
บทท 5

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และ'ข้อเสนอแนะ

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพี่อ

1. เพ่ีอศึกษาระดับพฤติกรรมการดูแลขสงหัาหน้าหอผู้ป่วย ระดับความพึงพอใจในงาน 

และระดับการคงอยู่ในงาน ตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ

2. เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วย ความพึงพอใจในงานและ 

การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามแผนกที่ปฏิบัติงาน ประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน 

และ เงินเดือน

3. เพี่อศึกษาความสัมพันธ์ของพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วย และความ 

พึงพอใจในงานกับการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ

4. เพี่อศึกษาป่จจัยที่เป่นตัวทำนายการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล 

สังกัดกรุงเทพมหานคร

ประชากรในการวิจัยครั้งนี้ เป็นพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในตำแหน่งพยาบาล

ประจำการที่ปฏิบัติงานในแผนกสูตินรีเวชกรรม ศัลยกรรม โอสถกรรม และผู้ป่วยนอกและ

อุบัติเหตุในโรงพยาบาล 4 แห่ง สังกัดกรุงเทพมหานคร โดยใช้วิธีการส่มแบบหลายขั้นตอน 

(Multistage Samping) ตามขนาดประชากรที่คำนวณจากสูตรของ Yamane จำนวน 350 คน 

จำแนกตามแผนก ดังนี้ สูตินรีเวชกรรม 62 คน ศัลยกรรม 134 คน โอสถกรรม 63 คน กุมาร 

เวชกรรม 48 คน ผู้ป่วยนอกและอุบัติเหตุ 43 คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม ซึ่งแบ่ง 

สาระส่าดัญออกเป็น 4 ชุด ดือ

ชุดที่ 1 เป็นแบบสอบข้อมูลส่วนบุคคล มลักษณะแบบเลือกตอบและเติมคำ

ธุตที่ 2 เป็นแบบให้เลือกตอบเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วยตามการราย 

งานของพยาบาลวิชาชีพ ในด้านความยดมั่นผูกพันต่อผู้ร่วมงาน (17 ข้อ) การสร่างคุณค่าในตน
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(12 ข้อ) การเขต'ใจ (20 ข้อ) การนำศัลยกรรมของบุคคลออกมาใช้ประโยชน์ (14 ข้อ) มี 

ลักษณะเนินแบบประเมินค่า 5 ระดับ

ชุดที่ 3 เนินแบบให้เลือกตอบเกียวกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ซ่ึง 

ประกอบด้วยนิจจัยจูงใจแบ่งเนิน 5 ด้านคือ ความสำเร็จในงาน (6 ข้อ) การได้รับความยอมรับ 

นับถือ (8 ข้อ) ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ (7 ข้อ) ความรับผิดชอบในงาน (6 ข้อ) ความก้าวหน้า 

(6 ข้อ) และนิจจัยอนามัย ประกอบด้วย 9 ด้าน คือ เงินเดือน (6 ข้อ) โอกาสที่จะได้รับความ

ก้าวหน้าในอนาคต (5 ข้อ) ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา ผูใด้บังคับบัญชาและเพื่อนร่วมงาน 

(9 ข้อ) สถานะทางอาชีพ (5 ข้อ) นโยบายและการบริหาร (7 ข้อ) สภาพการทำงาน (6 ข้อ) 

ชีวิตส่วนคัว (5 ข้อ) ความมั่นคงในงาน (5 ข้อ) วิธีการปกครองของผู้บังคับบัญชา (12 ข้อ) 

มีลักษณะเนินแบบประเมินค่า 5 ระดับ

ธุดที่ 4 เนินแบบให้เลือกคำตอบเกี่ยวกับ การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ จำแนก 

ตามสภาพการณ์ต่างๆ 4 ด้าน คือ ด้านส่วนคัว (6 ข้อ) ด้านสภาพงานและความรับผิดชอบ 

(10 ข้อ) ด้านการนิเทศงาน (5 ข้อ) ด้านระบบบริหารและการประสานงาน (11 ข้อ) มีลักษณะ 

เนินแบบประเมินค่า 4 ระดับ

การตรวจสอบความตรงตามเนี้อหาของเครื่องมือ โดยการพิจารณาของผู้ทรงคุณวุฒิ

12ท่าน นำไปทดสอบความเที่ยงของเนึ้อหาในพยาบาลวิชาชีพที่มีคุณสมบัติคล้ายกับประชากรจริง 

จำนวน 30 คน ใช้สูตรสัมประสิทธี๋แอลฟาของครอบบาช (Cronbach's alpha coefficient) ได้ผล 

คือ แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลของห้วหน้าหอผู้ปวย ได้ค่าความเที่ยง .98 แบบสอบถาม 

ความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพได้ค่าความเที่ยง .97 และแบบสอบถามการคงอยู่ใน

งาน ของพยาบาลวิชาชีพได้ค่าความเที่ยง .99

การรวบรวมข้อมูล ผูวจัยได้ดำเนินการรวบรวมข้อมูลด้วยตนเองจากกลุ่มคัวอย่างที่ได้ 

ลุ่มตามที่กำหนดไว้ ใช้เวลารวบรวมข้อมูลทั้งสิน 2 สัปดาห์ ได้แบบสอบถามคืนมา 338 ฉบับ ซ่ึง 

เนินแบบสอบถามที่ตอบข้อมูลครบล้วนสมบูรณ์ 329 ฉบับ คิดเนินร้อยละ 94

การวิเคราะห์ข้อมูลโดยใข้โปรแกรมสำเร็จรูป SPSS (Statistical Package For The 

Social Scince) โดยการแจกแจงความถี่ และหาค่าร้อยละของข้อมูลส่วนบุคคล คำนวณค่าเฉลี่ย 

ค่าเฉลี่ยต่อข้อ และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และวิเคราะห์หาค่าประสิทธี้ของเพึยรัสัน (Pearson's 

Correlation Coefficient) ของพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ปวยและความพึงพอใจในงาน
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กับการคงอยู่ในงานตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลของ

หัวหน้าหอผู้ป่วย ความพึงพอใจในงาน และการคงอยู่ในงานตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ 

ที่มีประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน แผนกที่ปฏิบัติงานและเงินเดือนแตกต่างกัน โดยการ

ทดสอบค่าเอฟและทดสอบความแตกต่างรายคู่ด้วยวิธีของ Scheffe และวิเคราะหัการถดถอย

พหุคูณแบบเพิ่มตัวแปรเป็นขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression Analysis) เพี่อหาตัวแปรที่ 

สามารถร่วมกับพยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ

สรุปผลการวิจัย

1. กลุ่มตัวอย่างในการวิจัยเป็นพยาบาลวิชาชีพมีอายุระหว่าง 26-30 ป ี มากที่สุด คิด

เป็นร้อยละ 27.96 รองลงมาคืออายุระหว่าง 21-25 ป ี คิดเป็นร้อยละ 27.05 ส่วนใหญ่มี

สถานภาพโสดคิดเป็นร้อยละ 63.39 ระดับการศึกษาส่วนใหญ่อยู่ในระดับปริญญาตรี คิดเป็น

ร้อยละ 93.01 มีประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน 1-5 ป ี มากที่สุดคิดเป็นร้อยละ 40.03 รองลง 

มาดือ 6-10 ป ี คิดเป็นร้อยละ 30.09 ส่วนใหญ่ปฏิบัติงานในแผนกศัลยกรรม คิดเป็นร้อยละ 

37.99 รองลงมาคือ สูตินรีเวชกรรม คิดเป็นร้อยละ 18.54 เป็นผู้ที่ไดรบเงินเดือนน้อยกว่าหรือ 

เท่ากับ 7,999 บาท มากที่สุดคิดเป็นร้อยละ 31.92 รองลงมาคือ 10,000-11,999 บาท คิด 

เป็นร้อยละ 23.40 และปฏิบัติงานทั้ง 3 เวร (เวรเซา-บ่าย-ดึก) มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 23.1 

พยาบาลวิชาชีพที่ใม่มีโครงการจะย้ายออกจากหอผู้ป่วยคิดเป็นร้อยละ 64.13 ส่วนผู้ที่มีโครงการ 

จะย้ายออกคิดเป็นร้อยละ 35.87

2. พฤติกรรมการดูแลของห้วหน้าหอผู้ป่วยตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ 

พยาบาลวิชาชีพได้รายงานถึงพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วยโดยรวมว่า อยู่

ในระดับปานกลาง มีคะแนนเฉลี่ย 53 .69  และเมื่อพิจารณาเป็นรายด้านพบว่าด้านความยึดมั่น

ผูกพันต่อผู้ร่วมงาน และด้านการนำศัลยภาพของบุคคลออกมาใช้ประโยชน้อยู่ในระดับปานกลาง 

มีคะแนนเฉลี่ย 5 3 .0 3  (คะแนนเต็ม 8 5 )  และ 48 .4 6  (คะแนนเต็ม 7 0 )  ส่วนทางด้านการ 

สร่างคุณค่าในตนและด้านการเปีดใจอยู่ในระดับค่อนช้างสูงมีคะแนนเฉลี่ย 42.28 (คะแนนเต็ม 

6 0 )  และ 7 0 .9 9  (คะแนนเต็ม 1 0 0 )

3. ความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ
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พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงานอยู่ในระดับปานกลาง มีคะแนนเฉลี่ย

2 1 .2 7

ทางด้านปัจจัยจูงใจ พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงาน ด้านความสำเร็จใน 

งาน ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ และความรับผิดชอบในงานอยู่ในระดับมาก มีคะแนนเฉลี่ย 21.58 

(คะแนนเต็ม 30) 24.70 (คะแนนเต็ม 35) และ 21.58 (คะแนนเต็ม 30) ตามลำดับ ส่วน 

ด้านการยอมรับนับถือ และความก้าวหน้า พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงานระดับปานกลาง 

มีคะแนนเฉลี่ย 27.26 (คะแนนเต็ม 40) และ 17.06 (คะแนนเต็ม 30)

ส่วนปัจจัยอนามัย พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงานระดับมาก ในด้านความ

สัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา ผูใด้บังคับบัญชาและเพี่อนร่วมงาน ด้านสถานะทางอาชีพ และความ 

มั่นคงในงาน มีคะแนนเฉล่ีย 32.12 (คะแนนเต็ม 45) 17.86 (คะแนนเต็ม 25) และ 17.68 

(คะแนนเต็ม 25) ตามลำดับ ส่วนด้านโอกาสไดรับความก้าวหน้าในอนาคต นโยบายและการ 

บริหาร สภาพการทำงาน ชีวิตส่วนตัว และวิธีการปกครองของผู้บังคับบัญชานั้น พยาบาลวิชาชีพมี 

ความพึงพอใจในระดับปานกลาง มีคะแนนเฉลี่ย 13.26 (คะแนนเต็ม 25) 19.45 (คะแนนเต็ม 

35) 16.79 (คะแนนเต็ม 30) 14.52 (คะแนนเต็ม 25) และ 40.04 (คะแนนเต็ม 60) ตาม 

ลำดับ และพยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจน้อยในด้านเงินเดือน มีคะแนนเฉลี่ย 13.76

(คะแนนเต็ม 30)

4. การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ

เมื่อพิจารณาการคงอยู่ในงานโดยรวมแล้วพบว่า พยาบาลวิชาชีพคาดว่าจะไม,ปฏิบัติ 

งานต่อไปมีคะแนนเฉลี่ย 19.84 เมื่อพิจารณาสถานภาพปัจจุบันในด้านต่างๆ พบว่า ทางด้านการ 

นิเทศงาน และด้านระบบบริหารและการประสานงาน พยาบาลคาดว่าจะไม,อยู่ปฏิบัติงานต่อไปเช่น 

กัน มีคะแนนเฉลี่ย 11.94 (คะแนนเต็ม 20) และ 26.94 (คะแนนเต็ม 44) ส่วนทางด้าน

ส่วนตัว และด้านสภาพงานและความรับผิดชอบ พยาบาลวิชาชีพคาดว่าจะอยู่ปฏิบัติงานต่อไป มี 

คะแนนเฉลี่ย 15.02 (คะแนนเต็ม 24) และ 25.45 (คะแนนเต็ม 40)

5. เปรียบเทํยบพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วยตามการรายงานของพยาบาล

วิชาชีพ

5.1 เปรียบเทํยบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแล ของ 

หวหน้าหอผู้ป่วยตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามแผนกที่ปฏิบัติงานพบว่า พยาบาล
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วิชาชีพที่ปฏิบัติงานในแผนกต่างกัน รายงานถึงพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ปวยโดยรวม 

และในด้านการสรางคุณค่าในคน และด้านการเปีดใจ แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 โดยพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานในแผนกโอสถกรรม รายงานถึงพฤติกรรมการดูแลของ

หัวหน้าหอผู้ป่วยโดยรวม ด้านการสรำงคุณค่าในตน ด้านการเปีด'ใจ มีค่าเฉลี่ยสูงกว่าพยาบาล 

วิชาชีพปฏิบัติงานในแผนกผู้ป่วยนอกและอุบัติเหตุ ส่วนพยาบาลวิชาชีพในแผนกศัลยกรรมรายงาน 

ค่าเฉลี่ยด้านการเปีดใจสูงกว่าแผนกผู้ป่วยนอกและอุบัติเหตุ ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมุติฐานที่ 4 ทาง 

ด้านความยึดมั่นผูกพันต่อผู้ร่วมงาน และด้านการนำศักยภาพของบุคคลออกมาใช้ประโยชน้นั้น

พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานในแผนกต่างกันรายงานไม่แตกต่างกัน

5.2 เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลของ

หัวหน้าหอผู้ป่วยตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามประสบการฝในการปฏิบัติงาน 

พบว่าพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์แตกต่างกัน รายงานค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้า 

หอผู้ป่วยทั้งโดยรวมและรายด้านทุกด้านไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ซึ่งไม่เป็นไป

ตามสมมุติฐานข้อที่ 3

5.3 เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลของ

หัวหน้าหอผู้ป่วยตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามเงินเดือน พบว่าพยาบาลวิชาชีพที่ 

ไดรบเงินเดือนแตกต่างกัน รายงานพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วยด้านการเปีดใจแตกต่าง 

กันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยพยาบาลวิชาชีพที่ใดืรบเงินเดือนน้อยกว่าหรือเท่ากับ 

7,999 บาท รายงานค่าเฉลี่ยสูงกว่าพยาบาลวิชาชีพทึ๋โด้รับเงินเดือนมากกว่าหรือเท่ากับ 12,000 

บาท และ 10,000-11,999 บาท ส่วนพฤติกรรมการดูแลของห้วหน้าหอผู้ป่วยโดยรวม และด้าน 

ความยึดมั่นผูกพันต่อผู้ร่วมงาน การสรางคุณค่าในตน การนำศักยภาพของบุคคลออกมาใช้

ประโยชน้ พยาบาลวิ7ภชีพท่ีไดืรบเงินเดือนแตกต่างกันรายงานไม,แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญ

ทางสถิติ ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมุติฐานที่ 6

6. เปรียบเทียบความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ

6.1 เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงาน 

ของพยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามแผนกที่ปฏิบัติงานพบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในแผนก 

แตกต่างกันมีความพึงพอใจในงาน ด้านชีวิตส่วนตัวในปัจจัยอนามัยแตกต่างกัน โดยพยาบาล 

วิชาชีพที่ปฏิบัติงานใบแผนกผู้ป่วยนอกและอุบัติเหตุ มีค่าเฉลี่ยความพึงพอใจในงานด้านชีวิต
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ส่วนตัวสูงกว่าพยา,บาลวิชาชีพในแผนกกุมารเวชกรรมและโอสถกรรม พยาบาลวิชาชีพแผนก

สูตินรีเวชกรรม มีค่าเฉลี่ยความพึงพอใจในงานด้านชีวิตส่วนตัวสูงกว่า พยาบาลวิชาชีพในแผนก 

โอสถกรรมและกุมารเวชกรรม รวมทั้งพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในแผนกศัลยกรรมมีค่าเฉลี่ย

ด้านตังกล่าวสูงกว่า พยาบาลวิชาชีพในแผนกกุมารเวชกรรมอย่างมีนัยส์าศัญทางสถิติที่ระตับ .05 

แต่ความพึงพอใจในงานโดยรวม ปัจจัยจูงใจ ปัจจัยอนามัยด้านอื่นๆ นั้น พยาบาลวิชาชีพท่ี

ปฏิบัติงานในแผนกต่างกันรายงานไม่แตกต่างกัน จึงไม่สนองตอบสมมุติฐานที่ 5

6.2 เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงาน  

ของพยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามประสบการถทนการปฏิบัต ิงาน พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่มี

ประสบการณ์ในการปฏิบัติงานแตกต่างกัน มีความพึงพอใจในงาน ในด้านปัจจัยจูงใจ และองค์ 

ประกอบของปัจจัยจูงใจ ด้านความส่าเร็จในงาน การไต่รบการยอมรับนับถือ ลักษณะของงานที่ 

ปฏิบ ัต ิและองค์ประกอบในปัจจัยอนามัยด้าน นโยบายและการบริหาร ช ีว ิตส ่วนตัวแตกต่างกัน  

อย่างม ีน ัยส์าศัญทางสถิติท ี่ระตับ .05 โดยพยาบาลวิชาชีพที่ม ีประสบการณ์ 11 ปีขึ้นไป มีค่าเฉลี่ย 

ความพึงพอใจในงานด้านปัจจัยจูงใจสูงกว่า พยาบาลวิชาชีพที่ม ีประสบการณ์ 6 -10  ปี และ 1-5  
ป ี ทางด้านความส่าเร็จในงาน การไต่รับการยอมรับนับถือ นโยบายและการบริการ พยาบาล 

วิชาชีพท ี่ม ีประสบการณ ์ 1 1ปีข ึ้นไป ม ีค ่าเฉลี่ยความพึงพอใจในด้านตังกล่าวสูงกว่าพยาบาล

วิชาชีพท ี่ม ีประสบการณ ์ 1-5  ป ี และพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน 11 ป ีข ึ้นไป มีค ่าเฉลี่ยความ

พึงพอใจงานด้านลักษณะงานที่ปฏิบ ัต ิส ูงกว่าพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบ ัต ิงาน 6 - 1 0  ป ี อย่างมี

น ัยส ์าศ ัญทางสถิต ิท ี่ระตับ .05 ส่วนความพึงพอใจในงานโดยรวม ด ้านความรับผิดชอบในงาน

ความก้าวหน้าในปัจจัยจูงใจ ปัจจัยอนามัย ด้านอื่นๆ นอกจากที่กล่าวมาในข้างด้น พยาบาล 

วิชาชีพที่ม ีประสบการณ์ในการปฏิบัติงานต่างกัน รายงานไม่แตกต่างกันอย่างม ีน ัยส ่าศัญทางสถิติ 

ไม,เป ็นไปตามสมมติฐานข้อ 3

6.3 เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนความพึงพอใจในงานของ 

พยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามเงินเดือน พบว่า พยาบาลวิชาชีพทั้!ด้รับเงินเดือนแตกต่างกันมีความ 

พึงพอใจในงานในด้านความสำเร็จในงาน การไต ่รับการยอมรับนับถือ ชีวิตส่วนตัวในปัจจัยจูงใจ 

แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดัย .05 โดยพยาบาลวิชาชีพที่ไต่รับเงินเดือนมากกว่า

หรือเท่ากับ 12,000 บาท มีค่าเฉลี่ยความพึงพอใจในงานด้านความสำเร็จในงาน และด้านการได้ 

รับการยอมรับนับถือมากกว่า พยาบาลที่โต่รับเงินเดือนน้อยกว่าหรือเท่ากับ 7,999 บาท และ
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พยาบาลวิชาช ีพที่!ดรับเงินเด ือนมากกว่า 1 2 ,0 0 0  บาท มีค ่าเฉลี่ยความพึงพอใจด้านชีว ิตส่วนตัว 

มากกว่าพยาบาลวิชาชีพที่ได ้รบเงินเดือน 8 ,0 0 0 -9 ,9 9 9  บาท ส่วนความพึงพอใจในงานโดยรวม 

และด้านอื่น ๆ  พยาบาลวิชาชีพที่ใดืรบเงินเดือนแตกต่างกัน รายงานไม,แตกต่างอย่างมีน ัยสำคัญทาง 

สถิติ จ ึงไม ่เป ็นไปตามสมมุต ิฐานที่ 6

7. เปรียบเทียบการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ

7.1 เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนการคงอยู่ในงานของ

พยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามแผนกที่ปฏ ิบ ัต ิงาน พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบ ัต ิงานในแผนกต่าง 

กัน รายงานการคงอยู่ในงานทั้งโดยรวมและตามสถาพการณ ์ป๋จจุบ ันรายด้านทุกด้าน ซึ่งได ้แก ่

ด้านส่วนตัว ด ้านสภาพงานและความรับผิดชอบ ด้านการนิเทศงาน และด้านระบบบริหารและการ 

ประสานงาน แตกต่างกันอย่างม ีบ ัยสำคัญทางสถิต ิท ี่ระดับ .05  โดยพยาบาลวิชาชีพที่ปฏ ิบ ัต ิงานใน  

แผนกผู้ป ่วยนอกและอุบ ัต ิเหต ุม ีค ่าเฉลี่ยการคงอยู่ในงาน ทั้งโดยรวมและรายด้านทุกด้านสูงกว่า 

พยาบาลวิชาชีพที่ปฏ ิบ ัต ิงานในแผนกโอสถกรรมอย่างม ีบ ัยสำคัญทางสถิต ิท ี่ระดับ .05 ซ ึ่งเป ็นไป  

ตามสมมุต ิฐานที่ 5

7 .2  เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนการคงอยู่ในงานของ

พยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามประสบการณ!นการปฏิบ ัต ิงาน พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ม ี

ประสบการณ!นการปฏิบ ัต ิงานต ่างกัน รายงานการคงอยู่ในงานทั้งโดยรวมและตามสภาพการณ์

ฟ้จจุบันรายด้านทุกด้าน แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท ี่ระดับ .05  โดยพยาบาลวิชาชีพที่ม ี 

ประสบการณ์ 11 ป ีข ี้นไป มีค่าเฉลี่ยการคงอยู่ในงานทั้งโดยรวมและสภาพการณ์ป๋จจุบ ันรายด้านทุก 

