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บทที่  1 
 

   บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 ทฤษฎีการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน (Job empowerment) ของ Kanter (1977) พบวา
มีการนํามาเปนกรอบแนวคิดดังกลาวมาใชในการทําวิจัยอยางกวางขวาง โดยมีการศึกษาทั้งที่เปน
ปจจัยที่เปนสาเหตุและปจจัยที่เปนผลลัพธของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาล
วิชาชีพทางดานการบริหารการพยาบาล  ในประเทศไทยเริ่มมีการนําแนวคิดดังกลาวมาศึกษาวิจัย
ตั้งแตป พ.ศ. 2538 จนถึงปจจุบัน ซึ่งทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการ (Theory of structural 
power in organization) ของ Kanter (1977) ไดอธิบายถึงการเกิดเจตคติและพฤติกรรมในการ
ทํางานของบุคลากรในองคการ เปนผลมาจากการจัดสภาพแวดลอมในการทํางานโดยไมใชส่ิงที่
เปนประสบการณเดิมของบุคลากรกอนเขามาทํางานในองคการ การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
ของบุคลากร เปนองคประกอบที่มีความสัมพันธกันของอํานาจอยางเปนทางการและไมเปน
ทางการที่สําคัญในการทําใหเกิดเจตคติและพฤติกรรมการทํางานของบุคลากรที่กอใหเกิด
ผลสําเร็จของงานตามจุดมุงหมายของตนเองและองคการ 
 จากผลของการจัดสภาพแวดลอมในการทํางานที่เอ้ืออํานวยใหบุคลากรสามารถเขาถึง
แหลงของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน ที่ทําใหบุคลากรเกิดความสามารถ และมีโอกาสที่จะ
ไดรับการสนับสนุนจากการทํางานในองคการ และเปนสิ่งที่กําหนดพฤติกรรมและเจตคติของ
บุคลากรในการทํางาน ไดแก การไดรับโอกาส (Opportunity structure) และการไดรับอํานาจ 
(Power structure) อํานาจในที่นี้คือความสามารถที่จะไดรับขอมูลขาวสาร (Access to 
information) การไดรับทรัพยากรที่จําเปนในการทํางาน (Access to resources) ไดรับการ
สนับสนุน (Access to support) และการไดรับการพิจารณาเขาสูอํานาจตามสัดสวนของบุคลากร
ดวยความยุติธรรม (Proportions structure) ซึ่งองคประกอบนี้ไดรับอิทธิพลหรือมีสาเหตุมาจาก
องคประกอบของรูปแบบพลังอํานาจในองคการที่แบงไดสองรูปแบบ คือ 1) อํานาจอยางเปน
ทางการ และ 2) อํานาจอยางไมเปนทางการ ระดับของรูปแบบอํานาจอยางเปนทางการ (Formal 
power) วัดไดจากการใหคําอธิบายเกี่ยวกับลักษณะงานที่มีการตัดสินใจที่ดี มีความยืดหยุน มี
ความชัดเจน สามารถนําไปปฏิบัติได และการบริหารที่มีความสอดคลองเหมาะสมหรือเปนกลาง 
สวนระดับของรูปแบบอํานาจอยางไมเปนทางการวัดไดจากการติดตอสัมพันธกันทางสังคมทั้ง
ภายในองคการและภายนอกองคการ เปนสิ่งที่แสดงใหเห็นถึงการมีเครือขายของแตละบุคคล และ
การไดรับการสนับสนุนจากผูอ่ืน ไดแก การติดตอประสานงานภายในองคการ โดยไดรับความ
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รวมมือจากผูใหการสนับสนุน กลุมเพื่อน ผูใตบังคับบัญชา กลุมบุคคลอื่นที่เกี่ยวของในองคการ 
และการติดตอประสานงานภายนอกองคการ ซึ่งถามีระดับอํานาจเหลานี้อยางเพียงพอจะมีผลตอ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของบุคลากรเพิ่มข้ึน จะสงผลตอบุคลากรในองคการ คือ ทําใหมี
ความเชื่อวาตนเองมีความสามารถเพิ่มข้ึน มีแรงจูงใจสูงขึ้น มีความผูกพันตอองคการเพิ่มข้ึน 
ระดับความเหนื่อยหนายในงานลดลง ความมีเอกสิทธิ์ในวิชาชีพเพิ่มข้ึน มีการรับรูวาตนเองมีสวน
รวมในการบริหารเพิ่มข้ึน และมีความพึงพอใจในงานเพิ่มข้ึน สวนผลลัพธที่เกิดตอประสิทธิผลของ
องคการคือ ทําใหการทํางานประสบผลสําเร็จบรรลุวัตถุประสงคขององคการ การยอมรับนับถือซึ่ง
กันและกัน และมีความรวมมือกันในองคการ ทําใหผูรับบริการพึงพอใจ (Laschinger, 1996 ; 
Kanter, 1993) 
 Kanter (1977) อธิบายวา การจะทําใหเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลขององคการ ทํา
ไดโดยการยึดหลักการและแนวคิดของความไมเทาเทียมกันของอํานาจของผูบริหารและ
ผูปฏิบัติงาน กลาวคือ ผลที่ไดจากกระบวนการเสริมสรางพลังอํานาจจะทําใหบุคคลที่ผาน
กระบวนการดังกลาวรูวาตนเองมีความสามารถ มีศักยภาพนําไปสูประสิทธิผลขององคการนั้น ๆ  
การใช   กลยุทธการบริหารโดยการนําเทคนิคการเสริมสรางพลังอํานาจในงานใหแก
ผู ใตบังคับบัญชา  จะเปนการกระตุนความรูของผูใตบังคับบัญชาเกี่ยวกับความเชื่อใน
ความสามารถของตนเอง รูสึกวาตนเองเปนบุคคลที่มีความสามารถ (Conger and Kanungo, 
1988 : 474) 
 สําหรับงานวิจัยทางดานการบริหารการพยาบาลในประเทศไทย  ไดนําทฤษฎีการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานของ Kanter (1977) มาเปนกรอบแนวคิดในการวิจัยตั้งแตป พ.ศ. 
2538 และไดมีผูสนใจศึกษาเรื่อยมาจนถึงปจจุบัน แสดงใหเห็นวาการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
ของพยาบาลวิชาชีพเปนสิ่งสําคัญ ที่ผูบริหารทางการพยาบาลใหความสนใจ และการเปนผูนํา
ทางการพยาบาลที่จะประสบความสําเร็จไดในปจจุบัน คือ การนําผลการวิจัยในอดีตมา
ประยุกตใชเพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุด เนื่องจากในปจจุบันเปนที่ยอมรับกันโดยทั่วไปวา การวิจัยมี
ความสําคัญเปนอยางยิ่งสําหรับการพัฒนาหรือปรับปรุง ใชแกปญหาตาง ๆ อยางเปนระบบ
ระเบียบ เพราะเปนกระบวนการทางวิทยาศาสตร ทําใหผลที่ไดมีความนาเชื่อถือเพื่อใหไดมาซึ่ง
ความรูหรือการหาคําตอบในปญหาที่ตองการแกไข โดยอาศัยระบบแบบแผนที่เปนขั้นตอนและ
แนวโนมของการทําวิจัยทางการพยาบาลไดเพิ่มข้ึนเรื่อย ๆ โดยมีการทําวิจัยอยางตอเนื่อง แตการ
ใชประโยชนจากงานวิจัยยังไมสามารถนํามาใชไดอยางเต็มที่ เนื่องจากขอจํากัดของการวิจัย เชน 
กลุมตัวอยางมีความเฉพาะเจาะจง อาจทําใหมีความจํากัดในการนําผลการวิจัยไปอธิบายในกลุม
ตัวอยางอื่นได นอกจากนี้ผลการวิจัยยังไมมีขอสรุปที่ชัดเจน เนื่องจากผลการวิจัยที่ผานมามีความ
หลากหลายและใหผลสรุปที่แตกตางกัน ทําใหผูที่สนใจจะนําผลการวิจัยเหลานี้ไปประยุกตใชตาง
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เกิดความไมแนใจวาผลการวิจัยใดมีความนาเชื่อถือมากพอที่จะนําไปประยุกตใช    ทําให
ผลการวิจัยสวนใหญอยูในรูปเลมมากกวาถูกนําไปใชจริง สงผลใหเกิดการสูญเปลาของผลการวจิยั
ขึ้น  อยางไรก็ตามนงลักษณ วิรัชชัย (2542) กลาววา ถาไดมีการนําผลงานวิจัยเหลานี้มา
สังเคราะหโดยใชกระบวนการที่เชื่อถือได มีความเปนปรนัยสูง จะกอใหเกิดคุณคาและเปน
ประโยชนอยางมาก เพราะเปนการรวบรวมความรูที่ไดจากงานวิจัยตาง ๆ ที่มีการศึกษาในบริบทที่
แตกตางกันมาวิเคราะห จนทําใหเกิดเปนองคความรูใหมอยางมีระบบระเบียบข้ึน เพื่อการยืนยัน
ผลการศึกษาวิจัยในเรื่องนั้น ๆ กอใหเกิดประโยชนแกผูที่สนใจศึกษา อีกทั้งยังชวยใหประหยัดเวลา
ในการคนหาและศึกษางานวิจัยแตละเลมได วิธีการอยางเปนระบบที่ใชในการสรุปผลการวิจัยที่มี
จํานวนมากและมีหลากหลายดวยการใชสถิติวิเคราะห คือ การวิเคราะหอภิมาน (Meta - 
analysis) ซึ่งเปนวิธีที่ไดรับการยอมรับวาผลการวิเคราะหเปนที่นาเชื่อถือมากกวาวิธีอ่ืน  
 การวิเคราะหอภิมานเปนการศึกษางานวิจัยหลาย ๆ เร่ืองที่ศึกษาปญหาการวิจัยเดียวกัน 
โดยมีเปาหมายเพื่อสรุปผลการวิจัยทั้งหมดใหเปนที่ยุติ (อิทธิฤทธิ์ พงษปยะรัตน, 2542) วิธีการ
วิเคราะหอภิมานนี้ถูกพัฒนาขึ้นโดย Glass ในป ค.ศ. 1976 (อุทุมพร จามรมาน, 2527) เปน
เทคนิคที่อาศัยวิธีการทางสถิติในการคนหาขอสรุปที่เปนคําตอบของปญหาจากงานวิจัยหลาย ๆ 
เร่ืองที่ศึกษาปญหาเดียวกันหรือเปนการทําวิจัยประเภทเดียวกันมาหาขอสรุปอยางมีระบบ โดยใช
วิธีการทางสถิติเพื่อใหไดผลการวิจัยที่มีความกวางขวางลุมลึกกวาผลงานวิจัยแตละเรื่อง (นงลักษณ 
วิรัชชัย, 2542) ขอมูลสําคัญสําหรับการวิเคราะหอภิมานคือการทําใหผลการวิจัยแตละเร่ืองอยูใน
หนวยมาตรฐานเดียวกันในรูปของคาดัชนีมาตรฐาน (Standard indices) ไดแก คาเฉลี่ยขนาด
อิทธิพล (Mean weight effect size) และคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (Mean weight 
correlation coefficiency) และขอมูลคุณลักษณะงานวิจัย หนวยการวิเคราะห คืองานวิจัยและ/
หรือชุดการทดสอบสมมุติฐานทําใหนักวิจัยสามารถวิเคราะหงานวิจัยทั้งประเภทงานวิจัยเชิง
ทดลอง และงานวิจัยเชิงสหสัมพันธเขาดวยกันไดและสามารถอธิบายถึงความแปรปรวนของดัชนี
มาตรฐานวาเนื่องมาจากคุณลักษณะของงานวิจัยดานใด 
 จากการสืบคนผานฐานขอมูลเครือขายมหาวิทยาลัย ฐานขอมูลหองสมุดสภาวิจัย
แหงชาติ หอสมุดแหงชาติ และจากการสืบคนดวยมือ พบวา มีผลงานวิจัยที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานจํานวน 28 เร่ือง ผูวิจัยจึงสนใจที่จะนําผลงานวิจัยที่ศึกษาปจจัย
เชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพมาวิเคราะหอภิมาน เพื่อหาขอ
สรุปวาแตละปจจัยที่มีผูศึกษาไวนั้น มีความสัมพันธกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพมากนอยเพียงใด รวมทั้งศึกษาขอสรุปที่เปนองคความรูใหมจากงานวิจัยที่มีอยู
เดิม เปนการนํางานวิจัยที่มีอยูมาใชประโยชนอยางคุมคา และผลที่ไดยังเปนประโยชนแกผูบริหาร
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ทางการพยาบาลในการนําผลการวิจัยไปประยุกตใช เพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดตอพยาบาล
วิชาชีพ และองคการทางวิชาชีพการพยาบาล 
คําถามการวิจัย 

1.  คุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัยที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสราง 
พลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการ (Theory of 
structural power in organization) ของ Kanter ในประเทศไทยเปนอยางไร มีจํานวนมากนอย
เทาไร  
 2.  ความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพที่ใชทฤษฎี
โครงสรางอํานาจในองคการ (Theory of structural power in organization) ของ Kanter กับ
ปจจัยเชิงผลตาง ๆ ของงานวิจัยในประเทศไทย  โดยเฉลี่ยในภาพรวมมีลักษณะอยางไร และมี
ขนาดเทาไร  
 3.  ผลงานวิจัยที่วัดในรูปความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพกับปจจัยเชิงผลมีความแตกตางกันระหวางงานวิจัยแตละเรื่องมากนอยเพียงใด 
 4.  ผลงานวิจัยที่นํามาวิเคราะหอภิมานเกี่ยวของสัมพันธกับคุณลักษณะของงานวิจัยที่ 
นํามาวิเคราะหอยางไร 

วัตถุประสงคของการวิจัย 
1. เพื่อศึกษาคุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัยที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของ 

การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการ 
(Theory of structural power in organization) ของ Kanter ในประเทศไทย 

2.   เพื่อวิเคราะหคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวมของปจจัยเชิงผลของการ 
เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการ (Theory 
of structural power in organization) ของ Kanter  
 3.  เพื่อเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัยเชิงผล
ของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ จําแนกตามตัวแปรปจจัยเชิงผล ตัวแปร
คณุลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัย 
 4.  เพื่อวิเคราะหคุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัยที่มีอิทธิพลตอความแปรปรวน
ของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพ 
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ขอบเขตของการวิจัย 
ประชากรในการวิจัยครั้งนี้เปนรายงานการวิจัยและ วิทยานิพนธ ที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของ

การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพที่ใชทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการของ 
Kanter เปนกรอบแนวคิดในงานวิจัย กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพ เปนงานวิจัยเชิงปริมาณที่
ศึกษาเชิงสหสัมพันธที่ทําในประเทศไทยตั้งแตป พ.ศ. 2538 - 2549 โดยสืบคนจากแหลงขอมูล คือ 
ฐานขอมูลวิทยานิพนธ 24 สถาบันในประเทศไทย และจากบริการสืบคนขอมูลดวยคอมพิวเตอร
ผานฐานขอมูลหองสมุดมหาวิทยาลัยตาง ๆ ภายใตคําสําคัญ คือ การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
และพยาบาลวิชาชีพ(Job empowerment and professional nurses) และการติดตอหองสมดุ
ของมหาวิทยาลัยตางๆ เพื่อขอยืมหรืออัดสําเนารูปเลมวิทยานิพนธมาใชในการศึกษาครั้งนี้   กลุม
ตัวอยางที่เปนงานวิจัยและวิทยานิพนธในเรื่องดังกลาว จํานวน 23 เร่ือง  

ตัวแปรที่ศึกษาในงานวิจัย ประกอบดวย  
ตัวแปรอิสระ คือ คุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัย  
ตัวแปรตาม คือ คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวมของปจจัยเชิงผลของการ

เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ    
คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
1.การวิเคราะหอภิมาน (Meta–analysis) หมายถึง การวิเคราะหงานวิจัยหลายๆเรื่องที่

ศึกษาปญหาวิจัยเดียวกันโดยใชวิธีการทางสถิติตามวิธีการของGlass, McGaw and Smith 
(1981) เพื่อใหไดขอสรุปที่มีความกวางขวางลุมลึกกวาผลงานวิจัยแตละเรื่อง ขอมูลสําคัญสําหรับ
การวิเคราะหอภิมานคือคาดัชนีมาตรฐาน (Standard indices) ไดแก คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ (Mean weight correlation coefficient : r ) เปนคาสถิติที่บอกถึงขนาดความแปรผัน
รวมกันระหวางตัวแปรการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพกับปจจัยเชิงผลตาง ๆ 
ในงานวิจัยเชิงสหสัมพันธที่นํามาวิเคราะห และขอมูลคุณลักษณะงานวิจัย หนวยการวิเคราะห คือ 
ผลงานวิจัย 
 2. คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (Mean weight correlation coefficiency : r ) 
หมายถึง คาดัชนีมาตรฐาน (Standard indices) ตามวิธีวิเคราะหอภิมานตามสูตรการคํานวณของ 
Glass, McGaw and Smith (1981) ในการประมาณคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธจากผลงาน 
วิจัยเชิงสหสัมพันธแตละเรื่อง ใหอยูในหนวยเดียวกันเพื่อบอกคาขนาดความสัมพันธของตัวแปร 
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพกับปจจัยเชิงผลตาง ๆ  
 3. การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน หมายถึง ตัวแปรอิสระที่ใชในผลงานวิจัยที่นํามา
วิเคราะหอภิมานที่ศึกษาเกี่ยวกับการจัดสิ่งแวดลอมในการทํางานของผูบริหารองคการเพื่อใหเกิด
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ประสิทธิภาพ และประสิทธิผลทั้งตอพยาบาลวิชาชีพและตอองคการ ที่เอ้ือใหบุคลากรเขาถึงแหลง
ของการมีอํานาจ จากการไดรับขอมูลขาวสาร การสนับสนุน และไดรับทรัพยากรที่จําเปนในการ
ทํางานเพื่อใหพยาบาลวิชาชีพใชในการปฏิบัติงาน และสามารถปฏิบัติงานไดเต็มศักยภาพ โดยใช
ตามทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการ (Theory of structural power in organization) ของ 
Kanter (1977) มีการเขาถึงอํานาจที่สําคัญ 3 ประการ ดังนี้ 
  3.1 การไดรับอํานาจ หมายถึง การที่ผูบริหารเสริมสรางความสามารถของพยาบาล
วิชาชีพใหสามารถปฏิบัติงานตามบทบาทของตนไดเต็มที่ และบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมายของ
ตนเองและองคการ ประกอบดวย 3 ดาน คือ 
   3.1.1 ดานขอมูลขาวสาร หมายถึง การไดรับการจัดใหมีตํารา หนังสือ เอกสาร 
วารสารตาง ๆ ที่จําเปนและทันสมัยไวในหนวยงาน รวมทั้งมีการใหขอมูลขาวสารอยางเปดเผย 
สม่ําเสมอ และมีระบบการกระจายขอมูลที่รวดเร็วทันตอเหตุการณ 
   3.1.2 ดานการชวยเหลือ สงเสริม สนับสนุน หมายถึง การไดรับความชวยเหลือ 
สงเสริม สนับสนุน ใหกําลังใจ รับฟงความคิดเห็น ใหความเปนกันเอง ตลอดจนการใหคําปรึกษา
และคําแนะนําตาง ๆ และไดรับการเอื้ออํานวยความสะดวกตาง ๆ ในการปฏิบัติงาน 
   3.1.3 ดานทรัพยากร หมายถึง การไดรับการสนับสนุนและสิ่งเอื้ออํานวยความ
สะดวกในการปฏิบัติงาน ไดแก เงินทุน เวลา บุคลากร ตลอดจนวัสดุอุปกรณตาง ๆ ที่ใชในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ 
  3.2 การไดรับโอกาส หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพไดรับโอกาสจากผูบริหารในการ
ที่จะพัฒนาและมีความกาวหนาในการปฏิบัติงานในทางที่ดีขึ้น 
   3.2.1 การไดรับความกาวหนาในงาน หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพไดรับ
ความกาวหนาในงาน การไดรับพิจารณาความดีความชอบอยางยุติธรรม การที่ไดรับผิดชอบงานที่
ยุงยากซับซอน ทาทายความสามารถ เพื่อจะไดนําไปสูความคิดริเร่ิมสรางสรรค สามารถทํางานได
เต็มศักยภาพ 
   3.2.2 การไดรับการเพิ่มพูนความรูความสามารถและทักษะ หมายถึง การที่
พยาบาลวิชาชีพไดมีโอกาสในการไดรับการอบรม ประชุมวิชาการ ศึกษาดูงาน หรือไดรับ
การศึกษาตอในระดับที่สูงขึ้น 
   3.2.3 การไดรับการยกยองชมเชยและการยอมรับ หมายถึง การที่พยาบาล
วิชาชีพไดรับการยกยองชมเชย ไดรับการยอมรับ หรือไดรับรางวัลจากหัวหนาหอผูปวย เมื่อ
ปฏิบัติงานประสบผลสําเร็จ 
  3.3 การไดรับการจัดสรรใหเขาถึงอํานาจตามสัดสวน หมายถึง การมอบหมายอํานาจ
อยางเทาเทียมกันกับพยาบาลวิชาชีพซึ่งมีลักษณะคลายคลึงกันในสภาพสังคมเดียวกัน  
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 4. ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง ตัว
แปรตามในผลงานวิจัยที่นํามาวิเคราะหอภิมาน ที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย ตั้งแตป พ.ศ. 2538 - 2549 เปนผลลัพธที่เกิดขึ้น
ตอตัวพยาบาลวิชาชีพ หนวยงาน หรือองคการ ซึ่งเปนผลมาจากการที่ผูบริหารไดมีการเสริมสราง
พลังอํานาจ โดยคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล โดยประเมินจากคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
ระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพกับปจจัยเชิงผลตางๆ ที่ไดมาจาก
การนําคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ หรือคาสถิติที่สามารถนํามาคํานวณคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 
จากผลงานวิจัยแตละเร่ืองมาคํานวณคาฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) โดยรวมตามสูตรของ 
Glass, McGaw and Smith (1981)   
 5.คุณลักษณะงานวิจัย หมายถึง  ขอมูลเกี่ยวกับงานวิจัยที่นํามาวิเคราะหอภิมาน ซึ่งได
จากการประเมินตามแบบสรุปงานวิจัยมีทั้งหมด 3 สวน ตามแนวคิดของ นงลักษณ วิรัชชัย และ 
สุวิมล วองวาณิช (2541) และนงลักษณ วิรัชชัย (2542) ไดแก 
  สวนที่ 1  ดานขอมูลของงานวิจัย ไดแก ประเภทงานวิจัย หนวยงานที่ผลิต และแหลง
ทุนวิจัย   
  สวนที่ 2  ดานระเบียบวิธีวิจัย ไดแก รูปแบบการวิจัย การกําหนดกรอบแนวคิดในการ
วิจัย ประเภทประชากร ขนาดประชากร ขนาดกลุมตัวอยาง วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง ระยะเวลาใน
การเก็บรวบรวมขอมูล วิธีหาคาเที่ยงของเครื่องมือ คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดการเสริมสราง
พลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ และคาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปจจัยเชิงผล 
  สวนที่ 3  ดานเนื้อหาสาระของงานวิจัย ไดแก ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงาน และผลงานวิจัยแตละเรื่องที่เปนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) ถาผลงานวิจัยที่ใช
สถิติทดสอบที (t-test) เอฟ (F-test) และไคสแควร ( χ 2 –test) พรอมคาระดับนัยสําคัญทางสถิติ 
สามารถแปลงขอมูลเหลานี้เปนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) ได  
 5. คุณภาพงานวิจัย หมายถึง คะแนนคุณภาพงานวิจัยที่นํามาวิเคราะหอภิมาน ผูวิจัย
กําหนดใหเปนคะแนนคุณภาพงานวิจัยระดับสูงสุด และระดับตํ่าสุด จากการประเมินความถูกตอง
และเหมาะสมในขั้นตอนของการทําวิจัย ประเมินจากแบบประเมินคุณภาพงานวิจัยที่ปรับปรุงมา
จากแบบประเมินคุณภาพงานวิจัยของ ศิริพร คลายทิม (2548) ซึ่งไดนําแบบประเมินคุณภาพ
งานวิจัยของปยะฉัตร ฉ่ําชื่น (2547) ที่สรางไวมาพัฒนาและปรับปรุงใชในงานวิจัย คะแนนที่ได
นําไปใชเปนตัวแปรตนในการวิเคราะหอภิมานงานวิจัยปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจ
ในงานของพยาบาลวิชาชีพ 
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ประโยชนที่คาดวาจะไดรับจากการวิจัย 

1. ไดขอสรุปปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพที่ใช
ทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการของ Kanter ซึ่งผูบริหารการพยาบาลสามารถนําไปใชเปน
แนวทาง ในการเพิ่มประสิทธิภาพการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ  
 2. เปนขอมูลพื้นฐานในการพัฒนางานวิจัยเกี่ยวกับการเสริมสรางพลังอาํนาจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพตอไป 



