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 The purposes of this research were to study predictors variables: personal factors, mandatory 

overtime, job involvement and social support which could predict job performance of staff nurses, 

Hospitals under the Jurisdiction of the Department of Medical Service Bangkok Metropolitan 

Administration.  The samples were 311 staff nurses in Hospitals under the Jurisdiction of the 

Department of Medical Services, Bangkok Metropolitan Administration, selected by simple random 

sampling method.  The research instruments were personal factors, mandatory overtime, job 

involvement, social support and job performance questionnaires.  All questionnaires were tested for 

content validity and reliability. Statistical technique utilized in data analysis were Percentage, Mean, 

Standard deviation, Pearson’s product moment correlation and Stepwise multiple regression analysis. 

  Major results of this study were as follows: 

 1. Mean scores of job performance,  job involvement, and social support of staff nurses were at  

the high level ( X = 3.87, 3.85, and 3.72, respectively). 

 2. Mandatory overtime of staff nurses were 65.9 %, mean of working time were 20.88 hours 

per week. 

 3. Job involvement and social support were significantly positive related to job performance at 

.05 level (r = .511 and .397, respectively). Marital status, work experience and mandatory overtime had no 

significantly relationship with job performance of staff nurses 

 4. Variables which could significantly predict job performance at .05 level were job 

involvement and social support, respectively.  The predictors all together accounted for 29.8 percent of the 

variance on job performance of staff nurses (R2 = .298). 

 The predicted equation in standardized score from the analysis was as follow : 

 Job performance = .417  job  involvement + .213  social  support 
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บทท่ี 1 
 

บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคญัของปญหา       
    

จากการเปลี่ยนแปลงของสังคมโลกตะวันตก ประเทศไทยไดรับผลกระทบทั้งใน
ดานสังคม เศรษฐกิจ การเมือง วิทยาศาสตร เทคโนโลยี และส่ิงแวดลอม  ส่ิงเหลานี้มีผลตอการ
เปล่ียนแปลงวิถีชีวิต คานิยม พฤติกรรม และวัฒนธรรมของสังคมไทย จากการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น 
ทําใหประเทศไทยประสบกับภาวะวิกฤตเศรษฐกิจ ตั้งแตกลางป 2540  ทําใหองคการทั้งภาครัฐและ
ภาคเอกชนตองเผชิญกับความเปลี่ยนแปลง ทําใหมีการปรับปรุงการทํางานกันใหม เกิดการปฏิรูป 
ในทุกระบบ รวมถึงการปฏิรูประบบสุขภาพ ในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 9 
(พ.ศ.2545 – 2549) โดยเนนการพัฒนาการทํางาน พัฒนาวิชาการ พัฒนาคน เพิ่มประสิทธิภาพและ
ความเปนธรรม เกิดการเปลี่ยนแปลงขององคการสุขภาพ เชน การลดอัตราการรับบุคลากรใหมเขา
ทํางาน ขาราชการถูกจํากัดสวัสดิการตาง ๆ (นิตยา ศรีญาณลักษณ, 2545) มีการดําเนินการ
หลักประกันสุขภาพถวนหนา 30 บาท รักษาทุกโรค ตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข เพื่อ
รองรับกับสภาวการณเปล่ียนแปลง มีระบบเหมาจายงบประมาณขึ้นอยูกับจํานวนของผูมารับบริการ 
ตามศักยภาพในการใหบริการรักษาพยาบาลของสถานพยาบาลนั้น ๆ (สงวน นิตยรัมภพงศ, 2541) 
ทําใหเกิดขอจํากัดการใชทรัพยากร เกิดการแขงขันดานคุณภาพบริการ ประชาชนมีความคาดหวัง
และมีความตองการการดูแลสุขภาพที่มีคุณภาพไดมาตรฐานเพิ่มมากขึ้น  ดังนั้นผูบริหารองคการจึง
จําเปนตองหาแนวทางในการพัฒนาระบบบริการสุขภาพใหดําเนินตอไปไดอยางเหมาะสม ภายใต
การใชทรัพยากรที่มีอยูจํากัดอยางมีประสิทธิภาพสูงสุด โดยเฉพาะดานทรัพยากรบุคคล        มี
ความสําคัญตอการดําเนินงานตาง ๆ ขององคการ ซ่ึงการปรับเปลี่ยนดังกลาวสงผลกระทบถึง
โรงพยาบาลในสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ดวย   

กรุงเทพมหานคร เปนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน  มีอํานาจหนาที่อยูภายใต
พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการกรุงเทพมหานคร พ.ศ.  2528 ตามพระราชบัญญัติ
รัฐธรรมนูญ ทําใหมีการประกาศใชพระราชบัญญัติกําหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอํานาจ
ใหแกองคการปกครองสวนทองถ่ิน พ.ศ. 2542   มีผลบังคับใชตั้งแตวันที่ 18 พฤศจิกายน พ.ศ. 2542    
(สํานักนโยบายและแผนกรุงเทพมหานคร, 2545)  โดยมีผูวาราชการกรุงเทพมหานครมาจาก         
การเลือกตั้ง เปนผูมีอํานาจสูงสุด  อยูในตําแหนงวาระ  4  ป  การบริหารราชการกรุงเทพมหานคร    
มี  7  ดานไดแก  ดานการบริหารและการปกครอง  ดานการคลัง  ดานทรัพยากรมนุษยและสังคม      
ดานการจราจร  การขนสงและสาธารณูปโภค  ดานผังเมืองและการใชที่ดิน  ดานสิ่งแวดลอม  และ
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ดานเทคโนโลยีสารสนเทศ  กรุงเทพมหานคร ไดดําเนินการพัฒนางานดานสุขภาพอยางตอเนื่อง 
เปนยุทธศาสตรการพัฒนาดานทรัพยากรมนุษยและสังคม  สาขาสุขภาพ     จากสถานการณ           
การเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นทุก ๆ ดานที่มีผลตอสุขภาพของประชาชนในกรุงเทพมหานครและจากผล
การดํ า เนินงานที่ ผ านมาไดกํ าหนดยุทธศาสตรการพัฒนาสาขาสุขภาพในแผนพัฒนา
กรุงเทพมหานคร ฉบับที่ 6  (2545 – 2549)   จะเห็นวาภารกิจดานการแพทยและการสาธารณสุข     
ถือเปนนโยบายที่สําคัญ เพราะจะตองดูแลประชาชนที่อยูในกรุงเทพมหานครที่อาศัยอยูอยาง
หนาแนน จากการสํารวจมีประชากร 10 ลานคน (สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร, 2546) คาดวา
แนวโนมของประชาชนจะเพิ่มขึ้นอีกอยางตอเนื่อง เพราะวากรุงเทพมหานครมีความเจริญทาง    
ดานเศรษฐกิจและเทคโนโลยี  ทําใหประชาชนที่อยูตางจังหวัด  หล่ังไหลกันเขามาทํางาน                          
จากสภาพแวดลอมที่เต็มไปดวยการแขงขัน ทําใหตองเผชิญกับมลภาวะตาง ๆ ที่คุกคามตอสุขภาพ 
สงผลใหประชาชนมีความตองการการบริการสุขภาพสูงขึ้น  แตหนวยงานดานสาธารณสุขที่มีอยู
จํานวนมากไมสามารถใหบริการไดเพียงพอกับความตองการของประชาชน  เนื่องจากการขาดแคลน
บุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข  ตลอดจนการขาดความตอเนื่องทางดานนโยบายเนื่องจาก
การเปลี่ยนแปลงผูบริหารภาคการเมืองทําใหเปนอุปสรรคตอการพัฒนาสุขภาพของประชาชน       
ในกรุงเทพมหานคร  

สํ านักการแพทยกรุ ง เทพมหานคร   ซ่ึ ง เปนหนวยงานหนึ่ งอยู ในสั งกัด
กรุงเทพมหานคร   มีอํานาจหนาที่ รับผิดชอบเกี่ยวกับการดํา เนินการใหการบริการตรวจ
รักษาพยาบาล  การสงเสริมสุขภาพ  การปองกันโรค  และการฟนฟูสุขภาพ  การจัดการศึกษา  
ฝกอบรมและพัฒนาวิชาการทางการแพทยและการพยาบาล  โดยมีโรงพยาบาลสังกัดสํานัก
การแพทย กรุงเทพมหานคร ไดบริการในดานสุขภาพแกประชาชนในเมืองหลวง ซ่ึงมีจํานวน 9 แหง 
ไดแก วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล โรงพยาบาลกลาง โรงพยาบาล ตากสิน 
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ โรงพยาบาลหลวงพอทวีศักดิ์ ชุตินธโร อุทิศ  โรงพยาบาล
ลาดกระบังกรุงเทพมหานคร โรงพยาบาลหนองจอก โรงพยาบาลราชพิพัฒน และโรงพยาบาล         
สิรินธร  การเปดขยายโรงพยาบาลของสํานักการแพทยเพื่อบริการประชาชนเพิ่มมากขึ้น ทําใหมีการ
ถายโอนบุคลากรพยาบาลจากโรงพยาบาลที่มีขนาดใหญและขนาดกลางใหไปชวยโรงพยาบาลที่เปด
ใหม ทําใหโรงพยาบาลเกิดการขาดบุคลากรพยาบาลขึ้น โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพ จากขอมูลของ   
กองการเจาหนาที่ สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร (2546) พบวาอัตรากําลังตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ
ตามกรอบอัตรากําลังวางอยูมากกวา 100 ตําแหนง แตโรงพยาบาลในสังกัดสํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร ไมสามารถรับตําแหนงพยาบาลวิชาชีพเพิ่ม เนื่องจากนโยบายของรัฐบาลใหมีการ
จํากัดการรับบุคลากรเขารับราชการและพิจารณายุบเลิก หรือใหอัตราทดแทนไดไมเกินรอยละ 20 
ในกรณีตําแหนงขาราชการวางลงจากการเกษียณอายุราชการตามปกติ หรือเกษียณอายุราชการ   
กอนกําหนด (ณรงคศักดิ์ อังคสุรพลา และคณะ,   2543 : 71 – 88)   ในขณะที่อัตรากําลังของพยาบาล
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นอยลง แตปริมาณงานของโรงพยาบาลเพิ่มมากขึ้น โดยเฉพาะมีโครงการใหม ๆ เขามา  ทําให
พยาบาลตองเขาไปมีสวนรวม เชน โครงการหลักประกันสุขภาพถวนหนา 30 บาทรักษาทุกโรค ซ่ึง
เปนโครงการของรัฐบาลและออกเปนพระราชบัญญัติ   ทําใหโรงพยาบาลในสังกัดสํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร ถือเปนแนวทางปฏิบัติ โดยเริ่มใหบริการตั้งแตวันที่ 1 มกราคม พ.ศ.2545  และ       
มีโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาวเพิ่มเขามาอีก 

จากปญหาการขาดแคลนบุคลากรพยาบาลไมเหมาะสมกับปริมาณงานที่เพิ่มมากขึ้น 
ทําใหการใหการบริการประชาชนที่เขามารักษาในโรงพยาบาลไดรับการดูแลไมทั่วถึง  ผูบริหาร
สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ไดมอบนโยบายและอนุมัติใหจัดบุคลากรพยาบาลทํางานลวงเวลา
เพื่อทดแทนอัตรากําลังที่ขาดใหเหมาะสมกับภาระงานที่ใหบริการแกประชาชน ดังนั้นผูบริหาร
ระดับสูงของโรงพยาบาลทุกแหงในสังกัดสํานักการแพทยรับนโยบายและมอบหมายใหฝายการ
พยาบาลไปดําเนินการ  ผูบริหารทางการพยาบาลไดตระหนักถึงการปฏิบตัิงานของพยาบาล ซ่ึงเปน
ผูใหการบริการตลอด  24 ชั่วโมง  เพื่อใหการรักษาพยาบาลและดูแลสุขภาพแกผูมาใชบริการ  จาก
ความคาดหวังของประชาชนวาเมื่อเขามารับการรักษาในโรงพยาบาลจะไดรับการบริการทางการ
พยาบาลที่มีคุณภาพ   ดังนั้นเพื่อการปฏิบัติงานของพยาบาลใหบรรลุถึงวัตถุประสงคขององคการ
หัวหนาหอผูปวยเปนผูบริหารจัดการในหอผูปวยทุกแผนกที่ประสบปญหาขาดอัตรากําลังพยาบาล    
และเปนผูรับผิดชอบในการมอบหมายใหพยาบาลในหอผูปวยนั้น ๆ ทํางานลวงเวลาเพื่อทดแทน
และเปนกําลังเสริมในการปฏิบัติงานไมใหเกิดผลกระทบตอภาพพจนและชื่อเสียงของโรงพยาบาล  

ดังนั้นพยาบาลประจําการเปนผูปฏิบัติการพยาบาลที่ดูแลความเจ็บปวยและเพิ่มพูน
ความมีสุขภาพดีดวยการสรางสรรควิธีการดูแลใหการรักษาพยาบาล โดยใชความรู ทฤษฎี พรอมทั้ง
ศิลปะในการสรางสรรคการดูแล (Biskop and Scudder, 1997 อางถึงใน พวงรัตน บุญญานุรักษ, 
2544)  จึงทําใหการปฏิบัติงานของพยาบาลมีความสําคัญตอการใหบริการที่มีคุณภาพในระบบ
สุขภาพในโรงพยาบาล  และมีความสํานึกในความรับผิดชอบการปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถ              
สอดคลองกับความตองการของสังคมที่มีการเปลี่ยนแปลงในยุคนี้  การปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการเปนการปฏิบัติที่มีเหตุผล มีทั้งความเปนศาสตรและศิลปที่ตองอาศัยองคความรู วิธีการ 
และขั้นตอนที่เปนระบบตามแนววิทยาศาสตร และอาศัยความชํานาญจากประสบการณของ        
การปฏิบัติ (สิวลี ศิริไล, 2542)  การพยาบาลจึงเปนวิชาชีพที่พยาบาลตองทําหนาที่อยางเต็ม
ความสามารถและทักษะที่หลากหลาย  ในการนําองคความรูทางการพยาบาลมาประยุกตสูการปฏบิตั ิ
ซ่ึงไดแก การมีทักษะในการนํากระบวนการพยาบาลมาใชในการตัดสินใจและแกไขปญหาใหแก
ผูปวย  จําเปนตองมีการพัฒนาตนเอง ปรับเปลี่ยนบทบาทและการปฏิบัติงานใหมีประสิทธิภาพ     
อยูเสมอ ซ่ึงสภาการพยาบาลไดอธิบายลักษณะงานพิเศษดานการพยาบาลวา หมายถึง งานการพยาบาล 
การดูแลสุขภาพผูปวย ครอบครัว และประชาชน ทั้งการรักษาพยาบาล การสงเสริมสุขภาพ          
การปองกันโรค การฟนฟูสภาพ  และการบริหารจัดการการดูแลผูปวยอยางเปนองครวมและตอเนื่อง 
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ซ่ึงเปนงานที่ไมสามารถใหผูอ่ืนปฏิบัติแทนได มีภาระงานที่หนักถึงหนักมาก มีความขาดแคลน
ผูปฏิบัติงาน เปนงานที่มีความเรงดวน ตองการการตัดสินใจแกไขปญหาเพื่อตอบสนองความ
ตองการของผูปวย ผูใชบริการ ประชาชน  ตลอดเวลา  เปนการปฏิบัติงานที่มีความเสี่ยงสูง 
สภาพแวดลอมการทํางานมีอันตราย สถานการณปฏิบัติงานมีความวิกฤต ไมคงที่  มีความยุงยาก
ซับซอน และยากที่จะคาดการณความเปลี่ยนแปลง  ตองอาศัยทักษะในการปฏิบัติงาน และ             
การตัดสินใจ รวมทั้งความรับผิดชอบสูงมากในการปฏิบัติงาน (สภาการพยาบาล, 2548) 

จากปญหาดังที่กลาวมา จะเห็นวาองคการขาดแคลนบุคลากรพยาบาล สงผลให
หัวหนาหอผูปวยหรือหัวหนาหนวยงานตองมอบหมายใหพยาบาลทํางานลวงเวลา  ตามหลักเกณฑ
การจัดตารางเวรปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการตามปกติ ทํางานวันละ 8 ชั่วโมง หรือ 40 ชั่วโมง 
ตอสัปดาห จากการสัมภาษณพยาบาลประจําการที่ไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา พบวาในเวลา 
1 สัปดาห มีการทํางานเกิน 40 ชั่วโมง โดยเฉลี่ยประมาณ 50 ช่ัวโมง ตอสัปดาห จากสถิติป พ.ศ. 
2547    มีผูปวยเขามารับริการในโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทยกรุงเทพมหานคร จํานวน  
2,558,205  คนตอบุคลากรพยาบาลทั้งหมด 2,219  คน จะเห็นไดวาพยาบาล  1  คนตอผูปวย  982  
คน  (สํานักการแพทย, 2547)  ความไมสมดุลของพยาบาลกับจํานวนผูปวยที่เพิ่มขึ้นแสดงใหเห็นถึง
ภาระงาน   ที่หนักอาจสงผลถึงการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการได  อาจทําใหไมมีโอกาสไดมี
สวนรวม  ในการตัดสินใจในเรื่องตาง ๆ ในหนวยงาน แตการที่ไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา
ของพยาบาลประจําการเปนการแกปญหาในภาวะวิกฤตการขาดแคลนบุคลากรพยาบาลขององคการ
ระยะหนึ่ง  ถือวาบุคลากรพยาบาลที่มีอยูเขามามีสวนรวมใหองคการอยูรอด ซ่ึงผูบริหารองคการ
จัดสรรคาตอบแทนใหเพื่อเปนแรงจูงใจชวยเหลือองคการ สอดคลองกับ สุวารี  ทรัพยประสม 
(2536)  ที่ศึกษาอุปทานแรงงานลวงเวลาของพยาบาลประจําการ : กรณีศึกษาในโรงพยาบาล
รามาธิบดี มาจากปญหาการขาดแคลนพยาบาลในโรงพยาบาลของรัฐ  และไมสามารถผลิตหรือรับ
พยาบาลใหมเขามาทดแทนไดทันเวลา  จึงจําเปนแกไขปญหาการขาดแคลนพยาบาลในระยะสั้นโดย
การจางงานนอกเวลาจากจํานวนพยาบาลที่ทํางานอยู  พบวาอัตราคาจางมีอิทธิพลทางบวกตอความ
นาจะเปนในการตัดสินใจเลือกทํางาน    จากการศึกษาของ Jacobsen et. al. (2002) กลาววา การที่
พยาบาลทํางานลวงเวลาทําใหพยาบาลเกิดความเหนื่อยลา ความเครียด หงุดหงิด มีผลกระทบตอ  
การปฏิบัติงานและสุขภาพ  และเผชิญกับความเครียดจากงาน   การทํางานลวงเวลาหมายถึง          
การทํางานนอกหรือเกินเวลาปกติ หรือเกินชั่วโมงการทํางานปกติในวันทํางาน หรือวันหยุด   พงษรัตน 
เครือกล่ิน  (2545)  มีปจจัยที่สงผลถึงการปฏิบัติการพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพและบรรลุ
วัตถุประสงคขององคการซึ่งในปจจุบันมีการนํามาใช  การมีสวนรวมในงานของบุคลากรตามทฤษฎี
การบริหารโดยใชพฤติกรรมศาสตร (นิตยา ศรีญาณลักษณ, 2545)  สอดคลองกับ Robbins (1998)   
ที่กลาววา การมีสวนรวมในงาน (Employee involvement) จะสงผลตอการปฏิบัติงาน  การศึกษา 
ของ Keller (1997) พบวาการมีสวนรวมในงาน (Job involvement) สามารถทํานายผลการปฏิบัติงาน
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ไดดีกวาความผูกพันกับองคการ (Organizational commitment) ซ่ึงแสดงวาการมีสวนรวมในงานเปน  
ทัศนคติที่มีความสําคัญในการปฏิบัติงานของพนักงานในองคการ  ที่ทําใหองคการประสบ
ความสําเร็จในการดําเนินงานใหบรรลุวัตถุประสงค และ Cummings and Worley (2005) กลาววา 
การมีสวนรวมในงานเปนปรัชญาในการบริหารจัดการแนวใหม เพื่อใหบุคลากรเขามามีสวนรวม   
ในการตัดสินใจในการปฏิบัติงาน เปนการพัฒนาการปฏิบัติงานและเพิ่มผลผลิต มีการศึกษาวิจัย       
ที่เกี่ยวกับการมีสวนรวมในงาน  ที่ผานมาพบวาการมีสวนรวมในงานมีความสัมพันธทางบวกกับ  
การปฏิบัติงาน (Brown and Leigh, 1996 ; พัชรี สายสดุดี, 2544 ; อรพินท ตราโต, 2546)    ดังนั้นจึง
กลาวไดวาการที่พยาบาลประจําการมีสวนรวมในการทํางานจะมีผลทําใหมีความมุงมั่นในการ
ปฏิบัติงานดวยความเต็มใจ   ยังมีอีกปจจัยหนึ่งคือ การสนับสนุนทางสังคม จะชวยใหบุคคลได
ระบายความทุกข ความวิตกกังวลที่มีอยู ทําใหบุคคลรูสึกมีคุณคา มีความสําคัญ สงผลสะทอนตอ
พฤติกรรมของบุคคล  (House, 1981)  ดังนั้นการที่พยาบาลประจําการไดรับความชวยเหลือจากการมี
ปฏิสัมพันธกับบุคคลอื่นในสังคม เชน บิดา มารดา พี่นอง ญาติ ผูบังคับบัญชา เพื่อน และผูรวมงาน 
ทั้งดานวัตถุ ส่ิงของ ดานการเงิน ขอมูลขาวสาร อารมณ การยอมรับนับถือ ไดรับความรักและเอาใจใส
จากบุคคลในสังคม  จะทําใหเกิดความรูสึกมั่นคง เชื่อวามีความรัก มีคนยกยองและมองเห็นคุณคา 
รูสึกวาตนเองเปนสวนหนึ่งของสังคมซึ่งจะตองชวยเหลือกัน  จะสงผลใหการปฏิบัติงานของ
พยาบาลประจําการบรรลุตามวัตถุประสงค 

จากสาระที่กลาวมาผูวิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ซ่ึงมีปจจัยที่เกี่ยวของคือ ปจจัยสวนบุคคล   
ดานสถานภาพสมรส  และระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา   
การมีสวนรวมในงาน และการสนับสนุนทางสังคม วามีความสัมพันธกันหรือไมอยางไรกับ         
การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ และสามารถพยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ  
เพื่อนําขอมูลที่ไดจากการศึกษาในครั้งนี้ใหผูบริหารทางการพยาบาลไดใชเปนขอมูลในการ
บริหารงานบุคลากรพยาบาล  ไดแก  การวางแผนอัตรากําลัง  การประเมินผลการปฏิบัติงานของ
พยาบาลประจําการ การพัฒนาปรับปรุงการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการใหมีคุณภาพ ซ่ึงเปน
แนวทางในการพัฒนาวิชาชีพใหกาวหนาทันตอสภาวการณในปจจุบัน สงผลตอความสามารถ      
ในการตอบสนองความตองการของประชาชนและการดูแลผูปวยที่มีคุณภาพเพิ่มขึ้น เพื่อใหองคการ
พยาบาลมีประสิทธิภาพและประสบความสําเร็จในการบริหารงานตอไป 

 
ปญหาการวิจัย 
 

1. การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร เปนอยางไร       
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2.  ปจจัยสวนบุคคลดานสถานภาพสมรส  และระยะเวลาในการปฏิบัติงาน         
การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา   การมีสวนรวมในงาน   การสนับสนุนทางสังคม                   
มีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ หรือไม 

3. ตัวแปรพยากรณใดที่สามารถรวมกันทํานายการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ  
โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
 
วัตถุประสงคของการวิจัย 
 
  เพื่อศึกษาตัวแปรพยากรณ ซ่ึงไดแก ปจจัยสวนบุคคล การไดรับมอบหมายให
ทํางานลวงเวลา การมีสวนรวมในงาน และการสนับสนุนทางสังคม ที่รวมกันทํานายการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
 
แนวเหตุผลและสมมติฐานการวิจัย 
 
 การปฏิบัติงานของพยาบาลมีความสําคัญตอการใหบริการที่มีคุณภาพใน
โรงพยาบาล และมีความสํานึกในความรับผิดชอบตอการปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถ ซ่ึงวิชาชีพ
การพยาบาลสรางบริการพยาบาลตามสถานการณของสิ่งแวดลอมที่เปลี่ยนแปลง ทั้งในดานสังคม 
การเมือง เศรษฐกิจ และเทคโนโลยี (พวงรัตน บุญญานุรักษ, 2545)  ในการปฏิบัติงานของพยาบาล
จะใชกระบวนการพยาบาลเปนหลัก (ฟาริดา อิบราฮิม, 2541)  พยาบาลทุกคนตองทราบขอบเขต      
ของวิชาชีพอยางแมนยํา เพราะจะทําใหมีความมั่นใจในการปฏิบัติงาน ไมมีขอบกพรองเกิดขึ้น      
ในการใหบริการ และไมกาวลํ้าเขาไปปฏิบัติหนาที่ของวิชาชีพอ่ืน ๆ (สภาการพยาบาล, 2545)   
พยาบาลซึ่งเปนบุคลากรที่มีจํานวนมากที่สุดในโรงพยาบาล และจะอยูใกลชิดกับผูปวยมากที่สุด      
มีหนาที่โดยตรงในการใหบริการทุกทางการพยาบาล  ดานการรักษาพยาบาล  การปองกันโรค     
การสงเสริมสุขภาพ และการฟนฟูสภาพบุคคล โดยใหบริการครอบคลุมทั้งบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชน  การปฏิบัติงานของพยาบาลแสดงใหเห็นถึงคุณภาพบริการและประสิทธิภาพขององคการ 
ดังนั้นวิธีการที่จะชวยใหพยาบาลปฏิบัติงานไดดีอาจตองใชกลยุทธเพื่อเปล่ียนแปลงแผนงานที่มีผล
ตอการปฏิบัติงานที่ดี และการบริการที่มีคุณภาพมีปจจัยบุคคล  การมอบหมายใหทํางานลวงเวลา       
การมีสวนรวมในงาน และการสนับสนุนทางสังคม จึงมีความสําคัญ เพราะสิ่งเหลานี้สงผลตอ     
การปฏิบัติงานของพยาบาล 
 
 ปจจัยสวนบุคคล ไดแก 
 สถานภาพสมรส หมายถึง สถานะของบุคคลที่แตงงาน บุคคลที่มีสถานภาพสมรสคู 
จะไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมจากคูสมรส มีที่ปรึกษา ระบายความคับของใจในการปฏิบัติงาน   
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มีความรัก ความเขาใจ และเห็นใจซึ่งกันและกัน ชวยในการคิดแกปญหาตาง ๆ ซ่ึงชวยลด
ความเครียดและความเบื่อหนายในการทํางาน   ผาณิต สกุลวัฒนะ (2537)  พบวาพยาบาลประจําการ
ที่ปฏิบัติงานในหออภิบาลผูปวยหนักที่แตงงานแลว มีความรูสึกเหนื่อยหนายนอยกวาคนโสด 
(Coland, 1987 อางถึงใน พรทิพย สุรโยธี ณ ราชสีมา, 2537) และพบวาพยาบาลที่มีสถานภาพสมรสคู 
จะมีคุณภาพชีวิตการทํางานสูงกวาพยาบาลที่เปนโสด (ทวีศรี กรีทอง, 2529) ดังนั้นสถานภาพสมรส
นาจะมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน หมายถึง ระยะเวลาเริ่มตั้งแตปฏิบัติงานจนมาถึง
ปจจุบัน ระยะเวลาในการปฏิบัติงานนาน ยอมมีประสบการณที่มีสวนชวยใหบุคคลสามารถ
จินตนาการไดอยางกวางไกล รอบคอบ มีเหตุผล  และชวยใหสามารถเลือกวิธีในการตัดสินใจ        
แกปญหาตาง ๆ ไดอยางรวดเร็ว (Roger, 1961 อางถึงใน สมลักษณ สุวรรณมาลี, 2540)  จาก
การศึกษาของ นงพงา ปนทองพันธุ (2542)  พบวาประสบการณการทํางานของพยาบาลประจําการ
หนวยอภิบาลผูปวยหนัก โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร มีความสัมพันธทางบวกกับความสามารถ
ในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการหนวยอภิบาลผูปวยหนัก   สอดคลองกับผลการศึกษาของ 
กมลวรรณ มาลานิตย (2542) ที่พบวาประสบการณทํางานมีความสัมพันธกับความสามารถในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลตํารวจ   ดังนั้นระยะเวลาในการปฏิบัติงานนาจะมี
ความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาล 
 การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา (Mandatory overtime) หมายถึง การทํางาน
นอกหรือเกินเวลาปกติ หรือเกินชั่วโมงการทํางานปกติในวันทํางานหรือวันหยุด  (พงษรัตน        
เครือกล่ิน, 2545)  การบริหารงานดานอัตรากําลังของฝายการพยาบาลจะตองบอกถึงอัตรากําลังเสริม 
เพื่อทดแทนอัตรากําลังพยาบาลที่มีไมเพียงพอกับภาระงานพยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาล 
เพื่อใหผูใชบริการไดรับบริการที่มีคุณภาพและทั่วถึง ซ่ึงการปฏิบัติงานของพยาบาลจะดูแล      
ผูปวยอยางตอเนื่องตลอด 24 ชั่วโมง เพื่อใหการปฏิบัติงานในหนาที่ดานการรักษาพยาบาลเปนไป
ดวยความเรียบรอย มีบุคลากรปฏิบัติงานตลอดเวลา และมิใหเกิดผลเสียตอโรงพยาบาล  ดังนั้น    
การทํางานลวงเวลาของพยาบาลที่ไดรับมอบหมายจากหัวหนาหอผูปวยจะสงผลตอการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลประจําการ 
 การมีสวนรวมในงาน (Job involvement) หมายถึง ความรูสึกของบุคคลที่มีให    
กับงาน วางานเปนสิ่งสําคัญและมีคุณคาในชีวิต และการไดปฏิบัติงานทําใหตนเองมีความรูสึกวา
ตนเองมีคุณคา   ตามแนวคิดของ Lodahl and Kejner (1965) ประกอบดวย 5 ดาน คือ ความเชื่อ      
ในคุณคาของงาน ความรับผิดชอบตองาน การทุมเทและเสียสละใหกับงาน เวลาที่ใหกับงาน และ
การมีสวนเกี่ยวของกับงาน  การมีสวนรวมในงานเปนการเปดโอกาสใหบุคลากรผูปฏิบัติงานเขามา  
มีสวนรวมในการตัดสินใจและแกปญหาในทุกกระบวนการของการปฏิบัติงาน ตามแนวคิดของ 
Cummings and Worley (2005) ประกอบดวย 4 ดาน คือ การเสริมสรางพลังอํานาจ การใหขอมูล
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ขาวสาร ความรูทักษะ และรางวัล  ทําใหสามารถตัดสินใจและแกปญหาในการปฏิบัติงาน เกิดการ
พัฒนาและเพิ่มความสามารถในการปฏิบัติงาน  จากการศึกษาของ Keller (1997) พบวาการมี      
สวนรวมในงานมีความสัมพันธทางบวกกับผลการปฏิบัติงาน  สอดคลองกับการศึกษาของ Sun, 
Hui, Tam and Frick (2000) พบวาการมีสวนรวมในงานมีความสัมพันธทางบวกกับการพัฒนา      
การปฏิบัติงาน สอดคลองกับการศึกษาของ อรพินท ตราโต (2546) ซ่ึงพบวาการมีสวนรวมในงาน
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลศูนย  มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการโรงพยาบาลศูนย ดังนั้นการมีสวนรวมในงานของพยาบาลประจําการจะมีผลทําให
พยาบาลมุงมั่นปฏิบัติงานดวยความเต็มใจ มีความรับผิดชอบในงาน ทุมเททั้งเวลา กําลังกาย และ
กําลังใจในการปฏิบัติงาน ดังนั้นการมีสวนรวมในงานนาจะสงผลตอการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ 
 การสนับสนุนทางสังคม  (Social support) หมายถึง การที่บุคคลในเครือขาย      
ของสังคมไดรับความชวยเหลือจากการปฏิสัมพันธกันระหวางบุคคลในดานอารมณสังคม ขอมูล
ขาวสาร และทรัพยากร ส่ิงของ ทําใหบุคคลสามารถเผชิญความเครียดและตอบสนองตอความเครียด
ไดรวดเร็วยิ่งขึ้น (Thoits, 1986)   การสนับสนุนทางสังคมเปนปจจัยที่สําคัญตอการดํารงอยูของ
บุคคลในสังคม (Bruhn and Phillips, 1984) ชวยใหเกิดคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี และสงเสริม      
ใหงานสามารถบรรลุผลตามเปาหมาย (House, 1981)  การสนับสนุนทางสังคมทําใหบุคคลเชื่อวา    
มีบุคคลอื่นที่ใหความรัก ความหวงใย เอาใจใส เห็นคุณคา และรูสึกวาตนเปนสวนหนึ่งของสังคม     
จึงถือเปนแหลงประโยชนที่สําคัญของบุคคลจากสิ่งแวดลอม ชวยใหบุคคลเผชิญความเครียดไดดี 
และปรับตัวไดอยางเหมาะสม (Lazarus and Folkman, 1984 ; Cohen and Will, 1985) การสนับสนุน  
ทางสังคมจะทําหนาที่ขจัดหรือปองกันความเครียด ทําใหบุคคลเขมแข็งในการเผชิญกับส่ิงที่ยาก     
ผูปฏิบัติงานที่ไดรับการสนับสนุนทางสังคมจะเกิดขวัญและกําลังใจในการปฏิบัติงานมากขึ้น 
(Yoder – Wise, 1999 : 192)  มีความมุงมั่นที่จะปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมาย มีความมั่นใจ และเห็น
คุณคาในตนเอง 
 จากแนวเหตุผลดังกลาวขางตน ผูวิจัยจึงตั้งสมมติฐานการวิจัยดังนี้ 
 1. ปจจัยสวนบุคคล ดานสถานภาพสมรส และดานระยะเวลาในการปฏิบัติงาน         
มคีวามสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 2. การได รับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา  มีความสัมพันธทางลบกับการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 3. การมีสวนรวมในงาน มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ 
 4. การสนับสนุนทางสังคม มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ 
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 5. ปจจัยสวนบุคคล การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา การมีสวนรวมในงาน 
การสนับสนุนทางสังคม สามารถทํานายการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 
ขอบเขตการวิจัย 
 
 1. ประชากรในการวิจัยคร้ังนี้ คือ พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานัก
การแพทย กรุงเทพมหานคร 
 2. กลุมตัวอยาง คือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในหอผูปวย และในหองอุบัติเหตุ 
ฉุกเฉิน โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ที่ไดจากการสุมตัวอยาง 
 3. ตัวแปรที่ใชในการวิจัย ประกอบดวย 
  3.1 ปจจัยสวนบุคคล ไดแก สถานภาพสมรส ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
  3.2 การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา 
  3.3 การมีสวนรวมในงาน 
  3.4 การสนับสนุนทางสังคม 
  3.5 การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 
คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
 
 1. การปฏิบัติงาน (Job performance) หมายถึง การกระทําของพยาบาลประจําการ 
ระดับปฏิบัติการที่แสดงออกในการปฏิบัติหนาที่ความรับผิดชอบในวิชาชีพ เพื่อใหไดงานบรรลุผล
สําเร็จตามเปาหมายตามการรับรูของพยาบาลประจําการ ประเมินจากแบบสอบถามการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลประจําการ โดยบูรณาการตามแนวคิดของ Schwirian (1978)  แนวคิดของกองการ
พยาบาล (2539)  แนวคิดขององคการอนามัยโลก (1996 อางถึงใน สมจิต หนุเจริญกุล, 2543) และ
แนวคิดของสภาการพยาบาล (2545) เพื่อความเหมาะสมกับบทบาทหนาที่ของพยาบาลประจําการ        
ในปจจุบันการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการประกอบดวย 8 ดาน คือ 
  1.1 การวางแผนการพยาบาล หมายถึง การที่พยาบาลประจําการปฏิบัติงาน 
โดยใชความรู ความสามารถ ทักษะ และประสบการณ ในการรวบรวมขอมูลเพื่อประเมินปญหา  
การเจ็บปวย กําหนดขอวินิจฉัยทางการพยาบาลและกิจกรรมลวงหนา เพื่อใหสอดคลองกับความ
ตองการของผูปวยและการรักษาของแพทย รวมทั้งติดตามผลและปรับปรุงแผนการพยาบาลให
เหมาะสมกับผูปวย 
  1.2 การดูแลผูปวยในภาวะฉุกเฉิน หมายถึง การที่พยาบาลประจําการปฏิบัติงาน
โดยใชความรู ทักษะ และประสบการณ ในการตัดสินใจใหการพยาบาลชวยชีวิตผูปวยและแกปญหา
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ไดรวดเร็วและเหมาะสมกับสภาพภาวะฉุกเฉิน ซ่ึงรวมถึงภาวะฉุกเฉินทางจิตใจของผูปวยและ 
ครอบครัว ใหไดรับการรักษาพยาบาลตามแผนการรักษาอยางครบถวน 
  1.3 การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ หมายถึง การที่พยาบาล
ประจําการใชความรู ทักษะ และประสบการณ ในการสื่อขอมูลทางการพยาบาลเพื่อใหผูปวยและ
ครอบครัวมีความเขาใจที่ตรงกัน สรางความไววางใจและการยอมรับใหเกิดขึ้นกับผูปวยและ
ผูรวมงาน เกิดความเขาใจตรงกันในการดูแลใหการพยาบาล 
  1.4 การสอนและการใหความรวมมือ หมายถึง การที่พยาบาลประจําการ       
ใชความรู ทักษะ และประสบการณ ในการใหความรู ใหความรวมมือในการสอน การแนะนําแกผูปวย
และครอบครัว ใหมีการเรียนรูเกี่ยวกับการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ สามารถพึ่งพาตนเองได    
ในการใชวัสดุอุปกรณและเทคโนโลยีที่เหมาะสม มีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพในทางที่ดีขึ้น 
  1.5 การพัฒนาตนเองในดานวิชาชีพ หมายถึง การที่พยาบาลประจําการ
ปฏิบัติการพยาบาลโดยใชความรู ทักษะ และประสบการณ ในการปฏิบัติงานใหไดตามมาตรฐาน
วิชาชีพพยาบาล โดยมีการแสวงหาความรูเพิ่มเติมอยางตอเนื่อง พัฒนาความคิดสรางสรรคของตน
ใหสามารถประดิษฐคิดคนนวัตกรรมที่เปนประโยชนตอวิชาชีพ 
  1.6 การเปนผูนํา หมายถึง การที่พยาบาลประจําการปฏิบัติการพยาบาลโดย   
ใชความรู ทักษะ และประสบการณ ช้ีนํา โนมนาว ใหผูปวยและครอบครัวและผูรวมงาน ใหความ 
รวมมือในการปฏิบัติตามไดอยางถูกตองเหมาะสมตามวัตถุประสงค 
  1.7 การใชเทคโนโลยีสารสนเทศทางการพยาบาล หมายถึง การที่พยาบาล
ประจําการปฏิบัติการพยาบาลโดยใชคอมพิวเตอรในการสืบคนขอมูลและความรูทางดานสุขภาพ 
รวมทั้งการบันทึกขอมูลทางการพยาบาลและการติดตอประสานงานระหวางผูรวมงานในทีม       
การพยาบาล หนวยงาน โรงพยาบาล ในการดูแลผูปวยหรือการสงตอผูปวย 
  1.8  การทําวิจัยทางการพยาบาล หมายถึง การที่พยาบาลประจําการปฏิบัติการ
พยาบาลโดยการคนหาปญหาและใหความรวมมือ หรือเปนสวนหนึ่งในการดําเนินการวิจัยเพื่อ           
เผยแพร และนําผลงานวิจัยทางการพยาบาลมาประยุกตใชในการปฏิบัติงาน 
 2. การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา (Mandatory overtime) หมายถึง การที่
พยาบาลประจําการไดรับมอบหมายจากผูบังคับบัญชาในการปฏิบัติหนาที่ที่นอกเหนือจากการ
ทํางานตามปกติ รวมทั้งเปนการทํางานลวงเวลาที่ตั้งใจปฏิบัติ ทําเอง หรือไดรับคําสั่งตามนโยบาย 
เปนการทํางานเปนผลัด ๆ ละ 8 ชั่วโมง ซ่ึงการดูแลในการพยาบาลผูปวยตองดูแลตอเนื่อง 24 ช่ัวโมง         
ในสภาวการณที่หนวยงานขาดอัตรากําลังพยาบาลประจําการที่มีไมเพียงพอในการปฏิบัติการ
พยาบาลแกผูปวยในผลัดการปฏิบัติงานนั้น ๆ หัวหนาหอผูปวยจะเปนผูมอบหมายใหพยาบาลทํางาน
ลวงเวลาตอเนื่องจากเวลาที่ทํางานตามปกติแลวอีก 8 ชั่วโมง หรือในวันหยุดของพยาบาลประจําการ
คนนั้น ๆ หรือตามความเหมาะสมของหนวยงาน เพื่อไมใหเกิดผลเสียหรือผลกระทบตอโรงพยาบาล 
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ประเมินจากการตอบแบบสอบถามการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา โดยใชแนวคิดของ       
พงษรัตน เครือกล่ิน (2545) ตามพระราชบัญญัติคุมครองแรงงาน พ.ศ.2541 โดยกําหนดเวลาทํางาน
ตามปกติไมเกิน 8 ช่ัวโมงตอวัน และไมเกิน 48 ชั่วโมงตอสัปดาห ถามากกวา 48 ช่ัวโมงตอสัปดาห 
ใหเปนการทํางานลวงเวลา 
 3. การมีสวนรวมในงาน (Job involvement) หมายถึง การที่พยาบาลประจําการ     
มีการรับรูตองานวางานเปนส่ิงสําคัญสําหรับชีวิต มีความรับผิดชอบตองาน ทุมเทใหกับงาน และมี
สวนเกี่ยวของในงาน  ประเมินจากการตอบแบบสอบถามการมีสวนรวมในงานของพยาบาลประจําการ 
โดยใชแนวคิดของ Lodahl and Kejner (1965) และ Cummings and Worley (2005) ซ่ึงประกอบดวย
องคประกอบ 6 ดาน คือ 
  3.1 ความเชื่อในคุณคาของงาน  หมายถึง  การที่พยาบาลประจําการให
ความสําคัญกับงานและคิดวางานเปนสวนหนึ่งของชีวิต    การทํางานทําใหเกิดความรูสึกวาตนเอง  
มีคุณคา และเปนประโยชนตอองคการ 
  3.2 ความรับผิดชอบตองาน หมายถึง การที่พยาบาลประจําการมีการแสดงออก
ตองานที่ทําดวยความซ่ือสัตย ใหความสนใจและเอาใจใสตองาน กลาเผชิญหนากับส่ิงที่ทําผิดพลาด
ในงาน มีความพยายามที่จะปรับปรุงใหดีขึ้นกวาเดิม และคิดหาวิธีอยูเสมอวาจะทํางานใหดีขึ้น 
  3.3 การทุมเทและเสียสละใหกับงาน หมายถึง การที่พยาบาลประจําการ        
ใหความสําคัญกับงาน เอาใจใสตองานอยางเต็มที่ และคิดวาตนเองทํางานเหมาะสมกับหนาที่          
มีความผิดพลาดในการทํางานนอย เสียสละแรงกายแรงใจใหกับงาน อุทิศตนในการทํางาน จะอยู
ทํางานจนเสร็จแมวาจะลวงเลยเวลาทํางานปกติโดยไมมีคาตอบแทนให  เพื่อความสําเร็จและบรรลุ
เปาหมายขององคการ 
  3.4 เวลาที่ใหกับงาน หมายถึง การที่พยาบาลประจําการใหความสําคัญกับงาน 
โดยใหเวลาในการทํางานอยางเต็มที่ เมื่อมีปญหาทํางานไมเสร็จ ก็จะนํางานกลับไปทําตอที่บาน 
และมีความรูสึกวาการปฏิบัติงานที่ทํานั้นคุมคากับเวลาที่เสียไป เต็มใจที่จะทํางานนอกเวลา         
โดยไมสนใจวาจะไดประโยชนตอบแทนหรือไม 
  3.5 การมีสวนเกี่ยวของในงาน หมายถึง การที่พยาบาลประจําการไดมสีวนรวม
ในงาน โดยจะเสนอความคิดเห็น วิธีการ หรือการตัดสินใจ เพื่อนําไปปรับปรุงการทํางานใหงานนั้น
ประสบความสําเร็จ 
  3.6 การมีสวนรวมในการจัดสรรผลตอบแทนจากงาน หมายถึง การที่พยาบาล
ประจําการมีสวนรวมในการตัดสินใจ ในการใหความสําคัญ การจัดสรรแบงสวนรางวัลรวมกับทีม
การพยาบาล  เพ่ือใหไดสวนแบงรางวัลซ่ึงเกิดจากการปฏิบัติงานทั้งภายนอกองคการและภายใน 
องคการ ที่เปนคาตอบแทน คาจาง โบนัส การเลื่อนขั้นเงินเดือน และความกาวหนาในตําแหนงหนาที่ 
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 4. การสนับสนุนทางสังคม (Social support) หมายถึง การที่พยาบาลประจําการ
ไดรับความชวยเหลือ การค้ําจุน ทําใหเกิดความรูสึกใกลชิดสนิทสนม เกิดความรูสึกปลอดภัยเมื่ออยู
ใกลชิด และสามารถระบายความรูสึกที่พยาบาลประจําการไดรับการติดตอสัมพันธกับผูบังคับบัญชา 
เพื่อน/ผูรวมงาน และครอบครัว ประเมินจากแบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคมตามการรับรูของ
พยาบาลประจําการที่ไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา ประกอบดวย 3 ดาน ตามแนวคิดของ 
Thoits (1986) ดังนี้ 
  4.1 การสนับสนุนทางดานอารมณสังคม หมายถึง การรับรูของพยาบาล 
ประจําการที่มีตอการไดรับความชวยเหลือจากผูบังคับบัญชา จากเพื่อน ผูรวมงาน และจากครอบครัว 
โดยไดรับความรัก การดูแลเอาใจใส การยอมรับ เห็นคุณคา และรูสึกเปนสวนหนึ่งของกลุม 
  4.2 การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร หมายถึง การที่พยาบาลประจําการ   
ไดรับการชวยเหลือจากผูบังคับบัญชา จากเพื่อน ผูรวมงาน และครอบครัว โดยไดรับขอมูลตาง ๆ 
รวมทั้งขาวสารที่จําเปน เชน นโยบาย แนวปฏิบัติใหม ๆ เพื่อปรับปรุงคุณภาพงานบริการ รวมทั้ง
เหตุการณเปล่ียนแปลงที่เกิดขึ้นภายในโรงพยาบาล และคําแนะนําในการแกปญหา 
  4.3 การสนับสนุนทางดานทรัพยากร หมายถึง การที่พยาบาลประจําการไดรับ
ความชวยเหลือจากผูบังคับบัญชา จากเพื่อน ผูรวมงาน และจากครอบครัว โดยไดรับความ ชวยเหลือ
ดานแรงงาน วัสดุอุปกรณ และส่ิงของเงินทอง 
 พยาบาลประจําการ หมายถึง พยาบาลวิชาชีพที่ไดรับขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
เปนผูประกอบวิชาชีพสาขาการพยาบาลและผดุงครรภชั้น 1  สําเร็จการศึกษาระดับประกาศนียบัตร 
เทียบเทาอนุปริญญา ระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทาปริญญาตรี หรือสูงกวา ซ่ึงปฏิบัติงานอยูที่      
หอผูปวยในและในหองอุบัติเหตุฉุกเฉินของโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร มีจํานวน 9 แหง ไดแก 
วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล  โรงพยาบาลกลาง  โรงพยาบาลตากสิน  
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ  โรงพยาบาลหลวงพอทวีศักดิ์ ชุตินธโร อุทิศ  โรงพยาบาล   
หนองจอก  โรงพยาบาลลาดกระบัง กรุงเทพมหานคร  โรงพยาบาลราชพิพัฒน  โรงพยาบาลสิรินธร 
 
