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TIPPAWAN SRISIM : A STUDY OF AN IMAGE OF PROFESSIONAL NURSE AS 

PERCEIVED BY FOREIGN CUSTOMERS, PRIVATE HOSPITALS UNDER SAMITIVEJ 

COMPANY. THESIS ADVISOR: ASST. PROF. AREEWAN OUMTANEE Ph.D., 134 pp. 

The purposed of this research were to (1) analyze an image of professional nurse as 

perceived by foreign customers and compare an image of professional nurse by personal factors. 

Study sample were 267 foreign customers who visited at private hospitals under Samitivej 

company selected by simple random sampling. The research instruments were Personal Factors, 

and Image of Professional Nurse (IPN) Questionnaires including: English and Japanese versions. 

All questionnaires were examined content validity and test for reliability. The Alpha Cronbach of 

lPN, English and Japanese versions were .94 and .93 respectively. The statistics used for 

analyzing the data were percentage, mean, standard deviation, one-way ANOVA and independent 

t-test. 

The research findings were as follows: 

1. The overall perception of image of professional nurse as perceived by foreign 

customers was good (x = 3.92, SD = .53) . 

2. There was not different image of professional nurse perceived by foreign customers 

who had different age, educational and income levels. 

3. There was significantly different image of professional nurse perceived by foreign 

customers who had different sex, nationality, receiving information of nurse and experience of 

using medical services, at the alpha level of .05,: 

3.1 Females perceived a better image of professional nurse than males. 

3.2 Japanese customers had a different perception of image of professional nurse 

than Europeans, Americans, Asians and Australians. 

3.3 Customers receiving positive information of nurse perceived a better image of 

professional nurse than those receiving negative information of nurse. 

3.4 Customers having experience of medical services less than or equal t010 times 

perceived a better image of professional nurse than those using medical services more than 10 

times. 
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บทที่ 1 
บทนํา 

 
ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

ภาพลักษณ (Image) เปนภาพสิ่งใดสิ่งหนึ่งที่เกิดขึ้นในใจของบุคคล อาจเกิดการรับรูจาก

ประสบการณทางตรง (Direct experience) และประสบการณทางออม (Indirect experience)

ของบุคคลตอส่ิงนั้น ทําใหบุคคลเกิดจินตนาการสรางเปนภาพขึ้น (Robinson & Barlow, 1959 

อางถึงใน วิรัช ลภิรัตนกุล, 2549: 77) ภาพลักษณมีความสําคัญตอองคการบริการอยางมาก

เนื่องจากภาพลักษณที่ดียอมทําใหประชาชนหรือผูรับบริการเกิดความเชื่อถือศรัทธา ไววางใจและ

ใหการสนับสนุน ทําใหผูรับบริการมีความผูกพันกับองคการ ตองการกลับมาใชบริการขององคการ

อยางตอเนื่อง สงผลใหองคการนั้นมีความเจริญกาวหนารุงเรืองและมีความมั่นคง ดังนั้นผูบริหาร

ยุคใหมจึงใหความสําคัญและเอาใจใสเกี่ยวกับภาพลักษณองคการ โดยมีการปรับปรุงเพื่อสราง

ภาพลักษณที่พึงประสงคในหลายๆดาน เชน ดานสินคา ดานราคา ดานบริการ เปนตน ปจจัยที่

สงผลตอภาพลักษณองคการที่สําคัญประการหนึ่งคือ บุคลากร โดยเฉพาะโรงพยาบาลเอกชนที่

เปนองคการบริการดานสุขภาพ ซึ่งตองใหการดูแลรักษาและใหบริการสุขภาพควบคูกันไปนั้น ตอง

เนนการบริการที่เหนือกวาคูแขง เพื่อรักษาลูกคารายเกาและหาลูกคารายใหมมาใชบริการ เพื่อให

มีรายไดที่สามารถทําใหองคการอยูรอดไดในภาวะเศรษฐกิจปจจุบัน ภาพลักษณที่ดีของบุคลากร

สุขภาพเปนปจจัยหนึ่งที่มีผลตอการมาใชบริการของลูกคาหรือผูรับบริการ โดยเฉพาะภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพที่เปนผูใหการดูแลโดยตรงตอผูรับบริการ ภาพลักษณจะเปนสะทอนการรับรูและ

ความไววางใจของผูรับบริการที่มีตอพยาบาลวิชาชีพ หากมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลใน

ทางบวกพยาบาลไดรับการยอมรับและไดรับความรวมมือจากผูรับบริการ แตหากมีการรับรู

ภาพลักษณในทางลบจะสงผลใหผูรับบริการขาดความศรัทธาตอพยาบาล ไมมีความไววางใจ

(เรวดี ศิรินคร, 2541: 34, Takase, Kershaw & Burt, 2002) โดยเฉพาะภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพโรงพยาบาลเอกชนที่ใหบริการทั้งผูรับบริการที่เปนชาวไทยและชาวตางชาติ  ผูรับบริการ

ตองเสียคาใชจายในการรักษาสูง จึงคาดหวังบริการที่สูงกวาบริการโรงพยาบาลรัฐและหาก

พยาบาลมีภาพลักษณที่ดี ยอมทําใหผูรับบริการมีความคาดหวัง ความไววางใจและความศรัทธา

ตอบริการพยาบาลสูงกวาโรงพยาบาลทั่วๆไป ผูรับบริการจะคาดหวังวาตองเปนผูที่มีความรู

ความสามารถในการดูแล ใหบริการดวยความเต็มใจ บุคลิกภาพดียิ้มแยมแจมใส พูดจาไพเราะ ซึ่ง

ปจจุบันสภาการพยาบาลไดใหความสําคัญกับเร่ืองภาพลักษณพยาบาลเชนกัน  โดยไดกําหนด
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พันธกิจของพยาบาลวิชาชีพไววา พยาบาลทุกคนตองเสริมสรางภาพลักษณของตนใหเปนที่

ยอมรับของสังคมและบุคคลตางๆที่มารับบริการ (http://www.tnc.or.th/organ/view.html) 

อยางไรก็ตามในปจจุบันพบวาภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพไดรับผลกระทบจากการ

เปลี่ยนแปลงทั้งสังคม เศรษฐกิจ เทคโนโลยี ระบบการบริหารจัดการ พฤติกรรมมนุษย ลักษณะ

การเจ็บปวยและความตองการการดูแลของผูรับบริการ (วิจิตร ศรีสุพรรณ, 2550) ซึ่งในหลาย

ประเทศก็กําลังเผชิญความทาทายที่สําคัญเชนเดียวกัน คือ ความคาดหวังของผูรับบริการตอ

มาตรฐานและการบริการพยาบาลที่เปนเลิศ (สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ, 2550) ส่ิงเหลานี้สงผลใหเกิด

วิกฤติตอภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ ภาคสังคมโดยเฉพาะสื่อมวลชนสะทอนวาพยาบาลวิชาชีพ

ทํางานกับชุมชนไดดี แตไมปรากฏผลลัพธของการบริการพยาบาล จากการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับ

ภาพลักษณพยาบาลไทยตามการรับรูของผู รับบริการชาวไทยที่ผานมา พบวา ภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพในอดีตไดมีการปรับเปล่ียนจากภาพนางฟาผูเมตตาและผูชวยเหลือปฏิบัติตาม

คําสั่งแพทย มาเปนภาพผูที่มีความรูความสามารถ มีบุคลิกลักษณะที่นาเชื่อถือ และมีสวนรวมกับ

ทีมสาขาวิชาชีพมากขึ้น (เรมวล นันทศุภวัฒนและอรอนงค วิชัยคํา, 2549)  

ปจจุบันความกาวหนาทางวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีที่นํามาใชในการปฏิบัติงานของ

พยาบาลสงผลใหเกิดความหางเหินระหวางพยาบาลวิชาชีพกับผูรับบริการมากขึ้น จากงานวิจัยที่

ผานมา (พูนพิลาส โรจนสุพจน, 2541; ไพลิน ถิระวัฒนและวาสนา จันทรสวาง, 2540) พบวา

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในมุมมองของสาธารณชนหรือผูรับบริการมีคาเฉลี่ยต่ําสุด คือ มนุษย

สัมพันธและการสื่อสารที่ดี และพบขอเสนอแนะวาตองการใหพยาบาลเอาใจใสผูปวยอยาง

สม่ําเสมอ ปฏิบัติตนใหนาเชื่อถือ สังคมมีความเชื่อในเรื่องบทบาทเพศหญิงของพยาบาล 

โดยเฉพาะวัฒนธรรมไทยที่มีวัฒนธรรมวาเพศหญิงตองเรียบรอยสงบเสงี่ยม จึงทําใหไมกลาพูด

กลาทํา คิดวาผูนําควรเปนเพศชาย (รัตนา ทองสวัสดิ์, 2541) แมวาในปจจุบันจะมีพยาบาลเพศ

ชายกาวเขาสูการเปนพยาบาลวิชาชีพมากขึ้นแลวก็ตาม แตโดยสวนใหญแลวพยาบาลยังคงเปน

เพศหญิง (Takase, 2005) ดังนั้นภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพจึงถูกมองวาออนแอ ไมมีอํานาจ 

เปนผูรับใชและมีลักษณะการสื่อสารไมเปนวิชาชีพ (Hallam, 1998; Kaler, Levey, and Schall, 

1989; and Kalisch and Kaliscl, 1987) สวนภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพไทยตามการรับรูของ

ชาวตางประเทศยังไมมีผูใดศึกษา ไว ผูวิจัยจึงทําการศึกษานํารองสัมภาษณภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการตางชาติในหอผูปวยในจํานวน 10 คนที่โรงพยาบาลเอกชนใน

เครือสมิติเวช เมื่อวันที่ 5-10 มิถุนายน พ.ศ. 2552 พบวาชาวตางชาติรับรูภาพลักษณพยาบาล

แตกตางกัน เชน พยาบาลมีบทบาทเพียงเปนผูชวยแพทยและทําตามคําสั่งแพทย บางรายเห็นวา
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พยาบาลเปนผูประสานงานระหวางผูปวยกับบุคลากรอื่น บางรายเห็นวาพยาบาลเปนผูที่ใหความ

ชวยเหลือเมื่อเกิดความไมสุขสบาย และบางรายเห็นวาพยาบาลเปนผูที่ใหกําลังใจยามเจ็บปวย  

นอกจากนี้จากการสํารวจความพึงพอใจของผูรับบริการชาวตางชาติของหอผูปวยในกอนจําหนาย

ออกจากโรงพยาบาล ตั้งแตเดือนมกราคม- พฤษภาคม 2552 พบวาความพึงพอใจของผูรับบริการ

ผูปวยในชาวญี่ปุนมีคะแนนเฉลี่ยเทากับ 4.2 ในขณะความพึงพอใจของผูรับบริการผูปวยใน

ชาวตางชาติอ่ืนๆมี คะแนนเฉลี่ยเทากับ 4.4 และแมวาจะมีคะแนนความพึงพอใจใกลเคียงกับ

เปาหมายที่ตั้งไวคือระดับความพึงพอใจมากกวา 4.5 แลวก็ตาม แตพบวามีกลุมผูรับบริการที่ไมมี

ความจงรักภักดีและผูกพันกับองคการเฉลี่ยประมาณรอยละ 20 ของผูรับบริการชาวตางชาติ

ทั้งหมด พรอมทั้งมีคําแนะนําใหปรับปรุงในหลายๆดาน เชน ดานบุคลิกภาพ การทักทาย การให

ขอมูลและการติดตอสื่อสาร โดยเฉพาะการสื่อสารภาษาอังกฤษ ซึ่งสิ่งที่ชาวตางชาติตองการให

ปรับปรุงนั้น เปนสวนประกอบสําคัญของภาพลักษณทั้งสิ้น หากภาพลักษณพยาบาลผูใหบริการมี

ภาพลักษณดานบวก ยอมสงผลใหผูรับบริการตางชาติเกิดความศรัทธาในการใหบริการของ

พยาบาล ในขณะที่ภาพลักษณดานลบสงผลใหผูรับบริการรูสึกไมมั่นใจในบริการของพยาบาล 

และบางรายขอเปลี่ยนไปนอนรักษาในหอผูปวยอื่นที่มีพยาบาลที่ผูรับบริการไวใจ  

จากที่กลาวมาทั้งหมดจะเห็นไดวาภาพลักษณเปนสิ่งที่ สําคัญตองานบริการ โดย

เฉพาะงานบริการในโรงพยาบาลที่มีพยาบาลเปนกลไกที่สําคัญในการใหบริการผูปวย ผูบริหาร

การพยาบาลจึงตองใหความสําคัญตอภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพทั้งเรื่องของบุคลิกภาพ 

คุณลักษณะวิชาชีพและความเปนมืออาชีพ เพื่อสรางความไววางใจ ความนาเชื่อถือและศรัทธา

ใหกับผูรับบริการ จากการทบทวนงานวิจัยที่ผานมา ไดมีการศึกษาวาปจจัยสวนบุคคลทําใหการ

รับรูภาพลักษณพยาบาลแตกตางกัน เชน อายุ บุคคลที่มีอายุนอยมีความคิดเห็นตอภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพแตกตางจากบุคคลที่มีอายุมากกวา โดยผูที่มีอายุนอยจะมีการรับรูทางบวกตอ

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวาผูที่มีอายุมาก (May, Champion & Austin, 1991; ประนอม 

รอดคําดี วาสนา เลอวิทยวรพงษและชวนพิศ ชิวารักษ, 2540) เพศ เพศหญิงรับรูภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพดีกวาเพศชาย (May, Champion & Austin, 1991 และ Pillitteri, 1994) 

การศึกษา ผูที่มีระดับการศึกษาต่ํามักไดรับขอมูลขาวสารนอยเพราะแหลงขอมูลและความรูมี

จํากัด จึงทําใหรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพแตกตางจากผูที่มีระดับการศึกษาสูงและพบวาผูที่

มีระดับการศึกษาต่ํามีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวาผูที่มีระดับการศึกษาสูง (โสรัตน 

คนึงคิด, 2541) รายได ผูที่มีรายไดต่ํามีทัศนคติและการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในการ

ปฏิบัติงานดีกวาผูมีรายไดสูงและกลุมที่มีรายไดต่ํามีภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่เกิดขึ้นจริงและ
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ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในอุดมคติอยูในระดับดีกวากลุมที่มีรายไดสูง (ชุดา จิตพิทักษ, 2529; 

พูนพิลาส โรจนสุพจน, 2541; May, Champion & Austin, 1991) เชื้อชาติ ผูที่มีเชื้อชาติที่แตกตาง

กันยอมทําใหมีวัฒนธรรมแตกตางกัน สงผลตอการรับรูกระบวนการพยาบาลและภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพทั้งทางบวกและทางลบ (Cross & Bazron ,1989) การรับรูขอมูลขาวสาร ส่ือตางๆ

มีผลตอภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ (Chilty, 1993 & Stoller, 1978) โดยบุคคลรับรูภาพลักษณ

พยาบาลไดจากสื่อตางๆ จากขาวหนังสือพิมพ จากหนังสือการตูน จากภาพยนตรและละครตางๆ 

(วิภาดา คุณาวิกติกุล, 2549) กลุมบุคคลที่ไดขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลจากแหลงขอมูล

ตางกันมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงแตกตางกัน (พูนพิลาส โรจนสุพจน, 2541) 

ประสบการณการมารับบริการ บุคคลที่มีประสบการณการมารับบริการที่แตกตางกัน ทําใหรับรู

ภาพลักษณพยาบาลที่แตกตางกัน (ชุดา จิตพิทักษ, 2529) การไดรับการปฏิบัติจากพยาบาล

วิชาชีพดวยตนเองหรือการไดมีประสบการณติดตอส่ือสารกับพยาบาลวิชาชีพ ก็จะทําใหไดรับ

ขอมูลเกี่ยวกับพยาบาลวิชาชีพที่แตกตางกัน (Marriner, Schwier, Maricke & Austin, 1990)  

จากการที่ปจจัยตางๆที่กลาวมา มีผลตอการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ ผูวิจัยจึง

สนใจศึกษาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาล

เอกชนในเครือสมิติเวช และเปรียบเทียบการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพจําแนกตามปจจัย

สวนบุคคลวามีความแตกตางกันหรือไม อยางไร เพื่อเปนแนวทางในการสรรหาและพัฒนา

บุคลากรทางการพยาบาลใหมีคุณภาพการบริการที่สอดคลองกับความตองการของผูรับบริการ 
  
ปญหาการวิจัย 
 1. ผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชมีการรับรูภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพไทยในระดับใด 

 2. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีปจจัยสวนบุคคลแตกตางกันมีการรับรูภาพลักษณของ

พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชแตกตางกันหรือไม อยางไร 
 
วัตถุประสงคการวิจัย  

1. เพื่อศึกษาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผู รับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

2. เพื่อเปรียบเทียบภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชน ในเครือสมิติเวชจําแนกตามอายุ เพศ ระดับการศึกษา รายได เชื้อชาติ การรับรู

ขอมูลขาวสารและประสบการณการมารับบริการ 
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แนวคิดและสมมติฐานการวิจัย  

 Robinson และ Barlow (อางถึงในวิรัช ลภิรัตนกุล, 2549) กลาววา ภาพลักษณ หมายถึง 

ภาพที่เกิดขึ้นในใจของบุคคล ที่มีความรูสึกนึกคิดตอองคกร สถาบันและภาพในใจนั้นอาจจะได 

มาจากทั้งประสบการณโดยตรง (Direct experience) และประสบการณโดยออม (Indirect 

experience) ของตนเอง เชน บุคคลไดประสบสิ่งหนึ่งสิ่งใดดวยตนเองหรือไดยินไดฟงจากคําบอก

เลาของผูอ่ืน เพื่อนญาติมิตรหรือกิตติศัพทเลาลือตางๆ เปนตน ทั้งนี้ภาพลักษณสามารถมองได 2 

มุมมอง คือ มุมมองที่บุคคลมองภาพลักษณของตนเองและบุคคลมองภาพลักษณของผูอ่ืน Porter 

& Porter (1991) ไดพัฒนาแบบวัดภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งประกอบดวย 3 ดาน คือ 1) 

ดานพลังระหวางบุคคล (Interpersonal power) เชน มีความเปนผูนํา นาเชื่อถือ มีความเขมแข็ง 

กลาหาญ มีความสามารถเชิงรุกในดานตางๆ ฉลาด และไมตองพึ่งพาผูอ่ืน เปนตน 2) ดาน

ความสัมพันธระหวางบุคคล (Interpersonal relations) เชน มีความเขาใจและเห็นอกเห็นใจผูอ่ืน 

มีความเอาใจใส อบอุนเมื่อใกลชิด อดทน เปนมิตรกับผูอ่ืน มีความสดชื่นเบิกบานใจ เคารพและให

เกียรติผูอ่ืน มีความรับผิดชอบและรูจักการประนีประนอมเปนตนและ 3) ดานความสามารถภายใน

ตนเอง (Intrapersonal ability) ไดแก มีการวางแผนในการทํางาน มีเหตุผลในการทํางาน มี

ความสามารถที่เพียงพอในงาน มีความเปนระเบียบเรียบรอยในการทํางาน มีสัญชาติญาณและ

สามารถควบคุมอารมณและความรูสึกในการทํางานเปนตน แบบวัดดังกลาวมีการนําไปใชอยาง

แพรหลายในการวิจัยในตางประเทศ จากการทบทวนวรรณกรรม พบวาปจจัยสวนบุคคลที่มีผลตอ

การรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ ไดแก อายุ เพศ ระดับการศึกษา รายได เชื้อชาติ การรับรู

ขอมูลขาวสารและประสบการณในการมารับบริการ  

อายุ อายุเปนสิ่งบงบอกระยะเวลาประสบการณชีวิตของแตละบุคคล บุคคลที่มีอายุ

แตกตางกันยอมมีประสบการณและการรับรูตอส่ิงหนึ่งสิ่งใดแตกตางกัน เพราะการรับรูตองอาศัย

ประสบการณเดิมหรือความรูเดิมที่เคยมีมากอน (จําเนียร ชวงโชติ, 2529) สอดคลองกับการศึกษา 

May, Champion & Austin (1991) และประนอม รอดคําดี วาสนา เลอวิทยวรพงษและชวนพิศ    

ชิวารักษ (2540) พบวาบุคคลที่มีอายุนอยมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพแตกตางจาก

บุคคลที่มีอายุมากกวา โดยบุคคลที่มีอายุนอยจะมีการรับรูดานบวกตอภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพดีกวาบุคคลที่มีอายุมาก นอกจากนี้ ปรีดา ยันตพิเศษ (2540) ศึกษาภาพลักษณขององคกร

พัฒนาเอกชนตอการสรางจิตสํานึกของประชาชน พบวา อายุที่แตกตางกันของกลุมตัวอยางมี

ทัศนคติที่ดีตอภาพลักษณโดยรวมตอผูบริหารและผลงานทางวิชาการแตกตางกัน 
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เพศ ลักษณะของความเปนชายหรือหญิง จะมีความสนใจและใหความสําคัญกับเร่ือง

ตางๆ ที่แตกตางกัน เชนเดียวกับการรับรูเกี่ยวกับวิชาชีพพยาบาล ซึ่งถูกมองวาเปนอาชีพสําหรับ

เพศหญิงมากกวาเพศชาย ดังนั้นเพศหญิงจะมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่แตกตางจาก

เพศชาย โดยเพศหญิงมีความรูสึกเขาใจและเห็นอกเห็นใจตอพฤติกรรมการแสดงออกของเพศ

เดียวกันมากกวาเพศชาย จากงานวิจัยของ May, Champion & Austin (1991) และ Pillitteri 

(1994) พบวาเพศหญิงรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวาเพศชาย 

ระดับการศึกษา ธงชัย สันติวงษ (2539) กลาววา ผูที่มีระดับการศึกษาสูงยอมมี

ความรูสึกลึกซึ้งตอสิ่งใดสิ่งหนึ่งมากกวา เนื่องจากไดรับขอมูลที่ถูกตองกับความเปนจริง จากการ

อาน ดูและฟงขอมูลจากแหลงขอมูลที่มีมาตรฐานและทันสมัย บุคคลที่มีระดับการศึกษาต่ํามัก

ไดรับขอมูลขาวสารนอยเพราะแหลงขอมูลและความรูมีจํากัด จึงอาจทําใหรับรูภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพที่แตกตางกัน จากการศึกษาของโสรัตน คะนึงคิด (2542) พบวาคะแนนเฉลี่ย

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพของนักศึกษาชั้นปที่ 2 และชั้นปที่ 3 มีคาคะแนนเฉลี่ยสูงกวา

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพของนักศึกษาชั้นปที่ 1  

รายได เปนเครื่องชี้วัดที่สําคัญอยางหนึ่งของฐานะเศรษฐกิจทางสังคม พบวา ผูที่มีรายได

สูงหรือมีฐานะดียอมมีกําลังหรือความสามารถในการใชจายสิ่งตางๆเพื่อสนองความตองการของ

ตนไดมากกวาผูที่มีรายไดต่ําและมีความคาดหวังจากสินคาหรือการบริการสูงกวาผูที่มีรายไดต่ํา 

ความตองการการตอบสนองจากพยาบาลจึงมีมากกวาเชนเดียวกัน นอกจากนี้ความแตกตางของ

รายไดทําใหบุคคลมีความรู ทัศนคติเกี่ยวกับการบริการทางสุขภาพแตกตางกัน การรับรู

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพจึงแตกตางกันดวย (ชุดา จิตพิทักษ, 2529) และจากการศึกษาของ 

May, Champion & Austin (1991) พบวา ผูที่มีรายไดต่ํามีทัศนคติและการรับรูภาพลักษณในการ

ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพดีกวาผูมีรายไดสูง พูนพิลาส โรจนสุพจน (2541) ศึกษาเกี่ยวกับ

ภาพลักษณพยาบาลสาธารณชน พบวา กลุมที่ไมมีรายไดและกลุมที่มีรายไดต่ํามีภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพที่เกิดขึ้นจริงและภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในอุดมคติอยูในระดับดีกวากลุมที่มี

รายไดสูง 

เชื้อชาติ เชื้อชาติเปนลักษณะที่สามารถบงบอกถึงคานิยม แบบแผนการดําเนินชีวิต และ

ความเชื่อในเรื่องตางๆ ได ผูรับบริการที่มารับบริการทางการพยาบาล จะมีคานิยม ความเชื่อ แบบ

แผนในการดํารงชีวิตที่แตกตางตามวัฒนธรรมที่เปนอยู ผูรับบริการที่มีความแตกตางดานเชื้อชาติ 

ยอมมีวัฒนธรรมที่แตกตางกัน Leininger (1981 อางถึงใน พวงรัตน บุญญานุรัตน, 2531: 4) ได

อธิบายการดูแลของพยาบาลวิชาชีพไววา การดูแลเปนการปฏิบัติที่เกิดขึ้นแตกตางกันไปตามแต
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ละวัฒนธรรม ถาพยาบาลสามารถใหการพยาบาลไดตามตรงความตองการของผูรับบริการที่มี

ความแตกตางกันตามเชื้อชาติยอมทําใหผูรับบริการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในทางบวก  

การรับรูขอมูลขาวสาร วิรัช ลภิรัตนกุล (2549) กลาววา ภาพลักษณที่บุคคลรับรูตอ

องคการหรือสถาบันใดๆมีผลมาจากขาวสารที่บุคคลไดรับ การประชาสัมพันธจึงเปนงานที่มีหนาที่

สําคัญในการสรางสรรคภาพลักษณใหกับบุคคลและองคการ การสรางภาพลักษณจะเกิดขึ้นโดย

การใหขาวสารและความรูอยางเพียงพอแกผูรับบริการ นันทนภัส เสืองามเอี่ยม (2545) ศึกษา

ภาพลักษณจริยธรรมของวิชาชีพการพยาบาล ทัศนะของพยาบาลและประชาชนผูใชบริการใน

โรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข พบวา ภาพลักษณจริยธรรมของวิชาชีพ

การพยาบาลจะเปนไปในเชิงบวกหรือลบข้ึนอยูกับการสื่อสาร พูนพิลาส โรจนสุพจน (2541) ศึกษา

เกี่ยวกับภาพลักษณพยาบาลของสาธารณชน พบวาคาเฉลี่ยภาพลักษณพยาบาลในอุดมคติของ

กลุมที่ไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลจากแหลงขอมูลตางกันไมมีความแตกตางกัน แต

คาเฉลี่ยภาพลักษณพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงของกลุมที่ไดขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลจาก

แหลงขอมูลตางกัน มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 เมื่อเปรียบเทียบ

ความแตกตางรายคูพบวา กลุมที่ไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลจากบุคคลในครอบครัวมี

ภาพลักษณพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงสูงกวากลุมที่ไดรับขอมูลขาวสารจากบุคคลในสังคม และกลุมที่

ไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลจากสื่อมวลชนมีภาพลักษณพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงสูงกวา

กลุมที่ไดรับขอมูลจากบุคคลในสังคม 

ประสบการณการมารับบริการ Boulding (1975 อางถึงใน วาสนา พฤทธิพงศสิทธิ์, 

2544) กลาววา บุคคลที่มีประสบการณตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งจะมีการรับรูตอส่ิงนั้นแตกตางจากบุคคลที่

ไมเคยไดรับประสบการณ จากการศึกษาของ Lippman & Ponton (1983 อางถึงใน สิระยา    

สัมมาวาจ, 2542) ซึ่งศึกษาเรื่องความคิดเห็นของอาจารยและนักศึกษาในมหาวิทยาลัยหลายๆ

อาชีพ พบวาผูที่มีประสบการณตรงจากการมีปฏิสัมพันธกับพยาบาลจะมองภาพลักษณพยาบาล

ในเชิงบวก เชน เคยเปนผูปวยซึ่งไดรับการดูแลจากพยาบาลหลังผาตัดและพูนพิลาส โรจนสุพจน 

(2541) ศึกษาเกี่ยวกับภาพลักษณพยาบาลของสาธารณชน พบวา จํานวนครั้งในการมารับบริการ

ของผูรับบริการมีความสัมพันธทางบวกกับการรับรูภาพลักษณพยาบาล 

จากแนวคิดและการทบทวนวรรณกรรมดังกลาวในขางตน ผูวิจัยไดตั้งสมมุติฐานในการ

วิจัยดังนี้  

1. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีอายุตางมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพแตกตางกัน 

2. ผูรับบริการชาวตางชาติเพศหญิงมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวาเพศชาย  
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3. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีระดับการศึกษาตางกันมีการรับรูภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพที่แตกตางกัน 

4. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีรายไดตางกันมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่

แตกตางกัน 

5. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีเชื้อชาติตางกันมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่

แตกตางกัน 

6. ผูรับบริการชาวตางชาติที่ไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลตางกันมีการรับรู

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่แตกตางกัน 

7. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีประสบการณการมารับบริการตางกันมีการรับรูภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพที่แตกตางกัน  

 
ขอบเขตการวิจัย 
 ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 1. ประชากรที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ คือ ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีอายุตั้งแต 15 ปข้ึนไป ที่

เขามารับบริการในแผนกผูปวยในโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช  

2. กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยนี้ ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีอายุตั้งแต 15 ปข้ึนไป ที่เขา

มารับบริการในแผนกผูปวยในโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีความพรอมในการตอบ

แบบสอบถาม สามารถสื่อสารภาษาอังกฤษหรือภาษาญี่ปุน และสุมกลุมตัวอยางแบบงายจํานวน 

327 คน 
ตัวแปรที่ศึกษา  

           1. ตัวแปรตน ไดแก อายุ, เพศ, ระดับการศึกษา, รายได, เชื้อชาติ, การรับรูขอมูลขาวสาร

และประสบการณการมารับบริการ 

    2. ตัวแปรตาม คือ ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 
 
คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง ภาพที่เกิดขึ้นในความนึกคิด จากการรับรูและ

ประสบการณของผูรับบริการชาวตางชาติที่เขามาใชบริการทางการพยาบาลในเครือโรงพยาบาล

สมิติเวช วัดตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ ดวยแบบสอบถามตามแนวคิดของ Porter & 

Porter (1991) ประกอบดวย 3 ดาน ดังนี้ 
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1. ดานพลังระหวางบุคคล หมายถึง การรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติในการแสดงออก

ของพยาบาลที่เกี่ยวกับพลังภายในตัวบุคคลของพยาบาลวิชาชีพในการควบคุมสถานการณตางๆ 

รูจักคิดและกลาแสดงออก มีความคิดริเริ่ม มีความเปนอิสระและมองวาการทํางานมีการใช

หลักการทางเหตุและผล  

2. ดานความสัมพันธระหวางบุคคล หมายถึง การรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติในการ

แสดงออกของพยาบาลที่เกี่ยวกับการมีปฏิสัมพันธที่ดีกับผูปวยและญาติ โดยมีการแสดงออกถึง 

ความเขาใจ ความเอาใจใส อบอุน ความเห็นอกเห็นใจ ความอดทน ความเปนมิตร ความมี

ชีวิตชีวา การเคารพผูอ่ืน ความรับผิดชอบและมีความประนีประนอม  

3. ดานความสามารถภายในตนเอง หมายถึง การรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติในการ

แสดงออกของพยาบาลที่เกี่ยวกับความรูความสามารถในการใหการพยาบาลและดูแลโดยมีการ

วางแผนและการเตรียมการ การใชเหตุผล ความรูความสามารถในงาน ความประณีตและการใช

เชิงตรรกะในการทํางาน  

 อายุ หมายถึง จํานวนตัวเลขแสดงถึงจํานวนปเต็ม นับจากวันเกิดจนถึงวันเก็บขอมูล โดย

เปนผูรับบริการชาวตางชาติที่มีอายุ 15 ปบริบูรณข้ึนไป 

 เพศ หมายถึง ลักษณะสวนบุคคลที่แสดงใหรูวาเปนชายหรือหญิง 

ระดับการศึกษา หมายถึง การศึกษาสูงสุดที่ผูรับบริการชาวตางชาติไดรับจาก

สถาบันการศึกษาแบงเปนระดับตํ่ากวาปริญญาตรี ปริญญาตรีและสูงกวาปริญญาตรี 

 รายได หมายถึง รายรับตอเดือนของผูรับบริการชาวตางชาติ จําแนกเปนรายรับนอยกวา

หรือเทากับ 50,000 บาทตอเดือน, รายรับต้ังแต 50,001-100,000 บาทตอเดือน, รายรับต้ังแต 

100,001-200,000 บาทตอเดือน, รายรับต้ังแต 200,001-300,000 บาทตอเดือนและรายรับต้ังแต 

300,000 บาทตอเดือนขึ้นไป 

 เชื้อชาติ หมายถึง การแบงกลุมบุคคลตามถิ่นกําเนิดจําแนกเปน ญี่ปุน อาเซียน ยุโรป 

อเมริกาและออสเตรเลีย 

 การรับรูขอมูลขาวสาร หมายถึง ลักษณะและปริมาณของขอมูลขาวสารเกี่ยวกับ

พยาบาลทั้งดานบวกและดานลบที่รับรูจากบุคคลในครอบครัว จากเพื่อนหรือบุคคลที่รูจักในสังคม 

ส่ือมวลชน และส่ือตางๆ  การรับรูขอมูลขาวสารทางบวกเปนการรับรูขอมูลดานดีเกี่ยวกับพยาบาล 

การรับรูขอมูลขาวสารทางลบเปนการรับรูขอมูลดานไมดีเกี่ยวกับพยาบาล  

  ประสบการณการมารับบริการ หมายถึง จํานวนครั้งการเขามารับบริการโดยการนอน

พักรักษาในหอผูปวยโรงพยาบาลเอกชนของผูรับบริการชาวตางชาติแบงเปนกลุมตามจํานวนครั้ง
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การเขารับบริการเปน  3 กลุม คือ เขารับบริการนอยกวา 4 คร้ัง, เขารับบริการตั้งแต 4 – 10 คร้ัง 

และเขารับบริการมากกวา 10 คร้ัง 

โรงพยาบาลเอกชนในครือสมิติเวช หมายถึง สถานพยาบาลภาคเอกชนที่ใหบริการ

การสงเสริม ปองกัน รักษาและฟนฟูสุขภาพแกผูรับบริการทั้งชาวไทยและตางประเทศ และ 

ดําเนินการในนามของบริษัทเครือสมิติเวชจํากัด ประกอบดวย โรงพยาบาลสมิติเวชสุขุมวิท 

โรงพยาบาลสมิติเวชศรีนครินทรและโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา  

 ผูรับบริการชาวตางชาติ หมายถึง ชาวตางชาติที่มีอายุตั้งแต 15 ปข้ึนไปที่เขามารับ

บริการในแผนกหอผูปวยใน ของเครือโรงพยาบาลสมิติเวช  
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ  
 1. เปนขอมูลสําหรับผูบริหารการพยาบาลใชในการวางแผนการจัดอบรมพัฒนาบุคลากร

พยาบาล ทั้งดานบุคลิกภาพ พฤติกรรมการใหบริการและความสามารถเชิงวิชาชีพ  

2. เปนแนวทางใหผูบริหารทางการพยาบาลใชเปนแนวทางในการวางแผนคัดเลือกและ

สรรหาบุคลากรทางการพยาบาลที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยตางชาติ 

3. เปนขอมูลพื้นฐานในการทําวิจัยเกี่ยวกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตอไป  

 

 

 

 
 
 
 
 

 



บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 

 
 การศึกษาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผู รับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ไดศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ โดยนําเสนอเนื้อหา

ครอบคลุมในหัวขอตางๆ ตามลําดับดังนี้ คือ 

1. โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

1.1 ลักษณะทั่วไปโรงพยาบาลเอกชน 

1.2 วิสัยทัศน พันธกิจและนโยบายโรงพยาบาลในเครือสมิติเวช 

1.3 วิสัยทัศน พันธกิจและนโยบายฝายการพยาบาลโรงพยาบาลในเครือสมิติเวช 

1.4 บทบาทหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลในเครือสมิติเวช 

1.5 ลักษณะทั่วไปของผูรับบริการชาวตางชาติ 

2. ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 

2.1 ความหมายภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ  

2.2 วิวฒันาการภาพลักษณพยาบาลวชิาชีพ  

2.3 แนวคิดภาพลักษณพยาบาลวชิาชพี 

3. ปจจัยที่เกี่ยวของกับการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 

4. งานวิจัยที่เกี่ยวของกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 
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1. โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 
 โรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทยมีการกอต้ังในสมัยรัชกาลที่ 5 เปนโรงพยาบาลที่เร่ิม

ดําเนินการโดยมูลนิธิ อํานวยการโดยหมอสอนศาสนา เชน โรงพยาบาลแมคคอมิก โรงพยาบาล

เซนตหลุยส และในชวง 30 ปที่ผานมาเริ่มมีบทบาทมากขึ้น โดยมีโรงพยาบาลเอกชนที่ไมได

ดําเนินการโดยมูลนิธิเกิดขึ้นเปนจํานวนมากตามที่มีอยูในปจจุบัน  
1.1 ลักษณะทั่วไปของโรงพยาบาลเอกชน  
 โรงพยาบาลเอกชนมีเปาหมายที่สําคัญในการกอตั้งในระยะแรกๆ คือ เพื่อชวยเหลือ

ผูปวยที่โรงพยาบาลของรัฐไมสามารถใหบริการดูแลรักษาไดอยางทั่วถึง การดําเนินการระยะแรก

สวนใหญอยูในรูปแบบมูลนิธิและไมแสวงหากําไร ตอมาเมื่อประชากรมีจํานวนเพิ่มมากขึ้น สงผล

ใหมีผูปวยตองการใชบริการโรงพยาบาลเอกชนเพิ่มมากขึ้นตามไปดวย ทําใหโรงพยาบาลเอกชนมี

การพัฒนาเพิ่มจํานวนมากขึ้น นอกจากนี้ปจจัยจากการพัฒนาทางดานเศรษฐกิจของประเทศ จะ

เห็นไดจากในป พ.ศ. 2515 รัฐบาลไดสงเสริมการลงทุนใหแกโรงพยาบาลเอกชน โดยยกเวนภาษี

ในระยะ 5 ปแรก สงผลใหมีผูสนใจลงทุนในธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนเพิ่มมากขึ้นและเริ่ม

เปลี่ยนแปลงเปนธุรกิจที่แสวงหากําไร การดําเนินธุรกิจโรงพยาบาลจึงมีการพัฒนาต้ังแตป พ.ศ. 

