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บทนำ

ความเป็นมาน.ละความสำคัญของป้ญหา

ในการบริหารองค์กรนั้น บุคลากรนับเป็นทรัพยากรที่สำคัญที่สุดเพราะเป็น“ เครื่องมือ”  

หรือ“ กลไก”  สำคัญที่จะทำให้องค์กรนั้น  ๆ สามารถดำเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพและบรรลุ 

จุดมุ่งหมายที่ได้วางไว้ และสิงสำคัญในการบริหารงานเกี่ยวกับบุคลากรขององค์กรนั้น นอกจาก 

จะต้องสรรหา คัดเลือกบุคคลผู้มืความสามารถเหมาะกับงานที่จะปฏิบัติแล้ว ยังจะต้องรักษาและ 

พัฒนาบุคลากรของตน ให้ปฏิบัติงานเป็นประโยชน์สูงสุดแก'องค์กรของตน นานเท่าที่จะเป็นไปไต้ 

(อุทัย หิรัญโต, 2525) ซึ่งในการบริการสุขภาพแก,ประชาชนเช่นโรงพยาบาลก็เช่นเดียวกัน

จำเป็นที่จะต้องมีบุคลากรในทีมสุขภาพที่มืประสบการณ์และความสามารถสูง และมีจำนวนที่

เหมาะสมเพียงพอ เพื่อให้การบริการที่มืคุณภาพและมีมาตรฐาน เป็นการจูงใจให้ประชาชน

พึงพอใจในบริการที่ใดํรับ แต่ในสภาพการณ์ปีจจุบัน ผลของการพัฒนาประเทศ ก่อให้เกิดการ 

เปลี่ยนแปลงสภาพแวดล้อมทั้งทางร่างกาย จิตใจ และ สังคม ส่งผลกระทบต่อการดำเนินชีวิต 

และภาวะสุขภาพของประชาชน รวมทั้งป็ญหาสภาพมลภาวะ การเกิดอุบัติเหตุ ยาเสพติด การ 

แพร่กระจายของเชีอไวรัสโรคเอดสั (Human immunodeficiency Virus -HTV) การเพิม

จำนวนผู้สูงอายุจากการพัฒนาทางการแพทย์ ประกอบกับความเจริญทางเศรษฐกิจและสังคม

ทำให้คนไทยมีเศรษฐฐานะดีขึ้นและสนใจสุขภาพของตนเพิ่มขึ้น สิงต่าง ๆ เหล่านี้ส่งผลให้เกิด

ความต้องการบริการสุขภาพมากขึ้น (สมจิต หนุเจริญกุล, 2537) ทำให้เกิดการขยายตัวของ 

สถาน บริการสุขภาพทั้งภาครัฐและเอกชน (บุปผา อิทธิมณฑล, 2537) โดยเฉพาะในภาค

เอกชน มีการขยายตัวของโรงพยาบาลเอกชนทั้งขนาดใหญ่และขนาดเล็กอย่างรวดเร็ว ซ่ึงจาก

รายงานสำนักงานคณะกรรมการล่งเสริมการลงทุน (2534-2538) พบว่าในปี 2534-2538

มีโรงพยาบาลเอกชนที่ไดํรับการล่งเสริมการลงทุนมีจำนวนถึง 199 โครงการ โดยป็จจุบันมีจำนวน
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โรงพยาบาลเอกชนทั่วประเทศ 294 แห่ง และมีจำนวนเตียง 16,601 เตียง แต่เฉพาะในเขต 

กรุงเทพมหานครมีโรงพยาบาลเอกชน 137 แห่ง มีจำนวนเตียง 12,340 เตียง คิดเป็นร้อยละ 

74.33 ของจำนวนเตียงโรงพยาบาลเอกชนทั่วประเทศ (สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข,กอง 

การประกอบโรคคิลปะ,2538) สภาพดังกล่าว ทำให้ความต้องการบุคลากรในทีมสุขภาพเพิ่มมาก 

ขี้น ซึ่งพยาบาลเป็นบุคลากรในทีมสุขภาพที่ม ีจำนวนมากที่ส ุด และมีบทบาทสำคัญในการให้การ 

บริการดูแลสุขภาพแก,ประชาชนผู้มารับบริการโดยตรง การเพิ่มจำนวนความต้องการพยาบาลจึง 

ล่งผลกระทบต่อการบริการสาธารณสุขโดยรวม

ในขณะที่มีความต้องการพยาบาลเพิ่มขึ้น แต่สถาบันการคิกษาไม่สามารถผลิตพยาบาล 

ไต้ตามจำนวนที่คาดไว้ (สมจิต หนุเจริญกุล, 2537) ล่งผลกระทบต่อโรงพยาบาลของรัฐ เพราะ 

พยาบาลมีโอกาสเลือกเปลี่ยนงานเพิ่มขึ้น (ยุวดี เกตุสัมพันธ์, 2537) ประกอบกับงานการ

พยาบาลนั้น พยาบาลผู้ปฏิบัติงานโดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพนั้นจะต้องเป็นผู้มีความรู้ ความ

สามารถ มีความเสืยสละอดทน มีความรับผิดชอบสูง สนใจและเข้าใจผู้ป่วยอย่างแห้จริงเพราะต้อง 

ให้การดูแลและรับผิดชอบชีวิตมนุษย์ทั่งในภาวะปกติจนถึงภาวะวิกฤติ มีความต้องการการดูแลที่ 

แตกต่างกัน ทั่งทางร่างกายและจิตใจอย่างต่อเนื่องตลอดเวลา พยาบาลจึงต้องปฏิบัติงานผลัด 

เปลี่ยน หมุนเวียนกันเป็นเวรตลอด 24 ช่ัวโมง ต้องเลี่ยงต่อการติดเขึ้อโรค บางครั้งต้องรับภาระ 

เกินขอบเขตหน้าที่รับผิดชอบ เช่น การทำหน้าที่แทนแพทย์ แทนพนักงานเจาะเลือด (บุปผา 

อิทธิมณฑล, 2537) ซึ่งล้วนแต่เป็นงานที่ก่อให้เกิดความเครียดสูง (จินตนา ยูนิพันธ์, 2534) 

การที่บุคคลต้องเผชิญความเครียดเป็นเวลานาน มีความวิตกกังวลต่องานสูง ย่อมทำให้เกิด

ความเหนื่อยหน่ายไต้ง่าย (พวงรัตน่ บุญญานุรักษ, 2536ข) ซึ่งจะก่อให้เกิดอัตมโนทัศน์

(Self-concept) ทัศนคติต่อวิชาชีพต่อการปฏิบัติงานและหน่วยงานเป็นไปในทางลบ ทำให้

พยาบาลจะพยายามลดการติดต่อกับผู้ป่วย ให้การพยาบาลโดยตรงกับผู้ป่วยลดน้อยลง ขาดงาน 

บ่อยข้ึน เกิดอาการทางร่างกาย จนในที่สุดเกิดความต้องการการเปลี่ยนแปลงและโยกข้ายงานไต้ 

( Krammer, 1978 ; Pines and Kafry, 1978 ; Yee, 1981 อ้างถึงใน พวงรัตน

บุญญาบุรักษ์, 2536ข) ประกอบกับค่าตอบแทนการปฏิบัติงานของภาครัฐตํ่ากว่าเอกชน และไม่ 

