถในการสร้างความร่วมมีอทางวัฒนธรรมขององค์การ ผู้บรีหารต้องเป็นผู้กำหนดนโยบายที่
องค์การต้องปฏิบัติ โดยมีการตัดสินใจและทัศนคติที่ดี ส่งเสริมและใช้ทรัพยากรบุคคลให้เกิดการปฏิบัติงาน 
เป็นทีมอย่างมีประสิทธิภาพ จัดให้มีการให้รางวัลแก่ผู้ปฏิบัติงาน รวมทั้งจัดให้มีรูปแบบซองบทบาทในการ 
ปฏิบัติงาน 7) ความสามารถในการพัฒนาและนำวิธีการใหม่ ๆ มาใช้ในการปฏิบัติการพยาบาล พัฒนาการ 
ปฏิบัติการพยาบาลที่จะเป็นการป้องกันการผิดพลาด การกำหนดนโยบายการพยาบาลที่จะช่วยให้ผู้ปวยได้รับ 
ผลประโยชน์มากที่สุด 8) ความสามารถในการแสวงหาและการสร้างลักษณะใหม่ทางการพยาบาล ผู้บริหาร 
ทางการพยาบาลจะต้องสร้างลักษณะใหม่ ๆ ให้กับวิชาชีพ เช่น ด้านธุรกิจสังคมขององค์กรและกลุ่มวิชาชีพ 
รวบรวมหลาย ๆอย่างเข้าด้วยกัน เพื่อคิดนโยบายด้านสุขภาพใหม่ ๆ เพื่อให้วิชาชีพพยาบาลได้รับการยอมรับ 
และเป็นที่รู้จัก 9) การศึกษาของพยาบาลในยุคข้อมูลข่าวสาร ผู้บริหารทางการพยาบาลต้องมีความพร้อมใน
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ด้านข้อมูลและสารสนเทศ เพ่ือสนองตอบต่อรูปแบบของการพยาบาลท่ีมีความเฉพาะเจาะจงมากข้ึน

ส่วน Smith (1993) ได้นำแนวคิดของ Katz (1970) มาเรนกรอบในการคิกษาทักษะ 
หน้าท่ีและพฤติกรรมท่ีมีอิทธิพลต่อการบริหารงานของผู้บริหารทางการพยาบาล โดยแบ่งทักษะเป็น 3 ด้านคือ

1) ทักษะด้านมโนคติ (Conceptual skills) ประกอบด้วย ต้องมีความสามารถในการ
วิเคราะห์และกำหนดการแบ่งส่วนการบริหารงานทั่วไปและการบริหารงานด้านสุขภาพ การกำหนดหรือเลือกวิธิ 
การวิเคราะห์ประเมินปXสิทธิผลและประสิทธิภาพซองการไห้บริการพยาบาล จัดหรือทำกิจกรรมการบริหาร 
ที่ส่งเสริมให้บุคลากรสามารถให้การบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ วางแผนจัดองค์การและลำดับงานเพื่อให้
บรรลุวัตถุประสงค์และเป้าหมายชองฝ่ายการพยาบาลและขององค์การ รู้ปัญหาและผลกระทบต่อกลุ่มงาน
การพยาบาลและองค์การ มองเห็นประเด้นปัญหาและภาวะวิกฤต สามารถเห็นทางเลือกและวิธีแก้ปัญหา
สามารถออกแบบงานวิจ ัยและใช้กระบวนการวิจัยเพื่อให้การบริการพยาบาลเป็นศูนย์รวมพลังของทุก 
หน่วยงานในกลุ่มงานการพยาบาลให้ทำงานได้บรรลุเป้าหมาย เป็นผู้ประสานงานเพื่อความสะดวกในการ 
ปฏิบัติงานและการบริการพยาบาล นำคุณลักษณะทางวิชาชีพมาสนับสนุนการทำงานของบุคลากรทางการ
พยาบาลให้บรรลุพ้นธกิจและเป้าหมาย เป็นครูและผู้ฝึกให้ลูกน้อง ออกแบบโครงสร้างการบริหารงานและนำ 
ไปใช้ ส่งเสริมสนับสนุนการบริการพยาบาล มิความคิดริเริ่มสร้างสรรค์สิ่งใหม่ ๆ  มิวิสัยทัศน์ในการวางแผน 
การบริหารงานเพื่อการบริการพยาบาลในอนาคต ทำโครงการส่งเสริมและสนับสนุนให้พยาบาล คงอยู่ในงาน 
ติดตามและประเมินผลเพื่อการวางแผนการใช้ทรัพยากรอย่างคุ้มค่า รู้และเชื่อมโยงความลัมพันธ์ระหว่าง 
หน่วยงานในกลุ่มงานการพยาบาลและหน่วยงานอื่น ๆ  ตระหนักถึงแนวโน้มการเปลี่ยนแปลงที่ส่งผลกระทบ 
ต่อการให้การบริการด้านสุขภาพและด้านบุคลากร สนับสนุนและเอื้ออำนวยต่อการพัฒนาความก้าวหน้าทาง
วิชาชีพการพยาบาล คงไว้ชื่งความคิดและสนองตอบความเปลี่ยนแปลงในอนาคตอย่างเป็นรูปธรรม สร้าง 
ส่งเสริมและเผยแพร่แผนกลยุทธ์เพื่อให้แผนงานลำเร็จ จัดทำมาตรฐานการปฏิบัติงานและการดูแลชื่งสอด
คล้องกับพันธกิจของสถาบัน สร้างกรอบและหลักการทำงานภายใต้กรอบคุณธรรมจริยธรรม ตามแนวคิดและ 
หลักการทางวิชาชีพการพยาบาล กำหนดชนิดและระยะเวลาในการทำงาน เพื่อให้บรรลุเป้าหมายและวัตถุ
ประสงค์ขององค์การ นำกระบวนการและผลการวิจัยมาใช้ในการปฏิบัติงาน

2) ทักษะทางด้านมนุษย์ (Human skills) ประกอบด้วย การติดต่อส่ือสารกับผู้บังคับ
บัญชาและลูกน้องอย่างเหมาะสม ใช้ค่านิยมและกลยุทธ์ในการทำงานให้งานของกลุ่มงานการพยาบาลบรรลุ
เป้าหมายและวัตถุประสงค์ สามารถระบุปัญหาและแก้ปัญหาร่วมกันในกลุ่มงานการพยาบาล สร้างทํมและ 
พัฒนาการทำงานเป็นทีม สามารถเจรจาต่อลองเพ่ือรักษาสิทธิให้บรรลุเป้าหมายของกลุ่มงานการพยาบาลใช้
หลักการบริหารงานบุคคล ใช้ภาวะผู้นำในการดำเนินงาน เป็นครูเป็นพ่ืเล้ียง เป็นท่ีปรึกษา ให้ค่าแนะนำแก่ผู้ 
บริหารและบุคลากรการพยาบาล แก้ไขความขัดแย้งอย่างเป็นระบบ กล้าเล่ียงและรับผิดชอบในการดำเนินงาน 
คัดเลือกผู้บริหารท่ีมิประสิทธิภาพและมิความสามารถ ให้ผู้ร่วมงานมีส่วนร่วมในการดำเนินงาน มีกลวิธีทำให้
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ผู้ร่วมงานพึงพอใจในการทำงาน มีทักษะในการตัดสินใจ ส่งเสร่มและพัฒนาให้ผู้ร่วมงานปฏิบัติงานดีขน ร่เริ่ม 
สนับสนุนให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในการดำเนินงาน ใช้อำนาจหน้าที่และอิทธิพลอย่างมีประสิทธิภาพ สนับสนุน 
ให้บุคลากรมีโอกาสและมีความก้าวหน้า พัฒนาและใช้รูปแบบเป็นหลักเกณฑ์ในการปกครองบุคลากร จัดตั้ง 
เครือข่ายที่มีประสิทธิภาพทั้งภายในและนอกองค์การ ใช้หลักการบริหารการขจัดความเครืยดในการทำงาน
ร่วมกัน มีความยุติธรรม เป็นที่ยอมรับและเชื่อถือ รักษาความลับ ส่งเสร่มและสนับสนุนความมั่นใจใน 
การรักษาพยาบาลทั้งในลูกน้อง ผู้ป่วยและญาติ ลูกน้องสามารถเข้าพบได้ตลอดเวลา รักษาความเป็นวิชาชีพ 
กระจายอำนาจการปฏิบัติงานอย่างเหมาะสม ปงขึ้ลำดับความสำคัญก่อนและหลังของกิจกรรมเพี่อให้บรรลุ
เป้าหมาย รับรู้ได้ไวต่อความรู้สึกของผู้อื่น ใช้อำนาจหน้าที่อย่างเหมาะสม สร้างค่านิยมในการดำเนินงานให ้
ผู้ร่วมงานมีส่วนร่วมในการตัดสินใจและรับผิดชอบงานร่วมกัน ควบคุมอารมณ์ได้เมอเผชิญต่อภาวะคับข้องใจ

3) ทักษะทางด้านเทคนิค (Technical skills) ประกอบด้วย การจัดทำงบประมาณ 
การวางแผนการใช้และการติดตามผล จัดหากองทุนและจัดทำโครงร่างโครงการต่าง ๆ เพ่ีอขอทุนสนับส'นน 
โครงการและการวิจัยต่าง ๆ จัดองค์การ ลังการและควบคุมการดำเนินงานโดยใช้หลักการบริหารทรัพยากร 
อย่างคุ้มค่า ทบทวนและวิเคราะห์สภาวะทางการเงินซองกลุ่มงาน การพยาบาลวางแผนและเข้าไปมีส่วนร่วม
ในการจัดสรรงบประมาณสำหรับการพยาบาลและองค์การ ติดตามการใช้งบประมาณโดยการวิเคราะห์ตัวแปร 
หรือปัจจัยต่าง ๆ อย่างเหมาะสม มีความเข้าใจและสามารถประยุกต์แนวคิดต่าง ๆ มาใช้ในการบริหารงบ 
ประมาณ สามารถวางแผนการปฏิบัติและประเมินกลยุทธ์การบริหารงบประมาณของกลุ่มงานการพยาบาล
ใช้เทคโนโลยีใหม่ ๆ ที่ง่ายและสะดวกเพี่อประหยัดตันทุนและให้ได้ผลผลิตสูงสุด สร้างและคงไว้ซ่ึงงบ 
ประมาณโดยประเมินจากแหล่งทรัพยากร โครงการและความจำเป็นของโครงการต่าง ๆ ที่เสนอราคา จัด 
สร้างและพ ัฒนาเกณฑ์การประเม ินผลการปฏิบ ัต ิงานของลูกน ้องท ี่ง ่ายต ่อการเข ้าใจและการน ้าไปใช้ 
วางแผนให้ได้มาซึ่งงบประมาณและจัดสรรงบประมาณได้อย่างเหมาะสมบรรลุเป้าหมาย มีความรู้เกี่ยวกับ 
ระบบสารสนเทศทางคลินิก สามารถน้าไปใช้ได้อย่างเหมาะสม หลักการประเมินโครงการเพี่อค้นคว้าและจัด 
ทำโครงการใหม่ ๆ จัดสรรและติดตามการใช้งบประมาณ ใช้เทคนิคการติดต่อลี่อสารโดยค่าพูดและการ 
เขียนได้อย่างมีประสิทธิภาพ

นอกจากน้ัน Hansen (1993) ได้ทำการสึกษาเก่ียวกับสมรรถนะของผู้บริหารการพยาบาล 
จากปัญหาภาวะปัจจุบันค่าใช้จ่ายในการดูแลสุขภาพมีอัตราเพ่ีมสูงข้ึนอย่างน้าเป็นห่วง โดยทำการสึกษาจาก
กลุ่มของพยาบาลผู้บริหาร (Chief Nurse Executive:CNE) กลุ่มผู้บริหารหอผู้ป่วย (Chief Executive 
Officers:CEO) และประธานคณะกรรมการ (Presidents of Boards: POB) ผลของการสึกษา พบร่า 
สมรรถนะท่ีท้ังสามกลุ่มเห็นพ้องกันร่า พยาบาลผู้บริหารควรจะตัองมีและเป็นล่ีงสำคัญมากสองด้าน คือ 
1) สมรรถนะทางด้านการบริหารการพยาบาล 2) สมรรถนะทางด้านการบริหารธุรกิจ ซ่ึงผู้ตอบท้ัง 3 กลุ่ม
มีความต้องการผู้บริหารทางการพยาบาลท่ีได้รับการศึกษาทางด้านการพยาบาลและด้านธุรกิจในระดับปริญญา
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3.2.2 วรรณคดีและการศึกษาสมรรถนะของนัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลในประเทศไทย

จากการศึกษาวรรณคดีและงานวิจัยท่ีผ่านมาน้ันในต่างประเทศมีผู้ทำการศึกษาสมรรถนะ 
ของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลไว้หลากหลายทัศนะ ในขณะท่ีในประเทศไทยส่วนมากจะเป็นการศึกษาใน
ลักษณะของหน้าท่ีและความรับผิดชอบของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล การเตรียมตัวเพ่ือเข้าส่ตำแหน่ง
หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล การพัฒนาภาวะผู้นำและการศึกษาพฤติกรรมการเป็นผู้น่า เป็นต้น แต่ในเร่ือง 
ของสมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลโดยตรงน้ันยังมีการศึกษาถึงค่อนข้างน้อย ประมวล'ได้'ตังน้ี

ทองกษัตริย์ ฬลโกสุม และสุลักษณ์ ม เีทรัพย์ (2535)ได้ทำการศึกษาวิจัยเร่ือง ความคิดเห็น 
ของผู้บริหารการพยาบาลเท่ียวกับการเตรียมตัวเพ่ือรับตำแหน่งผู้บริหาร พบว่า

ใ. ความรู้ท่ีเคยได้รับการเตรียมตัวก่อนจะเข้ารับตำแหน่งผู้บริหาร 3 ด้าน คือ 
ไ.ไ) ความรู้ด้านการบริหารงานส่วนใหญ่มีการเรียนในระดับปานกลาง ยกเว้น ในเร่ืองหน้าท่ีและความรับ 

ผิดชอบของผู้บรีหารการพยาบาลและการทำงานเป็นทีม มีการเตรียมอยู่ในระดับมาก ไ.2) ความรู้ด้าน
วิชาชีพการพยาบาล ส่วนใหญ่มีการเตรียมในระดับปานกลาง ยกเว้น เร่ืองจรรยาวิชาชีพและการพัฒนาวิชาชีพ 
ได้รีบการเตรียมอยู่ในระดับมาก ไ.3) ความรู้ด้านการวิจัยทางการพยาบาลมีการเตรียมความรู้อยู่ในระดับ
ปานกลาง

2. ความรู้ท่ีผู้บริหารเห็นว่าจำเป็นต่อการนำไปใชในการปฏิบัติงานและร่วมในกิจกรรม ท้ัง 
ความรู้ในด้านการบริหารงาน ด้านวิชาชีพและด้านการวิจัย ส่วนใหญ่เห็นว่าความรู้ท้ังสามด้านมีความจำเป็น 
ในระดับมาก

3. ความรู้ท่ีผู้1บริหารต้องศึกษาเพ่ืมเติม ท้ังความรู้ด้านการบริหารงาน ด้านวิชาชีพ และด้าน 
การวิจัย ส่วนใหญ่ต้องการศึกษาเพ่ืมเติมความรู้ท้ังสามด้าน ในระดับมาก

และ กนกวรรณ จิตต์ตรีงาม (2537) ได้ศึกษาวิจัยเร่ืองแนวคิดพ้ินฐานในการเตรียมตัว 
เข้าส่ตำแหน่งหัวหน้าฝ่ายการพยาบาล พบว่า ควรได้รับการเตรียมตัวท่ีสำคัญ 3 ด้าน คือ ไ. การเตรียมด้าน 
วิชาการ ศึอ การเตรียมความรู้ในด้านการบริหารงานการพยาบาลและความรู้ท่ัวไป โดยการอบรมอย่างเป็นทาง 
การหรีอการศึกษาหาความรู้ด้วยตนเอง 2. การเตรียมด้านบุคลิกภาพ คือ ต้องเตรียมท้ังด้านร่างกาย จิตใจ 
และสติปัญญา โดยการเรียนรู้จากการแสดงบทบาท การฝึกปฏิบัติจากสถานการณ์จริงและการเรียนแบบอย่าง 
จากหัวหน้าในอดีตแบบตัวต่อตัว 3. การเตรียมด้านสมรรถภาพ ประกอบไปด้วยสมรรถภาพด้านการเป็นผู้นำ 
สมรรถภาพด้านการบริหาร สมรรถภาพด้านวิชาชีพ สมรรถภาพเชิงธุรกิจและสมรรถภาพเชิงการเมือง โดย 
การเตรียมจากการปฏิบัติงานและการเข้ารับการฝึกอบรมเชิงปฏิบัติการ
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ส่วน พวงรัตน์ บุญญ'!นุรักษ์ (2539) ได้กล่าวถึงสมรรถนะของผู้บริหารการพยาบาล 
ในศตวรรษท่ี 21 เพ่ีอความเจริญก้าวหน้าของงานบริหารการพยาบาลส่ความเป็นสากล ในยุคโลกาภิวัฒน์และ 
การเปล่ียนแปลง ผู้บริหารควรมีสมรรถนะท่ีสำคัญ 6 ด้าน ดังน้ั 1. มีวิสัยทัศน์ 2. มีความกล้าแกร่งทาง
วิชาชีพ ทางสังคม ทางคุณธรรมจริยธรรมและทางสร้างสรรคั 3. มีแนวความคิดทางธุรกิจท่ีใช้ในการบริหาร
จัดการทางการพยาบาลได้ 4. มีบุคลิกและความสามารถเป็นผู้นำ 5. มีความรู้ทางการพยาบาลและ
การบริหารการพยาบาลในระดับมหาบัณฑิตหริอสูงกว่า 6. มีความรู้ทางการบริหารธุรกิจในระดับมหาบัณฑิต 
เป็นอย่างดี

และพบบ่ I อังคณา สุเมธสิทธิกุล (2539) ได้ทำการศึกษาวิเคราะห์ตัวประกอบสมรรถนะของ 
หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล โรงพยาบาลของรัฐ ในประเทศไทย และศึกษาตัวแปรท่ีอธิบายลักษณะชอง
ตัวประกอบท่ีสำคัญ พบว่ามี 8 ตัวประกอบ คือ 1. ด้านภาวะผู้นำ 2. ด้านการวางแผนและการจัดระบบงาน
3. ด้านการตลาดบริการพยาบาลและการเปล่ียนแปลง 4. ด้านวิชาการ 5. ด้านการอำนวยการ 6. ด้าน
การควบคุม 7. ด้านการวางแผนกลยุทธ์ 8. ด้านการพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาล

นอกจากน้ันยังพบว่า เพชรัตน์ เจิมรอต (2539) ได้ทำการศึกษาวิเคราะห์ตัวประกอบสมรรถนะ 
ของหัวหน้าพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน สังกัดกระทรวงสาธารณสุข และศึกษาตัวแปรท่ีอธิบายลักษณะของ 
ตัวประกอบท่ีสำคัญ ศึอ 1. กระบวนการบริหารงาน 2. ภาวะผู้นำ 3.กา‘รใช้เทคโนโลยี1ทันสมัย
4. การตลาด 5. การสนับสนุนทางการสาธารณสุขมูลฐาน 6. วิชาการและการวิจัย 7.การปฏิบัติการพยาบาล 
ร-การฝึกอบรม

จากการศึกษาสมรรถนะชองหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลของนักวิชาการและนักการศึกษาท้ังใน 
ประเทศและต่างประเทศท่ีกล่าวมาในสภาพโดยรวมจะพบว่ามีความสอดคล้องกัน แต่หากพิจารณาในราย
ละเอียดปลีกย่อย จะพบถึงความแตกต่างท่ีฃ้ึนกับสภาพแวดล้อม สถานการณ์ ความคาดหวังและรูปแบบ 
ของแต่ละองค์การ ซ่ึงในการวิจัยในคร้ังน้ีผู้วิจัยได้ทำการศึกษาถึง สมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล 
โรงพยาบาลของรัฐ ในประเทศไทย และพบว่า อังคณา สุเมธสิทธิกุล ได้ศึกษาถึงตัวประกอบสมรรถนะของ 
หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล โรงพยาบาลของรัฐไว้แล้ว โดยพบว่ามีความครอบคลุมในส่วนท่ีผู้วิจัยศึกษามา 
ผู้วิจัยจึงทำการศึกษาสมรรถนะตามตัวประกอบสมรรถนะและตัวแปรท่ีอธิบายลักษณะของตัวประกอบท่ี 
สำคัญ ท้ัง 8 ตัวประกอบซ่ึง อังคณา สุเมธสิทธิกุล ได้ศึกษาไว้
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3.3 สมรรถนะทีส่ำคญัของหวัหนา้กลุม่งานการพยาบาลในประเทศไทย

จากการศึกษาตัวประกอบสมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล โรงพยาบาลของรัฐ ซ่ึง 
อังคณา สุเมธสิทธิกุล (2539) ได้ศึกษาวิเคราะห์ตัวประกอบสมรรถนะไว้น้ัน ผู้วิจัยพบว่าได้ทำการศึกษาไว้ 
อย่างเป็นระบบ (Systemic Competency analysis) โดย ใ. ศึกษาเอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับ 
สมรรถนะ ร่วมกับการสัมภาษณ์ผู้เช่ียวชาญ และนำข้อมูลท่ีได้มาสังเคราะห์ได้กรอบแนวคิด 7 กลุ่ม
2. จัดทำกลุ่มสนทนา (Focus Group) โดยเชิญผู้ทรงคุณ'วุฒิ ผู้เช่ียวชาญและหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล 
ร่วมกันพิจารณาตัดสิน (Expert Justment) และแจกแจงสมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล
3. นำผลท่ีได้มาวิเคราะห์ตัวประกอบ (Factor analysis) ซ่ึงช่วยในการให้คำจำกัดความและความหมายของ 
ตัวแปรได้ชัดเจนข้ึน (อุทุมพร จามรมาน, 2532)

สมรรถนะท่ีสำคัญของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล โรงพยาบาลของรัฐ ประกอบด้วยสมรรถนะ 
8 กลุ่ม เรียงตามลำดับความสำคัญ ได้ดังน้ี ใ. สมรรถนะด้านภาวะผู้นำ 2. สมรรถนะด้านการวางแผนและ 
การจัดระบบ 3.สมรรถนะด้านการตลาดบริการพยาบาลและการเปล่ียนแปลง 4.สมรรถนะด้านวิชาการ
5. สมรรถนะด้านการอำนวยการ 6. สมรรรถนะด้านการควบคม 7. สมรรถนะด้านการวางแผนกลยุทธ์
8. สมรรถนะด้านการพัฒนาบุคลากรทางการ

จากผลการวิจัยน้ีทำใหม้องเห็นภาพรวมสมรรถนะของหวัหน้ากลุ่มงานการพยาบาลใน 
ยุคปัจจุบันว่ายังคงสอดคล้องกับผลการศึกษาของนักการศึกษาต่าง  ๆ คือ สอดคล้องกับผลการศึกษาของ 
MacKenzie (ใ969) ท่ีพบว่าความสำคัญของสมรรถนะท่ีเรียงลำดับจากมากไปหาน้อย คือ ภาวะผู้นำ การคิด 
และการจัดการ แต่การศึกษาของ MacKenzie ไม่ปรากฏสมรรถนะด้านการตลาด ในขณะท่ีการวิจัยของ 
อังคณา สุเมธสิทธิกุล พบสมรรถนะน้ี เพราะเป็นสมรรถนะท่ีเรมมีความสำคัญมากข้ึนในปัจจุบัน เพราะ 
การบริหารการพยาบาลในปัจจุบันจะต้องมีรูปแบบ การบริหาร'ท่ีมี'ทฤษฎีเป็น'พ้ืนฐาน ใช้ปัญหาเป็นศูนย์กลาง 
มุ่งมนุษย์เป็นสำคัญและใช้แนวการปฏิบัติทางด้านการตลาด (พวงรัตน์ บุญญานุ-รักษ์, 2536) เม่ือ 
เปรียบเทียบกับผลการศึกษาภาวะผู้นำของ Stogdill (Stogdill in Bass, ใ981 อ้างถึงใน อังคณา 
สุเมธสิทธิกุล, 2539) พบว่าผู้นำแตกต่างจากคนอ่ืน  ๆ ตรง,ท่ีมี,ทักษะต่อ'ไป,น้ีดีกว่า คือ ใ.ทักษะการติดต่อ
ระหว่างบุคคล (Interpersonal skills) ซ่ึงตรงกับสมรรถนะด้านภาวะผู้นำ 2. ทักษะทางการจัดการ
(Managerial skills) ตรงกับสมรรถนะด้านการวางแผนและการจัดระบบงาน การอำนวยการและการควบคุม
3. ทักษะทางสติปัญญา (Conceptual skills) ตรงกับสมรรถนะด้านการวางแผนกลยุทธ์และด้านวิชาการ
4. ทักษะทางเทคนิค (Technical skills ตรงกับสมรรถนะด้านการตลาดบริการพยาบาลและการเปล่ียนแปลง 
และการพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาล
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เม่ือนำมาเปรียบเทียบกับผลการวิจัยของ Farley(1990) เก่ิยวกับคุณลักษณะพิเศษท่ี
ผู้นำพึงมี คือ การมีสติปัญญาสูง(Intellegence) การมีบุคลิกดี(Personality) และการมีความสามารถสูง 
(Ability) และการศึกษาของ Smith (1993) ซ่ึงศึกษาพฤติกรรมท่ีมีอิทธิพลต่อการบริหารงานของผู้บริหาร 
ทางการพยาบาลตามแนวคิดของ Katz (1970) คือ ทักษะด้านมโนคติ(Conceptual skills) ทักษะด้านมนุษย์ 
(Human skills) ทักษะด้านเทคนิค(Technical skills) พบว่า สอดคล้องกันเช่นเดียวกัน คือ 1. การมีสติ 
ปัญญาสูง ตรงกับทักษะด้านมโนคติ ซ่ึงตรงกับสมรรถนะด้านวิชาการ ด้านการตลาดบริการพยาบาลและการ 
เปล่ียนแปลง ด้านการวางแผนกลยุทธ์และด้านการวางแผนและการจัดระบบงาน 2. การมีบุคลิกดี ตรงกับ
ทักษะด้านมนุษย์ ซ่ึงตรงกับสมรรถนะด้านภาวะผู้นำและด้านการอำนวยการ 3- การมีความสามารถสูง
ตรงกับ ทักษะด้านเทคนิค ซ่ึงตรงกับสมรรถนะด้านการควบคุม

3.3.1 ลักษณะสมรรถนะท่ีสำคัญ

3.3.1.1 สมรรถนะด้านภาวะผู้นำ สมรรถนะด้านภาวะผู้นำเป็นสมรรถนะท่ีมีความ
สำคัญเป็นอันดับ 1 มี 18 ตัวแปร

ผลการวิจัยน้ีสอดคล้องกับผลการวิจัยของ จันทร์เพ็ญ พาหงษ์ (2538) ท่ีพบว่า 
สมรรถนะด้านภาวะผู้นำของหัวหน้าหอผู้ปวยมีความสำคัญเป็นอันดัน 1 เช่นกัน ต่างกันแต่ว่าค่าความสำคัญ 
ของสมรรถนะด้านภาวะผู้นำของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลมีค่าน้อยกว่าของหัวหน้าหอผู้ปวย หมายความว่า 
หัวหน้าหอผู้ปวยต้องใช้สมรรถนะภาวะผู้นำมากกว่าหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล ซ่ึงสอดคล้องกับผลการวิจัย 
ในต่างประเทศท่ีพบว่าผู้บริหารระดับสูงใช้ทักษะภาวะผู้นำ ร้อยละ 36 และผู้บริหารระดับต้นใช้ทักษะ
ภาวะผู้นำ ร้อยละ51 (Mahoney, Jardee and Carroll, 1965; Bulin, 1995 อ้างถึงใน อังคณา 
สุเมธสิทธิกุล, 2539) เน่ีองจากผู้บริหารระดับสูงและผู้บริหารระดับกลางต้องใช้เวลาในการวาางแผนและ
ควบคุมมากกว่า ส่วนหัวหน้างานระดับต้นใช้เวลาในการนำลูกน้องมากกว่าและใช้เวลาในการวางแผนน้อยลง 
และใกล้เคียงกับการศึกษาของ เพชรัตน์ เจิมรอด (2539) ท่ีพบว่าสมรรถนะด้านภาวะผู้นำของหัวหน้าพยาบาล 
โรงพยาบาลชุมชนมีความสำคัญเช่นกันแต่เป็นอับดับ 2 รองจากสมรรถนะด้านกระบวนการบริหาร ซ่ึงให้
เหตุผลว่าเป็นเพราะหัวหน้าพยาบาลโรงพยาบาลชุมชนมักฃ้ึนส่ตำแหน่งหัวหน้า ต้ังแต่อายุและประสบการณ์
ยังน้อย จิงให้ความสำคัญกับกระบวนการบริหารงานมากกว่า แต่จากผลการวิจัยค่าความสำคัญของสมรรถนะ 
ด้านภาวะผู้นำของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล มีค่าน้อยกว่าของหัวหน้าหอผู้ป่วยเช่นเดียวกัน แต่แม้ว่า
หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลจะใช้ภาวะผู้นำน้อยกว่าหัวหน้าหอผู้ปวย สมรรถนะด้านภาวะผู้นำก็ยังคงมีความ 
สำคัญอย่างยงต่อหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลมากกว่าสมรรถนะใด ๆ

และเม่ือพิจารณาสมรรถนะด้านภาวะผู้นำการเปล่ียนแปลง จะพบว่ามีกลุ่มตัวแปร 5 กลุ่ม 
ได้แก่ การสร้างแรงบันดาลใจ การเป็นผู้นำการเปล่ียนแปลง การเป็นผู้นำบารมี การปฏิบัติต่อลูกน้อง 
การเสริมแรงทางบวกและทางลบอย่างเหมาะสม
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3.3.1.1.1 การสร้างแรงบันดาลใจ คีอ เม่ือลูก1น้องท้อแท้'หมดกำลัง'ใจ ก็สามารถกระตุ้น
ให้ลูกน้องเกิดกำลังใจข้ึนมาใหม่ เกิดความกระติอริอ-ร้น อยากทุ่มเทความพยายามและอุทิศตนท่างานมาก
กว่าท่ีคิดไว้ นับเป็นตัวแปรท่ีมีความสำคัญท่ีสุดในตัวประกอบภาวะผู้นำ เพราะลักพนะงานของพยาบาลเป็น 
งานท่ีต้องเสียสละประโยชน์สุขส่วนตน อุทิศตน ต้องรับผิดชอบสูง เหน่ือยหน่ายง่ายจากภาระงานท่ีหนัก 
จำเจ ต้องอดทนมีรายได้น้อย เม่ือเทียบกับวิชาชีพอ่ืน ท้ังยังไม่ค่อยก้าวหน้าเท่าท่ีควร ท่าให้พยาบาลลาออก 
โอนย้ายหรัอละท้ังวิชาชีพ (สุคนธ์ ไข่แก้ว, 2539) ส่งผลให้พยาบาลท่ีคงอยู่ในงานต้องท่างานหนักเพมข้ึน 
อันเป็นปัจจัยเสริมให้พยาบาลท่ียังคงอยู่ต้องลาออก โอนย้ายตามไปด้วย ช่ึงจะท่าให้เกิดภาวะชาดแคลน 
พยาบาล ช้ันวิกฤติหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลจํงต้องมีความสามารถในการสร้างแรงบันดาลใจเพราะการ 
สร้างแรงบันดาลใจเป็นเร่ืองท่ีผู้นำใช้อิทธิพลเหน้อดูกน้อง โดยการเร้าอารมณ์ปลุกใจ ท่าให้ลูกน้องร่าเริงมี 
ชีวิตชีวา กระติอริอร้น และใช้ความพยายามมากกว่าท่ีคิดไว้ เพ่ือประโยชน์ ส่วนรวมมากกว่าส่วนตน เพ่ือให้ 
งานของกลุ่มบรรลุผลสำเร็จ (Bass, 1985 อ้างถึงใน พ'นิดา ดามาพงค์, 2534) การสร้างแรงบันดาลไจเกิดข้ึน 
เม่ือบุคคลหน่ืงถูกให้ท่างานท่ีต้องแสดงออกถึงอุดมการณ์และค่านิยม โดยไม่ค่านิงถึงประโยชน์ส่วนตน แต้ 
ท่าเพ่ือกลุ่ม องค์การ ประเทศชาติและโลก ผู้ท่ีจะท่างานเช่นน้ืได้จะต้องได้รับการปลูกผิงค่านิยมว่าสิงท่ีเขาท่า 
อยู่เป็นสงด ถูกต้อง ยุติธรรม มีค่าควรแก่การเสิยสละและผู้นำจะต้องใช้การสร้างแรงบันดาลใจ หากงานน้ัน 
ซับซ้อนยากต้อการบรรลุจุดหมาย ผู้ตามขาดประสบการณ์มิความเครียดสูง หมดกำลังใจท่ีจะท่างาน เพราะ 
งานไม่ก้าวหน้า รู้สึกไม่แน่ใจในความปลอดภัยในการท่างานหริอเม่ือต้องแข่งกับงานอ่ืน การสร้างแรงบันดาลใจ 
จึงจำเป็นเพ่ือให้ผู้ตามเกิดความแน่วแน่ท่ีจะปฏิบัติ เช่น เกิดความกระติอริอร้น เสียสละและริเร่ิม(Yulk &
Van Fleet, 1982 อ้างถึงใน พนิดา ดามาพงค์, 2534) ดังน้ันจึงพบว่า การสร้างแรงบันดาลใจเป็นตัวแปรท่ีมี 
ความสำคัญสูงสุดในตัวประกอบสมรรถนะผู้นำของ หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล ในโรงพยาบาลของรัฐ

3.3.1.1.2 การเป็นผู้นำการเปล่ียนแปลง ตัวแปรท่ีอธิบายมี 4 ตัวแปร คิอ ค้นหาระดับ 
ความต้องการของลูกน้องแต้ละคน ท่าให้ลูกน้องยึดถึอความเป็นธรรมและความยุติธรรมในสังคม ปลูกผิง 
จริยธรรมน้ีให้ลูกน้องยึดถึอเช่นเดยวกับตน และริเร่ืมในการเปล่ียนแปลงวัฒนธรรมขององค์การแบบด้ังเดม 
ไปส่วัฒนธรรมใหม่ท่ีเหมาะสมในปัจจุบัน ซ่ึงผู้นำการเปล่ียนแปลงจะกระตุ้นให้ผู้ตามเกิดความสำนึกและยก 
ระดับความต้องการของผู้ตามให้สูงข้ึนตามทฤษฎความต้องการของ Maslow ท่าให้ผู้ตามเกิดจึตสำนึกของ 
อุดมการณ์อันสูงส่ง และยึดถึอค่านิยมเชิงจริยธรรมซ่ึงเป็นค่านิยมจุดหมายปลายทาง (End values) เช่น 
อิสรภาพ ความยุติธรรม สิทธิมนุษยชน สันติภาพ เป็นต้น ท้ังน้ีเพ่ือไม่ให้ถูกครอบงำด้วยอำนาจฝ่ายตา เช่น 
ความกลัว ความโลภ โกรธ เกลยด อิจฉาริษยา เป็นต้น เป็นการค้นหาระดับความต้องการของลูกน้อง แต่ละ 
คนว่าความต้องการของลูกน้องอยู่ในระดับใด แล้วท่าให้ลูกน้องอยากบรรลุความต้องการท่ีสูงกว่าเก่าเพราะ 
หากอยู่ในระดับต่ํา จะท่าให้ลูกน้องมุ่งแต้จะตอบสนองความต้องการพ้ินฐานของตนซ่ึงจะไม่สามารถเสียสละ 
อุทิศตน ในภาวะเช่นน้ีผู้นำจะต้องกระตุ้นให้ผู้ตามอยากบรรลุความต้องการท่ีสูงข้ึน เช่น ความต้องการทาง 
สังคมหริอบรรลุความสำเร็จ น่ันคิอแทนท่ีจะท่างานเพ่ือให้ได้เงนมาตอบสนองความต้องการพนฐาน ก็จะอุทิศ
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ต น ท ำ ง า น เพ ื่อ ให ้ไ ด ้ร !)ก า ร ย ก ย ่อ ง ว ่า เป ็น พ ย า บ า ล ด ีเด ่น  จ น ถ ึง ข ั้น ใช ้ค ว า ม พ ย า ย าม ใน ก า ร ค ้น ห าห ร ีอ อ ุท ิศ ต น เพ ื่อ  

ม น ุษ ย ช า ต ิอ ย ่า ง แ ห จ้ริงโ ด ย ไ ม ่หวังผ ล ตอบแ ท น ใด ๆ  (Bums, 1978 อ้างถึงใน พนิดา ด ามาพงศ์, 2534)