2515 เปนตนมา (วราภรณ ศิริเมธา, 2542) โดยโรงพยาบาลเอกชนมีการเนนพัฒนาดานการ

บริการควบคูไปกับพัฒนาดานการดูแลรักษา 

 จากการสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติป พ.ศ. 2550 เกี่ยวกับการประกอบ

กิจการโรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชนพบวา จํานวนโรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชน

มีแนวโนมลดลง โดยในป พ.ศ. 2534 มีอยูจํานวน 445 แหง ในป พ.ศ. 2543 ลดลงเหลือ 424 แหง

และเพิ่มข้ึนเล็กนอยในป พ.ศ. 2549 มีจํานวน 429 แหง แตจํานวนผูรับบริการที่เขามารักษาใน

โรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชนในป พ.ศ. 2549 มีจํานวนประมาณ 49.7 ลานราย เพิ่มข้ึน

จากป 2534 ซึ่งเคยมีผูรับบริการประมาณ 15 ลานรายหรือมีผูรับบริการเพิ่มข้ึน ถึงรอยละ 47.3 

ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากการขยายการใหบริการขอบขายของกองทุนประกันสังคมและบาง

โรงพยาบาลไดเขารวมใหบริการในโครงการหลักประกันสุขภาพถวนหนาดวย ในสวนผูรับบริการ

ชาวตางชาติ จากการรวบรวมขอมูลในป พ.ศ. 2543 และป พ.ศ. 2549 พบวามีจํานวนเพิ่มข้ึนทั้ง

ผูปวยในและผูปวยนอก โดยจํานวนผูรับบริการของผูปวยใน ในป พ.ศ. 2543 มีจํานวน 102,000 

ราย และป พ.ศ. 2549 เพิ่มข้ึนเปน 133,570 ราย จํานวนการใชบริการผูปวยนอกเพิ่มข้ึนจากเดิม 

1.8 ลานรายเปน 2.6 ลานราย (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2550) ปจจัยสําคัญที่สงผลใหผูใชบริการ

มีการใชบริการมากขึ้นอีกประการ เนื่องมาจากโรงพยาบาลเอกชนมีการจัดบริการเนนความ
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สะดวกสบาย รวดเร็วดานการใหบริการ ทําใหผูมีรับบริการเกิดความพึงพอใจในบริการ นอกจากนี้

รัฐบาลสงเสริมใหประเทศไทยเปนศูนยกลางสุขภาพของเอเชีย ( Medical hub of Asia) โดยในป 

พ.ศ. 2551 รัฐบาลเริ่มสงเสริมและใหงบประมาณในการวิจัยงานดานสุขภาพและสงเสริม

เทคโนโลยีที่ทันสมัยแกโรงพยาบาลเอกชน และสงเสริมใหชาวตางชาติเขามาใชบริการอยางนอย 

2,000,000 ลานคนในป พ.ศ. 2551สงผลใหมีชาวตางชาติจํานวนมากจากประเทศตางๆเดินทาง

มาประเทศไทยเพื่อรักษาสุขภาพ(http://www.thaicongenvancouver.org/medicalHub.htm) 

นอกจากนี้โรงพยาบาลเอกชนยังรองรับการดูแลกลุมผูปวยชาวตางชาติที่เขามาตั้งถิ่นฐานพํานักใน

ประเทศไทยและกลุมผูปวยชาวตางชาติที่เขามาเพื่อทํางานในชวงระยะเวลาหนึ่ง เมื่อชาวตางชาติ

เหลานี้เกิดความเจ็บปวย ก็มักจะมาใชบริการจากโรงพยาบาลเอกชน ดังนั้น โรงพยาบาลเอกชนจงึ

ไดพยายามสรางมาตรฐานการดูแลผูรับบริการและเนนภาพลักษณการใหบริการที่มีคุณภาพเพื่อ

ดึงดูดใหผูรับบริการมาใชบริการและหวังผลกําไรมากขึ้น ซึ่งกลุมผูรับบริการสวนมากเปนผูที่มี

รายไดระดับปานกลางจนถึงผูมีรายไดระดับสูงรวมทั้งกลุมที่มีประกันสุขภาพ (Third party)  

 โรงพยาบาลเอกชนถูกแบงตามลักษณะการใหบริการเปน 4 ประเภทดังนี้ 

1. โรงพยาบาลประเภท 1 หมายถึง สถานพยาบาลเอกชนที่มีเตียงใหบริการผูปวย

รักษาพยาบาลครบ 4 สาขาใหญๆ ไดแก อายุรศาสตรทั่วไป ศัลยศาสตรทั่วไป สูติ – นรีเวชและ

กุมารเวชศาสตร ทั้งอาจมีการใหบริการรักษาพยาบาลเฉพาะโรคเพิ่มข้ึน เชน โรคทางตา หู คอ 

จมูก ผิวหนังและกระดูก เปนตน โดยอาจอยูในรูปบริษัทจํากัดหรือหางหุนสวนจํากัด โดยมีผูถือหุน

เปนการลงทุนแบบธุรกิจ 

2. โรงพยาบาลประเภท 2 หมายถึง โรงพยาบาลเอกชนที่จดทะเบียนและดําเนินการโดย

มูลนิธิ ไดรับการสนับสนุนเริ่มแรกทางการเงินจากมูลนิธิหรือองคการศาสนาทั้งในและนอกประเทศ 

โรงพยาบาลประเภทนี้จะมีเตียงสงเคราะหอยูจํานวนหนึ่ง อีกสวนหนึ่งเปนเตียงสําหรับรับผูปวย

พิเศษ โรงพยาบาลอาศัยรายไดจากการใหบริการผูปวยและจากมูลนิธิมาใชในการดําเนินกิจการ 

สวนเกินหรือกําไรมิไดนํามาแบงกัน 

3. โรงพยาบาลประเภท 3 หมายถึง โรงพยาบาลเอกชนที่จดทะเบียนในตลาดหลักทรัพย

แหงประเทศไทย เปนโรงพยาบาลเอกชนขนาดไมต่ํากวา 100 เตียง 

4. โรงพยาบาลประเภท 4 หมายถึง โรงพยาบาลเอกชนขนาดเล็ก มีเตียงรับผูปวยนอย 

หรือที่เรียกวาคลินิกหรือโพลีคลินิก 

สวนการแบงโรงพยาบาลเอกชนตามขนาดโครงสราง ขอบเขตและปริมาณงาน ของ

โรงพยาบาลเอกชน สรุปไดดังนี้ (ฉัตรสุมน พฤติภิญโญ, 2546; สมาคมโรงพยาบาลเอกชน, 2546) 
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1. โรงพยาบาลเอกชนขนาดเล็ก จํานวนเตียงนอยกวา 100 เตียง มีฝายบริหารที่ดําเนินงาน

ดานตางๆ ทุกประเภท งานฝายบริหารมีการแบงงานหรือขอบเขตงานเปนทางการ แตทํางานใน

ลักษณะครอบครัวชวยเหลือกัน งานดานบริหารงานบุคคลไมมีหนวยงานรับผิดชอบโดยตรง ไมมีฝาย

การพยาบาล พยาบาลวิชาชีพขึ้นตรงตอหัวหนาฝายบริหารหรือผูอํานวยการในการบริหารงานดาน

บุคคล พยาบาลวิชาชีพที่ประจําการมีนอย สวนใหญเปนพยาบาลวิชาชีพจากโรงพยาบาลรัฐบาลที่มา

ทํางานพิเศษ  

2. โรงพยาบาลเอกชนขนาดกลาง มีจํานวนเตียงผูปวยระหวาง 101- 199 เตียง มีปริมาณ

งานดานบริการมากกวาโรงพยาบาลเอกชนขนาดเล็ก มีการจัดรูปแบบองคการและการแบง

ขอบเขตของงาน แบงการทํางานเปนแผนกตามลักษณะงานมากขึ้นมากกวาโรงพยาบาลเอกชน

ขนาดเล็ก มีฝายพยาบาลแตข้ึนตรงตอฝายบุคคล  

3. โรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญ มีจํานวนเตียงผูปวย 200 เตียงขึ้นไป มีการจัดรูปแบบ

องคการและแบงขอบเขตงานชัดเจน มีโครงสรางการบริหารงาน 3 องคประกอบ ไดแก ผูอํานวยการ

โรงพยาบาล คณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล และหนวยปฏิบัติงานที่มีหัวหนาหนวยงานเปนผูดูแล

กํากับการปฏิบัติงาน ผูอํานวยการโรงพยาบาลเปนผูทําหนาที่ดูแลบริหารงานทั้งหมดตามนโยบายที่

ไดรับจากผูบริหาร หรือคณะกรรมการ ซึ่งคณะกรรมการบอรดจะประกอบดวยผูลงทุนในโรงพยาบาล

เอกชน คณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลที่มีผูอํานวยการเปนประธาน ทําหนาที่บริหารงานประจํา

โรงพยาบาลตามแนวทางนโยบายที่กําหนด  

สรุปการจําแนกโรงพยาบาลเอกชนสามารถจําแนกไดหลายวิธีดวยกัน เชน ตามลักษณะการ

ใหบริการ ตามขนาดลักษณะโครงสราง ขอบเขตและปริมาณงาน โดยเปาหมายหลักของ

โรงพยาบาลเอกชน  คือการใหบริการดูแลรักษาพยาบาลที่มีคุณภาพและองคการมีความ

เจริญรุงเรืองมั่นคง มีการพัฒนาองคการมุงเนนในดานตางๆ ไดแก ดานการบริการ ดาน

ประสิทธิภาพในการดูแลรักษาของแพทยและพยาบาล ดานบรรยากาศและความสะดวกสบาย 

ตลอดจนคาใชจายที่เหมาะสม เพื่อตอบสนองความตองการของผูรับบริการใหเกิดความพึงพอใจ

มากที่สุด 
1.2  วิสัยทัศน พันธกิจ และนโยบายของโรงพยาบาลเครือสมิติเวช 

  โรงพยาบาลสมิติเวชเปนโรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญ เร่ิมกอต้ังเมื่อป พ.ศ. 2522 มกีาร

ขยายการบริการและพัฒนาการเติบโตอยางตอเนื่อง ทําใหมีการขยายสาขาในป พ.ศ. 2536 เพิ่ม

อีก 2 แหงคือ โรงพยาบาลสมิติเวชศรีนครินทรและโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา โรงพยาบาลสมิติ

เวชเปนโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ มีการบริการตรวจรักษาครอบคลุมทุกสาขาทางการแพทยตั้งแต

ระดับทั่วไปจนถึงการผาตัดหัวใจและการปลูกถายอวัยวะ ทั้งนี้โรงพยาบาลสมิติเวชมีจุดมุงเนนใน
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การพัฒนาคุณภาพบริการทางการแพทยและการพยาบาลอยางตอเนื่อง โดยโรงพยาบาลไดผาน

การรับรองคุณภาพมาตรฐานโรงพยาบาลจากองคการตางๆทั้งในและตางประเทศ  คือ สถาบัน

รับรองและพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล (พรพ.), โรงพยาบาลสายสัมพันธแม-ลูก, โรงพยาบาล

สายใยรักแหงครอบครัว, Joint Commission International (JCI) และ ISO 9002  

 วิสัยทัศน  โรงพยาบาลเครือสมิติเวชมุงมั่นเปนผูนําโรงพยาบาลระดับแนวหนาของ

ประเทศไทยที่ใหบริการทางการแพทยที่ครบวงจร ดวยเทคโนโลยีที่ทันสมัย มีระบบการจัดการที่มี

ประสิทธิภาพ โดยมีการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง ดวยบุคลากรที่มีความรูความสามารถและ

จริยธรรม เพื่อเปนที่ยอมรับและเกิดความพึงพอใจสูงสุดของผูมารับบริการ แพทย บุคลากร ผูถือ

หุนและชุมชน 

 พันธกิจ เพื่อใหบรรลุวิสัยทัศนมีแนวทางในการปฏิบัติดังนี้ 

1. เปนศูนยกลางทางการแพทยระดับตติยภูมิข้ันสูง ที่ใหบริการทางการแพทยเฉพาะทาง

2. ใหบริการที่มีคุณภาพดวยราคาที่คุมคา สนองตอบตามความตองการของผูรับบริการ 

3. เปนศูนยกลางทางการแพทยในระดับภูมิภาคที่ตอบสนองตอความตองการบริการ 

ดานสุขภาพ ทั้งกลุมผูรับบริการระดับช้ันนําภายในประเทศและตางประเทศ 

 4. มีการบริหารจัดการทรัพยากรบุคคลอยางเสมอภาค มุงสรางแรงดึงดูดใจในการ 

ทํางาน รวมทั้งการพัฒนาบุคลากรอยางตอเนื่องและคงไวซึ่งบุคลากรที่ดีที่สุดในองคการ 
 นโยบายของโรงพยาบาลเครือสมิติเวช 
 1. โรงพยาบาลมุงเนนใหการดูแลสุขภาพอนามัยทั้งทางรางกายและจิตใจแกผูรับบริการ 

ใหสามารถดําเนินชีวิตและคงไวดวยสุขภาพที่ดี 

 2. โรงพยาบาลมุงเนนความสําคัญใหเปนที่ยอมรับในการใหบริการที่มีคุณภาพและดํารง

ไวซึ่งวัฒนธรรมเชิงคุณภาพในการดําเนินงานทุกภาคสวนขององคการ 

 3. โรงพยาบาลมุงเนนการเคารพ ใหเกียรติและรักษาความลับของผูรับบริการโดยคํานึงถึง

สิทธิประโยชนของผูรับบริการเปนสําคัญ 

 4. โรงพยาบาลตระหนักถึงความสําคัญของบุคลากรทางการแพทยทุกสาขา และพรอมให

การสนับสนุนในการทําแผนปฏิบัติงานเพื่อพัฒนาคุณภาพบริการทางการแพทย 

 5. โรงพยาบาลศึกษาถึงความตองการของชุมชนทั้งดานการรักษาพยาบาลและสุขภาพ

อนามัยอันเกี่ยวของกับเทคโนโลยีและแหลงที่มาของการใหบริการสาธารณสุข โดยนํามากําหนด

วางแผนเพื่อใหบริการที่สอดคลองตอตามความตองการของชุมชน 

 6. โรงพยาบาลตระหนักถึงหนาที่ความรับผิดชอบในการจัดใหมีบริการทั้งดานการรักษา

และดูแลสุขภาพที่ดีที่สุด โดยเสนอคุณคาบริการดวยบุคลากรที่มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพสูง 
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      1.3 วิสัยทัศน พันธกิจและนโยบายฝายการพยาบาลโรงพยาบาลเครือสมิติเวช 
 วิสัยทัศน  ฝายการพยาบาลโรงพยาบาลสมิติเวชมุงมั่นใหบริการทางการพยาบาลตาม

มาตรฐานวิชาชีพ ดวยเทคโนโลยีที่ทันสมัย มีระบบบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพและมกีารพฒันา

คุณภาพอยางตอเนื่องเปนที่ยอมรับและพึงพอใจแกผูรับบริการ 

 พันธกิจ เพื่อใหบรรลุวิสัยทัศนมีแนวทางในการปฏิบัติดังนี้ 

 1. ใหบริการพยาบาลทั้งดานรางกาย จิตใจอารมณและสังคม โดยใชกระบวนการ

พยาบาลและคํานึงถึงสิทธิผูปวยเปนสําคัญ 

 2. พัฒนาบุคลากรใหมีความรูความสามารถและความชํานาญอยางตอเนื่อง สงเสริมการ

ปฏิบัติการพยาบาลตามจริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ ควบคูกับการปฏิบัติงานอยางมี

ความสุข 

 3. มีการพัฒนาบริการพยาบาลอยางตอเนื่องใหมีคุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพและ

มาตรฐานสากล 

 4. มีระบบบริหารจัดการอยางมีประสิทธิภาพ โดยใชทรัพยากรใหเกิดประโยชนสูงสุด 
 นโยบายฝายการพยาบาลเครือสมิติเวช 
 1. พัฒนาระบบบริหารจัดการ ใหมีความคลองตัว สนับสนุนการมีสวนรวมของบุคลากร

และสรางบรรยากาศใหเกิดความสุขในการทํางาน 

 2. พัฒนาระบบบริการพยาบาลใหมีคุณภาพและความปลอดภัยภายใตมาตรฐานวิชาชีพ 

มีจริยธรรมและมีการพัฒนาอยางตอเนื่อง 

 3. พัฒนาระบบวิชาการและสารสนเทศ เผยแพรขาวสารและองคความรูอยางตอเนื่อง 
     1.4 บทบาทหนาที่พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลในเครือสมิติเวช 
 บทบาทหนาที่พยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลเอกชนจะคลายกับของโรงพยาบาลรัฐ แต

อาจมีจุดเนนที่แตกตางกันในบางสวน เชน การอํานวยความสะดวกรวดเร็วในการเขาถงึบริการของ

ผูรับบริการ ซึ่งบทบาทหนาที่พยาบาลวิชาชีพและพยาบาลโรงพยาบาลในเครือสมิติเวช มีดังนี้ 
 บทบาทหนาที่พยาบาลวิชาชีพ 

วิชาชีพ หมายถึง อาชีพประเภทใดประเภทหนึ่งที่มีอํานาจและสถานภาพทางสังคมเปนที่

ยอมรับวามีความสําคัญในสังคม (นันทนา น้ําฝน, 2538) 

Abraham (1993 อางถึงในรุงอรุณ เกศวหงส, 2547) ไดกําหนดเกณฑในการประเมินวา

อาชีพใดจะเปนวิชาชีพนั้นตองมีลักษณะ ดังนี้ 

1. มีการปฏิบัติที่อาศัยสติปญญาเปนสําคัญและผูปฏิบัติมีความรับผิดชอบตอส่ิงที่ปฏิบัติ

ลงไป  
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2. ธรรมชาติวิชาชีพ คือ การเรียนรู สมาชิกวิชาชีพมีการทดลองคนควาและประชุม

ปรึกษาหารือกันเปนประจํา ไมเพียงแตศึกษาภาคทฤษฎีแตมีวัตถุประสงคมุงที่การปฏิบัติอยาง

แทจริง 

3. วิชาชีพตองมีการถายทอดความรูดวยวิธีการศึกษาขั้นสูง 

4. วิชาชีพตองมีองคการหรือสมาคมของตนเอง  ซึ่งทําใหสมาชิกมีหนาที่ มีความ

รับผิดชอบ มีสวนรวมในกิจกรรมตางๆขององคการวิชาชีพและชวยพัฒนาความยึดมั่นในหมูคณะ 

5. วิชาชีพมีแนวโนมใหความสนใจตอความคิดเห็นของสังคมมากกวาบุคคล 

พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ พ.ศ. 2528 ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2540 

ไดกําหนดลักษณะพยาบาลวิชาชีพไวดังนี้ (สายสวาท เผาพงษ, 2542) 

1. มีความสมบูรณแข็งแรงทั้งดานรางกายและจิตใจ เพื่อใหภาพลักษณของพยาบาลนา

เลื่อมใส เกิดความศรัทธาและเชื่อถือ เพราะพยาบาลเปนตัวอยางที่ดีทางดานสุขภาพแกประชาชน

และผูรับบริการ อีกทั้งงานบริการเปนงานที่หนักตองเผชิญกับภาวะความเจ็บปวยของผูรับบริการ

ตลอดเวลา กอใหเกิดความเครียด พยาบาลผูปฏิบัติงานจึงตองเปนผูมีความสมบูรณทั้งทาง

รางกายและจิตใจ จึงจะสามารถปรับตัวและปฏิบัติงานในวิชาชีพไดอยางมีความสุข 

2. ภาวะผูนํา วิชาชีพพยาบาลเปนวิชาชีพที่ตองรวมกับสหสาขาวิชาชีพอื่นๆการพัฒนา

ระบบบริการพยาบาลใหมีความเปนอิสระ ปราศจากการครอบงําจากวิชาชีพอื่น มีอํานาจที่มี

หลักการและเหตุผลที่สังคมยอมรับจึงเปนสิ่งที่สําคัญยิ่ง ซึ่งการที่จะสามารถปฏิบัติไดนั้นตอง

อาศัยความรูความสามารถ ความเปนผูนําของผูที่อยูในวิชาชีพชวยสรางสรรคความกาวหนา 

3. มีขีดความสามารถในระดับสากล (Global competence) โลกปจจุบันเปนยุคของ

ขอมูลขาวสาร ประชาชนทั่วทุกมุมโลกสามารถติดตอส่ือสารกันไดทั่วถึง พยาบาลจึงจําเปนตอง

รอบรูเร่ืองตางๆ รอบตัวใหมากขึ้น ความรูความสามารถดังกลาว ไดแก  

3.1 ความรูความสามารถดานภาษา นอกจากภาษาไทยแลว พยาบาลควรพูดได 

อีกอยางนอย 1 ภาษา เชน ภาษาอังกฤษ ซึ่งเปนภาษาสากล ผูที่มีความรูทางดานภาษาจะชวย

คนควาและเรียนรูส่ิงตางๆไดเร็วขึ้น 

3.2 ความรูความสามารถดานคอมพิวเตอร ในปจจุบันมีการนําคอมพิวเตอรมาใช

ในการรักษาและการพยาบาลมากขึ้น เพื่ออํานวยความสะดวกและลดภาระงานพยาบาล 

พยาบาลจึงตองเขาใจและสามารถใชเทคโนโลยีเหลานี้ไดอยางถูกตอง 

3.3 ทักษะการเรียนรูตลอดชีวิต เนื่องจากมีการเปลี่ยนแปลงเกิดขึ้นอยางตอเนื่อง

และรวดเร็ว พยาบาลจึงตองเรียนรูตลอดเวลาเพื่อใหรูเทาทันการเปลี่ยนแปลง 
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3.4 มีความรูดานการบริหารจัดการ ทําใหสามารถดําเนินงานอยางเปนระบบ 

สงผลใหงานประสบผลสําเร็จ 

4. มีมนุษยสัมพันธที่ดี จากลักษณะงานพยาบาลที่ตองมีการติดตอทั้งกับผูรับบริการ

และสหสาขาวิชาชีพ มนุษยสัมพันธที่ดีจึงเปนคุณสมบัติที่สําคัญที่จะชวยใหไดรับความรวมมือใน

การปฏิบัตงิาน 

5. มีจริยธรรมและคุณธรรม งานพยาบาลเปนงานที่ปฏิบัติตอชีวิตมนุษย จึงจําเปนตองมี

คุณสมบัติดังนี้ 

5.1 การควบคุมอารมณ มีการแสดงออกที่เหมาะสม เชน การใชคําพูด การแสดง

ทาทาง การแสดงความรูสึกที่เหมาะสมกับกาลเทศะ มีความอดทน อดกล้ัน 

5.2 ความรับผิดชอบตอสวนรวม มีความตั้งใจปฏิบัติหนาที่ตางๆอยางเต็ม

ความสามารถ โดยมุงประโยชนสวนรวมเปนสําคัญและไมหวังผลตอบแทน 

5.3 ตรงตอเวลา ในการทํางานมีความตอเนื่องการดูแล การตรงตอเวลาชวยทํา

ใหงานเกิดความราบรื่นและเกิดผลดี 

5.4 มีจิตใจเมตตากรุณา เปนพื้นฐานสําคัญที่จะทําใหทํางานอยางมีความสุข 

โดยใชความพยายามอยางเต็มที่ที่จะทําใหผูรับบริการเกิดความสุข ปราศจากความเจ็บปวดและ

ทุกขทรมาน 

5.5 การเสียสละ เปนบุคคลที่ไมเห็นแกตัว แบงปนผูอ่ืนดวยกําลังกาย กําลัง

ทรัพยและกําลังสติปญญา 

 พวงรัตน บุญญานุรัตน (2531) ไดกลาวถึง บทบาทพยาบาลวิชาชีพ โดยแบงตามลักษณะ

วิชาชีพ ออกเปนดานๆ ดังนี้ 

 1. ดานบริการ เปนการบริการในระดับวิชาชีพ เปนการกระทําโดยใชความรูและเหตุผล

ตามกระบวนการทางวิทยาศาสตร มุงผลทางดานสุขภาพและคุณภาพชีวิตของผูรับบริการ เปน

การกระทําที่มีความเคารพในตนอง มีความรับผิดชอบสูงสอดคลองกับกฎหมาย 

 2. ดานวิชาการ เปนการพัฒนาตนเองใหมีความเจริญกาวหนาของศาสตรการพยาบาล

และศาสตรอ่ืนๆ ที่เกี่ยวของ รวมทั้งมีความสามารถในการเผยแพรความรูและแนวคิดเชิงวิชาการ 

 3. ดานการบริหาร เปนการใชความรู ความสามารถในการจัดการเพื่อใหเกิดประโยชนตอ

กลุมคน ตนเอง สถาบันและวิชาชีพ 
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 ฟาริดา อิบราฮิม (2535) กลาวถึงบทบาทพยาบาลวิชาชีพวาตองแสดงบทบาททั้งที่

เกี่ยวของกับผูรับบริการ ผูรวมงานและบุคคลอื่นใหเหมาะสมสอดคลองกับความคาดหวังของ

วิชาชีพและสังคม โดยมีบทบาทดังนี้ 

1. บทบาทการใหการดูแล พยาบาลจะใหการดูแลตามแผนการรักษาที่กําหนด เมื่อ

ประเมินปญหาของผูรับบริการไดแลว บทบาทการดูแลผูรับบริการมีทั้งงานที่เปนบทบาทอิสระ, ไม

อิสระและกึ่งอิสระ ข้ึนอยูกับสภาพการณของหนวยงานและที่สําคัญ คือ งานการสงเสริมสุขภาพให

คนไดรับการตอบสนองตามความตองการขั้นพื้นฐาน โดยตองมีการตัดสินใจใหมีการปฏิบัติอยาง

เหมาะสม 

2. บทบาทครู พยาบาลมีหนาที่ใหความรู ความเขาใจที่ถูกตองเกี่ยวกับการภาวะสุขภาพ

และการปฏิบัติตัวที่ถูกตองเหมาะสม พยาบาลตองประเมินความพรอมในการเรียนรูและวางแผน

สอนแกผูรับบริการและครอบครัว 

3. บทบาทการใหคําปรึกษา การใหคําปรึกษาเปนกระบวนการชวยเหลือแกผูรับบริการที่

อยูในภาวะเครียดใหปรับตัวไดอยางเหมาะสม พยาบาลตองมีทักษะในการสื่อสาร มีความเปน

ผูนําเพียงพอที่จะวิจารณสถานการณ สังเคราะหขอมูล และประเมินความกาวหนาได 

4. บทบาทผูนํา พยาบาลมีความสามารถที่จะทําใหบุคคลอ่ืนเชื่อถือและปฏิบัติใหเปนไป

ตามเปาหมายสุขภาพที่ดี มีการใชอํานาจที่เหมาะสม สามารถนําแนวคิดเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลง

เขามาแกไขสถานการณและพัฒนาประสิทธิภาพของงาน 

5. บทบาทผูจัดการในการปฏิบัติการพยาบาลในหอผูปวย พยาบาลตองทําหนาที่บริหาร

ไปพรอมกัน ทั้งการบริหารคน บริหารการพยาบาล บริหารสภาพแวดลอมและตองพัฒนาวิชาชีพ 

โดยมุงเนนการวิจัยทางการพยาบาล 

6. บทบาทผูรวมงาน พยาบาลตองทํางานเปนทีมสุขภาพ จึงตองมีทักษะในการสราง

สัมพันธภาพ เรียนรูงานและเทคโนโลยีที่เกี่ยวของกับการดูแลผูรับบริการ 

7. บทบาทผูปรึกษาและขอคําปรึกษา ในกรณีที่ผูรับบริการตองการการดูแลเปนพิเศษ 

พยาบาลมีบทบาทในการหาแหลงใหความชวยเหลือที่เหมาะสมแกผูรับบริการ 

8. บทบาทผูเปลี่ยนแปลง พยาบาลสามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของผู รับบริการ 

ตลอดจนปรับเปลี่ยนสภาพแวดลอมใหเหมาะสมกับผูรับบริการทั้งที่บานและโรงพยาบาล 

9. บทบาทเปนผูแทนผูรับบริการ พยาบาลอาจตองเปนคนกลางระหวางผูรับบริการ

ครอบครัวและแพทย เพราะพยาบาลเปนผูที่ทราบขอมูลและปญหาของผูรับริการทั้งหมด สามารถ

ชวยใหผูรับบริการไดรับการดูแลที่รวดเร็วและปลอดภัย 
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10. บทบาทผูประสานดานศาสนาและวัฒนธรรม พยาบาลตองเรียนรูลักษณะวัฒนธรรม

และศาสนาของผู รับบริการ เพื่อนําไปวางแผนการพยาบาลใหสอดคลองกับความเชื่อของ

ผูรับบริการ 

นอกจากนี้ กองการพยาบาล สํานักปลัดกระทรวงสาธารณสุข (2539: 12-14) ไดอธิบาย

บทบาทพยาบาลตามลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการไวดังนี้ 

1. ดานการปฏิบัติการพยาบาล ใชความรูและทักษะขั้นพื้นฐานในการพยาบาลโดยตรงแก

ผูปวยและครอบครัวโดย 

1.1 ใชความรูทางศาสตรการพยาบาลที่เกี่ยวของกับการประเมินปญหา วินิจฉัย

วางแผนใหการพยาบาลผูปวยและครอบครัว รวมทั้งผูปวยที่เกิดปญหาฉุกเฉินไดอยางปลอดภัย 

1.2 ประสานการรวมมือกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ เพื่อใหกระบวนการดูแลผูปวย
และครอบครัวเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 

1.3 มีสวนรวมในการประชุมปรึกษาหารือ ตรวจเยี่ยมผูปวยในหนวยงานที่

ปฏิบัติงาน 

1.4 เฝาสังเกตวิเคราะหอาการเปลี่ยนแปลงของผูปวย ดําเนินการขอคําปรึกษา

จากพยาบาลวิชาชีพในระดับสูงหรือพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณหรือทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ

เพื่อใหความชวยเหลือผูปวยไดอยางทันทวงทีกอนที่จะเขาสูภาวะวิกฤติหรือมีปญหาซับซอน 

1.5 ควบคุมดูแลสิ่งแวดลอมใหเอ้ืออํานวยตอการทํางาน เหมาะที่จะเปนแหลง

ฝกปฏิบัติงานในทีมสุขภาพทุกระดับ รวมถึงการปองกันโรค 

1.6 รวมประชุมปรึกษาหารือกับบุคคลภายในหนวยงานและทีมดูแลเพื่อประเมิน
ปญหาและรวมกันหาแนวทางในการแกไข เพื่อพัฒนาการดูแลอยางตอเนื่อง 

1.7 จัดเตรียมและตรวจสอบอุปกรณ เคร่ืองมือที่จําเปนตอการรักษาใหอยูใน
สภาพที่พรอมใชงาน 

1.8 สอนและใหคําปรึกษาแกผูปวยและครอบครัว เพื่อพัฒนาความสามารถของ

ผูปวยและญาติในการดูแลตนเองและการมีสุขภาพชีวิตที่ดี 

1.9 ปฏิบัติตามแผนการจําหนายเพื่อชวยใหผูปวยกลับไปใชชีวิตปกติกับ
ครอบครัวไดเร็วที่สุดหรือปฏิบัติกิจกรรมที่หัวหนามอบหมาย 

1.10  มีสวนรวมในการควบคุมคุณภาพของการพยาบาลในหนวยงานที่ปฏิบัติ 
โดยใชมาตรฐานการพยาบาลและคูมือในการปฏิบัติการพยาบาล 
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1.11 ใหคําแนะนําและชวยเหลือแกปญหาแกเจาหนาที่ที่อยูในความรับผิดชอบ
เพื่อควบคุมคุณภาพในหนวยงานที่ปฏิบัติงาน 

1.12  เปนแบบอยางที่ดีในการปฏิบัติการพยาบาล 

2. ดานการบริหารจัดการ มีสวนรวมในการบริหารจัดการดูแลภายในหนวยงาน ดังนี้ 

2.1 มีสวนรวมในการสรางทีมการพยาบาลดูแลผูปวยและครอบครัว 

2.2 มีสวนรวมในการวิเคราะหปญหา แกไขอุปสรรคที่เกิดจากระบบงาน 

2.3 มีสวนรวมในโครงการตางๆ  เกี่ยวกับสุขภาพอนามัยในหนวยงานที่

ปฏิบัติงาน 

2.4 ประเมินการใหบริการพยาบาลและใหขอมูลที่เปนประโยชนในการพัฒนา  

หอผูปวยหรือหนวยงานอยางตอเนื่อง 

2.5 รวมประชุมปรึกษาหารือกับผูบริหารทางการพยาบาลเพื่อประเมินคุณภาพ
ของการใหบริการพยาบาลในหอผูปวยหรือหนวยงาน 

2.6 มีสวนรวมในกิจกรรมของกลุมงานการพยาบาลหรือองคการวิชาชีพ 

 3. ดานวิชาการ มีสวนรวมในการพัฒนาความรูใหแกเจาหนาที่และผูใชบริการ มีสวนรวม

ในการวิจัยและนําผลการวิจัยมาใชในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล โดย 

3.1 มีสวนรวมในการปฐมนิเทศเจาหนาที่ที่เขาปฏิบัติงานใหม 
3.2 สอนหรือเปนพี่เลี้ยงใหแกพยาบาล พยาบาลเทคนิคหรือผูชวยพยาบาล 

3.3 มีสวนรวมในการจัดทําคูมือการสอน การใหความรูแกผูปวยและครอบครัว 

3.4 ใหความรวมมือหรือมีสวนรวมในการทําวิจัยทางการพยาบาลและนําผลวิจัย
มาใชในการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล 
 บทบาทหนาที่พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลในเครือสมิติเวช   

บทบาทหนาที่พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสมิติเวช มีหนาที่โดยรวมดังนี้ 

