
บทที 4

ผลการว ิเคราะห ์ข ้อม ูล

การศึกษาคร้ังน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยสวนบุคคล ปัจจัย 
ดานองค์กร และคานิยมวิชาชีพ กันการปฏิบัติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วยของ 
พยาบาลห้องผาตัด โรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร จากกลุ่มตัวอย่าง 278 คน ผู้วิจัยได้ 
เสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลเป็นลำตับตังน้ี

ตอนท่ี 1 ขอมูลปัจจัยสวนบุคคล ปัจจัยด้านองค์กร คานิยมวิชาชีพ และการปฏิบัติ 
การพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย

ตอนท่ี 2 ข้อมูลเก่ียวกับความสัมพันธ์ระหวางปัจจัยสวนบุคคล ปัจจัยด้านองค์กร
และคานิยมวิชาชีพ กับการปฏิบัติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย และข้อมูลเก่ียว 
กับตัวพยากรณ์การปฏิบัติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย

เพ่ือความสะดวกในการนำเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลในตารางตาง  ๆ ผู้วิจัยขอกำหนด 
สัญลักษณ์แทนตัวแปรต่าง  ๆ ตังน้ี

r = ค่าสัมประสิทธ์สหสัมพันธ์แบบเพียรสัน
R = สัมประสิทธ์สหสัมพันธ์พหุคูณ
R = สัมประสิทธิการอธิบายความแปรตัน (Coefficient of determination)
b = ค่าสัมประสิทธ์ถดถอยของตัวพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ
Beta = ค่าสัมประสิทธ์ถดถอยของตัวพยากรณ์ในรูปคะแนนมาตรฐาน 
F = อัตราส่วนเอฟ (F) ท่ีใช้ทดสอบนัยสำคัญของคาสัมประสิทธ์
SEb = ความคลาดเคล่ือนมาตรฐานของการพยากรณ์ 
Y ะะ การปฏิบัติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วยท่ีได้จาก

การพยากรณ์ตาง  ๆ ในรูปคะแนนดิบ
Z = การปฏิบัติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วยที่ได้จากการ

พยากรณ์ตาง  ๆ ในรูปคะแนนมาตรฐาน



ตอนที่ 1 ข้อมูลปัจจัยสวนบุคคล ปัจจัยด้านองค์กร คานิยมวิชาชีพ และการปฏิบัติการพยาบาล 
ในการรักษาสิทธิประโยชน์ผูป่วย

ต า ร า ง ท่ี ธจำนวนและร้อยละของพยาบาลห้องผาตัด จำแนกตามอายุ ระดับการศึกษา 
ประสบการณ์การทำงาน ประสบการณ์การได้รับความรู/การอบรม
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ข้อมูลปัจจัยสวนบุคคล จำนวน (คน) ร้อยละ
อ าย ุ

21 - 25 ปี 59 21.22
26 - 30 ปี 52 18.70
31 - 35 ปี 41 14.74
36 - 40 ปี 40 14.39 .
41 ปีข้ึน'ไป 86 30.93

ระต ับการศ ึกษา
ประกาศนียบัตร, อนุปริญญา 16 5.80
ปริญญาตรี 243 87.40
ปริญญาโท 19 6.80

ประสบการณ ์การทำงาน ใน ห ้องผ ่าต ัดTÏ1LOX— 94 33.80
6 - 10 ปี 43 15.50
11 - 15 ปี 42 15.10
16 - 20 ปี 39 14.00
20 ปีข้ึนไป 60 21.60