เสมอภาคกับวิชาชีพที่ขาดแคลนเมื่อเทียบกับวิชาชีพอื่นๆ รวมทั่งความก้าวหน้าในสายงานที่จำกัด 

เป็นสาเหตุของการลาออกของพยาบาลจากภาครัฐไปสํภาคเอกชน ทำให้ป๋ญหาการขาดแคลน

พยาบาลเป็นป่ญหาสำคัญของประเทศในขณะนี้ (บุปผา อิทธิมณฑล ,2537; สมจิต หนุเจริญกุล,
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2537) การขาดแคลนพยาบาลทำให้พยาบาลที่ยังอยู่ในระบบราชการต้องทำงานโดยมีปริมาณ

งานเพิ่มขึ้น ส่งผลกระทบต่อคุณภาพการบริการการพยาบาลที่ประชาชนควรไต้รับลดลง (บุปผา 

อิทธิมณฑล, 2537)

จากรายงานของสำนักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเริอน ในการรวบรวมข้อมูล

เกี่ยวกับปัญหาสมองไหลตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2534 -  31 มีนาคม 2537 (มติซน, 2538) พบว่า 

มีแนวโน้มที่ข้าราชการจะลาออกเพิ่มมากขึ้นอย่างน่าตกใจ และสายงานพยาบาลนับเป็น ลำดับที่ 

2 รองจากแพทย์ที่ลาออกมากที่สุด โดยในปีงบประมาณ 2535 มีข้าราชการลาออก 1,034 คน 

เป็นพยาบาลวิชาชีพ 100 คน (9.67 ° /o ) ปีงบประมาณ 2536 ข้าราชการลาออก 1,288 คน 

เป็นพยาบาลวิชาชีพ 199 คน (15.45 ° /o )  ในปีงบประมาณ 2537 (มีนาคม 2537) ข้าราชการ 

ลาออก 677 คน แต่เป็นพยาบาลวิชาชีพถึง 138 คน (20.38 o /o ) รวมท้ังสินในช่วง 3 ป ีม ี

ข้าราชการลาออก 2,999 คน เป็นพยาบาลวิชาชีพ 437 คน (14.57 ° /o ) และจากการรายงาน 

ของกระทรวงสาธารณสุข พบว่า โรงพยาบาลทุกระดับในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีอัตรากำลัง 

ปฏิบัติงานจริง 24,411คน (ร้อยละ 51.65 ° /o )  จากกรอบอัตรา 47,254คน (บุปผา

อิทธิมณฑล, 2537) นอกจากนี้จากการสำรวจข้อมูลของฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลราชวิถี

กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข พบว่าปัญหาจากการขาดแคลนอัตรากำลังและการสูญเสืย

กำลังคน ทำให้โรงพยาบาลราชวิถี ซึ่งเป็นโรงพยาบาลแม่ข่าย ต้องปีดหรืองดให้บริการในบางตึก 

หรือลดจำนวนเตียงลง เนื่องจากพยาบาลไม่เพยงพอ (คณะกรรมการเอกสารวิชาการ, 2537)

ทางต้านทบวงมหาวิทยาลัย จากการสำรวจข้อมูลของโรงพยาบาลรามาธิบตึ เมื่อวันที่ 

31 มีนาคม 2537 พบว่าจากกรอบอัตรากำลังของสายงานพยาบาลทั้งหมด 973 ตำแหน่ง มี

ผู้ปฏิบ ัต ิงานอยู่จริง 739 ตำแหน่ง มีอัตราว่าง 234 ตำแหน่ง (24 .07 ) และจากการตึกษา 

เบ ี้องต้นที่โรงพยาบาลตึริราช พบว่า ในป ี พ .ศ. 2528 -  2531 มีพยาบาลประจำการลาออกปีละ 

50 -  90 คน แต่ในปี พ .ศ. 2532 มีผู้ลาออกถึง 115 คน และในปี 2533 ในช่วง 5

เดือนแรก มีผ ู้ลาออกถึง 79 คน (อาร ืย ์ พฤกษราชและคณะ, 2534) นอกจากนี้จากสถิติของ 

ฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลตึริราช ตั้งแต่ ป ี พ .ศ. 2534 จำนวนพยาบาลที่ลาออกมีจำนวนมาก 

กว่าพยาบาลบรรจุใหม่ และในช่วง 1 มกราคม -  5 กรกฎาคม 2536 มีพยาบาลลาออก โอน ย้าย 

แล้วถึง 108 คน และกำลังรอคำสั่งอนุม ัต ิให้ออกถึง 41 คน (ยวด ื เกต ุส ัมพ ันธ ์, 2537)
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ส่วนโรงพยาบาลในสังกัดสำนักการแพทย์ กรุงเทพมหานคร ในช่วงปี พ.ศ. 2534 -  

2538 มีอัตราการโอน ย้าย ลาออก ของพยาบาลวิชาชีพ ในวซิรพยาบาล คิดเป็น ร้อยละ 3.81, 

7.41. 8.90, 5.46 และ3.9รตามลำดับ โรงพยาบาลกลาง คิดเป็นร้อยละ 4.50, 4.50, 9.46, 

9.20, 7.75 โรงพยาบาลตากสิน คิดเป็นร้อยละ 3.01, 5.26, 2.97, 1.44 และ 10.19 ส่วน 

โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์คิดเป็นร้อยละ!0.75, 8.66, 10.45, 8.95 และ 12.65 ตาม 

ลำดับ (สำนักการแพทย์, 2538)

ผลจากการสืกษาดังกล่าวแสดงให้เห็นว่าสถานบริการสุขภาพของรัฐรวมทั้งโรงพยาบาล 

ในสังกัดกรุงเทพมหานคร ซึ่งมีอัตราผู้มารับบริการโดยเฉพาะผู้ปีวยในสูงขึ้นทุกปีนั้น (สำนัก

การแพทย์, 2536) มีอัตราการลาออกของพยาบาลสูงและมีแนวโน้มที่จะทวีความรุนแรงเพิ่มขึ้น 

ทำให้คุณภาพการบริการการพยาบาลที่ประชาชนควรได้รับลดลง จึงเป็นป๋ญหาที่สำคัญของ

ผู้บริหารโดยเฉพาะผู้บริหารทางการพยาบาลจะต้องหาแนวทางแกไข โดยคิกบาสาเหตุหริอป๋จจัยที่ 

ส่งเสริมให้พยาบาลลาออก นำมาปรับปรุงพัฒนาการบริหารงาน เพื่อลดหรือยับยั้งมิให้พยาบาล

ลาออกเพิ่มขึ้น

ผลการคิกบาที่เกี่ยวกับการลาออกของพยาบาล พบว่าสาเหตุส่วนใหญ่เกิดจากความ

ไมพังพอใจในงานเป็นอันดับแรก (Neumann, 1973; Wandelt,1980 ; White, 1981 อ้างถึงใน 

Wolf, 1981) ตรงกับ Kanter (1977 อ้างถึงใน Lavandero, 1981) และ Rowland and

Rowland (1992) ที่กล่าวว่าความไม,พึงพอใจในงานจะส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนงานหรือลาออก

ซึ่งสอดคล้องกับการคิกบาในประเทศไทย ดังนี้

อารืย์ พฤกบราช และคณะ (2534) ได้รายงานผลการคิกบาความพึงพอใจในวิชาชีพ 

และความคิดเห็นเกี่ยวกับความต้องการลาออกจากงานของพยาบาลประจำการ ในโรงพยาบาล

คิริราช จำนวน 500 ราย พบว่า ร้อยละ 40.7 มีความไม,พึงพอใจในวิชาชีพ โดย ระบุสาเหตุจาก 

ค่าตอบแทน ความก้าวหน้าในวิชาชีพ เงินเดือนน้อย งานหนัก งานจำเจ ปีญหาผู้บังคับ

บัญชา และฟ้ญหาผู้ร่วมงาน ตามลำดับ และร้อยละ 83.4 คิดที่จะลาออกจากงาน โดยระบุเหตุผล 

เพราะการอยู่เวรงานหนักเงินเดือนน้อย ไม่มีความก้าวหน้า เบื่องาน สวัสดิการไม่ดื มีป๋ญหาทาง 

ครอบคร้ว มีปัญหาทางการบริหารและความต้องการคิกบาต่อ ตามลำดับ

วงเดือน คิริรักษ์ และคณะ (2536) ทำการคิกบาความพึงพอใจในงานพยาบาล

ท่ี โรงพยาบาลนพรัตนัราชธานั ไต้อภิปรายผลที่พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงาน
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ในระดับร้อยละ 63.0 โดยส่วนใหญมความคิดเห็นว่าพยาบาลไม่ค่อยไต่รับการสนับสนุน

และส่งเสริม ให็ใปสืกษาหริอดูงานเมื่อม่โอกาส การเลื่อนขั้นตำแหน่งของพยาบาลในหน่วยงาน 

เปีนไปอย่างไม่ยุติธรรม และงานที่ทำอยู่ขณะนี่ไม่มีโอกาสก้าวหน้าในตำแหน่งหน้าที่การงาน

สุภารัตน์ ไวยชีตา, สมจิต หนุเจริญกุล และ สุจินต์ วิจิตรกาญจน้ (2536) ได้ศึกษา 

พยาบาลประจำการ 554 คน ในโรงพยาบาลรามาธิบดี พบว่า จำนวนร้อยละ 66.6 มีความตั้งใจ 

ที่จะย้ายสถานที่ทำงานใหม่ และต้องการออกจากวิชาชีพร้อยละ 65.1 ปัจจัยที่ทำนายการลาออก 

โอน ย้าย ของพยาบาล คือ สภาพการทำงาน ค่าจ้าง และการสนับสนุนของ ผู้บังคับบัญชา 

ฯลฯ

ทัศนา บุญทอง และคณะ (2537) ได้ศึกษาจากกลุ่มพยาบาลที่ลงทะเบียนเข้าร่วม

ประชุมพยาบาลแห่งชาติคเงที่ 9 จำนวน 595 คน พบว่า ร้อยละ 80.3 ต้องการลาออกจาก

วิชาชีพพยาบาล โดยต้องการลาออกถ้ามีโอกาสมากที่สุด ปัจจัยสำคัญที่ทำให้ต้องการลาออก

จากวิชาชีพพยาบาลคือ เงินเดือน ปัญหาการบริหาร งานหนัก ฯลฯ

ยุวดี เกตุสัมพันธ์ (2537) ไต้ทำการสัมภาษณ์ระดับลึกกับพยาบาลประจำการของ

โรงพยาบาลคิริราช ที่ยื่นใบลาออกและกำลังรอคำสั่งอนุมัติ จำนวน 36 คน พบว่าสาเหตุของ

การลาออก โอน ย้าย มีหลายสาเหตุ แต่สาเหตุร่วมส่วนใหญ่ที่พยาบาลกล่าวถึงมากที่สุด สาเหตุ 

ที่เกี่ยวข้องกับการบริหารจัดการ โดยไม,พอใจระบบการควบคุมบังคับบัญชามากที่สุด

จากการศึกษาต่างๆดังที่กล่าวมาข้างต้นสรุปไต้ว่า ปัจจัยหรือปัญหาที่ทำให้พยาบาลไม, 

พึงพอใจในงานมีหลายประการ ทั้งในต้านลักษณะงาน ความก้าวหน้า เงินเดือน ระบบการบริหาร 

และปัญหาที่เกิดจากผู้บริหาร และการควบคุมบังคับบัญชาเปีนสาเหตุสำคัญที่ก่อให้ ลาออก โอน 

ย้าย ตามมา ซึ่งแนวคิดของ Herzberg (1959,1993) ทั้งปัจจัยจูงใจและปัจจัยอนามัย

ครอบคลุมปัจจัยต่างๆที่เกี่ยวข้องทั้งหมดจึงไต้น่ามาใซในการศึกษาครั้งนี้

แต่ในการบริหารงานทั้น ความสำเร็จของงานขี้นอยู่ก ับประสิทธิภาพของผู้ปฏ ิบัต ิงาน

ผู้บริหารที่ม ีความสามารถทางการบริหาร จะต้องม ีว ิธ ีการจูงใจให้ผ ู้โต ้บ ังค ับบ ัญชาเกิดความรัก

ผูกพ ันและพึงพอใจในงานของตน และบุคคลสำคัญที่เป ีนผู้บ ังค ับบัญชาที่ใกสํชดกับพยาบาล

ทุกระดับ และมีโอกาสสัมผัสกับผู้ร ับบริการมากที่ส ุดก็ค ือ ห ้วหน้าหอผู้ป ่วย ซ ึ่งเป ีนผ ู้ร ับผ ิดชอบ

การบริหารงานในหอผู้ป ่วยให้เป ีนไปตามวัตถุประสงค์ขององค์การ จึงเปีนบทบาทที่สำคัญของ

ห้วหน้าหอผู้ป ่วยที่จะรักษาพยาบาลให้คงอยู่ในหน่วยงาน เพราะการที่พยาบาลออกจากหอผู้ป ่วย
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จะส่งผลกระทบต่อคุณภาพการพยาบาลที่ผู้ป่วยจะได้รับ (Friss, 1991) โดยการคิกษาถึงปัญหา 

หรือสาเหตุที่ทำให้พยาบาลไม,คงอยู่ในงาน ซ่ึงในเรื่องนี้ Wolf (1981) กล่าวว่า เหตุที่ทำให้ 

พยาบาลคงอยู่หรือไม่ เกิดจากปัจจัย 4 ด้าน คือ ตัวพยาบาลเอง สภาพการทำงานและความ

รับผิดชอบในงาน ผู้นิเทศและการประสานงาน รวมทั้งระบบบริหาร และนำมาหาแนวทาง

ปัองกันหรือแกิใข เพื่อที่จะรักษาพยาบาลให้คงปฏิบัติงานในหน่วยงานต่อไป เพราะหน่วยงานที่ 

สามารถรักษาบุคลากรท่ีมีคุณภาพให้คงอยู่ในหน่วยงานได้นานเท่าใด ก็จะส่งผลให้งานมีประสิทธิภาพ 

มากข้ึนเท่านั้น เนื่องจากการที่บุคคลจะเรียนรู้ สร้างสมประสบการณ์ ความชำนาญ จนสามารถ 

