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 วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จลุลวงไดโดยไดรับความชวยเหลือและคําแนะนําที่เปนประโยชน
จากอาจารยที่ปรึกษา ผูชวยศาสตราจารย ดร. อารียวรรณ อวมตานี ที่ไดกรุณาเสียสละเวลาอันมี
คายิ่งของทานในการช้ีแนะแนวทาง ใหคําปรึกษาและขอคิดเห็นตางๆ ตลอดจนแกไขขอบกพรอง 
ตรวจทานเนื้อหาดานภาษาไทยใหถูกตอง ชัดเจน ดวยความเอาใจใส และใหกําลังใจดวยดีตลอด
มา ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งในความกรุณาที่ไดรับเปนอยางยิ่งและมิอาจลืมเลือน จึงกราบขอบพระคุณ
เปนอยางสูงมา ณ โอกาสนี้ 
 ขอกราบขอบพระคุณ  รองศาสตราจารย ดร.สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ ประธานและผูชวย
ศาสตราจารย ดร.สุนันท ศลโกสุม กรรมการสอบวิทยานิพนธ ที่กรุณาใหคําแนะนําที่เปนประโยชน 
เพื่อใหวิทยานิพนธฉบับนี้สมบูรณยิ่งข้ึน 
 ขอกราบขอบพระคุณผูเช่ียวชาญทั้ง 19 คน ที่ใหความอนุเคราะหและเสียสละเวลาอันมี
คา ใหสัมภาษณและตอบแบบสอบถามเพื่อหาฉันทามติเกี่ยวกับตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
 ขอบพระคุณคณะพยาบาลศาสตร และบัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ที่
สนับสนุนทุนวิจัยบางสวนในการทําวิทยานิพนธคร้ังนี้ 
 สุดทายนี้ผูวิจัยขอรําลึกถึงพระคุณของบิดาและมารดาผูเปนที่เคารพรักยิ่งและเปนแสง
สวางแหงชีวิตใหกับผูวิจัยเสมอมา พรอมทั้งปลูกฝงและเสริมสรางใหผูวิจัยไดตระหนักถึง
ความสําเร็จของการศึกษา สนับสนุนและใหกําลังใจในการศึกษาแกผูวิจัยมาโดยตลอด 
ขอขอบคุณเพื่อนรวมรุนการศึกษาทุกทานในสาขาการบริหารการพยาบาลสําหรับน้ําใจ ความรัก 
ความอบอุน และกําลังใจที่มอบให คุณคาของวิทยานิพนธเลมนี้ ผูวิจัยขอมอบใหกับบุพการี 
คณาจารย และผูมีอุปการะคุณทุกทาน 
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บทที่  1 

บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

  
 ภายใตสภาวะการแขงขันอยางรุนแรงในเวทีโลกที่มีการพัฒนาระบบการเมือง เศรษฐกิจ 
การคา เทคโนโลยี และระบบสารสนเทศอยางรวดเร็ว ทําใหองคการตาง ๆ ตองปรับตัวและ
แสวงหาวิธีบริหารจัดการใหมๆ เพื่อใหองคการสามารถฝาฟนวิกฤติที่เผชิญอยูในปจจุบันและ
พรอมรับกับการเปลี่ยนแปลงที่จะเกิดขึ้นในอนาคต องคการที่จะคงอยูไดภายใตสภาวะการแขงขัน
สูงและปจจัยแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วตองเปนองคการที่มีการกําหนดทิศทางและ
เปาหมายขององคการที่ชัดเจน รูเทาทันถึงสภาพแวดลอมภายในและภายนอกองคการ เพื่อให
สามารถพัฒนาวิธีการหรือกลยุทธที่เหมาะสมกับสภาวการณ ตลอดจนพัฒนาและยกระดับ
องคการจากสถานะปจจุบันใหไปถึงสถานะที่ตองการในอนาคต (สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 
2547) ดังนั้นจึงเกิดการปฏิรูปการบริหารจัดการขึ้นในองคการตางๆ ทั้งภาครัฐและเอกชน โดย 
เฉพาะในภาครัฐที่รัฐบาลมีนโยบายปฏิรูประบบราชการมาตั้งแตป พ.ศ. 2545 โดยเริ่มตนจากการ
ปรับเปลี่ยนกระบวนการบริหารงานภาครัฐและการปรับปรุงโครงสรางสวนราชการ มีการนําหลัก 
การบริหารกิจการบานเมืองที่ดีหรือธรรมาภิบาล (Good governance) และการบริหารงานภาครัฐ
แนวใหม (New public management) เขามาประยุกตใชในระบบราชการของไทย พรอมทั้งจัดตั้ง
คณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ(ก.พ.ร.)ข้ึนเพื่อทําหนาที่รับผิดชอบในการขับเคลื่อนการพัฒนา
ระบบราชการใหเปนไปอยางตอเนื่องและจริงจัง (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ, 
2551ก) ดวยการเปลี่ยนแปลงระบบการบริหารภาครัฐไปสูรูปแบบการบริหารจัดการภาครัฐแนว
ใหม ซึ่งครอบคลุมในหลายดาน และดานที่สําคัญ คือ การปรับเปลี่ยนระบบการบริหารบุคคล  
เพื่อใหไดบุคลากรที่มีความรู ความสามารถ ความมุงมั่นในการปฏิบัติงานใหบรรลุผล รักษาผล 
ประโยชนของประเทศชาติและประชาชน มีวินัย  และซื่อสัตยสุจริต (นิตยา ศรีญาณลักษณ, 2545) 
 แมวาการปฏิรูประบบราชการไดกระทํามาอยางตอเนื่องโดยรัฐบาลแตละยุคสมัยในชวง 
10 ปที่ผานมา  แตเปนเพียงการปูพื้นฐานของการปฏิรูปที่ยังไมมุงเนน “การพัฒนาคน” ที่เปนแกน
หลักของการปฏิรูป การสรางบุคลากรภาครัฐใหมีความรูความสามารถ มีคุณธรรม มีเกียรติและ
ศักดิ์ศรีของการเปนขาราชการซึ่งเปนสิ่งจําเปนของการปฏิรูประบบราชการนั้น ยังไมไดมีการวาง
ระบบที่ดีพอ ทั้งในดานการสรางเสริมประสิทธิภาพและแรงจูงใจในการทํางาน ซึ่งหากระบบ
ราชการขาดบุคลากรที่ดี การปฏิรูประบบราชการใหดีคงเปนเรื่องที่ทําไดยาก (สงขลา วิชัยขัทคะ, 



 
 

2

2547) ประกอบกับสภาพสังคมในปจจุบันเปนยุคเศรษฐกิจที่เนนองคความรูที่องคการสมัยใหมทั้ง
ภาครัฐและเอกชนถือวาความรูเปนทรัพยสินขององคการ  ซึ่งความรูนี้เองเปนสวนประกอบสําคัญ
ของทรัพยากรมนุษย  ทรัพยากรมนุษยจึงนับวาเปนทรัพยสินที่มีคาขององคการ โดยจะตองมีการ
สรางคุณคา (Value) มีการบํารุงรักษาเพิ่มพูน (Nourish) ตลอดจนแบงปน (Share) และใชอยาง
เปนระบบ (Use) เพื่อกอใหเกิดประโยชนสูงสุดแกองคการ(สํานักงานคณะกรรมการขาราชการ  
พลเรือน, 2547) ดังนั้นการบริหารทรัพยากรมนุษยยุคใหมจึงมองทรัพยากรมนุษยในฐานะที่เปน
ตนทุนที่สามารถสรางคุณคาเพิ่มใหแกองคการ และชวยใหองคการบรรลุเปาหมายเชิงยุทธศาสตร
และตอบสนองสภาพแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงตลอดเวลา เพราะความสามารถในการแขงขันและ
ความสําเร็จขององคการนั้นเกิดจากทรัพยากรมุนษยที่มีประสิทธิภาพกับความรูความสามารถใน
การทํางานในสถานการณตาง ๆ สูเปาหมายที่วางไว (แคปแลน และคณะ, 2548) ดังผลการศึกษา
ในตางประเทศที่พบวารอยละ 85 ของผลประกอบการขององคการนั้นเกิดจาก “ทุนมนุษย” และ
งานวิจัยของ Office of Personnel Management (1999 อางถึงใน สํานักวิจัยและพัฒนางาน
บุคคล, 2547)   ที่พบความสัมพันธระหวางคุณภาพของการบริหารทรัพยากรมนุษยกับการเพิ่ม
ระดับความสําเร็จขององคการ ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตรของการบริหารทรัพยากรมนุษยทํา
ใหเพิ่มความสามารถขององคการในการตอบสนองความตองการของลูกคาและเพิ่มความสามารถ
ขององคการในการดําเนินการตามแผนกลยุทธ การปฏิรูประบบราชการจึงตองใหความสําคัญใน
การพัฒนาทรัพยากรมนุษยเพิ่มมากขึ้น การพัฒนาทรัพยากรมนุษยใหมีความพรอมสูงทั้งทักษะ 
ความรูและความสามารถในการสรางมูลคาเพิ่มใหกับองคการทั้งโดยตรงและการทําผานทรพัยากร
ชนิดอื่น องคการจะตองสามารถสรางทรัพยากรมนุษยใหมีคุณคาสูงขึ้นตลอดเวลา รวมกับการ
บริหารใหทรัพยากรมนุษยเหลานั้นนําเอาความรูที่มีอยูออกมาใชทํางานสรางผลงานใหกับองคการ 
ซึ่งนับเปนหัวใจของการบริหารทรัพยากรมนุษยในฐานะที่เปนทุนมนุษย (ธงชัย สันติวงษ, 2546)  
 ดังนั้นสิ่งที่ภาครัฐตองเรงดําเนินการ คือ การสรรหา พัฒนา และรักษาทรัพยากรมนุษยที่มี
สมรรถนะสูงไว เพื่อขับเคลื่อนยุทธศาสตรและสรางความเปลี่ยนแปลงใหสอดคลองกับความ
คาดหวังของรัฐบาลในการตอบสนองความตองการของประชาชน และยกระดับขีดความสามารถ
ในการแขงขันของประเทศ แตการบริหารทรัพยากรมุนษยในระบบราชการดังที่เปนมาที่มุง
ดําเนินการตามกระบวนการบริหารงานบุคคลภายใตกรอบของกฎหมายและหลักคุณธรรมนั้นไม
เพียงพอที่จะทําใหสวนราชการปฏิบัติภารกิจไดบรรลุตามเปาหมาย และพรอมรับสถานการณใน
อนาคตที่เปลี่ยนแปลงตลอดเวลาได(สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547) การบริหารทรัพยากร
มุนษยภาครัฐแนวใหมจึงไดมุงเนนไปที่การบริหารทุนมนุษย (Strategic human capital 
management) ซึ่งองคการตองลงทุนเพื่อใหไดมาและรักษาไวซึ่งทรัพยากรมนุษยที่มีสมรรถนะสูง
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มาปฏิบัติภารกิจใหบรรลุเปาหมาย และวัดผลตอบแทนที่ไดจากการลงทุน (สํานักวิจัยและพัฒนา
ระบบงานบุคคล, 2547) และตองมีการบริหารจัดการเพื่อสรางคุณภาพและผลการปฏิบัติงานของ
บุคลากร ซึ่งเปนการรวมกิจกรรมอยางกวางขวาง นับต้ังแตการกําหนดและสรรหาบุคลากรที่มี
ความสามารถ การรักษาบุคลากร การพัฒนาและจูงใจใหบุคลากรแสดงศักยภาพสูงสุดของตนได 
รวมทั้งการบริหารจัดการองคความรูที่มีอยูในบุคลากรแตละคนใหเกิดประโยชนสูงสุด และสราง
มูลคาเพิ่มเชิงการแขงขันแกองคการ (สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547) 
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ ซึ่งเปนหนวยงานในภาครัฐจึงตองดําเนินการปรับปรุง
ระบบการบริหารทรัพยากรมนุษย เพื่อตอบสนองการปฏิรูประบบราชการใหบรรลุเปาหมายตามที่
กําหนดไว  และในชวงระยะเวลาใกลเคียงกันนั้นโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐยังตองเผชิญกับ
การเปลี่ยนแปลงครั้งใหญที่สงผลกระทบทั่วทั้งองคการ นั่นคือ การเปลี่ยนสถานภาพจาก
มหาวิทยาลัยของรัฐมาเปนองคการในกํากับของรัฐ ภายใตการดําเนินการของรัฐบาลตามขอตกลง
ระหวางรัฐบาลไทยกับธนาคารพัฒนาเอเชีย เมื่อป พ.ศ. 2540 ที่ไดกําหนดเงื่อนไขในการกูเงนิไววา
มหาวิทยาลัยของรัฐทุกแหงตองเปลี่ยนสถานภาพเปนมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐภายในป พ.ศ. 
2545 (เกสร สิทธิหนิ้ว, 2543) การเปลี่ยนสถานภาพของมหาวิทยาลัยของรัฐมาเปนมหาวิทยาลัย
ในกํากับของรัฐ มีผลทําใหโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐเปลี่ยนสถานภาพมาเปนโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ซึ่งยังคงเปนหนวยงานของรัฐ(วรากรณ สามโกเศศ, 2550) แตมีการ
ปรับเปลี่ยนระบบการบริหารและจัดการภายในจากเดิมที่เปนไปตามระเบียบราชการที่รัฐบังคับใช
กับทุกหนวยราชการไปเปนการบริหารจัดการตนเองโดยอยูในการกํากับของรัฐ มีผลใหองคการใน
กํากับของรัฐมีอิสระมากขึ้น ทั้งในดานการบริหารงานบุคคลและเปนอิสระจากระเบียบการเบิก
จายเงินในระบบราชการแบบเดิม(เกสร สิทธิหนิ้ว, 2543) การเปนอิสระในการบริหารจากระบบ
ราชการนับวาเปนการเพิ่มโอกาสของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐในการแขงขันกับ
ภาคเอกชนในการใหบริการสุขภาพแกประชาชนมากขึ้น ผูบริหารองคการจึงจําเปนที่จะตองเตรียม
ความพรอมเพื่อสรางความสามารถในการแขงขันและการพัฒนาที่ยั่งยืนในอนาคต โดยการสราง
ระบบแผนงาน แผนบุคลากร แผนเงิน และทรัพยากรอื่น ๆ ที่มีอยูอยางจํากัดใหสอดคลองตอการ
เปลี่ยนแปลงตาง ๆ ไดอยางรวดเร็ว ใหมีการพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง สามารถตอบสนองความ
ตองการของสังคมและเพิ่มศักยภาพในการแขงขัน (สุวัฒน รวยอารีย, 2550) และดวยบทบาทของ
โรงพยาบาลระดับตติยภูมิที่ใหบริการตรวจรักษาโรคแกผูปวยที่มีปญหาสุขภาพซับซอนที่ตองการ
การวินิจฉัยที่ถูกตองแมนยําโดยผูเชี่ยวชาญเฉพาะสาขา มีอุปกรณทางการแพทยชั้นสูงที่ทันสมัย 
เปนแหลงวิจัยพัฒนาเทคโนโลยีทางการแพทย และเปนสถานที่ฝกปฏิบัติงานของนักศึกษาดาน 
วิทยาศาสตรสุขภาพ (ทัศนา บุญทอง, 2542) บุคลากรในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกาํกบัของรฐั
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จึงตองเปนผูที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะทาง มีศักยภาพสูง และสามารถพัฒนาตนเองไดอยาง
ตอเนื่อง เพื่อการใหบริการที่มีคุณภาพตามบทบาทของโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ  โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐจึงตองเตรียมพรอมในการบริหารทุนมนุษย เพื่อพัฒนาใหบุคลากรใน
องคการมีความรู ความสามารถ และศักยภาพเพียงพอที่จะใหบริการที่มีคุณภาพและประสิทธิภาพ 
 ฝายการพยาบาล ซึ่งนับวาเปนองคการที่สําคัญของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ เนื่องจากมีจํานวนบุคลากรมากที่สุดและเปนผูที่ใกลชิดกับผูรับบริการมากกวาบุคลากร
ประเภทอื่น ๆ ในโรงพยาบาล (ฟารีดา อิบราฮิม, 2542)  มีกิจกรรมการปฏิบัติงานที่หลากหลายทั้ง
ในดานบริการ วิชาการ และการวิจัย  รวมทั้งมีบทบาทสําคัญในการมีสวนรวมในการนําองคการไป
สูเปาหมายดานการบริการพยาบาล ดังนั้นเพื่อใหการดําเนินงานของฝายการพยาบาลเปนไปอยาง
มีประสิทธิภาพ  พยาบาลจึงตองเปนผูที่มีความรูความสามารถและมีการพัฒนาศักยภาพของ
ตนเองตลอดเวลา เพื่อใหสามารถปฏิบัติงานตามขอบเขตงานการพยาบาลในระดับตติยภูมิได   
อยางมีประสิทธิภาพ (ทัศนา บุญทอง, 2542) “พยาบาล” จึงเปนทุนมนุษยที่มีความสําคัญในการ
ใหบริการทางสุขภาพและการพัฒนาฝายการพยาบาล  ดังนั้นเพื่อใหทุนมนุษยทางการพยาบาลที่
มีอยูนั้นเปนทรัพยากรที่มีคุณคาพรอมสมบูรณที่ใชการไดผลเสมอตามที่ตองการ และสามารถ
พัฒนาโอกาสเพิ่มคุณคาไดอยางไรขีดจํากัด การบริหารทุนมนุษยอยางมีประสิทธิภาพจึงเปนสิ่ง
สําคัญตอองคการ (ธงชัย สันติวงษ, 2546) ฝายการพยาบาลจึงตองจัดใหมีการบริหารทุนมนุษยที่
มีประสิทธิภาพ มีการวางแผนกลยุทธในการจัดการทุนมนุษย เพื่อจูงใจใหพยาบาลมีแรงจูงใจใน
การทํางาน มีความพึงพอใจในงาน คงอยูในงาน และมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการ โดยเฉพาะ
พยาบาลที่มีสมรรถนะสูงหรือเปนผูที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะ(บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550ก) แต
เนื่องจากทรัพยากรมนุษยเปนสิ่งที่เขาใจและบริหารไดยากที่สุด  ตลอดจนวัดและประเมินไดยาก
ที่สุดในกระบวนการบริหารทั้งหมด จึงมีคํากลาวที่วา “หากไมสามารถวัดประเมินทรัพยากรมนุษย
ได ก็จะไมสามารถบริหารทรัพยากรมนุษยใหเกิดประโยชนสูงสุดตององคการได” (Becker, 
Huselid and Ulrich, 2001)  ดังนั้นการประเมินระบบการบริหารทุนมนุษยจึงเปนเครื่องมือสําคัญ
ซึ่งจะชวยใหองคการทราบวาจะดําเนินการบริหารจัดการทุนมนุษยอยางมีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล  มีความคุมคา  และชวยใหองคการบรรลุพันธกิจและเปาหมายที่ตั้งไวไดอยางไร 
 จากการทบทวนตํารา เอกสาร และงานวิจัยในประเทศไทยที่ผานมาพบวายังไมมีการ
กลาวถึง “ทุนมนุษย” ในบริบทของการบริหารการพยาบาล คงมีแตการใชคําวา“ทรัพยากรมนุษย” 
(บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550ก; คนึงนิจ อุณหโชค, 2546) หรือ “ทรัพยากรบุคคล” (สํานักงาน
คณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547; สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547) เมื่อกลาวถึง
การบริหารบุคลากรทางการพยาบาล ดังนั้นเพื่อใหเกิดความเขาใจไปในแนวทางเดียวกัน  ในการ 
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วิจัยครั้งนี้คําวา “ทุนมนุษย” และ“ทรัพยากรมนุษย” หรือ “ทรัพยากรบุคคล” มีความหมายเดียวกัน 
 จากการทบทวนงานวิจัยที่ผานมาพบวามีงานวิจัยเกี่ยวกับการบริหารทุนมนุษยในองคการ
พยาบาล ไดแก การบริหารทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลรัฐ ในชวงพ.ศ. 
2550 - 2554 ของ คนึงนิจ อุณหโชค (2546) และการบริหารบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง ของ 
ณัชชา อัศวภิญโญกิจ (2548) ซึ่งงานวิจัยทั้งสองเรื่องยังไมไดระบุถึงขอความที่บงบอกการพัฒนา
หรือการดําเนินงานที่จะนํามาใชในการกํากับการดําเนินการและการวัดความสําเร็จในการบริหาร
ทุนมนุษย โดยเครื่องมือที่นิยมนํามาใชในการกํากับและกําหนดแนวทางที่มีความชัดเจนและ
เหมาะสมสําหรับนําไปปฏิบัติไดจริงนั้น คือ ตัวชี้วัด (จิรุตม ศรีรัตนบัลลและคณะ, 2543) ซึ่ง
นอกจากจะเปนเครื่องมือในการกํากับและกําหนดแนวทางแลว ยังเปนเครื่องมือที่ชวยสะทอนให
เห็นวาการบริหารทุนมนุษยที่มีอยูในองคการนั้นมีคุณภาพอยูในระดับใด สามารถนํามาใชในการ
ติดตามคุณภาพไดอยางมีประสิทธิภาพและใชในการเปรียบเทียบระดับคุณภาพในชวงเวลาตางๆ 
(กฤษดา แสวงดี, 2547) 
 ดังนั้นเพื่อใหการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐมีขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการดําเนินงานในการกํากับการดําเนินการและ
การวัดความสําเร็จในการบริหารทุนมนุษยที่มีความชัดเจนและเหมาะสม กอใหเกิดการบริหารทุน
มนุษยที่มีทิศทางรองรับการพัฒนาและมีความสอดคลองกับบริบทการเปนโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ การวิจัยครั้งนี้จึงมุงศึกษาถึงตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการ
พยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ โดยใชเทคนิค Ethnographic Delphi Futures 
Research (EDFR) ซึ่งเปนเทคนิคที่นิยมนํามาใชในการกําหนดตัวชี้วัดอยางกวางขวาง เชน 
การศึกษาตัวชี้วัดความเปนองคการแหงนวัตกรรมของกลุมการพยาบาลโรงพยาบาลศูนย ของ
จุฑาธิป อินทรเรืองศรี(2549) และการพัฒนาตัวชี้วัดความเปนองคการแหงการเรียนรูของฝายการ
พยาบาล โรงพยาบาลชุมชน ของปวีณนุช คําเทศ (2545) เปนตน เนื่องจากเปนเทคนิคที่สามารถ
รวบรวมความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญที่เปนความคิดเห็นที่เปนอิสระและสามารถไดขอมูลจาก
ผูเชี่ยวชาญในบริบทที่ตองการโดยตรง (จุมพล พูลภัทรชีวัน, 2530) 
 
วัตถุประสงคการวิจัย 
 เพื่อศึกษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ 
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ปญหาการวิจัย 
 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของ 

รัฐ ในปจจุบันควรเปนอยางไร 
 
ขอบเขตการวิจัย 
 1. การวิจัยครั้งนี้ เปนการศึกษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐในภาพปจจุบัน ตามแนวคิดของผูเชี่ยวชาญและ
นักวิชาการทั้งภายในและภายนอกองคการพยาบาล 
 2. การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยโดยใชเทคนิค EDFR โดยการสอบถามผูเชี่ยวชาญ 4 กลุม 
จํานวน 17 คน คือ 1) กลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารโรงพยาบาล 3 คน  2) กลุมผูเชี่ยวชาญดาน
การบริหารฝายการพยาบาล 6 คน  3) กลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทุนมนุษย 4 คน และ 4) 
กลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาล 4 คน 
 3.ตัวแปรที่ศึกษา คือ ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
 
คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 

การบริหารทุนมนุษย คือ การจัดการทรัพยากรบุคคลในฝายการพยาบาลมีคุณคาสูงขึ้น
ตลอดเวลา  ดวยการพัฒนาคุณภาพและผลการปฏิบัติงานของบุคลากร การธํารงรักษาบุคลากรที่
มีคุณคา การพัฒนาและจูงใจใหบุคลากรแสดงศักยภาพสูงสุด  รวมทั้งการจัดการองคความรูที่มี
อยูในบุคลากรแตละคนเพื่อนํามาใชใหเกิดประโยชนสูงสุด  และสรางมูลคาเพิ่มเชิงการแขงขัน
ใหกับองคการ 
 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการดําเนินงานในการกํากับความสําเร็จ
ในการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ เพื่อ
สนับสนุนสงเสริมใหบุคลากรในองคการเปนผูที่มีศักยภาพสูง มีประสิทธิภาพในการทํางาน 
สามารถใหบริการการพยาบาลที่มีคุณภาพในระดับเทียบเทาสากล  รวมทั้งเพิ่มความพึงพอใจของ
บุคลากรอันจะนํามาสูความยึดมั่นผูกพันตอองคการ โดยตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการ
พยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ เปนตัวชี้วัดที่ไดจากการใชเทคนิค EDFR สรุป
ความคิดเห็นที่เปนฉันทามติของผูเชี่ยวชาญ จํานวน 17 คน โดยขั้นตนไดบูรณาการแนวคิด 
Human capital scorecard ของสํานักบริหารทรัพยากรบุคคล ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อาง
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ถึงในสํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547); มาตรฐานดานความสําเร็จดานการ
บริหารทุนมนุษยในสวนราชการของสํานักบริหารทรัพยากรบุคคล สํานักบริหารและงบประมาณ 
และสํานักตรวจสอบบัญชีกลาง ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงในสํานักงานคณะกรรมการ
ขาราชการพลเรือน, 2547); การบริหารทุนมนุษยทางการพยาบาลของ Russell & Scoble (2004); 
การจัดการทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลในศตวรรษที่ 21 ของ บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร 
(2550ก); การบริหารทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลรัฐบาล ในชวงพ.ศ. 
2550-2554 ของคนึงนิจ อุณหโชค (2546); การบริหารบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูงของ     
ณัชชา อัศวภิญโญกิจ (2548) และการจัดการทรัพยากรมนุษยในฝายบริการพยาบาลที่เปนเลิศใน
โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ป พ.ศ. 2555 ของ เกศรา อัญชันบุตร (2551) มาเปนแนวคิดเบื้องตนใน
การสัมภาษณผูเชี่ยวชาญซึ่งประกอบ ดวย 6 องคประกอบ ดังนี้ 

1. การกําหนดกลยุทธการบริหารทุนมนุษยตามแผนยุทธศาสตร หมายถึง ขอความที่บง
บอกการพัฒนาหรือการดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลใหมีการวาง
แผนการบริหารทุนมนุษยใหสอดคลองกับวิสัยทัศน พันธกิจ และเปาหมายของแผนยุทธศาสตร
การบริหารทุนมนุษยของโรงพยาบาล  และวางแผนอัตรากําลังใหเหมาะสมกับปริมาณงานของ  
แตละหนวยงาน  

2. การกําหนดสมรรถนะของบุคลากรใหชัดเจน หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนา
หรือการดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการกําหนดคุณสมบัติของ
บุคลากรที่จะดํารงตําแหนงตาง ๆ ไวอยางชัดเจน ทั้งในระดับผูบริหาร ผูชํานาญการ และระดับ
ปฏิบัติการ รวมถึงการกําหนดตําแหนงและความกาวหนาของแตละตําแหนงตามบันไดวิชาชีพ
อยางเปนรูปธรรม 

3. การสรรหาและคัดเลือกบุคลากร หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการ
ดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการสรรหาบุคลากรตามคุณสมบัติ
ที่แตละหนวยงานตองการ โดยคัดเลือกบุคลากรที่มีสมรรถนะเชิงวิชาชีพ มีจริยธรรม และคุณธรรม
ในการทํางานรวมกับผูอ่ืน 

4. การพัฒนาบุคลากร หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการดําเนินงานในการ
กํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลเกี่ยวกับการเพิ่มพูนความรู ทักษะ และความสามารถ
ใหกับบุคลากร เพื่อรองรับความกาวหนาของบุคลากรตามบันไดวิชาชีพ โดยเนนการพัฒนาองค
ความรูควบคูกับการพัฒนาคุณธรรม เพื่อใหบุคลากรเปนคนดีและคนเกง 

5. การประเมินผลการปฏิบัติงาน หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการ
ดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการพิจารณาความดีความชอบ 
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โดยยึดผลการปฏิบัติงานและสมรรถนะเชิงวิชาชีพเปนหลัก ซึ่งระบุในขอตกลงภาระงานที่จัดไว
ลวงหนา และมีการใชการประเมินแบบ 360 องศาที่มีมาตรฐานและยุติธรรม 
 6. การธํารงรักษาบุคลากร หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการดําเนินงานใน
การกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการรักษาบุคลากรที่เปนคนเกงและคนดีให
ปฏิบัติงานในฝายการพยาบาลใหนานที่สุด เพื่อใหบุคลากรมีความสุขในการทํางาน และมี
คุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี 
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ  

1.ไดขอมูลองคประกอบในการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 

2. ไดขอมูลตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
ในกํากับของรัฐ 

3. เปนขอมูลพื้นฐานในการพัฒนาองคประกอบและตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝาย
การพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐตอไป 
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บทที่  2 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 
 
 ในการวิจัยเรื่องตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ผูวิจัยไดศึกษาคนควาจากหนังสือ ตํารา เอกสาร วารสาร บทความ
และงานวิจัยตางๆ ที่เกี่ยวของโดยจัดแบงเนื้อหาและนําเสนอตามลําดับดังนี้ 
 1. ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
  1.1 บริบทโดยทั่วไปของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
  1.2 บทบาท / หนาที่ของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกาํกบัของ
รัฐ 
 2. การบริหารทรัพยากรมนุษยทางการพยาบาล 
  2.1  ความหมายการบริหารทรัพยากรมนุษยทางการพยาบาล 
  2.2  การบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาล 
 3. การบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
  3.1 ความหมายของทุนมนุษย 
  3.2 องคประกอบของทุนมนุษย 
  3.3 ความสําคัญของทุนมนุษย 
  3.4 ความหมายการบริหารทุนมนุษย 
  3.5 ปจจัยที่สงผลตอการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
  3.6 แนวคิดการบริหารทุนมนุษย 
  3.7 แนวคิดที่เกี่ยวของกับการบริหารทุนมนุษย 
 4. ตัวชี้วัด 
  4.1 ความหมายของตัวชี้วัด 
  4.2 ประเภทของตัวชี้วัด 
  4.3 ประโยชนของตัวชี้วัด 
  4.4 การสรางและพัฒนาตัวชี้วัด 
 5. เกณฑตัวชี้วัด 
  5.1 ความหมายของเกณฑ 
  5.2 คุณลักษณะของเกณฑการประเมินที่ดี 
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  5.3 โมเดลเกณฑวัดผลสําเร็จ 
 6. เทคนิคการวิจัยแบบ Ethnographic Delphi Futures Research (EDFR) 
  6.1 จุดมุงหมายของการวิจัยอนาคต 
  6.2 เทคนิคการวิจัยแบบ Delphi (The Delphi Technique) 
  6.3 เทคนิคการวิจัยแบบ EFR (The Ethnographic Futures Research) 
  6.4 เทคนิคการวิจัยแบบ EDFR (Ethnographic Delphi Futures Research) 
  6.5 ขอพิจารณาเปรียบเทียบระหวาง EDFR กับ Delphi 
  6.6 ขอพิจารณาเปรียบเทียบระหวาง EDFR กับ EFR 
  6.7 การประยุกต EDFR 
 7. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 
1. ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
 1.1 บริบทโดยทั่วไปของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ คือ โรงพยาบาลที่มหาวิทยาลัยของรัฐต้ังขึ้น โดยให
คณะแพทยศาสตรของมหาวิทยาลัยนั้นเปนผูควบคุมการบริหารงาน ดําเนินการ ตลอดจนการ
ใหบริการตาง ๆ ทางดานสุขภาพแกประชาชน มีจํานวนเตียง 250 - 2,300 เตียง (มาลีวรรณ 
เกษตรทัต, 2545) จัดเปนโรงพยาบาลระดับตติยภูมิที่ทําการตรวจรักษาโรคและใหบริการแก
ประชาชนทั่วไปและผูที่มีปญหาสุขภาพซับซอนที่ตองใชเครื่องมือและเทคโนโลยีที่ทันสมัย (ทัศนา 
บุญทอง, 2542) โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐมีจํานวน 7 แหง ไดแก โรงพยาบาลศิริราช 
โรงพยาบาลรามาธิบดี โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ โรงพยาบาลศูนยการแพทย
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม โรงพยาบาลสงขลานครนิทร และ
โรงพยาบาลศรีนครินทร ภายหลังจากรัฐบาลมีนโยบายปฏิรูประบบการศึกษา โดยการเปลี่ยน
สถานภาพมหาวิทยาลัยในสังกัดของรัฐใหออกนอกระบบราชการเปนมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
เพื่อความคลองตัว ความเปนอิสระในการบริหารงาน และการปฏิบัติภารกิจทางวิชาการดวยระบบ
ที่โปรงใส ตรวจสอบได นําไปสูความเปนเลิศและเสรีภาพทางวิชาการ เพื่อใหมีทิศทางสอดคลอง
กับพระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติปการศึกษา 2542 นั้น  มีมหาวิทยาลัยของรัฐหลายแหง
สนองตอบนโยบายการปฏิรูปการศึกษาดังกลาว และดําเนินการเปลี่ยนสถานภาพมาเปน
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  เชน  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล  และ
มหาวิทยาลัยเชียงใหม มีผลทําใหโรงพยาบาลที่อยูภายใตการบริหาร กํากับ ดูแลของมหาวิทยาลยั



 
 

11

ในกํากับของรัฐตองมีการปรับเปลี่ยนระบบการบริหารองคการใหสอดคลองกับการบริหารงานใน
รูปแบบใหม กลายเปนโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
 ดังนั้นสรุปไดวา โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  คือ โรงพยาบาลที่
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐต้ังขึ้น  โดยใหคณะแพทยศาสตรของมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐนั้น
เปนผูควบคุมการบริหารงาน ดําเนินการ ตลอดจนใหบริการตางๆ ทางดานสุขภาพแกประชาชน 
และเปนสถานบริการสุขภาพที่ใหบริการในระดับสูงเหมือนโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐเดิม 
แตมีความคลองตัวในการบริหารจัดการมากกวา และยังคงมีบทบาท/หนาที่เหมือนโรงพยาบาล
ตติยภูมิที่ ใหบริการครอบคลุมทั้ง  4 ดาน  คือ การสงเสริมสุขภาพ   การปองกันโรค   การ
รักษาพยาบาล  และการฟนฟูสุขภาพ รวมทั้งเปนแหลงศึกษาของบุคลากรทางการแพทยและการ
วิจัยเพื่อพัฒนาองคความรูทางการแพทยของทุกสหสาขาวิชาชีพ 
 1.2 บทบาท/หนาที่ของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
 องคการพยาบาล (Nursing organization) เปนหนวยงานหนึ่งของโรงพยาบาลที่
ดําเนินพันธกิจดานบริการพยาบาล จุดประสงค คือ เพื่อชวยเหลือผูปวยใหรอดพนจากอันตราย
และดํารงชีวิตอยางผาสุกตามอัตภาพ รวมทั้งสงเสริมคุณภาพชีวิตของประชาชน องคการพยาบาล
ประกอบดวยบุคลากรทุกระดับ ไดแก ผูบริหารการพยาบาล พยาบาลประจําการ พยาบาลเทคนิค 
ผูชวยพยาบาล และพนักงานหอผูปวย คําวา “องคการพยาบาล” โรงพยาบาลแตละสังกัดกําหนด
ชื่อเรียกตางกันดังนี้ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงศึกษาธิการ โรงพยาบาลสังกัดกรุงเทพมหานคร 
โรงพยาบาลสังกัดเอกชน และโรงพยาบาลสังกัดมูลนิธิ ใชคําวา “ฝายการพยาบาล” โรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  ใชคําวา “กลุมการพยาบาล”  โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย  ใชคําวา 
“กลุมภารกิจบริการวิชาการ” โรงพยาบาลสังกัดสํานักงานตํารวจแหงชาติ ใชคําวา “กลุมงาน
พยาบาล”  และโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหม  ใชคําวา “กองการพยาบาล”  (บุญใจ            
ศรีสถิตยนรากูร, 2550ก) โดยบทบาทของฝายพยาบาลสามารถสรุปไดดังนี้ 
 1. จัดหาใหมีการบริการพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพแกผูรับบริการ โดยพิจารณาถึง
ความตองการทางดานรางกาย อารมณ สังคม ความเชื่อในลัทธิศาสนา การทําใหฟนคืนสภาพเดิม 
และการใหคําแนะนํา และตองเคารพถึงสิทธิ คุณคา และความแตกตางของผูใชบริการแตละคน 
 2. รวมมือและประสานงานกับเจาหนาที่ทีมสุขภาพ เพื่อวางแผนการรักษาพยาบาล
ผูปวยอยางมีประสิทธิภาพ 
 3. สงเสริมมนุษยสัมพันธและการรวมมือระหวางพยาบาลกับบุคลากรหนวยงานอื่นที่
เกี่ยวของในการรักษาพยาบาล เพื่อสงเสริมความเขาใจอันดีตอกัน และเพิ่มพูนทักษะในการ
ทํางานรวมกัน อันเปนผลใหเกิดความพอใจในการทํางาน 
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 4. ปรับปรุงพัฒนาคุณภาพของบริการพยาบาล โดยจัดใหมีการบริหารงาน การนิเทศ  
การสอน และการใหคําแนะนํา การปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรค และการประเมินผลงาน
อยางมีประสิทธิภาพแกบุคลากรทางการพยาบาล 
 5. พัฒนาสงเสริมและจูงใจใหบุคลากรทางการพยาบาลทุกระดับไดมีการศึกษา
ทบทวนและเพิ่มพูนความรู  เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพของการใหบริการพยาบาล 
 6. สงเสริมสนับสนุนในการวิจัยของการพยาบาล การแพทย และอื่น ๆ ที่เกี่ยวของ 
เพื่อปรับปรุงการบริการใหดีข้ึน 
 7. สงเสริมสนับสนุนการศึกษาของนักศึกษาพยาบาลและนักศึกษาของทีมสุขภาพ 
โดยใหความรวมมือในการสอน แนะนํา และชวยจัดสถานที่และหาแหลงประโยชนให 
 8. ประเมินผลคุณภาพของการบริการพยาบาล สําหรับการปรับปรุงแกไขใหการ
บริการมีคุณภาพและประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 
 9. สงเสริม รวมมือ และประสานงานกับชุมชน ทั้งในดานปองกัน สงเสริมสุขภาพ การ
รักษาพยาบาล การใหคําปรึกษา และการสงผูปวยไปรับบริการตอในสถานที่ที่เหมาะสม 
 จากบทบาทหนาที่ของฝายการพยาบาลที่กลาวมามีผลใหฝายการพยาบาลตองมีการ
บริหารจัดการใหบุคลากรในองคการสามารถปฏิบัติงานไดตามบทบาทหนาที่ของฝายการพยาบาล 
2. การบริหารทรัพยากรมนุษยทางการพยาบาล 
 2.1 ความหมายการบริหารทรัพยากรมนุษยทางการพยาบาล 
 นิตยา ศรีญาณลักษณ (2545) ใหความหมายการบริหารทรัพยากรมนุษยทางการ
พยาบาลวาหมายถึง การบริหารทรัพยากรมนุษยทางการพยาบาลทุกระดับในโรงพยาบาลหรือ
สถานบริการสุขภาพอื่นๆ ซึ่งนับต้ังแตการแสวงหาคนมาปฏิบัติงาน การคัดเลือก การบรรจุแตงตั้ง 
การบํารุงรักษา การพัฒนา การประเมินผลการปฏิบัติงาน จนถึงการใหพนจากงาน ทั้งนี้รวมถึง
ความสามารถที่จะใชงานทรัพยากรมนุษยเหลานั้นใหประสบผลสําเร็จดวยความมีประสิทธิภาพ
มากที่สุด ทั้งประหยัดและบรรลุวัตถุประสงคขององคการ 
 รัชนี ศุจิจันทรรัตน (2546) ใหความหมายการบริหารทรัพยากรมนุษยทางการ
พยาบาลวาหมายถึง การดําเนินงานทั้งหมดดานบุคลากรในองคการ ตั้งแตการหาบุคคลเขา
ทํางานในตําแหนงที่ตองการใหเหมาะสม ดูแล บํารุงรักษา และพัฒนาใหทํางานไดอยางมี
ประสิทธิภาพและมีความสุข  ตลอดจนกระทั่งพนไปจากการปฏิบัติงาน 
 บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร (2550ก) ใหความหมายการบริหารทรัพยากรมนุษยทางการ 
พยาบาลวาหมายถึง กระบวนการที่ประกอบดวยการคาดการณแนวโนมของบริบทสังคมที่กระทบ
ตอการจัดการทรัพยากรมนุษยทางการพยาบาล  การวางแผน  การสรรหา  การคัดเลือก  การฝก 
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อบรมและพัฒนา  การประเมินผลการปฏิบัติงาน  การจายคาตอบแทนและผลประโยชนที่เปน
ธรรม  รวมทั้งการจัดสวัสดิการที่เหมาะสม  เพื่อสรางแรงจูงใจในการทํางาน  และทําใหพยาบาลมี
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  ตลอดจนสามารถผลิตผลงานที่มีคุณภาพบรรลุผลตามเปาหมาย
ขององคการพยาบาล 
 กลาวโดยสรุปไดวาการบริหารทรัพยากรมนุษยทางการพยาบาล หมายถึง การ
ดําเนินงานดานการจัดการทรัพยากรมนุษยทางการพยาบาล ซึ่งประกอบดวยการวางแผน  การ
สรรหา  การคัดเลือก  การฝกอบรมและพัฒนา  การประเมินผลการปฏิบัติงาน  และการจาย
คาตอบแทน  รวมถึงการบริหารจัดการใหพยาบาลสามารถปฏิบัติงานไดอยางมีคุณภาพและ
ประสิทธิภาพตามเปาหมายขององคการพยาบาล 

2.2 การบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาล 
 การบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาลประกอบดวยการดําเนินการตาง ๆ 

ดังนี้ (นิตยา ศรีญาณลักษณ, 2545; รัชนี ศุจิจันทรรัตน, 2546; บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550ก) 
 1. การวางแผนอัตรากําลังบุคลากรพยาบาล  หมายถึง การคาดการณความตองการ

บุคลากรพยาบาลในอนาคต  เปรียบเทียบกับอัตรากําลังพยาบาลที่มีอยูในปจจุบัน เพื่อเปนขอมูล
สําหรับนํามาวางแผนอัตรากําลังพยาบาลใหเพียงพอกับความตองการในปจจุบันและอนาคต  
รวมทั้งจัดเตรียมบุคลากรพยาบาลที่มีความรู ความสามารถตรงกับขอบเขตงานที่รับผิดชอบ และ
พันธกิจขององคการพยาบาล  ซึ่งจะทําใหองคการมีบุคลากรที่มีประสิทธิภาพและปริมาณที่
เหมาะสม  กอใหเกิดความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน กระบวนการการวางแผนอัตรากําลัง
บุคลากรพยาบาล  ประกอบดวยขั้นตอนดังนี้ 

  1.1 วิเคราะหองคการ (Organization analysis) เพื่อศึกษาสภาพการณของ
บุคลากรพยาบาลในปจจุบัน  โดยการสํารวจจํานวนบุคลากรพยาบาลทั้งหมดและวิเคราะห
อัตรากําลังบุคลากรตามปริมาณงาน 

  1.2 เปรียบเทียบอัตรากําลังบุคลากรพยาบาลในปจจุบันกับอัตรากําลังบุคลากร
ตามปริมาณงาน 

  1.3 ในกรณีที่ อัตรากําลังบุคลากรพยาบาลในปจจุบันนอยกวาอัตรากําลัง
บุคลากรพยาบาลตามปริมาณงาน  ใหวางแผนสรรหาและคัดเลือกบุคลากรพยาบาลที่มีคุณสมบัติ
เหมาะสมกับตําแหนงงานและขอบเขตหนาที่ความรับผิดชอบ  ในกรณีที่อัตรากําลังบุคลากร
พยาบาลในปจจุบันเทากับอัตรากําลังบุคลากรพยาบาลตามปริมาณงาน  ใหธํารงรักษาบุคลากร
พยาบาล ในกรณีที่อัตรากําลังบุคลากรพยาบาลในปจจุบันมากกวาอัตรากําลังบุคลากรพยาบาล
ตามปริมาณงาน ใหวางแผนลดจํานวนการจางบุคลากรพยาบาล 
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  1.4 วิเคราะหอัตรากําลังบุคลากรพยาบาลที่ตองการในอนาคต 

  1.5 วางแผนการสรรหาบุคลากรพยาบาลใหเพียงพอกับความตองการ  เพื่อ
รองรับงานตามแผนกลยุทธขององคการในอนาคต 

 2. การสรรหาและคัดเลือกบุคลากร หมายถึง การคนหาบุคลากรพยาบาลที่มีความรู  
มีความสามารถ และมีเจตคติที่ดีตองาน โดยผานกระบวนการพิจารณาคุณสมบัติ ความรู  
ความสามารถ  และประสบการณของผูสมัคร  เพื่อคัดสรรบุคคลที่มีคุณสมบัติเหมาะสมกับงาน  
ซึ่งหลักการคัดเลือกบุคลากรพยาบาลที่ดี ไดแก หลักความเทาเทียมกัน ซึ่งเปนการเปดโอกาส
ใหแกผูสมัครโดยเทาเทียมกันและคัดเลือกโดยใชระบบคุณธรรม  และระบบการคัดเลือกที่มี
ประสิทธิภาพ  กระบวนการการสรรหาและคัดเลือกบุคลากรพยาบาล  ประกอบดวยขั้นตอนดังนี้ 

 2.1 การกําหนดคุณสมบัติผูปฏิบัติงานที่ตองการ  รวมทั้งกําหนดคาตอบแทน  
เงินเดือน  และคาจาง 

 2.2 การประกาศรับสมัคร โดยประชาสัมพันธตามแหลงตาง ๆ ระบุรายละเอียด
ของการสมัครงาน ไดแก คุณสมบัติของผูสมัคร  สถานที่รับสมัคร  และชวงเวลาที่รับสมัคร 

 2.3 การคัดเลือกผูสมัคร  โดยพิจารณาจากภูมิหลัง  การศึกษา ประสบการณการ
ทํางาน  ความรู ความสามารถ บุคลิกภาพ  และเจตคติตอวิชาชีพ  รวมทั้งการสอบขอเขียน  การ
สอบสัมภาษณ  และการตรวจรางกาย 

 2.4  การทดลองการปฏิบัติงาน  เปนการทดลองใหผูผานการคัดเลือกไดทดลอง
ปฏิบัติงานจริงภายใตการกํากับดูแลของพี่เลี้ยง  เพื่อผูผานการคัดเลือกสามารถเรียนรูวิธีการ
ทํางานและปรับตัวใหเขากับสภาพแวดลอมในการทํางานไดดีข้ึน 

 2.5 การบรรจุเขาทํางาน  คือ การบรรจุผูผานการคัดเลือกเขาเปนบุคลากรภายใน
องคการอยางเปนทางการ  เมื่อผานการทดลองการปฏิบัติงานแลว 

 3. การฝกอบรมและพัฒนา  หมายถึง  การจัดกิจกรรมการตาง ๆ ข้ึนเพื่อสงเสริมให
บุคลากรพยาบาลไดมีโอกาสเรียนรูและพัฒนาทักษะที่จําเปนในการทํางาน  รวมทั้งเพิ่มพูนความรู  
ความเชี่ยวชาญ  เพื่อพัฒนาบุคลากรใหมีศักยภาพสูงสุด กระบวนการการฝกอบรมและพัฒนา
บุคลากรพยาบาล  ประกอบดวยขั้นตอนดังนี้ 

 3.1 การประเมินความตองการ  โดยการวิเคราะหองคการ  เพื่อรวบรวมขอมูลผล
การดําเนินพันธกิจขององคการ  การเจริญเติบโต  จุดแข็ง  จุดออนขององคการ  นโยบายการ
พัฒนาทรัพยากรมนุษย และแผนกลยุทธการพัฒนาทรัพยากรมนุษยของอคกร 

 3.2  การวิเคราะหงาน  เพื่อรวบรวมขอมูลสภาพปญหาการทํางานในปจจุบันวา
จําเปนตองแกไขปญหาการทํางานใดเรื่องใด  จําเปนตองปรับปรุงเพื่อยกระดับมาตรฐานการ
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ทํางานในประเด็นใด  ไดรับเร่ืองรองเรียนใดบางจากผูใชบริการ  วิเคราะหสาเหตุของปญหาเพื่อนํา
ขอมูลมาจัดทําโครงการ  และวิเคราะหวางานนั้น ๆ บุคลากรพยาบาลจําเปนตองมีความรูและ
ทักษะอะไรบาง จึงสามารถทํางานใหบรรลุผลอยางมีประสิทธิภาพ 

 3.3 การวิเคราะหบุคลากร เพื่อรวบรวมความรู ความสามารถ ทักษะและความ
ถนัดของบุคลากรพยาบาลที่ปฏิบัติงานในตําแหนงตางๆ รวมทั้งทักษะที่จําเปนตองไดรับการ
พัฒนา 

 3.4  การจัดทําโครงการพัฒนาสมรรถนะบุคลากรพยาบาล  โดยนําขอมูลจากการ
วิเคราะหในเบื้องตนมาเขียนโครงการ  โดยประกอบดวย  วัตถุประสงค  เนื้อหา วิทยากร  ส่ือและ
กิจกรรม จํานวนผูเขารับการฝกอบรม  กลุมเปาหมาย  งบประมาณที่ใช ระยะเวลาในการฝกอบรม 

 4. การประเมินผลการปฏิบัติงาน  คือ การพิจารณาความสามารถในการปฏิบัติงาน
ของบุคลากรในระยะหนึ่ง ๆ วาอยูในระดับใด  เพื่อนํามาใชในการปรับปรุงการปฏิบัติงานของ
บุคลากรใหเปนไปตามมาตรฐานที่องคการกําหนด  ใชในการพัฒนาความรูความสาารถของ
บุคลากร  ใชในการตัดสินใจใหคาตอบแทน  การเลื่อนขึ้นเลื่อนตําแหนง  เปนตน  ซึ่งการ
ประเมินผลการปฏิบัติงานที่มีความเปนกลางและยุติธรรมจะชวยใหเกิดขวัญและกําลังใจในการ
ปฏิบัติงานใหแกบุคลากร  กระบวนการการประเมินผลการปฏิบัติงานประกอบดวยขั้นตอน
ดังตอไปนี้ 

 4.1 การใหขอมูลแกผูมีสวนรวม  เปนขั้นตอนในการใหความรูเกี่ยวกับหลักการ
ประเมินผล  การมีสวนรวมของผูถูกประเมิน  ขอดีหรือประโยชนที่ผูถูกประเมินไดรับ  เพื่อให
ผูปฏิบัติงานมีความรูความเขาใจที่ถูกตอง มีเจตคติที่ดี  และยอมรับผลการประเมิน  มีการเตรียม
ความพรอมของผูประเมิน  โดยการฝกอบรมวิธีการประเมินผลและการใชแบบประเมินผล 

 4.2  การกําหนดขอตกลงรวมกัน  เปนขั้นตอนที่ผูบังคับบัญชาและผูปฏิบัติงาน
กําหนดขอตกลงรวมกันในเรื่องผูประเมิน  ผลงานที่จะประเมิน  เกณฑการประเมิน  แบบประเมินที่
นํามาใช 

 4.3 การประเมินผลการปฏิบัติงาน เปนขั้นตอนที่ผูประเมินประเมินผลการ
ปฏิบัติงาน 

 4.4 การใหขอมูลยอนกลับ   ภายหลังจากการวิ เคราะหผลการประเมิน  
ผูบังคับบัญชาเปนผูใหขอมูลปอนกลับตอผูปฏิบัติงาน  พรอมเปดโอกาสใหผูปฏิบัติงานอธิบาย
หรือใหขอมูลเพิ่มเติมหรือช้ีแจงสาเหตุในการปฏิบัติงานไมบรรลุเปาหมาย 

 5. การธํารงรักษา  หมายถึง  การใชกลวิธีจูงใจผูปฏิบัติงานใหมีความพึงพอใจในงาน 
เพื่อยึดเหนี่ยวผูปฏิบัติงานใหคงอยูในงานและมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  วิธีการธํารงรักษา
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บุคลากรพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ ไดแก  การพัฒนาความกาวหนาในอาชีพ คือ การพัฒนา การ
ใหโอกาสศึกษาตอ เพื่อใหบุคลากรมีระดับวุฒิการศึกษาที่สูงขึ้น ไดเลื่อนตําแหนง และมี
ความกาวหนาตามบันไดวิชาชีพ  และการเสริมสรางแรงจูงใจในการทํางาน 

นอกจากนี้สภาการพยาบาล (2549) ไดออกประกาศมาตรฐานบริการการพยาบาล
และการผดุงครรภ โรงพยาบาลระดับมหาวิทยาลัยไว 3 หมวด ประกอบดวย หมวดที่ 1 มาตรฐาน
การบริหารองคการการพยาบาลและการผดุงครรภ(Standard of nursing and midwifery service 
organization)ประกอบดวย 4 มาตรฐาน  หมวดที่ 2 มาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ (Nursing and  midwifery practice standard) ประกอบดวย 5 มาตรฐาน  และหมวด
ที่ 3 มาตรฐานผลลัพธการบริการการพยาบาลและการผดุงครรภ (Nursing and midwifery 
outcome standard) ประกอบดวย 5 มาตรฐาน โดยในหมวดที่ 1 มาตรฐานการบริหารองคการ
การพยาบาลและการผดุงครรภ  ไดกลาวถึงมาตรฐานการบริหารจัดการทรัพยากรบุคคลของ
โรงพยาบาลระดับมหาวิทยาลัยไวในมาตรฐานที่ 2 การบริหารจัดการทรัพยากรบุคคล ดังนี้ 

มาตรฐานที่ 2 การบริหารจัดการทรัพยากรบุคคล 
2.1 มีระบบและกลไกการสรรหา และคัดเลือกบุคลากรทางการพยาบาลใหเหมาะสม

กับงาน 
 2.1.1 มีการกําหนดคุณสมบัติ สมรรถนะ เกณฑการสรรหา และคัดเลือกบุคลากร

ทางการพยาบาล 
 2.1.2 มีการดําเนินการสรรหาและคัดเลือกบุคลากรทางการพยาบาลใหเหมาะสม

กับงานดวยความโปรงใส 
2.2 บุคลากรทางการพยาบาลทุกระดับมีคุณสมบัติและประสบการณที่เหมาะสม 
 2.2.1 พยาบาลทุกคน ตองมีใบอนุญาตเปนผูประกอบวิชาชีพที่ยังไมหมดอายุ 
 2.2.2 ผูบริหารการพยาบาลทุกระดับ เปนผูสําเร็จการศึกษาในระดับปริญญาตรี

ทางการพยาบาลหรือเทียบเทา หรือสูงกวา 
 2.2.3 ผูบริหารสูงสุดขององคการการพยาบาล เปนผูสําเร็จการศึกษาระดับ

ปริญญาโททางการพยาบาลหรือสาขา / วิชาอื่นที่เกี่ยวของ หรือสูงกวา 
 2.2.4 มีการกําหนดบทบาทหนาที่ และขีดความสามารถของผูปฏิบัติการการ

พยาบาลและการผดุงครรภทุกระดับ ตามลักษณะงานที่รับผิดชอบอยางชัดเจน 
2.3 มีการจัดอัตรากําลังเหมาะสมกับความตองการบริการพยาบาล ตลอด 24 ชั่วโมง 

และเปนไปตามเกณฑอัตรากําลังขั้นต่ําในหนวยบริการโรงพยาบาลระดับมหาวิทยาลัย 
2.4 มีการกําหนดนโยบายใหมีผูปฏิบัติการทางคลินิกประเภท พยาบาลปฏิบัติการขั้น 
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สูงในสาขาหลักที่สอดคลองกับความตองการของกลุมผูปวยสําคัญ 
2.5 มีการจัดการ เตรียมการ ควบคุมกํากับและประเมินผลการปฏิบัติงานเพื่อการ

บริการที่มีคุณภาพ 
2.6 มีระบบและกลไกการพัฒนาความรู ทักษะใหกับบุคลากรทางการพยาบาล เพื่อ

เสริมสรางสมรรถนะในการปฏิบัติการพยาบาลที่ทันสมัย 
2.7 มีระบบและกลไกเพื่อการรักษาบุคลากรทางการพยาบาลไวในหนวยงาน 

3. การบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
ปจจัยสําคัญที่ทําใหการดําเนินงานของฝายการพยาบาลบรรลุเปาหมายอยางมี

ประสิทธิภาพ คือ ทรัพยากรมนุษยในองคการ โดยเฉพาะในศตวรรษที่ 21 ซึ่งเปนยุคการพัฒนา
เศรษฐกิจโดยใชความรูเปนพื้นฐาน หนวยงานจําเปนตองใหความสําคัญกับการพัฒนาศักยภาพ
ของผูปฏิบัตงิานในองคการ เพื่อใหผูปฏิบัติงานมีความรูความสามารถ มีสมรรถนะที่จําเปนสําหรับ
การดําเนินพันธกิจขององคการใหบรรลุเปาหมาย มีขวัญ มีแรงจูงใจในการทํางาน มีความพึงพอใจ
ในงาน และคงอยูในองคการ เพื่อสรางความเจริญกาวหนาแกองคการ และกลุมบุคลากรที่ไดรับ
การยอมรับวามีผลตอความสําเร็จในการดําเนินพันธกิจขององคการพยาบาล คือ พยาบาล ซึ่งเปน
กลุมบุคลากรที่มีจํานวนมากที่สุดและเปนกําลังสําคัญในการดําเนินพันธกิจขององคการพยาบาล 
พยาบาลจึงเปนทรัพยากรที่เปนทุนมนุษยที่มีคุณคาสูง และมีความสําคัญที่สุดสําหรับการดําเนิน
พันธกิจขององคการ (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550ก) 

ดนัย เทียนพุฒ (2551ก) ไดสังเคราะหกรอบแนวคิดทฤษฎีดานการบริหารทรัพยากร
มนุษย (Human resource theoretical framework) ไวเปน “4 ลําดับข้ันของตัวแบบการบริหาร 
ทรัพยากรมนุษย (The 4 stages of human resource model)” ดังนี้ 

 ระยะขั้นที่ 1 งานดานบุคคล  : งานดานบุคคล (Personnel : PNL) ส่ิงที่เปนพื้นฐาน
ในการกําหนดงานดานบุคคลมาจากแนวคิดของวิธีการที่เนนงาน(Job based approach) และ
ผูบริหารระดับสูงขององคการมองงานดานบุคคลอยูในฐานะงานสนับสนุนองคการ ซึ่งในยุคนั้น
เรียกวา “วงจรบริหารงานบุคคล” และแนวคิดที่ยอมรับมากที่สุดเปนของ Fombrun และ Tichy 
(1984 อางถึงใน ดนัย เทียนพุฒ, 2551ก) ซึ่งอธิบายไววาวงจรการบริหารงานบุคคลมีหัวใจสําคัญ
อยู 5 ดานดวยกันคือ 1) การคัดเลือก (Selection) คือ กระบวนการทั้งหมดในการคัดเลือกคนเขาสู
องคการ อาจจะรวมไปถึงการทดลองงานกอนการวาจางดวย 2) ผลงาน (Performance) ของ
บุคลากรที่ผานกระบวนการคัดเลือกเขาสูองคการมาแลว ปฏิบัติงานตามคําบรรยายลักษณะงาน 
เมื่อปฏิบัติงานไประยะเวลาหนึ่งจะมีการวัดผลงานหรือการประเมินผล เพื่อจะไดกําหนดแนวทาง 
การปรับปรุงหรือพัฒนางานตามคําบรรยายลักษณะงาน ข้ันตอน แผนงาน หรือเปาหมายนั้นได
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บรรลุตามที่กําหนดไวหรือไม โดยสรุปแลวจะเปนเรื่องกําหนดงาน มาตรฐานงาน การออกแบบงาน 
3) ประเมินผลงาน (Performance appraisal) ตามระยะของผลงานวาผลงานสูง-ต่ํากวามาตรฐาน
งานที่กําหนดไวมากนอยเพียงใดเพื่อจะไดจูงใจใหบุคลากรทํางานตอไป 4) รางวัล (Rewards) 
เปนการใหรางวัลจูงใจกับผลงานตามที่บุคคลไดดําเนินงานหรือปฏิบัติตามภารกิจ ซึ่งการใหรางวัล
อาจจะมีทั้งที่เปนมาตรการทางบวกกับมาตรการทางลบเพื่อจูงใจบุคคลที่มีพฤติกรรมไมพึง
ประสงค บางครั้งยังแบงรางวัลจูงใจเปนทั้งที่อยูในรูปของตัวเงินและไมใชตัวเงิน และ 5) การ
พัฒนา (Development) ที่มุงฝกบุคลากรใหเขาใจองคการในลักษณะการปฐมนิเทศ มุงพัฒนาให
บุคลากรทํางานไดตามคําบรรยายลักษณะงาน ข้ันตอนงาน แผนงานหรือเปาหมาย หรือรองรับ
การเติบโตขององคการ  

 ระยะขั้นที่ 2 การบริหารทรัพยากรบุคคล : จากแนวคิดงานดานบุคคลที่เปนการ
สนับสนุนงานองคการ เมื่อธุรกิจไดพัฒนาไปสูยุคการผลิตแบบอุตสาหกรรมที่ใชเทคโนโลยีสูงขึ้น 
เพื่อสรางความแตกตางในผลิตภัณฑ บริการ และการสงมอบที่รวดเร็ว การบริหารทรัพยากรมนุษย
ในระยะนี้จึงเปนการบริหารทรัพยากรบุคคลหรือ HRM (Human resource management) ที่มี 
“โครงสรางของการวางแผนหลักดานบริหารทรัพยากรบุคคล” ที่เนนกระบวนการการทํางาน โดย
ภารกิจดานบริหารทรัพยากรมนุษยประกอบดวย 4 ดาน คือ 1) การสรรหา (Recruitment) คือ การ
เสาะแสวงหาเพื่อเลือกสรรใหไดคนดีมีความรูความสามารถเหมาะสมกับงาน 2) การพัฒนา 
(Development) คือ การพัฒนาบุคลากรใหมีความรู ความสามารถ และประสบการณที่เพิ่มข้ึนจน
สามารถปฏิบัติงานในตําแหนงปจจุบันไดอยางมีประสิทธิผลและพรอมที่จะรับผิดชอบงานใน
ตําแหนงที่สูงขึ้น ทั้งนี้การพัฒนาบุคลากรมิไดมีวัตถุประสงคเพียงเพื่อใหพนกังานมคีวามเชีย่วชาญ
ในงานปจจุบัน แตมุงหมายใหบุคลากรไดกาวหนาและเติบโตตอไปในอนาคตดวย 3) การรักษา
บุคลากร (Retention) คือการทําใหบุคลากรพึงพอใจในการทํางาน ดวยการสรางบรรยากาศให
บุคลากรมีขวัญและกําลังใจในการทํางาน โดยพิจารณาวาบุคลากรมีความตองการสิ่งใด และมี
ความคาดหวังใหองคการปฏิบัติตอบุคลากรอยางไรภายใตกฏระเบียบ หลักเกณฑตาง ๆ ที่จะ
อํานวยใหส่ิงตอบแทนและบริการตาง ๆ ที่องคการจัดให  ไดรับส่ิงจูงใจในการทํางานไดอยางเต็มที่ 
4) การใชประโยชน (Utilization) คือการใชบุคลากรใหไดประโยชนเต็มที่โดยใชใหตรงกับงาน 
ทํางานใหเหมาะกับความรูความสามารถ และไมใหอยูวางเปลาโดยไมมีงานจะทํา 