ประสบการณ ์การได ้ร ับความร ู/การอบรม
เคย 66 23.70
ไมเคย 212 76.30

จากตาราง พยาบาลห้องผาตัดท่ีมีอายุ 41 ปีข้ึน'ไป จำนวนมากทีสุ่ด คดิ เป็นร้อยละ 
30.93 รองลงมาคือ อายุ 21-25 ปี คดิ เป็นร้อยละ 21.22 ท่ีน้อยท่ีสดุคือ อายุ 36-40 ปี คดิ เป็น 
ร้อยละ14.39 ส่วนใหญม่ีวุฒิการศึกษาในระดับปริญญาตรี คดิ เป็นร้อยละ 87.40 ระดับปริญญาโท 
และระดับประกาศนียบัตรหรืออนุปริญญา ใกล้เคียงกัน คือ ร้อยละ 6.80 และ 5.80 ตามลำดับ 
ประลบการณ์การทำงานในห้องผาตดั 1-5 ปี มีมากท่ีสุด คดิเป็นร้อยละ 33.80 รองลงมาคือ 20 ปี 
ขืนไป คดิเป็นรอยละ 21.60 ท่ีน้อยท่ีสดุคือ 16-20 ปี คดิเป็นร้อยละ 14.00 เคยมีประสบการณ์ได้ 
รับความรู/การอบุรมจริยธรรม และสทิธผู้ิป่วย มีเพียงร้อยละ 23.70
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ตารางท ี่ 6 จำนวนและร้อยละของพยาบาลห้องผาตัดในการรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม และการ 
ได้รับการสนับสนุนด้านจริยธรรม

ข้อมูลบัจจัยด้านองค์กร จำน วน ร้อยละ
ก ารร ับ ร ู้น โย บ าย ด ้าน จ ร ิย ธร 'รม

องค์กรมีนโยบายเพื่อให้เกิดการรักษาสิทธิผู้ป่วย 248 89.20

มีข้อกำหนดด้านจริยธรรมเป็นส่วนในการประกันคุณภาพฯ 223 80.20

มีการกำหนดจริยธรรมการปฏิบ้ติงานในวิสัยทัศน์ขององค์กร 205 73.70

รับรู้และเข้าใจแนวทางปฎิบ้ติเรื่องสิทธิผู้ป่วยอย่างชัดเจน 149 53.60

มีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นในนโยบายและข้อปฏิบัติเรื่องสิทธิผูป้ ่วยอย่างตอเนื่อง 87 31.30

ก า รส น ับ ส น ุน ด ้าน จ ร ิย ธ รรม

หัวหน้าเป็นแบบอยางในการปฏิบัติด้านการรักษาสิทธผิูป้่วย 234 84.20

ได ้รับการสนับสนุนจากผูบ้ริหาร กรณที ี่ปกป้องผู้ป่วยที่ได้รับการปฏิบัตทิ ี่ไม่ถูกต้อง 202 72.70

องค์กรใช้เกณฑ์ด้านจริยธรรมเป็นส่วนหนึ่งในการประเมินผลงาน 167 60.10

มีกิจกรรมการบรรยายหรืออบรมจริยธรรมและกฎหมายในองค์กร 158 56.80

มีผ ู้ให้คำปรึกษาเมื่อเกิดปัญหาขัดแย้งทางจริยธรรมในองค์กร 154 55.40

ผู้บรืหารในองค์กรให้การปฏิบัติด้วยความเสมอภาค 151 54.30

ได้รับการสนับสนุนให้เข้าร่วมอบรมจริยธรรมที่หน่วยงานอื่นจัดขึ้น 106 38.10

จากตาราง พยาบาลห้องผาตัดรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม ในส่วนรับรู้วาองค์กร
มีนโยบายเพ่ือให้เกิดการรักษาส ิท ธ ผู้ิป่วย มีจำนวนมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 89.20 รองลงมาคือ มี 
ข้อกำหนดด้านจริยธรรมเป็นสวนหน่ึงในการประกันคุณภาพการพยาบาล คิดเป็นร้อยละ 80.20 
ท่ีน้อยท่ีสุด คือ มีการแลกเปล่ียนความคิดเห็นในนโยบายและข้อปฏิบัติเร่ืองสิทธิผู้ป่วยอย่าง
ตอเน่ือง คิดเป็นร้อยละ 31.30

การสนับสนุนด้านจริยธรรม ในส่วนท่ีหัวหน้าเป็นแบบอยางในการปฏิบัติด้านการรักษา 
สทิธิผู้ป่วย มีจำนวนมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 84.20 รองลงมาคือ การได้รับการสนับสนุนจาก
ผู้บริหารกรณีท่ีปกป้องผู้ป่วยท่ีได้รับการปฏิบัติไมถูกต้อง คิดเป็นร้อยละ 72.70 ท่ีน้อยท่ีสุด คือ 
การไดรับการสนับสนุนให้เข้ารวมอบรมจริยธรรมท่ีหนวยงานอ่ืนจัดข้ึน คิดเป็นร้อยละ 38.10
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ตารางที่ 7 คาเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคะแนนตัวแปร ปัจจัยด้านองค์กร 
คานิยมวิชาชีพ

