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1. แนวคิดเกี่ยวกับการจัดการทร้พยากรมนุษย์

ในบรรดาข ั้นตอนการบริหารงานบุคคลที่สำค ัญทั้ง 4 ประการ คือ การจัดหา 

การจัดสรร การพัฒนา และการควบค ุมทร ัพยากรมน ุษย ์ อาจกล่าวได้ว ่า การจ ัดการทรัพยากร 

มน ุษย ์หร ือบ ุคคล เป ีนข ั้นตอนที่ม ีค'วามสำคัญอย่างย ิ่ง น ักบร ิหารระด ับส ูงท ุกองค ์การจ ึงต ้องให ้ 

ความสำค ัญ เป ็นพ ิเศษ  (อุทัย เลาหวิเชียร, 2535) ท ั้งน ี้ อาจม ีคำท ี่ใช ้แตกต่างก ันอยู่ เช่น 

การพ ัฒนากำล ังคน (Manpower development) การพ ัฒนาบุคคล (Personnel development) 

การพ ัฒนาเจ ้าหน ้าท ี่ การพ ัฒนาบุคลากร (Staff development) (เชี่ยวชาญ อาศุว ัฒนกูล,

2530) ในการศ ึกษาว ิจ ัยน ี้ ผ ูว ิจ ัยใช ้คำว่าการจัดการทรัพยากรมนุษย์ (Human Resource 

Management)

1.1 ความหมายของการจัดการทรัพยากรมนุษย์

น ัก ว ิช าก าร ให ้ค ว าม ห ม าย ห ร ือ ค ำจ ำก ัด ค ว าม ข อ ง  “ก ารจ ัด ก าร  
ทรัพยากรมนุษย์” ไว้'หลากหลายดังนี้

Swansburg (1968) ให้ความหมายว่า การจัดการทรัพยากรมนุษย์ใน 
ร ูป แบบ ของการศ ึกษ าขณ ะป ฏ ิบ ัต ิงาน ว ่าเป ็น การศ ึกษ าท ี่จ ัดข ึ้น เพ ื่อ ให ้บ ุคลากรได ้ป ร ับ ป ร ุง 
สมรรถภาพของตนเองในการปฏิบัติงาน และส่งเสริมให้มีการพัฒนาอย่างต่อเนื่องจนตลอดชีวิต 
ซ ึ่งได ้แก ่การศ ึกษ าท ี่ได ้ร ับ ขณ ะป ฏ ิบ ัต ิงาน  การศ ึกษาท ี่ได ้ร ับ จากน ายจ ้างและภายห ล ังจบ  
การศึกษาแล้ว

Nadler (1970) ให ้ความหมายว่า การจัดการทรัพยากรมนุษย์เป็น 
การเตรียมคนเพื่อให้สามารถก้าวไปพร้อมกับองค์การซึ่งจะต้องพัฒนาเปลี่ยนแปลงและเติบโตได้

Tobin (1974) ไดให้ความหมายไว้ว่า หมายถึง การจัดการทรัพยากร 
มนุษย์เป็นความพยายามของหน่วยงานที่จะส่งเสริมปรับปรุง ความสามารถ และความรู้ของ 
ลูกจ้างที่ปฏิบัติงานในหน่วยงาน กิจกรรมการเรียนรู้ อาจจะเป็นชนิดที่เป็นพิธีการ (Formal 
Learning Activities) และไม่เป็นพิธีการ (Informal Learning Activities) และต้องเป็น 
การเรียนรู้ที่ต่อเนื่องกันไป และจะจ ัด ขึ้นในหน่วยงานหรือนอกหน่วยงานนั้นก็ไต้

Dessler (1988) คือการจัดการทรัพยากรมนุษย์เป็นความพยายามที่ 
จะปรับปรุงการปฏิบัติงานในปัจจุบันหรือในอนาคต โดยการให้ความรู้เปลี่ยนทัศนคติ และเพิ่ม 
ทักษะความสามารถ

เชี่ยวชาญ อาศุวัฒนกูล (2530) ให้ความหมายการจัดการทรัพยากร 
มนุษย์ว่าเป ็นกิจกรรมที่ทำให้ไต ้ด ีท ี่ส ุดเกี่ยวกับมนุษย์ในองค์การสร้างประสบการณ!นการเรียนรู้
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ให ้ก ับพนักงานทุกระดับอย่างม ีความสัมพ ันธ์ก ับเป ้าหมายขององค์การ และเป็นการยกระดับ 
ทัศนคติของเจ้าหน้าที่ การให้กำลังใจ ส่งเสริม สนับสนุนให้คิดและทำในสิ่งที่ถูกต้อง ปฏิบัติงาน 
ทั้งงานที่ทำในปัจจุบันหรือจะทำในอนาคต

ดนัย เทียนพุฒ (2537) การจ ัดการทร ัพยากรมน ุษย ์ หมายถึง 
ก ระบ วน ก ารข อ งก ล ุ่ม ก ิจ ก รรม ท ี่ป ฏ ิบ ัต ิจ ัด ท ำใน ช ่วงเวล าท ี่ก ำห น ด  เพ ื่อ ให ้เก ิด ผ ล ใน  
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเป็นการสร้างบรรยากาศในการทำงานที่เอ ื้ออำนวยต่อการแสดงออก 
ของศักยภาพบุคคลในองค์การ

การจัดการทรัพยากรมนุษย6ในการพยาบาล สมาคมพยาบาลแห่ง 
สหรัฐอเมริกา (American Nurse Association 1986 อ้างถึงใน ปรานอม ฉิมอินทร์, 2539) 
ไดให้ความหมายของการจัดการทรัพยากรมนุษย์!.นการพยาบาลว่า หมายถึง กระบวนการที่
ประกอบด ้วยการปฐมน ิเทศ (Orientation) การให ้ความร ู้!นขณะปฏ ิบ ัต ิงาน (Inservice 
education) และการศึกษาต่อเนื่อง (Continuing education) เพื่อจุดประสงค์ที่จะส่งเสริมให  ้
บุคลากรมีการพัฒนาในทุกๆด้าน ให้บรรลุเป้าหมายของตนเองและหน่วยงาน

การจัดการทรัพยากรมนุษย์!นความหมายของมัลคอล์มบอริดจ์ (The 
Malcolm Baldrige National Quality Award / MBNQA, 1999) ได ้กล ่าวไว้ว ่า การจัดการ 
ทรัพยากรมนุษย์เป ็นการประเมินว่า บ ุคลากรทั้งหมดขององค์การได้รับการพัฒนาและทำงาน  
อย่างเต็มศักยภาพของแต่ละคน ซึ่งประกอบด้วย 1) ระบบงาน 2) การศึกษาธีเกอบรม พัฒนา 
บุคลากร 3) ความสุขสมบูรณ์และความพึงพอใจของพยาบาล ซึ่งการประเมินทั้ง 3 ด้านนี้ให้มี 
ความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ขององค์การ นอกจากนี้รวมถึงการตรวจสอบความพยายามของ 
องค์การในการสร้างและคงไว้ซึ่งสภาพแวดล้อมในการทำงาน บรรยากาศในการทำงาน ที่เอื้อต่อ 
ค ว าม เป ็น เล ิศ ข อ งผ ล ก ารป ฏ ิบ ัต ิงาน  ก ารม ีส ่วน ร ่วม ใน การท ำงาน ข องบ ุค ลากรท ุกค น  
เพื่อสร้างสรรค์ความเจริญก้าวหน้าของบุคลากรและองค์การ

จากความหมาย และคำจำกัดความข้างด้น สรุปได้ว่า การจัดการ 
ทรัพยากรมนุษย์!นการพยาบาล เป็นกระบวนการจัดระบบงานเสริมสร้างผู้ปฏิบัติการพยาบาล 
ให ้เก ิดการเพ ิ่มพ ูน  ความรู้ ความสามารถ ทักษะ และวิธ ีการในการทำงาน โดยการจัด  
ประสบการณ ์ทางการศ ึกษาให ้เหมาะสมกับบทบาทของบ ุคลากรให ้ม ีความพร้อมในท ุกๆด ้าน  
เพ ื่อนำความรู้ และทักษะมาปรับปรุงบริการพยาบาลให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น แหล่งความรู้อาจ 
มาจากภายใน ห น ่วยงาน  หรือภายนอกหน ่วยงานก็ได ้ และเสริมสร้างความพึงพอใจให้ก ับ
บ ุคลากรพยาบาล
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1.2 ความจำเป็นในการจัดการทรัพยากรมนุษย์

ใน ป ัจ จ ุบ ัน ก ารจ ัด ก ารท ร ัพ ย าก รม น ุษ ย ์เป ็น น โยบ าย ท ี่ม ีค วาม ส ำค ัญ  

เพ ราะผลผล ิตหร ือผลงานข องหน ่วยงานจะด ีหร ือไม ่น ั้นย ่อมเก ิดจากผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานในองค ์การม ี 

ความร ู้ความสามารถมากน ้อยเพ ียงใดท ุก ๆ องค ์การย ่อมต ้องการบ ุคลากรท ี่ม ีค ุณ ภาพ ด ังน ั้น 

ท ุกหน ่วยงานจ ึงถ ือว ่าการจ ัดการทร ัพยากรมน ุษย ์เป ็นโครงการท ี่จำเป ็นต ้องจ ัดทำเพ ื่อเพ ิ่มท ักษะ 

ของบ ุคลากร เพ ิ่ม ความ คล ่อ งต ัวและป ร ับต ัวข องผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงาน  ทำให ้ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงาน ทราบถ ึง  

ความสำค ัญของการจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ์ เป ็นว ิธ ีหน ึ่งท ี่ทำให ้เขามีโอกาสก้าวหน้า ไต ้เล ื่อน 

ตำแหน ่งส ูงข ึ้น และเป ็นการเพ ิ่มผลผลิตของหน ่วยงาน (เชาว์ โรจน์แสง, 2527)

ส ุจ ินต ์ ว ิจ ิตรกาญจน์ (2539) ไต้กล่าวว่า การจ ัดการทร ัพยากรมน ุษย ์ 

ถ ือว ่า เป ็นห ัวใจสำค ัญ ของการบร ิหารใหไต ้ผลสำเร ็จและเป ็นงานท ี่ท ้าทายความสามารถของ 

ผ ู้บร ิหารเพราะคนเป ็นส ิ่งท ี่ม ีช ีว ิตจ ิตใจ ม ีความแตกต ่างก ้น ทั้งร่างกาย จิตใจ อารมณ ์

ความต ้องการ ค ่าน ิยม การศึกษา ความเชื่อ ภ ูม ิหล ังของการอบรมเล ี้ยงด ู ด ังน ั้น คนจึงม ี 

ความละเอ ียดอ ่อนย ุ่งยากซ ับซ ้อนในต ัวเอง จนยากท ี่จะประมาณไต้ จ ึงจำเป ็นต ้องม ีการจ ัดการ 

ทร ัพยากรมน ุษย ์เพ ื่อให ้ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานท ุกคน มีความเข้าใจตรงก้น ม ีอ ุดมการณ ์ความเช ื่อและ 

ศร ัทธาเหม ือนก ้นเพ ื่อให ้งานบร ิการพยาบาลแก ่ผ ู้ป ่วย ม ีประส ิทธ ิภาพและเก ิดประส ิทธ ิผลตาม 

ว ัตถ ุประสงค ์ท ี่กำหนดไว ้
Tobin (1974) ไต ้กล ่าวว ่า การจัดการทรัพยากรมนุษย์ จะต้องมี 

การพัฒนาขององค์การ เจ้าหน้าที่ และกลวิธีการให้การดูแล ซึ่งประกอบด้วยสิ่งป็อนเข้า (Input) 
หมายถึง ความต้องการที่จะพัฒนาคือ มาตรฐานของการพยาบาล วัตถุประสงค์ขององค์การ 
บทบาทที่คาดหวัง และทรัพยากรที่ช่วยอำนวยความสะดวก รวมทั้งความต้องการในการพัฒนา 
ของบุคลากร ได ้แก่ การวางแผนการพัฒนา ได้แก่ จัดประสบการณ์การเรียนรู้ จัดรูปแบบ 
การแกอบรมและการกำหนดเนื้อหาการรับอบรม และมีการประเมินผล ( Evaluation) ได ้แก่ 
ติดตามผลการพัฒนาบุคลากร และติดตามการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการปฏิบัติ ซึ่งทั้งหมดนี ้
เป็นกระบวนการพัฒนาที่จำเป็น

Steven (1978) ไต้กล่าวถึง การจัดการทรัพยากรมนุษย์ต้านบริการ 
พยาบาล มีวัตถุประสงค์ คือ ต้องการให้บุคลากรปรับปรุงความสามารถในการให้บริการแก่ผู้ป ่วย 
โดยยึดผ ู้ป ่วยเป ็นศ ูนย ์กลาง ช ่วยให้บ ุคลากรมีความรู้ ความสามารถ เหมาะสมกับตำแหน่ง 
เชื่อมโยง ความรู้ และประสบการณ์ระหว่างบุคคลใหม่และเก่าสนับสนุนให้มีการพัฒนาตนเอง 
และมีความพึงพอใจในการปฏิบัติงานเพิ่มมากขึ้น

Gillies (1994) ไต้กล่าวถึง ความจำเป ็นในการจัดการทรัพยากรมนุษย์ 
ท างการพ ยาบ าล เน ื่องมาจากการเปล ี่ยน แปลงท างด ้าน ล ังคมและเศรษฐก ิจ  ภาวะจาก
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การทำงานเพ ิ่มข ึ้น  กลุ่มผ ู้ส ูงอายุเพ ิ่มสูงขึ้น และต้องการด ูแลพ ิเศษออกไป โรคท ี่เก ิดจาก  
การทำงานเพ ิ่มข ึ้น  นอกจากน ี้การเปล ี่ยนแปลงทางด ้านการแพ ทย ์ ความก ้าวหน ้าในต ้าน  
การร ักษาและเทคโนโลย ีใหม ่ๆ ทำให้องค์การต้องการบุคลากรที่ม ีความสามารถและเชี่ยวชาญ  
เฉพ าะด ้าน มากข ึ้น  เป ็น ผลให ้เก ิดการเปล ี่ยน แปลงต ้าน การศ ึกษาพ ยาบาลและการพ ัฒ น า  
บุคลากรพยาบาลเพื่อสนองตอบต่อบทบาทหน้าที่ของบุคลากรพยาบาลที่เปลี่ยนไป

จ ึงสร ุป ได ้ว ่า ก ารจ ัด การท ร ัพ ยากรม น ุษ ย ์ม ีค วาม จำเป ็น อย ่างย ิ่ง  
เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงทางต้านสังคม เศรษฐกิจ ความเจริญก้าวหน้าทางต้านวิทยาศาสตร์ 
และการแพทย์ ตลอดจนมีเทคโนโลยีใหม่ๆ เปลี่ยนแปลงไปอย่างรวดเร็ว มีความยุ่งยากซับซ้อน 
ในการปฏิบัติงาน ประกอบกับความมุ่งหวังขององค์การที่ต้องการบริการที่มีประสิทธิภาพ และ 
ล ักษณ ะงานม ีการเปล ี่ยนแปลงอย ู่เสมอทำให ้ต ้องม ีการจ ัดการทรัพ ยากรมน ุษย ์ เพ ื่อให ้เก ิด  
ความรู้ความสามารถ ความเข้าใจเป้าหมายขององค์การ และปฏิบัติงานไต้อย่างคล่องตัว และม ี
ประสิทธิภาพ บ ันต่อเหตุการณ์ เกิดผลดีต่อบุคลากร องค์การ และผู้รับบริการ

1.3 แนวคิดการจัดการทรัพยากรมนุษย์

แนวคิดของการจัดการทรัพยากรมนุษย์น ั้น เป็นผลงานตามทรรศนะ 
ของนักวิชาการต่าง ๆ ซึ่งผู้วิจัยจะไต้นำเสนอตามที่มีผู้รวบรวมไว้ ดังต่อไปนี้

1. แนวความคิดของ Muller (1976) องค์การจำเป็นต้องการมี 
การจัดการทรัพยากรมนุษย์เพื่อที่จะนำมาใซให้เป็นประโยชน์อย่างสูงสุด ซึ่งจะประสบผลสำเร็จ 
หรือไม่ ขึ้นอยู่กับปัจจัยต่าง ๆ 6 ประการ คือ

1.1 การทำให ้บรรยากาศขององค ์การเอ ื้ออำนวยต ่อการพ ัฒ นา 
ไต ้แก, การกำห นดความร ับผ ิดขอบใน การจ ัดการทร ัพ ยากรมน ุษย ์ให ้เป ็น ของฝ ่ายบร ิหาร  
อย่างชัดเจน จัดทำระบบการให้รางวัล ระบบการจัดสรรเงินและเวลาให้เหมาะสมกับกระบวนการ 
พัฒนา

1.2 การอธิบายงาน การกำหนดความต้องการขององค์การทั้งใน 
ปัจจุบันและอนาคต และกำหนดเส้นทางความก้าวหน้าของอาชีพของพนักงานด้วย

1.3 การคัดเลือกบุคคล เพื่อให้ไต้บุคคลที่มีคุณสมบัติเหมาะสม 
กับตำแหน่งต่าง ๆ ที่ไต้กำหนดไว้ สามารถทำไต้สองทาง คือ การคัดเล ือกจากภายในกับ  
การค ัด เล ือกจากบ ุคคลภายน อก การค ัด เล ือกบ ุคคลภายใน น ี้เป ็น เร ื่องสำค ัญ ต ่อการจ ัดการ  
ทร ัพ ยากรมน ุษย ์เพ ราะเป ็นการเป ิดช ่องทางท ี่ชอบธรรมให ้ก ับพ น ักงานในการพ ัฒ นาหร ือม  ี
ค วาม เต ิบ โต ข ึ้น ใน องค ์การ  ส ่วน การค ัด เล ือกจากบ ุค ค ลภ ายน อกน ี้ สะท ้อนให ้เห ็นถ ึง  
ความต้องการขององค์การที่เกี่ยวกับงานในปัจจุบัน

1.4 การกำหนดระดับศักยภาพของพนักงาน
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1.5 การให้โอกาสสำหรับการพัฒนา
1.6 การกำหนดระบบการให้รางวัลตอบแทนอย่างยุติธรรม ปัจจัย 

ประการนี้ Muller กล่าวว่ามีความสำคัญมาก โดยเฉพาะอย่างยิ่ง หลักประกันที่ยุติธรรมใน 
การให้ผลประโยชน์กับพนักงาน ไม่ว่าจะเป็นในรูปที่จับต้องได้หรือไม่ก็ตาม เพราะเป็นสิ่งสร้าง 
แรงจูงใจในการพัฒนาของพนักงาน

2. แนวคิดของ Knowles (1974 อ้างถึงใน เชี่ยวชาญ อาศุวัฒนกุล, 
2530) ไต้แบ่งขั้นตอนของกระบวนการจัดการทรัพยากรมนุษย์ออกเป็น 7 ประการด้วยกัน

2.1 การสร้างบรรยากาศขององค์การที่เอ ื้ออำนวยหรือมีส ่วนช่วย 
ต่อการเรียนรู้ คือ กำหนดกรอบของนโยบายการพัฒนาที่จะช่วยสร้างบรรยากาศของการเรียนรู้ 
ปรัชญา การจัดการ

2.2 การสร้างกลไกสำหรับการวางแผนร่วมกัน การมีส่วนร่วมใน 
การตัดสินใจในกิจกรรมใด ๆ ก็ตามจะทำให้เกิดความรู้สึกผูกพันในกิจกรรมนั้น ๆ

2.3 การหาความจำเป็นสำหรับการเรียนรู้
2 .4  การกำห นดว ัตถ ุประสงค ์ของโครงการควรจะเป ็น เร ื่องท ี่ 

สอดคล้องกับความต้องการของบุคคลในองค์การด้วย
2.5 การกำหนดรูปแบบของการเรียนรู้
2.6 การปฏิบัติตามโครงการที่ไต้กำหนดไว้
2.7 การประเมินผลโครงการ

3. แนวความคิดของ Abels (1974 อ้างถึงใน เชี่ยวชาญ อาศุวัฒนกูล, 
2530) โครงการของการจัดการทรัพยากรมนุษย์จะประสบผลสำเร็จหรือไม่น ั้น ข ึ้นอยู่ก ับว่า 
กรรมวิธีทางการบริหารจะมีประสิทธิภาพหรือไม่ หากว่ามีประสิทธิภาพจะเป็นปัจจัยที่สนับสนุน 
หรือเอ ื้ออำนวยต ่อการจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ์ให ้ประสบผลสำเร ็จ ล ักษณะขององค์การท ี่ม ี 
เงื่อนไขทางการบริหารในเชิงสนับสนุนหรือเอื้ออำนวย จะมีลักษณะด้งต่อไปนี้ คือ

ก ารกำห น ด อำน าจห น ้าท ี่และค วาม ร ับ ผ ิด ช อบ ต ้องม ีค วาม ช ัด เจน  
การพรรณนางานต้องครอบคลุมรายละเอียดอย่างพอเพียง ความคาดหวังผลิตผลและมาตรฐาน  
การปฏิบัติงานของพนักงานจะต้องกำหนดให้ชัดเจน ระดับขั้นของเงินเดือนต้องมีความเพียงพอ 
และความเสมอภาค สำหรับการให้รางวัลแก่บุคคลที่มีการพัฒนาตนเอง เป้าหมาย นโยบาย และ 
ขอบเขตขององค์การ รวมทั้งหน่วยงานต่าง ๆ ภายในองค์การต้องกำหนดให้ช ัดเจนรวมทั้ง 
ค วาม ส ัม พ ัน ธ ์ของห น ่วยงาน ก ็ต ้องกำห น ดให ้ช ัด เจน  ม ีกลไกท ี่จะท ำให ้โครงการการจ ัด  
การทรัพยากรมนุษย์ สามารถมีผลในทางปฏิบัติ องค์การจะต้องสร้างบรรยากาศที่จะสนับสนุน 
ให้บ ุคลากรมีความปรารถนาแสวงหาความรู้ หรือพัฒนาตนเองอย่างเป็นอิสระ ต้องหาวิธีการที่จะ 
ทำให้ท ุกฝ่ายในองค์การเข้ามามีส่วนร่วมในการกำหนดแผนหรือโครงการในการพัฒนา
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4. แนวความคิดของ Hill (1974 อ้างถึงใน เชี่ยวชาญ อาศุวัฒนกูล, 
2530) ได้ชี้ให้เห็นถึงความสำคัญของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล (Interpersonal relations) ว่า 
เป็นปัจจัยสำคัญที่นำไปสู่การจัดการทรัพยากรมนุษย์!,นองค์การ ถ้าหากว่าความสัมพันธ์ระหว่าง 
บุคคลเป็นไปด้วยดี และในทางตรงกันข้าม ถ้าหากความสัมพันธ์มีลักษณะเลวร้าย ก็จะกลายเป็น  
อุปสรรคขัดขวางต่อการพัฒนา ซ ึ่งความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลที่เอ ื้อต่อการจัดการทรัพยากร 
มนุษย์!,นองค์การ ประกอบด้วย

ลักษณะประการแรก ความรู้สึกที่จริงใจที่มีต่อกันของคนในองค์การ
ลักษณะประการที่สอง การมองคนในแง่ดี องค์การจะต้องสร้าง 

บรรยากาศที่เสริมสร้างให้คนสามารถกระทำในสิ่งที่เป ็นความรู้ส ึกของตนเอง จะทำให้บุคคลใน 
องค์การมีความปรารถนาที่จะแสดงออกหรือคิดที่จะสร้างสรรค์

ลักษณะประการสุดท้าย ความพยายามที่จะทำความเข ้าใจบุคคล 
อื่น ถ ้าหากม ีท ั้งการยอมรับไม,ปฏ ิเสธการแสดงออกและพร้อมท ี่จะเข ้าใจจากบ ุคคลอ ื่นแล ้ว  
บรรยากาศขององค์การจะมีลักษณะสร้างสรรค์มากขึ้น

5. แนวความคิดของ Pace และคณะ (1991) ได้เสนอแนวคิดพื้นฐาน 
เพื่อให้การจัดการทรัพยากรมนุษย์บรรลุวัตถุประสงค์ไว้ 7 ประการ ดังนี้

1. การตระหนักและยอมรับในคุณค่าของปัจเจกบุคคล เป็นปัจจัยใน 
การกำหนดคุณภาพขององค์การ

2 .  บ ุคลากรเป ็น ท ร ัพ ยากรขององค ์การท ี่จะท ำให ้องค ์การบ รรล  ุ
ความสำเร็จทั้งในปัจจุบันและอนาคต จึงต้องมีการเตรียมบุคลากรให้ใต้รับการเพิ่มพูนทักษะและ 
ความคิด

3. สภาพแวดล้อมที่ดีของงาน คุณภาพชีว ิตการทำงาน ต้องได้รับ
การปรับปรุงเสมอ

4. ความพึงพอใจของบุคลากร องค์การต้องสร้างความพึงพอใจและ 
ความรู้ส ึกที่ด ีในการทำงานให้แก่บุคลากรในองค์การ ความสำเร็จของบุคลากรมาจากความพอใจ 
ในงานที่บุคคลนั้นกระทำ

5. ความต ้องการการเร ียนร ู้อย ่างต ่อเน ื่อง เพ ื่อเพ ิ่มความร ู้และ  
ทักษะที่จำเป็นต้องใชในการบรรลุเป้าหมายขององค์การ

6. การ เป ล ี่ยน แป ลงใน เง ื่อน ไขและส ถาน การณ ์ต ่างๆ ทั้งของ 
องค ์การและส ิ่งแวดล ้อมก ่อให ้เก ิดความจำเป ็นในการเตร ียมพร ้อมบ ุคลากรในส ่วนต ่างๆของ 
องค์การ สำหรับความเปลี่ยนแปลงเหล่านั้น
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7 . ก าร จ ัด ก าร ท ร ัพ ย าก ร ม น ุษ ย ์ม ิใช ่เพ ีย งก ารฝ ึก อ บ ร ม  แต่ 
ครอบคลุมถ ึงความเข ้าใจในพฤติกรรมมนุษย์ การปฏิสัมพันธ์ระหว่างมนุษย์ ความเข ้าใจใน  
ศักยภาพของทรัพยากรมนุษย์

2. การจัดการทรัพยากรมนุษย์ของฝ่ายการพยาบาล

งานการพยาบาล เป็นงานบริการด้านสุขภาพที่มีความสำคัญยิ่งต่อระบบบริการ 
เพ ื่อส ุข ภ าพ ใน ระบ บ การส าธารณ ส ุข  ซ ึ่ง ใน แต ่ล ะส ถ าน พ ยาบ าลม ีบ ุค ล าก รป ฏ ิบ ัต ิงาน  
การพยาบาลอยู่เป ็นจำนวนมาก และต้องให้บริการตลอด 24 ชั่วโมง ครอบคลุมทั้งด้าน
การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การรักษา พยาบาล และการพีนฟูสภาพ นอกจากนี ้
การปฏิบ ัต ิงานจะต้องร่วมกับบ ุคลากรหรือท ีมงานสาขาวิชาชีพอื่น จ ึงจำเป ็นอย่างย ิ่งท ี่ต ้องม ี 
องค์การพยาบาลรับผิดชอบทั้งต้านการจัดการ การบริการ และควบคุมคุณภาพ เซ่น กลุ่มงาน 
หรือฝ่ายการพยาบาล เพื่ออำนวยการให้การดำเนินงานเป็นไปอย่างมีคุณภาพและประสิทธิภาพ 
ซึ่งสภาการพยาบาลไต ้สร ุปสาระสำค ัญในการจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ์ของฝ ่ายการพยาบาลไว  ้
ดังนี้ (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2543)

2.1 การจัดระบบงาน

2.1.1 การจัดอ ัตรากำล ังเหมาะสมกับความต้องการในการให ้บริการ 
พยาบาลของแต่ละหน่วยงาน

2 .1 .2  ม ีพ ยาบาลว ิชาช ีพ ร ับผ ิดชอบเป ็น ห ัวห น ้าท ีมการพ ยาบาล  
ในการให้บริการพยาบาลตลอด 24 ชั่วโมง

2 .1 .3  ม ีระบ บ การจ ัดอ ัต รากำล ังท ดแท น เม ื่อม ีค วาม จำเป ็น ตาม
สถานการณ์ที่เหมาะสม

2.1 .4  การมอบหมายงานให ้แก,บ ุคคลท ี่ม ีความร ู้และท ักษะต ํ่ากว ่า  
ระดับวิชาชีพ ต้องไม่ใช่งานในวิชาชีพและต้องมีระบบการจัดการ เตรียมการ การควบคุม กำกับ 
และการป ระเม ิน ผ ลการป ฏ ิบ ัต ิงาน ท ี่ส าม ารถส ร ้างความ เช ื่อม ั่น ให ้ก ับ ผ ู้ใช ้บ ร ิการว ่าได ้ร ับ  
การบ'ริการที่มีคุณภาพ

2.1.5 มีกลไกส่งเสริมให้บุคลากรมีการประกอบวิชาชีพที่ไต้มาตรฐาน 
และธำรงไว้ซึ่งจริยธรรม และจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ

2.1.6 มีการใช้ผลการประเมินพิจารณาความก้าวหน้าของบุคลากร

2.2 การศึกษาแกอบรมและพัฒนาบุคลากร

2.2.1 ประเมินความต้องการที่จำเป็น (Need assessm ent) ในการ 
พัฒนางานบริการพยาบาลและศักยภาพของบุคลากร
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2.2.2 แผนพัฒนาบุคลากรตอบสนองความต้องการที่จำเป็น
2 . 2 . 3  ม ีก า ร เต ร ีย ม ค ว า ม พ ร ้อ ม บ ุค ล า ก ร ก ่อ น ป ร ะ จ ำ ก า ร  

และการเตรียมความพร้อมบุคลากรเข้าสู่ตำแหน่งที่สูงขึ้น
2 .2 .4  ม ีก ิจกรรมเพ ิ่มพ ูน ความร ู้และท ักษะของบ ุคลากรระห ว ่าง

ประจำการอย่างต่อเนื่อง
2 .2 .5  ม ีการป ระเม ิน ผลและกระบวน การพ ัฒ น าบ ุคลากรรวมท ั้ง  

ผลกระทบต่อการให้บริการพยาบาลอย่างเป็นระบบและต่อเนื่อง

3. การจัดการทรัพยากรมนุษย์ของโรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไป

3.1 โรงพยาบาลศูนย์

3.1.1 ลักษณะและคุณสมบัติของโรงพยาบาลศูนย์
เป็นโรงพยาบาลขนาดใหญ่ มีจำนวนเตียงตั้งแต่ 500 เตียงขึ้นไป 

ตั้งอยู่ในจังหวัดที่ม ีประชากรมากเป ็นจุดศูนย์กลางของการคมนาคม ขึ้นอยู่ก ับสำนักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข ยกเว ้นโรงพ ยาบาลราชว ิถ ี โรงพ ยาบาลเด ็ก  โรงพ ยาบาลเล ิดส ิน  
โรงพยาบาลประสาท โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี ที่ส ังกัดกรมการแพทย์ โรงพยาบาลศูนย์ใน  
ส่วนภูมิภาคได้แก่โรงพยาบาลมหาราช หรือโรงพยาบาลศูนย์ประจำภาค มีจำนวนเตียงขนาด 
500-600 เตียง และ 600 - 1,000 เตียง ขีดความสามารถของโรงพยาบาลระดับนี้อยู่ในชั้นสูง 
สามารถร ักษาโรคยาก ๆ และทำการผ ่าต ัดท ี่ต ้องใช ้เคร ื่องและผ ู้ชำนาญไต ้ (สำน ักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 1 2525)

สำน ักงานปล ัดกระทรวงสาธารณ ส ุข  (2525) กำห น ด ไว ้ว ่า  
โรงพ ย าบ าล ศ ูน ย ์เป ็น โรงพ ยาบ าล ท ี่ให ้บ ร ิก ารแก 1ประชาซนในเขตศ ูนย ์กลางหร ือเขตของ  
ส่วนภูมิภาค จัดเป ็นโรงพยาบาลที่ให ้การรักษาโรคไต้ครบถ้วนทุกสาขาการรับรักษาพยาบาล  
สถานที่ตั้ง ตั้งอยู่ในอำเภอเมืองหรืออำเภอขนาดใหญ่ของจังหวัดที่มีประชากรหนาแน่น ซึ่งเป็น 
จังหวัดที่เป ็นศูนย์กลางต้านต่างๆ เช่นการคมนาคม การศึกษา เศรษฐกิจ และการรักษา 
ความปลอดกัยของประเทศ ลักษณะของงานและขีดความสามารถ 1) งานส่งเสริมสุขภาพและ 
ป้องกันโรค ม ีประมาณ 25% ของงานทั้งหมด ดำเนินการร่วมกับ สสจ.สสอ. เทศบาล ในงาน  
สาธารณสุขพื้นฐาน และสสม. ในเขตอำเภอที่เป็นที่ต ั้งของโรงพยาบาลที่ไม่มีสถานบริการอื่นใด 
รับผิดชอบ ส่งเสริมสนับสนุนงานสาธารณสุขพื้นฐานของระดับตำบลและหมู่บ้าน 2) งานต้าน 
รักษาพยาบาล บริการในลักษณะเฉพาะโรคทุกสาขา 3) งานศึกษาแกอบรมให้แก่เจ ้าหน้าท ี่
สาธารณสุขประเภทต่างๆ ได้แก่ น ักศ ึกษาแพทย์ (โครงการร่วมมือระหว่างกระทรวงสาธารณสุข
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และทบวงมหาวิทยาลัย) น ักศึกษาเภสัช แพทย์บกหัด แพทย์ประจำบ้าน น ักศ ึกษาวิทยาลัย 
พยาบาล นักศึกษาวิทยาลัยสาธารณสุข เจ้าหน้าที่สาธารณสุขระดับต่างๆ 4) งานด้านวิจัย 
ได้แก่ Clinical reseafrch , Biomedical rsearch 1 Health research ความสามารถของ 
แพทย์ประจำโรงพยาบาล มีความรู้ความสามารถในทุกสาขาวิชาในระดับผู้ชำนาญเฉพาะโรค 
และเวชศาสตร์ชุมชน

3.1.2 หน้าที่ความรับผิดชอบของโรงพยาบาลศูนย์
3.1.2.1 ให้บริการตรวจวินิจฉัยโรค ให ้การรักษาพยาบาลท ุกสาขา 

ว ิชาท างการแพ ท ย ์ และฟินฟูสภาพ ท ั้งประเภทผ ู้ป ่วยภายนอกและผ ู้ป ่วยภายในท ี่มาร ับ  
การรักษาท ั้งทางกายและทางจิต ร ่วมมือในการรักษาพยาบาลแบบหน่วยสาธารณสุขเคลื่อนที ่
และรักษาพยาบาลในท้องที่ห ่างไกลทางวิทยุ