บทที่  2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 
การวิจัยครั้งนี้เปนการวิเคราะหอภิมานตามวิธีของ Glass, McGaw and Smith (1981)   เพื่อ
ศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสราง
อํานาจในองคการ (Theory of structural power in organization) ของ Kanter ในประเทศไทย 
ผูวิจัยไดศึกษาจากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของสามารถสรุปสาระสําคัญ และ
นําเสนอรายละเอียดของขอมูลตามลําดับดังนี้ 
 1. การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 
             1.1 ความหมายของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
             1.2 แนวคิด/ทฤษฎีเกี่ยวกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
             1.3 งานวิจัยที่เกี่ยวของกับปจจัยเชิงผลที่มีความสัมพันธกับการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานของพยาบาลวิชาชีพในตางประเทศ 
             1.4 งานวิจัยที่เกี่ยวของกับปจจัยเชิงผลที่มีความสัมพันธกับการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย 
 2. การวิเคราะหอภิมาน (Meta – analysis)  
            2.1 ความหมายของการวิเคราะหอภิมาน 
            2.2 วิธีการวิเคราะหอภิมาน 
  2.3 ข้ันตอนการวิเคราะหอภิมาน 
 3.   การจัดระดับคุณภาพของผลงานวิจัยที่จะนําไปใชในทางปฎิบัติ(Level of quality of 
research utilization) 
      4. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
1. การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 
  1.1 ความหมายของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 
   Empowerment ตามความหมายในพจนานุกรมของ Webster’s New World 
Dictionary of the American Language  ถาเปนคํานาม หมายถึง ผลลัพธที่ไดมาจากการให
อํานาจหรือ หมายถึง กระบวนการของการใหอํานาจ สวนคําวา Empower เปนคํากิริยา หมายถึง 
ใหอํานาจหรือใหความสามารถ (Guranik, 1970 cited in Hawks, 1992) ในขณะที่ ความหมาย
ของการเสริมสรางพลังอํานาจในเชิงผลลัพธ (Outcome) หมายถึง ผลที่เกิดจากการกระทําใน
รูปแบบตาง ๆ ที่มุงพัฒนา ใหเกิดความสามารถ ความมีประสิทธิภาพ แกบุคคลที่เกี่ยวของ ดังนั้น
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การเสริมสรางพลังอํานาจ (Empowerment) จึงเปนคุณสมบัติอยางหนึ่งที่แสดงถึง ประสิทธิภาพ 
ความสามารถ ความแกรงในการทํางาน หรือ ในการปฏิบัติกิจกรรมตาง ๆ ในการทํางานของบคุคล 
และองคการ สวนความหมายของการเสริมสรางพลังอํานาจในเชิงกระบวนการ (process) เปน
กระบวนการปฏิสัมพันธระหวางบุคคลในการแบงปนอํานาจหรือการใชอํานาจรวมกันระหวาง
บุคคล ชวยใหบุคคลไดพัฒนาศักยภาพในตนเองในการควบคุมปจจัยตาง ๆ ที่มีผลกระทบตอ
ตนเองเปนกระบวนการสงเสริมพลังอํานาจ และความสามารถของบุคคลในการทํางาน และเปน
ความรวมมือระหวางบุคคลในการมีสวนรวมในการตัดสินใจตาง ๆ 
  1.2 แนวคิด/ทฤษฎีเกี่ยวกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 
   Kanter (1993 cited in Laschinger et. al., 1999) เจาของทฤษฎีการเสริมสรางพลัง
อํานาจในองคการ (Kanter ’s Theory of Organization Empowement) เสนอวาการเสริมสราง
พลังอํานาจเปนโครงสรางทางทฤษฎีที่มีผลตอพฤติกรรมขององคการและทัศนคติของบุคคลใน
องคการ ซึ่งถูกหลอหลอมขึ้นมาจากการที่บุคคลมีตําแหนงสูงขึ้น ทําใหมีอํานาจที่จะไดรับขอมูล
ขาวสาร แหลงสนับสนุนแหลงประโยชนซึ่งจะทําใหทัศนคติเปลี่ยนไป อํานาจดังกลาวจะไดรับมา
จาก 2 แหลง คือ 
   1. อํานาจที่เปนทางการ (Formal power) เปนอํานาจที่พบในการทํางานที่มีรูปแบบ
ที่เห็นไดชัดเจนในองคการ คือ งานที่มีความยืดหยุน งานที่เปนที่ยอมรับ งานที่ตัดสินใจดวยความ
รอบคอบ งานที่มีความคิดสรางสรรคและมีการพัฒนา มีความสัมพันธกับกระบวนการรวมมือ
สนับสนุนทั้งภายในและภายนอกองคการเพื่อใหบรรลุเปาหมายขององคการ 
   2. อํานาจที่ไมเปนทางการ (Informal power) เปนอํานาจที่พัฒนามาจาก 
ความสัมพันธของบุคลากรที่มีความสําคัญในองคการ เปนอํานาจที่แตละคนมีอยูในตําแหนงตาง 
ๆ ในองคการ เชน บุคคลที่เกี่ยวของทางการเมือง ผูรวมงาน ผูใตบังคับบัญชา เปนตน 
   อํานาจทั้งสองสวนนี้ จะเปนจุดเริ่มตนของการเสริมสรางพลังอํานาจ ซึ่งประกอบดวย    
4 ดาน คือ 
   1. การไดรับทรัพยากร หมายถึง ความสามารถในการจัดหาสิ่งที่จําเปนในการ
สนับสนุนการปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมาย ไดแก ปจจัยภายนอกและปจจัยภายใน ดังนี้ 
    1.1 ปจจัยภายนอก ประกอบดวยวัสดุอุปกรณ (Material) เงินทุน (Fund) 
ขอบเขต (Space) และเวลา (Time) ซึ่งวัสดุอุปกรณ หมายถึง อาคารสถานที่ ที่ใหความสะดวก
หรือเอื้อตอการปฏิบัติงาน รวมถึงเครื่องมือเครื่องใชที่มีประสิทธิภาพ เพื่อสงเสริมใหการปฏิบัติงาน
บรรลุเปาหมาย เงินทุน หมายถึง งบประมาณที่องคการจัดสรร เพื่อใชในกิจกรรมของแตละแผนก 
ขอบเขต หมายถึง การเปดชองวางใหกวาง เพื่อใหบุคคลไดปฏิบัติงานอยางเต็มความสามารถ 
สวนเวลา หมายถึง การใชเวลาที่เหมาะสมตอการปฏิบัติงานขอบบุคลากร 
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    1.2 ปจจัยภายใน ประกอบดวย คุณลักษณะสวนบุคคล ซึ่งเปนทรัพยากรสวน
บุคคล ไดแก แนวคิดเกี่ยวกับตนเองดานบวกทักษะการรับรู ความสามารถในการปรับตัวความกลา
หาญอดทน ส่ิงเหลานี้ถือเปนทรัพยากรภายในที่ผูนําควรสนับสนุน สงเสริมใหเกิดขึ้นเพื่อให
สามารถนําทรัพยากรภายนอกมาใชใหเกิดการเปลี่ยนแปลงไปสูความสําเร็จไดตามเปาหมาย เปน
การเอื้ออํานวยตอการปฏิบัติงาน และทําใหเกิดความพึงพอใจในงาน เนื่องจากไดรับการ
ตอบสนองความตองการในการปฏิบัติงาน มีความผูกพันในงาน และทุมเทใหกับงานอยางเต็มที่
เพื่อประโยชนขององคการ และมีความสุขในการทํางาน 
   2. ดานการไดรับการสนับสนุน หมายถึง การที่ผูบริหารสนับสนุนและสงเสริม
ผูปฏิบัติงานดวยวิธีการตาง ๆ เชน การใหการยอมรับและเห็นชอบตามกฎหมาย สงเสริมสัมพันธ
ภาพระหวางบุคคล และหมูคณะ เพื่อใหเกิดความรวมมือในการปฏิบัติงาน และเปนการสราง
เครือขายในการทํางาน รวมไปถึงการที่ผูบริหารสนับสนุนใหบุคลากรมีพฤติกรรมที่กอใหเกิดการ
ทํางานที่มีประสิทธิภาพ (Porter-O’ Grady, 1986) ไดแก การสงเสริมสนับสนุนใหผูปฏิบัติแสดง
ความคิดริเร่ิมสรางสรรค ใหโอกาสตัดสินใจแกปญหาการปฏิบัติงาน พัฒนางานหรือปรับปรุง
แนวทางในการปฏิบัติงานใหดีข้ึน การใหขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับผลการปฏิบัติงาน (Feedback) 
การยืดหยุนในการปฏิบัติงาน การยอมรับในความผิดพลาด การแสดงความพึงพอใจในงานที่ทํา
สําเร็จ การแสดงความหวงใย รับฟง และเขาใจปญหาทุกดานของบุคลากร ตลอดจนการแสดง
ไมตรีจิต     ยิ้มแยม และใหความเปนกันเองกับบุคลากร การไดรับการสนับสนุนจากผูบังคับบัญชา 
จะทําใหบุคลากรรูสึกสุขใจ และมีคุณคา มีการรับรูถึงการไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
เปนแรงจูงใจใหเกิดความพึงพอใจในการทํางาน เมื่อบุคคลมีความพึงพอใจในการทํางานแลว ยอม
มีขวัญและกําลังใจที่จะปฏิบัติหนาที่อยางเต็มกําลังความสามารถ  มีความกระตือรือรน 
ขยันหมั่นเพียรและยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
   3. ดานการไดรับขอมูลขาวสาร ซึ่งไดแก ขอมูลความรูทางเทคนิค ทักษะความ
ชํานาญในการปฏิบัติงาน และขาวสารการเมือง ขอมูลขาวสารที่ผูบริหารควรแบงปนใหผูปฏิบัติ 
ควรเปนขอมูลที่สนับสนุนการตัดสินใจและวางแผนในการดําเนินการและไดรับขอมูลขาวสาร ทํา
ใหผูปฏิบัติรูการเคลื่อนไหวภายในองคการ ทราบนโยบายและการตัดสินใจขององคการ ขอมูล
ขาวสารที่ไดควรมีการสื่อสารแบบสองทาง ขอมูลขาวสารที่ถูกตองและทันตอเหตุการณ จะชวย
สนับสนุนการตัดสินใจของผูปฏิบัติงาน และทําใหเกิดคุณภาพและประสิทธิผลขององคการ ในทาง
ตรงขามถาผูปฏิบัติไมไดรับขอมูลขาวสารที่ถูกตองเพียงพอ และไมทราบวามีอะไรเกิดขึ้นบางใน
องคการ (Gunden & Crissman, 1992) ผูปฏิบัติจะรูสึกผิดหวัง ไมพอใจกับการกระทําของ
ผูบังคับบัญชา สงผลใหเกิดความไมพึงพอใจในงานและประสิทธิผลขององคการต่ําลง 
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   4. การไดรับโอกาส  ผูบริหารตองตระหนักถึงการเติบโตและความกาวหนาใน
ตําแหนงหนาที่และการงาน รวมทั้งโอกาสในการเพิ่มพูนความรู ทักษะ ความสามารถของ
ผูปฏิบัติงานดวย ซึ่งการไดรับโอกาสนี้ Kanter (1977) แบงเปน 3 ดาน คือ 
    4.1 การไดรับความกาวหนาในหนาที่การงาน (Advancement) การสงเสริม
สนับสนุนผูปฏิบัติงานในการเลื่อนตําแหนง พิจารณาความดีความชอบ เลื่อนขั้นเลื่อนตําแหนง
อยางยุติธรรม ใหโอกาสกาวหนาในการปฏิบัติงานในระดับที่สูงขึ้น 
    4.2 การไดรับความเพิ่มพูนทักษะความสามารถ (Competence and skill) การ
ใหโอกาสผูปฏิบัติงานในการไปอบรม เพิ่มพูนความรูในการประชุมวิชาการ การศึกษาดูงาน หรือ
ลาศึกษาตอในระดับที่สูงขึ้น 
    4.3 การไดรับการยกยองชมเชยและการยอมรับ (Reward and recognition) การ
ใหความสําคัญกับผูปฏิบัติที่ปฏิบัติงานดี โดยการกลาวคํายกยองชมเชย ประกาศเกียรติคุณ หรือ
ใหรางวัล เพื่อเปนขวัญและกําลังใจ เกิดความภาคภูมิใจและรูสึกตัวเองมีคุณคา 
   ในระยะแรก Kanter (1993) ไดเนนใหเห็นความสําคัญขององคการหรือระบบวามี
สวนสําคัญที่จะชวยสรางจิตสํานึกและพฤติกรรมของผูปฏิบัติงาน ดังนั้น จึงมีการเสนอแนะให
ปรับเปลี่ยนโครงสรางการบริหารจัดการ เนื่องจากปญหาในหนวยงานจะไมสามารถแกไขไดลําพัง
เพียงใครคนใดคนหนึ่ง และตอมา Kanter ไดเสนอโครงสรางปจจัยที่เปนตัวกําหนดพฤติกรรม 
ทัศนคติ และประสิทธิผลของผูปฏิบัติวาประกอบดวยอํานาจและโอกาส อํานาจในที่นี้ ไดมาจาก
การไดรับการสนับสนุน การไดรับขาวสาร การไดรับทรัพยากร และความสามารถที่จะปรับเปล่ียน
ปจจัยตาง ๆ เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคขององคการ และสําหรับปจจัยโอกาส ไดแก การไดรับ
ความกาวหนา การไดรับเพิ่มพูนทักษะและความสามารถ และการไดรับรางวัลและการยอมรับ ทั้ง
สองปจจัยทําใหเกิดประสิทธิผลของงาน ซึ่งขึ้นอยูกับการคงอยูหรือลาออกจากงานของลูกจาง 
(จากแผนภาพที่ 1)  กลาวคือ ถาลูกจางลาออกจํานวนมากประสิทธิผลของงานจะลดลง เนื่องจาก
ปริมาณงานกับจํานวนคนไมสมดุลกัน ลูกจางที่เหลือจะตองทํางานหนักและเหนื่อยลาตอการ
ทํางาน ในขณะที่ถาลูกจางมีการคงอยูในงานสูง ประสิทธิผลของงานจะสูงขึ้น เนื่องจากจํานวนคน
ที่จะชวยแบงปนกันทํางานมีมากขึ้น ลูกจางไมตองทํางานหนักและเหนื่อยกับการทํางานจนเกินไป 
ทุกคนทํางานอยางมีประสิทธิภาพ 
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          แผนภาพที่ 1  ประสิทธิผลของงานตามทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการของ Kanter 
        ที่มา  :  Wilson and Laschinger, 1994 : 40. 
 
  กอนป ค.ศ. 1992 มีการศึกษาเกี่ยวกับทฤษฎีของ Kanter เกี่ยวกับโครงสรางอํานาจใน
องคการ และมีการศึกษากับพยาบาลวิชาชีพ พบวาองคการมีการเสริมสรางพลังอํานาจในระดับ
ตํ่า สงผลใหพยาบาลวิชาชีพมีแรงจูงใจต่ํา ขาดความคิดริเร่ิม และมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการ
ในระดับนอย (Chandler, 1990) ตอมาในป ค.ศ. 1995 คณะพยาบาลศาสตร แหง
มหาวิทยาลัยเวสเทิรนออนตาริโอ ไดทําวิจัยเพื่อทดสอบทฤษฎีของ Kanter ในประชากรกลุม
พยาบาลวิชาชีพ ซึ่งที่ผานมามีการทําวิจัยแลว 13 เร่ืองในประชากรกลุมอ่ืน ผลการวิจัยพบวา ใน
บรรยากาศการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ การเสริมสรางพลังอํานาจเปนสิ่งจําเปน ทําใหมีโอกาส
ไดรับการสนับสนุนชวยเหลือดานแหลงประโยชน และขอมูลขาวสาร   
     สวน Wilson and Laschinger (1994) และSabiston and Laschinger (1995)  ไดศึกษา
พบวา การรับรูเกี่ยวกับการไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในพยาบาลประจําการ มีความสัมพันธ
กับความผูกพันตอองคการ ความรูสึกเหนื่อยหนายในงาน ความมีเอกสิทธิ์แหงวิชาชีพ และการมี
สวนรวมเกี่ยวกับการตัดสินใจตาง ๆ ในองคการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ เชนเดียวกับผลงานวิจัย
ของ Wilson and Laschinger (1994) ที่ศึกษาในกลุมพยาบาลประจําการในเขตเมืองและ

            การไดรับอํานาจ 
1.  การไดรับการสนับสนุน 
2.  การไดรับขาวสาร 
3.  การไดรับทรัพยากร 
4.  ความสามารถปรับเปลี่ยนเพื่อ      
    วัตถุประสงคขององคการ              ประสิทธิผลของงาน    

การคงอยู ห รือการ
ลาออก การไดรับโอกาส 

1.  การไดรับความกาวหนา 
2.  การไดเพิ่มพูนทักษะและ 
     ความสามารถ 
3.  การไดรับรางวัลและการยอมรับ 
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พยาบาลทหาร พบวา พยาบาลประจําการมีการรับรูเกี่ยวกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ
ตน ซึ่งสอดคลองตามทฤษฎีของ Kanter ที่วาพลังอํานาจทําใหไดมาซึ่งอํานาจและหัวหนาที่มี
อํานาจก็จะแบงปนอํานาจ (Share) ไปสูผูรวมงาน ทําใหเกิดการเพิ่มผลผลิตของหนวยงานมาก
ยิ่งขึ้น ตอมา Laschinger (1996) เสนอความสัมพันธระหวางแนวคิด ตามทฤษฎีโครงสรางอํานาจ
ในองคการของ Kanter ซึ่งไดผลการวิจัยมาปรับปรุงและเพิ่มเติมในรายละเอียดใหมากขึ้น โดย
แสดงใหเห็นโครงสรางที่เชื่อมโยงความเปนเหตุเปนผลชัดเจนขึ้น จากทฤษฎีของ Kanter (1993) 
ไดกลาวถึงอํานาจที่เปนทางการและไมเปนทางการวาไดแกอะไรบาง อํานาจที่เปนทางการ ไดมา
จากลักษณะงาน เชน งานที่มีความชัดเจน สามารถนําไปสูความสําเร็จได งานที่สามารถยืดหยุน
ไดตามความเหมาะสมของโอกาส สวนอํานาจอยางไมเปนทางการจากการมีปฏิสัมพันธที่บุคคลมี
ตอบุคคลทั้งในองคการและนอกองคการ ที่สามารถชวยใหปฏิบัติงานไดบรรลุเปาหมายไดอยางมี
ประสิทธิภาพ อํานาจอยางเปนทางการและไมเปนทางการนี้ ทําใหเขาถึงโอกาส โครงสรางอํานาจ 
การสนับสนุนดานขอมูล และโครงสรางดานสัดสวน ซึ่งนําไปสูความเชื่อวาตนเองมีความสามารถ
เพิ่มข้ึน (Increased self - efficacy) มีแรงจูงใจสูงขึ้น (High motivation)มีความยึดมั่นผูกพันใน
องคการเพิ่มข้ึน (Increased organizational commitment) ความเหนื่อยหนายในงานลดลง 
(Lowered burnout level) รับรูความมีเอกสิทธิ์เพิ่มข้ึน (Increased perceived autonomy) มีสวน
รวมในการบริหารจัดการมากขึ้น (Increased perceptions of participative management) และ
เพิ่มความพึงพอใจในงาน (Increased job satisfaction) ผลที่เกิดขึ้นนําไปสูการประสบ
ความสําเร็จ (Achievement and success) มีความเชื่อมั่นในการดําเนินงานขององคการ 
(Respect and cooperation in organization) และสงผลใหผูรับบริการมีความพึงพอใจในบริการ
ที่ไดรับ (Client satisfaction) ดังแผนภาพที่ 2 ที่แสดงความสัมพันธของทฤษฎีการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของ Kanter 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



15 
 
 
 

 

พลังอํานาจในงานมี 2 รูปแบบ คือ 
 
 

แผนภาพที่ 2 ทฤษฎีการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ Kanter  
ที่มา : Laschinger and Shamian, 1994 : 45. 
 

องคประกอบของรูปแบบ
พลังอํานาจในองคการ 

กา รทํ า ง าน ในอ งค ก า รทํ า ใ ห
สามารถเขาถึงองคประกอบของ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 

ผลกระทบเกิด
ขึ้นกับบุคลากร
ที่ปฏิบัติงาน 

ประสิทธิผล
ที่ เ กิ ด ใ น
องคการ 

จากการไดรับ
โอกาส 

อํานาจอยางเปนทางการ 
งานจะตองมีลักษณะดังนี้ 
-มีการตั ด สินใจที่ ดี  มีความ
ยืดหยุน 
-มีความชัดเจนสามารถนําไป
ปฎิบัติได 
-การบริหารงานมีความสอด 
คลองเหมาะสมหรือ เปนกลาง 

อํานาจอยางไมเปนทางการ 

การติดตอสัมพันธกันภายใน
องคการโดยไดรับความรวมมือ
จาก 
-ผูใหการสนับสนุน 
-เพื่อนรวมงาน 
-ผูใตบังคับบัญชา 
-กลุมบุคคลในองคการที่อยูใน
หนวยงานอื่นขององคการ 
-การติดตอสัมพันธกันภายนอก 
องคการ 
 