ตัวแปร คะแนนเต็ม พิสัย X SD ระดับ
ป ัจจ ัยด ้าน องค ์กร
การรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม 5 0 - 5 3.28 1.40 ปานกลาง
การได้รับสนับสนุนด้านจริยธรรม 7 0 - 7 4.22 1.86 ปานกลาง
ค ่าน ิยมว ิชาช ีพ  (รวมท ุกด ้าน) 285 174-269 229.10 17.18 สูงมาก
ด้านการตระหนักถึงคุณค่าของชีวิต 5 21 - 35 28.79 2.50 สูงมาก
ด้านการศรัทธาต่อการดำรงอยู่ของชีวิต 65 37 - 65 53.05 5.64 สูงมาก
ด้านการเคารพดักด้ิศรี'ของความเป็นมนุษย์

การเคารพในดักด้ิศรีของตนเอง 72 36 - 57 47.53 4.02 สูง
การเคารพในดักด้ิศรีของผู้อ่ืน 80 47 - 79 61.06 5.71 สูง

ด้านการมีสุนทรียภาพ 45 26 - 45 38.67 3.92 สูงมาก

จากตารางการรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม และการได้รับการสนับสนุนด้านจริยธรรม มี 
ค่าเฉล่ีย 3.28 และ 4.22 ตามลำดับจัดอยู,ในระดับปานกลาง คานิยมวิชาชีพรวมทุกด้าน มี
คาเฉล่ีย 229.10 จัดอผูในระดับสูงมาก เมื่อพิจารณารายด้าน พบวาด้านที,มีคาเฉล่ียในระดับ 
สูงมาก ได้แก่ ด้านการตระหนักถึงคุณคาของชีวิต ด้านการศรัทธาตอการดำรงอยู่ของชีวิตและ 
ด้านการมีสุนทรียภาพ มีคาเฉลี่ย 28.79, 53.05 และ 38.67 ตามลำดับ ส่วนด้านท่ีมีค่าเฉล่ียระดับ 
สูง ได้แก' ด้านการเคารพดักด้ิศรีของตนเองและการเคารพดักดศรีของผู้อ่ืน มีคาเฉลี่ย 47.53 และ
61.06 ตามลำดับ
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ตารางที่ 8 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการปฏิบัติการพยาบาลใน 

การรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย

ตัวแปร ค;รนน'น พิสัย X SD ระดับ
การปฏิบ ัต ิการพยาบาลในการรักษาสิทธิ 165 98 -154 127.01 10.60 บง
สิทธิพ้ืนฐานท่ีจะได้รับบริการด้านสุขภาพ 50 27 -- 48 39.76 3.45 สูง
สิทธิท่ีจะได้รับบริการโดยไมเลือกปฏิบัติ 10 3 - 10 6.98 1.81 สูง
สิทธิท่ีจะได้รับข้อมูลอย่างเพียงพอเพ่ือยินยอมรักษาฯ 35 17 -- 35 28.60 3.40 สูง
สิทธิท่ีจะได้รับการช่วยเหลือรีบด,วนเม่ือเส่ียงถึงแก่ชีวิต 5 1 '- 5 4.37 0.80 สูง
สิทธิท่ีจะได้รับทราบช่ือ สกุล และประเภทผู้ให้บริการตน 20 6 -- 20 14.88 2.77 สูง
สิทธิทีจ่ะขอเปล่ียนผู้ให้บริการและสถานบริการ 10 2 -- 10 8.05 1.66 สูง
สิทธิท่ีจะได้รับการปกปิดข้อมูลเก่ียวกับตน 5 1 '- 5 3.78 1.44 สูง
สิทธิท่ีจะได้รับข้อมูลก่อนการเข้าร่วมการทดลอง 15 3 - 15 11.40 2.09 สูง
สิทธิท่ีจะได้รับข้อมูลในเวชระเบียนของตน 10 2 -- 10 6.89 1.50 ปานกลาง
สิทธิของผู้แทนโดยชอบธรรมท่ีใข้สิทธิแทนผู้ป่วยฯ 5 1 - 5 2.32 1.28 ต่ํา