ด้านสูงกว่าพยาบาลวิชาชีพที่ม ีประสบการณ์1 - 5 ป ี แ ล ะ6 - 1 0 ป ี อย ่างม ีบ ัยสำคัญทางสถิต ิท ี่ระด ับ  

.05 ซึ่งเป ็นไปตามสมมุต ิฐาน ที่ 3

7 .3  เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนการคงอยู่ในงานของ

พยาบาลวิชาชีพ จำแนกตามเงินเด ือน พบว่า พยาบาลวิชาช ีพที่ได ้ร ับเงินเด ือนแตกต่างกัน ราย 

งานการคงอยู่ในงานทั้งโดยรวมและสภาพการณ ์ป ีจจุบ ันรายด้านทุกด้าน แตกต่างกันอย่างมี

น ัยสำคัญทางสถิต ิท ี่ระด ับ .05  โดยพยาบาลวิชาชีพที่ไดรบเงินเดือนมากกว่าหรีอเท่าก ับ 1 2 ,0 0 0  

บาท รายงานค่าเฉลี่ยการคงอยู่ในงานโดยรวมและด้านระบบบริหารและการประสานงานสูงกว่า

พยาบาลวิชาชีพที่ได ืร ับเงินเดือนน้อยกว่าหรือเท่ากับ 7 ,9 9 9  บาท และ 8 ,0 0 0 -9 ,9 9 9  บาท เช่น 

เด ืยวกับพยาบาลวิชาชีพท ี่ได ํร ับเงินเด ือน 1 0 ,0 0 0 -1 1 ,9 9 9  บาท ที่ม ีค ่าเฉลี่ยสูงกว่าพยาบาล
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วิชาช ีพท ี่ไค ่รบเงินเด ือน 8 ,0 0 0 -9 ,9 9 9  บาท ส่วนสภาพการณ์ปัจจุบ ันด้านส่วนตัว ด้านสภาพ 

งาน และความรับผิดชอบ และด้านการนิเทศงาน พยาบาลวิชาชีพที่ได ้ร ับเงินเดือนมากกว่าหรือ 

เท่ากับ 1 2 ,0 0 0  บาท รายงานค่าเฉลี่ยสูงกว่าพยาบาลวิชาชีพเงินเดือนน้อยกว่าหรือเท่ากับ 7 ,9 9 9  

บาท 8 ,0 0 0 -9 ,9 9 9  บาท และ 1 0 ,0 0 0 -  1 1 ,9 9 9  บาท อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

ซึ่งเป ็นไปตามสมมุต ิฐานที่ 6

8. ความสัมพ ันธ์ระหว่างพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป ัวยและความพึงพอใจใน  

งานกับการคงอยู่ในงานตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ

8.1 พฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วย ตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพทั้ง 

โดยรวมและด้านทุกด้าน ซึ่งได้แก่ ความยึดมั่นผ ูกพ ันต่อผู้ร ่วมงาน การสร้างคุณค่าในตน การเปีด 

ใจ และการนำศักยภาพของบุคคลออกมาใช้ประโยชน้ ม ีความสัมพันธ์ทางบวกระดับปานกลาง 

กับความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 0 = .6 4 , .5 6 , .5 8 , .6 1 , .6 0 )  อย่างมีนัยสำคัญทาง 

สถิติที่ระดับ .05  ซ ึ่งเป ็นไปตามสมมุต ิฐาน ข้อที่ 1

8 .2  พฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วย ตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ 

ทั้งโดยรวมและด้านความยึดม ั่นผ ูกพ ันต ่อผ ู้ร ่วมงาน ม ีความสัมพ ันธ์ทางบวกระดับตํ่าก ับการคงอยู่ 

ในงานของพยาบาลวิชาชีพ ( r= .1 3 , .1 8 )  อย่างมีน ัยสำคัญทางสถิติท ี่ระดับ .05 ซ ึ่งเป ็นไปตาม  

สมมุติฐานข้อที่ 1 ส่วนด้านการสร่างคุณค่าในตน การเปิดใจ การนำศักยภาพของบุคคลออกมา 

ใช้ประโยชนไม,ม ีความสัมพันธ์กับการคงอยู่ในงานอย่างมีน ัยสำคัญทางสถิต ิ

8 .3  ความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพโดยรวม มีความสัมพันธ์ทางบวก ระดับ 

ปานกลางกับการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ (r= .3 7 ) ส่วนปัจจัยจูงใจทั้งโดยรวมและรายด้าน 

ทุกด้านซึ่งได้แก่ ความสำเร็จในงาน การได้ร ับการยอมรับนับถือ ลักษณะของงานที่ปฏิบัต ิ

ความรับผ ิดชอบในงาน และความก้าวหน้า ม ีความสัมพ ันธ์ทางบวกระดับตํ่าก ับการคงอยู่ในงาน  

ของพยาบาลวิชาชีพ ( r= .2 9 ,.1 5 , .1 5 , .2 8 , .2 7 , .2 4 )  ปัจจัยอนามัยโดยรวมและด้านชีว ิตส่วนตัว 

มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับปานกลางกับการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ ( r= .3 6 , .3 4 )

ด้านเงินเดือน โอกาสที่จะไดืร ับความก้าวหน้าในอนาคต ความสัมพ ันธ์ก ับผู้บ ังค ับบัญชา ผ ูใด ้ 

บังคับบ ัญชาและเพ ื่อนร่วมงาน สถานะทางอาชีพ นโยบายและการบริหาร สภาพการทำงาน

ความมั่นคงในงาน วิธการปกครองของผู้บ ังคับบัญชา ม ีความสัมพันธ์ทางบวกระดับตํ่าก ับการคง 

อยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ ( r= .2 1 , .2 0 , .2 3 , .2 9 , .2 9 , .2 6 , .2 7 , .1 8 )  อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ
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ที่ระดับ .05 ซี่งเป ็นไปตามสมมุต ิฐานข้อท ี่ 2

9. ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุค ูณ

9.1 ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุค ูณโดยใข้ด ัวแปรโดยรวม ซึ่งกลุ่มพยากรณ ์

ทั้งหมด ได ้แก ่ ประสบการณ์ในการปฏิบัต ิงาน พฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป ่วย ป่จจัย 

จูงใจ และป่จจัยอนามัยพบว่า ตัวพยากรณ์ดังกล่าวสามารถพยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยาบาล

วิชาชีพได้ โดยมีคำสัมประสิทธึ๋การพยากรณ์ (R 2)  .2202 และเมื่อพิจารณาคูค่าสัมประสิทธิ้ถดถอย 

ของตัวพยากรณ์ทั้งหมดในรูปคะแนนมาตรฐาน ปรากฏว่าตัวพยากรณ์ที่สามารถพยากรณ์การคงอยู ่

ในงานของพยาบาลวิชาชีพได้อย่างมีนัยล่าดัญทางสถิติที่ระดับ .05 ได ้แก ่ ป๋จจัยอนามัย

เมื่อใช้เทคนิค Stepwise So lu tion พบว่า นอกจากป่จจัยอนามัย ตัวแปร 

ประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน สามารถร่วมพยากรณ์การคงอยู่ในงานของวิชาชีพปฏิบัติงานได้

อย่างมีน ัยล่าคัญทางสถิติท ี่ระดับ .05  และมีค่าสัมประสิทธี้การพยากรณ์ (R 2) .2 1 1 7  และเมื่อ 

พิจารณานํ้าหนักและทิศทางของความสมประสิทธึ๋ของตัวพยากรณ ์ ที่มีค'วามสัมพันธ์'ในการ

พยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ พบว่า ตัวพยากรณ ์ทั้งหมดมีความสัมพันธ์ทางบวก  

ตัวพยากรณ ์ที่ม ีความล่าดัญหรือมีนาหนักมากที่ส ุด คือ ป๋จจัยอนามัย (Be ta  = .3 4 5 4 )  รองลงมา 

คือ ประสบการณ์ในการปฏิบัต ิงาน (Be ta = .2 9 1 0 )

ด ังน ั้นสมการพยากรณ ์การคงอย ู่ในงานของพยาบาลว ิชาช ีพในร ูปคะแนน

มาตรฐานเชียนได้ดังนี้

z= .3454 H Y G  + .2 9 1 0  EXPTIM
9 .2  ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุค ูณโดยใช้ต ัวแปรรายด้าน ซ ึ่งกลุ่มพยากรณ  ์

ทั้งหมด ได ้แก ่ ประสบการณ์ในการปฏิบัต ิงาน ความยึดม ั่นผ ูกพ ันต ่อผ ู้ร ่วมงาน การสร่างคุณค่าใน  

ตน การเปีด'ใจ การนำศักยภาพของบุคคลออกมาใช้ประโยชน์ ความล่าเร็จในงาน การได้รบการ 

ยอมรับนับถือ ลักษณะของงานที่ปฏิบัต ิ ความรับผิดชอบในงาน ความก้าวหน้า เงินเดือน  

โอกาสที่ได้รับความก้าวหน้าในอนาคต ความสัมพันธ์กับผู้บ ังคับบัญชา ผ ูใด ้บ ังค ับบ ัญชาและเพ ื่อน  

ร่วมงาน สถานะทางอาชีพ นโยบายและการบริหาร สภาพการทำงาน ชีว ิตส่วนตัว ความมั่นคง 

ในงาน วิธ ์การปกครองของผู้บังคับบัญชา พบว่า กลุ่มพยากรณ์ดังกล่าวสามารถพยากรณ์การคงอยู่ 

ในงานของพยาบาลวิชาชีพได้ โดยมีค่าสัมประสิทธี้การพยากรณ์(R 2)=  .2649  และเมื่อพิจารณาดู 

คำสัมประสิทธถดถอยของตัวพยากรณ์ทํ่งหมดในรูปคะแนนมาตรฐาน ปรากฏว่าตัวพยากรณ์ที่สามารถ
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พยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยา,m ลพยา•๓ ลวิชาชีพได้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ได้แก่ 

ประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน สถานะทางอาชีพ ชีวิตส่วนตัว

เมื่อใช้เทคนิค Stepwise Solution พบว่า นอกจากตัวแปรสถานะทางอาชีพ ชีว ิตส่วนตัว 

และประสบการณ์ในการปฏิบัต ิงานแล้ว ความสัมพ ันธ์ก ับผู้บ ังค ับบัญชา ผ ู้[ตบ ังค ับบ ัญชาและ

เพ ื่อนร่วมงาน สามารถร่วมพยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพอย่างมีน ัยสำคัญทางสถิติ 

ที่ระดับ .05  มีค่าสัมประสิทธี้การ'พยากรณ์ (R 2)  = .2 3 3 5  และเมื่อพิจารณา•นาหนักและทิศทาง 

ของความสัมพ ันธ ์ ของตัวพยากรณ์ท ี่ม ีความสัมพันธ์ในการพยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยาบาล 

วิชาชีพ พบว่าต ัวพยากรณ ์ท ั้งหมดมีความสัมพ ันธ์ทางบวก ตัวพยากรณ ์ที่ม ีความสำคัญหรือมี

น ํ้าหนักมากที่ส ุด คือ ชีวิตส่วนตัว (Be ta  = .2 0 7 5 )  รองลงมาคือประสบการณ์ในการปฏิบ ัต ิงาน  

(Be ta  = .2 8 4 5 )  สถานะทางอาชีพ (Beta = .1 5 4 1 )  และความสัมพ ันธ์ก ับผู้บ ังค ับบัญชา ผ ูใด ้ 

บังคับบัญชา และเพื่อนร่วมงาน (Beta = .1 3 7 0 )  ตามลำดับ

ดังน ั้น สมการพยากรณ์การคงอยู่ในงานในรูปคะแนนมาตรฐาน เข ียนได ้ด ังน ี้ 

z= .2 075  P E R + .2845  E X F ITM E  + .1541  STATUS + .1 3 7 0  R E LA

อภิปรายผลการวิจัย

จากผลการวิเคราะห์ข ้อม ูลและสรุปผลการวิเคราะห์ความสัมพ ันธ์ระหว่างพฤติกรรมการ 

ด ูแลของห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยและความพ ิงพอใจในงานก ับการคงอย ู่ในงานตามการรายงานของ  

พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัด กรุงเทพมหานคร สามารถอภิปรายผลการวิจัย ได ้ด ังน ี้

1. กลุ่มต ัวพยากรณ์ท ี่สามารถอธิบายความผันแปรของการคงอยู่ในงานของพยาบาล

วิชาชีพ

จากผลการวิเคราะห์การถดถอยพหคูณในการเลือกตัวแปรรายด้าน พบว่า กลุ่ม 

พยากรณ ์ท ั้งหมด 19 ตัว สามารถร่วมกันพยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพได้ โดย 

สามารถพยากรณ์ได้ร ้อยละ 26 .4 9  (R 2 = .2 6 4 9 )  และเมื่อพิจารณาดูค,าสัมประลืทธี้ถดถอยของ 

ตัวพยากรณ ์ท ั้งหมดในรูปคะแนนมาตรฐาน ปรากฎว่าสถานะทางอาชีพ และชีวิตส่วนตัว คือตัว 

พยากรณ์ที่สามารถพยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพได้อย่างมีน ัยสำคัญทางสถิต ิ

เม ื่อใช้เทคนิค Stepwise So lu tion ก็พบว่า นอกจากสถานะทางอาชีพและชีวิต
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ส่วนตัวแล้ว ประสบการณ์ในการปฏิบัต ิงาน และความสัมพันธ์ก ับผู้'บ ังค ันบัญโภ ผู้ได ้บ ังค ับบัญชา 

และเพื่อนร่วมงาน สามารถร่วมพยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพได้อย่างมีน ัยสำคัญ  

ทางสถิติ โดยมีค ่าส ้มประสิทธี้การพยากรณ ์ .2 5 35  (R 2 = .2 3 3 5 ) และเมื่อพิจารณานั้าหนักและ 

ทิศทางของความสัมพ ันธ์ของตัวพยากรณ ์ ท ี่ม ีความสัมพันธ์ในการพยากรณ์การคงอยู่ในงานของ 

พยาบาลวิชาชีพ พบว่า ตัวพยากรณ์ทุกตัวมีความสัมพันธ์ทางบวก และตัวพยากรณ์ที่ม ีความ

สำคัญหรือมีน ํ้าหนักมากที่ส ุด คือ ชีวิตส่วนตัว รองลงมาคือ ประสบการณ์ในการปฏิบ ัต ิงาน  

สถานะทางอาชีพ และความสัมพันธ์ก ับผู้บ ังคับบัญชา ผู้ได ้บ ังค ับบัญชา และเพ ื่อนร่วมงาน ตาม 

ลำดับ ซึ่งต ัวพยากรณ ์ทั้ง 3 ตัว นอกจากประสบการณ์ในการปฏิบัต ิงาน ล้วนเป ็นองค์ประกอบใน  

ปัจจัยอนามัยทั้งสิน และผลการวิเคราะห์ต ัวแปรโดยรวมก็สนับสนุนข้อด้นพบดังกล่าวโดยพบว่า

ป ัจจัยอนามัยและประสบการณ์ในการปฏิบ ัต ิงาน สามารถร่วมพยากรณ์การคงอยู่ในงานของ

พยาบาลวิชาชีพอย่างมีน ัยสำคัญทางสถิติ มีค,าสัมประสิทธการพยากรณ์ .2 1 1 7  (R 2 = .2 1 1 7 )  

สอดคล้องกับการคืกษาปัญหาในการรักษาให้พยาบาลคงอยู่ในงาน หรือสาเหตุที่ทำให้พยาบาล

ลาออกจากงาน หรืออยากจะลาออกจากงานนั้น พบว่าส ่วนใหญ่เถ ิดจากปัญหาด้านเงินเดือนและ 

ค่าตอบแทน ความก้าวหน้าหรือโอกาสที่จะก้าวหน้า สภาพงาน ผู้บ ังค ับบ ัญชาและผู้ร ่วมงาน ระบบ 

บริหาร(อาร ืย ์ พฤกษราช และคณะ, 2534  ; จุฑามาศ พ ุทธพ ิท ักษ ์ และวนิดา มงคลสินธ์, 

2 5 3 5 ; สถาบันทรัพยากรมนุษย'’ , 2 5 3 5 -2 5 3 6 ; วงเด ือน สิร ิร ักษ ์ และคณะ 5 2 5 3 6 ; ส ุภารัตน  ์

ไวยชีตา, สมจิต หนุเจริญกุล และสุจินค์ ว ิจ ิตรกาญจน์, 2 5 3 6 ; ท ัศนา บุญทอง และคณะ,

2 5 3 7 )  ซ ึ่งเป ็นองค์ประกอบของปัจจัยอนามัยส่วนใหญ่ แต่ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุค ูณทั้ง 

ตัวแปรโดยรวมและตัวแปรรายด้าน ต่างก็สามารถพยากรณ์การคงอยู่ในงานได้ส ูงส ุดเพ ิยงร้อยละ 

26 .4 9  แสดงว่ายังม ีป ัจจัยอื่น  ๆ ท ี่เก ี่ยวข้องสัมพันธ์ในการพยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยาบาล 

วิชาชีพ จึงเป็นสิงท ี่น ่าค ืกษาต่อไปว่าม ีองค์ประกอบหรือป ัจจัยใดที่สามารถพยากรณ์การคงอยู่ใน  

งานของพยาบาลวิชาชีพได้อกบ้าง โดยใช้การสิกษาการวิเคราะห์แบบเส้นทาง (P a th  A n a ly s is )

ซึ่งจะทำให ้สามารถวิเคราะห ์ต ัวแปรท ี่ม ีความสัมพ ันธ์ก ันว่าการประมาณผลของตัวแปรอิสระแต่ละ 

ตัว ท ี่ม ีผลทั้งทางตรงและทางอ้อมต่อตัวแปรตามเป ็นอย่างไร

จากข้อด้นพบว่า ชีวิตส่วนตัวสามารถอธิบายความแปรปรวนของการคงอยู่ในงาน 

ของพยาบาลวิชาชีพได้เป็นอันดับแรก ซึ่งอธิบายความแปรปรวนได้ร้อยละแ.86 (R2 change

= .1186) อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และมีความสัมพันธ์ทางบวกเมื่อพิจารณานั้าหนัก
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และทิศทาง (Beta = .3444) แสดงว่า พยาบาลวิชาชีพที่มีความรู้สิกว่าสามารถใช่ชีวิตส่วนตัวไต้ 

โดยอิสระหรือสามารถอยู่ร่วมกับครอบครัวได้อย่างปกติสุข มีแนวโน้มที่จะคงอยู่ในงานต่อไปไดใน 

ระดับร้อยละ 11.86 เนื่องจากงานพยาบาลจำเป็นต้องปฏิบัติงานเป็นเวรหมุนเวียนตลอด 24

ช่ัวโมง แม้แต่วันหยุดราชการหรือวันนักขัตฤกษ์ต่างๆ ซึ่งแตกต่างจากบุคคลในอาชีพอื่นๆ

ประกอบกับปัญหาขาดแคลนบุคลากรพยาบาลในปัจจุบัน ทำให้พยาบาลต้องอยู่เวรต่าง ๆ เพิ่มขี้น 

หรือเมื่อเกิดปัญหาพยาบาลผู้ร่วมงาน มีการเจ็บป่วยหรือลาฉุกเฉินก็จะถูกตามให้มาปฏิบัติงาน

ทดแทน และด้วยความสำนึกในความสำคัญของการพยาบาลที่ผู้ป่วยจำเป็นจะต้องได้รับ พยาบาล 

ก็จะต้องมาปฏิบัติงานนอกเหนึอจากตารางการปฏิบัติงานที่กำหนดไว้ จึงทำให้พยาบาลมีเวลาที่จะ 

ร่วมกิจกรรมกับครอบครัวน้อย ตังนั้นการสามารถใช่ชีวิตส่วนตัวร่วมกับครอบคร้วจึงเป็นสิงสำคัญ 

ในความรูสิกของพยาบาล ซึ่งจากการดีกษาที่ผ่านมาก็พบว่าการอยู่เวรเป็นเหตุผลสำคัญประการ 

หนึ่งที่ทำให้พยาบาลต้องการออกจากงาน (จุฑามาศ พุทธพิทักษ์ และวนิดา มงคลสินธ์,

2535; ทัศนา บุญทองและคณะ, 2537)

และเมื่อเพิ่มตัวพยากรณ์ ประสบการณ์ในการปฏิบัติงานเข้าไป สามารถเพิ่ม 

อำนาจในการอธิบายความผันแปรของการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพไต้อย่างมีนัยสำคัญทาง 

สถิติที่ระดับ .05 ขึ้นอีกร้อยละ 6.91 (R2 change = .0691) เมื่อพิจารณานั้าหนักและทิศทาง

(Beta = .2845) พบว่ามีความสัมพันธ์ทางบวก ซึ่งก็แสดงว่าพยาบาลที่มีประสบการณ์ในการ

ปฏิบัตินานขึ้นก็จะมีแนวโน้มที่จะคงอยู่ในปฏิบัติงานต่อไปมากขึ้น เช่นเดียวกับการวิเคราะห้การ 

ถดถอยพหุคูณโดยการเลือกคัวแปรโดยรวม สอดคล้องกับการดีกษาของ Jones (1993) ที่พบว่า 

พยาบาลที่มีอายุการทำงานมากมีความสัมพันธ์กับการลาออกที่ลดลง ทั้งนี้อาจเนื่องจากระยะเวลา 

ที่ปฏิบัติงานมานานหรือมีประสบการณ์ในการปฏิบัติงานสูง ทำให้บุคคลไต้รับเงินเดือนที่สูงขึ้น

และมักจะไต้รับมอบหมายความรับผิดชอบที่สูงขึ้น โดยเฉพาะงานต้านบริหารจากผู้บังคับบัญชา 

รวมทั้งเป็นที่ปรึกษาหรือแนะนำการปฏิบัติงานแก,นักดีกษาหรือพยาบาลที่มีประสบการณ์น้อยกว่า 

การได1รบการยอมรับจากผู้บังคับบัญชาและผู้ร่วมงาน จะส่งผลทางต้านจิตใจทำให้รูสักว่าตนมี