3 .1 .2 .2  ให ้บร ิการส ่งเสร ิมส ุขภาพ  ได ้แก ่อ น าม ัย แม ่แล ะ เด ็ก
วางแผนครอบครัว การโภชนาการ การสุขศึกษา การอนามัยผู้ส ูงอายุ การป้องกันและรักษา 
ผู้ต ิดยาเสพติด การสังคมสงเคราะห์ รวมทั้งให ้บริการควบคุมป ้องก ันโรคติดต ่อต ่างๆ
สร้างเสริมภูม ิค ุ้มกันโรคและการสุขาภิบาลตามแผนงานและนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข  
และจังหวัด แก ่ผ ู้ป ่วยและญ าต ิผ ู้ป ่วยในโรงพ ยาบาลและแก ่ประชานในเขตอำเภอท ี่ต ั้งของ  
โรงพยาบาลที่ไม่มีสถานบริการอื่นใดรับผิดชอบ

3 .1 .2 .3  ให ้บร ิการช ันส ูตรสาธารณ ส ุขท ั้งในโรงพ ยาบาลและแก ่ 
หน่วยบริการสาธารณสุขทุกแห่งภายในจังหวัดและจังหวัดอื่น ๆ ในเขตรับผิดชอบ

3.1.2.4 จัดดำเนินการตามระบบ รับ-ส่งผู้ป่วย เพื่อตรวจหรือ 
รักษาต่อให้มืประสิทธิภาพระหว่าง รพศ. รพท. รพช. สอ. และสผด. รวมทั้งสถาบันทาง 
การแพทย์และสถานบริการสาธารณสุขอื่น ๆ ในเขตจังหวัดที่รับผิดชอบ

3.1.2.5 ให้การสนับด้านวัสดุ ครุภัณฑ์ เวชภัณฑ ์ แก่โรงพยาบาล 
และสถานบริการสาธารณสุขอื่นๆ ในเขตรับผิดชอบ ตามที่ระเบียบของทางราชการจะเอื้ออำนวย

3.1.2.6 ให้การสนับสนุนด้านซ่อมแซมเครื่องมือ เครื่องใช ้ ครุภ ัณฑ์ 
ทางการแพทย์ แก่โรงพยาบาลและสถานบริการสาธารณสุขอื่นๆ ในเขตรับผิดชอบ

3.1.2.7 ศึกษาค้นคว้า วิจัย เพื่อให้ม ีพ ัฒนาการทางวิชาการในด้าน  
การแพทย์และเทคนิคต่าง ๆ ที่เก ี่ยวข้องกับการรักษาพยาบาล

3.1.2.8 ดำเน ินงานด้านการศึกษาและ!เกอบรมแก่แพทย์ พยาบาล 
และเจ้าหน้าที่สาธารณสุขทุกระดับ รวมทั้งการจัดห้องสมุดให้มีดำรำและเอกสารทางวิชาการให  ้
เพียงพอแก่การสนับสนุนโรงพยาบาลต่าง ๆ ด้วย
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3 .1 .2 .9  รวบรวมสถิต ิข ้อม ูลต ่างๆ และจัดทำเป ็นรายงานเสนอ  
ศูนย์ข้อมูลข่าวสารสาธารณสุขจังหวัดและศูนย์ข้อมูลข่าวสารสาธารณสุขกลาง

3.1.2.10 สนับสนุนและนิเทศงานโรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาล 
ชุมชน และสถานบริการสาธารณสุขอื่นๆ ในจังหวัดที่รับผิดชอบทางวิชาการ ด้านการรักษา 
พยาบาลและอื่นๆ รวมทั่งสนับสนุนงานสาธารณสุขมูลฐาน

3.2 โรงพยาบาลทั่วไป

โรงพ ยาบาลท ั่วไปอย ู่ใน การสน ับสน ุน ของกองโรงพ ยาบาลภ ูม ิภาค  
มีจำนวนเต ียงรับผู้ป ่วยต ั้งแต ่ 150-500 เตียงขึ้นไป ม ีผ ู้อำนวยการโรงพยาบาล (แพทย์) 
เป ็นหัวหน้าโรงพยาบาล สามารถให้การรักษาโรคในระดับกลางได้ (สำนักงานปลัดกระทรวง 
สาธารณสุข, 2525)

3.2.1 ลักษณะและคุณสมบัต ิของโรงพยาบาลทั่วไป สำนักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข (2525) กำหนดไว้ว่า โรงพยาบาลทั่วไปเป็นโรงพยาบาลที่ให ับริการแก่ 
ประชาชนในเขตเมืองและชนบทถัดจากโรงพยาบาลชุมชน ที่ตั้ง ต ั้งอยู่ในเขตอำเภอเมืองหรือ 
อำเภอขนาดใหญ่ที่ม ีความสำคัญด้านเศรษฐกิจบัดเทียมหรือมากว่าอำเภอเมือง ลักษณะงานและ 
ขีดความสามารถ 1) งานส่งเสริมสุขภาพและป้องถันโรค มีประมาณ 25% ของงานทั้งหมด 
ดำเนินการร่วมกับ สสจ. สสอ. เทศบาล ในงานสาธารณสุขพื้นฐาน และสสม. ในเขตอำเภอที่ 
เป็นที่ตั้งของโรงพยาบาลที่ไม่มีสถานบริการอื่นใดรับผิดชอบ ส่งเสริมสนับสนุนงานสาธารณสุข 
พื้นฐานของระดับตำบลและหมู่บ้าน 2) งานด้านรักษาพยาบาล โรคทั่วไปในระดับสูงขึ้น โดย 
มีความจำถัดในสาขาเฉพาะโรค 3) งานศึกษาแกอบรมให้แก่เจ้าหน้าที่สาธารณสุขประเภทต่าง ๆ 
ได ้แก ่ น ักศึกษาสาขาวิชาเภสัชกรรม ทันตกรรม แพทย์?เกหัด น ักศ ึกษาวิทยาลัยพยาบาล  
นักศึกษาวิทยาลัยสาธารณสุข นักเรียนวิทยาลัยการสาธารณสุข เจ้าหน้าที่สาธารณสุขระดับ 
ต ่างๆ 4) งานด้านวิจัย ได้แก่ Clinical research , Health service research ความสามารถของ 
แพทย์ประจำโรงพยาบาล มีความรู้ความสามารถในทุกสาขาวิชาหลักคือ ศัลยกรรม อายุรกรรม 
สูติ-นรีเวชกรรม และในสาขาวิชาที่จำเป็นบางสาขา คือ ศัลยกรรมกระดูก ตา หู คอ จมูก 
ศัลยกรรมประสาท และเวชศาสตร์ชุมชน

3.2.2 หน้าที่ความรับผิดชอบของโรงพยาบาลทั่วไป
3.2.2.1 ให ้บริการตรวจวิน ิจฉ ัยโรค การร ักษาพยาบาลโรคตาม  

สาขาวิชาทางการแพทย์ที่จำเป็นและพื้นฟูสภาพ ทั้งประเภทผู้ป ่วยภายนอกและผู้ป ่วยภายในที่ 
ม าร ับ การร ักษ าท ั้งท างกายยและท างจ ิต  รวมท ั้งร ่วมม ือใน การร ักษ าพ ยาบ าลแบ บห น ่วย  
สาธารณสุขเคลื่อนที่ และรักษาพยาบาลในท้องที่ห ่างไกลทางวิทยุ
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3 .2 .2 .2  ให ้บ ร ิก ารส ่ง เส ร ิม ส ุข ภ าพ  ไ ด ้แ ก ่อ น า ม ัย แ ม ่แ ล ะ เด ็ก  

วางแผนครอบครัว การโภชนาการ การสุขศึกษา การอนามัยผ ู้ส ูงอาย ุ การป ้องก ันและร ักษา 

ผ ู้ต ิดยาเสพต ิด การส ังคมสงเคราะห ์ รวมท ั้งให ้บร ิการควบค ุมป ้องก ันโรคต ิดต ่อต ่างๆ สร้างเสริม 

ภ ูม ิค ุ้มก ันโรคและการส ุขาภ ิบาล ตามแผนงานและนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขและจ ังหวัด 

แก ่ผ ู้ป ่วยและญ าต ิผ ู้ป ่วยในโรงพยาบาล และแก ่ประชาซนในเขตอำเภอท ี่ต ั้งของโรงพยาบาลท ี่ 

ไม ่ม ีสถานบริการอ ื่นใดรับผ ิดชอบ

3.2.2.3 ให ้บร ิการช ันส ูตรสาธารณ สุขท ั้งในโรงพยาบาล และแก่ 

หน ่วยบริการสาธารณสุขท ุกแห ่งภายในจังหวัด

3.2.2.4 จ ัดดำเน ินการตามระบบร ับ-ส ่งผ ู้ป ่วย เพ ื่อตรวจหรือร ักษา 

ต ่อให ้ม ีประส ิทธ ิภาพ ระหว ่าง รพศ. รพซ. รวมท ั้งสถาบ ันทางการแพทย ์และสถานบร ิการ 

สาธารณสุขอ ื่นๆในเขตจังหวัด

3.2 .2 .5  ให ้การสน ับสน ุนด ้านว ัสด ุ ค ร ุก ัณ ฑ ์ เวช ก ัณ ฑ ์ แก่ 

โรงพ ย าบ าล ช ุม ช น แ ล ะส ถ าน บ ร ิก ารส าธารณ ส ุข อ ื่น ๆ  ต าม ท ี่ร ะ เบ ีย บ ข อ งท างราช ก ารจะ 

เอ ื้ออำนวย

3 .2 .2 .6  รว บ ร ว ม ข 'อ ม ูล ต ่า ง ๆ  แ ล ะจ ัด ท ำ เป ็น ร า ย ง า น เส น อ  

ศูนย์ข ้อมูลข ่าวสารสาธารณสุขจังหวัดและศ ูนย ์ข ้อม ูลข ่าวสารสาธารณสุขกลาง

3.2.2.7 ศ ึกษาค ้นคว้า วิจัย งานด้านการแพทย์และสาธารณสุข

ชุมชน

3.2 .2 .8  ส น ับ ส น ุน แ ล ะน ิเท ศ งา น โรงพ ย าบ า ล ช ุม ช น แ ล ะส ถ าน  

บริการสารสาธารณสุขอ ื่นๆ ในจังหวัดท ี่ร ับผิดชอบ ทางวิชาการ ด ้านการรักษาพยาบาล และ 

อ ื่น ๆ  รวมท ั้งสน ับสน ุนงานสาธารณสุขม ูลฐาน

3.2.2.9 ดำเน ินงานด ้านการศ ึกษาและ!๒ อบรม

3.2.2.9.1 โรงพยาบาลขนาด 250-500 เตียง ให ้การศ ึกษา 

อบ รม เจ ้าห น ้าท ี่ท างก ารแ พ ท ย ์แ ละก ารส าธารณ ส ุข ใน ระด ับ อ ุด ม ศ ึก ษ าห ล ังป ร ิญ ญ า เช ่น 

น ักศ ึกษาแพทย ์ น ักศ ึกษาพยาบาล แพทย์!เกห ัด แพทย์ประจำบ ้าน ว ิส ัญ ญ ีแพทย ์ เจ ้าหน้าที่ 

เภสัชกรรม เจ้าหน้าที่ช ันสูตรโรค และผ ู้ช ่วยท ันตแพทย์

3.2.2.9.2 โรงพยาบาล 150 - 250 เตียง ให ้การอบรม 

เจ ้าหน้าที่สาธารณสุข และอาสาสมัครสาธารณสุข ตามแผนงานของกระทรวงสาธารณสุขและ 

สำน ักงานสาธารณ ส ุขจ ังหว ัด  และใช ้เป ็น สถานท ี่!เกปฏ ิบ ัต ิงาน สมท บห ล ักส ูตรศ ึกษ า/อบรม 

เจ ้าหน ้าท ี่ด ้านการแพทย ์
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4. การจัดการทรัพยากรมนุษย์ในโรงพยาบาลที่เข้าร่วมโครงการพัฒนาคุณภาพ

การจ ัดการค ุณภาพท ั้งองค ์การท ี่ประสบความสำเร ็จ ประการสำค ัญ คือ จะต้อง 

ม ีการจ ัดการพ ัฒนาทร ัพยากรมน ุษย ์ ซ ึ่งในโรงพยาบาลที่เข ้าร่วมโครงการพัฒนาคุณภาพ มีขั้น 

ตอนในการดำเน ินงานด ังต ่อไปน ี้

4.1 ขั้นตอนการดำเนินงานเพื่อให้เกิดผลในการจัดการทรัพยากรมนุษ!]ใน 

โรงพยาบาลร ัฐ ประกอบด ้วย (ชาตรี บานชื่น, 2541)

1 . เร ิ่มจากการเช ิญ ผ ู้เช ี่ย วช าญ ด ้าน การจ ัดการค ุณ ภ าพ ท ั้งองค ์ก าร  

(TQM) และว ิทยากรสถาบ ันวิจ ัยระบบสาธารณสุข นำโดยนายแพทย์ อน ุว ัฒน ์ ค ุภช ุต ิก ุล

มาให ้ความรู้เบ ื้องต ้นแก ่ผ ู้บร ิหารระด ับส ูงและระด ับกลางของโรงพยาบาล จากน ั้น ก ิจกรรมแรก 

ท ี่ผ ู้บร ิหารระด ับส ูงและระด ับกลางทำร ่วมก ัน คือ การสร้างว ิส ัยท ัศน ์ร ่วมก ัน (Common vision) 

เพ ื่อกำหนดท ิศทางของโรงพยาบาลในอนาคตร ่วมก ัน  โดยการจ ัดส ัมมนาผ ู้บร ิหาร ห ้วหน ้า 

กล ุ่มงาน ห ัวหน้าฝ ่าย 1 ห ัวหน ้าต ึก ห ัวหน้างาน แพทย ์ ท ันตแพทย ์ เภสัชกร โดยใช้กระบวน 

การ AIC (Appreciation-Influence-Control)

กระบวนการ AIC (Appreciation-Influence-Control) เป ีนว ิธ ี 

การและเทคน ิคในการเอาคนท ี่จะทำงานร ่วมก ันท ั้งหมดในระบบ เข ้ามาประช ุม เช ิงปฏ ิบ ัต ิการ 

(workshop) จะดำเน ินการใน 3 ข ั้นตอน คือ

ขั้นที่ 1 A (Appreciation) คือ การทำให้ท ุกคนให้ 

การยอมร ับและช ื่นชมคนอ ื่น โดยไม ่ร ู้ส ึกห ร ือแสดงกรต ่อต ้านหร ือว ิพ ากษ ์ว ิจารณ ์ ท ุกคนจะม ี 

โอกาสแสดงออกอย ่างท ัด เท ียมก ัน  โดยใช้ข ้อเท ็จจริง เหตุผล และความร ู้ส ึกตามท ี่เป ็นจร ิง 

เม ื่อบ ุคคลไต ้ร ับการยอมรับจากคนอื่น  จะทำให ้ม ีความรู้ส ึกท ี่ด ี ม ีความอบอ ุ่นและเก ิดพล ังร ่วม 

ในที่ประช ุม ในขั้นนี้จะเป็นการใช้เงินตรา (imagination) ช ่วยให ้เก ิดว ิส ัยท ัศน ์ (vision) และเม ื่อ 

นำว ิส ัยท ัศน ์ของแต ่ละคนมารวมก ันกลายเป ็นว ิส ัยท ัศน ์ร ่วม (Shared vision) หร ืออ ุดมการณ ์ร ่วม 

(shared Ideal) ซึ่งได้แก่ ส ิ่งท ี่ม ุ่งปรารถนาอย ่างส ูงส ุดร ่วมก ัน

ขั้นที่ 2 I (Influence) คือ การใช ้ความคิดริเร ิ่ม 

สร ้างสรรค ์ท ี่แต ่ละคนม ีอย ู่มาช ่วยก ันกำหนดวิธ ีการหรือย ุทธศาสตร์ ท ี่จะบรรล ุว ิส ัยท ัศน ์ร ่วมน ั้น

ขั้นที่ 3 c  (Control) คือ การนำวิธ ีการสำคัญมา 

กำหนดเป ็นแผนปฏ ิบ ัต ิการ (Action Plan) กำหนดเป ้าหมาย ว ิธ ีการหร ือข ั้นตอนการปฏ ิบ ัต ิ 

กำหนดเวลา ผ ู้ร ับผ ิดชอบ และงบประมาณ การร ่วมก ันค ิดแผนปฏ ิบ ัต ิการเป ็นการกำหนด 

ข ้อผ ูกพ ัน (Commitment) ให้ตนเอง เพ ื่อควบค ุม (Control) ให ้เก ิดการกระทำอ ันจะนำไปส ู่ 

การบรรล ุเป ้าหมายร ่วมก ัน  รวมถ ึงการกำหนดข ้อผ ูกพ ันเฉพาะต ัว (Personal commitment) 

ไต ้อ ีกด ้วย
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กระบวนการ A ie  จะสร้างพลังสร ้างข ึ้นเม ื่อฝายต่าง ๆ เข้ามา 

ท ำก ิจก รรม ร ่วม ก ัน ด ้วย ค วาม ร ัก ค วาม เม ต ต า  เป ็นการพ ัฒ นาทางจ ิตว ิญ ญ าณ  (Spiritual 

development) เก ิดการเร ียนรู้ร ่วมก ันจากการทำงาน (Interactive learning through action) 

จ ึงจะทำให ้การพ ัฒนาเก ิดความสำเร ็จ

ภายหลังจากการร่วมทำกิจกรรม AIC จะไดว ิส ัยท ัศน ์ร ่วมของ 

โรงพยาบาล ว ิส ัยท ัศน ์ คือ ภาพอนาคตท ี่ด ีกว ่าท ี่เป ็นอย ู่ในป ัจจ ุบ ัน (ประวิฑย์ จงว ิศาล, 2539) 

วิส ัยท ัศน ์'ท ี่ด ี ควรม ีค ุณ สมบ ัต ิ 5 ประการ คือ ม ีม ุมมองแห ่งอนาคต (Future perspective) ร ิเร ิ่ม  

โดยผู้นำ (Leader Initiated) ผ ู้ตามม ีส ่วนร่วมค ิดและให ้การสน ับสน ุน (Shared & Supported) 

ม ีสาระครอบคล ุมถ ้วยและช ัดเจน (Comprehensive & Clear) และให ้ความหวังและพลังดลใจ 

(Positive & Inspiring) (ว ีรพจน ์ ล ือประส ิทธ ิสก ุล, 2540)

2. แปรหลักการสู่ภาคปฏิบ ัต ิโดยผู้นำ

2.1 ในทางปฏ ิบ ัต ิเร ิ่มต ้นด ้วยการท ี่ผ ู้อำนวยการโรงพยาบาล จัดตั้ง 

คณะกรรมการพ ัฒนาค ุณภาพและคณะทำงาน

2.2 อบรมให ้ความรู้เก ี่ยวก ับ TQM แก ่กล ุ่มแกนนำและผ ู้บร ิหาร 

ระด ับกลาง เพ ื่อนำไปเผยแพร่แก ่ท ีมงาน

2.3 ช ักซ วน และจ ูงใจท ีมงานท ี่ได ้ร ับการเผยแพ ร ่ความร ู้ด ้งกล ่าว  

เข ้ามาร ่วมงานเป ็นกล ุ่มค ุณภาพงานนำร ่อง

2.4 กล ุ่มค ุณ ภาพ งานนำร ่องปฏ ิบ ัต ิงานด ้านการปร ับปร ุงค ุณ ภาพ  

บริการ ตลอดเวลาดำเน ินงานจะได ้ร ับการต ิดตามประเม ินผลสม ํ่าเสมอ

2 .5  เ ส น อ ผ ล ง า น ท ี ่ ก ล ุ ่ ม น ำ ร ่ อ ง ป ฏ ิ บ ั ต ิ จ น ป ร ะ ส บ ผ ล ส ำ เ ร ็ จ  

เพ ื่อถ ่าย ท อด ไป ย ังสม าช ิก อ ื่น ๆ  ภายในโรงพยาบาล และสนใจเข ้ามาร ่วมปฏ ิบ ัต ิในท ิศทาง 

เด ียวก ัน  โดยแกนนำจะขยายผลด ้วยการช ักชวนให ้ม ีการจ ัดต ั้งกล ุ่มค ุณ ภาพงานใหม ่ๆเพ ิ่มข ึ้น  

โดยปล ูกฝ ังว ิธ ีการพ ัฒ นาค ุณ ภาพงานได ้ถ ูกสอดแทรกเข ้าไปในการปฏ ิบ ัต ิงานอย ่างสม ํ่าแสมอ 

จนกระทั่งกลายเป ็นส่วนหนึ่งของงานประจำ

2.6 คณะกรรมการพ ัฒนาคุณภาพงาน เป ีดโอกาสให ้กล ุ่มค ุณภาพ 

งานเสนอผลงานเป ็นระยะๆ รวมถ ึงการต ิดตามผล พ ิจารณาให ้รางว ัลและความด ีความชอบเพ ื่อ 

สร ้างขว ัญและกำล ังใจเป ็นระยะๆ

กระบวนการดำเน ินงานการจัดการค ุณภาพทั้งองค ์การในหอผ ู้ป ่วย

1. การนำเทคนิค AIC มาใช ้ปฏ ิบ ัต ิในการดำเน ินงานในหอผู ้ป ่วย 

โดยให ้บ ุคลากรท ุกคน ใน ห อผ ู้ป ่วยท ี่จ ะทำงาน ร ่วมก ันท ั้งห มดในระบบห ร ือห น ่วยงาน  ต ั้งแต ่ 

ห ้วหน ้าหอผ ู้ป ่วย พยาบาลประจำการ พยาบาลเทคน ิค เจ ้าหน ้าท ี่พยาบาล พน ักงานผ ู้ช ่วยเหล ือ
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คนไข้ พน ักงานทำความสะอาด หรือล ูกจ ้างอ ื่น ๆ ที่มีล่"วนเกี่ยวข้อง มาประช ุมเช ิงปฏ ิบ ัต ิการ 

ร ่วมก ันโดยแบ่งช ั้นห ัวหน ้า ลูกน้อง ไม ่แบ ่งว ัยว ุฒ ิ ค ุณวุฒ ิหรือระดับซ ี ซ ึ่งการประช ุมดำเน ินการ 

ใน 3 ช ั้นตอนคือ

ชั้นที่1 A : Appreciation ในช้ันตอนน้ี ทุกคนมีโอกาสแสดงออก 

อย่างทัดเทียมกัน เกี่ยวกับสถานการณ์ปัจจุบันของหน่วยงาน และความเห็นเกี่ยวกับภาพฝันใน 

อนาคต ซ่ึงจะทำให้ทุกคนได้มีโอกาสใช้ท้ังข้อเท็จจริง เหตุผล และความรู้สึก ตลอดจนการแสดง 

ออกในลักษณะต่าง  ๆ ตามที่เปีนจริงโดยไม ่วิพากษ์วิจารณ์สิ่งที่คนอื่นให้ความเห็น แต่ละคน 

เคารพและเห็นคุณค่าในความคิดเห็นของคนอื่น ซึ่งการได้รับการยอมรับจะทำให้ผู้ปฏิบัติงานใน 

หอผู้ป่วยทุกคนมีความรู้สึกดี มีความสุข มีความอบอุ่นและเกิดพลังร่วม เกิดจินตนาการท่ีช่วยให้ 

เกิดวิสัยทัศน์ร่วมของหน่วยงาน โดยยึดถือความสอดคล้องกับวิสัยทัศน์ร่วมของโรงพยาบาล

ซึ่งเปีนเป้าหมายสูงสุดของโรงพยาบาล

ช้ันท่ี 2 I : Influence บุคลากรทุกคนร่วมเสนอข้อคิดเห็นเกี่ยวกับ 

วิธีการที่จะทำให้บรรลุวิสัยทัศน์ร่วมที่กำหนดขึ้นซึ่งจะสอดคล้องกับแผนกลยุทธ์ด้านคุณภาพ 

ของ โรงพยาบาล โดยเสนอวิธีการที่สามารถปฏิบัติได้ ในชั้นตอนนี้มีการแบ่งกลุ่มย่อยตามงาน 

หรือความถนัดมากขึ้น เมื่อทุกคนได้แสดงความคิดเห็นแล้วน่าวิธีที่เสนอแนะทั้งหมดจัด 

หมวดหมู,พิจารณาร่วมกันจนได้วิธีการสำคัญที่กลุ่มเห็นพ้องต้องกันว่าจะนำไปสู่ความสำเร์จ 

ตามที่กลุ่มต้องการ สมาชิกกลุ่มจะมีปฏิสัมพันธ์กัน รวมถึงการถกเถียงกันด้วย แต่กลุ่มก็ยังมี 

แนวโน้มที่จะรักษาความรักสามัคคไีว ้ด้วย

ชั้นที่ 3 c  : Control บ ุคลากรท ุกคนร ่วมก ันกำหนดแผนปฏ ิบ ัต ิการ 

(Action Plan) ถ ึงหล ักการและเหตุผล เป ้าหมาย ว ิธ ีการหร ือช ั้นตอนการปฏ ิบ ัต ิอย ่างละเอ ียด 

กำหนดระยะเวลา กำหนดผ ู้ร ับผ ิดชอบหล ักและร ่วมร ับผ ิดชอบ จำนวนและแหล ่งงบประมาณ  

และอ ื ่ นๆ  ในช ั้นตอนน ี้สมาช ิกแด,ล ะค น ม ีโอก าส เล ือก เป ัน ผ ู้ร ับ ผ ิด ช อ บ ด ้วย ค วาม ส ม ัค รใจ  

เป ็น ก ารก ำ ห น ด ข ้อ ผ ูก พ ัน ให ้ต น เอ ง เพ ื่อ ค ว บ ค ุม ใ ห ้เก ิด ก ารก ระท ำอ ัน จ ะน ำไ ป ส ู่ก ารบ ร รล ุ 

เป ้าหมายหรืออ ุดมการณ ์ร ่วมก ันของกลุ่มในท ี่ส ุด

จะเห ็นได้ว ่า เทคนิค AIC เป ็นแนวทางหน ึ่งท ี่จะก ่อให ้เก ิดการทำงาน 

ร ่วมก ันของบ ุคลากรในหอผ ู้ป ่วยอย ่างสร้างสรรค ์ และย ังเป ็นการพ ัฒนาความรู้ความสามารถหรือ 

เป ็นการด ึงศ ึกยภาพท ี่ม ีอย ู่ในค ัวบ ุคลากรแต ่ละคนมาใช ่ในการทำงานร ่วมก ันอย ่างม ีระบบ อันจะ 

ส ่งผลดีในการพัฒนางานร่วมกันต่อไป

2. ก ิจกรรมกลุ่มค ุณภาพ (Quality Control Circle : QCC/QC)
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ก ิจกรรมกล ุ่มค ุณ ภาพ  ห ร ือการป ร ับ ปร ุงค ุณ ภ าพ อย ่างต ่อ เน ื่อ ง  

( Continuous Quality Improvement : CQI) เป ็นเครืองม ือในการบริหารงาน (Management 

tools) หมายถึง กระบวนการจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ์อย ่างเป ็นระบบ (Systematic approach) 

โดยม ีปร ัชญาการบริหารแบบล่างข ึ้นบน (Bottom-up approach) คือ เน ้นการทำงานแบบม ี 

ส ่วนร่วม และในขณะเดียวกัน ผ ู้บร ิหารก ็ต ้องยอมรับแนวค ิดหรือแนวทางแกไขป ัญหาของระด ับ 

ล ่างอย ่างเป ็นเหต ุเป ็นผล (พิชัย ล ีพ ิพ ัฒน์ไพบูลย ์, 2536) ซ ึ่งการยอมรับจะทำให ้เก ิดบรรยากาศ 

ในการทำงานร่วมก ัน

ปรัชญาของ QC เป ็นการพยายามสร้างจ ิตสำนึกให ้บ ุคลากรแกัไข 

และวางระบบการทำงานด ้วยตน เอง ซ ึ่งปราศจากการช ี้นำจากผ ู้บร ิหาร โดยการผสมผสาน 

(Integration) หล ักว ิชาการต ่างๆ (Interdisciplinary) อย ่างเหมาะสมจนเก ิดพล ังในการปฏ ิบ ัต ิงาน 

ได้แก่ ทฤษฎ ีองค ์การและการจ ัดการ (Organization & Management) นโยบายและการวางแผน 

(Policy & Planning) หล ักพฤต ิกรรมศาสตร ์ (Behavior science) หล ักสถ ิต ิ (Statistic) และวิชา 

เศรษฐศาสตร ์ (Economic) เป ็นด้น

จะเห็นได้ว ่า QC เป ็นการปลูกฝ ังค ่าน ิยม (Values) และท ัศนคต ิท ี่ด ี 

ในการทำงาน ทำให ้เก ิดการเก ื้อหนุนและลดการน ินทาว่าร ้าย QC เป ็นกระบวนการวางแผนอีก 

ร ูปแบบหน ึ่ง กล่าวค ือ จะใช้วงจร PDCA (Plan Do Check Action) โดยก ่อนจะวางแผน 

กล ุ่มจะต ้องค ้นหาป ัญ หาว ่า อะไรบ ้างท ี่กล ุ่มสามารถทำเองได ้ ทำเป ็นกล ุ่ม ทำต ่อเน ื่อง และ 

ไม ่ช ัดต ่อนโยบายของหน ่วยงาน จากน ั้น พ ิจารณ าความสำค ัญของป ัญหาโดยใซ ้ว ิธ ีการเก ็บ 

ข ้อมูล (Management by facts) โดยเก ็บข ้อม ูลของป ัญหาแต ่ละป ัญหา อาจใชใบตรวจสอบ 

(Check sheet) แล ้วนำเสนอเป ็นกราฟ เพ ื่อให ้กล ุ่มสามารถอ่านและว ิเคราะห ์ได ้ท ันท ี เม ื่อได ้ 

ป ัญหาสำค ัญแล้ว กล ุ่มต ั้งห ัวข ้อเร ื่อง กำหนดเป ้าหมายการปร ับปร ุงเป ็นต ัวเลขท ี่สามารถว ัดได ้ 

จากน ั้น กล ุ่มจ ึงว ิเคราะห ์สาเหต ุ (Cause & Effect diagram) อาจใช ้แผนภ ูม ิก ้างปลาหรือแผนภูม ิ 

ความส ัมพ ันธ ์ (Relation diagram) หร ือแผนภ ูม ิต ้นไม ้ (Tree diagram) จนได ้เป ็นต ัวแบบเหต ุผล 

(Causal models) จากน ั้นกล ุ่มก ็จะระดมสมอง (Brainstroming method) เพ ื่อหาแนวทาง 

การปร ับปร ุงแก ้ไข  ก ่อนต ัดส ินใจเล ือกแนวทางใด  ต ้อ งท ำก ารว ิเค ราะห ์แ น วท างโด ย ใช ้ 

หล ักด ้นท ุน-ผลประโยชน ์ (Cost benefit) และเปร ียบเท ียบก ับเป ้าหมายท ี่กำหนดไว ้ แล้วจึงต ั้ง 

เป ็นมาตรฐานการปฏ ิบ ัต ิงานในเร ื่องน ั้นๆ

3. กิจกรรม 5 ส

5 ส เป ็นต ัวย ่อของ “ส” จำนวน 5 ตัว คือ สะสาง (SEIRI) สะดวก 

(SEITON) สะอาด ( SEISO) สุขลักษณะ ( SEIKETSU) และสร้างนิส ัย (SHISUKE) ซ่ึง
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การปฏ ิบ ัต ิก ิจกรรม 5 ส จะส ่งผลต่อผลผลิต ค ุณภาพ ต้นทุน การส ่งมอบ ความปลอดภ ัย และ 

ขวัญกำลังใจ หากส ิ่งต ่างๆด ังกล ่าวลดลง จะส่งผลให้กำไรลดลง และส ่งผลกระทบต ่อองค ์การ 

คือ โอกาสการแข่งข ันลดลง ความอย ู่รอดลดลง การขยายกิจการลดลง และไม ่สามารถเป ็นเล ิศ 

ในธ ุรก ิจไต ้ ส ่วนผลท ี่กระทบต ่อบ ุคคล คือ เง ินเด ือนและโบน ัส สว ัสด ิการและตำแหน ่งของ 

บ ุคลากรลดลง เม ื่อบ ุคลากรช ่วยก ันทำกิจกรรม 5 ส เพ ื่อปร ับปร ุงสถานท ี่ทำงานแล ้ว จะม ีส ่วน 

ช ่วยให ้ผลเส ียต ่างๆลดลง (ประวิฑย์ จงวิศาล, 2539) กิจกรรม 5 ส เป ็นพ ื้นฐานของการบริหาร 

และช ่วยส ่งเสร ิมก ิจกรรมอ ื่นๆอ ีกมากมาย เช่น ก ิจกรรมข้อเสนอแนะ ก ิจกรรมกล ุ่มค ุณ ภาพ 

TQM/CQI ISO 9000 การบริหารความเส ี่ยงภ ัย (Risk management) เป ็นต ้น (ว ีรพจน ์ 

ล ือประส ิฑธี้สก ุล, 2540)

4. ก ิจกรรมข้อเสนอแนะ (Suggestion system)

ก ิจกรรมข ้อเสนอแนะ คือ ระบบหรือกลไกท ี่กระต ุ้นและเช ื้อเช ิญ  

ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานให ้ม ีส ่วนร ่วม โดยการเสนอความค ิดเห ็นท ี่ม ีประโยชน ์ต ่อหน ่วยงาน เช่น ปรับปรุง 

สภาพการทำงาน เพ ิ่มประส ิทธ ิภาพ เพ ิ่มผลผลิต ลดค่าใช้จ่าย เป ็นต ้น ถ ้าความค ิดเห ็นของ 

ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานไต ้ร ับการยอมรับจากหน ่วยงาน ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานผ ู้น ั้นจะได ้ร ับการยกย่องชมเชย และ/ 

หร ือรางว ัลเป ็นการตอบแทน (ประว ิทย ์ จงวิศาล, 2539)

ว ัต ถ ุป ระส งค ์ข อ งก ิจ ก รรม ข ้อ เส น อ แ น ะ  คือ เป ิด โอ ก าส แ ล ะ  

พ ัฒ นาการม ีส ่วนร ่วมของบ ุคลากร พ ัฒนาความค ิดร ิเร ิ่มสร ้างสรรค ์ ส ื่อ ข ้อความจากผ ู้ปฏ ิบ ัต ิส ู่ 

ผ ู้บริหาร เพ ิ่มค ุณค ่าในด ัวผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงาน และปรับปรุงโรงพยาบาลให้ด ีช ื้น

ประโยชน์ของกิจกรรมข้อเสนอแนะ คือ 1) ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานได ้ร ับขวัญ  

กำลังใจ และความภาคภ ูม ิใจมากช ื้น  จากการมีส ่วนร่วม เพ ิ่มค ุณค่าให ้แก ่ตนเอง ม ีความร ู้ 

ความสามารถเพ ิ่มช ื้น  หน ่วยงานไต้นำแนวคิดท ี่ม ีประโยชน์มาใช ้ 2) ปร ับปร ุงสภาพแวดล ้อม 

และการปฏ ิบ ัต ิงานไต ้ด ีช ื้น 3) เพ ิ่มประส ิทธ ิภาพและประส ิทธ ิผล 4) เพ ิ่มค ุณ ภาพของงาน

5) ลดค่าใช้จ่าย 6) เพ ื่อความปลอดภ ัย

4.2 ความเหมือนและความแตกต่างในการจัดการทรัพยากรมนุษย์ใน

โรงพยาบาลที่เข้าร่วมและไม่เข้าร่วมโครงการพัฒนาคุณภาพ สรุปไต ้ด ้งน ี้ 

(อน ุว ัฒน ์ ศ ุภช ุต ิก ุล, 2542)

1. การมุ่งพ ัฒนาขีดความสามารถ เช่น การพ ัฒนาระบบบริการ

สาธารณสุข (พ.บ.ส.)