1. ดูแลใหการพยาบาลผูปวยตามมาตรฐานการพยาบาล โดยใชกระบวนการพยาบาล 

2. ดูแลใหการพยาบาลครอบคลุมดานรางกาย จิตใจ อารมณและสังคมแกผูปวย ฟนฟู

สภาพผูปวยใหกลับสูสภาวะปกติ ปองกัน ยับยั้งภาวะทุพพลภาพในผูปวยเรื้อรัง หรือติดเชื้อใน

ผูปวยในระยะพักฟน  

3. ชวยเหลือแพทยในการทําหัตถการตางๆ ประสานงานกับหนวยงานตางๆ ในการรักษา

ผูปวยอยางตอเนื่อง ใหคําแนะนําและอํานวยความสะดวกแกญาติผูปวย 

4. มอบหมายและติดตามงาน ของบุคลากรในทีมการพยาบาล ใหปฏิบัติงานตามหนาที่

ความรับผิดชอบอยางมีประสิทธิภาพ 
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5. ใหคําแนะนําและแนวทางแกไขปญหาแกผูปวยและบุคลากรในทีมการพยาบาล และใน

การดูแลบริหารจัดการความเสี่ยงในหนวยงาน 

6. จัดเตรียมอุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใชในการรักษาใหพรอมใชงาน และปราศจากการ

ปนเปอน ดูแลอาคารสถานที่ทํางานตามหลักการ 5ส. และมีส่ิงแวดลอมที่ถูกสุขลักษณะ ควบคุม

และปองกันการแพรกระจายและการติดเชื้อ 

จากบทบาทหนาที่พยาบาลโรงพยาบาลสมิติเวช สามารถแบงเปนดานตางๆ ตาม

รายละเอียด ดังนี้ คือ 

 1. บทบาทดานการใชกระบวนการพยาบาลในการปฏิบัติงานดูแลผูรับบริการ ไดแก 

1.1 ประเมินและคนหาปญหาความตองการของผูรับบริการ โดยยึดหลักการดูแล
อยางครอบคลุมทั้งทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม เศรษฐกิจ และสภาวะแวดลอม 

1.2  ดําเนินการหาวิธีการการแกปญหาและสนองความตองการผูรับบริการ 

1.3 ประเมินผลการพยาบาลที่ชัดเจนและตรงกับความเปนจริงเพื่อเปนขอมูลใน
การวางแผนและปรับเปลี่ยนแผนการพยาบาลตอไป 

1.4 ติดตามและวางแผนการจําหนายผู รับบริการ ใหสามารถดูแลไดอยาง

ตอเนื่อง เนนการสงเสริมฟนฟูสมรรถภาพ ยับยั้งภาวะทุพพลภาพในผูปวยเรื้อรังและการปองกัน

ภาวะแทรกซอนหลังการจําหนาย 

1.5 มีสวนรวมกับทีมสหสาขาวิชาชีพในการดูแลผูรับบริการ  
1.6 รับและสงเวร การตรวจเยี่ยมสังเกต วิเคราะหอาการเปลี่ยนแปลง ชวยเหลือ

แพทยในการตรวจวินิจฉัย บําบัดรักษา และทําหัตถการตาง ๆ  

1.7 สามารถวิเคราะหและปรับปรุงกระบวนการดูแลผูปวยเฉพาะราย โดยการนํา

ความรูมาประยุกตใชอยางเหมาะสม 

1.8 มีการใหคําแนะนําแกทีมการพยาบาลในการดูแลชวยเหลือผูปวย โดยใช

กระบวนการพยาบาล ที่มุงเนนการปองกันความเสี่ยงและดูแลผูปวยใหมีความปลอดภัย 

2. บทบาทดานกิจกรรมพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพ ไดแก 

2.1 จัดเตรียมยาและใหยาทางปาก ยาฉีดทางชั้นใตผิวหนัง กลามเนื้อและทาง

หลอดเลือดดํา ภายใตคําสั่งการรักษาของแพทย 

2.2 ดูแลผู รับบริการใหไดรับเลือดและสารละลายทางหลอดเลือดดําอยาง
เพียงพอ ภายใตคําสั่งการรักษาของแพทย 
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2.3 เก็บส่ิงตรวจ ติดตามผลกรตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการ และรายงาน

แพทยที่เกี่ยวของในการรักษา 

2.4 ปฏิบัติหัตถการตางๆ ตามมาตรฐานวิชาชีพที่กําหนด เชน การพนยา, การ

ดูดเสมหะ, การใหออกซิเจน, การใหอาหารทางสายยาง, การดูแลสายสวนปสสาวะ, การสวน

อุจจาระและการทําแผล เปนตน 

2.5 จัดเตรียมผูปวยและชวยแพทยทําหัตถการตางๆ เชน เจาะปอด, เจาะทอง,   

เจาะหลัง, จัดเตรียมความพรอมผูปวยกอนการผาตัด 

2.6 ดูแลความสุขสบายใหแกผูรับบริการ เชน การจัดการความปวด 

2.7 ใหคําแนะนําและใหขอมูลเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพแกผูปวยและญาติ ทั้ง
ในขณะที่รับการรักษา และการฟนฟูสุขภาพหลังการจําหนาย 

2.8 สามารถวิเคราะหผลการดูแลผูปวยและมีการนํานวัตกรรมใหม ๆ หรือนํา

ผลการวิจัยมาใชในการพัฒนาการดูแลผูปวย 

2.9 สามารถแกไขปญหาและจัดการความเสี่ยงที่เกิดขึ้นไดอยางเหมาะสม มีการ

รายงานและรวมในการวางแผนเชิงปองกันการเกิดซ้ํา 

2.10 กําหนดขอหามมิใหปฏิบัติการพยาบาลดังตอไปนี้ 
2.10.1 ใหยาหรือสารที่มีกัมมันตภาพรังสี 

2.10.2 ลางหรือใสยาหยอดตาแกผูปวยหลังผาตัดตาดําหรือในลูกตา 

2.10.3 ใสทอยางเขาหลอดลม Endotracheal Tube 

3. บทบาทดานงานคุณภาพและบริการ ไดแก 

3.1 มีความรูความเขาใจและปฏิบัติตามระบบปองกันการติดเชื้อในโรงพยาบาล
ไดและปฏิบัติอยางถูกตอง เชน การลางมือ การทิ้งขยะ การปองกันการแพรกระจายเชื้อ เปนตน 

3.2 มีความรูความเขาใจและสามารถปฏิบัติการชวยฟนคืนชีพขั้นพื้นฐาน 

3.3 รวมมือกับองคกรและหนวยงานในการปองกันอัคคีภัยและอุบัติภัยตางๆ 

3.4 ดูแลอาคารสถานที่ทํางานใหมีความสะอาด สะดวก ปลอดภัยและคลองตัว

ในการปฏิบัติงาน และมีส่ิงแวดลอมที่เหมาะสม ถูกสุขลักษณะ  

3.5 มีความเขาใจและสามารถนํา Safety Goal มาใชในการปฏิบัติงานการ

บริการทางการพยาบาล 

3.6 วิเคราะหความตองการของผูรับบริการไดอยางลึกซึ้ง และประสานงาน

หนวยงานที่เกี่ยวของและจัดการบริการที่สอดคลองความตองการของผูรับบริการ 
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3.7 ประสานงานติดตอส่ือสารกับทีมสหสาขาวิชาชีพและใหคําแนะนําเกี่ยวกับ
ปญหาตาง ๆ แกผูรับบริการไดเปนอยางดี  

 4. ดานการบริหารจัดการ ไดแก 

4.1 การมอบหมายงานและติดตามการทํางานทีมการพยาบาลที่ดูแลรับผิดชอบ  

4.2 มีสวนรวมในการคนหาปญหา  วิเคราะหและเสนอแนะแนวทางแกไข

อุปสรรคที่เกิดจากระบบงานใหมีการพัฒนาที่ดีข้ึน 

4.3 มีสวนรวมในการบริหารอัตรากําลังใหเหมาะสมกับความตองการผูรับบริการ 
5. ดานวิชาการและพัฒนาบุคลากร และอ่ืนๆ ไดแก 

5.1 การเขาอบรมพัฒนาความรูตามภาระงานที่รับผิดชอบของหนวยงาน พรอม

ทั้งนําความรูที่ไดมาเผยแพรใหแกสมาชิกในแผนก 

5.2 ใหความรวมมือในการเขารวมกิจกรรมตางๆ ของหนวยงานตนเองและ

หนวยงานอื่น 

5.3 เปนวิทยากรเผยแพรความรูทางการพยาบาลใหกับบุคลากรอื่นๆ 

1.5 ลักษณะทั่วไปของผูมารับบริการชาวตางชาติ ผูรับบริการชาวตางชาติของ

โรงพยาบาล ไดแก ญี่ปุน จีน เกาหลี พมา เขมร ลาว ยุโรป อเมริกาและออสเตรเลีย เปนตน ซึ่งแต

ละชาติมีความแตกตางกันทั้งดานภาษาและวัฒนธรรม โดยผูรับบริการชาวตางชาติที่มาใชบริการ

มีประมาณรอยละ 40 ของผูรับบริการทั้งหมด สวนใหญเปนชาวญี่ปุนคิดเปนรอยละ 30 ของ

ผูรับบริการชาวตางชาติทั้งหมด ผูรับบริการชาวตางชาติที่เขารับบริการในโรงพยาบาลเครือ            

สมิติเวช ประกอบดวยชาวตางชาติกลุมตางๆ ดังนี้ 

1.5.1 กลุมชาวตางชาติที่เขามาอาศัยอยูในประเทศไทยแบบถาวร  สวนใหญเปน
ชาวตางชาติที่อยูในวัยเกษียณอายุ และชวงบั้นปลายชีวิตเขามาอาศัยอยูในประเทศไทย มีการ

ยายครอบครัวมาอยูแบบถาวร เมื่อเจ็บปวยก็มีการใชบริการของโรงพยาบาลเอกชน 

1.5.2 กลุมชาวตางชาติที่ เขามาทํางานชั่วคราวในประเทศไทย  เปนกลุม

ชาวตางชาติที่อยูในวัยทํางานที่บริษัทจากตางประเทศสงเขามาทํางานในประเทศไทยชั่วคราว เมื่อ

เสร็จส้ินโครงการก็จะเดินทางกลับประเทศของตนเองหรือกลับบริษัทที่ตางประเทศ ซึ่งบริษัท

ตางประเทศเหลานี้จะมีการทําสัญญากับโรงพยาบาลเอกชนในแตละแหงเพื่อใหการดูแลสุขภาพ

ของพนักงานที่เปนชาวตางชาติเหลานี้ 

1.5.3 กลุมชาวตางชาติที่เปนนักทองเที่ยว เปนกลุมชาวตางชาติที่เดินทางเขามา

ในประเทศไทยในระยะเวลาสั้นๆ  เพื่อการทองเที่ยวโดยตรง มีทั้งที่เดินทางมาโดยสวนตัวและ
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เดินทางทองเที่ยวแบบกลุมเมื่อเจ็บปวยก็จะเขารับการรักษาในโรงพยาบาลที่ไดรับขอมูลขาวสาร

จากผูใกลชิดหรือจากการสื่อสารผานเว็บไซตตางๆ เปนตน 

1.5.4 กลุมชาวตางชาติที่เดินทางเพื่อเขามารับการรักษาโดยตรง เปนกลุม

ชาวตางชาติที่มีการรับรูขอมูลและมีความเชื่อมั่นในการดูแลรักษาของโรงพยาบาลและเดินทางเขา

มาในประเทศไทยเพื่อรับการรักษาโรคโดยตรง 

1.5.5 กลุมชาวตางชาติที่มีการสงตอเพื่อการรักษาจากแพทยโรงพยาบาลอืน่ เปน

กลุมชาวตางชาติที่สงตอเพื่อการรักษาที่ตอเนื่อง เพราะโรงพยาบาลเอกชนมีทีมการรกัษาทีม่คีวาม

พรอมและมีเครื่องมือทางการแพทยที่ทันสมัยนอกจากนี้โรงพยาบาลเอกชนสวนใหญมีการทํา

คูสัญญากับบริษัทประกันตางประเทศ การสงตอเพื่อการรักษาทําใหผูรับบริการไมตองเสีย

คาใชจายหรือเสียคาใชจายเพียงบางสวน 

 
2.ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 

2.1 ความหมายภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 
  ภาพลักษณตรงกับคําในภาษาอังกฤษวา Image ตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน 

พ.ศ. 2525 ภาพลักษณหรือจินตภาพ หมายถึง ภาพที่เห็นในกระจกเงา ภาพที่ผานจากกลองสอง

หรือภาพที่อยูในความนึกคิด ซึ่งคนสวนใหญมักใชคําวาภาพพจนในความหมายเดียวกันกับ

ภาพลักษณ คําวาภาพพจนตรงกับคําในภาษาอังกฤษวา Figure of speech หมายถึง คําพูดที่เปน

สํานวนโวหาร ทําใหนึกเห็นเปนภาพ (พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน ฉบับ พ.ศ. 2525: 616) 

ความหมายของคําวา “ภาพลักษณ” มีนักวิชาการใหคําจํากัดความไวมากมายเชน 

  Jefkins (1982 อางถึงในวาสนา พฤทธิพงศสิทธิ์ 2544) กลาววา ภาพลักษณนั้นเกิดจาก

ความประทับใจ ซึ่งไดมาจากการไดรับความรูและความเขาใจในขอเท็จจริงนั้นๆ 

 Anderson & Rubin (1986 อางถึงในวาสนา พฤทธิพงศสิทธิ์ 2544) กลาววาภาพลักษณ

เปนการรับรูของผูบริโภคเกี่ยวกับองคการทั้งหมด โดยองคการก็เปรียบเหมือนคน ซึ่งยอมมี

บุคลิกภาพและภาพลักษณที่ตางกัน 

 Lesly (1971 อางถึงในวิรัช ลภิรัตนกุล, 2549) กลาววา ภาพลักษณ (Image) หมายถึง 

ความประทับใจของบุคคลใดบุคคลหนึ่งที่มีตอองคการ สถาบัน บุคคล กลุมบุคคล ซึ่งความ

ประทับใจดังกลาวมีรากฐานมาจากผลกระทบระหวางบุคคลกับส่ิงนั้น ๆ 

Robinson & Barlow (1969 อางถึงในวิรัช ลภิรัตนกุล, 2549) ใหคําจํากัดความวา 

ภาพลักษณ หมายถึง ภาพที่เกิดขึ้นในใจของบุคคล ที่มีความรูสึกนึกคิดตอองคกร สถาบันและ

ภาพในใจนั้นอาจจะไดมาจากประสบการณโดยตรง (Direct experience) และประสบการณโดย
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ออม (Indirect experience) ของตนเอง เชน ไดประสบดวยตนเองหรือไดยินไดฟงจากคําบอกเลา

ของผูอ่ืน เพื่อนและญาติมิตรหรือกิตติศัพทเลาลือตางๆ เปนตน 

 Strasen (1992) กลาววา ภาพลักษณเปนภาพที่เกิดขึ้นในใจจากความคิด ความเชื่อของ

บุคคล ซึ่งภาพที่เกิดขึ้นจะเปนตัวกําหนดการกระทําและพฤติกรรมของบุคคลนั้นดวย  

 วิรัช ลภิรัตนกุล (2549) กลาววา ภาพลักษณ (Image) หมายถึงภาพที่เกิดขึ้นในใจ 

(Mental picture) ของบุคคล อาจเปนภาพที่มีตอส่ิงมีชีวิตหรือส่ิงที่ไมมีชีวิตก็ได เชน ภาพที่มีตอ

บุคคล องคการ สถาบัน ฯลฯ และภาพดังกลาวนี้อาจเกิดจากบุคคล องคการ สถาบันหรือส่ิงใดสิ่ง

หนึ่งสรางขึ้นแกจิตใจหรืออาจเปนภาพที่บุคคลนึกหรือสรางขึ้นเอง 

 จากที่กลาวมาทั้งหมด พอสรุปความหมายของภาพลักษณ ไดวา ภาพลักษณ เปนภาพที่

เกิดขึ้นในใจของบุคคล ซึ่งเกิดจากความประทับใจตอส่ิงใดสิ่งหนึ่ง หรือเกิดจากความคิด ความเชื่อ

ของบุคคลจากการที่ไดรับรูประสบการณโดยตรง และประสบการณโดยออม ของตนเองหรืออาจ

เปนภาพที่บุคคลสรางขึ้นเอง ซึ่งภาพที่เกิดขึ้นจะเปนตัวกําหนดการกระทําและพฤติกรรมของ

บุคคลนั้นดวย 

จากการทบทวนวรรณกรรม พบวามีผูสนใจศึกษาวิจัยเกี่ยวกับภาพลักษณพยาบาลและได

ใหคําจํากัดความเกี่ยวกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่มีความหมายใกลเคียงกันดังนี้ 

ประนอม รอดคําดี, วาสนา เลอวิทยวรพงษ และชวนพิศ ชิวารักษ (2540) ใหความหมาย

ไววา ภาพลักษณพยาบาล หมายถึง ภาพที่เกิดขึ้นในความนึกคิดจากความรูและประสบการณที่มี

อยูของประชาชนทั่วไปและพยาบาลวิชาชีพ เกี่ยวกับลักษณะหรือคุณสมบัติของวิชาชีพการ

พยาบาลโดยรวมและพยาบาลวิชาชีพในฐานะบุคคลที่รูจักและพบเห็นทั้งโดยตรงหรือจาก

ส่ือมวลชน 

เรวดี ศิรินคร (2541) กลาววา ภาพลักษณพยาบาล เปนภาพที่คนในสังคมทั่วไปรวมทั้งตัว

พยาบาลวิชาชีพเองกําหนดขึ้นในใจจากความคิดเห็น ทัศนคติและความเชื่อ จนเกิดความ

ประทับใจแลววาดภาพนั้นไวในใจ ซึ่งภาพลักษณนี้จะเปนตัวสะทอนการรับรูและความไววางใจ

ของสังคมที่มีตอพยาบาลวิชาชีพ หากภาพลักษณออกมาในทางบวกพยาบาลจะรูสึกมีเกียรติ มี

ศักดิ์ศรี มีกําลังใจในการทํางานมากขึ้น หากภาพลักษณออกมาในทางลบอยางมากตอศรัทธา การ

ยอมรับและประสิทธิภาพทํางานของพยาบาลวิชาชีพ 

จากการที่ภาพลักษณเกิดจากกระบวนการรับรูและการตีความหมายจนเกิดเปนความทรง

จําและความประทับใจของบุคคลที่มีตอส่ิงเราตางๆแตกตางกันขึ้นอยูกับลักษณะของสิ่งเราและ

ลักษณะของผูรับรู ดังนั้นภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูอ่ืนหรือผูรับบริการจึงเกิด
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จากการที่ผูรับบริการไดรับประสบการณทั้งทางตรงและทางออมที่ไดสัมผัสกับพยาบาลวิชาชีพ 

พฤติกรรมการบริการนั่นเอง 
องคประกอบของภาพลักษณ  

 พรทิพย วรกิจโภคาทร (2537) ไดสรุปองคประกอบและขั้นตอนการเกิดภาพลักษณตาม

ภาพดังนี้ 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
ภาพที่ 1 กระบวนการเกิดภาพลักษณ (พงษเทพ วรกิจโภคาทร, 2533: 3) 

Boulding (1975) กลาววา องคประกอบของภาพลักษณนั้นแยกได 4 สวน แตในความ

เปนจริงแลวไมสามารถแยกออกจากกันไดอยางเด็ดขาด องคประกอบทั้ง 4 สวนจะมีความ

เกี่ยวของปฏิสัมพันธกันดังนี้ 

1. องคประกอบเชิงการรับรู (Perceptual component) เปนสงที่บุคคลไดจากการสังเกต

โดยตรง ส่ิงที่ถูกสังเกตนั้นจะเปนสิ่งที่นําไปสูการรับรู (Cues) หรือมีส่ิงที่ถูกรับรู ซึ่งอาจจะเปน

บุคคล สถานที่ เหตุการณ ความคิดหรือวัตถุส่ิงของตางๆ บุคคลจะไดภาพตางๆ ผานการรับรูนี้ 

สิ่งแวดลอม 

การไดกลิ่น การมองเห็น 

การสัมผัส 

สิ่งแวดลอม 

การสื่อสาร 

การไดยิน 

การชิม 

ความประทับใจ 

วัฒนธรรม ระบบสังคม 

การรับรู 

ทัศนคติ 

ความรู 
ทักษะ 

เหตุการณ 

เหตุการณ เหตุการณ 

เหตุการณ 

ภาพลักษณ 
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2. องคประกอบเชิงเรียนรู (Cognitive component) ไดแกภาพลักษณที่เปนความรู

เกี่ยวกับลักษณะ ประเภทคุณสมบัติ (Attribute) ความแตกตางของสิ่งตางๆที่ไดจากการสังเกตสิ่ง

ที่ถูกรับรู 

3. องคประกอบเชิงความรูสึก (Affective component) ไดแกภาพลักษณที่เกี่ยวกับ

ความรูสึกของบุคคลที่มีตอส่ิงตางๆ เปนสิ่งที่เกี่ยวกับความรูสึกผูกพัน ยอมรับหรือไมยอมรับ ชอบ

หรือไมชอบ  

4. องคประกอบเชิงการกระทํา (Cognitive component) เปนภาพลักษณที่เกี่ยวกับความ

มุงหมายหรือเจตนาที่จะเปนแนวทางปฏิบัติตอบโตส่ิงเรานั้น อันเปนผลของปฏิสัมพันธระหวาง

องคประกอบเชิงความรูและเชิงความรูสึก 

ลักษณะการกอตัวของภาพลักษณตอส่ิงใดสิ่งหนึ่ง เมื่อพิจารณาจากความสัมพันธของ

องคประกอบแลว จะกอตัวขึ้นจากการผสมผสานขององคประกอบเชิงการรับรู เรียนรู ความรูสึก

และเชิงการกระทํา จนทําใหเกิดเปนภาพที่บุคคลไดรับประสบการณมา กลาวคือ จะมีส่ิงที่ถูก

สังเกต ซึ่งเปนสิ่งที่รับรูผานเขามาทาง สัมผัสทั้ง 5 ไดแก การสัมผัส ชิมรส ดมกลิ่น ไดยิน และการ

ไดเห็นของบุคคล อาจเปนการสังเกตจากประสบการณตรงหรือโดยออม ทั้งที่ผานสื่อมวลชนและ

ส่ือในรูปแบบตางๆ จากขอมูลที่ไดหรือจากการสังเกตที่ผานมา โดยกระบวนการรับรูนี้จะตองมีการ

ใหความหมายแกส่ิงที่ถูกสังเกตดวยการนําไปสูการสรางความรูที่มีการแยกแยะลักษณะ ประเภท

และความแตกตางของสิ่งตางๆ นั้นเปนความรูสึกที่สรางจากการตีความและใหความหมายดวยตัว

บุคคลเอง ความรูที่สรางมานี้เองไดไปเกี่ยวพันกับพื้นฐานประสบการณเดิม เชน ทัศนคติ คานิยม 

เกิดเปนความรูสึกที่มีตอส่ิงที่ถูกสังเกตนั้นๆ แลวพัฒนาเปนความผูกพันที่จะยอมรับหรือไมยอมรับ 

ชอบหรือไมชอบและความรูสึกนี้อาจจะไมแสดงออกก็ได แตเปนความรูสึกที่มีความพรอมที่จะ

แสดงออกและเปนการกระทําที่มีทิศทาง ภาพลักษณถูกพัฒนาและกอรูปขึ้นจากประสบการณที่

ผานมาในอดีตทั้งหมดของผูที่เปนเจาของภาพลักษณนั้น (วาสนา พฤทธิพงศสิทธิ์, 2544:43) 
กระบวนการเกิดภาพลักษณ 
การเกิดภาพลักษณ จะเริ่มจากการที่มีเหตุการณตางๆจากภายนอกไดเขาถึงบุคคล โดยมี

ปจจัยตางๆ เขามาเกี่ยวของจนเกิดการพัฒนาเปนภาพลักษณในที่สุด ปจจัยตางๆ อาจจะเขามา

พรอมกันหรือชวงเวลาใกลเคียงกัน ซึ่ง พงษเทพ วรกิจโภคาทร (2537, 132) ไดอธิบายลําดับการ

เกิดภาพลักษณและ ปจจัยตางๆ เขามาเกี่ยวของกับภาพลักษณวา ประกอบดวย 

1. เหตุการณและสิ่งแวดลอม (Events and environment) ในสังคม คนเปนสมาชิกของ

สังคม เมื่อมีเหตุการณและสิ่งแวดลอมที่อยูรอบตัวบุคคล ไดแก เศรษฐกิจ การเมือง สังคม 
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วัฒนธรรมและการศึกษา เกิดขึ้น ซึ่งอาจเปนคุณคาทั้งดานดีหรือเลว ส่ิงเหลานี้จะมีอิทธิพลในการ

กําหนดคุณคาหรือความสําคัญของสิ่งที่บุคคลเลือกรับรู 

2. ชองทางการสื่อสาร(Communication channel) เหตุการณตางๆ ที่เกิดขึ้น สามารถเขา

สูบุคคลโดยชองทางการสื่อสาร ไดแก การไดสัมผัส ไดยิน ไดกลิ่นและไดล้ิมรส โดยแตละชองทาง

นี้ยังมีประสิทธิภาพในการสื่อที่แตกตางกัน ชองทางการสื่อสารจะเปนดานแรกของการรับรู

เหตุการณ ประสิทธิภาพในการรับรูข้ึนอยูกับคุณภาพของขาวสารและตัวสื่อเปนสําคัญ 

3. องคประกอบเฉพาะบุคคล (Personal elements) ปจจัยที่เกิดจากตัวบุคคลที่ทําใหการ

รับรูมีประสิทธิภาพแตกตางกันประกอบดวย ทักษะการสื่อสาร ความรู ทัศนคติ ระบบสังคมและ

วัฒนธรรม 

4. การรับรูและความประทับใจ (Perception and impression) ภาพลักษณไมสามารถ

เกิดไดทันที ตองผานชองทางการสื่อสารและปจจัยเฉพาะบุคคลนั้นกอน การรับรูจะเปนตัวแปลง

เหตุการณใหเปนไปในความหมายตามความคิดของบุคคลนั้น สวนความประทับใจจะเกี่ยวของกับ

คุณภาพและปริมาณความทรงจํา ประทับใจมากไมวาจะเปนทางบวกหรือทางลบจะจดจําไดนาน 

ทําใหภาพลักษณที่เกิดขึ้นลบเลือนไดชา 

ภาพลักษณที่เกิดขึ้นในกระบวนการนี้จะเปลี่ยนแปลงตลอดเวลาเมื่อไดรับขาวสารหรือ

ประสบการณใหมๆ นอกจากนี้ทั้งเหตุการณส่ิงแวดลอม ชองทางการสื่อสาร องคประกอบเฉพาะ

บุคคล และการรับรู จะเปนตัวแปรสําคัญในการเปลี่ยนแปลงและปรุงแตงภาพลักษณในอนาคต

ตอไปเร่ือยๆ ดังนั้นภาพลักษณจึงเปนสิ่งที่สรางขึ้นและเปลี่ยนแปลงได  

ภาพลักษณเดิมที่มีอยูแลว เมื่อไดรับการกระทบจากสิ่งที่รับรูเขามาใหมอาจมีส่ิงหนึ่งสิ่งใด

เกิดขึ้นใน 3 ประการตอไปนี้เกิดขึ้น คือ 

1. ภาพลักษณเดิมยังคงอยูเหมือนเดิม ไมถูกกระทบกระเทือนแตอยางใด 

2. ขอมูลใหมที่รับเขามามีทิศทางเดียวกับภาพลักษณเดิม ทําใหเกิดการประเมินคุณคา

และอาจทําใหภาพลักษณเดิมเปลี่ยนแปลงไปบาง แตจะสามารถใหคําอธิบายไดชัดเจนมากขึ้น 

3. ขอมูลใหมทําใหภาพลักษณเดิมถูกเปลี่ยนแปลงโดยสิ้นเชิง  

โครงสรางความรูของแตละคนหรือภาพลักษณของปจเจกบุคคล ไมเพียงแตประกอบดวย

ขอเท็จจริงเทานั้น ยังประกอบดวยจินตนาการอีกดวย หากสารที่ไดรับนั้นเขากันไดหรือเสริมกับ

ภาพลักษณเดิมของปจเจกบุคคล อาจทําใหภาพลักษณเปลี่ยนแปลงได การเปลี่ยนแปลงจะมาก

หรือนอย ข้ึนอยูกับน้ําหนักของขอมูลใหมที่ผูรับสารไดรับขอมูล (วาสนา พฤทธิพงศสิทธิ,์ 2544:41-

43) 
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ชนิดของภาพลักษณ 
จากการทบทวนเอกสารเกี่ยวกับภาพลักษณ (เบญจมาศ ธรรมสโรช, 2549) พบวา 

ภาพลักษณสามารถจําแนกตามมุมมองของบุคคลได 2 แบบ คือ 

1. การมองภาพลักษณตามมุมมองของตนเอง เปนมุมมองที่บุคคลหรือบุคคลในองคการ

มองภาพลักษณของตนเองตามการรับรูเกี่ยวกับองคประกอบหรือกิจกรรมที่เกี่ยวของกับตนเอง 

จําแนกได 2 ลักษณะ 

1.1 ภาพลักษณของตนเอง (Self image) เปนภาพลักษณที่เกิดจากความคิดและ

ความเชื่อของบุคคลที่มีตอองคประกอบของตนเอง อาจเปนรูปรางหนาตา บุคลิกภาพ การ

แสดงออกทางพฤติกรรมและอารมณ เปนภาพที่บุคคลคิดและเชื่อวาตนเองเปนอยางไร ซึ่งอาจจะ

ตรงหรือไมตรงกับความเปนจริง สงผลถึงการกระทําและการปฏิบัติของบุคคลนั้นๆ ภาพลักษณ

ตนเองจึงเปรียบไดกับการที่บุคคลสองดูตนเองในกระจกเงาแลวคิดวาตนเองเปนเชนไร ตามที่แต

ละบุคคลจะใหคุณคาความคิดและความเชื่อตอตนเอง ซึ่ง Strasen (1992) ใชคําวาภาพลักษณ

ตนเอง (Self image) และอัตมโนทัศน (Self concept) ในความหมายเดียวกันคือ ภาพที่เกิดจาก

ความคิดและความเชื่อที่มีตอตนเองทั้งหมด ซึ่งอยูบนพื้นฐานของปจจัยการกลอมเกลาทางสังคมที่

เฉพาะเจาะจงของแตละบุคคล ดังนั้นบุคคลที่มีภาพลักษณตนเองดีก็จะแสดงออกที่เหมาะสม มี

ความเชื่อมั่นในตนเอง สามารถเคารพตนเองและผูอ่ืนได มีการมองโลกในแงดีและมีแรงจูงใจที่มุง

สูความสําเร็จ 

 1.2 ภาพลักษณองคการของตนเอง การมองภาพลักษณขององคการจากบุคคล

ในองคการ จะมองเกี่ยวกับคุณลักษณะองคการของตนเองที่วิชาชีพกําหนดบทบาทและผลงาน ซึ่ง

บุคคลในองคการนั้นรูถึงเปาหมาย จุดเดน จุดดอย รวมถึงการกระทําและผลการปฏิบัติกิจกรรม

ของตนเองและองคการเปนอยางดี เนื่องจากบุคคลไดสัมผัสกับส่ิงแวดลอมทั้งทางตรงและ

ทางออม ทําใหทราบความคิดและความเชื่อของตนเองตอองคการ สงผลใหเกิดภาพลักษณวิชาชีพ

ข้ึน 

2. ภาพลักษณตามมุมมองของบุคคลอ่ืน เปนภาพที่เกิดจากการรับรูของบุคคลอ่ืนซึ่งอยู

นอกวิชาชีพหรือนอกองคการ เปนภาพที่เกิดจากความรูสึกนึกคิดของบุคคลอ่ืนที่รับรูเกี่ยวกับส่ิงที่

ปรากฏ การแสดงออก การกระทําหรือผลงานของสิ่งใดๆที่อาจเปนบุคคล ส่ิงของหรอืหนวยงาน นกั

ประชาสัมพันธกลาววา ภาพลักษณเปนความประทับใจของบุคคลหนึ่งที่มีตอองคการ สถาบัน 

บุคคลหรือกลุมบุคคล สวนนักการตลาดไดใหความหมายวา ภาพลักษณเปนกลุมความคิด    

ความเชื่อและความประทับใจที่บุคคลมีตอส่ิงใดสิ่งหนึ่ง การมองภาพลักษณของบุคคลภายนอกที่

มีตอองคการหรือสถาบัน ถือวาเปนมุมมองที่สําคัญเพราะจะเปนขอมูลที่มีประโยชนตอองคการ
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หรือสถาบันนั้น เพื่อนํามาประเมินสถานภาพตนเองไดถูกตองวาปจจุบันภาพลักษณองคการมี

ชื่อเสียงไปในทางใด มุมมองของลูกคาจึงมีประโยชนในการวางแผนเพื่อความอยูรอดของธุรกิจ ใน

ยุคของขอมูลขาวสารนี้ ผูบริหารยุคใหมตางก็ใหความสําคัญและเอาใจใสเกี่ยวกับภาพลักษณตาม

การรับรูของของบุคคลอื่น จะเห็นไดจากการตื่นตัวในการสรางภาพลักษณองคการในทางที่ดีสู

สายตาสาธารณชน เพราะการมีภาพลักษณที่ดียอมทําใหประชาชนเชื่อถือศรัทธาและไววางใจ 

(พงษเทพ วรกิจโภคาทร, 2537) ในทางตรงกันขามหากองคการใดถูกมองภาพลักษณในทางลบ

สาธารณชนยอมไมเชื่อศรัทธา 

จากการทบทวนวรรณกรรม พบวามีผูศึกษาการรับรูภาพลักษณตนเองเชิงวิชาชพีพยาบาล

ตามมุมมองของตนเอง เชน สิระยา สัมมาวาจ (2541) ศึกษาเกี่ยวกับภาพลักษณพยาบาลตาม

ความคิดของนักศึกษาพยาบาลชั้นปที่ 2, 3 และ 4 โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 

และสุมาลี โชติยะ (2551) ศึกษาภาพลักษณตนเองเชิงวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพที่

ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข กรุงเทพมหานคร เปนตน 

สวนการศึกษาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ ตามการรับรูของบุคคลอื่น ไดแก เบญจวรรณ           

จงมหาศาลชัย (2550) ศึกษาภาพลักษณพยาบาลตามการรับรูของผูปวยที่เขารับการรักษาใน

แผนกอายุรกรรมโรงพยาบาลอุตรดิตถ และพูนพิลาศ โรจนสุพจน (2541) ศึกษาภาพลักษณ

พยาบาลของสาธารณชน เปนตน  

จะเห็นไดวาวิชาชีพพยาบาลไดใหความสําคัญกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการ

รับรูของบุคคลอื่น ดังนั้นการศึกษาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในมุมมองบุคคลอื่น ซึ่งเปน

การศึกษาตามความรูสึกนึกคิดของประชาชนหรือผูรับบริการที่มีตอบุคลากรพยาบาลที่ทําหนาที่

ใหบริการทางการพยาบาลนั้น จะมีภาพลักษณอยางไรและมีคุณลักษณะอยางไรนั้น ข้ึนอยูกับ 

การที่ผูรับบริการไดรับรูตามความเปนจริงที่พยาบาลผูปฏิบัติงานไดกระทําตอผูรับบริการ 

นอกจากการจําแนกภาพลักษณตามมุมมองดังกลาวแลว ยังสามารถจําแนกตามสภาพที่

ปรากฏ ซึ่งแบงเปนภาพลักษณที่เกิดขึ้นจริงและภาพลักษณในอุดมคติ ดังนี้ 

1. ภาพลักษณที่เกิดข้ึนจริง เปนภาพลักษณที่บุคคลรับรูวาเกิดขึ้นแลวตามประสบการณ 

ที่ไดรับ รวมทั้งภาพลักษณที่เปนตัวเองซึ่งเปนภาพลักษณที่บุคคลคิดและเชื่อตอองคประกอบของ

ตนเองวามีคุณลักษณะเชนไร เชน โครงสรางรางกาย น้ําหนัก สวนสูง การแตงกายและภาวะ

สุขภาพ เปนตน หากบุคคลนั้นมีภาพลักษณตนเองดี ก็แสดงออกและปฏิบัติในทางที่ดีสามารถ

ปรับตัวเขากับการเปลี่ยนแปลงได 
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2. ภาพลักษณในอุดมคติ เปนภาพที่บุคคลตองการปรารถนาใหเกิดขึ้น ภาพลักษณใน

