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  การวิจัยนี้เปนการวิจัยในลักษณะการศึกษา 2 กลุม วัดกอนและหลังการทดลอง  มีวัตถุประสงคเพื่อ สราง

โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลแลวนําโปรแกรมไปทดลองใช และประเมินผล
การทดลองโดยการเปรียบเทียบสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล กอนและหลังการใชโปรแกรมการฝก
ทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวยกลุมทดลองและกลุมควบคุม                   
กลุมตวัอยางที่ฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลคือ พยาบาลผูบริหารหอผูปวย จํานวน  20 คน 
ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลอางทอง จังหวัดอางทอง  กลุมตัวอยางที่เก็บรวบรวมขอมูลดานสัมพันธภาพระหวาง
บุคลากรทางการพยาบาล ไดแก พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลอางทอง  เครื่องมือในการวิจัยคือ  โปรแกรมการฝก
ทักษะการเจรจาตอรอง และคูมือการฝกทักษะการจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล แบบประเมินความรูดาน
การบริหารการพยาบาลและแบบประเมินความรูเกี่ยวกับการเจรจาตอรอง     แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวาง
บุคลากรทางการพยาบาล  โดยผูวิจัยผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและความเปนไปไดของการใชโปรแกรม  
คาความเที่ยงของแบบสอบถามมีคาเทากับ .97  สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล  คือคาความถี่  รอยละ  คาเฉลี่ย    
คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และสถิติทดสอบ ที 

    
    ผลการวิจัยสรุปไดดังนี้  
  1. โครงสรางของโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอ

ผูปวยสรางโดยการผสมผสานแนวคิดเกี่ยวกับการเจรจาตอรอง ประกอบดวย การบรรยายเสริมความรู การทดลองฝก
และวิเคราะหในสถานการณจําลองและบทบาทสมมุติ รวมกับการทดลองฝกในสถานการณจริง และการปฏิบัติจริง
เปนเวลา 3 สัปดาห แลวนํามาแลกเปลี่ยนประสบการณรวมกับอภิปรายและเสนอแนะ 

  2. ผลการทดลองวิเคราะหการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลพบวา กลุมตัวอยาง
สามารถนําทักษะการเจรจาตอรองไปใชไดครบถวนคิดเปนรอยละ 70 - 100 

    3. สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย หลังใชโปรแกรมการฝกทักษะการ 
  เจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสูงกวากอนใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร 
  การพยาบาล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

    4. สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย ของกลุมที่ใชโปรแกรมการฝกทักษะ 
  การเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล สูงกวากลุมที่ไมไดใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการ 
  บริหารการพยาบาล 
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 The purposes of the two group pretest – posttest design were to learning about  contruction,   
implementation,and evaluation  nursing administrative negotiation skill training  program for nursing unit managers. 
And  compare  interpersonal relationship among nursing personnels before and after using  
nursing administrative negotiation skill training  program for nursing unit managers on control group and experimental 
group.  20 nursing unit managers working in Angthong hospital.  had under gone for nursing administrative negotiation 
skill training  program, while data on interpersonal relationships were collectd from  nursing personnel. Research 
instruments were negotiation skill training program, and inter personal relationship among nursing personnel 
questionaire. The reliability of these scales were .97, respectively. The frequency and percentile and  the t – test was 
used in data analysis. 

 
    Major results of  the study  were  as followed: 
   1.  Construction of negotiation skill training program to integration of  negotiation concepts wish detail to 

lecture  about  knowlage of nursing administration and negotiation,  analysis and  group discussion for simulation,  
training role – play and triad exercise in nursing unit, and doing negotiation skill for 3 weeks  and then to  conference 
on incident  

   2. Experiment to analysis for nursing administrative negotiation skill training  program find sample to 
take completely to using negotiation skill 70 – 100 % 

3. interpersonal relationship among nursing personnel in nursing administrative negotiation skill 
training  program, After the experiment was significantly higher than before the experiment, at the .05 level.  

4. interpersonal relationship among nursing personnel in nursing administrative negotiation skill 
training  program, for nursing unit manager who participated in nursing administrative negotiation skill training  
program, was significantly higher than those of who participated in regular caring activities, at the .05 level.  
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 วิทยานิพนธนี้ สําเร็จลุลวงไดอยางสมบูรณ ดวยความกรุณาอยางยิ่งจาก รองศาสตราจารย 
ดร.จินตนา ยูนิพันธุ อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ และอาจารย ร.อ.หญิง ดร. ศิริพันธุ สาสัตย ซึ่งได
กรุณาเสียสละเวลาใหคําแนะนํา แนวทางขอคิดเห็นและแกไขขอบกพรองในการทําวิจัยดวยความเอา
ใจใสและความเอื้ออาทรอยางสม่ําเสมอ  ตลอดจนเมตตาใหกําลังใจแกผูวิจัยดวยดีเสมอมา ซึ่งสราง
เสริมแนวทางและประสบการณใหมๆ ใหขาพเจาเกิดความมั่นใจในการปฏิบัติงานในอนาคตไดเปน
อยางดี ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งในความกรุณาของทานเปนอยางยิ่ง  จึงขอกราบขอบพระคุณอยางสูงไว            
ณ โอกาสนี้ 
   
 ขอกราบขอบพระคุณ ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม รอดคําดี  ประธานสอบวิทยานิพนธ
และ อาจารย ดร. ชูศักดิ์  ขัมภลิขิต  กรรมการสอบวิทยานิพนธ  ที่กรุณาใหคําแนะนําในการปรับปรุง
แกไขวิทยานิพนธใหสมบูรณยิ่งขึ้น  ขอขอบพระคุณผูทรงคุณวุฒิทุกทานที่ใหความกรุณาใหความรู
คําแนะนําอันมีคุณคา  อาจารย นายแพทย ชํานาญ ภูเอี่ยม และพันเอกหญิง อัญชัญ  ไพบูลย                    
ที่กรุณาเสียสละเวลาอันมีคุณคามาใหความรูและคําแนะนําใหวิทยานิพนธสมบูรณยิ่งขึ้น ขอขอบคุณ 
โรงพยาบาลสิงหบุรี ที่ใหความอนุเคราะหในการทดลองเครื่องมือในการวิจัย   ขอขอบพระคุณ
ผูอํานวยการโรงพยาบาลอางทองที่เอื้อเฟอสถานที่ บุคลากร และงบประมาณในการฝกอบรม
ประกอบการวิจัย ขอขอบพระคุณ ผูบริหารหอผูปวย พยาบาลวิชาชีพที่ใหความรวมมือในการเก็บ
รวบรวมขอมูลเปนอยางดี   ขอขอบพระคุณ นายแพทย ณัฐวุฒิ ศิริรังษี  ผูชวยวิจัยและเจาหนาที่ของ
โรงพยาบาลอางทองทุกทานที่ใหความรวมมือ ชวยเหลือและใหกําลังใจที่ดียิ่ง  ขอขอบคุณบัณฑิต
วิทยาลัย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  ที่ไดสนับสนุนทุนสวนหนึ่งเพื่ออุดหนุนการวจิัยครั้งนี้ 
 
 การวิจัยครั้งนี้  ผูวิจัยไดรับความเอื้ออาทร  การชวยเหลือเกื้อกูลและใหกําลังใจที่ดีจาก
คณาจารยเพื่อนรวมรุนทุกคนในคณะพยาบาลศาสตรแหงนี้ รวมทั้งพี่ๆเพื่อนๆ กัลยาณมิตรชาว 
CUMSLAN และพี่ๆ แผนกหองผาตัดและวิสัญญีทุกทานที่ใหความชวยเหลือและใหกําลังใจจนการทํา
วิจัยสําเร็จลุลวงไปดวยดี ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งในน้ําใจและขอขอบคุณเปนอยางยิ่ง 
   
  ทายสุดนี้  ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณ คุณพอ คุณแม ที่ใหกําลังใจ และสนับสนุนให
โอกาสในการศึกษาตอครั้งนี้  ขอขอบพระคุณผูที่เปนแรงบันดาลใจใหขาพเจาไดศึกษาตอ และ บุคคล           
อันเปนที่รัก  ที่คอยใหความชวยเหลือและเปนกําลังใจตลอดการทําวิจยัครั้งนี้  ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งและระลึก
อยูเสมอ  ความดีและประโยชนจากวิทยานิพนธเลมนี้  ขอมอบแตผูมีพระคุณ ทุกทาน 
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 การเปลี่ยนทางดานเศรษฐกิจ สังคม ในยุคปจจุบัน รวมกับการพัฒนาไปอยางรวดเร็ว ทํา
ใหองคกรที่ใหบริการดานสุขภาพเกิดความตื่นตัวในการปรับปรุงคุณภาพการใหบริการ ทีมการ
พยาบาลจึงจําเปนตองมีการปรับปรุงดานการบริการพยาบาลและการบริหารจัดการที่มีคุณภาพ 
เพื่อใหไดผลลัพธที่นําไปสูคุณภาพบริการที่ประชาชนพึงไดรับ (ประพิณ วัฒนกิจ, 2546)  การ
ปฏิรูประบบบริการสุขภาพ รวมกับในปจจุบัน โรงพยาบาลตองมีการแขงขันทางดานสุขภาพ จึง
ตองมีการพัฒนาสูการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล(Hospital accreditation: HA) เปนตัวเรงในการ
พัฒนาใหโรงพยาบาลมีเกณฑการใหบริการสูงตามมาตรฐานวิชาชีพ บุคลากรทางการพยาบาลจึง
ตองทํางานรวมกันเปนทีม (ภิรมย กมลรัตนกุล, 2545) ทําใหบุคลากรทางการพยาบาลมีภาระงาน
เพิ่มมากขึ้น ประกอบกับปจจุบันยังมีปญหาการขาดแคลนอัตรากําลังของบุคลากรทางการ
พยาบาล ทําใหเกิดปญหาในการปฏิบัติงาน ปญหาดานมนุษยสัมพันธของพยาบาล เชนการ
ติดตอส่ือสารกับผูปวยและญาติ รวมทั้งผูที่เกี่ยวของ และการแลกเปลี่ยนขอมูลระหวางทีมสุขภาพ 
มีการประสานงานกันและมีการวางแผนรวมกันในการชวยเหลือใหคําแนะนํา (เตือนใจ  แววดาว, 
2543) นอกจากนี้ยังตองทํางานรวมกันในรูปแบบประสานความสัมพันธระหวางความตองการของ
บุคคลในองคการ และจุดมุงหมายขององคการ ดังนั้นผูบริหารยุคใหมจึงจําเปนตองมีความรูและ
ทักษะดานการบริหารการพยาบาล โดยเฉพาะตองมีรูปแบบการบริหารงานอยางมีสวนรวม มีการ
กระตุนจูงใจผูปฏิบัติงาน ใหทํางานไดอยางบรรลุเปาหมาย และชวยเพิ่มประสิทธิผลขององคการ 
(วิชัย โกสุวรรณจินดา, 2535) 
 ภาวะการปฏิรูประบบราชการ ตามระเบียบการบริหารกิจการบานเมืองที่ดี ที่เนนการ
ใหบริการประชาชนที่เปนจุดศูนยกลาง เนนการพัฒนาพฤติกรรมบริการของผูปฏิบัติงาน (พระราช
กฤษฎีกาวาดวยหลักเกณฑและวิธีการบริหารกิจการบานเมืองที่ดี, 2546 และ แผนยุทธศาสตรการ
พัฒนาระบบราชการไทย พ.ศ. 2546- 2550) และการเปดชองทางใหประชาชนมีสิทธิเพิ่มมากขึ้น 
การรับรูสิทธิผูปวย  ซึ่งเปนสาเหตุหนึ่งในการทําใหเกิดการฟองรองหรือขอรองเรียนขึ้น ดังนั้นการ
สื่อสารเปนสิ่งจําเปนสําหรับบุคลากรทางการพยาบาล โดยเฉพาะหัวหนาหอผูปวยตองใชระบบ
การสื่อสารที่เปดกวาง ชัดเจนและมีการแลกเปลี่ยนขอมูลอยางเปดเผย มีใจยุติธรรมที่จะรับฟงและ
เปนกลาง  (ฟาริดา  ฮิบราฮิม, 2542  ;  Purnell,   1999) รวมกับผูบริหารพยาบาลตอง มีทักษะใน



 2

การประนีประนอม การตอรองเพื่อแกปญหาความขัดแยง และการตัดสินใจประสานความรวมมือ 
และเสริมใหเกิดความสัมพันธระหวางบุคคลที่มีประสิทธิภาพการติดตอส่ือสารที่ดีกอใหเกิด               
สัมพันธภาพระหวางกัน (Ruben, 1984) ซึ่งจะสงผลถึงบรรยากาศในการทํางานที่ดี                   
และประสิทธิผลขององคการ  

ในการปฏิบัติงานในองคกรนั้น  จําเปนตองอาศัยระบบการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ  
เพราะเปนสื่อนําความตองการความคิดเห็นและความรูสึกตางๆเพื่อสรางความเขาใจที่ตรงกัน  ใน
เปาหมายระหวางบุคคลตอบุคคล  บุคคลตอกลุม  กลุมตอกลุม  หรือระหวางองคกรเขาดวยกัน  
นอกจากนี้บุคลากรรวมทีมสุขภาพ  เชน  แพทย นักกายภาพบําบัด หนวยงานตางๆในโรงพยาบาล  
ตางก็คาดหวังวาพยาบาลตองอํานวยความสะดวกใหแกเขา  ซึ่งบางครั้งตองประสบกับถอยคํา
ตําหนิ  สบประมาท ซึ่งตองใชการสื่อสารที่มีการตอบโตอยางเหมาะสมกับบุคคล  เวลา และ     
สถานที่  จะชวยใหปรับตัวเขากับสถานการณตางๆไดเปนอยางดี  การตอบโตที่รุนแรงจะทําลาย 
สัมพันธภาพอันดีระหวางผูปวยและผูรวมวิชาชีพในทีมสุขภาพได (Clark,1978:Slater,1990)        
ในปจจุบัน  ภาพลักษณใหมของพยาบาลหัวหนาหอผูปวยคือตองมีการพัฒนาตนเอง มีความรูสึก
มั่นคง  มีสิทธใินการจัดการกับงานของตนเองได (ศิริพร  ตันติพูลวินัย, 2539) การมีพฤติกรรมที่
เหมาะสมจะชวยเสริมความรูสึกมั่นคง เกิดความมั่นใจในตนเอง  ความมีคุณคาในตนเอง                
รูสึกภาคภูมิใจ ซึ่งนําทักษะการเจรจาตอรองเปนทักษะหนึ่งที่จําเปนในการที่จะชวยแกปญหาและ
หาขอตกลงใหเปนที่พึงพอใจของทั้งสองฝาย  อันจะสงผลใหเกิดสัมพันธภาพอันดีตอกัน 

 การเจรจาตอรองเปนกระบวนการที่ใชในการสื่อสารที่จําเปนในการที่จะชวยแกปญหา
และหาขอตกลงใหเปนที่พึงพอใจของทั้งสองฝาย  อันจะสงผลใหเกิดสัมพันธภาพอันดีตอกันได ที่
ผานมาพยาบาลสวนใหญจะมีพฤติกรรมการแสดงออกและพฤติกรรมการตอรองนอย  เนื่องจาก
ไดรับการอบรมในอดีตวาพยาบาลตองอดทน  นอบนอมถอมตน  เชื่อฟงผูอาวุโสกวาเพราะ            
ผูอาวุโสยอมมีประสบการณมากกวา  ดังนั้นไมวาผูใหญจะคิดสิ่งใดตองถูกตองและเหมาะสม
เสมอ  ถาผูนอยมีความคิดเห็นแตกตางก็จะถูกมองไปในทางที่ไมดีทําใหขาดความเชื่อมั่นในตนเอง
และไมกลาแสดงความคิดเห็นทําใหเกิดปญหาระหวางพยาบาลดวยกันเองและกับบุคลากรอื่น ๆ 
ทําให  สัมพันธภาพระหวางบุคคลลดลงและ ความพึงพอใจในการที่จะทํางานจึงมีนอยลง              
(เรณู โรจนศิริ, 2518 และยุวดี  เกตุสัมพันธ, 2536) 

บทบาทหนึ่งของพยาบาลหัวหนาหอผูปวยที่จําเปนในปจจุบันนี้คือในเร่ืองของการเจรจา
ตอรอง (Negotiation) เนื่องจากการเจรจาตอรองเปนสิ่งจําเปนจะขาดเสียไมไดในพยาบาลหัวหนา          
หอผูปวย Jones (1979) ยังใหความเห็นเกี่ยวกับการเจรจาตอรองวา สามารถนําไปใชกับ
ผูบังคับบัญชาไดเปนอยางดี  ถาเกิดปญหาเกี่ยวกับการทํางาน เชนซึ่งตองใชการสื่อสารและคาํพูด
ที่โนมนาวจิตใจ โดยตองมีเหตุผลเพียงพอในการเจรจาตอรอง เชนการที่หัวหนาหอผูปวยตอง



 3

ตอรองกับพยาบาลในการอยูเวรทดแทนหรือเวรฉุกเฉินหรือการปฏิบัติงานพิเศษตางๆที่พยาบาล
หรือผูใตบังคับบัญชายังไมเต็มใจใหความรวมมือ  หรือมีขอขัดแยงในใจ  และในปจจุบันการ
บริการการพยาบาลไดมีการพัฒนาดานการจัดการผูปวยรายกรณี ซึ่งบทบาทหนึ่งที่จะขาดไมได
ของผูจัดการผูปวยรายกรณีคือทําหนาที่เปนตัวแทนหรือคนกลางติดตอสื่อสารระหวางทีมการ
รักษาพยาบาลและผูปวยอยางมีประสิทธิภาพ มีเทคนิคการเจรจาตอรองเปนอยางดี  เพื่อเสนอ
บริการที่เปนประโยชนแกผูปวย (อัญชัญ ไพบูลย, 2545) นอกจากนี้การเจรจาตอรองยงัใชไดดี
เกี่ยวกับงบประมาณการเงินที่แผนกหรือหอผูปวยที่จะไดรับ การเจรจาตอรองกับคนงาน เชน การ
ปฏิบัติหนาที่ที่เกินหนาที่ของตน เชน การเดินสงผลตรวจทางหองทดลองทําใหเกิดความไมพอใจ
การตอรองพยาบาลวิชาชีพที่อยูในวันหยุดใหมาปฏิบัติงานพิเศษ เปนตน  การใชทักษะการเจรจา
ตอรองจึงมีความจําเปนในผูบริหารหอผูปวยเพื่อใหมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน (Kelley, 1983) 

ดังนัน้พยาบาลหัวหนาหอผูปวยจะตองทราบถึงลกัษณะ กระบวนการ   โครงสรางทฤษฏี
ระบบของการเจรจาตอรองและตองใชกลยทุธวางแผนในการที่จะทาํการเจรจาตอรองเพื่อใหไดมา
ในสิ่งที่ตองการหรือ แกปญหาที่เกิดขึ้น  โดยตองมีความจริงใจและเสนอขอมูลตรงไปตรงมา เปน
ทักษะที่สามารถฝกฝนได  นอกจากนี้ผูบริหารหอผูปวยควรนําพฤติกรรมการเจรจาตอรองมาใชใน
การบริหารและการพยาบาล  นอกจากใชกบับุคคลากรทางการพยาบาลแลวยังใชไดกับทีมสุขภาพ
หรือผูปวยและญาติไดอีก  เชน กับผูปวยที่ไมยนิยอมรกัษา การใหคําปรึกษาเกี่ยวกับงานในหนาที่
รับผิดชอบหรือการที่ตองพบปะเจรจากับผูบังคับบัญชารวมทัง้การบรหิารบุคคล 
การควบคุม 

องคกรพยาบาลเปนองคกรหนึ่งที่ประกอบดวยพยาบาลเปนจํานวนมากทีส่ดุในทมีสุขภาพ
และเปนบุคลากรที่ทํางานใกลชิดกับผูปวยมากที่สุด (ทัศนา  บุญทอง, 2533) อยางไรก็ตามการ  
ปฏิบัติงานที่ตองมีความรับผิดชอบสูงแตขาดอํานาจในการตัดสินใจในการประสานงาน  สามารถ
ทําใหเกิดขาดความมั่นใจในตนเอง  ขาดกําลังใจ รูสึกถูกลดคุณคา (ศิริอร สินธุ, 2539:35) ทําให
พยาบาลมองไมเห็นคุณคาของวิชาชีพจากงานที่ปฏิบัติอยู  ขาดความภาคภูมิใจในบทบาทของ
ตัวเอง พยาบาลจึงรูสึกวาเหมือนไรอํานาจ (Powerlessness) หรือมีอิทธิพลตอการเปลี่ยนแปลงใน
หนวยงานนอยมาก  ซึ่งความรูสึกดังกลาวนําไปสูความพึงพอใจในการทํางานอยูในระดับต่ํา 
(สายสมร เฉลยกิตติ, 2544) ดังนั้นจะเห็นไดวา  พยาบาลหัวหนาหอผูปวย ควรจะตองมีพฤติกรรม
ในเรื่องการเจรจาตอรอง ซึ่งจะสงผลใหผูปฏิบัติการพยาบาลมีความพึงพอใจในงาน (เยาวลักษณ         
โพธิดารา, 2537) และยังสงผลตอสัมพันธภาพที่ดี  มีความคลองตัวในการทํางาน การพัฒนา
ทักษะการเจรจาตอรอง  จึงเปนแนวทางหนึ่งในการพัฒนาบุคลากรเกี่ยวกับการสรางสัมพันธภาพ
และความรวมมือ ระหวางทีมการพยาบาล ซึ่งไดแกพยาบาลประจําการ  เจาหนาที่พยาบาลและ  
ผูชวยเหลือคนไข รวมทั้งทีมสุขภาพที่เกี่ยวของที่มาติดตอประสานงาน เปนกระบวนการที่จะ         
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เพิ่มพูนความรู  ทักษะและความสามารถของบุคคล   ตลอดจนทัศนคติที่ดีในการทํางาน  เพื่อ    
ประสิทธิผลที่ดีตอการปฏิบัติงาน อีกทั้งในปจจุบันองคการสุขภาพมีการเปลี่ยนแปลง เชน มีการ
ปฏิรูประบบสุขภาพ การมีการพัฒนา   คุณภาพของโรงพยาบาล (HA) พยาบาลตองถูกจัดใหไป
ออกหนวยปฐมภูมิ  ทําใหมีภาระงานมากขึ้นในขณะที่มีจํานวนพยาบาลเทาเดิมและมีการปรับ
พฤติกรรมบริการจากที่เคยปฏิบัติอยูเปนประจํา โดยตองดูแลผูปวยใหเปนจุดศูนยกลาง หัวหนา
หอผูปวยจึงตองมีการตักเตือนขอรองในการแกไขหรือปรับพฤติกรรมบางอยางใหเหมาะสม ซึ่ง
พยาบาลและทีมการพยาบาลบางคนยังไมเขาใจในระบบที่เปลี่ยนแปลงไปและยังยึดติดกับระบบ
เดิมๆอยู  อาจทําใหเกิดขอขัดแยง จนอาจถึงขั้นตอตาน ทําใหเกิดการบั่นทอนภาพลักษณ ความ
เอื้ออาทร  ความสมานฉันท  และขวัญกําลังใจ  ทั้งผูใหบริการและผูรับบริการ ตลอดจนองคกรที่
เกี่ยวของ ไมวาจะเปนโรงพยาบาล หนวยบริการสุขภาพ (สํานักงานวิชาการสาธารณสุข                 
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2546)  

 ดวยเหตุผลและความจําเปนขางตนผูวิจัยเห็นวา การเจรจาตอรองเปนสิ่งจําเปนซึ่งตอง
ไดรับการพัฒนาเพื่อใหมีความรูความเขาใจและมีความสามารถในการเจรจาตอรอง  ซึ่งจะสงผล
ใหมีบรรยากาศการทํางานที่ดี มีความพึงพอใจในงานและสรางสัมพันธภาพที่ดีในบุคลากร
ทางการพยาบาลและทีมงาน เปนแนวทางในการพัฒนาคุณภาพทางการพยาบาลและสราง
ภาพลักษณที่ดีแกวิชาชีพและเพิ่มประสิทธิภาพขององคกร  
  
วัตถุประสงคการวิจัย 
 1. ศึกษาผลของการสรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการ
พยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
 2. ศึกษาผลของการทดลองนําโปรแกรมการฝกทกัษะการเจรจาตอรองไปใช 
 3. ประเมินผลการใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรอง โดย 
  3.1 เปรียบเทยีบสัมพนัธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล กอนและหลังการ
ใชโปรแกรมการฝกทกัษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
  3.2 เปรียบเทยีบสัมพนัธภาพระหวางบุคลาการทางการพยาบาลกลุมที่ใช
โปรแกรมการฝกทักษาการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลกับกลุมที่ไมไดใชโปรแกรม 
  
แนวคิดเหตุผลและแนวสมมติฐานการวิจัย 
 
 การเจรจาตอรองเปนทักษะหนึ่งที่สําคัญสําหรับผูบริหารหอผูปวยในยุคปจจุบัน เพื่อ       
แลกเปลี่ยนขอมูลขาวสาร  หรือปญหาที่มีอยู  โดยแตละฝายตองบอกถึงความตองการ                       
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ความคาดหวัง  และปญหาที่เกิดขึ้นอยางชัดเจน  ตรงไปตรงมาและจริงใจ  ซึ่งจะออกมาในรูปของ
ความชวยเหลือสนับสนุนเพื่อนํามาใชในการแกปญหาที่มีอยูในขณะนั้น  โดยผลที่ไดจากการ
เจรจาตอรองจะตองเปนที่พึงพอใจของทั้งสองฝาย (Websters,1975) สวน Robbins (2001) ไดให
คําแนะนําในการพัฒนาทักษะของการเจรจาตอรองไดแก การเริ่มตนเปดฉากทางบวก ระบุที่        
ตัวปญหาไมใชบุคคลหรือบุคลิกภาพ  ใหความสนใจในขอเสนอครั้งแรกเพียงเล็กนอย  มุงใหได    
ขอยุติแบบชนะ – ชนะ และสรางบรรยากาศที่เปดเผยและจริงใจ ซึ่งจะสงผลถึงสัมพันธภาพ
ระหวางบุคลากรทางการพยาบาลของพยาบาล  สอดคลองกับเยาวลักษณ  โพธิดารา (2537) พบวา
พฤติกรรมการเจรจาตอรองมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในงาน  การเจรจาตอรองที่จะประสบ
ความสําเร็จไดนั้น ประการหนึ่งที่สําคัญคือการรับรูความตองการของฝายตรงขามและแสดงให
ฝายตรงขามรับรูวาเขาจะไดรับส่ิงที่เขาตองการไดอยางไร ในขณะที่เราตองการในสิ่งนั้นแลว          
(พอพันธ วัชจิตพันธ, 2538) การที่รูความตองการของฝายตรงขามจะสามารถกําหนดวิธีที่ดีที่สุดใน    
การพัฒนากลยุทธในการเจรจาตอรองที่ไดผลและมีประสิทธิภาพ 
 ความขัดแยงเปนพฤติกรรมที่เกิดขึ้นในสังคม หากไมไดรับการแกไขจะทําใหเกิดผลเสียตอ
องคการ และกอใหเกิดความไมพึงพอใจในสมาชิกของทีม (ศิริวรรณ เสรีรัตนและคณะ, 2541)                      
ทําใหเกิดปญหาในการติดตอประสานงานในทีมสหสาขาวิชาชีพ  การไมไดรับความรวมมือจาก
สมาชิก (วิไล อํามาตยมณี, 2539)  ความไมสามารถที่จะแกปญหาที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติงาน 
การหลีกเลี่ยงการพูดคุยเมื่อเกิดปญหา  การขาดอํานาจในการตัดสินใจ  สงผลใหเกิดความคับของ
ใจและลมเหลวในการปฏิบัติงาน (บุญศรี  ชัยชิตตามร, 2543) การเจรจาตอรองเปนกระบวนการ
หนึ่งในในการแกไขปญหาความขัดแยงโดยใชกลยุทธในการติดตอสื่อสารพูดคุยเพื่อใหไดขอตกลง
รวมกันและทั้งสองฝายเกิดสัมพันธภาพระหวางบุคคลในบุคลากรทางการพยาบาล 
 สัมพันธภาพระหวางระหวางบุคคลกรทางการพยาบาลมีความสําคัญในการเจรจาตอรอง 
ซึ่งการเจรจาตอรองที่ประสบผลสําเร็จและมีประสิทธภิาพนั้นผลของการเจรจาตอรองนั้นยอมเกิด         
สัมพันธภาพและมิตรภาพที่ยั่งยืน สําหรับในองคกรการพยาบาล ในในระยะที่มีการปฏิรูประบบ
ราชการและมีการพัฒนาเพื่อรับรองมาตรฐานจึงมีการแขงขันกันทางดานคุณภาพบริการทั้งใน
ภาครัฐดวยกันเองและภาคเอกชน  ซึ่ยอมมีขอขัดแยงกันระหวางผูบริหารหอผูปวยกับทีมการ
พยาบาลดวยกันเองเพื่อใหเกิดการพัฒนาสูการบริการที่เปนเลิศ  การใชทักษะการเจรจาตอรองนั้น
จึงมุงที่ผลสําเร็จโดยมีเปาหมายที่เปนที่พอใจทั้งสองฝายและเกิดสัมพันธภาพที่ดีและมีบรรยากาศ
ในการทํางานที่ดีตลอดไป (Kelley, 1983, พอพันธ วัชจิตพันธ, 2538 และเยาวลักษณ  โพธิดารา, 
2537) 

 ผูวิจัยจึงไดนําแนวคิดเกี่ยวกับสัมพันธภาพที่ดีระหวางบุคคลตามแนวคิด Beyer and 
Marshall  (1980)  ซึ่งไดใหองคประกอบของสัมพันธภาพไว  6  องคประกอบที่เกี่ยวของและ
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สามารถเกิดขึ้นไดจากการฝกทักษะการเจรจาตอรองภายใตเวลาที่เหมาะสม  คือ 1)  การใหความ
ชวยเหลือซ่ึงกันและกัน  2) การสนับสนุนกันและกัน  3)  ความเปนมิตรร่ืนรมย 4)   การทํางานของ
กลุมที่มุงความสําเร็จตามจุดมุงหมายรวมกัน  5)  การติดตอส่ือสารแบบเปด   6) การเปนอิสระ
จากการคุกคาม  

จากแนวคิดดังกลาวผูวิจยัตัง้สมมติฐานการวิจัยไวดงันี ้ 
 1. โปรแกรมการฝกทกัษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหาร                    
หอผูปวยที่สรางขึ้น สามารถนําไปฏิบัติและสงผลใหเกดิความรูความเขาใจและมีทกัษะในการ
เจรจาตอรองดีขึ้น 
 2. สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย  ของกลุมที่ใช
โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรอง  สูงกวากอนใชโปรแกรมการเจรจาตอรอง 

3. สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย ของกลุมที่ใช
โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล สูงกวากลุมควบคุมที่ไมไดใช
โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
 
ขอบเขตการทําวิจยั 
 
 การวิจยัครั้งนีเ้ปนการวิจัยเชงิกึ่งทดลอง (Quasi experimental research) 
 1. ประชากร  คือ พยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัตงิานในหอผูปวย ในโรงพยาบาลรัฐ  สงักัด
กระทรวงสาธารณสุข  ศึกษาและทาํการทดลองในหวัหนาหอผูปวยและรองหวัหนาหอผูปวยหรือ
พยาบาลวชิาชีพทีท่ําหนาทีแ่ทนหัวหนาหอผูปวยเมื่อมกีิจธุระที่ปฏิบตัิงานในหอผูปวย  
โรงพยาบาลอางทอง  จาํนวน 40 คน โดยแบงเปนกลุมควบคุม 20 คน และกลุมทดลอง 20 คน 
โดยวิธ ีRandom assignment. 
 2. กลุมตัวอยางที่ใชวัดตัวแปรตาม ไดแกพยาบาลวชิาชีพ ที่ปฏิบัติงานรวมกนักับผูบริหาร            
หอผูปวย จํานวน 130 คน 
 3. ตัวแปรที่ศึกษา  คือ 

3.1 ตัวแปรตน  คอื  โปรแกรมการฝกทกัษะการเจรจาตอรองสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
3.2  ตัวแปรตาม คือ สมัพนัธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
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คําจํากัดความในการวิจยั 
 

 1.  โปรแกรมการฝกทักษะเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
หมายถึงกระบวนการการจัดประสบการณในการเรียนรูและการทดลองปฏิบัติในสถานการณ
จําลองและนําไปใชในสถานการณจริงเกี่ยวกับทักษะในการเจรจาตอรองใหกับผูบริหารหอผูปวย
โดยใชแนวคิดเกี่ยวกับทักษะในการเจรจาตอรองของKelley(1983) ไดแก ทักษะขั้นพื้นฐาน ทักษะ
การเตรียมพรอม  และทักษะการเลือกใชกลยุทธ   โดยมีข้ันตอนและกระบวนการการเจรจาตอรอง
โดยใชแนวคิดของประชุม โพธิกุล (2536) ซึ่งไดแก   1) ทําความรูจักกับคูเจรจา 2) กําหนด
เปาหมายและวัตถุประสงค   3) เร่ิมกระบวนการเจรจาตอรอง  4) พูดถึงขอขัดแยงและความ
ตองการที่ตางกัน  5) การทบทวนและการประนีประนอม 6) ตกลงในหลักการและปฏิบัติตาม
ขอตกลง แลวนํามาฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลตามแนวคิดของ (สมยศ   
นาวีการ, 2538 : Arndt  and  Huckabag, 1980 ; Grohar-Murray  and  Dicroec, 1997) 
ประกอบดวย 

1. การเจรจาตอรองดานการวางแผน  หมายถึง การฝกทักษะการเจรจาตอรองของหัวหนา
หอผูปวยเกี่ยวกับการเตรียมการลวงหนา การวางแผนเกี่ยวกับการวางเปาหมาย  การจัดสรร
ทรัพยากรบุคคล งบประมาณ รวมถึงมาตรฐานการพยาบาล 

2. การเจรจาตอรองดานการจัดระบบงาน  หมายถึง การฝกทักษะการเจรจาตอรองของ
หัวหนาหอผูปวยเกี่ยวกับการจัดแบงหนาที่ความรับผิดชอบของบุคลากรทางการพยาบาล  หรือ
การแจกแจงตามสายงานของบุคลากรทางการพยาบาล 

3. การเจรจาตอรองดานการอํานวยการ หมายถึง การฝกทักษะการเจรจาตอรองของ
ผูบริหารหอผูปวยเกี่ยวกับการตรวจตรา  การชี้แนะเกี่ยวกับการทํางานใหแกบุคลากรทางการ
พยาบาลใหสามารถปฏิบัติงานในหนาที่ที่ไดรับมอบหมายอยางถูกตองและมีประสิทธิภาพ โดย
การใหคําแนะนํา  หรือนิเทศงานเปนระยะ  รวมทั้งการแกปญหาขอขัดแยงทีเกิดขึ้น  เพื่อใหการ
ดําเนินงานของหนวยงานบรรลุวัตถุประสงค 

4. การเจรจาตอรองดานการควบคุม  หมายถึง  การฝกทักษะการเจรจาตอรองของ
ผูบริหาร หอผูปวยในการกํากับดูแลการปฏิบัติงานของบุคลากรทางการพยาบาล ไดแก การติดตอ
ประสานงาน การบันทึกรายงาน  การจัดงบประมาณ และการประเมินผลทางการพยาบาลให
ดําเนินไปดวยความราบรื่น และบรรลุเปาหมายของงาน  
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ซึ่งในโปรแกรมจะประกอบดวย 
 ระยะที่ 1 การฝกอบรมซ่ึงเปนการจัดประสบการณการเรียนรูใหกับผูบริหารหอผูปวย ซึ่ง
จะมีเนื้อหาเกี่ยวกับ  ความรูเร่ืองการบริหารการพยาบาล ความขัดแยงกับการเจรจาตอรอง 
ความหมายของการเจรจาตอรอง ทักษะกลยุทธและกระบวนการในการเจรจาตอรอง   
 ระยะที่ 2 การจัดประสบการณการเรียนรูในดาน การคิด การสาธิต และการทดลองฝก
ปฏิบัติในสถานการณจําลองและบทบาทสมมุติ ใหกับผูบริหารหอผูปวยรวมกับการทดลองฝกใน
สถานการณจริงในหอผูปวยที่ปฏิบัติงาน ในขั้นตอนการเจรจาตอรอง 4 ประการคือ 1) ทําความ       
รูจักกับคูเจรจา  2) กําหนดเปาหมายและวัตถุประสงค  3) เร่ิมกระบวนการเจรจาตอรอง  4) ตกลง
ในหลักการและปฏิบัติตามขอตกลง โดยใชทักษะในการเจรจาตอรอง ไดแก  และใชกิจกรรม          
ฝกทักษะในสถานการณจําลองโดยแบงกลุม 4 กลุม  กลุมละ 5 คน รวมกันวิเคราะหสถานการณ
การเจรจาตอรองและบทบาทสมมุติรวมกับนําเสนอ เสนอแนะขอคิดเห็นและรวมอภิปรายผล           
การฝกทักษะใสถานการณจริง  
 ระยะที่ 3 ผูบริหารหอผูปวยทําการปฏิบัติจริงทักษะในสถานการณจริง ณ หอผูปวย             
เปนเวลา 3 เปนเวลา 3 สัปดาห  โดยมีการบันทึกแบบรายงานสถานการณและการใชทักษะการ
เจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย โดยผูวิจัยและผูชวยวิจัย สังเกตและสัมภาษณพฤติกรรมการ
เจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวยรวมกับเปนที่ปรึกษารายบุคคลกรณีเกิดปญหาหรือเกิดความ 
ไมมั่นใจ 
 ระยะที่ 4 การรวมอภิปรายผลและนําเสนอประสบการณเจรจาตอรองดานการบริหาร           
การพยาบาล รวมทัง้ปญหาและอุปสรรคที่พบในระหวางการปฏิบัติงาน 
 
 2. การเจรจาตอรอง การเจรจาตอรอง หมายถึง  กระบวนการแลกเปลี่ยนผลประโยชน
หรือบริการดานการบริหารการพยาบาลสาํหรับผูบริหารหอผูปวยโรงพยาบาลอางทอง เพื่อใหทุก
ฝายที่เกี่ยวของพยายามหาขอยุติที่ยอมรับรวมกัน และพอใจในขอยุติหรือขอตกลงนั้นๆ โดยมี
ขั้นตอนดังนี้คือ 
  2.1 ทําความรูจักกับคูเจรจา หมายถึง การที่ผูบริหารหอผูปวยเริ่มตนการสราง  
สัมพันธภาพที่ดีอยางฉันทมิตร การสังเกต รับฟงและเรียนรูคูเจรจา  การทําความคุนเคย  และ            
รูพื้นฐานตางๆของแตละคนจะเปนแนวทางในการที่จะชวยประเมินสิ่งที่เกี่ยวของและเขาใจปญหา  
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 2.2 กําหนดเปาหมายและวัตถุประสงค  หมายถึงผูบริหารหอผูปวยมีการ กําหนด
ความตองการในเรื่องที่จะเจรจาตอรองของทั้งสองฝาย  และรับรูขอมูลยอนกลับของอีกฝาย ซึ่ง
อาจ มีเปาหมายหรือวัตถุประสงคที่คลายกัน ทําใหไดขอตกลงที่ใกลเคียงกันและพอใจทั้งสองฝาย 

2.3 เร่ิมกระบวนการเจรจาตอรอง  หมายถึง การที่ผูบริหารหอผูปวยเริ่มตนใช
ทักษะและกลยุทธในการเจรจาตอรอง มาใชในสถานการณตอรองนั้นๆ โดยการทบทวนปญหาและ
เร่ิมที่ปญหาที่มีความสําคัญกอน การใชภาษา บรรยากาศ  การสังเกตภาษากาย  

2.4 ตกลงในหลักการและปฏิบัติตามขอตกลง  หมายถงึ  การยืนยันและยอมรับ
ขอตกลงภายหลังเสร็จสิน้การเจรจาตอรองโดยมกีารบันทึกเปนลายลกัษณอักษร  ขณะที่ทัง้สอง
ฝาย   ยังรวมเจรจากันอยูเพือ่ลดความเขาใจผิดหลังการเจรจาตอรอง 
 
 3. สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลสาํหรับผูบริหารหอผูปวย  
 สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย หมายถึง             
ความคิดเห็นของบุคลากรทางการพยาบาลตอพฤติกรรมการสรางสัมพันธภาพของผูบริหาร               
หอผูปวย  วัดโดยใชแบบสอบถามตามแนวคิดของ Beyer and Marshall (1981)   
ผูวิจัยจงึไดนําแนวคิดเกี่ยวกบัสัมพันธภาพที่ดีระหวางบุคคลตามแนวคดิของ Beyer and 
Marshall (1980 ) ซึ่งไดใหองคประกอบของสัมพนัธภาพไว  6 องคประกอบ  คือ  

1.การใหความชวยเหลือซ่ึงกันและกัน  หมายถึง  ความคิดเห็นของบุคลากร
ทางการพยาบาลตอพฤติกรรมของผูบริหารหอผูปวยในการเจรจาตอรองที่แสดงออกถึง  ความเต็ม
ใจที่จะแบงปน  เอื้อเฟอเผื่อแผความรูแกกัน   เต็มใจใหความชวยเหลือบุคลากรทางการพยาบาล 
ตลอดจนการชวยแกปญหา  ชวยเหลือใหบุคลากรทางการพยาบาล ทํางานในความรับผิดชอบได
อยางดีที่สุด     

2. การสนับสนุนกันและกัน   หมายถึง ความคิดเห็นของบุลากรทางการพยาบาล
ตอพฤติกรรมของผูบริหารหอผูปวยในการเจรจาตอรอง  ที่แสดงออกถึงความเต็มใจที่จะรับฟง
ความคิดเห็นของบุคลากรทางการพยาบาล  การ ใหขอมูลยอนกลับในทางบวกแกบุคลากร
ทางการพยาบาล  และรับฟงความคิดเห็นของบุคลากรทางการพยาบาลอยางจริงใจ 

3.  ความเปนมิตรร่ืนรมย หมายถึง  ความคิดเห็นของบุคลากรทางการพยาบาลตอ
พฤติกรรมของผูบริหารหอผูปวยในการเจรจาตอรองที่แสดงออกถึง ความอบอุนในขณะเจรจา
ตอรองกับบุคลากรทางการพยาบาล  รวมทั้งการสรางบรรยากาศที่สบาย  ผอนคลาย  และมีความ
สนใจและหวงใยใหกับบุคลากรทางการพยาบาล 

4. การทํางานของกลุมที่มุงความสําเร็จตามจุดมุงหมายรวมกัน  หมายถึง ความ
คิดเห็นของบุคลากรทางการพยาบาลตอพฤติกรรมของผูบริหารหอผูปวยในการเจรจาตอรองที่
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แสดงออกถึงการใหความรวมมือแกบุคลากรทางการพยาบาล  มีการติดตอประสานงานและกระตุน
ใหบุคลากรทางการพยาบาลทํางานของตนไดเปนอยางดี 

 
    5. การติดตอสื่อสารแบบเปด   หมายถึง  ความคิดเห็นของบุคลากรทางการ

พยาบาล ตอพฤติกรรมของผู บริหารหอผู ปวยในการเจรจาตอรอง   ที ่แสดงออกถึงการ
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นอยางอิสระแกบุคลากรทางการพยาบาล  รวมทั้งบุคลากรทางการ
พยาบาลรูสึกปลอดภัย   มั่นคงที่จะอภิปรายปญหาตอกัน  และผูบริหารหอผูปวยยอมรับ
ขอมูลจากบุคลากรทางการพยาบาลดวยความเต็มใจ และสามารถจัดการกับความขัดแยงได
อยางเปดเผยและตรงไปตรงมา 

  6. ความเปนอิสระจากการคุกคาม หมายถึง  ความคิดเห็นของบุคลากรทางการ
พยาบาลตอพฤติกรรมของผูบริหารหอผูปวย ท่ีแสดงออกในลักษณะที่บุคลากรทางการพยาบาล  
สามารถทํางานดวยความสงบและรูสึกจริงใจ รูสึก  ปลอดภัยที่จะพูดคุยดวย  ไมมีความ
หวาดระแวง และใหขอติเตียนอยางสรางสรรค  

 4. ผูบริหารหอผูปวย หมายถึงพยาบาลวิชาชีพ  ที่ปฏิบัติงานอยูในหอผูปวย 
ประกอบดวยหัวหนาหอผูปวยที่ทําหนาที่บริหารจัดการในหอผูปวยและรองหัวหนาหอผูปวยหรือ
พยาบาลประจําการซึ่งทําหนาที่ชวยในการบริหารจัดการหอผูปวยแทนหัวหนาหอผูปวยในกรณี
หัวหนาหอผูปวยมีกิจธุระไมสามารถปฏิบัติงานได 

5.  บุคลากรทางการพยาบาล  หมายถึงพยาบาลวิชาชีพ  ที่ปฏิบัติงานในหอผูปวย 

 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 
 

1. ผูบริหารการพยาบาลสามารถใชโปรแกรมนี้  เปนแนวทางในการเจรจาตอรองเพื่อ          
แกปญหาในองคกร และหาขอตกลงรวมกนั 

2. เพื่อเปนแนวทางใหผูบริหารหอผูปวยไดเพิม่พูนทักษะการเจรจาตอรอง และสงผลตอ
สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 

3. เพื่อเปนแนวทางในการศึกษาวิจัยตอไป 
 
 



บทที่ 2 
 

เอกสารและงานวจิัยที่เกีย่วของ 
 
 ในการศึกษาผลของใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล
สําหรับผูบริหารหอผูปวยตอสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ผูวิจัยไดศึกษาแนวคิดและ
ทฤษฎีจากเอกสาร วารสาร บทความ  หนังสือ  และงานวิจัยที่เกีย่วของเพื่อนาํมาเปนแนวทางในการ
พัฒนาทักษะการเจรจาตอรอง  และใชในการทดลอง  ดงันี้ 

1.   ผูบริหารหอผูปวยกับประสิทธิผลขององคการ 
              - บรรยากาศองคการกับประสิทธผิลขององคการ 
  2.   สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
                     -  การประเมินสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
                        3.    แนวคิดเกี่ยวกับการเจรจาตอรอง 
            3.1 ความหมายของการเจรจาตอรอง 

