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กิตติกรรมประกาศ 
 

 วิทยานิพนธนี้สําเร็จลุลวงดวยดี ดวยความชวยเหลือและความกรุณาของอาจารยที่ปรึกษา

วิทยานิพนธทั้งสองทาน  ผูวิจัยจึงขอกราบขอบพระคุณผูชวยศาสตราจารย ดร. สิริพันธุ สุวรรณมรรคา 

ที่ไดใหความเมตตาเอาใจใสใหคําปรึกษา  คําแนะนํา  ชวยเหลือแกไขขอบกพรองตาง ๆ  ดวยความตั้ง

ใจและความเปนแบบอยางของครูที่ดี  และผูชวยศาสตราจารย ดร. เอมอร จังศิริพรปกรณ  อาจารยที่

ปรึกษารวมผูคอยใหกําลังใจ  ใหความชวยเหลือ และขอเสนอแนะดีๆ ตลอดมา   

 กราบขอบพระคุณคณาจารยภาควิชาวิจัยและจิตวิทยาการศึกษาทุกทานที่ไดประสิทธิ

ประสาทความรูทางวิชาการ ชี้แนะแนวทาง และเปนกําลังใจใหศิษยดวยความอดทนและความ

ปรารถนาดีมาโดยตลอด            โดยเฉพาะอยางยิ่ง ศาสตราจารย กิตติคุณ ดร. นงลักษณ วิรัชชัย   

รองศาสตราจารย ดร. สุวิมล วองวาณิช และผูชวยศาสตราจารย ดร. ดวงกมล ไตรวิจิตรคุณ ที่ใหคําชี้

แนะในการสรางเครื่องมือและการวิเคราะหผลการวิจัย  ขอขอบพระคุณผูทรงคุณวุฒิทุกทานที่ไดให

ความชวยเหลือแกไขเนื้อหาของขอคําถาม และภาษาที่ใชใหถูกตองเหมาะสม  และขอขอบคุณเจาหนา

ที่คณะครุศาสตรทุกทานที่ใหบริการดวยความมีน้ําใจไมตรีที่เปนกันเอง 

 ขอขอบพระคุณกองทัพบก ผูอํานวยการวิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก และคณาจารยทุกทาน

ที่สนับสนุนสงเสริมและใหโอกาสผูวิจัยไดศึกษาตอ   โดยเฉพาะอยางยิ่งพันโทหญิง ดร. นงพิมล นิมิตร

อานันท ที่กรุณาสละเวลามาเปนกรรมการสอบวิทยานิพนธ  และรอยเอกหญิง กุสุมา กังหลี ท่ีชวยเหลือ

ในการเก็บขอมูลและจดบันทึกขอเสนอแนะจากกรรมการสอบวิทยานิพนธ 

 ขอบคุณในความรวมมือของพี่ๆ นองๆ และเพื่อนๆ รวมวิชาชีพพยาบาลที่ใหความรวมมือใน

การตอบแบบสอบถามทั้งกลุมทดลองใชเครื่องมือ และกลุมตัวอยางเก็บรวบรวมขอมูลจริง นอกเหนือ

จากการตอบแบบสอบถามมีหลายทานที่กรุณาสละเวลาเขียนเลาประสบการณ ขอคิดเห็น และขอเสนอ

แนะที่ดีๆ มีคุณคาตอการศึกษาวิจัยครั้งนี้ 

 ขอขอบพระคุณบัณฑิตวิทยาลัยเปนอยางสูงที่ใหทุนสนับสนุนการทําวิทยานิพนธ และทุน

สนับสนุนการนําเสนอผลงานวิชาการ ณ ตางประเทศ 

 ทายนี้ขอกราบขอบพระคุณคุณพอและคุณแมผูลวงลับที่สงเสริมสนับสนุนและใหกําลงัใจใน

การศึกษาเลาเรียนของลูกเสมอมา และขอบคุณพี่นอง ตลอดจนเพื่อน ๆ ทุกทานที่คอยใหกําลังใจและ

ใหความชวยเหลือตลอดเวลามาจนกระทั่งผูวิจัยประสบความสําเร็จไดในวันนี้  
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บทที่  1 

บทนํา 

 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา  

โลกยุคโลกาภิวัตนที่ความเจริญกาวหนาดานวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีที่ลํ้าสมัยและทา

ทายใหมนุษยในสังคมปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วเกือบตลอดเวลา ดังนั้นจึงตองมีการ

พัฒนารอบดานโดยเฉพาะอยางยิ่งการพัฒนาศักยภาพของคนในชาติ เครื่องมือที่ดีที่สุดในการ

พัฒนาคน คือ การใหการศึกษา (พระธรรมปฎก, 2541 และ อุทัย บุญประเสริฐ, 2532) 

การศึกษาเปนกระบวนการที่ชวยพัฒนาทรัพยากรมนุษย ใหมีโอกาสไดเรียนรู มีโอกาสได

พัฒนาความเจริญงอกงามทางดานสติปญญา ความคิด คุณธรรม และจริยธรรม ตลอดจนมีความ

สามารถในการคิดวิเคราะห และการแกปญหา เพื่อสามารถดํารงชีวิตอยูในสังคมไดอยางมีความ

สุข     ดังนั้นพระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติ พ.ศ. 2542 มาตรา 52 จึงไดบัญญัติใหองคกรทาง

การศึกษาปรับปรุงระบบการใหการศึกษา กระบวนการผลิต การพัฒนาครูและบุคลากรทางการ

ศึกษาใหมีคุณภาพและไดมาตรฐานทางวิชาชีพ (พระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติ พ.ศ. 2542) 

แตสํานักงานคณะกรรมการการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ (2544) ยังคงสรุปไวใน

แผนพัฒนาฯแหงชาติฉบับที่ 9 วาคนไทยยังไมมีคุณภาพตามที่ตั้งเปาหมายไวในแผนพัฒนาฯแหง

ชาติฉบับที่ 8 เนื่องจากการศึกษาไทยมีจุดออนในดานคุณภาพ โดยเฉพาะอยางยิ่งการศึกษาระดับ

อุดมศึกษาที่ไมสามารถทําหนาที่สรางผลผลิตระดับมันสมองของชาติได เนื้อหาการสอนมากแต

มักขาดการสงเสริมความรูจักคิดอยางมีวิจารณญาณ และความคิดสรางสรรค (critical thinking 

and creative thinking) รวมทั้งการบริหารจัดการที่ขาดคุณภาพ 
สืบเนื่องจากมาตรา 4 ในพระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติ พ.ศ. 2542 ที่นิยามความ

หมายของการศึกษาไวอยางชัดเจนวา  

 

  “การศึกษา” หมายความวา กระบวนการเรียนรูเพ่ือความเจริญงอกงามของบุคคล
และสังคมโดยการถายทอดความรู การฝก การอบรม การสืบสานทางวัฒนธรรม การ
สรางสรรคจรรโลงความกาวหนาทางวิชาการ การสรางองคความรูอันเกิดจากการจัด
สภาพแวดลอม สังคมการเรียนรูและปจจัยเกื้อหนุนใหบุคคลเรียนรูอยางตอเนื่อง
ตลอดชีวิต 

              (พระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติ พ.ศ. 2542) 
                                                                                          

การสอนเปนทั้งศาสตรและศิลปที่เกิดจากการเรียนรูวิชาการ และการฝกฝนกิจกรรมการ

สอนเพื่อพัฒนารูปแบบการถายทอดองคความรู และกระตุนการใฝรูของผูเรียนซึ่งสิ่งเหลานี้ลวน
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เปนศิลปะที่ตองฝกฝนและพัฒนาขึ้นมาดวยตนเอง ถึงแมวาศิลปะการสอนจะสอนกนัโดยตรงไมได

ทั้งหมดแตสิ่งเหลานี้ถายทอดหรือถายเทกันไดโดยกระบวนการเรียนรูดวยตนเองผานการเลียน

แบบหรือเปนแบบอยางที่ดี (role model) ทั้งนี้การจัดระบบพี่เลี้ยง (mentor system) ดูจะเหมาะ

สมที่สุดเพราะทําใหผูที่มีประสบการณและประสบความสําเร็จในดานนั้นๆ ไดถายทอดวิทยายทุธที่

สะสมมาใหแกผูรวมวิชาชีพรุนหลังไดลอกเลียนแบบ และสามารถพัฒนารูปแบบที่ไดพบไดเห็น

อยางใกลชิดมาเปนแนวทางและวิธีการของตนเองไดดีข้ึนในที่สุด  

 จากการวิจัยเชิงสํารวจของคณะนิสิตหลักสูตรครุศาสตรดุษฎีบัณฑิตสาขาวิธีวิทยาการ

วิจัย รุนที่ 3 คณะครุศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย (2546) เร่ืองคุณลักษณะและทักษะที่เอื้อตอ

การปฏิรูปการศึกษา โดยมีวัตถุประสงคเพื่อพัฒนาแบบวดัคุณลักษณะและทักษะของบุคลากรทาง

การศึกษาที่เอ้ือตอการปฏิรูปการศึกษาไทย และเพื่อบรรยายระดับของคุณลักษณะและทักษะของ

บุคลากรทางการศึกษา ประชากรที่ใชในการวิจัยไดแก บุคลากรทางการศึกษาที่ปฏิบัติงานในโรง

เรียนที่สังกัดสํานักงานการประถมศึกษาแหงชาติ (สปช.)  สํานักงานการประถมศึกษา

กรุงเทพมหานคร กรมสามัญศึกษา เทศบาล และสํานักงานคณะกรรมการ การศึกษาเอกชน (สช.) 

จํานวน 1,983 โรง ทั้งในกรุงเทพมหานคร จังหวัดนนทบุรี จังหวัดนครปฐม จังหวัดสมุทรปราการ  

จังหวัดสมุทรสาคร จังหวัดปทุมธานี  และ จังหวัดพระนครศรีอยุธยา รวมจํานวนประชากร 54,667 

คน กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาครั้งนี้มีจํานวน 1,400 คน ไดจากการสุมแบบหลายขั้นตอน  

เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลคือ แบบวัดจํานวน 9 ฉบับ ซึ่งเปนแบบวัดคุณลักษณะ 7 

ลักษณะ และแบบวัดทักษะ 2 ทักษะ การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ ประกอบดวย การตรวจ

สอบความตรงตามเนื้อหา  การตรวจสอบความตรงตามโครงสราง และการตรวจสอบความเที่ยง

แบบความสอดคลองภายในดวยคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค พบวา คาความเที่ยงของ

แบบวัดแตละฉบับมีคาตั้งแต 0.90 ถึง 0.95 และจากการตรวจสอบความตรงเชิงโครงสรางดวยการ

วิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันอันดับที่ 2 ดวยโปรแกรมลิสเรล พบวา โมเดลสอดคลองกับขอมูล

เชิงประจักษ  

 ผลการศึกษาระดับของคุณลักษณะและทักษะที่เอ้ือตอการปฏิรูปการศึกษา 9 ดานพบวา 

บุคลากรทางการศึกษามีคุณลักษณะและทักษะสูงในทุกๆ ดาน (คาเฉลี่ยอยูระหวาง 3.91 – 4.26) 

โดยมีคาเฉลี่ยคุณลักษณะดานการเคารพในคุณคาของผูอ่ืนสูงที่สุด รองลงมาไดแก ความใฝรูและ

พัฒนาตนเอง การเปนผูเสริมพลังอํานาจ ความเปนผูประกอบการ ทักษะการสื่อสารในการทํางาน

เปนทีม ความเปนผูแกปญหาอยางสรางสรรค ทักษะการจัดการความขัดแยง และความเปนผูสรรค

สรางการเปนวิชาชีพตามลําดับ ในขณะที่คุณลักษณะความเปนผูมีวิสัยทัศนจะมีคาเฉลี่ยนอยที่สุด  

ผลการศึกษาเรื่องคุณลักษณะและทักษะของบุคลากรที่เอื้อตอการปฏิรูปการศึกษา: การ

เปนผูสรรคการเปนผูสรรคสรางความเปนวิชาชีพ (professional grooming) ของวัลลภา บุญรอด 
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(2546) ซึ่งเปนสวนหนึ่งของการวิจัยเชิงสํารวจคุณลักษณะและทักษะที่เอื้อตอการปฏิรูปการศึกษา 

9 ดาน มีวัตถุประสงคเพื่อพัฒนาเครื่องมือใชวัดการเปนผูสรรคสรางความเปนวิชาชีพโดยใชกรอบ

แนวคิดเชิงทฤษฎีจากคุณลักษณะของการเปนพี่เลี้ยง (mentoring) แบบวัดใชมาตรประมาณคา 5 

ระดับแบบลิเคิรต ผลการตรวจสอบความเที่ยงแบบความสอดคลองภายในดวยคาสัมประสิทธิ์

แอลฟาของครอนบาคพบวา แบบวัดมีคาความเที่ยงเทากับ 0.94       ผลการวิเคราะหองค

ประกอบเชิงสํารวจพบวา การเปนผูสรรคสรางความเปนวิชาชีพประกอบดวย 5 มิติ คือ   การมีวิสัย

ทัศนทางวิชาชีพ   การมีความรูความสามารถหรือประสบความสําเร็จในหนาที่การงานสูง   ความ

เปนกัลยาณมิตร   การมีความกลาเสี่ยงและใหโอกาสผูอ่ืน และการมีเครือขาย  ผลการวิเคราะห

องคประกอบเชิงยืนยันพบวา โมเดลการวัดการเปนผูสรรคการเปนผูสรรคสรางความเปนวิชาชีพมี

ความสอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษ คาไค-สแควรที่ไดมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05  ผลการศึกษาเปรียบเทียบกับคุณลักษณะและทักษะอื่นๆ  พบวา ครูกลุมตัว

อยางมีคุณลักษณะของการเปนผูสรรคสรางความเปนวิชาชีพดวยระดับคะแนนเฉลี่ยนอยกวาคุณ

ลักษณะและทักษะดานความเปนผูประกอบการ ผูแกปญหาเชิงสรางสรรค การเสริมพลังอํานาจ 

ความใฝรูและพัฒนาตนเอง ทักษะการสื่อสารในการทํางานเปนทีม ทักษะการจัดการความขัดแยง 

และการเคารพในคุณคาของผูอ่ืน ทั้งนี้ผูศึกษามีความเชื่อมั่นวา คุณลักษณะการเปนผูสรรคสราง

ความเปนวิชาชีพมีความสําคัญและจําเปนตอการพัฒนาบุคลากรรุนหลังใหมีคุณภาพ และเปน

แนวทางที่เหมาะสมในการพัฒนาทรัพยากรมนุษยใหมีประสิทธิผลและประสิทธิภาพใหบรรลุตาม

เปาหมายของการปฎิรูปการศึกษา ดังนั้นจึงควรมีการศึกษาเกี่ยวกับการวัดประสิทธิผลการเปนผู

สรรคสรางความเปนวิชาชีพ และการพัฒนาบุคลากรทางการศึกษาและวิชาชีพอื่นๆ ใหมีคุณ

ลักษณะดานนี้ยิ่งขึ้นในอนาคต   

ประสิทธิผลเปนเครื่องมือวัดและประเมินผลการบริหารจัดการและการดําเนินงานขององค

กรวาประสบความสําเร็จตามวัตถุประสงคที่ตองการใหบรรลุผลอยางไร แนวคิดเกี่ยวกับประสิทธิ

ผลขององคโดย Kreitner (1983, อางถึงใน วิโรจน สารรัตนะ, 2544) แบงเปน 3 แนวทางคือ การ

ดําเนินงานใหบรรลุเปาหมายขององคกร ความสามารถในการจัดหาทรัพยากรที่ทีคุณคาและขาด

แคลนมาใชในองคกร และความพึงพอใจของผูมีสวนไดสวนเสียขององคกร ในขณะที่ Hoy & 

Miskel (2001) มีแนวคิดสอดคลองกับ Kreitner ในสองแนวคิดแรก สวนแนวคิดที่สามพวกเขาเชื่อ

วา ควรเปนการบูรณาการสองแนวคิแรกเขาดวยกันคือ เนนทั้งการบรรลุเปาหมายที่กําหนดและมี

ความสามารถในการจัดหาทรัพยากรมาใชในระบบขององคกร เรียกวา Goal and System-

Resource Model of Effectiveness นั้น เอง  นอกจากนี้  Hoy & Miskel เสนอแนะเกณฑการ

ประเมินประสิทธิผลใน 3 ประเด็นหลักสําคัญคือ ประเด็นของเวลา หมายถึง ควรมีการประเมิน

ตามระยะเวลาทั้งระยะสั้นและระยะยาว ประเด็นของความเปนพหุขององคประกอบในการ





























บทที่  2 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 

 ผลการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของแบงเปน 7 ตอน คือ ตอนที่หนึ่ง ลักษณะ โรง

พยาบาลในสังกัดกองทัพบก และพยาบาลกองทัพบก ตอนที่สอง แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับพี่เลี้ยง

และระบบพี่เลี้ยง  ตอนที่สาม แนวคิดทฤษฎีการพยาบาลกับพี่เลี้ยงและระบบพี่เลี้ยง ตอนที่ส่ี แนว

คิดเกี่ยวกับประสิทธิผล และการวัดประสิทธิผล  ตอนที่หา การสังเคราะหตัวชี้วัดและการพัฒนา

กรอบแนวคิดของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล ตอนที่หก แนวคิดการ

สรางเครื่องมือวัดและโครงสรางของการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล และตอนที่

เจ็ด โมเดลลิสเรลและการวิเคราะหองคประกอบ การนําเสนอรายละเอียดมีดังนี้ 

ตอนที่ 1  ลักษณะโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก และพยาบาลกองทัพบก  
กรมแพทยทหารบกกอกําเนิดในรัชสมัยพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกลาเจาอยูหัว เมื่อ 7 

มกราคม พ.ศ. 2443 ในนามของกองแพทย กรมยุทธนาธิการ ณ ถนนเจาฟา ปากคลองหลอด มี

ภารกิจหลักในการรักษาพยาบาลทหารเจ็บปวย ภารกิจและการดําเนินงานไดรับการพัฒนาตาม

ลําดับดังนี้ 

พ.ศ. 2446 ขยายหนวยงานเปนกรมแพทยทหารบก ข้ึนตรงตอกรมยุทธนาธิการ 

พ.ศ. 2457 เปลี่ยนชื่อเปนกรมแพทยสุขาภิบาลทหารบก 

พ.ศ. 2486 ใชชื่อวา กรมเสนารักษทหารบก ในระหวางสงครามโลกครั้งที่ 2  

พ.ศ. 2489 ไดเปลี่ยนชื่อกลับมาเปนกรมแพทยทหารบก และใชมาจนถึงทุกวันนี้ 

กรมแพทยทหารบกเปนกรมฝายยุทธบริการรับผิดชอบตอกองทัพบก ในภารกิจอํานวยการ

ทางการแพทย การใหบริการรักษาพยาบาล งานเวชกรรมปองกัน การฝกศึกษาอบรมบุคลากรทาง

การแพทยทหาร และการวิจัยตลอดจนกํากับดูแลงานดานสายการแพทยของหนวยตางๆ ในกอง

ทัพบก ซึ่งมักกลาวสั้นๆ แตไดใจความวา ภารกิจหลักคือ “อนุรักษกําลังรบ” 

การบริการทางการแพทย เนนการดูแลรักษาสุขภาพกําลังพลของกองทัพบกครอบครวัและ

บุคคลทั่วไป กองทัพบกมีหนวยรักษาพยาบาลระดับตางๆ กระจายตามที่ตั้งหนวยทหารทั้งสวน

กลางและสวนภูมิภาคใหบริการในหนวยที่ตั้งปกติและการใหบริการแพทยในสนาม หนวยรักษา

พยาบาล ประกอบดวย สวนกลางหรือโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลามีภาระหนาที่ทั้งเปนหนวยรักษา

พยาบาลและหนวยฝกอบรมทางการแพทย  ประวัติความเปนมาหนวยงานในสังกัดโดยสังเขป ดัง

นี้ 
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พ.ศ. 2475 รัฐบาลพลเรือนมีคําสั่งใหยายสถานีวิทยุวังพญาไทใหยายไปอยูที่ศาลาแดง 

แลวใหกองเสนารักษ จังหวัดทหารบกกรุงเทพมหานครมาอยูแทน ตอมา พ.ศ. 

2489 ไดเปลี่ยนเปน โรงพยาบาลทหารบก และพ.ศ. 2495 กราบบังคมทูลขอ

รับพระราชทานพระบรมราชานุญาตเปลี่ยนชื่อเปน โรงพยาบาลพระมงกุฎ-

เกลา เมื่อ 25 พฤศจิกายน 2495 

พ.ศ. 2481 เปดโรงพยาบาลอานันทมหิดล จังหวัดลพบุรี 

พ.ศ. 2507 จัดตั้งโรงเรียนพยาบาลผดุงครรภและอนามัยกองทัพบก  ตอมาพ.ศ. 2527 ยก

ฐานะเปนวิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก 

    ฯลฯ 

 

พยาบาลทหารบก เปนชื่อโดยทั่วไปของพยาบาลที่บรรจุเขารับราชการทหารในตําแหนง

พยาบาลในหนวยรักษาพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารบก ในระยะแรกรับจากผูสําเร็จการศึกษา

ในสาขาวชิาชีพพยาบาลจากสถาบันทั่วไป แลวมาฝกอบรมวิชาทหารและวิชาเสนารักษสนามเพิ่ม

เติมกอนการประดับยศทางทหารประมาณ 3-6 เดือน ตอมากองทัพบกไดเล็งเห็นความสําคัญและ

จําเปนในการผลิตพยาบาลทหารใหมีคุณสมบัติและลักษณะเฉพาะตามบทบาทหนาที่ ดังนั้น

พยาบาลทหารบกเกือบทั้งหมดจึงถือกําเนิดมาจากนักเรียนพยาบาลที่สําเร็จการศึกษาหลักสูตร

พยาบาลศาตรบัณฑิตที่ตองศึกษาทั้งวิชาพื้นฐานของระดับอุดมศึกษา วิชาชีพพยาบาล และวิชา

ทหาร รวม 140 หนวยกิต 

พยาบาลทหารบกหรือพยาบาลในสังกัดกองทัพบกเปรียบเสมือนองคกรทุกองคกรจะตอง

มีวัฒนธรรมองคกร (Organizational culture) เปนเอกลักษณของตนเองที่ชี้นําลักษณเฉพาะ และ

พฤติกรรมขององคกรและคนในองคกร ลักษณะโครงสรางองคกรเปนระบบการทํางานอยางระบบ

ราชการ (bureaucracy) ที่มีระเบียบระบบกฎเกณฑ ตองมีศูนยอํานวยการ และสายการบังคับ

บัญชาที่กําหนดบทบาทหนาที่ของสมาชิกไวอยางชัดเจน แตมีการผสมผสานทั้งวัฒนธรรมองคกร

ทางทหารและพยาบาลวิชาชีพเขาดวยกัน โดยภาพรวมคือ สมาชิกตองมีความเสียสละ มีความรับ

ผิดชอบ การกระทําเนนความเรียบรอยสมบูรณ และความสัมพันธในองคกรที่ยึดระบบอาวุโส ยึด

กฎระเบียบ วินัยทหารที่เปนวัฒนธรรมที่แข็ง แตสมาชิกมองวาเปนวัฒนธรรมที่ทั้งเอื้อและเปน

อุปสรรคในการทํางานไดในเวลาเดียวกันเชนความเปนเพศหญิงของพยาบาลก็ไมเอ้ือประโยชน

มากนักในการเปนสมาชิกในวิชาชีพทหารที่สมาชิกสวนใหญเปนเพศชาย เปนตน พยาบาลมักตอง

เขารวมกิจกรรมทางสังคมของหนวยทหารตนสังกัดโดยเฉพาะอยางยิ่งพยาบาลของโรงพยาบาลใน

ตางจังหวัด ดังนั้นสมาชิกใหมจึงจําเปนตองไดรับการชวยเหลือดูแล แนะแนวทางการปฏิบัติงาน 

และปฏิบัติตนในสังคมอยางวิชาชีพพยาบาลและทหารใหเหมาะสมเสมอ 
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ตอนที่ 2  แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับพี่เลี้ยงและระบบพี่เลี้ยง  

 2.1 ประวัติความเปนมาของพี่เลี้ยงและระบบพี่เลี้ยง  
คําวา “พี่เลี้ยง (mentor)” และ “กระบวนการพี่เลี้ยง (mentoring)” ไมใชเปนองคความรู

ใหม  จากการศึกษาของ Carr (1999) ยืนยันวา กระบวนการพี่เล้ียงถูกนํามาใชเปนวัฒนธรรมของ

ชนเผาตางๆ ในทวีปแอฟริกาประมาณ 5000 ปกอนในการสืบทอดความสามารถ เชน การลาสัตว 

การหาอาหาร ของคนรุนหนึ่งสูคนอีกรุนหนึ่ง เพื่อการดํารงไวซึ่งเผาพันธุ ถึงแมวานักวิจัยเกี่ยวกับพี่

เลี้ ย งแ ล ะก ระบ วน ก า รพี่ เลี้ ย งส ว น ม าก  (Levinson et al., 1978; Kram, 1983 & 1985; 

Broadbridge, 1996; Stilp, 1999; Ragins, Cotton & Miller, 2000; Armstrong, Allinson & 

Hayes, 2002;  Aniftos, 2002; Johnson, 2002; Allen & Eby, 2003; and Ono & Kato, 2003) 

ตางก็กลาววารูจักคําวา “Mentor” จากเรื่อง Homer’s Odyssey (มหากาพยโอดิสซี) เทพนิยาย

ของกรีซเกาแกกวา 4,000 ป  เมื่อ Odysseus ตองทิ้งบานเมืองไปรบที่ Trojans (กรุงทรอย) เขาได

มอบหมายใหเพื่อนรักที่ไววางใจไดและฉลาดมากชื่อวา Mentor ใหดูแลบานเมืองและอบรมใหการ

ศึกษาแกบุตรชาย Telemachus เปนเวลากวา 10 ป  ตั้งแตนั้นมาชื่อของ “Mentor” จึงถูกนํามาใช

ในความหมายของ “พี่เลี้ยง” ตราบจนถึงทุกวันนี้  

สําหรับวงการธุรกิจในประเทศสหรฐัอเมริกาคนพบความสําคัญของกระบวนการพี่เลี้ยงที่มี

ผลกระทบทางบวกตอองคกรตั้งแตป ค.ศ. 1960 ทั้งนี้ Bell (1996: อางถึงใน Stilp, 1999) ไดยืน

ยันวา คุณลักษณะของพี่เลี้ยงที่ดีไดถูกกลาวถึงตั้งแตป ค.ศ. 1959 โดย Erik Erikson นักจิตวิทยา

ชื่อดังไดใหความหมายของคําวา “generativity” วาเปน เจตคติที่เอื้ออาทรตอผูอ่ืนและการตัดสิน

ใจที่จะชวยสรางประโยชนใหผูอ่ืนจากการใชความรูและประสบการณของตนเองที่มีอยู  ดังนั้นในป 

ค.ศ. 1970 จึงมีการเปดโปรแกรมฝกอบรมเพื่อพัฒนาฝมือบุคคลากรดวยการใชพี่เลี้ยงอยางกวาง

ขวางโดยมีเปาหมายในการเพิ่มผลผลิตและคุณภาพการทํางาน ตอมาในป ค.ศ. 1981 Sheehy, 

นักจิตวิทยารุนถัดมาไดเพิ่มเติมแนวคิดวา พี่เลี้ยงมักเปนผูที่อยูในวัยที่ชีวิตการงานอยูในสถานะที่

มั่นคงเปนที่พึงพอใจแลว  

ในหวงเวลาระหวางป ค.ศ. 1970-2000 นับไดวาพี่เล้ียงและกระบวนการพี่เลี้ยงเปนที่รูจัก

แพรหลาย และเปนที่นิยมกันมากทั้งในสถานที่ประกอบการและการศึกษาวิจัย Owen (1991; อาง

ถึงใน Stilp, 1999) กลาววา บทบาทของกระบวนการพี่เลี้ยงยังคงความสําคัญในการฝกอบรมเพื่อ

การพัฒนาความสามารถของบุคคลากรทุกระดับไดดีเสมอมา Kaplan, Keinath & Walo (2002) 

ไดทําการวิจัยเชิงสํารวจการใชกระบวนการพี่เล้ียงในนักการบัญชีของประเทศรัสเซียเปรียบเทียบ

กับในสหรัฐอเมริกาไดยืนยันวากระบวนการพี่เลี้ยงเปนโปรแกรมฝกอบรมและเครื่องมือในการ

พัฒนาที่สําคัญอยางยิ่งทั้งในประเทศรัฐเซียและสหรัฐอเมริกา โดยในสหรัฐอเมริกาในป ค.ศ. 2001 

พบวา 79% ของผูตอบรายงานวาพวกเขามีพี่เลี้ยง Wild (2002) ไดสนับสนุนวา ใน ค.ศ. 1999 
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Ragins & Cotton พบวา 1/3 ขององคกรทางธุรกิจและอุตสาหกรรมในอเมริกามีโครงการกระบวน

การพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ (formal mentoring program) เพื่อการพัฒนาบุคลากร 

Shamian & Inhabor (1985) กลาววา ในประมาณราวศตวรรษที่ 15 วงการศึกษาของ

ประเทศอังกฤษ ใชระบบพี่เลี้ยงและกระบวนการพี่เลี้ยงในรูปแบบของครูพิเศษ (tutor) และครูผู

สอน  (instructor)  สวนวงการศึกษาในสหรัฐอเมริกาไดเล็งเห็นประโยชนและผลที่เกิดตามมาจาก

การใชระบบและกระบวนการพี่เลี้ยงในบริษัทตางๆ จึงมีความสนใจศึกษาวิจัยและนํากระบวนการ

นี้มาใชอยางมากในระหวาง ค.ศ. 1970 จนถึงปจจุบัน ผลการศึกษาวิทยานิพนธระดับปริญญาเอก

สาขาการศึกษาใน  Dissertation Abstract International ของ  Daresh (1995 cite in Richie, 

1999) พบวา มีวิทยานิพนธที่เกี่ยวของกับกระบวนการพี่เล้ียงจํานวนมากคือ ประมาณ 310 เร่ือง 

ในระหวาง ค.ศ. 1984 -1994  สวนในสาขาจิตวิทยางานวิจัยที่เปนที่กลาวอางอิงกันมากไดแก 

Levison et al., 1978; Merriam, 1983; Kram, 1983 & 1985; Jacobi, 1991; Ragins & Cotton, 

1999;  Clark et al., 2000, and Johnson et al., 2001 ( Johnson, 2002) 

สําหรับวงการศึกษาไทยเริ่มรูจัก และนิยมใชคําวา “ครูพี่เลี้ยง” ในกรมฝกหัดครู ในความ

หมายของผูดูแลรับผิดชอบโดยตรงตอนิสิตนักศึกษาฝกสอน ประมาณ พ.ศ. 2500 ความหมายนี้

ยืมมาจากคําวา “supervisor” มากกวาจากคําวา “mentor” (ฉันทลักษณ ศรีนิลทา, 2508; สุด

จิตต หนุนภักดี, 2512; เกลียวพันธ ขจรผดุงกิตติ, 2520; ชิน บุญญานุภาพ, 2520; บรรจบ วงศยัง, 

2520; วิวัฒน ใจเที่ยง, 2520; สมัย ชื่นสุข, 2520 และ ปราณี บํารุงนคร, 2523 อางถึงใน ปราณี 

บํารุงนคร, 2523)  

สําหรับวิชาชีพพยาบาลนั้นอาจกลาวไดวา เร่ิมอยางเปนทางการและมีหลักฐานที่สืบสวน

ไดในสมัย Florence Nightingale พยาบาลชาวอังกฤษผูบุกเบิกวิชาชีพพยาบาลสมัยใหม เปน

พยาบาลคนแรกที่ใชกระบวนการพี่เล้ียงในการสอนทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ การศึกษาเกี่ยว

กับบทบาทพี่เลี้ยงของ Vance (1984) กลาววา มิส ฟลอเรนซ ไนติงเกล นั้นไดรับความเมตตาจาก 

Sir Sidney แสดงบทบาทเปรียบเสมือนพี่เล้ียง โดยการใหความชวยเหลือแนะนําในการเขาสูวิชา

ชีพพยาบาลสมดั่งความปรารถนาของเธอดวยการเกลี้ยกลอมบิดาใหยอมรับ และเขาใจความ

ตองการเปนพยาบาลของเธอ อีกทั้งการแนะนําและติดตอใหเขารับการฝกอบรมการเปนพยาบาล 

ณ สถาบัน Kaiserwerth เมื่อเธออายุ 30 ป  และเมื่อเขาเขารับตําแหนงระดับผูนําในสงครามไคร

เมีย ซึ่งประเทศอังกฤษตองทําสงครามกับประเทศรัสเซีย เขาไดสนับสนุน มิสฟลอเรนซ ไนติงเกล 

และคณะจํานวน 38 คน ไปใหการพยาบาลทหารบาดเจ็บจากการสูรบทามกลางเสียงคัดคานของ

แพทย และทหาร ดังนั้น ฟลอเรนซ ไนตงิเกล จึงเปนพี่เลี้ยง (mentor) คนแรกของพยาบาลที่มีหลัก

ฐาน โดยการเปนแบบอยางพยาบาลที่ดีใหเพื่อนรวมงาน ผลของการเชื่อมั่นในความสามารถของ
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กันและกัน และความสามัคคีคร้ังนั้นทําใหวิชาชีพการพยาบาลเปนที่ยอมรับของเหลาทหารและ

บุคคลทั่วไปจนทําใหการพยาบาลไดรับการยกยองเปนวิชาชีพพยาบาลตราบจนทุกวันนี้ 

หลังจากภารกิจการพยาบาลในสนามรบของสงครามไครเมีย (Crimean war) ค.ศ. 1860 

ทานเปนพี่ เลี้ ยง  (mentor) ใหนัก เรียนพยาบาลใน  the Nightingale School and Home for 

Nurses ณ  Saint Thomas’ Hospital, London ในบทบาทของตนแบบ (role model) และการชี้

แนะ (guiding) ของพยาบาล (Wang Tsai, 2003) ตั้งแตนั้นมานักวิจัยและนักการศึกษาตางก็

กระตือรือรนในการคนหาความสัมพันธของปฏิสัมพันธระหวางครูและนักเรียนทั้งในชั้นเรียนและ

คลินิก  ตอมาประมาณป ค.ศ. 1975 ระบบพี่เล้ียงไดเขามามีบทบาทในการเรียนการสอนวิชาชีพ

พยาบาลในนามของ “พยาบาลพี่เลี้ยง หรือ Preceptor”   

ในสหรัฐอเมริกาประมาณ  ค .ศ . 1975 เชนกันมีการบัญญัติคําวา  “Preceptor and 

Preceptorship” อยางเปนทางการใน International Nursing Index และมีการเริ่มนิยมทดลองใช

รูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงในการเรียนการสอนทางคลินิกกัน นอกจากนี้มีการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับ

ระบบพี่เลี้ยงในการพยาบาลเพื่อการพัฒนาและมองหารูปแบบที่เหมาะสมกับวัฒนธรรมภายใน

องคกรแตละองคกรหรือโรงพยาบาล ในป ค.ศ. 1985 พบวา มีการศึกษาเร่ืองนี้รวมทั้งสิ้น 17 เร่ือง

ทั้งนี้มีการพัฒนารูปแบบและเนื้อหารวมทั้งการฝกอบรมหลากหลายกันขึ้นอยูกับโครงสรางและ

ปญหาของการเรียนการสอนในแตละสถาบัน (Shamian & Inhabor, 1985) ในหวงเวลานั้นก็มีการ

ใชระบบพยาบาลพี่เลี้ยงแบบ Preceptorship ในการสอนงานปฏิบัติการทางคลินิกในหลักสูตร

พยาบาลศาสตรอยางแพรหลาย 

 ตอมาราวปลายป 1990 เร่ิมมีการกลาวถึงคําวา “Mentor” ในการศึกษางานของพยาบาล

สําเร็จใหม และการศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต ตัวอยางเชน ผลงานวิจัยในสาขาการ

พยาบาลของ Hayes (1998) เร่ือง กระบวนการพี่เลี้ยงและประสิทธิภาพภายในตนเองของนัก

ศึกษาโปรแกรมการปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูง  Busen & Engebretson (1999) เร่ือง กระบวนการ

พี่เลี้ยงในการปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูง: การใชคําอุปมาอุปไมยในการตรวจสอบแนวคิด  และ 

Hayes (2000) เร่ือง กระบวนการพี่เล้ียงในการศึกษาของพยาบาลดานการปฏิบัติการพยาบาลชั้น

สูง:  องคประกอบที่เอื้ออํานวยหรือเปนอุปสรรคตอความสัมพันธระหวางพยาบาลพี่เลี้ยงกับนัก

ศึกษาพยาบาลระดับมหาบัณฑิต  ดังนั้นจึงกลาวไดวาในป ค.ศ. 2000 นิยมใช คําวา “Mentor’ ใน

ความหมายของพยาบาลพี่เลี้ยง มากกวา คําวา “Preceptor”   (Busen & Engebretson, 1999; 

Hayes, 1989 & 2000; Fawcett, 2002; and Walker et al, 2003) 

สําหรับในประเทศไทยเชื่อวาใชกระบวนการพี่เลี้ยงมาเปนเวลานาน แตเร่ิมรูจักและใชคํา

วา “พยาบาลพี่เลี้ยง (preceptor)” ใน พ.ศ.2531 (ค.ศ. 1988) ไดมีการนําโปรแกรมมาทดลองใช

กับนักศึกษาพยาบาลหองผาตัด และทําการศึกษาวิจัย ณ โรงพยาบาลรามาธิบดี โดย รศ. พินิจ 
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ปรีชานนท (2531) หลังจากนั้นมีการศึกษาอยางตอเนื่องเชน การเตรียมความพรอมในการทํางาน

เพื่อสงเสริมและสนับสนุนใหพยาบาลใหมพัฒนาทักษะการทํางาน และความสามารถในการปรับ

ตัวและลดความวิตกกังวลในการทํางานในระยะแรกโดยเฉพาะอยางยิ่งในระหวาง 6 เดือนแรกของ

การทํางาน (นิโรบล กนกสุนทรรัตน และคณะ, 2540; ยุพาพิน  ศิรโพธิ์งาม และคณะ, 2540; และ

สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ, 2541)  ผลการใชระบบพยาบาลพี่เลี้ยง (preceptorship) ใน

คลินิก (บุญฉลวย สุริยวรรณ, 2533; นิโรบล กนกสุนทรรัตน และคณะ, 2540; ยุพาพิน ศิรโพธิ์งาม 

และคณะ, 2540; สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ, 2541; วิชญาพร สุวรรณเทน, 2541 และ ธานี 

กลอมใจ และคณะ, 2542) อยางไรก็ตามมีเพียง ทวีวัฒนา เชื้อมอญ (2540) เทานั้นที่ใช ระบบ

พยาบาลพี่เลี้ยงในความหมายของ mentoring ในการนิยามศัพทและการวัดประสิทธิผลของการ

ใชโปรแกรม แตก็ยังใชกระบวนการพี่เลี้ยงในความหมายของ preceptorship ในการดําเนินและ

ระยะเวลาที่ใชปฏิบัติการ 

การสอนงานตามระบบพี่เลี้ยงทั้งในความหมายของคําวา preceptoring และ mentoring 

มีกําเนิดมาจากรูปแบบการเรียนเพื่อรอบรู (Mastery of learning model) ของ Bloom (Bloom, 

1981) ซึ่งเปนกระบวนการเรียนการสอนที่เชื่อวาทําใหเกิดการเรียนรูมากที่สุด และไดผลลัพธทาง

การศึกษาที่สูงกวาวิธีอ่ืน เนื่องจากเปนการสอนตามความตองการของผูเรียนเปนรายบุคคล มีการ

ใหเวลาตามความแตกตางของผูเรียน จึงทําใหการสอนมีคุณภาพยิ่งขึ้น แตอยางไรก็ตามการสอน

งานในระบบพี่เลี้ยงมีรูปแบบการสอนที่แตกตางกันตามคําบัญญัติศัพทที่ใชในภาษาอังกฤษ 3 คํา

หลัก คือ coaching, preceptoring และ mentoring ซึ่งจะอธิบายรายละเอียดของความเหมือน

และความแตกตางภายหลัง 

 2.2 ความหมายของพี่เลี้ยง กระบวนการพี่เลี้ยง และพยาบาลพี่เลี้ยง 
ถึงแมวาการใหคําจํากัดความเกี่ยวกับความหมายของพี่เลี้ยง กระบวนการพี่เลี้ยง และ

พยาบาลพี่เลี้ยง และความสัมพันธในกระบวนการพี่เลี้ยงในนักวิชาการสมัยใหมยังมีความหลาก

หลายอยูมาก จากการทบทวนวรรณกรรมสามารถประมวลไดดังนี้ 
 2.2.1  พี่เลี้ยง (mentor) 
“พี่เลี้ยง (mentor)” เปนคํานาม หมายถึง ที่ปรึกษาหรือครูผูที่ชาญฉลาดและเชื่อถือได 

สวนคํากิริยาคือ เปนที่ปรึกษาหรือครูผูที่ชาญฉลาดและเชื่อถือไดโดยเฉพาะอยางยิ่งในที่ประกอบ

การ  (Webster’s 1991 อางถึงใน CIPS, 2000-2003) เขียนไววา 

mentor – n.  A wise and trusted counselor or teacher.  v. intr. To serve  

as a trusted counselor or teacher, especially in occupational setting.  

สวนผูที่อยูในการดูแลหรืออุปถัมภของพี่เล้ียงมาจากคําศัพทในภาษาอังกฤษวา “mentee 

หรือ protégé” 
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Levinson et al. (1978) ไดทําการวิเคราะหกระบวนการขัดเกลาทางสังคมของผูเยาววัยสู

บทบาททางวิชาชีพ และไดใหคําจํากัดความ “พี่เลี้ยง” วาหมายถึง ผูทําหนาที่ผสมผสานระหวาง

การเปนพอแมและเพื่อน ในการตอนรับและแนะนําผูเขามาสูอาชีพและสังคมเดียวกัน ตอมาในป 

ค.ศ. 1980 The Woodland Group เชื่อวา “พี่เลี้ยง” คือผูที่สานฝนของผูอ่ืนและชวยผลักดันฝนนั้น

ใหสูโลกแหงความเปนจริง  

John & Playko (1992) ไดใหนิยามคําวา “พี่เลี้ยง” วาเปนเอกลักษณของใหอันชาญฉลาด

และอดทนของผูใหการปรึกษาที่จะใหแนวทางและสรางชีวิตของผูเยาววัยหรือออนประสบการณ 

หรือผูนําทาง (torch passing) จากรุนหนึ่งสู รุนตอไป และ Sheehy (1976; อางถึงใน John & 

Playko, 1992) ไดใหนิยาม “พี่เลี้ยง” คือ ผูที่สนใจและกระทําเพื่อการพัฒนาอาชีพของอีกคนหนึ่ง  

ในสหรัฐอเมริกา สวนใหญคําวา “พี่เลี้ยง” หมายถึง สมาชิกผูอาวุโสที่มีอํานาจ ประสบ

การณสูง และมีความรูเกี่ยวกับการทํางานดีขององคกรไดทําสัญญาที่จะทําการผลักดันและ

สนับสนุนผูที่รับไวในการดูแลใหเปนผูทํางานมืออาชีพ (Sheehy, 1976; Levinson et al., 1978; 

Roche, 1979; Collins, 1983; Zey, 1984; Ragins, 1989;  Mincemoyer & Thomson, 1998 

and Ragins, Cotton, & Miller, 2000)  สวน Kram (1985) กลาววา พี่เลี้ยงตองใหการสนับสนุน 

(support) ชี้แนะ (guide) และใหคําปรึกษา (counsel) ผูมีประสบการณนอยกวาโดยใชความรอบ

รูและเชี่ยวชาญในการทํางาน หรือการดํารงชีพของพวกเขาเปนแนวทางและตัวอยางให  ขณะที่ 

Clark et al., 2000 and Johnson et al., 2000 (อางถึงใน  Johnson, 2002) สรุปวา  พี่ เลี้ยงให

ความรู คําแนะนํา การทาทาย คําปรึกษา และสนับสนุนค้ําจุนสมาชิกใหมเจริญรอยตามจนกลาย

เปนสมาชิกถาวรอยางสมบูรณ  ลาสุด Lankau & Scandura (2002) ใหนิยาม พี่เล้ียง วา เปนผูมี

อิทธิพลในสภาพแวดลอมของการทํางาน เปนผูมีประสบการณและความรูสูงที่อุทิศตนในการขับ

เคลื่อนและสนับสนุนค้ําจุนผูมาใหมเขาสูอาชีพ 

สําหรับวงการศึกษาไทยนิยมใชคําวา “ครูพี่เลี้ยง” หมายถึง ครู หรืออาจารยประจําชั้นหรือ

ประจําวิชาในโรงเรียนที่อาจารยในสถาบันอุดมศึกษาไดติดตอประสานไวใหนิสิตนักศึกษาฝกสอน 

เพื่อใหครูฝกหัดไดมีโอกาสฝกสอนในชั้นเรียนจริง ไดเรียนรูการเผชิญปญหาที่อาจเกิดขึ้นในการ

สอนระยะแรกๆ โดยมีครูพี่เลี้ยงคอยดูแลใหคําปรึกษา และแนะนําความหมายครูพี่เลี้ยงนี้ยืมมา

จากคําวา “supervisor” มากกวา จากคําวา “mentor” (ปราณี บํารุงนคร, 2523)  

สรุปไดวา พี่เลี้ยง (mentor) หมายถึง ผูที่มีประสบการณและความรูในดาน/สาขาวิชานั้น

จนเปนที่ยอมรับในความสามารถของสมาชิกในองคกรนั้นใหทําหนาที่ดูแล ถายทอดความรูความ

สามารถ สนับสนุนสงเสริมทั้งดานหนาที่การงาน และดานจิตสังคม ดวยความเต็มใจของทั้งสอง

ฝาย ผลที่ไดตามมากอใหเกิดการพัฒนาอาชีพหรือวิชาชีพ ความพึงพอใจในการทํางาน และทัศนค

ติที่ดีตองานและวิชาชีพ ซึ่งนําสูความเจริญกาวหนาของคนรุนตอมาและองคกรในอนาคต 
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 2.2.2 การเปนพี่เลี้ยงและกระบวนการพี่เลี้ยง (mentoring) 
กระบวนการพี่เลี้ยงเปนยุทธวิธีที่รูจักกันดีในวงการธุรกิจสําหรับสรางผูนําผูบริหาร และ

พัฒนาอาชีพและบุคลากร (McDonald, 2003) และ Owen (1991; อางถึงใน Stilp, 1999) ไดให

คําจํากัดความของ กระบวนการพี่เลี้ยง (mentoring) วา เปนการไตรตรองอยางรอบคอบในการจับ

คูใหระหวางผูมีทักษะหรือประสบการณมากกับผูมีประสบการณนอยโดยมีเปาหมายเพื่อใหเกิด

การพัฒนาความสามารถเฉพาะดานขึ้น 

นอกจากนี้ยังมีการใหนิยามคํานี้ไวหลายความหมายไดแก Ashburn, Mann, และ 

Purdue ใน ค.ศ. 1987 ไดใหความหมาย กระบวนการพี่เลี้ยง วาเปนการสรางสัมพันธภาพระหวาง

บุคคลเพื่อวัตถุประสงคของการสอน และการใหแนวทางแหงความเปนวิชาชีพ ขณะที่ Wasden et 

al. (1988) ไดนิยามกระบวนการพี่เลี้ยงสําหรับผูบริหารทางการศึกษาวาหมายถึง การใหโอกาส

ของผูเชี่ยวชาญเพื่อความเจริญเติบโตของคนอื่น โดยเปนการใหความรูและประสบการณตรงใน

สถานการณจริงของที่ทํางานตอผูมารับตําแหนงใหม  สวน Bova & Phillips (1992) กลาววา การ

เปนพี่เลี้ยงเปรียบเสมือนผลของการเรียนรูจากหรือเกี่ยวของกับประสบการณ 

ในบริบทขององคกรสมัยใหม Shea (1995 อางถึงใน  Armstrong, Allinson, & Hayes, 

2002) ใหนิยามกระบวนการพี่เลี้ยง ในความหมายของสัมพันธภาพของความกาวหนา การเอื้อ

อาทร การแบงปน และการชวยเหลือ โดยผูที่รูวาทําอยางไร อุทิศเวลาใหและพยายามที่จะเพิ่มพูน

และพัฒนาความเจริญเติบโต ความรู และทักษะของอีกคนหนึ่ง สวน Clutterbuck & Megginson 

(1995) กลาววา กระบวนการพี่เลี้ยง หมายถึง ความอิสระในการชวยเหลือจากคนหนึ่งใหอีกคน

หนึ่งโดยการถายทอดความรู วิธีการทํางาน และความคิดความเชื่อ 

ในวงการศึกษา การเปนพี่เลี้ยง หมายถึง กระบวนการใหการศึกษา คําปรึกษา แนะนํา 

และดูแลโดยผูอาวุโสกวาหรือมีประสบการณมากกวาจัดกระทําใหแกผูที่มีประสบการณนอยกวา

ดวยความเต็มใจของทั้งสองฝาย (John & Playko, 1992; Mincemoyer & Thomson, 1998 และ 

Busen & Engebretson, 1999)  

สวนการศึกษาสาขาจิตวิทยา ใหความหมาย กระบวนการพี่เลี้ยง วา เปนสัมพันธภาพสวน

บุคคลที่ผูมีประสบการณมากกวาในองคกรหรือวิชาชีพสวมบทบาทเปน ผูชี้แนะ (guide) ตนแบบ 

(role model) ครู (teacher) และ ผูสนับสนุน (sponsor) ใหผูมีประสบการณนอยกวา (Johnson, 

2002) นอกจากนี้ Johnson ยังไดเสนอแนะวา กระบวนการพี่เลี้ยงอาจจะประกอบดวยหลายบท

บาท เชน บทบาทครู บทบาทผูแนะนํา บทบาทที่ปรึกษา บทบาทผูตรวจการณ และบทบาทเพื่อน 

เปนตน แตอยางไรก็ตามกระบวนการพี่เล้ียงก็มีความหมายมากกวาผลรวมของบทบาททั้งหมดนี้

เสมอ 
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การเปนพี่เลี้ยง (mentoring) และการฝกสอนงาน (coaching) กลายเปนสวนหนึ่งขององค

กรที่ตองการเพิ่มความพึงพอใจในการทํางาน ผลผลิตของบุคลากร และการดํารงอยูในองคกร ทั้งนี้

พี่เลี้ยงมีบทบาทตอการปรับปรุงดานทักษะการทํางาน และการพัฒนาดานสังคมของผูที่อยูใน

อุปถัมภ (Kutilek & Earnest, 2001 และ  Mincemoyer & Thomson, 1998)  สวนผูฝกสอนงาน

หรือโคช ทําหนาที่ฝกสอนงานใหผูรวมงานใหมตามหรือเกินเปาหมายขององคกร (Bartlett, 1996)  

เนื่องจากการเปนพี่เลี้ยง และการฝกสอนงานมีความคลายคลึงกันมากจึงทําใหมีความสับ

สนในการใชคําสองคํานี้อยูเสมอ อยางไรก็ตามการฝกสอนงานมีการจํากัดวงแคบอยูในการฝกงาน 

สวนการเปนพี่เล้ียงนั้นครอบคลุมไปถึงการแลกเปลี่ยนประสบการณ สติปญญา และสามัญสํานึก  

ตามแนวคิดของ Clutterbuck &  Sweeney พี่เลี้ยงเปนเพื่อนหรือผูที่รวมรับผิดชอบในเสนทางสู

ความกาวหนาแหงวิชาชีพและหนาที่การงาน  และพัฒนาศักยภาพของผูอ่ืนซึ่งความสมัพนัธแบบผู

จัดการกับผูรวมงานทั่วไปไมสามารถใหได สวนผูฝกสอนงานหรือโคชเปนผูวางแผนและออกแบบ

การปฏิบัติการเพื่อพัฒนาการทํางานเฉพาะดานของผูอ่ืน โดยเขาสรุปความเหมือนและความแตก

ตางของทั้งสองคําไวดังนี้  (Harrington,1999) 

ตารางที่ 2.1     การเปรียบเทียบการฝกสอนงานกับการเปนพี่เลี้ยงของ Clutterbuck & Sweeney  

การฝกสอนงาน (COACHING) การเปนพี่เลี้ยง (MENTORING) 

• มุงเนนผลงาน       

• ความสัมพันธในระยะสั้นๆ เฉพาะการ 

� ใหขอมูลยอนกลับอยางเปดเผยโดยตรง  

� พัฒนาทักษะการปฏิบัติ 

• เปนแรงผลักดันโดยโคช 

�  ชี้ใหเห็นวากระทําผิดพลาดอยางไร 

• มุงเนนความกาวหนา 
• ความสัมพันธในระยะยาวบางครั้งตลอดชีวิต 

• ขอมูลยอนกลับตองเกิดขึ้นเองโดยการรับรูของผูเรียน 

• พัฒนาความสามารถ 

• เปนแรงผลักดันของผูเรียนเอง 
� ชวยใหทํางาน และ แกไขปญหาดวยตนเอง 

โดยสรุป การเปนพี่เลี้ยงปนกระบวนการที่เชื่อมโยงสายสัมพันธระหวางคนเพียงสองคน 

หรือหลายคนที่เลือกเองหรือการจัดใหโดยบุคคลที่สาม โดยทั่วไปแลวพี่เลี้ยงเปนผูมีทักษะและ

ประสบการณมากกวาหรือมีตําแหนงสูงกวา โดยมีเปาหมายเพื่อใหเกิดการพัฒนาความสามารถ

เฉพาะดานขึ้น ผูมีประสบการณมากกวาในองคกรหรือวิชาชีพมีหลายบทบาท เชน ผูชี้แนะ  ครู     

ผูแนะนํา ผูเปนที่ปรึกษา ผูตรวจการณ และเพื่อน เปนตน ผลที่ไดจากการใชกระบวนการพี่เล้ียงกอ

ใหเกิดการพัฒนาอาชีพหรือวิชาชีพ ความพึงพอใจในการทํางาน และทัศนคติที่ดีตองานและวิชา

ชพี ซึ่งนําสูความเจริญกาวหนาของคนรุนหลัง และองคกรในอนาคต 
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 2.2.3  พยาบาลพี่เลี้ยง 

พยาบาลพี่เลี้ยง ถือกําเนิดมาจากคําบัญญัติในภาษาอังกฤษ 2 คํา preceptor และ 

mentor ดังที่กลาวมาแลวขางตน แตอยางไรก็ตามคําทั้งสองมีความหมาย และแนวคิดที่แตกตาง

กัน โดยมีผูใหคําจํากัดความดังนี้ 

Precepting/ preceptoring คือ การสอนงานของพยาบาลประจําการที่มีประสบการณแก

นักศึกษาพยาบาลหรือพยาบาลสําเร็จใหม ในระยะเวลาหนึ่ง เชน 3–6 เดือนแรกของการทํางาน 

(Fawcett, 2002; Peirce, 1991; Clayton, Broom & Ellis, 1989; และ Shamian & Inhabor, 

1985) ดังนั้น preceptor จึงหมายถึง พยาบาลที่มีประสบการณในการใหการพยาบาลทําหนาที่

เปนพยาบาลพี่เลี้ยงสอนงานการพยาบาลใหแกนักศึกษาพยาบาลหรือพยาบาลสําเร็จใหมเพื่อเพิ่ม

สมรรถนะทางการพยาบาล 

Mentoring คือ กระบวนการที่ผูมีประสบการณและประสบความสําเร็จในการทํางานเปน

ที่ยอมรับเปนผูถายทอดความรู เปนแบบอยางที่ดี เปนที่ปรึกษา ชี้แนะ และอํานวยความสะดวก ให

กับผูมีประสบการณนอยกวา เพื่อชวยใหมีการปฏิบัติการทางวิชาชีพที่ดีขึ้น มีความเจริญกาวหนา

ในอาชีพ และอาจรวมถึงการดําเนินชีวิต โดยไมมีการกําหนดเวลาสิ้นสุด หรืออยางนอยประมาณ 

6 เดือนขึ้นไป (Fawcett, 2002; Hayes, 2000; Busen & Engebretson, 1999; และ Hayes, 

1998) ดังนั้น mentor คือ พยาบาลผูมีประสบการณในการใหการพยาบาลทําหนาที่เปนพยาบาล

พี่เลี้ยงสอนงาน เปนตนแบบ เปนที่ปรึกษาชี้แนะแนวทางในการทํางานและการประพฤติปฏิบัติตน

ไดอยางเหมาะสมในการประกอบวิชาชีพ และเปนสมาชิกขององคกร 

แมวามีการใชคําทั้งสองแทนที่หรือสับสนกันบอยๆ ในความหมายของพยาบาลพี่เล้ียง แต

คําทั้ งสองมีความแตกตางกัน   Ricer (1998) กลาววา  นักวิชาการสวนใหญ ไมยอมรับวา 

preceptor หรือ supervisor จะใชแทน mentor ไดเพราะความสัมพันธแบบ preceptorship มี

ระยะเวลาจํากัด และมุงเนนเฉพาะความสามารถทางคลินิก และพัฒนาทางวิชาชีพเทานั้น  

 ดังนั้นจึงสามารถสรุปความเหมือนหรือความตางของทั้งสองคํานี้ไดดังนี้  

ตารางที่ 2.2 การเปรียบเทียบความเหมือนและแตกตางของ Preceptorship กับ Mentorship 

Preceptorship Mentorship 

• เปนสัมพันธภาพระหวางพยาบาลผูมีประสบการณ
ทางการพยาบาลมากกับนักศึกษาพยาบาลหรือ

พยาบาลใหม  

• หนึ่งตอหนึ่ง  
•  ปฏิสัมพันธเกิดในสถานที่ทํางานหรือคลินิก 

• เนนการเพิ่มทักษะในการปฏิบัติงานตามแผนงานหรือ

• เปนสัมพันธภาพระหวางพยาบาลผูมีประสบการณ
ทางการพยาบาลมากกับพยาบาลผูมีประสบการณ

นอย 

• หนึ่งตอหนึ่ง หรือทีมก็ได 
• เนนทั้งการเพิ่มทักษะในการปฏิบัติงาน ความเปนวิชา

ชีพ และการเจริญกาวหนาทางอาชีพและบุคคล 
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Preceptorship Mentorship 

หลักสูตรการฝกงาน 

• มีรูปแบบเปนทางการ (formal relationship) เปนการ

จับคูใหโดยบุคคลที่สาม เชน อาจารย ผูสอนหรือผู

ประสานงานของโปรแกรมหรือโครงการ 

• เปนการสอนงานดวยการสอน ชี้แนะ กระตุน และ

สนับสนุน (teaching – learning process) 

 

• บทบาทผูตรวจการณ  (supervisor) ครูหรือผูสอน 

(teacher) ผู ฝ กสอน งาน  (coach) และผู ป ระ เมิ น 

(evaluator) 

� โดยทั่วไปใชเวลาประมาณ 3 - 6 เดือน 

 

• มีรูปแบบเปนทางการ (formal relationship) และไม

เป นทางการ  (informal relationship)  โดยมากจะ

เลือกคูกันเองตามความชอบสวนตัว 

• เปนการแลกเปลี่ยนความรู ประสบการณ และความ
เฉ ลี ย วฉ ล าด  แล ะมี ก า ร เรี ย น รู ซึ่ ง กั น แ ล ะกั น 

(reciprocal - learning process)  

• หลากหลายบทบาท เชน ครู (teacher) ตนแบบ (role 

model) ผูฝกสอนงาน (coach) ที่ปรึกษา (counselor) 

ผูแนะนํา (advisor) และเพื่อน (friend)  เปนตน 

� ระยะเวลาไมมีที่ส้ินสุดแนนอน อาจใชเวลาตั้ง

แต 6 เดือน ถึง 10 ป 

แหลงที่มา: ร ว บ ร ว ม จ า ก  Davis & Barham (1989), Yoder (1990),  Stewart & Krueger (1996),  

Ricer (1998),  Busen & Engebretson (1999)  และ Fawcett (2002) 

พินิจ ปรีชานนท (2531) ไดใหความหมาย พยาบาลพี่เลี้ยง คือ พยาบาลประจําการที่สอน

งานทางคลินิกใหนักศึกษา หรือพยาบาลใหมแบบตัวตอตัว ซึ่งเปนความหมายจากคําวา 

preceptor นั่นเอง ตอมาเริ่มใชในความหมายของคําวา mentor ดังนั้น พยาบาลพี่เลี้ยงจึงหมาย

ถึงพยาบาลประจําการที่มีประสบการณสอนงานใหผูมีประสบการณนอยกวา โดยไมกําหนดเวลา

ส้ินสุด (พินิจ ปรีชานนท, 2547) 

ทวีวัฒนา เชื้อมอญ (2540) นิยาม พยาบาลพี่เลี้ยง วาเปนพยาบาลคลินิกระดับ 4 ขึ้นไป 

หรือพยาบาลระดับปริญญาตรี ที่มีประสบการณในการปฏิบัติการพยาบาลเฉพาะสาขาอยางนอย 

6 ป มีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ สาขาพยาบาลและผดุงครรภชั้นหนึ่ง เปนผูมีความรู ความ

สามารถในสาขาเฉพาะสาขาใดสาขาหนึ่ง และเปนผูมีสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวมงาน 

สรุปไดวา พยาบาลพี่เลี้ยง (mentor nurses) หมายถึง พยาบาลประจําการผูมีประสบ
การณ ในวิชาชีพพยาบาล (experienced nurses) ผูมีคุณสมบัติและคุณลักษณะครบถวนและ

เหมาะสมในการทําหนาที่เปนพี่เลี้ยง (mentor) ไดรับมอบหมายหรือเต็มใจเองในการถายทอด

ความรู ความสามารถ ทัศนคติ และความคิดหรือความเชื่อตอวิชาชีพพยาบาลใหกับพยาบาล

สําเร็จใหม (novice nurses) อยางตั้งใจแทจริงที่จะสรางหรือพัฒนาคนรุนใหมใหเปนผูมีความรู

และความสามารถในการประกอบวิชาชีพการพยาบาล มีความพึงพอใจในการทํางาน และทัศนค

ติที่ดีตอการทํางานและวิชาชีพพยาบาล ซึ่งนําสูความเจริญกาวหนาในวิชาชีพและการดําเนินชีวิต

สืบไป  
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บันไดความสามารถ

– การเปนพยาบาล

ผูออนหัด (novice) 0-1 ป

ผูชํานาญการ (expert) 5 ป+

ผูคลองแคลว (proficient) 3-5 ป

ผูเลี้ยงตนรอด (competent) 2-3 ป

ผูเริ่มกาวหนา (advanced beginner) 1-2 ป

(Benner, 1984)

ผูออนหัด (novice) 1-3 ป

ผูมีประสบการณ
(experience) 3 ป+

(Feiman-Nemser, 2003)

การเปนครู

สําหรับการศึกษาครั้งนี้พยาบาลประจําการที่ทําหนาที่เปนพยาบาลพี่เลี้ยง หมายถึง 

พยาบาลที่มีความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาลระดับผูเร่ิมกาวหนา (advanced beginner) 

ตามหลักการแนวคิดของ Benner (1984) โดยการอางอิงระดับความสามารถทางการพยาบาล

ของพยาบาลนี้มีความเหมือนและแตกตางกับแนวคิดการเปบครูของ Feiman-Nemser, 2003  ดัง

แสดงไวในแผนภาพที่ 2.1 

 
 
 
 
 
 
 

แผน
ภาพที่ 

2.1

 การเปรียบเทียบระดับความสามารถการเปนพยาบาลของ Benner, 1984 

                และการเปนครูของ Feiman-Nemser, 2003 

 จากแนวคิดระดับความสามารถการเปนพยาบาลของ Benner และ Feiman-Nemser 

สามารถนํามาสรุปกลุมเปาหมายของการศึกษาครั้งนี้ดังนี้ 

 พยาบาลพี่เลี้ยง (mentor nurses) หมายถึง พยาบาลประจําการผูที่มีประสบ

การณเปนพยาบาลที่ทํางานในวิชาชีพพยาบาลมาอยางนอย 1 ป คือ ตองเปนพยาบาลที่เร่ิมมี

ความกาวหนาในวิชาชีพพยาบาล แตถามีประสบการณในการทํางาน 2-5 ปขึ้นไปก็จะดีกวาเนื่อง

จากมีความคลองตัวในการทํางาน และมีความมั่นคงในความรูความสามารถทางการพยาบาล

มากขึ้น ยิ่งถามีประสบการณในการทํางาน 5 ปข้ึนไปก็ยิ่งมีความเหมาะสมมากยิ่งขึ้นเพราะจัดเปน

ผูมีความชํานาญในสาขาวิชาชีพนั้นๆ ตามแนวคิดของ Benner, 1984 ทั้งนี้พยาบาลพี่เลี้ยงตองทํา

หนาที่ชวยเหลือไดทั้งดานทักษะวิชาชีพและการเขาสังคมรวมถึงจิตอารมณดวย 

 พยาบาลสําเร็จใหม (novice nurses) หมายถึง พยาบาลที่สําเร็จการศึกษาแลวไดรับ

การบรรจุเปนพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก และมีประสบการณในการ

ทํางานเปนพยาบาลประจําการนอยกวา 1 ป ซึ่งเปนกลุมที่ Benner, 1984 จัดใหเปนพยาบาล         

ผูออนหัดทั้งดานทักษะวิชาชีพและการเขาสังคมรวมถึงจิตอารมณ 
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2.3 กระบวนการของการเปนพี่เลี้ยง 
แนวคิดของกระบวนการพี่เลี้ยงมิใชเปนเรื่องใหม โดยธรรมชาติและคุณลักษณะของ

กระบวนการพี่เลี้ยงประกอบดวย ปจเจกบุคคลอาจเปนหนึ่งตอหนึ่งหรือมากกวา และมีการสราง

สัมพันธภาพระหวางพี่เลี้ยงกับผูอยูในอุปถัมภ กระบวนการพี่เลี้ยงเริ่มตนจากการสรรหาบุคคลที่

เหมาะสมกัน การสรางความสัมพันธที่ตรงกับความคาดหวังของทั้งสองฝาย และการพัฒนาความ

สัมพันธและแลกเปลี่ยนความรูซึ่งกันและกันจนบังเกิดประโยชนตอบุคคลและองคกร 

  2.3.1  ประเภทหรือรูปแบบของการเปนพี่เลี้ยง 
 ประเภทหรือรูปแบบของการเปนพี่เลี้ยง (types of mentoring)  โดยทั่วไปนิยมแบงเปน 2 

รูปแบบ ไดแก การเปนพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ (formal mentorship) และการเปนพี่เลี้ยงแบบไม

เปนทางการ (informal mentorship)  ทั้งนี้ Ragins & Cotton (1999) กลาววา ความสัมพันธของ

การเปนพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ และแบบไมเปนทางการมีความแตกตางกันหลายมิติซึ่งทําใหสง

อิทธิพลตอความพึงพอใจในสัมพันธภาพ และทัศนคติตองานของผูอยูในอุปถัมภที่แตกตางกัน  

การเปนพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ (formal mentorship) เปนการพัฒนาโดยองคกรหรือ

สถานประกอบการ เร่ิมกระบวนการตั้งแตการจับคู การฝกอบรมปฐมนิเทศ กําหนดระยะเวลาของ

สัมพันธภาพที่มักสั้นกวาการเปนพี่เลี้ยงแบบไมเปนทางการ โดยทั่วไประหวาง 6 เดือนถึง 1 ป ซึ่ง

เชื่อวาเพียงพอในการเตรียมความพรอมในการทํางาน มีการกําหนดแนวทางของสัมพันธภาพ และ

มีผูประสานโครงการชวยเหลือสนับสนุนตลอดเวลา (Chao et al., 1992; Ragins & Cotton, 

1999; Ragins, Cotton, & Miller, 2000; Johnson, 2002; และ Wild, 2002)  

การเปนพี่เลี้ยงแบบไมเปนทางการ (informal mentorship) เปนรูปแบบที่เกิดขึ้นเองตาม

ธรรมชาติโดยพัฒนาความสัมพันธจากความตองการที่พัฒนาตนเองของผูมาใหมและความเอื้อ

อาทรของผูมีประสบการณ ตองใชเวลานานประมาณ 3-6 ป (Kram, 1985)  โดยความสมัครใจ

ของทั้งสองฝายไมมีการมอบหมายงานโดยบคุคลที่สาม ไมมีโครงสรางตายตัว (Chao et al., 

1992;  Ragins & Cotton, 1999: และ Ragins, Cotton, & Miller, 2000) เปนความผูกพันบุคคลที่

เกิดจากความสนใจ มีเปาหมาย และมีความมุงหวังในผลสําเร็จเหมือนกัน โดยมากพี่เลี้ยงมักเลือก

ผูอยูในการดูแลจากประเด็นของงาน เชน ผลการปฏิบัติงาน ภูมิหลังทางสังคม และลักษณะทา

ทางหรือบุคลิก เปนตน (Wild, 2002) 

Kram (1985) Clutterbuck & Sweeney (1997) และ Russell & Adams (1997) ตางลง

มติวา การเปนพี่เลี้ยงแบบไมเปนทางการมีประสิทธิภาพมากกวาแบบเปนทางการ แตโอกาสของ

การเกิดไมบอยนัก และตองใชเวลายาวนาน ซึ่งสอดคลองกับขอคนพบของ Hayes (2000) วา 

ตามทฤษฎีการเปนพี่เลี้ยงแบบไมเปนทางการจะดีกวาการเปนพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ แตเกิดขึ้น

ไดยากมากและบรรลุเปาหมายหรือมีประสิทธิผลนอย  ดังนั้น Knackstedt (2000) เสนอแนะ รูป
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แบบที่สาม คือ แบบกึ่งทางการ (semi-formal program) โดยองคกรใหความรู จัดฝกอบรม และ

อํานวยความสะดวกในการจับคูเพื่อใหโอกาสการพบปะสังสรรค ในระยะเวลาหนึ่งไมนานนัก จาก

นั้นทั้งสองฝายตองสรางสัมพันธภาพตามความตองการและความผูกพันสวนบุคคลเอง การเปนพี่

เลี้ยงแบบนี้นาจะเปนแบบที่ดีและเหมาะสมตามสภาพความเปนจริงของการใชระบบพี่เลี้ยง 

Carr (1999) ไดศึกษาเกี่ยวกับกระบวนการพี่เลี้ยงจากเอกสารและงานวิจัยมากกวา 1900 

เร่ืองเพื่อสรุปวา องคประกอบใดมีอิทธิพลตอการพัฒนาและการนําระบบไปใชปฏิบัติจริงและเขียน

บทความเรื่อง “ความสําเร็จในอนาคตคือบทบาทของกระบวนการพี่เลี้ยงในทศวรรษหนา” เพื่อใช

เปนโปรมแกรมสําหรับสนับสนุนภาวะผูนําและการเปนแบบอยางของสตรีในประเทศแคนนาดา 

โดยกําหนดเปนปแบบของการเปนพี่เลี้ยง (mentoring model) 4 รูปแบบ ดังนี้ 

 1. รูปแบบที่ 1: การเปนพี่เลี้ยงแบบธรรมชาติ (model I: natural mentoring) หมายถึง 

การเปนพี่เลี้ยงแบบตามสัญชาติญาณของมนุษยที่เกิดตามระยะเวลาของชีวิต ดังนั้นผูที่เกิดกอน

หรือเขามากอนจะสะสมทั้งประสบการณชีวิตและการทํางานมาถายทอดใหผูมาทีหลังโดยไมมีการ

วางแผนการใดๆ บางครั้งไมไดตั้งใจที่จะใหความรูแตผูที่อยูใกลชิดไดเห็นและทําตามอยางเอง 

 2. รูปแบบที่ 2: การเปนพี่เลี้ยงแบบตั้งใจ (model II: intentional mentoring) หมายถึง 

การเปนพี่เลี้ยงดวยความตั้งใจและเต็มใจ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อประโยชนของการพัฒนาอาชีพ 

และความเจริญเติบโตของบุคลากรในการทํางาน 
 3. รูปแบบที่ 3: การเปนพี่เลี้ยงแบบเพื่อนรวมงาน (model III: peer mentoring)     หมาย

ถึง การเปนพี่เลี้ยงแบบตั้งใจของผูทํางานรวมงานที่มีตําแหนงเดียวกัน โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ

ประโยชนของการพัฒนาทักษะการทํางาน และเพิ่มประสิทธิภาพการทํางานขององคกร 
 4. รูปแบบที่ 4: การเปนพี่เลี้ยงแบบการสงผานหรือสืบสาน (model IV: bridging 

mentoring)     หมายถึง การเปนพี่เลี้ยงแบบตั้งใจที่จะมอบหมายหรือถายทอดงานที่ดําเนินการอยู

ใหรุนถัดไปที่พี่เลี้ยงหรือองคกรเชื่อวา สามารถมารับการสบืทอดความรูจากผูรูได มักมีการวางแผน 

การตั้งเปาหมายไวสูง ดังนั้นตองการความพรอมในการรับ-สงสิ่งที่ตองการถายทอดมาก 

ตารางที่ 2.3  การเปรียบเทียบระหวาง 4 รูปแบบการเปนพี่เลี้ยงของ Carr (1999) 

องคประกอบ รูปแบบที่ 1 รูปแบบที่ 2 รูปแบบที่ 3 รูปแบบที่ 4 

ชื่ออืนที่นิยมใช แบบไมไดตั้งใจ 

แบบไมเปนทางการ 

แบบดั้งเดิม 

แบบไมไดวางแผน 

แบบมีการวางแผน 

แบบเปนทางการ 

แบบไตรตรอง 

แบบเพื่อนชวยเพื่อน 

แบบการสนับสนุน 

แบบการแลกเปลี่ยน 

แบบกลุม 

แบบสงเปลี่ยน 

แบบทําใหสามารถ 

แบบมอบอํานาจ 

คําที่ใชเรียกพี่เล้ียง ผูอยูในการดูแล 

(protégé) 

ผูอยูในการดูแล(mentee, 
protege) 

เพื่อนรวมงาน    คูหู 

ผูเรียน   สมาชิกกลุม 

คูหู 
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องคประกอบ รูปแบบที่ 1 รูปแบบที่ 2 รูปแบบที่ 3 รูปแบบที่ 4 

จํานวน และประเภท

ของโครสราง 

ไมมี มีสัญญาสูง 

ขอตกลงสูง 

ความคาดหวังสูง 

ความตกลงรวมกัน

ปานกลาง 

เปาหมายสูง 

ขอตกลงสูง 

ความคาดหวังสูง 

ความตองการผู

ประสานงาน 

ไมมี ความตองการสูง 

-มีสวนรวมในการ

เลือก/ การจับคู 

-การชี้แนะ 

มีสวนรวมต่ําใน 

-ความรับผิดชอบ 

-แกไขปญหา 

มีความตองการสูง 

-การสรางความเปนคู

หู 

-ผูชี้แนะ 

จํานวนการฝกอบรม ประสบการณชีวิต

สําหรับพี่เล้ียง 

0-10 ชั่วโมงสําหรับพี่

เล้ียง และการแนะนํา

ผูอยูในการดูแล 

5-8 ชั่วโมงในการเริ่ม

ความเปนเพื่อน และ

อบรมดานอื่นๆ 

1 วันสําหรับพี่เล้ียง 1 

วันสําหรับคูหู และ 1/2 

วัน รวมกัน 

แบบของการสงผาน

ที่นิยมใช 

หนึ่งตอหนึ่ง หนึ่งตอหนึ่ง/ ตอกลุม 

e-mail     โทรศัพท 

เปนคู       กลุมเล็ก 

e-mail      โทรศัพท 

หนึ่งตอหนึ่ง 

กลุมเล็ก 

วัตถุประสงคและ

เปาหมายทั่วไป 

อยางเปนนัย ไม

เฉพาะเจาะจง 

ตั้งเปาหมาย  

กิจกรรม 

มีโครงการกลางเปน

มาตรฐานไวใชรวม 

เปาหมายนํา 

การเรียนรูทักษะ 

ประเด็นในชีวิตและ

สังคม 

ความสัมพันธพื้นฐาน   

เปาหมายนํา  

มุงเนนความทาทาย 

การตรวจสอบถามีผู

ออนวัยเขารวม 

ไมรับ มีการตรวจสอบสูง มีการตรวจสอบปาน

กลาง 

มีการตรวจสอบสูง 

บทบาทเปนไปได

สําหรับผูบริหาร ครู 

หรือผูตรวจการณ 

สามารถเปนพี่เล้ียง

ไดโดยไมตองคํานึง

ถึง 

เหมาะสมถาไมมีการ

ใชอํานาจนั้นในสัม

พันธภาพนี้ 

เหมาะสมถาอยูใน

สถานภาพระดับเดียว

กัน 

ทําใหเกิดความขัดแยง

ไดถาตองเปนผู

ประเมินดวย 

ความทาทาย ยากที่จะกําหนดวา

กําลังเรียนรูอะไรอยู 

จัดพี่เล้ียงใหเพียง พอ

และตรงกับความ

ตองการได 

จัดการฝกอบรม

ทักษะสําหรับกลุม 

ปฏิสัมพันธ 

รับอาสาสมัครจาก

กลุมเปาหมาย 

 2.3.2  ระยะเวลาของสัมพันธภาพ 
ความสัมพันธในกระบวนการพี่เลี้ยงเปนที่รูกันวา มีระยะเวลาที่หลากหลายแตกตางกัน

และไมสามารถกําหนดไดชัดเจน แตสวนใหญใช สัมพันธภาพ 4 ระยะของ Kram’ s 1983 & 1985 

(Chao et al., 1992; Ragins & Cotton, 1999; Ragins, Cotton, & Miller, 2000; Westanmo, 

2000; Johnson, 2002; Wild, 2002; และArmstrong, Allinson, & Hayes, 2002) คือ  

ระยะเริ่มสรางสัมพันธภาพ (initiation phase) คือ ระยะเวลาที่พี่เล้ียงและผูอยูในอุปถัมภ

ทําความรูจัก และเริ่มสัมพันธภาพกัน ตามแนวคิดของ Kram เชื่อวาระยะนี้ใชเวลา 6-7 เดือน 

สําหรับผูที่ไมเคยรูจักมากอน ความสัมพันธจะเริ่มดวยความรูสึกสนใจของพี่เลี้ยงตอผูมาใหมและผู
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มาใหมแสดงใหเชื่อไดวาสามารถทํางานสูความสําเร็จได และทายสุดระยะก็จะเกิดความเคารพ

และชื่นชมซึ่งกันและกัน ถาพี่เลี้ยงไมสามารถเคารพในผูมาใหมไดการเปนพี่เลี้ยงก็ไมเกิดขึ้น 

ระยะของการเรียนรู (cultivation phase) คือ ระยะเวลาของการถายทอดความรู ประสบ

การณ และแลกเปลี่ยนความเชื่อความคิดซึ่งกันและกัน ตามทฤษฎีของ Kram ระยะนี้ใชเวลา 2-5 

ป แตการศึกษาของ Westanmo (2000) พบวา สามารถเกิดไดในเวลาอยางนอย 6 เดือน ใน

ระหวางนี้มีการพัฒนาการทํางาน ความรู ความเขาใจในอาชีพ และวัฒนธรรมองคกรของผูมาใหม 

ความสําเร็จของการเรียนรูเปนผลมาจากความสัมพันธในระยะแรก และความสามารถในการ

ผสานความฉลาดและแรงจูงใจของผูอยูในอุปถัมภกับความทุมเทและประสบการณของพี่เลี้ยง 

ระยะแหงการอําลา (separation phase) คือ ระยะเวลาของการสิ้นสุดสัมพันธภาพใน

กระบวนการพี่เลี้ยงเปนการเลิกราทั้งดานโครงสรางและจิตใจ เร่ิมเมื่อทั้งสองฝายรับรูวาความ

สัมพันธนี้ไมมีความจําเปนหรือตองการอีกตอไป พี่เลี้ยงจะเริ่มลดบทบาทลงและผูอยูในอุปถัมภมี

ความเปนอิสระมากขึ้น แตอยางไรก็ตามทั้งคูอาจจะเผชิญกับความรูสึกสับสน วิตกกังวล และรูสึก

ถึงการสูญเสียได  Kram เชื่อวา ระยะนี้ใชเวลาระหวาง 6-24 เดือน แตในโปรแกรมการเปนพี่เล้ียง

แบบเปนทางการมีการกําหนดเวลาสิ้นสุดสัมพันธภาพไวและทั้งสองฝายรับรูตั้งแตเร่ิมโปรแกรม ดงั

นั้นระยะเวลาในชวงนี้อาจจะสั้นและมีผลกระทบทางจิตใจนอยลงได 

ระยะการสรางความผูกพันสูมิตรภาพใหม (re-definition phase) เปนการพัฒนาสัมพันธ

ภาพจากการที่ทั้งสองฝายพบวายังมีความผูกพันและเคารพนับถือกันตอไปแมวาภารกิจของการ

เปนพี่เลี้ยงจบสิ้นลงแลวก็ตาม บางคูยังคงติดตอส่ือสาร มีการสรางมิตรภาพในฐานะเพื่อนรวมงาน

หรือเครือขายที่มีความรักและความเอื้ออาทรซึ่งกันและกันตลอดไป 

จากการศึกษาของ Kram ไดสรุปวา เวลาโดยเฉลี่ยของความสัมพันธกับพี่เลี้ยงทั้ง 4 ระยะ

ประมาณ  5 ป สวนการศึกษาของนักวิจัยรุนหลังๆ เชน Chao et al., 1992; Ragins & Cotton, 

1999; Ragins, Cotton, & Miller, 2000; Westanmo, 2000; Johnson, 2002; and Wild, 2002; 

และArmstrong, Allinson, & Hayes, 2002 ซึ่งเปนผลการวิจัยที่ประเมินผลการดําเนินการของ

โปรแกรมการเปนพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ ซึ่งโดยทั่วไปใชเวลาประมาณ 1 ป ดังนั้นระยะเวลาของ

ความสัมพันธกับพี่เลี้ยงระยะที่ 1-3 ตามแนวคิดของ Kram ถูกกําหนดใหส้ินสุดภายใน 1 ป สวน

ระยะที่ 4: การสรางความผูกพันสูมิตรภาพมักไมมีการกลาวถึงหรือแสดงผลการศึกษา แตก็เชื่อวา

มีการพัฒนาในเวลาตอมาเอง และหลายคนสมัครใจกลับมาเปนพี่เลี้ยงใหคนรุนหลังในเวลาตอมา 

สรุปไดวา ระยะเวลาของความสัมพันธกับพี่เลี้ยงมีความสัมพนัธกับหนาที่และบทบาทของ

พี่เลี้ยง ตามแนวคิดทฤษฏีของ Kram’ s 1983 & 1985 กลาววา บทบาทหนาที่ทางจิตสังคมเกิดได

ในระยะที่หนึ่ง สวนบทบาทหนาที่ทางอาชีพเกิดภายหลังในระยะที่สอง และบทบาทหนาที่ทางจิต

สังคมก็กลับมามีความสําคัญอยางยิ่งอีกในระยะที่สามและสี่ของกระบวนการ ทฤษฏีนี้ไดรับการ
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ยอมรับจากนักวิชาการรุนหลังมากมาย เชน Ragins & Cotton, 1991; Chao et al., 1997; 

Ragins, Cotton, & Miller, 2000; Westanmo, 2000; Johnson, 2002; and Wild, 2002; และ

Armstrong, Allinson, & Hayes, 2002; Ono, 2002 และ Ono &  Kato, 2003. 

 2.3.3 บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง 
วงการธุรกิจในประเทศสหรัฐอเมริกาคนพบความสําคัญของกระบวนการพี่เลี้ยงที่สงผล

ทางบวกตอองคกรตั้งแตป ค.ศ. 1970 จึงมีการเปดโปรแกรมฝกอบรมเพื่อพัฒนาฝมือบุคลากรกัน

อยางกวางขวาง โดยมีเปาหมายในการเพิ่มผลผลิตและคุณภาพการทํางาน ทั้งนี้ Bell (1996: อาง

ถึงใน Stilp, 1999) เชื่อวา คุณลักษณะของพี่เลี้ยงที่ดีไดถูกกลาวถึงตั้งแตป ค.ศ. 1959 โดยนักจิต

วิทยา Erik Erikson ในความหมายของ “generativity” ซึ่งหมายถึง ผูที่มีเจตคติที่เอ้ืออาทรตอผูอ่ืน

และการตัดสินใจที่จะชวยสรางประโยชนใหกับผูอ่ืนจากการใชความรู และประสบการณของตน

เองที่มีอยู ตอมาในป ค.ศ. 1981 นักจิตวิทยารุนหลัง Sheehy ไดเพิ่มเติมวาเปนผูที่อยูในวัยที่ชีวิต

การงานอยูในสถานะที่มั่นคงเปนที่พึงพอใจ ดังกลาวมาแลวขางตน 

Shapiro, Haseltine, และ Rowe (1978) ไดจัดลําดับความสัมพันธของการพัฒนาความ

สัมพันธในการทํางานจากขั้นตนไปหาขั้นสูงดังขางลางนี้ 

 

 

Schein (1978 อางถึงใน John & Playko, 1992) ไดอธิบายวา คุณลักษณะการเปนพี่

เลี้ยงที่สําคัญในการพัฒนาวิชาชีพแสดงออกไดในหลายบทบาท (roles) เชน การเปนครู การเปน

ครูฝก/ โคช การเปนตนแบบในทางที่ดี การเปนผูพัฒนาความเฉลียวฉลาด การเปนผูเปดทาง การ

เปนผูปกปอง การเปนผูอุปถัมภ หรือ การเปนผูนําที่ประสบความสําเร็จ ตอมา Kram (1985) ได

เพิ่มเติมวาตองมีความเปนมิตร (friendship) ดวย 

กระบวนการพี่เลี้ยงชวยใหผูมาใหมประสบความสําเร็จในการพัฒนาคุณภาพการทํางาน

ไดรวดเร็วและมีประสิทธิภาพโดยเพิ่มผลผลิตของงาน Baker (2002) ไดพัฒนาโปรแกรมกระบวน

การพี่เลี้ยงในองคกรการศึกษาระดับอุดมศึกษา ณ UNITEC Institute of Technology, Auckland, 

New Zealand พบวา โปรแกรมนี้ชวยพัฒนาศักยภาพขององคกร และมีความเหมาะสมที่จะใช

เปนยุทธศาสตรในการพัฒนาวิชาชีพในองคกรการศึกษาระดับสูงมาก โดยเขาสรุปวาแตละองคกร

ตองคนหาแนวทางในการใชโปรแกรมหรือหลักสูตรของตนเองเพื่อใหสอดคลองกับบริบทแหงองค

กร สําหรับ UNITEC ใชแนวคิดวิเคราะหตามแบบของ Kram (1988, อางถึงใน Baker, 2002) ซึ่ง

หนาที่และบทบาทของพี่เลี้ยงตอผูที่อยูในความดูแลมีมากมายขึ้นอยูกับความตองการจําเปนของผู

ที่อยูในความดูแล ความสามารถของพี่เลี้ยง และขอตกลงของทั้งสองฝายรวมกัน Kram (1985) ได

เพื่อนรวมงาน              ผูใหคําแนะนํา              ผูใหการสนับสนุน             ผูตรวจการ  

้
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แบงกลุมหนาที่เปน 2 มิติ คือ กลุมหนาที่ทางวิชาชีพ (career functions) และกลุมหนาที่ทางจิต

วิทยาทางสังคม (psychosocial functions) ดังนี้ 

ตารางที่ 2.4  การเปรียบเทียบระหวางกลุมหนาที่ในกระบวนการพี่เลี้ยงของ Kram (1985) 

Career function Psychosocial functions 

       มุงเนนการพัฒนาการอาชีพ และเพิ่มศักยภาพใน

ทางการทํางาน ดังนั้นจึงมีเปาหมายกระตุนการเรียนรู

งานและการเตรียมความพรอมเพื่อความกาวหนาใน

หนาที่การงานของผูอยูในความดูแลของพี่เล้ียง 

• การเปนผูอุปถัมภ (sponsorship)  

• การเปดเผยความชัดเจน (exposure and visibility) 

• การฝกสอนงาน (coaching)  

• การปกปองคุมครอง (protection)  

• การเตรียมความเจริญกาวหนาในอาชีพ (challenging 
assignments) 

       เนนความสัมพันธในการกระตุนความสามารถ 

ความชัดเจนในความเปนตนเอง และพัฒนาบทบาท

ทางวิชาชีพ โดยการสรางความรูสึกอบอุนทั้งในและ

นอกองคกรใหผูอยูในความดูแลของพี่เล้ียง 
• การเปนตนแบบ (role model) 

• การใหคําปรึกษา (counseling)  

• ก า ร ย อ ม รั บ แ ล ะ ยื น ยั น  (acceptance and 
confirmation)  

• การเปนเพื่อน (friendship) 

Kram ’s nine functions เปนที่นิยมกลาวถึงและนําไปใชพัฒนาเครื่องมือการวิจัยเกี่ยวกับ

บทบาทหนาที่ของพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิภาพกันอยางตอเนื่องจนถึงปจจุบัน ตัวอยางเชน Noe, 1988; 

Yoder, 1990; Chao, Walz, & Gardner, 1992; Scandura, 1992; Ragins & Cotton, 1999; 

Sosik & Godshalk, 2000; Knackstedt, 2001; Johnson, 2002; and Ono & Kato, 2003    

Yoder (1990) ไดศึกษาตามแนวคิดของ Kram ’s nine functions ในพยาบาลทหารบก

แหงสหรัฐอเมริกา และไดพัฒนาโมเดลการเปนพี่เล้ียงในพยาบาลคลินิกเปน 2 มิติคือ กลุมหนาที่

ทางวิชาชีพ  (instrumental or career functions) และกลุ มหน าที่ ท างจิตวิทยาทางสั งคม 

(psychosocial functions) ซึ่งแบงเปน 8 หนาที่หรือพฤติกรรมยอย ดังแสดงในตารางที่ 2.5 

  ตารางที่ 2.5     พฤติกรรมพี่เลี้ยงของ Yoder “Yoder’s eight mentoring behaviors”  

Instrumental or Career function Psychosocial functions 

• ผูอุปถัมภ (sponsorship)  

• การเปดเผยความชัดเจน (exposure)  

• การสอนงาน (teaching the job)  

• การสอน ระบ บ ข อ มู ล  (teaching information 
system) 

• การปกปองคุมครอง (protection)   

• การเปนตนแบบ (role model) 

• การสนับสนุนใหกําลังใจ (encouragement) 

• การใหคําปรึกษาสวนบุคคล (personal 
counseling) 
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ตอมา Owen (1991; อางถึงใน Stilp, 1999) กลาววา บทบาทของพี่เลี้ยงในกระบวนการ 

พี่เลี้ยงยังคงความสําคัญในการฝกอบรมเพื่อการพัฒนาความสามารถของบุคคลากรทุกระดับไดดี

เสมอมา โดย Owen ไดเสนอแนะบทบาทหนาที่ซึ่งพี่เลี้ยงสมควรกระทํามีดังนี้ 

•  เปรียบเสมือนแหลงขอมูลดานพันธกิจและเปาหมายขององคกร 
•  ใหความรูความเขาใจในปรัชญาทางการพัฒนาทรัพยากรมนุษย 
•  อบรมส่ังสอนทักษะเฉพาะทางที่มีประสิทธิภาพ และใหแนวทางบทบาทในองคกร 

•  ใหขอมูลปอนกลับในการปฏิบัติงาน 

•  ชี้แนะกิจกรรมที่จะเพิ่มการพัฒนาประสบการณและทักษะ 
•  ใหความเชื่อม่ันในเวลาที่เผชิญกับวิกฤตและปญหา 
•  ชวยเหลือในการมุงมั่นสูเสนทางอาชีพ 

•  มีเวลาเพียงพอในการทุมเทใหกับการปอนขอมูลยอนกลับและการวางแผน 

•  รักษาสัญญาที่จะไมสรุปสัมพันธภาพไปในทิศทางผิดๆ แมโอกาสจะเอื้ออํานวยให 

• ดํารงรักษาความซื่อสัตยในสัมพันธภาพระหวางผูที่รับไวในความดูแลและเจานาย 

สภาวะแวดลอมของที่ทํางานปจจุบันนี้เต็มไปดวยความหลากหลาย และผันแปรอยางรวด

เร็วตลอดเวลาสงผลใหการเปนพี่เลี้ยง และการฝกสอนงานกลายเปนองคประกอบสําคัญและจํา

เปนสําหรับผูจัดการและผูนํา องคกรใดที่ปราศจากกระบวนการพี่เลี้ยงและการฝกสอนงาน     องค

กรนั้นอาจจะไมไดรับประโยชนจากการใชความสามารถ และการใหโอกาสแกบุคคลากรอยางเต็ม

ที่ ดังนั้นพี่เลี้ยงในองคกรจึงทําบทบาทหนาที่หลากหลายกัน เชน ผูใหคําปรึกษา (advisor) ผูให

การสนับสนุน (sponsor) ผูสอนพิเศษ (tutor) ผูชวยเหลือ (advocate) ผูฝกสอนงานหรือโคช 

(coach) ผูปกปองคุมครอง (protector)  ผูเปนตนแบบ (role model) และผูใหแนวทาง (guide) ใน

กรณีนี้จะเห็นวา การฝกสอนงาน (coaching) ไดกลายเปนกิจกรรมสําคัญของการเปนพี่เลี้ยง 

(mentoring) ซึ่งเชื่อวา พี่เลี้ยงที่มีประสิทธิภาพสูงจะมีคุณสมบัติและทักษะของการเปนโคชสูงดวย 

(Hadden, 1997 อางถึงใน Kutilek & Earnest, 2001) และการสรุปรูปแบบของการเปนพี่เลี้ยง

ตามแนวคิดของ Clutterbuck & Sweeney (1997 อางถึงใน Harrington, 1999) คือ 

                                                              Directive 
 

 

          Intellectual or           Emotional                                 
   skill need                 need 
     Non-directive 

 

แผนภาพที่ 2.2    รูปแบบการเปนพี่เล้ียง ของ Clutterbuck & Sweeney (1997, อางถึงใน                     

 Harrington, 1999) และ Clutterbuck (1998, อางถึงใน Parvin, 2001)  

 

       COACHING                     GUARDIAN 
                                        

                                               MENTORING 
                                                                                                                          

         NETWORKING/                             COUNSELING 
        FACILITATING 
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จากแนวคิดของ Clutterbuck และ Sweeney ขางตนแสดงใหเห็นวา รูปแบบการเปน      

พี่เลี้ยงเปรียบเสมือนองครวมของ 4 องคประกอบ ไดแก การฝกสอนงาน (coaching) การปกปอง

คุมครอง (guardian) การสรางเครือขายและการอํานวยความสะดวก (networking and 

facilitating) และ การใหคําปรึกษา (counseling) โดยที่การฝกสอนงาน และ การสรางเครือขาย

และการอํานวยความสะดวก ตองการความฉลาดและทักษะ สวนการใหคําปรึกษา และการ

อํานวยความสะดวก ตองใชความสามารถดานความรูสึกและการรับรู แตหากพิจารณาจากผลของ

การกระทําจะเห็นวา การฝกสอนงาน และปกปองคุมครอง เปนการกระทําที่กอใหเกิดผลไดโดย

ตรง ขณะที่การสรางเครือขายและการอํานวยความสะดวก และการใหคําปรึกษากอใหเกิดผลโดย

ออม 

Parvin (2001)  กลาววา แนวคิดโมเดลพี่เลี้ยงของ Clutterbuck  เปนที่ยอมรับกันอยาง

กวางขวางในประเทศอังกฤษและยุโรป โดยที่ The European Centre for Mentoring ไดรับแนวคิด

ไปใชในโครงรางโปรแกรมพี่เลี้ยงขององคกร ตอมา Parvin ไดเสนอแนวคิดเสริมโมเดลแนวคิดของ  

Clutterbuck’s 1998 เพิ่มเติมและปรับเปลี่ยน “intellectual need” เปน “work related”  สวน 

“emotional need” เปลี่ยนเปน “personal issues” ซึ่งสอดคลองและคลายคลึงกับสองบทบาท

หนาที่สําคัญของพี่เลี้ยง Kram’s 1985 นั่นเอง ดังนั้นโมเดลปรับปรุงใหมจึงมีรูปแบบดังนี้ 

 
แผนภาพที่ 2.3 โมเดลการเปนพี่เล้ียงที่ปรับปรุงใหมโดย Parvin ( 2001) 

แนวคิดใหมที่รวบรวมจากแนวคิดทฤษฏีพี่เลี้ยงขางตนของ Parvin แสดงใหเห็นวา โมเดล

การเปนพี่เลี้ยงมี 4 องคประกอบคือ การฝกสอนงาน  การปกปองคุมครอง  การสรางเครือขายและ

การอํานวยความสะดวก และการใหคําปรึกษา  โดยที่การฝกสอนงาน และการสรางเครือขายและ

การอํานวยความสะดวก เปนบทบาทหนาที่ของพี่เลี้ยงดานอาชีพหรือการทํางาน (career or work 

related functions)  สวนการใหคําปรึกษา  และการปกปองคุมครอง  เปนบทบาทหนาที่ของพี่

เลี้ยงดานจิตสังคม (ความรูสึกหรือการรับรู) แตหากพิจารณาจากผลของบทบาทตอผูอ่ืนจะเห็นวา

DIRECTION 

Counseling 

Protection 

NON-DIRECTIVE 

Networking/ 
facilitating 

Coaching 

PERSONAL ISSUES WORK RELATED 
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การฝกสอนงาน  และการปกปองคุมครอง เปนการกระทําที่กอใหเกิดผลไดโดยตรง ขณะที่การ

สรางเครือขายและการอํานวยความสะดวก  และการใหคําปรึกษา เปนการกระทําที่กอใหเกิดผล

โดยออม 

กลุมผูนํานักธุรกิจสตรีในสหรัฐอเมริกา (The BPW/USA leaders, 2002) เชื่อวา เครือขาย

สรางเพื่อพัฒนาอาชีพอยางลึกซึ่งทั้งดานบุคคลและการสนับสนุนทางวิชาชีพ ดังนั้นโปรแกรม      

พี่เลี้ยงมีคุณคามากเพื่อดํารงรักษาประสิทธิภาพสมาชิกเกา และเปนยุทธวิธีดึงดูดสมาชิกใหม และ

ความสําเร็จของสัมพันธภาพของการเปนพี่เลี้ยงประกอบดวย 4 องคประกอบหลักอันไดแก      การ

สืบคนรวมกัน การมุงเนนความเปนผูรวมงาน  ความไววางใจซึ่งกันและกัน และการแลกเปลี่ยน

คุณคากัน โดยมีรายละเอียดขององคประกอบทั้งสี่ดังนี้ 

 การสืบคนรวมกัน (common quest) หมายถึง พี่เลี้ยงและผูอยูในความดูแลจะตองรวม    

เดินทางไปสูจุดมุงหมายเฉพาะอันเดียวกัน หรืออาจจะกลาววาตองรวมชะตากรรมเดียวกันในขณะ

นั้น จากการสํารวจความคิดเห็นของผูอยูในความดูแลพบวาพี่เลี้ยงมีบทบาทดังนี้ 1) อธิบายกฎ 

บรรทัดฐาน และพฤติกรรมที่ไมไดเขียนไวเปนลายลักษณอักษร 2) เลาประวัติความเปนมาความ

สําเร็จและความลมเหลวขององคกร 3) ทําใหคุนเคยกับบทบาทใหม การงาน และสิ่งแวดลอม  4) 

แสดงความสนใจและคํานึงถึงชีวิตและคุณคาสวนบุคคล 5) แนะนําใหรูจักผูที่อาจจะชวยพัฒนา

และกาวหนาในหนาที่การงาน  6) ใหขอมูลยอนกลับเกี่ยวกับทักษะและการปฏิบัติงานอยางซื่อ

สัตยและสรางสรรค  7) เขาชวยเหลือแทรกแซงในสถานการณการขัดแยงที่ลําบากและเขาใจผิด 8) 

รับฟงความคิดเห็นและความรูสึกที่กําลังดําเนินอยูเดี๋ยวนั้น 9) กระตุนเสริมแรงใหเมื่อผูอยูในความ

ดูแลรูสึกขาดความภาคภูมิใจในตนเองและไมมีแรงจูงใจ 10) ใหภาพความเปนจริงแหงวิชาชีพและ

ความสําเร็จ 

  มุงเนนความเปนผูรวมงาน (focused partnership) คือ การมุงมั่นในการทํางานรวมกัน 

ตามบทบาทที่ชัดเจน และความคาดหวังที่กําหนดไวแนนอน บทบาทของพี่เลี้ยงจึงตองพยายามทาํ

บทบาทตางๆ เทาที่มีความรูความสามารถซึ่งทั้งสองฝายควรมีการตกลงกันใหเขาใจกอนที่จะเขา

รวมโปรแกรมเพื่อปองกันปญหาของความคาดหวังเกินความเปนจริงของฝายใดฝายหนึง่ในอนาคต 

พี่เลี้ยงควรมีบทบาทดังนี้ 

 1. เปนที่ปรึกษาทางเทคนิคเนนความเปนผูรูในหนาที่ซึ่งสามารถชวยพัฒนาทักษะและ

ความกาวหนาในการทํางาน 

2. ใหคําแนะนําดานจรรยาบรรณที่ชี้ใหเห็นคุณคา ความขัดแยง สิทธิ หนาที่ความรับผิด

ชอบ และมาตรฐานขององคกร 
• สนับสนุนผูอยูในความดูแลตอสาธารณะและในหนวยงานดวยความมั่นใจและ

สม่ําเสมอ 
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• เปนตนแบบที่ผูอยูในความดูแลสามารถเรียนรูเพื่อความสําเร็จในการทํางานได 
• ชี้แนะหรือโคชดวยคําแนะนําที่สรางสรรค ระดมสมอง แบบอยางพฤติกรรม ทักษะ 

และแนวคิดสําหรับบุคลิกภาพและการปฏิบัติการ 
• ใหแนวทางที่ควรและไมควรกระทําในองคกรและเครือขาย 
• รับฟงความรูสึก และการระบายความคับของใจโดยไมตัดสินหรือเปดเผยความลับ 
• ที่ปรึกษาเรื่องสวนตัวไดทุกเรื่อง 

  ความไววางใจซ่ึงกันและกนั (mutual trust) เปนพื้นฐานเบี้องตนที่นําสูการสื่อสารและ

ความสัมพันธอยางซื่อสัตย ทั้งนี้รวมถึงการเคารพความสามารถพิเศษและโอกาสแหงความกาว

หนาซึ่งกันและกัน ความไววางใจเปนองคประกอบสําคัญในการสรางสัมพันธภาพระหวางกัน และ

เปนรากฐานที่ทําใหเกิดความเชื่อมั่น เคารพนับถือ เห็นคุณคา และเชื่อฟงกัน 

 การแลกเปลี่ยนคุณคากัน (reciprocal value) หมายถึง ความคาดหวังวาความ

สัมพันธที่เกิดจะนํามาซึ่งผลประโยชนรวมกันทั้งสองฝาย การแลกเปลี่ยนความคิดเห็นในดานคุณ

คา ผลประโยชน และแรงจูงใจของกันทําใหทั้งสองฝายเขาใจทิศทางของการสรางความสําเร็จใน

ความสัมพันธของการเปนพี่เลี้ยง 

การทําบทบาทหนาที่ของพี่เลี้ยงมีผลโดยตรงตอการเกิดประโยชนของกระบวนการพี่เลี้ยง 

กลาวคือ พี่เลี้ยงยิ่งทําบทบาทหนาที่ของพี่เลี้ยงมากเทาใด ยิ่งเพิ่มประโยชนอันเปนผลที่เกิดจากสัม

พันธภาพนี้มากขึ้นเทานั้น  (Armstrong, Allinson, & Hayes, 2002) 

 2.3.4 คุณลักษณะพี่เลี้ยงในอุดมคติ (idea mentor attribution) 
นั กวิชาการ  COSEPUP (2003), Carr (1999), Ronald (1997), Bell (1996), Everitt & 

Murray-Hicks (1991) และ Owen (1991) อางถึงใน Stilp (1999) ไดเสนอแนวคิดเกี่ยวกับคุณ

สมบัติของพี่เลี้ยงทีดีและมีประสิทธิภาพ โดยสรุปไวดังนี้ 
• มีทักษะในการปฏิสัมพันธระหวางบุคคลสูง 
• มีความรูในการบริหารจัดการ และความสามารถในดานเทคนิค 
• มีบุคลิกภาพที่มีอํานาจและเปนที่ชื่นชอบเปนที่รักของคนทั่วไป 
• มีสถานภาพที่เอื้ออํานวย ประสบความสําเร็จในหนาที่การงานของตน 
• มีความปรารถนาที่จะรับผิดชอบในความเจริญกาวหนาของผูอ่ืน 
• มีความสามารถในการถายทอดแลกเปลี่ยนความรู 
• มีความตระหนักรูและมองการณไกล 
� มีความอดทน และกลาเสี่ยงและกลาผูกมัดตนเองในการพัฒนาบุคลากร  