ปฏิบัติงานได้อย่างมีคุณภาพ เป็นสิงที่ต้องใช้เวลานานและทรัพยากรต่าง ๆจำนวนมากมาสนับสนุน 

(Marriner -  Tomer, 1992) ปัญหาการขาดแคลนจึงเป็นปัญหาส์าคัญในการบริหารการพยาบาล 

ตังนั้นในการควบคุมการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพนั้น นอกจากจะต้องคำนึงถึงคุณภาพการ 

บริการพยาบาลแล้ว จะต้องคำนึงถึงความต้องการของพยาบาลผู้ปฏิบัติงาน จูงใจให้เกิดความ

พึงพอใจในการปฏิบัติการพยาบาล (Gillies, 1989) โดยให้พยาบาลมีความสุข มีความมั่นคง 

ทางจิตใจ มีความพร้อมท่ีจะก้าวหน้าและพัฒนาวิชาชีพตนเอง เพราะในการปฏิบัติงาน ล้าหาก

ผู้ปฏิบัติงานมีความพึงพอใจในงาน ก็จะเกิดความต้องการที่จะปฏิบัติงานนั้นให้สำเร็จตามความ 

มุ่งหมาย และ ลดความต้องการลาออกจากงานได้ (ณัฐพร ลัทธยาพร, 2535)

การที่หัวหน้าหอผู้ปวยจะสามารถบริหารงานบุคคลให้เกิดประโยชน์สูงสุดใต้นั้น จะต้อง 

มีความเช้าใจในพื่นฐาน และความต้องการของพยาบาลวิชาชีพแต่ละบุคคล ที่ต้องมาปฏิบัติงาน 

ร่วมกันในหน่วยงานที่ตนบริหาร โดยน่าพี้นฐานความรู้ด้านคุณค่า ความสำคัญและความเช้าใจใน 

การดูแลบุคคล ซึ่งเกิดจากแนวคิดและประสบการณ์การดูแลผู้ป่วยมาใชํในการบริหารงานบุคคล 

โดยเปลี่ยนเป้าหมายการแสดงพฤติกรรมดูแลจากผู้ป่วยมาเป็นพยาบาลวิชาชีพ (Evans, 1990) 

เนื่องจากพยาบาลก็เป็นบุคคลหนื่งที่ต้องการได้รับการดูแล เช่นเดียวกับผู้ป่วยและบุคคล

อื่นๆ (Marz, 1986) ตังที่ Dunham (1989) กล่าวว่า ผู้บริหารทางการพยาบาลควรแสดง 

พฤติกรรมการดูแลต่อพยาบาล ซึ่งจะส่งผลต่อการเสริมสร่างความพึงพอใจในงานของพยาบาล

อันเป็นปัจจัยที่มีความสํใคัญที่มีผลต่อการขาดงาน ความเหน่ือยหน่าย และการลาออก (ธงชัย

สันติวงษ์, 2535) Thompson (1986) และ Miller (1987) ก็ได้สนับสนุนว่าแนวคิดในการดูแล 

เป็นพี้นฐานของผู้น่าและการบริหารทางการพยาบาล เพราะจะทำให้พยาบาลวิชาชีพที่รับรู้การดูแล 

เกิดความประทับใจ เกิดทัศนคติที่ดีต่อการปฏิบัติการพยาบาล มีอิสระในการคิด การปฏิบัติงาน
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ซึ่งจะทำให้เกิดการพัฒนาและเติบโตทางวิชาชีพ และรับรู้คุณคำของตนเองที่ได้รับการยอมรับ

นับถือของบุคคลอื่น(Douglass, 1992) ทำให้เกิดความเซึ่อมั่น เกิดความกระติอรือร้นและ

เตมใจทจะปฏิบัติงานต่อไป (Ganong and Ganong, 1980 ; Tappen, 1989) ดังที่ผลการศึกษา 

ของ Duffy (1990) พบว่า พฤติกรรมการดูแลของผู้บริหารทางการพยาบาลต่อพยาบาล มีความ 

สัมพันธ์กับความพึงพอใจในงานของพยาบาลอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (P < .0067) และ 

ความพึงพอใจในงานนั้นมีความสำคัญต่อการลาออกของพยาบาล (Seybolt, 1986 ; Kramer 

and Schmalenberg, 1988) สิงต่างๆดังกล่าว แสดงถึงความสำคัญของการแสดงพฤติกรรม

การดูแลในการบริหารงานบุคคลของหัวหน้าหอผู้ป่วย ซึ่งพฤติกรรมการดูแลที่หัวหน้าหอผู้ป่วย

ควรแสดงแก,พยาบาลวิชาชีพน้ัน Nyberg (1989) ได้เสนอองค์ประกอบ 5 ด้าน ในการแสดง

พฤติกรรมดูแลของผู้บริหารทางการพยาบาล โดยการแสดงความยึดมั่นผูกพันที่จะดูแลพยาบาล 

อย่างจริงใจและต่อเนื่อง ให้การยอมรับความมีคุณค่าของบุคคล การจัดสำคับความสำคัญของ

การดูแล การยอมรับพึงข้อมูลหรือความคิดเห็นต่าง ๆของพยาบาลอย่างเปีดใจ และสามารถที่จะ 

นำศักยภาพของพยาบาลวิชาชีพออกมาใช้ประโยชนั ซึ่งในการศึกษาครั้งนี๋ใด้นำแนวคิดของ

Nyberg มาประยุกตํให้เหมาะสมกับลักษณะและสภาพของวิชาชีพพยาบาลในไทย โดยแบ่งเป็น

4 ด้านคือ ความยึดมั่นผูกพันต่อผู้ร่วมงาน การสร่างคุณค่าในตน การเจด'ใจ และการนำศักยภาพ 

ของบุคคลออกมาใช้ประโยชนั

โรงพยาบาลในสังกัดกรุงเทพมหานคร เปีนโรงพยาบาลของรัฐที่มีบทบาทความรับผิดชอบใน 

การให้การบริการดูแลภาวะสุขภาพของประซาชนผู้มารับบริการ ซึ่งส่วนใหญ่เป็นผู้ท ี่อยู่ในเขต

กรุงเทพมหานครและปริมณฑลที่ม ีประซากรพักอาศัยอยู่เป ็นจำนวนมาก ท ี่ต ้องดำรงชีว ิตในสังคม  

เมืองใหญ่ ท ี่เต ็มไปด้วยการแข่งขันเร่งรัดแก่งแย่งกันต้องเผชิญกับสภาพมลภาวะและสาเหตุต ่างๆ  

ที่ค ุกคามต่อภาวะสุขภาพ ทำให้ประซากรในเมืองหลวงมีความต้องการการบริการทางด้านสุขภาพ  

อนามัยสูง นอกจากนี้โดยที่กรุงเทพมหานครเป็นคูนย'’กลางความเจริญทางเทคโนโลยี ประซาชน 