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
 
 1. เพื่อเปนแนวทางใหผูบริหารการพยาบาลไดนําขอมูลการวิจัยไปพิจารณา        
วางแผนการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการใหสอดคลองกับการเปลี่ยนแปลงตามสถานการณ  
ในปจจุบัน            
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                               2. เพื่อเปนแนวทางใหผูบริหารไดนําขอมูลไปประกอบการพิจารณาและ
ประเมินผลในการปฏิบัติงาน เพื่อจูงใจใหพยาบาลปฏิบัติหนาที่ดวยความเต็มใจ เต็มความสามารถ 
และมีสวนรวมในงานใหบรรลุผลตามเปาหมายขององคการพยาบาล 
  



บทท่ี 2 
  

เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 

จากการศึกษาปจจัยทํานายการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการในโรงพยาบาล
สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ตัวแปรที่นาศึกษาไดแก ปจจัยสวนบุคคล การไดรับ
มอบหมายใหทํางานลวงเวลา  การมีสวนรวมในงาน  การสนับสนุนทางสังคม    ผูวิจัยไดศึกษา
คนควาแนวคิดและทฤษฎีตาง ๆ จากเอกสาร บทความ วารสาร หนังสือ ทั้งของประเทศไทยและ
ตางประเทศ โดยสรุปสาระสําคัญและนําเสนอตามลําดับ ดังนี้    

1. สํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร  
  สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร เปนหนวยงานหนึ่งในสังกดักรงุเทพมหานคร  
ที่มีอํานาจหนาที่รับผิดชอบเกี่ยวกับการดําเนินการใหบริการตรวจรักษาพยาบาล การสงเสริมสุขภาพ 
การปองกันโรค และการฟนฟูสุขภาพ การจัดการศึกษา ฝกอบรมและพัฒนาวิชาการทางการแพทย
และการพยาบาล โดยมีโรงพยาบาลในสังกัด 9 แหง เปดใหบริการแกประชาชนในกรุงเทพมหานคร 
ครอบคลุมจํานวนเตียงประมาณรอยละ 10 ของจํานวนเตียงทั้งหมดในเขตกรุงเทพมหานคร  ซ่ึง
ประกอบ ดวย  

1.1 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร 
1.2  ฝายการพยาบาล 

2. การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
2.1 ความหมายของการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลประจาํการ 
2.2 องคประกอบของการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
2.3 แนวคดิเกีย่วกบัการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 

3. ปจจัยสวนบุคคลกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ไดแก 
3.1 สถานภาพสมรส 
3.2 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 

 4. การไดรับมอบหมายใหทาํงานลวงเวลา 
 4.1 ความหมายของการไดรับมอบหมายการทํางานลวงเวลา 
 4.2 ความสัมพันธระหวางการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลากับการปฏิบัติงาน 
  ของพยาบาลประจําการ 
 5. การมีสวนรวมในงาน (Job involvement) 
   5.1 ความหมายของการมีสวนรวมในงาน 
   5.2 แนวคดิทฤษฎเีกี่ยวกับการมีสวนรวมในงาน 
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   5.3 ความสัมพันธระหวางการมสีวนรวมในงานกับการปฏิบตัิงานของ  
    พยาบาลประจาํการ 
 6. การสนับสนุนทางสังคม (Social support) 
   6.1 ความหมายของการสนับสนุนทางสังคม 
   6.2 แนวคดิทฤษฎเีกี่ยวกับการสนับสนุนทางสังคม 
   6.3 ความสัมพันธระหวางการสนับสนุนทางสังคมกับการปฏิบัติงานของ 
    พยาบาลประจาํการ 
 7.  งานวิจยัที่เกี่ยวของ 
 

1. สํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร  
                สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ซ่ึงเปนหนวยงานหนึ่งอยูในสังกัดกรุงเทพมหานคร  
มีอํานาจหนาที่รับผิดชอบเกี่ยวกับการดําเนินการใหการบริการตรวจรกัษาพยาบาล  การสงเสริม
สุขภาพ  การปองกันโรค  และการฟนฟสุูขภาพ  การจดัการศึกษา  ฝกอบรมและพฒันาวิชาการ
ทางการแพทยและการพยาบาล    โดยมีโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร  
ไดบริการในดานสุขภาพแกประชาชนในเมืองหลวง ซ่ึงมีจํานวน 9 แหง  

1.1  โรงพยาบาลสงักัดสํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร 
โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร เปนโรงพยาบาลทั่วไป 

ปจจุบันมีจํานวน 9 แหง ไดแก วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล              
โรงพยาบาลกลาง  โรงพยาบาลตากสิน  โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ  โรงพยาบาลหลวงพอ    
ทวีศักดิ์ ชุตินธโร อุทิศ โรงพยาบาลหนองจอก โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร โรงพยาบาล
ราชพิพัฒน และโรงพยาบาลสิรินธร  รับผิดชอบเกี่ยวกับการใหบริการตรวจรักษาพยาบาล  การ    
สงเสริมสุขภาพและปองกันโรค การจัดการศึกษาและฝกอบรมทางการแพทยและการพยาบาล      
สงเสริมและสนับสนุนการพัฒนาวิชาการแพทยและการพยาบาล  กําหนดและประสานแผนการ
ปฏิบัติงานของสํานักใหเปนไปตามนโยบายและแผนแมบทของกรุงเทพมหานคร คือ พัฒนาระบบ
บริการสุขภาพทุกระดับใหมีคุณภาพ มีประสิทธิภาพไดมาตรฐาน ประชาชนมีหลักประกันสุขภาพ
ถวนหนา เขาถึงบริการสุขภาพที่มีคุณภาพไดอยางเสมอภาค รวมมือและประสานกับองคการตาง ๆ 
ทั้งในภาครัฐและเอกชนในการจัดการศึกษาทางการแพทย การพยาบาล  การตรวจรักษา  การสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรค  การเผยแพรความรูและถายทอดเทคโนโลยทีี่เกี่ยวกับการตรวจรักษาใหแก
สวนราชการทั่วไป พัฒนารูปแบบและวิธีจัดระบบบริการทางการแพทยและการสาธารณสุข เพื่อ
กําหนดมาตรฐานทางดานการตรวจรักษา การพยาบาล และการสงเสริมสุขภาพของประชาชน 
(สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร, 2546) 
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1.2  ฝายการพยาบาล  
  ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดสํานกัการแพทย กรุงเทพมหานคร เปนหนวยหนึ่ง
ของโรงพยาบาลที่มีบุคลากรในสังกัดมากที่สุด  ขึ้นตรงตอผูอํานวยการโรงพยาบาล มีหนาที่ในการ
บริหารจัดการดานการพยาบาล ตั้งแตการปองกันและสงเสริมสุขภาพอนามัยของผูปวย การวางแผน
ใหการพยาบาล การติดตามและสงตอผูปวยเพื่อการรักษาพยาบาลอยางตอเนื่อง การฟนฟูสมรรถภาพ 
รวมถึงการจัดอัตรากําลังบุคลากรทางการพยาบาลใหปฏิบัติตามหนวยงานตาง ๆ ของโรงพยาบาล 
การจัดหาอุปกรณเครื่องมือเคร่ืองใชในการรักษาพยาบาล ประเมินผลและปรับปรุงแกไขบริการ
พยาบาล ประสานงานกับสถาบันการศึกษาและหนวยงานอื่นที่เกี่ยวของกับการศกึษาอบรม ดงูาน 
สงเสริมใหมีการพัฒนาการพยาบาลใหเหมาะสมทันสมัย  และปฏิบัตงิานอื่น ๆ ที่เกี่ยวของ (สํานัก
การแพทย กรงุเทพมหานคร, 2545)   
 
  ภาระงานของฝายการพยาบาล   แบงออกเปน 3 ดาน คือ  
  1. การบริหารทั่วไป  เปนการบริหารที่ดาํเนินงานเพื่อใหงานของฝายการพยาบาล   
มีระบบ  โดยใหการสนับสนุนการบริหารจัดการดานตาง ๆ เพื่อลดปญหาอุปสรรคในการดําเนนิงาน
และชวยใหการดําเนินงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ ลักษณะการบรหิารงานทัว่ไป ไดแก การจดัทํา
แผนงาน  การจัดองคการ  การจัดการดานบคุลากร  และการควบคุมกาํกับงาน 
 2. การบริหารงานบริการพยาบาล เปนการบริหารจัดการที่มีผลตอผูใชบริการตาม
วัตถุประสงคของหนวยงาน หรือตามความตองการและปญหาของผูปวย ครอบครัว และชุมชน 
ลักษณะงานครอบคลุมการพยาบาลทั้ง 4 มิติ คือ การปองกัน การสงเสริมสุขภาพ การรักษาพยาบาล 
และการฟนฟูสมรรถภาพ รวมทั้งการดูแลอยางครบองครวม (Holistic care) การบริหารงานบริการ  
มีกิจกรรมการบริการ เชน การจัดบริการพยาบาลตามความตองการและตามความคาดหวังของ
ผูใชบริการ  การจัดทีมการพยาบาล  การบริการดูแลรับผิดชอบผูปวยตลอด  24 ช่ัวโมง 
 3. การบริหารงานวิชาการ   เปนงานสนับสนุนการบริการพยาบาลใหมีคุณภาพ  
ดําเนินงานวิชาการเพื่อพัฒนาบุคลากรใหมีความรู  มีทักษะ  มีคุณธรรม  จริยธรรมในการปฏิบัติงาน 
และชวยใหบุคลากรมีความสามารถ เกิดความมั่นใจที่จะปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ ลักษณะ
งานการบริหารงานวิชาการประกอบดวย การพัฒนาบุคลากร การบริการดานเอกสาร ตําราวิชาการ      
สงเสริมและเผยแพรผลงานวิชาการ ใหคําปรึกษาแนะนํา ตลอดจนการคนควาวิจัยทางการพยาบาล 
การบริการการศึกษา โดยการประสานงานกับสถาบันการศึกษา จัดประสบการณการศึกษา
ภาคปฏิบัติ ควบคุมนิเทศนักศึกษา อํานวยความสะดวกในการประเมินผลภาคปฏิบัติของนักศึกษา 
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บทบาทหนาท่ีความรับผิดชอบของพยาบาลประจําการ 
 บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล

สังกัดสํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร  ประกอบดวยบทบาทความรับผิดชอบ  2 ลักษณะ  
เชนเดียวกับที่กองการพยาบาลกําหนดไว  (กองการพยาบาล, 2539 : 3 – 27) ไดแก 

 1. บทบาทหนาท่ีรับผิดชอบตามตําแหนงทางการบริหารที่ไดรับมอบหมาย หรือ
บทบาทหัวหนาหอผูปวย ซ่ึงโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร เปนสถานบริการ
ทางสาธารณสุขที่มุงมั่นพัฒนาเพื่อการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  เปนภาระงานที่หนักสําหรับ            
ผูบริหารโรงพยาบาล โดยเฉพาะผูบริหารทางการพยาบาลในระดับหัวหนาหอผูปวย ซ่ึงเปนบุคคล
สําคัญในการเชื่อมโยงนโยบายสูการปฏิบัติ บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของหัวหนาหอผูปวย        
มีความสําคัญตอการบริหารงานและการพัฒนาโรงพยาบาล ซ่ึงไดกําหนดบทบาทของหัวหนาหอผูปวย
ไวดังนี้ (กองการพยาบาล, 2539) 

  1.1 เปนผูบริหารการพยาบาลระดับตน 
  1.2 เปนสมาชิกของทีมสุขภาพ มีสวนรวมในการอภิปรายและใหขอคิดเห็นตอ

ทีมสุขภาพอยางมีประสิทธิภาพ 
  1.3 เปนผูประสานงานที่ดีในการรักษาพยาบาล 
  1.4 เปนผูอํานวยการใหผูปวยไดรับการบริการและสวัสดิภาพที่ดี 
  1.5 เปนที่ปรึกษาของเจาหนาที่ทุกระดับ 
  1.6 เปนผูนิเทศ และเปนครูแกผูปฏิบัติการพยาบาล 
  1.7 เปนผูเชี่ยวชาญในดานการปฏิบัติการทางคลินิกในสาขาที่ตนปฏิบัติ เพื่อให

เกิดศรัทธาแกผูปฏิบัติงาน เขาใจปญหาทางการพยาบาลไดอยางถูกตอง และเปนแบบอยางที่ดีแก     
ผูปฏิบัติ 

 หนาที่ความรับผิดชอบของหัวหนาหอผูปวยแบงเปน 3 ดาน ดังนี้ 
 1. ดานการบริหาร ไดแก 
  1.1 รับนโยบายจากฝายการพยาบาล 
  1.2 วางแผนรับผิดชอบเกี่ยวกับหอผูปวย 
  1.3 มอบหมายงานแกเจาหนาที่ตามระดับความรูความสามารถ 
  1.4 ติดตาม ควบคุม กํากับการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ 
  1.5 ประเมินผลงานเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ และคุณภาพการ

พยาบาลของหนวยงาน 
  1.6 พิจารณาความดีความชอบของเจาหนาที่ทุกระดับในหนวยงาน 
  1.7 สงเสริมขวัญและกําลังใจแกเจาหนาที่ 
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  1.8 จัดตารางเวรปฏิบัติงานของเจาหนาที่ และควบคุมใหมีเจาหนาที่รับผิดชอบ
ใหการพยาบาลตลอด 24 ช่ัวโมง 

  1.9 เยี่ยมตรวจและนิเทศการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ 
  1.10 รวบรวมสถิติรายงานของหนวยงานประจําวัน ประจําเดือน ประจําป 
  1.11  ปฐมนิเทศเจาหนาที่ใหม 
  1.12 รวมเปนกรรมการเฉพาะกิจในคณะทํางานตาง ๆ 
  1.13 เปนที่ปรึกษาและแกไขปญหาในการปฏิบัติงาน 
  1.14 ปฏิบัติงานอื่นที่ไดรับมอบหมาย 
 2. ดานการบริการพยาบาล ไดแก 
  2.1 จัดระบบบริการรักษาพยาบาลในหนวยงาน 
  2.2 กําหนดมาตรฐานการพยาบาลในหนวยงาน 
  2.3 กําหนดความตองการใชอุปกรณ เครื่องมือ รวมทั้งเครื่องนอนและเสื้อผา 
  2.4 จัดหา ควบคุมการใช บํารุงรักษาอุปกรณเครื่องมือ รวมทั้งเครื่องนอนและ

เสื้อผา 
  2.5 ปรับปรุงงานบริการพยาบาลของหนวยงานที่รับผิดชอบ 
  2.6 ควบคุมดูแลการจัดทําความสะอาด และความเปนระเบียบเรียบรอยของ

อาคารสถานที่และส่ิงแวดลอม 
  2.7 ควบคุมและตรวจสอบการบันทึกรายงานทางการพยาบาล 
 3. ดานวิชาการ ไดแก 
  3.1 ควบคุมการจัดสอนสุขศึกษา  
  3.2 จัดทํา จัดหาเอกสาร ตํารา คูมือทางวิชาการตาง ๆ 
  3.3 สนับสนุนการทําวิจัยทางการพยาบาล  ติดตาม และนําผลการวิจัยมา     

ปรับปรุงบริการทางการพยาบาล 
  3.4 จัดประสบการณทางดานการพยาบาล ใหแกนักศึกษาและผูมาฝกอบรม 

หรือดูงานทางการพยาบาล 
  3.5 เปนผูนําในการดําเนินงานวิชาการของหนวยงาน 
  3.6 เปนวิทยากรเผยแพรความรูทางการพยาบาล 
 2. บทบาทหนาท่ีรับผิดชอบตามขอบเขตการปฏิบัติการพยาบาล ซ่ึงเปนการใหการ

พยาบาลกับผูปวยหรือผูใชบริการ  พยาบาลประจําการเปนบุคลากรที่สําคัญในทีมสุขภาพ มีหนาที่
ในลักษณะวิชาชีพ ซ่ึงหมายถึงเปนผูที่ไดรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาล โดยเปนผูที่
สําเร็จการศึกษาหลักสูตรการพยาบาลระดับวิชาชีพ         ใหบริการทางสุขภาพตอผูใชบริการตาม
ขอบเขตของงาน ซ่ึงรวมถึงการแกไขปญหาสุขภาพขั้นพื้นฐาน และแกปญหาซับซอนในการพยาบาล
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สาขาใดสาขาหนึ่ง ไดแบงบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลประจําการเปน 3 ดาน ดังนี้ 
(กองการพยาบาล, 2539)  
   2.1 ดานการปฏิบัติการพยาบาล  ใชความรูขั้นพื้นฐานในการใหการพยาบาล
โดยตรงแกผูปวยและครอบครัว  ในหอผูปวย  หรือในหนวยงานใดหนวยงานหนึ่ง  โดยใช
กระบวนการพยาบาลเพื่อวางแผนใหการพยาบาลแบบองครวม มีสวนใชมาตรฐานการพยาบาลเพื่อ
ควบคุมคุณภาพ ใหความรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของเพื่อการดูแลผูปวยและครอบครัว รวมถึง
การขอคําปรึกษาและขอความชวยเหลือจากบุคลากรในทีมสุขภาพตามความจําเปนไดอยาง
เหมาะสม และเปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ ดังตอไปนี้ 
  2.1.1 ใชความรูทางศาสตรการพยาบาลและศาสตรที่เกี่ยวของ ในการ
ประเมินปญหา การวินิจฉัยการวางแผนใหการพยาบาลผูปวยและครอบครัว รวมทั้งผูที่มีปญหา
ฉุกเฉินไดอยางปลอดภัย 
  2.1.2 ประสานความรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อใหกระบวนการ
ดูแลผูปวยและครอบครัวดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ จัดเตรียมผูปวยเพื่อรับการตรวจทั่วไปและ
ตรวจพิเศษตาง ๆ  รวมทั้งใหการพยาบาลเพื่อตอบสนองความตองการของผูปวยในสถานการณ
ตาง ๆ ไดอยางเหมาะสม 
  2.1.3 มีสวนรวมในการประชุมปรึกษาตรวจเยี่ยมผูปวยหรือผูใชบริการ         
ในหนวยงานที่ปฏิบัติ 
  2.1.4 เฝาระวัง สังเกต วิเคราะหอาการเปลี่ยนแปลงของผูปวย ดําเนินการ
ปรึกษาพยาบาลวิชาชีพในระดับสูง หรือพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ หรือทีมสุขภาพที่
เกี่ยวของ เพื่อใหความชวยเหลือผูปวยไดทันทวงทีกอนที่จะเขาสูภาวะวิกฤต หรือมีปญหาซับซอน
ตามมา 
  2.1.5 ควบคุมดูแลสิ่งแวดลอมใหเอื้อตอการดูแล และเหมาะสมที่จะเปน
แหลงฝกปฏิบัติของนักศึกษาในทีมสุขภาพทุกระดับ รวมถึงการปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรค
ตามหลักการปองกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาลที่คณะกรรมการควบคุมการติดเชื้อ
กําหนด 
  2.1.6 รวมประชุมปรึกษากับบุคลากรภายในหอผูปวยหรือในทีม เพื่อการ
ประเมินปญหาและรวมหาแนวทางในการแกไขเพื่อพัฒนาคุณภาพการดูแลอยางตอเนื่อง 
  2.1.7 จัดเตรียมและตรวจสอบอุปกรณ เครื่องมือเครื่องใชที่จําเปนในการ
รักษาพยาบาลใหอยูในสภาพพรอมใชไดตลอดเวลา 
  2.1.8 สอนและใหคํ าแนะนําแก ผูปวยและครอบครัว   เพื่อพัฒนา
ความสามารถในการดูแลตนเองและมีคุณภาพชีวิตที่ดี 



 20

  2.1.9 ปฏิบัติตามแผนการจําหนาย เพื่อชวยใหผูปวยกลับไปใชชีวิต
ตามปกติกับครอบครัวไดเร็วขึ้น หรือปฏิบัติตามกิจกรรมที่หัวหนาทีมการพยาบาลมอบหมาย 
  2.1.10 มีสวนรวมในการควบคุมคุณภาพการพยาบาลในหอผูปวยหรือ
หนวยงานที่ปฏิบัติ โดยใชมาตรฐานการพยาบาลและคูมือในการปฏิบัติการพยาบาลตาง ๆ 
  2.1.11 ใหคําแนะนําและชวยเหลือบุคลากรทางการพยาบาลที่อยูในความ 
รับผิดชอบในการแกปญหา  เพื่อควบคุมคุณภาพการพยาบาลในหอผูปวยหรือในหนวยงาน 
  2.1.12  เปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล 
 2.2 ดานการบริหารจัดการ มีสวนรวมในการบริหารจัดการการดูแลภายใน    
หอผูปวย หรือในหนวยงาน เพื่อประกันคุณภาพของการใหบริการ 
   2.2.1 มีสวนรวมในการสรางทีมการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพในการดูแล
ผูปวยและครอบครัว 
   2.2.2 มีสวนรวมในการวิเคราะหปญหา แกไขอุปสรรคที่เกิดจากระบบงาน 
บุคคล และส่ิงแวดลอม 
   2.2.3 มีสวนรวมในโครงการตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับสุขภาพอนามัยใน
หนวยงานที่ปฏิบัติ 
   2.2.4 ประเมินการใหบริการพยาบาลภายในหอผูปวย  หรือภายใน
หนวยงาน ใหขอมูลที่เปนประโยชนในการพัฒนาหอผูปวยหรือหนวยงานอยางตอเนื่อง 
   2.2.5 รวมประชุมปรึกษาผูบริหารทางการพยาบาล เพื่อประเมินคุณภาพ
ของการบริการพยาบาลในหอผูปวย หรือหนวยงาน 
   2.2.6 มีสวนรวมในกิจกรรมของฝายการพยาบาล กลุมงานในโรงพยาบาล 
และองคการวิชาชีพ 
  2.3 ดานวิชาการ มีสวนรวมในการพัฒนาวิชาการใหแกบุคลากรทางการ
พยาบาล ใหความรูแกผูใชบริการ รวมทั้งมีสวนรวมในการวิจัยและนําผลการวิจัยมาใชในการปรับปรุง
คุณภาพการพยาบาล 
   2.3.1 มีสวนรวมในการปฐมนิเทศบุคลากรที่เขามาปฏิบัติงานใหม และ    
ผูที่มาฝกอบรมในหนวยงาน 
   2.3.2 มีสวนหรือเปนพี่เล้ียงใหแกนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี 
พยาบาลเทคนิค และผูชวยพยาบาล 
   2.3.3 มีสวนรวมในการจัดทําคูมือการสอน การใหความรูแกผูปวยและ
ครอบครัวในหนวยงาน 
   2.3.4 ใหความรวมมือหรือมีสวนรวมในการทําวิจัยทางการพยาบาล และ
นําผลการวิจัยมาใชปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลที่ปฏิบัติในหนวยงาน 
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 ดังนั้นพยาบาลประจําการเปนผูมีบทบาทสําคัญในการใหการพยาบาล โดยใช
ศาสตรและศิลปทางการพยาบาลในการนําทีมไปพรอม ๆ กัน เพื่อใหไดคุณภาพการพยาบาลอยาง
แทจริง ตลอดจนมีสวนรวมในดานการบริหารจัดการและมีสวนรวมดานวิชาการ 
 

2.  การปฏิบตังิานของพยาบาลประจําการ 
 

2.1 ความหมายของการปฏิบัตงิานของพยาบาลประจําการ 
มีนักวิชาการหลายทานของตางประเทศและในประเทศไทย ไดใหความหมายของ

การปฏิบัติงาน ดังตอไปนี้             
Schwirian (1978) กลาววา การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการเปนการปฏิบัติ

กิจกรรมทางการพยาบาลเพื่อการดูแลผูปวย โดยอาศัยความรู ทักษะ ประสบการณ และหนาที่ความ
รับผิดชอบของพยาบาล 

Schermerhorn (1996) กลาววา การปฏิบัติงาน หมายถึง การกระทํากิจกรรมของ
บุคคลเพื่อปฏิบัติหนาที่ที่ไดรับมอบหมายใหบรรลุผลสําเร็จในงาน ทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพ 

Kreitner and Kinicki (2001) กลาววา การปฏิบัติงานของแตละบุคคลเกิดจากการ
รวมกันระหวางความพยายาม ความสามารถ และทักษะในการปฏิบัติงาน 

Matteson (2002) กลาววา การปฏิบัติงานเปนสิ่งที่สงผลตอความพึงพอใจในงาน 
ซ่ึงผูบริหารจะตองใหความสําคัญเปนอยางยิ่ง 

Whetten and Cameron (2002) กลาววา การปฏิบัติงานเปนผลที่เกิดจากบุคคลมี
แรงจูงใจ และมีความสามารถที่เกิดขึ้นในตัวบุคคล ซ่ึงความสามารถเกิดจากความฉลาด ไดรับการ
ฝกอบรม และมีแหลงทรัพยากร สวนแรงจูงใจเกิดจากความพอใจในพันธะสัญญา 

Rue and Byars (2003) กลาวถึงการปฏิบัติงานวา เปนผลที่เกิดจากการรวมกัน
ระหวางความพยายาม (Efforts) การรับรูบทบาท (Role perceptions) และผลผลิตเชิงผลลัพธ (Result 
produced) 

พวงรัตน บุญญานุรักษ (2535) กลาววา การปฏิบัติงานของพยาบาลเปนการปฏิบัติ
เพื่อชวยเหลือบุคคล กลุมงาน และชุมชน ทั้งผูที่มีภาวะสุขภาพดีและเจ็บปวย ใหสามารถอยูใน      
ส่ิงแวดลอมของตนเองไดตามอัตภาพ ซ่ึงการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการจะประกอบดวย  
การสังเกต การดูแล การใหคําปรึกษาเกี่ยวกับความเจ็บปวยและทุพพลภาพ การดํารงภาวะสุขภาพ     
การปองกันการเจ็บปวย การสอนและการนิเทศผูปวย การปฏิบัติตามแผนการรักษาพยาบาล รวมทั้ง
การชี้แนะผูรวมงานตามขอบเขตอยางถูกตองเหมาะสม 

ธงชัย สันติวงษ (2537) กลาววาการปฏิบัติงาน หมายถึง การกระทํากิจกรรมความ
รับผิดชอบใหประสบความสําเร็จ 
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สมจิต หนุเจริญกุล (2539) ความหมายของการปฏิบัติงานของพยาบาล หมายถึง 
การชวยเหลือบุคคล ครอบครัว และชุมชน ในการประเมินและพัฒนาทั้งสุขภาพกายและสุขภาพจิต 
ใหดีที่สุดภายใตสภาวะแวดลอมที่อาศัยและที่ทํางาน 

สภาการพยาบาล (2539) ความหมายของการปฏิบัติงานของพยาบาล หมายถึง 
การกระทําในการชวยเหลือดูแลผูปวยเพื่อบรรเทาอาการของโรคและการลุกลามของโรค รวมท้ัง
ชวยเหลือแพทยและการกระทําตามคําสั่งในการรักษาของแพทย โดยอาศัยหลักวิทยาศาสตรและ
ศิลปะการพยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาล 

จากการใหความหมายเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของพยาบาล ซ่ึงนักวิชาการที่กลาวมา
พอสรุปการปฏิบัติงานพยาบาลไดวา หมายถึง การกระทํากิจกรรมทางการพยาบาลในความรับผิดชอบ
ใหบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายขององคการ ทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพ เกี่ยวกับประสิทธิภาพ    
ประสิทธิผล โดยอาศัยความรู ความสามารถ ทักษะ ความพยายาม แรงจูงใจ การไดรับการสนับสนุน
จากองคการ และการรับรูบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบ รวมถึงการใชหลักวิทยาศาสตรและศิลปะ
การพยาบาล  ในการปฏิบัติงานใหสอดคลองกับความตองการ และถูกตองตามมาตรฐานวิชาชีพ 
และเหมาะสมตามหนาที่ความรับผิดชอบ 

 
2.2 องคประกอบของการปฏิบตัิงานของพยาบาลประจําการ  

  ในการปฏิบัติงานของแตละบคุคล ทางจิตวิทยาถือวาการที่บุคคลปฏิบัติงานใน
หนวยงานที่แตกตางกันนั้น เปนเพราะแตละบุคคลมีลักษณะและคุณสมบัติทางจิตวิทยาไมเหมือนกัน 
สงผลใหแตละบุคคลแสดงความสามารถเฉพาะตัว ความรูความสามารถแตกตางกัน ตลอดจนมี
บุคลิกภาพไมเหมือนบุคคลอื่น 
  จากการศึกษาองคประกอบของการปฏิบัติงาน (Performance) ของ Lachman 
(1984 อางถึงใน อัมเรศน ชาวสวนกลวย, 2533) พบวาม ี 6 สวน ซ่ึงเปนลักษณะพิเศษและสามารถ
เขียนเปนสูตรได (Performance formula) คือ 
   Performance  =  Ability + Effort 
   หรือ P = (AxExT) + (MxExl) 
และสามารถอธิบายสูตรดังกลาวไดวา การปฏิบัติงานเปนผลรวมของความสามารถกับความพยายาม
ของบุคคลนั้น โดยความสามารถของบุคคลยังประกอบดวยอีก 3 สวน คือ ความถนัด (A-Aptitude)  
ประสบการณ (E-Experience)  และการฝกหัด (T-Training)  สวนความพยายามประกอบดวย 3 สวน 
คือ แรงจูงใจ (M-Motive)  ความคาดหวัง (E-Expectation)  และส่ิงเราใจ (I-Incentive) โดยที่        
คุณสมบัติทั้งหมดเปนสิ่งทีผู่บริหารตองการและใชเปนหลักในการประเมินการปฏบิัติงานได  
  McCormick and Igen (1985) ไดกําหนดแนวคิดในการจัดหมวดหมูขององคประกอบ
ในการปฏิบัติงานของบุคคลได 2 ปจจยั คือ ปจจัยดานบุคคล และปจจัยดานสถานการณ 



 23

  1. ปจจัยดานบคุคล (Individual variables)  หมายถึง ลักษณะที่แสดงความเปน
เอกลักษณเฉพาะบุคคลใดบุคคลหนึ่ง ปจจัยดานนีจ้ะมคีวามแตกตางในบุคคล และจะสงผลให     
การปฏิบัติงานของแตละบุคคลมีความแตกตางกันไป ปจจัยเหลานี้ไดแก ความถนัด ลักษณะทาง
บุคลิกภาพ ลักษณะทางกายภาพ ความสนใจและแรงจงูใจ อายุ เพศ การศึกษา ประสบการณ      
ความเชื่อ และคานิยม 
  2. ปจจัยดานสถานการณ  (Situation variables) หมายถึง เงือ่นไข เหตุการณ หรือ
ลักษณะของสิ่งแวดลอมภายนอกที่มีผลตอการปฏิบัติงาน  ปจจัยเหลานี้แยกพิจารณาได 2 ประการ 
คือ 
   2.1 ตัวแปรทางกายภาพ (Physical variables) ไดแก ส่ิงที่เกี่ยวกับการปฏิบัติงาน 
และสภาพแวดลอมของสถานที่ทํางาน 
   2.2 ตัวแปรองคประกอบและสังคม (Organization and social variables) เชน 
ลักษณะโครงสราง นโยบายองคการ ชนิดของการฝกอบรม และสายการบังคับบญัชา ชนิดของ     
ส่ือลอใจ และสภาพแวดลอมในสังคม 
  Schermerhorm, Hunt, and Oaborn (1991) ไดเสนอสมการในการปฏิบัติงานของ
แตละบุคคลไว ดังนี ้
              การปฏิบัติงาน = ลักษณะเฉพาะบุคคล x ความพยายามในการทํางาน x การสนับสนุนจากองคการ 
 

  จากสมการองคประกอบทั้ง 3 มีความสําคัญตอการปฏิบัติงานของแตละบุคคล 
กลาวคือ คุณลักษณะเฉพาะบุคคล (Individual attributes) เกิดจากแรงจงูใจ เปนแรงจงูใจ เปนแรงขบั
ภายในของบุคคล ที่จะทําใหบุคคลมีลักษณะเฉพาะตอระดับและแนวทางของความพยายามในการ
ทํางาน (Work effort) รวมกับการสนับสนุนจากองคการ (Organization support) สวนลักษณะ 
เฉพาะบุคคลใชเปนตัวรวมในการพัฒนาการปฏิบัติงาน  สมการดังกลาวสามารถอธิบายเพิ่มเติมได
ในแตละสวนที่สงผลตอการปฏิบัติงาน ดังนี้คือ 
  1. คุณลักษณะเฉพาะบุคคลสัมพันธกับความสามารถตามขีดจํากัดในการปฏิบัติงาน  
คือ ลักษณะของคนจะตองมีความสามารถในการเผชิญและฟนฝาอุปสรรคที่เหมาะกับงานนั้น ๆ จึงจะ
สงผลใหเกิดการปฏิบัติงานที่ดี 
  2. ความพยายามในการทํางานจะสัมพันธกับความยินดีที่จะปฏิบัติงาน ประโยชน
ที่เกิดจากภาระหนาทีแ่ละความพยายามในการทํางานอยูบนฐานการตอบแทนอยางมีหลักเกณฑ ชวย 
ใหเกดิความสมัพันธระหวางบุคคล (Eisenberger, et al., 1986)   และเมื่อประกอบกับคุณลักษณะ
สวนบุคคลรวมกับการสนับสนุนจากองคการ ก็จะทําใหเกิดผลในการปฏิบัติงานที่ดีได 
  3. การสนับสนุนจากองคการจะสัมพันธกับโอกาสที่เอื้อตอการปฏิบัติงาน ซ่ึง
ประกอบดวยเวลาและรายไดที่เหมาะสม เครื่องมือ อุปกรณจําเปนในการปฏิบัติงาน การใหคําแนะนํา 
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และการสื่อสารชัดเจน การประเมินผลการปฏิบัติงานมีความยุติธรรม งานเหมาะสมกับตาํแหนง  
การบริหารงานของหนวยงาน การชวยเหลือซ่ึงกันและกัน การมีสวนรวมในงาน และขั้นตอนการ
ทํางานที่มีความยืดหยุน 
  บุคคลจะมีวิธีการทําใหปฏิบัติงานไดดีทีสุ่ด  ตองใชกลยุทธในการปรับเปลี่ยน 
วางแผนเพื่อใหเกิดการปฏิบัติงานที่ดี ซ่ึง เทพนม เมอืงแมน และสวิง สุวรรณ (2529) กลาวถึง      
การปฏิบัติงานไว ดังนี้คือ 
  1. งานที่มีลักษณะทาทายความสามารถ ซ่ึงจะตองมีหลักวางานที่มีลักษณะทาทาย
ตอบุคคลหนึ่งอาจจะไมเปนสิ่งที่ทาทายสําหรับอีกบุคคลก็ได เพราะความแตกตางในความสามารถ 
ความถนัด ทักษะ และประสบการณระหวางบุคคล 
  2. การมีสวนรวมในการวางแผน เพื่อกําหนดสภาวะแวดลอมในการปฏิบัติงาน
ของตัวเองและผูรวมงาน ทําใหอยากจะทํางานมากขึ้น 
  3. การไดรับการยกยองและมีสถานภาพตําแหนงหนาที่ที่เหมาะสม 
  4. การใหความรับผิดชอบและการใหอํานาจบารมีมากขึ้นอยางเหมาะสม รวมทั้ง
ความมั่นคงและความปลอดภัย 
  5. ความเปนอิสระในการทํางาน โอกาสในดานความเจริญเติบโตทางดานสวนตัว 
เชน ทักษะ ความสามารถดานวิชาชีพ และประสบการณ 
  6. โอกาสกาวหนาในการเลื่อนตําแหนงสูงขึน้ 
  7. เงินและรางวัลที่เกี่ยวกับเงนิที่เปนสิ่งแสดงสัญลักษณทางสถานภาพอยางหนึ่ง 
  8. สภาพของการทํางานที่ดีตอทั้งรางกายและจิตใจ 
  9. การแขงขันเพื่อกระตุนใหเกิดความทะเยอทะยานที่จะใหตนเองเปนเลิศ 
ในภายหนา 
  ดังนั้น สรุปไดวาการปฏิบัตงิานของพยาบาลขึ้นอยูกับองคประกอบ 3 ประการ 
คือ คุณลักษณะสวนบุคคล ความพยายามในการทํางาน และการสนับสนุนจากองคการ โดยเฉพาะ 
ตัวพยาบาลเองตองมีลักษณะบุคลิกภาพที่เหมาะสมกบัวชิาชีพพยาบาล และมกีารปฏิบตัิงานทีเ่หมาะสม
ในการดแูลผูปวย ครอบครัว และชุมชน อยางมีประสิทธิภาพ 

   
2.3 แนวคิดเก่ียวกับการปฏิบตัิงานของพยาบาลประจําการ 

 บุคคลที่ไดช่ือวาเปนผูใหกําเนิดวิชาชพีพยาบาลคือ ฟลอเร็นซ ไนติงเกล ปค.ศ.1589  
ในระยะแรก การปฏิบัติงานของพยาบาลไมไดระบุขอบเขตไวชัดเจน  Schwirian (1978) ไดกลาวถึง
การปฏิบัติงานของพยาบาลวาเปนหวัใจของการบริการ ซ่ึงสงผลใหการปฏิบัติงานของพยาบาลได
อยางมีประสิทธิภาพ มีองคประกอบอยู 6 ดาน 
 1) การวางแผนและประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล (Planning and evaluation) 
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 2) การดูแลผูปวยในภาวะฉุกเฉนิ (Critical care) 
 3) การสอนและการใหความรวมมือ (Teaching and collaboration) 
 4) การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ (Communication and interpersonal  
relation) 
 5) การพัฒนาตนเองดานวิชาชพี (Professional and development) 
 6) การเปนผูนํา (Leadership) 
 ตอมาวิชาชีพการพยาบาลมีการพัฒนาใหเจริญกาวหนาขึน้เรื่อย ๆ จึงระบุขอบเขต
ของการปฏิบัติงานของพยาบาลใหมีลักษณะงานที่ชัดเจน และไดปรับเปลี่ยนใหสอดคลองกับบทบาท
หนาที่ความรบัผิดชอบของพยาบาล ดังนั้นการวางขอบเขตของการปฏิบัติงานพยาบาลจะตองกวาง
และครอบคลุมที่พยาบาลปฏิบัติตอบุคคล ครอบครัว และชุมชน  ดังนั้นผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติ 
การพยาบาลขององคการอนามัยโลก ไดกาํหนดขอบเขตการปฏิบัติงานของพยาบาลไว 7 ดาน ดังนี้ 
(สภาการพยาบาล, 2545) 
 1) การปฏิบัติการพยาบาลดานการจัดการกับภาวะสุขภาพและความเจ็บปวย ทั้ง
สุขภาพกายและสุขภาพจิต ไดแก การประเมินเฝาระวังและประสานการดูแลรวมกับบุคคล ครอบครัว 
และเจาหนาทีใ่นทีมสุขภาพ ในการประเมินภาวะสุขภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน การ    
สงเสริมการคุมครองสุขภาพ รวมถึงการตรวจคนและใหการรักษาเบื้องตนแกผูปวย ทั้งที่เปนโรค
เฉียบพลันและโรคประจําทองถ่ิน และการเฝาติดตามดูแลรักษาผูปวยเร้ือรังในชุมชน 
 2) การปฏิบัติการพยาบาลดานการเฝาระวังโรคและติดตาม เพื่อควบคุมคุณภาพ
ของการใหบริการสุขภาพ ไดแก การควบคุมการปฏิบัติงานของตนเองและการเปนที่ปรึกษา และ
ประเมินการปฏิบัติการพยาบาลของผูใตบังคับบัญชาและบุคลากรในทีมงานสุขภาพ 
 3) การปฏิบัติการพยาบาลดานการบริหารจัดการระบบสุขภาพ ไดแก การมี   
สวนรวมในการจัดระบบบริการสุขภาพที่มีการบริการสุขภาพ การจัดลําดับความตองการบริการ
สุขภาพ การสรางและรักษาทีมงาน การแสวงหาการชวยเหลือจากผูเชีย่วชาญ การสงเสริมการทํางาน
รวมกับหนวยงานตาง ๆ ที่เกี่ยวของ ทั้งในชุมชน โรงพยาบาล และโรงเรียน รวมถึงการแบงปน
ขอมูลและแหลงผลประโยชนระหวางสถานบริการสุขภาพ เพื่อการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 
 4) การปฏิบัติการพยาบาลดานการชวยเหลือและการดูแล ไดแก การดูแลในเรื่อง
ความสุขสบาย การสรางบรรยากาศที่สงเสริมการฟนฟูสภาพ การชวยเหลือใหผูปวย ครอบครัว และ
ชุมชน อยูดวยกันในภาวะเผชิญกับความทกุขทรมาน โดยเปดโอกาสใหบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
ไดมีสวนรวมในการวางแผนดูแลสุขภาพ และแกปญหาสุขภาพผูปวย ชวยใหผูปวยและครอบครัว 
เขาใจอาการที่เกิดจากโรคที่เจ็บปวย และรวมกนัคนหาวิธีการจัดการเพื่อบรรเทาอาการ รวมทัง้
สนับสนุนเกื้อกูลในการพัฒนาครอบครัวและชุมชน เพือ่สงเสริมสุขภาพใหมกีารพฒันาการตามวยั
และตายอยางสงบ 
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 5) การปฏิบัติการพยาบาล  ดานการสอนใหประชาชนมีความเขาใจในการดูแล
สุขภาพ เปนบทบาทสําคัญของพยาบาล ซ่ึงในการสอน พยาบาลควรตองคํานึงถึงความพรอมและ
การใชเทคนิควิธีการสอนที่เหมาะสมกับระดับความรูของประชากรเปาหมาย 
 6) การปฏิบัติการพยาบาล  ดานการจัดการกับความเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว   
ในสถานการณตาง ๆ นับวามีความจําเปนอยางมากในยุคโลกาภวิัตน ซ่ึงเปนยุคที่มกีารเปลี่ยนแปลง
บริบทตาง ๆ อยางเห็นไดชัด ทั้งในดานเศรษฐกิจ ดานสังคม ดานการเมือง และดานสาธารณสุข 
พยาบาลจึงไมเพียงแตมีทักษะการจัดการกับเหตุการณฉุกเฉินเทานั้น แตยังตองสามารถคาดการณ
และจัดการกับภาวะวกิฤตไดอยางเหมาะสมและมีความปลอดภัยในชวีิต 
 7) การปฏิบัติการพยาบาล ดานการจัดระบบงานและกระบวนการใหบริการ โดย
มีการจัดระบบสารสนเทศ และมีการใชขอมูลสารสนเทศทางการพยาบาลในการบริหารจัดการดูแล
ชวยเหลือผูใชบริการ และการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 
 ในปจจุบนัการปฏิบัติงานของพยาบาลจะตองทํางานรวมกับบุคลากรหลายฝายที่มี
สวนเกี่ยวของในการดูแลสุขภาพผูปวย หรือผูมาใชบริการ เนนการดูแลแบบองครวมทั้งรางกาย จิตใจ 
อารมณ สังคม และจิตวิญญาณที่มีความสลับซับซอน  ดังนั้นขอบเขตของการปฏิบัติการพยาบาล
ของวิชาชีพพยาบาล มีอํานาจและหนาที่รับผิดชอบทั้งการบริหารจัดการและการควบคุมคุณภาพ 
บริการพยาบาล ซ่ึงผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติการพยาบาลขององคการอนามัยโลกไดกําหนดขอบเขต
การปฏิบัติการพยาบาลไว ดงันี้ (องคการอนามัยโลก, 1996 อางถึงใน สมจิต หนเุจริญกุล, 2543 
และฟาริดา อิบราฮิม, 2541) 
 1) การจัดการกับภาวะและความเจบ็ปวยทัง้สุขภาพกายและสุขภาพจติ โดยพยาบาล 
กระทําในกิจกรรมการประเมินภาวะสุขภาพ การเฝาระวัง การประสานการดูแลรวมกับบุคคล   
ครอบครัว ชุมชน และรวมกับบุคลากรอื่นในทีมสุขภาพ ในการประเมินภาวะสุขภาพของบุคคล 
ครอบครัว ชุมชน รวมทั้งการตรวจคนและใหการรักษาเบื้องตนในผูที่เกิดการเจ็บปวยเฉียบพลันและ
เกิดโรคประจําถ่ิน ตลอดจนเฝาติดตาม ดูแล รักษาผูปวยเรื้อรังในชุมชน ซ่ึงการกระทํานั้นอยูภายใต 
สัมพันธภาพทีใ่หการสนับสนุน เอื้ออาทร ยอมรับความรูสึก ความเชื่อ ขนบธรรมเนียมประเพณี 
และประสบการณของผูปวยหรือผูใชบริการ 
 2) การเฝาระวังและติดตามเพื่อควบคุมคุณภาพการบริการพยาบาล  ในบทบาทนี้
พยาบาลตองรับผิดชอบการปฏิบัติงานของตนในฐานะวิชาชีพ ไดแก การควบคุมการปฏิบัติการพยาบาล 
ของตนเอง และปรกึษาบุคลากรสาธารณสุขอ่ืนตามความเหมาะสม  ซ่ึงในขอบเขตและความรับผิดชอบ
ของการปฏิบัติการพยาบาลตองการพยาบาลที่มีทักษะในการใชวิจารณญาณในการแกปญหา และ
จะตองมจีรรยาบรรณในการประกอบวิชาชีพ เพื่อการประกันคณุภาพการบริการพยาบาล 
 3) การจัดระบบและมีทักษะในการบริหารจัดการในระบบบริการสุขภาพ โดย
พยาบาลตองมสีวนรวมในการจัดระบบบรกิารสุขภาพ เพื่อตอบสนองความตองการของผูปวยหรือ  