ส่วนอีก 3 ตัวแปร คือ 1.การปลูกฝังค่านิยมให้ลูกน้องยึดถือในการปฏิบัติงานและ 
ปฏิบัติเป็นแบบอย่างแก่ลูกน้องน้ันเป็นค่านิยมวิธีปฏิบัติ (Model values) 2. ยึดถึอความเป็นธรรมและ 
ความยุติธรรมในส่งคมแล้วปลูกฝังจริยธรรมน้ีให้ลูกน้องยึดถึอเช่นเดียวกับตน เป็นค่านิยมจุดหมายปลายทาง 
(End values) ถ้าผู้น่าถ่ายทอดและปลูกฝังค่านิยมจนผู้ตามยึดถือได้ ค่านิยมเหล่าน้ีจะไปกำหนดบุคลิกภาพ 
และพฤติกรรมของผู้ตาม โดยผู้ตามจะปฏิบัติตามโดยไม่คำนึงถึงลิงล่อใจ และไม่จำเป็นต้องมีใครเห็น
3. ริเร่ิมในการเปล่ียนแปลงวัฒนธรรมซององค์การแบบด้ังเดิม ไปส่วัฒนธรรมใหม่ท่ีเหมาะสมในปัจจุบัน
ท้ัง 3 ส่วนจะเป็นความต่อเน่ืองกันซ่ึงถ้าหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลสามารถเปล่ียนแปลงค่านิยม ความคิด 
ความเชอและวิธีปฏิบัติของพยาบาลได้ก็สามารถเปล่ียนแปลง วัฒนธรรมองค์การพยาบาลได้ ดังน้ันหัวหน้า 
กลุ่มงานการพยาบาลจึงต้องคิดค้นระบบค่านิยม แล้วถ่ายทอดและปฏิบัติเป็นแบบอย่าง เม่ือคนมีค่านิยมก็ 
สามารถทำงานร่วมกันได้ ค่านิยมจะกลายเป็นจุดหมาย (Goal) สร้างแรงบันดาลใจและความเช่ือ และเป็น 
แรงขับทำให้คนเกิดแรงจูงใจเกิดความกระติอรือร้นมีพลังท่ีจะทำงานอย่างต่อเน่ืองเพ่ือให้บรรลุจุดหมายและมี 
พฤติกรรมท่ีสอดคล้องกับด่านิยม เม่ือคนมีค่านิยมก็สามารถทำงานร่วมกันได้ (WHO, 1988 อ้างถึงใน
พนิดา ดามาพงศ์, 2534)

3.3.1.1.3 การเป็นผู้น่าบารมี ตัวแปรอธิบายท่ีสำคัญ คือ 1. ด้านการประพฤติปฏิบัติ 
ตาม1ทศพิธรา1ชธรรม ได้แก่ การใช้ทศพีธราชธรรมในการสร้างความรู้รักสามัคคืและสร้างความสงบร่มเย็น 
ให้เกิดข้ึนในหมู่ลูกน้อง คือ การให้ การประพฤติแต่ลิงดีงาม การรักษากายวาจาใจให้เรียบร้อย การเลิยสละ 
ประโยชน่สุขส่วนตน ช่ือต'รง-จริง,ใจ อ่อนโยน มีความเพียร ไม่โกรธ ไม่กดข่ีเบียดเบียนลูกน้อง และไม่ทำผิด 
จากทำนองครองธรรม ซ่ึงเป็นลักษณะพิเศษประจำตัวผู้น่าบารมี (Charismatic Leadership) อันจะยังผล 
ให้ผู้ร่วมงานมีความเคารพเล่ือมใส ศรัทธา ยอมรับ เช่ือฟ้ง และเกิดความเช่ือม่ืนว่าผู้น่าจะสามารถน่าและ 
เอาชนะอุปสรรคต่าง  ๆ ได้และรู้สืกภาคภูมิใจท่ีได้มีโอกาสร่วมงานด้วย สอดคล้องกับผลงานวิจัยของ พนิดา 
ดามาพงศ์ (2534) 2. ด้านคุณลักษณะและสมรรถนะส่วนบุคคลท่ีสามารถทำงานได้สำเร็จ ได้แก่ การมี
ส่งคมดี การมีกาละเทศะ หนักแน่นอดทนควบคุมอารมณ์ได้ กล้าทำในล่ีงท่ีถูกต้อง ใฝ่รู้'พัฒนาตนเองอยู่เสมอ 
มีกลยุทธ์ในการทำงานในภาวะชาดแคลนได้ เป็นการแสดงให้เห็นลักษณะการเป็นแบบอย่างท่ีดีให้กับลูกน้อง 
ลูกน้องรัก ช่ืนชมและยึดเป็นแบบอย่าง สอดคล้องกับทัศนะของผู้น่าสุขภาพดีถ้วนหน้าท่ัวโลก (WHO, 1988 
อ้างถึงใน พนิดา ดามาพงศ์, 2534) 3. ทักษะด้านการนิเทศ ได้แก่ การยืดหยุ่นแต่'ไม่เสีย'หลักการ ทำให้เกิด 
ความคล่องตัวในการทำงาน การบริหารงานให้ประสบความสำเร็จผู้น่าจะเน้นท้ังงานและเน้นท้ังคน คือ เน้น 
ความสัมพันธ์กับลูกน้องด้วย (YuM, 1989)

' แ ท 1 ๆ ท 1
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3.3.1.1.4 การปฏิบัติต่อลูกน้อง ได้แก่ พัฒนาลูกน้องให้มีทักษะและความสามารถท่ี 
จะดำเนินกลยุทธ์ใหม่  ๆ คือ การพัฒนาให้ลูกน้องเป็นผู้นำการเปล่ียนแปลง พร้อมท้ังสามารถตอบสนอง 
ความต้องการท่ีแท้จริงของลูกน้อง ซ่ึงเม่ือลูกน้องพัฒนาเป็นผู้นำการเปล่ียนแปลงแล้ว หัวหน้าท่ีทำให้ลูกน้อง 
เปล่ียนไปส่การเปล่ียนแปลงน้ันจะกลายเป็นผู้นำจริยธรรม จึงเริยกกระบวนการน้ีว่า Falling domino effect 
(Bums, 1978; Bass and Avolio,1990 อ้างถึงใน พนิดา ดามาพงศ์, 2534)

3.3.1.1.5 การเสริมแรงทางบวกและทางลบอย่างเหมาะสม ได้แก่ ให้การเสริมแรง 
เม่ือลูกน้องทำดีหรือพยายามทำดีแม้จะไม่สำเร็จ การให้รางวัลและการยกย่องชมเชยจากผู้บริหาร มีผลให้ 
ลูกน้องปฏิบัติงานได้ดีมิประสิทธิผล การยอมรับนับถึอว่าลูกน้องทำดี ทำให้ลูกน้องเกิดความคาดหวังท่ีจะ 
ทำงานให้สำเร็จและเป็นแรงเสริมทำให้ผู้นำมีอิทธิพลสูงข้ึนด้วย หากผู้นำขาดความสามารถในการให้รางวัลท่ี 
เหมาะสม จะทำให้ลูกน้องรู้สึกไม่อยากเอาอย่างผู้นำ และอาจเกิดการต่อต้านองศ์การด้วย (Green and 
Podsakoff, 1981 อ้างถึงใน พนิดา ดามาพงศ์, 2534) สำหรับการเสริมแรงทางลบ ได้แก่ การว่ากล่าว 
ตักเตือนเม่ือลูกน้องทำผิดพลาด ซ่ึงความผิดทางวินัยของลูกน้องจะกระทำด้วยเหตุผลและเมตตาธรรม เป็น 
หลักแสดงให้เห็นว่าการเสริมแรงทางลบจะต้องไม่รุนแรง ไม่อาฆาตและต้องสมเหตุสมผล (พนิดา ดามาพงศ์, 
2534) เพราะการเสริมแรงทางลบหรือการไม่ยอมรับ เป็นส่ิงท่ีไม่พึงปรารถนา โดยธรรมชาติทุกคนต้องการ 
การส่งเสริมและการยอมรับมากกว่า และการลงโทษมักทำให้ผู้ใต้บังคับบัญชาเกิดความไม่พึงพอใจในการ
ทำงาน (Waldman et ฝ, 1987 อ้างถึงใน พนิดา ดามาพงศ์, 2534)

3.3.1.2 สมรรถนะด้านการวางแผนและการจัตระบบงาน พบว่า มี 11 ตัวแปร
การวางแผนและการจัดระบบงาน เป็นสมรรถนะท่ีสำคัญสำหรับหัวหน้ากลุ่มงานการ

พยาบาลเพราะการวางแผน การจัดระบบงาน การวิเคราะห์และการประเมินผลงาน ตลอดจนการ พัฒนางาน 
ของกลุ่มงานการพยาบาลให้ก้าวหน้าอยู่เสมอเป็นบทบาทหน้าท่ีความรับผิดชอบของหัวหน้ากลุ่มงานการ 
พยาบาล (ดวงวดี ลังโขบล, 2530) เน้ีองจากการวางแผนและการจัดระบบงานจ๗วยให้หัวหน้ากลุ่มงานการ 
พยาบาล ซ่ึงเป็นผู้กำหนดนโยบายและเป้าหมายขององศ์กาว กำหนดข้ันตอนและความสัมพันธ์ของการทำงาน 
อย่างชัดเจน ทำให้การด่าเนินงานทุกระดับสอดคล้องต้องก้น สามารถคาดคะเนล่วงหน้าถึงปัญหาและอุปสรรค 
ในการทำงานได้ ช่วยลดความชัดแย้งในหน่วยงาน ทำให้บุคลากรในองค์การทำงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
บรรลุเป้าหมายของกลุ่มงานการพยาบาล ผู้บริหารระดับสูงจึงต้องใชัเวลามากในการวางแผนและจัดระบบงาน 
(Bulin, 1995 อ้างถึงใน อังคณา สุเมธสิทธิกุล, 2539)

เม่ือพิจารณาสมรรถนะด้านการวางแผนและการจัดระบบงาน พบว่า เป็นแหล่งรวม 
ของตัวแปร 2 กลุ่ม คือ กลุ่มท่ีอธิบายถึงการจัดระบบงานและกลุ่มท่ีอธิบายถึงการจัดการด้านบุคลากร

3.3.1.2.1 การจัดระบบงาน ได้แก่ การจัดทำโครงสร้างการบริหารงาน โดยจัดทำ
สายการบังคับบัญชา อำนาจหน้าท่ีรับผิดชอบและการติดต่อส่ือสาร วิเคราะห์งาน แบ่งหน่วยงาน ปรับปรุง
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ความสามารถในการวางแผนของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล ได้แก่ การจัดทำ 
แผนงบประมาณและแผนอัตรากำลังของกลุ่มงานการพยาบาลให้เพียงพอท่ีจะปฏิบัติงานตามแผนงาน 
ในโครงการได้ เพราะเร่ืองงบประมาณเป็นส่ิงท่ีหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลให้ความสำคัญท่ีสุด (Erickson, 
1980; Smith, 1993) เหตุท่ีเป็นเช่นน้ีเพราะปัญหาท่ีประสบอยู่ในปัจจุบันน้ีเน่ืองจากแรงกดด้นด้านเศรษฐกิจ 
และทรัพยากรท่ีมีอยู่อย่างจ่ากัด รวมท้ังการแข่งขันกันในเชิงธุรกิจบริการสุขภาพมากขน การมีความรู้ในเร่ือง 
การจัดทำแผนงบประมาณจะช่วยให้หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลสามารถบริหารงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ

3.3.1.2.2 การจัดการด้านบุคคล ได้แก่ การกำหนดความต้องการด้านบุคลากร การจัด 
อัตราบุคลากรพยาบาลได้เหมาะสมเพียงพอสำหรับให้บริการในแต่ละหน่วยงาน กำหนดระเบียบและกฎเกณฑ์ 
ในการบริหารงานบุคลากรพยาบาล การบรรจุแต่งต้ัง การเล่ือนข้ัน การให้รางวัล การออกจากงานของบุคลากร 
พยาบาล กาฬกจูงให้ผู้ร่วมงานเกิดความร่วมแรงร่วมใจ และเต็มใจปฏิบัติงานให้บรรลุจุดหมาย เพราะเป็น 
สมรรถนะท่ีผู้บริหารทางการพยาบาลทุกระดับจะต้องมี คือ ความสามารถในการกำหนดความต้องการกำลัง 
คนท้ังปริมาณและคุณภาพ และมีความสามารถในการกำกับให้เกิดการสร้างแรงจูงใจในการปฏิบัติงานของ
บุคลากร ให้เกิดประโยชน์สูงสุด (WHO, 1983 อ้างถึงในอังคณา สุเมธสิทธิกุล, 2539)

3.3.1.3 สมรรถนะด้านการตลาดบริการพยาบาลและการเปล่ียนแปลง พบว่ามี 14 ตัวแปร
สมรรถนะด้านการตลาดบริการพยาบาลและการเปล่ียนแปลง เป็นสมรรถนะท่ีสำคัญ 

สำหรับหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลยุคใหม่ ท้ังน้ีเพราะการบริการสุขภาพท่ีให้กับประชาซนในปัจจุบันปรากฎ 
ในลักษณะของการแลกเปล่ียนมากข้ึน ผู้ใช้บริการต้องรับภาระค่าใช้จ่ายในฐานะลูกค้าหริอผู้ช้ือ และ การ 
บริการพยาบาลก็เป็นบริการท่ีให้กับผู้ท่ีส่วนใหญ่มีความทุกข์ ต้องการความช่วยเหลืออย่างเร่งด่วน และต้อง 
มีคุณภาพรวมท้ังจะต้องเป็นท่ีประทับใจด้วย (อุดมรัตน์ สงวนคืริธรรม, 2538) ดังน้ันหัวหน้ากลุ่มงาน 
การพยาบาลในฐานะผู้ควบคุมและจัดการด้านการให้บริการพยาบาลให้มีคุณภาพเป็นเลิศและให้ประชาชน 
มีสุขภาพดีมีคุณภาพชีวิตท่ีดีถ้วนหน้า จึงจ่าเป็นต้องตระหนักและมองการณ์ไกล ในการพัฒนาบริการพยาบาล 
ให้มีคุณภาพเหมาะสมทันสมัยและสอดคล้องกับการเปล่ียนแปลงในอนาคต ขณะเดียวกันก็จ่าเป็นต้องรักษา 
แนวคิด คักดศริ กลยุทธ์ ตลอดจนศาสตร์และคิลป็ทางการและส่งเสริมการพัฒนาวิชาชีพพยาบาล รวมท้ังมี 
ส่วนร่วมในการแก้ปัญหาการบริการสุขภาพของสังคม ซ่ึงจะเพ่ืมความรุนแรงและยุ่งยากซับซ้อนมากย่ิงข้ึนและ 
การแข่งขันทางด้านอุตสาหกรรมการรักษาพยาบาลท่ีเพ่ืมข้ึนทำให้ต้องหาวิธีการเพ่ือดึงดูดและคงไว้ซ่ึงผู้รับ 
บริการและทำให้ผู้รับบริการมาใช้บริการได้ตามแผนท่ีวางไว้ หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลจึงจำเป็น จะต้องมี 
ความรู้ ความสามารถด้านการตลาดบริการพยาบาลและการเปล่ียนแปลง ในแนวทางท่ีสอดคล้องกับเป้าหมาย

ระบบการดำเนินงานของกลุ่มงานการพยาบาลให้มีความอิสระคล่องตัวและจัดทำแบบพรรณ-]งาน เนื่องจาก
ผู้บริหารต้องมีความสามารถในการบริหารจัดการโดยต้องรู้เก ี่ยวกับรายละเอียดของแผนงาน การจัดระบบงาน
และจัดวางความสัมพันธ์ของงานเพื่อให้งานบรรลุตามวัตถุประสงค์ (M ackenzie, 1969)
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ของโรงพยาบาลและมาตรฐานวิชาชีพ ท่ีมุ่งตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการได้เป็นอย่างดีท่ีสุด (Koch 
and Fairly, 1993)

จากการศึกษา พบว่า ประกอบด้วย 2 กลุ่ม คือ กลุ่มท่ีอธิบายถึงการตลาดและกลุ่มท่ี 
อธิบายถึงการนำไปส่การเปล่ียนแปลง

3.3.1.3.1 การตลาด ได้แก่ การจัดบริการเสริม เพ่ือเสนอทางเสือกแก่ ผู้รับบริการ 
กำหนดกลยุทธ์เชิงรุกทางการตลาดบริการพยาบาล มความรู้ความเข้าใจในสภาพการแข่งขัน ด้านอุตสาหกรรม 
การรักษาพยาบาล จัดสภาพแวดล้อมทางกายภาพท่ีดึงดูดใจ สร้างความเช่ือถือแก่ผู้รับบริการและพัฒนา 
มาตรฐานบริการพยาบาลโดยใช้ความคาดหวังและความต้องการของผู้รับบริการเป็นเกณฑ์ เป็นต้น สอดคล้อง 
กับแนวคิดของ Parasuraiman, Zeithaml and Berry (1985) และ แนวคิดของ พนิดา ดามาพงศึ (2538)

3.3.1.3.2 การเปลี่ยนแปลงโนยุคใหม่ ได้แก่ ใช้คำขวัญ ลัญญลักษณ์ บทกลอน 

ในการถ่ายทอดวิลัยทัศน์ ริเร่ิมในการนำไปส่การเปล่ียนแปลง ใช้สุขภาพดึถ้วนหน้า ในปี 2543 และคุณภาพ 

ชีวิตที่ดี เป็นจุดหมายในการท่างานของบุคลากรในกลุ่มงานการพยาบาล เปิดโอกาสให้ลูกน้องเสือกรางวัล 

หริอความดี ความชอบ บอกว่าเขาจะได้รับอะไรเมื่อท่างานสำเร็จ เป็นกลุ่มที่แสดงให้เห็นความเป็นผู้นำ การ 

เปลี่ยนแปลงและผู้นำการแลกเปลี่ยน ซึ่งผู้'นำการเปลี่ยนแปลง คือ ผู้บริหารที่จะดำเนินการให้บรรลุเป้าหมาย 

สุขภาพดีถ้วนหน้า และเป็นผู้สร้างวิสัยทัศน์อย่างขัดเจนไปสู่ผู้ตาม (Bass, 1985 อ้างถึงใน พนิดา ดามาพงศึ, 

2534)

3.3.1.4 สมรรถนะด้านวิชาการ พบว่า มี 8 ตัวแปร
สมรรถนะด้านวิชาการ เป็นสมรรถนะท่ีมีความสำคัญสำหรับหัวหน้ากลุ่มงานการ