2. การม ุ่งสร ้างภาพล ักษณ ์ทางกายภาพและพฤต ิกรรมบร ิการ เช่น 

การปรับโฉมหน้า กิจกรรม 5 ส. 1 บริการด่านหน้า 1 พฤต ิกรรมบร ิการเป ็นเล ิศ
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3. การม ุ่งสร ้างท ีมงาน เช่น ก ิจกรรมกล ุ่มส ัมพ ันธ ์ 1 walk rally

4. การม ุ่งสร ้างระบบประก ันค ุณภาพ (Quality Assurance; QA) 

เช่น ISO 9000 ประก ันค ุณภาพการพยาบาล

5. ก ารม ุ่งพ ัฒ น าค ุณ ภ าพ อย ่างต ่อ เน ื่อ ง  (Continuous Quality 

Improvement ; CQI) โดยเน ้นการตอบสนองความต้องการของผ ู้ร ับบริการ

โรงพยาบาลท ี่เข ้าร ่วมและไม ่เข ้าร ่วมโครงการพ ัฒ นาค ุณ ภาพ ไต ้พ ัฒ นาตาม 

แนวทางท ี่ 1-3 มาแล้ว แต่โรงพยาบาลที่เข ้าร ่วมโครงการพ ัฒนาคุณภาพ กำลังอย ู่ในขั้นตอน 

ของการพ ัฒนาตามแนวทางท ี่ 4 และ 5 ซ ึ่งเป ีนห ัวใจของระบบคุณภาพ เพ ื่อเป ้าหมายในการไป 

ส ู่การร ับรองค ุณภาพโรงพยาบาล(Hospital Accreditation) และม ีผ ู้เช ี่ยวชาญต้านการจัดการ

ค ุณ ภาพ ท ั้งองค ์การและว ิท ยากรจากสถาบ ัน ว ิจ ัย ระบบ สาธารณ ส ุข ม าให ้ค วาม ร ู้เบ ื้อ งต ้น แก ' 

ผ ู้บร ิหารระด ับส ูง และระดับกลางของโรงพยาบาล

5. ความเป็นมาของรางวัลมัลคอล์มบอริดจ์ (The Malcolm Baldrige National Quality 

Award = MBNQA) อธิบายโดย (Ookland,1996; Hertz,1999) สร ุปสาระสำคัญไว้1ด ังน ี้

การจ ัดต ั้งรางว ัลม ัลคอล ์มบอริดจ ์ ช ึ่งเป ีนรางว ัลค ุณ ภาพแห ่งประเทศสหรัฐอเมร ิกาน ี้ 

เป ็นการสร ้างความร่วมม ือก ันระหว ่างภาคร ัฐบาลและเอกชนของประเทศสหรัฐอเมร ิกา ในรัฐสมัย 

ของประธานาธ ิบด ี Regan เม ื่อว ันท ี่ 20 ส ิงหาคม ค.ศ. 1987 ซ ึ่งรางว ัลน ี้จ ัดต ั้งข ึ้นตามกฎหมาย 

มหาชนเป ็นการแก ัใขเพ ิ่ม เต ิมกฎหมายของ Stevenson-Wydler และรางว ัลน ี้ต ั้งช ื่อตามอด ีต 

รัฐมนตรีว ่าการกระทรวงพาณ ิชย์ช ื่อ Malcolm Baldrige ซ ึ่งเป ็นน ักธ ุรก ิจท ี่ประสบความสำเร ็จ 

ท ี่ส ุดคน ห น ึ่ง  ท ี่ส ามารถแก ํไข ป ัญ ห าว ิกฤตท างการเง ิน ไต ้ใน ระยะเวลาส ั้น ๆ  และในช ่วงท ี่ 

Baldrige เป ็นร ัฐมนตรีว ่าการกระทรวงพาณ ิชย ์นเสม ัยประธานาธิบด ี Regan Baldrige เป ็นผู้ท ี่ 

ส ่งเสร ิมให ้ม ืการจ ัดต ั้งรางว ัลค ุณ ภาพด ีเด ่นแห ่งชาต ิน ี้ข ึ้น  แต ่หล ังจากการจ ัดต ั้งเสร ็จไปไม ่นาน
K  d  d A  ป ั VI c=l «1 a> /ะร VI a i cü Os

Baldrige ณ ส ิยช ีว ิต เนองจากเต ้ร ับอ ุบ ัต ิเหต ุ ต ้วยเหตุนรัฐบาล เน'ขณะนิน จ ังเต ้ต ้งช ีอรางว ัลตาม 

ชื่อของ Baldrige เพ ื่อเป ็นเก ียรต ิแก ่ร ัฐมนตร ีท ี่ม ีค ุณ ภาพและความสามารถน ี้ คือ Malcolm 

Baldrige National Quality Award (MBNQA)

ว ัตถ ุป ระสงค ็ใน การจ ัดต ั้งรางว ัลม ัลคอล ์มบ อร ิดจ ั
1 . เพ ื่อ ก ร ะ ต ุ้น แ ล ะ ส ่ง เส ร ิม ใ ห ้อ ง ค ์ก า ร ใ น ป ร ะ เท ศ ส ห ร ัฐ อ เม ร ิก า  

ไต ้ตระหน ักถ ึงความสำคัญในการพ ัฒนา ปรับปรุงค ุณภาพ และประส ิทธ ิภาพขององค ์การ ในอัน 

ท ี่จะเพ ิ่มข ีดความสามารถในการแช ่งข ้นในองค์การ และเพ ิ่มผลกำไรให้องค์การ

2 . เพ ื่อ ท ี่จ ะจ ัด ส ร ้างแ น วท างแ ล ะเก ณ ฑ ์ท ี่ส าม ารถ ป ระย ุก ต ์ใช ่ใต ้ก ับ  

วงการธุรก ิจ อ ุตสาหกรรม สถาบ ันการศ ึกษา สาธารณสุข องค์การของรัฐ และองค ์การอ ื่นๆใน
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อ ันท ี่จะประเม ินและว ัดผลค ุณ ภาพขององค ์การรวมถ ึงประเม ินความสำเร ็จในการพ ัฒ นาปร ับปร ุง 

องค์การ

3. เพ ื่อท ี่จะมอบรางว ัลเก ียรต ิยศ ให ้ก ับองค ์การท ี่ประสบความสำเร ็จใน

การพ ัฒนาคุณภาพขององค ์การโดยรวม ซ ึ่งหมายถึง ค ุณ ภาพของผล ิตก ัณ ฑ ์และบริการ

ค ุณภาพในการปฏ ิบ ัต ิงานขององค ์การ ความพึงพอใจของลูกค้า และด ้านอ ื่นๆท ี่ระบ ุไวในเกณ ฑ ์ 

การตรวจให้รางวัล ท ั้งน ี้เพ ื่อท ี่จะเป ีนต ัวอย ่างให ้ก ับองค ์การอ ื่นได ้ปฏ ิบ ัต ิตาม

4 .  เพ ื่อ ท ี่ร ว บ ร ว ม ข ้อ ม ูล ส ำ ห ร ับ อ งค ์ก า ร ใ น ป ร ะ เท ศ ส ห ร ัฐ อ เม ร ิก า ท ี่ 

ต ้องการจะเร ียนร ู้และศ ึกษาถ ึงแนวทาง ในการจ ัดการเพ ื่อค ุณภาพท ี่เย ี่ยม ท ั้งน ี้โดยการจ ัดเตรียม 

ฐ าน ข ้อ ม ูล แ ล ะส ารส น เท ศ ให ้พ ร ้อ ม โด ย เฉ พ าะเน ื้อ ห าท ี่เก ี่ย วข ้อ งก ับ ก ล ย ุท ธ ์แ ล ะแ น วท างท ี่ 

องค ์การได้ร ับรางวัล ประย ุกต ัใช ้ในการเปล ี่ยนแปลงองค์การและวัฒนธรรมของคนในองค์การได ้ 

เป ็นผลสำเร็จ

การจ ัดรางว ัลค ุณภาพดีเด ่นแห ่งชาต ิน ี้ (MBNQA) อยู่ในความรับผ ิดชอบของ 

NIST (National institute of standards and technology ) ในส ังก ัดของกระทรวงพาณ ิชย ์ โดย 

NIST ดำเน ินงานด ้านการว ิจ ัยและบริการต ่างๆเพ ื่อส ่งเสร ิม กระต ุ้นและช ่วยเหล ือให ้อ ุตสาหกรรม 

ของสหรัฐอเมริกา ม ีการพ ัฒนาอย่างต ่อเน ื่องโดยเน ้นการพ ัฒนาเทคโนโลยี การใช้เทคโนโลยี 

การสาธารณสุข และความปลอดภ ัยของประชาชน แต่ในปี ค .ศ.1991 (พ.ศ.2534) NIST

ได ้มอบหมายให ้ ASQC (American Society for Quality Control) เป ็นผ ู้ช ่วยดำเน ินงานบริหาร 

รางว ัลค ุณ ภาพน ี้ และม ีการปรับปรุง MBNQA อย่างต ่อเน ื่องจนกระท ั้ง ถ ึงป ี ค.ศ. 1999 ได้มี 

การปรับปรุงรางว ัลค ุณภาพด้านสาธารณสุขน ี้อ ีกครั้งหน ึ่ง

Hertz (1999) ได ้อธ ิบายถ ึงเกณ ฑ ์ MBNQA (1999) ใน Health Care Criteria for 

Performance Excellence ตังนี

1. ภาวะผู้นำ (Leadership)

2. การวางแผนกลย ุทธ ์ (Strategic planning)

3. ความพ ึงพอใจของล ูกค ้าและผ ู้ร ับบร ิการและการตลาด(Focus on 

patients, other customers and markets)

4. สารสนเทศและการวิเคราะห ์ (Information and analysis)

5. การจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ์ (Human resource management)

6. การบริหารกระบวนการ (Process Management)

7. การประเม ินผลล ัพธ ์ขององค ์การ (Organizational performance

results)
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ในงานว ิจ ัยน ี้ผ ูว ิจ ัย ศ ึกษาการจ ัดการทร ัพยากรมน ุษย ์ (Human resource 

management) ซ ึ่งเป ีนเกณฑ์ท ี่สำค ัญข ้อหน ึ่ง ใน 7 ข ้อดังกล่าว เน ื่องจากคนเป ีนทรัพยากร 

มน ุษย ์ท ี่ม ีบทบาทสำค ัญ ท ี่ส ุดในการดำเน ินงานให ้บรรล ุเป ้าหมาย ดังท ี่ พน ัส ห ันนาค ินฑร์ 

(2526) กล่าวไว้ว่า ถ ้าองค ์การม ีคนท ี่ม ีค ุณ ภาพแล ้วก ็จะสามารถควบค ุมและจ ัดการป ัจจ ัยด ้าน 

อ ื่น ๆ  ให ้ด ีตามไปด้วยแต่ในทางตรงก ันข ้ามหากองค ์การใดมีคนท ี่ขาดคุณภาพ แม ้นจะม ีป ัจจ ัย 

อย ่างอ ื่นสมบ ูรณ ์ด ี งาน ข ององค ์การน ั้น ก ็ยากท ี่จ ะสำเร ็จตาม เป ้าห มายอย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ  

เน ื่อ งจ าก ค น เป ็น ป ัจ จ ัย ท ี่ส ำ ค ัญ ท ี่ส ุด  จ ึงค วรพ ัฒ น าให ้ม ีค ุณ ภ าพ เห ม าะส ม  แล ะท ัน ต ่อ  

การเปล ี่ยนแปลงของระบบงานและว ิทยาการต ่างๆ ท ี่เจร ิญก ้าวหน ้าอย ู่ตลอดเวลา ซ ึ่งหากไม่ม ี 

การพ ัฒนาความร ู้ ความสามารถท ี่ท ันสม ัย จะทำให ้บ ุคคลน ั้นเป ็นคนล้าหลัง ในที่ส ุดก ็จะกลาย 

เป ็นคนท ี่ขาดค ุณภาพ ซ ึ่งจะเก ิดความเส ียหายต ่อบ ุคคลน ั้น  ต ่อองค์การ และต ่อประเทศชาต ิ 

ด้วย (ว ิลาส ส ิงห ์ว ิส ัย,2536)

ในงานว ิจ ัยน ี้ ได ้นำเสนอแนวค ิดการจ ัดการทร ัพยากรมน ุษย6ในกรอบแนวค ิด 

ของ MBNQA(1999) ซ ึ่งประกอบด ้วย 3 ด้าน ด ังน ี้

1. ระบบงาน

2. การศึกษา บกอบรม และพ ัฒนาบุคลากร

3. ความส ุขสมบ ูรณ ์และความพ ึงพอใจของพยาบาล

1. ระบบงาน

1.1 ความหมายของระบบงาน

อ ุดมร ัตน ์ สงวนคิริธรรม (2534) ให ้ความหมาย ระบบงาน หมายถ ึง 

การจ ัดระเบ ียบในการปฏ ิบ ัต ิงาน  โดยการนำงานต ่าง ๆ ท ี่เก ี่ยวข ้องก ันมารวมก ัน เพ ื่อให ้เก ิด  

อำนาจในการบริหารงาน และเป ็นศ ูนย ์อำนวยให ้งานดำเน ินไปตามเป ้าหมายท ี่วางไว ้

เอกชัย ก ี่ส ุขพ ันธ ์ (2538) ระบบงาน หมายถ ึง การพ ิจารณาภารกิจ 

หน ้าท ี่ต ่างๆ ซ ึ่งต ้องปฏ ิบ ัต ิท ั้งหมด แล ้วนำมาจ ัดกลุ่มภารก ิจ หร ือหน ้าท ี่พร ้อมท ั้งกำหนดบ ุคคล 

ขอบเขตหน ้าท ี่ในการปฏ ิบ ัต ิงาน และทร ัพยากรสน ับสน ุนในการปฏ ิบ ัต ิงาน ตลอดจนรูปแบบ 

การต ิดต ่อส ื่อสาร การประสานงาน เพ ื่อให ้บรรล ุตามเป ้าหมายหร ือว ัตถ ุประสงค ์ท ี่ด ้องการ

กุลยา ต ันต ิผลาช ีวะ (2539) กล ่าวถ ึง ระบบงานในหอผ ู้ป ่วย 

ห มายถ ึง  แบบแผนการดำเน ินงานในหอผ ู้ป ่วย  โดยห ัวห น ้าห อผ ู้ปวย เป ็น ผ ู้กำห นดข ึ้น ตาม  

ปรัชญาและนโยบายของฝ ่ายการพยาบาลและโรงพยาบาล ระบบงานท ี่ต ้องกำหนดเป ็นแบบแผน 

ประกอบด ้วย  การมอบหมายงาน การจัดระบบปฏิบ ัต ิงานประจำ ระเบ ียบปฏ ิบ ัต ิของผ ู้ว ิจ ัย
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การต ิดต ่อส ื่อสาร และการประสานงาน ระบบข ้อม ูลของหอผ ู้ป ่วย ระเบ ียบงาน เสม ียน และ 

งานแม ่บ ้าน

ส ุล ักษณ ์ ม ีช ูทร ัพย ์ (2539) กล่าวถึง การจัดองค์การหรือการจ ัด 

ร ูปงาน หมายถ ึง การจัดรูปโครงของการบริหารงาน โดยกำหนดอำนาจหน ้าท ี่ของหน ่วยงาน 

ย่อย หร ือของตำแหน ่งต ่างๆ ในหน่วยงานให้ช ัดเจน พร ้อมท ั้งกำหนดล ักษณ ะและว ิธ ีการต ิดต ่อ 

งาน ความส ัมพ ันธ ์ตามอำนาจหน ้าท ี่ตามลำด ับช ั้นลดหล ั่นก ันไป เพ ื่อให ้งานดำเน ินไปอย ่างม ี 

ระเบ ียบแบบแผน นอกจากน ี้ย ังรวมถ ึงการพ ิจารณาตรวจสอบและปร ับปร ุงการจ ัดหน ่วยงานให ้ 

ท ันต ่อเหต ุการณ ์ สอดคล ้องก ับสภาพแวดล ้อมและว ัตถ ุประสงค ์ของหน ่วยงานน ั้นๆด ้วย

ธงชัย ส ันต ิวงษ ์ (2540) กล่าวถึง ระบบงาน หมายถ ึง การจัด 

ระเบ ียบก ิจกรรมให ้เป ีนกล ุ่มก ้อนเข ้าร ูป  และการมอบหมายให ้บรรล ุผลสำเร ็จตามว ัตถ ุประสงค ์ 

ของงานท ี่ต ั้งไว ้ การจ ัดองค ์การจะเป ็นกระบวนการท ี่เก ี่ยวก ับการจ ัดระเบ ียบความร ับผ ิดชอบ 

ต่าง ๆ ท ั้งน ี้เพ ื่อให ้ท ุกคนต ่างฝ ่ายต ่างทราบว ่าใครต ้องทำอะไร และใครหรือก ิจกรรมใดต ้อง 

ส ัมพ ันธ ์ก ับฝ ่ายอ ื่น  ๆ อย่างไรบ้าง

Koontz and Weihrich (1988) ให ้ความหมาย ระบบงาน

หมายถ ึง การสร้างความรับผ ิดชอบให ้ก ับคน เป ็นการทำให ้การต ิดต ่อส ื่อสารสะดวกข ึ้น และทำ 

ให ้ค ุณภาพงานม ีประส ิทธ ิภาพด ีข ึ้น

ระบบงาน ในความหมายของ MBNQA (1999) กล ่าวถ ึง ว ิธ ีการ 

ออกแบบการทำงานขององค ์การ การจ ัดระบบค ่าตอบแทน และการยกย ่องซมเชยบ ุคลากร 

เพ ื่อทำให ้สามารถกระต ุ้น ให ้บ ุคลากรท ุกคนม ีความต ั้งใจในการทำงาน  ซ ึ่งม ีผลทำให ้งานม ี 

ประส ิทธ ิภาพและบรรล ุตามเป ้าหมาย

สรุป ระบบงาน หมายถึง การออกแบบงานซ ึ่งเป ็นการจ ัดระเบ ียบ 

ในการปฏ ิบ ัต ิงานเป ็นการกำหนดความส ัมพ ันธ ์ระหว ่างบ ุคคล อำนาจหน้าที่ ทร ัพยากร และ 

ระบบงานให ้สอดคล้อง ก ับสภาพแวดล ้อม ตามว ัตถ ุประสงค ์ท ี่กำหนดไว ้ และเอ ื้อต ่อการปฏ ิบ ัต ิ 

งานในหน่วยงานนั้น ๆ

1.2 หลักการจ ัดระบบงาน

การจ ัดระบบงานท ี่ด ีจะส ่งผลให ้การปฏ ิบ ัต ิงานประสบผลสำเร ็จตาม 

จ ุดม ุ่งหมาย หล ักการจ ัดระบบงานโดยท ั้วไปม ีหล ักการต ้งน ี้ 1) กำหนดเป ้าหมาย 2) กำหนด 

ภารก ิจหร ือหน ้าท ี่ท ี่ต ้องปฏ ิบ ัต ิ 3) กำหนดความชำนาญเฉพาะอย่างของบ ุคคล 4) กำหนด 

อำนาจหน ้าท ี่และความรับผ ิดชอบ 5) กำหนดสายการบังค ับบ ัญชา 6) การจัดสรรทรัพยากรใน 

การปฏ ิบ ัต ิงาน (เอกชัย ก ี่ส ุขพันธ์, 2538)
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ส ุล ักษณ ์ มีช ู'ทรัพย์ (2539) อธ ิบายหล ักการจ ัดระบบงานไว ้ด ังน ี้ 

1) ย ึดจ ุดม ุ่งหมายของงานเป ็นหล ัก 2) ย ึดกระบวนการของงานเป ็นหลัก 3) ย ึดเขตหรือพ ื้นท ี่

4) ย ึดเวลา 5) ยึดผู้ใช้บริการ 6) ย ึดถ ือความคล้ายคลึง

การจ ัดระบบงานตามหลัก OSSCAR ลักษณะสำค ัญของการจัด 

ระบบงาน ประกอบด ้วย(ส ุล ักษณ ์ มีช ู,ทรัพย์, 2539)

1) กำหนดว ัตถ ุประสงค ์ (Objective) อย ่างแน ่ช ัดเพ ื่อเป ็นหล ัก

ในการจัดองค์การ

2 ) ก ำ ห น ด ข อ บ เ ข ต ข อ ง ง า น ต า ม ล ั ก ษ ณ ะ เ ฉ พ า ะ  

(Specialization) เพ ื่อสะดวกแก ่การมอบหมายงานให ้เหมาะสมก ับความสามารถของบ ุคลากร 

และป ้องก ันความซ ํ้าซ ้อนต ่าง ๆ

3) กำหนดช่วงการบังค ับบ ัญชา (Span of Control) หมายถ ึง 

จำนวนผ ู้ใต ้บ ังค ับบ ัญชาท ี่ผ ู้บ ังค ับบ ัญชาคนหนึ่ง ๆ จะสามารถควบค ุมได ้อย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ 

ท ี่ส ุด โดยคำน ึงถ ึงล ักษณะงาน มาตรฐาน ความ1ซํ้า1ซ้อน ความสามารถของผ ู้บ ังค ับบ ัญชา 

ล ักษณะและสถานการณ ์ขององค ์การ

4) การจัดสายการบังค ับบ ัญชา (Chain of Command) แสดง 

ให ้เห ็น ถ ึงค วามส ัมพ ัน ธ ์ต าม ลำด ับข ั้น  ระห ว ่างผ ู้บ ังค ับบ ัญ ช าและผ ู้ใต ้บ ังค ับบ ัญ ช าใน แต ่ละ 

องค ์การในด้านการส ื่อสารอำนาจหน ้าท ี่และความรับผ ิดชอบท ี่ลดหลั่นก ัน

5) อำนาจหน้าที่ (Authority) ซ ึ่งเผลเก ิดจากความรับผ ิดชอบ 

และม ีล ักษณ ะเป ็นส ิทธ ิ (Right) ได้แก่ ส ิทธิในการวิน ิจฉ ัยสั่งการ ส ิทธิในการบริหารงาน และ 

ส ิทธิในการบังค ับบัญชา

6) ความรับผ ิดชอบ (Responsibility) หมายถ ึง พ ันธะผ ูกพ ัน  

ท ี่จะปฏ ิบ ัต ิหน ้าท ี่ตามท ี่ได ้ร ับมอบหมายให ้สำเร ็จล ุล ่วงตามว ัตถ ุประสงค ์ท ี่กำหนดไว ้ ซ ึ่งเก ี่ยวก ับ 

ว ัตถ ุประสงค ์ (Objective) หน ้าท ี่การงาน (Function) และภาระผ ูกพ ัน (obligation) ซ ึ่งเก ิดข ึ้น 

เม ื่อได ้ร ับตำแหน ่งน ั้น  ๆ

1.3 ข ั้นตอนการจัดระบบงาน

อ ุดมร ัตน ์ สงวนคิริธรรม (2534) ได ้กล ่าวถ ึงข ั้นตอนสำคัญใน 

การจ ัดระบบงานทางการพยาบาลไว ้4 ข ั้นตอน ซ ึ่งสรุปได ้ด ังน ี้

ข ั้นตอนที่ 1 จ ัดทำโครงสร้างขององค ์การพยาบาล (Set up 

structure) เพ ื่อแบ ่งงานและสร ้างขอบเขตการทำงานแต ่ละประเภทให ้สามารถทำได ้อย ่างม ี 

ประส ิทธ ิภาพส ูงส ุด
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ขั้นตอนที่ 2 พ ัฒนาวิธ ีการทำงาน (Developed procedures) 

เพราะว ิธ ีทำงานในหน ่วยงานจะส ัมพ ันธ ์ต ่อโครงสร ้างของหน ่วยงานท ี่ได ้จ ํโดทำเป ็นหล ักไว ้ก ่อน 

แล้ว

ขั้นตอนที่ 3 พ ิจารณาหลักเกณฑ ์ตามต ้องการ (Determined 

requirement) ในการปฏ ิบ ัต ิงานจำเป ็นต ้องพ ิจารณ าหล ักเกณ ฑ ์ต ่างๆ ท ี่จะต ้องใช ้ทร ัพยากร 

การจัดการให ้เป ็นไปตามโครงสร้างขององค ์การและวิธ ีทำงาน

ขั้นตอนที่ 4 กำหนดการใช้ทรัพยากร (Allocate resources) 

ท ี่จำเป ็นต ่อการบริหารงานและการปฏ ิบ ัต ิงานภายในองค ์การ

1.4 การจัดระบบงานในองค์การพยาบาล

การจ ัดระบบงานเป ็น เร ื่องสำค ัญ เร ื่องหน ึ่งของกระบวนการบร ิหาร 

เพราะการจ ัดระบบงานท ี่ด ีช ่วยให ้งานขององค ์การดำเน ินไปอย ่างราบร ื่น  ประส ิทธ ิภาพการจ ัด 

ระบบงานควรคำน ึงถ ึงแนวค ิดขององค ์การ คือ ว ัตถ ุประสงค ์ของการจ ัดระบบงาน หลักการจัด 

ระบบงาน องค ์ประกอบท ี่สำค ัญในการจ ัดระบบงาน ตลอดจนป ัจจ ัยท ี่ม ีอ ิทธ ิพลต ่อการจ ัดระบบ 

งาน ไต้แก่ ป ัจจ ัยภายในองค์การ เช่น ปรัชญา นโยบาย เป ้าหมาย ว ิธ ีดำเน ินงาน 

การออกแบบองค ์การ พฤต ิกรรมคน และกลุ่มคนภายในองค์การ ป ัจจ ัยภายนอกองค ์การ เช่น 

เทคโนโลยี ผู้ใช้บริการ พ ัฒนาการของวิชาชีพการพยาบาล การจ ัดระบบงานต ้องอาค ัยข ั้นตอน 

สำคัญ คือ 1) การวิเคราะห ์งาน 2) การกำหนดโครงสร้างองค์การ 3) การกำหนด

ความสัมพ ันธ ์!,นองค ์การ และ 4) การกำหนดการพรรณนางานเพ ื่อจ ัดระเบ ียบงาน จ ัดกล ุ่มงาน 

กล ุ่มคนให ้สามารถปฏ ิบ ัต ิงานไต ้อย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ จ ึงจะทำให ้องค ์การพยาบาลเป ็นองค ์การ 

ส ุขภาพที่ให ้ค ุณค่าแก ่ส ังคมไต้อย ่างแท ้จริง (ยุพดี โสตถิพ ันธุ, 2539) ข ั้นตอนในการจัดระบบ 

งานแบ ่งเป ็น  4 ข ั้นด ังต ่อไปน ี้

1. การวิเคราะห ์งาน เป ็นกระบวนการแรกของการจ ัดระบบงาน 

เพ ื่อกำหนดก ิจกรรมของงาน หน ้าท ี่ความรับผ ิดชอบที่สำค ัญในงานนั้น ๆ แล ้วน ่ามาเข ียนเป ็น 

ลายล ักษณ ์อ ักษรท ี่เร ียกว ่าการพรรณนางาน เพ ื่อเป ็นเกณฑ ์ในการประเม ินค ่างาน เพ ื่อนำไปส ู่ 

การค ัดเล ือกบ ุคลากร พ ัฒนางาน เพ ื่อการค ัดเล ือกบ ุคคล กำหนดงาน กิจกรรม ทร ัพยากร 

ตำแหน ่งงาน ค ุณสมบ ัต ิงานและคน นำผลการว ิเคราะห ์งานไปกำหนดเป ้าหมายของการประเม ิน 

ผลการปฏ ิบ ัต ิงานนำไปสู่การพ ัฒนา การเลื่อนขั้น การจ่ายค่าจ้าง การกำหนดตำแหน ่ง

โค ร งส ร ้า งอ งค ์ก า ร แ ล ะก า ร พ ร ร ณ น า ง า น ใ ห ้เก ิด ค ว า ม ส อ ด ค ล ้อ ง  ม ีแรงจ ูงใจให ้คน เก ิด  

ความพึงพอใจในงานที่ทำ

การออกแบบงาน เป ็นแนวค ิดท ี่เก ี่ยวข ้องก ับการทำงานให ้ 

ง ่ายข ึ้น โดยกำหนดรายละเอ ียดว่าจะต ้องทำอะไรบ ้าง ทำอย่างไร และกำหนดวิธ ีการท ี่ทำงาน
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น ั้น ม ีค ่าท ้า ท าย ค วาม ส าม ารถ  เป ็น ท ี่น ่าสน ใจและสร ้างค วามพ ึงพ อใจให ้แก ,ผ ู้ป ฏ ิบ ัต ิงาน  

(1993 Marriner and Tomey อ้างถึงใน สุมาลี จ ักรไพศาล 2541) การออกแบบงานเป็นสิ่งจำ 

เป ็นสำหรับว ิชาช ีพพยาบาลเพราะเทคโนโลยี และส ิ่งแวดล ้อมเปล ี่ยนแปลง ทำให้ต ้องพ ัฒนารูป 

แบบการให ้บร ิการพยาบาลหลากหลายข ึ้น การออกแบบงานเป ็นการปร ับเปล ี่ยนก ิจกรรมของคน 

ปร ับปรุงโครงสร้างของงาน การออกแบบงาน จำเป ็นต ้องใช ้ผลการว ิเคราะห ์งานมากำหนดวิธ ี 

การทำงาน เพื่อให้งานน่าสนใจท้าทาย และพ ัฒนาความสามารถของบ ุคลากร

เทคน ิคการออกแบบงาน แบ ่งออกเป ็น  3 ว ิธ ี คือ

1) การเปล ี่ยนแปลงงานในแนวนอน ประกอบด ้วย  

การขยายงาน ได้แก่ การขยายขอบเขตงานให้มากขึ้นสำหรับคน  ๆ เติม และตำแหน ่งเต ิม ทำให้ 

บ ุคลากรม ีท ักษะประสบการณ ์ และศ ักยภาพในงาน ใช้เวลาไต้เต ็มที่ การลดงาน เป ็นการลด 

ขอบเขตของงาน เอากิจกรรมของงานที่ยาก ๆ ออกจากเด ิม ทำให้งานง่ายขึ้น ประหย ัดเวลา 

และผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานม ีความพ ึงพอใจ และการปรับเปล ี่ยนงาน เป ็นการหม ุนเว ียนความร ับผ ิดชอบ 

ในหน ่วยงานท ี่แตกต ่างก ัน หรือหม ุนเว ียนงานท ี่ต ่างก ันภายในหน ่วยงานเด ิม เช่น ผล ัดเปล ี่ยน 

เป ็น ห ัวห น ้าท ีม ใน ห อผ ู้ป ่วย เด ียวก ัน  หร ือผล ัด เปล ี่ยน การปฏ ิบ ัต ิงาน ระห ว ่างคล ิน ิกวางแผน  

ครอบคร ัวก ับคล ิน ิกฝากครรภ ์

2) การเปลี่ยนแปลงงานในแนวดิ่ง เป ็นการเพ ิ่มหน ้าท ี่ 

และความร ับผ ิดชอบในแนวด ิ่งของสายการบ ังค ับบ ัญ ชาในโครงสร ้างขององค ์การ ใช ้หล ักการ 

รวมข ึ้น งาน เป ็นงาน เด ียวก ัน  กำหนดงานแต ่ละงานให ้ม ีความส ัมพ ันธ ์เป ็นส ่วนหน ึ่งส ่วน เด ียว 

รวบรวมข ้อม ูลท ี่เก ี่ยวช ้องไว ้ด ้วยก ัน  การตอบสนองต้องการเก ิดท ้นท ีท ี่ทำงานสำเร ็จ ทำให้รู้ส ึก 

ไต ้ร ับการยกย ่อง ลดการควบคุมงาน เพิ่มอำนาจในการตัดสินใจ และเอกสิทธ ึ๋'ตามขอบเขต 

ของงานท ี่ทำให ้เก ิดความสำเร ็จส ่วนบ ุคคล และเก ิดความก้าวหน้าในงาน มอบหมายงานท ี่ยาก 

ขึ้น และมอบหมายงานเฉพาะอย ่าง เฉพาะคน ทำให ้ความเช ี่ยวชาญเฉพาะสาขามากขึ้น และ 

ม ีความก้าวหน ้าในงาน

3) การทำงานเป ็นคณะบ ุคคลหร ือกล ุ่ม เช่น คณะ 

กรรมการเป ิดโอกาสให ้สมาช ิกกล ุ่มม ีอ ิสระในการกำหนดวัตถ ุประสงค ์ ว ิธ ีการทำงาน ว่าจะทำ 

เม ื่อไร อย่างไร

ในวิชาชีพพยาบาล ไต ้ม ีการนำเทคน ิคการออกแบบงานมาใช ้อย ่าง 

กว้างขวาง เพราะเช ื่อว่าเป ็นการจูงใจพยาบาล ให้เก ิดความพึงพอใจในงาน ทำให้ลดอัตรา 

การขาดงาน  และก ารลาออกจากงาน  โด ย ก ำห น ดร ูป แบ บก ารพ ยาบาลให ้ต อบ สน องต ่อ  

การออกแบบงาน เช่น ระบบพยาบาลเจ ้าของใช ้ การทำงานเป ็นท ีม การใช ้คณะกรรมการ 

บริหารงานในเร ื่องเร ่งต ่วน เป ็นต ้น ด ังน ั้นการออกแบบงาน จ ึงม ีความจำเป ็นสำหรับว ิชาช ีพ

พยาบาล
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2. การกำหนดโครงสร้างองค์การ โครงสร้างองค ์การแสดงถ ึง

นโยบายสายการบ ังค ับบ ัญชา ขอบข่ายการบังค ับบัญชา การมอบหมายงาน การกำหนดอำนาจ 

หน ้าท ี่ความร ับผ ิดชอบ การติดต ่อส ื่อสาร ระด ับการบริหารงาน และเอกภาพในการบ ังค ับ

บ ัญชา ซ ึ่งสม าช ิก ท ุก ค น จะต ้อ งป ฏ ิบ ัต ิต าม และโค รงสร ้างท ี่เห ม าะสม จะต ้อ งสน ับ สน ุน ให ้ม ี 

การพ ัฒนาการของวิชาช ีพพยาบาลด้วย

โครงสร ้างข ององค ์การต ่างๆ  จ ะป ระก อบ ด ้วยโค รงสร ้างท ี่เป ็น  

แบบแผน (Formal structure) ซ ึ่งเข ียนไว้อย ่างซ ัดเจน และโครงสร ้างท ี่ไม ่เป ็นแบบแผน 

(Informal structure) ซ ่อนเร้นอยู่ ผ ู้บร ิหารการพยาบาลจะต ้องศึกษาให ้เข ้าใจและสามารถใช้ 

ประโยชน์ของโครงสร้างท ั้งสองลักษณะได้อย่างด ี

3. ก ารก ำห น ด ค วาม ส ัม พ ัน ธ ์ใน อ งค ์ก ารพ ย าบ าล เพ ื่อ ระบ ุ 

ความส ัมพ ันธ ์พ ื้นฐานระหว ่างผ ู้บ ังค ับบ ัญ ชา และผ ู้ใต ้บ ังค ับบ ัญชาว ่าใครเป ็นผ ู้ร ับผ ิดชอบและม ี 