นั้งจากในเขตปริมณฑลและนอกเขต จึงเช้ามารับบริการด้านสุขภาพจากโรงพยาบาล ใน

สังก ัดกรุงเทพมหานครเป ็นจำนวนมาก แต่ในการดำเนินการนั้น โรงพยาบาลสังกัด

กรุงเทพมหานคร ซึ่งม ีโครงสร่างและการบริหารงาน โดยเฉพาะการบริหารการพยาบาลนั้น มี 

รูปแบบเฉพาะของตนเอง ก็ต ้องเผชิญกับป่ญหาการลาออก โอน ช้ายของพยาบาล โดยไม่สามารถ 

ผลิตพยาบาลแทนที่ได ้ท ัน จึงทำให้เกิดป๋ญหาการขาดแคลนพยาบาลเข่นเดยวกับโรงพยาบาลของ



8

รัฐแห่งอื่นๆ โดยจากการสำรวจของส์านักการแพทย์กรุงเทพมหานครพบว่าในปี 2536 มีอัตรา 

พยาบาลวิชาชีพว่างอยู่ 143 ตำแหน่งจากอัตราเต็ม 2058 ซึ่งส่งผลต่อการปฏิบัติงานของ

พยาบาลวิชาชีพที่ต้องรับผิดชอบภาระงานที่หนักมาก และจากการศึกษาของจุฑามาศ พุทธพิทักษ 

และวนิดา มงคลสินธ์ (2535) พบวาพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลตากสินซึ่งเป็นโรงพยาบาล 

หลักแห่งหนึ่งของกรุงเทพมหานคร มีสาเหตุที่ทำให้ลาออก โอน ย้าย เกิดจากป๋ญหาต้าน

ผู้บังคับบัญชา การอยู่เวร สวัสดิการและค่าตอบแทน ความก้าวหน้าในวิชาชีพ และระบบบริหาร 

ปรับปรุงคุณภาพงาน อัตรากำลัง การพิจารณาความดีความชอบ และป็ญหาอื่นๆตามลำดับ โดย 

ไม่ไต้เกิดจากความบกพร่อง หรือต้อยประสิทธิภาพของบุคลากรพยาบาลเหล่านี้ และในฐานะที่ 

ผูวิจัยเป็นผู้ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานครเป็นเวลานานพอสมควร ไต้สัมผัสกับ 

ป๋ญหาต่าง ๆ รวมทั้งมีโอกาสสัมภาษณ์พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน และกำลังเตรืยมจะลาออก 

จำนวนหนึ่งพบว่า สาเหตุสำคัญก็ศึอปัญหาที่เกี่ยวกับพฤติกรรมการบริหารและการปกครอง

บังคับบัญชา จึงสนใจที่จะศึกษาการแสดงพฤติกรรมการดูแลต่อพยาบาลของหัวหน้าหอผู้ป่วย

และความเกี่ยวข้องสัมพันธ์กันกับความพิงพอใจในงาน และการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ 

โดยเฉพาะพยาบาลที่ยังคงอยู่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล ทั้งนี้ประโยชน้ที่คาดว่าจะไต้รับจากการ

วิจัย จะเป็นแนวทางให้ผู้บริหารทางการพยาบาล โดยเฉพาะหัวหน้าหอผู้ป่วยไต้ตระหนัก ถึง

ความสำคัญของการแสดงพฤติกรรมการดูแลต่อพยาบาลวิชาชีพ และการสร่างเสริมให้พยาบาล

วิชาชีพเกิดความพิงพอใจในงานของตน โดยนำผลการวิจัยมาปรับปรุงการบริหารงานบุคลากรให้มี

ประสิทธิภาพย่ิงข้ึน เพ่ีอให้สามารถรักษาพยาบาลวิชาชีพให้คงอยู่ในงานของตน ซ่ึงจะนำไปส่การ

พยาบาลอย่างมีคุณภาพตามจุดมุ่งหมายต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

1. เพ ี่อศ ึกษาระดับพฤติกรรมการดูแลของห้วหน้าหอผู้ป ่วย ระดับความพิงพอใจใน  

งาน และระดับการคงอยู่ในงาน ตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ

2. เปรยบเทํยบพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป ่วย ความพิงพอใจในงาน และ 

การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามแผนกที่ปฏ ิบ ัต ิงาน ประสบการณ์ในการปฏิบัต ิ 

งาน และเงินเดีอน
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3. เพี่อศึกษาความสัมพันธ์ของพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วย และความ 

พึงพอใจในงานกับการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ

4. เพี่อศึกษาปัจจัยที่เป็นตัวทำนายการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล 

สังกัดกรุงเทพมหานคร

ขอบเขตของการวิจัย

1. ประชากรที่ใชีในการวิจัยคเงนี้ คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในแผนก

สูตินรีเวชกรรม ศัลยกรรม โอสถกรรม กุมารเวชกรรม และผู้ป่วยนอกและอุบัติเหตุ ใน

โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร 4 แห่ง คือ วชิรพยาบาล โรงพยาบาลกลาง โรงพยาบาล 

ตากสิน และโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์จำนวน 1,786 คน

2. ตัวแปรที่ศึกษา

ตัวแปรพยากรณ์ ได้แก่ ประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน

พฤต ิกรรมการด ูแลของห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วย ประกอบด้วย 

ความยึดมั่นผูกพันต่อผู้ร่วมงาน การสร่างคุณค่าในตน การเปีด'ใจ การนำศักยภาพของบุคคล

ออกมาใชีประโยชน์

ความพึงพอใจในงาน ประกอบด้วย ปัจจัยจูงใจ และ

ปัจจัยอนามัย

ปัจจัยจูงใจ (Motivators) ประกอบด้วย ความสำเร็จ 

ในงาน การได้รับการยอมรับนับถือ ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ ความรับผิดชอบ และความ

ก้าวหน้า

ปัจจัยอนามัย (Hygiene Fortors) ประกอบด้วย 

เงินเดือน โอกาสที่จะไดรับความก้าวหน้าในอนาคต ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา ผู่ใด้บังคับ 

บัญชาและเพี่อนร่วมงาน สถานะทางอาชีพ นโยบายและการบริหาร สภาพการทำงาน ชีวิต 

ส่วนตัว ความมั่นคงในงาน และวิธการปกครองของผู้บังคับบัญชา 

ตัวแปรเกณฑ์ ได้แก่ การคงอยู่ในงาน



10

แนวเหตผุลและสมมตฐิานของการวจิยั

หัวหน้าหอผู้ป ่วย ซ ึ่งเป ่นผู้บริหารระดับต้นที่ใกลชดกับพยาบาลวิชาชีพมากที่ส ุดน ั้น

นอกจากจะต้องคำนึงถึงการบริหารงานให้เก ิดคุณภาพการบริการการพยาบาลแล้ว ยังต ้องคำนึงถึง 

ความต้องการของพยาบาลผู้ปฏิบ ัต ิงาน โดยนำพี้นฐานความเข้าใจในตัวบ ุคคล ประสบการณ์

และความเข้าใจในการดูแลผู้ป ่วยมาดูแลพยาบาลวิชาชีพ (Evans, 1 9 9 0 ) เพี่อจูงใจให้เกิด

ความพึงพอใจในการปฏิบ ัต ิงานการพยาบาล เพราะเม ื่อผู้ปฏ ิบ ัต ิงานมีความพึงพอใจในงานก็จะ 

พยายามที่จะปฏิบ ัต ิงานต่อไปให้สำเร็จตามความมุ่งหมาย (ณัฐ'พร ลัทธยาพร, 2 5 3 5 )  และ