พยาบาล เน่ืองจากความรู้ด้านวิชาการเป็นสงท่ีช่วยเสริมสร้างความสามารถในการให้บริการแก่ผู้ปวย และ
สนับสนุนการบ1ริกา'ร พยาบาลให้มีคุณภาพ หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลเป็นบุคคลสำคัญท่ีมีหน้าท่ีรับผิดชอบ 
โดยตรงในการบริหารงานวิชาการ เพ่ือเป็นการพัฒนาความรู้ความสามารถ ทักษะการปฏิบัติงาน ตลอดจน
คุณธรรมและจริยธรรมของเจ้าหน้าท่ีให้เกิดความม่ันใจในการปฏิบัติงานและสมรรถนะด้านวิชาการ ยังเป็น
คุณสมบัติอย่างหน่ึงท่ีให้ประโยชน์ท้ังส่วนตน หน่วยงานและวิชาชีพ สร้างการยอมรับจากผู้ร่วมงานและหน่วย 
งาน สร้างความภาคภูมิใจในวิชาชีพของตนและสร้างคุณภาพของงานวิจัยทางการพยาบาลด้วย (พวงรัตน์
บุญญานุ'รักษ์, 2536) จากการวิจัยพบว่ามี 2 กลุ่ม คือกลุ่มท่ีอธิบายถึงการท่าวิจัยและกลุ่มท่ีอธิบายถึงการเป็น 
ผู้เช่ียวชาญ

3.3.1.4.1 การท่าวิจัย พบว่า หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล โรงพยาบาลของรัฐ ใน 
ปัจจุบันมีความเห็นสอดคล้องตรงกันว่า ความสามารถในการท่าวิจัยได้ เป็นสมรรถนะท่ีควรมีมากท่ีสุดของ 
ตัวประกอบสมรรถนะด้านวิชาการ รวมถึงการริเร่ิมส่งเสริมสนับสนุน ให้ความร่วมมีอใน การท่าวิจัย และนำ
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ผลการวิจัยมาประยุกต์ใช้กับการพัฒนางานด้านบริหาร บริการ และวิชาการ เป็นต้น (ทองกษัตริย์
ศลโกสุม และ สุลักษณ์ มีชูทรัพย์, 2539) เพราะการใช้กระบวนการวิจัยเป็นการใช้ความรู้ แนวคิดทฤษฎี 
ตลอดจนศาสตร์ทางการพยาบาลมาศึกษาเพ่ือให้ผลท่ีออกมาน้ันถูกต้องท้ังการวัดและการใช้เหตุผล จึงนับว่า 
เป็นวิธีการท่ีให้ประโยชน์อย่างย่ิง ผู้บริหารทางการพยาบาลจึงควรมีความสามารถรวมถึงการส่งเสริมสนับสนุน 
และลงมีอปฏิบัติในเร่ืองการทำวิจัยน้ีอย่างจริงจัง เพ่ือสร้างและพัฒนาศาสตร์ทางการพยาบาล ซ่ึงเป็นส่ิงจำเป็น 
เพ่ือการพัฒนาองค์ความรู้ทางการพยาบาลท่ีจะส่งผลต่อสุขภาพและคุณภาพชีวิตของประชาชนอย่างจริงจัง 
และยังเป็นการพัฒนาตนเองของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลอีกด้วย (อุดมรัตน์ สงวนคิริธรรม, 2539)

3.3.14.2 ความเป็นผู้เช่ียวชาญ ได้แก่ มีความรู้ ความเช่ียวชาญด้านการพยาบาลสาขา 
ใดสาขาหน่ึงอย่างลึกเง สามารถเขียนตำรา เขียนบทความทางวิชาการ นำเสนอบทความทางวิชาการ และเป็น 
ครู ผู้ฝึก เป็นท่ีปรึกษาในการถ่ายทอดความรู้ เป็นผู้ให้ข้อมูลหรึอเป็นตัวแทนพูดในท่ีชุมชน เป็นต้น เป็นการ 
แสดงให้เห็นถึงความสามารถของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลท่ีใช้อำนาจความเช่ียวชาญ (Expert power) ใน 
การเป็นผู้บริหารได้ด้วยความม่ันใจ แสดงให้เห็นว่าความรู้ทางการพยาบาลน้ันจะช่วยเพ่ิมความน่าเช่ือถือใน 
ตำแหน่งหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล (Brown, 1976; Bergman, 1979) การท่ีหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล 
จะสามารถส่งเสริมการพยาบาลให้มีประสิทธิภาพได้น้ัน จะต้องมีความสามารถทางการพยาบาลในระดับสูงเพ่ือ 
การสร้างสรรค์ส่ิงใหม่  ๆ ให้เกิดเนในการปฏิบัติการพยาบาล เพราะส่ิงท่ีบอกความเป็นวิชาชีพในการปฏิบัติ 
การพยาบาล คิอ การมีความรู้ ท่ีเป็นศาสตร์ทางการพยาบาล เพ่ือความก้าวหน้าและความเป็นเอกภาพของ 
วิชาชีพ (Blau, 1973)

3.3.1.5 สมรรถนะต้านการอำนวยการ พบว่า มีจำนวน 10 ตัวแปร
สมรรถนะด้านการอำนวยการ เป็นสมรรถนะที่มีความสำคัญสำหรับหัวหน้ากลุ่มงาน 

การพยาบาล เพื่อใช้ในการดำเนินการของหน่วยงานให้บรรลุเป้าหมายอย่างมีประสิทธิภาพ โดยการตรวจตรา 

ชี้แนะการทำงานให้แก่ผู้ร่วมงานหรึอผู้ใต้บังคับบัญชา เป็นกXบวนการที่เกยวช้องกับภาวะผู้น่า การวินิจฉัย 

สิ่งการ การควบคุมดูแลการปฏิบัติงาน การนิเทศงานและการติดตามผล โดยต้องอาศัยหลักมนุษย์สัมพันธ์ 

และการจูงใจเป็นเครื่องมีอ(กระทรวงสาธารณสุข, 2537) รวมทั้งต้องขจัดความขัดแย้งด้วย ทำให้สมาชิกในทีม 

งาน ร่วมกันทำงานในทิศทางและวัตถุประสงค์เดียวกัน และจะต้องสามารถรับรู้ความต้องการและพลังของ 

แต่ละคน แต่ละกลุ่มเพื่อให้เกิดการร่วมพลังในการทำงานเป็นทีม (สมคิด รักษาสัตย์, 2534) เมื่อพิจารณาแล้ว 

พบว่า สมรรถนะด้านการอำนวยการ มี 4 กลุ่ม คือ กลุ่มที่อธิบายถึงการทำงานให้สำเร็จโดยผ่านผู้อื่น กลุ่มที่ 

อธิบายถึงการติดต่อสิ่อสาร กลุ่มที่อธิบายถึงการเจรจาต่อรอง กลุ่มที่อธิบายถึงพฤติกรรมการแสดงออกอย่าง 

เหมาะสม

3.3.1.5.1 การทำงานให้สำเร็จโดยผ่านผู้อิ่น ได้แก่ หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล

แสดงให้เห็นความสามารถในการใช้คน และมอบหมายหน้าที่รับผิดชอบได้เหมาะสมกับความรู้ ความสามารถ 

ของผู้ร่วมงานแต่ละคนและแต่ละหน่วยงาน การจัดสิ่งอำนวยความสะดวกให้เอิ้ออำนวยต่อการปฏิบัติงาน



40

และประสานงานกับฝ่ายต่าง  ๆให้เกิดความสะดวกและคล่องคัวในการทำงาน มีความสามารถในการจัดการ 
คีอ รู้จักมอบหมายงานแก่ผู้อ่ืนท่ีเหมาะสม เห็นความสำคัญของจุดแข็งและข้อจำกัดของแต่ละบุคคล โดยจะ 
ต้องเป็นผู้ทำหน้าท่ีเป็นศูนย์รวมของความสามารถของผู้ร่วมงานทุกคนในองค์การ (Dubnicki and Sloan,
ใ991) อันจะนำไปส่การดูแลท่ีมืประสิทธิภาพและการปฏิบัติงานท่ีบรรลุเป้าหมาย

3.3.1.5.2 การติดต่อสื่อสาร ได้แก่ทำให้เกิดการติดต่อสื่อสาร 2 ทาง ที่มีประสิทธิภาพ 

ระหว่างผู้บริหารทางการพยาบาลกับบุคลากรพยาบาล สามารถจัดการกับความขัดแย้งระหว่างบุคคล ระหว่าง 

กลุ่ม ทั้งในกลุ่มงานการพยาบาลเองและกับฝ่ายอื่นๆ สร้างความร่วมมีอในการทำงานเป็นทีม เป็นต้น การติด 

ต่อสื่อสารเป็น เครองมีอเชื่อมโยงส่วนประกอบต่าง ๆ ขององค์การและเป็นเครื่องผลักดันให้คนปฏิบัติงาน 

(Beach, 1980) ทำให้เกิดความร่วมมีอประสานงาน การทำงานเป็นทีม เพื่อให้การบริหารงานเป็นไปได้ด้วยดั 

และเพื่อสร้างเจตคติที่ดี สำหรับกระตุ้นให้ผู้ร่วมงาน ผู้ใต้บังคับบัญชา ญาติ ผู้ปวยและผู้เกี่ยวข้อง ให้เกิด 

ความร่วมมือร่วมใจและพอใจที่จะปฏิบัติตามคำแนะนำ (Smith, 1993; Hay, 1994) ลดความขัดแย้งที่อาจ 

เกิดขนได้ เพื่อให้เกิดผลของงานสูงสุดและเป็นไปตามเป้าหมายขององค์การ

3.3.1.5.3 การเจรจาต่อรอง ได้แก่ การเจรจาต่อรองเพ่ือรักษาผลประโยชน์อันชอบ
ธรรมของกลุ่มงานการพยาบาล แสดงให้เห็นความสามารถในการรวบรวมแนวความคัดและปฏิกิริยา เพ่ือตอบ 
โต้งาน หริอกิจกรรมใด  ๆ สร้างความเข้าใจและสร้างความเห็นท่ีสอดคล้อง ซิวยลดและบรรเทาความขัดแย้ง 
(ปริชา ทีวะหุต และ นํเวสน์ บัวคอม, 2537) อันจะเป็นประโยชน์ต่องานน้ัน  ๆ เพ่ือให้บรรลุเป้าหมาย คือ การ 
บริการพยาบาล อันจะนำประโยชน์มาส่วิชาชีพการพยาบาลภายใต้ขอบเขตแห่งจริยธรรมและเหตุผลเซิงวิชาชีพ 
(Steven, 1980) การเจรจาต่อรองเป็นส่ืงจำเป็นจะขาดเสิยมืได้ในการเป็นผู้บริหารทางการพยาบาล เพราะเป็น 
เคร่ืองมือให้เป็นผู้บริหารท่ีย่ิงใหญ่ เป็นกระบวนการให้ได้มาช่ืงส่ืงท่ีเราต้องการ ในขณะท่ีส่ืงน้ันอยู่ภายใต้การ 
ควบคุมของบุคคลอ่ืน (ประชุม โพธิกุล, 2536) โดยจะต้องทราบถึงลักษณะกระบวนการ โครงสร้างและทฤษฎี 
ระบบของกาวเจรจาต่อรอง และจะต้องใช้กลยุทธ์และการวางแผนในการท่ีจะทำการเจรจาต่อรอง เพ่ือให้ได้มา 
ซ่ึงส่ืงท่ีต้องการหริอการแก้ปัญหาท่ีเกิดข้ึน โดยมืความจริงใจและเสนอข้อมูลอย่างตรงไปตรงมาและส่ืงท่ี
สำคัญท่ีสุดคือ ผลลัพธ์หริอข้อตกลงท่ีได้มาจากการเจรจาต่อรองจะต้องเป็นท่ีพงพอใจด้วยกันท้ังสองฝ่าย
(Kelley, 1983 อ้างถึงใน เยาวลักษณ์ โพธิดารา, 2537)

3.3.1.5.4 พฤติกรรมการแสดงออกอย่างเหมาะสม ได้แก่ เม่ือถูกละเมิดสิทธิก็สามารถ 
แสดงออกได้อย่างเหมาะสมเพ่ือรักษาสิทธิอันชอบธรรมของกลุ่มงานการพยาบาล มีความสามารถในการแสดง
ออกถึงความคิดความรู้ ความสามารถได้อย่างเหมาะสมโคยไม่ก้าวร้าวละ:!มิดสิทธิขÛJผู้อืน‘รงพฤติกรรม การ
แสดงออก ท่ีเหมาะสมเป็นสิงจำเป็นสำหรับผู้บริหาร เป็นการสร้างความมิคุณค่าในค'ณอ'3 สร้างความรู้สิก
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ภาคภูมิใจ ทำให้สามารถส่ือความหมายกับบุคคลอ่ืนได้ตรงกับความรู้สึกท่ีแท้จริง อันจะนำไปส่การมีลัมพันธ 
ภาพท่ีดี ตลอดจนสร้างความเสมอภาคกันและลดความขัดแย้งด้วย (สุมาลี อุดมผล, 2537) ทำให้เกิดความ 
รู้สึกท่ีดีต่อกัน และทำให้ผู้ใต้บังคับบัญชาเกิดความพึงพอใจในการทำงาน ทำให้ผู้แสดงพฤติกรรมบรรลุจุด 
ประสงค์และเป็นท่ีน่าช่ืนชมด้วย อันจะก่อให้เกิดผลทางบวกในการทำงาน เช่น มีความเข้าใจในการทำงาน
ร่วมกันมากข้ึน มีสัมพันธภาพท่ีดีต่อกัน และอาจส่งผลถึงคุณภาพงานโดยรวมด้วย ( Hull and Schrocder, 
1979 อ้างถึงใน เปรมฤดี โภคประเสริฐ, 2530) แต่ถ้าผู้บริหารซาดพฤติกรรมการแสดงออกท่ีเหมาะสม จะนำ 
มาซ่ึงการเกิดวิกฤตการณ์ในภาวะผู้นำทางการพยาบาล (Cormack,1990 อ้างถึงใน เยาวลักษณ์ โพธิดารา, 
2537) ลักษณะท่ีปรากฏอาจจะเป็นบุคคลท่ี ไม่กล้าปฏิเสธคำขอร้องเก็บความรู้สึกหรีออาจถอยหนี หรือหลบ 
ออกจากสถานการณ์ มักมีท่าทีแสดงออกแบบระมัดระวังและอาจพัฒนาไปส่พฤติกรรมการเก็บกด ซ่ึงรอการ 
ระเบิดออกมาเป็นพฤติกรรมก้าวร้าว (Agressive Behavior) (Clark, 1978 อ้างถึงในสุมาลี อุดมผล, 2537) 
และก่อให้เกิดผลเสียต่อการบริหารงาน

3 .3 .1 .6  สมรรถนะดา้นการครบคมุ  พบว่า ม ี 9 ตัวแปร
สมรรถนะด้านการควบคุมแสดงให้เห็นความสามารถในการควบคุมงานทางการ 

พยาบาล เพ่ือให้การบริการพยาบาลด่าเนินไปอย่างมีคุณภาพ เป็นไปตามเป้าหมายท่ีได้วางแผนไว้ โดยการ 
ตรวจสอบผลงานท่ีทำได้จริงเปรียบเทียบกับเป้าหมายท่ีวางไว้และด่าเนินการแก้ไขข้อแตกต่างท่ีเกิดข้ึน (ธงชัย 
ลันติวงษ์, 2537) การควบคุม การตรวจสอบ เก่ียวข้องกับการประเมินผล การสอนแนะนำ การอบรมแก่ผู้ใต้ 
บังคับบัญชา เพ่ือให้การปฏิบัติงานได้ผลตามมาตรฐานท่ีกำหนดไว้ โดยมุ่งท่ีความสำคัญ ท่ีตัวบุคคล (Koontz 
and Weihrich, 1990)

สมรรถนะด้านการควบคุม ที่สำคัญได้แก่ การจัดทำมาตรฐานบริการพยาบาลให้มี

คุณภาพ จัดทำรูปแบบการประกันคุณภาพ การตรวจสอบและประเมินผลการปฏิบัติงาน การจัดทำรูปแบบ 

การตรวจสอบแผนงานด้านต่าง ๆ ภายในกลุ่มงานการพยาบาล เป็นต้น เนื่องจากการให้การพยาบาลแก'ผู้ป่วย 

เป็นงานที่ต้องด่าเนินการตลอด 24 ช่ัวโมง ต้องใช้บุคลากรจำนวนมากและต้องด่าเนินงานร่วมกันเพื่อให้บรรลุ 

เป้าหมายการบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ จึงมีความจำเป็นจะต้องมีการควบคุมเพื่อตรวจสอบการปฏิบัติงาน 

อย่างสมํ่าเสมอ ให้เป็นไปตามมาตรฐาน เพื่อให้สามารถวินิจฉัยการปฏิบัติงานที่เที่ยงเบนไปจากเป้าหมายที่

กำหนดได้อย่างท้นท่วงที การควบคุมที่เหมาะสมนอกจากจะทำให้การบริการพยาบาลมีประสิทธิภาพแล้วยังมี 

ผลต่อผู้ปฏิบัติงานโดยตรง คือ จะช่วยให้บุคลากรแต่ละคน มีความตื่นตัว มีความรับผิดชอบ พร้อมที่จะรับ 

การตรวจสอบและทำให้ผู้บริหารมีโอกาสทราบถึงระดับความสามารถที่แท้จริงของผู้ปฏิบัติงานอีกด้วย (ธงชัย 

สันติวงษ์, 2537)
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3.3.1.7 สมรรถนะค้านการวางแผนกลยุทธ์ พบว่า มี 4 ตัวแปร