อำนาจหน้าท ี่ในการบังค ับบ ัญชาเรื่องอะไร แค ่ไหนในแต่ละหน่วยงานประกอบด้วย การกำหนด 

สายการบ ังค ับบ ัญชา ขอบเขตการบ ังค ับบ ัญชา การมอบอำนาจหน ้าท ี่ การต ิดต ่อส ื่อสาร

3.1 สายการบ ังค ับบ ัญ ชา แส ดงให ้เห ็น ค วาม ส ัม พ ัน ธ ์ 

ระหว ่างผ ู้บ ังค ับบ ัญชาและผ ู้ใต ้บ ังค ับบ ัญชา ช ี้ให ้ทราบถ ึงตำแหน ่งหน ้าท ี่ความร ับผ ิดชอบลดหลั่น 

ก ันลงมา อาจส ั้นหรือยาวก ็ได ้ แต ่ควรม ีล ักษณะช ัดเจนว่าใครเป ็นผ ู้ม ีอำนาจส ั่งงาน และสั่งไปยัง 

ผู้ใด ใครเป็นผู้ร ับ นอกจากน ี้สายการบ ังค ับบ ัญชาไม ่ควรก ้าวก ่ายก ันหรือซ ํ้าซ ้อนก ัน ไม ่ควรม ี 

ระด ับช ั้นมากเก ินไปเพราะไม ่สะดวกในการควบค ุมงาน

3.2 ขอบเขตการบ ังค ับบ ัญชา เป ็นการพ ิจารณากำหนด

จำนวนผ ู้ใต ้บ ังค ับบ ัญ ชาท ี่ผ ู้บ ังค ับบ ัญชาคนหน ึ่งๆ จะสามารถควบค ุมได ้อย ่างเหมาะสม แสดงว่า 

ผ ู้บ ังค ับ บ ัญ ช าม ีข อบ เข ต ความ ร ับผ ิด ช อบ แค ,ไห น เพ ีย งใด บ อก จำน วน ผ ู้ใต ้บ ังค ับ บ ัญ ช าแ ละ 

ห น ่วยงาน ท ี่ร ับผ ิดช อบ  ขอบเขตบ ังค ับบ ัญ ชาในหน ่วยงานการพยาบาลข ึ้นอย ู่ก ับขนาดของ 

โรงพยาบาลและจำนวนเต ียง ปกต ิแล ้วจะแบ ่งเป ็นงานการพยาบาลต ่าง ๆ เซ่น อายุรกรรม

ศัลยกรรม สูต ินรีเวชกรรม เป ็นด ้น แต ่ละงานม ีห ัวหน ้างานการพยาบาลประจำหร ือผ ู้ตรวจการ 

ประจำ ข ึ้นตรงต ่อห ัวหน ้ากล ุ่มงานการพยาบาล ก ัดมาเป ็นห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วย ภายในหอผ ู้ป ่วยม ี 

พยาบาลระด ับต ่างๆ เช่น พยาบาลวิชาชีพ พยาบาลเทคน ิค เจ ้าหน ้าท ี่พยาบาลและเสม ียน 

ประจำหอผ ู้ป ่วย เป ็นต ้น (ส ุล ักษณ ์ มีช ู,ทรัพย์, 2539)

3.3 การมอบอำนาจหน้าท ี่ เป ็นภาระสำค ัญประการหน ึ่งท ี่

ผ ู้บร ิห ารการพ ยาบาล ควรดำเน ินการเพ ื่อให ้เก ิดการกระจายอำนาจ พ ัฒ นาศ ักยภาพของ 

ผ ู้ใต ้บ ังค ับบ ัญชาเป ็นความผ ูกพ ันระหว่างผ ู้บ ังค ับบ ัญชาและผ ู้ใต ้บ ังค ับบ ัญชา 3 ประการ คือ 

ค วาม ร ับ ผ ิด ช อบ  อ ำน าจ ห น ้าท ี่แ ล ะพ ัน ธะผ ูก พ ัน  ก ารม อ บ อ ำน าจ ห น ้าท ี่ม ิใช ่เป ็น เพ ีย ง  

การมอบหมายงาน และช ี้แนะแนวทางเท ่าน ั้น แต ่เป ็นการมอบความรับผ ิดชอบและอำนาจ
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หน้าท ี่ให ้แก ่ผ ู้ใต ้บ ังค ับบัญชา และผ ู้ใต ้บ ังค ับบ ัญชาม ีพ ันธะผ ูกพ ันต ่องานท ี่จะต ้องรายงานผลแก ่ 

ผ ู้ใต ้บ ังคับบัญชา

3.4 การต ิดต ่อส ื่อสาร เป ็นศ ิลปในการบร ิหารงานเพ ื่อ  

แลกเปล ี่ยนความค ิดเห ็น  เสร ิมสร้างความเข ้าใจระหว่างค ันในทุกระด ับของสายการบ ังค ับบ ัญชา 

และเป ็นการกระต ุ้นบ ุคลากรให ้ปฏ ิบ ัต ิงานตามเป ้าหมายท ี่กำหนดไว ้ เพราะการต ิดต ่อส ื่อสารเป ็น  

ส ่วนหน ึ่งของความร ่วมม ือ และนำไปสู่การกำหนดความส ัมพ ันธ ์ระหว ่างอำนาจหน ้าท ี่ บ ุคคล 

เพ ื่อให ้เก ิดการประสานงาน เชื่อมโยง ว ิน ิจฉ ัยส ั่งการและดำเน ินงานของแต ่ละคนให ้สอดคล้อง 

ค ันในองค ์การพยาบาลม ีล ักษณ ะโครงสร ้างองค ์การแบบการทำงานเป ็นท ีม  จ ึงเป ็นโครงสร ้าง 

องค ์การแบบเมตร ิกซ ์ ม ีการกระจายอำนาจสูง โครงสร้างองค ์การแบน การต ิดต ่อส ื่อสารม ี 

ท ิศทางจากระด ับบนส ู่ระด ับล ่าง และจากระด ับล ่างส ู่ระด ับบน ม ีการส ื่อสารในแนวนอนทั้งท ีม 

เด ียวค ัน และระหว่างท ีม เพ ื่อร ่วมอภ ิปราย แก ้ป ัญหาให้แก ่ผ ู้ป ่วยในทีมของตน โครงสร้าง 

การต ิดต ่อส ื่อสารเป ็นแบบวงกลม และท ุกช ่องทางมากท ี่ส ุด แบบศ ูนย ์กลางวงล ้อและล ูกโซ ่ม ี 

น้อย เพราะข ้อม ูลผ ู้ป ่วยจะกระจายในสมาช ิกท ีมแต ่ละคนท ี่ร ับผ ิดชอบผ ู้ป ่วยน ั้น ๆ

4. การพรรณนางาน การพรรณนางานเป ็นเป ้าหมายของการ 

ประเม ินค ่างาน ม ีช ื่อเร ียกต่าง ๆ คัน เช่น คำบรรยายลักษณะงาน คำพรรณนาลักษณะงาน 

job description, performance level description, performance description, position 

description การพรรณนางานเป ็นข ้อความท ี่แสดงถ ึงค ุณสมบ ัต ิและล ักษณะของตำแหน ่งงาน

โดยการกำหนดหน ้าท ี่ความร ับผ ิดชอบของงาน รวมท ั้งค ุณสมบ ัต ิของคนท ี่สามารถทำงานใน

ตำแหน ่งน ั้นไต ้ โดยเข ียนในรูปพฤต ิกรรมท ี่คาดหวังและแตกต ่างค ันออกไปตามระด ับการศ ึกษา 

ของตำแหน ่งงานน ั้น ๆ เข ียนไวิในแบบฟอร์มพรรณนางานหรือแบบฟอร์มมาตรฐานอื่น ๆ เช่น 

กำหนดการพรรณนางานในรูปของกระบวนการพยาบาล เป ็นต ้น (ย ุพดี โสตถ ิพ ันธ ์, 2539)

การจัดระบบงานในหอผู้ป ่วย (กองพยาบาล, 2539) ม ีหลักใหญ่ ๆ

ด ังนี้ค ือ

1. กำหนดว ัตถ ุประสงค ์ การบริการผ ู้ป ่วย โดยพ ิจารณาถึง 

ความต ้องการของส ังคมและนโยบายของสถาบ ัน เช่น การให ้บริการในต้านการรักษาพยาบาล 

การศ ึกษา การวิจ ัย เป ็นต ้น

2 . ก ำห น ด ข อ บ เข ต ค วาม ร ับ ผ ิด ช อ บ แ ล ะแ ผ น ภ ูม ิก ารท ำงาน  

ของเจ ้าหน ้าท ี่ท ุกระด ับต ่างๆ เพ ื่อป ้องค ันการทำงานซํ้าซ ้อน และละเม ิดส ิทธ ิของงาน ควรมี 

การกำหนดว่าใครขึ้นอยู่ค ับผ ู้ใด ถ ้าม ีการรายงานสิ่งใดจะต้องรายงานคับใคร

3 . ก ำห น ด อ ัต ราก ำล ังแ ล ะป ระเภ ท ข องเจ ้าห น ้าท ี่แ ต ่ล ะระด ับ  

ซ ึ่งต ้องคำน ึงถ ึงจำนวนผ ู้ป ่วยท ี่ต ้องด ูแล ล ักษณะและสภาพของผ ู้ป ่วย เช่น ผ ู้ป ่วยหน ัก ผ ู้ป ่วย
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เรื้อรัง เป ็นต ้น การบริการ ความรู้ความสามารถและประสบการณ ์ของเจ ้าหน ้าท ี่ และอ ุปกรณ ์ 

เคร ื่องม ือเครื่องใช ้ และส ิ่งอำนวยความสะดวก

4 . ก าร ก ำห น ด ห น ้า ท ี่ร ับ ผ ิด ช อ บ แ ล ะล ัก ษ ณ ะงา น ท ี่ท ำ ข อ ง  

เจ ้าหน ้าท ี่ทางการพยาบาลท ุกระด ับ

5 . ก ำ ห น ด ก า ร ต ิด ต ่อ ส ื่อ ส า ร แ ล ะข ั้น ต อ น ก า ร ร า ย งา น ต ่า งๆ

อย่างละเอ ียด

6. ม ืค ู่ม ือปฏ ิบ ัต ิกรพยาบาลประจำหอผ ู้ป ่วยท ุกหน ่วยงาน เพื่อ 

ใช ้ค ้นคว้าเม ื่อม ืช ้อสงส ัย หรือป ัญหาเก ิดข ึ้นขณะปฏ ิบ ัต ิงาน

7. การวางแผนการให้การพยาบาล

8. ม ีนโยบายบริหารบุคคล เซ่น ระเบ ียบว ิน ัย ม ีความย ุต ิธรรม

เป ็นต ้น

9. จ ัดหาเครื่องมือเครื่องใช่ให ้พอเพ ียง กำหนดผ ู้ร ับผ ิดชอบ

10. การบันท ึกและการรายงาน ม ีบ ันท ึกและรายงานเก ี่ยวก ับ

การพยาบาลในบ ันท ึกอ ุบ ัต ิเหต ุ อ ุบ ัต ิการณ ์ มาตรฐานการบันทึก เป ็นต ้น

11. การเสริมความรู้ทางวิชาการ

12. การต ิดต ่อประสานงานก ับพยาบาลว ิชาช ีพ หรือเจ ้าหน ้าท ี่

อ ื่นในทึมสุขภาพ

ในงานวิจ ัยน ี้ไต ้นำแนวคิด MBNQA (1999) กำหนดหลักการจ ัด 

ระบบงาน (Work systems) โดยอธิบายถ ึงว ิธ ีการออกแบบการทำงานขององค ์การ การจัดระบบ 

ค ่าต อบ แท น  และการยกย ่องชมเชย เพ ื่อทำให ้สามารถกระต ุ้นให ้บ ุคลากรม ีความต ั้งใจใน 

การทำงาน ซึ่งจะทำให้งานบรรลุผลสำเร็จ และไต ้บ ุคลากรท ี่ม ีค ุณภาพ ควรค ่าแก ่การทำงาน 

ด ังน ี้

การออกแบบงาน (Work designs) ประกอบด ้วย

1.1 การจ ัดการและปร ับปร ุงระบบทำงานอย ่างต ่อเน ื่อง ให้เอ ื้อ 

ต ่อการวางแผนปฏ ิบ ัต ิงาน  และม ีความส ัมพ ันธ ์ก ับแผนพ ัฒ นาบ ุคลากร รวมท ั้งสน ับสน ุนให ้ 

บ ุคลากรม ีการสร ้างความค ิดร ิเร ิ่มสร ้างสรรค ์ และม ีความร ับผ ิดชอบต ่อตนเอง (Self- indirected 

responsibility)

1.2 การติดต ่อส ื่อสาร การประสานงานภายในหน่วยงานและ

ระหว่างหน ่วยงาน

1.3 ส ่งเสริมความยืดหยุ่นในการทำงาน การปฏ ิบ ัต ิงานท ี่ให ้ 

บร ิการและสามารถตอบสนองความต ้องการของบ ุคลากรต ่อ ผ ู้บริหารหรือผู้ช ่วย
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จากแนวคิดของ MBNQA (1999) ในการออกแบบงานน ั้น เป ้าหมาย 

พ ื้น ฐาน ข องก ารออก แบ บงาน  เป ็นการเสร ิมสร ้างให ้บ ุคลากรได ้ม ีส ่วนร ่วมในการต ัดส ินใจ 

ม ีค ว า ม ค ิด ร ิเร ิ่ม ส ร ้า ง ส ร ร ค ์ ม ีค วาม ร ู้แ ล ะท ัก ษ ะใน ก ารต อ บ ส น อ งต ่อ ก าร เป ล ี่ย น แ ป ล งใน  

ความต ้องการขององค ์การส ุขภาพ เช่น ม ีความยืดหยุ่นในการทำงาน การออกแบบงานเพ ื่อ  

อำนวยความสะดวกแก ผ่ ู้ป ่วยหรือผ ู้ร ับบริการ การใช้สารสนเทศในการตัดสินใจในการทำงาน

การออกแบบงานในการให ้บร ิการส ิทธ ิพ ิเศษ แก ่บ ุคลากรในท ีมส ุขภาพ  การใช ้กระบวนการ 

ทำงานเป ็นท ีม ในการแก้ป ัญหา รวมท ั้งการออกแบบงานโดยการกำหนดหน ้าท ี่ความร ับผ ิดชอบ 

ของแต ่ละบ ุคคล ในแนวคิดของ MBNQA แตกต ่างจากการออกแบบงานโดยท ั่วไป กล่าวค ือ 

การออกแบบงานท ี่ม ีประส ิทธ ิภาพจำเป ็นจะต ้องม ีส ่วนประกอบท ี่สำค ัญ เก ื้อหน ุน  เช ่น ระบบ 

ข ้อม ูลข ่าวสารท ี่ท ันสม ัย  การไต ้ร ับการศ ึกษาอบรมในแต ่ละหน ่วยงาน  บรรยากาศท ี่ไต ้ร ับ  

การสน ับสน ุนและยอมรับจากท ีมการพยาบาลด ้วยก ้น

ก า ร ใ ห ้ค ่า ต อ บ แ ท น แ ล ะ ก า ร ย ก ย ่อ ง ซ ม เช ย แ ก ,บ ุค ล า ก ร

(Compensation and recognition) ม ีส ่วนสำคัญในการจัดระบบงาน เป ็นแรงผลักต ันจูงใจให ้ 

บ ุคลากรทำงานไต ้อย ่างม ีศ ักยภาพจึงจำเป ็นท ี่ผ ู้บร ิหารควรตระหน ักถ ึงในการให ้ค ่าตอบแทนและ 

กล ่าวคำยกย ่องชมเชย ซ ึ่งการจ ัดสรรต ังกล ่าวน ี้อาจออกมาในร ูปของการให ้เง ิน เพ ิ่มพ ิเศษแก ่ 

บ ุคลากร เงินค่าวิชาชีพ ซ ึ่งอาจจะข ึ้นอยู่ก ้บความสามารถในการทำงานหรืออาจไม่ใช ่จำนวนเงิน 

เป ็นการส ่งเสร ิมในความก ้าวหน ้าในหน ้าท ี่การงาน (Promotion) เป ็นรายบ ุคคลหรือรายกล ุ่ม 

การให ้ค ่าตอบแทนและการยกย ่องชมเชยอาจเป ็นในร ูปของเป ็นพ ิธ ีการ (Formal) หร ือไม ่เป ็น 

พ ิธ ีการก ็ไต ้ (Informal)

ณ ้ฐฐาพ ันธ์ เขจรนันทน์ (2541) ได ้กล ่าวถ ึง ส ่วนประกอบของ 

ค ่าตอบแทน เป ็น 4 ประเภท ต ังน ี้

1. ค ่าต อ บ แ ท น เน ื่อ งจ า ก ค ว าม ส ำค ัญ ข อ งงา น  เซ ่น

เง ินเด ือน ค่าจ้าง ค ่าล ่วงเวลา

2. ค ่าตอบแทนเพ ื่อจ ูงใจในการปฏ ิบ ัต ิงาน เช่น การให้

เง ินตอบแทนเม ื่อส ิ้นป ี หรือโบนัส

3. ค ่าตอบแทนพ ิเศษ ค ่าตอบแทนลักษณะน ี้จะให ้แก ่ 

บ ุคคลท ี่ม ีค ุณ สมบ ัต ิสำค ัญ ตามท ี่องค ์การต ้องการ เช่น ปฏ ิบ ัต ิงานมานาน หร ือเง ินตอบแทน 

สำหร ับการปฏ ิบ ัต ิงานบางประเภท

4. ผลประโยชน์อื่น เช่น การจ ่ายเง ินเพ ิ่มพ ิเศษใน

วันหยุด การจ่ายค ่าประก้นช ีว ิต การสน ับสน ุนก ิจกรรมล ันทนาการ การจ ่ายค ่าเล ่าเร ียนบ ุตร



41

ส ร ุป  ค ่าต อบ แท น เป ็น เร ื่อ งท ี่เก ี่ย วข ้อ งก ับ ข ว ัญ และกำล ังใจใน  

การปฏ ิบ ัต ิงานของบ ุคลากร ด ังน ั้นองค ์การต ้องจ ัดสรรค ่าตอบแทนให ้เหมาะสมเพ ิ่มให ้บ ุคลากร 

ส าม ารถ ป ฏ ิบ ัต ิง าน ใ ห ้อ งค ์ก า รอ ย ่า ง เต ็ม ค ว าม ส า ม าร ถ  และไม ่ก ่อให ้เก ิด ภ าระผ ูก พ ัน ใน  

ต ้านค ่าใช ้จ ่ายท ี่มากเก ินควรแก ่องค ์การ สำหร ับการยกย ่องชมเชยน ั้น เป ็นร ูปแบบหน ึ่งท ี่จ ูงใจ 

บ ุคลากรให ้ปฏ ิบ ัต ิงานไต ้อย ่างม ีศ ักยภาพ

2. การศ ึกษ า ฝ ึก อ บ ร ม  แ ล ะพ ัฒ น าบ ุค ล าก ร

Nadler (1970) ใ ห ้ค วาม ห ม าย ข อ งก ารจ ัด ก ารท ร ัพ ย าก รม น ุษ ย ์ 

(Human resource management) ว่า “ การจัดดำเน ินการให ้พน ักงานไต้ร ับประโยชน์ และ 

การเร ียนร ู้ในช ่วงระยะเวลาหน ึ่ง ในอ ันท ี่จะนำมาซ ึ่งการปร ับปร ุงความสามารถในการทำงาน 

และส ่งเสร ิมความก ้าวหน ้าของพน ักงาน”

แนวความหมายของการจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ็ในท ัศนะของ Nadler 

(1970) จะมองการจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ์เป ็นก ิจกรรมในระด ับองค ์การ โดยถ ือเป ็นภารก ิจของ 

องค ์การท ี่จะต ้องจ ัดทำดำเน ินการให ้ก ับพ น ักงาน  ฑ ั้งน ี้เพ ื่อประโยชน ์ร ่วมก ้นท ั้งต ่อพน ักงาน  

ต ่องานของหน ่วยงาน และต ่อองค ์การ ท ่านได ้แบ ่งก ิจกรรมท ี่สำค ัญของการจัดการทรัพยากร 

มน ุษย ์ออกเป ็น  3 กลุ่ม คือ การศึกษา การ'ฝึกอบรม และการพัฒนา

1. การศึกษา (Education) หร ือการศ ึกษาต ่อเน ื่อง หร ือการศ ึกษา 

ต ่อหล ังจากท ี่พน ักงานไต ้เช ้ามาทำงานก ับองค ์การแล ้ว  ในท ี่น ี้การศ ึกษาม ีจ ุดเน ้นท ี่บ ุคคลหร ือ 

ทร ัพยากรมน ุษย ์มากกว ่างานโดยม ีว ัตถ ุประสงค ์ของการศ ึกษาเพ ื่อเตร ียมบ ุคคลให ้ม ีความพร ้อม 

ท ี่จะทำงานเฉพาะก ิจ หรือกล ุ่มงานบางอย ่างดามความต้องการขององค ์การในอนาคต หรือมุ่ง 

เน ้นให ้ความร ู้เพ ื่อพน ักงานไต ้ม ีโอกาสท ี่จะเจร ิญก ้าวหน ้าในหน ้าท ี่การงาน หรือตำแหน ่งส ูงข ึ้น  

กว ่าเด ิมการให ้การศ ึกษาเร ื่องใหม ่ จ ึงเป ็นความจำเป ็นเพ ื่อให ้สามารถปรับต ัวและทำหน ้าท ี่ในส ิ่ง 

แวดล ้อมใหม่ไต ้

2. การฝึกอบรม (Training) เป ็นก ิจกรรมท ี่จ ัดข ึ้นเพ ื่อให ้บ ุคคลไต ้ 

เพ ิ่มพ ูนความร ู้ ท ักษะ และท ัศนคติ ท ี่เป ็นประโยชน ์ต ่อการปฏ ิบ ัต ิงานในตำแหน ่งหน ้าท ี่น ั้นๆ ไต ้ 

อย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ การฝ ึกอบรมเป ็นการคาดหวังว ่าผ ู้ผ ่านการฝ ึกอบรมไปแล ้ว จะสามารถน ่า 

ค วาม ร ู้ไปใช ้ไต ้ท ัน ท ี่ห ร ือม ีพ ฤต ิก รรมใน การท ำงาน ท ี่เปล ี่ยน แปลงไปตามความต ้องการข อง 

องค ์การ รวมตลอดไปจนถ ึงก ิจกรรมเพ ื่อให ้บ ุคคลไต ้ม ีโอกาสท ี่จะเล ื่อนระด ับไปส ู่ตำแห น ่งท ี่ 

ส ูงกว่าในสายงานเด ียวก ้นขององค ์การนั้น

3. การพัฒนา (Development) ไม่ว่าจะเป็นการพัฒนาตนเอง (Self 

development) การพ ัฒนาพนักงาน (Employee development) ล ้วนแล ้วแต ่เป ็นการเตร ียม 

บ ุคคล หร ือทร ัพยากรมน ุษย ์ เพ ื่อให ้สามารถก ้าวไปท ันก ับการท ี่องค ์การได ้พ ัฒนาเปล ี่ยนแปลง
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หรือเต ิบโตข ึ้นองค ์การจะม ีส ่วนส ่งเสร ิม สน ับสนุน ในการจ ัดหาโครงการหรือก ่อให ้เก ิดการเรียนรู้ 

และประสบการณ ์โดยจ ัด เป ็นก ิจกรรมพ ิเศษ ต ่างๆข ึ้นมา โดยร ูปแบบของก ิจกรรมแตกต ่างก ัน  

ออกไป อาจคล้ายคล ึงก ับการอบรม หรือเป ็นร ูปแบบของการให ้การศ ึกษา หร ือจ ัดเป ็นร ูปแบบ 

ท ี่จำเป ็น  ท ั้งน ี้ต ัวบ ุคคลควรเข ้ามาม ีส ่วนร ่วมร ับผ ิดชอบด ้วย โดยการพ ิจารณาพ ัฒนาตน ทั้งในแง่ 

บ ุคล ิกภาพ ท ัศนคติ ท ักษะความสามารถ ซ ึ่งล ้วนเป ็นต ัวแปรท ี่อย ู่ในอำนาจควบค ุมของต ัว 

บ ุคคลจึงอาจพ ัฒนาให ้เพ ิ่มพ ูนข ึ้น หรือม ีความย ืดหย ุ่นข ึ้น โดยต ัวบ ุคคลเองได ้ การพัฒนาใน 

ล ักษณ ะน ี้เป ็นการรวมหร ือบ ูรณาการ ความต ้องการของบ ุคคลเข ้าก ับความต ้องการขององค ์การ 

ผลลัพธ์'ท ี่ได ้1 2 3คือ การพ ัฒนาบ ุคลากรอย ่างม ีเป ้าหมาย อ ันเป ็นกลไกท ี่ม ีประส ิทธ ิภาพ ซ ึ่งถ ือเป ็น  

ความสำเร ็จของการพ ัฒนาองค ์การอย่างย ิ่ง

การจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ืไม ่ว ่าจะม ีร ูปแบบ กิจกรรม หรือ 

กระบวนการ ในการพ ัฒนาท ี่เน ้นหน ักทางด้านการUกอบรม การให้การศึกษา การพัฒนา หรือ 

ม ีจ ุดเน ้นในด้านใดก็ตาม อาจกล่าวได ้ว ่าเป ็นการกระทำท ี่ล ้วนแล ้วแต ่กำหนดข ึ้นเพ ื่อช ่วยให ้องค ์ 

การดำเน ินงานบรรล ุผลตามนโยบาย แผนงาน และขอบเขตความรับผ ิดชอบเป ็นประการสำค ัญ

วิธ ีการพ้ฒนาบุคลากร

วิธ ีการพ ัฒนาบ ุคลากรในองค ์การค ุณภาพ สามารถกระทำได ้หลาย 

ว ิธ ี (ว ีรพจน ์ ล ือประส ิทธ ิ้สก ุล, 2540)

1. การพ ัฒนาตนเอง (Self Enlightment)

การพัฒนาตนเอง เป ็นว ิธ ีการท ี่องค ์การกระต ุ้นและส ่งเสร ิม 

ให ้บ ุคลาก รแต ่ละคน  วางแผนอนาคตระยะยาวของตนอย ่างอ ิสระ แล ้วสน ับสน ุนให ้เข ้าร ับ  

การอบรม ส ัมมนา หร ือศ ึกษาต ่อ โดยองค ์การออกค่าใช ้จ ่ายให ้บางส ่วนหรือท ั้งหมดหรืออาจม ี 

เงื่อนไข

2. การแกสอนในขณะทำงาน (On-the-Job Training)

เป ็น ว ิธ ีการท ี่ผ ู้บ ังค ับบ ัญ ช า เป ็น ผ ู้ถ ่ายท อด ค วาม ร ู้แ ล ะ  

ประสบการณ ์ของตนเก ี่ยวก ับงานในความรับผ ิดชอบให ้แก ่ล ูกน ้องโดยตรง อาจใช้การสาธิตเป ็น 

ต ัวอย ่างด ้วย

3. การเช ิญผ ู้เช ี่ยวชาญจากภายนอกมาแกอบรม (In-house

training)

ว ิธ ีน ี้ช ่วยเสริมว ิธ ีการแ ก สอนในขณะทำงาน โดยการเชิญ 

ผ ู้เช ี่ยวชาญจากภายนอกมาช ี้แนะเป ็นครั้งคราว เพ ื่อให ้บ ุคลากรรู้จักว ิธ ีการมองป ัญหาในม ุมมอง 

ท ี่กว ้างขวางหลากหลายและแตกต ่างจากความค ุ้นเคย เป ็นการเรียนรู้หล ักทฤษฎีพ ื้นฐานแล้วนำ
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มาแกห ัดจนเก ิดความชำนาญ ในการแก ้ไขป ัญ หาในสถานท ี่ทำงานของตนเอง อาจใช้การเชิญ 

ว ิทยากรท ี่อย ู่ต ่างหน ่วยงานก ็ได ้ จะเป ีนผลด ีตรงท ี่เช ้าใจป ัญหาและวัฒนธรรมขององค์การได้ดี 

และประหยัดค่าใช้จ ่ายด ้วย

4. การจัดต ั้งกล ุ่มศ ึกษาภายในองค ์การ (Study group)

เป ีนการรวมกลุ่มของบ ุคลากรในหน ่วยงานเด ียวก ัน เพื่อ 

ศ ึกษาหาคามรู้และแลกเปล ี่ยนประสบการณ ์ซ ึ่งก ันและก ัน

5. การส ่งบ ุคลากรไปร่วมประช ุมส ัมมนานอกองค ์การ (Public

Seminar)

ว ิธ ีน ี้เป ็น ก ารเป ิด โอก าสให ้บ ุค ลาก รได ้พ บ ปะแลก เปล ี่ย น  

ความค ิดเห ็นก ับผ ู้ร ่วมส ัมมนาท ี่มาจากองค ์การอ ื่น  ทำให ็ได ้ว ับความรู้เพ ิ่มพ ูนประสบการณ ์ และ 

เก ิดม ุมมองท ัศนคต ิใหม ่ๆ ที่อาจไม่ม ีโอกาสได ว้ ับจากวิธ ีการแ ก อบรมภายในองค ์การ

สมชาย น ิราพาธพงศ์พร (2542) กล่าวถึง การจัดการทรัพยากรมน ุษยไน

องค ์การส ุขภาพไว ้ด ังน ี้

1. การศึกษา เป ็นก ิจกรรมท ี่ม ุ่งให ้เก ิดความรู้ ความเข้าใจอันจะนำ 

ไปส ู่การพ ัฒ นาอาช ีพโดยเน ้นท ี่ด ัวผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานมากกว ่างานมักใช ้ระยะเวลายาวนานกว ่าการแก  
อบรม เช่น การศ ึกษาเพ ื่อเพ ิ่มความจำเป ็นว ิชาช ีพการศ ึกษาเพ ื่อให ้ใต ้พ ื้นฐานท ี่จำเป ็นในงาน 

การศ ึกษาต ่อเน ื่อง

2. การแ ก อบรม เป ็นก ิจกรรมท ี่ม ุ่งให ้เก ิดความรู้ ความเข้าใจ

ท ักษะและท ัศนคต ิ เพ ื่อให ้ผ ู้เข ้าอบรมสามารถนำไปใช ้ในการปฏ ิบ ัต ิงานได ้ ตามมาตรฐานท ี่ 

กำหนด เช่น การแ ก อบรมท ักษะเบ ื้องด ้น  การปฐมนิเทศบ ุคลากรใหม่ การแ ก อบรมให ้ใต ้ตาม 

ค ุณสมบ ัต ิของงาน การอบรมข้ามสายงาน

3. การพัฒนา เป ็นการเตรียมพฤติกรรมของบ ุคลากรให ้สามารถ 

เร ียน ร ู้ส ิ่งท ี่เป ็น ประโยช น ์ก ับองค ์การและก ้าวให ้ท ัน ก ับองค ์การได ้พ ัฒ น าห ร ือ เปล ี่ยนแปลงไป  

หร ือเต ิบโตข ึ้นเก ิดความย ืดหย ุ่น  และคล่องต ัวข ึ้น ม ักเป ็น เร ื่องท ี่เก ี่ยวข ้องก ับอนาคตโดยองค ์ 

การเป ็นผ ู้ดำเน ินงาน ได้แก่

3.1 การพัฒนาบุคลากร ให ้ม ีประส ิทธ ิภาพ ม ีความค ิดร ิเร ิ่ม  

สร ้างสรรค์ ประสบการณ ์ และเพ ิ่มโอกาสให้บ ุคลากร

3.2 การพ ัฒนาอาช ีพเพ ื่อให ้เก ิดความม ั่นใจว ่าม ีทางเล ือกหรือ

ตอบสนองความต ้องการขององค ์การได ้ท ันท ีท ี่ต ้องการ แบ ่งออกเป ็น  การวางแผนอาช ีพท ี่แต ่ 

ล ะบ ุค ค ล ก ำห น ด แ ล ะก าร บ ร ิห าร อ าช ีพ ท ี่อ งค ์ก าร จ ัด ใ ห ้ แ ล ะม ั่น ใจว ่าจะม ีอ ัต ราก ำล ังท ี่

เหมาะสมในอนาคต
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3.3 การพัฒนาองค์การ เพ ื่อเปร ียบเท ียบองค ์การไปส ู่องค ์การ 

ในรูปแบบใหม่เพ ื่อกลยุทธ์!,นการแข่งข ัน เช่น องค ์การแห ่งการเร ียนรู้ การร ื้อระบบองค ์การ

หรือการจ ัดการค ุณภาพท ี่องค ์การ

ในงานวิจัยน้ีนํไแนวคิดของ MBNQA (1999) ด้านการศึกษา Unaบรมและการ 

พ ัฒนาบ ุคลากร ม ีล ักษณะ ด ังน ี้

1. เป ็น การเสร ิมสร ้างความร ู้ ความสามารถในการทำงานของ

บ ุคลากร ซ ึ่งเป ็นเคร ื่องม ือในการสร้างศ ักยภาพขององค ์การและบ ุคลากร รวมถ ึงการธำรงไว ้ 

ซ ึ่งการรักษาใบอนุญาตในการประกอบวิชาช ีพ การให ้ความสำคัญในการพัฒนาภาวะผู้นำของ

บ ุคลากร โดยจัดให ้ม ีการบกอบรมในเรื่องต ่าง ๆ ต ่อไปน ี้ เช่น การให ้การพยาบาลทางคลิน ิก 

(Clinical nursing) ทักษะความเป็นผู้นำ การติดต ่อส ื่อสาร การทำงานเป ็นท ีม การใช้

เทคโนโลย ี การให ้การบร ิการท ี่ม ีค ุณ ภาพ แก ่ผ ู้ป ่วยหร ือผ ู้ร ับบร ิการรวมถ ึงความสามารถทาง 

ภาษาต ่างประเทศในรูปแบบของการอ่านและการเข ียน ตลอดจนการคำนวณ ทางคณ ิตศาสตร์

2. การแจ้งข ้อมูลข่าวสารในการศึกษา บ กอบรม ขององค ์การ จะ

ทำให้บ ุคลากรม ีความต ื่นต ัวในการพ ัฒนาตนเอง องค ์การควรจ ัดวิธ ีการออกแบบในการให ้การ

ศ ึกษาอบรม โดยให้บุคลากรมีส่วนร่วมในการเสนอความคิดเห็น กำหนดความต้องการบกอบรม (Training 
needs) การศึกษาบ ก อบรมออกมาในรูปของภายในหน่วยงาน หร ือนอกหน ่วยงานก ็ได ้ หรืออาจ 

ใช ้คอมพ ิวเตอร์ช ่วยสอนการใช ้ส ื่อการสอนอื่น ๆ ตามความเหมาะสมในสถานการณ ์น ั้น  ๆ

3. การประเมินผลการบกอบรม อาจให้มีการประเมินผลเป็นราย 
บุคคลเป็นกลุ่ม แล้วแต่ความเหมาะสมในแต่ละหน่วยงาน รวมถึงค่าใช้จ่ายในการบกอบรมแต่ละ 
ครั้ง และผลลัพธ์ที่คุ้มค่าในการจัดบกอบรมตลอดจน ความพึงพอใจของบุคลากรที่มีส่วนร่วมใน 
การรับการศึกษาบกอบรม และพัฒนาตนเอง