 27

ผูใชบริการไดอยางมีประสิทธิภาพ และครอบคลุมทั่วถึง รูจักจัดลําดับความสําคัญของความตองการ
การดูแลของผูปวยหรือผูใชบริการ เผชิญกับปญหาการขาดแคลนบุคลากรสาธารณสุข และการ   
ขาดแคลนพยาบาลไดอยางเหมาะสม เอาชนะอุปสรรคที่เกิดจากระบบงาน สรางและรักษาทีมงาน 
แสวงหาความชวยเหลือจากผูเชี่ยวชาญ สงเสริมการทํางานรวมกนัระหวางหนวยงานตาง ๆ ทีเ่กีย่วของ  
ทั้งในชุมชน โรงพยาบาล ทีท่ํางาน และโรงเรียน  นอกจากนี้พยาบาลตองมีสวนรวมในการกําหนด
นโยบายสุขภาพทุกระดับ การแบงปนแหลงประโยชน และการเสนอขอมูลเพื่อการพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพ 
 4) การชวยเหลือและการดแูล เปนคุณลักษณะที่สําคัญของการปฏิบัติงานพยาบาล  
ตองมีสัมพันธภาพที่ดกีับบุคคล ครอบครัว และชุมชน ในภาวะที่กําลังเผชิญกับความทุกขทรมาน  
ซ่ึงการชวยเหลือนั้นตองเปดโอกาสใหบุคคล ครอบครัว และชุมชน ไดมีสวนรวมในกระบวนการ
วางแผนการดแูลและปญหาของตนเองดวย การจัดการเกี่ยวกับอาการตาง ๆ ที่เกิดขึ้นกับผูปวยหรือ
ผูใชบริการเปนสิ่งที่สําคัญมาก พยาบาลตองชวยใหผูปวยหรือผูใชบริการและครอบครัวเขาใจ
ความหมายของอาการตาง ๆ และรวมกันคนหาวิธีการเพือ่ใหอาการบรรเทา เชน อาการปวดในผูปวย
มะเร็ง อาการทองเสยีในผูปวยโรคเอดส ในระดับครอบครัวหรือชุมชน พยาบาลตองใหการสนับสนุน
พัฒนาครอบครัว และชุมชน เพื่อสงเสริมสุขภาพ โดยจัดใหมีส่ิงแวดลอมที่เหมาะสมในการเกิด แก 
เจ็บ ตาย อยางสงบ 
 5) การสอน เปนบทบาทที่สําคัญของพยาบาล เพราะขอมูลเปนปจจัยสําคัญในการ
ดูแลสุขภาพของตนเองและการพึ่งตนเองของผูปวยหรือผูใชบริการและครอบครัว แตจะตองสอน
เมื่อมีความพรอม โดยเลือกใชวิธีการสอนที่เหมาะสม เชน การสอนการดูแลผูสูงอายุและเด็กใหกับ
ผูดูแลในครอบครัว พยาบาลตองทราบการใหความหมายเกี่ยวกับสุขภาพและความเจ็บปวยของบุคคล
และครอบรัว ตลอดจนสภาพทางสังคม เศรษฐกิจ และสิ่งแวดลอมของครอบครัวนั้น ๆ กอน จงึจะ
สามารถสอนผูปวยหรือผูใชบริการ ครอบครัว และชุมชน ไดอยางมปีระสิทธิภาพ 
 6) การจัดการกับความเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วในสถานการณตาง ๆ พยาบาล
ตองมีทักษะในการจัดการกบัเหตุการณปกติในชวีิตประจําวัน และเหตุการณฉกุเฉินที่เกิดขึ้น   โดย
พยาบาลตองเขาใจปญหาและการรักษาในภาวะฉุกเฉิน สามารถคาดการณและจัดการกับภาวะวิกฤต
ตาง ๆ ไดอยางเหมาะสม และมีความปลอดภัยในชวีิตของผูปวยหรือผูใชบริการ 
 7) การสงเสริมและสนับสนุนการใชภูมิปญญาทองถิ่นหรือวิธีการอื่น ๆ ในการ
สงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การดูแล การบําบัด การฟนฟูสภาพอยางเหมาะสม เชน การใช
สมุนไพร การนวดแผนไทย การทําสมาธิ การฝกโยคะ การใชศาสนา เปนตน โดยพยาบาลควรเรียนรู
และสงเสริมการใชวิธีการเหลานี้อยางมีประสทธิภาพ ซ่ึงนอกจากผูปวยหรือผูใชบริการจะไดรับ
ประโยชนแลว ยังสามารถลดคาใชจายในการรักษาพยาบาลอีกดวย 
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 พยาบาลประจาํการในฐานะผูปฏิบัติงานการพยาบาลขั้นพื้นฐานโดยตรงแกบุคคล 
ครอบครัว และชุมชน รวมทั้งการปฏิบัติงานรวมกับทีมการพยาบาล ซ่ึงกองการพยาบาลไดกําหนด
ลักษณะงานทีป่ฏิบัติของพยาบาลวิชาชีพไว ดังนี้ (กองการพยาบาล, 2539) 
  
 1. ดานการปฏิบตัิการพยาบาล 
  1.1 ใชความรูทางศาสตรการพยาบาลและศาสตรที่เกี่ยวของประเมินปญหา
สุขภาพ ใหการวินิจฉยั วางแผนปองกัน และสงเสริมสุขภาพ รวมทั้งวางแผนการพยาบาลและให 
การพยาบาลแกผูใชบริการ ครอบครัว และชุมชน 
  1.2 ประสานความรวมมือกับบุคคลในทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพือ่ให
กระบวนการดแูลผูปวยและครอบครัวดําเนนิไปอยางมีประสิทธิภาพ จดัเตรียมผูปวยเพื่อรับการตรวจ
ทั่วไป และการตรวจพิเศษตาง ๆ และใหการพยาบาลเพื่อตอบสนองความตองการของผูปวย 
ครอบครัว และชุมชนในสถานการณตาง ๆ ไดอยางเหมาะสม 
  1.3 มีสวนรวมในการประชุมปรึกษาหารือ ตรวจเยีย่มผูปวยรวมกับบุคลากร
ในทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ 
  1.4 เฝาสังเกต วิเคราะหอาการแสดงและอาการเปลี่ยนแปลงของผูปวย และ
ดําเนินการปรึกษาพยาบาลวิชาชีพในระดับสูงกวา หรือบุคลากรในทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อให 
การชวยเหลือผูปวยไดทันทวงทีกอนที่อาการจะเขาสูภาวะวิกฤตหรือมีปญหาคับขันตามมา 
  1.5 ควบคุมดูแลสิง่แวดลอมในหอผูปวยใหเอือ้ตอการดูแลของพยาบาล และ  
มีความเหมาะสมสําหรับเปนแหลงฝกปฏบิัติของนักศึกษาในทีมสุขภาพทุกระดับ รวมถึงการปองกัน
การแพรกระจายของเชื้อโรค และปองกันความเสี่ยงอันตรายที่จะเกิดขึ้นกับผูปวย เชน ผูปวยโรคเอดส  
ผูปวยโรคจิตและประสาท 
  1.6 รวมประชุมปรึกษาหารือกับบุคลากรในหนวยงาน เพื่อประเมินปญหา
และรวมหาแนวทางในการแกไข เพื่อพัฒนาคุณภาพของการรักษาพยาบาล 
  1.7 จัดเตรียมอุปกรณ เครื่องมือ และเครื่องใชที่จําเปนในการรักษาพยาบาล
ใหอยูในสภาพพรอมใชไดตลอดเวลา 
  1.8  สอนสุขศึกษาและใหคําปรึกษาแกผูมาใชบริการ ครอบครัว และประชาชน
ทั่วไป เพื่อพัฒนาความสามารถในการดูแลตนเองและการมีคุณภาพชวีติที่ดี 
  1.9 ควบคุมคุณภาพของการพยาบาลในหอผูปวยหรือหนวยที่ปฏิบัติงาน โดย
ใชมาตรฐานการพยาบาลและคูมือในการปฏิบัติการพยาบาลตาง ๆ 
  1.10 ใหคําแนะนําและชวยเหลือดานบุคลากรดานการพยาบาลที่อยูในความ     
รับผิดชอบ ในการแกปญหาทางการพยาบาล 
  11.1 เปนแบบอยางที่ดีในการปฏบิัติการพยาบาล 
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 2. ดานการบริหารจัดการ 
  2.1 มีสวนรวมในการสรางทีมการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพในการดแูลผูปวย
และครอบครัว 
  2.2 มีสวนรวมในการวิเคราะหปญหาและแกไขอุปสรรคที่เกิดจากระบบงาน 
บุคคล และส่ิงแวดลอม 
  2.3 มีสวนรวมในโครงการตาง ๆ ที่เกี่ยวของกบัสุขภาพอนามัยของหนวยงาน 
  2.4 ประเมินการทาํงานภายในหอผูปวยหรือหนวยงาน และใหขอมูลที่เปน
ประโยชนในการพัฒนาหอผูปวยหรือหนวยงานอยางตอเนื่อง 
  2.5 รวมประชุมปรึกษาหารือกับผูบริหารทางการพยาบาล เพื่อประเมิน   
คุณภาพของการใหการพัฒนาหอผูปวยหรือหนวยงาน 
  2.6 มีสวนรวมในกิจกรรมขององคการวิชาชีพการพยาบาล 
 
 3. ดานวชิาการ 
  3.1 มีสวนรวมในการปฐมนิเทศพยาบาลที่เขาปฏิบัติงานใหม และผูที่เขามา
รับการอบรม 
  3.2 สอนหรือเปนพี่เล้ียงแกนักศกึษาพยาบาลระดับปริญญาตรี พยาบาลเทคนิค  
หรือผูชวยพยาบาล 
  3.3 มีสวนรวมในการจัดทําคูมือการสอน และการใหความรูแกผูปวย ครอบครัว 
และชุมชน  
  3.4 ใหความรวมมือหรือมีสวนรวมในการทําวิจัยทางการพยาบาล และนํา
ผลการวิจัยมาใชในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลในหนวยงานที่ปฏิบัติการ 
 ดังนั้นการปฏิบัติงานของพยาบาลอาจเปลี่ยนแปลงไปบางตามเหตุการณตาง ๆ   
และกําลังจะเกิดขึ้นในอนาคตที่จะมีผลตอการปฏิบัติการพยาบาลก็คือ รูปแบบของการเกิดโรค   
เปล่ียนแปลงไป โครงสรางของประชากร พฤติกรรมดานสุขภาพของประชาชน การเกิดภัยธรรมชาติ
ที่กระทบตอสุขภาพของประชาชน ความกาวหนาของเทคโนโลยีตาง ๆ และกฎหมายรัฐธรรมนูญ
ฉบับปจจุบัน (วิลาวัณย เสนารัตน, 2542) ซ่ึงการเปลี่ยนแปลงเหลานี้ทําใหบทบาทหนาที่ในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลตองมีการปรับปรุงใหเหมาะสมกบัสถานการณท่ีกําลังเกิดขึ้นในปจจุบนั 
 ในการปฏิบัติงานของพยาบาลเปนความรับผิดชอบในบทบาทหนาที่ที่พยาบาล
ตองปฏิบัติการพยาบาลตามความรับผิดชอบ ดังตอไปนี ้(ฟาริดา อิบราฮิม, 2536)  
 1. การประเมินปญหาและการวางแผนการพยาบาล 
 2. การทํางานรวมกับผูปวย ครอบครัว และบุคลากรอื่น ๆ ในทีมสุขภาพ เพื่อการ
รักษาพยาบาลผูปวย  
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 3. การสอนผูปวยและครอบครวั และเจาหนาที่ในทีมการพยาบาล 
 4. การประสานงานกับทีมสุขภาพ ครอบครัว และชุมชน ในการดูแลผูปวย 
 5. การนิเทศงาน 
 6. การใหคําปรึกษาในหนวยงาน 
 7. การประเมินผลพัฒนางานของบุคลากรทางการพยาบาล 
 8. การวิจยั 
 9. การอานงานวจิัยและการนําผลการวิจัยมาใชในการปฏิบัติการพยาบาล 
 ดวยเหตุทีว่าพยาบาลเปนวิชาชีพที่มีการปฏิบัติเปนแกนกลาง ดังนั้นพยาบาล    
ทุกคนตองมีความสามารถในดานวิชาการตามลักษณะของวิชาชีพ และความสามารถในการปฏิบัติ 
การพยาบาลตองไปดวยกัน  จินตนา ยูนิพนัธุ (2527 : 37) ไดกลาวถึงความสามารถในการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลที่พึงมีไว ดังนี ้
 1. ความสามารถในดานเทคนิค หมายถึง ความสามารถที่จะประยกุตเทคนิค
ทางการพยาบาลตาง ๆ เพื่อใชในการวินิจฉัยการพยาบาล การประเมินผล หรือเพื่อใหการดูแลให
ผูปวยมีอาการดีขึ้น นอกจากนีย้ังรวมไปถึงความสามารถในการบริหารพัสดุและเวลา ซ่ึงเปน
ส่ิงจําเปนที่จะชวยเสริมใหงานพยาบาลมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 
 2. ความสามารถในการสรางสัมพันธภาพระหวางบุคลากรและการติดตอส่ือสาร
หมายถึง ความสามารถที่จะสรางปฏิกิริยาสัมพันธกับบุคคลไดในหลายทักษะ ในขณะที่ปฏิบัติงาน
แตละวนั ไดแก ทีมสุขภาพ ผูปวยและครอบครัว บุคคลในวงธุรกจิ เชน พนักงานขายเครื่องมือ    
ทางการแพทย เปนตน  ความสามารถในขอนี้ตองอาศัยทักษะ ความเขาใจในความสัมพันธของมนุษย 
ความแตกตางระหวางบุคคล จึงจะชวยใหพยาบาลประสบความสําเร็จไดด ี
 3. ความสามารถในการสอนและบริการ 
  3.1 สามารถสอนผูปวย ครอบครัว นักศึกษาพยาบาล และสมาชิกในทีมสุขภาพ 
  3.2 ความสามารถในการจดัการทางการพยาบาลเพื่อแกปญหาในการปฏิบัติงานได 
  3.3 สามารถสื่อสารอยางมีประสิทธิภาพ ทั้งการเขียนและการพูด 
  3.4 มีความสามารถในการประเมินผลการปฏิบัติงานของตนเองและผูอ่ืนได 
 4. ความสามารถในการวิจัย หมายถึง ความสามารถในการรวบรวมขอมูล 
สมมติฐาน และวิเคราะหขอมูล เพื่อชวยในการตัดสินใจวาสมมติฐานที่ตั้งขึ้นนั้นถูกตองหรือไม    
มีความสามารถในการใชเครือ่งมือทางการวิจัยอยางคลองแคลว ชวยแกไขปญหาทางสุขภาพของ     
ผูใชบริการ 
 ในการปฏิบัติการพยาบาลเปนหัวใจของวิชาชีพ ส่ิงสําคัญที่นํามาใชก็คือ       
องคความรูทางการพยาบาล ซ่ึงพยาบาลจะละทิ้งไมได อีกทั้งพยาบาลจะตองแสดงออกถึงสิ่งสําคัญ
ของวิชาชีพ โดยใหความสนใจ เอาใจใส ตอผูมาใชบริการ และการดูแลผูปวยแบบองครวม 
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(ประคอง อินทรสมบัติ, 2542 : 61)   ดังนั้นการปฏบิัติการพยาบาลที่มีคุณภาพจะมีผลสะทอนถึง
ความกาวหนาและมาตรฐานของวิชาชีพ ซ่ึงเปนสวนหนึ่งที่ทําใหเกิดเอกสิทธิ์ของการพยาบาล   
(พวงรัตน บญุญานุรักษ, 2522)   ในการปฏิบัติการพยาบาลที่มีคุณภาพ พยาบาลตองมีการพัฒนา    
ตนเองในทกุ ๆ ดาน เชน ดานความรู คุณธรรม และสติปญญา ซ่ึงจะสงผลตอการปฏิบัติการพยาบาล
ในภาพรวมทีด่ีของการบริการพยาบาล 
 
 2.4 การประเมินการปฏิบตัิงานของพยาบาล 
  การประเมินการปฏิบัติงานเปนระบบที่จัดขึ้นเพื่อใชในการวัดผลการปฏิบัติงานของ
บุคคลวาอยูในระดับใด ซ่ึงมคีวามหมายคลายกับการประเมินผลการปฏิบัติงาน    ตามที่ บุญธรรม 
กิจปรีดาบริสุทธิ์ (2535 : 17) กลาววา การประเมินผลเปนการตีคาเชงิคุณภาพและตัดสินคุณคาของ
การกระทําตามเกณฑทีย่อมรับ โดยแสดงผลเปนตัวเลข สวน ธงชัย สันติวงษ (2537 : 198) กลาววา 
การประเมินผลการปฏิบัติงาน คือ กิจกรรมทางดานการบริหารงานบุคคลที่เกี่ยวของกับการประเมิน 
ผลงานของบุคคลที่หนวยงานพยายามกําหนดแนชัด วาพนักงานมีประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน 
มากนอยเพียงใด และ เอกชยั กี่สุขพันธ (2538 : 249) กลาววา การประเมินผลเปนการกระทําเพื่อ
พิจารณาวาการปฏิบัติงานมีผลดีมากนอยเพียงใด โดยเปรียบเทียบกับเกณฑมาตรฐาน 
  การพยาบาลเปนวิชาชีพสาขาหนึ่ง ที่จําเปนตองมีการประเมินการปฏิบัติงาน 
จุดมุงหมายของการประเมินการปฏิบัติงาน เพื่อใหผูบริหารทางการพยาบาลไดใชเปนขอมูลในการ
สงเสริมสนับสนุนการพัฒนาบุคลากร และพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน  เปนแนวทางในการกระตุน
และพัฒนาวิชาชีพ เพื่อใหการดูแลผูปวยมคีุณภาพมากขึน้ ซ่ึงผลการประเมินจะทราบวาผูปฏิบัติงาน
มีการปฏิบัติงานอยูในระดับใด  ควรจะสงเสริมหรือสนับสนุนใหมกีารปฏิบัติงานดียิ่ง ๆ ขึ้นไป      
ในดานใดบาง นอกจากนี้ยังสามารถนําผลการประเมินมาใชปรับปรุงการปฏิบัติงาน ซ่ึงรูปแบบการ
ประเมินผลการปฏิบัติงานสามารถประเมินได 4 รูปแบบ ดังนี้คือ (Gillies, 1994) 
  1) การประเมนิในรูปของวตัถุประสงค (Objective) โดยพิจารณาถึงผลสุดทายของงาน
วาบรรลุตามวตัถุประสงคที่กําหนดไวหรือไม 
  2) การประเมนิในรูปของงาน (Task) เนื่องจากงานเปนผลของการกระทํา การประเมนิ
ในลักษณะนี้ควรกระทําโดยกลุมผูชํานาญในงานนัน้ ๆ โดยเฉพาะ 
  3) การประเมนิผลในรปูของการปฏิบัติ (Performance) เปนการประเมนิการปฏิบัติงาน
ทั้งในดานการสงเสริมวิชาชีพ ความรู ความสามารถ ทักษะการปฏิบัตงิาน 
  4) การประเมินในรูปของมาตรฐานแหงวิชาชพี (Professional standard) การพยาบาล
ที่ดีมีคุณภาพจาํเปนตองมีการกําหนดมาตรฐานการพยาบาลไว เพื่อเปนเครื่องมือในการประเมินผล
การพยาบาล 
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  การประเมินการปฏิบัติงานมี 2 แบบ คือ ผูบังคับบัญชาเปนผูประเมินการปฏิบัติงาน
ของผูปฏิบัติ และการใหผูปฏิบัติงานประเมนิตนเอง โดยมีรายละเอียดดังนี ้
    1) การประเมินโดยผูบังคับบัญชา สวนใหญผูบังคับบัญชาระดับตน คือ หัวหนา 
หอผูปวย จะเปนผูประเมิน เพราะมหีนาที่รับผิดชอบโดยตรงตอการใหการพยาบาลผูปวย ดวยการ
ควบคุมอํานวยการและดูแลใหผูใตบังคับบัญชาปฏิบัติการพยาบาลอยางมีคุณภาพ รวมถึงการบริหาร
หอผูปวยดวย (กุลยา ตันติผลาชีวะ, 2538 : 26) 
  2) การประเมินตนเอง ในปจจบุันการประเมนิตนเองเริ่มจะกวางขวางและมีบทบาท
มากขึ้น โดยเฉพาะอยางยิ่งบคุคลในระดับบริหารและระดบัวิชาชีพ เพราะการนําผลการประเมินตนเอง
มาประกอบ ทําใหขอมูลมีความเปนกลาง ทําใหการพิจารณามีความเปนธรรม นอกจากนี้การประเมิน
การปฏิบัติงานโดยผูบังคับบัญชาเปนการรวบรวมขอมูลจากบนลงมาลางเพียงอยางเดียว การประเมิน
ตนเองจะเปนการกระตุนใหผูใตบังคับบัญชามีสวนเกีย่วของในการบรหิารงานบุคคล ไดมีสวนรวม
ในการประเมนิผล  ขณะเดียวกันจะชวยสรางสัมพันธภาพที่ดีระหวางผูปฏิบัติงานกับผูบังคับบัญชา
และองคการ (สมพงษ เกษมสิน, 2526 : 219) 
  การที่พยาบาลไดประเมนิตนเอง  เพื่อรูจักตนเองตามสภาพความเปนจริง พยายาม
สํารวจวิเคราะหวินจิฉัยตนเองและสิ่งแวดลอม ซ่ึงเปนขั้นตอนหนึ่งในการพัฒนาตนเอง ส่ิงสําคัญ
ของการประเมินตนเองตองอาศัยความซื่อตรงและสุจริตของผูประเมินเปนอยางมาก เพราะการรบัรู
ของพยาบาลตอเหตุการณ บุคคล สถานการณ จะตองถูกตองแมนยาํ เพื่อใหการแปลผลนั้นมี       
ประสิทธิภาพ เปนที่เชื่อถือและยอมรับได 
  มีผูเสนอแนวทางในการประเมินการปฏิบตัิการพยาบาลไวหลายแนวทาง ดังนี ้
  Aderson และ Denyes (1975) กลาวถึงองคประกอบในการประเมินการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลไว 5 ดาน 
  1) การใหการพยาบาลผูปวย (Direct patient care) 
  2) การสอนและการเรียนรู (Teaching and Learning) 
  3) การประสานงานและการเปนผูนํา (Coordination and Leadership) 
  4) การพัฒนาวิชาชีพ (Professional development) 
  5) การวิจยั (Research) 
  
  Schwirian (1978) ไดเสนอแนวคิดในการประเมินการปฏิบัติงานของพยาบาลดวย 
ตนเองวา สามารถประเมินไดในรูปแบบของการปฏิบัติไว 6 ดาน คือ 
  1) การวางแผนและประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล (Planning and evaluation) 
  2) การดูแลผูปวยในภาวะวกิฤต (Critical care) 
  3) การสอนและการใหความรวมมือ (Teaching and collaboration) 



 33

  4) การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ (Communication and interpersonal 
relation) 
  5) การพัฒนาตนเองดานวิชาชพี (Professional development) 
  6) การเปนผูนํา (Leadership) 
 
  Davis และคณะ (1984) เนนการประเมนิการปฏิบัติงานของพยาบาลในระดับผูเชีย่วชาญ
เฉพาะทาง (Clinical specialist) ไว 8 ดาน คือ 
  1) การพยาบาลผูปวยและครอบครัวโดยตรง 
  2) การสอนผูปวยและครอบครวั 
  3) การใชเอกสารการปฏิบัติการพยาบาล 
  4) การใหคําปรึกษาและใหความรวมมือกับวชิาชีพอ่ืน 
  5) การสอนพยาบาลผูรวมวิชาชีพและวิชาชพีอ่ืน 
  6) การฝกการเปนผูนํา 
  7) การมีสวนรวม หรือทําการวิจยั 
  8) การมีสวนรวมในกิจกรรมเพือ่พัฒนาวิชาชพี 
 
  Gillies (1994)  ไดเสนอรูปแบบการประเมินการปฏิบัติงานของพยาบาล โดยเนน
เกี่ยวกับแบบประเมินการปฏบิัติงานของพยาบาลในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย รัฐ Pennsylvania ใน
ประเทศสหรัฐอเมริกาไว 10 ดาน คือ 
  1) ความรูในงาน (Job knowledge) 
  2) คุณภาพของผลงาน (Quality of work output) 
  3) ปริมาณงาน (Quality of work output) 
  4) วางแผนและจดัอันดับงาน (Planning and organizing) 
  5) ทักษะการเปนผูนํา (Leadership skill) 
  6) ทักษะดานมนษุยสัมพันธ (Human relation skills) 
  7) การปรับตัวและการพึ่งพาผูอ่ืน (Adaptability and dependalsility) 
  8) ความสนใจและการจูงใจ (Interest and motivation) 
  9) ทักษะในการติดตอส่ือสาร (Communication skills) 
  10) การใชวัสดุอุปกรณ (Equipment and supplies skills) 
 
  เมื่อพิจารณาการประเมินการปฏิบัติงานดังกลาว พบวาแนวคดิของ Gillies (1994) 
และ Davis และคณะ (1984) เปนสิ่งที่วดัไดยาก  การสรางเครื่องมือในการวัดคุณภาพและปริมาณ
คอนขางลําบาก แตแนวคิดของ Schwirian (1978) เปนการประเมนิการปฏิบัติงานดวยตนเองของ
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พยาบาลที่เปนการปฏิบัติงาน สามารถประเมนิไดชดัเจน และยงัมีการเพิ่มเติมในเรือ่งของกระบวน  
การพยาบาลไดครอบคลุม ทั้งการวางแผน การปฏิบัต ิ และการประเมินผลการพยาบาล ซ่ึงสามารถ
ใชไดกับการปฏิบัติงานของพยาบาลทั่ว ๆ ไป จึงสามารถนําไปใชไดอยางกวางขวาง  ทั้งงานวิจัย
ในประเทศและตางประเทศ เชน งานวจิัยของ อัมเรศน ชาวสวนกลวย (2534)  แจมจนัทร คลายวงษ 
(2540)  นงพงา ปนทองพนัธุ (2542)  พัชรี สายสดุดี (2544)  และอรพินท ตราโต (2546)  และ       
ใน ตางประเทศ เชน งานวจิยัของ Stull (1986) และ McCloskey และ McCain (1988)  ดังนั้นในการ
วิจัยคร้ังนี้ ผูวิจัยใชแนวคิดของ Schwirian (1978) ทั้ง 6 ดาน คือ การวางแผนการพยาบาล การดูแล
ผูปวยในภาวะฉุกเฉิน การตดิตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ การสอนและใหความชวยเหลือ 
การพัฒนาตนเองดานวิชาชพี และการเปนผูนํา  เปนแนวคิดที่ยังไมครอบคลุมการปฏิบัติงานในยคุ
ปจจุบัน เนื่องจากมีการเปลีย่นแปลงเขาสูยุคปฏิรูประบบสุขภาพ ซ่ึงมีความเจริญกาวหนาทางดาน
การแพทยและเทคโนโลยี  ปญหาที่พบในการปฏิบัติงานมีความซับซอน ทําใหบทบาทหนาที่และ
การปฏิบัติงานตามแนวคิดของสภาการพยาบาล (2545) และการทําวิจยัทางการพยาบาล ตามแนวคิด
ขององคการอนามัยโลก (1996 อางถึงใน สมจิต หนุเจริญกุล, 2543) และแนวคิดของกองการ
พยาบาล (2539)  การที่จะทราบวาพยาบาลมีการปฏิบัติงานอยูในระดบัใดนั้น พยาบาลจะตองไดรับ
การประเมินการปฏิบัติงานที่รับผิดชอบ และภายใตการเปลี่ยนแปลงอยางมากมายในปจจุบัน หาก
พยาบาลปฏิบัติงานไดอยางกวางขวางในทุกสถานการณ ครอบคลุมการปฏิบัติงานและการบริการ 
แกประชาชนในเขตเมืองหลวงที่มีความเจริญทุกดาน รวมทั้งเปนคนกลางที่ส่ือความตองการของ
ผูรับบริการไปยังบุคคลที่เกี่ยวของ คือ แพทย และครอบครัวของผูมารับบริการเอง รวมทั้ง
ประสานงานในทีมสุขภาพ เพื่อใหผูรับบรกิารไดรับบริการที่ดีและเหมาะสม ซ่ึงเปนสิ่งแสดงถึง
ความสําเร็จของการใหการพยาบาล และเปนเครื่องบงชี้สัมฤทธิผลของบริการสุขภาพ ยอมสงผลตอ
คุณภาพบรกิารพยาบาลและตอชีวิตผูปวย ดังนั้นผูวจิัยจงึไดบูรณาการแนวคดิการปฏิบัติงานเพิ่มจาก
แนวคดิของ Schwirian (1978) 6 ดาน เปน 8 ดาน คือ การวางแผนการพยาบาล การดูแลผูปวย        
ในภาวะฉุกเฉิน การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ การสอนและใหความรวมมือ การพัฒนา
ตนเองดานวิชาชีพ และเปนผูนํา  การใชเทคโนโลยีสารสนเทศทางการพยาบาล  และการวิจยัทาง 
การพยาบาล นํามาใชในการศึกษาครั้งนี้ เพื่อใหการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ครอบคลุม และเหมาะสมกับสถานการณในปจจุบนัที่
เปล่ียนแปลงตลอดเวลา 
 
3. ปจจัยสวนบุคคลกับการปฏบิัติงานของพยาบาลประจําการ 
 

3.1 สถานภาพสมรส  บุคคลที่มีสถานภาพสมรสคูจะไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมจาก  
คูสมรส มีที่ปรึกษา ระบายความคับของใจในการปฏิบัติงาน มีความรัก ความเขาใจ และเห็นใจ      
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ซ่ึงกันและกัน ชวยในการคิดแกปญหาตาง ๆ ซ่ึงชวยลดความเครียดและความเบื่อหนายในการทํางาน 
(ผาณิต สกุลวฒันะ, 2537)   พบวาพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในหออภิบาลผูปวยหนกัที่แตงงาน
แลว มีความรูสึกเหนื่อยหนายนอยกวาคนโสด (Coland, 1987 อางถึงใน พรทิพย สุรโยธี ณ ราชสีมา, 
2537) และพบวาพยาบาลที่มีสถานภาพสมรสคูจะมีคุณภาพชีวิตการทํางานสูงกวาพยาบาลที่เปนโสด 
(ทวีศรี กรีทอง, 2529)   ดังนั้นสถานภาพสมรสนาจะมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ 

3.2 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน ยอมมีประสบการณที่มีสวนชวยใหบุคคลสามารถ
จินตนาการไดอยางกวางไกล รอบคอบ มีเหตุผล และชวยใหสามารถเลือกวิธีในการตัดสินใจ
แกปญหาตาง ๆ ไดอยางรวดเรว็ (Roger, 1961 อางถึงใน สมลักษณ สุวรรณมาลี, 2539)  จาก
การศึกษาของ นงพงา ปนทองพันธุ (2542) พบวาประสบการณการทํางานของพยาบาลประจําการ
หนวยอภิบาลผูปวยหนัก โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร มีความสัมพันธทางบวกกบัความสามารถ
ในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการหนวยอภิบาลผูปวยหนัก สอดคลองกับผลการศึกษาของ 
กมลวรรณ  มาลานิตย (2542)  ที่พบวาประสบการณทาํงานมีความสมัพันธกับความสามารถในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลตํารวจ    ดังนั้นระยะเวลาในการปฏบิัติงานนาจะมี
ความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาล 
 
4. การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา 
 
  4.1 ความหมายการทํางานลวงเวลา (Overtime) 
   พงษรัตน เครือกล่ิน (2545) ใหความหมายการทํางานลวงเวลาวา เปนการทํางาน
นอกเวลาหรือเกินเวลาทํางานปกติ หรือเกินชั่วโมงทํางานปกติในวันทาํงานหรือวันหยุด 
    การทาํงานลวงเวลา หมายถึง การทํางานนอกหรือเกินกําหนดเวลาทํางานปกติ   
ที่ไดกําหนดกันไว (สุดาศิริ วศวงศ, 2548)  ดังที่กาํหนดไวในมาตรา 5 ดังนี้ 
    “การทาํงานลวงเวลา หมายความวา การทํางานนอกเหนือหรือเกินเวลาทาํงาน
ปกติ หรือเกนิชั่วโมงทํางานในแตละวันทีน่ายจางตกลงกันตามมาตรา 23 ในวนัทํางานหรือวนัหยุด
แลวแตกรณ”ี 
    จากหลักเกณฑในเร่ืองของการกําหนดเวลาทํางานปกติซ่ึงกฎหมายไดกําหนดไว 
ก็เพื่อใหลูกจางไดมีเวลาทํางานที่เหมาะสมในแตละวัน ไมตองทํางานหนักเกนิไป ไดมีเวลาพักผอน
รางกายใหเพยีงพอ เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการทํางานในวนัตอไป ยอมเปนที่เห็นไดวาเจตนารมณ
ของนักกฎหมายไมสนับสนนุที่จะใหลูกจางตองทํางานหนักเกนิไปกวาระยะเวลาที่กําหนดไว ซ่ึงถือ
วาเปนระยะเวลาที่เหมาะสมแลว แตในบางครั้งอาจมีความจําเปนและเพื่อประโยชนทางเศรษฐกจิที่
จะตองใหลูกจางทํางานเกินกวากําหนดเวลาที่ไดกําหนดกันไว กจ็ะตองมีการควบคุมดูแลมิใหลูกจาง
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ถูกเอารัดเอาเปรียบจากการทํางานที่เกินกวากําหนดเวลาปกติ จึงตองมีหลักเกณฑเกี่ยวกับเรื่องการ
ทํางานลวงเวลาขึ้นมาใชบังคบั (สุดาศิริ วศวงศ, 2548) หลักเกณฑในการทํางานลวงเวลาจะตอง
ปฏิบัติตามหลักเกณฑที่กฎหมายกําหนดไว ดังนี ้
    1) การไดรับความยินยอมจากลกูจาง การทํางานลวงเวลาในปจจุบันนี้ กฎหมาย
กําหนดวาในการใหลูกจางทาํงานลวงเวลาแตละครั้ง นายจางจะตองไดรับความยนิยอมจากลูกจาง
เสียกอนจึงจะใหลูกจางทํางานได ลูกจางไมยินยอม นายจางจะใหลูกจางทํางานลวงเวลาไมไดเด็ดขาด  
แตถาเปนงานที่ตองทําติดตอกันไปหยุดไมได ถาหยดุแลวจะเกดิความเสียหายแกงาน หรือเปนงาน
ฉุกเฉิน หรือเปนงานอื่นตามที่ไดกําหนดไวในกฎกระทรวง นายจางก็สามารถที่จะใหลูกจางทํางาน
ลวงเวลาไดเทาที่จําเปนตามที่กําหนดไวในมาตรา 24  พระราชบัญญัติคุมครองแรงงาน พ.ศ.2541 
ความวา 
    “มาตรา 24 หามมิใหนายจางใหลูกจางทํางานลวงเวลาในวันทํางาน เวนแตไดรับ
ความยินยอมจากลูกจางกอนเปนคราว ๆ ไป” 
    ในกรณีที่ลักษณะหรือสภาพแรงงานที่ตองทําติดตอกันไป ถาหยุดจะเสียหายแก
งาน หรือเปนงานฉุกเฉินหรือเปนงานอื่นตามที่กําหนดในกฎกระทรวง นายจางอาจใหลูกจางทํางาน
ลวงเวลาไดเทาที่จําเปน 
    2) จํานวนชั่วโมงในการทํางานลวงเวลา กฎหมายไดกําหนดไวในกฎกระทรวง 
ฉบับที่ 3 (พ.ศ.2541) ความวา “ชั่วโมงทํางานลวงเวลาตามมาตรา 24 วรรคหนึ่ง และชั่วโมงทํางาน
ในวันหยุดตามมาตรา 24 วรรค 2 และวรรค 3 เมื่อรวมกันแลวสัปดาหหนึ่งตองไมเกิน 36 ช่ัวโมง” 
   พระราชบัญญัติคุมครองแรงงานและกฎกระทรวง ฉบับที่ 2 (2541) ไดกําหนดเวลา
ทํางานปกติไมเกิน 8 ช่ัวโมงตอวัน และรวมแลวไมเกิน 48 ช่ัวโมงตอสัปดาห มีผลบังคบัใช         
ในที่สุด  จึงมกีารออกกฎกระทรวง ฉบับที ่7 วรรค 2 กําหนดใหงานทีใ่ชวิชาชีพ วิชาการ ดานบริหาร
และการจดัการ งานเสมียนพนักงาน งานอาชีพเกี่ยวกับการคา งานอาชีพดานบริการ งานที่เกีย่วกบั
การผลิต นายจาง ลูกจาง อาจตกลงกําหนดเวลาทํางานปกติในวันหนึง่ ๆ เปนจํานวนกี่ช่ัวโมงก็ได 
แตเมื่อรวมเวลาทั้งส้ินแลวไมเกิน 48 ชั่วโมงตอสัปดาห จะเห็นไดวางานตามกฎกระทรวงฉบบันี้
ครอบคลุมงานในเกือบทุกประเภท 
 
  4.2 ความสัมพันธระหวางการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลากับการปฏิบัตงิาน 
    การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลาของพยาบาลประจาํการ เปนสวนหนึ่งของ
การบริหารงานบุคลากรทางการพยาบาลในโรงพยาบาล ที่จะใหผลงานบริการจากการปฏิบัติงาน
ของบุคลเหลานั้นใหมีคุณภาพมากที่สุด เพื่อใหการปฏบิัติงานบรรลุตามวัตถุประสงคของหนวยงาน 
(สุลักษณ มชีทูรัพย, 2539)  ดังนั้นหากหนวยงานใดขาดกําลังคน หนวยงานนัน้จะตองประสบกับ
อุปสรรคในการบริหารงาน และเปนผลใหการดําเนินงานไมเปนไปตามที่กําหนดไว ทั้งนี้เพราะ
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จํานวนผูมาใชบริการคือผูปวยเพิ่มขึ้นทุกปตามอัตราการเพิ่มของประชากร ซ่ึงองคการพยาบาล    
มีความจําเปนตองขยายหนวยงาน และเพิ่มจํานวนบุคลากรพยาบาลมากขึ้น ถึงแมความเจริญทางดาน
เทคโนโลยีในการผลิตอุปกรณ เครื่องใชชวยผอนแรง แตงานในหนาที่ของพยาบาลหลายอยางที ่  
ไมสามารถใชเครื่องอุปกรณหรือเครื่องจักรกลเหลานั้นได เพราะพยาบาลจะตองใหบริการพยาบาล
แกผูปวยทั้งรางกายและจิตใจ ดังนั้นการที่พยาบาลไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลาในวันทํางาน
ตามปกติและวนัหยดุ ถือไดวามีสวนรวมในการปฏิบัติงานใหบรรลุวัตถุประสงค แตการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลถาใชระยะเวลายาวนาน ทําใหรางกายสัมผัสกับสารเคมี เชน แอลกอฮอล น้ํายาเบตาดนี 
และแกสตาง ๆ (Worthington, 2002) ทําใหมีผลเสียตอสุขภาพ    จากการสัมภาษณพยาบาลที่ไดรับ
มอบหมายใหทํางานลวงเวลา พบวาพยาบาลสวนใหญไมตระหนักถึงอันตรายที่เกิดขึ้นจากการ
ปฏิบัติงาน ถือวาเปนหนาทีรั่บผิดชอบ  สอดคลองกับ Brown (1979) กลาววา บคุลากรสวนใหญ    
ยังไมคอยตระหนักถึงอันตรายที่เกิดขึน้จากการปฏิบัติงาน ซ่ึงการไดรับขอมูลเกี่ยวกับอันตรายจาก
การปฏิบัติงาน การยอมรับตออันตราย รวมไปถึงการฝกซอมเพื่อปองกันอันตรายที่มีความจําเปน  
ตอการทํางาน   จากการศึกษาของ Jacobsen และคณะ (2002) พบวาพยาบาลที่ทาํงานลวงเวลา      
มีผลกระทบตอสุขภาพทั้งรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม ครอบครัว และการปฏิบัติงาน  จากการ  
ทบทวนวรรณกรรมสามารถกลาวไดวาการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา มีความสัมพันธกบั
การปฏิบัติงาน 
 
5. การมีสวนรวมในงาน (Job involvement) 
 
  5.1 ความหมายของการมีสวนรวมในงาน 
    การมีสวนรวมในการทํางาน เปนปรัชญาในการบริหารบุคคลในองคการในการ
ปฏิบัติงาน โดยเกีย่วของกบัทฤษฎีการบริหารทางดานพฤติกรรมศาสตร จิตวิทยา และสังคมวทิยา 
ดังนั้นปจจัยที่มีความสําคัญตอบุคลากรในการปฏิบัติงาน คือ การมีสวนรวมในงาน เพื่อใหเกิด     
ประสิทธิผลขององคการ ไดมีนักวิชาการดานจิตวิทยาและสังคมวิทยาหลายทานไดใหความหมาย
ของการมีสวนรวมในงานไวดังนี้ คือ 
    Lodahl and Kejner (1965 : 25) ใหความหมายวา การมีสวนรวมในงานเปน
ลักษณะทางจิตวิทยาของบุคคลที่มีตองาน วางานเปนสิ่งสําคัญตอภาพลักษณของตนเอง รูสึกวา    
ตนเองมีคุณคาที่ไดปฏิบัติงานนั้น 
    Kanungo (1982 : 342) ไดใหความหมายวา การมีสวนรวมในงานเปนการแสดง
ทางจิตวิทยาของบุคคลที่ใชกับงานวา งานมีความสําคัญ  จะเกี่ยวของกับความตองการและความ    
พึงพอใจในการทํางาน ซ่ึงเปนการรับรูของบุคคล 
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    Robbins (1998 : 142) ใหความหมายการมีสวนรวมในงานวา การมีสวนรวม     
ในงานเปนการแสดงถึงลักษณะทางจิตวิทยาของบุคคล ตอการรับรูวางานมีความสาํคัญและมีคุณคา
ในชีวิต 
    Food and Hook (2002) ใหความหมายวา การมีสวนรวมในงานเปนกระบวนการ
ที่เปดโอกาสโดยใหเกดิการสนับสนุนสงเสริม ทําความเขาใจอยางเหมาะสม และใหความยึดมั่น   
ผูกพันในการทํางานแกพนกังานในองคการ 
    Cummings and Worley (2005 : 306) ใหความหมายวา การมีสวนรวมในงานเปน
การเปดโอกาสและใหอิสระบุคคลเขามามีสวนรวมในการตัดสินใจ ใชความรู ทักษะ แกไขปญหา 
ในการปฏิบัติงาน ทําใหเกดิการเปลี่ยนแปลง มีการพัฒนาดานการปฏิบตัิงานที่มีคุณภาพและคุณภาพ
ชีวิตการทํางานใหมีความสุขในการทํางาน 
    เจนจิรา สิทธิเหรียญชัย (2541 : 27)  ใหความหมายวา การมีสวนรวมในงาน     
เปนความรูสึกของบุคคลที่มีตองานวาเปนสิ่งสําคัญตอชีวิตตน เกิดความรูสึกวาตนมีคุณคาในการ
ปฏิบัตงิาน 
    พัชรี สายสดุด ี(2544 : 35)  ใหความหมายวา การมีสวนรวมในงานเปนความรูสึก
ของบุคคลที่มีใหกับงานวางานเปนส่ิงสําคัญและมีคุณคาในชีวิต การไดปฏิบัติงานทําใหตนเองมี
ความรูสึกวาตนเองมีคุณคา 
    อรพินท ตราโต (2546 : 40) ใหความหมายวา การมีสวนรวมในงานหมายถึงการที่
บุคคลมีสวนรวมในงาน โดยแสดงออกทางพฤติกรรมที่เกี่ยวกบักจิกรรมในทุกกระบวนการของการ
ปฏิบัติงาน ทําใหสามารถตัดสินใจและแกไขปญหาในการปฏิบัติงาน 
    สรุปไดวาการมีสวนรวมในงาน หมายถึง เปนความรูสึกของบุคคลที่มีตองาน    
วางานเปนส่ิงสําคัญตอชีวิต มีความพอใจ และรับรูวาตนมีคุณคาในการทาํงานที่เกิดประโยชนตอ 
องคการ 
 