จากการไดรับ
อํานาจ 

จากการไดรับ
ทรัพยากรขอมูล
ขาวสารการ
สนับสนุน 

จากการไดรับ
อํานาจตาม
สัดสวนของ
บุคลากรดวยความ
ยุติธรรม 

เชื่อวาตนเองมีความ 
สามารถเพิ่มขึ้น 

แรงจูงใจสูงขึ้น 

ความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการเพิ่มขึ้น 

ระดับความเหนื่อยหนาย
ลดลง 

การรับรูความมีเอกสิทธิ์ใน
วิชาชีพเพิ่มขึ้น 

การรับรูเกี่ยวกับการมีสวน
รวมในการบริหารเพิ่มขึ้น 

ความรูสึกพึงพอใจในงาน
เพิ่มขึ่น 

งานใน
องคการ
ประสบ
ความสํา 
เร็จและมี
ประสิทธิ 
ภาพ 

มีความ 
รวมมือ
รวมใจกัน
ของ
บุคลากร
ใน
องคการ 
 ผูรับ 
บริการมี
ความพึง
พอใจ 
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  การเพิ่มสมรรถภาพในการปฏิบัติงานโดยใชรูปแบบการเสริมสรางพลังอํานาจในงานตาม
ทฤษฎีของ Kanter (1977 cited in Laschinger and  Shaman, 1994 : 45) 
  1. การใหโอกาส  ไดแก การบํารุงเลี้ยงขณะอยูในวิชาชีพการหมุนเวียนในการปฏิบัติงาน
การออกแบบงานใหม  การสรางบันไดอาชีพใหกาวหนาในระดับสูงขึ้น การใหโอกาสในการฝกฝน
ทักษะเพิ่มเติม และ สรางขอกําหนดเกี่ยวกับงาน และทักษะท่ีจําเปนในแตละตําแหนงใหทราบ
ชองทางของความกาวหนา 
  2. การไดรับขอมูลขาวสาร ไดแก คนหาและเรียกรองเพื่อใหไดมาซึ่งขอมูลขาวสารตาง ๆ 
ที่ตองการ  แสวงหาชองทางใหม ๆ เพื่อใหไดขอมูลขาวสารมากขึ้นกวาที่ไดรับจากหัวหนา แบงปน
ขอมูลขาวสารที่ไดรับมาใหผูอ่ืนทราบเพื่อใหเกิดความเชื่อถือและความรวมมือ เผยแพรและรวม
แสดงความยินดีในความสําเร็จ และสรางความนาเชื่อถือศรัทธาในความคิดเห็นของทาน และ
เผยแพรออกไป 
  3. การไดรับการสนับสนุน  ไดแก สรางสัมพันธภาพกับกลุมเพื่อนรวมงาน สรางสัมพันธ
ภาพกับผูบังคับบัญชา สรางสัมพันธภาพกับผูใตบังคับบัญชา สรางสัมพันธภาพกัลปกลุมบุคคล
นอกสายงาน ใหการยอมรับในความสําเร็จในแตละระดับข้ึนเพื่อกระตุนใหเกิดความภาคภูมิใจใน
งาน แสดงใหเห็นคุณคาของหนาที่ของตน เพื่อใหไดรับการสนับสนุน และใหการสนับสนุนใน
นวัตกรรมใหม ๆ และการเสี่ยง 
  4. การไดรับการเอื้ออํานวยความสะดวก ไดแกใชแหลงที่มาของอํานาจตามจารีต
ประเพณีอยางระมัดระวัง  เพิ่มการใชอํานาจในการตัดสินใจดวยตนเอง เชน การใหมเีอกสทิธิ ์ เพิม่
บทบาทในการเจรจาตอรอง  มีอิทธิพลในการตัดสินใจ  นําแหลงประโยชนจากนอกหนวยงานมาใช
เพื่อใหงานสําเร็จ และมีการใหรางวัลและการยกยองชมเชย 
          1.3 งานวิจัยที่เกี่ยวของกับปจจัยเชิงผลที่มีความสัมพันธกับการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานของพยาบาลวิชาชีพในตางประเทศ 
       ทฤษฎีโครงสรางอํานาจของ Kanter ไดถูกนํามาใชเกือบ 20 ป ในระยะแรก Chander 
(1986 cited in Laschinger & Havens, 1996) ไดทําวิจัยเพื่อตรวจสอบทฤษฎีของ Kanter ถงึ
ความสัมพันธของสภาพแวดลอมของการทํางานกับการเสริมสรางพลังอํานาจและภาวะไรอํานาจ 
ผลงานวิจัยพบวา พยาบาลวิชาชีพ 286 คน รับรูการมีอํานาจในงานระดับต่ํา ซึ่งเกิดจากผลของ
สภาพแวดลอมของงานที่ไมทําใหเกิดอํานาจ ตอจากนั้นไดมีผลงานวิจัยเกี่ยวกับปจจัยเชิงผลของ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพดังนี้ 
        1. ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพระดับ
ผูปฏิบัติงานมีผลงานวิจัย ดังนี้ 
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   1.1 ความเหนื่อยหนาย (Burnout) Laschinger (1996) ไดศึกษาการรับรูของพลัง
อํานาจในงานกับระดับความเหนื่อยหนายในงาน จากการศึกษาพบวา การไดรับอํานาจและโอกาส
มีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญกับความเหนื่อยหนายในงาน 
   1.2 ความมีสวนรวมในการตัดสินใจขององคการ (Participation in Organization 
Decision - Making) Kutzcher (1994) พบวา ความมีสวนรวมในการตัดสินใจมีความสัมพันธ
อยางมีนัยสําคัญกบัการรับรูพลังอํานาจในงาน และ Laschinger, Sabiston &  Kutzcher (1997) 
ไดศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจและการมีสวนรวมในการตัดสินใจในการทํางานของพยาบาล
วิชาชีพ ผลงานวิจัยพบวา พลังอํานาจอยางเปนทางการและพลังอํานาจอยางไมเปนทางการ 
(Formal power and Informal power) สามารถทํานายการตัดสินใจในการปฏิบัติการพยาบาล
ของพยาบาลวิชาชีพ 
   1.3 ความพึงพอใจในงาน (Job satisfaction)  Laschinger, Finegan and  Shamian 
(2001) นําทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการของ Kanter มาศึกษาถึงความสัมพันธของการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงาน กับความพึงพอใจในงาน ความเชื่อมั่นในงาน และความยึดมั่นผูกพัน
ในงานของพยาบาลวิชาชีพ ผลงานวิจัยพบวา พยาบาลวิชาชีพรับรูการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานอยูในระดับปานกลาง ( x  = 11.01)  รวมทั้งรับรูการเสริมสรางอํานาจอยางเปนทางการอยูใน
ระดับปานกลางเชนกัน ( x  = 2.59) และไมพึงพอใจในงาน ( x = 2.78) นอกจากนี้คณะผูวิจัยยังได
ศึกษาถึงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน กับการคงอยูในงาน และความพึงพอใจในงาน 
โดยศึกษาในพยาบาลวิชาชีพชาย 300 คน และพยาบาลวิชาชีพหญิง 300 คน ที่ปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาล ประเทศแคนาดา ผลงานวิจัยพบวา การเสริมสรางพลังอํานาจในงานมีความสัมพันธ
ทางบวกกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน และความพึงพอใจในงาน 
   1.4 เอกสิทธิ์ในวิชาชีพการพยาบาล  Sabistion & Laschinger, 1995 ศึกษาการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ จํานวน 170 คน กับเอกสิทธิ์ในวิชาชีพการ
พยาบาล ผลงานวิจัยพบวา พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน และรับรู
ถึงเอกสิทธิ์ในวิชาชีพการพยาบาลในระดับปานกลาง ( x  = 2.76 , x  = 11.20) 
   1.5 ประสิทธิผลของงาน (Work effectiveness)  Laschinger & Havens (1996) 
ศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ ตอการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับ
การควบคุมการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ ความพึงพอใจในงาน และการรับรูประสิทธิผลของ
การปฏิบัติงาน ผลงานวิจัยพบวา พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงานอยูในระดับปานกลาง 
( x = 3.70) มีความสัมพันธทางบวกในระดับสูง ระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจดาน
สภาพแวดลอมในงาน กับความพึงพอใจในงาน (r = 0.65, p = 0.00) และการรับรูประสิทธิผลของ
งาน (r = 0.57, p = 0.00)  ปตอมา Laschinger and Havens (1997)   ไดศึกษาความสัมพันธ
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ระหวางการรับรูการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  กับภาวะสุขภาพจิตดานอาชีวอนามัย   
ผลงานวิจัยพบวา พยาบาลวิชาชีพรับรูการเสริมสรางพลังอํานาจในงานในระดับปานกลาง ( x  = 
2.59)  มีความเครียดในงานอยูในระดับปานกลาง ( x = 5.2) การรับรูการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานมีความสัมพันธทางลบในระดับสูง กับการรับรูความเครียดในงาน หรือภาวะสุขภาพจิตดานอา
ชีวอนามัย (r = 0.69, p = 0.00) การเสริมสรางพลังอํานาจในงานมีความสัมพันธในระดับสูงกับ
การรับรูประสิทธิผลของงาน (r = 0.58, p = 0.01) 
   Laschinger, Wong, McMahon, & Kaufmann (1999) ศึกษาพฤติกรรมผูนําที่มี
ผลกระทบตอการเสริมสรางพลังอํานาจของพยาบาลวิชาชีพ ความเครียดในงาน และประสิทธิผล
ของงาน ไดศึกษาในพยาบาลวิชาชีพ 537 คนที่ทํางานในโรงพยาบาล 2 แหง ผลงานวิจัยพบวา 
พฤติกรรมการเสริมพลังอํานาจของผูนํามีอิทธิพลอยางมีนัยสําคัญ ตอการรับรูการเสริมสรางพลัง
อํานาจอยางเปนทางการและไมเปนทางการ กับการเสริมสรางพลังอํานาจ (การไดรับการสนับสนนุ 
การไดรับขอมูล การไดรับโอกาส และการไดรับทรัพยากร) การรับรูดานการไดรับการสนับสนุน การ
ไดรับโอกาส และความสัมพันธกับผูรวมงาน (อํานาจอยางไมเปนทางการ) มีความสัมพันธใน
ระดับสูงกับพฤติกรรมผูนํา พยาบาลวิชาชีพโดยทั่วไปรับรูการเสริมสรางพลังอาํนาจของงานอยูใน
ระดับปานกลาง ( x  = 10.90)  การรับรูโครงสรางอํานาจ 4 ดานในระดับสูงสามารถทํานายความ
ตึงเครียดในงานในระดับต่ํา และเพิ่มประสิทธิผลของงานสูงขึ้น ความเครียดของงานในระดับต่ํา 
การรับรูประสิทธิผลของงานจะอยูในระดับสูง 
  2. ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพระดับผู
บริหารงานในองคการพยาบาลมีผลงานวิจัย ดังนี้ 
   2.1 รูปแบบของภาวะผูนํา (Leadership Styles)  Upenicks (2002) ไดศึกษาปจจัยที่
ทําใหผูนําทางการพยาบาลประสบความสําเร็จ ซึ่งมีวัตถุประสงคในการทําวิจัยเชิงสํารวจ 2 ขอ คือ  
1) ภาวะผูนําชนิดใดที่มีผลตอสภาพแวดลอมของการดูแลผูปวยในระยะ  เฉียบพลัน อํานาจและ
เพศมีผลตอประสิทธิภาพของผูนําหรือไม   2) อะไรคือปจจัยสําคัญที่จะนําไปสูความสําเร็จของ
องคการที่สนับสนุนบทบาทของผูนําทางการพยาบาล กลุมตัวอยาง ไดแก ผูนําทางการพยาบาล
จากโรงพยาบาลสองแหง ผลจากการสัมภาษณพบวา ปจจัยดานสิ่งแวดลอมในที่ทํางาน (การ
ไดรับการชวยเหลือสนับสนุน, การไดรับทรัพยากร, การไดรับขอมูลและการไดรับโอกาส) การ
เสริมสรางพลังอํานาจทั้งผูนําทางการพยาบาลและพยาบาลฝายปฏิบัติ รอยละ 88 ของผูนํา
ทางการพยาบาลรับรูวาอํานาจอยางไมเปนทางการในองคการเปนสิ่งสําคัญที่ทําใหเกิดอํานาจ
อยางเปนทางการ รอยละ 97 ของผูนําทางการพยาบาลรายงานวาเพศจะมีผลตอตําแหนงผูนํา 
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  3. ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพตอองคการ 
   3.1 ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ (Commitment to the organization) Wilson and 
Laschinger (1994) ไดศึกษาการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ ตอการเสริมสรางพลังอํานาจและความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการ ผลงานวิจัยพบวา มีความสัมพันธทางบวกในระดับสูง (r มีชวงระหวาง 
0.65 – 0.77, p < 0.001) ระหวางตัวแปร (โอกาสการสนบัสนุน ทรัพยากร และขอมูล) กับความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการ และตอมา McDermott, Laschinger & Shamian  (1996) ศึกษา
ความสัมพันธระหวางการรับรูการเสริมสรางพลังอํานาจในพยาบาลวิชาชีพ 112 คน กับความยึด
มั่นผูกพันตอองคการ พบวา พยาบาลวิชาชีพมีการรับรูตอการเสริมสรางพลังอํานาจอยูในระดับ
ปานกลาง ( x  =  2.78 – 2.98) และผลงานวิจัยพบวา มีความสัมพันธทางบวกอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ 0.05 ระหวางการรับรูการเสริมสรางพลังอํานาจกับความผูกพันตอองคการ และ
พบวาทําใหผูปฏิบัติงานมีขวัญและกําลังใจในการทํางาน ปฏิบัติงานใหหนวยงานอยางเต็ม
ความสามารถ มีความสุขกับการทํางาน และในที่สุดพยาบาลวิชาชีพจะมีความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการ 
  สรุปจากการทบทวนผลงานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานโดยใชทฤษฎีของ Kanter ในตางประเทศ พบวาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานทํา
ใหการปฏิบัติงานสามารถบรรลุเปาหมายไดอยางมีประสิทธิภาพ และนําไปสูการรับรูวาตนเองมี
ความสามารถเพิ่มข้ึน (Increased self - efficacy) มีแรงจูงใจสูงขึ้น (High motivation) มีความ 
ยึดมั่นผูกพันในองคการเพิ่มข้ึน (Increased organizational commitment) ความเหนื่อยหนายใน
งานลดลง (Lowered burnout level) รับรูวามีเอกสิทธิ์ในงานเพิ่มข้ึน (Increased perceived 
autonomy) มีสวนรวมในการบริหารจัดการมากขึ้น (Increased perceptions of participative 
management) และเพิ่มความพึงพอใจในงาน (Increased job satisfaction) ผลที่เกิดขึ้นนําไปสู
การประสบความสําเร็จ (Achievement and success) มีความเชื่อมั่นในการดําเนินงานของ
องคการ (Respect and cooperation in organization) และสงผลใหผูรับบริการมีความพึงพอใจ
ในบริการที่ไดรับ (Client satisfaction)  
งานวิจัยที่เกี่ยวของกับปจจัยเชิงผลที่มีความสัมพันธกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
ของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย 
  ทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการของ Kanter ไดนํามาเปนกรอบแนวคิดและทฤษฎีใน
การทําวิจัยในประเทศไทย ตั้งแตป พ.ศ. 2538 – 2549 ผลงานวิจัยเกี่ยวกับปจจัยเชิงผลดานตาง ๆ 
ของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ดังนี้ 
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ความสามารถในการปฎิบัติงาน 
          นิตยา อินกลิ่นพันธ (2539) ศึกษาความรูสึกมีพลังอํานาจในงานกับการรับรู
สมรรถภาพในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ ผลงานวิจัยพบวา ระดับของความรูสึกมีพลัง
อํานาจในงานอยูในระดับปานกลาง ( x  = 110.70, SD = 19.09 ; x  = 134.54, SD = 15.61) 
สวนการรับรูสมรรถภาพในการปฏิบัติงานอยูในระดับมาก ความรูสึกมีพลังอํานาจในงานมี
ความสัมพันธกับการรับรูสมรรถภาพในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.001 (r = 0.64) และรวมกับความพึงพอใจในปจจัยการทํางาน และการไดรับการ
อบรมเพิ่มเติมทางการพยาบาล สามารถพยากรณไดรอยละ 49.7 (P < 0.001) 
    นงพงา ปนทองพันธุ (2542) ศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของหัวหนาหอผูปวย กับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ 
ผลงานวิจัยพบวา ระดับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานและความสามารถในการปฏิบัติงานของ
พยาบาลวิชาชีพอยูในระดับมาก( x  = 3.59, SD = 0.87 ; x  = 4.08, SD = 0.46) การเสริมสราง
พลังอํานาจดานการไดรับอํานาจและการไดรับโอกาส มีความสัมพันธกับความสามารถในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (r = 0.36) 
    ภัสรา จารุสินธ  (2542) ศึกษาความสัมพันธระหวางการไดรับการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของหัวหนากลุมงานการพยาบาลกับการรับรูความสามารถดานการจัดการของ
หัวหนาหอผูปวย ผลงานวิจัยพบวา ระดับการไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน และการรับรู
ความสามารถดานการจัดการของหัวหนาหอผูปวยอยูในระดับมาก( x  = 3.55, SD = 0.57 ; x = 
4.16, SD = 0.42)  การไดรับการเสริมสรางลังอํานาจในงานของหัวหนากลุมงานการพยาบาล มี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับการรับรูความสามารถดานการจัดการของหัวหนาหอ
ผูปวยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (r = 0.43) 
    นารี แซอ้ึง (2543) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ 
ผลงานวิจัยพบวา ระดับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานและสมรรถนะในการปฎิบัติงานอยูใน
ระดับมาก ( x  = 133.29, SD = 16.51 ;  x  = 66.40, SD = 11.75) การเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานมีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับสมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ 0.01 (r = 0.46) และรวมกับอายุ สามารถพยากรณสมรรถนะของพยาบาล
วิชาชีพไดรอยละ 23.20 
    ทัศนีย ทองรักศรี (2544) ศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจ
ในงานกับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ ผลงานวิจัยพบวา ระดับการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพและความสามารถในการปฏิบัติงานของ
พยาบาลวิชาชีพอยูในระดับมาก ( x  = 133.29, SD=16.51 ; x  = 66.40, SD=11.75) การ
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เสริมสรางพลังอํานาจมีความสัมพันธทางบวกกับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาล
วิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 (r = 0.39) 
    สุชาดา เศรษฐีธร (2544)  ศึกษาความสัมพันธระหวางการไดรับการเสริมสราง   
พลังอํานาจกับความสามารถในการวิจัยของหัวหนาหอผูปวย ผลงานวิจัยพบวา ระดับการ
เสริมสรางพลังอํานาจอยูในระดับปานกลาง สวนความสามารถในการวิจัยของหัวหนาหอผูปวยอยู
ในระดับตํ่า ( x  = 2.83, SD = 0.55 ; x  = 2.37, SD = 0.73) การเสริมสรางพลังอํานาจมี
ความสัมพันธทางบวกในระดับตํ่า กับความสามารถในการวิจัยของหัวหนาหอผูปวยอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 (r = 0.22) 
    สุภาภรณ ทองใหญ (2544)  ศึกษาความสัมพันธระหวางการไดรับการเสริมสราง
พลังอํานาจในงานจากหัวหนากลุมงานการพยาบาลกับสมรรถนะในบทบาทดานบริหารจัดการ
ของหัวหนาหอผูปวย ผลงานวิจัยพบวา ระดับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานอยูในระดับปาน
กลาง สวนสมรรถนะในบทบาทดานบริหารจัดการในระดับสูง ( x  = 3.46, SD = 0.57 ; x = 9.02, 
SD = 0.48)  การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับ
สมรรถนะในบทบาทดานบริหารจัดการของหัวหนาหอผูปวย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (r = 0.45) 
    สมรัตน ภาคีชีพ (2545)  ศึกษาความสัมพันธการไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจ
กับพฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสมของพยาบาลวิชาชีพ ผลงานวิจัยพบวา ระดับการ
เสริมสรางพลังอํานาจอยูในระดับปานกลาง สวนระดับพฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสม อยูใน
ระดับดี ( x  = 3.42, SD = 0.53 ; x  = 2.60, SD = 0.34)  การเสริมสรางพลังอํานาจมี
ความสัมพันธทางบวกในระดับตํ่ากับพฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสมอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.01 (r = 0.20) 
    มธุรส เมืองศิริ (2549) ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับความสามารถ
ในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ ผลงานวิจัยพบวา ระดับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
และความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพอยูในระดับมาก ( x  = 4.07, SD = 0.53 ; 
x  = 4.03, SD = 0.41)  การเสริมสรางพลังอํานาจดานการไดรับอํานาจและการไดรับโอกาส มี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลาง กับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 (r = 0.51) 
  สรุปไดวาผลงานวิจัยที่ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับปจจัยเชิงผลที่เกิดกับ
พยาบาลวิชาชพี ดานความสามารถในการปฎิบัติงานมีจํานวน 9 เร่ือง ทุกเรื่องศึกษาโดยใชสถิติ
เชิงสหสัมพันธ และมีความสัมพันธดานบวกในระดับตํ่า – ปานกลาง (r  อยูระหวาง 0.20 – 0.64) 
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   1.2  ดานภาวะผูนํา 
    จินตนา พรสัมฤทธิ์โชค (2542) ศึกษาพลังอํานาจในการปฏิบัติงาน และรูปแบบ
การตัดสินใจของผูบริหาร ผลงานวิจัยพบวา ระดับพลังอํานาจในการปฏิบัติงานอยูในระดับมาก 
สวนรูปแบบการตัดสินใจแบบประชาธิปไตยมีระดับมากที่สุด ( x = 3.79, SD = 0.44 ; x  = 3.74 , 
SD = 0.51) เมื่อเปรียบเทียบพลังอํานาจในการปฏิบัติกับรูปแบบการตัดสินใจมีความแตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  0.01 ในรูปแบบการตัดสินใจแบบอัตตาธิปไตย  และ
ประชาธิปไตย 
    จินดารัตน โรมา (2543) ศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานและภาวะผูนําของพยาบาลวิชาชีพ ผลงานวิจัยพบวา พยาบาลวิชาชีพสวนใหญมีระดับการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานอยูในระดับตํ่า สวนภาวะผูนําของพยาบาลวิชาชีพสวนใหญอยูใน
ระดับปานกลาง ( x = 3.07 , SD = 4.78 ; x  = 4.01 , SD = 3.18)  การเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานมีความสัมพันธทางบวกกับภาวะผูนําของพยาบาลวิชาชีพ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.001 (r = 0.31) 
    สายสมร เฉลยกิตติ และคณะ (2546) ศึกษาผลของการฝกอบรมการเสริมสราง   
พลังอํานาจในงานของหัวหนาหอผูปวยตอการปฏิบัติงานตามบทบาทของหัวหนาหอผูปวย 
ผลงานวิจัยพบวา ผลการปฏิบัติงานตามบทบาทของหัวหนาหอผูปวยสูงกวากอนไดรับการอบรม
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของหัวหนาหอผูปวย ( x  = 3.99 , SD = 0.42 ; x  = 3.71 , SD = 
0.42) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
             สรุปไดวาผลงานวิจัยที่ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับปจจัยเชิงผลที่
เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ ดานภาวะผูนํามีจํานวน 3 เร่ือง ศึกษาโดยใชสถิติเชิงสหสัมพันธจํานวน 1 
เร่ือง (r = 0.31) และมีความสัมพันธดานบวกในระดับตํ่า และศึกษาโดยใชสถิติ t-test  จํานวน 2 
เร่ือง มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
   1.3 ดานความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
    สุพิศ กิตติรัชดา (2538)  ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับความผูกพัน
ตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ ผลงานวิจัยพบวา ระดับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานอยูใน
ระดับปานกลาง สวนระดับความผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพอยูในระดับมาก ( x = 
3.16, SD = 0.51 ; x  = 3.62, SD = 0.54) การเสริมสรางพลังอํานาจในงานมีความสัมพันธ
ทางบวกในระดับปานกลางกับความผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.001 (r = 0.61) 
    วรัญญา วงษประสิทธิ์ (2540) ศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานกับความผูกพันตอองคการ ผลงานวิจัยพบวา ระดับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
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และความผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพอยูในระดับปานกลาง ( x = 3.38, SD = 0.50 ; x  
= 3.52, SD = 0.56)  การเสริมสรางพลังอํานาจ มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับ
ความผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001(r = 0.64) 
    สรุปไดวาผลงานวิจัยที่ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับปจจัยเชิงผลที่
เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ ดานความยึดมั่นผูกพันตอองคการมีจํานวน 2 เร่ือง ทุกเรื่องศึกษาโดยใช
สถิติเชิงสหสัมพันธ และมีความสัมพันธดานบวกในระดับปานกลาง (r  อยูระหวาง 0.61 – 0.64) 
        1.4  ดานเอกสิทธิ์ทางการพยาบาล 
    ณัฎฐิกา กุลกาญจนาชีวิน (2539) ศึกษาความสัมพันธระหวางการ 
เสริมสรางพลังอํานาจในการปฏิบัติการพยาบาลกับเอกสิทธิ์ทางการพยาบาลของพยาบาล
วิชาชีพ ผลการวิจัยพบวา ระดับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานอยูในระดับ  และระดับเอกสิทธิ์
ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ อยูในระดับสูง( x  = 3.51 , SD = 0.72 ; x  = 3.34 , SD = 
0.61) การเสริมสรางพลังอํานาจในการปฏิบัติการพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับเอกสิทธิ์
ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพที่ระดับ 0.05 (r = 0.44)  
    อัญชลี ผองคําพันธ (2539) ศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลัง
อํานาจกับเอกสิทธิ์ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ ผลงานวิจัยพบวา ระดับการเสริมสราง
พลังอาํนาจและเอกสิทธิ์ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพอยูในระดับมาก ( x = 3.90, SD = 
0.37 ; x  = 4.14 , SD = 0.33) การเสริมสรางพลังอํานาจมีความสัมพันธทางบวกในระดับปาน
กลางกับเอกสิทธิ์ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  
(r = 0.51) 
    สายสมร เฉลยกิตติ (2544) ศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจโดย
หัวหนาหอผูปวยตอการไดรับขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับการปฏิบัติงานและความพึงพอใจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพ ผลงานวิจัยพบวา หลังการทดลองมีการไดรับขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับการ
ปฏิบัติงานและความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพสูงขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.01 ( x  = 133.29, SD=16.51; x = 66.40, SD=11.75) 
  สรุปไดวาผลงานวิจัยที่ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับปจจัยเชิงผลที่เกิดกับ
พยาบาลวิชาชีพ ดานเอกสิทธิ์ทางการพยาบาลมีจํานวน 3 เร่ือง ศึกษาโดยใชสถิติเชิงสหสัมพันธ 
จํานวน 2 เร่ือง (r  อยูระหวาง 0.44 - 51) และมีความสัมพันธดานบวกในระดับตํ่า – ปานกลาง 
และศึกษาโดยใชสถิติ t-test  จํานวน 1 เร่ือง มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
   1.5 ดานความพึงพอใจในงาน/ความสุขในงาน 
    รัตนา ลือวานิช (2539)  ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับความพึงพอใจ 
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ในงานของพยาบาลวิชาชีพ ผลการวิจัยพบวา ระดับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานอยูในระดับ
ปานกลาง สวนความพึงพอใจอยูในระดับมาก ( x = 3.18, SD = 0.44 ; x = 3.55, SD = 0.39)  
การเสริมสรางพลังอํานาจมีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับความพึงพอใจในงาน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (r = 0.69) 
    สายสมร เฉลยกิตติ (2544) ศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจโดย
หัวหนาหอผูปวยตอการไดรับขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับการปฏิบัติงานและความพึงพอใจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพ ผลการวิจัยพบวา หลังการทดลองมีการไดรับขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับการ
ปฏิบัติงานและความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพสูงขึ้น( x = 4.12, SD = 0.41 ; x  = 
3.47 , SD = 0.46) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 
    จันทรเพ็ญ สิทธิวงค (2545) ศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ผลการวิจัยพบวา ระดับการเสริมสราง          
พลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพอยูในระดับสูง และความพึงพอใจในงานของพยาบาล
วิชาชีพอยูในระดับปานกลาง ( x = 3.85, SD = 0.39 ; x  = 3.98, SD = 0.39)  การเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.01 (r = 0.67) 
    นิตยา สงาวงษ (2545)  ศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งาน กับความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ผลการวิจัยพบวา ระดับการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานอยูในระดับมาก  สวนความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพอยูในระดับปาน
กลาง ( x  = 4.02, SD = 5.52 ; x  = 3.44 , SD = 0.45) การเสริมสรางพลังอํานาจในงานมี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 (r = 0.67) 
    จงจิต เลิศวิบูลยมงคล (2546) ศึกษาความสัมพันธระหวางการไดรับเสริมสราง
พลังอํานาจในงานกับความสุขในการทํางานของพยาบาลประจําการ ผลการวิจัยพบวา ระดับการ
ไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลประจําการอยูในระดับปานกลางและความสุข
ในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพอยูในระดับสูง ( x  = 3.43, SD = 0.63 ; x  = 3.66, SD = 0.57) 
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 (r = 0.51)   
    สรุปไดวาผลงานวิจัยที่ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับปจจัยเชิงผลที่
เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ ดานความพึงพอใจในงาน/ความสุขในงานมีจํานวน 5 เร่ือง ศึกษาโดยใช
สถิติเชิงสหสัมพันธจํานวน 3 เร่ือง (r  อยูระหวาง 0.51 - 69) และมีความสัมพันธดานบวกในระดับ 
ปานกลาง และศึกษาโดยใชสถิติ t-test  จํานวน 2 เร่ือง มี 3 คามีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
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ปจจัยเชิงผลดานที่เกิดกับองคการพยาบาล มีผลงานวิจัย ดังนี้ 
   2.1 ดานความสําเร็จของงาน    
    ณัทกุล หนุจักร (2548)  ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจและการบริหารคุณภาพ
บริการของหัวหนาหอผูปวย ผลการวิจัยพบวา ระดับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานอยูในระดับ 
และการบริหารคุณภาพบริการของหัวหนาหอผูปวยอยูในระดับสูง( x  = 3.53, SD = 0.54 ; x  = 
3.41, SD = 0.83)  การเสริมสรางพลังอํานาจมีความสัมพันธทางบวกในระดับตํ่ากับการบริหาร
คุณภาพบริการของหัวหนาหอผูปวยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 (r = 0.39) 
       สรุปไดวาผลงานวิจัยที่ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับปจจัยเชิงผลที่
เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ ดานความสําเร็จของงานมีจํานวน 1 เร่ือง ศึกษาโดยใชสถิติเชิงสหสัมพนัธ  
(r = 0.39) และมีความสัมพันธดานบวกในระดับปานกลาง  
   2.2 ดานการทํางานเปนทีม 
    พนิดา รัตนไพโรจน (2542)  ศึกษาผลของการใชโปรแกรมเสริมสรางพลังอํานาจ 
ตอการรับรูผลที่สงเสริมการทํางานเปนทีม และเจตคติตอการปฏิบัติงานของสมาชิกทีมการ
พยาบาล ผลการวิจัยพบวา กลุมที่ไดรับการทดลอง ภายหลังการทดลอง มีการรับรูผลที่สงเสริม
การทํางานเปนทีมและเจตคติตอการปฏิบัติงานสูงกวากลุมที่ทํางานปกติ ( x = 108.28 , SD 
=12.21 ; x  = 137.07 , SD =7.27)  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
        สรุปไดวาผลงานวิจัยที่ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับปจจัยเชิงผลที่
เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ ดานการทํางานเปนทีมมีจํานวน 1 เร่ือง มี 2 คา ศึกษาโดยใชสถิติ t-test มี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
    จากที่กลาวมาทั้งหมดเปนผลงานวิจัยที่ศึกษาการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
กับปจจัยเชิงผลที่เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ และองคการพยาบาลจํานวน 23 เร่ือง มีปจจัยเชิงผล 25 
คา เพื่อใหไดขอสรุปที่ชัดเจนของปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาล
วิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการ (Theory of structural power in organization) 
ของ Kanter ในประเทศไทย ดวยการวิเคราะหอภิมานงานวิจัยตามวิธีของ Glass, McGaw and 
Smith (1981) ซึ่งขอสรุปที่ไดจากผลการวิจัย  จะทําใหไดเปนขอความรูใหมบนพื้นฐานขอมูล 
เชิงประจักษเพื่อที่จะไดนําผลงานวิจัยไปใชประโยชน (Research utilization) ใหเกิดองคความรู
เปนหลักฐานอางอิงไดตอไป (นงลักษณ วิรัชชัย,2542)  
2. การวิเคราะหอภิมาน (Meta – analysis) 
  ผลงานวิจัยทางการพยาบาลไดเพิ่มข้ึนเรื่อย ๆ แตการใชประโยชนจากผลงานวิจัยมีการ
นําไปใชไดนอย เนื่องจากขอจํากัดของผลงานวิจัย และผลงานวิจัยยังไมมีขอสรุปที่ชัดเจน ทาํใหผล
งานวิจัยสวนใหญจึงอยูในรูปเลมมากกวาถูกนําไปใชจริง ซึ่งถาไดนําผลงานวิจัยเหลานี้มา
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วิเคราะห โดยใชกระบวนการที่เชื่อถือได และมีความเปนปรนัยสูง จนทําใหเกิดเปนองคความรูใหม 
ก็จะกอใหเกิดประโยชนแกผูที่สนใจศึกษา ชวยใหประหยัดเวลาในการคนหาและศึกษาผลงานวิจัย
แตละเรื่องได การวิเคราะหอภิมานเปนวิธีวิเคราะหงานวิจัยเชิงปริมาณรูปแบบหนึ่งที่ไดรับการ
พัฒนาขึ้นโดย Glass ในระยะตอมามีผูนิยมนํามาใชเพื่อใหการวิเคราะหงานวิจัยเปนไปอยางมี
ประสิทธิภาพ ถูกตองและเปนระบบมากขึ้น ซึ่งในงานวิจัยนี้จะอธิบายความหมาย หลักการ และ
กระบวนการของการวิเคราะหอภิมาน ดังรายละเอียดตอไปนี้ 
  2.1 ความหมายของการวิเคราะหอภิมาน 
   การวิเคราะหอภิมาน (Meta-analysis) เปนชื่อที่ไดรับการบัญญัติขึ้นโดยคณะ
กรรมการบริหารหลักสูตรปริญญาดุษฎีบัณฑิต บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒเพื่อใช
ในหลักสูตร และเปนคําที่มีความหมายตรงกับคําศัพทวา Meta-analysis ในความหมายของ 
Glass (1976) ซึ่งเปนผูพัฒนาการวิเคราะหอภิมานจนเปนที่ยอมรับในปจจุบัน   วาการวิเคราะห
อภิมานเปนการวิเคราะหท่ีเหนือกวาการวิเคราะหทั่วไป เพราะผลการวิเคราะหจากผลงานวิจัย
หลาย ๆ เร่ืองมาเปนหนวยวิเคราะห (นงลักษณ วิรัชชัย, 2542) ตอมาไดมีผูใหความหมายของการ
วิเคราะหอภิมานไว ดังนี้ 
    Glass, McGaw and Smith (1981) ไดใหความหมายของการวิเคราะหอภิมาน 
วาเปนการวิจัยเชิงปริมาณเพื่อวิเคราะหงานวิจัยหลาย ๆ เร่ืองที่ศึกษาปญหาวิจัยเดียวกัน โดยใช
เทคนิคการวิเคราะหทางสถิติ ขอมูลสําหรับการวิเคราะหอภิมานประกอบดวยผลงานวิจัยแตละ
เร่ืองวัดในรูปของคาดัชนีมาตรฐาน ไดแก คาเฉลี่ยขนาดอิทธิพล ( d ) และคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ ( r ) และคุณลักษณะงานวิจัย การวิเคราะหใหความสําคัญกับคาดัชนีมาตรฐาน
มากกวาระดับนัยสําคัญของการรวมคาดัชนีมาตรฐาน และใหความสําคัญกับการศึกษา
ความสัมพันธระหวางคุณลักษณะงานวิจัย กับคาดัชนีมาตรฐานโดยรวมของผลงานวิจัยที่นํามา
วิเคราะห 
    อุทุมพร จามรมาน (2527) ไดใหความหมายของคําวาการวิเคราะหอภิมานวา
เปนการวิเคราะหทางสถิติของผลสรุปงานวิจัยหลาย ๆ เร่ืองเขาดวยกัน 
    นงลักษณ วิรัชชัย (2542) กลาววา เปนการสังเคราะหงานวิจัยเชิงปริมาณวิธีหนึ่ง
ที่นํางานวิจัยซึ่งศึกษาปญหาเดียวกันมาวิเคราะหดวยวิธีการทางสถิติ เพื่อสังเคราะหใหไดขอสรุปที่
มีความกวางขวาง ลุมลึกกวาผลงานวิจัยแตละเรื่อง 
    สรุปไดวา การวิเคราะหอภิมาน หมายถึง การสังเคราะหงานวิจัยเชิงปริมาณวิธี
หนึ่งในการวิเคราะหผลงานวิจัยหลาย ๆ เร่ือง ที่ศึกษาปญหาวิจัยเดียวกัน โดยใชวิธีการทางสถิติ 
ทําใหไดมาซึ่งขอความรู หรือขอสรุปในภาพรวมของปญหานั้น ๆ ที่มีความกวางขวาง ลุมลึก
มากกวาที่ไดจากผลงานวิจัยแตละเรื่อง 