   3.2 การเจรจาตอรองกับการพัฒนาองคการพยาบาล 
   3.3 การใชโปรแกรมการเจรจาตอรองสําหรับผูบริหารหอผูปวย 

4.   งานวิจัยทีเ่กี่ยวของ 
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1.1 ความหมายการบริหารการพยาบาล 
 

สุลักษณ   มีชูทรัพย  (2530)   กลาวถึงการบริหารการพยาบาล   หมายถึง   การทํางานให
บรรลุเปาหมายรวมกับผูอ่ืน  เปนงานที่เกี่ยวของกับกลุมบุคคลซึ่งตองอาศัย  “คน”  เปนปจจัยสาํคัญ
ในการที่จะทาํงานใหบรรลุเปาหมาย 

ประพิณ  วัฒนกิจ  (2541)  ไดสรุปวา  การบริหารการพยาบาลเปนการจัดกระทาํตอระบบ
การบริการพยาบาล  เพื่อใหเกิดวิธีการใหการพยาบาลดูแลผูปวยที่มีผลโดยตรงตอชีวิตและความ
ปลอดภัยของผูปวยและผูรับบริการเปนสาํคัญ  สอดคลองกับ อุดมรัตน  สงวนศิริธรรม (2534) ที่
กลาววา การบริหารการพยาบาลเปนระบวนการปฏิบัติงานรวมกันของบุคลากรทางการพยาบาล
เพื่อใหบรรลุเปาหมายในการดูแลรักษาผูปวยใหไดรับความสุขสบาย 

นอกจากนี้  ฟาริดา   อิบราฮิม  (2537) ;  Grohar- Murray  and  DiCroce (1997)  ไดให
ทัศนะเรื่องการบริหารพยาบาลที่ชัดเจนขึ้นวา   เปนกระบวนการซึ่งเกิดจากปฏิสัมพันธระหวาง        
ผูบริหารและผูปฏิบัติงานโดยที่ผูบริหารจะมีการริเร่ิม  ชี้แนะ  รักษาไว  และปฏิบัติเพื่อเปาหมายของ
หนวยงานทั้งนี้ตองอาศัยการจัดระบบการประสานงาน  และการรวมมือกันของบุคคล   การบริหาร
เปนกระบวนการที่ไมหยุดนิ่งมีการเปลี่ยนแปลงอยูเสมอ และมีกําหนดเวลามีการจัดการเพื่อชี้
แนวทางควบคุมสภาพการณตาง ๆ  

สรุปไดวา   การบริหารการพยาบาล   หมายถึง   กระบวนที่มาการจัดกระทาํตอบุคลากร
พยาบาล  ทรัพยากร   งบประมาณ  ตาง ๆ  เพื่อใหเกิดมาตรฐานในการปฏิบัติ   สงผลตอคุณภาพ
การบริการโดยมีเปาหมายการมีสุขภาพดีทั้งกายและใจ   ของ  บุคคล  ครอบครัว  และชุมชน  

 
1.2 ผูบริหารหอผูปวยกับประสิทธิผลขององคกร 

 
ผูบริหารหอผูปวยหรือหัวหนาหอผูปวยเปนผูบริหารระดับตนที่มหีนาที่บริหารงานในระดับ

หอผูปวย ภายไตนโยบายของการบริหารระดับสูง  มอํีานาจในการตัดสินใจในระดับปฏิบัติซึ่งมีผลตอ
หนาทีก่ารทํางานของเจาหนาที่ระดับปฏิบตัิเพื่อใหงานดําเนนิไปอยางราบรื่นและมปีระสิทธิภาพ (ยพุดี 
โสตถิพนัธ, 2539) โดยรับผิดชอบงานตลอด 24 ชั่วโมงในการจัดการกับบุคลากร ทรัพยากรตางๆวัสดุ
อุปกรณในหนวยงานของตนใหเพยีงพอ เพื่อสงเสริมและสนับสนุนใหบุคลากรในหนวยงานดูแลผูปวย
ไดอยางมีประสิทธิภาพและบรรลุเปาหมาย สนองความตองการทั้งในสวนตน วิชาชีพ และฝายการ
พยาบาล  โดยสงเสริมใหปฏิบัติงานตามมาตรฐานในหนวยงาน พรอมทั้งเสริมแรงจูงใจใหบุคลากร
ปฏิบัติงานดวยความเต็มใจ และเกิดความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน  พรอมทัง้กาํหนดแนวทางการ
บริหารงานบุคคล การจัดอัตรากําลังโดยคํานงึถงึประโยชน ความเหมาะสม ความยุติธรรมและ
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สอดคลองกับนโยบายของโรงพยาบาลและมาตรฐานของหนวยงาน และสรางบรรยากาศ การทํางานที่
ดีในหนวยงาน  และจงูใจใหบุคลากรทางการพยาบาลสามารถขอคาํปรึกษาแนะนําจากหัวหนาหอ
ผูปวยได (Gillies,1989 และ ฟาริดา ฮิบราฮิม, 2542 : 19) ซึ่งจะสงผลถึงประสทิธิผลขององคกร ซึ่งถือ
วาเปนบทบาทหนึ่งของผูบริหารการพยาบาล 

 
ปจจัยทีส่งผลตอประสิทธิผลและความสําเรจ็ขององคการ 
 
 การพัฒนาองคการจะประสบความสาํเร็จหรือไมนั้น ดูไดจากความรูความสามารถของ
ผูบริหาร สถานการณที่เอ้ือใหตองมกีารพฒันาองคการ เชน ความขัดแยงในองคการ การเปลี่ยนแปลง
อยางรวดเร็วทัง้ภายนอกและภายในองคการ ลักษณะงานที่สงผลตอความยุงยากสลับซับซอน อาจ
กลาวไดวามีปจจัยหลายประการที่สงผลถงึความสําเร็จขององคการ (เบญจพร แกวมีศรี, 2541) ซึ่ง
ประกอบดวย 

1. บุคลิกภาพของผูบริหารและสมาชกิในองคการ ในกรณทีี่ผูบริหารและสมาชิก                  
มีบุคลิกภาพทีค่ลายคลึงกนั เชน ผูบริหารและสมาชิกมีบุคลิกภาพแบบประชาธิปไตยที่คลายคลงึกนั
ความยุงยากจะเกิดขึ้นกับความสัมพันธระหวางบุคคลทัง้สองจะมีนอยเพราะพฤติกรรมของบุคคลทั้ง
สองจะมีแนวโนมไปในทิศทางเดียวกนั ซึง่ปญหาที่เกิดขึ้นอยูเสมอนัน้เนื่องมาจากผลของความขดัแยง
ระหวางบุคลิกภาพของผูบริหารและสมาชกิ (ติน ปรัชญพฤทธ, 2539) ซึ่ง Robbins (2001) ไดกลาววา 
ทักษะขั้นพื้นฐานทักษะหนึ่งที่จะทําใหการเจรจาตอรองประสบความสําเร็จนัน้คือการคิดในทางบวก
โดยไมนึกถึงบคุลิกภาพหรือทาทางที่แสดงออก 

2. การจูงใจของผูบริหารและสมาชิก 
3. อิทธิพลของกลุมตอสมาชิกในองคการ 
4. การติดตอส่ือสาร 
5. การขจัดความขัดแยง 
6. การสรางทีมงาน 
7. การจัดคนใหเขากับงาน 
8. การใหความรูดานวทิยาการและเทคโนโลยีแกบุคลากรในองคการ 
9. การกระตุนใหบุคลากรใชความสามารถสงูสุดในการทาํงาน 
10. การประสานงานใหรวมแรงรวมใจจากทุกหนวยงาน 
11. การสรางบรรยากาศในองคการใหเอื้อตอการทาํงาน 

 ปจจัยเหลานี้จะประสบความสําเร็จไดนั้นทักษะหนึ่งตองใชในปจจุบนันั้นก็คือการเจรจาตอรอง 
ซึ่งจะสงผลถงึบรรยากาศองคการที่ดีและความสาํเร็จขององคการ 
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กระบวนการบริหารการพยาบาลของผูบริหารหอผูปวยประกอบดวยขั้นตอนการดําเนินงาน                
4  ขั้นตอน  ไดแก   (สมยศ   นาวีการ, 2538 : Arndt  and  Huckabag, 1980 ; Grohar-Murray  and  
Dicroec, 1997) 

1) การวางแผน  เปนการเตรียมการลวงหนาเพื่อใหทราบแนวทางปฏิบัติ  และเปาหมายของงาน
ใหชัดเจน   เกี่ยวกับการจัดสรรทรัพยากรบุคคล  งบประมาณ  มาตรฐานการพยาบาลการดําเนินงานให
สอดคลองกับปรัชญา   พันธกิจ   ตลอดจนเปาหมายขององคกร 

2) การจัดระบบงาน เปนการจัดแบงหนาที่ความรับผิดชอบของบุคลากรแตละบุคคลใหมี
ทิศทางในการปฏิบัติงาน หรือเปนการวิเคราะหและแจกแจงงานตามสายงานการบังคับบัญชาของ
บุคลากรพยาบาล 

3) การอํานวยการ หมายถึง การตรวจตรา ชี้แนะ การทํางานใหแกผูรวมงานหรือ
ผูใตบังคับบัญชา ตลอดจนจูงใจผูใตบังคับบัญชาใหปฏิบัติงานเพื่อใหการดําเนินงานของหนวยงาน
บรรลุวัตถุประสงค  ผูบริหารการพยาบาลจะดําเนินการ   ตัดสินใจ  สั่งการ  ดูแลใหผูปฏิบัติงาน ทกุคน
สามารถปฏิบัติงานในหนาทีท่ี่ไดรับมอบหมายอยางถูกตองและมีประสิทธิภาพ  โดยการใหคําแนะนํา
หรือนิเทศงานเปนระยะ ๆ รวมทั้งการแกไขปญหาขอขัดแยงที่เปดขึ้น 

4) การควบคุม หมายถึง การติดตาม การกํากับดูแลการปฏิบัติงานของบุคลากรใหดําเนินไป
ดวยความราบรื่นเปนไปตามแผนงานที่ไดวางไว เพื่อใหบรรลุเปาหมายของงาน อีกนัยหนึ่งเพื่อเปนการ
ตรวจสอบผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาลวาสามารถใหการบริการพยาบาลที่มีคุณภาพตาม
เปาหมายหรือไมอยางไร ซึ่งจะทําใหทราบถึงปญหาของการปฏิบัติงานและสามารถดําเนินการแกไข
ปญหาที่เกดิขึ้นอยางทนัเหตุการณ จะเห็นไดวาการควบคุมมีความสําคัญในกระบวนการบริหารการ
พยาบาลซึ่งเนนในดานการควบคุมคุณภาพการพยาบาลและการควบคุมกํากับดูแลการปฏิบัติงานของ
บุคลากรซึ่งการดําเนินการควบคุมประกอบดวย   การติดตอประสานงาน การบนัทกึรายงาน การจัด
งบประมาณ   และการประเมินผลทางการพยาบาล 

 
 1.2  บทบาทหนาที่และความรับผิดชอบของหัวหนาหอผูปวย  

  
 จากการศึกษาบทบาทหนาทีค่วามรับผิดชอบของหัวหนาหอผูปวยหอผูปวยโรงพยาบาลรัฐ 

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งศึกษาจากกองการพยาบาล  สํานักงานปลัดกระทรวง สาธารณสุข (2539) 
ไดกําหนดบทบาทหนาที่ของผูบริหารหอผูปวยไว  8  บทบาทดังนี ้

 บทบาทที ่1. เปนผูบริหารการพยาบาลระดับตน คือ เปนผูอยูระหวางผูวางนโยบายการบริหาร
การพยาบาลทั้งหมด คือกลุมงานการพยาบาลกับบุคลากรการพยาบาล รวมทั้งเจาหนาทีพ่ยาบาลใน
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ระดับอ่ืนๆ  และอํานวยการใหการรักษาพยาบาลในหอผูปวยเปนไปดวยดี ตามแผนการ
รักษาพยาบาล 

 บทบาทที่ 2.  เปนสวนหนึ่งหรือเปนสมาชิกคนหนึ่งในทีมสุขภาพ ดังนั้นผูบริหารหอผูปวยจึง
ตองคนควาหาความรูเพิ่มเติมอยูเสมอ เพื่อใหทันกับความกาวหนาทางดานการแพทยและสามารถ
รวมอภิปรายและใหขอคิดเห็นตอทีมสุขภาพไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 บทบาทที่ 3. เปนผูประสานงานที่ดีในการรักษาพยาบาลผูปวย โดยการจะทําหนาที่นี้จะตอง
เปนผูที่มีมนุษยสัมพันธดี 

 บทบาทที ่4. เปนผูอํานวยการใหผูปวยไดรับการบริการและสวัสดิภาพที่ด ี
 บทบาทที ่5. เปนที่ปรึกษาของเจาหนาที่ทกุระดับโดยตองใหความเปนกันเองแกเจาหนาที ่    

ที่ปฏิบัติงานพอสมควร 
 บทบาทที ่6.   เปนผูนเิทศและเปนครูแกผูปฏิบัติการพยาบาล 
 บทบาทที ่7.  เปนผูเชี่ยวชาญในดานปฏบิัติการดานคลินิก  ในสาขาที่ตนปฎิบัติงานอยู  เพื่อให

เกิดความศรทัธาแกผูปฏิบัติงาน  เขาใจปญหาทางการพยาบาลไดถูกตองและเปนแบบอยางทีด่ีแกผูปฏิบัติงาน 
 บทบาทที ่8.   เปนผูสังเกตการณที่ด ี

  
หัวหนาหอผูปวยจงึเปนตวัแทนของสถาบนัวิชาชีพและสังคมตองเชื่อมโยงบรกิารพยาบาลให

เขากับความตองการของผูรับบริการทุกคนรวมทั้งบุคลากรทางการพยาบาล  ฉะนั้นผูบริหารหอผูปวย
จึงตองตระหนกัและเขาใจ ถงึทกัษะการบริหารที่จาํเปนสาํหรับหวัหนาหอผูปวยซึ่งไดแก ทกัษะ             
ดานความคิด  ทักษะดานมนุษยสมัพนัธ และทักษะดานเทคนิค (Smith,1993) ดังรายละเอยีดตอไปนี้  

1. ทักษะดานความคิด เปนทักษะการสรางแนวคิดและแสดงออกดวยแนวคิดใหเกิดการ
สื่อสารที่ตรงกนั  ถือเปนกุญแจสําคัญนําไปสูความสาํเร็จ ซึ่งหมายถึง  การที่มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค 
รับฟงดวยความเขาใจ รับแนวโนมการเปลี่ยนแปลงใหมๆที่ผานเขามาทัง้จากสภาพแวดลอมภายนอก
และภายในโรงพยาบาล และสามารถวางแผนกลยุทธเพื่อดําเนินการใหทนัตอเหตุการณ และ
สอดคลองกับเปาหมายของโรงพยาบาล 

2. ทกัษะดานมนุษยสัมพนัธ  ซึง่หัวหนาหอผูปวยแสดงออกโดยการกระตุนใหเกิดการทาํงาน
เปนทมี การพึ่งพาชวยเหลอืกัน มีปฏิสมัพันธที่ดีตอกนั ขจัดขอขัดแยงที่เกิดจากความไมเขาใจ ซึ่ง
ทักษะหนึ่งที่มาเกี่ยวของก็คอืทักษะของการเจรจาตอรองนัน่เอง โยจะตองใชระบบการสื่อสารที่เปด
กวาง  ชัดเจนและมีการแลกเปลี่ยนขอมูลกันอยางเปดเผย  มีใจยุตธิรรมที่จะรับฟงและเปนกลาง 

3. ทักษะดานเทคนิค ไดแก การมีความชํานาญดานคลินิค และความรูดานการปฎิบัติงาน  
เพื่อใหทีมการพยาบาลเกิดการเรียนรูและมีการพฒันาตนเอง สามารถตอบสนองความตองการของ
พยาบาลในทมีได 
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การพัฒนาคุณลกัษณะของผูบริหารการพยาบาลในอนาคต 
 
 ในระบบบริการสุขภาพที่เปลีย่นแปลงไปในปจจุบัน ผูบริหารการพยาบาลมีบทบาทสําคัญใน
การนาํองคการไปสูเปาหมายในการปฏิรูประบบบริการพยาบาล เพื่อใหองคการพยาบาลมีการพัฒนา
ทัดเทยีมกับองคการอื่นๆในระบบบริการสาธารณสุข ผูบริหารการพยาบาลจําเปนตองพัฒนา
คุณลักษณะทีสํ่าคัญ ดังตอไปนี ้
 
 1. การเปนผูรอบรู (Well Rounded) ผูบริหารการพยาบาลจาํเปนทีจ่ะตองมีความรูทางการ
พยาบาลในความรับผิดชอบอยางดยีิ่ง และรูรอบในดานในดานเศรษฐกิจ  สังคม  สามารถแสดงความ
คิดเห็น ทกัษะ ตอผูรวมงานที่บริหารองคการ และบุคคลที่มีความหลากหลายในสงัคมไดอยางในสงัคม
ไดอยางเหมาะสม ซึง่จะนําไปสูการมีเครือขายบุคคล การยอมรับในสังคม ซึง่เปนปจจัยสําคัญในการ
รวมมือซ่ึงกันและกันในการทาํงานระดับองคการ ความรูรอบจะนําไปสูการมีวิสยัทศันที่ถกูทิศทางและ
ปองกนัความสูญเสียขององคการ 
 2.ความมีความรูและทักษะการบริหารจัดการ (Administrative and Management Skill) 
ผูบริหารองคการพยาบาลจาํเปนตองมีความและทักษะทีถู่กตองในการบริหารจัดการองคการ และ
พัฒนาระบบบริการ  เพื่อประสิทธิภาพและประสิทธผิลของการบรหิาร และนาํไปสูผลลัพธสูงสุดที่พงึ
ประสงคขององคการ 
 3. มีทักษะภาวะผูนาํ (Leadership Skill) ภาวะผูนาํจะเปนคุณสมบัติที่สําคัญยิง่ของผูบริหาร
การพยาบาลทุกระดับ ในการที่จะกอใหเกิดความรวมมือประสานกนัของบุคลากรในองคการพยาบาล 
และนําองคการไปสูเปาหมาย ทักษะภาวะผูนําจาํเปนอยางยิ่งในการบรหิารองคการพยาบาลใน
ปจจุบัน ไดแก ทักษะการนาํการเปลี่ยนแปลง หรือการจดัการกับการเปลี่ยนแปลง (Management for 
change) การตอรอง (negotiation) การยนืหยัด (assertiveness) 
 4. มีทักษะการสื่อสาร การใชเทคโนโลยีการสื่อสาร  จากกระแสสังคมโลกในภาวะโลกาภิวัฒน
และการใชเทคโนโลย ี เพื่อความสะดวกรวดเร็วในการใชประโยชนจากขอมูลขาวสารขององคการ โดย
ผูบริหารจําเปนตองพฒันาความสามารถในการใชภาษาสากล เพื่อการสื่อสารโดยใชเทคโนโลยทีีม่ีอยู
ใหเกิดประโยชนสูงสุด 

กลาวโดยสรุปไดวา ผูบริหารหอผูปวยซึง่เปนผูบริหารทางการพยาบาล จะตองใชกระบวนการ
บริหารการพยาบาลและทักษะดานการบรหิาร  ซึ่งเปนการวางแผนการปฏิบัติงานโดยมีเปาหมายที่
ชัดเจน  จะทาํใหทราบวาจะทําอะไร  (What)  ทําอยางไร  (How)  ทําเมื่อไร  (When)  แลวใครเปน
ผูกระทํา (Who) เพื่อที่จะทําใหเปาหมายที่ตั้งไวบรรลุผลสําเร็จตามที่ตองการในวชิาชีพพยาบาลการ
วางแผนที่ดีจะเปนการรับประกันไดวาผูปวยจะไดรับบริการที่คุณภาพและบริการที่ใหจะไดมาจาก
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ผูปฏิบัติงานทีป่ฏิบัติงานดวยความพงึพอใจ   ดังนั้นหวัหนาหอผูปวยจะตองใหความสนใจเปนพิเศษใน
ทุกดานประกอบดวย  ดานนโยบาย   ความมุงหมายวตัถุประสงค  การจัดระบบงานบุคลากร  และ
ทรัพยากรที่ตาง ๆ  ที่มีอยูอยางจาํกัดใหไดประโยชนสงูสุด   เพื่อใหการปฏิบัติในองคการไดอยางมี
ประสิทธิภาพ  อันเกิดจากความรวมมอืประสานงานของเจาหนาทีทุ่กฝายเปนอยางด ี  และตองรูจัก
บทบาทหนาทีค่วามรับผิดชอบดังที่กลาวมาขางตน โดยอาศัยภาวะผูนําการสื่อสารและการเจรจา
ตอรองที่มีประสิทธิภาพในตวัผูบริหารซึง่เปนปจจัยที่สําคัญในการบรหิารงาน ซึง่จะสงผลถึง
ประสิทธิผลขององคการ 

 
1.3  ประสิทธิผลขององคการ 
 
 ประสิทธิผลขององคการ (Effectiveness)  หมายถึงความตระหนักถงึความพงึพอใจของ
บุคลากรทุกระดับทั้งภายในและภายนอกองคการ (The Stakeholder approach) ที่มีผลตอการ
ดําเนนิงานและการดํารงอยูขององคการไดแก นายจาง  ลูกจาง องคกรและกลุมสังคมตางๆ เพื่อ
ตอบสนองความตองการขององคการตางๆ  ซึ่งความตองการที่สําคญัขององคการนั้น (Steers, 1991: 
302) ไดแก 1) การไดมาซึ่งทรัพยากร (Resource acquisition) 2) ประสิทธิภาพขององคการ 
(Efficiency) คืออัตราสวนระหวางสิง่นําเขาหรือส่ิงที่ลงทุนไปกบัผลลัพธทีเ่กิดขึ้นตองสมดุลหรือมีผล
กําไรใหกับองคการ 3) ผลผลิต(Production or output) ที่เปนที่ตองการขององคการ  4)  การ
ประสานงานเหมาะสมในองคการ (Organizational renewal and adaptation) 6)   ความสอดคลอง 
(Conformity) คือ ความตองการสรางความสอดคลองขององคการกับคานิยมกบัคานิยมหรือบรรทัด
ฐานของสงัคม เพื่อความเจรญิและความอยูรอดขององคการ และ  7) ความพงึพอใจของกลุมบุคคลที่
เกี่ยวของ (Constitiuency Satisfaction) ทั้งภายในและภายนอกองคการ ซึ่ง Quinn and Rohrbaugh 
(1983) ไดกําหนดรูปแบบของการศกึษาประสทิธผิลขององคกรซึ่งรูปแบบหนึง่คือรูปแบบ                   
มนุษยสัมพนัธ ซึ่งเนนความสัมพันธของสมาชิกในองคการ ซึ่งสงผลถงึความไววางใจซึ่งกนัและกนั ซึ่ง
สอดคลองกับ Parson (1960 อางใน ภรณี มหานนท, 2529 : 5) ซึ่งกลาววาการบรรลุเปาหมายของ
องคการจะตองครอบคลุมถึงความสัมพนัธระหวางระบบขององคการกับสวนตางๆของสภาพแวดลอม 
รวมกับมิติของเวลา ซึง่วัดไดจากความพงึพอใจ  บรรยากาศขององคการ และการติดตอส่ือสาร  
  
1.4  บรรยากาศองคการกบัประสิทธิผลขององคกร 
 
 บรรยากาศองคการนับวาเปนปจจัยสาํคัญและมีอิทธพิลตอบุคลากรทีท่ํางานในองคการ  
บรรยากาศองคการที่ดีจะชวยสนับสนุนใหเกิดแรงจูงใจใหบุคลากรรวมมือรวมใจทาํงานใหองคกร
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ประสบความสําเร็จตามเปาหมาย (Grigsby, 1991) บรรยากาศองคการจงึเปนตัวแปรที่ชวยในการ
วิเคราะหพฤติกรรมการปฏิบัติงาน การตัดสินใจของบุคคล และประสิทธิภาพและประสิทธผิลของ
องคการ (อรุณ  รักธรรม, 2527 และ Frederickson, 1997) โดยการปฏิบัติของผูนําจะเปนแรงกดดันที่
สําคัญตอการสรางบรรยากาศองคการเพือ่ใหเกิดการปฏิบัติงานที่ด ี  ไดแกการมีการบังคับบัญชาที่ด ี 
การที่สมาชิกองคการมีขวญัและกําลังใจที่ดี ซ่ึงจะสงผลถึงประสทิธผิลขององคการ 
  
 Halpin and Croft (1966 : 150 -151) ไดศึกษาวิเคราะหเกี่ยวกับบรรยากาศองคการ  โดย
ศึกษาจากองคประกอบ ไดดังนี ้
 1. พฤติกรรมของผูรวมงาน (Subordinates ’behavior) ประกอบดวย 4 มิติ ไดแก มิติขาด
ความสามัคคี (Disengagement) มิติอุปสรรค (Hindrance) มิติขวัญ (Esprit) และมิติสัมพันธ 
(Intimacy) 
 2. พฤติกรรมของผูนํา (Leader’ behavior) ประกอบดวย 4 มิติไดแก มิติหางเหิน (Aloofess) 
มิติมุงผลงาน (Production emphasis) มิติผลักดัน (Thrust) และมิติกรุณาปราณี (Consideration)  
 
 Likert (1976 : 73)  ไดกลาวถึงบรรยากาศองคการไวดังนี้  
 1. การติดตอส่ือสารภายในองคการ หมายถงึการทีบุ่คคลภายในองคการรูถึงความเปนไป
ภายในองคการ และผูนาํแสดงความใจกวางที่จะติดตอส่ือสารแบบเปดเผย เพื่อใหผูปฏิบัติงานไดรับ
ขอมูลขาวสารไดอยางเปดเผย และเพื่อเปนการปฏิบัติงานที่ไดผลดี   
 2.  การมีสวนรวมในการตัดสินใจ หมายถงึ การทีอ่งคการมีสวนรวมในการตัดสินใจและ
กําหนดเปาหมายขององคการทุกระดับ 
 3.  การคํานงึถึงผูปฏิบัติงาน หมายถงึ การที่องคการเอาใจใสจัดสวสัดิการ ปรับปรุงสภาพการ
ทํางาน  ทาํใหผูปฏิบัติรูสึกพึงพอใจในการทํางาน 
 4. อํานาจและอิทธิพลในองคการ หมายถงึ อํานาจและอิทธิพลทัง้ของผูนาํและผูปฏิบัติ 
 5. เทคนิคและวิทยาการที่ใชในองคการ หมายถงึ เทคนิคที่ใชในองคการ  มีการปรับปรุงอยาง
รวดเร็ว  ไปตามสภาพแวดลอม 
 6. แรงจูงใจ บรรยากาศที่ถือวาดี  จะตองมีลักษณะการยอมรบัความแตกตางและความ
ขัดแยงในองคการ พรอมที่จะสนับสนุนใหผูปฏิบัติงานขยันขันแข็ง  ทาํงานหนกัเพื่อเลื่อนตําแหนง เพื่อ
อัตราคาจาง และเกิดความพงึพอใจในงาน 
 Steers and Porter (1979 : 369 – 370) ไดเสนอองคประกอบที่มีอิทธิพลตอบรรยากาศ
องคการ และสงผลตอประสิทธิภาพขององคการ ไดแก  
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 1. โครงสรางขององคการ  โครงสรางขององคการที่ใชอํานาจควบคมุและมีระเบียบแบบแผน
มากจะทาํใหรูสึกถึงบรรยากาศที่เขมงวด  ในทางตรงกนัขามองคการที่ฝายบริหารใหพนักงานมีอิสระ 
สามาระใชดุลยพนิิจและการวินิ๗ฉัยตนเองเพื่อการตัดสินใจ  และฝายบริหารใหความสนใจแก
พนกังานมาก บรรยากาศจะเปนในลกัษณะของความไววางใจ เปดเผยและรับผิดชอบรวมกัน  
 2. เทคโนโลยีในการปฏิบัติงาน มีแนวโนมในการสรางบรรยากาศของการควบคุมเนน
กฎเกณฑที่เขมงวด  มีความยืดหยุนนอย และมีบรรยากาศที่เชื่อถอืและไววางใจในระดับตํ่า สวนใน
องคการที่ใชการเทคโนโลยทีี่คลองตัวเปลีย่นแปลงงาย โดยเปดโอกาสใหมีการติดตอส่ือสารอยาง
เปดเผย  จะนําไปสูบรรยากาศของความไววางใจ ซึ่งทาํใหทํางานรวมกันไดเปนอยางดีและเกิด
สัมพันธภาพทีด่ีในการทาํงาน  มีการสรางสรรค  และยอมรับความสามารถในการทํางาน  ตลอดจนมี
ความรับผิดชอบตอความสาํเร็จของงานรวมกนั   
 3. อิทธิพลของสภาพแวดลอมภายนอกองคการ  สงผลกระทบตอบรรยากาศองคการได เชน
วิกฤตสภาพทางเศรษฐกิจตกต่ํา  ทําใหองคการตองปลดพนักงานออก พนักงานจะรูสึกวา                   
บรรยากาศขาดความอบอุน และขาดแรงจูงใจในการทาํงาน เนื่องจากพนักงานจะกังวลอยูกับปญหา
ความมัน่คงในองคการของตน 
 4. นโยบายและแนวทางปฏิบัติของฝายบริหาร  ทีผู่บริหารจัดใหพนกังาน การปอนขอมูล
ยอนกลับ (Feedback) และใหอิสระในการทํางาน จะสรางบรรยากาศที่มุงความสําเร็จ  พนกังานมี
ความรูสึกมีความรับผิดชอบตอการบรรลุเปาหมายขององคการ แตในทางตรงกนัขามองคการที่ฝาย
บริหารเนนวิธกีารกฎระเบียบ ขอบังคับ และความเชี่ยวชาญเฉพาะดาน  จะทําใหขาดความรูสึก
รับผิดชอบ และขาดความคดิริเร่ิม 
 
 สรุป จะเหน็ไดวาบรรยากาศองคการมคีวามสาํคัญอยางยิ่งตอการพัฒนาองคการ เพราะ
บรรยากาศที่ดีและเหมาะสมจะเอื้ออํานวยตอการปฏิบัติงาน  ทําใหผูปฏิบัติงานไดใชความรู
ความสามารถที่มีอยูตามศักยภาพไดอยางเต็มที่ ซึง่สิ่งที่จะสรางใหเกิดบรรยากาศที่ดีเหมาะแกการ
ทํางานนัน้ ผูบริหารตองใหความสนับสนนุทาํใหสมาชิกขององคการเกิดขวัญและกําลังใจในการทํางาน  
บรรยากาศองคการจึงมีความสําคัญตอผูบริหารเนื่องจากจะทําใหบุคลากรทางการพยาบาลเกิดความ
พึงพอใจสงผลใหผลการปฏบิัติงานมีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผลที่ดีตอองคการ   
 
2. แนวคิดเกีย่วกับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
    

สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล เปนปฏิสัมพนัธอยางมีทิศทางและเปนที่
ยอมรับของบคุลากรในทมีสุขภาพ เพื่อบรรลุจุดมุงหมายที่ตั้งไว คือเปนความรับผิดชอบรวมกนั
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เกี่ยวกับการทาํงานรวมกนัอยางประนีประนอม เพื่อความสามารถในการปฏิบัติงานของแตละวิชาชีพ
แตละบุคคล  ผูรวมทีมสุขภาพจะตองยอมรับนับถือซ่ึงกนัและกนั ในเรื่องความเชีย่วชาญและคณุภาพ
การทาํงานของแตละบุคคลซึ่งมีการสื่อสารเกี่ยวกบัการปฏิบัติงาน  มีการเอื้ออํานวยในการแกปญหา
ตางๆที่เกิดขึ้น (รุงนภา ชั้นแจม, 2543) 

 
2.1  ความหมายของสัมพันธภาพระหวางบุคคล 
 
Byrne and Thompson (1978) ใหความหมายของสัมพันธภาพวา  คือปฏิสัมพันธอยางมี

ทิศทางและเปนทีย่อมรับกนัระหวางบุคคลสองคนหรือกลุมเพื่อบรรลุจดุมุงหมายที่ตัง้ไว 
สุวนีย  ตันตพิิพัฒนานนัต (2522) ใหความหมายของสัมพนัธภาพวา  เปนกระบวนการที่

บุคคลตั้งแตสองคนขึ้นไป ทําความรูจักกนั ติดตอสัมพันธสรางความคุนเคยสนิทสนมกนั  บคุคลที่
สัมพันธกนั  กจ็ะไดผลกระทบจากกนัและกัน 

จารุวรรณ  ต. สกุล (2528) ใหความหมายวา สัมพนัธภาพเปนเรื่องเกี่ยวกับความสัมพนัธที่
บุคคลมีตอกัน อาจเปนความสัมพนัธระหวางบุคคล บุคคลตอกลุม หรือกลุมตอกลุมก็ได โดยอาศัยการ
แสดงออกทั้งทางกาย  วาจาและใจตอผูอ่ืน 

วรรณา คงสริุยนาวิน (2532) ใหความหมายของสัมพันธภาพวา หมายถงึกระบวนการ      
ติดตอของบุคคลตั้งแตสองคนขึ้นไปที่เกี่ยวของกนัโดยตรง ทาํความรูจักกัน สรางความคุนเคยสนทิสนม
กัน  บุคคลที่มคีวามสัมพันธกันจะมีอิทธพิลและผูกพนัในการดําเนนิชวีิตซึ่งกนัและกนั 

จากความหมายขางตน  สรุปไดวาสมัพันธภาพระหวางบุคคลหมายถงึ  กระบวนการ          
ติดตอส่ือสารและปฏิสัมพันธกันระหวางบคุคลที่มีวัตถุประสงครวมกนั  มีการแสดงออกในลักษณะของ
การเปนมิตร  มีความรูสึกทีด่ีตอกัน  ใหเกียรติ  เอาใจใส  ใหความรวมมือและใหความสนิทสนมกัน มี
การแลกเปลี่ยนความคิดและมีการยอมรับซึ่งกนัและกนั  มีการแสดงออกของความสัมพนัธทัง้ดาน
รางกาย  วาจาและใจ  ในระยะเวลาใดเวลาหนึ่งที่มีความสัมพันธกัน 

สําหรับองคกรพยาบาลในยคุการเปลี่ยนแปลง มกีารปฏิรูปปฏิรูประบบราชการ มกีารประเมนิ
เกี่ยวกับผลการปฏิบัติงานชดัเจนขึ้น มีการเปลี่ยนแปลงในระบบของการบริการ แตมีทรัพยากรบุคคล
และดานตางๆจํากัด และมภีาระงานมากขึ้น (ดุษณีย  ยศทอง, 2542)  ทาํใหตองมีการปกปองสิทธิ
ประโยชนของตนเองและสวนรวม การเจรจาตอรองจึงเขามามีบทบาทสําคัญในยุคนี้  นอกจากนี้ยงัมี
ปญหาดานสทิธิและดานจรยิธรรมวิชาชีพเขามาเกี่ยวของ ทําใหผูบริหารการพยาบาลรวมทัง้หวัหนาหอ
ผูปวยมกีารปรบัเปลี่ยนบทบาทดานบริหารจากการชวยเหลือ เอ้ืออาทร เปนการบริหารตามมาตรฐาน
โดยมีตัวชีว้ัดมากํากับผลการปฏิบัติงานรวมทั้งระบบบริหาร ฉะนัน้บุคลากรทางการพยาบาลทีย่ังเคย
ชินอยูกับระบบการบริหารงานและปฏิบัตงิานแบบเดิม และไมเขาใจระบบการเปลีย่นแปลงที่เกิดขึน้ จึง
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เกิดความไมพงึพอใจในงานและเกิดอคติตอการบริหารงานของผูบริหาร เชนการประเมนิผลการ
ปฏิบัติงาน การปฏิบัติงานตามมาตรฐานวิชาชีพมากขึ้น และสงผลใหเกิดการทาํลายสมัพนัธภาพที่ดี
ตอกัน  สงผลใหบรรยากาศในการทํางานไมดี ขาดความสามัคคี เอื้ออาทร ไมมีความยุติธรรม และไมมี
ความเปนระเบียบวนิัย (ภวพร ไพศาลวัชรกิจ, 2542) ทําใหการปฏบิัติงานไมมีประสิทธิภาพ  ดังนัน้
บทบาทหนึง่ของผูบริหารหอผูปวยก็คือการสื่อสารที่ดี  การใหขอมูลทีถู่กตอง การสรางความเขาใจและ
มีเปาหมายทีต่รงกัน  ซึ่งสิ่งเหลานีเ้ปนสวนหนึง่ของกระบวนการในการเจรจาตอรองเพื่อที่จะใหไดผล
ประโยชนทีพ่ึงพอใจทัง้สองฝาย และจะสงผลถึงสัมพันธภาพที่ดีระหวางกนั   

ดังนัน้จะเห็นไดวาการสรราสัมพันธภาพระหวางบุคลากรในองคการพยาบาลนัน้มี
ความสัมคัญ เนื่องจากจะสงผลถึงการรวมแรงรวมใจในการทาํงาน และเกิดประสิทธิผลที่ดีในองคการ 

 
2.2 ทฤษฎสีัมพนัธภาพระหวางบุคคล 
 
Sullivan (1953 site in Schultz, 1976)  เปนผูเร่ิมแนวคิด  ทฤษฎีสัมพันธภาพระหวางบุคคล

ขึ้น  โดยมีความเห็นวา  พฤติกรรมบุคลิกภาพมนุษย  เปนผลมาจากสัมพนัธภาพระหวางบุคคลเทานัน้  
บุคคลไมสามารถแยกความสัมพันธกับบุคคลอ่ืนไดเลยนบัต้ังแตเกิด  มนุษยเปนผลผลิตของการม ี
สัมพันธภาพกนัทางสงัคม  การเปลี่ยนแปลงทางสรีรวทิยา  เปนเครื่องบงชี้ความตองการของบคุคล 
และบอกทิศทางของความเจริญเติบโต 

ทฤษฎีสัมพันธภาพระหวางบคุคลมีความเชือ่วา มนุษยมีความตองการพื้นฐาน 2 ประการ 
(ทัศนา  บุญทอง, 2528) คือ 

1) ความตองการความพงึพอใจ (Satisfaction) เปนความตองการทางสรีรวิทยา เชน  ความหิว  
ความกระหาย ความตองการทางเพศ เปนตน 

2) ความตองการความมั่นคง (Security) เปนความตองการดานจติสังคม รวมถึงความสุข
สบายใจ การมีความคิดและคานยิมทีม่อียูในกรอบกบัการยอมรับของสังคม ส่ิงเหลานีจ้ะเกิดขึ้นได
ข้ึนอยูกับสัมพนัธภาพระหวางบุคคล  โดยที่บุคคลจะไดรับความอบอุนใจเพราะมเีพื่อน  ซึง่เพื่อนในที่นี้
ก็คือผูหนึง่ผูใดที่บุคคลนั้นสนิทสนมพอที่จะปรับทุกขรอนได  ไมวาจะอยูในวยัเดียวกันหรือไมก็ตาม 

Peplau (1953 อางถึงใน จนิตนา ยูนพิันธุ, 2529) ไดเสนอทฤษฎีสัมพันธภาพระหวางบุคคล
และมีความเหน็สอดคลองกบั Sillivan ในเรื่องการรับรูของบุคคล ซึ่งไดรับอิทธิพลจากประสบการณ 3 
แบบ คือ 1) ประสบการณโปรโตแทคสิก (Prototaxic) ไดแกประสบการเริ่มแรกตั้งแตแรกเกิด ถึง 7 
เดือน เกี่ยวของกับประสาทสัมผัส  ความรูสึกที่เกิดขึ้นทนัททีันใด โดยปราศจากความเชื่อมโยงไม
สามารถราํลึกได 2) ประสบการณพาราแทคสิก ( Parataxic) เปนประสบการณที่ที่เกีย่วของกับ
ความคิดของบุคคลที่สามารถเชื่อมโยงอดีต ปจจุบันและอนาคตได  แยกไดวาสิ่งใดคือตนเองและสิ่งใด
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ไมใชตนเอง 3) ประสบการณซินแทคสิก (Syntaxis) เปนประสบการณที่บุคคลสามารถรับรูเอกลักษณ
ของของสถานการณเฉพาะได รวมทั้งสามารถเชื่อมโยงอดีต ปจจุบนัและอนาคตได  เร่ิมเรียนรูการ
ติดตอโดยใชภาษาคาํพูด  สัญลักษณ  ซึ่งมีผลทาํใหบุคคลสามารถติดตอส่ือสารกับผูอ่ืนไดอยางมี
ประสิทธิภาพ  Sillivan มีความเชื่อเกี่ยวกับบุคลวา  บุคคลประกอบดวยลักษณะความตองการทาง
ชีวเคมี สรีรวทิยา  และดานสัมพนัธภาพ  ซึง่เปนผลมาจากสมัพนัธภาพระหวางบคุคลนั้น กับบุคคลที่
เกี่ยวของกนั ที่สําคัญสัมพันธภาพระหวางบุคคลนี้เปนพืน้ฐานของพัฒนาการของบุคลิกภาพตั้งแตวัย
ทารกจนตลอดชวงชวีิต  พฒันาการนี้เปนไปเพื่อใหมีชวีิตที่มีความสขุและมีประโยชน  บุคคลทกุคนมี
ความตองการเฉพาะตนเมื่อความตองการนี้ไมไดรับการสนองตอบจะเปนผลใหเกิดความไมพอใจ  
ความคับของใจ  ความเครียดและกังวล  ความรูสึกเหลานี้เกี่ยวของกนัระดับความปรารถนาที่บคุคลตั้ง
ไว  และเมื่อบุคคลนั้นตองจดัการกับความรูสึกที่เกิดขึน้โดยการเปลีย่นพฤติกรรม  พฤติกรรมของบุคคล
มีความหมายมุงใหตนเองมคีวามรูสึกพอใจและรูสึกมั่นคงมากขึน้  ซึ่งอาจเรียกวาพฤติกรรมการดํารง
รักษาตน 

จากทฤษฎีสัมพันธภาพระหวางบุคคลดังกลาวขางตน  สรุปไดวา  สัมพันธภาพระหวางบุคคล
เร่ิมมีตั้งแตแรกเกิดและเกิดขึ้นตลอดเวลา  มีพื้นฐานมาจากประสบการณของแตละคน  ถาบุคคลมี  
สัมพันธภาพไมดีจะนาํมาซึง่ความไมพงึพอใจ  ความเครียดและวิตกกังวล ถามสัีมพันธภาพระหวาง
บุคคลดีจะสามารถดํารงรักษาตนและภาวะสุขภาพจิตที่ดี สัมพนัธภาพระหวางบุคคลจะดีหรือไมขึ้นอยู
กับทักษะทางสังคมของแตละบุคคล 
 การพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลนั้น  Devito (1993) ไดกลาวถึงทฤษฎีการพัฒนา
ความสัมพันธของบุคคล  เกี่ยวกับทฤษฎกีารดึงดูดความสนใจ (Attaction Theory) ไววา มีปจจัย 4 
ประการดังนี ้
 1)  การดึงดูดความสนใจดานกายภาพและบุคลิกภาพ  โดยการมีบุคลิกภาพทีแ่สดงความ         
เปนมิตร  มีความอบอุนจริงใจ 
 2) ความใกลชิดทางกายภาพ  เปนปฏิสัมพันธกันในระยะแรกๆ  เชนการเริ่มมาทาํงานวนัแรก  
เปนตน  ซึง่ตอมาจะกลายเปนเพื่อนมีความสัมพนัธใกลชิดมากขึ้น 
 3) การเสริมแรง เปนการเพิ่มความสัมพันธใกลชิดสนิทสนม  เชนการใหของขวัญวันเกิด              
การแสดงความคิดเห็นตรงๆ เปนตน 
 4) ความคลายคลึงกนั โดยเฉพาะอยางยิ่งในดานทัศนคติ  การมมีุมมอง  การกระทําและ
ความคิดคลายๆกัน  จะนําไปสูความเปนเพื่อนใกลชิดสนิทสนมกนั 
 Jourard (1980, site in Hamacheck ,1982) ไดใหขอเสนอแนะเกี่ยวกับสัมพนัธภาพที่ดี
ระหวางบุคคลไวดังนี ้

1) ติดตอส่ือสารรวมกนัอยางจรงิใจ และแลกเปลี่ยนทัศนะตางๆซึ่งกันและกัน 
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2) มีความตองการและเรียกรองสิ่งตางๆตอกนัอยางมีเหตุผล 
3) มีความหวงใยอยางจรงิจังเกีย่วกับความงอกงามและความสุขของกนัและกัน 
4) ใหความเปนอิสระแกกันและกันและไมพยายามควบคุมผูอ่ืน เพือ่ความเปนตัวของตัวเอง 
 
นอกจากนี ้ John Daly (1984 site in Devito, 1993)  ยังไดกลาวถึงกลยุทธในการแสวงหา

ความผูกพนัใกลชิด (Affinity Seeking Strategies) วา บุคคลที่จะสามารถพัฒนาความสัมพนัธกับ
ผูอ่ืนไดดีนั้นจะมีลักษณะดงันี ้

1) เปนผูชวยเหลอืผูอ่ืน  คาํนงึถึงผูอ่ืน  ไมเหน็แกตัว (Altruism) 
2) มีความยุติธรรม (Assume Equity) การแสดงตนเองใหผูอ่ืนเหน็ถงึความเสมอภาค 
3) การสื่อสารอยูในกรอบระเบยีบของสังคม (Conversation rule Keeping) และใหความ

รวมมือกับบุคคลอ่ืน 
4) การเปนผูไมหยุดนิ่ง (Dynamic) มีความคลองตัวและมีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา 
5) สื่อสารกับผูอ่ืนไดเปดเผย (Elicit Other ‘s disclosures) มีการกระตุนและใหกาํลงัใจผูอ่ืน  

พูดจาเกี่ยวกับตนเองอยางเปดเผย  มีการเสริมแรงและสนับสนนุผูอ่ืน 
6) การเปนผูมีอารมณขัน (Facilitate enjoyment) มีการแสดงออกตอผูอ่ืนอยางรื่นเรงิและใน

เชิงบวก 
7) การรวมกลุมกบัผูอ่ืน (Conclusion of other) การมีสวนรวมในกลุมและสังคมบางตาม

สมควร 
8) การมองโลกในแงดี (Optimism) มองโลกในทางที่ดีมากกวาในแงรายหรือในทางลบ 
9) การยนืยนัในแนวคิดของตนเอง (Self Concept Confirmation) แสดงใหผูอ่ืนยอมรบัและ