การวางแผนกลยุทธ์ หมายถึง วิธี หรือแผนปฏิบัติการ ท่ีเก่ียวช้องกับการแบ่งและ 
จัดสรรทรัพยากรท่ีมีอยู่อย่างจำกัด เท่ีอให้เกิดผลดีท่ีเป็นช้อได้เปรียบและสามารถบรรลุถึงวัตถุประสงค์หน่ึง 
หรือหลายๆวัตถุประสงค์พร้อมกันโดยให้มีความเส่ืยงน้อยท่ีสุด ณ ระดับท่ียอมรับได้ (ธงชัย สันติวงษ์,2537) 
ซ่ึงปัจจุบันโลกมีการเปล่ียนแปลงไปอย่างรวดเร็วท้ังทางด้านเศรษฐกิจ สังคม การเมีอง ตลอดจนการเปล่ียน 
แปลงนโยบายสาธารณสุข การเปล่ียนรูปแบบการบริการสุขภาพ ลักษณะของการเจ็บปวยท่ีค่อนช้างซับช้อน 
ประชาชนมีความสนใจในสุขภาพมากฃึน มีความคาดหวังต่อบริการท่ีค่อนช้างสูง เพ่ือให้การกำหนดทิศทาง 
การบริการสุขภาพในองค์การได้ชัดเจนทันต่อการเปล่ียนแปลงดังกล่าว หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลจึงต้องมี 
ความสามารถในการวางแผนกลยุทธ์ เพราะสมรรถนะด้านการวางแผนกลยุทธ์แสดงให้เห็นถึงความสามารถ 
และทักษะทางด้านความคิด ความรู้ ความชำนาญทางการบริหารเศรษฐกิจด้านสุขภาพ การบริหารทรัพยากร 
บุคคล ประเด็นทางการเมีองและกฎหมายท่ีมีผลต่อการบริหารงานสุขภาพ ตลอดจนทฤษฎีการวางแผนและ 
ทักษะของผู้นำในด้านการมองได้กว้างไกล มีความคิดริเร่ิม มีความไวต่อสภาพแวดล้อม มีความสามารถใน 
การประเมินบรรยากาศทางสังคมและการเมืองและความกล้าท่ีจะเส่ียง มิความยืดหยุ่นพร้อมจะปรับเปล่ียนได้ 
ตามสถานการณ์ท่ีสัมพันธ์กับสุขภาพและการบริการ

สมรรถนะด้านการวางแผนกลยุทธ์ ที่สำคัญ ได้แก่การสร้างเครือข่ายหรือแนวร่วม 

บุคลากรอย่างไม่เป็นทางการในองค์การพยาบาล ใช้ความรู้ด้านเศรษฐกิจสังคม และวิทยาการระบาดมา

วิเคราะห์สถานการณ์เพื่อกำหนดจุดแข็ง จุดอ่อน โอกาส และภาวะคุกคามของกลุ่มงานการพยาบาล ระดม 

บุคลากรทุกระดับให้มีส่วนร่วมในการจัดทำแผนกลยุทธ์ โดยกำหนดวิสัยทัศน์ พันธกิจ จุดหมาย นโยบาย 

กลยุทธ์ วัตถุประสงค์ กำหนดแผนงานโครงการให้สอดคล้องกับนโยบายของโรงพยาบาล เป็นต้น การวาง 

แผนกลยุทธ์จึงถือเป็นเคร่ืองมีอแห่งความสำเร็จ สร้างความแข็งแกร่งในตำแหน่งหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล 

ในการสร้างขวัญกำลังใจและการทำงานที่มิประสิทธิภาพของผู้ปฏิบัติงาน ซึ่งองค์การจะประสบความสำเร็จได้ผู้ 

บริหารจะต้องมีความสามารถในการวางแผนกลยุทธ์ (พนดา ดามาพงศ์, 2537)

3.3.1.8 สมรรถนะค้านการพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาล พบว่า มี 4 ตัวแปร

ในยุคแห่งการเปลี่ยนแปลง แนวโน้มของการพัฒนาสาธารณสุขแนวใหม่ ตลอดจนถึง 

สภาพสังคม วัฒนธรรม เศรษฐกิจและการเมือง ความเจริญก้าวหน้าทางด้านวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี 

เป็นความจำเป็นที่ผู้บริหารทางการพยาบาลจะต้องแสวงหาแนวทางการปฏิบัติและการบริหารแนวใหม่ สร้างค่า 

นิยมการมิส่วนร่วมในองค์การ การบริหารงานเชิงธุรกิจ การวิจัยและการพัฒนาการพยาบาลในรูปแบบใหม่ ๆ 

การสร้างเครือข่ายทางวิชาชีพ เพื่อการปฏิบัติการพยาบาลอย่างเป็นอิสระทางวิชาชีพโดยใช้กระบวนการ

พยาบาล ภายใต้ขอบเขตแห่งปรัชญาวิชาชีพ จรรยาวิชาชีพและกฎหมายวิชาชีพเพื่อการสร้างคุณค่าของวิชาชีพ 

ให้เป็นที่ยอมรับของสังคมและนำวิชาชีพไปล่ความเป็นเลิศ (ผ่องฉวี ชาลี, 2536; คิริพร ตันติพูลวินัย, 2538)
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การจะก่อให้เกิดการพัฒนาต่าง  ๆ เหล่าน้ีได้ เป็นความจำเป็นท่ีจะต้องจัดให้มีการ 
ส่งเสริมการศึกษาและการพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาล ซ่ึงถือว่าคนเป็นปัจจัยช้ีขาดของการพัฒนาในทุก  ๆ
เร่ือง (สภาพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2539) ดังน้ันการพัฒนาบุคลากรให้เป็นผู้ท่ีมีความพร้อม ท่ีจะ 
ปฏิบัติและพร้อมท่ีจะร่วม'มีอพัฒนา จึงเป็นหน้าท่ีสำคัญของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล ท่ีจะต้องแสดงถืง 
ความรู้ ความสามารถ ประสิทธิภาพและคักยภาพ ในฐานะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลท่ีเป็นผู้บริหารสูง 
สุดทางการพยาบาล ในการบำรุงรักษาและพัฒนาบุคลากรให้มีคุณภาพ เพ่ือเป็นการเสริมสร้างความรู้ความ 
สามารถ ทักษะและทัศนคติท่ีดีในการปฏิบัติงาน ให้ทันต่อความเปลยนแปลงและการพัฒนาท่ีเกิดช้ีนอย่างรวด 
เร็วในปัจจุบันท้ังน้ีเพ่ือเป้าหมายการพยาบาลท่ีมีคุณภาพและการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์อย่างแท้จริงสอด

คล้องกับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 8 ( 2540 - 2544)

สมรรถนะที่สำคัญด้านการพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลของหัวหน้ากลุ่มงานการ 

พยาบาล ได้แก่ จัดให้มีการพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลทุกระดับอย่างต่อเนื่อง จัดกิจกรรมส่งเสริมงาน 

วิชาการ ร่วมมีอกับสถาบันการศึกษาในการจัดโปรแกรมการศึกษา อบรม ดูงาน ทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ 

และพัฒนาให้ ผู้ร่วมงานปฏิบัติงานอย่างมีวินัยและยึดถือระเบียบข้อบังคับที่กำหนดไว้ เป็นต้น

4. ป็จจัยท่ีมีอิทธิพลต่อสมรรถนะของพัหน้ากลุ่มงานการพยาบาล

องค์การจะสามารถดำเนินการอย่างมีประสิทธิภาพและบรรลุวัตถุประสงค์ได้นั้นขึ้นอยู่ 

กับความสามารถของผู้บริหาร ซึ่งเป็นบุคคลที่พยายามทำให้เกิดความสำเร็จในเป้าหมายขององค์การโดย 

ทำงานผ่าน1บุคคลอื่น (สมยศ นาวิการ, 2538) องค์การแต่ละแห่งแต่ละสังกัดย่อมมีความซับช้อนและมีปัญหา 

มากมายต่าง ๆ กัน รวมถืงต้วผู้บริหารแต่ละคนย่อมมีความแตกต่างกันทั้งในด้านฐานะหน้าที่ความรับผิดชอบ 

ความต้องการ วัตถุประสงค์ และแม้แต่ภูมิหลังของแต่ละคน เช่น อายุ วุฒิการศึกษา และประสบการณ์ ก็ 

ไม่เหมือนกัน ซึ่งปัจจัยและองค์ประกอบต่าง ๆ เหล่านี้ อาจส่งผลต่อสมรรถนะด้านต่าง ๆ ของผู้บริหารได้ 

ซึ่งผู้วิจัยคัดเลือกมาศึกษา 4 ประการ คอ อายุ ประสบการณ์ในตำแหน่งหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล 

วุฒิการศึกษา และสังกัดของโรงพยาบาล

1. อายุ
เชียรศริ วิวิธสิริ (2527 อ้างถึงใน เสาวภา สิเหนื่ยง, 2539) กล่าวว่า เมื่อบุคคลมีอายุมากขึ้น 

จะมีการเรียนรู้และประสบการณ์ ที่ผ่านมามากขึ้น ทำให้พฤติกรรมเปลี่ยนไป โดย 1. มิความเป็นอิสระ

และพื่งตัวเอง มีความเซึ่อมั่น มั่นคงและตัดสินใจด้วยตนเอง 2. ตอบสนองต่อเหตุการณ์และภาวะแวดล้อม 

ได้ถูกต้องโดยอาคัยสติปัญญาการเรียนรู้และประสบการณ์ในอดีตทำให้รู้ว่าอะไรควรอะไรไม่ควรและ 

เลือกตอบโต้ได้ถูกต้อง 3. คิดถืงผู้อื่นมากกว่าตนเอง 4. ปรับชีวิตเข้ากับสังคมได้อย่างเหมาะสม ร่วม
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กิจกรรมและสร้างสัมพันธภาพกับบุคคลอื่นได้ดี 5. มีความอดทนและเข้าใจว่าแต่ละคนมีความคิดเห็นแตก

ต่างกัน 6.ใช้ความสามารถให้เกิดประโยชน์ 7. กล้าเผชิญความจริง 8. อดทนต่อปัญหาและความผิดหวัง 

ได้รวมทั้งหาทางแก้ไขได้เหมาะสม 9. มีการวางแผนชีวิต 10. ควบคุมอารมณ์ต่าง ๆ ได้ดีและควบคุมพฤติ 

กรรมได้สอดคล้องกับอารมณ์ 11. เสียสละและกล้าหาญ สอดคล้องกับ ทัศนา บุญทอง (2532) ที่กล่าวว่า 

เมื่อบุคคลมีอายุมาก'ขึ้นจะสังสมประสบการณ์'ชีวิต มีการปรับตัวและเริยนรู้สิ่งใหม่ ๆ ตลอดเวลาทัาให้เกิด 

ความคิด ความรู้สึกต่อตนเองเปลี่ยนแปลงไป มีการเรียนรู้และแสวงหาวิธีการปฏิบัติหรือทำกิจกรรมใหม่ ๆ 

เพื่อสนองตอบความต้องการของตน ความคิดความอ่านและการมองปัญหาจะชัดเจนถูกต้องตามความเป็นจริง 

มากขึ้น ความคิดและการกระทำจะค่อย ๆปรับเปลี่ยนไปตามวัย เช่น เดียวกับที่ สมยศ นาวีการ (2521) 

กล่าวไว้ว่า ความสามารถบางอย่างของบุคคลสามารถเรียนรู้ได้ในระหว่างที่อยู่ในวัยต่าง ๆ กัน อายุจึงเป็น 

ปัจจัยที่มีผลกระทบต่อการปฏิบัติงาน ดังเช่นการศึกษาของ กาญจนา ค้ายาดี (2538) ที่ศึกษาพบว่า อาจารย์ 

ที่มีอายุแตกต่างกันจะมีผลผลิตทางวิชาการแตกต่างกัน โดยอาจารย์ที่มีอายุระหว่าง 31 - 45 ปีจะมีผลผลิต 

ทางวิชาการสูง โดยให้เหตูผลว่าเพราะเป็นช่วงของวัยทำงาน แต่ พวงพิศ ชนะมณี (2533) ศึกษาเปรียบเทียบ 

การจัดการงานวิชาการในหอผู้ปวยพบว่า หัวหน้าหอผู้ปวยอายุที่มีอายุแตกต่างกัน มีการจัดการงานวิชาการ 

ไม่แตกต่างกัน ซึ่งแตกต่างจาก อัจริยา วัชราวิวัฒน์ (2536) ศึกษาพบว่า ผู้บริหารการพยาบาลที่มีอายุมาก 

จะมีพฤติกรรมกล้าแสดงมากกว่าผู้บริหารที่มีอายุน้อย ทั้งนี้เพราะว่าบุคคลเมื่ออายุมากขึ้นจะมีการเรียนรู้และ 

ประสบการณ์มาก ขึ้นทำให้กล้าแสดงมากขึ้น และสุนิสา ชินวุฒิ (2538) ได้ศึกษาถึงปัจจัยส่วนบุคคลที่เอื้อต่อ 

การทำวิจัย พบว่า อายุ มีความสัมพันธ์ทางบวกกับบทบาทการวิจัยของอาจารย์พยาบาล นั่นศึอ อาจารย์ 

พยาบาลทีมีอายุมาก จะมีประสบการณ์การทำงานมากขึ้นและมีบทบาทการวิจัยเพิ่มขึ้นด้วย จากการศึกษาที่ 

กล่าวมาแสดงให้เห็นว่าหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลที่มีอายุแตกต่างกัน จะมีสมรรถนะและความสามารถ

แตกต่างกันด้วย

2. ประสบการณ์ในตำนหน่ง
ความสามารถในการปฏิบัติงานส่วนหน่ึงเกิดจากประสบการณ์ในการปฏิบัติงานของพยาบาล 

การมีประสบการณ์มากจะมีโอกาสท่ีจะเผชิญปัญหาต่าง  ๆ มาก ย่อมมีความเข้าใจในงานท่ีปฏิบัติและรับผิด 
ชอบได้ดี (Lachman, 1984 อ้างถึงใน ธนพร แย้มสุดา, 2535) การมีประสบการณ์ในการทำงานท่ีแตกต่าง 
กันย่อมทำให้บุคคลมีการปฏิบัติงานท่ีแตกต่างกันด้วย ซ่ึง เสริมดักด่ํ วิศาลาภรณ์ (2521) ศึกษาพบว่า 
ประสบการณ์ในการทำงานด้านการพยาบาลจะมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการบริหารด้านการ 
อำนวยการและการควบคุมงาน ประสบการณ์ท่ีผ่านมาบางอย่าง จะช่วยในการเตรียมให้เป็นผู้บริหารท่ีดีได้ 
โดยผู้ท่ีมีประสบการณ์ในการทำงานมากย่อมมี ความเข้าใจในงานท่ีปฏิบัติหรือรับผิดชอบได้ดีและสามารถ 
คาดการณ์ส่ิงท่ีเกิดข้ึนในอนาคตได้ดีกว่าผู้ท่ีมีประสบการณ์น้อยกว่า (Nlgxo and Nigio, 1984) นอกจากน้ี 
ประสบการณ์ยังช่วยให้บุคคลตรวจสอบหาวิธีแก้ปัญหาใหม่  ๆ อยู่เสมอ (Kirk, 1981) จากการศึกษาของ 
มธุริ วรวณิชชา (2533) พบว่า ผู้บริหารการพยาบาลท่ีทีประสบการณ์ในตำแหน่งมากกว่า มีการปฏิบัติ
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กิจกรรมการวางแผนด้านวัสดุอุปกรณ์ สูงกว่าผู้บริหารการพยาบาลท่ีมีประสบการณ์น้อยกว่าและ วนิภา 
ว่องวัจนะ (2535) ได้ศึกษาเร่ือง ความสัมพันธ์ระหว่างสภาพการทำงาน ความเครียดในงาน ภูมีหลังกับความ 
สามารถในการทำงานตามการรับรู้ของตนเองของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร 
พบว่า พยาบาลวิชาชีพท่ีมีประสบการณ์การทำงานแตกต่างกัน มีความสามารถในการทำงานเป็นรายด้านแตก 
ต่างกัน ซ่ึง ราณี วิริยะเจริญกิจ (2537) ได้ศึกษาเก่ียวกับปัจจัยคัดสรรท่ีมีความสัมพันธ์กับการรับรู้ บทบาท 
และการปฎํบัติจริงของหัวหน้าฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชนเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบว่า

ประสบการณ์การทำงานในตำแหน่งผู้บริหาร มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติจริงด้านการบริหารจัดการ จากการ 
ศึกษาท่ีกล่าวมาแสดงให้เห็นว่าหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลท่ีมีประสบการณ์ในตำแหน่งแตกต่างกันจะมี 
สมรรถนะแตกต่างกัน

3. ระสับวุฒิการศึกษา
การศึกษาเป็นการสร้างบุคคลให้มีความสามารถในการใช้สติปัญญา เพื่อการปรับตัวเองให้

เหมาะสมกับสภาพแวดล้อม ซึ่งเปลี่ยนแปลงไปอย่างรวดเร็ว เพื่อการปรับลี่งแวดล้อมให้เหมาะสมกับความ 

ต้องการของตนเองและของสังคมได้อย่างเหมาะสม (อุทัย เดชตานนท์, 2522) ซึ่ง การศึกษาเป็นการสร้างสม 

การถ่ายทอดความรู้และประสบการณ์ของมนุษย์ เพื่อการแก้ปัญหาและยังทำให้เกิดความเจริญทางพุทธิ

ป ัญญา จิตใจ สังคม และพลานามัย ให้ได้ความคิดท่ีจะโน้มนำ ให้บุคคลเกิดความประจักษใจ และพัฒนา 

ความสามารถของตน (เอกวิทย์ ณ ถลาง, 2514) โดยการศึกษานั้นมุ่งให้เรารู้จักตนเอง รู้จักชีวิตเข้าใจสังคม 

และสิงแวดล้อมที่ตนเองร่วมอยู่ รวมทั้งการพัฒนาทักษะการสีอสารและนำความรู้ความเข้าใจมาใช้แก้ปัญหา 

ให้ตนเองได้ประสบความสำเร็จตามศักยภาพของตนเอง เพื่อเสริมสร้างชีวิตและสังคมให้ได้ดีขึ้น (กาญจนา 

คุณาลักษณ์, 2527) อีกทั้งบุคคลจะกิอเอาการศึกษาเป็นเครื่องมีอในการพัฒนาตนเอง (ไพฑูรย์ สินลารัตน์, 

2523) และถือเอาระดับการศึกษาเป็นเครื่องบ่งขึ้สถานภาพของวิชาชีพนั้น ๆ ในสังคมด้วย (ทัศนา บุญทอง, 

2529) สอดคล้องกับการศึกษาของ พรทิพย์ อุ่นโกมล (2532) ที่ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติงานตาม 

บทบาทของหัวหน้าฝ่ายสุขาภิบาลและป้องกันโรค โรงพยาบาลชุมชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ของ

ประเทศไทย พบว่า การปฏิบัติงานตามบทบาทหน้าที่ด้านบริหาร มีความสัมพันธ์กับวุฒิการศึกษา แต่การ 

ศึกษาของ ราณี วิริยะเจริญกิจ (2537) พบว่า หัวหน้าฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน ที่มี'วุฒิการศึกษา1ใน 

ระดับปริญญาตรีและตํ่ากว่าปริญญาตริ มีการรับรู้บทบาทและการปฏิบัติจริงโดยรวมทุกด้านไม่แตกต่างกัน

ในขณะที่การศึกษาของ Taylor (1978) พบว่า พฤติกรรมการตัดสินใจของผู้นำทางการบริหารการพยาบาล 