กลุมผูนํานักธุรกิจสตรีในสหรัฐอเมริกา (The BPW/USA leaders, 2002) เสนอแนะวา 

คุณลักษณะพี่เลี้ยงที่ดีและมีประสิทธิภาพตองมีลักษณะ 14 ลักษณะดังนี้  1) รูจักตนเองดี  2) ไม

ถือวาตัวเองถูกเสมอไป  3) ยินดีเปดเผยความสําเร็จและความลมเหลว 4) เล็งเห็นประโยชนของ
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การสรางสัมพันธภาพ 5) ชอบการสังสรรคกับผูคน 6) แนะนําใหรูจักพี่เลี้ยงของตนในอดีต/สราง

เครือขาย 7) มีความสามารถในการพูดโนมนาวจิตใจผูอ่ืนเปน  8) มีความเอื้ออาทรตอผูอ่ืน 9) มอง

เห็นคุณคาแหงการกระทําใหเกิดความแตกตางขึ้นได 10) รูบุญคุณของพี่เลี้ยงของตนเองในอดีต  

11) ซื่อสัตยตอขอตกลง  12) จดจํานัยของความแตกตางไดดี 13) วางแผนไดทันเหตุการณ และ 

14) เปนคนสนุกสนานเปน  

 2.4 ประโยชนของกระบวนการพี่เลี้ยง  
 ดังกลาวมาแลวขางตนวา กระบวนการพี่เลี้ยงเปนที่ยอมรับในวงการวิชาการหลากหลาย

สาขาวิชา และตางก็ยกยองวาเปนกระบวนการเพื่อการพัฒนาทั้งดานวิชาชีพและสวนบุคคล ดังนั้น

ผลการศึกษาสวนใหญจึงกลาวถึงพี่เลี้ยงและกระบวนการพี่เลี้ยงในเชิงบวกมากกวาลบเสมอ โดย

ประโยชนของกระบวนการพี่เลี้ยง คือ 

 องคกรหรือหนวยงานเพิ่มบรรยากาศที่ดีในการทํางาน เพิ่มผลผลิตและคุณภาพในการ

ทํางาน และสรางความเจริญกาวหนาและชื่อเสียงแกองคกร (Levinson et al., 1978; Clark et al., 

2000 and Johnson et al., 2000) 

 ผูอยูในอุปถัมภไดรับการพัฒนาการทํางานและวิชาชีพ  ลดความเครียด (Kram, 1985) 

ความเชื่อมั่นในตนเอง มีความพึงพอใจในการทํางาน (ไมออกจากอาชีพ) มีความกาวหนาทางวิชา

ชีพ และความรูสึกเปนสวนหนึ่งขององคกร (Levinson et al., 1978; Russell & Adams, 1997; 

Clark et al., 2000; Johnson et al., 2000; and Wild, 2002) 

 พี่เลี้ยงไดรับประโยชนจากการเปนพี่เลี้ยงไมนอยกวาผูอยูในอุปถัมภซึ่งแบงเปน 2 ประเภท

คือ รางวัลที่มาจากภายนอก (extrinsic reward) เชน ไดพัฒนาความรูความสามารถ ไดขยายเครือ

ขาย ไดยกระดับความเปนวิชาชีพของตนเองใหเปนที่รูจัก (Raginns & Scandura, 1994; Russell 

& Adams, 1997; and Johnson et al., 2000) และรางวัลที่มาจากภายใน (intrinsic reward) ได

แก ความพึงพอใจในการทํางาน เกิดความกระปรี้กระเปราจากการไดรวมมือรวมพลังกับผูเยาววัย

กวา และภาคภูมิใจในคุณคาของตนที่ไดถายทอดความรูสูคนรุนหลังและปลื้มใจที่เห็นความเจริญ

กาวหนาของผูที่อุปถัมภ (Levinson et al., 1978; Johnson, 2002; และWild, 2002)  

 2.5  อุปสรรคและยุทธศาสตรสําหรับการนํากระบวนการพี่เลี้ยงมาใช 
ถึงแมวาพี่เลี้ยง และกระบวนการพี่เลี้ยงจะถูกการกลาวขวัญวามีประโยชนเอนกอนันต แต

ก็ใชวาจะประสบความสําเร็จทุกครั้งเสมอไป ทั้งนี้ขึ้นอยูวาการดําเนินการจะมีอุปสรรคมากนอย 

หรือยุทธวิธี และยุทธศาสตรที่นํามาใชถูกตองเหมาะสมเพียงใด ยิ่งกวานั้นคือความสอดคลองกับ

ความจําเปนตองการของผูมีประสบการณนอย  

Johnson (2002) สรุปวา อุปสรรคของกระบวนการพี่เลี้ยง และสิ่งสนับสนุนสูความสําร็จ

ไว 3 ระดับ ไดแก ระดับองคกร ระดับหนวยงาน และระดับบุคคล สวน Ragins & Cotton (1991), 
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Viator (1999) และ Kaplan et al. (2001) พบวา อุปสรรค ไดแก การขาดการเขาถึงพี่เลี้ยง ความ

ไมตั้งใจเปนพี่เลี้ยง ความกลัววิตกกังวลในการสรางสัมพันธภาพระหวางบุคคลที่ไมเหมาะสมกัน 

และความไมเห็นในคุณคาของพี่เลี้ยงและกระบวนการพี่เลี้ยงของทั้งสองฝายเปนอุปสรรคตอการ

ดําเนินการมากที่สุด (Kaplan et al., 2001) 

ตารางที่ 2.6 อุปสรรคและยุทธศาสตรสําหรับกระบวนการพี่เลี้ยงในระดับตางๆ 

ระดับ อุปสรรค ยุทธศาสตร 

องคกร 

 

- ระบบและพันธกิจขององคกร 

- วัฒนธรรมองคกร เชน ปฏิเสธการเปลี่ยน

แปลงมีความขัดแยงกันสูง 

- นโยบายสนับสนุน เชน งบประมาณ 

- วัฒนธรรมองคกร เชน มีความเอื้ออาทร           

ทํางานเปนทีม 

ผูบริหาร - รูปแบบการบริหาร  

- นโยบายไมสงเสริมสนับสนุน 

- วิสัยทัศนของผูบริหาร 

- รูปแบบการบริหาร 

บุคคล 

 

-ทัศนคติและความเชื่อเชิงลบตอวิชาชีพและ

กระบวนการพี่เล้ียง เชน ความคาดหวังตอ

ความสําเร็จสูง ไมเชื่อวากระบวนการพี่เล้ียงมี

ประโยชน หรือไมภูมใจในวิชาชีพ 

- บุคลิกภาพและพฤติกรรม เชน ขาดความ

เชื่อม่ัน  ไมชอบสอนงานใคร 

- ทักษะสัมพันธภาพระหวางบุคคล เชน การ

ติดตอสื่อสารกับผูอื่นไมดี คอนขางเก็บตัว 

-ทัศนคติและความเชื่อเชิงบวกตอวิชาชีพและ

กระบวนการพี่เล้ียง เชน ความคาดหวังตอ

ความสําเร็จตามความจริง มีความรูสึกทีดีการ

เปนพี่เล้ียง/กระบวนการพี่เล้ียง และมีความภูม

ใจในวิชาชีพ 

- บุคลิกภาพและพฤติกรรม เชน ชอบสอนงาน

และแลกเปลี่ยนความรู ทาทางนาเลื่อมใส 

ประสบความสําเร็จในงานเปนที่ยอมรับ 

- ทักษะสัมพันธภาพระหวางบุคคล เชน 

การติดตอส่ือสารกับผูอื่นไดดี เปนมิตร   และ

เขาสังคมไดงาย 

แหลงที่มา รวบรวมจาก Ragins&Cotton (1991), Viator (1999), Kaplan et al. (2001), และ Johnson (2002) 

 แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวกับพี่เลี้ยงและกระบวนการพี่เลี้ยงที่กลาวมาขางตนจะชวยใหเขาใจ

ในความเปนมา ความหมาย และแนวคิดทฤษฎี รวมทั้งคุณลักษณะและบทบาทหนาที่ของพี่เลี้ยงที่

ประพฤติปฏิบัติเพื่อใหกระบวนการพี่เลี้ยงกอเกิดประโยชนสูงสุดแกทั้งผูรับ ผูให และองคกร อยาง

ไรก็ตามการดําเนินการใชวาจะประสบความสําเร็จเสมอไป บางครั้งอาจพบอุปสรรคจากระดับ

ตางๆ ไมวาจากระดับบุคคล หนวยงาน หรือ องคกร การศึกษาประสิทธิผลของพี่เลี้ยงและกระบวน

การพี่เลี้ยงจึงเปนที่นิยมมานานกวา 20 ป และพบวาบุคคลที่สําคัญที่สุดคือ พี่เลี้ยงที่เปรียบเสมือน

หัวใจของความสําเร็จในกระบวนการพี่เลี้ยง ดังนั้นการสรรหาพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลจึงมีความ

สําคัญตอการดําเนินการเพื่อใหกระบวนการพี่เลี้ยงประสบความสําเร็จตามเปาหมายที่ตองการ 

และประสิทธิผลของการใชระบบพี่เลี้ยงขององคกร 
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ตอนที่ 3 แนวคิดทฤษฎีการพยาบาลกับพี่เลี้ยงและกระบวนการพี่เลี้ยง 

        วิชาชีพทางการพยาบาลเปนวิชาชีพสาขาหนึ่งที่เปนที่ยอมรับมาต้ังแตโบราณ  ผูที่เปนที่

ยอมรับนับถือในความเปนผูนําทางการพยาบาลสมัยใหม คือ  มิสฟลอเรนซ  ไนติงเกล  ในยุคนั้น

การพยาบาลมีลักษณะเปนศิลปะที่ชัดเจนมาก  แตก็เปนที่ยอมรับวามีการใชหลักวิทยาศาสตรอยู

ดวยเพียงแตมิไดกลาวอางถึงดวยหลักฐานทางวิทยาศาสตรอยางชัดเจนเชนปจจุบัน   เมื่อวิทยา

การตางๆ เจริญกาวหนาขึ้นตามกาลเวลา  การพยาบาลในปจจุบันจึงเปนศาสตรสาขาหนึ่งที่มี

ลักษณะการผสมผสานระหวางศิลปศาสตรและวิทยาศาสตรอยางลงตัวและชัดเจนขึ้นจนเปนที่

ยอมรับโดยทั่วไปและเรียกวา “พยาบาลศาสตร” 

 การพยาบาลเปนสาขาวิชาที่ใชทฤษฎีในกระบวนการพยาบาลโดยนําทฤษฎีมาสูการ

ปฏิบัติ  และทฤษฎีที่นํามาใชจําแนกออกเปน  2   ประเภทใหญ  คือ 

1.  ทฤษฎีที่ยืมมาจากสาขาวิชาอื่น ๆ  เชน  ฟสิกส  จิตวิทยา  เปนตน 

2.  ทฤษฎีการพยาบาล  เชน  ทฤษฎีสิ่งแวดลอมของไนติงเกล  ทฤษฎีระบบของนิวแมน  

ทฤษฎีสัมพันธภาพระหวางบุคคลของเพบพลาว  ทฤษฎีการดูแลตนเองของโอเรม  เปนตน 

 ทฤษฎีทางการพยาบาลอาจแบงออกเปน  2  ระดับตามความสนใจของนักทฤษฎี คือ 

 1. ทฤษฎีที่เนนสัมพันธของมนุษยกับส่ิงแวดลอม  และมองบทบาทพยาบาลเปนผูชวย

เหลือหรือชดเชยใหผูปวยไดรับการตอบสนองความตองการพื้นฐาน (Theories with a partial 

focus on the interaction or partial focus on Person-environment interaction) ไดแก ทฤษฎี

ส่ิงแวดลอมของไนติงเกล  และทฤษฎีการดูแลตนเองของโอเร็ม เปนตน 

 2.  ทฤษฎีที่มุงเนนปฏิสัมพันธกับส่ิงแวดลอม  เพื่อสงเสริมการหายจากภาวะเจ็บปวย    

และสงเสริมภาวะสุขภาพ (Theories that focus nursing activity entirely on the interaction; or 

total focus on Person-environment interaction) ไดแก ทฤษฎีระบบของนิวแมน และทฤษฎีการ

ปรับตัวของรอย เปนตน 

 Flaskerud and Halloran (1980) ศึกษาการพัฒนาการของการสรางทฤษฎีการพยาบาล

และสรุปไววา มโนทัศนซึ่งนักทฤษฎีการพยาบาลที่แตละทานคนพบจะประกอบไปดวยมโนมติ

หลัก 4 ดานคือ บุคคล  ส่ิงแวดลอม ภาวะสุขภาพ และการพยาบาล 

 ทฤษฎีทางการพยาบาลนาจะนํามาใชอางอิงและอธิบายถึงเหตุและผลของความตองการ       

พี่เลี้ยงและระบบพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม บทบาทความสัมพันธระหวางพยาบาลพี่เลี้ยงกับ

พยาบาลสําเร็จใหม และการยอมรับวาระบบพี่เลี้ยงเปนหัวใจสําคัญของการพัฒนาการพยาบาล  

คือ ทฤษฎีสิ่งแวดลอมของไนติงเกล และทฤษฎีระบบของนิวแมน รายละเอียดของทฤษฎีทั้งสอง

และการปรับทฤษฎีนํามาใชในระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล สรุปไดดังนี้ 
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 3.1 ทฤษฎีสิ่งแวดลอมของไนติงเกล 
 มิส  ฟลอเรนซ  ไนติงเกล  ทาน คือ  ผูบุกเบิกในดานทฤษฎีการพยาบาลเปนผูริเร่ิมวิชาชีพ

การพยาบาลสมัยใหม  และนักทฤษฎีการพยาบาลตางก็ลงความเห็นกันวา ส่ิงทานเรียกวา “กฎ

ของการพยาบาล (Laws of nursing)” ที่เขียนขึ้นสมัยกลางศตวรรษที่ 19 (ค.ศ. 1859)  โดยเนน

หลักความสัมพันธของสุขภาพกับธรรมชาติของสิ่งแวดลอม  การพยาบาลจึงยึดหลักความสะอาด

และการถายเทอากาศ   

 มโนทัศนการพยาบาลของไนติงเกลไดกลาววา สิ่งแวดลอม  หมายถึง  สภาพภายนอกทั้ง

หมดที่มีอิทธิพลตอชีวิต  และพัฒนาการของชีวิต  ส่ิงแวดลอมนี้เปนองคประกอบสําคัญในการปอง

กันโรค ลดอัตราอันตรายของภาวะเจ็บปวย  หรือกอใหเกิดโรคและความตายได 

 Torres (1980) ตีความหมายเนื้อหาที่ไนติงเกลเขียนแนะนําพยาบาลวิชาชีพในหนังสือ  

“Notes on Nursing: What it is ,and what it is not” วา ทฤษฎีสิ่งแวดลอมของไนติงเกลประกอบ

ดวยมโนมติหลัก  4 ตัว :  สิ่งแวดลอม  บุคคล  สุขภาพ  และการพยาบาล ดังนี้ 

 สิ่งแวดลอม  สิ่งแวดลอมภายนอกของบุคคลเปน  3  ดาน  คือ  สิ่งแวดลอมทางกายภาพ  

ส่ิงแวดลอมทางจิตใจ  และสิ่งแวดลอมทางสังคม  โดยสุขภาพของบุคคลและสิ่งแวดลอมมีความ

สัมพันธกันอยางใกลชิด พยาบาลเราสามารถคาดการณหรือทํานายสุขภาพหรือสาเหตุความเจ็บ

ปวยของบุคคลไดหากไดตรวจสอบที่อยูอาศัย สภาพการเปนอยู และสังคมของการดํารงชีพของ

บุคคลนั้นๆ ควบคูไปกับการตรวจสอบสภาพรางกายที่เปนอยูในขณะนั้น  ตัวอยางเชน  ผูที่อาศัย

ในสิ่งแวดลอมที่ดี มีอากาศถายเทดี มีแสงสวางพอเหมาะไมรอนไมหนาวจนเกินไป ปราศจากเสียง

ดังรบกวน ที่อยูสะอาดไมมีฝุนหรือเชื้อโรค มีความสุขสบายใจพอใจในความเปนอยู มีอาหารที่

เพียงพอเหมาะสม เปนตน บุคคลนั้นก็จะมีสุขภาพดี มีศักยภาพในการตอบสนองตอส่ิงเรา หรือ

การเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดลอม 

บุคคล    ประกอบดวย  รางกาย สติปญญา อารมณ สังคม และวิญญาณ  ทุกคนมีความ

เสมอกันแตแตกตางกันในดานกายภาพ  ถึงแมวาไนติงเกลจะเนนหนักในการดูแลดานกายภาพ 

ของผูปวยแตก็มองเห็นความสําคัญของจิตใจตอสุขภาพ และจิตวทิยาของบุคคลที่ตอบสนองตอ

ความเจ็บปวยหรือความทุกขทรมานเสมอ  ไนติงเกลเชื่อวาบุคคลมีความสามารถและความรับผิด

ชอบตอสุขภาพความเปนอยูของบุคคลและชุมชนใหดีขึ้น   ไนติงเกลมีแนวคิดวา บุคคลมีความ

สามารถตามธรรมชาติที่จะตอสูกับความเจ็บปวยจนกระทั่งอาการตางๆ ลดลง เนื่องจากคนจะ

ตอบสนองตอส่ิงแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงโดยใชกฎเกณฑตามธรรมชาติ ในยามเจ็บปวย ผูปวยมี

กําลังการตอบสนองและความรับผิดชอบตอตนเองโดยไดรับการสนับสนุนจากสิ่งแวดลอมทีเ่ปนผล

มาจากการจัดการและกิจกรรมพยาบาลของพยาบาล 
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สุขภาพ    เปนผลที่มาจากการตอบสนองของบุคคลตอส่ิงแวดลอมทั้ง 3 ดาน   เปนศักย

ภาพและความสามารถที่จะใชพลังงานที่ตนมีอยูใหเปนประโยชน ตอสูกับการรบกวนเนื่องจากการ

เปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดลอม  ดังนั้นความเจ็บปวยก็เปนกระบวนการที่รางกายของบุคคลพยายาม

ตอสูเพื่อแกไขปญหาบางอยางที่เกิดขึ้น 

การพยาบาล   การพยาบาลกระทําตามภาวะสุขภาพของบุคคล ซึ่งอาจจะเปนทั้งการดู

แลผูปวย และเปนการดูแลเพื่อสุขภาพหรือการปองกันไมใหเกิดการเจ็บปวยโดยพยาบาลจะ

ประเมินสภาพแวดลอมทุกดานของผูปวยหรือบุคคล แลวจดัการสภาพแวดลอมใหเหมาะสมแก

บุคคลนั้นๆ  ดังคํากลาวของทานที่วา  “What  nursing has to do in either case, is to put  the 

patient in the best condition  for nature to act  upon him“ ถึงแมวาทานจะมองวา  พยาบาล 

คือ ผูจัดสิ่งแวดลอมแตก็มิไดหมายถึงจัดตามอําเภอใจหรือความตองการของพยาบาลเทานั้น 

พยาบาลตองจัดตามความตองการของผูปวยและธรรมชาติที่แวดลอมของผูปวยหรือผูปวยเปนจุด

ศูนยกลางของการตั้งเปาหมายหรือการกําหนดกิจกรรมพยาบาลนั้นเอง 

 ความสัมพันธระหวาง 4 มโนมติหลักในทฤษฎีสิ่งแวดลอมของไนติงเกล สรุปไดวา ส่ิงแวด

ลอม  คือ ส่ิงที่อยูภายนอกบุคคลซึ่งมาสงผลกระทบตอสุขภาพของบุคคล (ผูมีสุขภาพดีและผูปวย) 

บุคคลประกอบดวยรางกาย สติปญญา  อารมณ  และจิตใจ มีศักยภาพตามกฎแหงธรรมชาติ 

(Nature’s laws) ในการตอบสนองตอส่ิงแวดลอม สุขภาพก็เชื่อวา สภาวะความเปนอยูดี (Well 

being) บุคคลสามารถใชศักยภาพที่มีอยูไดอยางเต็มที่ในการตอบสนองตอส่ิงแวดลอม และการ

พยาบาลประกอบดวยกิจกรรมของพยาบาลที่จัดใหบุคคลหรือผูปวยไดอยูในสภาพสิ่งแวดลอมที่

ธรรมชาติจะชวยใหเขาตอบสนองตอส่ิงแวดลอมไดในระดับใกลเคียงกับศักยภาพเดิมของบุคคล 

 ผลการสรุปความสัมพันธนี้โดย Reed and zurakowski ค.ศ. 1982 ดังแสดงในแผนภาพที่ 2.4 

ความสัมพันธระหวางมโนมติหลักของทฤษฎีไนติงเกล

การพยาบาล

สิ่งแวดลอม บุคคล สุขภาพ

( Reed & Zurakowski, 1982 )
 

แผนภาพที่ 2.4 รูปแบบการพยาบาลของไนติงเกล 
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 Torres (1980) ยกยองวา ทฤษฎีสิ่งแวดลอมของไนติงเกล เปนตนแบบของทฤษฎีการปรับ

ตัว ทฤษฎีความจําเปนของมนุษย และทฤษฎีความเครียด ของนักทฤษฎีในยุคหลังๆ แมวาบางครั้ง

ถูกสงสัยจากนักทฤษฎีการพยาบาลสมัยใหมวาไมไดกลาวไวในรูปของทฤษฎีโดยไนติงเกลเอง

เหมือนดังของนักทฤษฎีรุนหลัง ๆ เชน  รอย  โอเร็ม  หรือนิวแมน แตมาจากการตีความของนักวิชา

การที่เลื่อมใสในทานภายหลัง  อยางไรก็ตามผูรูไมมีใครปฏิเสธวากฎของการพยาบาลของไนติง

เกลยังเปนที่ยอมรับวาทันสมัย  และสามารถนํามาประยุกตใชในการปฏิบัติการพยาบาลใน

ปจจุบัน   ยิ่งไปกวานั้นความรูดังกลาวกลับเปนรากฐานสําคัญในการพัฒนาทฤษฎีการพยาบาล

อ่ืนๆ ตราบจนถึงทุกวันนี้  

 การนําทฤษฎีสิ่งแวดลอมของไนติงเกลมาใชในระบบพี่เลี้ยง 
 ทฤษฎีสิ่งแวดลอมของไนติงเกลสามารถนํามาใชในการอธิบายสภาวะและสถานการณ

ของพยาบาลสําเร็จใหม ความสัมพันธระหวางสิ่งแวดลอมกับพยาบาลสําเร็จใหม และบทบาทหนา

ที่ของพยาบาลพี่เลี้ยงในกระบวนการพี่เลี้ยง  มีรายละเอียด และดังแสดงแผนภาพที่ 2.5 

1.  สิ่งแวดลอม คือ ส่ิงที่อยูภายนอกเชน สถานที่ทํางานใหม ที่อยูใหม บทบาทหนาที่ความ

รับผิดชอบใหม และผูรวมงานใหม เปนตน ซึ่งอาจสงผลกระทบตอสุขภาพของพยาบาลสําเร็จใหม 

2.  พยาบาลสําเร็จใหมประกอบดวยรางกาย สติปญญา  อารมณ  และจิตใจ มีศักยภาพ

ตามกฎแหงธรรมชาติ (Nature’s laws) ในการตอบสนองตอส่ิงแวดลอม และการปรับตัว  

3.  สุขภาพ เชื่อวา สภาวะความเปนอยูดีและมีความสุขกับการทํางาน (Well being) ชวย

ใหพยาบาลสําเร็จใหมสามารถใชศักยภาพที่มีอยูไดอยางเต็มที่ในการตอบสนองตอส่ิงแวดลอม  

4.  กระบวนการพี่เลี้ยงประกอบดวยกิจกรรมที่พี่เลี้ยงจัดใหพยาบาลสําเร็จใหมไดอยูใน

สภาพสิ่งแวดลอมจะชวยใหเขาตอบสนองตอส่ิงแวดลอมไดอยางเต็มศักยภาพ โดยคํานึงถึงความ

ตองการจําเปนของพยาบาลสําเร็จใหมใหมากที่สุดเทาที่จะกระทําได 

พยาบาลสําเร็จใหม

สภาพและธรรมชาติ

กายภาพ

สังคม จิตใจ

 
แผนภาพที่ 2.5 รูปแบบการจัดระบบพี่เล้ียงตามแนวทฤษฎีส่ิงแวดลอมของไนติงเกล 
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ดังนั้น พี่เลี้ยงเปรียบเสมือนผูจัดสิ่งแวดลอมใหพยาบาลสําเร็จใหม แตก็มิไดหมาย

ถึง จัดตามอําเภอใจหรือความตองการของพยาบาลพี่เลี้ยงเทานั้น ตองจัดตามความตองการของ

พยาบาลสําเร็จใหมและธรรมชาติที่แวดลอม พยาบาลสําเร็จใหมเปนศูนยกลางของการตั้งเปา

หมายหรือการกําหนดกิจกรรมของพี่เลี้ยงหรือกระบวนการพี่เลี้ยง เพื่อรักษาภาวะสมดุลของ

พยาบาลสําเร็จใหมใหมากที่สุดทั้งในดานกายภาพ, จิตใจและสังคม  จากแนวคิดทฤษฎีส่ิงแวด

ลอมของไนติงเกลสามารถสรุปวา หนวยงานและพี่เลี้ยงตองคํานึงถึงสิ่งตอไปนี้ 

1.  สิ่งแวดลอมเอ้ืออํานวยใหเกิดการปรับตัวของพยาบาลสําเร็จใหมที่เหมาะสมหรือไม 

2.  พยาบาลพี่เลี้ยงจะชวยใหพยาบาลสําเร็จใหมปรับตัวอยางไร  จึงจะเหมาะสม 

3.  การปรับตัวในสิ่งแวดลอมที่จัดไวใหนั้นเปนไปดวยดีหรือไมเพียงใด 

4.  ภาวะเครียดของสิ่งแวดลอมมีผลตอสุขภาพพยาบาลสําเร็จใหมและพี่เลี้ยงเพียงใด 

5.  พี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหมไดรับการตอบสนองความตองการพื้นฐานตามลําดับข้ัน

หรือไมจากสภาพแวดลอมที่หนวยงานหรือองคกรจัดไวให 

 3.2  ทฤษฎีระบบของนิวแมน 
 นิวแมนเปนผูนําทางการพยาบาลที่มีชื่อเสียงของสหรัฐอเมริกาที่มีพื้นฐานการศึกษาทาง

ทั้งดานการพยาบาล การสาธารณสุข และจิตวิทยาสุขภาพ ดังนั้นจึงไดพัฒนารูปแบบทางการ

พยาบาลในลักษณะเพื่อเปนแนวทางในการทําบทบาทของพยาบาลชุมชนตอบุคคลและชุมชนในป 

ค.ศ. 1970 เรียกวา “A model for teaching total person approach to patient problem”  ตอ

มาในป ค.ศ. 1974 พัฒนาเปนกรอบแนวคิดของหลักสูตรพยาบาลชุมชนในระดับมหาบัณฑิต 

เรียกวา “The Betty Neuman Health-Care System Model: A total person approach to 

patient problems” และในที่สุดป ค.ศ. 1982 ปรับเปน “The Neuman System Model” หรือ 

“แบบจําลองระบบของ  นิวแมน”  เปนที่นิยมใชกันอยางแพรหลายในปจจุบัน 

 ทฤษฎีระบบของนิวแมนมีแนวคิดที่สังเคราะหมาจากหลายทฤษฎี คือ ทฤษฎีระบบ 

(system model) ของ von Bertalanfly  ทฤษฎีสนามการรับรู (field theory) ของ Gestalt ทฤษฎี

การปองกัน (prevention) ของ Caplan ทฤษฎีการปรับตัวตอความเครียด (Selye’ s Stress 

theory) ของ Selye ปรัชญาแนวคิดความเปนองครวม (wholeness of life) ของ de Chardin และ

ปรัชญาแนวมารคหรือความเปนหนึ่งเดียวที่มีธรรมชาติเฉพาะตน (marxian philosophy) ของ 

Cornu (จินตนา ยูนิพันธุ, 2529) 

 ทฤษฎีระบบของนิวแมนมีมโนทัศนทางการพยาบาลที่เดนชัดในการดูแลภาวะปกติสุขหรือ

องครวมของบุคคล และการตอบสนองตอความเครียดจากสิ่งแวดลอมของบุคคล โดยบุคคลเปน

ระบบเปดที่มีปฏิสัมพันธกับส่ิงแวดลอมรอบตัวตลอดเวลาและเปนระบบยอยระบบหนึ่งในหลายๆ 

ระบบยอยของระบบใหญอ่ืนๆ อีกหลายระบบในสังคม  
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 ทฤษฎีระบบของนิวแมนประกอบดวยมโนมติหลัก  4 ตัว:  ส่ิงแวดลอม  บุคคล  สุขภาพ  

และการพยาบาล มีรายละเอียดดังนี้ 

 1. บุคคล ถือเปนหนวยเดียวที่เปนแกนกลาง และเปนระบบเปดที่มีปฏิสัมพันธกับส่ิงแวด

ลอมรอบตัวตลอดเวลา และมีโครงสรางพื้นฐานประกอบดวย รางกาย จิตใจ สังคม วัฒนธรรม 

และจิตวิญญาณ บุคคลมีเกราะปองกันอันตรายจากตนเหตุของความเครียด 3 ชั้นจากนอกสูใน ได

แก แนวการปองกันยืดหยุน (flexible line of defense) แนวปองกันปกติ (normal line of 

defense) และแนวการตอตาน (line of resistance)  

 2. สิ่งแวดลอม เปนตนเหตุของความเครียดที่มีผลกระทบตอบุคคล และกอใหเกิดการ

เปลี่ยนแปลงทั้งดานบวก (พัฒนาการ) และดานลบ (อาการเครียด) สิ่งแวดลอมประกอบดวย สิ่ง

แวดลอมภายในบุคคลและสิ่งแวดลอมระหวางบุคคล 

 3. สุขภาพ ถูกอธิบายเปนแนวตอเนื่องระหวางภาวะสุขภาพ (ภาวะของระบบที่สมดุลแนว

กาปองกันที่ยืดหยุนสามารถตานสิ่งคุกคามได) และภาวะเจ็บปวย (ภาวะของระบบที่เสียความสม

ดุล แนวการปองกันของบุคคลถูกทําลาย) แตภายหลังกาเกิดปฏิกิริยาการตอบสนองระบบบุคคล

อาจมีกระบวนการสรางขึ้นใหม (reconstitution) เกิดความสมดุลใหม 

 4.  การพยาบาล เปนกระบวนการปองกันความเครียด แบงเปน 3 ระดับ  คือ ระดับแรก 

การปองกันปฐมภูมิ (primary prevention) เปนการสงเสริมและปองกันการเกิดความเครียด ระดับ

ที่สอง การปองกันทุติยภูมิ (secondary prevention) เปนการลดตนเหตุของความเครียดที่รุกราน

แนวการปองกันและสนับสนุนการเผชิญความเครียด และระดับสุดทาย การปองกันตติยภูมิ (third 

prevention) เปนการกระทําตอเนื่องเพื่อสรางความสมดุลใหมดวยกระบวนการสรางขึ้นใหม   

 การนําทฤษฎีระบบของนิวแมนมาใชในระบบพี่เลี้ยง 
 สําหรับการนําทฤษฎีระบบของนิวแมนมาใชในระบบพี่เลี้ยงนั้น เราสามารถจะกระทําไดใน

ทํานองเดียวกับการนําทฤษฎีสิ่งแวดลอมของไนติงเกลมาใช แตทฤษฎีระบบของนิวแมนใหความ

สําคัญตอส่ิงรบกวนชีวิต (stressors) มาก ดังนั้นบทบาทหนาที่หลักของพี่เลี้ยงจึงตองเปน   ผูปก

ปองคุมครองพยาบาลสําเร็จใหมใหเผชิญความเครียดใหนอยลง  สรางเสริมความแข็งแกรงของ

แนวปองกันยืดหยุนใหโดยการใหความรูความเขาใจในหลักการ เพิ่มทักษะการทํางานและการเขา

สังคม เพื่อใหพยาบาลสําเร็จใหมมีสภาวะความเปนอยูดี มีความสุขกับการทํางาน และสามารถใช

ศักยภาพที่มีอยูไดอยางเต็มที่  กระบวนการพี่เลี้ยงประกอบดวยกิจกรรมที่พี่เลี้ยงจัดให

พยาบาลสําเร็จใหมเปนที่ยอมรับของผูมารับบริการ ทีมงาน และทีมสุขภาพ เปนตน 

 สรุปไดวา ผูบริหาร พี่เลี้ยง พยาบาลสําเร็จใหมสามารถนําความรูความเขาใจในทฤษฎี

การพยาบาลมากเปกรอบแนวทางในการอภิปรายความเปนเหตุและผลของการใชพี่เลี้ยงและ

ระบบพี่เลี้ยง รวมถึงการดําเนินกิจกรรมของระบบพี่เลี้ยงไดเปนอยางดี 
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ตอนที่ 4 แนวคิดเกี่ยวกับประสิทธิผลและการวัดประสิทธิผล 
 สืบเนื่องจากผูวิจัยตองการศึกษาในหัวขอการวิจัยเรื่อง การพัฒนาเครื่องมือวัดและโมเดล

การวัดประสิทธิผลของพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก นอกจาก

การเขาใจในแนวคิดและทฤษฎีพี่เลี้ยงแลว จําเปนตองเขาใจในแนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับประสิทธิ

ผลและการวัดประสิทธิผลดวย ดังนั้นจึงขอนําเสนอความหมาย แนวคิดเกี่ยวกับประสิทธิผล และ

การวัดประสิทธิผลโดยสังเขปดังนี้ 

4.1 ความหมายของประสิทธิผล 
คําวา “ประสิทธิผล (effectiveness)” ในความหมายของประสิทธิผลขององคกร Kreitner 

(1983; อางถึงใน วิโรจน สารรัตนะ, 2544) ไดจําแนกออกเปน 3 แนวคิด คือ 1) ดานการบรรลุเปา

หมายของงาน (goal attainment model) หมายถึง การดําเนินงานใหบรรลุเปาหมายตามที่องคกร

กําหนด  2) ดานทรัพยากรและระบบ (system-resource model) หมายถึง ความสามารถขององค

กรในการจัดหาทรัพยากรที่ตองการและมีอยางจํากัดมาใชภายในองคกรได  และ 3) ดานความพึง

พอใจของผูมีสวนไดสวนเสียกับองคกร (stakeholders model) หมายถึง การคํานึงถึงความพึงพอ

ใจของผูที่เกี่ยวของทุกฝาย  ตอมา Hoy & Miskel (2001;อางถึงใน วิโรจน สารรัตนะ, 2544) ได

เสนอแนวคิดความมีประสิทธิผลขององคกรเปน 3 แนวคิดคลายคลึงกับ Kreitner แตมีการบูรณา

การแนวคิดที่หนึ่งและสองเขาดวยกันเปนแนวคิดที่สามเพื่อลดขอบกพรองของแนวคิดทั้งสองลง 

โดยเรียกแนวคิดที่สามนี้วา “Goal and System-Resource Model of Effectiveness” ซึ่งเนนทั้ง

การบรรลุเปาหมายที่กําหนดและมีความสามารถในการจัดหาทรัพยากรมาใชในระบบขององคกร  

นอกจากนี้ Hoy & Miskel เสนอแนะเกณฑการประเมินประสิทธิผลใน 3 ประเด็นหลักสําคัญคือ 

เวลา หมายถึง ควรมีการประเมินตามระยะเวลาทั้งระยะสั้นและระยะยาว ความเปนพหุขององค

ประกอบในการประเมิน หมายถึง มีการประเมินจากผูมีสวนไดไดเสียที่หลากหลาย และความเปน

พหุของเกณฑ หมายถึง การตองคํานึงถึงความเปนระบบของสิ่งที่ประเมิน  

ดังนั้นเกณฑการประเมินความมีประสิทธิผลขององคกรจึงมีการอางอิงทฤษฎีระบบ คือ มี

แนวทางการประเมินตามปจจัยนําเขา (input): ทรัพยากร ส่ิงอํานวยความสะดวก ความพรอม การ

สนับสนุน, กระบวนการ (process): คุณภาพ แรงจูงใจ บรรยากาศ, และ ปจจัยปอนออก (output): 

ความสําเร็จ ความพึงพอใจ คุณภาพการปฏิบัติการ เปนตน  

จากการศึกษาแนวคิดประสิทธิผลของนักการศึกษาทั้งหลาย เชน Purkey & Smith, 1983; 

Murphy et al., 1985; Pollack et al., 1987; Holt & Hinds, 1994; Scheerens & Bosker, 1997; 

และ Hoy & Miskel, 2001 พบวา มีการเปลี่ยนกระบวนทัศนของประสิทธิผลจากการมุงเนนแตการ

บรรลุเปาหมายมาสูการมุงหวังในประสิทธิผลขององคกรทั้งระบบ (วิโรจน สารรัตนะ, 2544) 
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การศึกษาของ วัฒนา ลวงลือ (2538) และ โชคชัย สุเวชวัฒนากุล (2541) ซึ่งรวบรวมแนว

คิดเกี่ยวกับประสิทธิผลจากทฤษฎีการบริหารองคกร ไดใหความหมายของประสิทธิผลในเชิงการ

บรรลุเปาหมายของงาน (goal attainment model) และวัดและประเมินการบรรลุวัตถุประสงคดวย

การเปรียบเทียบปจจัยในระบบ ดังนั้น ประสิทธิผล นาจะหมายถึง ปจจัยปอนออก(output) - 

ปจจัยนําเขา (input) 

Robbins (1996) ไดใหความหมายคําวา ประสิทธิผล (effectiveness) และประสิทธิ

ภาพ(effeciency) ในเชิงแนวคิดของความสามารถในการผลผลิต (productivity) ที่คํานึงถึงความ

สําเร็จตามเปาหมายของการทําใหปจจัยนําเขากลายเปนปจจัยปอนออก/ ผลผลิตโดยมีคาใชจาย

ต่ําสุด ดังนั้น Robbins จึงนิยาม ประสิทธิผล (effectiveness) วาเปนความสําเร็จตามเปาหมาย 

และประสิทธิภาพ (effeciency) คือ อัตราสวนของปจจัยปอนออก/ ผลผลิตที่มีประสิทธิผลตอ

ปจจัยนําเขาที่จําเปนในการประสบความสําเร็จ 

ตามแนวคิดของนักทฤษฎีการประเมินไดใชประสิทธิผล (effectiveness) และประสิทธิ

ภาพ (effeciency) เปนตัวบงชี้สําคัญในการประเมิลผลสําเร็จของโครงการ แตอยางไรก็ตามก็ยังมี

ความสับสนระหวางการใชคําทั้งสองอยูเสมอ  ศิริชัย กาญจนวาสี (2545) ไดจําแนกความแตกตาง

ระหวางความหมายของทั้งสองคําไววา 

ประสิทธิผล (effectiveness) เปนวิธีหนึ่งในการตัดสินคุณคาของสิ่งที่ประเมินเนน  

การพิจารณาผลผลิต (output) ที่สอดคลองกับเปาหมายหรือวัตถุประสงค สวน 

ประสิทธิภาพ (effeciency) เนนการเปรียบเทียบคาใชจายโดยตรงตอการสรางผลผลิต 

หนึ่งหนวย โครงการหนึ่งอาจจะมีเพียงประสิทธิผลหรือประสิทธิภาพอยางใดอยางหนึ่ง 

หรือทั้งสองอยางก็ได ดังนั้นประสิทธิผล และประสิทธิภาพจึงมีความสัมพันธกัน 

อยางใกลชิด แตไมเหมือนกันและไมใชสิ่งเดียวกัน 

สรุปไดวา ประสิทธิผล (effectiveness) เปนการตัดสินคุณคาของสิ่งที่ตองการประเมิน

อยางเปนระบบ โดยมุงเนนการพิจารณาผลผลิต/ปจจัยปอนออก (output) ที่สอดคลองกับเปา

หมายหรือบรรลุวัตถุประสงคตามที่องคกรกําหนดไว และนํามาซึ่งความพึงพอใจแกผูมีสวนเกี่ยว

ของ (stakeholders model) ทุกฝาย โครงการจะมีประสิทธิผลก็ตอเมื่อผลที่ไดบรรลุเปาหมายที่ตั้ง

ไวบนพื้นฐานของความเหมาะสมของแตละบริบท การวางแผน และการดําเนินการ แตทั้งประสิทธิ

ภาพและประสิทธิผลมีความสําคัญตอความสามารถในการผลผลิต (productivity) ขององคกร 

4.2 แนวทางการวัดประสิทธิผล 
จากความหมายที่วา ประสิทธิผลเปนตัวชี้วัดสําคัญในการประเมิลผลสําเร็จของโครงการ 

หรือเปนวิธีหนึ่งในการตัดสินคุณคาของสิ่งที่ประเมิน  การศึกษาเกี่ยวกับประสิทธิผลขององคกร 

เชน โรงเรียน บริษัท หรือผลงานของโครงการและบุคลากร เปนตน สารสนเทศที่ไดจึงเปนสิ่งที่มี
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คุณคาอยางยิ่งในการใชเปนปจจัยปอนกลับเพื่อการพัฒนาปรับปรุงและแกไขใหเกิดความสําเร็จมี

ประสิทธิผลและประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 

การวัด เปนกระบวนการกําหนดตัวเลขใหกับส่ิงที่ตองการวัดตามกฎเกณฑ องคประกอบ

การวัด 3 สวนคือ 1) มีจุดมุงหมายชัดเจนวาตองการวัดอะไร วัดอยางไร และวัดทําไม 2) เครื่องมือ

ที่ใชวัดเปนแบบไหนและมีหนวยการวัดอยางไร และ 3) การแปลผลการวัดและการนําผลไปใช

อยางไร (ศิริชัย กาญจนวาสี, 2545) 

การวัดประสิทธิผลมีหลายแนวคิดและทฤษฎีรองรับจากความหมายที่วา การวัดประสิทธิ

ผลเปนวิธีหนึ่งในการตัดสินคุณคาของสิ่งที่ประเมิน  ทําใหเกี่ยวของกับการประเมินอยางหลีกเลี่ยง

ไมได และจากแนวคิดการประเมินประสิทธิผลของ Kreitner , 1983; Purkey & Smith, 1983; 

Murphy et al., 1985; Pollack et al., 1987; Chrispeels, 1992; Holt & Hinds, 1994; 

Scheerens & Bosker,1997; และ Hoy & Miskel, 2001 (อางถึงใน วิโรจน สารรัตนะ, 2544) และ 

Scriven, 1967; Worth & Sanders, 1973; Hourse, 1978; Cooley, & Lohnes และ Guba & 

Lincoln, 1981 (อางถึงใน ศิริชัย กาญจนวาสี, 2545) ไดจําแนกแนวคิดของการวัดความมีประสิทธิ

ผลขององคกรไว 3 แนวคิดหลัก คือ แนวคิดเชิงการมุงเนนบรรลุเปาหมาย (goal attainment 

model)  แนวคิดเชิงทรัพยากรและระบบ (system-resource model) และแนวคิดเชิงเปาหมาย

และการจัดหาทรัพยากรสูระบบขององคกร (goal and system-resource model) 

แนวคิดเชิงการมุงเนนบรรลุเปาหมาย (goal attainment model)  เปนทัศนะดั้งเดิมที่เห็น

วา องคกรหรือโครงการมุงเนนการบรรลุเปาหมายเฉพาะ (specific goal) ทั้งนี้องคกรหรือโครงการ

ตองมีเปาหมายที่แนนอน ชัดเจน และสามารถวัดได การวัดระดับการบรรลุเปาหมายเนนที่ผลมาก

กวาวิธีการและแนวทาง 

แนวคิดเชิงทรัพยากรและระบบ (system-resource model) หมายถึง ความสามารถของ

องคกรในการสรรหาทรัพยากรที่ตองการจําเปน และมีอยางจํากัดมาใชภายในระบบองคกรได เปน

การแสดงถึงศักยภาพการแขงขัน และการอยูรอดไดขององคกรทามกลางการขาดแคลนและ

แกงแยงกันในเรื่องทรัพยากร ประสิทธิผลข้ึนอยูกับคานิยมในองคกร การวัดประสิทธิภาพมาจาก

การกําหนดคุณคา และเกณฑความมีประสิทธิภาพ 

แนวคิดเชิงเปาหมายและการจัดหาทรัพยากรสูระบบขององคกร (goal and system-

resource model) เปนแนวคิดที่ Hoy & Miskel เสนอแทนที่ความมีประสิทธิผลขององคกรของ

ความพึงพอใจของผูมีสวนไดสวนเสียกับองคกร (satisfaction of stakeholders model) ของ 

Kreitner โดยการบูรณาการแนวคิดที่หนึ่งและสองเขาดวยกันเพื่อเนนทั้งการบรรลุเปาหมายและ

ความสามารถในการแสวงหาทรัพยากรมาใชในระบบเปนการรักษาความสมดุลย นักวิชาการสวน

ใหญเห็นพองกันวาแนวคิดสองแนวคิดขางตนตางก็เสริมและขยายซึ่งกันและกัน จึงเปนการถูกตอง
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ที่ Hoy & Miskel (2001) จะนํามาผสมผสานใชรวมกัน  จากแนวคิดที่สามนี้ Hoy & Miskel  ได

พัฒนาเกณฑการประเมินความมีประสิทธิผลขององคกรโดยคํานึงถึงทั้งความเปนระบบ และความ

เปนพหุ โดยมีหลักการสําคัญสามประการหลัก คือ 1) เวลา คือ ควรมีการประเมินประสิทธิผลของ

องคกรทั้งในระยะสั้นและระยะยาว (multiple time)  2) ความเปนพหุขององคประกอบในการ

ประเมิน (multiple constituencies) คือ การมีผูมีสวนไดสวนเสียที่หลากหลายทําใหแหลงขอมูลจึง

ตองมีมากกวาหนึ่ง และ 3) ความเปนพหุของเกณฑ (multiple criteria) คือ การมีเกณฑประเมนิ

ความมีประสิทธิผลที่ครอบคลุมสภาพความเปนจริงทุกดานโดยคํานึงถึงทั้งระบบ ดังตัวอยางนี้  

 
 

เกณฑความมีประสิทธิผล เกณฑความมีประสิทธิผล เกณฑความมีประสิทธิผล 

• ทรัพยากร 
• ส่ิงอํานวยความสะดวก 
• ความพรอมของผูมีสวนรวม 
• ศักยภาพของผูปฏิบัติ 
• เทคโนโลยีและสารสนเทศ 
• การสนับสนุน 
• นโยบายและมาตรฐาน 

• วิสัยทัศนและความปองดองกัน 
• บรรยากาศภายในองคกร 
• ขวัญและกําลังใจของบุคลากร 
• การบริหารจัดการภายใน 
• คุณภาพการปฏิบัติการ 
• คุณภาพผูนํา 
• ระยะเวลาในการดําเนินการ 

• ความสําเร็จของงาน 
• ผลสัมฤทธิ์ที่เกิด 
• ความพึงพอใจในงาน 
• ระดับการขาดงาน 
• อตัราการลาออก 
• คุณภาพการปฏิบัติ 

   

แผนภาพที่ 2.6   เกณฑการประเมินความมีประสิทธิผลของ Hoy & Miskel, 2001 (วิโรจน สารรัตนะ, 2544) 

 

Hoy & Miskel (2001; อางถึงใน วิโรจน สารรัตนะ, 2544) ไดชี้แนะในการใชความเปนพหุ

ของเกณฑ (multiple criteria) ในการประเมินประสิทธิผลขององคกรเนื่องจากการใชเกณฑเดียว

ไมสามารถประเมินไดครอบคลุมครบถวน นอกจากนี้การบูรณาการแนวคิดของ Hoy & Miskel ทํา

ใหสามารถเลือกตัวชี้วัดหรือเกณฑความมีประสิทธิผลแตละตัวที่สําคัญและเหมาะสมในการเปน

ตัวแทนของระบบซึ่งประกอบดวย ปจจัยปอนเขา กระบวนการ และปจจัยปอนออก 

สรุปไดวาการวัดประสิทธิผลเปนกระบวนการระบุระดับของการบรรลุเปาหมายที่ตั้งไวบน

พื้นฐานของความเหมาะสมของแตละบริบท การวางแผน และการดําเนินการ     โดยหลักการ

สําคัญของการวัดคือ การใชพหุเกณฑ (multiple criteria) ที่สามารถประเมินไดครอบคลุมและ

เหมาะสมตามสภาพความเปนจริงมากกวาการใชเกณฑตัวเดียววัด นอกจากนี้การประเมินควร

เปนพหุขององคประกอบ (multiple constituencies) ที่ครอบคลุมทั้งระบบ วัดจากหลายแหลงขอ

มูลและหลากหลายวิธีการทั้งเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณ รวมทั้งควรวัดตางเวลากันทั้งระยะสั้น

และระยะยาว 

ปจจัยนําเขา กระบวนการ ปจจัยปอนออก



 51 

ตอนที่ 5        การสังเคราะหตัวชี้วัด และการพัฒนากรอบแนวคิดประสิทธิผลการเปนพี่
เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 
 การศึกษาเกี่ยวกับประสิทธิผลของพี่เลี้ยงและกระบวนการพี่เลี้ยงเปนสิ่งกลาวถึงในวงการ

ธุรกิจและอุตสาหกรรมของประเทศอังกฤษและสหรัฐอเมริกาตั้งแต 1970’s มีการศึกษาวิจัยหา

หลักฐานทางวิทยาศาสตรมาสนับสนุนทฤษฎีตางๆ ของนักวิชาการกันอยางตอเนื่องตลอดระยะ

เวลาจาก 1980’s- 2000’s สวนวงการศึกษาของกลุมประเทศดังกลาวไดเร่ิมนําความรูและแนวทาง

เร่ืองนี้มาใชในการ ปฏิรูปการศึกษา โดยเฉพาะอยางยิ่งในดานการปฏิรูปครูและการเรียนการสอน

ใหมีประสิทธิผล/ภาพ เร่ิมประมาณ 1980’s ดังผลการศึกษาของนักวิชาการทางการศึกษาผูไดรับ

การยกยองวาเปนผูบุกเบิกและกระตุนการใชประสิทธิผลของพี่เลี้ยงและกระบวนการพี่เลี้ยงในการ

ศึกษาและการวิจัย Levinson กลาววา 

 Our system of higher education, though official committed to the fostering of  

 intellectual and personal development of students, provides mentoring that is  

 limited in quantity and poor in quality.  (Levinson et al., 1978)  

สําหรับการศึกษาทางการพยาบาลไดมีการพัฒนาการเรียนการสอนมาสูระบบการศึกษา

ในสถาบันการศึกษาแทนการเรียนการสอนในโรงพยาบาลอยางเดียวมาเปนเวลานาน ในราว 

1970’s ไดมีการรื้อฟนระบบพยาบาลพี่เลี้ยงที่เคยรุงเรืองสมัย มิส ฟลอเรนซ ไนติงเกล กลับมาใช

อีกครั้งในนามของ preceptorship ตามกระแสความนิยมในการใชระบบพี่เลี้ยงในสมัยนั้น ตอมา

การนิยามความสัมพันธภาพกระบวนการพี่เลี้ยงมาจากคําวา mentorship ดังนั้นการศึกษางาน

วิจัยที่เกี่ยวของจึงมุงเนนผลงานการวิจัยและบทความเกี่ยวกับประสิทธิผลของพี่เลี้ยงและกระบวน

การพี่เลี้ยงในสาขาการพยาบาล การศึกษา และการธุรกิจ 

5.1 ผลงานวิจัยที่เกี่ยวของ  
การทบทวนผลงานทางการวิจัยที่เกี่ยวของนี้ นําเสนอเปนสองสวนคือ ผลงานวิจัยที่เกี่ยว

ของทางธุรกิจและการศึกษา และผลงานวิจัยทางการพยาบาล ตอจากนั้นจะทําตารางสรุปผลงาน

วิจัยที่ศึกษาทั้งหมดโดยเรียงลําดับตามปที่การวิจัย เพื่อใหสะดวกและชัดเจนตอการเขาใจในปจจัย

/ องคประกอบ/ ตัวชี้วัด ที่นํามาใชในการวิจัยครั้งนี้ยิ่งขึ้น 
 5.1.1 ผลงานวิจัยที่เกี่ยวของทางธุรกิจและการศึกษา 
Levinson et al. (1978) ไดศึกษาเรื่อง ฤดูกาลในชีวิตลูกผูชาย เพื่อศึกษาพัฒนาการ

เปล่ียนแปลงของเพศชายในชวงเขาสูวัยผูใหญ (17-33 ป) พบวา ความสัมพันธในกระบวนการพี่

เลี้ยงเปนเรื่องซับซอน และมีความแตกตางกันระหวางบุคคล ผูวิจัยพยายามหาความหมายและ

ความแตกตางของ พี่เลี้ยงที่ดี พี่เลี้ยงที่ดีพอควร และพี่เลี้ยงที่ไมดี  
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Chao et al. (1992) ศึกษาเรื่อง สัมพันธภาพของกระบวนการพี่เลี้ยงแบบอยางเปนทาง

การและไมเปนทางการ: การเปรียบเทียบในประเด็นบทบาทหนาที่ของพี่เลี้ยง และความตางกับ

การไมมีพี่เลี้ยง วัตถุประสงคเพื่อ เปรียบเทียบสัมพันธภาพของกระบวนการพี่เลี้ยงแบบอยางเปน

ทางการและไมเปนทางการจากระดับความพึงพอใจในงานและกระบวนการทางสังคมภายในองค

กรของผูอยูในอุปถัมภ ในกลุมตัวอยาง 212 คนจากแบบไมเปนทางการ และ 53 คนจากแบบเปน

ทางการ พบวา ทั้งสองกลุมไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ แตผูอยูในอุปถัมภที่มี

ความสัมพันธแบบไมเปนทางการรายงานผลวามีความพึงพอใจในงานมากกวากลุมที่ไมมีพี่เลี้ยง 

สวนกลุมแบบเปนทางการไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติกับกลุมที่ไมมีพี่เลี้ยงใน

ดานความพึงพอใจในงาน แตมีความแตกตางในดานกระบวนการทางสังคมภายในองคกร 3 ใน 6 

องคประกอบที่ศึกษา 

Ragins & Cotton (1999) ไดเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยาง 1,162 คน เปนพนักงานที่ถูกวา

จางในองคกรวิชาชีพดานสังคมสงเคราะห วิศวกร และสื่อสารมวลชนทั่วประเทศสหรัฐอเมริกาที่ได

รับแบบสํารวจที่สงทางไปรษณีย 3,000 ฉบับ เพื่อศึกษา บทบาทหนาที่ของพี่เลี้ยง และผลลัพธ: 

การเปรียบเทียบระหวางเพศชายกับเพศหญิง ในกระบวนการพี่เลี้ยงรูปแบบเปนทางการและไม

เปนทางการ พบวา กระบวนการพี่เลี้ยงรูปแบบไมเปนทางการกอใหเกิดการพัฒนาทางอาชีพและ

ทางจิตสังคม และมีความพึงพอใจในพี่เลี้ยงมากกวาทีไดรับจากกระบวนการพี่เลี้ยงรูปแบบเปน

ทางการ 

จากขอมูลเดียวกันนี้ Ragins, Cotton, & Miller (2000) ใชศึกษาตอเร่ือง ชายแดนของ

กระบวนการพี่เลี้ยง: ประสิทธิผลของประเภทของพี่เลี้ยง คุณภาพของสัมพันธภาพ และการออก

แบบ  โปรมแกรมตอทัศนคติตองานและอาชีพ วัตถุประสงคของการวิจัยมี 2 ประเด็นหลักคือ 

ประเด็นแรก การเปรียบเทียบทัศนคติในการทํางานและอาชีพระหวางผูที่มีพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ 

แบบไมเปนทางการ และผูไมมีพี่เลี้ยง โดยมีการควบคุมและตรวจสอบระดับความพึงพอใจที่ไดรับ

จากสัมพันธภาพในกระบวนการพี่เลี้ยง ประเด็นที่สอง ทดสอบผลของการออกแบบและคุณภาพ

ของโปรแกรมพี่เลี้ยงตอทัศนคติตองานและอาชีพ และตอความพึงพอใจที่ไดรับจากสัมพันธภาพใน

กระบวนการพี่เลี้ยง ผลการวิจัยพบวา ความพึงพอใจในสัมพันธภาพของกระบวนการพี่เลี้ยงมีผล

กระทบตอทัศนคติตอการทํางานและอาชีพมากกวาประเภทของพี่เลี้ยงและการออกแบบโปรมแก

รมไมวาจะเปนแบบอยางเปนทางการและแบบไมเปนทางการ 

 Eby et al. (2000) ไดศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพเรื่อง มุมมองของผูอยูในอุปถัมภเกี่ยวกับ

ประสบการณดานลบของพี่เลี้ยง: การจัดกลุมประเภท จากการสํารวจผูรวมโครงการสําหรับการ

พัฒนาผูบริหารของมหาวิทยาลัยสองโปรแกรม 429 คน ไดผูอยูในอุปถัมภ 156 คนจาก 277 คนที่
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ตอบคืน ผลการวิเคราะหขอมูลเปดเผย 15 ประเภทของประสบการณดานลบของพี่เลี้ยง และจัด

รวมกลุมประเภทเปน 5 กลุม ดังสรุปในตารางที่ 2.7 

     ตารางที่ 2.7 การจัดกลุมประเภท และประเภทของประสบการณดานลบของพี่เลี้ยง 

การจัดกลุมประเภท ประเภทของประสบการณดานลบ 

1. การจับคูที่ไมประสบความสําเร็จ 

 

1.1 ความแตกตางดานคานิยม 

1.2 ความแตกตางดานรูปแบบการทํางาน 

1.3 ความแตกตางดานบุคลิกภาพ 

2. พฤติกรรมที่ทําใหหางเหิน 

 

2.1 การทอดทิ้ง 

2.2 การสนใจแตตนเอง 

2.3 การตั้งใจทําตัวออกหาง 

3. พฤติกรรมชอบบงการ/ ไมดี 

 

3.1 ผูนําแบบเผด็จการ 

3.2 การมอบหมายงานไมเหมาะสม 

3.3 กลาวโทษหรือใหรายโดยไมมีเหตุผล 

3.4 เอาความดีใสตัวโยนความผิดใหผูอื่น หรือขโมยผลงาน

/ ความคิดของผูอยูในอุปถัมภ 

3.5 หลอกลวงเชื่อถือไมได 

4. การขาดประสบการณเปนพี่เล้ียง 4.1 ไมมีสัมพันธภาพระหวางบุคคล 

4.2 ขาดทักษะดานเทคนิค 

5. ความไมปกติทั่วไป 

 

5.1 มีทัศนคติไมดี 

5.2  มีปญหาสวนบุคคล/ ปญหาครอบครัว 

 

 ผลการวิจัยนี้บงชี้วา ผูอยูในอุปถัมภมักจะรายงานความแตกตางในดานทัศนคติ คานิยม 

และความเชื่อ เมื่อใหเปรียบเทียบความสัมพันธกับพี่เลี้ยงดานบวกและดานลบ  เชน พวกเขามี

ประสบการณดานลบเมื่อพวกเขามีความแตกตางดานทัศนคติ คานิยม และความเชื่อจากพี่เลี้ยง 

แตกลับไมมีประสบการณดานลบกับพี่เลี้ยงที่มีตําแหนงสูงกวา เปนตน นอกจากนี้ผลของการ

อุปนัยที่ไดจากการจัดประเภทยืนยันวา พฤติกรรมดานลบของพี่เลี้ยง และการขาดทักษะระหวาง

บุคคล ทําใหกระบวนการพี่เลี้ยงไมมีประสิทธิผลตามเปาหมายที่ตั้งไว 

 Sosik & Godshalk (2000) ศึกษาเรื่อง รูปแบบภาวะผูนํา หนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับ และ

ความเครียดเกี่ยวกับงาน: โมเดลแนวคิด และการศึกษาเบื้องตน เพื่อตรวจสอบความสัมพันธ

ระหวางพฤติกรรมการเปนผูนํา 3 รูปแบบ: laissez-faire, transactional contingent reward, และ 

transformational การรับรูของผูอยูในอุปถัมภเกี่ยวกับหนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับทั้งดานการพัฒนา

อาชีพ (career development) และ ดานการสนับสนุนทางจิตสังคม (psychosocial support) 
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และความเครียดเกี่ยวกับงาน ในกลุมตัวอยาง 204 คูหู ผลการวิเคราะหโดยใชโปรแกรม Partial 

Least Squares (PLS) ดังโมเดลขางลางนี้  

 
แผนภาพที่ 2.7 โมเดลรูปแบบภาวะผูนํา หนาที่พี่เล้ียงที่ไดรับ และความเครียดเกี่ยวกับงานของ 

                                      Sosik & Godshalk (2000)  

 

ผลการวิจัยพบวา พี่เลี้ยงที่มีพฤติกรรมการเปนผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลง (transformational 

leader’s behavior) มีความสัมพันธทางบวกกับหนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับ มากกวาพี่เลี้ยงที่มีพฤติ

กรรมการเปนผูนําแบบมุงการจัดการ (transactional leader’s behavior) แตพฤติกรรมการเปนผู

นําแบบเสรีนิยม (laissez-faire leader’s behavior) มีความสัมพันธทางลบกับหนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับ 

ทั้งพี่เลี้ยงที่มีพฤติกรรมการเปนผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลง และหนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับมีความ 

สัมพันธทางลบกับความเครียดเกี่ยวกับงาน แตความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการเปนผูนําแบบ

มุงการเปลี่ยนแปลงกับความเครียดเกี่ยวกับงานลดลงเมื่อสงผานทางหนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับ  

Waters et al. (2002) ไดทําการวิจัยเรื่อง มาตราขั้นมูลฐานที่ใชวัดบทบาทของพี่เลี้ยงของ

บริษัทธุรกิจขนาดเล็กในระยะเริ่มตน วัตถุประสงคเพื่อหาเครื่องมือวัดบทบาทของพี่เลี้ยงในบริบท

ของบริษัทธุรกิจขนาดเล็ก การศึกษาในกลุมพี่เลี้ยง 68 คน และผูอยูในอุปถัมภ 77 คนที่เขารวม

โครงการ NEIS (the New Enterprise Incentive Scheme) ที่สนับสนุนโดยรัฐบาลออสเตรเลียเปน

เวลา 1 ป กรอบแนวคิดของการสรางเครื่องมือวัดใชแนวคิดทฤษฏีของ Kram’ s 1983 &1985 

ประกอบดวยสองบทบาทหนาที่ของพี่เลี้ยง ไดแก บทบาทหนาที่เกี่ยวกับอาชีพ และบทบาทหนาที่

ดานจิตสังคม ดังโมเดลโครงสรางบทบาทพี่เลี้ยงขั้นมูลฐานของบริษัทธุรกิจขนาดเล็ก ผลการ

วิเคราะหดวยโปรแกรม AMOS v4 ใช Confirmatory Factor Analysis พบวา โมเดลโครงสรางไม

สอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษ χ² (37) = 66.84, p = 0.002  เมื่อปรับโมเดลโดยตัดออก 3 ขอ 

คือ เครือขาย (networking), ความตองการดานที่ทํางาน (office needs), และ การใหคําปรึกษา 

(counseling) ออกทําใหโมเดลมีความสอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษ χ² (14) = 20.09 p = 0.13 

GFI = 0.94 AGFI = 0.84  Tucker Lewis = 0.97  CFI = 0.98   RMS = 0.05  

ภาวะผูนําของพ่ีเล้ียง
แบบมุงการเปล่ียน

แปลง 

ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง
แบบมุงการจัดการ 

ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง
แบบเสรีนิยม 

ความเครียดทาง

การงานของผูอยู

ในอุปถัมภ 

หนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับ 
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   แผนภาพที่ 2.8   โมเดลโครงสรางบทบาทพี่เล้ียงขั้นมูลฐานของบริษัทธุรกิจขนาดเล็ก 

 เมื่อวิเคราะหใหมอีกครั้งโดยใชเฉพาะ 8 ขอของโมเดลการวัดนี้ พบวาโมเดลมีความสอด

คลองกับขอมูลเชิงประจักษ χ² (14) = 21.1  p = 0.10  GFI = 0.93  AGFI = 0.82  Tucker 

Lewis = 0.93  CFI = 0.96 RMS = 0.06    ดังนั้น Waters และคณะสรุปวา บทบาทของพี่เลี้ยง

ของบริษัทธุรกิจขนาดเล็กในระยะเริ่มตนมีลักษณะคลายคลึงกับในบริบทขององคกรตามทฤษฏี

ของ Kram แตอยางไรก็ตามมีความแตกตางในองคประกอบยอยบางสวนเทานั้น 

Westanmo (2000) ทําการวิจัยเชิงคุณภาพเกี่ยวกับ กระบวนการพี่เลี้ยงในผูประกอบการ

จากมุมมองของพี่เลี้ยงในประเทศฟนแลนด จากการสัมภาษณเชิงลึก 8 ผูประกอบการผูหญิงที่เขา

รวมในโปรแกรมพี่เลี้ยงของกลุมบริษัทในประเทศฟนแลนด ผลการวิเคราะหขอมูลจัดเปน 3 กลุม

ไดแก เกณฑการเลอืก/เปนพี่เลี้ยงและผูอยูในอุปถัมภ ความคุมคาและประโยชนของกระบวนการพี่

เลี้ยง และ ระยะของกระบวนการพี่เลี้ยง 

เกณฑในการเลือกพี่เลี้ยงที่เหมาะสมคือ ประสบการณในการทํางานสูง ความพึงพอใจใน

การทํางาน ความสามารถในการสรางสัมพันธภาพระหวางบุคคล การมีเครือขาย การอุทิศเวลาให 

ความตั้งใจที่จะชวยผูอ่ืน และมีแรงจูงใจในการทําหนาที่พี่เลี้ยง การตัดสินใจเปนพี่เลี้ยงมีทฤษฏี

สนับสนุน 2 ทฤษฏีโดย Gibb, 1999 คือ ทฤษฏีการแลกเปลี่ยนทางสังคม (theory of social 

exchange) เชน ความปรารถนาในการพบปะสังสรรคและเรียนรูสิ่งใหม/ใฝรูสวนทฤษฏีการเปน

สมาชิกของชุมชน (theory of cummunitarianism) ไดแก ความตองการที่จะชวยผูมาใหมในอาชีพ

/องคกร นอกจากนี้ Westanmo ยังพบวา พี่เลี้ยงมักมีแรงจูงใจในการทําหนาที่อยางมุงมั่นระหวาง

การดูแลเมื่อพวกเขาเล็งเห็นวาผูอยูในอุปถัมภมีความสามารถที่จะประสบความสําเร็จ มีแรงจูงใจ 

และมีความมุงมั่นสูงดวย 

หนาที่ดาน
อาชีพ 

หนาที่ดาน 
จิตสังคม 

  
 
 

การพัฒนาสวนบุคคล 

ความพอใจสวนบุคคล 

การใหคําปรึกษา 

การชวยทางเทคนิค 

การสนับสนุนทางอารมณ 

การชวยทางการตลาด 

การแนะนําทางการเงิน 

การแนะนําดานกฎหมาย 

เครือขาย 

ความตองการดานที่ทําการ 

ความเปนมิตร 
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Cornelius (2001) ศึกษาปจจัยที่ทําใหความพึงพอใจของพี่เลี้ยงและผูอยูในอุปถัมภเปน

สวนหนึ่งของโปรแกรมพี่เล้ียงแบบอยางเปนทางการ เพื่อบงชี้ปจจัยที่สงผลกระทบตอความพึงพอ

ใจในสัมพันธภาพพี่เลี้ยงแบบอยางเปนทางการของพี่เลี้ยงและผูอยูในอุปถัมภในบริษัททางการเงิน

ขนาดใหญของอเมริกา ผลของกรณีศึกษานี้พบวา ปจจัยที่มีอิทธิพลตอความพึงพอใจในสัมพันธ

ภาพพี่เล้ียงแบบอยางเปนทางการของพี่เล้ียงและผูอยูในอุปถัมภกลุมนี้ คือ ความถี่ของการพบกับ

แบบเผชิญหนา ความเหมือนกันในดานความสนใจและคุณคากัน และการผูกมัดกับโปรแกรมของ

ทั้งสองฝาย นอกจากนี้ยังมีปจจัยเสริม ไดแก การสนับสนุนของผูบริหารโปรแกรม ความชัดเจนของ

วัตถุประสงคของโปรแกรม และประสิทธิผลของกระบวนการจับคู  

Parvin (2001) ศึกษาเรื่อง การขับเคลื่อนการเอื้อประโยชนจากความเขาใจในกระบวน

การพี่เล้ียงตอการสนับสนุนผูสําเร็จดานธุรกิจเขาสูวงการ การวิจัยเปนสวนหนึ่งของโปรแกรม the 

GLEAM program, University of Durham วัตถุประสงคการวิจัยนี้เพื่อทดสอบทฤษฎีพี่เลี้ยงใน

บริบทของนักธุรกิจมือใหมที่พึ่งจะสําเร็จการศึกษาจากรั้วมหาวิทยาลัย และเขาใจถึงอิทธิพลของ

สัมพันธภาพกระบวนการพี่เลี้ยงในการเปลี่ยนแปลง/พัฒนาจากผูสําเร็จการศึกษาสูเจาของกิจการ 

การศึกษาเนนความสัมพันธแบบดั้งเดิมของทฤษฎีพี่เลี้ยงคือ แบบหนึ่งตอหนึ่งกับผูมีประสบการณ

มากกวาและเปนผูประกอบที่ประสบความสําเร็จ และกรอบแนวคิดพันธมิตรแหงการเรียนรู 

(learning alliance) ในการสรางผูประกอบการมือใหม ตามความเชื่อที่วา การเรียนรูเปนหัวใจของ

กระบวนการพี่เลี้ยง และกระบวนการทางสังคมเอื้ออํานวยตอการเปลี่ยนแปลงสูความเจริญกาว

หนา การวิจัยเชิงคุณภาพเปนวิธีวิทยาการวิจัยที่ใช วิธีการเก็บขอมูลทีหลากหลายวิธีไดแก การ

สังเกตแบบมีสวนรวม  (participant observation) การสัมภาษณ แบบกึ่ งโครงสราง  (semi-

structured interview) และการสัมมนาเชิงปฏิบัติการในกลุมเฉพาะ (focus workshop) เพื่อเสริม

ความแกรงในความตรงของผลการวิจัย ดังนั้นขอคนพบมาจากการสรางขอสรุปเชิงอุปนัย 

(inductive data analysis) โดย Parvin ไดสรุปเปนกรอบแนวคิด ไวดังแผนภาพที่ 2.9 

สัมพันธภาพ: 
• ระหวางคนสองคน (พี่เลี้ยงกับผูอยูในอุปถัมภ) 
• อุบัติการณจากความรูสึกไววางใจ และเห็นใจ 
• มีการสรางการไกลเกลี่ยประนีประนอมระหวางกัน 
�เปนพันธมิตรแหงการเรียนรู 

พันธกิจรวม: 
• ใหและแลกเปลี่ยนประสบการณกัน 
• สรางความรู/องคความรู 
• เขาใจพลวัตรของความเปนจริงของวงการผูประกอบ
การ 

กระบวนการ: 
• เปนกระบวนการทางสังคม และเกี่ยวของกับการสนทนา
อยางมีจุดมุงหมาย 

• เปนกระบวนการเรียนรูที่ตองกระทําซํ้าๆ ทั้งนี้ขึ้นอยูกับ
ผลสะทอนจากการฝกปฏิบัติดานธุรกิจ* 

คุณลักษณะของผูมีสวนรวม: 
• เปดรับการเรียนรู 
• สามารถรับมือกับปญหาและการประสบความสําเร็จที่
ไมแนนอนของสังคมผูประกอบการได 

• สามารถปฏิบัติการอยางมีประสิทธิผลในสถานการณที่
จํากัดในความมั่นคง 

    แผนภาพที 2.9        กรอบแนวคิดของ Parvin: กระบวนการพี่เล้ียงที่เปรียบเสมือนหัวใจของการกลาเผชิญใน 

การสรางสรรคแนวใหม 
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      Parvin สรุปวา แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง ไดแก ความปรารถนาที่จะชวยเหลือผูเขามาใน

วงการใหม และการไดรับการเสริมแรงจากองคกร เชนรางวัลเปนคาตอบแทน เปนตน สวนแรงจูง

ใจการเปนผูอยูในอุปถัมภ คือ ความปรารถนาที่จะเรียนรูจากผูที่มีประสบการณและประสบความ

สาํเร็จในการทํางาน 

Aniftos (2002) ไดทําการวิเคราะหขอมูลเชิงปริมาณและคุณภาพใชเปนพื้นฐานขั้นตน

เพื่อตรวจสอบความเปนไปไดของกระบวนการพี่เลี้ยงตอความพึงพอใจในงานของบุคลากรใน

ระดับอุดมศึกษา และผลลัพธทางบวกตอองคกรที่เกิดตามมา พบวา ผลงานวิจัยสวนมากเนนการ

ศึกษาหนาที่ บทบาท และผลผลิตของกระบวนการพี่เลี้ยง โดยมาสํารวจขอมูลที่ตรวจสอบบทบาท

ของพี่เลี้ยงในการพัฒนาจิตสังคมและอาชีพ เชน Burke et al., 1994 หรือเกี่ยวกับรูปแบบอยาง

เปนทางการหรือไมเปนทางการของกระบวนการพี่เลี้ยง หรือแบบไมมีพี่เลี้ยงตอปจจัยที่ศึกษาไดแก 

ความพึงพอใจในการทํางาน กระบวนการสังคมในองคกร ความผูกพันตอองคกรทําใหเพิ่มผลผลิต

หรือยกระดับองคกร การใหโอกาส ความภาคภูมิใจในตนเอง การรับรูในการตัดสินใจ เงินเดือน

และการออกจากงาน เชน Chao et al., 1992; Scandura et al., 1996; Orpen, 1997; Ragins & 

Cotton, 1999; Higgins, 2000; Ragins et al, 2000; Wolff,2002; และ Lankau & Scandura, 

2002 เปนตน การศึกษาดานจิตวิทยาของ Meyer, 2000; Judge et al. 2001; Harter et al., 

2002; และ Winefield et al. 2002 แนะนําวาการดําเนินการที่มีเปาหมายในการเพิ่มระดับความ

พึงพอใจในการทํางานและลดความเครียดในสถานประกอบการ ผลที่ไดตามมาเปนการเพิ่มผล

ผลิตทั้งสวนบุคคลและองคกร และ พบวามีความสัมพันธอยางนาเชื่อถือมากระหวางการปฏิบัติ

งานของบุคคลกับความพึงพอใจในการทํางาน   Willcoxson & Aniftos, 2002 กลาววาอยางไรก็

ตามการวิจัยสวนใหญยังเนนการวิจัยเชิงปริมาณที่มีขอจํากัดในการเขาถึงการเชื่อมโยงเหตุผลและ

การบอกเลาเกร็ดความเปนจริงอยางการวิจัยเชิงคุณภาพ  นอกจากนี้ Aniftos ไดสนับสนุนการใช 

longitudinal study ในการศึกษาสัมพันธภาพของกระบวนการพี่เลี้ยงและยุทธศาสตรในความ

สําเร็จ และใชทั้งขอมูลจากการสํารวจและการสัมภาษณ 

Armstrong, Allinson, & Hayes (2002) ศึกษาเรื่อง การตรวจสอบรูปแบบการรับรูที่เปน

ตัวกําหนดความสําเร็จของสัมพันธภาพระหวางพี่เลี้ยงกับผูอยูในอุปถัมภในระบบพี่เลี้ยงแบบเปน

ทางการ การทดสอบผลของรูปแบบการรับรูของทั้งสองฝายตอกระบวนการพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ

ในกลุมตัวอยางทีเปนคูพี่เลี้ยงกับผูอยูในอุปถัมภในระบบพี่เลี้ยง 53 คู พบวา 1) คูที่มีพี่เลี้ยงที่มี

การวิเคราะหสูง และมีความสอดคลองระหวางรูปแบบการรับรูพี่เลี้ยงและผูอยูในอุปถัมภสูงสงผล

เพิ่มบทบาทหนาที่ดานจิตสังคมและดานอาชีพ 2) พี่เลี้ยงรับรูวาตนเองและผูอยูในอุปถัมภมี

ลักษณะรวมกันมากเทาใด ผูอยูในอุปถัมภจะรายงานวาพี่เลี้ยงทําบทบาทหนาที่ดานจิตสังคมและ

ดานอาชีพมากขึ้นเทานั้น  3) ความเหมือนกันของพี่เลี้ยงกับผูอยูในอุปถัมภเปนเหตุผลใหเพิ่มบท
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บาทหนาที่กลุมหนาที่ดานจิตสังคมและดานอาชีพ และการรับรูความเหมือนนี้ถูกสงผานโดยรูป

แบบการรับรู   4) ความเขาใจในความมีลักษณะรวมและการรับรูในความเหมือน (ทั้งสองตางถูก

สงผานโดยรูปแบบการรับรู) มีผลเชิงบวกตอผูกพันของคูหู ความผูกพันอยางแนบแนนมีผลตอคุณ

ภาพของกระบวนการพี่เลี้ยง และ  5) เพศมีผลกระทบตอกระบวนการพี่เลี้ยงอยางมีนัยสัมพันธ

ทางสถิติ โดยเฉพาะกับการจับคูระหวางพี่เลี้ยงเพศหญิงกับผูอยูในอุปถัมภเพศชายเปนการที่เอื้อ

อํานวยประโยชนนอยสดุ ดังนั้นขอคนพบจากการวิจัยเสนอแนะวา การพัฒนาประสิทธิผลของการ

จับคูระหวางพี่เลี้ยงกับผูอยูในอุปถัมภนั้นตองคํานึงถึงประเด็นความเหมือนกัน และความผูกพัน

อยางแนบแนน การศึกษานี้ยืนยันวา การวัดรูปแบบการรับรู (cognitive style) ของทั้งสองฝายมี

คุณคาตอประสิทธิผลของกระบวนการพี่เลี้ยงในองคกร 

Fowler (2002) เร่ือง ความสัมพันธของกระบวนการพี่เลี้ยงในที่ทํางาน: การตรวจสอบ

ระหวางบทบาทหนาที่พี่เลี้ยง ประโยชน และเพศ วัตถุประสงคเพื่อ ศึกษาความสัมพันธระหวางบท

บาทหนาที่พี่เลี้ยง ประโยชน และเพศของกระบวนการพี่เลี้ยงในที่ทํางาน ผูวิจัยไดสัมภาษณพี่เลี้ยง

และผูอยูในอุปถัมภ 48 คู ผลการวิเคราะหการวิจัยเชิงคุณภาพ (การสัมภาษณ) จัดกลุมไดเปน 42 

บทบาทหนาที่ และ 29 ประโยชน และเมื่อนําผลที่ไดมาสรางเครื่องมือแบบสอบถาม เพื่อเก็บขอมูล

ของการวิจัยเชิงบรรยายเพศ การวิเคราะหขอมูลเชิงประจักษดวยการวิเคราะหองคประกอบสรุปได

เปนบทบาทพี่เลี้ยง 8 บทบาทที่คลายคลึงกับบทบาทพี่เลี้ยง 9 บทบาทของผลการศึกษาใน ค.ศ. 

1983 ของ Kram มากทั้งที่เวลาหางกันมากกวา 20 ป  สวนการหาความสัมพันธระหวางสามปจจัย

พบวา เพศมีอิทธิพลตอบางบทบาทหนาที่พี่เลี้ยงและประโยชนเทานั้น และเฉพาะบทบาทหนาที่พี่

เลี้ยงและประโยชนที่โดดเดนเทานั้นที่มีความสัมพันธกันไดสําหรับทั้งสองฝาย 

Simon (2002) ไดศึกษาเรื่อง บทบาทหนาที่ของพี่เลี้ยงและความผูกพันทางจิตใจของผูอยู

ในอุปถัมภ: มุมมองของทฤษฏีการแลกเปลี่ยน วัตถุประสงคเพื่อทดสอบความสัมพันธระหวางบท

บาทหนาที่ของพี่เลี้ยงกับการพัฒนาความผูกพันทางจิตใจของผูอยูในอุปถัมภภายในกรอบแนวคิด

ของทฤษฏีการแลกเปลี่ยน   กลุมตัวอยางคือบุคลากร 212 คน จาก 1000 คนในสองบริษัทใหญซึ่ง

เขารวมโครงการที่ใชกระบวนการพี่เลี้ยงแบบไมเปนทางการ ผูวิจัยสรางโมเดลโครงสรางจากการ

ศึกษาทางเอกสารที่เกี่ยวของกับความสัมพันธของ ทฤษฏีการแลกเปลี่ยน/บทบาทหนาที่ของพี่

เลี้ยง และความผูกพันทางจิตใจ โดยมีความยุติธรรมและแรงจูงใจในองคกรเปนตัวแปรคั่นกลาง 

ผลการทดสอบไดโมเดลการวัด ดังแสดงในแผนภาพที่ 2.10 
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สัญลักษณที่ใชในโมเดล: 

ξ1 =  Economic Exchange (career-related function)    ξ2 = Social Exchange (psychosocial  function) 

η1 =  Distributive Justice                       η2 =     Procedural Justice 

η3 =  Instrumental Macromotive                      η4 =     Relational Macromotive 

η5 =  Transactional Contract          η6 =     Relational Contract  

แผนภาพที่ 2.10   โมเดลการวัดความสัมพันธระหวางบทบาทหนาที่ของพี่เล้ียงกับการ  

      พัฒนาความผูกพันทางจิตใจของผูอยูในอุปถัมภของ Simon (2002) 
 

โมเดลโครงสรางมีความสอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษระดับปานกลาง chi-square (df, 

395) = 1172.68, p = 0.00, TLI = 0.86, CFI = 0.88, SRMSR = 0.078,และ RMSEA = 0.098 

เมื่อปรับแกโมเดลลากความสัมพันธจาก  η2  →  η1 และ  η4  →  η5    พบวาดีขึ้นเล็กนอยแต

ก็ยังคงมีความสอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษระดับปานกลางเทานั้น อยางไรก็ตามผูวิจัยเสนอ

แนะวา ขอคนพบอาจทําใหมีการพัฒนาโมเดลความกาวหนาทางอาชีพตอไป 

Allen & Eby (2003) ทําการวิจัยเรื่อง ประสิทธิผลของสัมพันธภาพสําหรับพี่เลี้ยง: ปจจัยที่

เกี่ยวของกับการเรียนรูและคุณภาพ แบบสํารวจสงทางไปรษณียใหกลุมตัวอยางจากสตรีในองคกร

ทางธุรกิจ และกลุมวิศวกร เพื่อสอบถามประสบการณเปนพี่เลี้ยง ประเภทของกระบวนการพี่เลี้ยง 

เพศและความมีเพศเหมือนกันของคูหู การรับรูในความเหมือนกัน (ดานคุณคา ความสนใจ และ

บุคลิกภาพ) ระยะเวลาของสัมพันธภาพ คุณภาพของสัมพันธภาพ และการเรียนรูจากสัมพันธภาพ 

การวิเคราะหขอมูลใช confirmatory factor analysis (CFA) หาความสอดคลองของโมเดลกับขอ

มูลเชิงประจักษโมเดลสองปจจัยมีความสอดคลองที่ chi-square (df, 34) = 193.82, p = 0.05; 

RMSR = 0.04; GFI = 0.91; NFI = 0.91; CFI = 0.92 และทุกขอกระทงมีน้ําหนักความสําคัญทาง

โครงสราง คา t-values > 13.21, λ = 0.59  ผลการวิจัยพบวา 1) พี่เลี้ยงในกระบวนการพี่เลี้ยง

แบบอยางไมเปนทางการรายงานมีคุณภาพและเกิดการเรียนรูสูงกวาแบบเปนทางการ  2) เพศ

ξ1 η1 η3 η5 

η6 η4 η2 ξ2 

X6-9 Y5-8 Y19-21 Y12-15 

X1-5 Y9-11 Y16-18 Y1-4 
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เดียวกัน รายงานวา สัมพันธภาพมีคุณภาพและการเรียนรูมากกวาเพศตางกัน แตไมมีความ

สัมพันธระหวางเพศเหมือนกันกับสัมพันธภาพมีคุณภาพและการเรียนรู 3) พี่เลี้ยงรับรูในความ

เหมือนกันดานคุณคา ความสนใจ และบุคลิกภาพรายงานวา มีสัมพันธภาพในกระบวนการพี่เลี้ยง

ที่มีคุณภาพและเกิดการเรียนรูสูงกวาคูที่มีลักษณะแตกตางกัน นอกจากนี้ยังพบวา ประเภทของ

กระบวนการพี่เลี้ยงแบบอยางเปนทางการ และไมเปนทางการไมมีสัมพันธภาพโดยตรงกับประ

สิทธิผลของกระบวนการพี่เลี้ยง แตมีปฏิสัมพันธกับระยะเวลาของสัมพันธภาพ ผูวิจัยเสนอแนะให

มีการศึกษาปจจัยอื่นๆ ที่มีผลตอประสิทธิผลประสบการณพี่เลี้ยงสําหรับพี่เลี้ยง และนาสนใจ และ

อาจเปนไปไดในการใชวิธีการสัมภาษณเชิงลึกในการวิจัยเชิงคุณภาพ 

 Hopkins (2003) ไดวิจัยสํารวจเรื่อง การสํารวจการมีสวนรวมในโปรแกรมพี่เลี้ยงสําหรับผู

ใหญของวิทยาลัยชุมชน เพื่อตรวจสอบความสัมพันธระหวางปจจัยตางๆ ที่สงเสริมกระบวนการพี่

เลี้ยง และการรับรูของพี่เลี้ยงและผูอยูในอุปถัมภในดานการอาชีพและจิตสังคม คณาจารย 

บุคลากร และผูบริหารโปรแกรมในวิทยาลัยชุมชนของอเมริกามีการติดตอและติดตามทาง e-mail 

การตอบแบบสอบถามสามารถใชทั้งทางแบบสอบถามที่สงให หรือ internet ก็ได ผลการสํารวจพบ

วา 1) ความถี่ของการพบกัน ความยาวนานของสัมพันธภาพ และการเลือกคูหูเอง มีความสัมพันธ

ทางบวกกับการรับรูในระดับของบทบาทหนาที่ดานอาชีพและจิตสังคม   แตถาระยะเวลาของสัม

พันธภาพนอยกวา 1 ป การจับคูใหมีการพัฒนาความสัมพันธดานจติสังคมมากกวาการเลือกคูเอง 

2) มีการรายงานความสัมพันธดานจิตสังคมมากกวาดานอาชีพ แตถามีการเสริมโปรแกรมการฝก

อบรมพิเศษอื่นในโปรแกรมพี่เลี้ยงดวย พบวามีการรายงานการพัฒนาดานอาชีพสูงกวา 3) มีการ

รายงานวาพี่เลี้ยงที่มีประสบการณการเปนพี่เลี้ยงมากอนแสดงบทบาทหนาที่ไดดีกวาผูไมมีประสบ

การณ 4) พี่เลี้ยงเพศหญิงใหการสนับสนุนดานจิตสังคมไดดีกวาเพศชาย 5) ความพึงพอใจในสัม

พันธภาพมีความสัมพันธเชิงบวกกับการรับรูบทบาทพี่เลี้ยงทั้งดานอาชีพและจิตสังคม และ  6) 

อายุไมมีความสัมพันธกับการรับรูเกี่ยวกับกระบวนการพี่เลี้ยง  

 5.1.2 ผลงานวิจัยทางการพยาบาล 
 ทวีวัฒนา เชื้อมอญ (2540) ศึกษาเรื่อง ผลการใชรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงสําหรับพยาบาล

ใหมตอความพึงพอใจในงานและความสามารถในการปฏิบัติงาน เปนการวิจัยกึ่งทดลองเพื่อ

เปรียบเทียบความพึงพอใจในงานและความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลใหมกอนละ

หลังการใชรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง ผลการวิจัยพบวา ความพึงพอใจในงานและความสามารถใน

การปฏิบัติงานของพยาบาลใหมหลังการทดลอง สูงกวากอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

ที่ระดับ .05 ผลการระหวางกลุมหลังการทดลองใชรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงพบวา ความพึงพอใจใน

งานของกลุมทดลองสูงกวากลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แตความสามารถ

ในการปฏิบัติงานกลับไมมีความแตกตาง  
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 การดําเนินเพื่อเตรียมพยาบาลพี่เลี้ยงในการวิจัยนี้คือ การคัดกรองพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีคุณ

สมบัติตามแนวคิดของ Colavecchio et al., 1975 และการอบรมพยาบาลพี่เลี้ยง 2 วันเกี่ยวกับบท

บาทหนาที่ของพยาบาลพี่เลี้ยงโดยใชแบบวัดความรูเร่ืองพยาบาลพี่เลี้ยงในการประเมินความรู

ความสามารถพยาบาลพี่เลี้ยงเกี่ยวกับบทบาท 

ธานี กลอมใจ และคณะ (2542) วิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีอิทธิพลตอการแสดงบทบาทครูพี่เลี้ยง

ของพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลแหลงฝกอบรมหลักของวิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข เขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เปนการวิจัยเชิงบรรยาย เพื่อศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอ

การแสดงบทบาทครูพี่เลี้ยงของพยาบาลประจําการ เครื่องมือที่ใชคือแบบสอบถาม ผลการวิจัยพบ

วา ปจจัยดานการจัดประสบการณการเรียนรูในหอผูปวย ปจจัยดานการรับรูบทบาทในวิชาชีพ 

ปจจัยดานการจัดสรรเวลาการปฏิบัติงาน ปจจัยดานทัศนคติตอการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ ปจจัยดาน

ส่ิงสนับสนุนการเรียนรูในหอผูปวย ปจจัยดานสภาพแวดลอมทางกายภาพในหอผูปวย  ปจจัยดาน

การจัดสรรเวลาสําหรับการปฏิบัติกิจกรรมของพยาบาล และปจจัยดานความภูมิใจในวิชาชีพ มี

อิทธิพลตอการแสดงบทบาทครูพี่เลี้ยงของพยาบาลประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

.001 มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเทากับ .80  และมีอํานาจในการพยากรณ รอยละ 64 

สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ (2542) ทําการวิจัยเรื่อง ความวิตกกังวลของพยาบาล

จบใหม คุณลักษณะทั่วไปและความสามารถทางคลินิกของพยาบาลพี่เลี้ยงตามความตองการของ

พยาบาลจบใหม มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความวิตกกังวลของพยาบาลจบใหม คุณลักษณะทั่วไป

และความสามารถทางคลินิกของพยาบาลพี่เลี้ยงตามความตองการของพยาบาลจบใหม เปนการ

วิจัยเชิงบรรยายในกลุมตัวอยางที่เปนพยาบาลจบใหมสําเร็จการศึกษาในป 2539 จากโรงเรียน

พยาบาลรามาธิบดีจํานวน 104 คน ผลการวิจัยพบวาพยาบาลจบใหมมีความวิตกกังวลระดับคอน

ขางต่ํา แตทุกคนมีความตองการพยาบาลพี่เลี้ยง โดยระบุคุณสมบัติพี่เลี้ยงดังนี้ อายุมากกวา

ประมาณ 2-5 ป มีตําแหนงเปนพยาบาลประจําการ มีประสบการณเปนพยาบาล 2-5 ป มีประสบ

การณเปนพี่เลี้ยงมากอน บุคลิกภาพดี มีความตั้งใจเปนพี่เลี้ยง มีความรูและทักษะสูง มีเวลาพบ

ปะบอย 3 คร้ังตอสัปดาห และ เวลาความสัมพันธควรเปน 6 เดือน 

ชุติมา มาลัย และคณะ (2545) ทําการวิจัยเรื่อง ผลการสอนโดยอาจารยพี่เลี้ยงตอความ

สามารถในการปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี มีวัตถุ

ประสงค เพื่อเปรียบเทียบความสามารถในการปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาลกอนและหลังการ

สอนของอาจารยพี่เลี้ยง และเปรียบเทียบความสามารถในการปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาล

กลุมไดรับการสอนจากอาจารยพี่เลี้ยงกับกลุมที่ไดรับการสอนแบบปกติ ผลการวิจัยกึ่งทดลองนี้พบ

วา   ความสามารถในการปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาลกลุมที่ไดรับการสอนของอาจารยพี่

เลี้ยง หลังการทดลองสูงกวากอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 และความ
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สามารถในการปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาลกลุมที่ไดรับการสอนของอาจารยพี่เลี้ยง สูงกวา

กลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

การดําเนินเพื่อเตรียมอาจารยพี่เลี้ยงในการวิจัยนี้คือ การคัดกรองอาจารยพี่เลี้ยงที่มีคุณ

สมบัติตามแนวคิดของ Davis & Barham (1989) การอบรมอาจารยพี่เลี้ยง 2 วันเกี่ยวกับบทบาท

หนาที่ของอาจารยพี่เลี้ยง คูมือ และใชแบบทดสอบความรูเกี่ยวกับอาจารยพี่เลี้ยงกับแบบประเมิน

บทบาทอาจารยพี่เลี้ยง 6 บทบาท 

อัจฉรา บุญหนุน & สุกัญญา ประจุศิลป (2546) ศึกษาเรื่อง ผลการฝกอบรมการเตรียม

ความพรอมพยาบาลพี่เลี้ยงตอความพรอมในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพี่เลี้ยง โรงพยาบาลบาน

หมี่ วัตถุประสงค เพื่อเปรียบเทียบผลการฝกอบรมการเตรียมความพรอมพยาบาลพี่เลี้ยงตอความ

พรอมในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพี่เลี้ยงของพยาบาลประจําการโรงพยาบาลบานหมี่กอนและ

หลังการฝกอบรมหลักสูตรเตรียมความพรอมในบทบาทพยาบาลพี่เลี้ยง เครื่องมือที่ใชคือ แบบ

ประเมินคุณสมบัติเฉพาะของพยาบาลพี่เลี้ยง คูมือการปฏิบัติงานของพยาบาลพี่เลี้ยง และ แบบ

ประเมินความพรอมในการปฏิบตัิบทบาทพยาบาลพี่เลี้ยง ผลการวิจัยกึ่งทดลองนี้พบวา คาเฉลี่ย

คะแนนความพรอมในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพี่เลี้ยงของพยาบาลประจําการโรงพยาบาลบาน

หมี่หลังการฝกอบรมหลักสูตรเตรียมความพรอมในบทบาทพยาบาลพี่เลี้ยงสูงกวากอนการฝกอบ

รม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

Hayes (1998) ทําการวิจัยเรื่อง กระบวนการพี่เลี้ยงและประสิทธิภาพภายในตนเองของ

นักศึกษาโปรมแกรมการปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูง โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสัมพันธ

ระหวางการรับรูในกระบวนการพี่เลี้ยงและประสิทธิภาพในตนเองของนักศึกษาพยาบาลโปรแกรม

การปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูง จากสมัพันธภาพระหวางนักศึกษาพยาบาลกับพยาบาลปฏิบัติการ

พยาบาลชั้นสูง กลุมตัวอยางนักศึกษาพยาบาลชั้นปที่ 2 โปรแกรมการปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูง 

จาก 10 สถาบันในเขตตะวันออกเฉียงเหนือของสหรัฐอเมริกา จํานวน 300 คน การเก็บรวบรวมขอ

มูลดําเนินการระหวางการเรียนการสอนปกติของแตละสถาบัน  

แบบสอบถามที่ใชเปนแบบวัดกระบวนการพี่เลี้ยงและแบบวัดประสิทธิภาพในตนเอง

ประกอบดวย เครื่องมือ 4 ชุด ไดแก Freeman’s Mentoring Survey (FMS-1998) ที่ใชวัดการรับรู

เกี่ยวกับคุณลักษณะและหนาที่ของผูเปนพี่เลี้ยง Caine’s Quality of Mentoring Tool (CQM-

1989) เปนแบบวัดคุณภาพของกระบวนการพี่เลี้ยง Self-Efficacy Scale (SES-1990) เปนแบบวัด

ความคาดหวังในประสิทธิภาพในตนเองโดยทั่วไป และ The Confidence Scale (CS-1992) ซึ่ง

เปนแบบวัดประสิทธิภาพในตนเองจากพฤติกรรมเฉพาะบุคคล แบบวัดทั้ง 4 ชุดไดรับการปรับเปน

มาตราวัดแบบ 5 ระดับ มีคาความเที่ยงของแบบวัดระหวาง 0.90 – 0.95 
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การวิเคราะหขอมูลจากแบบสอบถามที่สมบรูณใชไดทั้งสิ้น 238 แบบสอบถามใชสถิติ

พรรณาทั่วไป ไดแก พิสัย คาเฉลี่ย และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของแบบวัดทั้ง 4 ชุด และคะแนน

รวมของ FMS กับ CQM แปลงเปนคะแนนแสดงกระบวนการพี่เลี้ยง สวนคะแนนรวมของ SES กับ 

CS เปนคะแนนของประสิทธิภาพในตนเอง ซึ่งผูวิจัยนํามาวิเคราะหโดยใชการวิเคราะหความแปรป

รวน และการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณ 

ผลการวิจัยพบวามีความสัมพันธเชิงบวกระดับปานกลางระหวางการรับรูกระบวนการพี่

เลี้ยงกับประสิทธิภาพภายในตนเองของนักศึกษาพยาบาลโปรแกรมการปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูง 

(r = 0.37) โดยที่ความสัมพันธระหวาง FMS กับ CQM เปนเชิงบวกระดับสูง(r = 0.82) และความ

สัมพันธระหวาง SES กับ CS เปนเชิงบวกระดับปานกลาง (r = 0.54) และพบวาคะแนนของ

กระบวนการพี่เลี้ยงในกลุมนักศึกษาที่เลือกพี่เลี้ยงดวยตนเองกับกลุมที่ไดรับการมอบหมายจาก

อาจารยผูสอนมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 นอกจากนี้พบวาตัวแปร

สงผาน (mediating variables) ที่มีอิทธิพลตอการพยากรณของการเพิ่มคะแนนของกระบวนการพี่

เลี้ยง ไดแก ความยาวนานการฝกปฏิบัติงานในคลินิกของนักศึกษา และการรับรูในประสบการณ

ของพยาบาลปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูงคะแนนรายขอของการแนะนําทางอาชีพและวิชาชีพ การ

วิจัยและการใหคําปรึกษา และมิติอ่ืนๆในการฝกปฏิบัติงานขั้นสูง มีคานอยกวาคะแนนกระบวน

การพี่เลี้ยงในมิติของการดูแลผูปวย 

 ผูวิจัยเสนอแนะวา ขอคนพบในงานวิจัยนี้มีประโยชนตอการปฏิบัติการของพยาบาลพี่

เลี้ยงในโปรแกรมการปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูง การวางแผนการฝกปฏิบัติงานของนักศึกษา และ

การจัดหลักสูตรสําหรบัโปรแกรมการปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูงในระดับมหาบัณฑิต 

 ในเวลาตอมา Hayes (2000) ไดทําศึกษาวิจัยเกี่ยวกับกระบวนการพี่เลี้ยงในการศึกษา

ของพยาบาลดานการปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูงในหัวขอเร่ือง องคประกอบที่เอ้ืออํานวยหรือเปน

อุปสรรคตอความสัมพันธระหวางพยาบาลพี่เลี้ยงกับนักศึกษาพยาบาลระดับมหาบัณฑิต โดยการ

ใชกลุมตัวอยางกลุมเดิม 238 คนที่ตอบแบบสอบถามอยางสมบูรณ แลวคัดเลือกนักศึกษา

พยาบาล 33 คนซึ่งเปนผูที่มีคะแนนเฉลี่ยของแบบสอบถามกระบวนการพี่เลี้ยง และประสิทธิภาพ

ภายในตนเองอยูระหวางมากกวา หรือนอยกวา 1 ชวงคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน มาทําการสัมภาษณ

เชิงลึก การวิเคราะหเนื้อหากระทําโดยการจัดกลุมคํากับไปกับมา และจับกลุมเปนพวกๆตามหลัก

การการวิเคราะหเนื้อหาเชิงคุณภาพ 

 ผลการวิจัยพบวา นักศึกษาพยาบาลกลุมตัวอยางเปดเผยขอมูลที่สามารถจัดเปนองค

ประกอบที่เอ้ืออํานวยหรือเปนอุปสรรคตอความสัมพันธระหวางพยาบาลพี่เลี้ยงกับนักศึกษา

พยาบาลระดับมหาบัณฑิตได 5 กลุม ไดแก 
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1. อายุสงผลตอกระบวนการพี่เลี้ยงในประเด็นของความสนใจรวมกัน หรือการอบรมสั่ง

สอน หรือการเปนมารดา หมายถึง ความสัมพันธที่เกิดจากการมีอายุใกลเคียงกันหรือแตกตางกัน

มากๆ ระหวางพี่เลี้ยงกับผูอยูในการดูแลทําใหเกิดรูปแบบทั้งสามได ถึงนักศึกษาตองการพี้เลี้ยงที่รู

มากกวาความรูเดิมของพวกเขาและตองเขาใจวาเขาตองการเรียนรูอะไรโดยเฉพาะอยางยิ่งดาน

การดูแลผูปวย แตหากเกินความพอดีไป ผลที่ตามมาอาจเปนไดทั้งดานบวกและดานลบได  

2. ประเภทของคลินิกฝกปฏิบัติงานกับกระบวนการพี่เลี้ยงมีปฏิสัมพันธกันคือ กระบวน

การพี่เลี้ยง จะไดผลดีในบรรยากาศที่เปดสูการรวมมือรวมพลังของคลินิกฝกปฏิบัติงาน ประเด็น

ปญหาของความคับแคบและไมมีเวลาใหอยางเพียงพอจะกลายเปนประเด็นสําคัญมากขึ้นเมื่อมี

บรรยากาศของการขาดการรวมมือรวมพลัง 

3. เพศกับพี่เลี้ยง และกระบวนการพี่เลี้ยงในดานมนุษยสัมพันธ หมายความวา เพศอาจ

จะมีผลตอการใชกระบวนการนี้ได ถึงแมวาพยาบาลสวนมากเปนเพศหญิงและแพทยสวนมากก็

เปนเพศชาย สวนใหญเชื่อวาการไดเลือกพี้เลี้ยงเองซึ่งโดยมากเปนเพศหญิงจะไดผลดี แตบางคนก็

ยังทํางานไดดีกวากับตางเพศและสาขาวิชาชีพ สวนดานระดับการศึกษาของพี่เลี้ยงพบวานัก

ศึกษาตองการพี่เลี้ยงที่มีความรูความชํานาญมากกวาความรูเดิมของพวกเขาและตองเขาใจวาเขา

ตองการเรียนรูอะไรโดยเฉพาะอยางยิ่งดานเทคนิคการดูแลผูปวย 

4. ระยะเวลาในการสรางสัมพันธภาพควรตอเนื่อง หมายถึง ความตองการพี่เลี้ยงคนเดียว

ตอเนื่องตลอดชวงการฝกปฏิบัติงาน หลายคนเชื่อวาการพัฒนาความกาวหนาของสัมพันธภาพ

เกิดในระยะยาวนานพอ การเปลี่ยนพี่เลี้ยงทําใหตองปรับตัวใหมอีก 

5. การเลือกพี่เลี้ยงไดเองทําใหเกิดความรูสึกไดควบคุมกระบวนการเอง หมายความวา 

การเรียนรูไดดจีากการไดเลือกคูเองแทนการมอบหมายใหโดยผูสอน  

Hayes ไดเสนอแนะวาตองมีความรอบคอบและระมัดระวังมากขึ้นในการจับคู และครูผู

สอนตองพยายามคัดเลือกพี่เลี้ยงที่มีคุณสมบัติดานอายุ ประสบการณการทํางาน และความรู

ความสามารถ และสถานที่ทํางาน ตามที่ผูเรียนชอบไวในเครือขายมากๆ แตส่ิงที่มีอิทธิพลตอ

ความสําเร็จของการใชกระบวนการพี่เลี้ยงในนักศึกษากลุมนี้มากที่สุดคือการไดเลือกพี่เลี้ยงที่มีปฏิ

สัมพันธที่ดีกับผูปวย และนักศึกษานั้นเอง นักศึกษาที่มีประสบการณเดิมสูงควรไดพี่เลี้ยงที่มีความ

รูความสามารถ และความชํานาญในการเปนพี่เลี้ยงสูง เพื่อจะทําใหสามารถสงเสริมจุดแข็ง และ

แกไขจุดออนของผูเรียนไดถูกตอง และไมไปชี้แนะผิดพลาดเนื่องจากมีความรูความสามารถนอย

กวาผูเรียน สวนพี่เลี้ยงที่มีความรูแตยังขาดประสบการณครูผูสอนจะตองเปนที่ปรึกษาแนะนําใน

การทําหนาที่บทบาทรวมกัน 

Ono & Kato (2003) ไดศึกษาเรื่อง ความสําเร็จของบทบาทพี่เลี้ยงและประสบการณการ

เปนผูอยูในอุปถัมภของผูทํางานชาวญี่ปุน วัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลทําใหบุคคล
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เปนพี่เลี้ยง โดยใชแบบสอบถามสํารวจบทบาทพี่เลี้ยงและประสบการณการเปนผูอยูในอุปถัมภที่