  5.2 แนวคิดทฤษฎเีก่ียวกับการมีสวนรวมในงาน 
    ทฤษฎีทางจิตวิทยาและทฤษฎีทางสังคม มีสวนเกีย่วของกับการมีสวนรวมในงาน
ของบุคคล ซ่ึงเปนลักษณะการแสดงออกทางจิตวิทยา   Blau (1985) กลาววา การมสีวนรวมในงาน 
(Job involvement) เปนทัศนคติอยางหนึ่งที่มีผลตอการปฏิบัติงาน  Dubin (1961 quoted in Lodahl 
and Kejner, 1965) กลาววา ทฤษฎีแรงจูงใจยังอธิบายพฤติกรรมของบุคคลในการปฏิบัติขององคการ 
ไมเพียงพอ เนื่องจากทฤษฎีแรงจูงใจอธิบายรูปแบบความพึงพอใจในการทํางานได แตยังไมครอบคลุม 
ที่จะนําไปสูพฤติกรรมในการปฏิบัติงานได 
    Lodahl and Kejner (1965) ไดทําการศึกษารูปแบบพฤติกรรมเฉพาะวาเปนการมี
สวนรวมในงาน และใหความหมายของการมีสวนรวมในงานวาเปนการแสดงลักษณะทางจิตวิทยา
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ของบุคคลวามีผลตองาน วางานเปนสิ่งสําคัญตอภาพลักษณของตนเอง รูสึกวาตนเองมีคุณคาทีไ่ด
ปฏิบัติงานนั้น ซ่ึงมีองคประกอบ 5 ดาน 
    1) ความเชือ่ในคณุคาของงาน เปนความรูสึกวางานเปนสิ่งสําคัญและเปนสวนหนึ่ง
ของชีวิต สงผลตอภาพลักษณของบุคคลนั้น อาจกลาวไดวางานเปนชีวิตหรือหายใจเปนงาน และ
สถานการณในงานทั้งหมด 
    2) ความรบัผิดชอบตองาน หมายถึง การมีความรับผิดชอบตองาน ซ่ือสัตยตองาน 
ใหความสนใจและเอาใจใสงาน เปนผูทีม่ีความทะเยอทะยาน กลาเผชิญหนากับสิ่งที่ทําผิดพลาด    
ในการทํางาน ไมหลีกเลี่ยงงาน มีความพยายามปรับปรุงงานใหดีกวาเดมิ และจะคิดหาวิธีการทํางาน
ใหไดผลด ี
    3) การทุมเทเสียสละใหกับงาน หมายถึง ความสนใจทุมเทใหกบังาน มีความ 
ผิดพลาดในการทํางานนอย บุคคลจะเสียสละทั้งแรงกายแรงใจใหกับการทํางาน และอุทิศตนในการ
ทํางานเพื่อใหบรรลุเปาหมายหรือความสําเร็จในงานของตนหรือองคการ 
    4) เวลาที่ใหกับงาน หมายถึง การมีเวลาใหกับงาน โดยเริ่มทํางานเรว็กวาปกต ิ
และบางครั้งจะทํางานจนเลยเวลาหรือทํางานนอกเวลา โดยไมสนใจวาจะไดคาตอบแทนหรือรางวลั
ใด ๆ 
    5) การมีสวนเกีย่วของในงาน หมายถึง ความรูสึกวาตนเองเปนสวนหนึง่ของงาน 
    Foot  and  Hook (2002)  จําแนกการมีสวนรวมในงาน โดยมีองคประกอบ 6 ดาน 
ดังนี ้
    1) การใหขอมลูขาวสาร (Sharing information) หมายถึง  การอธิบายรายละเอียด
ในการเตรียมการทํางาน ทั้งการใหขอมูลขาวสารแบบตัวตอตัว แบบกลุม การสรุปรายงานการประชุม
ทั้งที่เปนลายลักษณอักษร เปนภาพ หรือระบบอิเลคทรอนิคส รวมถึงหนังสือพิมพและวารสารของ
บริษัท โดยการที่จะเลือกใชส่ือใดตองใหเหมาะสมกับขอมูลขาวสาร 
    2) การใหคําปรึกษา (Consultation) เปนการสื่อสาร 2 ทาง โดยเปดโอกาสให
พนักงานแสดงความคิดเหน็สะทอนกลับในเรื่องการปฏิบัติงาน 
    3) การมีสวนรวมทางดานการเงนิ (Financial participation) หมายถึง การใหพนักงาน
มีสวนรวมในผลประโยชนรายไดของบุคคลของกลุมในงานพิเศษบางอยาง ตลอดจนมีสวนรวมใน
การวางแผนงบประมาณขององคการ 
    4) การยึดมั่นคณุภาพ  (Commitment to quality) ไดแก  การปฏิบัติในงานคุณภาพ
อยางตอเนื่อง เชน การปรับปรุงงานแบบตอเนื่อง การทํางานเปนทีม การบริหารคุณภาพทัว่ทั้ง     
องคการ วงจรคุณภาพ  กลุมบริหารโครงการ และการจัดการระบบรางวัล 
    5) การพัฒนาคุณภาพ (Developing the individual)  เชน การประเมินผลการ
ปฏิบัติงาน  การประเมินผลพนักงาน 
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    6) การคํานึงถึงสวนอื่นที่เกี่ยวของกับสถานที่ทํางาน (Beyond the workplace)  
หมายถึง ในการทํางานไมใชมุงแตเฉพาะสถานที่ทํางาน ควรขยายขอบเขตไปในสวนที่เกี่ยวของ เชน 
การคํานึงถึงสิ่งแวดลอมและชุมชน 
 
    Cummings and Worley (2005) กลาววา การมสีวนรวมในงานจะพฒันา
ความสามารถในการปฏิบัติงานและเพิ่มผลผลิต องคประกอบของการมีสวนรวมในงานประกอบ 
ดวย 4 ดาน ดังนี้ 
    1) การตัดสนิใจดานอํานาจหนาที่ (Power) หมายถึง การทีบุ่คคลเขามามีสวนรวม
ในการตัดสินใจในหนาที่ในประเด็นตาง ๆ วิธีการทาํงาน มอบหมายงาน และผลลัพธของการ 
ปฏิบัติงาน รวมถึงการบริหารและการคัดเลือกบุคคล 
    2) การรับรูขอมูลที่จําเปน (Information) หมายถึง การทีบุ่คคลมีสวนรับรูขอมูล
ทุกเรื่องที่จําเปน ไมวาจะเกีย่วกับการวางแผน การปรบัปรุงงาน ผลการปฏิบัติงาน สภาพการแขงขัน 
และเทคโนโลยีใหม ๆ เพื่อใชประกอบการตัดสินใจในการปฏิบัติงาน 
    3) การไดรับความรูและทักษะที่จําเปน (Knowledge and skills) หมายถึง การที่
บุคคลมีสวนรวมในการไดรับความรูและทกัษะทีจ่ําเปนในการปฏิบัติงาน ทําใหเกิดการเรียนรูและ
ความเชี่ยวชาญในการปฏิบัติงาน สามารถตัดสินใจแกปญหาตาง ๆ ไดดี 
    4) การมีสวนรวมในการจดัสรรผลตอบแทนจากงาน (Rewards) หมายถึง การที่
บุคคลเขามามีสวนรวมในการตัดสินใจดานสวนแบงรางวัลที่เกิดจากการปฏิบัติงาน โดยมีแรงจงูใจ
เปนสวนแบงรางวัล ประกอบดวยรางวัลภายใน เปนความรูสึกมีคุณคา ความภาคภูมิใจในความสําเร็จ
ของงาน และรางวัลภายนอก เปนเงินเดือน การสนับสนุนจากองคการในรูปแบบตาง ๆ และการ
เล่ือนขั้น 
    จากการศึกษาแนวความคิดทฤษฎีที่เกี่ยวของกับการมีสวนรวมในงาน ผูวิจัยใช
แนวคดิของ Lodahl and Kejner (1965) และ Cummings and Worley (2005) ซ่ึงประกอบดวย    
ความเชื่อในคณุคาของงาน  ความรับผิดชอบตองาน  การทุมเทเสียสละใหกับงาน  เวลาที่ใหกับงาน 
การมีสวนเกีย่วของในงาน และการมีสวนรวมในการจดัสรรผลตอบแทนจากงาน   จะเหน็วาเปนแนวคดิ
ที่มีความเหมาะสมและสอดคลองกับบริบทของการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ ในโรงพยาบาล
สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ทีผู่วิจัยทําการศึกษาในครั้งนี ้
 
    Lewin (1938 cited in Gibson and others, 1973 อางถึงใน เจริญศรี แซตั้ง, 2542) 
ไดแบงลักษณะการมีสวนรวมในงานเปน 2 ลักษณะ ดังนี ้
    1) การมีสวนรวมในงานที่ไมแสดงออกใหคนอื่นไดเห็น (Covert participation) 
เปนการมีสวนรวมดานความคิด โดยการเขยีน การพูด หรือการสื่อความในรูปอื่น ๆ เพื่อแสดงความ
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คิดเห็นของตน หรือรวมตดัสินใจ ไดแก การรวมทําการศึกษาคนควาปญหาและสาเหตุของปญหา   
ที่เกิดขึ้นในงาน ตลอดจนความตองการของกลุม รวมคิดและสรางรูปแบบวิธีการพัฒนาเพื่อแกไข
และลดปญหาที่เกิดขึ้น เพื่อสรางสรรคส่ิงใหมที่เปนประโยชนตอกลุม 
    2) การมีสวนรวมในงานทีแ่สดงออก (Overt participation) เปนการมีสวนรวม 
ในกิจกรรมตามขีดความสามารถของตนเองใหบรรลุตามเปาหมาย ไดแก การรวมจดัหรือปรับปรุง
ระบบการบริหารงานใหมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล การรวมปฏิบัติตามนโยบาย แผนงาน  
โครงการ และกิจกรรม  การรวมควบคุมติดตามการประเมินผล และรวมบํารุงรักษาโครงการและ  
กิจกรรมที่ไดทําไว รวมทั้งการรวมคิด รวมวางแผน รวมบริหาร รวมฟงความคิดเห็นของผูอ่ืน และ
เขารวมการประชุม 
 
    Cohen and Uphoff (1980 อางถึงใน เจริญศรี แซตั้ง, 2542) ไดแบงลักษณะการมี
สวนรวมในงานเปน 3 ลักษณะ คือ 
    1) การมีสวนรวมในการตัดสินใจ  เปนการมีสวนรวมในการแสดงออกดาน 
ความคิดเกีย่วกับการจัดระบบ หรือกําหนดระบบของโครงการ เปนการประเมินปญหาหรือทางเลอืก
ที่จะสามารถเปนไปไดทีจ่ะนําไปปฏิบัติเพื่อการพัฒนา โดยการประเมินสภาพที่เปนอยูและสาเหตุ
ของปญหา ซ่ึงในขั้นตอนนี้ไดแบงเปน 3 สวน ไดแก 
     1.1) การมีสวนรวมในขั้นตน เปนการคนหาความตองการทีแ่ทจริง วิธีการที่
จะเขาไปมีสวนรวมของโครงการ การมีสวนรวมในขั้นเตรียมการเปนการหาโอกาสหรือชองทาง  
ในการแกปญหา รวมทั้งลําดับความสําคัญของโครงการที่จะตองดําเนินการ 
     1.2) การมีสวนรวมในขั้นเตรยีมการ เปนการหาโอกาสหรือชองทางในการ
แกปญหา รวมทั้งลําดับความสําคัญของโครงการที่จะตองดําเนินการ 
     1.3) การมีสวนรวมในขั้นการตดัสินใจปฏิบัติการ เปนการมีสวนรวมของ
บุคลากรเขามาปฏิบัติงาน 
    2) การมีสวนรวมในการปฏิบัติการ เปนการดาํเนนิงานตามโครงการและแผนงาน 
และเปนการกอใหเกิดความรูสึกรวมในการเปนเจาของกิจกรรมและผลงานที่ปรากฏ แบงเปน 3 สวน 
คือ 
     2.1) การมีสวนรวมในดานทรพัยากร ไดแก การใชแรงกาย การบริจาคเงิน 
วัสดุอุปกรณ และการใหคําแนะนํา ซ่ึงทรัพยากรเหลานีจ้ะใหดวยความเต็มใจ 
     2.2) การมีสวนรวมในการบริหารและการประสานงาน หรือใหคําปรึกษา     
ในการตัดสินใจเกี่ยวกบัโครงการ 
     2.3) การมีสวนรวมในการเขาเปนผูปฏิบัติในโครงการ พบวามีลักษณะเปน
การบังคับใหเขาปฏิบัติในโครงการมากที่สุด การมีสวนรวมโดยการบังคับใหปฏิบัติตางจากการ    
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ใหความรวมมอื เพราะการบงัคับทํานั้น ผลประโยชนจะไมใชส่ิงสําคัญ แตถาเปนการมีสวนรวมดวย
ความเต็มใจนัน้จะมกีารคํานงึถึงผลประโยชนที่จะไดรับหลังจากการมสีวนรวมดวย 
    3) การมีสวนรวมในผลประโยชน แบงเปน 4 สวน คือ 
     3.1) การมีสวนรวมรับผลประโยชนในดานวัตถุ ไดแก รายได หรือทรัพยสิน 
     3.2) การมีสวนรวมรับผลประโยชนในดานสังคม ไดแก ผลประโยชนที่เกิดขึ้น
แกสังคม 
     3.3) การมีสวนรวมรับผลประโยชนในดานบุคคล ไดแก ความนับถือตนเอง 
พลังอํานาจทางการเมือง 
     3.4) การมีสวนรวมในการประเมนิผล ไดแก การมีสวนรวมในการวดัผลและ
วิเคราะหผลของการดําเนินงาน รวมทั้งเปนการคนหาขอดีและขอบกพรอง เพื่อหาแนวทางแกไข 
การทํางานใหมีประสิทธิภาพตอไป และเปนการประเมนิผลความสําเร็จหรือความลมเหลวเปนระยะ 
ทุกขั้นตอนของการปฏิบัติงาน 
 
    Newstrom & Keith (1997 อางถึงใน ณัญญา มูลประหัส, 2545)  กลาวถึงการมี
สวนรวมในงานไววา การมีสวนรวมทางจิตใจและอารมณของบุคคลในสถานการณการทํางานเปนกลุม 
ซ่ึงสนับสนุนใหมีการสรางสรรคงานเพื่อบรรลุจุดมุงหมายของกลุม และมีความรับผิดชอบรวมกนั 
ประกอบดวยแนวคดิที่สําคัญ 3 ประการ คือ 
    1) การมีสวนรวมทางจิตใจและอารมณ (Mental and emotional involvement) 
หมายถึง การมีสวนรวมเปนเรื่องของความเกี่ยวของทางจิตใจและอารมณ มากกวาการกระทําหรอื
ทักษะแตเพยีงอยางเดยีว กลาวคือ ผูมีสวนรวมมีความรูสึกวามีสวนรวมทั้งดานอารมณและจิตใจ   
ไมใชเฉพาะเพยีงการกระทําเทานั้น  จึงจะรูสึกวามีการมีสวนรวมอยางแทจริงเกิดขึ้น 
    2) การมีแรงจูงใจในการใหความชวยเหลือ (Motivation to contribute) หมายถึง 
การที่บุคคลไดแสดงความคดิริเร่ิมสรางสรรคของตนเองเพื่อใหบรรลุจดุมุงหมายขององคการ ดังนัน้
การมีสวนรวมจึงไมใชเพียงการยินยอมปฏบิัติตามคําสั่งเพียงอยางเดียว ซ่ึงเปนการกระทําโดย
ปราศจากการยินยอมพรอมใจและสรางสรรคความคิดใหม ๆ การมีสวนรวมจะทําใหเกดิแรงจูงใจ
และความรับผิดชอบตอการปฏิบัติเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคของงาน 
    3) การยอมรับความรับผิดชอบที่ไดรับมอบหมาย (Acceptance of responsibility) 
หมายถึง การที่บุคคลยอมรับและมีความรบัผิดชอบในงานที่ไดรับมอบหมาย กลาวคือ การที่บุคคล  
รูวาส่ิงที่ตองการทําคืออะไร รูวิธีและขั้นตอนการทํางานและการทํางานเปนทีม  ซ่ึงเปนขั้นตอนสําคัญ
ในการพัฒนาหนวยงานใหประสบความสําเร็จ และพรอมที่จะทํางานเพื่อหนวยงาน เปนกระบวนการ
ทางสังคม ดังกลาวนี้จะทําใหบุคคลมีความรูสึกผูกพันกับหนวยงานและตองการใหหนวยงานประสบ
ความสําเร็จ 
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    Lawler, Mohrman and Ledford, Jr (1998) กลาวถึงการปฏิบัติเพื่อใหเกิดการมี
สวนรวมในงานวามีองคประกอบ ดังนี ้
    1) การใหขอมูลขาวสาร (Sharing information) หมายถงึ การใหรายละเอียด      
ในการปฏิบัติงานแกพนักงานในเรื่องเกี่ยวกับองคการ ผลผลิต และการบริการ รวมทั้งกระบวนการ
ทํางานที่มีประสิทธิภาพ 
    2) การพัฒนาความรู (Knowledge) หมายถึง การเพิ่มพนูและการพัฒนาทั้งใน   
รูปแบบที่เปนทางการและการนิเทศแบบไมเปนทางการ ในทุก ๆ ระดบัของสายการบังคับบัญชา 
    3) การใหรางวัล (Reward) หมายถึง การใชระบบรางวัลกับการปฏิบัติงานพิเศษ
บางอยาง เพื่อเปนการตอบแทน สงเสริม และแสดงการยอมรับตอบุคคล ตอกลุม และผลงานของ
องคการ 
    4) การใหอํานาจ (Power) หมายถึง ใหอํานาจตัดสินใจจากระดับบนสูระดับลาง 
โดยเสริมใหพนักงานมีสิทธิในการตัดสินใจปฏิบัติงานในระดับตาง ๆ มากขึ้น 
 
    Marchington and Wilkinson (2002)   จําแนกการมีสวนรวมในงานโดยมี          
องคประกอบ 4 ดาน ดังนี ้
    1) การติดตอส่ือสารจากระดับบนสูระดับลาง หมายถึง การสงขาวสารจาก
ผูบังคับบัญชาสูผูใตบังคับบัญชา เปนการติดตอส่ือสารตามสายการบังคับบัญชา อยูบนพื้นฐาน    
การติดตอส่ือสารตามลําดับขั้น มีทั้งรูปแบบที่เปนทางการ เชน คําสั่ง ตารางการปฏิบัติงาน การ
มอบหมายงาน การเขียนรายงาน วารสาร หนังสือพิมพ รวมทั้งจดหมายอิเลคทรอนิคส และรูปแบบ
ที่ไมเปนทางการ การพูดคุย การใหขอเสนอแนะ การเผชิญหนา การติดตอส่ือสารจากระดับบน       
สูระดับลางจะชวยสรางแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน เพิ่มความยึดมัน่ผูกพัน ลดความผิดพลาดในการ
ปฏิบัติงาน 
    2) การแกไขปญหาจากระดับปฏิบัติการ เปนการสื่อสารแบบ 2 ทางที่ตองการให
ผูรับขาวสารไดมีโอกาสใหขอมูลยอนกลับ ชวยเพิ่มความหลากหลายของความคิด ทําใหทัศนคติ
สวนบุคคลดีขึ้น เพิ่มการประสานงาน สามารถตรวจสอบความเขาใจไดตรงกันและถูกตอง ทําให
บรรยากาศและสัมพันธภาพของผูปฏิบัติงานดีขึ้น 
    3) การมีสวนเกี่ยวของกับงานและการทํางานเปนทีม เปนรูปแบบของการมี  
สวนรวมในงานโดยที่บุคคลมีความรับผิดชอบในงานมากขึ้น รูสึกวางานมีความสาํคัญและรวมมือ
ในการวางแผนงานใหม ๆ องคประกอบนี้จะชวยทําใหบุคคลมีความสนใจในงาน เพิ่มความยดึมั่น
ผูกพัน และเกดิการแขงขันในการปฏิบัติงานมากขึ้น 
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    4) การมีสวนรวมทางดานการเงนิ  เปนการมีสวนรวมในเรื่องสวนแบงรางวัล  
ผลประโยชนตาง ๆ การรวมวางแผนในเรื่องงบประมาณและวางแผนดานการเงนิ องคประกอบนี ้ 
จะสงเสริมความรวมมือ ประสานงาน ปรับปรุงการปฏิบัติงาน และทําใหผูปฏิบตัิงานตระหนกัใน
คุณคาของงาน 
 
  5.3 ความสัมพันธระหวางการมีสวนรวมในงานกับการปฏิบตัิงานของพยาบาลประจําการ 
    การมีสวนรวมในงาน  เปนทฤษฎีการบริหารโดยใชพฤติกรรมศาสตร   (นิตยา  
ศรีญาณลักษณ, 2545)   ซ่ึงสอดคลองกับ Cummings and Worley (2005) ที่กลาววา การมีสวนรวม
ในงานเปนปรัชญาในการบรหิารจัดการแนวใหม เพื่อใหบุคลากรเขามามีสวนรวมในการตัดสินใจ
ในการปฏิบัติงาน เปนการพัฒนาการปฏบิัติงานและเพิม่ผลผลิต การมีสวนรวมในงานใหผลลัพธ
ทางบวกกับการปฏิบัติงาน กลาวคือ  ถาบุคคลมีระดับการมีสวนรวมในงานสูง จะทุมเททั้งเวลา 
กําลังกาย กําลังใจในการทํางาน และมองวางานเปนสิ่งสําคัญในชีวติ  สอดคลองกับคํากลาวของ 
Robbins (1998) ที่กลาววา การมีสวนรวมในงาน (Employee involvement) จะสงผลตอการปฏิบัติงาน 
    ลักษณะของบคุคลที่มีสวนรวมในงาน จะเต็มใจในการปฏิบัติงานทีไ่ดรับมอบหมาย  
ซ่ึงจะทําใหองคการมีประสิทธิภาพ (Brown, 1996)  สอดคลองกับ Ivancevich and Matterson (1999) 

ที่กลาววา การมีสวนรวมในงาน รูปแบบพฤติกรรมของบุคคลที่แสดงเกี่ยวกับกิจกรรมของงาน โดย
ลักษณะของบุคคลที่แสดงออกจะมีความตัง้ใจหรือมีใจจดจออยูกบังาน มีชีวิตเพื่องาน พอใจในงาน
ที่ทําอยู และทุมเทใหกบังาน  ซ่ึงบุคคลอยากจะมีสวนรวมในงานเมือ่บุคคลมีความพึงพอใจในการ
ทํางาน (Knoop, 1995)  หากองคการมบีุคคลที่มีความพึงพอใจในการทํางานสูง จะสงผลตอการ
ปฏิบัติงาน ซ่ึงจะมีความรับผิดชอบตองาน มีความรูสึกวางานนั้นมีคุณคา และมีความสุขในการ
ทํางาน (ปรียาพร วงศอนุตรโรจน, 2544) 

 

  Cummings and Worley (2005) กลาววา การมีสวนรวมในงานทําใหเกดิการ
ติดตอส่ือสาร 2 ทาง เกดิการประสานความรวมมอืระหวางบุคคลและองคการ กอใหเกิดความยดืหยุน 

ผูกพันและแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน สงผลใหการปฏิบัติงานดีขึ้น  นอกจากนี้การใหผูปฏิบัติงาน
เขามามีสวนรวมในการวางแผนการปฏิบัติงานในกิจกรรมตาง ๆ ขององคการ รวมทั้งการใหโอกาส
ผูปฏิบัติงานเขามามีสวนรวมในกิจกรรมควบคุมคุณภาพของงาน หรือใหผูปฏิบัติงานเขามามีสวนรวม
ในการวางแผนและตัดสินใจ จะทําใหผูปฏิบัติงานมีความรูสึกวาตนเปนบุคคลที่มีความสําคัญตอ
องคการ สงเสริมความรูสึกวาตนเปนสวนหนึ่งขององคการ ซ่ึงมีผลทําใหผูปฏิบัติงานมีความ     

รับผิดชอบตอหนาที่ที่ไดรับมอบหมาย และพยายามที่จะปฏิบัติงานใหบรรลุจุดมุงหมายขององคการ 

(บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 2543)  มีการศกึษาวจิัยเกี่ยวกบัการมีสวนรวมในงานที่ผานมา พบวาการมี
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สวนรวมในงานมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงาน (Brown and Leigh, 1996 ; พัชรี สายสดุดี, 
2544) ดังนั้นจึงกลาวไดวาการที่พยาบาลประจําการมีสวนรวมในงานจะมีผลทําใหพยาบาลมุงมั่น
ปฏิบัติงานดวยความเต็มใจ สรรคสรางผลงานที่ดีมีคุณภาพและประสทิธิภาพ นั่นหมายถึงการทําให
การปฏิบัติงานของพยาบาลดขีึ้น การศึกษาครั้งนี้จึงมุงที่จะหาความสมัพันธระหวางการมีสวนรวม
ในงานกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 

  จากการทบทวนวรรณกรรมการมีสวนรวมในงาน สรุปไดวาการมีสวนรวมในงาน
ตามแนวคิดของ Lodahl and Kejner (1965) และ Cummings and Worley (2005) เปนแนวคิดที่มี 
องคประกอบทั้ง 6 ดาน ของการมีสวนรวมในงาน คือ ความเชื่อในคณุคาของงาน ความรับผิดชอบ
ตองาน การทุมเทเสียสละใหกับงาน เวลาที่ใหกับงาน  การมีสวนเกี่ยวของในงาน และการมีสวนรวม
ในการจดัสรรผลตอบแทนจากงาน  อธิบายไดครอบคลุมการมีสวนรวมของการปฏิบัติงานพยาบาล
โดยละเอยีด สามารถทําใหการปฏิบัติงานดีขึ้นและมีความเหมาะสม  สอดคลองกับบริบทของการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ที่ผูวิจัย
ไดเลือกที่จะศกึษา 
 
6. การสนับสนุนทางสังคม (Social support) 
 
  การสนับสนุนทางสังคมเปนปจจัยที่สําคัญตอการดํารงอยูของบุคคลในสังคม (Bruhn and 
Phillips, 1984) ชวยใหเกิดคุณภาพชีวิตการทาํงานที่ดี  และสงเสริมใหงานสามารถบรรลุผลตาม    
เปาหมาย (House, 1981) 
 
  6.1 ความหมายของการสนับสนนุทางสงัคม 
    มีนักวิชาการและนักวิจัยหลายทานไดทําการศึกษา และไดใหความหมายของการ
สนับสนุนทางสังคมไว ดังนี ้
    Caplan (1974 cited in Brown, 1985 : 4) ไดใหความหมายของการสนับสนุนทาง
สังคมวา การสนับสนุนทางสังคมชวยใหบุคคลไดรับกําลังใจ เกิดความรูสึกวาตนเองมีอํานาจในการ
ทํางาน มีผูรวมรับผิดชอบในงาน และยังเปนแหลงสนบัสนุนดานการเงิน เครื่องมือ ทักษะ และ  
แนวทางในการจัดการตอสถานการณตาง ๆ ไดดีขึ้น 
    Cabb (1976 : 300)  ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคม วาบุคลไดรับรู
ขอมูลที่ทําใหตนเองเชื่อวามบีุคคลอื่นใหความรัก ความเอาใจใส เห็นคุณคา ใหการยกยอง และให
การยอมรับในฐานะที่เปนสวนหนึ่งของสังคม และมีหนาที่ตองปฏิบัติดวยกัน 
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    House (1981 : 39)  ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมวา เปนการ   
ปฏิสัมพันธระหวางบุคคลที่ใหความรัก ความหวงใย ใหความชวยเหลือดานเงินทอง ส่ิงของ แรงงาน 
ใหขอมูลขาวสาร หรือคําแนะนําตาง ๆ 
    Kahn (1979)  ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมวา  เปนปฏิสัมพันธ
อยางมีจุดหมายระหวางบุคคลหนึ่งไปยังอกีบุคคลหนึ่ง ซ่ึงมีผลทําใหเกิดความรูสึกที่ดีตอกัน มกีาร
ยอมรับนับถือ และมีการชวยเหลือดานวัตถุซ่ึงกันและกนั ยอมรับในพฤติกรรมของกันและกัน ซ่ึง
อาจเกิดขึ้นทั้งหมด หรือเพียงอยางใดอยางหนึ่ง 
    Kaplan, Cassel, and Gore (1977) ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคม
ไว 2 แนวคิด  แนวคดิแรก หมายถึง ความพอใจตอความจําเปนพืน้ฐานทางสังคม ไดแก การไดรับ
การยกยอง นบัถือ การยอมรับ การไดรับความเห็นใจ และความชวยเหลือ ซ่ึงไดจากการติดตอ
สัมพันธกับบุคคลในกลุมสังคม  สวนแนวคิดที่สอง หมายถึง ความสัมพันธที่บุคคลสามารถรับรู    
ไดจากกลุมสังคมที่ใหการสนับสนุนบุคคลซึ่งมีความสําคัญกับบุคคลนั้น 
    Brandt and Winert (1981)  ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมวา    
เปนความรูสึกอิ่มใจ หรือพงึพอใจ ตอความตองการซึ่งเกิดจากสัมพนัธภาพระหวางบุคคลในสังคม 
ซ่ึงประกอบไปดวย ความรักใครผูกพัน การรับรูตนเองวาเปนสวนหนึ่งของสังคม  การมีโอกาส
ชวยเหลือผูอ่ืน  การไดรับการยอมรับวามีคณุคา และการไดรับความชวยเหลือในดานตาง ๆ 
    Pender (1987) ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมวาเปนการที่บุคคล  
รูสึกถึงความเปนเจาของ การไดรับการยอมรับ ไดรับความรัก ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง เปน        
ที่ตองการของบุคคลอื่น  โดยไดรับจากกลุมคนในระบบสังคมนั้น ๆ  เปนผูใหการสนับสนุนดาน    
จิตอารมณ วสัดุ อุปกรณ ขาวสาร คําแนะนํา ซ่ึงจะทําใหบุคคลสามารถดํารงอยูในสังคมไดอยาง
เหมาะสม 
    Thoits (1986)  ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมวาเปนการที่บุคคล
ในเครือขายของสังคมไดรับการชวยเหลือดานอารมณสังคม ดานขอมูล ขาวสาร และดานทรัพยากร 
ซ่ึงการสนับสนุนจะชวยใหบุคคลสามารถเผชิญและตอบสนองตอความเครียดไดในระยะเวลาที่  
รวดเร็วขึน้ 
    ศิริวรรณ หมอมพอนชุ (2544) ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมวา 
การที่บุคคลหนึ่งซึ่งเปนสมาชิกในเครือขายทางสังคมไดรับความชวยเหลือเกื้อกูลในดานตาง ๆ จาก
บุคคลในเครือขายเดียวกัน ทัง้ที่เกี่ยวของและไมเกีย่วของกับงาน ซ่ึงการชวยเหลือประกอบดวย 
    1) การสนับสนุนดานอารมณ ที่ชวยสงเสริมใหเกิดการเห็นคุณคาและยอมรับ  
ตนเอง ไดแก การใหความรัก ความเขาใจ การเอาใจใส ใหความวางใจ และเหน็คุณคา ยอมรับนับถือ
และยกยอง รวมท้ังยอมรับวาเปนสวนหนึ่งของสังคม 
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    2) การสนับสนุนดานทรัพยากร  ประกอบดวยการไดรับสิ่งของ เงินทอง เวลา 
การไดรับความชวยเหลือดานแรงงาน บริการ  การแบงเบาภาระงานและชวยปรับเปลี่ยนส่ิงแวดลอม 
    3) การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร ประกอบดวย การไดรับขอมูลขาวสารความรู
ตาง ๆ ไดรับคําปรึกษาและคาํแนะนํา 
    4) การสนับสนุนดานการประเมินผล  ประกอบดวย การไดรับขอมูลปอนกลับ 
ขอมูลที่แสดงความคิดเหน็และยอมรับในการกระทํา และความคิดหรือขอมูลการเปรียบเทยีบทาง
สังคม 
    เสาวรส คงชีพ (2545 : 40)  ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมวา    
การมปีฏิสัมพนัธกับบุคคลในสังคมหรือเครือขาย ไดรับความชวยเหลือในดานตาง ๆ มีผลทําใหเกิด 
สัมพันธภาพตอกันอันจะนํามาซึ่งความพึงพอใจ สามารถตอบสนองตอความเครียดไดด ี
    ปติมา ฉายโอกาส (2545 : 33)  ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมวา 
การที่บุคคลไดรับความชวยเหลือจากการมีปฏิสัมพันธกับบุคคลอื่นในสังคม เชน บิดา มารดา พีน่อง 
ญาติ เพื่อน และผูรวมงาน ทัง้ดานวัตถุ ส่ิงของ ดานการเงิน ขอมูลขาวสาร อารมณ การยอมรับนับถือ 
ไดรับความรัก เอาใจใสตอบุคคลในสังคม ทําใหเกดิความรูสึกมั่นคง เชื่อวามีคนรักและสนใจ มีคน
ยกยองและมองเห็นคณุคา รูสึกวาตนเองเปนสวนหนึ่งของสังคม 
    ดังนั้นจึงสรุปไดวา การสนับสนุนทางสังคม หมายถึง การที่บุคคลไดรับความ 
ชวยเหลือจากบุคคลในสังคมในดานตาง ๆ มีผลทําใหเกิดสัมพันธภาพที่ดีตอกัน ทาํใหเกดิความรูสึก    
มั่นคง ไดรับการยอมรับในสงัคม อันนํามาสูความพึงพอใจในการทํางาน และลดความเครียดในงาน
ได 
 
  6.2 แนวคิดทฤษฎเีก่ียวกับการสนับสนุนทางสงัคม 
    การสนับสนุนทางสังคมชวยลดสิ่งกระตุนที่ทําใหเกิดความเครียด (Brown, 1986 
อางถึงใน ธารกมล อนุสิทธศุภการ, 2540)  เปนสิ่งที่บุคคลรูสึกถึงความเปนเจาของ การไดรับการ
ยอมรับ การไดรับความรัก ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง เปนที่ตองการของบุคคลอื่น โดยไดรับจาก
กลุมคนในสังคมนั้น ซ่ึงจะทําใหบุคคลสามารถดํารงชีวิตในสังคมไดอยางเหมาะสม (Pender, 1987) 
จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา ไดมนีักวิชาการหลายทานไดใหแนวความคดิการสนับสนุนทาง
สังคมไวดังนี ้
 
    House (1981)  ไดแบงชนดิของการสนับสนุนทางสังคมออกเปน 4 ชนิด คือ 
    1) การสนับสนุนทางสังคมดานอารมณ (Emotional support) เปนการแสดงออก
ถึงการยอมรับนับถือ ใหความรัก ใหความไววางใจ ใหความหวงใย และรับฟง 
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    2) การสนับสนุนทางดานการประเมินผล (Appraisal support) เปนการใหขอมูล
เพื่อนําไปใชในการประเมินตนเอง หรือเรยีนรูดวยตนเอง ไดแก การรบัรอง การใหขอมูลปอนกลับ 
    3) การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Information support)  เปนการใหขอมูล 
ขาวสารที่จําเปน ใหคําแนะนํา ปรึกษา ขอเสนอแนะ ทีส่ามารถนําไปใชในการแกไขปญหาที่เผชิญ
อยูได 
    4) การสนับสนุนดานทรัพยากร  (Instrument support)  เปนการใหการชวยเหลือ
ในรูปแบบตาง ๆ เชน วัสดุ ส่ิงของ แรงงาน และเวลา 
 
    Thoits (1986)  ไดแบงชนดิของการสนับสนุนทางสังคมออกเปน 3 ชนิด คือ 
    1) การไดรับการสนับสนุนดานอารมณสังคม (Socioemotional)  เปนการที่บุคคล
ไดรับความรัก ความเอาใจใส การยอมรับ การเห็นคณุคา และรูสึกวาไดเปนสวนหนึง่ของกลุม 
    2) การไดรับการสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Formational aid) เปนการที่บุคคล
ไดรับขอมูลขาวสาร รวมทั้งไดรับคําแนะนําและขอมูลยอนกลับ 
    3) การไดรับการสนับสนุนทางดานทรัพยากร (Instrumental aid)  เปนการไดรับ
ความชวยเหลือดานแรงงาน วัสดุอุปกรณ ส่ิงของ เงินทอง ทําใหบคุคลที่ไดรับความชวยเหลือนั้น 
สามารถดํารงบทบาทหรือหนาที่รับผิดชอบไดตามปกต ิ
 
    Jacobson (1986)  ไดแบงชนดิของการสนับสนุนทางสังคมออกเปน 3 ชนิด คือ 
    1) การสนับสนุนดานอารมณ (Emotional support) หมายถึง พฤติกรรมที่สงเสริม
ใหบุคคลรูสึกสบาย ทําใหบคุคลเชื่อวาไดรับความรัก ความเคารพ ความชื่นชม รูสึกวาไดรับการดแูล
และมีความปลอดภัย 
    2) การสนับสนุนดานความรู (Cognitive support) หมายถึง การไดรับขอมูล 
ขาวสาร ความรู คําแนะนํา ทีช่วยใหบุคคลเกิดความเขาใจในตนเองและสิ่งตาง ๆ ที่เผชิญอยู สามารถ
ปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงนัน้ได 
    3) การสนับสนุนดานวัตถุ (Material support) หมายถึง ผลิตภัณฑ หรือบริการ
ตาง ๆ ที่ไดรับเพื่อชวยในการแกปญหา 
 
    Brown (1987) ไดแบงการสนับสนุนทางสังคมออกเปน 4 ชนิด ดังนี ้
    1) การสนับสนุนทางดานอารมณ (Emotional support) หมายถึง การสนับสนุน
ดานการยกยอง การใหความรัก ความผูกพัน ความจริงใจ ความเอาใจใส ความรูสึกเห็นอกเหน็ใจ 
และการตั้งใจฟง 
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    2) การสนับสนุนทางดานการประเมิน (Appraisal support) หมายถึง การให     
ขอมูลยอนกลับ เพื่อนําไปประเมินตนเองและเปรียบเทยีบพฤติกรรม  การใหการรับรอง ซ่ึงจะทําให    
ผูรับเกิดความมั่นใจ นําไปเปรียบเทียบตนเองกับผูอ่ืนที่อยูรวมในสังคม 
    3) การสนับสนุนทางดานขอมูล ขาวสาร (Information support) หมายถึง การให
คําแนะนํา ขอเสนอแนะ ทศิทาง และการใหขอมูลขาวสาร ซ่ึงสามารถนําไปใชในการแกปญหาที่
เผชิญอยูได 
    4) การสนับสนุนทางดานเครื่องมือ ส่ิงของ การเงิน และแรงงาน (Instrumental 
support) หมายถึง การชวยเหลือโดยตรงตอความจําเปนของบุคคลในเรื่องเงิน แรงงาน เวลา และ
ปรับสภาพแวดลอม 
 
    Weiss (1974) ไดแบงการสนับสนุนทางสังคมออกเปน 5 ชนิด โดยเนนทาง    
ดานอารมณ  การยอมรับตนเอง  การมีสวนรวมในสังคม  การใหความชวยเหลือ และการยอมรบั
ความชวยเหลือ  แบงไดดังนี ้
    1) ความใกลชิด ความใกลชิดจะสงผลตออารมณโดยสวนรวม คือ จะทําใหบุคคล
รูสึกปลอดภัยและอบอุน ชวยไมใหเกิดความรูสึกเดียวดาย และปกติจะพบในผูซ่ึงมีความสัมพันธ
ใกลชิดกนั เชน คูสมรส เพื่อน หรือคนในครอบครัว 
    2) การมีสวนรวมในสังคม และแสดงใหเห็นถึงการเขามามีสวนรวมของบุคคลที่มี
สถานการณคลายคลึงกัน หรือมาทํางานรวมกัน เพื่อวัตถุประสงคคลายกัน การปฏสัิมพันธจะทําให
มีการใหและการรับรูทางดานขอมูลขาวสาร ประสบการณและความคดิ ถาขาดการมีสวนรวมในสังคม
จะทําใหบุคคลรูสึกวาถูกแยกออกจากสังคม และเปนผลใหเกิดความรูสึกเบื่อหนาย  ความสัมพันธ
เชนนี้มักพบไดในกลุมเพื่อน 
    3) พฤติกรรมการดูแลรับผิดชอบ จะเกิดขึ้นเมื่อบุคคลมีความสัมพันธในลักษณะ
ที่ไดรับการดูแลรับผิดชอบคนที่เด็กกวา ถาหากวาบุคคลไมไดทําหนาที่นี้จะทําใหเกดิความคับของใจ 
รูสึกวาชีวิตนี้ไมสมบูรณ วางเปลา หรือไมมีจุดหมาย 
    4) การไดรับการยอมรับ การยอมรับจะเกดิขึ้นเมื่อบุคคลสามารถมีพฤติกรรมตาม
บทบาทของตน ซ่ึงจะทําใหเกิดการยอมรับ เชื่อถือ ความสามารถนั้นอาจเปนบทบาทในอาชีพ หรือ
ครอบครัว บทบาทเหลานี้อาจไดรับการยอมรับในสถาบัน ในกลุมครอบครัว หรือกลุมเพื่อนก็ได   
ถาบุคคลไมไดรับการยอมรับก็จะทําใหความเชื่อมั่นลดลง 
    5) การไดรับความชวยเหลือ ซ่ึงจะเกิดขึ้นจากการไดรับความชวยเหลือจาก  
ครอบครัว เพื่อน หรือเพื่อนบาน และความสัมพันธที่ใกลชิดเทานั้นจึงจะทําใหการชวยเหลือยาวนาน
ได  ถาไมมีความสัมพันธที่จะกอใหเกิดการชวยเหลือขึ้นแลว ก็จะทําใหเกดิความวิตกกงัวล และ 
ออนแอ 
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    Pender (1996) ไดแบงชนดิของการสนับสนุนทางสังคมออกเปน 4 ชนิด คือ 
    1) การสนับสนุนดานอารมณ (Emotional support)  เปนการใหการชวยเหลือ 
สนับสนุน การมีสวนรวม ซ่ึงอาจเปนการชวยในภาวะซึมเศรา 
    2) การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Informational support)  เปนการชวยเหลือ
ใหบุคคลเกิดความเขาใจวาควรทําอยางไรจงึจะมีประสิทธิภาพและเกิดประโยชนตอตนเอง 
    3) การชวยเหลือดานทรัพยากร (Instrumental aid)  เปนการใหการชวยเหลือใน
เร่ืองงาน เชน ชวยดแูลลูก เพื่อใหมารดาไดพักผอน 
    4) การยอมรับ (Affirmative)  การยอมรับชวยใหบุคคลแตละคนเขาใจภาวะและ
ศักยภาพที่เปนจริงของตนเอง 
 
  6.3 ความสัมพันธระหวางการสนับสนุนทางสงัคมกับการปฏิบัตงิาน 
    การสนับสนุนทางสังคม เปนปจจยัสําคัญตอการดํารงชีวิตของบุคคลในสังคม 
(Bruhn and Phillips, 1984)  เนื่องจากการสนับสนุนทางสังคมเปนปจจยัทางจิตที่มีความเกี่ยวของกบั
พฤติกรรมและภาวะสุขภาพ โดยเฉพาะในระบบบริการสุขภาพ เนื่องจากเปนตวัแปรที่มีอิทธิพลตอ
ภาวะสุขภาพและความผาสุขในชีวิตมนุษย (Cohen and Syme, 1985 อางถึงใน ชมนาถ สุมเงิน, 
2543) หากบคุคลไดรับการสนับสนุนทางสังคมอยางถูกตองเพียงพอ ถาเปรียบเสมือนบุคคลนั้นม ี 
ตัวกนัชน (Buffering) คอยกนัหรือปองกันไมใหส่ิงเราเขามากระทบ หรือทําหนาที่ดดูซับความรุนแรง
ใหลดนอยลง (Choen and Will, 1985 อางถึงใน ศุกรใจ เจริญสุข, 2537)  ศิริวรรณ หมอมพอนุช 
(2544 : 72)  กลาววา การสนับสนุนทางสังคมเปนแหลงที่ชวยตอตานความเครียดที่กําลังประสบ    
วาเปนโอกาสในการพัฒนา   สอดคลองกับ House (1981) ที่กลาววาการสนับสนุนทางสังคมจะชวย
สรางสัมพันธภาพระหวางบคุคล สงเสริมสุขภาพ ลดความเครียด และชวยใหงานบรรลุผลสําเร็จตาม
เปาหมาย 
 
7. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 
   Lawrence and Narma (1992) ศึกษาการปฏิบัติงานของพนักงานบรษิัทในประเทศ 
ออสเตรเลีย และนิวซีแลนด  พบวาการมีสวนรวมในงานและนโยบายการพัฒนาบุคลากรที่เหมาะสม 
จะทําใหการปฏิบัติงานของพนักงานมีคณุภาพขึ้น ลดการสิ้นเปลืองทรัพยากร ทําใหสินคาเปนที่ตองการ
ของตลาด พนกังานมีความคดิสรางสรรค และมีสวนแบงการตลาดสูงขึ้น 
   Pamell and Menefer (1995)  ไดศึกษาความสัมพันธระหวางการมีสวนรวมในงานกับ
การปฏิบัติงานของพนักงานในโรงงานแหงหนึ่ง  พบวาผูบริหารใชกลยทุธการมีสวนรวมในงานกับ
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พนักงานในโรงงาน ทําใหการปฏิบัติงานของพนักงานเกดิประโยชนสูงสุด สงผลใหการปฏิบัติงาน 
ดีขึ้น 
   Brown and Leigh (1996)  ศึกษาความสัมพันธระหวางบรรยากาศทางจิตวิทยากบั 
การมีสวนรวมในงานและความอุตสาหะ กับการปฏิบัติงานของพนักงานขายและผูบริหาร จํานวน 
178 คน ของบริษัทอุตสาหกรรมกระดาษแหงหนึ่ง  พบวาการมสีวนรวมในงานมีความสัมพนัธ
ทางบวกกับการปฏิบัติงาน  แตเมื่อพิจารณาปจจัยความอตุสาหะเขาไปเกี่ยวของ พบวาความสัมพันธ
กับการปฏิบัติงานมีคาเพิ่มขึน้ 
   Keller (1997)  ศึกษาความสัมพันธระหวางการมีสวนรวมในงาน และความยึดมั่น  
ผูกพันตอองคการ กับการปฏิบัติงานของนักวิทยาศาสตรและวิศวกรรมของบริษัทวิจัยและพัฒนา 
คุณภาพอุตสาหกรรม 4 แหง  พบวาการมีสวนรวมในงานและความผูกพันตอองคการ มีความสัมพันธ
กับการปฏิบตัิงานในทางบวก แตการมีสวนรวมในงานมีคาการทํานายการปฏิบัติงานไดดกีวาความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
   Lawler (1999)  ศึกษาการใชรูปแบบและประสิทธิภาพของการมีสวนรวมในงาน 
ประเทศสหรัฐอเมริกา  พบวาการมีสวนรวมในงานจะสงผลใหการปฏิบัติงานดีขึ้น เพราะเปนการเพิ่ม
การตัดสินใจและแบงปนอํานาจหนาที่ใหกับผูปฏิบัติงาน ซ่ึงเปนสิ่งสําคัญของการมีสวนรวมในงาน 
   Jacobsen et. al. (2002) ศึกษาการมอบหมายใหพยาบาลทาํงานลวงเวลาในโรงพยาบาล
แหงหนึ่งในสหรัฐอเมริกา พบวาการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลาของพยาบาลมีผลกระทบ 
ตอสุขภาพและการปฏิบัติงาน ทําใหการทํางานบกพรองมากขึ้น มคีวามเสี่ยงขณะใหการพยาบาล 
พยาบาลมีความเครียดในการปฏิบัติงาน เกิดความเหนื่อยลาในการทํางาน ทําใหการปฏิบัติงานไมได
คุณภาพ  ผูใชบริการไมพึงพอใจ 
   พัชรี  สายสดดุี (2544)  ศึกษาความสัมพนัธระหวางปจจัยสวนบุคคล การมีสวนรวม
ในงานและพฤติกรรมการเปนสมาชกิขององคการ กบัพฤติกรรมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชพี 
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร จาํนวน 379 คน พบวาการมีสวนรวมในงานมีความสัมพนัธ
ทางบวกกับพฤติกรรมในการปฏิบัติงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
   อรพินท ตราโต (2546) ศึกษาความสัมพันธระหวางการมีสวนรวมในงาน ความ 
สามารถในการเผชิญและฟนฝาอุปสรรค กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลศูนย 
จํานวน 455 คน  พบวาการมีสวนรวมในงานมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
   กนกวรรณ มาลานิตย (2542) ไดประเมินความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาล
โรงพยาบาลตํารวจ พบวาความสามารถในการปฏิบัติงานโดยสวนใหญอยูในระดบัต่ํา และพบวา
ลักษณะบุคคลดานการทํางาน ไดแก ประสบการณการทํางาน การไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติม
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ทางการพยาบาล คานิยมตอการปฏิบัติงานของพยาบาล มีความสัมพันธทางบวกกบัการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
   ปติมา  ฉายโอกาส (2545)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความเขมแข็ง
ในการมองโลก การสนับสนุนทางสังคม กับความสุขสมบูรณของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ 
กรุงเทพมหานคร จํานวน 414 คน  พบวาการสนบัสนุนทางสังคมมีความสัมพันธทางบวกกับ
ความสุขสมบูรณโดยรวมของพยาบาลวิชาชีพ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
   สุวารี ทรัพยประสม (2538)  ศึกษาอุปทานแรงงานลวงเวลาของพยาบาลประจําการ : 
กรณีศึกษาในโรงพยาบาลรามาธิบดี จํานวน 551 คน  พบวาอัตราคาจางมีอิทธิพลทางบวกตอความ
นาจะเปนในการตัดสินใจเลอืกทํางานพิเศษอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ  ปจจยัที่มีอิทธิพลทางลบอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติตอการเลือกทาํงานพิเศษ ไดแก อายุ สถานภาพสมรส การมีบุตรอายุนอยกวา
หรือเทากับ 3 ป  และผูปฏิบัติงานในแผนกกุมารเวชกรรม อายุรกรรม ศัลยกรรม และสูติกรรม 
   ประไพ อริยประยูร (2546)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความเขมแข็ง 
อดทน การสอนงาน กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยของรัฐ 
จํานวน 332 คน  พบวาการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ อยูใน
ระดับสูง และปจจัยสวนบุคคลดานระดับการศึกษามคีวามสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.5 ดานอายุและประสบการณการทํางานไมมีความ 
สัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 
   ศุกรใจ เจริญสุข (2537)  ศึกษาความสัมพันธระหวางภูมิหลัง  พฤติกรรมเผชิญ   
สถานการณชีวิต และการสนับสนุนทางสังคม กับความเครียดในบทบาทตามการรับรูของอาจารย
พยาบาลในวิทยาลัยพยาบาลกระทรวงสาธารณสุข จํานวน 254 คน  พบวาการสนบัสนุนทางสังคม
ทั้งจากเพื่อนรวมงานและจากผูบังคับบัญชา มีความสัมพันธทางลบกับความเครียดในบทบาทของ
อาจารยพยาบาล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
   นวลจันทร อาศัยพาณิชย (2545) ศึกษาความสัมพันธระหวางเชาวอารมณ การสนับสนุน
ทางสังคม กับภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลศูนย จาํนวน 245 คน  
พบวาการสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธกับภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวย 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
   ศิริวรรณ หมอมพอนุช (2544)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล การ 
เห็นคุณคาในตนเอง การสนับสนุนทางสังคม กับภาวะผูนําที่เปนแบบอยางของหัวหนาหอผูปวย        
โรงพยาบาลศูนย พบวาการสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธทางบวกกับภาวะผูนาํที่เปนแบบอยาง
ของหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลศูนย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
   นภาทิพย ตั้งตรีจักร (2545) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล การ
สนับสนุนทางสังคม และความผาสุกทางจิตวิญญาณ  กับเชาวอารมณของหัวหนาหอผูปวย           
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โรงพยาบาลศูนย  พบวาการสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธทางบวกกับเชาวอารมณของหวัหนา
หอผูปวย โรงพยาบาลศูนย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
   พัชราพร แจมแจง (2546)  ศึกษาความสัมพันธระหวางบุลิกภาพ การสนับสนุน
ทางสังคม ลักษณะงาน กับความเขมแข็งในการมองโลกของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชน 
พบวาการสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธทางบวกกับความเขมแข็งในการมองโลกของ
พยาบาลประจําการ โรงพยาบาลชุมชน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
  จากการศึกษางานวิจยัดังกลาวขางตน จะเห็นไดวาแนวคิดหาตัวแปรที่จะนํามาศกึษา ซ่ึง
ไดแก ปจจยัสวนบุคคล การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา การมีสวนรวมในงาน และการ
สนับสนุนทางสังคม วามีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ และสามารถนํามา
พยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
ได โดยผูวิจยัไดสรางกรอบแนวคิดในการวจิัยดังตอไปนี ้
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 ปจจัยสวนบุคคล 

 
1. สถานภาพสมรส 
2. ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 

การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา 
 
1. เทากับ 48 ชั่วโมงตอสัปดาห 
2. เกิน 48 ชั่วโมงตอสัปดาห 
พงษรัตน  เครอืกล่ิน (2545) 

การมีสวนรวมในงาน 
 
1. การเชื่อในคณุคาในงาน 
2. ความรับผิดชอบตองาน 
3. การทุมเทและเสียสละใหกับงาน 
4. การใหเวลากับงาน 
5. การมีสวนเกี่ยวของกับงาน 
6. การมีสวนรวมในการจัดสรร 
    ผลตอบแทนจากงาน 
Lodahl and Kejner (1965), Cummings 
and Worley (2005) 

การสนับสนุนทางสังคม 
 
1. การสนับสนุนทางดานอารมณ 
2.การสนับสนุนทางดานขอมูล ขาวสาร 
3. การสนับสนุนทางดานทรัพยากร 
Thoits (1986) 

การปฏิบตัิงานพยาบาล 
 
 
1. การวางแผนการพยาบาล 
2. การดูแลผูปวยในภาวะฉุกเฉิน 
3. การติดตอส่ือสารและการสราง 
     สัมพันธภาพ 
4. การสอนและใหความรวมมือ 
5. การพัฒนาตนเองดานวิชาชีพ 
6. การเปนผูนาํ 
7. การใชเทคโนโลยีสารสนเทศ 
     ทางการพยาบาล 
8. การวิจยัทางการพยาบาล 
Schwirian (1978), กองการพยาบาล 
(2539), สภาการพยาบาล (2545), 
และองคการอนามัยโลก (1996  
อางถึงใน สมจิต หนุเจริญกลุ, 2543) 



บทท่ี 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

 การวิจยัคร้ังนี้เปนการวจิัยเชงิบรรยาย (Descriptive research) ในลักษณะของ     
การศึกษาเชิงสหสัมพันธ (Correlational study) เพื่อศึกษาตัวแปรพยากรณ ซ่ึงไดแก ปจจัยสวนบุคคล 
การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา  การมีสวนรวมในงาน และการสนับสนุนทางสังคม ที่รวมกัน
ทํานายการปฏบิัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร   
 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 
 ประชากร 
  ประชากรในการศึกษาวจิัยคร้ังนี้ คือ พยาบาลประจาํการที่ปฏิบัติงานใน   
โรงพยาบาลสงักัดสํานกัการแพทย กรุงเทพมหานคร ไดแก วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร
และวชิรพยาบาล โรงพยาบาลกลาง โรงพยาบาลหนองจอก โรงพยาบาลตากสิน โรงพยาบาลสิรินธร  
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ โรงพยาบาลหลวงพอทวีศักดิ ์ ชุตินธโร อุทิศ และโรงพยาบาล  
ลาดกระบัง กรุงเทพมหานคร  โดยทําการศึกษาในพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานอยูในหอผูปวย 
อายุรกรรม สูตินรีเวชกรรม ศัลยกรรม หออภิบาลผูปวยหนัก กุมารเวชกรรม ศลัยกรรมกระดกู    
หองรวมสามญัศัลยกรรม-อายุรกรรม หองพิเศษ จักษุ โสต ศอ นาสิก และหองอุบัตเิหตุและฉกุเฉนิ   
โดยมีประชากรทั้งส้ิน 1,400 คน (จากการสํารวจของผูวิจัย โดยสอบถามจากฝายการพยาบาลในแตละ
โรงพยาบาล ระหวางวนัที่ 1 พฤษภาคม 2548 ถึงวันที่ 31 พฤษภาคม 2548) 
 
 กลุมตัวอยาง 
  กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยไดทําการสุมตัวอยางแบบงาย 
(Simple random sampling)  จากพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานอยูในหอผูปวยทุกแผนก และหอง  
อุบัติเหตุฉกุเฉินของโรงพยาบาลในสังกัดสาํนักการแพทย กรุงเทพมหานคร คือ วิทยาลัยแพทยศาสตร
กรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล  โรงพยาบาลกลาง  โรงพยาบาลหนองจอก  โรงพยาบาลตากสิน  
โรงพยาบาลสิรินธร  โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ  โรงพยาบาลหลวงพอทวีศกัดิ์ ชุตินธโร อุทิศ 
และโรงพยาบาลลาดกระบัง กรุงเทพมหานคร  โดยมีขั้นตอนในการดําเนินการดังนี ้
  1. คํานวณขนาดของกลุมตัวอยางโดยใชสูตร Taro Yamane (1970 อางถึงใน 
ประคอง กรรณสูต, 2538) ที่ระดับความเชื่อมั่น .95 โดยใชความคลาดเคลื่อนในการสุม .05 
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ใชสูตร n =     N           

1 + Ne2 
 

 n = ขนาดของตัวอยางประชากร  
 N = ขนาดของประชากร  
 e = ความคลาดเคลื่อนเทาที่จะยอมรับ ในที่นีก้ําหนดไว 5 % 

   
 สามารถคํานวณขนาดกลุมตัวอยางไดดังนี ้
 แทนคาสูตร  n  =            1,400 
                    1 + 1,400 x (0.05)2 
          n = 311   คน 
  ดังนั้นไดขนาดกลุมตัวอยางของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร  จากการคํานวณ เทากับ 311 คน 
 
   2. คํานวณหาขนาดกลุมตัวอยางของแตละโรงพยาบาลที่สุมได โดยใช
อัตราสวนตามสูตร (ประคอง กรรณสูต, 2538)  
 

ใชสูตร nn =  n x NN          
     N 

 

 nn = จํานวนกลุมตวัอยางในแตละโรงพยาบาล  
 n = จํานวนกลุมตวัอยางทั้งหมด  
 NN = จํานวนประชากรของแตละโรงพยาบาล 
 N = จํานวนประชากรทั้งหมดที่ใชในการวิจัย 

 
   3. เมื่อไดจํานวนกลุมตัวอยางแตละโรงพยาบาลแลว ทําการสุมอยางงาย 
(Simple random sampling) โดยการจับฉลากรายชื่อแผนกที่พยาบาลประจําการปฏิบัติงานอยู โดยสุม
แผนกละ 1 หอผูปวย  ตอจากนัน้เลือกกลุมตัวอยางโดยจบัฉลากรายชื่อพยาบาลประจาํการในหอผูปวย
ที่สุมได  ใหไดจํานวนกลุมตัวอยางครบตามจํานวนที่ตองการ 
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ตารางที่ 1 จํานวนประชากรและกลุมตวัอยางพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลสังกัด 
 สํานักการแพทยกรุงเทพมหานคร 
 

โรงพยาบาล 
 ประชากร 

(คน) 

กลุมตัวอยาง 
 (คน) 

วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร และวชิรพยาบาล 558 124 
โรงพยาบาลกลาง 237  52 
โรงพยาบาลตากสิน 200  44 
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 150  33 
โรงพยาบาลหลวงพอทวีศกัดิ์ ชุตินธโร อุทิศ  70  15 
โรงพยาบาลหนองจอก  50  13 
โรงพยาบาลลาดกระบัง กรุงเทพมหานคร  55  13 
โรงพยาบาลสิรินธร  80  17 

รวม     1,400 311 

 
เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ ประกอบดวยแบบสอบถามทั้งหมด 1 ชุด แบงเปน    
5 ตอน 
 ตอนที่ 1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด
สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ไดแก อายุ สถานภาพสมรส ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน แผนก
ปฏิบัติงาน โดยเปนขอคําถามใหเลือกตอบและเติมคําตอบในชองวาง ซ่ึงผูวิจัยสรางขึ้นเอง โดยมีขอ 
คําถามจํานวน 4 ขอ 
 ตอนที่ 2  แบบสอบถามการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา   ผูวิจัยสรางขึ้นเอง
ตามแนวคิดของ พงษรัตน เครือกล่ิน (2545) โดยมีขอคําถามจํานวน 4 ขอ 
 ตอนที่ 3  แบบสอบถามการมีสวนรวมในงาน มีขั้นตอนการสรางดังนี้           
  1. ศึกษาคนควาเอกสาร ตํารา วารสาร และงานวิจัยที่เกีย่วกบัการมีสวนรวมในงาน 
  2. ผูวิจัยสรางขึ้นเองตามแนวคิดของ Lodhal and Kejner (1965) และ Cummings 
and Worley (2005) 
                                  3. ลักษณะขอคําถามแบบสอบถามเปนประโยคคําถามทั้งหมด โดยมีขอคําถาม
จํานวน 27 ขอ ดังนี้ 
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ดานความเชื่อในคุณคาของงาน จํานวน 5 ขอ (ขอ 1-3) 
ดานความรับผิดชอบตองาน จํานวน 5 ขอ (ขอ 6-10) 
ดานการทุมเทและเสียสละใหกับงาน จํานวน 4 ขอ (ขอ 11-14) 
ดานเวลาที่ใหกับงาน จํานวน 4 ขอ (ขอ 15-18) 
ดานการมีสวนเกี่ยวของในงาน จํานวน 4 ขอ (ขอ 19-22) 
ดานการมีสวนรวมในการจัดสรรผลตอบแทนจากงาน จํานวน 5 ขอ (ขอ 23-27) 

  
 ขอคาํถามทุกขอเปนคําถามเชิงบวกทั้งหมด เปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating 
scale) 5 ระดับ โดยกําหนดใหตอบคําถามเดียว มีระดับคะแนนและความหมายของตัวเลือก ดังนี้ 

คะแนน 1 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นไมตรงกับความคิดเห็นของทาน 
 (0 %) 

คะแนน 2 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกับความคิดเห็นของทาน 
นอย (1-25 %) 

คะแนน 3 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกับความคิดเห็นของทาน 
เปนบางสวน (26-50 %) 

คะแนน 4 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกับความคิดเห็นของทาน 
มาก (51-75 %) 

คะแนน 5 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกับความคิดเห็นของทาน 
มากที่สุด (76-100 %) 

 
 การแปลความหมายของคะแนน 
  เกณฑในการแปลผลคาคะแนนเฉลี่ยของแบบสอบถามการมีสวนรวมในงาน 
แบงเปน 5 ระดับ ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2538) 

คะแนนเฉลี่ย 1.00-1.49 หมายถึง การมีสวนรวมในงานของพยาบาลอยูใน 
ระดับต่ํามาก 

คะแนนเฉลี่ย 1.50-2.49 หมายถึง การมีสวนรวมในงานของพยาบาลอยูใน 
ระดับต่ํา 

คะแนนเฉลี่ย 2.50-3.49 หมายถึง การมีสวนรวมในงานของพยาบาลอยูใน 
ระดับปานกลาง 

คะแนนเฉลี่ย 3.50-4.49 หมายถึง การมีสวนรวมในงานของพยาบาลอยูใน 
ระดับสูง 

คะแนนเฉลี่ย 4.50-5.00 หมายถึง การมีสวนรวมในงานของพยาบาลอยูใน 
ระดับสูงมาก 
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 ตอนที่ 4  แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม มีขั้นตอนการสรางดังนี้ 
  1. ศึกษาคนควาเอกสาร ตํารา วารสาร และงานวิจัยเกี่ยวกับการสนับสนุนทาง
สังคม 
  2. ผูวิจัยสรางขึ้นเองจากแนวคิดของ Thoits (1986) 
  3. ลักษณะขอคําถามแบบสอบถามเปนประโยคคําถามทั้งหมด โดยมีขอคําถาม
จํานวน 14 ขอ ดังนี้ 

การสนับสนุนทางดานอารมณสังคม จํานวน 5 ขอ (ขอ 1-5) 
การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร จํานวน 5 ขอ (ขอ 6-10) 
การสนับสนุนทางดานทรัพยากร จํานวน 4 ขอ (ขอ 11-14) 

    
   ขอคําถามทุกขอเปนคําถามเชิงบวกทั้งหมด เปนแบบมาตราสวนประมาณคา 
(Rating scale) 5 ระดับ โดยกําหนดใหตอบคําถามเดียว มีระดับคะแนนและความหมายของตัวเลือก ดังนี้ 

คะแนน 1 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นไมตรงกับความคิดเห็นของ
ทาน (0 %) 

คะแนน 2 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกับความคิดเห็นของทาน 
นอย (1-25 %) 

คะแนน 3 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเห็นของทาน 
บางสวน (26-50 %) 

คะแนน 4 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกับความคิดเห็นของทาน 
มาก (51-75 %) 

คะแนน 5 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกับความคิดเห็นของทาน 
มากที่สุด (76-100 %) 

 
 การแปลความหมายของคะแนน 
  เกณฑในการแปลผลคาคะแนนเฉลี่ยของแบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม  
แบงเปน 5 ระดับ ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2538) 

คะแนนเฉลี่ย 1.00-1.49 หมายถึง การสนับสนุนทางสังคมของพยาบาล 
อยูในระดับต่ํามาก 

คะแนนเฉลี่ย 1.50-2.49 หมายถึง การสนับสนุนทางสังคมของพยาบาล 
อยูในระดับต่ํา 

คะแนนเฉลี่ย 2.50-3.49 หมายถึง การสนับสนุนทางสังคมของพยาบาล 
อยูในระดับปานกลาง 
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คะแนนเฉลี่ย 3.50-4.49 หมายถึง การสนับสนุนทางสังคมของพยาบาล 
อยูในระดับสูง 

คะแนนเฉลี่ย 4.50-5.00 หมายถึง การสนับสนุนทางสังคมของพยาบาล 
อยูในระดับสูงมาก 

 
 ตอนที่ 5  แบบสอบถามการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ มีขั้นตอนการสราง ดังนี ้
  1. ศึกษาคนควาเอกสาร ตํารา วารสาร และงานวิจัยเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของ
พยาบาลประจําการ 
  2. ผูวิจัยสรางขึ้นเองจากการบูรณาการแนวคิดของ Schwirian (1978) แนวคิด
ของกองการพยาบาล (2539) แนวคิดขององคการอนามัยโลก (1996 อางถึงใน สมจิต หนุเจริญกุล, 
2543)  และแนวคิดของสภาการพยาบาล (2545)  เพื่อความเหมาะสมกับบทบาทหนาที่ของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ในปจจุบัน  การปฏิบัติงานของ
พยาบาลประจาํการประกอบดวย 8 ดาน คือ 1) การวางแผนการพยาบาล  2) การดูแลผูปวยใน 
ภาวะฉุกเฉิน  3) การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ     4) การสอนและการใหความรวมมือ  
5) การพัฒนาตนเองในดานวิชาชีพ  6) การเปนผูนํา  7) การใชเทคโนโลยีสารสนเทศทางการพยาบาล  
8) การวิจัยทางการพยาบาล  โดยมีขอคําถามจํานวน 38 ขอ   ดังนี้ 

การวางแผนการพยาบาล จํานวน 5 ขอ (ขอ 1-5) 
การดูแลผูปวยในภาวะฉุกเฉิน จํานวน 5 ขอ (ขอ 6-10) 
การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ จํานวน 5 ขอ (ขอ 11-15) 
การสอนและการใหความรวมมือ จํานวน 5 ขอ (ขอ 16-20) 
การพฒันาตนเองในดานวิชาชีพ จํานวน 5 ขอ (ขอ 21-25) 
การเปนผูนํา จํานวน 5 ขอ (ขอ 26-30) 
การใชเทคโนโลยีสารสนเทศทางการพยาบาล จํานวน 3 ขอ (ขอ 31-33) 
การทําวิจัยทางการพยาบาล จํานวน 5 ขอ (ขอ 34-38) 

    
   ขอคําถามทุกขอเปนคําถามเชิงบวกทั้งหมด เปนแบบมาตราสวนประมาณคา
(Rating scale) 5 ระดับ โดยกําหนดใหตอบคําถามเดียว มีระดับคะแนนและความหมายของตัวเลือก  
ดังนี้ 

คะแนน 1 หมายถึง ขอความในประโยคนัน้ไมตรงกับการปฏิบัติของทาน 
 (0 %) 

คะแนน 2 หมายถึง ขอความในประโยคนัน้ตรงกบัการปฏิบัติของทาน 
นอย (1-25 %) 
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คะแนน 3 หมายถึง ขอความในประโยคนัน้ตรงกบัการปฏิบัติของทาน 
บางสวน (26-50 %) 

คะแนน 4 หมายถึง ขอความในประโยคนัน้ตรงกบัการปฏิบัติของทาน 
มาก (51-75 %) 

คะแนน 5 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกับการปฏิบัติของทาน 
มากที่สุด (76-100 %) 

 
 การแปลความหมายของคะแนน 
  เกณฑในการแปลผลคาคะแนนเฉลี่ยของแบบสอบถามการปฏิบัติงานของ
พยาบาลประจําการ  แบงเปน 5 ระดับ ดังนี้ (ประคอง กรรณสูต, 2538) 

คะแนนเฉลีย่ 1.00-1.49 หมายถึง การปฏิบัติงานของพยาบาลอยูในระดบัต่ํามาก 
คะแนนเฉลีย่ 1.50-2.49 หมายถึง การปฏิบัติงานของพยาบาลอยูในระดบัต่ํา 
คะแนนเฉลีย่ 2.50-3.49 หมายถึง การปฏิบัติงานของพยาบาลอยูในระดบัปานกลาง 
คะแนนเฉลีย่ 3.50-4.49 หมายถึง การปฏิบัติงานของพยาบาลอยูในระดบัสูง 
คะแนนเฉลีย่ 4.50-5.00 หมายถึง การปฏิบัติงานของพยาบาลอยูในระดบัสูงมาก 

 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 
 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือที่ใชในการวิจยัคร้ังนี ้ ตรวจสอบความตรงตาม
เนื้อหาและความเที่ยงของเครื่องมือ มีขั้นตอนดังนี ้
 1. การหาความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือ (Content validity)  ผูวิจัยนําเครื่องมือ
ที่สรางขึ้นและปรับปรุงแลว เสนออาจารยที่ปรึกษาเพื่อตรวจสอบความถูกตองของขอความ ความ
ครอบคลุมของเนื้อหา และการใชภาษา พรอมทั้งปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของอาจารยที่ปรึกษา 
หลังจากนั้น ผูวิจัยติดตอขอความอนุเคราะหจากผูทรงคุณวุฒิที่มีประสบการณในดานวิชาการ
ทางการพยาบาล และดานการบริหารการพยาบาลที่จบปริญญาโท จํานวน 5 ทาน เพื่อตรวจสอบ
ความตรงตามเนื้อหา ความถูกตอง ความเหมาะสมในการใชภาษา การตีความหมายของขอความ   
ใหครอบคลุมเนื้อหาตามแนวคิดที่ใช  เกณฑการใหคะแนน  การแปลผล  ความถูกตองของการวัด 
พิจารณาโดยถือเกณฑความเห็นสอดคลองกับการยอมรับตรงกันรอยละ 80 ของผูทรงคุณวุฒิทั้งหมด 
หรือ 4 ใน 5 ทาน  สวนเกณฑการใหคะแนนและการแปลผลของผูทรงคุณวุฒิสวนใหญเหน็ดวยกับ
เกณฑที่กําหนดไว แลวผูวิจยันําแบบสอบถามไปหาคา Content validity index โดยคํานวณจากจํานวน
ขอคําถามที่ผูทรงคุณวุฒิเหน็ดวยในระดบั 3 – 4 ตอจํานวนขอคําถามทั้งหมด จากแบบสอบถาม
จํานวน 3 ชุด คือ แบบสอบถามการมีสวนรวมในงาน  แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม  และ
แบบสอบถาม   การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ  พบวาคาดัชนคีวามตรงเชิงเนื้อหาเทากับ .87, 
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.84 และ .86 ตามลําดับ  จากนั้นผูวิจยันําแบบสอบถามมาพิจารณาขอคําถามและปรับปรุงแกไข     
ใหสมบูรณตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒ ิ แลวนําเสนออาจารยทีป่รึกษาวิทยานพินธกอน ผูวิจัย
ไดรวบรวมขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิทัง้ 5 ทาน  โดยมีขอคําถามที่ตองปรับปรุง มีดังตอไปนี ้
  1.1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล มีจํานวน 4 ขอ ผูทรงคุณวุฒิใหคงเดิม 
  1.2 แบบสอบถามการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา มีจาํนวน 4 ขอ 
   ผูทรงคุณวุฒิใหคงเดิม 
  1.3 แบบสอบถามการมีสวนรวมในงาน 
   คงเดิม     จํานวน 19 ขอ 
   ปรับปรุงความชัดเจนของภาษา  จํานวน   3 ขอ   
   รวมขอคําถามใหอยูในขอเดยีวกัน  จํานวน   3 ขอ 
   เพิ่มเติมขอคําถาม   จํานวน   2 ขอ 
   รวมมีขอคําถาม    จํานวน 27 ขอ 
  1.4 แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม 
   คงเดิม     จํานวน 10 ขอ 
   ปรับปรุงความชัดเจนของภาษา  จํานวน   2 ขอ   
   รวมขอคําถามใหอยูในขอเดยีวกัน  จํานวน   2 ขอ 
   รวมมีขอคําถาม    จํานวน 14 ขอ 
  1.5 แบบสอบถามการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
   คงเดิม     จํานวน  27 ขอ 
   ปรับปรุงการใชภาษา   จํานวน    2 ขอ 
   ปรับปรุงความชัดเจนของภาษา  จํานวน    5  ขอ   
   รวมขอคําถามใหอยูในขอเดยีวกัน  จํานวน    2 ขอ 
   เพิ่มเติมขอคําถาม   จํานวน    2 ขอ 
   รวมมีขอคําถาม    จํานวน  38 ขอ 
 2. การหาคาความเที่ยงของแบบสอบถาม (Reliability)  ผูวิจัยไดนําแบบสอบถาม 
ที่ผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาจากผูทรงคุณวฒุิ ไดนํามาปรับปรุงแกไขขอคําถามและ
ผานการตรวจสอบจากอาจารยที่ปรึกษาวทิยานิพนธเรียบรอยแลว         จากนัน้นําแบบสอบถามที่ได    
ไปทดลองใช (Try out) กับพยาบาลประจําการที่ไมใชกลุมตัวอยางแตมีลักษณะคลายคลึงกับกลุม  
ตัวอยางของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลราชพิพัฒน สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ซ่ึง
ผูวิจัยไดแยกออกมาเพื่อสําหรับทดลองใชเครื่องมือ จํานวน 30 คน  จากนั้นนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะห
หาคาความเทีย่งของเครื่องมือวิจัย โดยหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Alpha Cronbach’s 
Coefficiency) (ยุวดี ฦาชา และคณะ, 2537) ไดคาความเทีย่งดังตารางที่ 2 
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ตารางที่ 2 คาความเที่ยงของแบบสอบถามการมีสวนรวมในงาน แบบสอบถามการสนับสนุนทาง 
 สังคม และแบบสอบถามการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด 
 สํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร 
 

คาความเที่ยงของแบบสอบถาม 
กลุมทดลองใช กลุมตัวอยาง แบบสอบถาม 

(n = 30) (n = 311) 
แบบสอบถามการมีสวนรวมในงาน .86 .87 
 ความเชื่อในคณุคาของงาน .91 .89 
 ความรับผิดชอบตองาน .91 .89 
 การทุมเทและเสียสละใหกับงาน .91 .89 
 เวลาที่ใหกับงาน .91 .89 
 การมีสวนเกีย่วของในงาน .91 .89 
 การมีสวนในการจัดสรรผลตอบแทนจากงาน .92 .90 
แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม .84 .90 
 การสนับสนุนทางดานอารมณสังคม .90 .89 
 การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร .90 .89 
 การสนับสนุนดานทรัพยากร .91 .89 
แบบสอบถามการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ 

.96 .95 

 การวางแผนการพยาบาล .90 .89 
 การดูแลผูปวยในภาวะฉุกเฉนิ .90 .89 
 การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ .90 .88 
 การสอนและการใหความรวมมือ .90 .88 
 การพัฒนาตนเองในดานวิชาชีพ .90 .88 
 การเปนผูนํา .90 .89 
 การใชเทคโนโลยีสารสนเทศทางการพยาบาล .91 .89 
 การทําวิจยัทางการพยาบาล .90 .88 
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การเก็บรวบรวมขอมูล 
 
 
 1. ผูวิจัยขอหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ถึงผูอํานวยการ 
สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล 
 2. ยื่นเอกสารตอคณะกรรมการพิจารณาจรยิธรรมการวิจัยในมนุษยและการใช
สัตวทดลองในการวจิัย กลุมวิทยาศาสตรสุขภาพ จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย และคณะกรรมการ
พิจารณาและควบคุมการวจิัยในคนของกรุงเทพมหานคร 
 3. โทรศัพทประสานกับหวัหนาฝายการพยาบาลทุกแหง ของโรงพยาบาลสังกัด
สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคการทําวิจยั ขอความอนุเคราะหในการเกบ็
ขอมูลการวิจัย และไดนัดหมายวันเวลาที่ผูวิจัยจะนําแบบสอบถามไปใหดวยตนเอง 
 4. สงหนังสือสําเนาขอความอนุเคราะหในการเก็บรวบรวมขอมูล ถึงผูอํานวยการ 
โรงพยาบาล และสําเนาเรียนหัวหนาฝายการพยาบาลของแตละโรงพยาบาล เพื่อขอความอนุเคราะห
ในการเก็บรวบรวมขอมูลจากพยาบาลประจําการ 
 5. ผูวิจัยนําแบบสอบถามใสซองน้ําตาล พรอมปากกา 1 ดาม สําหรับใชตอบ
แบบสอบถามการวิจยัแกกลุมตัวอยาง โดยผูวจิัยเดินทางไปพบหวัหนาฝายการพยาบาลดวยตนเอง
ทุกโรงพยาบาลในสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร และชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจัย 
กําหนดขอบเขตกลุมตัวอยางพยาบาลประจาํการแตละหอผูปวยตามจํานวนที่ตองการ โดยขอความ
รวมมือในการแจกแบบสอบถามและเก็บรวบรวมขอมูลคืน และเพื่อเปนการพิทักษสิทธิในการตอบ
แบบสอบถามของกลุมตัวอยาง และเพื่อใหไดขอมูลที่ตรงกับความเปนจริงมากที่สุด ภายหลังจาก
ตอบแบบสอบถามเสรจ็แลว ขอความกรุณาปดผนึกซองน้าํตาลดวย 
 6. เก็บรวบรวมขอมูลตั้งแตวันที่ 25 พฤศจิกายน ถึงวันที่ 9 ธันวาคม พ.ศ.2548  
รวม 15 วนั โดยผูวิจยัเดนิทางไปรับแบบสอบถามเองทกุแหง ไดรับแบบสอบถามกลบัมาครบทั้งหมด
ตามเวลาที่กําหนด จํานวน 311 ฉบับ ซ่ึงไดรับความรวมมือจากหัวหนาฝายการพยาบาล หวัหนา   
หอผูปวย และกลุมตัวอยางพยาบาลประจําการ  โดยฝายการพยาบาลจะมีรายช่ือหอผูปวยและรายชือ่
กลุมตัวอยาง สามารถตรวจเช็คแบบสอบถามสงคืนฝายการพยาบาลไดครบตามวันเวลาที่กําหนด 
 7. นําแบบสอบถามที่ไดคืนมาจาํนวน 311 ฉบับ คิดเปนรอยละ 100 มาตรวจสอบ
ความสมบูรณของขอมูล พบวาขอมูลตอบไดครบทุกขอทุกฉบับ 
 8. นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะห 
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การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 
 
 
 ในการวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจัยไดพิทักษสิทธิกลุมตัวอยางและปองกันผลกระทบดาน   
จริยธรรมที่อาจเกิดขึ้นกับผูตอบแบบสอบถามและผูบริหารโรงพยาบาล โดยช้ีแจงวัตถุประสงคและ
ประโยชนของการวิจยัใหกลุมตัวอยางทราบ และดําเนิการเก็บขอมลูเฉพาะกลุมตวัอยางทีย่ินยอม 
เขารวมโครงการเทานั้น กลุมตัวอยางมีสิทธิที่จะหยุดหรอืปฏิเสธการเขารวมโครงการวิจัยไดทุกเวลา 
โดยการปฏิเสธนี้ไมมีผลใด ๆ ตอกลุมตวัอยางทั้งสิ้น กลุมตัวอยางไมตองระบุช่ือ-นามสกุล และ
สามารถแสดงความคิดเห็นในการตอบแบบสอบถามไดตามความเปนจริง หากขอคําถามใดที่      
กลุมตัวอยางรูสึกลําบากใจในการใหขอมลู ก็มีสิทธิจะไมตอบคําถามบางขอได ขอมูลดิบที่ไดจาก
แบบสอบถาม ผูวิจัยจะเกบ็ไวเปนความลับและอยูในที่ปลอดภัย และเมื่อส้ินสดุการวจิัยจะทาํลาย  
การรายงานผลการวิเคราะหขอมูล ผูวิจัยจะเสนอเปนภาพรวม ไมสามารถเชื่อมโยงถึงตัวบุคคลใด
บุคคลหนึ่ง 
 สําหรับการปองกันผลกระทบทางลบตอภาพลักษณของโรงพยาบาลที่เปนประชากร 
กลุมตัวอยาง และความรูสึกของผูบริหารโรงพยาบาล ผูวิจัยเสนอโครงรางการวิจยัผานการพิจารณา
จากคณะกรรมการพิจารณาและควบคุมการวิจัยในคนของกรุงเทพมหานคร ไดปรับแกไขและไดรับ
อนุมัติกอนที่จะทําการเก็บขอมูล ขอมูลดิบที่ไดไมมีการอางอิงถึงตัวบุคคลและโรงพยาบาลของผูตอบ
แบบสอบถามไมวากรณีใด ๆ ทั้งสิ้น และเสนอผลการวิจยัเปนภาพรวมเทานั้น 
 
การวิเคราะหขอมูล 
 
 ผูวิจัยนําขอมูลทั้งหมดที่เก็บรวบรวมไดจากกลุมตัวอยางมาวิเคราะห โดยใชโปรแกรม
คอมพิวเตอรสําเร็จรูป SPSS/PC (Statistical Package for Social Science / Personal Computer)      

ใชสถิติวิเคราะหขอมูลดังนี ้
 1. วเิคราะหขอมูลปจจัยสวนบคุคลของกลุมตัวอยาง ดานสถานภาพสมรส และ
ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน โดยใชสถิติการแจกแจงความถี่  และหาคารอยละ 

 2. วิเคราะหขอมูลการไดรับมอบหมายทํางานลวงเวลา       โดยใชสถิติการแจกแจง 

ความถี่  หาคารอยละ  และ หาคาเฉลี่ย    

                           3. วิเคราะหขอมูลตัวแปรที่ศึกษา  การมสีวนรวมในงาน    การสนับสนุนทางสังคม 

และการปฏิบตัิงานของพยาบาลประจําการ  โดยใชสถิติหาคาเฉลี่ย  และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน  ท้ัง
โดยรวมและรายดาน  และจดัระดับโดยใชเกณฑแปลผลคะแนน    
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                           4. วิเคราะหหาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล ดานสถานภาพสมรส และ
ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการโดยใชสถิติทดสอบไคสแควร  
(Chi- square) มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

                           5.  วิเคราะหหาความสมัพันธระหวางการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา กับ
การปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ โดยหาคาสหสัมพนัธพอยทไบซีเรียล (Point Biserial Correlation 

Coefficient )  ใชสถิติทดสอบคาที (t- test) และทดสอบความมีนัยสําคัยทางถติิที่ระดับ .05  โดยมี
เกณฑเปรียบเทียบระดับความสัมพันธของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (r) จากเกณฑของ 

ประคอง กรรณสูต (2538)    

                           6.  วิเคราะหหาความสัมพันธระหวาง  การมีสวนรวมในงาน    การสนับสนุนทาง
สังคม กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ โดยใชสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน 

(Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) และทดสอบนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

ใชสถิติทดสอบคา (t-test) โดยมีเกณฑเปรยีบเทยีบระดบัความสัมพนัธของคาสัมประสิทธิ์ สหสัมพนัธ
ของเพียรสัน (r) จากเกณฑของ ประคอง กรรณสูต (2538) ดังนี ้
 
   คาระหวาง + 0.70 ถึง + 1  มีความสัมพันธระดับสูง 

   คาระหวาง + 0.30 ถึง + 0.69 มีความสัมพันธระดับปานกลาง 

   คาระหวาง + 0.29  มีความสัมพันธระดับต่ํา 
 
  สวนเครื่องหมาย + หรือ – แสดงถึงลักษณะของความสัมพันธ คือ ถาคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปนบวก หมายความวา ตัวแปรทั้งสองมีลักษณะเพิ่มหรือลดตามกัน ถาคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปนลบ หมายความวา ตัวแปรทัง้สองมีลักษณะเพิ่มหรือลดตรงกันขาม 

 7. วิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบเปนขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression 

Analysis) เพื่อหาความสามารถรวมกันพยากรณการปฏบิัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร  ดงันี้   
  7.1 หาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ (Multiple Correlation Coefficient) 

ระหวาง การมสีวนรวมในงาน การสนับสนุนทางสังคม   และการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 

โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 

  7.2 ทดสอบคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคณูที่คํานวณไดโดยการหาคาเอฟ 

(Overall F-test)  

  7.3 หาคาสัมประสิทธิ์การถดถอยของตัวพยากรณ (B) ในรปูคะแนนดิบ 
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  7.4 หาคาสัมประสิทธิ์การถดถอยของตัวพยากรณ (Beta) ในรูปคะแนนมาตรฐาน   

  7.5 ทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธิ์การถดถอยของตัวพยากรณ 
โดยการทดสอบคาที (t-test) 

  7.6 หาคาคงที่ของสมการพยากรณ 
  7.7 สรางสมการพยากรณในรูปคะแนนดิบและคะแนนมาตรฐาน 

 

หมายเหตุ     สหสัมพันธพอยทไบซีเรียล( Point Biserial Correlation Coefficient )  เปนสถิติที่ใชใน
 การวิเคราะหความสัมพนัธระหวางตวัแปรตน 1 ตัวและตวัแปรตาม 1 ตัว  โดยตัวแปรใด
 ตัวแปรหนึ่งมคีามาตรวัดนามมาตรา  และจําแนกตัวแปรเปน  2  ระดับ (Dichotomous) 

 สวนอีกตวัแปรหนึ่งมีคาในอัตราสวนมาตรา (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2545) กอนวิเคราะห
 ขอมูลไดกําหนดกลุมตัวอยางที่ไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา แบงเปนกลุม  1  เวร
 (เทากับ 48  ชั่วโมงตอสัปดาห)  และกลุม  2  เวรขึ้นไป (เกิน 48  ช่ัวโมงตอสัปดาห) ซ่ึง
 ในกลุมตวัอยางมีจํานวน 311 คน แตมีอยู 1 คนที่อยูเวรลวงเวลา 12 เวรตอสัปดาห ถือวา
 สูงสุดเมื่อนําไปวิเคราะหอาจทําใหเกดิความแปรปรวนของขอมูล ดังนั้นผูวิจยัขออนุญาต
 ตัดกลุมตัวอยางทานนี้ออกกอนที่นําไปวิเคราะหหาความสัมพันธพอยทไบซีเรียล       

 เปนกรณพีิเศษ 

            

 

 



บทท่ี 4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 

 การวิเคราะหขอมูลของการศึกษาปจจยัทํานายการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลสงักัดสํานกัการแพทย กรุงเทพมหานคร จากกลุมตัวอยางเปนพยาบาลประจาํการ จํานวน 
311 คน ผูวิจัยนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลตามลําดับ ดังนี ้
 ตอนที่ 1 การวิเคราะหจํานวนและรอยละของขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ 
 ตอนที่ 2 การวิเคราะหจํานวนและรอยละของการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา 
 ตอนที่ 3 การวิเคราะหหาคาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับการมีสวนรวม  
ในงาน ระดับการสนับสนุนทางสังคม และระดับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
 ตอนที่ 4  การวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลดานสถานภาพสมรส 
และระยะเวลาในการปฏิบัติงาน การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา การมีสวนรวมในงาน การ
สนับสนุนทางสังคม กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร 
 ตอนที่ 5 การวิเคราะหการถดถอยพหคุูณระหวางการมีสวนรวมในงาน การสนบัสนุน
ทางสังคม และการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ เพิม่ตัวแปรเปนขั้นตอน และสรางสมการการ
พยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
โดยรวม 
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ตอนที่ 1  ขอมูลสวนบุคคล  
ตารางที่ 3 แสดงจํานวนและรอยละของพยาบาลประจําการ จําแนกตามอายุ สถานภาพสมรส 
 ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน และแผนกที่ปฏิบัติงาน 
  

ขอมูลสวนบุคคล 
จํานวน (คน) 