 ระยะขั้นที่ 3 ทุนมนุษย (Human capital) : เปนการบริหารคนในดานของทุนมนุษย
ที่มีความแตกตางไปจากการบริหารทรัพยากรมนุษยแบบเดิมดวยการเปลี่ยนแปลงของ
สภาพแวดลอม เชน การพัฒนาเทคโนโลยีและนวัตกรรมใหม ๆ อยางรวดเร็วผลักดันใหเศรษฐกิจ
และธุรกิจตองเรงเขาสูเศรษฐกิจความรูหรือเศรษฐกิจนวัตกรรม แนวคิดและเครื่องมือการจัดการ
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ใหม ๆ โดยเฉพาะการจัดการกลยุทธไดเกิดมากขึ้นในชวงทศวรรษสุดทายกอนเขาสูศตวรรษที่ 21 
และมีมาอยางตอเนื่องไมวาจะเปน Balanced scorecard และ KPIs, Lean, Six sigma, 
Innovative enterprise, Blue ocean strategy และ Intellectual capital รวมทั้ง Competency 
based approach เปนตน  ทําใหการบริหารทรัพยากรมนุษยในลักษณะที่เรียกวา พันธมิตรธุรกิจ 
(Business partners) ซึ่งเกิดกระแสในชวงปพ.ศ. 2540 และ Competency based  approach ไม
เพียงพอที่จะทําใหการบริหารทรัพยากรมนุษยตอบสนองกับธุรกิจที่ถูกแรงผลักจากการ
เปลี่ยนแปลงดังกลาวได ภายใตบริบทและวัฒนธรรมการบริหารของธุรกิจในประเทศไทย จึง
กอใหเกิดการบริหารทุนมนุษยในลักษณะโมเดลใหม (Human capital management model) 
ของการบริหารทรัพยากรมนุษยในศตวรรษที่ 21 ภายใตบทบาทของฝายทรัพยากรมนุษยแบบ
พันธมิตรธุรกิจ (Human Resource as business partners) ดังนี้ 

 1. กรอบเชิงกลยุทธดานทรัพยากรมนุษย (Human resource strategic apex) 
องคประกอบสําคัญในกรอบเชิงกลยุทธดานทรัพยากรมนุษย  ประกอบดวย 1) การคิดเชิงกลยุทธ
ของฝายทรัพยากรมนุษย ฝายทรัพยากรมนุษยตองมองไปในอนาคตวาทิศทางของฝายทรัพยากร
มนุษยกับวิสัยทัศนของธุรกิจจะมุงไปสูจุดเดียวกันไดอยางไร รวมถึงการเขาไปรวมทีมจัดการใน
การวางแผนกลยุทธองคการดวย 2) การวางแผนกลยุทธดานทรัพยากรมนุษย ซึ่งเปนการวิเคราะห
ปจจัยภายในและนอกองคการที่มีผลกระทบตองานดานทรัพยากรมนุษย การทบทวนวิสัยทัศน
ดานทรัพยากรมนุษยวาสอดคลองกับวิสัยทัศนธุรกิจและนําปจจัยที่มีผลกระทบตองานดาน
ทรัพยากรมนุษยมาประกอบการพิจารณาเพื่อกําหนดวิสัยทัศนดานทรัพยากรมนุษย กําหนด
ภารกิจดานทรัพยากรมนุษยวาจะมีขอบเขตผลลัพธสําคัญอะไรบาง และ3)ดัชนีวัดผลสําเร็จดาน
ทรัพยากรมนุษย เมื่อฝายทรัพยากรมนุษยมีวิสัยทัศน ภารกิจ กลยุทธ และรูขอบเขตผลลัพธสําคัญ 
จําเปนตองวัดผลสําเร็จที่เปนตัวเลขทางการเงินและผลไดที่ชัดเจน 

 2. พันธมิตรธุรกิจ (Business partners) บทบาทหนาที่ของฝายทรัพยากรมนุษยมี 2 
ดานคือ 1) การจัดการสอดประสาน คือ การสรางสัมพันธเชิงธุรกิจกับสายงานปฏิบัติการที่จะ
รวมกันดําเนินงานบริการดานทรัพยากรมนุษยอยางไรจึงจะประสบความสําเร็จตามวิสัยทัศน 
ภารกิจ และกลยุทธดานทรัพยากรมนุษย ขณะเดียวกันก็ไดตามเปาหมายของฝายปฏิบัติการดวย 
2) การใหคําปรึกษาเชิงกลยุทธดานทรัพยากรมนุษย คือ การใหคําแนะนําดานวิธีการดําเนินการ
ทั้งหมดของการบริหารทรัพยากรมนุษยใหกับฝายปฏิบัติการ 

 3. ทรัพยากรบุคคลสวนกลาง (Corporate human resource) งานทรัพยากรมนุษย
ในสวนที่เปนงานดานการใหบริการและธุรการงานบุคคล แยกเปน 2 กลุมงานคือ 1) ศูนย
ทรัพยากรผูบริหาร (Executive resource center) ทําหนาที่ในดานระบบขอมูลผูบริหารและการ
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ใหบริการดานทรัพยากรมนุษยกับผูบริหาร  2) ศูนยบริการพนักงาน (Administration services 
center) ทําหนาที่ในดานระบบขอมูลบุคลากรและการใหบริการดานทรัพยากรมนุษยกับบุคลากร 

 ระยะขั้นที่ 4 ทุนทางปญญา (Intellectual capital) : เมื่อธุรกิจปรับตัวเขาสู
เศรษฐกิจใหม (The new economy) เปนยุคของความรูหรือสินทรัพยที่จับตองไมไดหรือนวัตกรรม
ซึ่งแตกตางจากระยะขั้นที่ 1 และ 2 ซึ่งเปนยุคของสินทรัพยที่จับตองได โมเดลที่ชัดเจนในการ
บริหารทุนมนุษยที่กาวเขาสูทุนทางปญญาที่เปนรูปธรรมยังไมชัดเจนมากนักโดยเฉพาะในประเทศ
ไทย  แตสําหรับในตางประเทศ Ulrich (2005 อางถึงใน ดนัย เทียนพุฒ, 2551ก) ไดเสนอตัวแบบที่
นาจะถือวาอยูในระยะขั้นที่ 4 โดยเรียกวา การกําหนดคุณคาของทรัพยากรมนุษย (The Human 
resource value proposition) ซึ่งเปนระยะของการปรับฝายทรัพยากรมนุษยใหเปนกลยุทธธุรกิจ
พรอมกับการสังเคราะหบทบาทใหมของฝายทรัพยากรมนุษยที่ประกอบดวย 1) การพัฒนา       
ทุนมนุษย (Human capital development)  2) พันธมิตรเชิงกลยุทธ (Strategic partner)                  
3) ผูเชี่ยวชาญในหนาที่ความรับผิดชอบ (Functional expert) และ 4) ผูสนับสนุนบุคลากร
(Employee advocate)  Ulrich (2005 อางถึงใน ดนัย เทียนพุฒ, 2551ก) สรุปวาการบริหารทุน
มนุษยในกระแสการเปลี่ยนแปลงนี้เปนการบูรณาการระหวางสมรรถภาพของบุคคลและองคการ 
(Individual and organization capabilities) เพื่อกําหนดกลยุทธที่สรางคุณคาใหกับลูกคา 

 เนื่องจากปจจุบันองคการตาง ๆ ในประเทศไทยมีแนวคิดในการบริหารทรัพยากร
มนุษยที่มองวา“คน”เปนทรัพยากรที่ทรงคุณคา และมีความสามารถในการพัฒนาศักยภาพได
อยางไมส้ินสุด จึงนับวา “คน” เปน “ทุนมนุษย” ที่ตองไดรับการจัดการดวยระบบที่มีประสิทธิภาพ
และประสิทธิผล เพื่อกอใหเกิดประโยชนสูงสุดแกองคการ และไดมีการนําการบริหารทุนมนุษยเขา
มาใชในองคการอยางเปนรูปธรรม หากแตยังไมมีการบริหารทุนมนุษยที่กาวเขาสูทุนทางปญญาที่
เปนรูปธรรมอยางชัดเจน ดังนั้นในการวิจัยครั้งนี้จึงมุงศึกษาถึงการบริหารทรัพยากรมนุษยในระยะ
ที่ 3 ซึ่งใหความสําคัญกับทุนมนุษย เพื่อใหสอดคลองกับสภาพที่เปนจริง 

3.1 ความหมายของทุนมนุษย 
 คําวา “ทุนมนุษย” หรือ “Human capital” เกิดขึ้นครั้งแรกในป ค.ศ. 1961 โดยนัก

เศรษฐศาสตร ชื่อ Theodore W. Schultz ไดเขียนบทความชื่อ Investment in human capital ใน
วารสารชื่อ American Economic Review  โดยในบทความดังกลาว Schultz ไดชี้ใหเห็นวาความรู
และทักษะของคนนั้น คือ รูปแบบของทุนอยางหนึ่งซึ่งจะตองมีการพิจารณาอยางรอบคอบในการ
ลงทุนกับมนุษย (ธํารงศักดิ์ คงคาสวัสดิ์, 2550) การบริหารทรัพยากรมนุษยเชิงกลยุทธนั้น “คน” 
นับเปนทรัพยากรที่สําคัญอยางหนึ่งที่ตองพิถีพิถันเอาใจใสบริหารใหดีดวยเทคนิคบริหารงาน
บุคคลไปจนถึงการตองบริหารจัดการในทางกลยุทธและการยกระดับคุณคาใหกลายเปน
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ความสามารถในการแขงขันนั้น จุดออนที่สําคัญ คือ การมองคนเปนเสมือนทรัพยสินคงที่ (Fixed 
asset) เชนเดียวกับทรัพยากรอื่น แตหากพิจารณาใหเห็นถึงคุณลักษณะที่แทจริงแลว ทรัพยากรจะ
แยกพิจารณาไดเปน 3 ประเภท(ธงชัย สันติวงษ, 2546; บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550ก) ดังนี้ 

 1. ทรัพยากรทุนที่เปนวัตถุส่ิงของ (Physical capital resources) หมายถึง ทรัพยากร
ที่เปนสิ่งของเครื่องจักร อุปกรณตาง ๆ  โรงงาน และรวมถึงเงินทุนขององคการ 

 2. ทรัพยากรที่เปนทุนองคการ (Organizational capital resources) ประกอบดวย 
โครงสราง และระบบงานตาง ๆ ที่มีไวใชทํางานและเพื่อการควบคุมงาน 

 3. ทรัพยากรที่เปนทุนมนุษย (Human capital resources) ประกอบดวย ทักษะตางๆ 
ความรู ความสามารถ ประสบการณ ความเฉลียวฉลาดและรอบรูของพนักงาน 

 จากประเภทของทรัพยากรขางตนชวยใหเห็นชัดเจนวาแทจริงแลวปจจัยดาน
ทรัพยากรมนุษยเปนปจจัยที่ไมคงที่และสามารถผันแปรไปในทางตางๆได  การที่องคการจะมี    
กลยุทธเหนือและเอาชนะคูแขงขันไดนั้น จะตองมีทรัพยากรมนุษยที่มีคุณคาจริงและตองมี
ประสิทธิภาพและมีความรูความสามารถในการทํางานในสถานการณตางๆสูเปาหมายที่วางไว แต
การจะทําไดดังกลาว ทรัพยากรมนุษยจะตองมีความพรอมสูง ทั้งทักษะ ความรู ความสามารถ กับ
การสามารถสรางมูลคาเพิ่มใหกับองคการไดทั้งโดยตรงและการทําผานทรัพยากรชนิดอื่น ซึ่งยอม
แสดงวาทรัพยากรมนุษย คือ ทรัพยากรที่ตองมีการลงทุน ทั้งนี้เพื่อใหแนใจตลอดเวลาวาทรัพยากร
ที่มีอยูนั้น คือ ทรัพยากรมนุษยที่มีคุณคาพรอมสมบูรณที่ใชการไดผลเสมอตามที่ตองการ และ
องคการยังมีโอกาสไดคุณคาสวนเพิ่มที่สูงขึ้นไดอยางไรขีดจํากัด ซึ่งมากกวาปกติเหนือกวาปจจัย
อ่ืน ๆ ที่เปนปจจัยคงที่อีกดวย 

 ปรัชญา ชุมนาเสียว (2550) กลาววา ทุนมนุษย หมายถึง เทคโนโลยี ความรู ทักษะ 
และสมรรถนะซึ่งติดตัวคนในองคการ  และมีความจําเปนในการปฏิบัติงาน เชน ทักษะเชิงเทคนิค  
นวัตกรรม  ความคิดสรางสรรค  และสมรรถนะในการเปนผูนํา 

 ธํารงศักดิ์ คงคาสวัสด์ิ (2550) กลาววา ทุนมนุษย คือ ความรู ความสามารถ 
ตลอดจนทักษะ ความชํานาญ รวมถึงประสบการณของแตละคนที่ส่ังสมอยูในตัวเองและสามารถ
จะนําสิ่งเหลานี้มารวมเขาดวยกันจนเกิดเปนศักยภาพขององคการ หรือเปนทรัพยากรที่สําคัญและ
มีคุณคา ซึ่งจะทําใหองคการนั้นมีความสามารถสรางความไดเปรียบเหนือคูแขงขัน 

 Hamel and Parhalad (1993) กลาววา ทุนมนุษย หมายถึง ความรู ทักษะ ความ 
สามารถ และประสบการณที่บุคลากรแตละคนมี เมื่อทุนมนุษยในองคการรวมกันก็จะกลายเปน
ทรัพยากรที่ทําใหองคการหนึ่งตางจากองคการอื่น และเปนปจจัยที่สําคัญในการเพิ่มความ
ไดเปรียบเชิงการแขงขัน 
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 Beardwell and Holden (2001) กลาววา ทุนมนุษย หมายถึง การลงทุนในการศึกษา
และฝกอบรมที่มุงใหเกิดผลสรางสมไวในตัวบุคลากร ซึ่งองคการบางแหงอาจมีการพัฒนาและ
ฝกอบรมเปนแบบการเพิ่มทักษะแบบทั่วไป (General skills) หรือเปนทักษะที่สามารถถายโอน
(Transferable skills) ไปใชเพิ่มประสิทธิภาพการผลิตกับองคการอื่นไดดวย แตองคการสวนใหญ
จะมุงพัฒนาความรูเฉพาะดานที่เกี่ยวกับการใชงานขององคการโดยตรงเพื่อเสริมใหบุคลากรทํา
ผลผลิตไดสูงและดีข้ึนเฉพาะภายในองคการเทานั้น 

 ดังนั้นกลาวโดยสรุปวา ทุนมนุษย หมายถึง ความรู ความสามารถ และประสบการณ
ที่มีส่ังสมอยูในบุคลากรแตละคน โดยองคความรูที่มีอยูนั้นอาจเกิดขึ้นจากความสนใจของตัว
บุคลากรเองหรือจากกระบวนการการฝกอบรมและพัฒนาขององคการ และองคความรูเหลานี้
สามารถนํามารวมเขาดวยกันจนเกิดเปนศักยภาพขององคการ เปนทรัพยากรที่สําคัญและมีคุณคา 
ซึ่งจะทําใหองคการนั้นสามารถสรางความไดเปรียบเหนือคูแขงขัน 

3.2 องคประกอบของทุนมนุษย 
 จากการทบทวนวรรณกรรมตางๆ พบวามีนักเศรษฐศาสตรและผูเชี่ยวชาญ (ดาเวน

พอรต, โทมัสโอ, 2543; สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547; ธํารงศักดิ์ คงคาสวัสดิ์, 2550)
กําหนดองคประกอบของทุนมนุษยไวมากมาย สามารถสรุปไดดังนี้ 

 1. คุณสมบัติหรือสมรรถนะความสามารถ (Competency) ประกอบดวย 1) ความรู
(Knowledge)ในเรื่องตางๆไมวาจะเปนความรอบรูในเรื่องงานที่รับผิดชอบอยู ความรูรอบตัว 
ความรูในเรื่องที่ตนสนใจ 2) ทักษะ (Skills) หรือความชํานาญที่เกิดจากการฝกฝนจนมีความ
เชี่ยวชาญในเรื่องตางๆ ในเชิงการปฏิบัติที่จะสามารถปฏิบัติงานหรือกิจกรรมตางๆ ที่คนๆ นั้นมี
ทักษะหรือมีความชํานาญไดอยางคลองแคลว 3) คุณลักษณะสวนบุคคลหรืออุปนิสัยสวนลึกของ
บุคคล (Traits) ประกอบดวย แรงจูงใจ ทัศนคติ ความเชื่อ ความมุงมั่น ความขยัน ฯลฯ ซึ่งมี
ลักษณะเปนนามธรรม และ 4) ความสามารถเฉพาะตัวหรือพรสวรรค (Talent) เปนคุณสมบัติ
สําหรับทํางานใดงานหนึ่งอยางเห็นไดชัด ซึ่งอาจเปนสิ่งที่ติดตัวมาแตกําเนิด 

 2. พฤติกรรม (Behavior) เปนสวนที่สะทอนมาจากคุณสมบัติ หรือสมรรถนะ
ความสามารถ (Competency) ที่เปนสิ่งที่ทําใหบุคคลภายนอกมองเห็นไดในพฤติกรรมบางสวน 
และพฤติกรรมบางสวนอาจจะซอนเรนไวจนบุคคลภายนอกที่ไมสนิทกันดีมองไมเห็น  พฤตกิรรมได
รวมเอาการตอบสนองที่มีมาแตเดิมและที่ไดรับการฝกฝนอบรมมาใหมที่คนคนหนึ่งจะแสดงกับ
สถานการณ  ตลอดจนปจจัยกระตุนเชิงสถานการณตาง ๆ  

 3.ความพยายาม (Effort)  เปนการนําเอาทรัพยากรทางกาย และความคิดไปใชดวย
ความมีสติ เพื่อบรรลุสูเปาหมายเฉพาะบางอยาง ความพยายามเปนหัวใจของจรรยาบรรณในการ
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ทํางาน เปนตัวกระตุนผลักดันใหเกิดทักษะ ความรู และความสามารถเฉพาะตัวเปนตัวควบคุมการ
นํา “ทุน” ที่มีอยูออกมาใชใหเกิดประโยชน 

 4. เวลา (Time) เปนองคประกอบที่นักเศรษฐศาสตรมักแยกออกจากองคประกอบ
ของ “ทุนมนุษย” เนื่องจากไมไดเปนปจจัยที่อยูภายในจิตใจหรือรางกายของมนุษย แตในความ
เปนจริงแลว เวลาถือเปนทรัพยากรพื้นฐานมากที่สุดภายใตการควบคุมของบุคคล คนทํางานที่มี
ความสามารถเฉพาะตัว มีทักษะ มีความรอบรูและทุมเทมากที่สุด จะไมสามารถสรางผลงานใด ๆ 
ออกมาไดเลย หากปราศจากการลงทุนดานเวลาในงานนั้นๆ นั่นคือคนตองอาศัยเวลาในการสราง
คุณสมบัติ หรือสมรรถนะความสามารถซึ่งระยะเวลาที่ใชนั้นขึ้นอยูกับความสามารถของแตละคนที่
จะสามารถทําไดเร็วหรือชา   

 5. แรงจูงใจที่จะแบงปนขอมูลและความรู (Motivation to share information and 
knowledge) เชน การมีจิตใจที่เนนการทํางานเปนทีม และการเนนเปาหมายขององคการ เปนตน 

3.3 ความสําคัญของทุนมนุษย 
 จากการทบทวนวรรณกรรมตางๆ (สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547; ปรัชญา 

ชุมนาเสียว, 2550; ธํารงศักดิ์ คงคาสวัสด์ิ, 2550)สามารถสรุปความสําคัญของทุนมนุษยไดดังนี้
 1. เปนปจจัยสําคัญที่ทําใหองคการบรรลุเปาหมายตามกลยุทธที่วางไว หากคนใน
องคการมีความรู ความเขาใจ และสามารถปฏิบัติหนาที่ที่ตนเองรับผิดชอบอยูโดยใชศักยภาพ
ความรู ความสามารถที่ตัวเองมีอยูเปนทุนในตนเอง และประสานกับเพื่อนรวมงานผูเกี่ยวของที่มี
ทุนสวนตัว คือ ความรู ความสามารถหรือศักยภาพที่เหมาะสม ก็จะทําใหองคการนั้นมีการ
ประสานความรวมมือของทุนมนุษยทุกคนในองคการจนไปสูเปาหมายตามแผนกลยุทธที่วางไว 

 2. เปนปจจัยสําคัญในการสรางความไดเปรียบในการแขงขัน เมื่อองคการมีบุคลากรที่
มีสมรรถนะความสามารถที่เหมาะสมแลว สามารถนํามาประสานความรวมมือซ่ึงกันและกันจน
บรรลุเปาหมายที่องคการวางไว องคการก็จะสามารถแขงขันกับคูแขงไดในทุกสถานการณ เพราะ
องคการมีทุนมนุษยที่มีคุณภาพอยูอยางมากมายในองคการ 

 3. ทําใหองคการมีการพัฒนา อยูรอด และประสบความสําเร็จ เมื่อองคการมีทุน
มนุษยที่มีศักยภาพในทุกระดับที่สามารถนําพาองคการไปสูเปาหมายตามที่กําหนดไว จะทําใหมี
ความสามารถในการแขงขันกับคูแขงได และองคการจะมีการพัฒนาตนเองอยูเสมอ ทั้งการพัฒนา
ศักยภาพเพื่อเพิ่มมูลคาของทุนมนุษยในองคการที่มากยิ่งขึ้น และการอยูรอดไดในสภาวะตาง ๆ ที่
ไมแนนอน 

3.4 ความหมายการบริหารทุนมนุษย 
 ผูเชี่ยวชาญทางดานบริหารทุนมนุษยไดใหความหมายของการบริหารทุนมนุษยไว 
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หลากหลาย ดังตอไปนี้ 
 ธงชัย สันติวงษ (2546) ใหความหมายวา การบริหารทุนมนุษย คือ การสราง

ทรัพยากรมนุษยใหมีคุณคาสูงขึ้นตลอดเวลามิไดขาด และการบริหารใหคนเหลานั้นนําเอาความรู
ที่มีอยูออกมาใชทํางานสรางผลงานใหกับองคการ 

 สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน (2547) ใหความหมายการบริหาร       
ทุนมนุษยวา เปนการบริหารจัดการเพื่อสรางคุณภาพและผลการปฏิบัติงานของบุคลากร เปนการ
รวมกิจกรรมอยางกวางขวาง นับต้ังแตการกําหนดและสรรหาบุคลากรที่มีความสามารถ การรักษา
บุคลากร  การพัฒนาและจูงใจใหบุคลากรแสดงศักยภาพสูงสุดของตนได  รวมทั้งการบริหาร
จัดการองคความรูที่มีอยูในบุคลากรแตละคนใหเกิดประโยชนสูงสุด  และสรางมูลคาเพิ่มเชิงการ
แขงขันแกองคการ 

 Hall (2004) ใหความหมายการบริหารทุนมนุษยวาประกอบดวย องคความรูสาม
ประการ คือ 1) การจัดการดานทรัพยากรมนุษยที่มีผลตอการพัฒนาบุคลากร 2) การฝกอบรม     
3) การจัดการความรู 

 Kathleen (2006) กลาววา การบริหารทุนมนุษย คือ กระบวนการในการจัดหา การใช
ใหเกิดประโยชนสูงสุด และการธํารงรักษาบุคลากรที่มีคุณคา โดยระบบและกระบวนการเหลานี้
ตองสอดคลองและเหมาะสมกับธุรกิจขององคการ 
 กลาวโดยสรุปการบริหารทุนมนุษย คือ การจัดการทรัพยากรบุคคลในฝายการ
พยาบาลมีคุณคาสูงขึ้นตลอดเวลา  ดวยการพัฒนาคุณภาพและผลการปฏิบัติงานของบุคลากร 
การธํารงรักษาบุคลากรที่มีคุณคา การพัฒนาและจูงใจใหบุคลากรแสดงศักยภาพสูงสุด  รวมทั้ง
การจัดการองคความรูที่มีอยูในบุคลากรแตละคนเพื่อนํามาใชใหเกิดประโยชนสูงสุด  และสราง
มูลคาเพิ่มเชิงการแขงขันใหกับองคการ 

3.5 ปจจัยที่สงผลตอการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 

 Drucker (1999) ไดกลาวไววา ในศตวรรษที่ 21 จะไมมีเร่ืองของการบริหารพนักงาน 
แตเปนเรื่องการบริหารคน (People management) และจากงานวิจัยที่ไดสํารวจพบวาองคการ
ตางๆ ไดตระหนักถึงสภาพการแขงขันทางธุรกิจที่เปลี่ยนแปลงไปจากการแขงขันทางเทคโนโลยี
ไปสูการมุงเนนการบริหาร “ทุนมนุษย” ซึ่งเปนทรัพยากรที่ไมสามารถจับตองไดใหเกิดประโยชน
สูงสุด (Johanson et al., 2001) รวมถึงความสามารถในการสรางคุณคาจากการบริหารองค
ความรูขององคการ (Lev, 2001; Sveiby, 2001) นั้น แสดงใหเห็นอยางชัดเจนวาแนวคิดการ
บริหารทรัพยากรมนุษยไดเปลี่ยนแปลงไป ผูบริหารระดับสูงขององคการตางมองเห็นความสําคัญ
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ของ “คน” เพิ่มมากขึ้นและกลาวเปนเสียงเดียวกันวา “คนเปนทรัพยสินที่มีคุณคามากที่สุด”(ดนัย 
เทียนพุฒ, 2551) สงผลใหองคการมีแนวทางในการบริหารทุนมนุษยที่แตกตางไปจากเดิม เพื่อ
สรางใหทุนมนุษยที่มีอยูในองคการสามารถสรางคุณคาเพิ่มใหแกองคการมากที่สุด ฝายการ
พยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ นอกจากจะไดรับผลกระทบจากการ
เปลี่ยนแปลงแนวคิดในการบริหารทรัพยากรมนุษยดังกลาวแลว  ยังมีปจจัยในเรื่องการปฏิรูป
ระบบราชการ การเปลี่ยนสถานภาพเปนโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ การพัฒนาให
เปนองคการที่มีขีดสมรรถนะสูง และการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐที่สงผลตอการ
บริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐดังนี้ 

 3.5.1. การปฏิรูประบบราชการ 
    การพัฒนาระบบราชการไทยไดดําเนินการมาเปนระยะเวลานานพอสมควร 

แตมักจะขาดความชัดเจนและความตอเนื่องในเชิงนโยบาย รวมทั้งไมมีผูรับผิดชอบหรือกลไกใน
การผลักดันสูการปฏิบัติอยางจริงจัง ทําใหการพัฒนาระบบราชการดําเนินไปอยางคอยเปนคอยไป 
ไมครบวงจรและเกิดผลการเปลี่ยนแปลงในระดับที่คอนขางนอย ทั้งนี้จุดเปลี่ยนผานที่ทําใหเกิด
การพัฒนาระบบราชการอยางจริงจังในชวงเวลา 5-6 ปที่ผานมาเปนผลมาจากปจจัยตาง ๆ ไดแก 
การเปลี่ยนแปลงในสภาพแวดลอมของประเทศ ปญหาที่ส่ังสมมาของระบบราชการไทย นโยบาย
และความมีเสถียรภาพทางการเมือง และกระแสเรียกรองของชุมชนวิชาการที่ตองการปรับปรุง
ระบบราชการใหมีความทันสมัย สอดคลองกับสภาพบานเมือง และตอบสนองตอความตองการ 
ของประชาชนมากขึ้น 

 การปฏิรูประบบราชการขนานใหญเมื่อป พ.ศ. 2545 เร่ิมตนจากการปรับ 
เปลี่ยนกระบวนการบริหารงานภาครัฐและการปรับปรุงโครงสรางสวนราชการ ทําใหมีการปรับปรุง
แกไขกฎหมายวาดวยระเบียบบริหารราชการแผนดินและกฎหมายวาดวยการปรับปรุงกระทรวง 
ทบวง กรม ซึ่งมีผลบังคับใชตั้งแตวันที่ 3 ตุลาคม พ.ศ. 2545 เปนตนมา โดยเฉพาะการนําหลักการ
บริหารกิจการบานเมืองที่ดีหรือธรรมาภิบาล (Good governance) และการบริหารงานภาครัฐ 
แนวใหม (New public management) เขามาประยุกตใชในระบบราชการของไทย และตอมาก็ได
มีการประกาศใชพระราชกฤษฎีกาวาดวยหลักเกณฑและวิธีการบริหารกิจการบานเมืองที่ดี พ.ศ. 
2546 ซึ่งไดกําหนดแบบแผนการบริหารราชการและวิธีการปฏิบัติงานที่สวนราชการและขาราชการ
จะตองยึดถือเปนแนวทางปฏิบัติตอไป ในการนี้ยังจัดใหมีคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ 
(ก.พ.ร.) ข้ึนอยางเปนทางการ เพื่อทําหนาที่รับผิดชอบในการใหขอเสนอแนะเชิงนโยบายตอ
คณะรัฐมนตรีและเปน “เจาภาพ” ในการขับเคลื่อนการพัฒนาระบบราชการใหเปนไปอยาง
ตอเนื่องและจริงจัง หลังจากนั้น ก.พ.ร. ไดกําหนดวิสัยทัศนใหมของการพัฒนาระบบราชการ 
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ในชวงระยะป พ.ศ. 2551 - 2555 ไววา “ ระบบราชการไทยมุงเนนประโยชนสุขของประชาชนและ
รักษาผลประโยชนของประเทศชาติ มีขีดสมรรถนะสูง สามารถเรียนรูปรับตัวและตอบสนองตอการ
เปลี่ยนแปลง ยึดมั่นในหลักจริยธรรมและธรรมาภิบาล” โดยมีประเด็นยุทธศาสตรที่สามารถแยก
ออกไดเปน 4 ประการ ดังนี้ 1) ยกระดับการใหบริการและการทํางานเพื่อตอบสนองความคาดหวัง
และความตองการของประชาชนที่มีความสลับซับซอน หลากหลาย และเปลี่ยนแปลงไปอยาง
รวดเร็ว 2) ปรับรูปแบบการทํางานใหมีลักษณะเชิงบูรณาการ เกิดการแสวงหาความรวมมือและ
สรางเครือขายกับฝายตาง ๆ รวมทั้งเปดใหประชาชนเขามามีสวนรวม 3) มุงสูการเปนองคการที่มี
ขีดสมรรถนะสูง บุคลากรมีความพรอมและความสามารถในการเรียนรู คิดริเร่ิม เปลี่ยนแปลงและ
ปรับตัวไดอยางเหมาะสมตอสถานการณตางๆ  และ 4) สรางระบบการกํากับดูแลตนเองที่ดี เกิด
ความโปรงใส มั่นใจ และสามารถตรวจสอบไดรวมทั้งทําใหบุคลากรปฏิบัติงานอยางมีจิตสํานึก
ความรับผิดชอบตอตนเอง ตอประชาชน และตอสังคมโดยรวม (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนา
ระบบราชการ, 2551ก) 

 ดังนั้นฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ซึ่งเปน
องคการภายใตกํากับดูแลของรัฐ จึงตองปรับตัวเพื่อตอบสนองตอการปฏิรูประบบราชการดังกลาว 

 3.5.2. การเปลี่ยนสถานภาพเปนโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
 จากการศึกษาแนวทางการปฏิรูปโครงสรางและการบริหารจัดการอุดมศึกษา: 

รูปแบบการจัดกลุมศึกษาที่สอดคลองกับศักยภาพปจจุบันและโครงการวิจัยเรื่องการเตรียมความ
พรอมของมหาวิทยาลัยของรัฐเพื่อเปนมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ (2545 อางถึงใน นิชาภา 
ปญจมาวัฒนา, 2550) พบวาการปรับองคการของมหาวิทยาลัยมาเปนมหาวิทยาลัยในกํากับของ
รัฐนั้นจะมีหลักการจัดระบบบริหารงานภายใน โครงสรางองคการ  และผลที่คาดหวังดังตอไปนี้ 

 สถานภาพของมหาวิทยาลัยของรัฐ 
 มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐเปนการจัดตั้งหนวยงานใหมีฐานะใหมมี

สถานภาพเปนของรัฐแตไมใชสวนราชการ  แมรัฐใหการสนับสนุนดานการเงินแกมหาวิทยาลัยโดย
จัดสรรงบประมาณใหเปนเงินอุดหนุนทั่วไปนั้น มหาวิทยาลัยมีสิทธิที่จะใชจายเงินไดตามระเบียบ
วิธีที่มหาวิทยาลัยกําหนด มีอิสระในการบริหาร โดยรัฐมีอํานาจที่จะตรวจสอบการใชจายเงิน โดย
กําหนดใหมหาวิทยาลัยมีหนาที่จัดทําบัญชีที่เหมาะสม และสํานักงานคณะกรรมการตรวจเงิน
แผนดินมีอํานาจที่จะตรวจบัญชีการใชจายของมหาวิทยาลัย 

 หลักการของมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐบาล 
 มหาวิทยาลัยมีความเปนอิสระคลองตัว และมีประสิทธิภาพการดาํเนนิงานสงู 

ยึดหลักการปกครองตนเองใหการดําเนินการตาง ๆ ส้ินสุดในระดับมหาวิทยาลัยใหมากที่สุด  และ
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ใหมีการควบคุมจากหนวยงานภายนอกนอยที่สุดเทาที่จําเปน เปนรูปแบบของการกระจายอํานาจ
สูงสุด โครงสรางการจัดองคการ มหาวิทยาลัยมีองคการสูงสุดเปนสภามหาวิทยาลัย และมีสภา
วิชาการเปนฝายสนับสนุนงานวิชาการและมีหนวยตรวจสอบภายในเพื่อตรวจสอบการดําเนินการ 
หลักการสําคัญอันเปนเงื่อนไขในการปรับสถานภาพมหาวิทยาลัยของรัฐเปนมหาวิทยาลยัในกาํกบั
ของรัฐจําเปนตองมีอิสระในการตัดสินใจและการดําเนินงานโดยสภามหาวิทยาลัยอยางนอย 3 
ประการ คือ การบริหารวิชาการ  การบริหารงานบุคคล  และการบริหารการเงิน  รวมทั้งสิทธิ
ประโยชนอ่ืน ๆ ที่จูงใจใหเปนบุคลากรมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  โดยมีหลักการสําคัญ ดังนี้  

 1. อิสระในการบริหารวิชาการ สภามหาวิทยาลัยมีอํานาจหนาที่และความ
รับผิดชอบเบ็ดเสร็จในการกําหนดนโยบายทางวิชาการ การกําหนดมาตรฐานทางวิชาการและ
หลักสูตร การประกันคุณภาพทางวิชาการ  การรับรองวิทยะฐานะ  การบริหารหลักสูตร  การรับเขา
และการสําเร็จการศึกษา  การสรางบัณฑิตสาขาวิชาตาง ๆ ที่มีคุณภาพคูคุณธรรม  และพันธกิจ
อ่ืนที่เกี่ยวเนื่องกับงานวิชาการ ทั้งนี้มหาวิทยาลัยตองมีเสรีภาพทางวิชาการ สามารถเผยแพร
ผลงานตามหลักวิชา มีความชอบธรรมในการชี้นําส่ิงที่เปนประโยชนตอสังคมและประเทศชาติ 
รวมทั้งตองมีอิสระในการพัฒนางานทางวิชาการใหทันสมัยตอการเปลี่ยนแปลงในอนาคต 
ตลอดจนเปนผูจัดตั้งหรือยกเลิกหนวยงานตาง ๆ เชน คณะ/สํานักไดเองโดยไมตองขออนุมัติหนวย
ราชการอื่น ๆ เชนที่มหาวิทยาลัยในระบบราชการปฏิบัติอยู 

 2. อิสระในการบริหารงานบุคคล  มหาวิทยาลัยมีระบบบริหารงานบุคคลที่
เปนของตนเองโดยมีสภาวิชาการและคณะกรรมการบริหารงานบุคคลเปนกลไกในการบริหารงาน 
บุคคล สภามหาวิทยาลัยเปนองคการกลางในการบริหารงานบุคคล มีอํานาจหนาที่และความ
รับผิดชอบเบ็ดเสร็จในการกําหนดระบบบริหารงานบุคคล ซึ่งรวมถึงการสรรหาคัดเลือก การ
กําหนดกรอบอัตรากําลัง การวางแผนอัตรากําลัง การลงทุนในบุคลากรและการพัฒนาบุคลากร 
การบรรจุแตงตั้ง การถอดถอนและการพนจากงาน สวัสดิการและสิทธิประโยชน กฎระเบียบ 
เงินเดือนและคาตอบแทน การเลื่อนตําแหนงหนาที่ ซึ่งเงื่อนไขการวาจางตองปราศจากการ
แทรกแซงของหนวยงานหรือบุคคลภายนอกไมวาดวยวิธีการหรือรูปแบบใดๆ รัฐตองยอมรับให
มหาวิทยาลัยตางๆ มีความหลากหลายโดยเฉพาะการมีบุคลากรได 2 ระบบคือมีทั้งขาราชการและ
พนักงานมหาวิทยาลัย ขณะเดียวกันรัฐพึงสรางแรงจูงใจและความเชื่อมั่นใหผูที่เปนขาราชการ
ประสงคออกนอกระบบ เงื่อนไขของอัตรากําลังสายวิชาการหรือผูเชี่ยวชาญสายวิชาชีพ และ
วิทยาศาสตรเทคโนโลยีที่ตองถายทอดวิชาการภาคปฏิบัติการเพื่อเพิ่มคุณภาพของบัณฑิต หาก
จะตองยุบตําแหนงขาราชการเหลานั้น รัฐตองตั้งงบประมาณทดแทนใหสามารถจัดจางอาจารยทีม่ี
ความรูความสามารถที่ทดแทนกันไดกับตําแหนงเดิม รวมทั้งมีอํานาจที่จะกําหนดอัตราเงินเดือนได 
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เองจากงบประมาณที่ไดรับ 
 3. อิสระในการบริหารการเงิน มหาวิทยาลัยเปนผูกําหนดระเบียบอ่ืนเกี่ยวกับ

การเงินและการพัสดุ โดยสภามหาวิทยาลัยมีอํานาจหนาที่และความรับผิดชอบเบ็ดเสร็จในการ
กําหนดระบบการบริหารการเงินการงบประมาณ การบัญชี และการตรวจสอบภายใน รวมถึง
ระเบียบวิธีและกฎเกณฑตางๆในการวางแผนการเงินเกี่ยวกับการจัดสรรและการใชทรัพยากรการ 
เงินจากทุกแหลงที่มา 

 ผลที่คาดหวังจากการปรับองคการเปนมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
 ผลที่คาดหวังจากการปฏิรูปสถานภาพของมหาวิทยาลัยจะทําใหมีการ    

บริหารงานที่มีประสิทธิภาพกอใหเกิดคุณภาพและประสิทธิภาพใหผลผลิตสูง และกลไกการดําเนนิ 
งานจะมีผลดีข้ึน  ซึ่งมหาวิทยาลัยจะสามารถพัฒนาองคการและระบบงานที่เหมาะสมกับกิจการ
ของมหาวิทยาลัย  มีการพัฒนาระบบการบริหารบุคคลที่สามารถดึงดูดคณาจารยและบุคลากรที่มี
คุณวุฒิและความสามารถสูงไดเปนจํานวนมาก  ลดขั้นตอนการทํางานและขอบังคับที่เปน
กฎเกณฑและระเบียบแบบแผนของทางราชการที่ไมเหมาะสมกับการบริหารมหาวิทยาลัย และ
สามารถใชทรัพยากรใหเกิดประโยชนสูงสุด เพื่อชวยใหมหาวิทยาลัยกระทําภารกิจบรรลุความเปน
เลิศทางวิชาการไดมากขึ้น 

 การเปลี่ยนสถานภาพเปนมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ สงผลกระทบตอการ
จัดการภายในองคการเปนอยางมาก และผูที่ไดรับผลกระทบมากที่สุด คือ บุคลากรภายในองคการ 
โดยเฉพาะการเปลี่ยนแปลงดานการบริหารงานบุคคลที่มีอิสระเพิ่มมากขึ้น ทําใหองคการสามารถ
บริหารจัดการงานบุคคลไดอยางเบ็ดเสร็จดวยตนเอง โดยมีจุดมุงหมายใหมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐสามารถพัฒนาบุคลากรของตนใหมีศักยภาพ สามารถดึงดูดบุคลากรที่มีคุณคาและ
ความสามารถสูงไวในองคการได ดังนั้นฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของ
รัฐจึงควรนําความไดเปรียบในอิสระการบริหารงานบุคคลมาใชใหเกิดประโยชนในการบริหารทุน
มนุษยในองคการ เพื่อสรางเสริมความสามารถในการแขงขัน 

 3.5.3. การพัฒนาใหเปนองคการที่มีขีดสมรรถนะสูง 
   ผูบริหารในทุกองคการทั้งภาครัฐและเอกชนตางมีความมุงหวังที่จะพัฒนา

องคการของตนใหเปนองคการที่มีขีดสมรรถนะสูง (High performance organization) กันทั้งสิ้น 
เนื่องจากองคการที่มีขีดสมรรถนะสูงนั้น  ยอมจะเปนรากฐานและแนวทางสําคัญที่จะทําให
องคการประสบความสําเร็จอยางยั่งยืนในระยะยาว โดยการพัฒนาไปสูการเปนองคการที่มีขีด
สมรรถนะสูงนั้นตองอาศัยทุนมนุษยภายในองคการที่จะดําเนินการใหเปนไปตามสิ่งที่องคการ
มุงหวังไว การดําเนินการเพื่อพัฒนาสูการเปนองคการที่มีขีดสมรรถนะสูงไดนั้นจะตองประกอบ 
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ดวยแนวทางสําคัญ 6 ประการ (พสุ เดชะรินทร, 2549) คือ 
 1. มุงเนนที่ผูรับบริการ (Client-centered) เพื่อใหสามารถตอบสนองตอ

ความตองการของผูรับบริการ และกอใหเกิดความพึงพอใจในผูรับบริการ  
 2. มุงเนนที่ผลผลิตและผลลัพธ (Outcome-oriented) เนนการพัฒนา

กระบวน การผลิต เพื่อชวยเพิ่มคุณภาพของสินคาหรือบริการ  
 3. สามารถชี้แจงและรับผิดชอบ (Accountable) มีความโปรงใสในทุก

กระบวนการปฏิบัติงานและมีความรับผิดชอบตอการตัดสินใจ 
 4. มีความคิดสรางสรรคและมีความยืดหยุน (Innovative and flexible) ใน

การปฏิบัติงาน เพื่อสรางนวัตกรรมใหมและเพิ่มความคลองตัวในการปฏิบัติงาน  
 5. พรอมที่จะทํางานรวมกับหนวยงานอื่น (Open and collaborative) มีการ

ทํางานเปนทีมและมีความรวมมือกันระหวางหนวยงาน  
 6. มีความมุงมั่น (Passionate) ในการดําเนินการตาง ๆ ตามแผนปฏิบัติการ

เพื่อมุงสูเปาหมายขององคการ  
 เพื่อใหฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ สามารถ

บรรลุเปาหมายการเปนองคการที่มีขีดสมรรถนะสูงไดนั้น  ฝายการพยาบาลตองมีการบริหาร
จัดการทุนมนุษยที่มีอยูในองคการไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 3.5.4. การพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ  
  สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ (2551ข) ไดพัฒนาเกณฑ

คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐข้ึน เพื่อยกระดับมาตรฐานและคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 
และมุงเนนใหองคการหันมาใสใจในการพัฒนาคุณภาพขององคการตลอดจนมุงสูความเปน
องคการที่เปนเลิศ  โดยเกณฑคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐไดใหความสําคัญในหลักการ
บริหารจัดการ 7 ประการดวยกัน คือ 1) การนําองคการ 2) การวางแผนเชิงยุทธศาสตร 3) การให
ความสําคัญกับผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย 4) การวัด การวิเคราะห และการจัดการความรู 
5) การมุงเนนทรัพยากรบุคคล 6) การจัดการกระบวนการ และ 7) ผลลัพธการดําเนินการ ซึ่งใน
หมวดที่ 5 การมุงเนนทรัพยากรบุคคล มีรายละเอียดดังตอไปนี้ 

 การมุงเนนทรัพยากรบุคคล โดยสิ่งสําคัญที่สุดที่องคการในปจจุบันจะตองให
ความสําคัญอยางยิ่ง คือการบริหารจัดการทุนมนุษยซึ่งเปนวิธีการสรางความไดเปรียบในการ
แขงขันยุคเศรษฐกิจองคความรู (Knowledge economy) ซึ่งใหความสําคัญกับการบริหารคน 
นับตั้งแตการสรรหาคัดเลือก พัฒนาองคความรู  สรางแรงจูงใจ และการรักษาคน ดังนั้นองคการ
จะตองบริหารจัดการและพัฒนาเพื่อใหบุคลากรมีศักยภาพที่ดีที่สุด ผูบริหารตองสงเสริมให
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บุคลากรมีความสามารถจัดการแกปญหา เรียนรูไดอยางรวดเร็ว มีความกระตือรือรน มีความคิด
ริเร่ิมสรางสรรค มีความเปนผูนําที่มีวิสัยทัศน และสามารถทํางานรวมกับผูอ่ืนได ขอกําหนดดาน
การพัฒนาและการจัดการทรัพยากรบุคคลมีลักษณะที่เนนการบูรณาการ เชน ความสอดคลองไป
ในแนวทางเดียวกันกับเปาประสงคเชิงยุทธศาสตร กลยุทธหลักและแผนปฏิบัติการขององคการ 
สภาพแวดลอมการทํางานและบรรยากาศที่สนับสนุนการทํางานของบุคลากรดวย เพื่อใหการ
จัดการทรัพยากรบุคคลสอดคลองไปในแนวทางเดียวกันกับยุทธศาสตรโดยรวม 

จากปจจัยภายในและภายนอกที่ตางมุงเนนการปรับปรุงและพัฒนาการบริหารทุน
มนุษยจึงเปนสิ่งที่ย้ําเนนใหฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐตระหนักถึง
ความสําคัญของบุคลากรในฐานะ“ทุนมนุษย” อันจะนําไปสูการจัดระบบและการพัฒนาใหระบบ
การบริหารทุนมนุษยขององคการมีประสิทธิภาพยิ่งๆ ข้ึนไป การกําหนดเกณฑในการกํากับและ
กําหนดแนวทางการบริหารทุนมนุษยจึงเปนสิ่งสําคัญ การวิจัยครั้งนี้จึงทําการศึกษาถึงตัวชี้วัดการ
บริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ เพื่อใหมีเกณฑ
ในการกํากับและกําหนดแนวทางการบริหารทุนมนุษยที่ชัดเจนและครอบคลุม และสามารถ
นําไปใชเปนแนวทางในการพัฒนาระบบการบริหารทุนมนุษยใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 

3.6 แนวคิดการบริหารทุนมนุษย 
จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับแนวคิดการบริหารทุนมนุษยพบวามีแนวคิดที่

หลากหลาย และสําหรับแนวคิดที่นํามาใชบูรณาการในการศึกษาครั้งนี้ ไดแก แนวคิด Human 
capital scorecard ของ สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงใน 
สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547); มาตรฐานดานความสําเร็จดานการบริหารทุน
มนุษยในสวนราชการ ของ สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล สํานักบริหารและงบประมาณ และสํานัก
ตรวจสอบบัญชีกลาง ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงใน สํานักงานคณะกรรมการขาราชการ
พลเรือน, 2547); มาตรฐานความสําเร็จของการบริหารทรัพยากรบุคคลในสวนราชการและจังหวัด 
สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน (สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547); การบริหาร
ทุนมนุษยทางการพยาบาล ของ Russell & Scoble (2004); การจัดการทรัพยากรมนุษยของ
องคการพยาบาลในศตวรรษที่ 21 ของ บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร (2550ก); การบริหารทรัพยากร
มนุษยของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลรัฐบาล ใน ชวงพ.ศ. 2550 - 2554 ของ คนึงนิจ 
อุณหโชค (2546); การบริหารบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง ของ ณัชชา อัศวภิญโญกิจ (2548) 
และการจัดการทรัพยากรมนุษยในฝายบริการพยาบาลที่เปนเลิศในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ป 
พ.ศ. 2555 ของ เกศรา อัญชันบุตร (2551) ดังรายละเอียดตอไปนี้ 
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3.6.1 แนวคิด Human capital scorecard 
 สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงใน 

สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน,2547) ไดกลาวถึงการบริหารทุนมนุษยโดยใชแนวคิด
สมดุลยลิขิตของทุนมนุษย  ซึ่งประกอบดวย 5 ดาน ดังนี้ 

 1. ความสอดคลองเชิงกลยุทธ (Strategic alignment) คือ นโยบายดานการ
บริหารทรัพยากรบุคคลในฐานะที่เปนทุนมนุษยจะตองสนับสนุนใหองคการบรรลุภารกิจ  วิสัยทัศน
เปาหมาย และกลยุทธที่ตั้งไว 

 2. มีการกําหนดสมรรถนะเชิงกลยุทธ (Strategic competencies) เพื่อใชใน
กิจกรรมการบริหารทรัพยากรบุคคลขององคการ เชน การสรรหา พัฒนา และรักษาไวซึ่งบุคลากร
ในตําแหนงหรือสายงานที่มีความสําคัญ 

 3. ภาวะผูนํา (Leadership) ซึ่งตองทําใหองคการมีความเชื่อมั่น สามารถ
ชี้นํา จูงใจ แนะแนวทาง เปนพี่เลี้ยง กระตุนใหคนในองคการตอบสนองตอสถานการณที่จําเปน 
เปนแบบอยางที่ดี มีจรรยาบรรณ มีความคิดที่เปดกวาง เคารพและใหเกียรติผูอ่ืน และเปนที่
ไววางใจเชื่อถือของคนในองคการ 

 4. วัฒนธรรมที่เนนผลงาน (Performance culture) คือ การที่องคการสราง
วัฒนธรรมจูงใจใหคนสรางผลงานและมุงผลสัมฤทธิ์ อุทิศตนและมุงมั่นตอผลสําเร็จขององคการ มี
คานิยมหลักรวมกัน และพัฒนาความเปนธรรมใหเกิดขึ้นในองคการ 

 5. การเรียนรู (Learning) คือ การที่องคการสรางบรรยากาศและวัฒนธรรม
แหงการแลกเปลี่ยนแบงปนและถายทอดองคความรู มีความเปดกวางทางความคิด สนับสนุนการ
เรียนรูและการพัฒนาอยางตอเนื่อง 

 3.6.2 มาตรฐานดานความสําเร็จดานการบริหารทุนมนุษยในสวนราชการ 
 สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล สํานักบริหารและงบประมาณ และสํานัก

ตรวจสอบบัญชีกลาง ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงในสํานักงานคณะกรรมการขาราชการ
พลเรือน, 2547) ไดรวมกันกําหนดมาตรฐานดานความสําเร็จดานการบริหารทุนมนุษย ซึง่ประกอบ 
ดวย 6 ดาน คือ 

 1. ความสอดคลองเชิงกลยุทธ (Strategic alignment) กลาวคือ ยุทธศาสตร
การบริหารทรัพยากรบุคคลจะตองสอดคลองกับพันธกิจ เปาหมาย และวัตถุประสงคขององคการ 
และรวมเปนเนื้อเดียวกับแผนยุทธศาสตร แผนปฏิบัติงาน และแผนงบประมาณของสวนราชการ 
ปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จประกอบดวย 1) การใหความสําคัญตอกําลังคนในฐานะทุนมนุษย 
โดยสวนราชการตองมีแนวคิดในการกําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหาร
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ทรัพยากรบุคคลที่สอดคลองเชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรขององคการ 2) ความ
รวมมือทางดานการบริหารทรัพยากรบุคคลและเรียนรูรวมกันทั่วทั้งระบบ เพื่อใหมีการแลกเปลี่ยน
แบบแผนการบริหารทรัพยากรที่ดี และเรียนรูเกี่ยวกับพัฒนาการใหมๆ ดานการบริหารทรัพยากร
บุคคล และ 3) ความรวมมือของทุกฝายที่เกี่ยวของในระบบการบริหารทรัพยากรบุคคลของสวน
ราชการ ไดแก ผูบริหารทุกระดับตลอดจนเจาหนาที่ในหนวยงานการเจาหนาที่ และผูที่มีสวน
เกี่ยวของกับการกําหนดวิสัยทัศนดานการบริหารทุนมนุษยและการวางแผนยุทธศาสตรของสวน
ราชการ 

 2. การวางแผนและบริหารการใชกําลังคน (Workforce planning and 
deployment)กลาวคือ สวนราชการจะตองเนนประชาชนเปนศูนยกลาง ไมมีชวงชั้นการบังคับ
บัญชามาก เนนการบรรลุพันธกิจ นําระบบอิเล็คทรอนิคสมาใชในการบริหารงาน และเปดใหมีการ
แขงขันในการจางงานและการประมูลงาน ปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จประกอบดวย 1) มีการ
วางแผนกําลังคน การวางแผนกําลังคนจะตองมีความชัดเจนและสอดคลองกับแผนกลยุทธ และ
แผนกําลังคนจะตองระบุความตองการและขนาดของกําลังคนทั้งในปจจุบันและอนาคต การใช
และการเกลี่ยกําลังคน และสมรรถนะที่จําเปนสําหรับการบรรลุพันธกิจของสวนราชการ ทั้งนี้แผน
กําลังคนตองชวยใหสวนราชการไดพัฒนาไปเปนองคการที่เนนประชาชนเปนศูนยกลาง เนน
ผลงานและเนนการแขงขันในระบบตลาด และ 2) มีการใชกําลังคนอยางเหมาะสม มีการจัดวาง
กําลังคนอยางเหมาะสมทั้งในเชิงตําแหนงทางภูมิศาสตรและความจําเปนขององคการ เพื่อให
สอดคลองกับการใหบริการประชาชน ตลอดจนเหมาะสมกับลักษณะของพันธกิจและเปาหมาย
ของสวนราชการ 

 3. ภาวะผูนําและการจัดการองคความรู (Leadership and knowledge 
management) กลาวคือ หัวหนาสวนราชการและขาราชการระดับสูงและกลางสามารถบริหาร
ทรัพยากรบุคคลไดอยางมีประสิทธิผล มีการสรางผูนําอยางตอเนื่อง ปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จ
ประกอบดวย 1) มีการวางแผนและปฏิบัติตามแผนการสืบทอดตําแหนงผูนํา สวนราชการจะตอง
กําหนดสมรรถนะของตําแหนงผูบริหารระดับสูงรวมทั้งวางกลยุทธและกําหนดเปาหมายที่จะสราง
หรือพัฒนาสมรรถนะดังกลาว 2) มีการบริหารการเปลี่ยนแปลง สวนราชการตองมีผูนําซึ่งเขาใจถึง
วิธีการสรางความเปลี่ยนแปลงในสวนราชการอยางมีประสิทธิผลตลอดจนการเปลี่ยนแปลงซึ่งจะ
นําไปสูการพัฒนาผลงานที่ยั่งยืน 3) ผูบริหารมีความซื่อสัตยและสรางแรงดลใจใหขาราชการ
ปฏิบัติงานอยางทุมเท ผูบริหารจะตองไดรับการยกยองเชิดชูวามีความซื่อสัตยสุจริตเปนตัวอยาง
ใหกับกําลังคนในสวนราชการ รวมทั้งตองสงเสริมการทํางานเปนทีมและสื่อวิสัยทัศนใหขาราชการ
ในองคการไดทราบ รวมทั้งรับฟงความคิดเห็นซึ่งเปนขอมูลยอนกลับจากขาราชการดวย 4) มีการ
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บริหารองคความรูเชิงกลยุทธ สวนราชการจะตองมีทรัพยากร โครงการ มาตรการ และเครื่องมือซึ่ง
จะชวยใหมีการแบงปนแลกเปลี่ยนขอมูลความรูในสวนราชการเพื่อสนับสนุนใหสวนราชการบรรลุ
เปาหมายพันธกิจที่ตั้งไว และ 5) มีการเรียนรูและการพัฒนาอยางตอเนื่อง ผูนําจะตองสราง
วัฒนธรรมการเรียนรูใหโอกาสในการพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง และสงเสริมใหขาราชการไดมี
สวนรวมในการบริหาร นอกจากนี้ผูนํายังจะตองลงทุนสําหรับการศึกษาอบรมและพัฒนา เพื่อให
ผูบริหารและขาราชการมีสมรรถนะที่จําเปนสําหรับการบรรลุพันธกิจที่ตั้งไว 

 4. วัฒนธรรมการทํางานที่เนนผลงาน (Performance culture) กลาวคือสวน
ราชการจะตองมีกําลังคนที่มีความหลากหลาย มุงเนนผลงาน และมีระบบการบริหารผลงานที่
สามารถระบุความแตกตางระหวางผลงานที่ดีกับผลงานที่ไมนาพอใจไดอยางมีประสิทธิภาพ 
รวมทั้งมีการเชื่อมโยงผลงานสวนบุคคล ผลงานของทีมและผลงานของหนวยงานเขากับเปาหมาย
ที่สวนราชการหวังจะบรรลุ ปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จประกอบดวย 1) มีระบบการบริหารผลงาน 
ซึ่งจะเปนตัวกําหนดสิ่งที่องคการคาดหวังจากผูบริหารและขาราชการ นอกจากนี้การบริหารผลงาน
ยังจะเปนเครื่องมือสําหรับการประเมินผลการปฏิบัติงาน การใหรางวัลตอบแทนผลการปฏิบัติงาน 
ซึ่งสิ่งเหลานี้ลวนแตเชื่อมโยงกับเปาหมายขององคการทั้งสิ้น 2) ความหลากหลายของกําลังคน 
สวนราชการจะตองสรางสิ่งแวดลอมที่ใหโอกาส ยอมรับและตอบสนองความตองการของ
ขาราชการทุกกลุมซ่ึงมีความแตกตางกัน 3) การบริหารความสัมพันธระหวางฝายบริหารกับ
ขาราชการ จะชวยเพิ่มประสิทธิผลและประสิทธิภาพของการบริหารงาน ชวยลดความขัดแยงใน
การปฏิบัติราชการ พัฒนาปรับปรุงสภาพแวดลอมในการทํางานซึ่งจะนําไปสูการพัฒนาผลการ
ปฏิบัติงานและการบรรลุเปาหมายและพันธกิจขององคการ 

 5. ความรู ทักษะ สมรรถนะและศักยภาพของกําลังคน (Talent) กลาวคือ 
สวนราชการมีกําลังคนที่มีทักษะ ความรู และสมรรถนะเพียงพอสําหรับพันธกิจที่มีความสําคัญ 
และหากมีความขาดแคลน  ก็ตองแสดงใหเห็นวาสวนราชการไดพยายามจัดและพัฒนากําลังคน
เพื่ออุดชองวางเปนอยางดี ปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จประกอบดวย 1) การวิเคราะหกาํลงัคน สวน
ราชการจะตองมีกระบวนการที่เปนระบบในการระบุวาสาขาวิชาชีพและสมรรถนะไหนที่มีความ
จําเปนอยางยิ่งตอความอยูรอดของสวนราชการทั้งในปจจุบันและในอนาคต และตองกําหนดยุทธ
ศาสตรเพื่อลดชองวางดังกลาวดวย และ 2)มีการแขงขันเพื่อใหไดมาซึ่งบุคลากรผูมีทักษะ 
สมรรถนะ และศักยภาพสูง โดยสวนราชการจะตองกําหนดยุทธศาสตรทั้งระยะสั้นและระยะยาว 
และมีการลงทุนในทรัพยากรบุคคล เพื่อดึงดูดผูสมัครงานและขาราชการ รวมทั้งรักษาไวซึ่ง          
ผูปฏิบัติที่มีความรูความสามารถ สมรรถนะและศักยภาพสูง 
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 6. ความพรอมรับผิด (Accountability) กลาวคือ การตัดสินใจที่เกี่ยวของกับ
การบริหารทรัพยากรบุคคลจะตองมีการวางแผนที่เนนผลงานเปนหลักและมีขอมูลสนับสนุน 
รวมทั้งมีระบบความพรอมรับผิด ทั้งนี้มาตรฐานที่กําหนดไวภายใตหัวขอความพรอมรับผิดจะ
แทรกอยูในทุกกิจกรรมที่ระบุไวในมาตรฐานแหงความสําเร็จในกรอบการประเมิน เพื่อใหแนใจวา
การบริหารทรัพยากรบุคคลจะมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสอดคลองกับหลักคุณธรรม หลัก
สิทธิมนุษยชนและนโยบายอื่นๆ ซึ่งมีสวนโดยตรงตอการบรรลุเปาหมายพันธกิจของสวนราชการ 

 3.6.3 มาตรฐานความสําเร็จของการบริหารทรัพยากรบุคคลในสวน
ราชการและจังหวัด 

 สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน (สํานักวิจัยและพัฒนางาน
บุคคล, 2547) กําหนดมาตรฐานความสําเร็จของการบริหารทรัพยากรบุคคลในสวนราชการและ
จังหวัดไว 5 ดาน ดังนี้ 

 1. ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร หมายถึง การที่สวนราชการและจังหวัดมี
แนวทางและวิธีการบริหารทรัพยากรบุคคล โดยมีนโยบายแผนงานและมาตรการดานการบริหาร
ทรัพยากรบุคคล การวางแผนและบริหารกําลังคนทั้งในเชิงปริมาณและคุณภาพ นโยบาย แผนงาน
โครงการ และมาตรการดานการบริหารทรัพยากรบุคคล เพื่อดึงดูดใหไดมาพัฒนาและรักษาไว
ซึ่งกลุมขาราชการและผูปฏิบัติงานที่มีทักษะหรือสมรรถนะสูง และมีแผนการสรางและแผนการ
พัฒนาผูบริหารทุกระดับ รวมทั้งมีแผนสรางความตอเนื่องในการบริหารราชการ 

 2. ประสิทธิภาพของการบริหารทรัพยากรบุคคล หมายถึง กิจกรรมและ
กระบวนการบริหารทรัพยากรบุคคลของสวนราชการและจังหวัด โดยการดําเนินการดานบริหาร
ทรัพยากรบุคคลตองมีความถูกตองและทันเวลา มีระบบฐานขอมูลดานการบริหารทรัพยากร
บุคคลที่ถูกตอง เที่ยงตรง ทันสมัยและนํามาใชในการตัดสินใจและการบริหารไดจริง สัดสวนคาใช    
จายในกิจกรรมและกระบวนการบริหารทรัพยากรบุคคลตองบประมาณรายจายมีความเหมาะสม 
และมีการนําเทคโนโลยีและเทคโนโลยีสารสนเทศมาใชในกระบวนการบริหารทรัพยากรบุคคล 

 3. ประสิทธิผลของการบริหารทรัพยากรบุคคล หมายถึง นโยบาย แผนงาน 
โครงการ และมาตรการดานการบริหารทรัพยากรบุคคลของสวนราชการและจังหวัดกอใหเกิดผล
ดังนี้ สามารถรักษาไวซึ่งขาราชการและผูปฏิบัติงานซึ่งจําเปนตอการบรรลุเปาหมาย บุคลากรมี
ความพึงพอใจ สนับสนุนใหเกิดการเรียนรูและการพัฒนาอยางตอเนื่อง สงเสริมใหมีการแบงปน 
แลกเปลี่ยนขอมูล ขาวสารและความรู และมีระบบการบริหารผลงานที่เนนประสิทธิภาพ 
ประสิทธิผลและความคุมคา 
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 4. ความพรอมรับผิดดานการบริหารทรัพยากรบุคคล หมายถึง การที่สวน
ราชการและจังหวัดจะตองรับผิดชอบตอการตัดสินใจและผลของการตัดสินใจดานการบริหาร
ทรัพยากรบุคคล ตลอดจนการดําเนินการดานวินัย โดยคํานึงถึงหลักความสามารถและผลงาน   
หลักคุณธรรมหลักนิติธรรม และหลักสิทธิมนุษยชน  และมีความโปรงใสในทุกกระบวนการ 