ป่จจัยท ี่จะม ีส ่วนก่อให้เก ิดความพึงพอใจในงานก็ค ือ บ ุคลิกภาพและพฤติกรรมของผู้บริหารทาง 

การพยาบาล (K ram er and Schmalenberg, 1 9 8 8 )  ชึ่งผู้บริหารทางการพยาบาล โดยเฉพาะ

หัวหน้าหอผู้ป ่วย ควรนำแนวคิดของการดูแลเป ่นพ ี้นฐานในการบริหารงานบุคคล (Thompson, 

1986  ; M ille r , 1 9 8 7 )  โดยใช้เวลาในการเรียนรู้สรีางสัมพันธภาพและดูแลอย่างต่อเนื่อง เพี่อ 

ให้พยาบาลเกิดความเข้าใจและไว้วางใจ (M aye ro ff, 1 971  ; Nyberg, 1 9 8 9 )  เพราะการแสดง 

พฤติกรรมการดูแลต่อพยาบาล จะมีผลต่อการเสริมสรีางความพึงพอใจในงานของพยาบาล

( Dunham, 1 9 89  ; D u ffy ,1 9 9 0 )  และผลจากการคืกษาที่ผ ่านมา พบว่า ความพึงพอใจในงาน  

เป ็นป ๋จจัยสำคัญที่จะทำให้บ ุคคลคงอยู่ปฏ ิบ ัต ิต ่อไป (ธงชัย สันติวงษ์, 2 5 3 5 ; Seybolt, 1 9 8 6 ;  

Cavanangh, 1 9 8 9 ; Evans, 1 9 9 0 ; Goehner, 1 993  )

ประสบการณ ์ในการทำงานมีส ่วนสำคัญที่จะทำให ้บ ุคคลได้เร ียนรู้ และตัดลินใจในการ 

ทำงานของตน ซึ่ง Harre ll (1 9 6 4  อ้างถึงใน กรองแก้ว สรนันทํ, 2 5 3 7 )  ได ้กล่าวถึงเร ื่องน ี้ว ่า 

ความพึงพอใจในการทำงานเกิดจากป๋จจัยล่วนบุคคลในต้านระยะเวลาในการทำงานไต้ เพราะผู้ม ี 

ระยะเวลาการทำงานนาน จะมีผลต่อการใด1รบตำแหน่งท ี่พอใจไดริบรางวัลจากงานสูง ม ีเพ ื่อน

สนิทมาก จึงม ีความพอใจที่จะอยู่องค ์การมากกว่า (Gaertner and N o llen , 1989  ; M owday  

และคณะ, 1 9 92  อ้างถึงใน สอาด วงค์อนันต์'นนท์, 2 5 3 8 ) สอดคล้องกับการคืกษ'าหี่พบ'ว่า 

พยาบาลที่ม ีอายุการทำงานมาก มีความสัมพันธ์กับการลาออกลดลง (Jones, 1 9 9 3 )

พยาบาลวิชาช ีพที่ปฏ ิบ ัต ิงานในหอผู้ป ่วยแต่ละแผนก มีความรับผิดชอบในการปฏิบ ัต ิ 

งาน แตกต่างกันตามลักษณะเฉพาะของผู้ป ่วย (พวงร ัตน ้ บ ุญญาบุรักษ์, 2 5 2 5 )  ทั้งทางด้าน

โรค อาการ อายุ ความต้องการการใดรับการดูแลรักษาพยาบาล ซึ่งม ีผ ู้ค ืกษาพบว่า ลักษณะของ
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งานในหอผู้ป ่วยมีความสัมพันธ์ก ับความพึงพอใจในงานน.ละการคงอยู่ในงานของพยาบาล 

(Barber, 1992)

นอกจากนี้ ค่าจ้างและเงินเดือนก็มีบทบาทสำคัญต่อการสร้างความพึงพอใจในงานมาก 

(สมยศ นาวีการ, 2533 ; Barnard, 1972) เพราะสามารถสนองตอบความต้องการของบุคคล 

ไต้หลายสิง และช่วยเสริมสร้างสถานภาพและฐานะทางสังคม เงินเดือนจึงเป็นสิงกระต้นให้

ผู้ปฏิบัติงานมีกำลังใจในการทำงานไต้ ( ชสิดา ศรมณีและพูนศรี สงวนชีพ ,2534)

ดังน ั้นจากแนวคิด เหตุผล และผลการวิจัยดังกล่าวข้างต้น ผูว ิจ ัยจึงตั้งสมมติฐานของ

การวิจ ัยไว้ด ังน ี้

1. พฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป ่วย มีความสัมพันธ์ทางบวกกับความพึงพอใจ 

ในงาน และกับการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ

2. ความพึงพอใจในงานมีความสัมพ ันธ์ทางบวก กับการคงอยู่ในงานของพยาบาล

วิชาชีพ

3. พยาบาลวิชาชีพที่ม ีประสบการณ์ในการปฏิบัต ิงานมาก จะรายงานระดับพฤติกรรม

การดูแลของหัวหน้าหอผู้ป ่วย ม ีความพึงพอใจในงาน และการคงอยู่ในงานมากกว่าพยาบาล

วิชาชีพที่ม ีประสบการณ์น้อย

4. พยาบาลวิชาชีพที่ปฏ ิบ ัต ิงานในแผนกแตกต่างก ัน รายงานพฤติกรรมการดูแลของ 

หัวหน้าหอ ผู้ป่วยไม,แต ก ต่างกัน

5. พยาบาลวิชาชีพที่ปฏ ิบ ัต ิงานในแผนกต่างก ัน มีความพึงพอใจในงานและการคงอยู่ 

ในงานแตกต่างก ัน

6. พยาบาลวิชาชีพที่โต ้ร ับเงินเดือนมาก จะรายงานพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้า 

หอผู้ป ่วย ม ีความพึงพอใจในงาน และการคงอยู่ในงานมากกว่าพยาบาลวิชาชีพที่ไต ้รับเงินเดือน  

น้อย

7. พฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป ่วยท ั้งโดยรวมและรายต้าน ความพึงพอใจ 

ในงาน รวมทั้งองคัประกอบต้านต่าง  ๆ ในป๋จจัยจูงใจและป๋จจัยอนามัย สามารถทำนายการคงอยู่ 

ในงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังก ัดกรุงเทพมหานคร
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คำจำก ัดความท ี่ใช ้ในการว ิจ ัย

ห ัวหน้าห รผู้ป่วย หมายถึง พยาบาลวิชาชีพที่ดำรงตำแหน่งหัวหน้าหอผู้ป ่วยหรือหน่วย 

พิเศษอี่นๆเช่น ห้องคลอด ห้องผ่าตัด ฯลฯ รับผิดชอบในการบริหารงานทั้งด้านบริการและว ิช าก าร  

ภายในหน่วยงานที่ได้รับมอบหมาย

พยาบาลวิชาชีพ หมายถึง พยาบาลที่ได ํข ึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบ  

วิชาชีพสาขาการพยาบาลและผดุงครรภ์ ชั้น 1 ปฏิบ ัต ิหน้าที่ในหน่วยงานสังก ัดฝ่ายการพยาบาล  