อุดมคติ เกิดขึ้นหลังจากที่บุคคลไดจินตนาการสรางภาพตามที่ตนไดมีประสบการณการรับรูที่เปน

จริงแลว ภาพลักษณบุคคลเปนกระบวนการสรางสรรคตั้งแตเกิดของแตละบุคคล โดยมีพื้นฐาน

จากครอบครัว การดําเนินชีวิต การศึกษา สภาพแวดลอมและการแสดงออกของแตละบุคคลที่จะ

สรางความประทับใจใหผูคนสามารถจดจําในแงมุมที่มีทั้งดานบวกและดานลบ ข้ึนอยูกับวาแตละ

บุคคลนั้นมีการสรางภาพลักษณตนเองออกมาอยางไร กอนที่จะกําหนดหรือสรางภาพลักษณใน

อุดมคติข้ึนไดนั้น จําเปนตองทราบถึงภาพลักษณที่เกิดขึ้นจริงกอนวามีสถานภาพ สภาพรวมทั้ง

ปญหาและอุปสรรคอะไรบาง การเกิดภาพลักษณในอุดมคติอาจเปน ภาพที่เหมือนสูงหรือต่ํากวา

ภาพลักษณที่เปนจริง ข้ึนอยูกับการใหคุณคาความตองการพื้นฐานและประสบการณจริงของแต

ละบุคคลที่มีตอส่ิงนั้น 

ภาพลักษณที่เกิดขึ้นจริงและภาพลักษณในอุดมคติของแตละบุคคลจะแตกตางกันหรือไม

ข้ึนอยูกับเหตุการณหรือส่ิงแวดลอมตางๆ รอบขางที่บุคคลนั้นรับรูวาเปนอยางไร นอกจากนี้ยัง

เกี่ยวของกับปจจัยเฉพาะบุคคลอีกดวย ไดแก ทักษะการสื่อสาร ความรู ทัศนคติ ระบบทางสังคม

และวัฒนธรรม 
          การประเมินภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 

การประเมินภาพลักษณเปนกลยุทธที่นํามาใชในการประเมินความคิดเห็นหรือการรับรูที่

ประชาชนหรือผูรับบริการมีตอองคการ บุคลากรหรือสินคาขององคการเพื่อสามารถประเมินขอดี

ขอเสีย จดุเดน จุดดอยและนําจุดออนมาปรับปรุงแกไขภาพลักษณใหเกิดความรูสึกที่ดีตอองคการ 

บุคคลและสินคา ตลอดจนเพื่อเปนการสงเสริมภาพลักษณที่ดีอยูแลวใหดียิ่งขึ้น ซึ่งพรทิพย     

พิมลสินธุ (2541) กลาวถึงการประเมินภาพลักษณไว 2 วิธี ดังนี้ 

1. วิธีการประเมินเชิงประจักษ (Empirical method) เปนวิธีที่อาศัยการสังเกตและความ

ชํานาญเปนหลักมากกวาการใชเหตุผล โดยอาศัยขอมูลจาก หนังสือพิมพ จดหมายวิจารณ การ

แสดงความคิดเห็นของบุคคลที่พบปะกัน เปนตน การประเมินวิธีนี้ไมคอยไดรับความนิยม 

เนื่องจากเปนการนําความคิดเห็นสวนตัวและอารมณเขาไปเกี่ยวของดวย แตวิธีนี้จะสะดวก ไม

เสียเวลาและงบประมาณ 

2. วิธีการประเมินเชิงวิทยาศาสตร (Scientific evaluation method) วิธีนี้เปนวิธีที่มีการ

ยอมรับวาสามารถนําขอมูลที่นาเชื่อถือและเที่ยงตรงมาตัดสินคุณคาไดดี วิธีนี้มีระเบียบวิธีที่

ปราศจากความลําเอียง มีการควบคุม มีหลักฐานและเปนระบบ ซึ่งจะใชรูปแบบการวิจัยตางๆ  

เชน การวิจัยเชิงสํารวจ โดยการใชแบบสอบถาม เปนตน 
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ประโยชนของการศึกษาภาพลักษณ 
 ไพลิน ถิระวัฒน และ วาสนา จันทรสวาง (2540) กลาววา การศึกษาเกี่ยวกับภาพลักษณ

พยาบาล มีเปาหมายที่สําคัญในการพัฒนาตนเองของพยาบาลและเปนแนวทางสําหรับบุคลากร

ทางการพยาบาลในการสรางสัมพันธอันดีกับบุคคลอ่ืนและสรางความเชื่อมั่นในวิชาชีพพยาบาล

เพื่อใหเกิดการยอมรับ ไดรับการยกยองในสังคมเหมาะสมกับคุณคาและคุณธรรมของวิชาชีพ 

จริงๆ แลวภาพลักษณมีความสําคัญสําหรับทุกสาขาอาชีพ โดยมีประโยชนทั้งตอตนเองและ

องคการ ซึ่งพจน ใจชาญสุขกิจ (2548) และ สิระยา สัมมาวาจ (2542) กลาวถึงประโยชนของ

ภาพลักษณไวดังนี้  

1. เพื่อใหเกิดการขับเคลื่อนทางความคิดและทัศนคติ สงผลใหบุคลากรและองคการมี  

การพัฒนาตนเองอยางสม่ําเสมอ 

2. เพื่อเปนขอมูลในการตัดสินใจของผูรับบริการหรือผูบริโภค เนื่องจากภาพลักษณที่ดี 

ขององคการเปนขอมูลสําคัญที่ทําใหผูรับบริการสนใจที่จะใชบริการที่องคการนําเสนอ 

3. เพื่อใหเกิดการรวมพลังทํางานเปนทีม ยอมรับความคิดเห็นของผูอ่ืนและพรอมเสนอ

ความคิดเห็นออกมา ภายใตภาพลักษณของตนเองและสามารถนําสูการดําเนินการเปนกลุมที่มี

ความถนัด ความชอบ ความคิดเห็น ทิศทางและเปาหมายเดียวกันได 

4. ทําใหมีการสํารวจหรือทบทวนความผิดพลาดที่จะสงผลตอภาพลักษณของบุคคลหรือ

องคการ 

5. เพื่อใหเกิดความศรัทธา ภาพลักษณที่ดีขององคการหรือหนวยงานจะสรางความเชื่อถือ

ศรัทธาจากบุคคลรอบขาง  

6. เพื่อใหเกิดความมั่นคงแกองคการ เนื่องจากภาพลักษณที่ดีขององคการจะทําใหมี       

ผูมารับบริการมากขึ้นเปนการเพิ่มรายไดใหกับองคการ สงผลใหกิจการขององคการมีความมั่นคง  
2.2 วิวัฒนาการภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 

                   นับต้ังแตป ค.ศ. 1800 ภาพลักษณพยาบาล จะถูกมองจากบุคคลภายนอกวา

พยาบาลเปนผูเสียสละ สตรีในยุคนั้นตองอาสาสมัครเพื่อเปนผูดูแลสุขภาพประชาชนและปฏิบัติ

ตามคําสั่งแพทยเพื่อชวยเหลือผูปวยและเปนเพียงผูชวยแพทยเทานั้น Kalisch & Kalisch (1987 

อางถึงใน วิภาดา คุณาวิกติกุล, 2549) ศึกษาถึงภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในยุคตางๆ และ

พบวามีการเปลี่ยนแปลงตามลําดับ ดังนี้ 

        ระหวางป ค.ศ. 1854 – 1919 ภาพลักษณพยาบาลมีลักษณะเปรียบเสมือนนางฟาผู

ปรานี (Angel of mercy) หรือเปนผูเสียสละ ทํางานหนักในการใหความชวยเหลือผูเจ็บปวย อุทิศ

ตนเพื่อผูปวยและญาติ มีจริยธรรมสูง มีความเคารพในความเปนบุคคลของผูปวย มีความซื่อสัตย 
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พูดความจริง ปฏิบัติตอผูปวยอยางเทาเทียม รวมทั้งกลาหาญ กลารับผิดในการกระทํา กลาเผชิญ

ปญหาตางๆ ทุกสถานการณ ตลอดจนใหการพยาบาลดวยความอบอุนเปรียบเสมือนมารดาที่เอา

ใจใสบุตร 

      ระหวางป ค.ศ. 1920 – 1929 ภาพลักษณพยาบาลเปลี่ยนแปลงไป โดยมีลักษณะของ 

สตรีผูซื่อสัตย จงรักภักดี รับใชผูอ่ืน (Girl Friday) อยูภายใตบังคับบัญชาของแพทย ไมมีอิสระใน

การตัดสินใจใดๆ ที่เกี่ยวกับผูปวย ใหการดูแลผูปวยเมื่อแพทยมีคําสั่งเทานั้น มีความกระตือรือรน

รับคําสั่งแพทยมากกวาที่จะตัดสินใจดูแลผูปวยดวยตนเอง 

        ระหวางป ค.ศ. 1930 – 1945 ภาพลักษณพยาบาลมีลักษณะของสตรีที่มีความ

เสียสละและกลาหาญ (Heroine) ทําไดทุกอยางเทียบไดกับบุรุษ เสียสละความสุขสวนตัวเพื่อ

ประโยชนสวนรวม อาสาทํางานที่ลําบากและเสี่ยงอันตรายที่ไมมีผูอ่ืนอยากทํา 

       ระหวางป ค.ศ. 1946 – 1964 ภาพลักษณพยาบาลมีลักษณะของสตรีที่มีความเปน    

ภรรยาและมารดา (Wife and mother) หัวออน เชื่อคนงาย ไมมีปากเสียงกับใคร ไมรูจักคิด ให

ความรวมมือกับผูอ่ืน ไมมีความเปนอิสระชอบพึ่งพาผูอ่ืน ทําตามคําสั่งที่บอกอยางตั้งใจ ยอมรับ

ขอคิดเห็นของผูอ่ืนปราศจากขอโตแยง ไมพัฒนางานบริการใดๆ จึงไมมีงานหรือส่ิงประดิษฐใหม 

ไมชอบตอสูเรียกรองสิทธิของพยาบาลที่พึงมี 

        ระหวางป ค.ศ. 1965 – 1982 ภาพลักษณพยาบาลมีลักษณะของสตรีที่เยายวน  

(Sex object) ซึ่งพฤติกรรมการแสดงออกมีบุคลิกที่ยั่วยวนใจ มักชอบแตงตัวเพื่อดึงดูดใจเพศ

ตรงกันขาม มีความใฝฝนและอุดมคติมากมายแตไมสามารถเปนจริงได มีรสนิยมแตวางทาวาตนมี

สถานภาพเหนือกวาผูปวย 

         ระหวางป ค.ศ. 1983 – 1988 ภาพลักษณพยาบาลมีลักษณะของสตรีนักวิชาชีพ 

(Careerist) มีคุณสมบัติเปนคนฉลาด มีไหวพริบ เปนผูสงางาม มีเหตุผล มีความหนักแนน มี

ความรูกลาแสดงออก เปนนักวิชาชีพที่นาเลื่อมใสและศรัทธา ดังนั้นพฤติกรรมการแสดงออกของ

พยาบาลมีความฉลาด  แกไขปญหาให ผูปวยไดรวดเร็ว  มีความหนักแนนอดทนตอคํา

วิพากษวิจารณ สามารถใชเครื่องมืออุปกรณตางๆ อยางมั่นใจ สามารถอธิบายเหตุผลการ

พยาบาลตางๆ ที่ผูปวยไดรับอยางครอบคลุม กลาแสดงความคิดเห็นกับแพทยเพื่อประโยชนของ

ผูปวย มีบุคลิกที่นาเลื่อมใสศรัทธา แสดงออกถึงความภูมิใจและปกปองมิใหมีการดูหมิ่นวิชาชีพ

และใชความรูที่เรียนมาอยางเต็มที่ 
 2.3  แนวคิดภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 

        Kalisch & Kalisch (1987) ไดวิเคราะหเนื้อหาภาพลักษณพยาบาลจากสื่อตางๆ 

พบวา พยาบาลมีภาพลักษณ ดังตอไปนี้ 
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 1. ภาพนางฟา (Angel of mercy) เปนชวงเริ่มแรกในตนป ค.ศ.1900 

โดยเฉพาะในชวงสงครามโลกครั้งที่ 1 ประชาชนมองวาพยาบาลเปนผูใหการชวยเหลือผูที่ไดรับ

ความเจ็บปวด วิชาชีพพยาบาลจึงถือวาเปนวิชาชีพที่มีเกียรติ มีศีลธรรม เสียสละ และไดรับความ

สนใจเปนอยางมาก  

  2.  ภาพผูหญิงที่จงรักภักดี (Girl friday) ในชวงป 1920 – 1929 เปนภาพของ

ผูหญิงที่พรอมที่จะรับใชเจานาย เปนภาพผูซื่อสัตยพรอมรับใชแพทย โดยแพทยมีบทบาทเปน

ผูรักษาแทนผูนําศาสนา พยาบาลจึงตองทํางานทุกอยางที่แพทยเห็นสมควรวาพยาบาลทําได

ภายใตการควบคุมของแพทย อํานาจการตัดสินใจอยูที่แพทย 

   3. ภาพวีรสตรี (Heroine) ในชวงป 1930 – 1945 เปนภาพที่ไดรับอิทธิพลมา

จากสงครามโลกครั้งที่ 1 พยาบาลตองใหการดูแลทหาร และผูไดรับบาดเจ็บในสงคราม จึงเปน

ภาพผูที่มีความกลาหาญ ไมกลัว มีเหตุผล ความคิดดี มีมนุษยธรรมและมีความเอื้อเฟอเผื่อแผ 

นอกจากนี้บทบาทพยาบาลเริ่มเดนชัดกวายุคแรก คือมีการอบรมตามหลักสูตรพยาบาลและไดรับ

ประกาศนียบัตรจากโรงพยาบาล 

  4. ภาพภรรยา / มารดา (Wife / mother) ในชวงป 1950 – 1964เปนภาพ

มารดา มีความเห็นอกเห็นใจ ไมกลาแสดงออก ทําหนาที่ภรรยาและคอยใหการเลี้ยงดูบุตร 

   5. ภาพเปรียบเทียบวาเปนสัญลักษณทางเพศ (Sex objective) ในชวงป 

1966 – 1982 เปนภาพปลอยตัวฉาบฉวยไมนาเชื่อถือและไววางใจ 

  6. ภาพนักวิชาชีพ (Careerist) ในชวงป 1980 – 1990 เปนภาพบุคคลที่มี

ความรู ฉลาด สติปญญาดี มีเหตุผล กลาแสดงออก เปนตัวของตัวเอง นาเลื่อมใส ศรัทธา  

        Schewitzer et al. (1994) ไดนําภาพลักษณของพยาบาลทั้ง 6 ภาพที่ Kalisch & 

Kalisch ไดศึกษาไว โดยนํามาศึกษาเพิ่มเติมอีก 1 ภาพ คือ ภาพพยาบาลผูอยูในกฎระเบียบ เปน

ภาพที่พยาบาลทุกคนคิดวาจําเปนตองทํา  

        Tzeng (2006) ไดนําภาพลักษณของพยาบาลทั้ง 7 ภาพของ Schewitzer มาศึกษา 

โดยสรางแบบวัดและวิเคราะหองคประกอบไดภาพลักษณทั้งหมด 5 ภาพ โดยนําภาพผูชวยเหลือ

แพทยและภาพมารดาและภรรยาไปรวมกับภาพนางฟาผูเมตตา ภาพลักษณทั้งหมด 5 ภาพ 

ประกอบดวย 

     1. ภาพนางฟาผูเมตตา เปนภาพผูเสียสละ มีความอดทน มีเกียรตินาเลื่อมใส  

ใหความอบอุนใสใจดูแลผูปวย มีจริยธรรมอุทิศตนเพื่อชวยเหลือผูเจ็บปวยและจะชวยเหลือแพทย

ในการดูแลผูปวย  
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    2. ภาพผูเพอฝน เปนภาพผูที่ปลอยเนื้อปลอยตัว แตงกายไมสุภาพเรียบรอย 

มัก ปฏิบัติกับเพศตรงขามในทํานองชูสาว และมีความใฝฝนและอุดมคติมากมายแตบางครั้งไม

สามารถปฏิบัติไดจริง 

    3. ภาพนักวิชาชีพ เปนภาพของผูที่มีความรู ฉลาด สติปญญาดี มีเหตุผลกลา

แสดงออก เปนตัวของตัวเอง นาเลื่อมใส ศรัทธา 

    4. ภาพผูเชื่อฟง เปนภาพผูที่ทําตามคําสั่งและยอมรับความคิดของผูอ่ืน โดยไม

มีขอโตแยง 

    5. ภาพผูอยูในกฎระเบียบ จะปฏิบัติตามกฎระเบียบอยางเครงครัด ไมคอย

ยอมรับการเปลี่ยนแปลงใดๆ 

       เรมวล นันทศุภวัฒนและอรอนงค วิชัยคํา (2549) ไดรวบรวมภาพลักษณวิชาชีพที่มี

การพัฒนา โดยเฉพาะดานภาพผูนําวิชาชีพจะมีความชัดเจนของภาพลักษณมากขึ้นและสรุป

ออกมาเปน 6 ลักษณะ ดังนี้  

    1. ลักษณะภาพนางฟาผูเมตตา (Angel of mercy aspect) หมายถึงภาพที่

เปรียบเทียบพยาบาลเปนนางฟาผูเมตตา ที่มีคุณลักษณะ คือ เปนผูที่เสียสละที่จะทํางานอยาง

หนักในการชวยเหลือผูเจ็บปวย อุทิศตนเพื่อสอนผูปวยและญาติในการเพิ่มความสามารถในการ

ดูแลสุขภาพ มีจริยธรรม เชน ใหการพยาบาลแกผูปวยดวยความเคารพในความเปนบุคคลของ

ผูปวย มีความซื่อสัตยและพูดความจริง และมีการปฏิบัติตอผูปวยทุกคนอยางเทาเทียม เปนตน 

รวมทั้งเปนคนกลาหาญกลารับผิดในการกระทําของตน กลาที่จะเผชิญปญหาตางๆ ในทุก

สถานการณ ตลอดจนใหการพยาบาลดวยความอบอุน มีความเปนแมที่คอยเอาใจใสดูแลบุตร  

     2. ลักษณะภาพผูชวยแพทย (Handmaiden to physician aspect) หมายถึง 

พยาบาลเปนผูที่อยูใตบังคับบัญชา ของแพทย ปฏิบัติงานตามคําสั่งของแพทย พยาบาลไมมีอิสระ

ในการตัดสินใจใดๆ ที่เกี่ยวกับผูปวยถาแพทยไมมีคําสั่ง ปฏิเสธการแกปญหาใหผูปวยโดยอางวา

แพทยไมไดส่ังไวกอน ใหการดูแลผูปวยตอเมื่อแพทยมีคําสั่งเทานั้น มักบอกใหผูปวยไปถามแพทย

ผูรักษาเองเมื่อตองการทราบเกี่ยวกับความเจ็บปวย ไมคิดที่จะทํางานอื่นนอกเหนือจากแพทยมี

คําสั่ง รวมทั้งจะมีความกระตือรือรนในการรับคําส่ังแพทยมากกวาที่จะตัดสินใจดูแลผูปวยดวย

ตนเอง             

    3. ลักษณะภาพผูเพอฝน (Romantic aspect) หมายถึง พยาบาลถูกมองจาก

ส่ือมวลชนวาเปนผูหญิงที่ไมรักนวลสงวนตัว เชื่อถือไมได ในภาพยนตรบางเรื่องพยาบาลแสดงเปน

ผูหญิงบทบาทในทางชูสาว มีเสนหดึงดูดอารมณทางเพศกับบุคลากรในทีมสุขภาพ ดังนั้น
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พฤติกรรมที่แสดงออกมักจะมีบุคลิกที่ยั่วยวน ชอบแตงตัวแปลกออกไปเพื่อดึงดูดเพศตรงกันขาม 

มีความใฝฝนและอุดมคติมากมายแตบางครั้งไมสามารถปฏิบัติไดจริง มีพฤติกรรมเชื้อเชิญใหคิด

ไปในทางชูสาว มักชอบใกลชิดกับเพศตรงกันขาม ชอบพูดจาดีและออนหวานกับผูชายมากกวา

ผูหญิงและมีรสนิยมดีแตวางทายโสวาตนมีสถานภาพเหนือกวาผูปวย 

    4. ลักษณะภาพผูนําวิชาชีพ (Careerist aspect) หมายถึง พยาบาลที่มี

คุณลักษณะที่เปนคนฉลาดมีไหวพริบ เปนผูสูงสง มีเหตุผล มีความหนักแนน มีความรู กลา

แสดงออก เปนนักวิชาชีพที่นาเลื่อมใส และศรัทธา มีความศรัทธาในวิชาชีพ ดังนั้นพฤติกรรมของ

พยาบาลจะแสดงออก เชน มีความฉลาดและมีไหวพริบในการแกปญหาใหกับผูปวยไดยางรวดเร็ว 

มีความหนักแนนและอดทนตอคําวิจารณ จากผูอ่ืน มีความสามารถในการใชเคร่ืองมืออุปกรณ

ตางๆ ไดอยางมั่นใจ อธิบายเหตุผลของการพยาบาลตางๆ ที่ผูปวยไดรับอยางครอบคลุมและเขาใจ

งาย พยาบาลกลาที่จะแสดงความคิดเห็นกับแพทยเพื่อประโยชนของผูปวย มีบุคลิกนาเลื่อมใส นา

ศรัทธา พยาบาลจะแสดงออกถึงความภาคภูมิ ใจและปกปองมิใหมีการดูหมิ่นวิชาชีพ จะ

ปฏิบัติงานโดยใชความรูที่เรียนมาอยางเต็มที่ ซึ่งภาพเหลานี้เปนภาพที่ทุกคนอยากใหเปน เพราะ

เปนภาพที่แสดงถึงการใหบริการที่มีคุณภาพแกสังคม อาจสงผลตอบุคคลในวิชาชีพมีการยึดมั่น

ผูกพันและรักในวิชาชีพ 

    5. ลักษณะภาพผูเชื่อฟง (Obedient aspect) หมายถึง พยาบาลเปนบุคคลที่

หัวออน เชื่อฟงคนงาย ไมมีปากเสียงกับใคร เปนผูรับใชประจําบาน เปนผูใหความรวมมือ ไมมี

ความเปนอิสระและเปนตัวของตัวเอง ชอบพึ่งพาผูอ่ืน ดังนั้นพฤติกรรมของพยาบาลจะแสดงออก 

เชน เปนผูเชื่อฟงและทําตามที่บอกอยางดี มักยอมรับความคิดของผูอ่ืน โดยไมมีขอโตแยงถึงแมจะ

ไมเห็นดวย ไมคิดจะพัฒนางานใดๆ จึงไมมีงานพัฒนาการพยาบาลดวยวิธีใหมๆ ไมตอสูเรียกรอง

สิทธิที่พึงมี เปนคนหัวออนไมชอบถกเถียงแมวาตนเองจะเปนผูถูกก็ตาม มักเกรงใจผูอ่ืนจึงไมกลา

ปฏิเสธไมวากรณีใดๆ ใหทําอะไรก็ยอมทําโดยไมคิดมาก จึงถูกมองวาเปนผูที่ใหความรวมมือกับ

ทีมสหสาขาที่ดี 

    6. ลักษณะภาพผูอยูในกฎระเบียบ (Bureaucratic aspect) หมายถึง พยาบาล

ที่เปนผูคิดวาทุกอยางจําเปนตองทํา ขาดความยืดหยุน เครงครัดกับกฎระเบียบ เชื่อมั่นในตนเอง

สูง มุงเนนโครงสรางขององคการ เชน สายการบังคับบัญชา มีแนวปฏิบัติตามกฎระเบียบมากมาย 

คอยตรวจตราเกี่ยวกับเอกสาร การทํางานตองมีข้ันตอน ทํางานทุกอยางเปนทางการและควบคุม

เวลา ใหเปนไปตามที่กําหนด ดังนั้น พฤติกรรมการของพยาบาลแสดงออก เชน ทําตามคําสั่งของ

เจานายอยางเครงครัด ไมคอยยืดหยุน มักจะทําตามกฎระเบียบเสมอ ไมคอยยอมรับการ
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เปล่ียนแปลงใดๆ มักมองปญหาไมครอบคลุม มองปญหาดานเดียว เขมงวดกวดขันกับผูปวย เครง

ขรึมเยือกเย็น ไมอบอุนขณะมีปฏิสัมพันธกับผูปวย ชอบตัดสินใจแทนผูปวยในการรักษา  

      Porter & Porter (1991) ศึกษาเปรียบเทียบภาพลักษณตนเองของพยาบาลที่

ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลระหวางพยาบาลระดับปฏิบัติงานเบื้องตนกับพยาบาลผูชํานาญงาน 

ระหวางผูชวยเหลือดูแลผูปวยกับผูที่ไมไดดูแลผูปวย, ระหวางพยาบาลที่มีการศึกษาที่ระดับ

ตางกันและระหวางพยาบาลประจําการกับพยาบาลที่ทํางานชั่วคราว โดยใชเครื่องมือของ Porter 

& Porter  ใชลิเคิรทสเกล (Likert scale) แบงระดับ เปน 1-7  วิเคราะหความตรงเครื่องมือโดย

พยาบาลผูชํานาญการทั้งดานการปฏิบัติและดานการศึกษา และวิเคราะหหาความเที่ยงของ

เครื่องมือ โดยการหาคาสัมประสิทธิแอลฟาครอนบาค (Cronbach’Alpha coefficient) ไดคา 

ความเที่ยงในระหวาง .57, .88 ใชกลุมตัวอยางเปนพยาบาลจํานวน  363  คนพบวาพยาบาลมกีาร

รับรูภาพลักษณตนเองทางบวก  3  ดาน  คือ 1) ดานพลังระหวางบุคคล (Interpersonal power)       

2) ดานความสัมพันธระหวางบุคคล (Interpersonal relations) และ 3) ดานความสามารถภายใน

ตนเอง (Intrapersonal ability) และพบวาในแตละกลุมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ    

ทางสถิติ .05 จากงานวิจัยนี้ ไดแนวคิดเกี่ยวกับพยาบาลวิชาชีพวา เปนผูมีความเชี่ยวชาญทาง 

การพยาบาล โดยตองมีความชํานาญทั้งทางดานทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลและเปนผูมี

ความรูทางวิชาการรวมดวย Porter & Porter ไดสรางแบบประเมินลักษณะของภาพลักษณวิชาชีพ

พยาบาล โดยแบงเปน 3 ดาน ดังนี้ 

   1. ดานพลังระหวางบุคคล (Interpersonal power) มีลักษณะเปนผูที่สามารถ 

ควบคุมสถานการณ ไดดี รูจักคิดและกลาแสดงออก มีความคิดริเร่ิม มีความเปนอิสระและมองวา

การทํางานมีการใชหลักทางวิทยาศาสตรพยาบาล     

     2. ดานความสัมพันธระหวางบุคคล (Interpersonal relations) หมายถึงการมี

ปฏิสัมพันธที่ดีกับผูปวยและญาติ ซึ่งประกอบความเห็นอกเห็นใจ ดูแลเอาใจใส อบอุน เปนกันเอง 

มีความรับผิดชอบ และมีความประนีประนอม  

     3. ดานความสามารถภายในตนเอง (Intrapersonal ability) เปนลักษณะของ

พยาบาลที่มีทักษะในดานตางๆ ที่นํามาใชในการปฏิบัติงาน เชน การวางแผน ความชํานาญใน

งาน การใชเหตุผลมากกวาอารมณ และมีระเบียบ 

       Strasen (1992) กลาวถึงภาพลักษณพยาบาล โดยมองคุณสมบัติของพยาบาลที่ควร

จะมีในดานตางๆ ทั้งจากลักษณะของพยาบาลและการปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับความเปนนัก

วิชาชีพ ดังนี้ 
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 1. ระดับการศึกษา (College education) พยาบาลควรมีการศึกษาอยางนอย

ระดับปริญญาตรี 

 2. การมีความรูพื้นฐาน (Knowledge base) พยาบาลวิชาชีพตองมีความรู

เกี่ยวกับการพยาบาลทางคลินิก มีความรูดานการบริหารจัดการในการปฏิบัติการพยาบาล มี

ความรูในการทํางานเปนทีม มีความรูเกี่ยวกับทฤษฎีการตัดสินใจ วิธีการตางๆ ในการแกปญหา

และจะตองมีความรูทางดานเศรษฐศาสตรที่เกี่ยวของกับการดูแลสุขภาพ 

3. การปฏิบัติระดับวิชาชีพ (Professional practice) พยาบาลวิชาชีพควรตองมี

ความรูความสามารถ ทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลและการใหบริการทางการพยาบาล สําหรับ

ผูปวยที่ได รับมอบหมาย สามารถประเมินภาวะสุขภาพ ความตองการของผูปวยไดอยาง

ครอบคลุมและตอเนื่อง วินิจฉัยการพยาบาลไดอยางแมนยําและใหการพยาบาลทันตอเหตุการณ 

รวมทั้งมีการประเมินผลอยางเปนระบบ จัดการดูแลผูปวยไดตามลําดับความสําคัญและรับผิดชอบ

ตอผลลัพธการพยาบาล ในการปฏิบัติหนาที่สามารถมอบหมายงานและติดตามประเมินผล

บุคลากรที่อยูภายใตการกํากับดูแล ใหคําปรึกษาและขอเสนอแนะที่ถูกตองเปนประโยชนในฐานะ

ผูเชี่ยวชาญทางการพยาบาลรวมกับวิชาชีพอ่ืนๆ และประสานงานกับบุคลอื่นๆ ที่เกี่ยวของกับ   

การดูแลผูรับบริการ 

4. รูปรางและบุคลิกภาพสวนบุคคล (Physical and personal appearance) 

พยาบาลวิชาชีพควรมีคุณสมบัติดังนี้ คือ มีความเชื่อมั่นในตัวเอง แตงกายเรียบรอย สะอาดและ

ประณีต สวมเครื่องแบบที่ดูดี มีรางกายที่สมสวนและมีสุขภาพที่แข็งแรงสงางาม 

 5. คาตอบแทน (Compensation) พยาบาลวิชาชีพตองสามารถปฏิบัติงานอยาง

มีศักยภาพคุมคากับคาตอบแทน สามารถเจรจาเกี่ยวกับคาตอบแทนกับผูบังคับบัญชาไดอยาง

เหมาะสมและยึดวิชาชีพการพยาบาลเปนวิชาชีพที่ถาวร 

  6. การสนับสนุนวิชาชีพ (Professional contribution) พยาบาลตองเขารวม

กิจกรรมในระดับวิชาชีพอยางสม่ําเสมอ เชน การเปนกรรมการของหนวยงานเขารวมประชุมเสนอ

ความคิดเห็นตางๆ รวมทั้งเปนสมาชิกองคการวิชาชีพที่สําคัญ ใหการสนับสนุนผูรวมงานทุกระดับ

ทั้งดานความรูและทักษะในการปฏิบัติงาน 

     7. การติดตอส่ือสารเชิงวิชาชีพ (Professional communication) พยาบาล

วิชาชีพตองสามารถติดตอส่ือสารกับทุกคนที่เกี่ยวของกับพยาบาลวิชาชีพไดอยางเหมาะสม 

สามารถใหขอคิดที่มีประโยชนในการปฏิบัติการพยาบาลอยางนักวิชาชีพ เขียนรายงานตางๆ       

ที่เกี่ยวของกับผูปวยไดอยางสมบูรณชัดเจน ถายทอดความคิดโดยการพูดและเขียนไดเปนอยางดี 
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ไมกลาวโทษหรือแกตัวในกรณีที่เกิดขอผิดพลาด รวมทั้งสามารถรับฟงขอวิพากษวิจารณในผลงาน

ตนเองได 

     8. การควบคุมตนเอง (Self control) พยาบาลวิชาชีพตองสามารถควบคุม

อารมณของตนตอสาธารณชน  

      Arthur (1992) เสนอแนวคิดภาพลักษณพยาบาลซึ่งเชื่อมโยงกับความสามารถ 

ของพยาบาลที่จะรวมงานกับวิชาชีพอื่นๆ ได ประกอบดวย 3 ดาน คือ 

    1. การปฏิบัติเชิงวิชาชีพ (Professional practice) ประกอบดวย 

1.1 ภาวะผูนํา (Leadership) หมายถึง พยาบาลมีความสามารถในการ

โนมนาว ชี้นํากิจกรรมตางๆ แกทีมการพยาบาล  

   1.2 ทักษะ (Skill) หมายถึง พยาบาลมีสมรรถนะหรือความสามารถและ

ความชํานาญในการปฏิบัตหินาที่การพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ 

   1.3 ความยืดหยุน (Flexible) หมายถึง ความสามารถในการปฏิบัติของ

พยาบาลที่จะตอบสนองตอการเปลี่ยนแปลงในสถานการณตางๆ รวมทั้งความคิดและการกระทําที่

เปดรับรับส่ิงใหมๆ 

     2. ความพึงพอใจ (Satisfaction) หมายถึง พยาบาลมีความสุขในการทํางาน

ใหบริการผูรับบริการและมีความภาคภูมิใจในการเปนพยาบาลวิชาชีพ 

     3. การสื่อสาร (Communication) หมายถึง พยาบาลมีความสามารถในการ

ติดตอส่ือสารกับผูรวมงานและผูรับบริการ ทั้งทางวาจา ภาษากาย ดวยความเห็นอกเห็นใจ 

      Cowin (2001) เสนอ ภาพลักษณพยาบาล ไว 6 ดาน คือ 

 1. ความคิดและความรูสึกทั่วไปตอการเปนพยาบาล (Nurse general self- 

concept) หมายถึง การมีมุมมองดานบวกที่เกี่ยวกับตนเองในฐานะที่เปนพยาบาลจะทําใหเกิด

ความรูสึกที่ยอมรับนับถือตนเองของพยาบาล 

 2. การดูแลเอื้ออาทร (Caring) หมายถึง ความใสใจที่มีใหกับผูปวย ซึ่งเปนความ

หวงใยและความสนใจในการใหบริการ การดูแลใหการพยาบาลผูปวยนั้นตองกระทําอยางมี

จริยธรรมในดานความรับผิดชอบเรื่องการแสดงออก มารยาท ซึ่งแสดงออกใหเห็นถึงความรัก 

ความเปนหวงและการสนับสนุนทุกๆ ดานที่มีตอผูปวย โดยมุงประโยชนแกผูปวยเปนหลัก 

 3. ความสัมพันธระหวางผูรวมงาน (Staff relationship) หมายถึง ความรูสึกถึง

การเปนสวนหนึ่งของกลุม เปนสมาชิกของทีมในการดูแลรักษาผูปวย ซึ่งประกอบดวยสหสาขา

วิชาชีพ มีความสุขในการเปนสมาชิกของทีม ไดรับแรงกระตุนและแรงจูงใจในการปฏิบัติงานจาก
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เพื่อนรวมงาน รวมทั้งมีความมั่นใจในสัมพันธภาพและมีความสามารถในการประสานงานกับ

ผูรวมงาน 

 4. การติดตอส่ือสาร (Communication) หมายถึง การสงผานความรู ขอมูลไปสู

ผูดูแลสุขภาพคนอื่นและผูปวยไดอยางมั่นใจในการแบงปนความคิด ความรูและทัศนคตินั้น

สามารถทําไดดีทั้งการใชคําพูดและไมใชคําพูด 

 5. ความรูทางการพยาบาล (Knowledge) หมายถึง มีความมั่นใจในความรูและ

ความสามารถที่จะเรียนรูของตนและใชทักษะดานการพยาบาลรวมกับทฤษฎีทางการพยาบาล 

 6. การมีภาวะผูนํา (Leadership) หมายถึง มีความมั่นใจในความสามารถของตน

ในการเปนเปนผูนําในทีมสุขภาพโดยเฉพาะในทีมพยาบาล ภาวะผูนํายังเกี่ยวของกับการทําหนาที่