ตอบคืน 448 คนจาก 726 คน และสามปตอมามีการสัมภาษณเชิงลึก 10 คนจากกลุมแรกเพื่อให

ไดขอมูลสมบูรณขึ้น ผลการวิจัยพบวา บทบาทหนาที่การพัฒนาทางอารมณเปนกิจกรรมความ

สําคัญที่สุดของพี่เลี้ยง มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในการไดรับบท

บาทพี่เลี้ยงในกลุมมีผูอยูในอุปถัมภ และกลุมที่ไมมีผูอยูในอุปถัมภ พนักงานระดับเดียวหรือใกล

กันแสดงหนาที่พัฒนาทางอาชีพ อารมณ และการยอมรับและยืนยัน ไดดีกวาระดับอ่ืนๆ ยกเวน

หนาที่พฤติกรรมการบริหารงานที่พี่เลี้ยงที่เปนผูบริหารทําไดดีสุด การตรวจสอบแตละบทบาทพบ

วา บทบาทใหความรู ทักษะ และวิธีการทํางาน เปนบทบาทสําคัญสุด รองลงมาไดแก การเปน

แบบอยาง (ทัศนคติตองาน) การชี้แนะ และการเปนแบบอยางในการดํารงชีพ  การคนหาปจจัยที่มี

อิทธิพลตอความสําเร็จในการแสดงบทบาทการเปนพี่เลี้ยงนั้น Ono กลาววาจากการวิจัยครั้งกอน 

(Ono, 1999b & 2002a) พบวาเปน อายุ และตําแหนงหนาที่ในองคกรของพี่เลี้ยง และ Ono 

(2002c) พบวา ความสัมพันธระหวางพี่เลี้ยงกับผูอยูในอุปถัมภขึ้นอยูกับบุคลิกภาพ และทัศนคติ

ของพวกเขา สวนการวิจัยนี้ (Ono, 2003) ยืนยันวา ตําแหนงในองคกรของพี่เลี้ยง ความพึงพอใจ

ในงาน และการเคยมีพี่เลี้ยง เปนปจจัยในระดับตน รองลงมาเปน ความพึงพอใจในอาชีพ/วิชาชีพ 

และทัศนคติ 

Johnson (2002) กลาววา ผลการวิจัยเชน Blackburn, Cameron, & Chapman, 1981; 

Gilbert, 1985; Sanders & Wong, 1985; Cronan-Hillix et al., 1986; และ Clark et al., 2000 

พบวาพี่เลี้ยงที่ประสบความสําเร็จมีบุคลิกลักษณะเฉพาะ (specific personality characteristics) 

และมีคุณลักษณะของสัมพันธภาพระหวางบุคคล (interpersonal traits) ในสวนของบุคลิกภาพ  

พี่เลี้ยงที่พึงปรารถนา คือ ความฉลาด ความเอื้ออาทร และความมีอารมณขันที่เหมาะสม 

4.2 การสังเคราะหตัวชี้วัดหรือตัวแปรจากผลงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
ผลจากการศึกษาทบทวนบทวรรณกรรมของงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการเปนพี่เลี้ยง และ

กระบวนการ/ ระบบพี่เลี้ยงในสาขาวิชาตางๆ ขางตน สามารถสรุปผลการศึกษาเพื่อแสดงตัวชี้วัด

หรือตัวแปรของงานวิจัยที่เกี่ยวของแตละงาน ดังนี้ 

ตารางที่ 2.8     สรุปผลการศึกษาตัวชี้วัดหรือตัวแปรของงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

งานวิจัย วัตถุประสงค/ วิธีที่ใช ตัวชี้วัด/ ตัวแปรของวิจัย 

1. Levinson et al. (1978) เรื่อง ฤดู

กาลในชีวิตลูกผูชาย 

-เพื่อศึกษาพัฒนาการเปลี่ยนแปลงของ

เพศชายชวงเขาสูวัยผูใหญ (17-33 ป) 

-อายุ 

2. Kram (1983 & 1985) เรื่อง 

กระบวนการพี่เล้ียงในที่ทํางาน: การ

พัฒนาความสัมพันธในองคการ 

-เพื่อศึกษาระยะของความสัมพันธใน

กระบวนการพี่เล้ียง  

-ศึกษาระยะยาว (longitudinal study) 

-อายุ 

-ระยะ /ขั้นตอนของกระบวนการ   

พี่เล้ียง 4 ระยะ 
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งานวิจัย วัตถุประสงค/ วิธีที่ใช ตัวชี้วัด/ ตัวแปรของวิจัย 

3. Chao et al. (1992) เรื่อง สัมพันธ

ภาพของกระบวนการพี่เล้ียงแบบ

อยางเปนทางการและไมเปนทางการ: 

การเปรียบเทียบในประเด็นบทบาท

หนาที่ของพี่เล้ียง และความตางกับ

การไมมีพี่เล้ียง 

-เพื่อเปรียบเทียบสัมพันธภาพของ

กระบวนการพี่เล้ียงแบบอยางเปนทาง

การและไมเปนทางการจากระดับความ

พึงพอใจในงานและกระบวนการทาง

สังคมภายในองคกรของผูอยูในอุปถัมภ 

-การวิจัยเชิงสํารวจ 

-ความพึงพอใจในงาน 

-กระบวนการทางสังคมภายในองค

กร 

 

4. Chao (1997) เรื่อง วงจรเวลา/

ระยะเวลาของกระบวนการพี่เล้ียงและ

ผลลัพธ 

-เพื่อศึกษาระยะ/ขั้นตอนของกระบวน

การพี่เล้ียงและผลลัพธ 

-การวิจัยกึ่งทดลอง  

-ระยะ/ขั้นตอนของกระบวนการพี่

เล้ียง 4 ระยะ 

 

5. ทวีวัฒนา เชื้อมอญ (2540) ศึกษา

เรื่อง ผลการใชรูปแบบพยาบาลพี่เล้ียง

สําหรับพยาบาลใหมตอความพึงพอใจ

ในงานและความสามารถในการ

ปฏิบัติงาน  

-เพื่อเปรียบเทียบความพึงพอใจในงาน

และความสามารถในการปฏิบัติงาน

ของพยาบาลใหมกอนละหลังการใชรูป

แบบพยาบาลพี่เล้ียง 

-การวิจัยกึ่งทดลอง 

 

-คุ ณ ส ม บั ติ ต า ม แ น ว คิ ด ข อ ง 

Colavecchio et al., 1975  

-การอบรมพยาบาลพี่ เล้ียง  2 วัน

เกี่ยวกับบทบาทหนาที่พยาบาลพี่

เล้ียง 

-ความรูความสามารถพยาบาลพี่
เล้ียงเกี่ยวกับบทบาทการเปนพี่เลี้ยง

ประสบการณเปนพี่เล้ียง  

6. Ragins & Scandura (1997) 

เรื่อง แบบที่เราเปน: เพศ และการสิ้น

สุดของสัมพันธภาพในกระบวนการพี่

เล้ียง 

-เพื่อศึกษาผลของเพศตอการส้ินสุด สัม

พันธภาพในกระบวนการพี่เล้ียง 

--การวิจัยเชิงคุณภาพ (การสัมภาษณ)

และการวิจัยเชิงบรรยาย 

-ทัศนคติ คานิยม และความเชื่อ 

-บุคลิกภาพ 

-ความสัมพันธระหวางบุคคล 

 

7. Hayes (1998) กระบวนการพี่เล้ียง

และประสิทธิภาพภายในตนเองของ

นักศึกษาโปรมแกรมการปฏิบัติการ

พยาบาลชั้นสูง 

- เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการ

รับรูในกระบวนการพี่เล้ียงและประสิทธิ

ภาพในตนเองของนักศึกษาพยาบาล

โปรแกรมการปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูง 

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

-ความยาวนานการฝกปฏิบัติงานใน
คลินิกของนักศึกษา  

-ก า รรับ รู ใน ป ระสบ ก า รณ ข อ ง

พยาบาลปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูง 

8. สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ 

(2542) เรื่ อ ง  ความวิตกกั งวลของ

พยาบาลจบใหม คุณลักษณะทั่วไป

และความสามารถทางคลินิกของ

พยาบาลพี่ เล้ียงตามความตองการ

ของพยาบาลจบใหม 

-เพื่ อ ศึ ก ษ าค วาม วิ ต ก กั ง วล ข อ ง

พยาบาลจบใหม คุณลักษณะทั่วไปและ

ความสามารถทางคลินิกของพยาบาลพี่

เล้ียงตามความตองการของพยาบาล

จบใหม 

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

-อายุ 

-เปนพยาบาลประจําการ 

-มีประสบการณเปนพยาบาล 2-5 ป 

-มีประสบการณเปนพี่เล้ียงมากอน 

-บุคลิกภาพดี 

-มีความตั้งใจเปนพี่เล้ียง 

-มีความรูและทักษะสูง 
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งานวิจัย วัตถุประสงค/ วิธีที่ใช ตัวชี้วัด/ ตัวแปรของวิจัย 

-มีเวลาพบปะบอย 

-เวลาความสัมพันธ 4-6 เดือน 

9. ธานี  กลอมใจ  และคณะ  (2542) 

เรื่อง ปจจัยที่มีอิทธิพลตอการแสดง

บทบาทครูพี่เล้ียงของพยาบาลประจํา

การในโรงพยาบาลแหลงฝกอบรมหลัก

ของวิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข เขตภาคตะวันออกเฉียง

เหนือ  

-เพื่อศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอการ

แสดงบทบาทครูพี่เล้ียงของพยาบาล

ประจําการ  

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

 

-ปจจัยดานการจัดประสบการณการ

เรียนรูในหอผูปวย  

-ปจจัยดานการรับรูบทบาทในวิชา

ชีพ  

-ป จ จัยด านการจัดสรรเวลาการ

ปฏิบัติงาน  

-ปจจัยดานทัศนคติตอการปฏิบัติเชิง

วิชาชีพ  

-ปจจัยดานส่ิงสนับสนุนการเรียนรูใน

หอผูปวย  

-ปจจัยดานสภาพแวดลอมทางกาย

ภาพในหอผูปวย   

-ปจจัยดานการจัดสรรเวลาสําหรับ

การปฏิบัติกิจกรรมของพยาบาล  

-ปจจัยดานความภูมิใจในวิชาชีพ 

10. Ragins & Cotton (1999) เ รื่ อ ง 

บทบาทหนาที่พี่เล้ียงและผลลัพธ: การ

เปรียบเทียบระหวางเพศหญิงและชาย

ในความ สัมพันธกระบวนการพี่เล้ียง

รูปแบบเปนทางการและไมเปนทาง

การ 

-เพื่อศึกษา บทบาทหนาที่ของพี่เล้ียง 

และผลลัพ ธและการเป รียบ เที ยบ

ระห ว า ง เพ ศชายกั บ เพศหญิ ง  ใน

กระบวนการพี่เล้ียงรูปแบบเปนทางการ

และไมเปนทางการ 

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

-บทบาทหนาที่ของพี่เล้ียง 

-เพศ 

-รูปแบบกระบวนการพี่เล้ียงแบบเปน

ทางการและแบบไมเปนทางการ 

 

11. Eby et al. (2000) เรื่อง  มุมมอง

ของผูอยูในอุปถัมภเกี่ยวกับประสบ

การณดานลบของพี่เล้ียง: การจัดกลุม

ประเภท 

-เพื่อแบงกลุมประเภทประสบการณ

ดานลบของพี่เล้ียงมุมมองของผูอยูใน

อุปถัมภ 

–การวิจัยเชิงคุณภาพ 

 

-ทัศนคติ คานิยม และความเชื่อ 

-พฤติกรรม 

-บุคลิกภาพ 

-ทักษะระหวางบุคคล 

-รูปแบบการทํางาน (work-style) 

12. Hayes (2000) เ รื่ อ ง  อ ง ค  -

ประกอบที่เอื้ออํานวยหรือเปนอุปสรรค

ตอความสัมพันธระหวางพยาบาลพี่

เล้ียงกับนักศึกษาพยาบาลระดับ

มหาบัณฑิต   

-เพื่อศึกษาองคประกอบที่เอื้ออํานวย

หรือเปนอุปสรรคในการเปนพี่เล้ียงใน

การปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูงตอความ

สัมพันธของพี่เล้ียงกับนักศึกษา 

-การวิจัยเชิงคุณภาพ 

-อายุ 

-ประเภทของคลินิกฝกปฏิบัติงาน 

- เพศ 

-ระยะเวลาของสัมพันธภาพ 

-อิสระในการเลือกพี่เล้ียง 
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งานวิจัย วัตถุประสงค/ วิธีที่ใช ตัวชี้วัด/ ตัวแปรของวิจัย 

13. Lee et al. (2000) เรื่อง บทบาท

ของบุคลิกภาพและคานิยมตอ  

โปรแกรมพี่เล้ียง  

-เพื่อศึกษาบทบาทของบุคลิกภาพและ

คานิยมของพี่เล้ียงที่ประสบความสําเร็จ

ในโปรมแกรมพี่เล้ียง 

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

-บุคลิกภาพ 

-คานิยมตองาน 

14. Ragins, Cotton, & Miller (2000) 

เรื่อง ชายแดนของกระบวนการพี่เล้ียง: 

ประสิทธิผลของประเภทของพี่เล้ียง 

คุณภาพของสัมพันธภาพ และการ

ออกแบบโปรมแกรมตอทัศนคติตอ

งานและอาชีพ 

-เพื่อศึกษาประสิทธิผลของประเภทของ

พี่เล้ียง คุณภาพของสัมพันธภาพ และ

การออกแบบโปรมแกรมตอทัศนคติตอ

งานและอาชีพ  

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

-เพศ 

-ระดับตําแหนงของพี่เล้ียง 

-ทัศนคติในการทํางานและอาชีพ 

-รูปแบบกระบวนการพี่เล้ียงแบบเปน

ทางการและแบบไมเปนทางการ 

-ความพึงพอใจที่ไดรับจากสัมพันธ-

ภาพในกระบวนการพี่เล้ียง 

15. Sosik & Godshalk (2000) เรื่อง 
รูปแบบภาวะผูนํา หนาที่พี่เล้ียงที่ไดรับ 

และความเครียดเกี่ยวกับงาน: โมเดล

แนวคิด และการศึกษาเบื้องตน 

-เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง รูป

แบบภาวะผูนํา หนาที่พี่ เล้ียงที่ได รับ 

และความเครียดเกี่ยวกับงาน 

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

-รูปแบบภาวะผูนํา  

-บทบาทหนาที่พี่เล้ียงที่ไดรับ  

-ความเครียดเกี่ยวกับงาน 

16. Westanmo (2000) วิจัยเชิงคุณ

ภาพเกี่ยวกับ กระบวนการพี่เล้ียงในผู

ประกอบการจากมุมมองของพี่เล้ียงใน

ประเทศฟนแลนด 

-เพื่อคนหาปจจัย/องคประกอบที่มีประ

สิทธิผลของกระบวนการพี่ เล้ียงจาก

ความคิดความเชื่อของพี่เล้ียง 

-กรณีศึกษา 

-เกณฑการเลือก/เปนพี่เล้ียงและผูอยู

ในอุปถัมภ (เกณฑการเลือกพี่เล้ียง

ไดแก ประสบการณในการทํางานสูง 

ความพึงพอใจในการทํางาน ความ

สามารถในการสรางสัมพันธภาพ

ระหวางบุคคล การมีเครือขาย การ

อุทิศเวลาให ความตั้งใจท่ีจะชวยผู

อื่น และมีแรงจูงใจในการทําหนาที่พี่

เล้ียง) 

-ความคุ มค าและประโยชน ของ

กระบวนการพี่เล้ียง  

-ระยะของกระบวนการพี่เล้ียง 

17. Cornelius (2001) ศึกษาปจจัยที่

ทําใหความพึงพอใจของพี่เล้ียงและผู

อยูในอุปถัมภเปนสวนหนึ่งของ

โปรแกรมพี่เล้ียงแบบอยางเปนทาง

การ 

 

- เพื่อบงชี้ปจจัยที่สงผลกระทบตอความ

พึงพอใจในสัมพันธภาพพี่ เล้ียงแบบ

อยางเปนทางการของพี่เล้ียงและผูอยู

ในอุปถัมภ  

-การวิจัยเชิงคุณภาพ 

-ความถี่ของการพบกับแบบเผชิญ

หนา -ความเหมือนกันในดานความ

สนใจและคุณคากัน  

-การผูกมัดกับโปรแกรมของทั้งสอง

ฝาย 

 -การสนับสนุนของผูบริหารโปรแกรม  

-ความชัดเจนของวัตถูประสงคของ
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งานวิจัย วัตถุประสงค/ วิธีที่ใช ตัวชี้วัด/ ตัวแปรของวิจัย 

โปรแกรม  

-ประสิทธิผลของกระบวนการจับคู 

18. Parvin (2001) ศึกษาเรื่อง การขับ

เคล่ือนการเอื้อประโยชนจากความเขา

ใจในกระบวนการพี่เล้ียงตอการ

สนับสนุนผูสําเร็จดานธุรกิจเขาสูวง

การ การวิจัยเปนสวนหนึ่งของ

โปรแกรม the GLEAM program, 

University of Durham  

- เพื่อทดสอบทฤษฏีพี่ เล้ียงในบริบท

ของนักธุรกิจมือใหมที่พึ่งจะสําเร็จการ

ศึกษาจากรั้วมหาวิทยาลัย และเขาใจ

ถึงอิทธิพลของสัมพันธภาพกระบวน

การพี่เล้ียงในการพัฒนาจากผูสําเร็จ

การศึกษาสูเจาของกิจการ การศึกษา

เนนความสัมพันธแบบดั้งเดิมของทฤษ

ฏีพี่ เล้ียงคือ  แบบหนึ่ งตอหนึ่ ง  และ

กรอบแนวคิดพันธมิตรแหงการเรียนรู 

(learning alliance) 

 -การวิจัยเชิงคุณภาพ 

-แรงจูงใจในการเปนพี่ เล้ียง ไดแก

ความปรารถนาที่จะชวยเหลือผูมา

ใหม และรางวัลเปนคาตอบแทน 

-แรงจูงใจในการเปนผูอยูในอุปถัมถ 

คือ ความปรารถนาที่จะเรียนรูจากผู

มีประสบการณและประสบความ

สําเร็จ 

-พี่ เล้ียงที่ มีบุคลิกของการเปนผูบง

ก า ร น อ ย ที่ สุ ด  (less directive 

mentor) 

19. Armstrong, Allinson, & Hayes 

(2002) เรื่อง การตรวจสอบรูปแบบ

การรับรูที่เปนตัวกําหนดความสําเร็จ

ของสัมพันธภาพระหวางพี่เล้ียงกับผู

อยูในอุปถัมภระบบแบบเปนทางการ 

-เพื่อตรวจสอบรูปแบบการรับรูที่เปนตัว 

กําหนดความสําเร็จของสัมพันธภาพ

ระหวางพี่เล้ียงกับผูอยูในอุปถัมภใน

ระบบพี่เล้ียงแบบเปนทางการ 

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

-รูปแบบการรับรู (cognitive style) 

-การรับรูและความเขาใจในลักษณะ 

รวม 

-ความเหมือนกันของทั้งสองฝาย 

-เพศ 

20. Fowler (2002) เรื่องความสัมพันธ 

ของกระบวนการพี่เล้ียงในที่ทํางาน: 

การตรวจสอบระหวาง บทบาทหนาที่

ของพี่เล้ียง ประโยชน และเพศ 

-เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางบท

บาทหนาที่พี่เล้ียง ประโยชน และเพศ

ของกระบวนการพี่เล้ียงในที่ทํางาน 

-เพศ 

-บทบาทพี่เล้ียง 8 บทบาท 

 

21. ชุติมา มาลัย และคณะ (2545) 

เรื่อง ผลการสอนโดยอาจารยพี่เล้ียง

ตอความสามารถในการปฏิบัติงาน

ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี  

 

-เพื่อเปรียบเทียบความสามารถในการ

ปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาลกอน

และหลังการสอนของอาจารยพี่เล้ียง 

และเปรียบเทียบกลุมไดรับการสอน

จากอาจารยพี่เล้ียงกับกลุมที่ไดรับการ

สอนแบบปกติ 

-การวิจัยกึ่งทดลอง 

-คุณสมบัติตามแนวคิดของ Davis & 

Barham, 1989 

-การอบรมพี่เล้ียง 2 วันเกี่ยวกับบท

บาทหนาที่ของพี่เล้ียง 

-ความรูเกี่ยวกับบทบาทหนาที่ของ   

พี่เล้ียง 

-บทบาทการเปนพี่เล้ียง 6 บทบาท 

22. Simon (2002)  เรื่องบทบาท หนา

ที่ของพี่เล้ียงและความผูกพันทางจิต

ใจของผูอยูในอุปถัมภ: มุมมอง

ของทฤษฏีการแลกเปลี่ยน  

 

- เพื่อทดสอบความสัมพันธระหวางบท

บาทหนาที่ของพี่เล้ียงกับการพัฒนา

ความผูกพันทางจิตใจของผูอยูใน

อุปถัมภตามทฤษฏีการแลกเปลี่ยน  

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

-บทบาทหนาที่ของพี่เล้ียง  

-ความผูกพันทางจิตใจ  

-ความยุติธรรมในองคกร 

-แรงจูงใจในองคกร 
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งานวิจัย วัตถุประสงค/ วิธีที่ใช ตัวชี้วัด/ ตัวแปรของวิจัย 

23. Waters et al. (2002) เรื่อง 

มาตราขั้นมูลฐานที่ใชวัดบทบาทของพี่

เล้ียงของบริษัทธุรกิจขนาดเล็กใน

ระยะเริ่มตน  

-เพื่อหาเครื่องมือวัดบทบาทของพี่เล้ียง

ในบริบทของบริษัทธุรกิจขนาดเล็ก 

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

-บทบาทหนาที่ของพี่เล้ียง 

 

24. Allen & Eby (2003) เรื่อง ประ

สิทธิผลของสัมพันธภาพสําหรับพี่เล้ียง

: ปจจัยที่เกี่ยวของกับการเรียนรูและ

คุณภาพ 

-เพื่อสอบถามประสบการณเปนพี่เล้ียง 

ประเภทของกระบวนการพี่เล้ียง เพศ

และความมีเพศเหมือนกัน  การรับรูใน

ความเหมือนกัน (คุณคา ความสนใจ 

และบุคลิกภาพ) ระยะเวลาของสัมพันธ

ภาพ คุณภาพของสัมพันธภาพ และ

การเรียนรูจากสัมพันธภาพ 

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

--ประเภทของกระบวนการพี่เล้ียง 

-เพศและความมีเพศเหมือนกันของคู

หู -การรับรูในความเหมือนกัน (ดาน

คุณคา ความสนใจ และบุคลิกภาพ)  

-ระยะเวลาของสัมพันธภาพ  

-คุณภาพของสัมพันธภาพ  

-การเรียนรูจากสัมพันธภาพ 

25. อั จฉรา  บุญ หนุ น  & ส กัญญ า 

ประจุศิลป (2546) ศึกษาเรื่อง ผลการ

ฝ กอบ รมการเต รียมความพรอม

พยาบาลพี่เล้ียงตอความพรอมในการ

ปฏิบัติบทบาทพยาบาลพี่ เล้ียง โรง

พยาบาลบานหมี่  

 

-เพื่อเปรียบเทียบผลการฝกอบรมการ

เตรียมความพรอมพยาบาลพี่เล้ียงตอ

ความพรอมในการปฏิบัติบทบาท

พยาบาลพี่เล้ียงของพยาบาลกอนและ

หลังการฝกอบรมหลักสูตรเตรียมความ

พรอมในบทบาทพยาบาลพี่เล้ียง  

-การวิจัยกึ่งทดลอง  

-คุณสมบัติเฉพาะของพยาบาลพี่

เล้ียง  

-คูมือการปฏิบัติงานของพยาบาลพี่

เล้ียง  

-ความพรอมในการปฏิบัติบทบาท

พยาบาลพี่เล้ียง 

 

 26. Hopkins (2003) เ รื่ อ ง  ก า ร

สํารวจการมีสวนรวมในโปรแกรมพี่

เล้ียงสําหรับผูใหญของวิทยาลัยชุมชน  

 

-เพื่อตรวจสอบความสัมพันธระหวาง

ปจจัยตางๆ ที่สงเสริมกระบวนการพี่

เล้ียง และการรับรูของพี่เล้ียงและผูอยู

ในอุปถัมภในดานการอาชีพและจิต

สังคม 

-การวิจัยเชิงสํารวจ 

 

-อายุ 

-เพศ 

-ความถี่ในการพบปะ 

-ระยะเวลาของสัมพันธภาพ 

-วิธีการจับคู 

-ประสบการณการเคยเปนพี่เล้ียง 

-บทบาทหนาที่ของพี่เล้ียง 

-ความพึงพอใจในสัมพันธภาพ 

27. Ono & Kato (2003) เรื่อง ความ

สําเร็จของบทบาทพี่เล้ียงและประสบ

การณการเปนผูอยูในอุปถัมภของผู

ทํางานชาวญี่ปุน 

 

-เพื่ อศึกษาปจจัยที่ มี อิทธิพลทํ าให

บุคคลเปนพี่เล้ียง 

-การวิจัยเชิงบรรยาย 

-อายุ  

-ตําแหนงหนาที่ในองคกรของพี่เล้ียง 

-ประสบการณการมีพี่เล้ียงในอดีต 

-บุคลิกภาพของทั้งสองฝาย 

-ทัศนคติของทั้งสองฝาย 

-ความพึงพอใจในงาน /ในอาชีพ 
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 ในตารางที่ 2.9 แสดงผลงานวิจัยที่เกี่ยวของทั้ง 27 เร่ืองดังกลาวขางตนซึ่งนํามาวิเคราะห

ตีความวา ควรจัดเปนตัวชี้วัดสําคัญกลุมใด ประเภทของตัวชี้วัดใด และใชกลุมตัวอยางกลุมใดซึ่ง

จะทําใหสะดวกในการนํามาพัฒนากรอบแนวคิดในการศึกษาครั้งนี้  

ตารางที่ 2.9    ตัวชี้วัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงจากการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวของ 27 เร่ือง 

หมายเหตุ:  
1 = Levinson et al. (1978) 
2 = Kram (1983 & 1985) 
3 = Chao et al. (1992) 
4 = Chao (1997) 
5 = ทวีวัฒนา เชื้อมอญ (1997) 
6 = Ragins & Scandura (1997) 
7 = Hayes (1998) 
8  = สายพร รัตนเรืองวัฒนา                 
และคณะ   (1998) 
9 = ธานี กลอมใจ และคณะ 
(1999) 
10= Ragins & Cotton (1999) 
11 = Eby et al. (2000) 
12 = Hayes (2000) 
13 = Lee et al. (2000) 
14 = Ragins, Cotton, & Miller 
(2000) 
15 = Sosik & Godshalk (2000) 
16 = Westanmo (2000) 
17 = Cornelius (2001) 
18 = Parvin (2001) 
19 = Armstrong, et al. (2002) 
20 = Fowler (2002)  
21 = ชุติมา มาลัยและคณะ 
(2002) 
22 = Simon (2002) 
23 = Water et al. (2002) 
24 = Allen & Eby (2003) 
25 = อัจฉรา บุญหนุน และ  
สุกัญญา ประจุศิลป (2003) 
26 = Hopkins (2003) 
27 = Ono & Kato (2003) 
 

สัญลักษณที่ใช: 
I = ปจจัยปอนเขา  

P = กระบวนการ  

O =ปจจัยนําออก 

M1 =  พี่เลี้ยง (mentor)  

M2 = ผูอยูในอุปถัมภ(mentee) 

  

ตัวชี้วัดสําคัญ ประเภท
ตัวชี้วัด 

งานวิจัยที่กลาวถึง 

 1. ภาวะผูนําของพี่เล้ียง P, M1 15 

2.  ทัศนคติ 

      ทัศนคติตออาชีพ/วิชาชีพ 

       ทัศนคติตอการเปนพี่เล้ียง 

I, M1 
I, M1 - O, M2 

I, M1 

 

5, 9, 14, 20, 25 

6, 11, 13, 16,  26, 27 

3. บุคลิกภาพของพี่เล้ียง  I, M1 5, 6, 8, 11, 13,17, 18, 

19, 21, 25, 27 

4. ความพึงพอใจในงาน O, M2 3, 9, 14, 16,  27 

5.  แรงจูงใจของพี่เล้ียง 

          ความตั้งใจ 

          รางวัล/คาตอบแทน 

          การสนับสนุนของผูบริหาร 

 

I, M1 

I, M1 
I, M1 

 

8, 10, 18, 19, 21 

18 

9, 16, 17, 22 

6. ความตองการมีพี่เล้ียง I,M2 18, 24 

7.  ความพรอมของพี่เล้ียง 

         ความรูและทักษะ 

         การรับรูในบทบาทพี่เล้ียง 

I, M1  
5, 8, 12, 21, 25 

5, 7, 9, 21, 22, 23, 25 

8.   ประเภทของกระบวนการพี่เล้ียง 

การจับคู                                     
P, M1 8, 10, 14, 17, 12, 24, 

26 

9.  การฝกอบรมการเปนพี่เล้ียง P, M1 5, 9, 21, 25 

10. ระยะเวลา ในการมีพี่เล้ียง  

        ความถี่ในการพบปะ 

        ระยะเวลาของสัมพันธภาพ 

P, M1  

8, 9, 25, 26 

7, 8, 12, 16,  24, 26 

11.  พัฒนาการทางอาชีพ หรือ 

สมรรถนะในการทํางาน 

O, M2 26, 27 

12.   ลดความเครียดในการทํางาน O, M2 15 

13. ความพึงพอใจในสัมพันธภาพ   

ในกระบวนการพี่เล้ียง 

O, M1- O,M2 14, 26 
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 สวนองคประกอบดานบทบาทหนาที่ในการเปนพี่เลี้ยงที่ใชในโมเดลการวัดประสิทธิผลการ

เปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก  ไดบรูณาการจากแนวคิด

ทฤษฎีเกี่ยวกับบทบาทพี่เลี้ยงของสองนักทฤษฎีคือ Kram (1983 & 1985) และ Clutterbuck 

(1998) ประกอบดวย 9 บทบาทยอยของ 2 ทักษะคือ    1) ทักษะทางดานวิชาชีพ (career-related 

skill) ประกอบดวยบทบาทยอย 5 ดานไดแก การฝกสอนงานหรือโคช (coaching) การสอนหรือ

การเปนครู (teaching)  การปกปองคุมครอง (protection) การอํานวยความสะดวก (facilitating) 

และการใหการสนับสนุน (supporting) โดยบทบาทการฝกสอนงาน การสอนงาน และการปกปอง

คุมครองเปนบทบาทที่สงผลโดยตรงทําใหเกิดการพัฒนาทางดานวิชาชีพ ในขณะที่บทบาทการ

อํานวยความสะดวก และการใหการสนับสนุนจะสงผลทางออม         2) ทักษะดานจิตสังคม 

(psychosocial skill) ประกอบดวยบทบาทยอย 4 ดานไดแก การยอมรับ (acceptance) ความ

เปนมิตร (friendship) การเปนตนแบบ (role model) และการใหคําปรึกษา (counseling) โดยบท

บาทการยอมรับและความเปนมิตรเปนบทบาทที่สงผลโดยตรงตอการพัฒนาดานจิตสังคม สวนบท

บาทการเปนตนแบบ และการใหคําปรึกษาสงผลทางออม ดังแสดงในแผนภาพที่ 2.11 

 
           แผนภาพที่ 2.11 องคประกอบประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาลที่บูรณาการมาจากแนว

คิด ของ Kram (1983 & 1985)  และ Clutterbuck (1998) 

จากผลการศึกษาความสัมพันธของกระบวนการพี่เลี้ยงในที่ทํางาน: การตรวจสอบระหวาง

บทบาทหนาที่พี่เลี้ยง ประโยชน และเพศ โดยวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ (การสัมภาษณ) เพื่อนําผลที่

ไดมาสรางเครื่องมือ และการวิเคราะหขอมูลเชิงประจักษดวยการวิเคราะหองคประกอบสรุปไดเปน

บทบาทพี่เลี้ยง 8 บทบาทที่คลายคลึงกับบทบาทพี่เลี้ยง 9 บทบาทของผลการศึกษาใน ค.ศ. 1983 

ของ Kram มากทั้งที่เวลาหางกันมากกวา 20 ป (Fowler, 2002)  
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บทบาทการ 
เปนพ่ีเล้ียง 

ความพึงพอใจ 
ในงานฯ 

ลดความเครียด
ในการทํางานฯ 

เพ่ิมสมรรถนะ 
ในการทํางาน 

 พี่เลี้ยง 

5.3    กรอบแนวคิดและโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 
จากผลจากการศึกษาตัวชี้วัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงจากการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวของ 

27 เร่ือง และแนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับบทบาทพี่เลี้ยงของสองนักทฤษฎีคือ Kram (1983 & 1985) 

และ Clutterbuck (1998) สามารถสรุปเปนกรอบแนวคิดเชิงทฤษฎีของการวิจัยครั้งนี้ ไดดังนี้ 

 กรอบแนวคิดเชิงทฤษฎีของประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล กลาวคือ  ประ

สิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลเปนผลรวมของประสิทธิผลดานปจจัยนําเขาที่มาจากคุณ

ลักษณะหรือคุณสมบัติของพี่เลี้ยงที่สงเสรมิการเปนพี่เลี้ยงที่ดี และความตองการพี่เลี้ยงของ

พยาบาลสําเร็จใหม ประสิทธิผลดานกระบวนการใชระบบพี่เลี้ยงที่เปนปจจัยที่องคกรหรือหนวย

งานตองจัดใหเพื่อสงเสริมการเปนพี่เลี้ยงที่ดี และประสิทธิผลของผลผลิตที่พยาบาลพี่เลี้ยงและ

พยาบาลสําเร็จใหมไดรับจากการใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล ดังแสดงในแผนภาพที่ 2.12 

 
                              
                  
 
     
                                          
      การฝกอบรม      

    
                     

                                                                         ทัศนคติ       บุคลิกภาพ                                 
                                                                  ระยะเวลาของ 
                    ภาวะผูนํา                                  การมีพี่เลี้ยง                                           
                                    

                                                                    ความพรอม       แรงจูงใจ         
         

                                                  การมอบหมายพี่เลยง  
        ความตองการ                
             พ่ีเล้ียง           

 
       

 

 
 
 
 
 

แผนภาพที่ 2.12      กรอบแนวคิดเชิงทฤษฎีของประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล 
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 ผลจากการศึกษาแนวคิดทฤษฏีพี่ เลี้ยงของสองนักทฤษฏีที่ เปนที่ยอมรับทั่วไปคือ 

Clutterbuck และ Kram ในแผนภาพที่ 2.9  และการสรุปผลศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวของทั้ง 27 เร่ือง

ในตารางที่ 2.9   ไดตัวชี้วัดสําคัญทั้งสิ้น 13 ตัวแปร การจัดตัวชี้วัดเขาสูระบบเกณฑการวัดความมี

ประสิทธิผลโดยใชเกณฑการประเมินความมีประสิทธิผลของ Hoy & Miskel (2001) ไดเสนอแนะ

การใชความเปนพหุของเกณฑ (multiple criteria) เพื่อทําใหสามารถเลือกตัวชี้วัดหรือเกณฑความ

มีประสิทธิผลแตละตัวที่สําคัญและเหมาะสมในการเปนตัวแทนเขาสูระบบการวัดประสิทธิผลที่

ประกอบดวย ปจจัยนําเขา กระบวนการ และปจจัยผลผลิต           เพื่อการวัดประสิทธิผลการเปน

พี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกใหครอบคลุมไดทุกดาน  ดังนี้  

ตัวชี้วัดความมีประสิทธิผลของ 

พี่เล้ียงทางการพยาบาล 

ดานปจจัยนําเขา 

ตัวชี้วัดความมีประสิทธิผลของ 

พี่เล้ียงทางการพยาบาล 

ดานกระบวนการ 

ตัวชี้วัดความมีประสิทธิผลของ 

พี่เล้ียงทางการพยาบาล 

ดานผลผลิต 
• ทํศนคติของพี่เล้ียง 

• บุคลิกภาพของพี่เล้ียง 

• แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง 

• ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง 

• ความตองการพี่เล้ียงของ 
พยาบาลสําเร็จใหม 

 

• ภาวะผูนําของพี่เล้ียง 

• การฝกอบรมของพี่เล้ียง 

• การมอบหมายพี่เล้ียง 

• ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง 
 

• บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง 

• ความเครียดในงานของ 
พยาบาลสําเร็จใหม 

� สมรรถนะในการทํางานของ
พยาบาลสําเร็จใหม 

• ความพึงพอใจในงานของ 
พยาบาลสําเร็จใหม 

แผนภาพที่ 2.13    ตัวชี้วัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล 

 ผลจากการศึกษาตัวชี้วัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงจากผลงานวิจัยที่เกี่ยวของทั้ง 27เร่ือง 

และแนวการวัดประสิทธิผลโดยใชระบบพหุเกณฑของ Hoy & Miskel (2001) สามารถพัฒนาเปน
โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

เปนโมเดลปจจัยนําเขา-กระบวนการ-ผลผลิต (input-process-output model) กลาวคือ ประสิทธิ

ผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (MEN) วัดไดจากตัวแปรแฝง 3 ตัวคือ ปจจัยนําเขาเพื่อการ

เปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล กระบวนการใชพี่เลี้ยงทางการพยาบาล และผลที่ไดจากใชระบบพี่

เลี้ยงทางการพยาบาล ซึ่งประกอบดวยตัวแปรสังเกตได 13 ตัวคือ ทัศนคติของพี่เล้ียง บุคลิกภาพ

ของพี่เลี้ยง  แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง  ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง     ความตองการพี่เลี้ยงของ

พยาบาลสําเร็จใหม     ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง การฝกอบรมของพี่เลี้ยง    การมอบหมายพี่เลี้ยง  

ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง  บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จ

ใหม สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม  และความพึงพอใจในงานของพยาบาล

สําเร็จใหม นํามาเขียนเปนโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล ไดดังนี้ 
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แผนภาพที่ 2.14   โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล 

สัญลักษณของตัวแปรที่ใชในโมเดล 

MEN  =  ประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล   
Input  =  ปจจัยนําเขาเพื่อการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 
ATT   = ทัศนคติของพี่เล้ียง                                                PER  =  บุคลิกภาพของพี่เล้ียง                     

MOT  = แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง                                   RED  =  ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง      

NED = ความตองการพี่เล้ียงของพยาบาลสําเร็จใหม     

Process =  กระบวนการใชพี่เลี้ยงทางการพยาบาล  
LED   =  ภาวะผูนําของพี่เล้ียง                                          TRA =  การฝกอบรมพี่เล้ียง 

ASS   =  การมอบหมายพี่เล้ียง                                         TIM  =  ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง 

Output  =  ผลที่ไดจากใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 
MRF = บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง                                   STR = ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  

STP =  สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม  JOB = ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  
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ตอนที่ 6   แนวคิดการสรางเครื่องมือวัด และโครงสรางของการวัดประสิทธิผลการเปนพี่
เลี้ยงทางการพยาบาล 

 การวิจัยครั้งนี้มุงพัฒนาเครื่องมือวัด และโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการ

พยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก       ดังนั้นการนําเสนอของตอนนี้จึงประกอบดวย  

สวนที่หนึ่งเปนแนวคิดในการสรางเครื่องมือวัด และสวนที่สองเปนโมเดลลิสเรลและการวิเคราะห

องคประกอบ รายละเอียดมีดังนี้ 

 6.1 แนวคิดการสรางเครื่องมือวัด 
 การวัดและการประเมินเริ่มจากการทดสอบที่ไมมีแบบแผนแนนอน เนื่องจากในสมัย

โบราณยังไมมีการทําหลักสูตร การเรียนการสอนเปนโดยธรรมชาติของความตรงกันในความ

ตองการของสองฝายคือ ผูเรียนใฝรูในขณะที่ผูสอนตองการมีผูสืบถอดความรูความสามารถหรือ

ทักษะ สําหรับในประเทศไทยพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกลาเจาอยูหัวที่ทรงนําการศึกษาสมัย

ใหมแบบชาติยุโรปเขามาวางหลักสูตรการศึกษา การวัดและการประเมินผลจึงเริ่มไดรับความสน

ใจ ปพ.ศ. 2475 มีแบบวัดเชาวปญญาเปนครั้งแรกโดยพระยาเมธาธิบดี ดัดแปลงมาจาก Army 

Alpha ซึ่งนับวาเปนแบบทดสอบเชิงปรนยัฉบับแรกของประเทศไทย (จรรยา สุวรรณฑัต, 2528) 

ตั้งแตนั้นมาการวัดและการประเมินมีการพัฒนา และการสรางเครื่องมือวัดเชิงปรนัยไดรับความ

สนใจกันอยางกวางขวาง โดยมีความพยายามที่จะสรางแบบทดสอบ แบบวัด และแบบประเมินที่

ไดมาตรฐานสากลและใหผลตามสภาพความเปนจริงของสิ่งที่ตองการวัดมากที่สุด  

             6 .1.1 มาตรวัด 
  มาตรวัดที่เปนที่นิยมใชกันอยางแพรหลายเนื่องจากการสรางไมยุงยาก สะดวกและรวด

เร็ว สวนผูตอบก็สามารถตอบไดงายสะดวกสบาย มาตรวัดในระยะแรกคือ สามมาตรวัดจากสอง

สํานัก ไดแก มาตรการประมาณคา (summated ratings scale) ของ Likert มาตรจําแนกความ

หมาย (semantic different scale) ของ Osgood และ มาตรในทฤษฎีการกระทําดวยเหตุผล ของ 

Fishbien & Ajzen (ณัฎฐภรณ หลาวทอง, 2546 และ นองนุช ภูมิสนธิ์, 2539)  

 1. มาตรการประมาณคาของลิเคิรต ในป ค.ศ. 1932   ณ มหาวิทยาลัยมิชิแกน เปนมาตร

ที่เสนอขอความใหผูตอบเลือกตอบวาเห็นดวยกับคําถาม/ประโยคที่ใหมากนอยเพียงใด ตัวอยาง

มาตรประมาณคาแบบลิเคิรตคือ 

แบบประเมินความคิดเห็นหรือความเชื่อ 
คําชี้แจง    โปรดวงกลมลอมรอบตัวเลขที่ตรงกับคิดเห็นของทานที่สุดเพียงตัวเลขเดียว โดยมีเกณฑ ดังนี้ 

 3 หมายถึง  เห็นดวยกับความคิดมาก  

 2 หมายถึง  เห็นดวยกับความคิดปานกลาง  

 1 หมายถึง  เห็นดวยกับความคิดนอย  
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1. การเมืองเปนเรื่องของทุกคน           1           2            3 

 2. ทุกคนตองไปใชสิทธิในการเลือกตั้ง                              1           2            3 

  2. มาตรจําแนกความหมาย (semantic different scale) ของ Osgood ในป ค.ศ. 1957 

ณ มหาวิทยาลัยอิลลินอยส  เปนมาตรที่ใหความหมายโดยนัยของผูตอบไมใชการวัดความหมาย

ตามนิยามทางทฤษฎี ผูตอบตองจําแนกวา คน วัตถุ หรือ อ่ืนๆ มีความหมายสําหรับเขาอยางไรบน

ขอกระทงที่มีคุณศัพทขั้วคู (bipolar adjectives) แตทั้งนี้บุคคลมักจะมีความคิดและความเชื่ออยู

บนจุดยืนของความตอเนื่องของขั้วทั้งสอง (bipolar continuum) โดยขั้วหนึ่งเปนขั้วบวก สวนอีก

ขั้วหนึ่งเปนขั้วลบ และมีศูนยเปนจุดกลาง ความตอเนื่องนี้จึงมีทั้งคุณสมบัติของทิศทาง และความ

เขม ดังนั้นคําตอบที่ไดอาจจะมีความหมายโดยนัยตอผูตอบกลุมหนึ่งไดหลายมิติ ตัวอยางเชน มิติ

การประเมิน อาจใชคําเลือกตอบเปน ประโยชน-อันตราย ดี-เลว  มิติศักยภาพ อาจใชคําเลือกตอบ

เปน หนัก-เบา ใหญ-เล็ก และมิติกิจกรรม อาจใชคําเลือกตอบเปน เร็ว-ชา งาย-ยาก เปนตน 

 3. มาตรในทฤษฎีการกระทําดวยเหตุผลของ Fishbien & Ajzen ในป ค.ศ. 1975 & 1980 

เปนมาตรที่เสนอความเชื่อหลายตัวใหตอบวา ความเชื่อเชนนั้นมีความเปนไปไดหรือไมไดมาก

นอยเพียงใด และใหประเมินลักษณะของความเชื่อนั้นๆ วา ดี-เลว อยางไร Fishbien & Ajzen เชื่อ

วา ทัศนคติตอส่ิงใดเกิดจากผลรวมของผลคูณระหวางความเชื่อเดนชัด (salient beliefs) ที่บุคคล

มีตอที่หมายนั้น กับการประเมินลักษณะ (attribute) ความเชื่อนั้น โดยเขียนเปนสมการดังนี้  

                  n 
     A   =    Σ b i e i 
                    I=1    

 สมการนี้เปนการวัดทัศนคติทางตรงจะใชมาตรวัดใดก็ได ไมมีความแตกตางกันมากนัก 

แตเขามักนิยมใชมาตรจําแนกความหมายสวนการวัดทัศนคติทางออมจากสมการขางตนเปนการ

วัดจากความเชื่อและประเมินลักษณะความเชื่อ (นองนุช ภูมิสนธิ์, 2539) ตัวอยางของมาตรวัดนี้

คือ 

มาตรวัดความเชื่อ 
วิชาชีพพยาบาลทําใหขาพเจาเปนคนมีมนุษยสัมพันธดี 

เปนไปไมได   ----  - 3 -------  - 2 ------   - 1 -------  0 ------- 1 -------- 2  ------- 3 ------    เปนไปได 

      มาก      ปานกลาง   นอย   ไมใชทั้งคู   นอย   ปานกลาง   มาก 

 
 6.1.2 ขั้นตอนการสรางเครื่องมือวัด 
 สมสุข ติลกสกุลชัย (2534 ; อางถึงใน นองนุช ภูมิสนธิ์, 2539) ไดสรุปวิธีสราง

เครื่องมือตามหลักการ 6 ขั้นตอน ดังนี้ 
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1. กําหนดที่หมายของสิ่งที่ตองการวัด เชน ทัศนคติในวิชาชีพพยาบาล 

2. ข้ันของการทดลองใชในกลุมตัวอยางในขั้นสรางมาตร ตองมีการชี้แจงใหกลุมตัวอยางรู

และเขาใจความหมายของสิ่งที่ตองการวัดใหชัดเจน เชน การเขียนคําชี้แจงและคําจํากัดความ 

และความหมายของสิ่งตางๆ ในแบบสอบถาม เมื่อไดคําตอบมาก็จัดเรียงลําดับจากความถี่สูงสุด

ไปหาความถี่ต่ําสุด 

3. คัดเลือก โดยใชรอยละของความถี่สะสมประมาณ 75 หรือ 10–12 ลําดับแรกเปนหลัก 

ตัวอยางเชน ในการหาแบบวัดความเชื่อในวิชาชีพพยาบาล พบวา กลุมตัวอยางในการคัดเลือก

ความเชื่อที่มีรอยละของความถี่สะสม 75  ไดความเชื่อเดนชัด 25 ขอ 

4. จัดทํามาตรที่จะนําไปใชจริง โดยมีการเขียนคําชี้แจงการตอบอยางละเอียด มาครที่

สรางตามผลที่ไดในขั้นที่สองและสาม ไมควรคัดเลือกขอกระทงเอง 

5. ตรวจสอบความเที่ยงของมาตร สามารถทําไดมากกวา 1 วิธี คือ การใหกลุมตัวอยาง

กลุมเดียวกันมาตอบมาตร 2 คร้ังหางกัน 2 สัปดาห แลงนําคําตอบมาหาคาสหสัมพันธแบบเพียร

สัน ตอมานํามาตรไปหาคาความเที่ยงของเครื่องมือกับกลุมตัวอยาง หาคาสัมประสิทธิ์แอลฟา 

6. การตรวจความตรงของมาตร สามารถทําไดมากกวา 1 วิธี  วิธีแรกคือ การใชเทคนิค

การใชกลุมที่ทราบลักษณะอยูแลว สวนวิธีอ่ืนอาจใชกลุมตัวอยางตอบมาตรจําแนกและมาตรวัด 

แลวมาหาคาสหสัมพันธแบบเพียรสัน เปนตน 

ณัฎฐภรณ หลาวทอง (2546) นําเสนอขั้นตอนการพัฒนามาตรวัดทางจิตวิทยาและพฤติ

กรรมศาสตรตามแนวคิดของ Devellis, 1991 ไว 8 ขั้นตอน ที่สามารถใชไดกับมาตรการวัดหลาย

แบบ เชน มาตรรวมการประมาณคาของ Likert และมาตรจําแนกความหมายของ Osgood 

เปนตนขั้นตอนมีดังนี้ 

 1. กําหนดวัตถุประสงคใหชัดเจนวาตองการวัดสิ่งใด มีความชัดเจนทางทฤษฎี ลักษณะ

เฉพาะเจาะจงในดานโครงสรางของสิ่งที่จะวัด และควรวัดสิ่งใดบาง 

 2. การสรางขอคําถามควรเลือกขอคําถามที่สะทอนจุดประสงคของการวัด และมีการ

สรางคําถามที่มีลักษณะเทาเทียมกัน อยางนอย 3–4 เทาของคําถามที่ตองการ พิจารณาแยก

ระดับคุณภาพจากความชัดเจนในคําถาม ความสั้น-ยาวของประโยคคําถามที่ใช ความยากงายใน

การเขาใจคําถาม และความเปนบวก-ลบของคําถาม เปนตน 

3. การกําหนดรูปแบบของการวัด ผูสรางตองตัดสินใจเลือกลักษณะของมาตรวัดวา ควร

เปนมาตรแบบ Likert  แบบ Osgood หรือแบบ Thurstone ทั้งนี้ข้ึนอยูกับส่ิงที่ตองการวัด การทบ

ทวนทฤษฎี และงานวิจัยที่เคยใชเครื่องมือประเภทนี้ รวมทั้งกลุมผูตอบและระยะเวลาที่ตองใชใน

การตอบ 
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4. การใหผูเชี่ยวชาญและผูทรงคุณวุฒิพิจารณาตรวจสอบขอคําถาม ผูเชี่ยวชาญตอง

ตรวจสอบการใหนิยามปฏิบัติการ ส่ิงที่ตองการวัดมีความสอดคลองกับคําถามที่สราง ความชัด

เจนในการใชคํา ความถูกตองหรือความตรงขิงเนื้อหาตามโครงสรางในการวัด เปนตน ผูเชี่ยวชาญ

จะใหคําแนะนํา แนวทางการแกไข และการหาขอมูลเพิ่มเติม เพื่อใหขอมูลสารสนเทศแกผูสรางนํา

มาสรุปและประมวลความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญทั้งหมดมาประกอบการตัดสินใจปรับปรุงแกไข

มาตรวัดของผูสราง 

5. การพิจารณาเลือกขอคําถามที่มีความตรงตามความมุงหวังของการวัดที่ตองการ อาจ

มีการสรางขอกระทงที่เปนคูขนานไวดวยเพื่อชวยในการตรวจสอบความตรงของมาตรและความ

เปนไปไดที่ผูตอบจะตอบตามความตองการของสังคม (social desirability) โดยการเพิ่มขอคํา

ถามในมาตรเพื่อการตรวจสอบ นอกจากนี้ควรตรวจสอบความลําเอียงในการตอบดวย 

6. การนํามาตรที่ผานการตรวจสอบไปทดลองใชในกลุมตัวอยาง การกําหนดขนาดกลุม

ตัวอยางยังไมมีขอสรุปที่ชัดเจนแนนอน ตามหลักการเสนอใหมีขนาดใหญเพียงพอ Nunnally 

(1978;  และ   ณัฎฐภรณ หลาวทอง, 2546) เสนอแนะวาควรประมาณ 300 คนจึงจะเพียงพอ แต

ตามหลักการปฏิบัตินิยมใชประมาณ 10–30 คน หรือประมาณรอยละ 10 ของกลุมตัวอยางที่จะ

ศึกษาในงานวิจัย 

7. การประเมินขอคําถาม การทดสอบขอคําถามเพื่อหาขอที่มีความสัมพันธสูงกับคะแนน

จริงที่ไดจากการวัด การพิจารณาความสัมพันธระหวางขอ (inter-correlation) หากมีคาสูง แสดง

วามีตัวแปรแฝงรวมกันอยู ถามีคาเปนลบตองพิจารณาการกลับข้ัวการใหคะแนนหรือการกลับ

คะแนน ตอจากนั้นจึงหาความสัมพันธรายขอกับคะแนนรวมของมาตร (item-scale correlation)  

หากขอคําถามมีความแปรปรวนสูงตองมีการตรวจสอบความแปรปรวนรายขอ แลวหาคา

เฉลี่ยของขอคําถามเพื่อหาจุดกึ่งกลางของพิสัยการตอบ การตรวจสอบความเที่ยงของมาตรโดย

คาสัมประสิทธิ์แอลฟาที่มีคาระหวาง 0-1  และคาสัมประสิทธิ์แอลฟาที่ยอมรับไดควรมีคา ตั้งแต 

0.70 ขึ้นไป  

8. การกําหนดความยาวที่เหมาะสมของมาตร ตองคํานึงถึงความเหมาะสม การเพิ่ม

จํานวนขอทําใหมาตรมีความเที่ยงสูง แตผูตอบอาจเบื่อหนายในการตอบตามความเปนจริงอยาง

ละเอียดทุกขอ ถาจํานวนขอนอยผูตอบชอบแตความครอบคลุมเนื้อหาใหครบถวนเปนไปไดยาก 

 6.2 โครงสรางของการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 
 จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของสรุปไดวา ปจจัยที่สงผลตอประสิทธิผลพยาบาลพี่

เล้ียงสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกคือ ทัศนคติของพี่เล้ียง บุคลิกภาพของพี่เล้ียง แรงจูง

ใจในการเปนพี่เล้ียง ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง การฝกอบรมพี่เลี้ยง การมอบหมายพี่เลี้ยง ระยะเวลา

ของการมีพี่เลี้ยง บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง  ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 
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สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม และ ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเรจ็ใหม 

รายละเอียดโครงสรางของการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลมีดังนี้ 

  6.2.1 ทัศนคติของพี่เลี้ยง     
 ความหมาย แนวคิดทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 วิชาชีพพยาบาลยอมรับวา ทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพพยาบาลของพี่เล้ียงมีความสําคัญ เนื่อง

จากพี่เลี้ยงที่มีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพจะมีความเต็มใจและภาคภูมิใจในการปฏิบัติการพยาบาล 

และกระตือรือรนในการถายทอดความรูความสามารถและคุณลักษณะทางวิชาชีพใหแกสมาชิกรุน

ใหม (รัตนา ทองสวัสด์ิ, 2532  และวิเชียร ทวีลาภ, 2541) 

 นักการศึกษาไทยนิยมใชคําวา “ทัศนคติ” หรือ “เจตคติ” ในความหมายของคําวา 

“Attitude” ที่มีรากศัพทมาจากภาษาลาตินวา “Aptitudin” หรือ “Apititudo” ซึ่งหมายถึง ความ

พรอมและแนวโนมที่จะแสดงพฤติกรรมตางๆ (Webster, 1974 อางถึงในนองนุช ภูมิสนธิ์, 2539) 

สวน Longman (1983) วาเปนความรูสึก ความคิด หรือพฤติกรรม แนวคิดของทัศนคติแบงเปน 3 

กลุมแนวคิดขึ้นกับจํานวนองคประกอบ คือ ดานอารมณความรูสึก (affect component) ดาน

ปญญา (cognition component) และดานพฤติกรรม (behavior component) ดังนี้ 

ตารางที่ 2.10     การสรุปกลุมแนวคิดตามจํานวนองคประกอบของทัศนคติ 
ทัศนคติที่มีหนึ่งองคประกอบ ทัศนคติที่มีสององคประกอบ ทัศนคติที่มีสามองคประกอบ 

Thurstone (1931 & 1959)  
    องคประกอบดานอารมณความรู

สึก หมายถึง การสนับสนุนหรือตานที่

มีตอที่หมายทางจิตในทางบวกหรือ

ลบ 

Osgood et al. (1957) 
    องคประกอบดานอารมณความรูสึก 

หมายถึง แนวโนมในการประเมินของ

บุคคล  โดยใชมาตรจําแนกความ

หมาย เป น คุณ ศัพท ขั้ ว คู  (bipolar 

continuum) เชน ดี-เลว 

Fishbien & Ajzen (1975)      
     องคประกอบดานอารมณความรู

สึก และเสนอใหแยกความแตกตาง

ขอ งทั ศนคติ อ อ กจากความ เชื่ อ 

(ปญญา) และ เจตนา (พฤติกรรม) แต

ทัศนคติเปนสาเหตุหนึ่งของพฤติกรรม  

Rosenberg (1960 & 1966) 
     องคประกอบดานปญญา หมายถึง 

ความเชื่อที่บุคคลมีตอที่หมายของทัศ

นคติจะสงเสริมหรือขัดขวางการบรรลุ

ถึงคานิยมในทางบวกหรือลบ 

     องคประกอบดานอารมณความรู
สึก  หมายถึง แบบแผนของความรูสึก

ที่ถูกกระตุนโดยที่หมายของทัศนคติ 

Rosenberg & Hovland (1960) 
    องคประกอบดานปญญา หมายถึง 

การรับรู ความเชื่อเกี่ยวกับที่หมาย

ของทัศนคติ สามารถวัดไดจากคําพูด

หรือขอเขียน 

     องคประกอบดานอารมณความรู

สึก  หมายถึง แบบแผนของความรูสึก

ที่ถูกกระตุนโดยที่หมายของทัศนคติที่

วัดไดทางสรีระ เชน ความดันโลหิต 

หรือความรูสึกชอบ-ไมชอบ 

     องคประกอบดานพฤติกรรม หมาย

ถึง แนวโนมหรือความพรอมที่บุคคล

แสดงออกตอที่หมายของทัศนคติ 

สามารถวัดไดจากการสังเกตการ

แสดงออกและคําพูด 
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 Triandis (1971; อางถึงใน ศิริกุล จันพุม, 2543) กลาววา ทัศนคติมีความคงทน แตก็

สามารถจะเปลี่ยนแปลงไดจากอิทธิพลของสถานการณ สิ่งแวดลอม และสังคมของบุคคล การ

เปลี่ยนแปลงเกิดขึ้นได 3 ลักษณะคือ การเปลี่ยนของความรูสึก ความเชื่อ และพฤติกรรม ทั้งนี้เขา

เชื่อวาเกี่ยวของกับ 3 ทฤษฎีคือ ทฤษฎีการเสริมแรง (reinforcement theory) ทฤษฎีความสอด

คลอง (consistency theory) และทฤษฎีการตัดสินทางสังคม (social-judgement theory) โดยขึ้น

อยูกับความเชื่อถือไดของแหลงขาว ลักษณะขาว และบุคลิกลักษณะของผูรับขาวสาร  

 Fishbein & AjZen (1975)  และ AjZen & Fishbein (1980) เสนอ ทฤษฎีการกระทําดวย

เหตุผล (Theory of Reasoned Action: TRA) ที่เชื่อวา พฤติกรรมของบุคคลที่แสดงออกมากําหนด

โดยความตั้งใจของบุคคลซึ่งเกิดจากทัศนคติของบุคคลตอพฤติกรรม (attitude toward the 

behavior) ที่เปนความเชื่อในผลลัพธของพฤติกรรมและคุณคาของผลลัพธของบุคคล และ การ

คลอยตามบรรทัดฐานสังคม(societal environment or subjective norm) ที่เปนความเชื่อเกี่ยวกับ

สิ่งที่ผูอ่ืน/ สังคมคิดวาบุคคลนั้นควรกระทํา ตอมา AjZen (1988 & 1991) เชื่อวา การควบคุม

โอกาส ทรัพยากร และทักษะ ก็มีความสําคัญตอการแสดงพฤติกรรม จึงเสนอเปน ทฤษฎีพฤติ

กรรมอยางมีแผน (Theory of Planned Behavior: TPB) ซึ่งคลายคลึงกับแนวคิดประสิทธิภาพภาย

ในตนเอง (self-efficacy) ของ Bandura  โมเดล TPB แสดงดังแผนภาพที่ 2.15 

 
 

    แผนภาพที่ 2.15    ทฤษฎีพฤติกรรมอยางมีแผน (Theory of Planned Behavior: TPB;  AjZen, 2004) 

 จากแนวคิดตางๆ สรุปไดวา ทัศนคติ หมายถึง ความคิดเห็น ความรูสึก และความเชื่อของ

บุคคลตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งแลวแสดงออกเปนพฤติกรรมถึงการรับรูและความเขาใจในสิ่งนั้น ดังนั้นทัศ

นคติตอวิชาชีพการพยาบาล คือ ความคิด ความรูสึก และความเชื่อของพยาบาลตอวิชาชีพการ

พยาบาลโดยมีการควบคุมพฤติกรรมจากการจากประสบการณและการเรียนรู และการรับรูใน

บรรทัดฐานของสังคมทําใหพยาบาลมีแนวโนมที่จะแสดงพฤติกรรมตางๆ ในการปฏิบัติการ

พยาบาลที่เปนไปไดทั้งเชิงบวกและลบ พยาบาลผูมีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพการพยาบาลจะปฏิบัติ

งานดวยความตั้งใจ เต็มใจ และภูมิใจในการใหบริการทางการพยาบาล และมีความสุขที่ไดทํางาน 

ในขณะที่ผูมีทัศนคติเชิงลบกลับปฏิบัติและรูสึกในทางตรงกันขาม 

ความรู 

ทัศนคติตอพฤติ

กรรม 

การควบคุมพฤติ

กรรม 

การคลอยตาม

บรรทัดฐานสังคม 

พฤติกรรม ความตั้งใจแสดง

พฤติกรรม 
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 วันทนีย ชัยสิริสุวรรณ (2536) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอเจตคติในวิชาชีพพยาบาลของ

พยาบาลในโรงพยาบาลศูนยขอนแกน พบวาพยาบาลวิชาชีพมีเจตคติตอวิชาชีพพยาบาลเปน

ระดับกลาง และปจจัยการทํางานไดแก โอกาสกาวหนาในตําแหนงการงาน ลักษณะงาน เงินเดือน

และคาตอบแทน มีความสัมพันธกับเจตคติตอวิชาชีพพยาบาล ทั้งนี้โอกาสกาวหนาในตําแหนง

การงานมีประสิทธิภาพในการพยาการณเจตคติตอวิชาชีพพยาบาลไดสูงสุดถึงรอยละ 37.11 ขณะ

ที่ นองนุช ภูมิสนธิ์. (2539) พบวา มีความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ทัศนคติตอวิชาชีพการ

พยาบาล ความพึงพอใจในงาน และความยึดมั่นผูกพันตอองคกร กับความตั้งใจที่จะออกจากงาน

ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของรัฐ ในเขตกรุงเทพมหานคร 

 ธานี กลอมใจและคณะ (2542) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอการแสดงบทบาทครูพี่เลี้ยงของ

พยาบาลประจําการ พบวา ปจจัยดานการจัดประสบการณการเรียนรูในหอผูปวย ปจจัยดานการ

รับรูบทบาทในวิชาชีพ ปจจัยดานการจัดสรรเวลาการปฏิบัติงาน ปจจัยดานทัศนคติตอการปฏิบัติ

เชิงวิชาชีพ ปจจัยดานสิ่งสนับสนุนการเรียนรูในหอผูปวย ปจจัยดานสภาพแวดลอมทางกายภาพ

ในหอผูปวย  ปจจัยดานการจัดสรรเวลาสําหรับการปฏิบัติกิจกรรมของพยาบาล และปจจัยดาน

ความภูมิใจในวิชาชีพ มีอิทธิพลตอการแสดงบทบาทครูพี่เลี้ยงของพยาบาลประจําการตามลําดับ 
 แนวทางการวัดทัศนคติ  
 การวัดทัศนคติโดยทั่วไปนิยมใชมาตรวัด ไดแก 1) มาตรประมาณคาแบบลิเคิรต ที่เสนอ

ขอความ/ รายการใหผูตอบเลือกตอบวาเห็นดวยมากนอยเพียงใด  2) มาตรจําแนกความหมาย ที่

เสนอที่หมายในรูปคุณศัพทขั้วคูหลายคูใหเลือกตอบวามีความสัมพันธกันมากนอยเพียงใด และ 3) 

มาตรทฤษฎีการกระทําดวยเหตุผล ที่เสนอความเชื่อหลายตัวใหประเมินวา ดี-เลว อยางไร  

(Fishbien & Ajzen,1975 และ ธีระพร อุวรรณโน, 2533 อางถึงใน นองนุช ภูมิสนธิ์, 2539) สวน

การวัดทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาลมักนิยมใชมาตรทฤษฎีการกระทําดวยเหตุผล ตามแนวคิดของ 

Fishbien & Ajzen,1975 (ธีระพร อุวรรณโน2533; นองนุช ภูมิสนธิ์, 2539 และ ศิริกุล จันพุม, 

2543) และมาตรประมาณคาแบบลิเคิรต (บุญเฉลา สุริยวรรณ, 2533; ยุพาพิน ศิรโพธิ์งาม, 2538; 

สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ, 2541 และธานี กลอมใจและคณะ, 2542) ทั้งนี้งานวิจัยเหลา

นั้นมุงวัดทัศนคติตอวิชาพยาบาล แตFawcett (2002) เสนอแนะวา คุณลักษณะของพยาบาลพี่

เลี้ยงที่ดีตองมีทัศนคติทางบวกทั้งตอวิชาชีพพยาบาล และการเปนพี่เลี้ยง 

 สําหรับการวัดทัศนคติของพี่เลี้ยงสรางขึ้นเพื่อวัดและสภาพความเปนจริงครอบคลุมทั้ง

ดานวิชาชีพพยาบาลและการเปนพี่เลี้ยง การประเมินใชมาตรประมาณคาแบบลิเคิรต 5 ระดับ  

 6.2 บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง  
 นักจิตวิทยาพบวา แรงจูงใจเปนปจจัยหนึ่งที่ทําใหบุคคลประสบความสําเร็จในงานซึ่งตอง

ประกอบดวยคุณลักษณะ 4 ดานคือ ความสามารถ (competence) บุคลิกภาพ (personality) แรง
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จูงใจ (motivation) และความคงที่อารมณ (emotional stable) ทั้งนี้บุคลิกภาพเปนองคประกอบ

สําคัญที่สุดที่กอใหเกิดความสําเร็จในการทํางาน (Robbins, 1996) 
 ความหมาย แนวคิดทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของ   
 บุคลิกภาพ ตรงกับภาษาอังกฤษวา Personality  ที่มีรากศัพทมาจากภาษากรีก  Persona 

คือ Per+Sonare หมายถึง หนากาก (mask) ที่ตัวละครใชสวมใสในการเลนบทบาทตางๆ ไดรับ 

การใหความหมายมีหลากหลายตามแนวคิดทฤษฎีของนักวิชาการ ตัวอยางเชน 

Allport (1955) เชื่อวา บุคลิกภาพ หมายถึง การจัดการรวบรวมที่มีลักษณะเปนกลไก 

(dynamic organization) ของระบบทางรางกายและจิตใจภายในบุคคลตอส่ิงแวดลอม บุคลิกภาพ

เปนตัวกําหนดความรูสึก นึกคิด และการแสดงพฤติกรรมของบุคคลนั้น แตมีการเปลี่ยนแปลงตาม

การปรับตัวตอส่ิงแวดลอมจึงทําใหแตละคนมีบุคลิกภาพที่เปนเอกลักษณของตนเอง 

Hilgard (1965) เชื่อวา บุคลิกภาพ หมายถึง ลักษณะสวนรวมภายในและนอกของบุคคล

ในการตอบสนองตอส่ิงเรา เปนแนวทางในการปรับตัวใหเขากับส่ิงแวดลอม ทั้งนี้แตละบุคคลจะมี

รูปแบบของการแสดงออกทางพฤติกรรมและความรูสึกนึกคิดที่แตกตางกัน  

Eysenck (1961, 1976 & 2000) กลาววา บุคลิกภาพ หมายถึง การจัดการที่ถาวรของ

ลักษณะนิสัย ความรูสึก สติปญญา และลักษณะทางกายภาพของบุคคล บุคลิกภาพเปนตัว

กําหนดการปรับตัวตอบสนองตอส่ิงแวดลอมอยางมีเอกลักษณ (identity) ของตนเอง 

โดยสรุป  บุคลิกภาพ หมายถึง คุณลักษณะที่เปนเอกลักษณ (identity) ของแตละบุคคล 

แสดงออกโดยพฤติกรรมที่บุคคลนั้นมีตอส่ิงแวดลอมที่ตนกําลังเผชิญอยู และพฤติกรรมนี้จะคงเสน

คงวาพอสมควร  ลักษณะนิสัย ความรูสึก สติปญญา และลักษณะทางกายภาพหรือพนัธุกรรมของ

บุคคลเปนตัวกําหนดการปรับตัวตอบสนองตอส่ิงแวดลอม  

 ตัวกําหนดบุคลิกภาพ (Personality Determinants) ที่ทําใหบุคคลแตละคนแตกตางกันคือ 

พันธุกรรม (heredity) สิ่งแวดลอม (environment factors) และสถานการณ (situation 

conditions) (Robbins,1996)  องคประกอบของบุคลิกภาพมี 6 ดานคือ ดานกายภาพ (รูปราง

หนาตา ทาทาง การแตงกาย) ดานวาจา (การใชถอยคํา น้ําเสียง) ดานสติปญญา (ความสามารถ

ทางการคิดแกปญหา ไหวพริบ และปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน) ดานอารมณ (การแสดงออกทางอารมณ

เชน อารมณดีไมวูวาม เอาแตใจ ฉุนเฉียวโกรธงาย) ดานความสนใจและเจตคติ (ความรูสึกและ

ความสนใจ) และดานการปรับตัวตอสภาพแวดลอมและสถานการณรอบตัว ถาบุคคลนั้นตัดสินใจ

แสดงพฤติกรรมที่เหมาะสมกับบรรทัดฐานของสังคม บุคคลก็จะอยูในสังคมไดอยางมีความสุข  

 ทฤษฎีบุคลิกภาพ การจัดกลุมทฤษฎีจําแนกเปน  2 กลุมหลัก หรือ 4 กลุมยอย ดังนี้  

1. กลุมทฤษฎีพัฒนาการ (Development Theories) ประกอบดวยกลุมทฤษฎีลักษณะ 

(Traits Theories) และกลุมทฤษฎีประเภท (Type Theory) 
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2. กลุมทฤษฎีสรีระ (Physiological Theories) ประกอบดวยกลุมทฤษฎีจิตวิเคราะห 

(Psychoanalytic Theories)และกลุมทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม (Social learning Theories)  

 ทฤษฎีบุคลิกภาพกลุมลักษณะนิสัย อธิบายวา บุคคลประกอบไปดวยคุณลักษณะ 

(trait) ที่ทําใหคนแสดงคุณสมบัติหรือลักษณะนิสัย (characteristics) ที่แตกตางกัน  ตัวอยางเชน 

Allport (1955) จําแนกลักษณะของบุคลิกภาพเปน 2 ลักษณะใหญคือ ลักษณะบุคลิกภาพทั่วไป 

(common traits)  และลักษณะบุคลิกภาพสวนตัว (individual traits) ทั้งนี้ Allport เชื่อวา บุคลิก

ภาพของคนเราตองมีการผสมผสานของคุณลักษณะทั้งสองแบบที่แตกตางกัน เชน กาวราว-ออน

โยน แตถายังอยูในกรอบของสังคมก็จะเปนที่ยอมรับไดและเปนปกติ 

 ทฤษฎีบุคลิกภาพกลุมทฤษฎีประเภท อธิบายลักษณะบุคลิกภาพเปนประเภทตางๆ 

โดยใชกฎเกณฑหรือเงื่อนไข เชน รูปรางทางกายภาพ หรือการตีความทางจิตวิทยาของพฤติกรรม 

ตัวอยางเชน Jung (1958) และ Eysenck (1959 & 1961) ไดแบงบุคลิกภาพคนเปน 2 ประเภท

หลัก คือ Introverts เปนผูที่เก็บตัวเงียบ เก็บความในใจไวกับตัวเอง และ Extroverts เปนผูที่มี

บุคลิกราเริง ชอบสมาคมกับผูอ่ืนๆ ทั้งนี้ Carl Jung เชื่อวา บุคลิกภาพของคนเปนสวนประกอบ

ระหวาง ทัศนคติ (introversion และ extroversion)  กับสภาวะของจิตใจ ( thinking/ feeling และ

intuition/ sensing )  

 ทฤษฎีบุคลิกภาพกลุมทฤษฎีจิตวิเคราะห อธิบายบุคลิกภาพของบุคคลตามสภาวะจิต

ใจ เชน ความรูสึกนึกคิด การรับรู และเหตุผล ที่มีผลตอการแสดงพฤติกรรม ตัวอยางเชน Freud 

(1927)  เชื่อวา เปนการแสดงออกของบุคคลตามแรงขับภายในที่เรียกวา สัญชาตญาณ (instinct) 

ซึ่งมี 2 อยาง ไดแก สัญชาตญาณของการมีชีวิต (life instinct) เชน ความหิว ความตองการทาง

เพศ  และสัญชาตญาณของความตาย (death instinct) เชน ความกาวราว การทําลาย โครงสราง

บุคลิภาพของ Freud คํานึงถึงระดับของความรูสึกตัว (level of conscious) 2 ระดับคือ รูสึกตัว/มี

จิตสํานึก และไมรูสึกตัว (ไรจิตสํานึก) โดยแบงประเภทบุคลิกภาพเปน 3 ประเภท ไดแก 1) Id เปน

ลักษณะพื้นฐานของมนุษยที่ตอบสนองตอความตองการโดยไมคํานึงถึงกฎระเบียบทางสังคม 2) 

Ego คือ การรับรูของบุคคลตามสภาพความเปนจริง เปนการกระทําพฤติกรรมแบบรูตัว  3) 

Superego หมายถึง ความรูสึกผิดชอบชั่วดี บาปบุญคุณโทษ และการคํานึงถึงศีลธรรม-จริยธรรม 

 ทฤษฎีบุคลิกภาพกลุมทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม อธิบายวา บุคลิกภาพคนเกิดจาก

การเรียนรูผานการสังเกต และการมีประสบการณตรง  ตัวอยางเชน Adler (1959) เชื่อวาบุคลิก

ภาพของมนุษยเปนลักษณะรวมๆ ที่ไมสามารถแยกออกจากกันได  แตละคนจะมีพฤติกรรมที่แตก

ตางกัน  Adler เนนความสําคัญของความรูสึกดอยและการชดเชย การแสวงหาความยิ่งใหญ แบบ

แผนชีวิต ความสนใจในสังคม การสรางสรรคตนเอง การยึดถือส่ิงที่เปนจิตนาการ ลําดับการเกิด  

และประสบการณในวัยเด็ก               
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 Lima (2004) ศึกษาคุณลักษณะดานบุคลิกภาพและแรงจูงใจของพี่เลี้ยงที่ประสบความ

สําเร็จเพื่อหาความสัมพันธระหวางคุณลักษณะดานบุคลิกภาพและแรงจูงใจกับบทบาทการเปนพี่

เลี้ยง พบวา 1) แรงจูงใจจากปจจัยภายในของพี่เลี้ยงมีอิทธิพลตอการเปนพี่เลี้ยงมากที่สุด 2) พี่

เลี้ยงที่มีบุคลิกภาพแบบผูแสดงออกและแบบผูเอ้ืออารีมีแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงเพื่อประโยชน

แกผูอ่ืนมากกวาแบบอื่นๆ  3) การมีพี่เลี้ยงที่แสดงบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยงดานอาชีพชวยลด

ความเครียดเกี่ยวกับการเรียนของผูอยูในอุปถัมภ และ 4) บุคลิกภาพและแรงจูงใจของพี่เลี้ยงมีผล

โดยตรงตอบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยงที่ใหวามุงเนนดานอาชีพหรือมุงเนนดานจิตสังคม 

ในประเทศไทยผลการศึกษาเกี่ยวกับคุณลักษณะทั่วไปและคุณสมบัติเฉพาะของพยาบาล

พี่เลี้ยงตามความตองการของพยาบาลจบใหม สวนใหญพบวา พยาบาลจบใหมมีความตองการ

พยาบาลพี่เลี้ยงหรือครูพี่เลี้ยงที่มีคุณลักษณะและคุณสมบัติดังนี้ มีประสบการณเปนพยาบาล มี

ประสบการณเปนพี่เลี้ยงมากอน มีบุคลิกภาพดี มีความตั้งใจเปนพี่เลี้ยง มีความรูและทักษะ

พยาบาลสูง มีความมั่นคงทางอารมณ และมีมนุษยสัมพันธดี  บุญเฉลา สุริยวรรณ, 2533; ยุพาพิน 

ศิรโพธิ์งาม, 2538; สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ, 2541;  ธานี กลอมใจและคณะ, 2542; ชุติ

มา มาลัยและคณะ, 2546 และ อัจฉรา บุญหนุน และ สุกัญญา ประจุศิลป, 2546)   

 แนวทางการวัดบุคลิกภาพ 
 การวัดบุคลิกภาพมีหลายวิธีการดวยกัน โดยทั่วไปแบงเปน 2 ประเภท คือ 

1. วิธกีารแบบ objective technique เปนแบบทดสอบหรือแบบวัดที่มีขอคําถามชัดเจน มีคํา

ตอบที่สําเร็จรูปใหสามารถแปรผลไดสะดวก รวดเร็ว และทําการทดสอบไดทีละหลาย ๆ คน มี

ลักษณะ เชน การเติมใจความใหสมบูรณหรือการเลือกตอบ ใช, ไมใช และแบบวัดบุคลิกภาพ ใช

มาตรประมาณคาแบบลิเคิรต ตอบเปนระดับ 1 2 3 ...  เปนตน 

      2. วิธีการแบบ projective technique เปน แบบทดสอบที่กึ่งชัดเจนไมชัดเจน ทดสอบดวยการ

ดูรูปภาพแลวบอกวาภาพที่เหน็เปนภาพอะไร จากนั้นผูทดสอบจะบันทึกและแปลผลคําตอบของผู

ถูกทดสอบทั้งนี้ผูแปลผลจะตองไดรับการฝกมาอยางดีในเรื่องนี้ จึงจะแปลผลไดละเอียดถูกตอง 

 ตัวอยางแบบวัดบุคลิกภาพที่มีขอคําถามชัดเจนที่นิยมใชกันมากในปจจุบัน ไดแก 

1. แบบวัดบุคลิกภาพคุณลักษณะหรืออุปนิสัยสวนตัว (personality traits) เปนแบบวัด

บุคลิกภาพจากลักษณะที่บุคคลแสดงออกภายใตสถานการณตางๆ จนเปนอุปนิสัยสวนตัวหรือคุณ

ลักษณะประจําตัว เชน ความกาวราว ความจงรักภักดี ฯลฯ รวมทั้งสิ้น 171 คุณลักษณะ แตเนื่อง

จากยากตอการทํานายจึงปรับใหเหลือ 16 อุปนิสัยเบื้องตน (primary traits) เรียกวา  แบบวัด

บุคลิกภาพแบบ 16 คุณลักษณะ เปนแบบประเมินตนเองโดยการเลือกระดับคะแนน 1-8 ของขอ

ความเปนคูแสดงพฤติกรรมที่ใกลเคียงกับความเปนจริงของผูตอบมากที่สุด (Robbins, 1996) 
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2. แบบวัดบุคลิกภาพ Myers–Briggs Type Indicator (MBTI) โดย Myers & Briggs 

(1962 & 1985) เปนแบบประเมินตนเอง 4 ประเภทประกอบดวยบุคลิกภาพแบบ 16 คุณลักษณะ 

แบบวัดมีจํานวน 100 ขอ โดยเลือกตอบตามความรูสึกและการกระทําที่ใกลเคียงกับความเปนจริง

ของผูตอบมากที่สุด แมวาจะไมมีหลักฐานวา MBTI เปนการวัดที่ดีที่สุด แตก็มีการใชกันอยางแพร

หลายในองคกรใหญๆ เชน GE Honda Microsoft และ Sony เปนตน  (Robbins, 1996) 

 3. แบบวัดบุคลิกภาพ MPI (Maudsley Personality Inventory) พัฒนาโดย Eysenck 

(1959 ) เปนแบบรายงานดวยตนเอง โดยการเลือกตอบ ใช ไมใช และไมแนใจ  คาคะแนนเปน 2 

เมี่อตอบใช หรือ ไมใช และเปน 1 ถาตอบไมแนใจ โครงสรางของบุคลิกภาพจําแนกเปน 2 สเกลคือ 

4. บุคลิกภาพแบบแสดงตัว-แบบเก็บตัว  (extraversion-introversion) และบุคลิกภาพ

แบบหวั่นไหวทางอารมณ-แบบมั่นคงทางอารมณ (neuroticism-stability) (a2zpsychology.com, 

2002-2004) แบบวัดบุคลิกภาพ “The Big Five Model” และ “Big Five” ประกอบดวย บุคลิก

ภาพแบบผูแสดงตัว (Extroversion) บุคลิกภาพแบบผูเอ้ืออารี (Agreeableness) บุคลิกภาพแบบ

ผูรับผิดชอบ (Conscientiousness) บุคลิกภาพแบบผูมีความมั่นคงทางอารมณ (Emotional 

Stability) และบุคลิกภาพแบบผูใฝรู (Openess to Experience) การวัดบุคลิกภาพกลุมนี้ที่เปนที่

นิยมมาก ไดแก แบบวัดบุคลิกภาพ IPIP (International Personality Item Pool) ที่ประกอบดวย 

300 รายการ แบบวัดบุคลิกภาพ NEO-PI-R ที่ประกอบดวย 240 รายการ และ 5 NEO Domain 

ประกอบดวย 50 หรือ 100 รายการ (Goldberg, 2000) เปนแบบประเมินคาตนเองใชมาตร

ประมาณคาแบบลิเคิรต 5 ระดับ เพื่อแสดงความเห็นดวยหรือไมเห็นดวย  

 ผลการศึกษาแบบวัดบุคลิกภาพขององคกร IPIP พบวา แบบวัดบุคลิกภาพ 5 NEO 

Domains มีคาความเที่ยงของเครื่องมือวัดเทากับ 0.86, 0.86, 0.82, 0.77, และ 0.81 ตามลําดับ  

 สําหรับการวัดบุคลิกภาพของพี่เลี้ยงสรางขึ้นตามนิยามเชิงปฏิบัติการของคุณลักษณะของ

บุคลิกภาพ The Big Five Model และ 5 NEO Domains การประเมินใชมาตรประมาณคาแบบ   

ลิเคิรต 5 ระดับ 

 6.3 แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง 
            นักจิตวิทยาเชื่อวา การกระทําหรือพฤติกรรมของมนุษยจะสัมพันธกับแรงจูงใจ ดังนั้นใน

บริบทขององคกรผูปฏิบัติงานจึงตองมีแรงจูงใจในการทํางาน และผูบริหารที่เกงตองสามารถสราง

แรงจูงใจของฝายปฏิบัตกิารเพื่อใหทํางานอยางทุมเทเต็มศักยภาพ ในขณะเดียวกันผูบริหารก็

ตองการแรงจูงใจในการบริหารงานเชนกัน  สําหรับพี่เลี้ยงจะปฏิบัติหนาที่ไดดีเพียงใดตองเริ่มจาก

การมีแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงทําใหเต็มใจและตั้งใจกระทําบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยงให

สําเร็จลุลวงตามเปาหมายที่กําหนดไว 
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 ความหมาย แนวคิดทฤษฎี และผลงานวิจัยที่เกี่ยวของ  

 แรงจูงใจ)  motive( เปนคําที่ไดความหมายมาจากคําภาษาละตินที่วา movere ซึ่งหมาย

ถึง"  เคลื่อนไหว)    move("  สวนการจูงใจ)    motivation  (เปนเงื่อนไขของการไดรับการกระตุน   
 แรงจูงใจ  หมายถึง ความปรารถนาความตองการและความสนใจ  ที่มาเราหรือกระตุนเรา
ใหแสดงพฤติกรรมตอบสนองอยางเต็มความสามารถเพื่อไปยังจุดหมายปลายทางหรือเปาหมายที่

ตั้งไว  (Robbins, 1996) ขณะที่  Robbin  &  Coulter)  อางถึงใน  วิรัช  สงวนวงศวาน, 2546( 

กลาววา แรงจูงใจ  คือ ความเต็มใจของผูปฏิบัติงานที่จะใชความพยายามอยางเต็มที่เพื่อใหบรรลุ
เปาหมายขององคการ  และเพื่อตอบสนองความตองการของผูปฏิบัติงานดวย  การจูงใจในองคกร
จึงมีผลตามมาทั้งผลงานที่ใหกับองคกรในขณะที่ผูปฏิบัติงานก็ไดผลตอบแทนแกตนดวย 

 การจูงใจ  หมายถึง  แรงขับเคลื่อนที่อยูภายในของบุคคลที่กระตุนใหบุคคลมีการ

กระทํา(Schiffman& Kanuk  ,1991) สวน นารี ศิริสุโขดม (2539) สรุปวา การจูงใจ  หมายถึง    

สภาวะที่บุคคลถูกกระตุนใหแสดงพฤติกรรมเพื่อไปสูเปาหมายที่ตองการ การจูงใจอาจเกิดขึ้นใน

ภาวะตางๆ  มากมาย เกิดจากความตองการที่จะดํารงชีวิตอยู หรือเพื่อสภาพความเปนอยูที่ดีข้ึน  

แรงจูงใจอาจเกิดสภาพแวดลอมหรือสถานการณเปนสิ่งเราภายนอก  หรืออาจเกิดจากความ

ตองการและแรงขับภายในตนเอง หรือทั้งสองอยางรวมกัน  

สรุปไดวา แรงจูงใจเปนกระบวนการทางกายและจิตที่มาเราหรือกระตุนใหบุคคลเกิดความ

รูสึกตองการ หรือความอยาก แลวบุคคลไดยึดเอาความตองการหรือความอยากมาเปนสิ่งขับ

เคลื่อนการกระทําหรือพฤติกรรม เพื่อใหบรรลุเปาหมายและวัตถุประสงคที่กําหนดไว 

องคประกอบของแรงจูงใจ ประกอบดวย ความตองการ)  needs)  แรงขับ   ) drives) การ

ตื่นตัว)  arousal)   การคาดหวัง)  expectency) และสิ่งลอใจ   ) incentives) แบงเปน  2 ประเภท 

คือ  1) แรงจูงใจทางกายภาพหรือแรงจูงใจทางสรีระหรือแรงจูงใจปฐมภูมิ (physiological or 

primary motives)  เกิดจากความตองการจําเปนทางรางกาย เมื่อเกิดความบกพรองคนนั้นจะ

แสดงพฤติกรรมที่มีเปาหมายเพื่อลดสภาวะบกพรองและทําใหรางกายกลับเขาสูสภาพปกติหรือ

สภาพสมดุล (homeostatis)  เชน เมื่อรางกายรูสึกรอนเกินไปก็จะมีการหลั่งเหงื่อเพื่อระบายความ

รอน     และ 2  (แรงจูงใจทางสังคมจิตวิทยาหรือแรงจูงใจทุติยภูมิ   ) psychological-social  or 

secondary motives)  เกิดจากความตองการทางดานจิตใจและสังคมโดยทั่วไปเกิดจากการเรียนรู

จากการอบรมสั่งสอน  ประสบการณชีวิต  และสภาวะแวดลอม  สวนการจูงใจ  แบงออกเปน  2 

ประเภท คือ  การจูงใจภายใน (intrinsic motivation) เชน ความตองการ เจตคติ และความสนใจ 
เปนตน  และ  การจูงใจภายนอก (extrinsic motivation)  เชน  เปาหมายหรือความคาดหวังของ
บุคคล ความรู บุคลิกภาพ และสิ่งลอใจ 

ทฤษฎีแรงจูงใจและการจูงใจมีมากมาย แตที่สําคัญประกอบดวย 2 กลุมทฤษฎีดังนี้ 
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กลุมที่เนนการกระตุนแรงจูงใจจากความตองการ เชื่อวา แรงจูงใจเกิดจากการกระตุน

ความตองการของบุคคล โดยทฤษฎีที่สําคัญๆ และรูจักกันอยางแพรหลายคือ 

     1. ทฤษฎีความตองการตามลําดับข้ันของ Maslow (Hierachy of Needs) ประกอบ

ดวยความตองการ 5 ลําดับข้ัน ที่กระตุนใหเกิดแรงขับและแรงชักจูง คือ ความตองการทางกาย

ภาพ ความตองการความปลอดภัย  ความตองการความรัก  ความตองการการยอมรับนับถือ  และ

ความตองการความสําเร็จในชีวิต  ความตองการทั้ง 5 ประการนี้ จะเกิดขึ้นเปนลําดับกอนหลัง โดย

ไมขามขั้นหรือลําดับ 

     2.  ทฤษฎีความตองการของ Murrey (Manifest Needs Theory) ประกอบดวยความ

ตองการ 4 ประการ คือ ความตองการความสําเร็จ  ความตองการความสัมพันธ  ความตองการ

อิสระ  และความตองการอํานาจ ซึ่งความตองการเหลานี้อาจเกิดขึ้นพรอมกัน โดยบางดานสูง บาง

ดานต่ําก็ได และไมจําเปนตองเกิดขึ้นเรียงเปนลําดับ  

     3. ทฤษฎีความตองการความสําเร็จของ Mcclelland (Achievement Motivation 

Theory)  ประกอบดวยความตองการหรือแรงจูงใจ 3 ประเภท คือ 1) ความตองการใฝสัมฤทธิ์ 

(need for achievement) คือ แรงขับเพื่อความเปนเลิศทําใหดีตามมาตรฐานตอสูเพื่อความสําเร็จ 

2) ความตองการใฝอํานาจ (need for power) คือ ความตองการที่จะมีอํานาจควบคุมเหนือ บุคคล

อ่ืน  3) ความตองการใฝสัมพันธ (need for affiliation) คือ ความปรารถนาที่จะมีความสัมพันธ

ระหวางบุคคล มีเพื่อนมีความใกลชิด  

    4. ทฤษฎีสองปจจัยที่มีผลตอความพึงพอใจในงานของ Herzberg (Herzberg Two 

Factors Theory) อธิบายวา ความพึงพอใจในงานเกิดขึ้นจากสองปจจัย คือ  1)ปจจัยจูงใจ ซึ่งเกิด

จากความรูสึกภายในของบุคคล (motivator factor) เชนความสําเร็จ ความเติบโต และความรับผิด

ชอบ เปนตน และ 2)ปจจัยค้ําจุนหรือปจจัยทางกายภาพและสิ่งแวดลอม (hygiene factor) เชน 

เงินเดือน ทัศนคติของหัวหนา และสภาพเงื่อนไขของงาน เปนตน 

  กลุมที่เนนกระตุนแรงจูงใจจากการรับรูและเขาใจในเปาหมายที่จะไดรับ เชื่อวา  แรงจูงใจ

ที่เกิดจากกระบวนการของกลุมพฤติกรรมบางอยางที่สามารถสรางความพึงพอใจหรือสนองความ

ตองการของบุคคลได กลุมทฤษฎีกระบวนการนี้คือ  

  1. กลุมทฤษฎีที่เกี่ยวของกับการเรียนรูและการเขาใจ (Cognitive Theories)  หลักการ

ของทฤษฎีกลุมนี้คือ ถางานกอใหเกิดผลประโยชนที่แตกตางกัน บุคคลจะเลือกทํางานที่ใหผล

ประโยชนสูงสุด ตัวอยางเชน บุคคลจะทํางานหนักหรือมีความพยายามสูง ถาเขาคาดหวังวาจะได

รับตอบแทนตรงกับที่ตองการ ทฤษฎีนี้เรียกวา ทฤษฎีความคาดหวังของ Vroom (The 

Expectancy Theory)   ทฤษฎีความคาดหวังของ Vroom ประกอบดวยความสัมพันธ 3 ประเภท 
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คือ 1) ความสัมพันธระหวางความพยายาม-การกระทํา 2) ความสัมพันธระหวางการกระทํา-

รางวัล และ3) ความสัมพันธระหวางรางวัล-เปาหมายของบุคคล   

 2. กลุมทฤษฎีที่เกี่ยวของกับการเรียนรู (Learning Theories) หลักการของทฤษฎีกลุม

นี้เชื่อวา แมความตองการทางสรีระจะมีบทบาทในพฤติกรรม แตการเรียนรูจะมีบทบาทมากกวาใน

การกําหนดทิศทางของพฤติกรรมมนุษย ตัวอยางเชน ทฤษฎีการเสริมแรงของ Skinner 

(Reinforcement Theory) ที่เสนอวา พฤติกรรมสวนใหญอาจทําใหเกิดขึ้นได โดยการใหรางวัล 

เมื่อพฤติกรรมที่พึงปรารถนาไดเกิดขึ้น หรือในกรณีที่บุคคลไดลงแรงหรือใชความพยายามในการ

ทํางานจนไดผลตอบแทนจากการทํางาน เขาก็จะเปรียบเทียบผลตอบแทนวา ส่ิงที่ไดรับนั้นแตก

ตางจากคนอื่นที่ทํางานอยางเดียวกันอยางไรหรือไม การเรียนรูจากการเปรียบเทียบนี้จะมีผลตอ

การใชความพยายาม  

  สรุปไดวา การจูงใจบุคลากรในองคกรใหทํางานถือเปนทั้งศาสตรและศิลปะ สวนที่เปน

ศาสตร คือ การไดเรียนรูทฤษฎีที่เกี่ยวของกับแรงจูงใจทั้งสองกลุมคือ กลุมที่เนนการกระตุนแรงจูง

ใจจากความตองการ และกลุมที่เนนกระตุนแรงจูงใจจากการรับรูและเขาใจในเปาหมายที่จะไดรับ 

รวมทั้งการเรียนรูที่จะสรางเงื่อนไขเพื่อกอใหแรงจูงใจที่จะทํางาน ดังนั้นผูบริหารจําเปนตองเรียนรู

และเขาใจในทฤษฎี และประยุกตใชสรางแรงจูงใจใหเกิดขึ้นตอตนเองและบุคลากรอยางมีประสิทธิ

ภาพสูงสุด 

Westanmo (2000) ศึกษาระบบพี่ เลี้ยงของผูประกอบการจากมุมมองของพี่ เลี้ยงใน

ประเทศฟนแลนด พบวา พี่เล้ียงมีแรงจูงใจในการทําหนาที่เมื่อพี่เล้ียงเล็งเห็นวาผูอยูในอุปถัมภมี

ความสามารถที่จะประสบความสําเร็จ มีแรงจูงใจ และมีความมุงมั่นสูง สวนเกณฑในการเลือกพี่

เล้ียงที่เหมาะสมคือ มีประสบการณในการทํางานสูง มีความพึงพอใจในงาน มีความสามารถใน

การสรางสัมพันธภาพระหวางบุคคล มีเครือขาย มีการอุทิศเวลาให มีความตั้งใจที่จะชวยผูอ่ืน และ

มีแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง 

 Parvin (2001) ศึกษาการขับเคลื่อนการเอื้อประโยชนจากความเขาใจในกระบวนการพี่

เลี้ยงตอการสนับสนุนผูสําเร็จดานธุรกิจเขาสูวงการ พบวา แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงคือ ความ

ปรารถนาที่จะชวยเหลือผูเขามาในวงการใหม และการการเสริมแรงจากองคกรเชน รางวัลเปนคา

ตอบแทน เปนตน สวนแรงจูงใจของผูสําเร็จใหม คือ ความปรารถนาที่จะเรียนรูจากผูที่มีประสบ

การณและประสบความสําเร็จในการทํางาน 

 Lima (2004) ศึกษาคุณลักษณะดานบุคลิกภาพและแรงจูงใจของพี่เลี้ยงผูที่ประสบความ

สําเร็จ พบวา  แรงจูงใจจากปจจัยภายในของพี่เลี้ยงมีอิทธิพลตอการเปนพี่เลี้ยง และบคุลิกภาพ

และแรงจูงใจของพี่เลี้ยงมีผลโดยตรงตอการทําบทบาทการเปนพี่เลี้ยงวาจะมุงเนนดานอาชีพ หรือ

ดานจิตสังคม 
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 แนวทางการวัดแรงจูงใจ  
 การวัดและรูปแบบการวัดแรงจูงใจมีหลากหลายรูปแบบเชนเดียวกับการวัดบุคลิกภาพดัง

ที่กลาวมาแลวขางตน สวนตัวอยางการวัดแรงจูงใจที่เปนที่นิยมใชกันอยางแพรหลายมีดังนี้ 

 1. แบบวัดแรงจูงใจของ Maslow เปนแบบวัดที่สรางตามแนวคิดทฤษฎีความตองการตาม

ลําดับ  5  ขั้นของ Maslow (Hierachy of Needs) ประกอบดวย 36 รายการ ประเมินตามมาตร

ประมาณคาแบบลิเคริต 5 ระดับ สามารถทดสอบดวยตนเองและรับทราบผลการประเมินได ณ  

www.similarminds.com/cgi-bin/maslow.pl  (similarminds.com, 2004) 

 2. แบบวัดแรงจูงใจของ Herzberg เปนแบบวัดแรงจูงใจสรางตามทฤษฎีสองปจจัยของ 

Herzberg (Two Factors Theory) ประกอบดวย 2 ปจจัย คือ  ปจจัยจูงใจ (motivator factor) 

และ ปจจัยค้ําจุน (hygiene factor) แบบสอบถามประกอบดวย 12 รายการ ประเมินตามมาตร

ประมาณคาแบบลิเคริต 5 ระดับ สามารถทดสอบและคํานวณผลการประเมินดวยตนเองโดยแบบ

เฉลยสําเร็จรูปที่บงชี้วา ผูตอบมีปจจัยใดเปนแรงจูงใจที่สําคัญ (Robbins, 1996) 

 3. แบบวัดแรงจูงใจของ McClelland เปนแบบวัดแรงจูงใจสรางตามทฤษฎีความตองการ

ความสําเร็จของ Mcclelland (Achievement Motivation Theory)  ประกอบดวยความตองการ

หรือแรงจงูใจ 3 ประเภท คือ ความตองการใฝสัมฤทธิ์ (need for achievement) ความตองการใฝ

อํานาจ (need for power) และความตองการใฝสัมพันธ (need for affiliation) แบบสอบถาม

ประกอบดวย 15 รายการคําถาม ประเมินตามมาตรประมาณคาแบบลิเคริต 5 ระดับ สามารถ

ทดสอบและสามารถคํานวณผลการประเมินดวยตนเองโดยแบบเฉลยสําเร็จรูปที่บงชี้วา ผูตอบมี

แรงจูงใจประเภทใดเปนประเภทหลัก (Robbins, 1996) 

สําหรับการวัดแรงจูงใจของพี่เลี้ยงสรางขึ้นตามแนวคิดทฤษฎีของ McClelland และ 

Herzberg การประเมินใชมาตรประมาณคาแบบลิเคริต 5 ระดับ  

 6.4 ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง  
 ความพรอมของพี่เลี้ยงสําคัญตอความสําเร็จในการเปนพี่เลี้ยง ดังนั้นจึงควรมีการประเมิน

ความพรอมกอนการเริ่มโปรแกรม (Starcevich, 2000) และเพื่อใหแนใจวาพี่เลี้ยงมีคุณสมบัติ

เหมาะสมที่จะทําหนาที่พี่เลี้ยงไดอยางมีประสิทธิภาพ (พินิจ ปรีชานนท, 2531; ทวีวัฒนา เชื้อ

มอญ, 2540; วิชญาพร สุวรรณเทน, 2541; ธานี กลอมใจและคณะ, 2542; ธานี กลอมใจและคณะ 

, 2544; ชุติมา มาลัย และคณะ, 2546; และ อัจฉรา บุญหนุน และสุกัญญา ประจุศิลป,2546) 
  ความหมาย แนวคิดทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของ  
 Hersey & Blanchard (1977) กลาววา ความพรอม (matulity) หมายถึง บุคคลมีวุฒิ

ภาวะดานงาน (ability) และวุฒิภาวะดานจิตใจ (willingness) ที่ทําใหเขาพรอมในการทําหนาที่ใน



 91 

ความรับผิดชอบดวยความเต็มใจและมีประสิทธิผล โดย Yeakey (2002) นํามาใชในความหมาย

วา บุคคลแสดงออกถึงความสามารถและความตั้งใจเพื่อใหงานที่ไดรับมอบหมายบรรลุผล 

 Hoy (2004) ไดใหความหมาย ความพรอม (readiness) วาหมายถึง ความสามารถของ

บุคคลในการตั้งเปาหมายใหเปนไปไดสูงสุด แสดงถึงความตั้งใจและความสามารถที่จะรับผิดชอบ

ในหนาที่ มีประสบการณและความรู และมีความเชื่อมั่นในตนเอง 

 วิชญาพร สุวรรณเทน (2541) กลาววา ความพรอม หมายถึง การที่บุคคลมีความสนใจ มี

ความเต็มใจและมีความกระตือรือลนในการทํากิจกรรมใหสําเร็จลุลวง โดยการเตรียมการลวงหนา 

 สรุปวา ความพรอม คือ การที่บุคคลใชความรูความสามารถ ความเชื่อมั่นในตนเอง และ

ความตั้งใจที่จะรับผิดชอบในการกระทํากิจกรรมใดกิจกรรมหนึ่งใหบรรลุเปาหมาย 

 ผลการศึกษาเอกสารและงานวิจัยเกี่ยวของกับความพรอม  พบวา ไมมีผูใดศึกษาและอาง

อิงวามีทฤษฎีความพรอมอยางเปนเอกเทศเชนทฤษฎีอ่ืนๆ แตแนวคิดเกี่ยวกับความพรอมเปนมิติ

หนึ่งในทฤษฎีภาวะผูนําเชิงสถานการณของ Hersey & Blanchard (Hersey & Blanchard’s 

Situational Theory) หรือ ทฤษฎีวงจรชีวิตของภาวะผูนํา (Life Cycle Theory of Leadership) ที่

กลาววา ประสิทธิผลของผูนําขึ้นอยูกับการจับคูอยางเหมาะสมระหวางพฤติกรรมภาวะผูนํา (รูป

แบบภาวะผูนํา) กับสถานการณ (ความพรอม) และความพรอมของผูตามเปนตัวแปรสําคัญที่

กําหนดรูปแบบภาวะผูนําของผูนํา (Hoy, 2004) 

 Hersey & Blanchard (1977) ไดเสนอแนวคิดวุฒิภาวะ (maturity)ประกอบดวย 2 องค

ประกอบ ไดแก ความสามารถ (ability) รวมทั้งความเชื่อมั่นในตนเอง (self-confidence) และ 

ความตั้งใจ (willingness) ความพรอมมีผลตอการประสบความสําเร็จในการปฏิบัติบทบาทหนาที่

ที่รับผิดชอบ ซึ่งประกอบเปน 4 ระดับความพรอม คือ 
 M1/ R1 คือ ไมมีทั้งความสามารถและความตั้งใจ  

 M2/ R2 คือ ไมมีความสามารถแตมีความตั้งใจ  

 M3/ R3 คือ มีความสามารถแตไมมีความตั้งใจ 

 M4/ R4 คือ มีพรอมทั้งความสามารถและความตั้งใจ 

โดยระดับความพรอมข้ึนอยูกับประสบการณ การศึกษา และการฝกอบรมที่ไดรับ (Hersey, 1984)   

 กรรณิกา ฉํ่าพึ่ง (2538) ไดศึกษาความพรอมของฝายบริการพยาบาลในการฝกปฏิบัติงาน

ของนักศึกษาพยาบาล พบวา ฝายบริการพยาบาลมีความพรอม 6 ดานคือ ดานคุณลักษณะทั่วไป 

ดานมาตรฐานของหนวยงาน  ดานมาตรฐานการพยาบาลผูปวย ดานการจัดประสบการณการ

เรียนรู ดานสถานภาพของพยาบาล และดานสิ่งอํานวยความสะดวกของหนวยงาน 

 การศึกษาดานการเตรียมความพรอมในการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงของประเทศไทยสวนใหญ

เปนการวิจัยกึ่งทดลอง ผลการศึกษาพบวา การเตรียมความพรอมรูปแบบตางๆ เชน โครงการฝก
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อบรม หรือการใชคูมือการเรียนรูดวยตนเอง เปนตน ชวยใหพยาบาลพี่เลี้ยงทําบทบาทการเปนพี่

เลี้ยงอยางมีประสิทธิผลและประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน (บุญเฉลา สุริยวรรณ, 2533; ทวีวัฒนา        เชื้อ

มอญ, 2540; วิชญาพร สุวรรณเทน, 2541; ธานี กลอมใจ และคณะ, 2542; และ อัจฉรา      บุญ

หนุน และสุกัญญา ประจุศิลป, 2546) 

 แนวทางการวัดความพรอม 
 Yeakey (2002) เสนอแนะวา ทฤษฎีภาวะผูนําเชิงสถานการณของ Hersey & Blanchard 

แสดงความสัมพันธของรูปแบบภาวะผูนํากับความพรอมของผูตาม ดังนั้นผูนําตองหาเครื่องมือวัด

ความพรอมของผูตามที่มีอยูจริงเพื่อนํามาปรับรูปแบบภาวะผูนําใหเหมาะสม ไมใชเลือกรูปแบบ

ภาวะผูนําจากการคาดหวังวาผูตามควรรู 

 ในประเทศไทยการวัดการเตรียมความพรอมในการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงสวนใหญนิยมใช

แบบประเมินความสามารถในการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงของ Davis & Braham, 1989 และแบบวัด

ความรูทางการพยาบาลที่ผูวิจัยสรางขึ้นเอง (บุญเฉลา สุริยวรรณ, 2533; ทวีวัฒนา เชื้อมอญ, 

2540; วิชญาพร สุวรรณเทน, 2541; ธานี กลอมใจและคณะ, 2542; และ อัจฉรา บุญหนุน และสุ

กัญญา ประจุศิลป,2546) 

 สําหรับการวัดความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงสรางขึ้นจากแนวคิดทฤษฎีของ Hersey & 

Blanchard (1977) และคุณสมบัติของพยาบาลพี่เลี้ยงของ Davis & Braham (1989) การประเมิน

ใชมาตรประมาณคาแบบลิเคิรต 5 ระดับ 

 6.5 ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม  
 ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหมเปนความเปนจริงที่เกิดเมื่อพยาบาลสําเร็จ

ใหมเผชิญกับการปรับตัวจากนักศึกษาสูเสนทางการเปนพยาบาลวิชาชีพที่ไมมีอาจารยคอยกํากับ

ดูแลในการใหการพยาบาล การจะปลอยใหพยาบาลสําเร็จใหมปฏิบัติงานโดยอิสระทันทีจึงยังไม

สมควรกระทํา และพยาบาลสําเร็จใหมเองก็ยังขาดความมั่นใจในการทํางานตามลําพัง 
 ความหมาย แนวคิดทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม หมายถึง ความตองการจําเปนในการพัฒนา

ทักษะการพยาบาลและทักษะการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม ในระหวางการปรับเปลี่ยนบท

บาทเขาสูการเปนพยาบาลประจําการ 

 การรับรูถึงความตองการจําเปน และความสนใจของพยาบาลสําเร็จใหมในการมีพยาบาล

พี่เลี้ยงเปนสิ่งกระตุนและผลักดันใหพยาบาลสําเร็จใหมตั้งใจในการเรียนรูทักษะการทํางานตางๆ 

จากพยาบาลพี่เลี้ยง  
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 Parvin (2001)  สรุปวา แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง คือ ความปรารถนาที่จะชวยเหลือผูเขา

มาในวงการใหม สวนแรงจูงใจในการเปนผูอยูในอุปถัมภ คือ ความปรารถนาที่จะเรียนรูจากผูที่มี

ประสบการณและประสบความสําเร็จในการทํางาน  

 ยุพาพิน ศิรโพธิ์งาม (2538) และยุพาพิน ศิรโพธิ์งาม และคณะ (2540) พบวา พยาบาล

สําเร็จใหมมีความยากลําบากในการปฏิบัตงิานหรือเผชิญกับความเครียดใน 3 เดือนแรกของการ

ปฏิบัติงานในดานการปฏิบัติการพยาบาล การดูแลผูปวยอาการหนักและวิกฤต การสื่อสารระหวาง

บุคคล การขาดประสบการณในการทํางาน และการปรับตัวเขากับบุคลากรและหนวยงาน ดังนั้น

พวกเขาจึงตองการพี่เลี้ยงที่มีประสบการณคอยใหความชวยเหลือดูแลเคียงขางในการปฏิบัติงาน 

ซึ่งมีความสอดคลองกับนิโรบล กนกสุนทรรัตน และคณะ (2540) และ สายพร รัตนเรืองวัฒนา 

และคณะ (2541)  พบวา ภายหลังการปฏิบัติงานครบ 6 เดือนพยาบาลสําเร็จใหมของกลุมตัว

อยางประเมินตนเองวามีการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีข้ึนในระดับปานกลาง ในดานความมีโอกาส

แสดงความคิดเห็น ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง ความเชื่อถือที่ไดรับจากผูรวมงาน/ ผูปวย ความรู

สึกเปนสวนหนึ่งของผูรวมงาน 

 แนวทางการวัดความตองการ 
 การประเมินความตองการจําเปนสวนใหญเปนการประเมินกับตัวบุคคลโดยตรง เชน การ

ประเมินความรูที่มีอยูหรือยังขาด ทัศนคติตอความรูใหมหรือการเรียนรู เปนตน สวนวิธีการเก็บรวบ

รวมขอมูลสวนใหญเปนการสํารวจดวยแบบสอบถามและแบบวัด เชน แบบสํารวจความรู ความ

เขาใจ (พัชรี ขันอาสะวะ, 2544) 

 สําหรับการวัดความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม สรางขึ้นจากความเปนจริง

และการรับรูของพยาบาลสําเร็จใหม การประเมินใชมาตรประมาณคาแบบลิเคิรต  5 ระดับ  

 6.6 ภาวะผูนาํของพี่เลี้ยง  
 ภาวะผูนําของพี่เลี้ยงมีสวนเกี่ยวของกับประสิทธิผลการทําหนาที่ในบทบาทพี่เลี้ยงใน

ทํานองเดียวกับที่ภาวะผูนําของผูบริหารที่เปนสวนประกอบสําคัญของการวัดประสิทธิผลและประ

สิทธิภาพขององคกร (Stogdill et al., 1957; Fiedler, 1968; and Yukl, 1981 อางถึงใน Hoy & 

Forsyth, 1986) 

 ความหมาย แนวคิดทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 ภาวะผูนํา  (leadership) มีความหมายที่หลากหลายตามสาขาวิชาและอาชีพเนื่องจาก

ความซับซอนที่เกี่ยวของกับตําแหนง พฤติกรรม บุคลิกภาพของผูนํา และปฏิสัมพันธของผูนํากับผู

ตาม สถานการณ และวัฒนธรรมขององคกร ดังนั้นความหมายโดยทั่วไปของภาวะผูนํา คือ

กระบวนการเสริมสรางอิทธิผล และการใชอิทธิผลของบุคคลหนึ่ง (ผูนํา) ตอบุคคลอื่นๆ (ผูตาม) ให
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ปฏิบัติงานดวยความเต็มใจและพึงพอใจ เพื่อใหบรรลุเปาหมายรวมกัน (Fiedler, 1968;  Hoy & 

Forsyth, 1986;  Yukl, 1998 & 2001; และ รังสรรค ประเสริฐศรี, 2544) 

 การศึกษาทฤษฎีภาวะผูนําสามารถสรุปไดเปน 4 แนวคิดของทฤษฎีไดแก ทฤษฎีคุณ

ลักษณะผูนํา (traits theory)  ทฤษฎีพฤติกรรม (behavior theory) ทฤษฎีสถานการณ (situation 

theory) และทฤษฎีการเปลี่ยนแปลง (transformational theory) ซึ่งสามารถสรุปทฤษฎีที่เปนที่

นิยมกันมากไดดังนี้ 

ตารางที่ 2.11  สรุปแนวคิดทฤษฎีภาวะผูนําที่ที่เปนนิยมใชในปจจุบัน  
 

แนวคิดทฤษฎี 
 

พื้นฐานแนวคิด  
 

ผูนํา/ลักษณะของทฤษฎีที่นิยม 

ทฤษฎีคุณ
ลักษณะผูนํา 
(traits theory)   

ราวค.ศ. 1800s-1940s นักวิจัยเชื่อวา ผู

นําเปนคุณลักษณะที่ติดตัวมาแตเกิด 

(leaders are born, not made) ดังนั้นผู

นําจึงมีคุณลักษณะที่แตกตางจากผูอื่น 

จึงคนหาคุณลักษณะสวนบุคคลที่พบใน

ผูนําที่สามารถสงเสริมใหเปนภาวะผูนํามี

ประสิทธิภาพได แตการศึกษาแนวคิดนี้

ไมสามารถบอกถึงความสัมพันธระหวาง

คุณลักษณะแตละชนิดกับภาวะผูนําที่มี

ประสิทธิภาพ/ประสบความสําเร็จได 

     ทฤษฎีมหาบุรุษ (great man theory) ของกรีซ/

โรมัน โบราณเปนที่นิยมยกยองมากในหวงเวลา 

19800s  ของการศึกษาเกี่ยวกับภาวะผูนํา 

     ท ฤ ษ ฎี คุ ณ ลั ก ษ ณ ะ  ภ า ว ะ ผู นํ า  (traits 

leadership theory) เช น  Stogdill (1948) ศึ กษ า

ทบทวนงานวิจัย 124 เร่ือง และสรุปคุณลักษณะ ผู

นําได 5 มิติคือ สติปญญา ผลสัมฤทธิ์ ความรับผิด

ชอบ การมีสวนรวม และสถานภาพ ตอมาป ค.ศ.