(n = 311) 
รอยละ 

อายุ    
 20 – 29 ป 170 54.7 
 30 – 39 ป 81 26.0 
  40 ปขึ้นไป 60 19.3 
สถานภาพสมรส   
 โสด 227 73.0 
 คู 79 25.4 
 หมาย/หยา/แยก 5 1.6 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน   
 ต่ํากวา 1 ป 69 22.2 
 1 – 5 ป 82 26.4 
 6 – 10 ป 76 24.4 
 11 – 15 ป 22 7.1 
 16 – 20 ป 34 10.9 
 สูงกวา 20 ป 28 9 
แผนกที่ปฏิบัตงิาน   
 อายุรกรรม 62 19.9 
 สูติ-นรีเวชกรรม 55 17.7 
 ศัลยกรรม 40 12.9 
 หออภิบาลผูปวยหนัก 37 11.9 
 หองอุบัติเหตแุละฉุกเฉิน 28 9.0 
 กุมารเวชกรรม 21 6.8 
 ศัลยกรรมกระดูก 21 6.8 
 อ่ืน ๆ (หองรวมสามัญ ศัลยกรรม และอายุรกรรม) 20 6.4 
 หองพิเศษ  15 4.8 
 จักษุ โสต ศอ นาสิก 12 3.9 
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 จากตารางที่ 3 พบวากลุมตวัอยางพยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกดั
สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร   สวนมากมีอายุระหวาง 20 – 29 ป คิดเปนรอยละ 54.7                 
มีสถานภาพโสดมากที่สุด 227 คน คิดเปนรอยละ 73.0  ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานตําแหนงพยาบาล
ประจําการอยูในชวงเวลา 1 – 5 ป คิดเปนรอยละ 26.4  รองลงมา 6 – 10 ป คิดเปนรอยละ 24.4 และ
ต่ํากวา 1 ป  คิดเปนรอยละ 22.2 ตามลําดับ  และกลุมตัวอยางปฏิบัติงานที่แผนกอายุรกรรมมากที่สุด 
62 คน คิดเปนรอยละ 19.9  แผนกที่ปฏิบัติงานรองลงมา แผนกสูติ-นรีเวชกรรม 55 คน คิดเปนรอยละ 
17.7 แผนกศัลยกรรม 40 คน คิดเปนรอยละ 12.9 และแผนกหออภิบาลผูปวยหนกั 37 คน คิดเปน
รอยละ 11.9 เรียงตามลําดับ 
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ตอนที่ 2 การวิเคราะหจาํนวนและรอยละของการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา 
ตารางที่ 4 จํานวนและคารอยละ การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลาของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร  

ขอมูล 
จํานวน (คน) 

     (n = 311) 
รอยละ 

การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา   
 เทากับ 48 ช่ัวโมงตอสัปดาห 106 34.1 
 เกิน  48 ชั่วโมงตอสัปดาห  205 65.9 
เวลาท่ีไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา   
 ตั้งแต 08.00 – 16.00 น.   209 67.2 
 ตั้งแต 16.00 – 24.00 น.  194 62.4 
 ตั้งแต 24.00 – 08.00 น.  184 59.2 
 ตั้งแต 08.00 – 08.00 น. ของวันใหม      8  2.6 
 อ่ืน ๆ (ตั้งแต16.00 –20.00, 06.00 – 08.00 น. ฯลฯ)   24  7.7 
จํานวนเวรที่ไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา ตอสัปดาห   
           1  เวร (ไมเกิน 48 ช่ัวโมงตอสัปดาห) 106 34.1 
 2  เวร  109 35.0 
 3  เวร  29  9.3 
 4  เวร  12  3.9 
 5  เวร  22  7.1 
 6  เวร   9  2.9 
 7  เวร  13  4.2 
 8  เวร   7  2.3 
 9  เวร   1   .3 
 10  เวร   2   .6 
 12  เวร    1   .3 

คาเฉล่ียจํานวนชั่วโมงตอสปัดาหท่ีไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา (n = 311 คน) 
 2.61  เวร  =  20.88  ช่ัวโมงตอสัปดาห 
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ตารางที่ 4 (ตอ) จํานวนและคารอยละ การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลาของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร    

ขอมูล 
จํานวน (คน) 

     (n = 311) 
รอยละ 

คาตอบแทนทีไ่ดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา   
 เปนเงิน 302 97.1 
 วันหยุด   2  0.6 
 อ่ืน ๆ (เสียสละ, การกุศล, ใชเวร ฯลฯ)   7  2.3 

                      
                      จากตารางที่ 4  พบวากลุมตัวอยางพยาบาลประจําการที่ไดรับมอบหมายใหทํางาน
ลวงเวลาเกนิ 48 ช่ัวโมงตอสัปดาห คิดเปนรอยละ 65.9  เวลาที่ไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา
ตั้งแตเวลา 08.00 – 16.00 น., 16.00 – 24.00 น. และ 24.00 – 08.00 น. มีจํานวนใกลเคียงกัน คือรอยละ 
67.2, 62.4 และ 59.2 ตามลําดับ  จํานวนเวรที่พยาบาลประจําการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา
มากที่สุด 2 เวรตอสัปดาห คิดเปนรอยละ 35  รองลงมาคือ 1 เวรตอสัปดาห คิดเปนรอยละ 34.1    
คาเฉลี่ยจาํนวนเวรตอสัปดาหที่พยาบาลประจาํการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลาเทากับ 2.61 
เวรตอสัปดาห คิดเปน 20.88 ชั่วโมงตอสัปดาห  สวนคาตอบแทนที่ไดรับจากการไดรับมอบหมาย
ใหทํางานลวงเวลาสวนใหญจะไดเปนเงิน คิดเปนรอยละ 97.1  
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ตอนที่ 3  การวิเคราะหคาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับการมีสวนรวมในงาน  
  ระดับการสนบัสนุนทางสังคม และระดับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ  
  โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
ตารางที่ 5 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการมีสวนรวมในงานของพยาบาลประจาํการ 
 จําแนกเปนรายดาน 
 

การมีสวนรวมในงาน ⎯X S.D. ระดับ 

ความรับผิดชอบตองาน  4.30 0.45 สูง 

ความเชื่อในคณุคาของงาน 4.28 0.53 สูง 

การทุมเทและเสียสละใหกับงาน 3.95 0.58 สูง 

การมีสวนเกีย่วของในงาน 3.89 0.54 สูง 

เวลาที่ใหกับงาน 3.76 0.54 สูง 

การมีสวนรวมในการจดัสรรผลตอบแทนจากงาน 2.92 0.70 ปานกลาง 

รวม 3.85 0.56 สูง 

 
 จากตารางที่ 5  พบวาคาเฉลี่ยการมีสวนรวมในงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร อยูในระดับสูง (⎯X = 3.85 ) เมื่อพิจารณารายดาน พบวา
การมีสวนรวมในงานของพยาบาลประจําการมี 5 ดาน อยูในระดับสูง   โดยมีดานความรับผิดชอบ 

ตองาน มีคาเฉลี่ยมากที่สุด (⎯X = 4.30 )  รองลงมาคือ ความเชื่อในคุณคาของงาน (⎯X = 4.28 ) และ
สวนดานการมีสวนรวมในการจัดสรรผลตอบแทนจากงาน อยูในระดับปานกลาง มีคาเฉลี่ยต่ําสุด      

( ⎯X  = 2.92 )  
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ตารางที่ 6 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการมีสวนรวมในงานของพยาบาลประจาํการ 
 จําแนกเปนรายขอ 
 

การมีสวนรวมในงาน ⎯X S.D. ระดับ 

ความเชื่อในคณุคาของงาน       

1. เชื่อวาการทาํงานเกิดประโยชนตอผูอ่ืน 4.48 0.66 สูง 

2. เชื่อวาการทาํงานเปนสวนหนึ่งของชีวิต 4.34 0.67 สูง 

3. รูสึกมีคุณคาเมื่อไดปฏิบัตหินาที่พยาบาล 4.28 0.76 สูง 

4. รูสึกภาคภูมใิจที่ไดทํางานในวิชาชพีพยาบาล 4.20 0.83 สูง 

5. เอาใจใสในงานและนํามาตรึกตรองอยูเสมอ  

    ทําใหดกีวาเดิม 

4.12 0.64 สูง 

ความรับผดิชอบตองาน    

6. การปฏิบัติงานตองใชคุณธรรมและจริยธรรม 

    มากกวาวิชาชีพอ่ืน 

4.52 0.60 สูง 

7. พยายามทีจ่ะปรับปรุงการปฏิบัติงานใหดีขึ้นกวาเดิม 4.34 0.62 สูง 

8. กลาที่จะยอมรับความผิดพลาดที่เกิดจากการ 

    ปฏิบัติงาน 

4.28 0.58 สูง 

9. เอาใจใสตองานที่ไดรับมอบหมายอยางเต็มที่ 4.25 0.60 สูง 

10. รูสึกกังวลใจมากเมื่องานที่ไดรับมอบหมาย 

  ทํายังไมสําเรจ็ 

4.11 0.71 สูง 

การทุมเทและเสียสละใหกับงาน    
11. ทํางานดวยความระมดัระวังเพื่อใหงานเกิดความ 

  ผิดพลาดนอยที่สุด 

4.33 0.67 สูง 

12. จะอยูทํางานที่ไดรับมอบหมายจนเสร็จ ถึงแม 
  จะเกนิเวลาทํางานตามปกต ิ

4.13 0.77 สูง 

13. ทํางานเหมาะสมกับหนาที่ที่ไดรับมอบหมาย 3.82 0.82 สูง 

14. ยินดีทํางานแมจะเปนวนัหยดุ เพื่อใหงานสําเร็จ 

  ตามวัตถุประสงค 
3.53 0.90 สูง 
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ตารางที่ 6 (ตอ) คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับการมีสวนรวมในงานของพยาบาล 
 ประจําการ  จําแนกเปนรายขอ 
 

การมีสวนรวมในงาน ⎯X S.D. ระดับ 

เวลาท่ีใหกับงาน       

15.  ละอายใจมากเมื่อมาทํางานสาย 4.19 0.73 สูง 

16.  ใชเวลาทํางานในหนาที่มากกวาใชเวลาสวนตัว 3.89 0.77 สูง 

17.  เตรียมความพรอมกอนที่จะปฏิบัติหนาที ่ 3.77 0.67 สูง 

18.  นํางานที่ทําไมเสร็จไปทําตอที่บานอยูเปนประจํา 3.21 0.91 ปานกลาง 

การมีสวนเกี่ยวของในงาน    

19.  มีสวนรวมในกิจกรรมตาง ๆ ของหนวยงาน 4.04 0.51 สูง 

20.  มีสวนรวมทําใหหนวยงานประสบความสําเร็จ 3.88 0.64 สูง 

21.  มีสวนรวมในการเสนอความคิดเหน็ เพื่อหา 
       แนวทางพัฒนางานใหดีขึ้น 

3.86 0.71 สูง 

22.  มีสวนรวมในการตัดสินใจเลือกแนวทางในการ 

       พัฒนาการปฏบิัติงานในหนวยงาน 

3.80 0.69 สูง 

การมีสวนในการจัดสรรผลตอบแทนจากงาน    

23.  ไดรับคาตอบแทนจากการไดรับมอบหมายให 
 ทํางานลวงเวลาจากองคการ 

3.63 1.03 สูง 

24.  มีโอกาสเสนอผลงานทางวิชาการเพื่อความ 

 กาวหนาในตําแหนงหนาที่ทีสู่งขึ้น 

3.18 1.01 ปานกลาง 

25. ไดคาตอบแทนจากการปฏิบัติงานการใหการ 

 พยาบาลผูมีประกันสังคมขององคการ 

3.09 1.17 ปานกลาง 

26. มีสวนรวมในการประเมินประสิทธิผลในการ 

 ปฏิบัติงาน เพือ่การเลื่อนขั้นเงินเดือน 

2.47 1.13 ต่ํา 

27. ไดรับเงินพิเศษจากการใชทรัพยากรอยาง 

 ประหยดัตามนโยบายของรฐั 

2.24 1.17 ต่ํา 

รวม 3.85 0.56 สูง 
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 จากตารางที่ 6  พบวาคาเฉลี่ยการมีสวนรวมในงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับสูง (⎯X = 3.85 )   เมื่อวิเคราะหตาม
รายขอพบวาการปฏิบัติงานตองใชคุณธรรมและจริยธรรมมากกวาวิชาชีพอ่ืน อยูในระดับสูงมาก    

(⎯X = 4.52 )  รองลงมา รายขอสวนมากจะอยูในระดบัสูง ยกเวนรายขอการนํางานที่ทําไมเสร็จ    
ไปทําตอที่บานอยูเปนประจาํ มีโอกาสเสนอผลงานทางวิชาชีพเพื่อความกาวหนาในตําแหนงหนาที่     
ที่สูงขึ้น และไดคาตอบแทนจากการปฏิบัติงานการใหการพยาบาลผูปวยประกันสังคมขององคการ 

อยูในระดับปานกลาง (⎯X = 3.21, 3.18 และ 3.09 ตามลําดับ  )  สวนการมีสวนรวมในการประเมิน
ประสิทธิผลในการปฏิบัติเพื่อเล่ือนขั้นเงนิเดือน และการไดรับเงนิพิเศษจากการใชทรัพยากรอยาง
ประหยดัตามนโยบายของรฐับาล อยูในระดับต่ํา (⎯X = 2.47 และ 2.24 ตามลําดับ  ) 
 
ตารางที่ 7 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการสนับสนุนทางสังคมของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร จําแนกเปนรายดาน 
 

การสนับสนุนทางสังคม ⎯X S.D. ระดับ 

ดานอารมณสังคม 3.85 0.57 สูง 

ดานขอมูล ขาวสาร 3.73 0.66 สูง 

ดานทรัพยากร 3.56 0.76 สูง 

รวม 3.72 0.66 สูง 

 
 จากตารางที่ 7 พบวาคาเฉลี่ยการสนับสนุนทางสังคมของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร โดยรวมทั้ง 3 ดาน อยูในระดับสูง(⎯X = 3.72 ) เมื่อ
พิจารณารายดาน พบวาการสนับสนุนทางสังคมดานอารมณสังคม มีคาเฉลี่ยมากที่สุด (⎯X = 3.85 )  

รองลงมาคือ ดานขอมูล ขาวสาร (⎯X = 3.73 ) และดานทรัพยากร (⎯X = 3.56 ) ตามลําดับ 
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ตารางที่ 8 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการสนับสนุนทางสังคมของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร จําแนกเปนรายขอ 
 

การสนับสนุนทางสังคม ⎯X S.D. ระดับ 

การสนับสนุนทางดานอารมณสังคม       

1. ไดรับสนับสนุนจากครอบครัวที่คอยใหกําลังใจ 

 ในการปฏิบัติงาน 

4.29 0.74 สูง 

2. ไดรับความรักจากเพื่อนที่คอยชวยเหลือเมือ่ทํางาน 

 ยังไมเสร็จ 

3.96 0.68 สูง 

3. ไดรับการยอมรับจากผูรวมงานในการปฏิบัติ 
 การพยาบาลในหนวยงาน 

3.85 0.66 สูง 

4. เกิดความรูสึกอบอุนใจและมีความมั่นคงในการปฏิบัติงาน 3.73 0.91 สูง 

5. ไดรับการดูแลเอาใจใสจากผูบังคับบัญชาโดยการซักถาม 

 เกี่ยวกับปญหาอยูเสมอ 

3.43 0.98 ปานกลาง 

การสนับสนุนดานขอมูล ขาวสาร    

6.  ไดรับนโยบายและการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้ใน 

 โรงพยาบาลจากผูบังคับบัญชา  
3.86 0.86 สูง 

7. ไดรับขอมูลที่เปนประโยชนในการปฏิบัติงานจาก 

 ผูบังคับบัญชา 
3.82 0.89 สูง 

8. ไดรับวิธีการปฏิบัติใหม ๆ เพื่อปรับปรุงคุณภาพ 

 การบริการจากผูรวมงาน 

3.70 0.71 สูง 

9. ไดรับขาวสารที่ทันตอเหตกุารณจากเพื่อน 3.64 0.81 สูง 

10. ไดรับคําแนะนําในการแกไขปญหาตาง ๆ จากครอบครัว 3.63 1.04 สูง 

การสนับสนุนทางดานทรัพยากร    

11. เมื่อมีธุระไมสามารถมาขึ้นเวรในหนวยงานได เพื่อนจะ 

 อาสามาชวยข้ึนเวรให  

 

3.69 0.93 สูง 
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ตารางที่ 8 (ตอ)  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับการสนับสนุนทางสังคมของพยาบาล 
 ประจําการ โรงพยาบาลสังกดัสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร จําแนกเปนรายขอ 
 

การสนับสนุนทางสังคม ⎯X S.D. ระดับ 

12. ไดรับการชวยเหลือในการจดัหาอุปกรณ เครื่องมือ  

 เครื่องใชตาง ๆ ในการปฏิบัติงานจากผูบังคับบัญชา   

3.64 0.89 สูง 

13. ไมสามารถมาปฏิบัติงาน ผูรวมงานจะอาสาขึ้นปฏิบัติ 
 งานแทน 

3.52 1.00 สูง 

14. ผูบังคับบัญชาเห็นความเหนด็เหนื่อยในการปฏิบัติงาน 

 ที่เกินเวลา โดยทําเรื่องขอเบกิคาตอบแทนให 
3.41 1.16 ปานกลาง 

รวม 3.72 0.58 สูง 

 
 จากตารางที่ 8    พบวาคาเฉลี่ยและระดับการสนับสนุนทางสังคมของพยาบาลประจําการ   

โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร โดยรวมจะอยูในระดับสูง (⎯X = 3.72 ) เมื่อ
วิเคราะหรายขอ คาเฉลี่ยทุกขอ ทุกดาน อยูในระดับสูง ยกเวนขอ การไดรับการดแูลเอาใจใสจาก
ผูบังคับบัญชา โดยการซักถามเกี่ยวกับปญหาอยูเสมอ และผูบังคับบัญชาเห็นความเหน็ดเหนือ่ย     

ในการปฏิบัติงานที่เกินเวลา โดยทําเรื่องเบกิคาตอบแทนให อยูในระดบัปานกลาง (⎯X = 3.43  และ 
3.41 ตามลําดับ ) 
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ตารางที่ 9 คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร จําแนกเปนรายดาน 
 

การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ⎯X S.D. ระดับ 

การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ 4.04 0.65 สูง 

การพัฒนาตนเองในดานวิชาชีพ 4.00 0.67 สูง 

การดูแลผูปวยในภาวะฉุกเฉนิ 4.00 0.67 สูง 

การสอนและการใหความรวมมือ 3.93 0.70 สูง 

การวางแผนการพยาบาล 3.90 0.69 สูง 

การใชเทคโนโลยีสารสนเทศทางการพยาบาล 3.80 0.80 สูง 

การทําวิจยัทางการพยาบาล 3.74 0.76 สูง 

การเปนผูนํา 3.54 0.78 สูง 

รวม 3.87 0.71 สูง 

 
 จากตารางที่ 9  พบวาคาเฉลีย่การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกดั
สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร โดยรวมทั้ง 8 ดาน อยูในระดับสงู (⎯X = 3.87 ) เมื่อพิจารณา   
รายดาน พบวาการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ดานการติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ 

อยูในระดับสูง คาเฉลี่ยสูงสุด (⎯X = 4.04 )  รองลงมาคือ การพัฒนาตนเองในดานวิชาชีพ และ    

การดูแลผูปวยภาวะฉุกเฉิน (⎯X = 4.00 เทากัน)  สวนการเปนผูนาํอยูในระดับสงู แตมีคาเฉล่ีย         

นอยที่สุด (⎯X = 3.54 ) 
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ตารางที่ 10 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ดานการวางแผนการพยาบาล 
  จําแนกเปนรายขอ 
 

การวางแผนการพยาบาล ⎯X S.D. ระดับ 

รวบรวมขอมลูของผูปวยเพือ่ประเมินปญหาและวางแผน 

 การพยาบาล 

4.06 0.72 สูง 

มีการปรับปรุงแผนการพยาบาลไดตรงกับปญหาและ 

 ความตองการของผูปวยแตละรายอยางถูกตอง 

3.89 0.69 สูง 

ประเมินผลการพยาบาลไดสอดคลองกับเกณฑ 
 การประเมินผล 

3.89 0.69 สูง 

กําหนดขอวินจิฉัยทางการพยาบาลไดตรงกับปญหาและ 

 ความตองการของผูปวย 

3.88 0.67 สูง 

ประเมินผลการพยาบาลรวมกับสมาชิกในทีมอยางม ี

 ประสิทธิภาพ 

3.81 0.71 สูง 

รวม 3.90 0.69 สูง 

 
 จากตารางที ่ 10 พบวาคาเฉล่ียการปฏิบตัิงานของพยาบาลประจาํการ ดานการวางแผน 

การพยาบาล อยูในระดับสูง (⎯X = 3.90 )  เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ พบวาการรวบรวมขอมูลของ     

ผูปวยเพื่อประเมินปญหา และการวางแผนการพยาบาล อยูในระดับสูง มีคาเฉลี่ยสูงสุด (⎯X = 4.06 ) 
รองลงมาคือ มีการปรับปรุงการวางแผนการพยาบาลไดตรงกับปญหาและความตองการของผูปวย
แตละรายอยางถูกตอง อยูในระดับสูง (⎯X = 3.89 )   สวนประเมนิผลการพยาบาลรวมกับสมาชิก    

ในทมีอยางมปีระสิทธิภาพ อยูในระดับสูง มีคาเฉลี่ยต่ําสุด (⎯X = 3.81 ) 
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ตารางที่ 11 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ดานการดูแลผูปวยในภาวะ 
 ฉุกเฉิน จําแนกเปนรายขอ 
 

การดูแลผูปวยในภาวะฉุกเฉนิ ⎯X S.D. ระดับ 

จัดลําดับความสําคัญของปญหาเพื่อใหการพยาบาลผูปวย 

 ไดเหมาะสม 

4.11 0.53 สูง 

ไดตรวจเช็คอุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใช เพื่อเตรียมพรอม 

 กอนการปฏิบตัิงาน 

4.10 0.73 สูง 

ประเมินปญหาที่อาจเกิดภาวะเสี่ยง และสามารถใหการปองกัน 

 ใหความชวยเหลือผูปวยไดอยางถูกตอง 

4.09 0.58 สูง 

ตัดสินใจในการชวยฟนคืนชพีไดอยางถูกตองรวดเร็ว 3.91 0.73 สูง 

ทีมไดทบทวนแนวทางการชวยเหลือผูปวยในภาวะวกิฤต 

 อยางสม่ําเสมอ 

3.81 0.80 สูง 

รวม 4.00 0.67 สูง 

 
 จากตารางที่ 11 พบวาคาเฉลี่ยการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ดานการดูแลผูปวย
ในภาวะฉุกเฉนิอยูในระดับสูง (⎯X = 4.00 )  เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ พบวาการจดัลําดับความสําคัญ
ของปญหาเพือ่ใหการพยาบาลผูปวยไดเหมาะสม อยูในระดับสูง มีคาเฉลี่ยสูงสุด (⎯X = 4.11 )    
รองลงมาคือ ตรวจเช็คอุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใช เพือ่เตรียมพรอมกอนปฏิบัติงาน อยูในระดับสูง  

(⎯X = 4.10 )   สวนทีมไดทบทวนแนวทางการชวยเหลือผูปวยในภาวะวกิฤตอยางสม่ําเสมอ อยูใน
ระดับสูง มีคาเฉลี่ยต่ําสุด (⎯X = 3.81 ) 
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ตารางที่ 12 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ดานการติดตอส่ือสารและ 
 การสรางสัมพันธภาพ จําแนกเปนรายขอ 
 

การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ ⎯X S.D. ระดับ 

อธิบายใหผูปวยและญาติทราบทุกครั้งกอนใหการพยาบาล 4.16 0.65 สูง 

ใหความสําคญักับการทักทายผูปวย หรือผูมารับบริการ 

 กอนทุกครั้ง 

4.11 0.72 สูง 

ประสานกับบคุลากรทางการแพทยเพื่อเตรียมพรอมในการ 

 ชวยเหลือผูปวยอยางถูกตอง ทันตอเหตกุารณ 
4.02 0.60 สูง 

เปนผูประสานใหเกดิความไววางใจและสัมพันธภาพทีด่ ี

 ระหวางสมาชกิในทีม เพื่อผูปวยไดรับการรักษาพยาบาล 

 อยางตอเนื่อง และมีประสิทธิภาพ 

3.97 0.63 สูง 

สามารถใหคําปรึกษาทีมสุขภาพ เพื่อใหความชวยเหลือแก 
 ผูปวยและญาติ 

3.94 0.65 สูง 

รวม 4.04 0.65 สูง 

 
 จากตารางที่ 12 พบวาคาเฉลี่ยการปฏิบตัิงานของพยาบาลประจาํการ ดานการติดตอ  

ส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ อยูในระดับสูง (⎯X = 4.04 )  เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ พบวา     
การอธิบายใหผูปวยและญาติทราบทุกครั้งกอนใหการพยาบาล อยูในระดับสูง มีคาเฉลี่ยสูงสุด       

(⎯X = 4.16 )  รองลงมาคือ ใหความสําคัญกับการทักทายผูปวย หรือผูมารับบริการกอนทกุครั้ง     

อยูในระดับสูง (⎯X = 4.11 )  สวนการสามารถใหคําปรึกษาทีมสุขภาพ เพื่อใหความชวยเหลือแก
ผูปวยและญาติ อยูในระดับสูง  มีคาเฉลี่ยต่ําสุด (⎯X = 3.94 ) 
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ตารางที่ 13 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ดานการสอนและการให 
 ความรวมมือ  จําแนกเปนรายขอ 
 

การสอนและการใหความรวมมือ ⎯X S.D. ระดับ 

สอนและใหคําแนะนําแกผูปวยและญาติ กอนจําหนาย 

 กลับบาน 

4.09 0.72 สูง 

สอนและใหคําแนะนําแกผูปวย เพื่อใหสอดคลองกับ 

 แผนการรักษา การพยาบาล 

4.06 0.62 สูง 

สอนการดูแลสุขภาพตนเองอยางเหมาะสมกับการดํารงชีวิต 

 ของผูปวยแตละราย 

3.90 0.71 สูง 

ใหคําปรึกษาปญหาและความตองการของผูปวย 3.89 0.65 สูง 

ประเมินผลการสอนและการใหความรวมมอืของผูปวย 

 และญาต ิเพือ่นํามาปรับปรุงการสอนอยางมีประสิทธิภาพ 

3.73 0.81 สูง 

รวม 3.93 0.70 สูง 

 
 จากตารางที่ 13   พบวาคาเฉลี่ยในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ    ดานการสอน
และการใหความรวมมือ  อยูในระดับสูง (⎯X = 3.93 )   เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ พบวาการสอนและ
ใหคําแนะนําแกผูปวยและญาติกอนจําหนายกลับบาน เพื่อใหการดูแลตนเองที่บานไดอยางตอเนื่อง 

อยูในระดับสูง มีคาเฉลี่ยสูงสุด (⎯X = 4.09 )  รองลงมาคือ สอนและใหคําแนะนําแกผูปวย เพื่อให
สอดคลองกับแผนการรักษาพยาบาล อยูในระดับสูง (⎯X = 4.06 )   สวนประเมนิผลการสอนและ 
การใหความรวมมือของผูปวยและญาต ิ เพื่อนํามาปรับปรุงการสอนอยางมีประสิทธิภาพ อยูใน
ระดับสูง มีคาเฉลี่ยต่ําสุด (⎯X = 3.73 ) 
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ตารางที่ 14 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ดานการพัฒนาตนเอง 
 ในดานวิชาชีพ  จําแนกเปนรายขอ 
 

การพัฒนาตนเองในดานวิชาชีพ ⎯X S.D. ระดับ 

ปฏิบัติงานบริการพยาบาลโดยยดึตามมาตรฐานวิชาชีพ 4.31 0.59 สูง 

ใหความสําคญักับการจัดการความรูเพื่อนาํมาประยุกตใช 
 ในการพยาบาลผูปวยไดเหมาะสม 

4.03 0.59 สูง 

พัฒนาตนเองอยูเสมอในการนําความรูใหม ๆ มาประยกุตใช 
 ใหทันสมัย 

3.90 0.67 สูง 

หาความรูเพิ่มเติมอยูเสมอเมือ่มีเวลาวาง 3.87 0.74 สูง 

ใหความสําคญักับการสรางนวัตกรรมเพื่อการพัฒนา
 คุณภาพทางการพยาบาล 

3.86 0.67 สูง 

รวม 4.00 0.67 สูง 

 
 จากตารางที่ 14   พบวาคาเฉลี่ยในการปฏบิัติงานของพยาบาลประจําการ    ดานการ
พัฒนาตนเองในดานวิชาชีพ อยูในระดับสูง (⎯X = 4.00 )   เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ พบวาปฏิบัติงาน
บริการพยาบาลโดยยึดตามมาตรฐานวิชาชพี อยูในระดับสูง มีคาเฉลี่ยสูงสุด (⎯X = 4.31 )  รองลงมา
คือ ใหความสําคัญกับการจัดการความรูเพื่อนํามาประยุกตใชในการพยาบาลผูปวยไดเหมาะสม อยูใน
ระดับสูง (⎯X = 4.03 )  สวนการใหความสําคัญกับการสรางนวัตกรรมเพื่อการพัฒนาคุณภาพ
ทางการพยาบาล อยูในระดบัสูง มีคาเฉลี่ยต่ําสุด (⎯X = 3.86 ) 
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ตารางที่ 15 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ดานการเปนผูนํา  
 จําแนกเปนรายขอ 
 

การเปนผูนํา ⎯X S.D. ระดับ 

เปนหวัหนาเวร ไดมอบหมายงานใหตามความรูความสามารถ 

 ของผูรวมงานไดอยางเหมาะสม 

3.85 0.83 สูง 

เปนที่ปรึกษาของผูรวมงาน ผูปวย/ผูใชบริการ และญาต ิ 3.64 0.73 สูง 

ใหคําแนะนําและการดําเนนิงานการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 

 ใหแกหนวยงาน 

3.49 0.79 ปานกลาง 

สามารถคนหาและจัดการความเสี่ยงภายในหนวยงานไดอยาง 

 เปนระบบ 

3.40 0.75 ปานกลาง 

สามารถนําทีมในการคนหาตวัช้ีวดัคุณภาพและติดตามของ 

 หนวยงานไดอยางตอเนื่อง 

3.34 0.81 ปานกลาง 

รวม 3.54 0.78 สูง 

 
 จากตารางที่ 15 พบวาคาเฉลี่ยในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ดานการเปน
ผูนํา อยูในระดับสูง (⎯X = 3.54 ) เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ พบวาการเปนหัวหนาเวร ไดมอบหมาย
งานใหตามความรูความสามารถของผูรวมงานไดอยางเหมาะสม อยูในระดับสูง มีคาเฉลี่ยสูงสุด 

(⎯X = 3.85 )  รองลงมาคือ การเปนที่ปรึกษาของผูรวมงาน ผูปวย/ผูใชบริการ และญาติ อยูใน
ระดับสูง (⎯X = 3.64 )  สวนความสามารถนาํทีมในการคนหาตวัช้ีวดัคุณภาพและติดตามของ
หนวยงานไดอยางตอเนื่อง   อยูในระดับปานกลาง  มีคาเฉลี่ยต่ําสุด (⎯X = 3.34 ) 
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ตารางที่ 16 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ดานการใชเทคโนโลยี 
 สารสนเทศทางการพยาบาล  จําแนกเปนรายขอ 
 

การใชเทคโนโลยีสารสนเทศทางการพยาบาล ⎯X S.D. ระดับ 

สามารถบันทึกขอมูลทางการพยาบาลเพื่อสงตอเนื่องการรักษา 
 ตามอาการของโรคไดถูกตอง 

3.88 0.70 สูง 

สามารถใชคอมพิวเตอรในการสืบคนขอมูลทางการพยาบาล 3.77 0.85 สูง 

ใชเทคโนโลยสีารสนเทศภายในหนวยงานและระหวาง 

 หนวยงาน 

3.76 0.85 สูง 

รวม 3.80 0.80 สูง 

 
 จากตารางที่ 16   พบวาคาเฉลี่ยในการปฏบิัติงานของพยาบาลประจําการ    ดานการใช
เทคโนโลยีสารสนเทศทางการพยาบาล อยูในระดับสูง (⎯X = 3.80 )   เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ พบวา
ความสามารถบันทึกขอมูลทางการพยาบาลเพื่อสงตอเนื่องการรักษาตามอาการของโรคไดถูกตอง 

อยูในระดับสูง มีคาเฉลี่ยสูงสุด (⎯X = 3.88 )   รองลงมาคือ สามารถใชคอมพิวเตอรในการสืบคน   

ขอมูลทางการพยาบาล อยูในระดับสูง (⎯X = 3.88 )    สวนการใชเทคโนโลยีสารสนเทศภายใน
หนวยงานและระหวางหนวยงาน อยูในระดบัสูง มีคาเฉลี่ยต่ําสุด (⎯X = 3.76 ) 
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ตารางที่ 17 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ดานการวจิัยทางการพยาบาล 
 จําแนกเปนรายขอ 
 

การทําวิจยัทางการพยาบาล ⎯X S.D. ระดับ 

ใหความรวมมอืในการตอบแบบสอบถามงานวิจยัของ 

 สถาบันการศึกษา 
4.23 0.67 สูง 

สนใจศึกษางานวิจยัที่เกีย่วของกับการปฏิบัติงาน เพื่อนาํมา 
 ประยุกตใชในหนวยงาน 

3.83 0.77 สูง 

รวบรวมปญหาที่พบบอยจากการปฏิบัติงานในหนวยงาน 

 มาหาแนวทางพัฒนาใหดีขึ้นกวาเดิม 

3.73 0.72 สูง 

นําวิทยาการใหม ๆ เกี่ยวกับการบําบัดทางการพยาบาลทีไ่ด 
 จากการศึกษาคนควา มาประยุกตใชในหนวยงาน 

3.63 0.76 สูง 

ปรึกษากับผูรวมงานในการจัดทําโครงการใหม ๆ และทําวิจัย 

 ทางการพยาบาล เพื่อพัฒนาคุณภาพบรกิารพยาบาล 

 ของหนวยงาน 

3.30 0.91 ปานกลาง 

รวม 3.74 0.76 สูง 

 
 จากตารางที่ 17 พบวาคาเฉลี่ยในการปฏบิัติงานของพยาบาลประจําการ ดานการทาํ 
วิจัยทางการพยาบาล โดยรวมอยูในระดับสูง (⎯X = 3.76 )   เมื่อวิเคราะหเปนรายขอ พบวาการให
ความรวมมือในการตอบแบบสอบถามงานวิจยัของสถาบันการศึกษา อยูในระดับสูง มีคาเฉลี่ยสูงสุด 

(⎯X = 4.23 )  รองลงมาคือ สนใจศึกษางานวิจัยที่เกีย่วของกับการปฏิบัติงาน เพื่อนํามาประยุกตใชใน
หนวยงาน อยูในระดับสูง (⎯X = 3.83 )  สวนการปรึกษากับผูรวมงานในการจัดทําโครงการใหม ๆ 

และทําวจิัยทางการพยาบาล อยูในระดับปานกลาง มีคาเฉลี่ยต่ําสุด (⎯X = 3.30 ) 
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ตอนที่ 4 การวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล การไดรับมอบหมาย ใหทาํงาน 
 ลวงเวลา การมสีวนรวมในงาน การสนับสนนุทางสังคม กบัการปฏิบัติงานของ 
 พยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
 
ตารางที่ 18 ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ดานสถานภาพสมรส และระยะเวลาในการ 
 ปฏิบัติงาน กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด 
 สํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร 

การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
ปานกลาง ดี ดีมาก 

χ2 P-value 
ปจจัยสวนบุคคล 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ   
สถานภาพสมรส       3.455 .485 
 โสด 38 12.2 155 49.8 34 10.9   

 คู 11  3.5  53 17.0 15  4.8   

 หมาย/หยา/แยก - -   3  1.0  2  0.6   

 รวม (n = 311) 49 15.8 211 67.8 51 16.4   

ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ     11.711 .305 
 ต่ํากวา 1 ป  9  2.9  43 13.8 17   5.5   

 1 – 5 ป 13 4.2  58 18.6 11   3.5   

 6 – 10 ป 13 4.2  51 16.4 12   3.9   

 11 – 15 ป  6 1.9  11  3.5   5   1.6   

 16 – 20 ป  6  1.9  25  8.0   3   1.0   

 มากกวา 20 ป  2  0.6  23  7.4   3   1.0   

 รวม (n = 311) 49 15.8 211 67.8 51 16.4   

 
  
                       จากตารางที่ 18   พบวาพยาบาลประจําการรอยละ 67.8  มีการปฏิบัติงานอยูในระดับดี
รองลงมาคือ พยาบาลประจาํการรอยละ 15.8 การปฏิบัติงานอยูในระดับปานกลาง  และพยาบาล
ประจําการรอยละ 16.4 ปฏิบัติงานอยูในระดับดีมาก   เมื่อวิเคราะหหาความสัมพันธระหวางปจจยั
สวนบุคคลดานสถานภาพสมรส กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ พบวาไมมีความสัมพันธ
กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ซ่ึงไมสอดคลองกับสมมติฐานขอ 1 ที่วาสถานภาพสมรส 
มีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
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 สวนดานระยะเวลาในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ กับการปฏิบัติงานของ
พยาลบาลประจําการ พบวาไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ซ่ึงไมสอดคลอง
กับสมมติฐานขอ 1  วาระยะเวลาในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการมีความสัมพันธกับการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 
ตารางที่ 19 ความสัมพันธระหวางการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา กับการปฏิบัติงานของ 
 พยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร  
 (n = 310 คน) 
  

ตัวแปร สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ P-value การแปลผล 

การไดรับมอบหมายใหทํางาน
ลวงเวลา 

-0.024 .673 ไมสัมพันธ 

หมายเหต ุ   การหาคาความสัมพันธ โดยใชสหสัมพันธพอยทไบซีเรียล   ไดตัดกลุมตัวอยางที่ไดรับ
 มอบหมายใหทํางานลวงเวลา 12 เวรตอสัปดาห ซ่ึงมี 1 คนออก  เพราะอาจทําใหคาที่ได
 แปรปรวนจึงเหลือจํานวนกลุมตัวอยางที่นาํมาวิเคราะห 310 คน 
 
 จากตารางที่ 19    เมื่อวิเคราะหหาความสมัพันธระหวางการไดรับมอบหมายใหทํางาน
ลวงเวลากับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ พบวาไมมีความสัมพันธกัน ซ่ึงไมสอดคลองกบั
สมมติฐานขอ 2  การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลามีความสัมพันธทางลบกับการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลประจําการ 
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ตารางที่ 20 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธการมีสวนรวมในงาน  การสนับสนุนทางสังคม  
 กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 

ตัวแปร สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ P-value การแปลผล 

การมีสวนรวมในงาน .511 .000 ปานกลาง 
การสนับสนุนทางสังคม .397 .000 ปานกลาง 

 
 จากตารางที่ 20 พบวาการมีสวนรวมในงาน และการสนับสนุนทางสังคม มีความ 
สัมพันธทางบวกระดับปานกลางกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ  0.05 (r = .511 และ .397 ตามลําดับ)   สอดคลองกับสมมติฐานขอ 3 และขอ 4 วาการมี   
สวนรวมในงานมีความสัมพนัธทางบวกกบัการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ และการสนับสนนุ
ทางสังคมมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ 
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ตอนที่ 5 การวิเคราะหการถดถอยพหคุูณเพิ่มตวัแปรเปนขั้นตอน และสรางสมการการพยากรณ
 การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย  
 กรุงเทพมหานคร 
 
ตารางที่ 21 คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของการพยากรณในรูปคะแนนดิบ (b) และคะแนนมาตรฐาน 
 (Beta) ในการพยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลสังกัด 
 สํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร 
 

ตัวพยากรณ b SE.b Beta t P-value 

การมีสวนรวมในงาน .492 .063 .417 7.836 .000 
การสนับสนุนทางสังคม .165 .041 .213 3.994 .000 
Constant 1.368 .223  6.146 .000 
 R = .546  R2 = .298  F = 65.313  P-value = .000 

 
 จากตารางที่ 21  เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐาน (Beta)  
พบวาตวัแปรพยากรณที่มีคา Beta สูงสุดคือ การมีสวนรวมในงาน (Beta = .417)  รองลงมาคือ      
การสนับสนุนทางสังคม (Beta = .213)  แสดงวาการมีสวนรวมในงานมีความสําคัญเปนอันดับแรก     
ในการพยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ  รองลงมาคือ การสนับสนุนทางสังคม โดย
สามารถสรางสมการพยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการได ดังนี ้
 
       สมการในรูปคะแนนดิบ 
  การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ  = 1.368 + .492  การมีสวนรวมในงาน   
        + .165  การสนับสนุนทางสังคม 
 สมการในรูปคะแนนมาตรฐาน 
  การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ = .417 การมีสวนรวมในงาน  
        + .213 การสนับสนุนทางสังคม 
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ตารางที่ 22 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (R) ระหวางตัวแปรที่ไดรับการคัดเลือกเขาสูสมการถดถอย 
 คาอํานาจการพยากรณ (R)2  และคาอํานาจการพยากรณทีเ่พิ่มขึ้น (R2 change)  กับ 
  การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย  
 กรุงเทพมหานคร 
 

ลําดับขั้นพยากรณ R R2 R2 change F P-value 

การมีสวนรวมในงาน .511 .261 .261 109.387 .000 
การมีสวนรวมในงาน และ 
     การสนับสนุนทางสังคม 

.546 .298 .037 65.313 .000 

      

 
 จากตารางที่ 22  พบวาตวัแปรพยากรณทีเ่ขาสมการถดถอย จํานวน 2 ตัวแปร ไดแก 
การมีสวนรวมในงาน และการสนับสนุนทางสังคม   โดยที่การมีสวนรวมในงานมีความสัมพันธ
ทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (R = .511) 
และสามารถพยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการไดรอยละ 26.1 (R2 = .261)  เมื่อเพิม่   
ตัวแปรพยากรณการสนับสนนุทางสังคมเขาไปในสมการ ทําใหการพยากรณการปฏิบัติงานเพิ่มขึ้น
เปนรอยละ 29.8 (R2 = .298) แสดงถึงการมีสวนรวมในงาน และการสนับสนุนทางสังคมสามารถ
รวมพยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



บทท่ี 5 
 

สรุปผลการวิจัย  อภิปรายผล  และขอเสนอแนะ 
 

 การวิจยัคร้ังนี้เปนการวจิัยเชงิบรรยาย (Descriptive research)  โดยมีวตัถุประสงค
เพื่อศึกษาตวัแปรพยากรณ ปจจัยสวนบุคคล การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา การมีสวนรวม
ในงาน และการสนับสนุนทางสังคม  ที่สามารถรวมกันทํานายการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร และสรางสมการพยากรณการปฏิบัติงานของ
พยาบาลประจําการ ประชากรที่ใชในการวิจยัคือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยอายุรกรรม 
สูติ-นรีเวชกรรม ศัลยกรรม หอผูปวยอภบิาลผูปวยหนกั หองอุบัติเหตุและฉุกเฉิน กุมารเวชกรรม 
ศัลยกรรมกระดูก หองรวมสามัญศัลยกรรมและอายุรกรรม หองพิเศษ และจกัษุ โสต ศอ นาสิก    
ในโรงพยาบาลสังกัดสํานกัการแพทย กรงุเทพมหานคร ไดแก วทิยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร
และวชิรพยาบาล โรงพยาบาลกลาง โรงพยาบาลตากสิน โรงพยาบาลเจรญิกรุงประชารักษ  โรงพยาบาล 
หลวงพอทวีศกัดิ์ ชุตินธโร อุทิศ  โรงพยาบาลหนองจอก  โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 
และโรงพยาบาลสิรินธร ซ่ึงมีประชากรทั้งหมด 14,000 คน  
 กลุมตัวอยางไดจากการสุมแบบงาย มีจํานวนทั้งหมด 311 คน 
  
 การเก็บรวบรวมขอมูล ใชวิธีสงแบบสอบถามไปยังกลุมตัวอยางดวยตนเองตาม
จํานวนที่ระบุไวในโรงพยาบาลทั้ง 8 แหง แจกแบบสอบถามทั้งสิ้น 311 ฉบับ และไปรับ
แบบสอบถามกลับคืนมาครบ 311 ฉบับ เปนแบบสอบถามที่สมบูรณ สามารถนํามาวิเคราะหไดทั้ง 
311 ฉบับ คิดเปนรอยละ 100 
 การวิเคราะหขอมูล ใชคอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูปคํานวณหาคารอยละ       
คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) คาไค-สแควร คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
ของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ   
แบบพอยทไบซีเรียล (Point Biserial Correlation Coefficient) และวิเคราะหถดถอยพหุคณู 
(Stepwise multiple regression analysis) ทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 โดยมีสมมติฐานการวจิัยดังนี้ 
 1. ปจจัยสวนบุคคล ดานสถานภาพสมรส และดานระยะเวลาในการปฏิบัตงิาน 
 2. การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา มีความสัมพนัธทางลบกบัการปฏิบัติงาน 
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
 3. การมีสวนรวมในงาน มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ 
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 4. การสนับสนุนทางสังคม มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาล 
ประจําการ 
 5. ปจจยัสวนบุคคล  การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา การมีสวนรวมในงาน 
และการสนับสนุนทางสังคม สามารถทํานายการปฏิบตัิงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
 