จัดงานแบงงานใหผูรวมทีม มีความรับผิดชอบตอบทบาทผูนําของตนที่ไดรับ การมีทักษะในการ

เปนผูนํา ทําใหไดรับการยอมรับนับถือและทําใหมีความสุขในการทํางาน  

 จากแนวคิดตางๆ ของภาพลักษณพยาบาลนั้น จะเห็นไดวามีการเปลี่ยนแปลง

ตามยุคสมัย ซึ่งในปจจุบันแนวคิดของ Porter & Porter (1991) เปนแนวคิดที่นิยมใชในงานวิจัย

เกี่ยวกับภาพลักษณพยาบาลในตางประเทศ และสามารถนําเครื่องมือการประเมินภาพลักษณที่ 

Porter & Porter (1991) สรางไวมาใชประเมินภาพลักษณพยาบาลตามมุมมองของผูรับบริการ

ชาวตางชาติ ซึ่งเกิดจากการรับรูเกี่ยวกับดานพลังระหวางบุคคล ดานความสัมพันธระหวางบุคคล 

และดานความสามารถภายในตนเองของพยาบาลโดยตรง 

 

3. ปจจัยสวนบุคคลที่เกี่ยวของกับการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวามีปจจัยที่มีอิทธิพลตอการรับรูภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพ ซึ่งประกอบดวย อายุ เพศ การศึกษา รายได เชื้อชาติ การรับรูขอมูลขาวสารและ 

ประสบการณการมารับบริการ โดยมีรายละเอียด ดังนี้ 

1. อายุ บุคคลที่มีอายุมากขึ้นทําใหมีการสั่งสมประสบการณยาวนานกวาบุคคลที่มีอายุ

นอย การเขารับบริการในโรงพยาบาลยอมมีความคาดหวังตอภาพลักษณพยาบาลสูงกวาบุคคล  

ที่มีอายุนอย จากการศึกษาพบวา บุคคลที่มีอายุแตกตางกันยอมมีประสบการณและการรับรูตอส่ิง

หนึ่งสิ่งใดแตกตางกัน เพราะการรับรูตองอาศัยประสบการณเดิมหรือความรูเดิมที่เคยมี จากการ

สํารวจความคิดเห็นของสาธารณชนตอภาพลักษณของพยาบาลของ เอ็มโออารไอ โพลล (MORI 

poll cited in Rayner, 1984) พบวากลุมบุคคลที่มีอายุระหวาง 15- 24 ป มีความคิดเห็นวา

พยาบาลทําตามคําสั่งแพทยคิดเปนรอยละ 30 สวนกลุมบุคคลที่มีอายุ 35 ปข้ึนไป มีความคิดเห็น
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วาพยาบาลทําตามคําสั่งแพทยคิดเปนรอยละ 46 ทั้งนี้เนื่องจากกลุมบุคคลที่มีอายุนอยกวามีการ

รับรูเกี่ยวกับการทํางานของพยาบาลเปนแบบที่เปนตัวของตัวเองมากกวากลุมบุคคลที่มีอายุ

มากกวาที่เคยชินกับการทํางานของพยาบาลแบบเกาๆ ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ May, 

Champion & Austin (1991) พบวาบุคคลที่มีอายุนอยจะมีความเชื่อดานบวกตอพยาบาลวิชาชีพ

มากกวาบุคคลที่มีอายุมาก  นอกจากนี้จากการศึกษาของประนอม  รอดคําดี  วาสนา                 

เลอวิทยวรพงษและชวนพิศ ชิวารักษ (2540) พบวาประชาชนที่มีอายุ 21- 35 ป มีความคิดเห็นตอ

พยาบาลวิชาชีพแตกตางจากประชาชนที่มีอายุมากกวาหรือเทากับ 36 ป อยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ .05  

 2. เพศ เพศหญิงมีบทบาทหนาที่ในครอบครัวบางดานเหมือนกับภาพลักษณพยาบาล คือ

เปนผูภาพภรรยา / มารดา (Wife / mother) ทําหนาที่ภรรยา ใหการเลี้ยงดูบุตร มีความอดทนตอ

ภาระงานในบานทําใหเขาใจความรูสึก บทบาทหนาที่ของเพศเดียวกัน พบวา เพศหญิงจะมี

คานิยมและความเชื่อเกี่ยวกับพยาบาลวิชาชีพดานบวกมากกวาเพศชาย (May, Champion & 

Austin, 1991) ทั้งนี้พยาบาลสวนใหญนั้นเปนสตรี ความรูสึกเขาใจและเห็นอกเห็นใจของเพศหญิง

ตอพยาบาลยอมมากกวาเพศตรงขาม ซึ่งสอดคลองกับที่ Pillitteri (1994) กลาววา บุคคลสวน

ใหญคิดวาวิชาชีพพยาบาลเปนอาชีพที่เนนเฉพาะกลุมเพศหญิง และเพศหญิงคิดวาการปฏบิตังิาน

ของพยาบาลเปนงานที่ตองมีความรับผิดชอบ มีความยากลําบากและตองอดทน นั้นดังนั้นการรับรู

ภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพในเพศหญิงและชายจึงมีความแตกตางกัน    

 3. การศึกษา ผูที่มีระดับการศึกษาต่ําจะมีขอมูลและความรูต่ํากวาผูมีระดับการศึกษาสูง 

ทําใหมีการรับรูตอการบริการทางการพยาบาลอยูในระดับตํ่าดวย เพราะผูที่มีระดับการศกึษาต่าํไม

มีขอมูลเปรียบเทียบการรับรูภาพลักษณของพยาบาลเหมือนกับผูที่มีระดับการศึกษาสูง พบวาผูที่

มีการศึกษาระดับมัธยมหรือตํ่ากวามัธยม มองภาพลักษณของพยาบาลดีวาผูที่มีการศึกษาระดับ

ปริญญาตรี (May, Champion & Austin, 1991) เนื่องจากผูที่มีการศึกษาสูงมีโอกาสไดรับ    

ขอมูลขาวสารจากแหลงตางๆมากกวา ทําใหมีการรับรูมากขึ้น 

 4. รายได ผูที่มีรายไดสูงมีทางเลือกในการเขารับบริการทางการพยาบาลไดมากกวาผูมี

รายไดต่ําและทําใหมีความคาดหวังตอบริการสูง พบวา ผูที่มีรายไดหรือมีฐานะดียอมมีกําลังหรือ

ความสามารถในการใชจายสิ่งตางๆ เพื่อสนองความตองการของตนไดมากกวาผูที่มีรายไดนอย 

และมีความคาดหวังจากสินคาหรือการบริการสูงกวาผูที่มีรายไดต่ํา ความตองการการตอบสนอง

จากพยาบาลจึงมีมากกวาเชนเดียวกัน นอกจากนี้ความแตกตางของฐานะทางเศรษฐกิจทําให

บุคคลมีความรู ทัศนคติเกี่ยวกับการบริการทางสุขภาพแตกตางกัน การรับรูภาพลักษณของ
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พยาบาลจึงแตกตางกันดวย (ชุดา จิตพิทักษ, 2529) และจากการศึกษาพบวา ผูที่มีรายไดนอยมี

ทัศนคติและการรับรูภาพลักษณในการปฏิบัติงานของพยาบาลดีกวาผูมีรายไดสูง (May, 

Champion & Austin, 1991) 

 5. เชื้อชาติ ผู รับบริการและประชาชนที่มารับบริการทางการพยาบาล  โดยทั่วไป

ผูรับบริการเหลานี้มีคานิยม ความเชื่อ รูปแบบในการดํารงชีวิตที่แตกตางตามวัฒนธรรมที่เปนอยู

โดยเฉพาะอยางยิ่งผูรับบริการที่มีความแตกตางดานเชื้อชาติ ยอมมีวัฒนธรรมที่แตกตางกัน    

จากแนวคิดของ Leininger (1981 อางถึงใน พวงรัตน บุญญานุรัตน, 2531: 4) ไดอธิบาย         

การดูแลเชิงวิชาชีพพยาบาลไววา การดูแลทางการพยาบาลเปนการปฏิบัติที่เกิดขึ้นแตกตางกันไป

ตามแตละวัฒนธรรม Cross & Bazron (1989) ไดศึกษาปจจัยที่สงเสริมความสามารถของ

พยาบาลในการใหบริการแกผูรับบริการที่มีความแตกตางทางเชื้อชาติวัฒนธรรม พบวามี 5 ปจจัย

หลักที่ทําใหประสบความสําเร็จในการดูแล ประกอบดวย การเห็นคุณคาของความหลากหลายทาง

วัฒนธรรม มีความสามารถในการประเมินตนเองดานวัฒนธรรม มีความสามารถในการออกแบบ

การใหบริการเมื่อมีการแลกเปลี่ยนวัฒนธรรม การมีองคความรูเร่ืองสถาบันวัฒนธรรมและสามารถ

ปรับบริการใหเขากับวัฒนธรรมที่หลากหลาย ความแตกตางดานเชื้อชาติและวัฒนธรรม            

จึงมีอิทธิพลตอกระบวนการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ  

6. การรับรูขอมูลขาวสาร มีผลตอการรับรูภาพลักษณของพยาบาล เนื่องจากเมื่อบุคคล

ไดรับขาวสาร เกิดการตีความและใหความหมายสําหรับตนเองและเมื่อไดรับขอมูลขาวสารใหมๆ 

เขามาภาพลักษณเดิมนั้นอาจเปลี่ยนแปลงได แหลงที่มาของขาวสารที่มีผลตอการรับรูตามการ

รับรูของของผูรับบริการในโรงพยาบาล ไดแก 1) การรับรูขอมูลขาวสารจากสื่อมวลชนแขนงตางๆ 

การเผยแพรขอมูลเกี่ยวกับพยาบาลวิชาชีพทั้งดานดีและดานไมดีของสื่อมวลชนมีความสาํคญัมาก

สําหรับพยาบาลวิชาชีพ ถาเปนการเสนอภาพลักษณในดานดีจะทําใหพยาบาลเปนบุคคลที่

นาเชื่อถือและไดรับการยอมรับในวิชาชีพ แตถามีการนําเสนอภาพลักษณที่ไมดี จะทําใหบุคคลที่

อยูในวิชาชีพพยาบาลรูสึกขาดคุณคา ขาดความเชื่อมั่นในวิชาชีพ (สิระยา สัมมาวาจ, 2538) จาก

การประชุมวิชาการสภาพยาบาลประจําป 2549 ไดมีการทํากรณีศึกษาและถอดบทเรียนเกี่ยวกับ

ภาพลักษณของพยาบาลโดย วิภาดา คุณาวิกติกุล พบวา บุคคลรับรูภาพลักษณของพยาบาลได

จาก 1) ส่ือตางๆ จากขาวหนังสือพิมพ จากหนังสือการตูน จากภาพยนตรและละครตางๆ 

นอกจากนี้ Chilty (1993) และ Stoller (1978) กลาวถึงสื่อมวลชนวา มีผลตอภาพลักษณของ

พยาบาลวิชาชีพไดเทากับการที่บุคคลไดมีประสบการณโดยตรงกับพยาบาลดวยตนเอง 2) การ

รับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลจากบุคคลอื่นๆ ในสังคมซึ่งGrossman and Northrop(1993) 
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กลาววา การไดรับขอมูลขาวสาร ซึ่งเปนการบอกเลาหรือพูดคุยใหคําแนะนําจากบุคคลอื่นๆใน

สังคม เชน เพื่อน คนใกลชิดหรือบุคคลในสังคมจะทําใหบุคคลรับรูภาพลักษณวิชาชีพแตกตางกัน

และ 3) การรับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลจากบุคคลในครอบครัว ซึ่ง Stevens & Walker 

(1993) กลาววา การไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลจากบุคคลในครอบครัว ไดแก บิดา 

มารดา ญาติ พี่นองที่เคยมีประสบการณในการเจ็บปวยและตองไดรับการดูแลจากพยาบาล

วิชาชีพ ซึ่งมีการสัมผัสพูดคุยกับพยาบาลวิชาชีพโดยตรง จะมีการใหขอมูลขาวสารเกี่ยวกับ

พยาบาลแตกตางกัน  ทําใหบุคคลรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพแตกตางกัน 

 7. ประสบการณการมารับบริการ การไดรับการปฏิบัติจากพยาบาลวิชาชีพดวยตนเอง 

และไดมีประสบการณการติดตอส่ือสารกับพยาบาลวิชาชีพ ก็จะทําใหไดรับขอมูลเกี่ยวกับ

พยาบาลวิชาชีพที่แตกตางกัน (Marriner, Schwier, Maricke & Austin, 1990)  

 
4. งานวิจัยที่เกี่ยวของ  

พูนพิลาศ โรจนสุพจน (2541) ภาพลักษณพยาบาลตามการรับรูของประชาชนทั่วไป โดย

เปรียบเทียบภาพลักษณของพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงและภาพลักษณของพยาบาลในอุดมคติ กลุม

ตัวอยางเปนประชาชนอายุ 18 ปข้ึนไปจํานวน 400 คนในอําเภอเมือ จังหวัดเชียงใหม โดยการสุม

ตัวอยางแบบหลายชั้น ผลการวิจัยพบวา ภาพลักษณของพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงและภาพลักษณใน

อุดมคติตามการรับรูของประชาชนเปนไปในทางบวกและมีความแตกตางกันทั้งในภาพรวมและ

รายดาน ไดแก มนุษยสัมพันธ การติดตอส่ือสาร การใหบริการ บุคลิกภาพ ความรูความสามารถ 

ความประพฤติของพยาบาลและคุณสมบัติเฉพาะของพยาบาล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

.001 โดยภาพลักษณที่มีความแตกตางสูงกวาดานอื่นๆ ไดแก มนุษยสัมพันธและการติดตอส่ือสาร 

และพบวา 1) กลุมอายุต่ํากวา 25 ปมีการรับรูภาพลักษณของพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงสูงกวากลุม

อายุ 25-45 ป 2) คาเฉลี่ยภาพลักษณที่เกิดขึ้นจริงและภาพลักษณในอุดมคติของกลุมที่มีรายได

ตางกันมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และ .001 ตามลําดับโดยพบวากลุม

ที่ไมมีรายไดมีภาพลักษณของพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงสูงกวากลุมที่มีรายได 5,000 – 1,5000 บาท 

และกลุมที่มีรายไดต่ํากวา 5,000 บาทตอเดือนมีภาพลักษณของพยาบาลในอุดมคติสูงกวากลุมที่

มีรายได 5,000 – 1,5000 บาท 3) คาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณที่เกิดขึ้นจริงระหวางกลุมที่มี

ประสบการณที่ไดเกี่ยวของกับพยาบาล มีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 4) 

คาเฉลี่ยภาพลักษณของพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงของกลุมที่ไดขอมูลขาวสารจากแหลงขอมูลตางกัน 

มีความแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 
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 สิระยา สัมมาวาจ (2542) ศึกษาภาพลักษณพยาบาลตามความคิดเห็นของผูปวยที่รับไว

รักษาในโรงพยาบาล กลุมตัวอยางที่ศึกษา คือ ผูปวยจํานวน 88 คน ที่รับไวรักษาในหอผูปวย

ศัลยกรรมสามัญ 5 แหงในโรงพยาบาลรามาธิบดี โดยใชแนวคิดเกี่ยวกับภาพลักษณของพยาบาล 

ประกอบดวยดานลักษณะสวนบุคคล ดานลักษณะวิชาชีพ ผลการวิจัยพบวา ภาพลักษณของ

พยาบาลตามความคิดเห็นของผูปวยโดยรวมและดานลักษณะวิชาชีพอยูในระดับดีมาก สวนดาน

ลักษณะสวนบุคคลอยูในระดับดี คาเฉลี่ยภาพลักษณของพยาบาลโดยรวมที่มีคะแนนมากที่สุด 5 

อันดับ คือ 1) เปนงานที่ตองมีความละเอียดรอบคอบ 2) เปนงานที่ตองมีความรับผิดชอบ 3) เปน

งานที่ตองยึดหลักของคุณธรรมและจริยธรรม 4) เปนงานที่ทําดวยใจรักและ 5) เปนประโยชนตอ

สังคม  

 วาสนา พฤทธิพงศสิทธิ์ (2544) ศึกษาเกี่ยวกับการเปดรับขาวสาร ภาพลักษณ ความ

คาดหวังและความพึงพอใจของประชาชนชาวกรุงเทพมหานคร ที่มีตอการติดตอส่ือสารและการ

ใหบริการของสํานักงานเขตกรุงเทพมหานครจํานวน 431 คน พบวา ประชาชนที่มีระดับการศึกษา 

อาชีพ และรายไดที่แตกตางกัน มีการรับรูภาพลักษณของสํานักงานเขตแตกตางกัน สวนประชาชน

ที่มีเพศและอายุที่แตกตางกัน มีการรับรูภาพลักษณของสํานักงานเขตไมแตกตางกันและพบวาการ

เปดรับขาวสารจากสํานักเขตมีความสัมพันธเชิงบวกกับภาพลักษณของสํานักงานเขต อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 

สิทธิศักดิ์ วิมุกตานนท (2545) ศึกษาเรื่องภาพลักษณตํารวจในสายตาประชาชน โดย

ศึกษาในพื้นที่ รับผิดชอบของสถานีตํารวจภูธรตําบลเวียงมอก อําเภอเถิน จังหวัดลําปาง 

ผลการวิจัยพบวา พฤติกรรม บุคลิกภาพและการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ตํารวจมีผลตอการรับรู

ภาพลักษณของตํารวจในสายตาประชาชนและปจจัยที่สงผลใหเกิดภาพลักษณนี้ ไดแก                   

การปฏิสังสรรค การประชาสัมพันธขาวสารประกอบกับงานในหนาที่ที่ตองมีสวนใกลชิดกับการ

ใหบริการประชาชนอยูเสมอ 

เบญจวรรณ จงมหาศาลชัย (2550) ศึกษาภาพลักษณพยาบาลตามการรับรูของผูปวยที่

เขารับการรักษาในแผนกอายุรกรรมโรงพยาบาลอุตรดิตถโดยเปรียบเทียบภาพลักษณพยาบาลที่

เกิดขึ้นจริงและภาพลักษณในอุดมคติตามการรับรูของผูปวยที่เขารับการรักษาในแผนกอายุรกรรม

โรงพยาบาลอุตรดิตถ กลุมตัวอยางเปนผูปวยจํานวน 390 คน ผลการวิจัยพบวา กลุมตัวอยางสวน

ใหญรับรูภาพลักษณของพยาบาลตามคุณลักษณะที่เกิดขึ้นจริง คือ ภาพนักวิชาชีพ( X = 3.79, 

SD=.21) รองลงมา คือ ภาพนางฟาผูเมตตา ( X =3.77, SD=.09) และภาพลักษณของพยาบาลใน

อุดมคติที่ตองการใหเกิดมากที่สุด คือ ภาพนางฟาผูเมตตา( X = 4.55, SD=.06) รองลงมา คือ 
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ภาพนักวิชาชีพ ( X = 4.54, SD=.12) เมื่อเปรียบเทียบภาพลักษณของพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงและ

ภาพลักษณในอุดมคติมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001  

แขใข เอมะรักษ (2551) ศึกษาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในศตวรรษที่ 21 กลุมตัวอยาง

ผูใหขอมูลเปนผูที่มีความรูและประสบการณโดยตรงดานองคการวิชาชีพการพยาบาล ดาน

การศึกษาพยาบาล ดานสหสาขาวิชาชีพและดานผูรับบริการ จํานวน 28 คน ผลการวิจัยพบวา 

ผูใหขอมูลมีความคิดเห็นสอดคลองกันวา บทบาทที่มีความสําคัญมากตอภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพในศตวรรษที่ 21 มี 6 ดาน คือ ดานคุณธรรม จริยธรรม ดานวิชาการ ดานความเปนมือ

อาชีพ ดานการสื่อสาร ดานลักษณะวิชาชีพและดานบุคลิกภาพ 

Schweitzer (1994) ไดศึกษาภาพลักษณพยาบาลตามการรับรูของของพยาบาลและ

บุคคลอื่นที่ไมใชพยาบาล โดยศึกษาตามกรอบแนวคิดของ Kalisch & Kalisch (1987) ซึ่งจําแนก

ภาพลักษณออกเปน 7 ลักษณะ คือ 1) ภาพนางฟาผูเมตตา 2) ภาพสตรีผูจงรักภักดี                         

3) ภาพวีรสตรี 4) ภาพภรรยาและมารดา 5) ภาพสัญลักษณทางเพศ 6) ภาพนักวิชาชีพ และ      

7) ภาพผูเครงครัดระเบียบ ผลการศึกษาภาพที่กลุมตัวอยางทั้ง 2 กลุมมีการรับรูเกี่ยวกับ

ภาพลักษณของพยาบาลมากที่สุด คือ ภาพลักษณที่เปนนักวิชาชีพ 

Huffstutler,Stevenson, Mullins et al. (1998) ไดศึกษาวิจัยเกี่ยวกับการรับรูของบุคคล

ทั่วไปตอภาพลักษณของนักศึกษาพยาบาล โดยใหนักศึกษาพยาบาลจํานวน 277 คน สัมภาษณ

คนละ 3 คร้ัง รวมเปนการสัมภาษณ 831 คร้ัง โดยมีกลุมตัวอยาง 3 กลุม คือ 1) กลุมนักศึกษาใน

มหาวิทยาลัย ที่ไมไดเรียนพยาบาล 2) กลุมนักวิชาการ 3) กลุมบุคคลทั่วไป ผลการวิจัยพบวา การ

รับรูวาภาพลักษณของพยาบาลของกลุมตัวอยางทั้ง 3 กลุม มีลักษณะคือ เปนผูที่เอาใจใสในการ

ดูแล เปนผูใหความรู เปนผูประสานงาน เปนผูชวยแหลือแพทย เปนผูใหการสนับสนุน เปนผู

สงเสริมสุขภาพและเปนนักบริหาร  โดยพบวาทักษะในการปฏิบัติการดูแลของพยาบาลวิชาชีพแต

ละคนมีความแตกตางกัน  และทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลมีผลโดยตรงตอการรับรู

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชี 

Lippman & Ponton (1989 อางถึงในสิระยา สัมมาวาจ, 2542) ซึ่งศึกษาเกี่ยวกับ

ภาพลักษณของนักศึกษาพยาบาลตามการรับรูของอาจารย, นักศึกษาและเจาหนาที่ใน

มหาวิทยาลัยจํานวน 539 คนโดยใชแนวคิดของ Kalisch & Kalisch (1987) พบวามีการรับรู

ภาพลักษณของพยาบาลในทางบวกดานการปฏิบัติการพยาบาลและรับรูวาพยาบาลสวนใหญมี

ความรูในการปฏิบัติงาน โดยเฉพาะผูที่มีประสบการณตรงจากการมีปฏิสัมพันธกับพยาบาลที่

ไดรับการดูแลจากพยาบาลมากอน 
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Sherman & Ouellette (2001) ศึกษาภาพลักษณของแพทยและพยาบาลตามความ

คาดหวังและการไดรับประสบการณในกลุมผูปวยที่เปนเอดส กลุมตัวอยางเปนผูปวยโรคเอดสที่

เปนผูชาย 14 คน ผูหญิง 2 คนและรักรวมเพศ 1 คน ผลการวิจัยพบวา กลุมผูปวยโรคเอดส

ตองการแพทยและพยาบาลที่มีความเขาใจถึงสภาพอารมณ  สังคมและความเชื่อ ซ่ึงมี              

ความเฉพาะเจาะจง พบวามีความคาดหวังตอทีมสุขภาพตามบทบาทหนาที่และพฤติกรรม 

แบงเปน 3 ดานคือ ดานความรูความสามารถ(Competence) ดานความเปนมืออาชีพ 

(Professionalism) และดานการพัฒนาการสรางความสัมพันธในการดูแลผูปวย (Developing 

caring relationships) 

Takase (2006) ศึกษาเปรียบเทียบการรับรูภาพลักษณทางสาธารณชน (Public image) 

ของพยาบาลกับภาพลักษณในตนเอง (Self image) ของพยาบาล ผลการศึกษาพบวาพยาบาล

สวนใหญจะประเมินภาวะผูนําของตนสูงกวาภาพลักษณที่สาธารณชนประเมิน แตในทางตรงกัน

ขามในดานการดูแลพยาบาลสวนใหญพยาบาลจะประเมินภาพลักษณตนเองต่ํากวาภาพลักษณที่

สาธารณชนประเมิน 

 Tzeng (2006) ศึกษาความคาดหวังและการรับรูภาพลักษณพยาบาลไตหวัน กลุม

ตัวอยางเปนนักศึกษาพยาบาล นักศึกษาทั่วไปและพนักงานในมหาวิทยาลัยทางตอนใตของ

ไตหวันจํานวน 488 คน โดยศึกษาความคาดหวังและการรับรูภาพลักษณของพยาบาล 5 ลักษณะ 

คือ 1) ภาพนางฟาผูเมตตา 2) ภาพผูเพอฝน 3) ภาพนักวิชาชีพ 4) ภาพผูเชื่อฟง 5) ภาพผูเครงครัด

ระเบียบ ผลการวิจัยพบวา กลุมตัวอยางมีการรับรูในเชิงบวกตอภาพลักษณของพยาบาล ไดแก 

ภาพนางฟาผูเมตตาและภาพนักวิชาชีพ การรับรูในเชิงลบตอภาพลักษณของพยาบาล ไดแก ภาพ

ผูเครงครัดระเบียบ เมื่อเปรียบเทียบระหวางความคาดหวังและการรับรูของกลุมตัวอยางเกี่ยวกับ

ภาพลักษณของพยาบาลที่เปนภาพผูเพอฝนมีความแตกตางเพียงเล็กนอย และพบวาสิ่งที่สงผล

โดยตรงตอความพึงพอใจสูงสุดตอการรับรูภาพลักษณพยาบาล คือ ภาพนักวิชาชีพ 

 จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับทฤษฏีการรับรูภาพลักษณ แนวคิดภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพและงานวิจัยที่เกี่ยวของทั้งในประเทศและตางประเทศ พบวาปจจัยที่เกี่ยวของ 

การรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ ไดแก อายุ เพศ ระดับการศึกษา รายได เชื้อชาติ การรับรู

ขอมูลขาวสารและประสบการณการมารับบริการ  ทําใหผูวิจัยสนใจศึกษาภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชที่มีผูรับบริการ

ชาวตางชาติมาใชบริการรอยละ 40 ของผูรับบริการซึ่งยังไมมีผูใดศึกษา ตามกรอบแนวคิดของ 

Porter & Porter (1991) ดังนี้ 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ปจจัยสวนบคุคล 
1. อายุ  

2. เพศ  

3. ระดับการศึกษา  

4. รายได  

5. เชื้อชาติ  

6. การรับรูขอมูลขาวสาร  

7. ประสบการณการมารับบริการ 

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 
1. ดานพลงัระหวางบุคคล 

2. ดานความสัมพันธระหวางบุคคล 

3. ดานความสามารถภายในตนเอง  

(Porter & Porter, 1991) 



บทที่ 3 
วิธีดําเนินการวิจัย 

 
การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) เพื่อศึกษาภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ และเปรียบเทียบการรับรูภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพ จําแนกตามปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ เพศ ระดับการศึกษา รายได อาชีพ    

เชื้อชาติ การรับรูขอมูลขาวสารและประสบการณในการมารับบริการ ตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูลไดแก รอยละ 

คาเฉลี่ย (Mean) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) สถิติวิเคราะหความแปรปรวน

ทางเดียว (One way ANOVA) และสถิติวิเคราะหความแตกตางของคาเฉลี่ยทดสอบที (t-test 

statistics)  ซึ่งมีการดําเนินการวิจัยดังนี้ 

 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 1. ประชากรที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ คือ ผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือ

โรงพยาบาลสมิติเวช ประกอบดวย โรงพยาบาลสมิติเวชสุขุมวิท โรงพยาบาลสมิติเวชศรีนครินทร

และโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา 

2. กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยนี้ผูรับบริการชาวตางชาติที่รับไวรักษาในหอผูปวยของ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือโรงพยาบาลสมิติเวชทั้ง 3 โรงพยาบาล ที่สามารถสื่อสารไดดวย

ภาษาอังกฤษ หรือภาษาญี่ปุน และมีความยินดีในการเขารวมวิจัย ใชวิธีการสุมตัวอยางแบบงาย 

(Simple Random Sampling) โดยมีวิธีการดังนี้ 

2.1 สํารวจจํานวนผูรับบริการชาวตางชาติที่รับไวรักษาในโรงพยาบาลเอกชนใน

หอผูปวยของโรงพยาบาลเอกชนในเครือโรงพยาบาลสมิติเวชชวงเดือนกุมภาพันธ - เมษายนป 

พ.ศ. 2552 โดยขอขอมูลจากแผนกเวชสถิติของโรงพยาบาลทั้ง 3 โรง ไดจํานวนประชากรทั้งสิ้น 

1780 คน 

2.2 คํานวณหาขนาดกลุมตัวอยางโดยใชสูตรการหาขนาดของกลุมตัวอยางของ 

Yamane (1973 อางถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550) ที่ระดับความเชื่อมั่นรอยละ 95 กําหนด

ความคลาดเคลื่อน 5%  

   n  =   _N__ 

      1+Ne 2 

   n = ขนาดกลุมตัวอยาง 
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   N = ขนาดประชากร 

   E = ความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับได 

  สามารถคํานวณขนาดกลุมตัวอยางไดดงันี ้  

n =  __1780__  

     1+1780(0.05)2 

   n =  327 

 

3. ทําการสุมตัวอยางผูรับบริการชาวตางชาติที่เขารับการรักษาในโรงพยาบาลเครือ    

สมิติเวชที่ยินดีใหความรวมมือในการวิจัยระหวางวันที่ 10 มีนาคม - 10 เมษายน พ.ศ. 2553 โดย

คํานวณจํานวนกลุมตัวอยางแยกตามเชื้อชาติ ตามสัดสวนผูรับบริการใหไดจํานวนกลุมตัวอยาง

ครบตามจํานวนที่ตองการ (ประคอง กรรณสูต, 2542) 

 

ขนาดกลุมตัวอยาง = ขนาดกลุมตัวอยางใน รพ.x จํานวนผูรับบริการแยกตามเชื้อชาติ 

            (แยกตามเชื้อชาติ)       ผูรับบริการชาวตางชาติทั้งหมด  

 

กลุมตัวอยางที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลจริงเทากับ 327 คน ไดแจกแจงไวในตารางที่ 1 

ดังนี้ 

ตารางที่ 1 จํานวนประชากรและกลุมตัวอยางผูรับบริการชาวตางชาติที่เขารับบริการผูปวยในของ 

                โรงพยาบาลในเครือสมิติเวช 

 

ผูรับบริการ 
ประชากร 

ก.พ. - เม.ย.ป 2552 
กลุมตวัอยาง 

ที่คํานวณได (คน) 
กลุมตวัอยางตอบ
แบบสอบถาม (คน) 

      ญี่ปุน 719 132 132 

      ยุโรป 444 81 55 

      อาเซียน 277 51 32 

      อเมริกา 255 47 34 

      ออสเตรเลยี 85 16 14 

รวม 1780 327 267 
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ตารางที ่2 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาต่ําสุดและคาสูงสุดจาํแนกตาม  

      ปจจัยสวนบุคคล (n = 267) 

 

ปจจัยสวนบคุคล 
 

จํานวน (คน) รอยละ 

อายุ ( X =43.10, SD = 13.21, Min = 16, Max = 82) 

     < 30  ป 57 21.30 

 31 - 40  ป 73 27.30 

 41 - 50  ป 60 22.50 

 51 - 60  ป 47 17.60 

     > 60  ป  30 11.20 
เพศ     

 หญิง 120 44.90 

 ชาย 147 55.10 
ระดับการศึกษา    

 ต่ํากวาปริญญาตรี 66 24.70 

 ปริญญาตรี   119  44.60 

 สูงกวาปริญญาตรี 68 25.50 
รายไดตอเดือน 
 <50,000   บาท 33 12.40 

 50,001    -  100,000  บาท 52 19.50 

 100,001  -  200,000  บาท 76 28.50 

 200,001  -  300,000  บาท 42 15.70 

 300,001  บาทขึ้นไป 24   9.00 
เชื้อชาต ิ
 ญี่ปุน 132 49.40 

 อาเซียน  32 12.00 

 ยุโรป 55 20.60 

 อเมริกา 34 12.70 

 ออสเตรเลีย 14 5.20 
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ตารางที ่2 (ตอ) 
 

  

ปจจัยสวนบคุคล จํานวน (คน) รอยละ 

ประสบการณที่มารับบรกิาร ( X = 5.33, SD = 6.79, Min = 1, Max = 30 ) 

 นอยกวา 4 คร้ัง 157 58.80 

 4 – 10 คร้ัง 63 23.60 

 มากกวา 10 คร้ังขึ้นไป 47 17.60 
การรับรูขอมลูขาวสาร 
 รับรูขอมูลขาวสารทางบวก 217 81.30 

 ไมแนใจ 34 12.70 

 รับรูขอมูลขาวสารทางลบ 7 2.60 

 ไมตอบ 9 3.40 
แหลงขอมูลขาวสารเกีย่วกับพยาบาลวิชาชพี 
สมาชิกในครอบครัว   

 ดานบวก 107 40.10 

 ดานลบ  21   7.90 

 ไมตอบ 139 52.00 

เพื่อน / เพื่อนผูรวมงาน   

 ดานบวก 195           73.00 

 ดานลบ 48 18.00 

 ไมตอบ 24 9.00 

ส่ือตางๆ เชน หนงัสือพมิพ โทรทัศน วทิย ุ   

 ดานบวก 92 34.50 

 ดานลบ  30 11.20 

 ไมตอบ 145 54.30 

เว็บไซต    

 ดานบวก 73 27.30 

 ดานลบ  20 7.50 

 ไมตอบ 174 65.20 

 



 53 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย  
เครื่องมือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยแปลมาจากแบบสอบถามของ 

Porter & Porter (1991) ซึ่งตนฉบับเปนภาษาอังกฤษ ผูวิจัยแปลเพิ่มอีก 2 ภาษา คือ ภาษาไทย 

และภาษาญี่ปุน ทั้งนี้เนื่องจากกลุมตัวอยางที่ทําการศึกษาเปนกลุมผูรับบริการชาวตางชาติ สวน

ใหญสามารถสื่อสารและอานภาษาอังกฤษได ไดแก อาเซียน ยุโรป อเมริกาและออสเตรเลีย 

ยกเวนชาวญี่ปุนที่สามารถสื่อสารภาษาอังกฤษไดประมาณรอยละ 20 - 30 จึงมีการแปล

แบบสอบถามเปนภาษาญี่ปุนเพิ่มเติม สวนชาติอ่ืนๆ เชนอาหรับมีผูรับบริการจํานวนนอยมากที่มา

ใชบริการในโรงพยาบาล จึงไมมีการเก็บขอมูลกลุมตัวอยางดังกลาว โดยแบบสอบถามนี้มี

วัตถุประสงคเพื่อใชเปนเครื่องมือในการรวบรวมขอมูลในการวัดตัวแปรแตละดานที่ทําการศึกษา 

แบบสอบถามจํานวน 1 ชุด ประกอบดวย 2 สวน คือ 

 สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลปจจัยสวนบุคคล ประกอบดวย อายุ เพศ ระดับการศึกษา 

รายได เชื้อชาติ การมีประสบการณในการเปนผูปวย และการรับรูขอมูลขาวสาร โดยลักษณะ

คําถามเปนแบบเลือกตอบ 

สวนที่ 2 แบบสอบถามภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติ ซึ่งมีข้ันตอนในการพัฒนาแบบสอบถาม ดังนี้ 

   2.1 แปลแบบสอบถามภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพจากแบบสอบถามของ 

Porter & Porter (1991) เปนภาษาไทยโดยผูวิจัย และใหผูแปลที่มีความเชี่ยวชาญภาษาไทย-

ญี่ปุน แปลแบบสอบถามฉบับภาษาไทย เปนภาษาญี่ปุน ซึ่งแบบสอบถามดังกลาวประกอบดวย 3 

ดาน คือดานพลังระหวางบุคคล ดานความสัมพันธระหวางบุคคล และดานความสามารถภายใน

ตนเอง ซึ่งใชมาตรวัดแบบการจําแนกความหมาย โดยใชคําคุณศัพทที่มีความหมายตรงกันขาม

เปนคําตอบ ใหกลุมตัวอยางเลือกระหวางความหมายทางบวก และความหมายทางลบ เชน เปน

ผูนํา - เปนผูตาม (Leader – follower) , มีพลัง – ไรพลัง (Powerful – weak), มั่นใจ – ไมมั่นใจ 