1974 เขาศึกษางานวิจัย 287 เรื่อง และเพิ่มมิติที่ 6 

คือ สถานการณ (เกิดจากผูตาม) 

ทฤษฎีพฤติกรรม 
(behavior theory)  
 

 

 

 
 
 
 
 

 ตอมาราว ค.ศ. 1950s นักวิจัยเชื่อวา

พฤติกรรมของผูนําตอการทํางานมีความ 

สัมพันธกับการปฏิบัติงานของผูตามและ

ผลผลิต ดังนั้นนักวิจัยจึงมุงเนนศึกษา

ดานความสัมพันธระหวางพฤติกรรมของ

ผูนํากับตัวชี้วัดประสิทธิผลภาวะผูนํา 

โดยการใชการสํารวจ การทดลอง และ

การศึกษาภาคสนาม  แลวจําแนกพฤติ

กรรมของผูนําออกเปน  2-3 มิติ คือ 1) 

มุงงาน   2)  มุงความสัมพันธ และ/หรือ 

3) มุงการมีสวนรวม   ซึ่งทําใหสามารถ

แยกผูนําออก เปน รูปแบบตางๆ ของ

ภาวะผูนํา (leadership style)    

     Stogdill และคณะ (1948) ไดศึกษาจําแนก

พฤติกรรมภาวะผูนําออกเปน 2 มิติหลักของ มิติ

ดานระบบ (system-oriented dimension) และ

มิติดานคน (person-oriented dimension) ที่แต

ละมิติประกอบดวย 6 มิติยอยรวมเปน 12 มิติยอย 

     การศึกษาพฤติกรรมผูนําของมหาวิทยาลัยแหง
ไอโอวา (University of Iowa studies) เปนการ

ศึกษาพฤติกรรมการใชอํานาจหนาที่ของผูนําของ 

Lewin & White (1939) ซึ่งสามารถทําใหแบงผูนํา

ออกไดเปน 3 รูปแบบ คือ 1)  ผูนําแบบเผด็จการ 

(Autocratic Leader) เปนผูนําที่ใชอํานาจสูงสุด 

ชอบส่ังการและตัดสินใจโดยยึดถือความคิดตนเอง

เปนใหญ นิยมการใหรางวัลและลงโทษ  2) ผูนํา

แบบประชาธิปไตย (Democratic Leader) เปนผู

นําที่ใหความสําคัญกับผูอยูใตบังคับ สงเสริมให
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แนวคิดทฤษฎี 
 

พื้นฐานแนวคิด  
 

ผูนํา/ลักษณะของทฤษฎีที่นิยม 

แสดงความคิดเห็น และรวมตัดสินใจในปญหา

ตางๆ ได 3) ผูนําแบบเสรีนิยม (Laissez-faire 

Leader) เปนผูนําที่ปลอยใหผูใตบังคับบัญชามี

อิสระเสรีเต็มที่ แตผูใตบังคับบัญชากลับไมเห็น

ความสําคัญของผูนําแบบนี้เพราะดูวาไมมีอํานาจ 

    การศึกษาภาวะผูนําของมหาวิทยาลัยแหงรัฐโอ

ไฮโอ (The Ohio State University Leadership 

Stydies, 1945) เชน  Halpin (1956, 1959 and 

1966) และ Halpin & Winer (1957) พัฒนาแบบ

สอบถามพฤติกรรมผูนํา Leader Behavior 

Description Questionnaire (LBDQ) แบงผูนํา

เปน 2 มิติคือ ผูนําที่มุงงาน (Initiating structure) 

และผูนําที่มุงสัมพันธกับคน (Consideration)  ทั้ง

สองลักษณะผสมผสานกัน ซึ่งทําใหสามารถแยกผู

นําออกไดเปน 4 รูปแบบ คือ 1) มุงคนสูง-มุงงาน

ต่ํา 2)มุงคนต่ํา-มุงงานต่ํา 3)มุงงานสูง-มุงคนสูง 

และ 4)มุงงานสูง-มุงคนต่ํา   

      การศึกษาภาวะผูนําของมหาวิทยาลัยแหงรัฐ
มิชิแกน (The Michigan Leadership Studies) 

เชน Likert  (1961 &1967) เสนอภาวะผูนําตาม

แนวจัดการ 4 คือ ระบบที่ 1: ผูนําแบบเผด็จการ 

(Exploitative-Authoritative) ไมมีความเชื่อม่ัน

และศรัทธาในผูใตบังคับบัญชามีการใชอํานาจสูง     

ระบบที่ 2: ผูนําแบบใชอํานาจอยางมีศิลปะ 

(Bennevolent-Authoritative) ผูนําเริ่มมีความเชื่อ

มั่นและศรัทธาในผูใตบังคับบัญชาจึงใชทั้งการลง

โทษและการใหรางวัล ระบบที่ 3: ผูนําแบบที่

ปรึกษา (Consultative)   ใหความสําคัญตอผูใต- 

บังคับบัญชาโดยการรับฟงหรือปรึกษาหารือดวย 

แตการตัดสินใจขั้นสุดทายยังเปนของผูนําอยู และ  

ระบบที่ 4 ผูนําแบบมีสวนรวม (Participative)  มี

ความเชื่อม่ันและศรัทธาในผูใตบังคับบัญชาสูง  

มุงเนนการรวมมือ  และการตัดสินใจของกลุม 

      Blake & Mouton (1964) เสนอทฤษฎีโครง
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แนวคิดทฤษฎี 
 

พื้นฐานแนวคิด  
 

ผูนํา/ลักษณะของทฤษฎีที่นิยม 

ขายพฤติกรรมการจัดการ (managerial grid 

theory) โดยบงชี้แบบพฤติกรรมของผูนําในตาราง

โครงขายการจัดการ 9x9 
ทฤษฎีสถาน
การณ 
(situational 
theory)  
 

 

 

 

 

 

 

 

ราวคริตศักราช 1960s เชื่อวาภาวะผูนํา

ที่มีประสิทธิผลขึ้นอยูกับสวนผสมผสาน

ของบุคลิกภาพหรือลักษณะของผูนํา 

สมาชิก และปจจัยตางๆ ในสถานการณ 

ดังนั้นจึงสนใจศึกษาทฤษฎีภาวะผูนํา

ตามสถานการณที่มุงเนนคุณลักษณะ

ของผูนํา (leader traits) ที่สงผลตอประ

สิทธิภาพของผูนําใหมากขึ้น อยางไรก็

ตาม งานวิจัยที่ศึกษาคุณลักษณะของผู

นํายังมีนอยมาก ตางกับงานวิจัยที่ศึกษา

ภาวะผูนําตามสถานการณที่มุงเนนไปที่

พฤติกรรม หรือรูปแบบของผูนําที่มีตอ

ประสิทธิภาพของผูนํา 

     Fiedler (1964 & 1967) เสนอแบบจําลอง

ความไมแนนอนของ LPC (Fiedler's LPC 

Contingency theory) ที่สรุปวาประสิทธิภาพของ

ผูนําประกอบดวย ความสัมพันธระหวางรูปแบบผู

นํา 1) มุงกิจสัมพันธ (LPC ต่ํา) 2) มุงมิตรสัมพันธ 

(LPC สูง) กับปจจัยทั้ง 3 ของสถานการณ  1) 

ความสัมพันธระหวางผูนํากับสมาชิกของกลุม 

(leader-member relationship)  2) โครงสราง

ของงาน (task structure)  3) อํานาจตามตําแหนง 

(position power) กอใหเกิดการปฏิบัติงานของผู

นําขึ้น  8 สถานการณ (octants) 

     Hersey-Blanchard (1972 & 1984) เสนอ

ทฤษฎีภาวะผูนําเชิงสถานการณ (situational 

leadership theory ) เปน4 รูปแบบ  คือ 1) แบบ

ส่ังการ (telling style)  2) แบบขายความคิด 

(selling style) 3) แบบมีสวนรวม (participating 

style) 4) แบบมอบอํานาจ (delegating style) 

โดยที่ตองสัมพันธกับวุฒิภาวะหรือความพรอมของ

ผูตาม คือ ความสามารถ (ability)  และความตั้งใจ 

(willingness) 

     House (1971) เสนอทฤษฎีวิถีทางสูเปาหมาย  

(Path-goal theory) โดยผูตามจะพึงพอใจในผูนํา

ที่สามารถ มีอิทธิพลทําใหเขาบรรลุเปาหมายได 4 

รูปแบบ คือ 1) แบบส่ังการ (directive style) เปนผู

นําที่เนนผลงานตามแผนของผูนํา 2) แบบ

สนับสนุน (supportive style) เปนผูนําที่เนนความ

สําคัญของคน เปนมิตรที่พึงพาได   3) แบบมีสวน

รวม (participative style) เปนผูนําที่ใหขอมูล และ

คําปรึกษา ใหโอกาสผูตามรวมแสดงความคิดเห็น 

และชอบการทํางานเปนทีม 4) แบบมุงความสําเร็จ

ของงาน (achievement-oriented style) เปนผูนํา
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แนวคิดทฤษฎี 
 

พื้นฐานแนวคิด  
 

ผูนํา/ลักษณะของทฤษฎีที่นิยม 

ที่มุงมั่นในการบรรลุเปาหมายสูงสุดที่วางไว และ

เชื่อม่ันวาผูตามมีความสามารถและพยายาม

พัฒนาปรับปรุงตนเอง 

ทฤษฎีเชิงปฏิรูป/
การเปลี่ยนแปลง 
(transformational 
theory) 
 

ราวชวง 1980s ภาวะผูนําเปนแนวคิด

ใหมที่มุงยกระดับความตองการ ความ

เชื่อ ทัศนคติ และคุณธรรมของผูตามให

สูงขึ้น จึงเนนปฏิสัมพันธรวมกันของผูนํา

กับผูตามโดยมีจุดมุงหมายรวมกัน ผูนํา

ตองตระหนักถึงความตองการ แรงจูงใจ 

และพัฒนาการของผูตาม ซึ่งกอใหเกิด

การเปลี่ยนแปลงของทั้งสองฝาย 

    Bass (1985 & 1991) เสนอทฤษฎีภาวะผูนํา

การเปลี่ยนแปลง (transformational  leadership 

theory) เรียกวา ภาวะผูนําที่มีพิสัยเต็ม (The  

model of the full range of leadership) ภาวะผู

นํานี้มีองคประกอบดวย 4 ดานคือ  1)  การสราง

บารมี 2) การสรางแรงจูงใจ 3) การกระตุนเชาว

ปญญา  4) การคํานึงถึงเอกบุคคล 

แหลงที่มา:           Likert et al. 1967; Fiedler & Garcia, 1987;  Hoy & Miskel, 1991 & 2001; Yukl, 1998;      

 Bass et al., 2003 and Tedesco, 2003  และ รังสรรค ประเสริฐศรี, 2544 

  

 ในสังคมแหงการเปลี่ยนแปลงของยุคปจจุบันทําใหการศึกษาวิจัยภาวะผูนําตองพัฒนา

แนวคิดใหสอดคลองกับการเปลี่ยนแปลงดานทัศนคติ คานิยม และความตองการของบุคคลในองค

กรมากขึ้น ดังนั้นผูบริหารและนักวิจัยจึงหันมาสนใจแนวคิดภาวะผูนําแบบการเปลี่ยนแปลงมาเปน

วิถีทางในการปฏิบัติงานมากยิ่งขึ้น (Yukl, 1998 ; Bass et al., 2003 and Tedesco, 2003)   

 Bass (1985 & 1991) เสนอทฤษฎีภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง เรียกวา ภาวะผูนําที่มีพิสัย

เต็ม (The  model of the full range of leadership) ไดจําแนกผูนําเปน 3 ประเภทที่เปนปฏิ

สัมพันธกันระหวางผูนํากับผูตามและมีความเกี่ยวเนื่องกัน คือ 1) ภาวะผูนําการแลกเปลี่ยน 

(transactional leadership)ประกอบดวย 3 ดานคือ การใหรางวัลที่เหมาะสม (contingent 

reward) การบริหารแบบมีขอ ยกเวนโดยตรง (active management-by-exception) และการ

บริหารแบบมีขอยกเวนโดยออม (passive management-by-exception)    2) ภาวะผูนําการ

เปลี่ยนแปลง (transformational  leadership) ประกอบดวย 4 ดานคือ การสรางบารมี (charisma 

or idealized influence)  การสรางแรงจูงใจ (inspirational motivation) การกระตุนเชาวปญญา 

(intellectual stimulation) และการคํานึงถึงเอกบุคคล (indiviualizaed consideration)  และ    3) 

ภาวะผูนําแบบตามสบายหรือเสรีนิยม (laissez-faire leadership) โดยลักษณะผูนําทั้งสามมี

ความสัมพันธตอเนื่องกันในมิติของประสิทธิผล (effectiveness) และความถี่ (frequence) ดังนี้ 
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 แผนภาพที่ 2.16   ภาวะผูนําที่มีพิสัยเต็ม (The  model of the full range of leadership) ของ 

                                            Bass & Avolio   (1997)  แหลงที่มา: Bass & Avolio @ mlq.com.au, 2003 

 

 สําหรับการศึกษาภาวะผูนําทางการพยาบาลมีการนําทฤษฏีภาวะผูนํามาศึกษาเปรียบ

เทียบพฤติกรรมผูนําในหัวหนาหอผูปวยที่แตกตางหลากหลาย เชน โรงพยาบาลทั่วไปและโรง

พยาบาลทหารของสหรัฐ และโรงพยาบาลทหารในประเทศไทย โดยใชแบบสอบถาม Likert’s 

Profile of Organizational Characteristics (POC) ใน  Likert’s Four Systems of Management 

(Likert, 1967) ผลการวิจัยพบวา พยาบาลรับรูวาหัวหนาหอผูปวยของพวกเขาใชภาวะผูนําระบบท ี
2 ผูนําแบบใชอํานาจอยางมีศิลปะ แตพวกเขาปรารถนาใหหัวหนาหอผูปวยบริหารจัดการดวย

ระบบที่ 4  ผูนําแบบมีสวนรวม  และภาวะผูนํามีสวนสัมพันธกับความพึงพอใจในการทํางานอยาง

มี นั ย สํ าคัญ ท างสถิ ติ  (Lucas, 1991; Volk & Lucas, 1991; Aroian et al., 1997;  Moss & 

Rowles, 1997; and Boonrod, 1997)  

 Sosik & Godshalk (2000) ศึกษาเรื่อง รูปแบบภาวะผูนํา หนาที่พี่ เลี้ยงที่ได รับ  และ

ความเครียดเกี่ยวกับงาน: โมเดลแนวคิด และการศึกษาเบื้องตน เพื่อตรวจสอบความสัมพันธ

ระหวางพฤติกรรมการเปนผูนํา พบวา พฤติกรรมการเปนผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลงมีความ

สัมพันธทางบวกกับหนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับ มากกวาพฤติกรรมการเปนผูนําแบบมุงการจัดการ แต

พฤติกรรมการเปนผูนําแบบเสรีนิยมมีความสัมพันธทางลบกับหนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับ สวนพฤติ

กรรมการเปนผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลงและหนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับมีความสัมพันธทางลบกับ

ความเครียดเกี่ยวกับงาน แตความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการเปนผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลง

กับความเครียดเกี่ยวกับงานลดลงเมื่อสงผานทางหนาที่พี่เลี้ยงที่ไดรับ  
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แผนภาพที่ 2.20   ขั้นตอนการวิเคราะหดวยโมเดลลิสเรล 

โมเดลลิสเรล 

การกําหนดขอมูลจําเพาะ 

การระบุความเปนไดคาเดียว 

การประเมินคาพารามิเตอร ขอมูลเชิงประจักษ 

เมทริกซความแปรปรวน-ความแปรปรวนรวม 

การตรวจสอบความกลมกลืน 

การแปลความหมายโมเดล 

การปรับโมเดล 

ไมกลมกลืน 
กลมกลืน 



บทที่  3 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (descriptive research) มีวัตถุประสงคสําคัญสี่

ประการ คือ เพื่อศึกษาคุณลักษณะพยาบาลที่จะพัฒนาเปนพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผล เพื่อ

พัฒนาโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล เพื่อพัฒนาเครื่องมือที่ใชวัดประ

สิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล  และเพื่อตรวจสอบโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่

เลี้ยงทางการพยาบาล สําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก การดําเนินการวิจัยแบงเปนสามขัน้
ตอนคือ ข้ันตอนที่หนึ่งเปนการพัฒนากรอบแนวคิดของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง

ทางการพยาบาล    ข้ันตอนที่สองเปนการสรางและพัฒนาเครื่องมือในการวัดประสิทธิผลการเปน

พี่เล้ียงทางการพยาบาล และข้ันตอนที่สามเปนการตรวจสอบเครื่องมือและโมเดลการวัดประสิทธิ

ผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

           

                          แผนภาพที่ 3.1      ขั้นตอนการดําเนินการวิจัย 

การสรางและพัฒนาเครืองมือวัดฯ 
สรางรายการคําถามตามกรอบแนวคิด 
ผูเช่ียวชาญตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา 
ทดลองใชเครื่องมื่อกับกลุมเปาหมาย 
การสรางแบบสอบถามฉบับสมบูรณ 

การตรวจสอบเครื่องมือวัดฯ 
ความตรงตามโครงสรางของโมเดลการวัดฯ 
ความเที่ยงของเครื่องมือวัดฯ  

สรุปผลการวิจัย 

ขั้น
ตอ
นท
ี่ 2

 
ขั้น
ตอ
นท
ี่ 1

 
ขั้น
ตอ
นท
ี่ 3

 

ตรวจสอบโมเดลการวัดประสิทธิผล 
การเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

การพัฒนากรอบแนวคิดของโมเดลการวัดฯ 
การศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
การกําหนดตัวช้ีวัดประสิทธิผลการเปนพ่ีเล้ียงทางการพยาบาล 
กําหนดนิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปรตามกรอบแนวคิด 
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ขั้นตอนที่หนึ่ง:      การพัฒนากรอบแนวคิดของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง
ทางการพยาบาล  

 การพัฒนากรอบแนวคิดของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลเปน

ผลจากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ  และการสังเคราะหตัวชี้วัดและโครงสรางของ

การวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

 ผลการศึกษานี้ในบทที่ 2 สามารถสรุปกรอบแนวคิดเชิงทฤษฎีของการวิจัยไดวา โมเดล

การวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกเปน

โมเดลปจจัยนําเขา-กระบวนการ-ผลผลิต (input-process-output model) กลาวคือ  ประสิทธิผล

การเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลเปนผลรวมของประสิทธิผลของ 1) ปจจัยนําเขาที่มาจากคุณ

ลักษณะหรือคุณสมบัติของพี่เลี้ยง ประกอบดวย ทัศนคติของพี่เล้ียง บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง แรงจูง

ใจในการเปนพี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง และความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จ

ใหม    2) กระบวนการหรือการดําเนินการของระบบพี่เลี้ยงที่เปนปจจัยที่องคกรหรือ หนวยงานตอง

จัดใหหรือสงเสริมใหพี่เลี้ยง ประกอบดวย ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง การฝกอบรมของ   พี่เลี้ยง การ

มอบหมายพี่ เลี้ยง และระยะเวลาของการมีพี่ เลี้ยง    และ 3) ผลผลิตที่พยาบาลพี่ เลี้ยงและ

พยาบาลสําเร็จใหมไดรับจากการใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล ประกอบดวย บทบาทหนาที่

การเปนพี่เล้ียง  ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม สมรรถนะในการทํางานของพยาบาล

สําเร็จใหม และ ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

ขั้นตอนที่สอง:      การสรางและพัฒนาเครื่องมือที่ใชในการวัดประสิทธิผลการเปน       
พี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

 การสรางและพัฒนาเครื่องมือในการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล

สําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกมีกรอบแนวคิดเชิงทฤษฎีการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง

ทางการพยาบาล และโครงสรางของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลที่ได

จากการศึกษาแนวคิดและทฤษฎีที่เกี่ยวของกับตัวแปรสังเกตไดทั้ง 13 ตัว คือ ทัศนคติของพี่เลี้ยง 

บุคลิกภาพของพี่เล้ียง   แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง   ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง   ความตองการ

พี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม   ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง    การฝกอบรมของพี่เลี้ยง     การมอบหมาย

พี่เลี้ยง ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง  ความเครียดในงานพยาบาล

สําเร็จใหม สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม และ ความพึงพอใจในงานของพยาบาล

สําเร็จใหม   

 โดยรายละเอียดของการศึกษาโครงสรางของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทาง

การพยาบาลสําหรับตัวแปรสังเกตได 13 ตัวนี้ แสดงไวในบทที่ 2  
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 สําหรับข้ันตอนในการสรางและพัฒนาเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการ

พยาบาลสําหรับพยาบาลในสังกัดกองทัพบก ประกอบดวย 6 ขั้นตอน ดังแสดงในแผนภาพที่ 3.2 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
 

 
 

แผนภาพที่ 3.2     ขั้นตอนการพัฒนาเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

สังเคราะหเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

กําหนดนิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปรตามกรอบแนวคิด
การวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

การสรางรายการคําถามตามกรอบแนวคิด 

ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาโดยผูเชี่ยวชาญ 

การพัฒนาเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 
(ทดลองใชกับกลุมเปาหมายที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง) 

ตรวจสอบความเขาใจขอคําถาม 

กําหนดเวลาในการทําแบบวัด 

ตรวจสอบความเที่ยงดวยการวิเคราะห

ความสอดคลองภายใน 

ทดลองใชครั้งที่ 1 

ทดลองใชครั้งที่ 2 

แบบสอบถามฉบับสมบูรณ 

เพื่อใชการเก็บรวบรวมขอมูล 
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 1.   สังเคราะหเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ         

 ผลจากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของในบทที่ 2 เพื่อสรางกรอบแนวคิดทาง

ทฤษฎีของประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลพบวา โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่

เลี้ยงทางการพยาบาล (MEN) ประกอบดวย 3 ตัวแปรแฝงคือ ปจจัยนําเขาเพื่อการเปนพี่เลี้ยงทาง

การพยาบาล (Input) กระบวนการใชพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (Process)  และผลที่ไดจากใชระบบ

พี่เลี้ยงทางการพยาบาล (Output) โดยวัดจากตัวแปรสังเกตได 13 ตัวคือ ทัศนคติของพี่เลี้ยง 

(ATT) บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง (PER) แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง (MOT) ความพรอมในการเปนพี่

เลี้ยง (RED) ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม (NED)  ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง (LED) 

การฝกอบรมทางการพยาบาลของพี่เลี้ยง (TRA) การมอบหมายพี่เลี้ยง (ASS)   ระยะเวลาของการ

มีพี่เลี้ยง (TIM)   บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง (MRF) ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  

(STR)  สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม (STP) และความพึงพอใจในงานของ

พยาบาลสําเร็จใหม  (JOB)   

 2. กําหนดนิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปรตามกรอบแนวคิดการวัดประสิทธิผล
การเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล        

 นําความรูที่ไดจากการทบทวนบทวรรณกรรมและผลงานวิจัยที่เกี่ยวของมาวิเคราะหเนื้อหา

สาระ เพื่อกําหนดวัตถุประสงคของสิ่งที่ตองการวัด ลักษณะที่เฉพาะในโครงสรางของตัวแปรที่

ตองการวัด และกําหนดนิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปรตามกรอบแนวคิดเชิงทฤษฎี โดยราย

ละเอียดเกี่ยวกับนิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปรสังเกตได 13 ตัว มีดังนี้ 

 2.1 ทัศนคติของพี่เลี้ยง หมายถึง อารมณความรูสึก ความคิดหรือปญญา และพฤติ

กรรมของพยาบาลพี่เลี้ยงตอวิชาชีพการพยาบาลและการเปนพี่เลี้ยง ทําใหพยาบาลพี่เลี้ยงมีแนว

โนมที่จะแสดงพฤติกรรมตางๆ ที่เปนไปไดทั้งเชิงบวกและลบ โดยที่การมีประสบการณ การเรียนรู 

และการรับรูในบรรทัดฐานของสังคมเปนปจจัยชวยควบคุมพฤติกรรม ทัศนคติของพยาบาลพี่เลี้ยง

ประกอบดวยทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาล และทัศนคติตอการเปนพี่เลี้ยง       

      ทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาล คือ ความรูสึก ความคิด และพฤติกรรมที่แสดงวา การ

พยาบาลเปนวิชาชีพที่มีคุณคาจากความรับรูของตนเองและการรับรูจากปฏิกิริยาของสังคม รูสึก

ตนเองมีคุณคา มีความเชื่อมั่นตอประโยชนแหงวิชาชีพ สัมพันธภาพกับผูรวมงานและผูรับบริการ

และมีความสุขในการประกอบวิชาชีพ  

        ทัศนคติตอการเปนพี่เลี้ยง คือ ความรูสึก ความคิด และพฤติกรรมที่แสดงวา การเปน

พยาบาลพี่เลี้ยงมีคุณคาตอตนเองทําใหไดรับการยอมรับนับถือจากพยาบาลสําเร็จใหม หมูคณะ 
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และสังคม และมีคุณคาตอวิชาชีพเนื่องจากสรางความเจริญกาวหนาในการบริการสุขภาพขององค

กร 

 ทัศนคติของพี่เลี้ยงวัดจากตัวชี้วัด 10 ขอประกอบดวย ตัวชี้วัดทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาล 

6 ขอที่พัฒนามาจากแบบวัดของ บุญเฉลา สุริยวรรณ (2533) นองนุช ภูมิสนธิ์ (2539) และ ศิริกุล 

จันพุม (2543)  สวนตัวชี้วัดทัศนคติตอการเปนพี่เลี้ยง 4 ขอที่สรางโดยผูวิจัย 

 2.2 บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง หมายถึง คุณลักษณะโดยรวมของพยาบาลพี่เลี้ยงแตละคน
ที่ตอบสนองตอส่ิงเราตางๆ โดยแสดงออกมาเปนกิริยาทาทาง วาจา และพฤติกรรมซึ่งสงผลตอการ

ทํางาน ชีวิตสวนตัว และสังคมของบุคคลนั้น บุคลิกภาพที่เหมาะสมกับการเปนพยาบาลพี่เลี้ยง

ประกอบดวย 5  แบบตามแนวคิดบุคลิกภาพ The Big Five Model ไดแก 
       บุคลิกภาพแบบผูมีความมั่นคงทางอารมณ (emotional stability) เปนความสามารถ

ของบุคคลในการรองรับแรงกดดันและควบคุมอารมณ บุคลิกที่สําคัญ คือ สุขุม สงบ มั่นคง และมี

ความเชื่อมั่นในตนเอง 

บุคลิกภาพแบบผูแสดงตัว (extroversion) เปนลักษณะของคนที่ชอบสัมพันธภาพ 

ชอบเขาสังคมอยูเปนกลุม และชอบการแสดงออก  

บุคลิกภาพแบบผูใฝรู (openess to experience) เปนบุคลิกที่เปดรับความแปลกใหม 

อยากรูอยากเห็น และมีความคิดสรางสรรค  

บุคลิกภาพแบบผูเอ้ืออารี (agreeableness) เปนลักษณะของบุคคลที่ชอบมีความ

ผอนปรนกับผูอ่ืน มีความสามารถในการประสานงานที่ดี และเชื่อใจได 

       บุคลิกภาพแบบผูรับผิดชอบ (conscientiousness) เปนลักษณะของบุคคลที่มีความ

รับผิดชอบ ไววางใจได และมีความเสมอตนเสมอปลาย 

บุคลิกภาพของพี่เลี้ยงวัดจากตัวชี้วัดจํานวน 15 ขอ ที่พัฒนาดัดแปลงมาจากแบบวัด

บุคลิกภาพ 5 NEO Domains ของ IPIP ที่ประกอบดวยคําสําคัญ 50 ขอ (คํา)  ซึ่งแบบวัดบุคลิก

ภาพแบบตางๆ ขององคกร IPIP (International Personality Item Pool Organization) พบวา 

แบบวัดบุคลิกภาพ 5 NEO Domains มีคาความเที่ยงของเครื่องมือวัดเทากับ 0.86, 0.86, 0.82, 

0.77, และ 0.81 ตามลําดับ (Goldberg, 2000) 

 2.3 แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง หมายถึง สิ่งที่มาเราหรือกระตุนใหพยาบาลพี่เลี้ยงเกิด

ความรูสึกตองการ หรือความปรารถนาที่จะเปนพยาบาลพี่เลี้ยง และแสดงพฤติกรรมของการเปน

พยาบาลพี่เลี้ยง ประกอบดวยแรงจูงใจภายใน และแรงจูงใจภายนอกตามแนวคิดทฤษฎีสองปจจัย

ที่มีผลตอความพึงพอใจในงานของ Herzberg (Herzberg Two Factors Theory) 
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 แรงจูงใจภายใน คือ ความตองการที่จะชวยเหลือพยาบาลรุนใหมใหมีความสามารถ

ในการพยาบาลเพื่อสืบทอดความเปนวิชาชีพ สวนสาระในมิตินี้ผูวิจัยเลือกใชแนวคิดทฤษฎีแรงจูง

ใจของ Mcclelland (Achievement Motivation Theory)   ซึ่งประกอบดวยความตองการหรือแรง

จูงใจ 3 ประเภท คือ  

     1. แรงจูงใจใฝสัมพันธ (affiliation motive) เปนแรงจูงใจที่สําคัญตอการดํารงชีวิต

ในสังคมอยางมีความสุขและเปนสิ่งจําเปนที่มนุษยทุกคนปรารถนา ทั้งนี้เพราะธรรมชาติของ

มนุษยมีความตองการเปนคนสําคัญในหมูคณะ ไดแก การเปนที่ยอมรับของคนอื่น การไดรับความ

นิยมชมชอบจากคนอื่น หรือความรักใครชอบพอของผูอ่ืน 

   2. แรงจูงใจใฝอํานาจ (power motive) เปนลักษณะแรงจูงใจที่สําคัญอีกประการ

หนึ่งของมนุษย ไดแก  ความตองการที่จะไดมาซึ่งอิทธิพลที่เหนือคนอ่ืนๆ ในสังคม เพราะการมี

อํานาจเหนือคนอ่ืนเปนความภาคภูมิใจแหงตน  จึงเปนสาเหตุใหเกิดแรงจูงใจใฝอํานาจ 

    3. แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์ (achievement motive) เปนแรงจูงใจที่เกิดขึ้นจากการ

คาดหวังของบุคคลซึ่งมีประสบการณประทับใจในส่ิงใดสิ่งหนึ่งมากอน แลวเขาก็พยายามที่จะกาว

ไปสูความสําเร็จนั้นบาง ในกรณีนี้ไดแก การไดรับพี่เลี้ยงที่ดีและมีความรูสึกที่ดีจากกระบวนการพี่

เลี้ยงที่ไดรับในอดีต ทําใหรับเปนพี่เลี้ยงรุนตอมาและมุงหวังจะเปนพี่เลี้ยงที่ดีบาง 

แรงจูงใจภายนอก คือ แรงขับภายนอกหรือกระตุนจากสภาวะแวดลอมที่ใหพยาบาล

ประจําการตองการเปนพยาบาลพี่เลี้ยง อาจเรียกแรงจูงใจนี้วา แรงจูงใจค้ําจุน ไดแก การไดรับ

หนวยกิตสําหรับการศึกษาตอเนื่องจากสภาการพยาบาล ทัศนคติของหัวหนาและสภาพเงื่อนไข

ของงาน และการไดรับรางวัลตอบแทนจากหนวยงาน (เชน การพิจารณาเงินเดือนสองขั้น การ

เลื่อนยศ/ตําแหนง เปนตน)  

 แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงวัดจากตัวชี้วัด จํานวน 12 ขอประกอบดวย ตัวชี้วัดแรงจูงใจ

ภายใน  9 ขอ ที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิดทฤษฎีแรงจูงใจของ McClelland (Achievement 

Motivation Theory) และตัวชี้วัดแรงจูงใจภายนอก 3 ขอ สรางโดยผูวิจัย 

2.4 ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง หมายถึง การที่พยาบาลประจําการที่รับหนาที่เปน

พยาบาลพี่เลี้ยง และพยาบาลสําเร็จใหมรับรูวา พยาบาลพี่เลี้ยง มีคุณสมบัติ และความตั้งใจ

พรอมที่จะรับผิดชอบในบทบาทหนาที่ของพยาบาลพี่เลี้ยง ประกอบดวย วุฒิภาวะในงานหรือ

ความสามารถในการปฏิบัติงาน และวุฒิภาวะทางจิตหรือความตั้งใจ หรือความเชื่อมั่นในความ

สามารถ  

ความสามารถในการปฏิบัติงาน คือ คุณสมบัติหรือศักยภาพของพยาบาลพี่เลี้ยงทาง

ดานปญญาทําใหมีความรูและมีทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลตามตําแหนงหนาที่ของการเปน
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พยาบาลวิชาชีพไดดีและสามารถตัดสินใจที่รวดเร็วไมลังเล และมีทักษะดานจิตสังคมทําใหปฏิบัติ

งานไดอยางมั่นคง ชัดเจน นาเชื่อถือและมีสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวมงาน 

      ความเชื่อมั่นในความสามารถ คือ การที่พยาบาลพี่เลี้ยงรับรูวาตนเองวาสามารถเปน

พี่เลี้ยงได โดยมีพฤติกรรมใฝรูในสิ่งใหมๆ ตลอดเวลา ยินดีและสามารถถายทอดความรูใหผูอ่ืนได 

ไดแก ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองวาสามารถเปนพยาบาลพี่เลี้ยงได 

 ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงวัดจากตัวชี้วัดจํานวน 10 ขอ ประกอบดวยตัวชี้วัดความ

สามารถในการปฏิบัติงาน 6 ขอ  และตัวชี้วัดความเชื่อมั่นในความสามารถ 4 ขอ ผูวิจัยพัฒนาจาก

แนวคิดทฤษฎีความพรอมของ Hersey & Blanchard (1977) และคุณสมบัติของพยาบาลพี่เลี้ยง

ตามแบบประเมินความสามารถในการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงของ Davis & Braham (1989)  

 2.5 ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม    หมายถึง ความตองการและจํา

เปนในการตองมีพยาบาลพี่เลี้ยงเพื่อพัฒนาทักษะการพยาบาลและการทํางานของพยาบาลสําเร็จ

ใหม ในระหวางการปรับเปลี่ยนบทบาทเขาสูการเปนพยาบาลประจําการ ประกอบดวยความจํา

เปนตอการพัฒนาทักษะในการทํางาน  และความตองการเพื่อความมั่นใจในการทํางาน 

 ความจําเปนตอการพัฒนาทักษะในการทํางาน คือ ความตองการพี่เลี้ยงในการสอนวิธี/ 

แนวทางในการทํางานและฝกทักษะการพยาบาลที่พยาบาลสําเร็จใหมขาดประสบการณ 

 ความตองการเพื่อความมั่นใจในการทํางาน คือ ความตองการมีพี่เลี้ยงชวยชี้แนะใหคํา

ปรึกษาเพื่อเพิ่มความมั่นใจในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม  

 ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม  วัดจากตัวชี้วัดจํานวน 3 ขอ ที่ผูวิจัยสรางขึ้น 

2.6 ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง หมายถึง กระบวนการเสริมสรางอิทธิพล และการใชอิทธิพล

ของพยาบาลพี่เลี้ยงตอพยาบาลสําเร็จใหมใหปฏิบัติงานดวยความเต็มใจและพึงพอใจ เพื่อให

บรรลุเปาหมาย รวมกัน โดยคุณลักษณะภาวะผูนําประกอบดวย 2 มิติ คือ  

ภาวะผูนํามุงการจัดการ (transactional leadership) คือ กระบวนการที่พยายามใหผู

ตามปฏิบัติงานตามที่ผูนําคาดหวัง ประกอบดวย 3 บทบาทหลักคือ การใหรางวัลที่เหมาะสม 

(contingent reward) การบริหารแบบมีขอยกเวนโดยตรง (active management-by-exception) 

และการบริหารแบบมีขอยกเวนโดยออม (passive management-by-exception)   

ภาวะผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลง (transformational  leadership) คือ กระบวนการ

ที่จะพัฒนาพฤติกรรมของผูตามใหเพิ่มสมรรถนะในการทํางาน โดยผูนําจะกระตุนผูตามดวย 4 บท

บาทหลัก คือ การสรางบารมี (charisma or idealized influence)  การสรางแรงจูงใจ 

(inspirational motivation) การกระตุนเชาวปญญา (intellectual stimulation) และการคํานึงถึง

เอกบุคคล (indiviualizaed consideration) ของผูตาม 
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        ภาวะผูนําของพี่เลี้ยงวัดจากตัวชี้วัดจํานวน 19 ขอประกอบดวยตัวชี้วัดภาวะผูนํา

แบบมุงการจัดการ  3 ขอ และตัวชี้วัดภาวะผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลง   16 ขอ โดยผูวิจัยแปล

และดัดแปลงจากแบบวัดภาวะผูนําพหุองคประกอบ (Multifactor Leadership Questionnair) 

แบบฟอรม MLQ-6S ของ Bass & Avolio, 1997 ที่ใชในงานวิจัยของ Sosik & Godshalk (Sosik 

& Godshalk, 2000)  มีคาความเที่ยงเทากับ 0.79 และ 0.86  ตามลําดับ 

 2.7 การฝกอบรมของพี่เลี้ยง หมายถึง การรับรูของพยาบาลพี่เลี้ยงวา การพัฒนาศักย

ภาพทางการพยาบาลและการเปนพี่เลี้ยงอยางเปนทางการที่หนวยงานจัดให หรือ โดยการเขารวม

กิจกรรมการประชุมวิชาการและการฝกอบรมตางๆ ที่ไดรับในระยะเวลา 1 ปกอนรับมอบหมาย

หนาที่ใหเปนพี่เล้ียง เพื่อใหมีความพรอมในการเขารับบทบาทพี่เล้ียงของพยาบาลสําเร็จใหมดาน

ความรูและสรางความมั่นใจในการทําหนาที่ 

 การฝกอบรมของพี่เลี้ยงวัดจากตัวชี้วัดจํานวน 2 ขอโดยผูวิจัยสรางขึ้นเองในลักษณะของ

การประเมินคาประโยชนของการอบรมที่ไดตอการทําหนาที่พี่เลี้ยง 

 นอกจากนี้มีคําถามใหระบุปริมาณการฝกอบรมทางการพยาบาลโดยการตอบเปนจํานวน

ชั่วโมงหรือหนวยกิตของเขารวมประชุมวิชาการหรือฝกอบรมทางการพยาบาล และการเปนพี่เลี้ยง

ในระยะเวลา 1 ปกอนรับมอบหมายหนาที่ใหเปนพี่เลี้ยง เพื่อประเมินวาหนวยงานมีการสนับสนุน 

และใหความสําคัญของการฝกอบรมของพี่เลี้ยงเพียงใด 

 2.8 การมอบหมายพี่เลี้ยง หมายถึง    การรับรูของพยาบาลสําเร็จใหมตอการจัดระบบ

พี่เลี้ยง และพี่เลี้ยงใหดูแลสอนงานเพื่อการเพิ่มพูนความรูและทักษะของพยาบาลสําเร็จใหม โดย

ประเมินจากตัวพี่เลี้ยงและระบบพี่เลี้ยงที่หนวยงานจัดใหใน 2 มิติ คือ ความเหมาะสมของพี่เลี้ยง 

และความสําคัญของระบบพี่เลี้ยง 

 ความเหมาะสมของพี่เลี้ยง คือ หนวยงานจัดพี่เลี้ยงใหไดเหมาะสม ตอบสนองตอความ

ตองการของพยาบาลสําเร็จใหม พี่เลี้ยงมีความสามารถและประสบการณในการสอนงาน 

 ความสําคัญของระบบพี่เลี้ยง คือ พยาบาลสําเร็จใหมรับรูวาระบบพี่เลี้ยงที่หนวยงานจัด

ใหมีความสําคัญตอการพัฒนาความรูและทักษะการพยาบาลของตน 

 สําหรับการประเมินลักษณะการจัดระบบของหนวยงานเพื่อใหมีความเขาใจตรงกันจึงตอง

นิยามรูปแบบของระบบพี่เลี้ยงหรือกระบวนการพี่เลี้ยงที่ใชโดยทั่วไปมี 2 รูปแบบ ดังนี้ 

         1. การเปนพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ (formal mentoring) คือ หนวยงานไดมีการจัด

มอบหมายงานการเปนพี่เลี้ยงโดยมีการมีคําสั่งแตงตั้งอยางเปนทางการวาใครเปนพี่เลี้ยงใคร มีผู

ประสานงานให  มีการกําหนดระยะเวลาของสัมพันธภาพสั้นๆ โดยทั่วไประหวาง 3-6 เดือน และมี

การประเมินผล  
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           2. การเปนพี่เลี้ยงแบบไมเปนทางการ (informal mentoring) คือ การเปนพี่เลี้ยงที่

เกิดจากความสมัครใจของพี่เลี้ยงกับพยาบาลสําเร็จใหมซึ่งเปนการสรางความผูกพันสวนบุคคลใน

หนวยงาน พี่เลี้ยงมีความเอ็นดูผูมาใหมอยากสรางใหเปนตัวแทนของตน และผูมาใหมศรัทธาใน

ความรูความสามารถของรุนพี่ โดยไมมีคําสั่งแตงตั้งอยางเปนทางการ และไมมีโครงสรางตายตัว

จากหนวยงาน  

 การมอบหมายพี่เลี้ยงวัดจากตัวชี้วัดจํานวน 4 ขอที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามคํานิยามเชิงปฏิบัติ

การของตัวแปร 

 นอกจากนี้มีคําถามใหพยาบาลสําเร็จใหมระบุลักษณะการมอบหมายพี่เลี้ยงจากขอคํา

ถามเลือกตอบ 2 ตัวเลือก การเปนพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ และการเปนพี่เลี้ยงแบบไมเปนทางการ 

เพื่อประเมินวา โรงพยาบาลหรือหนวยงานของกลุมตัวอยางมีรูปแบบระบบพี่เลี้ยงแบบใด 

2.9 ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง หมายถึง การกําหนดระยะเวลาที่คาดวาเหมาะสมและ

เพียงพอในการเพิ่มพูนทักษะการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหมที่อยูในความดูแลของพยาบาลพี่

เลี้ยง การกําหนดระยะเวลาอาจมีความแตกตางกันขึ้นอยูกับนโยบายของผูบริหารในสวนกลาง

และผูบริหารของแตละโรงพยาบาล  

 การวัดระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง วัดโดยตรงจากการเติมคําในชองวางเปนจํานวนเดือน 

นอกจากนี้มีคําถามปลายเปดใหพยาบาลสําเร็จใหมระบุจํานวนเดือนหรือระยะเวลาที่พยาบาล

สําเร็จใหมมีความตองการพี่เลี้ยง  

2.10 บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง หมายถึง การแสดงบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง

ของพยาบาลพี่เลี้ยง ประกอบดวย 2 กลุมบทบาทหนาที่  คือ บทบาทหนาที่ดานอาชีพ และบทบาท

หนาที่ดานจิตสังคม ดังตอไปนี้ 

บทบาทหนาที่ดานอาชีพ (career-related functions) คือ การกระทําบทบาทหนาที่

ของพยาบาลพี่เลี้ยงที่สงเสริมใหเกิดความเจริญกาวหนาทางการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาล

สําเร็จใหม ประกอบดวย 5 บทบาทคือ การอํานวยความสะดวก (facilitating) การฝกสอนงาน 

(coaching) การใหการสนับสนุน (supporting) การสอน/การเปนครู (teaching) และการปกปอง

คุมครอง (protection) 

บทบาทหนาที่ดานจิตสังคม (psychosocial functions) คือ การแสดงบทบาทหนาที่

ของพยาบาลพี่เลี้ยงที่สงผลใหพยาบาลใหมเกิดความรูสึก หรือรับรู หรือสรางทัศนคติที่ดีตองาน 

ทีมงานและวิชาชีพพยาบาล ประกอบดวย 4 บทบาท คือ การเปนตนแบบ (role model) การใหคาํ

ปรึกษา (counseling) การยอมรับ (acceptance) และความเปนมิตร (friendship)  

 บทบาทหนาที่ของพยาบาลพี่เลี้ยงมีการวัดจากตัวชี้วัดจํานวน 27 ขอ ใชวัดบทบาทการ

เปนพี่เลี้ยง 9 บทบาท บทบาทละ 3 ขอ โดยพัฒนา และดัดแปลงมาจากแบบสอบถามกิจกรรมการ
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เปนพี่เลี้ยงของ Noe (Noe’s Mentoring Activities Questionnaire) 29 ขอในงานวิจัยของ Ritchie 

(Ritchie,1999)  

2.11 ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม หมายถึง ความรูสึกตึงเครียดทาง

อารมณที่เกิดจากการคุกคามของสิ่งเราที่มีสาเหตุมาจากการทํางาน สําหรับการศึกษานี้มุงเนน

ความเครียดในการปฏิบัติการพยาบาล ประกอบดวย 2 มิติคือ ความเครียดจากผูรวมงาน และ

ความเครียดจากงาน 

ความเครียดจากผูรวมงาน คือ ความรูสึกตึงเครียดทางอารมณที่เกิดจากการขาดการ

ยอมรับ (lack of recognition)  และสัมพันธภาพระหวางบุคคลบกพรอง (poor interpersonal 

relations) จากผูรวมงาน 

ความเครียดจากงาน คือ ความรูสึกตึงเครียดทางอารมณที่เกิดจากการขาดทักษะการ

ปฏิบัติงาน (lack of skills) และภาระงาน (workload) 

 ความเครียดในการทํางานวัดจากตัวชี้วัดจํานวน 9 ขอ  ประกอบดวยตัวชี้วัดความเครียด

จากผูรวมงาน 4 ขอ และตัวชี้วัดความเครียดจากงาน 5 ขอ โดยผูวิจัยสรางขึ้นโดยใชแนวคิดจาก

แบบวัดความเครียด Pressure Management Indicator (PMI) ที่พัฒนาโดย Williams & 

Coorper ซึ่งวัดระดับความรูสึกเครียดในการทํางาน 3 ดาน คือ ขาดการยอมรับ (lack of 

recognition) สัมพันธภาพระหวางบุคคลบกพรอง (poor interpersonal relations) และภาระงาน 

(workload) และแบบวัดความเครียดของวิชาชีพทางสุขภาพจิต (MHPSS) 

 2.12 สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม หมายถึง ความสามารถในการ

ปฏิบัติงานทางการพยาบาลไดสําเร็จ เนื่องจากมีทักษะ ประสบการณ และการเรียนรูในสภาวะ

แวดลอมที่เอ้ืออํานวย ความสามารถในการปฏิบัติงานทางการพยาบาลไดสําเร็จ ประกอบดวย 

สมรรถนะดานการพยาบาล และสมรรถนะดานการบริหารจัดการ 

สมรรถนะดานการพยาบาล คือ ทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลทั่วไป เชน การเก็บ

รวบรวมขอมูลอยางมีระบบ วางแผน และใหการพยาบาลไดทันเหตุการณ มกีารติดตามและ

ประเมินผลการปฏิบัติงานอยางมีระบบและสม่ําเสมอ และทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง

เชน การพยาบาลในระยะวิกฤติและฉุกเฉิน ทักษะการสอนผูปวยและญาติในการดูแลตนเอง และ

การสงเสริมสุขภาพ และการพัฒนาตนเองใหกาวหนาในวิชาชีพ 

สมรรถนะดานการบริหารจัดการ คือ ทักษะการบริหารจัดการงาน เชน มีความเปนผู

นํา กลาตัดสินใจและรับผิดชอบผลที่เกิดขึ้น และมอบหมายงานใหผูรวมงานไดอยางเหมาะสม 

และทักษะการสื่อสารและการประสานงาน โดยการมีมนุษยสัมพันธหรือมีสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวม

งานและผูอ่ืน มีความรูเขาใจ และปฏิบัติตามกฎระเบียบขอบังคับและนโยบายของหนวยงาน 
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 สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหมวัดจากตัวชี้วัดจํานวน 10 ขอประกอบ

ดวยตัวชี้วัดสมรรถนะดานการพยาบาล 5 ขอ และตัวชี้วัดสมรรถนะดานการบริหารจัดการ 5 ขอ 

โดยผูวิจัยสังเคราะหจากงานวิจัยของบุญเฉลา สุริยวรรณ, 2533; ยุพาพิน ศิรโพธิ์งาม, 2538; นิ

โรบล กนกสุนทรรัตน และคณะ, 2540; ทวีวัฒนา เชื้อมอญ, 2540; สายพร รัตนเรืองวัฒนา, 2541; 

ธานี กลอมใจ, 2544; ชุติมา มาลัย และคณะ, 2546 และงานฝายบริการพยาบาลโรงพยาบาลคาย

ประจักษศิลปาคม, 2547 

2.13 ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม หมายถึง ความรูสึกเต็มใจหรือต้ัง

ใจของพยาบาลใหมที่มีตอการปฏิบัติงานทางการพยาบาล ประกอบดวยความพึงพอใจดานบริบท

ของงานและคน ดังนี้ 

ความพึงพอใจดานบริบทของงาน คือ ความรูสึกเต็มใจและตั้งใจในการปฏิบัติงาน

เนื่องจากพอใจในลักษณะงาน (the job itself) รายไดและความมั่นคง (pay and security)  และ

โอกาสความกาวหนา (promotion) ของงาน  

ความพึงพอใจดานบริบทของคน คือ ความรูสึกเต็มใจและตั้งใจในการปฏิบัติงาน

เนื่องจากมผีูรวมงาน (coworkers) และผูบังคับบัญชาโดยตรง (direct supervision) ดี 

 ความพึงพอใจในงานวัดจากตัวชี้วัดจํานวน 15 ขอ ประกอบดวยตัวชี้วัดความพึงพอใจ

ดานบริบทของงาน 9 ขอ และตัวชี้วัดความพึงพอใจดานบริบทของคน 6 ขอ โดยผูวิจัยพัฒนามา

จากแบบวัดความพึงพอใจในงาน MSQ (Minnesota Satisfaction Questionaire) และแบบวัด

ความพึงพอใจในงาน JDI (Job Descriptive Index)  

 ขั้นตอนตอมาเปนการนํานิยามเชิงปฏิบัติการที่กําหนดขึ้นนี้มาสรางตารางวิเคราะหเนื้อหาและ

พฤติกรรม (specification table) สําหรับการวิจัยครั้งนี้แบบสอบถามที่ตองสรางเพื่อเปนเครื่องมือ

ในการวัดตัวแปรสังเกตได 13 ตัว แสดงในตารางที่ 3.1 

ตารางที่ 3.1      แผนผังการสรางเครื่องมือวิจัย (table of specification) ของตัวแปรสังเกตได 13 ตัว 

 

ตัวแปรสังเกตได 
 

มิติที่วัด 
 

ขอ 
1. ทัศนคติของพี่เล้ียง  ทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาลและทัศนคติตอการเปนพี่เล้ียง 10 

2. บุคลิกภาพของพี่เล้ียง  บุคลิกภาพของผูมีความมั่นคงทางอารมณ ผูแสดงตัว  ผูใฝรู  ผูเอื้อ

อารี และผูรับผิดชอบ 

15 

3. แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง   แรงจูงใจภายในและแรงจูงใจภายนอก 12 

4. ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง  ความสามารถในการปฏิบัติงาน และความเชื่อม่ันในความสามารถตน

เอง 

10 

5. ความตองการพี่เล้ียงของ

พยาบาลสําเร็จใหม 

ความจําเปนตอการพัฒนาทักษะในการทํางาน  และความตองการ

เพื่อความมั่นใจในการทํางาน 

3 
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ตัวแปรสังเกตได 
 

มิติที่วัด 
 

ขอ 
6.  ภาวะผูนําของพี่เล้ียง ภาวะผูนําแบบมุงการจัดการ และ ภาวะผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลง 19 

7. การฝกอบรมพี่เล้ียง คุณภาพการฝกอบรม 2 

8. การมอบหมายพี่เล้ียง ความเหมาะสมของพี่เล้ียง และความสําคัญของระบบพี่เล้ียง 3 

9. ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง ระยะเวลาเปนเดือน 1 

10. บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง บทบาทหนาที่ดานอาชีพและดานจิตสังคม 27 

11. ความเครียดในงาน ฯ ความเครียดจากผูรวมงานและความเครียดจากงาน 9 

12. สมรรถนะในการทํางาน สมรรถนะดานการพยาบาลและสมรรถนะดานการบริหารจัดการ 10 

13. ความพึงพอใจในงาน ฯ  ความพึงพอใจบริบทของงานและความพึงพอใจบริบทของคน 15 

    3. การสรางรายการคําถามตามกรอบแนวคิด 

 นํารายการคําถามที่สรางขึ้นไปใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบเสนอแนะเพื่อปรับปรุงแกไข 

โดยพิจารณาตรวจสอบรายการคําถาม การใหนิยามปฏิบัติการ ส่ิงที่ตองการวัดมีความสอดคลอง

กับรายการคําถามที่สราง ความชัดเจนในการใชคํา ความถูกตองหรือความตรงเชิงเนื้อหารวมกับ

อาจารยที่ปรึกษาเพื่อใหไดคําแนะนํา หาแนวทางการแกไข และการหาขอมูลเพิ่มเติม ตอจากนั้น

นํามาสรุปและประมวลความคิดเห็นทั้งหมดมาประกอบการตัดสินใจปรับปรุงแกไขแบบสอบถาม

ใหมีความตรงตามความมุงหวังของการวัดที่ตองการทําใหไดรายการคําถาม ดังตอไปนี้ 

ตารางที่ 3.2 นิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปร และรายการคําถามของแบบวัดประสิทธิผล 

                         การเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

นิยามเชิงปฏิบัติการ รายการคําถาม 

1. ทัศนคติของพี่เลี้ยง  

1. วิชาชีพพยาบาลเปนอาชีพที่มีเกียรติ 

2. วิชาชีพพยาบาลไดรับการยกยองจากสังคม 

3. วิชาชีพพยาบาลทําใหขาพเจาเปนคนมีระเบียบระบบใน

การดํารงชีวิต 

4. วิชาชีพพยาบาลทําใหขาพเจามีโอกาสทําความดีตอผูอื่น

และสังคม 

5. ทานภูมิใจในการเปนพยาบาลวิชาชีพ 

          ทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาล คือ ความรูสึกความ

คิด และพฤติกรรมที่แสดงวา การพยาบาลเปนวิชาชีพที่มี

คุณค าจากความรับ รูของตนเองและการรับ รูจาก

ปฏิกิริยาของสังคม รูสึกตนเองมีคุณคา มีความเชื่อม่ัน

ตอประโยชนแหงวิชาชีพ สัมพันธภาพกับผูรวมงานและผู

รับบริการ และมีความสุขในการประกอบวิชาชีพ  

            
 6. ทานมีความสุขและสนุกกับการเปนพยาบาล 
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7. ทานภูมิใจในการไดเปนพยาบาลพี่เล้ียง 

8. ทานไดรับการยอมรับนับถือ และเชื่อฟงจากพยาบาล

สําเร็จใหม 

9. ทานไดรับการยกยองจากเพื่อนรวมงาน และผูบริหารเมื่อ

ทําหนาที่พี่เล้ียง 

          ทัศนคติตอการเปนพี่เล้ียง คือ ความรูสึกความคิด 

และพฤติกรรมที่แสดงวา การเปนพยาบาลพี่เล้ียงมีคุณ

คาตอตนเองทําใหไดรับการยอมรับนับถือจากพยาบาล

สําเร็จใหม หมูคณะ และสังคม และมีคุณคา 

ตอวิชาชีพเนื่องจากสรางความเจริญกาวหนาในการ

บริการสุขภาพขององคกร 

 

10. ทานมีความสุขที่ไดเห็นความกาวหนาทางการพยาบาล

ของพยาบาลที่อยูหรือเคยอยูในการดูแล 

2. บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง  

1. มีอารมณคงที่ไมแปรปรวน ไมคอยแสดงอาการหงุดหงิด

รําคาญหรือฉุนเฉียวงายๆ 

2. มีความพึงพอใจในตนเองและสิ่งที่ตนเองมีหรือไดรับ 

     บุคลิกภาพแบบผูมีความมั่นคงทางอารมณ 
(emotional stability) เปนความสามารถของบุคคลใน

การรองรับแรงกดดันและควบคุมอารมณ บุคลิกที่สําคัญ 

คือ สุขุม สงบ ม่ันคง เชื่อม่ันในตนเอง 3. มีอารมณสุขุม สงบเยือกเย็นทั้งในยามปกติและใน

สภาวะที่กดดัน 

4. รูสึกสุขสบายทามกลางฝูงชน 

5. เปนมิตร คบคนงาย และมีเพื่อนมาก 

        บุคลิกภาพแบบผูแสดงตัว (extroversion)เปน

ลักษณะของคนที่ชอบสัมพันธภาพ ชอบเขาสังคมอยูเปน

กลุม และชอบการแสดงออก ในขณะที่ Introverts จะ

ตรงกันขาม คือชอบเก็บตัวอยูเงียบๆ 

6. มีทักษะในการเขาสังคมและรับสถานการณทางสังคมได

ดี 

7. เชื่อม่ันในหลักการแหงการเรียนรูหรือความสําคัญของ

ศาสตร 

8. มีจินตนาการที่ชัดเจนเต็มไปดวยชีวิตชีวา 

       บุคลิกภาพแบบผูใฝรู (openess to experience) 

เปนบุคลิกที่เปดรับความแปลกใหม อยากรูอยากเห็น มี

ความคิดสรางสรรค และเต็มไปดวยจินตนาการ 

9. สนุกกับการไดสนทนาเพื่อการเรียนรูส่ิงใหมๆ 
10. มีปยวาจากับคนทั่วไป 

11. เชื่อวาคนอื่นมีความตั้งใจดีเสมอ 

       บุคลิกภาพแบบผูเอื้ออารี (agreeableness) เปน

ลักษณะของบุคคลที่ชอบมีความผอนปรนกับผูอื่น มี

ความสามารถในการประสานงานที่ดี และเชื่อใจได 12. เคารพและยอมรับในคุณคาของคนอื่น 

13. มีการวางแผนงานและทําตามแผนงานที่วางไวเสมอ 

14. ใหความสําคัญกับทุกรายละเอียดของงาน 

      บุคลิกภาพแบบผูรับผิดชอบ (conscientiousness) 

เปนลักษณะของบุคคลที่มีความรับผิดชอบ ไววางใจได มี

ความเสมอตนเสมอปลาย 15. เอาใจใสและตั้งใจทํางานใหสําเร็จตามเวลา 

3. แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง   

1. การเปนพี่เล้ียงทําใหเปนที่ชื่นชมของคนรอบขาง          แรงจูงใจภายใน  คือ แรงกระตุนจากภายในให

บุคคลกระทําหรืออยากกระทําการอยางใดอยางหนึ่ง     

1. แรงจูงใจใฝสัมพันธ (affiliation motive) เปนแรงจูงใจ

ี่สํ ั  ํ ชี ิ ใ สั  ี ส

2. การเปนพี่เล้ียงชวยสรางสัมพันธภาพกับผูรวมงานอยาง

ใกลชิด 
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3. การเปนพี่เล้ียงทําใหรูสึกวาเปนบุคคลสําคัญของทีมงาน

และหนวยงาน 

 
 

 

4. มีความภาคภูมิใจที่ไดรับความไววางใจจากผูบริหารมอบ

หมายใหเปนพี่เล้ียง 

5. มีความสุขที่ไดดูแลชวยเหลือผูที่มีประสบการณนอยกวา 

6. สนุกกับการสอนงาน นิเทศงาน และชี้แนะ 

 

7. ตองการเปนพี่เล้ียงที่ดีเหมือนพี่เล้ียงที่เคยไดรับในอดีต 

8. เชื่อวาการเปนพี่เล้ียงเปนงานที่ทาทายความสามารถ 

ที่สําคัญตอการดํารงชีวิตในสังคมอยางมีความสุขและ

เปนส่ิงจําเปนที่มนุษยทุกคนปรารถนา ทั้งนี้เพราะธรรม

ชาติของมนุษยมีความตองการเปนคนสําคัญในหมูคณะ 

ไดแก การเปนที่ยอมรับของคนอื่น การไดรับความนิยม

ชมชอบจากคนอื่น หรือความรักใครชอบพอของผูอื่น 

2. แรงจูงใจใฝอํานาจ (power motive) เปนลักษณะแรง

จูงใจที่สําคัญอีกประการหนึ่งของมนุษย ไดแก  ความ

ตองการที่จะไดมาซึ่งอิทธิพลที่เหนอืคนอื่นๆ ในสังคม 

เพราะการมีอํานาจเหนือคนอื่นเปนความภาคภูมิใจแหง

ตน  จึงเปนสาเหตุใหเกิดแรงจูงใจใฝอํานาจ 

3. แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์ (achievement motive) เปนแรง

จูงใจที่เกิดขึ้นจากการคาดหวังของบุคคลซึ่งมีประสบ

การณประทับใจในสิ่งใดสิ่งหนึ่งมากอน แลวเขาก็

พยายามที่จะกาวไปสูความสําเร็จนั้นบาง ในกรณีนี้ไดแก 

การไดรับพี่เล้ียงที่ดีและมีความรูสึกที่ดีจากกระบวนการ

พี่เล้ียงที่ไดรับในอดีต ทําใหรับเปนพี่เล้ียงรุนตอมาและ

มุงหวังจะเปนพี่เล้ียงที่ดีบาง 

9. ตองการเห็นความสําเร็จ และความเจริญกาวหนาในหนา

ที่การงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

10. การเปนพี่เล้ียงไดรับหนวยกิตสําหรับการศึกษาตอเนื่อง 

11. การเปนพี่เล้ียงเปนการแสดงวาไดรับการยอมรับใน

ความสามารถและยกยองจากผูบริหาร 

       แรงจูงใจภายนอก คือ แรงขับภายนอกหรือกระตุน

จากสภาวะแวดลอมที่ใหพยาบาลประจําการตองการ

เปนพยาบาลพี่เล้ียง ไดแก การไดรับหนวยกิตสําหรับการ

ศึกษาตอเนื่องจากสภาการพยาบาล ทัศนคติของหัวหนา

และสภาพเงื่อนไขของงาน และการไดรับรางวัลตอบแทน

จากหนวยงาน (เชน การพิจารณาเงินเดือนสองขั้น การ

เล่ือนยศ/ตําแหนง) 

12. การเปนพี่เล้ียงเปนภาระงานที่ใชพิจารณาเงินเดือนสอง

ขั้น การเลื่อนยศหรือตําแหนง เปนตน 

4. ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง  

1. มีความรู ความชํานาญในการปฏิบัติการพยาบาลได

อยางถูกตอง 

2. มีพฤติกรรมสวนตัวและภาพพจนทางวิชาชีพเปนที่ยอม

รับของสังคม 

3. มีสัมพันธภาพที่ดีและจริงใจกับผูรวมงานและผูมารับ

บริการ 

ความสามารถในการปฏิบัติงาน คือ คุณสมบัติ

หรือศักยภาพของพยาบาลพี่เล้ียงทางดานปญญาและ

ดานจิตอารมณ รวมถึงความรู มีประสบการณในงาน 

และมีทักษะในการปฏิบัติการพยาบาล ที่ทําใหสามารถ

ปฏิบัติงานตามตําแหนงหนาที่ของการเปนพยาบาลวิชา

ชีพไดดี มีการตัดสินใจที่รวดเร็ว ไมลังเล และปฏิบัติงาน

ไดอยางมั่นคง ชัดเจน นาเชื่อถือ   4. มีการบริหารจัดการ การตัดสินใจ และการเผชิญหนากับ

การเปลี่ยนแปลงตางๆ ไดดี 
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5. มีทักษะในการสื่อสาร ถายทอดความคิดความรูไดรวด

เร็ว ทําใหผูอื่นเขาใจไดงายและชัดเจน 

 

6. รับฟงความคิดเห็นของผูอื่นและเขาใจในปญหาของผูใต

บังคับบัญชา 

7.เปนผู ใฝรูและสนใจเรียนรูในส่ิงใหมๆ จากแหลงความรู

ตางๆ อยูเสมอ 

8. มีความสนใจและตั้งใจในการสอนงาน/ถายทอดทักษะ

ตางๆ 

9. มีความมั่นใจในความรูความสามารถของตนเองอยางถูก

ตองตามความเปนจริง และสามารถชี้นําตนเองได 

       ความเชื่อม่ันในความสามารถ คือ การที่พยาบาล   

พี่เล้ียงรับรูวาตนเองวาสามารถเปนพี่เล้ียงได โดยมีพฤติ

กรรมใฝรูในส่ิงใหมๆ ตลอดเวลา ยินดีและสามารถถาย

ทอดความรูใหผูอื่นได ไดแก ความเชื่อม่ันในความ

สามารถของตนเองวาสามารถเปนพยาบาลพี่เล้ียงได 

10. ยินดีทํางานกับผูมีประสบการณนอยกวา 

5.  ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จ
ใหม   

 

1. มีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงในการพัฒนาทักษะทาง

การพยาบาล  

2. การจัดระบบพี่เล้ียงเปนประโยชนตอการเพิ่มพูนทักษะ

การทํางาน 

ความตองการพี่ เล้ียงของพยาบาลสําเร็จใหม  

หมายถึง ความตองการและจําเปนในการตองมีพยาบาล

พี่ เล้ียงเพื่อพัฒนาทักษะการพยาบาลและทักษะการ

ทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม  ในระหวางการปรับ

เปล่ียนบทบาทเขาสูการเปนพยาบาลประจําการ 

 - ความจําเปนตอการพัฒนาทักษะในการทํางาน   

 - ความตองการเพื่อความมั่นใจในการทํางาน 

3. การจัดระบบพี่เล้ียงมีความสําคัญตอการปรับเปล่ียนบท

บาทสูการเปนพยาบาลประจําการ 

6. ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง  

1. แนะนํา และอธิบายเปาหมาย แบบแผนการทํางาน และ

ผลลัพธที่ไดจากการทํางานอยางชัดเจน 

2. มีความชัดเจนในเกณฑมาตรฐานของการประเมินผลการ

ปฏิบัติงานตามเปาหมายที่กําหนดไว 

            ภ า ว ะ ผู นํ า มุ ง ก า ร จั ด ก า ร  (transactional 

leadership) คือ กระบวนการที่พยายามใหผูตามปฏิบัติ

งานตามที่ผูนําคาดหวัง โดยผูนํามี 3 บทบาทหลัก คือ ใช

การให รางวัลที่ เหมาะสม  (contingent reward) การ

บริหารแบบมีขอยกเวนโดยตรง (active management-

by-exception) และการบริหารแบบมีขอยกเวนโดยออม 

(passive management-by-exception)   
3. แสดงความพึงพอใจออกมาชัดเจนเมื่อผูรวมงานสามารถ

ปฏิบัติงานไดสําเร็จตามเปาหมายที่คาดหวัง 

4. มองอนาคตในแงดีเสมอ      ภาวะผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลง 

(transformational  leadership) คือ กระบวนการที่จะ

พัฒนาพฤติกรรมของผูตามใหเพิ่มสมรรถนะในการ
5. สนทนาอยางมีความสุขเกี่ยวกับความตองการบรรลุผล

สําเร็จ 
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6. มีความชัดเจนในวิสัยทัศนที่จะผลักดันสูอนาคต 

7. แสดงความเชื่อม่ันวาเปาหมายจะบรรลุความสําเร็จ 

8. ใหความสําคัญของคุณคาและความเชื่อ 

9. มุงเนนความสําคัญของการไดรับผลประโยชน 

10. การตัดสินใจคํานึงถึงผลตามมาดานจริยธรรมและ

จรรยาบรรณ 

11. เนนความสําคัญของในภารกิจตอสวนรวมที่จะไดรับ 

12. มักไตรตรองตรวจทานขอสมมติฐานอยางรอบคอบ

เสมอ 

13. มองหาแนวทางตางๆ ในการแกปญหา 

14. รับฟงการมองปญหาหลายๆ ดานจากผูอื่น 

15. เสนอแนะแนวทางใหมในการทํางานใหลุลวง 

16. ใชเวลาในการสอนงานและฝกงาน 

17. ดูแลผูรวมงานเชนปจเจกบุคคลมากกวาเพียงแคสมาชิก

ของกลุม 

18. คํานึงถึงวา บุคคลแตละคนมีความแตกตางกันในดาน

ความตองการ ความสามารถ และความปรารถนา 

ทํางาน โดยผูนําจะกระตุนผูตามดวย 4 บทบาทหลัก คือ 

การสรางบารมี (charisma/ idealized influence)  การ

สรางแรงจูงใจ (inspirational motivation) การกระตุน

เชาวปญญา (intellectual stimulation) และการคํานึงถึง

เอกบุคคล (indiviualizaed consideration) ของผูตาม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

19. ชวยเหลือผูรวมงานใหพัฒนาจุดแข็งของตนเอง 

7. การฝกอบรมของพี่เลี้ยง  

      ปริมาณหรือจํานวนชั่วโมง/หนวยกิตของการฝกอบ

รม ทางการพยาบาลและการเปนพยาบาลพี่เล้ียงที่ไดรับ

ในระยะเวลา 1 ปกอนรับมอบหมายหนาที่ใหเปน

พยาบาลพี่เล้ียงครั้งนี้ 

 จํานวนชั่วโมง / หนวยกิตของการไดรับการฝกอบรมทาง

การพยาบาลและการเปนพยาบาลพี่เล้ียงที่ไดรับในระยะ

เวลา 1 ปกอนรับมอบหมายหนาที่ 

1. ไดรับความรูในการเปนพี่เล้ียงจากการฝกอบรม 

 

      การฝกอบรมพี่เล้ียง หมายถึง การรับรูของพยาบาลพี่

เล้ียงวา การฝกอบรมทางการพยาบาลและการเปน

พยาบาลพี่เล้ียงที่ไดรับในระยะเวลา 1 ปกอนรับมอบ

หมายหนาที่ใหเปนพยาบาลพี่เล้ียงครั้งนี้มีคุณภาพมาก

นอยเพียงใดในการทําใหพยาบาลพี่เล้ียงไดรับความรู

และมีความมั่นใจในการทําหนาที่ 

2. เนื้อหาจากการฝกอบรมสามารถนํามาประยุกตใชในการ

เปนพี่เล้ียง 
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8. การมอบหมายพี่เลี้ยง 
     ลักษณะการมอบหมายพี่เล้ียง หมายถึง ลักษณะหรือ
รูปแบบการเปนพี่เล้ียงที่หนวยงาน/โรงพยาบาลของทาน

จัดให โดยทั่วไปแบงเปน 2 รูปแบบ ไดแก 

            1. การเปนพี่เล้ียงแบบเปนทางการ (formal 

mentoring) คือ หนวยงานไดมีการจัดมอบหมายงานการ

เปนพี่เล้ียงโดยมีการมีคําส่ังแตงตั้งอยางเปนทางการวา

ใครเปนพี่เล้ียงใครและมีผูประสานงานให  มีการกําหนด

ระยะเวลาของสัมพันธภาพ และมีการประเมินผล 

 
ลักษณะการมอบหมายงานที่วัดโดยตรงจากขอคําถามเลือก

ตอบ 2 ตัวเลือกคือ การเปนพี่เล้ียงแบบเปนทางการ  และ 

การเปนพี่เล้ียงแบบไมเปนทางการ 

             2. การเปนพี่เล้ียงแบบไมเปนทางการ (informal 

mentoring) คือ การเปนพี่เล้ียงที่เกิดจากความสมัครใจ

ของพี่เล้ียงกับพยาบาลสําเร็จใหมซึ่งเปนการสรางความ

ผูกพันสวนบุคคลในหนวยงาน เชน พี่เล้ียงมีความเอ็นดูผู

มาใหมอยากสรางใหเปนตัวแทนของตน และผูมาใหม

ศรัทธาในความรูความสามารถของรุนพี่ เปนตน  ไมมีคํา

ส่ังแตงตั้งอยางเปนทางการ และไมมีโครงสรางตายตัว 

 

1. การจับคูระหวางพี่เล้ียงตรงกับพยาบาลสําเร็จใหมที่

หนวยงานจัดใหมีความเหมาะสม 

2. พยาบาลสําเร็จใหมเห็นความสําคัญของการมอบหมาย

งานการเปนพยาบาลพี่เล้ียง 

3. พยาบาลพี่เล้ียงเห็นความสําคัญของการมอบหมายงาน

การเปนพยาบาลพี่เล้ียง 

       การมอบหมายพี่เล้ียง คือ การที่มอบหมายงานการ

เปนพยาบาลพี่เล้ียงของผูบริหาร/หนวยงานวา  

มีประสิทธิภาพเหมาะสม และสําคัญตามการรับรูของ

พยาบาลสําเร็จใหม 

     - ความเหมาะสมของพี่เล้ียง  

     - ความสําคัญของระบบพี่เล้ียง 

4. ระบบพยาบาลพี่เล้ียงที่โรงพยาบาลจัดใหเปนวิธีการที่ดี

และเหมาะสม 

  9.ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง   

  ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง หมายถึง การกําหนด

ระยะเวลาที่คาดวาเหมาะสมและเพียงพอในการเพิ่มพูน

ทักษะการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหมที่อยูในความดู

แลของพยาบาลพี่ เล้ียง การกําหนดระยะเวลาอาจมี

ความแตกตางกันขึ้นอยูกับนโยบายของผูบริหารในสวน

กลางและผูบริหารของแตละโรงพยาบาล 

1. การวัดระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง วัดโดยตรงจากการ

เติมคําในชองวางเปนจํานวนเดือน  

     นอกจากนี้มีคําถามสําหรับระยะเวลาที่พยาบาลสาํเร็จ

ใหมตองการมีพี่เล้ียงนานกี่เดือน เพื่อเปรียบเทียบวาการจัด

ระยะเวลาการมีพี่เล้ียงของหนวยงานในปจจุบันเพียงพอกับ

ความตองการหรือไม 
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10. บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง  

1. พี่เล้ียงมอบหมายงานและความรับผิดชอบเพื่อเพิ่มทักษะ

ทางการพยาบาลและมนุษยสัมพันธ  

2. พี่เล้ียงมอบหมายหนาที่เพื่อเตรียมทานสูตําแหนงหนาที่ 

3. พี่เล้ียงใหโอกาสทานไดเรียนรูทักษะใหมๆ 

4. พี่เล้ียงใหคําชี้แนะ และใหขอมูลยอนกลับเกี่ยวกับการ

ปฏิบัติการทางการพยาบาลอยางมืออาชีพ 

5. พี่เล้ียงแนะนํายุทธวิธีเฉพาะสําหรับความสําเร็จในวิชา

ชีพ 

6. พี่เล้ียงยินดีเปดเผยความคิด แนวทางการทํางาน  และ

ประสบการณใหทานไดเรียนรู 

7. พี่เล้ียงชวยใหทานปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมายไดสําเร็จ

โดยสนับสนุนเครื่องมืออุปกรณและแหลงความรู 

8. พี่เล้ียงกระตุนใหทานเตรียมพรอมสําหรับความกาวหนา 

โดยใหไปฝกอบรมหรือจัดประสบการณเพิ่มเติม 

9. พี่เล้ียงไดกระตุนใหทานลองใชวิธีการทํางานแบบใหมๆ 

10. พี่เล้ียงสอนวิธีปฏิบัติงานเหมาะสมกับตําแหนงหนาที่

ของทาน 

11. พี่เล้ียงสาธิตทักษะการเปนผูฟงที่ดีในการสนทนา 

12. พี่เล้ียงอภิปรายขอสงสัยของทานเกี่ยวกับความสามารถ 

ความกาวหนา สัมพันธภาพในที่ทํางาน หรือขอขัดแยงตางๆ 

บทบาทหนาที่ดานอาชีพ (career–related 

functions) คือ การกระทําบทบาทหนาที่ของพยาบาลพี่

เล้ียงที่สงเสริมใหเกิดความเจริญกาวหนาทางการปฏิบัติ

การพยาบาลของพยาบาลสําเร็จใหม ประกอบดวย 5 บท

บาท ไดแก การอํานวยความสะดวก (facilitating) การ

ฝกสอนงาน/โคช (coaching) การใหการสนับสนุน 

(supporting) การสอน/การเปนครู (teaching)  และการ

ปกปองคุมครอง (protection) 

 

13. พี่เล้ียงกลาเปดเผยความผิดพลาดในอดีตเพื่อเปนบท

เรียนแกทาน 

14. พี่เล้ียงเต็มใจชวยเหลือและปกปองทานในภาวะคับขัน 

15. พี่เล้ียงชวยขจัดความเสี่ยงที่จะเปนภัยตอเปาหมายแหง

ความสําเร็จของทาน 
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16. ทานเคารพนับถือและชื่นชมในตัวพี่เล้ียงดานการปฏิบัติ

งาน 

17. ทานเห็นดวยกับทัศนคติและคุณคาที่พี่เล้ียงมีตอวิชาชีพ

พยาบาล และพยายามลอกเลียนแบบลักษณะความเปน

วิชาชีพจากพี่เล้ียง 

18. พี่เล้ียงนําความรูมาประยุกตใชในการพยาบาลไดถูก

ตองเหมาะสม และปฏิบัติงานไดคลองแคลวครบถวนทุกขั้น

ตอน 

19. พี่เล้ียงแสดงความเขาใจในความรูสึกและปญหาที่ทาน

บอกเลา 

20. พี่เล้ียงเปดเผยประสบการณสวนตัวใหเปนทางเลือกใน

การมองปญหาและแกไขปญหาของทาน 

21. พี่เล้ียงกระตุนใหทานเปดเผยความรูลึกวิตกกังวลและ

กลัวในการปฏิบัติงาน และปญหาอื่นๆ และพี่เล้ียงเก็บความ

ลับเรื่องของทานไวอยางเครงครัด 

22.พี่เล้ียงแสดงความเคารพความเปนปจเจกบุคคลของ

ทาน 

23. พี่เล้ียงเชื่อวาทานจะเปนพยาบาลที่ดีไดในอนาคต 

24. พี่เล้ียงรับฟงความคิดเห็น และขอเสนอแนะของทานใน

ประเด็น หรือปญหาที่กําลังเผชิญอยู 

บทบาทหนาที่ดานจิตสังคม (psychosocial 

functions) คือ การแสดงบทบาทหนาที่ของพยาบาลพี่

เล้ียงที่สงผลใหพยาบาลใหมเกิดความรูสึกหรือรับรูหรือ

สรางทัศนคติที่ดีตองาน ทีมงานและวิชาชีพพยาบาล 

ประกอบดวย 4 บทบาท ไดแก การเปนตนแบบ (role 

model) การใหคําปรึกษา (counseling) การยอมรับ 

(acceptance) และความเปนมิตร (friendship) 

25. พี่เล้ียงชวยใหทานไดพบกับเพื่อนรวมงานใหม 

26. พี่เล้ียงชักนําทานสูสังคมวิชาชีพ 

27. พี่เล้ียงมีปฏิสัมพันธหรือสังสรรคกับทานนอกเหนือจาก

เรื่องงานหรือนอกเวลางาน 

11. ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  

1. ผูรวมงานไมยอมรับในความสามารถทางการพยาบาล 

2. ไมไดรับมอบหมายใหทํางานสําคัญโดยลําพัง 

3. รูสึกกังวลเมื่อตองติดตอส่ือสารกับผูบริหาร แพทย และผู

ปวยหรือญาติผูปวย 

     ความเครียดจากผูรวมงาน  คือ ความรูสึกตึงเครียด

ทางอารมณที่เกิดจากการขาดการยอมรับ (lack of 

recognition) และสัมพันธภาพระหวางบุคคลบกพรอง 

(poor interpersonal relations) จากผูรวมงาน 

4. กลัวแพทยหรือพี่พยาบาลดุเมื่อมีขอสงสัยในการทํางาน 
5. กังวลวาจะปฏิบัติการพยาบาลไดไมดีตามที่ตั้งใจไว  ความเครียดจากงาน คือ ความรูสึกตึงเครียดทาง

อารมณที่เกิดจากการขาดทักษะการปฏิบัติงาน (lack of 6. รูสึกไมมีความสุขเมื่อทํางานผิดพลาด 
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7. รูสึกประหมาเมื่อตองทําการพยาบาลตามลําพัง 

8. รับรูวางานการพยาบาลเปนงานที่หนักเกินไป 

อารมณที่เกิดจากการขาดทักษะการปฏิบัติงาน (lack of 

skills) และภาระงาน (workload) 

 9. รูสึกเหน็ดเหนื่อยจากการปฏิบัติงาน 

12.สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม 
 

1. เก็บรวบรวมขอมูลอยางมีระบบ วางแผนและใหการ

พยาบาลไดทันเหตุการณ 

2. ติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงานอยางมีระบบและ

สมํ่าเสมอ 

3. มีความสามารถและทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลใน

ระยะวิกฤติและฉุกเฉิน 
4. มีทักษะการสอนผูปวยและญาติในการดูแลตนเอง และ

การสงเสริมสุขภาพ 

         สมรรถนะดานการพยาบาล คือ การเก็บรวบรวมขอ

มูลอยางมีระบบ วางแผนและใหการพยาบาลไดทันเหตุ

การณ ติดตาม และประเมินผลการปฏิบัติงานอยางมี

ระบบและสม่ําเสมอ มีความสามารถและทักษะในการ

ปฏิบัติการพยาบาลในระยะวิกฤติและฉุกเฉิน ทักษะการ

สอนผูปวยและญาติในการดูแลตนเอง และการสงเสริม

สุขภาพ และการพัฒนาตนเองใหกาวหนาในวิชาชีพ 

5. มีการพัฒนาตนเองใหกาวหนาในวิชาชีพ 
6. มีทักษะการเปนผูนํา กลาตัดสินใจและรับผิดชอบผลที่

เกิดขึ้น 

7. มอบหมายงานใหผูรวมงานไดอยางเหมาะสม 

8. มีทักษะการสื่อสารและการประสานงาน 

9. มีมนุษยสัมพันธหรือสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวมงานและผู

อื่น 

      สมรรถนะดานการบริหารจัดการ คือ ทักษะการเปนผู

นํา กลาตัดสินใจและรับผิดชอบผลที่เกิดขึ้น มอบหมาย

งานใหผูรวมงานไดอยางเหมาะสม ทักษะการสื่อสารและ

การประสานงาน การมีมนุษยสัมพันธหรือมีสัมพันธภาพ

ที่ดีกับผูรวมงานและผูอื่น และมีความรู เขาใจ และ

ปฏิบัติตามกฎระเบียบ ขอบังคับ และนโยบายของหนวย

งาน 10. มีความรู ความเขาใจ และปฏิบัติตามกฎระเบียบ ขอ

บังคับ และนโยบายของหนวยงาน 

13. ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  

1. งานพยาบาลเปนงานทาทายความสามารถ 

2. ความรูสึกถึงคุณคาของความสําเร็จในงานที่ทําอยู 

3. ความเปนอิสระทั้งความคิดและการกระทําในการปฏิบัติ

งาน 

4. ความมั่นคงในงานของทาน 

5. รายไดและผลประโยชนที่ไดรับจากการทํางาน 

6. รายไดที่ไดรับเมื่อเทียบกับเพื่อนรวมรุน 

7. ความเจริญกาวหนาในการทํางาน 

                ความพึงพอใจดานบริบทของงาน หมายถึง 

ความรูสึกเต็มใจและตั้งใจในการปฏิบัติงานเนื่องจากพอ

ใจในลักษณะงาน (the job itself) รายได/ความมั่นคง 

(pay/security)  และโอกาสความกาวหนา (promotion) 

ของงาน  

 

 

8. โอกาสที่จะไดรูจักบุคคลอื่นขณะที่ปฏิบัติงาน 
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นิยามเชิงปฏิบัติการ รายการคําถาม 

 9. โอกาสใชความรูความสามารถในการปฏิบัติงานไดอยาง

เต็มที ่
10. ความพอใจทํางานรวมกับผูอื่น 

11. เพื่อนรวมงานมีความเขาใจตอปญหาที่ทานเผชิญ 

12. ความรูสึกผูกพันและเปนสวนหนึ่งของทีมงาน 

13. การไดรับความสนับสนุนและแนะนําจากผูบังคับบัญชา 

14. การไดรับการยอมรับและความยุติธรรมจากผูบังคับ

บัญชา 

                ความพึงพอใจดานบริบทของคน หมายถึง 

ความรูสึกเต็มใจและตั้งใจในการปฏิบัติงานเนื่องจากมีผู

รวมงาน (coworkers) และผูบังคับบัญชาโดยตรง 

(direct supervision) ดี 

15. การใหมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย กําหนดวิธีและขั้น

ตอนในการปฏิบัติงานของหนวยงาน 

 
 4.   ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผูเชี่ยวชาญ  
 แบบสอบถามที่แกไขปรับปรุงแลวตามขอเสนอแนะของอาจารยที่ปรึกษา และโครงราง

การวิจัยฉบับยอ ประกอบดวย หัวขอวิจัย วัตถุประสงคของการวิจัย  กรอบแนวคิดในการวิจัย  

นิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปรที่ใชในการวิจัย และตารางวิเคราะหเนื้อหาโครงสรางของตัวชี้วัด/ ขอ

คําถามใหผูเชี่ยวชาญและผูทรงคุณวุฒิ 6 ทานซึ่งประกอบดวย ผูเชี่ยวชาญดานตางๆ คือ จิตวิทยา

และการสรางแบบวัด 1 ทาน จิตวิทยาทั่วไป 1 ทาน การศึกษาทางการพยาบาลและพยาบาล     

พี่เลี้ยง 1 ทาน การศึกษาและการบริหารทางการพยาบาล 1 ทาน การพยาบาลชุมชนและเวช

ปฏิบัติและการศึกษาทางการพยาบาลของกองทัพบก 1 ทาน และวิธีวิทยาการวิจัยทางการศึกษา/

การวัดและประเมินผล 1 ทาน ทําการตรวจสอบเนื้อหาสาระของกรอบแนวคิดการวิจัยและขอคํา

ถาม 

 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือในดานความตรงตามเนื้อหา (content validity)  

โดยผูเชี่ยวชาญเปนการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาแบบไมเปนปรนัยมีผูเชี่ยวชาญตัดสินวา 

พฤติกรรมที่มุงวัดในแบบสอบถามมีความเปนตัวแทนมวลเนื้อหาตามกําหนดในตารางโครงสราง 

เนื้อหา และความชัดเจนของภาษาของคําถามแตละขอกับจุดประสงค พรอมทั้งใหขอเสนอแนะ

เพิ่มเติมที่เหมาะสม การศึกษาของ Hambleton (1980 & 1984) เสนอแนะดัชนีความสอดคลอง

ระหวางขอคําถามกับจุดประสงค (IOC: item objective congruence) การใหคะแนนของผูเชี่ยว

ชาญมีความแตกตางกัน สําหรับการวิจัยนี้การประเมินของผูเชี่ยวชาญใชระดับ 3 ระดับไดแก 

คะแนน 1 (สอดคลอง), 0 (ไมแนใจ) และ  -1 (ไมสอดคลอง) 
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การวิเคราะหคุณภาพดานความตรงเชิงเนื้อหาของแบบสอบถามโดยใชสูตรตางๆ ตาม

การออกแบบและการวางแผนของผูวิจัย ในการวิเคราะหนี้ผูวิจัยใชตามสูตรคํานวณดังนี้  

   IOC = Σ R 

     N 
 IOC   =  ดัชนีความสอดคลองระหวางขอสอบกับจุดประสงค 

 R     =   คะแนนจากการประเมินของผูเชี่ยวชาญ 

 N       =   จํานวนผูเชี่ยวชาญ 

คาดัชนี IOC ที่ไดเปนคาเฉลี่ยที่ไดจากผลการตัดสินของกลุมผูเชี่ยวชาญ ถาดัชนี IOC มี

คาเทากับ 1  แสดงวาผูเชี่ยวชาญทุกคนตัดสินวา มีความสอดคลองระหวางขอคําถามกับจุด

ประสงคที่ตองการวัดกันอยางสมบูรณ  คาดัชนี IOC เทากับ -1 แสดงวาผูเชี่ยวชาญทุกคนตัดสิน

วา ไมมีความสอดคลองระหวางขอคําถามกับจุดประสงคที่ตองการวัด การตัดสินใจของผูเชี่ยว

ชาญแตละทานอาจแตกตางกันได ดังนั้นหลักเกณฑในการวิเคราะหคุณภาพดานความตรงตาม

เนื้อหาของขอคําถามที่มีคาเทากับ 0.50-1.00 ถือวาสอดคลองกับจุดประสงคที่ตองการวัดได (ศิริ

ชัย กาญจนวาสี, 2545)  

 ผลการตรวจสอบความสอดคลองของรายการคําถามกับนิยามเชิงปฏิบัติการ ดังแสดงใน

ตารางที่ 3.3 

ตาราง 3.3 ผลการตรวจสอบความสอดคลองของรายการคําถามกับนิยามเชิงปฏิบัติการ 

ผลการตัดสินความตรงตามเนื้อหา                       รายการคําถาม 
ตัวแปรสังเกตได สอด 

คลอง 

ไมแน

ใจ 

ไมสอด 

คลอง 
IOC 

1. ทัศนคติของพี่เลี้ยง      
1. วิชาชีพพยาบาลเปนอาชีพที่มีเกียรติ 6   1.00 

2. วิชาชีพพยาบาลไดรับการยกยองจากสังคม 6   1.00 

3. วิชาชีพพยาบาลทําใหขาพเจาเปนคนมีระเบียบระบบในการ

ดํารงชีวิต 

4  2 0.33 

4. วิชาชีพพยาบาลทําใหขาพเจามีโอกาสทําความดีตอผูอื่นและ

สังคม 

6   1.00 

5. ทานภูมิใจในการเปนพยาบาลวิชาชีพ 6   1.00 

6. ทานมีความสุขและสนุกกับการเปนพยาบาล 3 1 1 0.33 

7. ทานภูมิใจในการไดเปนพยาบาลพี่เล้ียง 6   1.00 

8. ทานไดรับการยอมรับนับถือ และเชื่อฟงจากพยาบาลสําเร็จใหม 4  2 0.33 

9. ทานไดรับการยกยองจากเพื่อนรวมงาน และผูบริหารเมื่อทําหนา

ที่พี่เล้ียง 

6   1.00 
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ผลการตัดสินความตรงตามเนื้อหา                       รายการคําถาม 
ตัวแปรสังเกตได สอด 

คลอง 

ไมแน

ใจ 

ไมสอด 

คลอง 
IOC 

ที่พี่เล้ียง 

10. ทานมีความสุขที่ไดเห็นความกาวหนาทางการพยาบาลของ

พยาบาลที่อยูหรือเคยอยูในการดูแล 

3 1 2 0.17 

2. บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง      

1. มีอารมณคงที่ไมแปรปรวน ไมคอยแสดงอาการหงุดหงิดรําคาญ

หรือฉุนเฉียวงายๆ 

5 1  0.83 

2. มีความพึงพอใจในตนเองและสิ่งที่ตนเองมีหรือไดรับ 4 2  0.67 

3. มีอารมณสุขุม สงบเยือกเย็นทั้งในยามปกติและในสภาวะที่กด

ดัน 

4 2  0.67 

4. รูสึกสุขสบายทามกลางฝูงชน 2 4  0.33 

5. เปนมิตร คบคนงาย และมีเพื่อนมาก 5 1  0.83 

6. มีทักษะในการเขาสังคม และรับสถานการณทางสังคมไดดี 5 1  0.83 

7. เชื่อม่ันในหลักการแหงการเรียนรู/ความสําคัญของศาสตร 3 2 1 0.33 

8. มีจินตนาการที่ชัดเจนเต็มไปดวยชีวิตชีวา 3 3  0.60 

9. สนุกกับการไดสนทนาเพื่อการเรียนรูส่ิงใหมๆ 6   1.00 

10. มีปยวาจากับคนทั่วไป 4 2  0.67 

11. เชื่อวาคนอื่นมีความตั้งใจดีเสมอ 2 3 1 0.17 

12. เคารพและยอมรับในคุณคาของคนอื่น 3 3  0.50 

13. มีการวางแผนงานและทําตามแผนงานที่วางไวเสมอ 4 2  0.67 

14. ใหความสําคัญกับทุกรายละเอียดของงาน 5 1  0.83 

15. เอาใจใสและตั้งใจทํางานใหสําเร็จตามเวลา 6   1.00 

3. แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง      

1. การเปนพี่เล้ียงทําใหเปนที่ชื่นชมของคนรอบขาง 5 1  0.83 

2. การเปนพี่เล้ียงชวยสรางสัมพันธภาพกับผูรวมงานอยางใกลชิด 6   1.00 

3. การเปนพี่เล้ียงทําใหรูสึกวาเปนบุคคลสําคัญของทีมงานและ

หนวยงาน 

6   1.00 

4. มีความภาคภูมิใจที่ไดรับความไววางใจจากผูบริหารมอบหมาย

ใหเปนพี่เล้ียง 

2 3 1 0.17 
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ผลการตัดสินความตรงตามเนื้อหา                       รายการคําถาม 
ตัวแปรสังเกตได สอด 

คลอง 

ไมแน

ใจ 

ไมสอด 

คลอง 
IOC 

5. มีความสุขที่ไดดูแลชวยเหลือผูที่มีประสบการณนอยกวา 2 2 2 0.00 

6. สนุกกับการสอนงาน นิเทศงาน และชี้แนะ 4 1 1 0.50 

7. ตองการเปนพี่เล้ียงที่ดีเหมือนพี่เล้ียงที่เคยไดรับในอดีต 1 1 4 0.00 

8. เชื่อวาการเปนพี่เล้ียงเปนงานที่ทาทายความสามารถ 6   1.00 

9. ตองการเห็นความสําเร็จ และความเจริญกาวหนาในหนาที่การ

งานของพยาบาลสําเร็จใหม 

4 2  0.00 

10. การเปนพี่เล้ียงไดรับหนวยกิตสําหรับการศึกษาตอเนื่อง 5 1  0.83 

11. การเปนพี่เล้ียงเปนการแสดงวาไดรับการยอมรับในความ

สามารถและยกยองจากผูบริหาร 

6   1.00 

12. การเปนพี่เล้ียงเปนภาระงานที่ใชพิจารณาเงินเดือนสองขั้น การ

เล่ือนยศหรือตําแหนง เปนตน 
5 1  0.83 

4. ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง      

1. มีความรู ความชํานาญในการปฏิบัติการพยาบาลไดอยางถูก

ตอง 

6   1.00 

2. มีพฤติกรรมสวนตัวและภาพพจนทางวิชาชีพเปนที่ยอมรับของ

สังคม 

4  2 0.33 

3. มีสัมพันธภาพที่ดีและจริงใจกับผูรวมงานและผูมารับบริการ 5 1  0.83 

4. มีการบริหารจัดการ การตัดสินใจ และการเผชิญหนากับการ

เปล่ียนแปลงตางๆ ไดดี 

5 1  0.83 

5. มีทักษะในการสื่อสาร ถายทอดความคิดความรูไดรวดเร็ว ทําให

ผูอื่นเขาใจไดงายและชัดเจน 

6. รับฟงความคิดเห็นของผูอื่นและเขาใจในปญหาของผูใตบังคับ

บัญชา 

5 

 

4 

1 

 

2 

 0.83 

 

0.67 

7.เปนผู ใฝรูและสนใจเรียนรูในส่ิงใหมๆ จากแหลงความรูตางๆ อยู

เสมอ 

4  2 0.33 

8. มีความสนใจและตั้งใจในการสอนงาน/ถายทอดทักษะตางๆ 6   1.00 

9. มีความมั่นใจในความรูความสามารถของตนเองอยางถูกตอง

ตามความเปนจริง และสามารถชี้นําตนเองได 

5  1 0.67 
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ตัวแปรสังเกตได สอด 