คุณค่าต่อหน่วยงาน จึงเต็มใจจะปฏิบัติงานต่อไป นอกจากนี้ พยาบาลที่มีประสบการณ์มากมัก

ที่จะปฏิบัติงานเฉพาะเวรเข้าซึ่งเป็นเวลาปกติในการทำงานของบุคคลทั่วไป ทำให้สามารถใช่ชีวิต 

ร่วมกับครอบครัวของตนไต้ตามปกติ ซึ่งในเรื่องนี้ Gaertner และ Nollen (1989) และ Mowday 

และคณะ (1992) (อ้างถิงในสอาด วงต้อนันต์บันท',, 2538) ก็ไต้ให้เหตุผลสนับสบุน'ว่า เป็น
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เพราะผู้มีระยะเวลาการทำงานนาน จะมีผลต่อการได*รบตำแหน่งที่พอใจ ได*รบรางวัลจากงานสูง มี 

เพี่อนสนิท จึงมีดวามพอใจที่จะอยู่องค์การต่อไปมากขึ้น

เมื่อเพิ่มตัวพยากรณ์’ สถานะทางอาชีพเข้าไป สามารถเพิ่มอำนาจในการอธิบายความ 

ผันแปรของการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ ได*อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เพิ่มขึ้น 

อีกร้อยละ 3.04 (R2 change = .0304) เมื่อพิจารณานี้าหนักและทิศทาง (Beta = .1541) พบ

ว่ามีความสัมพันธ์ทางบวก แสดงว่า พยาบาลวิชาชีพที่มีการรับรู้ถึงสถานะของวิชาชีพพยาบาลสูง 

ซึ่งก็คือรับรู้ถึงความมีเกียรติ ความมั่นคงของวิชาชีพพยาบาล รวมถึงการยอมรับจากสังคมถึง

ความสำคัญในการดูแลภาวะสุขภาพของประชาซน จะมีแนวโน้มที่จะคงอยู่ในงานนานขึ้น ทั้งนี้ 

เนื่องจากวิชาชีพพยาบาลเป็นที่รู้จกทั้วไปของสังคมว่า มีบทบาทสำคัญในการให้การบริการดูแล

สุขภาพของประชาชน การไดรับการยอมรับจากสังคม เป็นรางวัลทางจิตใจที่สำคัญที่จะทำให้

พยาบาล ตัดสินใจที่จะปฏิบัติงานที่เป็นประโยชน์ต่อสังคมต่อไป ซึ่งสอดคล้องกับการคืกษาของ 

ธีรา เหมินทรั(2524)ที่พบว่า คักดี้ศรีของวิชาชีพส่งผลต่อความพิงพอใจที่จะปฏิบัติงาน

สำหรับตัวแปรพยากรณ์ที่สามารถเพิ่มอำนาจในการอธิบายความผันแปรของ การ 

คงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ ได้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05  ตัวสุดท้าย คือ ความ 

สัมพันธ์ กับผู้บังคับบัญชา ผู่ใด้บังคับบัญชาและเพื่อนร่วมงาน โดยเพิ่มอำนาจในการทำนายอีก 

ร้อยละ 1 .54  (R2 change = .0 1 5 4 )  และมีความสัมพันธ์ทางบวกเมื่อพิจารณาจากนี้าหนักและ 

ทิศทาง (Beta = .1370) แสดงว่าพยาบาลวิชาชีพที่มีความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา ผู้1ด้บังคับ 

บัญชา และเพี่อนร่วมงานในระดับสูง ก็จะมีแนวโน้มที่จะคงอยู่ปฏิบัติงานนานขึ้น ทั้งนี้เนื่องจาก 

งานบริการพยาบาล เป็นงานท่ีต*,องปฏิบัติงานรับผิดชอบร่วมกันของบุคลากรพยาบาลทุกระดับ

การมีความสัมพันธ์ที่ดีต่อกันก็จะทำให้เกิดความสามัคคีร่วมมีอร่วมใจปฏิบัติงาน การมีบรรยากาศ 

ที่ดีในการปฏิบัติงาน ทำให้พยาบาลมีความสบายใจที่จะปฏิบัติงาน สอดคล้องกันการคืกษ'าของ 

Falclone ( 1 9 7 6 )  ที่พบว่าความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลเป็นองค์ประกอบแรกที่ทำให้เกิดความ

พิงพอใจที่จะปฏิบัติงานต่อไป และ จินตนา ญาติบรรทุง ( 2 5 1 9 )  ก็ได้คืกษาพบว่า สัมพันธภาพ 

ระหว่างบุคคลมีความสัมพันธ์ทางลบกับความเหนื่อยหน่าย ซึ่งเป็นเหตุแห่งการออกจากงาน มั่น 

คือ การมีสัมพันธภาพที่ติต่อกันก็จะทำให้พยาบาลไม่ออกจากงานที่ปฏิบัติอยู่ นอกจากนี้ข้อ

ด้นพบนี้ก็เป็นสิงสนับสนุนความสำคัญของการแสดงพฤติกรรมการดูแล ซึ่งจะก่อให้เกิดความ

สัมพันธ์ที่ดระหว่างผู้ดูแลและผู้ทึ๋ได*รับการดูแล (Watson, 1 9 8 5 )
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ซึ่งผลจากการวิเคราะห์ เป็นสิงที่ผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัด

กรุงเทพมหานคร ควรให้ความสนใจที่จะหาแนวทางที่จะส่งเสริมให้ความต้องการในปีจจัยอนามัย 

โดยเฉพาะชีวิตส่วนตัว สถานะทางอาชีพ และความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา ผู้ไต้บังคับบัญชา 

และเพื่อนร่วมงาน ไดรบการตอบสนองมากขึ้น โดยการส่งเสริมให้พยาบาลสามารถใชีชีวิตร่วมกับ 

ครอบครัวไต้เพิ่มขึ้น สนับสนุนให้พยาบาลไต้มีส่วนร่วมในการจัดตารางเวร และสามารถแลก 

เปลี่ยนเวรการปฏิบัติงาน ที่จะไม่มีผลกระทบต่อคุณภาพของงานไต้โดยสะดวก จัดช่วงเวลาการ 

ปฏิบัติงานตามความต้องการของพยาบาลส่วนใหญ่ของแต่ละหน่วยงาน เพื่อให้พยาบาลสามารถ 

จัดสรรเวลาในการมีกิจกรรมร่วมกับครอบครัวหรือส่วนตัวไต้โดยอิสระ นอกจากนี้ควรมีการจัด

ศูนย์ดูแลเด็กเล็ก เพื่อดูแลบุตรของเจ้าหน้าที่ในโรงพยาบาล ทำให้พยาบาลสามารถนำบุตรมาอยู่ 

ใกล้ที่ทำงานของตน และมีโอกาสไปดูแลในช่วงเวลาพักขณะปฏิบัติงาน ซึ่งจะส่งผลให้พยาบาลไต้ 

แสดงบทบาทของตนต่อครอบครัวไต้เพิ่มขึ้น และควรให้ความสนใจเอาใจใส่ดูแลพยาบาลวิชาชีพ 

ตั้งแต่ช่วงแรกของการปฏิบัติงาน หรือที่มีประสบการณ์ตำกว่า 10 ป ี เพื่อเสริมสร่างให้พยาบาลมี 

ความพอใจที่จะปฏิบัติงานอย่างต่อเนื่อง สร่างบรรยากาศที่ดีในการทำงาน โดยการสร่างเสริมให้ 

บุคลากรในหน่วยงานเกิดความสัมพันธ์ที่ดีต่อกัน ซึ่งจะทำให้เกิดความร่วมมีอ การช่วยเหลือ การ 

สนับสนุนซึ่งกันและกันในการปฏิบัติการพยาบาล (Kramer and Schmalenberg,1988) ให้ 

โอกาสพยาบาลในการพัฒนาตนเอง และปฏิบัติงานในความรับผิดชอบของตนโดยอิสระ กระต้น 

ให้สร่างผลงานของตน ให้ไต้แสดงความคิดเห็นต่าง ๆโดยอิสระ สนับสนุนช่วยเหลือสิงต่าง ๆที่

จะทำให้พยาบาลปฏิบัติงานสำเร็จ ซึ่งจะทำให้พยาบาลเกิดความมั่นใจว่างานของตนเป็นประโยชน่ 

ต่อหน่วยงาน นอกจากนี้ควรจัดวางระบบการประเมินผลงานที่มีหสักเกณฑ์และยุติธรรม สนับสนุน 

ความต้องการคิกษาต่อในรูปแบบต่าง ๆ ปรับปรุงสวัสดิการและการเบิกจ่ายให้เหมาะสม สำหรับ 

พยาบาลที่มีประสบการณ์มานานนี้นก็ควรที่จะสร่างเสริมความรูลืกที่จะปฏิบัติงานอย่างเต็มศักยภาพ 

ของตนต่อไป โดยการมอบหมายความรับผิดชอบหรือพิจารณาเพิ่มระดับตำแหน่งตามความรู้ ความ 

สามารถและประสบการณ์ที่เพิ่มขึ้น(สมยศ นาวีการ, 2533) สิงต่างๆเหล่านี้จะทำให้พยาบาลเกิด 

ความพอใจที่จะปฏิบัติงานในหน่วยงานของตนต่อไปไดในระดับหนื่ง และควรทำการคิกษาความ 

พิงพอใจของพยาบาลในหน่วยงานของตนเป็นระยะๆ เพื่อดำเนินการแกํใขปรับปรุงแนวทางรักษา 

ให้พยาบาลอยู่ในหน่วยงานต่อไปไต้อย่างเหมาะสมต่อไป

2. ความสัมพันธ์ระหว่างความพิงพอใจในงาน และการคงอยู่ในงานตามการรายงาน
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ของพยาบาลวิชาชีพ

จากผลการวิจัยพบว่า

ความพึงพอใจในงานโดยรวม มีความสัมพันธ์ทางบวกกับการคงอยู่ในงานของ

พยาบาลวิชาชีพ ซึ่งหมายถึง เมื่อพยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงานเพิ่มขึ้น ก็จะคงอยู่ปฏิบัติ 

งานนานขึ้นด้วย ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาที่พบว่าความพึงพอใจในงานเป็นปัจจัยสำคัญที่จะทำ 

ให้พยาบาลคงอยู่ปฏิบัติงานต่อไป (Seybolt, 1986; Cavanangh, 1988; Evans, 1990; 

Goehner, 1993) เนื่องจากหากบุคคลได้รับการตอบสนองความต้องการในเรื่องต่างๆ อย่าง

เหมาะสม ก็จะทำให้เกิดความสบายใจที่จะปฏิบัติงานต่อเนื่อง ความพึงพอใจทั้งปัจจัยจูงใจและ 

ปัจจัยอนามัยซึ่งประกอบด้วยความต้องการของบุคคลในเรื่องต่างๆ ถึง 14 ด้าน ที่ครอบคลุม

สิงต่าง ๆ ที่มีความสำคัญในการดำเนินชีวิตขณะปฏิบัติงาน และจากผลการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ 

พบว่าปัจจัยอนามัยสามารถพยากรณ์การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพได้ จึงควรมุ่งตอบสนอง 

ความต้องการในด้านดังกล่าว และเสริมสร้างให้เกิดความพึงพอใจในด้านปัจจัยจูงใจซึ่งมีความ

สัมพันธ์ทางบวกกับการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพเช่นเดียวกัน เพราะเมื่อความต้องการได้ 

รับการตอบสนองเกิดความพึงพอใจในงานขึ้น ก็จะทำให้พยาบาลพอใจที่จะคงอยู่ปฏิบัติงานของ 

ตนต่อไป

เมื่อพิจารณาถึงความสัมพันธ์ของความพึงพอใจในงานในด้านต่าง ๆ ของปัจจัย 

อนามัย กับการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ พบว่าองค์ประกอบทั้ง 9 ด้าน ของปัจจัยอนามัย 

มีความสัมพันธ์ทางบวกกับการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ นั่นคือ 

หากพยาบาลมีความพึงพอใจในงานด้านเงินเดือน โอกาสที่จะไดํรับความก้าวหน้าในอนาคต

ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา ผู่ใด้บังคับบัญชาและเพื่อนร่วมงาน สถานะทางอาชีพ นโยบาย 

และการบริหาร สภาพการทำงาน ความมั่นคงในงาน และวิธีการปกครองของผู้บังคับบัญชา ก็จะ 

ทำให้พยาบาลคงอยู่ในงานต่อไป ซึ่งในด้านเงินเดือนนั่น สมยศ นาวีการ (2533) กล่าวว่าไม่เป็น 

เพึยงเป็นปัจจัยสำคัญที่บุคคลจะใช้แลกเปลี่ยนสิงต่าง ๆ ตามความต้องการของตน แต่ยังเป็น

เครื่องหมายของความสำเร็จและการยกย่องอย่างหนึ่ง เพราะระดับเงินเดือนของช้าราชการจะสูง

ตามระดับและตำแหน่ง เงินเดือนและค่าตอบแทนจึงเป็นสิงจูงใจที่สำคัญที่ทำให้บุคคลพอใจที่จะ 

ทำงานของตนอย่างต่อเนื่อง (สมพงห์ เกษมสิน 2517; เทพนม เมืองแมน และสวิง สุวรรณ, 

2519; สมยศ นาวีการ, 2533; Gillmer 1971; Barnard, 1972) และล้าหากหน่วยงาน
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มีนโยบายและการ,บริหารที่สอดคลอง ทำให้พยาบาลสามารถปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิ.ภาพ

และผู้บังคับบัญชาที่มีความเป็นผู้นำ และมีความสามารถในการบริหารจัดการ (พวงรัตน์

บุญญานุรักษ์, 25367J) มีเครื่องมือเครื่องใช้หริออุปกรณ์ต่างๆที่เพียงพอเหมาะสม ที่ช่วยเอี้อ 

อำนวยให้การทำงานเป็นไปอย่างรวดเร็ว ประหยัดแรงงานและจำนวนบุคลากร จะช่วยส่งเสริมให้ 

พยาบาลสามารถปฏิบัติงานได้เป็นผลสำเร็จ (สุน์ยั มหาพรหม,2536) นอกจากนี้จำนวน

บุคลากรพยาบาลที่เพียงพอเหมาะสม จะทำให้พยาบาลรับผิดชอบงานที่จะสามารถปฏิบัติการ

พยาบาลได้อย่างเต็มศักยภาพ และมีเวลาที่พักผ่อนตามสมควร และสามารถใช้เวลาหยุดกับ

ครอบครัวไต่โดยอิสระ ซ่ึงจะทำให้พยาบาลไม,เกิดความเครียดหริอความเหนื่อยหน่ายจนเกิด

ความต้องการเปลี่ยนงานขึ้น นอกจากนี้บุคคลจะพัฒนาตนเองและทุ่มเทกำลังในการปฏิบัติงาน

เมื่อคาดหวังว่าตนจะไต่รับความก้าวหน้าตามความต้องการของตน (สมสุข ติลกสกุลชัย,2534) 

การพัฒนาตนเองเช่นการสิกษาเพิ่มเติม ไม่เพียงจะสนองตอบความต้องการของบุคลากร แต่จะ 

ช่วยสริางความก้าวหน้าให้แก'องค์กรอีกด้วย โดยเฉพาะวิชาชีพพยาบาล จะส่งผลให้มีการนำ

วิทยาการที่ทันสมัยมาปรับปรุงงาน ให้เกิดประสิทธิภาพในการปฏิบัติการพยาบาล (สุนียั

มหาพรหม, 2536) ทำให้พยาบาลมีความมั่นใจในการทำงานมากยิ่งขึ้น (จินตนา ยูนิพันธุ,

2534) และการที่บุคลากรพยาบาลมีสัมพันธภาพที่ดีต่อกัน จะทำให้เกิดความรู้สิกที่คี มีความ

เช้าใจกันและช่วยเหลือซึ่งกันและกัน (อุดมรัตน์ สงวนสิริธรรม, 2534) จึงมีโอกาสที่จะเกิด 

ความขัดแย้งกันน้อย ทำให้เกิดความสามัคคีที่จะปฏิบัติงานพยาบาลร่วมกันให้มีประสิทธิภาพ

ย่ิงข้ึน (ละออ ตันติสิรินทรี, 2521) นอกจากนี้การที่วิชาชีพพยาบาลได้รับการยอมรับจาก

สังคม ว่ามีบทบาทสำคัญต่อภาวะสุขภาพของประชาชน และปัจจุบันความต้องการพยาบาลมีเพิ่ม 

ขึ้นตลอดเวลา งานวิชาชีพพยาบาลจึงเป็นงานที่มีความมั่นคงโดยเฉพาะที่ปฏิบัติงานในหน่วยงาน 

ราชการ ตังท่ีธงชัย สันติวงษ์ (2535) ได้กล่าวว่างานที่มีความมั่นคงมีเกียรติเป็นสิงจูงใจให้คน 

อยากทำงาน

เมื่อพิจารณาถึงความสัมพันธ์ของความพึงพอใจในงานด้านต่าง ๆ ของปัจจัยจูงใจ 

กับการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ พบว่า องค์ประกอบทั้ง 5 ด้านของปัจจัยจูงใจมีความ 

สัมพันธ์ทางบวกกับการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ นั่นคือ หาก 

พยาบาลมีความพึงพอใจในด้านความสำเร็จในงาน การไต่รับการยอมรับนับถือ ลักษณะของงานที่ 

ปฏิบัติ ความรับผิดชอบในงาน และความก้าวหน้า ก็จะทำให้พยาบาลคงอยู่ในงาน ซึ่งในเรื่องนี้
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Ganong และ Ganong (1980) ได้กล่าวว่า เมื่อบุคคลได!ฌรู้ถึงความสำเร็จในงาน ก็จะทำให้เกิด 

ความเชื่อมั่นตนเอง เกิดความกระตีอรีอร้นที่จะปฏิบัติงานของตนต่อไป ดังท่ี Richardson และ 

Larson (1985) ศึกษาพบว่าการที่พยาบาลได้เห็นผู้ป่วยที่อาการหนัก มีอาการดีขึ้นหรือหายจาก 

การบาดเจ็บ ทำให้พยาบาลอยากที่จะปฏิบัติงาน และเมื่อพยาบาลได้รับการยอมรับในความ

สามารถในการปฏิบัติงาน ก็จะทำให้รู้ส็กถึงประโยชน์ของตนต่อสังคม เกิดแรงจูงใจที่จะปฏิบัติ 

งานอย่างต่อเนื่อง(เทพนม เมืองแมน และสวิง สุวรรณ, 2519; Hinshaw, Smeltzer and 

Atwood, 1987; Kramer and Schmalenberg, 1988) นอกจากนี้ถ้าหากงานที่ต้องปฏิบัติเป็น 

งานที่ห้าทายต่อความสามารถ (เทพนม เมืองแมน และสวิง สุวรรณ,2529) เป็นงานที่เหมาะสม 

กับความสามารถ (Barnard, 1972) และมือิสระที่จะปฏิบัติงานในขอบเขตความรับผิดชอบของ 

ตน (สมยศ นาวิการ, 2533; Hinshaw, Smeltzer and Atwood, 1987; Kramer and 

Schmalenberg,1988) ก็จะจูงใจให้บุคคลอยากจะปฏิบัติงานต่อไป ดังท่ี Brief (1976) ได้

สืกษาพบว่า องค์ประกอบหนึ่งที่ทำให้พยาบาลเกิดความไม่พึงพอใจในงานจนต้องลาออกจากงาน 

คือ ขาดอิสระในการตัดสินใจในการทำงาน ส่วนด้านความถ้าวหน้านั้น เป็นป๋จจัยสำคัญประการ 

หนึ่งที่จะจูงใจให้พยาบาลคงอยู่ในงานของตน (พวงรัตน์ บุญญานุรักษ์, 2538; Gillmer, 1971) 

เพราะถ้าหากพยาบาลได้รับการพัฒนาตนเองในด้านความรู้หรือความสามารถในการปฏิบัติงาน 

จะเป ็นการกระตุ้นและจูงใจให้พยาบาลเพ ิ่มท ักษะและทัศนคติท ี่ด ีต ่อการปฏิบ ัต ิการพยาบาล 

สามารถปฏิบัติงานได้อย่างมืประสิทธิภาพ (อุดมรัตน์ สงวนสิริธรรม, 2534)

ผลที่ได้จากการศึกษาครั้งนี้ จึงเป็นสิงที่ผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัด

กรุงเทพมหานคร ควรสนใจและหาแนวทางที่จะพัฒนาสิงต่าง ๆ ที่จะสนองตอบความต้องการด้าน 

ต่าง ๆของป่จจัยอนามัยและล่งเสริมให้เกิดความพึงพอใจในด้านปัจจัยจูงใจตามอำนาจหน้าที่ที่ 

สามารถกระทำได้ ก็จะล่งผลให้พยาบาลวิชาชีพเต็มใจและตั้งใจที่จะปฏิบัติงานต่อไป และสามารถ 

นำความรู้เชิงวิชาชีพมาใช้ในการปฏิบัติการพยาบาล มืการใช้กระบวนการพยาบาลเพื่อด้นหา

ปัญหาของผู้ป่วย นำมาวางแผนและดำเนินกิจกรรมการพยาบาล เพื่อสามารถตอบสนองความ

ต้องการของผู้ป่วยอย่างครอบคลุม ล่งผลให้เกิดคุณภาพการบริการพยาบาล เกิดการพัฒนาวิชาชีพ 

พยาบาลต่อไป

3. ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการดูแลของห้วหน้าหอผู้ป่วยกับความพึงพอใจใน 

งาน และกับการคงอยู่ในงานตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ
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จากผลการวิจัยพบว่า

พฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วยทั้งโดยรวมและรายด้าน มีความสัมพันธ์

ทางบวกกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิ,ซาชีพ และพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วย 

ทั้งโดยรวมและในด้านความยึดมั่นผูกพันกับผู้ร่วมงาน มีความสัมพันธ์ทางบวกกับการคงอยู่ในงาน 

ของพยาบาลวิชาชีพ มั่นคือจากหัวหน้าหอผู้ป่วยแสดงพฤติกรรมการดูแลมากเพียงใด พยาบาล 

วิชาชีพจะมีความพึงพอใจในงานมากเพิ่มขึ้นไปด้วย และจะส่งผลให้พยาบาลตั้งใจจะปฏิบัติงานใน 