 5. คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน หมายถึง การที่   
สวนราชการหรือจังหวัดมีนโยบาย แผนงาน โครงการ และมาตรการซึ่งจะนําไปสูการพัฒนา
คุณภาพชีวิตของขาราชการและบุคลากรภาครัฐที่สงผลใหขาราชการและผูปฏิบัติงานมีความ    
พึงพอใจตอสภาพแวดลอมในการทํางาน ระบบงานและบรรยากาศการทํางาน  มีการจัดสวัสดิการ
และส่ิงอํานวยความสะดวกเพิ่มเติมอยางเหมาะสม และมีการสงเสริมความสัมพันธอันดีระหวาง  
ฝายบริหารของสวนราชการและจังหวัดกับขาราชการและผูปฏิบัติงาน และในระหวางขาราชการ
และผูปฏิบัติงานดวยกันเอง 

 3.6.4 การบริหารทุนมนุษยของผูบริหารการพยาบาล 
 Russell & Scoble (2004) ไดกลาวถึงการบริหารทุนมนุษยของผูบริหารการ

พยาบาลไวดังนี้ 
 1. การพัฒนาตนเอง (Self-development) คือ การเรียนรูดวยตนเองอยาง 

ตอเนื่อง ประกอบดวย การหาโอกาสในการเติบโตทางวิชาชีพ  ความสามารถในการควบคุมตนเอง
การบริหารเวลา ความสมดุลในชีวิตและการทํางาน และการเปนแบบอยางที่ดี 

 2. การสรรหา (Recruitment) คือ การบรรจุบุคลากรที่มีคุณสมบัติตามที่
องคการตองการ ประกอบดวย การสรรหาและคัดเลือกบุคลากรที่มีคุณภาพ รวมทั้งการชี้นําและ
อํานวยความสะดวกใหเกิดการพัฒนาและการนํากลยุทธการสรรหาที่มีประสิทธิภาพมาใช 

 3. การพัฒนาผูอ่ืน (Developing other) คือ การจัดการสภาพแวดลอมให
เหมาะสมกับสภาพการปฏิบัติงาน เพื่อกอใหเกิดศักยภาพในการปฏิบัติงานสูงสุด ประกอบดวย 
การพัฒนาบุคลากร และการสงเสริมใหบุคลากรมีความกาวหนาในวิชาชีพ 

 4. การสรางประโยชนสูงสุดจากแรงงาน (Utilization) คือ การบริหารจัดการ
ทักษะ ความรู ความสามารถ และความพยายามของบุคลากรใหเปนองครวม ประกอบดวย การ
บริหารทีมงาน การสงเสริมและการนําความเห็นของบุคลากรไปใช การจัดอัตรากําลัง การ
ประเมินผลการปฏิบัติงาน  กลยุทธมอบหมายงานและการสรางทีมงาน การจัดการสถานที่
ปฏิบัติงาน และการจัดลําดับแผนการดําเนินงานเพื่อใหบรรลุเปาหมาย 

 5. การธํารงรักษา (Retention) คือ การจัดการดานความกาวหนาในวิชาชีพ  
การใหอํานาจ การใหรางวัลแกบุคลากร เพื่อใหบุคลากรมีความพึงพอใจในงานและสามารถ 
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ปฏิบัติงานไดสําเร็จตามเปาหมายขององคการ  
 3.6.5 การจัดการทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลในศตวรรษที่ 21  
 บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร (2550ก) ไดกลาวถึงการจัดการทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาลในศตวรรษที่ 21 ดังนี้  
 1. การวางแผนอัตรากําลังบุคลากร (Manpower planning) โดยคาดการณ

แนวโนมการเปลี่ยนแปลงที่มีผลตอการจัดการทรัพยากรมนุษย การวางแผนทรัพยากรมนุษย การ
วิเคราะหอัตรากําลังบุคลากรพยาบาลที่ตองการในปจจุบันและการคาดการณอัตรากําลังบุคลากร
พยาบาลที่ตองการในอนาคต  

 2. การวางแผนสรรหาและคัดเลือก (Recruitment and selection plan) โดย
วางแผนรับสมัครปละคัดเลือกบุคลากรพยาบาล รวมทั้งเกณฑการคัดเลือกที่เหมาะสม   

 3. การวางแผนพัฒนา (Development plan) เมื่อพยาบาลเขามาปฏิบัติงาน
ในองคการควรมีการปฐมนิเทศเพิ่มพูนความรูและพัฒนาทักษะอยางตอเนื่อง โดยใหความรู การ
จัดการฝกอบรม และจัดสิ่งอํานวยตอการเรียนรูดวยตนเองพัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีโอกาส
กาวหนาในงานตามบันไดวิชาชีพ 

 4. การวางแผนธํารงรักษาบุคลากรที่มีคุณภาพ (Maintenance plan) โดย
การเสริมสรางแรงจูงใจในการทํางานแกบุคลากรพยาบาล ไดแก การกําหนดระบบประเมิน ผลการ
ปฏิบัติงานที่มีความยุติธรรม โปรงใส ประเมินผลงานดานปริมาณและคุณภาพ ใหรางวัลและ
คาตอบแทนตามผลการปฏิบัติงาน จัดสวัสดิการที่จูงใจใหคงอยูในองคการ  จัดระบบความ
ปลอดภัยในสถานที่ทํางาน และจัดสภาพแวดลอมการทํางานที่สงเสริมคุณภาพชีวิตการทํางาน 
เสริมสรางความพึงพอใจในงาน และสรางเสริมความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 

 3.6.6 การบริหารทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาล
รัฐบาล ในชวงพ.ศ. 2550-2554 

 คนึงนิจ อุณหโชค (2546) ศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการ
พยาบาล โรงพยาบาลรัฐบาล ในชวงพ.ศ. 2550-2554 ไวดังนี้  

 1. การวางแผน ใชหลักการความมีสวนรวมของทุกฝาย  แผนมีลักษณะเปน
แผนกลยุทธที่มีระยะแผนสั้น  โดยเนนคนเปนศูนยกลางใหมีประสิทธิภาพ   

 2. การคัดเลือก ใชกระบวนการในการคัดเลือกหลายกระบวนการอยางเสมอ
ภาค มีการประสานงานกับสถานศึกษาในการคัดเลือก  

 3. การพัฒนาบุคลากร เสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากรพัฒนาตนเอง สงเสริม
ใหเกิดการเรียนรูอยางตอเนื่อง และพัฒนาความสามารถดวยการใหโอกาสในการทํางานที่ทาทาย   
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 4. การประเมินผล ประเมินผลการปฏิบัติงานใชแบบ 360 องศา  มีการ
พัฒนาเครื่องมือในการประเมินผลและบันทึกผลการประเมินอยางตอเนื่อง  

 5. การใหรางวัล มีการมอบหมายงานที่พึงพอใจ และใหโอกาสพัฒนาเพื่อ
ความกาวหนาทางสายอาชีพ ระบบการใหรางวัลที่ยุติธรรมตามผลการปฏิบัติงานรายบุคคล   

 6. การธํารงรักษา มีการสรางบรรยากาศการเคารพซึ่งกันและกัน เพื่อสราง
ความพึงพอใจในงาน สงเสริมกิจกรรมแรงงานสัมพันธ จัดสวัสดิการสภาพแวดลอมที่ปลอดภัย 

 3.6.7 การบริหารบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง 
 ณัชชา อัศวภิญโญกิจ (2548) ไดทําศึกษาเรื่องการบริหารบุคลากรพยาบาลที่

มีศักยภาพสูง  พบวาการบริหารบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง ประกอบดวย 8 ดาน ดังนี้ 
 1. การสรรหาเชิงรุก มีกระบวนการสรรหาเชิงรุกตลอดทั้งป สามารถสรรหา

บุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูงทั้งจากภายในและภายนอกองคการ มีเกณฑการสรรหาที่ชัดเจน 
ทันสมัย  ตรงเปาหมายขององคการ  ผูบริหารหรือหัวหนาหนวยมีบทบาทในการประชาสัมพันธ 
องคการ  เพื่อจูงใจใหบุคลากรที่มีศักยภาพสูงมาสมัครงาน เพิ่มชองทางการสรรหา 

 2. การมอบหมายงานพิเศษที่ยากและทาทายใหเหมาะสมกับศักยภาพ 
สงเสริมใหแสดงความรูความสามารถตามศักยภาพ โดยมอบหมายงานที่ยากและทาทาย การรวม
กําหนดวิสัยทัศน การวางแผนงาน หรือมอบหมายงานเปนทีม หรือเปนแกนนําในโครงการตางๆ
เปดโอกาสใหเปนตัวแทนของผูบริหารในการเขารวมประชุมภายในองคการ และเปนตัวแทนของ
พยาบาลในการสรางงานที่เปนประโยชนตอสวนรวม 

 3. การบริหารบุคลากรพยาบาลแบบยืดหยุน พิจารณาเรื่องความยืดหยุนใน
ดานกฎระเบียบ ไมเขมงวดจนเกินไป ยืดหยุนเรื่องตารางการทํางาน ชั่วโมงการทํางาน และการลา 

 4. เปดโอกาสใหพัฒนาตนเองอยางเต็มศักยภาพ เปดโอกาสใหใชศักยภาพ
ของตนในการสรางงานใหกาวหนาและสําเร็จ สนับสนุนใหไปฝกอบรม / ศึกษาตอ / พัฒนาความรู
ความ สามารถเฉพาะทาง เปดโอกาสใหไปดูงานทั้งภายในและตางประเทศ เสริมสรางจุดแข็ง และ
พัฒนาภาวะผูนํา 

 5. สรางบันไดวิชาชีพใหเกิดความกาวหนา สรางระบบงานใหพยาบาลที่มี
ศักยภาพสูงมีความกาวหนาในตําแหนงบริหารเปนกรณีพิเศษ จัดโครงการพัฒนาบุคลากร
พยาบาลที่มีศักยภาพสูงระยะยาว เพื่อเตรียมอนาคตสําหรับพยาบาลที่มีศักยภาพสูงใหเติบโตได
ทั้งภายในและภายนอกองคการ 

 6. สรางแรงจูงใจและทําใหเกิดความพึงพอใจในงาน ใหการสนับสนุนการ
สรางผลงานอยางตอเนื่อง  สงเสริมและเปดโอกาสใหแสดงความสามารถ ใหความไววางใจ เชื่อใจ 
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เห็นถึงคุณคา และใหอิสระในการทํางาน ตอบสนองความตองการกอนการรองขอ มีการให
คาตอบแทนและสวัสดิการตาง ๆ เปนพิเศษ สรางวัฒนธรรมเรื่องการยกยองชมเชย 

 7. การประเมินผลโดยยึดผลสําเร็จของงาน โดยใชการประเมินแบบ 360 
องศา ที่มีกระบวนการที่เปนระบบ มีมาตรฐาน ยุติธรรม มีการประเมินอยางเขมขนโดยจัดใหมี
รายละเอียดแตกตางไปจากบุคลากรทั่วไป 

 8. การธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง โดยยกยองใหเกียรติจาก
ผลสําเร็จของงานสรางบรรยายกาศองคการใหทํางานรวมกับผูอ่ืนไดอยางมีความสุข ใหความ
ยุติธรรมตามงานที่ทําสําเร็จ ใหความสําคัญ ใหเกียรติ ใหโอกาสในการเสนอผลงาน ไมมีชองวาง
ระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน ใหการดูแลที่แตกตางจากคนอื่น คํานึงถึงความตองการและ
ตอบสนองตามความตองการ 

 3.6.8 การจัดการทรัพยากรมนุษยในฝายบริการพยาบาลที่เปนเลิศใน
โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ป พ.ศ. 2555 

 เกศรา อัญชันบุตร (2551) ศึกษาการจัดการทรัพยากรมนุษยในฝายบริการ
พยาบาลที่เปนเลิศในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ป พ.ศ. 2555 ผลการศึกษาพบวาการจัดการ
ทรัพยากรมนุษยในฝายบริการพยาบาลที่เปนเลิศในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ประกอบดวย 4 
ดาน คือ การจัดฝายบริการการพยาบาล   การจัดการในฝายบริการการพยาบาล  การบริการ
พยาบาล  และคุณลักษณะของบุคลากรในฝายการพยาบาล  โดยในการจัดการในฝายบริการการ
พยาบาลไดกลาวถึงการจัดการทรัพยากรมนุษย โดยมีรายละเอียด ดังนี้   

 1.มีการคัดเลือกบุคลากรมาทํางานโดยกําหนดคุณสมบัติที่ ชัด เจน 
มอบหมายงาน และจํานวนบุคลากรที่เพียงพอ เหมาะสม 

 2.กําหนดสมรรถนะของผูปฏิบัติงานชัดเจน  กําหนด/สรรหา/คัดเลือกคนเกง  
คนมีความสามารถทางการพยาบาลมารวมงาน โดยพิจารณาความรู ความสามารถใหเหมาะสม
กับงาน ทบทวนและประมวลผลความตองการ พัฒนาบุคลากร  และนําผลมาปรับปรุงแกไข  

 3.มีแผนการพัฒนาบุคลากรที่ชัดเจนทั้งดานการศึกษา และความกาวหนาใน
งาน มีแผนในการสรางนักวิชากร/นักวิจัย และสรางคนใหมอยางตอเนื่อง มีความยุติธรรมในการ
พัฒนาบุคลากรเชน ทุกคนมีโอกาสในการศึกษาอบรมเทาเทียมกัน 

 4.กําหนดบทบาทเพื่อให APN/ผูเชี่ยวชาญ/ผูชํานาญการแสดงศักยภาพได
อยางเต็มที่ ภายใตคาตอบแทนที่เหมาะสม เสริมสรางพลังอํานาจ มีระบบพยาบาลพี่เลี้ยงในการ
ปฏิบัติงาน และมีการติดตามงาน 

 5. มีกําหนดการวัดและประเมินผลที่ชัดเจนเปนไตรมาส หรือทุก 6 เดือน ใช  
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KPI และ Competency ในการประเมินผลงานบุคลากรทุกระดับ 
  6. มีการธํารงรักษาบุคลากรที่เปนคนดี คนเกงใหอยูในองคการ และตระหนัก

ถึงคุณภาพชีวิตของบุคลากร 
จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของในเบื้องไดบูรณาการแนวคิด Human capital 

scorecard ของสํานักบริหารทรัพยากรบุคคล ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงในสํานักงาน
คณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547) ; มาตรฐานดานความสําเร็จดานการบริหารทุนมนุษยใน
สวนราชการของสํานักบริหารทรัพยากรบุคคล สํานักบริหารและงบประมาณ และสํานักตรวจสอบ
บัญชีกลาง ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงในสํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 
2547); มาตรฐานความสําเร็จของการบริหารทรัพยากรบุคคลในสวนราชการและจังหวัดของ
สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน (สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547); การบริหาร
ทุนมนุษยทางการพยาบาลของ Russell & Scoble (2004); การจัดการทรัพยากรมนุษยของ
องคการพยาบาลในศตวรรษที่ 21 ของ บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร (2550ก); การบริหารทรัพยากร
มนุษยของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลรัฐบาล ในชวงพ.ศ. 2550 - 2554 ของ คนึงนิจ    
อุณหโชค (2546); การบริหารบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง ของ ณัชชา อัศวภิญโญกิจ (2548) 
และการจัดการทรัพยากรมนุษยในฝายบริการพยาบาลที่เปนเลิศในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ป 
พ.ศ. 2555 ของ เกศรา อัญชันบุตร (2551) มาเปนแนวคิดเบื้องตนในการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ
สรุปไดตารางดังตอไปนี้   
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ตารางที่ 1 แนวคิดตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐที่ไดจากการทบทวนวรรณกรรม 
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1. การกําหนดกลยุทธการบริหารทุนมนุษยตามแผนยุทธศาสตร 
ความสอดคลองและเชื่อมโยงเชิงกลยุทธ (Strategic 
alignment) 

X X 
 

     

ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร   X      
ภาวะผูนํา (Leadership) X        
การวางแผนและบริหารการใชกําลังคน (Workforce 
planning and deployment) 

 
 

X 
 

 X X   

การสรางประโยชนสูงสุดจากแรงงาน(Workforce 
optimization) 

   
X     

2. การกําหนดสมรรถนะของบุคลากรใหชัดเจน         
มีการกําหนดสมรรถนะเชิงกลยุทธ (Strategic 
competencies) 

X  
 

     

ความรู ทักษะ สมรรถนะและศักยภาพของกําลังคน
(Talent) 

 X 
 

     

3. การสรรหาและคัดเลือกบุคลากร         
การวางแผนสรรหาและคัดเลือก (Recruitment and 
selection plan) 

  
 

X X X X X 

4. การพัฒนาบุคลากร         
การเรียนรู (Learning) X        
การวางแผนพัฒนา (Development plan)     X X  X 
การพัฒนาตนเอง(Self-development)    X     
การพัฒนาผูอื่น(Developing other)    X     
เปดโอกาสใหพัฒนาตนเองอยางเต็มศักยภาพ       X  
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ตารางที่ 1 (ตอ) 
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สรางบันไดวิชาชีพใหเกิดความกาวหนา       X  
มีความเปนผูนําและมีระบบการบริหารองคความรู 
(Leadership and knowledge management) 

 X 
 

     

5. การประเมินผลการปฏิบัติงาน         
การประเมินผล      X  X 
การมอบหมายงานพิเศษที่ยากและทาทาย       X  
วัฒนธรรมที่เนนผลงาน (Performance culture) X X       
การประเมินผลโดยยึดผลสําเร็จของงาน       X  
ประสิทธิภาพของการบริหารทรัพยากรบุคคล   X      
ประสิทธิผลของการบริหารทรัพยากรบุคคล   X      
6. การธํารงรักษาบุคลากร         
การวางแผนธํารงรักษาบุคลากรที่มีคุณภาพ 
(Maintenance plan) 

  
 

 X X  X 

การธํารงรักษา(Retention)    X   X  
การใหรางวัล      X  X 
คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน   X     X 
ความพรอมรับผิด (Accountability)  X X      
สรางแรงจูงใจและทําใหเกิดความพึงพอใจในงาน       X  
การบริหารบุคลากรพยาบาลแบบยืดหยุน       X  

 
จากตารางที่ 1 ไดแสดงแนวคิดเกี่ยวกับการบริหารทุนมนุษย  ซึ่งนํามาเปนพื้นฐานในการ

สัมภาษณผูเชี่ยวชาญ ประกอบดวย 6 องคประกอบ ดังนี้ 
1. การกําหนดกลยุทธการบริหารทุนมนุษยตามแผนยุทธศาสตร หมายถึง ขอความที่บง

บอกการพัฒนาหรือการดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลใหมีการวาง
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แผนการบริหารทุนมนุษยใหสอดคลองกับวิสัยทัศน พันธกิจ และเปาหมายของแผนยุทธศาสตร
การบริหารทุนมนุษยของโรงพยาบาล  และวางแผนอัตรากําลังใหเหมาะสมกับปริมาณงานของ  
แตละหนวยงาน  

2. การกําหนดสมรรถนะของบุคลากรใหชัดเจน หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนา
หรือการดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการกําหนดคุณสมบัติของ
บุคลากรที่จะดํารงตําแหนงตาง ๆ ไวอยางชัดเจน ทั้งในระดับผูบริหาร ผูชํานาญการ และระดับ
ปฏิบัติการ รวมถึงการกําหนดตําแหนงและความกาวหนาของแตละตําแหนงตามบันไดวิชาชีพ
อยางเปนรูปธรรม 

3. การสรรหาและคัดเลือกบุคลากร หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการ
ดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการสรรหาบุคลากรตามคุณสมบัติ
ที่แตละหนวยงานตองการ โดยคัดเลือกบุคลากรที่มีสมรรถนะเชิงวิชาชีพ มีจริยธรรม และคุณธรรม
ในการทํางานรวมกับผูอ่ืน 

4. การพัฒนาบุคลากร หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการดําเนินงานในการ
กํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลเกี่ยวกับการเพิ่มพูนความรู ทักษะ และความสามารถ
ใหกับบุคลากร เพื่อรองรับความกาวหนาของบุคลากรตามบันไดวิชาชีพ โดยเนนการพัฒนาองค
ความรูควบคูกับการพัฒนาคุณธรรม เพื่อใหบุคลากรเปนคนดีและคนเกง 

5. การประเมินผลการปฏิบัติงาน หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการ
ดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการพิจารณาความดีความชอบ 
โดยยึดผลการปฏิบัติงานและสมรรถนะเชิงวิชาชีพเปนหลัก ซึ่งระบุในขอตกลงภาระงานที่จัดไว
ลวงหนา และมีการใชการประเมินแบบ 360 องศาที่มีมาตรฐานและยุติธรรม 

6. การธํารงรักษาบุคลากร หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการดําเนินงานใน
การกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการรักษาบุคลากรที่เปนคนเกงและคนดีให
ปฏิบัติงานในฝายการพยาบาลใหนานที่สุด เพื่อใหบุคลากรมีความสุขในการทํางาน และมี
คุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี 

3.7 แนวคิดที่เกี่ยวของกับการบริหารทุนมนุษย 
 จากการทบทวนวรรณกรรมพบวาหลายหนวยงานไดมีการนําแนวคิดเกี่ยวกับการ

บริหารจัดการองคการเขามามีสวนเกี่ยวของกับการบริหารทุนมนุษยดวย  ซึ่งไดแก ความพรอมรับ
ผิด และคุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน  ดังรายละเอียดตอไปนี้ 

 3.7.1 ความพรอมรับผิด 
  จากวิกฤตเศรษฐกิจในประเทศไทย พ.ศ. 2540 ที่เกิดจากองคการภาคเอกชนที่ 
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รับผิดชอบทางเศรษฐกิจใชอํานาจหนาที่ไปในทางที่ไมถูกตอง มีการทํารายงานขอมูลอยางไม
โปรงใสจนเกิดความเสียหายแกผูถือหุน ตลอดจนเจาหนี้ทั่วไปเปนจํานวนมาก สถาบันการเงิน
ระหวางประเทศที่รัฐบาลไทยไดทําการกูยืมเงินจึงมีความตองการใหสถาบันภาครัฐและเอกชน
ปรับตัวเพื่อมุงไปสูการเปนภาครัฐที่มีการบริหารจัดการที่ดีหรือที่เรียกกันวา “ธรรมาภิบาล (Good 
Governance)” ซึ่งกรอบแนวคิดธรรมาภิบาลนี้รวมความหมายถึง การสรางระบบบริการงานที่มี
ประสิทธิภาพ(Efficient service) การสรางความโปรงใส(Transparency) ความยุติธรรม 
(Fairness) การเคารพและปฏิบัติตามกฎหมาย (Rule of law) และความรับผิดชอบในผลของการ
ตัดสินใจ (Accountability) 

 รัฐบาลไทยไดเห็นถึงความสําคัญในการสรางระบบบริหารงานภาครัฐที่มี
ประสิทธิภาพ  คณะรัฐมนตรีจึงไดออกมติใหความเห็นชอบกับแผนแมบทการปฎิรูประบบราชการ 
พ.ศ. 2540-2544 และมาตรการการปรับภาคราชการในภาวะวิกฤตทางเศรษฐกิจ นับต้ังแตมี
มาตรการดังกลาวหนวยงานภาครัฐไดขานรับกับกระแสการบริหารจัดการที่ดีและไดดําเนินการ
ปรับปรุงประสิทธิภาพในการทํางานโดยเนนเรื่องโครงสราง บทบาทภารกิจ และความรับผิดชอบใน
หนาที่ซึ่งมีการดําเนินการไปแลวอยางเปนรูปธรรม  แตสําหรับแนวคิดเกี่ยวกับการสรางระบบการ
ทํางานที่เนนความรับผิดชอบในผลของการตัดสินใจ (Accountability) ยังมิไดมีความคืบหนาไป
เทาที่ควร ทั้งที่เปนระบบที่สําคัญที่จะเสริมสรางการทํางานที่เนนประสิทธิภาพ สรางความสํานึก
ดานรับผิดชอบ มีความชัดเจนในกระบวนการทํางาน ทําใหสามารถตรวจสอบการทํางานของ
ภาครัฐใหเปนไปในทิศทางที่โปรงใสและตรวจสอบหาผูรับผิดชอบได (พัชรี สิโรรสและคณะ, 2545) 

 Dubnick and Romzek (1991) กลาววาพฤติกรรมความพรอมรับผิดของ
บุคคลเกิดจากความสัมพันธระหวางมิติภายในและมิติภายนอกของความพรอมรับผิดของ         
คน ๆ นั้น  ซึ่งความพรอมรับผิดที่ดูจากมิติภายนอก ไดแก ความพรอมรับผิดทางกฎหมาย (Legal 
accountability) ความพรอมรับผิดทางระเบียบวินัยภายในองคกร(Organizational 
accountability) ความพรอมรับผิดทางวิชาชีพ (Professional accountability) และความพรอมรับ
ผิดทางการเมือง(Political accountability) สวนความพรอมรับผิดที่ดูจากมิติภายใน ไดแก 
จิตสํานึกดานความพรอมในการแสดงความรับผิดชอบ อันเปนศีลธรรมภายในตัวบุคคลคนนั้น 

 สํานักวิจัยและพัฒนาระบบงานบุคคล (2547) ใหความหมายของความพรอม
รับผิดดานการบริหารทรัพยากรบุคคล วาหมายถึง ความรับผิดชอบรวมกันระหวางผูบริหาร
ระดับสูง ผูบริหารสายงานหลัก และเจาหนาที่ฝายทรัพยากรบุคคลในการใชทรัพยากรบุคคลอยาง
มีประสิทธิผล  การสรางบทบาทความสัมพันธระหวางผูบริหารสูงสุด ผูบริหารหนวยงานหลัก และ
หนวยงานดานการบริหารงานบุคคลที่ระบุขอบเขตความพรอมรับผิดตอการบริหารทรัพยากร
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บุคคลอยางชัดเจน จะทําใหเกิดการทํางานรวมกันเปนทีม มีการแลกเปลี่ยนความรูรวมกันในสวน
ราชการ และระหวางสวนราชการโดยผานเครือขาย ทําใหเกิดการเรียนรูและพัฒนาสวนราชการ/
จังหวัดใหไปสูความสําเร็จในระดับที่ตองการ 

 จากการทบทวนงานวิจัยในอดีตพบวา สาเหตุที่ปจจัยดานการสรางระบบความ
พรอมรับผิดชอบยังไมคืบหนาเทาที่ควร เนื่องจากบุคลากรที่อยูในหนวยงานภาครัฐยังคงมีทัศนคติ
แบบเดิม เคยชินกับการปฏิบัติงานแบบเกา วิธีคิดแบบเกา และวิธีการสั่งการหรือตัดสินใจแบบเกา
ที่เปนแบบรวบอํานาจ มีความเคยชินกับการ ‘ส่ัง’ ตามสายการบังคับบัญชา เปนสาเหตุให
ผูใตบังคับบัญชาเคยชินกับการถูกสั่งการและการปฏิบัติงานตามคําสั่ง ขาดจิตสํานึกในการทํางาน 
มีการเกี่ยงงาน และโยงไปถึงการขาดความรับผิดชอบในภารกิจ โดยเฉพาะถาเปนภารกิจของ
องคการโดยสวนรวม เปนตน ดวยเหตุนี้เองแมจะมีการปรับเปลี่ยนโครงสรางและภารกิจ ตลอดจน
กระบวนการทํางานสมัยใหม แตถามิไดมีการปรับเปลี่ยนทัศนคติและโลกทัศนของบุคลากรใน
องคการตลอดจนเปลี่ยนพฤติกรรมการทํางานใหมีจิตสํานึกในความรับผิดชอบแลว โครงสรางและ
ภารกิจที่ทําขึ้นใหมจะมีความหมายเปนเสมือนการเปลี่ยนที่ไมครบวงจร หรือเปลี่ยนเฉพาะโครง
ภายนอกแตเนื้อหาภายในมิไดเปลี่ยนไปดวย ซึ่งจะมีประโยชนนอยเนื่องจากมิไดมีการเปลี่ยน
วิธีการทํางานและปฎิสัมพันธที่มีตอผูรวมงานดวยกัน (พัชรี สิโรรส และคณะ, 2545) ดวยเหตุนี้จึง
มีความจําเปนที่ตองสงเสริมสนับสนุนใหบุคลากรในองคการสวนมีความรับผิดชอบในสิ่งที่ได
ตัดสินใจดําเนินการรวมกัน เพื่อนําองคการไปสูองคการที่มีประสิทธิภาพและมีความพรอมรับผิด
ตอสังคม สมดังเจตนารมณของธรรมาภิบาลที่เนนจิตสํานึกของความรับผิดชอบดังกลาว  

 3.7.2 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน 
  3.7.2.1 คุณภาพชีวิตในการทํางาน 
 ทุนมนุษยเปนทรัพยากรที่มีคุณคายิ่ง องคการทุกภาคสวนมีความใสใจเร่ืองทนุ

มนุษยกันมากขึ้น โดยเฉพาะในชวงภาวะเศรษฐกิจถดถอย ซึ่งมีผลกระทบตอการดํารงชีพของทุน
มนุษยอยางหลีกเลี่ยงไมได องคการเองจะมุงเนนที่คุณภาพของผลิตภัณฑขององคการเพียงอยาง
เดียวไมได ตองใหความใสใจเรื่องคุณภาพชีวิตของทุนมนุษยควบคูกันไปดวย 

 Walker (1992) อธิบายถึงคุณภาพชีวิตในการทํางานวาเปนเรื่องเกี่ยวกับการ
สงเสริมสภาพแวดลอมในการทํางานใหพนักงานเกิดความพึงพอใจในความตองการ ทั้งนี้ความ
พยายามของผูจัดการที่จะเติมเต็มความตองการของพนักงานนั้นจะทําใหพนักงานเกิดความ
รวมมือรวมใจ (Teamwork) และความรูสึกถึงความเปนเจาของรวม (Sense of ownership) ซึ่ง
เปนปจจัยสําคัญที่จะทําใหพนักงานแสดงผลงานและผลิตภาพระดับสูง เนื่องจากความรวมมอืรวม
ใจจะเปนการผสมผสานทักษะ ความคิด และพลังงานของพนักงานแตละคน ในขณะที่ความรูสึก 
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เปนเจาของสรางแรงจูงใจใหพนักงานปฏิบัติงานเต็มกําลังความสามารถและไมลาออกจากงาน 
 Cascio (1998) กลาววา พนักงานที่ทํางานกับองคการซึ่งมีคุณภาพชีวิตใน

การทํางานจะชอบองคการของตนและรูสึกวางานชวยเติมเต็มความตองการของตน และอธิบายถึง
คุณภาพชีวิตในการทํางานวาคือ การที่พนักงานมีโอกาสที่จะตัดสินใจเกี่ยวกับงาน สามารถ
ออกแบบสถานที่ทํางาน และสามารถตัดสินใจสิ่งที่ตนตองการเพื่อชวยใหสามารถทํางานไดอยางมี
ประสิทธิผล 
 Sirgy, Efraty, Siegel & Lee (2001) ใหความหมายของ คุณภาพชีวิตในการ
ทํางานวาหมายถึง ความพึงพอใจของพนักงานซึ่งเกิดจากการที่ความตองการในดานตางๆทั้งใน
ดานการใชทรัพยากร การทํากิจกรรม และผลงานไดรับการตอบสนองจากการมีสวนรวมในที่
ทํางาน  คุณภาพชีวิตในการทํางานสามารถวัดไดในรูปของความตองการของบุคลากร 7 มิติ คือ  
1) สุขอนามัยและความปลอดภัย จากปญหาสุขภาพและอันตรายที่มาจากงานและมีการ
เสริมสรางสุขลักษณะที่ดี  2) ความตองการดานเศรษฐกิจและครอบครัว ไดแก รายได งานที่มั่นคง 
ความตองการอื่นๆของครอบครัว  3) ความตองการทางสังคม ไดแก การมีเพื่อนที่เขากันไดทั้งใน
การทํางานและนอกการทํางาน  4) ความตองการดานการมีคุณคาในตนเอง ไดแก การไดรับความ
เชื่อถือในผลงานทั้งภายในและภายนอกองคการ 5) ความตองการดานการรูจักตนเอง เปนการรับรู
ถึงศักยภาพของตนเองในองคการและในอาชีพ  6) ความตองการดานความรู เปนการเรียนรูเพื่อ
พัฒนางานและความชํานาญ  และ 7) ความตองการดานสุนทรียะ เปนการสรางสรรสิ่งใหมๆใน
งาน ในอาชีพ และการมีสุนทรียภาพจากสิ่งที่สนใจ 
 ขนิษฐา ไตรยปกษ (2548) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล 
ความผูกพันตอองคการ การมีสวนรวมในงาน กับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล พบวา 
ระดับการศึกษาและประสบการณการปฏิบัติงานไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาล ความผูกพันตอองคการและการมีสวนรวมในงานมีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพ
ชีวิตการทํางานของพยาบาลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 Lau and May (1998) พบวาองคการที่มีคุณภาพชีวิตในการทํางานสูงจะมี
อัตราความพึงพอใจสูงของลูกคาสูงเชนกัน ซึ่งสงผลตอความเจริญเติบโตและผลกําไรของบริษัทที่
สูงกวาองคการอื่น 
 Huang, Lawler and Lei (2007) ไดศึกษาคุณภาพชีวิตในการทํางาน 4 มิติ  
คือ 1) สมดุลระหวางชีวิตสวนตัวและการทํางาน 2) ลักษณะของงาน 3) พฤติกรรมของหัวหนา 
และ 4) คาตอบแทนและสวัสดิการ พบวาการรับรูถึงคุณภาพชีวิตในการทํางานสงผลอยางมากตอ
การยอมรับองคการ นอกจากนี้ยังแสดงวาการรับรูถึงสมดุลระหวางชีวิตครอบครัวและการทํางานมี 
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ผลกระทบเชิงบวกอยางมากตอการลดความคิดที่จะลาออกจากงานของพนักงาน 
 จากความสําคัญของคุณภาพชีวิตในการทํางานที่มีผลตอทุนมนุษย ทําให
ผูบริหารของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐตองมีการบรหิารจดัการให
ทุนมนุษยในองคการมีคุณภาพชีวิตในการทํางานที่ดี 
  3.7.2.2 ความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน 
  ตลอดชวงหลายปที่ผานมา ประเด็นเกี่ยวกับความสมดุลระหวางชีวิตการ
ทํางานกับชีวิตดานอื่นๆ (Work-Life Balance : WLB) ไดรับความสนใจมากขึ้นจากภาครัฐและ
เอกชนของประเทศตางๆ ทั่วโลก สวนหนึ่งเปนผลมาจากแนวโนมทางดานประชากรและสังคม
เศรษฐกิจที่เปล่ียนแปลงไป เชน ผูหญิงทํางานนอกบานมากขึ้น หรือกําลังแรงงานที่มีอายุเฉลี่ย
มากขึ้น (ภาณุภาคย พงศอติชาต, 2549) ในมุมมองของการบริหาร หากองคการตองการที่จะ
ดึงดูดและรักษาทุนมนุษยที่มีความรูความสามารถใหอยูกับองคการนานๆ จําเปนที่จะตองจัดการ
ใหบุคลากรมีความสมดุลระหวางชีวิตการทํางานที่ดี มิฉะนั้นแลวบุคลากรอาจรูสึกไมมีความสุข 
กับชีวิต  และลาจากองคการเพื่อไปแสวงหาทางเลือกที่ดีกวาใหกับชีวิตของตน (ภาณุภาคย          
พงศอติชาต, 2549) 
  สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน (2548 อางถึงใน ภาณุภาคย   
พงศอติชาต, 2549) ใหนิยาม สมดุลชีวิตกับการทํางานวา หมายถึง การกําหนดเวลาในการดําเนิน
ชีวิตใหมีสัดสวนที่เหมาะสมสําหรับงาน ครอบครัว สังคม และตนเอง 

 Dex and Bond (2005) กลาววา สมดุลชีวิตกับการทํางานเปนการรักษา   
ดุลยภาพของการทํางานกับการใชชีวิตสวนตัวที่บุคคลตองการใหเกิดขึ้นเกี่ยวกับการใชเวลากับ
แบบแผนการดําเนินชีวิต หากสามารถทําใหเกิดสมดุลไดจะทําใหการดําเนินชีวิตและการทํางาน
ราบร่ืน ทํางานสําเร็จตามระยะเวลาที่กําหนด สงผลใหเกิดความสุขในชีวิตและการทํางาน แตถา
งานเขาไปกาวกายกับชีวิตสวนตัวมากเกินไป บุคคลอาจตองเลือกระหวางสองสวนนี้ ซึ่งมีบุคคล
บางสวนเลือกลาออกจากงาน หรือหางานใหม มากกวาที่จะทนทํางานตอไป  

 Kalliath, Thomas, Brough & Paula (2008) กลาววา สมดุลชีวติกับการ
ทํางาน หมายถึง การที่บุคคลสามารถจดัการกิจกรรมการทาํงานและกิจกรรมสวนอื่นในชวีิต โดย
สามารถบรหิารจัดการตามลาํดับความสาํคัญในกิจกรรมของตน สงผลตอความกาวหนาและความ 
สําเร็จของทัง้การทาํงาน และกิจกรรมสวนอื่นในชีวิต 

 สํานักงานคณะกรรมการพฒันาระบบราชการ (2553) ไดกําหนดยทุธศาสตร
การพัฒนาคณุภาพชีวิตขาราชการพลเรือนสามัญ พ.ศ. 2553-2555 ไว 4 ยทุธศาสตร ดังนี ้
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 ยุทธศาสตรที่ 1 การพัฒนาคุณภาพชีวิตของขาราชการดานการทํางาน
ประกอบดวย 3 มาตรการ คือ 1) ใหสวนราชการปรับปรุงสภาพแวดลอมการทํางาน เพื่อให
ขาราชการทํางานอยางมีความสุขและปลอดภัย สามารถสงมอบผลงานที่มีคุณภาพแกผูรับบริการ 
2) ใหสวนราชการจัดระบบการทํางานที่ดี เพื่อใหขาราชการปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล เปนที่พึงพอใจของผูรับบริการ และ 3) ใหสวนราชการจัดการบริหารทรัพยากรบุคคล
ตามหลักคุณธรรม ขาราชการมีโอกาสกาวหนาในหนาที่การงานอยางเปนธรรม เพื่อสรางขวัญ
กําลังใจและแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน 
 ยุทธศาสตรที ่ 2 การพฒันาคุณภาพชีวิตของขาราชการดานสวนตัว ประกอบ 
ดวย 4 มาตรการ คือ 1) ใหสวนราชการจดักิจกรรมสรางเสริมสุขภาพเปนประจาํ เพือ่ใหขาราชการ
มีสุขภาพดีทัง้ในสุขภาพกายและใจ 2) สวนราชการควรจัดใหมีการตรวจสุขภาพประจําป รวมทั้ง
อาจจัดใหมหีนวยบรกิารตรวจรักษาพยาบาลเบื้องตนภายในสวนราชการ หรือระหวางสวนราชการ 
3) สวนราชการดําเนนิการสรางความสมดุลระหวางชวีติการทํางานกบัชีวิตสวนตัว และ 4) สวน
ราชการสนับสนุนการจัดกิจกรรมทางศาสนาและการพฒันาจิตใจ เพื่อใหขาราชการมีภูมิคุมกัน
ทางดานจิตใจที่จะชวยใหสามารถเผชิญปญหา และการเปลี่ยนแปลงอยางมีประสิทธภิาพ 
 ยุทธศาสตรที ่ 3 การพัฒนาคุณภาพชีวติของขาราชการดานสงัคม ประกอบ 
ดวย 3 มาตรการ คือ 1) สวนราชการดําเนนิการพฒันาระบบการสื่อสาร เพื่อเสริมสรางความ 
สัมพันธและความเขาใจอันดีระหวางขาราชการทุกระดบั 2) สวนราชการดําเนนิกิจกรรมเพื่อให
ขาราชการมีความสามัคคีและความผกูพนัตอองคกร และ 3)สวนราชการจัดโครงการใหขาราชการ 
มีสวนรวมในการบําเพ็ญสาธารณะประโยชน 
 ยุทธศาสตรที่ 4 การพฒันาคุณภาพชีวิตของขาราชการดานเศรษฐกจิประกอบ 
ดวย 3 มาตรการ 1) สวนราชการดําเนนิการเสริมสรางความรูเกีย่วกบัการบริหารการเงิน 2) สวน
ราชการจัดสวสัดิการเพิ่มเตมิ เพื่อบรรเทาความเดือดรอนและสงเสริมขวัญกําลังใจในการปฏิบตัิ 
งาน และ 3) การสรางเครือขายเพื่อการพฒันาคุณภาพชีวิตระหวางสวนราชการ 

 Joseph (2006)ไดศึกษาถึงความขัดแยงระหวางการทํางานและชีวิตครอบครัว 
ของพยาบาลวิชาชีพ ผลการวิจัยพบวารอยละ 50  ของกลุมตัวอยางใหขอมูลวาอยางนอย 1 วันใน
สัปดาหหรือมากกวานั้นที่ชีวิตครอบครัวจะไดรับผลกระทบจากการทํางาน ซึ่งมีผลทําใหกลุม
ตัวอยางไมมีเวลาที่จะทําความสะอาดบาน ทําอาหาร ซอมแซมบาน ทํางานฝมือ เดินซื้อของ เล้ียง
ดูบุตร หรือใชเวลารวมกับสมาชิกในครอบครัว และรอยละ 40 ของกลุมตัวอยางใหขอมูลวาอยาง
นอย 1 – 3 วันตอเดือนที่ชีวิตครอบครัวจะไดรับผลกระทบจากการทํางาน จากความรุนแรงของการ
ทํางานที่มีตอชีวิตครอบครัวนั้นจะสงผลใหสุขภาพและความเปนอยูของพยาบาลเสื่อมโทรมลงและ  
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นําไปสูความตั้งใจที่จะลาออกจากงาน 
 จากการทบทวนวรรณกรรมในเบื้องตนไดแสดงใหเห็นถึงความสําคัญและ