 เครื่องมือทีใ่ชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถามจํานวน 1 ชุด ประกอบดวย 
5 ตอน ดังนี ้
 ตอนที่ 1 แบบสอบถามปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด
สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร จํานวน 4 ขอ เปนขอคําถามเติมคําในชองวาง และแบบให
เลือกตอบ 
 ตอนที่ 2  แบบสอบถามการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา ผูวิจัยสรางขึ้นตาม
แนวคิดของ พงษรัตน  เครือกล่ิน (2545)  จํานวน 4 ขอ เปนขอคําถามเติมคําในชองวาง และแบบให
เลือกตอบ 
 ตอนที่ 3  แบบสอบถามการมีสวนรวมในงาน ผูวิจัยสรางขึ้นเองตามแนวคดิของ 
Lodahl and Kejner (1965) และ Cummings and Worley (2005)  ประกอบดวย 6 องคประกอบ คอื 
ความเชื่อในคณุคาของงาน ความรับผิดชอบตองาน การทุมเทและเสยีสละใหกับงาน การใหเวลา
กับงาน การมีสวนเกีย่วของกับงาน  และการมีสวนรวมในการจดัสรรผลตอบแทนจากงาน จํานวน 
27 ขอ  มีลักษณะแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ 
 ตอนที่ 4 แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม ผูวิจัยสรางขึ้นเองตามแนวคิดของ 
Thoits (1986) ประกอบดวย 3 องคประกอบ คือ การสนับสนุนทางดานอารมณ การสนับสนุน
ทางดานขอมูล ขาวสาร และการสนับสนุนทางดานทรัพยากร จํานวน 14 ขอ มีลักษณะแบบ
มาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ 
 ตอนที่ 5  แบบสอบถามการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ผูวิจัยสรางขึ้น  
โดยบูรณาการแนวคดิของ Schwirian (1978)  กองการพยาบาล (2539)  องคการอนามัยโลก (1996 
อางถึงใน สมจติ หนเุจริญกุล, 2543)  และสภาการพยาบาล (2545) ซ่ึงประกอบดวย 8 องคประกอบ คอื 
การวางแผนการพยาบาล การดูแลผูปวยในภาวะฉกุเฉนิ การตดิตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ 
การสอนและการใหความรวมมือ การพฒันาตนเองในดานวิชาชพี การเปนผูนํา การใชเทคโนโลยี
สารสนเทศทางการพยาบาล และการทําวิจยัทางการพยาบาล จํานวน 38 ขอ มีลักษณะแบบมาตราสวน
ประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ 
 เครื่องมือที่ใชตรวจสอบความตรงของเนื้อหา โดยนําไปใหผูทรงคุณวุฒิทั้งใน
สถาบันการศึกษา และสถานบริการพยาบาล จํานวน 5 ทาน ตรวจสอบดานเนื้อหา ความสอดคลอง
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กับคําจํากัดความ สํานวนภาษา เกณฑการตอบ และการแปลผล ตลอดจนใหขอเสนอแนะผูวิจัย โดย
ถือเกณฑการยอมรับจากผูทรงคุณวุฒิรอยละ 80 (4 ใน 5 ทาน) ไดนําขอเสนอแนะของผูทรงคุณวฒุิ
มาปรับปรุงแกไขแบบสอบถามรวมกับอาจารยที่ปรึกษา และตรวจสอบความเที่ยงโดยนําเครื่องมอื
ไปทดลองใชกับพยาบาลประจาํการโรงพยาบาลราชพิพัฒน จาํนวน 30 คน  มาวิเคราะหหาคา
ความเที่ยงของเครื่องมือ (Reliability) โดยการหาคาสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha 
coefficient) ไดคาความเทีย่งของแบบสอบถามแตละตอน คือ การมีสวนรวมในงาน การสนับสนนุ 
ทางสังคม และการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ เทากบั .86, .84 และ .96 ตามลําดบั  หลังจากนั้น
นําแบบสอบถามไปเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยางจริง แลวนํามาหาคาความเทีย่งอีกครั้งดวย
วิธีเดียวกนั ไดคาความเที่ยงเทากับ .87, .90 และ .95 ตามลําดับ 
 ในการเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยสงแบบสอบถามดวยตนเอง และนัดไปรับ
แบบสอบถามกลับคืนในระยะเวลาที่กําหนด ไดแบบสอบถามกลับคืนมาครบตามจํานวน 311 ฉบบั    
คิดเปนรอยละ 100 ของแบบสอบถามที่สงไป 
 ขอมูลที่ไดนํามาวิเคราะหคาสถิติโดยใชคอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรปู ในการ
คํานวณหาคารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน 
(Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) ทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
และการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณแบบเพิม่ตัวแปรเปนขั้นตอน (Stepwise multiple regression 
analysis) และสรางสมการพยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานัก
การแพทย กรงุเทพมหานคร 
 
สรุปผลการวิจัย 
 
 1.  กลุมตัวอยางในการวิจัยเปนพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย  
กรุงเทพมหานคร จํานวน 311 คน มีอายุระหวาง 20 – 29 ป จํานวนมากที่สุด คิดเปนรอยละ 54.7 
สถานภาพสมรสโสด มีจํานวนมากที่สุด คิดเปนรอยละ 73 ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในตําแหนง  
พยาบาลประจําการ ระหวาง 1 – 5 ป มีจํานวนมากที่สุด คิดเปนรอยละ 26.4 และแผนกที่ปฏิบัติงาน 
อายุรกรรม มีจาํนวนมากที่สุด คิดเปนรอยละ 19.9 
 2. กลุมตัวอยางในการวจิัยเปนพยาบาลประจาํการที่ไดรับมอบหมายใหทาํงาน 
ลวงเวลาเกนิ 48 ช่ัวโมงตอสัปดาห คิดเปนรอยละ 65.9  เวลาที่ไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา 
ตั้งแตเวลา 08.00 – 16.00 น., 16.00 – 24.00 น. และ 24.00 – 08.00 น. มีจํานวนใกลเคียงกัน คอื  
รอยละ 67.2, 62.4 และ 59.2 ตามลําดับ  จํานวนเวรทีพ่ยาบาลประจําการไดรับมอบหมายใหทํางาน
ลวงเวลามากที่สุด 2 เวรตอสัปดาห คิดเปนรอยละ 35.0  รองลงมาคือ 1 เวรตอสัปดาห คิดเปนรอยละ 
34.1 คาเฉลี่ยจํานวนเวรตอสัปดาหที่พยาบาลประจําการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา เทากับ 
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2.61 เวรตอสัปดาห คิดเปนรอยละ 20.88 ชั่วโมงตอสัปดาห สวนคาตอบแทนที่ไดรับจากการไดรับ
มอบหมายใหทํางานลวงเวลา สวนใหญจะไดเปนเงนิ คิดเปนรอยละ 97.1 

 3. การมีสวนรวมในงานของพยาบาลประจําการโดยรวมอยูในระดับสูง (⎯X = 3.85 )  
เมื่อพิจารณารายดาน พบวาการมีสวนรวมในงานมี 5 ดาน อยูในระดับสูง โดยมีดานความรับผิดชอบ
ตองาน มีคาเฉลี่ยสูงสุด (⎯X = 4.30 ) และดานการมสีวนรวมในการจัดสรรผลตอบแทนจากงาน 

อยูในระดับปานกลาง โดยมคีาเฉลี่ยต่ําสุด (⎯X = 2.92 )   
 4. การสนับสนุนทางสังคมของพยาบาลประจาํการโดยรวมอยูในระดับสูง      

(⎯X = 3.72)  เมื่อพิจารณารายดาน พบวาการสนับสนุนทางสังคมดานอารมณสังคม มีคาเฉลี่ยสูงสุด 

(⎯X = 3.85 )   รองลงมาคือ การสนับสนุนทางสังคมดานขอมูล ขาวสาร (⎯X = 3.73 ) และ         

การสนับสนุนทางสังคมดานทรัพยากร (⎯X = 3.56 ) ตามลําดับ 

 5. การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการโดยรวมอยูในระดับสูง (⎯X = 3.87 ) เมื่อ
พิจารณารายดาน พบวาการปฏิบัติงานมี 8 ดาน อยูในระดบัสูง  ที่มคีาเฉลี่ยสูงสุดคือ การติดตอ  

ส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ (⎯X = 4.04 )  รองลงมาคือ ดานการดูแลผูปวยในภาวะฉุกเฉนิ 

(⎯X = 4.00 )  สวนการปฏิบตัิงานดานการเปนผูนํา มีคาเฉลี่ยนอยที่สุด (⎯X = 3.54 ) 
 6. ความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล ดานสถานภาพสมรส และระยะเวลา  
ในการปฏิบัติงาน การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา การมีสวนรวมในงาน การสนับสนุนทาง
สังคม กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ไดผลการวิเคราะห ดงันี้ 
  6.1 ปจจัยสวนบุคคลดานสถานภาพสมรส และระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
ไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ ซ่ึงไมเปนไปตามสมมติฐานการวจิยั
ขอที่ 1 
  6.2 การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลาไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลประจําการ  ซ่ึงไมเปนไปตามสมมติฐานการวจิัยขอที่ 2 
  6.3 การมีสวนรวมในงาน มีความสัมพันธทางบวกในระดบัปานกลางกบัการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ (r = .511)   ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานขอ 3 ที่วา การมีสวนรวม
ในงานมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ เปนไปตามสมมติฐาน
การวิจยัขอที่ 3 
  6.4 การสนับสนุนทางสังคม มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบตัิงานของ
พยาบาลประจาํการ (r = .397) ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานขอ 4 ที่วา การสนับสนุนทางสังคม            
มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ เปนไปตามสมมติฐานการวจิยั
ขอที่ 4 
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 7. ผลการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณแบบเพิม่ตัวแปรเปนขั้นตอน พบวาตัวแปร
การมีสวนรวมในงาน และการสนับสนุนทางสังคม  สามารถรวมกันทํานายการปฏิบัติงานของ
พยาบาลประจาํการได รอยละ 29.8  เขียนสมการถดถอยสําหรับพยากรณในการปฏิบัติงานของ
พยาบาลประจาํการได ดังนี ้
 สมการในรูปคะแนนดิบ 
  การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ  = 1.368 + .491 การมีสวนรวมในงาน 
     + .165 การสนับสนุนทางสังคม 
 สมการในรูปคะแนนมาตรฐาน 
  การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ  = .417 การมีสวนรวมในงาน 
     + .213 การสนับสนุนทางสังคม 
 
อภิปรายผลการวิจัย 
 
 จากผลการศึกษาสามารถอภิปรายผลไดดังนี้ 
 1. ศึกษาการปฏบิัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร พบวาการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการโดยรวมอยูในระดับสูง (⎯X = 3.87 ) 
อาจเปนเพราะตั้งแตป พ.ศ.2536  กองการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข ไดทําการพัฒนาแนว
ทางการควบคมุคุณภาพการพยาบาล และไดกําหนดมาตรฐานการพยาบาลในโรงพยาบาลขึ้น เพื่อ
พัฒนาการปฏบิัติงานเชิงวิชาชีพ (กองการพยาบาล, 2542)  และโรงพยาบาลที่เปนกลุมตัวอยาง    
ในครั้งนี้ สวนหนึ่งไดรับรองคุณภาพโรงพยาบาลและสวนที่เหลือไดเขารวมโครงการพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาลทั้งส้ิน   ซ่ึงนับไดวาเปนการกําหนดใหพยาบาลตองพัฒนากระบวน 
การที่ปฏิบัติใหเปนไปตามเปาหมายคณุภาพในทิศทางเดียวกัน  ทีบ่งถึงความเปนเลิศ ใหสังคม    
พึงพอใจและมัน่ใจในการบรกิารทีไ่ดรับ (ฟาริดา อิบราฮมิ, 2535)  อีกทั้งการปฏิบัติงานของพยาบาล
ในปจจุบนัมีการบริหารจัดการที่ดี และมีคําอธิบายบทบาทความรับผิดชอบของบุคลากรไวอยาง
ชัดเจน มีการปรับปรุงการปฏิบัติงาน พัฒนาทีมการพยาบาลอยูเสมอ และมีการกําหนดเกณฑการ
ปฏิบัติงานของบุคคลไวอยางชัดเจน ตามบทบาทหนาที่รับผิดชอบที่กองการพยาบาลกําหนดไว 
(กองการพยาบาล, 2539)  ซ่ึงฝายการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทยใชเปนแนวทาง
ปฏิบัติจนถึงปจจุบันนี ้ จึงสงผลใหการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานัก
การแพทย กรุงเทพมหานคร อยูในระดับสงู  สอดคลองกับการศึกษาของ พัชรี สายสดุดี (2544)     
ที่ศึกษาพฤติกรรมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร พบวา
พฤติกรรมในการปฏิบัติงานอยูในระดับด ี  การศึกษาของ อรพินท ตราโต (2546) ที่ศึกษาการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลศูนย พบวาการปฏบิัติงานของพยาบาลประจําการ
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อยูในระดับเหมาะสมมาก และมีการศึกษาเฉพาะแหง คอื การศึกษาของ รัชนี โกศลัยวัฒน (2543)  
ที่ศึกษาการปฏบิัติงานของพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลสวรรคประชารกัษ จงัหวดันครสวรรค พบวา
การปฏิบัติงานของพยาบาลวชิาชีพอยูในระดับดี  นอกจากนีย้ังมีการศึกษาในโรงพยาบาลเอกชน 
คือ การศึกษาของ แจมจันทร คลายวงษ (2540) ที่ศึกษาเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชพี   
โรงพยาบาลสมิติเวช พบวาการปฏิบัติงานของพยาบาลวชิาชีพอยูในระดับสูง 
 เมื่อพิจารณาการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการรายดาน พบวาการปฏิบัติงาน
ดานการติดตอส่ือสารและการสรางสัมพนัธภาพอยูในระดบัสูง มีคาเฉลี่ยสูงสุด (⎯X = 4.04 ) อธิบาย
ไดวาพยาบาลประจําการปฏบิัติการพยาบาลโดยใชความรู ทักษะ และประสบการณในการสื่อสาร
ขอมูลทางการพยาบาล เพื่อใหผูมาใชบริการและผูรวมงานมีความเขาใจที่ตรงกนั สรางความไววางใจ
และการยอมรับนับถือซ่ึงกันและกัน ดวยวิธีการพูด ฟง แสดงกิริยามารยาท และมีบุคลิกภาพ           
ที่เหมาะสมกบัผูปวยและผูรวมงาน สัมพันธภาพระหวางผูปวยกับพยาบาลเปนปจจัยสําคัญที่มผีล
ตอคุณภาพของการพยาบาล  ถาผูปวยและพยาบาลมีสัมพันธภาพทีด่ตีอกัน รวมมอืกันดี ทําให
กระบวนการพยาบาลจะดําเนินไปตามขั้นตอน สงผลใหการดูแลชวยเหลือผูปวยไดดีขึ้น สอดคลอง
กับแนวคิดของ Schwirian (1978) ที่วาการใชคําพูดในการติดตอส่ือสารกับผูปวย แสดงถึงการ
ยอมรับและคํานึงถึงความตองการของผูปวย สรางสัมพันธภาพที่ดีกับผูปวยขณะใหการพยาบาล 
สงเสริมและสนับสนุนใหผูปวยมีสวนรวมในการตัดสนิใจ และกาํหนดความตองการของตนเอง
เกี่ยวกับการรักษาพยาบาล ตอบสนองความตองการดานจิตใจของผูปวยไดอยางถูกตองเหมาะสม 
อธิบายใหผูปวยทราบถึงขั้นตอนการปฏิบัติการพยาบาลทุกครั้งกอนใหการพยาบาล ชวยเหลือผูปวย
ใหสามารถสื่อสารกับผูอ่ืน ชวยสรางสัมพันธภาพที่ดีในการทํางานของบุคลากรอื่นในทีมสุขภาพ  
ใหการยอมรับนับถือบุคลากรอื่นในทีมสุขภาพ และสามารถสื่อสารทางวาจากับบุคลากรอ่ืนในทมี
สุขภาพใหเขาใจถึงความคิดเห็นและความรูสึกของตนเอง จึงสงผลใหการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสังกดัสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร  ดานการติดตอส่ือสารและการสราง 
สัมพันธภาพอยูในระดับสูง  สอดคลองกับการศึกษาของ พัชรี สายสดุดี (2544)  อรพินท ตราโต 
(2546)  แจมจันทร คลายวงษ (2540) และรัชนี โกศัลยวัฒน (2543) ที่พบวาพยาบาลประจําการมี
การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพอยูในระดับสูง 
 เมื่อพจิารณาการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกดัสํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร ดานการพฒันาตนเองดานวิชาชีพ และดานการดแูลผูปวยในภาวะวกิฤต มีคาเฉลี่ย 

รองจากสูงสุด เทากัน (⎯X = 4.00 ) อยูในระดับสูง  ขอกลาวถึงการพัฒนาตนเองดานวิชาชพีของ
พยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร   ทั้งนีอ้าจเนื่องมาจาก
แผนพัฒนาสุขภาพ ฉบับที่ 9 (พ.ศ.2545 – 2549) เปนแผนที่ยึดหลักการมีสุขภาพหรือมีสุขภาพดี 
เนนการบริการเชิงรุกดานการสรางเสริมสุขภาพและการปองกันโรค มีการพัฒนาระบบสุขภาพทัง้
ระบบ ซ่ึงสงผลกระทบตอองคการพยาบาล เนื่องจากเปนหนวยงานทีรั่บผิดชอบตอชีวิตและสุขภาพ
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ของประชาชนโดยตรง ทําใหพยาบาลจําเปนตองพัฒนาตนเอง โดยมกีระบวนการ วิธีการ และ
ปจจัยสูความสําเร็จในการพัฒนาตนเอง เพื่อตอบสองตอการเปลี่ยนแปลง ดังที ่ Cooper (1980)     
ไดกลาววา การเปลี่ยนแปลงสังคมอยางรวดเรว็ รวมทัง้เทคโนโลยีที่พัฒนาอยางรวดเร็ว ทําใหเกดิ
การเปลี่ยนแปลงและขยายบทบาทหนาที่ในความสามารถของพยาบาลอยางมากในการตอบสนอง
ตอผูรับบริการ ความสนใจใฝหาความรูและขวนขวายในการพฒันาตนเอง จึงเปนสิ่งกระตุนแรงจูงใจ
ใหพยาบาลมีความสามารถในการปฏิบัติงานมากยิ่งขึ้น (McCormick and Igen, 1985) เหตุผลที่
พยาบาลมีการปฏิบัติงานในดานนี้สูงเนื่องจากคณุลักษณะของวชิาชพีการพยาบาลทีใ่หบริการเกีย่วกับ
มนุษย ซ่ึงจะมกีารเปลี่ยนแปลงตามสภาพแวดลอม เชน ภาวะเศรษฐกจิ สังคม การเมือง ความกาวหนา
ทางเทคโนโลยีตาง ๆ จึงจาํเปนที่พยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร  
ที่ปฏิบัติงานอยูในเขตกรุงเทพมหานครซึ่งเปนศูนยกลางความเจริญในทุกดาน จะตองมีการพัฒนา
ตนเองใหเปนผูมีความรูความสามารถในวชิาชีพที่มีคณุภาพ ทนัสมยั ทันตอเหตกุารณและเทคโนโลยี
ใหม ๆ โดยจะตองศึกษาหาความรูใหม ๆ เพิ่มเติม  ปรับปรุงการปฏิบัติงานใหมปีระสิทธิภาพ        
อยูตลอดเวลา  รวมกับการปรับบทบาทของตนใหเหมาะสมกับสภาวการณที่มกีารเปลี่ยนแปลงอยู
ตลอดเวลา และกองการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข ไดทําการพัฒนาแนวทางการควบคุม
คุณภาพการพยาบาล และไดกําหนดมาตรฐานการพยาบาลขึ้นเพือ่พัฒนาการปฏิบัติเชิงวิชาชพี  
(กองการพยาบาล, 2542) นั่นเปนสวนหนึ่งทีท่ําใหการปฏิบตัิงานของพยาบาลประจาํการมีบรรทัดฐาน
เปนไปตามบทบาทหนาที่ที่ชัดเจนและเปนมาตรฐานเดียวกัน ภายใตจรรยาบรรณวิชาชีพ ใหรักษาไว
ซ่ึงมาตรฐานการพยาบาลและการดํารงไวซ่ึงจรรยาบรรณแหงวิชาชีพ ก็ถือวาเปนการพัฒนาวิชาชพี
เชนกัน  สําหรับสภาพสังคมในปจจุบันซ่ึงมีความเจริญกาวหนาอยางรวดเร็ว การที่จะผลักดันให
วิชาชีพมีความเจริญทัดเทียมเทากับวิชาชีพอ่ืนได จะตองอาศัยความรวมมือจากพยาบาลประจําการ
ในการพัฒนาตนเองและวิชาชีพเปนสําคัญ สอดคลองกับ ฟาริดา อิบราฮิม (2535) กลาวไววา      
การพัฒนาตนเองจะมีผลกระทบตอคุณภาพการพยาบาล การพัฒนาองคการ รวมถึงวิชาชีพในสังคม 
ใหสังคมไดรับรู เขาใจ ยกยอง และเห็นคุณคาของวิชาชีพพยาบาลที่มีตอสังคมตอไป  พยาบาลจึง
ตองมีการพัฒนาตนเอง และพัฒนาวิชาชพีอยูเสมอ ดวยเหตุผลดังกลาวจึงทําใหพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลสังกัด สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร มีการปฏิบัติงานในการพัฒนาตนเองดาน
วิชาชีพอยูในระดับสูง สอดคลองกับการศึกษาของ อัมเรศน ชาวสวนกลวย (2534) ที่พบวา
ความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย      
ในการพัฒนาตนเองดานวิชาชีพอยูในระดบัสูง  การศึกษาของ แจมจันทร คลายวงษ (2540) ที่พบวา
การปฏิบัติงานของพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลในเครือสมิติเวชในดานพัฒนาตนเองอยูในระดับสูง 
การศึกษาของ นงพงา ปนทองพันธ (2542) ที่พบวาความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการหนวยอภิบาลผูปวยหนัก โรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร ในการพัฒนาตนเองดาน
วิชาชีพอยูในระดับด ี     การศึกษาของ วนัทนา ลีพิทกัษวัฒนา (2542) ที่พบวาการปฏิบัติงานของ
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พยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลศูนยเจาพระยายมราช จงัหวัดสุพรรณบุรี ในดานการพัฒนาวิชาชพี
อยูในระดับดี  การศึกษาของ พัชรี สายสดุดี (2544) ที่ศึกษาพฤติกรรมในการปฏิบัติงานของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพ มหานคร พบวาพยาบาลวิชาชีพมีการพัฒนาตนเองดานวิชาชพีอยู
ในระดับสูง  และการศึกษาของ พัชมน  อนโต (2546) ที่ศึกษาการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชพี 
โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร พบวาการปฏบิัติงานของพยาบาลวิชาชีพดานการพัฒนาตนเอง
ดานวิชาชพีอยูในระดับสูง 
 สวนดานการดูแลผูปวยภาวะฉุกเฉินของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลสังกัด
สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร อยูในระดับสูงนั้น สามารถอธิบายไดวาโรงพยาบาลสังกัด
สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร เปนโรงพยาบาลที่ใหบริการประชาชนกรุงเทพมหานคร และ  
มีขดีความสามารถในการรักษาพยาบาลไดทั้งในระดับทุติยภูมิและตติยภูมิ จึงทําใหขอบเขตการ
ปฏิบัติการพยาบาลเนนการเตรียมความพรอมและแกไขปญหาความเจ็บปวยที่มีภาวะฉุกเฉิน และ
มีการสงตอที่เปนระบบ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานอยูในโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร จึงตองมีความรู ความสามารถ และทักษะ ในการปฏิบัติการพยาบาลในทุก ๆ ดาน  
โดยเฉพาะอยางยิ่งดานการดูแลผูปวยในภาวะฉุกเฉิน  ซ่ึงจากผลการวิจัยแสดงใหเห็นวาพยาบาล
ประจําการใหการพยาบาลโดยการจัดลําดับความสําคัญของปญหาไดเหมาะสม มีการตรวจเช็ค
อุปกรณ เครื่องมือเครื่องใช เพื่อเตรียมความพรอมกอนการปฏิบตัิการ ประเมินปญหาที่อาจเกิด
ภาวะเสี่ยง สามารถใหการปองกันและใหความชวยเหลือไดถูกตองรวดเร็ว ตัดสินใจในการชวย
ฟนคืนชีพไดรวดเร็ว และมีการทบทวนแนวทางการชวยเหลือผูปวยในภาวะฉุกเฉินและวิกฤต
อยางสม่ําเสมอ ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ วนิภา วองวัจนะ (2534) ท่ีพบวาความสามารถ   
ในการทํางานของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ในดานการดแูลผูปวยในภาวะ
วิกฤตและฉุกเฉินอยูในระดับสูง  การศึกษาของ อัมเรศน ชาวสวนกลวย (2534) ที่พบวา
ความสามารถในการปฏิบัติงานดานการดูแลผูปวยในภาวะวิกฤตและฉกุเฉิน ของพยาบาลประจาํการ 
โรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย อยูในระดับสูง  การศึกษาของ เจียมจิตต  จุดาบุตร (2539)  
ที่พบวาความสามารถในการปฏิบัติงานดานการดูแลผูปวยในภาวะวิกฤตและฉุกเฉิน ของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลจิตเวช อยูในระดับสูง   การศึกษาของ สมลักษณ สุวรรณมาลี (2539)      
ที่พบวา ความสามารถในการปฏิบัติงานในดานการดูแลผูปวยในภาวะวิกฤตและฉกุเฉินของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลศูนยพระปกเกลา จังหวัดนนทบุรี อยูในระดับสูง การศึกษาของ แจมจันทร 
คลายวงษ (2540) ที่พบวาการปฏิบัติงานในดานการดูแลผูปวยในภาวะวิกฤตและฉุกเฉินของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลในเครือสมิติเวช อยูในระดับสูง  การศึกษาของ นงพงา ปนทองพันธ 
(2542) พบวาความสามารถในการปฏิบัติงานดานการดูแลผูปวยในภาวะวิกฤตและฉุกเฉินของ
พยาบาลประจาํการหนวยอภิบาลผูปวยหนัก โรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร  อยูในระดับดี   
การศึกษาของ วันทนา ลีพิทักษวัฒนา (2542) พบวาการปฏิบัติงานในดานการดูแลผูปวยในภาวะ
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วิกฤตและฉุกเฉิน ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลศูนยเจาพระยายมราช จังหวัดสุพรรณบุรี   
อยูในระดับดี  การศึกษาของ รัชนี โกศัลยวัฒน (2542) ที่พบวาการปฏิบัติงานในดานการดูแล
ผูปวยในภาวะวิกฤตและฉกุเฉินของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ จังหวัดนครสวรรค 
อยูในระดับด ี   การศึกษาของ พัชรี สายสดุดี (2544) พบวาการปฏิบัตงิานของพยาบาลวิชาชพี    
ดานการดแูลผูปวยภาวะวิกฤต โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร  อยูในระดับดี   และการศึกษาของ 
พัชมน อนโต (2546) พบวาการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพดานการดูแลผูปวยภาวะวิกฤตและ
ฉุกเฉิน โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร อยูในระดับสูง 
 เมื่อพิจารณาการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร ดานการเปนผูนํา อยูในระดับสูง แตมีคาเฉลี่ยต่ําสุด (⎯X = 3.54 ) สามารถอธิบาย
ไดวาอาจเปนเพราะลักษณะของการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการในแตละวันนั้น เอื้อตอการ
สรางความเปนผูนําที่ตองใชทักษะการบริหารจัดการ ควบคูไปกับทกัษะดานการปฏิบัติการพยาบาล 
สอดคลองกับแนวคดิของ Bueno (1991 : 7 – 24)  ที่วาองคการพยาบาลทุกแหงตองการพยาบาล    
ที่มีลักษณะเปนผูนํา เพราะมีบทบาทเปนทั้งผูบริหารการพยาบาล เปนผูนิเทศ เปนผูประสานงาน   
การรักษาพยาบาล ซ่ึงพฤติกรรมดังกลาวจะสงผลตอการปฏิบัติงานในองคการพยาบาลใหบรรลุ
วัตถุประสงค โดยที่งานพยาบาลตองใชทักษะการตดัสินใจ การแกปญหาอยางเปนระบบ คํานึงถึง
ความเปนเหตุเปนผลในการใหการพยาบาลตอผูปวย มีการประสานงานรวมกับทีมสหสาขาวิชาชีพ 
ประกอบกับพยาบาลประจําการตองรับบทบาทเปนหวัหนาเวร (In charge) ผูนําทมีการพยาบาล 
(Team Leader)  พยาบาลประจําการจึงตองแสดงภาวะผูนาํอยางเดนชดั ในดานความสามารถในการ
บริหารทีม จูงใจผูรวมทีม ใหสามารถปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ โดยใหคําชี้แนะ สนับสนุน
ผูรวมวิชาชีพการพยาบาลและผูรวมงานใหปฏิบัติหนาที่อยางถูกตองเหมาะสม ภายใตขอบเขต
ความรับผิดชอบของพยาบาลประจําการ  สอดคลองกับ Gillies (1994) ที่วา ผูนําที่ดีตองมี
ความสามารถและเปนศนูยรวมจิตใจของสมาชิกกลุมใหปฏิบัติงานตามหนาที่ความรับผิดชอบอยาง     
ถูกตอง นอกจากนีพ้ยาบาลประจําการจะตองทําหนาที่เปนผูใหคําปรึกษาเกีย่วกับการปฏิบัติงาน  
แกผูรวมงาน โดยคํานึงถึงความแตกตางของแตละบุคคล พรอมทั้งสนับสนุน สงเสริม และพัฒนา
ประสบการณใหกับผูรวมงาน ดวยการเปนพี่เล้ียง คอยใหคําแนะนํา มีการสรางแรงบันดาลใจ    
เพื่อใหทีมงานเกิดการยอมรับ เชื่อมั่น ศรัทธา มีการปฏิบัติงานเปนแบบอยางทีด่ี มีการกระตุน      
ใหผูรวมงานเห็นคุณคาของงานและคนหาความเสี่ยงจากการปฏิบัติงานที่สงผลกระทบตอการรักษา 
พยาบาลผูปวย  ซ่ึงมีความสําคัญตอการพัฒนาคุณภาพบริการทางการพยาบาลในปจจุบัน  จากเหตุผล
ดังกลาวมาสอดคลองกับการศึกษาของ อัมเรศน ชาวสวนกลวย (2534) พบวาความสามารถใน   
การปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกดัทบวงมหาวทิยาลัย ในดานการเปนผูนํา 
อยูในระดับสูง  การศึกษาของ เจียมจิตต จุดาบุตร (2539) พบวาความสามารถในการปฏิบัติงาน 
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลจิตเวช ในดานการเปนผูนํา อยูในระดับสูง   การศึกษาของ    
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แจมจันทร คลายวงษ (2540) พบวาการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลในเครือสมิติเวช 
ในดานการเปนผูนํา อยูในระดับสูง การศกึษาของ นงพงา ปนทองพันธ (2542) พบวาความสามารถ
ในการปฏิบัติงานในดานการเปนผูนําของพยาบาลประจําการหนวยอภบิาลผูปวยหนัก  โรงพยาบาลรัฐ 
กรุงเทพมหานคร อยูในระดบัดี  การศกึษาของ รัชนี โกศลัยวฒัน (2542) พบวา  การปฏิบัติงานในดาน
การเปนผูนําของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ จังหวัดนครสวรรค อยูในระดับด ี
การศึกษาของ พัชรี สายสดุดี (2544)    พบวาพฤตกิรรมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชพี         
ในโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ดานการเปนผูนํา อยูในระดับด ี และการศกึษาของ พชัมน อนโต 
(2546) พบวาการปฏิบัติงานของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร ในดานการเปน
ผูนําอยูในระดบัสูง 
 แมวาการปฏิบตัิงานในดานการเปนผูนําของพยาบาลประจําการจะอยูในระดับสูง 
แตเปนดานทีม่ีคาเฉลี่ยต่ําสุด ทั้งนีอ้าจเปนเพราะพยาบาลประจาํการจะมภีาระงานเพิ่มขึน้มาก 
ประกอบกับโรงพยาบาลในสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร อยูในระหวางดําเนินงานการ
พัฒนาคุณภาพและทํากิจกรรมพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง ทําใหพยาบาลประจําการยงัไมตระหนัก
ในการเปนผูนาํ ยังขาดทกัษะในดานความรูและการตัดสนิใจ ประกอบกับการปฏิบัติการพยาบาล  
จะมกีฎระเบียบวินัย มีการควบคุม มีระเบียบปฏิบัติเปนขั้นตอน ทําใหพยาบาลประจําการปฏิบัติงาน
ตามที่ไดรับมอบหมายจากผูบังคับบัญชา ไมกลาที่จะแสดงความคิดเหน็ กลัวความผดิ และไมกลา 
ที่จะใหคําแนะนําแกพยาบาลผูอาวุโสกวา 
 
 2. ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล การไดรับมอบหมายใหทํางาน
ลวงเวลา การมีสวนรวมในงาน และการสนับสนุนทางสังคม กับการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
  2.1 ความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคลดานสถานภาพสมรส และระยะเวลา
ในการปฏิบัติงาน กับการปฏบิัติการของพยาบาลประจําการ 
   2.1.1 ดานสถานภาพสมรส  พยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลสังกัดสํานัก
การแพทย กรงุเทพมหานคร สถานภาพสมรสเปนโสดมากที่สุด คิดเปนรอยละ 73   ผลจากการ
วิเคราะหขอมูลพบวา ปจจัยสวนบุคคลดานสถานภาพสมรสไมมีความสัมพันธกบัการปฏิบัติงาน 
ของพยาบาลประจําการ ซ่ึงไมเปนไปตามขอสมมติฐานขอ 1 ที่วา สถานภาพสมรสมีความสัมพันธ
ทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ  ทั้งนี้เนื่องมาจากพยาบาลประจําการสวนมาก  
จะเปนโสด มุงมั่นที่จะปฏิบัติงานตามที่ไดรับมอบหมายเพื่อใหบรรลุตามวัตถุประสงค ซ่ึงไม    
สอดคลองกับ ทวีศรี กรีทอง (2529) พบวาพยาบาลที่มีสถานภาพสมรสคูจะมีคุณภาพชีวิต          
การทํางานสูงกวาพยาบาลที่เปนโสด 
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   2.1.2 ระยะเวลาในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ พบวาไมมี
ความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ซ่ึงไมเปนไปตามสมมติฐานขอ 1 ที่วา
ระยะเวลาปฏบิัติงานของพยาบาลประจําการมีความสัมพันธทางบวกกบัการปฏิบัติงานของพยาบาล       
ประจําการ ทัง้นี้เนื่องมาจากระยะเวลาในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัด
สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ในการศึกษากลุมตัวอยางสวนใหญมีระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  
1 – 5 ป  รองลงมาคือ 6 – 10 ป สําหรับพยาบาลประจาํการนั้น การใชเวลาในการปฏิบัติงานตั้งแต  
5 ปขึ้นไป ถือวาเปนพยาบาลผูมีความเชี่ยวชาญ (Expert) ที่มีการพัฒนาความสามารถในการรับรู
สถานการณและการตัดสินใจไดแมนยําถูกตอง มีทักษะในการปฏิบัติงานและวเิคราะหงานสูง   
(สมจิต หนุเจริญกุล, 2543 : 12)  ทําใหการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการใกลเคียงกัน หรือ
อธิบายไดวาในการศึกษาที่ผานมาพบวาระยะเวลาในการทํางานที่นานขึ้น ทําใหบุคคลมีความ
ชํานาญ มีทักษะในการทํางานเพิ่มมากขึ้น จะพบวาระยะเวลาในการปฏิบัติงานมีความสัมพันธกับ
การปฏิบัติงาน กลาวคือ คณุลักษณะเฉพาะของบุคคลตองเหมาะสมกับงานนั้น จึงสงผลใหเกิดการ
ปฏิบัติงานที่ดีได (Shermerhorm, Hunt and Osborn, 1991 : 105)  ซ่ึงในการศึกษาครั้งนี้กลุมตัวอยาง
เปนพยาบาลประจําการที่มีชวงระยะเวลาในการทํางานทีใ่กลเคียงกัน อาจทําใหกลุมตัวอยางมี
ทักษะการปฏิบัติงานใกลเคยีงกัน จึงทําใหการปฏิบัติงานไมมีความแตกตางกัน  สอดคลองกับ
การศึกษาของ แจมจันทร คลายวงษ (2539) ที่ศึกษาการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาล
ในเครือสมิติเวช  การศึกษาของ นงพงา ปนทองพันธ (2542) ที่ศึกษาความสามารถในการ
ปฏิบัติงาน     ของพยาบาลประจําการหนวยอภิบาลผูปวยหนัก โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร 
พบวาระยะเวลาในการทํางานในวิชาชีพพยาบาลไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาล 
และการศึกษาของ ประไพ อริยประยูร (2546) ที่ศึกษาการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ พบวาระยะเวลาในการปฏิบัติงานไมมีความสัมพันธกับการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 
  2.2 ศึกษาความสัมพันธระหวางการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา กบัการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
   จากการศกึษาพบวาการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลาไมมีความสัมพันธ
กับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ซ่ึงไมเปนไปตามสมมติฐานขอ 2 ที่วาการไดรับมอบหมาย
ใหทํางานลวงเวลามีความสัมพันธทางลบกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ เปนเพราะเหตุ
วาการปฏิบัตงิานของพยาบาลมีการกําหนดมาตรฐานการพยาบาล มกีารประกนัคณุภาพการพยาบาล 
ประกอบกับโรงพยาบาลในสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ทุกแหงกําลังมุงสู HA ทําให
การปฏิบัติงานมีกระบวนการและขั้นตอนอยางเปนระบบ มีการทํากิจกรรมพัฒนาคุณภาพอยาง
ตอเนื่อง และยังมีการนิเทศงานและติดตามประเมินผลการปฏิบัติงานจากผูบริหารทางการพยาบาล 
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ทําใหพยาบาลตองปฏิบัติงานตามมาตรฐานวิชาชพีอยูภายใตกฎหมาย โดยมีสภาการพยาบาลได
กําหนดการปฏิบัติหนาที่การพยาบาลตอบุคคล ครอบครัว ชุมชน ไวในพระราชบัญญัติวิชาชีพ   
การพยาบาลและการผดุงครรภ (ฉบับที่ 2) พ.ศ.2540 มาตรา 4 จะเห็นไดวาการไดรับมอบหมาย   
ใหทํางานลวงเวลาของพยาบาลประจําการไมสงผลตอการปฏิบัติงานพยาบาล และเปนงานประจํา
ตองปฏิบัติอยูแลว แตอาจจะสงผลกระทบตอสุขภาพดานรางกาย จติใจ อารมณ สังคม และ
ครอบครัว (Jacobsen, 2002)  อยางไรกต็าม จากขอม ูลสวนบุคคลพบวาการมอบหมายใหทํางาน
ลวงเวลาของพยาบาลสวนใหญมีชั่วโมงการทํางานมากกวา 48 ชั่วโมงตอสัปดาห ซ่ึงมากกวากฎหมาย
กําหนด (พงษรัตน เครือกล่ิน, 2545) จะมองเหน็ภาพรวมภาระงานของโรงพยาบาลสังกัดสํานัก
การแพทย กรุงเทพมหานครวามีมาก เนื่องจากมีการเพิ่มหนวยงานตาง ๆ เพื่อความสะดวกในการ
เขาถึงการบริการอยางรวดเร็ว แตกรอบอัตรากําลังของเจาหนาที่ทางการพยาบาลเทาเดิมตามที่
คณะกรรมการขาราชการกรุงเทพมหานครไดกําหนดตาํแหนงและหนาที่รับผิดชอบไวเปนสวนกลาง
ของกรุงเทพมหานคร ถือวาเปนโอกาสพัฒนาในการแกไขระเบียบปฏิบัติของคณะกรรมการ
ขาราชการกรุงเทพมหานคร (ก.ก.)    เพื่อใหทันตอสถานการณในปจจุบันที่มีการเปลี่ยนแปลงไป
อยางรวดเรว็ ซ่ึงทางผูบริหารสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ไดทําแผนยุทธศาสตรสํานัก
การแพทย (พ.ศ.2548 – 2551) มีวสัิยทัศนบริการทางการแพทยและสาธารณสุขที่มีคุณภาพ
ประชาชนมีสวนรวมและมหีลักประกนัสุขภาพถวนหนา ผลิตแพทยและพยาบาลที่ไดมาตรฐาน
ตามเกณฑ (สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร, 2548)  ดังนั้นผูบริหารจึงควรพิจารณาในเรื่องแผน
อัตรากําลัง และสรรหาบุคลากรทางการพยาบาลมาทดแทนใหเพียงพอในอนาคต 
 
  2.3 ศึกษาความสัมพันธระหวางการมีสวนรวมในงานกับการปฏิบัติงานของ
พยาบาลประจาํการโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
   จากการศึกษาพบวาการมีสวนรวมในงานมคีวามสัมพันธทางบวกในระดับ
ปานกลางกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = .511) 
ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานขอ 3 ที่วา การมีสวนรวมในงานมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลประจําการ ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานการวจิัยขอ 3 วาการมีสวนรวมในงานมีความสัมพนัธ
ทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ เนื่องมาจากพยาบาลประจําการมีความรับผิดชอบ
ตองานสูง การปฏิบัติงานตองใชคุณธรรมและจริยธรรมมากกวาวิชาชพีอ่ืน พยายามที่จะปรับปรงุ
การปฏบิัติงานใหดีขึ้นกวาเดมิ เพราะเชื่อวาการทํางานเกดิประโยชนตอผูอ่ืนเปนสวนหนึ่งของชวีติ 
พยายามที่จะทุมเทและเสียสละใหกับงาน จะทํางานดวยความระมัดระวังเพื่อใหงานเกิดความ
ผิดพลาดนอยที่สุด ทํางานที่ไดรับมอบหมายใหเสร็จถึงแมวาจะเกินเวลาทํางานตามปกติ ละอายใจ
มากเมื่อมาทํางานสาย เพราะพยาบาลจะมาทํางานกอนเวลาอยูเสมอ ซ่ึงมีการสงตอเวรทุกเวร 
พยาบาลยังมีสวนรวมในกิจกรรมตาง ๆ ของหนวยงาน แสดงความคดิเห็นเพื่อหาแนวทางพัฒนา
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คุณภาพในการปฏิบัติงาน และยังมีสวนรวมในการจัดสรรผลตอบแทนจากงาน ไดรับคาตอบแทน
ทํางานลวงเวลา มีโอกาสเสนอผลงานทางวิชาการเพื่อกาวหนาในตําแหนงหนาที่ ทําใหการมี    
สวนรวมในงานของพยาบาลประจําการสงผลตอการปฏิบัติงานที่ดีขึ้น สอดคลองกับแนวคิดของ 
Ladahl and Kejner (1965)  การมีสวนรวมในงานเปนการแสดงลักษณะทางจิตวทิยาของบุคคลวา  
มีผลตองาน วางานเปนสิ่งสําคัญตอภาพลักษณของตนเอง รูสึกวาตนเองมีคุณคาที่ไดปฏิบัติงานนัน้  
ซ่ึง Brown (1996) กลาววา บคุคลที่มีสวนรวมในงาน จะมีจริยธรรมและแรงจูงใจในงานสูง มีความ
สํานึกในคุณคาของตนเอง มีทัศนคติที่ดีตองาน รับรูและยอมรับบทบาทของตนเองที่มีตองาน        
มีความตองการความกาวหนาในงาน จึงทาํใหเกดิมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงาน เชน มีความ  
พึงพอใจในงาน พยายามปรบัปรุงการทํางานใหดีขึ้นกวาเดิม ขาดงาน และลางานนอยลง เปนตน 
สอดคลองกับการศึกษาของ Brown and Leigh (1996) ทีศ่ึกษาความสัมพันธระหวางการมีสวนรวม
ในงานและความอุตสาหะ กับการปฏิบัติงานของพนักงานในบริษัทผลิตกระดาษแหงหนึ่ง พบวา
การมีสวนรวมในงานมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงาน  การศึกษาของ Keller (1997)        
ที่ศึกษาการมีสวนรวมในงานและความยึดมั่นผูกพันตอองคการกับผลการปฏิบัติงาน ในกลุม
นักวิทยาศาสตรและวิศวกรของบริษัทการวิจัยและพัฒนาอุตสาหกรรม 4 แหง จํานวน 532 คน 
พบวาการมีสวนรวมในงานมคีวามสัมพันธกับผลการปฏิบัติงาน การศึกษาของ พชัรี สายสดุดี 
(2544) พบวาการมีสวนรวมในงานมีความสัมพันธทางบวกระดบัปานกลางกับพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลรัฐ กรงุเทพมหานคร    การศึกษาของ อรพินท ตราโต 
(2546) พบวาการมีสวนรวมในงานมีความสัมพันธทางบวกระดับปานกลางกับ  การปฏิบัติงานของ
พยาบาลประจาํการโรงพยาบาลศูนย ดงันั้นผูบริหารจึงควรใหความสําคัญกับพยาบาลประจําการ 
ใหทุกคนมีสวนรวมในงาน โดยผูบริหารควรรับฟงความคิดเห็นและแนวทางปฏิบตัิ จากพยาบาล
ประจําการ เพื่อนํามาปรับปรุงพัฒนางานใหมีประสิทธิภาพเพิ่มขึ้นกวาเดิม 
 