หอผู้ป่วยต่อไป ซึ่งเรื่องนี้สอดคล้องกับการศึกษา Duffy (1990) ที่พบว่า พฤติกรรมการดูแลของ 

ผู้บริหารทางการพยาบาลมีความสัมพันธ์กับความพึงพอใจในงานของพยาบาล และสุภาณี

ทยาธรรม (2537) ที่เสนอผลการวิจัยว่า พฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วยมีความ

สัมพันธ์ทางบวกกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ เพราะการแสดงพฤติกรรมการดูแล 

เป็นการแสดงถึงความสนใจ เอาใจใส่ เข้าใจในความร่สิกและความต้องการของพยาบาล ให้

กำลังใจ ช่วยเหลือเมื่อพยาบาลมีป่ญหาอย่างเหมาะสม ให้พยาบาลได้แสดงความรู้ลืก ความคิด 

เห็นโดยอิสระ (Nyberg, 1989) พยายามช่วยเหลือสนับสนุนให้พยาบาลได้ปฏิบัติงานและแกไข 

ปัญหาต่างๆด้วยตนเอง (Brown, 1991; ) ยอมรับในความสามารถและให้พยาบาลมีส่วนร่วม 

ในการดำเนินการของหน่วยงาน (Douglass,1992) ให้กำลังใจและสนับสนุนให้พยาบาลวิชาชีพ 

ได้สร่างสรรค์ผลงานที่มีคุณค่า (Rowland and Rowland,1992) และพัฒนาตนเองในด้านต่างๆ 

(Hensey and Duldt, 1989: Tappen, 1989) ทั้งนี้จะต้องแสดงพฤติกรรมเหล่านี้อย่างต่อเนื่อง 

จริงใจ และสมํ่าเสมอต่อพยาบาลทุกคน (Nyberg, 1989) ทำให้พยาบาลเกิดความร่ลืกไว้วางใจ 

หัวหน้าหอผู้ป่วย ส่งผลให้เกิดส้มพันธภาพในการดูแล และสร่างความเข้มแข็งของความยึดมั่น 

ผูกพันที่จะดูแลบุคคล (Mayeroff, 1971) ซึ่งจะส่งผลต่อการมีสัมพันธภาพที่ดีต่อกันในการ 

ปฏิบัติงาน ทำให้พยาบาลพึงพอใจในงานและมีความสุขที่จะปฏิบัติงานต่อไป สอดคล้องกับ

Cavanaugh (1989) ท่ีกล่าวว่า การแสดงพฤติกรรมการดูแลของผู้บริหารทางการพยาบาลจะส่ง 

ผลต่อความพึงพอใจในงานของพยาบาล และเป็นสิงบ่งขึ้ที่ส์าคัญต่อการคงอยู่ในงานของพยาบาล 

ผลจากการวิจัยในเรื่องนี้จีงเป็นข้อบ่งขึ้ว่า หัวหน้าหอผู้ป่วยและผู้บริหารทางการ

พยาบาล ควรตระหนักถึงความส่าคัญของการแสดงพฤติกรรมการดูแลแก,พยาบาลวิชาชีพ ซึ่งเป็น 

บุคคลหนื่งที่ด้องการได*รับการดูแล โดยมุ่งหวังให้พกาบาลวิชาชีพได้เติบโตก้าวหน้าด้วยตนเอง

(Marz, 1986) โดยเฉพาะอย่างยิ่งในสถานการณ์ปัจจุบัน ปัญหาที่เกิดจากการขาดแคลน
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บุคลากรทำให้พยา,บาลต้องรับผิดชอบงานเพิ่มขึ้น ในการดูแลผู้เจ็บป่วยที่มารับบริการ โดยผลัด 

เปลี่ยนหมุนเวียนตลอด 24 ช่ัวโมง ซึ่งอาจเป็นส่วนหนึ่งที่ก่อให้เกิดความเครียด ความเหนื่อย 

หน่ายในงานไต้ การแสดงพฤติกรรมการดูแลแก,พยาบาลวิชาชีพ จะทำให้พยาบาลวิชาชีพรับรู้ถึง 

ความเข้าใจและการสนับสมุนของผู้บังคับบัญชา มีทัศนคติที่ดีและเข้าใจคุณค่าของการดูแล เกิด 

ความต้องการที่จะดูแลบุคคลอื่นต่อไป (Dunham, 1989) ทำให้เกิดกำลังใจที่จะปฏิบัติงานต่อไป 

อย่างเต็มความศักยภาพ สามารถให้การพยาบาลที่แสดงถึงพฤติกรรมการดูแลต่อผู้ป่วยหรือผู้มา 

รับการบริการไต้เป็นอย่างดี ส่งผลให้เกิดคุณภาพการพยาบาลที่ดี และเมื่องานประสบความสำเร็จ 

ตามเป้าหมาย ก็จะเกิดความรู้สิกถึงความสำเร็จในงาน และเกิดความพอใจที่จะปฏิบัติงานของตน 

ต่อไปในที่สุด (Tappen, 1989; Evans, 1990)

4. ระดับของพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วย ตามการรายงานของพยาบาล

วิชาชีพ

จากผลการวิจัยพบว่า

4.1 ระดับของพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วยตามการรายงานของ

พยาบาลวิชาชีพอยู่ในระดับบางคร้ัง สอดคล้องกับการสืกษ-าของสุภาณี ทยาธรรม(2537) ทั้งนี้อาจ 

เนื่องจากหัวหน้าหอผู้ป่วยใช้เวลาส่วนใหญ่มุ่งทำงานโดยเน้นความสำเร็จในงานตามเป้าหมาย และ 

ให้เวลาที่จะสนใจ เอาใจใส่ค้นหาและสนองความต้องการของพยาบาลในบางขณะเท่านั้น และ

จากการเปรียบเทียบพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในแผนกต่างกัน ไต้รายงานพฤติกรรมการดูแล 

ของทัวหน้าหอผู้ป่วยโดยรวมแตกต่างกัน โดยห้วหน้าหอผู้ป่วยแผนกโอสถกรรมและแผนกศัลยกรรม 

ไต้แสดงพฤติกรรมการดูแลมากกว่าหัวหน้าหอผู้ป่วยแผนกผู้ป่วยนอกและอุบัติเหตุ ซึ่งส่วนหน่ึงอาจ 

เนื่องจากลักษณะงานที่ต้องรับผิดชอบปฏิบัติแตกต่างกัน ในแผนกผู้ป่วยนอกและอุบัติเหตุนั้น เป็น 

งานให้บริการการพยาบาลแก,ผู้มารับบริการในช่วงเวลาท่ีจำกัดหรือช่วงเวลาส้ันๆ เป็นงานที่ต้องเร่งรัด 

ให้สำเร็จโดยเร็ว และเป็นงานท่ีพยาบาลปฏิบัติโดยใช้ความรู้ความสามารถเฉพาะตนเป็นส่วนใหญ่

พยาบาลกับทัวหน้าหอผู้ป่วยจีงมีโอกาสปฏิบัติงานร่วมกันน้อย ทำให้หัวหน้าหอผู้ป่วยมีโอกาสแสดง 

พฤติกรรมการดูแลไต้เพียงบางโอกาส แต่งานในแผนกโอสถกรรมและศัลยกรรมน้ัน เป็นงานที่ต้อง

ให้การบริการพยาบาลแก,ผู้ป่วยที่มีภาระแตกต่างกันอย่างครอบคลุมต่อเนื่อง ห้วหน้าหอผู้ป่วยจีงมี

โอกาสปฏิบัติงานร่วมกับพยา!กลมาก และสามารถแสดงพฤติกรรมการดูแลไค้บ่อยครั้งกว่า แต่สิง 

สำคัญในการดูแลคอ การแสดงการดูแลอย่างเหมาะสมต่อเนื่อง เพี่อให้บุคคลที่ตนดูแลนั้นเกิด
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ความเข้าใจ และเห็นถึงคุณคำการดูแลที่ใต้รับมา ( Nyberg,l 989 ) และเป็นความรับผิดชอบ 

ของหัวหน้าหอผู้ป่วยในฐานะของผู้บริหาร ที่จะต้องให้การดูแลและสนับสนุนให้พยาบาลในหน่วย 

งานของตน ประสบความสำเร็จมีชีวิตความเป็นอยู่ที่ดี (Leininger 1981; Evans,1990) และ 

จากผลที่พบว่าพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์ในการปฏิบัติงานแตกต่างกัน รายงานพฤติกรรม 

การดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วยทั้งโดยรวมและโดยต้านไม่แตกต่างกัน แสดงว่า หัวหน้าหอผู้ป่วยไต้ 

แสดงพฤติกรรมการดูแลต่อพยาบาลทุกคนเท่าเทียมกัน ซึ่งในเรื่องนี้ผูวิจัยคิดว่า การแสดง

พฤติกรรมการดูแลจนเกิดส้มพันธภาพที่คิต่อกันนั้น ระยะเวลาไม่ใช่สิงสำคัญที่สุด แต่ขี้,นอยู่

กับลักษณะการแสดงออกที่จะอื่อให้เกิดความส้มพันธ์อันดีของหัวหน้าหอผู้ป่วย โดยเฉพาะ

อย่วงย่ิง การแสดงถึงความจริงใจท่ีจะดูแลพยาบาลวิชาชีพทุกคนอย่างเสมอภาคและสม่ําเสมอ

(Mayeroff, 1971 ; Brown, 1987) หั]หน้าหอผู้ป่วยโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานครทุกแผนก

จึงควรจัดสรรเวลาและกิจกรรมของตนให้สามารถแสดงพฤติกรรมการดูแลต่อพยาบาลวิชาชีพในหน่วย 

งานของตน โดยผสมผสานความหลากหลายของกิจกรรมและรูปแบบของการดูแลเข้าไปในการทำงาน 

ด้วย ซ่ึงจะทำให้พยาบาลไต้รับรู้คุณค่าของการดูแล และสามารถแสดงพฤติกรรมการดูแลต่อบุคคล 

อื่น ๆ ไต้เป็นอย่างดี อันจะส่งผลต่อคุณภาพการพยาบาล และภาพพจน้ที่ดีต่อวิชาชีพพยาบาล

4.2 เมื่อพิจารณาพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วยเป็นรายต้าน พบว่า

พยาบาลวิชาชีพรายงานถึงพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอผู้ป่วยต้านการเปีดใจ และ ต้านการ 

สร้างคุณค่าในตนอยู่ในระดับบ่อยครั้ง ส่วนต้านความยึดมั่นผูกพันต่อผู้ร่วมงาน และต้านการนำ 

ศักยภาพของบุคคลออกมาใช้ประโยชน์อยู่ในระดับบ่อยครั้ง

ในการแสดงพฤติกรรมการดูแลต้านการเปีดใจของหัวหน้าหอผู้ป่วยนั้น เป็น 

การแสดงออกถึงความจริงและเต็มใจ ที่จะให้พยาบาลไต้ร่วมปฏิบัติงานและการแกิไขป็ญหาต่างๆ 

ของหน่วยงานอย่างเสมอภาค โดยการให้ข้อมูลต่าง ๆตามจริง ทั้งข้อมูลส่วนตัว และข้อมูลที่

เกี่ยวข้องในการปฏิบัติงาน เป็นการแสดงถึงความไว้วางใจในตัวพยาบาล (Mayeroff, 1971

; Leininger, 1981 ; Brown, 1987) ยอมรับในการแสดงความรู้^ก ความคิดเห็น รวมทั้งข้อมูล 

ข้อนกลับ และความสามารถของพยาบาลซึ่งจะทำให้พยาบาลเต็มใจที่จะเปีดเผยข้อมูลต่างๆ เกิด 

การพัฒนาส้มพันธภาพซึ่งกันและกัน นอกจากนี้ยังต้องแสดงถึงความเข้าใจและพร้อมที่จะร่วมรับ 

ผิดชอบในการแกิไขฟ้ญหา และความผิดพลาดต่าง ๆที่เกิดขี้น ทำให้สามารถแกัปัญหาต่าง ๆไต้ง่าย 

กว่าปัญหาเรื้อรัง (Nyberg, 1989) รวมทั้งสามารถเริยนรู่ในสิงที่เกิดขี้นจากความผิดพลาด
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(พวงรัตน์ บุญญานุรักษ์, 2536) การแสดงพฤติกรรมการดูแลด้านการเปีดใจ จึงก่อให้เกิด 

ส้มพันธภาพอันดีระหว่างพยาบาลและหัวหน้าหอผู้ป่วย ทำให้เกิดการทำงานร่วมกันได้อย่างมี

ประสิทธิผล (Brown, 1987) ทำให้พยาบาลร่สิกว่าตนเองเป็นส่วนหนึ่งของหน่วยงาน มีกำลังใจ 

ที่จะปฏิบัติงาน และเกิดการเรียนรู้ที่จะเติบโตก้าวหน้าด้วยตนเอง (Brown, 1991) แต่ถ้าหาก

หัวหน้าหอผู้ป่วยไม,แสดงพฤติกรรมการดูแลด้านนี้ ก็จะทำให้พยาบาลไม,เปีดเผยข้อมูลต่าง ๆ ท่ี 

จะเปีนอุปสรรคต่อการทำงาน เกิดการขัดแย้งในหน่วยงานส่งผลกระทบต่อการบริการพยาบาลที่ 

ผู้ป่วยจะไดีรับ เนื่องจากงานบริการพยาบาลนั้นเป็นงานที่ต้องปฏิบัติงานรับผิดชอบร่วมกันของ

บุคลากรพยาบาลทุกระดับ (พวงรัตน์ บุญญานุรักษ์,2536ข) ดังนั้นการแสดงพฤติกรรมการดูแล 

ในวิชาชีพด้านการเปีดใจของหัวหน้าหอผู้ป่วย ในระดับบ่อยครั้ง จึงไม่เพียงแต่สร้างสรรค์

บรรยากาศในการทำงานที่ดี ทำให้พยาบาลปฏิบัติงานด้วยความสบายใจ และตั้งใจที่จะปฏิบัติงาน 

ให้ส่าเร็จตามเป้าหมาย แต่ยังเกิดการพัฒนาหน่วยงาน ทำให้เกิดคุณภาพการบริการพยาบาล

อันจะเป็นผลให้ผู้มารับบริการเกิดความเชื่อมั่นและศรัทธาต่อองค์การและวิชาชีพพยาบาล

การแสดงพฤติกรรมการดูแลในด้านการสร้างคุณค่าในตนนั้น เป็นการแสดง 

ถึงการที่หัวหน้าหอผู้ป่วยยอมรับในคุณค่าของพยาบาล ว่าเป็นบุคคลหนึ่งที่มีความสำคัญใน

หน่วยงาน ซึ่งมีความคิดเห็น ความสามารถตามลักษณะเฉพาะตน มีความต้องการในด้านต่างๆ 

รวมทั้งความต้องการที่จะประสบความสำเร็จเช่นเดียวกับหัวหน้าหอผู้ป่วย โดยการให้ความสำคัญ 

ที่จะให้เวลาและโอกาสพยาบาลได้แสดงความร่สิก ความคิดเห็นต่าง ๆ รวมทั้งข้อเสนอแนะที่

สร่างสรรค์ที่จะก่อให้เกิดประโยชน์ในการพัฒนาหน่วยงาน ส่งเสริมและสนับสนนให้แก้ปัญหาหรีอ 

สร่างผลงานเพี่อความก้าวหน้าด้วยตนเอง และสร้างระบบงานที่จะทำให้พยาบาลร่สิกปลอดภัย

ในขณะปฏิบัติงาน ซึ่งจะทำให้เกิดความมั่นคงภายใน ร้สิกถึงความสามารถ ความมีคุณค่า และ 

การเป็นที่ยอมรับของผู้อี่น (Douglass, 1992) จึงทำให้พยาบาลเกิดความพอใจที่จะปฏิบัติงาน 

นั้นอย่างเต็มศักยภาพของตน (Guillmette, 1992) ดังนั้นถ้าหากขาดการแสดงพฤติกรรมที่สร้าง 

ความร่ลักถึงคุณค่าในตนแก,พยาบาล จะทำให้พยาบาลร่สิกว่าตนเองไร้ค่า ไม,มี ประโยชน์ต่อหน่วย 

งาน และไม,อยากท่ีจะปฏิบัติงานต่อไป ผลจากการคิกษาพบว่า หัวหน้าหอผู้ป่วยได้แสดงพฤติกรรม 

การดูแลด้านการสร่างคุณค่าในตนในระดับบ่อยครั้ง จึงเป็นสิงที่ดีต่อการปฏิบัติงานของหน่วย

งาน เพราะทำให้พยาบาลมั่นใจชื่นชมในงานของตน สำนกในคุณค่าของตนต่อการบริการ

พยาบาลที่ผู้รับบริการจะได้รับ สามารถแสดงการยอมรับและสนใจผู้อี่นรวมทั้งผู้ร่วมงานได้เป็น
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อย่างดี (จินตนา ยูนิพันธุ, 2537) และพยายามปฏิบัติงานของตนต่อไปด้วยความเต็มใจ

สำหรับพฤติกรรมการดูแลด้านความยึดมั่นผูกพันต่อผู้ร่วมงานนั้น หัวหน้า 

หอผู้ป่วยแสดงออกถึงความสนใจที่จะเรียนรู้ ให้เกิดความเข้าใจในความร่ส้กและความต้องการ

ของพยาบาล โดยการพูดคุยไต่ถามทุกข์สุขในด้านต่าง ๆ รับรู้ความรู้สักหรือการเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรมของพยาบาลแต่ละบุคคลซึ่งมีความแตกต่างกันได้เป่นอย่างดี ให้การช่วยเหลือพยาบาล 

อย่างเต็มความสามารถ และให้การส่งเสริมความต้องการพัฒนาตนเองของพยาบาลในทุก ๆต้าน

ทั้งนี้จะต้องแสดงพฤติกรรมเหล่านี้อย่างสมํ่าเสมอต่อเนื่อง เพ่ีอสร่างความรู้สักไว้วางใจของ

พยาบาลที่มีต่อหัวหน้าหอผู้ป่วยและยอมรับการดูแลที่ตนไต่รับ (Tappen, 1989) ซึ่งจะล่งผลให้ 

พยาบาลที่ไต่รับการดูแลร่สํกอบอุ่นใจ (Dumham, 1989) ทำให้สามารถปฏิบัติการพยาบาล

ที่แสดงพฤติกรรมการดูแลต่อผูรับบริการได้เป็นอย่างดี และจากการดีกษาที่แสดงว่าหัวหน้า

หอผู้ป่วยแสดงความยึดมั่นผูกพันต่อผู้ร่วมงานในบางคเงนั้น ทั้งนี้อาจเนื่องจากหัวหน้าหอผู้ป่วย 

ให้ความสำคัญในงานด้านอื่นๆมากกว่า และมุ่งใช้เวลาเพี่อแกใขฟ้ญหาและบริหารงานเฉพาะหน้า 

ให้สำเร็จ แต่พยาบาลนั้นจะไม่รับรู้คุณค่าของการดูแลในช่วงเวลาจำกัด รวมทั้งไม่สามารถพัฒนา 

ความไว้วางใจซ่ึงกันและกัน ล่งผลต่อส้มพันธภาพระหว่างพยาบาลและหัวหน้าหอผู้ป่วย (Mayeroff, 

1971) และการปฏิบัติงานร่วมกัน ทำให้เกิดปัญหาหรือข้อขัดแย้งในการดำเนินงานบริการแก,ผู้รับ 

บริการได้ ดังนั้นจึงเป็นอื่งสำคัญที่หัวหน้าหอผู้ป่วยโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร ควรสร้าง 

ความเข้าใจในคุณค่าของการดูแล และสนใจที่จะให้การดูแลพยาบาลผู้ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยตน

อย่างสมํ่าเสมอ โดยยึดลือว่าพยาบาลนั้นเป็นเสมือนเพี่อนสนิทญาติพี่น้อง ที่ต้องให้ความรักการ 

ดูแลเอาใจใส่ (พวงรัตน์ บุญญานุรักษ์,2536ก ; Mantagu, 1978; Watson, 1985) ให้ได้เจริญ 

ก้าวหน้าขึ้นด้วยตนเอง (Brown, 1991) โดยการผสมผสานการดูแลเข้าไปในการแสดงกิจกรรม 

ต่าง ๆอย่างต่อเนื่อง ซึ่งจะทำให้เกิดความรักผูกพันระหว่างพยาบาลและหัวหน้าหอผู้ป่วย เกิด 

ความร่วมมือประสานงานและเต็มใจที่จะปฏิบัติงานอย่างสุดความสามารถ (สุลักษณ์ มืชูทรัพย์, 

2534) สร่างผลงานที่มืคุณค่าต่อผู้มารับบริการและต่อองค์กร

ทางด้านการนำศักยภาพของบุคคลออกมาใข้ประโยชน์นั้น หัวหน้าหอผู้ป่วย 

แสดงโดยการรู้จักถึงความสามารถ และความสนใจของพยาบาลแต่ละบุคคล เพี่อมอบหมายงาน 

ได้อย่างเหมาะสม แสดงความเซึ่อมั่นในความสามารถ ให้อิสระพยาบาลในการทำงานอย่างเต็มที่ 

รวมทั้งมั่นใจว่า พยาบาลจะพัฒนาความสามารถให้เพิ่มขึ้นได้ ก้าไต่รับการกระตุ้นล่งเสริม พร้อม
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ทั้งสนับสนุนทรัพยากรต่าง ๆที่จะช่วยให้พยาบาลปฏิบัติงานได้สำเร็จ ให้กำลังใจและไม่ตำหนิใน

ความล้มเหลวในการปฏิบัติงานที่พยาบาลได้พยายามอย่างเต็มที่แล้ว และแสดงความชื่นซม

ภาคภูมิใจอย่างเหมาะสมเมื่อพยาบาลปฏิบัติงานได้เป็นผลสำเร็จหรือมีผลงานที่ดีเด่น ซึ่งจะทำให้ 

พยาบาลรู้ลืกถึงความไว้วางใจของหัวหน้าหอผู้บัวยที่มีต่อความสามารถของตน และพยายามที่จะ 

สนันสนุนให้เกิดความก้าวหน้าเติบโตอย่างมีประสบการถ! ในการคิกษาครั้งนี้พบว่า หัวหน้าหอ 