อิทธิพลของความสมดุลระหวางชีวิตและการทํางานที่มีผลตอการดําเนินชีวิตและการปฏิบัติงาน
ของทุนมนุษย  ดังนั้นความสมดุลระหวางชีวิตและการทํางานจึงเปนอีกปจจัยหนึ่งที่ผูบริหารฝาย
การพยาบาลตองใหความสําคัญและตองมีการบริหารจัดการใหทุนมนุษยในองคการมีความสมดุล
ระหวางชีวิตและการทํางาน 
4. ตัวชี้วัด 
 การบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกาํกบัของรฐัยงัไม
มีขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการดําเนินงานในการกํากับและกําหนดแนวทางที่มีความ
ชัดเจนและเหมาะสมสําหรับนําไปปฏิบัติ โดยเครื่องมือที่นิยมนํามาใชสําหรับนําไปปฏิบัติไดจริง 
คือ ตัวชี้วัด ดังนั้นการเขาใจถึงความหมาย ประเภท ประโยชน และวิธีการพัฒนาตัวชี้วัด จะนําไป
สูความเขาใจในตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ 
 4.1 ความหมายของตัวชี้วัด 
 สุวิช นุกูลสุขศิริและฉัตรพงษ วงษสุข(2546) กลาววาตัวชี้วัด หมายถึง ตัวประกอบ 
ตัวแปรหรือคาที่สังเกต ซึ่งบงบอกถึงสถานภาพหรือสะทอนลักษณะดําเนินงาน หรือผลการ
ดําเนินงานที่มีนัยของการบรรลุถึงวัตถุประสงคและความสําเร็จของขีดความสามารถหลักของ
บุคลากร มีความสัมพันธกับเกณฑและมาตรฐานซึ่งใชเปนตัวตัดสินความสําเร็จ หรือคุณคาของ
การดําเนินงาน  หรือผลการดําเนินงานที่ไดรับ 
 กฤษดา แสวงดี (2547) กลาววาตัวชี้วัด คือ ส่ิงที่ใชสะทอนถึงคุณสมบัติของวัตถุ 
ส่ิงของ คนหรือเหตุการณตางๆที่ตองการวัดตามกฎเกณฑอยางใดอยางหนึ่ง ซึ่งเปนกระบวนการ
เชิงปริมาณในการกําหนดคาเปนตัวเลข หรือสัญลักษณที่มีความหมายแทนคุณลักษณะของสิ่งที่
วัด “ตัวชี้วัด” จึงมีความสําคัญในการเปลี่ยนขอมูล/ขอเท็จจริงของสิ่งที่ตองการวัดตามสภาพที่
เปนอยูใหเปนขาวสารที่มีความหมายสําหรับผูใหบริการ  ผูบริหาร  และผูใชบริการ  รวมทั้ง 
สาธารณชนในการตัดสินใจ 
 บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร (2550ก) กลาววา ตัวชี้วัด หมายถึง คาที่สังเกตไดเพื่อนํามา 
ใชบงชี้สถานภาพ หรือสะทอนลักษณะการดําเนินงานหรือผลการดําเนินงานและผลสัมฤทธิ์ ซึ่ง
เปนสารสนเทศที่เปนประโยชนในการวางแผนและกําหนดนโยบายขององคการ 
 กลาวโดยสรุป ตัวชี้วัด หมายถึง คาที่สังเกตไดเพื่อนํามาใชบงชี้สถานภาพหรอืสะทอน
ลักษณะการดําเนินงาน ผลการดําเนินงาน และผลสัมฤทธิ์ที่มีนัยของการบรรลุถึงวัตถุประสงคและ
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ความสําเร็จของขีดความสามารถหลักของบุคลากรและองคการ มีความสัมพันธกับเกณฑและ
มาตรฐานซึ่งใชเปนตัวตัดสินความสําเร็จ คุณคาของการดําเนินงาน หรือผลการดําเนินงานที่ไดรับ 
เปนสารสนเทศที่มีประโยชนในการวางแผนและกําหนดนโยบายขององคการ 
 4.2 ประเภทของตัวชี้วัด 
      สมเกียรติ โพธิสัตย (2541) แบงชนิดของตัวชี้วัด เปน 3 ชนิด คือ 
 1. ตัวชี้วัดดานโครงสราง (Structure indicators) เปนตัวชี้วัดดานคุณภาพของ Input 
หรือ Resource ที่ใชในองคการ เพื่อใหเกิดการบริการขององคการ อาจจะเปนดานบุคลากร วัสดุ 
หรืออาคารสถานที่  
 2. ตัวชี้วัดดานกระบวนการ (Process indicators) เปนตัวชี้วัดกิจกรรมหรืองาน       
ตอเนื่องที่อยูในกระบวนการที่ทํา เพื่อบรรลุเปาหมายและนําผลลัพธที่ดีมาสูผูรับบริการ 
 3. ตัวชี้วัดดานผลลัพธ (Outcome indicators) เปนตัวชี้วัดการประเมินผลการทํางาน
ที่เกิดขึ้นกับผูรับบริการ อันเปนผลมาจากกระบวนการที่ทํา 
       นงลักษณ วิรัชชัย (2545) กลาววาตัวชี้วัดตามทฤษฎีระบบแบงออกเปน 3 ประเภท คือ 
 1. ตัวชี้วัดดานปจจัย (Input indicators) เปนตัวชี้วัดที่แสดงถึงปจจัยปอนเขาของการ
บริหารงาน 
 2. ตัวชี้วัดดานกระบวนการ (Process indicators) เปนตัวชี้วัดที่แสดงถึงวิธีการ
ดําเนินงานตามขั้นตอนตาง ๆ  
 3. ตัวชี้วัดดานผลผลิต (Output indicators) เปนตัวชี้วัดที่แสดงถึงผลลัพท  ตลอดจน
ผลกระทบที่เกิดขึ้นจากกระบวนการการดําเนินงาน 
 European foundation for quality management (2002 อางถึงใน นงลักษณ      
วิรัชชัย, 2545) ไดเสนอการจัดกลุมตัวชี้วัดสําหรับการประเมินเพื่อพัฒนาองคการไว 2 กลุม คือ  
 1. ตัวชี้วัดดานเหตุปจจัย ไดแก  กระบวนการทํางาน  การบริหารบุคลากรภายใน
องคการ  ภาวะผูนํา นโยบายและกลยุทธขององคการ  และทรัพยากรที่ใชในการดําเนินงาน 
 2. ตัวชี้วัดดานผลของการกระทํา  ไดแก ประสิทธิผลขององคการ  ความพึงพอใจของ 
ผูรับบริการ  ความพึงพอใจของบุคลากร  และผลกระทบของการบริหารองคการ 
 โดยในเบื้องตนตัวชี้วัดที่ผูวิจัยเลือกศึกษา คือ ตัวชี้วัดดานกระบวนการ เนื่องจากเปน
ตัวชี้วัดที่สามารถนํามาใชกํากับและกําหนดแนวทางการบริหารและบงชี้กระบวนการดําเนินงาน
ของการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
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 4.3 ประโยชนของตัวชี้วัด 
 นักวิชาการ (สมเกียรติ โพธิสัตย, 254; จิรุตม ศรีรัตนบัลล และคณะ, 2543) ได
กลาวถึงประโยชนของตัวชี้วัดมีดังนี้ 
 1. รูตนเอง  สามารถประเมินสถานะปจจุบันได 
 2. เปนเครื่องมือในการติดตามคุณภาพของการบริการชวยทําใหสามารถธํารงรักษา 
ระบบใหมีความสม่ําเสมอ แสดงใหเห็นถึงผลการพัฒนาคุณภาพอยางเปนรูปธรรม  ไมแปรปรวน 
 3. สรางโอกาสในการเรียนรูรวมกัน  เปนเครื่องมือในการเปรียบเทียบผลงาน 
 4. ใชเปนตัวบงบอกใหปรับปรุงเปล่ียนแปลง โดยการวิเคราะหคาของตัวชี้วัดวามี
ความเหมาะสมสอดคลองกับทรัพยากร กระบวนการ วัตถุประสงค พันธกิจ และวิสัยทัศนของ
องคการหรือไม  สมควรที่จะพัฒนาปรับปรุงเปลี่ยนแปลงอยางไร 
 4.4 การสรางและพัฒนาตัวชี้วัด 
 Burstein, Oakes and Guiton (1992 อางถึงใน นงลักษณ วิรัชชัย, 2545) และ 
Johnstone (1981 อางถึงใน นงลักษณ วิรัชชัย, 2545) อธิบายถึงวิธีการสรางหรือพัฒนาตัวชี้วัด 
ซึ่งประกอบดวย 3 วิธีหลักดังนี้ 
 1. การพัฒนาตัวชี้วัดโดยใชนิยามเชิงปฏิบัติ (Pragmatic definition) นิยามเชิงปฏิบัติ
เปนนิยามที่ใชในกรณีที่มีการรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับตัวแปรยอยที่เกี่ยวของกับตัวชี้วัดไวพรอมแลว  
มีฐานขอมูลแลว หรือมีการสรางตัวแปรประกอบจากตัวแปรยอย ๆ หลายตัวไวแลว ผูวิจัยเพียงแต
ใชวิจารณญาณคัดเลือกตัวแปรจากฐานขอมูลที่มีอยู  และนํามาพัฒนาตัวชี้วัดโดยกําหนดวิธีการ
รวมตัวแปรยอย  และกําหนดน้ําหนักความสําคัญของตัวแปรยอย วิธีการกําหนดนิยามตัวชี้วัดวิธีนี้
อาศัยการตัดสินใจและประสบการณของผูวิจัยเทานั้น ซึ่งอาจทําใหไดนิยามที่ลําเอียงเพราะไมมี
การอางอิงทฤษฎีหรือตรวจสอบความสัมพันธระหวางตัวแปรแตอยางไร นิยามเชิงปฏิบัติจึงเปน
นิยามที่มีจุดออนมากที่สุดเมื่อเทียบกับนิยามแบบอื่นและไมคอยมีผูนิยมใช  ในกรณีที่จําเปนตอง
ใช ผูวิจัยควรพยายามปรับปรุงจุดออนโดยใชการตรวจสอบความสัมพันธระหวางตัวแปรหรือการ
ใชกรอบทฤษฎีประกอบกับวิจารณญาณในการเลือกตัวแปรและกําหนดนิยาม 
               2. การพัฒนาตัวชี้วัดโดยใชนิยามเชิงทฤษฎี (Theoretical difinition) นิยามเชิงทฤษฎี 
เปนนิยามที่ผูวิจัยใชทฤษฎีรองรับสนับสนุนการตัดสินใจของผูวิจัยโดยตลอด  และใชวิจารณญาณ
ของผูวิจัยนอยมากกวาการนิยามแบบอื่น  การนิยามตัวชี้วัดการศึกษาโดยใชการนิยามเชิงทฤษฎี
นั้นผูวิจัยอาจทําไดสองแบบ  แบบแรกเปนใชทฤษฎีและเอกสารงานวิจัยเปนพื้นฐานสนับสนุน
ทั้งหมด ตั้งแตการกําหนดตัวแปรยอย การกําหนดวิธีการรวมตัวแปรยอย  และการกําหนดน้ําหนัก
ตัวแปรยอย  นั่นคือผูวิจัยใชโมเดลหรือสูตรในการสรางตัวชี้วัดตามที่มีผูพัฒนาไวแลวทั้งหมด  
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แบบที่สอง เปนการใชทฤษฎีและเอกสารงานวิจัยเปนพื้นฐานสนับสนุนในการคัดเลือกตัวแปรยอย
เทานั้น  สวนในขั้นตอนการกําหนดน้ําหนักตัวแปรยอยแตละตัวนั้น  ผูวิจัยใชความคิดเห็นของ
ผูทรงคุณวุฒิหรือผูเชี่ยวชาญประกอบในการตัดสินใจ  วิธีแบบนี้ใชในกรณีที่ยังไมมีผูใดกําหนด
สูตรหรือโมเดลตัวชี้วัดไวกอน 
 3. การพัฒนาตัวชี้วัดโดยใชนิยามเชิงประจักษ (Empirical definition) นิยามเชิง
ประจักษ เปนนิยามที่มีลักษณะใกลเคียงกับนิยามเชิงทฤษฎี เพราะเปนนิยามที่ผูวิจัยกําหนดวา
ตัวชี้วัดประกอบดวยตัวแปรยอยอะไร  และกําหนดรูปแบบวิธีการรวมตัวแปรใหไดตัวชี้วัดโดยมี
ทฤษฎี เอกสารวิชาการ หรืองานวิจัยเปนพื้นฐาน แตการกําหนดน้ําหนักของตัวแปรแตละตัวที่จะ
นํามารวมกันในการพัฒนาตัวชี้วัดนั้นมิไดอาศัยแนวคิดทฤษฎีโดยตรง  แตอาศัยการวิเคราะห
ขอมูลเชิงประจักษ เมื่อเปรียบเทียบวิธีการกําหนดนิยามเชิงประจักษซึ่งตองใชการวิจัยในการ
นิยามกับการวิเคราะหโมเดลความสัมพันธโครงสรางเชิงเสนหรือลิสเรล (Linear structure 
relationship model or LISREL model) พบวามีความสอดคลองกัน เนื่องจากการกําหนดนิยาม
เชิงประจักษประกอบดวยงานสองสวน สวนแรก คือ การกําหนดโมเดลโครงสรางความสัมพันธวา
ตัวชี้วัดประกอบดวยตัวแปรยอยอะไร และอยางไร  โดยมีทฤษฎีเปนพื้นฐานรองรับ โมเดลที่ไดเปน
โมเดลลิสเรลแบบโมเดลการวัด (Measurement model) ที่แสดงความสัมพันธระหวางตัวแปรยอย
ซึ่งเปนตัวแปรที่สังเกตได (Observed variables) กับตัวชี้วัดซึ่งเปนตัวแปรแฝง (Latent variables) 
นั่นเอง งานสวนที่สอง คือการกําหนดน้ําหนักความสําคัญของตัวแปรยอยจากขอมูลเชิงประจักษ
โดยการวิจัย  เปนการวิเคราะหโมเดลลิสเรลนั่นเอง กลาวคือผูวิจัยตองรวบรวมขอมูลตัวแปรยอย
ทั้งหลายตามโมเดลที่พัฒนาขึ้น  แลวนํามาวิเคราะหใหไดคาน้ําหนักตัวแปรยอยที่จะใชในการ
สรางตัวชี้วัด วิธีการวิเคราะหที่นิยมใชการมากที่สุด คือ การวิเคราะหองคประกอบ (Factor 
analysis) ตามหลักสถิติทําไดสองแบบ แบบแรก คือ การวิเคราะหองคประกอบเชิงสํารวจ 
(Exploratory factor analysis) ใชเมื่อผูวิจัยมีทฤษฎีรองนับแบบหลวม ๆ  สวนแบบที่สอง คือ การ
วิเคราะหองคประกอบเชิงยืนยัน(Confirmatory factor analysis) ใชเมื่อผูวิจัยมีทฤษฎีรองรับ
โมเดลแบบหนักแนนเขมแข็ง และสามารถตรวจสอบความตรงของโมเดล  โดยพิจารณาจากความ
สอดคลองระหวางโมเดลตามทฤษฎีกับขอมูล  เมื่อพบวาโมเลมีความตรง จึงนําสมการแสดง
ความสัมพันธระหวางตัวแปรและคาน้ําหนักความสําคัญของตัวแปรยอยมาสรางตัวแปรแฝงตอไป 
 สําหรับในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยไดใชการพัฒนาตัวชี้วัดโดยยึดนิยามเชิงทฤษฎี 
(Theoretical difinition) ในการกําหนดตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  เนื่องจากการในปจจุบันยังไมมีการกําหนดตัวชี้วัดใน
การบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐอยางชัดเจน 
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จึงจําเปนที่จะที่ตองไดรับความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญโดยตรง  เพื่อใหไดรับผลการวิจัยที่เชื่อถือได 
5. เกณฑตัวชี้วัด 
 ในการวิจัยครั้งนี้ไดศึกษาถึงเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  เพื่อกอใหเกิดความเขาใจในการ
กําหนดเกณฑตัวชี้วัด  ผูวิจัยจึงไดทบทวนตํารา  หนังสือ  และเอกสารตาง ๆ เกี่ยวกับเกณฑ
ตัวชี้วัด  ซึ่งมีรายละเอียดดังตอไปนี้ 
 5.1 ความหมายของเกณฑ 
 สุวิมล วองวาณิช (2544) กลาววา เกณฑ หมายถึง ระดับที่ใชในการตดัสินความ 
สําเร็จของการดําเนนิงานตามตัวชี้วัดที่กําหนด  
 ศิริเดช สุชีวะ (2548) กลาววา เกณฑ หมายถึง ปริมาณหรือคุณภาพขั้นต่ําทีจ่ะยอม 
รับไดของแตละตัวชี้วัด 
 บุญศรี พรหมมาพนัธุ (2551) กลาววา เกณฑ หมายถงึ ส่ิงที่ใชเปนหลกัสําหรับการ
ตัดสินใจ   
 สรุปไดวา เกณฑ หมายถงึ ส่ิงที่ใชเปนหลกัหรือระดับที่ใชในการตัดสินความสาํเร็จ
ของการดําเนนิงานตามตัวชี้วัดที่กาํหนด  
 5.2 คุณลักษณะของเกณฑการประเมินที่ดี 
 ผดุงชัย ภูพัฒน (2545) ไดกลาววาคุณลักษณะของเกณฑการประเมินที่ดี มีดังนี้ 
 1. มีความทาทายและเปนไป  
 2. สามารถปรับเปลี่ยนไปตามสถานการณที่เปลี่ยนแปลงไป  
 3. ไดรับการยอมรับจากฝายตาง ๆ ที่เกี่ยวของ  
 โดยเกณฑที่เหมาะสมควรผันแปรอยูระหวางปกติวิสัย (Norms) และมาตรฐาน
(Standard) 
 5.3 โมเดลเกณฑวัดผลสําเร็จ 
 ดนัย เทียนพุฒ (2551ข) ไดพัฒนา “โมเดลเกณฑวัดผลสําเร็จ” (The indicator 
model) เพื่อใชบอกความสําเร็จของตัวชี้วัดตามพัฒนาการทางกลยุทธของธุรกิจไวดังตอไปนี้ 
 1. โมเดลเกณฑแบบพัฒนาการ (The growth indicator model) เปนการพิจารณา 
พัฒนาการที่เพิ่มข้ึน  เชน  การเปรียบเทียบความแตกตางระหวางการดําเนินงานกอน – หลังการ
ปรับปรุงขั้นตอนการปฏิบัติงาน 
 2. โมเดลเกณฑแบบสัมพัทธ (The relative indicator model) เปนการเปรียบเทียบ 
พฤติกรรมของกลุม เชน การเปรียบเทียบกันเองภายในกลุม  การเปรียบเทียบกับกลุมอื่นที่ 
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คลายคลึงหรือเปรียบเทียบกับกลุมควบคุม และการเปรียบเทียบกับคาที่ทํานายไว (Predictive 
criterion)  
 3. โมเดลเกณฑแบบสัมบูรณ (The absolute indicator model) เปนการกําหนดโดย
หลักเหตุผล โมเดลนี้มีอํานาจในการทํานายสูง จะใชความเห็นของผูเกี่ยวของหรือผูเชี่ยวชาญเปน
ผูกําหนดขึ้น หรืออาจกําหนดโดยอาศัยกฎเกณฑ  
 การเลือกโมเดลเกณฑตัวชี้วัดใหพิจารณาจากความเหมาะสมและสอดคลองกับ
ธรรมชาติของเปาหมายในการประเมิน ควรพิจารณาบริบทและชวงระยะที่ทําการประเมินเปน
สําคัญ เชน การประเมินผลของโครงการ ซึ่งเปนกระบวนการที่มีลักษณะเฉพาะของโครงการ ควร
ใชเกณฑสัมบูรณตามมาตรฐานการปฏิบัติของโครงการนั้น ๆ แตการประเมินในขั้นของการสรุปผล
หลังการดําเนินโครงการควรใชเกณฑสัมพัทธเพื่อใหทราบถึงมาตรฐานของโครงการ เมื่อ
เปรียบเทียบกับโครงการอื่น ๆ ที่คลายคลึงกัน  
 การตั้งเกณฑแบบสัมบูรณ  ซึ่งเปนเกณฑที่ไมไดเทียบกับใคร เปนเกณฑที่ผูประเมิน
ตั้งขึ้นเอง ขอพิจารณาเกี่ยวกับการตั้งเกณฑแบบสัมบูรณนั้นมีแนวทาง 4 วิธีคือ 
 1. กําหนดจากมาตรฐานวิชาชีพ  
 2. กําหนดจากความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ  
 3. กําหนดจากการคาดคะเนจากเหตุการณที่ผานมา  
 4. กําหนดจากปกติวิสัย (Norm) เชน เกณฑการตัดสินระดับสติปญญาของคน (IQ)  
ระดับสติปญญาเทาไรจึงจะแปลวามีความฉลาด โดยเทียบกับคนสวนใหญ 
 ในการวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยกําหนดเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุน
มนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  โดยใชโมเดลเกณฑแบบ
สัมบูรณ  ซึ่งกําหนดจากความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ 
6. เทคนิควิธีวิจัยแบบ Ethnographic Delphi Futures Research 
 เทคนิคการวิจัยอนาคต Ethnographic Delphi Futures Research (EDFR) พัฒนาขึ้น
โดย  จุมพล พูลภัทรชีวิน  ในฤดูใบไมรวงป พ .ศ. 2522 ขณะที่กําลังศึกษาปริญญาเอกที่
มหาวิทยาลัยมินิโซตา ประเทศสหรัฐอเมริกา ภายใตการสนับสนุนของ ดร.โรเบิรต บี เท็กเตอร 
อาจารยมหาวิทยาลัยแสตนฟอรด ซึ่งเปนผูพัฒนาเทคนิคการวิจัยอนาคตแบบ EFR  จุดเริ่มตน
ของการพัฒนาเทคนิคการวิจัย EDFR มีเหตุจูงใจสองประการ คือ 1) เทคนิคการวิจัยรูปแบบเดิม
ของ Delphi และ EFR ยังไมตอบสนองตอจุดมุงหมายและความเชื่อเบื้องตนบางประการของการ
วิจัยอนาคต และ 2) เทคนิค EFR ยังมีบางจุดในระเบียบวิธีที่นาจะไดรับการปรับปรุงแกไข  เพื่อ
เพิ่มความเปนระบบและความนาเชื่อถือของขอมูล ดังนั้นจึงเกิดการพัฒนาเทคนิคการวิจัยอนาคต
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แบบใหม คือ EDFR ข้ึน  โดยเทคนิคการวิจัยใหมนี้เกิดจาการผสมผสานระเบียบวิธีระหวาง EFR 
และ Delphi เขาดวยกัน และปรับใหมีความเหมาะสมมากขึ้น เพื่อใหไดมาซึ่งเทคนิคการวิจัย
อนาคตแบบใหมที่นอกจากจะตอบสนองตอจุดมุงหมายและความเชื่อพื้นฐานของการวิจัยอนาคต
ไดดีแลว  ยังเปนระเบียบวิธีที่ชวยใหนักวิจัยไดมาซึ่งขอมูลที่เปนระบบและนาเชื่อถือมากขึ้น  
ภายหลังการพัฒนา จุมพล พูลภัทรชีวิน ไดนําเทคนิค EDFR ไปทดลองใชกับงานวิจัยเรื่อง 
Alternative futures of Thai university: An EDFR study  ซึ่งตอมาไดรับการตีพิมพในวารสาร 
Cultural and Education Future ในป 1982 (จุมพล พูนภัทรชีวิน, 2551) 
 เพื่อใหเขาใจถึงความคิดพื้นฐานและระเบียบวิธีวิจัยของ EDFR ไดดีข้ึน ผูวิจัยจึงขอ
นําเสนอถึงจุดมุงหมายของการวิจัยอนาคต  เทคนิค Delphi และเทคนิค EFR ดังนี้ 
 6.1 จุดมุงหมายของการวิจัยอนาคต 
 จุดมุงหมายหลักของการวิจัยอนาคตมิใชอยูที่การทํานายที่ถูกตอง  หากแตอยูที่การ
สํารวจและศึกษาแนวโนมที่เปนไปไดหรือนาจะเปนของเรื่องที่ศึกษาใหมากที่สุดเทาที่จะมากได  
ทั้งที่พึงประสงคและไมพึงประสงค  เพื่อที่จะหาทางทําใหแนวโนมที่พึงประสงคนั้นเกิดขึ้น  และ
ปองกันหรือขจัดแนวโนมที่ไมพึงประสงคใหหมดไป  หรือหาทางที่จะเผชิญกับแนวโนมที่ไมพึง
ประสงคนั้นอยางมีประสิทธิภาพ ถาหากวามันจะเกิดขึ้นจริงอยางหลีกเลี่ยงไมได  ดังนั้นขอมูลที่ได
จากการวิจัยอนาคตจะมีประโยชนโดยตรงตอการวางแผน  การกําหนดนโยบาย  การตัดสินใจ  
ตลอดจนถึงการกําหนดยุทธวิธี (Strtegies) และกลวิธี (Tactics) ที่จะนําไปสูการสรางอนาคตที่ 
พึงประสงค  และการปองกันหรือขจัดอนาคตที่ไมพึงประสงค (จุมพล พูนภัทรชีวิน, 2551) 
 6.2 เทคนิคการวิจัยแบบ Delphi (The Delphi Technique) 
 Delphi เปนเทคนิคการทํานายที่พัฒนาขึ้นโดย Helmer, Dalkdy and Rescher  เปน
เทคนิคการทํานายที่ไดรับความนิยมอยางมากในเกือบทุกวงการไมวาจะดานธุรกิจ  การเมือง  
การทหาร  การสาธารณสุข การศึกษา และดานอื่น ๆ นอกจาก Delphi จะเปนเทคนิคการวิจัยและ
การคาดการณอนาคตแลว  Delphi ยังเปนเทคนิคการสื่อสารระหวางกลุมผูเชี่ยวชาญ  ชวยให
ผูเชี่ยวชาญแตละคนไดรับขาวสารและแลกเปลี่ยนความเชี่ยวชาญระหวางกันโดยไมมีการ
เผชิญหนากันโดยตรงเชนเดียวกับการระดมสมองหรือการประชุมกลุมแบบอ่ืน ๆ 
 หลักการและระเบียบวิธีใหญ ๆ ของ Delphi คือ การศึกษาความคิดเห็นของ 
ผูเชี่ยวชาญอยางเปนระบบ  โดยขอใหผูเชี่ยวชาญแตละคนทําการคาดการณวาแนวโนมหรือ
เหตุการณแตละอยางจะเกิดขึ้นเมื่อใด  หรือทําการคาดการณวาภายในเวลาที่กําหนด เชน อีก 20 
ปขางหนา จะมีเหตุการณหรือแนวโนมใดเกิดขึ้นบาง  หลังจากนั้นผูวิจัยจะนําขอมูลที่ไดมา
วิเคราะหและปอนผลการวิเคราะห  ซึ่งปกติจะอยูในรูปของสถิติงาย ๆ กลับไปใหผูเชี่ยวชาญแตละ
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คนพิจารณาคําตอบเดิมของตนเองเทียบกับของกลุม  แลวทําการคาดการณหรือตอบตามรูปแบบ
ที่ผูวิจัยกําหนดอีกครั้งหนึ่ง  ผูวิจัยก็จะนําคําตอบไปวิเคราะหใหม  แลวอาจปอนขอมูลที่ไดจากการ
วิเคราะหกลับไปใหผูเชี่ยวชาญพิจารณาอีกครั้ง  โดยปกติกระบวนการทําซ้ํา (Iterative process) 
แบบนี้จะดําเนินตอไปราว  ๆ  สองหรือสามรอบหรือจนกวาจะไดคําตอบที่ เปนฉันทามติ 
(Consensus) ของกลุมผูเชี่ยวชาญ  จุดมุงหมายของการทําซ้ําดังกลาวก็เพื่อที่จะกรอง (Refine) 
ความเชี่ยวชาญของกลุมผูเชี่ยวชาญนั่นเอง  และอาจสรุปข้ันตอนใหญ ๆ ของเทคนิคการวิจัยแบบ 
Delphi ไดดังนี้ 
 1. กําหนดกลุมผูเชี่ยวชาญ  ผูวิจัยจะตองหาวิธีและทําการคัดเลือกกลุมผูเชี่ยวชาญที่
มีความรูความสามารถ  และความชํานาญในเรื่องที่จะศึกษา  โดยปกติจะมีประมาณตั้งแตสิบกวา
คนขึ้นไปจนอาจถึงเปนรอย  ทั้งนี้ข้ึนอยูกับจุดมุงหมายการวิจัย  ความซับซอนของเรื่องที่จะศึกษา  
เวลา และงบประมาณ 
 2. กําหนดประเด็นแนวโนมและสรางเครื่องมือสําหรับการวิจัย โดยทั่วไปมักจะอยูใน
รูปของแบบสอบถามหรือการสัมภาษณแบบมีโครงสราง 
 3. ทํา Delphi รอบที่หนึ่ง  โดยการสงแบบสอบถามไปใหผูเชี่ยวชาญหรือสัมภาษณ 
(ตัวตอตัวหรือโดยการโทรศัพท) หรือทําการประชุมทางไกล (Teleconferening) โดยผาน
ระบบสื่อสารทางเครื่องมืออิเล็กทรอนิกส เชน ระบบคอมพิวเตอร 
 4. รวบรวมและวิเคราะหขอมูลที่ไดในรอบที่หนึ่ง 
 5. ทํา Delphi รอบที่สอง  โดยรอบนี้ผูเชี่ยวชาญแตละคนจะไดรับขอมูลปอนกลับเชิง
สถิติที่เปนของกลุมโดยสวนรวม  เชน  คารอยละ  คามัธยฐาน  และคาพิสัยระหวางควอไทลของ
กลุม  ผนวกดวยคําตอบเดิมของตนเอง  แลวขอใหผูเชี่ยวชาญแตละคนพิจารณาตอบใหม 
 6. ทํา Delphi รอบที่สาม  ส่ีตอไป  หากคําตอบที่ไดยังไมเปนฉันทามติ 
 7. สรุปและอภิปรายผล  โดยการเสนอแนวโนมที่มีฉันทามติตามเกณฑที่ตั้งไวแลว  
อภิปายเสนอแนะจากผลการวิจัย (จุมพล พูนภัทรชีวิน, 2551) 
 6.3 เทคนิคการวิจัยแบบ EFR (The Etthnographic Futures Research) 
 ผูพัฒนาเทคนิคการวิจัยแบบ EFR คือ ศาสตราจารย ดร.โรเบิรต บี เท็กซเตอร 
(Robert B. Textor) แหงมหาวิทยาลัยสแตนฟอรด สหรัฐอเมริกา เปนเทคนิคที่พัฒนามาจาก
ระเบียบวิธีวิจัยทางมานุษยวิทยาที่เรียกวา การวิจัยชาติพันธุวรรณนา (Ethnographic Research 
หรือ Ethnography)  EFR เปนเทคนิคการวิจัยที่พยายามจะดึงเอาอนาคตภาพและคานิยมตาง ๆ 
ที่เกี่ยวกับกระบวนการเปลี่ยนแปลงทางสังคมและวัฒนธรรมของกลุมประชากรที่ศึกษา โดยการ
สัมภาษณที่มีลักษณะเฉพาะ กลาวคือ เปนการสัมภาษณแบบเปดและไมชี้นํา (Non-directive, 
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open ended) โดยผูวิจัยอาจมีหัวขอหรือประเด็นที่เตรียมไวประกอบเพื่อกันลืม  แตจะไมมี
ลักษณะของการถามแบบชี้นํา  หลักการสัมภาษณแบบ EFR นี้ ถือวาผูใหสัมภาษณเปนผูควบคุม
การสัมภาษณและมีอิสระในการใหสัมภาษณอยางเต็มที่  ลักษณะการสัมภาษณแบบ EFR ที่เดน
และแตกตางไปจากการสัมภาษณแบบอื่น คือ จะมีการแบงชวงการสัมภาษณออกเปนชวง ๆ  โดย
อาจจะแบงตามหัวขอที่สัมภาษณหรือตามชวงเวลาที่เหมาะสม เชน ทุก ๆ ประมาณ 10 นาที       
ผูสัมภาษณจะทําการสรุปการสัมภาษณจากบันทึกที่จดไวหรือจากเทปบันทึกเสียงใหผูให
สัมภาษณฟง   และขอใหผู ให สัมภาษณปรับปรุงเปลี่ยนแปลงและแกไขคําสัมภาษณได  
กระบวนการเชนนี้เรียกวา เทคนิคการสรุปสะสม (Cumulative summarization technique) โดย
จะทําเชนนี้จนจบการสัมภาษณเพื่อที่จะชวยใหผูวิจัยมีความมั่นใจเพิ่มข้ึนวา   ขอมูลที่ไดนั้นมี
ความนาเชื่อถือ คือ มีทั้งความตรง (Validity) และความเที่ยง (Reliability) ของขอมูลเพิ่มข้ึน 
 โดยปกติการสัมภาษณแบบ EFR นี้ จะประกอบไปดวยอนาคตภาพที่เปนทางเลือก 
(Alternative) 3 ภาพ  และเรียงลําดับกันไป คือ อนาคตภาพทางดี (Optimistic-realistic 
scenario) อนาคตภาพทางราย (Pessimstic-realistic scenario)  และอนาคตภาพที่นาจะเปนไป
ไดมากที่สุด (Most-probable scenario) อนาคตภาพทั้ง 3 ภาพนี้  จะประกอบไปดวยแนวโนมใน
อนาคตที่ผูใหสัมภาษณคาดวามีโอกาสเกิดขึ้นจริง (Possible, Probable) มิใชแนวโนมในอุดมคติ
ที่ไมมีโอกาสเกิดขึ้น  ดวยเหตุนี้ จึงมีคําวา Realistic กํากับไวทั้งในอนาคตภาพทางดีและอนาคต
ภาพทางราย (Optimistic-realistic scenario, Pessimstic-realistic scenario) เมื่อสัมภาษณ
ครบทั้ง 3 ภาพตามขั้นตอนเสร็จแลว  ผูสัมภาษณอาจจะสรุปการสัมภาษณใหผูใหสัมภาษณฟง
ทั้งหมดอีกครั้ง และขอใหผูใหสัมภาษณปรับปรุงเปลี่ยนแปลงแกไขและ/หรือเพิ่มเติมคําสัมภาษณ
อีก  หรืออาจจะนําผลการสัมภาษณที่จดบันทึกไวหรืออัดเทปไวกลับไปเรียบเรียงใหม แลวสงผล
การสัมภาษณที่เรียบเรียงแลว (Protocol) ไปใหผูใหสัมภาษณอานและตรวจแกไขเปนการสวนตัว
ก็ได หลังจากนั้นจึงนําผลการใหสัมภาษณมาทําการวิเคราะหเพื่อหาฉันทามติ (Consensus) 
ระหวางกลุมผูใหสัมภาษณ แลวนําแนวโนมที่มีฉันทามติเขียนเปนอนาคตภาพซึ่งเปนผลการวิจัย 
อาจสรุปข้ันตอนใหญ ๆ ของการวิจัยแบบ EFR ไดดังนี้ (จุมพล พูนภัทรชีวิน, 2551) 
 1. การกําหนดกลุมตัวอยาง 
 2. การสัมภาษณ ซึ่งมีลักษณะเฉพาะ  คือ 
  2.1 เปนการสัมภาษณแบบเปดและไมชี้นํา (Non-directive, open ended) 
  2.2 เปนการสัมภาษณแบบกึ่งมีโครงสราง (Semi-structure interview) คือ มีการ
เตรียมหัวขอหรือประเด็นการสัมภาษณไวลวงหนา 
  2.3 ใชเทคนิคการสรุปสะสม (Cumulative summarization technique) 
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  2.4 สัมภาษณอนาคตภาพ 3 แบบ 
   - Optimistic-Realistic Scenario (O-R) 
   - Pessimstic-Realistic Scenario (P-R) 
   - Most-Probable Scenario (M-P) 
 3. วิเคราะห / สังเคราะหหาฉันทามติ 
 4. เขียนอนาคตภาพ 
 6.4 เทคนิคการวิจัยแบบ EDFR (Ethnographic Delphi Futures Research) 
 เทคนิคการวิจัยแบบ EDFR เปนเทคนิคการวิจัยอนาคตที่ตอบสนองจุดมุงหมายและ
ความเชื่อพื้นฐานของกรวิจัยอนาคตมากที่สุดวิธีหนึ่งในปจจุบัน  เปนเทคนิคการวิจัยที่รวมเอา
จุดเดนหรือขอดีของเทคนิค EFR และ Dephi เขาดวยกัน  ข้ันตอนตาง ๆ ของ EDFR ก็คลาย ๆ กับ 
Delphi เพียงแตวามีการปรับปรุงวิธีใหมีความยืดหยุนและเหมาะสมมากขึ้น  โดยในรอบแรกของ
การวิจัยจะใชการสัมภาษณแบบ EFR ที่ปรับปรุงแลว  หลังจากการสัมภาษณในรอบแรก ผูวิจัยจะ
นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหและสังเคราะหและสรางเปนเครื่องมือ  ซึ่งมักจะมีลักษณะเปน
แบบสอบถาม  แลวสงไปใหผูเชี่ยวชาญตอบตามรูปแบบของ Delphi  เพื่อที่จะทําการกรองความ
คิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญเพื่อหาฉันทามติ  ซึ่งมักจะทําประมาณ 2-3 รอบ หลังจากนั้นจะนํา
ขอมูลมาวิเคราะหเพื่อหาแนวโนมที่มีความเปนไปไดมากและมีความสอดคลองทางความคิดเห็น
ระหวางกลุมผูเชี่ยวชาญ  เพื่อสรุปเขียนเปนอนาคตภาพ จุมพล พูนภัทรชีวิน (2551) สรุปข้ันตอน
ใหญ ๆ ของการวิจัยแบบ EDFR ไวดังนี้  
 1. กําหนดและเตรียมตัวกลุมผูเชี่ยวชาญ ข้ันนี้นับวาสําคัญและจําเปนมาก  เราเชื่อวา
ยิ่งไดกลุมผูเชี่ยวชาญจริง ๆ ยิ่งทําใหผลการวิจัยนาเชื่อถือมากขึ้นเทานั้น  สวนการเตรียมตัวกลุม
ผูเชี่ยวชาญก็ยิ่งมีความจําเปน  เพราะผูเชี่ยวชาญอาจมองไมเห็นความสําคัญของการวิจยัลักษณะ
นี้หรืออาจไมมีเวลาใหผูวิจัยไดเต็มที่  ผูวิจัยจึงจําเปนตองติดตามกับผูเชี่ยวชาญเปนการสวนตัว  
อธิบายถึงจุดมุงหมาย ข้ันตอนตาง ๆ ของการวิจัย  เวลาที่ตองใชโดยประมาณ  และประโยชนของ
การวิจัย  ย้ําถึงความจําเปนและความสําคัญของการใชผูเชี่ยวชาญ  แลวจึงขอความรวมมือ  ถา
ไมไดรับความรวมมือก็จําเปนตองไปหาผูเชี่ยวชาญคนอื่นตอไป  ถาไดรับความรวมมือก็ขอนัดวัน
และเวลาสําหรับสัมภาษณ  การเตรียมผูเชี่ยวชาญดังกลาวนอกจากจะทําใหมั่นใจไดวาจะไดรับ
ความรวมมือเปนอยางดีแลว  ยังเปนการเปดโอกาสใหผูเชี่ยวชาญไดมีเวลาเตรียมตัวเตรียมขอมูล
จัดระบบขอมูลและความคิดลวงหนา  ชวยใหผูวิจัยไดขอมูลที่นาเชื่อถือเพิ่มข้ึน 
 สําหรับการกําหนดจํานวนผู  เชี่ยวชาญนั้นขึ้นอยู กับจุดมุ งหมายของการวิจัย 
งบประมาณ เวลา และเรื่องที่ศึกษาวามีความสลับซับซอนเพียงใด นอกจากนี้ยังขึ้นอยูกับจํานวน
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คนดวย อาจใชจํานวนผูเชี่ยวชาญตั้งแต 17 คนขึ้นไป ดังที่ แมคมิลแลน (1971 อางถึงใน บุญใจ 
ศรีสถิตยนรากูร, 2544) ไดศึกษาวิจัยไวพบวาผูเชี่ยวชาญจํานวนตั้งแต 17 คนขึ้นไประดับความ
คลาดเคลื่อนจะลดลงอยางคงที่และมีความคลาดเคลื่อนนอยมาก แตโดยทั่วไปมักใชประมาณ   
20-30 คน นอกจากนี้ถามีเหตุผลหรือความจําเปนที่ทําใหจํานวนผูเชี่ยวชาญในแตละรอบมีจํานวน
แตกตางกันออกไปก็ไมมีปญหาใดๆ แตควรใหในรอบแรกของการเก็บขอมูลมีจํานวนผูเชี่ยวชาญ
มากที่สุด เพื่อใหไดแนวโนมหรือทางเลือกมากที่สุด สวนรอบอื่น ๆ จํานวนผูเชี่ยวชาญอาจจะ
เพิ่มข้ึนหรือลดลงบาง ตามความจําเปน แตถาตองการใหผลการวิจัยมีความนาเชื่อถือมากขึ้นก็
อาจเพิ่มจํานวนผูเชี่ยวชาญในรอบสุดทายใหมากขึ้น และอาจมากกวาในรอบแรกก็ได โดยผูที่เพิ่ม
ข้ึนมาตองเปนผูที่มีความเชี่ยวชาญในเรื่องนั้นอยางแทจริง แตการที่ผูเชี่ยวชาญในแตละรอบ       
เทากันหมด จะมีสวนดีในดานที่วาสะดวกสําหรับการคิดคาทางสถิติ และการนําเสนอผลการวิจัย 
และเปนการเพิ่มคุณคาใหกับงานวิจัยอีกทางหนึ่ง (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2544)  
 2. การสัมภาษณ (EDFR รอบที่หนึ่ง)  การสัมภาษณมีลักษณะและขั้นตอนคลายกับ 
EFR แต EDFR มีความยืดหยุนมากกวา  กลาวคือ ผูวิจัยสามารถที่จะเลือกรูปแบบการสมัภาษณที่
จะสนองตอบตอจุดมุงหมาย  เวลา  งบประมาณ และสถานการณของการวิจัยได คือ อาจยึดตาม
รูปแบบของ EFR โดยเริ่มจาก Optimistic-realistic scenario(O-R), Pessimstic-realistic 
scenario(P-R) และ Most-probable scenario (M-P) ตามลําดับ หรืออาจจะเลือกสัมภาษณ
เฉพาะแนวโนมที่ผูเชี่ยวชาญคาดวาจะเปนไปไดและนาจะเปน  โดยไมคํานึงถึงวาแนวโนมเหลานี้
จะเปนไปในทางดีหรือราย  เพราะในการทํา EDFR ในรอบที่สองและสาม  ถาหากผูวิจัยสนใจที่จะ
แยกศึกษาอนาคตภาพทั้ง 3 ภาพ ตามแบบ EFR  ผูวิจัยก็สามารถทําไดโดยการออกแบบสอบถาม
ที่จะชวยใหเห็นอนาคตภาพทั้ง 3 ภาพ อยางเปนระบบได 
 3. วิเคราะห / สังเคราะหขอมูล  นําขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญมา
วิเคราะหและสังเคราะหเพื่อสรางเปนเครื่องมือสําหรับทํา Delphi 
 4. สรางเครื่องมือ  ซึ่งเปนลักษณะของแบบสอบถามที่ใชในการแสดงความคิดเห็น
แนวโนมความนาจะเปนของผูเชี่ยวชาญ  ขอมูลดังกลาวนี้ไดมาจากการวิเคราะหเนื้อหาจากการ
สัมภาษณผูเชี่ยวชาญ  
 5. ทํา Delphi (EDFR รอบที่สอง สามตอไป)  โดยจะหยุดสงแบบสอบถามเมื่อได 
คําตอบที่เปนฉันทามติจากผูเชี่ยวชาญ 
 6. เขียนอนาคตภาพ  ซึ่งเปนการสรุปขอมูลที่ไดจากขอ 5 
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 6.5 ขอพิจารณาเปรียบเทียบระหวาง EDFR กับ Delphi 
 ประการแรก EDFR ตางจาก Delphi ตรงที่ ในรอบแรกของการวิจัยนั้น EDFR ใชการ
สัมภาษณแบบ EFR  ซึ่งโดยวิธีการนี้จะชวยใหผูวิจัยไดแนวโนมที่มีความเปนไปไดมากที่สุด  และ
ทุกแนวโนมจะนําไปศึกษาตอในรอบที่สองและสาม  การทําเชนนี้เปนการเคารพความเชี่ยวชาญ
ของผูเชี่ยวชาญอยางแทจริง 
 ประการที่สอง การวิจัยแบบ Delphi ตามรูปแบบเดิมนั้นมักจะเริ่มตนดวยแบบ 
สอบถามหรือแบบสัมภาษณที่มีโครงสรางที่ผูวิจัยสรางขึ้นเองโดยการเก็บขอมูลรอบที่หนึง่ วธิกีารนี้
อาจกลาวไดวาเปนการดูถูก (Underestimate) ความเชี่ยวชาญของผูเชี่ยวชาญ  เพราะไปจํากัด
ขอมูลที่ควรจะไดจากผูเชี่ยวชาญ  โดยการกําหนดกรอบความคิดของผูเชี่ยวชาญโดยผูวิจัย  
ตัวอยางเชน ถาผูวิจัยสนใจจะศึกษาแนวโนมจะศึกษาแนวโนมของเศรษฐกิจไทยใน 10 ปขางหนา  
ผูวิจัยอาจจะสรางแบบสอบถามที่ครอบคลุมแนวโนมเฉพาะที่ผูวิจัยคิดวาสอดคลองและสําคัญ  
การทําเชนนี้ผูวิจัยอาจจะละเลยแนวโนมหรือประเด็นที่สําคัญอื่น ๆ ที่ผูวิจัยคาดไมถึงหรือไมรูไป
อยางนาเสียดาย   ถึงแมวาแบบสอบถามที่สรางขึ้นจะเปนแบบสอบถามปลายเปดก็ตาม  
ผูเชี่ยวชาญก็อาจจะไมตอบเพราะขี้เกียจเขียนหรือเพราะถูกชักนําใหคิดเฉพาะเรื่องที่ถูกถามใน
แบบสอบถาม  ทําใหลืมประเด็นที่นาสนใจไปได แตถาหากมีการสัมภาษณในรอบแรก ผูวิจัยก็จะ
ไดแนวโนมและประเด็นที่สอดคลองมากที่สุด  ซึ่งตอบสนองจุดมุงหมายของการวิจัยอนาคตได
ดีกวา  และยิ่งไปกวานั้นแนวโนมทุกแนวโนมยังไดรับการพิจารณาจากกลุมผูเชี่ยวชาญอีกใน 
EDFR รอบที่สอง สามตอไป  วิธี EDFR จึงนาจะเปนวิธีวิจัยที่ไดแนวโนมอยางครอบคลุม เปน
ระบบและนาเชื่อถือมากกวา Delphi (จุมพล พูนภัทรชีวิน, 2551) 
 6.6 ขอพิจารณาเปรียบเทียบระหวาง EDFR กับ EFR  
 ประการแรก  EDFR ตางจาก EFR ที่ระเบียบวิธีวิจัย  กลาวคือ EFR ใชการสัมภาษณ
รอบเดียว แต EDFR ใชการสัมภาษณรอบแรกแลวตามดวย Delphi ในรอบที่สอง สาม ตอไป 
จนกวาจะไดฉันทามติ วิธีการของ EDFR จึงมีระบบของการไดขอมูลที่เปนที่นาเชื่อถือไดมากกวา 
 ประการที่สอง  ผลสรุปของการวิจัยแบบ EFR คือ อนาคตภาพที่ไดจากการสัมภาษณ
เพียงรอบเดียว  โดยเลือกเอาแนวโนมที่มีฉันทามติระหวางผูใหสัมภาษณ  จุดออนของวิธีนี้ก็คือ
การขาดระบบที่นาเชื่อถือในการพิจารณาแนวโนมที่มีฉันทามติ  และโดยระเบียบวิธีเองอาจทําให
แนวโนมที่สําคัญตองหมดไป  เพราะเปนไปไดที่วามีผูเชี่ยวชาญเพียงคนเดียวที่พูดถึงแนวโนม
เหลานั้น  ผูเชี่ยวชาญคนอื่นตลอดจนผูวิจัยก็อาจลืม  นึกไมถึงหรือไมรู   จึงไมไดพูดถึงแนวโนม
เหลานั้น  แนวโนมเหลานั้นจึงหลุดออกไปจากผลการวิจัย  เพราะไมมีฉันทามติ  สวนการวิจัยแบบ 
EDFR จะนําแนวโนมที่ไดจากการสัมภาษณในรอบแรกปอนกลับไปใหผูเชี่ยวชาญทุกคนพิจารณา
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อีกในการทํา Delphi  ทําใหทุกแนวโนมไดรับการพิจารณาอยางเปนระบบเทาเทียมกัน  ผลสรุปที่
ไดจากการวิจัยแบบ EDFR จึงเปนระบบและไดแนวโนมที่มีความครอบคลุมและนาเชื่อถือมากกวา 
EFR (จุมพล พูนภัทรชีวิน, 2551) 
 6.7 การประยุกต EDFR  
 ถึงแมวา EDFR จะเปนเทคนิคการวิจัยที่พัฒนาขึ้นมาเพื่อการวิจัยอนาคตก็ตาม  แต
เทคนิคการวิจัยแบบ EDFR รวมไปถึง Delphi และ EFR ก็สามารถนําไปใชวิจัยในทํานองเดียวกับ
การวิจัยรูปแบบอื่น ๆ ที่มีอยูได  เชน การวิจัยเพื่อสํารวจความคิดเห็น สํารวจปญหา  วิจัยเพื่อหา
รูปแบบ  เพื่อกําหนดนโยบาย  เพื่อกําหนดมาตรฐาน  เพื่อหาวิธีแกปญหา  และเพื่อการตัดสินใจ 
เปนตน  จะเห็นไดวาในปจจุบันไดมีการนําเทคนิคการวิจัยอนาคตแบบตาง ๆ ไปใชในวงการและ
องคการตาง ๆ มากมาย  ทั้งเพื่อการวางแผนในอนาคต  วิเคราะหและแกปญหาในปจจุบัน  
ตลอดจนวิเคราะหอดีต  เพราะเทคนิคการวิจัยอนาคตโดยเฉพาะ Delphi และ EDFR นั้นชวยให
ผูวิจัยไดขอมูลที่เปนระบบและนาเชื่อถือมากขึ้น (จุมพล พูนภัทรชีวิน, 2551) 
 จากขอมูลดังกลาวขางตน ผูวิจัยจึงเลือกเทคนิคการวิจัยแบบ EDFR เนื่องจากเปนเทคนิค
ที่สามารถรวบรวมความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญที่เปนความคิดเห็นที่เปนอิสระและสามารถได
ขอมูลจากผูเชี่ยวชาญในบริบทที่ตองการโดยตรง (จุมพล พูลภัทรชีวัน, 2551) และมีความ
เหมาะสมในการศึกษาเรื่องตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ เนื่องจากเปนประเด็นที่ไมมีการศึกษามากอน  และไมมีผูใดให
คําตอบได จึงตองอาศัยผูเชี่ยวชาญที่มีความรูความชํานาญในเรื่องดังกลาว 
7. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 ผูวิจัยไดวบรวมงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการศึกษาตัวชี้วัดทางการบริหารพยาบาล และ
การศึกษาเกี่ยวกับการบริหารทุนมนุษยทางการพยาบาลไวดังนี้ 
 ศิรินภา ชี้ทางให (2543) ศึกษาตัวชี้วัดประสิทธิผลขององคการพยาบาล โดยใชเทคนิค
การวิจัยแบบเดลฟาย มีผูเชี่ยวชาญ 20 คน ผลการวิจัยพบวา ตัวชี้วัดประสิทธิผลขององคการ
พยาบาลมี 3 ดานคือ 1) ผูใหบริการ ไดแก ตัวชี้วัดของผูบริหารพยาบาล ดานการจัดการทรัพยากร
มนุษย พฤติกรรมการทํางานของบุคลากรทางการพยาบาล และการใหการพยาบาล 2) การจัดการ
ทางการพยาบาล ไดแก ตัวชี้วัดของสภาพแวดลอมดานสถานที่ อุปกรณเครื่องมือทางการพยาบาล 
เทคโนโลยีสารสนเทศ  การบริหารจัดการในองคการพยาบาล และงบประมาณ 3) ผูรับบริการ
ไดแก ตัวชี้วัดดานจํานวนผูรับบริการ การไดรับการดูแล และคุณภาพการดูแลทางคลินิก 
 ภาณุมาศ ไกรสัย (2545) ไดศึกษาการจัดองคการพยาบาลโรงพยาบาลทั่วไปในกํากับของ
รัฐ เปนการศึกษาดวยวิธีการใชเทคนิค EDFR โดยการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 13 คน ผลการวิจัย
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พบวา การจัดองคการพยาบาลนั้นตองคํานึงถึง 1) ปจจัยที่กําหนดโครงสรางองคการทั้งปจจัย
ภายนอกและปจจัยภายในองคการ 2) องคประกอบในการจัดองคการพยาบาล การจัดองคการ
ควรจัดตามความเชี่ยวชาญเฉพาะงานเพื่อใหการบริการมีคุณภาพ 3) กลุมการพยาบาล ยังคงเปน
องคการที่ปรากฏอยูในแผนภูมิโครงสรางของโรงพยาบาลทั่วไปในกํากับของรัฐ โดยมีพยาบาล
วิชาชีพเปนผูบริหาร โครงสรางองคการพยาบาลจะเปนแบบแมทริกซเพื่อใหสามารถบริหารงาน
การพยาบาลทั่วไป การพยาบาลเชี่ยวชาญเฉพาะทางและการพยาบาลในชุมชนไดอยางมี
ประสิทธิภาพ 
 ปวีณนุช คําเทศ (2545) ไดศึกษาการพัฒนาตัวชี้วัดความเปนองคการแหงการเรียนรูของ
ฝายการพยาบาลในโรงพยาบาลชุมชน โดยใชเทคนิค EDFR จากผูเชี่ยวชาญ 15 คน ทําการ
คัดเลือกตัวชี้วัดความเปนองคการแหงการเรียนรู  โดยพิจารณาจากคามัธยฐานตั้งแตระดับมากขึ้น
ไปและเปนความคิดเห็นที่สอดคลองกับของผูเชี่ยวชาญ 15 คน (Md > 3.50, IR < 1.50) 
ระยะเวลาการเก็บรวบรวมขอมูลจากผูเชี่ยวชาญรวมทั้งสิ้น 130 วัน สรุปผลการวิจัยไดวาตัวชี้วัด
ความเปนองคการแหงการเรียนรูของฝายการพยาบาลในโรงพยาบาลชุมชน ประกอบดวย 8 ดาน 
คือ 1) การเรียนรูรวมกันเปนทีม ประกอบดวย 7 ตัวชี้วัด  2) การเปนบุคคลที่รอบรู ประกอบดวย 7 
ตัวชี้วัด 3) แบบแผนทางความคิด ประกอบดวย 8 ตัวชี้วัด 4) การสรางวิสัยทัศนรวมกัน ประกอบ 
ดวย 4 ตัวชี้วัด  5)  การคิดอยางเปนระบบ ประกอบดวย 6 ตัวชี้วัด 6) เทคโนโลยีที่นํามาใช 
ประกอบดวย 6 ตัวชี้วัด  7) บรรยายกาศองคการ ประกอบดวย 6 ตัวชี้วัด  8) การบริหารองคการ 
ประกอบดวย 7 ตัวชี้วัด 
 คนึงนิจ อุณหโชค (2546)ไดการศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการ
พยาบาล โรงพยาบาลรัฐบาล ในชวงพ.ศ. 2550-2554 โดยใชเทคนิค EDFR ผลการศึกษาเปน
ความคิดเห็นที่สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญ 21 คน พบวาแนวโนมการบริหารทรัพยากรมนุษยของ
กลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลรัฐบาล ในชวง พ.ศ. 2550-2554 สรุปได 6 กระบวนการ ดังนี้ 
1) การวางแผน ใชหลักการความมีสวนรวมของทุกฝาย  แผนมีลักษณะเปนแผนกลยุทธที่มีระยะ
แผนสั้น  โดยเนนคนเปนศูนยกลางใหมีประสิทธิภาพ 2) การคัดเลือก ใชกระบวนการคัดเลือก
หลายกระบวนการอยางเสมอภาค มีการประสานงานกับสถานศึกษาในการคัดเลือก 3) การพฒันา
บุคลากร เสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากรพัฒนาตนเอง สงเสริมใหเกิดการเรียนรูอยางตอเนื่อง และ
พัฒนาความสามารถดวยการใหโอกาสในการปฏิบัติงานตาง ๆ ที่ทาทาย 4) การประเมินผล 
ประเมินผลการปฏิบัติงานใชแบบ 360 องศา  มีการพัฒนาเครื่องมือในการประเมินผลและบันทึก
ผลการประเมินอยางตอเนื่อง 5) การใหรางวัล มีการมอบหมายงานที่พึงพอใจ และใหโอกาส
พัฒนาเพื่อความกาวหนาทางสายอาชีพ ระบบการใหรางวัลที่ยุติธรรมตามผลการปฏิบัติงาน
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รายบุคคล  6) การธํารงรักษา  มีการสรางบรรยากาศที่มีความเคารพซึ่งกันและกันอยางเทาเทียม 
เพื่อเสริมสรางความพึงพอใจในงาน   สงเสริมกิจกรรมแรงงานสัมพันธ   จัดสวัสดิการ  
สภาพแวดลอมที่ปลอดภัย 
 สุพัตรา มะปรางหวาน (2546) การศึกษาอนาคตภาพองคการพยาบาล โรงพยาบาล
เอกชน ในชวงพุทธศักราช 2550-2554 โดยใชเทคนิค EDFR จากผูเชี่ยวชาญ 20 คน ผลการวิจัย
พบวา อนาคตภาพองคการพยาบาล โรงพยาบาลเอกชน ในชวงพุทธศักราช 2550-2554 มี
แนวโนม 5 ดานคือ 1) โครงสรางองคการและการบริหาร โครงสรางองคการผสมผสานระหวาง
แบบแมตริกซ (Matrix) และแบบแบนราบ (Flat) สวนการบริหารองคการมีการเสริมสรางภาวะผูนํา
และพลังอํานาจแกบุคลากรเพื่อใหเกิดทีมงานที่มีประสิทธิภาพ 2) การบริหารทรัพยากรบุคคล มี
การประสานความรวมมือกับสถานศึกษาพยาบาลในการสรรหา การคัดเลือก และการพัฒนา
บุคลากร สวนการประเมินผลการปฏิบัติงาน ใชการประเมินแบบ 360 องศา 3)การบริหารความ
ปลอดภัยของบุคลากรและผูใชบริการ มีการประกันความเสี่ยงในการปฏิบัติงานใหแกบุคลากร 
และการบริหารความปลอดภัยของผูใชบริการ มีระบบความปลอดภัยตามมาตรฐานสากล           
4) ระบบสารสนเทศทางการพยาบาล นําสารสนเทศมาใชในระบบบันทึกทางการพยาบาล การ
บริหารทรัพยากรบุคคล และการสื่อสารภายในองคการ 5) รูปแบบบริการการพยาบาล มีลักษณะ
การบริการพยาบาลที่ทันสมัย ใหบริการเชิงรุก เตรียมความพรอมในการใหบริการแกผูใชบริการ
ชาวตางชาติ และพัฒนาบริการพยาบาลใหไดตามมาตรฐานในระดับสากล 
 ณัชชา อัศวภิญโญกิจ (2548) ไดศึกษาเรื่องการบริหารบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง 
โดยวิธี EDFR จากผูเชี่ยวชาญทางดานการบริหารระดับสูง 20 คน ผลการวิจัยพบวาการบริหาร
บุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง ประกอบดวย 8 ดาน ไดแก 1) การสรรหา  2) การมอบหมายงาน
พิเศษที่ยากและทาทายใหเหมาะสมกับศักยภาพ 3) การบริหารบุคลากรพยาบาลแบบยืดหยุน     
4) เปดโอกาสใหพัฒนาตนเองอยางเต็มศักยภาพ 5) สรางบันไดวิชาชีพใหเกิดความกาวหนา       
6) สรางแรงจูงใจและทําใหเกิดความพึงพอใจในงาน  7) การประเมินผลโดยยึดผลสําเร็จของงาน 
8) การธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง โดยยกยองใหเกียรติจากผลสําเร็จของงาน 
 Hitt, Bierman, Shimizu, and Kochhar (2001) ไดทําการศึกษาถึงผลกระทบโดยตรงและ
โดยออมของทุนมนุษยตอกลยุทธและผลการดําเนินงานดานความเชี่ยวชาญในการใหบริการของ
องคการ พบวาทุนมนุษยมีผลกระทบในเชิงบวกตอผลการดําเนินงานขององคการ และทุนมนุษย
เปนตัวแปรแทรกซอนในความสัมพันธระหวางกลยุทธและผลการดําเนินงานขององคการ โดยทุน
มนุษยจะชวยสงเสริมสนับสนุนกลยุทธขององคการ จากผลการศึกษาที่ไดรับชวยใหเกิดความรู
เกี่ยวกับมุมมองดานทรัพยากรขององคการ และความสําคัญของกลยุทธดานทุนมนุษย 
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 Kocakülâh and Harris (2002) ไดทําการศึกษาวิจัยถึงการวัดตนทุนมนุษยโดยใชการ 
Benchmarking ในองคการที่ใหบริการทางสุขภาพ  จากการศึกษาพบวาการดําเนินการทางดาน
ทรัพยากรมนุษยสงผลกระทบตอพันธกิจและผลกําไรขององคการ  ฝายทรัพยากรมนุษยที่มี
ประสิทธิผลจะชวยกอใหเกิดรายรับมากวารายจาย ในการบริหารองคการผูจัดการฝายทรัพยากร
บุคคลจะตองไดรับขอมูลที่เพียงพอในการวิเคราะหและตัดสินใจในการตอบสนองตอสถานการณ
ตาง ๆ อยางเหมาะสม  เพื่อใหเกิดประโยชนตอองคการในระยะยาว  ดวยเครื่องมือวัดทุนมนุษยที่
สามารถชวยใหเขาใจในส่ิงตาง ๆ ที่เกิดขึ้น  ทําใหสามารถควบคุมสถานการณ และกอใหเกิดการ
เปลี่ยนแปลงในเชิงบวก  การบริหารทุนมนุษยตองมีองคประกอบ 3 ดาน ดังนี้ 1) มีเครื่องมือวัดที่มี
ประสิทธิภาพสามารถเทียบเคียงไดกับองคการอื่น  2) การคัดเลือกและการพัฒนาเครื่องมือตอง
ปรับใหสอดคลองกับพันธกิจและกลยุทธขององคการ  3) เครื่องมือที่จะนํามาใชในการติดตามการ
ปฏิบัติงานของฝายทรัพยากรมนุษยตองสามารถแสดงใหเห็นการเติบโตของทุนมนุษยทั่วทั้ง
องคการ 
 Carmeli (2004)ไดศึกษาถึงกลยุทธการบริหารทุนมนุษยและผลการดําเนินงานของ
องคการภาครัฐ  โดยการประเมินองคการดานทุนมนุษยและผลกระทบของทุนมนุษยที่มีตอผล
ดําเนินการทางการเงินขององคการภาครัฐ ในประเทศอิสราเอล  จากผลการศึกษายืนยันถึง
ความสําคัญของกลยุทธดานทุนมนุษย การดําเนินกลยุทธดานทุนมนุษยแสดงใหเห็นถึงสมรรถนะ
ที่มีความจําเฉพาะขององคการและความชํานาญที่ทรงคุณคา ไมเหมือนใคร และผลการ
ดําเนินงานทางดานการเงินที่ดีกวาโดยยากที่จะลอกเลียนแบบ  เมื่อวัดจากตัวชี้วัดทางการเงินเปน
เวลากวา 2 ปงบประมาณ 
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กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที ่1 กรอบแนวคิดการวจิัย 
 
 
 

การกาํหนดตวัชี้วัดจาก
ผูเชี่ยวชาญ 

 

วิเคราะหกรอบการสัมภาษณ 
 

1. การกําหนดกลยุทธการบรหิาร
ทุนมนุษยตามแผนยุทธศาสตร 
2. การกําหนดสมรรถนะของ
บุคลากรใหชัดเจน 
3. การสรรหาและคัดเลือก
บุคลากร 
4. การพัฒนาบุคลากร 
5. การประเมนิผลการปฏิบตัิงาน 
6. การธํารงรักษา 
 
สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล สหรัฐ 
อเมริกา(2001); สํานักบริหาร
ทรัพยากรบุคคล สํานักบริหารและ
งบประมาณ  และสํานักตรวจสอบ
บัญชีกลาง สหรัฐอเมริกา(2001); 
สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล 
(2547); Russell & Scoble (2004); 
บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร(2550ก); คนึง
นิจ อุณหโชค(2546); ณัชชา  อัศว
ภิญโญกิจ(2548) และเกศรา อัญชัน
บุตร(2551) 

ตัวช้ีวัดการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาล

มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐจาก
ผูเชี่ยวชาญ 

 

องคประกอบที่ 1 ความสอดคลอง
เชิงยทุธศาสตร  
องคประกอบที่ 2 ประสิทธภิาพ
ของกระบวนการบริหารทนุ
มนุษย  
องคประกอบที่ 3 ประสิทธผิล
ของการบริหารทุนมนุษย  
องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับ
ผิดดานการบริหารทนุมนุษย  
องคประกอบที่ 5 คุณภาพชวีิต
และความสมดุลระหวางชวีติกับ
การทาํงาน  
 

กลุมที่ 1 ผูเชีย่วชาญดาน
การบริหารโรงพยาบาล
กลุมที่ 2 ผูเชีย่วชาญดาน
การบริหารการพยาบาล 

กลุมที ่3 ผูเชี่ยวชาญดาน
การบริหารทุนมนุษย 
กลุมที ่4 ผูเชี่ยวชาญดาน
การบริหารทรพัยากร
มนุษยในองคการ
พยาบาล 
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บทที่  3 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 
การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ

ศึกษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  
โดยใชเทคนิคการวิจัยแบบ Ethnographic Delphi Future Research (EDFR) ในการรวบรวม
ความคิดเห็นที่เปนฉันทามติของกลุมผูเชี่ยวชาญ  โดยมีวิธีการดําเนินการวิจัยตามขั้นตอนของ 
จุมพล พูลภัทรชีวิน (2551) 6 ข้ันตอน ดังนี้ 

ขั้นตอนที่ 1 การเลือกกลุมผูเชี่ยวชาญ 
 การเลือกกลุมผูเชี่ยวชาญในการทําวิจัยโดยใชเทคนิค EDFR เปนการเลือกกลุม

ตัวอยางแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) ดวยวิธีการกําหนดคุณสมบัติของผูเชี่ยวชาญ 
โดยศึกษาจากประวัติความเชี่ยวชาญ ผลงานการวิจัย ผลงานดานตางๆ ตลอดจนประสบการณใน
การทํางาน จากการซักถามและคําแนะนําจากอาจารยที่ปรึกษา รวมกับการบอกตอของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ(Snowball sampling) และไดนําเสนอรายชื่อผูเชี่ยวชาญใหอาจารยที่ปรึกษาได
พิจารณาเพื่อใหไดกลุมผูเชี่ยวชาญตามวัตถุประสงคของปญหาการวิจัยมากที่สุด  หลังจากได
รายชื่อผูเชี่ยวชาญที่อาจารยที่ปรึกษาเห็นวาเหมาะสมแลวในเบื้องตนจํานวน 24 คน ไดทําการ
ติดตอไปยังผูเชี่ยวชาญตามรายชื่อที่กําหนดไว ซึ่งไดรับความรวมมือยินยอมเปนผูเชี่ยวชาญใน
งานวิจัยครั้งนี้จํานวน  20 คน  โดยการกําหนดจํานวนผูเชี่ยวชาญในการวิจัยครั้งนี้ใชแนวทางการ
กําหนดจํานวนผูเชี่ยวชาญของ Thomas Macmillan (1971 อางถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 
2544) ที่ไดศึกษาวิจัยไวพบวาผูเชี่ยวชาญจํานวนตั้งแต 17 คนขึ้นไประดับความคลาดเคลื่อนจะ
ลดลงอยางคงที่และมีความคลาดเคลื่อนนอยมาก 

การวิจัยครั้งนี้จึงประกอบดวยผูเชี่ยวชาญจํานวน 20 คน จําแนกเปน 4 กลุม ประกอบดวย 
ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารโรงพยาบาล 3 คน ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล 7 คน 
ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทุนมนุษย 6 คน และผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทรัพยากรมนุษยใน
องคการพยาบาล 4 คน  โดยการกําหนดสัดสวนของผูเชี่ยวชาญนั้น  ผูวิจัยตองการเนนการศึกษา
ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ จึงได
กําหนดใหมีจํานวนผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาลมากที่สุด รองลงมาคือผูเชี่ยวชาญดาน
การบริหารทุนมนุษย และผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทุนมนุษยในองคการพยาบาล ตามลําดับ  
เนื่องจากผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาลเปนกลุมบุคลากรที่มีอํานาจสูงสุดในฝายการ
พยาบาลและเปนผูที่มีบทบาทสําคัญในการกําหนดตัวชี้วัดของฝายการพยาบาล  และเนื่องจาก
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แนวคิดการบริหารทุนมนุษยเปนแนวคิดที่คอนขางใหมในการนํามาใชในการบริหารองคการ
พยาบาล  ผูวิจัยจึงตองการความรูเกี่ยวกับการบริหารทุนมนุษยจากกลุมผูเชี่ยวชาญดานการ
บริหารทุนมนุษย  เพื่อนําขอมูลที่ไดมาใชในการบริหารทุนมนุษยในฝายการพยาบาล  และสําหรับ
กลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาลเปนกลุมบุคลากรที่สามารถ
นําแนวคิดการบริหารทุนมนุษยมาดัดแปลงและประยุกตใชในการบริหารบุคลากรในฝายการ
พยาบาลไดอยางมีประสิทธิภาพ  โดยจํานวนและคุณสมบัติของผูเชี่ยวชาญจําแนกตามกลุมความ
เชี่ยวชาญดังแสดงในตารางที่  2 ดังนี้ 
 
ตารางที่ 2  จํานวนและคุณสมบัติของผูเชี่ยวชาญจําแนกตามกลุมความเชี่ยวชาญ 
 

กลุมที่ ความเชี่ยวชาญ จํานวน คุณสมบัติ 
1 ดานการบริหาร

โรงพยาบาล 
3 คน 1) ดํารงตําแหนงผูบริหารโรงพยาบาล  

2) วุฒิการศึกษาตั้งแตปริญญาโทขึ้นไป 
3) มีประสบการณดานการบริหารโรงพยาบาลไมนอยกวา 3 ป  
4) ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 

2 ดานการบริหาร
การพยาบาล 

7 คน 1) ดํารงตําแหนงหัวหนาฝายการพยาบาล/หัวหนางานการ
พยาบาล 
2) วุฒิการศึกษาระดับปริญญาตรีขึ้นไป 
3) มีประสบการณการบริหารฝายการพยาบาลไมนอยกวา 5 ป 
4) ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 

3 ดานการบริหารทุน
มนุษย 
 
 

6 คน 1) วุฒิการศึกษาระดับปริญญาโทขึ้นไป  
2) มีประสบการณการบริหารทรัพยากรมนุษย ไมนอยกวา 5 ป 
3) มีผลงานวิชาการหรือผลงานวิจัยเกี่ยวกับ 
บริหารทรัพยากรมุนษย 
4) มีประสบการณการทํางานในโรงพยาบาล  
5) ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 

4 ดานการบริหาร
ทรัพยากรมนุษย
ในองคการ
พยาบาล  

4 คน 1) วุฒิการศึกษาระดับปริญญาโทขึ้นไปในสาขาการบริหารการ
พยาบาลหรือสาขาพยาบาลศาสตร 
2) มีประสบการณการบริหารทรัพยากรมนุษยไมนอยกวา 5 ป  
3) มีผลงานวิชาการหรือผลงานวิจัยเกี่ยวกับการบริหาร
ทรัพยากรมุนษย  
4) ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 
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 ขั้นตอนที่ 2 การศึกษารอบที่ 1 ประกอบดวยการทบทวนวรรณกรรมและการสัมภาษณ 
ดังนี้ 

 2.1 ทบทวนวรรณกรรมในการสัมภาษณ (EDFR รอบที่ 1) 
ในการศึกษาเรื่องการศึกษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ผูวิจัยไดทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวกับมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ การบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการ
พยาบาล การบริหารทุนมนุษย ตัวชี้วัด เทคนิคการวิจัยแบบ Ethnographic Delphi Future 
Research(EDFR) และงานวิจัยที่เกี่ยวของจากตํารา วารสาร เอกสารวิชาการทั้งในและตาง 
ประเทศ นําสาระที่ไดมาเปนพื้นฐานในการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ ประกอบดวยแนวคิดตางๆ ดังนี้ 
แนวคิด Human capital scorecard ของ สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล ประเทศสหรัฐอเมริกา 
(2001 อางถึงใน สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547); มาตรฐานดานความสําเร็จ
ดานการบริหารทุนมนุษยในสวนราชการ ของ สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล สํานักบริหารและ
งบประมาณ และสํานักตรวจสอบบัญชีกลาง ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงใน สํานักงาน
คณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547); มาตรฐานความสําเร็จของการบริหารทรัพยากรบุคคล
ในสวนราชการและจังหวัด สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน (สํานักวิจัยและพัฒนางาน
บุคคล, 2547); การบริหารทุนมนุษยทางการพยาบาล ของ Russell & Scoble (2004); การจัดการ
ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลในศตวรรษที่ 21 ของ บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร (2550ก); การ
บริหารทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลรัฐบาล ในชวงพ.ศ. 2550-2554 
ของ คนึงนิจ อุณหโชค (2546); การบริหารบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง ของ ณัชชา อัศว
ภิญโญกิจ (2548) และการจัดการทรัพยากรมนุษยในฝายบริการพยาบาลที่เปนเลิศในโรงพยาบาล
ระดับตติยภูมิ ป พ.ศ. 2555 ของ เกศรา อัญชันบุตร (2551) เมื่อนํามาบูรณาการแลวได
องคประกอบตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ 6 องคประกอบ ใชเปนพื้นฐานในการสัมภาษณ  ดังนี้ 

 1. การกําหนดกลยุทธการบริหารทุนมนุษยตามแผนยุทธศาสตร หมายถึง 
ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาล
ใหมีการวางแผนการบริหารทุนมนุษยใหสอดคลองกับวิสัยทัศน พันธกิจ และเปาหมายของแผน
ยุทธศาสตรการบริหารทุนมนุษยของโรงพยาบาล  และวางแผนอัตรากําลังใหเหมาะสมกับปริมาณ
งานของแตละหนวยงาน  

 2. การกําหนดสมรรถนะของบุคลากรใหชัดเจน หมายถึง ขอความที่บงบอก
การพัฒนาหรือการดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการกําหนด
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คุณสมบัติของบุคลากรที่จะดํารงตําแหนงตาง ๆ ไวอยางชัดเจน ทั้งในระดับผูบริหาร ผูชํานาญการ 
และระดับปฏิบัติการ รวมถึงการกําหนดตําแหนงและความกาวหนาของแตละตําแหนงตามบันได
วิชาชีพอยางเปนรูปธรรม 

 3. การสรรหาและคัดเลือกบุคลากร หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนา
หรือการดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการสรรหาบุคลากรตาม
คุณสมบัติที่แตละหนวยงานตองการ โดยคัดเลือกบุคลากรที่มีสมรรถนะเชิงวิชาชีพ มีจริยธรรม 
และคุณธรรมในการทํางานรวมกับผูอ่ืน 

 4. การพัฒนาบุคลากร หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการ
ดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลเกี่ยวกับการเพิ่มพูนความรู ทักษะ 
และความสามารถใหกับบุคลากร เพื่อรองรับความกาวหนาของบุคลากรตามบันไดวิชาชีพ โดย
เนนการพัฒนาองคความรูควบคูกับการพัฒนาคุณธรรม เพื่อใหบุคลากรเปนคนดีและคนเกง 

 5. การประเมินผลการปฏิบัติงาน หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือ
การดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการพิจารณาความดีความชอบ 
โดยยึดผลการปฏิบัติงานและสมรรถนะเชิงวิชาชีพเปนหลัก ซึ่งระบุในขอตกลงภาระงานที่จัดไว
ลวงหนา และมีการใชการประเมินแบบ 360 องศาที่มีมาตรฐานและยุติธรรม 

 6. การธํารงรักษาบุคลากร หมายถึง ขอความที่บงบอกการพัฒนาหรือการ
ดําเนินงานในการกํากับการดําเนินงานของฝายการพยาบาลในการรักษาบุคลากรที่เปนคนเกงและ
คนดีใหปฏิบัติงานในฝายการพยาบาลใหนานที่สุด เพื่อใหบุคลากรมีความสุขในการทํางาน และมี
คุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี 

จากการทบทวนวรรณกรรมดังกลาวขางตน ผูวิจัยนํามาเปนพื้นฐานความรูในการ
สัมภาษณผูเชี่ยวชาญ เพื่อใหไดตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ในขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูลดวยการสัมภาษณ 

2.2 การเก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณ (EDFR รอบที่ 1)   
ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR เพื่อรวบรวมความคิดเห็นที่

สอดคลองกันของผูเชี่ยวชาญ ตามขั้นตอนดังนี้ 
1.ดําเนินการขอหนังสือพิจารณาจริยธรรมการวิจัยจากคณะพยาบาลศาสตร 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
2. ดําเนินการขอหนังสือราชการจากคณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย เพื่อขอความอนุเคราะหเปนผูเชี่ยวชาญในการใหความคิดเห็นเกี่ยวกับตัวชี้วัดการ
บริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
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3. ติดตอขอความรวมมือ และนําเอกสารชี้แจงรายละเอียดพรอมกับนําหนังสือ
เชิญที่ไดพรอมโครงรางวิทยานิพนธไปใหผูเชี่ยวชาญพรอมกับนัดหมายวันสัมภาษณ ตามวัน เวลา 
และสถานที่ที่ผูเชี่ยวชาญสะดวก 

4. ดําเนินการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญตามวัน เวลา และสถานที่ตามที่ผูเชี่ยวชาญ
ไดนัดหมายไวดวยแบบสัมภาษณกึ่งโครงสราง มีการใชคําถามปลายเปดตามขอคําถามที่กําหนด
ไวในแบบสัมภาษณเพื่อใหผูเชี่ยวชาญไดแสดงความคิดเห็นอยางอิสระ รวมกับการบันทึกเทปและ
จดบันทึกการสัมภาษณโดยไดรับการยินยอมจากผูเชี่ยวชาญ ซึ่งการสัมภาษณจะไมมีการใช
คําถามชี้นําคําตอบ และการสัมภาษณจะใชเทคนิคการสรุปสะสม  โดยผูวิจัยทําการสรุปการ
สัมภาษณจากบันทึกที่จดใหผูเชี่ยวชาญฟงเปนระยะๆ และขอใหผูเชี่ยวชาญปรับปรุง เปลี่ยนแปลง 
แกไขหรือเพิ่มเติมคําสัมภาษณอีกครั้ง ในการสัมภาษณคร้ังนี้ใชเวลาในการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ
แตละทานประมาณ 45 - 60 นาที  ซึ่งการสัมภาษณเกี่ยวกับตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของ   
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  ใชขอคําถามปลายเปด 3 ขอ 
(รายละเอียดในหนา 74) 

ในชวงของการสัมภาษณ พบวามีผูเชี่ยวชาญบางคนกลาวถึงองคประกอบการ
ประเมินความสําเร็จของการบริหารทุนมนุษยที่อยูนอกเหนือไปจากกรอบการสัมภาษณ ดังนั้นใน
การสัมภาษณผูเชี่ยวชาญคนตอไป ผูวิจัยจึงใชคําถามปลายเปดที่มีเนื้อหาครอบคลุมถึง
องคประกอบการประเมินความสําเร็จของการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่ผูเชี่ยวชาญคนกอนไดกลาวเพิ่มเติมไวดวย จากการนัดสัมภาษณ
ผูเชี่ยวชาญ 20 คน จะใชวิธีการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญตามความสะดวกของผูเชี่ยวชาญ  คือ  การ
เดินทางไปสัมภาษณผูเชี่ยวชาญดวยตนเองในกรุงเทพมหานคร จํานวน 5 คน  การสัมภาษณทาง
โทรศัพท จํานวน 10 คน มีผูเชี่ยวชาญบางทานไมสะดวกที่จะใหสัมภาษณ เนื่องจากมีงานเรงดวน 
จึงขอใหขอมูลโดยการตอบแบบสัมภาษณที่เปนขอคําถามปลายเปด จํานวน 4 คน โดยผูวิจัยได
ชี้แจงวิธีการตอบแบบสัมภาษณกอนลวงหนา ทั้งนี้มีผูเชี่ยวชาญที่มีภารกิจมากไมมีเวลาใหเขาพบ
เพื่อสัมภาษณจํานวน 1 คน  และแจงความประสงควาจะใหขอมูลโดยการตอบแบบสัมภาษณ
แทน  แตเมื่อระยะเวลาผานไป 3 เดือน ผูเชี่ยวชาญยังไมตอบแบบสัมภาษณกลับมา ผูวิจัยจึงยุติ
การเก็บรวบรวมขอมูล (EDFR รอบที่ 1) ดังนั้นจึงมีผูเชี่ยวชาญใหขอมูลในการเก็บรวบรวมขอมูล
(EDFR รอบที่ 1) จํานวน 19 คน 

ในการสัมภาษณ  ผูวิจัยดําเนินการสัมภาษณดวยตนเองทั้งหมด การสัมภาษณใช
เวลาสัมภาษณคนละ 40 -90 นาที เฉลี่ยคนละ 60 นาที ผูวิจัยสัมภาษณผูเชี่ยวชาญตามนัดหมาย
ที่ตกลงไวกับผูเชี่ยวชาญ โดยผูวิจัยไดติดตอผูเชี่ยวชาญแตละคนอีกครั้งกอนวันสัมภาษณ เพื่อ
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ยืนยันวัน เวลา และสถานที่ในการสัมภาษณ  แตการสัมภาษณไมไดดําเนินไปตามที่ไดมีการ     
นัดหมายกับผูเชี่ยวชาญทุกครั้ง  เนื่องจากบางคนติดประชุม ผูวิจัยจึงตองเลื่อนเวลาการสัมภาษณ
ออกไป  และรอจนผูเชี่ยวชาญประชุมเสร็จจึงไดดําเนินการสัมภาษณ  ผูเชี่ยวชาญบางคนโทรศัพท
แจงมาเลื่อนวัน เวลา สถานที่ที่นัดหมายกันไว เนื่องจากมีภารกิจเรงดวน ผูวิจัยจึงขอนัดหมายวัน 
เวลา สถานที่ที่ผูเชี่ยวชาญพรอมจะใหสัมภาษณใหม ในการสัมภาษณแตละครั้งผูวิจัยเดินทางไป
ยังสถานที่ที่ไดนัดหมายไวกอนเวลาประมาณ 30 นาที บางกรณีผูเชี่ยวชาญใหวันนัดเดียวกับ
ผูเชี่ยวชาญทานอื่น และเวลาที่ใกลเคียงกัน ทําใหผูวิจัยตองเรงรีบในการเดินทางเปนพิเศษ ซึ่งสวน
ใหญผูวิจัยจะเดินทางไปถึงที่นัดหมายกอนเวลาประมาณ 10-20 นาที  ในกรณีที่ทําการสัมภาษณ
ผูเชี่ยวชาญทางโทรศัพทจะหาสถานที่มีบรรยากาศเงียบสงบ โดยขณะที่สัมภาษณผูวิจัยไดทําการ
บันทึกเทปและจดบันทึกขณะสัมภาษณไวดวย  การสัมภาษณทางโทรศัพทมักพบปญหาเรื่อง
ความไมชัดเจนของน้ําเสียงของผูเชี่ยวชาญหรือสัญญาณโทรศัพทมือถือขาดหาย ผูวิจัยจึงตอง
ขอใหผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นดวยน้ําเสียงที่ดังมากยิ่งขึ้น และบางครั้งตองขออนุญาต
โทรศัพทไปยังเครื่องโทรศัพทบาน เพื่อความชัดเจนและความถูกตองของขอมูล ซึ่งจากการ
สัมภาษณในครั้งนี้ผูวิจัยไดรับความอนุเคราะหจากผูเชี่ยวชาญทั้ง 19 คนเปนอยางดี 

ขั้นตอนที่ 3 วิเคราะหและสังเคราะหขอมูล 
 ผูวิจัยรวบรวมความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญทั้ง 19 คน ที่ไดจากการสัมภาษณมาถอด

เทปและวิเคราะหเนื้อหา ซึ่งชวงของการถอดเทป มีบางชวงที่เมื่อนํามาเปดฟงคําใหสัมภาษณมี
ความไมชัดเจนจากการใหสัมภาษณที่เสียงเบา ทําใหยากตอการถอดเทป  ตองใชความตั้งใจฟง
มากขึ้นและเพิ่มระดับเสียงใหสูงขึ้นในการฟงคําสัมภาษณจากผูเชี่ยวชาญ  บางครั้งตองเปดฟงคํา
สัมภาษณของผูเชี่ยวชาญซ้ํา 2 คร้ัง เพื่อใหสามารถสรุปขอมูลไดตรงตามความหมายที่ผูเชี่ยวชาญ
ตองการจะสื่อ ในกรณีที่ผูเชี่ยวชาญใหขอมูลโดยการตอบแบบสัมภาษณ บางครั้งผูวิจัยไมเขาใจใน
คําตอบของผูเชี่ยวชาญ ผูวิจัยจะติดตอโทรศัพทกลับไปหาผูเชี่ยวชาญเพื่อทบทวนความเขาใจและ
ขอขอมูลเพิ่มเติม การวิเคราะหเนื้อหา (Content analysis) ดําเนินการโดยนําขอมูลที่ไดรับจาก
ผูเชี่ยวชาญทั้งหมดรวมกับแนวคิดที่ไดจากการทบทวนวรรณกรรมมาจัดองคประกอบการประเมิน
ความสําเร็จและตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ 