27 
 
    2.2 คุณลักษณะของการวิเคราะหอภิมาน 
    จากที่ไดกลาวมาแลววาการวิเคราะหอภิมาน คือ การวิเคราะหผลงานวิจัยโดยใช
เทคนิคการวิเคราะหทางสถิติ ซึ่งงานวิจัยดังกลาวมีลักษณะเฉพาะ (Glass, McGaw, and Smith, 
1981 ; สุพัฒน สุกมลสันต, 2530 ; วิจิตร ศรีสุพรรณ, 2545) ดังนี้ 
    2.2.1 การวิเคราะหอภิมาน เปนการวิจัยเชิงปริมาณ เพราะเปนการวิจัยที่ใช
ตัวเลขและวิธีการทางสถิติสําหรับการวิเคราะห และรวบรวมขอมูลจากผลงานวิจัยจํานวนมาก 
เพื่อใหไดมาซึ่งขอสรุปอยางเปนระบบ 
    2.2.2 การวิเคราะหอภิมาน เปนวิธีการวิจัยที่ไมไดตัดสินคุณคาของผลงานวิจัย
ที่นํามาศึกษาในเชิงคุณภาพกอน กลาวคือ งานวิจัยที่นํามาทําการวิเคราะหนั้นไมจําเปนตอง
คัดเลือกเฉพาะงานวิจัยที่มีคุณภาพ เพราะงานวิจัยที่มีความบกพรอง หรือ ขาดความสมบูรณ
ดังกลาว สามารถนํามาพิจารณาในภายหลังไดวามีผลตอขอคนพบในการวิเคราะหหรือไม 
    2.2.3 การวิ เคราะห อ ภิมาน เปนการวิ จั ยที่ มุ ง แสวงหาขอส รุปทั่ ว ไป 
(Generalized conclusion) จากผลงานวิจัยจํานวนมาก ที่ไมจําเปนตองมีลักษณะเหมือนกันทุก
ดาน ทั้งนี้เพราะเชื่อวาไมสามารถหาผลงานวิจัยที่มีลักษณะดังกลาวได นอกจากนี้ผลงานวิจัยที่
เหมือนกันทุกดานยอมจะใหผลงานวิจัยที่เหมือนกัน แตการวิจัยโดยการวิเคราะหอภิมานจะ
ทําการศึกษาผลงานวิจัยที่เหมือนกันบางดานเทานั้น เพราะจะชวยใหสามารถวิเคราะหประเด็นที่
แตกตางกันของผลงานวิจัยที่ศึกษาปญหาเดียวกัน แตอาจมีความแตกตางกันดานคุณลักษณะ
งานวิจัย เชน ขนาดประชากรและกลุมตัวอยาง ดานระเบียบวิธีวิจัย โดยสามารถบอกไดวาความ
แตกตางดานคุณลักษณะงานวิจัยมีความสัมพันธ หรือมีอิทธิพลตอผลงานวิจัยหรือไม 
      นอกจากนี้ นงลักษณ วิรัชชัย (2545) ไดอธิบายถึงคุณลักษณะเฉพาะ
ของการวิเคราะหอภิมานเพิ่มเติมไวอีก 5 ประการ คือ 
      1)ขอมูลที่ ใชสํ าหรับการวิ เคราะหอภิมาน  คือ  ผลงานวิจัยและ
คุณลักษณะงานวิจัยที่นํามาวิเคราะห การนิยามตัวแปรจึงตองทําดวยความรอบคอบ ให
ครอบคลุมนิยามตัวแปรจากผลงานวิจัยแตละเร่ือง ขณะเดียวกันตองมีความชัดเจนวาตัวแปรที่ใช
ในผลงานวิจัยแตละเรื่องเหมือนกันหรือตางกันอยางไร จะทําใหผูวิจัยมีความชัดเจนวาผลที่ไดจาก
งานวิจัยแตละเรื่องมีคาแตกตางกันเพราะคุณลักษณะงานวิจัย ดานการนิยามตัวแปร และการวัด
ตัวแปรในผลงานวิจัยแตละเรื่อง 
      2)การวิเคราะหอภิมาน ตองมีการสรางเครื่องมือในการรวบรวมขอมูลที่มี
แบบสรุปงานวิจัย ไดแก แบบบันทึกขอมูลงานวิจัย แบบลงรหัสขอมูลงานวิจัย ตองมีการตรวจสอบ
คุณภาพ และความสอดคลองกันของผูรวบรวมขอมูล ถาจําเปนตองมีผูชวยในการเก็บขอมูล 
      3)การวิ เคราะหขอมูลในการวิ เคราะหอภิมาน  นักวิจัยจะตองนํา
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ผลงานวิจัยแตละเรื่องมาประมาณคาสถิติที่มีหนวยเปนมาตรฐานเดียวกัน หรือดัชนีมาตรฐาน
(Standard indices) กอน คาดัชนีมาตรฐานที่สําคัญ คือ คาเฉลี่ยขนาดอิทธิพล (Mean weighted 
effect size : d ) ซึ่งเปนคาสถิติที่บอกถึงปริมาณผลของตัวแปรจัดกระทํา (Treatment) ที่มีตอตัว
แปรตามในการวิจัยเชิงทดลอง  สวนคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (Mean weighted  
correlation coefficient : r ) เปนคาสถิติที่บอกถึงขนาดความแปรผันรวมกันระหวางตัวแปรสอง
ตัวในงานวิจัยเชิงสหสัมพันธ คาดัชนีมาตรฐานทั้งสองประเภทนี้ โดยหลักการแลวเปนการวัด
ความสัมพันธระหวางตัวแปร    เชนเดียวกัน สามารถเปลี่ยนคากลับไปมาได และนําผลงานวิจัยทัง้
เชิงทดลอง และเชิงสหสัมพันธมาวิเคราะหรวมกันได 
      4)แบบแผนการวิจัย (Research design) ในการวิเคราะหอภิมานเทียบ
ไดกับการวิจัยเชิงสํารวจที่มีวัตถุประสงคเพื่ออธิบายความแตกตางของปรากฎการณ ในการ
วิเคราะหอภิมานผูวิจัยตองสํารวจผลงานวิจัยแตละกลุม เพื่อใหไดตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยที่จะ
ใชเปนตัวแปรตน หรือตัวแปรทํานายในการอธิบายความแตกตางของคาดัชนีมาตรฐาน 
        5)ในการวิเคราะหขอมูล ตัวแปรตามของการวิ เคราะหอภิมาน  คือ 
ผลงานวิจัยซึ่งเปนความสัมพันธระหวางตัวแปรจากงานวิจัยที่นํามาวิเคราะห ที่วัดในรูปคาดัชนี
มาตรฐานโดยรวม สวนตัวแปรอิสระ คือ ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย จุดสําคัญอยูที่การ
เปรียบเทียบวาความสัมพันธระหวางตัวแปรที่ศึกษาในผลงานวิจัยแตละเรื่อง มีคาเปนเทาไรใน
เงื่อนไขที่แตกตางกันจากคุณลักษณะงานวิจัยเหลานี้ ทําใหผลที่ไดจากการวิเคราะหอภิมานมี
ความลึกซึ้งมากกวาผลงานวิจัยเดิม และถือเปนนวัตกรรมที่สําคัญที่ไดรับการพัฒนาขึ้นในวงการ
วิเคราะหผลงานวิจัย ทําใหการวิเคราะหอภิมานมีความแตกตางจากงานวิจัยโดยทั่วไป  
   2.3 ประโยชนของการวิเคราะหอภิมาน 
    จากลักษณะเฉพาะของการวิเคราะหอภิมาน ทําใหการวิเคราะหอภิมานมี
ประโยชนที่สําคัญ (นงลักษณ วิรัชชัย, 2545) ดังนี้ 
    2.3.1 การวิเคราะหอภิมานใหผลงานวิจัยที่มีความเปนปรนัยสูง และเชื่อถือได 
เพราะใชวิธีการวิเคราะหขอมูลอยางเปนระบบ และสามารถวิเคราะหผลงานวิจัยจํานวนมากได 
    2.3.2  เปนประโยชนตอการทํารายงานการศึกษาเอกสารที่เกี่ยวของกับงานวิจัย 
เพราะการวิเคราะหอภิมานชวยชี้ใหเห็นชองวาง หรือสวนที่ขาดหายไปในแงมุมตางๆ ของ
ปรากฏการณที่ศึกษา และชี้แนะแนวทางในการดําเนินงานวิจัยตอไปไดชัดเจน 
     2.3.3 การวิเคราะหอภิมาน ใหขอคนพบเกี่ยวกับความสัมพันธที่มีเงื่อนไข หรือ
การหาความสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระหรือตัวแปรทํานาย (Moderator variable) กับ
ผลงานวิจัย จากงานวิจัยที่นํามาวิเคราะห ซึ่งหาไมไดจากงานวิจัยเรื่องหนึ่งเรื่องใดเพียงเรื่องเดียว 
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    2.3.4 ในกรณีที่มีงานวิจัยเรื่องหนึ่งใหผลแตกตางจากงานวิจัยสวนใหญการ
วิเคราะหอภิมานมีกระบวนการตรวจสอบสาเหตุที่ทําใหงานวิจัยเรื่องนั้นมีผลการวิจัยแตกตางจาก
เร่ืองอื่นๆ  
     2.3.5 มีบทบาทสําคัญในการพัฒนาทฤษฎี เพราะขอคนพบที่กวางขวาง ลุมลึก
ชวยใหมีหลักฐานสนับสนุนการพัฒนาทฤษฎีทางวิชาการ อันเปนขอบเขตแหงความรูใหกวางขวาง
ตอไป 
                      จะเห็นไดวาการวิเคราะหอภิมาน ถือวาเปนวิธีการที่มีคุณคา และเปนประโยชนตอ
การนํามาใชในการวิเคราะหผลงานวิจัยทางการพยาบาล โดยเฉพาะผลงานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพกับปจจยัเชิงผลตาง ๆ เพื่อใหไดขอสรุปของ
ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพโดยรวม และเพื่อเปน
แนวทางในการนําไปวิเคราะหผลงานวิจัยทางดานการพยาบาลตอไป 
  2.4 วิธีการวิเคราะหอภิมาน 
                   กระบวนการวิเคราะหอภิมาน ประกอบดวย ขั้นตอนการดําเนินงานที่มีลักษณะ
คลายคลึงกับการดําเนินการวิจัยทั่วไป ซึ่งแบงไดเปน 5 ขั้นตอน (นงลักษณ วิรัชชัย, 2542 ;  
นงลักษณ วิรัชชัย, 2545 ; วิจิตร ศรีสุพรรณ, 2545) 
                   ข้ันตอนที่ 1 การกําหนดปญหาและวัตถุประสงคการวิจัย 
                            การกําหนดหัวขอของปญหา วัตถุประสงค หรือคําถามการวิจัย    ขอบเขตตัว
แปร ควรมีความชัดเจน เพื่อเปนเงื่อนไขในการพิจารณาวาจะเลือกงานวิจัยใดมาวิเคราะห และ
ตองตรวจสอบใหแนใจวาปญหาที่เลือกมาวิเคราะหมีงานวิจัยจํานวนมากพอ  ปญหาหลักของการ
วิเคราะหอภิมาน มี 3 ขอ คือ ปญหาเกี่ยวกับการสรุปคาเฉลี่ยดัชนีมาตรฐาน  ในภาพรวม  มี
ลักษณะอยางไร และมีขนาดเทาไรปญหาเกี่ยวกับความแปรปรวนของคาเฉลี่ยดัชนีมาตรฐาน 
ผลการวิจัยที่วิเคราะหมีความเกี่ยวของสัมพันธกับคุณลักษณะของผลงานวิจัยที่นํามาวิเคราะห
อยางไร  วัตถุประสงคของการวิเคราะหอภิมาน คือ การสังเคราะหผลการวิจัยที่ยังมีขอขัดแยงหรือ
มีจํานวนมาก ใหไดคําตอบปญหาวิจัยที่เปนขอสรุป เพื่อใหไดองคความรูใหมทางวิชาการที่จะ
นําไปใชประโยชนเชิงวิชาการ และไดขอคนพบที่เปนความสัมพันธแบบมีเงื่อนไขที่สามารถนําไป
กําหนดนโยบายและการปฏิบัติจริงไดตอไป 
                   ขั้นตอนที่ 2  การศึกษาเอกสารที่เกี่ยวของกับการวิจัย 
                              การศึกษาเอกสารที่เกี่ยวของกับการวิจัยเปนขั้นตอนของการทบทวนเอกสาร
และงานวิจัยที่เกี่ยวของกับเร่ืองที่ตองการวิเคราะห  เพื่อใหมีความชัดเจนเกี่ยวกับระดับขององค
ความรูที่มีอยูและทราบถึงความสัมพันธระหวางตัวแปรที่สนใจศึกษา ที่จะนํามาซึ่งกรอบแนวคิด
สําหรับการวิเคราะห โดยตองใหความสําคัญเปนพิเศษกับรายงานการสังเคราะหงานวิจัยที่เปน
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การศึกษาปญหาวิจัยเดียวกัน ทั้งนี้มีหลักการเชนเดียวกันการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่
เกี่ยวของในงานวิจัยทั่วไป 
                    ขั้นตอนที่ 3 การรวบรวมขอมูล 
                       การดําเนินงานในขั้นตอนนี้แยกไดเปน 4 สวน คือ การสืบคนขอมูลการ
กําหนดกลุมตัวอยาง การสรางเครื่องมือวิจัย และการบันทึกขอมูล ดังรายละเอียดตอไปนี้ การ
สืบคนขอมูล สามารถทําไดหลายวิธี ไดแก การสืบคนดวยมือ (Hand searching) โดยการสํารวจ
จากวารสารตางๆ รายการเอกสารอางอิง บรรณานุกรมของงานวิจัยที่คนได การสืบคนดวย
คอมพิวเตอร (Computer searching) การสืบคืนรายงานการวิจัยที่ไมไดพิมพเผยแพรโดยการ
ติดตอกับนักวิจัยโดยตรงหรือสอบถามจากผูเชี่ยวชาญ หรือติดตามจากสถาบันการศึกษาตาง ๆ 
การกําหนดกลุมตัวอยางที่จะนํามาสังเคราะห ไดแก การกําหนดเงื่อนไขสําหรับการคัดเลือก
งานวิจัยที่จะนํามาวิเคราะห โดยระบุเกณฑไวอยางชัดเจน เชน งานวิจัยเชิงทดลองหรือเชิง
สหสัมพันธ ลักษณะประชากรที่ศึกษา ชนิดของปจจัยทดลอง ตัวแปรตน  ตัวแปรตาม และการ
วัดผล เปนตน สําหรับจํานวนงานวิจัยที่เหมาะสมในการนํามาวิเคราะหนั้น ตองพิจารณาจาก
ประชากรงานวิจัยทั้งหมดวามีจํานวนเทาไร มีผลการวิจัยที่แตกตางกันหลากหลายหรือคลายคลึง
กัน โดยยึดหลักวา ถาประชากรงานวิจัยมีจํานวนนอย   และผลการวิจัยคลายคลึงกัน จํานวน
งานวิจัยที่จะนํามาสังเคราะหไมตองใชหลายเรื่อง แตถาประชากรงานวิจัยมีมากและผลการวิจัย
แตกตางกันหลากหลาย จํานวนงานวิจัยก็ควรตองมีจํานวนมากดวยเชนกัน (นงลักษณ วิรัชชัย, 
2545) 
                การสรางเครื่องมือวิจัย เครื่องมือสําหรับการวิเคราะหอภิมาน มี 2 แบบ คือ แบบ
ประเมินงานวิจัยและแบบบันทึกขอมูล โดยอาจทําเปนตารางหรือเปนแบบสอบถามปลายเปดและ
ปลายปดก็ได จากนั้นนําไปทดลองเก็บขอมูลจากงานวิจัย จํานวน 5-10 เร่ือง เพื่อปรับใหเหมาะสม
ในการนําไปใชงานไดจริง ในกรณีที่มีผูเก็บขอมูลหลายคน ตองมีการตรวจสอบความสอดคลอง
ระหวาง ผูรวบรวมขอมูลดวยการบันทึกขอมูลเปนขั้นตอนของการบันทึกลงรหัส  และการเตรียม
ขอมูลสําหรับการวิเคราะหตอไป ในขั้นตอนของการบันทึกผลการวิจัยตองมีการแปลงคา
ผลการวิจัยใหเปนคาสถิติที่มีหนวยมาตรฐาน ไดแก คาเฉลี่ยขนาดอิทธิพลและคาเฉลีย่สมัประสทิธิ์
สหสัมพันธ กอนนําไปวิเคราะหสรุปผลดวยวิธีการตาง ๆ ตอไป 
                    ขั้นตอนที่ 4 การวิเคราะหขอมูล 
                                   เปนขั้นตอนของการวิเคราะหขอมูลเพื่อตอบคําถาม และสมมติฐานของ
การวิเคราะหอภิมาน ขอมูลที่นํามาวิเคราะห ไดแก คาดัชนีมาตรฐานและขอมูลคุณลักษณะ
งานวิจัย ที่ผูวิจัยเชื่อวามีอิทธิพลตอคาดัชนีมาตรฐาน โดยมีการวิเคราะหใน 2 รูปแบบ คือการ 
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วิเคราะหเพื่ออธิบายลักษณะทั่วไปของผลงานวิจัยที่ได โดยใชสถิติพรรณนาเพื่ออธิบาย
คุณลักษณะของงานวิจัยที่นํามาวิเคราะห และสรุปบรรยายเกี่ยวกับคาดัชนีมาตรฐาน การ
วิเคราะหเพื่อศึกษาเกี่ยวกับความสัมพันธระหวางผลการวิจัย(ซึ่งอยูในรูปของคาดัชนีมาตรฐาน)
กับตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยโดยอาศัยวิธีการทางสถิติเชนการวิเคราะหเพื่อทดสอบความเปน
เอกพันธ (Homogeneity) ของคาดัชนีมาตรฐานหรือการวิเคราะหเพื่ออธิบายความแปรปรวนของ
คาดัชนีมาตรฐาน สําหรับวิธีของ Glass, McGaw, and Smith (1981) เปนวิธีที่พยายามรวมการ
วิเคราะหงานวิจัยเชิงทดลองและสหสัมพันธเขาดวยกัน และใหความสําคัญกับความถูกตองในการ
ประมาณคาดัชนีมาตรฐาน  ในรูปคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ โดยมีสูตรการคํานวณจาก
คาสถิติโดยตรง และคํานวณจากคาสถิติในการทดสอบสมมติฐาน ทําใหสามารถประมาณคาดัชนี
มาตรฐานจากผลงานวิจัยที่มีแบบแผนทางระเบียบวิธีวิจัยที่แตกตางกันได สวนการวิเคราะหเพื่อ
อธิบายความแปรปรวนของคาดัชนีมาตรฐาน ใชวิธีการวิเคราะหสมการถดถอย โดยมีคาดัชนี
มาตรฐานเปนตัวแปรตาม  และมีตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยเปนตัวแปรอิสระ 
   ในการวิจัยครั้งนี้ไดเลือกใชวิธีของ Glass, McGaw, and Smith (1981) ในการ
วิเคราะหอภิมาน เนื่องจากมีสูตรในการปรับเปล่ียนคาสถิติแบบอ่ืนๆ มาเปนคาสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธแบบเพียรสันได และยังมีสูตรในการประมาณคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธจากคาสถิติ
โดยตรง และจากสถิติที่ใชทดสอบสมมติฐาน ทําใหสามารถวิเคราะหอภิมานผลงานวิจัยไดเปน
จํานวนมาก นอกจากนี้วิธีการนี้ ยังเปนวิธีการที่นิยมใชกันอยางแพรหลาย เน่ืองจากเปนวธิกีารทีไ่ม
ยุงยากซับซอน และ จากการเปรียบเทียบคุณภาพของการวิเคราะหอภิมานดวยวิธีการตางๆ แลว
พบวา วิธีการของ Glass, McGaw, and Smith (1981) มีความเชื่อถือได และมีความเปนปรนัยสูง 
(นงลักษณ วิรัชชัย, 2542) ผูวิจัยจึงเลือกใชวิธีการวิเคราะหอภิมานตามแนวทางของ Glass, 
McGaw, and Smith (1981) มาใชในการวิเคราะหงานวิจัยปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 
                    ข้ันตอนที่ 5 การสรุปและนําเสนอรายงาน 
      เปนขั้นตอนสุดทายของการวิเคราะหอภิมาน โดยจะตองมีการสรุปผล
การวิเคราะห ซึ่งควรเปนขอคนพบที่ลึกซึ้งและกวางขวางมากกวาสาระจากผลงานวิจัยที่นํามา
วิเคราะห และตองมีการอภิปรายเชื่อมโยงผลการวิเคราะหกับองคความรูในอดีต และความรูจาก
ทฤษฎีรวมทั้งใหขอเสนอแนะเชิงนโยบายและเชิงปฏิบัติ ลักษณะรายงานการวิเคราะหอภิมาน
แตกตางจากงานวิจัยทั่วไปตรงที่มีบรรณานุกรมแยกเปน 2 สวน คือ สวนแรกเปนบรรณานุกรมของ
รายงานการวิจัย และสวนที่สองเปนบรรณานุกรมของรายชื่องานวิจัยที่นํามาวิเคราะห 
    จากที่กลาวมาทั้งหมดนี้เปนวิธีการในการวิเคราะหอภิมาน ซึ่งจะนํามาใชเปน
แนวทางในการวิเคราะหผลงานวิจัยปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาล
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วิชาชีพ  ลําดับตอไปจะเปนการนําเสนอการจัดระดับคุณภาพของผลงานวิจัยที่จะนําไปใชในทาง
ปฎิบัติ และงานวิจัยที่เกี่ยวของทางการบริหารการพยาบาลที่วิเคราะหอภิมาน เพื่อเปนแนวทางใน
การวิเคราะหอภิมานงานวิจัยทางดานการบริหารการพยาบาลตอไป 
3. การจัดระดับคุณภาพของผลงานวิจัยที่จะนําไปใชในทางปฎิบัติ 
     ขอมูลที่ไดจากการสังเคราะหงานวิจัย ดวยวิธีการวิเคราะหอภิมานถือเปนขอมูล
หลักฐานเชิงประจักษ(Evidence – base practice) ที่นาเชื่อถือจากงานวิจัย ที่ผูบริหารทางการ
พยาบาลสามารถคาดการณผลลัพธ ได  ระดับความนาเชื่อถือของหลักฐานเชิงประจักษที่ควรนํา
ผลงานวิจัยไปใชในการปฎิบัติการบริหารการพยาบาล ข้ึนกับระดับของการไดมาของหลักฐานเชิง
ประจักษ ไดมีผูจําแนกไวหลายทานซึ่งสวนมากจะแบงระดับคุณภาพของผลงานวิจัยตามรูปแบบ
การวิจัย ดังตอไปนี้  

   สเตทเลอร และ คณะ(Stetler et all,1999) ไดแบงระดบัคุณภาพของผลงานวิจัยเปน 
6 ระดับ จากผลการวิจัยมีคุณภาพนาเชื่อถือที่จะนําไปใชมากที่สุด จนถึง นอยที่สุด ดังนี้ 
        ระดับที 1 รูปแบบงานวิจัยที่ทําดวยการวิเคราะหอภิมานจากผลงานวิจัยที่เปน
งานวิจัยเชิงทดลองที่มีการการควบคุมการสุมแบบ Control trial studies 
        ระดับที่2  รูปแบบการวิจัยเชิงทดลอง 
        ระดับที่ 3  รูปแบบงานวิจัยกึ่งทดลอง (เชนการวิจัย Time series , nonequivalent 
control group) หรือการวิจัยเชิงทดลองที่มีการสุมเขากลุมควบคุม 
        ระดับที่ 4  รูปแบบงานวิจัยที่ไมใชการทดลอง คือ การศึกษาความสัมพันธ
(Correlational) งานวิจัยเชิงบรรยาย(Descriptive) และงานวิจัยเชิงคุณภาพ(Qualitative studies) 
        ระดับที่ 5 รูปแบบการวิจัยประเมินโครงการ งานวิจัยที่นําผลการวิจัยมาใช
(Research utilization studies) งานวิจัยเพื่อปรับปรุงคุณภาพหนวยงาน และงานวิจัยกรณีศึกษา  
        ระดับที่ 6 รูปแบบการวิจัยที่ใชความคิดเห็นของผูทรงคุณวุฒิหรือผูเชี่ยวชาญมา
วิเคราะหเพื่อสรุปเปนผลการวิจัย 
   สถาบันโจแอนนา บริกส(The Joanna Briggs Institute,1999) ไดแบงระดับคุณภาพ
ของผลงานวิจัยเปน 4 ระดับ จากผลงานวิจัยมีคุณภาพนาเชื่อถือที่จะนําไปใชมากที่สุด จนถึง นอย
ที่สุด ดังนี้ 
                 ระดับที 1 รูปแบบงานวิจัยที่ทําดวยวิธีการวิเคราะหอภิมานจากผลงานวิจัยที่เปน
งานวิจัยเชิงทดลองที่มีการออกแบบการสุมกลุมตัวอยางเขากลุมทดลองและกลุมควบคุมเทาเทียม
กัน (Control trial studies) ทั้งหมดทุกเรื่อง 
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        ระดับที่2 รูปแบบงานวิจัยดวยวิธีการวิเคราะหอภิมานจากผลงานวิจัยที่เปนงานวิจัยเชิง
ทดลองที่มีการออกแบบการสุมกลุมตัวอยางเขากลุมทดลองและกลุมควบคุมเทาเทียมกัน 
(Control trial studies) มีอยางนอย 1 เร่ือง 
           ระดับที่ 3  แบงรูปแบบผลงานวิจัยยอยเปน 3 ระดับ ดังนี้ 
    ระดับที่ 3.1 รูปแบบงานวิจัยที่ไดจากการวิเคราะหอภิมานจากผลงานวิจัยที่เปนการ
ทดลองที่มีการออกแบบโดยมีการสุมกลุมตัวอยางเขากลุมควบคุม แตไมมีการสุมกลุมตัวอยางเขา
กลุมทดลอง 
   ระดับที่ 3.2  รูปแบบงานวิจัยที่ไดจากการวิเคราะหอภิมานจากผลงานวิจัยที่เปน
การศึกษาแบบโคฮอท(Cohort  study) หรือการทดลองที่มีการออกแบบโดยมีกลุมควบคุมมากกวา 
1 เร่ือง 
   ระดับที่ 3.3  รูปแบบงานวิจัยที่ไดจากการการวิเคราะหอภิมานจากผลงานวิจัยที่เปน
การศึกษาในหลายชวงวลา(Multiple time series) หรือไมมีการจัดกระทํา รวมถึงการที่ไมมีการ
ควบคุม    
  ระดับที่ 4 รูปแบบงานวิจัยที่ไดจากการวิเคราะหอภิมานจากผลงานวิจัยท่ีศึกษา
ความสัมพันธ(Correlational) และงานวิจัยเชิงบรรยาย(Descriptive)  นอกจากนี้รวมถึงงานวิจัยที่
ใชความคิดเห็นของผูทรงคุณวุฒิหรือผูเชี่ยวชาญมาวิเคราะหเพื่อสรุปเปนผลการวิจัย 
  จะเห็นไดวาระดับความนาเชื่อถือของหลักฐานเชิงประจักษที่ควรนําไปใชในการปฎิบัติ
การบริหารการพยาบาล ขึ้นกับระดับของการไดมาของหลักฐานเชิงประจักษ ซึ่งสเตทเลอร และ 
คณะ(Stetler et all,1999) และสถาบันโจแอนนา บริกส(The Joanna Briggs Institute,1999) ได
จัดแบงระดับคุณภาพของผลงานวิจัยตามรูปแบบงานวิจัยคลายคลึงกัน ซึ่งผลงานวิจัยที่ไดจาก
การวิเคราะหอภิมาณที่ทํามาจากงานวิจัยที่ศึกษาความสัมพันธ(Correlational studies) ถือไดวา
เปนงานวิจัยที่มีความนาเชื่อถือไดในระดบั 4 
4. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
  งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการวิเคราะหอภิมาน  ซึ่งเปนงานวิจัยที่เกี่ยวกับการบริหารการ
พยาบาล มีดังนี้ 
            จิตรศิริ ขันเงิน (2545) ไดสังเคราะหงานวิจัยดวยวิธีการวิเคราะหอภิมาน ศึกษาปจจัยที่มี
ความสัมพันธกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ โดยศึกษาจากงานวิจัยเชิง
บรรยาย และเชิงสหสัมพันธจํานวน 23 เร่ืองเปนงานวิจัยที่ทําในประเทศไทยจํานวน  13 เร่ือง และ
งานวิจัยของตางประเทศจํานวน 10 เร่ือง โดยคัดเลือกงานวิจัยที่ใชทฤษฎีการเสริมสรางพลัง
อํานาจของ Kanter เปนกรอบแนวคิดหรือสวนหนึ่งของกรอบแนวคิดในการวิจัย และใชวิธีการ
วิเคราะหอภิมานตามแนวทางของ Cooper and Hedges และ อุทุมพร จามรมาน คํานวณหา
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คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยเชิงเหตุและผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
ผลการวิจัยพบวา ปจจัยเชิงเหตุที่มีความสัมพันธกับการเสริมสรางอํานาจในงานที่มีคาอยูในระดับ
ปานกลางคอนขางสูง ไดแก   1) พฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสม  2) วัฒนธรรมองคการแบบ
สรางสรรค   3) พฤตกิรรมการเสริมสรางอํานาจของผูนํา   4) ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของ
หัวหนาหอผูปวย และ 5) ภาวะผูนําแบบแลกเปลี่ยน ( r  รวมอยูระหวาง 0.69-0.57, P<0.01-
0.006) รองลงมา คือ ปจจัยอํานาจในองคการ ประกอบดวย อํานาจอยางเปนทางการและอํานาจ
อยางไมเปนทางการ ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง ( r  รวมอยูระหวาง 058-0.41, P<0.01-0.05) 
วัฒนธรรมองคการแบบปกปองเฉื่อยชามีความสัมพันธทางลบ ( r = -0.34, P<0.001) สวนปจจัยที่
มีความสัมพันธ เชิงผลลัพธกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  ประกอบดวยปจจัยที่มี
ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางถึงสูง ไดแก ความพึงพอใจในงาน เอกสิทธิ์ทางการ
พยาบาล ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ อํานาจในการจัดการ การทํางานอยางมีประสิทธภิาพ การ
รับรูสมรรถนะในการทํางานของพยาบาล และความสามารถในการจัดการตนเอง ( r = รวมอยู
ระหวาง 0.76-0.05, P<0.02-0.04) ปจจัยที่มีความสัมพันธทางลบ ระดับปานกลาง คือ 
ความเครียดในงาน  ( r  รวมอยูระหวาง = 0.56, P<0.05) 

              ปยะฉัตร ฉ่ําชื่น (2547) ไดวิเคราะหอภิมานงานวิจัยปจจัยที่เกี่ยวของกับความพึง
พอใจในงานของพยาบาล  ศึกษางานวิจัยเชิงสหสัมพันธที่มีการตีพิมพตั้งแตป พ.ศ. 2519 - พ.ศ. 
2546 จํานวน 88 เร่ือง โดยใชวิธีการวิเคราะหอภิมานของ Glass et al (1987) ผลการวิจัยพบวา 
ปจจัยเชิงเหตุของความพึงพอใจในงานของพยาบาล ประกอบดวย  3 ปจจัย ไดแก ดานการจัดการ 
ดานงานและดานบุคคล ทุกปจจัยมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในงานของพยาบาล 
โดยปจจัยที่มีคาเฉลี่ยสัมประสิทธสหสัมพัธมากที่สุด ไดแก ปจจัยดานการจัดการ ( r =0.50) 
รองลงมา คือ ปจจัยดานงาน ( r =0.15) และปจจัยดานบุคคลมีคาเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานต่ําสุด 
( r =0.13) ปจจัยเชิงผลของความพึงพอใจในงานของพยาบาล ประกอบดวย 6 ปจจัย โดยแบงเปน 
2 กลุม คือ ปจจัยที่มีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในงานของพยาบาล 3 ปจจัย ไดแก 
ดานความผูกพัน / พฤติกรรมการเปนสมาชิกขององคการ ( r =0.41) ดานการคงอยูในงาน 
( r =0.38) และดานพฤติกรรม / ผลการปฏิบัติงาน ( r =0.35) สวนปจจัยที่มีความสัมพันธทางลบ
กับความพึงพอใจในงานของพยาบาล 3 ปจจัย ไดแก ดานการลาออก / โอนยาย / เปลี่ยนงาน 
( r =0.31) ดานความเหนื่อยหนาย ( r =-0.25) และดานความตั้งใจศึกษาตอ ( r =-0.06) 
ตามลําดับ 

              ศิริพร  คลายทิม (2548) ไดวิเคราะหอภิมานงานวิจัยปจจัยเชิงผลของภาวะผูนําการ
เปลี่ยนแปลงของพยาบาล  ศึกษางานวิจัยเชิงสหสัมพันธที่มีการตีพิมพเผยแพรตั้งแตป พ.ศ. 2539 
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- 2547 จํานวน 26 เลม โดยใชวิธีการวิเคราะหอภิมานตามวิธีของ Glass et al (1987) ผลการวิจัย
พบวา ปจจัยเชิงผลของภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของพยาบาล ประกอบดวย 3 ปจจัย เรียงจาก
คาเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานมากที่สุด ถึงนอยที่สุด ไดแก การเสริมสรางพลังอํานาจ/แรงจูงใจของผูตาม 
( r =0.60) ความพึงพอใจในงานของพยาบาล / ความผูกพันตอองคการ ( r =0.44) การปฎิบตังิาน/
ประสิทธิผลของผูนํา( r =0.39) การปฏิบัติงานของผูตาม ( r =0.29) และผลงานของกลุม/องคการ
ตาม ( r =0.29) ตามลําดับ 

 จากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย  เพื่อนํามาเปนแนวทางในการวิเคราะหอภิมานตามวิธีของ Glass, 
McGaw, and Smith (1981) สามารถสรุปเปนกรอบแนวคิดในการวิเคราะหงานวิจัย ดังนี้ 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ  
   ( r ) โดยรวมของปจจัยเชิงผล 
   ของการเสริมสรางพลังอํานาจใน 
   งานของพยาบาลวิชาชีพ  

1. คุณลักษณะงานวิจัยมี 3 สวน คือ 
     สวนที่ 1  ดานขอมูลของงานวิจัย ไดแก 

- ประเภทงานวิจัย  
- หนวยงานที่ผลิต  
- แหลงทุนวิจัย 

   สวนที่ 2 ดานระเบียบวิธีวิจัย ไดแก 
- รูปแบบการวิจัย 
- ประเภทประชากร   
- ขนาดประชากร   
- ขนาดกลุมตัวอยาง 
- วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง  

          - ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล  
          - วิธีหาคาความที่ยงของเครื่องมือ  
          - คาความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย 
  สวนที่ 3 ดานเนื้อหาสาระของงานวิจัย ไดแก 
      - ปจจัยเชิงผลฯ  
           - ผลการวิจัยที่เปนคาสัมประสิทธิ์   
             สหสัมพันธ (r) 
2. คุณภาพงานวิจัย 



บทที่  3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
การวิจัยครั้งนี้เปนการวิเคราะหอภิมานตามวิธีของ Glass, McGaw and Smith (1981) 

เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพที่ใชทฤษฎี
โครงสรางอํานาจในองคการ (Theory of structural power in organization) ของ Kanter กับ
ปจจัยเชิงผลตาง ๆ ในประเทศไทย ตั้งแตป พ.ศ. 2538-2549 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากรที่ใชในการศึกษาวิจัยครั้งนี้  คือ  วิทยานิพนธ /ปริญญานิพนธในระดับ
บัณฑิตศึกษา และรายงานการวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาล
วิชาชีพกับปจจัยเชิงผลในประเทศไทย และมีการตีพิมพเผยแพรตั้งแตป พ.ศ. 2538 - 2549 รวม 
12 ป จํานวน 28 เลม 

กลุมตัวอยาง เปนวิทยานิพนธ/ปริญญานิพนธในระดับบัณฑิตศึกษา และรายงานการ
วิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพกับปจจัยเชิงผลใน
ประเทศไทย และมีการตีพิมพเผยแพรตั้งแตป พ.ศ. 2538 - 2549 โดยสืบคนจากแหลงขอมูล คือ 
ฐานขอมูลวิทยานิพนธ 24 สถาบันในประเทศไทย และจากบริการสืบคนขอมูลดวยคอมพิวเตอร
ผานฐานขอมูลหองสมุดมหาวิทยาลัยตาง ๆ ภายใตคําสําคัญ คือ การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
และพยาบาลวิชาชีพ  (Job empowerment and professional nurses) และการติดตอหองสมุด
ของมหาวิทยาลัยตางๆ เพื่อขอยืมหรืออัดสําเนาวิทยานิพนธ โดยกําหนดเกณฑในการคัดเลือก
กลุมตัวอยาง ดังนี้ 

1. เปนงานวิจัยเชิงปริมาณที่มีการเก็บขอมูลในระดับปฐมภูมิ (Primary study) 
2.  เปนงานวิจัยเชิงปริมาณที่ศึกษาความสัมพันธ (Descriptive correlation study) หรือ

เปรียบเทียบระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสราง
อํานาจในองคการของ Kanter (Kanter ’s theory of structural power in organization) เปน
กรอบแนวคิดในการวิจัย กับปจจัยเชิงผลตาง ๆ มีผลการวิจัยที่วิเคราะหขอมูลโดยใชคาสถิติในการ
ทดสอบคือ สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) , ที  (t – test), เอฟ (F- test), และไคสแควร ( χ 2 - test ) 

3. เครื่องมือวัดตัวแปรอิสระและตัวแปรตามเปนเครื่องมือวิจัยที่มีคาความเที่ยง ตั้งแต  .70 
ขึ้นไป 

4.  เปนวิทยานิพนธระดับบัณฑิตศึกษา หรือบทความวิจัยในวารสารที่ตีพิมพเผยแพร
สามารถคนหาไดในหองสมุดตางๆ ของคณะพยาบาลศาสตร หอสมุดกลาง และสามารถยืมขาม
มหาวิทยาลัย โดยผานระบบการยืมเอกสารระหวางหองสมุดในชวงเวลาที่ศึกษา 

5.  ปที่พิมพเผยแพรตั้งแตป พ.ศ. 2538 – 2549 
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 จากเกณฑการคัดเลือกกลุมตัวอยางขางตน พบวา มีกลุมตัวอยางที่มีคุณสมบัติตาม
เกณฑจํานวน 23 เร่ือง  ดังแสดงรายละเอียดในตารางที่ 1 

 
ตารางที่ 1  จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางที่มีคุณสมบัติตามเกณฑคัดเลือก (n = 23) 
 
     ขอมูลกลุมตัวอยาง จํานวน (เร่ือง) รอยละ 
1. เก็บขอมูลในระดับปฐมภูมิ 23 100 
2. สถิติที่ใชทดสอบนัยสําคัญของผลงานวิจัย   
      Correlation coefficiency (r) 17 73.91 
      t – test 5 21.74 
      F – test 1 04.35 
3. คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดการเสริมสราง   
    พลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ         
      0.70 – 0.80 - - 
      0.81 – 0.90 5 21.74 
      0.91 – 0.99 18 78.26 
4. คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปจจัยเชิงผล   
      0.70 – 0.80 2 08.70 
      0.81 – 0.90 8 34.78 
      0.91 – 0.99 13 56.52 
5. ประเภทของงานวิจัย   
     วิทยานิพนธ/ปริญญานิพนธระดับมหาบัณฑิต 22 95.65 
     บทความวิจัย/รายงานการวิจัย 1 04.35 
6. แหลงผลิตงานวิจัย   

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 13 56.50 
มหาวิทยาลยัมหิดล   4 17.40 
มหาวิทยาลยัขอนแกน 2 08.70 
มหาวิทยาลยัเชียงใหม 2 08.70 
มหาวิทยาลยับูรพา 1 04.35 
โรงพยาบาล 1 04.35 
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ตารางที่ 1 (ตอ) 
          ขอมูลกลุมตัวอยาง จํานวน (เร่ือง) รอยละ 
7. ปที่พิมพเผยแพร    
            พ.ศ. 2538-2540 5 21.74 
            พ.ศ. 2541-2545 13 56.52 
            พ.ศ. 2546-2549 5 21.74 
 
เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 

เครื่องมือที่ใชในงานวิจัยครั้งนี้แบงเปน 2 ชุด ดังนี้ คือ ชุดที่ 1    แบบคัดเลือกงานวิจัย 
และ ชุดที่ 2 เครื่องมือรวบรวมขอมูลในการวิเคราะหอภิมาน ประกอบดวย 2 สวน คือ สวนที่ 1  
แบบประเมินคุณภาพงานวิจัย และ สวนที่ 2   แบบสรุปงานวิจัย โดยมีรายละเอียดการสราง
เครื่องมือวิจัย ดังนี้ 
 ชุดที่ 1  แบบคัดเลือกงานวิจัย 

             เปนเครื่องมือที่ผูวิจัยสรางขึ้น เพื่อใชเปนเกณฑในการพิจารณาคัดเลือกงานวิจัย
เขาเปนกลุมตัวอยาง  โดยพัฒนามาจากเกณฑการคัดเลือกงานวิจัยเชิงปริมาณตามแนวคิดของ 
นงลักษณ วิรัชชัย (2545) ประกอบดวยเกณฑการคัดเลือกจํานวน 5 ขอ เปนเกณฑในการคัดเลือก
ประชากรที่เปนผลงานวิจัยที่ศึกษาปญหาเดียวกัน คือปจจัยเชิงผลที่เกิดจากการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการของ Kanter (Kanter ’s 
theory of structural power in organization) เปนกรอบแนวคิดในการวิจยัที่ทําในประเทศไทย 
เพื่อคัดเลือกคุณสมบัติของกลุมตัวอยาง คือ ผลงานวิจัยที่สามารถนําผลที่ไดจากงานวิจัยนํามา
วิเคราะหอภิมานตามวิธีของ Glass, McGaw and Smith (1981) ประกอบดวย เกณฑการ
คัดเลือกงานวิจัย จํานวน 5 ขอ เกี่ยวกับขอมูลผลการวิจัย และขอมูลเกี่ยวกับคุณลักษณะของ
งานวิจัย ซึ่งผานการตรวจสอบความครอบคลุมและความชัดเจนจากผูทรงคุณวุฒิดานการ
วิเคราะหอภิมาน และดานการบริหารการพยาบาลจํานวน 3 ทาน (รายละเอียดในภาคผนวก ก) 
และถือเกณฑการยอมรับจากผูทรงคุณวุฒิรอยละ 80 ไดมีการปรับปรุงตามคําแนะนําของ
ผูทรงคุณวุฒิแลวนํามาจัดทําเปนแบบคัดเลือกงานวิจัยฉบับสมบูรณ สรุปไดเกณฑการคัดเลือก
งานวิจัย จํานวน 5 ขอ 
 ชุดที่ 2 เครื่องมือรวบรวมขอมูลในการวิเคราะหอภิมาน ประกอบดวย 2 สวน ดังนี้ 
   สวนที่ 1  แบบประเมินคุณภาพงานวิจัย 