วิธ ีการให้การศึกษา บ กอบรมและพ ัฒนาบ ุคลากร ตามแนวคิดของ

MBNQA น ั้นเป ็นการส ่งเสร ิมให ้บ ุคลากรและองค ์การ บรรล ุเป ้าหมายท ี่วางไว ้ เป ็นการเสริม

สร้าง ความร ู้ ท ักษะ และความสามารถในการปฏ ิบ ัต ิงาน ซ ึ่งประกอบด้วย

1. การวางแผนงานการจัดการศึกษา บ กอบรม และพ ัฒนาบ ุคลากร

ในองค์การ

2. บุคลากรมีส่วนร่วมในการกำหนดความต้องการของตนเอง (Training needs) 

และออกแบบการศ ึกษา บกอบรม ท ั้งในหน่วยงานและนอกหน่วยงาน

3. การปฐมนิเทศบ ุคลากรใหม่

4. การให้การลนับลนุนบุคลากรในการแลวงหาความรู้ และเพิ่มทักษะในการ

ปฏิบัติงาน
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5. การประเม ินผลและปร ับปร ุงการศ ึกษา U nอบรม

สร ุป  จะเห ็นได้ว ่า การศ ึกษาบกอบรม และพ ัฒนาบ ุคลากร ใน

MBNQA น ั้นแสดงให ้เห ็นถ ึงการสร้างศ ักยภาพขององค ์การ และบ ุคลากร ช ี่งเป ็นการตอบสนอง 

ต ่อการเปล ี่ยนแปลงของระบบบริการส ุขภาพในปัจจ ุบ ันและอนาคต

3. ความส ุขสมบ ูรณ ์และความพ ึงพ อใจของพ ยาบาล  

ความส ุขสมบ ูรณ ์

แน วค ิด เก ี่ย วก ับค วามส ุข สมบ ูรณ ์เร ิ่มจากน ายแพ ท ย ์ช าวอ เม ร ิก ัน  ชื่อ 

Halbert L. Dunn เป ็นผ ู้เน ้นว ่า มน ุษย ์ท ุกคนประกอบด ้วย ร่างกาย จิตใจ และ จ ิตว ิญญาณ ซึ่ง 

แยกจากก ันไม ่ได ้ (Dunn 1961 อ้างถึงใน ประนอม รอดคำดี, 2538) ต ่อมา Don Ardell ให ้ 

ความหมายในตำรา High level wellness ว ่าเป ็นแนวทางของช ีว ิตซ ึ่งบ ุคคลได ้ออกแบบเพ ื่อ  

ความสุขในชีวิต การม ีระด ับส ุขภาพด ีและความผาส ุก ท ี่เป ็นไปได ้ระหว ่างท ี่บ ุคคลน ั้นตำรงช ีว ิต 

อยู่ โดยบ ุคคลท ี่ม ีความส ุขสมบ ูรณ ์ระด ับส ูง ม ีล ักษณ ะด ้งน ี้ ม ีการพ ัฒนาด ้านร่างกายของบ ุคคล 

นั้น การแสดงออกของอารมณ ์อย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ การม ีความส ัมพ ันธ ์ท ี่ด ีก ับบ ุคคลรอบข ้าง 

การตระหน ักเก ี่ยวก ับส ุขภาพจ ิต และสุดท ้ายการให้ความเอาใจใส่ต ่อจริยธรรม คำน ิยม และจิต 

ว ิญญาณ ( Ardell cited เท Prentice, 1990)

สำหรับ John Travis (1990 อ้างถึงใน รัชนก กลิ่นชาติ, 2541) ได ้ให ้ 

ความหมายระด ับความส ุขสมบ ูรณ ์ส ูงไว ้ว ่าม ีความหมายมากกว ่าการปราศจากโรค เป ็นภาวะ 

ส ุขภาพสมบ ูรณ ์!นร ่างกาย จิตใจ และจิตวิญญาณ ภาวะน ี้บ ุคคลมีความส ุขโดยตรงในช ีว ิต และ 

ม ีปฏ ิส ัมพ ันธ ์ท ี่แท ้จร ิง ความสุขสมบ ูรณ ์ท ี่แท ้จริง หมายถึง การม ีช ีว ิตอย ู่ในภาวะซ ึ่งบ ุคคลรู้ส ึกว ่า 

ร ่างกายแข็งแรงด ี อารมณ ์เก ือบคงท ี่ ชอบชีว ิตของตนเอง ม ีปฏ ิส ัมพ ันธ ์ก ับบ ุคคลอ ื่นในทางบวก 

ไ ด ้ร ับ ก า รย ก ย ่อ ง  ส าม ารถ ค วบ ค ุม ค วาม เค ร ีย ด ใน ช ีว ิต ข อ งต น เอ งได ้ส ำ เร ็จ  เม ื่อ พ บ ก ับ  

ค วาม เค ร ียดม ีแน วท างใน ก ารแก ้ป ัญ ห าได ้ ม ีสต ิป ัญ ญ าเฉล ียวฉลาด ม ีความสน ุกในช ีว ิต  

ม ีความค ิดสร ้างสรรค ์ และประสบความสำเร ็จ

MBNQA (1999) อธิบายถึง ความสุขสมบูรณ์!นด้านสภาพความเป็นอยู ่
ทั่วไปของบุคลากร การได้รับสิ่งอำนวยความสะดวกต่างๆในโรงพยาบาล รวมถึงการได้รับ
ความปลอดภัยจากการทำงาน ซึ่งเสริมสร้างความพึงพอใจให้แก่บุคลากรพยาบาล
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ความพ ึงพ อใจของพ ยาบาล

ทฤษฎีการจ ูงใจแบบสองปัจจ ัยของ Herzberg

Herzberg เสนอทฤษฎี “Motivation-Hygiene Theory” หรือ “Two-Factor 

Theory” ซ ึ่งม ีล ักษณะใกล ้เค ียงก ับทฤษฎ ีของ Maslow ทฤษฎ ีของ Herzberg ม ุ่งเน ้น 

บรรยากาศการทำงานและบรรยากาศแวดล้อม เพ ื่อส ่งเสร ิมให ้ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานม ีความพ ึงพอใจใน

งาน มีกำลังใจในการปฏิบ ัต ิงาน โดยใช้ป ัจจัยเป ีนเครื่องกระตุ้นจูงใจ ซ ึ่งแบ ่งออกเป ็น  2 กลุ่ม 

คือ (Herzberg 1 Mausner และ Snyderman,1993)

1. กลุ่มปัจจัยจูงใจ (Motivation factors) เป ็นป ัจจ ัยท ี่ก ่อให ้เก ิด 

ความพึงพอใจในงาน หากไม่ม ีป ัจจ ัยด ังกล่าวก ็ม ิได ้ก ่อให ้เก ิดความไม่พอใจในงานแต่อย ่างใด ซึ่ง 

ประกอบด ้วย

1.1 ความสำเร็จในงาน (Achievement) หมายถ ึง การที่ 

บ ุคคลสามารถแก ้ป ัญ หาต ่างๆ การรู้จ ักป ้องก ันป ัญหาท ี่เก ิดข ึ้นครั้นผลงานสำเร ็จจ ึงเก ิดความรู้ส ึก 

พอใจในผลงานนั้นอย่างยิ่ง

1.2 การได ้ร ับการยอมรับน ับถ ือ (Recognition) หมายถ ึง

การได ้ร ับการยอมรับน ับถ ือไม ่ว ่าจากผ ู้บ ังค ับบ ัญชา จากเพ ื่อน จากผ ู้มาขอคำปรึกษา หรือจาก 

บ ุคคลในหน่วยงาน การยอมรับน ับถ ือน ี้อาจอยู่ในรูปของการยกย่องชมเชย แสดงความย ินด ี

การให้กำลังใจ หรือการแสดงออกอื่นใดท ี่ทำให ้เห ็นถ ึงการยอมรับในความสามารถ

1.3 ล ักษณะของงานท ี่ปฏ ิบ ัต ิ (Work it self) หมายถ ึง 

งานที่น ่าสนใจ งานท ี่ต ้องอาศ ัยความค ิดร ิเร ิ่มสร ้างสรรค ์ ท้าทายให้ต้องลงมือทำ หร ือเป ็นงานท ี่ 

ม ีล ักษณะทำต ั้งแต ่ด ้นจนจบได ้โดยลำพ ังผ ู้เด ียว

1.4 ความรับผ ิดชอบ (Responsibility) หมายถ ึง ความพ ึงพอ 

ใจที่เก ิดข ึ้นจากการที่ได ้ร ับมอบหมายให้ร ับผ ิดชอบงานใหม่ ๆและม ีอำนาจร ับผ ิดชอบอย ่างเต ็มท ี่ 

ไม ่ม ีการตรวจหรือควบค ุมอย่างใกล ้ช ิด

1.5 ความก้าวหน้า (Advancement) หมายถ ึง ได ้ร ับเล ื่อนข ั้น  

เล ื่อนตำแหน่งให้ส ูงข ึ้นของบุคคลในองค์การ ม ีโอกาสได ้ศ ึกษาเพ ื่อหาความร ู้เพ ิ่ม เต ิมหร ือได ้ร ับ  

การ'ผิกอบรม

2. กลุ่มป ัจจ ัยอนามัย (Hygiene factors) หร ือป ัจจ ัยบำร ุงร ักษา 

(Maintenance factors) เป ็นป ัจจ ัยท ี่ก ่อให ้เก ิดความไม ่พ ึงพอใจในงานหากขาดป ัจจ ัยกล ุ่มน ี้ ซึ่ง 

ประกอบด ้วย
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2.1 นโยบายและการบริหาร (Company policy and 

administrations) หมายถึง การจัดการและการบริหารงานขององค์การ การต ิดต ่อส ื่อสารภาย 

ในองค์การ

2.2 โอกาสที่จะได ้ร ับความก้าวหน้าในอนาคต (Possibility of 

growth) นอกจากจะหมายถ ึง การท ี่บ ุคคลได ้ร ับการแต่งต ั้ง เล ื่อนตำแหน ่งภายในหน่วยงานแล้ว 

ย ังหมายถึง สถานการณ ์ท ี่บ ุคคลสามารถได้ร ับความก้าวหน ้าในท ักษะวิชาช ีพ

2.3 ความส ัมพ ันธ ์ระหว ่างบ ุคคล (Interpersonal relations)

หมายถ ึง ความส ัมพ ันธ ์ก ้บผ ู้บ ังค ับบ ัญชา ผู้ใต้บ ังคับบัญชา และเพ ื่อนร ่วมงาน โดยการต ิดต ่อ 

ไม ่ว ่าจะเป ็นปฏ ิก ิร ิยา หร ือวาจาท ี่แสดงถ ึงความส ัมพ ันธ ์อ ันด ีต ่อก ้น สามารถทำงานร่วมก ้นม ี

ความเข ้าใจซ ึ่งก ้นและก ้นเป ็นอย่างด ี

2.4 เง ินเด ือน (Salary) หมายถึง เง ินเด ือนและการเล ื่อนข ั้น เง ิน  

เด ือนในหน่วยงานน ั้นเป ็นท ี่พอใจของบ ุคคลที่ทำงาน

2.5 สถานะทางอาชีพ (Status) หมายถ ึง อาช ีพน ั้นเป ็นอาช ีพ 

ท ี่ยอมร ับน ับถ ือทางส ังคม มีเกียรติและศักดิไศรี

2.6 ช ีว ิตความเป ็นอย ู่ส ่วนค ัว (Factors in personal life) 

หมายถ ึง ความรู้ส ึกท ี่ด ีหรือไม่ด ีอ ันเป ็นผลที่ได ้ร ับจากงานในหน้าท ี่ของเขา เช่น การท ี่บ ุคคล 

ต ้องถ ูกย ้ายไปทำงานในที่แห ่งใหม่ ซ ึ่งห ่างไกลจากครอบครัวทำให้เขาไม ่ม ีความสุข และไม่พอใจ 

ก ับการทำงานในที่แห ่งใหม่

2.7 ความมั่นคงในงาน (Job security) หมายถ ึง ความรู้ส ึก 

ของบ ุคคลท ี่ม ีต ่อความม ั่นคงในการทำงาน และย ั่งย ืนของอาช ีพหรือความมั่นคงขององค ์การ

2.8 สภาพการทำงาน (Working conditions) หมายถ ึง สภาพ 

ทางกายภาพของงาน เช่น แสง เสียง อากาศ ขั้วโมงการทำงาน รวมท ั้งล ักษณ ะส ิ่งแวดล ้อม 

อ ื่น ๆ  เช่น อ ุปกรณ ์ เครื่องม ือต ่าง ๆ

2.9 ว ิธ ีการบังค ับบ ัญชา (Supervision-technical) หมายถ ึง 

ความสามารถหรือความยุต ิธรรมของผ ู้บ ังค ับบ ัญชาในการดำเน ินงานและการบริหารงาน

สรุปได้ว ่า ป ัจจ ัยอนาม ัยม ีข ึ้นเพ ื่อสร้าง บรรยากาศแวดล ้อม บำรุงจิตใจ 

ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานถ้าหากไม่ได ้จ ัดให ้ม ีข ึ้น ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานจะร ู้ส ึกผ ิดปกต ิ และเก ิดความรู้ส ึกไม่พอใจใน 

สภาพความเป ็นอย ู่และไม ่พ ึ่งพอใจในงาน ซ ึ่งก ่อให ้เก ิดความเส ียหายแก ่องค ์การได ้ ส ่วนปัจจัย 

จ ูงใจมีข ึ้นเพ ื่อสร้างความพอใจในสภาพความเป ็นอย ู่และความพ ึงพอใจในงาน กระตุ้นจูงใจให้

กระด ือร ือร้นในการทำงานยิ่งข ึ้น
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ในงานวิจัยน้ีนำแนวคิดของ MBNQA (1999) ในด้านความสุขสมบูรณ์และ

ความพึงพอใจของพยาบาล (Staff well-being and satisfaction) ได้ให้ความลำด้ญถึงวิธีการท่ี 

องค์การธำรงรักษาไว้ช่ีงสภาพแวดล้อมในการทำงาน บรรยากาศในการทำงานซ่ึงสนับสนุนไห้ 

บุคลากรมีความพึงพอใจในงานและมีแรงจูงในการทำงาน

สภ าพ แวดล ้อม ใน การท ำงาน  (Work environment) แสดงให้เห็นถึง สภาพ 
แวดล้อมทางกายภาพที่ม ีความเหมาะสมและการที่องค์การธำรงรักษาไว้ซ ึ่งความปลอดภัยในสุข 
ภาพร่างกายขอ ะบุคลากรในการทำงาน (Ergonomics)

วนิภา ว่องว้จนะ (2535) ได้แบ่งสภาพการทำงานหรือสภาพแวดล้อม 
ในการทำงานออกเป ็น  3 ลักษณะ ด้งนี้

1. สภาพการทำงานด้านกายภาพ หมายถึง สภาพแวดล้อมด่างๆ 
ภายในท ี่ทำงาน ประกอบด้วย แสงสว่าง เสียง สภาพอากาศ เครื่องมีอเครื่องใชในการทำงาน 
ห้องทำงานและสิ่งที่เอื้อต่อการปฎิบ้ตงาน

2. สภาพ การท ำงาน ท ี่เก ี่ยวก ับ ด ้าน ส ังคม  หมายถ ึง สังคม 
สิ่งแวดล้อมภายในองค์การที่มีผลกระทบต่อบุคคลผู้บ ่ฎิบัดิงาน แบ่งออกเป็น ด้านล้มพันธภาพ 
และด้านการสนับสนุน

3. สภาพการทำงานที่เกี่ยวกับด้านจิตอารมณ์ หมายถึง ความคิด 
ค วาม ร ู้ส ึกของผ ู้ป ฏ ิบ ัต ิงาน ท ี่ม ีด ่อส ิ่งแวด ล ้อม ใน การท ำงาน ท ั้งด ้าน กายภ าพ และจ ิคส ังค ม  
แบ่งออกเป ็น ความคิดสร้างสรรค์ ความมีอิสระในการทำงาน และความต้องการพัฒนาตนเอง

พยาบาลเป็นบุคคลหน่ึงซ่ึงต้องใข้เวลาในชีวิดส่วนใหญ่เกี่ยวข้องอยู่กับท่ีทำงาน 

ซึ่งเป็นสถานที่ที่ควรให้การดูแล ช่วยเหลีอ สนับสนุนในการดำรงชีวิตท่ีติขยงพยาบาล ในการ 

บริหารงานบุคคลถือได้ว่า คนเป็นทรัพยากรหลักขององค์การ (สมคิด รักษาสัดย์, 2520)

ด้งทั้นผู้บริหารต้องมีวิธีการต่าง ๆ  ท่ีจะทำให้ผู้ปฏิบ้ดงานในองค์การไดน้านท่ีสุด ในการบริหาร 

องค์การพยาบาล ผู้บริหารการพยาบาลต้องคำนึงถึงสุขภาพอนามัย ความปลอดภัย ขวัญและ 

กำลังใจของพยาบาล ซึ่งถ้าผู้ปฏิบ้ดงานมีปัญหาเกี่ยวกับสุขภาพจะทำให้เกิดความเบื่อหน่ายและ 

ไม่พึงพอใจในงานจะล่งผลใพุ้ณภาพการพยาบาลต่ํากว่ามาตรฐานได้ (ลดาวัลย์ผาสุข, 2535)

บรรยากาศในทำงาน (Work climate) แสดงให้เห็นถึงการที่องค์การเสริม 
ส ร ้างบ รรย าก าศ ให ้เก ิด ค ว าม ผ าส ุก ใน ก ารท ำงาน  ค วาม เป ็น อย ู่ท ี่ด ี ท ำให ้บ ุคลากรเก ิด  
ความพึงพอใจ ได ้แก ่

1 .การจัดให็มีบริการสิ่งอำนวยความสะดวกในการทำงาน การจัดกิจกรรมใน
โอกาสต ่าง ๆ
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2. การให้การสนับสนุน กระตุ้นและจูงใจให้บุคลากรพัฒนาตนIอง m a ส่ง 
เสริมความก้าวหนัาในอาชีพ และเพิ่มศักยภาพให้แก่องค์การและบุคลากร

บรรยากาศที่อื้อต่อการทำงาน เป็นการดำรงชีวิตอยู่ร่วมก้นของบุคคลในสังคม 

ซึ่งวิถีของบุคคลเหล่านั้นประกอบอยู่บนพื้นฐานของความไว้เนี้อเชื่อใจก้น และเคารพนับถือซึ่ง 
ก้นและก้น (บุญมาลี ตู้หิรัญมณี, 2537)

ชัยอนันค์ สมุทรณีช (2523) กล่าวว่า บรรยากาศที่เอ ื้ออำนวยต่อการทำงาน  
ได ้แก ่ การมีใจกว้างที่จะพิจารณาปัญหาต่าง ๆ ด้วยวิจารญาณ อาศัยการพูดคุยแลกเปลี่ยน  
ความคิดเหินร่วมก้นก่อนที่จะมีการด้ดสินใจ รู้จักประนัประนอม ไม่ใช่ตัดสินปัญหาข้อชัดแย้ง 
ด้วยการใช้กำลังรุนแรง มีขันติธรรม อดทนรับฟังความคิดเหิน'ของผู้อื่น ดลอดจนยอมรับความ 
เสมอภาคระหว่างบุคคล

บรรยากาศที่เอื้ออำนวยต่อการทำงาน จะยึดหลักเหตุการณ์ที่สมเหตุสมผล มี 
ความเคารพเชื่อมั่นในเหตุผล และนำเหตุผลนั้นไปใช่ในกิจกรรมต่าง ๆ ทั้งทางด้านวัตถุและ 
ความสัมพันธ์ระหว่างมนุษย์ มีความเชื่อว่าบรรดาความรู้ทั้งหลายนั้นได้มาจากประสบการณ์
ด ้งน ั้นความร ู้ท ี่ได ้?งเป ็นเพ ียงความจร ิงในช ั่วขณ ะหน ึ่งซ ึ่งอาจเปล ี่ยนไปได ้เม ื่อม ีความร ู้และ  
ประสบการณ์มากขึ้น หริอถูกพิสูจน์ให้เป็นอย่างอื่น ด้งนั้นบุคคลที่มีความเคารพเชื่อมั่นในหลัก 
เหต ุผลท ี่ม ีพ ื้นฐานดามความเป ็นจริงจ ึงเป ็นต ู้ยอมรับได ้ง ่ายว ่าความคิดเห ินของตนไม ่ใช ่ส ิ่งท ี ่
ถูกด้องเสมอไป และจะยินดีให้คนอื่นวิเคราะห์วิจารณ์ความคิดเหินของตนเพื่อที่จะได้นำมา
ปรับปรุง (Ebenstüe, 1964 อ้างถึงใน บุญมาลี ตู้หิรัญมณี, 2537)

การยึดหลักความยินยอม ไม่ต้องการให้มีการบังคับ แต่ด้องการให้บุคคลเป็น 
ด้วของด้วเองในการตัดสินใจ ด้งนั้นความยินยอมจึงเป็นการแสวงหาความเหินพ้องก้น โดยให  ้
บุคคลแด,ละคนมีเสรีภาพในความคิดและตัดสินใจของดนเองโดยเฉพาะหากเป ็นความคิดเห ิน  
ของคนส่วนใหญ่ก็นับได้ว่าเป็นความยินยอมพร้อมใจ

ความพึงพอใจของพยาบาล ( Satisfaction )เม็นัความพาท่ีดีของพยาบาลท่ีมีด่อ สภาพ 
แวดล้อมในการทำงานและบรรยากาศในการทำงาน ซึ่งมีส่วนสนับสนุนให้บุคลากรเกิดความพึง 
พอใจและมีแรงจูงใจในการทำงาน ประกอบด้วย

1. การที่องค์การให้คำแนะนำ ให้ข ้อมูลเกี่ยวก้บความปลอดภัยใน  
สภาพแวดล้อมในการทำงาน ซึ่งแสดงให้เหินว่าองค์การให้ความสำคัญภับความปลอดภัยของ 
บุคลากร จึงมีการกำหนดไว้เป็นส่วนหนึ่งในแผนงาน'!เององค์การในการกำหนดเครื่องขึ้ว้ดเกี่ยว 
ภับสิ่งแวดล้อมในการทำงาน

2. องค์การจัดให้มีบริการสิ่งอำนวยความสะดวก การจัดกิจกรรมใน 
โอกาสต ่าง ๆ เพื่อส่งเสริมให้บุคลากรเกิดความพึงพอใจในการทำงาน มีแรงจูงใจในการทำงาน
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รวมทั้งการที่องค์การตระหนักถึงความรับผิดชอบต่อบุคลากร มการติดต่อสื่อลาร ประลานงาน 

ท่ีดี'ในองค์การ การจัดให้คำปรึกษาในความก้าวหน้าในอาชีพ การศึกษาต่อ การช่วยเหลือ

ครอบครัว โดยจัดให้มีศูนย์เล้ียงเด็กแก่บุคลากรในโรงพยาบาล (Day care) การให้คำแนะนำใน 

เรื่องการเตรียมพร้อมการเกษียณอายุราชการ การจัดให้บริการลุขภาพ สิทธิพิเศษต่าง ๆ ท่ี

บุคลากรพยาบาลควรได็รับตามความเหมาะสม

3. การจัดระดับความพิงพอใจของพยาบาลโดยระบุตัวช้ีวัด ที่กำหนดไว้ 

ไดัแก่ จัดราการขาดงานของพยาบาล จัดราการโยกย้ายของพยาบาล การร้องทุกขของ

พยาบาล การนัดหยุดงาน (Strike) การประห้วง การ'จัดจัดTากำสั,เท ี่เหมาะลม การทำงานเป็น 

ทํม การไดัรับผลประโยชน์ค่าดอบแทนในการทำงาน ในรูปแบบของสวัสดิการที่พักอาศัย

สวัสดิการญาติเยี่ยม การได้รับความก้าวหน้าในวิชาชีพ ความทัดเท ียมกับวิชาชีพอื่น  ๆ การได้ 

รับการเตรีมพร้อมในการรึยมพร้อมในการใช้ข้อมูลสารสนเทศ การติดต่อสื่อลารที่ทันสมัย อาจ 

ใช้ในรูปแบบของการสัมภาษณ์ หรีอการสำรวจก็ได้

ควา JJ แตกต่างระหว่างมัลคอสัมบอริดจั(MBNQA) กับ ISO 9000
(วรภ ัทร ภ ู่เจร ิญ ,2539: อนุ'ว้ฒน์ ศุภชุต ิก ุล, 2542)

เป ้าหมาย เนื้อหาและจุดเน้นของ MBNQA แดกต่างจาก ISO 9000 โดยลี้นเชิง 
รางวัลนี้กำหนดโดยรัฐสภาสหรัฐอเมริกา เพื่อความสามารถในการแข่งขันของสหรัฐอเมริกา ส่ง 
เสริมความดื่นตัวด้านลุขภาพ รับรู้การบรรลุคุณภาพของบริษัทสหรัฐอเมริกา และเป็นเครื่องมีอ 
ในการแลกเปลี่ยนยุทธศาสตร์ของความสำเร็จ เป็นเกณฑ์ที่สามารถใช้ก ับการบริการดำเนินการ 
ธุรกิจ องค์การลุขภาพทุกชนิด โดยจัดว่าเป็น benchmark หรือ เพ ิ่มความสามารถในการ 
แข่งขัน สำหรับการจัดการคุณภาพทั้งองค์การ

i s o  9000 เป็นอนุกรมของมาตรฐานนานาชาติซึ่งจัดทำขึ้นเมื่อปี ค.ศ. 1987 โดย 
องค์การมาดรฐานนานาชาติ (International standardardization for Organization) บริษัท 
สามารถใช้มาตรฐานนี้เพ ื่อกำหนดว่าต้องมีอะไรเพ ื่อรักษาระบบคุณภาพดามที่กำหนดไว้อย่างมี 
ประสิทธิภาพ เข่น การ Calibrate เครื่องมือวัดและเครื่องทดสอบอย่างสมํ่าเสมอ และการม ี
ระบบบันทีกที่สมบูรณ์ i s o  9000 เป็นการบอกว่าบริษัทได้ปฎิบ้ติดามระบบคุณว่าตนเอง
กำหนดขึ้น โดยภาพรวม ISO 9000 ครอบคลุมเกณฑ์ที่ MBNQA กำหนดไว้ไม่ถึง 10% 
หน่วยงานอาจจะได้รับการรับรองจาก ISO 9000 โดยที่ม ีการเปลี่ยนแปลงวิธีการบริหารจัดการ 
และวัฒนธรรมขององค์การนิยมมาก

ในประเทศไทย สำนักงานพัฒนาวิทยาศาสตร์ และเทคโนโลยีแห่งชาติ (สวฑช.) และ 
สถาบันเพิ่มผลผลีตแห่งชาติ ได้ร่วมมือกันในการที่จะจัดให้มีการประกาศเกียรติคุณให้แก่บริษัท
"ร ู้ ร ู้,  รู้ " ะ  ', รู้, 0 ' ร ู้ไ ทมีผลงานดีเต่นด้านการจัดการคุณภาพ มีการจัดด้งกลุ่มศึกษาและคณะทำงานจัดด้งรางวัล
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คุณภาพแห่งชาติข ึ้นเรียกว่า Thailand Quality Award เกณฑ์การตัดสินรางวัลที่คณะทำงาน 
ยกร่างไว้ อาศัยแนวทางของ MBNQA เปีนหลักซึ่งเปีนเกณฑ์ที่คาดหวังว่าการมีรางวัลคุณภาพ  
แห่งชาติขึ้น น่าจะส่งเสริมให้เกิดความตื่นตัวในการพัฒนาคุณภาพที่มุ่งไปสู่การเพิ่มสมรรถนะ
ขององค์การ และการตอบสนองความต้องการของลูกค้าได้ดีขึ้น

ป ระโยชน ์ห ร ือความส ัมพ ัน ธ ์ระหว ่างกระบวน การพ ัฒ น าและร ับรองค ุณ ภาพ โรง  
พยาบาล (Hospital Accreditation) กับรางวัลคุณภาพแห่งชาติ อาจเปีนไปไดีในลักษณะต่าง  ๆ
ตังนี้

1) โรงพยาบาลท่ีพัฒนาตามแนวทางของ Hospital Accreditation นํๅเกณฑ์การตัดสิน ของ 
รางวัลคุณภาพแห่ง'ชาติเข้ามาประยุกต์ใช้ในการพัฒนาตนเอง

2) โรงพยาบาลที่ไตัรับรองคุณภาพจาก Hospital Accreditation แล้วมุ่งเข้มสู่การได  ้
รับรางวัลคุณภาพแห่งชาติเป็นอันตับต่อไป เพื่อให้เกิดการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง

3) กระบวนการ Hospital Accredition นำแนวคิดจาก MBNQA เข ้ามาใช้เพ ื่อ 
กระตุ้นให้เกิดความตื่นตัวและแลกเปลี่ยนประสบการณ์อย่างกว้างขวาง เช่น การทบทวนแบบ 
ประเมินตนเอง โดยผู้เชี่ยวชาญและให้ข้อเสนอแนะต่อโรงพยาบาล การขอให้โรงพยาบาลที่ได  ้
รับการรับรองได้นำเสนอยุทธศาสตร์ในการพัฒนาต่อที่ประชุมด่าง ๆ 6

6. แนวคิดเกี่ยวกับการจัดการคุณภาพทั้งองค์การ

6.1 ความหมายการจัดการคุณภาพทั้งองค์การ

การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ (Total Quality Management /TQM) หรือเรียกว่า 
การปรับปรุงคุณภาพอย่างต่อเนื่อง (Continuous Quality เทาprovement/CQI) ในประเทศญี่ป ่น 
เรียกว่า การควบคุมคุณภาพทั้วทั้งองค์การ (Company - Wide Quality
Control/CWQC) ได้มีผ ู้!ห ้ความหมายของการจัดการคุณภาพทั้งองค์การ ไว้ต ังน ี้

Feigenbaum (1986) กล่าวว่าการจัดการคุณภาพทั้งองค์การเป็นระบบที่ม ีประ 
สิทธิภาพ ที่รวมความพยายามของกลุ่มต่าง ๆ ในองค์การ เพื่อพัฒนา ธำรงรักษาและปรับปรุง 
คุณภาพการผลิตและการบริการโดยยังคงรักษาระดับความพึงพอใจของลูกค้าไว้ได้อย่างสมบูรณ์

Ishikawa (1985) กล่าวว่า การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ คือ ความมุ่งมั่นต่อ 
การจัดการคุณภาพ ด้วยความร่วมมือของทุกองค์การในการแก้ปัญหาด้วยการทำงานเป็นทีม
และใช้เครื่องมือทางสถิติในการปรับปรุงคุณภาพ

Goetsch และ Davis (1994) กล่าวว่า การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ คือ วิธี 
การจัดการธุรกิจเพื่อให้องค์การสามารถแช่งข้นในตลาดได้ สูงสุดด้วยการปรับปรุงคุณภาพของ
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ผลิตภัณฑ์ บริการ บุคลากร กระบวนการและสิ่งแวดล้อม อย่างต่อเนื่อง โดยบุคลากรทุกคน  
เข้ามามีส่วนร่วม

Allender (1992 อ้างถึงใน Neuhs, 1994) กล่าวว่า การจัดการคุณภาพทั้ง 
องค์การ คือ การกระจายการควบคุมคุณภาพอย่างทั่วถึงทั้งองค์การ เน้นลูกค้าหรือผู้รับบริการ 
ให้ความสำคัญต่อการปรับปรุงอย่างต่อเนื่อง ให้ความรู้แก่บ ุคลากร และการมีส่วนร่วมของ
บุคลากรเปลี่ยนทัศนคติ และพฤติกรรมการปฏิบัติงานให้เกิดคุณภาพโดยมุ่งเน้นการป้องกัน
ความผิดพลาด

Spenley (1994) ให้ความหมาย การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ คือ ปรัชญา 
บริหารจัดการที่พยายามกระทำสิ่งที่ด ีที่ส ุด โดยการใช้ทรัพยากรที่ม ีอยู่และโอกาสเพื่อการปรับ 
ปรุงอย่างไม่หยุดยั้ง

Besterfield (1995) ให้ความหมาย การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ คือ ศีล 
ปการจัดการทั้งองค์การเพื่อความเป็นเลิศ ซึ่งกล่าวถึงปรัชญาและหลักการพื้นฐานที่นำไปสู่การ 
พัฒนาองค์การให้ดีขึ้นอย่างต่อเนื่อง เป็นการประยุกต็ใช้เครื่องมือและการพัฒนาทรัพยากร
มนุษย6ในทุกกระบวนการทำงาน เพื่อตอบสนองความต้องการของลูกค้าในปัจจุบันและอนาคต

องอาจ วิพุธคิริ และคณะ (2539) กล่าวว่า การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ 
เป็นวิธีการเปลี่ยนสภาพการทำงานให้ดีขึ้นอย่างต่อเนื่องทั้วทั้งองค์การ มุ่งเน้นการพัฒนาคุณ
ภาพงานของแต่ละคน เพื่อการปรับปรุงในสายงานให้มีการทำงานเป็นทีม ขยายการเช ื่อมโยง 
ตามขบวนการและคร่อมสายงานจนไต้ผลผลิตหรือบริการเป็นที่พึงพอใจของลูกค้า

เพ็ญจันทร์ แสนประสาน (2539) กล่าวว่า การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ 
เป็นการบูรณาการทางการจัดการที่ใช้หลักการ เทคนิควิธีและการปฏิบัติในการสร้าง ปรับปรุง 
และพัฒนาคุณภาพในทุกภาวะกิจขององค์การ โดยสมาซิกทุกคนเพื่อยกระดับความสามารถของ 
องค์การในการตอบสนองความต้องการของลูกค้าหรือผู้ร ับบริการอย่างเป็นแบบแผนและต่อเนื่อง

จิรุตม์ ศรีรัตนบัลล์ (2539) กล่าวว่า การจัดการคุณภาพทั้งองค์การเป็น
กระบวนการอย่างมีระบบและมีโครงสร้างในการสร้างความร่วมมือของทั้งองค์การ ในการวาง
แผนและลงมือปรับปรุงคุณภาพอย่างต่อเนื่อง

ทวี บุตรสุนทร (2539 อ้างถึงใน วีรพจน์ ล ือประล ิพสกุล, 2540) กล่าวว่า 
การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ คือ กิจกรรมที่พนักงานทุกคน ทุกระดับ และทุกหน่วยงาน 
ทำหรือช่วยกันทำเป็นกิจวัตรประจำเพื่อปรับปรุงงานอย่างสมํ่าเสมอและต่อเนื่อง โดยทำอย่างม ี 
ระบบ เซิงวิชาการ อิงข้อมูลและมีหลักการที่สมเหตุสมผล เพื่อจุดมุ่งหมายที่ทำให้ลูกค้าพึง 
พอใจในคุณภาพของสินค้าและบริการ
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วีรพจน์ ลือประสิทธ๋ึ■ สกุล (2540) กล่าวว่า การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ
คือปรัชญาแห่งชีวิตขององค์การธุรกิจ เป็นระบบบริหารที่ทุกคนทุกแผนกทุกขั้นตอนการผลิต
ดำเนินกิจกรรมกลุ่มย่อยโดยใชีวิธีคิดและวิธีการแบบ PDCA วิธีการทางสถิติ ใช้เครื่องมือควบ 
คุมคุณภาพ เพื่อปรับปรุงมาตรฐานการทำงานให้มีคุณภาพสูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง ควบคู่ก ับการ 
พัฒนาบุคลากรและเทคโนโลยี โดยมี จุดประสงค์เพื่อสร้างความพึงพอใจให้แก่ลูกค้า บุคลากร 
และสังคม