ชวย  ผูอ่ืนใหแสดงความรูสึกในทางบวกตอตนเอง 
10) มีความเชื่อถือและไววางใจได (Trustworthiness) แสดงใหผูอ่ืนเหน็ถงึความซื่อสัตยและ

จริงใจ2.3  องคประกอบของสัมพนัธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
 
 จากแนวคิดเรื่องสัมพนัธภาพระหวางบุคคล ตามแนวคดิของ Beyer and Marshall  (1980)  ซึ่งไดให
องคประกอบของสัมพนัธภาพไว  8  องคประกอบ  คือ  

 
1.  ความมัน่ใจและความไววางใจของผูรวมงาน  หมายถึง  ความซือ่สัตย   ตรงไปตรงมา

เชื่อถือไดและเปดกวาง  ความมั่นใจและความไววางใจตอกันและกนั และความเปดเผยแกกัน 
2.  การใหความชวยเหลือซ่ึงกนัและกนั  หมายถงึ  มกีารรวมมือกนั   มีสวนรวมในการทํางาน

รวมกัน  มกีารแลกเปลี่ยนความรู  ซึ่งกันและกัน  ทัง้ดานปฏิบัติงานและดานสวนตัวดวยความจริงใจ  
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มีการแนะนาํ  รวมกนัใหขอมูลในส่ิงทีจ่ําเปน  แบงปนความรูสึกซึ่งกนัและกนั  ใหความชวยเหลือ                    
ชวยแกปญหาใหผูอ่ืนไดทาํงานไดอยางดีทีสุ่ด   ชวยแบงเบาภาระของผูรวมงาน 

3.การสนับสนนุกนัและกนัหมายถงึผูบริหารหอผูปวยแสดงพฤติกรรมที่แสดง                        
ออกในลักษณะ กิจกรรมของความเต็มใจที่จะรับฟงผูอ่ืน ใหขอมูลยอนกลับในทางบวก  และรับฟง
ความคิดเหน็ของบุคลากรทางการพยาบาลอยางจรงิใจ 

4.  ความเปนมิตรร่ืนรมย  หมายถึง  ผูบริหารหอผูปวย  แสดงพฤตกิรรมที่แสดงออกใน
ลักษณะของความอบอุนในขณะเจรจาตอรอง  มีบรรยากาศที่สบาย  ผอนคลาย  มีความสนใจและ
หวงใยซึง่กันและกัน ดังนั้น   ถาพยาบาลและผูรวมวิชาชีพ  มีสัมพนัธภาพที่ดีตอกนั   จะทาํงานดวย
ความสุขใจ  และมีความพรอมในการทํางานในแตละวนั  สงผลตอความสําเร็จในงาน 

5.  การทาํงานของกลุมที่มุงความสําเร็จตามจุดมุงหมายรวมกัน  หมายถงึ  การทาํงานเปนทีม
โดยมีจุดมุงหมายรวมกนั  มีการติดตอประสานงานและกระตุนสงเสริมใหบุคคลอื่นทาํงานของตนได
อยางดทีี่สุด 

6. การคิดริเร่ิมสรางสรรค  หมายถงึ  มบีรรยากาศที่แสดงถึงการกระตุน  สงเสรมิสนับสนุน
อยางเปนกันเอง  อิสระ  ปลอดภัย  ทําใหเกิดการคนพบใหม ๆ เปดโอกาสเพื่อทายทายใหแตละคนได
คิดในแนวใหม  และมองเหน็คุณคาของผลงานของบุคคลอ่ืน 

7. ความเปนอิสระจากการคุกคาม หมายถึง  การทํางานดวยความสงบและรูสึกจริงใจ รูสึก  
ปลอดภัยที่จะพูดคุยดวย  ไมมีความหวาดระแวง และใหขอติเตียนอยางสรางสรรค  

8.  การสื่อสารแบบเปด หมายถงึ มกีารตดิตอส่ือสารกับผูอ่ืนไดอยางตรงกับความตองการของ
ตนเอง ไมมีความวิตกกังวลในขณะสื่อสารหรือหลังการสือ่สารและมั่นใจในการสื่อสารกับบุคคลอื่น 

 
Edelmann (1993 อางถงึใน วัชรา มณีกาศ, 2543: 20-21) กลาวถึงองคประกอบของ                         

สัมพันธภาพระหวางบุคคลไววาประกอบดวย 
1. การยอมรับการกระจายภาระงานอยางยุติธรรม 
2. การเต็มใจใหการชวยเหลือเมื่อไดรับคําขอรองหรือความตองการความชวยเหลือ 
3. การใหความรวมมือปฏิบัติตามกฎของสถานที่สวนรวมอยางเอาใจใส 
4. การรวมมือทํางานกนัเพื่อนรวมงานไดทกุคน แมจะไมชอบเพือ่นรวมงานทีต่อง

ปฏิบัติงานดวยก็ตาม 
5. เคารพในการเปนสวนตัวของเพื่อนรวมงานทกุคน 
6. ไมวจิารณเพื่อนรวมงานอยางเปดเผยตอทีส่าธารณะ 
7. หลีกเลี่ยงการใสรายปายส ีดูถูกเหยียดหยามเพื่อนรวมงานตอผูบังคบับัญชา 
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 สรุป การศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยใชแนวคิดของ Bayer &  Marshall (1981) ในมิติของสัมพันธภาพ
ระหวางบุคลากรทางการพยาบาลการทาํงานรวมกนั โดยใหแนวคิดวา สัมพนัธภาพระหวางบคุคล
ทามกลางความชวยเหลือกนัทางวิชาชีพนัน้เปนปจจัยของการดํารงอยูทางวิชาชพีของพยาบาล เปน
เอกลักษณ  และพลังอาํนาจของพยาบาล  ในการศึกษาครั้งนีพ้ิจารณาองคประกอบสัมพนัธภาพ
ระหวางบุคคล เพยีง 6 ดาน โดยตัดดานความมัน่ใจและความไววางใจ และการริเร่ิมสรางสรรค 
เนื่องจากความมั่นใจและความไววางใจตองใชระยะเวลาในการสรางความไววางใจซึ่งในโปรแกรมการ
ฝกทักษะการเจรจาตอรองในการศึกษาครัง้นี้ใชระยะเวลาในการประเมินในระยะเพยีง 3 สัปดาหซึง่
อาจไมเพยีงพอที่จะสงผลใหบุคลากรทางการพยาบาลเกดิความไววางใจ สวนในการคิดริเร่ิม
สรางสรรคนั้นตองอาศัยประสบการณและความชาํนาญซึ่งตองใชระยะเวลาในการฝกฝน จงึเปน
เหตุผลทีท่ําใหผูวิจัยคัด 2 ดานนี้ออกจาการวิจัยในครั้งนี ้
 
 การประเมินสัมพันธภาพระหวางบุคคล 
 
 การประเมนิสมัพันธภาพระหวางบุคคลนัน้สามารถกระทําได 2 ลักษณะ คือ การวัดปริมาณ 
และการวัดคณุภาพ (Gottlieb, 1983 cited Bolger & Eckenrode, 1991อางถงึใน วัชรามณกีาศ, 
2543) 
 1. การวัดปริมาณของการมสัีมพันธภาพ 
 หมายถงึ จาํนวนครั้งหรือความถี่ของการติดตอกับบุคคลอื่น เรียกวาการรวมเปนหนวยหนึง่
ของสังคม (Social integration) ซึ่งปริมาณการติดตอกับบุคคลอื่น ๆ นั้น การติดตอสัมพันธจะมากหรือ
นอยขึ้นอยูกับความตองการดานไมตรีสัมพันธ (Affiliation motive) ความหมายของความตองการดาน
ไมตรีสัมพันธ คือ ความคิดและพฤติกรรมที่จะสรางมิตรภาพ รักษามติรภาพ ชอบและยินดีกับการพบ
และอยูรวมกบัผูอ่ืน (Jackson, 1984 cited in Wong & Csikszentmihalyi, 1991 อางถงึในวัชรา      
มณีกาศ, 2543) ดังนัน้บุคคล ที่มีความตองการดานไมตรีสัมพันธสงู จึงมพีฤติกรรมอยูรวมติดตอและ
ทํางานกับผูอ่ืนแตกตางมากกวาบุคคลทีม่ีความตองการดานไมตรีสัมพันธต่ํา เชนการไปเยี่ยมเยียน        
ถึงบาน การชวนสนทนา เปนตน ตวัอยางการศึกษาของ Wong &  Csikszentmihalyi (1991อางถึงใน 
วัชรา มณีกาศ, 2543) ทีท่าํการวิจัยในนกัศึกษาชายและหญิงจาํนวน 170 คน ทีม่ีผลการเรียนดีดวย
การตอบแบบสอบถาม และบันทึกความคิดเห็นและกิจกรรมทีก่ําลงักระทําอยูในลกัษณะของการนับ
ตามจํานวนความถี่ของการกระทาํกิจกรรมใดๆ ที่เกี่ยวของกับสัมพนัธภาพระหวางบุคคล โดยบันทกึ
เปนสัญญาณอิเลคทรอนิคส ในระหวางเวลา 1 สัปดาห ผลการศึกษาพบวา นักศึกษาทัง้ชายและหญิง
มีความตองการดานไมตรีสมัพันธสูง และตองการอยูกับเพื่อนมากกวาอยูคนเดียว 
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 2. การวัดคุณภาพของการมสีัมพันธภาพ 
 หมายถงึ ความรูสึกที่เกิดขึน้หลังจากที่ไดติดตอสัมพันธกบับุคคล หรือเรียกวา(Psychological 
sense of support) คือความรูสึกวามทีีพ่ึ่ง มีคนใหความชวยเหลือได ทัง้ในเรื่องสวนตัว  การเงนิ และ
การงาน การมีความรูสึกและความคิดเชนนี้เกิดขึ้นมา  ไดแสดงใหเหน็วาบุคคลนั้นรูและตระหนกัถึง
สถานการณทีต่นมีตอผูอ่ืน คือ รูวาตนเองนั้นมีความสําคัญ และมีความหมายตอผูอ่ืน มีบุคคลทีต่นเอง
ไวเนื้อเชื่อใจ เชื่อถือ และสนทิใจดวย รูวาตนเองนั้นมีพวกพอง มีความพึงพอใจในการมีสัมพนัธภาพกับ
บุคคลอื่น ตัวอยางการศึกษาสัมพันธภาพระหวางบุคคลที่วัดคุณภาพไดแก การศึกษาของ Rock 
(19871991 อางถงึในวัชรา มณีกาศ, 2543) โดยใชความรูสึกโดดเดี่ยวอางวาง เปนเครื่องวัดคุณภาพ
ของสัมพนัธภาพกับบุคคลอื่น ซึง่ทาํการศึกษาสัมพนัธภาพโดยวิธกีารวัดความโดดเดี่ยวอางวางกับ
นักศึกษาสาขาเอกมนุษยศาสตร จํานวน 124 คน ประกอบดวยนกัศึกษาชาย จํานวน 41 คน นกัศึกษา
หญิงจาํนวน 83 คน ดวยการใชแบบสอบถาม UCLA Loneliness Scale และแบบสอบถามเกีย่วกับ
ความพึงพอใจในมิตรภาพผลที่ไดรับคือทั้งเพื่อนและการไดรับการสนับสนุนทางดานจิตใจมี
ความสมัพันธทางลบกับความโดดเดี่ยวอางวาง อยางมีนยัสําคัญทางสถิต ิ นัน่คือ ถาไดรับการ
สนับสนนุทางดานจิตใจต่ําจะมีความรูสึกโดดเดี่ยวอางวางสงูแตในทางตรงกนัขามถาไดรับการ
สนับสนนุดานจิตใจสูงจะมีความรูสึกโดดเดี่ยวอางวางต่าํ  
 
 จากแนวทางการประเมินสมัพันธภาพระหวางบุคคล ซึง่จะวัดคุณภาพของการมีสัมพันธภาพ
ระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย ทั้งที่เปนทางการและมาเปนทางการ เปนวิธทีี่
ประเมินจากความรูสึกที่แทจริงของบุคลากรทางการพยาบาล การวิจยันี้จงึเปนการวัดคุณภาพของการ
มีสัมพนัธภาพระหวางผูบริหารหอผูปวยกบับุคลากรทางการพยาบาล โดยศึกษาตามองคประกอบของ
สัมพันธภาพระหวางบุคคลของ Beyer & Marshall (1981)  6 ดาน  ที่มีความเหมาะสมและสัมพนัธกับ
มิติเวลาที่และความเชีย่วชาญในการฝกทกัษะการเจรจาตอรองครั้งนีแ้ละมีรายละเอียดของ
องคประกอบในการศึกษาสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลที่ชัดเจน  ไดแก 1) ดานการ
ชวยเหลือซ่ึงกนัและกนั 2) ดานการสนับสนุนซึง่กนัและกัน 3) ดานความเปนมิตรและความรื่นรมย 4) 
ดานการทาํงานเปนกลุมที่มุงความสําเร็จตามจุดมุงหมายรวมกัน 5) ดานการติดตอส่ือสารแบบเปด 6) 
ดานความเปนอิสระจากการคุกคาม  
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3. แนวคิดเกีย่วกับการเจรจาตอรอง 
 
การเจรจาตอรอง (Negotiation)  
        

พอพนัธ วัชจติพันธ (2538) กลาววา การเจรจาตอรองเปนสิ่งทีทุ่กคนในสงัคมตองปฏิบัติไมมากก็
นอย บอยครั้งเราตองทําการเจรจาตอรองที่มีประสิทธิผลมีความตระหนกัวา  การเจรจาตอรองไมได
รวมเฉพาะสถานการณที่เปนการเจรจาตอรองอยางเปนทางการเทานั้น  แตยังรวมถงึสถานการณที่ไม
เปนทางการอืน่ๆอีกมาก  ซึง่แตละคน  กลุม หนวยงาน ฯลฯ ปฏิบัติในการที่จะพยายามทาํใหเกดิการ
เปลี่ยนแปลงตามความตองการของตน       

 
3.1  ความหมายของการเจรจาตอรอง 

 
เนื่องจากการเจรจาตอรองเปนสิ่งที่เกิดขึน้ไดในหลายสถานการณดังกลาวขางตน ความหมาย

ของการเจรจาตอรอง จึงอาจมีกาํหนดแตกตางกนัตามแตละสถานการณ จากการศึกษาและคนควา  
ไดมีผูใหความหมายของการเจรจาตอรอง  ไวหลายแนวคดิดวยกัน  คือ 

   
กองเกยีรติ  โอภาสวงการ  (2521 :13)  ใหความหมายวา   การเจรจาตอรอง  คือ วิธีการ

พื้นฐานในการแสวงหา  สิ่งทีผู่ตอรองตองการจะได  การตอรอง  คือ ลกัษณะการสื่อสารชนิด  ไปกลับ  
ที่ผูตอรองทัง้สองฝายตางมจีดุสนใจ เฉพาะบางอยางที่แตกตางกนัและตางฝายตางเจรจาเพื่อใหไดมา
ซึ่งสิ่งที่ตนตองการ 

อํานวยชัย  ปฏิพัทธเผาพงษ  (2527 : 43)  ใหความหมายวา  การเจรจาตอรองทกุครั้ง คือการ
แลกเปลี่ยน  คุณไดอะไรบางอยางกับใครสักคนโดยไดรับอะไรบางอยางเปนการตอบแทน 

ธรรมรงค นอยคูณ (2532:3) กลาววา การเจรจาตอรอง  คือ  การใชความรูและความ
พยายามเกลี้ยกลอมบุคคลที่เรามุงจะไดของจากเขาใหเกิดนิยมชมชอบเรา  

ปรีชา ทิวะหุต และนิเวสน  บัวคอม  (2537:8)   ใหความหมาย   การเจรจาตอรองคือ
กระบวนการเพื่อใหไดมาซึ่งขอตกลงตอขอขัดแยงโดยอาศัยการปรึกษาหารือกันระหวางฝายอื่นๆที่
เปนการ  “สื่อสาร”  ระหวางกันชนิดหนึ่ง  เพื่อบรรลุถึงขอตกลงกันระหวางผูมีผลประโยชนรวมกันและ
ผลประโยชนตรงขามกัน 

กฤตธี กิจปฏิพัทธ (2538 :19) กลาววา การเจรจาตอรอง เปนหนทางที่มีประสิทธิภาพ  
เพื่อใหไดสิ่งที่เราตองการ   เราเจรจาตอรองเพื่อขจัดขอขัดแยง  และผลประโยชนของตนเอง 
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พอพันธ วัชจิตพันธ (2538: 4) ไดใหความหมายของการเจรจาตอรองไวดังนี้ 
การเจรจาตอรอง คือ 1) การหารือเพื่อที่จะไดขอตกลงในการบรรลุความตองการ                   

2)  กระบวนการในการมีอิทธิพลตอพฤติกรรม  3)  กระบวนการในการเปลี่ยนแปลงความสัมพันธ           
4)  วิธีในการทําใหสําเร็จ  5)  การใหไดสิ่งที่ตองการโดยตองพึ่งผูอ่ืน  6)  กระบวนการที่ฝายตาง ๆ ที่
มีวัตถุประสงคขัดแยงกันตั้งขอกําหนดขึ้นมาเพื่อใหความรวมมือกัน  7) การสื่อความโดยมี
วัตถุประสงคเฉพาะเจาะจง 

ประชุม โพธิกุล  (2540:195) ไดกลาวถึง การเจรจาตอรองวา เปนกระบวนการไกลเกลี่ย        
การตัดสินชี้ขาดและการแกปญหาความขัดแยง  ระหวางกลุม  บุคคลตาง ๆ  บรรดา ผูบริหารจะตอง
เผชิญตอการเจรจาตอรองกันทุกวัน 

วีรจิต กลัมพะสุต (2540: 315) กลาววา การเจรจาตอรอง เปนกระบวนการแลกเปลี่ยน
ขาวสาร   ซึ่งการเปดเผยขอมูลโดยจงใจเปนการชวยใหผูเจรจามีความสามารถในการควบคุมมากขึ้น 

Ivancevich and Matteson  (1996: 382) ใหความหมาย การเจรจาตอรองวาเปนความจริง
ของชีวิตประจาํวันที่ทุกคนจะตองเผชิญ 

Cook, Hansaker and Coffey  (1996: 382) ใหความหมาย การเจรจาตอรองเปนการ
แกปญหาแบบหนึง่ทีเ่กิดขึน้ระหวางบุคคล 2 กลุม มีความขัดแยงกนั โดยมกีารแลกเปลี่ยนบางสิง่
บางอยาง  เพือ่ใหมีการตกลงรวมกนั 

Robbins (1998: 395) กลาววา การเจรจาตอรองเปนปฏิสัมพันธระหวางบุคคลในกลุมหรือใน
องคกร  เพือ่ทําใหปราศจากขอสงสัย  โดยการกาํหนดขอตกลงในการบริหารงาน  ผูบริหารทีม่ี
ความสามารถในการเจรจาตอรองกับ  ลกูจาง  และลูกคา  เพื่อใหเกิดความสาํเร็จในการทาํงาน  
จะตองเปนผูทีม่ีทักษะในการเจรจาตอรอง 

Tomey (2000: 100)  ไดกลาววา  การเจรจาตอรอง  มี 2 วิธีใหญ ๆ  ไดแก  วิธีแข็งและวิธีออน
นุม  ผูเจรจาตอรองที่ใชวิธีแข็งตองการที่จะชนะและเชื่อวา  สิ่งที่กระทาํไปโดยการใชอํานาจหนาทีผ่ลที่
ไดทําใหเกิดความสัมพนัธทีขุ่นของใจกนั  ผูที่เจรจาที่ใชวิธีออนนุมเพือ่ปองกันการขดัแยงและแกปญหา
ที่เกิดขึ้นโดยเรว็เพื่อหาขอตกลง  ทาํใหเกิดความรูสึกที่ดี ๆ ตอกัน 

Huber (2000: 218) ไดใหความหมาย การเจรจาตอรองวาเปนเครื่องมือ กลยทุธและเทคนิค
ในการใชความสามารถในการพูดหรือเพื่อลดความขัดแยง 

 
สรุป การเจรจาตอรอง  หมายถงึ   กระบวนการ  ในการแสวงหาขอแลกเปลี่ยน  เพื่อใหไดใน

ส่ิงที่ตนตองการ  ทั้งสองวามีความตองการที่แตกตางกนัและตางฝายเจรจาเพื่อใหไดมาซึ่งสิง่ที่ตน
ตองการ  เพือ่แกปญหาความขัดแยงระหวางบุคคลหรือองคการดวยการพยายามเกลี้ยกลอมใหบคุคล
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ที่เรามุงจะไดของจากเขาใหเกิดความนิยมชมชอบเราและตกลงยนิยอมตามทีเ่ราตองการ พึงพอใจใน
ขอตกลงนัน้ๆ โดยมีความรูสึกที่ดี ๆ ตอกนั 

 
3.2  คุณลักษณะของนกัเจรจาตอรอง 

 
นักเจรจาตอรองผูชํานาญควรมีความคิดรวดเร็วแตความอดทนเหลือลน สามารถปดบังแฝง

เรนความคิดโดยไมตองโกหก สามารถสรางความเชื่อถอืจากผูอ่ืนแตไมไววางใจผูอ่ืน มีความถอมตัวแต
แนวแน มีเสนหแตไมหลงเสนหของผูอ่ืน (พอพนัธ วัชจิตพันธ, 2538:54)  

สมยศ นาวีการ (2543:826) ไดกลาวถงึ คุณลักษณะ สวนบุคคลที่สาํคัญของ ผูเจรจาตอรอง  
ซึ่งแบงเปนประเภทตาง ๆ ไดดังนี ้

 
ผูบริหารอเมริกัน ตองการคุณลักษณะของผูเจรจาตอรอง เรียงความสําคัญดังนี ้
1) ทักษะการตระเตรียมและการวางแผน 
2) การคิดภายใตแรงกดดัน 
3) ดุลยพินิจและไหวพริบ 
4) ความลึกซึ้งของถอยคํา 
5) ความรูเร่ืองผลิตภัณฑ 
6) การรับรูและการใชอํานาจ 
7) ความซื่อสัตย 
 
ผูบริหารญี่ปุน ตองการคุณลักษณะของผูเจรจาตอรอง เรียงความสาํคัญดังนี ้
1) การอุทิศใหกบังาน 
2) การรับรูและการใชอํานาจ 
3) การไดรับความเคารพ 
4) ความซื่อสัตย 
5) ทักษะการฟง 
6) มุมมองที่กวาง 
7) ความลึกซึ้งของถอยคํา 
ผูบริหารจีน (ไตหวัน) ตองการคุณลักษณะของผูเจรจาตอรอง เรียงความสําคัญดังนี ้
1) ความอุตสาหะและความเอาใจใส 
2) การไดความเคารพและความเชื่อมั่น 
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3) ทักษะการเตรยีมการและการวางแผน 
4) ความรูเร่ืองผลิตภัณฑ 
5) ความสนใจ 
6) ดุลยพินิจและไหวพริบ 
 
ผูบริหารบราซิล ตองการคุณลักษณะของผูเจรจาตอรอง  เรียงความสําคัญ ดังนี ้
1) ทักษะการตระเตรียมและการวางแผน 
2) การคิดภายใตแรงกดดัน 
3) ดุลยพินิจ  และไหวพริบ 
4) ความลึกซึ้งของถอยคํา 
5) ความรูเร่ืองผลิตภัณฑ 
6) การรับรูและการใชอํานาจ 
7) การแขงขัน 
 
คุณสมบัตินักตอรอง  ตามแนวคิดของ  นธิิ   ศรีประเสริฐ  (2544 : 226)  มีดังนี ้
1) ควรพูดใหนอยที่สุดเทาที่จะเปนไปได เพราะในระหวางความเงียบนั้นผูที่ทนไมไดกอนก็จะ

เสนอขอเสนอของตนออกมาและผูที่เสนอกอนกม็ักเปนผูเสียเปรียบ 
2) ควรฟงผูอ่ืนอยางตัง้ใจ  ไมแสดงวาจาทีก่าวราว 
3) เมื่อถึงเวลาควรพูดก็ตองพูดอยางมีความรู  เปนเหตุเปนผลและมั่นใจ 
4) มีการตั้งเปาหมายไวสงู 
5) ไมยินยอมที่จะไมไดผลประโยชนอะไรกลับมาเลย 
6) ถาจําตองยนิยอม  กย็ินยอมอยางชา ๆ  
7) รูจักยินยอมในขอยินยอมเล็ก ๆ เพื่อใหไดขอตกลงที่มคีามากกวา 
8) ไดรับความเชือ่ถือจากฝายตรงขาม   สิง่นี้จะเกิดขึ้นไดก็โดยการสรางความสัมพนัธที่ดีกับ

อีกฝายหนึง่น้ันในเงื่อนไขเวลาที่ผอนคลาย  และวิกฤต 
9) สามารถอานใจของผูอ่ืนไดทะลุ 
10) สามารถตัดสนิใจไดรวดเร็วแมวาคุณจะเตรียมตัวมาดอียางไรในการเจรจาตอรองแตคุณก็

ตองมีการตัดสินใจและความรวดเร็วก็จาํเปน 
11) สามารถคิดไดแมตองเผชิญความกดดนั 
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สรุป คุณสมบัติของผูเจรจาตอรอง ตองใชความสามารถหลายดานดวยกัน  และลักษณะของ
วัฒนธรรมแตละเชื้อชาติก็มีความแตกตางกันในการใชความสามารถในแตละดานซึ่งอาจกลาวโดยรวม
ไดวาผูเจรจาตอรอง   ตองเปนผูที่มีความรู  มีไหวพริบ   เปนที่นาเชื่อถือ  มีความซือ่สัตย  เปนผูฟงที่ด ี  
เปนนักวางแผนที่ดี  มีการตดัสินใจดีและรวดเร็ว   และตองมีทักษะในการเจรจาตอรอง 

 
3.3 ทักษะในการเจรจาตอรอง  (Negotiation  Skills) 
 
Kelley  (1983) ไดแบงทักษะการเจรจาตอรองออกเปน ดานตาง ๆ ดังนี้ 
3.3.1  ทักษะขั้นพื้นฐาน  (Classic skills) 
ทักษะขั้นพื้นฐานมี จะคลายกับกระบวนการเจรจาตอรอง แตแตกตางกันตรงที่ทักษะ                

ขั้นพื้นฐาน  จะพูดถึงการเจรจาตอรองในแงของลักษณะเฉพาะ   มีรายละเอียดที่ทาํใหสามารถเลือก
วธิีการ ไปใชได  ทักษะข้ันพื้นฐาน ประกอบไปดวย 3 ทักษะ คือ 

3.3.1.1 ทักษะดานเทคนิค  (Technical skills) หมายถึง  การใชกลยุทธ  หรือเทคนิค
เฉพาะ  เพื่อไปใหถึงเปาหมายระยะสั้น  หรือระยะยาว  โดยมีสัมพันธภาพที่ดีดวยกันทั้งสองฝาย       

3.3.1.2  ทักษะของความเปนมนษุย (Human skills) หมายถึงการพยายามรักษา
บรรยากาศของการเจรจาตอรองใหดีเพื่อจะไดมาซึ่งขอยุติหรือผลลัพธที่พึงพอใจทั้งสองฝายโดยผูที่
ทําการเจรจาตอรองจะตองแสดงความรูสึกที่เห็นใจ แสดงใหเห็นวามีความจริงใจ 

 3.3.1.3  ทักษะทางดานความคิดรวบยอด (Conceptual skills) หมายถึงทักษะที่
สามารถใชในการแปลความ หรือตีความหมายของขอมูลขาวสาร หรือประเด็นปญหาแนวโนมตาง ๆ  
เพื่อจะไดเลือกกลยุทธมาใชไดอยางเหมาะสม  ซึ่งจะตองมีการสังเกต  วิเคราะหตีความ  สังเคราะห  
วินิจฉัย  พินิจพิเคราะห  วางแผน  และจัดรวบรวมกลยุทธ ตาง ๆ ใหเปนระเบียบเพื่อประเมินผลถึง
ประสิทธิภาพของการใชทักษะขั้นพื้นฐานนี้ 

        
3.3.2  ทักษะทางดานการเตรียมพรอม  (Preparation skills) 

ทักษะดานการเตรียมพรอม มีข้ันตอนในการปฏิบัติ  ดังนี้ (ภาพที่ 4) 
 3.3.2.1 จะตองรูเกี่ยวกับปรัชญาทางการเจรจาตอรอง (Assessment  philosophy 

of negotiation) โดยจะตองประเมินตนเอง  เพื่อจะไดเขากลุมเพื่ออภิปรายถึงประเด็น  หรือปญหาที่
ตองทาํการเจรจาตอรองและตองมีประสบการณในการเจรจาตอรอง  ปรัชญานี้ ไดแก  ลักษณะของ
การเจรจาตอรอง  การใหขอมูลที่เปนความจริง   กระบวนการเจรจาตอรอง  เปนตน 

3.3.2.2 ตั้งเปาหมายรวมกัน (Goal setting) ระหวางกลุม 2 กลุมที่มีการเจรจา
ตอรอง 
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    3.3.2.3  คนหาปญหา ประเด็น และแนวโนมที่เกิด (Problems, issues and trends) 
 3.3.2.4   ตั้งปญหารวมกัน (Position Setting) 

3.3.2.5  เลือกที่จะใชกลยุทธในการแกปญหาใหเหมาะสม  (Strategy selection) 
 3.3.2.6 ลงมือปฏิบัติการในสิ่งที่คิดวาจะชวยใหปญหาหมดไป โดยใชเทคนิคตาง ๆ 

(Tactic implementation) 
3.3.2.7   สาระที่ไดจากการเจรจาตอรอง  (Issue resolution) 

 
3.3.3   ทกัษะในการเลือกใชกลยุทธ  (Skills  in  selection  of  strategy)  มีวิธีการปฏิบัติ

ดังนี้ 
 3.3.3.1  เลือกคําถามที่จะถามใหถูกตองเหมาะสมกับสถานการณโดยยึดหลัก  คือ 

- ถามทําไม เพื่อหาจุดมุงหมาย  หรือวัตถุประสงค 
- ถามเพื่อตองการอะไร 
- ถามเมื่อไร 
- ถามอยางไร 

  การเลือกใชคาํถามจะชวยใหกลุมไดคนพบปญหารวมกันเร็วขึ้น ไมสับสนซ่ึงเปนการใหขอมูล
ขาวสารอีกวิธีหนึ่ง 

 3.3.3.2 ควบคุมบรรยากาศการเจรจาตอรอง (Climate control) โดยพยายามไมให
เกิดความแตกตางระหวางบุคคลในกลุมและพยายามลดขอขัดแยงที่เกิดขึ้นภายในกลุม  โดยการใช
กลยุทธในดานการใหขาวสาร  การติดตอส่ือสาร  การทาํใหเปนที่ไววางใจ   ใหการเคารพยกยอง
แสดงออกของผูอ่ืน  ซึ่งสิ่งเหลานี้ตองพยายามไมใหเกิดขึ้น 

 3.3.3.3 พยายามลดอุปสรรคในการเจรจาตอรอง คือ ใจฟงในประเด็นอยางมี
ประสิทธิภาพ  ฟงและคิดตามไปดวย เลือกวิธีการติดตอส่ือสารใหเหมาะสม  การถามคาํจะตองเลือก
คําที่ฟงแลวเขาใจงาย  เขาใจตรงกัน  และเมื่อมีการเสนอความคิดเหน็  จะตองเปนสิ่งที่ปฏิบัติไดเปน
นามธรรม  และสามารถทดลองพิสูจนได 

 
สรุป การเจรจาตอรองเปนสิ่งที่ผูบริหารทุกระดับ มีความจาํเปนตองฝกทักษะในดานนี้ไว  

เพื่อทาํใหเกิดความชํานาญ  เพราะทักษะการเจรจาตอรองสามารถเรียนรูและฝกฝนได   นอกจากนี้
ยังทาํใหเกิดประโยชน  ในการเพิ่มประสิทธิภาพในการบริหารงาน โดยการนาํกระบวนการเจรจา
ตอรองมาใช 
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ภาพที ่1 ทักษะทางดานการเตรียมพรอม 
               ที่มา Kelly. J.A.18 (10): 427 – 43. 
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3.4 กระบวนการเจรจาตอรอง  (Negotiation processes) 
 
        กระบวนการเจรจาตอรองจะประกอบดวยการระบุเปาหมายที่ตองการของบุคคลหนึง่ นัน่

คือส่ิงที่คุณกําลังพยายามจะใหไดจากการแลกเปลี่ยน แลวพัฒนากลยทุธที่เหมาะสมเพื่อที่จะบรรลุ
เปาหมายเหลานี้ขึ้นมา คณุลักษณะที่สาํคัญอยางหนึง่ของกลยทุธของบุคคลคือ   การรูถึงฐาน
เทียบเคยีงหรือจุดแข็งของบุคคล  ตามแนวคิดของ  Robbins (2001) กลาววา กระบวนการเจรจา
ตอรองประกอบดวยขั้นตอน  5  ข้ัน  ไดแก 

  3.4.1  การเตรียมการและการวางแผน กอนที่เราจะเริ่มตนการเจรจาตอรองเราตอง
ทําการบานของเรา  ลักษณะของความขัดแยงเปนอยางไร  ความเปนมาที่นาํไปสูการเจรจาตอรองนี้
คืออะไร   ใครที่เกี่ยวของและการรับรูความขัดแยงของพวกเขาเปนอยางไร  เราตองการอะไรจากการ
เจรจาตอรอง  เปาหมายของเราคืออะไร 

 3.4.2  การกาํหนดหลักการพื้นฐาน เมื่อเราไดทําการวางแผนและพัฒนา   กลยุทธ
ของเราแลว เราพรอมที่จะเร่ิมตนกําหนดหลักการพื้นฐานและระเบียบวิธีปฏิบัติกับบุคคลอื่นภายใน
การเจรจาตอรองได  ใครจะทาํการเจรจาตอรอง   การเจรจาตอรองจะเกิดขึ้นที่ไหน  ขอจํากัดทาง
เวลาจะถูกใชหรือไม  เร่ืองอะไรที่การเจรจาตอรองจะถูกจาํกัด 

 3.4.3  การอธิบายและการแสดงเหตุผล  เมื่อจุดยืนเริม่แรกไดถูกแลกเปลี่ยนกนั  ทั้ง
เราและบุคคลอื่นจะอธิบายสนับสนนุ  และใหเหตุผลความตองการเริ่มแรกของเรานี ้ จําเปนตองเปน
การเผชิญหนา  แตจะเปนโอกาสเพื่อที่จะบอกกลาวและใหความรูระหวางกัน 

 3.4.4  การเจรจาตอรองและการแกปญหา จุดสาํคัญของกระบวนการเจรจา  ตอรอง  
คือ  การแลกเปลี่ยนอยางแทจริงภายใตความพยายามจะบรรลุขอตกลง   การยินยอมจะตองเกิดข้ึน
ทั้งสองบุคคล 

 3.4.5  การปดและการดําเนินการ ข้ันตอนสุดทายของกระบวนการเจรจาตอรองคือ 
การทาํขอตกลงใหเปนทางการ และพัฒนาขั้นตอนที่จาํเปนตอการการดาํเนินการและการตรวจสอบ
ขึ้นมาภายใตการเจรจาตอรองที่สําคัญ   ตั้งแตการเจรจาตอรองระหวางผูบริหารและคนงานการ
เจรจาตอรอง เงื่อนไขการเชา  ไปจนถึงการเจรจาตอรองขอเสนองานแกผูบริหารอาวุโส  จะตอง
กําหนดรายละเอียดไวภายในสัญญาที่เปนทางการ  แตกระนั้นในกรณีสวนใหญแลวการปด
กระบวนการเจรจาตอรองจะไมมีอะไรที่เปนทางการมากกวาการจับมือ 
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ภาพที ่2 กระบวนการเจรจาตอรอง  (The Negotiation  process) 
ที่มา  Robbins,P.S. (2001) 
 

 ปรีชา  ทิวะหตุและนิเวสน   บัวคอม  (2537)  กลาววา  ขัน้ตอนแหงการตอรองสามารถ             
แบงออกไดเปน  3  ลําดับข้ัน  คือ  ข้ันวิเคราะห  ข้ันจัดทาํแผนและขั้นลงมือเจรจา    ดังนี ้

 
ขั้นตอนที่ 1: วิเคราะห 
 
ในขั้นตอนนี้ เปนการวิเคราะหสถานการณโดยการรวบรวมขอมูล ทัง้ขอมูลดานตัวบุคคล  เชน  

บุคคลตาง ๆ  ทีเ่กี่ยวของ  ใครมีความคดิเห็นอยูฝายไหนมีความเปนศัตรูอยูมากนอยแคไหน  ความ
ยากลาํบากในการสื่อความระหวางกัน  (เชน  คนตางวฒันธรรมกับเรา)  และขอมูลที่เกีย่วกับเร่ืองขอ
ขัดแยง  เชน  ผลประโยชนทีข่ัดแยงกันนั้นคืออะไร   ผลประโยชนของเราและของเขาคืออะไร  ขอเสนอ
เบื้องตนที่เสนอแกกันคืออะไร  เปนตน 

 
ขั้นตอนที่ 2:จัดทําแผน 
 
เปนขั้นตอนของการแสวงหาทางออกหรือขอตกลงที่ยุตธิรรม และมีความเปนไปไดหลาย  ๆ

รูปแบบ เพื่อวางแผนการเจรจา โดยพิจารณาวาผลประโยชนที่สาํคัญที่สุดคืออะไร   เปาหมายใดบางที่มีโอกาสเปนไป
ไดสูง  และหลักการยุติธรรมทีเ่ปนพืน้ฐานรองรบัขอตกลง ตาง ๆ มีอะไรบาง 

 
 
 

การเตรียมและการวางแผน 

การกําหนดหลักการพื้นฐาน 

การอธิบายและแสดงเหตุผล 

การเจรจาตอรองและแกปญหา 

การปดและการดําเนินการ 
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ขั้นตอนที่ 3:  ลงมือเจรจา 
 
ในระหวางการเจรจา อยาพูดถึงความรูสึกอึดอัดคับของใจ  ความโกรธ  ความคิดเหน็ที่

แตกตางกนั  แตละฝายตองพยายามใหมากที่จะเหน็ใจกัน  เขาใจกัน  พยายามปรับปรุงการติดตอ          
สื่อความหมายซึ่งกนัและกนั  เพื่อจะไดรวมกันคิดหาทางออกอาจจะนาํมาซึง่ผลประโยชนรวมกันทั้ง
สองฝาย  และทายที่สุดตองพยายามแสวงหาขอตกลงโดยยึดหลักยุติธรรม  โดยคํานึงผลประโยชนอัน
อาจอยูกนัคนละทิศคนละทาง  หรือตรงขามกนันัน้ดวย 

 
3.5 ขั้นตอนพื้นฐานการเจรจาตอรอง  
 
ประชุม โพธิกุล  (2536) กลาววา ในการเจรจาตอรอง มีข้ันตอนพืน้ฐานอยู  6 ประการ  คือ 
 
ขั้นตอนที่ 1 : ทําความรูจกักับคูเจรจา 
 

 การเจรจาตอรองก็เหมือนการปฏิสัมพันธทางสงัคมอื่นๆ ที่มีจุดหมายคลายกับธุรกิจตาง ๆ การ
เจรจาตอรองจะเปนไปดวยความราบรื่นก็ตอเมื่อทั้งสองฝายทาํความรูจกัและเขาใจกนักอน การทํา
ความคุนเคยจะชวยใหไดมีการประเมินสิง่ที่เกีย่วของตาง ๆ  กอนเริ่มเจรจาตอรอง  พื้นฐานตาง  ๆ ของ
แตละคนจะเปนแนวทางที่ดีเยี่ยมที่จะชวยใหเขาใจปญหา  ความเชีย่วชาญมีความสาํคัญมากที่จะชวย
ใหแตละคนมคีวามอดทนกบัปญหา  ในขณะที่เร่ิมกระบวนการเจรจาทานสงัเกตรับฟงและเรียนรูคู
เจรจา  หลักการสําคัญของการเจรจาตอรองก็คือ  การเริ่มตนดวยการสรางสัมพันธภาพที่ดีอยางฉันท
มิตร  และอยูในลักษณะผอนคลายเหมือนการเจรจาทางธุรกจิ 

 
 ขั้นตอนที่ 2: การกาํหนดเปาหมายและวัตถุประสงคตาง ๆ  
 
 หลังจากที่เปดการเจรจาโดยปกติการเจรจาจะมุงไปที่เปาหมายและวัตถุประสงคตาง ๆ ที่ทั้ง

สองฝายเกี่ยวของ ปญหาเฉพาะอาจจะไมยกขึ้นมาในตอนนี้เพราะแตละฝายกําลังเริ่มตนสาํรวจ
ความตองการของคูเจรจา  ผูที่พูดถึงปญหากอนมักจะพูดวาขาพเจามั่นใจวาการเจรจาเพื่อตกลงกัน
ในครั้งนี้จะใหผลประโยชนกับทุกคนที่เกี่ยวของ  ยังไมมีขอเสนอแนะอะไร  แตจะเปนขอความในเชิง
สรางสรรค  พูดในนามของทั้งสองกลุมที่จะสามารถตกลงกันไดและจะทาํใหเกิดสัมพันธภาพกับทุก
คนที่เกี่ยวของ 
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ขั้นตอนที่ 3 : เริ่มกระบวนการเจรจาตอรอง 
 

 การเจรจาตอรองตาง ๆ บางเรื่องซับซอนมีปญหามากมายที่จะตองแกไข บางคนจะมีเพียง                 
2 – 3 ปญหา ดังนั้นปญหาของแตละคนจึงมีความซับซอนมากนอยแตกตางกัน  ไมมีใครคาดเดา
ทิศทางของการเจรจาตอรองที่จะเกิดขึ้นจนกวาทั้งสองฝายจะไดเสนอปญหาขึ้นมา  อาจเปนไปได  
ทั้งสองฝายซอนเรนปญหาไวไมหยิบยกข้ึนมา   สิ่งที่หยิบยกข้ึนมาอาจเปนสิ่งปลีกยอยซอนเรนปญหา
ไวไมหยิบยกข้ึนมา   

 
 ขั้นตอนที่ 4 : พูดถึงขอขัดแยงและความตองการที่แตกตางกัน 
 
 เมื่อไดมีการนิยามปญหา ความแตกตางและขอขัดแยงกจ็ะปรากฏชัดข้ึน ส่ิงนี้เปนธรรมชาติที่

ควรคาดหวังของนักเจรจาตอรองที่ดีไมควรละเลยขั้นตอนนี้ ทุกคนรูขั้นตอนเปนกระบวนการใหและรับที่
จะทําใหการเจรจาประสบความสําเร็จ  ผูที่เจรจาตอรองทั้งสองฝายจะไดจัดการแกไขปญหากันตอไป  
ถาแกปญหาไมดีความแตกตางและขอขัดแยงก็จะมีมากขึ้น  ความขัดแยงคือการที่ทั้งสองฝายมี
ความคิดที่แตกตางกัน  เปนวิธีการที่จะนําเอาความคิดที่แตกตางกันมาผนึกรวมใหเห็นความปรารถนา  
และความตองการที่แทจริงของคูเจรจา เม่ือมีการเสนอปญหาตาง ๆ ขึ้นมา  นักเจรจาตอรองสวนมากจะ
บอกวาเขาตองการอะไร  ซึ่งเปนของนักเจรจาตอรองอีกฝายหนึ่งที่จะตองทราบวาเขาตองการอะไร  และ
จะจัดการแกปญหากัน   อยางไร  ในการเจรจาตอรองที่ประสบความสําเร็จ  นักเจรจาตอรองบางคนจะ
รับทุกสิ่งไวหมดที่เขาตองการ  แตนักเจรจาตอรองที่ดีจะรับไวมากที่สุดเทาที่จะมากไดและ
ประนีประนอมเทาที่จําเปน  มีการปรับปรุงเปาหมายที่ตองการ 

 
ขั้นตอนที่ 5 : การทบทวนและการประนีประนอม 
 

 ในบางจุด ปกติฝายหนึง่จะมุงที่จะประนปีระนอม ขอความที่สะทอนใหเห็นถึงการเริ่มตนก็คือ
สมมุติวา...........? อะไรจะเกิดขึ้นถา..........? ทานรูสกึอยางไรเกีย่วกับ.........?   เมือ่เร่ิมประโยคนี้อีก
ฝายหนึง่ควรจะตองฟงอยางใจจดจอเพื่อใหเขาใจวามกีารเสนออะไรเพื่อประนีประนอมการตอบสนอง 
ควรพินิจพิเคราะหใหดี ถารับดวนที่จะพยายามขัดขวางบางสิ่งบางอยางเอาไวอาจทาํใหอีกฝายหนึ่ง
ถอนตัว  บรรยากาศที่จะเปนลักษณะใหและรับก็ไมเกิดขึ้น 

 
 
 
 



 38

ขั้นตอนที่  6: ตกลงในหลกัการและปฏบิัติตามขอตกลง 
 

 เมื่อการเจรจาสามารถตกลงกันไดจําเปนตองมีการยืนยนัการตัดสินใจเกี่ยวกับการจดัการขั้น
สุดทายที่จะใหตามความตองการโดยเฉพาะการอนมุตัิความตองการ โดยปกตขิั้นตอนนี้เปนเรื่องของ
การเขียนขอตกลง ถาเปนไปไดควรทําใหขณะทั้งสองฝายยงัรวมเจรจากันอยู  เพือ่เปนการลดความ
เขาใจผิดกันได  เพราะวาการตกลงรวมกนัเปนวัตถุประสงคสูงสดุในการเจรจาตอรองสิ่งสําคญัก็คือ
ควรมีการวนิิจฉัยระดับอํานาจหนาที่ของคูเจรจาตอรอง      

       
 3.6 กลยุทธทีใ่ชในการเจรจาตอรอง   
 

เนื่องจากการเจรจาตอรอง  หรือเกิดมีความขัดแยงในทักษะดานการบรหิารถอืวาเปนเรื่อง
สําคัญสําหรับผูบริหาร  ถาแกไขความขัดแยงไมเหมาะสมผลที่ตามมาคือจะทําใหเกิดเรื่องใหญ  
ผูบริหารตองเรียนรูวาเมื่อใดที่มีความขัดแยงเกิดขึ้นควรทําไมรูไมชี้  หรือแกไขใหเปนไปอยางราบรื่น  
เพื่อใหทํางานไดสะดวก 

หลักการบางอยางที่ใชเจรจาตอรองเมื่อมีความขัดแยงในการบริหาร  อันมีผลตอความสําเร็จ
ตอกลยุทธทางการเมือง คือ  