 ผลที่ไดจากการวิเคราะหเนื้อหาพบวาองคประกอบการประเมินความสําเร็จของการ
บริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่ไดจากการ
สัมภาษณผูเชี่ยวชาญนั้น  มีบางองคประกอบที่อยูนอกเหนือไปจากกรอบการสัมภาษณ ผูวิจัยจึง
ทบทวนวรรณกรรมเพิ่มเติม เพื่อสืบคนทฤษฎีและแนวคิดที่จะนํามาใชประกอบการอางอิงในการ



 
 

71

จัดองคประกอบการบริหารทุนมนุษยและตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  ภายหลังจากทบทวนวรรณกรรมเพิ่มเติมผูวิจัยไดจัด
องคประกอบและตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐใหม  และนําเสนอตออาจารยที่ปรึกษาเพื่อพิจารณาถึงความถูกตองและเหมาะสมอีก
คร้ัง ภายหลังจากปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของอาจารยที่ปรึกษา   ผูวิจัยสามารถจัด
องคประกอบการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  
เปน 5 องคประกอบ  รวมทั้งหมด 96 ตัวชี้วัด ดังนี้ 

 องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร ประกอบดวย 4 มาตรฐาน ไดแก 1) 
การกําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษยที่ชัดเจนสอดคลองกับ
วิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตร และมีการสื่อสารใหบุคลากรรับรู  2) การวางแผนและการบริหาร
อัตรากําลังอยางเหมาะสม  3) การกําหนดแผนการธํารงรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง และ 4) 
การกําหนดแผนการสรางและการพัฒนาผูบริหารทุกระดับใหเปนแบบอยางที่ดี (รวม 17 ตัวชี้วัด) 

 องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 2 
มาตรฐาน ไดแก 1) กระบวนการการบริหารทุนมนุษยมีความถูกตองและทันเวลา และ 2) 
ฐานขอมูลของบุคลากรมีความถูกตอง (รวม 37 ตัวชี้วัด) 

 องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 5 มาตรฐาน 
ไดแก 1) การดําเนินการตามนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษย 2) การ
สนับสนุนใหบุคลากรเกิดการเรียนรูและพัฒนาอยางตอเนื่อง 3) การรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง 
4) การบริหารผลงานที่เนนประสิทธิผลและประสิทธิภาพ และ 5) การพัฒนาหนวยงานใหเปน
องคการแหงการเรียนรู (รวม 26 ตัวชี้วัด) 

 องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 2 
มาตรฐาน ไดแก 1) การรับผิดชอบตอการตัดสินใจและผลของการตัดสินใจดานการบริหารทุน
มนุษย และ 2) มีความโปรงใสในการปฏิบัติงาน (รวม 5 ตัวชี้วัด) 

 องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน ประกอบ 
ดวย 4 มาตรฐาน ไดแก 1)การกําหนดนโยบาย แผนการและมาตรการที่นําไปสูการพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตของบุคลากร 2) การจัดสภาพแวดลอมและบรรยากาศการในทํางานที่เอื้อตอการปฏิบัติงาน  
3) การจัดสวัสดิการและสิ่งอํานวยความสะดวกเพิ่มเติมจากสวัสดิการภาคบังคับตามกฎหมาย  
และ 4 ) การเสริมสรางความสัมพันธที่ดีระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน (รวม 11 ตัวชี้วัด) 

ขั้นตอนที่ 4 การสรางเครื่องมือในการวิจัย นําขอมูลที่ไดวิเคราะหไวมาจัดหมวดหมู
อยางเปนระบบ แลวนํามาสรางเครื่องมือที่เปนแบบสอบถาม  ซึ่งประกอบดวย 2 สวนดวยกัน คือ 
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สวนที่ 1 แบบสอบถามประเมินระดับความนาจะเปนของตัวชี้วัดในการบริหารทุนมนุษยของฝาย
การพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ โดยใชมาตราสวนประมาณคา (Rating 
scale) 5 ระดับ จาก 1-5 (มีความนาจะเปนนอยที่สุดไปมากที่สุด) และสวนที่ 2 แบบสอบถาม
ประเมินระดับความนาจะเปนของเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดนั้น ๆ  เปนแบบสอบถาม
รอบที่ 1 เพื่อใชในการวิจัยรอบที่ 2 และรอบที่ 3 โดยเมื่อแบบสอบถามผานการตรวจสอบจาก
อาจารยที่ปรึกษาแลว จึงสงใหผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นอีก 2 รอบ (รายละเอียดองคประกอบ
ตัวชี้วัด และเกณฑของแตละตัวชี้วัดแสดงในบทที่ 4 ผลการวิเคราะหขอมูล) 

ขั้นตอนที่ 5 สงแบบสอบถามใหผูเชี่ยวชาญตอบ ดําเนินการสงแบบสอบถามที่สราง
ข้ึนในรอบที่ 2, 3 ใหผูเชี่ยวชาญตอบ  
 แบบสอบถามในรอบที่ 1 มีจุดมุงหมายเพื่อใหผูเชี่ยวชาญประเมินระดับความ
นาจะเปนของตัวชี้วัดและเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการ
พยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ จํานวน 96 ตัวชี้วัด สงแบบสอบถามให
ผูเชี่ยวชาญดวยตนเอง 4 คน สงทางไปรษณีย 4 คน สงทางไปรษณียอิเล็กทรอนิค12 คน (โดยได
สงแบบสอบถามใหผูเชี่ยวชาญที่ไมไดสัมภาษณในรอบแรกดวย) ภายหลังจากสงแบบสอบถามไป
แลว 1 สัปดาหตามกําหนดเวลาที่ไดแจงไวในคําชี้แจงการตอบแบบสอบถาม ยังมีผูเชี่ยวชาญ
หลายคนที่ยังไมสงแบบสอบถามกลับมา  ผูวิจัยจึงไดติดตามการตอบแบบสอบถามของ
ผูเชี่ยวชาญทางโทรศัพทและดวยตนเอง มีผูเชี่ยวชาญหลายคนที่ยังไมไดตอบแบบสอบถาม 
เนื่องจากติดภารกิจ ดังนั้นผูวิจัยจึงตองรอจนกวาผูเชี่ยวชาญจะเวนวางจากภารกิจและสามารถ
ตอบแบบสอบถามได  พรอมกันนี้ไดใหขอมูลเพิ่มเติมแกผูเชี่ยวชาญถึงความจําเปนที่การตอบ
แบบสอบถามในรอบที่ 1 และรอบที่ 2 ควรเปนระยะเวลาที่ไมหางกันมากนัก  ผูวิจัยติดตามทวง
ถามจนไดรับแบบสอบถามกลับมา จํานวน 19 ชุด จึงยุติการเก็บแบบสอบถามรอบที่ 1 จากผลการ
วิเคราะหขอมูลพบวาโดยสวนใหญผูเชี่ยวชาญไดแสดงความคิดเห็นที่สอดคลองกันในระดับความ
นาจะเปนของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐในระดับมาก รองลงมาคือระดับมากที่สุด  และผูเชี่ยวชาญไดแสดงความคิดเห็น
เพิ่มเติมอีก 3 ตัวชี้วัด คือ 

1.ฝายการพยาบาลมีการกําหนดคุณลักษณะและเกณฑการประเมินผูที่มี
สมรรถนะสูงที่ชัดเจน 

2.ฝายการพยาบาลมีเกณฑ วิธีการ และเครื่องมือที่ใชในการประเมินผลที่ชัดเจน
  3.ความพึงพอใจของบุคลากรตอผูบริหารในการแกไขปญหาในการปฏิบัติงาน
ของบุคลากร 
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สวนเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดผูเชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวา
ควรใชเกณฑ “ข้ึนอยูกับแตละองคการกําหนด” 

แบบสอบถามรอบที่ 2 มีจุดมุงหมายเพื่อใหผูเชี่ยวชาญไดนําคําตอบของตัวเอง
ที่ไดแสดงความคิดเห็นไวในแบบสอบถามรอบที่ 1 มาพิจารณาอีกครั้งวายังคงยืนยันความคิดเห็น
เดิม หรือเปล่ียนแปลงความคิดเห็นใหสอดคลองกับความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญสวนใหญ  โดย
แบบสอบถามจะเปนชุดเดิมที่มีการปรับสํานวน เพิ่มขอคําถาม และปรับขอความใหมีความชัดเจน
ข้ึนตามคําแนะนําของผูเชี่ยวชาญ มีการแสดงคามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และคําตอบ
ของผูเชี่ยวชาญจากแบบสอบถามรอบที่ 1 เบ็ดเสร็จ  แบบสอบถามรอบที่ 2 มีตัวชี้วัดการบริหาร
ทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ จํานวน 99 ตัวชี้วัด
ผูวิจัยไดจัดสงแบบสอบถามรอบที่ 2 ใหผูเชี่ยวชาญดวยตนเอง 3 คน สงทางไปรษณีย 4 คน สง
ทางไปรษณียอิเล็กทรอนิค12 คน ภายหลังจากสงแบบสอบถามไปแลว 1 สัปดาหตามกําหนดเวลา
ที่ไดแจงไวในคําชี้แจงการตอบแบบสอบถาม ผูวิจัยไดรับแบบสอบถามกลับคืนมาจํานวน 12 ฉบับ 
ดังนั้นผูวิจัยจึงติดตามการสงแบบสอบถามของผูเชี่ยวชาญที่ยังไดสงแบบสอบถามกลับทาง
โทรศัพทและดวยตนเอง จนไดรับแบบสอบถามกลับคืนมา จํานวน 17 ชุด ผูวิจัยจึงยุติการเก็บ
แบบสอบถามรอบที่ 2 ผลการวิเคราะหขอมูลในรอบนี้ ผูเชี่ยวชาญสวนใหญยังคงแสดงความ
คิดเห็นที่สอดคลองกันเกี่ยวกับความนาจะเปนของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการ
พยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐในระดับมาก  รองลงมาคือระดับมากที่สุด  
สวนเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดผูเชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวาควรใชเกณฑ 
“ข้ึนอยูกับแตละองคการกําหนด” 

เมื่อคํานวณคาความเปลี่ยนแปลงของฉันทามติในรอบที่ 2 แลว พบวามีคา     
การเปลี่ยนแปลงรอยละ10.52 ซึ่งถือวาเปนคาที่ยอมรับได  ซึ่ง Linstone (1975 อางถึงใน พัชรา 
สาดตระกูลวัฒนา, 2545) เสนอวาเมื่อระดับฉันทามติเปลี่ยนแปลงนอยกวารอยละ 15  ผูวิจัย
สามารถยุติการถามความคิดเห็นในรอบตอไปได   

ขั้นตอนที่ 6 การวิเคราะหขอมูลและการเรียบเรียงผลการวิจัย การวิเคราะหขอมูล
จะพิจารณาจากผลการตอบแบบสอบถามรอบสุดทายของการวิจัย ดวยสถิติการวัดแนวโนมเขา   
สูกลาง ไดแก คาฐานนิยม คามัธยฐาน และคาเฉลี่ย โดยผูวิจัยเลือกประเภทของสถิติใหเหมาะสม
กับเร่ืองที่ศึกษา และใชคาพิสัยระหวางควอไทลมาพิจารณาการกระจายความคิดเห็น ตัวชี้วัดใดมี
พิสัยกวางแสดงวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นที่ตางกัน ตัวชี้วัดใดมีพิสัยแคบแสดงถึงความ
สอดคลองกันของความคิดเห็น ซึ่งอาจนําตัวชี้วัดนั้นมาเปนขอสรุปของการวิจัย ดังแสดง
รายละเอียดในบทที่ 4 ผลการวิเคราะหขอมูล 
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ระยะเวลาที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 
ระยะเวลาที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการ

พยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ผูวิจัยไดใชระยะเวลาในการเก็บรวบรวม
ขอมูลจากกลุมตัวอยางทั้งสิ้น 275 วัน ดังนี้ 

รอบที่ 1 เปนการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญจํานวน 19 คน 
ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล ตั้งแตวันที่ 17 ธันวาคม 2552 – วันที่ 30 มีนาคม 2553 

รอบที่ 2 เปนการเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม รอบที่ 1 เพื่อรวบรวมความ
คิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญ จํานวน 19 คน และไดรับกลับคืนจากผูเชี่ยวชาญทั้ ง 19 คน ระยะเวลาใน
การเก็บรวบรวมขอมูล ตั้งแตวันที่ 6 สิงหาคม 2553 – วันที่ 28 สิงหาคม 2553 

รอบที่ 3 เปนการเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม รอบที่ 2 เพื่อรวบรวมความ
คิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญ จํานวน 19 คน แตไดรับกลับคืนจากผูเชี่ยวชาญ 17 คน ระยะเวลาในการ
เก็บรวบรวมขอมูล ตั้งแตวันที่ 7 กันยายน 2553 – วันที่ 17 กันยายน 2553  
การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 
 ผูวิจัยชี้แจงการพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยางโดยการแนะนําตนเอง ชี้แจงวัตถุประสงคของ
การวิจัย ข้ันตอนการรวบรวมขอมูล ระยะเวลาของการวิจัย พรอมชี้แจงใหทราบถึงสิทธิของกลุม
ตัวอยางในการตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมการวิจัยครั้งนี้โดยไมมีผลใด ๆ ตอกลุมตัวอยาง 
ตลอดจนขอมูลตางๆ ที่ไดจากการวิจัยครั้งนี้ถือเปนความลับ ขอมูลตางๆ มีการนําเสนอใน
ภาพรวม มีการทําลายเทปที่ไดบันทึกไวจาการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญทั้งหมดหลังจากสิ้นสุดการ
วิจัย หากมีขอสงสัยที่เกิดจากการวิจัย กลุมตัวอยางสามารถสอบถามผูวิจัยไดตลอดเวลา และมี
การขออนุญาตใหเซ็นตใบยินยอมในการเขารวมการวิจัย 
เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลตลอดทุกขั้นตอนของงานวิจัยนี้ เปนแบบสัมภาษณ 
1 ชุด และแบบสอบถาม 2 ชุด ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นตามกระบวนการวิจัยโดยใชเทคนิค EDFR แลวทํา
การเก็บขอมูลดวยตนเอง ประกอบดวยเครื่องมือ 3 ชุด ดังนี้ 

ชุดที่ 1 เปนแบบสัมภาษณกึ่งโครงสราง คําถามปลายเปด ประกอบดวยขอคําถาม
ปลายเปด 3 ขอ คือ  

1) จากที่ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ เปลี่ยนสภาพเปนฝายการ
พยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  ทานคิดวาในสวนของการประเมิน
ความสําเร็จในการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของ
รัฐ  ควรมีองคประกอบการประเมินกี่องคประกอบอะไรบาง  เพื่อสนับสนุนสงเสริมใหบุคลากรใน
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ฝายการพยาบาลเปนผูที่มีศักยภาพสูง  มีประสิทธิภาพในการทํางาน  สามารถใหบริการการ
พยาบาลที่มีคุณภาพในระดับเทียบเทาสากล  รวมทั้งเพิ่มความพึงพอใจของบุคลากรอันจะนํามาสู
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ    

2) ตัวชี้วัดการประเมินผลการปฏิบัติงานการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ที่จะบงบอกถึงความสําเร็จในการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐในแตละองคประกอบ ควรมีตัวชี้วัด
หลัก และตัวชี้วัดรองอยางไร 

3)ตัวชี้วัดการประเมินผลการปฏิบัติงานการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐแตละตัวใชเกณฑอะไรในการประเมิน 

ชุดที่ 2 เปนแบบสอบถามเพื่อใหผูเชี่ยวชาญประมาณการความนาจะเปนของตัวชี้วัดการ
บริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ โดยแบงเปน 2 
สวน  สวนที่ 1 เปนขอคําถามเกี่ยวกับตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  และสวนที่ 2 เปนขอคําถามเกี่ยวกับเกณฑประเมิน
ความสําเร็จการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  
ซึ่งผูวิจัยรวบรวมความคิดเห็นที่ไดจากการสัมภาษณในรอบที่ 1 รวมกับกรอบแนวคิดที่ไดจากการ
ทบทวนวรรณกรรมและปรึกษาอาจารยที่ปรึกษามาวิเคราะหและสังเคราะหอยางรอบคอบ แลว
สรางเปนแบบสอบถาม ลักษณะของคําถามเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ จาก 1- 5 (มี
ความนาจะเปนนอยที่สุดไปมากที่สุด) พรอมกับใหผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นและขอเสนอแนะ
เพิ่มเติม ประกอบดวยตัวชี้วัดทั้งหมด 96 ตัวชี้วัด (เปนการเก็บรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR 
รอบที่ 2) และความหมายระดับคะแนนในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 มีดังนี้ 
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ความหมายของระดับคะแนนความนาจะเปนของตัวชี้วัด     
 
 ระดับคะแนน     ความหมาย 

1 ขอความดังกลาวเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนมเปนไปไดในระดับนอยที่สุด 
2 ขอความดังกลาวเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนมเปนไปไดในระดับนอย 
3 ขอความดังกลาวเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล   

  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนมเปนไปไดในระดับปานกลาง 
4 ขอความดังกลาวเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล   

  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐในระดับมาก 
5 ขอความดังกลาวเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล  
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐในระดับมากที่สุด 

 
ความหมายของระดับคะแนนความนาจะเปนของเกณฑประเมนิความสําเรจ็  
   ระดับคะแนน    ความหมาย 

1 ขอความดังกลาวเปนเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษย
 ของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนม
 เปนไปไดในระดับนอยที่สุด 
2 ขอความดังกลาวเปนเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษย
 ของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนม
 เปนไปไดในระดับนอย 
3 ขอความดังกลาวเปนเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษย
 ของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนม
 เปนไปไดในระดับปานกลาง 
4 ขอความดังกลาวเปนเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษย
 ของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนม
 เปนไปไดในระดับมาก 

 5 ขอความดังกลาวเปนเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษย
  ของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนม 
  เปนไปไดในระดับมากที่สุด 



 
 

77

 ชุดที่ 3 เปนแบบสอบถามเพื่อใหผูเชี่ยวชาญยืนยันความเหมาะสมของความนาจะเปน
ของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล   โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
โดยแบบสอบถามแบงเปน 2 สวน  สวนที่ 1 เปนขอคําถามเกี่ยวกับตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษย
ของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  และสวนที่ 2 เปนขอคําถาม
เกี่ยวกับเกณฑประเมินความสําเร็จการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ลักษณะของคําถามเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ จาก 1- 5 
(มีความนาจะเปนนอยที่สุดไปมากที่สุด โดยผูวิจัยนําคําตอบที่ไดจากผูเชี่ยวชาญจากแบบ 
สอบถามรอบที่ 1 มาคํานวณคามัธยฐานและคาพิสัยระหวางควอไทลของแตละตัวชี้วัด แลวนํามา
สรางแบบสอบถามฉบับใหม โดยใชขอความเดิมในแบบสอบถามชุดที่ 2 ที่ปรับสํานวนภาษาและ
เพิ่มตัวชี้วัดตามคําแนะนําของผูเชี่ยวชาญ แบบสอบถามรอบที่ 2 มีตัวชี้วัดทั้งหมด 99 ตัวชี้วัด 
พรอมทั้งแสดงขอมูลทางสถิติและตําแหนงคําตอบที่ผูเชี่ยวชาญไดแสดงความคิดเห็นไวในรอบที่ 1 
ลงในแบบสอบถามรอบที่ 2 แลวสงแบบสอบถามกลับไปใหผูเชี่ยวชาญเพื่อยืนยันการคงไวซึ่ง
คําตอบเดิมหรือเปลี่ยนแปลงคําตอบ โดยใหผูเชี่ยวชาญแตละคนพิจารณาระดับความนาจะเปนทั้ง
ของตนเองและของกลุมในรอบที่ 1 วามีความคิดเห็นแตกตางหรือสอดคลองกันหรือไมเพยีงไร หาก
ยังยืนยันคําตอบเดิมที่อยูนอกพิสัยควอไทลก็ใหแสดงเหตุผลประกอบการยืนยันคําตอบเดิมดวย 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 ความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR จะ
แฝงอยูในกระบวนการเก็บขอมูล ในขณะที่ผูเชี่ยวชาญตอบแบบสอบถามในแตละรอบ ผูเชี่ยวชาญ
จะปรับแกสํานวนภาษาในแบบสอบถามซึ่งเปนการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาไปในตัวแลว 
(จุมพล พูนภัทรชีวิน, 2529)  ความตรงและความเที่ยงของผลการวิจัยนั้น เนื่องจากผูวิจัยใชการ
สรุปสะสมขอมูล (Cumulative summarization technique) ในแตละชวงของการผูสัมภาษณ
ผูวิจัยไดมีการสรุปทบทวนขอมูลที่ไดใหผูสัมภาษณฟงเปนระยะ เพื่อใหผูเชี่ยวชาญแกไขเพิ่มเติม
หรือขัดเกลาใจความใหถูกตอง โดยกระบวนการนี้จะกระทําซ้ําๆ ตลอดการสัมภาษณ รวมกับ
พิจารณาความเที่ยงของเครื่องมือไดจากการที่ผูเชี่ยวชาญยืนยันคําตอบของตนเองเมื่อตอบ
แบบสอบถามรอบที่ 2 และ รอบที่ 3 (จุมพล พูนภัทรชีวิน, 2530) 
 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือที่ใชรวบรวมขอมูลทุกชุดของการวิจัยครั้งนี้ไดรับการ
ตรวจสอบความชัดเจน ความถูกตอง และความเหมาะสมจากอาจารยที่ปรึกษากอนที่จะนําไป
รวบรวมขอมูลจากผูเชี่ยวชาญ  รวมทั้งการเลือกผูเชี่ยวชาญโดยใชเกณฑที่เหมาะสม  สามารถ
เชิญผูเชี่ยวชาญที่มีความชํานาญเฉพาะมารวมใหขอมูลในการทําวิจัย ทําใหความตรงและความ
เที่ยงของเครื่องมือเพิ่มสูงขึ้น (Poolpatarachewin, 2004) 
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บทที่  4 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 

 การวิจัยครั้งนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  โดยใชเทคนิคการวิจัยแบบ EDFR (Ethnographic 
Delphi Future Research) ในเก็บขอมูลจํานวน 3 รอบ เพื่อรวบรวมความคิดเห็นที่เปนฉันทามติ
ของผูเชี่ยวชาญ 4 กลุม จํานวน 17 คน คือ 1) กลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารโรงพยาบาล จํานวน 
3 คน 2) กลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล จํานวน 6 คน 3) กลุมผูเชี่ยวชาญดานการ
บริหารทุนมนุษย  จํานวน 4 คน และ 4) กลุมผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทรัพยากรมนุษยใน
องคการพยาบาล  จํานวน 4 คน  โดยทําการวิเคราะหขอมูลดังนี้ 
ผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 1 จากการสัมภาษณสรางเปนแบบสอบถามรอบที่ 1 
 ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณมาทําการถอดเทปคําสัมภาษณ และวิเคราะห
เนื้อหา (Content analysis) แลวนํามาสรุปองคประอบการประเมินความสําเร็จ ตัวชี้วัด และเกณฑ
ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ตาม
ความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญได 5 องคประกอบ รวม 96 ตัวชี้วัด ดังนี้   

องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร ประกอบดวย 4 มาตรฐาน ไดแก 1) การ
กําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษยสอดคลองกับวิสัยทัศนและแผน
ยุทธศาสตร และมีการสื่อสารใหบุคลากรรับรู  2) การวางแผนและการบริหารอัตรากําลังอยาง
เหมาะสม 3) การกําหนดแผนการธํารงรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง และ 4) การกําหนดแผนการ
สรางและการพัฒนาผูบริหารทุกระดับใหเปนแบบอยางที่ดี (รวม 17 ตัวชี้วัด) 

องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 2 
มาตรฐาน ไดแก 1) กระบวนการการบริหารทุนมนุษยมีความถูกตองและทันเวลา และ 2) 
ฐานขอมูลของบุคลากรมีความถูกตอง (รวม 37 ตัวชี้วัด) 

องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 5 มาตรฐาน ไดแก 
1) การดําเนินการตามนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษย 2) การสนับสนุน
ใหบุคลากรเกิดการเรียนรูและพัฒนาอยางตอเนื่อง 3) การธํารงรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง 4) 
การบริหารผลงานที่เนนประสิทธิผลและประสิทธิภาพ และ 5) การพัฒนาหนวยงานใหเปนองคการ
แหงการเรียนรู (รวม 26 ตัวชี้วัด) 

องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 2 มาตรฐาน  
ไดแก  1)  การรับผิดชอบตอการตัดสินใจและผลของการตัดสินใจดานการบริหารทุนมนุษย และ 

 



 
 

79

 2) มีความโปรงใสในการปฏิบัติงาน (รวม 5 ตัวชี้วัด) 
องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน ประกอบดวย 4 

มาตรฐาน ไดแก 1) การกําหนดนโยบาย แผนการ และมาตรการดานการพัฒนาคุณภาพชีวิตของ
บุคลากร  2) การจัดสภาพแวดลอมและบรรยากาศการทํางาน  3) การจัดสวัสดิการและสิ่งอํานวย
ความสะดวกเพิ่มเติมจากสวัสดิการภาคบังคับตามกฎหมาย  และ 4 ) การเสริมสรางความสัมพันธ
ที่ดีระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน(รวม 11 ตัวชี้วัด) 

โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี้ 
 

องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  
 มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษยที่
ชัดเจนสอดคลองกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตร และมีการสื่อสารใหบุคลากรรับรู   
 
ตารางที่ 3 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  มาตรฐานที่ 1  ในแบบสอบถามรอบที่ 1 
 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

1 รอยละของหนวยงานที่มี "แผนกลยุทธการบริหารทุนมนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลองกับวิสัยทัศนและแผน
ยุทธศาสตรขององคการ 

2 รอยละของหนวยงานที่มีการจัดทําแผนกลยุทธที่ลงไปสูตัวชี้วัดการปฏิบัติงานของบุคลากร 
3 รอยละของหนวยงานที่มี "แผนงบประมาณ" สําหรับแผนการบริหารทุนมนุษย 
4 รอยละของบุคลากรที่รับรูถึงนโยบาย แผนงาน และมาตรการการบริหารทุนมนุษย 

 
 มาตรฐานที่ 2 การวางแผนและการบริหารอัตรากําลังอยางเหมาะสม   
 
ตารางที่ 4 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  มาตรฐานที่ 2 ในแบบสอบถามรอบที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

5 รอยละของหนวยงานที่มีแผนอัตรากําลังที่ระบุจํานวนและสมรรถนะของอัตรากําลังที่เหมาะสม
ลวงหนา 5 ป 

6 รอยละของหนวยงานที่มีการวิเคราะหสภาพกําลังคนเพื่อวางแผนอัตรากําลังที่เหมาะสมทั้งใน
ปจจุบันและอนาคต 

7 รอยละของหนวยงานที่มีการบริหารอัตรากําลังผูที่มีสมรรถนะสูง 
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มาตรฐานที่ 3 การกําหนดแผนการธํารงรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง  
 
ตารางที่ 5 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  มาตรฐานที่ 3 ในแบบสอบถามรอบที่ 1 
 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

8 รอยละของแผนการธํารงรักษาผูที่มีสมรรถนะสูงที่สามารถนําไปปฏิบัติไดจริง 
9 รอยละของผูที่มีสมรรถนะสูงที่มีเสนทางกาวหนาในอาชีพ 

10 รอยละของผูที่มีสมรรถนะสูงที่คงอยูในงาน 

 
 มาตรฐานที่ 4 การกําหนดแผนการสรางและการพัฒนาผูบริหารทุกระดับใหเปน
แบบอยางที่ดี 
 
ตารางที่ 6 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  มาตรฐานที่ 4 ในแบบสอบถามรอบที่ 1 
 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

11 รอยละของหนวยงานที่มีแผนพัฒนาผูนํา 
12 รอยละของผูบริหารที่ผานการพัฒนาตามแผนพัฒนาผูนํา 
13 รอยละของตําแหนงผูบริหารที่มีแผนการสืบทอดตําแหนง 
14 รอยละของหนวยงานที่มีแผนพัฒนาผูบริหารใหเปนแบบอยางที่ดี 
15 รอยละของผูบริหารที่ผานการพัฒนาตามแผนพัฒนาผูบริหารใหเปนแบบอยางที่ดี 
16 รอยละของผูบริหารที่เปนแบบอยางที่ดีที่เพิ่มขึ้นในองคการในแตละป 
17 รอยละของความพึงพอใจของผูปฏิบัติงานตอพฤติกรรมของผูบริหาร 
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องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย  
 มาตรฐานที่ 1 กระบวนการการบริหารทุนมนุษยมีความถูกตองและทันเวลา  
 
ตารางที่ 7 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 1 ใน
แบบสอบถามรอบที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

18 รอยละของตําแหนง(ทั้งระดับปฏิบัติการและผูบริหาร)ที่ดําเนินการคัดเลือกผูที่เหมาะสมตามคุณสมบัติ/ 
สมรรถนะที่กําหนด 

19 รอยละของตําแหนง (ทั้งระดับปฏิบัติการและผูบริหาร) ที่สามารถคัดลือกผูที่เหมาะสมตามที่ตองการได
ในเวลาที่กําหนด 

20 รอยละของผูบริหารที่มีขอรองเรียนเกี่ยวกับการคัดเลือกเขาสูตําแหนงบริหารตอผูบริหารทั้งหมด 
21 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการใช แผนการสืบทอดตําแหนงในการสรรหาคัดเลือกผูที่

เหมาะสมเขาสูตําแหนงบริหาร 
22 รอยละของหนวยงานที่มีสัดสวนของพยาบาลตอผูรับบริการที่เพียงพอตอการใหบริการ 
23 รอยละของหนวยงานที่มีสัดสวนของพยาบาลกับบุคลากรที่ไมใชพยาบาลที่เหมาะสมตอการปฏิบัติงาน 
24 รอยละของบุคลากรที่พึงพอใจในการจัดอัตรากําลังในหนวยงานของตน 
25 รอยละของหนวยงานที่ขาดอัตรากําลัง 
26 รอยละของหนวยงานที่มีผลผลิตทางการพยาบาลอยูระหวางรอยละ 95-105 
27 รอยละของหนวยงานที่มีการสํารวจความตองการการฝกอบรมของบุคลากร 
28 รอยละของบุคลากรที่มีแผนพัฒนารายบุคคล 
29 รอยละของบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงที่มีแผนพัฒนารายบุคลล 
30 รอยละของพยาบาลที่มีหนวยคะแนนที่ไดรับจากการศึกษา / อบรมตามเกณฑที่สภาการพยาบาล

กําหนด 
31 รอยละของบุคลากรที่ไดรับการพัฒนาตามแผนพัฒนาบุคลากร 
32 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการเขารับการฝกอบรมเพื่อพัฒนาศักยภาพของตน 
33 รอยละของบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงขึ้นตอป 
34 รอยละของบุคลากรที่สามารถเลื่อนระดับใหสูงขึ้นตามเกณฑที่กําหนด 
35 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรใหมตอการปฐมนิเทศและพยาบาลพี่เล้ียง 
36 รอยละของบุคลากรที่สามารถพัฒนาตนเองไดตามสมรรถนะที่กําหนดไว 
37 รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผลจากหัวหนาวาสามารถนําความรูจากการฝกอบรมไปปฏิบัติ

ไดจริง 
38 รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผลตามสมรรถนะที่กําหนดไว 
39 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินการปฏิบัติงานผานตามเกณฑ 
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ตารางที่ 7 (ตอ) 
 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

40 รอยละของบุคลากรที่มีคะแนนประเมินผลการปฏิบัติงานมากกวารอยละ 90 
41 รอยละของบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงตอบุคลากรทั้งหมด 
42 รอยละของหนวยงานที่มีการพัฒนาเกณฑ  วิธีการ และเครื่องมือในการประเมินผล 
43 รอยละของผูประเมินที่เขารับการฝกอบรมหลักสูตรการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
44 รอยละของบุคลากรที่มีการจัดทําขอตกลงการปฏิบัติงานเปนลายลักษณอักษร 
45 รอยละของบุคลากรที่มีขอรองเรียนเกี่ยวกับการประเมินผลการปฏิบัติงานตอบุคลากรทั้งหมด 
46 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
47 รอยละของตําแหนงที่มีเสนทางกาวหนาในอาชีพตอตําแหนงทั้งหมด 
48 รอยละของบุคลากรที่ทําไดตามเสนทางกาวหนาในอาชีพที่องคการวางแผนไว 
49 รอยละของความพึงพอใจในงานของบุคลากร 
50 รอยละของหนวยงานที่มีการทบทวนและปรับคาตอบแทนใหเหมาะสมตามสถานการณทุก ๆ 3ป 
51 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอคาตอบแทนที่ไดรับ 
52 รอยละของรายการคาตอบแทนที่มีขอรองเรียนตอรายการคาตอบแทนทั้งหมดขององคการ 

 
 มาตรฐานที่ 2 ฐานขอมูลของบุคลากรมีความถูกตอง  
 
ตารางที่ 8 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 2 ใน
แบบสอบถามรอบที่ 1 
 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

53 รอยละของหนวยงานที่ใชระบบฐานขอมูลบุคลากรในการบริหารทุนมนุษย 
54 รอยละของขอมูลในฐานขอมูลบุคลากรที่มีความถูกตอง 
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องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย  
 มาตรฐานที่ 1 การดําเนินการตามนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุน
มนุษย  
 
ตารางที่ 9 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 1 ในแบบสอบถามรอบ
ที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

55 รอยละของแผนกลยุทธที่ดําเนินการตามระยะเวลาที่กําหนด 
56 รอยละของหนวยงานที่บริหารงบประมาณไดอยางมีประสิทธิภาพ 
57 รอยละของความสําเร็จในการดําเนินงานตามแผนการบริหารทุนมนุษย 
58 ผลสํารวจความนิยมในองคการของผูสมัครงาน 
59 จํานวนขอรองเรียนตอปเร่ืองพฤติกรรมการใหบริการของบุคลากร 
60 รอยละของตัวชี้วัดดานคุณภาพการใหบริการพยาบาลที่บรรลุเปาหมาย 
61 รอยละตัวชี้วัดขององคการที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับปที่แลว 
62 รอยละตัวชี้วัดของหนวยงานที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับปที่แลว 
63 รอยละตัวชี้วัดของบุคคลที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับปที่แลว 
64 รอยละของผูรับบริการที่กลับมาใชบริการซ้ํา 
65 รอยละของความพึงพอใจของผูรับบริการ 
66 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอนโยบายและแผนการบริหารทุนมนุษย 

 
 มาตรฐานที่ 2 การสนับสนุนใหบุคลากรเกิดการเรียนรูและพัฒนาอยางตอเนื่อง 
 
ตารางที่ 10 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 2 ในแบบสอบถามรอบ
ที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

67 รอยละของบุคลากรที่ใชเทคโนโลยีสารสนเทศที่องคการจัดใหเพื่อการเรียนรูดวยตนเอง 
68 รอยละของความสามารถในการเรียนรูดวยตนเองของบุคลากร / ความใฝรูของบุคลากร 
69 รอยละของหนวยงานที่มีผลงานวิจัย 
70 รอยละของบุคลากรที่สามารถเลื่อนระดับใหสูงขึ้นตามระยะเวลาที่กําหนด 
71 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการ / กิจกรรมตาง ๆ ที่เกี่ยวกับวิชาชีพ 
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 มาตรฐานที่ 3 การรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง 
 
ตารางที่ 11 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 3 ในแบบสอบถามรอบ
ที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

72 รอยละของการคงอยูของผูที่มีสมรรถนะสูง 
73 รอยละของการลาออกของผูที่มีสมรรถนะสูง 

 
 มาตรฐานที่ 4 การบริหารผลงานที่เนนประสิทธิผลและประสิทธิภาพ 
 

ตารางที่ 12 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 4 ในแบบสอบถามรอบ
ที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

74 รอยละของบุคลากรที่รับรูความเชื่อมโยงของผลการปฏิบัติงานสวนบุคคลกับผลงานขององคการ 
75 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินการปฏิบัติงานสอดคลองกับการเงินเดือน / คาตอบแทนที่

เพิ่มขึ้น 
76 จํานวนขอรองเรียนตอปเกี่ยวกับการเลื่อนขั้นเงินเดือน / เล่ือนตําแหนง / การเพิ่มคาตอบแทน 

 

มาตรฐานที่ 5 การพัฒนาหนวยงานใหเปนองคการแหงการเรียนรู 
 
ตารางที่ 13 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 5 ในแบบสอบถามรอบ
ที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

77 รอยละของบุคลากรที่เขารวมกิจกรรมการจัดการความรู 
78 รอยละของหนวยงานที่มีผลิตภัณฑที่เปนนวัตกรรม / งานวิจัยตอหนวยงานทั้งหมด 
79 รอยละของหนวยงานที่มีวิธีการปฏิบัติงานที่เปนเลิศ 
80 รอยละของชุมนุมนักปฏิบัติที่เกิดขึ้นและมีการดําเนินงานอยางตอเนื่องจากจํานวนชุมนุมนักปฏิบัติ

ทั้งหมด 
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องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย  
 มาตรฐานที่ 1 การรับผิดชอบตอการตัดสินใจและผลของการตัดสินใจดานการบริหารทุน
มนุษย ตลอดจนการดําเนินการดานวินัย 
 
ตารางที่ 14 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 1 ใน
แบบสอบถามรอบที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

81 รอยละของการสืบคนยอนหลังแลวพบเอกสาร / หลักฐานเกี่ยวกับการตัดสินใจในการบริหาร 
ทุนมนุษย 

82 รอยละของขอรองเรียนในการบริหารทุนมนุษยที่ไดรับการตรวจสอบ 

 
 มาตรฐานที่ 2 มีความโปรงใสในการปฏิบัติงาน 

 

ตารางที่ 15 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 2 ใน
แบบสอบถามรอบที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

83 รอยละของบุคลากรที่รับรูกฎระเบยีบและขั้นตอนการดําเนินงานดานการบริหารทุนมนุษยอยางถูกตอง 

84 จํานวนขอรองเรียนตอปเกี่ยวกับการบริหารทุนมนุษย 
85 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการบริหารทุนมนษย 

 

องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน  
 มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนการ และมาตรการดานการพัฒนาคุณภาพชีวิต
ของบุคลากร   
 
ตารางที่ 16 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 5 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 1 ใน
แบบสอบถามรอบที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

86 รอยละของแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากรที่ดําเนินการตามแผนที่วางไว 
87 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอแผนการพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากร 
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 มาตรฐานที่ 2 การจัดสภาพแวดลอมและบรรยากาศการทํางาน   
 
ตารางที่ 17 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 5 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 2 ใน
แบบสอบถามรอบที่ 1 
 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

88 รอยละของหนวยงานที่มีโครงการสงเสริมสภาพแวดลอมการทํางานที่ดี 
89 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอส่ิงแวดลอมและระบบการปฏิบัติงาน 
90 รอยละของบุคลากรที่ประเมินตนเองวามีคุณภาพชีวิตที่ดีมีความสุขในงาน 
91 จํานวนขอรองเรียนตอปเกี่ยวกับสภาพสิ่งแวดลอม 

 
 มาตรฐานที่ 3 การจัดสวัสดิการและสิ่งอํานวยความสะดวกเพิ่มเติมจากสวัสดิการภาค
บังคับตามกฎหมาย   
 
ตารางที่ 18 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 5 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 3 ใน
แบบสอบถามรอบที่ 1 
 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

92 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอสวัสดิการที่ไดรับเพิ่มขึ้นจากภาคบังคับตามกฎหมาย 

  
 มาตรฐานที่ 4  การเสริมสรางความสัมพันธที่ดีระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน 

 

ตารางที่ 19 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ องคประกอบที่ 5 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 4 ใน
แบบสอบถามรอบที่ 1 
ขอที่ ตัวช้ีวัด 

93 จํานวนครั้งตอปในการจัดประชุมผูบริหารพบบุคลากร 
94 รอยละของขอรองเรียนของบุคลากรที่ไดรับการแกไข 
95 รอยละของขอแนะนําของบุคลากรที่สามารถนําไปใชในการพัฒนาองคการ 
96 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการเสริมสรางสัมพันธภาพระหวางผูบริหารและบุคลากร 
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 และสําหรับแบบสอบถามความนาจะเปนของเกณฑประเมินความสําเร็จตัวชี้วัดแตละตัว  
ผูวิจัยมีเกณฑประเมินความสําเร็จตัวชี้วัดใหผูเชี่ยวชาญพิจารณา  ดังตอไปนี้ 
 
ตารางที่ 20  แสดงเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการ
พยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  ในแบบสอบถามรอบที่ 1 
 

เกณฑประเมิน จํานวนตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดขอที่ 
1. รอยละ 100 83 
2. มากกวารอยละ 90  
3. มากกวา รอยละ 80  
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด  

1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 
18, 19, 21, 22, 23, 24, 26, 27, 28, 29,30, 31, 32, 33, 
34, 35, 36, 37, 38, 39, 42, 43, 44, 46, 47, 48, 49, 50, 
51, 53, 55, 56, 57, 60, 61, 62, 63, 64, 65, 66, 67, 68, 
69, 70, 71, 72, 74, 75, 77, 78, 79, 80, 81, 82, 83, 85, 
86, 87, 88, 89, 90, 92, 94, 95 และ 96 

1. ไมมี 5 20, 25, 45, 52 และ 73 
2. ไมเกินรอยละ 3   
3. ไมเกินรอยละ 5   
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   
1. รอยละ 15 2 40 และ 41 
2. รอยละ 10   
3. รอยละ 5   
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   
1. อันดับที่ 1 1 58 
2. ภายในอันดับ 1-5   
3. ภายในอันดับ 1-10   
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   
1. ไมมี 4 59, 76, 84 และ 91 
2. ไมเกิน 10 เร่ือง / ป   
3. ไมเกิน 20 เร่ือง / ป   
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   
1. ไมมี 1 93 
2. ไมต่ํากวา 3 ครั้ง / ป   
3. ไมต่ํากวา 5 ครั้ง / ป   
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   
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ผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 2 (จากแบบสอบถามรอบที่ 1) 
 ผูวิจัยไดนําคําตอบที่ไดจากผูเชี่ยวชาญในแบบสอบถามรอบที่ 1 มาวิเคราะหขอมูลโดย
การหาคามัธยฐานและคาพิสัยระหวางควอไทลของตัวชี้วัดแตละขอ ตามสูตรการคํานวณหา
คามัธยฐานและคาพิสัยระหวางควอไทลสําหรับขอมูลที่มีการแจกแจงความถี่ ดังแสดงในตารางที่  
40-44 
 หลังวิเคราะหขอมูลพบวา ความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญที่มีตอความนาจะเปนของ
ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐมี
ความคิดเห็นสอดคลองกันวาควรจะมีทั้งหมด 4 องคประกอบ คือ 1) ความสอดคลองเชิงยุทธ
ศาสตร  2) ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย 3) ประสิทธิผลของการบริหารทุน
มนุษย 4) คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน มีตัวชี้วัดที่ผูเชี่ยวชาญมีความ
คิดเห็นสอดคลองกัน  59 ตัวชี้วัด มีความสําคัญระดับมาก 45 ตัวชี้วัด  ความสําคัญระดับมากทีสุ่ด 
14 ตัวชี้วัด และผูเชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวาเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดแตละ
ตัวควรขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด ยกเวนตัวชี้วัด “รอยละความพึงพอใจของบุคลากร” และ 
“รอยละของแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากรที่ดําเนินการตามแผนที่วางไว” ซึ่งผูเชี่ยวชาญมี
ความคิดเห็นวาเกณฑประเมินความสําเร็จควรอยูที่ระดับ “มากกวารอยละ 80” 
 นอกจากนี้ยังพบวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นไมสอดคลองกันวา องคประกอบที่ 4 ความ
พรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย เปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลในมหาวิทยาลัยของรัฐ  โดยตัวชี้วัดทั้ง 5 ตัวชี้วัดในองคประกอบดังกลาวมี
ความสําคัญระดับมาก 3 ตัวชี้วัด และมีความสําคัญระดับปานกลาง 2 ตัวชี้วัด  และมีความเห็นวา
เกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดทั้ง 5 ควรขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด  และจาก
แบบสอบถามรอบที่ 1 ผูเชี่ยวชาญไดแนะนําใหมีการปรับสํานวนภาษาและเพิ่มตัวชี้วัดใน
แบบสอบถามรอบที่ 2 โดยมีรายละเอียดดังตารางที่ 21 - 37 ดังนี้ 
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องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  
 มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษยที่
ชัดเจนสอดคลองกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตร และมีการสื่อสารใหบุคลากรรับรู   
 
ตารางที่ 21 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  มาตรฐานที่ 1 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
1 รอยละของหนวยงานที่มี "แผนกลยุทธการบริหาร

ทุนมนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลองกับวิสัยทัศนและ
แผนยุทธศาสตรขององคการ 

รอยละของ "แผนกลยุทธการบริหารทุนมนุษย" ที่
ชัดเจนสอดคลองกับวิสัยทัศนและแผนยุทธ
ศาสตรขององคการ 

2 รอยละของหนวยงานที่มีการจัดทําแผนกลยุทธที่
ลงไปสูตัวชี้วัดการปฏิบัติงานของบุคลากร 

รอยละของแผนกลยุทธที่มีการนําไปจัดทําแผน 
ปฏิบัติการที่ลงไปสูตัวชี้วัดการปฏิบัติงานของ
บุคลากร 

3 รอยละของหนวยงานที่มี "แผนงบประมาณ" 
สําหรับแผนการบริหารทุนมนุษย 

รอยละของงานการพยาบาลที่มี "แผน
งบประมาณ" สําหรับแผนการบริหารทุนมนุษย 

4 รอยละของบุคลากรที่รับรูถึงนโยบาย แผนงาน 
และมาตรการการบริหารทุนมนุษย 

- 

 
 มาตรฐานที่ 2 การวางแผนและการบริหารอัตรากําลังอยางเหมาะสม   
 
ตารางที่ 22 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  มาตรฐานที่ 2 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
5 รอยละของหนวยงานที่มีแผนอัตรากําลังที่ระบุ

จํานวนและสมรรถนะของอัตรากําลังที่เหมาะสม
ลวงหนา 5 ป 

รอยละของงานการพยาบาลที่มีแผนอัตรากําลังที่
ระบุจํานวนและสมรรถนะของอัตรากําลังที่
เหมาะสมลวงหนา 3 ป 

6 รอยละของหนวยงานที่มีการวิเคราะหสภาพ
กําลังคนเพื่อวางแผนอัตรากําลังที่เหมาะสมทั้งใน
ปจจุบันและอนาคต 

รอยละของงานการพยาบาลที่มีการวิเคราะห
สภาพกําลังคนเพื่อวางแผนอัตรากําลังที่
เหมาะสมทั้งในปจจุบันและอนาคต 

7 รอยละของหนวยงานที่มีการบริหารอัตรากําลังผูที่
มีสมรรถนะสูง 

รอยละของงานการพยาบาลที่มีการบริหาร
อัตรากําลังผูที่มีสมรรถนะสูง 

8 ฝายการพยาบาลมีการกําหนดคุณลักษณะและ
เกณฑการประเมินผูที่มีสมรรถนะสูงที่ชัดเจน  

- 
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 มาตรฐานที่ 3 การกําหนดแผนการธํารงรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง  
 
ตารางที่ 23 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  มาตรฐานที่ 3  
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
9 รอยละของแผนการธํารงรักษาผูที่มีสมรรถนะสูงที่

สามารถนําไปปฏิบัติไดจริง 
- 

10 รอยละของผูที่มีสมรรถนะสูงที่มีเสนทางกาวหนา
ในอาชีพ 

- 

11 รอยละของผูที่มีสมรรถนะสูงที่คงอยูในงาน - 
 
 มาตรฐานที่ 4 การกําหนดแผนการสรางและการพัฒนาผูบริหารทุกระดับใหเปน
แบบอยางที่ดี 
 
ตารางที่ 24 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  มาตรฐานที่ 4 
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
12 รอยละของหนวยงานที่มีแผนพัฒนาผูนํา รอยละของงานการพยาบาลที่มีแผนพัฒนาผูนํา 
13 รอยละของผูบริหารที่ผานการพัฒนาตาม

แผนพัฒนาผูนํา 
- 

14 รอยละของตําแหนงผูบริหารที่มีแผนการสืบทอด
ตําแหนง 

- 

15 รอยละของหนวยงานที่มีแผนพัฒนาผูบริหารให
เปนแบบอยางที่ดี 

รอยละของงานการพยาบาลที่มีแผนพัฒนา
ผูบริหารใหเปนแบบอยางที่ดี 

16 รอยละของผูบริหารที่ผานการพัฒนาตาม
แผนพัฒนาผูบริหารใหเปนแบบอยางที่ดี 

- 

17 รอยละของผูบริหารที่เปนแบบอยางที่ดีที่เพิ่มขึ้น
ในองคการในแตละป 

- 

18 รอยละของความพึงพอใจของผูปฏิบัติงานตอ
พฤติกรรมของผูบริหาร 

- 
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 จากตารางที่ 21 - 24 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  จากแบบสอบถาม
รอบที่ 1 มีจํานวน 17 ตัวชี้วัด ในแบบสอบถามรอบที่ 2 ไดมีการปรับสํานวนภาษาจํานวน 8 
ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัดที่ 1, 2, 3, 5, 6, 7,12 และ 15 และเพิ่มตัวชี้วัดจํานวน 1 ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัดที่ 8 
สรุปแบบสอบถามรอบที่ 2 องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร มีตัวชี้วัดทั้งหมด 
จํานวน  18 ตัวชี้วัด 

 

องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย  
 มาตรฐานที่ 1 กระบวนการการบริหารทุนมนุษยมีความถูกตองและทันเวลา  
 
ตารางที่ 25 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย 
มาตรฐานที่ 1 
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
19 รอยละของตําแหนง(ทั้งระดับปฏิบัติการและ

ผูบริหาร)ที่ดําเนินการคัดเลือกผูที่เหมาะสมตาม
คุณสมบัติ / สมรรถนะที่กําหนด 

- 

20 รอยละของตําแหนง (ทั้งระดับปฏิบัติการและ
ผูบริหาร) ที่สามารถคัดลือกผูที่เหมาะสมตามที่
ตองการไดในเวลาที่กําหนด 

- 

21 รอยละของผูบริหารที่มีขอรองเรียนเกี่ยวกับการ
คัดเลือกเขาสูตําแหนงบริหารตอผูบริหารทั้งหมด 

- 

22 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการใช 
แผนการสืบทอดตําแหนงในการสรรหาคัดเลือกผูที่
เหมาะสมเขาสูตําแหนงบริหาร 

- 

23 รอยละของหนวยงานที่มีสัดสวนของพยาบาลตอ
ผูรับบริการที่เพียงพอตอการใหบริการ 

รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มีสัดสวน
ของพยาบาลตอผูรับบริการเหมาะสมและ
เพียงพอตอการใหบริการ 

24 รอยละของหนวยงานที่มีสัดสวนของพยาบาลกับ
บุคลากรที่ไมใชพยาบาลที่เหมาะสมตอการ
ปฏิบัติงาน 

รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มีสัดสวน
ของพยาบาลกับบุคลากรที่ไมใชพยาบาลที่
เหมาะสมตอการปฏิบัติงาน 
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ตารางที่ 25 (ตอ) 
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
25 รอยละของบุคลากรที่พึงพอใจในการจัด

อัตรากําลังในหนวยงานของตน 
- 

26 รอยละของหนวยงานที่ขาดอัตรากําลัง รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่ขาด
อัตรากําลัง 

27 รอยละของหนวยงานที่มีผลผลิตทางการพยาบาล
อยูระหวางรอยละ 95-105 

รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มีผลผลิต
ทางการพยาบาลอยูระหวางรอยละ 95-105 

28 รอยละของหนวยงานที่มีการสํารวจความตองการ
การฝกอบรมของบุคลากร 

รอยละของหอผูปวย/ หนวยตรวจโรคที่มีการสํารวจความ
ตองการในการฝกอบรมของบุคลากร 

29 รอยละของบุคลากรที่มีแผนพัฒนารายบุคคล - 
30 รอยละของบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงที่มี

แผนพัฒนารายบุคลล 
 

31 รอยละของพยาบาลที่มีหนวยคะแนนที่ไดรับจาก
การศึกษา / อบรมตามเกณฑที่สภาการพยาบาล
กําหนด 

- 

32 รอยละของบุคลากรที่ไดรับการพัฒนาตาม
แผนพัฒนาบุคลากร 

- 

33 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการเขา
รับการฝกอบรมเพื่อพัฒนาศักยภาพของตน 

- 

34 รอยละของบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงขึ้นตอป - 
35 รอยละของบุคลากรที่สามารถเลื่อนระดับใหสูงขึ้น

ตามเกณฑที่กําหนด 
- 

36 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรใหมตอการ
ปฐมนิเทศและพยาบาลพี่เล้ียง 

- 

37 รอยละของบุคลากรที่สามารถพัฒนาตนเองได
ตามสมรรถนะที่กําหนดไว 

- 

38 รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผลจาก
หัวหนาวาสามารถนําความรูจากการฝกอบรมไป
ปฏิบัติไดจริง 

- 

39 รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผลตาม
สมรรถนะที่กําหนดไว 

- 
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ตารางที่ 25 (ตอ) 
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
40 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินการ

ปฏิบัติงานผานตามเกณฑ 
- 

41 รอยละของบุคลากรที่มีคะแนนประเมินผลการ
ปฏิบัติงานมากกวารอยละ 90 

- 

42 รอยละของบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงตอบุคลากร
ทั้งหมด 

- 

43 รอยละของหนวยงานที่มีการพัฒนาเกณฑ  วิธีการ 
และเครื่องมือในการประเมินผล 

- 

44 รอยละของผูประเมินที่เขารับการฝกอบรม
หลักสูตรการประเมินผลการปฏิบัติงาน 

- 

45 รอยละของบุคลากรที่มีการจัดทําขอตกลงการ
ปฏิบัติงานเปนลายลักษณอักษร 

- 

46 รอยละของบคุลากรที่มีขอรองเรียนเกี่ยวกับการ
ประเมินผลการปฏิบัติงานตอบุคลากรทั้งหมด 

- 

47 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการ
ประเมินผลการปฏิบัติงาน 

- 

48 ฝายการพยาบาลมีเกณฑวิธีการและเครื่องมือที่ใช
ในการประเมินผลที่ชัดเจน 

- 

49 รอยละของตําแหนงที่มีเสนทางกาวหนาในอาชีพ
ตอตําแหนงทั้งหมด 

- 

50 รอยละของบุคลากรที่ทําไดตามเสนทางกาวหนา
ในอาชีพที่องคการวางแผนไว 

รอยละของบุคลากรที่ไดรับการพัฒนาตาม
เสนทางกาวหนาในอาชีพ 

51 รอยละของความพึงพอใจในงานของบุคลากร - 
52 รอยละของหนวยงานที่มีการทบทวนและปรับ

คาตอบแทนใหเหมาะสมตามสถานการณทุกๆ 3ป 
- 

53 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
คาตอบแทนที่ไดรับ 

- 

54 รอยละของรายการคาตอบแทนที่มีขอรองเรียนตอ
รายการคาตอบแทนทั้งหมดขององคการ 

- 
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 มาตรฐานที่ 2 ฐานขอมูลของบุคลากรมีความถูกตอง  
 
ตารางที่ 26 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย 
มาตรฐานที่ 2 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
55 รอยละของหนวยงานที่ใชระบบฐานขอมูล

บุคลากรในการบริหารทุนมนุษย 
รอยละของงานการพยาบาลที่ใชระบบฐานขอมูล
บุคลากรในการบริหารทุนมนุษย 

56 รอยละของขอมูลในฐานขอมูลบุคลากรที่มีความ
ถูกตอง 

- 

 
 จากตารางที่ 25-26 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย  
จากแบบสอบถามรอบที่ 1 มีจํานวน 37 ตัวชี้วัด ในแบบสอบถามรอบที่ 2 ไดมีการปรับสํานวน
ภาษาจํานวน 7 ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัดที่ 23, 24, 26, 27, 28, 50 และ 55  เพิ่มตัวชี้วัดจํานวน 1 
ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัดที่ 48  สรุปแบบสอบถามรอบที่ 2  องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของ
กระบวนการบริหารทุนมนุษย  มีตัวชี้วัดทั้งหมด จํานวน  38 ตัวชี้วัด 
 
องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย  
 มาตรฐานที่ 1 การดําเนินการตามนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุน
มนุษย  
 
ตารางที่ 27 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่1 
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
57 รอยละของแผนกลยุทธที่ดําเนินการตาม

ระยะเวลาที่กําหนด 
- 

58 รอยละของหนวยงานที่บริหารงบประมาณไดอยาง
มีประสิทธิภาพ 

รอยละของงานการพยาบาลที่มีการบริหาร
งบประมาณไดภายในวงเงินที่กําหนด 

59 รอยละของความสําเร็จในการดําเนินงานตาม
แผนการบริหารทุนมนุษย 

- 
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ตารางที่ 27 (ตอ) 
ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
60 ผลสํารวจความนิยมในองคการของผูสมัครงาน - 
61 จํานวนขอรองเรียนตอปเร่ืองพฤติกรรมการใหบริการ

ของบุคลากร 
- 

62 รอยละของตัวชี้วัดดานคุณภาพการใหบริการ
พยาบาลที่บรรลุเปาหมาย 

- 

63 รอยละของตัวชี้วัดขององคการที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับป
ที่แลว 

รอยละของตัวชี้วัดของฝายการพยาบาลที่ดีขึ้น
เมื่อเทียบกับปที่แลว 

64 รอยละของตัวชี้วัดของหนวยงานที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับ
ปที่แลว 

รอยละของตัวชี้วัดของหอผูปวย / หนวยตรวจโรค
ที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับปที่แลว 

65 รอยละตัวชี้วัดของบุคคลที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับปที่แลว - 
66 รอยละของผูรับบริการที่กลับมาใชบริการซ้ํา - 
67 รอยละของความพึงพอใจของผูรับบริการ  
68 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอนโยบาย 

และแผนการบริหารทุนมนุษย 
- 

 
 มาตรฐานที่ 2 การสนับสนุนใหบุคลากรเกิดการเรียนรูและพัฒนาอยางตอเนื่อง 
 
ตารางที่ 28 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 2 
  

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
69 รอยละของบุคลากรที่ใชเทคโนโลยีสารสนเทศที่

องคการจัดใหเพื่อการเรียนรูดวยตนเอง 
- 

70 รอยละของความสามารถในการเรียนรูดวยตนเอง
ของบุคลากร / ความใฝรูของบุคลากร 

- 

71 รอยละของหนวยงานที่มีผลงานวิจัย รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มี
ผลงานวิจัย 

72 รอยละของบุคลากรที่สามารถเลื่อนระดับใหสูงขึ้น
ตามระยะเวลาที่กําหนด 

- 

73 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการ / กิจกรรม 
ตาง ๆ ที่เกี่ยวกับวิชาชีพ 

รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการ / กิจกรรมตางๆ 
ที่เกี่ยวกับการพัฒนาวิชาชีพและพัฒนาหนวยงาน 
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 มาตรฐานที่ 3 การรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง 
 
ตารางที่ 29 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 3  

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
74 รอยละของการคงอยูของผูที่มีสมรรถนะสูง - 
75 รอยละของการลาออกของผูที่มีสมรรถนะสูง - 

 
 มาตรฐานที่ 4 การบริหารผลงานที่เนนประสิทธิผลและประสิทธิภาพ 
 

ตารางที่ 30 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 4  
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
76 รอยละของบุคลากรที่รับรูความเชื่อมโยงของผล

การปฏิบัติงานสวนบุคคลกับผลงานขององคการ 
- 

77 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินการปฏิบัติงาน
สอดคลองกับการเงินเดือน / คาตอบแทนที่เพิ่มขึ้น 

- 

78 จํานวนขอรองเรียนตอปเกี่ยวกับการเลื่อนขั้น
เงินเดือน / เล่ือนตําแหนง / การเพิ่มคาตอบแทน 

- 

 

มาตรฐานที่ 5 การพัฒนาหนวยงานใหเปนองคการแหงการเรียนรู 
 
ตารางที่ 31 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย มาตรฐานที่ 5  
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
79 รอยละของบุคลากรที่เขารวมกิจกรรมการจัดการ

ความรู 
- 

80 รอยละของหนวยงานที่มีผลิตภัณฑที่เปนนวัตกรรม 
/ งานวิจัยตอหนวยงานทั้งหมด 

รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มี
ผลิตภัณฑที่เปนนวัตกรรม / งานวิจัยตอหอ
ผูปวย/หนวยตรวจโรคทั้งหมด 
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ตารางที่ 31 (ตอ) 
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
81 รอยละของหนวยงานที่มีวิธีการปฏิบัติงานที่เปน

เลิศ 
รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มีวิธีการ
ปฏิบัติงานที่เปนเลิศ 

82 รอยละของชุมนุมนกัปฏิบัติที่เกิดขึ้นและมีการดําเนินงาน
อยางตอเนื่องจากจํานวนชุมนุมนักปฏิบัติทั้งหมด 

- 

 

 จากตารางที่ 27-31 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย จาก
แบบสอบถามรอบที่ 1 มีจํานวน 26 ตัวชี้วัด ในแบบสอบถามรอบที่ 2 ไดมีการปรับสํานวนภาษา
จํานวน 7 ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัดที่ 58, 63, 64, 71, 73, 80 และ 81  สรุปแบบสอบถามรอบที่ 2  
องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย  มีตัวชี้วัดทั้งหมด จํานวน  26 ตัวชี้วัด  

 

องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย  
 มาตรฐานที่ 1 การรับผิดชอบตอการตัดสินใจและผลของการตัดสินใจดานการบริหารทุน
มนุษย ตลอดจนการดําเนินการดานวินัย 
 
ตารางที่ 32 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย 
มาตรฐานที่ 1  
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
83 รอยละของการสืบคนยอนหลังแลวพบเอกสาร / หลักฐาน

เกี่ยวกับการตัดสินใจในการบริหาร 
ทุนมนุษย 

- 

84 รอยละของขอรองเรียนในการบริหารทุนมนุษยที่
ไดรับการตรวจสอบ 

- 
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 มาตรฐานที่ 2 มีความโปรงใสในการปฏิบัติงาน 

 

ตารางที่ 33 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย 
มาตรฐานที่ 2 
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
85 รอยละของบุคลากรที่รับรูกฎระเบียบและขั้นตอนการ

ดําเนินงานดานการบริหารทุนมนุษยอยางถูกตอง 
รอยละของกระบวนการดานการบริหารทุน
มนุษยที่มีคูมือในการปฏิบัติงาน 

86 จํานวนขอรองเรียนตอปเกี่ยวกับการบริหารทุน
มนุษย 

- 

87 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการ
บริหารทุนมนษย 

- 

 

 จากตารางที่ 32-33 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย  จาก
แบบสอบถามรอบที่ 1 มีจํานวน 5 ตัวชี้วัด ในแบบสอบถามรอบที่ 2 ไดมีการปรับสํานวนภาษา
จํานวน 1 ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัดที่ 85  สรุปแบบสอบถามรอบที่ 2  องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับ
ผิดดานการบริหารทุนมนุษย  มีตัวชี้วัดทั้งหมด จํานวน  5 ตัวชี้วัด 
 

องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน  
 มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนการ และมาตรการดานการพัฒนาคุณภาพชีวิต
ของบุคลากร   
 
ตารางที่ 34 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 5 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย 
มาตรฐานที่ 1  

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
88 รอยละของแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากรที่

ดําเนินการตามแผนที่วางไว 
- 

89 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอแผนการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากร 