ผูวิจัยใชแบบประเมินคุณภาพงานวิจัยของศิริพร คลายทิม (2548) ที่ไดพัฒนามา 
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จากแบบประเมินคุณภาพงานวิจัยของปยะฉัตร ฉ่ําชื่น (2547) สรางไวมาพัฒนาและปรับปรุงให
เหมาะสมที่จะใชในงานวิจัย  เปนเครื่องมือในการประเมินคุณภาพงานวิจัยแตละเลมที่นํามาเปน
กลุมตัวอยางในการวิเคราะหอภิมาน ประกอบดวยรายการประเมินคุณภาพงานวิจัย 10 ดาน 
ไดแก 1) ปญหาการวิจัย 2) สมมติฐานการวิจัย 3) คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 4) รูปแบบการ
วิจัย 5) การกําหนดประชากร และเลือกกลุมตัวอยาง 6) การเก็บรวบรวมขอมูล (เครื่องมือวิจัย) 7) 
การวิเคราะหขอมูล 8) การนําเสนอผลการวิจัย 9) การอภิปรายผล และ 10) การสรุปและ
ขอเสนอแนะ ซึ่งครอบคลุมดานระเบียบวิธีวิจัยทั้งหมด มีลักษณะเปนแบบมาตรประมาณคา 
(Rating scales)  5 ระดับ จํานวน 10 ขอ กําหนดเกณฑการใหคะแนนต่ําสุดเทากับ 1 และสูงสุด
เทากับ 5 ตามเกณฑการประเมินคุณภาพงานวิจัยที่กําหนดไว ซึ่งจะผานการแกไขเบ้ืองตนโดย
อาจารยที่ปรึกษา และนําไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน (รายละเอียดในภาคผนวก ก) 
ตรวจสอบความถูกตองเหมาะสม และครอบคลุมรายการประเมินคุณภาพงานวิจัยโดยถือเกณฑ
การยอมรับของผูทรงคุณวุฒิรอยละ 80  รวมคะแนนเต็ม 50 คะแนน โดยมีการแปลความหมาย
ของการใหคะแนนแบงตามระดับคุณภาพงานวิจัย ดังนี้ 

คะแนน 5 หมายถึง คุณภาพงานวิจยัอยูในระดับดีมาก 
คะแนน 4 หมายถึง คุณภาพงานวิจัยอยูในระดับดี 
คะแนน 3 หมายถึง คุณภาพงานวิจัยอยูในระดับปานกลาง 
คะแนน 2 หมายถึง คุณภาพงานวิจัยอยูในระดับไมดี 
คะแนน 1 หมายถึง คุณภาพงานวิจัยอยูในระดับไมดีมาก 
การแปลผลระดับคุณภาพงานวิจัย เมื่อใหคะแนนคุณภาพงานวิจัยครบทุกขอแลว นํา

คะแนนที่ไดจากการประเมินทุกรายการมารวมกัน ไดเปนคะแนนคุณภาพโดยรวมของงานวิจัยแต
ละเรื่อง  การแบงระดับคะแนนคุณภาพงานวิจัยทั้ง 23 เลม ทําไดโดยการหาคาคะแนนเฉลี่ย ( x = 
3.17) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD = 7.51) ของคะแนนโดยรวม  แบงระดับคะแนนตาม
เกณฑ ( x ±  SD ดังนี้ 

คะแนน > 38 หมายถึง คุณภาพงานวิจัยเอยูในระดับดี 
คะแนน 23 – 38 หมายถึง คุณภาพงานวิจัยอยูในระดับปานกลาง 
คะแนน < 23  หมายถึง คุณภาพงานวิจัยอยูในระดับไมดี 

สวนที่ 2   แบบสรุปงานวิจัย 
               แบบสรุปงานวิจัยเปนเครื่องมือที่ผูวิจัยสรางขึ้นจากขอมูลของผลงานวิจัย ในสวน
ที่จะทําใหผลงานวิจัยมีคุณภาพที่นาเชื่อถือไดในการนําผลวิจัยไปใช ตามแนวคิดของ นงลักษณ 
วิรัชชัย และ สุวิมล วองวาณิช (2541) และนงลักษณ วิรัชชัย (2545) แบบสรุปงานวิจัยมีทั้งหมด 3 
สวน คือ  
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   (1) ดานขอมูลของงานวิจัย จํานวน 3 ขอ ไดแก ประเภทงานวิจัย หนวยงานทีผ่ลิต 
แหลงทุนวิจัย    
                 (2)  ดานระเบียบวิธีวิจัย จํานวน 11 ขอ  ไดแก รูปแบบการวิจัย การกําหนดกรอบ
แนวคิดในการวิจัย ประเภทประชากร ขนาดประชากร ขนาดกลุมตัวอยาง วิธีการเลือกกลุม
ตัวอยาง ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล วิธีหาคาความเที่ยงของเครื่องมือ คาความเที่ยงของ
เครื่องมือวัดการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ และคาความเที่ยงของเครื่องมือ
วัดตัวแปรปจจัยเชิงผล  
                (3) ดานเนื้อหาสาระของงานวิจัย จํานวน 1 ขอ  ไดแก ผลการวิจัย 
                 แบบสรุปงานวิจัยทั้ง 3 สวนรวมทั้งหมด 15 ขอ ผานการตรวจสอบความตรง
เชิงเนื้อหา และความชัดเจนของภาษาโดยผูเชี่ยวชาญดานการวิเคราะหอภิมาน และการบริหาร
การพยาบาล จํานวน 3 ทาน (รายละเอียดในภาคผนวก ก) โดยถือเกณฑการยอมรับของ
ผูทรงคุณวุฒิรอยละ 80 ภายหลังจากการปรับปรุงแกไขแบบสรุปงานวิจัยแลวตามขั้นตอนที่
กําหนด ผูวิจัยนําแบบสรุปงานวิจัยมาจัดทําเปนแบบสรุปงานวิจัยฉบับสมบูรณพรอมที่จะนําไปใช
จริง โดยทําเปนคูมือบันทึกงานวิจัย (Code book) และแบบบันทึกงานวิจัย (Code Sheet) เพื่อ
ความสะดวกในการนําไปใชวิเคราะหขอมูลตอไป 
การเก็บรวบรวมขอมูล 
 ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเอง โดยมีข้ันตอนดังนี้ 

1. สํารวจรายชื่อวิทยานิพนธ/ปริญญานิพนธ และงานวิจัยที่ศึกษาความสัมพันธระหวาง
เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการ (Theory 
of structural power in organization) ของ Kanter  กับปจจัยเชิงผล ที่จัดทําเสร็จเรียบรอยแลว
ตั้งแตป พ.ศ.2539 – พ.ศ.2549 จากบริการสืบคนขอมูลดวยคอมพิวเตอรผานฐานขอมูลหองสมุด
มหาวิทยาลัยตาง ๆ 24 สถาบัน ภายใตคําสําคัญ คือ การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน และ 
พยาบาลวิชาชีพ (Job empowerment and professional nurses) และจากบทคัดยอวิทยานิพนธ
ของมหาวิทยาลัยตาง ๆ ในประเทศไทย 

2. ติดตอหองสมุดของมหาวิทยาลัยตางๆ เพื่อขอยืมหรืออัดสําเนาวิทยานิพนธและ 
งานวิจัยที่ศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพกับ
ปจจัยเชิงผลตาง ๆ ตามรายชื่อที่สํารวจไว ผลการสํารวจพบวา มีผลงานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับปจจัย
เชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ศึกษาในประเทศไทย ใน
ระหวางป พ.ศ. 2538 ถึงป พ.ศ. 2549 ตามเกณฑการคัดเลือกกลุมตัวอยางจํานวนทั้งสิ้น 23  เร่ือง 
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 3.   อานผลงานวิจัยเพื่อจับประเด็นที่สําคัญเบื้องตนเพื่อคัดเลือกงานวิจัยตามเกณฑ และ
บันทึกลงในแบบคัดเลือกงานวิจัยเพื่อตรวจสอบวามีเนื้อหาสาระครบถวนเพียงพอตามเกณฑที่จะ
นํามาวิเคราะหอภิมานได คือ มีคาสถิติเพียงพอในการนําไปวิเคราะหอภิมานงานวิจัยที่ศึกษา
เกี่ยวกับปจจัยเชิงผลตาง ๆ ของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 

4. ตรวจสอบความสอดคลองกัน (Interater agreement reliability) ในการบันทึกขอมูล 
จากแบบประเมินคุณภาพงานวิจัย รวมกับอาจารยที่ปรึกษาและผูทรงคุณวุฒิ 1 ทาน จํานวน 10 
เลม ผลการประเมินความสอดคลองกันไดเทากับ 1 

5. เมื่อไดคาความสอดคลองกันอยูในเกณฑแลว ผูวิจัยอานงานวจิัยที่เหลือโดยละเอียด 
ดวยตนเองครั้งละ 1 เร่ือง และประเมินคุณภาพงานวิจัยตามแบบประเมินคุณภาพงานวิจัยและ
แบบสรุปงานวิจัย 

6. อานงานวิจัยโดยละเอียดเปนครั้งที่ 2 และบันทึกขอมูลลงในแบบบันทึกงานวิจัย 
(Code sheet) 
การวิเคราะหขอมูล 
 ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากแบบประเมินคุณภาพงานวิจัย และแบบสรุปงานวิจัยมาวิเคราะห
โดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1. การศึกษาคุณลักษณะงานวิจัยใชสถิติเชิงบรรยาย โดยแยกตามลักษณะของตัวแปร 
ดังนี้ 

1.1 ตัวแปรเชิงคุณภาพ (Qualitative variables) ไดแก ประเภทงานวิจัย หนวยงาน
ที่ผลิต  แหลงทุนวิจัย ประเภทประชากร วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง ระยะเวลาที่ใชเก็บรวบรวม
ขอมูล วิธีหาคาความเชื่อมั่นของเครื่องมือ และสถิติที่ใชทดสอบความสัมพันธ นําขอมูลมาแจกแจง
ความถี่ หาคารอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

1.2  ตัวแปรตอเนื่อง (Continuous variables) ไดแก  ขนาดประชากร ขนาดกลุม
ตัวอยาง คาความเชื่อมั่นของเครื่องมือวัดการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 
และคาความเชื่อมั่นของเครื่องมือวัดตัวแปรปจจัยเชิงผล และคุณภาพงานวิจัย นํามาหาคาเฉลี่ย 
และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

2. การวิเคราะหคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ( r ) ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ นํามาวิเคราะหอภิมานโดยใชสูตรการคํานวณของ Glass, 
McGaw and Smith (1981) คือกําหนดใหคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) เปนตัวแปรตาม 
คุณลักษณะงานวิจัยและคุณภาพงานวิจัย เปนตัวแปรอิสระ ในกรณีที่รายงานคาสถิติ t, F, และ χ2 
แปลงคาเหลานี้ใหเปนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน (r)  ซึ่ง Glass, McGaw and Smith 
(1981) ไดกําหนดสูตรในการปรับเปลี่ยนคาสถิติ 
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ตาง ๆ (อยูในภาคผนวก ง) แปลผลคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) ตามแนวคิดของ Cohen 
(1977 ; 1988) ไดแก  
  คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) มีขนาดเล็ก เทากับ 0.20 
  คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) มีขนาดปานกลาง เทากับ 0.50 

คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) มีขนาดใหญ เทากับ 0.80 
 3. การเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) โดยรวมของ
ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ จําแนกตามตัวแปรอิสระคือ
คุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัย 

4.  การวิเคราะหคุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัยที่มีอิทธิพลตอความแปรปรวน 
ของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r )โดยรวมของปจจัยเชิงผลการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
ของพยาบาลวิชาชีพ โดยการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน และการวิเคราะห
สมการถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน(Stepwise multiple regression analysis) และทดสอบความมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 



บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
การวิจยัครั้งนีเ้ปนการวิเคราะหอภิมานตามวิธีของ Glass, McGaw and Smith (1981)   

เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพที่ใชทฤษฎี
โครงสรางอํานาจในองคการ (Theory of structural power in organization) ของ Kanter กับ
ปจจัยเชิงผลตาง ๆ ในประเทศไทย ตั้งแตป พ.ศ. 2538-2549 โดยนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูล
แบงเปน 5 ตอน ดังนี้ 
 ตอนที่ 1 การศึกษาขอมูลคุณลักษณะงานวิจัย ที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสราง
พลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ โดยจําแนกเปน 3 ดาน ดังนี้ 
  1.1 ดานขอมูลของงานวิจัย (ตารางที่ 2)  
  1.2 ดานระเบียบวิธีวิจัย (ตารางที่ 3 -4)  
  1.3 ดานเนื้อหาสาระของงานวิจัย (ตารางที่ 5-8) 
 ตอนที่ 2 การศึกษาขอมูลคุณภาพงานวิจัยที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ (ตารางที่ 9) 

ตอนที่ 3 การวเิคราะหคาเฉลีย่สัมประสิทธิส์หสัมพนัธ ( r ) ของปจจัยเชงิผลของการ
เสริมสรางพลงัอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชพีตามวิธีของ Glass, McGaw and Smith (1981)  
(ตารางที่  10) 
 ตอนที่ 4 การเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) ของ
ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ จําแนกตามตัวแปรอิสระ 
คือคุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัย (ตารางที่ 11-13) 
 ตอนที่ 5  การวิเคราะหคุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัยที่มีอิทธิพลตอความ
แปรปรวนของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) โดยรวมของปจจัยเชิงผลการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ โดยการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน และ
การวิเคราะหสมการถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression analysis) และ
ทดสอบนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (ตารางที่ 14-15) 

ในการนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลผูวิจัยไดใชคํายอและสัญลักษณตางๆ  ทางสถิติ
ในการเสนอผลการวิเคราะหขอมูลดังนี้ 

x     หมายถึง คาเฉลี่ย 
 r  หมายถึง คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน 
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r   หมายถึง คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 
SD   หมายถึง สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
n  หมายถึง จํานวน (เร่ือง) งานวิจัย 
 k  หมายถึง จํานวนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 
 t  หมายถึง คาสถิติที่ใชในการวิเคราะหการทดสอบแบบที 
 F หมายถึง คาสถิติที่ใชในการวิเคราะหการทดสอบแบบเอฟ 
 p  หมายถึง คาสถิติทดสอบนัยสําคัญ 
 R  หมายถึง คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ  
 R2  หมายถึง คาสัมประสิทธิ์การพยากรณ 

                   Beta  หมายถึง คาสัมประสิทธิ์ของตัวพยากรณ  ซึ่งพยากรณในรูป 
  คะแนนมาตรฐาน 
                   b หมายถึง คาสัมประสิทธิ์ของตัวพยากรณ  ซึ่งพยากรณในรูป 
                     คะแนนดิบ 
ตอนที่  1   การศึกษาคุณลักษณะงานวิจัย ที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ โดยจําแนกเปน 3 ดาน ดังนี้ 
1.1 ดานขอมลูของงานวิจัย   
ตารางที่ 2 จํานวน และรอยละของขอมูลของงานวิจัย จําแนกตาม ประเภทของงานวิจัย 

หนวยงานที่ผลิต และแหลงทุนวิจัย (n = 23) 
 
 ดานขอมูลของงานวิจัย จํานวน (เรื่อง) รอยละ 

ประเภทของงานวิจัย   
 วิทยานิพนธระดับปริญญาโท 22 91.30 
 บทความวิจัย  1  08.70 
หนวยงานที่ผลิต    

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 13 56.50 
มหาวิทยาลยัมหิดล 4 17.40 
มหาวิทยาลยัขอนแกน   2 08.70 
มหาวิทยาลยัเชียงใหม  2 08.70 
มหาวิทยาลยับูรพา   1  04.30 
โรงพยาบาล  1 04.30 
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ตารางที่ 2 (ตอ) 
 ดานขอมูลของงานวิจัย จํานวน (เรื่อง) รอยละ 

แหลงทุนวิจัย   
ไมไดรับทุน / ไมระบุ 15       65.20 
ไดรับทุนอุดหนุนการวิจัย  8       34.80 

 
จากตารางที่ 2 แสดงใหเห็นวาคุณลักษณะงานวิจัยที่ศึกษาถึงปจจัยเชิงผลของการ

เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ดานขอมูลของงานวิจัยเปนวิทยานิพนธระดับ
มหาบัณฑิตมากที่สุด จํานวน 22 เร่ือง คิดเปนรอยละ 91.3 และหนวยงานที่ผลิตจากจุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัยมากที่สุด จํานวน 13 เร่ือง คิดเปนรอยละ 56.5 และเปนงานวิจัยที่ไมไดรับทุนอดุหนนุ
การวิจัยหรือไมระบุถึงแหลงทุนวิจัย จํานวน 15 เร่ือง คิดเปนรอยละ 65.2   
1.2  ดานขอมูลระเบยีบวธิีวิจยั  
ตารางที่ 3   จํานวนและรอยละของดานขอมูลระเบียบวิธีวิจัย จําแนกตามรูปแบบการวิจัย  

ประเภทประชากร  วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล 
และวิธีหาคาความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย (n = 23) 

 
ดานขอมูลระเบียบวิธีวิจัย จํานวน (เรื่อง) รอยละ 

รูปแบบการวิจัย   
สหสัมพันธ 19 60.90 
สหสัมพันธและเปรียบเทียบ 4 21.70 
สหสัมพันธและพยากรณ 5 17.40 

ประเภทประชากร   
พยาบาลประจําการ 16 69.60 
พยาบาลหัวหนาหอผูปวย 4 17.40 
พยาบาลประจําการและพยาบาลเทคนิค     
 /ผูชวยพยาบาล  3 13.00 

วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง   
     สุมแบบหลายขั้นตอน 9 39.10 
     สุมอยางงาย 7 30.40 
     ศึกษาจากประชากรทั้งหมด 3       13.00 
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ตารางที่ 3 (ตอ)  
ขอมูลดานระเบียบวิธีวิจัย  จํานวน (เรื่อง) รอยละ 

     เลือกแบบเจาะจง 1 04.30 
ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล   
     1-3 สัปดาห 8 34.80 
     4-6 สัปดาห 9 39.10 
     7-9 สัปดาห 6 26.10 
วิธีหาคาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปร   
     วิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 20 87.00 
     ไมระบุ 3       13.00 

 
จากตารางที่ 3  แสดงใหเห็นวาคุณลักษณะงานวิจัยที่ศึกษาถึงปจจัยเชิงผลของการ 

เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ดานระเบียบวิธีวิจัยมีรูปแบบการวิจัยเปน
งานวิจัยเชิงสหสัมพันธ รอยละ 60.90 ศึกษาในกลุมประชากรที่เปนพยาบาลประจําการ คิดเปน
รอยละ 69.60 วิธีการเลือกกลุมตัวอยางจากวิธีการสุมแบบหลายขั้นตอน คิดเปนรอยละ 46.20 มี
ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล 4-6 สัปดาห คิดเปนรอยละ 39.1 วิธีหาคาความเที่ยงของ
เครื่องมือใชวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค รอยละ 87  
 
ตารางที่ 4    คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของขอมูลดานระเบียบวิธีวิจัย จําแนกตาม

ขนาดประชากร ขนาดกลุมตัวอยาง คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรการ
เสริมสรางพลังอํานาจ และคาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปจจัยเชิงผล  
(n = 23) 
 

ขอมูลดานระเบียบวิธีวิจัย  x  SD 

ขนาดประชากร      1,642.47         1,886.47 
ขนาดกลุมตัวอยาง         253.74            113.80 
คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรอิสระ 0.92 03.61 
คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรตาม 0.91 05.80 
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จากตารางที่ 4 แสดงคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของขอมูลดานระเบียบวิธีวิจัย
ขนาดประชากรมีคาเฉลี่ยเทากับ 1,642.47 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 1,886.47  ขนาดกลุม
ตัวอยางมีคาเฉลี่ยเทากับ 253.74 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 113.80 คาความเที่ยงของ
เครื่องมือวัดตัวแปริสระมีคาเฉลี่ยเทากับ 0.92 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 3.61 และคาความ
เที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรตามมีคาเฉลี่ยเทากับ 0.91 สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 5.80 

 
1.3 ขอมูลดานเนือ้หาสาระของงานวิจัย โดยจําแนกเปน 4 ดาน ดังนี ้
1.3.1 ดานปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวชิาชพีจาํแนก 
ตามผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  
 
ตารางที่ 5   จํานวนปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ

จําแนกตามผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  
(n = 23) 
 

เรื่องที่/ผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ   K 

1.ดานผลที่เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ 22 

     1.1 ความสามารถในการปฎิบัติงาน 8 

      (9) สมรรถภาพในการปฎิบัติงาน 1 
      (14) ความสามารถในการปฎิบัติงานของพยาบาล ประจําการ 1 
       (7) ความสามารถในการปฎิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ 1 
       (8) สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ 1 
      (11) ความสามารถในการวิจัยของหัวหนาหอผูปวย 1 
      (13) ความสามารถดานการจัดการของหัวหนาหอผูปวย 1 
     (23) พฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสมของพยาบาลประจําการ 1 
   1.2 ภาวะผูนํา 3 

     (2) รูปแบบการตัดสินใจของผูบริหารวิทยาลัยพยาบาล 1 
     (19) การปฎิบัติงานตามบทบาทของหัวหนาพยาบาล 1 
     (1) ภาวะผูนําของพยาบาลวิชาชีพ 1 
   1.3 ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 2 

     (16) ความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 1 
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ตารางที่ 5 (ตอ)  
เรื่องที่/ผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ   k 

     (22) ความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 1 
   1.4  เอกสิทธ์ิทางการพยาบาล 3 

      (17) เอกสิทธิ์ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ 1 
     (18)  1. การไดรับขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับการปฎิบัติงาน 1 
      (5) เอกสิทธิ์ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ 1 
1.5  ความพึงพอใจในงาน/ความสุขในงาน 5 

     (15) ความพึงพอใจในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ 1 
     (4)  ความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 1 
     (10) ความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 1 
     (18) 2. ความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 1 
     (3) ความสุขในการทํางานของพยาบาลประจําการ 1 
2.ผลที่เกิดกับองคการพยาบาล  3 

   2.1 ความสําเร็จในงาน 1 

     (6) การบริหารงานคุณภาพบริการพยาบาลของหัวหนาหอผูปวย 1 
  2.2 การทํางานเปนทีม 2 

     (12)  1. การทํางานเปนทีม 1 
     (12)  2. เจตคติตอการปฎิบัติงานของสมาชิกทีมการพยาบาล 1 

(n1 – 23) คือ ผลงานวิจัยเรื่องที่.. 
 

จากตารางที่ 5  แสดงจํานวนปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ 
พยาบาลวิชาชีพจําแนกตามผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพมีจํานวน
ทั้งสิ้น 25 คา (k) โดยแบงออกเปนรายดานใหญ 2 รายดาน และรายดานยอย 7 รายดาน คือ ราย
ดานใหญที่ 1. ปจจัยเชิงผลที่เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ มีรายดานยอย 5 รายดาน มีงานวจิยั 22 เร่ือง 
(n) มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) รวมจํานวน 22 คา (k) คือ ความสามารถในการปฎิบัติงานมี
จํานวนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธสูงสุดจํานวน 9 คา รองลงมาคือ ความพึงพอใจในงาน/ความสุข
ในงานมีจํานวน 5 คา เอกสิทธ์ิทางการพยาบาล จํานวน 3 คา ภาวะผูนํามีจํานวน 3 คา ความยึด
มั่นผูกพันตอองคการมีจํานวน 2 คา รายดานใหญที่ 2 ปจจัยเชิงผลที่เกิดกับองคการพยาบาล มี
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รายดานยอย 2 รายดาน มีจํานวนคาสัมประสิทธิสหสัมพันธ (r) รวมจํานวน 3 คา (k) คือ การ
ทํางานเปนทีม จํานวน 2 คา และความสําเร็จในงาน จํานวน 1 คา 
1.3.2 ผลงานวิจัยแตละเรื่องที่เปนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน 
ตารางที่ 6  จํานวนผลงานวิจัยแตละเรื่องที่เปนคาสัมประสิทธิ์สหสมัพันธแบบเพียรสัน (n = 19) 
  
ปจจัยเชิงผลของผลงานวิจัยแตละเรื่อง        r 

     1. ภาวะผูนําของพยาบาลวิชาชีพ  0.31*** 
     3. ความสุขในการทํางานของพยาบาลประจําการ  0.51*** 
     4. ความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 0.67** 
     5. เอกสิทธิ์ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ 0.44** 
     6. การบริหารงานคุณภาพบริการพยาบาลของหัวหนาหอผูปวย  0.39*** 
     7. ความสามารถในการปฎิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ 0.39** 
     8. สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ 0.46** 
     9. การรับรูสมรรถภาพในการปฎิบัติงาน  0.64*** 
     10. ความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 0.67** 
     11. ความสามารถในการวิจัยของหัวหนาหอผูปวย 0.43* 
     13. การรับรูความสามารถดานการจัดการของหัวหนาหอผูปวย 0.43* 
    14. ความสามารถในการปฎิบัติงานของพยาบาลประจําการ   0.51*** 
    15. ความพึงพอใจในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ 0.69* 
     16. ความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ   0.64*** 
     17. เอกสิทธิ์ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ 0.51** 
     20. ความสามารถในการวิจัยของหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลชุมชน 0.22** 
     21. สมรรถนะในบทบาทดานบริหารจัดการของหัวหนาหอผูปวย     0.45* 
      22. ความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 0.61** 
     23. พฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสมของพยาบาลประจําการ 0.20** 
1 - 23 คือผลงานวิจัยเรื่องที่.. 
 
  จากตารางที่ 6  จํานวนผลงานวิจัย 19 เร่ืองที่ใชสถิติคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบ 
เพียรสัน (r) มีทั้งหมดจํานวน 19 คา ทุกคามีความสัมพันธดานบวก 
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1.3.3 ผลงานวิจัยแตละเรื่องที่ใชสถิติทดสอบที (t – test) 
ตารางที่ 7  จํานวนผลงานวิจัยแตละเรื่องที่ใชสถิติทดสอบที (t – test) (n = 2) 
 
ปจจัยเชิงผลของผลงานวิจัย 
แตละเรื่อง 

   กลุมทดลอง 
  x          SD       

กลุมควบคุม 
  x          SD 

 
คา t 

 
P-value 

12.1.  การทํางานเปนทีม 91.78   8.43 77.09   4.88    -3.73 0.01 
      2. เจตคติตอการปฎิบัติงานของ     
สมาชิกทีมการพยาบาล 137.07  7.27 111.93  5.43    -6.40 0.05 
18.1 การไดรับขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับ     
การปฎิบัติงาน 4.12      0.41 3.63     0.46    12.34 0.05 
      2 ความพึงพอใจในงานของพยาบาล     
วิชาชีพ 4.14     0.33 3.71      0.41   12.37 0.05 

  12 และ18 คือ ผลงานวิจัยเรื่องที่...  1 และ2 คือ ตัวแปรปจจัยเชิงผล 
 

จากตารางที่ 7 จํานวนผลงานวิจัย 2 เร่ืองที่ใชสถิติทดสอบแบบที (t – test) มีจํานวน 4 คา 
 

1.3.4 ผลงานวิจัยแตละเรื่องที่ใชสถิติทดสอบเอฟ (F – test) 
ตารางที่ 8  จํานวนผลงานวิจัยแตละเรื่องที่ใชสถิติทดสอบเอฟ (F – test) (n = 1) 
 
(2)  รูปแบบการ
ตัดสินใจของผูบริหาร 

Df Sum of square Mean 0f 
square 

F P –value 

ระหวางกลุม       2        1.65    0.82 4.25 0.01 
ภายในกลุม   194      37.71    0.19   
รวม   196      39.36    

 
จากตารางที่ 8  จํานวนผลงานวิจัย 1 เร่ืองที่ใชสถิติทดสอบแบบเอฟ (F – test) มีจํานวน   

1 คา 
 
ตอนที่  2   การศึกษาขอมูลคุณภาพงานวิจัย ที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ดังนี้ 
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ตารางที่ 9    จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคุณภาพงานวิจัยที่

ศึกษาปจจัยเชิงผลฯ จําแนกคะแนนเปน 3 ระดับ (n = 23) 
 
ขอมูลคะแนนคุณภาพงานวิจัย   จํานวนเรื่อง รอยละ 
คะแนนคุณภาพงานวิจัย (1 – 50 คะแนน)    

ระดับตํ่า (<23 คะแนน) 4 17.39 
ระดับปานกลาง (23 -38 คะแนน) 15 65.22 
ระดับสูง (>38 คะแนน) 4 17.39 

คาเฉลี่ย เทากับ 30.17 23 100 
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เทากับ 7.50  23 100 

 
จากตารางที่ 9  แสดงใหเห็นวาคะแนนคุณภาพงานวิจัย  โดยการแบงชวงคะแนนออกเปน 

3 ระดับ ซึ่งไดสูงมาจากการนําคาเฉลี่ยของคะแนนคุณภาพงานวิจัยฯ โดยรวม +  ชวงของสวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน  (30.17 +  7.50)  พบวา งานวิจัยสวนใหญ  รอยละ 65.22 มีคะแนนประเมิน
คุณภาพงานวิจัยฯ อยูในระดับปานกลาง (23 – 38 คะแนน)  รองลงมารอยละ 17.39 มีจํานวน
เทากัน คือคะแนนประเมินคุณภาพงานวิจัยอยูในระดับสูง (>38 คะแนน) และคะแนนประเมิน
คุณภาพงานวิจัยอยูในระดับตํ่า (<23 คะแนน) 
 
ตอนที่ 3  วิเคราะหคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) ของปจจัยเชิงผลของการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  
 
ตารางที่ 10 จํานวนขนาดกลุมตัวอยาง(MAB) จํานวนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ(k) คา

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) คาเฉลี่ยสัมประสิทธสหสัมพันธ( r ) ระหวางการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานกับปจจัยเชิงผล  ตามสูตรการคํานวนของของ Glass, 
McGaw and Smith (1981) (n = 23) 
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ดาน/ปจจัยเชิงผลของการเสริมสราง      

พลังอํานาจในงานของพยาบาลฯ MAB K r (Min) r (Max) r  
1.ผลที่เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ      
  1.1  ความพึงพอใจในงาน/ความสุข 1,719 5 0.51 0.69 0.63 
         ในการทํางาน      
  1.2  ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 506 2 0.61 0.64 0.63 
  1.3  ภาวะผูนํา 373 3 0.31 0.85 0.50 
  1.4  เอกสิทธิ์ทางการพยาบาล 620 3 0.44 0.51 0.47 
  1.5 ความสามารถในการปฎิบัติงาน 2316 9 0.20 0.64 0.41 
2. ผลที่เกิดกับองคการพยาบาล      
      2.1 การทํางานเปนทีม 28 2 0.46 0.92 0.69 
      2.2 ความสําเร็จในงาน 274 1 0.39 0.39 0.39 
                       รวม 5,836 25 0.33 0.92 0.53 
 