ผู้บัวยได้แสดงพฤติกรรมการดูแล ในด้านการนำศักยภาพของบุคคลออกมาใช้ประโยชน์ในบางครั้ง 

นั้น อาจเนื่องจากการขาดซึ่งกลวิธีที่จะกระตุ้นให้พยาบาลสรำงสรรค์ผลงานในช่วงเวลาที่เกิดภาวะ 

ขาดแคลนพยาบาล ซึ่งทำให้พยาบาลที่ปฏิบัติงานอยู่มีภาระงานที่มากอยู่แล้ว หรือใช้รูปแบบการ 

ดูแลอย่างเป็นระเบียบ ตามโครงสรำงของระบบราชการ โดยการช่วยเหลือแกํใขบีญหาต่าง ๆให้ 

ทำให้พยาบาลไม่ได้เกิดการเรียนรูในการใช้ความสามารถ ใช้ความคิดสรำงสรรค์หาแนวทางแกํใข 

บัญหาด้วยตนเองอย่างแห้จริง (Brown, 1987) ส่งผลให้เกิดการจำกัดของความเจริญก้าวหน้า 

ของตัวพยาบาลและองค์กร ตังนั้นหัวหน้าหอผู้บัวยโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร จึงควร

พัฒนากลวิธีในการแสดงพฤติกรรมการดูแล ที่จะกระตุ้นให้พยาบาลไดใช้ความคิดสรำงสรรคํใน 

การพัฒนาการปฏิบัติด้วยตนเอง ซึ่งจะทำให้พยาบาลเกิดด้วยความมั่นใจ เต็มใจ เกิดความ

รูลืกถึงผลสำเร็จในงาน มีความกระติอรือร้นที่จะปฏิบัติงานต่อไป (พวงรัตน์ บุญญานุรักษ, 

2 5 3 6  ก ; Ganong and Ganong, 1980 ; Tappen, 1989 ; Brown, 1991)

จากการคิกษาตังกล่าว แสดงถึงความสำคัญของการแสดงพฤติกรรมการดูแลของ 

หัวหน้าหอผู้บัวยต่อพยาบาลวิชาชีพ ผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร 

จึงควรส่งเสริมให้ผู้บริหารทางการพยาบาลทุกระดับ โดยเฉพาะหัวหน้าหอผู้บัวยได้มีการพัฒนา 

ความรู้และทักษะในการแสดงพฤติกรรมการดูแลที่เหมาะสม และเสริมสร้างความเช้าใจในความ 

สำคัญของการแสดงพฤติกรรมการดูแล เพี่อให้สามารถแสดงพฤติกรรมการดูแล และกระตุ้นให้ 

พยาบาลวิชาชีพรับรูถึงคุณค่าการดูแลและแสดงการดูแลต่อผูอี่น ซึ่งจะส่งผลให้เกิดการพัฒนาให้ 

เกิดความก้าวหน้าของบุคคล องค์กร และวิชาชีพพยาบาลต่อไป

5. ระดับความพึงพอใจในงานตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ

จากผลการวิจัยพบว่า

5.1 พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงานโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง แสดงว่า 

พยาบาลได้รับแรงจูงใจในด้านต่าง ๆ ในการปฏิบัติงานในระดับปานกลาง และจากการเปรียบ
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เทียบพบว่าพยาบาลที่ปฏิบัติงานในแผนกต่างกัน มีประสบการณ์และเงินเดือนแตกต่างกันมีความ 

พึงพอใจในงานโดยรวมไม่แตกต่างกัน ซึ่งแสดงว่าการที่ต้องปฏิบัติการพยาบาลกับผู้ป่วยที่มีความ 

แตกต่างกัน ทั้งในต้านอายุ อาการเจ็บป่วย และความต้องการการดูแล รวมทั้งระยะเวลาในการ 

ปฏิบัติงานและเงินเดือน ไม่มีผลกระทบต่อความรู้ลึกพึงพอใจในงานโดยรวมของพยาบาล ผล 

จากการศึกษาดังกล่าว ผูวจัยคิดว่าเกิดจากการปฏิบัติงานการพยาบาลในปัจจุบันที่มีจำนวนผู้ป่วย 

หรือจำนวนงานที่พยาบาลต้องปฏิบัติมากกว่าที่พยาบาลจะสามารถใช้กระบวนการพยาบาลในการ 

แก้ปัญหาและสนองความต้องการของผู้ป่วยทั้งทางร่างกาย จิตใจ สังคม และวิญญาณ ซึ่งเป็น 

ลักษณะของการปฏิบัติเชิงวิชาชีพไต้อย่างแท้จริง และระบบงานการพยาบาลในคลีนิกล่งเสริมให้

พยาบาลคำนึงถึงงานเป็นหลัก (สมจิต หนุเจริญกุล, 2 5 3 7 )  พยาบาลจึงต้องใช้เวลาและแรงงาน 

ให้หมดไปกับงานต่าง ๆ ไม่มีเวลาที่จะเรียนรู้และพัฒนาศักยภาพของตนเอง จึงทำให้พยาบาล 

วิชาชีพที่มีความแตกต่างในเรื่องแผนก ประสบการณ์ และเงินเดือน มีความพึงพอใจในงานใน 

ระดับปานกลางเช่นเดียวกัน สอดคล้องกับผลการศึกษาความพึงพอใจในงานของพยาบาลที่ผ่าน 

มา (วงเดือน คิริรักษ์และคณะ, 2 5 3 6  ; อัชริ จิตต์ภักดี ; 2 5 3 6  ; อรเพ็ญ พงต์กลํ่า ; 2 5 3 7 )  

และเม่ือศึกษาในรายละเอียดพบว่าล่าหรับการศึกษาของอัซริ จิตต์ภักดี และของอรเพ็ญ พงศ์กลํ่า 

นั้นใช้ตัวแปรที่คล้ายคลึงกับต้านต่างๆทั้งในปัจจัยจูงใจและปัจจัยอนามัย แต่ศึกษาในกลุ่มตัวอย่าง 

ที่แตกต่างกัน ส่วนของวงเดือน คิริรักษ์และคณะ ใช้ทฤษฎีเดียวกันกับผูวิจัย และศึกษากับ

พยาบาลในโรงพยาบาลนพรัตน์ราชธานี สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งคล้ายคลึงกับกลุ่ม

ตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้ จึงอาจจะ'สรุปไต้ว่าพยาบาลโดยส่วนใหญ่ยังไต้รับการจูงใจที่ใม่มาก

เพียงพอ แต่การที่บุคคลจะพยายามทุ่มเทในการปฏิบัติงานอย่างเต็มความสามารถเพื่อให้เกิด

ผลงานที่ดีนั้น จะต้องไต้รับแรงจูงใจที่มากพอที่จะสนองความต้องการของบุคคลไต้ ดังนั้นจึงเป็น 

สิงล่าดัญที่ผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร โดยเฉพาะหัวหน้า

หอผู้ป่วยจะต้องต้นหาความต้องการของพยาบาลและพัฒนาสิงต่างๆ ที่สามารถสนองตอบความ 

ต้องการของพยาบาลเท่าที่จะทำไต้ เพื่อให้พยาบาลมีกำลังใจที่จะปฏิบัติงานของตนอย่างเต็ม

ศักยภาพ ส่งผลที่เป็นประโยชน์ต่อการพัฒนางานขององศ์กรทั้งต้านคุณภาพและปริมาณใน

ระยะยาว (ธงชัย สันติวงษ์,2 5 3 5 )

5.2 เม่ือพิจารณาความพึงพอใจในงานในต้านต่างๆ พบว่า ล่าหรับปัจจัยจูงใจนั้น

พยาบาลมีความพึงพอใจในต้านความล่าเร็จในงาน ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ ความรับผิดชอบในงาน
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ในระดับมาก และมีความพึงพอใจในงานระดับปานกลางในด้านการไดัรับการยอมรับนับถือ และด้าน 

ความก้าวหน้า ส่วนปัจจัยอนามัย พยาบาลพึงพอใจในด้านความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา ผู้ใต้ 

บังคับบัญชาและเพื่อนร่วมงาน สถานะทางอาชีพ และความมั่นคงในงานอยู่ในระดับมาก ทางด้าน 

โอกาสที่จะไดรบความก้าวหน้าในอนาคต นโยบายและการบริหาร สภาพการทำงาน ชีวิตส่วนตัว 

และวิธีการปกครองของผู้บังคับบัญชานั้น พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในระตับปานกลาง

และมีความพึงพอใจน้อยในด้านเงินเดือน

เมื่อพิจารณารายละเอียดขององค์ประกอบในปัจจัยจูงใจนั้น การที่พยาบาลมี

ความพึงพอใจในงานด้านความสำเร็จในงานในระดับมากนั้น แสดงว่าพยาบาลมีความภาคภูมิใจที่ 

สามารถปฏิบัติงานการพยาบาล ซึ่งเป็นประโยชน์ต่อผู้รับบริการได้ผลสำเร็จตามเปัาหมายที่วางไว้ 

อย่างมากและได้รับการชื่นชมจากผู้บังคับบัญชา และโดยที่งานการพยาบาลนั้นเป็นการปฏิบัติเพื่อ 

ช่วยเหลือชีวิตมนุษย ให้พันจากภาวะการเจ็บป่วยที่คุกคามต่อการดำรงชีวิต การที่พยาบาล

สามารถปฏิบัติงานด้วยความสามารถของตนได้เป็นผลสำเร็จ จะสร่างความรูสิกภาคภูมิใจ เกิด 

ความเชื่อมั่นตนเอง เกิดความรู้สิกกระดือรีอร้นที่จะปฏิบัติงานต่อไป (Ganong and Ganong, 

1980) ดังที่ Richardson และ Larson (1985) ดืกษาพบว่าการที่พยาบาลได้เห็นผู้ป่วยที่มี 

อาการหนักมีอาการดืขึ้นหรีอหายจากการบาดเจ็บ ทำให้พยาบาลอยากที่จะปฏิบัติงานต่อไป และ 

จากการเปรียบเทียบพบว่า พยาบาลที่มีประสบการณ์และเงินเดือนสูงจะมีความพึงพอใจในด้านนี้ 

สูงกว่าพยาบาลที่มีประสบการณ์และเงินเดือนน้อยกว่า ทั้งนี้อาจเนื่องจากผู้ที่ประสบการณ์นานกว่า 

มีการเรียนรู้ พัฒนาทักษะ ความรู้ ความสามารถในการปฏิบัติงานและการแกํใขปัญหาต่าง ๆได้ 

มากกว่า และเมื่อได*รบการประเมินผลงานดืเด่นบ,อยครั้ง ก็จะทำให้มีอัตราเงินเดือนสูงกว่าบุคคล 

ที่มีระยะเวลาในการปฏิบัติงานเท่ากัน จึงเป็นสิงสำคัญที่ผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาล

สังกัดกรุงเทพมหานคร จะต้องส่งเสริมให้พยาบาลโดยเฉพาะพยาบาลที่มีประสบการณ์น้อยได้

เรียนรู้ สร้างสมความสามารถจนมีความเชี่ยวชาญในการปฏิบัติงานให้เป็นผลความสำเร็จในงาน 

ต่อไป

ทางด้านลักษณะงานที่พยาบาลต้องปฏิบัตินั้น การที่พยาบาลมีความพึงพอใจใน 

ด้านนี้มาก แสดงว่าพยาบาลได้ปฏิบัติงานที่ท้าทายความสามารถและมีการใช้ความที่สร้างสรรค์ใน 

การช่วยเหลอผู้ป่วยตามขอบเขตหน้าที่ที่ได้มีการกำหนดไว้ ตามความต้องการของตนในระดับสูง 

โดยงานการพยาบาลนั้น เป็นงานที่มีลักษณะเฉพาะที่ต้องอาศัยความรู้ความสามารถ ในการดูแล
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ช่วยเหลือผู้เจ็บป่วยหรือผู้มารับบริการให้พนภาวะที่ไม่สุขสบายจากโรคภัยไข้เจ็บ และประกอบ 

ด้วยบุคลากรหลายระดับในการร่วมปฏิบัติงาน จีงด้องมีการกำหนดขอบเขตความรับผิดชอบที่

เหมาะสม ซึ่งจะช่วยให้พยาบาลทุกคนมีความเข้าใจที่ตรงกันและพร้อมที่จะปฏิบัติงานให้เป็นที่

เรียบร้อย (จินตนา ยูนิพันธุ, 2 5 3 4 )  ดังนั้นผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัด

กรุงเทพมหานคร ควรมีการตรวจสอบให้พยาบาลสามารถปฏิบัติงานตามขอบเขตหน้าที่ความรับ 

ผิดชอบที่มีการกำหนดไว้อย่างชัดเจนและมีการปรับปรุงให้สอดคล้องทันสมัยอยู่เสมอ และสร้าง 

เสริมให้มีระบบงานที่เอี้อต่อการปฏิบัติให้สำเร็จ เพื่อให้พยาบาลมีความพึงพอใจในงานเพิ่มขึ้น

เพราะลักษณะงานที่ด จะเป็นแรงจูงใจภายใน ในการทำงานของบุคคล ซ่ึงทำให้เขารู้สักอยาก 

ทำงาน (Hackman and Oldham ,1980)

ด้านความรับผิดชอบในงาน พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในความรับผิดชอบ 

ในงานสูง แสดงว่าพยาบาลมีอิสระในการใช้ความคิดสร้างสรรค์ ในการปฏิบัติงานที่ไดรับมอบ 

หมายตามความรู้ ความสามารถของตนในระดับสูง ซึ่งการที่บุคคลมีงานที่ต้องใช้ความสามารถทั้ง 

หมดและได้ทำงานอย่างอิสระ ก็จะรู้สักว่างานเป็นสิงท้าทายความสามารถของตน ไต่ใช้ความรู้

และทักษะให้เกิดประโยชน์สูงสุดได้ (จินตนา ยูนิพันธุ ,2534) ทำให้บุคคลมีความพึงพอใจใน 

การทำงาน (พวงรัตน์ บุญญานุรักษ ,2536ข) มีความสุขในการทำงานที่ตนเองไต่ใช้ความคิด

ริเริ่มสร้างสรรค์ผลงานออกมา ซึ่งจะทำให้องค์กรเจริญก้าวหน้า (สอาด วงค์อนันต์'นนท์,

2538) ผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร โดยเฉพาะห้วหน้าหอ

ผู้ป่วย จึงควรส่งเสริมโดยการจัดแบบแผนในการปฏิบัติงานของพยาบาล ที่ทำให้พยาบาลเป็น

ผู้ดำเนินงานในขั้นตอนต่างๆด้วยตัวพยาบาลเอง โดยผู้บริหารคอยสนับสนุนทรัพยากรตามความ 

ต้องการ ซึ่งจะเป็นผลให้เกิดการพัฒนาหน่วยงาน องค์กร และวิชาชีพพยาบาล

ในด้านการไต่รับการยอมรับนับถือ พยาบาลมีความพึงพอใจในระดับปานกลาง 

แสดงถึงพยาบาลไต่รับการยอมรับในความรู้ สามารถในการปฏิบัติงานจากผู้บังคับบัญชา ผู้ร่วมงาน 

และผู้มารับบริการในระดับหนึ่ง แต่งานของพยาบาลนั้นมีการทำงานเป็นทีม ซึ่งจำเป็นต้องร่วม

แสวงหาแนวทางในการปฏิบัติงานร่วมกัน การไต่รับการยอมรับในความสามารถ การมีส่วนร่วม 

ในการตัดสินใจในการทำงาน จะทำให้บุคคลมีโอกาสแสดงความคิดเห็นและเลือกแนวทางการ

ปฏิบัติด้วยตนเอง และเมึ่อไต่รับการยอมรับในความคิดเห็นของตน ก็จะทำให้บุคคลนั้นรู้สัก

คุณค่า และมั่นใจตนเองเพิ่มขึ้นทำให้เกิดความรู้สักที่ดต่องาน(จึนตนา ย ูน ิพ ันธ ุ,2534) ดังที่
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Rowland และ Rowland (1992) กล่าวว่า การจำกัดซึ่งการยอมรับในการปฏิบัติงานจะล่งผลให้ 

พยาบาลไม,พอใจและแสวงหางานอื่นที่ตนจะมีส่วนร่วมด้วยมากกว่า ดังนั้นหัวหน้าหอผู้บัวย

โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร จึงควรพัฒนาความรู้ ความสามารถของพยาบาลให้เบันที่ยอม 

รับของบุคลากรทุกระดับในหน่วยงาน เพราะเมื่อมีการยอมรับซึ่งกันและกันในหน่วยงาน จะทำให้ 

เกิดความร่วมมีอในการปฏิบัติงานสร่างสรรค์ผลงานให้เบันที่ยอมรับขององค์กรในที่สุด

ทางด้านความก้าวหน้าน้ัน พยาบาลมีความพึงพอใจในระดับปานกลาง แสดงว่า 

พยาบาลได้รับการล่งเสริมในการสร้างผลงาน ในการพัฒนาความรู้ความสามารถและได้รับการเพิ่ม 

อำนาจหน้าที่ตามความรู้ประสบการณ์พอสมควร และหน่วยงานมีระบบขั้นตอนของความก้าวหน้าที่ 

พยาบาลพอใจในระดับหนึ่ง แต่เมื่อพิจารณาจากสภาพความเบันจริง ความก้าวหน้าของ พยาบาล

วิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดสำนักการแพทย์ กรุงเทพมหานคร อยู่ในสายงานระดับ 3-5 

และสามารถปรับเบันระดับ 6 ข้ึนไป เม่ือได,รบตำแหน่งบริหาร เช่น หัวหน้าหอผู้บัวย ผู้ตรวจการ 

พยาบาลฯ ซ่ึงเ'บันตำแหน่ง'ท่ีมี'จำกัด และในการพิจารณาการปรับระดับตำแหน่งนั้นจะพิจารณาใน 

ความอาวโสเบันหลัก ถ้าหากบุคคลได้การปฏิบัติงานมาเบันระยะเวลาหนึ่งแล้ว โดยไม่มีโอกาสเลื่อน 

ไปในตำแหน่งที่สูงขึ้นหรือไดรับผิดชอบมากขึ้นกว่าเติม ย่อมทำให้เกิดความรู้สึกเบื่อหน่ายต่อ

สภาพงานท่ีจำเจ ขวัญและกำลังใจลดลง ทำให้ประสิทธิภาพในการทำงานลดลงไปด้วย ซึ่งจะล่งผลให้ 

เกิดพฤติกรรมที่ไม่ติต่อหน่วยงาน เช่น ขาดความกระติอรือร้นในการทำงาน หลบเลี่ยงงาน

(ซาญชัย ลวิตรังสิมา และเชิดวิทย์ ฤทธิประศาสน์ ,2520) ดังนั้น ผู้บริหารทางการพยาบาลโรง 

พยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร ควรดำเนินการพัฒนาหลักเกณห้ ในการประเมินผลงานหรือการ 

เลื่อนขั้นตำแหน่งตามความรู้ ความสามารถและผลการปฏิบัติอย่างเบันธรรม ซึ่งจะทำให้พยาบาล 

เกิดขวัญและกำลังใจในการเสียสละ สามัคคี ร่วมมีอทำงานเพื่อส่วนรวมมากขึ้น (อ ุดมรัตน ์

สงวนติริธรรม,2534)

สำหรับรายละเอยดขององค์ประกอบในบัจจัยอนามัยนั้น พยาบาลมีความพิงพอใจ 

ในด้านความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา ผู่ใด้บังคับบัญชาและเพื่อนร่วมงานในระดับมาก แสดงว่า 

พยาบาลมีลัมพันธภาพที่ติกับผู้ร่วมปฏิบัติงานในทุกระดับ ซึ่งเบันสิงสำคัญในการทำงาน เพราะ 

ความสัมพันธ์ที่ติจะทำให้เกิดการประสานงานที่ติ เกิดความสามัคคีในความพยายามที่จะทำงาน

ให้มีประสิทธิภาพติขึ้น (สุลักษณ์ มีชูทรัพย์,2534) และในการปฏิบัติงานใดๆ ที่ผู้ปฏิบัติงานมี 

โอกาสร่วมแสดงความติดเห็นสนทนาอย่างสมื่าเสมอ มีมนุษยสัมพันธ์ที่ติต่อกันจะทำให้ผู้ปฏิบัติ
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งาน๓ ดความพอใจ ม่ันใจ มีกำลังใจในการทำงาน และเมื่อเกิดปัญหาในการปฏิบัติงานขึ้น ก็ 

สามารถคาดหวังได้ว่า จะมีการช่วยเหลือในการแกํใขปัญหา เป็นผลให้คุณภาพงานสูงขึ้น

(จินตนา ยูนิพันธุ, 2534) และงานของพยาบาลเป็นงานที่ต้องปฏิบัติงานร่วมกัน ระหว่าง 

บุคลากรพยาบาลทุกระดับ มีการประชุมเพื่อร่วมด้นหาปัญหาต่าง ๆ ของผู้มารับบริการ ตลอดจน 

วางแผนเพื่อให้การพยาบาลอย่างต่อเนื่อง การมีลัมพันธภาพที่ดีจีงเป็นสิงสำคัญ ดังที่ปัลดี

อุณหเลขกะ (2533)ได้สิกษาพบว่า ลัมพันธภาพเซิงวิชาชีพมีความลัมพันธภาพทางบวกกับความ 

สามารถ ในการปฏิบัติงานของพยาบาล ดังนั้นหัวหน้าหอผู้ป่วยโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร 

จึงควรส่งเสริมให้บุคลากรในหน่วยงานของตนมีสัมพันธภาพที่ดีตลอดไป และ Barnard (1972) 

ได้กล่าวสนับสนุนในเรื่องว่า ถ้าบุคคลมีความสัมพันธ์กับผู้ร่วมงานดี จะทำให้เกิดความผูกพัน และ 

พอใจที่จะร่วมงานกับหน่วยงาน และความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลเป็นองค์ประกอบที่สำคัญที่ทำให้ 

เกิดความพึงพอใจในงาน

พยาบาลมีความพึงพอใจในงานด้านสถานะทางอาชีพในระดับมาก แสดงว่า 

พยาบาลได้รับรูถีงความสำคัญของการปฏิบัติงานในฐานะพยาบาลวิชาชีพว่าเป็นงานท่ีมีคุณค่า ได้ 