จากความหมายดังกล่าวข้างต้น สรุปไต้ว่า การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ
หมายถึง ระบบบริหารจัดการที่ให้ความสำคัญกับคุณภาพ มุ่งเน้นลูกค้าหรือผู้รับบริการ เน้น 
การบริหารกระบวนการให้เกิดการปรับปรุงอย่างต่อเนื่อง โดยการมีส่วนร่วมของบุคลากรทุกคน 
ทุกระดับ โดยมีเป ้าหมายเพื่อสร้างความพึงพอใจให้เกิดแก่ลูกค้าหรือผู้ร ับบริการอย่างสมบูรณ์

6.2 วิวัฒนาการธองการจัดการคุณภาพทั้งองค์การ

แนวคิดการจัดการคุณภาพทั้งองค์การ ริเริ่มขึ้นในปี ค.ศ. 1950 โดย Armand 
V. Feigenbaum แห่งบริษัท General Electric ในเมืองนิวยอรืค สหรัฐอเมริกา ไต้เสนอวิธ  ี
การควบคุมคุณภาพทั้งองค์การ (Total Quality Control : TQC) และตีพิมพ์เผยแพร่ในหนังสือ 
Total Quality Control: Engineering and Management (Ishikawa, 1985) โดยมุ่งเน ้นการ 
ควบคุมระบบมากกว่าการพัฒนาระบบ โดยมีผ ู้เช ี่ยวชาญต้านการควบคุมคุณภาพดูแลโดย
เฉพาะ ส่วนในประเทศญี่ป ่นการจัดการคุณภาพโดยองค์ร่วมมีรูปแบบที่ต่างออกไป Kaoru
Ishikawa เชื่อว่าการเปลี่ยนแปลงวัฒนธรรมองค์การจะช่วยให้ประสบผลสำเร็จได้มากกว่า โดย 
นำแนวคิดที่ไต้รับการแนะนำจาก Deming มาปรับใช่โดยการปีกฝนให้บุคลากรทุกคนทุกระดับ 
และทุกสายอาชีพมีส่วนร่วมในการสร้างคุณภาพ ด้วยการทำกิจกรรมกลุ่มคุณภาพ ตั้งแต่ ปี
ค.ศ. 1968 เป็นรูปแบบที่เรียกว่า Company-Winde Quality Control: CWQC (Goetsch
และ Davis, 1994) ภายหลังสหรัฐอเมริกาพบว่า โอกาสแข่งข้นในตลาดโลกลดลงเมื่อเท ียบกับ  
ประเทศญี่ป่น จึงพิจารณารูปแบบการบริหารจัดการแบบญี่ป่นและหันกลับมาทบทวนแนวคิด
ของ Deming ได้ให้การยอมรับและพัฒนาระบบการบริหารจัดการของตนโดยนำกิจกรรมกลุ่ม 
คุณภาพมาใช่ในราวปี ค.ศ. 1980 เพื่อเพิ่มศักยภาพในการแข่งข้น ในปี ค.ศ. 1987 สภาคอง 
เกรสของสหรัฐอเมริการิเริ่มรางวัลคุณภาพแห่งชาติ มัลคอล์มบอริดจ์ (MBNQA) ต่อมาแนวคิด 
การจัดการคุณภาพทั้งองค์การ ได้แพร่หลายไปทั่วสหรัฐอเมริกาและประเทศอื่น ๆ ตั้งแต่ป ี
ค.ศ. 1993 เป็นต้นมา (Goetsch และ Davis, 1994)
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6.3 หลักการและแนวคิดการจ้ดการคุณภาพทั้งองค์การ

Crosby (1979) กล่าวถึง การดำเนินการปรับปรุงคุณภาพ มี 14 ขั้นตอน คือ
1. ความมุ่งมั่นในการบริหารจัดการ บนพื้นฐานคุณภาพ กำหนดนโยบาย 

คุณภาพ และการจัดการเพื่อให้เกิดคุณภาพอย่างจริงจัง
2. การปรับปรุงคุณภาพโดยทีม ทุกคนได้รับการยอมรับว่าเปีนส่วนหนึ่งของ

องค์การ มุ่งมั่นในการสร้างคุณภาพตลอด 24 ขั้วโมงการทำงาน สมาชิกทีมมีหน้าที่รับผิดชอบ 
พัฒนาและปฏิบัติกิจจกรรมปรับปรุงคุณภาพร่วมกับทีมในหน่วยงานของตน เผยแพร่การ
ทำงานเป็นทีมให้เกิดขั้นทั้วทั้งแผนก และสนับสนุนโปรแกรมคุณภาพ

3. การจัดคุณภาพ มีการเก็บรวบรวมข้อมูลที่สำคัญและไม่ผิดพลาด เพื่อ
ประโยชน์ต่อการพัฒนาการปฏิบัติกิจกรรมคุณภาพ เพื่อค้นหาปัญหา ประเมินสภาพปัจจุบัน
และการสร้างโปรแกรมพัฒนาคุณภาพเพื่อลดความสูญเสีย

4. ด้นทุนคุณภาพ หมายถึงด้นทุนคุณภาพที่เก ิดจากเศษสิ่งเหลือใช้ การทำ 
ซา'ใหม่ การประกันคุณภาพ การตรวจสอบและการควบคุมคุณภาพผู้ปฏิบัติงาน การเปลี่ยน  
แปลงรูปแบบหรือการผลิต และวิธีการอื่น ๆ ที่เก ี่ยวกับการตรวจสอบด้นทุนคุณภาพจะทำให้ 
ทีมตระหนักว่าเกิดอะ ไรขั้น และควรปรับปรุงอย่างไร

5. ความตระหนักหรือจิตสำนึกในคุณภาพ
6. การปฏิบัติกิจกรรมปรับปรุงแกัใข
7. การวางแผนไร้ข้อผิดพลาด (Zero defects planning) โดยอธิบายถึงแนว

คิดและโปรแกรมการตรวจสอบทุกระดับ กำหนดความต้องการวัตถุดิบ กำหนดวิธีการผลิตเพื่อ 
มิให้เกิดความผิดพลาด อธิบายโปรแกรมแก็ไขความผิดพลาด (The error-cause-remove
program) และวางแผนจัดการความผิดพลาดที่เกิดขั้น

8. สนับสนุน์ให้'การ,แกอบรม (Supervisor training) ต้องให้การัผ ิกอบรมผู้
ปฏิบัติงานครอบคลุมในเรื่องเทคนิคการจัดคุณภาพ การจัดด้นทุนคุณภาพ วิธีการตรวจแกไข 
และความตระหนักในคุณภาพโดยเน้นโปรแกรมข้อผิดพลาดเป็นศูนย์ และทำให้เกิดขั้นในทุก
แห่งขององค์การ

9. จันแห่งข้อผิดพลาดเป็นศูนย์ (Zero defects day) คือ จันที่ให้ทุกคนร่วมกัน 
สร้างนโยบายมุ่งคุณภาพ และให้การยอมรับนำไปปฏิบัติด้วยความสมัครใจ

10. การกำหนดเป้าหมายคุณภาพของระบบที่สามารถปฏิบัต ิให้สำเร็จได้
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11. การขจัดข้อผิดพลาดหรือสาเหตุของความบกพร่อง เป็นวิธีการทางระบบ 
เพ ื่อให้เกิดความแน่ใจว่าผู้ปฏิบ ัติสามารถรับข้อมูลการจัดการปัญหาเกี่ยวกับคุณภาพ และนำไป 
ปฏิบัติในงานของตนได้

12. การให้การยอมรับผู้ปฏิบัติงาน
13. การตั้งคณะกรรมการคุณภาพ (Quality councils) ซึ่งประกอบด้วย กลุ่ม 

วิชาชีพต่าง ๆ และผู้ปฏิบัติงานในสัดส่วนที่สมดุล ร่วมกันสร้างคุณภาพในหน่วยงาน โดยการ  
วางแผน และสื่อสารข้อมูลเกี่ยวกับหลักพื้นฐานการปฏิบัติเพื่อคุณภาพไปยังทุก ๆ แผนกใน 
องค์การ

14. การทบทวนทำทุกขั้นตอนชาใหม่ทั้งหมด (Do it over again) เพราะ 

คุณภาพเป็นสิ่งที่ต้องปรับปรุงต่อเนื่องอย่างไม่หยุดยั้ง
Ishikawa (1985) กล่าวว่า แนวคิดการจัดการคุณภาพทั้งองค์การ ประกอบด้วย 

คุณภาพมาเป็นอันดับแรก เน้นลูกค้า กระบวนการกัดไปคือลูกค้าของเรา การใช้ข้อมูลและข้อ 
เท็จจริงในการตัดสินใจ การมีส่วนร่วมของบุคลากร และการบริหารข้ามสายงาน Oakland
(1994) กล่าวว่า แกนหลักของการจัดการคุณภาพองค์การ คือ ลูกโซ่ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ผลิต 
กับลูกค้า (Customer-Supplier chains)

Deming ได้เสนอกฎการบริหารจัดการไว้ 14 ข้อ ซึ่งอธิบายโดย Gitlow และ 
Gitlow ไว ้1ตังนี้ (Banks, 1989; Besterfield, 1995; Deming, 1992)

1. การสร้างเป้าหมายและจุดประสงค์ขององค์การที่ช ัดเจนเป็นลายลักษณ  ์
อักษร (Create and publish the aims and purpose of the organization)

การสร้างเป ้าหมายขององค์การในการปรับปรุงผลผลิตและบริการที่ช ัดเจนเป็น  
ลายลักษณ ์อ ักษร และสื่อสารให้ผู้ปฏิบัติงานทุกคนทราบ ซึ่งเป็นเป้าหมายระยะยาว ผู้บริหาร 
ต้องแสดงให้เห็นอย่างสมํ่าเสมอว่าจะทุ่มเทต่อเป้าหมายตังกล่าว ผู้บริหารจะต้องมีความมุ่งมั่น
ในเรื่องการสร้างคุณภาพ มีการวางแผนระยะสั้นและระยะยาวอย่างชัดเจน ต้องผูกพันในเป้า 
หมายอย่างต่อเนื่องและจริงจัง และมีความอดทนที่จะรอผลลัพธ์ด้วย

การตั้งปณิธานอย่างมุ่งมั่นแน่วแน่นี้ ควรจะมุ่งเน้นไปใน 4 เป้าหมายหลัก คือ 
นว้ตกรรม (Innovation) การวิจัยและพัฒนา (Research and Development) การปรับปรุง 
อย่างต่อเนื่อง (Continuous Improvement) และการบำรุงรักษาเซิงป้องกัน (Preventive
Maintenance)

2. ผู้บริหารและผู้ปฏิบัติทุกคนเรียนรู้ปรัชญาใหม่ (Adopt the new
philosophy)
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ปรัชญาใหม่ ซึ่งหมายถึงคุณภาพ ผู้บริหารระดับสูงสร้างวัฒนธรรมเรื่องคุณ 
ภาพภายในองค์การให้เป็นการปฏิบัติในงานประจำ ทุ่มเททรัพยากรมนุษย์และเงินเพื่อการปรับ 
ปรุงคุณภาพผลิตภัณฑ์หรือบริหารอย่างไม่หยุดยั้ง

ผู้บริหารจะต้องยอมรับ “วัฒนธรรมแห่งคุณภาพ” เสมือนหนึ่งปรัชญาการ
ดำเนินชีวิตหรือลัทธิศาสนา โดยจะต้องทำให้คุณภาพเป็นส่วนหนึ่งของงานให้ใต้ เพราะคุณภาพ 
จะเป ็นต ัวกระตุ้นให ้เก ิดการเปลี่ยนแปลงในบุคลากรท ุกคนจากการทำงานตามสั่งกลายเป ็นการ  
รับผิดชอบในผลงานของตนเอง

3. ทำความเข้าใจกับจุดประสงค์ของการตรวจสอบ (Understand the purpose
of inspection)

การทำความเข้าใจกับจุดประสงค์ของการตรวจสอบว่า เป็นไปเพื่อการปรับปรุง 
กระบวนการและลดค่าใช้จ่าย มิใช่เพื่อการจับผิด เดมิ่งกล่าวว่า ความผิดพลาดที่ม ืสาเหตุมา 
จากกระบวนการผลิตมีถึง ร้อยละ 85 ดังนั้นการปรับปรุงกระบวนการผลิตจะช่วยในการลดค่าใช  ้
จ่าย ดังนั้นการควบคุมคุณภาพจะต้องมุ่งที่กระบวนการผลิต เป็นสำคัญไม่ใช่อาศัยการตรวจ 
สอบที่ดัวสินค้าที่ผลิตเสร็จแล้วเท่านั้น เพราะการตรวจสอบขั้นสุดท้ายไม่ไต้เป็นการป้องกันความ 
ผิดพลาดไม่ให้เกิดขึ้น

4. เลิกการตัดสินทางธุรกิจโดยใช้ราคาเพียงอย่างเดียว (Stop awarding 
business based on price alone)

ควรยกเล ิกการต ัดส ินทางธ ุรก ิจโดยใช ้ราคาเพ ียงอย่างเด ียวเพราะราคาจะไม ่ม ี 
ความหมายหากปราศจากคุณภาพ หรือไม่มีมาตรการที่เชื่อถือไดํในการกำหนดมาตรฐาน
คุณภาพของสินค้า หรือบริการนั้น การสร้างความสัมพันธ์อันดีในระยะยาวกับผู้ส่งมอบภาย
นอกจะนำมาซึ่งวัตถุดิบที่มีคุณภาพ

5. ก ารป ร ับ ป ร ุงระบ บ ก ารผ ล ิต และ บ ร ิก ารอ ย ่างส ม ํ่า เส ม อ แล ะต ล อ ด ไป  
(Improve constantly and forever the system)

การสร้างเสริมคุณภาพให้เกิดขึ้น เป็นงานที่จะต้องทำการพัฒนาและปรับปรุง
อย่างค่อยเป ็นค่อยไป และทำอย่างต่อเนื่องสมํ่าเสมอตลอดไปด้วยการใช้วงจรเดมิ่ง (PDCA
Deming Cycle) เพื่อการปรับปรุง ซึ่งจะเป็นประโยชน์อย่างยิ่งสำหรับการปรับปรุงกระบวนการ 
อย่างต่อเนื่อง เป็นการเน้นการป้องกันการเกิดปัญหาขจัดสาเหตุของปัญหาและปรับปรุง
กระบวนการโดยทีมงาน

6. ให้ความสำคัญกับการÜกอบรม (Institute training)
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การแกอบรม จะช ่วยให ้ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิเร ียนร ู้ว ิธ ีท ี่ถ ูกต ้องไต ้รวดเร ็วกว ่าการเร ียนร ู้

ด ้วยตนเอง องค ์การจะต ้องจ ัดทำแผนการแกอบรมและให ้การศ ึกษาแก ่บ ุคลากรท ุกคนในเร ื่อง

ค ุณภาพและการบริหารจ ัดการค ุณภาพ “การควบค ุมค ุณภาพเช ิงสถ ิต ิ” และ “ เคร ื่องม ือแห ่ง 

ค ุณ ภาพ” โดยแกอบรมอย ่างสม ํ่าเสมอและทำซ ํ้าบ ่อย ๆ ตามท ี่จำเป ็น

7. สร้างภาวะผู้นำ (Teach and institute leadership) ให ้เก ิดข ึ้นในทุกระดับ

ของการบริหาร

การสร ้างภาวะผ ู้นำอย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ โดยเฉพ าะการเป ็นผ ู้นำตนเองเป ็นพ ื้น  

ฐานที่สำค ัญยิ่งของการสร้างวัฒนธรรมแห่งค ุณภาพให้เก ิดข ึ้นในองค์การ

8. การขจัดความหวาดกลัว (Drive out fear)

การขจัดความหวาดกลัว สร้างความเช ื่อม ั่น สร ้างบรรยากาศให ้เก ิดความค ิดร ิ 

เร ิ่มสร ้างสรรค ์ องค ์การและผ ู้บร ิหารจะต ้องสร้างบรรยากาศของการเร ียนรู้ ห ัวหน ้างานและ

บ ุคลากรจะต ้องกล้าท ี่จะสอบถามในสิ่งท ี่ตนเองไม ่ร ู้และไม ่เข ้าใจ ผ ู้บร ิหารจะต ้องเป ็ดโอกาสและ 

กระต ุ้นให ้บ ุคลากรกล้าแสดงออกในการเสนอแนะวิธ ีการปรับปรุงค ุณภาพให ้ด ีข ึ้น

9. การขจัดอุปสรรคระหว่างหน ่วยงานย่อยในองค ์การ (Break down barriers 

between departments)

ผ ู้บร ิหารจะต ้องปร ับปร ุงโครงสร ้างท ี่เป ็นอ ุปสรรคหร ือกำแพงขวางก ั้นการต ิดต ่อ 

ประสานงานก ันอย ่างม ีประส ิทธ ิภาพระหว ่างหน ่วยงานต ่าง ๆ ให ้หมดสิ้นไป ด ้วยการประสาน 

งานข้ามสายงาน (Cross-functional team) เพ ื่อให ้บ ุคลากรท ี่อย ู่ต ่างหน ่วยงานก ันแต ่ม ีงานเก ี่ยว 

เน ื่องก ันก ับการปร ับปร ุงค ุณ ภาพ สามารถร่วมม ือก ันไต ้อย ่างเต ็มท ี่

10. การขจัดคำขวัญ เพ ื่อเค ี่ยวเข ็ญผู้ปฏ ิบ ัต ิงาน (Eliminate exhortations for

the work force)

การขจัดคำขวัญเพ ื่อเค ี่ยวเข ็ญให ้ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานทำงานมากข ึ้น โดยกำหนดเป ้า

หมายท ี่สามารถเป ็นไปไต ้และทำให ้เก ิดผลสำเร ็จระยะยาวแก ่องค ์การ การใช้คำขวัญและเป้า

หมายเพ ื่อการจ ูงใจหรือกระต ุ้นเต ือนน ั้น ผ ู้บร ิหารจะต ้องม ั่นใจว ่าไต ้เสนอแนะว ิธ ีปฏ ิบ ัต ิท ี่จะทำให ้ 

สามารถบรรล ุคำขว ัญหรือเป ้าหมายน ั้น ๆ ด้วย

11. การขจัดโควต้าการผลิตเป ็นต ัวเลขมาตรฐานของงาน (Eliminate

numerical quotas for the work force))
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การขจัดโควต้าการผลิตเป ็นต ัวเลขมาตรฐานของงาน ต ้องเน ้นท ี่ค ุณ ภาพมาก

กว ่าปร ิมาณ  และเล ิกใช ้การจัดการโดยวัตถ ุประสงค ์ เปล ี่ยนเป ็นการเร ียนร ู้ความสามารถของ 

กระบวนการและว ิธ ีปร ับปร ุงกระบวนการ

12. การขจัดอ ุปสรรคที่ทำให ้ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานขาดความภาคภ ูม ิใจในผลงานของตน 

(Revove barriers that rob employees of their pride of workmanship)

อ ุปสรรคที่ทำให ้ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานขาดความภาคภ ูม ิใจในผลงานของตน ได ้แก ่ การ 

ไม ่ทราบว่าจะม ีส ่วนร่วมในการพ ัฒนาองค์การไต ้อย ่างไร การถ ูกตำหน ิจากป ัญหาของระบบ

การออกแบบท ี่ไร ้ค ุณ ภาพ การไต ้ร ันการแกอบรมไม่เพ ียงพอ และเคร ื่องม ือไม ่เพ ียงพอหรือ

ขาดประส ิทธ ิภาพ เป ็นต ้น การม ีส ่วนร่วมจะทำให ้เก ิดความภาคภูม ิใจและความพอใจในงาน 

มากขึ้น

13. การจ ัดทำแผนการศ ึกษาและแกอบรมแก ่บ ุคลากร (Institute a vigorous 

program of education and self-improvement)

แผ น การศ ึกษ าและแก อบรม เป ็น ป ัจจ ัยสำค ัญ ท ี่จ ะรองร ับ โครงการพ ัฒ น าและ 

ปร ับปร ุงค ุณ ภาพอย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ เน ื่องจากเทคโนโลย ีม ีการเปล ี่ยนแปลงอย ู่ตลอดเวลา

การแกอบรมจ ึงเป ็นการพ ัฒ นาบ ุคลากรและเป ็นการลงท ุนระยะยาวท ี่จะม ีผลต ่อความสำเร ็จและ 

ความอย ู่รอดขององค ์การ

14. ลงม ือปฏ ิบ ัต ิเพ ื่อบรรล ุผลสำเร ็จของการเปล ี่ยนแปลง (Take action to 

accomplish the transformation)

ผ ู้บร ิหารจะต ้องจ ัดองค ์การและนำตนเองเช ้าส ู่กระบวนการเปล ี่ยนแปลงเพ ื่อการ 

ปร ับปร ุงค ุณ ภาพ โดยการลงม ือปฏ ิบ ัต ิด ้วยการเป ็นส ่วนหน ึ่งของท ีมงานและเร ียนร ู้ร ่วมก ันอย ่าง 

ต ่อเน ื่อง ซ ึ่งผ ู้บร ิหารจะต ้องย ึดม ั่นผ ูกพ ันในคุณภาพอย่างจร ิงจ ังและผ ูกพ ันในระยะยาว

Juran (1992) กล่าวถึง การตำเน ินการจัดการค ุณภาพ จะต ้องใช ้กระบวนการ 

3 อย่าง (The Juran Trigology) กระบวนการแรก คือ การวางแผนคุณภาพ (Quality 

Planning) ได้แก่ กำหนดเป ้าหมายค ุณ ภาพ การคำน ึงถ ึงล ูกค ้าภายนอกและภายในองค ์การ 

เช ้าใจความต้องการของลูกค้า การปรับปรุงผลิตกัณฑ6ให ้ตอบสนองความต ้องการของล ูกค ้า 

การค ้นหากระบวนการดำเน ินงานเพ ื่อบรรล ุเป ้าหมายของงาน กระบวนการท ี่สอง คือ การควบ 

ค ุมค ุณ ภาพ (Quality Control) ได้แก่ การประเม ินสภาพป ัจจ ุบ ันการดำเน ินงานขององค ์การ 

เปร ียบเท ียบการดำเน ินงานในสภาพป ัจจ ุบ ันก ับเป ้าหมายท ี่ต ้องการ และปร ับปร ุงว ิธ ีการดำเน ิน  

งาน กระบวนการล ุดท ้าย คือ การปรับปรุงค ุณภาพ (Quality Improvement) ได ้แก ่ การปรับ 

ปร ุงกระบวนการให ้ม ีประส ิทธ ิภาพต ้านค ุณ ภาพส ูงข ึ้นกว ่าระด ับก ่อนๆ การปรับโครงสร้าง
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ภายในองค ์การท ี่จำเป ็นต ่อการปรับปร ุงค ุณภาพ ท ีมงานมีหน ้าท ีร ับผ ิดชอบที่ช ัดเจนเพ ื่อการนำ 

ไปส ู่ความสำเร ็จ และการสน ับสน ุนทรัพยากรท ี่จำเป ็น การจูงใจและการบกอบรมแก่ท ีม

Pan และ Kalarik (1992 อ้างถึงใน ก ิต ิค ักด พลายพานิซเจริญ, 2537) 

กล่าวว่า แนวคิดการจัดการค ุณภาพโดยทั้งองค ์การ ประกอบด้วย 3 ส่วน คือ

1) แนวคิดด ้านคุณภาพ การปล ูกฝ ังแนวค ิดเก ี่ยวก ับค ุณ ภาพแก ่บ ุคลากร 

ท ุกคนซ ึ่งหมายถ ึงความต ้องการของล ูกค ้าท ั้งภายนอกและภายในองค ์การ

2) ระบบการพ ัฒนาคุณภาพอย ่างต ่อเน ื่อง หมายถ ึง ระบบการจ ัดการ 

โดยรวมท ี่กระทำโดยบ ุคลากรท ุกคน ท ุกฝ ่ายอย ่างเป ็นระบบ การจ ัดการประกอบด ้วย การ 

บริหารนโยบาย การบริหารข้ามสายงาน และการบริหารงานประจำจัน

3) เทคน ิคการจัดการค ุณภาพ ประกอบด ้วย เทคนิคในการวางแผน 

เทคน ิคในการควบคุม รวมถ ึงเทคน ิคทางสถ ิต ิ เทคน ิคทางว ิศวกรรมการบริหาร และเทคน ิคการ 

ว ิจ ัยดำเน ินงาน

Schmidt และ Finnigan (1993) กล่าวว่า การจ ัดการค ุณภาพท ั้งองค ์การเป ็น 

การนำหลายแนวค ิดและการปฏ ิบ ัต ิต ่าง ๆ มาผสมผสานกัน ต ั้งแต ่เร ิ่มปฏ ิบ ัต ิคร ั้งแรก ได ้แก ่ 1) 

ใช ้กระบวนการบริหารทางว ิทยาศาสตร์ 2) ใช ้กล ุ่มส ัมพ ันธ์เพ ื่อสร้างพลังของกลุ่มในการแก่ไข 

ป ัญหา 3) การบกอบรมและการพ ัฒนาบ ุคลากร 4) ใช ้หล ักการทฤษฎีแรงจูงใจใฝ ่ส ัมฤทธี้ 

(Achievement motivation theory) ในการบริหารจัดการ 5) การม ีส ่วนร ่วมของบ ุคลากร

6) การประสานงานภายในองค์การ (Linking-pin organizations) 7) ใช ้ระบบเทคน ิคทาง 

ล ังคมวิทยา (Socio technical systems) สร ้างความส ัมพ ันธ ์!นองค ์การ 8) การพ ัฒนาองค ์ 

การ 9) ว ัฒนธรรมองค ์การ 10) ใช ้ทฤษฎีภาวะผ ู้นำแนวใหม่ ท ี่ให ้ความสำค ัญ ต ่อว ิส ัยท ัศน ์ 

ความไว้วางใจและการให ้อำนาจการปฏ ิบ ัต ิงานแก่บ ุคลากร และ 11) การวางแผนย ุทธศาสตร ์ 

เป ็นการนำเทคโนโลย ีเพ ื่อการส ิ่งแวดล ้อมองค ์การและเป ็นแนวทางในการพ ัฒนาระบบ

Goetsch และ Davis (1994) กล่าวว่า แนวค ิดการจ ัดการค ุณภาพท ั้งองค ์การ 

ประกอบด ้วย การเน ้นล ูกค ้าภายนอกและภายในองค์การ การม ุ่งเน ้นค ุณภาพ การ'ใช้วิธีการ 

ทางว ิทยาศาสตร์!นการต ัดส ินใจและแก ่ไขป ัญหา ความมุ่งม ั่นในระยะยาว (long-term

commitment) การทำงานเป ็นท ีม การปรับปร ุงกระบวนการอย ่างต ่อเน ื่อง การให ้การศึกษา 

และบกอบรมบ ุคลากร การให้อิสระในการคิด ม ีจ ุดม ุ่งหมายขององค ์การ การม ีส ่วนร่วมของ

บ ุคลากรและการให ้อำนาจปฏ ิบ ัต ิอย ่างเหมาะสม (empowerment)

Spenley (1994) กล่าวว่า แนวค ิดพ ื้นฐานของการจ ัดการค ุณภาพทั้งองค ์การ มี 

6 ประการ คือ การเข้าใจลูกค้า การปรับปรุงอย ่างไม ่ส ิ้นส ุด การควบค ุมกระบวนการธ ุรก ิจ 

การบริหารด ้วยการป ้องก ันป ัญหา (Upstream preventive management) การปฏ ิบ ัต ิด ้วยการ
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ขจ ัดสาเหต ุของป ัญหาและป ้องก ันการเก ิดซ ํ้า (Ongoing preventive action) และภาวะผ ู้นำและ 

การทำงานเป ีนท ีม

Besterfield (1995) กล่าวว่า แนวค ิดการจ ัดการค ุณภาพทั้งองค ์การ ประกอบ 

ด ้วยแนวคิด 6 ประการ คือ ข ้อตกลงร่วมก ันและการจ ัดการท ี่สน ับสน ุนโครงสร้างจากระด ับบนส ู่ 

ระด ับล ่างในระยะยาว ม ุ่งเน ้นล ูกค ้าท ั้งภายนอกและภายในองค ์การอย่างแท ้จร ิง เป ็นผลต่อ

ประส ิทธ ิภาพและเก ิดประโยชน ์ผล ักด ันให ้ก ับงานท ั้งหมด เป ็นการปร ับปร ุงธ ุรก ิจและกระบวน

การผลิตอย ่างต ่อเน ื่อง การปฏ ิบ ัต ิต ่อผ ู้ส ่งมอบภายนอกเสม ือนห ุ้นส ่วนขององค ์การ และการ

วัดผลงานจากกระบวนการทำงาน

ชุล ีพร เดชขำ (2536) กล่าวว่า แนวค ิดการจ ัดการค ุณภาพทั้งองค ์การ คือแนว 

ค ิดเร ื่องบทบาท ผ ู้นำการบริหารแบบมีส ่วนร่วม การบร ิหารแบบเป ็นกระบวนการและการ

บริหารแบบย ืดหย ุ่นตามสถานการณ ์โดยประเด ็นสำค ัญของความสำเร ็จอย ู่ท ี่ความเอาจร ิง ความ 

พร ้อมของบ ุคลากรท ุกคน โดยเฉพาะผ ู้บร ิหารองค ์การท ี่จะดำเน ินการตามกระบวนการพ ัฒนา

จนบรรล ุว ัตถ ุประสงค ์ ยอมรับการเปล ี่ยนแปลงและม ีการปรับใช ้อย ่างเหมาะสม

บัณฑิต ประต ิษฐาน ุวงษ ์ (2537) กล่าวว่า แนวค ิดการจ ัดการค ุณ ภาพท ั้งองค ์ 

การประกอบด ้วย การดำเน ินงานตามวงจรเดม ิ่ง (PDCA cycle) เน ้นการแก ้ป ัญหาท ี่สำค ัญก ่อน 

ลูกค ้าค ืองานขั้นต ่อไป การแสดงด ้วยข ้อม ูลไม ่ต ิดส ินใจด ้วยประสบการณ ์หรือความรู้ส ึก ป ้อง 

ก ันการเก ิดซ ํ้าของป ัญหาด้วยการแก ้ท ี่สาเหต ุ ทำสิ่งท ี่ถ ูกต ้องในท ุกข ั้นตอนการทำงาน และค ุณ 

ภาพสำค ัญอ ันด ับหน ึ่ง

ว ิท ูร แสงสิงแก้ว (2538) อธิบายหลักการของการจ ัดการค ุณภาพท ั้งองค ์การท ี่ 

นำมาใซในการบริหารโรงพยาบาล ประกอบด้วย การย ึดค ุณภาพของการบริการเป ็นกลย ุฑธ

สูงส ุดในการบริหารการเน ้นล ูกค ้าเป ็นหล ักท ั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล บ ุคลากรท ุกคนม ี 

ส ่วนร่วมในการสร้างค ุณภาพบริการด ้วยการทำงานเป ็นท ีม ใช ้เทคนิคของการบริหารนโยบาย

ภาวะผู้นำ กระบวนการปร ับปร ุงระบบหร ือกระบวนการทางว ิทยาศาสตร ์ และการปร ับเปล ี่ยน 

พฤต ิกรรมบร ิการเพ ื่อบรรล ุเป ้าหมายค ุณ ภาพ

ว ีรพจน ์ ล ือประสิฑธี้สก ุล (2540) กล่าวว่า แนวค ิดการจ ัดการค ุณ ภาพท ั้งองค ์ 

การ มี 12 ข้อ โดยจ ัดกล ุ่มเป ็น  3 กลุ่ม ด ังน ี้

กล ุ่มท ี่ 1 เก ี่ยวก ับว ัตถ ุประสงค ์ ประกอบด้วย 3 ข้อ คือ การสร้างความพ ึง 

พอใจให้แก่ล ูกค้า มีจริยธรรม และร ับผ ิดชอบต ่อส ังคม และให ้การศ ึกษาและพ ัฒนาบ ุคลากร 

ตลอดเวลา

กลุ่มท ี่ 2 เก ี่ยวก ับว ิธ ีค ิด ประกอบด ้วย 3 ข้อ คือ ท ุกคนในองค์การม ีส ่วนร่วมใน 

การสร้างค ุณภาพ ให ้ความสำค ัญแก ่กระบวนการทำงานและกระบวนการก ัดไปค ือล ูกค ้าของเรา
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กลุ่มท ี่ 3 เก ี่ยวก ับว ิธ ีการทำงาน ประกอบด้วย 5 ข้อ คือ การบริหารด ้วยข ้อ 

มูลจริงในสถานที่จริง การแก ้ป ัญหาท ี่สาเหต ุเน ้นการป ้องก ันการเก ิดป ัญหา ใช ้กรรมวิธ ีทางสถ ิต ิ 

จ ัดลำด ับความสำค ัญ  การดำเน ินการบริหารแบบ P-D-C-A และสร ้างระบบมาตรฐานท ี่ม ีการ 

ปร ับปร ุงอย ่างสม ํ่าเสมอ

จ ิร ุตม ์ ศร ีร ัตนบ ัลล ์ (2539) ได ้สร ุปแนวค ิดและหลักการสำค ัญของการจ ัดการ 

ค ุณ ภาพท ั้งองค ์การไว ้ 11 ประการ ด ้งน ี้ การย ึดม ั่นในจุดม ุ่งหมายขององค์การ ค ุณภาพอยู่ 

เหนือสิ่งอ ื่นใด การม ุ่งเน ้นล ูกค ้าหรือผ ู้ร ับบริการ การให ้ความสำค ัญก ับกระบวนการหรือระบบ 

การให ้บริการ ความมุ่งม ั่นของผ ู้นำการจ ัดการข ้ามสายงานและการทำงานเป ็นท ีม การกระจาย 

อำนาจและให ้อ ิสระแก ่ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิ การให ้การศ ึกษาและแกอบรมบุคลากร การจัดการโดยอาศัยข ้อ 

เท็จจริง ใช ้สถ ิต ิและความเข ้าใจความแปรปรวน การเร ียนร ู้และการปรับปร ุงอย ่างต ่อเน ื่อง และ 

การสร ้างส ้มพ ันธไมตรีก ับผ ู้ส ่งมอบภายนอก
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จากแนวค ิดและหล ักการของระบบการจ ัดการค ุณ ภาพท ั้งองค ์การท ี่เป ็นท ี่น ิยมก ัน  

แพร ่หลายท ั้งไทยและต ่างประเทศ ซ ึ่งนำมาใช ้ท ั้งภาครัฐและเอกชนนั้นพบว่า แนวคิดในการจัด 

การค ุณภาพทั้งองค ์การของน ักว ิชาการท ั้งสามท ่าน ได้แก่ เดมิ่ง จ ูรัน และครอสมี สรุปได้ว ่าม ี 

ล ักษณะสำค ัญในตารางว ิเคราะห ์ต ่อไปน ี้ (พ ันธ ์1ศ ักด ิ้ พลสารัมย์, 2540)