จากตาราง การปฏิบัติการพยาบาลในการรักษาส ิทธ ิประโยชน์ผู้ป่วยรวมทุกด้าน มีคา 
เฉล่ีย 127.01 จัดอยูในระดับสูง เมื่อพิจารณาตามรายด้าน การปฏิบัติการพยาบาล'ในการรักษา 
ส ิทธ ิประโยชน์ผู้ป่วยท่ีมีค่าเฉล่ียจัดอยู่ในระดับสูง ได้แก่ การปฏิฟ้ตการพยาบาลตามส ิทธ ิพ้ืนฐาน 
ท่ีจะได้รับบริการด้านสุขภาพ สิทธิท่ีจะได้รับบริการโดยไม,เลือกปฏิบัติ สิทธิท่ีจะได้รับข้อมูลอย่าง 
เพียงพอเพ่ือยินยอมรักษาพยาบาล สิทธิท่ีจะได้รับการช่วยเหลือรีบด่วนเม่ือเส่ียงถึงแก่ชีวิต สิทธิท่ี 
จะได้รับทราบช่ือสกุลและประ๓ทผู้ให้บริการตน สิทธิท่ีจะขอเปล่ียนผู้ให้บริการและสถานบริการ 
สิทธิท่ีจะได้รับการปกปิดข้อมูลเก่ียวกับตน และสิทธิท่ีจะได้รับข้อมูลก่อนเข้ารวมการทดลอง มี
ค่าเฉล่ีย 39.76, 6.98, 28.60, 4.73, 14.88, 8.05, 3.78 และ 11.40 ตามลำดับ สิทธิท่ีจะได้ร้บัข้อมูล 
ในเวชระเบียนของตน มีคาเฉล่ีย 6.89 จัดอยู,ในระดับปานกลาง และสิทธิของผู้แทนโดยชอบธรรม 
ท่ีใช้สิทธิแทนผู้ป่วยฯ มีคาเฉล่ีย 2.32 จัดอยู่ในระดับต่ํา
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ตอนที่ 2 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์และการถดถอยพหุคูณ ระหวางตัวพยากรณ์กับตัวแปร

เกณฑ์ และสมการทำนายการปฏิบัติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ 
ตารางท่ี 9 คาสัมประสิทธิสหสัมพันธ์ระหว่างตัวพยากรณ์กับการปฏิบัติการพยาบาลในการ 

รักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย

ตัวแปร Age Ed Exp Train Percept Support Value Practice
อายุ 1
(Age)
การศึกษา -.033 1
(Ed)
ประสบการณ์ .926* -.085 า
(Exp)
การอบรม
(Train)

.074 -.083 .074 1

รับรู้นโยบายด้านจริยธรรม 
(Percept)

-.081 .125* -.129* .130 1

ได้รับการสนับสนุนด้าน 
จริยธรรม (Support)

-.109 .047 -.107 .181* 510 1

ค่านิยมวิชาชีพ 
(Value)

.063 .020 .056 .011 .186* .100* 1

การปฏิบัติ 
(Practice)

-0.02 .071 -.030 .015 .024 .007 .596*

* P < .05

จากตาราง คานิยมวิชาชีพ มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับปานกลางกับการปฏิบัติการ 
พยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย อยางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05



ตารางท ี่ า0 การวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณในการเลือกตัวแปรในการพยากรณ์การปฏิบัติการ 
พยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย
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ตัวพยากรณ์ b SEb Beta t
อายุ .013 .151 .011 .084
ระดับการศึกษา 3.120 2.057 .074 1.517
ประสบการณ์ -.103 .155 -.086 -.662
การอบรม .672 1.228 .027 .548
รับรู้นโยบายด้านจริยธรรม -.976 .436 -.129 -2.240*
ได้การสนับสนุนด้านจริยธรรม .064 .323 .011 .198
คานิยมวิชาชีพ .383 .030 .027 12.659*