รับการยอมรับจากหน่วยงานและสังคม ว่ามีบทบาทสำคัญในการดูแลสุขภาพของประซาซนสิบเน่ืองมา 

เป็นเวลานาน ซ่ึงชีรา เหมินทธ์ (2524) ได้สิกษาพบว่า ศักดี้ศรีของวิชาชีพส่งผลต่อความพึงพอใจ 

ที่จะปฏิบัติงาน ดังนั้นผู้บริหารการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร จึงควรสร่างความ 

ร่สิกความพอใจในด้านดังกล่าวให้แก,พยาบาลอย่างต่อเนื่อง

ส่วนทางด้านความมั่นคงในงาน พยาบาลมีความพึงพอใจในระดับมาก แสดง 

ถึงพยาบาลมั่นใจในตำแหน่งหน้าที่การงานว่ามีความมั่นคง พอใจในการปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 

ของรัฐที่มีหสักประกันแน่นอนในการทำงาน และภูมิใจที่เป็นส่วนหนึ่งที่สร่างสรรค์ผลงานให้แก'

องค์กร ความมั่นคงในงานเป็นสิงกระด้นให้บุคคลเกิดความพอใจในงาน (เทพนม เมืองแมน

และสวิง สุวรรณ, 2529) ผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานครจึงควร 

เสริมสร่างให้พยาบาลมีความร่สิกพอใจในด้านดังกล่าวอย่างต่อเนื่อง และนำมาใช่ในการกระตุ้น 

ให้พยาบาลสร่างผลงาบเพื่อเกิดความร่สิกพอใจในด้านอื่นๆต่อไป

ในด้านโอกาสที่จะไต่รับความถ้าวหน้าในอนาคต พยาบาลมีความพึงพอใจใน 

ระดับปานกลาง แสดงว่าพยาบาลมีโอกาสที่จะพัฒนาตนเองทั้งในด้านความรั ความสามารถใน 

การปฏิบัติงานให้เกิดความเจริญก้าวหน้าในหน้าที่การงานในระดับหนึ่ง แต่การที่บุคคลจะทุ่มเท



168

กำลังในการทำงาน ก็ต่อเมื่อคาดหวังวาตนจะไต่รบความก้าวหน้าตามความต้องการของตน

(สมสุข ดิลกสกุลชัย,2534) ซึ่งเมื่อเ•ชรียบเทียบโอกาสที่จะก้าวหน้าของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติ 

งานในหน่วยงานของรัฐในสังกัดอื่น พบว่าพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดสำนัก 

การแพทย์ กรุงเทพมหานคร อยู่ในสายงานระดับ 3-5 และสามารถปรับเป็นระดับ 6 ข้ึนไป เมื่อ 

ไดัรับตำแหน่งบริหาร เซ่น ห้วหน้าหอผู้,ป่วย ผู้ตรวจการพยาบาลๆ และสามารถเสนอผลงาน

วิชาการเพื่อขอปรับขึ้นระดับ 6 ในสายงานวิชาการ แต่พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 

สังกัดทบวงมหาวิทยาลัย สามารถขึ้นระดับ 6 ไต่โดยไม่ต้องทำผลงาน เพราะอยู่ในสายงาน

ระดับ 3-6 (บุปผา อิทธมณฑล, 2537) นอกจากนี้พยาบาลวิชาชีพยังถูกจำกัดเกี่ยวกับการศึกษา 

ต่อ(วงเดือน ศึริรักษ์ และคณะ,2536) เนื่องจากการที่จะอนุมัติให้พยาบาลจะศึกษาต่อไต้นั้น 

มักจะพิจารณาจากความอาวุโสและความเพียงพอของเจ้าหน้าที่ที่จะปฏิบัติงาน และจำกัดจำนวนที่ 

จะศึกษาต่อ รวมนั้งไม่ยืดหยุ่นการจัดตารางเวลาทำงานแก,ผู้ต้องการใช้เวลาส่วนตัว ในเรื่องนี้

ชาญชัย ลวิตรังสิมา และเชิดวิทย์ ฤทธี้ประศาสน์ (2520) กล่าวว่าเป็นความรับผิดชอบของ

ผู้บริหารหรือผู้บังคับบัญชาที่จะพัฒนาผู่ใต้บังคับบัญชาให้มีความรู้ความสามารถยิ่งขึ้น เพื่อให้

สามารถรับผิดชอบในงานที่สำคัญยิ่งขึ้นไป เพราะการพัฒนาผูใต้บังคับบัญชาไม,เพียงแต่จะสร้าง 

ความเจริญก้าวหน้าให้กับองค์กรเท่านั้น ยังเป็นการตอบสนองความต้องการของผู้ใต้บังคับบัญชา 

ทำให้เกิดกำลังใจที่จะไต้พยายามสร้างสรรค์ผลงานให้สำเร็จ โดยคาดหวังว่าจะไต่รบความก้าวหน้า 

ในหน้าที่การงาน นอกจากนี้การศึกษาต่อเนื่องมีความสำคัญต่อวิชาชีพพยาบาล โดยยกระดับ 

มาตรฐานการพยาบาลให้สูงขึ้น ไต้นำความรู้ที่ทันสมัยมาปรับปรุงงาน อันจะเป็นการพัฒนา

วิชาชีพ พยาบาลสามารถนำหลักวิชามาใซ่ในการปฏิบัติงานไต้อย่างมีประสิทธิภาพ (สุนีย์

มหาพรหม, 2536) การมีโอกาสพัฒนาตนเองจึงเป็นแรงจูงใจที่สำคัญในการทำงาน พยาบาล 

ทุกคนย่อมปรารถนาที่จะไต้พัฒนาตนเองตามศักยภาพที่มีอยู่อย่างต่อเนื่อง ซึ่งจะทำให้เกิดความ 

มั่นใจในการทำงานมากยิ่งขึ้น (จึนตนา ยูนิพันธุ, 2534) ดังนั้นผู้บริหารทางการพยาบาล

โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร ควรมีการวางแผนพัฒนารูปแบบระบบบันไดความก้าวหน้า

ของพยาบาล (พวงรัตน้ บุญญานุรักษ์ ,2536ข) ที่สามารถนำมาใซ่ในการปฏิบัติในองค์กรไต้ 

อย่างแห้จริง และมีการวางแผนกลยุทธที่จะพัฒนาพยาบาลอย่างเป็นขั้นตอน มีการยืดหยุ่นกฎ 

ระเบยบที่จะทำให้พยาบาลสามารถศึกษาเพิ่มเติมโดยใช้เวลาส่วนตัวไต้ ซึ่งไม่กระทบต่อผลการ

ปฏิบัติงาน จัดกิจกรรมให้พยาบาลในการเตรืยมตัวสอบเพื่อศึกษาต่อ โดยไม่จำกัดอายุและ
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ประสบการณ์ จัดหาข้อมูลเกี่ยวกับหลักสูตรหรือสถานคิกษา ที่พยาบาลสามารถคิกษาเพิ่มเติมต่อ 

ไดไต่ยไม1ต้องลาคิกษาต่อ เช่นการคิกษานอกเวลา การคิกษาโดยการเก็บหน่วยกิตๆ นอกจากนี้ 

ควรจัดหาทุนสนับสนุนการคิกษาวิจัย จัดทำคู่มีอหรือแนวทางในการสร้างผลงานวิชาการ จัดตั้ง 

คณะกรรมการหรือกลุ่มบุคคลที่มีความรู้ความสามารถเป็นที่ปรึกษาในการสร้างผลงานวิชาการ 

เพี่อให้พยาบาลสามารถสร้างผลงานและทราบว่าตนมีโอกาสที่จะก้าวหน้าตามความต้องการต่อไป 

สัาหรับต้านนโยบายและการบริหาร การที่พยาบาลมีความพึงพอใจในระดับปานกลาง 

แสดงว่า นโยบายและสายงานการบังคับบัญชาของหน่วยงานมีความเหมาะสมปานกลาง มีการ

ติดต่อประสานงานที่ดีพอสมควร และพยาบาลสามารถรับทราบและแสดงความคิดเห็นในระดับ 

หนึ่งเท่านั้น แต่งานการบริการพยาบาลในโรงพยาบาลนั้น การจัดการทางการบริหารทางการ

พยาบาล มีส่วนส่าดัญที่จะส่งเสริมให้พยาบาลสามารถปฏิบัติงานไต้อย่างมีประสิทธิภาพ (พวงรัตน์ 

บุญญานุรักษ์, 2536ฃ) และการที่พยาบาลจะมีแรงจูงใจในการปฏิบัติงานอย่างเต็มศักยภาพนั้น 

ส่วนหนึ่งก็คือการไต้มีส่วนร่วมในการวางแผนในการดำเนินการ (เทพนม เมืองแมน และสวิง 

สุวรรณ, 2529) แต่ในทางการปฏิบัติจริง นโยบายต่างๆ พยาบาลในระดับปฏิบัติการไม,มีส่วน 

ร่วมในการเสนอความคิดเห็น ทำให้แนวทางในการปฏิบัตินั้น อาจถูกกำหนดโดยไม่สอดคล้องกับ 

ความเป็นจริง และหากไม,มีการกำหนดขอบเขตแนวทางการปฏิบัติอย่างชัดเจน ก็อาจทำให้เกิด 

ความชัดแย้งในการปฏิบัติงานขึ้นไต้ (อุดมรัตน์ สงวนคิริธรรม, 2534) ซึ่งจินตนา ยูนิพันธุ 

(2534) ไต้กล่าวถึงในเรื่องดังกล่าวว่า ล้าหากพยาบาลมีโอกาสเลือกแนวทางในการปฏิบัติงาน 

ด้วยตนเอง ก็จะทำให้รูสิกถึงคุณค่าของตน มีความมั่นใจและเกิดความรู้สิกที่ดีต่องาน ดังนั้นผู้ 

บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร จึงควรจัดกิจกรรมให้พยาบาลไต้ร่วม 

เสนอแนะความคิดเห็น และขึ้ถึงอุปสรรคในการปฏิบัติงาน เพี่อนำไปใช่ในการกำหนดนโยบาย 

และแผนการดำเนินงานของหน่วยงาน อันจะส่งผลให้พยาบาลมีกำลังใจในการปฏิบัติงานให้ส่าเร็จ 

ลุล่วงตามเป็าหมายซึ่งตนไต้มีส่วนร่วมในการวางแผนไว้ ดังที่ Minor (1993) ไต้คิกษาพบว่า 

พยาบาลจะมีความพึงพอใจในงาน เมี่อรับรู้ตนมีส่วนร่วมในการบริหารงาน

ทางต้านสภาพการทำงาน ซึ่งประกอบด้วยสภาพทางกายภาพของงาน เช่นแสง 

เ ส ิยง จำนวนบุคลากร รวมทั้งลักษณะสิงแวดล้อมอื่นๆ เช่น อุปกรณ์ หรือเครื่องมือต่างๆนั้น

พยาบาลมีความพึงพอใจในระดับปานกลวง แสดงว่าพยาบาลมีสิงแวดล้อมที่จะช่วยให้งานส่าเร็จพอ

สมควร แต่ในการปฏิบัติการพยาบาลให้มีคุณภาพน้ัน นอกจากจะต้องมีจำนวนบุคลากรพยาบาลที่
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เหมาะสมเพียงพอแล้ว จะต้องมีอุปกรณ์ เครื่องใช้ต่างๆที่ทันสมัยและมีจำนวนที่เพียงพอ เพ่ีอ

เอ้ืออำนวยให้การทำงานเป็นไปด้วยความสะดวก รวดเร็ว ประหยัดแรงงาน ซ่ึงจะช่วยเสริมให้การทำงาน 

ล้าเร็จได้ (สุนียั มหาพรหม, 2536) ดังท่ี Gillmer (1971) กล่าวว่าสภาพในการทำงานเป็น

องค์ประกอบท่ีล้าคัญท่ีสร้างความพึงพอใจในงาน แต่ในโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานครซึ่งเป็น

โรงพยาบาลของรัฐน้ันยังมีช้อจำกัดของงบประมาณรวมท้ังข้ันตอนของราชการ ทำให้มีความล่าช้าใน

การจัดซ้ีอจัดหาอุปกรณ์ท่ีจะช่วยเหลือให้พยาบาลทำงานได้อย่างครอบคลุม โดยประหยัดแรงงาน ดัง 

น้ัน ในการวางแผนการจัดการทรัพยากรท้ังด้านบุคลากรและทรัพยากรต่าง ๆนั้น ดังน้ันนอกจาก

ผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร จะต้องคำนึงถีงท้ังด้านคุณภาพ และ

จำนวนท่ีเพียงพอกับความต้องการในด้านต่วง  ๆ รวมท้ังความต้องการของพยาบาล โดยการประสานงาน 

กับหน่วยงานท่ีเก่ียวช้อง เพี่อให้ดำเนินการจัดหาวัสดุอุปกรณ์ท่ีมีคุณภาพโดยรวดเร็ว เพี่อช่วยให้

พยาบาลสามารถปฏิบัติงานไต้เป็นผลล้าเร็จตามเป้าหมาย

ในด้านชีวิตล้วนตัวน้ัน พยาบาลมีความพึงพอใจในระดับปานกลวง แสดงว่าพยาบาลมี 

วันและเวลาหยุดท่ีสามารถมีกิจกรรมร่วมกับครอบครัว หรือพักผ่อนได้โดยอิสระ และมีสถานที่ที่เป็น 

สัดส่วนในการพักผ่อนในช่วงเวลาพักในขณะปฏิบัติงานในระดับพอสมควร แต่ในการปฏิบัติการ

พยาบาลนั้น เพี่อให้การดูแลผู้ปวยอย่างต่อเนื่อง จำเป็นที่จะต้องจัดสรรพยาบาลให้ปฏิบัติงาน

หมุนเวียนเป็นเวรตลอด 24 ข้ัวโมง พยาบาลจึงต้องปฏิบัติงานในช่วงเวลายามวิกาลหรือในวันหยุด 

ต่างๆ ทำให้สามารถใช้เวลาท่ีจะอยู่ร่วมมีกิจกรรมกับครอบครัวที่แตกต่างจากอาชีพอื่นๆ และจากผล 

การวิจัยพบว่า ด้านชีวิตล้วนตัวเป็นต้านเดียวท่ีพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในแผนกต่างกัน มี

ประสบการณ์ในการปฏิบัติงานและเงินเดือนแตกต่างกัน มีความพึงพอใจในงานแตกต่างกันอย่างมี

นัยล้าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติในแผนกผู้ปวยนอกและอุบัติเหตุ มีความ 

พึงพอใจในงานมากกว่าแผนกกุมารเวชกรรมและแผนกโอสถกรรม พยาบาลในแผนกสูตินรีเวชกรรม 

พึงพอใจมากกว่าแผนกโอสถกรรมและกุมารเวชกรรม และพยาบาลในแผนกศัลยกรรมพึงพอใจสูง

กว่าแผนกกุมารเวช ซึ่งในเรื่องนี้ ผู้วิจัยคิดว่าเนื่องจากงานของพยาบาลในแต่ละแผนกมีความ

แตกต่าง แผนกกุมารเวชนั้นพยาบาลต้องดูแลผู้ป๋วยเด็กตั้งแต่ทารกจนถึงเด็กในวัยต่าง ๆ ซึ่งมีความ 

ต้องการท่ีหลากหลายและช่วยเหลือตนเองได้น้อย และต้องการการดูแลอย่างใกล้ชด มีโอกาสท่ีจะพัก 

ขณะปฏิบัติงานเพ่ีอคลายความตงเครียด หรือความเหน็ดเหนื่อยห้อย จึงมีโอกาสเกิดความเครียดใน 

ขณะปฏิบัติงานสูง. ทำให้เกิดความเหนื่อยหน่ายได้ (พวงรัตน์ บุญญานุรักษ์,2536ข) พยาบาล
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แผนกกุมารเวชกรรมจึงพึงพอใจในงานด้านนี้น้อยกว่าพยาบาลแผนกอื่นๆ สำหรับพยาบาลในแผนก 

ผู้ป่วยนอกและอุบัติเหตุ เป็นงานที่ปฏิบัติเฉพาะเวลาที่มีผู้มารับบริการ และไม,ต้องดูแลผู้ป่วย

อยำงตอเน่ืองทำให้ไม่รู้ลิกวางานซา,ซากจำเจ โดยเฉพาะแผนกผู้ป่วยนอกจะปฏิบัติงานในเวลา

ราชการเท่าน้ัน เช่นเดียวกับผู้ที่มีระยะเวลาการปฏิบัติงานนานซึ่งส่งผลให้มีอัตราเงินเดือนสูง ทำให้ 

สามารถใช้เวลาเพ่ีอกิจกรรมส่วนตัว และกับครอบครัวเช่นเดียวอาชีพอื่น ๆได้เพียงพอ พยาบาล 

วิชาชีพในแผนกผู้ป่วยนอกและอุบัติเหตุ และพยาบาลที่มีประสบการณ์ในการปฏิบัติงานนานและ

เงินเดือนสูงกว่า จึงมีความพึงพอใจในงานด้านชีวิตส่วนตัวสูงกว่า ตังนั้นหัวหน้าหอผู้ป่วย

โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร ควรมีการจัดสรรเวลาและจำนวนบุคลากรท่ีเหมาะสม และมีความ 

ยุติธรรมในการกำหนดเวลาอยู่เวร และสามารถยืดหยุ่นในบางกรณี อำนวยความสะดวกในการ 

แลกเปลี่ยนเวรเพี่อให้พยาบาลสามารถมีส่วนร่วมกับครอบคร้วตามความต้องการ จัดสถานที่ให้ 

พยาบาลพักผ่อนในขณะพักการปฏิบัติงานอย่างเหมาะสม เพี่อให้พยาบาลสามารถดำรงชีวิต

ส่วนตัวและมีโอกาสพักผ่อนตามสมควร (จินตนา ยูนิพันธุ, 2534) ดังที่ พวงรัตน์

บุญญานุรักษ์ (2536ข) ได้กล่าวว่า ในช่วงเวลาวันหนึ่งๆ พยาบาลควรได้มีเวลาพักสั้นๆ อย่าง 

น้อยทุกๆ 2 -3  ช่ัวโมง โดยผลัดเปลี่ยนกันพัก และแต่ละหน่วยงานควรจะมีห้องพักสำหรับ 

พยาบาล ซึ่งอยู่ใกล้หอผู้ป่วย เพ่ีอท่ีจะไดํไม,ต้องใช้เวลาในการเดินทางมาก และ Larson, Lee, 

Brown และ Shorr (1991) ได้กล่าวว่า องค''กรท่ีให้การดูแลสุขภาพนั้น เกี่ยวช้องกับคุณภาพชีวิต 

ของประชาชน จึงสมควรให้ความสนใจต่อคุณภาพชีวิตของผู้ปฏิบัติงาน ซึ่งจะส่งผลต่อผลผลิต 

ด้านการดูแลผู้ป่วย และจะส่งผลต่อความพึงพอใจในงาน

ทางด้านวิธการปกครองของผู้บังคับบัญชานั้น พยาบาลมีความพึงพอใจในระดับ 

ปานกลาง แสดงว่าผู้บังคับบัญชาหริอหัวหน้าหอผู้ป่วย ได้แสดงความสามารถและวิธีการใน

การเป็นผู้ควบคุมดูแลการปฏิบัติได้ดีพอสมควร และการที่พยาบาลจะทุ่มเทความสามารถในการ 

ปฏิบัติได้ดีเพึยงใดนั้นขึ้นกับวิธีการหรือทักษะในการจูงใจของผู้บังคับบัญชา (ธงชัย สันติวงษ์ 

,2535) ดังนั้นลิงสำคัญคือผู้บริหารทางการพยาบาล โดยเฉพาะหัวหน้าหอผู้ป่วยซึ่งเป็นผู้บริหาร 

ระดับด้นที่ใกลํชดพยาบาลมากที่สุดนั้น นอกจากจะต้องมีความรู้ความสามารถในการปฏิบัติการ

พยาบาลแล้ว จะต้องมีพี้นฐานความรู้ในเรื่องเกี่ยวกับการบริหารจัดการ และมีความเป็นผู้นำ

(พวงรัตนํ บุญญานุรักษ์ ,2536ข) โดยมีความรู้ ความเช้าใจในพฤติกรรมของคนเพี่อสามารถ 

แสดงพฤติกรรมที่จูงใจ ให้บุคลากรใต้บังคับบัญชาปฏิบัติงานอย่างมีประลิทธิภาพ (เกตุแล้ว
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จินดาโรจน์, 2 5 3 6 )  แตบัจจุบันการคัดเลือกบุคคลเข้าส่ตำแหน่งหัวหน้าหอผู้ป่วย มักจะคำนึงถึง 

ความอาวุโส โดยไม่มีการเตรียมบุคลากรเข้าส่ตำแหน่งทางการบริหาร หรีอใดรับการเพิ่มเติม 

ความรู้และสร้างเสริมทักษะในการบริหารงานมาก่อน จึงอาจทำให้ไม,สามารถที่จะแสดงการเป็น

ผู้นำที่ดี ที่สามารถจูงใจให้พยาบาลปฏิบัติงานโดยมีความพึงพอใจในงานไต่ในระดับสูง ดังนั้นจึง 

เป็นสิงสำคัญที่ผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร จะต้องมีการวาง

แผนการเตรียมบุคลากรในการเข้าส่ตำแหน่งต่าง  ๆ โดยการจัดวางรูปแบบการพัฒนาอย่างเป็นขั้น 

ตอน รวมทั้งบุคคลที่อยู่ในตำแหน่งในปัจจุบัน จัดสร้างหลักเกณฑํในการประเมินบุคคลเพี่อเข้าส่ 

ตำแหน่ง โดยคำนึงความสามารถและความเหมาะสมเป็นหลัก เพี่อให้ไต้หัวหน้าหอผู้ป่วยที่มีความ 

สามารถในการปกครองบังคับบัญชา ที่ทำให้พยาบาลมีความพึงพอใจที่จะปฏิบัติงานด้วย ดังที่

Kramer และ Schmclenberg (1988) ไต้คืกษาพบว่า ปัจจัยที่จะมีส่วนก่อให้เกิดความพึงพอใจใน 