(Confident – uncertain) แตละดานประกอบดวยจํานวนขอคําถาม ดังนี้ 

    2.1.1 ดานพลังระหวางบุคคล  จํานวน 13 ขอ 

    2.1.2 ดานความสัมพันธระหวางบุคคล จํานวน  10 ขอ 

    2.1.3 ดานความสามารถภายในตนเอง  จํานวน 7 ขอ 

ลักษณะแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) ให

เลือกคําตอบ 5 ระดับ โดยมีตัวเลือกตอบ คือ ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็นของผูรับบริการรับรู

ตอภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพมากที่สุด จากคําคุณศัพทที่กําหนดให คะแนนที่ไดของ

แบบสอบถามทั้งหมดนํามารวมกันแลวหาคาเฉลี่ยแลวจึงแปลผลคะแนนตามเกณฑการแปลผล 
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เกณฑการแปลผลคะแนน 
 ผูวิจัยแบงระดับคะแนนในแบบสอบถามภาพลักษณตนเองเชิงวิชาชีพ โดยกําหนดเกณฑ

ในการแบงระดับการรับรูของประคอง กรรณสูต (2542) ดังนี้ 

  คาคะแนน ความหมาย 

  4.50 - 5.00  การรับรูภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพระดับดีมาก  

  3.50 - 4.49  การรับรูภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพดี  

2.50 – 3.49 การรับรูภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพระดับปานกลาง  

  1.50 - 2.49  การรับรูภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพระดับไมดี  

  1.00 -1.49  การรับรูภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพระดับไมดีเลย 

 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 

  ผูวิจัยตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ โดยตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและความเที่ยง

ของเครื่องมือ ซึ่งมีข้ันตอนดังนี้ 

 1. การหาความตรงตามเนื้อหาแบบสอบถาม (Content validity) นําเครื่องมือที่แปลเปน

ภาษาไทยเสนออาจารยที่ปรึกษา เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของขอคําถาม ความครอบคลุม

ของเนื้อหาและการใชภาษา พรอมทั้งปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของอาจารยที่ปรึกษา หลังจาก

นั้นนําแบบสอบถามดังกลาวใหผูทรงคุณวุฒิที่มีความเชี่ยวชาญดานภาษาไทย-อังกฤษ จํานวน 3 

คน ตรวจสอบความถูกตองของการแปล หลังจากนั้นนําแบบสอบถามฉบับภาษาไทยให

ผูเชี่ยวชาญภาษาญี่ปุน-ไทย แปลเปนภาษาญี่ปุน  นําผลการแปลมาพิจารณาคํานวณหาคาดัชนี

ความตรงตามเนื้อหา (Content Validity Index) หรือ CVI ซ้ํา คาดัชนีความตรงตามเนื้อหาควรมี

คาเทากับหรือมากกวา .80 จึงจะถือวามีความตรงตามเนื้อหาในระดับดี โดยคํานวณจากสูตร 

 

  CVI = จํานวนขอที่ผูเชี่ยวชาญเห็นวาคอนขางสอดคลอง/ สอดคลองมาก 

        จํานวนขอคําถามทั้งหมด 

 

จากการคํานวณคา CVI ของแบบสอบถามภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพฉบับ

ภาษาไทย ไดคา CVI เทากับ .818 สวนการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถามฉบับ

ภาษาญี่ปุน ใหผูเชี่ยวชาญดานภาษาอังกฤษ-ญี่ปุน แปลยอนกลับจากแบบสอบถามฉบับ

ภาษาญี่ปุนเปนภาษาอังกฤษ แลวนําแบบสอบถามฉบับภาษาอังกฤษตนฉบับมาตรวจสอบความ

สอดคลองของการแปลภาษา โดยผูเชี่ยวชาญ 3 ภาษา คือ ภาษาไทย-อังกฤษและญี่ปุน ผลการ
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ตรวจสอบความตรงของการแปล มีการปรับปรุงสํานวนการแปลเปนภาษาญี่ปุน ทั้งหมด 6 ขอ คือ 

ดานพลังระหวางบุคคลจํานวน 2 ขอ ดานความสัมพันธระหวางบุคคลจํานวน 1 ขอ และดาน

ความสามารถภายในตนเอง จํานวน 3 ขอ 

2. การตรวจสอบความเที่ยงของแบบสอบถาม (Reliability) ผูวิจัยนําเครื่องมือที่ผานการ

ตรวจสอบความตรงของเนื้อหาแลว ไปทดลองใช (Try out) กับผูรับบริการชาวตางชาติใน

โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท ซึ่งมีลักษณะคลายคลึงกับกลุมตัวอยางที่ตองการศึกษา โดย

แบบสอบถามภาษาอังกฤษใชกลุมทดลองจํานวน 30 คนและแบบสอบถามภาษาญี่ปุนใชกับ

ผูรับบริการชาวญี่ปุน จํานวน 30 คน โดยมีการบันทึกรายชื่อผูรับบริการเพื่อปองกันการแจก

แบบสอบถามซ้ํา แลวนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหหาความเที่ยงของเครื่องมือ โดยการหาคาสัมประ

สิทธิแอลฟาครอนบาค (Cronbach’s Alpha coefficient) ดังนี้ 
 
ตารางที่ 3 คาความเที่ยงของแบบสอบถามภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของ    

               ผูรับบริการชาวตางชาติในโรงพยาบาลเอกชน เมื่อนําไปใชกับกลุมทดลองใชและกลุม   

               เก็บขอมูลจริง 

 

คาความเทีย่ง แบบสอบถาม 

ทดลองใช (n = 30) กลุมตัวอยาง (n = 267) 

แบบสอบถามภาษาอังกฤษ   

      ดานพลังระหวางบุคคล .93 .93 

      ดานความสัมพันธระหวางบุคคล .85 .93 

      ดานความสามารถภายในตนเอง .90 .88 

รวม .94 .96 

แบบสอบถามภาษาญี่ปุน   

      ดานพลังระหวางบุคคล .86 .86 

      ดานความสัมพันธระหวางบุคคล. .91 .90 

      ดานความสามารถภายในตนเอง .91 .87 

รวม .93 .93 

  
 
 



 56 

การเก็บรวบรวมขอมูล 
 ผูวิจัยดําเนินการเก็บขอมูล ดังนี้ 

 1. ทําหนังสือขออนุญาตจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เพื่อขอรับ

การพิจารณาจริยธรรมการวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย โรงพยาบาลในเครือ

สมิติเวช  

2. ภายหลังไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมแลว นําหนังสือขอเก็บรวบรวมขอมูล

จากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยสงถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลที่เปนกลุม

ตัวอยางเพื่อพิจารณาอนุมัติการเก็บขอมูล เมื่อไดรับอนุมัติแลวผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล

โดยการขอความรวมมือจากตัวแทนในแตละหอผูปวยใหเปนผูประสานงาน ชวยเหลือในการเก็บ

รวบรวมขอมูลของผูปวยในจากแตละแผนกของแตละโรงพยาบาล  ผูประสานงานเปนพยาบาล

วิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยและสามารถสื่อสารภาษาอังกฤษหรือภาษาญี่ปุน ผูวิจัยจะชี้แจง

ทําความเขาใจกับผูประสานงานเกี่ยวกับวัตถุประสงคการวิจัย กลุมตัวอยาง เนื้อหาแบบสอบถาม 

ข้ันตอนการแจกแบบสอบถามที่ตองขออนุญาตและขอความรวมมือจากผูรับบริการกอนแจก

แบบสอบถาม ระยะเวลาในการแจกแบบสอบถาม การพิทักษสิทธิผูปวยในการเขารวมงานวิจัย 

วิธีการดําเนินการวิจัยและเผยแพรผลการวิจัย  

3. ขอความอนุเคราะหใหผูประสานงานแตละโรงพยาบาลแจกแบบสอบถามแกกลุม

ตัวอยาง กอนที่จะจําหนายออกจากโรงพยาบาล และจัดเก็บแบบสอบถามใสซองเอกสารปดผนึก

ใสไวในกลองเอกสารที่ผูวิจัยเตรียมให 

4. ติดตามรับแบบสอบถามกลับดวยตนเองสัปดาหละ 1 คร้ัง ใชเวลาทั้งสิ้นประมาณ 1 

เดือน โดยเก็บรวบรวมขอมูลต้ังแตวันที่ 10 มีนาคม พ.ศ. 2553 ถึงวันที่ 10 เมษายน พ.ศ. 2553  

5. เก็บรวบรวมขอมูล ไดรับแบบสอบถามกลับคืนจํานวน 267 ฉบับ คิดเปนรอยละ 81.6 

ของจํานวนแบบสอบถามทั้งหมดที่สงไป 

6. นําแบบสอบถามที่ไดรับกลับคืนมาตรวจสอบความสมบูรณของขอมูล แบบสอบถามที่

สามารถนําขอมูลมาวิเคราะหไดจํานวน 267 ฉบับ คิดเปนรอยละ 81.6 ของจํานวนแบบสอบถาม

ทั้งหมดที่สงไป 

 
การพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอยาง 

การพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยาง ผูวิจัยดําเนินการ ดังนี้ 

 1. ขอเขาพบผูจัดการฝายการพยาบาลของโรงพยาบาลเครือสมิติเวชทั้ง 3 โรงพยาบาล

เพื่อขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล อธิบายวัตถุประสงคการศึกษา ชี้แจงใหทราบถึงการ
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เลือกกลุมตัวอยางผูปวยชาวตางชาติที่พักรักษาตัวในโรงพยาบาลและมีการสุมตัวอยางแบบงาย

และจําแนกผูรับบริการชาวตางชาติแยกตามเชื้อชาติ 

2. ชี้แจงเรื่องการพิทักษสิทธิ์เปนลายลักษณอักษรในหนาแรกของแบบสอบถาม โดยชี้แจง

เกี่ยวกับประโยชนจากการทําวิจัย วัตถุประสงคในการตอบแบบสอบถาม ใหความกระจางเกี่ยวกับ

แบบสอบถามและดําเนินการเก็บขอมูลเฉพาะในกลุมตัวอยางที่ยินยอมเขารวมโครงการเทานั้น 

กลุมตัวอยางสามารถปฏิเสธการเขารวมโครงการไดทุกเวลา ซึ่งการปฏิเสธนี้ไมมีผลกระทบใดๆ ตอ

กลุมตัวอยางทั้งสิ้น ขอมูลทุกอยางจะถือเปนความลับและใชรหัสแทนชื่อจริง 

3. วิเคราะหขอมูลในลักษณะภาพรวม การรายงานผลการวิเคราะหไมสามารถเชื่อมโยงถึง

บุคคลใดบุคคลหนึ่ง 
 
การวิเคราะหขอมูล 

ผูวิจัยวิเคราะหขอมูล โดยใชคอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป ตามลําดับ ดังนี้  

1. วิเคราะหขอมูลสวนบุคคล ไดแก อายุ เพศ ระดับการศึกษา รายได เชื้อชาติ การรับรู

ขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลและประสบการณการมารับบริการ โดยการแจกแจงความถี่และ

รอยละ 

2. วิเคราะหขอมูลตัวแปรที่ศึกษา ไดแก ภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพ รายดานและราย

ขอ โดยการหาคาเฉลี่ย (Mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) และแบง

ระดับตามเกณฑการแปลผลคะแนน 

3. การเปรียบเทียบภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชจําแนกตามเพศจากคาเฉลี่ยใชสถิติทดสอบที (t-test statistics)    

4. การเปรียบเทียบภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชกับปจจัยสวนบุคคลดานอายุ, ระดับการศึกษา, รายได,       

เชื้อชาติ, การรับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลและประสบการณการมารับบริการ โดยการ

เปรียบเทียบความแปรปรวนวิเคราะหแบบ One way ANOVA ทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิติ

โดยใชสถิติเอฟ (F-test statistics) 
 
 

 

 

 



บทที่  4 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของ

ผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชและเปรียบเทียบภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชน ในเครือสมิติเวชจําแนกตาม

อายุ เพศ ระดับการศึกษา รายได เชื้อชาติ การรับรูขอมูลขาวสารและประสบการณการมารับ

บริการจากกลุมตัวอยางผูรับบริการจํานวน 267 คน ไดนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูล ดังนี้ 

ตอนที่ 1 การศึกษาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช (ตารางที่ 4 -7) 

ตอนที่ 2 การเปรียบเทียบภาพลักษณพยาบาลวิชาชพีตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชน ในเครือสมิติเวชจําแนกตามอาย ุเพศ ระดับการศึกษา รายได เชือ้

ชาติ การรับรูขอมูลขาวสารและประสบการณการมารับบริการ (ตารางที ่8-23) 
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ตอนที่ 1 การศึกษาภาพลักษณพยาบาลวชิาชพีตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ  
            โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

  ภาพลักษณพยาบาลวชิาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชน

ในเครือสมิติเวช นําเสนอดงัตารางที่ 4-7 
      
ตารางที่ 4 คาเฉลี่ย คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรู 

    ของผูรับบริการที่เปนกลุมตัวอยาง โดยรวมและรายดาน (n = 267) 

 

ภาพลักษณของพยาบาลวชิาชีพ X  SD ระดับ 

ดานความสัมพันธระหวางบคุคล  4.17 .64 ดี 

ดานความสามารถภายในตนเอง  3.89 .61 ดี 

ดานพลงัระหวางบุคคล  3.74 .56 ดี 

โดยรวม 3.92 .53 ดี 

 
      จากตารางที่ 4 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช โดยรวมมีคาเฉลี่ยอยูในระดับดี ( X = 3.92) เมื่อพิจารณา   

รายดาน พบวาทุกดานมีคาเฉลี่ยอยูในระดับดี โดยดานที่มีคาเฉลี่ยภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ

สูงสุด คือ ดานความสัมพันธระหวางบุคคล (X =4.17) รองลงมา คือ ดานความสามารถภายใน

ตนเอง ( X = 3.89) และดานพลังระหวางบุคคล มีคาเฉลี่ยต่ําสุด ( X = 3.74) 
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ตารางที่  5 คาเฉลี่ย คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดานพลัง   

                ระหวางบุคคล จําแนกตามรายขอตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ โรงพยาบาล                         

                เอกชนในเครือสมิติเวช (n = 267) 
 

ดานพลงัระหวางบุคคล X  SD ระดับ 

ความเชี่ยวชาญมีทักษะในวิชาชีพ  4.08 .88 ดี 

ความมั่นใจ  4.02 .77 ดี 

ความฉลาด 4.01 .80 ดี 

ความกระตือรือรน 3.99 .86 ดี 

ความแข็งแรง  3.93 .76 ดี 

การชอบสมาคมกับผูอ่ืน 3.88 .80 ดี 

การพึ่งพาตนเองได   3.73 .83 ดี 

ความมีพลัง 3.67 .81 ดี 

ความมีอิทธิพล 3.65 .78 ดี 

การยึดหลักทางวิทยาศาสตร 3.60 .77 ดี 

ความเปนผูนํา   3.51 .93 ดี 

ความกลาหาญ  3.43 .84 ปานกลาง 

ความมีอํานาจเหนือกวาผูอ่ืน  3.24 .81 ปานกลาง 

โดยรวม 3.74 .56 ดี 

          

 จากตารางที่ 5 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ 

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ดานพลังระหวางบุคคลโดยรวมอยูในระดับดี ( X = 3.74)    

เมื่อพิจารณาเปนรายขอของดานพลังระหวางบุคคลพบวา ความกลาหาญและความมีอํานาจ

เหนือกวาผูอ่ืนอยูในระดับปานกลาง ( X = 3.43, 3.24) นอกนั้นอยูในระดับดี โดยที่เร่ือง         

ความเชี่ยวชาญมีทักษะในวิชาชีพ มีคาเฉลี่ยสูงสุด ( X = 4.08) ความมั่นใจและความฉลาด         

มีคาเฉลี่ยรองลงมา ( X = 4.02, 4.01) 
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ตารางที่ 6 คาเฉลี่ย คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดาน  

                ความสัมพันธระหวางบุคคล จําแนกตามรายขอตามการรับรูของผูรับบริการ  

                ชาวตางชาติ โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช  (n = 265) 
 

ดานความสมัพันธระหวางบุคคล X  SD ระดับ 

ความเปนกันเอง 4.31 .83 ดี 

ความเคารพผูอ่ืน 4.28 .78 ดี 

ความเห็นอกเห็นใจผูอ่ืน  4.27 .78 ดี 

การดูแลเอาใจใส  4.25 .79 ดี 

ความมีชีวิตชีวา 4.25 .71 ดี 

การมีความรับผิดชอบ 4.22 .76 ดี 

ความอบอุน  4.19 .81 ดี 

ความอดทน ใชเวลา  4.08 .87 ดี 

การเขาใจความรูสึกผูอ่ืน  4.04 .91 ดี 

ความประนีประนอม 3.82 .87 ด ี

โดยรวม 4.17 .64 ดี 

          

จากตารางที่ 6 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ 

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชดานความสัมพันธระหวางบุคคลโดยรวมอยูในระดับดี       

( X = 4.17) เมื่อพิจารณารายขอของดานความสัมพันธระหวางบุคคล พบวา ความเปนกันเอง       

มีคาเฉลี่ยสูงสุด (X = 4.31) รองลงมา คือ ความเคารพผูอ่ืนและความเห็นอกเห็นใจผูอ่ืน         

( X = 4.28, 4.27) และความประนีประนอมมีคาเฉลี่ยต่ําสุด ( X = 3.82) 
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ตารางที่  7 คาเฉลี่ย คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดาน 

                  ความสามารถภายในตนเอง  จําแนกตามรายขอ ตามการรับรูของผูรับบริการ  

                  ชาวตางชาต ิโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมติิเวช (n = 267) 

 

ดานความสามารถภายในตนเอง X  SD ระดับ 

การมีความชํานาญในงาน 4.07 .73 ดี 

ความเปนระเบียบ 4.06 .80 ดี 

การมีทกัษะในการวางแผน 3.94 .82 ดี 

การใชเหตุผลมากกวาอารมณ  3.93 .74 ดี 

การควบคุมอารมณตนเองได 3.91 .77 ดี 

การยึดหลกัเหตุผลเชิงวิชาการ 3.75 .78 ดี 

การใชเหตุผล 3.64 .77 ดี 

โดยรวม 3.89 .61 ดี 

            

จากตารางที่ 7 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ 

โรงพยาบาลเอกชนเครือสมิติเวชดานความสามารถภายในตนเองโดยรวมอยูในระดับดี ( X = 3.89) 

เมื่อพิจารณารายขอของดานความสามารถภายในตนเองพบวา การมีความชํานาญในงาน มี

คาเฉลี่ยสูงสุด ( X = 4.07) รองลงมา คือ ความเปนระเบียบและการมีทักษะในการวางแผน     

( X = 4.06, 3.94) และการใชเหตุผล มีคาเฉลี่ยต่ําสุด ( X = 3.64) 
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ตอนที่ 2 การเปรียบเทยีบความแตกตางการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพของ    
            ผูรบับริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

   

   การเปรียบเทียบภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชน ในเครือสมิติเวชจําแนกตามอายุ เพศ ระดับการศกึษา รายได เชื้อชาติ การรับรู

ขอมูลขาวสารและประสบการณการมารับบริการ นาํเสนอดังตารางที่ 8-23    
 
ตารางที่ 8 จํานวน คาเฉลีย่และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการรบัรูภาพลักษณพยาบาล    

                  วชิาชีพของผูรับบริการชาวตางชาติ โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช                   

                  จาํแนกตามอายุ โดยรวมและรายดานของภาพลักษณ 

 

การรับรูภาพลักษณ อายุ จํานวน X  SD 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล < 30      ป 57 4.18 .74 
 31 - 40  ป 73 4.23 .63 
 41 - 50  ป 60 4.11 .60 
 51 - 60  ป 47 4.11 .54 
 > 60      ป 30 4.21 .67 
ดานความสามารถภายในตนเอง < 30     ป 57 3.95 .65 
 31 - 40  ป 73 3.81 .56 
 41 - 50  ป 60 3.85 .53 
 51 - 60  ป 47 3.92 .69 
 > 60     ป 30 4.05 .69 
ดานพลงัระหวางบุคคล < 30      ป 57 3.70 .67 
 31 - 40  ป 73 3.77 .48 
 41 - 50  ป 60 3.68 .46 
 51 - 60  ป 47 3.79 .59 
 > 60     ป 30 3.82 .67 
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ตารางที่ 8 (ตอ) 
 

    

การรับรูภาพลักษณ อายุ จํานวน X  SD 
โดยรวม < 30     ป 57 3.92 .63 
 31 - 40  ป 73 3.93 .46 
 41 - 50  ป 60 3.86 .45 
 51 - 60  ป 47 3.93 .55 
 > 60     ป 30 4.00 .62 

 

จากตารางที่ 8 พบวากลุมที่มีอายุระหวาง 31 - 40 ป มีจํานวนมากที่สุด รองลงมา คือ 

กลุมอายุระหวาง  41 – 50 ปและกลุมอายุนอยกวาหรือเทากับ 30 ป  กลุมที่มีจํานวนนอยที่สุด คือ

กลุมอายุมากกวา 60 ป กลุมที่มีคาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพสูงสุด คือ กลุมอายุ

มากกวา 60 ปข้ึนไป (X = 4.00)  รองลงมา คือ กลุมที่มีอายุระหวาง 31 - 40 ปและกลุมที่มีอายุ

ระหวาง 51 – 60 ป มีคาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพเทากัน  ( X = 3.93) กลุมที่มี

คาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพต่ําสุด คือ กลุมอายุระหวาง  41 – 50 ป ( X = 3.86) 
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ตารางที ่9 การวิเคราะหความแปรปรวนในการเปรยีบเทียบคาเฉลีย่ของภาพลกัษณพยาบาล    

                 วิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

                 โดยรวมและแยกดานระหวางผูรับบริการที่มีอายุตางกนั 

 

แหลงความแปรปรวน SS df MS F-test p-value 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล      
    ระหวางกลุม .683 4 .171 .411 .801 

    ภายในกลุม 108.730 262 .415   
ดานความสามารถภายในตนเอง      

    ระหวางกลุม 1.486 4 .372 .973 .423 

    ภายในกลุม 100.065 262 .382   
ดานพลงัระหวางบุคคล      

    ระหวางกลุม .675 4 .169 .521 .721 

    ภายในกลุม 84.955 262 .324   

โดยรวม      
    ระหวางกลุม .411 4 .103 .355 .841 

    ภายในกลุม 75.912 262 .209   

 
จากตารางที่ 9 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีอายุตางกันมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพโดยรวม

และรายดานไมแตกตางกัน 
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ตารางที ่10 จํานวน คาเฉลี่ย คาสวนเบีย่งเบนมาตรฐานและคาทีของการรับรูภาพลักษณ 

                   พยาบาลวชิาชีพของผูรับบริการชาวตางชาติ โรงพยาบาลเอกชนในเครือ  

                   สมิติเวชจําแนกตามเพศ โดยรวมและรายดานของภาพลักษณ 
 

การรับรูภาพลักษณ จํานวน X  SD 
Mean 

difference 
t-test 

p-value 
 

ดานความสมัพันธระหวางบุคคล      

   เพศหญงิ 120 4.32 .64 .273 3.546 .000 

   เพศชาย 147 4.04 .61    
ดานความสามารถภายในตนเอง      

   เพศหญงิ 120 3.99 .59 .177 2.354 .019 

   เพศชาย 147 3.82 .62    
ดานพลงัระหวางบุคคล      

   เพศหญงิ 120 3.83 .59 .161 2.330 .021 

   เพศชาย 147 3.67 .53    

โดยรวม       

   เพศหญงิ 120 4.03 .53 .202 3.121 .002 

   เพศชาย 147 3.83 .51    

 
จากตารางที่ 10 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชเพศหญิงมีการรับรูกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ

สูงกวาเพศชายโดยรวมและรายดานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05  
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ตารางที่ 11 จํานวน คาเฉลี่ยและคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการรับรูภาพลักษณพยาบาล 

                   วชิาชีพของผูรับบริการชาวตางชาติ โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

                   จําแนกตามระดับการศึกษา โดยรวมและรายดานของภาพลักษณ 
  

การรับรูภาพลักษณ ระดับการศึกษา จํานวน X  SD 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล ต่ํากวาปริญญาตรี 66 4.26 .57 
 ปริญญาตรี 119 4.13 .65 
 สูงกวาปริญญาตรี 68 4.20 .70 
ดานความสามารถภายในตนเอง ต่ํากวาปริญญาตรี 66 4.00 .65 
 ปริญญาตรี 119 3.82 .58 
 สูงกวาปริญญาตรี 68 3.95 .63 
ดานพลงัระหวางบุคคล ต่ํากวาปริญญาตรี 66 3.81 .60 
 ปริญญาตรี 119 3.71 .51 
 สูงกวาปริญญาตรี 68 3.75 .65 

โดยรวม ต่ํากวาปริญญาตรี 66 4.00 .54 
 ปริญญาตรี 119 3.88 .50 
 สูงกวาปริญญาตรี 68 3.95 .61 

 
 จากตารางที่ 11 พบวากลุมที่มีการศึกษาระดับปริญญาตรี มีมากที่สุด รองลงมา คือ 

ระดับสูงกวาปริญญาตรีและระดับตํ่ากวาปริญญาตรี ตามลําดับ กลุมที่มีคาเฉลี่ยการรับรู

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพมากที่สุด คือ กลุมที่มีการศึกษาระดับตํ่ากวาปริญญาตรี ( X = 4.00) 

รองลงมา คือ กลุมที่มีการศึกษาระดับสูงกวาปริญญาตรีและปริญญาตรี ( X = 3.95, 3.88)  
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ตารางที ่12 การวิเคราะหความแปรปรวนในการเปรียบเทียบคาเฉลีย่ของภาพลกัษณพยาบาล    

                  วชิาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

                  โดยรวมและแยกดานระหวางผูรับบริการที่มรีะดับการศึกษาตางกนั 

 

แหลงความแปรปรวน SS df MS F-test p-value 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล      
    ระหวางกลุม .716 2 .358 .854 .427 

    ภายในกลุม 104.925 250 .420   
ดานความสามารถภายในตนเอง      

    ระหวางกลุม 1.608 2 .804 2.092 .126 

    ภายในกลุม 96.053 250 .384   
ดานพลงัระหวางบุคคล      

    ระหวางกลุม .389 2 .194 .577 .562 

    ภายในกลุม 84.248 250 .337   

โดยรวม      
    ระหวางกลุม .710 2 .355 1.197 .304 

    ภายในกลุม 74..784 250 .296   

 
จากตารางที่  12 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผู รับบริการ

ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีระดับการศึกษาตางกันมีการรับรูภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพโดยรวมและรายดานไมแตกตางกัน 
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ตารางที่ 13 จํานวน คาเฉลี่ยและคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการรับรูภาพลักษณพยาบาล 

                   วชิาชีพของผูรับบริการชาวตางชาติ โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช        

                   จําแนกตามรายไดโดยรวมและรายดานของภาพลกัษณ 
 

การรับรูภาพลักษณ รายได จํานวน X  SD 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล <50,000  บาท 33 4.01 .78 
 50,001 - 100,000  บาท 52 4.13 .60 
 100,001 - 200,000  บาท 76 4.24 .68 
 200,001 - 300,000บาท 42 4.07 .58 
 300,001 บาทขึ้นไป 24 4.27 .60 
ดานความสามารถภายในตนเอง <50,000  บาท 33 3.83 .66 
 50,001 - 100,000  บาท 52 3.87 .61 
 100,001 - 200,000  บาท 76 3.92 .60 
 200,001 - 300,000บาท 42 3.80 .60 
 300,001 บาทขึ้นไป 24 4.01 .67 
ดานพลงัระหวางบุคคล <50,000  บาท 33 3.65 .66 

 50,001 - 100,000  บาท 52 3.74 .50 
 100,001 - 200,000  บาท 76 3.75 .63 
 200,001 - 300,000บาท 42 3.75 .45 
 300,001 บาทขึ้นไป 24 3.76 .56 

โดยรวม <50,000  บาท 33 3.81 .61 
 50,001 - 100,000  บาท 52 3.90 .49 
 100,001 - 200,000  บาท 76 3.96 .58 
 200,001 - 300,000บาท 42 3.86 .47 
 300,001 บาทขึ้นไป 24 3.99 .55 
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จากตารางที่ 13 พบวากลุมที่มีมีรายไดตอเดือนระหวาง 100,001 - 200,000 บาท           

มีจํานวนมากที่สุด รองลงมา คือกลุมที่มีรายไดระหวาง 50,001  -  100,000  บาท กลุมที่มีจํานวน

นอยที่ สุด คือกลุมที่มีรายไดตั้งแต 300,001 บาทขึ้นไป และเปนกลุมที่มีคาเฉลี่ยการรับรู

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพมากที่สุด  ( X = 3.99) รองลงมา คือ กลุมที่มีมีรายไดตอเดือนระหวาง 

100,001 - 200,000 บาท ( X = 3.96)  กลุมที่มีคาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพต่ํา

ที่สุดคือ กลุมที่มีรายไดนอยกวา 50,001  บาทตอเดือน ( X = 3.81) 
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ตารางที ่14 การวิเคราะหความแปรปรวนในการเปรียบเทียบคาเฉลีย่ของภาพลกัษณพยาบาล    

                    วิชาชพีตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

                    โดยรวมและแยกดานระหวางผูรับบริการทีม่ีรายไดตางกนั 

 

แหลงความแปรปรวน SS df MS F-test p-value 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล      
    ระหวางกลุม 1.890 4 .473 1.095 .360 

    ภายในกลุม 95.827 222 .432   
ดานความสามารถภายในตนเอง      

    ระหวางกลุม .897 4 .224 .578 .679 

    ภายในกลุม 86.144 222 .388   
ดานพลงัระหวางบุคคล      

    ระหวางกลุม .278 4 .070 .211 .932 

    ภายในกลุม 73.109 222 .329   

โดยรวม      
    ระหวางกลุม .699 4 .175 .585 .674 

    ภายในกลุม 66.281 222 .299   

 
จากตารางที่ 14 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีรายไดตางกันมีการรับรูภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพโดยรวมและรายดานไมแตกตางกัน 
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ตารางที่ 15 จํานวน คาเฉลี่ยและคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการรับรูภาพลักษณพยาบาล    

                วิชาชพีของผูรับบริการชาวตางชาติ โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช จําแนกตาม     

เชื้อชาติ โดยรวมและรายดานของภาพลักษณ 
 

การรับรูภาพลักษณ เชื้อชาต ิ จํานวน X  SD 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล ออสเตรเลีย 14 4.56 .11 
 ยุโรป 55 4.44 .06 
 อเมริกา 34 4.42 .10 
 อาเซียน 32 4.36 .12 
 ญี่ปุน 132 3.90 .05 
ดานความสามารถภายในตนเอง ออสเตรเลีย 14 4.37 .11 
 ยุโรป 55 4.22 .07 
 อเมริกา 34 4.18 .08 
 อาเซียน 32 4.00 .10 
 ญี่ปุน 132 3.61 .04 
ดานพลงัระหวางบุคคล ยุโรป 55 3.97 .07 
 ออสเตรเลีย 14 3.94 .08 
 อเมริกา 34 3.87 .09 
 อาเซียน 32 3.79 .13 
 ญี่ปุน 132 3.58 .04 

โดยรวม ออสเตรเลีย 14 4.25 .09 
 ยุโรป 55 4.19 .06 
 อเมริกา 34 4.12 .08 
 อาเซียน 32 4.03 .11 
 ญี่ปุน 132 3.70 .04 
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จากตารางที่ 15 พบวา เชื้อชาติที่มีคาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพโดยรวม

มากที่สุด คือ ออสเตรเลีย ( X = 4.25) รองลงมา คือ ยุโรปและอเมริกา ( X = 4.19, 4.12) เชื้อชาติที่

มีคาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพต่ําสุด คือ ญี่ปุน ( X = 3.70) สวนรายดานเชื้อชาติที่

มีคาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพมากที่สุดดานความสัมพันธระหวางบุคคลและดาน

ความสามารถภายในตนเอง คือ ออสเตรเลีย (X = 4.56, 4.37) สวนดานพลังระหวางบุคคล คือ 

ยุโรป ( X = 3.97) 
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ตารางที ่16 การวิเคราะหความแปรปรวนในการเปรียบเทียบคาเฉลีย่ของภาพลกัษณพยาบาล    

                   วชิาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

                   โดยรวมและแยกดานระหวางผูรับบริการที่มเีชื้อชาติตางกนั 

 

แหลงความแปรปรวน SS df MS F-test p-value 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล      
    ระหวางกลุม 18.844 4 4.711 13.628 <.001 

    ภายในกลุม 90.568 262 .346   
ดานความสามารถภายในตนเอง      

    ระหวางกลุม 22.901 4 5.725 19.072 <.001 

    ภายในกลุม 78.651 262 .300   
ดานพลงัระหวางบุคคล      

    ระหวางกลุม 7.396 4 1.849 6.192 <.001 

    ภายในกลุม 78.234 262 .299   

โดยรวม      
    ระหวางกลุม 13.842 4 3.460 14.510 <.001 

    ภายในกลุม 62.482 262 .238   

 

จากตารางที่ 16 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีเชื้อชาติตางกันมีการรับรูกับภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพโดยรวมและรายดานแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

เพื่อใหเห็นวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผู รับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ของเชื้อชาติใดที่มีความตางกันจึงทําการทดสอบรายคูโดยวิธี 

Scheffe’ test 
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ตารางที่ 17 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ 

                     ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชจําแนกตามเชื้อชาติ 
     

เชื้อชาต ิ   

 ญี่ปุน อาเซียน อเมริกา ยุโรป ออสเตรเลีย ดานความสมัพันธ
ระหวางบุคคล X  3.90 4.36 4.42 4.44 4.56 

    ญี่ปุน 3.90 1.00 .461* .516* .535* .657* 

   อาเซียน 4.36  1.00 .054 .073 .195 

   อเมริกา 4.42   1.00 .018 .140 

   ยุโรป 4.44    1.00 .122 

   ออสเตรเลีย 4.56     1.00 

 ญี่ปุน อาเซียน อเมริกา ยุโรป ออสเตรเลีย ดานความสามารถ
ภายในตนเอง 

X  3.61 4.00 4.18 4.22 4.37 

   ญี่ปุน 3.61 1.00 .389* .566* .613* .762* 

   อาเซียน 4.00  1.00 .176 .224 .373 

   อเมริกา 4.18   1.00 .047 .196 

   ยุโรป 4.22    1.00 .149 

   ออสเตรเลีย 4.37     1.00 

 ญี่ปุน อาเซียน อเมริกา ออสเตรเลีย ยุโรป ดานพลงัระหวาง
บุคคล 

X  3.58 3.79 3.87 3.94 3.97 

   ญี่ปุน 3.58 1.00 .209 .238 .355 .389* 

   อาเซียน 3.79  1.00 .073 .145 .179 

   อเมริกา 3.87   1.00 .071 .105 

   ออสเตรเลีย 3.94    1.00 .033 

   ยุโรป 3.97     1.00 
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ตารางที ่17  (ตอ)       

 ญี่ปุน อาเซียน อเมริกา ยุโรป ออสเตรเลีย โดยรวม 

X  3.70 4.03 4.12 4.19 4.25 

   ญี่ปุน 3.70 1.00 .336* .427* .490* .551* 

   อาเซียน 4.03  1.00 .090 .154 .214 

   อเมริกา 4.12   1.00 .063 .123 

   ยุโรป 4.19    1.00 .605 

   ออสเตรเลีย 4.25     1.00 

* p <.05       

 
จากตารางที่ 17 พบวาผูรับบริการเชื้อชาติญี่ปุนรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพโดยรวม

แตกตางจากเชื้อชาติอ่ืนๆ และรายดานที่มีความแตกตางจากเชื้อชาติอ่ืน คือ ดานความสัมพันธ