คลอง 

ไมแน

ใจ 

ไมสอด 

คลอง 
IOC 

10. ยินดีทํางานกับผูมีประสบการณนอยกวา 4  2 0.33 

5. ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม      

1. มีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงในการพัฒนาทักษะทางการ

พยาบาล  

4  1 0.60 

2. การจัดระบบพี่ เล้ียงเปนประโยชนตอการเพิ่มพูนทักษะการ

ทํางาน 

3  2 0.20 

3. การจัดระบบพี่เล้ียงมีความสําคัญตอการปรับเปล่ียนบทบาทสู

การเปนพยาบาลประจําการ 
3 1 1 0.40 

6. ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง     

1. แนะนํา และอธิบายเปาหมาย แบบแผนการทํางาน และผลลัพธ

ที่ไดจากการทํางานอยางชัดเจน 

4 2  0.67 

2. มีความชัดเจนในเกณฑมาตรฐานของการประเมินผลการปฏิบัติ

งานตามเปาหมายที่กําหนดไว 
4 2  0.67 

3. แสดงความพึงพอใจออกมาชัดเจนเมื่อผูรวมงานสามารถปฏิบัติ

งานไดสําเร็จตามเปาหมายที่คาดหวัง 
3 3  0.50 

4. มองอนาคตในแงดีเสมอ 4  2 0.33 

5. สนทนาอยางมีความสุขเกี่ยวกับความตองการบรรลุผลสําเร็จ 4 1  0.80 

6. มีความชัดเจนในวิสัยทัศนที่จะผลักดันสูอนาคต 5 1  0.83 

7. แสดงความเชื่อม่ันวาเปาหมายจะบรรลุความสําเร็จ 6   1.00 

8. ใหความสําคัญของคุณคาและความเชื่อ 2 2 2 0.00 

9. มุงเนนความสําคัญของการไดรับผลประโยชน 3 2 1 0.33 

10. การตัดสินใจคํานึงถึงผลตามมาดานจริยธรรมและจรรยาบรรณ 5 1  0.83 

11. เนนความสําคัญของในภารกิจตอสวนรวมที่จะไดรับ 4 1  0.80 

12. มักไตรตรองตรวจทานขอสมมติฐานอยางรอบคอบเสมอ 4 2  0.67 

13. มองหาแนวทางตางๆ ในการแกปญหา 5 1  0.83 

14. รับฟงการมองปญหาหลายๆ ดานจากผูอื่น 4 2  0.67 

15. เสนอแนะแนวทางใหมในการทํางานใหลุลวง 5 1  0.83 

16. ใชเวลาในการสอนงานและฝกงาน 4 2  0.67 

17. ดูแลผูรวมงานเชนปจเจกบุคคลมากกวาเพียงแคสมาชิกของ 5  1 0.67 
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ตัวแปรสังเกตได สอด 

คลอง 

ไมแน

ใจ 

ไมสอด 

คลอง 
IOC 

กลุม 

18. คํานึงถึงวา บุคคลแตละคนมีความแตกตางกันในดานความ

ตองการ ความสามารถ และความปรารถนา 
5 1  0.83 

19. ชวยเหลือผูรวมงานใหพัฒนาจุดแข็งของตนเอง 5 1  0.83 

7. การฝกอบรมของพี่เลี้ยง      

จํานวนชั่วโมง / หนวยกิตของการไดรับการฝกอบรมทางการ

พยาบาลและการเปนพยาบาลพี่เล้ียงที่ไดรับในระยะเวลา 1 ปกอน

รับมอบหมายหนาที่ แลวนํามาจัดกลุมใหรหัสแบบดัมม่ี 

4  2 0.33 

1. ไดรับความรูในการเปนพี่เล้ียงจากการฝกอบรม 5  1 0.67 

2. เนื้อหาจากการฝกอบรมสามารถนํามาประยุกตใชในการเปนพี่

เล้ียง 

5  1 0.67 

 8. การมอบหมายพี่เลี้ยง     

ลักษณะการมอบหมายพี่เล้ียง  (โดยเลือกตอบ 2 ตัวเลือก 1. การ

เปนพี่เล้ียงแบบเปนทางการ  2.การเปนพี่เล้ียงแบบไมเปน ) 
6   1.00 

1. การจับคูระหวางพี่เล้ียงตรงกับพยาบาลสําเร็จใหมที่หนวยงาน

จัดใหมีความเหมาะสม 
2 3  1.00 

2. พยาบาลสําเร็จใหมเห็นความสําคัญของการมอบหมายงานการ

เปนพยาบาลพี่เล้ียง 
4 2  0.40 

3. พยาบาลพี่เล้ียงเห็นความสําคัญของการมอบหมายงานการเปน

พยาบาลพี่เล้ียง 
4 2  0.67 

4. ระบบพยาบาลพี่เล้ียงที่โรงพยาบาลจัดใหเปนวิธีการที่ดีและ

เหมาะสม 
6 1  0.67 

9. ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง      
1. ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง (โดยการเติมคําในชองวางเปน

จํานวนเดือน ) 
4  1 0.60 

 

10. บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง  
    

1. พี่เล้ียงมอบหมายงานและความรับผิดชอบเพื่อเพิ่มทักษะทาง

การพยาบาลและมนุษยสัมพันธ  

2. พี่เล้ียงมอบหมายหนาที่เพื่อเตรียมทานสูตําแหนงหนาที่ 

3. พี่เล้ียงใหโอกาสทานไดเรียนรูทักษะใหมๆ 

6 

 

4 

6 

 

 

1 

 

 

 

1 

 

1.00 

 

0.50 

1.00 
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ตัวแปรสังเกตได สอด 

คลอง 

ไมแน

ใจ 

ไมสอด 

คลอง 
IOC 

4. พี่เล้ียงใหคําชี้แนะ และใหขอมูลยอนกลับเกี่ยวกับการปฏิบัติการ

ทางการพยาบาลอยางมืออาชีพ 

5. พี่เล้ียงแนะนํายุทธวิธีเฉพาะสําหรับความสําเร็จในวิชาชีพ 

6. พี่เล้ียงยินดีเปดเผยความคิด แนวทางการทํางาน  และประสบ

การณใหทานไดเรียนรู 

6 

 

6 

6 

 

  1.00 

 

1.00 

1.00 

 

7. พี่เล้ียงชวยใหทานปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมายไดสําเร็จโดย

สนับสนุนเครื่องมืออุปกรณและแหลงความรู 

8. พี่เล้ียงกระตุนใหทานเตรียมพรอมสําหรับความกาวหนา โดยให

ไปฝกอบรมหรือจัดประสบการณเพิ่มเติม 

9. พี่เล้ียงไดกระตุนใหทานลองใชวิธีการทํางานแบบใหมๆ 

6 

 

6 

 

6 

  1.00 

 

1.00 

 

1.00 

10. พี่เล้ียงสอนวิธีปฏิบัติงานเหมาะสมกับตําแหนงหนาที่ของทาน 

11. พี่เล้ียงสาธิตทักษะการเปนผูฟงที่ดีในการสนทนา 

12. พี่เล้ียงอภิปรายขอสงสัยของทานเกี่ยวกับความสามารถ ความ

กาวหนา สัมพันธภาพในที่ทํางาน หรือขอขัดแยงตางๆ 

13. พี่เล้ียงกลาเปดเผยความผิดพลาดในอดีตเพื่อเปนบทเรียนแก

ทาน 

14. พี่เล้ียงเต็มใจชวยเหลือและปกปองทานในภาวะคับขัน 

15. พี่เล้ียงชวยขจัดความเสี่ยงที่จะเปนภัยตอเปาหมายแหงความ

สําเร็จของทาน 

5 

5 

5 

 

5 

 

6 

5 

1 

1 

1 

 

 

 

 

1 

 

 

1 

 

0.83 

0.83 

0.83 

 

0.67 

 

1.00 

0.67 

16. ทานเคารพนับถือและชื่นชมในตัวพี่เล้ียงดานการปฏิบัติงาน 

17. ทานเห็นดวยกับทัศนคติและคุณคาที่พี่เล้ียงมีตอวิชาชีพ

พยาบาล และพยายามลอกเลียนแบบลักษณะความเปนวิชาชีพ

จากพี่เล้ียง 

5 

3 

1 

3 

 0.83 

0.50 

18. พี่เล้ียงนําความรูมาประยุกตใชในการพยาบาลไดถูกตอง

เหมาะสม และปฏิบัติงานไดคลองแคลวครบถวนทุกขั้นตอน 

3 2  0.60 

19. พี่เล้ียงแสดงความเขาใจในความรูสึกและปญหาที่ทานบอกเลา 

20. พี่เล้ียงเปดเผยประสบการณสวนตัวใหเปนทางเลือกในการมอง

ปญหาและแกไขปญหาของทาน 

21. พี่เล้ียงกระตุนใหทานเปดเผยความรูลึกวิตกกังวลและกลัวใน

การปฏิบัติงาน และปญหาอื่นๆ และพี่เล้ียงเก็บความลับเร่ืองของ

ทานไวอยางเครงครัด 

6 

5 

 

4 

 

 

 

1 

 

1 

 

 

 

 

1 

1.00 

0.83 

 

0.50 
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ตัวแปรสังเกตได สอด 

คลอง 

ไมแน

ใจ 

ไมสอด 

คลอง 
IOC 

22.พี่เล้ียงแสดงความเคารพความเปนปจเจกบุคคลของทาน 

23. พี่เล้ียงเชื่อวาทานจะเปนพยาบาลที่ดีไดในอนาคต 

24. พี่เล้ียงรับฟงความคิดเห็น และขอเสนอแนะของทานในประเด็น 

หรือปญหาที่กําลังเผชิญอยู 

5 

6 

6 

 

1  0.83 

1.00 

1.00 

25. พี่เล้ียงชวยใหทานไดพบกับเพื่อนรวมงานใหม 

26. พี่เล้ียงชักนําทานสูสังคมวิชาชีพ 

27. พี่เล้ียงมีปฏิสัมพันธหรือสังสรรคกับทานนอกเหนือจากเรื่องงาน

หรือนอกเวลางาน 

5 

5 

4 

1 

1 

2 

 0.83 

0.83 

0.67 

11. ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม      

1. ผูรวมงานไมยอมรับในความสามารถทางการพยาบาล 6   1.00 

2. ไมไดรับมอบหมายใหทํางานสําคัญโดยลําพัง 6   1.00 

3. รูสึกกังวลเมื่อตองติดตอส่ือสารกับผูบริหาร แพทย และผูปวย

หรือญาติผูปวย 

6   1.00 

4. กลัวแพทยหรือพี่พยาบาลดุเมื่อมีขอสงสัยในการทํางาน 4 1 1 0.50 

5. กังวลวาจะปฏิบัติการพยาบาลไดไมดีตามที่ตั้งใจไว  6   1.00 

6. รูสึกไมมีความสุขเมื่อทํางานผิดพลาด 3 1 2 0.17 

7. รูสึกประหมาเมื่อตองทําการพยาบาลตามลําพัง 5  1 0.67 

8. รับรูวางานการพยาบาลเปนงานที่หนักเกินไป 

9. รูสึกเหน็ดเหนื่อยจากการปฏิบัติงาน 

6 

4 

 

1 

 

1 

1.00 

0.50 
     

12. สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม      

1. เก็บรวบรวมขอมูลอยางมีระบบ วางแผนและใหการพยาบาลได

ทันเหตุการณ 

5 1  0.83 

2. ติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงานอยางมีระบบและ

สมํ่าเสมอ 

6   1.00 

3. มีความสามารถและทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลในระยะ

วิกฤติและฉุกเฉิน 
6   1.00 

4. มีทักษะการสอนผูปวยและญาติในการดูแลตนเอง และการสง

เสริมสุขภาพ 

5 1  0.83 

5. มีการพัฒนาตนเองใหกาวหนาในวิชาชีพ 5 1  0.83 

6. มีทักษะการเปนผูนํา กลาตัดสินใจและรับผิดชอบผลที่เกิดขึ้น 6   1.00 

7. มอบหมายงานใหผูรวมงานไดอยางเหมาะสม 6   1.00 
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ตัวแปรสังเกตได สอด 

คลอง 

ไมแน

ใจ 

ไมสอด 

คลอง 
IOC 

8. มีทักษะการสื่อสารและการประสานงาน 6   1.00 

9. มีมนุษยสัมพันธหรือสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวมงานและผูอื่น 6   1.00 

10. มีความรู ความเขาใจ และปฏิบัติตามกฎระเบียบ ขอบังคับ 

และนโยบายของหนวยงาน 
6   1.00 

13.  ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม         

1. งานพยาบาลเปนงานทาทายความสามารถ 5 1  0.83 

2. ความรูสึกถึงคุณคาของความสําเร็จในงานที่ทําอยู 6   1.00 

3. ความเปนอิสระทั้งความคิดและการกระทําในการปฏิบัติงาน 3 2 1 0.33 

4. ความมั่นคงในงานของทาน 5 1  0.83 

5. รายไดและผลประโยชนที่ไดรับจากการทํางาน 5 1  0.83 

6. รายไดที่ไดรับเมื่อเทียบกับเพื่อนรวมรุน 3 2 1 0.33 

7. ความเจริญกาวหนาในการทํางาน 5 1  0.83 

8. โอกาสที่จะไดรูจักบุคคลอื่นขณะที่ปฏิบัติงาน 3 3  0.50 

9. โอกาสใชความรูความสามารถในการปฏิบัติงานไดอยางเต็มที ่ 5 1  0.83 

10. ความพอใจทํางานรวมกับผูอื่น 4 1 1 0.50 

11. เพื่อนรวมงานมีความเขาใจตอปญหาที่ทานเผชิญ 4 1 1 0.50 

12. ความรูสึกผูกพันและเปนสวนหนึ่งของทีมงาน 5 1  0.83 

13. การไดรับความสนับสนุนและแนะนําจากผูบังคับบัญชา 5 1  0.83 

14. การไดรับการยอมรับและความยุติธรรมจากผูบังคับบัญชา 

15. การใหมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย กําหนดวิธีและขั้นตอนใน 

การปฏิบัติงานของหนวยงาน 

4 

4 

2 

1 

 

1 

0.67 

0.50 

การปรับปรุงขอคําถามจากผลของการตรวจสอบความสอดคลองของคําถามกับลักษณะ

ที่มุงวัดที่ไดรับจากผูทรงคุณวุฒิทั้ง 6 ทาน ถาขอกระทงใดมีคาดัชนี IOC ต่ํากวาหรือเทากับ 0.50 

ผูวิจัยตองดําเนินการปรับปรุงแกไขขอคําถามโดยใชเกณฑความสอดคลองและขอเสนอแนะเพื่อ

การแกไขขอบกพรองตางๆ กรณีที่คาดัชนี IOC มากกวา 0.50 นอกจากนี้เมื่อผูวิจัยพบวาขอเสนอ

แนะของผูทรงคุณวุฒิใดทําใหขอกระทงมีความเหมาะสม และสอดคลองกับนิยามปฏิบัติการดียิ่ง

ขึ้นกจ็ะพิจารณาปรับการใชตามคําแนะนํานั้น ดังนั้นจึงสรุปปรับปรุงขอคําถามตามตัวแปรสังเกต

ได 13 ตัวแปรดังนี้ 

1. ทัศนคติของพี่เลี้ยง ผลการตรวจสอบความสอดคลองของคําถามกับลักษณะที่มุงวัด

สรุปไดวา สเกลการวัด 10 ขอ ผานเกณฑการตรวจสอบของผูทรงคุณวุฒิดวยคาดัชนี IOC เทากับ 
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1.00 จํานวน 6 ขอ และ ไมผาน 4 ขอมีคาดัชนี IOC เทากับ 0.17-0.33 ไดแกขอที่ 3, 6, 8, และ10 

ซึ่งการปรับมีรายละเอียดดังนี้ 

 1.1 ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 5 และ6 ใหขอสังเกตวายังขาดขอกระทงที่วัดประเด็นสัมพันธ

ภาพกับผูรวมงานและผูรับบริการ และเสนอแนะวาขอ3 เดิมควรตัดออกเพราะไมมีในนิยามปฏิบัติ

การ ดังนั้นจึงปรับขอ 3 จาก “ วิชาชีพพยาบาลทําใหขาพเจาเปนคนมีระเบยีบระบบในการดํารง

ชีวิต” เปน “วิชาชีพพยาบาลเปดโอกาสใหทานไดสรางสัมพันธภาพกับผูรวมงานและผูรับบริการ” 

แทน 

 1.2 ขอ 6 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.33  โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่ 2 และ 6 มีความไมแนใจ

และเห็นวาไมสอดคลองตามลําดับ ทั้งนี้ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 2 ไดแนะนําใหปรับเปน “วิชาชีพ

พยาบาลทําใหทานมีความสุขที่ไดชวยเหลือผูอ่ืน” แทน 

 1.3 ขอ 8 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.33 พิจารณาตามคํานิยามแลวผูวิจัยจึงปรับเปน “การ

เปนพยาบาลพี่เลี้ยงทําใหทานไดรับการยอมรับนับถือและเชื่อฟงจากพยาบาลสําเร็จใหม” แทน 

 1.4 ขอ 10 “ทานมีความสุขที่ไดเห็นความกาวหนาทางการพยาบาลของพยาบาลที่อยูใน

ความดูแล” มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.17 ดังนั้นจึงพิจารณาตามนิยามและปรับเปน “ทานคิดวาการ

เปนพยาบาลพี่เลี้ยงมีสวนในการสรางความเจริญ กาวหนาในงานบริการทางสุขภาพของพยาบาล

สาํเร็จใหม” 

 1.5 ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1  เสนอแนะวาสเกลการวัดทัศนคติควรมีคําถามเชิงลบ

เพื่อใหการวัดถูกตองตามหลักวิชาการและเพิ่มการตรวจสอบความตรงในการตอบแบบสอบถาม 

ดังนั้นผูวิจัยจึงพิจารณาปรับขอ 5 และ10 เปนคําถามเชิงลบ ดังนี้ 

 ขอ 5 ปรับเปน “ทานไมภูมิใจในการเปนพยาบาลวิชาชีพ” 

 ขอ 10 ปรับเปน “ทานคิดวาการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงไมมีสวนในการสรางความเจริญ กาว

หนาในงานบริการทางสุขภาพของพยาบาลสําเร็จใหม” 

2. บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง ประกอบดวยขอกระทง 15 ขอ ผานเกณฑการตรวจสอบของผู

ทรงคุณวุฒิดวยคาดัชนี IOC เทากับ 0.5 -1.00 จํานวน  12 ขอ และมีคาดัชนี IOC เทากับ 0.17-

0.33 ไมผานเกณฑ 3 ขอ ไดแกขอที่ 4, 7  และ11 รายละเอียดการปรับมีดังนี้ 

 2.1 ขอ 1 และ3 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.83  และ0.67 แตไดรับคําแนะนําจากผูทรงคุณ

วุฒิทานที่ 2 วามีความหมายคลายคลึงกันนาจะปรับเปนความเชื่อมั่นในตนเองตามการนิยาม ผู

วิจัยจึงทบทวนนิยามปฏิบัติการโดยละเอียดแลวปรับขอ 1 เปน “สุขุม มั่นคง และควบคุมอารมณ

ไดดีทังในยามปกติและในสภาวะที่กดดัน” และขอ 3 ปรับเปน “มีความเชื่อมั่นในตนเอง”  

 2.2 ขอ 4 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.33 โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่ 2 3 4 และ 6 มีความไมแน

ใจในขอคําถาม แตผูทรงคุณวุฒิทางจิตวิทยา 2 ทานเห็นดวย ผูวิจัยจึงพิจารณาปรับคําถามให
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สอดคลองกับนิยามที่ยังคงใหความหมายคลายของเดิมแตมีความชัดเจนในพฤติกรรมที่แสดงออก

คือ “กลาแสดงความคิดเห็นในที่ประชุม” 

 2.3 ขอ 7 ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 2 และ5 มีความไมแนใจในขอคําถาม ทานที่ 3 เห็นวามี

ความสอดคลอแตเสนอแนะใหปรับการใชคําใหชัดเจน และทานที่ 1 คิดวาไมสอดคลองและเสนอ

แนะใหเปลี่ยนเปน “สนใจในการเรียนรูสิ่งใหมๆ” แทน จึงพิจารณาปรับตามคําแนะนํา 

 2.4 ขอ 10 แมจะมีคาดัชนี IOC เทากับ 0.67 แตไดรับคําแนะนําจากผูทรงคุณวุฒิทานที่ 

2 วาการพูดจาดวยปยวาจาไมไดหมายถึงวาคนนั้นจะมีความเอื้ออารีเสมอไป จึงควรปรับเปน 

“เปนคนใจดีเขาถึงงาย” จะเหมาะสมกวา 

 2.5 ขอ 11 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.17 ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 2 5 และ 6 ไมแนใจในขอคํา

ถาม และทานที่ 1 คิดวาไมสอดคลอง ทั้งนี้ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1 และ 2 เสนอแนะใหปรับเปน “มี

ความตั้งใจดีตอผูอ่ืน” ซึ่งสอดคลองกับคํานิยามกวาขอความเดิมมาก 

 2.6 ขอ 12 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.50 แตผูทรงคุณวุฒิทานที่ 2 เสนอแนะวาใหปรับเปน 

“มีความสามารถในการประสานงานและยืดหยุน” ใหตรงกับคํานิยาม 

3. แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง ประกอบดวยสเกลการวัด 12 ขอ ผานเกณฑการตรวจสอบ

ของผูทรงคุณวุฒิดวยคาดัชนี IOC เทากับ -0.50 - 1.00 จํานวน 8 ขอ และ ไมผาน 4 ขอมีคาดัชนี 

IOC เทากับ 0.17-0.33 ไดแกขอที่ 4 5 7  และ 9 ซึ่งการปรับมีรายละเอียดดังนี้ 

 3.1 ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1 2 และ 5 มีความไมแนใจ และทานที่4 เห็นวาไมสอดคลองใน

ขอคําถามที่ 4 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.17 เนื่องจากไมสอดคลองกับนิยามที่วาดวยแรงจูงใจใฝ

อํานาจ ทานที่1 และ 2 มีขอแนะนําใหปรับเปน “มีความภูมใจในการเปนพี่เลี้ยง” และ “การเปน

พยาบาลพี่เลี้ยงทําใหทานไดรับอํานาจในการสอนงานใหรุนนองได” ตามลําดับ ผูวิจัยพิจารณา

แลวจึงเลือกใชประโยคที่สอง “การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงทําใหทานไดรับอํานาจในการสอนงานให

รุนนองได” ซึ่งตรงกับนิยามที่ตั้งไว 

 3.2 ขอ 5 ผูทรงคุณวุฒิตัดสินคาดัชนี IOC เทากับ 0 โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่ 2 และ 4  ได

เสนอใหเปลี่ยนประโยคเปน “ทานไดรับสิทธิพิเศษมากขึ้นเมื่อไดทาํหนาที่พี่เลี้ยง” และ “การเปน

พยาบาลพี่เลี้ยงทําใหรูสึกวาตนเองมีคุณคามากกวาการปฏิบัติงานประจํา”  ตามลําดับ เมื่อ

พิจารณาโดยรอบคอบแลวผูวิจัยตัดสินใจเลือกใชขอคําถาม “การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงทําใหรูสึกวา

ตนเองมีคุณคามากกวาการปฏิบัติงานประจํา”  

 3.3 ขอ 6 ผูทรงคุณวุฒิใหคาดัชนี IOC เทากับ 0.50 แตเมื่อพิจารณาความคิดเห็นวาไม

สอดคลองของผูทรงคุณวุฒิทานที่ 4 และทานที่ 2 มีความไมแนใจและชี้แนะวา การไดนิเทศงาน

และการชี้แนะรุนนองทําใหทานรูสึกมีอํานาจมากขึ้น สวนอีก 4 ทานเห็นดวย ดังนั้นผูวิจัยพิจารณา

คงไวซึ่งประโยคที่วา “ทานสนุกกับการสอนงาน นิเทศงาน และชี้แนะพยาบาลสําเร็จใหม” 
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 3.4 ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1 4 5 และ 6 ตัดสินวาขอคําถามขอที่ 7 นี้ไมมีความสอดคลอง คา

ดัชนี IOC เทากับ -0.50  ทานที่ 1 ชี้แนะวา เปนการผูกติดกับงานของผูอ่ืน ใหตัด “เหมือนพี่เลี้ยงที่

เคยไดรับในอดีต” ออก ทานที่ 2 แกเปน “ทานมีความมุงมั่นที่จะชวยใหพยาบาลสําเร็จใหมปรับ

ตัว” ทานที่ 5 แนะวา แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์มุงมาตรฐานความเปนเลิศ ไมเทียบกับส่ิงที่ผูอ่ืนเคยทํา 

และทานที่ 6 พบวา มี 2 ประเด็นในประโยค  ดังนั้นจึงเปลี่ยนขอนี้เปน “ทานมีความมุงมั่นที่จะเปน

พยาบาลพี่เลี้ยงที่ดี”  

 3.5  ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 4 และ 5  มีความเห็นวา ขอที่ 9 ไมสอดคลองกับนิยาม สวนทาน

ที่1 และ 6 มีความไมแนใจ ขอนี้มีคาดัชนี IOC เทากับ 0  โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1  แนะวาควร

เปน “ตองการสนับสนุนการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม” ทานที่ 4 แกเปน “การเปนพยาบาลพี่

เลี้ยงแสดงถึงความสําเร็จและความเจริญกาวหนาของตนเอง” ทานที่ 5 ชี้แนะวา นาจะเปนความ

สําเร็จของตนเองมากกวาของผูอ่ืน และทานที่ 6 แนะนําวา “ตองการมีสวนในการพัฒนาพยาบาล

สําเร็จใหม”  ดังนั้นจึงพิจารณาแกเปน “ทานตองการมีสวนรวมในความสําเร็จและความเจริญกาว

หนาในหนาที่การงานของพยาบาลสําเร็จใหม” 

4. ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง ประกอบดวย 10 ขอคําถาม สรุปโดยรวมผานเกณฑ 7 

ขอ ไมผาน 3 ขอ ไดแก ขอ  2  7 และ 10 รายละเอียดมีดังนี้ 

 4.1 ขอที่ 2 ผูทรงคุณวุฒิตัดสินคาดัชนี IOC เทากับ 0.33 โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1   และ 

4 เห็นวาไมสอดคลองดวยเหตุผลที่วา “กวางเกินไป” และ “ไมใชความสามารถ” สวนทานที่ 5 แนะ

นําใหเปลี่ยนคํา “ภาพพจน” เปน “ภาพลักษณ”  ผูวิจัยพิจารณาเปลี่ยนเปน “มีพฤติกรรมสวนตัว

และภาพลักษณทางวิชาชีพเปนที่ยอมรับของหนวยงาน”  

 4.2 ขอที่ 6 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.67 โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่ 2   และ 4 แนะนําใหแก

คําวา “ผูใตบังคับบัญชา” เปน “พยาบาลสําเร็จใหม”  ดังนั้นจึงปรับประโยคเปน “รับฟงความคิด

เห็นและเขาใจปญหาของพยาบาลพี่เลี้ยง”  

 4.3 ขอที่ 7 ผูทรงคุณวุฒิตัดสินคาดัชนี IOC เทากับ 0.33 โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่1  และ 

5 เห็นวาไมสอดคลองดวยเหตุผลที่วา คําถามไมไดบอกถึงความเชื่อมั่นในการเปนพี่เลี้ยง ทานที่ 1 

เปลี่ยนเปน “เชื่อมั่นวาสามารถเปนพี่เลี้ยงที่ดีได”  ”  ผูวิจัยพิจารณาเปลี่ยนเปน “มีความมั่นใจวา

สามารถเปนพยาบาลพี่เลี้ยงที่ดีได”  

 4.4 ขอที่ 9 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.67 โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่5 เห็นวาไมสอดคลองนา

เปน “มีความมั่นใจในการเปนพี่เลี้ยง” แทน สวนทานที่4 เห็นดวยแตแนะนําใหตัดคําวา “อยางถูก

ตองตามความเปนจริงและสามารถชี้นําตนเองได” ออก  ดังนั้นจึงปรับประโยคเปน “มีความมั่นใจ

ในความรูและความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาลของตนเอง”  
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 4.5 ขอที่ 10 ผูทรงคุณวุฒิตัดสินคาดัชนี IOC เทากับ 0.33 โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่4 และ 

6   เห็นวาไมสอดคลอง โดยทานที่1 และ 6 แนะนําใหเปลี่ยนเปน “ยินดีทํางานกับใครก็ได”   สวน

ทานที่4 เสนอวาควรเปน “คิดวามีความสามารถเปนพยาบาลพี่เลี้ยงที่ดีได” ผูวิจัยพิจารณาเปลี่ยน

เปน ““มีความยินดีและเต็มใจทํางานกับผูอ่ืน”    

5. ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลใหม ประกอบดวย 3 ขอคําถาม สรุปโดยรวมไม

ผานเกณฑ 2 ขอ ไดแก ขอ 2 และ 3 โดยทานที่ 6 มีความเห็นวามีความไมชัดเจนในนิยามจึงไมได

ประเมินทั้งหมด รายละเอียดมีดังนี้ 

 5.1 ขอที่ 2 ผูทรงคุณวุฒิตัดสินคาดัชนี IOC เทากับ 0.20 โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1 และ 

2 เห็นวาไมสอดคลอง ทานที่ 2 ความหมายซ้ํากับขอแรก 2  ดังนั้นผูวิจัยจึงพิจารณาตัดขอคําถาม

ออก 

 5.2 ขอที่ 3 ผูทรงคุณวุฒิตัดสินคาดัชนี IOC เทากับ 0.40 โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1 มี

ความเห็นวาไมสอดคลอง สวนทานที่2 ไมแนใจ และเสนอแนะใหปรับแกเปน “มีความตองการใน

การสรางสัมพันธภาพที่ดีกับบุคลากรในหนวยงานโดยอาศัยพี่เลี้ยงเปนสื่อกลาง ” ผูวิจัยตัดสินใจ

ปรับเปลี่ยนเปน “มีความตองการพยาบาลพี่เลี้ยงเปนตนแบบในการปรับเปลี่ยนสถานะสูการเปน

พยาบาลวิชาชีพ”  เพื่อใหสอดคลองกับนิยามมากยิ่งขึ้น 

 6. ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง ประกอบ 2 องคประกอบคือ ภาวะผูนําของพี่เลี้ยงแบบมุงการ

จัดการ และภาวะผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลง 

6.1 ภาวะผูนําของพี่เลี้ยงแบบมุงการจัดการ ประกอบ 3 ขอคําถาม ผูทรงคุณวุฒิตัดสินคา

ดัชนี IOC เทากับ 0.50-0.67 มีขอแนะนําโดยรวมของผูทรงคุณวุฒิดังนี้ ทานที่ 1 คําจํากัดความ

และตัวชี้วัดยังไมชัดเจน  ทานที่ 2 ใหตรวจสอบวา transactional leadership หมายถึง ปฏิ

สัมพันธแบบมีเปาหมาย ซึ่งตรวจสอบแลวพบวาควรเปน ภาวะผูนําแบบมุงการจัดการ ดังเดิม 

ทานที่ 4 ชี้แนะวาไมมีรายละเอียดของการบริหารแบบมีขอยกเวนโดยตรง/ออม ซึ่งผูวิจัยไดชี้แจงวา

มีรายละเอียดในบททบทวนวรรณกรรมแตไมไดนําเสนอในนิยาม ดังนั้นจะปรับปรุงนิยามตาม

ความเหมาะสม และทานที่ 5 กลาววา ตัวชี้วัดไมสอดคลองกับพฤติกรรม transactional 

leadership ขอกระทงตองระบุการใหรางวัลใหที่ชัดเจน  ดังนั้นผูวิจัยจึงพิจารณาปรับขอ 3 ที่มีคา

ดัชนี IOC เทากับ 0.50 จากเดิม “แสดงความพึงพอใจออกมาอยางชัดจนเมื่อผูรวมงานสามารถ

ปฏิบัติงานไดสําเร็จตามเปาหมายที่คาดหวัง” เปน “กลาวคําชมเชยหรือใหรางวัลตอบแทนเมื่อ

พยาบาลสําเร็จใหมสามารถปฏิบัติงานไดสําเร็จ”  

6.2 ภาวะผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลง ประกอบดวย 16 ขอคําถาม สรุปโดยรวมผานเกณฑ 

13ขอ ดวยคาดัชนี IOC เทากับ 0.67 -1.00 และไมผาน 3 ขอ ไดแก ขอ1  5 และ 6  รายละเอียดมี

ดังนี้ 
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 6.2.1 ขอ1 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.33 ผูทรงคุณวุฒิทานที่1 และ 5 เห็นวาขอความไม

สอดคลอง และทานที่ 1 ชี้แนะวา เนื้อหากํากวม  ผูวิจัยทบทวนนิยามและพิจารณาปรับเปน 

“สรางความมั่นใจในอนาคตใหผูรวมงาน” แทน 

 6.2.2 ขอ 5 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.00 ผูทรงคุณวุฒิทานที่5 และ 6 เห็นวา ขอความไม

สอดคลอง สวนทานที่ 1 และ 3 มีความไมแนใจ โดยทานที่ 3 ใหขอแนะนําวาคอนขาง abstract ไม

แนใจความหมายของประโยคที่ชัดเจน  และทานที่ 1 กับ 6 ตั้งคําถามวา ใหความสําคัญของคุณ

คาและความเชื่อของอะไร หรือของใคร จึงแกเปน “ทําใหพยาบาลสําเร็จใหมศรัทธาและนับถือ” 

 6.2.3 ขอ 6 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.33 ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 6 เห็นวาขอความไมสอด

คลอง และทานที่1 และ 3 มีความไมแนใจ โดยทานที่ 6 ตั้งคําถามวา มุงเนนความสําคัญของการ

ไดรับผลประโยชน จากอะไร จึงพิจารณาปรับเปน “มุงเนนความสําคัญของการบรรลุเปาหมาย

รวมกัน” 

 6.2.4 ขอ 9 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.67 แตผูทรงคุณวุฒิทานที่ 3 ตั้งขอสังเกตวาถาแก 

“ขอสมมติฐาน” เปน “ขอวินิจฉัย” จะคงความหมายเดิมหรือไม ผูวิจัยไดปรึกษาหารือกับผูทรงคุณ

วุฒิทานนี้แลวปรับเปน “ไตรตรองและตรวจทานขอตกลงเบื้องตนอยางรอบคอบ” แทน 

 6.2.5 ขอ 11 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.67 แตผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1 เสนอใหเปลี่ยนจาก 

“รับฟงการมองปญหาหลายๆ ดานจากผูอ่ืน” เปน “รับฟงความคิดเห็นของผูอ่ืน” จึงปรับตามความ

เหมาะสมยิ่งขึ้น 

7. การฝกอบรมของพี่เลี้ยง ประกอบดวย ปริมาณการฝกอบรม และคุณภาพการฝกอบรม 

 7.1 ปริมาณการฝกอบรมทางการพยาบาล เปนขอคําถามใหเติมจํานวนชั่วโมงหรือหนวย

กิต แตผูทรงคุณวุฒิทานที่ 4 ประเมินวา ไมสอดคลองเพราะถามจํานวนชั่วโมงหรือหนวยกิตเปน

คนละหนวยกัน และการฝกอบรมทางการพยาบาลตางจากการฝกอบรมการเปนพี่เลี้ยง และทานที่ 

6 เสนอวาขอนี้ไมตองถาม ผูวิจัยคิดวาจะคงคําถามไวเพื่อตรวจสอบผลการตอบวา กลุมตัวอยาง

ไดรับการอบรมอะไร มากนอยเพียงใด และมีความสัมพันธกับการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงหรือไม 

 7.2 คุณภาพการฝกอบรมทางการพยาบาล ประกอบดวยขอคําถาม 2 ขอ ดวยคาดัชนี 

IOC เทากับ 0.67 ทั้งสองขอ ผูทรงคุณวุฒิทานที่4 ประเมินวา ไมสอดคลอง และเสนอแนะใหปรับ

ขอ 1 จาก “ไดรับความรูในการเปนพี่เลี้ยงจากการฝกอบรม” เปน “ความรูที่ไดรับจากการฝกอบรม

สามารถนํามาใชในการปฏิบัติบทบาทการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงได“  ผูวิจัยไดปรับขอความตามนี้ 

     8. การมอบหมายพี่เลี้ยง ประกอบดวย ลักษณะการมอบหมายงาน และคุณภาพการมอบ

หมายงาน (ความเหมาะสมของพี่เลี้ยง และความสําคัญของระบบพี่เลี้ยง) 

 8.1 ลักษณะการมอบหมายงาน ประกอบดวยคําถาม 1 ขอใหเลือกตอบวา การมอบหมาย

รูปแบบการเปนพี่เลี้ยงที่ไดรับเปนแบบอยางเปนทางการหรือแบบไมเปนทางการตามที่นิยามไว 
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 8.2 คุณภาพการมอบหมายงาน ประกอบดวยขอคําถาม 4 ขอ ผานเกณฑ 3 ขอดวยคา

ดัชนี IOC เทากับ 0.67 - 0.83 สวนขอที่ 1 ไมผานดวยคาดัชนี IOC เทากับ 0.40 

 8.2.1  ขอ 1 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.40  โดยผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1 3 และ 5 มีความไมแน

ใจทานที่ 1 คิดวา ขอความวกวน  และทานที่  3 แนะนําใหปรับเปน “การมอบหมายพยาบาลสําเร็จ

ใหมใหอยูในการดูแลของพยาบาลพี่เลี้ยงมีความเหมาะสม”  จึงปรับตามขอแนะนํานี้ 

 8.2.2 ขอ 2  มีคาดัชนี IOC เทากับ  0.67 แตผูทรงคุณวุฒิทานที่ 3 แนะใหปรับเปน “เห็น

ความ สําคัญของการมีพยาบาลพี่เลี้ยง” สวนทานที่ 4 แนะใหแกเปน  “เห็นความสําคัญของการ

ทํางานรวมกับ...”  พิจารณาปรับเปน “เห็นความ สําคัญของการมีพยาบาลพี่เลี้ยง”  

 8.2.3  ขอ 3 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.67 แตผูทรงคุณวุฒิทานที่1ชี้แนะใหแกเปน 

“พยาบาลพี่เลี้ยงเห็นความสําคัญของบทบาทหนาที่ของตน” ดังนั้นจึงปรับเปน “พยาบาลพี่เลี้ยงให

ความ สําคัญในบทบาทหนาที่พยาบาลพี่เลี้ยงตอทาน” 

9. ระยะเวลาของการมพีี่เลี้ยง เปนขอคําถามใหเติมระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยงเปนจํานวน

เดือน แตผูทรงคุณวุฒิทานที่ 5 ไมคิดวาองคประกอบบี้เกี่ยวของกับการวัดประสิทธิผล และทานที่ 

6 ไมแนใจ  เมื่อพิจารณาแลวผูวิจัยยังคงคําถามไวเพื่อไดทราบวาระยะเวลาในการจัดพยาบาลพี่

เลี้ยงใหพยาบาลสําเร็จใหมแตละหนวยงานและโรงพยาบาลมีความเหมือนหรือแตกตางกันเชนไร 

และมีผลอยางไรตอความสัมพันธ 

10.  บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง ประกอบดวย 27 ขอมีคาดัชน ีIOC เทากับ  0.50-1.00  

ซึ่งมีขอคําถาม 3 ขอที่มีคาดัชนี IOC เทากับ  0.50 รายระเอียดการปรับแกมีดังนี้ 

 10.1  ขอ 1 แมจะมีคาดัชนี IOC เทากับ 1.00 แตผูทรงคุณวุฒิทานที่1  และ 5 แนะนําให
ปรับคําวา “มนุษยสัมพันธ” ออก และทานที่4 ใหเติมคําวา “ใหแกพยาบาลสําเร็จใหม” ไดปรับแก

ตามคําแนะนําเปน “พยาบาลพี่เลี้ยงมอบหมายงานและความรับผิดชอบใหแกพยาบาลสําเร็จใหม

เพื่อเพิ่มทักษะทางการพยาบาล” 

 10.2  ขอ 2 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.50 ผูทรงคุณวุฒิทานที่1  แนะนําวานาปรับสํานวน  

แตทานที่ 4 กลาววา ไมนาใชหนาที่ของพยาบาลพี่เลี้ยง พิจารณาปรับแกสํานวนใหชัดเจนเปน 

“พยาบาลพี่เลี้ยงมอบหมายหนาที่เพื่อเตรียมทานสูบทบาทพยาบาลประจําการ” 

 10.3 ขอ 4 แมจะมีคาดัชนี IOC เทากับ 1.00 แตก็ปรับแกตามผูทรงคุณวุฒิทานที่1  แนะ

นําใหตัดคําวา “ทางการพยาบาลอยางมืออาชีพ” ออก  และเพิ่มคํา “พยาบาลพี่เลี้ยงใหคําชี้แนะ

และใหขอมูลยอนกลับที่ชัดเจนเกี่ยวกับการปฏิบัติงาน”   แทน 

 10.4 ขอ 7 แมจะมีคาดัชนี IOC เทากับ 1.00 แตก็ปรับแกตามผูทรงคุณวุฒิทานที่1  แนะ

นําใหตัดคําวา “..ใหทานปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมายไดสําเร็จโดย...” ออก และปรับเปน 

“พยาบาลพี่เลี้ยงสนับสนุนเครื่องมืออุปกรณและแหลงความรูเพื่อใหทํางานไดสําเร็จ”  
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 10.5 ขอ 8 มีคาดัชนี IOC เทากับ 1.00 แตก็ปรับแกตามผูทรงคุณวุฒิทานที่1  แนะนําให

ปรับเปน “พยาบาลพี่เลี้ยงใหโอกาสทานไปฝกอบรมหรือจัดประสบการณ” และทานที่ 4 แนะนําให

แกเปน “พยาบาลพี่เลี้ยงกระตุนใหทานเตรียมความพรอมสําหรับความกาวหนาโดยจัดประสบ

การณเพิ่มเติมให” ดังนั้นผูวิจัยตัดสินใจปรับเปน “พยาบาลพี่เลี้ยงสงเสริมใหทานไปฝกอบรมหรือ

หาประสบการณเพิ่มเติม” 

 10.6 ขอ10 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.83 แตผูทรงคุณวุฒิทานที่1 เสนอแนะวา ควรรวมขอ 

10-12 เปนขอเดียว คือ “พยาบาลพี่เลี้ยงชี้แนะแนวทางในการทํางานและการแกปญหาตางๆ” 

สวนทานที่ 4 ใหแกคําวา “ตําแหนงหนาที่ของทาน” เปน “การปฏิบัติงานของทาน” จึงปรับแกเปน 

“สอนวิธีการปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับบทบาทของพยาบาลสําเร็จใหม” 

 10.7 ขอ11 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.83 แตผูทรงคณุวุฒิทานที่3 แนะนําใหเปลี่ยน “สาธิต

ทักษะการเปนผูฟงที่ดี” เปน “สาธิตทักษะการเปนพยาบาลที่ดี” จะครอบคลุมบทบาทพยาบาลพี่

เลี้ยงตามความเปนจริงที่ตองสาธิตทักษะหลายๆ ดาน 

 10.8 ขอ15 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.67 ผูทรงคุณวุฒิทานที่1 เห็นวาไมสอดคลอง ได

พิจารณาใหมแลวปรับเปน “ชวยขจัดความเสี่ยงในการทํางาน”  

 10.9 ขอ17 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.50 ผูทรงคุณวุฒิทานที่1แนะนําใหปรับเปน 

“พยาบาลพี่เลี้ยงเปนตนแบบที่ดีใหแกทานหรือทานอยากเปนแบบพี่เลี้ยง” ทานที่ 3 ใหแยกเปน 2 

ขอคือทัศนคติตอวิชาชีพ และพยายามเลียนแบบ และทานที่ 5 คิดวา ไมตรงกับบทบาทที่ระบุ ดัง

นั้นจึงปรับเปน “พยาบาลพี่เลี้ยงเปนตนแบบที่ดี”  

 10.10 ขอ 18 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.60 ผูทรงคุณวุฒิทานที่1 มีความเห็นวา เนื้อหาซ้ํา 

ทานที่ 2 ใหขอคิดวา นองจะประเมินไดอยางไรเพราะอาจจะไมมีความรูดีพอ อาจตองประเมินได

แคความคิด/เชื่อของนองซึ่งอาจจะไมตรงกับความเปนจริงนัก เชน “ทานคิดวาพยาบาลพี่เลี้ยง

สามารถ...” และทานที่3 แนะนําใหปรับเปน “ประยุกตใชทฤษฎีในการปฏิบัติงานบนหอผูปวย” ผู

วิจัยเห็นดวยกับคําแนะนําของผูทรงคุณวุฒิทานที่ 2  แตตองคงความเดิมไว 

 10.11 ขอ 21 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.50 ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1 แนะนําใหปรับเปน “ทาน

มั่นใจที่จะปรึกษาทุกเรื่องกับพยาบาลพี่เลี้ยง หรือ ทานเปดใจทุกเรื่องกับพยาบาลพี่เลี้ยงได” สวน

ทานที่3 4 และ 5 แนะใหแยกเปน 2 ขอกระทง พิจารณาแลวจึงปรับแกเปน “สรางความมั่นใจแก

พยาบาลใหมวาสามารถปรึกษาไดทุกเรื่อง”  

 10.12 ขอ 27 แมจะมีคาดัชนี IOC เทากับ 0.67 แตผูทรงคุณวุฒิทานที่ 1 ใหขอเสนอแนะ 

ที่ดีวา ควรแกคําวา “มีปฏิสัมพันธหรือสังสรรค” เปน “มีความเปนกันเอง” ผูวิจัยเห็นวามีความงาย

และกระชับกวาจึงปรับประโยคตามคําแนะนํานี้ 
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11. ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม ประกอบดวย 9 ขอคําถาม มีคาดัชนี IOC 

เทากับ  0.17-1.00  ซึ่งมีขอคําถาม 3 ขอที่มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.50 และ ไมผานเกณฑการตัด

สินของผูทรงคุณวุฒิ 1 ขอคือขอที่ 6 มีคาดัชนี IOC เทากับ  0.17 รายระเอียดการปรับแกมีดังนี้ 

 11.1 ขอ 4 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.50 ผูทรงคุณวุฒิทานที่ 3 แนะนําใหแกคํา “ด”ุ เปน 

“ตําหนิ” จึงปรับแกประโยคตามนั้น 

 11.2 ขอ 6 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.17 ผูทรงคุณวุฒิทานที่1 แนะนําวา ควรตัดขอนี้ทิ้ง 

ทานที่ 4 ใหแกเปน “ไมมีความสุขในการทํางาน” ดังนั้นผูวิจัยตัดสินใจตัดขอนี้ออก 

 11.3 ขอ 9 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.50 ผูทรงคุณวุฒิทานที่1 แนะนําวา ควรตัดทิ้งเพราะ

ทํางานทุกอยางตองเหนื่อยเปนธรรมดาอยูแลว ทานที่ 5 ชี้แนะวา ไมไดระบุวา เหนื่อยจากงานหนัก

/มากเกินไป ดังนั้นพิจารณาปรับเปน “รูสึกทอแทในการปฏิบัติงาน” แทน 

12. สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม ประกอบดวย 10 ขอ ผานเกณฑการ

ตัดสินของผูทรงคุณวุฒิทั้งหมดดวยคาดัชนี IOC เทากับ  0.83 - 0.10 แตมีการปรับแกคําใน

ประโยคตามคําแนะนําดังนี้ 

 12.1 ขอ 1 มีคาดัชนี IOC เทากับ  0.83 แตผูทรงคุณวุฒิทานที่1 เห็นวา มีหลายเรื่อง ควร

แยกขอ สวนทานที่4 แนะนําใหแกคํา “ทันเหตุการณ” เปน “อยางมีประสิทธิภาพ” พิจารณาปรับ

เปน “เก็บรวบรวมขอมูล วางแผนและใหการพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ”  

13. ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม ประกอบดวย 15 ขอคําถาม ไมผานการ

ตัดสินของผูทรงคุณวุฒิ 2 ขอคือ ขอ 3 และ 6  ไดรับขอแนะนําโดยรวมไดแก ทานที่1 ใหขอเสนอ

แนะวา ควรลดจํานวนขอที่เนื้อหาซ้ําซอนกัน ผูวิจัยไมไดลดจํานวนขอแตไดปรับแกความซ้ําซอน

ของประโยคแทน ทานที่ 3 ใหขอสังเกตวา ผูตอบมีความพึงพอใจเรื่องเหลานี้หรือไมอยางไร จะขึ้น

ตนเปนกิริยา/คํานาม ทําใหเหมือนกัน และทานที่ 4 ใหเติม “งานพยาบาลเปนงานที่...” นําทุกขอ  

ทั้งนี้ผูไดนําคําแนะนํามาปรับปรุงตามความเหมาะสม 

 13.1 ขอ 1 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.83  แตผูทรงคณุวุฒิทานที่1 ไดแนะนําใหปรับเปน 

“การพยาบาลเปนงานที่ไดใชความสามารถเต็มที่” ทานที่ 4 ใหขอสังเกตวา ไมเขาใจลักษณะคํา

ถาม ซ้ํากับหนา 24 ขอ 8 ผูวิจัยพิจารณาคงความเดิมไวเพราะเปนการถามผูตอบคนละกลุมกัน 

 13.2 ขอ 2 มีคาดัชนี IOC เทากับ 1.00 แตผูทรงคุณวุฒิทานที่1 แนะนําวา การเห็นคุณคา

ประกอบดวยหลายอยาง ความพอใจวัดไดงายกวา สวนทานที่ 4 แนะนําเปน “งานพยาบาลให

ความรูสึกถึงคุณคาของความสําเร็จในงานที่ทํา” ดังนั้นจึงปรับเปน “รูสึกพอใจในความสําเร็จของ

งานที่ทํา” 
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 13.3 ขอ 3  มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.33  ผูทรงคุณวุฒิทานที่1 ไดแนะนําใหปรับเปน  “ริ

เร่ิมงานใหมๆ ได” สวนทานที่ 4 ใหปรับเปน “งานพยาบาลเปนงานที่มีอิสระทั้งความคิดและการ

กระทํา” จึงปรับแกเปน “งานพยาบาลเปนงานที่มีอิสระทั้งความคิดและการปฏิบัติงาน” 

 13.4 ขอ 6 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.33 เร่ืองความพอใจในรายไดเมื่อเทียบกับเพื่อนรวม

รุนผูทรงคุณวุฒิทานที่ 4 ใหแกคําวา “เพื่อนรวมรุน” เปน “เพื่อนในสาขาวิชาชีพอื่น” สวนทานที่ 1 

มีความเห็นวาไมสอดคลอง ผูวิจัยพิจารณาเปลี่ยนเปน “มีโอกาสหารายไดพิเศษไดงาย” แทนเพื่อ

ลดความซ้ําซอนกับขอ 5 ที่วาดวยความพอใจในรายไดและผลประโยชนที่ไดรับ 

 13.5 ขอ 10 มีคาดัชนี IOC เทากับ 0.50 ไดปรับจาก “พอใจทํางานรวมกับผูอ่ืน” เปน “รู

สึกพึงพอใจในเพื่อนรวมงาน” ตามผูทรงคุณวุฒิทานที่ 5 แนะนํา 

 5. การพัฒนาเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

              5.1 การสรางแบบสอบถาม 

 การสรางเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาล

ในสังกัดกองทัพบกนี้มีลักษณะเปนแบบสอบถามโดยนํารายการคําถามที่ปรับปรุงตามคําแนะนํา

ของผูทรงคุณวุฒิ และอาจารยที่ปรึกษามาสรางแบบสอบถามซึ่งประกอบดวยขอมูลสวนตัวของ

พยาบาลประจําการ และแบบวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล  

1. แบบสอบถามขอมูลสวนตัวของพยาบาลประจําการ เปนแบบตรวจสอบรายการ 

(check list) และเติมคําในชองวางสั้นๆ ประกอบดวยขอคําถามเกี่ยวกับ อายุ   สถานภาพสมรส 

วุฒิการศึกษาทางการพยาบาล ระยะเวลาการปฏิบัติงาน สถานที่ทานปฏิบัติงาน (หอผูปวย แผนก 

กอง โรงพยาบาลที่สังกัด) ตําแหนง การอบรมการพยาบาลคลินิกระยะสั้นหรือการพยาบาลเฉพาะ

ทาง  และหนาที่พิเศษที่ไดรับมอบหมาย ทั้งหมดจํานวน 6-8 ขอ 

2. แบบวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล ประกอบดวย 2 ลักษณะไดแก การ

เลือกตอบหรือการเติมคําตอบ และการใหระดับความคิดเห็นตามมาตรประมาณคาแบบลิเคิรต 

    2.1 การเลือกตอบ หรือการเติมคําตอบ ไดแก ขอคําถามดานปริมาณของการฝกอบรม

ของพี่เลี้ยง ลักษณะการมอบหมายพี่เลี้ยง และระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง ตัวอยางเชน  

            การฝกอบรมของพี่เลี้ยง                   มี                          ไมมี 

            ลักษณะการมอบหมายพี่เลี้ยง          แบบเปนทางการ  แบบไมเปนทางการ                 

ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง  .......................เดือน                                              เปนตน              

     2.2 แบบวัดประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาลจากตัวแปรสังเกตได คือ  ทัศนคติของ

พี่เลี้ยง บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง   ความ
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ตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง การฝกอบรมของพี่เลี้ยง การมอบ

หมายพี่เลี้ยง บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม สมรรถนะ

ในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม  และ ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม แบบวัด

เหลานี้ใชมาตรประมาณคาแบบลิเคิรต 5 ระดับ โดยระดับที่ 5 หมายถึง มีคุณลักษณะ หรือความ

เชื่อ หรือพฤติกรรมนั้นมากที่สุด (81-100%) ระดับที่ 4   หมายถึง คุณลักษณะ หรือความเชื่อ หรือ

พฤติกรรมนั้นมาก (61-80%)  ระดับที่ 3 หมายถึง มีคุณลักษณะ หรือความเชื่อ หรือพฤติกรรมนั้น

ปานกลาง (41-60%) ระดับที่ 2 หมายถึง มีคุณลักษณะ หรือความเชื่อ หรือพฤติกรรมนั้นนอย (21-

40%)  ระดับที่ 1   หมายถึง มีคุณลักษณะ หรือความเชื่อ หรือพฤติกรรมนั้นนอยที่สุด (0-20%) 

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ คือ แบบสอบถาม  ซึ่งประกอบดวย 13 ชุด จัดเปน 2 ฉบับ 

ฉบับที่ 1 เปนแบบสอบถามพยาบาลพี่เลี้ยง และฉบับที่ 2 เปนแบบสอบถามพยาบาลสําเร็จใหม 

แหลงขอมูลสําหรับตัวแปรสังเกตทั้ง 13 ตัวแปร ดังแสดงในตารางที่ 3.4 

 ตารางที่ 3.4 แหลงขอมูลสําหรับตัวแปรสังเกตได 13 ตัว 
 

แหลงขอมูล 
 

ตัวแปรสังเกตได 
พยาบาลพี่เลี้ยง พยาบาลสําเร็จใหม 

1. ทัศนคติของพี่เล้ียง √ _ 

2. บุคลิกภาพของพี่เล้ียง √ √ 
3. แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง  √ _ 

4. ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง  √ √ 
5. ความตองการพี่เล้ียงของพยาบาลสําเร็จใหม _ √ 
6.  ภาวะผูนําของพี่เล้ียง √ √ 
7. การฝกอบรมของพี่เล้ียง √ _ 

8. การมอบหมายพี่เล้ียง  _ √ 

9. ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง _ √ 
10. บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง √ √ 
11. ความเครียดในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม _ √ 
12. สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม √ √ 

13. ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม _ √ 

การกําหนดรูปแบบการวัดเปนมาตรประมาณคาแบบลิเคิรต 5 ระดับ มีเกณฑการ

พิจารณาดังนี้ 
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 1. มาตรประมาณคาแบบลิเคิรตเปนที่นิยมใชกันอยางแพรหลายทั้งในและตางประเทศ

เพราะเขาใจและใชงาย ตัวอยางเชน แบบวัดความพึงพอใจในงานของมินิโซตา (Minnesota 

Satisfaction Questionaire: MSQ)  ซึ่งไดรับการยืนยันวา มีคาความเชื่อมั่นสูงและความตรงสูง 

2. ผลการทบทวนแนวทางการวัดของตัวแปรสังเกตไดทั้ง 12 ตัวในบทที่ 2 ตอนที่ 6 พบวา 

แบบวัดที่ศึกษานิยมใชมาตรประมาณคาแบบลิเคิรต 5 ระดับ มากที่สุด โดยเฉพาะอยางยิ่งแบบ

วัดที่เหมาะสมในการเปนตนแบบในการพัฒนาเครื่องวัดสําหรับการศึกษาครั้งนี้ 

3. พิจารณาจากลักษณะเฉพาะของกลุมตัวอยางซึ่งมีเวลาในการตอบแบบสอบถามไม

มากนักเนื่องจากภาระของงานที่ทํา การที่ตองเสียเวลามาเขียนอธิบายความ หรือการตองตอบ

แบบสอบถามจํานวนมาพอสมควรในรูปแบบหลากหลายในแบบสอบถามเดียวกันจะกอใหเกิด

ความยุงยาก เบื่อหนาย และหงุดหงิดไดงาย จากอารมณและความรูสึกดังกลาวเชื่อวา สงผล

กระทบตอความผิดพลาดและไดผลไมตรงกับความเปนจิงมากกวาจากการใชมาตรประมาณคา

แบบลิเคิรต 

4. การเลือกใชแหลงขอมูลมากกวาหนึ่งเชื่อวาจะชวยเพิ่มคาความเชื่อมั่นและความตรง

ของขอมูลไดดียิ่งขึ้น นอกจากนี้การสละเวลาเขียนเลาประสบการณ และขอเสนอแนะตางๆ ในคํา

ถามปลายเปดเปนการยืนยันไดวา ผูตอบมีความสนใจและตั้งใจในการใหขอมูลคร้ังนี้มากนอย

เพียงใดเชนกัน 

5.2 การทดลองใชแบบวัดกับกลุมเปาหมายที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง  
นําแบบสอบถามที่ปรับปรุงแกไขตามขั้นตอนขางตนไปทดลองใชกับประชากรที่ไมใชกลุม

ตัวอยาง กลุมตัวอยางที่ใชในการทดลองใชแบบวัดไดจากการสุมตัวอยางแบบอยางงาย (simple 

random sampling)   จากโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาซึ่งประกอบดวยพยาบาลพี่เลี้ยงที่เปนผูมี

ประสบการณมากกวา 1 ป จาํนวน 23 คน กับพยาบาลสําเร็จใหมที่มีประสบการณนอยกวา 1 ป 

จํานวน 23 คน รวมกลุมตัวอยางเปน 46 คน (23คู) รายละเอียดสรุปในตารางที่ 3.5 

ตารางที่ 3.5  จํานวนกลุมตัวอยางจากพยาบาลประจําการที่ใชในการทดลองแบบวัด 

จุดมุงหมาย พยาบาลพี่เลี้ยง พยาบาลสําเร็จใหม 

ทดลองใชครั้งที่ 1   เพื่อตรวจสอบความเขาใจขอ

คําถาม และกําหนดเวลาที่ใชในการทําแบบสอบถาม 
3 3 

ทดลองใชครั้งที่ 2   เพื่อตรวจสอบความเที่ยงของ

แบบสอบถาม 
20 20 

รวม 23 23 

การทดสอบครั้งที่ 1 แบบสอบถามฉบับปรับปรุงแกไขครั้งที่1 ถูกนําไปเก็บรวบรวมขอ

มูลจากการทดลองใชที่เปนพยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหมของพยาบาลประจําการใน
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สังกัดกองทัพบกจํานวน  6 คน (3 คู) เพื่อตรวจสอบความเขาใจขอคําถาม และกําหนดเวลาที่ใช

ในการทําแบบสอบถาม  ฉบับจริง ทั้งนี้ผูวิจัยจะสังเกตพฤติกรรมของผูตอบแบบสอบถามขณะ

ตอบคําถาม และสัมภาษณเปนรายบุคคลวามีขอสงสัย ปญหา และขอเสนอแนะในการใชแบบ

สอบถาม เพื่อนําผลการทดลองมาปรับปรุงแบบสอบถามกอนนําไปทดลองใชคร้ังที่ 2 อีกครั้ง 

พรอมทั้งการสัมภาษณเพื่อสํารวจปญหาในการทําแบบสอบถาม ขอมูลที่ไดรับการตอบแบบสอบ

ถาม และผลการสัมภาษณขอคิดเห็นขอเสนอแนะในการทําแบบสอบถามของทั้ง 6 ทาน นํามา

ปรับปรุงแกไขแบบสอบถามใหชัดเจนยิ่งขึ้น 

ผลการทดสอบครั้งที่ 1     การทดลองใชแบบสอบถามกับกลุมที่มีลักษณะใกลเคียงกับ

กลุมตัวอยางครั้งแรกนี้พบวา 

1. แบบวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลทั้ง 2 ชุด แบบสอบถามพยาบาลพี่

เลี้ยงมีจํานวนขอคําถาม 105 ขอ และแบบสอบถามพยาบาลสําเร็จใหมมีขอคําถาม 110 ขอ พบ

วาใชเวลาทําประมาณ 20-25 นาที ใกลเคียงกับเวลาที่คาดหวังไววาไมควรเกิน 30 นาที          

2. ผูตอบเขาใจสํานวน ถอยคํา ภาษาที่ใชในขอคําถาม และวิธีการทําแบบวัด ขณะทํา

การตอบไมแสดงสีหนาวาขอคําถามมีความยุงยาก ไมมีขอซักถามระหวางการทําแบบสอบถาม 

ทุกคนตอบคําถามครบทุกขอ ยกเวนคําถามปลายเปดเกี่ยวกับชื่อหลักสูตร/โครงการที่ฝกอบรม

ทางการพยาบาล 

3. จากการสัมภาษณความเขาใจในภาษาที่ใชเมื่อใหผูตอบตีความใหผูวิจัยฟงวามีความ

เขาใจตรงประเด็นกับขอคําถามหรือไม ผลพบวา 

      3.1 แบบสอบถามพยาบาลพี่เลี้ยง พบวา ชื่อหลักสูตร/โครงการที่ฝกอบรมทางการ

พยาบาลมักจะจําไมได และบางคนผานการประชุมวิชาการระยะสั้นๆ 1-2 วัน จํานวนมากจึงไม

แนใจวาจะตอบเรื่องใดกัน สวนแบบสอบถามพยาบาลสําเร็จใหม พบวา 2 ใน 3 ของผูตอบเห็น

ดวยกับผูวิจัยวา ควรมีการถามระยะเวลาที่พวกเขาตองการมีพี่เลี้ยงดวย ดังนั้นจึงเพิ่มคําถาม

ปลายเปด “ตองการใหหนวยงาน/โรงพยาบาลจัดพยาบาลพี่เลี้ยงใหนานเทาใด” นอกจากยังให

อิสระในการเขียนความตองการ ขอคิดเห็น หรือขอเสนอแนะสําหรับการเปนหรือการมีพยาบาลพี่

เลี้ยงในสวนทายแบบสอบถามทั้งสองฉบับ 

      3.2 สวนขอที่เขาใจไมตรงประเด็นมี 2 ขอ คือ ขอที่ถามเกี่ยวกับภาวะผูนําที่วา 

“ไตรตรองและตรวจทานขอตกลงเบื้องตนอยางรอบคอบ” และ “ดูแลผูรวมงานเชนปจเจกบุคคล

มากกวาเพียงแคสมาชิกของกลุม”  

ดังนั้นผูวิจัยจึงพิจารณาปรับเปลี่ยนถอยคําของ 2 ขอคําถาม ที่พบวามีปญหาดังนี้ 

1. “ไตรตรองและตรวจทานขอตกลงเบื้องตนอยางรอบคอบ” ปรับเปลี่ยนเปน “ไตรตรอง

และตรวจทานขั้นตอนการทํางานอยางรอบคอบ”  
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2. “ดูแลผูรวมงานเชนปจเจกบุคคลมากกวาเพียงแคสมาชิกของกลุม” ปรับเปลี่ยนเปน “ดู

แลผูรวมงานเชนเพื่อนมากกวาเปนแคสมาชิกของกลุม”  

ถึงแมวาการปรับเปลี่ยนทําใหความหมายของขอคําถามแตกตางไปจากเดิมบาง แตชวย

ใหผูตอบมีความเขาใจถวยคําสํานวนที่ตองการสื่อไดชัดเจนตรงกันมากขึ้น 

การทดสอบครั้งที่ 2 แบบสอบถามฉบับปรับปรุงแกไขครั้งที่ 2 ถูกนําไปทดลองใช (try 

out) กับกลุมพยาบาลประจําการจํานวน 20คู (40 คน) วัตถุประสงคเพื่อหาคุณภาพของเครื่องมือ

ตามตัวแปรสังเกตไดที่ตองการวัดแตละตัว คือ ดวยการวิเคราะหคาความเที่ยง (reliability) โดยใช

สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient)  

ผลการทดสอบครั้งที่ 2    ผลจากการทดลองใชแบบวัดตัวแปรสังเกตไดที่ตองการวัดกับ

พยาบาลประจําการที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง พบวาเครื่องมือผูวิจัยที่สรางขึ้นเพื่อใช

วัดตัวแปรสังเกตไดตามโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลมีคาความเที่ยง

ที่นาพอใจ คือมีคาความเที่ยงอยูระหวาง 0.48 - 0.96  รายละเอียดไดแสดงไวในตารางที่ 3.6  

ตารางที่ 3.6     คุณภาพของเครื่องมือวัดจากผลการทดลองใชในกลุมตัวอยาง 20 คู 
 

ตัวแปรสังเกตได จํานวนขอ คาสัมประสิทธิ์แอลฟา 

1. ทัศนคติของพี่เล้ียง 10 0.85 

2. บุคลิกภาพของพี่เล้ียง 15 0.94 

3. แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง  12 0.86 

4. ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง  10 0.93 

5. ความตองการพี่เล้ียงของพยาบาลสําเร็จใหม 2 0.48 

6.  ภาวะผูนําของพี่เล้ียง 19 0.96 

7. การฝกอบรมของพี่เล่ียง 2 0.96 

8. การมอบหมายพี่เล้ียง  4 0.90 

9. ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง 1 --- 

10. บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง 27 0.97 

11. ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 9 0.85 

12. สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม 10 0.95 

13. ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 15 0.87 

  



                                                                                                                   
                                                                                                               

164 

6. การพัฒนาแบบสอบถามฉบับสมบูรณ 
จากผลการวิเคราะหคาความเที่ยงพบวา ขอมูลของทุกตัวแปรมีคาสัมประสิทธิ์แอลฟาใน

ระดับสูง (มากกวา 0.70) ยกเวนตัวแปรความตองการพยาบาลพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหมที่มี

คาเพียง 0.48  ดังนั้นผูวิจัยจึงพิจารณาปรับการใชถอยคําในขอคําถามที่ 2 ของตัวแปรนี้ และเพิ่ม

คําถามอีก 2 ขอ รวมเปน 4 ขอ ดังนี้ 

1. ปรับขอคําถามขอที่ 2 จาก “ทานมีความตองการพยาบาลพี่เลี้ยงเปนตนแบบในการ

ปรับเปลี่ยนสถานะสูการเปนพยาบาลวิชาชีพ” เปน “ทานมีความตองการพยาบาลพี่เลี้ยงเปนตน

แบบในการปรับตัวสูการเปนพยาบาลวิชาชีพ”  

2. เพิ่มขอคําถามอีก 2 ขอคือ “ทานมีความตองการพยาบาลพี่เลี้ยงชวยทานสรางความ

มั่นใจในการทํางาน” และ “ทานมีความตองการพยาบาลพี่เลี้ยงชวยใหทานรูสึกเปนสวนหนึ่งของ

ทีมงาน” 

 ผลการพัฒนาแบบสอบถามฉบับสมบูรณไดแสดงเปรียบเทียบไวในตารางที่ 3.7 ขางลางนี้ 

ตารางที่ 3.7      การเปรียบเทียบแบบสอบถามที่ใชในการทดลองเครื่องมือกับที่ใชเก็บขอมูลจริง 

ขอ แบบสอบถามที่ทดลองใช แบบสอบถามที่ใชเก็บขอมูลจริง 

ทัศนคติของพี่เลี้ยง 
1 

2 

3 

 

4 

 

5 

6 

 

7 

8 

 

9 

 

10 

วิชาชีพพยาบาลเปนอาชีพที่มีเกียรติ 

วิชาชีพพยาบาลไดรับการยกยองจากสังคม 

วิชาชีพพยาบาลเปดโอกาสใหทานไดสรางสัม

พันธภาพกับผูรวมงานและผูรับบริการ 

วิชาชีพพยาบาลทําใหทานมีโอกาสทําความดีตอ

ผูอื่นและสังคม 

ทานไมภูมิใจในการเปนพยาบาลวิชาชีพ 

วิชาชีพพยาบาลทําใหทานรูสึกมีคุณคาที่ไดชวย

เหลือผูอื่น 

ทานภูมิใจที่ไดเปนพยาบาลพี่เล้ียง 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานไดรับการยอม

รับนับถือและเชื่อฟงจากพยาบาลสําเร็จใหม 

ทานไดรับการยกยองจากเพื่อนรวมงานและผู

บริหารเมื่อทานเปนพยาบาลพี่เล้ียง 

ทานคิดวาการเปนพยาบาลพี่เล้ียงไมมีสวนในการ

สรางความเจริญกาวหนาในงานบริการทางสุขภาพ

ของพยาบาลสําเร็จใหม 

วิชาชีพพยาบาลเปนอาชีพที่มีเกียรติ 

วิชาชีพพยาบาลไดรับการยกยองจากสังคม 

วิชาชีพพยาบาลเปดโอกาสใหทานไดสรางสัม

พันธภาพกับผูรวมงานและผูรับบริการ 

วิชาชีพพยาบาลทําใหทานมีโอกาสทําความดีตอ

ผูอื่นและสังคม 

ทานไมภูมิใจในการเปนพยาบาลวิชาชีพ 

วิชาชีพพยาบาลทําใหทานรูสึกมีคุณคาที่ไดชวย

เหลือผูอื่น 

ทานภูมิใจที่ไดเปนพยาบาลพี่เล้ียง 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานไดรับการยอม

รับนับถือและเชื่อฟงจากพยาบาลสําเร็จใหม 

ทานไดรับการยกยองจากเพื่อนรวมงานและผู

บริหารเมื่อทานเปนพยาบาลพี่เล้ียง 

ทานคิดวาการเปนพยาบาลพี่เล้ียงไมมีสวนใน

การสรางความเจริญกาวหนาในงานบริการทางสุข

ภาพของพยาบาลสําเร็จใหม 
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บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง 

11 

 

12 

 

13 

14 

15 

16 

 

17 

ทานสุขุม มั่นคง และควบคุมอารมณไดดีทั้งใน

ยามปกติและในสภาวะที่กดดัน 

ทานมีความพึงพอใจในตนเองและสิ่งที่ตนเองมี

หรือไดรับเสมอ 

ทานมีความเชื่อม่ันในตนเอง 

ทานกลาแสดงความคิดเห็นในที่ประชุม 

ทานเปนมิตรกับผูอื่นและคบคนงาย 

ทานมีทักษะในการเขาสังคม และรับสถาน

การณทางสังคมไดดี 

ทานสนใจในการเรียนรูส่ิงใหมๆ 

ทานสุขุม ม่ันคง และควบคุมอารมณไดดีทั้งในยาม

ปกติและในสภาวะที่กดดัน 

ทานมีความพึงพอใจในตนเองและสิ่งที่ตนเองมี

หรือไดรับเสมอ 

ทานมีความเชื่อม่ันในตนเอง 

ทานกลาแสดงความคิดเห็นในที่ประชุม 

ทานเปนมิตรกับผูอื่นและคบคนงาย 

ทานมีทักษะในการเขาสังคม และรับสถานการณ

ทางสังคมไดดี 

ทานสนใจในการเรียนรูส่ิงใหมๆ 

18 

 

19 

 

20 

21 

22 

 

23 

24 

25 

ทานคิดริเริ่มหาหลักการ แนวทาง และเทคนิควิธี

หรือส่ิงใหมๆ มาใชในการทํางาน 

ทานชอบการสนทนากับผูอื่นเพื่อใหไดเรียนรูส่ิง

ใหมๆ 

ทานเปนคนใจดีเขาถึงงาย 

ทานมีความตั้งใจดีตอผูอื่น 

ทานมีความสามารถในการประสานงานและยืด

หยุน 

ทานวางแผนงานและทําตามแผนงานที่วางไว 

ทานใหความสําคัญกับทุกรายละเอียดของงาน 

ทานเอาใจใสและทํางานสําเร็จทันตามเวลา 

ทานคิดริเริ่มหาหลักการ แนวทาง และเทคนิควิธี

หรือส่ิงใหมๆ มาใชในการทํางาน 

ทานชอบการสนทนากับผูอื่นเพื่อใหไดเรียนรูส่ิง

ใหมๆ 

ทานเปนคนใจดีเขาถึงงาย 

ทานมีความตั้งใจดีตอผูอื่น 

ทานมีความสามารถในการประสานงานและยืด

หยุน 

ทานวางแผนงานและทําตามแผนงานที่วางไว 

ทานใหความสําคัญกับทุกรายละเอียดของงาน 

ทานเอาใจใสและทํางานสําเร็จทันตามเวลา 

แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง 

26 

 

27 

 

28 

 

29 

 
30 

 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานไดรับการยก

ยองจากคนรอบขาง 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงชวยใหทานสรางสัมพันธ

ภาพกับผูรวมงานอยางใกลชิด 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานรูสึกวาเปน

บุคคลสําคัญของทีมงานและหนวยงาน 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานรูสึกวาตนเอง

ไดรับอํานาจในการสอนงานใหพยาบาลสําเร็จใหม 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหรูสึกวาตนเองมีคุณ

คามากกวาการปฏิบัติงานประจําอยางเดียวทาน

้

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานไดรับการยก

ยองจากคนรอบขาง 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงชวยใหทานสรางสัมพันธ

ภาพกับผูรวมงานอยางใกลชิด 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานรูสึกวาเปน

บุคคลสําคัญของทีมงานและหนวยงาน 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานรูสึกวาตนเอง

ไดรับอํานาจในการสอนงานใหพยาบาลสําเร็จ ใหม 

   การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหรูสึกวาตนเองมี

คุณคามากกวาการปฏิบัติงานประจําอยางเดียว

้
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31 

 

32 

33 

 

34 

 

35 

 

36 

 
 

37 

สนุกกับการสอนงาน นิเทศงาน และชี้แนะพยาบาล

สําเร็จใหม 

ทานมีความมุงมั่นที่จะเปนพยาบาลพี่เล้ียงที่ดี 

ทานเชื่อวาการเปนพี่เล้ียงเปนงานที่ทาทายความ

สามารถ 

ทานตองการมีสวนรวมในความสําเร็จและความ

เจริญกาวหนาของพยาบาลสําเร็จใหม 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานไดรับหนวยกิต

สําหรับการศึกษาตอเนื่อง 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงเปนการแสดงถึงการได

รับการยอมรับในความสามารถจากผูบริหารและ

เพื่อนรวมงาน 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงของทานเปนภาระงานที่

ใชพิจารณาความดีความชอบ 

ทานสนุกกับการสอนงาน นิเทศงาน และชี้แนะ

พยาบาลสําเร็จใหม 

ทานมีความมุงมั่นที่จะเปนพยาบาลพี่เล้ียงที่ดี 

ทานเชื่อวาการเปนพี่เล้ียงเปนงานที่ทาทายความ

สามารถ 

ทานตองการมีสวนรวมในความสําเร็จและความ

เจริญกาวหนาของพยาบาลสําเร็จใหม 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานไดรับหนวยกิต

สําหรับการศึกษาตอเนื่อง 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงเปนการแสดงถึงการได

รับการยอมรับในความสามารถจากผูบริหารและ

เพื่อนรวมงาน 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงของทานเปนภาระงานที่

ใชพิจารณาความดีความชอบ 

ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง 

38 

 

39 

 

40 

 

41 

 

42 

 

43 

 

44 

 

45 

 

46 

 

47 

ทานมีความรู ความชํานาญในการปฏิบัติการ

พยาบาลไดเปนอยางดี 

ทานมีพฤติกรรมสวนตัวและภาพลักษณทางวิชา

ชีพเปนที่ยอมรับของหนวยงาน 

ทานมีสัมพันธภาพที่ดีและจริงใจกับผูรวมงาน

และผูมารับบริการ 

ทานมีการบริหารจัดการ การตัดสินใจ และการ

เผชิญหนากับการเปลี่ยนแปลงตางๆ ไดดี 

ทานมีทักษะในการสื่อสาร ถายทอดความคิด

ความรูไดรวดเร็ว ทําใหผูอื่นเขาใจไดงายและชัดเจน 

ทานรับฟงความคิดเห็นและเขาใจในปญหาของผู

อื่น 

ทานมีความเชื่อม่ันวาทานสามารถเปนพยาบาลพี่

เล้ียงที่ดีได 

ทานมีความตั้งใจในการสอนงานและถายทอด

ทักษะตางๆ 

ทานมั่นใจในความรูและความสามารถในการ

ปฏิบัติการพยาบาลของตนเอง 

ทานมีความยินดีและเต็มใจทํางานกับผูอื่น 

ทานมีความรู ความชํานาญในการปฏิบัติการ

พยาบาลไดเปนอยางดี 

ทานมีพฤติกรรมสวนตัวและภาพลักษณทางวิชา

ชีพเปนที่ยอมรับของหนวยงาน 

ทานมีสัมพันธภาพที่ดีและจริงใจกับผูรวมงาน

และผูมารับบริการ 

ทานมีการบริหารจัดการ การตัดสินใจ และการ

เผชิญหนากับการเปลี่ยนแปลงตางๆ ไดดี 

ทานมีทักษะในการสื่อสาร ถายทอดความคิด

ความรูไดรวดเร็ว ทําใหผูอื่นเขาใจไดงายและชัดเจน 

ทานรับฟงความคิดเห็นและเขาใจในปญหาของผู

อื่น 

ทานมีความเชื่อม่ันวาทานสามารถเปนพยาบาลพี่

เล้ียงที่ดีได 

ทานมีความตั้งใจในการสอนงานและถายทอด

ทักษะตางๆ 

ทานมั่นใจในความรูและความสามารถในการ

ปฏิบัติการพยาบาลของตนเอง 

ทานมีความยินดีและเต็มใจทํางานกับผูอื่น 
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ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม 

48 

 

49 

 

50 

 

51 

ทานมีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงในการชวย

พัฒนาทักษะการทํางาน  
ทานมีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงเปนตนแบบ

ในการปรับเปล่ียนสถานะสูการเปนพยาบาลวิชาชีพ 

ทานมีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงในการชวย

พัฒนาทักษะการทํางาน  
ทานมีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงเปนตนแบบ

ในการปรับตัวสูการเปนพยาบาลวิชาชีพ 
ทานมีความตองการพยาบาลพี่ เล้ียงชวย

สรางความมั่นใจในการทํางาน 
ทานมีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงชวยให

ทานเปนสวนหนึ่งของทีมงาน 

ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง 

52 

 

53 

 

54 

 

55 

56 

 

57 

 

58 

 

59 

 

60 

 

61 

 

62 

63 

 

64 

ทานอธิบายเปาหมาย แบบแผนการทํางาน และ

ผลลัพธที่ตองการจากการปฏิบัติงานไวอยางชัดเจน 

ทานมีความชัดเจนในเกณฑมาตรฐานการปฏิบัติ

งานและการประเมินผลงาน 

ทานกลาวคําชมเชยหรือใหรางวัลตอบแทนเมื่อ

พยาบาลสําเร็จใหมสามารถปฏิบัติงานไดสําเร็จ 

ทานสรางความมั่นใจในอนาคตใหผูรวมงาน 

ทานสนทนาอยางมีความสุขเกี่ยวกับความ

ตองการบรรลุผลสําเร็จ 

ทานมีความชัดเจนในวิสัยทัศนที่จะผลักดันสู

อนาคต 

ทานแสดงความเชื่อม่ันวาเปาหมายจะบรรลุ

ความสําเร็จ 

ทานทําใหพยาบาลสําเร็จใหมศรัทธาและนับถือ

ในตัวทาน 

ทานมุงเนนความสําคัญของการบรรลุเปาหมาย

รวมกัน 

ทานตัดสินใจโดยคํานึงถึงผลที่ตามมาดานจริย

ธรรมและจรรยาบรรณเสมอ 

ทานเนนความสําคัญของภารกิจตอสวนรวม 

ทานไตรตรองและตรวจทานขั้นตอนการทํางาน

อยางรอบคอบ 

ทานมองหาแนวทางตางๆ ในการแกปญหา 

ทานอธิบายเปาหมาย แบบแผนการทํางาน และ

ผลลัพธที่ตองการจากการปฏิบัติงานไวอยางชัดเจน 

ทานมีความชัดเจนในเกณฑมาตรฐานการปฏิบัติ

งานและการประเมินผลงาน 

ทานกลาวคําชมเชยหรือใหรางวัลตอบแทนเมื่อ

พยาบาลสําเร็จใหมสามารถปฏิบัติงานไดสําเร็จ 

ทานสรางความมั่นใจในอนาคตใหผูรวมงาน 

ทานสนทนาอยางมีความสุขเกี่ยวกับความ

ตองการบรรลุผลสําเร็จ 

ทานมีความชัดเจนในวิสัยทัศนที่จะผลักดันสู

อนาคต 

ทานแสดงความเชื่อม่ันวาเปาหมายจะบรรลุ

ความสําเร็จ 

ทานทําใหพยาบาลสําเร็จใหมศรัทธาและนับถือ

ในตัวทาน 

ทานมุงเนนความสําคัญของการบรรลุเปาหมาย

รวมกัน 

ทานตัดสินใจโดยคํานึงถึงผลที่ตามมาดานจริย

ธรรมและจรรยาบรรณเสมอ 

ทานเนนความสําคัญของภารกิจตอสวนรวม 

ทานไตรตรองและตรวจทานขั้นตอนการทํางาน

อยางรอบคอบ 

ทานมองหาแนวทางตางๆ ในการแกปญหา 
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65 

66 

67 

68 

 

69 

 

70 

ทานรับฟงความคิดเห็นของผูอื่น 

ทานเสนอแนะแนวทางใหมในการทํางานใหลุลวง 

ทานใหเวลาในการสอนงานและฝกงาน 

ทานดูแลผูรวมงานเชนเพื่อนมากกวาเปนแค

สมาชิกของกลุม 

ทานคํานึงถึงความแตกตางของบุคคลในดาน

ความตองการ ความสามารถ และความปรารถนา 

  ทานชวยเหลือผูรวมงานใหพัฒนาจุดแข็งของตน

เอง 

ทานรับฟงความคิดเห็นของผูอื่น 

ทานเสนอแนะแนวทางใหมในการทํางานใหลุลวง 

ทานใหเวลาในการสอนงานและฝกงาน 

ทานดูแลผูรวมงานเชนเพื่อนมากกวาเปนแค

สมาชิกของกลุม 

ทานคํานึงถึงความแตกตางของบุคคลในดาน

ความตองการ ความสามารถ และความปรารถนา 

  ทานชวยเหลือผูรวมงานใหพัฒนาจุดแข็งของตน

เอง 

การฝกอบรมของพี่เลี้ยง 

71 

 

72 

ทานไดรับความรูในการเปนพยาบาลพี่เล้ียงจาก
การฝกอบรม 

 ความรูที่ไดรับจากการฝกอบรมสามารถนํามา

ประยุกตใชในบทบาทการเปนพยาบาลพี่เล้ียงพี่

เล้ียงได 

ทานไดรับความรูในการเปนพยาบาลพี่เล้ียงจาก
การฝกอบรม 

ความรูที่ไดรับจากการฝกอบรมสามารถนํามา

ประยุกตใชในบทบาทการเปนพยาบาลพี่เล้ียงพี่

เล้ียงได 

การมอบหมายพี่เลี้ยง 

73 

 

74 

75 

 

76 

การมอบหมายทานใหอยูในความดูแลของ

พยาบาลพี่เล้ียงมีความเหมาะสม 

ทานเห็นความสําคัญของการมีพยาบาลพี่เล้ียง 

พยาบาลพี่เล้ียงใหความสําคัญตอบทบาทหนาที่

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงแกทาน 

ระบบพยาบาลพี่เล้ียงที่โรงพยาบาลจัดใหทาน

เปนวิธีการที่ดีและเหมาะสม 

 การมอบหมายทานใหอยูในความดูแลของ

พยาบาลพี่เล้ียงมีความเหมาะสม 

ทานเห็นความสําคัญของการมีพยาบาลพี่เล้ียง 

พยาบาลพี่เล้ียงใหความสําคัญตอบทบาทหนาที่

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงแกทาน 

ระบบพยาบาลพี่เล้ียงที่โรงพยาบาลจัดใหทาน

เปนวิธีการที่ดีและเหมาะสม 

บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง 

77 

 

78 

 

79 

 

80 

 

ทานมอบหมายงานและความรับผิดชอบให

พยาบาลสําเร็จใหมเพื่อเพิ่มทักษะทางการพยาบาล 

ทานมอบหมายหนาที่เพื่อเตรียมพยาบาลสําเร็จ

ใหมสูบทบาทพยาบาลประจําการ 

ทานใหโอกาสพยาบาลสําเร็จใหมไดเรียนรูทักษะ

ใหมๆ 

ทานใหคําชี้แนะและใหขอมูลยอนกลับเกี่ยวกับ

การปฏิบัติงานที่ชัดเจน  

ทานมอบหมายงานและความรับผิดชอบให

พยาบาลสําเร็จใหมเพื่อเพิ่มทักษะทางการพยาบาล 

ทานมอบหมายหนาที่เพื่อเตรียมพยาบาลสําเร็จ

ใหมสูบทบาทพยาบาลประจําการ 

ทานใหโอกาสพยาบาลสําเร็จใหมไดเรียนรูทักษะ

ใหมๆ 

ทานใหคําชี้แนะและใหขอมูลยอนกลับเกี่ยวกับ

การปฏิบัติงานที่ชัดเจน  
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81 

 

82 

 

83 

 

84 

 

85 

 

86 

 

87 

88 

 

 

89 

 

90 

 

91 

 

92 

 

93 

94 

 

 

95 

 

96 

 

 

 

ทานแนะนํากลยุทธสําหรับความสําเร็จในวิชาชีพ

พยาบาล 

ทานยินดีเปดเผยความคิด แนวทางการทํางาน 

และประสบการณใหพยาบาลสําเร็จใหมไดเรียนรู 

ทานสนับสนุนเครื่องมืออุปกรณ และแหลงความรู 

เพื่อใหพยาบาลสําเร็จใหมปฏิบัติงานไดสําเร็จ 

ทานสงเสริมใหพยาบาลสําเร็จใหมไปฝกอบรม

หรือหาประสบการณเพิ่มเติม 

ทานกระตุนพยาบาลสําเร็จใหมใหลองใชวิธีการ

ทํางานแบบใหมๆ 

ทานสอนวิธีปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับบทบาทของ

พยาบาลสําเร็จใหม 

ทานสาธิตทักษะการเปนพยาบาลที่ดี 

ทานอภิปรายขอสงสัยของพยาบาลสําเร็จใหม

เกี่ยวกับความสามารถ ความกาวหนา และสัมพันธ

ภาพในที่ทํางาน 

ทานกลาเปดเผยความผิดพลาดในอดีตใหเปนบท

เรียนของพยาบาลสําเร็จใหม 

ทานเต็มใจชวยเหลือและปกปองพยาบาล

พยาบาลสําเร็จใหมในภาวะคับขัน 

ทานชวยขจัดความเสี่ยงในการทํางานของ

พยาบาลสําเร็จใหม 

พยาบาลสําเร็จใหมเคารพนับถือและชื่นชมใน

ทานทั้งดานการปฏิบัติงานและพฤติกรรมสวนตัว 

ทานเปนตนแบบที่ดีแกพยาบาลสําเร็จใหม 

ทานนําความรูมาประยุกตใชในการพยาบาลได

อยางเหมาะสม และปฏิบัติงานไดคลองแคลว

ครบถวน 

ทานแสดงความเขาใจในความรูสึกและปญหาที่

พยาบาลสําเร็จใหมเลาสู 

ทานเปดเผยประสบการณสวนตัวใหเปนทางเลือก

ในการมองปญหาและแกไขปญหาของพยาบาล

สําเร็จใหม 

 

ทานแนะนํากลยุทธสําหรับความสําเร็จในวิชาชีพ

พยาบาล 

ทานยินดีเปดเผยความคิด แนวทางการทํางาน 

และประสบการณใหพยาบาลสําเร็จใหมไดเรียนรู 

ทานสนับสนุนเครื่องมืออุปกรณ และแหลงความรู 

เพื่อใหพยาบาลสําเร็จใหมปฏิบัติงานไดสําเร็จ 

ทานสงเสริมใหพยาบาลสําเร็จใหมไปฝกอบรม

หรือหาประสบการณเพิ่มเติม 

ทานกระตุนพยาบาลสําเร็จใหมใหลองใชวิธีการ

ทํางานแบบใหมๆ 

ทานสอนวิธีปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับบทบาทของ

พยาบาลสําเร็จใหม 

ทานสาธิตทักษะการเปนพยาบาลที่ดี 

ทานอภิปรายขอสงสัยของพยาบาลสําเร็จใหม

เกี่ยวกับความสามารถ ความกาวหนา และสัมพันธ

ภาพในที่ทํางาน 

ทานกลาเปดเผยความผิดพลาดในอดีตใหเปนบท

เรียนของพยาบาลสําเร็จใหม 

ทานเต็มใจชวยเหลือและปกปองพยาบาล

พยาบาลสําเร็จใหมในภาวะคับขัน 

ทานชวยขจัดความเสี่ยงในการทํางานของ

พยาบาลสําเร็จใหม 

พยาบาลสําเร็จใหมเคารพนับถือและชื่นชมใน

ทานทั้งดานการปฏิบัติงานและพฤติกรรมสวนตัว 

ทานเปนตนแบบที่ดีแกพยาบาลสําเร็จใหม 

ทานนําความรูมาประยุกตใชในการพยาบาลได

อยางเหมาะสม และปฏิบัติงานไดคลองแคลว

ครบถวน 

ทานแสดงความเขาใจในความรูสึกและปญหาที่

พยาบาลสําเร็จใหมเลาสู 

ทานเปดเผยประสบการณสวนตัวใหเปนทางเลือก

ในการมองปญหาและแกไขปญหาของพยาบาล

สําเร็จใหม 
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97 

 

98 

 

99 

 

100 

 

 

101 

 

102 

 

103 

 

ทานสรางความมั่นใจแกพยาบาลสําเร็จใหมวา

สามารถปรึกษาทานไดทุกเรื่อง 

ทานเคารพความเปนปจเจกบุคคลของพยาบาล

สําเร็จใหม 

ทานเชื่อวาพยาบาลสําเร็จใหมจะเปนพยาบาลที่

ดีไดในอนาคต 

ทานรับฟงความคิดเห็น และขอเสนอแนะของ

พยาบาลสําเร็จใหมในประเด็น หรือปญหาที่กําลัง

เผชิญอยู 

ทานชวยใหพยาบาลสําเร็จใหมไดพบกับเพื่อน

รวมงานใหมๆ 

ทานชักชวนพยาบาลสําเร็จใหมเขาสูสังคมวิชา

ชีพ 

ทานมีความเปนกันเองกับพยาบาลสําเร็จใหมทั้ง

ในและนอกเวลางาน 

ทานสรางความมั่นใจแกพยาบาลสําเร็จใหมวา

สามารถปรึกษาทานไดทุกเรื่อง 

ทานเคารพความเปนปจเจกบุคคลของพยาบาล

สําเร็จใหม 

ทานเชื่อวาพยาบาลสําเร็จใหมจะเปนพยาบาลที่

ดีไดในอนาคต 

ทานรับฟงความคิดเห็น และขอเสนอแนะของ

พยาบาลสําเร็จใหมในประเด็น หรือปญหาที่กําลัง

เผชิญอยู 

ทานชวยใหพยาบาลสําเร็จใหมไดพบกับเพื่อน

รวมงานใหมๆ 

ทานชักชวนพยาบาลสําเร็จใหมเขาสูสังคมวิชา

ชีพ 

ทานมีความเปนกันเองกับพยาบาลสําเร็จใหมทั้ง

ในและนอกเวลางาน 

ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

104 

 

105 

 

106 

 

107 

 

108 

109 

 

110 

ผูรวมงานไมยอมรับในความสามารถทางการ

พยาบาลของทาน 

ทานไมไดรับมอบหมายใหทํางานสําคัญโดย

ลําพัง 

ทานรูสึกกังวลเมื่อตองติดตอส่ือสารกับผูบริหาร 

และแพทย 

ทานกลัวแพทยหรือพี่พยาบาลตําหนิเมื่อทานมีขอ

สงสัยในการทํางาน 

ทานกังวลวาจะทํางานไดไมดีตามที่ตั้งใจไว 

ทานรูสึกกังวลเมื่อตองทําการพยาบาลตามลําพัง 

การพยาบาลเปนงานที่หนักเกินไปสําหรับทาน 

ทานรูสึกทอแทในการปฏิบัติงาน 

ผูรวมงานไมยอมรับในความสามารถทางการ

พยาบาลของทาน 

ทานไมไดรับมอบหมายใหทํางานสําคัญโดย

ลําพัง 

ทานรูสึกกังวลเมื่อตองติดตอส่ือสารกับผูบริหาร 

และแพทย 

ทานกลัวแพทยหรือพี่พยาบาลตําหนิเมื่อทานมีขอ

สงสัยในการทํางาน 

ทานกังวลวาจะทํางานไดไมดีตามที่ตั้งใจไว 

ทานรูสึกกังวลเมื่อตองทําการพยาบาลตามลําพัง 

การพยาบาลเปนงานที่หนักเกินไปสําหรับทาน 

ทานรูสึกทอแทในการปฏิบัติงาน 

สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม 

111 

 

112 

 

ทานเก็บรวบรวมขอมูลอยางมีระบบ วางแผนและ

ใหการพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ 

ทานติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงานอยาง

มีระบบและสม่ําเสมอ 

ทานเก็บรวบรวมขอมูลอยางมีระบบ วางแผนและ

ใหการพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ 

ทานติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงานอยาง

มีระบบและสม่ําเสมอ 
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113 

 

114 

 

115 

116 

 

117 

 

ทานมีความสามารถและทักษะในการปฏิบัติการ

พยาบาลในระยะวิกฤติและฉุกเฉิน 

ทานมีทักษะการสอนผูปวยและญาติในการดูแล

ตนเองตามแผนการรักษา และการสงเสริมสุขภาพ 

ทานมีการพัฒนาตนเองใหกาวหนาในวิชาชีพ 

ทานมีทักษะการเปนผูนํา กลาตัดสินใจ และรับ

ผิดชอบผลที่เกิดขึ้น 

ทานมอบหมายงานใหผูรวมงานไดอยางเหมาะ

สม 

ทานมีความสามารถและทักษะในการปฏิบัติการ

พยาบาลในระยะวิกฤติและฉุกเฉิน 

ทานมีทักษะการสอนผูปวยและญาติในการดูแล

ตนเองตามแผนการรักษา และการสงเสริมสุขภาพ 

ทานมีการพัฒนาตนเองใหกาวหนาในวิชาชีพ 

ทานมีทักษะการเปนผูนํา กลาตัดสินใจ และรับ

ผิดชอบผลที่เกิดขึ้น 

ทานมอบหมายงานใหผูรวมงานไดอยางเหมาะ

สม 

118 

119 

 

120 

 

ทานมีทักษะการสื่อสารและการประสานงาน 

ทานมีมนุษยสัมพันธหรือสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวม

งานและผูอื่น 

ทานมีความรู ความเขาใจ และปฏิบัติตามกฎ

ระเบียบ ขอบังคับ และนโยบายของหนวยงาน 

ทานมีทักษะการสื่อสารและการประสานงาน 

ทานมีมนุษยสัมพันธหรือสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวม

งานและผูอื่น 

ทานมีความรู ความเขาใจ และปฏิบัติตามกฎ

ระเบียบ ขอบังคับ และนโยบายของหนวยงาน 

ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

121 

122 

123 

 

124 

125 

126 

 

127 

128 

 

 

129 

 

 

130 

131 

132 

การพยาบาลเปนงานที่ทาทาย 

ทานรูสึกพอใจในความสําเร็จของงานที่ทํา 

การพยาบาลเปนงานที่มีอิสระทั้งความคิดและ

การปฏิบัติงาน 

การพยาบาลเปนงานที่มีความมั่นคง 

ทานพอใจในรายไดและผลประโยชนที่ไดรับ 

การพยาบาลเปนงานทานทําใหมีโอกาสหารายได

พิเศษไดงาย 

ทานพอใจในความเจริญกาวหนาในงาน 

การพยาบาลเปนงานที่ใหโอกาสทานไดรูจัก

บุคคลอื่นขณะที่ปฏิบัติงาน 

 

การพยาบาลเปนงานที่ใหโอกาสที่ทานไดใชความ

รูความสามารถในการปฏิบัติงานไดอยางเต็มที่ 

ทานรูสึกพึงพอใจเพื่อนรวมงาน 

เพ่ือนรวมงานมีความเขาใจในปญหาที่ทานเผชิญ 

ทานรูสึกผูกพันและเปนสวนหนึ่งของทีมงาน 

การพยาบาลเปนงานที่ทาทาย 

ทานรูสึกพอใจในความสําเร็จของงานที่ทํา 

การพยาบาลเปนงานที่มีอิสระทั้งความคิดและ

การปฏิบัติงาน 

การพยาบาลเปนงานที่มีความมั่นคง 

ทานพอใจในรายไดและผลประโยชนที่ไดรับ 

การพยาบาลเปนงานทานทําใหมีโอกาสหารายได

พิเศษไดงาย 

ทานพอใจในความเจริญกาวหนาในงาน 

การพยาบาลเปนงานที่ใหโอกาสทานไดรูจัก

บุคคลอื่นขณะที่ปฏิบัติงาน 

 

การพยาบาลเปนงานที่ใหโอกาสที่ทานไดใชความ

รูความสามารถในการปฏิบัติงานไดอยางเต็มที่ 

ทานรูสึกพึงพอใจเพื่อนรวมงาน 

เพ่ือนรวมงานมีความเขาใจในปญหาที่ทานเผชิญ 

ทานรูสึกผูกพันและเปนสวนหนึ่งของทีมงาน 
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ขอ แบบสอบถามที่ทดลองใช แบบสอบถามที่ใชเก็บขอมูลจริง 

133 

134 

 

135 

 

ทานไดรับความสนับสนุนจากผูบังคับบัญชา 

ทานไดรับการยอมรับและใหความยุติธรรมจากผู

บังคับบัญชา 

ผูบังคับบัญชาเปดโอกาสใหทานมีสวนรวมในการ

ตั้งเปาหมาย กําหนดวิธีและขั้นตอนในการปฏิบัติ

งาน 

ทานไดรับความสนับสนุนจากผูบังคับบัญชา 

ทานไดรับการยอมรับและใหความยุติธรรมจากผู

บังคับบัญชา 

ผูบังคับบัญชาเปดโอกาสใหทานมีสวนรวมในการ

ตั้งเปาหมาย กําหนดวิธีและขั้นตอนในการปฏิบัติ

งาน 

หมายเหตุ 1. ลักษณะการมอบหมายงาน  เปนการเลือกตอบ 2 ตัวเลือก  1) การเปนพี่เล้ียงแบบเปน

       ทางการ   2) การเปนพี่เล้ียงแบบไมเปน  

2. ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียงเปนการเติมคําในชองวางเปนจํานวนเดือนที่มีพี่เล้ียง 

 

แบบสอบถามฉบับสมบูรณที่ใชเก็บขอมูลจริงกับกลุมตัวอยางที่เปนพยาบาลพี่เลี้ยงและ

พยาบาลสําเร็จใหมของพยาบาลประจําการในสังกัดกองทัพบกจํานวน 202 คู (404 คน) โดยขอ

มูลที่ไดรับการตอบแบบสอบถามนี้จะนํามาตรวจสอบเชิงโครงสราง และตรวจสอบหาคาความ

เที่ยงดวยการวิเคราะหความสอดคลองภายใน ผลการวิเคราะหจะแสดงในบทที่ 4  

ขั้นตอนที่สาม:    การตรวจสอบเครื่องมือและโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง
ทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

 ในขั้นตอนที่สามนี้ประกอบดวย การสุมตัวอยาง การเก็บขอมูล และการวิเคราะหขอมูล

เพื่อการสรุปผลการวิจัย รายละเอียดของกิจกรรมจะแสดงในบทที่ 3 และ 4 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 
ประชากร 

ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 

สังกัดกองทัพบก กระทรวงกลาโหม มีจํานวนทั้งสิ้น 37 โรงพยาบาลใน 4 กองทัพภาค ประกอบ

ดวยพยาบาลตามบรรจุจริงของป พ.ศ. 2547 รวมทั้งสิ้น 1,390 คน โดยกลุมประชากรประกอบ

ดวย หัวหนาพยาบาลและหัวหนาหอผูปวย พยาบาลประจําการที่ทําหนาที่พยาบาล       พี่เลี้ยง 

และพยาบาลประจําการที่เปนพยาบาลสําเร็จใหม รายละเอียดประชากรในการศึกษาครั้งนี้ ดัง

แสดงในตารางที่ 3.8   
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ตารางที่ 3.8  จํานวนโรงพยาบาล และพยาบาลในสังกัดกองทัพบกตามอัตราบรรจุจริง 2547  

ประเภท ภาค (กองทัพภาค) จํานวนโรง
พยาบาล 

จํานวน
พยาบาล 

สวนกลาง กรุงเทพมหานคร  1 660 

กองทัพภาคที่ 1 ภาคกลาง  10 265 

กองทัพภาคที่  2           ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  9 215 

กองทัพภาคที่ 3 ภาคเหนือ 10 173 

กองทัพภาคที่ 4 ภาคใต  6 77 
                     

รวม 
 

37 
 

       1,390 

 
 กลุมตัวอยาง 

กลุมตัวอยางในการวิจัยครั้งนี้ คือ พยาบาลประจําการที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล สังกัด

กองทัพบก กระทรวงกลาโหม ที่ไดรับมอบหมายหรือทําหนาที่เปนพยาบาลพี่เลี้ยงใหกับพยาบาล

สําเร็จใหม การไดมาซึ่งกลุมตัวอยางประกอบดวยขั้นตอนสําคัญสองขั้นตอนคือ การประมาณคา

จํานวนกลุมตัวอยาง และวิธีการสุมกลุมตัวอยาง 

1. การประมาณคาจํานวนกลุมตัวอยางหรือการกําหนดขนาดกลุมตัวอยาง เนื่องจากการ

วิจัยครั้งนี้เลือกใชสถิติอางอิงการวิเคราะหโมเดลลิสเรล กลุมตัวอยางจึงควรมีขนาดใหญ Hair et 

al. (1998) ไดใหแนวคิดในการกําหนดขนาดกลุมตัวอยางในการวิเคราะหโมเดลสมการโครงสราง

เชิงเสน (SEM) นั้นยังไมมีกฎเกณฑที่ระบุไวอยางชัดเจน โดยทั่วไปเกณฑที่นิยมใชกันเปนขอ

กําหนดในการวิเคราะหองคประกอบวาควรใชขนาดโมเดลเปนพิจารณา คือ ควรใชกลุมตัวอยาง

จํานวน 5-10 คน ตอพารามิเตอรที่ตองการประเมินคา 1 ตัว จากโมเดลการวัดประสิทธิผล

พยาบาลพี่เลี้ยงของโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก ดังแสดงในแผนภาพที่ 2.19 มีพารามิเตอรที่

ตองการประมาณคาทั้งสิ้น 16 ตัว เพื่อใหคาสถิติที่ไดจากการวิเคราะหมีความแกรงเพียงพอผูวิจัย

จึงกําหนดอัตราสวนจํานวนตัวอยางและจํานวนพารามิเตอรหรือตัวแปรควรเปน 10 ตอ 1 ดังนั้น

จํานวนกลุมตัวอยางที่ตองใชตามแนวคิดของ Hair et al. (1998) ไวอยางนอย 160 คู 

 การสุมตัวอยาง 
 กลุมตัวอยางที่ใชศึกษาไดจากการสุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน (multistage random 

sampling) จากโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก ซึ่งประกอบดวยโรงพยาบาลสวนกลาง 1 แหง 
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และสวนภูมิภาค 36 แหง รวมจํานวนทั้งสิ้น 37 แหง การสุมกลุมตัวอยางใชการสุมโรงพยาบาลกอง

ทัพภาคละ 4 แหงรวมเปน 16 แหง ตอจากนั้นสํารวจรายนามพยาบาลพี่เลี้ยงที่ดูแลพยาบาลสําเร็จ

ใหมที่ไดรับการบรรจุในชวง 5 ปที่ผานมาคือระหวางป พ.ศ. 2542 - 2546 ของทั้ง 16 โรงพยาบาลที่

สุมมาได เหตุผลที่ตองเก็บขอมูลกับพยาบาลพี่เล้ียงและพยาบาลสําเร็จใหมยอนหลัง 5 ป เนื่องจาก