จากตารางที่ 10  เมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลของการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพทั้งโดยรวมและรายดานใหญ 2 รายดาน และราย
ดานยอย 7 รายดาน พบวา ทุกคามีความสัมพันธทางบวกกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพ  โดยมีคาเฉลี่ยสมัประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลโดยรวมเทากับ0.53 ( r =0.53, 
r =0.33-0.92, p<0.05) เมื่อจําแนกเปนรายดาน พบวา ปจจัยดานการทํางานเปนทีมมีคาเฉลี่ย
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธระดับปานกลางเทากับ 0.69 ( r = 0.69, r =0.46-0.92, p<0.05)  รองลงมาคือ
ปจจัยดานความพึงพอใจในงาน/ความสุขในงานเทากับ 0.63 ( r = 0.63, r=0.51-0.69, p<0.05) ดาน
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการเทากับ 0.63 ( r = 0.63,r =0.61-0.64, p<0.05) ดานภาวะผูนําเทากับ 
0.50 ( r = 0.50,r =0.31-0.85, p<0.05) ดานเอกสิทธิ์ทางการพยาบาลมีคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธระดับตํ่าเทากับ 0.47( r =0.47,r=0.44-0.51,p<0.05) ดานความสามารถในการปฎิบัติงาน
เทากับ 0.41( r = 0.41, r = 0.20-0.64, p<0.05) และดานความสําเร็จของงานเทากับ 0.39 ( r = 
0.39,r =0.39, p<0.05) ตามลําดับ ใชสูตรการคํานวณของ ตามวิธีของ Glass, McGaw and Smith 
(1981) (ภาคผนวก ง) จากงานวิจัยจํานวน 23 เร่ือง2 5 คาและกลุมตัวอยางทั้งหมดจํานวน 5,836 คน 

จากผลการวิเคราะหจากตารางที่ 10 สามารถเสนอการสรุปผลเปนโมเดลแสดง
ความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ กับคาเฉลี่ย
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธปจจัยเชิงผลรายดานใหญ 2 รายดาน คือ ปจจัยเชิงผลที่เกิดกับพยาบาล
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วิชาชีพ และองคการพยาบาล และรายดานยอย 7 รายดาน  ดังแสดงในแผนภาพที่ 4  และ5  
ตามลําดับดังนี้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
แผนภาพที่ 4 โมเดลสรุปผลการแสดงความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจใน

งานของพยาบาลวิชาชีพ กับคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) ของปจจัยเชิงผลที่เกิดกับพยาบาล
วิชาชีพ  มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) จํานวน 22  คา และกลุมตัวอยางจํานวน 5,534 คน  

 
                                
 
 

ความพึงพอใจในงาน/ความสุข 
ในงาน 

ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ  

ภาวะผูนํา 

เอกสิทธิ์ทางการพยาบาล 

ความสามารถในการปฎิบัติงาน  
 

การเสริมสราง
พลังอํานาจใน
งานของพยาบาล
วิชาชพี 

r  = 0.63 

r  = 0.63 

r  = 0.50  

r  = 0.47 

r  = 0.41 
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แผนภาพที่ 5 โมเดลสรุปผลการแสดงความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจใน

งานของพยาบาลวิชาชีพ กับคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) ของปจจัยเชิงผล ดานที่เกิดกับ
องคการพยาบาล  มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r)  จํานวน3  คา และกลุมตัวอยางจํานวน 302 คน 
 
ตอนที่ 4  การเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธสหสัมพันธของปจจัย
เชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ จําแนกตามตัวแปรอิสระ 
คือ คุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัย 
  

การวิเคราะหอภิมานตามวิธีการของ ตามวิธีของ Glass, McGaw and Smith (1981) 
หลังจากการวิเคราะหคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ คือ การทดสอบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลโดยรวมโดยรวม ( r ) จําแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย และ
คุณภาพการวิจัย โดยจําแนกตัวแปรอิสระเปน  2 และ 3 กลุม  โดยใชสถิติทดสอบที (t – test) และ
เอฟ (F – test) เนื่องจากตัวแปรอิสระบางกลุมมีคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธจํานวนตัวอยาง
นอยไมสามารถใชสถิติทดสอบที (t-test) ได จึงใชสถิติทดสอบที (t-test) ชนิด Heterogeneity of 
variances ในกลุมตัวอยาง 2 กลุมที่มีจํานวนตัวอยางนอย กลุมตัวอยาง 3 กลุมใชสถิติทดสอบที 
(F–test) (กัลยา วานิชยบัญชา, 2548) คาสถิติที่กลาวมานี้จะวิเคราะหโดยใชโปรแกรม 
คอมพิวเตอรทางสถิติ 

ในขั้นตอนนี้ผูวิจัยไดจําแนกคาเฉลี่ยสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ  ตามตัวแปรคุณลักษณะ
งานวิจัย และคุณภาพการวิจัยที่เปนตัวแปรอิสระ โดยใหแตละกลุมมีจํานวนคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธในการวิเคราะหใกลเคียงกันเปน  2 กลุม และ 3 กลุมตัวแปรดังนี้ 

การทํางานเปนทีม 

ความสําเร็จในงาน 

การเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของ
พยาบาลวิชาชพี 

r  = 0.69 

r  = 0.39 
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            1.  ประเภทของงานวิจัย กลุม  (1) วิทยานิพนธ (2) บทความวิจัย 
            2.  หนวยงานที่ผลิต        กลุม  (1) มหาวิทยาลัย (2) โรงพยาบาล และอื่น ๆ 
            3.  แหลงทุนวิจัย กลุม  (1) ไดทุนสนับสนุน (2) ไมไดทุน/ ไมระบุ 
            4.  รูปแบบงานวิจัย         กลุม  (1) เชิงสหสัมพันธ  

         (2) เชิงสหสัมพันธ/ พยากรณและเปรียบเทียบ 
            5.  ประเภทประชากร       กลุม  (1) พยาบาลระดับปฏิบัติการ(2) พยาบาลระดับบริหาร 
            6.  ขนาดกลุมประชากร  กลุม  (1) <1,000 คน (2) >1,000  คน 
            7.  ขนาดกลุมตัวอยาง  กลุม  (1) <150 คน (2) >150  คน 
            8.  วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง กลุม  (1) สุมแบบตาง ๆ  (2) ไมสุม / ไมระบุ 
            9.  ระยะเวลาเก็บรวบรวมขอมูล กลุม (1) 1-6 สัปดาห (2)   >6 สัปดาห 
           10. วิธีหาคาความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย  กลุม  (1) สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 

                                                                        (2) หลายวิธีรวมกัน/ไมระบุ   
           11.  คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรอิสระ กลุม (1) 0.70 - 0.89   (2) 0.90 – 0.99 
  
          12.  คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปจจัยเชิงผล  กลุม (1)  0.70 - 0.89   
                                                                                               (2) 0.90 – 0.99 
          13.  คะแนนคุณภาพงานวิจัย 3 กลุม (1) <23 คะแนน   
                                                               (2) 23 - 38 คะแนน   
                                                               (3) >38 คะแนน 

ในระดับตอไปเปนการวิเคราะหเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลโดยรวมของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  
จําแนกตามตัวแปรคุณลกัษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัย 

 
ตารางที่ 11   การวิเคราะหเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 

ระหวางตัวแปรปจจัยเชิงผลกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาล 
วิชาชีพ  จําแนกตามตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย วิเคราะหดวยสถิติทดสอบที  
(t – test) 
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คาเฉล่ียสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธ กลุมตัวแปรอิสระ 

K r  SD 

Test of 
homogeneity of 

variances 
P t p-value 

ประเภทของงานวิจัย        
1. วิทยานพินธ 22 .59 .19 11.99 .02 1.00 .50 
2. บทความวจิัย 1 .09 .59     
แหลงทุนวิจัย        
1. ไดทุนสนับสนุน 8 .47 .15 1.38 .25 -.09 .93 
2. ไมไดทุน/ ไมระบุ 15 .48 .29     
รูปแบบการวิจยั         
1.เชิงสหสัมพนัธ 18 .48 .15 6.39 .02 .05 .96 
2.เชิงสหสัมพนัธ/ พยากรณ 5 .47 .50     
และเปรียบเทยีบ        
ประเภทประชากร        
1.พยาบาลระดับปฏิบัติการ 17 .53 .17 2.93 .10 1.70 .10 
2. พยาบาลระดับบริหาร 6 .33 .39     
ขนาดประชากร        
1. <1,000 คน 14 .46 .30 1.45 .24 -.37 .72 
2. >1,000 คน 9 ..50 .15     
ขนาดกลุมตัวอยาง        
1. <150 คน 5 .43 .47 9.02 .01 -.29 .79 
2. >150  คน 18 .49 .16     
วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง        
1. สุมแบบตาง ๆ 19 .45 .25 .01 .95 -1.11 .28 
2. ไมสุม / ไมระบุ 4 .61 .23     
ระยะเวลาในการเก็บรวบรวม           
ขอมูล           
1. 1-6 สัปดาห 17 .47 .16 3.28 .08 -.07 .96 
2.  >6 สัปดาห 6 .49 .44     
วิธีหาคาความเที่ยงของ        
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คาเฉล่ียสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธ กลุมตัวแปรอิสระ 

K r  SD 

Test of 
homogeneity of 

variances 
P t p-value 

เครื่องมือวัดตัวแปร        
1. สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 20 .53 .17 5.00 .04 1.76 .21 
2. หลายวิธีรวมกัน/ไมระบุ   3 .11 .41     
คาความเที่ยงของเครื่องมือวัด        
ตัวแปรอิสระ        
1. 0.70  -  0.89    6 .43 .41 1.83 .19 -.54 .59 
2. 0.90  - 0.99 17 .50 .17     
คาความเที่ยงของเครื่องมือวัด        
ตัวแปรปจจัยเชิงผล        
1. 0.70  -  0.89    9 .50 .38 5.32 .03 .22 .83 
2. 0.90  - 0.99 14 .47 .13     

 
จากตารางที่ 11  ผลการวิเคราะหเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลโดยรวมของการเสริมพลังอํานาจงานของพยาบาลวิชาชีพ จําแนกตาม
ตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัยที่จําแนกเปน 2 กลุม จํานวน 12 ตัวแปร พบวา เมื่อทดสอบความเปน
เอกพันธของความแปรปรวน(test of homogeneity of variances) ของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ ในระหวางกลุมตัวอยางไมสามารถทดสอบความเปนเอกพันธของความแปรปรวนได
เนื่องจากมีกลุมที่มีจํานวนคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธนอยเกินกวาที่จะทดสอบความเปนเอก
พันธของความแปรปรวน ไดแก หนวยงานที่ผลิต 

เมื่อวิเคราะหเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางกลุม
คุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัยที่นํามาวิเคราะหดวยสถิติทดสอบที (t- test) พบวา ตัว
แปรทั้ง 11 ตัวแปร ไมมีความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 
 จากผลการวิเคราะหในขั้นตอนนี้แสดงใหเห็นวาคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของ
ปจจัยเชิงผลโดยรวมของการเสริมสรางพลงัอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  ไมมีความแตกตาง
กันเมื่อจําแนกตามตัวแปรอิสระคือ คุณลักษณะงานวิจัยจากผลงานวิจัยแตละเร่ืองที่นํามา
วิเคราะหอภิมาน 
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ในระดับตอไปเปนการวิเคราะหเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลโดยรวมของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  
จําแนกตามตัวแปรคุณภาพงานวิจัย และปจจัยเชิงผลรายดาน 7 ดาน 

 
ตารางที่ 12   การวิเคราะหเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 

โดยรวมของปจจัยเชิงผลโดยรวมของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ 
พยาบาลวิชาชีพ  จําแนกตามตัวแปรคุณภาพงานวิจัย วิเคราะหดวยสถิติทดสอบ 
เอฟ (F – test) 
 

คุณภาพงานวิจัย Sum of square Df Mean 0f square F P –value 
ระหวางกลุม        .23       2           0.11  1.96   0.17 
ภายในกลุม      1.16       20           0.06   
รวม      1.39       22    

 
จากตารางที่ 12  ผลการทดสอบความแตกตางของคาเฉล่ียสัมประสิทธสหสัมพันธ

โดยรวมของปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพจําแนกตามตัว
แปรคุณภาพงานวิจัยไมมีความแตกตางกันของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวม  
 
ตารางที่ 13   การวิเคราะหเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 
  โดยรวมของปจจัยเชิงผลโดยรวมของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ 

พยาบาลวิชาชีพ  จําแนกตามตัวแปรปจจัยเชิงผลรายดาน 7 ดาน โดยการ 
วิเคราะห (F – test) 
 

ตัวแปรปจจัยเชิงผล K r  SD Sum of 
Square 

Mean 
Square 

F 

1. การทํางานเปนทีม   2 0.69 0.33 - - - 
2.  ความพึงพอใจในงาน 5 0.63 0.02 - - - 
3. ความยึดมัน่ผูกพนัตอ       
องคการ 2 0.63 0.07 - - - 
4.  ภาวะผูนํา 3 0.50 0.31 - - - 
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ตัวแปรปจจัยเชิงผล K r  SD Sum of 
Square 

Mean 
Square 

F 

5.  เอกสิทธิท์างการ       
พยาบาล 3 0.47 0.04 - - - 
6. ความสามารถในการ       
ปฎิบัติงาน 9 0.41 0.14 - - - 
7.ความสาํเร็จในงาน 1  0.39 -    
 รวม 25 0.53 0.18    

 
จากตารางที่ 13  เมื่อทดสอบความเปนเอกพันธของความแปรปรวนของดัชนีมาตรฐาน

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (Test of homogeneity of variances) ของกลุมตัวแปรอิสระปจจัยเชิงผล
ของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพซึ่งมี 7 ตัวแปร พบวา หลายคูไมสามารถ
ทดสอบความเปนเอกพันธของความแปรปรวนไดเนื่องจากมีหลายกลุมที่มีจํานวนคาเฉลี่ย
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธนอยเกินกวาที่จะทดสอบความเปนเอกพันธของความแปรปรวนได  เมื่อ
วิเคราะหเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ กับกลุมปจจัยเชิงผลที่
นํามาวิเคราะหดวยสถิติทดสอบเอฟ (F- test) พบวาไมมีความแตกตางกันของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธโดยรวมเมื่อจําแนกตามตัวแปรปจจัยเชิงผลทั้ง 7 ดาน 
 จากผลการวิเคราะหในขั้นตอนนี้แสดงใหเห็นวาคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของ
ปจจัยเชิงผลโดยรวมของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  ไมมีความแตกตาง
กันเมื่อจําแนกตามตัวแปรปจจัยเชิงผล 7 ดานจากผลงานวิจัยแตละเรื่องที่นํามาวิเคราะหอภิมาน 
  
ตอนที่ 5 การวิเคราะหคาสัมประสิทธสหสัมพันธแบบเพียรสัน และการวิเคราะหสมการ
ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression analysis) และทดสอบ
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
            การวิเคราะหในขั้นตอนนี้เปนการวิเคราะหเพื่อหาตัวแปรอิสระ คือ คุณลักษณะงานวิจัย 
และคุณภาพงานวิจัยที่มีอิทธิพลตอความแปรปรวนของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัย
เชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ จากงานวิจัยแตละเร่ือง โดยใช
วิธีการวิเคราะหคาสัมประสิทธสหสัมพันธแบบเพียรสัน (r) และการวิเคราะหสมการถดถอยพหุคูณ
แบบเปนขั้นตอน ดังนี้ 
 ตัวแปรในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ประกอบดวย ตัวแปรอิสระ คือ คุณลักษณะงานวิจัยและ
คุณภาพงานวิจัย ซึ่งประกอบดวยตัวแปรดังตอไปนี้ 
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1. ตัวแปรตอเนื่อง จํานวน 5 ตัวแปร  ไดแก คุณภาพงานวิจัย ขนาดประชากร ขนาดกลุม
ตัวอยาง คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  และคาความ
เที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปจจัยเชิงผล โดยมีสัญญลักษณแทนตัวแปรดังนี้ 
 QU                   หมายถงึ       คุณภาพงานวิจัย 
 MAA         หมายถึง       ขนาดประชากรในงานวจิัยแตละเรื่อง 
 MAB   หมายถงึ ขนาดกลุมตัวอยางในงานวจิัยแตละเรื่อง 
 RELI1 หมายถงึ คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรการ 
   เสริมสรางพลงัอํานาจในงาน 
 RELI2 หมายถงึ คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปจจัยเชิงผล 

2. ตัวแปรจัดประเภท  จํานวน 8 ตัวแปร ไดแก  ประเภทงานวิจัย หนวยงานที่ผลิต แหลง
ทุนวิจัย วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง วิธีหาความที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปร ระยะเวลาการเก็บ
รวบรวมขอมูล ประเภทของกลุมตัวอยาง  และรูปแบบงานวิจัย      

ตัวแปรจัดประเภททั้ง 8 ตัวแปร  ซึ่งเปนตัวแปรคุณลักษณะงานวิจัย จะถูกกําหนดคาให
เปนตัวแปรหุน (Dummy variables) และจัดกลุมตัวแปรใหมเพื่อใหเหมาะสมกับการวิเคราะห
ขอมูลไดตัวแปรทั้งสิ้น 8 ตัวแปร โดยมีลักษณะและความหมายดังนี้ 

DT หมายถงึ ประเภทงานวจิัย มีคาเปน 1 เมื่อเปนงานวจิัยระดับ
ปริญญาโท และมีคาเปน 0 เมื่อเปนบทความวิจยั 

DTA หมายถงึ หนวยงานที่ผลิตงานวิจัย มคีาเปน 1 เมื่อเปน
มหาวิทยาลยั และมีคาเปน 0 เมื่อเปนโรงพยาบาล  

DTB หมายถงึ   แหลงทุนวิจัย มีคาเปน 1 เมื่อไดทุนสนับสนุนการวิจยั 
และมีคาเปน 0 เมื่อไมไดทุน/ ไมระบุ 

MAC หมายถงึ วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง มคีาเปน 1 เมื่อ มีการสุม
ตัวอยางและมคีาเปน 0 เมื่อไมมีการสุมตัวอยาง/ ไมระบุ 

MAD หมายถงึ  ประเภทประชากร มีคาเปน 1  เมื่อประชากรเปนพยาบาล
ประจําการ  และมีคาเปน 0 เมื่อประชากรเปนผูบริหาร
การพยาบาลและกลุมตัวอยางอืน่ๆ  

MAE หมายถงึ ระยะเวลาที่ใชเก็บรวบรวมขอมูล มีคาเปน 1 เมื่อใชเวลา
เก็บขอมูล 1 – 6 สัปดาห และมีคาเปน 0 เมื่อใชเวลาเก็บ
ขอมูลมากกวา 6 สัปดาห /ไมระบุ 
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MAI หมายถงึ วิธีหาคาความเที่ยงของเครื่องมือ มีคาเปน 1 เมื่อใชวิธหีา
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแอลฟาของครอนบาค และมีคา
เปน 0 เมื่อใชหลายวิธีรวมกนั/ ไมระบุ 

PRA หมายถงึ รูปแบบการวิจยั มีคาเปน 1 เมื่อเปนงานวิจยัเชิง
สหสัมพนัธ และงานวจิัยเชงิสหสัมพนัธและพยากรณ มี
คาเปน 0 เมื่อเปนงานวิจัยชนิดอื่นๆ  

ตัวแปรตาม   ไดแก คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพนัธ ( r ) โดยรวมของปจจัยเชิงผลของ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ (OUTEM)  

ในการวิเคราะหสมการถดถอยพหุคูณ  ผูวิจัยไดทําตามวิธีของ Glass, McGaw and 
Smith (1981)  โดยตัวแปรอิสระ คือ 

1. ตัวแปรคุณภาพงานวิจัย (QU)  
   2. ตัวแปรดานขอมูลของงานวิจัย ประกอบดวยประเภทงานวิจัย (DT) หนวยงานที่ผลิต 

(DTA) และแหลงทุนวิจัย (DTB) 
   3. ตัวแปรดานระเบียบวิธีวิจัย ประกอบดวย รูปแบบการวิจัย (PRA) ขนาดประชากร 

(MAA) ขนาดกลุมตัวอยาง (MAB)  วิธีเลือกกลุมตัวอยาง (MAC) ประเภทประชากร (MAD) 
ระยะเวลาที่ใชเก็บรวบรวมขอมูล (MAE) วิธีหาคาความเที่ยงของเครื่องมือ (MAI) คาความเที่ยง
ของเครื่องมือวัดตัวแปรการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน (RELI1) และคาความเที่ยงของเครื่องมือ
วัดตัวแปรปจจัยเชิงผล (RELI2)    
 
ตารางที่ 14   คาสัมประสิทธิสหสัมพันธแบบเพียร สันระหวางคุณภาพงานวิจัย  และ

คุณลักษณะงานวิจัย กับปจจัยเชิงผลโดยรวมของคาเฉลี่ยสัมประสิทธสหสัมพันธ
ของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ (MAB = 5,836) 
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  * p  <  .05 ** p  <  .01 
จากตารางที่ 14 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิสหสัมพันธแบบเพียรสัน พบวาตัวแปรอิสระ

ที่มีความสัมพันธทางบวกกับตัวแปรตาม คือคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวมของปจจัยเชิง
ผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  คือ ประเภทงานวิจัย (DT) 
(r=0.489, p<0.01) และวิธีหาคาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปร (MAI) (r=0.577, p<0.01) 
แสดงใหเห็นวา ตัวแปรอิสระที่มีอิทธิผลตอการผันแปรของคาเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธโดยรวมของปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 คือตัวแปรประเภทงานวิจัย และวิธีหาคาความเที่ยงของ
เครื่องมือ สวนตัวแปรอิสระที่ไมมีนัยสําคัญทางสถิติเปนตัวแปรที่ไมมีอิทธิพลตอการผันแปรของ
คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวมของปจจัยเชิงผล และพบวาคาเมทริกซสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของตัวแปรทั้ง 13 ตัวแปร กับคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (รายละเอียดในตารางที่ 
14)  พบวา ในขั้นแรกไมพบวามีปญหาความสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระ (Burns and Grove, 
2001)   

ในขั้นตอนตอไปนี้เปนการตรวจสอบภาวะรวมเสนตรงพหุตามวิธีการของ Hair และ
คณะ (1998) โดยพิจารณาจากคาดัชนีเงื่อนไข (Condition index) พบวาไมมีตัวแปรที่มีคาดัชนี
เงื่อนไขมากกวา 30 และอาจมีปญหาภาวะรวมเสนตรงพหุ  สามารถนําตัวแปรเหลานี้ไปวิเคราะห
ถดถอยพหุคูณได 

ตัวแปร 1 2 3 4 5 6        7 8 9 10 11 12 13 14 
1 QU 1.00              
2 DT .22 1.00             
3 DTA .00 .00 1.00            
4 DTB .31 .23 .00 1.00           
5 PRA .28 .21 .00 .16 1.00          
6 MAA -.22 .17 .00 .02 .17 1.00         
7 MAB .25 .19 .00 .19 .26 .36 1.00        
8 MAC .12 -.14 .00 .09 .31 -.54**    .36 1.00       
9 MAD .32 .30 .00 .28 .31 .16 .54** .26 1.00      
10 MAE .07 .52** .00 .23 .65** .10 .11 .25 .26 1.00     
11 MAI .45* .34 .00 .28 .42* .06 .54* .16 .25 .36 1.00    
12 RELI1 .04 -.04 .00 .02 .15 .21 .34 .42 .38 .06 .08 1.00   
13 RELI2 -.13 -.16 .00 .36 .06 .03 .20 -.13 .12 -.00 -.05 .43* 1.00  
14 OUTEM .36 .49** .00 -.02 .02 .35 .23 -.27 .20 -.02 .58* -.02 -.22 1.00 

x   30.17   .91     1.00      .34    .78     .74 1642.47   .82   253.74   .74    .87      .92       .91        .53 

SD  7.50 .29     .00        .49    .42    .45 1886.47   .38   113.80   .45    .34      3.61     5.80       .18 
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ตารางที ่15     การวิเคราะหสมการถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน เพื่อหาตัวแปรอิสระที่มีอิทธิพล

ตอความแปรปรวนของคาดชันีมาตรฐานสัมประสิทธิ์สหสัมพนัธของกลุมปจจัย
เชิงผลของการเสริมสรางพลงัอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชพีโดยรวม  

  (MAB = 5,836) 

ตัวแปรพยากรณ                          b         SE.b         Beta            t           P - value          
ประเภทงานวิจัย (DT)                       0.49        0.22           0.49              2.57              0.02 
Constant     0.09 
 R = 0.49                 R2 = 0.23          F   = 6.60 

 
               จากตารางที่ 15 ผลการวิเคราะหสมการถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอนพบวา ตัวแปรอิสระ 
ประเภทงานวิจัย (DT) มีอิทธิพลตอความแปรปรวนของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัย 
เชิงผลโดยรวมของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ทําใหคาของปจจัยเชิงผล 
เปลี่ยนแปลงไปไดมากที่สุดได 0.49 (Beta) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.02 โดยมีคา 
สัมประสิทธสหสัมพันธพหุคูณ เทากับ 0.23 (R2) มีคาความคลาดเคลื่อนมาตรฐานในการรวม 
อธิบาย เทากับ 0.22 (SE.b)  

สรุปไดวา คุณลักษณะงานวิจัยที่นํามาวิเคราะหอภิมานครั้งนี้  มีอิทธิพลทําใหผลการวิจัย
มีความตรงภายในลดลง คือมีผลตอคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวมของปจจัยเชิงผลการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพทําใหคุณภาพของงานวิจัยมีความนาเชื่อถือ
ลดลง จากประเภทงานวิจัย (DT) ที่เปนวิทยานิพนธระดับมหาบัณฑิตไดรอยละ 23  
 



บทที่ 5 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผลและขอเสนอแนะ 
 

การวิจยัครั้งนีเ้ปนการวิเคราะหอภิมานตามวิธีของ Glass, McGaw and Smith (1981)   
เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพที่ใชทฤษฎี
โครงสรางอํานาจในองคการ (Theory of structural power in organization) ของ Kanter กับ
ปจจัยเชิงผลตาง ๆ ในประเทศไทย ตั้งแตป พ.ศ. 2538-2549  

ประชากรที่ใชในการวิเคราะหอภิมานครั้งนี้ คือ ผลงานวิจัยที่ศึกษาความสัมพันธ
(Descriptive correlation study) ระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน (Job empowerment) 
กับตัวแปรที่เปนปจจัยเชิงผลลัพธตาง ๆ ในประเทศไทย และที่ทําเสร็จเรียบรอยในระหวางป พ.ศ. 
2538 ถึง พ.ศ 2549 ซึ่งจากการคนควาไดงานวิจัยจํานวน 28 เร่ือง คัดเลือกคุณสมบัติตามเกณฑ
ในการคัดเลือกงานวิจัยที่กําหนดไวเปนกลุมตัวอยางจํานวน 23 เร่ือง 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย มี 2 ชุด แบงเปน 3 สวน คือ 1) แบบคัดเลือกงานวิจัย  2) แบบ
ประเมินคุณภาพงานวิจัย และ 3) แบบสรุปงานวิจัย ประกอบดวย 3 สวน คือ ดานขอมูลทั่วไป 
ดานระเบียบวิธีวิจัย และดานเนื้อหาสาระของงานวิจัย กอนนําเครื่องมือที่ใชในการวิจัยไปใชจริงมี
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัยทั้งหมด  ใชวิธีการหาความตรงเชิงเนื้อหา (Content 
validity) โดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน ตรวจสอบความครอบคลุมของเนื้อหาและความ
สอดคลองของภาษา โดยถือเกณฑการยอมรับของผูทรงคุณวุฒิรอยละ 80  สวนการตรวจสอบคา
ความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย ใชวิธีการตรวจสอบความสอดคลองกัน (Interrater agreement 
reliability) ของการบันทึกแบบสรุปรายงานวิจัยระหวางผูวิจัยกับอาจารยที่ปรึกษาและ
ผูทรงคุณวุฒิจากภายนอก  

การรวบรวมขอมูล ดําเนินการโดย ผูวิจัยสํารวจรายชื่องานวิจัยเชิงปริมาณที่ศึกษา
ความสัมพันธ(Descriptive correlation study) ระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน (Job 
empowerment) กับตัวแปรที่เปนปจจัยเชิงผลลัพธตาง ๆ ที่ศึกษาในบุคลากรพยาบาลวิชาชีพ
ระดับตาง ๆ ในประเทศไทย ที่ทําเสร็จเรียบรอยระหวางป พ.ศ. 2538 – 2549 จากนั้นอานงานวิจัย
ที่คัดเลือกมาอยางนอยเร่ืองละ 3 รอบ รอบแรกเปนการอานเพื่อใหทราบเนื้อหาสาระทั่ว ๆ ไปของ
งานวิจัย รอบที่สองเปนการบันทึกรายละเอียดของงานวิจัยในแบบสรุปงานวิจัยเชิงปริมาณที่ผูวิจัย
ไดจัดทําขึ้น รอบที่สามเปนการอานเพื่อตรวจสอบความถูกตองของขอมูลและใหไดขอมูลที่
ครบถวนขั้นสุดทายทําการตรวจสอบความถูกตองของการบันทึกรายละเอียดของงานวิจัยในแบบ
สรุปรายงานวิจัยเชิงปริมาณกับอาจารยที่ปรึกษาและผูทรงคุณวุฒิ 1 ทาน จํานวน 10 เร่ืองอีกครั้ง 
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หลังจากนั้นนําขอมูลไปวิเคราะหโดยใชสูตรของ Glass และคณะ(1987) และโปรแกรมสถิติ
สําเร็จรูป 