ระหวางบุคคลและดานความสามารถภายในตนเอง สวนดานพลังระหวางบุคคลมีความแตกตาง

จากเชื้อชาติยุโรป อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยเชื้อชาติญี่ปุนมีการรับรูภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพโดยรวมและรายดานต่ํากวาเชื้อชาติอาเซียน อเมริกา ยุโรปและออสเตรเลีย 
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ตารางที่ 18 จํานวน คาเฉลี่ยและคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการรับรูภาพลักษณพยาบาล 

                    วิชาชพีของผูรับบริการชาวตางชาติ โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช        

                    จําแนกการไดรับขอมูลขาวสาร โดยรวมและรายดานของภาพลักษณ 
 

การรับรูภาพลักษณ 
การไดรับขอมูล
ขาวสารพยาบาล 

จํานวน X  SD 

ดานความสมัพันธระหวางบุคคล รับรูทางบวก 217 4.29 .58 
 เปนกลาง 34 3.59 .55 
 รับรูทางลบ 7 3.28 .88 
ดานความสามารถภายในตนเอง รับรูทางบวก 217 4.00 .56 
 เปนกลาง 34 3.36 .56 
 รับรูทางลบ 7 3.30 .88 
ดานพลงัระหวางบุคคล รับรูทางบวก 217 3.89 .52 
 เปนกลาง 34 3.29 .52 
 รับรูทางลบ 7 3.17 .62 

โดยรวม รับรูทางบวก 217 4.02 .48 
 เปนกลาง 34 3.41 .45 
 รับรูทางลบ 7 3.24 .72 

 
 จากตารางที่ 18 พบวา กลุมที่ไดรับรูขอมูลขาวสารภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพทางบวกมี

จํานวน 217 คน กลุมที่ไมแนใจมีจํานวน  34 คน และกลุมที่รับรูขอมูลขาวสารทางลบจํานวน 7 คน 

กลุมที่ไดรับขอมูลทางบวกมีคาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณโดยรวมมากที่สุด (X = 4.02) และกลุมที่

ไดรับรูขอมูลทางลบมีคาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณต่ําที่สุด (X = 3.24) 
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ตารางที ่19 การวิเคราะหความแปรปรวนในการเปรียบเทียบคาเฉลีย่ของภาพลกัษณพยาบาล    

                   วชิาชีพของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

                   โดยรวมและแยกดานระหวางผูรับบริการที่ไดรับรูขอมูลขาวสารตางกนั 

 

แหลงความแปรปรวน SS df MS F-test p-value 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล      
    ระหวางกลุม 19.873 2 9.936 28.832 <.001 

    ภายในกลุม 87.881 255 .345   
ดานความสามารถภายในตนเอง      

    ระหวางกลุม 14.198 2 7.099 21.534 <.001 

    ภายในกลุม 84.063 255 .330   
ดานพลงัระหวางบุคคล      

    ระหวางกลุม 11.158 2 5.579 19.943 <.001 

    ภายในกลุม 71.338 255 .280   

โดยรวม      
    ระหวางกลุม 14.469 2 7.234 30.559 <.001 

    ภายในกลุม 60.368 255 .237   

 

จากตารางที่ 19 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่ไดรับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลตางกันมี

การรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่แตกตางกัน โดยรวมและรายดานอยางมีนัยสาํคญัทางสถติทิี่

ระดับ .05  

เพื่อใหเห็นวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผู รับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีการรับรูขอมูลขาวสารกลุมใดมีความตางกันจึงทําการ

ทดสอบรายคูโดยวิธี Scheffe’ test 
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ตารางที่ 20 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ 

                     ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชจําแนกตามการรับรูขอมูลขาวสาร 
 

การรับรูขอมลูขาวสาร     
  รับรูทางบวก เปนกลาง รับรูทางลบ 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล X  4.29 3.59 3.28 

   รับรูทางบวก 4.29 1.00 .695* 1.004* 

   เปนกลาง 3.59  1.00 .308 

   รับรูทางลบ 3.28   1.00 

  รับรูทางบวก เปนกลาง รับรูทางลบ 

ดานความสามารถภายในตนเอง X  4.00 3.36 3.30 

   รับรูทางบวก 4.00 1.00 .630* .693* 

   เปนกลาง 3.36  1.00 .063 

   รับรูทางลบ 3.30   1.00 

  รับรูทางบวก เปนกลาง รับรูทางลบ 

ดานพลงัระหวางบุคคล X  3.89 3.29 3.17 

   รับรูทางบวก 3.83 1.00 .545* .668* 

   เปนกลาง 3.29  1.00 .123 

   รับรูทางลบ 3.17   1.00 

  รับรูทางบวก เปนกลาง รับรูทางลบ 

โดยรวม X  4.02 3.41 3.24 

   รับรูทางบวก 4.02 1.00 .615* .783* 

   เปนกลาง 3.41  1.00 .167 

   รับรูทางลบ 3.24   1.00 

* p <.05     

จากตารางที่  20 พบวากลุมผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช   

ที่รับรูขอมูลขาวสารทางบวกจะมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวากลุมที่ไดรับรูขอมูล

ขาวสารทางลบและกลุมที่ไดรับขอมูลทั้ง 2 ทาง โดยรวมและรายดานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .05 
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ตารางที่ 21 จํานวน คาเฉลี่ยและคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการรับรูภาพลักษณพยาบาล 

                    วิชาชพีของผูรับบริการชาวตางชาติ โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช        

                    จําแนกตามประสบการณการมารับบริการโดยรวมและรายดานของภาพลักษณ 
 

การรับรูภาพลักษณ 
ประสบการณ 

การมารับบรกิาร 
จํานวน X  SD 

ดานความสมัพันธระหวางบุคคล นอยกวา 4 คร้ัง 157 4.29 .65 
 4 – 10  คร้ัง 63 4.16 .58 
 มากกวา 10 คร้ัง 47 3.77 .51 
ดานความสามารถภายในตนเอง นอยกวา 4 คร้ัง 157 4.02 .61 
 4 – 10  คร้ัง 63 3.79 .56 
 มากกวา 10 คร้ัง 47 3.62 .58 
ดานพลงัระหวางบุคคล นอยกวา 4 คร้ัง 157 3.80 .60 
 4 – 10  คร้ัง 63 3.78 .46 
 มากกวา 10 คร้ัง 47 3.53 .50 

โดยรวม นอยกวา 4 คร้ัง 157 4.07 .56 
 4 – 10  คร้ัง 63 3.91 .44 
 มากกวา 10 คร้ัง 47 3.63 .45 

 
จากตารางที่ 21 กลุมผูรับบริการชาวตางชาติที่มีประสบการณการมารับบริการนอยกวา 4 

คร้ังมีมากที่สุด จํานวน 157 คน รองลงมา คือกลุมที่มีประสบการณมารับบริการตั้งแต 4 – 10 คร้ัง 

จํานวน 63 คน และกลุมที่มีประสบการณมารับบริการมากกวา 10 คร้ังมีนอยที่สุดจํานวน 47 คน  

มีคาเฉลี่ยการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพโดยรวมมากที่ สุดตามลําดับ  คือกลุมที่มี

ประสบการณการมารับบริการนอยกวา 4 คร้ัง, กลุมที่มีประสบการณการมารับบริการตั้งแต 4 – 10 

คร้ังและกลุมที่มีประสบการณการมารับบริการมากกวา 10 คร้ัง ( X = 4.07, 3.91, 3.63)   
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ตารางที ่22 การวิเคราะหความแปรปรวนในการเปรียบเทียบคาเฉลีย่ของภาพลกัษณพยาบาล    

                   วชิาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

                   โดยรวมและแยกดานระหวางผูรับบริการที่มปีระสบการณการมารับบริการตางกนั 

 

แหลงความแปรปรวน SS df MS F-test p-value 
ดานความสมัพันธระหวางบุคคล      
    ระหวางกลุม 9.836 2 4.918 13.039 <.001 

    ภายในกลุม 99.576 264 .377   
ดานความสามารถภายในตนเอง      

    ระหวางกลุม 6.495 2 3.248 9.020 <.001 

    ภายในกลุม 95.056 264 .360   
ดานพลงัระหวางบุคคล      

    ระหวางกลุม 2.719 2 1.360 4.329 .041 

    ภายในกลุม 82.911 264 .314   

โดยรวม      
    ระหวางกลุม 5.305 2 2.653 9.860 <.001 

    ภายในกลุม 71.081 264 .269   

 

จากตารางที่ 22 พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีประสบการณการมารับบริการตางกันมีการ

รับรูที่แตกตางกันโดยรวมและรายดานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

เพื่อใหเห็นวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผู รับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีประสบการณการมารับบริการกลุมใดที่มีความตางกนัจงึทาํ

การทดสอบรายคูโดยวิธี Scheffe’ test 
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ตารางที่ 23 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ 

                     ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชจําแนกตามประสบการณ 

                     การมารับบริการ 
 

ประสบการณการมารับบริการ   
 นอยกวา 4 ครั้ง 4 – 10  ครั้ง    มากกวา 10 ครั้ง ดานความสมัพันธ

ระหวางบุคคล X  4.29 4.16 3.77 

   นอยกวา 4 คร้ัง 4.29 1.00 .123 .521* 

   4 – 10  คร้ัง 4.16  1.00 .397* 

   มากกวา 10 คร้ัง 3.77   1.00 

 นอยกวา 4 ครั้ง 4 – 10  ครั้ง    มากกวา 10 ครั้ง ดานความสามารถ 
ภายในตนเอง X  4.02 3.79 3.62 

   นอยกวา 4 คร้ัง 4.02 1.00 .228* .393* 

   4 – 10  คร้ัง 3.79  1.00 .166* 

   มากกวา 10 คร้ัง 3.62   1.00 

  นอยกวา 4 ครั้ง 4 – 10  ครั้ง    มากกวา 10 ครั้ง 

ดานพลงัระหวางบุคคล X  3.80 3.78 3.53 

   นอยกวา 4 คร้ัง 3.80 1.00 .017 .269* 

   4 – 10  คร้ัง 3.78  1.00 .251 

   มากกวา 10 คร้ัง 3.53   1.00 

  นอยกวา 4 ครั้ง 4 – 10  ครั้ง    มากกวา 10 ครั้ง 

โดยรวม X  4.07 3.91 3.63 

   นอยกวา 4 คร้ัง 4.07 1.00 .102 .382* 

   4 – 10  คร้ัง 3.91  1.00 .280* 

   มากกวา 10 คร้ัง 3.63   1.00 

* p <.05     
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จากตารางที่ 23 พบวาโดยผูรับบริการชาวตางชาติที่มีประสบการณการมารับบริการนอย

กวา 4 คร้ังและตั้งแต 4-10 คร้ัง มีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพไมแตกตางกัน และมีการ

รับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวาผูรับบริการที่มีประสบการณการมารับบริการมากกวา 10 

คร้ัง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 



 
 

บทที่ 5 
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผลและขอเสนอแนะ 

 
การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือ

สมิติเวชและเพื่อเปรียบเทียบภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชน ในเครือสมิติเวชจําแนกตามอายุ เพศ ระดับการศึกษา รายได เชื้อชาติ การรับรู

ขอมูลขาวสารและประสบการณการมารับบริการ 

ประชากรในการวิจัยครั้งนี้ คือ ผูรับบริการชาวตางชาติในเครือโรงพยาบาลสมิติเวช 3 แหง 

กลุมตัวอยางใชวิธีการสุมตัวอยางแบบงาย (Simple random sampling) ไดกลุมตัวอยางจํานวน 

327 คน  

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ เปนแบบสอบถามที่ใชเปนเครื่องมือในการรวบรวมขอมูล

จํานวน 1 ชุด ประกอบดวย 2 สวน คือ 

 สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลปจจัยสวนบุคคล ประกอบดวย อายุ เพศ ระดับการศึกษา 

รายได เชื้อชาติ การไดรับรูขอมูลขาวสารจากแหลงตางๆและประสบการณการมารับบริการ โดย

ลักษณะคําถามเปนแบบเลือกตอบ 

สวนที่ 2 แบบสอบถามภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นจากแนวคิดของ  

Porter & Porter (1991) มีทั้งหมด 3 ดาน คือ  

ก.  ดานพลังระหวางบุคคล   จํานวน 13 ขอ 

ข. ดานความสัมพันธระหวางบุคคล  จํานวน 10 ขอ 

ค.  ดานความสามารถภายในตนเอง   จํานวน  7 ขอ 

  รวมจํานวนขอคําถาม    จํานวน 30 ขอ 

การเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยดําเนินการโดยขอความรวมมือจัดตัวแทนพยาบาลวิชาชีพใน

แตละโรงพยาบาลในแตละแผนกในการชวยแจกแบบสอบถาม ผูวิจัยแจกแบบสอบถามใหตัวแทน

ทั้ง 3 โรงพยาบาลจํานวนแบบสอบถาม 327 ฉบับ ใชระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูลระหวาง

วันที่ 10 มีนาคม พ.ศ. 2553 ถึงวันที่ 10 เมษายน พ.ศ. 2553 ไดรับแบบสอบถามกลับคืนจํานวน 

267 ฉบับคิดเปนรอยละ 81.6 ของจํานวนแบบสอบถามทั้งหมดที่สงไป แบบสอบถามที่มี       

ความสมบูรณและสามารถนํามาวิเคราะหขอมูลได 267 ฉบับ คิดเปนรอยละ 81.6 ของจํานวน
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แบบสอบถามทั้งหมดที่สงไป ผูวิจัยติดตามรับแบบสอบถามกลับดวยตนเองสัปดาหละ 1 คร้ังใช

เวลาทั้งสิ้นประมาณ 1 เดือน แลวจึงทําการวิเคราะหขอมูล  

วิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป วิเคราะหโดยการแจกแจงความถี่ คารอยละ 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติทดสอบที (t-test) การวิเคราะหความแปรปรวนทางเดียว 

(One way ANOVA) ที่ระดับนัยสําคัญทางสถิติ .05 โดยมีสมมติฐานในการวิจัย คือ 

1. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีอายุตางมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพแตกตางกัน 

2. ผูรับบริการชาวตางชาติเพศหญิงมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวาเพศชาย  

3. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีระดับการศึกษาตางกันมีการรับรูภาพลักษณพยาบาล
วิชาชีพที่แตกตางกัน 

4. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีรายไดตางกันมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ          

ที่แตกตางกัน 

5. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีเชื้อชาติตางกันมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ        

ที่แตกตางกัน 

6. ผูรับบริการชาวตางชาติที่ไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลตางกันมีการรับรู
ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่แตกตางกัน 

7. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีประสบการณการมารับบริการตางกันมีการรับรูภาพลักษณ
พยาบาลวิชาชีพที่แตกตางกัน  

 
สรุปผลการวิจัย 

1. ผลการวิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของผูรับบริการชาวตางชาติที่เปนกลุมตัวอยางซึ่งเขา

รับบริการรักษาในโรงพยาบาลเครือสมิติเวช จํานวน 267 คนพบวากลุมตัวอยางมีอายุระหวาง           

31 - 40 ป มากที่สุดจํานวน 73 คน คิดเปนรอยละ 27.3 อายุโดยเฉลี่ยคือ 43.1 ป กลุมตัวอยาง

สวนใหญเปนเพศชายจํานวน 147 คิดเปนรอยละ 55.1 กลุมตัวอยางสวนใหญมีวุฒิการศึกษา

ระดับปริญญาตรี / ประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาตรีจํานวน 119 คนคิดเปนรอยละ 44.6, 

ระดับสูงกวาปริญญาตรีจํานวน 68 คนคิดเปนรอยละ 25.5 และระดับตํ่ากวาปริญญาตรีจํานวน 

66 คนคิดเปนรอยละ 24.7  กลุมตัวอยางสวนใหญมีรายไดตอเดือนระหวาง 100,001 - 200,000 

บาทจํานวน 76 คนคิดเปนรอยละ 28.5,รองลงมารายไดระหวาง 50,001 - 100,000 บาทจํานวน 

52 คนคิดเปนรอยละ 19.5,รายไดระหวาง 200,001 - 300,000 บาทจํานวน 42 คนคิดเปนรอยละ 

15.1, รายไดนอยกวาเทากับ 50,000 บาทจํานวน 33 คนคิดเปนรอยละ 12.4,และรายไดตั้งแต 

300,001 บาทขึ้นไปจํานวน 24 คนคิดเปนรอยละ 9 ตามลําดับ  กลุมตัวอยางที่มีประสบการณมา
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รับบริการโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชนอยกวา 4 คร้ังจํานวน 157 คนคิดเปนรอยละ 58.80, 

มารับรับบริการ 4-10 คร้ังจํานวน 63 คิดเปนรอยละ 23.60 และมารับบริการมากกวา 10 คร้ัง

จํานวน 47 คิดเปนรอยละ 17.60  

  2. ผลการศึกษาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

2.1 ผลการศึกษาการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติในโรงพยาบาลเอกชน โดยรวมอยูในระดับดี ( X = 3.92) เมื่อพิจารณารายดานพบวา

ทุกดานมีคาเฉลี่ยอยูในระดับดี โดยดานที่มีคาเฉลี่ยภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพสูงสุด คือ        

ดานความสัมพันธระหวางบุคคล ( X =4.17) รองลงมา คือ ดานความสามารถภายในตนเอง          

( X = 3.89) และ ดานพลังระหวางบุคคล มีคาเฉลี่ยต่ําสุด (X= 3.74) 

2.2 ผลการศึกษาการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติในโรงพยาบาลเอกชน รายขอพบวาความเปนกันเองมีคาเฉลี่ยสูงสุด ( X = 4.31) 

รองลงมาคือ ความเคารพผูอ่ืนและความเห็นอกเห็นใจผูอ่ืน ( X = 4.28, 4.27) ทุกขออยูในระดับดี 

และยกเวนความกลาหาญและความมี อํานาจเหนือกว าผู อ่ืนอยู ในระดับปานกลาง                  

(X= 3.43, 3.24) 

3. ผลการเปรียบเทียบภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการ

ชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชจําแนกตามอายุ เพศ ระดับการศึกษา รายได    

เชื้อชาติ การรับรูขอมูลขาวสารและประสบการณการมารับบริการ ตามสมมุติฐานการวิจัย พบวา 

3.1. ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผู รับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีอายุตางกันมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพโดยรวม

และรายดานไมแตกตางกันซึ่งไมเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 1  

3.2. ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวชเพศหญิงมีการรับรูกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพแตกตางกัน

กับเพศชาย โดยรวมและรายดานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยพบวาเพศหญิงมี      

การรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวาเพศชายซึ่งเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 2 

3.3. ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีระดับการศึกษาตางกันมีการรับรูกับภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพโดยรวมและรายดานไมแตกตางกันซึ่งไมเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 3  
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3.4. ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีรายไดตางกันมีการรับรูกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ

โดยรวมและรายดานไมแตกตางกัน ซึ่งไมเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 4  

3.5. ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีเชื้อชาติตางกันมีการรับรูกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ

โดยรวมและรายดานแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งเปนไปตามสมมตุฐิานขอ

ที่ 5 โดยผูรับบริการเชื้อชาติญี่ปุนรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพโดยรวมแตกตางจากเชื้อชาติ

อ่ืนๆ และรายดานที่มีความแตกตางจากเชื้อชาติอ่ืน คือ ดานความสัมพันธระหวางบุคคลและดาน

ความสามารถภายในตนเอง สวนดานพลังระหวางบุคคลมีความแตกตางจากเชื้อชาติยุโรป    

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สวนชาวตางชาติอ่ืนๆนอกจากชาวญี่ปุนมีการรับรู

ภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพไมแตกตางกัน ซึ่งไมเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 5 

3.6 ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่ไดรับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลตางกันมีการรับรู

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่แตกตางกัน โดยกลุมที่รับรูขอมูลขาวสารทางบวกจะมีการรับรู

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวากลุมที่ไดรับรูขอมูลขาวสารทางลบและกลุมที่ไดรับขอมูล        

ทั้งทางบวกและทางลบ โดยรวมและรายดานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งเปนไปตาม

สมมุติฐานขอที่ 6 

3.7. ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช ที่มีประสบการณการมารับบริการตางกันมีการรับรูที่แตกตาง

กันโดยรวมและรายดาน โดยผูรับบริการชาวตางชาติที่มีประสบการณการมารับบริการนอยกวา 4 

คร้ังและตั้งแต 4-10 คร้ังมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพไมแตกตางกัน และมีการรับรู

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวาผูรับบริการที่มีประสบการณการมารับบริการมากกวา 10 คร้ัง 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 7 

 
อภิปรายผล 
 จากการศึกษาครั้งนี้ สามารถอภิปรายผลไดดังนี้ 

1. ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติในโรงพยาบาล

เอกชนในเครือสมิติเวชโดยรวมอยูในระดับดี ( X = 3.92) อธิบายไดวาปจจุบัน ผูรับบริการ

ชาวตางชาติมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในทางบวก ทั้งนี้โรงพยาบาลเอกชนมีนโยบายที่

ชัดเจนในการตอบสนองความตองการของผูรับบริการใหเกิดความพึงพอใจมากที่สุดทั้งทางดาน
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บริการและดานคลินิก มีการกําหนดเปาหมายเนนการบริการ เชน อํานวยความสะดวกการเขาถึง

การรับบริการ ความรวดเร็ว ความสะอาด ความเอาใจใสของบุคลากรทุกระดับใหมีประสิทธิภาพ 

(วิโรจน ณ ระนอง, 2541) โดยเฉพาะโรงพยาบาลสมิติเวชไดกําหนดเปาหมายความเปนเลิศ 5 

ดานคือ 1) ความเปนเลิศดานบริการ 2) ความเปนเลิศดานการดูแลรักษา 3) ความเปนเลิศดาน

บุคลากร 4) ความเปนเลิศดานนวัตกรรมและ 5) ความเปนเลิศดานการจัดการทางการเงิน เพื่อ

สรางความแตกตางการใหบริการจากโรงพยาบาลของรัฐและโรงพยาบาลเอกชนอื่นๆ  เนื่องจาก

การมีสัมพันธภาพที่ดีของพยาบาลกับผูรับบริการ ใหบริการดวยการยิ้มแยมแจมใส การเนน

พฤติกรรมบริการที่ดีทําใหการรับรูภาพลักษณพยาบาลของผูรับบริการดีดวย  ซึ่งจากงานวิจัยจะ

พบวาภาพลักษณของพยาบาลดานที่มีคะแนนการรับรูมากที่สุด คือ ดานความสัมพันธระหวาง

บุคคล และรายขอคือ ความเปนกันเอง ความเคารพผูอ่ืนและความเห็นอกเห็นใจ  

สวนความกลาหาญและความมีอํานาจเหนือกวาผูอ่ืนอยูในระดับปานกลางเพราะงาน

พยาบาลโรงพยาบาลเอกชนสวนใหญปฏิบัติงานภายใตการสั่งการรักษาของแพทย ไมสามารถ

แสดงบทบาทอิสระไดอยางเต็มที่ Apker, Ford, & Fox (2003 อางถึงใน วิภาดา คุณาวิกติกุล, 

2459) ไดศึกษาบทบาทพยาบาลในโรงพยาบาลขนาดใหญ พบวาความเปนอิสระในวิชาชีพเปนสิ่ง

ที่แสดงถึงบทบาทพยาบาลที่เดนที่สุด โดยเฉพาะการใหขอมูลเปนบทบาทที่สําคัญในการดูแล

รักษาผูปวย แตเนื่องจากปจจุบันมีการฟองรองโรงพยาบาลจํานวนมาก  ผูรับบริการสวนใหญมี

การรับรูขอมูลจากแหลงตางๆ มากขึ้นและพยาบาลไมสามารถสื่อสารภาษาตางประเทศไดอยางมี

ประสิทธิภาพ ทําใหการใหขอมูลเกี่ยวกับการรักษา สวนมากแพทยจะเปนผูใหขอมูลกับผูปวยและ

ญาติโดยตรง ทําใหบทบาทพยาบาลไมมีความชัดเจน สอดคลองกับรุงอรุณ เกศวหงส (2547) ได

วิเคราะหตัวประกอบสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลเอกชนพบวา ผูใหบริการตองมี

ความสามารถในการสื่อสารใหผูรับบริการสามารถเขาถึงการบริการ แตโรงพยาบาลเอกชนใน

ประเทศไทยยังมีจุดออน คือ บุคลากรขาดความเชี่ยวชาญดานภาษาตางประเทศ (สายสวาท เผา

พงษ, 2542) โดยเฉพาะภาษาอังกฤษและภาษาญี่ปุนที่มีความจําเปนในการใชส่ือสารกับผูรับริ

การ  สงผลให ผู รับบริการชาวตางชาติ เกิดการรับรูตอภาพลักษณของพยาบาลทั้ งดาน

ความสามารถภายในตนเองดานพลังระหวางบุคคลอยูในระดับตํ่ากวาดานความสัมพันธระหวาง

บุคคล 

2. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีอายุตางกัน มีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพไม

แตกตางกัน อธิบายไดวา การรับรูภาพลักษณพยาบาลเกิดจากปจจัยหลายอยางที่นอกเหนือจาก

ปจจัยสวนบุคคล ซึ่ง พงษเทพ วรกิจโภคาทร (2537:132) ไดอธิบายถึงปจจัยอ่ืนๆ ที่เขามา
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เกี่ยวของกับภาพลักษณวาประกอบดวย เหตุการณส่ิงแวดลอม ชองทางการสื่อสารและ

ความสามารถในการรับรูของแตละบุคคล  การรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพเกิดจากการไดรับ

ประสบการณทางตรงและประสบการณทางออมของบุคคล  ถาบุคคลที่มีอายุนอยไดรับ

ประสบการณที่ไมดียอมทําใหเกิดการรับรูทางลบ ในขณะเดียวกันถาบุคคลที่มีอายุมากไดรับ

ประสบการณที่ไมดีก็ทําใหเกิดการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพทางลบไดเชนเดียวกัน

สอดคลองกับสิระยา สัมมาวาจ (2542) ศึกษาภาพลักษณพยาบาลพบวา ปจจัยสวนบุคคลดาน

อายุที่แตกตางกัน ไมมีผลตอการรับรูภาพลักษณพยาบาล  

3. ผูรับบริการชาวตางชาติเพศหญิงมีการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวาเพศชาย 

อธิบายไดวา บุคคลทั่วไปยอมมีความรูสึกที่ดีและเห็นอกเห็นใจตอผูที่มีเพศเดียวกันมากกวาตาง

เพศ เพราะองคประกอบของการเกิดภาพลักษณสวนหนึ่งเกิดจากองคประกอบเชิงความรูสึก 

(Boulding, 1975) ทั้งนี้เพศหญิงมีหนาที่สวนหนึ่งในการดํารงชีวิตประจําวันตอบุคคลในครอบครัว

มีลักษณะคลายคลึงกับภาพลักษณของพยาบาลดานภาพนางฟาผูเมตตาและภาพมารดาในการ

ดูแลใหความชวยเหลือดูแลใหผูรับบริการไดรับความสุขสบาย  ซึ่งสอดคลองกับ May, Champion 

& Austin (1991) ศึกษาวิจัยพบวาเพศหญิงรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดีกวาเพศชาย  

4. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีระดับการศึกษาตางกัน มีการรับรูภาพลักษณของพยาบาล

วิชาชีพไมแตกตางกัน อธิบายไดวาในอดีตการรับรูตางๆ มักจะเกิดจากประสบการณตรงเทานั้น 

เนื่องจากยังไมมีเทคโนโลยีที่ทันสมัยเชนในปจจุบัน แตปจจุบันเปนยุคโลกาภิวัฒนทําใหบุคคล

ตางๆ โดยเฉพาะชาวตางชาติสามารถเขาถึงขอมูลขาวสารและเรียนรูบริการการพยาบาลไดจาก

หลายชองทาง เชน การเรียนรูจากสื่อตางๆ และทางเว็บไซต ทําใหสามารถเชื่อมโยงขอมูลกันได 

ทั่วโลก  เกิดการเรียนรูจากการรับขอมูลขาวสารกับบุคคลตางๆ ไดกวางขวางและรวดเร็วมากขึ้น

(สถาบันราชภัฏสวนดุสิต, 2544) ทําใหการรับรูของผูรับบริการในแตละระดับการศึกษาไมมีความ

แตกตางกัน  ทั้งนี้ความแตกตางในการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพขึ้นอยูกับการเรียนรูของแต

ละบุคคลผานประสบการณทางตรงและประสบการณทางออม มากกวาขึ้นอยูกับระดับการศึกษา 

5. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีรายไดตางกัน มีการรับรูภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพไม

แตกตางกัน อธิบายไดวาจากสมมุติฐานเดิมที่ระบุวาผูรับบริการชาวตางชาติที่มีรายไดต่ําจะมีการ

รับรูภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพในเชิงบวกมากกวาผูรับบริการชาวตางชาติที่มีรายไดสูง 

เนื่องจากผลงานวิจัยที่ผานมาพบวา ผูที่มีรายไดต่ํามีทัศนคติและการรับรูภาพลักษณพยาบาล

วิชาชีพดีกวาผูมีรายไดสูง (May, Champion & Austin, 1991) แตในปจจุบันการเขารับบริการใน

โรงพยาบาลเอกชนประมาณรอยละ 40 เปนการเสียคาใชจายในการรักษาผานระบบประกัน ทําให
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ผูรับบริการมีความคาดหวังลดลงจากที่ตองชําระคารักษาดวยตนเอง และผูรับบริการชาวตางชาติ

สวนใหญมีรายไดระดับสูงใกลเคียงกันทําใหการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติตอภาพลักษณ

ของพยาบาลไมแตกตางกัน 

 6. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีเชื้อชาติแตกตางกัน มีการรับรูภาพลักษณของพยาบาล

วิชาชีพแตกตาง โดยเฉพาะผูรับบริการเชื้อชาติญี่ปุนมีการรับรูแตกตางจากผูรับบริการชาวตางชาติ

อ่ืนๆ  อธิบายไดวาเชื้อชาติที่แตกตางกันยอมทําใหมีวัฒนธรรมที่แตกตางกัน  สังคมประกอบดวย

บุคคลหลายเชื้อชาติ  คนแตละเชื้อชาติจะมีลักษณะทางวัฒนธรรมเฉพาะกลุม ไดแก ความเชื่อ 

คานิยม วิถีปฏิบัติการกินอยู ภาษาและธรรมเนียมประเพณี (อัศนอุไร เตชะสวัสดิ์, 2549: 86) 

พยาบาลซึ่งเปนผูที่ใหการบริการแกบุคคลทั่วไป ซึ่งบุคคลตางๆ เหลานี้ จึงมีความจําเปนตองมี

ความรูในการพยาบาลขามวัฒนธรรมเพื่อใหการพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ Leininger (1981 

อางถึงใน พวงรัตน บุญญานุรัตน, 2531: 4) ไดอธิบายการดูแลเชิงวิชาชีพไววา เปนการเรียนรูทั้ง

ทางวิชาการและทางวัฒนธรรมในเรื่องพฤติกรรมการปฏิบัติ เทคนิคกระบวนการหรือรูปแบบที่จะ

ทําใหสามารถชวยเหลือบุคคล ครอบครัวหรือชุมชน ปรับปรุงหรือคงไวซึ่งสุขภาพที่ดี การปฏิบัติที่

เกิดขึ้นจึงตองมีความแตกตางกันไปตามแตละวัฒนธรรม นั่นคือ มีความเฉพาะของแตละ

วัฒนธรรมที่พยาบาลจะแสดงพฤติกรรมและเทคนิคการดูแล โดยเฉพาะชาวญี่ปุนมีวัฒนธรรม

เฉพาะที่แตกตางจากชาวตางชาติอ่ืนอยางชัดเจน เชน การเนนเรื่องการปฏิบัติตามแผนที่วางไว 

เนนเรื่องความตรงตอเวลา เนนการปฏิบัติที่มีความเปนระเบียบ เปนตน นอกจากนี้ลักษณะของ

สังคมหรือครอบครัวชาวญี่ปุน ผูชายจะเปนผูมีอํานาจ เปนผูนําของสังคมและครอบครัว ผูหญิง

สวนใหญเปนแมบาน (http://www.japankiku.com/tour/nihonnokodomo.htm) ซึ่งแตกตางจาก

ชาวตางชาติอ่ืนๆ โดยเฉพาะชาวยุโรป  อเมริกาและออสเตรเลีย ที่เนนเรื่องสิทธิความเทาเทียมของ

เพศหญิง  ทําใหชาวญี่ปุนมองภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพต่ํากวาเชื้อชาติอ่ืนๆ  เพราะพยาบาล

สวนใหญเปนเพศหญิง  สงผลใหเชื้อชาติญี่ปุนมีการรับรูภาพลักษณของพยาบาลแตกตางเชื้อชาติ

อ่ืนๆ และมีการรับรูภาพลักษณดานลบในระดับตํ่าและปานกลางเรียงตามลําดับจากนอยไปหา

มาก ดังนี้คือ  ดานพลังระหวางบุคคล ดานสัมพันธภาพระหวางบุคคลและดานความสามารถใน

ตนเอง  สวนเชื้อชาติอเมริกา ออสเตรเลียมีการรับรูทางบวกในระดับตํ่าเพียง  2  ดาน คือ ดาน

ความสัมพันธภาพระหวางบุคคลและดานความสามารถภายในตนเอง 

 7. ผูรับบริการชาวตางชาติที่รับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลทางบวกมีการรับรู

ภาพลักษณของพยาบาลวิชาชีพในทางบวกดีกวากลุมที่รับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับพยาบาลทาง

ลบ อธิบายไดถึง อิทธิพลของส่ือที่มีผลตอการรับรูของผูรับบริการ โดยเฉพาะการสื่อสารภายใน
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กลุมที่มีอิทธิพลตอการรับรูของผูรับบริการอยางมาก คือ การสื่อสารแบบปากตอปาก (Word-of-

mouth) ซึ่งเปนการแลกเปลี่ยนขาวสารขอมูลระหวางผูคนดวยกันเอง เปนการแลกเปลี่ยน

ขอคิดเห็น ความนึกคิดหรือแนวคิดระหวางผูบริโภคตั้งแต 2 คนขึ้นไป โดยที่คนเหลานี้ไมใชตัวแทน

ของฝายการตลาดขององคกร (Mowen & Minor, 1998 อางถึงใน อัศนอุไร เตชะสวัสด์ิ, 2549: 22) 

นอกจากนี้องคกรสามารถทําการสื่อสารภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพใหผูรับบริการรับรูขอมูลผาน

ชองทางการสื่อสารอ่ืนๆ ไดเพิ่มเติม เชนการประชาสัมพันธผานสื่อตางๆ และการสื่อผานเว็บไซต 

ซึ่งก็มีผลตอการรับรูของผูบริโภคไดเชนกัน 

 8. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีประสบการณการมารับบริการตางกันมีการรับรูภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพแตกตางกัน อธิบายไดวา ปจจุบันพบวาประสบการณการมารับบริการในแตละ

คร้ังของผูรับบริการอาจไดรับบริการที่แตกตางกัน ทั้งนี้มีปจจัยหลายๆอยางที่เขามาเกี่ยวของ เชน 

ประสิทธิภาพของพยาบาลปจจุบันพยาบาลมีการลาออกหรือเปลี่ยนอาชีพ  ทําใหบุคลากรที่มีอยู

ขาดแคลน  ภาระงานที่หนักสงผลตอภาวะทางอารมณของผูใหบริการเกิดความเหนื่อยลาพักผอน

ไมเพียงพอ ขาดการดูแลสุขภาพตนเองของพยาบาลและเมื่อไดอัตรากําลังมาทดแทนตองใช

ระยะเวลาในการเรียนรูงานสิ่งเหลานี้สงผลกระทบตอคุณภาพการบริการและภาวะเครียดใน    

การปฏิบัติงานยังนําไปสูความขัดแยงกับผูรับบริการ (วราพร หาญคุณะเศรษฐ, 2537) แมวา

องคการตางๆ จะมีการสรางระบบการทํางานขึ้นมารองรับแลวการปฏิบัติงานของพยาบาลแลว    

ก็ตาม ยังพบวามีการรองเรียนเปนครั้งคราว นอกจากนี้การเขารับบริการที่มากกวา 10 คร้ัง 