1. ไมพยายามใหผูอ่ืนมองเหน็วาเราเปนผูแพหรือถูกทําลาย 
2. ไมสรางศัตรูโดยมุงเจรจาตอรองกะเปนผูชนะเสมอ 
3. พยายามตอสูเมื่อไมสามารถเอาชนะได 
4. หลีกเลี่ยงการแขงขันในการชิงดีชิงเดน 
 
กลยทุธทีใ่ชในระหวางการเจรจาตอรองที่มีประสทิธิภาพ 
 
 ในระหวางการเจรจาตอรอง ผูเจรจาตอรองควรใชกลยุทธในการเจรจา ดังตอไปนี ้

(Tappen, 1995 : 208) 
  1.  เนนความเหมือนกนั โดยการชี้ใหเหน็ถงึสวนทีเ่ปนความตองการหรือมีความ
จําเปนที่เหมือนกนั เชนผูบริหารหอผูปวยชี้ใหเหน็ถงึผลของการปฏิบตัิงานตามแนวทางปฏิบัติทีก่ําหนด
แลวสงผลถงึความสะดวกรวดเร็วในการปฏิบัติงาน 
  2. การใหขอมูลสนับสนนุขอเสนอ เพื่อใหเกิดความเขาใจที่ชัดเจน การใหพยาบาล
ข้ึนเวรเสริมในวันสงกรานตเนื่องจากมยีอดผูปวยจํานวนมากโดยใชสถิติหรือจํานวนผูปวยในปกอนๆ 
และจํานวนพยาบาลที่ปฏิบตัิงานในปนั้นๆ 
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  3. การโนมนาวใหเห็นจุดดี  เพื่อใหเกดิการคลอยตาม เชนในกรณีการทีห่ัวหนาหอ
ผูปวยจัดใหพยาบาลรับผิดชอบดูแลผูปวยเปนรายบุคคลแตพยาบาลไมเห็นดวย จงึชี้ใหเหน็วาการดูแล
ผูปวยสามารถเลือกผูปวยไดเองแตกําหนดประเภทผูปวยไวและชี้ใหเหน็ผลดีวาจะทาํใหเกิดผลดีกบั
ผูปวยพยาบาลไดใชความรูความสามารถอยางเตม็ที่และลดภาระงานลง ทาํใหคุณภาพการพยาบาลดี
ขึ้น 

4. การใหรางวัล ขวัญและกําลังใจ  โดยการเสนอใหรางวัลสําหรับการทําตาม
ขอเสนอ ขอแลกเปลี่ยนบางประการ  หรือการยอมรับในบางสวนที่สามารถกระทําได  เชนการใหขึ้นเวร
พิเศษโดยจายคาเวรนอกเวลา  หรือการชมเชยการปฏิบัตงิาน เปนตน 
  5. การขูเข็นและการคุกคาม  หมายถึงในกรณีผลของการเจรจาตอรองไมเปนที่พงึ
พอใจหรือไมสามารถตกลงกนัได เชนการบอกถึงการพิจารณาขั้นเงนิเดอืนถาไมปฏิบตัิตามขอเสนอ 
 

 กลยุทธการแกไขความขดัแยง 
 1. กลยุทธ ชนะ-ชนะ คือ ทัง้สองฝายโตเถยีงกนัเพื่อใหมกีารชนะทัง้สองฝาย 
 2. กลยุทธ ชนะ-แพ  คือ ฝายหนึ่งชนะและอีกฝายหนึ่งแพ 
 3. กลยุทธ แพ-แพ  เมื่อทั้งสองฝายมีความขัดแยง ถูกตัดสินแลวเกิดความรูสึกแพทั้งคู 

 ดังนัน้เพื่อใหเกิดบรรยากาศที่ดีควรโนมนาวใหเกิดกลยทุธ ชนะ-ชนะ  แมวาบางเหตุการณ 
อาจม ีชนะ-แพ และบางสถานการณยังอาจนยิม แพ-แพ 
 
 3.8 ผลทีไดจาการเจรจาตอรอง 
 
  1. ชนะ – ชนะ หมายถงึ ในการเจรจาตอรองผลลัพธที่ไดตองมคีวามสาํคัญกบัผู
เจรจา และตองรักษาความสัมพันธอันดีตอคูเจรจา มีเวลาเพยีงพอในการคนหาทางเลือกที่สนองความ
ตองการของทัง้สองฝาย ผลที่ไดคือ คูเจรจาใหความรวมมือ 
  2. ชนะ – แพ  หมายถงึ ในการเจรจาตอรองนั้น ผูเจรจาใหความสาํคัญกับผลลัพธที่
ไดแตไมสนใจสัมพันธกับคูเจรจา มีเวลาเพื่อจะหาทางเลือกที่จะเอาชนะคูเจรจา ผลที่ไดคือ คูเจรจา
ไมใหความรวมมือ 
  3. แพ – ชนะ หมายถึง ในการเจรจาตอรองนั้นผูเจรจาตอรองไมใหความสําคัญตอ
ผลลัพธในการเจรจาตอรอง ใหความสําคญัตอการรักษาสัมพนัธภาพอันดีไว เวลาในการเจรจาตอรอง
จึงไมคุมคา 
  4. แพ – แพ หมายถงึ ทั้งสองฝายไมสนใจกับผลลัพธที่ได และไมตองการเปนฝาย
เสียเปรียบ ใชเวลาในการเจรจาตอรองไมเพียงพอ 
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สรุป ทักษะกระบวนการเจรจาตอรองและกลยุทธในการเจรจาตอรอง เปนขั้นตอนที่นาํมา
ดําเนินการเกี่ยวกับการเจรจาตอรอง ซึ่งมีข้ันตอนหลายรูปแบบ ตามแนวคิดของแตละทฤษฏีซึ่ง 
Hawkins and Hudson (1986) กลาววา ความสามารถที่สําคัญของนักเจรจาตอรองคือ 
ความสามารถในการควบคุมกระบวนการเจรจาตอรองดังนั้น ในการวิจัยครั้งน้ี  ผูวิจัยจึงเลือกใช
บูรณาการแนวคิดตางๆเกี่ยวกับการเจรจาตอรองไดแกแนวคิดของ Kelly (1983), ประชุม  โพธิกุล 
(2536) มาเปนแนวทางในการสรางเปนโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองสาํหรับผูบริหาร          
หอผูปวย เนื่องจากเปนแนวคิดที่เหมาะสาํหรับผูบริหารการเปลี่ยนแปลงในยุคปจจุบัน 

 
การเจรจาตอรองกับการพัฒนาองคกรพยาบาล 
 

องคกรพยาบาลเปนองคกรหนึ่งที่ประกอบดวยพยาบาลเปนจํานวนมากที่สุดในทีมสุขภาพและ
เปนบุคลากรทีท่ํางานใกลชิดกับผูปวยมากที่สุด (ทัศนา  บุญทอง, 2533)  อยางไรก็ตามการ  
ปฏิบัติงานที่ตองมีความรับผิดชอบสูงแตขาดอํานาจในการตัดสินใจในการประสานงาน  สามารถทําให
เกิดขาดความมั่นใจในตนเอง  ขาดกาํลังใจ รูสึกถกูลดคุณคา (ศิริอร สินธ,ุ 2539:35) ทําใหพยาบาล
มองไมเหน็คณุคาของวิชาชีพจากงานทีป่ฏิบัติอยู  ขาดความภาคภมูิใจในบทบาทของตัวเอง พยาบาล
จึงรูสึกวาเหมอืนไรอํานาจ (Powerlessness) หรือมีอิทธิพลตอการเปลี่ยนแปลงในหนวยงานนอยมาก  
ซึ่งความรูสึกดงักลาวนาํไปสูความพึงพอใจในการทํางานอยูในระดับตํ่า (สายสมร เฉลยกิตติ, 2544) 
ดังนัน้จะเห็นไดวา  พยาบาลหวัหนาหอผูปวย ควรจะตองมีพฤตกิรรมในเรื่องการเจรจาตอรอง ซึ่งจะ
สงผลใหผูปฏิบัติการพยาบาลมีความพงึพอใจในงาน (เยาวลักษณ    โพธิดารา, 2537) และยังสงผล
ตอสัมพันธภาพที่ด ี  มีความคลองตัวในการทํางาน การพัฒนาทักษะการเจรจาตอรอง  จงึเปนแนวทาง
หนึง่ในการพฒันาบุคลากรเกี่ยวกับการสรางสัมพันธภาพและความรวมมือ ระหวางทีมการพยาบาล 
ซึ่งไดแกพยาบาลประจําการ  เจาหนาทีพ่ยาบาลและ  ผูชวยเหลือคนไข รวมทั้งทีมสุขภาพที่เกี่ยวของ
ที่มาติดตอประสานงาน เปนกระบวนการที่จะเพิ่มพูนความรู  ทกัษะและความสามารถของบุคคล   
ตลอดจนทัศนคติที่ดีในการทํางาน  เพื่อประสิทธิผลที่ดีตอการปฏิบัติงาน 

การสื่อสารเปนพืน้ฐานสาํคัญของสัมพนัธภาพระหวางบคุคล ซึ่งเมื่อบุคคลสองคนหรือ
มากกวามีการสื่อสารกิจกรรมทั้งที่เปนคําพูดและภาษาทาทาง  กระบวนการดังกลาวนีก้็คือการ 
ติดตอส่ือสารระหวางบุคคลอันกอใหเกิดสมัพันธภาพระหวางกัน (Ruben, 1984) ในการปฏิบัติงานใน
องคกรนัน้  จาํเปนตองอาศยัระบบการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ  เพราะเปนสื่อนาํความตองการความ
คิดเห็นและความรูสึกตางๆเพื่อสรางความเขาใจที่ตรงกนั  ในเปาหมายระหวางบุคคลตอบุคคล  บุคคล
ตอกลุม  กลุมตอกลุม  หรือระหวางองคกรเขาดวยกนั และเนื่องจากวิชาชพีพยาบาลเปนวิชาชีพทีมุ่ง
บริการ (Service Oriented professional) จึงตองมีการปฏิบัติโดยตรงตอตอผูรับบริการสุขภาพ                 
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(ราศี แกวนพรัตน, 2540) นอกจากนี้บคุลากรรวมทมีสุขภาพ  เชน  แพทย นักกายภาพบาํบัด 
หนวยงานตางๆในโรงพยาบาล  ตางกค็าดหวงัวาพยาบาลตองอาํนวยความสะดวกใหแกเขา  ซึ่ง
บางครั้งตองประสบกับถอยคําตําหนิ  สบประมาท ซึ่งตองใชการสื่อสารที่มีการตอบโตอยางเหมาะสม
กับบุคคล  เวลา และสถานที่  จะชวยใหปรับตัวเขากับสถานการณตางๆไดเปนอยางดี  การตอบโตที่
รุนแรงจะทาํลายสัมพันธภาพอันดีระหวางผูปวยและผูรวมวิชาชพีในทมีสุขภาพได 
(Clark,1978:Slater,1990)  ในปจจุบัน  ภาพลกัษณใหมของพยาบาลหัวหนาหอผูปวยคือตองมีการ
พัฒนาตนเอง มีความรูสึกมั่นคง  มีสทิธิในการจัดการกับงานของตนเองได (ศิริพร  ตันตพิลูวินัย, 
2539) การมพีฤติกรรมทีเ่หมาะสมจะชวยเสริมความรูสึกมั่นคง เกดิความมัน่ใจในตนเอง  ความมี
คุณคาในตนเอง  รูสึกภาคภูมิใจ ซึ่งนาํทกัษะการเจรจาตอรองเปนทกัษะหนึง่ที่จาํเปนในการที่จะชวย
แกปญหาและหาขอตกลงใหเปนที ่     พึงพอใจของทัง้สองฝาย  อันจะสงผลใหเกิดสัมพันธภาพอนัดีตอ
กัน 

บทบาทหนึง่ของพยาบาลหวัหนาหอผูปวยที่จาํเปนในปจจุบันนี้คือในเรื่องของการเจรจา
ตอรอง (Negotiation) เนื่องจากการเจรจาตอรองเปนสิง่จําเปนจะขาดเสียไมไดในพยาบาลหัวหนาหอ
ผูปวย Jones(1979) ยังใหความเหน็เกีย่วกับการเจรจาตอรองวา สามารถนาํไปใชกับผูบังคับบัญชาได
เปนอยางดี  ถาเกิดปญหาเกี่ยวกับการทํางาน เชนซึง่ตองใชการสื่อสารและคําพูดที่โนมนาวจิตใจ โดย
ตองมีเหตุผลเพียงพอในการเจรจาตอรอง เชนการทีห่วัหนาหอผูปวยตองตอรองกบัพยาบาลในการอยู
เวรทดแทนหรอืเวรฉุกเฉินหรอืการปฏิบัติงานพิเศษตางๆที่พยาบาลหรอืผูใตบังคับบัญชายังไมเตม็ใจให
ความรวมมือ  หรือมีขอขัดแยงในใจ  และในปจจุบันการบริการการพยาบาลไดมีการพฒันาดานการ
จัดการผูปวยรายกรณ ี ซึ่งบทบาทหนึง่ที่จะขาดไมไดของผูจัดการผูปวยรายกรณีคือทําหนาทีเ่ปน
ตัวแทนหรือคนกลางติดตอส่ือสารระหวางทีมการรักษาพยาบาลและผูปวยอยางมปีระสิทธิภาพ มี
เทคนิคการเจรจาตอรองเปนอยางด ี เพื่อเสนอบริการที่เปนประโยชนแกผูปวย (อัญชัญ ไพบูลย, 2545) 
นอกจากนีก้ารเจรจาตอรองยงัใชไดดีเกี่ยวกบังบประมาณการเงนิที่แผนกหรือหอผูปวยที่จะไดรับ การ
เจรจาตอรองกบัคนงาน เชน การปฏิบัติหนาทีท่ี่เกนิหนาที่ของตน เชน การเดินสงผลตรวจทาง
หองทดลองทาํใหเกิดความไมพอใจ    การตอรองพยาบาลวิชาชีพที่อยูในวันหยุดใหมาปฏบิัติงาน
พิเศษ เปนตน  การใชทักษะการเจรจาตอรองจึงมีความจาํเปนในผูบริหารหอผูปวย  
 
โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรอง 
 
 แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 9 (2545 - 2549) ไดเนนใหคนเปนจุด
ศูนยกลางแหงการพัฒนา  ซึง่ก็คือการใหความสาํคัญแกการพัฒนาบุคลากร ซึง่ถือวาการพัฒนาคนนั้น
เปนกลไกสูความสําเร็จ และเปนทรัพยากรที่มีคามากทีสุ่ดในองคการ จึงจาํเปนอยางยิง่ที่จะตองไดรับ



 42

การพัฒนาใหมีคุณภาพทัดเทียม  มีความรูความสามารถทีจ่ะแขงขันกับโลกภายนอกได (จลกลน ี           
ชุติมาเทวนิทร, 2542: 4) โดยเฉพาะกลุมบุคคลที่ทาํหนาที่เปนผูบริหารจะทําใหสงผลถึงความสาํเร็จ
และประสิทธภิาพขององคกร  
  
 จากแนวคิดของการเจรจาตอรองและลักษณะของการเจรจาตอรองดานการบรหิารการ
พยาบาลในองคการพยาบาล  ผูวิจัยจงึไดสรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร
การพยาบาล เพื่อเปนการพฒันาความรูความสามารถ และเสริมสรางทกัษะและทศันะคติในการเจรจา
ตอรองดานการบริหารพยาบาลเพื่อปองกนัปญหาภายในองคการและเสริมสรางสัมพนัธภาพที่ดีใน
องคการและสงผลถึงประสิทธิผลขององคการ ซึ่งในโปรแกรมไดจัดรูปแบบการฝกอบรมเชิงปฏิบัติการ  
ประกอบดวยการอบรมเสริมความรู  การวิเคราะหปญหาจากสถานการจําลองและบทบาทสมมตุิ และ
การฝกทดลองปฏิบัติในสถานการณจริง 
 
 การฝกอบรมเปนหวัใจของการพัฒนาบุคลากร  เพื่อเปนการพฒันาผลงานทีท่ําอยูใหมี
ประสิทธิภาพและจะชวยสงผลถึงคุณภาพบริการที่ดี  โดยมุงไปยงันโยบาย วัตถุประสงคใหบุคลากรมี
ความรู  และทักษะ  และเจตคติของผูเขารับการอบรม เพือ่ใหสามารถปฏิบัติงานไดอยางมี
ประสิทธิภาพ และบรรลุเปาหมายที่ตัง้ไว (สายพิณ  ปนแกว, 2544 และ จิตสมร วฒุิพงษ, 2543) ไดมี
ผูใหความหมายของการฝกอบรมไวดังนี ้
 Certo (1994) กลาววา การฝกอบรมเปนการเพิ่มพูนทักษะ ของบคุคลเพื่อใหบคุคลสามารถ
ทําใหองคการบรรลุผลสําเร็จไดดีข้ึน 
 Neo.,et.al. (1996) กลาววา การฝกอบรมเปนการใชความพยายามขององคการที่ไดมีการ
วางแผนไวแลว เพื่อสนับสนนุการเรียนรูเกีย่วกับความรู  ทกัษะ และพฤติกรรมที่เกีย่วกับงานของบคุคล
ในองคการ  เปาหมายของความพยายามในการฝกอบรมที่เนนโปรแกรมการฝกอบรม และการนาํไป
ปฏิบัติในงานที่ทาํอยูเปนประจํา 
 นิรันดร จุลทรัพย (2542) ไดใหความหมาย  การฝกอบรม หมายถงึกิจกรรมที่จัดขึ้นเพื่อ
ปรับปรุง และเพิ่มพูนความรูทักษะ หรือความชาํนาญ และทัศนคติทีเ่หมาะสมใหเกิดแกบุคลากร  อัน
จะนาํไปสูการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในลกัษณะที่สอดคลองกับเปาหมายขององคการ และ
สภาพแวดลอมโดยทัว่ไป  เพื่อยกระดบัมาตรฐานการทํางานใหสงูขึ้น และทาํใหบุคลากรมคีวาม
เจริญกาวหนาในหนาที่การงานมากขึน้ 
 จงกลนี ชุติมาเทวินทร (2544) ไดใหความหมายการฝกอบรมคือ กระบวนการเรยีนรูเพื่อ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม อันเปนการเพิ่มความสามารถในการทํางานของคน   ทั้งในเรื่องการเรียนรู 
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ทัศนคติ เจตคติ ความชาํนาญในการปฏิบตัิงาน รวมทัง้ความรับผิชอบตางๆที่บุคคลพึงมีตอหนวยงาน 
และสิ่งอื่นๆทีแ่วดลอมเกี่ยวของกับตัวผูปฏิบัติงาน  
 โดยสรุป  การฝกอบรมหมายถงึกระบวนการจัดการเรยีนรู เพื่อใหผูรับการอบรม มีความรู  
ทัศนคติที่ดี เห็นความสาํคญั และสามารถนําสิง่ที่ไดในการอบรมมาพัฒนาใหเกิดประสิทธิภาพที่ดี ใน
การปฏิบัติงานในองคการ 
 ในการฝกอบรมจะไดผลดี  จะตองคํานงึถึงปรัชญาในการฝกอบรม (วิจิตร อาวะกุล,2540) 
ดังนี ้
 1. การฝกอบรมเปนการจัดการศึกษาตอเนื่อง การศึกษาตลอดชีวิต  ซึง่มีวัตถุประสงคเพื่อ
ปองกนัไมใหความรูหมดไป หรือเสื่อมไปจากบุคคล 
 2. การฝกอบรมเปนเรื่องเกีย่วกับบุคลากร ถาตองการใหบุคคลมีความรูเจตคติ และมีทกัษะ 
ตองมีการฝกอบรมบุคลากร 
 3. การเรียนรูที่ดี มิใชโอกาสการเรียนรู เกิดจากการวางแผนและใหโอกาส  ผูบริหารตองให
ความสาํคัญในการฝกอบรม  วางแผนดาํเนนิการบนหลักการฝกอบรม เพื่อใหเกิดการเรียนรู และการ
ฝกปฎิบัติทําไดจริงๆ  
 4. การฝกอบรมตองเริ่มจากความจําเปนในการฝกอบรม จะทําใหการพัฒนาบังเกิดผลและ
คุมคา 
 5. การฝกอบรมตองทําอยางตอเนื่องอยูเสมอ การฝกอบรมที่เหมาะสมและมองเหน็ปญหาที่
จะเกิดขึ้นในวนัขางหนา 
 6. ตองปรับปรุงโครงการ  กระบวนการ  วิธกีารตางๆในการฝกอบรม ใหสอดคลองกับ
วัตถุประสงคเฉพาะเรื่อง เฉพาะกลุมผูเขารับการอบรม เฉพาะกิจที่แทจริงของกลุมบุคคล 
 7.  นําเอาเทคนิค วธิีการฝกอบรมมาใชอยางกวางขวางตลอดเวลา เพื่อใหเกิดผลในการ
ฝกอบรมสูงสดุ 
 
ประเภทของการฝกอบรม  
 
 นิรันดร จุลทรัพย (2542) ไดแบงประเภทของการฝกอบรมตามชวงเวลาของการทํางานได 2 
ประเภทใหญๆ  คือ 
 1. การฝกอบรมกอนเขาทํางาน (Pre – Service Training) เปนการฝกอบรมกอนที่จะเร่ิม
ทํางานในตาํแหนงหรือหนาที่ในองคการ ซึ่งแบงออกไดเปน 2 ลักษณะ ดังนี ้
  1.1  การปฐมนิเทศ (Orientation) เปนการฝกอบรมสําหรับผูทีเ่ร่ิมงานใหม หรือ
สมาชิกใหมในองคการ เพื่อเปนการใหการตอนรับ ทําความรูจัก และเขาใจนโยบาย จุดมุงหมายของ
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องคการ การจดัรูปแบบขององคการ วิธีการทํางาน มาตรฐานการทํางาน ความตองการ ความคาดหวงั
ขององคการ ตลอดจนใหเขาใจถึงระเบียบ ขอบังคับ กฎเกณฑ และวินยัตางๆขององคการ การเลื่อน
อันดับ เลื่อนขั้นเงนิเดือน ตําแหนงและสวสัดิการตางๆ 
  1.2 การแนะนํางาน (Induction Training) เปนการอบรมกึ่งการปฐมนิเทศเพือ่
ถายทอดเทคนิควิธกีารใหมๆ ที่จะนาํมาใชในการปฏิบัติงาน ตําแหนงหนาที่ใด หนาทีห่นึง่โดยเฉพาะ 
กอนที่จะเริ่มลงมือปฏิบัติงานในตําแหนงหนาทีน่ัน้ๆ อาจใชระยะเวลาการฝกอบรมเปนสัปดาห หรือ
เปนเดือน แลวแตความเหมาะสมของงานนัน้ๆ เชน การฝกอบรมการใชคอมพิวเตอร เปนตน    
 
 2. การฝกอบรมในระหวางการทาํงาน หรือระหวางประจําการ (In – Service Training) เปน
การฝกอบรมภายหลงัจากที่บุคลากรไดเขามาปฏิบัติงานในองคการ หรือตําแหนงหนาที่ตางๆแลว ซึ่ง
แบงไดเปน  3  ลักษณะดงันี ้
  2.1  การฝกอบรมเมื่อเกิดปญหา อาจเปนปญหาทัว่ไปในองคการหรือปญหาดานใด
ดานหนึง่โดยเฉพาะ ซึ่งสวนใหญ มักจะเกดิขึ้นกับระดับหัวหนางาน  การฝกอบรมในลักษณะนี้อาจใช
วิธีการอภิปราย  หรือประชุมเชิงปฏิบัติการ เชน กลุมพัฒนาคุณภาพ กจิกรรมปรับปรุงงาน 
  2.2  การฝกอบรมเพื่อเพิม่พูนทักษะ ความรูใหแกบุคลากรกลุมใดกลุมหนึง่ ใหมีการ
ปฏิบัติเฉพาะดานมีประสิทธิภาพสงูขึ้น เชน การฝกอบรมโครงการเปนผูนาํ การฝกอบรมทักษะการ
เจรจาตอรอง เปนตน 
  2.3 การฝกอบรมเพื่อเพิม่พนูทักษะสัมพนัธ เชน ความรักใคร สามัคคี ความผกูพนั มกั
จัดโดยวิธีการกลุมสัมพนัธ เชน กิจกรรมพฒันาบุคลกิภาพ กิจกรรมเสริมสรางมนุษยสัมพนัธ เปนตน 
 
วิจิตร อาวกุล (2540) ไดแบงประเภทของการฝกอบรมไวดังนี ้
 1. การฝกอบรมกอนการทํางาน (Pre – Service Training) เปนการศึกษาในวทิยาลยั 
มหาวิทยาลยั ในเนื้อหาวิชาอยางกวางๆถึงวิธีการทาํงาน เพื่อเตรียมตัวออกไปทํางาน หลังจบ
การศึกษาแลว 
 2. การอบรมปฐมนิเทศ (Orientation) เปนการอบรมใหแกบุคลากรที่เขางานใหม เพื่อใหเกิด
ความคุนเคยกบัหนวยงาน ใหรูสึกอบอุน เนื้อหาการอบรม ไดแก หนาที่ และเงื่อนไขการจางงาน สิทธิ
และสวัสดิการ เปนตน 
 3. การฝกอบรมกอนเขาทํางาน (Induction Training) เปนการอบรมเพื่อใหมีความรูในเรื่อง
งาน ลักษณะของงาน วิธีการปฏิบัติที่ถูกตองรวดเร็ว และมีประสิทธิภาพสาํหรับผูที่เขางานใหม  
 4. การฝกอบรมระหวางปฏบิัติการ (In – Service Training) เปนการฝกอบเพื่อเพิม่พูนความรู
ความสามารถ ความชํานาญในหนาที่บุคคลที่ทาํอยู โดยไมจําเปนตองเสียเวลางาน เปนตน 
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 5. การอบรมทีห่นวยงานจัดขึ้นเอง เชน การอบรมระยะสั้น การสัมนา เปนตน 
 6. การฝกอบรมเฉพาะเรื่อง (Specific Training) เปนการอบรมรายละเอียดเฉพาะเรื่อง การ
อบรมเทคนิคพิเศษทีจ่ัดทําขึ้นเฉพาะหนวยงาน 
 7. การอบรมพเิศษ (Special Training) gเปนการอบรมรายการพิเศษ นอกเหนือจากการอบรม
ที่กลาวมาแลว เชน การอบรมอาสาสมัคร การอบรมเพื่อสังคมสวนรวมตางๆ  
  
 โดยในการศึกษาวิจยัครั้งนี ้ เปนการพฒันาบุคลากรทางการพยาบาล โดยใชการฝกอบรม 
ระหวางการทาํงาน โดยนาํเรื่องที่เปนการปองกนัไมใหเกิดปญหา ในระหวางการทาํงาน  เพื่อเพิ่มพนู
ทักษะ ความรูใหแกผูบริหารหอผูปวย ในการฝกทกัษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลอัน
จะสงผลตอสัมพันธภาพที่ดตีอบุลากรทางการพยาบาล 
 การฝกอบรมใดๆก็ตามจะประสบความสาํเร็จมากนอยเพียงใดขึ้นอยูกับการเลือกใชเทคนิค
การฝกอบรมที่เหมาะสม สอดคลองกับวตัถุประสงคของโครงการนัน้ๆ ประเภทของการฝกอบรม วิธีการ
ฝกอบรม จะมวีัตถุประสงค  ความมุงหมาย ประโยชนทีไ่ดรับ และความเหมาะสมแตกตางกนั บญุเลิศ 
ไพรินทร (2533) ไดแบงเทคนิคการฝกอบรม เปน 3 ประเภท ตามวัตถปุระสงคการเรยีนรู ดังนี ้
 1. เทคนิคการฝกอบรมที่จะชวยใหเกิดการเรียนรู หรือการเปลี่ยนแปลงดานความรูไดแกการ
บรรยาย (Lecture) การอภปิรายเปนคณะ (Panel Discussion) การบรรยายเปนคณะ (Symposium) 
การประชุมอภิปราย (Conference) การสอนแนะ (Coaching)การฝกอบรมไปพรอมกับการปฏิบัติ (On 
– the – job Training) การระดมสมอง (Brain stroming) การสัมนา (Seminar) 
 2. เทคนิคการอบรมที่จะชวยใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมดานทักษะของผูเรียนเปนสวย
ใหญไดแก การสาธิต (Demonstration) การฝกปฏิบัติ (Exercise) การฝกอบรมไปพรอมกับการปฏิบัติ 
(On – the – job Training) วิธีประสบเหตกุารณ (Incident Method) เกมสการบริหาร (Management 
Games) การสอนแนะ (Coaching) การประชุมเชิงปฏิบัติการณ (Workshop) การสรางสถานการณ
จําลอง (Simulation) 
 3. เทคนิคการอบรมที่จะชวยใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมดานเจตคติของผูเรียนเปนสวน
ใหญ ไดแก การแสดงบทบาทสมมุติ (Role - Play) กรณีศึกษา (Case study) การอภิปรายกลุม 
(Group Discussion) การสรางสถานการณจําลอง (Simulation) เกมสการบรหิาร (Management 
Games)  การฝกปฏิบัติ (Excercise) วธิปีระสบเหตุการณ (Incident Method) การสังเกตพฤติกรรม 
(Fishbowl) 
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การใชสถานการณจําลอง 
  

จากการศึกษาคนควาเกี่ยวกบัการสอนโดยใชสถานการณจําลอง  พบวา  มีผูใหความหมาย
ของสถานการณจําลองไวตาง ๆ กันดังนี ้

สาวิตรี  แยมศรีบัว   (2540)  กลาววา  สถานการณจําลอง หมายถึง  การที่ผูสอนกําหนด
สถานการณหรือจําลองเหตุการณหรือเลียนแบบสภาพการณหรือสมมติสถานการณใหมีความ
คลายคลึงกับเหตุการณที่เกิดขึ้นจริงในสังคมมากที่สุดเพื่อใหผูเรียนไดศึกษาปญหาจากสถานการณ
จําลองนั้น ๆ ดวยตนเองซึ่งวิธีนี้จะทาํใหผูเรียนมีประสบการณใหสภาพเพื่อการบาํบัดและเปนการฝก
ทักษะการสรางสัมพันธภาพเพื่อการบาํบัดอีกทั้งยังสามารถถายโยงการเรียนรูจากการฝกไปสูเนื้อหา
ที่ตองการ 

ทิพพา   เดียวประเสริฐ  (2541)  กลาววา  การใชสถานการณจาํลอง  หมายถึง  การจาํลอง
เหตุการณหรือการเลียนแบบสภาพการณหรือสมมติสถานการณใหมีความคลายคลึงกับเหตุการณที่
เกิดขึ้นจริงในสังคมมากที่สุด  เพื่อใหผูเรียนไดศึกษาปญหาจากสถานการณจาํลองนั้น ๆ ดวยตนเอง
มีทักษะในการตัดสินปญหาและเลือกแนวทางในการแกปญหา  มีความเขาใจเหตุการณนั้น ๆ  ไดดี
ยิ่งขึ้น  และสามารถเชื่อมโยงการเรียนรูไปสูการปฏิบัติจริง 

ทิศนา   แขมณี  (2543)  กลาววา  สถานการณจาํลอง  หมายถึง  กระบวนการทีผู่สอนใชใน
การชวยใหผูเรียนเกิดการเรียนรูตามวัตถุประสงคที่กาํหนดโดยใหผูเรียนลงไปเลนในสถานการณทีท่ี่มี
บทบาท  ขอมูล  และกตกิาการเลน  ที่สะทอนความเปนจริง  และมปีฏิสัมพันธกับส่ิงตาง ๆ  ที่อยูใน
สถานการณนัน้ โดยใชขอมลูที่มีสภาพคลายกับขอมูลในความเปนจริงในการตัดสินและแกปญหาตาง  ๆ 
ซึ่งการตัดสินนัน้จะสงผลตอผูเลนในลักษณะเดียวกนัที่เกิดขึ้นในสถานการณจริง 

De  Tornyay & Thompson  (1982)  กลาววา  สถานการณจาํลองเปนแบบแผนของการ
จําลองโครงสรางหรือกระบวนการของเหตุการณจริง โดยมีปฏิสัมพันธกับคนหรือบางสิ่งบางอยางใน
ส่ิงแวดลอม  และประยุกตความรูเพื่อการตอบสนองตอสถานการณนั้น ๆ  และไดรับการตอบกลับที่
ไมกระทบตอสถานการณจริง 

จากการศึกษาความหมายของการสอนโดยใชสถานการณจาํลองสรุปไดวา  สถานการณ
จําลอง  หมายถึง  การจาํลองเหตุการณจริงมาเปนเหตุการณสมมติ   เพื่อใชในการเรียนการสอน
เพื่อใหผูเรียนเกิดการเชื่อมโยงการเรียนรูตามวัตถุประสงคที่กําหนดไปสูการปฏิบัติจริง  หรือนําไปสู
ชีวิตจริง 
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ประโยชนของการใชสถานการณจาํลอง 
  

สาวิตรี  แยมศรีบัว (2540 : 22)  กลาววาสถานการณจาํลองจัดเปนเทคนิคที่ดีเทคนิคหนึ่ง เปน
การสรางประสบการณใหผูเรียนในการแกปญหา  รูจัดคิดตัดสินใจ  ซึ่งมีประโยชนหลายประการ ไดแก 
 1. สถานการณจําลองเปนรูปแบบหลายกระบวนการที่ฝกใหผูเรียนไดเผชิญกับส่ิงที่เกิดขึ้นปญหาตาง  ๆ
การรูจักแหลงขอมูล  การติดตอสื่อสาร  การแกปญหา  การคนพบ  การวินิจฉัย  และการตัดสินใจ 
 2.  สถานการณจําลองชวยสรางความเขาใจในการบูรณาการระบบตาง ๆ ในสงัคมทีก่อนให
เกิดปญหาทางจริยธรรม  รูจักการสัมพันธความคิด  ขอมูลที่ไดรับและเชื่อโยงไปสูการปฏิบัติ  

3. สถานการณจําลองสามารถใชพัฒนาความจริงสวนบุคคลไดในเรื่องของลักษณะนิสัยที่มีอยู  
เชน  ความรูสกึ  การชวยเหลือ  การทาํงานกลุมการอยูรวมกนักับบุคคลอ่ืน การปรับพฤติกรรม  เปนตน            
สิ่งเหลานีก้อนใหเกิดความเขาใจ  เจตคตทิี่ดีตอการดําเนินชวีิตในสังคม 
 4. สถานการณจําลองเปนตวัอยางที่ดีแกผูเรียนในการแสวงหาขอเท็จจริง การทดลองเก็บขอมูลปญหา  
ตาง ๆ   ดวยตนเอง  ทําใหผูเรียนรูจักสังเกต  เปรียบเทยีบ  ระมัดระวังละเอียดรอบคอบในเหตุการณที่เกิดขึ้น 

ประโยชนของการใชสถานการณจําลอง  (De tornyay & Thompson, 1982 cited in wolf  &  
Duffy, 1979)  มีดังนี ้
 1.  เปนแรงจูงใจและความสนใจในหัวขอทีส่อน หลักสูตรที่สอน และการเรียนรูทั่ว ๆ ไปในการ
มีสวนรวมในการเรียนของผูเรียน 
 2.  เปนการพัฒนาการเรียนรูที่ประกอบดวยขอมลู  ขอเท็จจริง  แนวคิด  หลกัการ และทักษะการตดัสินใจ 
 3.  สงเสริมความเขาใจของผูเรียนใหมากขึ้นโดยผานประสบการณที่ใชสถานการณจําลอง 
 4.  มีผลตอการเปลี่ยนแปลงทัศนคติของผูเรียน  การเขาใจถึงจุดมุงหมาย  เขาใจในความ
แตกตางระหวางบุคคลและมีการรวมรูสึกกับเหตุการณนั้น ๆ  
 5.  เปนการพัฒนาการเรียนรู  ในการตระหนักในคณุคาของตัวเองของผูเรียนและเขาใจใน
เหตุผลของแตละบุคคล 
 6.  ทําใหสัมพันธภาพระหวางผูสอนกบัผูเรียนดีขึ้น และมีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นที่
แตกตางระหวางผูเรียนดวยกัน 

ประโยชนของการสอนโดยใชสถานการณจาํลองนับเปนเทคนิคการสอนทีม่ีประสิทธิภาพและไดรับการ
สนับสนนุใหนําไปใชอยางกวางขวางเพราะสถานการณจาํลองมีประโยชนและมีคุณคา  ซึง่สรุปไดดังนี้ 
 1.  การเรียนรูแกไขสถานการณที่ไมไดคาดคิดวาจะพบ  ใหประสบการณแกผูเรียนในดานการ
ตัดสินใจ  การแกปญหา  การวางแผน  การควบคุมสถานการณ 
 2.  ทําใหไดเกดิการแลกเปลีย่นความคิดเห็นซึง่กนัและกัน  จากการทาํงานเปนกลุม 
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 3.  ไดความคิดหลายแนวทางเพื่อนํามาเปนโยชนในการตัดสินใจแกปญหาตาง ๆ เพราะการ
สอนโดยใชสถานการณจําลอง  จะเนนการสอนกระบวนการมากกวาการใหขอเท็จจริง 
 4. ชวยใหผูเรียนเขาใจไดงายจากการไดมองเหน็สถานการณที่จาํลองมาจากประสบการณ
และไดมีสวนรวมในสถานการณการเรียนรูอยางจรงิจัง โดยผูสอนจะเปลี่ยนบทบาทของ ตัวเองมาเปน 
ผูแนะแนว  ประสานงานและคอยดูแลแกไขปญหา 
 5.  ทําใหผูเรียนรูสามารถถายโยง   ผสมผสานและนําความรูไปประยกุตใชในชวีิตจริง 
 6.  ผูเรียนเกิดการเรียนรูที่ถาวร  จากการปฏิบัติ  การตดัสินใจ  และการแกปญหาจริง 
 7.   มีประสิทธภิาพสําหรับการสอนคานิยม  และทัศนคติ  และการเปลี่ยนแปลงทัศนคติ 
 8.   เพิ่มแรงจงูใจในการเรียนรูใหกับผูเรียน 
 9.  ประหยัดคาใชจายและเวลาลักษณะของการใชในการเรียนการสอนทางพยาบาลศาสตรที่
ใชสถานการณจําลง 
  
 จินตนา  ยูนิพนัธ  (2532)  ไดแบงชนิดของสถานการณจําลองออกเปน  4  ชนิด  คือ 
 1.  กรณีศึกษาผูปวย ในสถานการณจําลองนี้เปนแบบเขียนใชโสตทัศนูปกรณ   ซึ่งสวนใหญจะ
เปนเทปโทรทศันหรือคอมพวิเตอร   ขอมูลจะถูกนําเสนออยางเปนขัน้ตอนใหผูเรียนไดทดลองตัดสินใจ 
 2.  หุนจําลองเปนสิง่ที่จําลองสวนตาง ๆ  ของรางกายมนษุย   หรือจําลองทัง้ตวัก็ไดทําให
ผูเรียนไดฝกทกัษะเฉพาะอยาง 
 3.  ผูปวยจาํลอง  เปนการใหผูเรียนแสดงพฤติกรรมเสมอืนผูปวย 
 4.  การแสดงบทบาทสมมต ิ เปนการสอนที่ผูเรียนมีโอกาสตัดสินใจกระทํากิจกรรมอยางอิสระ  
โดยใชประสบการณและความคิดของตนเองมากกวาจะตองคํานงึถงึขอกําหนดหรือปจจัยอื่น ๆ  ที่ระบุ
ไวในสถานการณจําลอง   การตัดสินใจนีผู้เรียนจะกระทําไดอยางอิสระมากกวาใชสถานการณจาํลอง
แบบอื่น  
 
 อรพรรณ  ลือบุญธวัชชัย  (2543 :  68)  ไดกลาวถึงการสรางสถานการณจําลองในการเรียน
การสอนของพยาบาลศาสตร  ไวดังนี ้
 1.  การใชการเขียน  เชน  การเขียนแบบบรรยายเรื่องราวและเหตกุารณอยางละเอียดชัดเจน
โดยใชกรณีผูปวย  กรณีสถานการณตาง ๆ  ที่เกิดขึ้นจริง  แลวใหผูเรียนรวมกนัคิดและอภิปราย 
 2  การใชการสรางเปนภาพยนตร  หรือวิดีทัศน  โดยสรางเปนเรือ่งราวหรือเหตุการณและ
นํามาฉายภาพใหผูเรียนดู  จากนั้นใหผูเรียนรวมกันอภปิราย 
 3.  การใชคอมพิวเตอรชวยสอน   สรางเปนบทเรียนคอมพวิเตอร  ชวยสอนเปนเรื่องราวจริง
โดยเวนจังหวะใหผูเรียนตอบโต ในประเดน็ตาง ๆ ตามขั้นตอน 
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 4.  การสรางสถานการณจริง  โดยแสดงบทบาทสมมตุิในสถานการณตาง ๆ  ใหผูเรียนรวม
แสดง  เชน  สถานการณสนทนาระหวางผูปวยกับพยาบาล  การสาธิตการเช็ดตัว  การฉีดยา  การทาํ
แผลกันเองในระหวางผูเรียน เปนตน  หรืออาจใชหุนจําลองแทนตวัจริงก็ได  ซึง่ปจจุบันสามารถทําได
ใกลเคียงของจริงมาก 
 Maatsch & Gordon  (1978 cited in De Tornyay , 1982)  กลาวถึง  ชนิดของสถานการณ
จําลอง  วามี  7  แบบ ดวยกนัไดแก  การใชการเขียน  การแสดงบทบาทสมมติ  การใชโสตทัศนูปกรณ   
การใชหุนจําลอง  การใชผูปวยจําลอง  การใชคอมพิวเตอรชวยสอน  และการใชเกมจําลองสถานการณ 
  
 ดังนัน้สรุปไดวา  ชนิดของสถานการณจําลองที่นาํมาใชเพื่อประโยชนในการเรียนการสอนมี
ดังนี้คือ  การใชกรณีศึกษา   การใชบทบาทสมมติ   การใชหุนหรือผูปวยจาํลอง  การใชคอมพวิเตอร
ชวยสอน  การใชโสตทัศนปูกรณชวยสอน  และการใชเกมจําลองสถานการณ ซึ่งผูวจิัยไดใชรูปแบบการ
สรางสถานการณจําลองโดยการใชกรณีศึกษามาปรับใชในงานวิจัยนี ้ โดย ใชกรณีศกึษา และบทบาท
สมมุติ มาสรางเปนสถานการณจําลอง เพื่อใหกลุมตัวอยางไดวิเคราะห เพื่อใหเกดิการเรียนรูและเกิด
ทักษะที่มปีระสิทธิภาพ  
 

ขั้นตอนและเทคนิคการใชสถานการณจําลอง 
 

การใชสถานการณจําลองเปนการกําหนดสถานการณตามจุดมุงหมายที่ผูสอนตองการที่
เลียนแบบสภาพเหตุการณที่เกิดขึ้นจริงมากที่สุด  เพื่อใหผูเรียนไดศึกษาสถานการณดวยตนเอง
อยางไรไมตองกลัวอันตรายที่จะเกิดขึ้นแกตนเองและผูเกี่ยวของ  มรูีปแบบการใชสถานการณจาํลอง
หลายรูปแบบและการสรางสถานการณจาํลองจะตองใหเหมาะกับผูเรียน  โดยมีขั้นตอนและเทคนิค
การใชสถานการณจําลองดงันี ้

 
 ขั้นเตรียม เปนการที่นาํเขาสูบทเรียนโดยการใหขอมูลเบื้องตนแกผูเรียนเปนการเลาเรื่องสรุป
ของสถานการณที่นาํมาใชบอกวัตถุประสงคที่ตองการใหผูเรียนไดรู  แนะนํารูปแบบของสถานการณ
จําลองที่สรางขึ้น  ประสบการณ   ขอมูลความเขาใจเบื้องตน  การแบงกลุมการทําความเขาใจกับ
เกณฑกตกิาตาง ๆ  และภาษาการแสดง 
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 ขั้นดําเนนิกิจกรรม  ในขั้นนี้ผูเรียนจะปฏบิัติตามกิจกรรมที่ระบุไวตามบทบาทที่ไดรับ 
 ขั้นวิเคราะหและอภิปรายผล เมื่อส้ินสดุกิจกรรมลงควรนําใหผูเรียนวิเคราะหประสบการณ
ตางๆ  ในขณะปฏิบัติกิจกรรมความสัมพนัธระหวางกฎเกณฑกตกิา  การเปรียบเทยีบ  ขอมูลทีเ่กิดขึ้น
จากการศึกษารวมกัน 
 ขั้นสรุป    เนนใหผูเรียนเปรยีบเทยีบเนื้อหา ของสิ่งที่เรียนรูกับชีวิตจริง  การประยกุตเชื่อมโยง
เหตุการณจริงกับจําลองสถานการณใหมคีวามสัมพันธเกี่ยวของเพื่อนาํไปสูการปฏิบตัิจริงตอไป 
 การใชสถานการณจําลองชวยพัฒนาทักษะการคิด  การวนิิจฉัย  สภาพการณตาง ๆ  
โดยเฉพาะอยางยิง่สถานการณการตัดสินใจเชิงในการแกปญหา   และการพฒันาเจตคติในวิชาชพี   

สาวิตรี  แยมศรีบัว (2540)  ศึกษาผลของการใชสถานการณจําลองในการสอนภาคปฏิบัติการ
พยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวชตอความสามารถในการสรางสัมพันธภาพเพื่อการบําบดัของนักศึกษา
พยาบาล  พบวาความสามารถในการแกปญหาเพื่อการบําบัดของนักศึกษาพยาบาลกลุมที่ไดรับการ
สอนโดยใชสถานการณจําลองสูงกวากลุมที่ไดรับการสอนแบบปกติอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติที่ระดบั  
.05 

ทิพพา เดยีวประเสริฐ (2541)  ศึกษาผลการสอนโดยใชสถานการณจําลองตอความพรอมใน
การเรียนรูดวยตนเองและผลสัมฤทธทางการเรียนการของนักศกึษาพยาบาล  ผลการศึกษาพบวา  
นักศึกษาพยาบาลกลุมที่เรียนโดยใชสถานการณจําลอง  มีความพรอมในการเรียนรูดวยตนเองหลัง
การสอนสงูกวากอนการสอน  อยางมนียัสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  และความพรอมในการเรียนรู
ดวยตนเองของนกัศึกษากลุมที่เรียน  โดยใชสถานการณจําลองหลังการสอนสูงกวากลุมที่เรียนโดย
วิธีการสอนปกติ  อยางมนีัยสําคัญทางสถติิที่ระดับ  .05 
 ดังนัน้ผูวิจยัจึงเห็นความสาํคญัของการนาํสถานการณจาํลองมาใชในการฝกทักษะการเจรจา
ตอรองเพื่อใหกลุมตัวอยางไดเห็นภาพพจนและแนวทางการฝกปฏิบัตทิี่เปนจริง และสามารถนาํไป
ปฏิบัติจริงไดอยางมั่นใจ 
 
 สําหรับการฝกอบรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับ
ผูบริหารหอผูปวยในครั้งนี ้ ประกอบดวยเทคนิคการฝกอบรมที่จะชวยใหเกิดการเรียนรูหรือการ
เปลี่ยนแปลงความรูโดยมกีารบรรยายใหความรูโดยวิทยากรผูเชีย่วชาญ เทคนคิที่จะชวยใหเกิดการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมดานทกัษะของผูบริหารหอผูปวยไดแก การฝกอบรมไปพรอมกับการปฏิบัติ           
(On – the – job Training) และ การสรางสถานการณจาํลอง (Simulation) และเทคนิคที่จะชวยใหเกิด
การเปลี่ยนแปลงพฤตกิรรมดานเจตคติของผูบริหารหอผูปวยดวยวิธี การแสดงบทบาทสมมุติ (Role - 
Play)  การสรางสถานการณจําลอง (Simulation) และวิธีประสบเหตุการณ (Incident Method) ที่
นํามาใชรวมการฝกอบรมทกัษะ 
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 งานวจิัยที่เกีย่วของ 
 
 ในการศึกษาเรื่องผลการฝกทักษะดานการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล                
ตอสัมพันธภาพระหวางบุคคลากรทางการพยาบาล ผูวจิัยไดศึกษางานวิจยัที่เกี่ยวของดังนี ้  

ปลดี อุณหเลขกะ (2533) ไดศึกษาความสัมพนัธระหวางสัมพนัธภาพเชงิวิชาชพีตามการรับรู
ของพยาบาลประจําการกับความสามารถในการปฏิบัติงานตามการรับรูของพยาบาลประจําการกับ
ความสามารถในการปฏิบัติงานตามการรับรูของตนเองและหัวหนาหอผูปวย กลุมตัวอยางเปน
พยาบาลประจําการจาํนวน 120 คนแลหวัหนาหอผูปวยจํานวน 77 คน เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถาม
ที่ผูวิจยัสรางขึน้เอง ผลการศึกษาพบวาคาเฉลี่ยของสมัพันธภาพเชิงวิชาชพีและความสามารถในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการอยูในระดับปานกลาง 

ผองศรี จิตมโนวรรณ (2544)  ไดศึกษา การเจรจาตอรองของหวัหนาหอผูปวย  โรงพยาบาล
เชียงรายประชานุเคราะห กลุมตัวอยางเปนหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลเชียงรายประชานเุคราะห
จํานวน 40 คน เครื่องมือที่ใชเปนแบบสัมภาษณการเจรจาตอรองของหวัหนาหอผูปวยที่ผูศึกษาสราง
ขึ้นตามแนวคดิของ เร็คและลอง (Reck & Long,n.d.,แปรโดยจารุประภา,2542)ผลการศึกษาพบวา 
คาเฉลี่ยการเจรจาตอรองของหวัหนาหอผูปวยโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราหอยูในระดับมาก           
(µ = 3.56,δ= 1.14) ปญหาและอุปสรรคในการเจรจาตอรองที่พบคอื การใชเวลาในการเจรจาตอรอง
ไมเหมาะสม และมีการเปลีย่นแปลงขอตกลงหลังการเจรจาตอรอง 

มงคล ตนัติสขุุมาล (2542) ไดศึกษาการเจรจาตอรองในนกัธุรกิจที่เปนผูบริหารจํานวน 15 คน 
เครื่องมือเปนแบบสอบถามกึ่งสัมภาษณ  โดยประยกุตกรอบแนวคิดการเจรจาตอรองของ Reck & 
Long.(1985,1987) แนวคดิของ Flemming (1992)  และ Mills (1991) พบวา นกัธุรกิจทีเ่ปนผูบริหาร
จะใชวิธกีารหรือกระบวนการเจรจาตอรองที่สอดคลองกบักรอบแนวคดิเปนบางเรื่องเทานัน้ และปญหา
การเจรจาตอรองทางธุรกิจมใีนทุกขัน้ตอน ดังนัน้ปญหากอนการเจรจาตอรองทางธรุกิจไดแก กลโกงที่
ใชในการเจรจาตอรองทางธรุกิจ ความแตกตางดานภาษาและวฒันธรรมและปญหาในเรื่องสถานที ่
และสภาพแวดลอม ปญหาที่เกิดขึ้นภายหลังการเจรจาตอรองทางธุรกิจ  ไดแก ปญหาดานขอตกลงที่
ถูกเปลี่ยนแปลงในอนาคตและปญหาดานกฎหมาย และไดใหขอเสนอแนะวาแนวคดิการเจรจาตอรอง
แตละแนวลวนมีขอดีที่แตกตางกนั ขนอยูกับการนําไปปรับใชใหเหมาะกับสถานการณ และบุคคลจึงจะ
สงผลดีตอการเจรจาตอรอง 

เยาวลักษณ  โพธิดารา (2537) ไดศึกษาความสัมพนัธระหวาง  พฤติกรรมการแสดงออกที่
เหมาะสม พฤติกรรมการเจรจาตอรอง  การไดรับการอบรมทางการบรหิาร  ประสบการณในการบริหาร  
และความพึงพอใจในงานของหวัหนาหอผูปวย โรงพยาบาลศนูยสงักัดกระทรวงสาธารณะสุข โดย
ศึกษาในผูบริหารหอผูปวยจํานวน 216 คนจากโรงพยาบาลศูนย  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  
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ผลการวิจยัพบวา พฤตกิรรมการแสดงออกที่เหมาะสม พฤตกิรรมการเจรจาตอรอง  มีความสมัพันธ
ทางบวกกับความพึงพอใจในงาน อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ยุพนิ  ยศศร ี (2545) ไดศึกษาความสมัพันธระหวาง สมรรถนะในตนเอง  ภาวะผูนําการ
เปลี่ยนแปลง กับความสามารถในการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงกลาโหม  ทาํการศึกษาในผูบริหารหอผูปวย  จํานวน 174 คน  พบวา คาเฉลี่ยความสามารถ
ในการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงกลาโหมอยูในระดับปานกลาง  
และสมรรถนะในตนเองและภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง  ไมมีความสัมพนัธกับความสามารถในการ
เจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย 

วารุณี ผสมบุญ (2544) ไดศึกษา การเจรจาตอรองของหัวหนาหอผูปวยและพยาบาล
ประจําการ  โรงพยาบาลเกษมราษฏรศรีบุรินทร กลุมตัวอยางเปนหวัหนาหอผูปวยจํานวน 8 คน และ
พยาบาลประจําการจาํนวน 18 คน คน เครื่องมือที่ใชเปนแบบสัมภาษณการเจรจาตอรองของหัวหนา
หอผูปวยที่ผูศกึษาสรางขึ้นตามแนวคิดของ เร็คและลอง (Reck & Long,n.d.,แปรโดยจารุประภา
,2542)และแบบสมภาษณปญหาและอุปสรรคในการเจรจาตอรอง  ผลการศึกษาพบวา คาเฉลีย่การ
เจรจาตอรองของหวัหนาหอผูปวยโรงพยาบาลเกษมราษฏรศรีบุรินทร อยูในระดับมาก (µ = 3.59,δ= 
0.88) ปญหาและอุปสรรคในการเจรจาตอรองที่พบคอื การยึดจดุยืนของตนเองและทัง้สองฝายไม
สามารถควบคุมอารมณได  สวนการเจรจาตอรองของพยาบาลประจําการอยูในระดับปานกลาง (µ = 
3.33,δ= 0.87) ปญหาและอุปสรรคในการเจรจาตอรองของพยาบาลประจําการคือ การใชเวลาในการ
เจรจาตอรองไมเหมาะสม  และการที่รูสกึวาหวัหนาหอผูปวยมีอํานาจเหนือกวา 

Eddy & Schermer (1991) ไดศึกษากลยุทธการทาํใหรูปแบบการเจรจาตอรองในนกัศึกษา
พยาบาลใหมคีวามเข็มแข็งขึ้น โดยใชกลุมประชากรเปนนกัศึกษาพยาบาลปที ่ 4 มหาวิทยาลัย                
มอเวสท จํานวน 77 คน ที่ขึ้นฝกปฏิบัตเิกี่ยวกับภาวะผูนําในหอผูปวย โดยมีการใชแบบสอบถามวัด
รูปแบบการเจรจาตอรองของนกัศึกษาพยาบาลทั้งกอนและหลังการฝกปฏิบัติ ซึ่งมอียู 5  รูปแบบ ไดแก
แบบใหความรวมมือ  แบบเอาชนะ แบบปรองดอง  แบบหลีกเลีย่ง และแบบประนีประนอม พบวาการ
ใชวิธีฝกปฏิบตัิแบบพยาบาลพี่เลี้ยงระหวางนักศึกษาพยาบาลปที่ 4 กับหวัหนาหอผูปวย จะทาํใหเพิ่ม
จํานวนนักศึกษาพยาบาลทีม่ีรูปแบบการเจรจาตอรองแบบเอาชนะ และใหขอเสนอแนะวา องคกร
สุขภาพควรคัดเลือกผูที่มีรูปแบบการเจรจาตอรองแบบใหความรวมมอืเขาทํางานจะเปนสิง่ที่ดี 

Jean and Robert  (2003) ไดศึกษาเกี่ยวกับกระบวนการเจรจาตอรองเกี่ยวกบัการรับการ
กอสราง ของวิศวกรและคนงานกอสราง โดยการวิเคราะหปจจยัที่มีผลตอความสําเร็จตอการเจรจา
ตอรองดานวัสดุอุปกรณ  การแกปญหาในงาน  พบวาสมัพันธภาพที่ไมดีกอนการเจรจาตอรองสามารถ
คาดคะเนถงึผลสัมฤทธิ์ในงานได  และถามีการใชกลยุทธในการเจรจาตอรองจะทําใหการแกปญหาใน
การทาํงานเปลี่ยนแปลงไปสูผลสําเร็จมากขึ้น 
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Jeswald (1998)  ไดทําการศึกษาพฤตกิรรมการเจรจาตอรอง โดยการสํารวจ กลุมตัวอยาง
จํานวน 310 คน โดยการสงแบบสอบถาม 12 ประเทศ ไดแก อินเดีย  ฝร่ังเศส  สเปน บราซิล  
สหรัฐอเมริกา อังกฤษ เยอรมัน รัสเซีย  ไนจีเรีย อารเจนตินา จีน และ แมกซิโก  จากผลการศึกษาพบวา
กลุมที่ม ีวฒันธรรม  เพศ อาชีพ ที่เหมือนกนัจะมพีฤติกรรมการเจรจาตอรองที่คลายคลึงกนั 

Ji Labig and Chalmer. (2001) ไดศึกษาเกีย่วกับการสรางสัมพนัธภาพในการเจรจาตอรอง
ในจีน  โดยการสัมภาษณนกัการเจรจาตอรองที่เปนผูจดัการในจนี 27 คน ในสิงคโปร 13 คน  และ ผูที่
ทํางานเกีย่วกบับริษัทระบบการเงนิการธนาคาร จํานวน 14 คน   เกี่ยวกับประสบการณการเจรจา
ตอรอง เปนเพศหญิง 25 คน  มีประสบการทํางาน 12 ปข้ึนไป และมีอายุ 34 ปข้ึนไป  พบวา  ผูจดัการ 
21 คนที่ทาํงานประสบความสําเร็จมีความลมเหลวในการสรางสมัพนัธภาพ และ อีก 20 คนที่มีการ
สรางสัมพันธภาพดีและประสบความสาํเร็จในการเจรจาตอรอง 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรอง
สําหรับผูบริหารหอผูปวย 

( Kelley,1983  ลีโอ ฮอวกินส ไมเคิล           
ฮัดสัน และ พอพันธ วัชจิตพันธ, 2538 
และ ประชุม โพธิกุล,2536) 
 

1. เสริมความรู เร่ือง การบริหารการ
พยาบาล และแนวคิดเกี่ยวกับการ
เจรจาตอรอง 

2. เสริมความรู แนวทางปฏิบัติเมื่อมี
การเจรจาตอรอง 4 กระบวนการ 
2.1 ศึกษาขอมูลของคูเจรจาและ

ขอมูลของปญหา 
2.2 กําหนดเปาหมายและ

วัตถุประสงคในการเจรจา
ตอรอง 

2.3 เริ่มกระบวนการเจรจาตอรอง 
2.4 ส้ินสุดกระบวนการและตกลงใน

หลักการ 
3. ฝกวิเคราะหทักษะการเจรจาตอรอง

ดานการบริหารการพยาบาลใน
สถานการณจําลองและแสดง
บทบาทสมมุติ 4 กระบวนการ 
3.1 การเจรจาตอรองดานการ

วางแผน 
3.2  การเจรจาตอรองดานการ

จัดการ 
3.3 การเจรจาตอรองดาน

อํานวยการ 
3.4 การเจรจาตอรองดานการ

ควบคุม 
4. ทดลองฝกในสถานการณจริงแลว
ประชุมกลุมแลกเปลี่ยนความคิดเห็น 

      5. ปฏิบัติในสถานการณจริง 3 สัปดาห 
 

สัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาล (Beyer and 

Marshall,1981) 
 
1) การใหความชวยเหลือซึ่งกันและ

กัน 
2) การใหความสนับสนุนกันและกัน 
3) ความเปนมิตรและความรื่นรมย 
4) การทํางานของกลุมที่มุง

ความสําเร็จตามจุดมุงหมาย
รวมกัน 

5) การติดตอส่ือสารแบบเปด 
6) ความเปนอิสระจากการคุกคาม 
 



บทที่ 3 
 

วิธีการดําเนินการวิจัย 
 
 การวิจัยครั้งนี้  เปนการวิจัยกึ่งทดลอง(Quasi experimental research) หรือเปนการ
ทดลองภาคสนาม  ใชรูปแบบ 2 กลุม วัดกอนและหลังการทดลอง (The Pretest – Posttest 
Control Group Design) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาวิธีการสรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจา         
ตอรอง ศึกษาผลของการทดลองและการนําไปใชจริงของโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรอง
ดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย และศึกษาผลของการใชโปรแกรม                   
ตอสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ซึ่งมีรูปแบบการทดลอง ดังนี้  (Burns and 
Grove, 1977: 274) 

 
C  O1____________________O2 

 
   E  O3_________X__________O4  
 
C :  กลุมควบคุม   
E :  กลุมทดลอง   
X : โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับ 
 ผูบริหารหอผูปวย 
O1: สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย 
 กอนการทดลองในกลุมควบคุม 
O2: สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย 

หลังการทดลองในกลุมควบคุม 
O3: สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย 
 กอนการทดลองในกลุมทดลอง 
O4: สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย 

หลังการทดลองในกลุมทดลอง 
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ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 
ประชากรที่ใชในในการวิจัยครั้งนี้มี 2 กลุม คือ ผูบริหารหอผูปวย จํานวน 50 คน และ

พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลอางทอง จํานวน 206 คน 
 

 ขั้นตอนและวิธีการเลือกกลุมตัวอยาง มีดังนี้ 
1. กําหนดคุณสมบัติกลุมตัวอยาง ไดแก  

1.1 กลุมผูบริหารหอผูปวย มีคุณสมบัติ ดังนี้ ดํารงตําแหนงหัวหนาหอผูปวยและ              
รองหัวหนาหอผูปวย หรือพยาบาลวิชาชีพที่ทําหนาที่แทนผูบริหารหอผูปวยหัวหนาหอผูปวยกรณี                  
หอผูปวยนั้นไมมีตําแหนงรองหัวหนาหอผูปวย และไมเปนผูที่เคยผานการอบรมหลักสูตรการเจรจา
ตอรองมากอน จํานวน 40 คน 

1.2 กลุมบุคลากรทางการพยาบาล มีคุณสมบัติดังนี้ เปนพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบตังิาน
ในหอผูปวยที่มีผูบริหารหอผูปวยที่ถูกคัดเลือกเปนกลุมตัวอยางที่เปนกลุมทดลองและกลุมควบคุม 
จํานวน 130 คน  
 2.  เลือกหอผูปวยโดยกําหนดหอผูปวยที่มีพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานเปนผูบริหารและมี
พยาบาลวิชาชีพเปนผูปฏิบัติการพยาบาล   และจัดกลุมหอผูปวยที่มีคุณสมบัติและลักษณะงานที่
คลายคลึงกัน ไดหอผูปวยที่มีคุณสมบัติตามที่กําหนดและจัดกลุมไดเปน 3 กลุมคือ 

2.1 หอผูปวยที่ใหบริการผูปวยอุบัติเหตุและศัลยกรรม มีจํานวน 6 หอผูปวย 
  - หอผูปวยศัลยกรรมชาย   
  - หอผูปวยศัลยกรรมหญิง 
  - หอผูปวยออรโธปดิกส 
  - หอผูปวย พเิศษ 5 รัฐประชา 
  - หนวยวิสัญญีวิทยา 
  - ICU  ศัลยกรรม 
2.2  หอผูปวยที่ใหบริการผูปวยอายุรกรรม  มีจํานวน  5  หอผูปวย 
  -  หอผูปวยอายุรกรรมชาย 
  - หอผูปวยอายุรกรรมหญิง 
  -  หอผูปวยพิเศษ 4 รวมใจ 
  -  หอผูปวยพิเศษ 5 รวมใจ 
  -  ICU อายุรกรรม 
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2.3    หอผูปวยที่ใหบริการผูปวยสูติ – นรีเวชกรรม มีจํานวน  5 หอผูปวย 
   - หอผูปวยสูติกรรม 
              - หอผูปวยนรีเวชกรรม 
   - หอผูปวยพิเศษ 4 รัฐประชา 
   - แผนกวางแผนครอบครัว 
   - งานหองคลอด 
       สวนหอผูปวยที่ไมมีคุณสมบัติตรงตามที่กําหนดหรือจัดกลุมไมไดคือ 
   - หอผูปวยกุมารเวชกรรม 
   - หอผูปวย โสต ศอ นาสิก 
   -  งานผูปวยนอก 
  3. เกณฑในการคัดออกคือ หอผูปวยที่ไมมีพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานอยูออก ไดแก          
หอผูปวยพิเศษศัลยกรรมกระดูก หอผูปวยสงฆอาพาธ และ หอผูปวยที่ผูบริหารหอผูปวยเคยไดรับ
การฝกอบรมดานการเจรจาตอรองมาแลว ไดแกหอผูปวยที่ใหบริการอุบัติเหตุและฉุกเฉินและ            
หอ ผูปวยที่ใหบริการหองผาตัด  
  4. จับสลากสุมออกเปน 2 กลุมแลวเลือกผูบริหารหอผูปวยและบุคลากรทางการพยาบาล
ในหอผูปวยที่เลือกไว   
 
กลุมตัวอยาง  คือ   

1. ผูบริหารหอผูปวย  ที่ปฏิบัติหนาที่บริหารงานภายในหอผูปวย โรงพยาบาลอางทอง 
จังหวัดอางทอง ไดแก หัวหนาหอผูปวย  รองหัวหนาหอผูปวย และพยาบาลวิชาชีพที่ทําหนาที่แทน
หัวหนาหอผูปวยกรณีหอผูปวยนั้นไมมีหัวหนาหอผูปวย จํานวน 40 คน แบงเปนกลุมควบคุม               
20 คน  และกลุมทดลอง 20 คน ดังนี้ 
 กลุมทดลอง  20 คน ไดแก 
  หอผูปวยกุมารเวชกรรม   พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  รองหัวหนาหอผูปวย  
  หอผูปวยอายุรกรรมหญิง พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  รองหัวหนาหอผูปวย  
  หอผูปวยศัลยกรรมหญิง พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  รองหัวหนาหอผูปวย  
  หอผูปวยพิเศษ 4 รวมใจ พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  รองหัวหนาหอผูปวย  
  หอผูปวยหองคลอด พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  รองหัวหนาหอผูปวย  
  หอผูปวย 5 รัฐประชา พยาบาลหวัหนาหอผูปวย  และ  พยาบาลวิชาชีพ  
  หอผูปวยชั้น 5 รวมใจ พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  พยาบาลวิชาชีพ  
  หอผูปวย โสต ศอ นาสิก พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  พยาบาลวิชาชีพ 
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  หอผูปวยไตเทียม พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  พยาบาลวิชาชีพ 
  หอผูปวย ICU อายุรกรรม พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  พยาบาลวิชาชีพ 
 
  กลุมควบคุม จํานวน 20 คน ไดแก 
  หอผูปวยอายุรกรรมชาย  พยาบาลหัวหนาหอผูปวย และ   รองหัวหนาหอผูปวย 
  หอผูปวยศัลยกรรมชาย พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  รองหัวหนาหอผูปวย 
  หอผูปวยศัลยกรรม พยาบาลหวัหนาหอผูปวย  และ   รองหัวหนาหอผูปวย 
  กระดูกและขอ  
  หอผูปวยพิเศษ  พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  รองหัวหนาหอผูปวย 
   4 รัฐประชา 
  แผนกวิสัญญีวิทยา พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  รองหัวหนาหอผูปวย  
  หอผูปวยสูติ –   พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  พยาบาลวิชาชีพ 
  นรีเวชกรรม  
  หอผูปวยหลังคลอด พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  พยาบาลวชิาชีพ  
  วางแผนครอบครัว พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  พยาบาลวิชาชีพ  
  ICU ศัลยกรรม  พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  พยาบาลวิชาชีพ  

 หอผูปวยนอก  พยาบาลหัวหนาหอผูปวย  และ  พยาบาลวิชาชีพ 
  
 2. กลุมตัวอยางที่เปนบุคลากรทางการพยาบาล ใชวัดตัวแปรตามสัมพันธภาพระหวาง
บุคลากรทางการพยาบาล คือพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผูปวย โรงพยาบาลอางทอง               
แบงตามลักษณะงานได จํานวน  130 คน  ดังนี้ 
  
 กลุมทดลองจํานวน 66 คน  ไดแก 
          หอผูปวยกุมารเวชกรรม   มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน  12 คน 
          หอผูปวยอายุรกรรมหญิง มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน    7 คน 
          หอผูปวยศัลยกรรมหญิง มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน    8 คน 
          หอผูปวยพิเศษ 4 รวมใจ มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน    6 คน  
          หอผูปวยหองคลอด มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน    5 คน 
          หอผูปวย 5 รัฐประชา มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน    4 คน  
          หอผูปวยชั้น 5 รวมใจ มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน    4 คน 
          หอผูปวย โสต ศอ นาสิก    มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน    4 คน 
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        หอผูปวยไตเทียม   มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน   2  คน 
       หอผูปวย ICU อายุรกรรม  มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน  14 คน 
 
  กลุมควบคุม จํานวน 64 คน ไดแก 
 หอผูปวยอายุรกรรมชาย   มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน   8 คน 
 หอผูปวยศัลยกรรมชาย  มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน   8 คน 
 หอผูปวยศัลยกรรมกระดูกและขอ  มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน   5 คน 
 หอผูปวยพิเศษ 4 รัฐประชา มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน   6 คน 
 แผนกวิสัญญีวิทยา  มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน  12คน  
 หอผูปวยสูติ – นรีเวชกรรม มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน   4 คน   
 หอผูปวยหลังคลอด  มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน   5 คน 
 แผนกวางแผนครอบครัว  มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน    1คน 
 หอผูปวย ICU ศัลยกรรม  มีพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน  8  คน 
 หอผูปวยนอก   มีพยาบาลวิชาชีพ   จํานวน  7 คน 
 
เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
   
 เครื่องมือที่ใชในงานวิจัยครั้งนี้ มี 3 ประเภท คือ 

1. เครื่องมือที่ใชในการดําเนินการทดลอง  ประกอบดวย 
 โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 

สําหรับผูบริหารหอผูปวย ประกอบดวย 
    1.1 คูมือการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
สําหรับผูบริหารหอผูปวย 
   1.2   แผนการสอน เร่ืองแนวทางปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรอง 

1.3  แบบบันทึกและรายงานสถานการณ  การใชทักษะการเจรจาตอรอง 
ดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
    1.4  แบบสงัเกตการใชทกัษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร                 
การพยาบาลของผูบริหารหอผูปวย 
  
 2.  เครื่องมือทีใ่ชกํากับการทดลอง  ไดแก  ประกอบดวยเครื่องมือ 2 ชุด คือ 

 ชุดที่ 1 แบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาล 
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 ชุดที่ 2 แบบทดสอบความรูในการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย 
  
 3.  เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล คือ  แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวาง
บุคลากรทางการพยาบาล 
   
 
1. เครื่องมือที่ใชในการทดลอง 

 
ชุดที่ 1 โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
 
ขั้นตอนในการสราง  มีดังนี ้

 1.สรางสถานการณจําลองโดยการสํารวจสถานการณการเจรจาตอรองดานการบริหาร
การพยาบาล ในหัวหนาหอผูปวย โดยมีข้ันตอน ดังนี้คือ  

1.1 การสัมภาษณและใชแบบสํารวจสถานการณการเจรจาตอรองดานการ
บริหารการพยาบาลที่ผูวิจัยสรางขึ้น เปนคําถามปลายเปด เกี่ยวกับประสบการณการเจรจาตอรอง
ดานการบริหารการพยาบาลของผูบริหารหอผูปวยตอบโดยใชเวลา 1 สัปดาห ข้ึน  และตรวจสอบ
ความตรงของเนื้อหาโดยหัวหนาหอผูปวย  2 ทาน มีการปรับดานภาษาเล็กนอย   
   คําถามที่ใชในการสัมภาษณ  

 (1)    ประสบการณการเจรจาตอรองที่พบเกิดขึ้นที่ไหน  เกิดขึ้นกับใคร 
และเกิดขึ้นอยางไร  เมื่อเกิดเหตุการณที่ตองเจรจาตอรอง  ใชวิธีการเจรจาตอรองอยางไร                 
(ใหอธิบายมา 1 สถานการณ ) 

 (2)   เหตุการณนั้นเกี่ยวของกับกระบวนการบริหารการพยาบาลใน                 
ดานใด (โดยมีคําจํากัดความแนบให) 

 (3)   เมื่อเกิดเหตุการณที่ตองทําการเจรจาตอรอง ไดทําการเจรจาตอรอง
อยางไร 
  1.2 นําแบบสํารวจไปสัมภาษณหัวหนาหอผูปวย  แผนกอายุรกรรมหญิง                
ศัลยกรรมชาย ศัลยกรรมกระดูกและขอ  สูติกรรม  กุมารเวชกรรม  พิเศษ 5  รัฐประชา                     
หองอุบัติเหตุและฉุกเฉิน แผนกผูปวยนอก รวมทั้งหมดจํานวน 8 ทาน  โดยใชเวลาทั้งหมด ทานละ 
15 นาที  
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  1.3  ไดประสบการณการเจรจาตอรอง  ดังนี้ คือ 
   (1)    ประสบการณการเจรจาตอรองเกี่ยวกับการอยู เวรฉุกเฉิน                   
3  เหตุการณ   
   (2)   ประสบการณการเจรจาตอรองเกี่ยวกับการพิจารณาขั้นพิเศษ               
1 เหตุการณ  
   (3)   ประสบการณการเจรจาตอรองเกี่ยวกับการอบรมและลาศึกษาตอ  
2 เหตุการณ      
   (4)  ประสบการณการเจรจาตอรองเกี่ยวกับการขอความรวมมือกับ
หนวยงานอื่น 1  เหตุการณ     
   (5)   ประสบการณการเจรจาตอรองเกี่ยวกับ การปฏิบัติหนาที่พิเศษ             
1 เหตุการณ  
  1.4 นําสถานการณทั้งหมดมาสรางสถานการณจําลอง 4 สถานการณและสราง
บทบาทสมมุติ 1 สถานการณ  โดยผูวิจัยเลือกสถานการณที่พบบอยและมีลักษณะที่คลายคลึงกัน  
แลวมาจัดกลุมตามกระบวนการบริหารการพยาบาล  4 กระบวนการ  ไดแก   
   1.4.1 สถานการณจําลองดานการบริหารการพยาบาล 

   1.4.1.1 ดานการวางแผนงาน เปนสถานการณการเจรจาตอรอง
เร่ืองการอนุญาตใหลาศึกษาตอ 

   1.4.1.2 ดานการจัดระบบงาน เปนสถานการณการเจรจา           
ตอรองเรื่อง การขอใหข้ึนเวรฉุกเฉิน  

   1.4.1.3 ดานการอํานวยการ เปนสถานการณการเจรจาตอรอง
เร่ือง การขอแบงเบาภาระงานในหอผูปวยกับหอผูปวยอื่นๆ 

   1.4.1.4 ดานการควบคุม เปนสถานการณการเจรจาตอรองเร่ือง 
การพิจารณาขั้นพิเศษ 
  โดยในแตละสถานการณมกีารฝกทักษะและวิเคราะหเกี่ยวกับ 

ก. ขอมูลที่ควรรู 
ข. สาเหตุของปญหา 
ค. การกําหนดเปาหมาย และทางเลือก 
ง. การเลือกใชกลยุทธในการเจรจาตอรอง 
จ. การเลือกบุคคลที่ 3 เปนผูชวยเหลือ กรณีเจรจาตอรองไมสําเร็จ 
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  1.4.2 บทบาทสมมุติที่สรางขึ้นเปนบทบาทสมมุติ เกี่ยวกับการเจรจา         
ตอรองใหพยาบาลวิชาชีพไปปฏิบัติหนาทีพ่ิเศษที่ไมไดวางแผนไวลวงหนา โดยมีการฝกทักษะและ
วิเคราะหเกี่ยวกับ 

  1.4.2.1   การศึกษาขอมูล 
  1.4.2.2   การกําหนดเปาหมายและทางเลือก 
  1.4.2.3   การสังเกตภาษาทีพู่ด 
  1.4.2.4   การสังเกตภาษากาย 
  1.4.2.3   การใชกลยุทธในการเจรจาตอรอง 
  1.4.2.4   การเลือกบุคคลที่ 3 
  1.4.2.5  ผลลัพธและสัมพันธภาพภายหลงัการเจรจาตอรอง 

 
2.  สรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
 2.1 ศึกษาเอกสารที่เกี่ยวของกับการบริหารการพยาบาล รวมทั้งบทบาทหนาที่

และกระบวนการการบริหารการพยาบาล โดยนําแนวคิดดานการบริหารของ (สมยศ   นาวีการ, 
2538 : Arndt  and  Huckabag, 1980; Grohar-Murray  and  Dicroec, 1997) มาเปนแนวทาง
ดานการบริหารการพยาบาล 4 ดาน ไดแก ดานการวางแผน  ดานการจัดระบบงาน  ดานการ
อํานวยการ  และดานการควบคุม  

 2.2 ศึกษาแนวคิด  และทฤษฎีจากตํารา  เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
เกี่ยวกับ กลยุทธและทักษะในการเจรจาตอรอง และกระบวนการเจรจาตอรองผูวิจัยไดประยุกต
จาก    แนวคิดทฤษฎีการเจรจาตอรองของ Kelley (1983), ลีโอ ฮอวกินส ไมเคิล ฮัดสัน และ พอ
พันธ       วัชจิตพันธ (2538) รวมกับ ประชุม โพธิกุล (2536)  โดยมีวิธีการดําเนินการสราง ดังนี้ 

  2.2.1 สรางกระบวนการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล โดย
พิจารณาจากแนวคิดของ ประชุม โพธิกุล (2536) และลีโอ ฮอวกินส ไมเคิล ฮัดสัน และ  พอพันธ 
วัชจิตพันธ (2538)  เนื่องจากมีขั้นตอนการปฏิบัติที่ชัดเจน และสามารถปฏิบัติไดจริง ซึ่งมี
กระบวนการเจรจาตอรอง 6 ข้ันตอน ไดแก 1) รูจักคูเจรจา 2) กําหนดเปาหมายและวัตถุประสงค              
3) เร่ิมกระบวนการเจรจาตอรอง 4) พูดถึงขอขัดแยงและความตองการที่แตกตางกัน 5) การ           
ทบทวนและการประนีประนอม 6) ตกลงในหลักการและปฏิบัติตามขอตกลง ผูวิจัยไดทบทวน          
รวมกับอีกหลายแนวคิดพบวา  

1) กระบวนการการรูจักคูเจรจา นั้น ลีโอ ฮอวกินส ไมเคิล ฮัดสัน และ  พอพันธ วัชจิตพันธ 
(2538) กลาววานอกจากรูจักคูเจรจาแลวตองมีการวิเคราะหความตองการของคูเจรจาตอรอง           
ไดแก ประวัติสวนตัว บุคลิกภาพ ส่ิงดีและสิ่งที่คูเจรจาชื่นชอบ ตําแหนงหนาท่ี ชื่อเสียง การไดรับ



 

 

64

ความยกยอง   ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ  ประชุม  โพธิกุล  (2536) กลาววาการศึกษา                
ถึงขอมูล ขอเท็จจริงของปญหา ซึ่งเปนสิ่งที่จําเปนที่สุดและเปนขอไดเปรียบในการเจรจาตอรอง       
ผูวิจัยจึงใชชื่อกระบวนการที่ 1 นี้วา  “กระบวนการศึกษาขอมูลของคูเจรจาและขอมูลของปญหา”  

2)  กําหนดเปาหมายและวัตถุประสงค เปนกระบวนการที่สําคัญมากกระบวนการ                  
ซึ่งประชุม โพธิกุล (2536) กลาววาการสรางเปาหมายรวมกันนั้นเปนการสรางบรรยากาศของ        
ความรวมมือรวมใจและความไววางใจ ซึ่งสอดคลองกับ Robbins (2001) และ Kelley (1983)         
ซึ่งกลาววาในการเจรจาตอรองนั้นเราตองกําหนดเปาหมายวาเราตองการอะไรจากการเจรจา
ตอรองนี้ โดย ตางฝายตองใหขอมูลที่เปนจริง สวน นั้น ลีโอ ฮอวกินส ไมเคิล ฮัดสัน และ  พอพันธ             
วัชจิตพันธ (2538) กลาววานอกจากจะกําหนดเปาหมายของเราแลวการเจรจาตอรองจะ         
ประสบความสําเร็จนั้น คูเจรจาควรมีการกําหนดเปาหมายสูงสุด และเปาหมายต่ําสุด ของทั้งคู 
นอกจากนั้น ยังตองกําหนดทางเลือกที่จะเปนขอตกลงไวหลายๆทางเลือก เพื่อที่จะสามารถได       
ขอตกลงที่    พึงพอใจของทั้งสองฝาย และไดผลการเจรจาตอรองแบบ ชนะ – ชนะ ผูวิจัยจึงได
ผสมผสานกระบวนการนี้จากแนวคิดขางตน โดยใชชื่อกระบวนการนี้วา “กระบวนการกําหนด
เปาหมายและวัตถปุระสงครวมกัน” 

3) เร่ิมกระบวนการเจรจาตอรอง ซึ่งกระบวนการนี้ประกอบดวยทักษะ กลยุทธและเทคนิค
ตางๆในการเจรจาตอรอง    ซึ่งผูวิจัยไดรวบรวมและผสมผสานจากหลายแนวคิด  ซึ่งใน                
กระบวนการนี้ประกอบไปดวย 

 3.1 การสรางสัมพันธภาพที่ดี การเริ่มตนสรางสัมพันธภาพที่ดีเปนหลักการสําคัญ
ของการเจรจาตอรอง ซึ่งสอดคลองกับ Robbins (2001) ไดใหขอเสนอวาทักษะการเจรจาตอรอง
ขั้นพื้นฐาน ทักษะแรกคือการเปดฉากในทางบวกเพื่อสรางสัมพันธภาพที่ดีกอนการเจรจาตอรอง 

 3.2 การเลือกและการควบคุมบรรยากาศ  โดยคํานึงเกี่ยวกับ บรรยากาศดาน          
การเลือกสถานที่  บรรยากาศดานเวลา บรรยากาศดานความรูสึกและอารมณ  

 3.3 การติดตอส่ือสารหรือการสื่อความหมาย เกี่ยวกับการพูด น้ําเสียง ภาษากาย 
 3.4 ทักษะในการฟง 
 3.5 ทักษะในการใชคําถาม 
 3.5 ทักษะในการใหคําตอบ 
 3.6 กลยุทธที่ใชในการเจรจาตอรอง โดยใชแนวคิดของ Tappen (1995 : 208)    

ซึ่งใหกลยุทธในการเจรจาตอรองไว 5 กลยุทธ ไดแก  1) เนนความเหมือนกัน 2) การใหขอมูล
สนับสนุนขอเสนอ 3) การโนมนาวใหเห็นจุดดี 4) การใหรางวัล ขวัญและกําลังใจ 5) การขูเข็ญและ
การคุกคาม   
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4) กระบวนการพูดถึงขอขัดแยงและความตองการที่แตกตาง ซึ่งในกระบวนการนี้ ผูวิจัยได
พิจารณาแลววา เปนกระบวนการแนวคิดทางลบ ซึ่งอาจสงผลใหเกิดการทําลายสัมพันธภาพ
ระหวางการเจรจาตอรองได ซึ่ง Robbins (2001) ไดใหความเห็นวาในการเจรจาตอรองนั้นทักษะ
ขั้นพื้นฐานในการเจรจาตอรองนั้นตองเปดฉากทางบวก เพื่อเปนการสรางสมัพันธภาพและเกิดผล
ลัพธในการเจรจาตอรองที่ดี   ซึ่งในกระบวนการที่ 3 จะใชกลยุทธที่เขาสูปญหาไดดีกวา ผูวิจัยจึง
ตัดกระบวนการนี้ออก 

5)  กระบวนการการทบทวนและการประนีประนอม สําหรับกระบวนการนี้ผูวิจัยพิจารณา
วา ซ้ําซอนและเปนสวนหนึ่งในกระบวนการที่ 3   ผูวิจัยจึงตัดกระบวนการนี้ออก 

6) กระบวนการตกลงในหลักการและปฏิบัติตามขอตกลง   โดยตองมีการยืนยันการ               
ตัดสินใจขั้นสุดทายของทั้งสองฝาย โดยตองมีการทบทวนขอตกลง หรือบันทึกไวเปนลายลักษณ
อักษร  ซึ่งสงผลถึงการเชื่อถือและไววางใจ  ผูวิจัยใชชื่อกระบวนการนี้วา “ขั้นสิ้นสุดการเจรจา            
ตอรองและปฏิบัติตามขอตกลง” 

สรุปผลการสรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล
สําหรับผูบริหารหอผูปวยที่ผูวิจัยสรางขึ้นประกอบดวย  4 กระบวนการ คือ 1) ศึกษาขอมูลของ
ปญหาและขอมูลของคูเจรจา 2) กําหนดเปาหมายและวัตถุประสงครวมกัน  3)  เร่ิมกระบวนการ
เจรจาตอรอง 4) สิ้นสุดการเจรจาตอรองและปฏิบัติตามขอตกลง    

 2.3 กําหนดโครงสรางของโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร
การพยาบาล โดย 1) การอบรมเสริมความรูดานการบริหารการพยาบาล เพื่อใหผูบริหารหอผูปวย
เกิดความรูความเขาใจและปฏิบัติดานการบริหารการรพยาบาลไปในแนวเดียวกัน และอบรมเสริม
ความรูดานการเจรจาตอรองเพื่อสรางความเขาใจและตระหนักถึงความสําคัญของการเจรจาตอรอง 
และนําเสนอแนวทางปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรอง 2) วิเคราะหสถานการณจําลองดานการบริหาร
การพยาบาล 4 ดาน และแสดงบทบาทสมมุติ รวมกับทดลองฝกในสถานการณจริงและนํา          
สถานการณมาวิเคราะห ฝกทักษะ และอภิปรายผล และเสนอแนะ ในกระบวนการเจรจาตอรอง     
เพื่อใหผูบริหารหอผูปวยมีทักษะในการเจรจาตอรอง  3) นําทักษะและกลยุทธที่ไดปฏิบัติใน          
สถานการณจริง 4) รวมสรุป อภิปรายผลและเสนอปญหาอุปสรรคและขอคิดเห็น โดยมีรายละเอียด
ดังตอไปนี้ 

  2.3.1  กิจกรรมในโปรแกรมประกอบดวย  กิจกรรม 8 คร้ัง  ดังนี้  
  ผูวิจัยแจกแบบทดสอบสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกอนการ
ทดลอง ใหพยาบาลวิชาชพีทํา 
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ครั้งที่ 1  การสรางสัมพันธภาพและการสรางความเขาใจรวมกัน 
    ครั้งที่ 2  เสริมความรูเกี่ยวกับการบริหารการพยาบาล : บทบาทและ            
ทักษะสําคัญของผูบริหารเสริมความรู : แนวคิดและหลกัการของการเจรจาตอรอง 
  ครั้งที่ 3 แนวทางปฏิบัติในการใชทกัษะการเจรจาตอรอง                                    
สําหรับผูบริหารหอผูปวย โดยผูวิจัยแจกแบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาลและ          
แบบประเมินความรูดานการเจรจาตอรองทันทีหลงัการบรรยาย 
  ครั้งที่ 4 – 6 การฝกในสถานการณจาํลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการ
บริหารการพยาบาล 4 ดาน และทดลองฝกในสถานการณจริง ระหวางการฝกสถานการณจําลอง 
   ครั้งที่ 4 ดานการวางแผน 
  ครั้งที่ 5 ดานการจัดระบบงาน 
  ครั้งที่ 5 ดานการอํานวยการ 
  ครั้งที่ 6 ดานการควบคุมกาํกับงานโดยทกุครั้งดําเนินกจิกรรมเหมือนกัน รวมกับ
มีการวิเคราะหและและเปลีย่นขอคิดเหน็ 
  ครั้งที่ 7  บทบาทสมมุติการใชทักษะการเจรจาตอรอง     ดานการบรหิารการ
พยาบาล รวมกับการวเิคราะหและแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและขอเสนอแนะ 
  ครั้งที่ 8 แลกเปลี่ยนประสบการณ และเสนอแนะปญหาและอุปสรรค 
 ผูวิจัยแจกแบบทดสอบสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล หลงัการทดลอง              
ใหพยาบาลวชิาชีพหลังกิจกรรมครั้งที่ 8 เปนเวลา1 วัน 

  2.3.2  ลักษณะของโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรอง                    
ดานการบริหารการพยาบาล  

   (1)  คุณสมบัติของผูใชโปรแกรม เปนผูบริหารดานวิชาการ ที่ปฏิบัติงาน
ศูนยรับเร่ืองราวรองทุกขหรือพฤติกรรมบริการ ที่มีประสบการณการทํางานไมนอยกวา 5 ป และ/ 
หรือเคยไดรับการอบรมเกี่ยวกับการใชทักษะการเจรจาตอรอง  มีความรูความเขาใจและตระหนัก
ถึงความสําคัญของการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล  มีทักษะในการสอน  
และมีคุณสมบัติเปนผูนําการอภิปราย 

  (2)  เปนโปรแกรมสําหรับผูบริหารหอผูปวย โดยมีคุณสมบัติดงันี้  
   ก.  ดํารงตําแหนงหัวหนาหอผูปวย   
   ข.  ดํารงตําแหนงรองหัวหนาหอผูปวย  
   ค.  พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติหนาที่ดานการบริหารการพยาบาล

แทนหัวหนาหอผูปวยกรณีหัวหนาหอผูปวยมีกิจธุระ และหอผูปวยนั้นไมมีตําแหนงรองหัวหนา              
หอผูปวย 
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   (3)   ใชผูสอนโดยผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาล และ ดานการ
เจรจาตอรอง   
   

  2.4 สรางเครื่องมือที่ใชในโปรแกรม  ประกอบดวยเครื่องมือ  4 ชุด คือ 
  2.4.1 คูมือการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล   

มีขั้นตอนการสราง โดยการศึกษาแนวคิด ทฤษฎีจากตํารา  วารสาร วิทยานิพนธ  และรายงานการ
วิจัยเกี่ยวกับทักษะกระบวนการและกลยุทธในการเจรจาตอรองดานการพยาบาลและดานธุรกิจ
จากโปรแกรมขางตน แลวกําหนดโครงสรางเนื้อหาของคูมือการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการ
บริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย  โดยประกอบกับเนื้อหาที่ไดจากการสัมภาษณ        
การสังเกต ประกอบดวย  คําชี้แจงในการใชคูมือ   คําจํากัดความตางๆ  แนวคิดและหลักการของ
การบริหารการพยาบาล  แนวคิดและหลักการเกี่ยวกับการเจรจาตอรอง   แนวทางปฏิบัติสําหรับ      
ผูบริหารหอผูปวยเมื่อตองมกีารเจรจา 
   2.4.2 สรางแผนการสอนจัดกิจกรรมในกิจกรรมและแนวปฏิบัติใน
กระบวนการเจรจาตอรอง  ประกอบดวยเนื้อหาเกี่ยวกับ แนวทางปฏิบัติ 4 กิจกรรม ไดแก                 
1) ศึกษาขอมูลของปญหาและขอมูลของคูเจรจาตอรอง 2) กําหนดเปาหมายและวัตถุประสงคใน
การเจรจาตอรอง  3)   เร่ิมกระบวนการเจรจาตอรอง ทักษะและกลยุทธในการเจรจาตอรอง               
4)  การสิ้นสดุการเจรจาตอรองและปฏิบัติตามขอตกลง  
   2.4.3  แบบบันทึกและรายงานสถานการณการใชทักษะการเจรจาตอรอง
ดานการบริหารการพยาบาล  โดยผูวิจัยสรางขึ้นเองจากการทบทวนแนวคิดเกี่ยวกับการเจรจา           
ตอรอง  โดยแบงเปนสองสวน คือ  
    สวนที่ 1 เปนแบบบันทึกและเขียนบรรยายการรายงานตนเอง
ของผูบริหารหอผูปวยเกี่ยวกับการใชทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณที่ผูบริหารหอผูปวย
ประสบในการปฏิบัตงิาน มีทั้งหมด 11 ขอ  
    สวนที่ 2 เปนแบบสํารวจตนเองเกี่ยวกับการใชทักษะการเจรจา
ตอรอง โดยผูวิจัยสรางขึ้นจากแนวคิดการใชทักษะการเจรจาตอรองของ Kelley (1983) ลักษณะ
ของเครื่องมือเปนแบบสอบถามเปนขอรายการแบบเลือกตอบ และใหเลือกตอบตามขอรายการวา 
ปฏิบัติ ไมปฏิบัติ จํานวน 31 ขอโดยใหทําเครื่องหมาย √ ในขอที่ตรงกับการใชทักษะการเจรจา           
ตอรองของผูบริหารหอผูปวย 