ขอจํากัดของการผลิตพยาบาลสําเร็จใหมของวิทยาลัยพยาบาลกองทพับกเพียง 60-65 คนตอป ซึ่งสง

ผลใหอัตราการบรรจุพยาบาลสําเร็จใหมนอยตามอัตรากําลังพลของแตละโรงพยาบาล ตัวอยาง เชน 

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาไดรับอัตราการบรรจุกําลังพลพยาบาลวิชาชีพโดยเฉลี่ย 20-25 คนตอป 

ขณะที่โรงพยาบาลขนาดเล็ก (30-60 เตียง)  มีอัตราบรรจุเพียง 0-3 คนตอป ซึ่งในชวงเวลาของการ

ศึกษาคือ ระหวางป พ.ศ. 2542 – 2546 โรงพยาบาลขนาดเล็กอาจไมมีการบรรจุพยาบาลสําเร็จใหม

เลยก็ได รายละเอียดอัตราการบรรจุจริงของพยาบาลในสังกัดกองทัพบกระหวางป พ.ศ. 2542 – 2546 

ไดในภาคผนวก ก. ดวยเหตุนี้จึงทําใหมีขอจํากัดในการจะใชการสุมตัวอยางแบบการแบงชั้น 

(stratified random sampling) หรือ การสุมตัวอยางแบบเปนกลุม (cluster random sampling) 

อยางถูกตองและครบถวนตามขั้นตอนได 

 เกณฑการคัดเลือกพยาบาลสําเร็จใหมที่จะเปนผูตอบแบบสอบถามคูกับพยาบาลพี่เลี้ยงคือ 

พยาบาลสําเร็จใหมที่ไดรับการดูแลในปลาสุดของพยาบาลพี่เล้ียง ดังนั้นกลุมตัวอยางที่ไดจึง

ประกอบดวย พยาบาลพี่เลี้ยงที่เปนผูมีประสบการณมากกวา 1 ป จํานวน 202 คน กับพยาบาล

สําเร็จใหมที่มีประสบการณนอยกวา 1 ป จํานวน 202 คน รวมกลุมตัวอยางเปน 404 คน (202 คู) 

รายละเอียดแสดงในตารางที่ 3.9 

ตารางที่ 3.9 จํานวนกลุมตัวอยางที่ไดจากพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลสังกัดกองทัพบก 
ประเภท ชื่อโรงพยาบาล ประชากร กลุมตัวอยาง 

(คู) 
พยาบาล 
พ่ีเล้ียง 

พยาบาล
ใหม 

กองทัพภาคที่ 1 
       ภาคกลาง 

 

รพ. พระมงกุฎเกลา 

รพ. อนันทมหิดล 

รพ.คายสุรสีห 

รพ.คายสุรสิงหนาท 

(816) 

660 

116 

29 

11 

(138) 

115 

16 

3 

3 

(138) 

115 

16 

4 

3   

(181) 

148 

25 

5 

3 

กองทัพภาคที่ 2 
     ภาคตะวันออก 

เฉียงเหนือ               

 

 

รพ.คายสุรนารี 

รพ.คายสรรพสิทธิ์ประสงค 

รพ.คายประจักษศิลปาคม 

รพ.คายศรีสองรัก 

(165) 

76 

46 

49 

4 

(31) 

7 

14 

8 

2 

(31) 

7 

14 

8 

2 

(33) 

8 

14 

9 

2 
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ประเภท ชื่อโรงพยาบาล ประชากร กลุมตัวอยาง 
(คู) 

พยาบาล 
พ่ีเล้ียง 

พยาบาล
ใหม 

กองทัพภาคที่ 3
ภาคเหนือ 

 

รพ. คายจิรประวัติ 

รพ. คายสมเด็จพระนเรศวร

มหาราช 

รพ.คายกาวิละ 

รพ.คายเม็งรายมหาราช 

(88) 

30 

21 

 

25 

12 

(18) 

6 

5 

 

4 

3 

(18) 

6 

5 

 

4 

3 

(23) 

6 

9 

 

5 

3 

กองทัพภาคที่ 4 
       ภาคใต 

 

รพ.คายวชิราวุธ 

รพ.คายเทพสตรีศรีสุนทร 

รพ.คายอุดมศักดิ์ 

รพ.คายวิภาวดีรังสิต 

(56) 

20 

12 

12 

12 

(15) 

5 

4 

4 

2 

(15) 

5 

4 

4 

2 

(16) 

5 

5 

4 

2 
 

 
 

 รวม             
 

1125 
 

202(404) 
 

202 
 

202(253)* 

หมายเหตุ:     *หมายเลขในวงเล็บเปนจํานวนพยาบาลสําเร็จใหมจริง 
 

แหลงการเก็บขอมูลของพยาบาลพี่เล้ียงและพยาบาลสําเร็จใหมทั้ง 202 คู (404 คน) ยึดถือ

ตามขอมูลที่ไดจากคําสั่งแตงตั้ง และการสอบถามหัวหนาพยาบาลของโรงพยาบาลตางๆ ทั้ง 16 

โรงพยาบาล ขณะเก็บขอมูลจริงกลุมตัวอยางพยาบาลพี่เล้ียงและพยาบาลสําเร็จใหมทั้ง 202 คู 

เนื่องจากพยาบาลประจําการมีการโยกยายไปประจําการ ณ โรงพยาบาลหรือหนวยงานอื่นๆ จึง

ตองมีการติดตามเก็บขอมูล ณ สถานที่ทํางานปจจุบัน ดังนั้นผลการตอบคืนของแบบสอบถามของ

กลุมตัวอยางที่ไดรับอาจจะมจีํานวนแตกตางจากที่แสดงในตารางที่ 3.9 ขางตนเล็กนอย เมื่อนํา

เสนอผลการตอบคืนในบทที่ 4  

การเก็บรวบรวมขอมูล และการวิเคราะหขอมูล 

 1. การเก็บรวบรวมขอมูล เพื่อใหไดขอมูลเชิงประจักษมาตรวจสอบความตรงของโมเดล

มีขั้นตอนดังนี้ 

  1.1  ผูวิจัยทําหนังสือขอความรวมมือในการเก็บรวมรวมขอมูลไปยังผูอํานวยการ

ของโรงพยาบาลทหารในสังกัดกองทัพบกที่สุมไวทั้ง 16 โรงพยาบาล พรอมทั้งประสานกับผู

ประสานงาน (ฝายวิชาการในกองการพยาบาลของแตละโรงพยาบาล) เพื่ออํานวยความสะดวกใน

การเก็บรวบรวมขอมูลของแตละโรงพยาบาล 
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  1.2 ผูวิจัยเก็บขอมูลดวยตนเองบางสวน และสงแบบสอบถามพรอมสอดซองและ

แสตมปสําหรับสงกลับมายังผูวิจัย ทั้งนี้ผูวิจัยกําหนดระยะเวลาการสงคืนในสองสัปดาห และ

โทรศัพทสอบถามภายในหนึ่งสัปดาหหลังการจัดสงแบบสอบถาม และจัดเตรียมแผนเพื่อแกไข

ปญหา  

  1.3 ติดตามรวบรวมขอมูลภายหลังการสงแบบสอบถามไปแลว  4 สัปดาห และ

ติดตามเก็บขอมูลดวยตนเองอีกครั้ง 

 2. การวิเคราะหขอมูล เพื่อวิเคราะหและตีความขอมูลเก็บที่รวบรวมมาดวยคาสถิติตาม

ข้ันตอนดังนี้ 

 2.1 วิเคราะหขอมูลเบื้องตนเพื่อใหทราบลักษณะของกลุมตัวอยางและการแจก

แจงของตัวแปร โดยใชสถิติบรรยาย ไดแก คามัชฌิมเลขคณิต คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาความ

เบ คาความโดง และการแจกแจงความถี่ 

 เกณฑการแปลความหมาย  การแปลผลของคะแนนสําหรับตัวแปรในโมเดลมีเกณฑการ

พิจารณาเปนมาตรฐานดังนี้ 
ระดับคะแนน  ความหมาย 

 1.00-1.49  ระดับนอยที่สุด หรือตํ่ามาก หรือไมดี  

 1.50-2.49  ระดับนอย หรือตํ่า หรือไมคอยดี  

 2.50-3.49  ระดับปานกลาง หรือพอใช 

 3.50-4.49  ระดับมาก หรือสูง หรือดี 

 4.50-5.00  ระดับมากที่สุด หรือสูงมาก หรือดีมาก 

  2.2 การวิเคราะหความสอดคลองของโมเดลตามสมมติฐานการวิจัยกับขอมูลเชิง

ประจักษดวยโปรแกรมลิสเรล และประมาณคาพารามิเตอรดวยวิธีทางสถิติวิธีไลคลิฮูดสูงสุด 

(maximum likelihood statistic) โดยจะพิจารณาจากดัชนีวัดความสอดคลอง คาไคสแควร (chi-

square) ดัชนีวัดความพอเหมาะพอดีหรือดัชนีวัดระดับความกลมกลืน (goodness of fit index: 

GFI) ดัชนีการปรับระดับความกลมกลืน (Adjusted goodness of fit index: AGFI) และรากของ

คาเฉลี่ยกําลังสองของเศษเหลือ (root of mean square residuals: RMR) การตรวจสอบความ

สอดคลองกลมกลืนของโมเดลกับขอมูลเชิงประจักษทั้งกอนการปรับโมเดลและหลังการปรับ ตอ

จากนั้นนําเสนอผลในรูปของความสัมพันธระหวางตัวแปร 
  



บทที่  4 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 

 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค 4 ประการ คือ เพื่อศึกษาคุณลักษณะพยาบาลที่จะพัฒนาเปน

พยาบาลพี่เล้ียงที่มีประสิทธิผล เพื่อพัฒนาโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการ

พยาบาล เพื่อพัฒนาเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล  และเพื่อตรวจ

สอบโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพ

บก การนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลแบงเปน 3 ตอนคือ ตอนที่ 1  ผลการวิเคราะหคุณภาพ

เครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาล ตอนที่ 2  ผลการวิเคราะหขอมูลเบื้องตนเกีย่ว

กับกลุมตัวอยาง การจัดระบบพี่เลี้ยง  ตัวแปรสังเกตไดของโมเดลการวัดฯ และคุณลักษณะ

พยาบาลพี่เลี้ยงสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก และตอนที่ 3  ผลการตรวจสอบโมเดลการ

วัดประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล ประกอบดวยตัวแปรแฝง 3 ตัว  

วัดจากตัวแปรสังเกตได 13 ตัว ดังนั้นการกําหนดสัญลักษณและความหมายที่ใชในโมเดลนี้ คือ 

MEN  =  ประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล   

I. Input  =  ปจจัยนําเขาเพื่อการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

      1. ATT   = ทัศนคติของพี่เลี้ยง                                  

      2. PER  =  บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง                    

      3. MOT  =  แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง                                   

      4. RED  =  ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง      

      5. NED = ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม     

II. Process =  กระบวนการใชพี่เลี้ยงทางการพยาบาล  

       6. LED = ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง  

       7. TRA =  การฝกอบรมของพี่เลี้ยง           

       8. ASS = การมอบหมายพี่เลี้ยง            

       9. TIM  =  ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง 

III. Output  =  ผลผลิตที่พยาบาลไดรับจากใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

       10. MRF = บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง                              

       11. STR = ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม                      

       12. STP =  สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม      

       13. JOB = ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม      
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ตอนที่ 1 ผลการวิเคราะหคุณภาพของเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการ
พยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

 เครื่องมือในการวิจัยเพื่อใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลของพยาบาล

ประจําการในสังกัดกองทัพบกที่สรางขึ้นประกอบดวยแบบวัดตัวแปรสังเกตได 13 ตัวแปร วิธีการ

วัดเปนแบบมาตรรวมประมาณคาของลิเคิรต 5 ระดับ (1-5) การจัดเก็บขอมูลใชแบบสอบถาม 2 

ฉบับคือ แบบสอบถามพยาบาลพี่เลี้ยง และแบบสอบถามพยาบาลสําเร็จใหม การวิเคราะหคุณ

ภาพของเครื่องมือใชการวิเคราะหความตรง (validity) ซึ่งประกอบดวย 1) การวิเคราะหความตรง

ตามเนื้อหา (content validity) และการวิเคราะหความตรงตามโครงสราง (construct validity) 

และ 2) การวิเคราะหความเที่ยง (reliability) ดวยการใชความเที่ยงแบบสอดคลองภายใน 

(internal consistency)  

 1.1 การวิเคราะหความตรง  
 1.1.1   ความตรงตามเนื้อหา (content validity)   
 ผลการวิเคราะหความตรงตามเนื้อหาไดแสดงไวในบทที่ 3 ข้ันตอนการพัฒนาเครื่องมือ 

ซึ่งพบวาเครื่องมือมีความตรงตามเนื้อหาคือ มีคา IOC เทากับ 1.00 จํานวน 42 รายการ มีคา IOC 

เทากับ 0.80-0.83 จํานวน 36 รายการ มีคา IOC เทากับ 0.50-0.67 จํานวน 37 รายการ และมีคา 

IOC นอยกวา 0.50  จํานวน 22 รายการ ภายหลังการปรับปแกเครื่องมือวัดประสิทธิผลการเปนพี่

เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกมีจํานวนทั้งสิ้น 136 รายการ 

          1.1.2 ความตรงตามโครงสราง (construct validity)  
 การสังเคราะหงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการเปนพี่เลี้ยง และการใชระบบพี่เลี้ยงใน

การพัฒนาบุคลากรพบวา โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรง

พยาบาลในสังกัดกองทัพบกประกอบดวย 13 ตัวแปรสังเกต วัดจาก  136 รายการคําถามที่แบง

เปน 13 สเกลการวัดซึ่งมี 2 ลักษณะคือ 1) แบบสอบถาม 12 สเกลการวัดเปนมาตรประมาณคา

ของลิเคิรต 5 ระดับจาก 1-5 มีจํานวน 135 รายการ  และ  2) แบบสอบถามของสเกลระยะเวลา

ของการมีพี่เลี้ยงเปนการเติมคําในชองวางดวยจํานวนเดือนที่มีพี่เลี้ยง มีจํานวน 1 รายการ สําหรับ       

แบบสอบถาม 12 สเกลการวัด จํานวน 135 รายการคําถาม ไดแก   ทัศนคติของพี่เลี้ยง 10 ขอ, 

บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง 15 ขอ, แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง 12 ขอ, ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง 10 

ขอ, ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม 4 ขอ, ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง 19 ขอ,  การฝกอบ

รมของพี่เลี้ยง 2 ขอ, การมอบหมายพี่เลี้ยง 4 ขอ, บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง 27 ขอ, 

ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 8 ขอ, สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม 

10 ขอ, และ ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 15 ขอ  
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การวิเคราะหความตรงตามโครงสรางของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการ

พยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกที่พัฒนาขึ้น ดวยการการวิเคราะหองคประกอบ

เชิงยืนยัน (confirmatory factor analysis) ในโปรแกรม LISREL ผลการวิเคราะหองคประกอบทั้ง

สิ้น 12 องคประกอบ ยกเวน ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยงที่คําตอบเปนจํานวนเดือนที่มีพี่เลี้ยงคอยดู

แล ที่ไมสามารถนํามาวิเคราะหได   

ผลการวิเคราะหความตรงตามโครงสรางตามลําดับองคประกอบรวม 12 องคประกอบของ

โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

มีรายละเอียดดังนี้ 

 1. ทัศนคตขิองพี่เลี้ยง ประกอบดวย 2 ตัวแปรแฝง คือ ทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาล 

(NURSE) และทัศนคติตอการเปนพี่เลี้ยง (MENTOR) โดยวัดจากตัวแปรสังเกตได 3 ตัวคือ ดาน

ความรูสึก (ATT1) ความคิด (ATT2)  และพฤติกรรม (ATT3) ซึ่งประกอบดวย 10 รายการคําถาม   

 ผลการตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 3 ตัว รวม 3 คู พบวาทุกคูมี

คาสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั 0.01 และ

เปนความสัมพันธในทางบวก โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.47 ถึง 0.56  และมีคาความ

แปรปรวนรวมกันระหวางรอยละ 45.06 ถึงรอยละ 66.67 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธดวย 

Bartlet’s test of Sphericity ไดคา chi-square = 152.30, df = 3, p = 0.00  Kaiser-Mayer-

Olkin (KMO) = 0.69 แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลักษณ 

และความสัมพันธระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได  

ตารางที่ 4.1     คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดในโมเดล

  ทัศนคตขิองพี่เลี้ยง 

ตัวแปรสังเกตได KMO ATT1 ATT2 ATT3 

ATT1 

ATT2 

ATT3 

0.71 

0.66 

0.72 

1.00 

0.56** 

0.47** 

 

1.00 

0.55** 

 

 

1.00 

Mean 

S.D. 

 4.25 

0.60 

4.50 

0.47 

4.07 

0.60 

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 152.30,   df = 3,   p = 0.00    KMO = 0.69 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบสองขั้นตอน (second order factor analysis) 

Chi-square = 0.03, df = 1, p = 0.85, RMSEA = 0.00, RMR = 0.002, GFI = 1.00, AGFI = 

0.99 แสดงวาโมเดลการวัดทัศนคติของพี่เลี้ยงสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ  
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ทั้งนี้ทัศนคติของพี่เลี้ยงวัดไดจากทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาล (NURSE) และทัศนคติตอการเปน  

พี่เลี้ยง (MENTOR) ดวยคาgamma เทากับ  0.82 และ 0.68 ตามลําดับ  เมื่อพิจารณาคาน้ําหนัก

องคประกอบของตัวแปรสังเกตไดพบวา  ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.01 โดยมีคาตั้งแต 0.17 – 0.44 และเมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปร

สังเกตไดทุกตัวซึ่งวัดไดจากคาR²และบอกคาความแปรปรวนรวมของตัวแปรกบัองคประกอบดาน

ทัศนคติของพี่เลี้ยงในระดับปานกลาง ผลการวิเคราะหดังแสดงในแผนภาพที่ 4.1 และตารางที่ 4.2 

 

 

 

 

 

แผนภาพที่ 4.1     โมเดลทัศนคติของพี่เลี้ยง 

ตารางที่ 4.2    ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลทัศนคติของพี่เลี้ยง 
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย NURSE องคประกอบยอย MENTOR 
  
ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 

 
R² 

ATT1 0.83** 0.09 9.27 0.22     0.47 

ATT2 1.00** __ __ 0.44     0.68 

ATT3     1.00** __ __ 0.17 0.46 

องคประกอบหลัก ATT องคประกอบ
ยอย b SE t 

NURSE 0.82** 0.06 13.42 
MENTOR 0.68**  0.07 9.46 

 
 

χ²= 0.03,  df = 1,  p = 0.85,  GFI = 1.00, 
AGFI = 0.99,   RMR = 0.002 

  **p < 0.01,  b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.    

คะแนนองคประกอบ, R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขางตน สรุปไดวาองคประกอบทัศนคติของ

พี่เลี้ยงมีความเหมาะสมในการนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยัน

ของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล  
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 2. บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง ประกอบดวย 5 ตัวแปรแฝง คือ ความมั่นคงทางอารมณ 

(EMO) ความกลาแสดงออก (EXT) ความใฝรู (OPE) ความเอื้ออารี (AGR) และความรับผิดชอบ 

(CON) โดยวัดจาก 5 องคประกอบคือ PER1 ถึง PER 5 ซึ่งประกอบดวย 15 รายการคําถาม   

 ผลการตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 5 ตัว รวม 10 คู พบวาทุกคูมี

คาสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 และ

เปนความสัมพนัธในทางบวก โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.56 ถึง 0.71  และมีคาความ

แปรปรวนรวมกันระหวางรอยละ 4.99 ถึงรอยละ 69.76 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธดวย 

Bartlet’s test of Sphericity ไดคา chi-square = 1060.96, df = 10, p = 0.00  Kaiser-Mayer-

Olkin (KMO) = 0.86 แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลักษณ 

และความสัมพันธระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได  

ตารางที่ 4.3    คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรในโมเดลบุคลิกภาพ 

ของพี่เลี้ยง 
ตัวแปรสังเกตได KMO PER1 PER2 PER3 PER4 PER5 

PER1 

PER2 

PER3 

PER4 

PER5 

0.84 

0.89 

0.84 

0.88 

0.83 

1.00 

0.61** 

0.65** 

0.59** 

0.71** 

 

1.00 

0.66** 

0.59** 

0.57** 

 

 

1.00 

0.66** 

0.56** 

 

 

 

1.00 

0.60** 

 

 

 

 

1.00 

Mean 

S.D. 

 4.32 

0.55 

4.29 

0.56 

4.27 

0.58 

4.34 

0.62 

4.14 

0.60 

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 1060.96     df = 10      p = 0.00     KMO = 0.86 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบสองขั้นตอน (second order factor analysis) 

Chi-square = 2.59, df = 3, p = 0.46, RMSEA = 0.00, RMR = 0.01, GFI = 1.00, AGFI = 

0.98 แสดงวาโมเดลการวัดบุคลิกภาพของพี่เลี้ยงสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ ทั้งนี้

บุคลิกภาพของพี่เลี้ยงวัดไดจากตัวแปรแฝง 5 ตัวแปร คือ ความมั่นคงทางอารมณ (EMO) ความ

กลาแสดงออก (EXT) ความเอื้ออารี (AGR) และความรับผิดชอบ (CON) ดวยคา gamma เทากับ 

1.00  เทากัน ยกเวนความใฝรู (OPE) ที่มีคาเพียง 0.85 เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองคประกอบของ

ตัวแปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 โดยมี

คาตั้งแต 0.13 – 0.32 และเมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตไดทุกตัวซึ่งวัด

ไดจากคา R² และบอกถึงความแปรปรวนรวมของตัวแปรกับองคประกอบดานบุคลิกภาพของ     

พี่เลี้ยงในระดับปานกลางถึงสูง ผลการวิเคราะห ดังแสดงในแผนภาพที่ 4.2 และตารางที่ 4.4 
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แผนภาพที่ 4.2  โมเดลบุคลิกภาพของพี่เล้ียง 

ตารางที่ 4.4    ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลบุคลิกภาพของพี่เลี้ยง 
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย EMO องคประกอบยอย EXT 
  
ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 

 
R² 

PER5 0.77** 0.06 15.88 0.22     0.58 
PER4     0.77** 0.06 17.41 0.20 0.61 
ตัวแปร องคประกอบยอย OPE องคประกอบยอย AGR  

PER3 1.00** __ __ 0.32     0.72 
PER1     0.76** 0.06 17.12 0.13 0.60 
ตัวแปร องคประกอบยอย CON   
PER2 0.78** 0.06 17.12 0.19        0.59 

องคประกอบหลัก PER องคประกอบ
ยอย b SE t 

EMO 1.00** 0.06 15.88 
EXT 1.00** 0.06 17.41 
OPE 0.85** 0.04 19.50 
AGR 1.00** 0.06 17.21 
CON 1.00** 0.06 17.12 

 
 
 
 
 

χ²  = 2.59,  df = 3,  p = 0.46,  GFI = 1.00    
  AGFI = 0.99,  RMR = 0.01 

    **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   

      คะแนนองคประกอบ, R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขางตน สรุปไดวาองคประกอบบุคลิกภาพ

ของพี่เลี้ยงมีความเหมาะสมในการนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืน

ยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 
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 3. แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง ประกอบดวย 2 ตัวแปรแฝง คือ  แรงจูงใจภายใน (MOT) 

และแรงจูงใจภายนอก (HYG) โดยวัดจาก 4 องคประกอบคือ แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์ (MOV1) แรงจูง

ใจใฝสัมพันธ (MOV2) แรงจูงใจใฝอํานาจ (MOV3) และแรงจูงใจค้ําจุน (MOV4) ซึ่งประกอบดวย 

12 รายการคําถาม                                                                    

 การตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 4 ตัวแปร รวม 6 คู พบวา 5 คูมี

คาสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถติิที่ระดับ 0.01  และ

ทุกคูมีความสัมพันธในทางบวก  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.12 ถึง 0.75  และมีคา

ความแปรปรวนรวมกันระหวางรอยละ 5.55 ถึงรอยละ 63.86 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธ

ดวย Bartlet’s test of Sphericity ไดคา chi-square = 342.72, df = 6, p = 0.00  Kaiser-Mayer-

Olkin (KMO) = 0.71 แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลักษณ 

และความสัมพันธระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได 

   ตารางที่ 4.5       คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรสงัเกตได 

                             ในโมเดลแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง 
ตัวแปรสังเกตได KMO MOV1 MOV2 MOV3 MOV4 

MOV1 

MOV2 

MOV3 

MOV4 

0.72 

0.76 

0.69 

0.69 

1.00 

0.62** 

0.71** 

0.12 

 

1.00 

0.75** 

0.39** 

 

 

1.00 

0.35** 

 

 

 

1.00 

Mean 

S.D. 

 4.06 

0.64 

3.67 

0.71 

3.78 

0.72 

2.41 

1.09 

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 342.72,   df = 6,   p = 0.00     KMO = 0.71 

  

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบสองขั้นตอน (second order factor analysis) 

Chi-square = 2.98, df = 1, p = 0.08, RMSEA = 0.10, RMR = 0.02, GFI = 0.99, AGFI = 

0.92 ซึ่งมีคาเขาใกล 1 แสดงวาโมเดลการวัดแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงสอดคลองกลมกลืนกับขอ

มูลเชิงประจักษ ทั้งนี้แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงวัดไดจากแรงจูงใจภายใน (MOT) และ แรงจูงใจ

ภายนอก (HYG)  ที่มีคา gamma เทากับ 0.91 และ 0.41 ตามลําดับ เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองค

ประกอบของตัวแปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.01 โดยมคีา 0.04 – 0.46 และเมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตไดทุกตัว

ซึ่งวัดไดจากคา R² และบอกถึงความแปรปรวนรวมของตัวแปรกับองคประกอบดานแรงจูงใจใน

การเปนพี่เลี้ยงในระดับตํ่าถึงสูง ผลการวิเคราะหดังแสดงในแผนภาพที่ 4.3   และตารางที่ 4.6 
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แผนภาพที่ 4.3 โมเดลแรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง 

ตารางที่ 4.6    ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง 
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย MOT องคประกอบยอย HYG 
  
ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 

 

R² 

MOV1 0.85** 0.07 12.51 0.21     0.59 
MOV2 0.91** 0.06 14.16 0.24     0.69 
MOV3 1.00** __   __ 0.46     0.82 
MOV4     1.00** __   __ 0.04 0.17 

องคประกอบหลัก MOV องคประกอบ
ยอย b SE t 

MOT 0.91** 0.06 15.40 
HYG 0.41** 0.07 5.62 

 
 

χ²=  2.98,  df = 1,   p = 0.08,  GFI = 0.99      
  AGFI = 0.92      RMR = 0.02 

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   

คะแนนองคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขางตน สรุปไดวา องคประกอบแรงจูงใจใน

การเปนพี่เลี้ยงมีความเหมาะสมในการนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะหองคประกอบเชิง

ยืนยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

  4. ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง ประกอบดวย 2 ตัวแปรแฝง คือ ความ

สามารถในการปฎิบัติงาน (ABL) และความเชื่อมั่นในความสามารถ (BEL) โดยวัดจาก ความมั่น

ใจในการเปนพี่เลี้ยง (RED1) ความรูและมีทักษะในการปฏิบัติงาน (RED2) ทักษะดานจิตสังคม 

(RED3) ซึ่งประกอบดวย 10 รายการคําถาม 
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 การตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 3 ตัวแปร รวม 3 คู พบวา ทุกคูมี

คาสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  และ

ทุกคูมีความสัมพันธในทางบวก  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.76 ถึง 0.79  และมีคา

ความแปรปรวนรวมกันระหวางรอยละ 7.10 ถึงรอยละ 84.80 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธ

ดวย Bartlet’s test of Sphericity ไดคา chi-square = 776.77,  df = 3,  p = 0.00  Kaiser-

Mayer-Olkin (KMO) = 0.76 แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอก

ลักษณ และความสัมพันธระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได                                

        ตารางที่ 4.7       คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรในโมเดล 

                         ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง 

ตัวแปรสังเกตได KMO RED1 RED2 RED3 

RED1 

RED2 

RED3 

0.75 

0.78 

0.75 

1.00 

0.76** 

0.79** 

 

1.00 

0.77** 

 

 

1.00 

Mean 

S.D. 

 4.41 

0.55 

4.27 

0.55 

4.33 

0.54 

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 776.78,      df = 3,     p = 0.00     KMO = 0.76 

   

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบสองขั้นตอน (second order factor analysis) 

ไดคา Chi-square = 0.02,  df = 1,  p = 1.00,  RMSEA = 0.00, RMR = 0.00, GFI = 1.00, 

AGFI = 1.00 แสดงวาโมเดลความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิง

ประจักษ ทั้งนี้ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงวัดไดจากความสามารถในการปฎิบัติงาน  (ABL) และ 

ความเชื่อมั่ในความสามารถ (BEL)  ที่มีคา gamma เทากับ 0.89 และ 0.88 ตามลําดับ เมื่อ

พิจารณาคาน้ําหนักองคประกอบของตัวแปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 โดยมีคา 0.27 – 0.34  และเมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความ

เที่ยงของตัวแปรสังเกตไดทุกตัวซึ่งวัดไดจากคาR² และบอกถึงความแปรปรวนรวมของตัวแปรกับ

องคประกอบดานความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงในระดับสูง ผลการวิเคราะหดังแสดงในแผนภาพที่ 

4.4 และตารางที่ 4.8 
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แผนภาพที่ 4.4 โมเดลความพรอมในการเปนพี่เล้ียง  

ตารางที่ 4.8    ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง 
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย ABL องคประกอบยอย BEL 
  
ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 

 
R² 

RED2 0.97** 0.04 22.22 0.27     0.74 
RED3 1.00** __ __ 0.34     0.79 
RED1     1.00** __ __ 0.32 0.78 

องคประกอบหลัก RED องคประกอบ
ยอย b SE t 

ABL 0.89** 0.04 21.64 
BEL 0.88** 0.04 21.85 

 
 

χ²= 0.02,  df = 1,  p = 0.88,  GFI = 1.00     
AGFI = 1.00,  RMR = 0.00 

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   

คะแนนองคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขางตน สรุปไดวาองคประกอบความพรอม

ในการเปนพี่เลี้ยงมีความเหมาะสมในการนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะหองคประกอบ

เชิงยืนยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

  5. ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม ประกอบดวย 2 ตัวแปรแฝงคือ ความ

จําเปนตอการพัฒนาทักษะในการทํางาน (NECS) และความตองการเพื่อความมั่นใจในการทํางาน 

(MUST) โดยวัดจาก 3 องคประกอบคือ ความจําเปนตองมีพี่เลี้ยงเพื่อเพิ่มทักษะ (NED1) ความ

ตองการเพื่อสรางความมั่นใจ (NED2) และความตองการเปนสวนหนึ่งทีมงาน (NED3) ซึ่ง

ประกอบดวย 4 รายการคําถาม 
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 การตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 3 ตัวแปร 3 คู ซึ่งมีคาสหสัมพันธ

ของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  และมีความสัมพันธ

ในทางบวก  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.72, 0.74, และ  0.82   และมีคาความแปรป

รวนรวมกันรอยละ 6.12 ถึงรอยละ 83.82 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธดวย Bartlet’s test 

of Sphericity ไดคา chi-square = 374.71, df = 3, p = 0.00  Kaiser-Mayer-Olkin (KMO) = 

0.74 แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลกัษณ และความสัมพันธ

ระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได  

ตารางที่ 4.9     คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรในโมเดลความ   

             ตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม 

ตัวแปรสังเกตได KMO NED1 NED2 NED3 

NED1 

NED2 

NED3 

0.82 

0.70 

0.70 

1.00 

0.72** 

0.74** 

 

1.00 

0.82** 

 

 

1.00 

Mean 

S.D. 

 4.60 

0.56 

4.62 

0.56 

4.62 

0.56  

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 374.71,    df = 3,    p = 0.00,    KMO = 0.74 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบสองขั้นตอน (second order factor analysis) 

ไดคา Chi-square = 0.96, df = 1, p = 0.33, RMSEA = 0.00, RMR = 0.01, GFI = 1.00, AGFI 

= 0.98 แสดงวาโมเดลการวัดความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหมสอดคลองกลมกลืนกับ

ขอมูลเชิงประจักษ ทั้งนี้ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหมวัดไดจากความตองการจํา

เปนเพื่อการพัฒนาทักษะ (NECS) และความตองการเพื่อความมั่นใจในการทํางาน (MUST) ที่มี

คา gamma เทากับ 0.80 และ 0.93 ตามลําดับ เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองคประกอบของตัวแปร

สังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถติิที่ระดับ 0.01 โดยมีคาตั้งแต 

0.14 – 0.51  และเมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตไดทุกตัวซึ่งวัดไดจาก

คาR² และบอกถึงความแปรปรวนรวมของตัวแปรกับองคประกอบดานความตองการพี่เลี้ยงของ

พยาบาลสําเร็จใหมในระดับสูง ผลการวิเคราะหดังแสดงในแผนภาพที่ 4.5 และตารางที่ 4.10 
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แผนภาพที่ 4.5 โมเดลความตองการพี่เล้ียงของพยาบาลสําเร็จใหม 

ตารางที่ 4.10       ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลความตองการพี่เลี้ยงของ

     พยาบาลสําเร็จใหม 
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย NECS องคประกอบยอย MUST 

  
ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 

 
R² 

NED1 1.00** __ __ 0.14     0.64 
NED2     0.95** 0.05 19.58 0.29 0.78 
NED3     1.00** __ __ 0.51 0.87 

องคประกอบหลัก NED องคประกอบ
ยอย b SE t 

NECS 0.80** 0.06 13.06 

MUST 0.93** 0.05 17.06 

 
 

χ² = 0.96,  df = 1,  p = 0.33,  GFI = 1.00  

   AGFI = 0.98,  RMR = 0.01  

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   

คะแนนองคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขางตน สรุปไดวา องคประกอบความ

ตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหมมีความเหมาะสมในการนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการ

วิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

  6. ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง ประกอบดวย 2 ตัวแปรแฝงคือ ภาวะผูนําแบบมุงจัดการ 

(TRAS) และภาวะผูนําแบบมุงการเปลี่ยนแปลง (TRAF) โดยวัดจาก 7 องคประกอบไดแก การ

สรางแรงจูงใจ  (LED1) การสรางบารมี  (LED2) คํานึงถึงความเปนเอกบุคคลของผูตาม (LED3) 

การวางเงื่อนไขการทํางานทางออม (LED4) การวางเงื่อนไขการทํางานโดยตรง (LED5) การ

กระตุนเชาวปญญา (LED6) และการคํานึงถึงเอกบุคคล (LED7) ซึ่งประกอบดวย 19 รายการคํา

ถาม 
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 การตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 7 ตัวแปร 21 คู ซึ่งทุกคูมีคาสห
สัมพันธของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  และมีความ
สัมพันธในทางบวก  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.51 ถึง 0.83 และมีคาความแปรปรวน
รวมกันระหวางรอยละ 2.29 ถึงรอยละ 73.91 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธดวย Bartlet’s 
test of Sphericity ไดคา chi-square = 2272.04, df = 21, p = 0.00 Kaiser-Mayer-Olkin 
(KMO) = 0.93 แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลักษณ และ
ความสัมพันธระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได 

ตารางที่ 4.11  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรในโมเดลภาวะผูนํา 

  ของพี่เลี้ยง 
ตัวแปรสังเกตได KMO LED1 LED2 LED3 LED4 LED5 LED6 LED7 

LED1 

LED2 

LED3 

LED4 

LED5 

LED6 

LED7 

0.94 

0.91 

0.94 

0.93 

0.95 

0.95 

0.93 

1.00 

0.78** 

0.71** 

0.75** 

0.71** 

0.72** 

0.65** 

 

1.00 

0.75** 

0.83** 

0.76** 

0.73** 

0.58** 

 

 

1.00 

0.74** 

0.64** 

0.73** 

0.66** 

 

 

 

1.00 

0.73** 

0.69** 

0.60** 

 

 

 

 

1.00 

0.66** 

0.51** 

 

 

 

 

 

1.00 

0.63** 

 

 

 

 

 

 

1.00 

Mean 

S.D. 

 4.34 

0.56 

4.14 

0.63 

4.18 

0.63 

4.18 

0.63 

4.10 

0.67 

4.15 

0.63 

4.39 

0.63 

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 2272.04,       df = 21,        p = 0.00         KMO = 0.93 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบสองขั้นตอน (second order factor analysis) 

ไดคา Chi-square = 5.42, df = 7, p = 0.61, RMSEA = 0.00, RMR = 0.01, GFI = 1.00, AGFI 

= 0.98 แสดงวาโมเดลการวัดภาวะผูนําของพี่เลี้ยงสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ ทั้งนี้

ภาวะผูนําของพี่เลี้ยงวัดไดจากภาวะผูนําแบบมุงจัดการ (TRAS) และภาวะผูนําแบบมุงการเปลี่ยน

แปลง (TRAF) ที่มีคา gamma เทากับ 0.84 และ 0.89 ตามลําดับ เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองค

ประกอบของตัวแปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.01 โดยมคีาตั้งแต 0.10 – 0.26  และเมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตได

ทุกตัวซึ่งวัดไดจากคาR² และบอกถึงความแปรปรวนรวมของตัวแปรกับองคประกอบดานภาวะผู

นําของพี่เลี้ยงในระดับปานกลางถึงสูง ผลการวิเคราะหดังแสดงในแผนภาพที่ 4.6 และตารางที่ 

4.12 
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แผนภาพที่ 4.6 โมเดลภาวะผูนําของพี่เล้ียง 

ตารางที่ 4.12     ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลภาวะผูนําของพี่เลี้ยง 
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย TRAS องคประกอบยอย TRAF 

  

ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 

 

R² 

LED4 1.00** __ __ 0.24     0.76 

LED5 0.95** 0.05 20.36 0.24     0.69 

LED1     1.00** __ __ 0.25 0.79 

LED2     0.98** 0.04 23.26 0.12 0.76 

LED3     0.99** 0.05 21.38 0.26 0.77 

LED6     0.93** 0.04 21.70 0.10 0.69 

LED7     0.83**  0.05 17.60 0.10 0.55 

องคประกอบหลัก LED องคประกอบ

ยอย b SE t 

TRAS 0.84** 0.04 19.98 

TRAF 0.89** 0.04 21.70 

 
 

χ² = 5.42,  df = 7,   p = 0.61,  GFI = 1.00   
    AGFI = 0.98,  RMR = 0.01 

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   

คะแนนองคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขางตนสรุปไดวาองคประกอบภาวะผูนํา

ของพี่เลี้ยงมีความเหมาะสมในการนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืน

ยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 



 191 

 7. การฝกอบรมของพี่เลี้ยง ประกอบดวย 2 ตัวแปรสังเกตได โดยวัดจาก 2 ขอคําถามที่

เกี่ยวกับการประเมินการรับรูถึงความรูที่ไดจากการฝกอบรมทางการพยาบาลและการเปนพี่เลี้ยง

กอนการทําหนาที่ของพี่เลี้ยง 

 การตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 2 ตัวแปร 1 คู ซึ่งมีคาสหสัมพันธ

ของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  และมีความสัมพันธ

ในทางบวก  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.91 และมคีาความแปรปรวนรวมกันระหวาง

รอยละ 4.69 ถึงรอยละ 95.31 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธดวย Bartlet’s test of 

Sphericity ไดคา chi-square = 327.81, df = 1, p = 0.00  Kaiser-Mayer-Olkin (KMO) = 0.50 

แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลักษณ และความสัมพันธ

ระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได 

          ตารางที่ 4.13   คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรในโมเดล

   การฝกอบรมของพี่เลี้ยง 

ตัวแปรสังเกตได KMO TRN1 TRN2 

TRN1 

TRN2 

0.50 

0.50 

1.00 

0.91** 

 

1.00 

Mean 

S.D. 

 3.01 

1.30 

3.22 

1.32  

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 327.81,   df = 1,   p = 0.00     KMO = 0.50 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันไดคา Chi-square = 0.01, df = 1, p = 0.92, 

RMSEA = 0.00, RMR = 0.01, GFI = 1.00, AGFI = 1.00  แสดงวาโมเดลการวัดการฝกอบรม

ของพี่เลี้ยงสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองคประกอบของตัว

แปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 โดยมีคา

ตั้งแต 0.05 – 0.94  และเมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตไดทุกตัวซึ่งวัดได

จากคาR² และบอกถึงความแปรปรวนรวมของตัวแปรกับองคประกอบดานการฝกอบรมของ       

พี่เลี้ยงในระดับสูงมาก ผลการวเิคราะหดังแสดงในแผนภาพที่ 4.7 และตารางที่ 4.14 

 

 

 



 192 

 

 

 
 

 

 

แผนภาพที่ 4.7 โมเดลการฝกอบรมของพี่เล้ียง 

ตารางที่ 4.14     ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลการฝกอบรมของพี่เลี้ยง 
ตัวแปร 

สังเกตได 

น้ําหนักองค

ประกอบ 

ความคลาดเคลื่อน

มาตรฐาน 

คะแนนที ความเที่ยง 

( R²) 

ส.ป.ส.คะแนนองค

ประกอบ 

1.00** 

0.91** 

__ 

0.03 

__ 

29.81 

0.99 

0.83 

0.94 

0.05 

Chi-square = 0.01   df = 1    p = 0.92    GFI = 1.00   AGFI = 1.00   RMR = 0.01 

**p < 0.01 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันขางตนสรุปไดวา องคประกอบการฝกอบรม

ของพี่เลี้ยงมีความเหมาะสมในการนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืน

ยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

  8. การมอบหมายพี่เลี้ยง ประกอบดวย 2 ตัวแปรแฝง คือ   ความเหมาะสมของพี่เลี้ยง 

(PER) และ ความสําคัญของระบบพี่เลี้ยง (SYS) โดยวัดจาก 3 องคประกอบ ไดแก การมีพี่เลี้ยงที่

ดี (ASS1) การเห็นความสําคัญของพี่เลี้ยง (ASS2) และระบบพี่เลี้ยงดีและเหมาะสม (ASS3) ซึ่ง

ประกอบดวย 4  รายการคําถาม 

 การตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 2 ตัวแปร 3 คู ซึ่งมีคาสหสัมพันธ

ของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถติิที่ระดับ 0.01  และมีความสัมพันธ

ในทางบวก  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.62 ถึง 0.72 และมีคาความแปรปรวนรวมกัน

ระหวางรอยละ 9.31 ถึงรอยละ 76.85 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธดวย Bartlet’s test of 

Sphericity ไดคา chi-square = 250.79, df = 3, p = 0.00  Kaiser-Mayer-Olkin (KMO) = 0.72 

แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลักษณ และความสัมพันธ

ระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได     



 193 

 ตารางที่ 4.15      คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรในโมเดล       

                 การมอบหมายพี่เลี้ยง 
ตัวแปรสังเกตได KMO ASS1 ASS2 ASS3 

ASS1 
ASS2 
ASS3 

0.69 
0.79 
0.70 

1.00 
0.62** 
0.72** 

 
1.00 
0.62** 

 
 
1.00 

Mean 
S.D. 

 4.39 
0.65 

4.63 
0.55 

4.39 
0.72 

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 250.79,     df = 3,     p = 0.00    KMO = 0.72 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันไดคา Chi-square = 0.69, df = 1, p = 0.40, 

RMSEA = 0.00, RMR = 0.01, GFI = 1.00, AGFI = 0.99   แสดงวาโมเดลการวัดการมอบหมาย

พี่เลี้ยงสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ ทั้งนี้วัดการมอบหมายพี่เลี้ยงไดจากความเหมาะ

สมของพี่เลี้ยง (PER) และ ความสําคัญของระบบพี่เลี้ยง (SYS) ที่มีคา gamma เทากับ 0.84 และ 

0.87 ตามลําดับ เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองคประกอบของตัวแปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตก

ตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 โดยมีคาตั้งแต 0.17 – 0.41  และเมื่อ

พิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตไดทุกตัวซึ่งวัดไดจากคาR² และบอกถึง

ความแปรปรวนรวมของตัวแปรกับองคประกอบดานการมอบหมายพี่เลี้ยงในระดับปานกลางถึงสูง 

ผลการวิเคราะหดังแสดงในแผนภาพที่ 4.8 และตารางที่ 4.16 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภาพที่ 4.8 โมเดลการมอบหมายพี่เลี้ยง 
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ตารางที่ 4.16     ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลการมอบหมายพี่เลี้ยง 
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย PER องคประกอบยอย SYS 
  
ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 

 
R² 

ASS1 1.00** __ __ 0.31     0.70 

ASS2     0.83** 0.07 11.37 0.17 0.52 

ASS3     1.00** __ __ 0.41 0.76 

องคประกอบหลัก ASS องคประกอบ
ยอย b SE t 

PER 0.84** 0.06 13.48 

SYS 0.89** 0.06 14.94 

 
 

χ² =0.69,  df = 1,  p = 0.40,  GFI = 1.00  
    AGFI = 0.99,  RMR = 0.01 

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   

คะแนนองคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขางตนสรุปไดวา องคประกอบการมอบ

หมายพี่เลี้ยงมีความเหมาะสมในการนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะหองคประกอบเชงิยนื

ยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

 9. บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง ประกอบดวย 2 ตัวแปรแฝง คือ   บทบาทหนาที่ดาน

อาชีพ (CAR-RE) และ บทบาทหนาที่ดานจิตสังคม (PSY-CO) โดยวัดจาก 9 องคประกอบ ไดแก 

การฝกสอนงาน(MRF1)  การอํานวยความสะดวก (MRF2) การเปนตนแบบที่ดี (MRF3) การเปนที่

ปรึกษาแนะนําที่ดี (MRF4) การใหความชวยเหลือและคุมครอง (MRF5) การยอมรับในพยาบาล

ใหม (MRF6) การสนับสนุนใหเขาสูวิชาชีพ (MRF7) การสงเสริมใหพยาบาลสําเร็จใหมเรียนรูส่ิง

ใหมๆ (MRF8) และ การใหความเปนมิตร (MRF9) ซึ่งประกอบดวย 27 รายการคําถาม      

 การตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 9 ตัวแปร 36 คู ซึ่งมีคาสหสัมพันธ

ของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  และมีความสัมพันธ

ในทางบวก  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.45 ถึง 0.81 และมีคาความแปรปรวนรวมกัน

ระหวางรอยละ 1.00 ถึงรอยละ 72.63 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธดวย Bartlet’s test of 

Sphericity ไดคา chi-square = 3499.91, df = 36, p = 0.00 Kaiser-Mayer-Olkin (KMO) = 

0.92 แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลักษณ และความสัมพันธ

ระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได   
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ตารางที่ 4.17    คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรในโมเดลบทบาท

  หนาที่การเปนพี่เลี้ยง 

ตัวแปรสังเกตได KMO MRF1 MRF2 MRF3 MRF4 MRF5 MRF6 MRF7 MRF8 MRF9 

MRF1 

MRF2 

MRF3 

MRF4 

MRF5 

MRF6 

MRF7 

MRF8 

MRF9 

0.90 

0.95 

0.96 

0.95 

0.94 

0.93 

0.86 

0.91 

0.85 

1.00 

0.81** 

0.76** 

0.78** 

0.72** 

0.77** 

0.75** 

0.79** 

0.63** 

 

1.00 

0.66** 

0.65** 

0.65** 

0.66** 

0.65** 

0.67** 

0.56** 

 

 

1.00 

0.74** 

0.71** 

0.71** 

0.71** 

0.60** 

0.61** 

 

 

 

1.00 

0.75** 

0.83** 

0.75** 

0.61** 

0.65** 

 

 

 

 

1.00 

0.78** 

0.67** 

0.57** 

0.62** 

 

 

 

 

 

1.00 

0.79** 

0.58** 

0.70** 

 

 

 

 

 

 

1.00 

0.60** 

0.88** 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

0.45** 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

Mean 

S.D. 

 4.22 

0.60 

4.25 

0.62 

4.23 

0.62 

4.24 

0.63 

4.30 

0.63 

4.38 

0.60 

4.32 

0.60 

4.16 

0.70 

4.45 

0.64 

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 3499.91      df = 36      p = 0.00         KMO = 0.92 

**p  < 0.01 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันไดคา Chi-square = 11.13, df = 14, p = 0.68, 

RMSEA = 0.00, RMR = 0.01, GFI = 0.99, AGFI = 0.98  ซึ่งมีคาเขาใกล 1 แสดงวาโมเดลการ

วัดบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยงสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ ทั้งนี้บทบาทหนาที่การ

เปนพี่เลี้ยงวัดไดจาก บทบาทหนาที่ดานอาชีพ (CAR-RE) และ บทบาทหนาที่ดานจิตสังคม (PSY-

CO) ที่มีคา gamma เทากับ 0.89 และ 0.94 ตามลําดับ เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองคประกอบของ

ตัวแปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 โดยมี

คาตั้งแต -0.07 – 0.73  และเมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตไดทุกตัวซึ่ง

วัดไดจากคา R² และบอกถึงความแปรปรวนรวมของตัวแปรกับองคประกอบดานบทบาทหนาที่

การเปนพี่เลี้ยงในระดับปานกลางถึงสูง ผลการวิเคราะหดังแสดงในแผนภาพที่ 4.9 และตารางที่ 

4.18 
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แผนภาพที่ 4.9 โมเดลบทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง 

ตารางที่ 4.18     ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง  
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย CAR-RE องคประกอบยอย PSY-SO 
  
ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 

 
R² 

MRF1 1.00** __ __ 0.73     0.96 
MRF2 0.84** 0.03 25.41 0.06     0.68 
MRF5 0.75** 0.04 19.86 -0.07     0.54 
MRF8 0.81** 0.03 23.55 0.08     0.63 
MRF3     0.90** 0.04 21.66 0.27 0.72 
MRF4     0.94** 0.03 26.66 0.16 0.78 
MRF6     1.00** __ __ 0.59 0.88 
MRF7     0.90** 0.04 24.31 -0.03 0.71 
MRF9     0.78** 0.04 18.38 0.09 0.53 

องคประกอบหลัก MRF องคประกอบ
ยอย b SE t 

CAR-RE 0.89** 0.04 22.04 
PSY-SO 0.94** 0.04 23.77 

 
 

χ² = 11.13,  df = 14,  p = 0.68,   GFI = 0.99  
   AGFI = 0.98,  RMR = 0.01 

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   

คะแนนองคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันขางตน สรุปไดวา องคประกอบบทบาทหนาที่

การเปนพี่เลี้ยงมีความเหมาะสมที่จะนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืน

ยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 
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 10. ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม ประกอบดวย 2 ตัวแปรแฝง คือ   

ความเครียดจากงาน (WORK) และ ความเครียดจากผูรวมงาน (PEOPLE) โดยวัดจาก 4 องค

ประกอบ ไดแก สัมพันธภาพระหวางบุคคลบกพรอง (STR1) ภาระงาน (STR2) การขาดการยอม

รับ (STR3) และขาดทักษะการปฏิบัติงาน (STR4) ซึ่งประกอบดวย 8 รายการคําถาม 

 การตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 4 ตัวแปร 6 คู ซึ่งมีคาสหสัมพันธ

ของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั 0.01  และมีความสัมพันธ

ในทางบวก  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.49 ถึง 0.76 และมีคาความแปรปรวนรวมกัน

ระหวางรอยละ 5.63 ถึงรอยละ 69.53 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธดวย Bartlet’s test of 

Sphericity ไดคา chi-square = 356.96, df = 6, p = 0.00 Kaiser-Mayer-Olkin (KMO) = 0.78 

แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลักษณ และความสัมพันธ

ระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได  

ตารางที่ 4.19  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรในโมเดลความเครียด

            ในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  
ตัวแปรสังเกตได KMO STR1 STR2 STR3 STR4 

STR1 

STR2 

STR3 

STR4 

0.73 

0.87 

0.84 

0.75 

1.00 

0.51** 

0.65** 

0.76** 

 

1.00 

0.49** 

0.55** 

 

 

1.00 

0.58** 

 

 

 

1.00 

Mean 

S.D. 

 2.48 

1.10 

2.09 

1.01 

2.25 

0.96 

2.77 

1.04 

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 356.96,   df = 6,    p = 0.00   KMO = 0.78 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันไดคา Chi-square = 0.08, df = 1, p = 0.78, 

RMSEA = 0.00, RMR = 0.00, GFI = 1.00, AGFI = 1.00  แสดงวาโมเดลการวัดความเครียดใน

งานของพยาบาลสําเร็จใหมสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ ทั้งนี้ความเครียดในงานของ

พยาบาลสําเร็จใหมวัดจากความเครียดจากงาน (WORK) และความเครียดจากผูรวมงาน 

(PEOPLE) ที่มีคา gamma เทากับ 0.83 และ 0.91 ตามลําดับ เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองค

ประกอบของตัวแปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.01 โดยมีคาตั้งแต 0.05 – 0.53  และเมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตได

ทุกตัวซึ่งวัดไดจากคาR² และบอกถึงความแปรปรวนรวมของตัวแปรกับองคประกอบดาน

ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหมในระดับปานกลางถึงสูง ผลการวิเคราะหดังแสดงใน

แผนภาพที่ 4.10 และตารางที่ 4.20 
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  แผนภาพที่ 4.10       โมเดลความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

ตารางที่ 4.20    ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลความเครียดในงานของ 

  พยาบาลสําเร็จใหม  
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย WORK องคประกอบยอย PEOPLE 
  
ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 
 

R² 

STR1 1.00** __ __ 0.12     0.69 
STR3 0.95** 0.10 9.48 0.27     0.62 
STR2     0.67** 0.08 8.44 0.05 0.37 
STR4     1.00** __ __ 0.53 0.84 

องคประกอบหลัก STR องคประกอบ
ยอย b SE t 

WORK 0.83** 0.06 12.77 
PEOPLE 0.91** 0.06 14.10 

 
 

χ² = 0.08,  df = 1,   p = 0.78,  GFI = 1.00     
 AGFI = 1.00,  RMR = 0.00  

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   
คะแนนองคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขางตนสรุปไดวา องคประกอบความเครียด

ในงานของพยาบาลสําเร็จใหมมีความเหมาะสมที่จะนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะห

องคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

 11. สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม ประกอบดวย 2 ตัวแปรแฝง คือ   

สมรรถนะดานการพยาบาล (NURSING) และ สมรรถนะดานการบริหารจัดการ (MANAGE) โดย

วัดจาก 4 องคประกอบไดแก ทักษะการบริหารจัดการงาน (STP1) ทักษะในการปฏิบัติการ

พยาบาลทั่วไป (STP2) ทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง (STP3) และทักษะการสื่อสารและ

การประสานงาน (STP4) ซ่ึงประกอบดวย 10 รายการคําถาม 
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 การตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 4 ตัวแปร 6 คู ซึ่งมีคาสหสัมพันธ

ของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  และมีความสัมพันธ

ในทางบวก  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.59 ถึง 0.76 และมีคาความแปรปรวนรวมกัน

ระหวางรอยละ 5.93 ถึงรอยละ 72.66 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธดวย Bartlet’s test of 

Sphericity ไดคา chi-square = 828.22, df = 6, p = 0.00 Kaiser-Mayer-Olkin (KMO) = 0.81 

แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลักษณ และความสัมพันธ

ระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได  

ตารางที่ 4.21    คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรในโมเดลสมรรถนะ

    ในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม  
ตัวแปรสังเกตได KMO STP1 STP2 STP3 STP4 

STP1 

STP2 

STP3 

STP4 

0.78 

0.85 

0.79 

0.82 

1.00 

0.59** 

0.76** 

0.70** 

 

1.00 

0.64** 

0.46** 

 

 

1.00 

0.66** 

 

 

 

1.00 

Mean 

S.D. 

 3.98 

0.54 

3.82 

0.54 

3.93 

0.54 

4.25 

0.55 

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 828.22     df = 6     p = 0.00     KMO = 0.81 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันไดคา Chi-square = 3.41, df = 1, p = 0.06, 

RMSEA = 0.08, RMR = 0.01, GFI = 1.00, AGFI = 0.96  ซึ่งมีคาเขาใกล 1 แสดงวาโมเดลการ

วัดสมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหมสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ ทั้งนี้

สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหมวัดไดจากสมรรถนะดานการพยาบาล (NURSING) 

และ สมรรถนะดานการบริหารจัดการ (MANAGE) ที่มีคา gamma เทากับ 0.84 และ 0.90 ตาม

ลําดับ เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองคประกอบของตัวแปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจาก

ศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 โดยมคีาตั้งแต 0.18 – 0.55  และเมื่อพิจารณาคา

สัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตไดทุกตัวซึ่งวัดไดจากคา R² และบอกถึงความแปรปรวน

รวมของตัวแปรกับองคประกอบดานสมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหมในระดับปาน

กลางถึงสูง ผลการวิเคราะหดังแสดงในแผนภาพที่ 4.11 และตารางที่ 4.22 
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แผนภาพที่ 4.11      โมเดลสมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม 

ตารางที่ 4. 22    ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลสมรรถนะในการทํางานของ

   พยาบาลสําเร็จใหม 
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย NURSING องคประกอบยอย MANAGE 
  
ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 

 

R² 

STP2 0.76** 0.05 14.81 0.12     0.48 
STP3 1.00** __ __ 0.55     0.85 
STP1     1.00** __ __ 0.46  0.81 
STP4      0.86** 0.05 17.59 0.18 0.60 

องคประกอบหลัก STP องคประกอบ
ยอย b SE t 

NURSING 0.84** 0.04 19.21 
MANAGE 0.90** 0.04 21.26 

 
 

χ² = 3.41,  df = 1,  p = 0.06,  GFI = 1.00 

    AGFI = 0.96,  RMR = 0.01 

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   

คะแนนองคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขางตนสรุปไดวา องคประกอบสมรรถนะใน

การทํางานของพยาบาลสําเร็จใหมมีความเหมาะสมที่นําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะห

องคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

 12. ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม ประกอบดวย 2 ตัวแปรแฝง คือ   

ความพึงพอใจดานบริบทของงาน (WORK) และความพึงพอใจดานบริบทของคน (PEOPLE) โดย

วัดจาก 5 องคประกอบไดแก ความพึงพอใจในลักษณะของงาน (JOB1) ความพึงพอใจในผูบังคับ
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บัญชา (JOB2) ความพึงพอใจในเพื่อนรวมงาน (JOB3) ความพึงพอใจในรายไดและโอกาสกาว

หนา (JOB4) และความมั่นคงของงาน (JOB5) ซึ่งประกอบดวย 15 รายการคําถาม 

 การตรวจสอบคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดทั้ง 5 ตัวแปร 10 คู ซึ่งมีคาสหสัมพันธ

ของตัวแปรสังเกตไดแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  และมีความสัมพันธ

ในทางบวก  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.39 ถึง 0.95 และมีคาความแปรปรวนรวมกัน

ระหวางรอยละ 1.03 ถึงรอยละ 62.97 ผลการวิเคราะหเมทริกซสหสัมพันธดวย Bartlet’s test of 

Sphericity ไดคา chi-square = 664.91, df = 10, p = 0.00 Kaiser-Mayer-Olkin (KMO) = 0.74 

แสดงวาเมทริกซสหสัมพันธของตัวแปรสังเกตไดไมใชเมทริกซเอกลักษณ และความสัมพันธ

ระหวางตัวแปรมีมากพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได  

ตารางที่ 4.23        คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของตัวแปรในโมเดลความ

       พึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 
ตัวแปรสังเกตได KMO JOB1 JOB2 JOB3 JOB4 JOB5 

JOB1 
JOB2 
JOB3 
JOB4 
JOB5 

0.82 
0.66 
0.95 
0.80 
0.66 

1.00 
0.46** 
0.42** 
0.54** 
0.42** 

 
1.00 
0.65** 
0.44** 
0.95** 

 
 
1.00 
0.41** 
0.62** 

 
 
 
1.00 
0.39** 

 
 
 
 
1.00 

  Mean 
  S.D. 

 3.98 
0.62 

3.96 
0.70 

3.95 
0.61 

3.50 
0.66 

3.92 
0.77 

Bartlet’s test of Sphericity chi-square = 664.91     df = 10     p = 0.00     KMO = 0.74 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันไดคา Chi-square = 2.14, df = 3, p = 0.54, 

RMSEA = 0.00, RMR = 0.00,  GFI = 1.00, AGFI = 0.98  แสดงวาโมเดลการวัดความพึงพอใจ

ในงานของพยาบาลสําเร็จใหมสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ ทั้งนี้ความพึงพอใจใน

งานของพยาบาลสําเร็จใหมวัดไดจากความพึงพอใจดานบริบทของงาน (WORK) และความพึงพอ

ใจดานบริบทของคน (PEOPLE) ที่มีคา gamma เทากับ 0.79 และ 0.84 ตามลําดับ เมื่อพิจารณา

คาน้ําหนักองคประกอบของตัวแปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.01 โดยมีคาตั้งแต -0.02 – 0.45  และเมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ความเที่ยง

ของตัวแปรสังเกตไดทุกตัวซึ่งวัดไดจากคาR² และบอกถึงความแปรปรวนรวมของ   ตัวแปรกับ

องคประกอบดานความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหมในระดับตํ่าถึงปานกลาง  ผลการ

วิเคราะหดังแสดงในแผนภาพที่ 4.12 และตารางที่ 4.24 
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แผนภาพที่ 4.12      โมเดลความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

ตารางที่ 4.24      ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลความพึงพอใจในงานของ

     พยาบาลสําเร็จใหม  
น้ําหนักองคประกอบ 

องคประกอบยอย WORK องคประกอบยอย PEOPLE 
  
ตัวแปร 

b SE t FSR b SE t FSR 

 
R² 

JOB1 0.69** 0.11 6.40 0.08     0.29 
JOB4 0.66** 0.11 6.21 0.07     0.27 
JOB5  1.00** __ __ -0.02     0.62 
JOB2     1.00** __ __ 0.45 0.70 
JOB3      0.92** 0.11 8.08 0.30 0.60 

องคประกอบหลัก JOB องคประกอบ
ยอย b SE t 

WORK 0.79** 0.07 10.56 

PEOPLE 0.84** 0.07 11.50 

 
 

χ² = 2.14,  df = 3,  p = 0.54,  GFI = 1.00   
   AGFI = 0.98,  RMR = 0.00  

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   

คะแนนองคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

 จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขางตนสรุปไดวา องคประกอบความพึงพอ

ใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหมมีความเหมาะสมที่จะนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะห

องคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 
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 1.2  การวิเคราะหคาความเที่ยง 

 การตรวจสอบเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลดานความเทีย่ง

นี้ใชสถิติการวิเคราะหหาคาความเที่ยง (คาสัมประสิทธิ์แอลฟา) เปนสถิติวิเคราะหเพื่อตรวจสอบ

คุณภาพเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลของกลุมตัวอยาง  

 ผลการวิเคราะหพบวา เครื่องมือมีคาความเที่ยงโดยรวมเทากับ 0.97 สวนดานองค

ประกอบ 12 องคประกอบของมาตรวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล มีคาความ

เที่ยงระหวาง 0.85 – 0.98 สวนผลการการวิเคราะหขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามในขั้นตอนของ

การหาคุณภาพเครื่องมือไดจากกลุมทดลอง 20 คู (40 คน) และจากกลุมตัวอยางในการศึกษาครั้ง

นี้รวมทั้งสิ้น 193 คู (386 คน) ทั้งโดยรวม และตามกลุมพยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหม 

ดังรายละเอียดในตารางที่ 4.25 

ตารางที่ 4.25     คุณภาพของเครื่องมือจากกลุมทดลอง และกลุมตัวอยาง  
 

คาสัมประสิทธิ์แอลฟา 
กลุมตัวอยาง (193 คู) 

 

ตัวแปรสังเกตได 
 

สัญ-
ลักษณ กลุม 

ทดลอง 
(20คู) 

รวม MN NN 

1. ทัศนคติของพี่เล้ียง ATT 0.85 0.85 0.85 --- 

2. บุคลิกภาพของพี่เล้ียง PER 0.94 0.94 0.92 0.94 

3. แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง  MOV 0.86 0.90 0.90 --- 

4. ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง  RED 0.93 0.94 0.92 0.95 

5. ความตองการพี่เล้ียงของพยาบาลสําเร็จใหม NED 0.48  0.92 --- 0.92 

6.  ภาวะผูนําของพี่เล้ียง LED 0.96 0.97 0.96 0.97 

7. การฝกอบรมของพี่เล้ียง TRA 0.96 0.95 0.95 --- 

8. การมอบหมายพี่เล้ียง  ASS 0.90 0.88 --- 0.88 

9. ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง TIM --- --- --- --- 

10. บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง MRF 0.97 0.98 0.97 0.98 

11. ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม STR 0.85 0.90 --- 0.90 

12. สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม STP 0.95 0.92 0.93 0.90 

13. ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม JOB 0.87 0.90 --- 0.90 

หมายเหตุ: MN = พยาบาลพี่เล้ียง NN = พยาบาลสําเร็จใหม 
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ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะหขอมูลเบ้ืองตนเกี่ยวกับกลุมตัวอยาง การจัดระบบพ่ีเลี้ยง  
ตัวแปรสังเกตไดของโมเดลการวัดฯ และคุณลักษณะพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับโรงพยาบาล
ในสังกัดกองทัพบก  

ผลการวิเคราะหขอมูลเบื้องตนนี้ ประกอบดวยผลการวิเคราะหขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับกลุม

ตัวอยาง และผลการวิเคราะหขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับการจัดระบบพยาบาลพี่เลี้ยงของหนวยงาน  

2.1 ผลการวิเคราะหขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับกลุมตัวอยาง  
ขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับกลุมตัวอยาง ไดแก จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางที่ตอบแบบ

สอบถามที่จําแนกตามสังกัด และ จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางที่จําแนกตาม อายุ สถาน

ภาพ ระดับการศึกษา และตําแหนง โดยนําเสนอในตารางที่ 4.26 และ 4.27  

ตารางที่ 4.26  จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามสังกัดของรพ.ในกองทัพภาค 

กลุมตัวอยาง พยาบาลพี่เล้ียง พยาบาลสําเร็จใหม โรงพยาบาลในสังกัด
กองทัพภาค 

 ภาคตามภูมิศาสตร   

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

รพ. ในกองทัพภาคที่ 1 

รพ. ในกองทัพภาคที่ 2 

รพ. ในกองทัพภาคที่ 3 

รพ. ในกองทัพภาคที่ 4 

ไมไดอยูในรพ.ที่ศึกษา 

กลาง 

ตะวันออกเฉียงเหนือ 

เหนือ 

ใต 

__ 

135 

30 

16 

12 

__ 

69.95 

15.54 

8.29 

6.22 

__ 

132 

30 

16 

11 

4 

68.40 

15.50 

8.30 

5.70 

2.10 

136 

29 

17 

9 

2 

70.50 

15.00 

8.80 

4.70 

1.00 

 
 

รวม 193 100.00 193 100.00 193 100.00 
 

 จากตารางที่ 4.26 กลุมตัวอยางที่สุมตามคุณสมบัติที่กําหนด 202 คู ไดรับแบบสอบถาม

กลับ 198 คู (396 คน) คิดเปนรอยละ 98.00 แตเปนแบบสอบถามที่สมบูรณ 193 คู (386 คน) คิด

เปนรอยละ 95.50 กลุมตัวอยางจําแนกตามสังกัดของโรงพยาบาลขณะเปนพี่เลี้ยง พบวา กลุมตัว

อยางกระจายอยูในภาคกลางหรือกองทัพภาคที่1 มากที่สุด (135 คู คิดเปนรอยละ 69.95) ภาคใต

หรือกองทัพภาคที่4 นอยที่สุด (12 คู คิดเปนรอยละ 6.22) สวนกลุมตัวอยางจําแนกตามสถานที่

ทํางานสังกัดกองทัพบกในเวลาปจจุบันขณะเก็บขอมูลคร้ังนี้ พบวา กลุมตัวอยางกระจายอยูใน

ภาคกลางหรือกองทัพภาคที่1 มากที่สุด (พยาบาลพี่เลี้ยง132 คน และพยาบาลสําเร็จใหม136 คน 

คิดเปนรอยละ 68.40 และ 70.50 ตามลําดับ) สวนที่ไมไดทํางานในโรงพยาบาลมีจํานวนนอยที่สุด 

(พยาบาลพี่เลี้ยง 4 คน และพยาบาลสําเร็จใหม 2 คน คิดเปนรอยละ 2.10 และ 1.00)  
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 เมื่อพิจารณาการกระจายของกลุมตัวอยางตามกลุมอายุ พบวา พยาบาลพี่เลี้ยงสวนมาก

มีอายุระหวาง 26-30 ป จํานวน 59 คน คิดเปนรอยละ 30.5  ในขณะที่พยาบาลสําเร็จใหมมีอายุ

ระหวาง 21 - 25 ป จํานวน 117 คน คิดเปนรอยละ  60.0  กลุมตัวอยางสวนใหญทั้งพยาบาลพี่

เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหมมีสถานภาพเปนโสด คิดเปนรอยละ 56.00 และ 87.60 ขณะที่มีการ

ศึกษาระดับปริญญาตรี คิดเปนรอยละ 86.00 และ 99.50  และมีตําแหนงพยาบาลประจําการ คิด

เปนรอยละ 86.40 และ 87.60 ตามลําดับ ดังแสดงในตารางที่ 4.27 

ตารางที่ 4.27 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามตัวแปรจัดประเภท (n=193) 

พยาบาลพี่เลี้ยง พยาบาลสําเร็จใหม ตัวแปรการจัดประเภท ประเภท 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
1. อายุ 21- 25 ป 

26-30 ป 

31-35 ป 

36-40 ป 

40 ปขึ้นไป 

   0 

 59 

 56 

 53 

 25 

  0 

30.50 

29.00 

27.50 

13.00 

117 

 75 

  1 

  0 

  0 

60.60 

38.90 

  0.50 

  0 

  0 

2. สถานภาพ โสด 

คู 

มาย 

แยก 

108 

 83 

   1 

   1 

56.00 

43.00 

  0.50 

  0.50 

169 

  24 

   0 

   0 

87.60 

12.40 

  0 

  0 

3. วุฒิการศึกษา อนุปริญญา 

ปริญญาตรี 

ปริญญาโท* 

ปริญญาเอก** 

   1 

166 

  26 

   0 

  0.50 

86.00 

13.50 

  0 

   0 

192 

   1 

   0 

  0 

99.50 

  0.50 

  0 

4. ตําแหนง พยาบาลประจําการ 

รองหัวหนาตึก 

หัวหนาตึก 

อื่นๆ 

132 

  27 

  30 

    4 

68.40 

14.00 

15.50 

  2.10 

169 

  24 

   0 

   0 

87.60 

12.40 

  0 

  0 

  *กําลังศึกษาปริญญาโท  4  คน  ** กําลังศึกษาปริญญาเอก  2  คน  

2.2 ผลการวิเคราะหขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับการจัดระบบพี่เลี้ยงของหนวยงาน  
 2.2.1 ผลการวิเคราะหขอมูลทั่วไปเกี่ยวกับการจัดระบบพยาบาลพี่เลี้ยงสําหรับ

โรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกในระหวางปพ.ศ. 2542 – 2546 
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ขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับการจัดระบบพี่เลี้ยงของหนวยงาน ไดแก การศึกษาเฉพาะทางการ

พยาบาล การอบรม/สัมมนาทางการพยาบาล การอบรม/สัมมนาการเปนพี่เลี้ยง ภาระงานพิเศษ

นอกจากงานการพยาบาล ผลกระทบของภาระงานพิเศษตอการเปนพี่เลี้ยง ลักษณะการไดรับพี่

เลี้ยงในการบรรจุคร้ังแรก  ลักษณะการมอบหมายพี่เลี้ยง ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยงที่หนวยงาน

จัดให ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยงที่ตองการ และความยินดีที่จะเปนพี่เลี้ยงในอนาคต 

ตารางที่ 4.28 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามตัวแปรการจัดพี่เลี้ยงของหนวย

งาน (n=193) 
พยาบาลพี่เล้ียง พยาบาลสําเร็จใหม ตัวแปร ประเภท 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
1. การศึกษาเฉพาะทางการ

พยาบาล 

ไมเคย 

เคย 
 92 

101 

47.70 

52.30 

146 

 47 

75.60 

24.40 

2. การอบรม/ สัมมนาทางการ

พยาบาล 

ไมเคย 

เคย 

 94 

 99 

48.70 

51.30 

 __ 

 --- 

 __ 

 --- 

3.  การอบรม/ สัมมนาการเปน      

พ่ีเลี้ยง 

ไมเคย 

เคย 

153 

 40 

79.30 

20.70 

 __ 

 --- 

 __ 

 --- 

4. ภาระงานพิเศษนอกจากงานการ

พยาบาล 

ไมไดรับ 

ไดรับ 

  38 

155 

19.70 

80.30 

 __ 

--- 

 __ 

 --- 

6. ผลกระทบของภาระงานพิเศษตอ

การเปนพ่ีเลี้ยง 

ไมมี 

มี 

177 

 16 

91.70 

  8.30 

 __ 

 --- 

 __ 

 --- 

7. ลักษณะการไดรับพ่ีเลี้ยงในการ

บรรจุคร้ังแรก 

ไมมี 

หาเอง 

หนวยงานจัดให 

 __ 

 __ 

 --- 

  __ 

  __ 

  --- 

   2 

   0 

191 

1.00 

 0 

99.00 

8. ลักษณะการมอบหมายพยาบาล

พ่ีเลี้ยง 

แบบเปนทางการ 

แบบไมเปนทางการ 

 __ 

 --- 

  __          

  --- 

166  

  27 

86.00 

14.00 

9. ระยะเวลาที่หนวยงานจัด

พยาบาลพี่เลี้ยง 

0-3 เดือน                

4-6 เดือน      

7-9 เดือน              

10-12 เดือน 

 __       

 __ 

 __ 

 --- 

  __ 

  __ 

  __ 

  --- 

  80 

  76 

   1 

  36 

41.50 

39.40 

  0.50 

18.60 

10. ระยะเวลาที่ตองการมีพยาบาล

พ่ีเลี้ยง 

0-3 เดือน 

4-6 เดือน 

7-9 เดือน 

10-12 เดือน 

 __ 

 __ 

 __ 

 --- 

  __ 

  __ 

  __ 

  --- 

  58 

 87 

  0 

 48 

30.00 

45.10 

  0 

24.90 

11. ความยินดีจะเปนพยาบาล      

พ่ีเลี้ยงในอนาคต 

ยินดี 

เฉยๆ 

ไมยินดี 

 __ 

 __ 

 --- 

  __ 

  __ 

   --- 

172 

  27 

   0 

89.10 

10.90 

  0 
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ผลการวิเคราะหขอมูลทั่วไปเกี่ยวกับการจัดระบบพยาบาลพี่เลี้ยงสําหรับโรงพยาบาลใน

สังกัดกองทัพบกในระหวางปพ.ศ. 2542 – 2546 มีขอคนพบดังนี้ 

การศึกษาเฉพาะทางการพยาบาล พบวา รอยละ 52.30 ของพยาบาลพี่เลี้ยงไดรับการ

ศึกษาเฉพาะทาง ในขณะที่พยาบาลสําเร็จใหมเพียงรอยละ 24.40 ผานการศึกษานี้ ทั้งนี้เปนไป

ตามขอกําหนดของการพัฒนาบุคลากรในหนวยงาน สวนสาขาของการพยาบาลเฉพาะทางมัก

สอดคลองกับลักษณะงานที่ปฏิบัติ เชน พยาบาลประจําหอผูปวยวิกฤตสวนใหญไดรับการศึกษา

ดานการพยาบาลผูปวยภาวะวิกฤต เปนตน 

การอบรมหรือสัมมนาวิชาการทางการพยาบาล พบวา พยาบาลพี่เลี้ยงรอยละ 51.30 ผาน

การอบรมหรือสัมมนาวิชาการทางการพยาบาลระหวาง 1 ปกอนการทําหนาที่พยาบาลพี่เลี้ยง 

การอบรมหรือสัมมนาการเปนพี่เลี้ยง พบวา พยาบาลพี่เลี้ยงเพียงรอยละ 20.70 ที่ผานกา

รอบรมระหวาง 1 ปกอนการทําหนาที่พยาบาลพี่เลี้ยง 

ภาระงานพิเศษนอกเหนือจากงานการพยาบาล พบวา พยาบาลพี่เลี้ยงรอยละ 80.30 ได

รับการมอบหมายจากผูบังคับบัญชาใหปฏิบัติงานพิเศษที่ไมใชการพยาบาล เชน คณะกรรมการ

วิชาการ หรือ การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล เปนตน แตมีเพียงรอยละ 8.30 ที่มีความคิดเห็นวา 

ภาระงานพิเศษดังกลาวสงผลกระทบตอการปฏิบัติหนาที่พยาบาลพี่เลี้ยง เชน ทําใหไมมีเวลาใน

การดูแลหรือสอนงานพยาบาลสําเร็จใหม  

ลักษณะการมอบหมายพี่เลี้ยง พบวา รอยละ 99.00 ของพยาบาลสําเร็จใหมรับรูวา หนวย

งานไดจัดพยาบาลพี่เลี้ยงใหเมื่อตนเองบรรจุเปนพยาบาลประจําการครั้งแรก และเชื่อวารูปแบบ

ของพยาบาลพี่เลี้ยงเปนแบบอยางเปนทางการ คิดเปนรอยละ 86.00 

 ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง พบวา   สวนใหญหนวยงานหรือโรงพยาบาลจัดใหมีพยาบาล

พี่เลี้ยงนานประมาณ 1–3 เดือน คิดเปนรอยละ 41.5 และรองลงมาคือ ประมาณ 6 เดือน เทากับ

รอยละ  39.40 แตพยาบาลสําเร็จใหมรอยละ 45.10 ตองการมีพยาบาลพี่เลี้ยงนานประมาณ 6 

เดือน  รองลงมาคือ ประมาณ 1–3 เดือน คิดเปนรอยละ 30.00 

 ความยินดีที่จะเปนพยาบาลพี่เลี้ยงในอนาคต พบวา พยาบาลสําเร็จใหมสวนใหญมีความ

ยินดีที่จะเปนพยาบาลพี่เลี้ยงใหพยาบาลรุนหลังคิดเปนรอยละ 89.10 สวนนอยที่ตอบวา “เฉยๆ” 

ใหเหตุผลวา ไมมั่นใจในประสิทธิภาพของตนเองเนื่องจากมีประสบการณนอย แตไมมีผูใดปฏิเสธ

การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงโดยตรงดวยการตอบวา “ไมยินดี” เปนพยาบาลพี่เลี้ยงในอนาคต 

สรุปไดวา การจัดระบบพยาบาลพี่เลี้ยงของโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกระหวางเวลา 5 

ปที่ผานมา (พ.ศ. 2542-2546)   โรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกสวนใหญมีการจัดระบบพยาบาล

พี่เลี้ยงใหพยาบาลสําเร็จใหมแบบอยางเปนทางการ  และระยะเวลาที่หนวยงานจัดพยาบาลพี่เลี้ยง

ใหประมาณ 3-6 เดือน พยาบาลพี่เลี้ยงสวนใหญมีความรูความสามารถทางการพยาบาลตามที่ได
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รับการศึกษาในระดับปริญญาตรี ประสบการณการทํางาน และการศึกษาเฉพาะทางการพยาบาล

ที่สอดคลองกับการปฏิบัติงานในหนวยงาน แตยังขาดการสนับสนุนที่จะชวยใหระบบพยาบาลพี่

เลี้ยงมีประสิทธิผลและประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น ไดแก การอบรมหรือสัมมนาทางการพยาบาล และ

การอบรมหรือสัมมนาการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงที่เหมาะสมเพียงพอกับความตองการและจําเปน

ของพยาบาลพี่เลี้ยง พยาบาลพี่เลี้ยงสวนใหญมีภาระงานพิเศษนอกจากงานทางการพยาบาลมาก 

แตก็มีจํานวนนอยที่เชื่อวาภาระงานพิเศษนั้นสงผลกระทบตอการเปนพี่เลี้ยง  

สวนพยาบาลสําเร็จใหมสวนใหญตองการใหหนวยงานจัดระยะเวลาของการมพียาบาลพี่

เลี้ยงยาวนานกวาที่หนวยงานจัดให โดยมากตองการมีพี่เลี้ยงอยางนอยประมาณ 6 เดือนเพื่อชวย

ใหเขาใจและมั่นใจในการทํางานดีข้ึน เนื่องจากการที่เพิ่งบรรจุเขาทํางานนอยกวา 1 ปทําให

พยาบาลสําเร็จใหมไดรับโอกาสในการฝกอบรม/สัมมนาทางวิชาการ และการไดรับการศึกษา

เฉพาะทางการพยาบาลนอยมาก แตอยางไรก็ตามพยาบาลสําเร็จใหมเหลานี้สวนมากมีความยินดี

ที่จะเปนพยาบาลพี่เลี้ยงใหพยาบาลรุนตอไปในอนาคต 

 2.2.2 ผลการวิเคราะหขอมูลจากคําถามปลายเปดเกี่ยวกับการจัดระบบพยาบาล

พี่เลี้ยงสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกในระหวางปพ.ศ. 2542 – 2546 

คําถามปลายเปดที่ใหพยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จไดมีโอกาสรวมใหประสบการณ 

ขอคิดเห็น และขอเสนอแนะอยางมีอิสระ ผลสรุปมีรายละเอียด ดังนี้ 

พยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหมแสดงความคิดเห็นวา พี่เลี้ยงและระบบพยาบาล       

พี่เลี้ยงมีความสําคัญและจําเปนสําหรับการพัฒนาบุคลากรที่เขามาใหม เสนอแนะใหเปนความ

รวมมือของสถาบันการศึกษา (วพบ.) กับหนวยงาน (โรงพยาบาล) ควรเริ่มโครงการตั้งแตกอนจบ 

และที่สําคัญที่สุดคือ ผูบริหารตองเห็นความสําคัญของระบบพี่เลี้ยงและใหการสนับสนุนอยางจริง

จังแบบตอเนื่อง โครงการพยาบาลพี่เลี้ยงจึงจะประสบความสําเร็จ นอกจากนี้โครงการพยาบาลพี่

เลี้ยงควรมีแนวทางเดียวกัน และควรจัดโครงการฝกอบรมอยางตอเนื่องทุกป 

การฝกอบรมของพี่เลี้ยง พบวา พยาบาลพี่เลี้ยงสวนใหญตองการการฝกอบรมในการ

เตรียมความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงอยางมีระบบแบบแผนที่ชัดเจนวา ควรทําบทบาทหนาที่การ

เปนพี่เลี้ยงอยางไร มีระยะเวลานานเทาใด และการวัดและประเมินผลอยางไรรวมทั้งกระทําโดย

ใคร วิธีใด และเวลาใด  เปนตน ทั้งนี้พี่เลี้ยงบางคนเสนอใหมีการฝกอบรมการเตรียมความพรอมใน

การเรียนรูของพยาบาลสําเร็จใหมดวยเพื่อใหพยาบาลสําเร็จใหมรับรูและเขาใจวาตองมีพยาบาล

พี่เลี้ยงคอยดูแลอยางใกลชิด และควรตั้งใจเรียนรูประสบการณตางๆ จากพี่เลี้ยง พี่เลี้ยงบางคนพบ

วา “พยาบาลสําเร็จใหมบางคนมีความมั่นใจในตนเองสูง แตใชในทางไมถูกตอง ” ทําใหขาดการ

กระตือรือรนในการปฏิบัติงานและมีทัศนคติไมดีตอพยาบาล 
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ดานการมอบหมายพี่เลี้ยง พบวา ทั้งพยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหมตองการให

หนวยงานมีการมอบหมายพี่เลี้ยงอยางเปนทางการที่มีรูปแบบชัดเจน สวนใหญระบุวา พี่เลี้ยง
และพยาบาลสําเร็จใหมตองทํางานในหอผูปวยหรือคลินิกเดียวกันและมีชวงเวลาการ
ปฏิบัติงาน (เวรเชา-บาย-ดึก) ตรงกัน หนวยงานควรแตงตั้งผูประสานงานซึ่งอาจเปนหัวหนา

หอผูปวยก็ไดที่คอยชวยเหลือดูแลทั้งสองฝายกรณีมีปญหาเกิดขึ้นระหวางการสรางสัมพันธภาพ 

และควรมีการคัดเลือกผูมาทําหนาที่พยาบาลพี่เลี้ยงกอน 

ดานระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง พบวา พยาบาลสําเร็จใหมสวนใหญตองการมีพี่เลี้ยงดูแล

ในระยะปแรกของการทํางาน โดยเสนอแนะวา ในระยะ 1-3 เดือนแรกใหมีการดูแลอยางใกลชิดใน

ขณะปฏิบัติงาน มีการติดตามและประเมินผลอยางตอเนื่อง สวนชวงหลังใหชวยเหลือดูแลหางๆ 

ตามสถานการณ ทั้งนี้ขึ้นอยูกับพัฒนาการและความตองการจําเปนของพยาบาลสําเร็จใหม 

2.3 ผลการวิเคราะหขอมูลดวยคาสถิติพื้นฐานบรรยายลักษณะตัวแปรสงัเกตไดใน
โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัด
กองทัพบก 

การวิเคราะหขอมูลดวยคาสถิติพื้นฐาน ไดแก คาเฉลี่ย (mean) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(S.D.) คาสูงสุด (maximum) คาต่ําสุด (minimum) พิสัย (range) ความเบ (skewness) และความ

โดง (kurtosis) และการทดสอบดวยคาที (t-test)  เพื่อบรรยายลักษณะตัวแปรสังเกตได 13 ตัวของ

โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

ผลการวิเคราะหขอมูลดวยคาสถิติพื้นฐานมีรายละเอียด ดังนี้ 

 คาเฉลี่ยโดยรวมของตัวแปรสังเกตไดในโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการ

พยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก เมื่อการกําหนดเกณฑสําหรับการตีความระดับ

คุณภาพของตัวชี้วัดทั้ง 13 ตัวที่มีคะแนนเต็ม 5 คะแนน โดยใชเกณฑคะแนนเฉลี่ย 1.00-1.49 เปน

คะแนนระดับตํ่าที่สุด คะแนนเฉลี่ย 1.50-2.49 เปนคะแนนระดับตํ่าหรือไมดี  คะแนนเฉลี่ย 2.50-

3.49 เปนคะแนนระดับปานกลางหรือพอใช คะแนนเฉลี่ย 3.50-4.49 เปนคะแนนระดับสูงหรือดี 

และคะแนนเฉลี่ย 4.50-5.00 เปนคะแนนระดับสูงมากหรือดีมาก พบวา ความตองการพี่เลี้ยงของ

พยาบาลสําเร็จใหมมีคะแนนเฉลี่ยในระดับสูงมาก (4.61)  สวนทัศนคติของพี่เลี้ยง บุคลิกภาพของ

พี่เลี้ยง แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง การมอบ

หมายพี่เลี้ยง บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม และ

ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม มีคะแนนเฉลี่ยในระดับสูง (3.62 – 4.45)  การฝก

อบรมของพี่เลี้ยงมีคะแนนเฉลี่ยในระดับปานกลาง (3.11)  และความเครียดของพยาบาลสําเร็จ

ใหมมีคะแนนเฉลี่ยในระดับตํ่า (2.40)  ในขณะที่พบวา ระยะเวลาการมีพี่เลี้ยงมีคะแนนเฉลี่ย 

5.63 เดือน รายละเอียดดังแสดงไวในตารางที่ 4.29 
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ตารางที่ 4.29     คาสถิติพื้นฐานบรรยายลักษณะตัวแปรสังเกตได 13 ตัวของโมเดลการวัดประสิทธิผล

การเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 
ตัวแปรสังเกตได ช่ือ     

ตัว
แปร 

คา 
เฉล่ีย 

ระดับ    
คุณภาพ 

สวนเบี่ยง
เบน 

มาตรฐาน 

คา สูง
สุด 

คาตํ่า
สุด 

พิสัย ความ
เบ 

ความ
โดง 

 

1.ทัศนคติของพี่เลี้ยง 

2. บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง 

3. แรงจูงใจในการเปนพ่ีเลี้ยง 

4. ความพรอมในการเปนพ่ีเลี้ยง 

5. ความตองการพี่เลี้ยง ฯ 

6. ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง 

7. การฝกอบรมของพี่เลี้ยง 

8. การมอบหมายงาน 

9. ระยะเวลาของการมีพ่ีเลี้ยง 

10. บทบาทหนาที่การเปนพ่ีเลี้ยง 

11.  ความเครียดในงาน ฯ 

12. สมรรถนะในการทํางาน ฯ 

13. ความพึงพอใจในงาน ฯ 

 

ATT 

PER 

MOV 

RED 

NED 

LED 

TRA 

ASS 

TIM 

MRF 

STR 

STP 

JOB 

 

4.26 

4.28 

3.62 

4.34 

4.61 

4.21 

3.11 

4.45 

5.63 

4.25 

2.40 

3.99 

3.87 

 

สูง 

ดี 

สูง 

สูง 

สูงมาก 

สูง 
ปานกลาง 

สูง 

-- 

สูง 

ตํ่า 

สูง 

สูง 

 

0.46 

0.33 

0.59 

0.36 

0.51 

0.39 

 1.28 

0.57 

3.52 

0.39 

0.86 

0.34 

0.50 

 

5.00 

5.00 

5.00 

5.00 

5.00 

5.00 

5.00 

5.00 

12.00 

5.00 

5.00 

5.00 

5.00 

 

2.90 

3.43 

1.75 

3.20 

2.50 

3.21 

1.00 

2.75 

0.00 

2.91 

1.00 

2.90 

2.07 

 

2.10 

1.57 

3.25 

1.80 

2.50 

1.76 

4.00 

2.25 

12.00 

2.09 

4.00 

2.05 

2.93 

 

-0.20 

-0.29 

-0.07 

-0.48 

-1.22 

-0.49 

-0.37 

-0.76 

0.73 

-0.50 

0.28 

-0.11 

-0.25 

 

-0.38 

-0.07 

0.08 

0.12 

1.20 

-0.23 

-0.95 

-0.10 

-0.50 

0.16 

-0.66 

0.24 

0.30 

  

 ผลการวิเคราะหคาสถิติพื้นฐานตัวอื่นๆ พบวา ตัวแปรสวนใหญที่วัดจากกลุมตัวอยางมี

การแจกแจงของขอมูลในลักษณะเบซาย (ความเบมีคาเปนลบ) แตมีคาใกลศูนยการกระจายของ

คะแนนคอนขางเปนไปทางโคงปกติ  ยกเวนตัวแปรความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม 

(NED)  ที่มีคาเฉลี่ยแจกแจงของขอมูลในลักษณะเบซายมาก (ความเบมีคาเปน -1.22) รองลงมา

คือ ตัวแปรการมอบหมายงานพี่เลี้ยง (ASS) ที่มีความเบมีคาเปน -0.76   ตัวแปรสวนใหญมี

ความโดงนอยกวาโคงปกติ (ความโดงมีคาเปนลบ) เล็กนอย ยกเวน ตัวแปรการฝกอบรมของ       

พี่เลี้ยง (TRA) ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม (STR) และ ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง 

(TIM) ที่มีคาความโดงเปนลบมากกวา 0.5 สวนตัวแปรความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จ

ใหม (NED) มีคาความโดงเปนบวกคอนขางสูง (มีคาความโดงเทากับ 1.20) 

 ตัวแปรที่มีคาความเบ และความโดงใกลเคียงกับโคงปกติ คือ ตัวแปรแรงจูงใจในการเปน

พี่เลี้ยง (MOV)  มคีาความโดงนอยกวาปกติเล็กนอย และมีลักษณะเบซายเล็กนอย รองลงมาคือ 

สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม (STP) ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จ

ใหม (JOB) และทัศนคติของพี่เลี้ยง (ATT)  
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 เมื่อพิจารณาคะแนนเฉลี่ยของตัวแปรสังเกตไดเกี่ยวกับประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการ 

พยาบาลจากแหลงขอมูลทั้งสองแหลงคือ พยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหม ตัวแปรสังเกต

ไดที่สามารถประเมินโดยทั้งสองฝายไดแก บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง 

ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง และสมรรถนะในการทํางานของพยาบาล

สําเร็จใหม พบวา คะแนนเฉลี่ยจากการประเมินโดยอีกฝายหนึ่งจะมีคาสูงกวาคะแนนเฉลี่ยของ

ภาพรวมและการประเมินโดยตนเอง 

  ผลการวิเคราะหเปรียบเทียบคาเฉลี่ยของตัวแปรสังเกตไดโดยการวดัจากพยาบาลพี่เลี้ยง

กับพยาบาลสําเร็จใหมพบวา ผลการประเมินตัวแปรสังเกตได 5 ตัวพบวา ทั้งพยาบาลพี่เลี้ยงและ

พยาบาลสําเร็จใหมมีการประเมินตนเองต่ํากวาผูอ่ืนประเมินทุกดาน โดยตัวแปรดานบุคลิกภาพ

ของพี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง และภาวะผูนําของพี่เลี้ยงที่มีความแตกตางกันอยางมีนัย

สําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 สวนตัวแปรดานบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง และสมรรถนะในการ

ทํางานของพยาบาลสําเร็จใหมมีคะแนนเฉลี่ยแตกตางกันอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ ดังแสดงไว

ในตารางที่ 4.30 

 ตารางที่ 4.30 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของตัวแปรสังเกตได13 ตัวของโมเดลการวัดประสิทธิผล

การเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลจากแหลงขอมูลทั้งสองแหลง 

              แหลงขอมูล                                 

ภาพรวม 
พยาบาล       

พ่ีเลี้ยง 

พยาบาล    

สําเร็จใหม 

ผลการเปรียบ

เทียบคาเฉลี่ย 

 

ตัวแปรสังเกตได 

 

ชื่อ     

ตัวแปร 

  mean   S.D.  mean  S.D.   mean   S.D. 

 ระดับความ

แตกตาง      

ของ  คา

เฉลี่ย 

t sig 

1.ทัศนคติของพี่เลี้ยง 

2. บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง 

3. แรงจูงใจในการเปนพ่ีเลี้ยง 

4. ความพรอมในการเปนพ่ีเลี้ยง 

5. ความตองการพี่เลี้ยง ฯ 

6. ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง 

7. การฝกอบรมของพี่เลี้ยง 

8. การมอบหมายพี่เลี้ยง 

9. ระยะเวลาของการมีพ่ีเลี้ยง 

10. บทบาทหนาที่การเปนพ่ีเลี้ยง 

11.  ความเครียดในงาน ฯ 

12. สมรรถนะในการทํางาน ฯ 

13. ความพึงพอใจในงาน ฯ 

ATT 

PER 

MOV 

RED 

NED 

LED 

TRA 

ASS 

TIM 

MRF 

STR 

STP 

JOB 

4.26 

4.28 

3.62 

4.34 

4.61 

4.21 

3.11 

4.45 

5.63 

4.25 

2.40 

3.99 

3.87 

0.46 

0.33 

0.59 

0.36 

0.51 

0.39 

1.28 

0.57 

3.52 

0.39 

0.86 

0.34 

0.50 

4.26 

4.13 

3.62 

4.19 

__ 

4. 

3.11 

5.49 

3.11 

4.21 

__ 

4.03 

__ 

0.46 

0.42 

0.59 

0.44 

__ 

0.58 

1.28 

__ 

__ 

0.49 

__ 

0.49 

__ 

__ 

4.44 

__ 

4.50 

4.61 

4. 

__ 

4.45 

5.63 

4.30 

2.40 

3.95 

3.87 

__ 

0.49 

__ 

0.51 

0.51 

0.6 

__ 

0.35 

3.52 

0.59 

0.86 

0.44 

0.50 

__ 

0.31 

__ 

0.31 

--- 

0.14 

0.19 

--- 

--- 

0.08 

__ 

0.08 

__ 

__ 

6.73 

__ 

6.45 

__ 

3.35 

__ 

__ 

__ 

1.54 

__ 

1.77 

__ 

__ 

.000** 

__ 

.000** 

__ 

.001** 

__ 

__ 

__ 

.124 

__ 

.078 

__ 

** p< 0.01 
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 เมื่อพิจารณาตารางที่ 4.31 พบวา ตัวแปรสังเกตได 13 ตัวของโมเดลการวัดฯ ของกลุมตัว

อยางสังกัดโรงพยาบาลสวนกลาง (โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา) สวนใหญมีคาเฉลี่ยคอนขางสูง 

และมีคาใกลเคียงกัน โดยตัวแปรสวนมากมีการแจกแจงของขอมูลในลักษณะเบซาย (ความเบมี

คาเปนลบ) แสดงวาในแตละตัวแปรนั้นมีคะแนนคอนขางสูง     ยกเวนตัวแปรระยะเวลาของการมี

พี่เลี้ยง (TIM) และความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม (STR) ที่มีลักษณะการแจกแจงเบ

ขวาแสดงวามีคะแนนคอนขางต่ํา และคาเฉลี่ยของตัวแปรคอนขางต่ํา ในขณะที่พบวา ตัวแปรทัศ

นคติของพี่เลี้ยง (ATT) บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง (PER) ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง (RED) การฝก

อบรมของพี่เลี้ยง (TRA) การมอบหมายพี่เลี้ยง (ASS) บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง (MRF) 

สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม (STP) และความพึงพอใจในงานของพยาบาล

สําเร็จใหม (JOB) มีคาความโดงนอยกวาโคงปกติ (ความโดงมีคาเปนลบ) แสดงวาในแตละตัวแปร

นั้นมีการกระจายของขอมูลมาก  

 สวนผลการวิเคราะหขอมูลของตัวแปรสังเกตไดจากกลุมตัวอยางสังกัดโรงพยาบาลในตาง

จังหวดั พบวา ขอมูลของตัวแปรสวนใหญมีการแจกแจงในลักษณะเบซาย (ความเบมีคาเปนลบ) 

แสดงวาในแตละตัวแปรนั้นมีคะแนนคอนขางสูง ยกเวนตัวแปรแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง (MOV) 

และระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง (TIM) สวนการกระจายของขอมูล พบวา 7 ตัวแปรจาก 13 ตัวแปร

มีการกระจายของขอมูลนอย คาความโดงมากกวาโคงปกติ (มีคาเปนบวก)  

 เมื่อพิจารณาเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของตัวแปรสังเกตไดทั้ง 13 ตัวจากผลการวิเคราะห

ขอมูลของกลุมตัวอยางโรงพยาบาลสวนกลางในกทม. กบักลุมตัวอยางโรงพยาบาลในตจว. พบวา 

กลุมตัวอยางโรงพยาบาลสวนกลางในกทม. มีคะแนนเฉลี่ยของตัวแปรสวนใหญสูงกวากลุมตัว

อยางโรงพยาบาลใน ตจว. คือ ดานระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง (มีคาเฉลี่ย 6.46 กับ 4.40) รองลง

มาไดแก ดานความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง     บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง 

การมอบหมายพี่เลี้ยง บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม ทัศนคติ

ของพี่เลี้ยง แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง และสมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม ตาม

ลําดับ ในขณะที่กลุมตัวอยางโรงพยาบาลในตจว. มีคะแนนเฉลี่ยสูงกวากลุมตัวอยางโรงพยาบาล

สวนกลางในกทม. คือ ดานความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม (มีคาเฉลี่ย 2.54 กับ 2.30)  

รองลงมาไดแก การฝกอบรมของพี่เลี้ยง และความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  

 สรุปไดวา โดยภาพรวมพยาบาลพี่เลี้ยงของโรงพยาบาลสวนกลางในกทม. มีลักษณะ

ตางๆ ของการเปนพี่เลี้ยงสูงกวาพยาบาลพี่เลี้ยงของโรงพยาบาลใน ตจว. ยกเวนดานการฝกอบรม

ของพี่เลี้ยง แตพยาบาลสําเร็จใหมของโรงพยาบาลในตจว.กลับมีความเครียดในการทํางานต่ํากวา

และมีความพึงพอใจในงานสูงกวาพยาบาลสําเร็จใหมของโรงพยาบาลสวนกลางในกทม. 
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ตารางที่ 4.31     คาสถิติพื้นฐานบรรยายลักษณะตัวแปรสังเกตได 13 ตัวของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปน       

พี่เล้ียงทางการพยาบาลของโรงพยาบาลในสวนกลาง และโรงพยาบาลในตางจังหวัด 

ตัวแปร 

คาสถิติ 

ATT PER MOV RED NED LED  TRA ASS TIM MRF STR STP JOB 

 

สังกัดโรงพยาบาลในสวนกลาง (โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา) 
X 

S.D. 

คาสูงสุด 

คาตํ่าสุด 

พิสัย 

ความเบ

ความโดง 

4.26 

0.44 

5.00 

2.90 

2.10 

-0.07 

-0.28 

4.32 

0.32 

5.00 

3.47 

1.52 

-0.18 

 -0.31 

3.63 

0.57 

5.00 

1.75 

3.25 

-0.23 

0.18 

4.41 

0.34 

5.00 

3.50 

1.50 

-0.35 

-0.28 

4.62 

0.50 

5.00 

3.00 

2.00 

-1.16 

0.68 

4.26 

0.38 

4.97 

3.21 

1.76 

-0.56 

0.04 

3.07 

1.28 

5.00 

1.00 

4.00 

-0.31  

-1.02 

4.49 

.530 

5.00 

3.00 

2.00 

-0.61 

 -0.66 

6.46 

3.98 

12.00 

1.00 

11.00 

0.31 

-1.27 

4.31 

0.39 

5.00 

2.91 

2.09 

-0.65   

0.59 

2.30 

0.86 

5.00 

1.00 

4.00 

0.48 

-0.22 

4.00 

0.32 

4.95 

2.90 

2.05 

-0.13 

0.97 

3.82 

0.54 

5.00 

2.07 

2.93 

-0.15 

0.06 
 

สังกัดโรงพยาบาลในตางจังหวัด 
X 

S.D. 

คาสูงสุด 

คาตํ่าสุด 

พิสัย 

ความเบ

ความโดง 

4.24 

0.49 

5.00 

3.00 

2.00 

-0.33 

-0.52 

4.23 

0.32 

4.97 

3.43 

1.53 

-0.48 

0.18 

3.61 

0.63 

5.00 

1.83 

3.17 

0.12 

0.03 

4.24 

0.36 

4.95 

3.20 

1.75 

-0.64 

0.30 

4.59 

0.54 

5.00 

2.50 

2.50 

-1.29 

1.75 

4.12 

0.40 

4.87 

3.21 

1.66 

-0.39 

-0.50 

3.18 

1.27 

5.00 

1.00 

4.00 

-0.45 

-0.80 

4.38 

0.63 

5.00 

2.75 

2.25 

-0.81 

0.04 

4.40 

2.20 

12.00 

0.00 

12.00 

0.91 

1.98 

4.18 

0.37 

4.94 

3.30 

1.65 

-0.38 

-0.20 

2.54 

0.84 

4.00 

1.00 

3.00 

-0.02 

 -1.06 

3.98 

0.36 

4.75 

3.15 

1.60 

-0.08 

-0.45 

3.93 

0.41 

4.80 

2.80 

2.00 

-0.22 

0.47 

  
 2.4 ผลการวิเคราะหขอมูลเพื่อบรรยายคุณลักษณะพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผล
ของพยาบาลประจําการในสังกัดกองทัพบก  
 จากผลการวิเคราะหคะแนนเฉลี่ยโดยภาพรวมในตารางที่ 4.29    พบวา คุณลักษณะของ

พยาบาลพี่เลี้ยงในสังกัดกองทัพบกคือ มีทัศนคติตอวิชาชีพและการเปนพี่เลี้ยงสูง (4.26) มีบุคลิก

ภาพที่ดี (4.28) มีแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงคอนขางสูง (3.62) มีความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงสูง 

(4.34) มีภาวะผูนําสูง (4.21) และไดรับการฝกอบรมในระดับปานกลาง (3.11)   

 คุณลักษณะของพยาบาลสําเร็จใหมในสังกัดกองทัพบกคือ มีความตองการพี่เลี้ยงสูงมาก 

(4.61) ภายหลังการมีพี่เลี้ยงอยางนอย 3 เดือนพบวา พยาบาลสําเร็จใหมมีความเครียดต่ํา (2.40) 

มีสมรรถนะในการทํางานสูง (3.99) และมีความพึงพอใจในงานคอนขางสูง ( 3.87)   

 สวนการจัดระบบพี่เลี้ยงของหนวยงานซึ่งประเมินโดยพยาบาลสําเร็จใหมพบวา การมอบ

หมายพี่เลี้ยงมีความเหมาะสมมาก (4.45) และระยะเวลาการมีพี่เลี้ยงโดยเฉลี่ยประมาณ 5.63 

เดือน ซึ่งเพียงพอและสอดคลองกับความตองการของพยาบาลสําเร็จใหมสวนใหญที่ตอบวา

ตองการพยาบาลพี่เลี้ยงคอยชวยเหลือดูแลประมาณ 4-6 เดือน  
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 เพื่อศึกษาคุณลักษณะของพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัด

กองทัพบกจากกลุมตัวอยางใหชัดเจนยิ่งขึ้น ผูวิจัยจึงใชหลักการจําแนกกลุมพยาบาลพี่เลี้ยงที่มี

ประสิทธิผลสูงและกลุมพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลต่ํา โดยใชผลที่ไดจากการใชระบบพี่เลี้ยง

ทางการพยาบาลเปนเกณฑจําแนกกลุม ซึ่งผลที่ไดจากการใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาลนี้เปน

คะแนนเฉลี่ยจากผลรวมของตัวแปร 4 ตัวคือ บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง ความเครียดในงานของ

พยาบาลสําเร็จใหม สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม และความพึงพอใจในงานของ

พยาบาลสําเร็จใหม โดยพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลต่ําจะมีคะแนนเฉลี่ยของผลที่ไดจากการใช

ระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาลระหวาง X – 0.5 S.D คือ มีคะแนนระหวาง 2.93 ถึง 3.73  จํานวน 

57 คน และพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลสูงจะมีคะแนนเฉลี่ยของผลที่ไดจากการใชระบบพี่เลี้ยง

ทางการพยาบาลระหวาง X + 0.5 S.D คือ มีคะแนนระหวาง 3.87 ถึง 4.60 จํานวน 64 คน ราย

ละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.32 

     ตารางที่ 4.32   คาสถิติพื้นฐานของตัวแปรแสดงคุณลักษณะพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผล 

กลุมที่มีประสิทธิผลต่ํา     
(n = 57) 

กลุมที่มีประสิทธิผลสูง 
(n = 64) 

 
ตัวแปร 

mean S.D. mean S.D. 