 
สรุปผลการวิจัย 

1. คุณลักษณะงานวิจัยที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพ 
 1.1 ดานขอมูลของงานวิจัย 
  งานวิจัยทั้ง 23 เร่ือง สวนใหญเปนวิทยานิพนธระดับปริญญาโท รอยละ 
91.30  จากจุฬาลงการณมหาวิทยาลัย รอยละ 56.50 สวนใหญไมไดรับทุนอุดหนุนการวิจัย รอย
ละ 65.2 
 1.2  ดานระเบียบวิธีวิจัย 
  งานวิจัยทั้ง 23 เร่ือง ขั้นการเตรียมการวิจัย มีรูปแบบการวิจัยเชิงสหสัมพันธ 
รอยละ60.90 ปจจัยเชิงผลการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ พบวามีรายดาน
ใหญ 2 รายดาน และรายดานยอย 7 รายดาน คือ รายดานใหญที่ 1 ปจจัยเชิงผลที่เกิดกับพยาบาล
วิชาชีพ มี 5 รายดานยอย คือ ดานความสามารถในการปฏิบัติงานมีงานวิจัย 9 เร่ือง ดานความพึง
พอใจในงาน/ความสุขในงานมีงานวิจัย 5 เร่ือง รายดานใหญที่ 2 ปจจัยเชิงผลที่เกิดกับองคการ
พยาบาล มีรายดานยอย 2 รายดาน คือ การทํางานเปนทีมมีงานวิจัย 2 เร่ือง และความสําเร็จใน
งานมีจํานวน 1 เร่ือง คาสัมประสิทธิสหสัมพันธ(r) โดยรวมมขีนาดความสัมพันธต่ําถึงสูง (0.20-
0.92) ทุกคามีความสัมพันธดานบวก กลุมประชากร เปนพยาบาลประจําการ รอยละ 69.6 โดยใช
วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง ดวยการสุมแบบหลายขั้นตอน รอยละ 39.1 ใชระยะเวลาในการเก็บ
รวบรวมขอมูล 4-6 สัปดาห รอยละ 39.1 หาคาความเที่ยงของเครื่องมอืวิจัยดวยวิธีสัมประสิทธิ์
แอลฟาของครอนบาค รอยละ 87 ขนาดกลุมประชากรมีคาเฉลี่ย 1,642.47 คน (24-6,017 คน) 
ขนาดกลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ย 253.74 คน (24-485 คน) ซึ่งมีคาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปร
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพคาเฉลี่ยเทากับ 0.92 (0.83 - 0.99) และมีคา
ความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปจจัยเชิงผลคาเฉลี่ยเทากับ 0.91 (0.71 - 0.99) ปจจัยเชิงผล 
พบวา มีจํานวนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) ของปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานของพยาบาลวิชาชีพ มีจํานวนทั้งสิ้น 25 คา (k) มีนัยสําคัญทางสถิติ(p) ทุกคาที่ระดับ 0.001-
0.05 โดยแบงออกเปนรายดานใหญ 2  รายดาน และรายดานยอย 7 รายดาน คือ รายดานใหญที่ 
1 ปจจัยเชิงผลที่เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ มีรายดานยอย 5 รายดาน มีงานวิจัย 22 เร่ือง (n) มีคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r) รวมจํานวน 22 คา (k) คือ ความสามารถในการปฎิบัติงานมีจํานวนคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธสูงสุดจํานวน 9 คา ความพึงพอใจในงาน/ความสุขในงานจํานวน 5 คา เอก
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สิทธิ์ทางการพยาบาลจํานวน 3 คา ภาวะผูนําจํานวน 3 คา ความยึดมั่นผูกพันตอองคการจํานวน 
2 คา รายดานใหญที่ 2 ปจจัยเชิงผลที่เกิดกับองคการพยาบาล มีรายดานยอย 2 รายดาน มี
จํานวนคาสัมประสิทธิสหสัมพันธ(r) รวมจํานวน 3 คา (k) คอื การทํางานเปนทีมจํานวน 2 คา และ
ความสําเร็จในงานจํานวน 1 คา คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ(r) โดยรวมมีขนาดความสัมพันธต่ําถึง
สูง (0.20-0.92) ทุกคามีความสัมพันธดานบวก 
 1.3 คุณภาพงานวิจัยพบวามีคาเฉลี่ย เทากับ 30.17 คะแนน โดยเมื่อแบงงานวจิยั
ตามคะแนนคุณภาพงานวิจัยออกเปน 3 ระดับ พบวา งานวิจัยสวนใหญมีคะแนนคุณภาพงานวิจัย
อยูในระดับปานกลาง (ชวงคะแนน 23-38 คะแนน) รอยละ 65.22 และระดับไมดี (คะแนน <23 
คะแนน) รอยละ 17.39 จากงานวิจัย 19 เร่ือง 

2. ผลการวิเคราะหคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ( r ) โดยใชสูตรการคํานวณของ 
Glass, McGaw and Smith (1981)  ดังนี้ 

คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลโดยรวมเทากับ0.53 ( r =0.48, r = 0.33 
- 0.92, p<0.05) เมื่อจําแนกเปนรายดาน พบวา ปจจัยดานการทํางานเปนทีมมีคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธระดับปานกลางเทากับ 0.69 ( r = 0.69, r =-0.46-0.92, p<0.05)  รองลงมาคือปจจัยดาน
ความพึงพอใจในงาน/ความสุขในงานเทากับ 0.63 ( r = 0.63, r=0.51-0.69, p<0.05) ดานความยึด
มั่นผูกพันตอองคการเทากับ 0.63 ( r = 0.63,r =0.61-0.64, p<0.05) ดานภาวะผูนําเทากับ 0.50 ( r = 
0.50,r =0.31-0.85, p<0.05) ดานเอกสิทธิ์ทางการพยาบาลมีคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระดับตํ่า
เทากับ 0.47( r =0.47,r=0.44-0.51,p<0.05) ดานความสามารถในการปฎิบัติงานเทากับ 0.41( r = 
0.41, r = 0.20-0.64, p<0.05) และดานความสําเร็จของงานเทากับ 0.39 ( r = 0.39,r =0.39, 
p<0.05) ตามลําดับ จากงานวิจัยจํานวน 23 เร่ือง และกลุมตัวอยางทั้งหมด จํานวน 5,836 คน 

ผลการวิเคราะหเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวาง
ดานคุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัย และปจจัยเชิงผลที่นํามาวิเคราะหดวยสถิติ
ทดสอบที (t- test) และเอฟ (F – test) พบวาไมมีความแตกตางของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสมัพนัธ
ของตัวแปรทั้ง 13 ตัวแปร 
            จากผลการวิเคราะหในขั้นตอนนี้แสดงใหเห็นวาคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัย
เชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  ไมมีความแตกตางกนัเมือ่จําแนก
ตามตัวแปรอิสระ คือ คุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัยจากผลงานวิจัยแตละเรื่องทีน่าํมา
วิเคราะหอภิมาน 

ผลการวิเคราะหสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสันระหวางคุณภาพงานวิจัย และ 
คุณลักษณะงานวิจัย กับคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลโดยรวมของการ 
เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ พบวาตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธทางบวกกับ 
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ตัวแปรตามคือ ประเภทงานวิจัย (DT) (r=0.489, p<0.01) และวิธีหาคาความเที่ยงของเครื่องมือ 
วิจัย (MAI) (r=0.577, p<0.01) แสดงใหเห็นวาตัวแปรทั้ง 2 ตัวแปรนี้มีอิทธิพลตอการผันแปรของ 
คาเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวมของปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง 
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 พบวา ประเภทงานวิจัย 
 (DT) มีอิทธิพลตอความแปรปรวนของคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลโดยรวม 
ของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวชิาชีพ ทําใหคาของปจจัยเชิงผลเปลี่ยนแปลง 
ไปไดมากที่สุดได 0.49 (Beta)          

สรุปไดวา ผลงานวิจัยจํานวน 23 เร่ือง จํานวน 25 คา ที่นํามาวิเคราะหอภิมาณครั้งนี้  
พบวา คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวมของปจจัยเชิงผลการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
ของพยาบาลวิชาชีพมีความผันแปรไดจากประเภทงานวิจัย สวนใหญเปนวิทยานิพนธในระดับ
มหาบัณฑิต จากหนวยงานที่ผลิต คือ คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย และวิธีหา
ความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยดวยวิธีหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค  และพบวา ตัวแปร
ประเภทงานวิจัยมีอิทธิพลตอความแปรปรวนของคาดัชนีมาตรฐานสัมประสิทธิ์สหสัมพันธปจจัย
เชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 

         
อภิปรายผลการวิจัย 

การวิเคราะหอภิมานผลงานวิจัยครั้งนี้เพื่อศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการ ของ Kanter  ใน
ประเทศไทย ตั้งแตป พ.ศ. 2538 - พ.ศ 2549 จํานวน 23 เร่ือง นํามาวิเคราะหอภิมานตามวิธีของ 
Glass, McGaw and Smith (1981)  ผูวิจัยไดอภิปรายผลการวิจัยตามคําถามการวิจัย ดังนี้ 

1. คุณลักษณะงานวิจัย และคุณภาพงานวิจัยที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการ 
(Theory of structural power in organization) ของ Kanter ในประเทศไทย  
 สวนที่ 1 ดานขอมูลของงานวิจัย 
  จากการวิเคราะหงานวิจัยทั้ง 23 เร่ือง พบวา งานวิจัยที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของ 
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพเปนวิทยานิพนธระดับมหาบัณฑิตมากที่สุด 
รอยละ 91.30 ซึ่งสอดคลองกับการสังเคราะหงานวิจัยดวยการวิเคราะหอภิมานหลายเรื่องใน
ประเทศไทยทั้งงานวิจัยของคณะพยาบาลศาสตร(จรีรัตน นวมะชิติ,2547; ปยะฉัตร ฉ่ําชื่น,2547; 
ศิริพร คลายทิม,2548 ;  สินีนุช เสนีวงศ ณ อยุธยา,2547; อัจฉรา นุตตะโร,2546; อาภรณ คํากอน
,2545) และงานวิจัยของคณะครุศาสตร (ภิรดี วัชรสินธุ,2544; นิตยา เหมือดไธสง ,2543;  
อิทธิฤทธิ์ พงษปยะรัตน,2542) ที่สังเคราะหงานวิจัย พบวางานวิจัยที่นํามาสังเคราะหเปนปริญญา
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นิพนธในระดับมหาบัณฑิตจํานวนมากที่สุด แสดงวาผลงานวิจัยในประเทศไทย ถาจะนํามา
วิเคราะหจะเปนวิทยานิพนธในหลักสูตรการศึกษาระดับบัณฑิตศึกษาของทุกมหาวิทยาลยั ทีม่กีาร
เรียนการสอนระดับบัณฑิตศึกษา สวนใหญเปนวิทยานิพนธที่ทําเพื่อจบการศึกษา ดังนั้นงานวิจัย
ท่ีเปนวิทยานิพนธในระดับมหาบัณฑิตจึงถือวาเปนแบบฝกหัดในการทําวิจัยเพื่อจบการศกึษา และ
เปนงานวิจัยที่จัดทําขึ้นเพื่อเปนสวนหนึ่งของการศึกษา ทําใหคุณภาพของงานวิจัยไมดีเทา
งานวิจัยของนักวิจัยมืออาชีพที่ทําวิจัยในคลินิก หรือในหนวยงาน หรือในโรงพยาบาลตางๆ  ซึ่ง
จากการวิเคราะหอภิมานในครั้งนี้ พบวามีเพียงรอยละ 9 เทานั้น แสดงใหเห็นวาพยาบาลวิชาชีพ 
และผูบริหารทางการพยาบาลยังเห็นความสําคัญของการทํางานวิจัยเกี่ยวกับการปจจัยเชิงผลของ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพนอย และงานวิจัยของโรงพยาบาลที่ตีพิมพ
เผยแพรสวนใหญเปนการทําวิจัยเพื่อการเลื่อนตําแหนงทางสายงานเทานั้น เหตุผลที่พยาบาล
วิชาชีพ และผูบริหารการพยาบาลทําการวิจัยนอย อาจเปนเพราะหนวยงานไมเอ้ืออํานวยใหมี
โอกาสทําวิจัยหรืออาจเกิดจากการมีภาระงานมากเกินไป ทําใหไมมีเวลาทํางานวิจัย หรืออาจเปน
เพราะพยาบาลวิชาชีพสวนใหญยังขาดความรูและทักษะในการทําวิจัยจึงมองเห็นการทําวิจัยเปน
เร่ืองยาก (ยุวดี ฦาชา และคณะ,2540) ดังนั้นองคการทางวิชาชีพจึงควรสนับสนุน กระตุนและ
สงเสริมการจัดกิจกรรมที่สงเสริมความรูเกี่ยวกับกระบวนการทําวิจัย เชนการจัดฝกอบรม และควร
มีวารสารทางวิชาการในการพิมพเผยแพรผลงานวิจัยอยางมปีระสิทธิภาพ เพื่อใหไดผลงานวิจัยที่
มีคุณภาพ และสามารถนําผลงานวิจัยเหลานี้ไปใชประโยชนไดอยางแทจริง (นงลักษณ วิรัชชัย 
และสุวิมล วองวานิช, 2541) ซึ่งผลการวิเคราะหในสวนนี้แตกตางจากผลการวิเคราะหอภิมานใน
ตางประเทศอยางสิ้นเชิง เนื่องจากงานวจิัยที่นํามาวิเคราะหอภิมานในตางประเทศสวนใหญพบวา 
เปนงานวิจัยของพยาบาลวิชาชีพที่เปนนักวิจัยมืออาชีพ และไดรับการตีพิมพในวารสารการวิจัยที่
มีคุณภาพดี ทําใหไดผลงานวิจัยที่มีคุณภาพดี (จิตรศิริ ขันเงิน,2545) สวนคุณภาพงานวิจัยที่
ประเมินจากระเบียบวิธีวิจัย พบวา งานวิจัยที่นํามาวิเคราะหอภิมานสวนใหญมีคะแนนเฉลี่ย
เทากับ 30.17 คะแนน โดยเมื่อแบงชวงคะแนนออกเปน 3 ระดับ พบวา งานวิจัยสวนใหญมี
คะแนนอยูในระดับปานกลาง (ชวงคะแนนระหวาง 23 ถึง 38 คะแนน) คิดเปนรอยละ 65.22 และ
อยูในระดับไมดี และดีมีจํานวนเทากัน คิดเปนรอยละ17.39 งานวิจัยที่นํามาวิเคราะหอภิมานสวน
ใหญเปนวิทยานิพนธ ซึ่งเปนแบบฝกหัดในการทําวิจัยของนิสิต สวน ดานหนวยงานที่ผลิต พบวา 
คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยผลิตมากที่สุด เน่ืองจากมีหลักสูตรระดับ
บัณฑิตศึกษาของคณะพยาบาลศาสตร ในสาขาวิชาการบริหารการพยาบาล งานวิจัยที่เกี่ยวกับ
ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพเปนงานวิจัยที่เกี่ยวของกับ
การบริหารการพยาบาลโดยตรง จึงทําใหมีวิทยานิพนธในเรื่องดังกลาวจํานวนมากที่สุด 
  



 70

 สวนที่ 2 ดานระเบียบวิธีวิจัยกระบวนการวิจัยเชิงปริมาณฯ 
จากการวิเคราะหอภิมานผลงานวิจัยทั้ง 23 เร่ือง พบวา เปนงานวิจัยเชิง 

สหสัมพันธมากที่สุดคือ รอยละ 60.9 รองลงมาคือ งานวิจัยเชิงสหสัมพันธและเปรียบเทียบ รอยละ 
21.7  ซึ่งตรงตามเกณฑในการคัดเลือกงานวิจัยที่นํามาวิเคราะหอภิมาน สวนทฤษฎีที่ใชในการ
กําหนดกรอบแนวคิดในการวิจัยนํามาสังเคราะห พบวามีการนําแนวคิดทฤษฎีของ Kanter(1985) 
ที่ไดรับการตีพิมพในรูปเลมตําราที่มีไวบริการในหองสมุด มากําหนดกรอบแนวคิดในการวิจัยโดย
ใชทฤษฎีของ Kanter เปนปจจัยเชิงเหตุ มีการศึกษาถึงการเขาถึงอํานาจจากการไดรับโอกาส และ
การใหมีอํานาจทั้งหมด สวนปจจัยเชิงผลจํานวนทั้งหมด 23 เร่ือง พบวา ศึกษาปจจัยเชิงผลที่เกิด
กับพยาบาลวิชาชีพมีจํานวนงานวิจัยมากที่สุด จํานวน 21 เร่ือง คิดเปนรอยละ 88 รองลงมาเปน
ปจจัยเชิงผลที่เกิดกับองคการพยาบาล จาํนวน 2 เร่ือง คิดเปนรอยละ 12 ไมมีการศึกษาถึงปจจัย
เชิงผลดานลบ ที่จะทําใหความเหนื่อยหนายในงานลดลง และปจจัยเชิงผลที่ทําใหผูรับบริการมี
ความพึงพอใจ 
      ดานวิธีหาคาความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย พบวา งานวิจัยสวนใหญเปนการวิจัย
ในระดับปริญญามหาบัณฑิต  และการทําวิทยานิพนธมีขอกําหนดใหมีการตรวจสอบทั้งความตรง 
และความเที่ยงของเครื่องมือวิจัย  สวนใหญเปนการวัดตัวแปรแฝง ซึ่งไมสามารถวัดหรือสังเกตได
โดยตรง  ตองนําแนวคิดมาตีความ และสรางเปนขอคําถามวัดตามการรับรูของกลุมตัวอยางแทน 
และในการวัดนี้มักใชมาตรวัดแบบประมาณคา 5 ระดับ ดังนั้นวิธีการหาความเที่ยงที่รายงานไวใน
งานวิจัยสวนใหญจึงใชวิธีการหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคถึงรอยละ 87 และมีงานวิจัย
ที่มีการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือแตไมไดระบุถึงวิธีการตรวจสอบทั้งวิธีการหาคาความตรง 
และหาคาความเที่ยงรอยละ13 เพียงแตรายงานเฉพาะคาความเที่ยงที่ไดเทานั้น ควรจะตอง
รายงานทั้งการวิเคราะหความตรง และความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรในการวิจัย จึงจะสรุปได
วาเครื่องมือวิจัยนั้นมีคุณภาพดีพอที่จะนํามาใชในงานวิจัย 
  นอกจากนั้นเครื่องมือที่ใชในงานวิจัยสวนมากเปนเครื่องมือที่ผูวิจัยสรางขึ้นเอง 
หรือนําเครื่องมือที่มีผูสรางไวแลวมาใชตอ  ซึ่งควรที่จะมีการบงบอกถึงวิธีการที่ผูวิจัยใชในการ
ตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัยดังกลาว เพื่อใหผูที่จะนําผลการวิจัยไปใชทราบไดวาคุณภาพ
ของเครื่องมือที่ใชวัดตัวแปรเปนอยางไร และผลที่ไดจากการวิจัยจะมีความเชื้อถือมากนอย
เพียงใด ในการวิเคราะหงานวิจัยในครั้งนี้ พบวา คาความเที่ยงของเครื่องมือที่ใชวัดการเสริมสราง
พลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพมีคาเฉลี่ยเทากับ 0.92 (0.83 - 0.99) และความเที่ยงของ
เครื่องมือที่ใชวัดปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวชิาชีพมีคาเฉลี่ย
เทากับ 0.91 (0.71 - 0.99) ซึ่งเปนคาที่อยูในเกณฑที่ยอมรับได  เนื่องจากการนําเครื่องมือใชได
จริงตองมีคาความเที่ยงอยางนอย 0.70 ข้ึนไป สําหรับเครื่องมือวิจัยที่สรางใหม  สวนเครื่องมือวิจัย
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ที่ปรับปรุงหรือนําของผูอ่ืนมาใชตองมีคาความเที่ยงตั้งแต 0.80 ขึ้นไปจึงจะถือวายอมรับได  และ
ในสวนของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของกลุมปจจัยเชิงผลโดยรวมของการเสริมสรางพลังอํานาจ 
ในงานของพยาบาลวิชาชีพจํานวน 25 คา พบวา มีความสัมพันธทางบวกในระดับสูงจํานวน 2 คา 
(r = 0.85 - 0.92) ในระดบัปานกลางจํานวน 10 คา (r = 0.50 – 0.69) และระดับตํ่าจํานวน 13 คา 
(r = 0.20 – 0.47) ทุกคามีระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 กลุมตัวอยาง 5,836 คน  
 2. ความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชพีทีใ่ช
ทฤษฎีโครงสรางอํานาจในองคการ ของ Kanter กับปจจัยเชิงผล 

   จากการวิเคราะหอภิมานงานวิจัยในครั้งนี้  มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของกลุมปจจัย
เชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพจํานวน 25 คา กลุมตัวอยาง 
5,836 คน พบวา ทุกคามีความสัมพันธทางบวกกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาล
วิชาชีพ  เมื่อนํามาคํานวณตามสูตรของ Glass, McGaw and Smith (1981) คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของปจจัยเชิงผลโดยรวมเทากับ 0.48 ( r =0.48, r = 0.33-0.92, p<0.05) เมื่อจําแนก
เปนรายดานพบวา ปจจัยดานการทํางานเปนทีมมีคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธขนาดปานกลาง  
ดานความพึงพอใจในงาน/ความสุขในงาน ดานความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ดานภาวะผูนํา ดาน
เอกสิทธิ์ทางการพยาบาล ดานความสามารถในการปฎิบัติงาน ดานความสําเร็จในงาน แสดงวา
พยาบาลวิชาชพีที่เปนกลุมตัวอยางประเมินผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานวาทําใหเกิด
การทํางานเปนทีม ทําใหเกิดความพึงพอใจในงาน และมีความสุขในการทํางาน เกิดความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการ เกิดภาวะผูนํา มีเอกสิทธิ์ทางการพยาบาล ทําใหมีความสามารถในการ
ปฎิบัติงานเพิ่มข้ึน และเกิดความสําเร็จในงาน  

ผลการวิจัยนี้สอดคลองกับผลงานวิจัยที่ใชทฤษฎีของ Kanter ในตางประเทศ พบวา การ
ไดรับอํานาจที่เปนทางการและไมเปนทางการของพยาบาลวิชาชีพวา อํานาจที่เปนทางการ ไดมา
จากลักษณะงาน เชน งานที่มีความชัดเจน สามารถนําไปสูความสําเร็จได งานที่สามารถยืดหยุน
ไดตามความเหมาะสมของโอกาส สวนอํานาจอยางไมเปนทางการจากการมีปฏิสัมพันธระหวาง
บุคคลที่อยูในองคกร และนอกองคกร ที่สามารถชวยใหการปฏิบัติงานบรรลุเปาหมายไดอยางมี
ประสิทธิภาพ อํานาจอยางเปนทางการและไมเปนทางการนี้ สามารถเขาถึงอํานาจไดจากการที่
ผูบริหารใหโอกาส และใหไดรับอํานาจ จากการไดรับการสนับสนุนดานขอมูล และการเขาถึง
อํานาจจากการไดรับอํานาจตามสัดสวนของบุคลากรดวยความยุติธรรม สงผลตอการทํางานใน
องคการทําใหเกิดความเชื่อมั่นวาตนเองมีความสามารถเพิ่มข้ึน (increased self-efficacy) มี
แรงจูงใจสูงขึ้น(high motivation) มีความยึดมั่นผูกพันในองคการเพิ่มข้ึน (increased 
organizational commitment) ความเหนื่อยหนายในงานลดลง (lowered burnout level) การรับรู
ความมีเอกสิทธิ์เพิ่มข้ึน (increased perceived autonomy) มีสวนรวมในการบริหารจัดการมาก
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ขึ้น (increased perceptions of participative management) และมีความพึงพอใจในงานเพิ่มข้ึน 
(increased job satisfaction) ผลที่เกิดจากการเสริมสรางพลังอํานาจในงานจะนําไปสูการประสบ
ความสําเร็จ (achievement and success) มีการยอมรับนับถือ และรวมมือรามใจกันในการ
ทํางานในองคกร (respect and cooperation in organization) และสงผลตองานในองคกรที่ทําให
ผูรับบริการมีความพึงพอใจ (client satisfaction) อยางไรก็ตามผลการวิเคราะหอภิมานงานวิจัยใน
ประเทศไทยครั้งนี้ พบวา ยังไมมีผลงานวิจยัที่ศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานที่ทําใหความเหนื่อยหนายในงานลดลง (lowered burnout level) และปจจัยเชิงผลตองานใน
องคกรที่ทําใหผูรับบริการมีความพึงพอใจ (client satisfaction)  สอดคลองกับการวิเคราะห
งานวิจัยของ จิตรศิริ ขันเงิน (2545) ที่ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับการเสริมสรางพลังอํานาจ
ในงานของพยาบาลวิชาชีพ โดยศึกษาจากงานวิจัยเชิงบรรยาย และเชิงสหสัมพันธจํานวน 23 เร่ือง
เปนงานวิจัยที่ทําในประเทศไทยจํานวน  13 เร่ือง และงานวิจัยของตางประเทศจํานวน 10 เร่ือง 
โดยคัดเลือกงานวิจัยที่ใชทฤษฎีการเสริมสรางพลังอํานาจของ Kanter เปนกรอบแนวคิดหรือสวน
หน่ึงของกรอบแนวคิดในการวิจัย และใชวิธีการวิเคราะหอภิมานตามแนวทางของ Cooper and 
Hedges พบวา  ปจจัยที่มีความสัมพันธ เชิงผลลัพธกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
ประกอบดวยปจจัยที่มีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางถึงสูง ไดแก ความพึงพอใจในงาน 
เอกสิทธิ์ทางการพยาบาล ความผูกพันตอองคการ อํานาจในการจัดการ การทํางานอยางมี
ประสิทธิภาพ การรับรูสมรรถนะในการทํางานของพยาบาล และความสามารถในการจัดการ
ตนเอง ( r = รวมอยูระหวาง 0.76-0.50, P<0.00-0.02) ปจจัยที่มีความสัมพันธทางลบ ระดับปาน
กลาง คือ ความเครียดในงาน  ( r  รวม = 0.56, P<0.25) สวนปจจัยที่มีความสัมพันธทางบวก
ระดับตํ่ามาก ( r = รวมอยูระหวาง 0.05-0.15, P<0.01-0.05) คือ รูปแบบการตัดสินใจ และการ
ตัดสินใจทางการบริหารของหัวหนาหอผูปวย 
  กลาวโดยสรุปในภาพรวมแลวปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
ของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ Kanter เปนกรอบแนวคิดใน
งานวิจัยที่มีการศึกษาในประเทศไทย มีปจจัยเชิงผลที่เกิดกับพยาบาลวชิาชีพ และเกิดกับองคการ
พยาบาล  สงผลใหพยาบาลวิชาชีพสามารถทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพเพื่อบรรลุเปาหมายของ
องคกร ความรูที่ไดจากการวิเคราะหอภิมานครั้งนี้สามารถยืนยันถึงประโยชนของปจจัยเชิงผลของ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานที่นํามาศึกษา ถึงแมคุณภาพของผลงานวิจัยที่นํามาวิเคราะห 
อภิมานสวนใหญจะอยูในระดับไมดถีึงปานกลาง และคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวมของ
ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพในการศึกษาครั้งนี้จะอยูใน
ระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาปจจัยเชิงผลที่มีคาสูงสุด และต่ําสุด ไดมาจากการประเมินผลของ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานโดยพยาบาลวิชาชีพที่เปนกลุมตัวอยาง ดังนั้นผูบริหารในองคกร



 73

ทางวิชาชีพการพยาบาลควรใหความสําคัญกับปจจัยเชิงผลที่เกิดจากการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งาน และควรนําผลการวิจัยไปใชประโยชนได เพื่อพัฒนาวิชาชีพการพยาบาล และงานขององคกร
ทางวิชาชีพการพยาบาลใหมีประสิทธิภาพ บรรลุตามเปาหมายที่ไดตั้งไว  

3. ความแตกตางของผลงานวิจัยที่วัดในรูปความสัมพันธระหวางการเสริมสราง
พลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพกับปจจัยเชิงผล 

    จากการวิเคราะหอภิมานการวิจัยครั้งนี้  ไมพบความแตกตางกันของคาเฉลี่ยสัมประ
สิทธิสหสัมพันธของปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพโดยรวม 
เมื่อจําแนกตามตัวแปรอิสระ แสดงวาคาเฉลี่ยสัมประสิทธิสหสัมพันธของปจจัยเชิงผลไมมีความ
แปรปรวนจากตัวแปรอิสระในผลงานวิจัยแตละเรื่องที่นํามาวิเคราะหอภิมาน  
 4. ความสัมพันธระหวางคุณลักษณะของงานวิจัยและคุณภาพงานวิจัยกับคาเฉลี่ย
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธของปจจัยเชิงผล  
    ผลการวิ เคราะหคาสัมประสิทธิสหสัมพันธแบบเพียรสัน  พบวาตัวแปรตนที่มี
ความสัมพันธทางบวกกับตัวแปรตาม คือคาเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวม
ของปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  คือ ประเภทงานวิจัย 
(r=0.961,p<0.01) และวิธีหาคาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปร (MAI)(r=0.723,p<0.01) 
แสดงใหเห็นวาตัวแปรที่มีอิทธิพลตอการผันแปรของคาเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
โดยรวมของปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 พบตัวแปรประเภทงานวิจัยที่มีอิทธิพลตอความแปรปรวนของคา
ดัชนีมาตรฐานสัมประสิทธิ์สหสัมพันธปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพโดยรวม (r= 0.49, R2 = 0.23, p<0.01)    

สรุปไดวา ผลงานวิจัยที่นํามาวิเคราะหอภิมาณครั้งนี้  พบวา มีประเภทงานวิจัย และวิธีหา
คาความเที่ยงของเครื่องมือวิจัยมีอิทธิพลทําใหผลการวิจัยมีความเที่ยงตรงภายในลดลง คือมีผล
ตอคาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยรวมของปจจัยเชิงผลการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพ จากประเภทงานวิจัยที่เปนวิทยานิพนธในระดับมหาบัณฑิต และวิธีหาคาความที่
ยงของเครื่องมือวิจัย ที่ใชวิธีหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคซึ่งทําใหเกิดปญหากับ
เครื่องมือวดตัวแปรที่ใชในงานวิจัยการจะนําผลการวิจัยไปใชประโยชนตองคํานึงถึงสิ่งเหลานี้ดวย 
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ขอเสนอแนะ 
  ขอเสนอแนะที่ไดจากงานวิจัย 

ผูวิจัยมีขอเสนอแนะสําหรับการนําผลการวิจัยไปใชดังนี้ 
 1. เมื่อพิจารณาระดับความนาเชื่อถือของผลงานวิจัยในการนําไปใชในการปฎิบัติการ
บริหารการพยาบาล(Level of quality of research utilization) ของผลการวิจัย (Evidence – 
based) ที่สามารถนําไปใชได จากการวิเคราะหอภิมาณในครั้งนี้ สามารถจัดระดับคุณภาพ
งานวิจัยไดวามคีวามนาเชื่อถือในระดับ 4 ในการนําผลการวิจัยไปใชตามการจําแนกของสถาบัน 
โจแอนนา บริกส(The Joanna Briggs Institute,1999) คือรูปแบบงานวิจัยที่ไดจากการวิเคราะห
อภิมาณจากผลงานวิจัยที่ศึกษาความสัมพันธ(Correlational study) และงานวิจัยเชิงบรรยาย
(Descriptive study) การจะนําผลการวิจัยนี้ไปใชควรพิจารณาสวนอื่นของงานวิจัย เชน ประเภท
ของงานวิจัย และเครื่องมือที่ใชในการวัดตัวแปรในการวจิัยประกอบดวย 
           2. คาเฉลี่ยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ
พยาบาลวิชาชีพโดยรวมไดรอยละ 53 ดังนั้น เมื่อจะนําผลการวิจัยที่เปนปจจัยเชิงผลไปใช
ประโยชนในการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาล ควรคํานึงถึงความถูกตองของระเบียบวิธีวิจัยของ
งานวิจัย เพื่อเพิ่มความมั่นใจในการนําผลการวิจัยไปใชประโยชนตอไป 

3. จากการตรวจสอบคุณภาพงานวิจัยที่นํามาวิเคราะหคร้ังนี้  พบวาคุณภาพงานวิจัยที่
นํามาศึกษาครั้งนี้สวนหนึ่ง มีคุณภาพอยูในระดับตํ่า ดังนั้น หนวยงานที่เกี่ยวของว าจะเปน
สถาบันการศึกษาหรือหนวยงานตนสังกัดของผูวิจัย ควรมีการสนับสนุนการทํางานวิจัยที่มีการ
ดําเนินการวิจัยใหถูกตองตามระเบียบวิธีวิจัยและมีการกําหนดกลุมตัวอยางที่เพียงพอตอการวิจัย 
รวมถึงการใชเครื่องมือวิจัยที่มีคาความเที่ยงอยูในระดับดี  

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
 1.จากผลการวเิคราะหอภิมานผลงานวิจัยในครั้งนี้  พบวามีงานวิจัยที่ศึกษาปจจัยเชิงผล
ของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพดานตาง ๆ จํานวนไมมาก ดังนั้นจงึควรมี
การศึกษาปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพตอไป  
           2. จากการวิเคราะหผลงานวิจัยในครั้งนี้  เปนการศึกษาเฉพาะปจจัยเชิงผลของการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงาน จึงควรมีการศึกษา ปจจัยเชิงเหตุของการเสริมสรางพลังอํานาจรวม
ดวย หรือศึกษาในลักษณะของ causal model ของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน เพื่อใหได
องคความรูใหมที่จะนําไปพัฒนาองคการพยาบาลตอไป 
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มหาบัณฑิต.  สาขาวิชาการพยาบาลผูใหญ  คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล. 