 การกําหนดคาคะแนนดังนี ้
  ปฏิบัติ   หมายถึง เมื่อเกิดสถานการณการเจรจาตอรองขึ้นทานได 
      ไดใชทักษะนี้ในการเจรจาตอรอง ให 1 คะแนน 
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  ไมปฏิบัติ หมายถึง เมื่อเกิดสถานการณการเจรจาตอรองขึ้นทาน 
      ไมไดใชทักษะนี้ในการเจรจาตอรอง 0 คะแนน 

 โดยตั้งเกณฑวาผูบริหารหอผูปวยมทีักษะการเจรจาตอรองที่มีประสิทธิภาพ โดย
แสดงพฤติกรรมการเจรจาตอรองไดถูกตองเหมาะสม รอยละ 80 ตามการรวบรวมขอมูลและ 
วิเคราะหจากแบบบันทกึขางตน 
 

  2.4.4  แบบสังเกตพฤติกรรมการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย  
ลักษณะของเครื่องมือเปนแบบสอบถามเปนขอรายการแบบเลือกตอบ และใหเลือกตอบตามขอ
รายการ ซึ่งใชแบบเดียวกับสวนที่ 2 ของแบบบันทึกและรายงานสถานการณการเจรจาตอรอง โดย
แบบสังเกตนี้ สําหรับผูวิจัยและผูชวยวิจัยใชในการบันทึกสังเกตพฤติกรรมการเจรจาตอรองของ        
ผูบริหารหอผูปวยรวมกับสัมภาษณเพิ่มเติมตามรายขอกับผูบริหารหอผูปวยและพยาบาล
ประจําการ ในการใชทักษะการเจรจาตอรองในระหวางใชทักษะในสถานการณจริง 3 สัปดาห                     
หลังทดลอง  

 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 

1. ตรวจสอบความตรงของเนื้อหา (Content Validity) โดยนําโปรแกรมการฝกทักษะการ
เจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวยที่ผูวิจัยสรางขึ้นไปใหผูทรง           
คุณวุฒิที่มีความรู  ความชํานาญและประสบการณเร่ืองการเจรจาตอรอง จํานวน 8  ทาน 
ประกอบดวย นักวิชาการทางการศึกษาและมีประสบการณการเจรจาตอรองทางธุรกิจและเขียน
เอกสารทางวิชาการเกี่ยวกับการเจรจาตอรอง มีคุณวุฒิปริญญาเอก จํานวน 1 ทาน  อาจารย
พยาบาลที่มีประสบการณการศึกษาดานการเจรจาตอรอง มีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาเอก 
จํานวน 1 ทาน        ผูบริหารทางการพยาบาล มีวุฒิปริญญาโท จํานวน 1 ทาน  หัวหนาหอผูปวยที่
ผานการอบรมและมีประสบการณดานการเจรจาตอรอง จํานวน 3 ทาน  แพทยที่มีความสามารถ
ดานการจัดอบรมเกี่ยวกับพฤติกรรมบริการ จํานวน 1 ทาน พยาบาลประจําการ มีประสบการณ
วิทยากรบรรยายดานพฤติกรรมบริการ มีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาโท จํานวน 2 ทาน พิจารณา
ความตรงของ   เนื้อหา  โดยถือเกณฑความคิดเห็นของผูทรงคุณวุฒิตรงกัน 7 ใน 8 ทาน   ผลจาก
การตรวจสอบของผูทรงคุณวุฒิพบวา 1) ยังขาดคูมือการฝกทักษะการเจรจาตอรอง  2) จัด
ระยะเวลาการฝกทักษะนอยอาจทําใหไมไดผลท่ีดีเทาที่ควร 3) ภาษาที่ใชควรเปนภาษาเขียนและ
ไมควรเปนประโยคปฏิเสธซอนปฏิเสธ  4) การนําเสนอ Power point มีรูปแบบไมเหมาะสม 5)ใน
สวนของ              แผนการสอน มีการยกตัวอยางใหเห็นเปนรูปธรรมนอยไป 6) ในสวนของการ
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ดําเนินการทํากิจกรรมกลุมควรมีผูเชี่ยวชาญใหคําปรึกษาอยูดวยจะทําใหเกิดความรวมมือและมี
ความเชื่อถือเพิ่มข้ึน  จากนั้นผูวิจัยนําเครื่องมือมาพิจารณาปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของ
ผูทรงคุณวุฒิรวมกับอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  โดยมีการปรับในเรื่องตอไปนี้ คือ 1) จัดทําคูมือ
การฝกทักษะการเจรจาตอรองแยกออกจากโปรมแกรมใหสามารถนําไปใชไดอยางชัดเจน พรอม
ทั้งเขียนวิธีการใช    คูมือและคุณสมบัติของผูใชคูมือ 2) ปรับเปลี่ยนระยะเวลาในการอบรมให
เหมาะสมโดยเพิ่มการ   อบรมจาก 1 วันเปน 2 วัน และกิจกรรมการทดลองฝกปฏิบัติเพิ่มจาก 1 
ชั่วโมงเปน 2½ ชั่วโมง/      กิจกรรม  3) ปรับปรุงเรื่องภาษาใหเปนภาษาเขียนและเปนประโยคที่
เขาใจงาย 3) ปรับกิจกรรมในแผนการสอนใหเห็นเปนรูปธรรม โดยมีการยกตัวอยางสถานการณให
เห็นชัดเจน ดานภาษากายในขณะบรรยายผูวิจัยเพิ่มการสาธิตภาษากายโดยใหผูชวยวิจัยและ
แสดงทาทางประกอบพรอมกับอธิบายความหมาย และ นําเสนอ Power point เพิ่มเติมเกี่ยวกับ
ภาพแสดงรูปแบบการน่ังแบบตางๆรวมกับมีการจัดรูปแบบนําเสนอใหมีขนาดเหมาะสมและอาน
งาย  4)มีการแกไขสํานวนภาษาและขอรายการที่เปนปฏิเสธซอนปฏิเสธใหเขาใจงาย 5)ในระหวาง
การดําเนินการทดลองวิเคราะหสถานการณจําลองผูวิจัยไดเชิญวิทยากรผูมีความเชี่ยวชาญและ
ผูทรงคุณวุฒิที่มีความรูเกี่ยวกับการเจรจาตอรองที่ปฏิบัติงานอยูในโรงพยาบาลไดแก  แพทย 1 
ทาน หัวหนาหนวย       อุบัติเหตุและฉุกเฉินและหัวหนาหองผาตัดซึ่งไดผานการฝกอบรมดานการ
เจรจาตอรองและ              การไกลเกลี่ยคนกลางมารวมอภิปรายและใหขอเสนอแนะ          
 2. การหาความเที่ยง (Reliability) และการศึกษาความเปนไปได ผูวิจัยดําเนินการหา
ความเที่ยง โดยการนําโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลที่ผาน
การตรวจสอบความตรงของเนื้อหาไปทดลองใชกับหัวหนาหอผูปวยในโรงพยาบาลสิงหบุรี ซึ่งมี
คุณลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง จํานวน 30 คน ในวันที่ 29 มกราคม 2547  โดยผูวิจัย
บรรยายและทดลองฝกปฏิบัติใชเวลารวม 4 ชั่วโมง เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมในเรื่องขั้นตอน  
กิจกรรม ระยะเวลาในการอบรมในแตละหัวขอ  และความชัดเจนของเนื้อหา และไดปรับแกไขคือ 
เวลาที่กําหนดไวในโปรแกรมมากเกิน จึงมีการปรับเวลาใหเหมาะสม การยกตัวอยางในการ
บรรยายนอยเกินไป  ควรยกตัวอยางใหเห็นเกี่ยวกับการบริหารการพยาบาลใหมากกวานี้ ผูวิจัย 
แกไขโดย และยกตัวอยางเพิ่มข้ึน ควรเพิ่มเนื้อหาและภาพใน Power point  ผูบรรยายพูด              
เร็วเกินไป  
 สําหรับการตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือที่เปนแบบบันทึกและรายงานสถานการณ
การเจรจาตอรองในสวนที่ 2 และแบบสังเกตการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการ
พยาบาลสําหรับผูวิจัยและผูชวยวิจัยซึ่งมีลักษณะเดียวกัน ผูวิจัยไดตรวจสอบความเที่ยง โดยนํา
เครื่องมือใหหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลสิงหบุรี จํานวน 30 ทานทําแบบทดสอบ และหาคา                  
สัมประสิทธความเที่ยงตามวิธี คูเดอร ริชารดสัน 20 ไดคาความเที่ยงของแบบวัด 0.89 
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2. เครื่องมือที่ใชกํากับการทดลอง 
 

2.1 แบบประเมินความรูเกี่ยวกับการบริหารการพยาบาล 
 
 มีขั้นตอนในการสรางเครื่องมือ ดังนี้ 
 2.1.1  ศึกษาทบทวน ตํารา เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ ที่เกี่ยวกับ 

ความหมาย บทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของหัวหนาหอผูปวย  ผูบริหารหอผูปวย  
 2.1.2  กําหนดการสรางแบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาล              

ตามแนวคิดดานการบริหารของ สมยศ   นาวีการ (2538) Arndt  and  Huckabag (1980) Grohar-
Murray  and  Dicroec (1997) และจากคูมือการฝกทักษะการเจรจาตอรองในเอกสารหมายเลข 1 
เปนแบบทดสอบแบบเลือกตอบ (Multiple choices)  5 ตัวเลือกและใหทําเครื่องหมาย X 
หนาขอความที่ถูกตองเพียงคําตอบเดียว มีทั้งหมดจํานวน 9 ขอ แลวนํามาพิจารณารวมกับ
อาจารยที่ปรึกษา   

  
 การกําหนดคาคะแนน ดังนี้ 
  ถูก หมายถึง ใหคะแนน  1 คะแนน 
  ผิด หมายถึง ใหคะแนน 0 คะแนน 
 
โดยกําหนดเกณฑวาผูที่ผานการอบรมตองตอบถูกอยางนอย 80 % คือตอบถูก 8 ขอ             

ข้ึนไป ถาไมถึงเกณฑผูวิจัยจะตองใหอานคูมือทําความเขาใจในเนื้อหาเพิ่มเติมและทดสอบใหม   
จนผานเกณฑอีกครั้ง 

 
การตรวจสอบความตรงของเนื้อหา (Content Validity)  
 
 การตรวจสอบความตรงของเนื้อหาของแบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาล  
โดยนําแบบทดสอบที่สรางขึ้นใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 8 ทาน (รายนามตามภาคผนวก ก)              
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา ความเหมาะสมของภาษาที่ใช  และขอเสนอ แนะอื่นๆ โดยถือ
เกณฑการยอมรับจากผูทรงคุณวุฒิ รอยละ 80 คือ ไดรับการยอมรับจากผูทรงคุณวุฒิ 7 ใน 8 ทาน 
 ไดรับการยอมรับทั้ง 9 ขอ ผูทรงคุณวุฒิขอใหปรับขอคําตอบใหเหมาะสม และควรเพิ่มอีก 
1 ขอ เพื่อความสะดวกในคํานวณและการวิเคราะห ผูวิจัยจึงเพิ่มจํานวนขอ 1 ขอ รวมเปน 10 ขอ 
และแกไขขอคําตอบโดยเปลี่ยนขอคําตอบที่เปนถูกทุกขอออก 
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การตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือ (Reliability)  
 
 การตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือของแบบประเมินความรูดานการบริหาร                    
การพยาบาล โดยนําแบบวัดที่ผานการตรวจสอบความตรงของเนื้อหาแลว  และไดรับการปรับปรุง
แกไขตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิและอาจารยที่ปรึกษาแลวมาตรวจสอบความเที่ยง  โดยนํา
แบบวัดไปทดลองใชกับหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลสิงหบุรี  ที่มีลักษณะใกลเคยีงกบักลุมตัวอยาง  
จํานวน 30 คน แลวนําขอมูลคะแนนที่ไดมาหาคาความเที่ยง  โดยการหาคาสัมประสทิธความเทีย่ง
ตามวิธี คูเดอร  ริชารดสัน 21 ไดคาความเที่ยงของแบบวัด 0.84 
 

2.2 แบบประเมินความรูดานการเจรจาตอรอง 
 
 มีขั้นตอนในการสรางเครื่องมือ ดังนี้ 
 2.2.1  ศึกษาทบทวน ตํารา เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ ที่เกี่ยวกับ 

ความหมาย ทักษะกระบวนการ และกลยุทธในการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล และ
สาขาอื่นๆ  

 2.2.2  กําหนดการสรางแบบประเมินความรูเกี่ยวกับการเจรจาตอรองของ          
ผูบริหารหอผูปวย และปรับปรุงและพัฒนาตามแนวคิดของ ประชุม โพธิกุล (2536)  เปน
แบบทดสอบแบบถูก – ผิด และใหทําเครื่องหมาย √ หนาขอความที่ถูกตอง มีทั้งหมดจํานวน 18  
ขอ แลวนํามาพจิารณารวมกับอาจารยที่ปรึกษา   

  
การกําหนดคาคะแนน ดังนี้ 

  ถูก หมายถึง ใหคะแนน  1 คะแนน 
  ผิด หมายถึง ใหคะแนน  0 คะแนน 

 
โดยกําหนดเกณฑวาผูที่ผานการอบรมตองตอบถูกอยางนอย 80 % ถาไมถึงเกณฑผูวิจัย

จะตองใหอานคูมือทําความเขาใจในเนื้อหาเพิ่มเติมและฝกทักษะและทดสอบใหมจนผานเกณฑ
อีกครั้ง 
 
การตรวจสอบความตรงของเนื้อหา (Content Validity)  
 
 การตรวจสอบความตรงของเนื้อหาของแบบประเมินความรูในการเจรจาตอรองดานการ
บริหารการพยาบาล  โดยนําแบบทดสอบที่สรางขึ้นใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 8 ทาน (รายนามตาม
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ภาคผนวก ก) ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา ความเหมาะสมของภาษาที่ใช และขอเสนอแนะ
อ่ืนๆ โดยถือเกณฑการยอมรับจากผูทรงคุณวุฒิ รอยละ 80 คือ ไดรับการยอมรับจากผูทรงคุณวุฒิ 
7 ใน 8 ทาน 
 ไดรับการยอมรับทั้ง 18 ขอ ปรับปรุงและแกไขปรับความชัดเจนของขอความตาม
ขอเสนอแนะในขอ 14,17 
 
การตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมอื (Reliability)  
 
 การตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือของแบบประเมินความรูในการเจรจาตอรองดาน
การบริหารการพยาบาล โดยนําแบบวัดที่ผานการตรวจสอบความตรงของเนื้อหาแลว  และไดรับ
การปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิและอาจารยที่ปรึกษาแลวมาตรวจสอบความ
เที่ยง  โดยนําแบบวัดไปทดลองใชกับหัวหนาหอผูปวยโรงพยาบาลสิงหบุรี  ที่มีลักษณะใกลเคียง
กับกลุมตัวอยาง  จํานวน 30 คน แลวนําขอมูลคะแนนที่ไดมาหาคาความเที่ยง  โดยการหาคา            
สัมประสิทธความเที่ยงตามวิธี คูเดอร  ริชารดสัน 20 ไดคาความเที่ยงของแบบวัด 0.80 
 

2. เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 
 
แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
 
 ผูวิจัยไดสรางแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล  โดย 

แบบสอบถามประกอบดวย 2 ตอน คือ 
 ตอนที่ 1 สถานภาพของผูตอบแบบสอบถาม  เปนแบบสอบถามคุณลักษณะสวน

บุคคลและขอมูลทั่วไป ไดแก อายุ สถานภาพสมรส อายุ  ระดับการศึกษา ระยะเวลาในการ
ปฏิบัติงาน  สถานที่ที่ปฏิบัติงาน  ลักษณะเปนขอคําถามแบบเลือกตอบ และขอคําถามปลายเปด  
ประกอบดวยขอคําถาม 7 ขอ 

 ตอนที่ 2 แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล  เปน
แบบสอบถามที่สรางขึ้นตามแนวคิดของ Beyer and Marshall (1981)  ซึ่งไดใหองคประกอบของ                 
สัมพันธภาพไว  8  องคประกอบ  คือ 1)  ความมั่นใจและไววางใจที่มีตองาน  2)  การใหความ
ชวยเหลือซ่ึงกันและกัน  3) การสนับสนุนกันและกัน  4)  ความเปนมิตรร่ืนรมย  5)   การทํางานของ
กลุมที่มุงความสําเร็จตามจุดมุงหมายรวมกัน  6)  การริเร่ิมสรางสรรค  7)  การติดตอสื่อสารแบบ
เปด     8)  ความเปนอิสระจากการคุกคาม  ผูวิจัยไดนํามาเพียง  6  องคประกอบ เนื่องจากความ
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เหมาะสมและความเปนไปไดของระยะเวลาของโปรแกรมที่จะสงผลถึงตัวแปรตาม  ไดแก 1) การให
ความ   ชวยเหลือซึ่งกันและกัน  2) การใหความสนับสนุนกันและกัน 3) ความเปนมิตรร่ืนรมย                       
4) การทํางานของกลุมที่มุงความสําเร็จตามจุดมุงหมายรวมกัน 5) การติดตอส่ือสารแบบเปด         
6) ความเปนอิสระจากการคุกคาม โดยพัฒนาปรับปรุงมาจาก ปลดี อุณหเลขกะ (2534) ที่ศึกษา
ในเรื่อง  ความสัมพันธระหวางสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพตามการรับรูของพยาบาลประจําการกับ
ความสามารถในการปฏิบัติงานตามการรับรูของตนเองและหัวหนาหอผูปวย โดยปรับใหเหมาะสม
และสอดคลองกับเวลาและเนื้อหาในสถานการณปจจุบันในดานของภาษา ในขอคําถามของราย
ดานการทํางานเปนกลุมที่มุงความสาํเร็จตามจุดมุงหมายรวมกัน  โดยปรับคําวากลุมเปนคําวาทีม 

ลักษณะแบบวัดเปนแบบสอบถามมีลักษณะเปนมาตราสวนประเมินคา (Rating Scale) 
ซึ่งในแตละชวงคําตอบมี 5 ระดับ ประกอบดวยคําถาม 53 ขอ ในแตละดานดังนี้  

 
 1) การใหความชวยเหลือซ่ึงกันและกัน   7 ขอ   (ขอ 1-7) 
  2) การใหความสนับสนุนกันและกัน    9 ขอ   (ขอ 8-16) 
 3) ความเปนมิตรร่ืนรมย               12 ขอ   (ขอ 17-28) 
 4) การทํางานของกลุมที่มุงความสําเร็จ 
 ตามจุดมุงหมายรวมกัน             11 ขอ   (ขอ 29-39) 
 5) การติดตอส่ือสารแบบเปด    6 ขอ   (ขอ 40-45) 
 6) ความเปนอิสระจากการคุกคาม  8 ขอ   (ขอ 46-53) 
 
ซึ่งในแตละชวงคําตอบมีความหมายดังนี้ 
 
คะแนน       คําตอบ   ความหมาย 

  5  เปนประจํา  ขอความนั้นเปนความจริงหรือ  
     หรือตรงกับสถานการณในการปฏิบัติงานของ 
     ทานเปนประจําหรือตลอดเวลา          (90 -100%)      
   4    บอยครั้ง  ขอความนั้นเปนความจริงหรอืตรงกับ  
     สถานการณในการปฏิบัติงานของทาน   
     เกือบทุกครั้ง           (70 – 89 %) 
   3   บางครั้ง         ขอความนั้นเปนความจริงหรือตรงกับสถานการณใน
     การปฏิบัติงานของทาน เปนบางครั้ง    (50 – 69%) 
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   2   นานๆครั้ง  ขอความนั้นเปนความจริงหรือตรงกับสถานการณใน
     การปฏิบัติงานของทาน นานๆครั้ง      (30 – 49%) 
  1  เกือบไมเกิดขึ้น  ขอความนั้นเกือบไมเกิดขึ้นหรือไมเคยเกิดขึ้นเลยกับ 
     สถานการณ ในการปฏิบัติงานของทาน (0 – 29%) 
 
การหาคุณภาพของเครื่องมือ 
 

 1. การหาความตรงของเนื้อหา (Content Validity) ผูวิจัยนําเครื่องมือที่สรางขึ้น
คือแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย ไปให
อาจารยที่ปรึกษาตรวจและแกไขในขั้นแรก  แลวนําไปใหผูทรงคุณวุฒิ  จํานวน 7 ทาน 
ประกอบดวย อาจารยพยาบาลที่มีประสบการณเกี่ยวกับสัมพันธภาพ และมีคุณวุฒิระดับปริญญา
เอกจํานวน 1 ทาน  ระดับปริญญาโท 2 ทาน  ผูบริหารการพยาบาลที่มีประสบการณดานการ
บริหารการพยาบาล จํานวน  1 ทาน   แพทยที่มีประสบการณดานพฤติกรรมบรกิาร จาํนวน 1 ทาน  
พยาบาลประจําการที่มีประสบการณดานสัมพันธภาพ จํานวน 2 ทาน (รายชื่ออยูในภาคผนวก)  
พิจารณาความตรงของเนื้อหา  โดยถือเกณฑความเห็นของผูทรงคุณวุฒิตรงกัน 6 ใน 7 ทาน 
ผูทรงคุณวุฒิใหจัดปรับสํานวนคําถาม จํานวน 13 ขอ  แยกออกเปน 2 ขอเพื่อความชัดเจน จํานวน 
4 ขอ เพิ่มเติมขอคําถาม จํานวน 6 ขอ และแนะนําใหตัดขอคําถามที่ซ้ําซอนและไมไดอยูในคํา
นิยาม จํานวน 5 ขอ  จากนั้นผูวิจัยนําเครื่องมือมาพิจารณาปรับปรุงแกไขใหสมบูรณรวมกับ
อาจารยที่ปรึกษา  ตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ  โดยจัดปรับสํานวนคําถามในแบบสอบถาม                 
สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ตามคําแนะนําของผูทรงคุณวุฒิ  คงเหลือขอ
คําถาม 53 ขอ 

3. การหาความเที่ยง (Reliability) ผูวิจัยนําเครื่องมือที่ปรับปรุงแลว  ไปทดลองใชกับ
กลุมตัวอยางที่มีลักษณะคลายคลึงกับกลุมประชากรทีศ่ึกษา  คือพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาล
สิงหบุรี จาํนวน 30 คน แลวนํามาหาคาสมัประสิทธแอลฟาครอนบาค (Alpha Chronbach ‘s 
Coefficient)  ไดคาความเทีย่งของแบบสอบถามสัมพนัธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
เทากับ .97 และภายหลงัการใชเครื่องมือในการรวบรวมขอมูลจริง ไดคาความเที่ยงของ
แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล เทากับ .93 และ คาความสอดคลอง
ภายใน (CVI = 0.96) 
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การดําเนินการทดลอง 
 

ผูวิจัยดําเนินการทดลองและเก็บขอมูลตามขั้นตอน โดยแบงเปน 2 ขั้นตอน ดังนี้ 
1. ขั้นเตรียมการทดลอง 
2. ขั้นดําเนินการทดลอง 
3. ขั้นประเมินผลการทดลอง 

 
 1. ขั้นเตรียมการทดลอง ใชเวลา 3 สัปดาห ประกอบดวย 

1. เตรียมสถานที่ในการทดลองโดยประสานงานกับโรงพยาบาลอางทอง  และ
กลุมการพยาบาล  เพื่อขอความรวมมือในการทดลอง  

   1.1 ผูวิจัยทําหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
เพื่อขอความรวมมือถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลอางทอง เพื่อทําการทดลองในโรงพยาบาล
อางทอง และเก็บรวบรวมขอมูลในการวิจัย รวมทั้งขอสถานที่ในการอบรม 
   1.2 เสนอโครงการอบรมเชิงปฏิบัติการณ เร่ืองการฝกทักษะการเจรจา   
ตอรองดานการบริหารการพยาบาล เสนอฝายวิชาการโรงพยาบาลอางทอง 
  2.  เตรียมเครื่องมือที่ใชในการวิจัย   
    2.1 เครื่องมือที่ใชในการทดลอง ไดแก โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจา
ตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
        2.2 เครื่องมือที่ใชกํากับการทดลอง   

   2.2.1 แบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาล 
   2.2.2 แบบประเมินความรูในการเจรจาตอรองของผูบริหาร              
หอผูปวย 

2.3  เครื่องมือที่ใชในการเกบ็รวบรวมขอมลู  ประกอบดวย                  
แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 

          3. คัดเลือกกลุมตัวอยางตามเกณฑที่กําหนด  
          4. เตรียมผูชวยวิจัย จํานวน 2 ทาน ซึ่งเปนพยาบาลวิชาชีพระดับปริญญาโท  และ
อยูรวมกับผูวิจัยในกลุมทดลอง ทําหนาที่ประสานงาน ประเมินผล และสังเกตพฤติกรรมของ                 
ผูบริหารหอผูปวยที่ฝกทักษะการเจรจาตอรองในหอผูปวย 

4.1 ผูวิจัยพบผูชวยวิจัยเพื่ออธิบายวัตถุประสงคการวิจัย   แนวคิดการทํา
วิจัยและวิธีดําเนินการทดลองพรอมทั้งทําความเขาใจเกี่ยวกับกิจกรรมตางๆ 
รวมทั้งเกณฑการประเมินตางๆ 
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  4.2 ใหผูชวยวิจัยทําความเขาใจเกี่ยวกับเอกสารทําวิจัย  ประกอบดวยโครงราง
วิทยานิพนธ  โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล คูมือการ                 
ฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล แบบบันทึกและรายงานการใชทักษะการ
เจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล และแบบสังเกตการใชทักษะการเจรจาตอรองของ                      
ผูบริหารหอผูปวย โดยละเอียด 
   
บทบาทหนาที่ของผูวิจัย 
 

   1) เปนที่ปรึกษาใหผูชวยวิจัย ในเรื่องการเก็บรวบรวมขอมูลและการใช
ทักษะการเจรจาตอรอง 

   2) เปนผูนําในการประชุมและการอภิปรายกลุม 
   3) ตรวจเยี่ยมติดตามความกาวหนาและบันทึกแบบสังเกตของกลุม

ทดลองในการปฏิบัติและการใชทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริง พรอมทั้งใหกําลังใจ 
 
บทบาทหนาที่ของผูชวยวิจัย 
 

  1) เปนผูประสานงานกับผูบริหารหอผูปวยกลุมทดลองและกลุมควบคุม 
  2) ชวยเตรียมเอกสารและอํานวยความสะดวกในการประชุม  
  3) สังเกตและบันทึกเหตุการณ ในหอผูปวยพรอมบันทึกปญหาที่ไดจาก

การเจรจาตอรอง 
  4) ติดตามความกาวหนาการใชทักษะการเจรจาตอรองของผูบริหาร                  

หอผูปวย 
  5. เตรียมการทดลอง   โดยเตรียมกลุมทดลองและกลุมควบคุม ซึ่งไดแกผูบริหาร
หอผูปวย  หัวหนาหอผูปวย   รองหัวหนาหอผูปวย พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติหนาที่แทนรองหัวหนา
หอผูปวยในกรณีหอผูปวยนั้นไมมีตําแหนงรองหัวหนาหอผูปวย ชี้แจงวัตถุประสงคและวิธีการ
ดําเนินการทดลอง  พรอมทั้งหนังสือช้ีแจงบาทบาทหนาที่และวิธีปฏิบัติของกลุมทดลองและ            
กลุมควบคุม   เพื่อปองกันและควบคุมการปนเปอนของตัวแปรแทรกซอน  

  6. เตรียมกลุมทดลอง เขารับการอบรมเชิงปฏิบัติการ ตามโปรแกรมการฝกทักษะ
การเจรจาตอรอง  โดยเชิญวิทยากรผูทรงคุณวุฒิ 2 ทาน ที่มีความเชี่ยวชาญและประสบการณ 
ดานการเจรจาตอรอง 
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2. ขั้นดําเนินการทดลอง 
  
 2.1 กลุมควบคุม ปฏิบัติงานดานบริหารการพยาบาลตามปกต ิโดยผูวิจัยไดชี้แจงวาจะ
ใหไดชมวีดีโอและรับแจกเอกสาร พรอมกบัเขารวมการอบรมการฝกทักษะภายหลงัการทดลองครั้ง
นี้เสร็จสิ้น 
 

2.2 กลุมทดลอง ผูวิจัยไดดําเนินการทดลองดังตอไปนี้ 
 

 ผูวิจัยดําเนินการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหาร
หอผูปวยตามโปรแกรมที่สรางขึ้น โดยผูวิจัยจัดอบรมในวันที่ 24 กุมภาพันธ 2547 ณ. หองประชุม
เทศชูกลิ่น โรงพยาบาลอางทอง จังหวัดอางทอง มีผูเขารับการอบรม จํานวน 20 คน ซึ่งเปน               
ผูบริหารหอผูปวย ไดแกหัวหนาหอผูปวยจํานวน 10 คน รองหัวหนาหอผูปวยจํานวน 5 คน และ
พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติหนาที่ดานบริหารหอผูปวยแทนหัวหนาหอผูปวยในกรณีหอผูปวยนั้นไมมี
ตําแหนงหัวหนาหอผูปวย   จํานวน 5 คน โดยกําหนดการอบรมเปนเวลา 2 วัน  และฝกกิจกรรม  
เปนเวลา 6 วัน (ภาคผนวก)  ตามกําหนดการดังนี้   
   
วันที่ 24 กุมภาพันธ 2547  
  
08.00  - 08.45 น. ลงทะเบียน  
08.45  - 09.00น. เปดประชุม โดยผูอํานวยการโรงพยาบาลอางทอง 
09.00 -  10.30น. แนวคิดและหลักการของความขัดแยงและการเจรจาตอรอง  

ความจาํเปนของการเจรจาตอรองในระบบสุขภาพ  
ยุคบูรณาการ  

10.30 – 10.15 น. พักรับประทานอาหารวาง 
10.15 - 12.00 น. การเจรจาตอรอง : ทักษะกระบวนการและกลยุทธที่สําคญั 

ในการเจรจาตอรอง 
12.00 – 13.00น. พักรับประทานอาหารกลางวัน 
 
13.30  - 14.30น  แนวคิดและหลักการสําคัญเกี่ยวกับการบรหิารการพยาบาล :  

บทบาทและทกัษะสําคัญของผูบริหารการพยาบาล   
14.30น – 14.45น พักรับประทานอาหารวาง 
14.45 – 16.00น. ความสาํคัญของการเจรจาตอรองในผูบริหารหอผูปวย 



 

 

78

วันที่ 25 กุมภาพันธ  2547 
 
13.00 - 13.15   น. ลงทะเบียน 
13.15 -  15.30  น.  บรรยายสรุปการใชทักษะการเจรจาตอรอง : แนวทางการปฏิบัติเมื่อมี

การเจรจาตอรอง  
15.30 - 16.00  น. แลกเปลี่ยนและอภิปรายผล  

(บริการอาหารวางในหอประชุม) 
 
วันที่ 26 กุมภาพันธ 2547 
 
13.30 – 15.00 น. แบงกลุมวเิคราะหสถานการณการเจรจาตอรองการบริหารการพยาบาล  
   ดานการวางแผนทางการพยาบาล 
15.00 – 16.00 น. นําเสนอและอภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและขอเสนอแนะ 

(บริการอาหารวางในหอประชุม) 
 
วันที่ 27 กุมภาพนัธ 2547  
 
13.30 – 15.00 น. แบงกลุมวเิคราะหสถานการณการเจรจาตอรองการบริหารการพยาบาล  
   ดานการจัดระบบงาน 
15.00 – 16.00 น. นําเสนอสถานการณการเจรจาตอรองทีพ่บและอภิปรายแลกเปลี่ยน 
   ความคิดเหน็และขอเสนอแนะ และสถานการณที่พบ 

(บริการอาหารวางในหอประชุม) 
 
วันที่ 1 มีนาคม 2547 
 
13.30 – 15.00 น. แบงกลุมวเิคราะหสถานการณการเจรจาตอรองการบริหารการพยาบาล  
   ดานการอํานวยการ 
15.00 – 16.00 น. นําเสนอและอภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและขอเสนอแนะและ 
   สถานการณท่ีพบ 

(บริการอาหารวางในหอประชุม) 
 
 



 

 

79

วันที่ 2 มีนาคม 2547 
 
13.30 – 15.00 น. แบงกลุมวเิคราะหสถานการณการเจรจาตอรองการบริหารการพยาบาล  
   ดานการการควบคุม 
15.00 – 16.00 น. นําเสนอและอภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและขอเสนอแนะและ 
   สถานการณทีพ่บ 

(บริการอาหารวางในหอประชุม) 
 
วันที่ 3 มีนาคม 2547 
 
13.30 – 14.00   น. แสดงบทบาทสมมุติดานการเจรจาตอรอง และแบงกลุมวิเคราะห 
15.00 – 16.00   น. นําเสนอและอภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและสถานการณทีพ่บ 
16.00  -  17.00  น. กลุมตัวอยางนําเสนอผลการทดลองฝกปฏิบัติในสถานการณจริง 
   รวมกันวิเคราะหและอภิปราย 

(บริการอาหารวางในหอประชุม) 
 
วันที่ 4 – 24 มีนาคม 2547  ขั้นปฏิบัติจริง ในหอผูปวย โดยกลุมตัวอยางบันทกึเหตุการณใน
แบบบันทกึและรายงานสถานการณการเจรจาตอรองดานการบรหิารการพยาบาล โดยมีผูวิจัยและ
ผูชวยวจิัยสังเกตและใหคําปรึกษาเปนรายบุคคลพรอมทักบนัทกึในแบบสังเกตการใชทักษะการ
เจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
 
วันที่ 24 มีนาคม 2547 
 
14.00น  - 15.30น. กลุมตัวอยางนําเสนอผลการทดลองฝกปฏิบัติในสถานการณจริง 
   รวมกันวิเคราะหและอภิปราย เสนอแนะทักษะการเจรจาตอรองที่ประสบ
   ผลสําเร็จ  ขอดีขอเสียในแตละทักษะ ปญหาและอุปสรรค 
   ผูวิจัยกลาวขอบคุณผูรวมวิจยั  
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วิธีการดําเนนิการทดลอง 
   
วันที่ 24 กุมภาพันธ 2547 :  เสริมความรูเกีย่วกับการบรหิารการพยาบาล :  
        บทบาทและทักษะสาํคัญของผูบริหาร 
 
วัตถุประสงคการอบรม ผูเขารับการอบรม 
 
 1. เขาใจความหมายและกระบวนการของการบรหิารการพยาบาล 
 2. รูถึงบทบาทหนาที่และทกัษะของผูบริหารและผูบริหารหอผูปวย 
 3. มีความตระหนกัและเหน็ความสาํคัญเกี่ยวกับบทบาทหนาที่ของผูบริหารหอผูปวย 
 
แนวคิดสําคญั 
 

1.  ความหมายการบริหารการพยาบาล 
2.  กระบวนการบริหารการพยาบาลและทกัษะการเจรจาตอรองที่เกีย่วของ 

2.1   การวางแผน   
2.2   การจัดระบบงาน   
2.3   การอํานวยการ   
2.4   การควบคุม  

 3. บทบาทและทักษะของผูบริหาร 
4. บทบาทหนาที่และความรบัผิดชอบของผูบริหารหอผูปวย  
5.  ผลลัพธของการบรหิารการพยาบาล 
 

สื่อและอุปกรณ      
 

1. เอกสารประกอบการอบรมหมายเลข 1 
            2. power   point ประกอบเรื่องการบริหารการพยาบาล 
 3. ใบกิจกรรมที่ 2 
 
วิธีดําเนินการ   
      

1. ขั้นนํา (ใชเวลา 10 นาที)  
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 ผูวิจัยกลาวทกัทายและอธบิายวัตถุประสงค  วิธีการดําเนนิการวิจัย และการเก็บรวบรวม
ขอมูลพรอมดวยการใหผูชวยวิจัยและผูเขารับการอบรมซักถามขอสงสัย  เพื่อใหเกดิความเขาใจใน
วิธีการดําเนนิการวิจยั และการใชเครื่องมอืที่ตรงกนัและแนะนาํวทิยากร 

 
2. ขั้นดําเนินการ (ใชเวลา 100 นาที) 
 
 2.1 วทิยากรซึง่เปนผูเชี่ยวชาญ ดานการบริหารการพยาบาล บรรยายถึง              

ความหมายของการบริหารการพยาบาล   กระบวนการบริหารการพยาบาล บทบาทหนาที่และ
ความรับผิดชอบของผูบริหารหอผูปวย และผลลัพธของการบรหิารการพยาบาล และทักษะการ
เจรจาตอรองที่เกีย่วของกับการบริหารการพยาบาล 

 2.2 สรางความรูความเขาใจดานการบริหารการพยาบาลและบทบาทหนาที่และ
ทักษะที่สาํคญัของผูบริหาร เปดโอกาสใหซักถามและแสดงความคดิเห็น 

 2.3 สรางความตระหนกัใหผูเขารับการอบรม เหน็ความสําคัญในบทบาทหนาที่
ของผูบริหารหอผูปวยและการใชทักษะการเจรจาตอรองในการบริหารการพยาบาล 

 
3. ขั้นสรุป (ใชเวลา 10 นาที) 
 
 ผูวิจัยทบทวนขอสรุป  เพื่อใหเขาใจตรงกนั  และสอบถามความคิดเหน็อีกครั้ง 

และกลาวขอบคุณวิทยากรผูทรงคุณวุฒ ิ
 

การประเมินผล สังเกตจาก 
1. ผูเขารับการอบรมสนใจซักถาม และแสดงความคิดเหน็ 
2. แบบสอบถามประเมินความรูดานการบรหิารการพยาบาลหลังการอบรมซึ่งตอบได

รอยละ 80 
 

เสริมความรู : แนวคิดและหลักการของการเจรจาตอรอง 
   
วัตถุประสงคการอบรม ผูเขารับการอบรม 
 
 1. มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับการใชทักษะ กระบวนการและกลยทุธในการเจรจาตอรอง 
 2. มีความตระหนกัถึงความสําคัญของการใชทักษะการเจรจาตอรอง 
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แนวคิดสําคญั 

1. ความหมายเกี่ยวกับการเจรจาตอรอง 
 3. ทักษะ  กระบวนการและกลยุทธในการเจรจาตอรอง 
 
สื่อและอุปกรณ 

1. เอกสารประกอบการอบรมหมายเลข 2 
2. Power point ประกอบการบรรยาย ทักษะและกลยุทธในการเจรจาตอรอง 

 
วิธีการดําเนินการ 
 
     1.   ขั้นนํา ( ใชเวลา 10 นาที ) 
  ผูวิจัยกลาวทักทายและอธิบายวัตถุประสงค วิธีการดําเนินการ การเก็บรวบรวม
ขอมูลและวิธีการประเมินผล เพื่อใหเกิดความเขาใจในวิธีการดําเนินการ และการใชเครื่องมือที่
ตรงกันและแนะนําวิทยากร 

       
     2.  ข้ันดําเนินการ ( ใชเวลา 1 ชั่วโมง 40 นาที )  
  2.1 วิทยากรซึ่งเปนผูเชี่ยวชาญ ดานการใชทักษะ กระบวนการและกลยุทธในการ
เจรจาตอรอง บรรยายถึงแนวคิดหลักของความขัดแยงและการเจรจาตอรอง ทักษะและ
กระบวนการการเจรจาตอรอง ความจําเปนของการใชทักษะการเจรจาตอรองในยุคบูรณาการ 
  2.2  เปดโอกาสใหผูเขารับการอบรมซักถามและแสดงความคิดเห็น 
  2.3  สรางความตระหนักใหผูเขารับการอบรมเห็นความสําคัญในทักษะการเจรจา
ตอรอง 
   
 3. ขั้นสรุป (ใชเวลา 10 นาที) 
  3.1 ผูวิจัยสรุปเนื้อหาการอบรมอีกครั้ง 
  3.2  ผูวิจัยนัดหมาย วัน เวลา ในการอบรมครั้งตอไป 
 
การประเมินผล 
 

1.  ผูเขารับการอบรมสนใจซักถาม และแสดงความคิดเหน็ 
2. ผูเขารับการอบรมเขาใจและตระหนงัถงึความสาํคัญของการเจรจาตอรอง 
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3. แบบทดสอบประเมินความรูการเจรจาตอรองหลังการอบรม ผูเขารับการอบรม
สามารถตอบได มากวารอยละ 80 
 

วันที่ 25 กุมภาพันธ 2547 :  แนวทางปฏิบัติในการใชทักษะการเจรจาตอรองสําหรับ                
ผูบริหารหอผูปวย 
 
วัตถุประสงคการวิจัย 
 
 1. ผูบริหารหอผูปวยสามารถใชทักษะและกระบวนการเจรจาตอรองไดถูกตองและมี
ประสิทธิภาพ 
 2. ผูบริหารหอผูปวยประยุกตใชทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริงได 
 3. ผูบริหารหอผูปวยเกิดความมั่นใจในการใชทักษะการเจรจาตอรอง 
 
สื่อและอุปกรณ 
 

1. Power point ประกอบการบรรยาย 
2. แผนใส / ปากกา 
3. ใบกิจกรรมที ่4,5,6,7 
4. แบบบันทกึและรายงานสถานการณการเจรจาตอรองดานการบรหิารการพยาบาล 

 5.  ผูชวยวิจัยแสดงเกี่ยวกับภาษากาย 
 6. แผนการอบรมเรื่องแนวทางปฏิบัติเมื่อเกิดการเจรจาตอรอง  

7. และคูมือการใชทักษะการเจรจาตอรอง 
 
แนวคิดสําคัญ 
 

1. แนวทางการปฏิบัติเมื่อตองทาํการเจรจาตอรอง 
1.1 ศึกษาขอมูลของปญหาและขอมูลของคูเจรจาตอรอง  
1.2  กําหนดเปาหมายและวัตถุประสงคในการเจรจาตอรอง 
1.3  เร่ิมกระบวนการในการเจรจาตอรอง 

-  การสรางสมัพันธภาพที่ด ี
-  การควบคุมบรรยากาศในการเจรจาตอรอง  

   -   การติดตอส่ือสารหรือการสื่อความหมาย  
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   -   ทักษะในการฟงในการเจรจาตอรอง 
   -   ทักษะการใชคําถามและคําตอบในการเจรจาตอรอง  
   -   กลยุทธในการเจรจาตอรอง 
                  1.4  ส้ินสุดการเจรจาตอรองและตกลงในหลักการและปฏิบัติตามขอตกลง  
 
วิธีการดําเนนิการ 
 
 1. ผูวิจัยกลาวแนะนาํตนเอง  อธิบายถงึวัตถุประสงค วิธกีารดําเนินการวิจัยและการ              
เก็บรวบรวมขอมูล (เวลา 10 นาที) 
 2. ผูวิจัยกลาวถึงกระบวนการการเจรจาตอรอง ทกัษะที่จาํเปนรวมกับการยกตัวอยาง
สถานการณ 
 3. เชิญผูชวยวจิัยสาธิตทาทางประกอบภาษากาย  การแตงกาย 
 4. รวมกันแสดงความคิดเหน็  
 5. ผูวิจัยสรุป เพื่อใหเห็นความสําคัญของการเจรจาตอรอง และแนวทางการเจรจาตอรอง
ที่ชัดเจน 
 
การประเมินผล 
 

1. ใหความสนใจในการเขารวมกิจกรรม 
2. เขารวมอภิปราย ขอเสนอแนะ 
3. สามารถวิเคราะหปญหาจากการทํากจิกรรมได 
4. จากแบบบนัทกึและรายงานสถานการณการเจรจาตอรองดานการบริหารการ   

พยาบาล 
 



 

 

85

สรุปแบบประเมินความรูหลังการอบรม 
 
ตารางที่ 1   ความถี่ รอยละ ของผลการประเมินความรูดานการบริหารพยาบาล  
      และแบบประเมินความรูดานการเจรจาตอรอง 

แบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาล แบบประเมินความรูเกีย่วกบัการเจรจาตอรอง คนที ่

คะแนนที่ตอบได         รอยละ           คะแนนที่ตอบได รอยละ 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 
 

8 
10 
8 
8 
9 
8 
8 
9 
8 

10 
9 
8 
8 
9 
9 
8 
8 

10 
8 
8 

80.00 
100.00 
80.00 
80.00 
90.00 
80.00 
80.00 
90.00 
80.00 

100.00 
90.00 
80.00 
80.00 
90.00 
90.00 
80.00 
80.00 

100.00 
80.00 
80.00 

15 
16 
17 
17 
17 
16 
17 
17 
17 
17 
16 
17 
15 
16 
15 
17 
15 
16 
15 
15 

83.33 
88.88 
94.44 
94.44 
94.44 
88.88 
94.44 
94.44 
88.88 

100.00 
88.88 
88.88 
83.33 
88.88 
83.33 
88.88 
83.33 
88.88 
83.33 
83.33 

 
 

 จากตารางพบวา จากการประเมินความรูหลังการอบรม กลุมตัวอยางไดรับความรูดาน
การบริหารการพยาบาล และความรูดานการเจรจาตอรองผานเกณฑทีก่ําหนดไว คือ รอยละ 80 
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 วันที่ 26 กุมภาพันธ 2547 การฝกในสถานการณจาํลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการ
         บริหารการพยาบาล ดานการวางแผน 
วันที่ 27 กุมภาพันธ 2547  การฝกในสถานการณจาํลองการใชทักษะการเจรจาตอรอง 
              ดานการบริหารการพยาบาล  ดานการจัดระบบงาน 
วันที่ 1 มีนาคม  2547        การฝกในสถานการณจาํลองการใชทักษะการเจรจาตอรอง 
            ดานการบริหารการพยาบาล  ดานการอํานวยการ 
วันที่ 2 มีนาคม 2547          การฝกในสถานการณจาํลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดาน             
          การควบคุมกํากับงาน 
โดยทุกครั้งดาํเนินกิจกรรมเหมือนกัน 
 
วัตถุประสงคการอบรม ผูเขารับการอบรม 
 

1. สามารถวิเคราะหสถานการณการเจรจาตอรองรูถึงปญหาและสาเหตขุองปญหาได
และสามารถใชทักษะในการเจรจาตอรองไดเหมาะสมในการแกปญหา 