งานก็คือบุคลิกภาพและพฤติกรรมของผู้บริหาร

สำหรับปัจจัยสุดท้าย ซึ่งเป็นปัจจัยเดียวที่พยาบาลมีความพึงพอใจในระดับตำ คือ 

ต้านเงินเดือน แสดงว่า เงินเดือนและค่าตอบแทน จากการปฏิบัติงานการพยาบาลในโรงพยาบาล 

รวมทั้งการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน และการเบิกจ่ายค่าตอบแทน สวัสดิการ ไม ่เพ ียงพอกับ  

ความต้องการของพยาบาล ซึ่งสอดคล้องกับการคืกษาที่พบว่าพยาบาลมีความพึงพอใจน้อยใน

เรื่องเงินเดือนและเป็นปัจจัยที่ทำให้พยาบาลไม่พ ึงพอใจในงาน (อารีย'’ พฤกษราชและคณะ

2 5 3 4 ; จุฑามาศ พ ุทธพ ิท ักษ ์ และ วนิดา มงคลสินธ์, 2 5 3 5 ; วงเด ือน ส ิร ิร ักษ ์และคณะ,2 5 3 6 ; 

ทัศนา บุญทอง และคณะ,2 5 3 7 ; ยุวดี เกตุสัมพันธ์, 2 5 3 7 )  ซ ึ่งเม ื่อค ืกษาในรายละเอียดเรื่องน ี ้

พบว่า พยาบาลไม ่พอใจในเงินเด ือนของตน เพราะไม,เพียงพอสำหรับค่าใช้จ่าย และการ

ประเมินผลงานเพ ี่อปรับเงินเด ือน 2 ข ั้นไม ่ไต ่ข ึ้นก ับผลการปฏิบ ัต ิงาน (วงเด ือน สิริรักษ์และ

คณะ) และเฉลี่ยการไต้สองขั้นคือ 10 ป ีต ่อครั้ง (จ ุฑามาศ พ ุทธพ ิท ักษ ์ และวนิดา มงคลสินธุ, 

2535  )  นอกจากนี้โรงพยาบาลเอกชนที่ม ีเพ ิ่มข ึ้นเป็นจำนวนมากในปัจจุบ ัน ก ็เสนออัตราเงิน  

เด ือนที่ส ูงกว่าเต ิมถึง 3 - 5  เท่า (ท ัศนา บ ุญทองและคณะ) ประกอบกับงานของพยาบาลเป็น

งานมีความรับผิดชอบสูง เพราะต้องปฏิบ ัต ิงานดูแลผู้เจ ็บป ่วยหมุนเรียนตลอด 24  ข ั้วโมง รวมทั้ง 

วันหยุดต่างๆ และยังเลี่ยงต่อการติดเขึ้อโรคต่างๆไต้ง่ายอีกด้วย (  สมจิต หนุเจร ิญกุล, 2 5 37  )  

เป็นผลให้พยาบาลคาดหวังที่จะไต้รับค่าตอบแทนที่เหมาะสมกับสภาพงาน และเมื่อเปรียบเทํยบ

กับข้าราชการหน่วยงานอื่นที่มีความเลี่ยงน้อยกว่า แต ่ไต ้ร ับค ่าตอบแทนที่ใกล ้เค ืยงก ัน ทำให ้
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พยาบาลเห็นว่าเงินเดือนค่าตอบแทนที่ไดรบนั้นไม่ยุติธรรม (อัช'รี จ ิตต ์ภ ักด ี, 2 5 3 6 )  และปัจจุบ ัน  

วิชาชีพขาดแคลนอื่น ๆ  ไดืรบค่าตอบแทนวิชาชีพขาดแคลน แต่ว ิชาชีพพยาบาลยังไม ่ได ืรบการ

อนุมัติ (บ ุปผา อิทธิมณฑล,2 5 3 7 )  เมื่อพยาบาลวิชาชีพพิจารณาว่าค่าตอบแทนนั้นไม,คุ้มค่า 

เหมาะสมหรือเป็นธรรมกับปริมาณงานที่ต้องรับผิดชอบ จีงม ีความพ ิงพอใจต่อเงินเด ือนหรือค ่า

ตอบแทนในระดับตำ ถึงแม้ว่าเงินเดือนเป็นจะปัจจัยสำคัญที่กระค ุ้นให ้บ ุคคลเก ิดความพ ิงพอใจ

ในงาน (Barnard ,1 9 7 2 ) แต่การปรับระดับเงินเดือนของพยาบาล ซึ่งเป ็นข้าราชการเป็นเรื่องท ี่เก ิน  

อำนาจหน้าที่ของผู้บริหารทางการพยาบาล แต่เป ็นความรับผิดชอบของผู้บริหารทางการ

พยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร ที่จะทำการแกิใขลดความไม่พอใจของพยาบาลในต้าน 

ดังกล่าว โดยการจัดทำเกณฑ์การประเมินผลการปฏิบัติงาน ท ี่ม ีความเท ี่ยงตรงและเซ ึ่อถ ึอไต ้

เพี่อให้ทุกหน่วยงานนำไปใชีในการ พิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน รวมทั้งประสานงานกับแผนกการ 

เงิน เพี่อทำการเบิกจ่ายค่าตอบแทนอื่น ๆ  รวมทั้งค่ารักษาพยาบาลที่พยาบาลไต้ทดลองจ่ายไปก่อน  

นั้นไต้อย่างรวดเร็ว จัดหาเงินทุนหรือร่วมกับโรงพยาบาล จัดตั้งกองทุนเพ ี่อให้พยาบาลกูย ีมโดยมี 

อัตราดอกเบี้ยตำ ร่วมประสานกับสมาคมพยาบาลๆ และสภาพยาบาลเพี่อผลักดันให้ม ีการ

พิจารณาอนุมัติค่าตอบแทนวิชาชีพพยาบาลโดยเร็ว ซึ่งจะทำให้พยาบาลเข้าใจในความพยายามช่วย 

เหลือเพี่อตอบสนองความต้องการของพยาบาล ลดความรุนแรงของความไม ่พ ิงพอใจในต้าน

ดังกล่าวในระดับหนึ่ง

6. ระดับของการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ

จากผลการวิจัยพบว่า

6.1 พยาบาลวิชาชีพคาดว่าจะไม,อยู่ปฏิบัติงานต่อไปเมื่อพิจารณาโดยรวม แสดงว่า 

พยาบาลมีแนวโน้มท่ีจะออกจากหน่วยงานสูง ซึ่งสอดคล้องกับการรายงานของจุฑามาศ พุทธพิทักษ์ 

และวนิดา มงคลสินธุ (2535) ท่ีกล่าวถึงพยาบาลในโรงพยาบาลตากสิน ที่แจ้งความจำนงขอ

ลาออก โอน ย้าย มีจำนวนมากขึ้นทุกปี และพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดสำนักการแพทย์ มีอัตรา 

การลาออก โอน ย้าย ท่ีสูงข้ึน (สุภาณ ทยาธรรม, 2537) จากผลการศึกษาที่ผ่านมาพบว่า เหตุที่ 

ทำให้พยาบาลมีแนวโน้มที่จะออกจากงานสูงมีสาเหตุส่งเส่ริมไต้หลายประการ เงินเดือนและค่า

ตอบแทน โอกาสท่ีจะกัาวหน้า การอยู่เวร นโยบายและการบริหารของผู้บังคับบัญชา สภาพการ 

ทำงาน ปัญหาผู้ร่วมงาน ( ข้ึนชม เจริญยุทธ และคณะ, 2532 ; อารืย์ พฤกษราช และคณะ, 2534
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; จุฑามาศ พุทธพ ิท ักษ์ และวนิดา มงคลลินธุ , 2 535  ; สุภารัตน์ ไวยชีตา 5สมจิต หนุเจริญกุล 

และ สุจินต', วิจ ิตรกาญจษ์, 2 536  ; ทัศนา บุญทองและคณะ, 2 5 3 7 ) ประกอบกับสภาพความ

ต้องการพยาบาลของหน่วยงานบริการสุขภาพ หน่วยงานเอกชนต่าง  ๆ ม ีจำนวนเพิ่มขึ้นตลอดเวลา 

ดังที่สำนักงานคณะกรรมการการส่งเสริมการลงทุน (  2 5 3 4 -2 5 3 8 )  ไต้รายงานว่าในช่วงปี 2 5 3 4 -  

2538  มีโรงพยาบาลเอกชนที่ไดรบการส่งเสริมการลงทุน 199 แห่ง และปีจจุบันในเฉพาะเขต 

กรุงเทพมหานคร มีจำนวนโรงพยาบาลเอกชนถึง 137 แห่งและมีจำนวนเตียง 1 2 ,3 4 0  เตียง 

คิดเป็นร้อยละ 74 .33  ของจำนวนเตียงโรงพยาบาลเอกซนทั่วประเทศ (สำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข, กองการประกอบโรคคิลปะ, 2538 ) ทำให้ความต้องการพยาบาลเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว 

นอกจากนี้บุคลิกลักษณะของพยาบาลก็ยังเหมาะสมกับงานอื่น ๆ  นอกจากงานบริการสุขภาพ จึงเป ็น  

ที่ต้องการของหน่วยงานบริษัทต่าง  ๆ อีกมากมาย พยาบาลจึงมีโอกาสเลือกงานที่ตนพอใจไต้เพ ิ่มขึ้น  

และการเผชิญต่อปัญหาต่างๆ ที่เกิดจากการลาออกของผู้ร ่วมงาน เช่น การขาดแคลนพยาบาล

ทำให้พยาบาลที่คงอยู่ต ้องทำงานหนักขึ้น ขึ้นเวรถี่ข ึ้น และต้องใช้เวลาในการนิเทศพยาบาลใหม่ 

เสมอ ทำให้โม,สามารถใช้เวลาในการปฏิบ ัต ิงานตามศักยภาพของตนไต้อย่างเต็มที่ ไม,สามารถใช้ 

ความรู้เชิงวิชาชีพให้การพยาบาลแก,ผู้ป ัวยไต้อย่างครอบคลุม (สมจิต หนุเจริญกุล, 2 5 3 7 )  จึง 

ส่งผลกระทบต้านจิตใจของพยาบาลที่ย ังคงปฏิบ ัต ิงาน (Jones, 1 9 9 1 )  ทำให้เก ิดความเบื่อหน่าย 

และคิดที่จะออกจากงาน

ดังนั้น จึงเป็นที่สำคัญของผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัด

กรุงเทพมหานคร ทุกระดับ ที่จะต้องร่วมกันหาแนวทางในการแกไ,ขปัญหาดังกล่าวโดยเร็ว เพราะ 

การลาออกของพยาบาล ไม,เพียงส่งผลกระทบต่อพยาบาลที่ยังคงปฏิบัติงานอยู่เท่านั้น แต่ยังส่ง

ผลกระทบต่อคุณภาพการพยาบาลที่ประซาชนผู้มารับการบริการจะไต้รบอีกด้วย โดยการคิกษา

ถึงสาเหตุที่พยาบาลในหน่วยงานของตนลาออก โอน ย้าย และนำมาวางแผนแนวทางแกิใขทั่งใน 

ระยะสั้นและระยะยาว ตามระดับความรุนแรงและความสำคัญของปัญหา รวมทั่งความรวดเร็ว

ของความสามารถในการแกไขปัญหาดังกล่าว เพื่อรักษาให้พยาบาลอยู่ปฏิบัติงานของตนต่อไป

6.2 การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ เมื่อพิจารณาตามสภาพการณ์ปัจจุบัน

รายต้าน พบว่า พยาบาลวิชาชีพคาดว่าจะปฏิบัติงานต่อไปในต้านส่วนตัว และต้านสภาพงานและ 

ความรับผิดชอบ แต่คาดว่าจะไม,ปฏิบัติงานต่อไปในต้านการนิเทศงาน และต้านระบบบริหารและ 

ประสานงาน
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การที่พยาบาลวิชาชีพคาดว่าจะปฏิบัต ิงานต่อไป ตามส/ทพการณ ์ด ้านส่วนตัว

หมายถีง เม ื่อคำนึงสภาพการณ์ปัจจุบ ันในด้านส่วนตัว เก ี่ยวกับความรับผิดชอบของตนต่อ

ครอบครัว ปัญหาการเดินทางมาปฏิบ ัต ิงาน การเปลี่ยนแปลงของภาวะสุขภาพ สถานภาพสมรส 

ของตนต่างๆ เหล่าน ี้ พยาบาลวิชาชีพก็จะปฏิบ ัต ิงานของตนในหน่วยงานเดิมต่อไป ซี่งผ ูว ิจ ัยค ิด  

ว่า การที่พยาบาลวิชาชีพคาดว่าจะปฏิบัต ิงานต่อไป เมื่อคำนึงสภาพการณ์ด้านส่วนตัว อาจจะ 

เป็นเพราะว่าสภาพต่างๆ ตังกล่าว เป็นสิงที่พยาบาลวิชาชีพจะต้องเผชิญ ไม่ว่าจะปฏิบ ัต ิงานที่ใด 

ก็ตาม หรือหน่วยงานนึล ี่งทดแทนที่ทำให้ป ัญหาต่าง  ๆ ต ังกล่าวไม่เป ็นอุปสรรคในการปฏิบ ัต ิงาน  

เช่น ได้รับการยอมรับและมีส ัมพ ันธภาพที่ด ีก ับผ ู้บ ังค ับบัญชาและผู้ร ่วมงาน (Barnard, 1 9 7 2 )  

มี บรรยากาศในการทำงานที่อบอุ่น (  Kramer and Schmalenberg, 1 9 88  )  และร่วมปฏิบัติงาน 

กันได้อย่างมีประสิทธิผล (B row n , 1 9 8 7 ) ทำให้พยาบาลรูส ีกว่าตนเองเป็นส่วนหนึ่งของหน่วย 

งานที่จะทำให้งานส่าเร็จ มีกำลังใจที่จะปฏิบ ัต ิงานต่อไป (B ro w n ,1 9 9 1 )  จึงทำให้พยาบาล

สามารถเผชิญต่อปัญหาต่าง  ๆ ในด ้านส ่วนต ัวได ้ โดยไม,คิดที่จะออกจากงาน ทั้งน ี้เป ็นเพราะ 

พฤติกรรมที่บ ุคคลจะแสดงออกนั้น ข ึ้นอยู่ก ับความต้องการของแต่ละบุคคลที่แตกต่างกัน

(ธงชัย ส ันต ิวงษ ์, 2 5 3 5 )  ถ้าหากหน่วยงานมีสิงที่ทำให้พยาบาลวิชาชีพสบายใจในการปฏิบัต ิงาน  

ก็จะไม่เกิดความต้องการที่จะออกจากงาน ตังนั้นผู้บริหารทางการพยาบาล โดยเฉพาะหัวหน้า

หอผู้ป ่วยจะต้องด้นหาความต้องการของพยาบาลวิชาชีพ เพ ี่อหาแนวทางตอบสนองความต้องการ 

นั้น และจัดหาหรือหากลวิธีท ี่จะช่วยลดปัญหาต่าง  ๆ ในด้านส่วนตัวท ี่พยาบาลประสบอยู่ เพี่อลด 

แรงกระตุ้นที่จะทำให้พยาบาลวิชาชีพออกจากงานในที่ส ุด

ส่าหรับสภาพงานและความรับผิดชอบนั้น พยาบาลวิชาชีพคาดว่าจะปฏิบัติงาน 

ต่อไปเช่นกันแสดงว่า แม้ว่าจำนวนพยาบาลวิชาชีพในหน่วยงานของตนจะลดลง และต้องปฏิบัติ 

งานปฏิบัติงานที่ต้องเผชิญกับความเจ็บป่วยและการเสียชีวิตของมนุษย์ รวมทั้งบุคคลที่มีการ

ติดเชื้อภูมิตุ้มกันบกพร่อง (AIDS) โดยเป็นเวรหมุนเวิยนตลอด 24 ช่ัวโมง ต้องปฏิบัติงาน 

อ ื่นๆ นอกเหนือจากงานการพยาบาล รวมทั้งการเกิดปัญหาด้านลัมพันธภาพกับผู้ร่วมงาน

พยาบาลวิชาชีพก็ยังคิดว่าจะปฏิบัติงานของตนต่อไป ซี่งผู่วิจัยคิดว่าอาจเป็นเพราะว่า สภาพ

การณ์ต่างๆเหล่านั้น เป็นสิงที่พยาบาลได้สัมผัสมาตั้งแต่ผักปฏิบัติงานในขณะเป็นนักคิกษา

พยาบาล ได้เรืยนรูถงงานที่พยาบาลต้องรันผิดชอบ ทำให้สามารถเผชิญต่อปัญหาไดไนระดับหนึ่ง 

แต่ถ้าหากไม่มีแกํไขสภาพปัญหาลงบ้าง ความอดทนต่อการเผชิญสภาพดังกล่าวก็อาจลดลงได้
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เพราะการที่พยาบาลในหน่วยงานลาออกจากงาน จะส่งผลให้พยาบาลที่ยังคงอยู่ต้องปฏิบัติงาน

เพิ่มขึ้น ( บุปผา อิทธิมณฑล, 2 5 3 7  ) ทำให้พยาบาลไม่สามารถให้การดูแลตามความต้องการ 

ของผู้ป่วย ส่งผลให้เกิดความผิดพลาดไต้ง่าย ( Wolf, 1981 ) ซึ่งพวงรัตน่ บุญญานุรักษ์ 

( 2 5 3 6 )  ไต้กล่าวสอดคล้องว่า การที่พยาบาลต้องมีความตึงเครียดจากการทำงานหนักมากเกินไป 

มีความวิตกกังวลสูง ทำงานกับผู้ป่วยติดต่อกันเปีนเวลานาน จะทำให้เกิดความเหนื่อยหน่าย

ส่งผลต่อการสูญเสียอัตมโนทัศน์ ทัศนคติต่อวิชาชีพ และหน่วยงาน เกิดความคิดที่จะเปลี่ยน 

แปลงโยกย้ายงานในที่สุด ดังนั้นจึงเป็นบทบาทที่ส์ากัญของผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาล 

สังกัดกรุงเทพมหานครทุกระดับ ที่จะต้องหาแนวทางแกไขการลาออกของพยาบาลเพี่อไม่ให้ส่งผล 

กระทบต่อพยาบาลที่ยังคงอยู่ในงาน และดำเนินการลดภาระงานนอกเหนือจากงานการพยาบาล

เช่น การจ้างเสมียนหอผู้ป่วยหรือพนักงานผู้ช่วย เพี่อให้พยาบาลสามารถแสดงบทบาทพยาบาล 

ในเชิงวิชาชีพไต้เพิ่มข้ึน แกิใขฟ้ญหาข้อขัดแย้งต่างๆ ในหน่วยงาน เพี่อให้เกิดการประสาน

ร่วมมีอปฏิบัติงาน เกิดผลส่าเร็จตามเป้าหมาย ทำให้พยาบาลพอใจที่จะปฏิบัติงานต่อไป

พยาบาลวิชาชีพคาดว่าจะไม่ปฏิบ ัต ิงานในหน่วยงานเติมต่อไป ตามสภาพการณ ์ 

ในต ้านการน ิเทศงาน ซึ่งแสดงว่า เม ื่อพยาบาลเกิดปัญหาต้านลัมพันธภาพกับทัวหน้าหอผู้ป ่วย 

ไต้ร ับการยอมรับจากทัวหน้าหอผู้ป ่วยลดลง การนิเทศงานของหัวหน้าหอผู้ป ่วยไม่ช ่วยเหลือการ

ปฏิบัต ิงานของพยาบาลวิชาชีพ รวมทั้งการประเมินผลงานที่!ม’ยุติธรรม จะทำให้พยาบาลคิดที่จะ 

ออกจากงาน ซึ่งแสดงว่าการนิเทศงานของหัวหน้าหอผู้ป ่วย จะส่งผลต่อการตัดส ินใจคงอยู่หรือไม ่ 

คงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งสอดคล้องกับการคิกษาของ อารืย ั พฤกษราชและคณะ

(2534) จุฬามาศ พทธพิทักษ์และ วนิดา มงคลสินธุ (2535) สถาบันทรัพยากรมนุษยั (2 535 -

2536) ทัศนา บุญทองและคณะ (2537) ประสาธน์ เขมะประสิทขึ้และสุนิยั ป ียะวรพงด ั 

(2538) ที่พบว่า เหตุท ี่ทำให้บุคคลออกจากงานเกิดจากผู้บ ังคับบัญชา ซึ่งในสายงานการพยาบาล  

ผู้บริหารทางการพยาบาลซึ่งใกลืชดกับพยาบาล มากที่ส ุดคือ ห ัวหน้าหอผู้ป ่วย และมีบทบาทหน้า 

ที่ในการนิเทศงานแก,พยาบาล ตั้งแต่การมอบหมายงาน ตลอดจนถึงการประเม ินผลการปฏิบ ัต ิ

งานของพยาบาล การปฏิบัติใด  ๆ ของหัวหน้าหอผู้ป ่วยในการนิเทศงาน จึงส่งผลกระทบกับ

ความรู้ถ ึกน ิกคิดและจิตใจของพยาบาลโดยตรง เพราะการนิเทศงานจากหัวหน้าหอผู้ป ่วย จะช่วย 

สร้างทักษะ ความรู้'ความสามารถ และทำให้พยาบาลวิชาชีพเข้าใจระบบของโรงพยาบาล

(H in s h a w , S m e ltze r and A tw o o d , 1987) และลักษณะการนิเทศมี 2 ลักษณะคือ การนิเทศ
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อย่างใกล้ชดคือ ติดตาม ควบคุม ดูแลการปฏิบัติงานอย่างใกล้ชด พยาบาลจะมีโอกาสเป็นตัวของ 

ตัวเองน้อย ขาดอิสระในการทำงาน ไม่ม ีโอกาสในการริเริ่มสร้างสรรค หริอการนิเทศแบบทั่วไป

คือ การที่ห ัวหน้าหอผู้ป ่วยจะสังเกตอยู่ห ่างๆ ให้คำแนะนำในบางโอกาส ให่อสระพยาบาลในการ 

ปฏิบ ัต ิงาน ซึ่งขึ้นอยู่ก ับหัวหน้าหอผู้ป ่วยจะเลือกใช้การนิเทศในลักษณะใด (พวงร ัตน ์

บ ุญญานุรักษ์, 2536) ตังนั้นสัมพันธภาพและการยอมรับของหัวหน้าหอผู้ป ่วย ในฐานะผ ู้น ิเทศ  