ของโรงพยาบาลสังก ัดกรุงเทพมหานคร

พฤติกรรมการดูแล หมายถึง การกระทำใด ๆของหัวหน้าหอผู้ป ่วยที่แสดงต่อพยาบาล 

วิชาชีพ ที่พยาบาลรับรู้ใด ้ ตามองค์ประกอบเฉพาะ 4 ด้าน ด ังน ี้

1. ความยึดม ั่นผ ูกพ ันต ่อผ ู้ร ่วมงาน หมายถึง ห ัวหน้าหอผู้ป ่วยแสดงออกถึงความ  

สนใจ ความเข้าใจ และความรู้จ ักในตัวพยาบาลวิชาชีพ

2. การสร้างคุณค่าในตน หมายถึง การแสดงออกของหัวหน้าหอผู้ป ่วยที่แสดงถึงการ

ยอมรับต่อความสำคัญ มโนท ัศน ์ และความต้องการสำเร็จในงานของพยาบาลวิชาชีพ ท ี่ปฏ ิบ ัต ิงาน  

วิชาชีพพยาบาล โดยการให้เวลาพยาบาลวิชาชีพในการปรึกษาหาริอ ร ับพ ิงความค ิดเห ็นและให ้

โอกาสในการแกํใขบีญหาเพื่อส่งเสริมให้เกิดความสำเร็จในงานของพยาบาลวิชาชีพ

3. การเปีด'ใจ หมายถึง การแสดงออกของหัวหน้าหอผู้ป ่วยถึงความเต็มใจ ตั้งใจ และ 

จริงใจ ในการให้พยาบาลวิชาชีพได ้ร่วมปฏิบ ัต ิงานและแก้บ ีญหา เพ ื่อสร่างเสริมทักษะและความ  

เจริญก้าวหน้าของพยาบาลวิชาชีพ

4. การนำศักยภาพของบุคคลออกมาใช้ประโยชน์ หมายถึง การแสดงออกของหัวหน้า

หอผู้ป ่วยที่ให้ความเชื่อมั่นในความสามารถของพยาบาลวิชาชีพ โดยการกระด้นให้พยาบาลวิชาชีพ  

ได้แสดงออกซึ่งความสามารถ ช่วยเหลือให้พยาบาลวิชาชีพไดํใช้ความสามารถ และแสดงความ

ชื่นชมในความสามารถของพยาบาลวิชาชีพเพื่อสร่างเสริมความเจริญก้าวหน้าของงาน

ความพึงพอไจในงาน หมายถึง การรายงานความร่ส ํกหริอทัศนคติในทางบวกของ

พยาบาลวิชาชีพที่มผลต่องานที่ปฏิบ ัต ิอยู่ ซ ึ่งเป ็นผลจากบีจจัยที่เก ี่ยวช้องกับงาน 2 บีจจัย ได ้แก ่ 

บีจจัยจูงใจ และบีจจัยอนามัย ตามแนวคิดของ Herzberg ซ ึ่งมองค ์ประกอบดังต ่อไปน ี้
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1. ปัจจัยจูงใจ (M o tiva to rs ) เป ็นองmJระกอบที่ทำให้เก ิดความพึงพอใจในการ 

ทำงาน ประกอบด้วย

1.1 ความสำเร็จในงานหมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบัติการพยาบาล 

หรือแกิไขปัญหาต่าง  ๆ ท ี่เก ิดขึ้นระหว่างปฏิบ ัต ิงานได้เป ็นผลสำเร็จตามเปัาหมาย ร ู้ถ ึกถ ึงค ุณ ค่า 

และความสามารถในการปฏิบ ัต ิงานของตน

1.2 การไดรบการยอมรับนับถือ หมายถึง พยาบาลวิชาชีพได้รับการยอมรับใน  

ความสามารถทั้งจากผู้บ ังคับบัญชา เพื่อนร่วมงาน และบ ุคลากรอื่นๆในทีมส ุขภาพ

1 .3  ลักษณะของงานที่ปฏิบัต ิ หมายถึง งานการพยาบาลที่ต ้องปฏิบ ัต ิม ีการ 

กำหนดขอบเขตการปฏิบ ัต ิงานอย่างชัดเจน การหมุนเวียนปฏิบ ัต ิงานตลอด 24 ชั่วโมง เพื่อดูแล 

ผู้ป ัวยอย่างต่อเนื่องให้พ้นจากอาการเจ็บป่วย ตามสภาพของผู้ป ่วยที่อยู่ในภาวะวิกฤตและไม1วิกฤต 

โดยมีความหลากหลายในสภาพและโรค

1 .4  ความรับผิดชอบ หมายถึง ขอบข่ายและปริมาณงานที่ต ้องปฏิบ ัต ิให้สำเร็จ 

เหมาะกับความรู้,ความสามารถ มีอ ิสระในการปฏิบ ัต ิงานของตนอย่างเต็มที่ สามารถใช้ความคิด 

สร้างสรรคํในการพัฒนางานที่ปฏ ิบัต ิอยู่ได ้

1 .5 ความก้าวหน้า หมายถึง การได้รับการเลื่อนขั้น เลื่อนตำแหน่ง หรือไดรับ 

อำนาจความรับผิดชอบเพิ่มขึ้นตามความรู้'ความสามารถ และการได้รับการส่งเสริมความรู้ความสามารถ

2. ปัจจัยอนามัย (H yg iene Factors) หมายถึง ป ัจจัยที่ค ํ้าจ ุนให้ม ีแรงจูงใจในการ 

ทำงาน ซึ่งประกอบด้วย

2.1 เงินเดือน หมายถึง ระบบเงินเด ือน การเลื่อนขั้นเงินเดือน และค่าตอบแทน  

อื่น  ๆ เป็นที่น ่าพอใจ

2 .2  โอกาสที่จะได้ร ับความก้าวหน้าในอนาคต หมายถึง พยาบาลวิชาชีพรับรู้ถ ึง

ความเป ็นไปได ้ท ี่จะพ ัฒนาตนเอง ทั้งในด้านทักษะ และวิชาชีพให้ม ีความก้าวหน้าในสายงานได้

สูงสุด ท ัดเท ียมกับพยาบาลวิชาชีพท ี่ปฏ ิบ ัต ิงานในสังกัดอื่น หรือ บุคลากรในวิชาชีพอื่น  ๆ ที่

ปฏ ิบ ัต ิงานร่วมกัน

2 .3  ความสัมพ ันธ์ก ับผู้บ ังค ับบัญชา ผู้1ด้บังคับบัญชา และเพ ื่อนร่วมงาน หมาย 

ถึง ส้มพ ันธภาพที่ต ีระหว่างบ ุคคลที่ม ีต ่อกัน ในการปฏิบ ัต ิงานร่วมกัน
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2 .4  สถานะทางอาชีพ หมายถึง การได!ปการยอมรับจากสังคมต่อวิชาช ีพ

พยาบาลว่าเป็นอาชีพที่ม ีเก ียรติ ม ั่นคงเช่นเด ียวกับวิชาชีพอื่น  ๆ ม ีความสำคัญเก ี่ยวช ้องก ับ/ทวะ 

สุขภาพของประชาซน

2.5 นโยบายและการบริหาร หมายถึง จุดยึดหลักการหรือแนวทางในการบริหาร 

จัดการ และการติดต่ออื่อสารในโรงพยาบาล ที่ม ีส ่วนเกี่ยวช้องกับการบริการพยาบาล รวมถึง 