ทัศนคติของพี่เล้ียง  

บุคลิกภาพของพี่เล้ียง  

แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง  

ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง  

ภาวะผูนําของพี่เล้ียง  

การฝกอบรมของพี่เล้ียง 

4.07 

4.01 

3.36 

4.05 

3.84 

2.77 

.46 

.29 

.59 

.34 

.35 

1.26 

4.39 

4.51 

3.89 

4.58 

4.48 

3.43 

.42 

.24 

.54 

.23 

.24 

1.19 

 เมื่อพิจารณาคาคะแนนเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานในตารางที่ 4.32 พบวา กลุม

พยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงสูงมีคาคะแนนเฉลี่ยของตัวแปรทัศนคติของพี่เลี้ยง 

บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง ภาวะผูนําของ    

พี่เลี้ยง และการฝกอบรมของพี่เลี้ยงสูงกวา สวนคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของทุกตัวแปรมีคาต่ํา

กวาของกลุมพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงต่ํา  

 ดังนั้นสรุปไดวา คุณลักษณะพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลคือ มีทัศนคติตอวิชาชีพและ

การเปนพี่เลี้ยงสูง มีบุคลิกภาพดี มีแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงสูง มีความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง

สูง มีภาวะผูนําสูง และไดรับการฝกอบรมทางการพยาบาลและการเปนพี่เลี้ยงมากเพียงพอ ซึ่ง

สอดคลองกับกรอบแนวคิดเชิงทฤษฎีของประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลที่สรางขึ้น

จากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
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ตอนที่ 3  ผลการตรวจสอบโมเดลการวัดประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาลของโรง
พยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

 โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกอง

ทัพบกเปนโมเเดลการวิเคราะหองคประกอบอันดับที่สอง โมเดลการวัดจึงประกอบดวยตัวแปรแฝง 

3 ตัวที่วัดไดจากตัวแปรสังเกตได 13 ตัวคือ ตัวแปรแฝงดานปจจัยนําเพื่อการเปนพี่เลี้ยงทางการ

พยาบาลประกอบดวยตัวแปรสังเกตได 5 ตัวไดแก ทัศนคติของพี่เล้ียง บุคลิกภาพของพี่เล้ียง แรง

จูงใจในการเปนพี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง และความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จ

ใหม    ตัวแปรแฝงดานกระบวนการใชพี่เลี้ยงทางการพยาบาลประกอบดวยตัวแปรสังเกตได 4 ตัว

ไดแก ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง การฝกอบรมของพี่เล้ียง การมอบหมายพี่เลี้ยง และระยะเวลาของการ

มพีี่เล้ียง    และตัวแปรแฝงดานผลที่ไดจากการใชระบบพี่เล้ียงทางการพยาบาล ประกอบดวยตัว

แปรสังเกตได 4 ตัวไดแก บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง  ความเครียดในงานพยาบาลสําเร็จใหม 

สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม และ ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

 ดังนั้นการสรางและพัฒนาเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล

จึงประกอบดวย แบบวัด 13 ชุด รวมรายการคําถามทั้งสิ้น 135 รายการ และ 1 คําถามใหเติมคํา

ตอบ ดังนั้นถาตองใชทั้ง 136 รายการเปนตัวแปรสังเกตไดมาวิเคราะหโมเดลลิสเรลเต็มรูปของประ

สิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลก็จะพบวาตัวแปรและดัชนีไคสแควรมีจํานวนมากจนทําให

การปรับโมเดลเปนไปไดยาก ดังนั้นตัวแปรสังเกตไดทั้ง 13 ตัวจึงมาจากคะแนนเฉลี่ยของคะแนน

รวมในแบบวัดแตละชุดของขอมูลเชิงประจักษที่เก็บรวบรวมจากกลุมตัวอยาง 193 คูของพยาบาล

พี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหม  

 3.1 ผลการวิเคราะหโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล
สําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก  

การตรวจสอบความสัมพันธระหวางตัวแปรสังเกตไดเกี่ยวกับประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง

ทางการพยาบาลที่วัดจากกลุมตัวอยางโดยรวมใชสหสัมพันธแบบเพียรสัน โมเดลที่มีตัวแปรสังเกต

ได 13 ตัว พบวา มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรตั้งแต -0.27 ถึง 0.90 และจํานวน 50 คู

จาก  78 คู ที่มีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 และ 0.05  (p<.01, 

p<.05) และมีคาความสัมพันธเปนบวกรวม 62 คู  โดยที่ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.00 ถึง 

0.90 โดยตัวแปรสังเกตไดมีความแปรปรวนรวมกันรอยละ 38.99 ถึงรอยละ 63.05  เมื่อพิจารณา

จากการทดสอบคาสถิติ Barlett’s test of sphericity พบวา มีคาเทากับ 1398.77 (p<.001) และคา

ดัชนีไกเซอร-ไมเยอร-ออลคิน (KMO) ที่มีคาเทากับ 0.85 แสดงวา องคประกอบมีความสัมพันธกัน

และมีความเหมาะสมพอที่จะวิเคราะหองคประกอบได 
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ตารางที่ 4.33  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสันของตัวแปร

สังเกตได 13 ตัวที่เกี่ยวกับประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (n=193) 

ตัวแปร ATT PER MOV RED NED LED  TRA ASS  TIM MRF STR STP JOB 

ATT 

PER 

MOV 

RED 

NED 

LED 

TRA 

ASS 

TIM 

MRF 

STR 

STP 

JOB 

1.00 

0.49** 

0.61** 

0.43** 

-0.03 

0.46** 

0.29** 

-0.01 

0.04 

0.45** 

-0.07 

0.25** 

-0.06 

 

1.00 

0.46** 

0.86** 

0.34** 

0.82** 

0.27** 

0.46**

0.11 

0.78** 

-0.08 

0.44** 

0.17* 

 

 

1.00 

0.41** 

-0.01 

0.47** 

0.36** 

0.00 

-0.06 

0.46** 

0.00 

0.26** 

0.03 

 

 

 

1.00 

0.36** 

0.88** 

0.29** 

0.53** 

0.20** 

0.82** 

-0.09 

0.37** 

0.16* 

 

 

 

 

1.00 

0.27** 

0.04 

0.43** 

0.12 

0.28** 

-0.05 

0.17* 

0.28** 

 

 

 

 

 

1.00 

0.31** 

0.55** 

0.10 

0.90** 

-0.13 

0.42** 

0.22** 

 

 

 

 

 

 

1.00 

0.13 

0.10 

0.29** 

0.07 

0.16* 

-0.02 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

0.07 

0.62** 

-0.15* 

0.26** 

0.37** 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.000

.11 

0.10 

-0.04 

0.00 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

-0.13 

0.46** 

0.27** 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

-0.23** 

-0.27** 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

0.28** 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

X 

S.D 

4.25 

0.46 

4.28 

0.33 

3.62 

0.59 

4.34 

0.36 

4.61 

0.51 

4.21 

0.39 

3.11 

1.28 

4.45 

0.57 

5.63 

3.52 

4.25 

0.39 

2.40 

0.86 

3.99 

0.33 

3.87 

0.50 

Bartlett’s test of sphericity = 1398.77    df= 78    p = .000    Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy = .85 

 * p < 0.05        ** p < 0.01 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบอันดับสองไดคา Chi-square = 14.51, df = 33, p 

= 0.997, RMSEA = 0.00, RMR = 0.02, GFI = 0.99, AGFI = 0.97  ซึ่งมีคาเขาใกล 1  แสดงวาโมเดล

การวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาลสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ ทั้งนี้ประ

สิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาลวัดไดจากปจจัยนําเขาเพื่อการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล 

(INPUT) กระบวนการใชพี่เล้ียงทางการพยาบาล (PROCESS) และผลที่ไดจากใชระบบพี่เล้ียงทางการ

พยาบาล (OUTPUT) มีคา gamma เทากับ 0.90, 0.98 และ 0.92 ตามลําดับ เมื่อพิจารณาคาน้ําหนัก

องคประกอบของตัวแปรสังเกตไดพบวา มีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 

โดยมีคาตั้งแต -0.06 – 0.70 ยกเวนตัวแปรสังเกตไดดาน ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง และความเครียดใน

งานของพยาบาลสําเร็จใหม  และเมื่อพิจารณาที่คาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตไดทุกตัววัด

ไดจากคา R² ซึ่งบอกคาความแปรปรวนรวมของตัวแปรสังเกตไดกับประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการ

พยาบาลมีความผันแปรในระดับตั้งแตต่ําถึงสูงมาก โดยคาสัมประสิทธิ์คะแนนองคประกอบนํามาสราง

องคประกอบไดดังสมการ    และผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยนัแสดงไวในแผนภาพที่ 4.13 และ

ตารางที่ 4.33   
INPUT = 0.062 ATT + 0.151 PER + 0.057 MOV + 0.509 RED + 0.079 NED 
PROCESS = 0.701 LED + 0.002 TRA - 0.039 ASS - 0.011 TIM 
OUTPUT = 1.079 MRF - 0.023 STR  - 0.006 STP -  0.037 JOB 



 217 

 

 

 

 

 

 

 

     

แผนภาพที่ 4.13        โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล โมเดลเต็มรูป 

ตารางที่ 4.34     ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง
   ทางการพยาบาล โมเดลเต็มรูป  

ตัวแปร  น้ําหนักองคประกอบ 
 องคประกอบยอย Input องคประกอบยอย Process องคประกอบยอย Output R² 

 b SE t FSR b SE t FSR b SE t FSR  
ATT 0.54** 0.07 7.55 0.062         0.28 
PER 0.94** 0.04 22.35 0.151         0.80 
MOV 0.53** 0.07 7.42 0.057         0.26 
RED 1.00** __ __ 0.509         0.91 
NED 0.40** 0.07 5.56 0.079         0.15 
LED     1.00** __ __ 0.701     0.96 

TRA     0.32** 0.07 4.47 0.002     0.10 

ASS     0.57** 0.07 8.32 -0.039     0.31 

TIM     0.11** 0.07 1.53 -0.011     0.01 
MRF         1.00** __ __ 1.079 0.98 
STR         -0.13** 0.07 -1.85 -0.023 0.02 
STP         0.47** 0.07 6.64 -0.006 0.21 

JOB         0.23** 0.08 3.03 -0.037 0.05 

องค 

ประกอบ 

 
องคประกอบหลัก MEN 

 

ยอย b SE t  
Input 0.90** 0.06 15.93    χ² = 14.51,  df = 33,  p = 0.998,   GFI = 0.99, AGFI = 0.97,  RMR = 0.02 

Process 0.98** 0.05 18.63  
Output 0.92** 0.05 16.72  

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   คะแนน

องคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 
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จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง

ทางการพยาบาล โมเดลเต็มรูปที่ประกอบดวยตัวแปรสังเกตได 13 ตัวขางตนนี้มีความสอดคลอง

กลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ แตพบวา ตัวแปรสังเกตไดดานระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง และ

ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหมมีคาแตกตางจากศูนยอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.01 ดังนั้นสําหรับโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล โมเดลลดรูป ซึ่ง

ประกอบดวยตัวแปรสังเกตได 11 ตัว โดยลดตวัแปรสังเกตไดทั้งสองออก ผลการตรวจสอบคาสห

สัมพันธแบบเพียรสันของตัวแปรสังเกตได 11 ตัวนี้ พบวา มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัว

แปรตั้งแต -0.28 ถึง 0.90 และจํานวน  46 คูจาก  55 คู ที่มีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.01 และ 0.05  (p<.01, p<.05) โดยมีคาความสัมพันธเปนบวกรวม 50 คู  มี

ขนาดความสัมพันธมีคาตั้งแต 0.00 ถึง 0.90 ตัวแปรสวนใหญมีความสัมพันธในระดับปานกลาง  

และตัวแปรสังเกตไดมีความแปรปรวนรวมกันรอยละ 45.71 ถึงรอยละ 70.22 เมื่อพิจารณาจากการ

ทดสอบคาสถิติ Barlett’s test of sphericity พบวา มีคาเทากับ 1354.16 (p<.001) และคาดัชนีไก

เซอร-ไมเยอร-ออลคิน (KMO) ที่มีคาเทากับ 0.86 แสดงวา องคประกอบมีความสัมพันธกันและมี

ความเหมาะสมพอที่จะนํามาวิเคราะหองคประกอบได 

ตารางที่ 4.35  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสันของตัวแปร

สังเกตได 11 ตัวที่เกี่ยวกับประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (n=193) 

ตัวแปร ATT PER MOV RED NED LED  TRA ASS  MRF STP JOB 

ATT 

PER 

MOV 

RED 

NED 

LED 

TRA 

ASS 

MRF 

STP 

JOB 

1.00 

0.49** 

0.61** 

0.43** 

-0.03 

0.46** 

0.29** 

-0.01 

0.45** 

0.25** 

-0.06 

 

1.00 

0.46** 

0.86** 

0.34** 

0.82** 

0.27** 

0.46** 

0.78** 

0.44** 

0.17* 

 

 

1.00 

0.41** 

-0.01 

0.47** 

0.36** 

0.00 

0.46** 

0.26** 

0.03 

 

 

 

1.00 

0.36** 

0.88** 

0.29** 

0.53** 

0.82** 

0.37** 

0.16* 

 

 

 

 

1.00 

0.27** 

0.04 

0.43** 

0.28** 

0.17* 

0.28** 

 

 

 

 

 

1.00 

0.31** 

0.55** 

0.90** 

0.42** 

0.22** 

 

 

 

 

 

 

1.00 

0.13 

0.29** 

0.16* 

-0.02 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

0.62** 

0.26** 

0.37** 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

0.46** 

0.27** 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

-0.28** 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.00 

X 

S.D 

4.25 

0.46 

4.28 

0.33 

3.62 

0.59 

4.34 

0.36 

4.61 

0.51 

4.21 

0.39 

3.11 

1.28 

4.45 

0.57 

4.25 

0.39 

3.99 

0.33 

3.87 

0.50 

Bartlett’s test of sphericity =  1354.16   df=  55     p = .000  

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy = .864 

 * p < 0.05        ** p < 0.01 
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สําหรับผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบอันดับที่สองขององคประกอบยอย 11 

องคประกอบไดคา Chi-square = 11.27, df = 21, p = 0.96, RMSEA = 0.00, RMR = 0.02, 

GFI = 0.99, AGFI = 0.97 ซึ่งมีคาเขาใกล 1  แสดงวา โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง

ทางการพยาบาลสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ ทั้งนี้ประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทาง

การพยาบาลวัดจากปจจัยนําเขาเพื่อการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (INPUT) กระบวนการใชพี่

เลี้ยงทางการพยาบาล (PROCESS)  และผลที่ไดจากใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (OUTPUT) 

มีคา gamma เทากับ 0.90, 0.98 และ 0.92 ตามลําดับ เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองคประกอบของ

ตวัแปรสังเกตไดพบวา ทุกตัวมีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  โดยมี

คาตั้งแต -0.06 – 0.70 และเมื่อพิจารณาที่คาสัมประสิทธิ์ความเที่ยงของตัวแปรสังเกตไดทุกตัววัด

ไดจากคา R² ซึ่งบอกคาความแปรปรวนรวมของตัวแปรสังเกตไดกับประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง

ทางการพยาบาลมีความผันแปรในระดับตํ่าถึงสูงมาก โดยคาสัมประสิทธิ์คะแนนองคประกอบนํา

มาสรางองคประกอบไดดังสมการ และสวนผลการวิเคราะหแสดงไวในแผนภาพที่ 4.14 และตาราง

ที่ 4.36 
INPUT = 0.049 ATT + 0.190 PER + 0.061 MOV + 0.530 RED -0.044 NED 
PROCESS = 0.769 LED + 0.005 TRA + 0.001 ASS  
OUTPUT =  1.098 MRF – 0.005 STP – 0.011 JOB 

  

 

 

 

 

 

 
 
 
 

 

 

     แผนภาพที่ 4.14     โมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล โมเดลลดรูป 
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ตารางที่ 4.36     ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปน    

   พี่เลี้ยงทางการพยาบาล โมเดลลดรูป 

ตัวแปร  น้ําหนักองคประกอบ 
 องคประกอบยอย Input องคประกอบยอย Process องคประกอบยอย Output R² 

 b SE t FSR b SE t FSR b SE t FSR  
ATT 0.54** 0.07 7.59 0.049         0.27 
PER 0.94** 0.04 22.10 0.190         0.81 
MOV 0.54** 0.07 7.43 0.061         0.26 
RED 1.00** __ __ 0.530         0.91 
NED 0.31** 0.08 4.08 -0.044         0.09 
LED     1.00** __ __ 0.769     0.97 

TRA     0.32** 0.07 4.54 0.005     0.10 

ASS     0.56** 0.07 8.34 0.001     0.31 

MRF         1.00** __ __ 1.098 0.99 
STP         0.46** 0.07 6.56 -0.005 0.21 

JOB         0.23** 0.08 3.03 -0.011 0.05 

องค 

ประกอบ 

 

องคประกอบหลัก MEN 
 

ยอย b SE t  
Input 0.90** 0.06 15.90        χ² = 11..274,  df = 21,  p = 0.957,   GFI = 0.989,    AGFI = 0.967,  

Process 0.98** 0.05 18.63 RMR = 0.023 

Output 0.92** 0.05 16.71  

 **p < 0.01,   b = น้ําหนักองคประกอบ,  SE = ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน,  t = คะแนนที,  FSR = ส.ป.ส.   

คะแนนองคประกอบ,  R²= ความเที่ยง , ---   = ไมรายงานคา SE และ t  เนื่องจากการบังคับพารามิเตอร 

  จากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบอันดับที่สองของโมเดลการวัดประสิทธิผล
การเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลทั้งโมเดลเต็มรูป และโมเดลลดรูป พบวา ตัวแปรแฝงทั้งสามคือ 
ปจจัยนําเขาเพื่อการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (INPUT) กระบวนการใชพี่เลี้ยงทางการ
พยาบาล (PROCESS)  และผลที่ไดจากใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (OUTPUT) สงอิทธิผล
ตอประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลไดเทากันคือมีคา gamma เทากับ 0.90, 0.98 
และ 0.92  ตามลําดับ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 โดยที่คาน้ําหนักองคประกอบสวน
ใหญมีคาเปนบวก  



บทที่  5 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 

การศึกษาวิจัยเร่ือง การพัฒนาเครื่องมือ และโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทาง

การพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกนี้ใชระเบียบวิธีเชิงบรรยาย มีวัตถุประสงคของ

การวิจัย 4 ประการ คือ ประการแรก เพื่อศึกษาคุณลักษณะพยาบาลที่จะพัฒนาเปนพยาบาลพี่

เล้ียงที่มีประสิทธิผลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก ประการที่สอง เพื่อพัฒนาโมเดลการ

วัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก ประการที่

สาม เพื่อพัฒนาเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาล

ในสังกัดกองทัพบก  และประการสุดทาย เพื่อตรวจสอบโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียง

ทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก  
วิธีการดําเนินการวิจัยประกอบดวย 3 ข้ันตอนหลัก คือ ข้ันตอนที่หนึ่งเปนการพัฒนากรอบ

แนวคิดของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล ขั้นตอนที่สองเปนการสราง

และพัฒนาเครื่องมือในการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล และขั้นตอนที่สามเปน

การตรวจสอบเครื่องมือและโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล  

 ขั้นตอนที่ 1   เปนการศึกษารวบรวมแนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวของจากเอกสารและงานวิจยั

เพื่อสรางกรอบแนวคิดของประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล กําหนดตัวชี้วัดประสิทธิผล

การเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล และกําหนดนิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปรตามกรอบแนวคิดโดย

กําหนดรูปแบบการวัดเปนมาตรประมาณคาแบบลิเคิรต 5 ระดับ 

 ขั้นตอนที่ 2    เปนการสรางรายการคําถามตามกรอบแนวคิดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง

ทางการพยาบาลตามนิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปรสังเกตได 13 ตัวแปร เปนรายการคําถามทั้ง

ส้ิน 137 รายการ นําไปใหผูเชี่ยวชาญทั้งหกทานตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและปรับปรุงเพื่อ

นําไปทดลองใชเครื่องมือวัดกับกลุมเปาหมาย และทายสุดนําผลการทดลองใชเครื่องมือวัดมาปรับ

ปรุงเครื่องมือวัดที่ใชเก็บรวบรวมขอมูล 

 ขั้นตอนที่ 3  เปนการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือและโมเดลการวัดประสิทธิผลการ

เปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล โดยการนําเครื่องมือวัดไปเก็บรวบรวมขอมูลกับกลุมตัวอยางซึ่งเปน

พยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหมจํานวน 193 คู ของโรงพยาบาล 16 แหงจาก 37 แหงใน

สังกัดกองทัพบก ขอมูลที่ไดนํามาตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวัดดานความตรงตามโครงสราง 

และความเที่ยงแบบความสอดคลองภายใน สวนการตรวจสอบโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปน 

พี่เลี้ยงทางการพยาบาลใชการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในโปรแกรม LISREL 
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สรุปผลการวิจัย 
  

 1. คุณลักษณะของพยาบาลที่จะพัฒนาใหเปนพยาบาลพี่เลี้ยงทีมีประสิทธิผล
สําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก  
 คุณลักษณะของพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลประกอบดวย ทัศนคติของพี่เล้ียง บุคลิก

ภาพของพี่เล้ียง แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง โดยหนวยงานหรือองค

กรตองใหการสนับสนุนและเสริมสรางการเปนพยาบาลพี่เล้ียงดาน ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง การฝก

อบรมของพี่เลี้ยง และระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง และผลที่ไดจากการใชระบบพี่เลี้ยงทางการ

พยาบาลคือ บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง  ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม สมรรถนะ

ในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม และความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

 ผลการศึกษาคุณลักษณะของพยาบาลพี่เลี้ยง คุณลักษณะพยาบาลสําเร็จใหม และ

ลักษณะการจัดระบบพี่เลี้ยงของหนวยงานจากผลการวิเคราะหตัวแปรสังเกตได 13 ตัวแปรของ

โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาล พบวา พยาบาลพี่เล้ียงคุณลักษณะดาน

ทัศนคติ บุคลิกภาพ  แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง ภาวะผูนํา และบท

บาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยงโดยเฉลี่ยอยูในระดับสูง  สวนการฝกอบรมของพี่เล้ียงที่ไดรับจากหนวย

งานอยูในระดับปานกลาง  ในขณะที่พยาบาลสําเร็จใหมมีความตองการพี่เล้ียงอยูในระดับสูงมาก   

มีสมรรถนะในการทํางานและความพึงพอใจในงานอยูในระดับสูง  แตมีความเครียดในงานอยูใน

ระดับตํ่า สวนหนวยงานมีคุณภาพการมอบหมายพี่เล้ียงสูง จัดระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยงใหเพียง

พอกับความตองการของพยาบาลสําเร็จใหมโดยคะแนนเฉลี่ยเทากับ 5.63 เดือนซึ่งพยาบาลสําเร็จ

ใหมสวนใหญ (รอยละ 45.10) ตองการมีพี่เลี้ยงนานประมาณ 4-6 เดือน 

ผลการวิเคราะหขอมูลจากคําถามปลายเปดของพยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหม

พบวา พยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหมมีความคิดเห็นและขอเสนอแนะเกี่ยวกับคุณ

ลกัษณะพยาบาลพี่เลี้ยงหรือบทบาทหนาที่พี่เลี้ยง คุณลักษณะพยาบาลสําเร็จใหม และความ

ตองการใหหนวยงานหรือผูบริหารสงเสริมสนับสนุนระบบพยาบาลพี่เลี้ยงที่สอดคลองกับผลการ

วิเคราะหขอมูลในขางตน โดยเสนอแนะวา การมอบหมายพี่เลี้ยงหนวยงานควรมีรูปแบบชัดเจน 

เปนแนวทางเดียวกัน มีการคัดเลือกพยาบาลพี่เลี้ยง      และพี่เลี้ยงกับพยาบาลสําเร็จใหมตอง

ทํางานในหอผูปวยหรือคลินิกเดียวกันเพื่อจะไดปฏิบัติงานในเวลาเดียวกันซึ่งเหมาะสมตอการดูแล

สอนงานและติดตามประเมินผล นอกจากนี้หนวยงานควรจัดผูประสานงานซึ่งอาจเปนหัวหนาหอผู

ปวยเพื่อชวยเหลือดูแลแกปญหาใหทั้งสองฝาย 

 เพื่อศึกษาคุณลักษณะของพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลใหชัดเจนยิ่งขึ้น จึงใชหลักการ

จําแนกกลุมพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลสูงและกลุมพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลต่ําดวยผลที่
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ไดจากการใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 4 ตัวคือ บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง ความเครียดใน

งานของพยาบาลสําเร็จใหม สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม และความพึงพอใจใน

งานของพยาบาลสําเร็จใหม พบวา กลุมพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงสูงมีคา

คะแนนเฉลี่ยของตัวแปรทัศนคติของพี่เลี้ยง บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง 

ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง และการฝกอบรมของพี่เลี้ยงสูงกวา ซึ่งสอด

คลองกับกรอบแนวคิดเชิงทฤษฎีที่ไดจากการสังเคราะหเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ และผล

การวิเคราะหตัวแปรสังเกตไดของโมเดลการวัดประสิทธิผลฯ ที่กลาวมาแลว 

 2. ผลการพัฒนาโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับ
โรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

 ผลจากการศึกษาพบวา ประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (mentoring effectiveness 

in nursing: MEN) หมายถึง ระดับของความสําเร็จตามเปาหมาย หรือวัตถุประสงคที่วางไวในการ

ใชระบบพยาบาลพี่เลี้ยง  

 โมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกอง

ทัพบกเปนโมเดลปจจัยนําเขา-กระบวนการ-ผลผลิต (input-process-output model) กลาวคือ  

ประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลเปนผลรวมของประสิทธิผลของ 1) ปจจัยนําเขาที่มา

จากคุณลักษณะหรือคุณสมบัติของพี่เลี้ยง ประกอบดวย ทัศนคติของพี่เลี้ยง บุคลิกภาพของพี่เลีย้ง 

แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง และความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาล

สําเร็จใหม    2) กระบวนการหรือการดําเนินการของระบบพี่เล้ียงที่เปนปจจัยที่องคกรหรือหนวย

งานตองจัดใหหรือสงเสริมใหพี่เลี้ยง ประกอบดวย ภาวะผูนําของพี่เล้ียง การฝกอบรมของพี่เล้ียง 

การมอบหมายพี่เลี้ยง และระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง    และ 3) ผลผลิตที่พยาบาลพี่เลี้ยงและ

พยาบาลสําเร็จใหมไดรับจากการใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล ประกอบดวย บทบาทหนาที่

การเปนพี่เลี้ยง  ความเครียดในงานพยาบาลสําเร็จใหม สมรรถนะในการทํางานของพยาบาล

สําเร็จใหม และ ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

 3. ผลการพัฒนาเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล
สําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 
 การสรางขอคําถามจากนิยามเชิงปฏิบัติการในขั้นตอนที่ 1 มีรายการคําถามทั้งสิ้น 137 

รายการ ผลการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิทั้งหกทาน โดยมีคาดัชนี IOC ผาน

เกณฑจุดตัดคือ 0.50 เปนจํานวน 114 ขอคําถาม และขอที่มีคาดัชนี IOC เทากับ 1 จํานวน 42 ขอ 

ภายหลังการปรับปรุงรายการคําถามตามคําแนะนําไดรายการคําถาม 134 รายการและนําไป

ทดลองครั้งที่ 1 ใชกลุมพยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหมจํานวน 3 คู และสัมภาษณความ
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เขาใจในรายการคําถามเพื่อนํามาปรับปรุงแกไข  สวนการทดลองครั้งที่ 2 ใชกลุมพยาบาลพี่เลี้ยง

และพยาบาลสําเร็จใหมจํานวน 20 คู แลวนํามาวิเคราะหคุณภาพเครื่องมือวัดดวยคาความเที่ยง

แบบความสอดคลองภายในมีคาระหวาง 0.48–0.97 ทําการปรับปรุงแกไขขอคําถามกอนการนาํไป

ใชเก็บขอมูลจริง 

 เครื่องมือวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลมีลักษณะเปนมาตรประมาณคา

แบบลิเคิรต (Likert scale) 5 ระดับจาก 1-5 รวมเปนรายการคําถามทั้งสิ้น 135 รายการ ประกอบ

ดวย  1) ทัศนคติของพี่เลี้ยง 10 รายการ  2) บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง 15 รายการ   3) แรงจูงใจใน

การเปนพี่เล้ียง 10 รายการ 4) ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง 10 รายการ 5) ความตองการพี่เล้ียง

ของพยาบาลสําเร็จใหม 4 รายการ  6) ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง 19 รายการ  7) การฝกอบรมของพี่

เลี้ยง 2 รายการ  8) การมอบหมายพี่เล้ียง  4 รายการ   9) บทบาทหนาที่การเปน   พี่เลี้ยง  27 ขอ 

10) ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 8 ขอ  11) สมรรถนะในการทํางานของพยาบาล

สําเร็จใหม 10 ขอ  และ 12) ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 15 ขอ  สวนระยะเวลา

ของการมีพี่เลี้ยง 1 ขอ  เปนคําถามใหเติมคําตอบ 

 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ และโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการ

พยาบาลโดยการเก็บรวบรวมขอมูลกับกลุมตัวอยางที่เปนพยาบาลพี่เล้ียงและพยาบาลสําเร็จใหม

จํานวน 193 คูซึ่งไดัรับมอบหมายใหทําหนาที่ระหวางป พ.ศ. 2542–2546 ของโรงพยาบาล 16 แหง

จาก 37 แหงในสังกัดกองทัพบก  

 ผลการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือดานความตรงตามโครงสรางพบวา เครื่องมือวัดมี

ความตรงตามโครงสราง ดวยการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบอันดับที่สอง สรุปผลไดวา 

โมเดลองคประกอบทั้ง 12 องคประกอบยอยของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงทางการ

พยาบาลมีความสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ ดวยคาไค-สแควรที่ไดมีความแตกตาง

จากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  ดังนั้นโมเดลยอยทั้ง 12 โมเดลมีความเหมาะสมที่

จะนําไปเปนตัวแปรสังเกตไดในการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันแบบอันดับที่สองของโมเดล

ประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรัยโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกได  

 ผลการตรวจสอบเครื่องมือที่ใชวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลดวยคา

ความเที่ยงแบบความสอดคลองภายใน (Crobach’s alpha coefficient) พบวา เครื่องมือมีคา

ความเที่ยงอยูในเกณฑสูง      โดยองคประกอบ 12 องคประกอบของมาตรวัดประสิทธิผลการเปน

พี่เลี้ยงทางการพยาบาล มีคาความเที่ยงระหวาง 0.85 ถึง 0.98  และทั้งฉบับมีคาความเที่ยงเทา

กับ 0.97  
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 4. ผลการตรวจสอบผลการตรวจสอบโมเดลการวัดประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการ
พยาบาลของโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

 การตรวจสอบความสอดคลองของโมเดลกับขอมูลเชิงประจักษ พบวา โมเดลประสิทธิผล

การเปนพี่เล้ียงทางการพยาบาลมีความสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ (Chi-square = 

14.51, df = 33, p = 0.997, RMSEA = 0.00, RMR = 0.02, GFI = 0.99, AGFI = 0.97) เมื่ อ

พิจารณาคาน้ําหนักองคประกอบของตัวแปรสังเกตไดพบวา มีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัย

สําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ยกเวนตัวแปรสังเกตไดดาน ระยะเวลาของการมีพี่ เลี้ยง และ

ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  ตัวบงชี้น้ําหนักที่สําคัญ 3 อันดับแรกคือ บทบาทหนา

ที่การเปนพี่เลี้ยง ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง และความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง 

 ผลการวิเคราะหสรุปไดวา ตัวแปรอิสระในโมเดลสามารถรวมกันอธิบายความแปรปรวน

ของประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกสูงสุดได

รอยละ 63.05  โดยแตละตัวแปรสังเกตไดมีคาความแปรปรวนรวมกันระหวางรอยละ 0.58  ถึงรอย

ละ 38.99 

 โมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล โมเดลลดรูป (ยกเวนตัวแปรสังเกตได

ดาน ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง และความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม) มีความสอด

คลองกลมกลืนกับขอมูลเชิงประจักษ (Chi-square = 11.27, df = 21, p = 0.96, RMSEA = 0.00, 

RMR = 0.02, GFI = 0.99, AGFI = 0.97) ) เมื่อพิจารณาคาน้ําหนักองคประกอบของตัวแปร

สังเกตไดพบวา มีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ยกเวนตัวแปรสังเกต

ไดดาน ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง และความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  ตัวบงชี้น้ํา

หนักที่สําคัญ 3 อันดับแรกคือ บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง และความพรอม

ในการเปนพี่เลี้ยง 

 ผลการวิเคราะหสรุปไดวา ตัวแปรอิสระในโมเดลสามารถรวมกันอธิบายความแปรปรวน

ของประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกสูงสุดได

รอยละ 70.22 โดยแตละตัวแปรสังเกตไดมีคาความแปรปรวนรวมกันระหวางรอยละ 0.71  ถึงรอย

ละ 45.71 

  ผลการตรวจสอบโมเดลการวัดประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาลของโรงพยาบาลใน

สังกัดกองทัพบกทั้งโมเดลเต็มรูป และโมเดลลดรูป พบวา ตัวแปรแฝงคือ ปจจัยนําเขาเพื่อการเปน

พี่เล้ียงทางการพยาบาล (INPUT)   กระบวนการใชพี่เล้ียงทางการพยาบาล (PROCESS)  และผล

ที่ไดจากใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (OUTPUT)     สงอิทธิผลตอประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง

ทางการพยาบาลดวยคา gamma ที่เทากันคือ  0.90, 0.98 และ 0.92  ตามลําดับ 
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อภิปรายผลการวิจัย 

 1.  กรอบแนวคิดการวัดประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาลของโรงพยาบาลใน
สังกัดกองทัพบก  
 การสรางความหมายของกรอบแนวคิดทางทฤษฎีของประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาล

ไดมาจากการบูรณาการแนวคิดทฤษฏีเกี่ยวกับบทบาทหนาที่พี่เลี้ยงของ Clutterbuck (1998) และ 

Kram (1983 & 1985)  และการศึกษาผลงานวิจัยที่เกี่ยวของทั้งสิ้น 27 เร่ือง โดยไดตัวชี้วัดสําคัญ 

13 ตัว การจัดตัวชี้วัดเขาสูระบบเกณฑการวัดความมีประสิทธิผลของ Hoy & Miskel (2001) ซึ่ง

เสนอแนะการใชความเปนพหุของเกณฑ (multiple criteria) เลือกตัวชี้วัดหรือเกณฑความมีประ

สิทธิผลแตละตัวที่สําคัญและเหมาะสมในการเปนตัวแทนเขาสูระบบการวัดประสิทธิผลที่ประกอบ

ดวย ปจจัยนําเขา กระบวนการ และปจจัยผลผลิต  เพื่อการวัดประสิทธิผลใหครอบคลุมไดทุกดาน  

ดังนั้นแนวคิดของประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาลจึงมีลักษณะดังนี้ 

ตัวช้ีวัดความมีประสิทธิผลของ 
พ่ีเล้ียงทางการพยาบาล 

ดานปจจัยนําเขา 

ตัวช้ีวัดความมีประสิทธิผลของ 
พ่ีเล้ียงทางการพยาบาล 

ดานกระบวนการ 

ตัวช้ีวัดความมีประสิทธิผลของ 
พ่ีเล้ียงทางการพยาบาล 

ดานผลผลิต 

• ทํศนคติของพี่เล้ียง 

• บุคลิกภาพของพี่เล้ียง 

• แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง 

• ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง 

• ความตองการพี่เล้ียงของ 
พยาบาลสําเร็จใหม 

 

• ภาวะผูนําของพี่เล้ียง 

• การฝกอบรมของพี่เล้ียง 

• การมอบหมายพี่เล้ียง 

� ระยะเวลาของการมีพี่เล้ียง 

• บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง 

• ความเครียดในงานของ 
พยาบาลสําเร็จใหม 

• สมรรถนะในการทํางานของ 
พยาบาลสําเร็จใหม 

• ความพึงพอใจในงานของ 
พยาบาลสําเร็จใหม 

 จากกรอบแนวคิดนี้อธิบายไดวา คุณลักษณะของพยาบาลพี่เลี้ยงที่สงผลตอประสิทธิผล

การเปนพี่เลี้ยงประกอบดวย ทัศนคติของพี่เลี้ยง บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง แรงจูงใจของพี่เลี้ยง ความ

พรอมในการเปนพี่เลี้ยง นอกจากนี้ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหมก็มีความสําคัญใน

การผลักดันใหพยาบาลสําเร็จใหมมีความตั้งใจในการเรียนรู ทั้งนี้องคกรหรือหนวยงานตอง

สนับสนุนหรือเสริมสรางพยาบาลพี่เลี้ยงดาน ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง การฝกอบรมของพี่เลี้ยง (ดาน

การพยาบาลและการเปนพี่เลี้ยง) กําหนดลักษณะการมอบหมายพี่เลี้ยงที่เหมาะสม และระยะ

เวลาของการมีพี่เลี้ยงที่เพียงพอกับความตองการของพยาบาลสําเร็จใหม โดยผลที่คาดหวังวาจะ

ไดจากการใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล คือ การทําบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยงดีขึ้น ลด

ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม เพิ่มสมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม 

และเพิ่มความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม   
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 เมื่อพิจารณาจากผลการตรวจสอบความตรงเชิงโครงสรางของโมเดลองคประกอบยอยทั้ง

สิบสององคประกอบ และผลการตรวจสอบโมเดลการวัดฯ พบวา มีความสอดคลองกลมกลืนกับ

ขอมูลเชิงประจักษ ดังนั้นกรอบแนวคิดการวัดประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาลของโรงพยาบาล

ในสังกัดกองทัพบกมีความเหมาะสมในการที่จะนําไปใชเปนแนวทางในการสรางหลกัสตูรพยาบาล

พี่เลี้ยงสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก และองคกรทางวิชาชีพการพยาบาลได 

 2. คุณลักษณะของพยาบาลที่จะพัฒนาใหเปนพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผล
สําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก 

 จากผลการวิเคราะหขอมูลเชิงประจักษ พบวา คุณลักษณะพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผล

ของพยาบาลประจําการในสังกัดกองทัพบก คือ ทัศนคติของพี่เลี้ยงสูง บุคลิกภาพของพี่เลี้ยงที่ดี 

แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงสูง มีความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงสูง  และมีบทบาทหนาที่การเปน      

พี่เลี้ยงสูง นอกจากนี้การฝกอบรมของพี่เลี้ยงดานการพยาบาลและการเปนพี่เลี้ยงนั้นตองเพียงพอ  

 คุณลักษณะของพยาบาลสําเรจ็ใหมในสังกัดกองทัพบกที่พึงประสงค       มีความตองการ

พี่เลี้ยงสูง กลาวคือ ตองมีพี่เลี้ยงคอยดูแลชวยเหลือ เพื่อชวยใหพยาบาลสําเร็จใหมมีความเครียด

ลดลง มีสมรรถนะในการทํางานสูง และมีความพึงพอใจในงานคอนขางสูงขึ้น  

 ลักษณะการจัดระบบพี่เลี้ยงของหนวยงาน และระยะเวลาการมีพี่เลี้ยงตองเพียงพอกับ

ความตองการของพยาบาลสําเร็จใหมซึ่งสวนใหญมีความตองการมีพี่เลี้ยง 4-6 เดือน  

 คุณลักษณะพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลตองมีทัศนคติตอวิชาชีพและการเปนพี่เลี้ยงสูง 

สอดคลองกับการศึกษาของ พจนา ปยะปกรณชัย (2538) ที่วา ทัศนคติเปนปจจัยสําคัญตอการ

พัฒนาคุณลักษณะการเปนพี่เลี้ยงที่ดีของพยาบาลประจําการ ในขณะที่สายพร รัตนเรืองวัฒนา 

และคณะ (2541) พบวา ทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพพยาบาลเปนคุณลักษณะหนึ่งของพยาบาลพี่เลี้ยง

ตามความตองการของพยาบาลสําเร็จใหม เชนเดียวกับ ธานี กลอมใจ และคณะ (2542) พบวา 

ปจจัยดานทัศนคติตอการปฏิบัติเชิงวิชาชีพเปนปจจัยหนึ่งในแปดปจจัยที่มีอิทธิพลตอการแสดงบท

บาทครูพี่เลี้ยงของพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลแหลงฝกหลักของวิทยาลัยพยาบาลสังกัด

กระทรวงสาธารณสุข เขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  สวน Eby et al. (2000) ศึกษาเรื่อง มุมมอง

ของผูอยูในอุปถัมถเกี่ยวกับประสบการณดานลบของพี่เลี้ยง: การจัดกลุมประเภท  ชี้แนะวา ทัศนค

ติ คานิยม และความเชื่อ พฤติกรรมและบุคลิกภาพ ทักษะดานสัมพันธภาพระหวางบคุคล และรูป

แบบการทํางานของพี่เลี้ยง เปนปจจัยทั้งเชิงบวก และลบตอประสิทธิภาพของการใชโปรแกรมพี่

เลี้ยง ในมุมมองที่กลับกัน Ragins, Cotton, & Miller (2000) ศึกษาพบวา ประสิทธิผลของประเภท

ของพี่เลี้ยง คุณภาพของสัมพันธภาพ และการออกแบบโปรแกรมสงผลกระทบทัศนคติตองานและ

วิชาชีพ  
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 บุคลิกภาพของพี่เลี้ยงเปนอีกคุณลักษณะหนึ่งที่สําคัญสําหรับพยาบาลประจําการที่จะ

พัฒนาเปนพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผล สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ (2541) กลาววา ผล

การศึกษาในสหรัฐอเมริกาเชื่อวา พี่เลี้ยงที่ดีตองมีคุณลักษณะ บทบาทการเปนครูและผูชี้แนะ มี

บุคลิกภาพเปนผูนํา ฉลาด รับผิดชอบดี มีความเชื่อมั่นในตนเอง มีวิสัยทัศนกวาง มีทักษะการติด

ตอประสานงาน มีมนุษยสัมพันธ   เปนผูนิเทศที่ดี มีการประเมินผล และมุงพัฒนาวิชาชีพ  ซึ่งสอด

คลองกับการศึกษาของ Ragins & Scandura (1997) และ Eby et al. (2000) ขณะที่  Lee et al. 

(2000)  ศึกษา บทบาทของบุคลิกภาพและคานิยมตอโปรแกรมพี่เลี้ยง พบวา บุคลิกภาพของ      

พี่เลี้ยงเหมาะสมที่จะใชในการจับคู และมีผลตอการสรางสัมพันธภาพระหวางกันและความสําเร็จ

ของการจัดโปรแกรมเหมือนกับ Parvin (2001) พบวา พี่เลี้ยงที่ดีตองมีบุคลิกของการเปนผูบงการ

ใหนอยที่สุด 

 Lima (2004) ศึกษาเรื่องคุณลักษณะดานบุคลิกภาพและแรงจูงใจของพี่เลี้ยงที่ประสบ

ความสําเร็จ เพื่อหาความสัมพันธระหวางคุณลักษณะดานบุคลิกภาพและแรงจูงใจกับบทบาทการ

เปนพี่เลี้ยงพบวา 1) แรงจูงใจจากปจจัยภายในของพี่เลี้ยงมีอิทธิพลตอการเปนพี่เลี้ยงมากที่สุด 2) 

พี่เลี้ยงที่มีบุคลิกภาพแบบผูแสดงออกและแบบผูเอ้ืออารีมีแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงเพื่อประโยชน

แกผูอ่ืนมากกวากลุมอ่ืนๆ  และ 3) บุคลิกภาพและแรงจูงใจของพี่เลี้ยงมีผลโดยตรงตอบทบาทการ

เปนพี่เลี้ยงที่ใหวามุงเนนดานอาชีพหรือมุงเนนดานจิตสังคม นอกจากนี้ยังพบวา การมีพี่เลี้ยงที่

แสดงบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยงดานอาชีพชวยลดความเครียดเกี่ยวกับการเรียนของผูอยูใน

อุปถัมภ 

 แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงมีระดับสูง แสดงวาโดยรวมกลุมตัวอยางนี้มีความเหมาะสมใน

การพัฒนาเปนพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผล แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงเปนคุณลักษณะที่จําเปนสําหรับ  

พี่เลี้ยงที่ดี Westanmo (2000) ทําการวิจัยเชิงคุณภาพเรื่อง กระบวนการพี่เลี้ยงในผูประกอบการ: 

มุมมองจากพี่เลี้ยง เพื่อคนหาปจจัยหรือองคประกอบที่มีประสิทธิผลของกระบวนการพี่เลี้ยง พบวา 

คุณลักษณะที่ใชเปนเกณฑในการเลือกพี่เลี้ยง คือ มีประสบการณสูง มีความพึงพอใจในหนาที่การ

งาน มีความรูความเชี่ยวชาญ มีเครือขาย มีเวลาใหและเต็มใจชวยเหลือ และมีการกระตุนและแรง

จูงใจสูง ทั้งนี้ Westanmo เสนอแนะวา การกระตุนและแรงจูงใจนั้นตองมีทั้งในพี่เลี้ยงและผูอยูใน

ความดูแลจึงจะทําใหการใชกระบวนการพี่เลี้ยงเกิดประสิทธิผลสูงสุด ซึ่งสอดคลองกับขอคนพบ

ของ Parvin (2001) ที่วา แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง ไดแก ความปรารถนาที่จะชวยเหลือผูอ่ืน และ

มีรางวัลเปนคาตอบแทน  

 ในขณะเดียวกันผูอยูในอุปถัมถตองมีแรงจูงใจ คือ ความปรารถนาที่จะเรียนรูจากผูมี

ประสบการณและประสบความสําเร็จดวย  ทั้งนี้แรงจูงใจในผูอยูในอุปถัมถบางครั้งนิยมเรียกวา 

“ความตองการพี่เลี้ยง” ดังนั้นในการศึกษาครั้งนี้แรงจูงใจของพยาบาลสําเร็จใหมจึงเปนตัวแปรอีก
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ตัวหนึ่งใหชื่อวา “ความตองการพี่เลี้ยงของพยาบาลสําเร็จใหม” ผลการวิเคราะหพบวามีระดับสูง

มากแสดงวา พยาบาลสําเร็จใหมสวนใหญเล็งเห็นถึงความตองการจําเปนในการมีพี่เลี้ยง ซึ่งตรง

กับแนวคิดวิเคราะหตามแบบของ Kram (1988, อางถึงใน Baker, 2002) ที่กลาววา หนาที่และบท

บาทของพี่เลี้ยงตอผูที่อยูในความดูแลมีมากมายขึ้นอยูกับความตองการจําเปนของผูที่อยูในความ

ดูแล ความสามารถของพี่เลี้ยง และขอตกลงของทั้งสองฝายรวมกัน ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ 

Parvin (2001) และ Allen & Eby (2003) 

 ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงมีระดับสูง แสดงวาโดยรวมพยาบาลพี่เลี้ยงมีความพรอมใน

การเปนพี่เลี้ยงดี สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ (2541) เร่ือง ความวิตกกังวลของพยาบาลจบ

ใหม คุณลักษณะทั่วไป และความสามารถทางคลินิกของพยาบาลพี่เลี้ยง พบวาพยาบาลสําเร็จ

ใหมใหความสําคัญตอคุณลักษณะทั่วไป และความสามารถทางคลินิกของพยาบาลพี่เลี้ยงมี

คะแนนคอนขางสูง ทั้งนี้มีความคลายคลึงกับการศึกษาของ ทวีวัฒนา เชื้อมอญ (2540); ชุติมา 

มาลัย และคณะ (2545) และ  อัจฉรา บุญหนุน และสุกัญญา ประจุศิลป (2546) เสนอแนะวา การ

เตรียมความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงโดยการฝกอบรมพยาบาลพี่เลี้ยงทําใหมีประสิทธิผลในการ

เปนพี่เลี้ยงเพิ่มข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงประกอบดวยความ

พรอมในการพยาบาล และความพรอมในการทําบทบาทหนาที่พี่เลี้ยง  

 ดังนั้นสรุปไดวา ทัศนคติตอวิชาชีพและการเปนพี่เลี้ยง บุคลิกภาพ แรงจูงใจในการเปน    

พี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยงสูง ภาวะผูนํา และการไดรับการฝกอบรมทางการพยาบาล

และการเปนพี่เลี้ยงเปนคุรลักษณะที่สําคัญและจําเปนสําหรับการเปนพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผล  

 3. องคประกอบที่องคกรหรือหนวยงานตองสนับสนุนหรือเสริมสรางใหพี่เลี้ยง 

 ผลการศึกษาพบวา   องคประกอบที่องคกรหรือหนวยงานตองสนับสนุนหรือเสริมสรางให

พี่เลี้ยงคือ ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง การฝกอบรมของพี่เลี้ยง การมอบหมายงาน และระยะเวลาของ

การมีพี่เลี้ยงใหเพียงพอกับความตองการของบุคลากร 

 ภาวะผูนําของพี่ เลี้ยงมีระดับสูง ซึ่งมีความสอดคลองกับการศึกษาของ Sosik & 

Godshalk (2000) พบวา    ภาวะผูนําของพี่เล้ียงมีความสัมพันธเชิงบวกกับการทําบทบาทหนาที่

พี่เลี้ยง และมีความสัมพันธเชิงลบกับความเครียดในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม แตในมุม

มองของ Parsons (1995) เชื่อวา ระบบพี่เลี้ยงกอใหเกิดการพัฒนาภาวะการเปนผูนําของพี่เลี้ยง 

และ ผูอยูในความอุปถัมภเปนรายบุคคล 

 การฝกอบรมของพี่เลี้ยงมีระดับปานกลาง แตเมื่อสอบถามวามีพยาบาลพี่เลี้ยงที่ไดรับกา

รอบรมหรือสัมมนาการเปนพี่เลี้ยงในระยะเวลา 1 ป กอนการทําหนาที่พยาบาลพี่เลี้ยงพบวามี

เพียงรอยละ 20.70 เทานั้นที่ไดรับการอบรม นอกจากนี้จํานวนชั่วโมงในการเขารับการอบรมก็มี
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ความแตกตางกันมากตั้งแต 5-40 ชั่วโมง  โดยมีคาพิสัยเทากับ 50.00 (สภาพยาบาลกําหนดให

พยาบาลวิชาชีพตองไดรับการฝกอบรมทางการพยาบาลอยางนอย 50 หนวยกิตการศึกษาตอเนื่อง

ในระยะเวลา 5 ปของการไดรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ) และมีคาเฉลี่ยคอนขางต่ํา 5.49 ชั่วโมง 

สําหรับประโยชนของการฝกอบรมการเปนพี่เลี้ยง Fowler (2002) ยืนยันวา ความรูและการฝกอบ

รมที่องคกรจัดใหนอกจากจะชวยใหพี่เลี้ยงมีความพรอมในการทําบทบาทหนาที่  และมีความมั่น

ใจในแนวทางการปฏิบัติบทบาท แลวยังพบวาเปนการสรางความเชื่อมั่นตอพี่เลี้ยงวาองคกรให

ความสําคัญและประโยชนในระบบพี่เลี้ยง ดังนั้นพี่เลี้ยงที่ไดรับการฝกอบรมความรูเกี่ยวกับการ

เปนพี่เลี้ยงจึงมีความมุงมั่นในการปฏิบัติหนาที่ และยอมรับในสัมพันธภาพมากขึ้น   ถึงแมวาการมี

ประสบการณสูงจะชวยใหประสบความสําเร็จในบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยงมากขึ้น แตการ

พัฒนาบุคลากรโดยการจัดกระบวนการเรียนรูอยางเปนระบบ เพื่อเสริมสรางความรู ทักษะ ความ

สามารถ และทัศนคติของบุคลากร ก็จะชวยปรับปรุงประสิทธิภาพการทาํงานใหสูงขึ้น และเปนวิธี

ทีดีในการสรางความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง (Goldstein, 1993; อางถึงใน อัจฉรา บุญหนุน  และ

สุกัญญา ประจุศิลป, 2546) 

 การมอบหมายพี่เลี้ยงมีระดับสูง แสดงวาพยาบาลสําเร็จใหมสวนใหญมีความพึงพอใจใน

พยาบาลพี่เลี้ยงและระบบพี่เลี้ยงที่หนวยงานจัดให นอกจากนี้ยังพบวา รูปแบบการมอบหมาย     

พี่เลี้ยงแบบเปนทางการ (formal mentoring) คิดเปนรอยละ 86.00 จากผลการศึกษาของ Ragins, 

Cotton, & Miller (2000); Allen & Eby (2003) และ  Hopkins(2003) พบวา  รูปแบบการมอบ

หมายพี่เล้ียง (แบบเปนทางการ และแบบไมเปนทางการ) และการจับคูระหวางพี่เลี้ยงกับผูอยูใน

ความอุปถัมภสงผลตอสัมพันธภาพ และประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียง นอกจากนี้ สายพร รัตนเรือง

วัฒนา และคณะ (2541) และ Hayes (2000) มีขอคนพบตรงกันวา การมีอิสระในการเลือกพี่เล้ียง 

และผูอยูในความอุปถัมภเองเปนความตองการของทั้งสองฝาย     และจะสงผลตอ สัมพันธภาพ 

และประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงสูงกวาการจัดใหโดยหนวยงาน แตอยางไรก็ตามความอิสระในการ

จับคูนี้เปนไปไดยากมากในการปฏิบัติจริง ดังนั้นลกัษณะการมอบหมายงานสวนใหญจึงพบวาเปน 

การมอบหมายพี่เลี้ยงแบบเปนทางการ กลาวคือหนวยงานจัดสรรให ทั้งนี้สอดคลองกับแนวคิดของ 

Mathews et al. (2002) วา การมอบหมายพี่เลี้ยงแบบไมเปนทางการประสบความสําเร็จไดนอย

มากเนื่องจากขาดโครงสรางในการดําเนินการ ขึ้นตรงกับความพึงพอใจของทั้งสองฝาย และไมมี

การควบคุมกํากับ ดังนั้นการมอบหมายพี่เลี้ยงแบบเปนทางการจึงเปนที่นิยม และประสบความ

สําเร็จในองคกรตางๆ ทั่วโลก 

 ระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยงมีคะแนนเฉลี่ยเทากับ 5.63 เดือน ซึ่งใกลเคียงกับความตองการ

ของพยาบาลสําเร็จใหมสวนใหญ (รอยละ 45.10) ที่ตองการมีพี่เลี้ยงนานประมาณ 4-6 เดือน 

แสดงวาโดยรวมหนวยงาน ขอคนพบนี้สอดคลองกับผลการศึกษาของ สายพร รัตนเรืองวัฒนา 
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และคณะ (2541) ที่พบวาพยาบาลสําเร็จใหมของกลุมตัวอยางสวนใหญคิดเปนรอยละ 55.8 

ตองการใหหนวยงานจัดระบบพี่เล้ียงใหในระหวาง 6 เดือนแรกของการปฏิบัติงาน รองลงมาคือ 4 

เดือน ซึ่งตรงกับการศึกษาของยุพาพิน ศิรโพธิ์งาม และคณะ (2540) พบวา พยาบาลสําเร็จใหม

เผชิญกับความเครียดใน 3 เดือนแรกของการปฏิบัติงาน สวน นิโรบล กนกสุนทรรัตน และคณะ 

(2540) พบวา พยาบาลสําเร็จใหมของกลุมตัวอยางประเมินตนเองวามีการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดี

ขึ้นภายหลังปฏิบัติงานครบ 6 เดือน 

 สรุปไดวา ถาองคกรหรือผูบริหารตองการพยาบาลพี่เลี้ยงมี่มีประสิทธิผล องคกรตองเสริม

สรางศักยภาพของพยาบาลพี่เลี้ยงดาน ภาวะผูนํา สนับสนุนการฝกอบรมของพี่เลี้ยงทั้งดานการ

พยาบาลและการเปนพี่เล้ียง กําหนดลักษณะการมอบหมายพี่เล้ียงที่เหมาะสม และจัดระยะเวลา

ของการมีพี่เล้ียงที่เพียงพอกับความตองการและสภาพความเปนจริงของพยาบาลสําเร็จใหมและ

องคกร 

 4. ผลที่ไดรับจากการใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล  

 ผลที่ไดรับจากการใชระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล คือ บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง 

ความเครียดในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม สมรรถนะในการทํางานการทํางานของ

พยาบาลสําเร็จใหม และความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม   

 บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยงมีระดับสูง แสดงวาโดยรวมพยาบาลพี่เลี้ยงปฏิบัติบทบาท

หนาที่การเปนพี่เลี้ยงไดดี         สอดคลอกับผลการศึกษาของ พินิจ ปรีชานนท (2531);  บุญเฉลา 

สุริยวรรณ (2533); ทวีวัฒนา เชื้อมอญ (2540); วิชญาพร สุวรรณเทน (2541); ชุติมา มาลัย และ

คณะ (2545); อัจฉรา บุญหนุน และสุกัญญา ประจุศิลป (2546) ตางศึกษาเกี่ยวกับผลการใช

ระบบพี่เลี้ยงหรือโครงการฝกอบรมเตรียมความพรอมในบทบาทพยาบาลพี่เลี้ยง โดยการวิจัยกึ่ง

ทดลองใชสองกลุมวัดกอน และหลังการทดลอง ซึ่งการศึกษาเหลานี้ตางมีเปาหมายหลักเพื่อหาวิธี

และแนวทางที่จะเพิ่มประสิทธิผลของบทบาทหนาที่พยาบาลพี่เลี้ยงที่เชื่อมั่นวาจะนําไปสูการเพิ่ม

สมรรถนะในการทํางาน ความพึงพอใจในการทํางาน และความกาวหนาในวิชาชีพของพยาบาล

สําเร็จใหมตอไป 

 ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหมมีระดับตํ่า แสดงวาการมีพี่เล้ียงชวยพยาบาล

สําเร็จใหมมีความเครียดในการทํางานลดลง สอดคลองกับผลงานวิจัยของ สายพร รัตนเรืองวัฒนา 

และคณะ (2541) เร่ือง ความวิตกกังวลของพยาบาลจบใหม คุณลักษณะทั่วไปและความสามารถ

ทางคลินิกของพยาบาลพี่เลี้ยง พบวาพยาบาลสําเร็จใหมของกลุมตัวอยางคิดเปนรอยละ 9.90 เชือ่

วาการมีพยาบาลพี่เลี้ยงชวยลดความวิตกกังวล แตเมื่อวัดระดับความวิตกกังวลดวยแบบวัดความ

วิตกกังวลขณะเผชิญของสไปลเบอรเจอร ฉบับแปลเปนภาษาไทย มีระดับคอนขางต่ํา ขณะที่การ
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ศึกษาของ ยุพาพิน ศิรโพธิ์งาม และคณะ (2540) พบวา พยาบาลสําเร็จใหมมีความยากลําบากใน

การปฏิบัติงานหรือเผชิญกับความเครียดใน 3 เดือนแรกของการปฏิบัติงานในดานการปฏิบัติการ

พยาบาล การดูแลผูปวยอาการหนักและวิกฤต การสื่อสารระหวางบุคคล การขาดประสบการณใน

การทํางาน และการปรับตัวเขากับบุคลากรและหนวยงาน  ซึ่งมีความสอดคลองกับนิโรบล กนก

สุนทรรัตน และคณะ (2540) พบวา ภายหลังการปฏิบัติงานครบ 6 เดือนพยาบาลสําเร็จใหมของ

กลุมตัวอยางประเมินตนเองวามีการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึ้นระดับปานกลาง ในดานความมี

โอกาสแสดงความคิดเห็น ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง ความเชื่อถือที่ไดรับจากผูรวมงานและผู

ปวย ความรูสึกเปนสวนหนึ่งของผูรวมงาน  ขอคนพบมีความสอดคลองกับผลการศึกษาของ Allen 

et al. (1999) เร่ือง การขัดเกลาทางสังคมและความเครียดของผูมาใหม: สัมพันธภาพของเพื่อน

รวมงานเปรียบเสมือนแหลงเกือหนุน  พบวา บทบาทหนาที่ของพี่เล้ียงที่เปนเพื่อนรวมงานมีความ

สัมพันธเชิงบวกกับการขัดเกลาทางสังคม และการเผชิญกับความเครียด ซึ่งหมายถึง ความเครียด

ของผูมาใหมลดลงหรือผอนคลายลงเมื่อไดรับการดูแลที่มีประสิทธิภาพของพี่เลี้ยง 

 สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหมมีระดับสูง แสดงวาโดยรวมพยาบาล

สําเร็จใหมมีสมรรถนะในการทํางานดีภายหลังการมีพี่เล้ียงดูแลอยางนอย 3 เดือน ซึ่งมีความใกล

เคียงกับงานวิจัยของ นิโรบล กนกสุนทรรัตน และคณะ (2540) พบวา พยาบาลสําเร็จใหมของกลุม

ตัวอยางประเมินตนเองวามีการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีภายหลังการปฏิบัติงานครบ 6 เดือนแลว 

โดยมีความมั่นใจในการปฏิบัติงาน ความสามารถในการตัดสินใจในคลินิก ความสามารถและ

ทักษะในการปฏิบัติงาน  

 ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหมมีระดับสูง  แสดงวาโดยรวมพยาบาลสําเร็จ

ใหมมีความพึงพอใจในงานดีขึ้นภายหลังการมีพี่เล้ียงดูแลอยางนอย 3 เดือน ซึ่งมีความใกลเคียง

กับงานวิจัยของ นิโรบล กนกสุนทรรัตน และคณะ (2540) พบวา ภายหลังการปฏิบัติงานครบ 6 

เดือน พยาบาลสําเร็จใหมของกลุมตัวอยางประเมินตนเองวามีการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีข้ึนใน

ระดับปานกลาง เชนเดียวกับงานวิจัยของ Ragins et al. (2000) และ Scandura (1997)  พบวา ผู

ที่มีพี่เลี้ยงดูแลจะมีความพึงพอใจในงาน มีความผูกพันกับงาน มีความกาวหนา และมีทัศนคติเชิง

บวกตองานมากกวาผูที่ไมมีพี่เลี้ยง 

 สรุปไดวา การประเมินผลหรือการติดตามผลการมีพี่เลี้ยงและระบบพยาบาลพี่เลี้ยงองค

กรหรือผูจัดหลักสูตรสามารถใชเกณฑการประเมินที่ครอบคลุมทั้งสี่ดานของบทบาทหนาที่การเปน

พี่เลี้ยง ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จ

ใหม และความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม   
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 5. ความตรงตามโครงสรางประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล 

 ผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยัน โมเดลประสิทธิผลการเปนพี่ เลี้ยงทางการ

พยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก พบวา โมเดลสามารถอธิบายความแปรปรวนใน

ตัวแปรประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลไดสูงสุด โดยอธิบายไดรอยละ 63.05 เมื่อ

พิจารณาคาดัชนีความสอดคลองโดยใช ไค-สแควรพบวา มคีวามสอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษ  

 โมเดลประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลวัดไดจาก กระบวนการใชพี่เลี้ยงทาง

การพยาบาล (Process)  ผลผลิตที่เกิดจากใชพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (Output) และปจจัยนําเขา

เพื่อการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล (Input)   โดยที่มีคา gamma เทากับ 0.98, 0.92  และ 0.90 

ตามลําดับ แสดงวา องคประกอบทั้งสามนี้มีมีบทบาทสําคัญใกลเคียงกันในการใชวัดประสิทธิผล

การเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก กระบวนการใชพี่เลี้ยงทาง

การพยาบาลมีคามากกวาองคประกอบอื่นๆ เล็กนอยนั้น อาจจะสาเหตุจากการที่องคประกอบนี้

ประกอบดวยตัวบงชี้สําคัญที่สงผลตอองคประกอบผลผลิต เชน การฝกอบรมของพี่เลี้ยง การมอบ

หมายพี่เลี้ยง และระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง Fowler (2002) กลาววา ความรูและการฝกอบรมที่

องคกรจัดใหเพื่อชวยพี่เลี้ยงใหมีความพรอมในการทําบทบาทหนาที่  และมีความมั่นใจในแนวทาง

การปฏิบัติบทบาท นอกจากนี้ยังเปนการเนนย้ําใหพี่เลี้ยงรับรูวาองคกรใหความสําคัญและเล็งเห็น

ประโยชนของระบบพี่เลี้ยง ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ Goldstein (1993; อางถึงใน อัจฉรา    

บุญหนุน และสุกัญญา ประจุศิลป, 2546) วา การพัฒนาบุคลากรโดยการจัดกระบวนการเรียนรู

อยางเปนระบบ (การฝกอบรม)  เปนการเสริมสรางความรู ทักษะ ความสามารถ และทัศนคติของ

บุคลากร เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการทํางานของบุคลากร 

 การมอบหมายพี่เล้ียง ผลการศึกษาของ Ragins, Cotton, & Miller (2000); Allen & Eby 

(2003) และ Hopkins (2003) พบวา รูปแบบการมอบหมายพี่เล้ียง (แบบเปนทางการ และแบบไม

เปนทางการ) และการจับคูระหวางพี่เล้ียงกับผูอยูในความอุปถัมภสงผลตอสัมพันธภาพ และประ

สิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง ถึงแมวาผลการวิจัยของ สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ (2541) และ 

Hayes (2000) ชี้แนะวา การมีอิสระในการเลือกพี่เล้ียง หรือการมอบหมายพี่เล้ียงแบบไมเปนทาง

การจะสงผลตอสัมพันธภาพ และประสิทธิผลการเปนพี่เล้ียงสูงกวาการจัดใหโดยหนวยงาน แตใน

การปฏิบัติจริงเปนไปไดยากมาก ทั้งนี้สอดคลองกับแนวคิดของ Mathews et al. (2002) วา การ

มอบหมายพี่เลี้ยงแบบไมเปนทางการประสบความสําเร็จไดนอยมากเนื่องจากขาดโครงสรางใน

การดําเนินการ ขึ้นตรงกับความพึงพอใจของทั้งสองฝาย และไมมีการควบคุมกํากบั ดงันัน้การมอบ

หมายพ่ีเล้ียงแบบเปนทางการจึงเปนที่นิยม และประสบความสําเร็จในองคกรตางๆ ทั่วโลก ดังนั้น

ถาการมอบหมายพี่เลี้ยงเปนการจับคูที่เหมาะสมก็จะกอใหเกิดประสิทธิผลของการใชระบบพี่เลี้ยง 

เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพและคุณภาพของงานเปนผลลัพธสุดทาย 
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 แมวาองคประกอบดานระยะเวลาการมีพี่เลี้ยงพบวา ไมชวยสนับสนุนใหองคประกอบ

กระบวนการใชพี่เลี้ยงทางการพยาบาลมีอิทธิพลตอการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการ

พยาบาล เนื่องจากคาเฉลี่ยของระยะเวลาการมีพี่เลี้ยงของกลุมตัวอยางมีคาเทากับ 5.63 เดือน ซึ่ง

ใกลเคียงกับความตองการของพยาบาลสําเร็จใหมสวนใหญ (รอยละ 45.10) ที่ตองการมีพี่เลี้ยง

นานประมาณ  4-6 เดือน  แตถาเปรียบเทียบระหวางโรงพยาบาลในกรุงเทพมหานครกับ             

โรงพยาบาลในตางจังหวัดพบวา ระยะเวลาการมีพี่เล้ียงโรงพยาบาลในกรุงเทพมหานครมีคาเฉลี่ย

เทากับ 6.46 เดือนซึ่งมากกวาโรงพยาบาลในตางจังหวัด 4.40 เดือน แสดงวา ผูบริหารมีความคิด

เหน็แตกตางกันในดานการใหความสําคัญตอระบบพี่เลี้ยงและดูเหมือนวาพยาบาลสําเร็จใหมในก

ทม. ไดรับโอกาสมากกวากลุมในตจว. แตถาหากพิจารณาภาระของงานแลวก็ดูเหมาะสมเนื่อง

จากลักษณะงานในโรงพยาบาลใหญมีมากกวาและมีความซับซอนมากกวากัน ดังนั้นแมวาผู

บริหารควรจัดใหมีระบบพี่เล้ียงที่เปนมาตรฐานเดียวกัน แตก็อาจมีการปรับรูปแบบใหเหมาะสมกับ

ความตองการของบุคลากรและสถานภาพความเปนจริงของหนวยงานนั้น  

ตัวอยางเชน พยาบาลสําเร็จใหมไดเสนอแนะในคําถามปลายเปดวา ในระยะ 1-3 เดือน

แรกใหมีการดูแลอยางใกลชิดในขณะปฏิบัติงาน มีการติดตามและประเมินผลอยางตอเนื่อง สวน

ชวงหลังใหชวยเหลือดูแลหางๆ ตามสถานการณ ทั้งนี้ขึ้นอยูกับพัฒนาการและความตองการ      

จําเปนของพยาบาลสําเร็จใหม นับวาเปนขอเสนอแนะที่ดีมาก และเปนขอเท็จจริงที่ผูบริหารควรรับ

ไปเปนแนวทางในการจัดระบบพยาบาลพี่เลี้ยงที่ดีและเหมาะสม 

 

ขอเสนอแนะ 

 จากการศึกษา การพัฒนาเครื่องมือและโมเดลวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการ

พยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก มีขอเสนอแนะ 2 ประเด็นหลัก คือ ขอเสนอแนะ

สําหรับการนําผลการวิจัยไปใช และ ขอเสนอแนะสําหรับการวิจัยในอนาคต ดังนี้ 

 ขอเสนอแนะสําหรับการนําผลการวิจัยไปใช 

1. ขอเสนอแนะเชิงนโยบายและการบริหาร 

สารสนเทศที่ไดจากการศึกษานี้สนับสนุนการพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลตามแนว

ทางของสภาการพยาบาลกําหนด และการรับรองคุณภาพของโรงพยาบาล ดังนั้นผูบริหารสามารถ

นําผลการวิจัยครั้งนี้ไปประยุกตใชในการวางแผนพัฒนาบุคลากรอยางมีแบบแผน และมีแนวทาง

การวัดประสิทธิผลการจัดระบบพี่เลี้ยงทางการพยาบาล ดังนี้  

1.1 การสรางหลักสูตรการพัฒนาทักษะการเปนพี่เลี้ยง กรอบแนวคิดทาง

ทฤษฎีของประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลเหมาะสมสําหรับการนําไปสรางกรอบแนว
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คิดของหลักสูตร โดยการจัดขอบเขตเนื้อหาสาระและประเด็นสําคัญของการฝกอบรมใหครอบคลุม

องคประกอบทุกดานที่บงชี้คุณลักษณะการเปนพยาบพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลคือ ทัศนคติของพี่เลี้ยง 

บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง แรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง ภาวะผูนําของ    

พี่เลี้ยง และการฝกอบรมของพี่เลี้ยงดานการพยาบาลและการเปนพี่เลี้ยง นอกจากนี้โมเดลการวัด

ประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลไดเสนอแนวทางการวัดและประเมินผลของการจัด

หลักสูตรไวเปนแนวทางเดียวกัน 

1.2 เครื่องมือการวัดประสิทธผิลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลที่สรางขึ้น

สามารถนําไปใชเปนเครื่องมือในการคัดเลือกพยาบาลพี่เลี้ยงที่เหมาะสมและสอดคลองกับความ

ตองการของพยาบาลสําเร็จใหม  

1.3 ผลการวิจัยไดนําเสนอสารสนเทศของโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปน 

พี่เลี้ยงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกซึ่งประกอบดวย 13 ตัวบงชี้ และ

คุณลักษณะพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผล 6 ตัวบงชี้ พบวา โดยรวมพยาบาลประจําการในสังกัด

กองทัพบกกลุมตัวอยางมีคาสูง ดังนั้นผูบริหารควรพยายามดํารงรักษาลักษณะดังกลาวไวเพื่อ

ความแข็งแกรงขององคกร แตอยางไรก็ตามผลที่ไดรับรูยังตองพัฒนาแกไขในดานตางๆ เชน การ

ฝกอบรมของพี่เลี้ยง พบวา พยาบาลพี่เลี้ยงไดรับการฝกอบรมเตรียมความพรอมในการเปน

พยาบาลพี่เลี้ยงนอยมาก (รอยละ 20.70 ) และขอมูลจากคําถามปลายเปดพบวา พยาบาลพี่เลี้ยง

มีความตองการการเตรียมความพรอมกอนการรับหนาที่ โดยเฉพาะอยางยิ่งผูที่ไดรับการมอบ

หมายการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงครั้งแรก การเสริมแรงจูงใจในการเปนพี่เลี้ยงโดยการรับรองเปน

หนวยกิตการศึกษาตอเนื่องตามเกณฑที่กําหนดไวในสภาการพยาบาล และกําหนดหลักเกณฑการ

พิจารณาผลงานนี้เปนสวนหนึ่งของการพิจารณาความดีความชอบประจําปใหชัดเจนและยุติธรรม 

สวนดานระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง พยาบาลสําเร็จใหมตองการมีพี่เลี้ยงอยางนอย 4-6 เดือน    

ดังนั้นผูบริหารตองวางแผนงานและอนุมัติงบประมาณสนับสนุนใหเหมาะสมเพียงพอกับความ

ตองการของพยาบาลประจําการ  

2. ขอเสนอแนะเชิงปฏิบัติการ เครื่องมือและโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทาง

การพยาบาลที่พัฒนาขึ้นนี้ ผูบริหารหรือผูรับผิดชอบดานการพัฒนาบุคลากรสามารถใชผลการ

วิจัยไปปฏิบัติตามขั้นตอน ดังนี้ 

 2.1 การคัดสรรพยาบาลพี่เลี้ยงที่มีประสิทธิผลสําหรับโครงการพยาบาลพี่เลี้ยง 

ทั้งนี้สวนของเครื่องมือวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลที่นํามาใชในการคัดสรร

พยาบาลพี่เลี้ยงประกอบดวย แบบวัด 6 ชุดคือ ทัศนคติของพี่เลี้ยง บุคลิกภาพของพี่เลี้ยง แรงจูงใจ

ของพี่เลี้ยง ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง ภาวะผูนําของพี่เลี้ยง และบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง 
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 2.2 ประเมินความตองการของพยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหม สําหรับ

พยาบาลพี่เลี้ยงจะประเมินความตองการดานการฝกอบรม  สวนพยาบาลสําเร็จใหมประเมินความ

ตองการพี่เลี้ยง ลักษณะการมอบหมายพี่เลี้ยง และระยะเวลาของการมีพี่เลี้ยง  

 2.3  การออกแบบการพัฒนาหลักสูตรหรือโครงการพัฒนาบุคลากรทางการ

พยาบาลใหสอดคลองกับโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล และเหมาะสม

กับความตองการของทั้งสองฝาย 

 2.4 กําหนดตัวชี้วัด และเกณฑการประเมินผลโครงการ จากผลของการพัฒนา

เครื่องมือวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลนี้สามารถนํามาใชในการประเมินผลการ

พัฒนาทักษะพยาบาลพี่เลี้ยง ประกอบดวยแบบวัด 8 ชุด คือ คุณภาพการฝกอบรมพี่เลี้ยง        

คุณภาพการมอบหมายพี่เลี้ยง ระยะเวลาการมีพี่เลี้ยง บทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง ความเครียด

ในงานของพยาบาลสําเร็จใหม สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม และความพึงพอใจ

ในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

3. กรอบแนวคิดเชิงทฤษฎีประสิทธิผลพี่เล้ียงทางการพยาบาลซึ่งเปนการศึกษาประสิทธิ

ผลการเปนพี่ เลี้ยงทางการพยาบาลโดยใชโมเดลปจจัยนําเขา-กระบวนการ-ผลผลิต (input-

process-output model) สามารถนําไปปรับใชในการพัฒนาบุคลากรในองคกรทั่วไปได 

4. เครื่องมือวัดประสิทธิผลพี่เลี้ยงทางการพยาบาลพัฒนาขึ้นเพื่อใชกับพยาบาลประจํา

การในสังกัดกองทัพบก ดังนั้นหากตองการนําไปใชกับกลุมตัวอยางหรือประชากรที่มีลักษณะแตก

ตางไปจากกลุมตัวอยางท่ีศึกษา ควรตองมีการทบทวนและตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือกอน และ

สามารถปรับเนื้อหาในขอคําถามไดตามความเหมาะสม แตอยางไรก็ตามนาจะคงองคประกอบ

สําคัญไวเหมือนเดิม 

5.  การวิเคราะหความตรงตามโครงสรางขององคประกอบยอยในโมเดลการวัดที่

คลายคลึงกับโมเดลการวัดประสิทธิผลพี่เล้ียงทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัด       

กองทัพบกนี้ ในกรณีที่ประสบปญหาการวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันขององคประกอบยอย

องคประกอบใดองคประกอบใดหนึ่ง เชนเดียวกับองคประกอบความพึงพอใจในงานของพยาบาล

สําเร็จใหมของโมเดลนี้ พบสภาวะเมทริกซในการวิเคราะหไมเปนบวกแนนอน ผลการวิเคราะหไม

สมบรูณ  ปรากฏคําเตือนวา  “ WARNING: Matrix to be analyzed is not positive definite, 

ridge option taken with ridge constant = 10.00  คาเมทริกซความแปรปรวนรวมเกือบทุกตัวมี

คาต่ําผิดปกติ และปรากฎขอความ  FATAL  ERROR: Matrix to be analyzed is not positive 

definite) ตามมา การแกไขดวยการปรับเมทริกซความแปรปรวนรวมใช “RIDGE” order อีกครั้ง 

โดยเขียนคําสั่งของผลการวิเคราะหขอมูลในบรรทัด OU เพิ่มคําสั่ง RC ตามที่ นงลักษณ วิรัชชัย 

(2542) แนะนํา ผลการวิเคราะหที่ไดมีความสมบูรณแตคายังคงมีความผิดปกติปรากฏคํา       
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เตื อ น ว า  “ WARNING: Matrix to be analyzed is not positive definite, ridge option taken 

with ridge constant = 1000.00 คาเมทริกซความแปรปรวนรวมมีคาต่ํามากน้ําหนักองคประกอบ

มีคาต่ํามากและบางคาติดลบ และคาความคลาดเคลื่อนสูง จึงนําผลการวิเคราะหปรึกษาหารือ 

ศาตราจารยกิตติคุณ ดร. นงลักษณ วิรัชชัย ไดรับคําแนะนําตามขั้นตอนดังนี้ 

 5.1 นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหองคประกอบเชิงสํารวจ (EFA) เพ่ือจัดกลุมตัวแปร  

 5.2 กําหนดจํานวนกลุมตัวแปร (component) ตามผลการศึกษาทฤษฎีหรือแนว

คิดขององคประกอบนั้น เนื่องจากผลการวิเคราะหองคประกอบเชิงสํารวจโดยไมกําหนดเงื่อนไข

ดวยจํานวนกลุมตัวแปรจะพบวา ขอคําถามขององคประกอบจะถูกจัดเปนหนึ่งถึงสองกลุมตัวแปร 

ซึ่งไมสามารถนํามาวิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยันในขั้นตอนถัดไปได 

 5.3 รวมคะแนนของขอคําถามเปนกลุมตัวแปร นําคะแนนเฉลี่ยของกลุมตัวแปรที่

ไดไปหาความสัมพันธ ดวยคาสัมประสิทธสหสัมพันธ พิจารณาคาสถิติ Barlett’s test of spherity 

วาเมทริกซสหสัมพันธเปนเมทริกซเอกลักษณ และคาดัชนีไกเซอร-ไมเยอร-ออลคิน (Kaiser-

Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy) เพื่อพิจารณาวาความสัมพันธมีความเหมาะ

สมที่จะนําไปวิเคราะหองคประกอบได 

 5.4 วิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยัน (CFA) แบบสองขั้นตอน เพื่อพิจารณาความ

ตรงตามโครงสรางขององคประกอบยอยหรือตัวแปรสังเกตไดของโมเดลการวัดประสิทธิผลพี่เล้ียง

ทางการพยาบาลสําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบก  

 ขอเสนอแนะสําหรับการวิจัยในอนาคต 

 1. การพัฒนาเครื่องมือและโมเดลการวัดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาล

สําหรับโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกไดสรางขึ้น และทดสอบดวยขอมูลเชิงประจักษของกลุมตัว

อยางจากโรงพยาบาลในสังกัดกองทัพบกเทานั้น จึงเปนที่นาสนใจหากนําเครื่องมือนี้ไปใชกับกลุม

ตัวอยางในโรงพยาบาลในสังกัดอื่นๆ ไมวาจะเปนของเหลาทัพอีกสามเหลาทัพ และในสังกัดที่มี

ลักษณะแตกตางกัน เชน สังกัดกรุงเทพมหานคร สังกัดกระทรวงสาธารณสุข หรือสังกัดทบวง

มหาวิทยาลัย เปนตน การศึกษาผลที่ไดวามีความคลายคลึงหรือแตกตางกันอยางไร เพื่อนํามา

ปรับปรุงและพัฒนาเครื่องมือวัดใหไดมาตรฐานสากลยิ่งขึ้น 

 2. ศึกษาประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยงทางการพยาบาลโดยการใชโมเดลเชิงสาเหตุและผล

ของปจจัยที่ผลักดันใหเกิดประสิทธิผลการเปนพี่เลี้ยง หรืออาจเปนการศึกษาเชิงพหุกลุม  หรือ พหุ

ระดับ 
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 3. การศึกษาวิจัยตอเนื่องดวยวิธีวิทยาทางการวิจัยอื่นๆ ดังนี้ 

  3.1 การวิจัยกึ่งทดลอง (quasi-experiment) นําโมเดลหรือแบบจําลองจากการ

วิจัยครั้งนี้ไปใชจริง และติดตามเปรียบเทียบผลที่ไดจากกลุมทดลอง ซึ่งอาจออกแบบเปรียบเทียบ

กอน-หลังการทดลอง หรือกลุมทดลอง-กลุมควบคุม เปนตน 

  3.2 การวิจัยเชิงปฏิบัติการ (action research) โดยการนําแบบจําลองไปใชวาง

กรอบแนวคิด วางแผนการปฏิบัติการ ดําเนินการ และประเมินผลการปฏิบัติการใชแแบบจําลอง 

เปนวงรอบทุกปที่มีการจัดระบบพยาบาลพี่เลี้ยงใหพยาบาลสําเร็จใหมอาจใชเวลาในการศึกษา

ประมาณ 3–5 ป ทั้งนี้ตองนําผลการประเมินที่ไดจากปที่ผานมาปรับปรุงแนวทางของปถัดไปเพื่อ

ใหไดแนวทางที่เหมาะสมสําหรับองคกร 

    นอกจากนี้ การวิจัยเชิงปฏิบัติการ อาจจะดําเนินการในลักษณะการวิจัยเชิง

ปฏิบัติการแบบมีสวนรวม (PAR: participatory action research) โดยใหพยาบาลพี่เลี้ยงและ

พยาบาลสําเร็จใหมมีสวนรวมในการพัฒนาแบบจําลองพยาบาลพี่เลี้ยงเองดวยการใชแบบจําลอง

จากการศึกษาครั้งนี้เปนฐานหรือแบบจําลองตั้งตนใหนําไปใช แลวมกีารศึกษาปรับปรุงแกไขโดย  

ผูมีสวนรวมตอไปในอนาคตดวยการใชกระบวนการเชิงวิพากษ-สะทอนตนเองโดยพยาบาลพี่เลี้ยง

และพยาบาลสําเร็จใหม และผูมีสวนเกี่ยวของในขั้นตอนการดําเนินการ 

  3.3  การวิจัยเชิงคุณภาพ  อาจทําการวิจัยเชิงลึกโดยการเก็บขอมูลดวยการ

สัมภาษณ การสังเกต และการประเมินติดตามผลจากการใชระบบพี่เลี้ยงในพยาบาลพี่เลี้ยงและ

พยาบาลสําเร็จใหมคูที่เปนกลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้ เชน การวิจัยเชิงชาติพันธุวรรณา 

(ethnography) หรือ การวิจัยเชิงปรากฏการณวิทยา (phenomenology) เปนตน 
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1. รพ. พระมงกุฎเกลา (1200) 20 29 24 35 41 
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9. โรงพยาบาลคายสุรนารี  จ.นครราชสีมา 

10. โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค  จ.อุบลราชธานี 

11. โรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม  จ.อุดรธานี 
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ภาคผนวก ง 
แบบสอบถาม 

1. แบบสอบถามพยาบาลพี่เล้ียง 

       2.แบบสอบถามพยาบาลสําเร็จใหม 
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แบบสอบถามพยาบาลพี่เลี้ยง 
 

คําชี้แจง:     โปรดตอบแบบสอบใหครบทุกขอตามความเปนจริง คําตอบของทานทุกคําตอบจะ

เปนขอมูลที่มีประโยชนสําหรับการวิจัยครั้งนี้เปนอยางยิ่ง  แบบสอบถามนี้ประกอบดวย 3 สวนคือ 

 1. ขอมูลสวนบุคคล 

 2.  แบบวัดทัศนคติ   บุคลิกภาพ   แรงจูงใจ  ภาวะผูนํา   ความพรอมในการเปนพี่เลี้ยง     

การฝกอบรมของพี่เลี้ยง  และบทบาทหนาที่การเปนพี่เลี้ยง   

 3. แบบวัดสมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม 
 

สวนที่ 1    ขอมูลสวนบุคคล 

คําชี้แจง    โปรดเติมขอความในชองวาง หรือทําเครื่องหมาย (/) หนาขอความเพียงคําตอบเดียว 
1. ปจจุบันทานอายุ  .......... .ป              ประสบการณในการปฏิบัติงาน    .................... ป                                                    

2. สถานภาพสมรส ( ) โสด   ( ) คู  ( ) มาย  ( ) แยก 

3. วุฒิการศึกษาทางการพยาบาล      ( ) อนุปริญญา  ( ) ปริญญาตรี           

                                                        ( ) ปริญญาโท         ( ) อื่นๆ โปรดระบุ............................................. 

4.  ปจจุบันทานปฏิบัติงานในแผนก........................................ โรงพยาบาล............................................. 

5. ทานปฏิบัติงานในตําแหนง  ( ) พยาบาลประจําการ     ( ) รองหัวหนาตึก 

                                         ( ) หัวหนาตึก                   ( ) อื่นๆ โปรดระบุ ...............................................  

6. ทานเคยไดรับการศึกษาเกี่ยวกับการพยาบาลคลินิกระยะสั้น/การพยาบาลเฉพาะทาง 

     ( ) ไมเคย               ( ) เคย                                                                        

โปรดระบุ หลักสูตร/โครงการ ............................................................................ 

     ............................................................................................................................................................ 

7. ในระยะเวลา 1 ปกอนรับหนาที่พยาบาลพี่เล้ียง ทานเคยไดรับการอบรม/สัมมนาทางการพยาบาล 

      ( ) ไมเคย          ( ) เคย โปรดระบุจํานวน  ............. ชั่วโมง  นับเปน ............. ......... หนวยกิตตอเนื่อง 

 หลักสูตร/เรื่อง ....................................................................................................................................... 

 หลักสูตร/เรื่อง........................................................................................................................................ 

8. ในระยะเวลา 1 ปกอนรับหนาที่พยาบาลพี่เล้ียง ทานเคยไดรับการอบรม/สัมมนาเกี่ยวกับการสอนงาน

พยาบาลคลินิกและบทบาทหนาที่ของพยาบาลพี่เล้ียง 

 ( ) ไมเคย ( ) เคย โปรดระบุจํานวน  ............. ชั่วโมง  นับเปน ................หนวยกิตตอเนื่อง 

      หลักสูตร/เรื่อง...................................................................................................................................... 

 หลักสูตร/เรื่อง...................................................................................................................................... 

9. ทานไดรับมอบหมายใหทําหนาที่พิเศษอื่นๆ นอกเหนือจากงานการพยาบาล 

     ( ) ไมไดรับ ( ) ไดรับ โปรดระบุหนาที่................................................... 

10. หนาที่พิเศษในขอ 9 มีผลกระทบตอการเปนพยาบาลพี่เล้ียง 

       ( ) ไมมี ( ) มี โปรดระบุ....................................................................................... 
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คําชี้แจง    ใหทําเครื่องหมาย √   ในชองใตหมายเลขที่เหมาะสมตรงกับคิดเห็นของทานที่สุดเพียงหมายเลข

เดียว โดยมีเกณฑการพิจารณา ดังนี้ 
 5 หมายถึง มีคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมนั้นมากที่สุด (81-100) 
 4 หมายถึง มีคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมนั้นมาก (61-80) 
 3 หมายถึง มีคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมนั้นปานกลาง (41-60) 
 2 หมายถึง มีคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมนั้นนอย (21-44) 
 1 หมายถึง มีคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมนั้นนอยที่สุด (0-20) 

 
สวนที่ 2     แบบวัดทัศนคติ บุคลิกภาพ แรงจูงใจ ภาวะผูนํา ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง          การฝกอบรม

พี่เล้ียง   และบทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง   

คําช้ีแนะ    ใหทานประเมินคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมของทาน โดยระลึกถึงความเปนจริงของทานใน

ขณะทําหนาที่พยาบาลพี่เล้ียง 
 

ระดับความคิดเห็น ขอความ 
5 4 3 2 1 

ทัศนคติของพี่เล้ียง  

1. วิชาชีพพยาบาลเปนอาชีพที่มีเกียรติ      

2. วิชาชีพพยาบาลไดรับการยกยองจากสังคม      

3. วิชาชีพพยาบาลเปดโอกาสใหทานไดสรางสัมพันธภาพกับผูรวมงานและผูรับบริการ       

4. วิชาชีพพยาบาลทําใหทานมีโอกาสทําความดีตอผูอื่นและสังคม       

5. ทานไมภูมิใจในการเปนพยาบาลวิชาชีพ       

6. วิชาชีพพยาบาลทําใหทานรูสึกมีคุณคาที่ไดชวยเหลือผูอื่น      

7. ทานภูมิใจที่ไดเปนพยาบาลพี่เลี้ยง       

8. การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงทําใหทานไดรับการยอมรับนับถือและเชื่อฟงจากพยาบาล

สําเร็จใหม 

     

9. ทานไดรับการยกยองจากเพื่อนรวมงานและผูบริหารเมื่อทานเปนพยาบาลพี่เลี้ยง      

10. ทานคิดวาการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงไมมีสวนในการสรางความเจริญกาวหนาในงาน

บริการทางสุขภาพของพยาบาลสําเร็จใหม 

     

บุคลิกภาพของพี่เล้ียง  

11. ทานสุขุม ม่ันคง และควบคุมอารมณไดดีทั้งในยามปกติและในสภาวะที่กดดัน      

12. ทานมีความพึงพอใจในตนเองและสิ่งที่ตนเองมีหรือไดรับเสมอ      

13. ทานมีความเชื่อม่ันในตนเอง      

14. ทานกลาแสดงความคิดเห็นในที่ประชุม      

15. ทานเปนมิตรกับผูอื่นและคบคนงาย       

16. ทานมีทักษะในการเขาสังคม และรับสถานการณทางสังคมไดดี      

17. ทานสนใจในการเรียนรูสิ่งใหมๆ      
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ระดับความคิดเห็น ขอความ 
5 4 3 2 1 

18. ทานคิดริเร่ิมหาหลักการ แนวทาง และเทคนิควิธีหรือสิ่งใหมๆ มาใชในการทํางาน      

19. ทานชอบการสนทนากับผูอื่นเพื่อใหไดเรียนรูสิ่งใหมๆ      

20. ทานเปนคนใจดีเขาถึงงาย      

21. ทานมีความตั้งใจดีตอผูอื่น      

22. ทานมีความสามารถในการประสานงานและยืดหยุน      

23. ทานวางแผนงานและทําตามแผนงานที่วางไว      

24. ทานใหความสําคัญกับทุกรายละเอียดของงาน      

25. ทานเอาใจใสและทํางานสําเร็จทันตามเวลา      

แรงจูงใจในการเปนพี่เล้ียง  

26. การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงทําใหทานไดรับการยกยองจากคนรอบขาง      

27. การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงชวยใหทานสรางสัมพันธภาพกับผูรวมงานอยางใกลชิด      

28. การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงทําใหทานรูสึกวาเปนบุคคลสําคัญของทีมงานและหนวยงาน      

29. การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงทําใหทานรูสึกวาตนเองไดรับอํานาจในการสอนงานให

พยาบาลสําเร็จใหม 

     

30. การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงทําใหรูสึกวาตนเองมีคุณคามากกวาการปฏิบัติงานประจํา

อยางเดียว 

     

31.  ทานสนุกกับการสอนงาน นิเทศงาน และชี้แนะพยาบาลสําเร็จใหม      

32. ทานมีความมุงมั่นที่จะเปนพยาบาลพี่เลี้ยงที่ดี      

33. ทานเชื่อวาการเปนพ่ีเลี้ยงเปนงานที่ทาทายความสามารถ      

34.ทานตองการมีสวนรวมในความสําเร็จและความเจริญกาวหนาของพยาบาลสําเร็จใหม     

35. การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงทําใหทานไดรับหนวยกิตสําหรับการศึกษาตอเนื่อง      

36. การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงเปนการแสดงถึงการไดรับการยอมรับในความสามารถจากผู

บริหารและเพื่อนรวมงาน 

     

37. การเปนพยาบาลพี่เลี้ยงของทานเปนภาระงานที่ใชพิจารณาความดีความชอบ      

ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง 

38. ทานมีความรู ความชํานาญในการปฏิบัติการพยาบาลไดเปนอยางดี      

39. ทานมีพฤติกรรมสวนตัวและภาพลักษณทางวิชาชีพเปนที่ยอมรับของหนวยงาน      

40. ทานมีสัมพันธภาพที่ดีและจริงใจกับผูรวมงานและผูมารับบริการ      

41. ทานมีการบริหารจัดการ การตัดสินใจ และการเผชิญหนากับการเปลี่ยนแปลงตางๆ 

ไดดี 

     

42. ทานมีทักษะในการสื่อสาร ถายทอดความคิดความรูไดรวดเร็ว ทําใหผูอื่นเขาใจไดงาย

และชัดเจน 

     

43.  ทานรับฟงความคิดเห็นและเขาใจในปญหาของผูอื่น      

44.  ทานมีความเชื่อม่ันวาทานสามารถเปนพยาบาลพี่เลี้ยงที่ดีได      
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ระดับความคิดเห็น ขอความ 
5 4 3 2 1 

45.  ทานมีความตั้งใจในการสอนงานและถายทอดทักษะตางๆ      

46.  ทานมั่นใจในความรูและความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาลของตนเอง      

47. ทานมีความยินดีและเต็มใจทํางานกับผูอื่น      

ภาวะผูนําของพี่เล้ียง      

48.  ทานอธิบายเปาหมาย แบบแผนการทํางาน และผลลัพธที่ตองการจากการปฏิบัติงาน

ไวอยางชัดเจน 

     

49. ทานมีความชัดเจนในเกณฑมาตรฐานการปฏิบัติงานและการประเมินผลงาน      

50.  ทานกลาวคําชมเชยหรือใหรางวัลตอบแทนเมื่อพยาบาลสําเร็จใหมสามารถปฏิบัติ

งานไดสําเร็จ 

     

51.  ทานสรางความมั่นใจในอนาคตใหผูรวมงาน      

52.  ทานสนทนาอยางมีความสุขเกี่ยวกับความตองการบรรลุผลสําเร็จ      

53.  ทานมีความชัดเจนในวิสัยทัศนที่จะผลักดันสูอนาคต      

54.  ทานแสดงความเชื่อม่ันวาเปาหมายจะบรรลุความสําเร็จ      

55. ทานทําใหพยาบาลสําเร็จใหมศรัทธาและนับถือในตัวทาน      

56.  ทานมุงเนนความสําคัญของการบรรลุเปาหมายรวมกัน      

57.  ทานตัดสินใจโดยคํานึงถึงผลที่ตามมาดานจริยธรรมและจรรยาบรรณเสมอ      

58.  ทานเนนความสําคัญของภารกิจตอสวนรวม      

59.  ทานไตรตรองและตรวจทานขั้นตอนการทํางานอยางรอบคอบ      

60. ทานมองหาแนวทางตางๆ ในการแกปญหา      

61.  ทานรับฟงความคิดเห็นของผูอื่น      

62.  ทานเสนอแนะแนวทางใหมในการทํางานใหลุลวง      

63. ทานใหเวลาในการสอนงานและฝกงาน      

64.  ทานดูแลผูรวมงานเชนเพื่อนมากกวาเปนแคสมาชิกของกลุม      

65.  ทานคํานึงถึงความแตกตางของบุคคลในดานความตองการ ความสามารถ และความ

ปรารถนา 

     

66.  ทานชวยเหลือผูรวมงานใหพัฒนาจุดแข็งของตนเอง        

การฝกอบรมของพี่เล้ียง  

67. ทานไดรับความรูในการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงจากการฝกอบรม      

68. ความรูที่ไดรับจากการฝกอบรมสามารถนํามาประยุกตใชในบทบาทการเปนพยาบาล

พ่ีเลี้ยงพี่เลี้ยงได 

     

บทบาทหนาที่การเปนพี่เล้ียง  

69. ทานมอบหมายงานและความรับผิดชอบใหพยาบาลสําเร็จใหมเพื่อเพ่ิมทักษะทางการ

พยาบาล  

     

70. ทานมอบหมายหนาที่เพื่อเตรียมพยาบาลสําเร็จใหมสูบทบาทพยาบาลประจําการ      

71. ทานใหโอกาสพยาบาลสําเร็จใหมไดเรียนรูทักษะใหมๆ       
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ระดับความคิดเห็น ขอความ 
5 4 3 2 1 

72. ทานใหคําชี้แนะและใหขอมูลยอนกลับเกี่ยวกับการปฏิบัติงานที่ชัดเจน       

73. ทานแนะนํากลยุทธสําหรับความสําเร็จในวิชาชีพพยาบาล      

74. ทานยินดีเปดเผยความคิด แนวทางการทํางาน และประสบการณใหพยาบาลสําเร็จ

ใหมไดเรียนรู 

     

75. ทานสนับสนุนเครื่องมืออุปกรณ และแหลงความรู เพื่อใหพยาบาลสําเร็จใหมปฏิบัติ

งานไดสําเร็จ 

     

76. ทานสงเสริมใหพยาบาลสําเร็จใหมไปฝกอบรมหรือหาประสบการณเพิ่มเติม      

77. ทานกระตุนพยาบาลสําเร็จใหมใหลองใชวิธีการทํางานแบบใหมๆ       

78. ทานสอนวิธีปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับบทบาทของพยาบาลสําเร็จใหม      

79. ทานสาธิตทักษะการเปนพยาบาลที่ดี      

80. ทานอภิปรายขอสงสัยของพยาบาลสําเร็จใหมเกี่ยวกับความสามารถ ความกาวหนา 

และสัมพันธภาพในที่ทํางาน  

     

81. ทานกลาเปดเผยความผิดพลาดในอดีตใหเปนบทเรียนของพยาบาลสําเร็จใหม      

82. ทานเต็มใจชวยเหลือและปกปองพยาบาลพยาบาลสําเร็จใหมในภาวะคับขัน      

83. ทานชวยขจัดความเสี่ยงในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม      

84. พยาบาลสําเร็จใหมเคารพนับถือและชื่นชมในทานทั้งดานการปฏิบัติงานและพฤติ

กรรมสวนตัว 

     

85. ทานเปนตนแบบที่ดีแกพยาบาลสําเร็จใหม      

86. ทานนําความรูมาประยุกตใชในการพยาบาลไดอยางเหมาะสม และปฏิบัติงานได

คลองแคลวครบถวน 

     

87. ทานแสดงความเขาใจในความรูสึกและปญหาที่พยาบาลสําเร็จใหมเลาสู       

88. ทานเปดเผยประสบการณสวนตัวใหเปนทางเลือกในการมองปญหาและแกไขปญหา

ของพยาบาลสําเร็จใหม 

     

89. ทานสรางความมั่นใจแกพยาบาลสําเร็จใหมวาสามารถปรึกษาทานไดทุกเรื่อง      

90.  ทานเคารพความเปนปจเจกบุคคลของพยาบาลสําเร็จใหม      

91. ทานเชื่อวาพยาบาลสําเร็จใหมจะเปนพยาบาลที่ดีไดในอนาคต      

92.  ทานรับฟงความคิดเห็น และขอเสนอแนะของพยาบาลสําเร็จใหมในประเด็น หรือ

ปญหาที่กําลังเผชิญอยู 

     

93. ทานชวยใหพยาบาลสําเร็จใหมไดพบกับเพื่อนรวมงานใหมๆ      

94. ทานชักชวนพยาบาลสําเร็จใหมเขาสูสังคมวิชาชีพ      

95.  ทานมีความเปนกันเองกับพยาบาลสําเร็จใหมทั้งในและนอกเวลางาน      

 

 

 



 265

สวนที่ 3      แบบวัดสมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม  

คําช้ีแนะ ใหทานประเมินความสามารถของพยาบาลสําเร็จใหมที่อยูในการดูแลของทาน ใหทานคํานึงถึง

ความเปนจริงเมื่อส้ินสุดการเปนพยาบาลพี่เล้ียงของทานโดยทั่วไปหลังการทํางานรวมกับ

พยาบาลสําเร็จใหมประมาณ 3-6 เดือน  

ระดับความคิดเห็น ขอความ 
5 4 3 2 1 

สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม   

96. เก็บรวบรวมขอมูลอยางมีระบบ วางแผนและใหการพยาบาลอยางมีประสิทธิ

ภาพ 

     

97. ติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงานอยางมีระบบและสม่ําเสมอ      

98. มีความสามารถและทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลในระยะวิกฤติและฉุก

เฉิน 

     

99. มีทักษะการสอนผูปวยและญาติในการดูแลตนเองตามแผนการรักษา และ

การสงเสริมสุขภาพ 

     

100.  มีการพัฒนาตนเองใหกาวหนาในวิชาชีพ      

101.  มีทักษะการเปนผูนํา กลาตัดสินใจ และรับผิดชอบผลที่เกิดขึ้น      

102. มอบหมายงานใหผูรวมงานไดอยางเหมาะสม      

103. มีทักษะการสื่อสารและการประสานงาน      

104. มีมนุษยสัมพันธหรือสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวมงานและผูอื่น      

105. มีความรู ความเขาใจ และปฏิบัติตามกฎระเบียบ ขอบังคับ และ
นโยบายของ หนวยงาน 

     

 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

ทานมีอิสระที่จะเลาประสบการณที่ทานไดรับจากการเปนพยาบาลพี่เลี้ยงวาความประทับใจหรือ

คับของใจอะไรบาง อะไรทําใหทานผานพนเหตุการณน้ันๆ มาไดดวยดี และทานตองการความ

ชวยเหลือดูแลอยางไรจากหนวยงานเพื่อชวยใหทานเปนพยาบาลพี่เลี้ยงที่ดี หรือขอเสนอแนะ

สําหรับพยาบาลพี่เลี้ยงรุนหลัง 
 (ใชพื้นที่ดานหลังแบบสอบถามได....ขอบคุณคะ) 

 
 

เลาสูกันฟงฉันท 
พี่นอง
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แบบสอบถามพยาบาลสําเร็จใหม 

                                                                                                                              

คําชี้แจง:    โปรดตอบแบบสอบถามใหครบทุกขอตามความเปนจริง คําตอบของทานทุกคําตอบมี

ประโยชนสําหรับการวิจัยครั้งนี้เปนอยางยิ่ง แบบสอบถามนี้ประกอบดวย 3 สวน คือ 
 1.  ขอมูลสวนบุคคล 

 2.  แบบประเมินบุคลิกภาพ ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง ภาวะผูนํา การมอบหมาย และบทบาท

หนาที่การเปนพี่เล้ียง  

 3. แบบวัดความตองการพี่เล้ียง ความเครียดในงาน สมรรถนะในการทํางาน และความพึงพอใจใน

งานของพยาบาลสําเร็จใหม 
 

สวนที่ 1       ขอมูลสวนบุคคล 

คําชี้แจง      โปรดเติมขอความในชองวาง หรือทําเครื่องหมาย (/) หนาขอความเพียงคําตอบเดียว 
1. ปจจุบันทานอายุ  .......... .ป              ประสบการณในการปฏิบัติงาน    .................... ป                                                    

2. สถานภาพสมรส ( ) โสด   ( ) คู  ( ) มาย  ( ) แยก 

3. วุฒิการศึกษาทางการพยาบาล      ( ) อนุปริญญา  ( ) ปริญญาตรี           

                                                        ( ) ปริญญาโท         ( ) อื่นๆ โปรดระบุ.................................................. 