จึงผลตบัความรู้ส ักในการปฏิบ ัต ิงานของพยาบาลวิชาชีพ (W o lf  ,1 9 8 1 )  เพราะถ้าหากพยาบาล

ได้ปฏ ิบ ัต ิงานอย่างมีอ ิสระในขอบเขตความรับผิดชอบ จะทำให้รู้ส ักถึงความเชื่อใจและการ

สนับสนุนให้สร้างผลงานจากผู้บ ังค ับบัญชา เกิดความรู้ส ักภูม ิใจ เลื่อมใสศรัทธางานที่ทำอยู่ว่ามี 

ความหมาย (  K ram er and Schmalenberg, 1988  ; ค ืร ิพร ต ันต ิพลูว ิน ัย; 2537) รวมทั้งการม  ี

การประเมินผลงานที่ยุติธรรม จะสร้างขวัญและกำลังใจให้แก,ผู้ปฏิบัติงานเป็นอย่างมาก (อ ุดมร ัตน  ์

สงวนคืริธรรม, 2534) ตังนั้นผู้บริหารทางการพยาบาล จ ึงควรพ ัฒนาให้ผ ู้บร ิหารท ุกระดับโดย

เฉพาะหัวหน้าหอผู้ป ่วย ให้สามารถนิเทศงานได้อย่างม ีค ุณภาพและเหมาะสม ซึ่งจะส่งผลต่อการ 

คงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ ตังท ี่อ ุดมรัตน์ สงวนคืริธรรม (2534)กล่าวว่า การปรับปรุง 

คุณภาพของผู้บริหารและผู้น ิเทศ จะช่วยลดอัตราการลาออก โอน ย้ายของพยาบาล ซึ่ง

สอดคล้องกับการคืกษาของ B row n  (1 9 8 9 )  ท ี่พบว่า การนิเทศงานของผู้บ ังค ับบัญชามีความ  

สัมพันธ์กับความพึงพอใจในงานของพยาบาล

พยาบาลวิชาชีพคาดว่าจะไม่อยู่ปฏิบัติงานต่อไป ตามสภาพการณ’ด้านระบบ

บริหารและการประสานงาน แสดงว่าป่ญหาจากระบบบริหารและการประสานงาน ทำให้พยาบาล 

คืดที่จะออกจากงาน เมื่อพิจารณาโครงสรำงขององค์กรการพยาบาลพบว่า ผู้บริหารสูงสุดคือ

ผู้อำนวยการพยาบาลหรือหัวหน้าฝ่ายการพยาบาล เป็นผู้กำหนดนโยบายขององค์กรพยาบาล

และเป็นกรรมการอยู่ในคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล รองลงมาคือ ผู้บริหารระดับกลาง

ได้แก่ หัวหน้าแผนก/หัวหน้างาน/ผู้จัดการแผนก/ผู้ชำนาญการ เป็นผู้ติความนโยบายเป็นแนว 

ทางปฏิบัติ และผู้บริหารระดับล่างสุดคือ หัวหน้าหอผู้ป่วย ซึ่งเป็นผู้นำแนวทางปฏิบัติลงไปใช้ 

จริงให้บรรลุเป้าหมายในระดับหอผู้ป่วย (พวงรัตน์ บุญญานุรักษ์, 2538) ซึ่งฝ่ายการพยาบาล

โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร มีโครงสร้างเช่นเดยวกับที่ได้กล่าวมาช้างด้น แนวนโยบายท่ี 

ถูกกำหนดลงมานั้น จึงมีความล่าคัญต่อแนวทางการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพอย่างยิ่ง เพราะ 

จะมีผลต่อการสนับสนุนความล่าเร็จในงานของพยาบาล แต่การที่ผู้บริหารจะสามารถกำหนดแนว
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ทางต่าง ๆได้นั้น จำเป็นที่ม ีข ้อมูลที่เกี่ยวข้องทันสมัย เพี่อที่จะสามารถพัฒนางานบริการพยาบาล 

ให้ท ันต่อการเปลี่ยนแปลงและความต้องการของสังคม และบุคคลที่ม ีความใกลืช ิดกับผูรบบริการ 

และเป ็นผู้ปฏ ิบ ัต ิงานให้เก ิดความสำเร็จคือ พยาบาลวิชาชีพ ซึ่งควรมีส ่วนร่วมในการเสนอความ  

คิดเห็นต่าง  ๆ ท ี่เก ี่ยวข้องกับการปฏิบ ัต ิงาน แต่ในทางปฏิบัต ิแล้วพยาบาลไม,มีโอกาสเข้าเสนอ

ความคิดเห ็นใด  ๆ (คณะกรรมการเอกสารวิชาการ,2 5 3 7 )  ซึ่งอาจส่งผลต่อความรีส ิกในการ

ปฏิบ ัต ิงานของพยาบาล เพราะล้าแนวทางในการดำเนินงานนั้นไม,สอดคล้องกับสภาพที่เป ็นจริง 

และไม,ม ีแนวทางที่ช ัดเจนก็จะส ่งให ้เก ิดความขัดแข้งในการปฏิบ ัต ิงานขึ้นได ้ (อ ุดมรัตน

สงวนคืร ิธรรม) ปัจจัยเชิงบริหารจึงมีส ่วนเกี่ยวข้องกับความรีส ิกมีคุณค่าในชีวิตการทำงานของ

พยาบาล (พวงร ัตน ์ บ ุญญานุรักษ์, 2 5 3 6 ) และสิงที่จะสร่างความรูส ิกที่ด ีต ่อการทำงานใน

หน่วยงานคือ การได้ม ีส ่วนร่วมในการตัดสินใจ (  K re itze r,1 991  )  ต ังนั้นผู้บริหารทางการ 

พยาบาลโรงพยาบาลสังก ัดกรุงเทพมหานคร จึงควรสนับสนุนให้พยาบาลวิชาชีพเข้ามามีส ่วนร่วม  

ในการวางแผนงานในระดับต่างๆของฝ่ายการพยาบาล ซึ่งจะทำให้พยาบาลวิชาชีพเกิดความรู้ส ิกที่ 

ดีต ่องาน มีกำลังใจที่จะปฏิบ ัต ิงานให้สำเร็จลุล ่วงตามเป้าหมาย ท ี่ตนม ีส ่วนร่วมในการวางแผนไว้ 

นอกจากนี้ป ัญหาด้านบริหารอื่น  ๆ ท ี่เก ี่ยวข้องกับการคาดว่าจะไม่คงอยู่ในงาน  

ของพยาบาลวิชาชีพก็ค ือ ป ัญหาเงินเดือน ค่าตอบแทน และสวัสดิการ ซึ่งเป็นสาเหตุสำคัญ  

ประการหนึ่งท ี่ผลการคืกษาจากหลายสถาบันได้ผลสอดคล้องว่าทำให้พยาบาลออกจากงานหรือตั้ง 

ใจที่จ ะออกจากงาน (อาร ืย ์ พฤกษราชและคณะ 2 5 3 4 ; จุฑามาศ พ ุทธพ ิท ักษ์ และ วนิดา 

มงคลสินลุ, 2 5 3 5 ; วงเด ือน คืร ืร ักษ ์และคณะ,2 5 3 6 ; ทัศนา บุญทอง และคณะ,2 5 3 7 ; ยุวดี 

เกตุส ัมพ ันธ์, 2 5 3 7 )  ท ั้งน ี้เป ็นไปได ้ว ่า การที่พยาบาลต้องปฏิบ ัต ิงานดูแลช่วยเหลือผู้ป ่วย โดย 

หมุนเวียนทั้งในเวลากลางวันและกลางคืนแม้แต่ในวันหยุดราชการ มีโอกาสเลี่ยงต่อการติดเชื้อ

โรคจากการปฏิบ ัต ิงาน ทำให้พยาบาลคาดหวังว่าจะไดํรับค่าตอบแทนที่เหมาะสมกับสภาพงาน เมื่อ 

เทียบกับข้าราชการหน่วยอื่นที่ม ีความเลี่ยงน้อยกว่า (ว ัชร ี จ ิตต ์ภ ักด ี,2 5 3 6 )  รวมทั้งการที่

พยาบาลไม้ได ํรบเงินตอบแทนค่าวิชาชีพขาดแคลนในขณะที่ว ิชาชีพขาดแคลนอื่นได้รับ และ

สวัสดิการที่ไม ่ไต ่รบการปรับปรุงให ้เหมาะสมยิ่งขึ้น ประกอบกับโรงพยาบาลเอกซนได้เสนอค่า

ตอบแทนที่ส ูงกว่าภาครัฐ ทำให้พยาบาลคิดที่จะเปลี่ยนงาน (บ ุปผา อิทธิมณฑล,2 5 3 7 )  นอก 

จากน ี้ การจำกัดซึ่งเอกสิทธและความล้าวหน้าที่จำกัดของพยาบาล ก็เป็นเหตุส่งเสริมที่สำคัญ

เพราะพยาบาลไม,เคยไต่รบการยอมรับในคุณค่า ท ี่ม ีส ่วนร่วมในการดูแลผู้ป ่วยเท ่าก ับแพทย์
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(สมจิต หน ุIจร ิญ ก ุล ,2 5 3 7 )  ไม่มโอกาสที่จะตัดสินใจและรับผิดชอบในหน้าที่ของตนโดยอิสระ

(คณะกรรมการเอกสารวิชาการ,2 5 3 7 )  การเกิดปัญหาข้อขัดแย้งกับบุคลากรในทีมสุขภาพ

(อ ุดมร ัตน ์ สงวนสิร ิธรรม, 2 5 3 4 )  ทำให้เก ิดปัญหาในการปฏิบ ัต ิงาน มีโอกาสที่จะได้รับการ 

สนับสนุนให้โด ้ส ิกษาต่อตามความต้องการน้อย โดยเฉพาะปัญหาการขาดแคลนพยาบาล ทำให้มี 

โอกาสน้อยลงกว่าเด ิมในการได ้ร ับการอน ุม ัต ิให ้ลาส ิกษาไต ้ (อาร ีย ์ พฤกษราช,2 5 3 4 )  รวมทั้ง 

โอกาสที่จะเก ิดความก้าวหน ้าชา(บ ุปผา อ ิทธิมณฑล,2 5 3 7 )  ทำให้พยาบาลขาดโอกาสในการ

พ ัฒนาศ ักยภาพของตน จึงอาจเป็นเหตุให ้พยาบาลเบื่องานและคิดที่จะออกจากงาน

ตังน ั้น จ ึงเป ็นสิงสำคัญที่ผ ู้บร ิหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลสังก ัดกรุงเทพมหานคร 

จะต้องหาแนวทางในการดำเน ินการ เพ ี่อด ึงให ้พยาบาลยังคงปฏิบ ัต ิงานในหน่วยงานของตนต่อ  

ไป โดยการประสานงานร่วมกับบุคคลในทีมสุขภาพอื่น  ๆ กำหนดขอบเขตความรับผิดชอบและ

การประสานงานในการปฏิบ ัต ิงานของแต่ละฝ่ายอย่างชัดเจน เพี่อลดข้อชัดแย้งในบทบาทหน้าที่ 

สนับสนุนให้พยาบาลนำกระบวนการพยาบาลมาใข้ในการดูแลผู้ป ่วยอย่างแห้จริง ส่งเสริมให้มีการ 

พัฒนาการปฏิบ ัต ิการพยาบาลในรูปแบบต่างๆ เผยแพร่ผลการปฏิบ ัต ิงานที่ด ึเด ่นเช ิงวิชาชีพของ 

พยาบาล เพี่อให ้เก ิดการยอมรับในวิชาชีพอื่น ประสานงานกับฝ่ายอื่น ๆเพี่อให้เกิดการเบิกจ่าย 

ค่าตอบแทนหรือวัสดุอ ุปกรณ ์ต ่าง  ๆ เป ็นไปอย่างรวดเร็ว สนับสนุนความต้องการสิกษาต่อของ

พยาบาล และจัดหาข้อมูลที่เก ี่ยวข้องให ้ ย ืดหยุ่นกฎระเบียบให้พยาบาลสามารถสิกษาต่อโดยใช  ้

เวลาส่วนตัว โดยที่จะไม,เกิดผลกระทบต่อการปฏิบ ัต ิงาน ปรับปรุงสวัสดิการของพยาบาลทั้งในหอ 

ผู้ป ่วยและหอพักพยาบาล รวมทั้งทำการสิกษาปัญหาและความต้องการของพยาบาลเป็นระยะ

เพี่อดำเน ินการแกํใขปัญหาต่าง  ๆ ท ี่จะส่งผลต่อการคงอยู่ในงานของพยาบาล ท ั้งน ี้จะทำให ้

พยาบาลวิชาชีพรับรู้ค ุณค่าของตนต่อองค์กร และการสนับสนุนจากผู้บ ังคับบัญชา เกิดขวัญและ 

กำลังใจในการปฏิบ ัต ิงานต่อไป

6 .3  การคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพแตกต่างกัน ตามแผนก ประสบการณ์และเงิน 

เดือนที่แตกต่างกัน โดยพยาบาลที่ปฏิบ ัต ิงานในแผนกผู้ป ่วยนอกและอุบ ัต ิเหตุ พยาบาลที่ม ี

ประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน 11 ป ีข ึ้นไป และผู้ท ี่ม ีอ ัตราเงินเดือนสูงกว่า 1 2 ,0 0 0  บาทมีการคง 

อยู่ในงานสูงกว่า สอดคล้องกับการสิกษาของ Jones ( 1 9 9 3 )  ที่พบว่า พยาบาลที่ม ีอายุการทำงาน 

มากมีความสัมพันธ์ก ับการลดลงของการลาออก ซึ่งผู่ว ิจ ัยคิดว่าอาจเบื่องจากงานที่พยาบาลวิชาชีพ  

ในแผนกผ ู้ป ่วยนอกและอ ุบ ัต ิเหต ุต ้องร ับผิดชอบนั้น เป ็นงานที่ด ูแลผู้มารับบริการแต่ละบุคคล
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ในช่วงเวลาจำกัดมีการหมุนเวียนตลอดเวลาไม่ซ ํ้าซากจำเจ ทำให้ไม,รู้ก ักเบื่อหน่ายในงาน โดย  

เฉพาะในแผนกผู้ป ่วยนอกนั้น ปฏิบัต ิงานเฉพาะวันและเวลาราชการทำให้สามารถใช่ชีวิตร่วมกับ  

ครอบครัว และได้ด ูแลครอบครัวซี่งเป ่นหน้าท ี่หล ักของผู้หญ ิงได ้เช ่นเด ียวก ับบ ุคคลในอาชีพอื่นๆ  

(สมจิต หนุเจริญกุล, 2 5 3 7 )  และระยะเวลาในการปฏิบัติงาน จะช่วยเสริมสร้างความรู้'และทักษะ 

ในการปฏิบ ัต ิงานและการแกไขปัญหา ทำให้พยาบาลที่ม ีประสบการณ์มากรู้ก ักถ ึงความสำเร็จใน

งาน จึงพอใจที่จะปฏิบ ัต ิงานต่อไป (Ganong and G anong ,1980 ) หรือการที่ปฏิบ ัต ิงานมานาน  

ทำให้เก ิดความเคยชิน คุ้นเคย กับงานและผู้ร ่วมงาน มั่นใจกับงานในปัจจุบ ัน จึงไม่อยากที่จะ 

ออกไปเลี่ยงต ่อการต่อสู้ เปลี่ยนแปลง หรือปรับตัวก ับงานใหม่ สำหรับเงินเดือนนั้น มีความ

เกี่ยวช่องสัมพันธ์ก ับระยะเวลาการปฏิบ ัต ิงาน เพราะล้าหากพยาบาลวิชาชีพปฏิบ ัต ิงานนานขึ้น

เงินเดือนจะสูงขึ้นตามไปด้วย และเงินเดือนนอกจากใช่'แลกเปลี่ยนลี่งต่าง  ๆ สนองตามความ

ต้องการของตนแล้ว ยังม ีผลต่อความรู้ก ักถึงความสำเร็จในงาน และการได้รับการยกย่องจาก

ผู้บ ังค ับบ ัญชา (สมยศ นาว ีการ,2 5 3 3 )  ตังนั้นผู้บริหารทางการพยาบาลควรหากลวิธีที่ทำให้

พยาบาลวิชาชีพสามารถใช้ความรู้'และศักยภาพของตนในการปฏิบ ัต ิงานได้อย่างเต็มที่ โดยการ

ลดงานที่ใม่ใช้การพยาบาล และสรรหาบุคลากรที่เช้ามาช่วยงานที่ไม,จำเป็นต้องใช้พยาบาล

เพี่อให ้พยาบาลสามารถที่จะปฏิบัต ิงานตามบทบาทหน้าที่ของตนอย่างเต็มที่ นอกจากนี๋ในด้าน

การอยู่เวร ควรอำนวยความสะดวกในการแลกเปลี่ยนตามความสมัครใจ และให้พยาบาลเช้ามา 

มีส่วนร่วมในการจัดเวร เพี่อให้พยาบาลสามารถเลือกเวลาการทำงานที่เหมาะสมสอดคล้องกับ

ความต้องการของตน (W o lf , 1 9 8 1 ; H inshaw, Sme tzer and A tw ood , 1 9 87 ; Fnss, 1 9 9 1 ; 

สมจิต หน ุเจร ิญก ุล) ซึ่งจะทำให้พยาบาลสามารถจัดสรรเวลา ในการแสดงบทบาทของตนให้แก, 

ครอบครัวและการปฏิบ ัต ิงานได้อย่างเหมาะสม และมีระบบการประเมินผลงานตามผลการปฏิบ ัต ิ 

งานอย่างแห้จริงและยุต ิธรรม และยืดหยุ่นการแลกเปลี่ยนเวร เพี่อให้พยาบาลวิชาชีพที่ม ีความ 

ต้องการทำงานพิเศษเพ ี่อหารายได้เพ ิ่มเต ิม สามารถตอบสนองตามความต้องการโดยไม่ส ่งผล

เสียต่อการปฏิบ ัต ิงาน และไม่ต้องออกจากงานปัจจุบ ัน

ข้อเสนอแนะ

ข้อเสนอแนะทั่วไป
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1. ผู้บริหารทางการพยาบาล ควรให้การส่งเสริม สนับสนุน และกระตุ้นให้หัวหนัา

หอผู้ป่วยตระหนักถึงความสำคัญของการแสดงพฤติกรรมการดูแล โดยการผสมผสานการดูแลที่ 

หลากหลายในกิจกรรมต่างๆของตนที่แสดงต่อพยาบาลวิชาชีพ และพัฒนาให้สามารถดูแล

พยาบาลได้อย่างครอบคลุมมากยิ่งขึ้น

2. ผู้บริหารทางการพยาบาล ควรปรับปรุงแกไขในด้านที่พยาบาลมีความพึงพอใจใน

ระดับตำคือด้านเงินเดือนและค่าตอบแทน โดยการจัดทำเกณห้การประเมินผลการปฏิบัติงานที่มี 

ความเที่ยงตรงและเชื่อถึอได้ ดำเนินการเร่งรัดให้มีการเบิกจ่ายค่าตอบแทนและสวัสดิการเป็นไป 

อย่างรวดเร็ว ประสานกับสมาคมพยาบาลฯและสภาพยาบาล เพี่อติดตามผลการพิจารณา

ค่าตอบแทนวิชาชีพขาดแคลนของพยาบาล เพี่อให้พยาบาลเข้าใจถึงความพยายามช่วยเหลือของ 

ผู้บริหารทางการพยาบาล นอกจากนี้จะต้องสร่างเสริมด้านที่พยาบาลมีความพึงพอใจในระดับ

ปานกลางหรือสูงให้เพิ่มมากขึ้น โดยเฉพาะชีวิตส่วนตัว สถานะทางอาชีพ ความสัมพันธ์กับผู้บังคับ 

บัญชา ผูได้บังคับบัญชา และเพื่อนร่วมงาน ซึ่งสามารถอธิบายความแปรปรวนของการคงอยู่ใน 

งานของพยาบาลได้ เพี่อพยาบาลจะได้เกิดความพึงพอใจในงานเพิ่มขึ้น และคงอยู่ในงานนานขึ้น 

ควรทำการสำรวจความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพเป็นระยะๆ เพี่อ,นำมาเป็นข้อมูลในการวางแผน 

กลยุทธ์และดำเนินการปรับปรุงสิงต่าง ๆ ให้สอดคล้องกับความต้องการของพยาบาล เพี่อเป็นแนว 

ทางในการรักษาพยาบาลให้คงอยู่ในงานต่อไป

3. ควรทำการสำรวจถึงจุดอ่อนของแต่ละด้าน เพี่อทำการแกไขปรับปรุงให้พยาบาล 

วิชาชีพที่มีความแตกต่างกัน ใหไดํรับการดูแลและมีความพึงพอใจในงานไม,แตกต่างกัน ซ่ึงจะทำ 

ให้พยาบาลปฏิบัติในหน่วยงานเดิมต่อไป โดยเฉหทะอย่างยิ่งผลจากการคืกษาที่พบว่าประสบการณ’ 

มีผลต่อการคงอยู่ในงานนั้นควรให้ความสนใจท่ีจะพัฒนากลวิธี ที่จะรักษาให้พยาบาลที่มีประสบการณ์ 

น้อยกว่า 10 ป ี ให้คงอยู่ในงานนานขึ้น โดยการปรับปรุงสิงต่างๆที่จะเอี้อให้พยาบาลเหล่านี่ได้ 

เกิดการพัฒนาความรู้ ความสามารถ และสามารถปฏิบัติงานได้เป็นผลสำเร็จ และเกิดความรู้สิกถึง 

คุณค่าของตนในหน่วยงาน และคงอยู่ปฏิบัติงานด้วยความเต็มใจ

ข้อเสนอแนะไนการวิจัยครั้งต่อไป

1. ควรทำการวิจัยเชีงคุณภาพ เพี่อคืกษาถึงรูปแบบพฤติกรรมการดูแลของหัวหน้าหอ 

ผู้ป่วย ตามความคาดหวังของพยาบาลวิชาชีพ

2. คืกษาหาตัวทำนายการคงอยู่ในงานของพยาบาลวิชาชีพ โดยการวิเคราะห์เส้นทาง
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