2. สามารถอภิปรายและเสนอขอคิดเห็นที่เปนประโยชน 
3. มีความมั่นใจประยุกตทกัษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริงไดเหมาะสม 

 
สื่อและอุปกรณ      
 

1. เอกสารประกอบการอบรมหมายเลข 1,2,3 
2. คูมือการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหาร                 

หอผูปวย 
3.  แบบบันทกึและรายงานสถานการณการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร           

การพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
4. ใบกิจกรรมที่ 8 แสดงถึงสถานการณจาํลองทีน่ํามาฝก 

            5. แผนใส  ปากกา เครื่องฉายสามมิติ โปรเจกเตอร 
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วิธีดําเนินการ   
      

1. ขั้นนาํ ( ใชเวลา 10 นาที)  
  ผูวิจัยกลาวทกัทายและอธบิายวัตถุประสงค  วิธีการดําเนนิการวิจัย และการ           
เก็บรวบรวมขอมูลพรอมดวยการใหผูชวยวิจัยและผูเขารับการอบรมซักถามขอสงสัย  เพื่อใหเกิด
ความเขาใจในวิธีการดําเนนิการวิจยั และการใชเครื่องมอืที่ตรงกนั 

 
2. ขั้นดําเนินการ (ใชเวลา 1 ชั่วโมง 50 นาที) 
 
 2.1  แบงกลุมออกเปน 4  กลุม กลุมละ 5 คน 

  2.2  แจกใบงานสถานการณใหแตละกลุมรวมกนัวิเคราะหสถานการณการเจรจา
ตอรองดานการวางแผน (40 นาที) 

 2.3  ตัวแทนกลุมออกมานําเสนอผลการวิเคราะหสถานการณ และการใชทักษะ
การเจรจาตอรอง (ใชเวลากลุมละ 15 นาที) แตละกลุมเสนอแนะความคิดเห็น 

 2.4  วทิยากรเปดโอกาสใหซกัถามขอสงสัย แลวสรุปประเด็นปญหาและอภิปราย
ผลการนาํเสนอและขอเสนอแนะ (10 นาท)ี 

 
3. ขั้นสรุป (ใชเวลา 30 นาที) 
 
 3.1  ผูวจิัยซักถามและสรุปขอคิดเห็น  หากมีความคิดเห็นที่แตกตางหรือมี

ขอเสนอแนะใหจดบันทึกรวบรวมไวเพื่อเปนแนวทางในการปฏิบัติ (10 นาที) 
 3.2 ผูวิจัยทบทวน ทักษะที่ใชในการเจรจาตอรอง และทกัษะที่เสนอแนะ อีกครั้ง 
 3.3  ผูวจิัยชี้แจงวิธกีารทดลองฝกปฏิบัติทกัษะการเจรจาตอรองในสถานการณ

จริงที่ปฏิบัติงานอยูโดยใชเวลาในการทดลอง 1 สัปดาห (ภายหลังกิจกรรมที่ 4)  โดยผูวิจัยและ             
ผูชวยวจิัยเปนที่ปรึกษารายบุคคล  พรอมกับแจกแบบบนัทกึและรายงานสถานการณการเจรจา 
ตอรองดานการบริหารการพยาบาล และชีแ้จงวิธกีารบันทึกและรายงาน (20 นาที) 

 3.4  ผูวิจัยกลาวขอบคุณผูเขารวมรับการอบรม และนัดหมายการเขารวมกิจกรรม
ในครั้งตอไป และรวมนาํเสนอสถานการณฝกสถานการณ และอภิปรายในครั้งตอไป 

  
การประเมินผล 
 

1. ผูเขารับการอบรมสนใจ ซกัถาม และแสดงความคิดเหน็ 
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2. ผูเขารับการอบรมสนใจเขารวมกิจกรรม 
3. สามารถวิเคราะห ประเดน็ปญหาไดอยางครอบคลุม 
4. มีความเขาใจในการนําทักษะการเจรจาตอรองไปใชในการบริหารการพยาบาล            

อยางมีประสิทธิภาพ 
 
วันที่ 3 มีนาคม 2547  บทบาทสมมุติการใชทักษะการเจรจาตอรอง 
           ดานการบริหารการพยาบาล 

 
วัตถุประสงคการอบรม ผูเขารับการอบรม 
 

1. รวมแสดงบทบาทสมมุติและวิเคราะหสถานการณการเจรจาตอรองในบทบาทสมมตุิ 
รูถึงปญหาและสาเหตุของปญหาไดและสามารถใชทักษะในการเจรจาตอรองไดเหมาะสม 

2. สามารถอภิปรายและเสนอขอคิดเห็นที่เปนประโยชน 
3. มีความมั่นใจประยุกตทกัษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริงไดเหมาะสม 

 
สื่อและอุปกรณ    
   

1. เอกสารประกอบการอบรมหมายเลข 1,2,3 
2. คูมือการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหาร                 

หอผูปวย 
3.  แบบบันทกึและรายงานสถานการณการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร           

การพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
4. ใบกิจกรรมที่ 8 แสดงถึงบทบาทสมมุตตทิี่นาํมาฝก 

            5. แผนใส  ปากกา เครื่องฉายสามมิต ิโปรเจกเตอร 
 
วิธีดําเนินการ   
      

1. ขั้นนํา ( ใชเวลา 10 นาที) 
  

  ผูวิจัยกลาวทกัทายและอธบิายวัตถุประสงค  วิธีการดําเนนิการวิจัย และการเก็บ
รวบรวบขอมูลพรอมดวยการใหผูชวยวิจัยและผูเขารับการอบรมซักถามขอสงสัย  เพือ่เกิดความ
เขาใจในวธิีการดําเนินการวจิัย และการใชเครื่องมือที่ตรงกนั 
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2. ขั้นดําเนินการ (ใชเวลา 1 ชั่วโมง 55 นาที) 
 
 2.1 แบงกลุมออกเปน 4  กลุม กลุมละ 5 คน 
 2.2 แจกใบงานแสดงบทบาทสมมุติใหแตละกลุม  
 2.3 สงตัวแทนอออกมาแสดงบทบาทสมมตุติ (10 นาที)  
 2.4 แตละกลุมรวมกนัสังเกตเกี่ยวกับ ภาษาที่ใช ภาษากาย และรวมกันวเิคราะห

ทักษะที่ใชในบทบาทสมมุต ิ(30 นาที) 
 2.5 ตัวแทนกลุมออกมานําเสนอผลการวิเคราะหบทบาทสมมุติ และการใชทกัษะ

การเจรจาตอรอง (ใชเวลากลุมละ 15 นาที) และรวมอภิปรายผล 
 2.6 กลุมตัวอยางนาํเสนอการทดลองฝกทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณที่

พบในสถานการณจริงและรวมกนัวิเคราะหแลกเปลี่ยนความคิดเหน็และขอเสนอแนะ  ปญหาและ
อุปสรรค (15 นาที) 

 2.7 วทิยากรสรุปประเด็นปญหาและอภิปรายผลการนําเสนอและขอเสนอแนะ  
 
3. ขั้นสรุป (ใชเวลา 10 นาที) 
 
 3.1 ผูวิจัยซักถามและสรุปขอคิดเห็น  หากมีความคิดเหน็ที่แตกตางหรือมี

ขอเสนอแนะใหจดบันทึก  รวบรวมไวเพื่อเปนแนวทางในการปฏิบัติ 
 3.2 ผูวิจัยทบทวน ทักษะที่ใชในการเจรจาตอรอง อีกครั้ง 

3.3 ชี้แจงกระบวนการการฝกทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริง 
  - การใชแบบบนัทกึและรายงานสถานการณการใชทักษะการเจรจา

ตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
  - การเลือกสถานการณในการเขียนรายงาน 
  -  นัดวันประชมุแลกเปลี่ยนประสบการณ   
 3.3  ผูวิจัยกลาวขอบคุณผูเขารวมรับการอบรม และผูชวยวิจยัทีท่าํให                    

การวิจยัครั้ง นีด้ําเนนิไปดวยความเรียบรอย 
 
การประเมินผล 
 
1. ผูเขารับการอบรมสนใจ ซกัถาม และแสดงความคิดเหน็ 
2. ผูเขารับการอบรมสนใจเขารวมกิจกรรม 
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วันที่ 24 มีนาคม 2547  แลกเปลี่ยนประสบการณ 
        
วัตถุประสงค   
 

1.  เพื่อนาํประสบการณมาแลกเปลี่ยนและนําเสนอขอคิดเห็น 
2.  เพื่อรวมกนัพัฒนาทกัษะการเจรจาตอรองใหมีประสิทธิภาพ 

 
วิธีการดําเนนิการ 
 
 1.  ผูบริหารหอผูปวยนาํเสนอการใชทักษะการเจรจาตอรองจากการฝกสถานการณจริง 
 2. แบงกลุมออกเปน 4 กลุม กลุมละ 5 คน 

3.  ใหแตละกลุมยกสถานการณการเจรจาตอรองที่ตนเองประสบมานําเสนอ 
4.  ใหทกุคนในแตละกลุมหาขอดีและขอเสียในการทดลองใชทักษะการเจรจาตอรอง

พรอมทัง้ขอเสนอแนะ 
5. ชวยกนัแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและนําเสนอทกัษะทีป่ระสบความสําเร็จ เพื่อนาํไป         

ปฏิบัติจริง  
 
3. ขั้นสรุป (ใชเวลา 10 นาที) 
 
 3.1 ผูวิจัยซักถามและสรุปขอคิดเห็น ขอเสนอแนะ พรอมทั้งทักษะพิเศษที่คนพบ

ในระหวางการปฏิบัติจริง เพื่อสรางความเขาใจที่ตรงกนั   และบนัทกึรวบรวมไวเพือ่เปนแนวทาง 
ในการปฏิบัติเพื่อใหเกิดการเจรจาตอรองทีป่ระสบผลสําเร็จ 

 3.2 แสดงความขอบคุณกลุมทดลองที่ใหความรวมมือในการทําวิจัยครั้งนี ้
 
การประเมินผล 
 
 1. ประเมินผลจากการสังเกตพฤติกรรม แสดงความสนใจ เสนอขอคิดเห็น การซักถาม
ปญหา 
 2. บันทึกแบบรายงานสถานการณการเจรจาตอรองไดครบถวนและถกูตอง  
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3. ขั้นรวบรวมขอมูล 
 
 1.  เก็บรวบรวมขอมูลการฝกทักษะการเจรจาตอรองจากการสังเกต สัมภาษณ และ         
จากการทดลองฝกปฏิบัติ และการปฏิบัติจริง  
 2.  เก็บรวบรวมขอมูลจากแบบบันทกึและรายงานสถานการณการฝกทักษะการเจรจา           
ตอรองดานการบริหารการพยาบาล และแบบสังเกตการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร
การพยาบาลสําหรับผูวิจยัและผูชวยวิจัยในระหวางการปฏิบัติจริง 

 3. เก็บรวบรวมขอมูลกอนการทดลอง (Pre - test) กอนเขาโปรแกรม 1 สัปดาห                    
แจกแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลแก กลุมพยาบาลวิชาชีพที่อยูใน
กลุมผูบริหารหอผูปวยที่เปนเปนกลุมทดลองและกลุมควบคุม พรอมชี้แจงวัตถุประสงคในการ           
เก็บรวบรวมขอมูล 
 4.  เก็บขอมูลแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล หลังการ
ทดลอง 3 สัปดาห เพื่อเปรียบเทียบผลการทดลอง ในวนัที่ 25 มีนาคม 2547 
  
ขอสังเกตทีผูวจิัยและผูชวยวิจยัพบระหวางการทดลอง 

 
1. เมื่อเร่ิมการทดลองกลุมทดลองมีความกระตือรือรนที่เขารวมอบรม 
2. การรวมวิเคราะหและแลกเปลี่ยนความคิดเห็นในสถานการณจําลอง แตละกลุม

สามารถวิเคราะหได และมกีารแสดงความคิดเห็น ครอบคลุมคําเฉลยและมีแนวคิดสรางสรรค
เพิ่มเติม ผูรวมอภิปรายมีแนวคิดหลากหลายทาํใหไดทักษะและกลยทุธและสามารถนําไปพฒันา
ทักษะการเจรจาตอรองได 

3. กลุมทดลองแสดงการยอมรับและใชแนวทางการเจรจาตอรองไปปฏิบัติและไมเกิด                  
ขอขัดแยง 
 4. มีกลุมตัวอยาง 3 คนที ่ไมไดเขารวมในชวงเสริมความรู เกี่ยวกับการบริหารการ
พยาบาลเปนเวลา 30 นาท ี ผูวิจัยไดใชบันทึกวิดโีอ และใหกลุมตัวอยางทัง้ 3 ทาน และเปนที่
ปรึกษาให 
 5. กลุมตัวอยางยงัใชทักษะในการหาทางเลือกและกําหนดเปาหมายนอย ซึง่ถากลุม
ตัวอยาง หาทางเลือกในการเจรจาตอรองไวหลายทางเลอืกจะนาํไปสูการเจรจาตอรองที่ประสบ 
ความสาํเร็จ 
 6. ในระหวางการฝกทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริง  ผูวิจยัเปนทีป่รึกษา
รายบุคคล  กรณีที่กลุมตัวอยางเกิดความมัน่ใจ 
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ตารางที่ 2  เปรียบเทียบแบบรายงานตนเองในแบบบันทึกและรายงานสถานการณการเจรจา
ตอรองดานการบริหารการพยาบาล และแบบสังเกตสถานการการณเจรจาตอรองสําหรับผูวิจัย
และ          ผูชวยวิจยั 

รอยละ ผูบันทกึ 

ปฏิบัติ ไมปฏิบัติ 

ผูบริหารหอผูปวย (N = 20) 
ผูวิจัย (N = 20) 
ผูชวยวจิัย (N = 2) 

95 
90 
90 

5 
10 
10 

 
 จากตาราง พบวากลุมตัวอยางรอยละ 90 ใชทักษะในการเจรจาตอรองครบถวน 
 
การวิเคราะหขอมูล 
 
 ผูวิจัยนําขอมลูมาวิเคราะหโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป  SPSS (Statistical Package for the 
Social Science) ตามลําดบั 

1. ขอมูลสวนบุคคลของผูบริหารหอผูปวยและพยาบาลวิชาชีพนํามาแจกแจงความถี ่
และแสดงจํานวนเปนรอยละ 

2. แบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาล และแบบประเมินความรูเกี่ยวกับ
การเจรจาตอรอง คํานวนคารอยละ 

3. เปรียบเทยีบความแตกตางของคาเฉลี่ยระหวางคะแนนสัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาลระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลอง  กอนและหลังการทดลองนาํมา
เปรียบเทยีบกนัดวยสถิติทดสอบ ที (t – test  dependent) 

   3.1  เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยของคะแนนสัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาล   กอนและหลังการใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร         
การพยาบาลําหรับผูบริหารหอผูปวย  ดวยสถิติทดสอบ ที (Dependent t - test) 
   3.2 เปรียบเทียบคาเฉลี่ยและสอนเบี่ยงเบนมาตรฐานและความแตกตางของคะแนน
คาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ดวยรายกลุม รายขอ รายดาน กลุมที่มีการ  
ฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล กับผูบริหารหอผูปวยกลุมที่ทําการเจรจา              
ตอรองตามปกติ ดวยสถิติทดสอบ ที (Inependent t - test) 
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      ฝกทักษะการเจรจาตอรอง 

ขั้นตอนในการดําเนินการทดลอง 
 

ประเมินสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
                      โดยเก็บรวบรวมขอมูลกอนดําเนินการทดลองโดยพยาบาลวิชาชีพทั้งกลุมทดลองและกลุมควบคุม                     
     ตอบแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล (Pre test)  3 วันกอนการทดลอง                        
   
 
               
                            
                                         
 

 
 

 
 
 

โดยเก็บ 
ผลสรุปการประเมินความรูหลังการอบรม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 ประเมินสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 

โดยเก็บรวบรวมขอมูลกอนดําเนินการทดลองโดยพยาบาลวิชาชีพทั้งกลุมทดลองและกลุมควบคุม                  
ตอบแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล (Post  test)  3 สัปดาหหลังการทดลอง 

กลุมทดลอง  20 คน 
สัปดาหที่ 1 และ  2     
        ขั้นตอนที่ 1.      1.1 บรรยายเสริมความรู (2 วัน) 
    - ดานการบริหารการพยาบาล                            

   -  แนวคิดเกี่ยวกับการเจรจาตอรอง   
 - ทักษะและกลยุทธในการเจรจาตอรอง 
 - แนวทางปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรอง 

                          1.2 ประเมินความรูหลังการอบรม        
ขั้นตอนที่ 2. การนําเขาสูการฝก (5วัน)  วิเคราะห, 
นําเสนอและแลกเปลี่ยนความคิดเห็น สถานการณ
จําลองและบทบาทสมมุติดานการบริหารการพยาบาล 

วันที่ 1      การบริหารการพยาบาลดานการวางแผน 
วันที่ 2       การบริหารการพยาบาลดานการ   
                จัดระบบงาน                     
วันที่ 3      การบริหารการพยาบาลดานการอํานวยกาวัน
วันที่ 4      การบริหารการพยาบาลดานการควบคุม 
วันที่ 5      วิเคราะหบทบาทสมมุติ   

  ขั้นตอนที่ 3 ทดลองปฏิบัติจริงในหอผูปวยในระหวาง
สัปดาหที่ 2  นําเขากลุม แลกเปลี่ยนประสบการณ  
 สัปดาหที่ 3 - 5   ปฏิบัติจริงตอเนื่อง 
                - รายงานในแบบบันทึกรายงานสถานการณ
และการใชทักษะการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย 
  - สังเกตการใชทักษะการเจรจาตอรองของ            
ผูบริหารหอผูปวยโดยผูวิจัยและผูชวยวิจัย        
  -  เขากลุมนําเสนอ  แลกเปลี่ยนความคิดเห็น  

กลุมควบคุม 20 คน 
    ปฏิบัติงานตามปกติ  เมื่อเผชิญ
ปญหาในการปฏิบัติงานจะใช
ความรูและประสบการณเดิมของ 
ผูบริหารหอผูปวยแตละคน ในการ
เจรจาตอรอง 
    



บทที่ 4  
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
  การวิจัยครั้งนี้เปนการศึกษาถึงการพัฒนาโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจา
ตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลการ
พัฒนาโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารหอผูปวย ในดานโครงสรางของ
โปรแกรม ผลของการทดลองนําโปรแกรมไปใช และการประเมินผลของโปรแกรม โดยประเมิน
ความรูดานการบริหารการพยาบาล และความรูเกี่ยวกับการเจรจาตอรองภายหลังการทดลองของ
ผูบริหารหอผูปวย และเปรียบเทียบสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกอนและหลัง
การใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหาร             
หอผูปวย ซึ่งเปนกาวิจัยในลักษณะการศึกษาสองกลุมวัดกอนหลังการทดลอง ซึ่งผลของการวิจัย
นําเสนอในรูปของบรรยายเชิงพรรณาและตารางประกอบคําบรรยายแบงเปน  6  สวน  ดังนี้ 
 
 สวนที่  1   ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง 
   1.1 ขอมูลทั่วไปของผูบริหารหอผูปวย 
   1.2 ขอมูลทั่วไปของบุคลากรทางการพยาบาล 
 สวนที่ 2  ผลของการสรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการ
พยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
 สวนที่ 3    ผลการทดลองใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรอง 
 สวนที่ 4   วิเคราะหแบบบันทึกและรายงานสถานการการณเจรจาตอรองสําหรับผูบริหาร                
หอผูปวย 

สวนที่ 5   เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนคาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาล 
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สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง 
ตารางที่ 3  จํานวนรอยละของ เพศ อายุ ระดับการศกึษา สถานภาพสมรส  ตาํแหนงทางการ
พยาบาล ประสบการณในการทํางาน   ประสบการณในตําแหนงผูบริหารหอผูปวย 
              

กลุมทดลอง (n=20) กลุมควบคุม (n=20) รวม (N=40)  
ขอมูลทั่วไป จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

 
เพศ หญิง 
อายุ 30 – 40 ป 
            41 – 50 ป           
            51 – 60 ป 
สถานภาพสมรส 

โสด 
คู 

หมาย 
ระดับการศึกษา 

ปริญญาตรี 
ปริญญาโท 

ตําแหนงทางการพยาบาล    
         หัวหนาหอผูปวย  
         รองหัวหนาหอผูปวย  
         พยาบาลวิชาชพี     

 
20 
11 
6 
3 
 

3 
16 
1 
 
 

15 
5 
 

10 
5 
5 

 
100.00 
45.00 
20.00 
35.00 

 
15.00 
80.00 
5.00 

 
 

75.00 
25.00 

 
50.00 
25.00 
25.00 

 
20 
9 
4 
7 
 
3 

14 
3 
 
 

20 
0 
 

10 
5 
5 

 
100.00 
45.00 
20.00 
35.00 

 
15.00 
70.00 
15.00 

 
 

10.00 
0.00 

 
50.00 
25.00 
25.00 

 
40 
20 
10 
10 
 
6 

20 
16 
 
 

35 
5 
 

23 
10 
7 

 
100.00 
50.00 
25.00 
25.00 

 
15.00 
50.00 
40.00 

 
 

87.50 
12.50 

 
100.00 
25.00 
17.50 

รวม 20 100.00 20 100.00 40 100.00 
 
 จากตารางพบวา  กลุมตัวอยางเปนเพศหญิงทั้งสิ้น รอยละ 100 มีอายุระหวาง 20 – 40 ป 
รอยละ 50 อายุ 41 ปขึ้นไป รอยละ 50  ตําแหนงหัวหนาหอผูปวย รอยละ 50 อยูในกลุมทดลอง 
และกลุมควบคุม  ตําแหนงรองหัวหนาหอผูปวยและพยาบาลวิชาชีพ  รอยละ 25 อยูในกลุม
ทดลองและกลุมควบคุม  ระดับการศึกษา ปริญญาตรี รอยละ 87.5  ระดับการศึกษาปริญญาโท  
รอยละ 25 อยูในกลุมทดลองทั้งหมด 
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ตารางที่ 4    จํานวนรอยละของประสบการณในการปฏิบัติงานทั้งหมด และประสบการณในการ 
        ปฏิบัติงานในตําแหนงผูบริหารหอผูปวย และลักษณะงานของหอผูปวยที่ปฏิบัติงาน           
        ของกลุมตัวอยางผูบริหารหอผูปวย 
 

กลุมทดลอง 
(n=20) 

กลุมควบคุม 
(n=20) 

รวม  
(N=40) 

 
ขอมูลทั่วไป 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ประสบการณในการปฏบิัติงานทั้งหมด 

6 – 10 ป 
11 – 15 ป 
16 ปขึ้นไป 

0 
5 
15 

0.00 
25.00 
75.00 

1 
1 
18 

5.00 
5.00 

90.00 

1 
6 
33 

2.50 
15.00 
82.50 

ประสบการณในการปฏบิัติงานในตาํแหนงผูบริหารหอผูปวย 
ต่ํากวา 5 ป 
6 – 10 ป 

11 – 15 ป 
16 ปขึ้นไป 

12 
2 
3 
3 

60.00 
10.00 
15.00 
15.00 

6 
3 
3 
8 

30.00 
15.00 
15.00 
40.00 

18 
5 
6 
11 

45.00 
12.50 
15.00 
27.50 

ลักษณะงานของหอผูปวยที่ปฏิบัติงาน 
           งานดานศัลยกรรม 
           งานดานอายุรกรรม 
           งานดานสูติกรรม 
           ไมเขากับกลุมงานใด 

6 
6 
2 
6 

30.00 
30.00 
10.00 
30.00 

8 
2 
8 
2 

40.00 
10.00 
40.00 
10.00 

14 
8 
10 
8 

35.00 
20.00 
25.00 
20.00 

รวม 20 100.00 20 100.00 40 100.00 
 
 จากตาราง  พบวา ประสบการณในการปฏิบัติงานทั้งหมดของกลุมตัวอยางพบวา สวน
ใหญมีประสบการณทํางานมากกวา 16 ปข้ึนไป รอยละ 75 อยูในกลุมทดลอง  รอยละ 90 อยูใน              
กลุมควบคุม  สวนดานประสบการณการปฏิบัติงานในตําแหนงผูบริหารหอผูปวย พบวา รอยละ 70 
มีประสบการณนอยกวา 10  รอยละ 30 มีประสบการณมากกวา 10 ป ในกลุมทดลอง และ                   
รอยละ 45 ในกลุมควบคุมมีประสบการณการปฏิบัติงานในตําแหนงผูบริหารหอผูปวย มี
ประสบการณมากกวา 10 ป เทากับกลุมที่มีประสบการณมากวา 10 ป 
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ตารางที่ 5   จํานวนรอยละของ เพศ อายุ ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส  ประสบการณในการ 

     ทํางาน  หอผูปวยที่ปฏิบัติงาน ของบุคลากรทางการพยาบาล 
กลุมทดลอง (n=66) กลุมควบคุม (n=64) รวม (N=130)  

ขอมูลทั่วไป จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
เพศ หญิง 
อายุ 20 – 30 ป 
            31 – 40 ป 
            41 – 50 ป 
            51 - 60 ป 
สถานภาพสมรส 

โสด 
คู    

หมาย 
ระดับการศึกษา 

     ปริญญาตรี           
ปริญญาโท 

66 
46 
20 
1 
0 
 

34 
28 
4 
 

63 
3 

100.00 
68.76 
29.97 
1.55 
00.00 

 
51.50 
42.50 
6.00 

 
98.48 
1.52 

64 
29 
30 
5 
0 
 

29 
35 
0 
 

63 
1 

100.00 
45.33 
46.97 
7.8 

00.00 
 

45.30 
54.70 
00.00 

 
98.40 
1.60 

130 
75 
50 
6 
0 
 

63 
63 
4 
 

126 
4 

100.00 
57.69 
38.46 
4.61 

00.00 
 

48.46 
48.46 
3.08 

 
96.92 
3.08 

ประสบการณในการทาํงาน 
ต่ํากวา 5 ป 
6 – 10 ป 

11 – 15 ป 
16 ปข้ึนไป 

25 
24 
9 
8 

37.94 
36.06 
13.86 
12.14 

17 
23 
10 
14 

26.60 
35.90 
15.60 
21.90 

42 
47 
19 
22 

32.30 
36.15 
14.36 
16.92 

ลักษณะงานของหอผูปวยที่ปฏิบัติงาน 
งานดานศัลยกรรม      
งานดานอายุรกรรม      
งานดานสูติกรรม          
ไมเขากับกลุมงานใด 

12 
31 
5 

18 

18.18 
46.96 
7.57 
27.29 

22 
20 
15 
7 

34.44 
31.36 
23.43 
10.97 

34 
51 
20 
25 

26.15 
39.23 
15.38 
19.24 

รวม 66 100.00 64 100.00 130 100.00 
   
 
 
 



 

98
 จากตารางที่ 5 พบวา  กลุมตัวอยางเปนเพศหญิงทั้งสิ้น รอยละ 100 มีอายุระหวาง         
20 – 40 ป  รอยละ 68.76 ในกลุมทดลอง และ อายุระหวาง 20 – 40 ป อยูในกลุมควบคุม  รอยละ 
92.33  สวนใหญมีประสบการณการทํางานนอยกวา 10 ป รอยละ 74 ในกลุมทดลองและ รอยละ 
62.50 ในกลุมควบคุม  และมีระดับการศึกษา ปริญญาตรี รอยละ 98.4  
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สวนที่ 2 ผลของการสรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร                
       การพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย  
 
โครงสรางของโปรแกรมประกอบดวย 
 
ครั้งที่ เนื้อหากิจกรรม 

 
1 
 
 
  
 

2 
(1 วัน) 

 
 
 
 
 
 
 

3 
(1 วัน) 

 
 

4 
 
 
 
 
 
 

 
-   Pre – test พยาบาลวิชาชีพดานสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกอน
อบรม 3 วัน 

สัปดาหที ่1 – 2 
วันที่ 1 
-  สรางสัมพันธภาพและสรางความเขาใจรวมกัน  
-  เสริมความรูดานการบริหารการพยาบาล  
-  บทบาทหนาที่และทักษะของผูบริหารและหัวหนาหอผูปวย 
-  การเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
-  ทักษะและกลยุทธในการเจรจาตอรอง ภาษาในการเจรจาตอรอง 
-  ประเมินผลความรูหลังการอบรมทันทีดวยแบบประเมินความรูดานการบริหาร  
การพยาบาล และแบบประเมินความรูการเจรจาตอรอง 
- ประเมินผลการอบรม 
 
วันที่ 2 
-   เสริมความรูเร่ืองแนวทางปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
- ประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาลและแนวคิดพื้นฐานเกี่ยวกับการเจรจา
ตอรอง หลังการอบรมทันที 
 
วันที่ 3 
- วิเคราะหสถานการณจําลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการวางแผน 
-  อภิปรายซักถาม สรางความเขาใจ และแลกเปลี่ยนความคิดเหน็ (2½ ชม.) 
 
(หลังจากนั้นใหกลุมทดลอง ทดลองฝกทักษะในสถานการณจริง โดยผูวิจัยเปนที่ปรึกษา 
แลวบันทึกเหตุการณที่พบไวแลกเปลี่ยนความคิดเห็น)  
 



 

100
ครั้งที่ เนื้อหากิจกรรม 

 
5 
 
 
 

6 
 
 
 

7 
 
 
 

8 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

9 
 
 

10 

วันที่ 4 
- วิเคราะหสถานการณจําลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการจดัระบบงาน 
-  อภิปรายซักถาม สรางความเขาใจ และแลกเปลี่ยนความคิดเหน็ (2½ ชม.) 
 
วันที่ 5 
-  วิเคราะหสถานการณจําลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการอํานวยการ 
-  อภิปรายซักถาม สรางความเขาใจ และแลกเปลี่ยนความคิดเหน็ (2½ ชม.) 
 
วันที่ 6 
-  วิเคราะหสถานการณจําลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการควบคุมกํากับงาน 
-  อภิปรายซักถาม สรางความเขาใจ และแลกเปลี่ยนความคิดเหน็ (2½ ชม.) 
 
วันที่ 7 
- วิเคราะหและรวมแสดงบทบาทสมมุติการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร  
การพยาบาล (3 ชม.) 
-  อภิปรายซักถาม สรางความเขาใจ และแลกเปลี่ยนความคิดเห็นเกี่ยวกับบทบาทสมมุติ 
- นําเสนอสถานการณการเจรจาตอรองในระหวางทดลองฝกในสถานการณจริง  
รวมอภิปราย สรางความเขาใจ และแลกเปลี่ยนความคิดเห็น 
 

สัปดาหที ่3 - 5 
หลังจากนั้นใหกลุมตัวอยางใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลใน
สถานการณจริง ในหอผูปวยที่ปฏิบัติงานอยู แลวบันทึกในแบบบันทึกและรายงาน
สถานการณการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล โดยผูวิจัยเปนที่ปรึกษา
รายบุคคลกรณีเกิดปญหา แลวสังเกตพฤติกรรมรวมกับผูชวยวิจัย 
 

วันสุดทายของสัปดาหที ่5 
นําเสนอสถานการณการเจรจาตอรองในระหวางทดลองฝกในสถานการณจริง  
รวมอภิปราย และแลกเปลี่ยนความคิดเห็น ปญหาและอุปสรรค  และขอเสนอแนะ  
 
  - Post – test  พยาบาลวิชาชีพดานสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
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สวนที่ 3 ผลการทดลองใชโปรแกรมการฝกทกัษะการเจรจาตอรอง 
 
1. ขั้นเตรียมการทดลอง ใชเวลา 3 สัปดาห ประกอบดวย 

 1.1 เตรียมสถานที่ในการทดลอง ผูวิจัยขอความรวมมือในการ ทําการทดลอง และเก็บ
รวบรวมขอมูลในการวิจัย และเสนอโครงการอบรมเชิงปฏิบัติการณ เร่ืองการฝกทักษะการเจรจา
ตอรองดานการบริหารการพยาบาล เสนอผูอํานวยการโรงพยาบาลอางทอง ขอสังเกตคือ               
โรงพยาบาลอางทอง มีเปาหมายในปงบประมาณ 2547 เร่ืองการพัฒนาพฤติกรรมบริการของ       
เจาหนาที่ในโรงพยาบาล  เพื่อปองกันขอรองเรียนและการฟองรอง  จึงเปนโอกาสดีที่จะ                   
เอื้อประโยชนซึ่งกันและกัน  และโครงการการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการ
พยาบาลจึงอยูในโครงการการพัฒนาของฝายการพยาบาล ผูบริหารหอผูปวยและทีมสาขาวิชาชีพ
มีความตื่นตัวและมีความกระตือรือรนที่จะเขารับการอบรม ผูบริหารจึงขอใหกรรมการศูนยรับ
เร่ืองราวรองทุกขและพยาบาลในโรงพยาบาลชุมชนเขตจังหวัดอางทองเขารับการอบรม  และ
สนับสนุนใหทําโครงการตอหลังจากเสร็จส้ินงานวิจัยครั้งนี้  ทําใหโปรแกรมดําเนินไปดวยความ
เรียบรอย 
 
 1.2  เตรียมเครื่องมือที่ใชในการวิจัย   
    1.2.1 เคร่ืองมือที่ใชในการทดลอง ไดแก โปรแกรมการฝกทักษะ                
การเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย คูมือ แผนการสอน                
แบบบันทึกและรายงานสถานการณการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหาร
หอผูปวย และแบบสังเกตการใชทักษะการเจรจาตอรองสําหรับผูวิจัยและผูชวยวิจัย 
        1.2.2  เครื่องมือที่ใชกาํกับการทดลอง   

   1.2.2.1 แบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาล 
   1.2.2.2 แบบประเมินความรูในการเจรจาตอรองของผูบริหาร              
หอผูปวย 

 1.3  เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล  ประกอบดวย  แบบสอบถามสัมพันธภาพ
ระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
   1.4  คัดเลือกกลุมตัวอยางตามเกณฑที่กําหนด โดยประสานงานกับผูบริหารหอผูปวยที่
เปนกลุมทดลอง ขอความรวมมือในการทําวิจัยและเก็บรวบรวมขอมูลในการวิจัย  พรอมทั้งชี้แจง
วัตถุประสงคในการวิจัย   
   1.5 เตรียมผูชวยวิจัย จํานวน 1 ทาน ซึ่งเปนพยาบาลวิชาชีพระดับปริญญาโท  และอยู
รวมกับผูวิจัยในกลุมทดลอง ทําหนาที่ประสานงาน ประเมนิผล และสังเกตพฤติกรรมของผูบริหาร
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หอผูปวยที่ฝกทักษะการเจรจาตอรองในหอผูปวย  พบผูชวยวิจัยเพื่ออธิบายวัตถุประสงคการวิจัย  
แนวคิดการทําวิจัยและวิธีดําเนินการทดลองพรอมทั้งทําความเขาใจเกี่ยวกับกิจกรรมตางๆ รวมทั้ง
เกณฑการประเมินตางๆ และใหผูชวยวิจัยทําความเขาใจเกี่ยวกับเอกสารทําวิจัย  โปรแกรมการฝก
ทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล คูมือการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการ
บริหารการพยาบาล แบบบันทึกและรายงานการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการ
พยาบาล และแบบสังเกตการใชทักษะการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย โดยละเอียด ซึ่ง            
ผูชวยวิจัยแสดงความเต็มใจในการใหความรวมมือ 
 1.6 เตรียมการทดลอง  โดยเตรียมกลุมทดลองและกลุมควบคุม ซึ่งไดแกผูบริหารหอผูปวย  
หัวหนาหอผูปวย    รองหัวหนาหอผูปวย พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติหนาที่แทนรองหัวหนาหอผูปวย
ในกรณีหอผูปวยนั้นไมมีตําแหนงรองหัวหนาหอผูปวย ชี้แจงวัตถุประสงคและวิธีการดําเนินการ
ทดลอง  พรอมทั้งหนังสือชี้แจงบาทบาทหนาที่และวิธีปฏิบัติของกลุมทดลองและกลุมควบคุม   
เพื่อปองกันและควบคุมการปนเปอนของตัวแปรแทรกซอน  

 1.7 เตรียมเสริมความรูดานการบรอหารการพยาบาล และแนวคิดเกี่ยวกับการเจรจา              
ตอรอง แนวปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรองใหกับกลุมทดลอง โดยเขารับการอบรมเชิงปฏิบัติการ 
ตามโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรอง  โดยเชิญวิทยากรผูทรงคุณวุฒิ 2 ทาน ที่มีความ
เชี่ยวชาญและประสบการณดานการเจรจาตอรอง กลุมทดลองแสดงความสนใจและกระตือรือรน
และยินดีที่จะเขารวมกิจกรรม ผลการประเมินการอบรม พบวา กลุมตัวอยางชื่นชมในการอบรม 
ความสอดคลองของเนื้อหากับหัวขอบรรยาย อยูในระดับดี 94.5% ปานกลาง 5.5% สื่อที่นําเสนอ 
อยูในระดับดี 91.5% ปานกลาง 8.5%  สามารถนําความรูไปประยุกตใชได อยูในระดับดี 94.6 %            
ปานกลาง 5.4% ความเหมาะสมของเวลาที่ใชในการอบรม อยูในระดับดี 78.3% ปานกลาง 21% 
และขอเสนอแนะในการอบรมคือ วิทยากรควรใชภาษาไทยในการใชส่ือการสอน เวลาในการ
บรรยายนอยไป ควรยกตัวอยางสถานการณใหมากกวานี้  ควรมีการจัดอบรมใหครอบคลุมทั้ง             
โรงพยาบาล 
 
2. ขั้นดําเนินการทดลอง  
 ประกอบดวยกิจกรรมดังนี้คือ 
 2.1 กิจกรรมการฝกสถานการณจําลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร           
การพยาบาล 4 ดาน 
 2.2 กิจกรรมการแสดงบทบาทสมมุติดานการบริหารการพยาบาล 
 2.3 การทดลองฝกในสถานการณจริง 
 2.4 การปฏิบตัิในสถานการณจริง 
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 2.4 การอภิปรายผล เสนอแนะขอคิดเหน็ปญหาและอุปสรรค 
 
2.1 กิจกรรมการฝกสถานการณจําลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
4 ดาน 
  2.1.1 ผลการฝกสถานการณจําลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการ                
วางแผน 
  
สถานการณที่ 1 ดานการวางแผน 
 ณ. หอผูปวย อายุรกรรม  มีพยาบาลผานการสอบคัดเลือกระดับปริญญาโท ในป
การศึกษา 2546 จํานวน 2 คน ไดแก วิจิตรา ซึ่งเปนพยาบาลวิชาชีพ ระดับ 7 สอบไดสาขาการ
บริหารการพยาบาล ภาคในเวลาราชการ สวนสุภาภรณซึ่งเปนพยาบาลวิชาชีพระดับ 6 สอบได
สาขาการพยาบาลผูใหญ ภาคในเวลาเชนกัน ซึ่งทั้งสองคนมีความตองการที่จะเรียนเทาๆกัน แต
เนื่องจากหอผูปวยมีจํานวนบุคลากรที่จํากัด จึงไมสามารถอนุญาตใหลาศึกษาตอไดทั้งสองคน ใน
ฐานะที่ทานเปนผูบริหารหอผูปวยทานจะใชกลยุทธอยางไร ที่จะเจรจาตอรองใหวิจิตราและสุภา
ภรณ             ตกลงกันได 
 
คําถาม 

1)  ทานควรรูขอมูลเกี่ยวกับอะไรบาง 
2) ปญหาของเหตุการณนี้เกิดจากอะไร 
3) ทานกาํหนดเปาหมายสงูสดุคืออะไร ต่ําสุดคืออะไร 
4) ทางเลือกที่เตรียมไวมีอะไรบาง 
5) กลยุทธในการเจรจาตอรองของทานเปนไปในรูปแบบใด 
6) ถาจําเปนตองใชบุคคลที่ 3 ทานคิดวาควรเปนใครบาง 

 
สิ่งที่ไดจากการประชุมกลุมแลกเปลี่ยนความคิดเหน็จากกลุมตวัอยาง 
 

1) ขอมูลที่ควรรู 
1.1 ระเบียบการลาศึกษาตอและระเบียบการคัดเลือกบุคลากรศึกษาตอ 
1.2 ความตองการของโรงพยาบาล 
1.3 ลักษณะบุคลกิภาพของทั้งสองคน ไดแก ความขยนั ความมนี้ําใจ                   

ความอดทน 
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1.4  ประสบการณในการทํางาน 
1.5  ผลการเรียนในอดีต 

 
2) สาเหตุของปญหา 

2.1 มีความตองการเหมือนกนัในระยะเวลาเดยีวกนั 
2.2  การขาดแคลนคนทํางาน 
2.3  อาจทําใหเกิดความขัดแยงกนัระหวาง 2 คน 

 
3) การกําหนดเปาหมายและวตัถุประสงค 
    3.1  เปาหมายสูงสุด : ไดไปเรียนทั้งสองคน 
    3.2  เปาหมายต่ําสุด : ไดไปเรียน 1 คน 
         : ไมไดไปเรียนทัง้สองคน  
  
4) การเตรียมทางเลือก 

4.1 ขอผูบริหารใหพยาบาลมาปฏิบัติหนาที่แทน 
4.2 ใหคนใดคนหนึ่งไปเรียนนอกเวลา 
4.3 แนะนาํใหแลกเวรเรียน 
4.4 ใหคนใดคนหนึ่งเปลีย่นแผนกที่ปฏิบัติงาน 

   4.5 คนที่ไมไดไปเรียนจะสนับสนนุใหศกึษาเฉพาะทาง 
   4.5 คนที่ไมไดไปเรียนในปนี้จะใหไปเรียนในปตอไปเปนคิวแรก 
 

5. กลยุทธที่ใชในการเจรจาตอรอง 
  5.1 ศึกษาปญหารวมกัน ถาไปเรียนกันทั้งสองคนจะทําใหคนที่อยูทํางานหนัก
ขึ้น 
  5.2 โนมนาวใหเหน็จุดดี ใหสุภาภรณซึ่งเปนพยาบาลวชิาชีพ 7 ไปเรียนกอน ป

หนา   สุจิตราซึ่งปหนาไดปรับเปนพยาบาลวิชาชพี 7 โดยไมตองเสียสทิธิการเลื่อนขัน้  ซึ่งจะไดมี
เวลาทําผลงานทางวิชาการ กอนทีจ่ะไปเรยีน 

5.3 ใหรางวัล ความดีความชอบ เชนใหผูที่ไมได รับการศึกษาตอ ไปเรียนเฉพาะ
ทางทดแทน 

6. การเลือกขอความชวยเหลือจากบุคคลที่ 3  
6.1 หัวหนาฝายการพยาบาล 



 

105
6.2 กรรมการคัดเลือกผูที่ลาศกึษาตอ 

ขอเสนอแนะจากผูวจิัย วทิยากรและผูสังเกตการณ ( แพทย หัวหนาหอผูปวยที่เคยไดรับ
การฝกอบรมดานการเจรจาตอรองมาแลว จํานวน 2 ทาน) 

       1. กลุมตัวอยางสามารถวเิคราะหปญหาและหาแนวทางแกไขไดดีมาก 
   2. สําหรับปญหาในหนวยงานอาจทําใหเกิดสัมพันธภาพที่ไมดีเกิดขึ้นใน

หนวยงาน สงผลใหผูที่ไมไดลาศึกษาตอเกิดความทอแท ขาดประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน 
   3. ควรมีเปาหมายสูงสุดและต่ําสุดทัง้เราและคูเจรจาดวย เพื่อที่จะไดขอตกลงที่

ดีเปาหมายสงูสุด/ต่ําสุดของคูเจรจา : ไดไปเรียนทั้งสองคน/ไมไดลาศึกษาตอ 
เปาหมายสงูสดุ/ต่ําสุดของผูบริหารหอผูปวย : อยากใหไปเรียนทั้งสองคน/  ไดไปเรียนเพยีงคน
เดียว 
     4. การเสนอทางเลือกควรมีการคิดนอกกรอบแลวจะไดความคิดสรางสรรคใน
การเจรจาตอรองแลวจะไดผลการเจรจาตอรองที่พอใจทั้งสองฝายและทางเลือกควรคํานึงถึงขอดี
ขอเสีย เชนการใหความหวังมากเกินไปอาจทําไมไดที่บอกไวจะทําใหขาดความไววางใจ 
     5. การศึกษาขอมูลควรดูถงึลักษณะการทํางานวาเมื่อไปเรียนแลวจะมี
ผลกระทบตองานหรือไม และควรดูถึงภาระครอบครัว ,ภาวะทางเศรษฐกิจการเสนอ การจัดตาราง
เวรเพื่อใหทัง้สองคนไดไปเรียนทั้งคูก็เปนอีกทางเลือกหนึ่งแตตองขึ้นอยูกับการยอมรับของสมาชกิ
ในทีม            

6. การเลือกบคุคลที่ 3 อาจเปนคนที่รักและเขาใจชวยในการตัดสิน เชน                
สามี เพื่อนสนทิที่เรียนปริญญาโทมาแลว 
 
 2.1.2 ผลการฝกสถานการณจําลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการจัดระบบงาน 
 
สถานการณที่ 2 สถานการณดานการจัดระบบงาน 
 ณ. หองคลอด เวลา 15.00 น. มีผูปวยที่นอนรอคลอด 10 ราย 4 รายเปนผูปวยทีค่าดวาจะ
คลอดปกติในเวลาใกลเคียงกัน ซึ่งในเวรบายมีจํานวนพยาบาลที่ขึ้นปฏิบัติงาน  3 คน เปน
พยาบาลวิชาชีพ 2 คน และพยาบาลเทคนิค 1 คน ซึ่งมีภาระงานเกินความสามารถของเจาหนาที่
เวรบายที่จะปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ ในฐานะที่ทานเปนผูบริหารหอผูปวย จะมีวิธีการ
เจรจาตอรองอยางไรใหนุชจรี ซึ่งเปนพยาบาลเวรเชาและกําลังไปธุระกับครอบครัวหลังลงเวร           
มาปฏิบัติงานตอในเวรบายดวยความเต็มใจ 
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คําถาม 

1) ทานควรรูขอมูลเกี่ยวกับอะไรบาง 
2) ปญหาของเหตุการณนี้เกิดจากอะไร 
3) ทานกาํหนดเปาหมายสงูสดุคืออะไร ต่ําสุดคืออะไร 
4) ทางเลือกที่เตรียมไวมีอะไรบาง 
5) กลยุทธในการเจรจาตอรองของทานเปนไปในรูปแบบใด 
6)  ถาจาํเปนตองใชบุคคลที่ 3 ทานคิดวาควรเปนใครบาง 