สวัสดิการที่จัดให้แก'พยาบาลวิชาชีพ

2 .6  สภาพการทำงาน หมายถึง ความเหมาะสมของสิงแวดล้อมและสภาพทาง

กายภาพในการปฏิบ ัต ิงาน เช่น จำนวนบุคลากร อุปกรณ์ เครื่องมือ เครื่องใช้ต ่างๆ แสง

เสียง พื้นที่ เป็นต้น

2.7 ช ีว ิตส่วนตัว หมายถึง ความรูส ิกที่ด ีท ี่สามารถปฏิบ ัต ิก ิจกรรมส่วนตัว หรือกับ 

ครอบครัวในชีวิตประจำจัน ในขณะที่ปฏิบ ัต ิงานการพยาบาลในโรงพยาบาล

2.8  ความมั่นคงในงาน หมายถึง ความรูสิกของพยาบาลวิชาชีพที่ม ีความมั่นใจ 

ในสถานภาพของตนในการปฏิบ ัต ิว ิชาชีพการพยาบาล และสถานภาพของหน่วยงานที่ส ังก ัดอยู่

2 .9  วิธ ีการปกครองของผู้บ ังค ับบัญชา หมายถึง ความสามารถและวิธีการ

ที่ผ ู้บ ังค ับบ ัญชาใช่ในการบริหารงานในหน่วยงานที่ปฏ ิบ ัต ิอยู่ ความยุต ิธรรมและทำทีของผู้

บ ังคับบัญชาที่ปฏิบ ัต ิต ่อพยาบาลวิชาชีพ

การคงอยู่ในงาน หมายถึง ความตั้งใจของพยาบาลวิชาชีพที่จะปฏิบ ัต ิงานในหอผู้ป ่วย 

หรือหน่วยงานเต ิมต ่อไปตามสภาพที่เป ็นอยู่ในป ัจจุบ ันฯ และสิงที่อาจจะเกิดขึ้นต่อไปซึ่งเซี่ยม

โยงถึงสภาพที่เป ็นอยู่ในป ัจจุบ ัน โดยไม่ม ีการเตรียมการที่จะโอน ย้าย หรือ ลาออกจากหอผู้ป ่วย 

หรือหน่วยงานนั้น โดยคำน ึงถ ึงสภาพปัจจ ุบ ัน 4 ต้าน ต ังน ี้

1. ต้านส่วนตัว หมายถึง ภาระที่ต ้องรับผิดชอบต่อครอบครัว ส่วนตัว และ การ 

ปฏิบัต ิงาน ตามที่เป ็นอยู่ในปัจจุบ ัน

2. ต ้านสภาพงานและความรับผิดชอบ หมายถึง จำนวนบุคลากรทางการพยาบาลที่ 

ร่วมปฏิบัต ิงานในปัจจุบัน การปฏิบ ัต ิงานในความรับผิดชอบและลักษณะงานที่ต ้องปฏิบ ัต ิหมุนเวียน 

เป็นเวรในหอผู้ป่วย การยอมรับในกลุ่มผู้ร ่วมงาน

3. ต ้านการนิเทศงาน หมายถึงส ัมพ ันธภาพระหว่างผ ู้น ิเทศและผู้ถ ูกน ิเทศ ลักษณะ 

การนิเทศและการปฏิบ ัต ิงานของผู้น ิเทศงาน
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4. ด ้านระบบบริหารและการประสานงาน หมายถึง ระบบการบริหารทั่วไป ระบบ 

เงินเดือนและค่าตอบแทนอื่น  ๆ สวัสดิการและความก้าวหน้าในวิชาชีพ รวมทั่งการประสานงาน

และการยอมรับในวิชาชีพข้างเค ียงที่ร ่วมปฏิบ ัต ิงานด้วย

โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร หมายถึง โรงพยาบาลที่ส ังกัดสิานักการแพทย์

กรุงเทพมหานคร ที่ม ีจำนวนเตียงเกิน 200 เตียง รวม 4 แห่ง คือ วชิรพยาบาล โรงพยาบาลกลาง 

โรงพยาบาลตากสิน โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์

ประสบการณ ์ในการปฏิบ ัต ิงาน หมายถึง จำนวนระยะเวลาที่พยาบาลวิชาชีพปฏิบัต ิ

งาน ในโรงพยาบาล โดยเศษของเด ือนน ั้น 6 เด ือนขึ้นไปคิดเปีน 1 ป ี แบ่งเป็น 3 กลุ่ม คือ

พยาบาลวิชาชีพที่ม ีประสบการณ ์ในการปฏิบ ัต ิงาน! - 5 ป ี, 6 -  1 0 ป ี และมากกว่า 1 1 ป ีข ึ้นไป  

แผนกที่ปฏ ิบ ัต ิงาน หมายถึง ประนาทของแผนกที่ปฏิบ ัต ิงาน จำแนกตามโครงสร่าง 

นโยบายและเป้าหมายของการให้บริการการพยาบาล ซึ่งทั่งหมด 5 แผนก คือ แผนก

สูตินรีเวชกรรม แผนกศัลยกรรม แผนกโอสถกรรม แผนกกุมารเวชกรรม และแผนก

ผู้ป ่วยนอกและอุบ ัต ิเหตุ ในโรงพยาบาลสังก ัดกรุงเทพมหานคร

เงินเดือน หมายถึง จำนวนเงินที่พยาบาลวิชาชีพไดืรับจากการปฏิบ ัต ิงานในตำแหน่ง 

พยาบาลวิชาช ีพประจำแต่ละเด ือนโดยไม,รวมเงินพ ิเศษอื่นๆ เช่น เงินค่าเวรนอกเวลา

ประโยชนท์ีค่าดวา่จะไดร้นัจากการวจิยั

1. ผลการวิจัย สามารถใช้เป ็นแนวทางในการวางแผนกลยุทธ เพื่อพ ัฒนาอัตราการ 

คงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ และในการเตรียมความพร้อมแก1ผู้เข ้าส ่ตำแหน่งห ัวหน้าหอผู้ป ่วย 

ได ้อย่างถูกต ้อง ซ ึ่งจะเป็นผลตีต ่อการดำเนินการของโรงพยาบาลให้เป ็นไปอย่างม ีประสิทธิภาพ

2. เป ็นแนวทางในการปรับปรุงพ ัฒนาตนเองของห ัวหน้าหอผู้ป ่วย ในการให ้การดูแล

พยาบาลวิชาชีพอย่างเหมาะสมกับกับสถานการณ์และบุคคล เพื่อเสริมสร่างบรรยากาศ และ

ส้มพ ันธภาพที่ต ีในหน่วยงาน และจูงใจให้พยาบาลวิชาชีพสามารถให้การดูแลแก่ผู้ร ่วมงานและ

ผู้ป ่วยได้เป ็นอย่างตี ซึ่งจะทำให้พยาบาลวิชาชีพพิงพอใจในงานและคงอยู่ในงานเพิ่มขึ้น

3. เป ็นแนวทางในการคืกษาวิจ ัยเกี่ยวกับความพิงพอใจในงาน และการคงอยู่ในงาน

ต่อไป
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