R = .614 R2 = .377 F = 23.325* Constant = 39.859 SEest = 8.475
* P < .05

จากตาราง เมื่อนำตัวพยากรณ์ทั้งหมดจำนวน 7 ตัว มาพยากรณ์การปฏิบัติการ 
พยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย สามารถพยากรณ์ได้ โดยมีค่าสัมประสิทธึ๋การ
พยากรณ ์ ร้อยละ 37.7 และสัมประสิทธี๋การถดถอยของตัวพยากรณ์ทั้งหมดในรูปคะแนน
มาตรฐาน ที่สามารถพยากรณ์ได้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 คือ คานิยมวิชาชีพ และ 
การรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม
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ตารางท ี่ 11 แสดงคาส้มประสิทธิไสหสัมพันธ์'พหุคูณ (R) ระหวางตัวพยากรณ์ท่ีได้รับการ

คัดเลือกเข้าสู่สมการถดถอย ค่าสัมประลิทธ๋ึการพยากรณ์ท่ีเพิ่มขึ้น (R2 change) 
ในการพยากรณ์การปฏิปติการพยาบาลในการรักษาสิทธิณ์ระโยชน์ผู้ป่วย เม่ือใช้วิธี 
Stepwise Solution

ลำดับข้ันตัวพยากรณ์ R 2R R2 change ’ F
คานิยมวิชาชีพ .596 .355 .355 152.101*
ค่านิยมวิชาชีพ การรับรู้นโยบาย .604 .365 .010 78.968*

* P < .05

จากตาราง ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอน พบวา คานิยมวิชาชีพ 
สามารถอธิบายความผันแปร การปฎิปติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย ได้อยางมี 
นัยสำคัญทางสถิติท่ีระคับ .05 มคี'าสัมประสิทธ๋ึการพยากรณ์เท่ากับ .355 (R2 = .355) แสดงว่า 
ค่านิยมวิชาชีพของพยาบาลห้องผ่าตัด ลามารถพยากรณ์การปฎิปติการพยาบาลในการรักษาสิทธิ 
ประโยชน์ผู้ป่วยได้ ร้อยละ 35.5

ข้ันท่ี 2 เมื่อเพิ่มตัวพยากรณ์ การรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม พบวา ค่าสัมประสิทธ๋ึการ 
พยากรณ์ เพ่ิมเป็น .365 (R2 = .365) สามารถเพ่ิมประสิทธิภาพการพยากรณ์ได้อยางมีนัยสำคัญ 
ทางสถิติท่ีระดับ .05 น่ันคือ คานิยมวิชาชีพ และการรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม สามารถรวมกัน 
อธิบายความผันแปร ของการปฏิปติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วยได้ เพ่ิมข้ึนอีก 
ร้อยละ 1.00 (R2 change = .010)
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ตารางที่ 12 แสดงค,าสัมประสิทธ์ถดถอยของตัวพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ (b) และคะแนน

มาตรฐาน (Beta) ทดสอบความมีนัยสำคัญของ b และแสดงสมการถดถอยพหุคณท่ี(*5 O' จ่ขํ
ใช้พยากรณ์การปฎิบติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย

ตัวพยากรณ์ b SEb Beta t
คานิยมวิชาชีพ .379 .030 .614 12.563*
การรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม -.749 .369 -.099 -2.029*

R = .604 R2 = .365 F = 78.968* Constant = 42.613 SEest = 8.478
* P < .05

จากตาราง ตัวพยากรณ์ท่ีมีคา Beta สูงสุด คือ คานิยมวิชาชีพ (Beta = .614) รองลงมา 
คือ การรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม (Beta = -.099) แสดงวา คานิยมวิชาชีพ มีความสำคัญเป็น 
อันดับแรกในการพยากรณ์ การปฎิป็ติการพยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วย รองลงมาคือ 
การรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม ตามลำดับ โดยสามารถสร้างสมการพยากรณ์การปฎิบ้ติการ
พยาบาลในการรักษาสิทธิประโยชน์ผู้ป่วยได้ ดังน้ี

สมการในรูปคะแนนดิบ
, * * *Y = 42.612 + .379 คานิยมวิชาชีพ -.749 การรับรูนโยบายดานจริยธรรม

สมการในรูปคะแนนมาตรฐาน
Z = .614 ค่านิยมวิชาชีพ -.099 การรับรู้นโยบายด้านจริยธรรม
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