ผูรับบริการเกิดการเรียนรูและเปรียบเทียบกับบริการเดิมที่เคยไดมีประสบการณคร้ังกอน ทําใหการ

รับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพแตกตางจากการรับรูเดิม  
 
ขอเสนอแนะจากผลการวิจัย 
 จากการศึกษาครั้งนี้พบวาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพดานพลังระหวางบุคคลมีการรับรู

ภาพลักษณโดยรวมต่ํากวาดานอื่นๆ ผูบริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลเอกชนในเครือสมิติเวช 

ควรมีการจัดการอบรมพัฒนาบุคคลากรอยางตอเนื่อง โดยเฉพาะความเปนผูนํา ความกลาหาญ

และความมีอํานาจเหนือผูอ่ืน ซึ่งพยาบาลตองแสดงใหผูรับบริการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ

ขอดังกลาวใหมากขึ้น นอกจากนี้ยังตองพัฒนาดานภาษาใหสอดคลองกับความตองการของกลุม

ผูรับบริการ โดยเฉพาะภาษาญี่ปุนที่มีผูรับบริการจํานวนมาก เพราะการพัฒนาดังกลาวจะเพิ่ม

ความสามารถในการใหบริการแกผูรับบริการและใหพยาบาลสามารถใชศักยภาพในเชิงวิชาชีพได

อยางเต็มความสามารถมากขึ้น  การพัฒนาอาจมีการสรางแรงจูงใจใหบุคลากรมีความ

กระตือรือรนในการเรียนรู เชน  การใหรางวัลหรือการยกยองใหมีการยอมรับความสามารถแก
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บุคลากรที่มีการพัฒนาตนเองอยางตอเนื่องและใหความรูแกพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับวัฒนธรรม 

การดูแลขามวัฒนธรรมอยางตอเนื่อง เพื่อใหพยาบาลใหการบริการที่สอดคลองกับวัฒนธรรมของ

แตละชาติ 

 
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
 1. การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาตามประสบการณการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ 

การวิจัยครั้งตอไป ควรมีการศึกษาเปรียบภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่เกิดขึ้นจริงและภาพลักษณ

พยาบาลวิชาชีพในอุดมคติของผูรับบริการชาวตางชาติ เพื่อนําขอมูลไปเปนแนวทางวางแผน

พัฒนาบริการพยาบาลและพัฒนาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในเชิงรุกตอไป 

 2. การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของ

ผู รับบริการชาวตางชาติ จําแนกตามปจจัยสวนบุคคล ดังนั้นจึงควรศึกษาปจจัยอ่ืนๆที่มี

ความสัมพันธกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตอไป  
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เครื่องมือที่ใชในการวจิัย                            
         แบบสอบถามการวิจยั 
 

วิทยานิพนธ เรื่อง 
ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติในโรงพยาบาล

เอกชน 
 
เรียน ผูตอบแบบสอบถาม 
 แบบสอบถามฉบับนี้เปนของวทิยานพินธเร่ือง”ภาพลักษณพยาบาลวิชาชพีตามการ

รับรูของผูรับบริการชาวตางชาติในโรงพยาบาลเอกชน” การใหขอมูลของทานจะเปน
ประโยชนอยางยิ่งตอการวิจยั ซึ่งจะมีคุณคาตอการนาํไปเปนขอมูลสูการพัฒนาการทํางานของ
พยาบาลโรงพยาบาลเอกชนตอไป โดยมีคําช้ีแจงดังตอไปนี ้

1. แบบสอบถามชุดนี้ประกอบดวย 2 ตอนดังนี้ 
 ตอนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล    จํานวน  9 ขอ 

ตอนที ่2 แบบสอบถามเกี่ยวกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ จํานวน 30   ขอ 
2. ผูวิจัยขอรับรองวาคําตอบของทานจะไมไดรับการเปดเผย ผลการวิจัยจะนําเสนอใน

ภาพรวม จะไมกอใหเกิดความเสียหายตอทานแตอยางใด 
3. ผูวิจัยขอความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามที่ตรงกับความเปนจริงมากที่สุด 

และตอบขอคําถามใหครบทกุขอ จึงจะเปนประโยชนสําหรับใชในการวิเคราะหไดจริง 
หลังจากเสร็จส้ินการวิจัยแลว ขอมูลในการตอบแบบสอบถามของทานจะถกูทาํลายทนัท ี

 
ผูวิจัยหวงัเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทาน และขอขอบพระคุณอยางสูงมา ณ 
โอกาสนี ้

ขอแสดงความนับถือ 
 

         (นางทพิวรรณ  ศรีสิม)    
                                       นสิิตปริญญาโท หลักสูตรการบริหารการพยาบาล 

คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 
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แบบสอบถามการวิจัย 
ตอนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 
คําชี้แจง โปรดเติมขอความลงในชองวางหรือทําเคร่ืองหมายกากบาท (x) ลงในชอง               

1. ปจจุบันทานอายุ................................ป (จํานวนปเต็ม) 
2. เพศ             หญิง                  ชาย 
3. ทานจบการศึกษาสูงสุดระดับใด 
  ประถมศึกษา 
  มัธยมศึกษา 

  อนุปริญญา 
             ปริญญาตรี / ประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาตรี 
  ปริญญาโท / ปริญญาข้ันสูงอ่ืนๆ ทีเ่ทียบเทาปริญญาโท 

  อ่ืนๆ  (โปรดระบุ)......................................................... 
4. ทานมีรายไดโดยประมาณ...............................(บาท)ตอเดือน 

           นอยกวาเทากับ  50,000   บาท 
           50,001    -   100,000  บาท 
           100,001  -   200,000  บาท 
           200,001  -  300,000  บาท 

                  ต้ังแต    300,001      บาทข้ึนไป 
5. ทานเปนคนสัญชาติใด 
                  ญ่ีปุน                         อาเซยีน                   ยุโรป 

                        อเมริกา                      ออสเตรเลีย              อ่ืนๆ  (โปรดระบุ)..................... 
6. ทานอาศัยอยูในประเทศ............................................... 

ญ่ีปุน                         อาเซยีน                   ยุโรป 
                        อเมริกา                      ออสเตรเลีย              อ่ืนๆ  (โปรดระบุ)..................... 

7. ทานเขารักษาตัวในโรงพยาบาลแหงนี ้(รวมคร้ังนี้ ) เปนคร้ังที่......................... 
8. ถามีใครสักคนกลาวถึงพยาบาลกับทาน  ทานจะไดยนิคํากลาวถึงพยาบาลโดยมี

ภาพลักษณดานลบหรือดานบวกเพยีงไร (โปรดวงกลมรอบตัวเลขที่ใกลเคียงความรูสึกของทาน
ที่สุด) 

ภาพลักษณดานบวก 7 6 5 4 3 2 1 ภาพลักษณดานลบ
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9. ทานไดรับขอมูลขาวสารเกีย่วกับพยาบาลวิชาชีพจากแหลงขอมูลใดบาง 
ขอที่ แหลงขอมูล ขอมูลเกี่ยวกับพยาบาล

ดานบวก ดานลบ 
1 สมาชิกในครอบครัว  
2 เพื่อน / เพื่อนผูรวมงาน  
3 ส่ือตางๆ เชน หนงัสือพมิพ โทรทัศน  วิทยุ  
4 เว็บไซต  

 
ตอนท่ี  2 แบบสอบถามเกีย่วกับภาพลกัษณพยาบาลวิชาชีพ 

แบบสอบถามนี้ มวีัตถุประสงคเพื่อสอบถามทัศนคติของทานตอภาพลักษณพยาบาล
วิชาชพี โปรดตอบคําถามตามความเปนจริง  คําตอบของทานจะถือเปนความลับ และ จะไมมี
ผลกระทบใดๆ  ตอทาน  

ลักษณะแบบสอบถามในสวนที่สองนี้ใชวธิีการของ  Osgood   โดยใชคําคุณศัพททีม่ี
ความหมายตรงกันขามมาเปนตัววัดมโนทัศน (concept) แตละขอ ประกอบดวยคําหรือขอความ
แสดงคุณลักษณะเปนคู  โดยที่มีความหมายตรงกันขาม  ใหเลือกตอบระหวาง ความหมาย
ทางบวก และความหมายทางลบ  โดยแบงชวงมาตราเปน  5 ชวงใหทานเลือก  

 โปรดทําเคร่ืองหมายกากบาท (x) ลงในชองวางที่ตรงกบัความรูสึกนกึคิดของทานตอ 
ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ ที่ใหการดูแลทานในปจจุบันนีม้ีลักษณะดังกลาวตอไปนี ้

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 
    1. ดานพลังระหวางบุคคล (Interpersonal Power)
 
 1.1 เปนผูนํา   5 4 3 2 1 เปนผูตาม 
         
 1.2 มีพลัง 5 4 3 2 1 ไรพลัง 
         
 1.3 มั่นใจ 5 4 3 2 1 ไมมั่นใจ 
         
 1.4 แข็งแรง 5 4 3 2 1 ออนแอ 
         
 1.5 กลาหาญ 5 4 3 2 1 ขลาดกลัว 
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 1.6 มีอํานาจเหนือกวา
ผูอื่น 

5 4 3 2 1 ยอมตามผูอื่นงายๆ 

         
 1.7 มีอิทธิพล 5 4 3 2 1 ไรความสามารถ 
         
 1.8 กระตือรือรน 5 4 3 2 1 เรื่อยๆเฉ่ือยๆ 
         
 1.9 ฉลาด 5 4 3 2 1 โง 
         
 1.10 ชอบสมาคมกับผูอื่น 5 4 3 2 1 เก็บตัว 
         
 1.11 พ่ึงพาตนเองได   5 4 3 2 1 ตองพ่ึงพาผูอื่น 
         
 1.12 ยึ ด ห ลั ก ท า ง

วิทยาศาสตร 
5 4 3 2 1 ไมมีหลักทางวิทยาศาสตร 

         
 1.13 เชี่ยวชาญมีทักษะใน

วิชาชีพ 
5 4 3 2 1 เนนปฏิบัติ 

         
2. ดานความสัมพันธระหวางบุคคล (Interpersonal Relations)
         
 2.1 มีความเห็นอกเห็นใจ

ผูอื่น 
5 4 3 2 1 เย็นชา 

         
 2.2 ดูแลเอาใจใส 5 4 3 2 1 ไมใสใจ   
         
 2.3 อบอุน 5 4 3 2 1 เฉยๆไมสนใจ 
         
 2.4 เขาใจความรูสึกผูอื่น 5 4 3 2 1 ไมสนใจความรูสึกผูอื่น 
         
 2.6 เปนกันเอง 5 4 3 2 1 ไมเปนกันเอง 
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 2.7 มีชีวิตชีวา 5 4 3 2 1 ไรชีวิตชีวา 
         
 2.8 เคารพผูอื่น 5 4 3 2 1 ไมสุภาพ   
         
 2.9 มีความรับผิดชอบ 5 4 3 2 1 ไมมีความรับผิดชอบ 
         
 2.10 ประนีประนอม 5 4 3 2 1 เขมงวด 
         
3. ดานความสามารถภายในตนเอง  (Intrapersonal Ability) 
         
 3.1 มี ทั ก ษ ะ ใ น ก า ร

วางแผน 
5 4 3 2 1 ไมมีการเตรียมการลวงหนา 

         
 3.2 ใช เหตุผลมากกวา

อารมณ 
5 4 3 2 1 ไมมีเหตุผล 

         
 3.3 มีความชํ านาญใน

งาน 
5 4 3 2 1 ขาดความชํานาญในงาน 

         
 3.4 เปนระเบียบ 5 4 3 2 1 ไมเปนระเบียบ 
         
 3.5 ยึดหลักเหตุผลเชิ ง

วิชาการ 
5 4 3 2 1 ปราศจากเหตุผลเชิงวิชาการ 

         
 3.6 ใชเหตุผล 5 4 3 2 1 ใชสัญชาติญาณในการทํางาน 
         
 3.7 ค ว บ คุ ม อ า ร ม ณ

ตนเองได 
5 4 3 2 1 ควบคุมอารมณตนเองไมได 
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Questionnaire 
     

Thesis: The Foreign Customers Perception of Professional Nurse Image in Private 
Hospital 
 
Dear Sir / Madam 
 This questionnaire was created for a thesis titled “The Foreign Customers 

Perception of Professional Nurse Image in Private Hospital”. Your information would be 
of advantage for us and private hospital development. Please kindly see explanations as 
the following 
 

1.  This Questionnaire includes 2 parts: 
  Part   1: Personal data (9 items) 

Part   2: Professional nurse image (30 items) 
2.  Please be informed that your information will not be published or disclosed. 

The result of this research will be presented in a generalized form, which will not identify 
you nor cause you any adverse effects. 

3.  We would appreciate your clear and truthful answers as well as your 
complete fillings of this questionnaire. This would be useful to analyze our hypothesis. 
Your information will be destroyed at this research termination. 
   

Thank you for your kind cooperation. 
 

Best regards, 
 
 

     (Mrs.Tippawan  Srisim) 
Master’s student of Faculty of Nursing,  
Chulalongkorn University , BKK, Thailand 
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Questionnaire                                   
                        

The Foreign Customer’s Perception of Professional Nurse Image in Private Hospital 
This Questionnaire is included 2 parts as follows: 
 Part   1 Personal data : 9 items 

Part   2 Professional nurse image : 30 items 
 
Part 1 Personal data 
Explanation: Please fill in a blank space or make a cross (x) in the  box         .   .    

1. Now, You  are  ................................years  old. 
2. Gender:                   Female           Male 
3. Your highest education is........................... 

            Primary Education High School 
                                  Diploma / Associates Degree 
           Bachelor’s Degree / Certificate (other equivalent degree) 
           Master’s Degree / other equivalent or advanced degree  
           Others (please specify).................................. 
 4. The estimation of your income/month is .............................. (Thai Baht)  

                          ≤ 50,000   Baht 
                         50,001     -    100,000    Baht 
              100,001   -     200,000    Baht 
                200,001   -     300,000    Baht 
                ≥ 300,000    Baht 

 5 Your nationality is ....................... 
           Japanese  Asean  European 
                                  American   Australian Others (please specify) …............  
 6. The country you live is ......................................................................... 
           Japanese  Asean  European 
                                  American   Australian Others (please specify) …............  

No.  
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7. How many times that you have been hospitalized in this hospital       
            (Including this time)? ……………… times. 
8. If somebody mentions about  nurse to you , you will hear about them with 

a negative or positive image.  
Positive  image 7 6 5 4 3 2 1 Negative  image

 
9.      Which channels or sources you receive the information about  

professional nurses.? 
No. Channels / Sources The information of professional nurses. 

Positive Negative
1 Family  member   

2 Friends / Colleagues   

3 Mass Communications  
Examples: Newspaper, Television or 
Radio 

  

4 Websites   

 
Part 2 Professional nurse image 

The purpose of this questionnaire is to elicit your attitudes toward professional 
nurse image. Please be truthful while you are filling out this questionnaire. Your answers 
will be kept. There are no effects on you from this questionnaire. 

You will see the questionnaire which contains the Osgood technique. Osgood 
technique is a semantic - differential technique and consists essentially of a number of 
five - point rating scales that are bipolar, with each extreme end defined by an adjective. 

Think about image of professional nurses who come into contact  with you or 
care for you when you are hospitalized. Please give a rating for a nurse that take care of 
you in this time by make a cross (x) on a number of point rating. 
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Professional nurse images 
    1. Interpersonal  Power 
 
 1.1 Leader 5 4 3 2 1 Follower 
  
 1.2 Powerful 5 4 3 2 1 Weak 
 
 1.3 Confident 5 4 3 2 1 Uncertain 
  
 1.4 Strong 5 4 3 2 1  Weak 
 
 1.5 Bold 5 4 3 2 1 Timid 
         
 1.6 Dominant 5 4 3 2 1 Submissive 
         
 1.7 Influential 5 4 3 2 1 Ineffective 
         
 1.8 Active 5 4 3 2 1 Passive 
         
 1.9 Intelligent 5 4 3 2 1 Dumb 
         
 1.10 Outgoing 5 4 3 2 1 Reserved 
         
 1.11 Independent 5 4 3 2 1 Dependent 
         
 1.12 Scientific 5 4 3 2 1 Nonscientific 
         
 1.13 Professional 5 4 3 2 1 Technical 
         
2. Interpersonal  Relations 
 2.1 Compassionate 5 4 3 2 1 Cold 
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 2.2 Nurturing 5 4 3 2 1 Noncaring 
         
 2.3 Warm 5 4 3 2 1 Indifferent 
         
 2.4 Sympathetic 5 4 3 2 1 Insensitive 
         
 2.5 Patient 5 4 3 2 1 Hasty 
         
 2.6 Friendly 5 4 3 2 1 Cold 
         
 2.7 Cheerful 5 4 3 2 1 Gloomy 
         
 2.8 Respectful 5 4 3 2 1 Discourteous 
         
 2.9 Responsible 5 4 3 2 1 Nonresponsible 
         
 2.10 Compromising 5 4 3 2 1 Rigid 
         
3. Intrapersonal  Ability 
 3.1 Organized 5 4 3 2 1 Unprepared 
         
 3.2 Rational 5 4 3 2 1 Unreasonable 
         
 3.3 Competent 5 4 3 2 1 Inefficient 
         
 3.4 Neat 5 4 3 2 1 Sloppy 
         
 3.5 Logical 5 4 3 2 1 Illogical 
         
 3.6 Logical 5 4 3 2 1 Intuitive 
         
 3.7 Controlled 5 4 3 2 1 Emotional 
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研究材料としてのアンケート 
 

 
 修士論文テーマ 

 私立病院を利用する外国人患者さまの職業看護師のイメージに 

対するイメージ 

 
アンケートにご回答いただく皆様へ 

「私立病院を利用する外国人の患者さまの職業看護師のイメージ

に対するイメージ」というアンケートを修士論文の一部としてで

利用させて頂きます。皆様にご回答いただいたデータは、この研

究において、大変有益なものとなりまり、また今後の私立病院看

護師の技術向上のために、大変価値のあるものと考えておりま

す。アンケートに関する注意事項は以下の通りです。 

 

１．このアンケートは下記の部構成となっています。 

 第１部 個人情報に関する質問 9項目 

第２部 職業看護師に対するイメージに関する質問 ３０項目 

 

２．あなたの回答が他にもれることは決してなく、結果について

も、ご迷惑をお掛けすることは決してないということを保証しま

す。 

３．研究に用いるに有効なデータとなるように、事実に最も近い

ご回答を全項目にいただけるよう、ご協力お願いします。研究が 

終わった後は、皆様にご回答いただいたアンケートのデータは、 

速やかに処分されます。 

 

ご理解とご協力いただきましたことを心より感謝申し上げます。 

                  

 

 

   （ティパワン スィシ

ム ） 

                   チュラロンコン大学看護学部 

                   看護経営修士課程 

 

No.  
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第１部 個人情報に関する質問 

 
お願い 空欄に記入して下さい。また、各質問で該当する項目の    

  欄に×を記入して下さい。 

 

1.年齢   満................................歳 

2.性別          女性  男性 

3.最終学歴 

小学校  中学校／高等学校 
高等専門学校／短期大学 

   大学 学士課程      又はそれに準ずるもの 

   大学 修士課程 又はそれ以上 

   その他   .................................. 

 4. 収入 約..................................／月    

               50,000B  ／月                             

               50,001B    -  100,000 B ／月       

                100,001B   -   200,000B   ／ 月 

                200,001B  -   300,000B   ／ 月 

                300,001B  ／ 月 

 5. 国籍     
          日本  ASEAN  ヨーロッパ 
                                アメリカ    オーストラリア その他  .......................... 

 6.    現在お住まいの国はどこですか。.....................  

          日本  ASEAN  ヨーロッパ 
                                アメリカ    オーストラリア その他  .......................... 

7.    この病院で治療を受けるのは何回目ですか。.................回目 

 8.   看護師に対する評判のうち、良い面、悪い面のどちらを

よく聞きますか。該当するものを○で囲んで下さい。 
 

良い面 7 6 5 4 3 2 1 悪い面 
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9.   看護師に対する評判をどこから聞きましたか。 
 

情報源 
看護師に対する評判 

プラス面 マイナス面 

1 家族   

2 友人／同僚   

3 新聞、テレビ、ラジオなどのマスコミ   

4 ウェブサイト   

 

 

第２部 職業看護師に対するイメージに関する質問  

  
 イメージとは、様々な出来事に対する印象、考え方、もしくは、自分自身

の直接的経験(direct experience)や間接的な経験(indirect experience)か

ら得た信条に起因して人の心の中に描かれる像を意味します。また、職業看

護師に対するイメージとは、私立病院での医療サービスを利用したことによ

り、サービスを受けた人の知識や経験に基づいて心の中に生じるイメージを

意味します。 

 このアンケートは、職業看護師に対するイメージに関して、あなたの見解

をお教えいただくために行うものです。質問には正直にお答え下さい。お答

えいただいた回答は機密情報として大切に扱われると共に、開示するなどし

てあなたにご迷惑をお掛けすることは決してありません。 
 このアンケートでは、概念(concept)を測る指標として、正反対の意味を

持つ形容詞を用いるOsgoodの方法を採用しています。プラスとマイナスの意

味を持つ言葉を使って評価をします。評価は５段階となっており、数字で表

されています。 

現在、あなたをケアしている看護師を表すものとして、あなたの考えに最

も当てはまる数字を下から選び、その下の空欄に×を記入して下さい。  
 

1. 対人関係における権力 (Interpersonal  Power)
 

 1.1 指導者タイプ 5 4 3 2 1 追随者タイプ 

  
 1.2 強い 5 4 3 2 1 弱い 

 
 1.3 自信がある 5 4 3 2 1 自信がない 
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 1.4 丈夫 5 4 3 2 1 弱い 
 
 1.5 大胆 5 4 3 2 1 臆病 

   
 1.6 支配的 5 4 3 2 1 服従的 

   
 1.7 影響力がある 5 4 3 2 1 影響力がない  

   
 1.8 積極的 5 4 3 2 1 消極的 

   
 1.9 聡明 5 4 3 2 1 聡明でない 

   
 1.10 外向的   5 4 3 2 1 内向的   

   
 1.11 自立的 5 4 3 2 1 依存的 

   
 1.12 科学的 5 4 3 2 1 非科学的 

   
 1.13 専門的   5 4 3 2 1 行動型 

   

2. 対人関係 (Interpersonal  Relations) 
 
 2.1 思いやりがある 5 4 3 2 1 冷淡 

   
 2.2 気配りがある 5 4 3 2 1 気配りがない   

   
 2.3 温厚 5 4 3 2 1 無関心 

   
 2.4 同情に満ちた  5 4 3 2 1 感受性が鈍い 
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 2.5 忍耐強い 5 4 3 2 1 短気 

   
 2.6 親しみやすい 5 4 3 2 1 よそよそしい 

   
 2.7 快活  5 4 3 2 1 暗い 

   
 2.8 礼儀正しい 5 4 3 2 1 無作法 

   
 2.9 責任感がある 5 4 3 2 1 無責任   

   
 2.10 譲歩する 5 4 3 2 1 柔軟性のない   

   

3. 対人関係における能力 (Intrapersonal  Ability)   
 
 3.1 計画性がある 5 4 3 2 1 計画性がない 

   
 3.2 理性的 5 4 3 2 1 理性的でない 

   
 3.3 有能 5 4 3 2 1 無能   

   
 3.4 巧み  5 4 3 2 1 ずさん   

   
 3.5 論理的 5 4 3 2 1 非論理的 

   
 3.6 論理的 5 4 3 2 1 直観的 

   
 3.7 理性的 5 4 3 2 1 感情的 

 

ご協力、大変ありがとうございました。 
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ภาคผนวก  ค 
เอกสารขอความรวมมือในการวิจัย 
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FON-CU-THESIS08 

                 คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
                         คํารองขอความรวมมือในการวิจยั 
 
เรื่อง O    ขอเชิญผูทรงคุณวุฒิ   O    ขอเชิญผูเชี่ยวชาญ 
  O    ขอทดลองใชเคร่ืองมือการวิจัย O    ขอเก็บรวมรวมขอมูลการวิจัย 
  .................................................................................................................................. 
เรียน  คณบดี (ผานรองคณบดีฝายวิชาการ) 
 ขาพเจา  ทพิวรรณ  ศรีสิม       รหัสประจําตัว        5077835936 
นิสิตสาขาวิชา  การบริหารการพยาบาล ที่อยูปจจุบนั เลขที่   810  หมูบาน รอยัลกอลฟ   
ถนนหลวงแพง     ตําบล/แขวง  ทับยาว   อําเภอ/เขต   ลาดกระบัง     จังหวัดกรุงเทพฯ  
รหัสไปรษณีย  10520  
โทรศัพท 081 - 4428155 
หัวขอวิทยานิพนธ/โครงการศึกษาอิสระท่ีไดรับอนมุัติจากคณะกรรมการประจําคณะฯ 
(เฉพาะภาษาไทย) 

ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติในโรงพยาบาลเอกชน 
 
เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

 1. แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล  
 2. แบบสอบถามเกี่ยวกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ 
  

กลุมตัวอยาง 
 ผู รับบริการชาวตางชาติที่ รับไว รักษาในหอผูปวยของโรงพยาบาลเอกชนในเครือ
โรงพยาบาลสมิติเวช  จํานวน   267   คน 
 
 ลงนาม ................................................ ผูยื่นคํารอง 

                                                                               
(.....................................................) 

                                                                                            ........ /...................... / .......... 
ความเห็นอาจารยที่ปรึกษาฯ 
........................................................................................................................................ 
....................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................ 
                                                                                            ลงนาม................................. 
 (...............................................................................) 
 อาจารยที่ปรึกษาฯ 
 วันที่.......... / ................. / .............

 

เลขท่ีรับ  .................
วันที่ .......................
เวลา ................... น. 
ผูรับ ........................
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ใบยินยอมของกลุมประชากรหรือผูมสีวนรวมในการวิจัย 
      ทําที่............................................................ 

วันที่.............เดือน.....................พ.ศ. ............ 
ชื่อโครงการวิจัย การศึกษาภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ ตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ 
โรงพยาบาลเอกชน          
เลขที่ ประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย…................…… 

ขาพเจา ซึง่ไดลงนามทายหนังสือนี ้ไดรับคําอธิบายถึงวัตถุประสงค ข้ันตอนตางๆ และประโยชนซึ่ง 
จะเกิดข้ึนจากการวิจยัเร่ืองนี ้อยางชัดเจนจนเปนท่ีพอใจจาก ผูวิจัยชื่อ  นางทพิวรรณ  ศรีสิม สถานที่
ติดตอผูวิจัย (ที่ทาํงาน) หอผูปวยในแผนกอายุรกรรมศัลยกรรม ชัน้ 6, 7 โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวิท ถนน
สุขุมวิท 49 แขวงคลองตันเหนือ  เขตวัฒนา กรุงเทพมหานคร 10400    
โทรศัพท   02-7118766 , 02-711-8788  โทรศัพทมือถือ 081-4428155   
E-mail : tippawansrisim@yahoo.com 

ขาพเจาจึงเขารวมในโครงการวิจัยนี้ดวยความสมัครใจ ตามที่ระบุไว โดยขาพเจายินยอม
ตอบแบบสอบถามเก่ียวกับภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ และขาพเจามีสิทธิถอนตัวออกจากการ
วิจัยเมื่อใดก็ไดตามความประสงค โดยไมตองแจงเหตุผล ซึ่งการถอนตัวออกจากการวิจัยนั้น จะ
ไมมีผลกระทบในทางใดๆ ตอขาพเจาทั้งส้ิน ขาพเจาไดรับคํารับรองวา ผูวิจัยจะปฏิบัติตอขาพเจา
ตามขอมูลที่ระบุไว และขอมูลใดๆ ที่เกี่ยวของกับขาพเจาจะเก็บรักษาเปนความลับ โดยจะ
นําเสนอขอมูลการวิจัยเปนภาพรวมเทานั้น  
 หากขาพเจาไมไดรับการปฏิบัติตรงตามที่ไดระบุไว ขาพเจาสามารถรองเรียนไดที่
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน กลุมสหสถาบัน ชุดที่1จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
ชั้น 4  อาคารสถาบัน 2 ซอยจุฬาลงกรณ 62 ถนนพญาไท เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330 โทรศัพท 
0-2218-8147  โทรสาร 0-2218-8147  E-mail: eccu@chula.ac.th 

ขาพเจาไดลงลายมือช่ือไวเปนสําคัญตอหนาพยาน ทั้งนี้ขาพเจาไดรับสําเนาเอกสารชี้แจง
ผูเขารวมการวิจัย  และสําเนาหนังสือแสดงความยินยอมไวแลว 
ลงช่ือ.............................................................

(............................................................) 
ผูวิจัยหลัก 

ลงช่ือ.............................................................
(............................................................)

ผูมีสวนรวมในการวิจยั 
 ลงช่ือ.............................................................

(............................................................) 
พยาน 
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ขอมูลสําหรบักลุมประชากรหรือผูมสีวนรวมในการวิจัย 
ชื่อโครงการวิจัย ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพ ตามการรับรูของผู รับบริการชาวตางชาติ  
โรงพยาบาลเอกชน          
ชื่อผูวิจัย  ทิพวรรณ  ศรีสิม ตําแหนง ผูจัดการแผนกหอผูปวยใน 
สถานที่ติดตอผูวิจัย (ทีท่ํางาน) หอผูปวยในแผนกอายุรกรรมศัลยกรรม ชั้น 6, 7 
โรงพยาบาลสมิติเวช สุขุมวทิ ถนนสุขุมวทิ  49 แขวงคลองตันเหนือ เขตวัฒนา  
กรุงเทพมหานคร 10400 โทรศัพท (ที่ทาํงาน) 02-711-8766 , 02-711-8788   
โทรศัพทมือถอื 081-4428155        E-mail : tippawansrisim@yahoo.com 
 1. ขอเรียนเชิญทานเขารวมในการวิจัย กอนที่ทานจะตัดสินใจเขารวมในการวิจัย มีความ
จําเปนที่ทานควรทําความเขาใจวา งานวิจัยนี้ผูวิจัยสนใจศึกษาเกี่ยวกับภาพลักษณพยาบาล
วิชาชีพ ตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติโรงพยาบาลเอกชน   เนื่องจากวิชาชีพพยาบาล
เปนอาชีพที่ตองใชความรูและทักษะในการดูแลรักษาพยาบาล พยาบาลเปนผูที่ปฏิบัติโดยตรงตอ
ผูรับบริการ การมีภาพลักษณที่ดีทําใหผูรับบริการเช่ือถือ ศรัทธาและไววางใจ  เมื่อพยาบาลและ
ผูบริหารทางการพยาบาลไดทราบถึงการรับรูภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพในมุมมองของ
ผูรับบริการชาวตางชาติ  ทําใหสามารถนําไปใชเปนแนวทางในการพัฒนาบุคลากรทางการ
พยาบาลใหมีการบริการที่ดีข้ึนใหตรงตามที่ผูรับบริการตองการจะไดรับขณะเขานอนพักรักษาใน
โรงพยาบาล ทําใหวิชาชีพพยาบาลมีการพัฒนาที่ดีข้ึน  ไดรับการยอมรับและความไววางใจจาก
ผูรับบริการ เกิดความรวมมือในการรักษาพยาบาลสงผลใหผลลัพธการดูแลรักษาดียิ่งข้ึน  
นอกจากนี้สามารถใชเปนแนวทางในการสรรหาบุคลากรใหมีคุณสมบัติสอดคลองกับความ
ตองการของผูรับบริการชาวตางชาติ ดังนั้นขอใหทานกรุณาใชเวลาในการอานขอมูลตอไปนี้อยาง
ละเอียดรอบคอบ และสอบถามขอมูลเพิ่มเติมหรือขอมูลที่ไมชัดเจนไดตลอดเวลา 
 2. โครงการวิจัยนี้ การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) เพื่อศึกษา
เปรียบเทียบระหวาง อายุ เพศ   ระดับการศึกษา รายได  อาชีพ  เช้ือชาติ  การไดรับขาวสารจาก
แหลงตางๆและประสบการณในการเปนผูปวยหรือผูรับบริการ ตามการรับรูภาพลักษณวิชาชีพ
พยาบาลตามการรับรูของผูรับบริการชาวตางชาติ  โรงพยาบาลเอกชน ที่ผานการรับรองมาตรฐาน
ระดับสากล (JCI)      
 3. รายละเอียดของกลุมประชากรหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 
 ประชากรที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ประชากรที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ คือ  ผูรับบริการชาวตางชาติ
ที่รับไวรักษาในหอผูปวยของโรงพยาบาลเอกชนในเครือโรงพยาบาลสมิติเวช  ประกอบดวย  
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โรงพยาบาลสมิติเวชสุขุมวิท  โรงพยาบาลสมิติเวชศรีนครินทรและโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา
จํานวน 326 คนซึ่งเปนการเลือกกลุมประชากรแบบงาย 

คุณสมบัติของกลุมตัวอยาง (Inclusion criteria) ดังนี้  
   1. ผูรับบริการชาวตางชาติที่มีอายุต้ังแต 20  ปข้ึนไป  และรับไวรักษาในหอผูปวยของ

โรงพยาบาลเอกชนในเครือโรงพยาบาลสมิติเวช 
   2.  สามารถส่ือสารโดยการใชภาษาอังกฤษหรือภาษาญ่ีปุนได 
  3. ยินดีใหความรวมมือในการเขารวมการศึกษาคร้ังนี้                                                                       
เกณฑการคัดเลือกกลุมตัวอยางออกจากการวิจัย (Exclusion criteria) 
เพื่อใหกลุมตัวอยางเปนไปตามคุณสมบัติที่กําหนดจึงตองมีเกณฑในการคัดออก ดังนี้  
1. กลุมตัวอยางที่ไมยินดีเขารวมในการตอบแบบสอบถาม 
2. กลุมตัวอยางที่มีเช้ือชาตินอกเหนือจากญ่ีปุน อาเซียน อเมริกา ยุโรปและ

ออสเตรเลีย 
 4. หากผูเขารวมการวิจัยมีขอสงสัยใหสอบถามเพิ่มเติมได โดยสามารถติดตอผูวิจัยได
ตลอดเวลา หากผูวิจัยมีขอมูลเพิ่มเติมที่เปนประโยชนหรือโทษเก่ียวกับการวิจัย ผูวิจัยจะแจงให
ผูเขารวมวิจัยทราบอยางรวดเร็ว เพื่อใหผูเขารวมวิจัยทบทวนวายังสมัครใจจะอยูในงานวิจัยตอไป
หรือไม 

5. ขอมูลที่เกี่ยวของกับผูเขารวมวิจัยจะเก็บเปนความลับ หากมีการเสนอผลการวิจัยจะ
เสนอเปนภาพรวม 

6. การวิจัยนี้ไมมีคาตอบแทนแกกลุมตัวอยางในการวิจัยนี้ 
7. หากผูเขารวมวิจยัไมไดรับการปฏิบัติตามขอมูลดังกลาวสามารถรองเรียนไดที ่ 

คณะกรรมการ พิจารณาจริยธรรมการวจิยัในคน กลุมสหสถาบัน ชุดที่ 1 จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย 
ชั้น 4  อาคารสถาบัน 2  ซอยจุฬาลงกรณ 62  ถนนพญาไท  เขตปทุมวนั  กรุงเทพฯ  10330  
โทรศัพท 0-2218-8147  โทรสาร 0-2218-8147  E-mail: eccu@chula.ac.th 
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ประวัติผูเขยีนวิทยานิพนธ 
 
 นางทิพวรรณ  ศรีสิม  เกิดวันที่  22  มีนาคม พ.ศ. 2508 ที่จังหวัดบุรีรัมย  สําเร็จการศึกษา
หลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาลศาสตรและผดุงครรถ) จากมหาวิทยาลัยขอนแกน สําเร็จ
การศึกษาป 2531 และเขาศึกษาตอระดับบัณฑิตศึกษา ในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ปการศึกษา 
2553 ปจจุบันปฏิบัติงานตําแหนงผูจัดการแผนกหอผูปวยใน 6, 7 โรงพยาบาลสมิติเวชสุขุมวิท 
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