- 
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 มาตรฐานที่ 2 การจัดสภาพแวดลอมและบรรยากาศการทํางาน 
   
ตารางที่ 35 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 5 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย 
มาตรฐานที่ 2  
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
90 รอยละของหนวยงานที่มีโครงการสงเสริม

สภาพแวดลอมการทํางานที่ดี 
รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มี
โครงการสงเสริมสภาพแวดลอมการทํางานที่ดี 

91 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอส่ิงแวดลอม
และระบบการปฏิบัติงาน 

- 

92 รอยละของบุคลากรที่ประเมินตนเองวามีคุณภาพ
ชีวิตที่ดีมีความสุขในงาน 

- 

93 จํานวนขอรองเรียนตอปเกี่ยวกับสภาพสิ่งแวดลอม - 

 
 มาตรฐานที่ 3 การจัดสวัสดิการและสิ่งอํานวยความสะดวกเพิ่มเติมจากสวัสดิการภาค
บังคับตามกฎหมาย   
 
ตารางที่ 36 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 5 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย 
มาตรฐานที่ 3  
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
94 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอสวัสดิการที่

ไดรับเพิ่มขึ้นจากภาคบังคับตามกฎหมาย 
- 
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 มาตรฐานที่ 4  การเสริมสรางความสัมพันธที่ดีระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน 

 

ตารางที่ 37 การปรับสํานวนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 5 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย 
มาตรฐานที่ 4 
 

ขอที่ ตัวช้ีวัดเดิม ตัวช้ีวัดปรับใหม 
95 จํานวนครั้งตอปในการจัดประชุมผูบริหารพบบุคลากร - 
96 รอยละของขอรองเรียนของบุคลากรที่ไดรับการแกไข - 
97 รอยละของขอแนะนําของบุคลากรที่สามารถนําไปใชใน

การพัฒนาองคการ 
- 

98 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการเสริมสรางสัม
พันธภาพระหวางผูบริหารและบุคลากร 

- 

99 รอยละของความพึงพอใจตอผูบริหารในการแกไข
ปญหาในการปฏิบัติงานของบุคลากร 

- 

 
 จากตารางที่ 34-37ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการ
ทํางาน จากแบบสอบถามรอบที่ 1 มีจํานวน 11 ตัวชี้วัด ในแบบสอบถามรอบที่ 2 ไดมีการปรับ
สํานวนภาษาจํานวน 1 ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัดที่ 90 ไดมีการเพิ่มตัวชี้วัดจํานวน 1 ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัด
ที่ 99  สรุปแบบสอบถามรอบที่ 2  องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับ
การทํางาน มีตัวชี้วัดทั้งหมด จํานวน  12 ตัวชี้วัด 
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ตารางที่ 38  แสดงเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการ
พยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  ในแบบสอบถามรอบที่ 2 

เกณฑประเมิน จํานวนตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดขอที่ 
1. รอยละ 100 84 
2. มากกวารอยละ 90  
3. มากกวา รอยละ 80  
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด  

1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 
19, 20, 22, 23, 24, 25, 27, 28, 29, 30, 31, 32, 33, 34, 
35, 36, 37, 38, 39, 40, 43, 44, 45, 47, 49, 50, 51, 52, 
53, 55, 56, 57, 58, 59, 62, 63, 64, 65, 66, 67, 68, 69, 
70, 71, 72, 73, 74, 76, 77, 79, 80, 81, 82, 83, 84, 85, 
87, 88, 89, 90, 91, 92, 94, 96, 97, 98 และ 99 

1. ไมมี 5 21, 26, 46, 54 และ 75 
2. ไมเกินรอยละ 3   
3. ไมเกินรอยละ 5   
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   
1. รอยละ 15 2 41 และ 42 
2. รอยละ 10   
3. รอยละ 5   
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   
1. อันดับที่ 1 1 60 
2. ภายในอันดับ 1-5   
3. ภายในอันดับ 1-10   
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   
1. ไมมี 4 61, 78, 86 และ 93 
2. ไมเกิน 10 เร่ือง / ป   
3. ไมเกิน 20 เร่ือง / ป   
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   
1. ไมมี 1 95 
2. ไมต่ํากวา 3 ครั้ง / ป   
3. ไมต่ํากวา 5 ครั้ง / ป   
4.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   
1. มี 2 8 และ 48 
2.ขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด   

  

 จากตารางที่ 38 แสดงเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของ 
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยในกํากบัของรัฐ  เนื่องจากแบบสอบถามรอบที่ 1 ไดมี



 
 
102

การเพิม่ตัวชี้วดัการบริหารทนุมนษุยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัในกาํกับของ
รัฐ จึงตองมีการเพิ่มเกณฑตัวชี้วัด 1 เกณฑ  เพื่อใหมคีวามเหมาะสมในการนําเกณฑไปใชในการ
ประเมิน 
 
ตารางที่ 39 สรุปตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐเพิ่มเติมของผูเชี่ยวชาญจากแบบสอบถามรอบที่ 1จํานวน 3 ขอ   
 
ขอที่ ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมจากผูเช่ียวชาญ 

8 ฝายการพยาบาลมีการกําหนดคุณลักษณะและเกณฑการประเมินผูที่มีสมรรถนะสูงที่ชัดเจน 
48 ฝายการพยาบาลมีเกณฑวิธีการและเครื่องมือที่ใชในการประเมินผลที่ชัดเจน 
99 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการเสริมสรางสัมพันธภาพระหวางผูบริหารและบุคลากร 

 
ผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 3 (แบบสอบถามครั้งที่ 2) 

ผูวิจัยไดนําคําตอบที่ไดจากผูเชี่ยวชาญในแบบสอบถามรอบที่ 2 มาวิเคราะหขอมูลโดยหา
คามัธยฐานและคาพิสัยระหวางควอไทลของตัวชี้วัดแตละขอ ตามสูตรการคํานวณหาคามัธยฐาน
และคาพิสัยระหวางควอไทลสําหรับขอมูลที่มีการแจกแจงความถี่ ดังแสดงในตารางที่  40-44 

 ผลการวิเคราะหขอมูลพบวา ความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญที่มีตอความนาจะเปนของ
ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐมี
ความคิดเห็นสอดคลองกันวาควรจะมีทั้งหมด 5 องคประกอบ คือ 1) ความสอดคลองเชิงยุทธ
ศาสตร 2) ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย 3) ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย 
4) ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย 5) คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับ
การทํางาน มีตัวชี้วัดที่ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกัน 63 ขอ มีความสําคัญระดับมาก 32 
ตัวชี้วัด และความสําคัญระดับมากที่สุด 31 ตัวชี้วัด ผูเชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวาเกณฑ
ประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดแตละตัวควรขึ้นอยูกับแตละองคการกําหนด ยกเวนตัวชี้วัด “ฝาย
การพยาบาลมีการกําหนดคุณลักษณะและเกณฑการประเมินผูที่มีสมรรถนะสูงที่ชัดเจน” และ 
“ฝายการพยาบาลมีเกณฑวิธีการและเครื่องมือที่ใชในการประเมินผลที่ชัดเจน” ควรใชเกณฑ
ประเมินความสําเร็จระดับ “มี”  สวนตัวชี้วัด “รอยละของความพึงพอใจในงานของบุคลากร” “รอย
ละของแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากรที่ดําเนินการตามแผนที่วางไว” และ “รอยละของ
ความพึงพอใจตอผูบริหารในการแกไขปญหาในการปฏิบัติงานของบุคลากร” ควรใช 
เกณฑประเมินความสําเร็จระดับ “มากกวารอยละ 80” 
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นอกจากนี้ยังพบวาผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 3 (แบบสอบถามรอบที่ 2) มีความ
สอดคลองกับขอมูลที่ไดจากการตอบแบบสอบถามรอบที่ 1 และความคิดเห็นที่เปนฉันทามติจาก
ผูเชี่ยวชาญมีการเปลี่ยนแปลงรอยละ 10.52 ผูวิจัยจึงยุติการสงแบบสอบถามในรอบถัดไป และ
แปลผลจากคําตอบในรอบที่ 3 สรุปเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล   
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ   

 
ตารางที่ 40 จํานวนสูงสุด (Max) จํานวนต่ําสุด (Min) คามัธยฐาน (MD) และคาพิสัยระหวาง   
ควอไทล (IR)  และระดับความสําคัญตามความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญรอบที่ 2 (คาเหนือเสนประ) 
และรอบที่ 3 (คาใตเสนประ) ขององคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑประเมิน
ความสําเร็จ 

องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร    

มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษยที่ชัดเจนสอดคลองกับวิสัยทัศน
และแผนยุทธศาสตร และมีการส่ือสารใหบุคลากรรับรู   

11 2 4.57 0.83 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 1 รอยละของ "แผนกลยุทธการบริหารทุน
มนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลองกับวิสัยทัศน
และแผนยุทธศาสตรขององคการ 10 2 4.58 0.84 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 1 4.41 1.11 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 2 รอยละของแผนกลยุทธที่มีการนําไปจัดทํา
แผน ปฏิบัติการที่ลงไปสูตัวชี้วัดการ
ปฏิบัติงานของบุคลากร 7 1 4.28 1.02 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 3 4.12 2.34 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 3 รอยละของงานการพยาบาลที่มี "แผน
งบประมาณ" สําหรับแผนการบริหารทุน
มนุษย 8 3 4.37 1.62 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 1 4.33 0.90 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 4 รอยละของบุคลากรที่รับรูถึงนโยบาย 
แผนงาน และมาตรการการบริหารทุนมนุษย 8 0 4.44 0.77 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 2 การวางแผนและการบริหารอัตรากําลังอยางเหมาะสม   

5 2 3.12 2.48 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 5 รอยละของงานการพยาบาลที่มีแผน
อัตรากําลังที่ระบุจํานวนและสมรรถนะของ
อัตรากําลังที่เหมาะสมลวงหนา 3 ป 5 1 3.37 2.27 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 0 4.07 1.30 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 6 รอยละของงานการพยาบาลที่มีการวิเคราะห
สภาพกําลังคนเพื่อวางแผนอัตรากาํลังที่
เหมาะสมทั้งในปจจุบันและอนาคต 4 0 3.93 1.22 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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ตารางที่ 40 (ตอ) 
 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑ 

4 3 3.07 2.00 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 7 รอยละของงานการพยาบาลที่มีการบริหาร
อัตรากําลังผูที่มีสมรรถนะสูง 4 1 3.30 1.63 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 3 การกําหนดแผนการธํารงรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง 

(ขอคําถามเพิ่มเติมจากขอมูลรอบที่ 2) 8 ฝายการพยาบาลมีการกําหนด
คุณลักษณะและเกณฑการประเมินผูที่มี
สมรรถนะสูงที่ชัดเจน 2 0 3.85 0.96 มาก มี  

6 1 3.24 2.10 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 9 รอยละของแผนการธํารงรักษาผูที่มี
สมรรถนะสูงที่สามารถนําไปปฏิบัติไดจริง 6 1 3.24 2.10 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 2 3.75 1.71 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 10 รอยละของผูที่มีสมรรถนะสูงที่มีเสนทาง
กาวหนาในอาชีพ 6 2 4.00 1.59 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 1 4.35 1.01 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 11 รอยละของผูที่มีสมรรถนะสูงที่คงอยูใน
งาน 8 0 4.42 0.92 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 4 การกําหนดแผนการสรางและการพัฒนาผูบริหารทุกระดับใหเปนแบบอยางที่ดี 

10 1 4.53 0.87 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 12 รอยละของงานการพยาบาลที่มี
แผนพัฒนาผูนํา 10 1 4.58 0.84 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

13 1 4.63 0.57 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 13 รอยละของผูบริหารที่ผานการพัฒนาตาม
แผนพัฒนาผูนํา 13 1 4.67 0.33 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 0 4.29 1.39 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 14 รอยละของตําแหนงผูบริหารที่มีแผนการ
สืบทอดตําแหนง 8 0 4.39 1.18 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 4 3.91 1.86 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 15 รอยละของงานการพยาบาลที่มี
แผนพัฒนาผูบริหารใหเปนแบบอยางที่ดี 5 2 3.91 1.52 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 4 4.24 2.49 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 16 รอยละของผูบริหารที่ผานการพัฒนาตาม
แผนพัฒนาผูบริหารใหเปนแบบอยางที่ดี 9 4 4.53 2.14 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 3 3.19 1.96 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 17 รอยละของผูบริหารที่เปนแบบอยางที่ดีที่
เพิ่มขึ้นในองคการในแตละป 2 2 3.39 1.57 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 1 4.28 1.10 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 18 รอยละของความพึงพอใจของผูปฏิบัติงาน
ตอพฤติกรรมของผูบริหาร 8 1 4.42 0.92 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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จากตารางที่ 40 พบวา ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  พบวาผูเชี่ยวชาญ
มีความคิดเห็นสอดคลองกันในแตละตัวชี้วัดทั้งรอบที่ 2 และ 3 จํานวน 9 ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัดที่ 1, 
2, 4, 6, 11, 12, 13,14 และ 18 และสําหรับความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญในรอบที่ 3 ซึ่งมีตัวชี้วัด
เพิ่มเติม คือ ตัวชี้วัดที่ 8  และผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันในตัวชี้วัดที่ 8 ดวย  ดังนั้นใน
องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันรวม 10 
ตัวชี้วัด  โดยผูเชี่ยวชาญใหความสําคัญระดับมากที่สุด 3 ตัวชี้วัด และความสําคัญระดับมาก 7 
ตัวชี้วัด  นอกจากนั้นผูเชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวาเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัด
ทั้ง 10 ตัวชี้วัดควรขึ้นอยูกับแตละองคการเปนผูกําหนด 
 
ตารางที่ 41 จํานวนสูงสุด (Max) จํานวนต่ําสุด (Min) คามัธยฐาน (MD) และคาพิสัยระหวาง    
ควอไทล (IR) และระดับความสําคัญตามความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญรอบที่ 2 (คาเหนือเสนประ) 
และรอบที่ 3 (คาใตเสนประ) ขององคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย  
 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑ 

องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทนุมนุษย 
มาตรฐานที่ 1 กระบวนการการบริหารทุนมนุษยมีความถูกตองและทันเวลา 

6 1 4.14 0.93 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 19 รอยละของตําแหนง (ทั้งระดับปฏิบัติการและ
ผูบริหาร) ที่มีการดําเนินการคัดเลือกผูที่มีความ
เหมาะสมตามคุณสมบัติ / สมรรถนะที่กําหนด 7 1 4.30 0.92 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 0 4.28 1.10 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 20 รอยละของตําแหนง(ทั้งระดับปฏิบัติการและ
ผูบริหาร)ที่สามารถคัดลือกผูที่มีความเหมาะสม
ตามที่ตองการไดในเวลาที่กําหนด 8 0 4.42 0.92 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 2 3.33 1.97 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 21 รอยละของผูบริหารที่มีขอรองเรียน
เกี่ยวกับการคัดเลือกเขาสูตําแหนงบริหาร
ตอผูบริหารทั้งหมด 6 1 3.67 1.69 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 4 3.75 2.65 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 22 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการใช 
แผนการสืบทอดตําแหนงในการสรรหาคัดเลือกผู
ที่เหมาะสมเขาสูตําแหนงบริหาร 5 3 3.91 1.95 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 1 4.30 0.99 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 23 รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มี
สัดสวนของพยาบาลตอผูรับบริการ
เหมาะสมและเพียงพอตอการใหบริการ 8 1 4.41 1.03 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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ตารางที่ 41 (ตอ) 
จํานวน ขอ

ที่ 
ตัวช้ีวัด 

Max Min 
MD IR 

ระดับ
ความสําคัญ 

เกณฑ 

10 0 4.53 0.87 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 24 รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มี
สัดสวนของพยาบาลกับบุคลากรที่ไมใช
พยาบาลที่เหมาะสมตอการปฏิบัติงาน 8 0 4.42 0.92 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 1 3.80 1.92 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 25 รอยละของบุคลากรที่พึงพอใจในการจัด
อัตรากําลังในหนวยงานของตน 6 1 4.00 1.59 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 1 3.92 1.56 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 26 รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่
ขาดอัตรากําลัง 5 3 3.91 1.66 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 3 4.00 1.63 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 27 รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มี
ผลผลิตทางการพยาบาลอยูระหวางรอย
ละ 95-105 6 3 4.08 1.53 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

11 1 4.57 0.83 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 28 รอยละของหอผูปวย/ หนวยตรวจโรคที่มี
การสํารวจความตองการในการฝกอบรม
ของบุคลากร 9 1 4.53 0.89 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

10 0 4.53 0.87 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 29 รอยละของบุคลากรที่มีแผนพัฒนา
รายบุคคล 11 0 4.61 0.75 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 3 4.24 1.97 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 30 รอยละของบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงที่มี
แผนพัฒนารายบุคลล 9 3 4.53 2.02 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

11 2 4.59 0.80 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 31 รอยละของพยาบาลที่มีหนวยคะแนนที่
ไดรับจากการศึกษา / อบรมตามเกณฑที่
สภาการพยาบาลกําหนด 13 2 4.67 0.33 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

12 1 4.60 0.76 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 32 รอยละของบุคลากรที่ไดรับการพัฒนาตาม
แผนการพัฒนาบุคลากร 14 1 4.70 0.30 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 1 4.42 0.99 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 33 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
การเขารับการฝกอบรมเพื่อพัฒนา
ศักยภาพของตน 9 1 4.53 0.89 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 2 3.85 1.78 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 34 รอยละของบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงขึ้นตอ
ป 5 2 4.00 1.83 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 1 3.91 1.49 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 35 รอยละของบุคลากรที่สามารถเลื่อนระดับ
ใหสูงขึ้นตามเกณฑที่กําหนด 5 1 3.80 1.54 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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ตารางที่ 41 (ตอ) 
 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑ 

9 2 4.41 1.11 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 36 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากร
ใหมตอการปฐมนิเทศและพยาบาลพี่เล้ียง 9 2 4.53 1.02 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 1 3.80 1.65 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 37 รอยละของบุคลากรที่สามารถพัฒนา
ตนเองไดตามสมรรถนะที่กําหนดไว 5 1 3.91 1.66 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 1 4.04 0.95 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 38 รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผล
จากหัวหนาวาสามารถนําความรูจากการ
ฝกอบรมไปปฏิบัติไดจริง 5 1 4.06 1.04 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 2 4.43 0.90 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 39 รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผล
ตามสมรรถนะที่กําหนดไว 7 2 4.30 0.92 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

13 1 4.63 0.64 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 40 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินผล
การปฏิบัติงานผานตามเกณฑ 12 1 4.65 0.58 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 4 3.60 2.65 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 41 รอยละของบุคลากรที่มีคะแนนประเมินผล
การปฏิบัติงานมากกวารอยละ 90 5 3 3.91 1.66 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

4 2 3.58 1.58 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 42 รอยละของบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงตอ
บุคลากรทั้งหมด 4 2 3.85 1.54 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 4 3.60 2.65 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 43 รอยละของหนวยงานที่มีการพัฒนาเกณฑ  
วิธีการ และเครื่องมือในการประเมินผล 5 2 3.91 1.66 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 2 4.41 1.11 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 44 รอยละของผูประเมินที่เขารับการฝกอบรม
หลักสูตรการประเมินผลการปฏิบัติงาน 9 2 4.53 1.02 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

10 1 4.55 0.86 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 45 รอยละของบุคลากรที่มีการจัดทําขอตกลง
การปฏิบัติงานเปนลายลักษณอักษร 10 1 4.58 0.84 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

4 3 3.71 2.02 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 46 รอยละของบคุลากรที่มีขอรองเรียน
เกี่ยวกับการประเมินผลการปฏิบัติงานตอ
บุคลากรทั้งหมด 4 3 3.85 1.83 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 0 4.30 0.99 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 47 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
การประเมินผลการปฏิบัติงาน 9 0 4.53 0.89 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

(ขอคําถามเพิ่มเติมจากขอมูลรอบที่ 2) 48 ฝายการพยาบาลมีเกณฑวิธีการและ
เครื่องมือที่ใชในการประเมินผลที่ชัดเจน 13 0 4.67 0.33 มากที่สุด มี  
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ตารางที่ 41 (ตอ) 
 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑ 

6 1 4.06 1.18 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 49 รอยละของตําแหนงที่มีเสนทางกาวหนาใน
อาชีพตอตําแหนงทั้งหมด 5 1 4.06 1.04 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 2 3.28 1.43 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 50 รอยละของบุคลากรที่ไดรับการพัฒนาตาม
เสนทางกาวหนาในอาชีพ 2 2 3.41 1.41 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 2 3.50 1.00 มาก มากกวารอยละ 80 51 รอยละของความพึงพอใจในงานของ
บุคลากร 8 1 4.42 0.92 มาก มากกวารอยละ 80  

4 2 3.71 1.70 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 52 รอยละของหนวยงานที่มีการทบทวนและ
ปรับระบบคาตอบแทนใหเหมาะสมตาม
สถานการณทุก ๆ 3 ป 5 2 3.91 1.66 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

10 0 4.53 0.97 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 53 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
คาตอบแทนที่ไดรับ 11 0 4.61 0.75 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 3 3.39 2.16 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 54 รอยละของรายการคาตอบแทนที่มีขอ
รองเรียนตอรายการคาตอบแทนทั้งหมด
ขององคการ 6 2 4.00 1.73 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 2 ฐานขอมูลของบุคลากรมีความถูกตอง 

6 1 4.06 1.18 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 55 รอยละของงานการพยาบาลที่ใชระบบ
ฐานขอมูลดานการบริหารทุนมนุษย 6 1 4.14 1.11 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

10 2 4.53 1.11 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 56 รอยละของขอมูลในฐานขอมูลดานการ
บริหารทุนมนุษยที่มีความถูกตอง 9 2 4.53 1.20 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

  
 จากตารางที่ 41 พบวา ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย  
พบวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันในแตละขอทั้งรอบที่ 2 และ 3 จํานวน 22 ตัวชี้วัด 
คือ ตัวชี้วัดที่ 19, 20, 23, 24, 28, 29, 31, 32, 33, 36, 38, 39, 40, 44, 45,47, 49, 50, 51, 53, 55 
และ 56 และตามความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญในรอบที่ 3 ที่มีตัวชี้วัดเพิ่มเติม คือ ตัวชี้วัดที่ 48 และ
ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันในตัวชี้วัดดังกลาวดวย ดังนั้นในองคประกอบที่ 2 
ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันรวม 22 



 
 
109

ตัวชี้วัด โดยผูเชี่ยวชาญใหความสําคัญระดับมากที่สุด 13 ตัวชี้วัด และความสําคัญระดับมาก 9 
ตัวชี้วัด นอกจากนั้นผูเชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวาเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัด
ควรขึ้นอยูกับแตละองคการเปนผูกําหนด ยกเวนตัวชี้วัด “รอยละของความพึงพอใจในงานของ
บุคลากร” ควรใชเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดที่ระดับ “มากกวารอยละ80” และ ตัวชี้วัด 
“ฝายการพยาบาลมีเกณฑวิธีการและเครื่องมือที่ใชในการประเมินผลที่ชัดเจน” ควรใชเกณฑ
ประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดที่ระดับ “มี” 
 

ตารางที่ 42 จํานวนสูงสุด (Max) จํานวนต่ําสุด (Min) คามัธยฐาน (MD) และคาพิสัยระหวาง    
ควอไทล (IR) และระดับความสําคัญตามความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญรอบที่ 2 (คาเหนือเสนประ) 
และรอบที่ 3 (คาใตเสนประ) ขององคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย  
 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑ 

องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย 

มาตรฐานที่ 1 การดําเนินการตามนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษย 

9 1 4.42 0.99 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 57 รอยละของแผนกลยุทธที่ถูกดําเนินการ
ตามระยะเวลาที่กําหนด 10 1 4.58 0.98 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

10 2 4.53 0.87 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 58 รอยละของงานการพยาบาลที่มีการบริหาร
งบประมาณไดภายในวงเงินที่กําหนด 10 2 4.58 0.84 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 1 4.19 1.46 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 59 รอยละของความสําเร็จในการดําเนินงาน
ตามแผนแมบทดานการบริหารทุนมนุษย 11 1 4.61 0.75 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 1 3.93 1.45 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 60 ผลสํารวจความนิยมในองคการของ
ผูสมัครงาน 5 1 4.06 1.04 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 1 4.42 0.99 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 61 จํานวนขอรองเรียนตอปเร่ืองพฤติกรรมการ
ใหบริการของบุคลากร 12 1 4.65 0.52 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

10 2 4.53 0.97 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 62 รอยละของตัวชี้วัดดานคุณภาพการ
ใหบริการพยาบาลที่บรรลุเปาหมาย 9 2 4.53 0.89 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 2 4.42 0.99 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 63 รอยละของตัวชี้วัดของฝายการพยาบาลที่
ดีขึ้นเมื่อเทียบกับปที่แลว 10 2 4.58 0.84 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 1 4.44 0.82 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 64 รอยละของตัวชี้วัดของหอผูปวย / หนวย
ตรวจโรคที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับปที่แลว 9 1 4.53 0.80 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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ตารางที่ 42 (ตอ) 
 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑ 

5 3 3.75 2.16 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 65 รอยละตัวชี้วัดของบุคคลที่ดีขึ้นเมื่อเทียบ
กับปที่แลว 5 3 3.91 1.66 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 2 4.39 1.37 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 66 รอยละของผูรับบริการที่กลับมาใชบริการ
ซ้ํา 9 2 4.53 1.20 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

12 1 4.60 0.68 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 67 รอยละของความพึงพอใจของผูรับบริการ 
14 1 4.70 0.30 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 1 4.24 1.30 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 68 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
นโยบายแผนงานโครงการและมาตรการ
ดานการบริหารทุนมนุษย 11 1 4.61 0.89 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 2 การสนับสนุนใหบุคลากรเกิดการเรียนรูและพัฒนาอยางตอเนื่อง 

5 1 4.00 1.10 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 69 รอยละของบุคลากรที่ใชเทคโนโลยี
สารสนเทศที่องคการจัดใหเพื่อการเรียนรู
ดวยตนเอง 6 1 4.14 1.11 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

4 3 3.39 1.98 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 70 รอยละของความสามารถในการเรียนรูดวย
ตนเองของบุคลากร/ความใฝรูของบุคลากร 4 2 3.60 1.57 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

7 2 4.18 1.07 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 71 รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มี
ผลงานวิจัย 6 2 4.18 0.99 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

4 2 3.71 1.70 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 72 รอยละของบุคลากรที่สามารถเลื่อนระดับ
ใหสูงขึ้นตามระยะเวลาที่กําหนด 4 2 3.85 1.83 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 1 3.50 1.00 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 73 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการ/
กิจกรรมตางๆที่เกี่ยวกับการพัฒนาวิชาชีพ
และพัฒนาหนวยงาน 9 0 4.53 0.80 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 3 การรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง 

8 1 4.33 0.90 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 74 รอยละของการคงอยูของผูที่มีสมรรถนะสูง 

9 1 4.53 0.89 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 2 3.90 1.96 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 75 รอยละของการลาออกของผูที่มีสมรรถนะ
สูง 6 2 4.00 1.59 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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ตารางที่ 42 (ตอ) 
 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑ 

มาตรฐานที่ 4 การบริหารผลงานที่เนนประสิทธิผลและประสิทธิภาพ 

4 3 3.42 1.59 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 76 รอยละของบุคลากรที่รับรูความเชื่อมโยง
ของผลการปฏิบัติงานสวนบุคคลกับ
ผลงานขององคการ 4 2 3.60 1.57 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

7 2 4.18 1.07 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 77 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินการ
ปฏิบัติงานสอดคลองกับการเลื่อนขั้น
เงินเดือน/คาตอบแทนที่เพิ่มขึ้น 6 1 4.22 0.90 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 3 3.24 2.16 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 78 จํานวนขอรองเรียนเกี่ยวกับเล่ือนขั้น
เงินเดือน/เล่ือนตําแหนง/การเพิ่ม
คาตอบแทน 5 2 3.62 1.83 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 5 การพัฒนาหนวยงานใหเปนองคการแหงการเรียนรู 

6 2 4.14 0.93 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 79 รอยละของบุคลากรที่เขารวมกิจกรรมการ
จัดการความรู 7 2 4.28 1.02 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 1 4.11 1.02 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 80 รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มี
ผลิตภัณฑที่เปนนวัตกรรม / งานวิจัยตอ
หอผูปวย/หนวยตรวจโรคทั้งหมด 5 1 4.06 1.04 มาก 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 1 4.00 1.10 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 81 รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มี
ผลิตภัณฑที่เปนนวัตกรรม / งานวิจัยตอ
หนวยงานทั้งหมด 3 1 3.89 1.05 มาก 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

7 0 4.24 0.89 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 82 รอยละของชุมนุมนักปฏิบัติที่เกิดขึ้นและมี
การดําเนินงานอยางตอเนื่องจากจํานวน
ชุมนุมนักปฏิบัติทั้งหมด 6 0 4.22 0.90 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
จากตารางที่ 42 พบวา ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยบาล โรงพยาบาล

มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ในองคประกอบ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย  พบวา
ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันในแตละขอทั้งรอบที่ 2 และ 3 จํานวน 20 ตัวชี้วัด คือ 
ตัวชี้วัดที่ 57,58, 59, 60, 61, 62, 63, 64, 66, 67, 68, 69, 71, 73, 74, 77, 79, 80, 81 และ 82  
โดยใหความสําคัญระดับมากที่สุด 12 ตัวชี้วัด และความสําคัญระดับมาก 8 ตัวชี้วัด และ
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ผูเชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวาเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดทั้ง 20 ตัวชี้วัดควร
ข้ึนอยูกับแตละองคการเปนผูกําหนด 

 
ตารางที่ 43 จํานวนสูงสุด (Max) จํานวนต่ําสุด (Min) คามัธยฐาน (MD) และคาพิสัยระหวาง  
ควอไทล (IR) และระดับความสําคัญตามความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญรอบที่ 2  (คาเหนือเสนประ) 
และรอบที่ 3 (คาใตเสนประ)  ขององคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย  
 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑ 

องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนษุย   

มาตรฐานที่ 1 การรับผิดชอบตอการตัดสินใจและผลของการตัดสินใจดานการบริหารทุนมนุษย ตลอดจนการ
ดําเนินการดานวินัย 

2 6 3.09 3.00 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 83 รอยละของการสืบคนยอนหลังแลวพบ
เอกสาร/หลักฐานเกี่ยวกับการตัดสินใจ
ดานการบริหารทุนมนุษย 2 6 2.80 3.00 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

4 3 3.67 2.41 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 84 รอยละของขอรองเรียนดานการบริหารทุน
มนุษยที่ไดรับการตรวจสอบ 5 3 4.07 2.10 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 2 มีความโปรงใสในการปฏิบัติงาน 
2 4 3.00 3.00 ปานกลาง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 85 รอยละของกระบวนการดานการบริหารทุน

มนุษยที่มีคูมือในการปฏิบัติงาน 2 4 3.57 1.61 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 4 3.75 2.63 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 86 จํานวนขอรองเรียนเกี่ยวกับการบริหารทุน
มนุษย 7 3 4.12 1.78 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 3 3.92 1.56 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 87 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
การบริหารทุนมนษย 5 2 4.11 0.94 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
 จากตารางที่ 43 พบวา ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ขององคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย 
พบวามีตัวชี้วัดที่ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกัน 1 ตัวชี้วัด โดยใหความสําคัญระดับมาก  
และผูเชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวาเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดควรขึ้นอยูกับแต
ละองคการเปนผูกําหนด 
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ตารางที่ 44 จํานวนสูงสุด (Max) จํานวนต่ําสุด (Min) คามัธยฐาน (MD) และคาพิสัยระหวาง  
ควอไทล (IR) และระดับความสําคัญตามความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญรอบที่ 2(คาเหนือเสนประ) 
และรอบที่ 3(คาใต เสนประ)ขององคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับ
การทํางาน  
 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑ 

องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน 
มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนการ และมาตรการดานการพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากร   

7 1 4.08 1.48 มาก มากกวารอยละ 80 88 รอยละของแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตของ
บุคลากรที่ดําเนินการตามแผนที่วางไว 8 1 4.41 1.03 มาก มากกวารอยละ 80  

9 1 4.42 0.99 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 89 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
แผนการพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากร 9 1 4.53 0.89 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 2 การจัดสภาพแวดลอมและบรรยากาศการทํางาน   
7 1 4.14 1.23 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 90 รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มี

โครงการสงเสริมสภาพแวดลอมการทํางานที่ดี 7 1 4.19 1.39 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

7 1 4.08 1.42 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 91 รอยละความพึงพอใจของบุคลากรตอ
ส่ิงแวดลอมและระบบการปฏิบัติงาน 8 1 4.41 1.03 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 1 4.41 1.11 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 92 รอยละของบุคลากรที่ประเมินตนเองวามี
คุณภาพชีวิตที่ดีมีความสุขในงาน 8 1 4.42 0.92 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 3 3.91 2.24 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 93 จํานวนขอรองเรียนตอปเกี่ยวกับสภาพ
ส่ิงแวดลอม 7 1 4.12 1.64 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 3 การจัดสวัสดิการและสิ่งอํานวยความสะดวกเพิ่มเติมจากสวัสดิการภาคบังคับตามกฎหมาย   

8 0 4.24 1.28 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 94 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
สวัสดิการที่ไดรับเพิ่มขึ้นจากภาคบังคับ
ตามกฎหมาย 9 0 4.53 0.80 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 4  การเสริมสรางความสัมพันธที่ดีระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน 

9 2 4.33 1.99 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 95 จํานวนครั้งตอปในการจัดประชุมผูบริหาร
พบบุคลากร 9 1 4.53 1.52 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

7 0 4.22 0.97 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 96 รอยละของขอรองเรียนของบุคลากรที่
ไดรับการแกไข 9 0 4.53 0.89 มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 1 3.93 1.28 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 97 รอยละของขอแนะนําของบุคลากรที่
สามารถนําไปใชในการพัฒนาองคการ 5 1 4.06 1.04 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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ตารางที่ 44 (ตอ) 
 

จํานวน ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
Max Min 

MD IR 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑ 

6 1 4.00 1.36 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 98 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการ
เสริมสรางสัมพันธภาพระหวางผูบริหารและ
บุคลากร 4 1 3.85 1.31 มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

(ขอคําถามเพิ่มเติมจากขอมูลรอบที่ 2) 99 รอยละของความพึงพอใจตอผูบริหารในการ
แกไขปญหาในการปฏิบัติงานของบคุลากร 6 0 4.18 0.99 มาก มากกวารอยละ 80  

  
 จากตารางที่ 44 พบวา ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการ
ทํางาน พบวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันในแตละขอทั้งรอบที่ 2 และ 3 จํานวน 10
ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัดที่ 88, 89, 90, 91, 92, 94, 96, 97, 98 และ 99 โดยผูเชี่ยวชาญใหความสําคัญ
ระดับมาก 7 ตัวชี้วัด และความสําคัญระดับมากที่สุด 3 ตัวชี้วัด นอกจากนั้นผูเชี่ยวชาญสวนใหญ
มีความคิดเห็นเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดควรขึ้นอยูกับแตละองคการเปนผูกําหนด  
ยกเวนตัวชี้วัด “รอยละของแผนงานโครงการและมาตรการเพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากรที่
ไดดําเนินการตามแผนที่วางไว” และ “รอยละของความพึงพอใจตอผูบริหารในการแกไขปญหาใน
การปฏิบัติงานของบุคลากร” ควรใชเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดที่ระดับ “มากกวา    
รอยละ 80” 

ดังนั้นจากผลการวิจัยสามารถสรุปตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ตามฉันทามติของผูเชี่ยวชาญ ซึ่งประกอบดวย 5 
องคประกอบ ดังตอไปนี้  
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ตารางที่ 45 สรุปตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  
 
ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑประเมิน
ความสําเร็จ 

องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร      

มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษยที่ชัดเจนสอดคลองกับ
วิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตร และมีการส่ือสารใหบุคลากรรับรู   
1 รอยละของ "แผนกลยุทธการบริหารทุนมนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลอง

กับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรขององคการ 
มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 รอยละของบุคลากรที่รับรูถึงนโยบาย แผนงาน และมาตรการการ
บริหารทุนมนุษย 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

3 รอยละของแผนกลยุทธที่มีการนําไปจัดทําแผน ปฏิบัติการที่ลงไปสู
ตัวชี้วัดการปฏิบัติงานของบุคลากร 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที ่2 การวางแผนและการบริหารอัตรากําลังอยางเหมาะสม   
4 รอยละของงานการพยาบาลที่มีการวิเคราะหสภาพกําลังคนเพื่อ

วางแผนอัตรากําลังที่เหมาะสมทั้งในปจจุบันและอนาคต 
มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที ่3 การกําหนดแผนการธํารงรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง 
5 รอยละของผูที่มีสมรรถนะสูงที่คงอยูในงาน มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 ฝายการพยาบาลมีการกําหนดคุณลักษณะและเกณฑการประเมิน
ผูที่มีสมรรถนะสูงที่ชัดเจน 

มาก มี  

มาตรฐานที ่4 การกําหนดแผนการสรางและการพัฒนาผูบริหารทุกระดับใหเปนแบบอยางที่ดี 
7 รอยละของผูบริหารที่ผานการพัฒนาตามแผนพัฒนาผูนํา มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 รอยละของงานการพยาบาลที่มีแผนพัฒนาผูนํา มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 รอยละของความพึงพอใจของผูปฏิบัติงานตอพฤติกรรมของ
ผูบริหาร 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

10 รอยละของตําแหนงผูบริหารที่มีแผนการสืบทอดตําแหนง มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
 
 
 
 



 
 
116

ตารางที่ 46 สรุปตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย 
 
ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑประเมิน
ความสําเร็จ 

องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทนุมนุษย 
มาตรฐานที ่1 กระบวนการการบริหารทุนมนุษยมีความถูกตองและทันเวลา 
11 รอยละของบุคลากรที่ไดรับการพัฒนาตามแผนการพัฒนาบุคลากร มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

12 รอยละของบุคลากรที่มีแผนพัฒนารายบุคคล มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

13 รอยละของพยาบาลที่มีหนวยคะแนนที่ไดรับจากการศึกษา / อบรม
ตามเกณฑที่สภาการพยาบาลกําหนด 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

14 รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มีการสํารวจความตองการ
ในการฝกอบรมของบุคลากร 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

15 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรใหมตอการปฐมนิเทศและ
พยาบาลพี่เล้ียง 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

16 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการเขารับการฝกอบรม
เพื่อพัฒนาศักยภาพของตน 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

17 ฝายการพยาบาลมีเกณฑวิธีการและเครื่องมือที่ใชในการ
ประเมินผลที่ชัดเจน 

มากที่สุด มี  

18 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินผลการปฏิบัติงานผานตาม
เกณฑ 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

19 รอยละของบุคลากรที่มีการจัดทําขอตกลงการปฏิบัติงานเปนลาย
ลักษณอักษร 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

20 รอยละของผูประเมินที่เขารับการฝกอบรมหลักสูตรการประเมินผล
การปฏิบัติงาน 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

21 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการประเมินผลการ
ปฏิบัติงาน 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

22 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอคาตอบแทนที่ไดรับ มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

23 รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มีสัดสวนของพยาบาลกับ
บุคลากรที่ไมใชพยาบาลที่เหมาะสมตอการปฏิบัติงาน 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

24 รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มีสัดสวนของพยาบาลตอ
ผูรับบริการเหมาะสมและเพียงพอตอการใหบริการ 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

25 รอยละของตําแหนง(ทั้งระดับปฏิบัติการและผูบริหาร)ที่สามารถคัด
ลือกผูที่มีความเหมาะสมตามที่ตองการไดในเวลาที่กําหนด 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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ตารางที่ 46 (ตอ) 
 
ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑประเมิน
ความสําเร็จ 

26 รอยละของตําแหนง (ทั้งระดับปฏิบัติการและผูบริหาร) ที่มีการดําเนินการ
คัดเลือกผูที่มีความเหมาะสมตามคุณสมบัติ / สมรรถนะที่กําหนด 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

27 รอยละของความพึงพอใจในงานของบุคลากร มาก มากกวารอยละ 80 

28 รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผลตามสมรรถนะที่กําหนดไว มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

29 รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผลจากหัวหนาวาสามารถนํา
ความรูจากการฝกอบรมไปปฏิบัติไดจริง 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

30 รอยละของตําแหนงที่มีเสนทางกาวหนาในอาชีพตอตําแหนง
ทั้งหมด 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 2 ฐานขอมูลของบุคลากรมีความถูกตอง 
31 รอยละของขอมูลในฐานขอมูลบุคลากรที่มีความถูกตอง มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

32 รอยละของงานการพยาบาลที่ใชระบบฐานขอมูลบุคลากรในการ
บริหารทุนมนุษย 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
ตารางที่ 47 สรุปตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย 
 
ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑประเมิน
ความสําเร็จ 

องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย 
มาตรฐานที ่1 การดําเนินการตามนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษย 
33 รอยละของความพึงพอใจของผูรับบริการ มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

34 จํานวนขอรองเรียนตอปเร่ืองพฤติกรรมการใหบริการของบุคลากร มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

35 รอยละของความสําเร็จในการดําเนินงานตามแผนแมบทดานการ
บริหารทุนมนุษย 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

36 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอนโยบายและแผนการ
บริหารทุนมนุษย 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

37 รอยละของแผนกลยุทธที่ถูกดําเนินการตามระยะเวลาที่กําหนด มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

38 รอยละของตัวชี้วัดของฝายการพยาบาลที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับปที่แลว มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

39 รอยละของงานการพยาบาลที่มีการบริหารงบประมาณไดภายใน
วงเงินที่กําหนด 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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ตารางที่ 47 (ตอ) 
ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑประเมิน
ความสําเร็จ 

40 รอยละของตัวชี้วัดของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่ดีขึ้นเมื่อเทียบ
กับปที่แลว 

มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

41 รอยละของตัวชี้วัดดานคุณภาพการใหบริการพยาบาลที่บรรลุเปาหมาย มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

42 รอยละของผูรับบริการที่กลับมาใชบริการซ้ํา มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

43 ผลสํารวจความนิยมในองคการของผูสมัครงาน มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที ่2 การสนับสนุนใหบุคลากรเกิดการเรียนรูและพัฒนาอยางตอเนื่อง 
44 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการ/กิจกรรมตางๆที่เกี่ยวกับการ

พัฒนาวิชาชีพและพัฒนาหนวยงาน มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

45 รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มีผลงานวิจัย มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

46 รอยละของบุคลากรที่ใชเทคโนโลยีสารสนเทศที่องคการจัดใหเพื่อ
การเรียนรูดวยตนเอง มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที ่3 การรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง 
47 รอยละของการคงอยูของผูที่มีสมรรถนะสูง มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที่ 4 การบริหารผลงานที่เนนประสิทธิผลและประสิทธิภาพ 

48 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินการปฏิบัติงานสอดคลองกับ
การเลื่อนขั้นเงินเดือน/คาตอบแทนที่เพิ่มขึ้น 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที ่5 การพัฒนาหนวยงานใหเปนองคการแหงการเรียนรู 
49 รอยละของบุคลากรที่เขารวมกิจกรรมการจัดการความรู มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

50 รอยละของชุมนุมนักปฏิบัติที่เกิดขึ้นและมีการดําเนินงานอยาง
ตอเนื่องจากจํานวนชุมนุมนักปฏิบัติทั้งหมด 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

51 รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มีผลิตภัณฑที่เปนนวัตกรรม / 
งานวิจัยตอหอผูปวย/หนวยตรวจโรคทั้งหมด 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

52 รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มีวิธีการปฏิบัติงานที่เปนเลิศ มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
ตารางที่ 48 สรุปตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย 
ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑประเมิน
ความสําเร็จ 

องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนษุย  
มาตรฐานที ่1 มีความโปรงใสในการปฏิบัติงาน 

53 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการบริหารทุนมนษย มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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ตารางที่ 49 สรุปตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน 
 
ขอ
ที่ 

ตัวช้ีวัด 
ระดับ

ความสําคัญ 
เกณฑประเมิน
ความสําเร็จ 

องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน 

มาตรฐานที ่1 การกําหนดนโยบาย แผนการ และมาตรการดานการพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากร   
54 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอแผนการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตของบุคลากร 
มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

55 รอยละของแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากรที่ดําเนินการตาม
แผนที่วางไว 

มาก มากกวารอยละ 80 

มาตรฐานที ่2 การจัดสภาพแวดลอมและบรรยากาศการทํางาน   
56 รอยละของบุคลากรที่ประเมินตนเองวามีคุณภาพชีวิตที่ดีมี

ความสุขในงาน 
มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

57 รอยละความพึงพอใจของบุคลากรตอส่ิงแวดลอมและระบบการ
ปฏิบัติงาน 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

58 รอยละของหนวยงานที่มีโครงการสงเสริมสภาพแวดลอมการ
ทํางานที่ดี 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที ่3 การจัดสวัสดิการและสิ่งอํานวยความสะดวกเพิ่มเติมจากสวัสดิการภาคบังคับตามกฎหมาย   
59 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอสวัสดิการที่ไดรับเพิ่มขึ้น

จากภาคบังคับตามกฎหมาย 
มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

มาตรฐานที ่4  การเสริมสรางความสัมพันธที่ดีระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน 

60 รอยละของขอรองเรียนของบุคลากรที่ไดรับการแกไข มากที่สุด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

61 รอยละของขอแนะนําของบุคลากรที่สามารถนําไปใชในการพัฒนา
องคการ 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

62 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการเสริมสรางสัมพันธภาพ
ระหวางผูบริหารและบุคลากร 

มาก ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

63 รอยละของความพึงพอใจตอผูบริหารในการแกไขปญหาในการ
ปฏิบัติงานของบุคลากร 

มาก มากกวารอยละ 80  

  
 
 
 



 
 

บทที่  5 
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 
การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย โดยใชรูปแบบการวิจัยเชิงอนาคต มีวัตถุประสงคเพื่อ

ศึกษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 
วิธีการดําเนินวิจัยประกอบดวย 6 ข้ันตอน ตามระเบียบวิธีการวิจัยของ จุมพล พูลภัทรชีวิน (2551) 
โดยใชเทคนิค Ethnographic Delphi Future Research (EDFR) จํานวน 3 รอบ 

กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาวิจัยเปนกลุมผูเชี่ยวชาญที่มีคุณสมบัติตามเกณฑที่กําหนด
โดยรอบที่ 1 มีผู เชี่ยวชาญจํานวน 19 คน  รอบที่ 2 มีผูเชี่ยวชาญจํานวน  และรอบที่ 3 มี
ผูเชี่ยวชาญจํานวน 17 คน แบงเปน 4 กลุม คือ 1) ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารโรงพยาบาล จํานวน 
3 คน 2) ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล จํานวน 6 คน 3) ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทุน
มนุษย  จํานวน 4 คน และ 4) ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาล
จํานวน 4 คน   

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเพื่อการเก็บรวบรวมขอมูลมีจํานวน 3 ชุด ดังตอไปนี้ 
ชุดที่ 1 เปนแบบสัมภาษณกึ่งโครงสราง คําถามปลายเปด ประกอบดวยขอคําถามจาํนวน 

3 ขอ โดยมีจุดมุงหมายเพื่อใหผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษย
ของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐไดอยางอิสระ  
 ชุดที่ 2 เปนแบบสอบถามรอบที่ 2 เพื่อใหผูเชี่ยวชาญใหความคิดเห็นความนาจะเปนของ
ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ โดย
ผูวิจัยรวบรวมความคิดเห็นที่ไดจากการสัมภาษณในรอบที่ 1 รวมกับกรอบแนวคิดที่ไดจากการ
ทบทวนวรรณกรรมและปรึกษาอาจารยที่ปรึกษามาวิเคราะหและสังเคราะหอยางรอบคอบแลว
สรางเปนแบบสอบถาม ประกอบดวย 2 สวน คือ สวนที่ 1 แบบสอบถามประเมินระดับความนาจะ
เปนของตัวชี้วัดในการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ และสวนที่ 2 แบบสอบถามประเมินระดับความนาจะเปนของเกณฑประเมินความสําเร็จ
ของตัวชี้วัด  โดยใชมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ จาก 1-5 (มีความนาจะเปน
นอยที่สุดไปมากที่สุด) แบงออกเปน 5 องคประกอบ ไดแก 1) ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร 2) 
ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย  3) ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย 4) ความ
พรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย 5) คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน 
พรอมกับใหผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นและขอเสนอแนะเพิ่มเติมโดยมีตัวชี้วัดรวม 96 ตัวชี้วัด 
(เปนการเก็บรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR รอบที่ 2)  
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 ชุดที่ 3 เปนแบบสอบถามรอบที่ 3 โดยใชขอความเดียวกับแบบสอบถามรอบที่ 2 เพื่อให
เกิดความชัดเจนมากขึ้น ผูวิจัยไดปรับแกขอความบางขอโดยคงความหมายเดิมไว และเพิ่มเติม
ตัวชี้วัด 3 ตัวชี้วัดตามขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญ รวมมีตัวชี้วัด 99 ตัวชี้วัด และแสดงคามัธยฐาน 
คาพิสัยระหวางควอไทล และตําแหนงคําตอบที่ผูเชี่ยวชาญแตละคนไดแสดงความคิดเห็นใน
แบบสอบถามรอบที่ 2 ดวย ทั้งนี้เพื่อใหผูเชี่ยวชาญยืนยันการคงไวซึ่งคําตอบเดิมหรือเปลี่ยนแปลง
ใหสอดคลองกับคําตอบของกลุมผูเชี่ยวชาญจากการแบบสอบถามรอบที่ 1  
 ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยใชระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูลทั้ง 3 รอบ
ดังนี้ รอบที่ 1 เปนการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญจํานวน 19 คน ระยะเวลา
ในการเก็บรวบรวมขอมูล ตั้งแตวันที่ 17 ธันวาคม 2552 – วันที่ 30 มีนาคม 2553 รอบที่ 2 เปนการ
เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม รอบที่ 1 เพื่อรวบรวมความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญจํานวน 
19 คน ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล 6 สิงหาคม 2553 – วันที่ 28 สิงหาคม 2553  รอบที่ 3 
เปนการเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม รอบที่ 2 เพื่อรวบรวมความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญ
จํานวน17 คน ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล ตั้งแตวันที่ 7 กันยายน 2553 – วันที่ 17 
กันยายน 2553 ใชระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูลทั้งสิ้น 275 วัน 
 การวิเคราะหขอมูล ขอมูลที่รวบรวมไดจากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ ผูวิจัยนํามา
วิเคราะหเนื้อหา และขอมูลที่เปนระดับความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญที่รวบรวมไดในรอบที่ 2 และ
รอบที่ 3 ผูวิจัยนํามาวิเคราะหคํานวณคามัธยฐานและคาพิสัยระหวางควอไทล ซึ่งผูวิจัยไดยุติ
แบบสอบถามในรอบที่ 2 (EDFR รอบที่ 3)มีความสอดคลองกันกับขอมูลที่ไดจากการตอบ
แบบสอบถามในรอบที่ 1(EDFR รอบที่ 2) และพบวาฉันทามติที่ไดมีการเปลี่ยนแปลงรอยละ10.52 
ซึ่งอยูในเกณฑที่สามารถสรุปงานวิจัยได ซึ่ง Linstone (1975 อางถึงใน พัชรา สาดตระกูลวัฒนา, 
2545) เสนอวา ควรยุติการสงแบบสอบถามรอบถัดไปเมื่อระดับฉันทามติเปลี่ยนแปลงนอยกวา
รอยละ 15 ผูวิจัยจึงยุติการสงแบบสอบถาม 
 การแปลผล พิจารณาจากตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีคามัธยฐานตั้งแต 3.5 ข้ึนไป และคาพิสัยระหวางควอไทลมีคาไม
เกิน 1.50  
สรุปผลการวิจัย 

ผลการวิจัยสามารถสรุปไดวา ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  ตามที่ ผู เชี่ยวชาญใหขอมูล  ประกอบดวย  5 
องคประกอบ โดยมีรายละเอียด ดังนี้   
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องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  ประกอบดวย  4 มาตรฐาน รวม 10 
ตัวชี้วัด  
มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษยที่ชัดเจน
สอดคลองกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตร และมีการสื่อสารใหบุคลากรรับรู ประกอบดวย 3 
ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของ "แผนกลยุทธการบริหารทุนมนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลองกับ
วิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรขององคการ 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 รอยละของบุคลากรที่รับรูถึงนโยบาย แผนงาน และมาตรการการบริหารทุน
มนุษย 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

3 รอยละของแผนกลยุทธที่มีการนําไปจัดทําแผน ปฏิบัติการที่ลงไปสูตัวชี้วัด
การปฏิบัติงานของบุคลากร 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
มาตรฐานที่ 2 การวางแผนและการบริหารอัตรากําลังอยางเหมาะสม ประกอบดวย 1ตัวชี้วัด ดังนี้  
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของงานการพยาบาลที่มีการวิเคราะหสภาพกําลังคนเพื่อวางแผน
อัตรากําลังที่เหมาะสมทั้งในปจจุบันและอนาคต 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
มาตรฐานที่ 3การกําหนดแผนการธํารงรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง ประกอบดวย 2 ตัวชี้วัด
ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของผูที่มีสมรรถนะสูงที่คงอยูในงาน ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 ฝายการพยาบาลมีการกําหนดคุณลักษณะและเกณฑการประเมินผูที่มี
สมรรถนะสูงที่ชัดเจน 

มี  

 
มาตรฐานที่ 4 การกําหนดแผนการสรางและการพัฒนาผูบริหารทุกระดับใหเปนแบบอยางที่ดี 
ประกอบดวย 4 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของผูบริหารที่ผานการพัฒนาตามแผนพัฒนาผูนํา ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 รอยละของงานการพยาบาลที่มีแผนพัฒนาผูนํา ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

3 รอยละของความพึงพอใจของผูปฏิบัติงานตอพฤติกรรมของผูบริหาร ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

4 รอยละของตําแหนงผูบริหารที่มีแผนการสืบทอดตําแหนง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 2 มาตรฐาน รวม 22 

ตัวชี้วัด 
มาตรฐานที่ 1 กระบวนการการบริหารทุนมนุษยมีความถูกตองและทันเวลา ประกอบดวย 20 
ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของบุคลากรที่ไดรับการพัฒนาตามแผนการพัฒนาบุคลากร ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 รอยละของบุคลากรที่มีแผนพัฒนารายบุคคล ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

3 รอยละของพยาบาลที่มีหนวยคะแนนที่ไดรับจากการศึกษา / อบรมตาม
เกณฑที่สภาการพยาบาลกําหนด 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

4 รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มีการสํารวจความตองการในการ
ฝกอบรมของบุคลากร 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรใหมตอการปฐมนิเทศและพยาบาลพี่เลี้ยง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการเขารับการฝกอบรมเพื่อพัฒนา
ศักยภาพของตน 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

7 ฝายการพยาบาลมีเกณฑวิธีการและเครื่องมือที่ใชในการประเมินผลที่ชัดเจน มี  

8 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินผลการปฏิบัติงานผานตามเกณฑ ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 รอยละของบุคลากรที่มีการจัดทําขอตกลงการปฏิบติังานเปนลายลักษณอักษร ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

10 รอยละของผูประเมินที่เขารับการฝกอบรมหลกัสูตรการประเมินผลการปฏิบัติงาน ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

11 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการประเมินผลการปฏิบัติงาน ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

12 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอคาตอบแทนที่ไดรับ ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

13 รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มีสัดสวนของพยาบาลกับบุคลากรที่
ไมใชพยาบาลที่เหมาะสมตอการปฏิบัติงาน 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

14 รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มีสัดสวนของพยาบาลตอผูรับบริการ
เหมาะสมและเพียงพอตอการใหบริการ 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

15 รอยละของตําแหนง(ทั้งระดับปฏิบัติการและผูบริหาร)ที่สามารถคัดลือกผูที่มี
ความเหมาะสมตามที่ตองการไดในเวลาที่กําหนด 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

16 รอยละของตําแหนง (ทั้งระดับปฏิบัติการและผูบริหาร) ที่มีการดําเนินการคัดเลือกผู
ที่มีความเหมาะสมตามคุณสมบัติ / สมรรถนะที่กําหนด 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

17 รอยละของความพึงพอใจในงานของบุคลากร มากกวารอยละ 80 

18 รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผลตามสมรรถนะที่กําหนดไว ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

19 รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผลจากหัวหนาวาสามารถนําความรู
จากการฝกอบรมไปปฏิบัติไดจริง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

20 รอยละของตําแหนงที่มีเสนทางกาวหนาในอาชีพตอตําแหนงทั้งหมด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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มาตรฐานที่ 2 ฐานขอมูลของบุคลากรมีความถูกตอง  ประกอบดวย 2 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของขอมูลในฐานขอมูลบุคลากรที่มีความถูกตอง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 รอยละของงานการพยาบาลที่ใชระบบฐานขอมูลบคุลากรในการบริหารทุนมนุษย ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 5 มาตรฐาน รวม 20 

ตัวชี้วัด 
มาตรฐานที่ 1 การดําเนินการตามนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษย 
ประกอบดวย 20 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของความพึงพอใจของผูรับบริการ ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 จํานวนขอรองเรียนตอปเร่ืองพฤติกรรมการใหบริการของบุคลากร ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

3 รอยละของความสําเร็จในการดําเนินงานตามแผนแมบทดานการบรหิารทุนมนุษย ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

4 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอนโยบายและแผนการบริหารทุนมนุษย ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

5 รอยละของแผนกลยุทธที่ถูกดําเนินการตามระยะเวลาที่กําหนด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

6 รอยละของตัวชี้วัดของฝายการพยาบาลที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับปที่แลว ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

7 รอยละของงานการพยาบาลที่มีการบริหารงบประมาณไดภายในวงเงินที่กําหนด ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

8 รอยละของตัวชี้วัดของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่ดีขึ้นเมื่อเทียบกับปที่แลว ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

9 รอยละของตัวชี้วัดดานคุณภาพการใหบริการพยาบาลที่บรรลุเปาหมาย ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

10 รอยละของผูรับบริการที่กลับมาใชบริการซ้ํา ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

11 ผลสํารวจความนิยมในองคการของผูสมัครงาน ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
มาตรฐานที่ 2 การสนับสนุนใหบุคลากรเกิดการเรียนรูและพัฒนาอยางตอเนื่อง ประกอบดวย 3
ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการ/กิจกรรมตางๆที่เกี่ยวกับการพัฒนา
วิชาชีพและพัฒนาหนวยงาน 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 รอยละของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่มีผลงานวิจัย ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

3 รอยละของบุคลากรที่ใชเทคโนโลยีสารสนเทศที่องคการจัดใหเพื่อการเรียนรูดวยตนเอง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
มาตรฐานที่ 3 การรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง  ประกอบดวย 1 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของการคงอยูของผูที่มีสมรรถนะสูง ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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มาตรฐานที่ 4 การบริหารผลงานที่เนนประสิทธิผลและประสิทธิภาพ ประกอบดวย 1 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินการปฏิบัติงานสอดคลองกับการเล่ือน
ขั้นเงินเดือน/คาตอบแทนที่เพิ่มขึ้น 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
มาตรฐานที่ 5 การพัฒนาหนวยงานใหเปนองคการแหงการเรียนรู ประกอบดวย 4 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของบุคลากรที่เขารวมกิจกรรมการจัดการความรู ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 รอยละของชุมนุมนักปฏิบัติที่เกิดขึ้นและมีการดําเนินงานอยางตอเนื่องจาก
จํานวนชุมนุมนักปฏิบัติทั้งหมด 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

3 รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มีผลิตภัณฑที่เปนนวัตกรรม / งานวิจัย
ตอหอผูปวย/หนวยตรวจโรคทั้งหมด 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

4 รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มีวิธีการปฏิบัติงานที่เปนเลิศ ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 1มาตรฐาน 1ตัวชี้วัด 
มาตรฐานที่ 1 มีความโปรงใสในการปฏิบัติงาน  ประกอบดวย 1 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการบริหารทุนมนษย ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน ประกอบดวย 4
มาตรฐาน รวม 10 ตัวชี้วัด 
มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนการ และมาตรการดานการพัฒนาคุณภาพชีวิตของ
บุคลากร  ประกอบดวย 2 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอแผนการพฒันาคุณภาพชีวิตของบุคลากร ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 รอยละของแผนพฒันาคุณภาพชีวิตของบุคลากรที่ดําเนินการตามแผนที่วางไว มากกวารอยละ 80 

 
มาตรฐานที่ 2 การจัดสภาพแวดลอมและบรรยากาศการทํางาน  ประกอบดวย 3 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของบุคลากรที่ประเมินตนเองวามีคุณภาพชีวิตที่ดีมีความสุขในงาน ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 รอยละความพึงพอใจของบุคลากรตอส่ิงแวดลอมและระบบการปฏิบัติงาน ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

3 รอยละของหนวยงานที่มีโครงการสงเสริมสภาพแวดลอมการทํางานที่ดี ขึ้นอยูกับแตละองคการ 
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มาตรฐานที่ 3 การจัดสวัสดิการและสิ่งอํานวยความสะดวกเพิ่มเติมจากสวัสดิการภาคบังคับตาม
กฎหมาย  ประกอบดวย 1 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอสวัสดิการที่ไดรับเพิ่มขึ้นจากภาค
บังคับตามกฎหมาย 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

 
มาตรฐานที่ 4  การเสริมสรางความสัมพันธที่ดีระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน ประกอบดวย  4 
ตัวชี้วัด ดังนี้ 
ขอที่ ตัวช้ีวัด เกณฑประเมินความสําเร็จ 

1 รอยละของขอรองเรียนของบุคลากรที่ไดรับการแกไข ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

2 รอยละของขอแนะนําของบุคลากรที่สามารถนําไปใชในการพัฒนาองคการ ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

3 รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการเสริมสรางสัมพันธภาพระหวาง
ผูบริหารและบุคลากร 

ขึ้นอยูกับแตละองคการ 

4 รอยละของความพึงพอใจตอผูบริหารในการแกไขปญหาในการปฏิบัติงาน
ของบุคลากร 

มากกวารอยละ 80  

 
การอภิปรายผลการวิจัย 

การวิจัยครั้งนี้ เปนการศึกษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝา  ยการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ  จากความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญทั้งหมด 17 คน เพื่อ
นําเสนอเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับ
ของรัฐ ซึ่งผูวิจัยไดขอสรุปและอภิปรายผลในประเด็นตางๆ ดังนี้ 

จากผลการวิเคราะหพบวาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ประกอบดวย 5 องคประกอบ ไดแก 1)ความสอดคลองเชิงยุทธ
ศาสตร 2) ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย  3)ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย 
4) ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย และ 5) คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิต
กับการทํางาน รวม 63 ตัวชี้วัด โดยทั้ง 5 องคประกอบมีความครอบคลุมทั้งตัวชี้วัดดานปจจัย
นําเขา คือ องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  ตัวชี้วัดดานกระบวนการ คือ 
องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย  และตัวชี้วัดดานผลผลิต คือ 
องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดาน
การบริหารทุนมนุษย และองคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการ
ทํางานซึ่งสอดคลองกับตัวชี้วัดตามทฤษฎีระบบ (นงลักษณ วิรัชชัย, 2545)   
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 ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของ
รัฐ ทั้ง 5 องคประกอบนี้มีความสอดคลองกับมาตรฐานดานความสําเร็จดานการบริหารทุนมนุษย 
ของ สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล สํานักบริหารและงบประมาณ และสํานักตรวจสอบบัญชีกลาง 
ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงในสํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547) ซึ่ง
ประกอบ ดวย 6 ดาน คือ 1)ความสอดคลองเชิงกลยุทธ 2) การวางแผนและบริหารการใชกําลังคน 
3) ภาวะผูนําและการจัดการองคความรู  4) วัฒนธรรมการทํางานที่เนนผลงาน 5)ความรู ทักษะ 
สมรรถนะและศักยภาพของกําลังคน  และ 6) ความพรอมรับผิด  และมีความสอดคลองกับ
มาตรฐานความสําเร็จของการบริหารทรัพยากรบุคคลในสวนราชการและจังหวัด ของ สํานักงาน
คณะกรรมการขาราชการพลเรือน (สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547) ซึ่งประกอบดวย 5 
ดาน คือ 1) ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร 2) ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทรัพยากร
บุคคล 3)ประสิทธิผลของการบริหารทรัพยากรบุคคล 4) ความพรอมรับผิดดานการบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 5) คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน และสอดคลองกับ
การศึกษาของ Becker, Huselid and Ulrich (2001) ซึ่งไดทําการรวบรวมตัวอยางแบบแผนการ
ปฏิบัติที่ดีของการประเมินผลการบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการภาคเอกชนหลายแหงใน
ตางประเทศ  พบวากรอบในการจัดทํา Human resource scorecard วาควรจะประกอบดวย 1) 
ระบบงานที่กอใหเกิดผลงานในระดับสูง (High performance work system) 2) ระบบการบริหาร
ทรัพยากรบุคคลที่สอดคลองกับพันธกิจและยุทธศาสตรขององคการ (Human resource systems 
alignment) 3) ประสิทธิภาพของระบบบริหารทรัพยากรบุคคล (Human resource efficency) 
และ 4) ผลของการบริหารทรัพยากรบุคคลอันเปนเปาหมายสุดทายที่องคการตองบรรลุ (Human 
resource deliverables)  

ตัวชี้วัดที่ไดจากการวิจัยครั้งนี้มีจํานวนมาก คือ 63 ตัวชี้วัด  เนื่องจากเปนตัวชี้วัดที่
ครอบคลุมการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐทั้ง 
5 องคประกอบ รวม 16 มาตรฐาน สอดคลองกับ พสุ เดชะรินทร (2546) กลาววาถาเปนไปได
องคการควรเริ่มจากการกําหนดตัวชี้วัดใหไดมากที่สุดกอน  จากนั้นคอยใชเครื่องมือในการทดสอบ
คุณภาพ และจัดลําดับความสําคัญของตัวชี้วัด  เพื่อคัดใหเหลือเฉพาะเทาที่ตองการ ทั้งนี้เพื่อให
องคการมีตัวเลือกที่ดีที่สุดในการกําหนดตัวชี้วัด ซึ่ง Kaplan & Norton (2000) ไดเสนอวาการ
กําหนดตัวชี้วัดจะขึ้นอยูกับระดับและลักษณะของหนวยงาน และความจําเปนของตัวชี้วัดนั้นๆ  มี
ความสอดคลองกับ Olve และคณะ (1999) ที่กลาววาจํานวนตัวชี้วัดในการประเมินหนวยงาน
ระดับฝาย แผนก หรือหนวยงาน ควรประกอบดวย 10 – 15 ตัวชี้วัด 
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องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  
จากผลการวิเคราะหขอมูลพบวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวาในองคประกอบที่ 1 ความ

สอดคลองเชิงยุทธศาสตร ประกอบดวย 4 มาตรฐาน รวม 10 ตัวชี้วัด มีรายละเอียดดังนี้ 
มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษยที่

ชัดเจนสอดคลองกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตร และมีการสื่อสารใหบุคลากรรับรู ประกอบดวย 
3 ตัวชี้วัด 

มาตรฐานที่ 2 การวางแผนและการบริหารอัตรากําลังอยางเหมาะสม  ประกอบดวย 1 
ตัวชี้วัด 

มาตรฐานที่ 3 การกําหนดแผนการธํารงรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง  ประกอบดวย 2 
ตัวชี้วัด 

มาตรฐานที่ 4 การกําหนดแผนการสรางและการพัฒนาผูบริหารทุกระดับใหเปน
แบบอยางที่ดี ประกอบดวย 4 ตัวชี้วัด 

ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร ทั้ง 4 มาตรฐานนี้มีความสอดคลองกับมาตรฐานความ 
สําเร็จของการบริหารทรัพยากรบุคคลในสวนราชการและจังหวัด ของ สํานักงานคณะกรรมการ
ขาราชการพลเรือน (สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547) ในองคประกอบที่ 1 ความสอดคลอง
เชิงกลยุทธ ที่กําหนดใหที่สวนราชการและจังหวัดมีแนวทางและวิธีการบริหารทรัพยากรบุคคล โดย
มีนโยบายแผนงานและมาตรการดานการบริหารทรัพยากรบุคคล การวางแผนและบริหารกําลังคน
ทั้งในเชิงปริมาณและคุณภาพ นโยบาย แผนงานโครงการ และมาตรการดานการบริหารทรัพยากร
บุคคล เพื่อดึงดูดใหไดมาพัฒนาและรักษาไวซึ่งกลุมขาราชการและผูปฏิบัติงานที่มีทักษะหรือ
สมรรถนะสูง และมีแผนการสรางและแผนการพัฒนาผูบริหารทุกระดับ รวมทั้งมีแผนสรางความ   
ตอเนื่องในการบริหารราชการ  และสอดคลองกับมาตรฐานดานความสําเร็จดานการบริหารทุน
มนุษย ของ สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล สํานักบริหารและงบประมาณ และสํานักตรวจสอบบญัชี
กลาง ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงในสํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547) 
ในองคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงกลยุทธ ซึ่งมีปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จ คือ การให
ความสําคัญตอกําลังคนในฐานะทุนมนุษย โดยสวนราชการตองมีแนวคิดในการกําหนดนโยบาย 
แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทรัพยากรบุคคลที่สอดคลองเชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและแผน
ยุทธศาสตรขององคการ 

ตัวชี้วัดสวนใหญผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกันวามีความสําคัญระดับมากและ
ความสําคัญระดับมากที่สุด (จากตารางที่ 45)  โดยมีเกณฑประเมินความสําเร็จของแตละตัวชี้วัด
ข้ึนอยูกับแตละองคการกําหนด ยกเวนตัวชี้วัด “ฝายการพยาบาลมีการกําหนดคุณลักษณะและ
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เกณฑการประเมินผูที่มีสมรรถนะสูงที่ชัดเจน” ที่ผูเชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวาควรใช
เกณฑประเมินความสําเร็จวา “มีการกําหนดคุณลักษณะและเกณฑการประเมินผูที่มีสมรรถนะสูง
ที่ชัดเจน” 

ตัวชี้วัดที่ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวามีความสําคัญระดับมากที่สุด ไดแก รอยละของ 
"แผนกลยุทธการบริหารทุนมนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลองกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรของ
องคการ, รอยละของงานการพยาบาลที่มีแผนพัฒนาผูนํา และ รอยละของผูบริหารที่ผานการ
พัฒนาตามแผนพัฒนาผูนํา แสดงใหเห็นวาผูเชี่ยวชาญใหความสําคัญกับความชัดเจนและความ
สอดคลองของแผนกลยุทธการบริหารทุนมนุษยกับวิสัยทัศนและพันธกิจของฝายการพยาบาล 
และการพัฒนาผูนําใหเปนแบบอยางที่ดี ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของ Office of personnel 
management (1999 อางถึงใน สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547) ที่พบวาความสอดคลอง
เชิงยุทธศาสตรของการบริหารทรัพยากรมนุษยทําใหเพิ่มความสามารถขององคการในการตอบ 
สนองความตองการของลูกคาและเพิ่มความสามารถขององคการในการดําเนินการตามแผน      
กลยุทธ  การบรูณาการเปาหมาย วัตถุประสงค และกลยุทธการบริหารทุนมนุษยเขาไปใน
กระบวนการวางแผนกลยุทธขององคการ ผูบริหารจําเปนตองตระหนักถึงความสําคัญของการ
บริหารทุนมนุษยตอความสําเร็จขององคการ  และสามารถเสนอประเด็นเกี่ยวกับการบริหารทุน
มนุษยไดอยางเปนรูปธรรม  ความชัดเจนและความสอดคลองกันของแผนกลยุทธการบริหารทุน
มนุษยกับวิสัยทัศนและพันธกิจของฝายการพยาบาลจะสงเสริมใหการบริหารทุนมนุษยเปนไป
อยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล 
องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย 
 จากผลการวิเคราะหขอมูลพบวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวาในองคประกอบที่ 2 
ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 2 มาตรฐาน รวม 22 ตัวชี้วัด มี
รายละเอียดดังนี้ 
 มาตรฐานที่ 1 กระบวนการการบริหารทุนมนุษยมีความถูกตองและทันเวลา 
ประกอบดวย 20 ตัวชี้วัด 
 มาตรฐานที่ 2 ฐานขอมูลของบุคลากรมีความถูกตอง ประกอบดวย 2 ตัวชี้วัด 
  ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย  ทั้ง 2 มาตรฐาน มีความสอดคลองกับ
มาตรฐานความสําเร็จของการบริหารทรัพยากรบุคคลในสวนราชการและจังหวัด ของ สํานักงาน
คณะกรรมการขาราชการพลเรือน (สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547)  ในองคประกอบที่ 2 
ประสิทธิภาพของการบริหารทรัพยากรบุคคล ที่กําหนดใหกิจกรรมและกระบวนการบริหาร
ทรัพยากรบุคคลของสวนราชการและจังหวัดตองมีความถูกตองและทันเวลา มีระบบฐานขอมูล    



 
 
130

ดานการบริหารทรัพยากรบุคคลที่ถูกตอง เที่ยงตรง ทันสมัยและสามารถนํามาใชในการตัดสินใจ
และการบริหารไดจริง และสอดคลองกับ บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร(2550ก) ที่ไดกลาวถึงการจัดการ
ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลในศตวรรษที่ 21 วาตองประกอบดวยกระบวนการ 1) การ
วางแผนอัตรากําลังบุคลากร  ซึ่งตองมีการวิเคราะหอัตรากําลังบุคลากรพยาบาลที่ตองการใน
ปจจุบันและการคาดการณอัตรากําลังบุคลากรพยาบาลที่ตองการในอนาคต 2) การวางแผน    
สรรหาและคัดเลือก โดยมีเกณฑการคัดเลือกที่เหมาะสม 3) การวางแผนพัฒนาควรมีการ
ปฐมนิเทศเพิ่มพูนความรูและพัฒนาทักษะอยางตอเนื่อง และจัดสิ่งอํานวยตอการเรียนรูดวย
ตนเอง พัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีโอกาสกาวหนาในงานตามบันไดวิชาชีพ และ 4) การวางแผน
ธํารงรักษาบุคลากรที่มีคุณภาพ โดยจัดระบบประเมินผลการปฏิบัติงานใหมีความยุติธรรม โปรงใส 
มีการใหรางวัลและคาตอบแทนตามผลการปฏิบัติงาน และมีความสอดคลองกับผลการศึกษาของ 
คนึงนิจ อุณหโชค (2546) ที่พบวาการบริหารทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาล 
โรงพยาบาลรัฐบาล ในชวงพ.ศ. 2550-2554 มีดังนี้ 1) การพัฒนาบุคลากร สงเสริมใหเกิดการ
เรียนรูอยางตอเนื่อง 2) การประเมินผลการปฏิบัติงาน มีการพัฒนาเครื่องมือในการประเมนิผลและ
บันทึกผลการประเมินอยางตอเนื่อง 3)การใหรางวัลที่ยุติธรรมตามผลการปฏิบัติงานรายบุคคล 
 นอกจากนี้ผลการวิจัยนี้ยังสอดคลองกับการศึกษาของ ณัชชา อัศวภิญโญกิจ(2548)ที่ได
ทําการศึกษาการบริหารบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง แลวพบวาการบริหารบุคลากรพยาบาล
ที่มีศักยภาพสูง ประกอบดวย 1) การสรรหาเชิงรุก มีเกณฑการสรรหาที่ชัดเจน ตรงเปาหมายของ
องคการ 2 ) เปดโอกาสใหพัฒนาตนเองอยางเต็มศักยภาพ 3) การประเมินผลโดยยึดผลสําเร็จของ
งาน มีกระบวนการที่เปนระบบ มีมาตรฐาน ยุติธรรม 4) การธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลที่มี
ศักยภาพสูง และสอดคลองกับ เกศรา อัญชันบุตร (2551) ที่ไดศึกษาการจัดการทรัพยากรมนุษย
ในฝายบริการพยาบาลที่เปนเลิศในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ป พ.ศ. 2555 พบวาการจัดการ
ทรัพยากรมนุษยในฝายบริการพยาบาลที่เปนเลิศในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ประกอบดวย 1) มี
การคัดเลือกบุคลากรมาทํางานโดยกําหนดคุณสมบัติที่ชัดเจน  2) มีแผนการพัฒนาบุคลากรที่
ชัดเจน 3) มีการธํารงรักษาบุคลากรที่เปนคนดี คนเกงใหอยูในองคการ  
 ตัวชี้วัดสวนใหญผู เชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวามีความสําคัญระดับมากที่ สุดและ
ความสําคัญระดับมาก(จากตารางที่ 46)  โดยมีเกณฑประเมินความสําเร็จของแตละตัวชี้วัดขึ้นอยู
กับแตละองคการกําหนด  ยกเวนตัวชี้วัด “ฝายการพยาบาลมีเกณฑวิธีการและเครื่องมือที่ใชใน
การประเมินผลที่ชัดเจน” ที่ ผู เชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวาควรใชเกณฑประเมิน
ความสําเร็จ “มีเกณฑวิธีการและเครื่องมือที่ใชในการประเมินผลที่ชัดเจน” และตัวชี้วัด “รอยละ
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ของความพึงพอใจในงานของบุคลากร” ที่ผูเชี่ยวชาญสวนใหญมีความคิดเห็นวาควรใชเกณฑ
ประเมินความสําเร็จระดับ “มากกวารอยละ 80” 

สวนตัวชี้วัดที่ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวามีความสําคัญระดับมากที่สุด ไดแก รอยละของ
บุคลากรที่ไดรับการพัฒนาตามแผนการพัฒนาบุคลากร, รอยละของบุคลากรที่มีแผนพัฒนา
รายบุคคล, รอยละของพยาบาลที่มีหนวยคะแนนที่ไดรับจากการศึกษา/อบรมตามเกณฑที่สภาการ
พยาบาลกําหนด, รอยละของหอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มีการสํารวจความตองการในการฝกอบรม
ของบุคลากร, รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรใหมตอการปฐมนิเทศและพยาบาลพี่เลี้ยง, 
รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการเขารับการฝกอบรมเพื่อพัฒนาศักยภาพของตน, 
ฝายการพยาบาลมีเกณฑวิธีการและเครื่องมือที่ใชในการประเมินผลที่ชัดเจน, รอยละของบุคลากร
ที่มีผลการประเมินผลการปฏิบัติงานผานตามเกณฑ, รอยละของบุคลากรที่มีการจัดทําขอตกลง
การปฏิบัติงานเปนลายลักษณอักษร, รอยละของผูประเมินที่เขารับการฝกอบรมหลักสูตรการ
ประเมินผลการปฏิบัติงาน, รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการประเมินผลการ
ปฏิบัติงาน, รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอคาตอบแทนที่ไดรับ และรอยละของ         
หอผูปวย/หนวยตรวจโรคที่มีสัดสวนของพยาบาลกับบุคลากรที่ไมใชพยาบาลที่เหมาะสมตอการ
ปฏิบัติงาน  ซึ่งสวนใหญเปนตัวชี้วัดเรื่องกระบวนการการบริหารทุนมนุษยดานการฝกอบรมและ
พัฒนาบุคลากร, ดานการประเมินผลการปฏิบัติงาน และดานการจายคาตอบแทน แสดงใหเห็นวา
ผูเชี่ยวชาญใหความสําคัญกับเร่ืองดังกลาว 

จากสถานการณในปจจุบันที่โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐตางมีวิสัยทัศนและ
พันธกิจที่มุงจะพัฒนาตนเองใหเปนโรงพยาบาลที่มีความสามารถเทียบเทาโรงพยาบาลอื่น ๆ ใน
ระดับสากลทั้งในดานองคความรูและความประทับใจในการใหบริการ  จึงสงผลใหฝายการ
พยาบาลตองพัฒนาพยาบาลที่อยูประจําการใหมีความรูความสามารถและความเชี่ยวชาญทีจ่ะมุง
ไปสูการใหบริการในระดับเทียบเทาสากล  การฝกอบรมพัฒนาจึงเปนสิ่งที่มีความสําคัญ  แตดวย
งบประมาณที่จํากัดและแนวคิดการใชทรัพยากรอยางคุมคาจึงตองมีการประเมินผลการฝกอบรม
และพัฒนา เพื่อใหผูบริหารไดทราบวาการฝกอบรมและพัฒนาที่จัดขึ้นนั้นสงเสริมใหบุคลากรมีผล
การปฏิบัติงานที่ดีข้ึนจริง กอใหเกิดความคุมคาในการลงทุน   
องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย  

จากผลการวิเคราะหขอมูลพบวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวาในองคประกอบที่ 3 
ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 5 มาตรฐาน รวม 20 ตัวชี้วัดมีรายละเอียดดังนี้ 

มาตรฐานที่ 1 การดําเนินการตามนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุน
มนุษย  ประกอบดวย 11 ตัวชี้วัด 
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มาตรฐานที่ 2 การสนับสนุนใหบุคลากรเกิดการเรียนรูและพัฒนาอยางตอเนื่อง 
ประกอบดวย 3 ตัวชี้วัด 

มาตรฐานที่ 3 การรักษาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูง ประกอบดวย 1 ตัวชี้วัด   
มาตรฐานที่ 4 การบริหารผลงานที่เนนประสิทธิผลและประสิทธิภาพ ประกอบดวย 1

ตัวชี้วัด   
มาตรฐานที่ 5 การพัฒนาหนวยงานใหเปนองคการแหงการเรียนรู ประกอบดวย 4 

ตัวชี้วัด 
ประสิทธิผลของการบริหารทุนมนุษย ทั้ง 5 มาตรฐานในองคประกอบมีความสอดคลอง

กับมาตรฐานดานความสําเร็จดานการบริหารทุนมนุษย ของ สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล สํานัก
บริหารและงบประมาณ และสํานักตรวจสอบบัญชีกลาง ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 อางถึงใน
สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547) ในองคประกอบที่ 3 ภาวะผูนําและการจัดการ
องคความรู  ซึ่งมีปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จประกอบดวย 1) การบริหารองคความรูเชิงกลยุทธ 
สวนราชการจะตองมีทรัพยากร โครงการ มาตรการ และเครื่องมือซ่ึงจะชวยใหมีการแบงปน
แลกเปลี่ยนขอมูลความรูในสวนราชการเพื่อสนับสนุนใหสวนราชการบรรลุเปาหมายพันธกิจที่ตั้งไว 
และ 2) มีการเรียนรูและการพัฒนาอยางตอเนื่อง ผูนําจะตองสรางวัฒนธรรมการเรียนรูใหโอกาส
ในการพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง และมีความสอดคลองกับมาตรฐานความสําเร็จของการ   
บริหารทรัพยากรบุคคลในสวนราชการและจังหวัด ของ สํานักงานคณะกรรมการขาราชการ       
พลเรือน (สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547) ในองคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหาร
ทรัพยากรบุคคล ที่กําหนดใหมีการรักษาไวซึ่งขาราชการและผูปฏิบัติงานซึ่งจําเปนตอการบรรลุ  
เปาหมาย การสนับสนุนใหเกิดการเรียนรูและการพัฒนาอยางตอเนื่อง สงเสริมใหมีการแบงปน 
แลกเปลี่ยนขอมูล ขาวสารและความรู และมีระบบการบริหารผลงานที่เนนประสิทธิภาพ 
ประสิทธิผลและความคุมคา 

ตัวชี้วัดสวนใหญผู เชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวามีความสําคัญระดับมากที่ สุดและ
ความสําคัญระดับมาก (จากตารางที่ 47) โดยมีเกณฑประเมินความสําเร็จของแตละตัวชี้วัดทุกตัว
ข้ึนอยูกับแตละองคการกําหนด   

ตัวชี้วัดที่ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นวามีความสําคัญระดับมากที่สุด ไดแก รอยละของความ
พึงพอใจของผูรับบริการ, จํานวนขอรองเรียนตอปเร่ืองพฤติกรรมการใหบริการของบุคลากร, รอย
ละของความสําเร็จในการดําเนินงานตามแผนแมบทดานการบริหารทุนมนุษย, รอยละของความ
พึงพอใจของบุคลากรตอนโยบายและแผนการบริหารทุนมนุษย, รอยละของแผนกลยุทธที่ถูก
ดําเนินการตามระยะเวลาที่กําหนด, รอยละของตัวชี้วัดของฝายการพยาบาลที่ดีข้ึนเมื่อเทียบกับป
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ที่แลว, รอยละของงานการพยาบาลที่มีการบริหารงบประมาณไดภายในวงเงินที่กําหนด, รอยละ
ของตัวชี้วัดของหอผูปวย / หนวยตรวจโรคที่ดีข้ึนเมื่อเทียบกับปที่แลว, รอยละของตัวชี้วัดดาน

คุณภาพการใหบริการพยาบาลที่บรรลุเปาหมาย, รอยละของผูรับบริการที่กลับมาใชบริการซ้ํา, 
รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการ/กิจกรรมตางๆที่เกี่ยวกับการพัฒนาวิชาชีพและพัฒนา
หนวยงาน และรอยละของการคงอยูของผูที่มีสมรรถนะสูง  แสดงใหเห็นวาผูเชี่ยวชาญให
ความสําคัญกับประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการใหบริการ การดําเนินการตามนโยบาย 
แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทุนมนุษย การเรียนรูและพัฒนาอยางตอเนื่อง และการ
รักษาบุคลากรซึ่งจําเปนตอการบรรลุเปาหมายขององคการ สอดคลองกับงานวิจัยของ เกศรา 
อัญชันบุตร (2551) ซึ่งพบวาการจัดการทรัพยากรมนุษยในฝายบริการพยาบาลที่เปนเลิศใน
โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ป พ.ศ. 2555 นั้นตองมีการกําหนดแผนการดําเนินงานและปฏิบัติตาม
แผนอยางตอเนื่อง  โดยมีเปาหมายการทํางานทุกระดับ  และสอดคลองกับการประเมินคุณภาพ
ฝายการพยาบาลที่เปนเลิศของ JCAHO (อัมภา ศรารัชต, 2546) ที่พบวาฝายการพยาบาลที่เปน
เลิศตองมีการวางแผนการใหการศึกษาอยางตอเนื่องแกพยาบาลทุกระดับ มีการวางแผนการ
ฝกอบรม และการพัฒนาระหวางปฏิบัติ 

นอกจากนี้ผลการวิจัยยังสอดคลองกับการศึกษาของคนึงนิจ อุณหโชค (2546) ที่พบวา
การบริหารทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลรัฐบาล ในชวงพ.ศ. 2550-2554 
จะใหความสําคัญกับการธํารงรักษาเพิ่มมากขึ้น  โดยการสรางกลยุทธในการดึงดูงใจบุคลากรดวย
การสรางภาพพจนใหดูดีมีความมั่นคงและนาเชื่อถือมากกวาโรงพยาบาลเอกชน  มีชื่อเสียงในการ
ใหบริการทางการแพทยที่ดีกวา เปนตน สําหรับดานการพัฒนานั้น  ฝายการพยาบาลตองสงเสริม
ใหเกิดการเรียนรูอยางตอเนื่อง เพราะการสนับสนุนใหบุคลากรเกิดการเรียนรูและพัฒนาอยาง
ตอเนื่อง มีความสําคัญตอการบริหารทุนมนุษยเปนอยางมาก เนื่องจากการแปลงสินทรัพยมนุษย
ใหเปนทุนนั้นเกี่ยวของกับการจัดการความรู (Knowledge management) การจัดการความรูเปน
การแปลงทรัพยากรมนุษยซึ่งรวมถึงสิ่งที่จับตองไมไดใหเปนทุน  การบริหารทุนมนุษยจึงมีสอง
แนวทาง คือ การสรางและการจัดหาเพื่อใหไดมาซึ่งความรูที่เปนประโยชน และการใชความรูเพื่อ
สรางขีดความสามารถในการแขงขันใหกับองคการ ซึ่งเกี่ยวของโดยตรงกับการใชความรู การ
แบงปนความรู เพื่อสรางสินคาหรือบริการใหมหรือเพิ่มประสิทธิภาพการทํางาน (สํานักงาน
คณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547)  
องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย  
 จากผลการวิเคราะหขอมูลพบวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวาในองคประกอบที่ 4 ความ
พรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย ประกอบดวย 1 มาตรฐาน รวม 1 ตัวชี้วัด ดังนี้  มาตรฐานที่    
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1 มีความโปรงใสในการปฏิบัติงาน ประกอบดวย 1 ตัวชี้วัด  
 โดยมาตรฐานในองคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษยมีความ
สอดคลองกับมาตรฐานดานความสําเร็จดานการบริหารทุนมนุษย ของ สํานักบริหารทรัพยากร
บุคคล สํานักบริหารและงบประมาณ และสํานักตรวจสอบบัญชีกลาง ประเทศสหรัฐอเมริกา (2001 
อางถึงในสํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 2547) ในองคประกอบที่ 6 ความพรอมรับ
ผิด ที่กําหนดใหการตัดสินใจที่เกี่ยวของกับการบริหารทรัพยากรบุคคลในสวนราชการจะตองมีการ
วางแผนที่เนนผลงานเปนหลักและมีขอมูลสนับสนุน รวมทั้งมีระบบความพรอมรับผิด ทั้งนี้
มาตรฐานที่กําหนดไวภายใตหัวขอความพรอมรับผิดจะแทรกอยูในทุกกิจกรรมที่ระบุไวใน
มาตรฐานแหงความสําเร็จในกรอบการประเมิน เพื่อใหแนใจวาการบริหารทรัพยากรบุคคลจะมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลสอดคลองกับหลักคุณธรรม หลักสิทธิมนุษยชนและนโยบายอื่นๆ ซึ่ง
มีสวนโดยตรงตอการบรรลุเปาหมายพันธกิจของสวนราชการ  และสอดคลองกับมาตรฐาน
ความสําเร็จของการบริหารทรัพยากรบุคคลในสวนราชการและจังหวัด  ของ  สํานักงาน
คณะกรรมการขาราชการพลเรือน (สํานักวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547) องคประกอบที่ 4 
ความพรอมรับผิดดานการบริหารทรัพยากรบุคคล ซึ่งกําหนดใหสวนราชการและจังหวัดจะตองมี
ความโปรงใสในทุกกระบวนการการทํางาน  และสอดคลองกับ พสุ เดชะรินทร (2549) ที่กลาววา
การดําเนินการเพื่อพัฒนาสูการเปนองคการที่มีขีดสมรรถนะสูงไดนั้นจะตองประกอบดวยแนวทาง
สําคัญ 6 ประการ โดยความสามารถชี้แจงและรับผิดชอบ (Accountable) มีความโปรงใสในทุก
กระบวนการปฏิบัติงานและมีความรับผิดชอบตอการตัดสินใจนั้นเปนหนึ่งในหกของแนวทาง
สําคัญดังกลาว 
 ตัวชี้วัดนี้มีความสําคัญระดับมาก  โดยเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดขึ้นอยูกับแต
ละองคการกําหนด  แสดงใหเห็นวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวาความพรอมรับผิดมีความสําคัญ
นอยกวาองคประกอบอื่น ๆ ซึ่งสอดคลองกับการทบทวนวรรณกรรมของพัชรี สิโรรสและคณะ 
(2545)  ที่พบวาการสรางระบบความพรอมรับผิดยังไมมีความคืบหนาเทาที่ควรเพราะบุคลากรที่
อยูในหนวยงานภาครัฐยังคงมีทัศนคติแบบเดิม ยังเคยชินกับการปฏิบัติงานแบบเกา วิธีคิดแบบ
เกา และวิธีการสั่งการหรือตัดสินใจ แบบเกาที่เปนแบบรวบอํานาจ มีความเคยชินกับการ ‘ส่ัง’ ตาม
สายการบังคับบัญชา เปนสาเหตุใหผูใตบังคับบัญชาเคยชินกับการถูกส่ังการและการปฏิบัติงาน
ตามคําสั่ง ขาดจิตสํานึกในการทํางาน เกี่ยงงาน และโยงไปถึงการขาดความรับผิดชอบในภารกิจ 
โดยเฉพาะถาเปนภารกิจขององคการโดยสวนรวม 
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องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน 
 จากผลการวิเคราะหขอมูลพบวาผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวาในองคประกอบที่ 5 
คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน ประกอบดวย 4 มาตรฐาน รวม 10 
ตัวชี้วัด มีรายละเอียดดังนี้ 
 มาตรฐานที่ 1 การกําหนดนโยบาย แผนการ และมาตรการดานการพัฒนาคุณภาพชีวิต
ของบุคลากร  ประกอบดวย 2 ตัวชี้วัด 
 มาตรฐานที่ 2 การจัดสภาพแวดลอมและบรรยากาศการทํางาน ประกอบดวย 3 ตัวชี้วัด   
 มาตรฐานที่ 3 การจัดสวัสดิการเพิ่มเติมจากสวัสดิการภาคบังคับตามกฎหมาย 
ประกอบดวย 1 ตัวชี้วัด   
 มาตรฐานที่ 4  การเสริมสรางความสัมพันธที่ดีระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน 
ประกอบดวยตัวชี้วัด 4 ตัวชี้วัด   
 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชวีิตกับการทํางานทั้ง 4มาตรฐานมีความสอดคลอง 
กับมาตรฐานความสาํเร็จของการบริหารทรัพยากรบุคคลในสวนราชการและจังหวดัของ สํานักงาน
คณะกรรมการขาราชการพลเรือน (สํานกัวิจัยและพัฒนางานบุคคล, 2547) องคประกอบที่ 5 
คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชวีิตกับการทํางาน ที่กาํหนดใหสวนราชการหรือจังหวัดมี
นโยบาย แผนงาน โครงการ และมาตรการซึ่งจะนาํไปสูการพัฒนาคุณภาพชีวิตของขาราชการที่
สงผลใหขาราชการและผูปฏิบัติงานมีความพงึพอใจตอสภาพแวดลอมในการทํางาน ระบบงาน
และบรรยากาศการทํางาน มีการจัดสวสัดิการและสิ่งอํานวยความสะดวกเพิ่มเตมิอยางเหมาะสม 
และมีการสงเสริมความสัมพันธอันดีระหวางฝายบรหิารของสวนราชการและจังหวดักับ ขาราชการ
และผูปฏิบัติงาน และสอดคลองกับยทุธศาสตรการพฒันาคุณภาพชีวิตขาราชการพลเรือนสามญั 
พ.ศ. 2553 - 2555 (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ, 2553) ในยทุธศาสตรที่ 1 การ
พัฒนาคุณภาพชีวิตของขาราชการดานการทํางาน มาตรการที่ 1 ใหสวนราชการปรับปรุงสภาพ 
แวดลอมการทํางานเพื่อใหขาราชการทํางานอยางมีความสุขและปลอดภัย สามารถสงมอบผลงาน
ที่มีคุณภาพแกผูรับบริการ, ยทุธศาสตรที่ 2 การพฒันาคุณภาพชีวิตของขาราชการดานสวนตัว 
มาตรการที ่ 3) สวนราชการดําเนินการสรางความสมดุลระหวางชวีิตการทาํงานกับชีวิตสวนตวั, 
ยุทธศาสตรที ่ 3 การพัฒนาคุณภาพชีวติของขาราชการดานสงัคม มาตรการที ่ 1 สวนราชการ
ดําเนนิการพฒันาระบบการสื่อสารเพื่อเสรมิสรางความสัมพันธและความเขาใจอันดีระหวาง
ขาราชการทุกระดับ และยทุธศาสตรที ่ 4 การพฒันาคุณภาพชีวิตของขาราชการดานเศรษฐกจิ 
มาตรการที ่ 2 สวนราชการจัดสวัสดิการเพิ่มเติม เพือ่บรรเทาความเดือดรอนและสงเสริมขวัญ
กําลังใจในการปฏิบัติงาน 
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 ตัวชี้วัดสวนใหญผูเชี่ยวชาญมีความคิดเหน็วามีความสาํคัญระดับมากและความสาํคัญ
ระดับมากที่สุด(จากตารางที่ 49) โดยมเีกณฑความสําเร็จของแตละตัวชี้วัดขึ้นอยูกับแตละองคการ
กําหนด ยกเวนตัวชี้วัด รอยละของแผนพัฒนาคุณภาพชวีิตของบคุลากรที่ดําเนนิการตามแผนที่
วางไว และรอยละของความพึงพอใจตอผูบริหารในการแกไขปญหาในการปฏิบัติงานของบุคลากร 
ที่ผูเชี่ยวชาญมีความเหน็วาควรใชเกณฑประเมินความสําเร็จระดับ “มากกวารอยละ 80” 
 ตัวชี้วัดที่ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวามีความสําคัญระดับมากที่สุด ไดแก รอยละของ
ความพึงพอใจของบุคลากรตอแผนการพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากร, รอยละของความพึง
พอใจของบุคลากรตอสวัสดิการที่ไดรับเพิ่มข้ึนจากภาคบังคับตามกฎหมาย และรอยละของขอ
รองเรียนของบุคลากรที่ไดรับการแกไข แสดงใหเห็นวาผูเชี่ยวชาญใหความสําคัญกับการกําหนด
นโยบายแผนงาน และมาตรการที่นําไปสูการพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคลากร การจัดสวัสดิการ
เพิ่มเติมจากสวัสดิการภาคบังคับตามกฎหมาย และการสงเสริมใหมีความสัมพันธที่ดีระหวาง
ผูบริหารและผูปฏิบัติงาน เนื่องจากการบริหารทรัพยากรมนุษยยุคใหมผูบริหารองคการทั้งภาครัฐ
และเอกชนตองมองใหทะลุวาบุคลากรในองคการมีสภาพเปนทุน (Capital) มิใชเพียงแคปจจัยการ
ผลิตที่ไรจิตวิญญาณและเปนตนทุน ดังนั้นการใสใจในคุณภาพชีวิตของบุคลากรและการชวยสราง
สมดุลใหกับชีวิตการทํางานและชีวิตสวนตัว จึงเปนแนวทางสําคัญอีกประการหนึ่งในการพัฒนา
และธํารงรักษาทรัพยากรมนุษยในฐานะที่เปนทุนขององคการ (สํานักงานคณะกรรมการขาราชการ
พลเรือน,  2547) และสอดคลองกับ Dex and Bond (2005) ที่กลาววาถางานเขาไปกาวกายกับ
ชีวิตสวนตัวมากเกินไป บุคคลอาจตองเลือกระหวางสองสวนนี้ ซึ่งมีบุคคลบางสวนเลือกลาออก
จากงาน หรือหางานใหม มากกวาที่จะทนทํางานตอไป และสอดคลองกับ Joseph (2006) ที่
ศึกษาถึงความขัดแยงระหวางการทํางานและชีวิตครอบครัวของพยาบาล พบวาพยาบาลไดรับ
ผลกระทบจากการทํางานในระดับรุนแรง มีผลทําใหพยาบาลไมมีเวลาทําความสะอาดบาน 
ทําอาหาร ซอมแซมบาน ทํางานฝมือ เดินซื้อของ เลี้ยงดูบุตร หรือใชเวลารวมกับสมาชิกใน
ครอบครัว  ซึ่งจะสงผลใหสุขภาพและความเปนอยูของพยาบาลเสื่อมโทรมลง  และนําไปสูความ
ตั้งใจที่จะลาออกจากงาน 
ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 

จากผลการวิจัยการศึกษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐนั้น ผูวิจัยขอเสนอแนะการนําผลการวิจัยไปใช ดังนี้ 
 1. จากการศึกษานี้พบวาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ประกอบดวย 5 องคประกอบ ไดแก 1) ความสอดคลองเชิงยุทธ
ศาสตร 2) ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษย 3) ประสิทธิผลของการบริหาร    ทุน
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มนุษย 4) ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย และ 5) คุณภาพชีวิตและความสมดุล
ระหวางชีวิตกับการทํางาน ซึ่งทั้ง 5 องคประกอบมีความครอบคลุมตัวชี้วัดดานปจจัยนําเขา  
ตัวชี้วัดดานกระบวนการ  และตัวชี้วัดดานผลลัพธ ดังนั้นในการนําไปใชแตละองคการควร
พิจารณาบริบทในองคการของตนวาขณะนี้ระบบการบริหารทุนมนุษยขององคการอยูในชวงใด 
หากองคการที่จะนําผลการวิจัยไปใชยังไมมีการดําเนินการดานปจจัยนําเขา คือ การกําหนด
นโยบายการบริหารทุนมนุษย  องคการนั้นควรจะนําตัวชี้วัดดานปจจัยนําเขาไปใชกอน คือ ตัวชี้วัด
ในองคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร  หากองคการที่จะนําผลการวิจัยไปใชมีการ
กําหนดนโยบายการบริหารทุนมนุษยแลว และอยูระหวางการดําเนินการใหเกิดกระบวนการการ 
บริหารุทนมนุษยที่มีประสิทธิภาพ องคการนั้นควรนําตัวชี้วัดดานกระบวนการ คือ ตัวชี้วัดใน
องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทุนมนุษยไปใช  ในกรณีที่องคการนั้นมี
กระบวนการบริหารทุนมนุษยเกิดขึ้นแลว และตองการประเมินประสิทธิผลของการบริหาร          
ทุนมนุษย  องคการนั้นควรนําตัวชี้วัดดานผลผลิต คือ ตัวชี้วัดในองคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของ
การบริหารทุนมนุษย องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทุนมนุษย และ
องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางานไปใช  ซึ่งจะชวยในการ
ประเมินประสิทธิผลและผลกระทบที่เกิดขึ้นจากกระบวนการบริหารทุนมนุษยขององคการ  โดย
การนําตัวชี้วัดไปใชในการประเมินผลการบริหารทุนมนุษยขององคการนั้นควรนําตัวชี้วัดที่มีระดับ 
“ความสําคัญมากที่สุด” ไปใชกอน  เนื่องจากผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นวาตัวชี้วัดดังกลาวมี
ความสําคัญมากตอการบริหารทุนมนุษย 
 2. ผลการวิจัยในครั้งนี้เปนองคความรูเชิงประจักษ  องคการที่ตองการนําผลการวิจัยไปใช
สามารถนํากรอบการบริหารทุนมนุษยดังกลาวไปศึกษา และจัดทําเปนกรอบการบริหารทุนมนุษย
ขององคการ  พรอมทั้งกําหนดมาตรฐาน  เกณฑ และเครื่องมือที่จะนํามาใชในการประเมินตัวชี้วัด
ที่มีความสอดคลองกับบริบทขององคการมากขึ้น 
 3. จากผลการวิจัยพบวาเกณฑประเมินความสําเร็จของตัวชี้วัดสวนใหญข้ึนอยูกับแตละ
องคการกําหนด  ดังนั้นองคการที่จะนําผลการวิจัยไปใชควรกําหนดเกณฑความสําเร็จโดยการ
เปรียบเทียบหรือเทียบเคียงกับผลการดําเนินงานที่ผานมา หรือใชการเทียบเคียง (Benchmarking) 
กับองคการที่มีการปฏิบัติที่เปนเลิศ หรือองคการที่มีลักษณะใกลเคียงกัน 
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยแบบ EDFR ซึ่งผลการวิจัยไดจากการสรุปความคิดเห็นที่เปน
ฉันทามติของผูเชี่ยวชาญจํานวน 17 คน ดังนั้นเพื่อใหไดขอสรุปที่เปนผลยืนยันการวิเคราะหทาง
สถิติ จึงควรนําผลการวิจัยไปวิเคราะหองคประกอบตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการ
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พยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ดวยวิธีวิเคราะหองคประกอบ (Factor 
analysis) เพื่อตรวจสอบวาตัวชี้วัดนั้น ๆ สอดคลองกับองคประกอบที่ไดจากการวิจัยหรือไม 
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รายนามและประวัติผูเชี่ยวชาญ 

รายนามผูเชี่ยวชาญในการวิจัยครั้งนี้ แบงเปน  4 กลุม ดังตอไปนี้ 
1. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารโรงพยาบาล  จํานวน 3 คน ดังนี ้

1. ศ. ดร. นพ.ประสิทธิ์   วัฒนาภา รองอธิการบดีฝายทรัพยากรบุคคลและพัฒนาคุณภาพ
งาน  มหาวิทยาลัยมหิดล 

2. รศ. นพ.ธันย   สุภัทรพันธุ  ผูอํานวยการโรงพยาบาลรามาธิบดี 
3. นพ.มนตรี ลักษณสุวงศ ผูชวยผูอํานวยการดานการแพทย  โรงพยาบาลบํารุงราษฏร  

อินเตอรเนชั่นแนล 
2. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล จํานวน 6 คน ดังนี้ 

1. น.ส. ศิริวรรณ วินจิสาร  หวัหนาฝายการพยาบาล โรงพยาบาลศิริราช   
2. น.ส. บุญเฉลา สุริยวรรณ หัวหนาฝายการพยาบาลและรองผูอํานวยการโรงพยาบาล

มหาราชนครเชียงใหม คณะแพทยศาสตร  มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
 3. ดร.สมสมัย สุธีรศานต หัวหนาฝายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร  
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร วาระที่ 2 

4. ดร.ยุวดี เกตุสัมพันธ ผูชวยคณบดีฝายพัฒนาคุณภาพงาน คณะแพทยศาสตรศิริราช 
และหัวหนางานพัฒนาคุณภาพการพยาบาล ฝายการยาบาล โรงพยาบาลศิริราช 

5. นางแจมจันทร  คลายวงษ หัวหนาฝายพัฒนาบุคลากร โรงพยาบาลสมิติเวช 
 6. นางนิภาวรรณ ศิริประเสริฐ ผูอํานวยการฝายการพยาบาลอาวุโสโรงพยาบาลพญาไท 3 
3. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทุนมนุษย จํานวน  6 คน ดังนี้ 

1. นายชาญวิทย  สิงหเสนี กรรมการบริษัท ดินพี จํากัด    
2. ผศ.ดร.จิระประภา  อัครบวร คณบดีคณะพัฒนาทรัพยากรมนุษย สถาบันบัณฑิตพัฒ

นบริหารศาสตร 
3. อ.ดร.นันธวุฒิ  ลีอมรสิริ  อาจารยประจําคณะบริหารธุรกิจ ภาควิชาการจัดการ

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร 
4. ดร.อาภรณ  ภูวิทยพันธุ ผูอํานวยการสถาบันวิจัยและพัฒนาทรัพยากรมนุษย บริษัท 

ไทยสกิลล พลัส จํากัด 
 5. นายพิบูลย  ธาระพุทธิ ผูอํานวยการฝายทรัพยากรบุคคลและฝกอบรม โรงพยาบาล
บํารุงราษฏร อินเตอรเนชั่นแนล 
 6. นส.อัญชัญ จันทรสาขา นักทรัพยากรบุคคล คณะทันตแพทย มหาวิทยาลัยมหิดล 
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4. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาล จํานวน 4 คน ดังนี้ 
1. ศ. ดร.วิภาดา คุณาวิกติกุล Director, Nursing Policy and Outcome Center คณะ

พยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
2. รศ.ดร.รัชนี  ศุจิจันทรรัตน รองคณบดีฝายวิจัย คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัย 

มหิดล 
3. นส. ราศรี  แกวนพรัตน  พยาบาลเชี่ยวชาญระดับ 9  โรงพยาบาลสงขลานครินทร 
4. นางรุงอรุณ  เกศวะหงษ กําลังศึกษาในระดับ Doctor of philosophy program in 

Human resources development  , Ramkamheang  university 
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รายนามผูเชี่ยวชาญและประวัติโดยยอที่เกี่ยวของกับการวิจัย 
รายนามผูเชี่ยวชาญประกอบดวยผูเชี่ยวชาญทั้งหมด 20 คน จําแนกเปน 4 กลุม ดังนี้ 
1. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารโรงพยาบาล  จํานวน 3 คน 
1. ศ. ดร. นพ.ประสิทธิ์   วัฒนาภา 
ตําแหนงปจจุบัน  -รองอธิการบดีฝายทรัพยากรบุคคลและพัฒนาคุณภาพงาน  
   มหาวิทยาลัยมหิดล 
ประสบการณทํางานในตําแหนงผูบริหารของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ 10 ป 
การศึกษา  -แพทยศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล  

  มหาวิทยาลัยมหิดล Certificate : Stanford Executive Program at     
  Graduate School of Business, Stanford University, California  
  U.S.A 

ผลงานดานบริหาร - รองคณบดีฝายทรัพยากรบุคคล  คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 
-ผูอํานวยการโรงพยาบาลศิริราชและรองคณบดีฝายบริการ คณะ 

   แพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 
2. รศ. นพ. ธันย  สุภัทรพันธุ 
ตําแหนงปจจุบัน  -ผูอํานวยการโรงพยาบาลรามาธิบดี 
ประสบการณทํางานผูบริหารโรงพยาบาล 6 ป 
การศึกษา  -แพทยศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล  

  มหาวิทยาลัยมหิดล,Certification of Orthopaedic Oncology at  
   Rush Presbyterian Medical Center, USA 

ผลงานดานบริหาร - ประธานคณะอนุกรรมการ นโยบายฝายพัฒนาคุณภาพ คณะ 
     แพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี 
   - รองคณบดีฝายทรัพยากรบุคคล คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาล 
     รามาธิบดี 
3. นพ.มนตรี ลักษณสุวงศ 
ตําแหนงปจจุบัน  - ผูชวยผูอํานวยการดานการแพทย  โรงพยาบาลบํารุงราษฏร อินเตอร
     เนชั่นแนล 
ประสบการณทํางานผูบริหารโรงพยาบาล 6 ป 
การศึกษา  - แพทยศาสตรบัณฑิต  คณะแพทยศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, 
      Neuro-oncology PhD Institute of Neurology, London, UK. ,  
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      การจัดการภาครัฐและภาคเอกชนมหาบัณฑิต MPPM สถาบันบัณฑิต   
      พัฒนบริหารศาสตร 
ผลงานดานบริหาร - ผูชวยคณบดีฝายทรัพยากรบุคคล คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล
   - ผูชวยผูอํานวยการ  โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
2. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล จํานวน 6 คน 
1. น.ส. ศิริวรรณ วินิจสาร   
ตําแหนงปจจุบัน  - หัวหนาฝายการพยาบาล โรงพยาบาลศิริราช 
ประสบการณทํางานผูบริหารฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ(ผูตรวจการ 
หัวหนางาน หัวหนาฝายฯ) รวม 19 ป 
การศึกษา  - พยาบาลศาสตรบัณฑิต, ครุศาสตรบัณฑิต 
   - อบรมโครงการเตรียมผูบริหารและพัฒนาระบบบริหาร คณะ 
     แพทยศาสตรศิริราชพยาบาล รุนที่ 1 
   - อบรมโครงการพัฒนานักบริหาร มหาวิทยาลัยมหิดล รุนที่ 1 
   - ศึกษาดูงาน เร่ือง Nursing management ที่ Cinicnati Children’s 
     Hospital Medical Center, OHIO, USA. 
   - ศึกษาดูงานเรื่องการบริหาร/คุณภาพการพยาบาลที่ Changi-general 
     Hospital และ National University ประเทสสิงคโปร 
2. น.ส. บุญเฉลา  สุริยวรรณ 
ตําแหนงปจจุบัน  -หัวหนาฝายการพยาบาลและรองผูอํานวยการโรงพยาบาลมหาราชนคร
     เชียงใหม คณะแพทยศาสตร  มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
ประสบการณในตําแหนงผูบริหารดานบริหารทรัพยากรบุคคล  30 ป  
การศึกษา  -ปริญญาตรี พยาบาลศึกษา สาขาการพยาบาลทางอายุรกรรม- 
    ศัลยกรรม คณะครุศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

  -ปริญญาโท การบริหารการพยาบาล ภาควิชาพยาบาลศึกษา คณะ    
    ครุศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

  - Post-master level certification in nursing Administration, UAB, 
     School of nursing, AL USA 

  - Certificate of Nursing Administration, Nihon University Itabashi 
     Hospital, Juntendo University Hospital and Tokyo Women's  
     Medical University Hospital, Tokyo,Japan 
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  - Certificate of Nursing Management and Quality Improvement, 
     Westmead Hospital, NSW, Australia. 

ผลงานดานบริหาร -ผูตรวจการ หัวหนางานการพยาบาลงานการพยาบาลผูปวย 
  อายุรศาสตร โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม 
-รองหัวหนาฝายการพยาบาล 
-รางวัลบุคลากรสายสนับสนุนผูมีผลงานดีเดน ปขมท.(ที่ประชุม  

  ประธานสภาขาราชการ พนักงาน และลูกจางมหาวิทยาลัยแหงประเทศ
  ไทย) ดานบริหารดีเดน 

- รางวัลนักบริหารโรงพยาบาลดีเดน ประเภทผูบริหารโรงพยาบาลดาน
   การพยาบาล สํานักงานคณะกรรมการอุดมศึกษาดีเดน        
   กระทรวงศึกษาธิการ จากสมาคมนักบริหารโรงพยาบาลแหงประเทศ
   ไทย 

ผลงานทางวิชาการ - งานวิจัย Staff development program in nursing organization in 
     the Nippon Medical School Chiba –Hokusoh,Tokyo Japan2003 
   - งานวิจัย ศึกษาแผนพัฒนาบุคลากรของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล
     มหาราชนครเชียงใหม คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
     (2547) 
3. ดร. สมสมยั สธุีรศานต 
ตําแหนงปจจุบัน  - หัวหนาฝายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครนิทร   
     มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร วาระที ่2 

ประสบการณในการทํางานในตําแหนงผูบริหาร (ผูตรวจการ หัวหนางาน หัวหนาฝายฯ) รวม 25 ป 
การศึกษา  - ดุษฎีบัณฑิต(Nursing Science) คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ 
       มหาวิทยาลัย 
   - บริหารการพยาบาล คณะครุศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

   - วทบ. พยาบาลและผดุงครรภชั้นสูง  คณะแพทยศาสาตรโรงพยาบาล
     รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 

-Action research with a nursing focus: Faculty of Health  
  Science, Southern Cross University Australia(3 month) ป พ.ศ.    
  2538 
-Scholar visiting PhD. Program School of Nursing Indiana  
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  University Indianapolis,USA.(4 month) ป พ.ศ. 2548 
ผลงานดานบริหาร -ผูตรวจการฝายบริการพยาบาล พ.ศ. 2524-2544 

-ผูชวยหัวหนาฝายบริการพยาบาล พ.ศ. 2534-2544 
- ประธาน QA ฝายบริการพยาบาล 

ผลงานดานวิชาการ -อาจารยพิเศษนักศึกษาระดับมหาบัณฑิต หลักสูตรการบริหารการ 
  พยาบาล คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
- วิทยาการบรรยายพิเศษ เกี่ยวกับการบริหารการพยาบาล การบริหาร

   คุณภาพพยาบาลและโรงพยาบาล 
-บทความ กิจกรรมคุณภาพงานบริการพยาบาล และ มาตรฐานการ 

     พยาบาลกับคุณภาพ 
4. ดร.ยุวดี เกตุสัมพันธ 
ตําแหนงปจจุบัน  - ผูชวยคณบดีฝายพัฒนาคุณภาพงาน คณะแพทยศาสตรศิริราช และ
หัวหนางานพัฒนาคุณภาพการพยาบาล ฝายการยาบาล โรงพยาบาลศิริราช 
ประสบการณทํางานผูบริหารโรงพยาบาล 10 ป 
การศึกษา  - พยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล 
   - วิทยาศาตรมหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล 
   - ดุษฎีบัณฑิต มหาวิทยาลัยดีกิน  เมืองจีลอง ประเทศออสเตรเรีย 
วิทยากร   - วิทยากรของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
5. นางแจมจันทร  คลายวงษ 
ตําแหนงปจจุบัน  - หัวหนาฝายพัฒนาบุคลากร โรงพยาบาลสมิติเวช 
ประสบการณทํางานดานการบริหารทรัพยากรมนุษย 8 ป 
การศึกษา  - พยาบาลศาสตรบัณฑิต สภากาชาดไทย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
   - พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต การบริหารการพยาบาล จุฬาลงกรณ 
     มหาวิทยาลัย 
วิทยากร   - วิทยากรพิเศษใหแกสถาบันอุดมศึกษาในการบรรยายหัวขอการสื่อสาร, 
      พฤติกรรมการบริการที่เปนเลิศ, การสรางทีมในการทํางาน, การสราง
      ความยึดมั่นในองคกร,SQE:JCI Standards,Quality Culture,Nursing 
     Competency 
6. นางนิภาวรรณ ศิริประเสริฐ 
ตําแหนงปจจุบัน  - ผูอํานวยการฝายการพยาบาลอาวุโส โรงพยาบาลพญาไท 3 
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ประสบการณทํางานผูบริหารโรงพยาบาล 13 ป 
การศึกษา  - พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหิดล 
   - ดูงานดาน Performance Improvement ที ่Harward International 
     บอสตัน  สหรัฐอเมริกา เปนเวลา 2 อาทติย 
   - อบรม 7 habit, Leadership 
ผลงานดานวิชาการ - เขียนบทความเรื่อง Productivity, เขารวมการประชุม HA 
3. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทุนมนษุย จาํนวน  6 คน 
1. นายชาญวิทย  สิงหเสนี 
ตําแหนงปจจุบัน  - กรรมการบริษัท ดินพี จํากัด    
ประสบการณทํางานผูบริหารดานทรัพยากรบุคคลประมาณ 25 ป 
การศึกษา  - นิติศาสตรบัณฑิต (มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 2514-2517) 
   - วุฒิบัตร “Strategic Human Resources Management”     
     (มหาวิทยาลยัคอรแนล 2537) 
ผลงานดานบริหาร - บริษัท ปโตรเคมีแหงชาติ (มหาชน) จํากดั  (2529-2534)  ตําแหนง 
     สุดทาย ผูอํานวยการฝายบคุคลและธุรการ 
   - บริษัท เอบีบ ีจํากัด (2534-2542) ตําแหนงสุดทาย รองผูจัดการใหญ
     สายทรพัยากรบุคคล 
ที่ปรึกษา  - คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล  มหาวทิยาลยัมหดิล ในการจัดทํา 
     “วิสัยทัศน กลยุทธ องคการ” (2547 - 2553) 
   - คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ในการจัดทาํ 
    “วัฒนธรรมองคการ” (2549 - 2553) 
   - ภาควิชาอายรุศาสตร / ภาควิชาศัลยศาสตร / ภาควชิาสูติ – นรีเวช 
     วทิยา / ภาควิชาจกัษุวทิยา ฯลฯ  คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 
     มหาวิทยาลยัมหิดล ในการจัดทํา “Strategic Management” (2550 - 
     2553) 
   - ภาควิชาศัลยศาสตร คณะแพทยศาสตรรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 
     ในการจัดทํา “Strategic Management” (2550 - 2553) 
   - คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล ในการจัดทาํ “วัฒนธรรม
      องคการ” (2552 - 2553) 



 
 
156

   - บริษัทบานป ู(มหาชน) จํากัด ในการจัดทํา “กลยุทธองคการ  กลยุทธ
     ทรัพยากรบคุคล  และวัฒนธรรมองคการ” (2541 - 2553) 
   - บริษัท BASF (ประเทศไทย) จํากัด ในการจัดทํา “Talent   
    Management” (2548 - 2553) 
   - โรงพยาบาลกรุงเทพ ในการจัดทํา “Strategic Management” (2553) 
2. ผศ.ดร.จิระประภา  อัครบวร 
ตําแหนงปจจุบัน  -คณบดีคณะพัฒนาทรัพยากรมนุษย สถาบันบัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร 
ประสบการณทํางานดานทรัพยากรบุคคลประมาณ 16 ป 
การศึกษา  - ปริญญาตรีสาขาจิตวทิยา มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร  
    - ปริญญาโท MS. Human Resource Development, Pittsburg State 
     University, USA  
    - ปริญญาเอก PhD. Human Resource Development, University of 
     Minnesota, USA(ทุนทบวงมหาวทิยาลยั) 
   - หลักสูตรนกับริหารมหาวทิยาลัย (นบม.) รุนที ่15 ป 2548  
    - หลักสูตรการบริหารผลการปฏิบัติงาน (Performance Leadership) 
     โดย Prof. Dr. Bob Behn, Harvard University ป 2549 
ผลงานดานบริหาร - ป 2550-ปจจุบัน คณบดีคณะพัฒนาทรัพยากรมนษุย สถาบันบัณฑติ  
     พฒันบรหิารศาสตร   
    - ป 2548 – 2549  ผูบริหารหลักสูตรภาคพิเศษการพัฒนาทรัพยากร 
     มนุษยและองคการ คณะพฒันาทรัพยากรมนุษย สถาบันบัณฑิต     
     พฒันบรหิารศาสตร   
ที่ปรึกษา  - ป 2550-2551หัวหนาโครงการที่ปรึกษาดานนวัตกรรมการเรียนรู Self-
     Learning Tool Kits และ Master Trainer Tool Kits สํานักงาน 
     คณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ (ก.พ.ร.) (ระยะที่ 4) 
    - ป 2549 หัวหนาโครงการที่ปรึกษาเรื่องการจัดทาํเกณฑวัดผลการ 
     ปฏิบัติงาน (KPIs) โรงพยาบาลบํารุงราษฎร    
    - โครงการพัฒนาระบบงานทรัพยากรมนษุย โรงพยาบาลศิริราช (ทมีที่
     ปรึกษาบริษทั เทนเนสซ ีแอสโซซิเอทส อินเตอรเนชัน่แนล เอเชยีจํากดั) 
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    - ป 2548 หัวหนาโครงการที่ปรึกษาดานนวัตกรรมการเรียนรู Self- 
     Learning Tool Kits และ Master Trainer Tool Kits สํานักงาน 
     คณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ (ก.พ.ร.) (ระยะที่ 1-2)   
    - โครงการที่ปรึกษาแผนกลยุทธของคณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 
    (ทีมที่ปรึกษาบริษัทเทนเนสซี แอสโซซิเอทส อินเตอรเนชัน่แนล เอเชีย
    จํากัด)   
3. อ.ดร.นนัธวุฒิ  ลีอมรสริิ 
ตําแหนงปจจุบัน  - อาจารยประจําคณะบริหารธุรกิจ ภาควชิาการจัดการ  
     มหาวิทยาลยัเกษตรศาสตร 
ประสบการณทํางานดานทรัพยากรบุคคลประมาณ 10 ป 
การศึกษา  - The Ohio State University, (U.S.A.) (สาขาการพัฒนาองคการและ
     ทรัพยากรบคุคล จิตวิทยาองคการและการจัดการทรพัยากรบุคคล)  
     Ph.D.                     
   - Pittsburg State University, (U.S.A.) (สาขาการพัฒนาองคการและ
     ทรัพยากรบคุล) M.S. 

   - Bangkok University, (Thailand) (สาขาบริหารธุรกจิและการจัดการ)                           
     B.B.A. 

ที่ปรึกษา  - ที่ปรึกษาดานการพัฒนาองคการและทรัพยากรมนษุย บริษัท Nippon 
     Paint ประเทศไทย (2006) 

   - ที่ปรึกษาดานการพัฒนาองคการและทรัพยากรมนษุย โรงพยาบาลเวช
     ธาน ี(2006) 
   - ที่ปรึกษาดานการพัฒนาทรัพยากรมนุษย โรงพยาบาลศิริราช (2006) 
   - ที่ปรึกษาดานการวางแผนแมบทการบริหารและพฒันาทรัพยากรมนุษย
     การไฟฟาสวนภูมิภาค (2009 - ปจจุบัน) 

อาจารยพิเศษ  - โครงการบัณฑิตศึกษาสาขาเศรษฐศาสตรสาธารณะสุข (Health  
     Economic) หลักสูตรนานาชาต ิคณะเศรษฐศาสตร จฬุาลงกรณ 
     มหาวิทยาลยั 

   - โครงการบัณฑิตศึกษาสาขาการบริหารธรุกิจ (Business   
     Management) หลักสูตรนานาชาติ คณะบริหารธุกิจ มหาวิทยาลัย 
     กรุงเทพ 
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4. ดร.อาภรณ  ภูวิทยพนัธุ 
ตําแหนงปจจุบัน  - ผูอํานวยการสถาบันวิจัยและพัฒนาทรัพยากรมนุษย บริษัท ไทยสกิลล 

พลัส จํากัด 
- ที่ปรึกษาดานวิชาการ การบริหารและพัฒนาทรัพยากรมนุษย  บริษัท            
Progress Information Co.,Ltd.  (บริษัทในเครือ Loxley) 

ประสบการณทํางานดานทรัพยากรบุคคลประมาณ 15 ป 
การศึกษา - ปริญญาเอก สาขาการพฒันาทรัพยากรมนุษย โครงการบัณฑิตศึกษา                           

หลักสูตรนานาชาติ   มหาวทิยาลยับูรพา  
   - ปริญญาโท จิตวิทยาอุตสาหกรรมและองคการ ศิลปศาสตรมหาบัณฑิต   

           มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 
- ปริญญาตรี รัฐศาสตร  (เกยีรตินิยมอนัดับหนึง่)  รัฐศาสตรบัณฑิต                                 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร 

ผลงาน - หนึ่งในนกัพฒันาทรัพยากรดีเดนของประเทศ ประจําป 2550 จาก
สถาบันทรัพยากรมนษุย  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 

ที่ปรึกษา - กลุมบริษทั JWD – การจัดทํา Core และ Managerial  รวมทัง้การ
พัฒนาศัยกภาพขงองผูบริหารตาม Managerial Competency  ที่
กําหนด  
- การรถไฟฟาขนสงมวลชนแหงประเทศไทย – การจัดทาํ Career Path 
ของตําแหนงงาน /  IDP / TRM   
- กรมขนสงทางอากาศ – การจัดทํากลยทุธการพฒันาบคุลากรแผน 3 ป 
และการจัดทาํ Competency  ของตําแหนงงาน 
- บริษัท ศุภาลัย จํากัด  (มหาชน) – การจัดทํา Competency  เพื่อ
นํามาใชกาํหนดแผนการฝกอบรมในองคการ 
- บริษัท ทางดวนกรงุเทพ จํากัด (มหาชน) – การนาํระบบ PMS ไป
ประยุกตใชในองคการ  

ผลงานทางวิชาการ - เขียนหนงัสือดานการบริหารและพัฒนาทรัพยากรมนุษย เร่ือง 
Strategic Human Resource Development, Human Resource 
Management and Development Case Study, Competency based 
HRM/HRD Case Study ฯลฯ 
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- เปนอาจารยประจําและพิเศษใหกับมหาวิทยาลัยของรฐัและเอกชน 
ไดแก  มหาวทิยาลัยบูรพา  มหาวิทยาลยัเทคโนโลยีมหานคร  
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร  มหาวิทยาลยัพายพั จังหวัดเชียงใหม  
สถาบันบัณฑติพัฒนบรหิารศาสตร คณะพัฒนาทรัพยากรมนุษย เปนตน 

5. นายพิบูลย  ธาระพทุธ ิ
ตําแหนงปจจุบัน - ผูอํานวยการฝายทรพัยากรบุคคลและฝกอบรม โรงพยาบาลบํารุง

ราษฏร อินเตอรเนชั่นแนล 
ประสบการณทํางานผูบริหารดานทรพัยากรบุคคลประมาณ 15 ป 
การศึกษา  - ปริญญาตรี  คณะรัฐศาสตร   มหาวทิยาลัยรามคําแหง 

- ปริญญาโท  MPA- Master of Public Administration, Long Island   
  University, New York 

ที่ปรึกษา - ที่ปรึกษาในการกําหนดคาตอบแทนใหแกบุคลากรทางดานสาธารณสุข   
     กระทรวงสาธารณสุข 
ผลงานดานวิชาการ - เปนวิทยากรในการบรรยายเรื่องการบริหารทรัพยากรบคุคลใหองคการ

ภาครัฐและเอกชน 
6. น.ส.อัญชญั จันทรสาขา 
ตําแหนงปจจุบัน  - นักทรัพยากรบุคคล คณะทันตแพทย มหาวิทยาลัยมหิดล 
ประสบการณดานผูบริหารประมาณ 10 ป 
ประสบการณทํางานดานทรัพยากรบุคคลประมาณ 20 ป (ตําแหนงนักทรัพยากรบุคคล, ที่ปรึกษา
ดานการบริหารงานบุคคล) 
การศึกษา  - ศิลปศาสตรบัณฑิต ( จิตวิทยา ) มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 

- พัฒนบริหารศาสตรมหาบณัฑิต  สถาบนับัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร   
- การบริหารจดัการสารสนเทศมหาบัณฑติ สถาบนัเทคโนโลยพีระจอม    
  เกลาเจาคุณทหารลาดกระบัง 

ประสบการณ  - ตําแหนงนักทรัพยากรบุคคล ทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล 
- ตําแหนงนักทรัพยากรบุคคล คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล   
  มหาวิทยาลยัมหิดล 

ผลงาน   - การจัดทาํ Job Description 
- การจัดทาํ Human Resources Strategy Map 
- การปลูกฝงวฒันธรรมองคการ 
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4. ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาล จํานวน 4 คน 
1. ศ. ดร.วิภาดา คุณาวิกติกุล 
ตําแหนงปจจุบัน - Director, Nursing Policy and Outcome Center คณะพยาบาล 

  ศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม  
   - อาจารยประจําคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม  
การศึกษา  - Doctor of science in Nursing (Nursing Administration) 
     University of Albama at Birmingham, U.S.A. 