4.   ปจจุบันทานปฏิบัติงานในแผนก........................................ โรงพยาบาล.................................................. 

5.   ปจจุบันทานปฏิบัติงานในตําแหนง  ( ) พยาบาลประจําการ     ( ) รองหัวหนาตึก 

     ( ) หัวหนาตึก             ( ) อื่นๆ โปรดระบุ .....................................  

6. ทานเคยไดรับการศึกษา/การฝกอบรมทางการพยาบาลคลินิกระยะสั้น/การพยาบาลเฉพาะทาง 

      ( ) ไมเคย          ( ) เคย             โปรดระบุ หลักสูตร/โครงการ.................................................................. 

7. ทานบรรจุเขาปฏิบัติงานครั้งแรกในแผนก..............................โรงพยาบาล................................................. 

8. เมื่อบรรจุเขารับราชการใหมทานไดรับพยาบาลพี่เล้ียงอยางไร 

       ( ) ไมมี  ( ) หาเอง  ( ) หนวยงานจัดให 

9.   ระยะเวลาที่หนวยงาน/โรงพยาบาลจัดพยาบาลพี่เล้ียงใหกับทาน........................เดือน 

10.   ทานตองการใหหนวยงาน/โรงพยาบาลจัดพยาบาลพี่เล้ียงใหนาน......................เดือน 

11. ลักษณะการมอบหมายงานพยาบาลพี่เล้ียงใหทานเปนแบบใด 

 ( ) การเปนพี่เล้ียงแบบเปนทางการ* ( ) การเปนพี่เล้ียงแบบไมเปนทางการ**  

 *หนวยงานจัดใหโดยมีการมีคําส่ังแตงตั้งอยางเปนทางการวาใครเปนพี่เล้ียงใคร มีการกําหนด

ระยะเวลาของสัมพันธภาพ และมีการประเมินผล    

**หนวยงานไมจัดให   ไมมีคําส่ังแตงตั้งของหนวยงาน/ผูบังคับบัญชา ทานอาจมีพี่เล้ียงแตจาก  

ความสมัครใจของพี่และทานโดยตรง  

12.  ทานยินดีเปนพยาบาลพี่เล้ียงใหพยาบาลสําเร็จใหมในอนาคต 

       ( )  ยินดี  ( )  เฉยๆ  ( )  ไมยินดี  เพราะเหตุใด ....................................... 
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คําช้ีแจง   ใหทําเครื่องหมาย √   ในชองใตหมายเลขที่เหมาะสมตรงกับคิดเห็นของทานที่สุดเพียงหมายเลข

เดียว โดยมีเกณฑการพิจารณา ดังนี้ 

5 หมายถึง มีคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมนั้นมากที่สุด (81-100) 

4 หมายถึง มีคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมนั้นมาก (61-80) 

3 หมายถึง มีคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมนั้นปานกลาง (41-60) 

2 หมายถึง มีคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมนั้นนอย (21-44) 

1 หมายถึง มีคุณลักษณะ/ความเชื่อ/พฤติกรรมนั้นนอยที่สุด (0-20) 

 

สวนที่ 2     แบบประเมินบุคลิกภาพ ความพรอมในการเปนพี่เล้ียง ภาวะผูนํา การมอบหมายงาน และบทบาท

หนาที่การเปนพี่เล้ียง ของพยาบาลพี่เล้ียง 

คําช้ีแนะ    ใหทานประเมินพยาบาลพี่เล้ียงของทานตามความเปนจริงโดย    ระลึกถึงชวงเวลาของการทําหนา

ที่บทบาทพี่เล้ียงของพี่พยาบาลและทานเปนพยาบาลสําเร็จใหมในขณะนั้น 
 

ระดับความคิดเห็น ขอความ 
5 4 3 2 1 

บุคลิกภาพของพี่เล้ียง  

1. พยาบาลพี่เล้ียงมีความสุขุม มั่นคง และควบคุมอารมณไดดีทั้งในยามปกติและใน

สภาวะที่กดดัน 

     

2. พยาบาลพี่เล้ียงมีความพึงพอใจในตนเองและสิ่งที่ตนเองมีหรือไดรับ      

3. พยาบาลพี่เล้ียงมีความเชื่อม่ันในตนเอง      

4. พยาบาลพี่เล้ียงกลาแสดงความคิดเห็นในที่ประชุม      

5. พยาบาลพี่เล้ียงเปนมิตรกับผูอื่นและคบคนงาย       

6. พยาบาลพี่เล้ียงมีทักษะในการเขาสังคม และรับสถานการณทางสังคมไดดี      

7. พยาบาลพี่เล้ียงสนใจในการเรียนรูส่ิงใหมๆ      

8. พยาบาลพี่เล้ียงมีความคิดริเริ่มหาหลักการ แนวทาง และเทคนิควิธีหรือส่ิงใหมๆ 

มาใชในการทํางาน 

     

9. พยาบาลพี่เล้ียงชอบการสนทนากับผูอื่นเพื่อใหไดเรียนรูส่ิงใหมๆ      

10. พยาบาลพี่เล้ียงปนคนใจดีเขาถึงงาย      

11. พยาบาลพี่เล้ียงมีความตั้งใจดีตอผูอื่น/ทาน      

12. พยาบาลพี่เล้ียงมีความสามารถในการประสานงานและยืดหยุน      

13. พยาบาลพี่เล้ียงวางแผนงานและทําตามแผนงานที่วางไว      

14. พยาบาลพี่เล้ียงใหความสําคัญกับทุกรายละเอียดของงาน      

15. พยาบาลพี่เล้ียงเอาใจใสและทํางานสําเร็จทันตามเวลา      

ความพรอมในการเปนพ่ีเล้ียง  

16. พยาบาลพี่เล้ียงมีความรู ความชํานาญในการปฏิบัติการพยาบาลไดเปนอยางดี      
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ระดับความคิดเห็น ขอความ 
5 4 3 2 1 

17. พยาบาลพี่เล้ียงมีพฤติกรรมสวนตัวและภาพลักษณทางวิชาชีพเปนที่ยอมรับของ

หนวยงาน 

     

18. พยาบาลพี่เล้ียงมีสัมพันธภาพที่ดีและจริงใจกับผูรวมงานและผูมารับบริการ      

19. พยาบาลพี่เล้ียงมีการบริหารจัดการ การตัดสินใจ และการเผชิญหนากับการ

เปล่ียนแปลงตางๆ ไดดี 

     

20. พยาบาลพี่เล้ียงมีทักษะในการสื่อสาร ถายทอดความคิดความรูไดรวดเร็ว ทําให

ผูอื่นเขาใจไดงายและชัดเจน 

     

21.  พยาบาลพี่เล้ียงรับฟงความคิดเห็น และเขาใจในปญหาของผูอื่น      

22.  พยาบาลพี่เล้ียงมีความเชื่อม่ันในตนเองวาสามารถเปนพยาบาลพี่เล้ียงที่ดีได      

23.  พยาบาลพี่เล้ียงมีความตั้งใจในการสอนงานและถายทอดทักษะตางๆ      

24.  พยาบาลพี่เล้ียงมั่นใจในความรูและความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาล

ของตนเอง 

     

25. พยาบาลพี่เล้ียงมีความยินดีและเต็มใจทํางานกับผูอื่น      

ภาวะผูนําของพี่เล้ียง  

26.  พยาบาลพี่เล้ียงอธิบายเปาหมาย แบบแผนการทํางาน และผลลัพธที่ตองการ

จากการปฏิบัติงานไวอยางชัดเจน 

     

27. พยาบาลพี่เล้ียงมีความชัดเจนในเกณฑมาตรฐานการปฏิบัติงานและการ

ประเมินผลงาน 

     

28.  พยาบาลพี่เล้ียงกลาวคําชมเชยหรือใหรางวัลตอบแทนเมื่อพยาบาลสําเร็จใหม

สามารถปฏิบัติงานไดสําเร็จ 

     

29.  พยาบาลพี่เล้ียงสรางความมั่นใจในอนาคตใหผูรวมงาน      

30.  พยาบาลพี่เล้ียงสนทนาอยางมีความสุขเกี่ยวกับความตองการบรรลุผลสําเร็จ      

31.  พยาบาลพี่เล้ียงมีความชัดเจนในวิสัยทัศนที่จะผลักดันสูอนาคต      

32.  พยาบาลพี่เล้ียงแสดงความเชื่อม่ันวาเปาหมายจะบรรลุความสําเร็จ      

33. พยาบาลพี่เล้ียงทําใหผูอื่น/พยาบาลสําเร็จใหมศรัทธาและนับถือในตัวทาน      

34.  พยาบาลพี่เล้ียงมุงเนนความสําคัญของการบรรลุเปาหมายรวมกัน      

35.  พยาบาลพี่เล้ียงตัดสินใจโดยคํานึงถึงผลที่ตามมาดานจริยธรรมและจรรยา

บรรณเสมอ 

     

36.  พยาบาลพี่เล้ียงเนนความสําคัญของภารกิจตอสวนรวม      

37.  พยาบาลพี่เล้ียงไตรตรองและตรวจทานขั้นตอนการทํางานอยางรอบคอบ      

38. พยาบาลพี่เล้ียงมองหาแนวทางตางๆ ในการแกปญหา      

39.  พยาบาลพี่เล้ียงรับฟงความคิดเห็นของผูอื่น      

40.  พยาบาลพี่เล้ียงเสนอแนะแนวทางใหมในการทํางานใหลุลวง      
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ระดับความคิดเห็น ขอความ 
5 4 3 2 1 

41. พยาบาลพี่เล้ียงใหเวลาในการสอนงานและฝกงาน      

42.  พยาบาลพี่เล้ียงดูแลผูรวมงานเชนเพื่อนมากกวาเปนแคสมาชิกของกลุม      

43.  พยาบาลพี่เล้ียงคํานึงถึงความแตกตางของบุคคลในดานความตองการ ความ

สามารถ และความปรารถนา 

     

44.  พยาบาลพี่เล้ียงชวยเหลือผูรวมงานใหพัฒนาจุดแข็งของตนเอง      

การมอบหมายพี่เล้ียง  

 45. การมอบหมายทานใหอยูในความดูแลของพยาบาลพี่เล้ียงมีความเหมาะสม      

46. ทานเห็นความสําคัญของการมีพยาบาลพี่เล้ียง      

47.  พยาบาลพี่เล้ียงใหความสําคัญตอบทบาทหนาที่การเปนพยาบาลพี่เล้ียงแกทาน      

48. ระบบพยาบาลพี่เล้ียงที่โรงพยาบาลจัดใหทานเปนวิธีการที่ดีและเหมาะสม      

บทบาทหนาที่ของพยาบาลพี่เล้ียง  

49. พยาบาลพี่เล้ียงมอบหมายงานและความรับผิดชอบใหทานเพื่อเพิ่มทักษะทาง

การพยาบาล 

     

50. พยาบาลพี่เล้ียงมอบหมายหนาที่เพื่อเตรียมทานสูบทบาทพยาบาลประจําการ      

51. พยาบาลพี่เล้ียงใหโอกาสทานไดเรียนรูทักษะใหมๆ       

52. พยาบาลพี่เล้ียงใหคําชี้แนะและใหขอมูลยอนกลับเกี่ยวกับการปฏิบัติงานที่ชัด

เจน  

     

53. พยาบาลพี่เล้ียงแนะนํากลยุทธสําหรับความสําเร็จในวิชาชีพพยาบาล      

54. พยาบาลพี่เล้ียงยินดีเปดเผยความคิด แนวทางการทํางาน และประสบการณให

ทานไดเรียนรู 

     

55. พยาบาลพี่เล้ียงสนับสนุนเครื่องมืออุปกรณ และแหลงความรู เพื่อใหทานปฏิบัติ

งานไดสําเร็จ 

     

56. พยาบาลพี่เล้ียงสงเสริมใหทานไปฝกอบรมหรือหาประสบการณเพิ่มเติม      

57. พยาบาลพี่เล้ียงกระตุนทานใหลองใชวิธีการทํางานแบบใหมๆ       

58. พยาบาลพี่เล้ียงสอนวิธีปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับบทบาทของพยาบาลสําเร็จใหม      

59. พยาบาลพี่เล้ียงสาธิตทักษะการเปนพยาบาลที่ดี      

60. พยาบาลพี่เล้ียงอภิปรายขอสงสัยของพยาบาลสําเร็จใหมเกี่ยวกับความสามารถ 

ความกาวหนา และสัมพันธภาพในที่ทํางาน  

     

61. พยาบาลพี่เล้ียงกลาเปดเผยความผิดพลาดในอดีตใหเปนบทเรียนของทาน      

62. พยาบาลพี่เล้ียงเต็มใจชวยเหลือและปกปองทานในภาวะคับขัน      

63. พยาบาลพี่เล้ียงชวยขจัดความเสี่ยงในการทํางานของทาน      

64. ทานเคารพนับถือและชื่นชมในพยาบาลพี่เล้ียงทั้งดานการปฏิบัติงานและพฤติ      
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ระดับความคิดเห็น ขอความ 
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กรรมสวนตัว 

65. พยาบาลพี่เล้ียงเปนตนแบบที่ดีแกทาน      

66. พยาบาลพี่เล้ียงนําความรูมาประยุกตใชในการพยาบาลไดอยางเหมาะสม และ

ปฏิบัติงานไดคลองแคลวครบถวน 

     

67. พยาบาลพี่เล้ียงแสดงความเขาใจในความรูสึกและปญหาที่ทานเลาสู       

68. พยาบาลพี่เล้ียงเปดเผยประสบการณสวนตัวใหเปนทางเลือกในการมองปญหา

และแกไขปญหาของทาน 

     

69. พยาบาลพี่เล้ียงสรางความมั่นใจแกทานวาสามารถปรึกษาไดทุกเรื่อง      

70.  พยาบาลพี่เล้ียงเคารพความเปนปจเจกบุคคลของทาน      

71. พยาบาลพี่เล้ียงทําใหทานมั่นใจวาทานจะเปนพยาบาลที่ดีไดในอนาคต      

72.  พยาบาลพี่เล้ียงรับฟงความคิดเห็น และขอเสนอแนะของทานในประเด็น หรือ

ปญหาที่กําลังเผชิญอยู 

     

73. พยาบาลพี่เล้ียงชวยใหทานไดพบกับเพื่อนรวมงานใหมๆ      

74. พยาบาลพี่เล้ียงชักชวนทานเขาสูสังคมวิชาชีพ      

75.  พยาบาลพี่เล้ียงมีความเปนกันเองกับทานทั้งในและนอกเวลางาน      

 

 
สวนที่ 3    แบบวัดความตองการพี่เล้ียงของพยาบาลสําเร็จใหม ความเครียดในงาน สมรรถนะในการทํางาน 

และความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม 

คําช้ีแนะ   ใหทานประเมิน (1) ความตองการพี่เล้ียงของพยาบาลสําเร็จใหม โดยระลึกถึงความเปนจริงของทาน

เมื่อเริ่มปฏิบัติงานใหมๆ    (2) ความเครียดในงาน สมรรถนะในการทํางาน และความพึงพอใจในงานของทาน  

ใหคํานึงถึงความเปนจริงเมื่อส้ินสุดการมีพยาบาลพี่เล้ียงของทาน โดยทั่วไปหลังการทํางานประมาณ 3-6 เดือน 

 

ระดับความคิดเห็น ขอความ 

5 4 3 2 1 

ความตองการพี่เล้ียงของพยาบาลสําเร็จใหม  

76. ทานมีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงในการชวยพัฒนาทักษะการทํางาน       

77. ทานมีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงเปนตนแบบในการปรับตัวสูการเปนพยาบาล

วิชาชีพ 

     

78. ทานมีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงชวยสรางความมั่นใจในการทํางาน      

79. ทานมีความตองการพยาบาลพี่เล้ียงชวยใหทานเปนสวนหนึ่งของทีมงาน      
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ระดับความคิดเห็น ขอความ 

5 4 3 2 1 

ความเครียดในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  

80.  ผูรวมงานไมยอมรับในความสามารถทางการพยาบาลของทาน      

81.  ทานไมไดรับมอบหมายใหทํางานสําคัญโดยลําพัง      

82.  ทานรูสึกกังวลเมื่อตองติดตอส่ือสารกับผูบริหาร และแพทย       

83.  ทานกลัวแพทยหรือพี่พยาบาลตําหนิเมื่อทานมีขอสงสัยในการทํางาน      

84.  ทานกังวลวาจะทํางานไดไมดีตามที่ตั้งใจไว       

85.  ทานรูสึกกังวลเมื่อตองทําการพยาบาลตามลําพัง      

86.  การพยาบาลเปนงานที่หนักเกินไปสําหรับทาน      

87.  ทานรูสึกทอแทในการปฏิบัติงาน      

สมรรถนะในการทํางานของพยาบาลสําเร็จใหม  

88.ทานเก็บรวบรวมขอมูลอยางมีระบบ วางแผนและใหการพยาบาลอยางมีประสิทธิ

ภาพ 

     

89. ทานติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงานอยางมีระบบและสม่ําเสมอ      

90. ทานมีความสามารถและทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลในระยะวิกฤติและฉุก

เฉิน 

     

91. ทานมีทักษะการสอนผูปวยและญาติในการดูแลตนเองตามแผนการรักษา และ

การสงเสริมสุขภาพ 

     

92.  ทานมีการพัฒนาตนเองใหกาวหนาในวิชาชีพ      

93.  ทานมีทักษะการเปนผูนํา กลาตัดสินใจ และรับผิดชอบผลที่เกิดขึ้น      

94. ทานมอบหมายงานใหผูรวมงานไดอยางเหมาะสม      

95. ทานมีทักษะการสื่อสารและการประสานงาน      

96. ทานมีมนุษยสัมพันธหรือสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวมงานและผูอื่น      

97. ทานมีความรู ความเขาใจ และปฏิบัติตามกฎระเบียบ ขอบังคับ และนโยบายของ

หนวยงาน 

     

ความพึงพอใจในงานของพยาบาลสําเร็จใหม  

98.  การพยาบาลเปนงานที่ทาทาย      

99.  ทานรูสึกพอใจในความสําเร็จของงานที่ทํา      

100.  การพยาบาลเปนงานที่มีอิสระทั้งความคิดและการปฏิบัติงาน      

101.  การพยาบาลเปนงานที่มีความมั่นคง      

102.  ทานพอใจในรายไดและผลประโยชนที่ไดรับ      

103.  การพยาบาลเปนงานทานทําใหมีโอกาสหารายไดพิเศษไดงาย      

104.  ทานพอใจในความเจริญกาวหนาในงาน      
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ระดับความคิดเห็น ขอความ 

5 4 3 2 1 

105.  การพยาบาลเปนงานที่ใหโอกาสทานไดรูจักบุคคลอื่นขณะที่ปฏิบัติงาน      

106.  การพยาบาลเปนงานที่ใหโอกาสที่ทานไดใชความรูความสามารถในการปฏิบัติ

งานไดอยางเต็มที่ 

     

107.  ทานรูสึกพึงพอใจเพื่อนรวมงาน      

108.  เพื่อนรวมงานมีความเขาใจในปญหาที่ทานเผชิญ      

109.  ทานรูสึกผูกพันและเปนสวนหนึ่งของทีมงาน      

110.  ทานไดรับความสนับสนุนจากผูบังคับบัญชา      

111.  ทานไดรับการยอมรับและใหความยุติธรรมจากผูบังคับบัญชา      

112.  ผูบังคับบัญชาเปดโอกาสใหทานมีสวนรวมในการตั้งเปาหมาย กําหนดวิธีและ

ขั้นตอนในการปฏิบัติงาน 

     

 

 

 

 
 
 

................................................... 
 
 
 

 
 
 

ทานมีอิสระที่จะเลาประสบการณที่ทานไดรับจากการเปนพยาบาลสําเร็จใหมวาความประทับใจ

หรือคับของใจอะไรบาง อะไรทําใหทานผานพนเหตุการณนั้นๆ มาไดดวยดี และทานอยากไดรับการชวย

เหลือดูแลอยางไรจากพยาบาลพี่เลี้ยงและหนวยงานเพื่อชวยใหทานมีความสุขในการเขาสูวิชาชีพพยาบาล

ในขณะนั้น หรือขอแนะนําสําหรับนองใหมรุนหลัง 
 (ใชพ้ืนที่ดานหลังแบบสอบถามไดคะ....ขอบคุณ) 

 

เลาสูกันฟงฉันท 
พี่นอง 
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ภาคผนวก จ 
ความคิดเห็นของพยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลสําเร็จใหมในคําถามปลายเปด 
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ความคิดเห็นของพยาบาลพี่เล้ียงและพยาบาลสําเร็จใหมในคําถามปลายเปด 

รหัสที่ใช  T    หมายถึง   กลุมทดลองใชเครื่องมือ 

  R    หมายถึง   กลุมตัวอยางที่ใชเก็บรวบรวมขอมูลจริง 

ความคิดเห็นของพยาบาลพี่เลี้ยง 

รหัส ความคิดเห็น ดัชนีหรือการวิเคราะห 

T10      คิดวาเปนแนวคิดที่ดีที่ วพบ. จัดใหมีพยาบาลพี่เล้ียงขึ้นเพราะรุนนอง

จะไดไมรูสึกทอแท เมื่อมีปญหาที่ตัวเองไดพบเจอหรือเจอเหตุการณซึ่งเปน

สถานการณจริงที่ไมเคยพบเจอในตอนเปนนรพ. และทําใหรุนพี่รุนนองไดมี

ความสนิทสนมกลมเกลียวกัน เพราะรูสึกวาตอนหลังๆ จะไมคอยไดคุนเคย

กันเทาไหร  

     เพราะพี่ที่เปนพี่เล้ียงอยางนอยเมื่อไดรับมอบหมายก็เต็มใจจะใหคํา

แนะนําแกนองอยูแลวทั้งเรื่องงานและเรื่องสวนตัวคะ 

เห็นความสําคัญของ

พยาบาลพี่เล้ียงและการ

ฝกอบรม 

 

 

มีการมอบหมาย 

เต็มใจ 

R13 ในการเปนพยาบาลพี่เล้ียงสวนมากจะใหคําแนะนํานองพยาบาลใน

เรื่องการทํางาน การปฏิบัติงานในสังคมของรพ. สวนคําแนะนําในทาง

คลินิกจะใหไดนอยเนื่องจากลักษณะงาน ward ตางๆ กัน การแกปญหา 

การประสานงานตางๆ สามารถใหคําแนะนําไดบางที่นองจะนําไปปฏิบัติ

ใหเขากับตนเองคะ เพราะอยูกันคนละ ward กัน 

บทบาทพี่เล้ียงที่ทํา 

 

 

หนวยงานจัดใหแตอยู

ตางคลินิกกัน 

R32 การเปนพยาบาลพี่เล้ียงและครูclinicทําใหมีแนวคิดที่ดีและมีประสบ

การณมาก 

การเปนพยาบาลพี่เล้ียงตองเปดใจกันระหวางพี่และนอง ส้ินสัปดาห

ควรมีการพูดคุยกันในปญหาที่เกิดขึ้นหรือเลาเหตุการณที่เกิดขึ้นไมวาจะ

เปนเรื่องปฏิบัติงานและเรื่องสวนตัว และในรุนเดียวกันควรมีความรัก 

สามัคคีกัน เพราะการที่จบออกมาแลวมาทํางานในสวนภูมิภาคเสมือนการ

ลงเรือลําเดียวกัน มีปญหาอุปสรรคอะไรอยางนอยเพื่อนในรุนก็มีบทบาท

ในสวนนี้ดวย เพราะบางครั้งพี่เล้ียงมีอายุหางจากนอง วัยตางกันทําใหเกิด

ความตองการบางอยางตางกัน นองอาจจะมองพี่เหมือนครูที่คอยจับผิดใน

การทํางานและไมกลาปรึกษาเรื่องสวนตัว 

เห็นประโยชนในการเปน

พี่เล้ียง (แรงจูงใจภายใน) 

บทบาทพี่เล้ียงและคุณ

ลักษณะพี่เล้ียงที่ดี 

 

 

 

อุปสรรคของการเปนพี่

เล้ียง 

R50 หลักสูตรนี้ดีมากเปนการสรางความมั่นใจใหพยาบาลจบใหมซึ่งพน

จากสภาพนรพ. โดยเฉพาะในรพ.สวนภูมิภาคอัตรากําลังพยาบาลนอย 

นองตองขึ้นเวรเปนพยาบาล Inchart คนเดียวกับบุคลากรอื่นๆ ใน Team 

การสรางความมั่นใจและทักษะในการปฏิบัติงาน/ประสานงาน เปนสวน

สําคัญมาก เพื่อลดความเสี่ยงทางการพยาบาลในดานตางๆ 

ขอเสนอแนะให วพบ.ชวยเสริมทักษะเกี่ยวกับการ counseling  ทักษะ

เห็นความสําคัญของ

พยาบาลพี่เล้ียงและการ

ฝกอบรม 

 

 

ระบุหัวขอความตองการ
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การพูด (communicate) เพราะผูรับบริการในปจจุบันมีความรูเรื่องสิทธิผู

ปวย การพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล (HA) จะเนนความพึงพอใจของผูรับ

บริการอยางมาก 

ในการฝกอบรม 

R53 ในขณะที่เปนพยาบาลพี่เล้ียงที่อยูสระแกวยังไมทราบวาพยาบาลพี่

เล้ียงที่ทําอยูมีหนาที่ตองทําอะไรบาง รูแตไมอยากใหนองประสบปญหา

การทํางานเหมือนขณะที่ตนเองทํา ไมมีคุณภาพไรประสบการณ สวนภาวะ

ผูนําในตัวเองมีนอยมากจึงไมสามารถเปนแบบอยางที่ดีแกนองเทาที่ควร 

เชน  1) ไมกลาตัดสินใจ เกรงใจผูอื่นมากเกินไป ตามใจคนอื่นโดยไมคํานึง

ถึงควรไมควร  2) ขาดความกระตือรือรนในดานงานวิชาการทางการ

พยาบาล  3) วิตกกังวล ขี้ลังเล 

ขอเสนอแนะ นอกจากความรูดานวิชาการและงานที่นองฝกขณะยังไม

จบ หรือขณะ Rotating อยากใหพยาบาลที่ดูแลอธิบายหลักการทํางาน

อยางชัดเจน นอกจากฝกเรื่องการใหพยาบาลอยางเดียว เชน เอกสารที่

สําคัญ การประสานงานหนวยตางๆ เชน ระหวางองคกรแพทย UC เภสัช 

การประสานงานระหวางโรงพยาบาล เรื่องการสงผูปวยไปรักษา OR Lab 

ฯลฯ ซึ่งหลักการทํางานแตละรพ. ไมแตกตางกันขึ้นอยูกับระบบ รพ.ใหญ

เล็ก การปรับเปล่ียน หาวิธีการที่เหมาะสมกับรพ.นั้นเพื่อเขาระบบ HA เพื่อ

ใหพยาบาลจบใหมเขาใจระบบงานเบื้องตน กอใหเกิดความคิดสรางสรรค 

นอกจากนี้ควรมีการเลาประสบการณและปญหาที่เกิดขึ้นขณะทํางานใหม

ไมวาระหวางเพื่อนรวมงาน ระหวางหนวยตางๆ เพื่อปองกันปญหาซ้ําๆ ที่

จะเกิดขึ้นเนื่องจากความไมรู 

ตองการการฝกอบรม

เตรียมความพรอมในบท

บาท 

 

 

 

 

 

ระบุหัวขอความตองการ

ในการฝกอบรม และบท

บาทพี่เล้ียง 

 

R81 เปนพยาบาลพี่เล้ียงจากการไดรับมอบหมายจากหัวหนาหอผูปวยซึ่ง

รุนนั้นในขณะเปนพยาบาลพี่เล้ียงยังไมมีการเปดอบรมหลักสูตรพยาบาลพี่

เล้ียง  

ไมสามารถตอบไดวาการอบรมหลักสูตรพยาบาลพี่เล้ียงจะมีผลหรือมี

ประสิทธิภาพที่ดีในการเปนพี่เล้ียงอยางมากที่สุดหรือไม มีความเชื่อม่ันใน

สวนตัววา ถาพี่เล้ียงมีความรู มีประสบการณการทํางาน การมีวิสัยทัศนที่ดี 

มีความเปนผูนําและมีการประนีประนอม มีการสื่อสารที่ดีตอการทํางาน 

จะมีผลมากนอยเพียงใดตอการเปนพยาบาลพี่เล้ียง ในทางกลับกันถา

บุคคลนั้นเขาสูการอบรมผานหลักสูตรตางๆ แตไมมีการนํามาใชจะเกิด

ประโยชนหรือไมอยางไร  

สําหรับพยาบาลจบใหม มีความรูและพรอมสําหรับการทํางานในวิชา

ชีพมากนอยแคไหน ในแตละบุคคล ไมมีความเชื่อม่ันในการทํางานเลย ก็

ตองการพี่เล้ียงที่มีความสามารถเปนแบบอยางที่ดี 

ความตองการในการฝก

อบรม 

 

 

เชื่อม่ันในการตั้งใจทําบท

บาทจริงมีผลตอประสิทธิ

ผลกวาการอบรมแลวไม

ทํา 

 

 

พี่เล้ียงตองมีความรูความ

สามารถ และเปนแบบ

อยางที่ดี 
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R88 มีเวลาอยูกับนองคอนขางนอยและเมื่อนองเลือก ward ก็ไมไดอยูที่

เดียวกันทําใหไมสนิทกับนองเทาที่ควร และไมไดทํางานรวมกัน อยากใหพี่

เล้ียงกับนองเปนผูที่ปฏิบัติงานในหนวยเดียวกันจะดีกวา ถาไดทํางานดวย

กันจะสามารถประเมินการทํางานไดดีกวาโทรไปถาม หรือไปดูแคครั้งคราว 

พอยาย ward นาจะเปลี่ยนพี่เล้ียงไปเลย 

แบบสอบถามนี้มาชา ขอมูลตางๆ จะลืมไปบางเพราะวาไมไดจด 

ควรจัดพี่เล้ียงกับนองเปน

ผูที่ปฏิบัติงานในหนวย

เดียวกัน 

R93 ประสบการณจากการเปนพยาบาลพี่เล้ียง ประทับใจคะที่ไดเปน

พยาบาลพี่เล้ียงใหกับนอง และยินดีที่ไดดูแลนอง ซึ่งเปรียบเทียบอดีตกับ

ปจจุบันในเรื่องของการมีพยาบาลพี่เล้ียงพัฒนาขึ้น ดีขึ้นเรื่อยๆ อยากใหมี

การปรับปรุงและพัฒนาขึ้นเรื่อยๆ คะ 

สําหรับพยาบาลพี่เล้ียงนั้นมีขอเสนอแนะคือ นอกจากดูแลเรื่องการ

ปฏิบัติงานแลว ควรดูแลและแนะนํานองในการเขาสังคม หรือการทํางาน

รวมกับทีมบุคลากร การวางตัวใหเหมาะสมเพื่อชวยใหพยาบาลสําเร็จใหม

มีความมั่นใจ ความคลองตัว ในการปฏิบัติงานมากยิ่งขึ้น 

มีแรงจูงใจ 

เห็นการพัฒนาการของ

การมีพี่เล้ียงและการฝก

อบรม 

 

บทบาทดานวิชาชีพและ

จิตสังคมของพี่เล้ียง 

 

R94 เปนพี่เล้ียงนายทหารใหมไมมีขอคับของใจมีแตความภูมิใจและดีใจที่

ไดทําหนาที่นี้ เพราะพยายามสอนนองใหมีจริยธรรมในหัวใจ ทําทุกอยาง

ใหกับผูปวยดวยใจเพราะสิ่งที่ไดคือ ความภาคภูมิใจในผลงานและความ

ศรัทธาจากผูปวยและญาติ และเปนพี่เล้ียงนองที่ดีและเชื่อฟงมีเหตุผลเลย

ไมพบปญหาคะ 

บทบาทดานวิชาชีพและ

จิตสังคมของพี่เล้ียง 

มีแรงจูงใจภายใน 

R96 ขอแนะนําสําหรับพยาบาลพี่เล้ียงรุนตอๆ ไป 1) วัยวุฒิควรมีวัยที่ไม

หางกันมาก หรือวัยหางกันมากควรจะเปนคนโสด   2) คุณวุฒิ – ความรับ

ผิดชอบ เลือกบุคคลที่มีความประพฤติดี-การทํางานดี-ความคิด-ความเสีย

สละตางๆ ที่ดี  3) สถานะทางครอบครัว ถาไดคนโสดจะดีกวาคนที่มีครอบ

ครัวเพราะวาจะมีเวลาใหพยาบาลใหมมากกวา  

การคัดเลือกพยาบาลจบใหมไปอยูตาม ward ตางๆ ไมควรใหไปอยูที่

เดียวกันหลายๆ คน  1-2 คน/ ward /พี่ ก็มากพอแลว เพื่อวาพี่พยาบาลที่ 

ward จะไดชวยกันดูแลนองจบใหมไดเต็มที่ และไดคัดเลือกพยาบาลพี่

เล้ียงใหไดเหมาะสมจริงๆ 

Head & sub-head ไมควรไดรับการคัดเลือกใหเปนพยาบาลพี่เล้ียง 

เพราะงานในปจจุบันก็มีมาก บางครั้งทํางานของที่ ward ก็จะไมทันแลว 

แนะบทบาทหนาที่และ

คุณลักษณะพี่เล้ียง 

 

 

 

อัตรานองใหมตอพี่เล้ียง

ไมควรเกิน 1-2 คน 

 

ควรคัดเลือกพี่เล้ียงให

เหมาะสม 

R112 ระบบที่ Support หรือเอื้อใหเกิดระบบพยาบาลพี่เล้ียงที่เต็มรูปแบบยัง

ไมชัดเจน มีการใหเปนในรูปแบบของนายทหารมากกวา ยังไมมี Formal 

ของการติดตาม และ Approach แบบพยาบาลพี่เล้ียง  

 

ตองการระบบพี่เล้ียงและ

การติดตามผล 
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R115 ในฐานะเคยเปนพยาบาลพี่เล้ียงมีความรูสึกวา เราเต็มใจและอยากจะ

สอน หรือแนะนําความรูและประสบการณดานการทํางานแกนอง แตเมื่อ

เวลาปฏิบัติจริงถึงแมวาเราจะมีความมั่นใจและเต็มใจอยางไร แตนองไม

สนใจที่จะถามหรือแสดงความกระตือรือรนอยากจะเรียนรูจากเราก็เปน

สวนหนึ่งที่ทําใหพยาบาลพี่เล้ียงเกิดความทอถอย และก็ปลอยใหนองคน

นั้นทําตามที่เขาคิดวาอยากจะทําโดยเฝามองดูอยูหางๆ คะ เพราะคิดวา

ประสบการณอาจจะไดจากการปฏิบัติจริงบาง 

มีแรงจูงใจและตั้งใจสอน

พยาบาลสําเร็จใหมตอง

ตั้งใจเรียนรูดวย 

R132 จากประสบการณที่เคยไดรับมอบหมายใหเปนพยาบาลพี่เล้ียง 2 ครั้ง 

โชคดีคะที่ไมมีปญหาเรื่องของความมีมนุษยสัมพันธของรุนนอง ใหความ

เคารพนับถือและกระตือรือรนลนดี แตจากการสังเกตรวมทั้งจากการที่ไดมี

โอกาสคุมนักเรียนปฏิบัติงานที่ ward รูสึกวานักเรียนพยาบาลหรือ

พยาบาลจบใหมจะขาดทักษะในการทํางานคอนขางมาก รวมทั้งขาดความ

กระตือรือรนที่จะเรียนรูประสบการณใหมๆ รวมทั้งการปลูกฝงเรื่องของการ

รักในวิชาชีพซึ่งควรจะตองเริ่มในปแรกและทุกปของการเรียนพยาบาล โดย

เฉพาะอยางยิ่งการปลูกฝงในเรื่องการวางตัวในสังคมและความรักศักดิ์ศรี

ในวิชาชีพ (ควรสอดสองดูแลความเปนอยูใหใกลชิดกวานี้คะ) 

พยาบาลสําเร็จใหมขาด

ทั้งทักษะการทํางานและ

การวางตัวในสังคม 

 

ควรมีการรวมมือกันทั้ง

สถาบันศึกษาและหนวย

งาน 

R133 การเปนพยาบาลพี่เล้ียงของรพ. รร6 ยังไมมีรูปแบบที่แนนอนเปนการดู

แลแบบที่ดูแลนอง การจัดเวรบายดึกยังไมเอื้อเทาที่ควร ที่จะใหอยูเวรตรง

กัน ทําใหเจอพี่เล้ียงไดนอย พี่เล้ียงบางทานก็เปนตัวอยางที่ไมดี ไมมีเวลา

ใหนองปรึกษา ควรมีเกณฑการคัดเลือก บุคคลที่จะมาเปนพี่เล้ียงดวย และ

ควรมีคาตอบแทนไมใชเรื่องเงินอยางเดียว และทําใหผูที่ไดรับเลือกเปนพี่

เล้ียงรูสึกถึงความเปนเกียรติ ความภาคภูมิใจ ที่ไดเปนดวย เชน การ

ประเมิน competency พี่เล้ียงกอนที่จะไปสอนนองวาผานหรือไม อายุการ

ทํางาน เปนตน 

ตองการรูปแบบในการ

เปนพี่เล้ียง 

 

ควรมีการคัดเลือกพี่เล้ียง

ที่เปนแบบอยางที่ดี 

 

แรงจูงใจภายในสําคัญ

กวาคาตอบแทน 

R139 การเปนพยาบาลพี่เล้ียงในสวนดีก็คือ เปนการเปดโอกาสใหสราง

พยาบาลใหตรงตามจุดประสงคของพี่เล้ียงไดบาง อยางนอยก็จะใกลชิด

กวาพยาบาลคนอื่น นองพยาบาลใหมดวยความที่ใหมตอทุกอยางก็จะเห็น

พี่เล้ียงเปนที่พึ่งแรก เพราะฉะนั้นจะปลูกฝงอะไรก็จะงาย เพราะจริงๆ แลว

ชีวิตการทํางาน และนรพ. ตางกันอยางมาก ถาพลาดมีสิทธิ์โดนฟองรองได

ตลอดเวลา บางครั้งไมมีใครชวยกันเลย (สังคมเอาตัวรอดสูงคะ) แตหลัง

จากนั้นเริ่มชินกับทุกอยางทั้งสถานที่ บุคคล ประกอบกับความเชื่อม่ันในตัว

เองสูง นองบางคนอาจหลงทางไปบาง ถาพี่เล้ียงบางคนยังติดตามนอง

เสมอไมใชเฉพาะปแรกที่ใหคะแนน พี่เล้ียงที่ดีก็ตองกลับไปตักเตือนนองซึ่ง

เปนสวนดีของระบบพี่เล้ียง แตขอเสียที่ทําใหพี่เล้ียงลําบากใจอยางมากคือ 

ประโยชนของการเปนพี่

เล้ียงไดถายทอดทักษะ

และสรางคนตามตองการ 

 

 

 

 

ควรติดตามผลและ

ตักเตือนนองไดตลอดไป 
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พี่คนอื่นๆ ในตึกก็จะไมชวยกันดูแลนอง เพราะถือวามีพี่เล้ียงดูแลแลว (อัน

นี้หมายถึงการตักเตือนนะคะ) เพราะมีอะไรก็จะมาบอกพี่เล้ียงเสมอเหมือน

เปนความรับผิดชอบตลอดไป ซึ่งจริงๆ แลวพี่ทุกคนสามารถเรียกตักเตือน

ได ทําใหนองพยาบาลใหมเขาใจวามีการฟองกัน 

ขอเสียพี่พยาบาลคนอื่น

ละเลยนองที่มีพี่เล้ียงแลว 

 

R144 นองไมไดอยูกับเราตลอดเวลา บางครั้งไป Rotate ward อื่น แทบไมได

คุยกันเลย 

ควรจัดพี่เล้ียงกับนองใน

หนวยเดียวกัน 

R147 วพบ. ควรมีหลักสูตรอบรมทักษะการเปนพี่เล้ียง Review ทุก 1 ป เพื่อ

ใหพยาบาลประจําการไดทบทวนตนเองอยูเสมอ 

ตองการฝกอบรมอยาง

ตอเนื่องทุกป 

R152 ประสบการณ เคยไดรับมอบหมายใหเปนพยาบาลพี่เล้ียง 2 ครั้ง -ครั้ง

แรกประมาณ 3 ปกอน ไดเปนพยาบาลพี่เล้ียงพยาบาลจบใหมที่ปฏิบัติ

งานแผนกกุมาร สวนตนเองปฏิบัติงานแผนกเวชศาสตรฟนฟู อยูคนละแหง 

ตองใชความพยายามในการติดตามดูแลและสรางสัมพันธภาพกับนอง

อยางมาก เนื่องจากอยูคนละแหงไมไดเห็นการปฏิบัติงานดวยตาตนเอง

สมํ่าเสมอ การติดตามพฤติกรรมนอกเวลายากมาก การประเมินไมแนใจวา

จะตรงกับความเปนจริงหรือไม และรูสึกวานองจะคอยหลบๆ พยาบาลพี่

เล้ียงอยู  -ครั้งที่ 2 ปจจุบันไดเปนพยาบาลพี่เล้ียงที่ปฏิบัติงานที่เดียวกัน 

ทําใหไดเห็นการทํางานและติดตามพฤติกรรมนอกเวลางานไดดี ทั้งพี่-นอง

มีปฏิสัมพันธที่ดี การชี้แนะและการประเมินตางๆ แนใจไดวาตรงตามความ

เปนจริง คนประเมินก็สบายใจวายุติธรรมสําหรับนอง 

ความประทับใจ บุคคลไมวาจะถูกอบรมจากแหลงเดียวกันมาอยางไร 

แตการแสดงออกจะแตกตางกันอยูดีเพราะยังมีปจจัยอื่นๆ เชน การเลี้ยงดู

ตั้งแตเด็ก ความเชื่อ ทัศนคติตอวิชาชีพ อยางไรก็ดีในรอบนี้ไดเปนพยาบาล

พี่เล้ียงของนองที่เปนประธานรุนมากอน รูสึกวานองปฏิบัติตนไดเหมาะสม

ดีในหลายๆ โอกาสซึ่งอาจจะวิทยาลัยพยาบาลอบรมมาดี หรือนองมีพฤติ

กรรมดีอยูที่ตัวของนองเองอยูแลว อยางไรก็ดีมีรุนพี่ที่ไมไดเปนพยาบาลพี่

เล้ียงแตอยู ward เดียวกันชอบแสดงพฤติกรรมขมนองจบใหมที่ยังไมมี

ประสบการณในการปฏิบัติงานอยาช่ําชองเหมือนพี่ๆ เพราะฉะนั้นพี่เล้ียง

จะมีบทบาท 2 อยางคือ ปกปองดูแลนองพยาบาลจบใหม และคอยปราม

พี่ๆ ที่มีพฤติกรรมดังกลาวใหแสดงออกใหเหมาะสมดวย 

 

จากการเปนพี่เล้ียงทั้ง

สองแบบพบวา ตองจัดพี่

เล้ียงกับนองในหนวย

เดียวกัน  

 

 

 

 

 

 

 

พฤติกรรมเดิมของนอง

ใหมมีผลตอการเปนพี่

เล้ียงของพี่ 

 

บทบาทปกปองคุมครอง 

R157 การมีโครงการพยาบาลพี่เล้ียงเปนส่ิงที่ดีซึ่งจะทําใหพยาบาลรุนพี่มี

การพัฒนาตนเอง ในขณะเดียวกันอยากใหมีโปรแกรมและแนวทางแนะนํา

พยาบาลพี่เล้ียงใหเปนแนวทางเดียวกัน เพื่อเปนแบบอยางที่ดีตอไป  

การที่พยาบาลพี่เล้ียงอยูในหนวยงานเดียวกับพยาบาลใหมจะทําให

ใกลชิดกันมากขึ้นและไดปรึกษางานในลักษณะเดียวกัน 

ตองการโครงการแนวทาง

เดียวกัน 

 

จัดพี่เล้ียงดูแลพยาบาล

ใหมในหนวยเดียวกัน 
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R164 การเปนพยาบาลพี่เล้ียงกับนองเลี้ยงควรอยูwardเดียวกัน  แตที่ไดอยู

กองเดียวกันแตคนละward ทําใหดูแลนองไมไดดีเทาที่ ควรและสัมพันธ

ภาพคอนขางหางเหิน บางครั้งแทบไมไดเจอกัน การประเมินเปนแบบ

คราวๆ จะใหตามขึ้นไปดูก็ไมมีเวลาและนองก็ไมมาหา เลยทําใหไมเขาใจ

วานองไมมีปญหาหรือไมกลาเขามาคุย 

ควรจัดพี่เล้ียงอยูในหนวย

งานเดียวกับพยาบาล

ใหม 

R170 บางครั้งในการทํางานกับพยาบาลสําเร็จใหม พยาบาลพี่เล้ียงเองยังทํา

บทบาทไดไมอิสระนัก เนื่องจากมีบางครั้งพี่หัวหนาหอผูปวยจะลงมามีบท

บาทสมทบสวนใหญเหมือนยังไมไววางใจพยาบาลพี่เล้ียงในการดูแล

พยาบาลสําเร็จใหม หรือในการมอบหมายงานตางๆ 

ตองการอิสระในการ

ทํางานของพี่เล้ียงกับนอง 

R184 ไมเคยไดเขาอบรมการเปนพยาบาลพี่เล้ียง (อยากเขาอบรม) 

มีความยินดีที่ไดนองใหมในวิชาชีพมารวมงานซึ่งอายุอาจตางกันมาก

อาจมีชองวางของการดูแล 

พยาบาลจบใหมปจจุบันนี้ มีความเชื่อม่ันในตัวเองสูง แตความเชื่อม่ัน

นั้นใชในทางคอนขางไมถูกตอง ขาดซึ่งความออนนอมถอมตน การรูจัก

ระบบของสังคมและการปรับตัวกับการอยูรวม การปฏิบัติงาน ไมคอยมี

สัมมาคารวะ และขาดการกระตือรือรนในการปฏิบัติงาน ในรายที่ไมอยาก

เปนพยาบาลและทัศนคติไมดีกับพยาบาล และไมตองการปฏิบัติงาน ณ.ที่

ทํางานที่หางไกล และไมตองการมาบรรจุยังที่ตนไมอยากมา 

ผูอํานวยการ หัวหนาพยาบาล และพี่ๆ ที่ทํางานก็เปนส่ิงแวดลอมที่มี

ปจจัยตอทัศนคติครั้งแรกในการปฏิบัติงานของพยาบาลใหม เชน พยาบาล

ใหมถามาในที่ๆ ตนเองไมอยากมา แลวมาเจอผูอํานวยการ หัวหนา

พยาบาล และพี่ๆ ที่รวมงานไมดูแล ไมตอนรับ ไมเอาใจใส เห็นแกตัว ทําให 

First Impression  ของพยาบาลใหมเสียไปได 

เราตองรวมมือกันทุกอยาง เริ่มที่ตัว New RN + การอบรมกอนจบ 

(จรรยาบรรณ) + บุคคลรอบขาง ที่สําคัญคือ ผูนําองคกรตางๆ ตองให

ความสนใจกับโครงการนี้ดวยจึงจะดี  

ขอบคุณคะ รักพยาบาลทบ. มากมาก ดีใจที่ไดตอบคําถามพี่จบเร็วๆ 

นะคะ 

ตองการฝกอบรมการเปน

พี่เล้ียง 

 

พยาบาลจบใหมปจจุบัน

มีความเชื่อม่ันในตัวเอง

สูง แตไมถูกตอง ขาดการ

กระตือรือรนในงาน ที่ไม

อยากเปนพยาบาลจะมี

ทัศนคติไมดีกับพยาบาล 

 

ผูบริหารมีสวนในการ

สรางทัศนคติตอที่ทํางาน

ของพยาบาลใหม 

 

ตองรวมมือกัน  เริ่มที่

พยาบาลใหม + การอ

บรมกอนจบ + บุคคล

รอบขางที่สําคัญคือ ผูนํา  

ตองสนับสนุนโครงการนี้ 

 
ความคิดเห็นของพยาบาลสําเร็จใหม 

รหัส ความคิดเห็น ดัชนีหรือการวิเคราะห 

T8        การมีพยาบาลพี่เล้ียงทําใหเรารูจักวาจะตองปรึกษาใคร และเราก็กลา

ที่จะซักถาม-ตอบกับพยาบาลพี่เล้ียง ทําใหการฝกปฏิบัติงานไมเครียด 

มีที่ปรึกษา 

ลดความเครียดในงาน 



 280

รหัส ความคิดเห็น ดัชนีหรือการวิเคราะห 

T9       จากการฝกปฏิบัติงานมา~1เดือน รูสึกประทับใจในพี่ๆ และเพื่อนรวม

งานทุกคน มีความเปนกันเอง สอนและแนะนําส่ิงตางๆ อยางดี ถามีขอ

สงสัย ปญหาอะไรพี่ๆ ก็จะแนะนํา และใหคําปรึกษาตลอดเวลา 

      นอกจากพี่ๆ จะดูแลในการปฏิบัติงานอยางใกลชิดแลว พี่จะแนะนําวิธี

การทํางานใหมีความสุข แนะนําประสบการณการทํางานที่ดี ทําใหนําไปใช

เปนแนวทางในการทํางานตอไป 

สอนงานและแนะนํา 

 ใหคําปรึกษา 

แนะนําแนวทางหรือวิธีจาก

ประสบการณดีๆ 

 

T10      การจัดใหมีพยาบาลพี่เล้ียงเปนส่ิงที่ดีมากๆ คะ เพราะพยาบาลจบใหม

ยังไมรูอะไรมากนัก ไมวาจะเปนระบบงาน การวางตัว การแกไขปญหา

ตางๆ ถาไมมีพยาบาลพี่เล้ียงชวยดูแลมักจะทําใหเครียดและเกิดความ

กังวลใจมากขึ้น การทํางานใดๆ ก็ตามยิ่งโดยเฉพาะเปนการเริ่มงานใหม

นั้นยิ่งมีความจําเปนที่จะตองมีผูใหคําปรึกษา คําแนะนํา จึงสนับสนุนการมี

พยาบาลพี่เล้ียงตอไปคะ 

เห็นคุณคาและประโยชนของ

การจัดพี่เล้ียงให 

ลดความเครียดในการทํางาน 

มีผูใหคําปรึกษา คําแนะนํา 

T15      มีหลายเรื่องๆ คะ ทั้งนี้ทั้งนั้นพี่ๆ พยาบาลทุกคนดูแลนองดีหมด เพียง

แตวาในแตละคนก็มีแตละรูปแบบที่แตกตางกันไป อันไหนรับไดเราก็รับ 

อันไหนรับไมไดก็ปลอยผานหูไป แตจําไววาทําไมถึงเปนอยางนั้นแลวตอไป

เราจะไดทําใหมไดดียิ่งขึ้น 

ไดแบบอยางที่หลากหลาย 

R10 การเปนพยาบาลจบใหมตองปรับตัวกับทุกส่ิงทุกอยาง ตองมีความอด

ทนสูง ตองหาแงคิดดีดีใหตัวเอง รูสึกวาจะผานพนจุดๆ นั้นที่เจอได 

ดานการพยาบาล – ตองเจอกับอะไรที่จริงๆ ตองทําใหถูก ทําใหไว ตอง

กลับไปทบทวน nursing ตลอดเวลาเหมือนการเรียนรูตลอดชีวิต 

ดานเพื่อนรวมงาน – ตองมีลูกลอลูกชนกับเพื่อนรวมงาน ในชวงแรกๆ 

เคยรองไหเลย ทอใจกับ PN กับ  AID ที่แก ward รูมาก แตพอปรับตัวไดก็รู

สึกมั่นใจ และทํางานคลองขึ้น 

ดานการใชชีวิต – ตองหาหนทางดําเนินชีวิตใหเขากับการทํางานของ

ตนเอง หาเวลาเจอครอบครัวที่ลงตัว หาเวลาพักผอนใหเหมาะสมกับการ

ทํางาน ชวงแรกรูสึกเกลียดวิชาชีพเพราะรูสึกไมมีเวลาตลอดเวลา แตพอ

ปรับตัวหาลูทางการใชชีวิตก็ลงตัวมากขึ้น 

นึกถึงสมัยม.ปลายที่คิดวาพยาบาลเปนวิชาชีพที่คนไมเกงเรียน แตพอ

ไดมาเรียนเกือบเอาชีวิตไมรอด ตอนนี้เปล่ียนความคิดใหมแลว “พยาบาล

เปนวิชาชีพที่คนเกงที่สุดและอดทนที่สุดทําได”  

การเปนพยาบาลจบใหมตอง

ปรับตัวและเรียนรูตลอดชีวิต 

 

 

ตองปรับตัวกับการไมยอมรับ

ของเพื่อนรวมงานที่ตําแหนง

ต่ํากวามากๆ  

 

ตองปรับเวลาและการใชชีวิต

ในสังคมใหเหมาะสมกับงาน 

 

เขาใจและภูมิใจในวิชาชีพ

มากขึ้น 

R27 การมีพี่พยาบาลที่เปนตัวอยางที่ดี และมีหัวหนาหนวยที่เขาใจและทุม

เท ใหความสนใจตอพฤติกรรม การแสดงออกและการตัดสินใจ การใหขอ

มูลยอนกลับ การใหความใสใจ ความสนใจตอพยาบาลจะทําใหมีทัศนคติ

ที่ดีและรักในงาน รักในหนวยงาน และมีความรูสึกเปนสวนหนึ่งขององคกร 

พยาบาลพี่เล้ียงตองเปนแบบ

อยางที่ดี ผูบริหารตองเขาใจ

และสนับสนุนทําใหรักวิชาชีพ

และหนวย มีทัศนคติดี 
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การที่พยาบาลใหมจะกาวเดินออกมาอยางไรขึ้นอยูกับตนแบบที่

ประคับประคองตัวเขาเอง ซึ่งมีแนวทางที่ชัดเจนยอมเดินไดตรงและถึงจุด

มุงหมายรวดเร็ว กําลังใจเปนส่ิงสําคัญมาก โดยเฉพาะรุนนองที่เขามาใหม

ถาบรรยากาศในหนวยงานไมดี แมส่ิงตางๆ จะดีเยี่ยมก็ไมสามารถอยูใน

องคกรได โดยเฉพาะความไมเขาใจกันหรือการไมพูดคุยกัน ทําใหเกิดมุม

มองและชองวางระหวางกัน และเมื่อกลับมาคุยกันภายหลังก็สายเกินไป 

 

 

การใหกําลังใจ และสราง

บรรยากาศที่ดีชวยใหอยูใน

องคกรได 

การเปดใจคุยกันลดความไม

เขาใจกัน 

R 40  พยาบาลพี่เล้ียงเปนตนแบบของพยาบาลจบใหมจะคอยสอน ชี้แนะ 

ซึ่งถาไดตัวอยางที่ดีก็จะทําใหนองใหมดี และมีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพดวย 

แตถาไดคนที่ไมคอยรักในวิชาชีพก็จะคอยปลูกฝงแตส่ิงที่ไมดี 

พยาบาลพี่เล้ียงจะมีความสําคัญมากในชวงแรกที่ปรับตัวแรับงานใหม 

เห็นความสําคัญของการมีพี่

เล้ียงที่เปนตนแบบ สอน ชี้

แนะการทํางาน 

ตองการปรับตัวกับงานใหม 

R44  กาวแรกที่ไดบรรจุใหม จนท.ในรพ.จะไมยอมรับในความสามารถ 

ความรู จะคอยจับผิดจับตามองทั้งการทํางานและชีวิตสวนตัว แตก็

สามารถผานพนชวงนี้ไปได เพราะความตั้งมั่นไมยอมแพ กลาที่จะพูด กลา

คิด และปฏิบัติหนาที่ดวยความตั้งใจจริง พัฒนาตนเองตลอดเวลา สราง

ความมั่นใจในฝมือและความรูใหแกผูรวมงาน ไมนานเขาก็ยอมรับความ

เปนพยาบาลของเราโดยสิ้นเชิง ขอใหอยาทอตอคําพูดสบประมาท หรือ

แววตาที่ดูถูกความเปนพยาบาลของเรา 

ขอใหนองๆ ที่จบเปนพยาบาลสําเร็จใหมจงอดทน และพัฒนาตนเอง

อยูตลอดเวลา สักวันหนึ่งผูรวมงานก็จะใหการยอมรับในตัวนองๆ และที่

สําคัญ ตองซื่อสัตย เคารพในเกียรติของผูอื่นทั้งผูปวยและผูอยูใตบังคับ

บัญชา นองก็จะเปนที่รักของผูรวมงาน และมีความสุขในวิชาชีพพยาบาล 

เพื่อนรวมงานไมยอมรับใน

ความรูความสามารถ 

ตองอดทนและพัฒนาตนเอง 

 

 

 

 

 

ตองซื่อสัตย เคารพในเกียรติ

ของผูอื่นทั้งผูปวยและผูอยูใต

บังคับบัญชา 

R46  การพยาบาลเปนงานที่หนักและมีความเสี่ยงสูงประกอบกับตอง

ประสานงานกับทุกหนวยที่เกี่ยวของในรพ. อยากใหไดรับผลตอบแทนที่

มากขึ้น และมีกฎหมายมารองรับความเสี่ยงที่มากขึ้น เพราะรพ.ในตาง

จังหวัดขาดแคลนแพทยบางครั้งเหตุการณที่มีความเสี่ยงหลายๆ อยางตอง

อยูในมือพยาบาล ซึ่งดวยจิตสํานึกของพยาบาลมักจะทําใหทุกเรื่อง แต

บางเรื่องอาจจะเกินหนาที่รับผิดชอบ ดังนั้นอยากใหรุนหลังๆ ไดเขาใจตรง

กันและมีความมั่นคงเขาใจในแนวทางเดียวกันวา ใหสรางแนวปฏิบัติใหมๆ 

ในเรื่องที่ทํางานเกินหนาที่ เพราะความมีน้ําใจแตกลับทําใหมีความเสี่ยง

ตอตนเองมากขึ้น อยากใหภูมิใจและมีจุดยืนในวิชาชีพของตนเอง แตยัง

รักษาความมีน้ําใจและออนโยนอยู (แข็งแกรง แตไมแข็งกราว) 

การพยาบาลเปนงานที่หนัก

และมีความเสี่ยงสูง 

ตจว.  ตองทํางานเกินหนาที่ 

 

 

 

 

ตองภูมิใจในงานและรักษา

จุดยืนของวิชาชีพ แข็งแกรง 

แตไมแข็งกราว 

R81 ประสบการณที่ไมประทับใจ เคยมีประสบการณที่ไมดีกับพี่เล้ียงคะ 

ถูกดุอยางรุนแรงตอหนาหมอ คนที่อยูภายใต เชน PN AID คนงาน คนไข รู

พี่เล้ียงควรใหคําปรึกษา หรือ 

support จิตใจ ไมควรดุวา
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สึกเสียความมั่นใจและเสียใจมากคะ โดนพี่พยาบาลดุทั้งที่เปนเรื่องเล็ก

นอย พี่เล้ียงควรใหคําปรึกษา หรือ support จิตใจแตไมไดเปนอยางนั้น  

ไมอยากใหเอาความผิดพลาดของนองใหมไปเลาสูกันฟงในเวรตางๆ 

ควรจะมาบอกนองโดยตรงตัวตอตัว ในฐานะที่นองยังขาดประสบการณ

ยอมยินดีที่จะรับฟงยินดีแกไขในสิ่งที่ยังผิดพลาด แมจะมีพลาดพลั้งใน

เรื่องเดิมบางก็ควรใหโอกาส เพราะการที่เราทําผิดเราก็รูสึกแยมากพอแลว 

การตอวาซ้ําเติมไมไดชวยอะไรใหดีขึ้น ทุกคนตองการโอกาสที่จะเริ่มตน

ใหมดวยกันทั้งนั้นคะ 

หัวหนาหอผูปวยควรใสใจนองใหมที่ยังตองพัฒนาทักษะ ใหกําลังใจ 

และตองคอยดูแลใหระบบพี่เล้ียง-นองเลี้ยง ดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ 

บางครั้งนองถูกดุมากเกินเหตุ หัวหนาฯควรเขามามีบทบาทปกปองนอง แต

ทั้งหมดตองอยูบนเหตุผล การตักเตือนดวยความรัก จะทําใหชีวิตของคน

เปล่ียนแปลงในทางที่ดีขึ้น ตรงกันขามการตักเตือนดวยอารมณความรูสึก 

อคติ ขาดความเขาใจนอกจากทําใหงานไมมีประสิทธิภาพแลว ยังทําราย

ชีวิต จิตวิญญาณของผูอื่นอีกดวย อยากใหไปทบทวนหลักการความ

ตองการพื้นฐานของมนุษยของ Maslow ทุกคนตองการการไดรับการยอม

รับกันทั้งนั้นคะ 

ส่ิงที่ประทับใจ การดูแลผูปวยอยางดีทั้งทางดานจิตใจ รางกาย จิต

วิญญาณ จนไดรับคําชมจากผูปวยใหเปน star nurse 

ส่ิงที่ทําใหผานมาได ไมมีอะไรนอกจากการเปลี่ยนทัศนคติของตนเอง 

(ในฐานะที่ไมสามารถเปลี่ยนสิ่งแวดลอม ไมสามารถลาออก ไมสามารถ

ชดใชหนี้ทบ. ได) เราตองเปลี่ยนความคิดของตนเอง ใหกําลังใจตัวเอง 

เรียนรูความถูกตองจากสิ่งที่ผิดพลาด ผิดนั้นเปนครูใหเราเสมอ เหตุการณ

ที่เลวรายมักจะมีส่ิงดีแอบซอนอยูเสมอ มีความคิดแงบวก ชั่วโมงบินที่มาก

ขึ้นจะทําใหเราชํานาญ คลองตัวขึ้น  

ถามีโอกาสเปนพ่ีเล้ียง ขอรับรองวาจะไมทําอยางนั้นกับนองใหม

เหมือนที่เราเคยเจอมา จะสอนคนดวยชีวิตไมใชคําพูดอยางเดียวคะ จะให

เกียรตินองเหมือนที่นองใหเกียรติเราคะ การเปนหัวหนานํานองๆ ที่สําคัญ

ไมใชแคความมีทักษะ ดี เกง ชํานาญ แตที่สําคัญมากกวานั้นคือ ความรัก 

ความเมตตาคะ        ขอบคุณคะ 

นองตอหนาผูอื่น 

 

ควรใหขอมูลยอนกลับไมใช

พูดลับหลัง 

 

ใหโอกาสแกไขไมซ้ําเติม 

 

 

ตองมีผูคอยประสานงานดูแล 

ชวยเหลือหากมีกรณีขัดแยง

ระหวาพี่เล้ียงกับนองใหม 

 

พี่เล้ียงตองเขาใจ มีความรัก 

และใชเหตุผล 

 

ตองการการยอมรับจากพี่ 

 

ภูมิใจในการพยาบาลของตน 

 

แนวทางแกปญหาคือ 

เปล่ียนทัศนคติของตนเอง 

ใหกําลังใจตัวเอง 

เรียนรูจากสิ่งที่ผิดพลาด 

มีความคิดแงบวก 

พลิกวิกฤติเปนโอกาส 

 

สอนการกระทําไมใชคําพูด 

ใหความรัก ใหเกียรตินอง 

 

 

R93 ในการสวมบทบาทของพยาบาลใหม แรกๆ พยาบาลตองมีการปรับตัว

คอนขางสูง คอนขางหวังวาหนวยงานจะตองยอมรับและใหโอกาสในการ

พัฒนาตนเองของพยาบาลนองใหม พยาบาลใหมไมตองการการสอน

พรอมกับการตําหนิที่รุนแรง ควรนับถือในความเปนพยาบาลวิชาชีพของ

ชวงแรกตองปรับตัวมาก 

 

คุณลักษณะพี่เล้ียง 

ตองยอมรับและใหโอกาส 
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นองและความแตกตางของบุคคล ไมควรเปรียบเทียบวา คนนั้นดีกวา 

ทําไมคนนั้นทําได จบจากสถาบันเดียวกันหรือเปลา ซึ่งการตําหนิดวยถอย

คําที่รุนแรงและตอหนาบุคคลระดับอื่น ทําใหลดความมั่นใจของพยาบาล

ใหม ไมควรเลือกที่รักมักที่ชังเพราะวิชาชีพนี้จําเปนตองทํางานรวมกันเปน

ทีม ควรยอมรับและมองในสิ่งที่ดีที่แตละคนมี และสงเสริมดานดีของกัน

และกัน ตักเตือนดวยถอยคําที่สรรสรางใหผูฟงรูสึกมีกําลังใจและมีความรู

สึกที่อยากขอบคุณที่พยาบาลรุนพี่ไดกลาวตักเตือนเพื่อมิใหเกิดความผิด

พลาด พยาบาลรุนพี่เปนแบบอยางแกนองเสมอ 

สอนโดยไมตําหนิ 

นับถือในความแตกตาง 

ไมนําไปเปรียบเทียบกัน 

ใหความยุติธรรมเสมอภาค 

ตักเตือนดีๆ ใหกําลังใจ 

เปนแบบอยางที่ดี 

 

 

R106 พยาบาลใหมทุกคนควรมีพี่เล้ียงชวยสอนงานอยางใกลชิดอยางนอย 

~1-3 เดือนแรกคะ เพื่อความมั่นใจของนองซึ่งก็คงพิจารณาตามงานของ

หนวยงานนั้นๆ วาจะตองประกบมากนอยกับนองนานเทาใด จะทําใหนอง

มีความมั่นใจมากขึ้น และเมื่อมีความผิดพลาดควรคุยกับนองตรงๆ ไมใช

ใหนองอึดอัดเพราะจะเปนสัมพันธภาพที่ไมดีตลอดเวลาการทํางานใน

อนาคตไดคะ 

สอนงานใกลชิด~1-3 เดือน

แรก พิจารณาตามลักษณะ

งานของหนวย 

 

แนะนําพูดคุยอยางเปดเผย 

R110 มีความคิดวาไมตองมีพยาบาลพี่เล้ียงที่เปนทางการก็ไดเพราะวาพี่ๆ ที่ 

ward ก็ชวยสอนและใหคําแนะนําที่ดีอยูแลว ทุกๆ คนเปนพี่เล้ียงที่ดีใหอยู

แลว มีปญหาอะไรก็บอกพี่ๆ ไดทุกคน ไมมีปญหาอะไรขณะเปนพยาบาล

ใหมเพราะสิ่งที่พี่เขาบอกเขาสอนเปนส่ิงที่ควรทําและควรปฏิบัติ เมื่อมี

ปญหาก็ไดพี่ๆ ทุกคนคอยชวยเหลือไมใชวาจะเปนพี่เล้ียงแลวจะชวยแคคน

ใดคนหนึ่ง พี่เขาก็ชวยดูนองๆ ทุกคนดีมากคะ 

ตองการใหพี่ทุกคนเปนพี่

เล้ียงใหไดตลอดเวลาไมตอง

ระบุใครเปนพี่ใคร 

R113 หลังจากสําเร็จใหมไดเลือกลง ward ที่ตนเองตองการรูสึกภูมิใจมาก 

แตเมื่อทํางานจริงๆ รูสึกกังวลเพราะตอนเปนนรพ. ขึ้นฝกปฏิบัติงานได

เรียนภาคทฤษฎีและปฏิบัติมาพอสมควรแตก็ลืมไปแลว พอขึ้นปฏิบัติงาน

ทางหนวยงานไมไดปลอยใหเราทํางานเลย มีการเตรียมความพรอมกอน

ทํางานใหขึ้นเวรเชาประมาณสองสัปดาห ตอนเชาและตอนเย็นของทุกวัน

จะมีการสอบทั้งทฤษฎีและปฏิบัติ มีตารางกําหนดการเรียนจากพี่พยาบาล 

มีการบานใหกลับไปอาน วันรุงขึ้นมาทดสอบ เปนพี่พยาบาลคนเดียวดูแล

นอง 3 คนใหไปทิศทางเดียวกัน เรียนเหมือนกัน ทดสอบเหมือนกัน เมื่อ

ตองปฏิบัติงานเวรบาย-ดึก รูสึกมั่นใจมากขึ้นเมื่อพี่พยาบาลทานอื่นถาม

หรือมีเหตุการณผิดปกติเกี่ยวกับผูปวยเกิดขึ้น เราก็ทราบและแกไขปญหา

ไดทันทวงที รวมทั้งการคัดยอ บันทึกขอมูล รวบรวมขอมูลที่สําคัญอยาง

ยอๆ ไวพกติดตัว เมื่อเปดดูบอยๆ ทําใหเขาใจและจําได เวลาผานไปเราจะ

ทํางานคลองขึ้น มั่นใจขึ้น 

บุคลิกภาพพี่พยาบาล การพูดจา ทักษะการปฏิบัติงาน มนุษยสัมพันธ 

ภูมิใจที่ไดเปนพยาบาลแต

กลัวเมื่อไดทํางานจริงๆ 

 

หนวยงานจัดโปรแกรมอยาง

มีระบบ พี่เล้ียงคนเดียวดูแล

นอง 3 คน ทิศทางเดียวกัน 

 

 

 

 

มีการสอนงานอยางมีระบบ

และมีแนวทางการปฏิบัติ 

 

พี่เล้ียงเปนแบบอยางของ
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รหัส ความคิดเห็น ดัชนีหรือการวิเคราะห 

และอีกมากมาย เราควรเลือกส่ิงที่ดีที่สุดมาปรับปรุงตัวเราเอง ส่ิงไหนที่ไมดี 

ก็ไมควรนํามาทํา เราอาจจะบอกใหใครเปลี่ยนแปลงไมได แตเราเปลี่ยน

แปลงตัวเราเอง 

บุคลิกภาพ ทักษะ ฯลฯ 

 

เรียนรูและเก็บส่ิงดีๆ มาใช 

R123 ตอนที่จบจากชีวิต นรพ. แลวกาวสูพยาบาลวิชาชีพ แนนอน ความ

กังวล ความเครียด ความสับสนตางๆ ยอมมีแนนอนเพราะเปนนักเรียนยัง

มีพี่ๆ พยาบาลคอยดูแลและรับผิดชอบตออีกที แตเมื่อจบเปนพยาบาลเอง

แลว ความรับผิดชอบก็เต็มตัว ยังจบใหมยอมไมกลาที่จะตัดสินใจอะไร 

เพราะยังไมมั่นใจในฝมือตนเอง ทักษะและประสบการณยังมีนอยเหลือเกิน 

การมีพยาบาลพี่เล้ียงคอยดูแลเปนการดีแนนอน แตตัวพยาบาลพี่เล้ียง

ตองทําตัวเปนแบบอยางที่ดี แตจะเปนพยาบาลพี่เล้ียงคนเดียวก็ไมไดพี่

พยาบาลทํางานรวมดวยก็ตองเปนแบบอยางที่ดีเชนกัน เพราะนองจบใหม

ไมไดอยูกับพยาบาลพี่เล้ียงตลอด นองยังตองทํางานกับพี่ๆ คนอื่นๆ ดวย มี

การเรียนรูและรับการสอนจากพี่ๆ คนอื่นเชนกัน  คิดวาคงขึ้นอยูกับตัวนอง

จบใหมเองวาจะเลือกเรียนรูและปฏิบัติตามอยางใครที่จะทําใหตัวนองเอง

ทํางานไดอยางดี เพราะดิฉันคิดวาการมี Role model ที่ดีมีสวนใหนองเปน

พยาบาลที่ดีได 

พยาบาลใหมมีความกังวล 

เครียด และสับสน 

ขาดทักษะและประสบการณ 

ขาดความมั่นใจในการทํางาน 

 

พี่เล้ียงและพี่ทุกคนตองเปน

แบบอยางที่ดี 

 

พี่พยาบาลทุกคนควรสอน

งานใหนองได 

 

นองตองเลือกเรียนรูส่ิงที่ดีเอง

ดวย 

R147 พยาบาลพี่เล้ียงที่กองการพยาบาลจัดใหกําลังจะไปศึกษาตอปริญญา

โททําใหไมคอยได contact กัน แตทางหนวยงานไดจัดพยาบาลพี่เล้ียงให

อีกคนหนึ่ง แบบสอบถามนี้ประเมินแตพยาบาลพี่เล้ียงที่กองการพยาบาล

จัดใหเทานั้นคะ 

โดยสวนตัวคิดวาเปนส่ิงที่ดีคะที่จัดใหมีพยาบาลพี่เล้ียงสําหรับ

พยาบาลจบใหม เพราะพยาบาลที่จบใหมมีความเครียดคะที่ตอแตนี้จะ

ตองไปเผชิญกับส่ิงใหมๆ และออกไปปฏิบัติงานดวยตนเองแลวซึ่งไม

เหมือนตอนเปนนักเรียนที่มีอาจารยคอยดูแล 

 

 

 

 

การมีพี่เล้ียงชวยลด

ความเครียดในการทํางาน 

R151 พี่เล้ียงที่ดีเปนเรื่องสําคัญเพราะเปนแบบอยางที่ดี ทําใหพยาบาลจบ

ใหมมีแนวทาง มีแบบแผนที่ดีในการปฏิบัติ ทั้งเรื่องงานและเรื่องสวนตัว 

พี่เล้ียงที่ดีเปนแบบอยางที่ดี 

R172 บางครั้งในการทํางานของพยาบาลจบใหมยังไมไดรับความเชื่อถือจาก

บุคลากรในทีมงาน (ระดับอื่นๆ) ทําใหทํางานไมสะดวก มอบหมายงานยัง

ไมสมบูรณนัก และวัฒนธรรมเดิมของแตละหอผูปวยตางกัน บางครั้งอยูใน

ที่ที่มีความขัดแยงกันภายในอยูเดิมทําใหการทํางานของพยาบาลใหมไมได

รับความรวมมือจากเจาหนาที่ในหอผูปวยอยางเต็มที่ มีการเกี่ยงงานกัน 

และบางครั้งหัวหนาหอผูปวยไมสามารถจัดการกับปญหาที่เกิดขึ้นได และ

ไมมีมาตรการจัดการแตอยางใดทําใหการทํางานเกิดปญหาขึ้นได  

ขาดการยอมรับจากทีมงาน 

 

 

ส่ิงแวดลอมและบรรยากาศ

ในที่ทํางานมีความสําคัญ 
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ภาคผนวก ฉ 
รายงานผลการวิเคราะหความตรงโมเดล MEN 
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 The following lines were read from file C:\Documents and Settings\ibmthinkpad\My Documents\Sub-model Analysis\MEN13.LS8: 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL 
 DA NI=13 NO=193 NG=1 MA=KM 
 LA 
 ATT PER MOV RED NED LED TRA  ASS TIM  MRF STR STP JOB 
 KM 
 1 
 .488 1 
 .610 .461 1 
 .430 .856 .414 1 
 -.028 .342 -.012 .365 1 
 .457 .822 .471 .879 .273 1 
 .289 .268 .358 .290 .042 .314 1 
 -.009 .459 .003 .534 .432 .552 .127 1 
 .040 .108 -.059 .196 .122 .102 .103 .066 1 
 .447 .779 .463 .821 .276 .904 .286 .616 .109 1 
 -.075 -.083 .004 -.094 -.053 -.133 .066 -.149 .105 -.130 1 
 .254 .438 .261 .371 .175 .418 .161 .256 -.044 .465 -.226 1 
 -.056 .170 .030 .161 .278 .218 -.020 .370 .001 .275 -.266 .279 1 
 ME 
 4.255 4.283 3.621 4.344 4.609 4.206 3.114 4.448 5.627 4.255 2.399 3.991 3.868 
 SD 
 0.463 0.327 0.593 0.358 0.515 0.393 1.277 0.572 3.520 0.389 0.859 0.335 0.498 
 SE 
 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 / 
 MO NY=13 NE=3 NK=1 LY=FU,FI BE=FU,FI TE=FU,FI GA=FU,FR PS=ST PH=FU,FR 
 FR LY(1,1) LY(2,1) LY(3,1) LY(5,1) LY(7,2) LY(8,2) LY(9,2) LY(11,3) LY(12,3) LY(13,3) 
 FR TE(1,1) TE(2,2) TE(3,3) TE(4,4) TE(5,5) TE(6,6) TE(7,7) TE(8,8) TE(9,9) TE(10,10) TE(11,11) TE(12,12) TE(13,13) 
 FR TE(3,1) TE(4,1) TE(4,3) TE(5,1) TE(5,3) TE(6,5) TE(7,1) TE(7,3) TE(8,1) TE(8,3) TE(8,5) TE(9,3) TE(9,4) TE(10,8) TE(12,2) C 
 TE(12,11) TE(13,1) TE(13,5) TE(13,8) TE(13,11) TE(13,12) TE(8,4) TE(13,10) TE(10,5) TE(11,9) TE(11,8) TE(12,9) TE(9,5) TE(13,3) 
 VA 1 LY(4,1) LY(6,2) LY(10,3) 
 LK 
 MEN 
 LE 
 INPUT PROCESS OUTPUT 
 PD 
 OU SE TV EF SS RS MR FS MI ND=3 AD=OFF 
 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
                           Number of Input Variables 13 
                           Number of Y - Variables   13 
                           Number of X - Variables    0 
                           Number of ETA - Variables  3 
                           Number of KSI - Variables  1 
                           Number of Observations   193 
 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
         Covariance Matrix        
                 ATT        PER        MOV        RED        NED        LED    
      ATT      1.000 
      PER      0.488      1.000 
      MOV     0.610      0.461      1.000 
      RED      0.430      0.856      0.414      1.000 
      NED     -0.028      0.342     -0.012      0.365      1.000 
      LED      0.457      0.822      0.471      0.879      0.273      1.000 
      TRA      0.289      0.268      0.358      0.290      0.042      0.314 
      ASS     -0.009      0.459      0.003      0.534      0.432      0.552 
      TIM      0.040      0.108     -0.059      0.196      0.122      0.102 
      MRF     0.447      0.779      0.463      0.821      0.276      0.904 
      STR     -0.075     -0.083      0.004     -0.094     -0.053     -0.133 
      STP      0.254      0.438      0.261      0.371      0.175      0.418 
      JOB     -0.056      0.170      0.030      0.161      0.278      0.218 
       
         Covariance Matrix        
                 TRA        ASS        TIM        MRF        STR        STP        JOB 
      TRA      1.000 
      ASS      0.127      1.000 
      TIM       0.103      0.066      1.000 
      MRF      0.286      0.616      0.109      1.000 
      STR      0.066     -0.149      0.105     -0.130      1.000 
      STP      0.161      0.256     -0.044      0.465     -0.226      1.000 
      JOB     -0.020      0.370      0.001      0.275     -0.266      0.279    1.000 
 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
 Parameter Specifications 
         LAMBDA-Y     
               INPUT  PROCESS     OUTPUT 
      ATT          1          0          0 
      PER          2          0          0 
      MOV         3          0          0 
      RED          0          0          0 
      NED          4          0          0 
      LED          0          0          0 
      TRA          0          5          0 
      ASS          0          6          0 
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      TIM          0          7          0 
      MRF          0          0          0 
      STR          0          0          8 
      STP          0          0          9 
      JOB          0          0         10 
 
         GAMMA        
                     MEN 
    INPUT         11 
  PROCESS     12 
   OUTPUT       13 
 
         PSI          
               INPUT    PROCESS     OUTPUT 
                  14             15                16 
 
         THETA-EPS    
                 ATT        PER      MOV      RED     NED      LED 
      ATT         17 
      PER          0         18 
      MOV        19          0         20 
      RED         21          0         22         23 
      NED         24          0         25          0         26 
      LED          0           0          0           0         27         28 
      TRA         29          0         30          0          0           0 
      ASS         32          0         33         34        35          0 
      TIM           0          0          37         38        39          0 
      MRF          0          0           0           0         41          0 
      STR          0          0           0           0          0           0 
      STP          0         47          0           0          0           0 
      JOB         51          0         52           0         53          0 
 
         THETA-EPS    
                 TRA        ASS     TIM      MRF     STR      STP      JOB 
      TRA         31 
      ASS          0         36 
      TIM          0           0         40 
      MRF          0         42          0         43 
      STR          0         44         45          0         46 
      STP          0          0          48          0         49         50 
      JOB          0         54           0         55         56         57       58 
 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
 Number of Iterations = 38 
 LISREL Estimates (Maximum Likelihood)                
         LAMBDA-Y     
            INPUT    PROCESS     OUTPUT    
      ATT      0.540       - -        - -  
             (0.072) 
               7.547 
      PER      0.938       - -        - -  
             (0.042) 
              22.354 
      MOV      0.535       - -        - -  
             (0.072) 
               7.423 
      RED      1.000       - -        - -  
      NED      0.405       - -        - -  
             (0.073) 
               5.575 
      LED       - -       1.000       - -  
      TRA       - -       0.319       - -  
                        (0.071) 
                          4.469 
      ASS       - -       0.568       - -  
                        (0.068) 
                          8.324 
      TIM       - -       0.114       - -  
                        (0.074) 
                          1.528 
      MRF       - -        - -       1.000 
      STR       - -        - -      -0.135 
                                   (0.073) 
                                    -1.851 
      STP       - -        - -       0.467 
                                   (0.070) 
                                     6.637 
      JOB       - -        - -       0.231 
                                   (0.076) 
                                     3.034 
         GAMMA        
                 MEN    
    INPUT      0.896 
             (0.056) 
              15.931 
  PROCESS      0.980 
             (0.053) 
              18.631 
   OUTPUT      0.922 
             (0.055) 
              16.724 
 
         Covariance Matrix of ETA and KSI         
                   INPUT    PROCESS   OUTPUT    MEN    
    INPUT         0.914 
  PROCESS     0.878      0.961 
   OUTPUT      0.826      0.904      0.982 
      MEN          0.896      0.980      0.922          1.000 
 
         PHI          
                 MEN    
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               1.000 
 
         PSI          
         Note: This matrix is diagonal. 
               INPUT    PROCESS     OUTPUT    
               0.112      0.000      0.131 
             (0.023)    (0.045)    (0.059) 
               4.792      0.009      2.225 
 
         Squared Multiple Correlations for Structural Equations   
               INPUT    PROCESS     OUTPUT    
                0.877        1.000           0.866 
 
         Squared Multiple Correlations for Reduced Form           
               INPUT    PROCESS     OUTPUT    
               0.877        1.000             0.866 
 
         THETA-EPS    
                 ATT        PER        MOV        RED        NED        LED    
      ATT      0.726 
             (0.077) 
               9.479  
      PER       - -       0.196 
                        (0.024) 
                          8.025 
      MOV      0.336       - -       0.731 
             (0.059)               (0.076) 
               5.657                 9.600 
      RED     -0.068       - -      -0.078      0.086 
             (0.025)               (0.026)    (0.020) 
              -2.651                -3.009      4.367 
      NED     -0.231       - -      -0.196       - -       0.862 
             (0.061)               (0.059)               (0.089) 
              -3.796                -3.308                 9.708 
      LED       - -        - -        - -        - -      -0.087      0.039 
                                                         (0.030)    (0.047) 
                                                          -2.921      0.826 
      TRA      0.114       - -       0.197       - -        - -        - -  
             (0.055)               (0.056) 
               2.086                 3.502 
      ASS     -0.273       - -      -0.261      0.046      0.240       - -  
             (0.053)               (0.052)    (0.026)    (0.059) 
              -5.149                -5.068      1.808      4.042 
      TIM       - -        - -      -0.123      0.090      0.077       - -  
                                   (0.052)    (0.030)    (0.061) 
                                    -2.367      3.014      1.272 
      MRF       - -        - -        - -        - -      -0.058       - -  
                                                         (0.035) 
                                                          -1.667 
      STR       - -        - -        - -        - -        - -        - -  
      STP       - -       0.077       - -        - -        - -        - -  
                        (0.030) 
                          2.535 
      JOB     -0.164       - -      -0.065       - -       0.213       - -  
             (0.058)               (0.056)               (0.064) 
              -2.826                -1.172                 3.309 
 
         THETA-EPS    
                 TRA        ASS        TIM        MRF        STR        STP         JOB 
      TRA      0.902 
             (0.092) 
               9.775 
      ASS       - -       0.700 
                        (0.071) 
                          9.836 
      TIM       - -        - -       0.988 
                                   (0.101) 
                                     9.812 
      MRF       - -       0.107       - -       0.017 
                        (0.032)               (0.058) 
                          3.326                 0.291 
      STR       - -      -0.071      0.121       - -       0.979 
                        (0.047)    (0.067)               (0.100) 
                         -1.486      1.807                 9.807 
      STP       - -        - -      -0.085       - -      -0.164      0.786 
                                   (0.060)               (0.063)    (0.081) 
                                    -1.417                -2.592      9.716 
      JOB       - -       0.254       - -       0.045     -0.234      0.159      0.944 
                        (0.059)               (0.031)    (0.067)    (0.059)        (0.096) 
                          4.290                 1.455     -3.496      2.700          9.816 
       
         Squared Multiple Correlations for Y - Variables          
                 ATT      PER      MOV     RED      NED      LED      TRA      ASS      TIM       MRF     STR      STP     JOB 
                0.268    0.804    0.263     0.914     0.148     0.961    0.098    0.307    0.012    0.983    0.018    0.214   0.053 
                     
                           Goodness of Fit Statistics 
 
                             Degrees of Freedom = 33 
               Minimum Fit Function Chi-Square = 14.869 (P = 0.997) 
       Normal Theory Weighted Least Squares Chi-Square = 14.510 (P = 0.998) 
                  Estimated Non-centrality Parameter (NCP) = 0.0 
               90 Percent Confidence Interval for NCP = (0.0 ; 0.0) 
  
                       Minimum Fit Function Value = 0.0774 
                 Population Discrepancy Function Value (F0) = 0.0 
               90 Percent Confidence Interval for F0 = (0.0 ; 0.0) 
              Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA) = 0.0 
              90 Percent Confidence Interval for RMSEA = (0.0 ; 0.0) 
               P-Value for Test of Close Fit (RMSEA < 0.05) = 1.00 
  
                  Expected Cross-Validation Index (ECVI) = 0.776 
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            90 Percent Confidence Interval for ECVI = (0.776 ; 0.776) 
                         ECVI for Saturated Model = 0.948 
                       ECVI for Independence Model = 10.550 
  
     Chi-Square for Independence Model with 78 Degrees of Freedom = 1999.586 
                           Independence AIC = 2025.586 
                               Model AIC = 130.510 
                             Saturated AIC = 182.000 
                           Independence CAIC = 2081.001 
                               Model CAIC = 377.746 
                             Saturated CAIC = 569.905 
  
                          Normed Fit Index (NFI) = 0.993 
                       Non-Normed Fit Index (NNFI) = 1.022 
                    Parsimony Normed Fit Index (PNFI) = 0.420 
                       Comparative Fit Index (CFI) = 1.000 
                       Incremental Fit Index (IFI) = 1.009 
                         Relative Fit Index (RFI) = 0.982 
  
                            Critical N (CN) = 708.327 
  
                     Root Mean Square Residual (RMR) = 0.0231 
                            Standardized RMR = 0.0231 
                       Goodness of Fit Index (GFI) = 0.989 
                  Adjusted Goodness of Fit Index (AGFI) = 0.968 
                  Parsimony Goodness of Fit Index (PGFI) = 0.358 
 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
         Fitted Covariance Matrix 
                 ATT        PER        MOV        RED        NED        LED    
      ATT      0.993 
      PER      0.463      1.000 
      MOV     0.600      0.459      0.993 
      RED      0.426      0.857      0.411      1.000 
      NED     -0.031      0.347      0.002      0.371      1.012 
      LED      0.474      0.823      0.470      0.878      0.269      1.000 
      TRA      0.265      0.263      0.347      0.280      0.114      0.307 
      ASS     -0.005      0.467      0.005      0.544      0.442      0.545 
      TIM      0.054      0.093     -0.070      0.189      0.117      0.109 
      MRF     0.446      0.775      0.442      0.826      0.277      0.904 
      STR     -0.060     -0.104     -0.060     -0.111     -0.045     -0.122 
      STP      0.208      0.439      0.206      0.386      0.156      0.422 
      JOB     -0.061      0.179      0.037      0.191      0.290      0.209 
 
         Fitted Covariance Matrix 
                 TRA        ASS        TIM        MRF        STR        STP          JOB 
      TRA      1.000 
      ASS      0.174      1.010 
      TIM      0.035      0.062      1.000 
      MRF     0.288      0.620      0.103      0.999 
      STR     -0.039     -0.140      0.107     -0.132      0.997 
      STP      0.135      0.240     -0.037      0.459     -0.226      1.000 
      JOB      0.067      0.373      0.024      0.273     -0.265      0.265    0.997 
 
         Fitted Residuals 
                 ATT        PER        MOV        RED        NED        LED    
      ATT      0.007 
      PER      0.025      0.000 
      MOV     0.010      0.002      0.007 
      RED      0.004     -0.001      0.003      0.000 
      NED      0.003     -0.005     -0.014     -0.006     -0.012 
      LED     -0.017     -0.001      0.001      0.001      0.004      0.000 
      TRA      0.024      0.005      0.011      0.010     -0.072      0.007 
      ASS     -0.004     -0.008     -0.002     -0.010     -0.010      0.007 
      TIM     -0.014      0.015      0.011      0.007      0.005     -0.007 
      MRF      0.001      0.004      0.021     -0.005     -0.001      0.000 
      STR     -0.015      0.021      0.064      0.017     -0.008     -0.011 
      STP      0.046     -0.001      0.055     -0.015      0.019     -0.004 
      JOB      0.005     -0.009     -0.007     -0.030     -0.012      0.009 
 
         Fitted Residuals 
                 TRA        ASS        TIM        MRF        STR        STP        JOB 
      TRA      0.000 
      ASS     -0.047     -0.010 
      TIM      0.068      0.004      0.000 
      MRF     -0.002     -0.004      0.006      0.001 
      STR     0.105     -0.009     -0.002      0.002      0.003 
      STP     0.026      0.016     -0.007      0.006      0.000      0.000 
      JOB     -0.087     -0.003     -0.023      0.002     -0.001      0.014     0.003 
 
Summary Statistics for Fitted Residuals 
   Smallest Fitted Residual =   -0.087 
   Median Fitted Residual   =    0.000 
   Largest Fitted Residual    =    0.105 
 
 Stemleaf Plot 
 - 8|7  
 - 6|2  
 - 4|7  
 - 2|03  
 - 0|75544221000998877765544432221111100000000  
   0|11112223333444455566777779001145679  
   2|11456  
   4|65  
   6|48  
   8|  
  10|5 
 
         Standardized Residuals   
                 ATT        PER        MOV        RED        NED        LED   
      ATT      0.790 
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      PER      1.169      0.118 
      MOV     0.753      0.110      0.465 
      RED      0.439     -0.225      0.345      0.168 
      NED      0.190     -0.210     -0.675     -0.414     -0.993 
      LED     -0.967     -0.223      0.085      0.375      0.515      0.164 
      TRA      0.879      0.151      0.418      0.357     -1.112      0.822 
      ASS     -0.223     -0.358     -0.089     -0.764     -0.674      0.842 
      TIM     -0.222      0.388      0.304      0.448      0.136     -0.843 
      MRF     0.044      0.396      0.801     -0.785     -0.072      0.036 
      STR     -0.235      0.491      1.000      0.452     -0.116     -0.401 
      STP      0.806     -0.035      0.958     -0.551      0.302     -0.525 
      JOB      0.217     -0.245     -0.259     -1.012     -0.442      1.071 
 
         Standardized Residuals   
                 TRA        ASS        TIM        MRF        STR        STP          JOB 
      TRA      0.150 
      ASS     -0.829     -0.567 
      TIM      1.003      0.068     -0.085 
      MRF     -0.104     -0.339      0.253      0.433 
      STR      1.536     -0.296     -0.073      0.367      0.550 
      STP      0.427      0.308     -0.294      0.502      0.009     -0.020 
      JOB     -1.300     -0.159     -0.325      0.379     -0.064      0.539    0.247 
 
  Summary Statistics for Standardized Residuals 
      Smallest Standardized Residual  =   -1.300 
      Median Standardized Residual    =    0.110 
     Largest Standardized Residual     =    1.536 
 
 Stemleaf Plot 
 - 1|31000  
 - 0|888877665  
 - 0|44443333322222222111111100000  
   0|1111122222223333344444444444  
   0|55555558888889  
   1|00012  
   1|5 
 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
                         Qplot of Standardized Residuals 
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 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
 Modification Indices and Expected Change 
         Modification Indices for LAMBDA-Y        
               INPUT    PROCESS     OUTPUT    
      ATT       - -       1.171      0.194 
      PER       - -       0.020      0.213 
      MOV       - -       0.564      0.991 
      RED       - -       0.044      0.502 
      NED       - -       0.027      0.023 
      LED      0.056       - -       0.047 
      TRA      0.003       - -       0.133 
      ASS      0.094       - -       0.576 
      TIM      0.036       - -       0.353 
      MRF      0.062       - -        - -  
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      STR      0.059      0.071       - -  
      STP      0.014      0.071       - -  
      JOB      0.333       - -        - -  
 
         Expected Change for LAMBDA-Y     
               INPUT    PROCESS     OUTPUT    
      ATT       - -      -0.291     -0.062 
      PER       - -       0.099      0.051 
      MOV      - -       0.199      0.138 
      RED       - -       0.082     -0.081 
      NED       - -      -0.148      0.075 
      LED      0.172       - -      -0.132 
      TRA      0.015       - -      -0.080 
      ASS     -0.119       - -       0.580 
      TIM      0.069       - -       0.123 
      MRF      0.131       - -        - -  
      STR      0.040     -0.060       - -  
      STP      0.028     -0.210       - -  
      JOB     -0.152       - -        - -  
 
         Standardized Expected Change for LAMBDA-Y        
               INPUT    PROCESS     OUTPUT    
      ATT       - -      -0.285     -0.062 
      PER       - -       0.097      0.051 
      MOV      - -       0.195      0.137 
      RED       - -       0.081     -0.080 
      NED       - -      -0.145      0.074 
      LED      0.164       - -      -0.130 
      TRA      0.014       - -      -0.079 
      ASS     -0.114       - -       0.575 
      TIM      0.066       - -       0.122 
      MRF     0.125       - -        - -  
      STR     0.039     -0.059       - -  
      STP     0.027     -0.205       - -  
      JOB     -0.145       - -        - -  
 
 No Non-Zero Modification Indices for BETA         
 No Non-Zero Modification Indices for GAMMA        
 No Non-Zero Modification Indices for PHI          
 No Non-Zero Modification Indices for PSI          
         Modification Indices for THETA-EPS       
                 ATT        PER        MOV        RED        NED        LED    
      ATT       - -  
      PER      1.169       - -  
      MOV      - -       0.568       - -  
      RED       - -       0.113       - -        - -  
      NED       - -       0.009       - -       0.022       - -  
      LED      0.640      0.136      0.027      0.695       - -        - -  
      TRA       - -       0.000       - -       0.055      0.830      0.081 
      ASS       - -       0.094       - -        - -        - -       0.000 
      TIM      0.123      0.110       - -        - -        - -       0.643 
      MRF      0.001      0.190      0.385      0.358       - -       0.017 
      STR      0.771      0.203      1.302      0.063      0.102      0.717 
      STP      0.141       - -       0.838      0.089      0.122      0.385 
      JOB       - -       0.101       - -       0.596       - -       0.522 
 
         Modification Indices for THETA-EPS       
                 TRA        ASS        TIM        MRF        STR        STP      JOB 
      TRA       - -  
      ASS      0.011       - -  
      TIM       0.937      0.001       - -  
      MRF      0.118       - -       0.378       - -  
      STR      1.292       - -            - -       0.070       - -  
      STP      0.355      0.577       - -       0.070       - -        - -  
      JOB      0.590       - -       0.071       - -            - -        - -      - - 
 
          Expected Change for THETA-EPS    
                 ATT        PER        MOV        RED        NED        LED    
      ATT       - -  
      PER      0.034       - -  
      MOV       - -      -0.023       - -  
      RED       - -      -0.018       - -        - -  
      NED       - -      -0.003       - -       0.006       - -  
      LED     -0.017     -0.006     -0.003      0.014       - -        - -  
      TRA       - -       0.000       - -       0.007     -0.054      0.008 
      ASS       - -      -0.013       - -        - -        - -       0.000 
      TIM     -0.019      0.013       - -        - -        - -      -0.022 
      MRF     -0.001      0.006      0.014     -0.009       - -      -0.007 
      STR     -0.046      0.015      0.059      0.007     -0.020     -0.020 
      STP      0.017       - -       0.042     -0.008      0.019     -0.018 
      JOB       - -       0.010       - -      -0.021       - -       0.023 
 
         Expected Change for THETA-EPS    
                 TRA        ASS       TIM      MRF      STR     STP   JOB 
      TRA       - -  
      ASS     -0.005       - -  
      TIM      0.063     -0.001       - -  
      MRF     -0.010       - -       0.017       - -  
      STR      0.071       - -        - -            0.008       - -  
      STP      0.033      0.036       - -       0.029        - -        - -  
      JOB     -0.046       - -      -0.017           - -         - -        - -          - - 
 Maximum Modification Index is    1.30 for Element (11, 3) of THETA-EPS 
 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
 Covariances 
         Y - ETA  
                         ATT        PER        MOV        RED        NED        LED    
    INPUT          0.493      0.857      0.489      0.914      0.371      0.878 
  PROCESS     0.474      0.823      0.470      0.878      0.356      0.961 
   OUTPUT      0.446      0.775      0.442      0.826      0.335      0.904 
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         Y - ETA  
                         TRA        ASS        TIM        MRF        STR        STP         JOB 
    INPUT          0.280      0.498      0.100      0.826     -0.111      0.386      0.191 
  PROCESS     0.307      0.545      0.109      0.904     -0.122      0.422       0.209 
   OUTPUT      0.288      0.513      0.103      0.982     -0.132      0.459        0.227 
 
         Y - KSI  
                     ATT        PER        MOV        RED        NED        LED    
      MEN      0.483      0.840      0.479      0.896      0.363      0.980 
 
         Y - KSI  
                    TRA        ASS        TIM        MRF        STR        STP      JOB 
      MEN      0.313      0.556      0.111      0.922     -0.124      0.431   0.213 
 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
 Factor Scores Regressions 
         ETA  
                          ATT        PER        MOV        RED        NED        LED    
    INPUT          0.062      0.151      0.057      0.509      0.079      0.205 
  PROCESS      0.016      0.007      0.012      0.070      0.109      0.701 
   OUTPUT      -0.042     -0.026     -0.043      0.002      0.135      0.088 
 
         ETA  
                          TRA        ASS        TIM        MRF        STR        STP       JOB 
    INPUT          -0.020     -0.025     -0.047      0.065      0.002     -0.024     0.004 
  PROCESS       0.002     -0.039     -0.011      0.196     -0.006     -0.003    -0.023 
   OUTPUT        0.012     -0.239     -0.015      1.079     -0.023     -0.006    -0.037 
 
  A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
 Standardized Solution            
         LAMBDA-Y     
               INPUT    PROCESS     OUTPUT    
      ATT      0.516       - -        - -  
      PER      0.897       - -        - -  
      MOV      0.511       - -        - -  
      RED      0.956       - -        - -  
      NED      0.388       - -        - -  
      LED       - -       0.980       - -  
      TRA       - -       0.313       - -  
      ASS       - -       0.556       - -  
      TIM       - -       0.111       - -  
      MRF       - -        - -       0.991 
      STR       - -        - -      -0.134 
      STP       - -        - -       0.463 
      JOB       - -        - -       0.229 
 
         GAMMA        
                        MEN   
    INPUT          0.937 
  PROCESS     1.000 
   OUTPUT      0.931 
 
         Correlation Matrix of ETA and KSI        
                     INPUT    PROCESS   OUTPUT    MEN    
    INPUT          1.000 
  PROCESS      0.937      1.000 
   OUTPUT       0.872      0.930      1.000 
      MEN          0.937      1.000      0.931      1.000 
 
         PSI          
         Note: This matrix is diagonal. 
               INPUT    PROCESS     OUTPUT    
               0.123         0.000           0.134 
 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
 Total and Indirect Effects 
         Total Effects of X on ETA    
                 MEN    
    INPUT      0.896 
                  (0.056) 
                   15.931 
  PROCESS      0.980 
                      (0.053) 
                      18.631 
   OUTPUT      0.922 
                     (0.055) 
                    16.724 
 BETA*BETA' is not Pos. Def., Stability Index cannot be Computed 
         Total Effects of ETA on Y    
               INPUT    PROCESS     OUTPUT    
      ATT      0.540       - -        - -  
             (0.072) 
               7.547 
      PER      0.938       - -        - -  
             (0.042) 
              22.354 
      MOV      0.535       - -        - -  
             (0.072) 
               7.423 
      RED      1.000       - -        - -  
      NED      0.405       - -        - -  
             (0.073) 
               5.575 
      LED       - -       1.000       - -  
      TRA       - -       0.319       - -  
                        (0.071) 
                          4.469 
      ASS       - -       0.568       - -  
                        (0.068) 
                          8.324 
      TIM       - -       0.114       - -  
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                        (0.074) 
                          1.528 
      MRF       - -        - -       1.000 
      STR       - -        - -      -0.135 
                                   (0.073) 
                                    -1.851 
      STP       - -        - -       0.467 
                                   (0.070) 
                                     6.637 
      JOB       - -        - -       0.231 
                                   (0.076) 
                                     3.034 
 
         Total Effects of X on Y      
                 MEN    
      ATT      0.483 
             (0.067) 
               7.267 
      PER      0.840 
             (0.058) 
              14.361 
      MOV      0.479 
             (0.067) 
               7.204 
      RED      0.896 
             (0.056) 
              15.931 
      NED      0.363 
             (0.068) 
               5.376 
      LED      0.980 
             (0.053) 
              18.631 
      TRA      0.313 
             (0.072) 
               4.371 
      ASS      0.556 
             (0.072) 
               7.734 
      TIM      0.111 
             (0.073) 
               1.524 
      MRF      0.922 
             (0.055) 
              16.724 
      STR     -0.124 
             (0.068) 
              -1.841 
      STP      0.431 
             (0.070) 
               6.198 
      JOB      0.213 
             (0.072) 
               2.956 
 
 A CONFIRMATORY FACTOR ANALYSIS of 13 MEN MODEL                                  
 Standardized Total and Indirect Effects 
         Standardized Total Effects of X on ETA   
                 MEN    
    INPUT      0.937 
  PROCESS      1.000 
   OUTPUT      0.931 
 
         Standardized Total Effects of ETA on Y   
               INPUT    PROCESS     OUTPUT    
      ATT      0.516       - -        - -  
      PER      0.897       - -        - -  
      MOV      0.511       - -        - -  
      RED      0.956       - -        - -  
      NED      0.388       - -        - -  
      LED       - -       0.980       - -  
      TRA       - -       0.313       - -  
      ASS       - -       0.556       - -  
      TIM       - -       0.111       - -  
      MRF       - -        - -       0.991 
      STR       - -        - -      -0.134 
      STP       - -        - -       0.463 
      JOB       - -        - -       0.229 
 
         Standardized Total Effects of X on Y     
                 MEN    
      ATT      0.483 
      PER      0.840 
      MOV     0.479 
      RED      0.896 
      NED      0.363 
      LED      0.980 
      TRA      0.313 
      ASS      0.556 
      TIM       0.111 
      MRF      0.922 
      STR     -0.124 
      STP      0.431 
      JOB      0.213 
 
                                                        Time used:    0.090 Seconds   
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