  2.4 การศึกษาความสัมพันธระหวางการสนับสนุนทางสังคม กับการปฏิบตัิงาน
ของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
   จากการศึกษาพบวา การสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธทางบวกระดับ
ปานกลางกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = .397) 
ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานขอ 4 ที่วา   การสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธทางบวกกับการ   
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ  สามารถอธิบายไดวาในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ
จะตองไดรับการสนับสนุนทางสังคม ดานอารมณสังคม ดานขอมูลขาวสาร และดานทรัพยากร   
จากผูบังคับบญัชา ผูรวมงาน เพื่อน และครอบครวั เพราะวาการสนบัสนุนทางสังคมเปนปจจยั ทางจิต
ที่มีความเกีย่วของกับพฤติกรรมและภาวะสุขภาพตอการดํารงชีวิตความเปนอยูของบคุคลในสังคม 
เมื่อผูปฏิบัติงานไดรับการสนับสนุนทางสังคม จะเกดิขวัญและกําลังใจในการปฏิบัติงานมากขึ้น  
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จะกระตุนสงเสริมใหบุคคลเห็นคุณคาในตนเอง รูสึกวาอยูเหนือการควบคุมของสิ่งแวดลอม เกิด
ความรูสึกในดานบวก และชวยลดสิ่งรบกวนจิตใจตาง ๆ ที่เกิดจากความเครียด (Brown and Harris, 
1978 อางถึงใน Thoits, 1986)  ปองกันผลกระทบที่ไมพงึประสงคจากวิกฤตหรือการ  เปล่ียนแปลง 
สามารถนํามาใชแกปญหาที่เผชิญอยูได ดังนั้นการปฏิบัติงานของพยาบาลซึ่งพยาบาลจะตอง
ใหบริการผูมาใชบริการดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ จะตองครอบคลุมใหทั่วถึง ทําให
ภาระงานที่รับผิดชอบมีมาก และยังทํางานในดานธุรการของหนวยงาน ทําใหการปฏิบัติหนาที่      
ไมเสร็จทันเวลา สงผลใหเกิดภาวะเครียดในการปฏิบัติงาน มีผลกระทบทางดานจิตใจ อารมณ 
สังคม จะรูสึกเบื่อหนาย ทอแท ขาดขวัญและกําลังใจ พยาบาลประจําการเปนระดับผูปฏิบัติงาน   
ในหนวยงาน เมื่อไดรับความรัก ความเอื้ออาทร การดูแลเอาใจใส ความไววางใจ การยอมรับนับถือ 
และเห็นอกเห็นใจ จากผูบังคับบัญชา ผูรวมงาน เพื่อน และครอบครัว แลวจะสงผลใหเกิดความรูสึก
มีคุณคา และมคีวามเชื่อมั่นในตนเอง การไดรับขอมูลขาวสารภายในและภายนอกองคการที่ถูกตอง
รวดเร็ว ก็สามารถนํามาใชประโยชนในการพัฒนาตนเองและปรับปรุงแนวทางปฏิบตัิใหดีขึน้ และ
ส่ิงที่สําคัญคือ เครื่องมือ อุปกรณ ส่ิงของตาง ๆ ที่เกี่ยวของตองเอื้อตอการปฏิบัติงาน ทําใหพยาบาล
ประจําการมีขวัญและกําลังใจในการปฏิบัติงาน มีความยึดมั่นผูกพันในองคการปฏิบัติงานมีคุณภาพ
และมีประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น 
 
 3. ศึกษาตวัแปรที่รวมพยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาล
สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
   จากผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มขั้นตอนในการพยากรณการปฏิบัติงาน
ของพยาบาลประจําการ พบวาการมีสวนรวมในงานกับการสนับสนุนทางสังคม สามารถพยากรณการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการไดรอยละ 29.8 (R2 = 0.298) อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.5 
แสดงวาสมมตฐิานการวจิยัไดรับการสนับสนุนเพยีงบางสวน ดังนั้นการมีสวนรวมในงานเปนตวัแปร
ที่ถูกเลือกเขาไปในการพยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการไดรอยละ 26.1 (R2 = 0.261) 
เมื่อพิจารณาน้าํหนักและทิศทาง พบวามีความสัมพันธทางบวก (Beta = .417) แสดงวาถาพยาบาล
ประจําการมีสวนรวมในงานสูง จะสงผลใหการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการสูงขึ้น ซ่ึงเปนปจจัยท่ี
แสดงใหเห็นวาการที่พยาบาลประจําการมีความรับผิดชอบตองาน มีความเชื่อในคุณคาของงาน มีการ
ทุมเทและเสียสละใหกับงาน มีสวนเกี่ยวของในงานที่ทาํอยู มีเวลาให กับงานที่ปฏิบัติมากกวางาน
สวนตัว และยังมีสวนรวมในการจัดสรรผลตอบแทนจากงาน เชน ไดมีโอกาสเสนอผลงานทาง
วิชาการเพื่อเล่ือนระดับตําแหนง และไดรับคาตอบแทนจากการปฏิบัติงานในโครงการตาง ๆ ซ่ึง
เปนแนวคิดของการมีสวนรวมในงาน เปนทัศนคติอยางหนึ่งที่มีผลตอการปฏิบัติงาน และเปนการ
แสดงลักษณะทางจิตวิทยาของบุคคลวามาผลตองาน วางานเปนสิ่งสําคัญตอภาพลักษณของตนเอง 
รูสึกวาตนเองมีคุณคาที่ไดปฏิบัติงานนั้น (Ladahl and Kejner, 1965)  อีกทั้งบุคคลที่มีสวนรวม     
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ในงานจะเปนบุคคลที่มีการรับรูวางานมีความสําคัญและมีคุณคาในชวีติ (Robbins, 1998) จึงทําให
พยาบาลมีสวนรวมในงาน จะนํามาซึ่งการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการที่เพิม่ขึ้น สอดคลอง
กับการศึกษาของ Keller (1997) ที่ศึกษาการมีสวนรวมในงานและความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  
กับผลการปฏิบัติงาน ในกลุมนักวิทยาศาสตรและวิศวกรของบริษัทการวิจัยการพัฒนาอุตสาหกรรม    
4 แหง จํานวน 532 คน พบวาการมีสวนรวมในงานกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการมีความสัมพันธ
กับผลการปฏิบัติงาน แตการมีสวนรวมในงานมีคาการทํานายผลการปฏิบัติงานไดดีกวาความยดึมั่น
ผูกพันตอองคการ และจากการศึกษาของ พัชรี สายสดุดี (2544) ที่ศึกษาตวัแปรที่รวมพยากรณ
พฤติกรรมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร พบวาพฤติกรรม
การเปนสมาชิกขององคการและการมีสวนรวมในงาน สามารถรวมพยากรณพฤติกรรมในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพไดรอยละ 44.5    และเมื่อเพิ่มตัวแปรพยากรณ คือ การสนับสนุน
ทางสังคมในสมการ สามารถพยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการเพิ่มขึ้นอีกรอยละ 3.7 
อยางมนียัสําคญัทางสถิติที่ระดบั .05  เมื่อพิจารณาน้ําหนักและทิศทาง พบวามีความสัมพันธทางบวก 
(Beta = .213)  แสดงวาพยาบาลประจําการไดรับการสนับสนุนทางสังคมดานอารมณ ดานขอมลู
ขาวสาร และดานทรัพยากร จากผูบังคับบัญชา ผูรวมงาน เพื่อน และครอบครัว เชน พยาบาลประจําการ
ไดรับนโยบายและการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้ในโรงพยาบาล ไดรับขอมูลที่เปนประโยชนในการ
ปฏิบัติงาน ไดรับการเอาใจใสจากผูบังคับบัญชา โดยการซักถามเกี่ยวกับปญหาอยูเสมอ ไดรับการ
ชวยเหลือในการจัดหาอุปกรณ เครื่องมือเครื่องใชตาง ๆ และผูบังคับบัญชาเห็นความเหน็ดเหนือ่ย
ในการปฏิบัติงานที่เกินเวลา จึงทําเรื่องขอเบิกคาตอบแทนให ประกอบกับไดรับการยอมรับจน
ผูรวมงาน ไดรับรูวิธีการใหม ๆ เพื่อนํามาปรับปรุงคณุภาพ และไดรับการสนับสนุนจากครอบครัว
ที่คอยใหกําลังใจ  จากแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมในงาน และมทีรัพยากรสนบัสนุน (Caplan, 
1974) การที่บุคคลในเครือขายของสังคมไดรับการชวยเหลือดานอารมณสังคม ขอมูล ขาวสาร และ
ดานทรัพยากร จะชวยใหบุคคลนั้นสามารถเผชิญและตอบสนองตอความเครียดไดในระยะเวลาที่
รวดเร็วขึน้ (Thoits, 1986)  สงผลตอการปฏิบัติงานดีขึ้น  
 สําหรับปจจัยสวนบุคคลดานสถานภาพสมรส ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน และการ
ไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลานัน้ ไมสามารถเขาสูสมการพยากรณได เนื่องจากปจจยัสวน
บุคคลทั้งดานสถานภาพสมรส ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน และการไดรับมอบหมายใหทํางาน
ลวงเวลา ไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานัก
การแพทย กรุงเทพมหานคร ทั้งนี้เปนเพราะการบริหารงานบุคคลหรือการบริหารทรัพยากรมนษุย
ของโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ใหความสําคัญแกบุคลากรทางการพยาบาล
ทุกคนใหไดรับสิทธิประโยชนตาง ๆ เทาเทียมกนั โดยไมไดนําสถานภาพสมรสหรือระยะเวลา    
ในการปฏิบัติงานมาเปนสิ่งสําคัญในการพิจารณา นอกจากนั้นโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย 
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กรุงเทพมหานคร ตองรับนโยบายการบริหาร โครงสราง รวมถึงการใชกฎระเบยีบ ขอบังคับตาง ๆ 
จากสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร เชนเดียวกนั 
 
ขอเสนอแนะจากผลการวิจัย 
 
 1. เนื่องจากการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย  
กรุงเทพมหานคร ดานการเปนผูนําอยูในระดับสูง มีคาเฉลี่ยต่ําที่สุด  ผูบริหารทางการพยาบาล      
จึงควรใหความสําคัญ จัดใหมีการสอนใหความรูเร่ืองภาวะผูนํา เพื่อเปนการเสริมสรางความรู  
ความมั่นใจ และจูงใจใหตระหนักถึงการแสดงออก ผลที่ไดจากการเปนผูนําก็จะนํามาซึ่งการ
พัฒนาการปฏิบัติการพยาบาลที่มีคุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพที่กําหนดไว 
 2. จากการศึกษา การไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา ไมมีความสัมพันธกับการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ ซ่ึงการมอบหมายใหพยาบาลประจําการทํางานลวงเวลาเปนการ
แกปญหาการทดแทนอัตรากําลังที่ขาดในระยะสั้น แตผูบริหารทางการพยาบาลควรนําไปเปน
ขอมูลใหการคิดกรอบอัตรากาํลังใหพอเพยีงของแตละหนวยงาน เพือ่เปนการบริหารองคการใหมี
ประสิทธิภาพ 
 3. จากการศึกษาพบวาการมีสวนรวมในงานมคีวามสัมพันธและสามารถพยากรณ
การปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ ผูบริหารทางการพยาบาลจึงควรเปดโอกาสใหบุคคลากรไดมี
โอกาสในการประชมุเกีย่วกบัการบริหารและการดาํเนินงานของหนวยงาน เพื่อจะชวยใหการ
ดําเนินงานของหนวยงานมปีระสิทธิภาพขึน้ อันเกิดจากการปฏิบัติงานที่มคีุณภาพ 
 4. จากการศึกษาพบวาการสนบัสนุนทางสังคมมีความสัมพันธและสามารถเขารวม
พยากรณการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ ผูบริหารทางการพยาบาลควรนาํไปเปนขอมูล     
ในการประชุมระดับหวัหนาหนวยงาน เรื่องการใหการสนับสนุนบุคคลากรดานตางๆ เพื่อเปน
ประโยชนตอการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 
 
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 
 
 1. ควรมีการศึกษาผลกระทบของการไดรับมอบหมายใหทาํงานลวงเวลาที่มีตอ
สุขภาพของพยาบาลประจําการ 
 2. ควรมีการศึกษาความสัมพันธระหวางการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลากับ
ตัวแปรอื่น ๆ เชน ความพึงพอใจ ความเครยีดในงาน เปนตน 
 3. การศึกษาตัวแปรอื่น ๆ ที่คาดวาจะสงผลตอการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ 
 เชน สภาพแวดลอมในการทํางาน คุณภาพชีวิต ความยดึมั่นผูกพันตอองคการ  แรงจูงใจ  เปนตน 
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รายนามผูทรงคุณวุฒิ ตรวจความตรงเชิงเนื้อหาของเครือ่งมือการวิจัย 
  
ชื่อ-สกุล                                                      ตําแหนงและสถานที่ทํางาน 
1. รองศาสตราจารย ดร. สุกญัญา  ประจุศิลป รองคณบดีฝายวิชาการ 
     อาจารยพยาบาลประจําคณะพยาบาลศาสตร 
     จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
2. อาจารย ดร. บุญศรี  กิตติโชติพานิชย อาจารยภาควชิาการพยาบาลสูตินรีเวชกรรม 
     วิทยาลัยพยาบาลเกื้อการุณย สํานักการแพทย 
     กรุงเทพมหานคร 
3. นางสาวตวงพร  โตะนาค หัวหนาพยาบาล  ฝายการพยาบาล 
     วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและ                           

วชิรพยาบาล 
4. นางนันทวนั  จาตุรันตวณิชย หัวหนาพยาบาล  ฝายการพยาบาล 
 โรงพยาบาลตากสิน  สํานักการแพทย 
 กรุงเทพมหานคร 
5. นางพิสุทธิ์  ปทุมาสูตร ผูชวยหวัหนาพยาบาล ดานสูตินรีเวชกรรม 
 โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 
 สํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร 
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ที่ ศธ 0512.11/1527      คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
       อาคารวิทยกิตติ์  ช้ัน 12  ซอยจฬุา 64 
       เขตปทุมวัน  กรุงเทพฯ 10330 
 
      15  สิงหาคม  2548 
 
เร่ือง   ขออนุมัติบุคลากรเปนผูทรงคุณวุฒ ิ
 
เรียน   ผูอํานวยการวิทยาลัยพยาบาลเกื้อการุณย 
 
ส่ิงที่สงมาดวย  1. โครงรางวิทยานิพนธ (ฉบับสังเขป) 1 ชุด 
 2. เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 1 ชุด 

 
 เนื่องดวย นางปรินดา วรภมร   นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต   คณะพยาบาลศาสตร  
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนนิการวจิัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ปจจัยทํานายการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร”  โดยมี  
รองศาสตราจารย พ.ต.ต.หญิง ดร. พวงเพญ็ ชุณหปราณ เปนอาจารยทีป่รึกษาวิทยานพินธ  ในการนี้
จึงขอเรียนเชญิ ดร. บุญศรี กิตติโชติพานชิย  อาจารยพยาบาล เปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรง
ตามเนื้อหาของเครื่องมือการวิจัยทีน่ิสิตสรางขึ้น เพื่อประโยชนทางวิชาการตอไป 

  
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาและอนุมัตใิหบุคลากรขางตนเปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ
เครื่องมือการวจิัยดังกลาว คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับ
ความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี ้

  
      ขอแสดงความนับถือ 
 
 
            (ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา  ประจุศิลป) 
                         รองคณบดีฝายจัดการศึกษา  
                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

 

สําเนาเรียน              ดร. บุญศรี  กิตติโชติพานิชย 

งานจัดการศึกษา     โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9806 

อาจารยที่ปรึกษา  รองศาสตราจารย พ.ต.ต.หญิง ดร. พวงเพ็ญ ชุณหปราณ โทร 0-2218-9815 
ชื่อนิสิต       นางปรินดา  วรภมร    โทร 0-2437-0123 ตอ 1508, 01-8892499 
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ที่ ศธ 0512.11/       คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
       อาคารวิทยกิตติ์  ช้ัน 12   ซอยจฬุา 64  
       เขตปทุมวัน  กรุงเทพฯ 10330 
 
     พฤศจิกายน   2548 

 
เร่ือง  ขอความอนุเคราะหทดลองใชเครื่องมือ 
 
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลราชพิพัฒน  สํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร 

 
 เนื่องดวย นางปรินดา วรภมร นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร           
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ปจจัยทํานายการ   
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร” โดยมี    
รองศาสตราจารย พ.ต.ต.หญิง ดร. พวงเพญ็ ชุณหปราณ  เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการ
นี้จึงใครขอความอนุเคราะหใหนิสิตดําเนินการทดลองใชเครื่องมือการวิจัย โดยการใชแบบสอบถาม
ปจจัยสวนบุคคล แบบสอบถามการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา  แบบสอบถามการมีสวนรวม
ในงาน แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม  และแบบสอบถามการปฏิบัติงานของพยาบาล    จาก
พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยทุกแผนกในโรงพยาบาลราชพิพัฒน จํานวน 30 คน ทั้งนี้
นิสิตจะประสานงานเรื่องวัน เวลา และสถานที่ในการทดลองใชเครื่องมืออีกครั้งหนึ่ง   
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติให นางปรินดา วรภมร ดําเนนิการทดลองการใช
เครื่องมือดังกลาว  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความ
อนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 
      ขอแสดงความนับถือ 
 
            (ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา  ประจุศิลป) 
                         รองคณบดีฝายจัดการศึกษา  
                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

 

สําเนาเรียน หัวหนาฝายการพยาบาล 

งานจัดการศึกษา โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9806 

อาจารยที่ปรึกษา รองศาสตราจารย พ.ต.ต.หญิง ดร. พวงเพญ็ ชุณหปราณ โทร 0-2218-9815 
ชื่อนิสิต         นางปรินดา  วรภมร    โทร 0-2437-0123 ตอ 1508,   0-1889-2499 
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ที่ ศธ 0512.11/       คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
       อาคารวิทยกิตติ์  ช้ัน 12   ซอยจฬุา 64  
       เขตปทุมวัน  กรุงเทพฯ 10330 
 
     พฤศจิกายน  2548 

 
เร่ือง  ขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย 
 
เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลตากสิน  สํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร 

 
 เนื่องดวย นางปรินดา วรภมร นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร           
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ปจจัยทํานายการ   
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร” โดยมี    
รองศาสตราจารย พ.ต.ต.หญิง ดร. พวงเพญ็ ชุณหปราณ  เปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการ
นี้จึงขอความอนุเคราะหใหนสิิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัยจากกลุมตัวอยางที่เปนพยาบาล
ประจําการที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยทุกแผนก ทั้งนี้นิสิตจะประสานงานเรื่องวัน เวลา และสถานที่ใน
การเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัยอีกครั้งหนึ่ง   
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติให นางปรินดา วรภมร ไดดําเนนิการเก็บรวบรวม  
ขอมูลการวิจัยดังกลาว  คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับ
ความอนุเคราะหจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี ้
 
      ขอแสดงความนับถือ 
 
 

 
            (ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุกัญญา  ประจุศิลป) 
                         รองคณบดีฝายจัดการศึกษา  
                ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

 

สําเนาเรียน หัวหนาฝายการพยาบาล 

งานจัดการศึกษา โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา รองศาสตราจารย พ.ต.ต.หญิง ดร. พวงเพญ็ ชุณหปราณ โทร 0-2218-9815 
ชื่อนิสิต     นางปรินดา  วรภมร    โทร 0-2437-0123 ตอ 1508, 01-8892499 
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เคร่ืองมือทีใ่ชในการวิจัย 
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แบบสอบถามการวิจยั 
เร่ือง 

ปจจัยทํานายการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย   
กรุงเทพมหานคร 

 
 

เรียน  ผูตอบแบบสอบถาม 
 

  แบบสอบถามนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา “ปจจัยทํานายการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร” มีทั้งหมด 5 ตอน คือ ตอนที่ 1     
แบบสอบถามปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ  ตอนที่ 2 แบบสอบถามการไดรับมอบหมาย 
ใหทํางานลวงเวลา ตอนที่ 3 แบบสอบถามการมีสวนรวมในงาน ตอนที่ 4 แบบสอบถามการ
สนับสนุนทางสังคม  และตอนที่ 5 แบบสอบถามการปฏิบัติงานของพยาบาลประจาํการ ทานโปรด
อานคําแนะนํากอนตอบคําถามแตละสวน กรุณาตอบแบบสอบถามทุกขอและทุกสวน คําตอบ     
ทุกขอคําถามมีผลตอความเชื่อถือไดของขอมูล และการวิเคราะหผลการวิจัย  ขอมลูทั้งหมดจะถือ
เปนความลับ  จะไมมีการอางอิงถึงตัวบุคคลใด ๆ เพราะเปนการศึกษาขอมูลในภาพรวม  ดังนัน้
ขอใหทานโปรดใหคําตอบที่ตรงกับความเปนจริง ไมมคีําตอบใดถูกหรือผิด ไมมผีลกระทบตอการ  
ปฏิบัติงานของทาน  ขอมูลที่ถูกตองและครบถวนสามารถนําไปใชได และผลของการศึกษาจะเปน
ประโยชนตอการพัฒนาการบริหารองคการพยาบาลตอไป 
 ผูวิจัยหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานเปนอยางดี และขอขอบคุณ 
มา ณ โอกาสนี้ดวย 
 
 
           นางปรินดา  วรภมร 
          นิสิตปริญญาโท คณะพยาบาลศาสตร 
       จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 
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ตอนที่ 1 แบบสอบถามปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลประจําการ 
คําชี้แจง  : โปรดทาํเครื่องหมาย √ ลงในวงเล็บ (   ) หนาขอความที่ตรงกับความเปนจริงของทาน 
 หรือกรอกขอความลงในชองวางที่เวนไว 
1.  ปจจุบันทานอายุ………….ป 
2.  สถานภาพสมรส   (    ) โสด (    ) คู  (    ) หมาย/หยา/แยก 
3.  ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตําแหนงพยาบาลประจําการ รวม…………ป 
4.  แผนกที่ทานปฏิบัติงาน 
 (    ) แผนกศัลยกรรม   (    ) แผนกอายุรกรรม 
 (    ) แผนกสูตินรีเวช   (    ) แผนกกุมารเวชกรรม 
 (    ) แผนกจักษุ โสต  ศอ  นาสิก  (    ) หองอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
 (    ) หออภิบาลผูปวยหนัก  (    ) หองพิเศษ      
 (    ) แผนกศัลยกรรมกระดูก  (    ) อ่ืน ๆ โปรดระบุ………………………… 
 
ตอนที่ 2 แบบสอบถามการไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา (Overtime) ของพยาบาลประจาํการ 
คําชี้แจง  : โปรดทาํเครื่องหมาย √ ลงในวงเล็บ (   ) หนาขอความที่ตรงกับความเปนจริง  
1.  ทานไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลา (Overtime) ในหนวยงาน  
 (    ) เทากับ 48 ชั่วโมงตอสัปดาห  (    ) เกิน 48 ชั่วโมงตอสัปดาห 
2.  เวรที่ทานไดรับมอบหมายใหทาํงานลวงเวลา (Overtime) ในหนวยงาน สวนมากจะทําอยูใน 
     ชวงเวลา (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
  (     ) ตั้งแต  08.00 – 16.00 น. 
  (     ) ตั้งแต  16.00 – 24.00 น. 
  (     ) ตั้งแต  24.00 – 08.00 น. 
  (     ) ตั้งแต  08.00 – 08.00 น. ของวันใหม 
  (     ) อ่ืน ๆ โปรดระบุ………………………………………….. 
3.  โดยเฉลี่ยแลวจํานวนเวรที่ทานไดรับมอบหมายใหทาํงานลวงเวลาในหนวยงาน จํานวน……เวร 
     ตอสัปดาห (เวลาทํางานปกติ 5 วัน x 8 ชั่วโมง เทากับ 40 ช่ัวโมง/สัปดาห) 
4.  เมื่อทานไดรับมอบหมายใหทํางานลวงเวลาในหนวยงาน ทานไดรับคาตอบแทน 
  (     ) เปนเงิน (    ) วันหยุด (    ) อ่ืน ๆ โปรดระบ…ุ……………………… 
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ตอนที่ 3 แบบสอบถามการมีสวนรวมในงานของพยาบาลประจําการ 
คําชี้แจง : โปรดใสเครื่องหมาย √ ลงในชองวางหลังขอคําถามที่ตรงกับความคิดเห็นของทาน 
 ตามความเปนจริงเพียงขอเดยีว โดยแตละชองมีความหมายดังนี ้

1 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน ไมเห็นดวยมากทีสุ่ด 
2 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน ไมเห็นดวยมาก  
3 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน เห็นดวยบาง 
4 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน เห็นดวยมาก 
5 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน เห็นดวยมากที่สุด 

 
ระดับแสดงความคิดเห็น ขอคําถาม 

5 4 3 2 1 
ดานความเชื่อในคุณคาของงาน 

1. ทานเชื่อวาการทํางานเปนสวนหนึ่งของชวีติ 
     

2. ทานเอาใจใสงานและนํามาตรึกตรองอยูเสมอ จะตองทําใหด ี
 กวาเดิม 

     

3. ทานเชื่อวาการทํางานของทานเกิดประโยชนตอผูอ่ืน      
4. ทานรูสึกมีคุณคาเมื่อไดปฏิบัติหนาที่พยาบาล      
5. ทานรูสึกภาคภูมิใจทีไ่ดทํางานในวิชาชีพพยาบาล      

ดานความรับผิดชอบตองาน 
6. ทานรูสึกกังวลใจมากเมื่องานที่ไดรับมอบหมายทํายังไมเสร็จ 

     

7.  ทานเอาใจใสกับงานที่ทานไดรับมอบหมายอยางเต็มที ่      
8. ทานกลาที่จะยอมรับความผิดพลาดที่เกดิจากการปฏิบัติงาน 
 ของทาน 

     

9. งานที่ทานปฏิบัติตองใชคุณธรรมและจริยธรรมมากกวา 
 วิชาชีพอ่ืน 

     

10. ทานพยายามทีจ่ะปรับปรุงการปฏิบัติงานใหดีขึ้นกวาเดิม      
การทุมเทและเสียสละใหกับงาน 

11. ทานจะอยูทํางานที่ไดรับมอบหมายจนเสร็จ ถึงแมจะเกินเวลา 
 ทํางานตามปกติ 

     

12. ทานมีความรูสึกวาทานทํางานเหมาะสมกบัหนาที่ที่ไดรับ 
 มอบหมาย 
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ระดับแสดงความคิดเห็น ขอคําถาม 
5 4 3 2 1 

13. ทานยินดีทํางานแมจะเปนวนัหยดุของทาน เพื่อใหงานสําเร็จ 
 ตามวัตถุประสงค 

     

14. ทานทํางานดวยความระมดัระวัง เพื่อใหงานเกิดความผิดพลาด 
 นอยที่สุด 

     

เวลาท่ีใหกับงาน 
15. ทานใชเวลาทํางานในหนาทีรั่บมอบหมายมากกวาใชเวลา 
 สวนตัวของทาน 

     

16. ทานจะนํางานที่ทําไมเสร็จไปทําตอที่บานอยูเปนประจํา      
17. ทานเตรียมความพรอมกอนที่จะปฏิบัติหนาที่      
18. ทานจะละอายใจมากเมื่อทานมาทํางานสาย      

การมีสวนเกี่ยวของในงาน 
19. ทานมีสวนรวมในการเสนอความคิดเหน็เพื่อหาแนวทาง 
 พัฒนางานใหดีขึ้น 

     

20. ทานมีสวนรวมในการตัดสนิใจเลือกแนวในการพัฒนา 
 การปฏิบัติงานในหนวยงาน 

     

21. ทานคิดวาทานมีสวนรวมทําใหหนวยงานประสบความสําเร็จ      
22. ทานมีสวนรวมในกจิกรรมตาง ๆ ของหนวยงาน      

การมีสวนในการจัดสรรผลตอบแทนจากงาน 
23. ทานมีโอกาสเสนอผลงานทางวิชาการเพื่อความกาวหนา 
 ในตําแหนงหนาที่ที่สูงขึ้น 

     

24. ทานไดรับคาตอบแทนจากการไดรับมอบหมายใหทํางาน 
 ลวงเวลาจากองคการ 

     

25. ทานมีสวนรวมในการประเมินประสิทธิผลในการปฏิบัติงาน 
 เพื่อการเลื่อนขั้นเงินเดือน 

     

26. ทานไดรับคาตอบแทนจากการปฏิบัติงาน การใหการพยาบาล 
 ผูมีประกันสังคมขององคการ 

     

27. ทานไดรับเงินพิเศษจากการใชทรัพยากรอยางประหยดั 
 ตามนโยบายของรัฐ 
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ตอนที่ 4 แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม 
คําชี้แจง : โปรดใสเครื่องหมาย √ ลงในชองวางหลังขอคําถามที่ตรงกับความคิดเห็นของทาน 
 ตามความเปนจริงเพียงขอเดยีว โดยแตละชองมีความหมายดังนี ้

1 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน ทานไดรับการสนบัสนุนนอยทีสุ่ด 
2 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน ทานไดรับการสนบัสนุนนอย 
3 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน ทานไดรับการสนบัสนุนปานกลาง 
4 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน ทานไดรับการสนบัสนุนมาก 
5 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน ทานไดรับการสนบัสนุนมากที่สุด 

 
ระดับแสดงความคิดเห็น ขอคําถาม 

5 4 3 2 1 
การสนับสนุนทางดานอารมณสังคม 

1. ทานไดรับการดูแลเอาใจใสจากผูบังคับบัญชา โดยการซักถาม 
 เกี่ยวกับปญหาของทานอยูเสมอ 

     

2. ทานไดรับการยอมรับจากผูรวมงานในการปฏิบัติการพยาบาล 
 ในหนวยงาน 

     

3. ทานไดรับความรักจากเพื่อนที่คอยชวยเหลือเมื่อทํางาน 
 ยังไมเสร็จ 

     

4. ทานไดรับการสนับสนุนจากครอบครัวที่คอยใหกําลังใจ 
 ในการปฏิบัติงาน 

     

5. ทานเกิดความรูสึกอบอุนใจ และมีความมัน่คงในการปฏบิัติงาน      
การสนับสนุนดานขอมูล ขาวสาร 

6. ทานไดรับขอมูลที่เปนประโยชนในการปฏิบัติงานจาก 
 ผูบังคับบัญชา 

     

7. ทานไดรับนโยบายและการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นใน 
 โรงพยาบาลจากผูบังคับบัญชา 

     

8. ทานไดรับขาวสารที่ทันตอเหตุการณจากเพื่อน      
9. ทานไดรับวิธีการปฏิบัติใหม ๆ เพื่อปรับปรุงคุณภาพการบริการ 
 จากผูรวมงาน 

     

10. ทานไดรับคําแนะนําในการแกไขปญหาตาง ๆ จากครอบครัว 
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ระดับแสดงความคิดเห็น ขอคําถาม 
5 4 3 2 1 

การสนับสนุนทางดานทรัพยากร 
11. ทานไดรับการชวยเหลือในการจัดหาอุปกรณ เครื่องมือ 
 เครื่องใชตาง ๆ ในการปฏิบัติงานจากผูบังคับบัญชา 

     

12. เมื่อทานมีธุระไมสามารถมาขึ้นเวรในหนวยงานได เพื่อนของ 
 ทานจะอาสามาชวยข้ึนเวรให 

     

13. ผูบังคับบัญชาเห็นความเหนด็เหนื่อยในการปฏิบัติงานที่ 
 เกินเวลาของทาน โดยทําเรื่องขอเบิกคาตอบแทนให 

     

14. เมื่อทานไมสามารถมาปฏิบัติงาน ผูรวมงานจะอาสาขึ้น 
 ปฏิบัติงานแทนทาน 
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ตอนที่ 5 แบบสอบถามการปฏิบตัิงานของพยาบาลประจําการ 
คําชี้แจง : โปรดใสเครื่องหมาย √ ลงในชองวางหลังขอคําถามที่ตรงกับความคิดเห็นของทาน 
 ตามความเปนจริงเพียงขอเดยีว โดยแตละชองมีความหมายดังนี ้

1 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน  
ทานไมเคยปฏบิัติงานดังกลาวเลย 

2 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน    
ทานปฏิบัติงานดังกลาว นอยครั้ง 

3 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน     
ทานปฏิบัติงานดังกลาว เปนบางครั้ง 

4 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน     
ทานปฏิบัติงานดังกลาว บอยครั้ง 

5 หมายถึง ขอความในประโยคนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของทาน     
ทานปฏิบัติงานดังกลาว อยางสม่ําเสมอ 

 
ระดับแสดงความคิดเห็น ขอคําถาม 

5 4 3 2 1 
การวางแผนการพยาบาล 

1. ทานรวบรวมขอมูลของผูปวยเพื่อประเมนิปญหาและ 
 การวางแผนการพยาบาล 

     

2. ทานกําหนดขอวินิจฉยัทางการพยาบาลไดตรงกับปญหา 
 และความตองการของผูปวย 

     

3. ทานมีการปรับปรุงแผนการพยาบาลไดตรงกับปญหาและ 
 ความตองการของผูปวยแตละรายอยางถูกตอง 

     

4. ทานประเมินผลการพยาบาลไดสอดคลองกับเกณฑการ 
 ประเมินผล 

     

5. ทานประเมินผลการพยาบาลรวมกับสมาชกิในทีมอยางม ี
 ประสิทธิภาพ 

     

การดูแลผูปวยในภาวะฉุกเฉนิ 
6. ทานไดตรวจเช็คอุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใช เพื่อเตรียมพรอม 
 กอนการปฏิบตัิงาน 
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ระดับแสดงความคิดเห็น ขอคําถาม 
5 4 3 2 1 

7. ทานจัดลําดับความสําคัญของปญหา เพื่อใหการพยาบาลผูปวย 
 ไดเหมาะสม 

     

8. ทานประเมินปญหาที่อาจเกดิภาวะเสีย่ง และสามารถใหการ 
 ปองกัน ใหความชวยเหลือผูปวยไดอยางถูกตอง 

     

9. ทานตัดสินใจในการชวยฟนคืนชีพไดอยางถูกตองรวดเรว็      
10. ทานและสมาชิกในทีมไดทบทวนแนวทางการชวยเหลือผูปวย 
 ในภาวะวกิฤตอยางสม่ําเสมอ 

     

การติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ 
11. ทานใหความสําคัญกับการทักทายผูปวยหรือผูมารับบริการ 
 กอนทุกครั้ง 

     

12. ทานอธิบายใหผูปวยและญาติทราบทุกครั้งกอนใหการพยาบาล      
13. ทานเปนผูประสานใหเกิดความไววางใจและสัมพันธภาพที่ดี 
 ระหวางสมาชกิในทีม เพื่อผูปวยไดรับการรักษาพยาบาลอยาง 
 ตอเนื่องและมปีระสิทธิภาพ 

     

14. ทานสามารถใหคําปรึกษาทมีสุขภาพเพื่อใหความชวยเหลือ 
 แกผูปวยและญาติ 

     

15. ทานประสานกับบุคลากรทางการแพทย เพื่อเตรียมพรอม 
 ในการชวยเหลือผูปวยอยางถูกตอง ทันตอเหตุการณ 

     

การสอนและการใหความรวมมือ 
16. ทานสอนการดูแลสุขภาพตนเองอยางเหมาะสมกับการดาํรง 
 ชีวิตของผูปวยแตละราย 

     

17. ทานใหคําปรกึษาปญหาและความตองการของผูปวย      
18. ทานสอนและใหคําแนะนําแกผูปวย เพื่อใหสอดคลองกับ 
 แผนการรักษาพยาบาล 

     

19. ทานสอนและใหคําแนะนําแกผูปวยและญาติกอนจําหนาย 
 กลับบาน เพื่อใหการดแูลตนเองที่บานไดอยางตอเนื่อง 

     

20. ทานไดประเมนิผลการสอนและการใหความรวมมือของผูปวย 
 และญาติ เพื่อนํามาปรับปรุงการสอนอยางมีประสิทธิภาพ 
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ระดับแสดงความคิดเห็น ขอคําถาม 
5 4 3 2 1 

การพัฒนาตนเองในดานวิชาชีพ  
21. ทานปฏิบัติงานบริการพยาบาลโดยยึดตามมาตรฐานวิชาชีพ 

     

22. ทานจะหาความรูเพิ่มเติมอยูเสมอเมื่อมีเวลาวาง      
23. ทานใหความสําคัญกับการจัดการความรู เพื่อนํามาประยุกตใช 
 ในการพยาบาลผูปวยไดเหมาะสม 

     

24. ทานใหความสําคัญกับการสรางนวัตกรรมเพื่อการพัฒนา 
 คุณภาพทางการพยาบาล 

     

25. ทานพัฒนาตนเองอยูเสมอในการนําความรูใหม ๆ มาประยุกต 
 ใชใหทนัสมัย 

     

การเปนผูนาํ 
26. ทานใหคําแนะนําและการดาํเนินงานการพัฒนาคุณภาพ 
 การพยาบาลใหแกหนวยงาน 

     

27. ทานสามารถคนหาและจัดการความเสี่ยงภายในหนวยงาน 
 ไดอยางเปนระบบ 

     

28. ทานเปนที่ปรึกษาของผูรวมงาน ผูปวย / ผูใชบริการและญาติ      
29. ทานสามารถนําทีมในการคนหาตัวช้ีวัดคณุภาพและติดตาม 
 ของหนวยงานไดอยางตอเนือ่ง 

     

30. เมื่อทานเปนหวัหนาเวร ทานไดมอบหมายงานใหตามความรู 
 ความสามารถของผูรวมงานไดอยางเหมาะสม 

     

การใชเทคโนโลยี สารสนเทศทางการพยาบาล 
31. ทานสามารถใชคอมพิวเตอรในการสืบคนขอมูลทาง 
 การพยาบาล 

     

32. ทานสามารถบันทึกขอมูลทางการพยาบาล เพื่อสงตอเนื่อง 
 การรักษาตามอาการของโรคไดถูกตอง 

     

33. ทานใชเทคโนโลยีสารสนเทศภายในหนวยงานและระหวาง 
 หนวยงาน 

     

การทําวิจัยทางการพยาบาล 
34. ทานใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถามงานวิจยั 
 ของสถาบันการศึกษา 
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ระดับแสดงความคิดเห็น ขอคําถาม 
5 4 3 2 1 

35. ทานสนใจที่ศกึษางานวิจยัทีเ่กี่ยวของกับการปฏิบัติงาน 
 เพื่อนํามาประยุกตใชในหนวยงาน 

     

36. ทานนําวิทยาการใหม ๆ เกีย่วกับการบําบัดทางการพยาบาล 
 ที่ไดจากการศกึษาคนความาประยุกตใชในหนวยงาน 

     

37. ทานไดปรึกษากับผูรวมงานในการจดัทําโครงการใหม ๆ และ 
 วิจัยทางการพยาบาล เพื่อพฒันาคุณภาพบริการพยาบาลของ 
 หนวยงาน 

     

38. ทานไดรวบรวมปญหาที่พบบอยจากการปฏิบัติงานใน 
 หนวยงานมาหาแนวทางพฒันาใหดีขึ้นกวาเดิม 
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ภาคผนวก ง 
 

สถิติที่ใชในการวิจัย 
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การใชสถติิในการวิเคราะหขอมูล 
 
 1. การหาความเที่ยง  ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ปรับปรุงเรียบรอยแลวไปทดลองใช
กับพยาบาลประจําการที่มีลักษณะเดียวกับกลุมตัวอยาง จํานวน 30 คน  แลวนํามาหาคาความเที่ยง  

ของเครื่องมือในแตละชุด ดวยวิธีการหาคาสัมประสิทธิ์ของความสอดคลองภายใน (Coefficient  of 

internal consistency) โดยวธีิสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient)        

มีสูตร ดังนี้ 
 
               n   1 - ∑Si

2 

   α  =                 n – 1              St
2 

 
 เมื่อ α คือ สัมประสิทธิ์ครอนบาค 

   n = จํานวนขอคําถามในแบบสอบถาม 
   ∑Si

2 = ผลรวมคาความแปรปรวนของคะแนนรายขอ 
   St

2 = ความแปรปรวนของคะแนนรวมทั้งฉบับ 

 

 2. คํานวณหาคารอยละ  (Percentage)   ของขอมูลสวนบุคคล  ไดแก   อายุ  
สถานภาพสมรส  ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  และแผนกที่ปฏิบัติงาน   
             f    
   P =            x 100              n 
 
  เมื่อ P = คารอยละ 

   f = ความถี่ที่ตองการแปลงเปนรอยละ 

   n = จํานวนรวมทั้งหมด 
 

3. คํานวณหาคาเฉลี่ย  ใชสูตร 
 ⎯X =    ∑X 
         N 

  เมื่อ⎯X  = คาเฉลี่ยหรือมัชฌิมเลขคณิต 

   ∑X = ผลรวมของคะแนนทั้งหมดของตัวอยางประชากร 

   N = จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง  
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 4. สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) 

   S.D.  = N∑X2 – (∑X)2 
                     N (N – 1) 
  เมื่อ S.D. = สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

   ∑X = ผลรวมทั้งหมดของคะแนนแตละตวั 

   N = จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง 

 5. หาคาความสัมพันธโดยใชวิธีของเพียรสัน (Pearson’s product moment 

correlation coefficient) สูตรที่ใชมีดังนี ้
   rxy              n∑xy – ∑X∑y  
           [n∑X2 – (∑X)2] [n∑Y2 – (∑Y)2] 
 

  เมื่อ rxy = คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปร X กับตัวแปร Y 

   ∑X = ผลรวมของคะแนนทีว่ัดไดจากตัวแปร X 

   ∑Y  = ผลรวมของคะแนนทีว่ัดไดจากตัวแปร Y 

   ∑XY  = ผลรวมของผลคูณระหวาง X กับ Y 

   ∑X2 = ผลรวมกําลังสองของขอมูลจาก X 

   ∑Y2 = ผลรวมกําลังสองของขอมูลจาก Y 
   n = จํานวนกลุมตวัอยาง 
 
 6. หาคาความสัมพันธ โดยใชสหสัมพันธพอยทไบซีเรียล เปนสถิติที่ใชวิเคราะห
ความสัมพันธระหวางตัวแปรตน 1 ตวั และตัวแปรตาม 1 ตวั โดยตัวแปรใดตัวแปรหนึ่งมีคาใน
มาตราวัดนามมาตรา และจําแนกตวัแปรเปน 2 ระดับ (Dichotomous) สวนอีกตวัแปรหนึ่งมีคาใน
มาตราวัดชวงมาตรา หรืออัตราสวนมาตรา หรือเปนตัวแปรที่มีคาตอเนื่อง 
  สูตรที่ใชคํานวณคาสหสัมพนัธพอยทไบซเีรียล มีดังนี ้
   tpb = ⎯Y1 - ⎯Y0            n1 n2 

            Sy                 n (n – 1) 
 
  เมื่อ tpb  คือ  สหสัมพันพอยทไบซีเรียล 

   ⎯Y1 คือ คาเฉลี่ยตัวแปรของกลุมที่กําหนดรหัสคาเปน 1 

   ⎯Y0 คือ คาเฉลี่ยตัวแปรของกลุมที่กําหนดรหัสคาเปน 0 
       n1 คือ ขนาดของกลุมตัวอยางของกลุมที่กําหนดรหัสคาเปน 1 



 

 

143

       n2 คือ ขนาดของกลุมตัวอยางของกลุมที่กําหนดรหัสคาเปน 0 

                  n คือ ขนาดของกลุมตัวอยางทั้งหมด (n1 + n2) 

      Sy คือ ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน 
       
   Sy =     Σy2    –    Σ (y)2  
              n – 1        n (n – 1) 
 
   เมื่อ y คือ คาเฉลี่ยตัวแปรของกลุมตัวอยางทั้งหมด 
 
 7. สรางสมการพยากรณ ดวยการพยากรณทีม่ีนัยสําคัญทางสถิติในรูปคะแนนดิบ 
และคะแนนมาตรฐาน โดยมีเกณฑในการเลอืกตวัพยากรณคือ เลือกเอาตวัพยากรณที่มคีาสัมประสิทธิ์ 
สหสัมพันธกบัตัวแปรเกณฑที่มีคาสูงสุดเปนตัวพยากรณตัวแรกเขาสมการกอน และเลอืกตัว
พยากรณที่มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธที่มีคารองลงมาเขาสมการ กระทําเชนนี้จนถึงตัวพยากรณ 
ตัวสุดทาย 
 สมการในรูปคะแนนดิบ 
   y´  = a + b1x1 + b2x2 + ……..bkxk  
    เมื่อ y´   = คะแนนเฉลี่ยทีไ่ดจากการพยากรณ 
   a  = คาคงที่ 
   b2, x2…bk = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณในรปูคะแนนดิบ 
   x1, x2…xK = คะแนนดิบของตัวพยากรณแตละตัว 
 สมการในรูปคะแนนมาตรฐาน 

   Z´ = β1Z1 + β1Z2 + ……..+ βKZK 
  เมื่อ Z´  = คะแนนมาตรฐานของตัวแปร 

  β1, β2…….βK = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณในรปูคะแนนมาตรฐาน 
  Z1, Z2……ZK = คะแนนมาตรฐานของตัวพยากรณแตละตวั 
 
 8. หาสัมประสิทธิ์การพยากรณ (R2) ใชสูตรดงันี้ 
   R2 =    SSreg 

          SS1 

  เมื่อ R2 = คาสัมประสิทธิ์การพยากรณ 
   SSreg = ความแปรปรวนของตัวแปรเกณฑที่สามารถอธิบายได 
     ดวยตัวแปรพยากรณ 
   SS1 = ความแปรปรวนทัง้หมดของตัวแปรเกณฑ  
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

 นางปรินดา  วรภมร  เกิดเมื่อวันที่ 14 สิงหาคม พ.ศ.2501 ที่จังหวัดแพร          
สําเร็จ การศึกษาประกาศนียบัตรการพยาบาล อนามัยและผดุงครรภ ช้ัน 1 จากวิทยาลัยพยาบาล
เกื้อการุณย   (โรงพยาบาลกลาง) สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร เมื่อ พ.ศ.2524           

สําเร็จการศึกษาประกาศนียบัตรพยาบาลวิสัญญี จากโรงพยาบาลราชวิถี เมื่อ พ.ศ.2527     

สําเร็จการศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต จากมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช เมื่อ พ.ศ.2531   

และเขาศึกษาตอในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เมื่อป พ.ศ.2546   ปจจุบันดํารงตาํแหนงพยาบาลวิชาชีพ ระดับ 7 วช. 

ปฏิบัติหนาที่หัวหนางานพักฟน ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลตากสิน สํานักการแพทย 
กรุงเทพมหานคร 
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