ตารางที่ 1 แสดงการว ิเคราะห ์แนวค ิดและหลักการ TQM ของน ักว ิชาการสามท ่าน

แนวค ิดและหล ักการ เดมิ่ง จูรัน ครอสมี

1) กำหนดเป ้าหมายท ี่แน ่นอน / / /

2) ยอมรับแนวคิดปรัชญาใหม่ ๆ / - -

3) ย ึดม ั่นในหลักการพ ื้นฐานขององค ์การ / - -

4) สร ้างความเช ื่อม ั่นด ้านค ุณภาพ / - -

5) ปร ับปร ุงระบบการผล ิตอย ่างต ่อเน ื่อง / / -

6) จ ัดการแกอบรมให ้ก ับบ ุคลากรในหน่วยงาน / 1 /

7) ม ุ่งการบริหารเพ ื่อสร ้างภาวะผ ู้น ่า / - -

8) สร ้างความมั่นใจให ้ท ุกคนกล้าแสดงความคิดเห ็น / - -

9) ร ่วมก ันทำงานเป ีนท ีม 1 1 /

10) เน ้นว ิธ ีการทำงานให้ถ ึงเป ้าหมาย 1 1 -

11) ม ุ่งการทำงานโดยคำน ึงถ ึงค ุณภาพ 1 I -

12) กระตุ้นให้ท ุกคนใช้ความสามรถในภารทำงานให้เต ็มศ ักยภาพ 1 เ /

สร้างความรับผ ิดชอบ

13) สน ับสน ุนการศ ึกษาอบรมของบ ุคลากร I เ /

14) การสร้างความตระหน ักในการปรับปรุงค ุณภาพ - เ /

15) ดำเน ินโครงการเพ ื่อแก ้ป ัญหา - เ /

16) รายงานความก้าวหน ้า - เ /

17) แสดงความสำน ึกร ับผ ิดชอบ - เ /

18) น ่าแสดงผลที่ส ื่อความเข ้าใจได้ - เ -

เ19) เก ่บบ ันท ีกความสำเรจ ~ —

20) การวัดค ุณภาพ - - /

21) การประเม ินค ่าของค ุณภาพ - - /

22) การร่วมก ันทำโครงการ Zero defects - - /

23) การจ ัดว ันค ุณภาพงาน - - /

24) การตรวจสอบ (การใช้) เพ ื่อให ้ม ั่นใจว่าการทำงานมีค ุณภาพ - - /
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จากแนวค ิดและหล ักการเก ี่ยวก ับการจ ัดการค ุณ ภาพท ั้งองค ์การของน ักว ิชาท ั้ง 

3 ท ่าน จะเห ็นได้ว ่า หล ักการท ี่สอดคล้องก ัน ได ้แก ่เร ื่อง การกำหนดเป ้าหมายท ี่แน ่นอนในการ 

ปร ับปร ุงค ุณ ภาพ การจัดแกอบรมให้ก ับบ ุคลากรในหน่วยงาน การทำงานเป ็นท ีม การกระต ุ้น 

ให ้บ ุคลากรใช ้ความสามารถทำงานเต ็มศ ักยภาพ นอกจากน ี้ย ังม ีหล ักการท ี่สำค ัญ  อ ื่น ๆ  ท ี่อย่าง 

น้อย มี 2 ท ่านท ี่กล ่าวถ ึงสอดคล ้องก ัน คือ การปรับปร ุงระบบการทำงานอย ่างต ่อเน ื่อง โดย 

คำนึงถึงคุณภาพและวิธีการทำงานให้บรรลุเป้าหมายการสรางจิตสำนึกในการปรับปรุงคุณภาพ

Dale (1994) ได ้อธ ิบายข ้อแตกต่างของแนวค ิดน ักว ิชาการท ั้ง 3 ท่านไว้ว ่า 

Crosby เน้นในเรื่อง Comany Wide Motivation Deming เน้นเรื่อง Statistical Process 

Control และ Juran เน้นเรื่อง Project Management ด้งน ั้น การนำแนวคิดของเฉพาะคนใด 

คนหนึ่งไปใช ้จะไม่สามารถแก้ป ัญหาได ้ท ั้งหมด ควรท ี่จะนำแนวคิดและวิธ ีการไปใช ้ร ่วมก ัน

6.4 ก ารน ำแน วค ิด ก ารจ ัด ก ารค ุณ ภ าพ ท ั้งอ งค ์ก ารใน องค ์ก ารส ุข ภ าพ

Arikian (1991) กล่าวถึง การนำการจัดการคุณภาพทั้งองค ์การไปใช้ในงาน 

บร ิการพยาบาล ม ีองค ์ประกอบท ี่สำค ัญ  คือ

1. บ ุคลากรในองค ์การค ือล ูกค ้าหรือผ ู้ร ับบริการ (Employee as customer)

หมายถ ึง บ ุคลากรเป ็นล ูกค ้าซ ึ่งก ันและก ันโดยบุคลากรแต ่ละคนเป ็นท ั้งผ ู้ให ้บร ิการแก ่ข ั้นตอนต ่อ 

ไปและเป ็นผ ู้ร ับบร ิการผลิตผลจากข ั้นตอนก่อนหน ้า เขาคาดหวังท ี่จะได ้ร ับผล ิตภ ัณฑ ์หรือ

บร ิการท ี่สมบ ูรณ ์ท ี่ส ุด ด ้งน ั้นจ ึงต ้องเร ิ่มทำส ิ่งท ี่ถ ูกต ้องต ั้งแต ่ข ั้นตอนแรก

2. การปรับปรุงอย ่างต ่อเน ื่อง (Continuous Improvement) ท ุกกระบวนการ

ในองค ์การเป ็นส ่วนหน ึ่งของการปรับปรุงอย ่างต ่อเน ื่อง เพ ื่อเพ ิ่มความพ ึงพอใจของผ ู้ร ับบร ิการ

เพ ิ่มผลผลิตและลดด้นท ุนโดยการใช ้วงจร PDCA

3. การประเม ินความต ้องการ (Needs assessment) และประสบการณ ์ของ

ผ ู้ร ับบร ิการเก ี่ยวก ับผล ิตก ัณฑ ์หร ือบร ิการ แล ้วนำมาเป ็นเกณฑ ์และส ื่อสารไปย ังท ุกระด ับของ

องค์การ เพ ื่อใช ้ในการปรับปรุงผล ิตก ัณฑ ์หร ือบริการในแนวทางท ี่เหมาะสมสอดคล้องก ับความ 

ต ้องการของผู้ร ับบริการ

4. ความรับผ ิดชอบในการบริหารจัดการ (Management accountability)

ผ ู้บร ิหารต ้องร ับผ ิดชอบต ่อการสร ้างระบบการทำงานของบ ุคลากร การปร ับปร ุงระบบเพ ื่อ

พ ัฒนาการปฏ ิบ ัต ิงาน

5. การศ ึกษาและแกอบรม (Education and training) ควรจ ัดให ้แก ่บ ุคลากร 

ท ุกระด ับ เพ ื่อให ้เช ้าใจว่าควรปฏิบ ัต ิงานในหน้าที่ของตนอย่างไร และเช้าใจปรัชญาการจัดการ
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ค ุณภาพท ั้งองค ์การเข ้าใจเทคน ิคว ิธ ีการลดต ้นท ุน ซ ึ่งถ ือเป ็นป ัจจ ัยนำไปส ู่ความสำเร ็จของการ 

จ ัดการค ุณภาพท ั้งองค ์การ

6. ข ้อม ูลทางสถ ิต ิ (Statistical data) ม ีการใช ้เครื่องม ือทางสถิต ิในการเก ็บข ้อ

ม ูลแต ่ละแผนกและส ื่อสารไปท ั่วองค ์การ เพ ื่อให ้บ ุคลากรท ุกคนสามารถต ัดส ินใจปรับปรุง

กระบวนการทำงานของตนบนพ ื้นฐานข ้อม ูล

7. การประก ันค ุณภาพและการควบค ุมค ุณภาพ (Quality assurance and

control) การประก ันค ุณภาพเป ็นการหาข ้อม ูลท ี่เก ิดข ึ้นนำมาว ิเคราะห ์ระด ับค ุณ ภาพขององค ์การ 

โดยผ ู้ปฏ ิบ ัต ิเป ็นผ ู้รวบรวมข ้อม ูลแล ้วนำมาว ิเคราะห ์ร ่วมก ับหน ่วยงานท ี่ร ับผ ิดชอบเก ี่ยวก ับการ 

ประก ันค ุณภาพ และส ่งข ้อม ูลท ี่ไต ้จากการว ิเคราห ์ไปย ังหน ่วยงานผ ู้ปฏ ิบ ัต ิเพ ื่อการปรับปร ุง

ค ุณภาพต ่อไป ถ ือเป ็นข ั้นตอนสำค ัญของการจ ัดการค ุณภาพทั้งองค ์การ

8. ผ ู้ส ่งมอบ (Suppliers) องค ์การต ้องพ ัฒนาความร ่วมม ือก ับผ ู้ส ่งมอบท ั้งภาย 

ในและภายนอกองค ์การให ้เข ้ามาม ืส ่วนร่วมในการบวนการจ ัดการค ุณภาพทั้งองค ์การ

9. การทำงานเป ็นท ีม (Teamwork) ช ่วยให ้บ ุคลากรใช ้กระบวนการแก้ป ัญหา 

และขจัดอ ุปสรรคระหว่างบ ุคลากรก ับบทบาท

10. การเปล ี่ยนแปลงวัฒนธรรมองค ์การ (Cultural change) ท ี่เก ี่ยวก ับการปก

ครองแบบม ีลำด ับข ั้น  ต ้นทุนการผลิต และมน ุษยส ัมพ ันธ ์ โดยม ีข ั้นตอนการเปล ี่ยนแปลงต ังน ี้ 

1) ทำความเข้าใจ และว ิเคราะห ์ว ัฒนธรรมท ี่เป ็นอย ู่ 2) ต ั้งเป ้าหมายระยะยาวและว ัตถ ุประสงค ์ 

ในการปรับปร ุงค ุณ ภาพ 3) การคำน ึงถ ึงค ุณภาพก่อนกำไร 4) การร ักษามาตรฐานการปฏ ิบ ัต ิ 

งาน และการให ้รางว ัลแก ่ผ ู้ท ี่พ ัฒนาความสามารถการปฏิบ ัต ิงานให ้ส ูงข ึ้น 5) ให ้อำนาจการตัด 

สินใจ (Empowerment) แก ่บ ุคลากรและการให ้ข ้อม ูลป ้อนกลับทางบวก ส ่งเสร ิมท ัศนคต ิและ 

พฤต ิกรรมท ี่สน ับสน ุนค ุณ ภาพและผลผล ิต 6) การประช ุมปรึกษาและสน ับสน ุนปรัชญาการจ ัด 

การค ุณ ภาพท ั้งองค ์การ โดยผู้บร ิหารระดับสูงเป ็นตัวอย่างและให้คำแนะนำ 7) สร้าง

บรรยากาศความไว้วางใจ 8) สนับสนุนการพัฒนาการตัดสินใจ 9) พ ัฒนาการแก ้ป ัญหาโดยท ีม 

ในท ุกระด ับขององค ์การ

กลย ุทธ ์ในการประย ุกต ์แนวค ิดการจ ัดการค ุณภาพท ั้งองค ์การ มาใช่ในระบบบริการ

พยาบาล ประกอบด ้วย

1. การระบ ุล ูกค ้าท ั้งภายนอกและภายในองค ์การ

2. บ ุคลากรท ุกคนร่วมก ันต ั้งเป ้าหมายขององค ์การและส ื่อสารให ้เข ้าใจตรงก ัน

3. ผ ู้บริหารการพยาบาลให้การยอมรับ และมองเห ็นค ุณคำของการต ัดส ินใจ 

หรือความค ิดเห ็นของบ ุคลากรพยาบาล
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4. ขจัดอุปสรรคในการสื่อสาร ลำด ับข ั้นของการบริหารจะเป ็นอ ุปสรรคความ 

เจริญและความก ้าวหน ้าของการจัดการค ุณภาพทั้งองค ์การ

5. การศ ึกษาและแกอบรม การเร ียนร ู้กระบวนการแก ้ป ัญหาและกระบวนการ 

ต ัดส ินใจจะช ่วยให ้พยาบาลทำสิ่งท ี่ถ ูกต ้องต ั้งแต ่ข ั้นตอนแรก ทำให ้ความผิดพลาดลดลง ลดการ 

ส ูญเส ียเวลา และว ัตถ ุด ิบ และช ่วยเพ ิ่มประส ิทธ ิภาพของการผลิตบริการ

6. ใช ่ว ิธ ีการทางสถิต ิในการวัดผล การประก ้นค ุณ ภาพเป ็น เคร ื่องม ือป ้องก ้น  

ปร ับปร ุง และว ิเคราะห ์แนวโน ้มขององค์การ บ ุคลากรสามารถเสนอข ้อม ูลสารสนเทศท ี่เป ็นด ัวช ี้ 

ว ัดค ุณภาพบริการขององค ์การ และส ื่อสารไปย ังแผนกอื่นๆ ในโรงพยาบาล

7. นโยบายและว ิธ ีปฏ ิบ ัต ิ สามารถเปล ี่ยนแปลงในทางสร้างสรรค ์ เม ื่อพบว่า 

มีช ่องว่าง หรือล ้าสม ัย พยาบาลผ ู้ปฏ ิบ ัต ิม ีส ่วนร ่วมในการปรับปร ุงกระบวนการด ูแลผ ู้ป ่วยให ้ม ี 

ค ุณภาพสูงข ึ้น

8. ม ีมาตรฐานการปฏ ิบ ัต ิงาน

9. การม ีส ่วนร ่วมของบ ุคลากรพยาบาลเม ื่อบ ุคลากรพยาบาลม ีอำนาจด ัดส ินใจ 

และสามารถแก้ป ัญหาในงานของตนไต้ เขาจะมีแรงจูงใจและสร้างผลงานที่ด ี การให ้การยอมรับ 

ความสามารถ และการจ ัดส ิ่งแวดล ้อมการทำงานเพ ื่อการสร้างสรรค ์ จะสน ับสน ุนการคงอย ู่ใน 

องค ์การพยาบาล การปรับปร ุงค ุณภาพการพยาบาลและส ่งผลต ่อความพ ึงพอใจของผ ู้ร ับบร ิการ

10. ว ัฒนธรรมองค ์การ ผ ู้บริหารต้องสร้างบรรยากาศความไว้วางใจให้เถ ิดใน 

องค ์การการต ิดต ่อส ื่อสารแบบไม ่เป ็นทางการ ให ้ข ้อม ูลสน ับสน ุนการจ ัดการความข ัดแย ้ง การให้ 

ค ุณค ่าและส ่งเสร ิมภาวะผ ู้นำในท ุกระด ับ และการสร้างท ีมในหน่วยงาน

Parsley และ Corrigan (1994 อ้างถึงใน นริคา เตะธรรมานนท ์, 2540) 

กล่าวว ่า การนำแนวคิดการจัดการคุณภาพทั้งองค ์การมาใช ่ในบริการสุขภาพ ม ีข ั้นตอนการ 

ปฏ ิบ ัต ิ ด ังน ี้ 1) การปรับโครงสร้างองค ์การท ี่เอ ื้ออำนวยต ่อการสร้างค ุณภาพ โดยการลดลำด ับ 

ข ั้นให ้ส ั้นลงม ีการต ิดต ่อส ื่อสารแนวราบมากข ึ้น 2) จ ัดต ั้งคณ ะกรรมการปรับปร ุงค ุณ ภาพ เพื่อ 

ให ้คำแนะนำเก ี่ยวก ับกระบวนการปร ับปร ุงค ุณ ภาพแก ่ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิ 3) กำหนดรูปแบบของ

กระบวนการปร ับปร ุงค ุณ ภาพ 4) การจัดองค ์การในรูปท ีมปรับปรุงค ุณภาพ 5) ม ีการประสาน 

งานก ้นระหว ่างท ีมจ ัดการประช ุมเพ ื่อแลกเปล ี่ยนประสบการณ ์ และรายงานความก้าวหน ้าของ

ท ีมในการแก ้ป ัญหาต ่อคณะกรรมการสน ับสน ุนกระบวนการปรับปร ุงค ุณภาพ (Steeringcommittee)

จ ิร ุตม ์ ศร ีร ัดนบ ัลล ์ ( 2539 ) เสนอรูปแบบข ั้นตอนการนำแนวค ิดการจ ัดการ 

ค ุณภาพท ั้งองค ์การ มาใช่ในองค์การที่ให้บริการสุขภาพ เป ็น 5 ระยะ คือ
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ระยะที่ 1 การสร้างความรู้ความเข ้าใจของผู้บร ิหารระด ับส ูงอย ่างล ึกซ ึ้งเก ี่ยวก ับ 

การจ ัดการค ุณภาพท ั้งองค ์การ โดยผ ู้นำต ้องม ีความม ุ่งม ั่นต ่อการปรับปร ุงค ุณ ภาพอย ่างจร ิงจ ัง 

จ ึงจะม ีโอกาสสำเร ็จได ้มากท ี่ส ุด ความรู้ควรประกอบด ้วย ความรู้ทางวิชาชีพ (Professional 

Knowledge) และความรู้ด ้านการปรับปร ุง (Improvement Knowledge) ซ ึงได ้แก ่ความรู้เก ี่ยว 

ก ับระบบ ความร ู้เก ี่ยวก ับความแปรปรวน ความรู้ทางจ ิตวิทยา และทฤษฎ ีความร ู้

ระยะท ี่ 2 การกำหนดวิส ัยท ัศน ์และเป ้าหมาย รวมท ั้งวางแผนการปฏ ิบ ัต ิ การ 

ศ ึกษาองค ์การ โดยม ีการประเม ินผลงานและความพยายามในการจ ัดการค ุณภาพบริการท ั้งใน 

อด ีตและป ัจจ ุบ ัน  เพ ื่อการวางย ุทธศาสตร์ท ี่เหมาะสมสำหร ับอนาคต เตร ียมความพร ้อมโดยการ 

อบรมบ ุคลากรตำแหน ่งสำค ัญ  ๆ ในโรงพยาบาลแลสร้างวิส ัยท ัศน ์ร ่วมก ัน อบรมท ักษะพ ื้นฐาน 

เก ี่ยวก ับการจ ัดการค ุณภาพโดยองค ์รวมแก ่ผ ู้บร ิหารระด ับต ่าง ๆ สร้างว ัฒนธรรมการทำงาน

เป ็นท ีม สร ้างแนวร่วมในกลุ่มผ ู้เห ็นด ้วยและทำโครงการต ัวอย ่างท ี่แสดงถ ึงความสำเร ็จเพ ื่อ

ขยายงานให้กว้างขวางต่อไป

ระยะที่ 3 การวางพ ื้นฐานเตรียมงาน ได้แก่ การวางเป ้าประสงค ์ การอบรม 

บ ุคลากรให ้ม ีท ักษะและความพร้อมในการทำงานเป ็นท ีม การใชีวิธ ีทางสถิต ิ การสำรวจความ 

ต ้องการของลูกค ้า การวางโครงสร้างองค ์การและท ีมงานท ี่จะรับผ ิดชอบในการประสานงานและ 

ปฏ ิบ ัต ิ รวมท ั้งการเปร ียบเท ียบการทำงาน (Benchmarking) หาต ัวว ัดหร ือต ัวบ ่งช ี้ป ัญหาและ 

ความสำเร ็จ สร้างระบบข้อมูลสารสนเทศที่ใช ้งานได้ง่าย และเช ื่อมโยงกัน อาศ ัยข ้อม ูลท ี่แท ้จริง 

ในการวิเคราะห์ป ัญหาและการตัดสินใจ

ระยะที่ 4 การลงม ือปฏ ิบ ัต ิ ม ีการพ ัฒนาบ ุคลากรอย ่างต ่อเน ื่อง ให ้การยอมรับ 

และให ้รางวัลความสำเร็จในการปรับปรุงค ุณภาพ ผ ู้บร ิหารม ีบทบาทสร้างความเปล ี่ยนแปลงใน 

องค์การ สน ับสน ุนด ้านทรัพยากรท ี่เพ ียงพอ ม ุ่งเน ้นเป ้าหมายของท ีมงานปร ับปร ุงค ุณ ภาพให ้ 

อย ู่ท ี่การด ูแลร ักษาผ ู้ป ่วยอย ่างเป ็นระบบการประเม ินผลงานเน ้นผลงานกล ุ่ม ให ้รางว ัลท ั้งผลงาน 

ส ่วนบ ุคคลและท ีม

ระยะที่ 5 การประเม ินผลควรม ีการประเม ินผลเป ็นประจำและนำผลการประเม ิน 

มาใช้ในการทบทวนแก่ไขในกรณีที่ไม ่สำเร็จ และทำอย่างต ่อเน ื่อง การว ัดผลควรประเม ินท ั้งด ้าน 

ประส ิทธ ิภาพและประส ิทธ ิผล ประกอบด้วย ต ัวว ัดทางการเง ิน การดำเน ินการ ทร ัพยากรบ ุคคล 

และตลาด โดยคำน ึงถ ึงผลระยะยาวและป ัจจ ัยภายนอกท ี่ม ีอ ิทธ ิพลด ้วย
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7. การจ ัดการค ุณ ภ าพ ท ั้งองค ์การใน โรงพ ยาบาลร ัฐ

7.1 ค วาม เป ็น ม าข องโค รงก ารพ ัฒ น าค ุณ ภ าพ  ใน โรงพ ยาบาลร ัฐ

การเปล ี่ยนแปลงด ้านเศรษฐก ิจ สังคม การศึกษา และเทคโนโลยี ทำให้ 

ประชาชนมีความคาดหวังส ูงข ึ้น  และจาการส่งเสริมการขยายตัวของเอกชนด้านบริการสุขภาพ 

เพ ื่อเสริมการให ้บริการของภาครัฐ โดยม ุ่งให ้บร ิการแก ่ผ ู้ม ีระด ับรายได ้ส ูงและปานกลาง การ

แข่งขันในภาคเอกชน ทำให้ประชาชนได้ร ับความสะดวกสบาย และรวดเร็วในการใช้บริการ

สุขภาพ ส ่งผลให้ประชาชนมองระบบบริการสุขภาพของรัฐด ้วยความไม่พ ึงพอใจในเร ื่องความล ่า 

ช้า แออัด ผู้ใ,ห ้บริการ’ไม ่เป ็นม ิตร เจ ้าอารมณ ์ ตรวจไม่ละเอ ียด ไม่ให้คำแนะนำ และหยาบคาย 

(สถาบ ันว ิจ ัยระบบสาธารณสุข, 2537) ทำให้ประชาชนไปใช้บริการสุขภาพภาคเอกชนเพ ิ่มข ึ้นส ่ง 

ผลกระทบต ่อเศรษฐก ิจของครัวเร ือน รัฐมีหน้าท ี่ในการสร้างหลักประกันในการเช ้าถ ึงบริการสุข 

ภาพอย ่างเท ่าเท ียมก ัน  ด ้วยการจ ัดระบบประก ันส ุขภาพ หรือการจ ัดให ้ม ีบร ิการท ี่ม ีค ุณภาพ 

สอดคล ้องก ับความต ้องการและความคาดหวังของประชาชน ในระด ับท ี่ประชาชนสามารถจ่ายได ้

ในระยะ 4-5 ป ีท ี่ผ ่านมา การพ ัฒนาคุณภาพบริการสุขภาพของร ัฐ ได้มีการนำ 

แนวคิดการจัดการค ุณภาพทั้งองค ์การมาใช ้ในการพ ัฒนาคุณภาพบริการ โดยสถาบ ันว ิจ ัยระบบ 

สาธารณสุข ได้ร ิเร ิ่ม โครงการนำร่องวิจ ัยดำเน ินงานพ ัฒนาคุณภาพในโรงพยาบาลรัฐ ซึ่งมีโรง 

พยาบาลท ี่เข ้าร ่วมโครงการพ ัฒนาค ุณภาพ จำนวน 8 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลนพรัตน

ราชธานี โรงพยาบาลเล ิศส ิน โรงพยาบาลบ ้านหมี่ โรงพยาบาลสระบ ุร ี โรงพยาบาลพระ

พ ุทธบาท โรงพยาบาลสม ุทรปราการ โรงพยาบาลสม ุทรสาคร และโรงพยาบาลโพธาราม มี 

ระยะเวลาดำเน ินงาน ตั้งแต่ กรกฎาคม พ.ศ. 2536 - กรกฎาคม พ.ศ. 2538 ภายหล ังส ิ้นส ุด 

โครงการ พบว่าก ่อให ้เก ิดประสบการณ ์ด ้านบวก ได้แก่ ลดความรู้ส ึกด ้านลบในการทำงาน

เครื่องม ีอท ี่ใช ้สามารถป้องก ันการข ัดแข ้งภายในกลุ่มได้ด ี ได ้เร ียนรู้ข ้อเท ็จจริงว ่าแตกต ่างจาก

ความรู้ส ึก และได ้เร ียนรู้การเสนอแนะแนวทางการแก้ป ัญหา และพบว ่าแนวค ิดการจ ัดการ

ค ุณภาพท ั้งองค ์การสามารถประย ุกด ํใช ้ในการพ ัฒนาคุณภาพบริการในโรงพยาบาลรัฐได ้ 

(องอาจ ว ิพ ุธค ิร ิ และคณะ, 2540 )

จากผลดีท ี่ได ้จากการดำเน ินงานโครงการนำร่องฯ ต ังกล่าว ได ้ม ีการขยาย

ผลไปย ังโรงพยาบาลศ ูนย ์ โรงพยาบาลท ั้วไป โดยต่อมาในปี พ.ศ. 2540 ได ้กำหนดนโยบาย 

“โรงพยาบาลค ุณ ภาพ” ไวิในแผนงานรองพ ัฒนาคุณภาพบริการ ในแผนพัฒนาการสาธารณสุข 

ฉบ ับท ี่ 8 (พ.ศ. 2540-2544) โดยกองโรงพยาบาลภ ูม ิภาคเป ีนหน ่วยงานท ี่ร ับผ ิดชอบโดยตรง 

ได ้กำหนดวิส ัยฑ ัศน ้ให ้!รงพยาบาลศ ูนย ์ โรงพยาบาลท ั้วไปท ุกแห ่ง เป ็นโรงพยาบาลค ุณภาพ 

ภายในปี พ.ศ. 2544 โดยการนำหล ักการและว ิธ ีการตามแนวค ิดการจ ัดการค ุณภาพท ั้งองค ์การ
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มาเป ็นกลย ุทธ ์ในการปฏ ิบ ัต ิงาน และม ุ่งหวังให ้ โรงพยาบาลศ ูนย ์ โรงพยาบาลท ั่วไป ทำหน้าท ี่ 

เป ีนพ ี่เล ี้ยงในการพ ัฒนาให้ก ับโรงพยาบาลชุมชน และสถาน ีอนามัยต ่อไป 

(วิท ูร แสงสิงแก้ว, 2538)

การดำเน ินงานตามนโยบาย “โรงพยาบาลค ุณภาพ” พบว่า ม ีการขยายผลไปยังโรง 

พยาบาลต ่าง ๆ รวมท ั่งส ิ้น  จำนวน 52 แห่ง ด ังแสดงในตารางที่ 2

ตารางที่ 2 การพ ัฒนาค ุณภาพบริการตามแนวค ิดการจ ัดการค ุณภาพท ั้งองค ์การ (TQM)

ในโรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป ท ี่เข ้าร ่วมโครงการพ ัฒนาค ุณภาพ

ป ีงบ

ประมาณ

จำนวน/ 

โรงพยาบาล

รายชื่อโรงพยาบาล หมายเหต ุ

2536-37 8 1. รพ.สมุทรปราการ 2. รพ.สระบุร ี 3. รพ.พระพ ุทธบาท 

4. รพ.บ ้านหมี่ 5. รพ.โพธาราม 6. รพ.สมุทรสาคร 

7. รพ.นพรัตนราซธานี 8. รพ.เล ิศส ิน

รพ .โค รงก าร  

นำร่อง

2538 9 1 .รพ.ขอนแก่น 2 . รพ.ศร ีสะเกษ 3 . รพ.กาฬส ินธ ุ 

4. รพ.ส ิงห ์บ ุร ี 5. รพ.อ ินทร์บ ุร ี 6. รพ.ยโสธร 

7. รพ.อ ุดรด ิตถ ์ 8. รพ.ชุมพร 9. รพ.ประจวบค ีร ีข ันธ ์

2539 13 1. รพ.พระนั่งเกล้า 2. รพ.เสนา 3. รพ.ระยอง

4. รพ.ดำเน ินสะดวก 5. รพ.นครปฐม 6. รพ.แพร่

7. รพ.น ่าน 8. รพ.ส ุราษฎร์ธาน ี 9. รพ.มหาราช

นครศรีธรรมราช 10. รพ.วช ิระภ ูเก ็ต 11. รพ.ยะลา

12. รพ.ป ัตตาน ี 13. รพ.สงขลา

2540 14 1 .รพ.นครพ ิงค ์ 2 . รพ.เช ียงรายประชาน ุเคราะห ์

3. รพ.อ ุดรธานี 4. รพ.กระบี่ 5. รพ.กำแพงเพชร

6. รพ.สุโขทัย 7. รพ.อ ุท ัยธาน ี 8. รพ.พ ิจ ิตร

9. รพ.หนองคาย 10. รพ.เบตง ยะลา

1 1 .รพ.ปท ุมธาน ี 1 2 .รพ.นราธิวาส

13. รพ.เจ ้าพระยาอภ ัยภ ูเบศร 14. รพ.อำนาจเจริญ

2541 8 1. รพ.สวรรค ์ประซารักษ ์ 2. รพ.ศร ีส ังวาลย ์

3. รพ.ร้อยเอ็ด 4. รพ.เชียงคำ 5. รพ. สมเด ็จพระพ ุทธ 

เลิศหล้า 6. รพ.สุไหงโกลก 7. รพ.หาดใหญ่

8. รพ.พ ัทลุง

ที่มา : กองโรงพยาบาลภ ูม ิภาค กระทรวงสาธารณสุข 1 2542
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7.2 ป ระโยช น ์ข องก ารน ำก ารจ ัด ก ารค ุณ ภ าพ ท ั้งองค ์ก ารมาใช ้ใน องค ์ก าร  

บร ิการส ุข ภ าพ

ประโยชน ์ของการนำการจ ัดการค ุณ ภาพ ท ั้งองค ์การมาใช ้ในองค ์การ 

คือ เป ็นการปร ับปร ุงการผล ิตหร ือการบร ิการคร ั้งย ิ่งใหญ ่ ลดการใช ้ว ัตถ ุด ิบท ี่ไร ้ประโยชน ์ 

เป ็น โอก าสด ีท ี่ส ุด ใน ก าร เพ ิ่มก ำไร เป ็น การเพ ิ่มท ุน ใน ตลาดห ุ้น ระยะยาว ช ่วยให ้ประสบ  

ความสำเร ็จในการแข ่งข ัน ใหโอกาสแก ่บ ุคลากรได ้ทำงานอย ่างแท ้จร ิงและเป ็นการผล ักด ันให ้ 

เก ิดการทำงาน ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานท ุกคนม ีความสามารถในการด ้นหาป ัญ หา เห ็นความสำค ัญ ของ 

การวางแผน เห ็นความสำค ัญของงานท ี่เป ็นกระบวนการสามารถม ุ่งส ู่หล ักท ี่สำค ัญได ้และร ู้ซ ึ้งถ ึง 

ความเป ็นระบบ (Macdonald, 2537)

จากรายการการศ ึกษาด ูงานตามโครงการส ัมมนาผ ู้บร ิหารโรงพยาบาล 

ณ ประเทศสหรัฐอเมร ิกา เม ื่อว ันท ี่ 18-28 ธันวาคม 2536 พบว่า ผลจากการนำแนวคิด

การจัดการค ุณภาพทั้งองค ์การมาใช ้ในสถานพยาบาลต่าง ๆ เป ็นการส่งเสริมให ้ม ีการให ้บริการ 

โดยใช ้เทคโนโลย ีท ี่เหมาะสมก ับสภาพและความต ้องการของผ ู้ป ่วย ลดการให ้บร ิการท ี่ไม ่จำเป ็น 

ทำให ้ม ีมาตรฐานของการให ้บร ิการเฉพาะสำหรับแต ่ละสภาพการเจ ็บป ่วยด ้วยว ิธ ีการเด ียวก ันบน 

หล ักการของการจ ัดการค ุณภาพทั้งองค ์การ ส ่งผลให ้เก ิดการพ ัฒนาค ุณภาพและประส ิทธ ิภาพ

บริการ (สถาบ ันว ิจ ัยระบบสาธารณสุข, 2537)

การนำการจัดการคุณภาพท้ังองค์การ มาใช้ในโรงพยาบาลรัฐ ทำให้ 

ผู้ปฏิบัติงานเข้าใจลูกค้า หรือผู้'รับบริการดีข้ึน บริการมีความสอดคล้องกับความต้องการของ

ลูกค้าหรือผู้รับบริการ ความผิดพลาดลดลงสามารถทำนายปัญหาล่วงหน้าได้ใช้วิธีการแก้ปัญหา 

กันทั่วไป ลูกค้าหรือผู้รับบริการรู้สึกได้รับบริการท่ีดีซ้ึน ฉับไวต่อการตอบสนอง ผู้ให้บริการ 

อยากให้บริการแก่ลูกค้าหรือผู้รับบริการ วัสดุนำเข้ามีคุณภาพดีซึ้น ความสัมพันธ์ระหว่าง 

ผู้บริหารและผู้ปฏิบัติงานดีขึ้น มีการคิดริเร่ิมมากข้ึน สมาชิกโรงพยาบาลรู้สึกมีส่วนเป็นเจ้าของ 

โรงพยาบาลมากขึ้น มีวิสัยทัศน์ร่วมกัน (ชาตรี บานช่ืน, 2541)

7.3 ป ัญ ห าอ ุป ส รรค ต ่อ ค วาม ส ำ เร ็จ ใน ก ารจ ัด ก ารค ุณ ภ าพ ท ั้งอ งค ์ก ารใน  

โรงพ ยาบาลร ัฐ

ป ัญหาอ ุปสรรคท ี่พบในการจัดการค ุณภาพทั้งองค ์การ (Schmidt และ

Finnigan, 1993) ได้แก่
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1 . บ ุค ล าก ร ม ีป ฏ ิก ิร ิย า ด ้าน ล บ ต ่อ โป รแ ก ร ม ค วบ ค ุม ค ุณ ภ า พ ท ี่ 

เก ี่ยวก ับการกระจายอำนาจเน ื่องจากผ ู้ม ีอำนาจอย ู่เต ิมเกรงว ่าการกระจายอำนาจจะเป ็นบ ั่นทอน 

อำนาจสิทธิของตนให้ลดลง

2. การป ัดความร ับผ ิดชอบไปย ังหน ่วยงานอ ื่น

3. หน ่วยงานท ี่ม ีหน ้าท ี่ด ้านการตลาดและการขายไม่ให ้ความสนใจ 

เน ื่องจากค ิดว ่าเป ็นการควบค ุมค ุณภาพการผล ิตภายในองค ์การเท ่าน ั้น

4. ม ีความข ัดแย ้งในก ิจกรรมท ี่เก ี่ยวข ้องก ับหลายหน ่วยงาน

5 . การส ื่อ  ส า ร ใ น ห น ่ว ย ง า น ใ ห ้เก ิด ค ว า ม  เข ้าใจ ต รงก ัน ไม ,มี