- ครุศาสตรมหาบัณฑิต (การบริหารการพยาบาล)จุฬาลงกรณ 
  มหาวิทยาลัย 
- วิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาล) และประกาศนียบัตรผดุงครรภ

 มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
- ประกาศนียบัตรการฝกอบรมหลักสูตร Strengthening Human   
Resources for Health and Health System จาก Harvard University, 
School of Public Health, USA พ.ศ. 2552 

ผลงานดานบริหาร - คณบดี คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม  2544-2551 
ผลงานดานวิชาการ - Kunaviktikul, W., Srisuphan, W., Moongtui, W., Yimyam, S., & 

Vuttanon, N., (2006). Development of performance indicators for 
Thai autonomous hospitals. Chiang Mai University Journal. 5(3): 
407-421. 
- Kunaviktikul, W., Andres, R., Chontawan, R., Nuntasupawat, R., 
Srisuphan, W., Pumarporn, O., Hanuchareankul, S., Hirunut, S., 
(2005). Nursing care Quality indicators : Definition and 
Implication. Nursing and Health Science. 7(4): 273-280. 

   - ฯลฯ 
2. รศ. ดร.รัชนี  ศุจิจันทรรัตน 
ตําแหนงปจจุบัน  - รองคณบดีฝายวิจัย คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล 
ประสบการณทํางานดานการบริหารการพยาบาลประมาณ 20 ป 
การศึกษา - อนุปริญญาพยาบาลอนามัยและผดุงครรภ  คณะแพทยศาสตร

รามาธิบดี      
- ปริญญาตรี สาขาวิชา  คบ.(การพยาบาล) จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 



 
 
161

- ปริญญาโท  สาขาวิชา  คม .(บริหารการพยาบาล ) จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย 
- Certificate of attendant (Health Care in the U.K.), Royal College 
of Nursing, London, U.K., 1985      
- ปริญญาเอก สาขาวิชา DSN. (Administrator of nursing) สถาบัน 
University of Alabama at Birmingham, U.S.A.  

ผลงานดานบริหาร - หัวหนาภาควิชาการบริหารการศึกษาพยาบาลและบริการการพยาบาล  
  คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
- รองหัวหนาภาควิชาการพยาบาลรากฐาน คณะพยาบาลศาสตร    
  มหาวิทยาลัยมหิดล 

3. น.ส.ราศรี  แกวนพรัตน 
ตําแหนงปจจุบัน  - พยาบาลเชี่ยวชาญระดับ 9  โรงพยาบาลสงขลานครินทร 
ประสบการณทํางานในตําแหนงผูบริหาร  11 ป 
การศึกษา  -พยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัย 

  สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 
  วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (การบริหารโรงพยาบาล) มหาวิทยาลัยมหิดล 

ผลงาน   -ผูเชี่ยวชาญในการทําวิจัยเรื่องรูปแบบการบริหารโรงพยาบาล 
มหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ป พ.ศ. 2543  

-ผูตรวจการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร 20 ป 
-หัวหนาฝายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร 11 ป 
-ผูชวยคณบดีฝายโรงพยาบาล คณะแพทยศาสตร  
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร,ผูชวยคณบดีฝายพัฒนาบุคลากร คณะ 
แพทยศาสตรมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 

4.นางรุงอรณุ เกศวหงส 
ตําแหนงปจจุบัน -เปนวิทยากร เร่ือง Nursing Management ,Nursing Informatics, Man  

Power and  Productivity   Management,   Nursing Competency 
Assessment.  
- กําลังศึกษาในระดับ Doctor of Philosophy Program in Human 
Resources Development  , Ramkamheang  University  

ประสบการณทํางานในตําแหนงผูบริหาร 10  ป 
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การศึกษา  -ปริญญาตรี พยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาล 
  รามาธิบดี 
-ปริญญาโท คณะพยาบาลศาสต สาขาบริหารการพยาบาล จุฬาลงกรณ 
  มหาวิทยาลัย  

ผลงาน   -หัวหนาหอผูปวยวิกฤตโรงพยาบาลสดานเวช 3 ป 
-รองผูจัดการโรงพยาบาลนนทเวช ป พ.ศ. 2551-2552 
-ไดรับรางวัลดีเดนการบริหารการพยาบาล ป พ.ศ. 2548 
-บริหารงานฝายบุคคล โรงพยาบาลบํารุงราษฎร ป พ.ศ. 2552 
-ที่ปรึกษาการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล 
-วิทยากรดานการบริหารการพยาบาล 
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ภาคผนวก ข. 
ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย  
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           รหัสผูเชี่ยวชาญ……. 

แบบสอบถาม รอบที่ 1 
เรื่องการศึกษาตัวชีว้ัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล

มหาวทิยาลัยในกํากับของรัฐ 
สัมภาษณเมื่อวันที่…………... เดือน……..................พ.ศ………………..เวลา…………………. 
สถานที่………………………………………………………………………..………………………
แบบสอบถาม ชุดที่ 1 
สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล 

1. ชื่อ……………………………………….นามสกุล…………………...…………………… 
2. ตําแหนงทํางานในปจจุบัน………………………………………..……………………… 
3. ประวัติการศึกษา  

(  ) ปริญญาตรี……………………………………………………………………………. 
(  ) ปริญญาโท……………………………………………………………………………… 
(  ) ปริญญาเอก……………………………………………………………………………. 

4. ประสบการณในการปฏิบัติงาน 
ตําแหนงพยาบาลประจําการ……………..ป 
ตําแหนงผูบริหาร……………………ป 
ตําแหนงอื่นๆ……………………………………………………………………………...... 
………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 

5. ประสบการณการศึกษาดูงาน/ฝกอบรม/การไดรับรับรางวัลเกี่ยวกับการบริหารงานดาน 
ทรัพยากรบุคคลในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 

...................................................................................…………………………………
…………………………………………………………………………………………………..……
………………………………………………………………………………….............................. 
      6. ผลงานวิชาการ/งานวิจัย/เปนวิทยากรเกี่ยวกับการบริหารงานดานทรัพยากรบุคคลใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ 

………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
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สวนที่ 2 แบบสัมภาษณดวยคําถาม 
1. จากที่ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ เปลี่ยนสภาพเปนฝายการ

พยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ทานคิดวาในสวนของการประเมินความสําเร็จ
ใน การบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ควรมี
องคประกอบการประเมินกี่องคประกอบ อะไรบาง เพื่อสนับสนุนสงเสริมใหบุคลากรในฝายการ
พยาบาลเปนผูที่มีศักยภาพสูง  มีประสิทธิภาพในการทํางาน  สามารถใหบริการการพยาบาลที่มี
คุณภาพในระดับเทียบเทาสากล  รวมทั้งเพิ่มความพึงพอใจของบุคลากรอันจะนํามาสูความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการ 

………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 

2. ตัวชี้วัดการประเมินผลการปฏิบัติงานการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ที่จะบงบอกถึงความสําเร็จในการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ในแตละองคประกอบ ควรมีตัวชี้วัด
หลัก และตัวชี้วัดรองอยางไร 

………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 

3. ตัวชี้วัดการประเมินผลการปฏิบัติงานการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐแตละตัวใชเกณฑอะไรในการประเมิน (ตองผานเกณฑ
เทาใดจึงจะถือวาประสบความสําเร็จ) 

………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..
.......................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................... 
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แบบสอบถามในการเก็บรวบรวมขอมลูดวยเทคนิค EDFR รอบที่ 2 
เรื่อง  การศกึษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล

มหาวทิยาลัยในกํากับของรัฐ 
คําชี้แจง 
 แบบสอบถามฉบับนี้ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 2 ประกอบกับการทําวิจัยของนิสิต
ปริญญาโท สาขาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เปน
แบบสอบถามแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อให
ผูเชี่ยวชาญแสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ ซึ่งผูวิจัยไดรวบรวมความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญแตละ
ทานจากการสัมภาษณ รอบที่ 1 มาสรางเปนตัวชี้วัดทั้งหมด 96 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
 องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงยุทธศาสตร 17 ตัวชี้วัด 
 องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของกระบวนการบริหารทรัพยากรมนุษย  37 ตัวชี้วัด 

 องคประกอบที่ 3 ประสิทธิผลของการบริหารทรัพยากรมนุษย 26 ตัวชี้วัด 

 องคประกอบที่ 4 ความพรอมรับผิดดานการบริหารทรัพยากรมนุษย 5 ตัวชี้วัด 
 องคประกอบที่ 5 คุณภาพชีวิตและความสมดุลระหวางชีวิตกับการทํางาน 11 ตัวชี้วัด 
คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถามตัวชี้วัด 
 เมื่อทานไดพิจารณาตัวชี้วัดแลว โปรดกาเครื่องหมาย ( ) ลงในชองที่ตรงกับความ
คิดเห็นของทาน โดยระดับความคิดเห็น ซึ่งกําหนดเปน 5, 4, 3, 2, 1 มีความหมายดังนี้ 
 5  หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความดังกลาวเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนมเปนไปไดในระดับมากที่สุด 

4  หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความดังกลาวเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนมเปนไปไดในระดับมาก 

3  หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาขอความดังกลาวเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนมเปนไปไดในระดับปาน
กลาง 

2  หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความดังกลาวเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนมเปนไปไดในระดับนอย 

1  หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความดังกลาวเปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มีแนวโนมเปนไปไดในระดับนอยที่สุด 
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คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถามเกณฑของตัวชี้วัด 
 เมื่อทานไดพิจารณาเกณฑของตัวชี้วัดแลว  โปรดกาเครื่องหมาย ( ) ลงในชองที่ตรง
กับความคิดเห็นของทาน โดยระดับความคิดเห็น ซึ่งกําหนดเปน 5, 4, 3, 2, 1 มีความหมายดังนี้ 
 5  หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความดังกลาวเปนเกณฑประเมินความสําเร็จของ
ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มี
แนวโนมเปนไปไดในระดับมากที่สุด 

4  หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความดังกลาวเปนเกณฑประเมินความสําเร็จของ
ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มี
แนวโนมเปนไปไดในระดับมาก 

3  หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความดังกลาวเปนเกณฑประเมินความสําเร็จของ
ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มี
แนวโนมเปนไปไดในระดับปานกลาง 

2  หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความดังกลาวเปนเเกณฑประเมินความสําเร็จของ
ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มี
แนวโนมเปนไปไดในระดับนอย 

1  หมายถึง  ทานมีความคิดเห็นวาขอความดังกลาวเปนเกณฑประเมินความสําเร็จของ
ตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐที่มี
แนวโนมเปนไปไดในระดับนอยที่สุด 

ผูวิจัยหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานดวยดี และขอขอบพระคุณมา ณ 
ที่นี้ในการตอบแบบสอบถามและเพื่อความเที่ยงของการวิจัย ชวงระยะในการตอบแบบสอบถาม
รอบที่ 2 และรอบที่ 3 ควรเปนระยะเวลาที่ไมหางกันมากนัก จึงขอความกรุณาทานตอบ
แบบสอบถามรอบที่ 2 ภายในระยะเวลา 1 สัปดาห 

 
      ขอแสดงความนับถือ 

                                                                                      
     

    (สุดารัตน  ตานพพิัฒน) 
 

                                        ผูวิจัย 
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องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงกลยุทธ 
มาตรฐานที ่1 การกําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทนุมนุษยที่ชัดเจน
สอดคลองกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตร และมีการสื่อสารใหบุคลากรรับรู   
 

ระดับความเห็น ระดับความเห็น ตัวช้ีวัด 

1 2 3 4 5 

เกณฑ 

1 2 3 4 5 
          1. รอยละ 100           

          2. มากกวารอยละ 90           

          3. มากกวา รอยละ 80           

1.รอยละของหนวยงานที่มี "แผน
กลยุทธการบริหารทุนมนุษย" ที่
ชัดเจนสอดคลองเชื่อมโยงกับ
วิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรของ
องคการ 

          4. ขึ้นอยูกับแตละองคการ
กําหนด 

          

เหตุผล.....................................           เหตุผล........................           

          1. รอยละ 100           

          2. มากกวารอยละ 90           

          3. มากกวา รอยละ 80           

2. รอยละของแผนกลยุทธที่มีการ
นําไปจัดทําแผนปฏิบัติการที่ลง
ไปสูตัวชี้วัดการปฏิบัติงานของ
บุคลากร           4. ขึ้นอยูกับแตละองคการ

กําหนด 
          

เหตุผล..............................           เหตุผล........................           

          1. รอยละ 100           

          2. มากกวารอยละ 90           

          3. มากกวา รอยละ 80           

3. รอยละของงานการพยาบาลที่
มี "แผนงบประมาณ" สําหรับ
แผนงานและมาตรการดานการ
บริหารทุนมนุษย  ซึ่งมีความ
จําเปนตอการบรรลุภารกิจ 

          4. ขึ้นอยูกับแตละองคการ
กําหนด 

          

เหตุผล..............................           เหตุผล........................           
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แบบสอบถามการเก็บรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR รอบที่ 3 
เรื่อง การศกึษาตัวชีว้ัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาล

มหาวทิยาลัยในกํากับของรัฐ 
คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถาม 
1. ในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 นี้มีจุดมุงหมายหลัก 2 ประการ ดงันี ้
 ประการที่ 1 เพื่อใหทานผูเชี่ยวชาญใหความคิดเหน็ถึงตัวชีว้ัดการบริหารทนุมนษุยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยในกํากบัของรัฐที่ไดเพิ่มเตมิจากแบบสอบถามรอบที ่2 
ซึ่งไดรวบรวมจากขอเสนอแนะของทานผูเชี่ยวชาญในงานวิจยันี ้
 ประการที ่ 2 เพื่อใหผูเชีย่วชาญไดนําคําตอบที่ไดใหความคิดเห็นไวในแบบสอบถามรอบที่ 
2 มาพจิารณาอีกครั้งวาทานยังคงมีความคิดเห็นเชนเดมิหรือเปลี่ยนแปลงความคิดเห็น 
2. เมื่อทานไดพิจารณาแลวกรุณาใสเครื่องหมาย ในชองที่ตรงกับความคิดเห็นของทาน 
3. เพื่อความสมบูรณของผลการวิจยั ผูวจิัยขอความกรุณาทานโปรดใหครบทุกขอ และในกรณทีี่
ความคิดเหน็ของทานรอบนีอ้ยูนอกขอบเขตคาพิสัยระหวางควอไทล ซึ่งหมายความวาความ
คิดเห็นของทานไมสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญทานอื่น ผูวิจัยใครขอรับทราบ
เหตุผลของทาน โดยขอความกรุณาใหทานเขียนลงในชองเหตุผล เพือ่ผูวิจัยจะไดรวบรวมนํามาใช
ประโยชนในงานวิจัยตอไป 
คําชี้แจงคาทีน่ําเสนอในแบบสอบถาม 
1. คาที่นาํเสนอในแบบสอบถามฉบับนี้ ไดจากการนาํขอมูลจากแบบสอบถามรอบที ่2 มา
วเิคราะห ซึง่ประกอบดวย 

 1.1 คาที่เปนคาํตอบของทานในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 ใชสัญลักษณจุดกลม (•) 
 1.2 คามัธยฐาน (Median) ซึ่งเปนความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญใชสัญลักษณดาว (*)  
 การแปลคามธัยฐานของกลุมผูเชี่ยวชาญ (Md) 
 คามัธยฐานแตละระดับ (Median / Md) หมายถงึ ผูเชีย่วชาญมีความคิดเห็นวาขอความ
ดังกลาวเปนตวัชี้วัดการบริหารทุนมนษุยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยในกํากบั
ของรัฐที่มีแนวโนมเปนไปไดในระดับมากนอยเพียงใด ดังนี ้
  คามัธยฐาน 4.50-5.00  = ระดับมากที่สุด 
  คามัธยฐาน 3.50-4.49  = ระดับมาก 
  คามัธยฐาน 2.50-3.49  = ระดับปานกลาง 
  คามัธยฐาน 1.50-2.49  = ระดับนอย 
  คามัธยฐาน 1.00-1.49  = ระดับนอยที่สุด 
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 1.3 คาพิสัยระหวางควอไทล (Interquartile range) ซึ่งเปนความคิดเห็นของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 19 คน ใชสัญลกัษณ (            ) 
 การแปลคาพิสัยระหวางควอไทลของกลุมผูเชีย่วชาญ (Q3 – Q1 / IR) 

 คา IR ≤ 1.5  หมายถงึ กลุมผูเชี่ยวชาญมคีวามคิดเหน็สอดคลองกนั 

 คา IR > 1.5  หมายถงึ กลุมผูเชี่ยวชาญมคีวามคิดเหน็ไมสอดคลองกัน 
2. การนาํคาทีเ่ปนคําตอบของทาน คามัธยฐานและคาพิสัยระหวางควอไทลทีว่ิเคราะหจากคาํตอบ
ของกลุมผูเชี่ยวชาญในแบบสอบถามรอบที่ 2 มาเสนอในแบบสอบถามรอบที ่ 3 มีจุดมุงหมาย
สําคัญ คือ เพื่อใหทานไดทราบวาความคิดเห็นของทานเกี่ยวกับตัวชีว้ัดการบริหารทุนมนุษยของ
ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากบัของรัฐ มีความสอดคลองหรือไมสอดคลอง
กับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ โดยการนําคาที่เปนคําตอบของทานมาพิจารณาวาอยูใน
ขอบเขตหรือนอกขอบเขตพิสัยระหวางควอไทล  ซึง่ใชสัญลักษณ  
 2.1 ในกรณีคาที่คําตอบของทานอยูในขอบเขต           หมายความวาความคิดเหน็ของ
ทานสอดคลองกับความคดิเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ 
 2.2 ในกรณีคาที่คําตอบของทานอยูนอกขอบเขต             หมายความวาความคิดเห็นของ
ทานไมสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ 
 
 ผูวิจัยหวงัเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานดวยดี และขอขอบพระคุณมา ณ 
ที่นี้ในการตอบแบบสอบถาม  และเพื่อความเทีย่งของการวิจัย ชวงระยะในการตอบแบบสอบถาม
รอบที่ 2 และรอบที่ 3 ควรเปนระยะเวลาที่ไมหางกนัมากนัก จึงขอความกรุณาทานตอบแบบ 
สอบถามรอบที่ 2 ภายในระยะเวลา 1 สัปดาห 
 
        ขอแสดงความนับถือ 
 
 
                  (สุดารตัน   ตานพพิฒํน) 
                                                                                                               ผูวิจยั  
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ตัวอยางการตอบแบบสอบถามตัวชี้วัด 
ตัวอยางที่ 1 
 

ระดับความเห็น 

ความเห็นของ
กลุม

ผูเช่ียวชาญ 

ตัวช้ีวัด 

1 2 3 4 5 MD IR 

เกณฑ 
ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

           1. รอยละ 100  
  •  * 4.35 0.65 2. มากกวารอยละ 90  
              3. มากกวา รอยละ 80   

1.รอยละของหนวยงานที่มี 
"แผนกลยุทธการบริหารทุน
มนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลอง
เชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและ
แผนยุทธศาสตรของ
องคการ 

     
 
        4.ขึ้นอยูกบัแตละ

องคการกําหนด 
  

เหตุผล.............................               เหตุผล.......................   

 

การแปลความหมาย ในตัวอยางที่ 1 รอยละของหนวยงานที่มี "แผนกลยุทธการบริหารทุน
มนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลองเชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรขององคการ มีคามัธยฐาน 
(Md) = 4.35 คาพิสัยระหวางควอไทล (IR) = 0.65 หมายความวา กลุมผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็น
ที่สอดคลองกันวา  รอยละของหนวยงานที่มี "แผนกลยุทธการบริหารทุนมนุษย" ทีช่ดัเจนสอดคลอง
เชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรขององคการ  เปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝาย
การพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ และคําตอบของทานในการเก็บรวบรวม

ขอมูลรอบที่ 2 ทานไดใหความคิดเห็น เทากับ 3 (•)  ซึ่งเปนคําตอบที่อยูในขอบเขต  
ภายหลังที่ทานไดทบทวนการตอบแบบสอบถามในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 นี้ ทาน

ไมเปลี่ยนแปลงคําตอบ ยังคงไวซึ่งความคิดเห็นในระดับที่ 3 ทานจึงไดใสเครื่องหมาย  ในความ
คิดเห็นที่ระดับ 3 ซึ่งเปนคําตอบที่อยูในขอบเขต ทานไมจําเปนตองใหเหตุผลประกอบ 
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ตัวอยางที่ 2 
 

ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ตัวช้ีวัด 

1 2 3 4 5 MD IR 

เกณฑ 
ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

           1. รอยละ 100  
 •   * 4.35 0.65 2. มากกวารอยละ 90  
              3. มากกวา รอยละ 80   

1.รอยละของหนวยงานที่มี 
"แผนกลยุทธการบริหารทุน
มนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลอง
เชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและ
แผนยุทธศาสตรของ
องคการ 

             4.ขึ้นอยูกับแตละองคการ
กําหนด 

  

เหตุผล..........................               เหตุผล........................   

 
การแปลความหมาย ในตัวอยางที่ 2 รอยละของหนวยงานที่มี "แผนกลยุทธการบริหารทุน

มนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลองเชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรขององคการ มีคามัธยฐาน 
(Md) = 4.35 คาพิสัยระหวางควอไทล (IR) = 0.65 หมายความวา กลุมผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็น
ที่สอดคลองกันวา  รอยละของหนวยงานที่มี "แผนกลยุทธการบริหารทุนมนุษย" ทีช่ดัเจนสอดคลอง
เชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรขององคการ  เปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝาย
การพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ และคําตอบของทานในการเก็บรวบรวม

ขอมูลรอบที่ 2 ทานไดใหความคิดเห็น เทากับ 2 (•)  ซึ่งเปนคําตอบที่อยูนอกขอบเขต 
ภายหลังที่ทานไดทบทวนการตอบแบบสอบถามในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 นี้ ทาน

ไมเปลี่ยนแปลงคําตอบ ยังคงไวซึ่งความคิดเห็นในระดับที่ 2 ทานจึงไดใสเครื่องหมาย  ในความ
คิดเห็นที่ระดับ 2 ซึ่งเปนคําตอบที่อยูนอกขอบเขต ในกรณีนี้โปรดใหเหตุผลประกอบดวยวาเพราะ
เหตุใดทานจึงใหความคิดเห็นในระดับ 2  
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ตัวอยางที่ 3 
 

ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ตัวช้ีวัด 

1 2 3 4 5 MD IR 

เกณฑ 
ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

           1. รอยละ 100  
 •   * 4.35 0.65 2. มากกวารอยละ 90  
              3. มากกวา รอยละ 80   

1.รอยละของหนวยงานที่มี 
"แผนกลยุทธการบริหารทุน
มนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลอง
เชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและ
แผนยุทธศาสตรของ
องคการ 

             4.ขึ้นอยูกับแตละองคการ
กําหนด 

  

เหตุผล.............................               เหตุผล........................   

 

การแปลความหมาย ในตัวอยางที่ 3 รอยละของหนวยงานที่มี "แผนกลยุทธการบริหารทุน
มนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลองเชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรขององคการ มีคามัธยฐาน 
(Md) = 4.35 คาพิสัยระหวางควอไทล (IR) = 0.65 หมายความวา กลุมผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็น
ที่สอดคลองกันวา  รอยละของหนวยงานที่มี "แผนกลยุทธการบริหารทุนมนุษย" ทีช่ดัเจนสอดคลอง
เชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตรขององคการ  เปนตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝาย
การพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ และคําตอบของทานในการเก็บรวบรวม

ขอมูลรอบที่ 2 ทานไดใหความคิดเห็น เทากับ 2 (•)  ซึ่งเปนคําตอบที่อยูนอกขอบเขต    
ภายหลังที่ทานไดทบทวนการตอบแบบสอบถามในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 นี้ ทาน

เปลี่ยนแปลงคําตอบ โดยใหความคิดเห็นในระดับที่ 4 ทานจึงไดใสเครื่องหมาย  ในความเห็น
ระดับที่ 4 ซึ่งเปนคําตอบที่อยูในขอบเขต ในกรณีนี้ทานไมจําเปนตองใหเหตุผลประกอบ 
 
ตัวอยางการตอบแบบสอบถามเกณฑของตัวชี้วัด 
1. คาที่นําเสนอในแบบสอบถามสวนนี้ ไดจากการนําขอมูลจากแบบสอบถามรอบที่ 2 มาหา
คาความถี่ ซึ่งประกอบดวย 

 1.1 คาที่เปนคําตอบของทานในการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 ใชสัญลักษณจุดกลม (•) 
 1.2 คาฐานนิยม (Mode) เปนความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญที่มีความถี่สูงสุด ใช
สัญลักษณดาว (*)  
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ตัวอยางที่ 1 

ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ตัวช้ีวัด 

1 2 3 4 5 MD IR 

เกณฑ 
ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

           1. รอยละ 100  
       2. มากกวารอยละ 90  
              3. มากกวา รอยละ 80   

1.1.1รอยละของหนวยงาน
ที่มี "แผนกลยุทธการ
บริหารทุนมนุษย" ที่ชัดเจน
สอดคลองเชื่อมโยงกับ
วิสัยทัศนและแผนยุทธ
ศาสตรขององคการ 

              4.ขึ้นอยูกับแตละ
องคการกําหนด 

 *  •   

เหตุผล.............................               เหตุผล..........................   

 

การแปลความหมาย ในตัวอยางที่ 1  “เกณฑ 4. ข้ึนอยูกับแตละองคการกําหนด” เปน
เกณฑที่มีความถี่สูงสุดที่กลุมผูเชี่ยวชาญเลือก (*) และคําตอบของทานในการเก็บรวบรวมขอมูล

รอบท่ี 2 ทานไดเลือกเกณฑ “เกณฑ 4. ข้ึนอยูกับแตละองคการกําหนด” (•)  ภายหลังที่ทานได
ทบทวนการตอบแบบสอบถามในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 นี้ ทานไมเปลี่ยนแปลงคําตอบ ยัง
คงไวซึ่งความคิดเห็นใน“เกณฑ 4. ข้ึนอยูกับแตละองคการกําหนด” ทานจึงไดใสเครื่องหมาย  
ในเกณฑที่ 4 ซึ่งเปนเกณฑที่มีความถี่สูงสุดที่กลุมผูเชี่ยวชาญเลือก ทานไมจําเปนตองใหเหตุผล
ประกอบ 
 
ตัวอยางที่ 2 

ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ตัวช้ีวัด 

1 2 3 4 5 MD IR 

เกณฑ 
ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

           1. รอยละ 100  
       2. มากกวารอยละ 90  
              3. มากกวา รอยละ 80  •     

1.1.1รอยละของหนวยงานที่
มี "แผนกลยุทธการบริหารทุน
มนุษย" ที่ชัดเจนสอดคลอง
เชื่อมโยงกับวิสัยทัศนและ
แผนยุทธศาสตรขององคการ 

              4.ขึ้นอยูกับแตละองคการ
กําหนด  *     

เหตุผล.............................               เหตุผล.........................   
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การแปลความหมาย ในตัวอยางที่ 2  “เกณฑ 4. ข้ึนอยูกับแตละองคการกําหนด” เปน
เกณฑที่มีความถี่สูงสุดที่กลุมผูเชี่ยวชาญเลือก (*) และคําตอบของทานในการเก็บรวบรวมขอมูล

รอบท่ี 2 ทานไดเลือกเกณฑ “เกณฑ 3. มากกวารอยละ 80” (•)  ภายหลังที่ทานไดทบทวนการ
ตอบแบบสอบถามในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 นี้ ทานไมเปลี่ยนแปลงคําตอบ ยังคงไวซึ่ง
ความคิดเห็นใน“เกณฑ 3. มากกวารอยละ 80” ทานจึงไดใสเครื่องหมาย  ในเกณฑที ่3  ซึง่ไมใช
เกณฑที่มีความถี่สูงสุดที่กลุมผูเชี่ยวชาญเลือก ในกรณีนี้โปรดใหเหตุผลประกอบดวยวาเพราะเหตุ
ใดทานจึงใช “เกณฑ 3. มากกวารอยละ 80” 

 
ตัวอยางที่ 3 

ระดับความเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

ตัวช้ีวัด 

1 2 3 4 5 MD IR 

เกณฑ 
ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

           1. รอยละ 100  
       2. มากกวารอยละ 90  
              3. มากกวา รอยละ 80  • 

1.1.1รอยละของหนวยงาน
ที่มี "แผนกลยุทธการบริหาร
ทุนมนุษย" ที่ชัดเจน
สอดคลองเชื่อมโยงกับ
วิสัยทัศนและแผนยุทธ
ศาสตรขององคการ 

              4.ขึ้นอยูกับแตละ
องคการกําหนด  *     

เหตุผ
ล...................................... 

              
เหตุผล..........................   

 
การแปลความหมาย ในตัวอยางที่ 3  “เกณฑ 4. ข้ึนอยูกับแตละองคการกําหนด” เปน

เกณฑที่มีความถี่สูงสุดที่กลุมผูเชี่ยวชาญเลือก (*) และคําตอบของทานในการเก็บรวบรวมขอมูล

รอบท่ี 2 ทานไดเลือกเกณฑ “เกณฑ 3. มากกวารอยละ 80” (•)  ภายหลังที่ทานไดทบทวนการ
ตอบแบบสอบถามในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 นี้ ทานเปลี่ยนแปลงคําตอบ โดยใหความ
คิดเห็นใน “เกณฑ 4. ข้ึนอยูกับแตละองคการกําหนด”  ทานจึงไดใสเครื่องหมาย  ในเกณฑที่ 4 
ซึ่งเปนเกณฑที่มีความถี่สูงสุดที่กลุมผูเชี่ยวชาญเลือก ในกรณีนี้ทานไมจําเปนตองใหเหตุผล
ประกอบ 
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องคประกอบที่ 1 ความสอดคลองเชิงกลยุทธ 
มาตรฐานที ่1 การกําหนดนโยบาย แผนงาน และมาตรการดานการบริหารทนุมนุษยที่ชัดเจน
สอดคลองกับวิสัยทัศนและแผนยุทธศาสตร และมีการสื่อสารใหบุคลากรรับรู   
 

ระดับความเห็น 
ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ ตัวช้ีวัด 

1 2 3 4 5 MD IR 

หมาย
เหต ุ

เกณฑ 

ความ 
เห็น
ของ
ผูเช่ียว
ชาญ 

หมาย
เหต ุ

          

* 4.57 0.83 

1. รอยละ 100 

   
              2. มากกวารอยละ 

90 
• 

  
          

• 
    3. มากกวา รอยละ 

80     

1.รอยละของ "แผนกล
ยุทธการบริหารทุน
มนุษย" ที่ชัดเจน
สอดคลองเชื่อมโยงกับ
วิสัยทัศนและแผนยุทธ
ศาสตรขององคการ 

              4.ขึ้นอยูกับแตละ
องคการกําหนด *   

เหตุผล....................               

  

เหตุผล..............     
          

* 4.41 1.11 

1. รอยละ 100 

  
              2. มากกวารอย

ละ 90 
 • 

  
         

• 
    3. มากกวา รอย

ละ 80    

2. รอยละของแผนกล
ยุทธที่มีการนําไป
จัดทําแผนปฏิบัติการที่
ลงไปสูตัวชี้วัดการ
ปฏิบัติงานของ
บุคลากร 

              4.ขึ้นอยูกับแตละ
องคการกําหนด *   

เหตุผล......................               

 

เหตุผล..............     
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ภาคผนวก ค. 
ตัวอยางหนังสือขอเรียนเชิญเปนผูเช่ียวชาญ 
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ภาคผนวก ง. 
ใบรับรองจริยธรรม 
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ภาคผนวก จ. 
เอกสารพิทักษกลุมตัวอยาง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 

หนังสือแสดงความยินยอมเขารวมการวิจัย 
 

      ทําที.่.................................................................... 
วันที่.............เดอืน.....................พ.ศ. .................. 

เลขท่ี  ประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจยั…................…… 
           ขาพเจา ซ่ึงไดลงนามทายหนงัสือนี้  ขอแสดงความยินยอมเขารวมโครงการวิจัย 
ชื่อโครงการวิจัย การศึกษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน กํากับของรัฐ 
ชื่อผูวิจัย นางสุดารัตน ตานพิพัฒน 
 ขาพเจา ไดรับทราบรายละเอียดเกี่ยวกับที่มาและวัตถุประสงคในการทําวิจัย รายละเอียดข้ันตอนตางๆ ที่จะตอง
ปฏิบัติหรือไดรับการปฏิบัติ ความเส่ียง/อันตราย และประโยชนซ่ึงจะเกิดข้ึนจากการวิจัยเร่ืองนี้ โดยไดอานรายละเอียดใน
เอกสารชี้แจงผูเขารวมการวิจัยโดยตลอด และไดรับคําอธิบายจากผูวิจัย จนเขาใจเปนอยางดีแลว   

ขาพเจาจึงสมัครใจเขารวมในโครงการวิจัยนี้ ตามที่ระบุไวในเอกสารช้ีแจงผูเขารวมการวิจัย โดยขาพเจายินยอม 
ใหผูวิจัยดําเนินการสัมภาษณ เร่ืองการศึกษาตัวชี้วัดการบริหารทุนมนุษยของฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยใน
กํากับของรัฐ โดยผูวิจัยเปนผูสัมภาษณ 1 คร้ัง รวมกับการบันทึกเทป ใชเวลาในการสัมภาษณ 45-60 นาที และตอบ
แบบสอบถาม 2 คร้ัง ใชเวลาคร้ังละ 30-45 นาที ซ่ึงแบบสอบถามในรอบที่ 2 และรอบที่ 3 จะใชระยะเวลาหางกันประมาณ 
3 สัปดาห 

ขาพเจามีสิทธิถอนตัวออกจากการวิจัยเม่ือใดก็ไดตามความประสงค โดยไมตองแจงเหตุผล ซ่ึงการถอนตัวออก
จากการวิจยันัน้ จะไมมีผลกระทบในทางใดๆ ตอขาพเจาทั้งส้ิน  

ขาพเจาไดรับคํารับรองวา ผูวิจัยจะปฏิบัติตอขาพเจาตามขอมูลที่ระบุไวในเอกสารชี้แจงผูเขารวมการวิจัย และ
ขอมูลใดๆ ที่เกี่ยวของกับขาพเจา ผูวิจัยจะเก็บรักษาเปนความลับ และผูวิจัยจะลบทําลายเทปจากการสัมภาษณหลังส้ินสุด
การวิจัย โดยจะนําเสนอขอมูลสรุปผลการวิจัยในภาพรวมเทานั้น ไมมีขอมูลใดในการรายงานที่จะนําไปสูการระบุตัว
ขาพเจา 
 หากขาพเจาไมไดรับการปฏิบัติตรงตามที่ไดระบุไวในเอกสารช้ีแจงผูเขารวมการวิจัย ขาพเจาสามารถรองเรียน
ไดที่คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน กลุมสหสถาบัน ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณ 
มหาวิทยาลัย  ชั้น  4   อาคารสถาบัน  2   ซอยจุฬาลงกรณ  62  ถนนพญาไท   เขตปทุมวัน   กรุงเทพฯ   10330  
โทรศัพท 0-2218-8147  โทรสาร 0-2218-8147  E-mail: eccu@chula.ac.th 

ขาพเจาไดลงลายมือชื่อไวเปนสําคัญตอหนาพยาน ทั้งนี้ขาพเจาไดรับสําเนาเอกสารชี้แจงผูเขารวมการวิจัย  และ
สําเนาหนังสือแสดงความยินยอมไวแลว 

 
ลงชื่อ............................................................. 

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

ลงชื่อ............................................................. 
(............................................................) 

ผูมีสวนรวมในการวิจัย 
  
  

 ลงชื่อ............................................................. 
(............................................................) 

พยาน 
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ภาคผนวก ฉ. 
สถิติที่ใชในการวิจัย 
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สถิติที่ใชในการวิจัย 
 
สถิติที่ใชในการวิจยั  มีดังนี้ 
 
 การคํานวณหาคามัธยฐาน (Median)  สําหรับขอมูลที่มกีารแจกแจงความถี่ (Grouped 
data) จากสูตร (กานดา พูนลาภทว,ี 2539:36, Donald, 1990: 107) 
 

          Md  =  LMd  +      N/2 – CF       i 
                             fMd 

 
   Md คือ คามัธยฐาน 
   LMd คือ ขีดจํากัดลางทีแ่ทจริงของคะแนนในชั้นที่มมีัธยฐาน 
   N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 

CF คือ ความถี่สะสมจากคะแนนต่าํสุดถึงคะแนนที่เปน 
ขีดจํากัดบนของคะแนนในชัน้กอนชั้นที่มีมธัยฐาน 

fMd คือ ความถี่ของคะแนนในชั้นที่มมีัธยฐาน 
i คือ ความกวางของอันตรภาคชัน้ 
 

 การคํานวณหาคาพิสัยระหวางควอไทล (Interquartile Range: IR) สําหรับขอมูลทีม่ีการ
แจกแจงความถี่ (Grouped data)จากสูตร (กานดา พนูลาภทว,ี 2539: 50, Donald, 1990: 144-
145) 
                                                
                                                 IR =   Q3 - Q1                                                           
 
โดยคํานวณหา Q1 และ Q3  จากสูตร                Q1 = LQ1 +      N/4 – CF       i 
                                                                                                fQ1 
    
                                         Q1 คือ คาควอไทลตําแหนงที ่1 
   LQ1 คือ ขีดจํากัดลางทีแ่ทจริงของชัน้ที่ควอไทลที ่1 อยู 
   N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 

CF คือ ความถี่สะสมของชั้นที่อยูกอนชั้นควอไทลที่ 1 
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   fQ1 คือ ความถี่ของคะแนนในชั้นที่ควอไทลที ่1 
   i คือ ความกวางของอันตรภาคชัน้ที่ควอไทลที ่1 
                                         Q3 =  LQ3  +      3/4N – CF       i 
                                                                        fQ3  
 
   Q3 คือ คาควอไทลตําแหนงที ่3 
   LQ3 คือ ขีดจํากัดลางทีแ่ทจริงของชัน้ที่ควอไทลที่ 3 อยู 
   N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 

CF คือ ความถี่สะสมของชั้นที่อยูกอนชั้นควอไทลที่ 3 
   fQ3 คือ ความถี่ของคะแนนในชั้นที่ควอไทลที ่3 
   i คือ ความกวางของอันตรภาคชัน้ที่ควอไทลที ่3 
 
ตัวอยางการคํานวณคําถามขอที่ 16 รอบ 2 
 
ตารางการแบงชวงคะแนน 
 

ระดับคะแนน ชวงคะแนน ขีดจํากัดลางทีแ่ทจริง ความกวางของอันตรภาคชัน้ 
1 1.00 – 1.49 1.00 0.5 
2 1.50 – 2.49 1.50 1 
3 2.50 – 3.49 2.50 1 
4 3.50 – 4.49 3.50 1 
5 4.00 – 5.00 4.50 0.5 

 
ตารางตัวอยางขอมูล 

ระดับคะแนน ความถี ่ ความถี่สะสม 
1 0 0 
2 1 1 
3 0 0 
4 2 3 
5 17 20 
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N = 20 
 ตําแหนงมัธยฐาน (Md)   = N/2 = 10 
 ตําแหนงควอไทลที ่1 (Q1)  = N/4 =   5 
 ตําแหนงควอไทลที ่3 (Q3)  = 3N/4 = 15 
 
 Md =       4.5   +   10  -  3    x   0.5 =  4.71 
    17 
 
 Q1 =       4.5   +   5  -  3      x    0.5 =  4.56 
    17 
 
 Q3 =       4.5   +   15  -  3        x   0.5 =  4.85 
      17 
 
 คาพิสัยระหวางควอไทล (IR) =   Q3 Q1 =   4.85  -  4.56 =   0.29 
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ภาคผนวก ช. 
คําแนะนําและเหตุผลจากผูเช่ียวชาญ 
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ขอแสนอแนะจากผูเชี่ยวชาญรอบที่ 2 (คาเหนือเสนประ) และรอบที่ 3 (คาใตเสนประ) 
 

ขอ ตัวช้ีวัด ขอเสนอแนะและเหตุผลจากผูเช่ียวชาญ 

2  - ตัวชี้วัดของบุคลากร ควรเปนจาก JD ถาระบุลงใน 
JD ก็สมควรใหเปน ตัวชี้วัดในการปฏิบัติงาน 

  - ควรแกเปน รอยละของหนวยงานที่มีการนําแผนกล
ยุทธที่ลงไปสูตัวชี้วัดการปฏิบัติงานของบุคลากร 

 

รอยละของหนวยงานที่มีการจัดทําแผนกล
ยุทธที่ลงไปสูตัวชี้วัดการปฏิบัติงานของ
บุคลากร 

 - การประเมินวาตัวชี้วัดการปฏิบัติงานสะทอนถึง
ความสําเร็จของแผนกลยุทธในสวนใดนาจะเปน
ประเด็นที่ทําใหบรรลุเปาประสงคมากกวา 

3  - การจัดทําแผนงบประมาณตองใหแนใจวา แผนนั้นๆ
มีผลตอการบริหารทุนมนุษยจริงและมีความจําเปนตอ
การบรรลุภารกิจขององคการจริง 

 

รอยละของหนวยงานที่มี "แผนงบประมาณ" 
สําหรับแผนงานและมาตรการดานการบริหาร
ทุนมนุษย  ซึ่งมีความจําเปนตอการบรรลุ
ภารกิจ  - แผนงบประมาณตองสอดคลอง100%เปนหลักการ

ไมควรตองวัด 
4 รอยละของบุคลากรที่ทราบถึงนโยบาย 

แผนงาน โครงการและมาตรการดานการ
บริหารทุนมนุษย 

 -ใชวิธีการสรางวัฒนธรรม ( culture) และลง
แผนปฏิบัติการ การสื่อสารประกาศเปนนโยบายไม
เพียงพอ 

5  - 3 ปติดตอกันก็เพียงพอจะเปนกลุม Talent 

  - สวนใหญจะกําหนดไดประมาณ 2-3 ป 

 

รอยละของหนวยงานที่มีแผนอัตรากําลังที่ระบุ
จํานวนและสมรรถนะของอัตรากําลังที่
เหมาะสมลวงหนา 5 ป  - ควรมีการคาดการณอัตรากําลังที่เชื่อถือไดในการ

ระบุอัตรากําลังที่เหมาะสมลวงหนา 
    - เปนไปไดยากมาก ถึงมีก็หางจากความเปนจริงมาก 

6 รอยละของหนวยงานที่มีการวิเคราะหสภาพ
กําลังคนเพื่อวางแผนอัตรากําลังที่เหมาะสม
ทั้งในปจจุบันและอนาคต 

 - การวิเคราะหในขอนี้จะประเมินไดอยางไรวา
อัตรากําลังเหมาะสมแลว 

7  - Talent  ควรเปนระดับองคทํา  หนวยงานมีหนาที่
สงไปคัดเลือก 

   - ขอนี้กวางมาก สวนใหญจะตอบยากหรือเดา 

   - ตองใชเวลาในการสรางคอนขางมาก 

  

รอยละของหนวยงานที่มีการบริหาร
อัตรากําลังผูที่มีสมรรถนะสูง(Talent 
management) 

 - หนวยงานควรมีคํานิยามของ Talent ใหชัดเจน 
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ขอ ตัวช้ีวัด ขอเสนอแนะและเหตุผลจากผูเช่ียวชาญ 

8  - ตองมีกระบวนการสรรหาคนเกงกอน คิดวาใช
เวลานาน 

  

รอยละของแผน / มาตรการการธํารงรักษาผูที่
มีสมรรถนะสูงที่สามารถนําไปปฏิบัติไดจริง 

 - ในการนําแผนสูการปฏิบัติ การประเมินวาปฏิบัติได
จริง นาจะประเมินจาก output หรือ outcome ของ
แผนมากกวา 

9 รอยละของผูที่มีสมรรถนะสูงที่มีเสนทาง
กาวหนาในอาชีพ 

 - ตองใชเวลาในการจัดทํา Career Path กอน อาจใช
เวลานาน 

13  - ขึ้นอยูกับองคการวาถามีคนเกษียณเยอะ มีแนวโนม
เปนไปไดจะเกิดกอน ดังนั้นตองดูลักษณะองคการ
ดวย 

  

รอยละของตําแหนงผูบริหารที่มีแผนการสืบ
ทอดตําแหนง (Succession Plan) 

 - นาจะเปนตําแหนงสูงสุดในฝายนั้นๆหรือองคการ 

14  - นาจะรวมอยูในเปาหมายของแผนพัฒนาผูนําอยู
แลว จึงไมคิดวาตองแยกออกมาเปนตัวชี้วัดตางหาก 

   - องคการ ตองเปนทํามาจากสวนกลาง  หนวยงาน
เล็กไปควรเปนตัวชี้วัดขององคการ 

  

รอยละของหนวยงานที่มีแผนพัฒนาผูบริหาร
ใหเปนแบบอยางที่ดี 

 - แผนพัฒนาผูบริหารสวนกลางควรทําเอง 

15  - นาจะรวมอยูในเปาหมายของแผนพัฒนาผูนําอยู
แลว จึงไมคิดวาตองแยกออกมาเปนตัวชี้วัดตางหาก 

  

รอยละของผูบริหารที่ผานการพัฒนาตาม
แผนพัฒนาผูบริหารใหเปนแบบอยางที่ดี 

 - มี tool ในการประเมินผล (evaluation) 

16  - นาจะรวมอยูในเปาหมายของแผนพัฒนาผูนําอยู
แลว จึงไมคิดวาตองแยกออกมาเปนตัวชี้วัดตางหาก 

   - ขอนี้จะประเมินจากใคร โดยใคร ตองระวังเรื่องอคติ
ในองคการและการเลนพวก 

   - ตองตั้งตัววัดวา แบบอยางที่ดีนั้นเปนอยางไร 

  

รอยละของผูบริหารที่เปนแบบอยางที่ดีที่
เพิ่มขึ้นในองคการในแตละป 

 - ประเมินไดอยางไรวาเปนแบบอยางที่ดี 

17  - นาจะรวมอยูในเปาหมายของแผนพัฒนาผูนําอยู
แลว จึงไมคิดวาตองแยกออกมาเปนตัวชี้วัดตางหาก 

  

รอยละของความพึงพอใจของผูปฏิบัติงานตอ
พฤติกรรมของผูบริหาร 

 - เปนเรื่อง sensitive ควรบรรจุขอความเปนใน
แบบสอบถามความพึงพอใจขององคการมากกวา จะ
แยกออกมาเปนตัวชี้วัด โดด ๆ 
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ขอ ตัวช้ีวัด ขอเสนอแนะและเหตุผลจากผูเช่ียวชาญ 

19  - เปนตัวชี้วัดที่ไมใชเชิงคุณภาพไมนาจะมากําหนดใน
ระดับหนวยงาน 

  

รอยละของตําแหนง(ทั้งระดับปฏิบัติการและ
ผูบริหาร)ที่สามารถคัดลือกผูที่มีความ
เหมาะสมตามที่ตองการไดในเวลาที่กําหนด   

20  - ถามีระบบการคัดเลือกและดําเนินการตามที่กําหนด
ไมนาจะมีขอขัดแยงในประเด็นนี้ 

  

รอยละของผูบริหารที่มีขอรองเรียนเกี่ยวกับ
การคัดเลือกเขาสูตําแหนงบริหารตอผูบริหาร
ทั้งหมด  - ไมคอยมีโอกาสนัก 

21  - ปกติระบบ Succession Plan คอนขางดําเนินการ
อยางไมเปดเผยเปนทางการเพราะอาจกอใหเกิดความ
ขัดแยงระหวางบุคคล จึงไมนาจะมีประเด็นนี้ 

   - ระบบควรจะเกิดกอนโดยตองใชเวลาในการสราง 

  

รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการ
กําหนดใช Succession planในการสรรหา
คัดเลือกผูที่เหมาะสมเขาสูตําแหนงบริหาร 

 - ถาไปถามจะยิ่งเกิดความอิจฉาได..เกิดแตกแยกงาย 

24  - ไมนาจะวัดประเด็นนี้เพราะสวนใหญก็ตองการ
กําลังคนที่มากไวกอน 

   - เปนหนาที่ผูบริหาร 

  

รอยละของบุคลากรที่พึงพอใจในการจัด
อัตรากําลังในหนวยงานของตน 

 - การจัดอัตรากําลัง ตองไดตามมาตรฐาน ไมควรวัด
ความพึงพอใจ 

25  - เปนตัวชี้วัดที่ไมใชเชิงคุณภาพไมนาจะมากําหนดใน
ระดับหนวยงาน 

   - สวนใหญ ไมmonitor  

  

รอยละของหนวยงานที่ขาดอัตรากําลัง 

 - บางชวงการหาคนคอนขางยาก โดยเฉพาะหนวย
พิเศษ 

26  - ตองมีการติดตามการคิดคํานวณใหดี 

  

รอยละของหนวยงานที่มี productivity rate 
ของพยาบาล อยูระหวาง 95-105 %   

27 รอยละของหนวยงานที่มีการสํารวจความ
ตองการในการฝกอบรมของบุคลากร 

 - ควรใหความสําคัญกับ Training Need ที่เกิดจาก
การวิเคราะหมากกวาการสํารวจ 

32  - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

  

รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอการ
เขารวมการฝกอบรมเพื่อพัฒนาศักยภาพของ
ตน   

33 รอยละของบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงขึ้นตอป  - วัดยาก  เครื่องมือเชื่อถือไดเพียงใด 

    

 - การประเมินสมรรถนะเปนดุลยพินิจ ถากําหนดเปน 
KPI จะถูกครอบงํา ผลจะไมจริง ไมนาเชื่อถือ 
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ขอ ตัวช้ีวัด ขอเสนอแนะและเหตุผลจากผูเช่ียวชาญ 

 - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

35 
  

รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรใหมตอ
การปฐมนิเทศและพยาบาลพี่เล้ียง 

 - ตองใชเวลาในการสรางพี่เล้ียงดวยคะ 

 - นาจะใชขอ 33 มากกวา 36 
  

รอยละของบุคลากรที่สามารถพัฒนาตนเองได
ตามคุณสมบัติ / สมรรถนะที่กําหนดไว  - การพัฒนาตนเองเปนเรื่องใหม และแยกยากวา ดี

ขึ้นเพราะตนเอง หรือcoach หรือหนวยงาน 

 - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

 - หากนําไปใชไดจริงตองใชเวลาคะ 

37 
  
  

รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผลจาก
หัวหนาวาสามารถนําความรูจากการฝกอบรม
ไปปฏิบัติไดจริง 

 - เปนภาระทางปฏิบัติ แตถาที่ใดทําไดจริง ก็นายก
ยอง 
  38 

  
รอยละของบุคลากรที่ผานการประเมินผลตาม 
Competency 

 - การประเมินสมรรถนะเปนดุลยพินิจ ถากําหนดเปน
KPI จะถูกครอบงํา ผลจะไมจริง ไมนาเชื่อถือ 

39 รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินผลการ
ปฏิบัติงานผานตามเกณฑ 

 - ใชเวลามากคะ 

 - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

 - ระบบการประเมินและ tool ในการประเมินมาจาก
สวนกลาง 
 - ควรแกเปน รอยละของหนวยงานที่มีการพัฒนา
ระบบการประเมินผล ทั้งในสวนเกณฑ วิธีการ และ
เครื่องมือ 

42 
  
  
  

รอยละของหนวยงานที่มีการพัฒนาระบบการ
ประเมินผล ทั้งในสวนเกณฑ วิธีการ และ
เครื่องมือ เพื่อใหมีระบบการประเมินที่มี
ประสิทธิภาพ 

 - วัดการพัฒนา หรือวัดวามี/ไมมีระบบ  ไมชัดเจน 
 - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

43 
  

รอยละของผูประเมินที่เขารับการฝกอบรม
หลักสูตรการประเมินผลการปฏิบัติงาน 

 - รอยละของผูประเมินที่ผานการฝกอบรมหลักสูตร
การประเมินผลการปฏิบัติงาน 
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 - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

44 
  

รอยละของบุคลากรที่มีการจัดทํา 
Performance Agreement 

 - ควรนิยามใหชัดวาเราหมายถึงอะไร ไมขอประเมิน
คะ เพราะเกรงวาความเห็นไมตรงกัน 
 - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

45 
  

รอยละของบคุลากรที่มีขอรองเรียนเกี่ยวกับ
การประเมินผลการปฏิบัติงานตอบุคลากร
ทั้งหมด  - ไมคอย sentitive เพราะมีโอกาสนอย 

 - นาจะเปน Job Family ไมใชตําแหนง 
 - อาจจะตองใชเวลาในการใชตัวชี้วัดนี้ 

47 
  
  

รอยละของตําแหนงที่มีเสนทางกาวหนาใน
อาชีพตอตําแหนงทั้งหมด 
   - ความเขาใจ เร่ืองนี้ ปจจุบันยังนอยมาก คํานี้ใน

paradigm ของคน คือ เล่ือนตําแหนง ซึ่งอันตราย 
 - นาจะเปนรอยละของบุคลากรที่ไดรับการพัฒนา
ตามเสนทางกาวหนาในอาชีพ 

48 
  

รอยละของบุคลากรที่ทําไดตามเสนทาง
กาวหนาในอาชีพที่(องคการ)วางแผนไว 

 - ตองกําหนดระยะเวลา 
 - จําเปนตอง 3 ปหรือไม 50 

  
รอยละของหนวยงานที่มีการทบทวนและปรับ
ระบบคาตอบแทนใหเหมาะสมตาม
สถานการณทุก ๆ 3 ป 

 - หนวยงานภาครัฐ แมจะออกนอกระบบ ไมนาจะทํา
ได แมรัฐวิสาหกิจยังทําไมได 
 - นาจะมีเนื้อหารวมอยูกับขอ 49 
 - ไมมีใครพึงพอใจนคาตอบแทนที่ไดรับ 

51 
  
  

รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
คาตอบแทนที่ไดรับ 
   - ถาไมม่ันใจวาสามารถสรางความภาคภูมิใจไดวัด

ไปก็ไรประโยชน 
 - ไมจําเปนตองกําหนดเปนตัวชี้วัด 52 

  
รอยละของรายการคาตอบแทนที่มีขอรองเรียน
ตอรายการคาตอบแทนทั้งหมดขององคการ  - มีชองทางหรือไม 

53 รอยละของหนวยงานที่ใชระบบฐานขอมูลดาน
การบริหารทุนมนุษย 

 - ขนาดที่ใชไมเทากันจะนับอยางไร 

 - ไมจําเปนตองกําหนดเปนตัวชี้วัด 54 
  

รอยละของขอมูลในฐานขอมูลดานการบริหาร
ทุนมนุษยที่มีความถูกตอง  - 3 ปนี้ขอแคใหมีฐานขอมูลดานการบริหารทุน

มนุษยจริงจังก็นาพอใจแลว 
56 รอยละของหนวยงานที่มีการบริหาร

งบประมาณไดอยางมีประสิทธิภาพ    
 - วัดความมีประสิทธิภาพอยางไร 

 57 
  

รอยละของความสําเร็จในการดําเนินงานตาม
แผนแมบทดานการบริหารทุนมนุษย  - ปจจัย ภายนอกมาก รีบ force ก็จะไมได

ประสิทธิผล 
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58  - วัดความมีประสิทธิภาพอยางไร 

  

รอยละของหนวยงานมีการบริหารงบประมาณ
ไดอยางมีประสิทธิภาพ  - นาเกิดประโยชนกวาขอ 57 มาก 

65  - ถาไมมีกรณีมารับบริการซ้ํา เพราะสุขภาพดี  จะใช
เปนตัววัดไมได 

  

รอยละของผูรับบริการที่กลับมาใชบริการซ้ํา 

 - ขอนี้จะใชวัดตองระวัง เพราะ รพ.ไมเหมือน 
Product และรร.แพทยคนไขเร้ือรัง 

67   

   - ภายใน 3 ปนี้วัดแคขอ 57 ก็พอ 

  

รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
นโยบาย แผนงาน โครงการ และมาตรการ
ดานการบริหารทุนมนุษย   

68  - ขึ้นอยูกับองคการวาใชเทคโนโลยีมากนอย 

  

รอยละของบุคลากรที่เขามาใชเทคโนโลยี(เนน
ICT)ที่องคการจัดให เพื่อการเรียนรูดวยตนเอง   

69  - วัดอยางไร 

  

รอยละของความสามารถในการเรียนรูดวย
ตนเองของบุคลากร / ความใฝรูของบุคลากร   

70  - หนวยงานไหน คิดวาไมใชทุกหนวยงาน ขอนี้ไม
นาจะเปนตัวชี้วัดทุนมนุษยคะ. 

  

รอยละของหนวยงานที่มีผลงานวิจัย 

 - R to R 

  71 
  

รอยละของบุคลากรที่สามารถเลื่อนระดับให
สูงขึ้นตามระยะเวลาที่กําหนด  - รร.แพทยไมนาทําได เพราะบุคลากรมาก ถาจะดู

เฉพาะ talent อาจได 

72  - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

   - ขึ้นอยูแตละกิจกรรม จะเหมารวมไมได 

  

จํานวนบุคลากรที่เขารวมโครงการ / กิจกรรม
ตาง ๆ ที่เกี่ยวกับวิชาชีพ 

 - รอยละบุคลากรที่เขารวมโครงการ 

73 อัตราการคงอยูของผูที่มีสมรรถนะสูง  - ยากตรงที่ตองหาคนที่มีสมรรถนะสูงกอนคะ 

74 รอยละของการลาออกของผูที่มีสมรรถนะสูง  - นาจะเลือกขอใดขอหนึ่งระหวางขอ 73 กับ 74 

76  - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

  

รอยละของบุคลากรที่มีผลการประเมินการ
ปฏิบัติงานสอดคลองกับการเลื่อนขั้น
เงินเดือน/คาตอบแทนที่เพิ่มขึ้น   
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77 จํานวนขอรองเรียนเกี่ยวกับเล่ือนขั้นเงินเดือน/ 
เล่ือนตําแหนง / การเพิ่มคาตอบแทน 

 - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

78 รอยละของจํานวนบุคลากรที่เขารวมกิจกรรม 
KM 

 - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

82  - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

  

รอยละของการสืบคนยอนหลังแลวพบเอกสาร 
/ หลักฐานเกี่ยวกับการตัดสินใจดานการ
บริหารทุนมนุษย  - คงตองพิจารณาวาสมควรทําการสืบคนหรือไม 

คุมคาเพียงใด 

     - ในชวงเปลี่ยน เปน electronic ไมนาวัดใหเกิดภาระ 

83 รอยละของขอรองเรียนดานการบริหารทุน
มนุษยที่ไดรับการตรวจสอบ 

 - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

84  - ไมควรเปนตัวชี้วัดระดับหนวยงาน แตเปนตัวชี้วัด
ระดับ Operation มากกวา 

  

รอยละของบุคลากรที่ทราบ กฎ ระเบียบ และ
ขั้นตอนการดําเนินงานดานการบริหารทุน
มนุษยอยางถูกตอง   

89  - นาจะใชขอ 87 ดีกวา 

  

รอยละของหนวยงานที่มีโครงการ Happy 
workplace   

90 รอยละความพึงพอใจของบุคลากรตอ
ส่ิงแวดลอมและระบบการปฏิบัติงาน 

 - รวมอยูในการสํารวจความพึงพอใจของบุคลากรอยู
แลว 

93  - รวมอยูในการสํารวจความพึงพอใจของบุคลากรอยู
แลว 

  

รอยละของความพึงพอใจของบุคลากรตอ
สวัสดิการและสิ่งอํานวยความสะดวกที่ไดรับ
เพิ่มขึ้นจากภาคบังคับตามกฎหมาย  - ไมเห็นความจําเปนที่จะสํารวจ แตควรสื่อใหรูวามี

อะไรดีกวากฎหมาย 

97   

  

รอยละของบุคลากรที่เขารวมโครงการ
เสริมสรางสัมพันธภาพระหวางผูบริหารและ
บุคลากร 

 - เร่ืองนี้องคการที่ดีคงไมตองวัดเลย และโดยทั่วไปถา
วัดเรื่องนี้ จะเกิดการเกณฑคนซึ่งยิ่งไมดี 
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ภาคผนวก ซ. 
ตารางแสดงการเปลี่ยนแปลงของขอมูลของผูเช่ียวชาญรอบที่ 3 
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ตารางแสดงการเปลี่ยนแปลงขอมลูของผูเชี่ยวชาญ รอบที่ 3 
 

ผูเชี่ยวชาญ จํานวนขอมลูที่เปลี่ยนแปลง  (ขอ) 
1 3 
2 19 
3 19 
4 6 
5 3 
6 - 
7 35 
8 4 
9 - 
10 - 
11 3 
12 1 
13 14 
14 1 
15 1 
16 2 
17 16 
รวม 127 

 
คํานวณคาความเปลี่ยนแปลงของความคิดเห็นทั้งหมด 71 ขอ จากผูเชี่ยวชาญ 17 คนไดดังนี้ 

127  × 100         =  10.52 

                                                  71  ×  17 
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ประวัติผูเขยีนวิทยานิพนธ 
 
 ชื่อ นางสุดารัตน ตานพิพัฒน เกิดวันที่ 25 มกราคม พ.ศ. 2518 ที่จังหวัดกรุงเทพมหานคร 
สําเร็จการศึกษาระดับอุมดมศึกษา พยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหิดล ป พ.ศ. 2538 
หลังจบการศึกษาไดปฏิบัติงานเปนพยาบาลประจําการที่หอผูปวย ไอ.ซี.ยู.อายุรศาสตร  
โรงพยาบาลศิริราช  และป พ.ศ. 2540 เขารับการศึกษาตอในหลักสูตรศิลปศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาจิตวิทยาอุตสาหกรรมและองคกร (ภาคนอกเวลาราชการ) มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร สําเร็จ
การศึกษาในป พ.ศ. 2544 และตอมาไดปฏิบัติงานในตําแหนงบุคลากร สังกัดฝายทรัพยากรบุคคล 
คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล  มหาวิทยาลัยมหิดล จากนั้น ป พ.ศ. 2550 ไดเขาศึกษาตอ
หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล (ภาคนอกเวลาราชการ)  
คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย และสําเร็จการศึกษาในป พ.ศ. 2553 
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