10.  นิตยา สงาวงษ.  2545.  ความสัมพนัธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจดานโครงสราง 
การเสริมสรางพลงัอํานาจดานจิตใจ การแลกเปลีย่นระหวางหวัหนาหอผูปวยและ
พยาบาลประจําการกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงกลาโหม.  วิทยานิพนธปริญญามหาบณัฑิต. สาขาวชิาการบรหิาร 
การพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย. 

11.  นงพงา ปนทองพันธุ.  2542.  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลของพยาบาล
ประจําการ ภาวะผูนํา และการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของหัวหนาหอผูปวย
กับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการหนวยอภิบาล
ผูปวยหนัก โรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร.  วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต.   
สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 

12.  พนิดา รัตนไพโรจน.  2542.  ผลของการใชโปรแกรมเสริมสรางพลังอํานาจตอการรับรู
ผลที่สงเสริมการทาํงานเปนทีมและเจตคติตอการปฏิบัติงานของสมาชิกทีมการ
พยาบาล.  วทิยานพินธปริญญามหาบัณฑิต.  สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล   
คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวทิยาลยั. 

13.  ภัสรา จารุสุสินธ.  2542.  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบคุคล สภาพแวดลอมในการ
ทํางาน และการไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของหัวหนากลุมงานการ
พยาบาลกับการรับรูความสามารถดานการจัดการของหัวหนาหอผูปวย
โรงพยาบาลศูนย สังกัดกระทรวงสาธารณสุข.  วิทยานพินธปริญญามหาบัณฑติ. 
สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร  จฬุาลงกรณมหาวิทยาลยั. 
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14.  มธุรส เมืองศิริ.  2549.  ปจจัยทํานายความความสามารถในการปฎิบัติงานของ 

พยาบาลประจําการ โรงพยาบาล สังกัดกระทรวงกลาโหม. วิทยานิพนธปริญญา
มหาบัณฑิต. สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย. 

15.  รัตนา ลือวานิช.  2539.  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลและการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลประจําการ  ในโรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคใต .   วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต .   
สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 

16.  วรัญญา วงศประสิทธิ์.  2540.  การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน ความเครียดใน 
บทบาทกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน 
ภาคะวันออกเฉียงเหนือ.  วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต. สาขาวิชาเอกการพยาบาล
สาธารณสุข คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล. 

17.  อัญชลี ผองคําพนัธ.  2546.  การเสริมสรางพลังอํานาจ ปจจยัสวนบุคคล และเอกสทิธิ์
ทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลทั่วไป สังกัดกระทรวง
สาธารณสขุ เขต 2.  วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต. คณะพยาบาลศาสตร
มหาวิทยาลยับูรพา.    

18.  สายสมร เฉลยกิตติ.  2544.  ผลของโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจโดยหัวหนาหอ
ผูปวยตอการไดรับขอมูลปอนกลับเกีย่วกับการปฎิบัติและความพึงพอใจในงาน
ของพยาบาลประจําการ.  วิทยานิพนธปริญญามหาบณัฑิต.  สาขาวิชาการบริหารการ
พยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย. 

19.  สายสมร เฉลยกิตติ และคณะ.  2546.  ผลของการฝกอบรมการเสริมสรางพลังอํานาจใน
หัวหนาหอผูปวยตอการปฎิบัติตามบทบาทของหัวหนาหอผูปวย.  วารสารพยาบาล
ทหารบก 4 ฉบับพิเศษ (มกราคม- สิงหาคม): 108-115. 

20.  สุชาดา เศรษฐีธร.  2544.  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล การระบุสาเหตุ การ
ไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจกับความสามารถในการวิจัยของหัวหนาหอผูปวย 
โรงพยาบาลชุมชน. วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต. สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล 
คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 
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21.  สุภาภรณ ทองใหญ.  2544.  ความสมัพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล เชาวอารมณและ

การไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานจากหวัหนากลุมงานการพยาบาลกับ
สมรรถนะในบทบาทดานบริหารจัดการของหัวหนาหอผูปวย โรงพยาบาลศนูย.  
วิทยานิพนธปริญญามหาบณัฑิต. สาขาวชิาการบรหิารการพยาบาล คณะพยาบาล
ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย. 

22.  สุพิศ กิตติรัชดา.  2538.  การเสริมสรางพลังอํานาจในงานกบัความยึดมัน่ผูกพันตอ
องคการของพยาบาลโรงพยาบาลนครพิงค.  วทิยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต. 
สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลัยเชียงใหม. 

23.  สมรัตน ภาคีชีพ.  2545.  ความสัมพันธระหวางการไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจกบั
พฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสมของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลชลบุร.ี 
วิทยานิพนธปริญญามหาบณัฑิต สาขาวชิาการบรหิารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลยับูรพา. 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



  
  90
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 ภาคผนวก ค ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
  
 1. แบบคัดเลือกงานวิจัย 
 2. แบบประเมินคุณภาพงานวิจัย    
 3. แบบสรุปงานวิจัย 
 4. คูมือบันทึกงานวิจัย (CODE BOOK) 
 5. แบบบันทึกงานวิจัย (CODE SHEET) 
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1. แบบคัดเลอืกงานวิจัย 
       ลําดับที่…………………………. 
       วันที่บันทึก………………………. 
       เลขรหัสคนควา…………….…... 
1. ชื่อผูวิจัย…………………………………………………………………………………….…… 
2. ชื่องานวิจัย..……………………………………………………………………………….…… 
3. แหลงที่ไดมาของงานวิจัย...…………………………………………………………………….. 
 ทําเครื่องหมาย √ ใน ชอง  หนาขอความงานวิจัยที่อยูในเกณฑการคัดเลือก 
 

 1.   เปนงานวิจัยเชิงปริมาณที่มีการเก็บขอมูลในระดับปฐมภูมิ(Primary study)ในประเทศไทย 
มีตัวแปรการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวชิาชีพเปนตัวแปรตนหรือตัว 
ทํานาย 

 2.  เปนงานวิจัยเชิงปริมาณที่ศึกษาความสัมพันธ (Descriptive correlation study) ระหวาง             
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ใชทฤษฎีโครงสรางอํานาจใน
องคการของแคนเตอร (Kanter ’s theory of structural power in organization) เปน
กรอบแนวคิดในการวิจัย กับปจจัยเชิงผลตาง ๆ มีผลการวิเคราะหขอมูลเปนสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ (r) , F- test, t – test, ไคสแควร( χ 2 -test) 

 3.   เครื่องมือวัดตัวแปรอิสระและตัวแปรตามเปนเครื่องมือที่มีความเที่ยงปานกลางและสูง 
 (คาความเที่ยง 0.70 ขึ้นไป) 

 4.  เปนวิทยานิพนธระดับบัณฑิตศึกษา หรือบทความวิจัยที่ตีพิมพในวารสารที่สามารถคนหา 
ไดในหองสมุดตางๆ ในประเทศไทย 

 5 . ปที่พิมพเผยแพรระหวางป พ.ศ.2538 – 2541……………… 
    พ.ศ.2542 – 2545 ……………… 
    พ.ศ.2536 – 2549 ………………  
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2. แบบประเมินคุณภาพงานวิจัย 
 
ชื่อผูวิจัย………………………………………....................................................………..รหัสงานวิจัย………………… 
ชื่องานวิจัย…………………………………………………………………………....................................................……..
สถาบัน………………………………….......................................................………………………………………………... 
 

      ระดับคุณภาพงานวจิัย                รายการประเมินคุณภาพงานวิจยั 
1 2 3 4 5 

1. ปญหาการวิจัย      

2. สมมติฐานการวิจัย      

3. คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย      

4. การออกแบบงานวิจัย      

5. การกําหนดประชากร และเลือกกลุมตัวอยาง      

6. การเก็บรวบรวมขอมูล (เครื่องมือวิจัย)      

7. การวิเคราะหขอมูล      

8. การนําเสนอผล      

9. การอภิปรายผล      

10. การสรุปและขอเสนอแนะ      

                                            รวม      
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เกณฑการประเมินคุณภาพงานวิจยั 
 
1. ปญหาการวจิัย 

5 = เขียนปญหาการวิจัยไดเฉพาะเจาะจง (ไมกวางหรือซับซอนเกนิกวาที่จะศึกษาใน 
  การวิจยั 1 เร่ือง) และเปนปญหาที่มีความสําคัญตอการพยาบาล/วิชาชีพการ

พยาบาล 
4 = เขียนปญหาไดเฉพาะเจาะจง แตระบุความสําคัญตอการพยาบาล/วิชาชีพการ

พยาบาลไมชดัเจน 
3 = เขียนปญหาไดเฉพาะเจาะจง แตไมระบคุวามสาํคัญตอการพยาบาล/วิชาชีพการ 
  พยาบาล 

2 = เขียนปญหาการวิจัยกวาง หรือซับซอน 
1 = ไมพบปญหาการวิจัย 

2. สมมติฐานการวิจยั 
5 = มีแนวคิด/ทฤษฎีหรือการวิจยัสนับสนุน เขยีนไดสอดคลองกับวัตถุประสงคการ 
  วิจัยและระบุตวัแปรตน-ตามชัดเจน 

4 = มีแนวคิด/ทฤษฎีหรือการวิจยัสนับสนุน เขยีนไดสอดคลองกับวัตถุประสงคการ 
  วิจัยแตระบตุัวแปรตน-ตามไมชัดเจน 

3 = มีแนวคิด/ทฤษฎีหรือการวิจยัสนับสนุน เขยีนสมมติฐานการวิจยัไมสอดคลองกับ 
  วัตถุประสงคการวิจัย แตระบุตัวแปรตน-ตัวแปรตามชัดเจน 

2 = เขียนไดสอดคลองกับวัตถุประสงคการวจิยั 
1 = เขียนสมมติฐานไมสอดคลองกับวัตถุประสงคการวจิัย ไมมีแนวคิด/ทฤษฎีมา 
  สนับสนนุ และไมไดระบุตัวแปรชัดเจน 

3. คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
5 = สอดคลองกับแนวคิด/ทฤษฎีที่ใชอธิบายไดตรงกับบริบทที่ศึกษามีความเปน 
  รูปธรรมและสามารถนําไปสรางขอคําถามวัดจริงได 

4 = สอดคลองกับแนวคิด/ทฤษฎีที่ใชอธิบายไดตรงกับบริบทที่ศึกษามีความเปน 
  รูปธรรมแตบางสวนไมสามารถสรางขอคําถามได 

3 = สอดคลองกันแนวคิด/ทฤษฎีที่ใชอธิบายไดตรงกับบริบทที่ศึกษาแตขอความเปน 
  นามธรรม 

2 = สอดคลองกับแนวคดิ/ทฤษฎีที่ใชแตขาดการอธิบายในบริบทที่ศึกษาและขอความ 
  เปนนามธรรม 
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1 = ไมสอดคลองกับแนวคิด/ทฤษฎีที่ใช 
4. การออกแบบงานวิจัย 

5 = เปนแบบการวจิัยที่ตอบวัตถปุระสงคไดดีที่สุดทั้งดานการปฏิบัติและดานจริยธรรม 
  มีการควบคุมตัวแปรที่ดี เพือ่สนับสนนุความตรงภายในและภายนอกของการวิจยั 

4 = เปนแบบการวจิัยที่ตอบวัตถปุระสงคไดดีที่สุดทั้งดานการปฏิบัติและดานจริธรรม 
  แตหยอนการควบคุมตัวแปรในการสนับสนุนความตรงภายในและภายนอกของ 
  การวิจยั 

3 = เปนแบบการวจิัยที่ตอบวัตถปุระสงคไดดีที่สุดทั้งดานการปฏิบัติและดานจริยธรรม 
  แตไมไดระบุการควบคุมตัวแปรที่ศึกษา 

2 = เปนแบบการวจิัยที่ตอบวัตถปุระสงคไดดีที่สุดในดานการปฏิบัติหรือดานจริยธรรม 
  อยางใดอยางหนึง่ 

1 = ไมมีลักษณะทีร่ะบุ 
5. การกําหนดประชากรและเลือกกลุมตัวอยาง 

5 = มีการกาํหนดขอบเขตของประชากรสอดคลองกับเรื่องทีศ่ึกษา มีวิธเีลอืกลุม 
  ตัวอยางที่ไมลําเอียง เชน ใชการสุมอยางงาย และขนาดตัวอยางมีจํานวนมาก 
  พอที่จะทาํใหตัวอยางเปนตวัแทนของประชากร 

4 = มีการกาํหนดขอบเขตของประชากรสอดคลองกับเรื่องทีศ่ึกษา มีวิธเีลอืกกลุม 
  ตัวอยางที่ไมลําเอียง เชน ใชการสุมอยางงาย แตขนาดตัวอยางไมเปนตัวแทนของ 
  ประชาชน 

3 = มีการกาํหนดขอบเขตของประชากรสอดคลองกับเรื่องทีศ่ึกษา มีวิธเีลอืกกลุม 
  ตัวอยางไมไดใชวิธีการสุม แตขนาดตัวอยางมีจาํนวนมากพอทีจ่ะทําใหตัวอยาง 
  เปนตัวแทนของประชากร 

2 = มีการกาํหนดขอบเขตของประชากรสอดคลองกับเรื่องทีศ่ึกษา มีวิธเีลอืกลุม 
  ตัวอยางไมไดใชวิธีการสุม และขนาดตัวอยางไมเปนตัวแทนของประชากร 

1 = ไมมีลักษณะทีร่ะบุ 
6. การเก็บรวบรวมขอมูล (เครื่องมือวิจัย) 

5 = เครื่องมือทุกฉบับที่ใชมีการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือดานความตรงและความ 
  เที่ยงโดยรายงานคาความตรงและความเทีย่งอยางนอยอยางละ 1 คา และเปน

คาที่อยูในเกณฑยอมรับได 
4 = เครื่องมือทุกฉบับที่ใชมีการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือดานความตรงและความ 
  เที่ยงโดยรายงานคาความตรงและความเทีย่งอยางนอยอยางละ 1 คา และมีเพียง 
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  บางคาที่อยูในเกณฑยอมรับได 
3 = เครื่องมือทุกฉบับที่ใชมีการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือดานความตรงและความ 
  เที่ยงโดยรายงานคาความตรงและความเทีย่งอยางนอยอยางละ 1 คา แตเปนคาที่

อยูต่ํากวาเกณฑทีย่อมรับได 
2 = เครื่องมือทุกฉบับที่ใชมีการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือดานความตรงและความ 
  เที่ยงแตไมไดรายงานคาความตรงและความเที่ยง 

1 = ไมมีลักษณะทีร่ะบุ 
7. การวิเคราะหขอมูล 

5 = เลือกสถิติไดตรงกับวัตถุประสงค/สมมติฐาน ลักษณะตัวแปรที่วัด และระบุการ 
  ตรวจสอบขอตกลงเบื้องตน 
4 = เลือกสถิติไดตรงกับวัตถุประสงค/สมมติฐาน และลักษณะตัวแปรที่วัด แตไมระบุ 
  การตรวจสอบขอตกลงเบื้องตน 
3 = เลือกสถิติไดตรงกับวัตถุประสงค/สมมติฐาน แตตรงกับลักษณะตัวแปรที่วัด 
  บางสวน 

2 = เลือกสถิติไดสอดคลองกับวตัถุประสงค/สมมติฐานบางสวน 
1 = เลือกสถิติไมสอดคลองกับวตัถุประสงค/สมมติฐาน 

8. การนําเสนอผลการวิจัย  
5 = บรรยายผลการวิจัยอยางเปนกลาง มีการใชตารางอธิบายคาสถิติที่สาํคัญ 

เรียงลําดับการนําเสนอตามวัตถุประสงค/สมมติฐาน และจัดระบบการนําเสนอ 
  ใหอานเขาใจงาย 

4 = บรรยายการวจิัยอยางเปนกลาง มีการใชตารางอธบิายคาสถิติที่สาํคัญ เรียงลาํดับ 
  การนาํเสนอตามวัตถุประสงค/สมมติฐาน 

3 = บรรยายผลการวิจัยอยางเปนกลาง มีการใชตารางอธิบายคาสถิติที่สําคัญ 
2 = บรรยายผลการวิจัยอยางเปนกลาง 
1 = ไมมีการนาํเสนอดังกลาวชดัเจน 

9. การอภิปรายผลการวิจัย 
5 = ตามเหตุผลเชงิทฤษฎีทีท่บทวนไว มีการอภิปรายโดยนาํประเด็นของความมนีัย 
  สําคัญทางสถติิกับความมีนยัสําคัญทางการปฏิบัติมาเปรียบเทียบกันและมีการ 
  พิจารณาถึงขอจํากัดของการวิจัย 

4 = มีการเปรียบเทียบผลการวจิัยครั้งนีก้ับคร้ังกอน มีการแสดงหลักฐานอางอิง/ 
  ถูกตองตามเหตุผลเชิงทฤษฎีที่ทบทวนไว และมีการอภิปรายโดยนําประเด็นของ 
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  ความมนีัยสาํคัญทางสถิติกบัความมนีัยสาํคัญทางการปฏิบัติมาเปรียบเทยีบกนั 
3 = มีการเปรียบเทียบผลการวจิัยครั้งนีก้ับคร้ังกอน มีการแสดงหลักฐานอางอิง/ 
  ถูกตองตามเหตุผลเชิงทฤษฎีที่ทบทวนไว 

2 = มีการเปรียบเทียบผลการวจิัยครั้งนีก้ับคร้ังกอน 
1 = ไมมีการนาํเสนอดังกลาว 

10. การสรุปและขอเสนอแนะ   
5 = สรุปผลการวิจยัไดตรงกับความเปนจริงที่ไดจากการวิจัยครั้งนี้ สวนการเสนอแนะ 
  เขียนถงึการนาํไปใชทางการปฏิบัติอยางชัดเจน และมกีารนาํเสนอการทําวิจัย 
  ตอไป 

4 = สรุปผลการวิจยัไดตรงกับความเปนจริงที่ไดจากการวิจัยครั้งนี้ สวนการเสนอแนะ 
  เขียนถงึการนาํไปใชทางการปฏิบัติอยางชัดเจน หรือมกีารเสนอแนะการทาํวิจยั 
  ตอไปอยางใดอยางหนึ่ง 

3 = สรุปผลการวิจยัไดตรงกับความเปนจริงที่ไดจากการวิจัยครั้งนี้ สวนการเสนอแนะ 
  เขียนถงึการนาํไปใชทางการปฏิบัติ หรือมีการเสนอแนะการทาํวิจยัตอไปไมชันเจน 

2 = สรุปผลการวิจยัไดตรงกับความเปนจริงที่ไดจากการวิจัยครั้งนี ้
1 = ไมมีการนาํเสนอดังกลาว 
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3. แบบสรบุงานวิจยั 
        งานวิจัยลําดับที่………......... 
        วันที่บันทึก……………......... 
ชื่อวิจัย……………………………………………………………………………........................... 
ชื่อเร่ืองงานวิจยั
(ภาษาไทย)………………………................………………………………………………......... 
.............................................................................................................................................. 
(ภาษาอังกฤษ)……...........…………………………………………………………………......... 
แบบสรุปงานวิจัย ขอมูลคุณลักษณะงานวิจัย แบงเปน 3 สวน ดังนี ้
 สวนที่ 1  ดานขอมูลของงานวิจัย 
 สวนที่ 2  ดานระเบียบวิธวีิจยั 
 สวนที่ 3  ดานเนื้อหาสาระของงานวิจัย 
สวนที่ 1  ดานขอมูลของงานวิจยั 
1. ประเภทของงานวิจัย 

 วิทยานิพนธ/ปริญญานิพนธ 
 ระดับปริญญาโท     ระดับปริญญาเอก 

 รายงานการวจิัย 
 อ่ืนๆ (ระบ)ุ……………………………………..........……………………… 

2. หนวยงานที่ผลิต 
 มหาวิทยาลยั (ระบุสถาบัน/คณะ/สาขา)…………………………………… 
............................................................................................................ 

 โรงพยาบาล (ระบุ)………………………………………………………… 
 วิทยาลัยพยาบาล (ระบุ)…………………………………………………… 
 อ่ืนๆ (ระบุ)……………………………………………………………….... 

3. แหลงทุนการวจิัย 
 ไดรับทุนวิจัย (ระบุ)………………………………..……………………… 
 ใชทุนสวนตวั 
 ไมระบุ 
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สวนที่ 2 ดานระเบียบวิธีวิจัย ไดแก 
1.  รูปแบบการวิจัย 
       สหสัมพันธและพยากรณ                             สหสัมพันธ   
       สหสัมพันธและเปรียบเทียบ                         สหสัมพันธ พยากรณและเปรียบเทียบ                             
2.   ประเภทประชากร ไดแก…………………………………………………………….... 
3.   ขนาดประชากร คือ…...………คน  ไดแก…………………………………………….. 
4.   ขนาดกลุมตัวอยาง คือ…………  . .คน  ไดแก……………………………………………….. 
5.   วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง 

 โดยการสุม แบบ………………   ไมใชการสุม             ไมระบุ 
6.   ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล 

  ระบุ……………………………….   ไมระบุ 
7.   วิธีหาคาความเชื่อมั่นของเครื่องมือวัดตัวแปร 

  วิธีแอลฟาของครอนบาค     วิธีอ่ืน 
8.   คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ............... 
9.   คาความเที่ยงของเครื่องมือวัดตัวแปรปจจัยเชิงผล.............................................................. 
สวนท่ี 3  ผลการวิจัย 
 1. ปจจัยเชิงผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชพี คือ 
  1.1  ผลที่เกิดกับพยาบาลวิชาชีพ.................................................................... 
      .................................................................................................................................... 
      .................................................................................................................................... 
  1.2  ผลที่เกิดกับองคการพยาบาล................................................................... 
      .................................................................................................................................... 
      .................................................................................................................................... 
 2. ผลการวิจยัที่คาสมัประสิทธิ์สหสัมพนัธ (คา r)  
 
ผลการวิจยัที่ใชสถิติทดสอบดวยคาสัมประสิทธิ์สหสัมพนัธ (คา r)  

ตัวแปร กลุมตัวอยาง N คา r p-value 
     
     

 
 



  
  99
ผลการวิจัยที่ใชสถิติทดสอบที ( t-test) 

 
ตัวแปร 

กลุม
ตัวอยาง 

 
คา t  

 
n1 

 
n2 

 
คา r  

 
P-value 

       
       
       
       

 
ผลการวิจัยที่ใชสถิติทดสอบเอฟ ( F-test) 

 
ตัวแปร 

กลุม
ตัวอยาง 

 
F 

 
SSB 

 
SSW 

 
SST 

 
SSAB 

 
n 

 
คา r  

P –
value 

          
          
          
          
          

 
ผลการวิจัยที่ใชสถิติทดสอบไคสแควร (χ2 - test) 

 
ตัวแปร 

กลุม
ตัวอยาง 

 
คา χ2  

 
N 

 
คา r 

 
P-value 

      
      
      

 
ขอคิดเห็นอื่นๆ ของผูวิจัย 
…………………………………………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………….. 
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4. คูมือบันทึกงานวิจัย (CODE BOOK) 
 
               
          ชื่อตัวแปร                                  รหัสตัวแปร                              คาตัวแปร                             
1. รหัสงานวิจยั                                          ID               00 - 99 
2. ประเภทงานวิจยั                                    DT 1 = วิทยานิพนธ 
                                                                                   2 = บทความวิจัย 
3. หนวยงานที่ผลิต                                    DTA            1 = จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 
   2 = มหาวทิยาลัยเกษตรศาสตร 
   3 = มหาวทิยาลัยเกษตรศาสตร 
   4 = มหาวทิยาลัยเกษตรศาสตร 
   5 =  มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร 
   6 =  มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร 
   7 = โรงพยาบาล 
................................... 
................................... 
................................... 
................................... 
.................................... 
................................... 
………………………… 
................................... 
21. คาสัมประสิทธิ์สหสัมพนัธ                       r               ±  0.01 – 1.00                                       
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5. แบบบันทึกงานวิจัย (CODE SHEET) 
 

ชื่อผูวิจัย.................................................................................................. 
ชื่อผูวิจัย.................................................................................................. 
 
               
         ชื่อตัวแปร                                                                  รหัสตัวแปร                  คาตัวแปร                             
1. รหัสงานวิจยั                                                                        ID                                  
2. ประเภทงานวิจยั                                                                  DT  
3. หนวยงานที่ผลิต                                                                  DTA                                                                  
 
 
 
 
 
 
................................... 
................................... 
.................................... 
................................... 
................................... 
21. ปจจัยเชงิผลของการเสริมสรางพลงัอาํนาจในงาน              
      โดยรวม                                                                          OUTEM 
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                                            ภาคผนวก ง 

สถิติที่ใชในการวิจัย 
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สถิติที่ใชในการวิจยั 
 

1.สูตรที่ใชในการแปลงคาสถิติทดสอบ t, F และ 2χ  เปนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพนัธแบบเพียรสัน(r) 
1.1 ประมาณจากคาสถิติ t ในการทดสอบความแตกตางระหวางคาเฉลี่ย 
 

คํานวณหาคาขนาดอิทธิพล (d) กอน โดยใชสูตร ดังนี ้
 

กรณีกลุมตัวอยางเปนอิสระตอกัน d = 
Cn
1

En
1
+  

 
  เมื่อ nE   คือ ขนาดกลุมตัวอยางกลุมที่ 1 
   nC   คือ ขนาดกลุมตัวอยางกลุมที่ 2 
 
หลังจากนั้นแปลงคาขนาดอิทธิพล (d) เปนคาสัมประสิทธิ์สหพนัธ ( r ) โดยใชสูตร 
 

r = 
)8n42nd(

nd
−+

 

 
  เมื่อ n  คือ ขนาดกลุมตัวอยางทั้งหมด 
   d คือ คาขนาดอิทธพิล 
 

1.2 ประมาณคาสมัประสิทธิ์สหสัมพันธจากคาสถิติ t ในการทดสอบนัยสาํคัญของคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพนัธแบบเพียรสัน 

r  = 
2n2t

t

−+
 

 
  เมื่อ t คือ คาสถิติ t จากการทดสอบนยัสําคัญ 
   n คือ ขนาดของกลุมตัวอยาง 
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1.3  ประมาณคาสัมประสิทธิ์สหสัมพนัธจากคาสถิต F 
 

)]Bdf()Wdf[(F
)Bdf(F

BSSWSS
BSS

rSS
BSS2r

+
=

+
==  

 
เมื่อ SSB คือ ผลรวมกําลงัสองของคาเบีย่งเบนระหวางกลุม 
 SSW คือ ผลรวมกําลงัสองของคาเบีย่งเบนภายในกลุม 
 dfB คือ ชั้นความเปนอสิระระหวางกลุม 
 dfW คือ ชั้นความเปนอสิระภายในกลุม 

 

1.4 ประมาณคาสมัประสิทธิ์สหสัมพันธจากคาสถิติ 2χ  

r = 
n2
2

+χ
χ  

 
เมื่อ n คือ  ขนาดกลุมตัวอยาง 
 

2. คํานวณคาเฉลี่ยดัชนีมาตรฐานแบบถวงน้ําหนกัดวยขนาดของกลุมตัวอยาง จากสูตร 
 

∑
∑

=
−

Ni
riNi

r  

 
   เมื่อ Ni คือ ขนาดกลุมตัวอยางงานวจิัยเรื่องที่ I 
    ri คือ คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของงานวิจัยเรื่องที ่i 
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ภาคผนวก จ 
การทดสอบขอตกลงเบื้องตนของการวิเคราะหสมการถดถอยพหุคูณ 
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ขอตกลงเบื้องตนของการใชสถิติวิเคราะหถดถอยพหุคูณ 
 

 1.  ตัวแปรพยากรณหรือตัวแปรทํานาย และตัวแปรเกณฑจะตองมีคาในมาตรวัดชวง
มาตราหรืออัตราสวนมาตรา ซึ่งมีคาตอเนือ่ง แตถาหากตัวแปรพยากรณมีคาในมาตรวัดนาม
มาตราตองแปลงเปนตวัแปรหุน (Dummy variable) โดยการใหคาตวัเลขซึ่งเปนคาแทนระดับของ
ตัวแปรในงานวิจัยนี้คือตัวแปรคุณลักษณะการวิจยัทีเ่ปนตัวแปรจําแนกประเภททัง้หมด 
 2.  ตัวแปรพยากรณและตัวแปรเกณฑควรตองมีความสมัพันธกนัในระดับสูงเพราะจะทาํ
ใหคาสัมประสทิธิ์การทาํนายมีคาสูง 
 3.  ตัวแปรพยากรณแตละตัวตองไมมีความสัมพนัธกนั หรือมีความสมัพันธกนัในระดับตํ่า
ทั้งนี้เพื่อขจัดปญหาภาวะรวมเสนตรงพห ุ(Multicollinearity) 
 
การทดสอบภาวะรวมเสนตรงพหุ (Multicollinearity) ตามวิธกีารของ Hair และคณะ(1998) 
 

1. พิจารณาจากคาดัชนีเงื่อนไข (Condition index) ตองมีคาไมเกิน 30 
2. ถาตัวแปรใดมคีาดัชนีเงื่อนไขมากกวา 30 ใหพิจารณาคาสัมประสิทธิส์ัดสวน 

ของความแปรปรวน (Variance proportions) รวมดวยตองมีคาไมเกนิ 0.90 
 3.   พิจารณาคา VIF (Variance inflation) ตองมีคาไมเกนิ 10 และ Tolerance ตองมคีา
มากกวา 0.10 
 
ผลการทดสอบภาววะรวมเสนตรงพห ุ(Multicollinearity) 
 
 1.  พิจารณาคา Condition index พบวาไมมีตัวแปรที่มคีา Condition index มากกวา 30  
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

 นางสาว จารุพร สาธนีย  เกิดเมื่อวันที่ 11 กรกฎาคม พ.ศ. 2496 ที่จังหวัดสุพรรณบุรี  
ป พ.ศ. 2519   สําเร็จการศึกษาหลักสูตรประกาศนียบัตรการพยาบาลและผดุงครรภ เทียบเทา     
                       ระดับอนุปริญญา วิทยาลัยพยาบาลเกื้อการุณย สํานักการแพทย 
  กรุงเทพมหานคร 
ป พ.ศ. 2524    สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี ครุศาสตรบัณฑิต (พยาบาลศึกษา) สาขาวิชา 
  การพยาบาลอายุรศาสตร และศัลยศาสตร คณะครุศาสตร จุฬาลงกรณ 
  มหาวิทยาลัย 
ป พ.ศ. 2534    สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาโท การศึกษามหาบัณฑิต (สาขาวิชาสุขศึกษา) 
  บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  
ป พ.ศ. 2542     สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาเอก วิทยาศาสตรดุษฎีบัณฑิต (สาขาวิชาการวิจัย 
  พฤติกรรมศาสตรประยุกต) สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร มหาวิทยาลัย 
  ศรีนครินทรวิโรฒ  
 เขาศึกษาในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต (สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล) คณะ
พยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ปการศึกษา 2548  ปจจุบันดํารงตําแหนง ผูชวย
ศาสตราจารย ระดับ 8  วิทยาลัยพยาบาลเกื้อการุณย สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
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