โดยใช้รูปแบบการตัดสินใจนั้นไม่มีความแตกต่างกันระหว่างพยาบาลหัวหน้าหอผู้ปวยกับผู้ตรวจการพยาบาล 

โดยมีเหตุผลว่าอาจเนื่องมาจากพยาบาลทั้งสองกลุ่ม ไม่มีความแตกต่างกันในด้านประสบการณ์และพื้นฐาน

การศึกษา จากการศึกษาที่กล่าวมาแสดงให้เห็นว่าหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลที่มีวุฒิการศึกษาแตกต่างกันจะ 

มีสมรรถนะแตกต่างกัน
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4. สังกัดของโรง'พยาบาล
โรงพยาบาลแต่ละแห่งย่อมต้องมีค่านิยมในการการทำงาน มีปรัชญาของฝ่ายการพยาบาล มี 

บรรยากาศในการทำงาน ภาวะผู้นำ การวางแผนกลยุทธ์ และแนวทางการประพฤติปฏิบัติและการทำงานที่

แตกต่างกัน (สิริพร ตันติพูลวินัย, 2538) อันเป็นผลสีบณํ่องมาจาก ลักษณะของวัฒนธรรมองค์การ ของ 

แต่ละแห่งและวัฒนธรรมองค์การของฝ่ายการพยาบาลของตนเอง เพราะวัฒนธรรมองค์การ เป็นปัจจัย

เกีอหนุน เป็นเครื่องมือในการบริหารจัดการภายในองค์การให้ดำเนินไปในทิศทางเดียวกัน และทำให้การ

บริหารงานมีประสิทธิภาพ (Schein, ใ983) ซ่ึง Roussel (1990) สืกษาเกี่ยวกับรูปแบบของภาวะผู้นำการ 

ติดต่อสื่อสาร ลักษณะงาน สิงนวดล้อม โครงสร้างและประวัติขององค์การ ปรัชญา ภาระกิจหลัก และการฝึก 

ปฏิบัติของโรงพยาบาลจิตเวชเอกชน พบว่า แต่ละองค์ประกอบมีความแตกต่างกันตามบทบาทวัฒนธรรมองค์ 

การของแต่ละแห่งแต่ละแผนกไม่เหมือนกันและสภาพแวดล้อมในการทำงานมีความสัมพันธ์กับประสิทธิภาพ 

ในการทำงานด้วย (Clerc, 1985) จากการสิกษาวัฒนธรรมองค์การของ Dimitris and Nancy (1992) ในผู้ 

บริหารโรงพยาบาลของรัฐ โรงพยาบาลกี่งร้ฐ และโรงพยาบาลเอกชน พบว่า โรงพยาบาลทั้ง 3 รูปแบบ 

มีวัฒนธรรมองค์การที่แตกต่างกัน โดยในโรงพยาบาลของรัฐ จะมีความแตกต่างของมีวัฒนธรรมองค์การมาก 

ที่สุด และความผูกพันธ์กับองค์การของผู้บริหารโรงพยาบาลของรัฐจะตํ่ากว่าโรงพยาบาลกึ่งรัฐและโรงพยาบาล 

เอกชน และจากการศึกษาของ อัญชลี วิสิทธิ้วงษ์ (2539) พบว่า วัฒนธรรมองค์การของโรงพยาบาลศูนย์ 

โรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลชุมชน สังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีวัฒนธรรมองค์การลักษณะสร้างสรรค์ 

ลักษณะตั้งรับ - เฉื่อยชาและลักษณะตั้งรับ - ก้าวร้าว ไม่แตกต่างกัน ซึ่งอธิบายว่าโรงพยาบาลทั้ง 3 อยู่ใน 

สังกัดกระทรวงสาธารณสุขเหมือนกัน มีโครงสร้างสายการบังคับบัญชาที่ชัดเจนในสายเดียวกัน นโยบายการ 

บริหารและภาระกิจหลักได้รับการถ่ายทอด จากกระทรวงสาธารณสุข เช่นเดียวกัน จึงทำให้มีวัฒนธรรมองค์ 

การไม่แตกต่างกันและ ศึกษาพบว่าวัฒนธรรมองค์การของฝ่ายการพยาบาลใน ลักษณะตั้งรับ-เฉื่อยชาของ 

โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร มีแนวโน้มมากกว่าโรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัยและกระทรวง

กลาโหม (วรนุช เนตรพิศาลวนิช,2538) จากการศึกษาที่กล่าวมาแสดงให้เห็นว่าโรงพยาบาลแต่ละสังกัดมี

รากฐานวัฒนธรรมองค์การที่แตกต่างกันของตนเอง ดังนั้น หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลที่อยู่ในสังกัดที่แตก 

ต่างกันย่อมมีสมรรถนะแตกต่างกันด้วย

จากท่ีกล่าวมาจะเห็นว่า สถานภาพส่วนบุคคล ได้แก่ อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณํใน
ตำแหน่งและสังกัดของโรงพยาบาลท่ีปฏิบัติงานอยู่ นำจะเป็นปัจจัยท่ีมีความสำคัญในการส่งเสริมหริอผลักดัน 
การพัฒนาสมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลให้มีความแตกต่างกัน
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5. งานวิจัยห่ืเก่ียวข้องกับการสืกษา

จากการค้นคว้าวิจัย งานวิจัยที่เกี่ยวซ้องกับการศึกษาสมรรถนะ ส่วนใหญ่จะเป็นการศึกษาเกี่ยว 

กับสมรรถนะของบุคลากรทางการพยาบาลและบุคลากรทางสุขภาพทั้งในและต่างประเทศ ชื่งพบว่าวัตถุ

ประสงค์ของการศึกษาก็เพื่อการพัฒนาประลัทธิภาพของการให้บริการค้านการพยาบาลเป็นหลัก ดังต่อไปนั้

งานวิจัยเก่ียวกับสมรรฉนะท้ังในประเทศไทยและในต่างประเทศ

กุลยา ตันติผลาข้วะ (2532) ไค้พัฒนารูปแบบการฝึกภาคปฏิบัติการพยาบาลเน้นชุมชนสำหรับ 

นักศึกษาพยาบาลศาสตร์ โดยวิธีการเชิงสมรรถนะที่สามารถชิวยให้ผู้เรียนประสมประสานแนวคิดการ 

สา!ทรณสุขมูลฐานในการปฏิบัติการพยาบาลได้การพัฒนารูปแบบมี 2 ขั้นตอน คอ การสร้างรูปแบบและการ 

ใช้รูปแบบ ขั้นตอนแรก ศึกษาเอกสารที่เกี่ยวซ้องประกอบกับการลังเกตการปฏิบัติการพยาบาลของนักศึกษา 

พยาบาลศาสตร์ในสถานการณ์จริงเพื่อท้าเป็นกรอบของรูปแบบ นำสมรรถนะการพยาบาลเฉพาะค้าน 5

สมรรถนะ ชื่งไค้จากการสัมภาษณ์มาวิเคราะห์งาน 3 ค้าน คอ ความรู้ ทักษะ และเจตคติ สร้างต้นแบบ 

จากผลการวิเคราะห์งาน ตรวจสอบต้นแบบและการวิเคราะห์งานโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 22 คน นำต้นแบบที่ไค้ 

มาสร้างเครื่องมีอฝึกปฏิบัติ ประกอบด้วย คู่มือครู เอกสารประกอบการสอน คู่มีอปฏิบัติการและแบบฝึก 

หัดปฏิบัติการและตรวจสอบความตรงโดยครูคลินิก 10 คน ทดสอบความเป็นไปไค้ของต้นแบบและเครื่องมือ 

ฝึกปฏิบัติกับนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ 28 คน ไค้รูปแบบการฝึกภาคปฏิบัติการพยาบาลเน้นชุมชน ประกอบ 

ด้วยการปฏิบัติ 4 ขั้น คีอ 1) การเตรียมความพร้อมก่อนฝึกปฏิบัติ 2) ฝึกปฏิบัติกับกลุ่มเป้าหมายโดย 

ใช้กระบวนการพยาบาลแบบร่วมมือปฏิบัติ 3) การอภิปรายแลกเปลี่ยนความรู้หลังการฝึก 4) ประเมีนผล 

การปฏิบัติโดยใช้เกณฑ์และแบบประเมีนการปฏิบัติ ขั้นตอนที่ 2 นำรูปแบบไปใช้กับนักศึกษาพยาบาลขั้นปีที่ 

2 ผลการทดลองปรากฎว่า นักศึกษากลุ่มทดลองมีความสามารถในการพยาบาลเน้นชุมซนมากกว่านักศึกษา 

กลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสำคัญที่ระดับ .01 ครูนิเทศก์และนักศึกษากลุ่มทดลองต่างเห็นชอบกับการฝึกปฏิบัติ 

ตามรูปแบบและให้ข้อเสนอแนะบางประการที่ผู้วิจัยนำมาใช้ปรับปรูงรูปแบบให้เหมาะสม

พนดิา ดามาพง/ (2534) ไค้พัฒนาแบบประเมินภาวะผู้นำสุขภาพดีถ้วนหน้าของสาธารณสุข 

อำเภอ ตามการรับรู้ของหัวหน้าสถานีอนามัย ประชากรมี 2 กลุ่มคือ 1) กลุ่มสาธารณสุขอำ๓ อทั้วประเทศ 

2) กลุ่มหัวหน้าสถานีอนามัย การลุ่มตัวอย่างประชากร กลุ่มที่ 1 ใช้วิธีลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจงโดยเลือก 

เฉพาะสาธารณสุขอำ๓ อที่ปฏิบัติหน้าที่ในพิ้นที่นั้นมาแล้วไม่น้อยกว่า 1 ปี ไค้กลุ่มตัวอย่างจำนวน 458 คน 

กลุ่มที่ 2 คือ หัวหน้าสถานีอนามัยใช้วิธีลุ่มตัวอย่างแบบมิระบบตามบัญชีรายชื่อสถานบริการสาธารณะสุข 

ระดับตำบล ไค้กลุ่มตัวอย่างที่เคยปฏิบัติหน้าที่ในฐานะผู้ใต้บังคับบัญชาของสาธารณะสุขอำ๓ อ มาแล้ว

อย่างน้อย 1 ปี อำ๓ อละ 2 - 5 คน รวมจำนวน 1,162 คน เครื่องมีอที่ใช้ในการวิจัยเป็นมาตรประเมินค่า 

มีนั้าหนักคะแนนตามความถี่ของลักษณะและกระบวนการภาวะผู้นำของสาธารณะสุขอำเภอ 5 ระดับ แล้วให้
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หัวหน้าสถานีอนามัยประเมินภาวะผู้ฟ้าสุขภาพดีถ้วนหน้าของสาธารณสุขอำ๓ อตามการร้บรู้ของตน วิธีการ

คืกษไทำ'โดยการ'ทดสอบ 3 ครั้ง การทดสอบครั้งที่ 1 เพื่อหาค่าอำนาจจำแนก ค่าความเที่ยง และ

ค่าความตรงเชิงโครงสร้างทางทฤษฎีด้วยวิธีเทคนิคกลุ่มรู้ชดอยู่แล้ว การทดสอบครั้งที่ 2 หาค่าอำนาจจำแนก 

หาค่าความตรงเชิงโครงสร้างทางทฤษฏี 2 วิธีคอ วิธีแรกโดยวิธีเทคนิคกลุ่มที่รู้ชิดอยู่แล้ว วิธีที่ 2 โดยการ 

วิเคราะห์องค์ประกอบด้วยวิธีองค์ประกอบสำคัญ และหมุนแกนองค์ประกอบแบบออธอกอนอลด้วยวิธี

แวริแมกช์ หาค่าความเที่ยงโดยสูตรสัมประสิทธิ้อัลฟาของครอนบาคและสร้างเกณฑ์ปรกติ การทดสอบครั้ง 

ที่ 3 หาความตรงเชิงโครงสร้างทางทฤษฎีด้วยวิธีเทคนิคกลุ่มที่รู้ชัดอยู่แล้ว และหาคะแนนจุดตัดด้วยวิธีของ 

แกลส ผลการวิจัยพบว่า แบบประเมินภาวะผู้ฟ้าสุขภาพดีถ้วนหน้าของสาธารณสุขอำ๓ อ มี 7 องค์ประกอบ 

คือ ใ) องค์ประกอบการถ่ายทอดจินตภาพ การปลูกฝังค่านิยมสุขภาพดีถ้วนหน้าและการกระตุ้นปัญญา 

2) องค์ประกอบการสร้างบารมี 3) องค์ประกอบการเสริมแรงทางบวกอย่างเหมาะสม 4) องค์ประกอบ

การพัฒนาผู้ใต้บังคับบัญชา 5) องค์ประกอบการสร้างแรงบันดาลใจ 6) องค์ประกอบการคำนึงถึง

ความเป็นเอกบุคคล 7) องค์ประกอบการเสริมแรงทางลบอย่างเหมาะสม ได้แบบประเมินจำนวน 118 ข้อ 

ทุกข้อมีค่าอำนาจจำแนกสูงอย่างมีนัยสำคัญที่ระดับ .01 มีเพียง 1 ข้อ ที่มีอำนาจจำแนกสูงอย่างมีนัยสำคัญ 

ที่ระดับ .05 การตรวจสอบค่าความเที่ยงของแบบประเมินทั้งฉบับ โดยใช้สูตรสัมประสิทธี้แอลฟาของ

ครอนบาด พบว่ามีค่าความเที่ยง .9920 ค่าความเที่ยงของแบบประเมินแต่ละองค์ประกอบมีพิสัยตั้งแต่

.6652 - .9811 การตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างทางทฤษฎีโดยวิธีเทคนิคกลุ่มที่รู้ชิดอยู่แล้ว พบว่า

แบบประเมินทุกองค์ประกอบและรวมทั้งฉบับ มีค่าความตรงเชิงโครงสร้างทางทฤษฎีสูง อย่างมีนัยสำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .01 คะแนนดีบและคะแนนมาตรฐานทีปรกติของแบบประเมินทั้งฉบับมีพิสัยตั้งแต่ .37 -

3.43 และ 19 - 81 ตามสำดับ คะแนนดีบและคะแนนมาตรฐานทีปรกติของแบบประเมินในแต่ละองค์

ประกอบและทั้งฉบับ พบว่า สาธารณสุขอำ๓ อที่ใด้คะแนนเท่ากับหริอสูงกว่า 1.961 คะแนน เป็นผู้มีภาวะผู้'ฟ้า 

สุขภาพดีถ้วนหน้า ส่วนคะแนนจุดตัดของแบบประเมินแต่ละองค์ประกอบมีพิสัย ตั้งแต่ 1.376 - 2.373

และ จันทร สังข์สุวรรณ (2538) ได้ศึกษาสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพในสถานีอนามัยสังกัด 

กวะทรวงสาธารณสุข โดยมีการดำเนินการวิจัย 2 ขั้นตอน คือ 1) สัมภาษณ์ผู้ที่ปฎีบัติงานเกี่ยว'ข้องกับ 

สถานีอนามัยในระดับนโยบาย ผู้นิเทศงานและพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในสถานีอนามัย รวม 9 คน

ฟ้าสาระมากำหนดประเด็นในการสร้างแบบสอบถามความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลและด้านการ 

สาธารณสุข จำนวน 27 คน โดยใช้เทคนิคเดลฟาย เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นจำนวน 

3 รอบ รอบที่ 1 เป็นแบบสอบถามปลายเปิด รอบที่ 2 และรอบที่ 3 เป็นแบบสอบถามมาตราส่วนประมาณค่า 

ทำการวิเคราะห์ข้อมูลโดยคำนวนหาค่ามัธยฐาน ฐานนิยมและพิสัยระหว่างควอไทล์ ผลการวิจัยพบว่า 

สมรรถนะที่จำเป็นของพยาบาลวิชาชีพในการปฏิบัติงานที่สถานีอนามัยมี 7 ด้าน คือ 1) ด้านปฏิบัติการ 

พยาบาล 2) ด้านการบริหาร 3) ด้านการเป็นผู้ฟ้า 4) ด้านการทำงานร่วมกันในชุมชน 5) ด้านการฟ้า

หลักการสาธารณสุขมูลฐานมาใช้ 6) ด้านการสอนและการฝักอบรม และ 7) ด้านการวิจัยและพัฒนา
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ประกอบด้วยสมรรถนะ 96 รายการ ซึ่งเป็นสมรรถนะที่มีความจำเป็นในระดับมากทีสุ่ด 13 รายการ 

และสมรรถนะที่มีความจำเป็นในระดับมาก 83 รายการ สมรรถนะที่พบว่ามีความจำเป็นในระดับมากที่สุด 

13 รายการ เรียงสำดับดังนี้ 1) มีความเต็มใจที่จะปฏิบัติงานในชุมชน 2) ปฏิบัติการพยาบาลที่มุ่ง

ช่วยเหลือประชาชนโดยไม่แอบแฝงการหาผลประโยชน์ 3) มีความรับผิดชอบสูง 4) ให้การรักษาเบิ้องต้น

ตามขีดความสามารถชองพยาบาลวิชาชีพ 5) เข้าใจและใช้หลักการสาธารณสุขมูลฐานเป็นต้ว่กำหนดบริการที่ 

สมบูรณ์แบบและสัมพันธ์กับกระบวนการปฏิบัติการพยาบาล 6) น่านโยบายส่การปฏิบัติในรูปของแผนงาน

ที่สอดคล้องกับสภาพของชุมชน 7) เป็นแบบอย่างที่ดีทั้งในเรื่องส่วนตัวและการปฏิบัติงานในหน้าที่ 

8) วิเคราะห์และกำหนดแนวทางช่วยเหลือผู้เจ็บปวยร่วมกับบุคคล ครอบครัวหริอชุมชนให้ได้รับการดูแล 

รักษาที่ถูกต้อง 9) ใช้ยาได้ถูกต้อง 10) ให้บริการพยาบาลโดยเน้นการส่งเสริมสุขภาพและการป็องกันโรค 

11) ปรับตัวให้เข้ากับบุคคลได้ทุกระดับ 12) ช่วยเหลือเป็นที่ปริกษาที่ดีแก่ผู้ร่วมงานและประชาชน

13) สนับสนุนให้ประชาชนมีพฤติกรรมอนามัยที่ติอย่างต่อเนื่องภายใต้การดำเนินงานของประชาชนเอง

ส่วน จนัทรเ์พ ญ็  พ าห งษ  ์ (2538) ได้ศึกษาตัวประกอบสมรรถนะของหัวหน้าหอผู้ปวยและศึกษา 

ตัวแปรที่อธิบายลักษณะของตัวประกอบสำคัญ กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย ศึอ พยาบาลหัวหน้าหอผู้ปวย 

โรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไปจำนวน 1,380 คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบวัดระดับความสำคัญ 

สมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าหอผู้ปวยเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า ซึ่งมีความเที่ยงเท่ากับ 0.99 วิเคราะห์ 

ข้อมูลโดยใช้การวิเคราะห์ตัวประกอบด้วยวิธีตัวประกอบภาพพจน์หมุมแกนตัวประกอบออโธกอนอลด้วยวิธี 

แวริแมกช์ ผลการวิจัยสรุปได้ดังนี้ ตัวประกอบที่สำคัญของสมรรถนะของพยาบาลหัวหน้าหอผู้ปวย 

โรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข มี 7 ตัวประกอบ ศึอ 1) ภาวะผู้น่า 

2) การอำนวยการและการจัดระบบงาน 3) การวางแผน 4) การควบคุม 5) วิชาการ 6) การตลาด

และ 7) การปฏิบัติการพยาบาล โดยที่ตัวประกอบเหล่านี้สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ร้อยละ 67.5 

และเมื่อพิจารณาตามค่าผลรวมความแปรปรวน พบว่า 1) ภาวะผู้น่าเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถ 

อธิบายความแปรปรวนได้มากที่สุดศึอ ร้อยละ 51.1 2) การอำนวยการและการจัดระบบงานเป็นตัวประกอบ

สมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ร้อยละ3.9 3)การวางแผนเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถ

อธิบายความแปรปรวนได้ร้อยละ 3.2 4) การควบคุมเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความ

แปรปรวนได้ร้อยละ 3.0 5) วิชาการเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ร้อยละ

1.5 6) การตลาดเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ร้อยละ 1.4 7) การปฏิบัติ

พยาบาลเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ร้อยละ 1.2

ในปีเดียวกัน วันทนา ถ่ินกาญ จน ้ (2538) ได้ศึกษาสมรรถนะภาวะผู้น่าที่พิงประสงค์ของบัณฑิต 

สาขาพยาบาลศาสตร์ โดยการดำเนินการวิจัยตามเทคนิคเดลฟาย ดังนี้คอ ศึกษาจากเอกสารและงานวิจัย 

ที่เกี่ยวช้อง น่ามากำหนดประเด็นในการสร้างแบบสอบถามความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ ที่เป็นผู้น่าทางการ 

พยาบาลของประเทศไทย ศึอ ผู้เชี่ยวชาญทางการศึกษาพยาบาล ผู้เชี่ยวชาญทางการบริหารการพยาบาล
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และผู้เชี่ยวชาญทางการปฏิบัติพยาบาลจำนวน 21 ท่าน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามที่ผู้วิจัย 

สร้างขึ้นและใช้แบบสอบถามจำนวน 3 รอบ รอบที่ ใ เป็นแบบสอบถามปลายเปิด รอบที่ 2 และรอบที่ 3 

เป็นแบบสอบถามมาตราส่วนประมาโนค่าท่าการวิเคราะห์ข้อมูลโดยค่านวนหาค่ามัธยฐาน ฐานนิยม และพิสัย 

ระหว่างค'วอ'ใทล์ ผลการ่วิจัยสรุป’ได้'ดังน้ี สมรรถนะภาวะผู้นำที่พิงประสงค์ของบัณฑิตสาขาพยาบาลศาสตร์ 

ที่ผู้เชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคล้องกัน ประกอบด้วยสมรรถนะหลัก 8 สมรรถนะ คือ 1) บุคลิกภาพ 

2) ความ!และสติปัญญา 3) สมรรถนะเชิงวิชาชีพ 4) สมรรถนะเชิงบริหาร 5) สมรรถนะเชิงจริยธรรม

6) สมรรถนะเชิงการเมีอง เศรษฐกิจและสังคม 7) สมรรถนะเชิงธุรกิจและการตลาด 8) สมรรถนะด้าน

การใช้เทคโนโลยีและภาษาต่างประเทศ ซึ่งสมรรถนะภาวะผู้นำที่พิงประสงค์ของบัณฑิตสาขาพยาบาลศาสตร์ 

ทั้ง 8 สมรรถนะ ประกอบด้วยสมรรถนะย่อย 95 รายการ เป็นสมรรถนะภาวะผู้นำที่มีความจำเป็นในระดับ 

มากที่สุด 50 รายการ และเป็นสมรรถนะภาวะผู้นำที่มีดวามจำเป็นในระดับมาก 45 รายการ

ต่อมา ป็ยนันห์ นสนสุข (2539) ได้ศึกษาสมรรถนะที่พิงประสงค์ด้านการประซาสัมพันธ์ของ

พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ประชากรคือ ผู้เชี่ยวชาญ 

ด้านการพยาบาลและการสาธารณสุข และผู้เชี่ยวชาญด้านนิเทศน์ศาสตร์และการประชาสัมพันธ์ การส่ม

ตัวอย่างใช้วิธส่มเป็นแบบเฉพาะเจาะจง โดยค้ดเลิอกผู้เชี่ยวชาญที่มีประสบการณ์ และ/หริอได้รับรางวัลดีเด่น 

เฉพาะสาขาการพยาบาล การสาธารณสุข นิเทศศาสตร์ การประชาสัมพันธ์ การดำเนินการวิจัยมี 2 ขั้นตอน 

คือ ขั้นแรก ผู้วิจัยท่าการสัมภาษณ์พยาบาลประชาสัมพันธ์ในโรงพยาบาลรัฐและเอกชน ร่วมกับ นักประชา 

สัมพันธ์ในธุรกิจบริการ รวมจำนวน 9 คน ขั้นที่ 2 นำสาระมากำหนดเป็นเค้าโครงเบื้องต้นและกำหนด

ประเด็นในการสร้างแบบสอบถาม เพื่อสอบถามความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญที่ได้คัดเลิอกไว้ โดยใช้เทคนิค

เดลฟาย ผู้วิจัยรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามที่สร้างขึ้น จำนวน 3 รอบ รอบที่ 1 เป็นแบบสอบถาม 

ปลายเปิด รอบที่ 2 และรอบที่ 3 เป็นแบบสอบถามมาตราส่วนประมาณค่า ท่าการวิเคราะห์ข้อมูลโดยค่า 

มัธยฐาน ฐานนิยมและพิสัยระหว่างควอไทล์ ผลการวิจัยสรุปได้ว่า สมรรถนะที่พิงประสงค์ด้านการประชา

สัมพันธ์ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีจำนวน 4 

ด้าน คือ 1) สมรรถนะเชิงคุณลักษณะ 2) สมรรถนะเชิงวิชาชีพ 3) สมรรถนะด้านการติดต่อสื่อสาร

4) สมรรถนะด้านการสร้างเสริมสัมพันธภาพและความเข้าใจอันดี ประกอบด้วยรายการสมรรถ'นะทั้งหมด 

97 รายการ เป็นสมรรถนะที่พิงประสงค์ในระดับมากที่สุด 62 รายการ และสมรรถนะที่พิงประสงค์ใน 

ระดับมาก 35 รายการ

ส่วน พนารัตน์ วศิ วเทพ น มิ ติ ร (2539) ได้ศึกษาสมรรถนะที่พิงประสงค์ของบัณฑิตทางพยาบาลใน 

พ.ศ. 2544 - 2549 โดยการวิจัยตามเทคนิคเดลฟาย ดังนิ้ ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เที่ยวข้องและ

สัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญทางการพยาบาลและการศึกษาพยาบาล จำนวน 5 ท่าน นำมากำหนดประเด็นในการสร้าง 

แบบสอบถามความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ ที่เป็นผู้วางนโยบายการพยาบาล และผู้แทนองค์กรวิชาชีพ



51

ผู้เชี่ยวชาญทางการศึกษาพยาบาล ผู้เชี่ยวชาญทางการบริหารการพยาบาล ผู้เชี่ยวชาญทางการปฏิบัติ

การพยาบาล และผู้เชี่ยวชาญทางด้านการศึกษา มนุษยศาสตร์ แพทย์ศาสตร์ วิทยาศาสตร์เทคโนโลยีและ 

การวิจัย จำนวน 23 ท่าน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นจำนวน 3 รอบ รอบที่ ใ 

เป็นแบบสอบถามปลายเปิด รอบที่ 2 และรอบที่ 3 เป็นแบบสอบถามแบบมาตราส่วนประมาณค่า

ท่าการวิเคราะห์ข้อมูลโดยคำนวนหาค่าม้ธยฐาน ฐานนิยมและพิสัยระหว่างควอไทล์ ผลการวิจัยสรุปได้ดังนิ้ 

สมรรถนะที่พึงประสงค์ของบัณฑิตทางพยาบาลใน พ.ศ .  2544 - 2549 ที่ผู้เชี่ยวชาญมีความคิดเห็น

สอดคล้องกัน ประกอบด้วยสมรรถนะหลัก 12 สมรรถนะ ศึอ 1) สมรรถนะด้านบุคลิกภาพ 2) สมรรถนะ

ด้านการปฏิบัติการพยาบาล 3) สมรรถนะด้านคุณธรรมจริยธรรม 4) สมรรถนะด้านวิชาการ 5) สมรรถนะ 

ด้านการบริหาร 6) สมรรถนะด้านภาวะผู้นำ 7) สมรรถนะด้านทักษะเกี่ยวกับมนุษย์และมวลชน

8) สมรรถนะด้านการใช้เทคโนโลยี 9) สมรรถนะด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 10) สมรรถนะด้านการวิจัย

11) สมรรถนะด้านเศรษฐศาสตร์สาธารณสุข 12) สมรรถนะด้านกฎหมายและการมีส่วนร่วมทางการเมือง

ซึ่งสมรรถนะที่พึงประสงค์ของบัณฑิตทางพยาบาลศาสตร์ ใน พ.ศ .  2544 - 2549 ทั้ง 12 สมรรถนะ 

ประกอบด้วยสมรรถนะย่อย 200 รายการ เป็นสมรรถนะของบัณฑิตทางพยาบาลศาสตร์ที่มีความจำเป็น 

ในระดับมากที่สุด 72 รายการ และเป็นเป็นสมรรถนะของบัณฑิตทางพยาบาลศาสตร์ที่มีความจำเป็น ใน

ระดับมาก 128 รายการ

และ เพชรัตน์ เจิมรอด (2539) ได้ศึกษาตัวประกอบสมรรถนะชองหัวหน้าพยาบาลโรงพยาบาล 

ชุมชน สังกัดกระทรวงสาธารณสุข และศึกษาตัวแปรที่อธิบายลักษณะซองตัวประกอบสำคัญ กลุ่มตัวอย่าง 

ประชากรที่ใช้ในการวิจัย คิอ หัวหน้าพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน สังกัดกระทรวงสาธารณสุขทั่วประเทศ ท่ี 

ดำรงตำแหน่งหัวหน้าพยาบาลมาแล้วอย่างน้อย 2 ปี จำนวน 585 คน เครื่องมีอที่ใช้เป็นแบบมาตราส่วน 

ประมาณค่า ที่วัดระดับความสำคัญของสมรรถนะของหัวหน้าพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน สังกัดกระทรวง

สาธารณสุข หาค่าความเที่ยงโดยใช้สูตรสัมประสิทธิแอลฟาของครอนบาคมีค่าความเที่ยงเท่ากับ0.99 วิเคราะห์ 

ตัวประกอบโดยการสกัดตัวประกอบด้วยวิธิตัวประกอบภาพพจน์ หมูนแกนตัวประกอบแบบออโธโกนอลด้วย 

วิธิแวริแมกช้ ผลการวิจัยพบว่า ตัวประกอบสมรรถนะของหัวหน้าพยาบาลโรงพยาบาลชุมชน สังกัดกระทรวง 

สาธารณสุข มี 8 ตัวประกอบ คือ 1) กระบวนการบริหารงาน 2) ภาวะผู้นำ 3) การใช้เทคโนโลยีทันสมัย

4) การการตลาด 5) การสนับสนุนงานการสาธารณสุขมูลฐาน 6) วิชาการและการวิจัย 7) การปฏิบัติ

การพยาบาล 8) ตัวประกอบการฝึกอบรม ตัวประกอบเหล่านี้มีค่าความแปรปรวนรวมกัน 59.20 คิดเป็น

ร้อยละ 58.6 และเมื่อพิจารณาตามค่าผลความแปรปรวน พบว่า 1) ตัวประกอบกระบวนการบริหารงานเป็น 

ตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้มากที่สุด คือ ร้อยละ 44.4 ประกอบด้วยกลุ่ม 

ตัวแปร 4 กลุ่มเรียงตามสำดับ คือ การจัดระบบงาน การอำนวยการ การวางแผนและการควบคุม รวมตัวแปร 

ที่บรรยายตัวประกอบทั้งหมดจำนวน 43 ตัวแปร 2) ตัวประกอบภาวะผู้นำเป็นตัวประกอบสมรรถ'นะที่ 

สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 4.3 ประกอบด้วยกลุ่มตัวแปรที่อธิบายการเป็นผู้นำบารมีที่สำคัญ
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4 กลุ่ม คือ การให้ความรักความเมตตาแก่ลูกน้อง ด้านคุณลักษณะส่วนบุคคล ด้านความสามารถในการ 

ปฏิบัติงาน และด้านการเป็นผู้นำการเปลี่ยนแปลง รวมตัวแปรทิ่บรรยายตัวประกอบจำนวน 14 ตัวแปร

3) ตัวประกอบการใช้เทคโนโลยีทันสมัยเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ

3.0 มีตัวแปรที่บรรยายตัวประกอบจำนวน 7 ตัวแปร 4) ตัวประกอบการตลาดเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่ 

สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร ้อ ยละ1.6 มีตัวแปรที่บรรยายตัวประกอบจำนวน 12 ตัวแปร

5) ตัวประกอบการสนับสนุนงานการสาธารณสุขมูลฐาน เป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความ 

แปรปรวนได้ ร้อยละ 1.6 มีตัวแปรที่บรรยายตัวประกอบจำนวน 8 ตัวแปร 6) ตัวประกอบวิชาการและการ 

วิจัยเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 1.5 มิตัวแปรที่บรรยายตัว 

ประกอบจำนวน 6 ตัวแปร 7) ตัวประกอบการปฏิบัติการพยาบาลเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถ 

อธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 1.2 มีตัวแปรที่บรรยายตัวประกอบจำนวน 7 ตัวแปร 8) ตัวประกอบการ 

ฝึกอบรมเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 1.0 มิตัวแปรที่บรรยายตัว 

ประกอบจำนวน 3 ตัวแปร

ส่วน ศรสีกลุ เฉยีบแพลม (2539) คืกษาสมรรถนะเกี่ยวกับมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล จำแนกตาม 

ชั้นปี อัตมโนทัศน์ ทัศนคติต่อวิชาชีพและแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน สมรรถนะเกี่ยวกับมนุษย์ครั้งนี้ หมายถึง 

ความสามารถของนักศึกษาพยาบาลที่แสดงออกชัดเจนหรือรายงานได้ กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้เกี่ยวข้องกับการ 

ปฏิบัติงานและร่วมในการฝึกปฏิบัติการพยาบาล จำนวน 10 ท่าน แบบสอบถามผ่านการทดสอบความตรงตาม 

เน้ือหา ความเที่ยงภายในของแบบวัดสมรรถนะที่สร้างขึ้นรวมทั้งฉบับเท่ากับ 0.92 ผลการวิจัย ค่าเฉลี่ย 

สมรรถนะเกี่ยวกับมนุษย์ในด้านการติดต่อสื่อสาร ด้านการสร้างสัมพันธภาพ ด้านการร่วมรู้สึก และรวมทุก 

ด้านของนักศึกษาพยาบาลอยู่ในระดับกลาง ค่าเฉลี่ยสมรรถนะเกี่ยวกับมนุษย์และรวมทุกด้านของนักศึกษา 

พยาบาลจำแนกตามระดับของชั้นปี อ้ฒนโนทัศน์ ทัศนคติต่อวิชาชีพ และแรงจูงใจในการปฏิบัติงานที่ต่างกันมี 

ระดับสมรรถนะไม่แตกต่างกัน

และพบว่า องัคณ า สเุมธสทิธกิลุ (2539) ได ้ท่าการศึกษาวิเคราะห์ตัวประกอบสมรรถนะของหวัหน้า 

กลุ่มงานการพยาบาล และศึกษาตัวแปรที่อธิบายลักษณะของตัวประกอบที่สำคัญ กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย 

คือ หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล.และผู้ช่วยหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลในโรงพยาบาลของรัฐ ทั่วประเทศ ท่ี 

มีประสบการณ์การท่างานในต่าแหน่งผู้บรัหารมาอย่างน้อย 1 ปี จำนวน 651 คน เครื่องมีอที่ใช้ เป็นแบบ 

มาตราส่วนประเมินค่า ที่วัดระดับความสำคัญของสมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล มิความเที่ยง 

เท่ากับ 0.97 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้การวิเคราะห์ตัวประกอบด้วยวิธีตัวประกอบหลักหมุนแกนตัวประกอบแบบ 

ออร[ธโกนอลด้วยวิธแีวริแมกชี ผลการวิจัยสรุปได้ดังนี้ ตัวประกอบที่สำคัญของสมรรถนะของหัวหน้ากลุ่ม 

งานการพยาบาล ในโรงพยาบาลของรัฐทั่วประเทศ มี 8 ตัวประกอบ คือ 1) ภาวะผู้นำ 2) การวางแผน 

และการจัดระบบงาน 3) การตลาดบรีการพยาบาลและการเปลี่ยนแปลง 4) วิชาการ 5) การอำนวยการ
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6) การควบคุม 7) การวางแผนกลยุทธ์ 8) การพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาล ตัวประกอบเหล่านี้มีค่า

ความแปรปรวนรวมกัน 46.81 คิดเป็นร้อยละ 57.81 และเมื่อพิจารณาตามค่าความแปรปรวน พบว่า

1) ภาวะผู้นำเป็นตัวประกอบสมรรถนะท่ีสามารถอธิบายความแปรปรวนได้มากท่ีสุดร้อยละ 39.4 2) การวาง 

แผนและการจัดระบบงานเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 4.5

3) การตลาดบริการพยาบาลและการเปลี่ยนแปลงเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวน 

ได ้ ร้อยละ 4.2 4) วิชาการเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 2.5

5) การอำนวยการเป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 2.3 6) การควบคุม

เป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 1.8 7) การวางแผนกลยุทธ์เป็นตัว

ประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 1.6 8) การพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาล

เป็นตัวประกอบสมรรถนะที่สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ ร้อยละ 1.5