ประส ิทธ ิภาพ

6. ข าด ก ารก ระต ุ้น ส ่ง เส ร ิมให ้ย ึด ม ั่น ใน ค ุณ ภ าพ  แ ล ะม ุ่งม ั่น ต ่อ

การสร้างค ุณภาพอย่างจริงจ ัง จากผ ู้บร ิหารระด ับส ูงอย ่างต ่อเน ื่อง รวมท ั้งการวางแผนและ

ช ักน ่าไปส ู่การเปลี่ยนแปลงโดยฑ ีมผ ู้บร ิหารระด ับส ูง

7. ข าด ก าร ป ระ เม ิน ค ว าม พ ร ้อ ม ข อ งอ งค ์ก า รอ ย ่า งระม ัด ระว ัง  

ต ่อการยอมรับแนวค ิดการจ ัดการค ุณภาพท ั้งองค ์การ และย ึดถ ือเป ็นหล ักปฏ ิบ ัต ิขององค ์การ

Goetsch และ Davis (1994) กล่าวว่า ป ัญหาอ ุปสรรคของความสำเร ็จ 

ในการจ ัดการค ุณ ภาพท ั้งองค ์การ ได ้แก ่ ผ ู้บร ิหารระด ับส ูงม ีการกระจายอำนาจไม ่เพ ียงพอ 

ต ่อการส ่งเสร ิมการสร ้างภาวะผ ู้นำแก ่บ ุคลากร ไม ่ม ีการเตร ียมบ ุคลากรเพ ื่อการทำงานเป ็นท ีม  

ท ำให ้ท ีม สร ้างป ัญ ห าม าก ก ว ่าก ารแ ก ไข ป ัญ ห า ไม ่ม ีก ารป ระย ุก ต ์แน วค ิด ไป ส ู่ก ารป ฏ ิบ ัต ิท ี่ 

เหมาะสมก ับองค ์การ ต ้องใช ้เวลาท ี่แตกต ่างก ันในการให ้ความรู้และฟ ้กอบรมท ักษะท ี่จำเป ็นแก ่ 

ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิให ้สามารถนำไปใช้ได้จริง

ตาบทิพย์ ฐิติพงษ์พานิช (2539) ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการยอมรับ 

การบริหารคุณภาพโดยรวมของเจ้าหน้าที่ในโรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข พบว่า 

ปัญหาอุปสรรคที่ทำให้การดำเนินการจัดการคุณภาพทั้งองค์การตามความคิดเห็นของเจ้าหน้าที ่

ได้แก่ ขาดการต่อเน่ืองของการดำเนินงาน เจ้าหน้าท่ีได้รับการอบรมไม่เพียงพอ ไม่เข้าใจวิธี 

การปฏิบัติ ขาดการติดต่อส่ือสาร ไม่เช้าใจเคร่ืองมือขาดการทำงานเป็นทีม ไม่เข้าใจเป้าหมาย 

และการประชาสัมพันธ์ไม่เพียงพอ ซึ่งปัญหาเหล่านี้เกิดจากสาเหตุใหญ่ๆ 3 ประการ คือ

เจ้าหน้าที่ไม่กล้าแสดงความคิดเห็น ไม่ร่วมมือ ขาดความต้ังใจจริง ประการท่ีสอง การดำเนิน 

งานการจัดการคุณภาพทั้งองค์การ ขาดหน่วยงานที่ปรึกษาเมื่อเกิดปัญหา และมีความยุ่งยาก 

ในการปฏิบัติที่ต้องมืด้วชี้วัด ประการสุดท้าย เกิดจากนโยบายท่ีไม่ชัดเจน
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8. การร ับรองค ุณ .ภาพ โรงพ ยาบาล (Hospital Accreditation) (สถาบ ันพ ัฒนารับรอง 

ค ุณภาพโรงพยาบาล, 2543)

8.1 ค วาม ห มายข องก ารร ับ รองค ุณ ภ าพ โรงพ ยาบาล

การร ับรองค ุณ ภาพโรงพยาบาล (Hospital Accreditation) หมายถ ึง 

การประเม ินและร ับรองโดยองค ์การภายนอกว ่าโรงพยาบาลม ีระบบงานท ี่เป ็นมาตรฐาน และมี 

ระบบการตรวจสอบตนเองท ี่น ่าไว้วางใจ

การร ับรองค ุณภาพไม ่ได ้ร ับรองว ่าผ ู้ป ่วยท ุกรายจะปลอดภ ัย แต่ร ับรองว่า 

ระบบท ี่เป ็นอย ู่จะม ีความเส ี่ยงน ้อยท ี่ส ุด

การรับรองค ุณภาพโรงพยาบาล คือ การรับรองว่า โรงพยาบาลม ี

ความม ุ่งม ั่นในการพ ัฒ นาค ุณ ภาพ  ม ีระบบป ้องก ัน และจ ัดการก ับความ เส ี่ย งท ั้งด ้าน กายภาพ  

อารมณ ์ สังคม ม ีระบบประก ันค ุณ ภาพท ี่ด ี ม ีการพ ัฒนาค ุณภาพอย่างต ่อเน ื่อง โดยเน ้นผ ู้ป ่วย 

เป ็นศ ูนย ์กลาง ม ีระบบตรวจสอบตนเองท ี่น ่าเช ื่อถ ือ ม ีการด ูแลมาตรฐานและจริยธรรมวิชาช ีพ 

ม ีการทำงานเป ็นท ีม และม ีการนำองค ์การท ี่ม ีประส ิทธ ิภาพ และม ีทร ัพยากรเพ ียงพอ เหมาะสม 

ก ับภาระงาน

8.2 แน วค ิด ข องการร ับรองค ุณ ภ าพ โรงพ ยาบ าล

1. การรับรองค ุณภาพ เป ็นกระบวนการท ี่เก ิดข ึ้นจากความสมัครใจ 

ของโรงพยาบาลไม ่ใช ่การบ ังค ับ แต ่เป ็นส ่วนท ี่เสร ิมข ้อกำหนดในกฎหมายหรือกฎกระทรวงซ ึ่ง 

สถานพยาบาลต ่างๆ จะต ้องปฏ ิบ ัต ิ เพ ื่อพ ัฒนาตนเองไปส ู่ความเป ็นเล ิศ

2. การรับรองค ุณภาพ เป ็นการแสดงให ้เห ็นความรับผ ิดชอบต ่อ 

สังคม (Social accountability) ซ ึ่งเป ีดโอกาสให ้ม ีบ ุคคลภายนอกเข ้าไปล ูระบบงานภายใน 

โรงพยาบาล

3. การร ับรองค ุณ ภาพเป ็นกระบวนการเร ียนร ู้ ไม ่ใช ่การตรวจสอบ 

การเรียนรู้จะเก ิดข ึ้นในท ุกข ั้นตอน ตั้งแต่หาโอกาสพัฒนา การดำเน ินการพัฒนา การประเม ิน  

ตนเอง และการประเม ินโดยบ ุคคลภายนอก

4. ผู้ท ี่'จะตรวจสอบ ประเม ิน  ระบบงานและผลการปฏ ิบ ัต ิงานของ 

โรงพยาบาลได ้ด ีท ี่ส ุด  ค ือผ ู้ประกอบว ิชาช ีพภายในด ้วยก ัน เอง ผ ู้ประเม ินภายนอกทำหน ้าท ี่ 

พ ิจารณาว่าระบบการตรวจสอบตนเองน ั้นน ่าเช ื่อถ ือหรือไม ่ ม ีหล ักฐานสน ับสน ุนผลการประเม ิน 

ภายในหรือไม่
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5. ข ั้นตอนท ี่สำค ัญของกระบวนการน ี้ คือ การประเม ินและพ ัฒนา 

ตนเอง ส ่วนการประเม ินและร ับรองจากภายนอกน ั้นเป ็นจ ุดเล ็ก ๆ ในกระบวนการท ั้งหมดเท ่าน ั้น

6. ค ุณภาพเก ิดจากการม ีใจม ุ่งม ั่นท ี่จะสร้างผลงานท ี่ม ีค ุณภาพของ

สมาช ิกท ุกคนในหน ่วยงาน พร ้อมท ี่จะร ่วมม ือประสานก ันในการบร ิการและการพ ัฒ นา โดย 

ม ุ่งเน ้นผลประโยชน์ท ี่ผ ูใช ้บริการจะได้ร ับว ่า เป ็นสิ่งสำคัญที่ส ุด

7. การพ ัฒนาคุณภาพ คือ การเปล ี่ยนแปลงวิธ ีการค ิด พฤต ิกรรม 

และว ัฒ นธรรมขององค ์การมากกว ่าท ี่จะเป ็นการทำโครงการเฉพาะก ิจหร ือม ุ่งเน ้นท ี่งานเอกสาร 

แต ่อย ่างเด ียว

8.3 กระบ วน ก ารพ ัฒ น าและร ับ รองค ุณ ภ าพ โรงพ ย าบ าล

1. โรงพยาบาลกำหนดมาตรฐานการทำงาน สร ้างระบบตรวจสอบ 

และพ ัฒนาค ุณภาพอย ่างต ่อเน ือง (Continuous quality improvement)

2. โรงพยาบาลประเม ินตนเองตามกรอบมาตรฐานท ี่กำหนดไว ้

3. ประเม ินโดยองค ์การภายนอก

ซ ึ่ง ค ว า ม ส ำ ค ัญ อ ย ู่ท ี่ก า ร พ ัฒ น า ต น เอ งข อ ง โร งพ ย า บ า ล ม า ก ก ว ่า

การประเม ินจากภายนอก

8.4 ประโยช น ์ข องการร ับรองค ุณ ภาพ โรงพ ยาบาล

1. สังคม เช ื่อม ั่นว ่าโรงพยาบาลมีระบบการทำงานท ี่ไว ิใจได ้

2. ผ ู้ป ่วยและญาติ ได ้ร ับบร ิการท ี่ม ีค ุณภาพ ไม ่เส ี่ยงต ่อการด ูแล

รักษาท ี่ไม ่ได ้มาตรฐาน

3. ผู้บริหาร สบายใจในการบริหาร ม ีเวลาค ิดพ ัฒนา

4. ผู้จ ่ายเงิน ม ีข ้อม ูลในการคัดเล ือกโรงพยาบาล หรือพ ิจารณา

ระด ับการจ ่ายเง ิน

5. ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงาน ความเส ี่ยงลดลง ทำงานง่ายขึ้น บรรยากาศใน 

การทำงานดี ทำ'ในสิ่งที่ฝัน ภูมิใจในหน่วยงาน

6. องค์การวิชาชีพ มาตรฐานและข ้อกำหนดต ่างๆ ได ้ร ับการน ่า

ไปปฏ ิบ ัต ิ
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8..5 โรงพ ยาบาลท ี่เข ้าร ่วม โค รงก ารพ ้ฒ น าแ ละร ับ รองค ุณ ภ าพ โรงพ ยาบ าล

ประกอบด้วยโรงพยาบาลรัฐและเอกชน 35 แห่ง

1. โรงพยาบาลเอกชน 12 แห่ง ได ้แก ่ ร.พ. กรุงเทพ

ร.พ .เกษมราษฎร ์ ร.พ.นอร์ฑอิสเทอร์นวัฒนา ร.พ.บำร ุงราษฎร์ ร.พ.เปาโลเมโมเร ียล 

ร.พ.พญาไท ร.พ.มิชชั่น ร.พ.ราษฎร์ย ินด ี ร.พ.ศรีวิช ัย 2 ร.พ.สม ิต ิเวช ร.พ. สุข ุมวิท

ร.พ.ท ักษ ิณ

2. โรงเร ียนแพทย์ 1 แห่ง ได้แก่ ร.พ.สงขลานครินทร์

3. โรงพ ย าบ าล ใน ส ังก ัด ก ระท รวงก ล าโห ม  1 แห ่ง ได ้แ ก ่

ร.พ.ค ่ายประจ ักษ ์ศ ิลปาคม

4. โรงพยาบาลสังก ัดกระทรวงสาธารณสุข 21แห่ง ได้แก่

ร.พ.ขอนแก่น ร.พ.เช ียงรายประชาน ุเคราะห ์ ร.พ.ดำเน ินสะดวก ร.พ.น ่าน ร.พ.โพธาราม 

ร.พ.ยโสธร ร.พ.ยะลา ร.พ.สงขลา ร.พ.สมเด ็จพระพ ุทธเล ิศหล ้า ร.พ.เสนา ร.พ.หาดใหญ่

ร.พ .อ ุดรต ิตถ ์ ร.พ.อ ุดรธาน ี ร.พ.กาญจนดิษฐ ์ ร.พ.โคกสำโรง ร.พ.ดอนสัก ร.พ.สมเด ็จ 

พระย ุพราชเดชอุดม ร.พ.บ ้านนาสาร ร.พ.บ ้านแพร้ว ร.พ.สมเด ็จพระย ุพราชเว ียงสระ

9. งาน ว ิจ ัย ท ี่เก ี่ย วข ้อ ง

สมจิตร พิระยะประภากุล (2539) ได้ศึกษาการวิเคราะห์การบริหารทางการ 

พยาบาลตามแนวคิดการบริหารเพื่อคุณภาพทั้งองค์การ : การศึกษาเฉพาะกรณี กลุ่มงานการ 

พยาบาลโรงพยาบาลปทุมธานี พบว่า การวิเคราะห์ด้านการบริการพยาบาล ผู่ให้บริการ'ราย 

งานว่ามีการปฏิบัติกิจกรรมอยู่ในระดับมาก ผู้ใช้บริการก็รายงานว่าได้รับการบริการอยู่ในระดับ 

มากเช่นกัน ค่าเฉลี่ยกิจกรรมการให้บริการตามการรายงานของผู้ให้บริการจำแนกตามหอผ ู้ปวย 

ในหน่วยงานท้ัวไป พบว่า ไม่มีความแตกต่างกัน อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ค่า 

เฉล่ียกิจกรรมการให้บริการตามการรายงานของผู้ใช้บริการจำแนกตามหอผู้ป่วยในและหน่วยท้ัว 

ไปก็พบว่า ไม่แตกต่างกันที่ระดับ .05 ผู้ใชบ้ริการเสนอแนะให ้เพิ่มคำอธิบายแก่ผูป้ ่วย ให้ 

บริการที่สะดวกและรวดเร็ว เพ่ิมการดูแลเอาใจใส่ผู้ป่วย และดูแลความสะอาดรวมทั้งปรับปรุง 

เคร่ืองมือเคร่ืองใช่ในหอผู้ป่วย

ตาบท ิพย ์ ฐ ิต ิพงษ ์พาน ิช (2539) ศ ึกษาป ัจจ ัยท ี่ม ีอ ิทธ ิพลต ่อการยอมร ับการ 

บร ิหารค ุณภาพโดยรวมของเจ ้าหน ้าท ี่ ในโรงพยาบาลสังก ัดสำน ักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

พบว่า เจ ้าหน ้าท ี่ส ่วนใหญ ่ม ีความร ู้เก ี่ยวก ับการบริหารค ุณภาพโดยรวมระด ับปานกลาง ม ีเจตคต ิ 

ระด ับส ูง และยอมรับการบริหารคุณภาพโดยรวมในระด ับส ูง ป ัจจ ัยท ี่ส ัมพ ันธ ์ก ับการยอมร ับการ
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บริหารค ุณภาพโดยรวม พบว่า อาย ุราชการม ีความส ัมพ ันธ ์ทางบวกก ับการยอมรับการบริหาร 

ค ุณภาพโดยรวม เจ ้าหน ้าท ี่ท ี่ม ีความรู้และเจตคติอย ู่ในระด ับต ํ่า และป ัจจ ัยจ ิตว ิทยาท ี่เก ี่ยวข ้อง 

ก ับการบร ิหารค ุณ ภาพ โดยรวมม ีอ ิทธ ิพ ลทำให ้เก ิดการเปล ี่ยนแปลงการยอมร ับการบร ิหารค ุณ  

ภาพโดยรวมมากท ี่ส ุด และเจตคต ิเป ็นต ัวแปรท ี่สามารถอธ ิบายความแปรปรวนของการยอมรับ 

การบริหารค ุณภาพโดยรวมมากท ี่ส ุด ส ่วนปัญหาและอ ุปสรรคท ี่สำค ัญ คือ ขาดความต ่อเน ื่อง 

ของการดำเน ินงานการอบรมไม ่ท ั่วถ ึง และขาดปัจจัยสน ับสนุน

องอาจ ว ิพ ุธค ิร ิ และคณะ (2540) ศ ึกษาว ิจ ัยประเม ินผลโครงการนำร่องการ 

พ ัฒนาคุณภาพบริการในโรงพยาบาลของรัฐด ้วย TQM เพ ื่อศ ึกษาทบทวนรูปแบบโครงการนำ 

ร่องฯ ประย ุกต ์เกณฑ ์ม ิลคอลมบอ'ร ิดจ ์ ประเม ินการพ ัฒนาค ุณภาพบริการด ้านสาธารณสุขมา 

ทดลองใช ้ และศ ึกษาความรู้ความเข ้าใจ ท ัศนคต ิและ การดำเน ินงานพ ัฒนาค ุณภาพบริการ

ตามแนวค ิด TQM/CQI ของผ ู้นำระด ับส ูง ผ ู้นำระด ับกลางและผ ู้ปฏ ิบ ัต ิด ้านการร ักษาพยาบาล 

ในโรงพยาบาลท ี่เข ้าร ่วมโครงการ สำรวจความคิดเห็นของผู้นำ ผ ู้ปฏ ิบ ัต ิงานทางการแพทย ์ท ั่ง 

หมดในโรงพยาบาลในโครงการนำร่องฯ สำรวจความเข้าใจ ท ัศนคต ิเก ี่ยวก ับนโยบายและการ 

ดำเน ินงานและการปฏ ิบ ัต ิการในกระบวนการพ ัฒนาค ุณภาพ

ผลการวิจ ัยพบว่า 1) ร ูปแบบการดำเน ินการในภาพรวม ป ัจจ ัยนำเข ้าเร ิ่มด ้วย 

การม ุ่งสร ้างท ัศนคต ิท ี่ด ีแก ่ผ ู้บร ิหารระด ับส ูงและระด ับกลางท ุกคน ด ้วยการบกอบรมให ้ความร ู้

ความเข ้าใจแนวคิด TQM/CQI 2) ป ัจจ ัยนำเข ้าของแต่ละโรงพยาบาล เร ิ่มด ้วยการม ุ่งสร ้าง

ท ัศนคต ิท ี่ด ีในการทำงานแก ่บ ุคลากรท ุกคน 3) การสร้างเสร ิมส ู่พฤต ิกรรมบริการท ี่ด ี ด ้วยการ 

บกอบรม TQM/CQI และ ESB แก ่ผ ู้นำท ีมพ ัฒนาค ุณภาพ 4) การสร้างเสร ิมว ิส ัยท ัศน ์ผ ู้นำแก ่ 

ผ ู้บร ิหารระด ับส ูงและระด ับกลาง ด ้วยการประช ุมส ัมมนาเช ิงปฏ ิบ ัต ิการ (Appreciation

Influence Control : AIC) 5) การเล ือกก ิจกรรมพ ัฒนากระบวนการนำร่องเร ิ่มจากากรเล ือกก ิจ 

กรรมที่สำเร ็จได ้ง ่าย 6) การเน ้นความพ ึงพอใจของลูกค ้าภายในและลูกค ้าภายนอก มีการวัด 

ความพ ึงพอใจบริการในภาพรวมจากผู้ป ่วยนอก ส ่วนความพ ึงพอใจของล ูกค ้าภายในมีเพ ียงการ 

ประเม ินบรรยากาศการทำงานก ่อนและหล ังนำแนวค ิด TQM มาใชในบางโรงพยาบาล

ความคิดเห ็นส ่วนใหญ ่ของบุคลากร พบว่า ป ัจจ ัยท ี่นำจะส ่งผลให ้ TQM

ประสบผลสำเร ็จใน 3 อ ันดับแรก ได้แก่ การท ี่ม ีเจ ้าหน ้าท ี่ท ุกคนเห ็นความสำค ัญ และม ีส ่วนร ่วม 

การม ีผ ู้บร ิหารเห ็นความสำค ัญและสน ับสน ุนจริงจ ัง และการบกอบรม TQM/CQI ส ่วนปัจจ ัยท ี่ 

อาจส ่งผลให ้ประสบความล ้มเหลว ได้แก่ 3 ประการด ังกล ่าวแต ่ท ิศทางกล ับก ัน

สมทรง ถึงแก้ว (2540) ศ ึกษาการพ ัฒนาค ุณ ภาพการพยาบาลด ้านค ิวช ี ใน 

โรงพยาบาลมะการ ักษ ์ พบว่า QC เป ็นเพ ียงเครื่องม ือหน ึ่งจากหลาย ๆ เครื่องมีอที่ช ่วย'ให้ 

บ ุคลากรสามารถใช ้ศ ักยภาพท ี่ตนเองม ีอย ู่ในการสร ้างสรรค ์ผลงานค ุณ ภาพให ้เก ิดประโยชน ์ต ่อ
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ตนเอง และหน่วยงาน QC ช ่วยให ้บ ุคลากรค ิดและทำอย ่างเป ็นระบบม ีผลงานเก ิดข ึ้น เป ีน

ร ูปธรรมได ้ช ัดเจน ทำให ้ค ุณภาพการพยาบาลในภาพรวมอยู่ในเกณฑ ์ด ีและม ีการพ ัฒนาขึ้น

อุไร ชำนาญค้า และคณะ (2540) ศ ึกษาพฤต ิกรรมของบ ุคลากรและความพ ึง 

พอใจในบริการของผู้ร ับบริการหลังฟ ้า คิว.ชี. มาใช้เพ ื่อพ ัฒนาคุณภาพบริการสาธารณสุข ใน 

โรงพยาบาลยโสธร พบว่า ผ ู้มาร ับบริการจะมีความพ ึงพอใจในการรับบริการในระดับมาก ใน 

ด ้านความสะดวก ด ้านมน ุษยส ัมพ ันธ ์ ด ้านอุปกรณ ์การรักษา ด ้านค ุณภาพบริการ ด ้านการ 

ประสานงาน และด้านข้อม ูลข ่าวสารที่ได ้ร ับจากบริการ และผ ู้ร ับบริการท ี่ม ีอาช ีพหลัก รายได ้ 

เฉล ี่ยต ่อเด ือน สถานที่ท ี่ผ ู้ร ับบริการหรือครอบครัวไปใช้บริการมากท ี่ส ุด แผนกท ี่มาร ับบร ิการ 

ร ักษาพยาบาลคร ั้งน ี้ เวลาที่ใช้ในการเดินทางมาโรงพยาบาล และเวลาท ี่ร ับบร ิการท ี่แผนกผ ู้

ป ่วยนอกแตกต ่างก ัน  ม ีความพ ึงพอใจในบริการแตกต ่างก ันอย ่างม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ

0.05 โดยผ ู้ร ับบร ิการท ี่ม ีอาช ีพเกษตรกรรมม ีความพ ึงพอใจมากว่าอาช ีพรับราชการ อาชีพลูก 

จ ้างเอกชนม ีความพ ึงพอใจมากกว่าผ ู้ม ีรายได ้เฉล ี่ยต ่อเด ือน 6,001 บาทขึ้นไป ผ ู้มาร ับบริการ

ท ี่แผนกผู้ป ่วยนอกมีความพ ึงพอใจมากกว่าแผนกผ ู้ป ่วยใน

Lynn (1991) ได ้ศ ึกษา การฟ ้าแนวคิดด ้านคุณภาพของ Deming ไป'ใช้ใน 

สถานบริการส ุขภาพ โดยฟ้าไป1ใช้ใน Brazosport Memmorial Hospital ซ ึ่งเป ็นโรงพยาบาลใน 

ชุมชน มีขนาด 165 เตียง ตั้งอยู่ใน Lake Jackson รัฐ Texas หลักท ี่ใช ้ในการดำเน ินงานมี 3 

ประการ คือ การม ุ่งเน ้นค ุณภาพ (Quality orientation) การปรับปร ุงกระบวนการอย ่างต ่อ 

เนือง (Continuous process improvement) และการม ีส ่วนร ่วมของบ ุคลากรท ุกคน (Total 

employee involvement) พบว่า ความท้าทายในการดำเน ินงาน มี 2 ประการ คือ การนำ 

แนวค ิดเก ี่ยวก ับการทำงานเป ็นท ีมมาใช ้ในวงการแพทย์ เป ็นเร ื่องยาก แต ่ทำให ้เก ิดแนวค ิด

ด ้านกระบวนการค ุณภาพทั้งในแนวลึกและการใช ้เหต ุผลมาอ้างอ ิง ประการท ี่สอง ท ีมปฏ ิบ ัต ิ 

งานด ้านค ุณภาพม ีความซ ับซ ้อนมาก เน ื่องจากโครงสร ้างของโรงพยาบาลเป ็นแบบแมฑริกซ ์

(Complex matrix hospital structure) ท ีมงานจะต ้องใช ้ความพยายามอย่างมากเพ ื่อให ้เก ิดประ 

ส ิทธ ิภาพ

Poster (1992) ได ้ศ ึกษาท ัศนคต ิต ่อการวิจ ัยทางการพยาบาล ของพยาบาลจ ิต 

เวช พบว่า ป ัญหาใหญ ่ของการวิจ ัยทางการพยาบาลในคลิน ิกม ี 3 ประการ คือ ไม ่ม ีเวลา ขาด 

ความร ู้ และขาดความสน ับสน ุนจากฝ่ายบริหาร แต ่พยาบาลม ีท ัศนคต ิทางบวกต ่อการว ิจ ัย

พบว่า การว ิจ ัยจะช ่วยให ้เก ิดความก้าวหน ้าทางการศึกษา และวิชาชีพ กลย ุทธ ์ท ี่จะช ่วยพ ัฒนา 

ท ักษะการว ิจ ัย คือ การจ ัดอบรมน ี้นฟ ู ว ิชาการด้านการวิจ ัย และการจ ัดประสบการณ ์การเร ียนร ู้ 

ให ้แต ่ละคนไดํใช ้ประสบการณ ์ และส ิ่งจำเป ็นในการจัดกิจกรรมการวิจ ัย คือ จ ัดให้ม ีผ ู้เช ี่ยวชาญ 

เป ็นท ี่ปร ึกษาทางสถ ิต ิ และอบรมความรู้เก ี่ยวก ับกระบวนการว ิจ ัย
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Mosler (1992) ศึกษาคุณภาพบริการในโรงพยาบาลในล'หรัฐอเมริกา โดยใช้ 

เกณ ฑ ์ม ัลคอล ์มบอร ิดจ ์ โดยสอบถามจากพยาบาล พบว่า การให ้ความสำคัญในด้านการจัดการ 

ทร ัพยากรมน ุษย ์ ทั้ง 3 ด้าน ได้แก่ การจัดระบบงาน การศึกษา U nอบรมพ ัฒนาบ ุคลากร 

และความพ ึงพอใจของบ ุคลากร สามารถบ ่งบอกถ ึงค ุณภาพบริการในโรงพยาบาลได ้

Logan (1993) ได ้ศ ึกษาร ูปแบบของการเร ียนร ู้ของบ ุคลากรพยาบาลโดยแบ ่ง 

ระด ับความสามารถตามแนวทางของ เดรฟ ัส (Drafus Model) พบว่า การเรียนรู้ของพยาบาล 

แตกต ่างก ัน โดยระด ับเร ิ่มด ้นก ้าวหน ้า จะเรียนรู้งานที่ง ่าย  ๆ ไม่ซ ับซ ้อน ไม ่สามารถทำอะไร 

หลาย  ๆ อย่างในขณะเดียวกัน การด ูแลผ ู้ป ่วยจะทำเป ีนส ่วน  ๆ ไม ่ด ูเป ็นองค ์รวม ในระด ับน ี้ 

ต ้องการผู้คอยให้ความช่วยเหลือแนะนำ ระด ับผ ู้ม ีความสามารถเป ็นระด ับท ี่เร ิ่มม ีการปร ับต ัวด ี

ขึ้น สามารถประเม ินป ัญหาผ ู้ป ่วย ตัดสินใจ วิน ิจฉัยสั่งการในงานง่าย  ๆ ได ้ ระด ับน ี้ต ้องการ 

การช ี้แนะในเร ื่องการสร้างส ้มพ ันธภาพกับผ ู้ป ่วย และท ักษะในการใช้เครื่องมือต ่าง  ๆ ระด ับน ี้ม ี 

การพ ัฒนาสต ิป ัญญามากข ึ้น จ ึงเป ็นโอกาสท ี่ด ีจะพ ัฒนาความรู้ของบ ุคลากรได ้ ระด ับผ ู้

ชำนาญการและผู้เช ี่ยวชาญ สามารถนำทฤษฎีมาใช ่ในการปฏิบ ัต ิได ้เป ็นอย่างด ี และจ ัดการก ับ 

ความขัดแย้งได ้ซ ึ่งจากการศ ึกษาช ี้ให ้เห ็นถ ึง การพ ัฒนาความสามารถจากระด ับเร ิ่มทำงานถ ึงผ ู้ 

เชี่ยวชาญ ซึ่งผ ู้บร ิหารควรคำน ึงถ ึง เพ ื่อการจ ัดการเร ียนการสอนท ี่เหมาะสม

Dees and Garcia (1995) ได ้นำวิธ ีการดำเน ินงานตามวงจร PDCA มาใช่ใน 

การจัดโปรแกรมการจ ัดการรายผ ู้ป ่วย (Case management program) โดยนำแนวค ิดเก ี่ยวก ับ 

ความส ้มพ ันธ ์ระหว ่างผ ู้ผล ิตและล ูกค ้า และแนวคิดการจัดการคุณภาพทั้งองค ์การมาใช ่ในการ

ดำเน ินงาน พบว่าร ูปแบบโปรแกรมการวางแผนให ้บร ิการพยาบาล (Program planning

model) ช ่วยให ้การปฏ ิบ ัต ิงานเป ็นระเบ ียบ ม ีการประเม ินผลและปรับปร ุงการดำเน ินงานอย ่าง 

ต ่อเน ื่อง สามารถตอบสนองตรงก ับความต ้องการของผ ู้ป ่วย และสามารถประสบความสำเร ็จได ้ 

ในยุคแห่งการแช่งข ันสูง

Deen (1997) ศ ึกษาการนำเกณ ฑ ์ม ัลคอล ์มบอร ิดจ ์ มาประเม ินในโรงพยาบาล 

ทหารผ ่านศึก สหรัฐอเมริกา โดยสอบถามจากพยาบาลด ้านการจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ์ท ั้ง 3 

ด้าน ได้แก่ การจ ัดระบบงาน การศ ึกษาบกอบรมพ ัฒนาบ ุคลากร และความพ ึงพอใจของบ ุคลากร 

ซ ึ่งสามารถบอกได ้ถ ึงค ุณภาพการจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ์ในโรงพยาบาลได ้

จากผลการว ิจ ัยท ั้งของไทยและต ่างประเทศดังกล ่าว พอจะสรุปได ้ว ่า การจัด

การทรัพยากรมน ุษย ์เป ็นหน ้าท ี่ของผ ู้บร ิหารสถาบ ัน จะต้องจัดให้ม ีข ึ้นในหน่วยงาน ซึ่งการจัด 

การทร ัพยากรมน ุษย ์ จะประสบความสำเร ็จหร ือไม ่ก ็ต ้องอาศ ัย ความร่วมม ือจากหลายฝ ่าย ทั้ง 

ฝ ่ายบริหาร และบ ุคลากรพยาบาล จากงานวิจ ัยท ี่เก ี่ยวช ้องทำให ้ทราบว่า การพ ัฒนาหลายๆ

ด้าน ท ั้งทางด ้านการพยาบาลท ั่วไป การพยาบาลเฉพาะ การบริหารงาน ว ิธ ีการพ ัฒนาท ี่ได ้ผล 

ได ้ม ืผ ู้ศ ึกษาไว ้บ ้าง อย่างไรก็ตาม การดำเน ินการจ ัดการทร ัพยากรมน ุษย ์ ย ังพบว่า ม ีป ัญหา
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และอ ุปสรรคอย ู่มาก ในการสน ับสน ุนจากผู้บร ิหาร จ ึงจำเป ็นอย ่างย ิ่งท ี่ผ ู้บร ิหารท ุกระด ับจะต ้อง 

ห ันมาให ้ความสนใจส่งเสริม สน ับสน ุนให ้ม ีการจ ัดการทรัพยากรมน ุษย์จร ิงจ ังมากยิ่งข ึ้น เพื่อ 

ประส ิทธ ิภาพของงาน และบรรล ุเป ้าหมายขององค ์การและความต้องการของบ ุคลากร ผู้วิจ ัยจึง 

สนใจท ี่จะเปร ียบเท ียบถ ึงการจ ัดการทรัพยากรมน ุษย ์!ดยใช ้กรอบแนวค ิดของ MBNQA (1999) 

ในต ้านระบบงาน การศ ึกษาแกอบรมและพ ัฒนาบ ุคคลากร ความส ุขสมบ ูรณ ์และความพ ึงพอใจ 

ของพยาบาล ระหว่างโรงพยาบาลศ ูนย ์และโรงพยาบาลท ั่วไปท ี่เช ้าร ่วมก ับไม ่เช ้าร ่วมโครงการ

พ ัฒนาค ุณภาพ เพ ื่อเป ็นแนวทางในการปรับปรุงแกไขการบริหารงานต ้านทรัพยากรมน ุษย ์ต ่อไป
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ก รอ บ แ น วค ิด ใน ก ารว ิจ ัย

ต ัว แ ป ร ต ้น  ต ัว แ ป รต าม

การจัดการทรัพยากรมนุษย์ของฝ่ายการพยาบาล 

ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ

1. ระบบงาน

ประเภทของโรงพยาบาล - การออกแบบงาน

- การให้ค่าตอบแทนและการยกย่อง

- โรงพยาบาลท ี่เข ้าร ่วมโครงการ ชมเชยแก่บุคลากร

พ ัฒนาคุณภาพ 2. การศึกษา ปีกอบรม และพัฒนาบุคลากร

- โรงพยาบาลท ี่ไม ่เข ้าร ่วมโครงการ 3. ความสุขสมบูรณ์ และความพึงพอใจของ

พ ัฒนาค ุณภาพ พยาบาล

- สภาพแวดล้อมในการทำงาน

- บรรยากาศในการทำงาน

- ความพึงพอใจของพยาบาล

ระยะเวลาท ี่เข ้าร ่วม 

โครงการพ ัฒนาคุณภาพ

- ระยะเวลา 1 ป ี

- ระยะเวลา 3 ป ี

- ระยะเวลา 6 ป ี

การจัดการทรัพยากรมนุษย์ของฝ่ายการพยาบาล 

ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ

1. ระบบงาน

- การออกแบบงาน

- การให้ค่าตอบแทนและการยกย่อง 

ชมเชยแก่บุคลากร

2. การศึกษา ปีกอบรม และพัฒนาบุคลากร

3. ความสุขสมบูรณ์ และความพึงพอใจของ

พยาบาล

- สภาพแวดล้อมในการทำงาน

- บรรยากาศในการทำงาน

- ความพึงพอใจของพยาบาล
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