งานวิจัณก่ียวกับสมรรถนะในต่างประเทศ
พบวา Duffïeia (1992) ได้ศกษาสมรรถนะตามบทบาทของผู้บริหารระดับต้นในโรงพยาบาลของ 

รัฐและเอกชน ที่มีจำนวมเตียงมากกว่า 100 เตียง ใน New South Wales กลุ่มตัวอย่างคิอผู้เชี่ยวชาญทาง 

ด้านการศึกษาพยาบาล ผู้เชี่ยวชาญที่เป็นพยาบาลวิชาชีพในโรงงานอุตสาหกรรม ผู้บริหารระดับต้น ผู้บริหาร 

ระดับกลางและผู้บริหารระดับระดับสูง จำนวน 16 คน โดยใช้เทคนิคเดลฟาย จำนวน 2 รอบ สอบถาม 

สมรรถนะทางด้านการบริหารจัดการตามบทบาท 3 ด้านคิอ 1) การจัดโครงสร้างและสถานที่ท่างานได้อย่างมี 

ประสิทธิภาพ 2) การสนับสนุนบุคลากรทางการพยาบาล 3) บทบาทการเป็นผู้เชี่ยวชาญการปฏิบัติการ

พยาบาล ผลการวิจัยพบว่า สมรรถนะตามบทบาทของผู้บริหารระดับต้น มีทั้งหมด 156 สมรรถนะ เป็น 

สมรรถนะที่มีความจำเป็นในระดับมากที่สุด 116 สมรรถนะ

ส่วน Bellack, et al (1996) ได้ศึกษาสมรรถนะด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม กลุ่มตัวอย่าง คีอ 
ผู้อำนวยการสถาบันการศึกษาพยาบาล ท่ีเปิดสอนหลักสูตรผู้ชำนาญการพยาบาลในสหรัฐอเมริกา 90 คน 
โดย1ใช้แบบสอบถาม’ท่ี'พัฒนา'โดย'ทีมผู้วิจัย และเป็นการทดสอบนำร่อง ผลการวิจัยพบว่า ผู้ท่ีมีส่วนร่วมในการ 
วิจัยมากกว่า 2 ใน 3 เช่ือว่าควรจะมีการนำเร่ืองอนามัยส่ิงแวดล้อมเข้ามาสอนในหลักสูตรการศึกษาพยาบาล 
และมีความคาดหวังเก่ียวกับสมรรถนะด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมของบัณฑิตพยาบาล ดังต่อไปน้ี 1) เข้าใจความ 
สัมพันธ์ระหว่างอันตรายของส่ิงแวดล้อมและสุขภาพ (J = 3.39) 2) สามารถหาแหล่งข้อมูลท่ีสัมพันธ์กับ
อันตรายของส่ิงแวดล้อมและสุขภาพ (J  = 3.21) 3) ใหค้ำปรึกษาผู้ปวยเก่ียวกับการลดภาวะเล่ียงของ
อันตราย ของส่ิงแวดล้อม ( X  = 3.08) 4) ชักประวัติสุขภาพและประวัติของส่ิงแวดล้อม (J  = 3.05)
5) ตอบคำถามผู้ปวยเก่ียวกับอันตรายของมลภาวะเป็นพิษ (I  = 2.91) 6) วางแผนการพยาบาลและ
ปฏิบัติการดูแลผู้ปวยท่ีเกิดโรคจากส่ิงแวดล้อม ( x  =  2.81) 7) เป็นตัวแทนของผู้ปวยในการลดอันตราย
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จากสิงแวดล้อม ( J  = 2.70) 8) ใช้บทบาทหน้าท่ีทำให้เกิดกฎระเบียบเก่ียวกับส่ิงแวดล้อมของส่วนรวม
( X  = 2.53) 9) ให้ข้อมูลแก่กลุ่มชุมชนเก่ียวกับภาวะเส่ียงของส่ิงแวด (J  = 2.45)

แฉใร,»ฟ? I Kaiser and Rudolph (1996) ได้ศึกษาถึงสมรรถนะชองนักศึกษาพยาบาลระดับ 
ปริญญาตรี จากการประเมินของพยาบาลชุมชน กลุ่มตัวอย่างคีอ ผู้ประเมินท่ีมีประสบการณ์ในการประเมิน 
จำนวน 8 คน ใช้เคร่ืองมีอในการประเมินการปฏิบัติการทางคลินิกของ Rudolph 1 Kaiser และ Corrigan 
(1987) ผลการวิจัยพบว่า การปฏิบัติการคลินิคชองพยาบาลชุมชนประกอบด้วย 2 หัวข้อท่ีสำคัญ คอ
บทบาทพยาบาลชุมชนต่อสังคม และการปฏิบัติการทางคลินิกของพยาบาลชุมชน นอกจากน้ืพบว่า สมรรถนะ 
ของพยาบาลชุมชนแบ่งเป็นสมรรถนะทางสังคม 7 สมรรถนะ สมรรถนะทางการปฏิบัติการทางคลินิค
9 สมรรถนะ และสมรรถนะร่วมระหว่างสมรรถนะทางสังคมและสมรรถนะทางการปฏิบัติการทางคลินิก
19 สมรรถนะ

งานวิจัยท่ีเก่ียวกับสถานภาพส่วนบุคคล

พบว่า Dyer (1967 อ้างถึงใน สุถึเสา วัลยะเพชร, 2533) ได้ศึกษาปัจจัยท่ีเก่ียวข้องกับผลการ 
ปฏิบัติงานของพยาบาลจำนวน 200 คน ในโรงพยาบาล 4 แห่ง รัฐยูทาห์ พบว่า ปัจจัยด้านบุคคล เช่น อาย 
ประสบการณ์การทำงาน มีความสัมพันธ์และสามารถทำนายผลการปฏิบัติงานได้เก่ียวกับรูปแบบความสัมพันธ์ 
ระหว่างการปฏิบัติงานของพยาบาลกับประวัติส่วนตัว บุคลิกภาพ และการบริหารงานในตึกผู้ปวย

ส่วน สมพร สิทธิเคชพงส์ (2530) ได้ศึกษาถึงปัจจัยบางประการที่มีผลต่อการปฏิบัติงานของ 

ผู้อ้านวยการโรงพยาบาลชุมชน กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้อ้านวยการโรงพยาบาลชุมชน ที่ได้รับการประเมิน

การปฏิบัติงาน เพึ่อการพัฒนาตำแหน่งผู้อ้านวยการโรงพยาบาลชุมชน ที่ได้รับกาวประเมินความเหมาะสมใน 

ตำแหน่ง โดย กระทรวงสาธารณสุข เมอ พ.ศ. 2528 จำนวน 142 คน ปัจจัยที่น่ามาศึกษามาจาก 4 ปัจจัย 

คอ ปัจจัยด้านคุณสักษณะส่วนบุคคล ปัจจัยด้านความพึงพอใจในงาน ปัจจัยด้านทัศนคติต่องาน และปัจจัย 

ด้านความคัดเห็น’ต่อภา'วะผู้'น่า ชึ๋งแยกเป็นตัวแปรพยากรณ์ ได้ทั้งสิ้น 12 ตัว ได้แก่ อาบุ อายุราชการ 

สถานที่ปฏิบัติงาน สถาบันการศึกษา การฝึกอรรมด้านบริหาร สถานภาพสมรส สถานที่ทำงานของคู่สมรส 

ภูมิลำเนาเดิม กT)เป็นแพทย์ที่เลี้ยง ความพึงพอใจในงาน ทัศนคติต่องาน และความคัดเห็นต่อภาวะผู้น่า 

ดำเนินการศึกษาแบบสำรวจ (survey research) โดยใช้แบบสอบถามเป็นเครื่องมีอในกาวเก็บรวบรวมข้อมูล 

มีด้วยกัน 2 ชุด คอ แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล และแบบสอบถามทัศนคติต่อบทบาทหน้าที่ ความรับผิด 

ชอบ ชึ่งมีค่าความเที่ยง .88 วิเคราะห์ข้อมูลโดยการหาความสัมพันธ์ด้วยวิธีของเพึยร์สัน และวิเคราะห์สมการ 

ทดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression) ผลกาววิจัยพบว่า ผู้อ้านวยการโรงพยาบาล 

ชุมชนที่มีผลการปฏิบัติงานด้านบริหารดี จะมีอายุราชการมาก ปฏิบัติหน้าที่เป็น แพทย์พิ่เสิ้ยงและคู,สมรสไม่ 

ได้ทำงานในโรงพยาบาลชุมชนแห่งเดียวกัน ส่วนปัจจัยที่สัมพันธ์กับผลการปฏิบัติงานด้านวิชาการดี คัอ ผู้



อำนวยการที่มีอายุราชการมากและปฏิบัติงานในโรงพยาบาลที่มีจำนวนเตียงมาก พร้อมทั้งมีทัศนคติที่ดีต่อบท 

บาทหน้าที่ความรับผิดชอบตามที่ได้รับมอบหมายและปัจจัยสำคัญที่สัมพันธ์กับการที่ผู้อำนวยการโรงพยาบาล 

ชุมชนที่มีผลการปฏิบัติงานด้านบริการดี ดีอ โรงพยาบาลที่มีจำนวนเตียงมาก เมิ๋อดูในภาพรวมของการปฏิบัติ 

แล้วพบว่าผู้อำนวยการที่มีผลการปฏิบัติงานดีจะมีอายุราชการมากและได้ปฏิบัติหน้าที่เป็นแพทย์ที่เลี้ยงด้วย

และ พรสุวรรณ จารุพรรณ (2539) ได้ศึกษาและเปรียบเทียบสมรรถนะชองอาจารย์ในการจัด 
การเรียนการสอนในคลีนีคท่ีส่งเสริมการเรียนรู้ด้วยตนเอง : การศึกษาเฉพาะกรณี วิทยาลัยบรมราชชนนี 
'รัยนาท กลุ่มตัวอย่าง คือ อาจารย์พยาบาลซ่ึงปฏิบัติงานด้านการสอนและการนิเทศนักศึกษาในหอผู้ปวย และ 
มีประสบการณ์ด้านการสอนมาแล้วอย่างน้อย 1 ปี จำนวนท้ังหมด 20 คน เครองมีอท่ีใช้ในการวิจัย เป็นแบบ 
สอบถาม แบบสัมภาษณ์ และแบบสังเกตสมรรถนะ ซ่ึงผู้วิจัยสร้างข้ึนเองและทดสอบความตรงตามเน้ือหา 
และความเท่ียง สถิติท่ีใช้ไนการวิเคราะห์ข้อมูล คือ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การทดสอบค่าเอฟ ผล 
การวิจัยพบว่า 1) ค่าเฉล่ียของสมรรถนะของอาจารย์ในการจัดการเรียนการสอนในคลีนีคท่ีส่งเสริมการเรียนรู้ 
ด้วยตนเอง อยู่ในระดับท่ีมีการปฏิบัติมาก 2) สมรรถนะในการจัดการเรียนการสอนในคลีนีค ท่ีส่งเสริมการ
เรียนรู้ด้วยตนเองของอาจารย์ท่ีมีอายุแตกต่างกัน มีประสบการณ์ด้านการสอนแตกต่างกันและมีความศรัทธา 
ในคักยภาพบุคคลแตกต่างกัน ไม่มีความแตกต่างกัน 3) อาจารย์วุฒิปริญญาโทหรีอสูงกว่า มีสมรรถนะไน
การจัดการเรียนการสอนในคลีนีกท่ีส่งเสริมการเรียนรู้ด้วยตนเองสูงกว่าอาจารย์ท่ีมีวุฒิปริญญาตรีหรีอ 
เทียบเท่า อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05

และพบว่า วารุณี มีเจริญ (2539) ได้ศึกษาและเปรียบเทียบสมรรถภาพการสอนในคลินิกของ 
อาจารย์พยาบาลรวมท้ังปัญหาและอุปสรรคของการเรียนการสอนในคลินิกตามการรับรู้ของอาจารย์พยาบาล 
และนักศึกษาพยาบาล กลุ่มตัวอย่างคือ อาจารย์พยาบาลท่ีสอนและนิเทศนักศึกษาขณะฝึกปฏิบัติการพยาบาล 
ไนคลีนีค จำนวน 286 ราย และนักศึกษาพยาบาลจำนวน 314 ราย ไนวิทยาลัยพยาบาล 9 แห่ง สังกัดสถาบัน 
พระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข เก็บรวบรวมโดยใช้แบบสอบถามท่ีผู้วิจัยสร้างข้ึน ซ่ึงประกอบด้วย 
แบบสอบถามเก่ียวกับข้อมูลส่วนบุคคล แบบสอบถามสมรรถภาพการสอนในคลีนิกฃองอาจารย์พยาบาลมีค่า 
ความเท่ียงเท่ากับ .97 - .98 และแบบสอบถามเก่ียวกับปัญหาและอุปสรรคของการเรียนการสอนในคลินิก 
มีค่าความเท่ียงเท่ากับ .86 - .90 ผลการวิจัย พบว่า ใ) สมรรถภาพการสอนไนคลินิกของอาจารย์พยาบาล 
โดยรวมตามการรับรู้ฃองอาจารย์พยาบาลและนักศึกษาพยาบาล แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 
(P< .01) 2) อาจารย์พยาบาลท่ีมีอายุ ประสบการณ์การสอนและนิเทศในคลินิก และการได้รับการศึกษา/
อบรมเก่ียวกับการเรียนการสอนภาคปฏิบัติท่ีแตกต่างกัน มีสมรรถภาพการสอนในคลินิกโดยรวมแตกต่างกัน 
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (P < .01, .01 และ .05 ตามลำดับ) ส่วนอาจารย์พยาบาลท่ีมีวุฒิการศึกษาสูงสุด 
จำนวนนักศึกษาท่ีอยู่ในความรับผิดชอบ และการได้รันการศึกษา/อบรมเก่ียวกับการเรียนการสอนภาคทฤษฎี 
แตกต่างกัน มีสมรรถภาพการสอนในคลินิกโดยรวมไม่แตกต่างกัน อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (P < .05)
3) ปัญหาและอุปสรรคของการเรียนการสอนในคลินิกโดยรวม ตามการรับรู้ของอาจารย์พยาบาลและนักศึกษา
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พยาบาล แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (P < .01) ผลการวิจัยคร้ังน้ี แสดงให้เห็นว่าสมรรถภาพการ 
สอนของอาจารย์พยาบาลข้ึนอยู่กับปัจจัยท่ีเป็นลักษณะส่วนบุคคลและปัจจัยอ่ืน  ๆ หลายประการ ฟน อายุ 
ประสบการณ์ การศึกษา/อบรม เป็นต้น ดังน้ันการพัฒนาสมรรถภาพชองอาจารย์พยาบาลจึงต้องคำนึงถึง 
ปัจจัยต่าง  ๆ ดังกล่าวด้วย นอกจากน้ีอาจารย์พยาบาลและนักศึกษา ยังรับรู้เก่ียวกับสมรรถภาพการสอนใน 
คลินิกของอาจารย์พยาบาล รวมท้ังปัญหาและอุปสรรคของการเรียนการสอนในคลินิกแตกต่างกัน ดังน้ัน 
อาจารย์พยาบาลกับนักศึกษาควรมีการแลกเปล่ียนความคิดเห็นหรีอ ติดต่อล่ีอสารกัน เพ่ือท่ีจะได้รับรู้ถึง
ความต้องการของแต่ละฝ่าย ซ่ึงจะทำให้การจัดการเรียนการสอนในคลินิกมีประสิทธิภาพและส่งผลให้บัณฑิต 
พยาบาลมีคุณภาพยงข้ึน

จากการศึกษาเอกสาร วรรณคดีและงานวิจัยต่าง  ๆ ท่ีเก่ียวข้องดังกล่าว จะเห็นได้ว่าสมรรถนะ 
ของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลเป็นคุณลักษณะท่ีสำคัญและมีความจำเป็นเป็นอย่างมากท่ีมีผลต่อความสำเร็จ 
และความล้มเหลวของโรงพยาบาล มีความสำคัญในวิชาชีพซองหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลเองและส่งผล 
กระทบต่อการบรีหาร และการพัฒนางานของกลุ่มงานการพยาบาล รวมถึงการให้บริการการพยาบาลแก่
ประชาชน และส่งผลถึงสภาวะสุขภาพของประชาชนในประเทศชาติโดยรวมด้วย ทำให้ผู้วิจัยสนใจท่ีจะศึกษา 
และประเมินสมรรถนะชองหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล เพ่ือจะได้ทราบปัญหาและระดับสมรรถนะของหัวหน้า 
กลุ่มงานการพยาบาลซ่ึงเป็นผู้บริหารระดับสูงสุดของกลุ่มงานการพยาบาล และเพ่ือเป็นแนวทางในการพัฒนา 
และเป็นข้อมูลสะท้อนให้หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล ได้ศึกษาและพัฒนาตนเองให้เป็นผู้มีประสิทธิภาพ และ 
นำพาองค์การและวิชาชีพไปส่ความสำเร็จและเป็นท่ียอมรับลังคมอย่างแท้จริงได้ต่อไป

ดังน้ันในการศึกษาสมรรถนะของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลคร้ังน้ี ผู้วิจัยได้ใช้ตัวประกอบ 
สมรรถนะ ท่ี อังคณา สุเมธสิทธิคุล (2539) ได้ศึกษาวิเคราะห์ตัวประกอบสมรรถนะและศึกษาวิเคราะห์ 
ตัวแปรท่ีอธิบายลักษณะของตัวประกอบท่ีสำคัญของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลโรงพยาบาลของรัฐ 
ท่ัวป-ระเทศ มาเป็นกรอบในการศึกษา ซ่ึงประกอบด้วย สมรรถนะ 8 ด้าน ศึอ 1) ภาวะผู้นำ
2) การวางแผนและการจัดระบบงาน 3) การตลาดบริการพยาบาลและการเปล่ียนแปลง 4) วิชาการ
5) การอำนวยการ 6) การควบคุม 7) การวางแผนกลยุทธ์ 8) การพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาล 
และศึกษาถึงสถานภาพส่วนบุคคล (อายุ ประสบการณ์ในตำแหน่งหัวหน้ากลุ่มงานกาวพยาบาลและระดับการ 
ศึกษาของหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล) กับลังกัดโรงพยาบาลท่ีหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลปฏิบัติงาน และ 
บุคคลผู้รายงานสมรรถนะ (หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลและผู้ใต้บังคับบัญชา) ว่ามีอิทธิพลต่อสมรรถนะของ 
หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลหรีอไม่ ดังมีกรอบแนวคิดในการวิจัยดังน้ี
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คัวแปรท่ีสืกษา
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