 
สิ่งที่ไดจากการประชุมกลุมแลกเปลี่ยนความคิดเหน็จากกลุมตวัอยาง 
 

1) ขอมูลที่ควรรู 
1.1 อุปนิสัยของนชุจรี 
1.2 ธุระของนุชจรีสามารถงดหรอืเลื่อนไดหรือไม 
1.3 ตารางเวรผูที่ข้ึนปฏิบัติงานและผูที่หยุด 
1.4 ผูชํานาญดานการทาํคลอดจากหนวยงานอื่น 

   
2) ปญหาของสถานการณนี ้

2.1 ภาระงานเกนิอัตรากําลังที่มอียูเสี่ยงตอคุณภาพการปฏบิัติงาน 
2.2 ผูปวยอาจไมปลอดภัย 

       2.3  ผูบริหารหอผูปวยขาดการวางแผนดานอัตรากําลัง 
 

3)  การกําหนดเปาหมาย 
3.1 เปาหมายสูงสุด : นุชจรีอยูตอเวรบายดวยความเต็มใจ 
3.2 เปาหมายต่ําสุด : นุชจรีอยูตอเวรบายในชวงวิกฤตดวยความเต็มใจ 

  : สามารถหาคนอื่นอยูเวรได 
 

4) การเตรียมทางเลือก 
4.1 ให OT นุชจรี หรือใหหยุดวนัอื่น 
4.2 ใหนุชจรีอยูชวยคลอดอยางนอย 2 ราย 
4.3 ใหนชุจรีกลบับานแลวตามเมื่อฉุกเฉิน 
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       4.4 หาเจาหนาที่ตึอ่ืนทีไ่มยุงมาชวย 
       4.5 ผูบริหารหอผูปวยอยูชวยกอนจนหายยุง 
                  4.6  ตามเวรเสริม 
 

5)  กลยทุธที่ใชในการเจรจาตอรองครั้งนี ้
5.1 ศึกษาปญหารวมกนั โดยใหนุชจรีรับทราบวางานยุงจริงๆ โดยใหนุจรีมีสวนรวมใน

การแกปญหานี ้
5.2 การเนนความเหมือนกนั โดยบอกนุจรีวา นุจรีเคยเจอปญหานี้มาแลวยอมรูดีวา

เหนื่อยมากแคไหน และก็เปนผลเสียตอผูปวยดวย 
5.3 โนมนาวใหเหน็จุดดี โดยพูดถึงผลที่ตามมา เชนถานุจรีชวยจะทําใหผูปวยไดรับ

การดูแลที่ด,ี ผูรวมงานจะชมเชยวาเปนคนมีน้าํใจ, เมื่อถึงเวลาที่นุจรียุงก็จะมีคนชวยเหมือนนุชจรี 
5.4 การใหขวัญและกําลงัใจ ดวยการชมเชย  การใหOT วนัหยุดพิเศษ  

 
3) การเลือกขอความชวยเหลือจากบุคลที ่3 ที่เลือก  คือ หวัหนาพยาบาล 

 
ขอเสนอแนะจากผูวจิัย วทิยากรและผูสังเกตการณ ( แพทย, หัวหนาหอผูปวยที่เคยไดรับ
การฝกอบรมดานการเจรจาตอรองมาแลว จํานวน 2 ทาน) 

1. จําเปนตองรูขอมูลเพิ่มเติมไดแกความจาํเปนของธุระของนุชจรี 
2. การหาทางเลอืกอาจปรึกษาผูตรวจการณเวรบายใหมาชวยเหลือหรอืหาพยาบาลจาก          

หอผูปวยที่มีภาระงานนอยมาชวยงาน เชนชวยเปน circulator 
3. การใหขวัญและกําลงัใจเชนคําชมเชย เปนสิ่งสาํคัญ 
4. ในการปฏิบัติงานถามกีารกาํหนดเปาหมายหรือวางระบบงานไวชัดเจนก็จะไมเกิด

ปญหา 
5. การใหทุกคนมีสวนรวมในการตัดสินใจและแกไขปญหาจะทําใหผลการเจรจาตอรอง

เปนไปอยางสรางสรรค 
6. บุคคลที่ 3 ที่ควรเลือกอันดับแรกคือผูรวมงานดวยกนัเอง เนื่องจากจะเกิดความ

เกรงใจและเหน็ใจกนั 
 
 2.1.3 ผลการฝกสถานการณจําลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการวางแผน 
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สถานการณที่ 3 ดานการอํานวยการ 
 ณ. หอผูปวยศลัยกรรมชาย มีจํานวนผูปวย 28 ราย ซึ่งตองดูแลผูปวยหลังทําผาตัด 5 ราย 
ขณะเดียวกนั ในเวรนัน้มีผูปวยรับใหมเพิ่มข้ึนอีก 10 ราย และตองเตรียมทําผาตัดอีก 3 ราย ทาน
ในฐานะผูบริหารหอผูปวยทราบวาหอผูปวยศัลยกรรมหญิงมีจํานวนผูปวยทัง้หมด 15 ราย จึง
เจรจาตอรองกบัผูบริหารหอผูปวยศัลยกรรมหญิงใหชวยรับผูปวย ทานมีวิธีการเจรจาตอรอง        
อยางไร   เมื่อหอผูปวยศัลยกรรมหญิงปฏิเสธรับผูปวยประเภทหนัก และไมอยากรับใหม 
 
คําถาม 

1) ทานควรรูขอมูลเกี่ยวกับอะไรบาง 
2) ปญหาของเหตุการณนี้เกิดจากอะไร 
3) ทานกาํหนดเปาหมายสงูสดุคืออะไร ต่ําสุดคืออะไร 
4) ทางเลือกที่เตรียมไวมีอะไรบาง 
5) กลยุทธในการเจรจาตอรองของทานเปนไปในรูปแบบใด 
6)  ถาจาํเปนตองใชบุคคลที่ 3 ทานคิดวาควรเปนใครบาง 
  

สิ่งที่ไดจากการประชุมกลุมแลกเปลี่ยนความคิดเหน็จากกลุมตวัอยาง 
 
 1)  ขอมูลที่ควรรู 

1.1 ประเภทผูปวยที่หอผูปวยศัลยกรรมหญิง 
1.2 ประเภทของการผาตัดวาเปนผาตัดใหญหรือผาตัดเล็ก 
1.3 ผูที่อยูเวรนั้นรวมถงึอุปนิสัยสวนตวั เชน ความมนี้าํใจ  ความคลองตัวในการ

ทํางาน 
1.4 ผูชํานาญดานการทาํคลอดจากหนวยงานอื่น 

  2) ปญหาของสถานการณนี ้
2.1 ภาระงานเกนิอัตรากําลังที่มอียูเสี่ยงตอคุณภาพการปฏบิัติงาน 
2.2 ความไมใหความรวมมือระหวางหอผูปวย 

 3) การกาํหนดเปาหมาย 
3.1 เปาหมายสงูสดุ : ศัลยกรรมหญิงยอมรับผูปวยทกุประเภท 
3.2 เปาหมายต่าํสดุ : ศัลยกรรมหญิงรับยายผูปวยพกัฟน 



 

109
  ศัลยกรรมหญงิไมรับผูปวย/ รับผูปวยที่รับใหม 
 

 4) การเตรียมทางเลือก 
4.1 ตกลงกับศัลยกรรมหญิงวาจะยินดีรับผูปวยประเภทไหนแลวทาํตาม 
4.2 ตกลงกับศัลยกรรมหญิงวาจะสามารถรับผูปวยไดจํานวนเทาใด 
4.3 ขอใหเจาหนาที่ตึกอื่นมาชวย 
 

 5) กลยุทธที่ใชในการเจรจาตอรองครั้งนี ้
5.1 ศึกษาปญหารวมกนั โดยใหนุชจรีรับทราบวางานยุงจริงๆ โดยใหนุจรีมีสวนรวม  

ในการแกปญหานี ้
5.2 การเนนความเหมือนกนั โดยบอกนุจรีวา นุจรีเคยเจอปญหานี้มาแลวยอมรูดีวา

เหนื่อยมากแคไหน และก็เปนผลเสียตอผูปวยดวย 
5.3 โนมนาวใหเหน็จุดดี โดยพูดถึงผลที่ตามมา เชนถานุจรีชวยจะทําใหผูปวยไดรับ

การดูแลที่ดี  ผูรวมงานจะชมเชยวาเปนคนมีน้าํใจ เมื่อถึงเวลาที่นุจรียุงก็จะมีคนชวยเหมือนนุชจรี 
5.4 การใหขวัญและกําลงัใจ ดวยการชมเชย  การใหOT วันหยุดพิเศษ  
 

 6) การเลือกขอความชวยเหลือจากบุคลที ่3  ที่เลือกคือ หัวหนาพยาบาล 
 
ขอเสนอแนะจากผูวจิัย วทิยากรและผูสังเกตการณ (แพทย, หัวหนาหอผูปวยที่เคยไดรับ
การฝกอบรมดานการเจรจาตอรองมาแลว จํานวน 2 ทาน) 
       1.   จําเปนตองรูขอมูลเพิ่มเติมไดแกความจาํเปนของธุระของนุชจรี 

 2.   การหาทางเลือกอาจปรึกษาผูตรวจการณเวรบายใหมาชวยเหลือหรือหาพยาบาลจาก               
หอผูปวยที่มีภาระงานนอยมาชวยงาน เชนชวยเปน circulator 

4) การใหขวัญและกําลงัใจเชนคําชมเชย เปนสิ่งสาํคัญ 
5) ในการปฏิบัติงานถามกีารกาํหนดเปาหมายหรือวางระบบงานไวชัดเจนก็จะไมเกิดปญหา 
6) การใหทุกคนมีสวนรวมในการตัดสินใจและแกไขปญหาจะทําใหผลการเจรจาตอรอง

เปนไปอยางสรางสรรค 
7) บุคคลที่ 3 ที่ควรเลือกอันดับแรกคือผูรวมงาน 

 
 2.1.4 ผลการฝกสถานการณจําลองการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการควบคุม 
 



 

110
 
 
 
สถานการณที่ 4 ดานการควบคุม 
 ในการพิจารณาขั้นพิเศษในปนี้ ในหนวยงานทานมีผูที่มีคุณสมบัติไดขั้นพิเศษ 3 คน แตใน
ปนี้หนวยงานของทานสามารถใหข้ันพิเศษได 2 คน สุจิตรา ซึ่งเปนคนที่ไมไดขั้นพิเศษปนี้จึงไม
พอใจ ในฐานะที่ทานเปนผูบริหารหอผูปวย ทานมีวิธีการเจรจาตอรองกับสุจิตราอยางไร เพื่อให                  
ยอมรับในการพิจารณาของทาน 

 
คําถาม 

 1) ขอมูลที่ควรรู 
1.1 ประสบการณในการทาํงาน 
1.2 ขั้นพิเศษที่เคยได 
1.3 ผลการปฏบิัติงาน/ผลการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
1.4 คุณลักษณะ อุปนิสยั 
1.5 ขอมูลเกี่ยวกับการลากิจ,ลาปวย 
1.6 ขอมูลเกี่ยวกับการมีสวนรวมในกิจกรรมสวนรวม 

   
          2) ปญหาของสถานการณนี ้

2.1 เกิดความไมพอใจที่ไมไดขั้นพิเศษ 
2.2 ขั้นพิเศษมจีํานวนจํากัด 

     
          3) การกําหนดเปาหมาย 

3.1 เปาหมายสงูสดุ : ไดรับข้ันพิเศษทั้ง 3 คน 
   : สุจิตรายอมรับผลการพิจารณา 

3.2 เปาหมายต่าํสดุ : ไดขั้นพิเศษได 2 คน 
  : สุจิตราไมยอมรับผลการพจิารณา 

 
          4) การเตรียมทางเลือก 

4.1 ขอขั้นพิเศษเพิม่ 
4.2 รับปากวาจะใหข้ันพเิศษครั้งหนาเปนคิวแรก 
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4.3 ใหโอกาสไดศกึษาตอ เชนเรยีนเฉพาะทาง การอบรม การประชุมวิชาการ 
4.4 ใชการประเมนิแบบ 360 องศา เขยีนเปนลายลักษณอักษร 

 
      5) กลยุทธที่ใชในการเจรจาตอรองครั้งนี ้

5.1 การใชขอมูลสนับสนนุ เชนสถิติที่ผานมาเกีย่วกับการไดรับข้ันพิเศษ, ผลการ
ประเมินผลการปฏิบัติงาน   

5.2 การใหขวัญและกําลงัใจ รางวัลเชน การใหโอกาสอบรมสัมมนาพิเศษ   
 

       6) การเลอืกขอความชวยเหลือจากบุคลที่ 3  
6.1 หัวหนาพยาบาล 
6.2 ผูอํานวยการโรงพยาบาล 
6.3 คณะกรรมการกลุมการพยาบาล 

 
 ขอเสนอแนะจากผูวจิัย วทิยากรและผูสังเกตการณ ( แพทย, หัวหนาหอผูปวยที่
เคยไดรับการฝกอบรมดานการเจรจาตอรองมาแลว จํานวน 2 ทาน) 
 1. ถาผลการประเมินผลใกลเคียงกนั การใชขอมูลเกี่ยวกบัการใหความรวมมือในการ
ประกอบกิจกรรมตางๆของโรงพยาบาล การชวยเหลือสวนรวม 
 2. การปฏิบัติตามกฎระเบียบวินัยของโรงพยาบาล เชน การแตงตัว ใสรองเทา 
 3. อาจหาขอมลูที่ไดจากคําชมของผูปวย แบบสํารวจดาวในดวงใจ   
 4. ควรมีการเซนตชื่อรับทราบผลการประเมินผลและชี้ใหเหน็จุดออนของแตละคน และ
อาจใชการประเมินผลแบบ Rating scale 
 5. กลยุทธที่ใชควรเปนกลยุทธเกี่ยวกับการใหกําลงัใจมากกวา เชน บอกวาปฏิบัติงานไดดี
มากอยูแลว ถาปหนาทํางานรักษาความดีไวระดับนี้หรือมากขั้นอาจไดรับการพิจารณา เพื่อไมให
เกิดความทอแทในการทาํงาน แตไมควรสรางความมัน่ใจวาจะเปนคนแรกที่ใหขั้นพิเศษเนื่องจาก
ถาไมไดจะทาํใหขาดความเชื่อถือ      
 
2.2 ผลการฝกวิเคราะหบทบาทสมมุติการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบรหิารการพยาบาล 

 
บทบาทสมมติุ 

 ณ. หอผูปวยศลัยกรรมแหงหนึ่ง 
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 A  : สวัสดีคะนองนิด วนันี้ดีจงัวันนี้อยูเวรตรงกัน ดูสดชื่นจริงเลยนะคะ  วันหยุดนี้ไป
เที่ยวกับครอบครัวมาสนกุไหมคะ 
 B  : สนุกคะ 
 A  : วันนี้ที่ ward เราเริ่มยุงตั้งแตเชาเลยนะ แตโชคดีนะวันนี้นองเวรเชากับพี่ งานก็
คลองตัวดีเพราะนองนิดมีประสบการณมาก และทํางานไวและคลองดวย เมื่อวันกอนหมอยังชม
หนูเลยวาหนูทํางานคลองดี และดูอาการเปลี่ยนแปลงของคนไขไดเร็ว  ถาไมไดหนูนิด เมื่อวันที่
คนไข HYPOGLYCEMIA  SHOCK เมื่ออาทิตยที่แลว สงสัยญาติเอาเรื่องตายแนเลย ก็คนไข
ศัลยกรรมไมบอกเราวาเปนมีโรคประจําตัวอะไร ดีนะที่หนูเคยอยู med มากอนแตพี่วา  หนูสนใจ
คนไขอยูแลว         ก็เลยทําใหคนไขโชคดีนะ 
 B : ขอบคุณคะ 
 A :  เออ นองนิดจะ วนัพุธนีพ้ี่ดตูารางเวรแลวเห็นนองเปนเวรหยุด  นองมธีุระไปไหน
หรือเปลาจะ พอดีพรุงนี้มีออกหนวยปฐมพยาบาล ชวง 9.00– 11.00 ซึ่งฝายการเพิง่ขอคนมาเมื่อ
เชา              คนอื่นๆพีถ่ามแลวไมมีใครวางเลยเพราะวนันัน้มีประชมุ 2 ที่ นองกับบุมหยุดอยูแลว
ยังตองมาประชุมเลย ก็เหลือนิดคนเดียวแลว  ชวยพี่ไดไหมคะ 
 B  :  พรุงนีห้นมูนีัดพาแมไป ไปตรวจที่โรงพยาบาลกรุงเทพคะ ( สหีนาบึ้ง และหลบ
ตา )หนูคงไปไมได 
 A : เอา! แมหนูปวยเปนอะไรจะ (จับมือ  สหีนาแสดงความหวงใย) แลวหมอนัดกี่
โมงคะ 
 B  : เปนภูมแิพโรคเดิมคะ พรุงนี้หมอนัด TEST สารภูมิแพวาแพอะไร  หมอออก
ตรวจตอนบายสามโมงคะ และตอนเชากจ็ะพาแมแวะหาพี่สาวทีก่รุงเทพดวย 
 A  : โรงพยาบาลเราก็มีตรวจนะ รูสึกจะตรวจทุกวนัพฤหัสเชานะจะ 
 B  : พอดีแมหนเูปนคนไขประจํา ที่โรงพยาบาลกรุงเทพคะ แลวก็ใกลบานพี่สาวดวย 
 A  : แลวจะเดินทางกนัยังไงคะ 
 B  : ขึ้นรถตูไปคะเปนคิวของตึกเราดวยซ ิ
  A  : แตถาเราไมสงคนไป จะถกูตําหนิได และก็เปนงานของโรงพยาบาล  ซึ่งครั้งนี้
เปนคิวออกหนวยของตึกเราดวยซ ิได OT ดวยนะ 
   :  เอาอยางนี้ไหม ชวยพี่ตอนเชาพอเสร็จ วันนี้พอดีมีรถโรงพยาบาลจะไปเอาเลือด
ที่กรุงเทพพอด ีเดี๋ยวหนูไปกบัรถโรงพยาบาลเลยสะดวกดีดวยนะ เดี๋ยวพี่จะบอกคนขับรถใหสงถงึ
ที่เลย พอตรวจเสร็จก็กลับพรอมรถโรงพยาบาลเลย 
 B : แตหนูตองแวะบานพี่สาวกอนคะแลวกม็ีนัดกับเพื่อนดวย (น้ําเสยีงหวนๆ) 
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 A : ตรวจเสร็จแลวคอยแวะไดไหมคะ พี่สาวหนูเลกิงานเยน็ไมใชหรือคะ นะชวยพี่
หนอยนะ ถาหนูไปคร้ังนี้แลวครั้งตอไปก็ไมตองไปออกหนวยแลว คร้ังนี้พี่ไดขาวมาวาเจาภาพ
เขาใหคาตอบแทนพเิศษนอกจาก OT ปกติดวยนะ ไดขาวมาวา 500 บาทนะ โชคดีนะ OT เยอะ
อยางนีน้านๆมีคร้ัง ไดเยอะกวา Part time ของหนูอีก  โชคดีของตึกเราและหนกู็ไดเงินไป 
SHOPPING ดวย แถมคารถฟรีอีกตางหาก ถาหนูไปไมไดพี่คงตองบอกฝายการใหหานองตึกอื่นไป
แทนกอน แตตึกเราก็จะถูกมองวาไมใหความรวมมือ 
 B : .งั้นหนูไปออกหนวยกอนกไ็ดคะแลวรถโรงพยาบาลจะออกกี่โมงคะ เดี๋ยวหนูพา
แมตรวจไมทัน 
 
 A :  หนูเสร็จแลวโทรบอกพี่ไดเลย พี่ใหรถโรงพยาบาลแวะรบัแมที่บานเลยดีไหมเปน
ทางผานพอดีเลย ซัก 12.00 น นะเดนิทาง 3 ชั่วโมงพอดีเลย   
 B :  ก็ไดคะ (สีหนายิม้แยม แตยังดูกงัวลอยู) 
 A : ขอบคุณนะคะนองนิด นองนารักเสมอเลย  เอะ !  มีเร่ืองอะไรไมสบายใจอีกหรือ
เปลาจะ สีหนายังดูกงัวลอยูเลย  ออ กลางวันนี้ทานขาวกับพีน่ะพี่สัง่ขาวเผื่อแลวนะ 
 B : ไมมีคะ ขอบคุณนะคะสําหรับขาวกลางวนั 
 A : เราทํางานกนัตอเถอะ นะ  
 
ณ. หองพกัเวร 
 
B :  (คุยโทรศพัท) สม ขอโทษนะ พรุงนี้เชาเราคงไปเปนเพื่อนไมไดแลวละพอดีมงีานดวนตองไป
ออกหนวยตอนเชาไวไปพรุงนี้ไดไหมจะ  ok นะ สวัสดีจะ 
  
คําถาม 

1. A  ทราบขอมลูอะไรบาง 
2. เปาหมายของเหตุการณนี้คืออะไร 

-     เปาหมายสูงสุด/ต่ําสุดของ A 
- เปาหมายสงูสดุ/ต่ําสุดของ B 
- ทางเลือกที่ A เตรียมไว 

3. ลักษณะของภาษาและการพดู 
4. ภาษากายที่แสดงออก 
5. กลยุทธที่ใชในการเจรจาตอรองครั้งนี ้
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6. ถา A ตอรองครั้งนี้ไมสําเร็จทานคิดวาบุคคลที่ 3 ควรเปนใคร 
7. ผลลัพธและสมัพันธภาพในการเจรจาตอรองครั้งนี้เปนอยางไร 

 
สิ่งที่ไดจากการประชุมกลุมแลกเปลี่ยนความคิดเหน็จากกลุมตวัอยาง 
 1) A  ทราบขอมูล  

1.1 วนัหยุดตางๆ ของลกูนอง 
1.2 ขอมูลเกี่ยวกับครอบครัว 
1.3 ขอมูลของโรงพยาบาล เกี่ยวกบัรายละเอียดของรถโรงพยาบาล, การตรวจของ

แพทย EENT 
1.4 ขอมูลสวนตัว 
1.5 ขอมูลเกี่ยวกับรายละเอยีดของกิจกรรม 
1.6 ขอมูลเกี่ยวกับคาตอบแทนทีไ่ด 

 
2) เปาหมายของเหตุการณนี ้

2.1 เปาหมายสงูสดุของ A   : มีเจาหนาที่ออกหนวย 
             : ไมถูกหัวหนาฝายการพยาบาลตอวา 
2.2 เปาหมายต่าํสดุของ A  : B ไมไปออกหนวย   
             : ไดคนอื่นออกหนวยแทน 
             : ใหตึกอ่ืนออกแทน 
 
2.3 เปาหมายสงูสดุของ B  :  ไดไปกรุงเทพ, ไดพาแมไปตรวจ 

           :  ไมตองไปออกหนวย 
2.4 เปาหมายต่าํสดุของ B  :  ตองไปออกหนวยเอง 

  
3) ทางเลือกที ่A เตรียมไว 

3.1 หาคนอืน่อยูเวรแทน 
3.2 ใหตึกอื่นอยูเวรกอน 
3.3 บอกงดไปกอนแลวจะไปชดเชยคราวหนา 
3.4 ใหนิดออกหนวยแลวอํานวยความสะดวกให เชนไปกับรถโรงพยาบาล 

 
4) ลักษณะของภาษาและการพูด 
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4.1 ใชคําพูดที่เปนกันเอง  
4.2 เลือกใชคําพูดที่ชมเชย (วันนีดู้สดชื่นจริงๆนะ) 
4.3 ใชนําเสยีงที่นุมนวล 
4.4 แสดงออกถึงความจรงิใจ 

 
 
5) ภาษากายที่แสดงออก 

5.1 การสังเกตทาทาง สีหนากงัวลของ B (สีหนาบึง้ หลบตา) 
5.2 A ใชคําพูดทีนุ่มนวล 
5.3 จับมือแสดงความเหน็ใจ 
5.4 B หลบตามองต่ําแสดงถึงการปดบังบางอยาง 

 
6) กลยุทธที่ใชในการเจรจาตอรอง 

6.1 เนนความเหมอืนกัน เชนตึกอ่ืนก็ออกหนวยไปแลวตอนนี้เปนควิของตกึเรา 
6.2 มีขอมูลสนับสนนุ : ตารางเวรของคนอืน่ๆ, เมื่อวานกย็ังมาประชุมกนัเลย 

          : คาตอบแทนมากกวาครั้งอื่น, ขอมูลคาจางพิเศษ 
6.3 โนมนาวใหเหน็จุดดี เชน คาตอบแทน ไปกับรถโรงพยาบาลไมตองเสียคาใชจาย, 

สะดวกสบายกวา 
6.4 ใหรางวัล ไดแก มีคําชมเชย, อาหารกลางวนั, คาตอบแทน 

 
 7) ถา A ตอรองครั้งนี้ไมสาํเรจ็ทานคิดวาบคุคลที่ 3 ควรเปนใคร 

7.1 เพื่อน 
7.2 มารดาของ B 
7.3 หัวหนาฝายการพยาบาล 
 

      8)  ผลลัพธในการเจรจาตอรองนี้  : ดี   
      9)  สัมพนัธภาพในการเจรจาตอรองครั้งนี้ : ชนะ  - ชนะ 

 
สรุป ขอสังเกตทีผูวิจัยและผูชวยวิจยัพบระหวางการทดลอง 

 
1. เมื่อเร่ิมการทดลองกลุมทดลองมีความกระตือรือรนที่เขารวมอบรม 



 

116
2. การรวมวิเคราะหและแลกเปลี่ยนความคิดเห็นในสถานการณจําลอง แตละกลุม

สามารถวิเคราะหได และมกีารแสดงความคิดเห็น ครอบคลุมคําเฉลยและมีแนวคดิสรางสรรค
เพิ่มเติม ผูรวมอภิปรายมีแนวคิดหลากหลายทาํใหไดทกัษะและกลยทุธและสามารถนําไปพฒันา
ทักษะการเจรจาตอรองได 

3. กลุมทดลองแสดงการยอมรับและใชแนวทางการเจรจาตอรองไปปฏิบัติและไมเกิด                  
ขอขัดแยง 
 4. มีกลุมตัวอยาง 3 คนที ่ไมไดเขารวมในชวงเสริมความรู เกี่ยวกับการบริหารการ
พยาบาลเปนเวลา 30 นาท ี ผูวิจัยไดใชบันทึกวิดีโอ และใหกลุมตัวอยางทัง้ 3 ทาน และเปนที่
ปรึกษาให 
 5. กลุมตัวอยางยงัใชทักษะในการหาทางเลือกและกําหนดเปาหมายนอย ซึง่ถากลุม              
ตัวอยาง หาทางเลือกในการเจรจาตอรองไวหลายทางเลอืกจะนาํไปสูการเจรจาตอรองที่ประสบ
ความสาํเร็จ 
 6. ในระหวางการฝกทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริง  ผูวจิัยเปนที่ปรึกษา              
รายบุคคล  กรณีที่กลุมตัวอยางเกิดความมัน่ใจ 
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การรวบรวมขอมูลจากแบบบันทึกและรายงานสถานการณการเจรจาตอรองดาน

การบริหารการพยาบาล ไดมีการรายงานทั้งหมด 54 สถานการณ  ในจํานวนผูบริหาร                 
หอผูปวยทั้งหมด 20  คน   

 
ตารางที่ 6  ความถี ่ รอยละ คุณลักษณะของคูเจรจาตอรองที่ผูบริหารหอผูปวยเจรจาดวย  
      (N = 54)                 

คุณลักษณะของคูเจรจาตอรอง ความถี ่ รอยละ 
             พยาบาลประจําการ 
             แพทย 
              ผูปวย 
              ญาติผูปวย 
             หัวหนาฝายการพยาบาล    
             หัวหนาหอผูปวยอื่นๆ 
            ทมีสหวิชาชีพ ไดแก 

พยาธิวทิยา 
ฝายประกนัสังคม 
หองเวชระเบียน 
อาจารยพยาบาล 
คนงาน 

 

18 
13 
7 
6 
2 
1 
7 
3 
1 
1 
1 
1 

33.33 
24.40 
12.96 
11.11 
3.70 
1.85 

12.96 
5.55 
1.85 
1.85 
1.85 
1.85 

รวม 54 100.00 
  

จากตารางจะเห็นไดวาคูเจรจาตอรองที่ผูบริหารหอผูปวยเจรจาตอรองดวยนั้น 1 ใน 3 เปน
พยาบาลประจําการ รอยละ 33.33  รองลงมาคือ ผูปวยและญาติ และแพทย  คิดเปนรอยละ 
24.40  
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ตารางที่ 7    แสดงความถี่  รอยละของกระบวนการบริหารการพยาบาลทั้งที่พบในสถานการณ     
        การเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย (N = 95 ) 

กระบวนการบริหารการพยาบาล ความถี ่ รอยละ 
           ดานการอํานวยการพยาบาล 
           ดานการวางแผนการพยาบาล 
           ดานการจัดระบบงานการพยาบาล 
           ดานการควบคุมกํากับงานทางดานการพยาบาล   
 

28 
24 
22 
21 

29.47 
25.24 
23.16 
22.13 

รวม 95 100.00 
 
จากตาราง  พบวาผูบริหารหอผูปวยใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการ

พยาบาล มากเทากันทุกดาน แสดงวาการบริหารการพยาบาลมีความทัดเทียมกัน 
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ตารางที่ 8    แสดงความถี่  รอยละของการใชกระบวนการบริหารการพยาบาลทีพ่บในแตละ     
                  สถานการณการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย (N =54 ) 

กระบวนการบริหารการพยาบาล ความถี ่ รอยละ 
            ดานการอํานวยการ 
            ดานการควบคุม 
            ดานการวางแผน 
            ดานการจัดระบบ 
            ดานอํานวยการ+ดานการควบคุม+ดานการ

วางแผน + ดานการจัดระบบ  
            ดานการจัดระบบ + ดานการอํานวยการ+             

ดานการควบคุม 
            ดานการวางแผน + ดานการจัดระบบ+ ดานการ

อํานวยการ 
            ดานการวางแผน + ดานการจัดระบบ  
            ดานการวางแผน + ดานการอํานวยการ 
            ดานการจัดระบบ + ดานการควบคุม 

11 
10 
8 
3 
7 
 

5 
 

3 
 

4 
2 
1 

20.37 
18.52 
14.84 
5.55 

12.97 
 

9.25 
 

5.55 
 

7.40 
3.70 
1.85 

รวม 54 100.00 
 
จากตาราง  พบวาผูบริหารหอผูปวยสวนใหญใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหาร

การพยาบาล ดานการอํานวยการและการควบคุม  และในแตละสถานการณการเจรจาตอรองจะ
ครอบคลุมกระบวนการบริหารการพยาบาลมากกวา 1 สถานการณ 
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ตารางที่ 9   แสดงจํานวน  รอยละ ของประเด็นสถานการณการเจรจาตอรองทางการบริหารการ 
      พยาบาลทีท่ําใหผูบริหารหอผูปวย  ตองทาํการเจรจาตอรองไดแก  (N=54) 
ประเด็นสถานการณการเจรจาตอรองทางการบริหารการพยาบาล จํานวน รอยละ 

1. การเจรจาตอรองกับพยาบาลวิชาชพีใหปฏิบัติตามระเบียบการลา การ
ปรับปรุงพฤตกิรรม 

2. การเจรจาตอรองใหพยาบาลปฏิบัติงานอยูเวรฉุกเฉินกรณี ปวย ลา 
3. การเจรจาตอรองขอเพิ่มอัตรากําลงักับหัวหนาฝายการพยาบาล 
4. การเจรจาตอรองกับแพทยเพื่อขอความรวมมือในการวางแผนการดูแล

ผูปวยรวมกัน 
5. การเจรจาตอรองขอใหผูปวยและญาติใหรับการรักษาตอเนื่องที่

โรงพยาบาลเดิม 
6. การเจรจาตอรองกับแพทยในการกาํหนดการประชุมที่ไมตรงกันกับแพทย 
7. การเจรจาตอรองกับนกัสังคมสงเคราะหในการขอใชสิทธิการรักษาฟร ีกรณี

ผูปวยมีสทิธิขามเขต 
8. การเจรจาตอรองขอไมสงเจาหนาที่รวมงานพิเศษเนื่องจากหอผูปวยของตน

ยังมีภาระงานหนกัอยู 
9. การเจรจาตอรองใหผูปวยอยูหองพิเศษกรณีผูปวยมีสทิธกิารรักษาเบิกไดแต

ไมตองการอยูหองพิเศษ 
10. การเจรจาตอรองในกรณีญาติเกิดความไมพอใจและจะรองเรียน

โรงพยาบาล 
11. การเจรจาตอรองขอสวสัดิการใหเจาหนาที ่ไดแก ขอทําหองพักเวร                

ขออุปกรณการแพทย 
12. การเจรจาตอรองในการวางแผนการจัดตารางเวรกบัหวัหนาหอผูปวย 
13. การเจรจาตอรองกับญาติในการจัดหองพิเศษใหผูปวย 
14. การเจรจาตอรองขอตรวจพิเศษกอนทําผาตัด 
15. การเจรจาตอรองกับผูปวยในการขอลัดคิวผูปวย 
16. การเจรจาตอรองในการหาขอตกลงผูรับผิดชอบนักศึกษา 
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 จากตารางที่ 9  พบวา ประเด็นทีพ่บมากที่สุดในสถานการณการเจรจาตอรองกับพยาบาล
วิชาชพีใหปฏิบัติตามระเบียบการลา การปรับปรุงพฤตกิรรม รองลงมาคือการเจรจาตอรองให
พยาบาลปฏิบตัิงานอยูเวรฉกุเฉินกรณ ีปวย ลา 
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ตารางที่  10   แสดงจํานวน  รอยละ  การนาํทักษะและกระบวนการเจรจาตอรองมาใชใน            

สถานการณ 
ทักษะและกระบวนการการเจรจาตอรอง จํานวน รอยละ 

การศึกษาขอมูลของปญหาและขอมูลของคูเจรจา 
1. ขอมูลสวนบุคคล 
2. ขอมูลของปญหา 

การกําหนดเปาหมายและวตัถุประสงคในการเจรจาตอรอง (N= 54) 
1. การกําหนดเปาหมายสงูสุดของผูเจรจา 
2. การกําหนดเปาหมายต่ําสุดของผูเจรจา 
3. การกําหนดเปาหมายสงูสุดของคูเจรจา 
4. การกําหนดเปาหมายต่ําสุดของคูเจรจา  

การเตรียมทางเลือกสําหรับการเจรจาตอรอง (N = 54)  
1. < 3 ทางเลือก 
2. 3 ทางเลือก 
3. > 3 ทางเลือก  

การเริ่มกระบวนการในการเจรจาตอรอง 
- การควบคุมบรรยากาศในการเจรจาตอรอง 

1. ดานสถานที ่
2. ดานเวลา 
3. ดานอารมณ 
4. ดานการสื่อสาร 

-   การสรางสมัพันธภาพ 
1. ยิ้ม 
2. ฟง 
3. ถาม 
4. ตอบ 
5. แสดงความเหน็ใจ   
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ตารางที่  10 (ตอ) การนําทักษะและกระบวนการเจรจาตอรองมาใชในสถานการณ 

ทักษะและกระบวนการการเจรจาตอรอง จํานวน รอยละ 
-  กลยุทธที่ใชในการเจรจาตอรอง (N=217) 

1. ศึกษาปญหารวมกัน 
2. เนนความเหมือนกัน 
3. โนมนาวใหเห็นจุดดี 
4. ใหรางวัล 
5. ขูเข็ญคุกคาม 
6. บุคคลที่สาม 

ขั้นสิ้นสุดการเจรจาและตกลงในหลักการ (N = 54) 
1. บันทึกเปนแนวทางปฏิบัติ 
2. ไมไดบันทึกเปนแนวทางปฏิบัติ 

ผลที่ไดจากการเจรจาตอรอง (N=54) 
1. ชนะ – ชนะ 
2. ชนะ – แพ 

สัมพันธภาพหลังการเจรจาตอรอง ดี (N=54)  
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4.09 
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จากตารางสรปุไดดังนี้คือ 
1.  กลุมตัวอยางไดใชกระบวนการศึกษาขอมูลเกี่ยวกับคูเจรจารวมกบัขอมูลของปญหา

เทาๆกนั รอยละ 95  
 2.  ดานการควบคุมบรรยากาศ กลุมตัวอยางไดมีการควบคุมบรรยากาศดานอารมณและ

การสื่อสาร รอยละ 70 การควบคุมบรรยากาศดานสถานที่ รอยละ 65 การควบคุมบรรยากาศดาน
เวลา รอยละ 60  และ รอยละ 9.2 ใชการสื่อสารทางโทรศัพท  
 3.    กําหนดเปาหมายในการเจรจาตอรอง  รอยละ 100 พบวาไดกําหนดทางเลือกไว 3 
ทางเลือก รอยละ 48 และนอยกวา 3 ทางเลือก คิดเปน รอยละ 38  
 4.     ดานการสรางสัมพันธภาพในการเจรจาตอรอง รอยละ 87 ใชทักษะการฟงอยาง
ตั้งใจ รอยละ 83.3 ใชทักษะการถามอยางสนใจในประเด็นนั้น และยิ้มเพื่อสรางสัมพันธภาพ รอย
ละ  81 5.    ดานการใชกลยุทธในการเจรจาตอรอง กลยุทธที่ผูบริหารใชมากที่สุดคือ การศึกษา
ปญหารวมกัน รอยละ 90 รองลงมาคือการโนมนาวใหเห็นจุดดี รอยละ 83  และการเนนความ
เหมือนกัน  รอยละ 44.44 ตามลําดับ สวนกลยุทธที่ใชนอยคือ การใหรางวัลและการยกยองชมเชย  
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รอยละ 16 และ การขูเข็ญคุกคาม รอยละ 3.70 สวนการขอความชวยเหลือจากบุคคลที่ 3 พบรอย
ละ 12.96   
 6. ดานลักษณะของขอตกลงที่นําไปปฏิบัติ รอยละ 42.85  ไดบันทึกเปนแนวทางปฎิบัติ             
รอยละ 57.5 ไมไดบันทึกไว  
 7. ผลที่ไดจากการเจรจาตอรอง รอยละ 100  
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ตารางที่ 11    แสดงความถี ่ รอยละของการใชกลยุทธในการเจรจาตอรองทีพ่บในสถานการณ              

การเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย (N = 54) 
กลยุทธที่ใชในการเจรจาตอรอง ความถี ่ รอยละ 

ศึกษาปญหารวมกนั 
เนนความเหมอืนกัน 
ศึกษาปญหารวมกนั+เนนความเหมือนกนั 
ศึกษาปญหารวมกนั+ โนมนาวใหเหน็จุดด ี
ศึกษาปญหารวมกนั +ใหรางวัล 
ศึกษาปญหารวมกนั+เนนความเหมือนกนั +โนมนาวให
เห็นจุดด ี 
ศึกษาปญหารวมกนั +โนมนาวใหเหน็จุดด ี+ใหรางวัล 
ศึกษาปญหารวมกนั +เนนความเหมือนกนั + โนมนาวให
เห็นจุดด ี+ใหรางวัล 
ศึกษาปญหารวมกนั + เนนความเหมือนกนั + โนมนาวให
เห็นจุดด ี+ขูเข็ญคุกคาม 
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21 
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9.26 
5.56 
1.85 

27.77 
1.85 

38.88 
 

1.85 
11.11 

 
1.85 

รวม 54 100.00 
 

 จากตาราง  พบวาผูบริหารหอผูปวยสวนใหญใชกลยทุธในการเจรจาตอรองการเจรจา
ตอรองดานการบริหารการพยาบาลมากกวา 1 กลยุทธ และสวนใหญใชกลยุทธ ศึกษาปญหา
รวมกันรวมกบัเนนความเหมือนกนั และรวมกับโนมนาวใหเห็นจุดด ีคิดเปนรอยละ 38.88 
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 ขอเสนอแนะที่ไดจากกลุมตัวอยางหลงัจากการใชทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณ
จริง 
(รวบรวมมาจาก ขอเสนอแนะในแบบบนัทึกและรายงานการฝกทักษะการเจรจาตอรอง,จากการ
เสนอแนะของผูสังเกตการ, วิทยากร) 
 การที่จะเจรจาตอรองเปนไปอยางราบรื่นและไดผลเปนทีพ่อใจของทัง้สองฝาย อาจใช
ทักษะเพิม่เติมดังตอไปนี้ 

1. การสรางสมัพนัธภาพที่ดีเปนสิ่งที่จะชวยใหผลการเจรจาตอรองประสบความสาํเร็จ  
2. การเตรียมตัวการศึกษาขอมูลที่มากที่สุด เชนขอมูลสวนตัว บุคลกิภาพ  ลกัษณะของ

บุคคล  ขอมูลดานสถิต ิหรือการเก็บรวบรวมและสงขอมลูลวงหนากอนการเจรจาตอรอง แลว
นํามาทาํความเขาใจ จะสงผลขอไดเปรียบในการเจรจาตอรอง 

3. การปฏิบัติใหเห็นจริง เชน การสาธิตวธิีเชด็ตัวที่ถูกตองและแสดงถึงผลดีที่ไดรับ  
4. การแสดงออกถึงความตั้งใจ  ความสนใจ  และแสดงความเหน็ใจดวยความจรงิใจ 
5. การใชคําชมเชยที่จริงใจ และการพูดใหผูเจรจารูสึกวาเขาเปนคนสําคญั เชนถาขาดคู

เจรจาแลวจะทํางานไมสําเรจ็ จะทําใหไดรับความรวมมอืในการเจรจา 
6. การใชความเปนกนัเอง รวมกับการยิ้ม ซกัถามดวยความใสใจ โดยเฉพาะกับผูปวย

และญาติ จะสงผลถึงขอตกลงทีพ่ึงพอใจของทัง้สองฝายและสัมพันธภาพที่ดี 
7. การขอความเห็นใจจากคูเจรจาตอรอง ชี้ใหเหน็ถงึความสําคัญของคูเจรจาตอรอง 
8. การฟงใหมากกวาพูด  ไมโตแยงทนัท ี ไมพูดตําหนิ ใชภาษาที่สุภาพ และยอมรับใน

สิ่งที่ตนเองผิด 
9. การเงยีบเพื่อใหคูเจรจาไดระบายความรูสกึ และใชคําถามปลายเปดเกี่ยวกบัประเดน็

ที่ตองการใหเขาใจ  
10. การสะทอนบรรยากาศใหคูเจรจารูสึกและทบทวนเหตุการณนั้น  
11. ใชคําวา เรา กับคูเจรจาเพื่อใหรูสึกวาเขามีสวนรวม  
12. การมทีางเลือกไวหลายๆทางโดยคิดนอกกรอบจะสงผลถึงความคดิสรางสรรคที่จะได

ขอตกลงที่ใหมๆและเปนทีพ่ึงพอใจของทัง้สองฝาย 
13. การคิดในทางบวกและการมองโลกในแงดี โดยสรางความเขาใจในประเด็นที่เกิดวาถา

เปนตัวเราจะรูสึกอยางไรและอยากไดอะไร จะทาํใหไมเกิดขอขัดแยงที่รุนแรงในการเจรจาตอรอง 
14. การตั้งขอสังเกตใหเหน็ เพื่อใหรูสาเหตุของปญหา ซึ่งสอดคลองกับกลยทุธการให            

ขอมูลสนับสนนุขอเสนอ ควรหลีกเลี่ยงกลยุทธขูเข็ญคุกคามถาไมจาํเปน  
15. การนํากระบวนการแกปญหาแบบพฒันาอยางตอเนื่อง (CQI) มาเปนแนวทางจะ

สงผลถึงขอตกลงที่ดีในการเจรจาตอรอง 
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16. การอางถงึบุคคลสําคัญ ก็จะสงผลถงึการยอมรับขอเสนอในการเจรจาตอรอง 
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สวนที่ 2 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนคาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาล 
 
ตารางที่  12  เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนคาเฉลี่ย สัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาลกอนการทดลองและหลังการทดลองระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม                
(N = 66, N=64) 

สัมพันธภาพระหวาง 
บุคลากรทางการพยาบาล 

 
X 

 
S.D 

 
t 

 
 

กอนการทดลอง 
    กลุมทดลอง 
    กลุมควบคมุ 
หลังการทดลอง 
    กลุมทดลอง 
    กลุมควบคมุ 

 
194.45 
194.90 

 
210.60 
157.03 

 
32.13 
32.57 

 
28.60 
27.56 

 

 
0.32 

 
 

10.8* 

 
 

*p < .05 
 
 จากตาราง พบวาคาเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ในกลุม
ทดลองและกลุมควบคุม กอนการทดลองไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .05 และ
คาเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ในกลุมทดลองและกลุมควบคุม  
หลังการทดลองแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยที่ระดับสัมพันธภาพระหวาง
บุคลากรทางการพยาบาล ในกลุมทดลองสงูกวากลุมควบคุม 
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ตารางที่  13  เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนคาเฉลี่ย สัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาล  ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม  กอนการทดลองและหลังการทดลอง                
(N = 66, N=64) 

สัมพันธภาพระหวาง 
บุคลากรทางการพยาบาล 

 
X 

 
range 

 
S.D. 

 
t 

กลุมทดลอง 
    หลงัการทดลอง 
    กอนการทดลอง 
กลุมควบคุม 
    หลังการทดลอง 
    กอนการทดลอง 

 
210.60 
194.45 

 
157.03 
194.90 

 
106 
156 

 
106 
153 

 
32.13 
32.57 

 
32.57 
27.56 

 
3.31* 

 
 

6.98* 

*p < .05 
 
จากตาราง พบวาคาเฉลีย่ระดับสัมพนัธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ในกลุมทดลอง
พบวาคาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลหลงัการทดลองและกอนการทดลอง 
แตกตางกนัอยางมีนยัสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 โดยที่คาเฉลี่ยสมัพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาลหลงัการทดลองสูงกวากอนการทดลองและในกลุมควบคุมพบวาคาเฉลี่ยระดับ
สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลหลงัการทดลองและกอนการทดลอง แตกตางกนั
อยางมีนยัสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 โดยที่คาเฉลีย่สมัพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาลหลังการทดลองต่าํกวากอนการทดลอง 
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ตารางที่ 14   เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ

พยาบาล  กอนการทดลอง หลังการทดลอง ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม        
รายดาน (N=66, N=64) 

กลุมทดลอง กลุมควบคุม สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาล X S.D. t X S.D t 

ดานการใหความชวยเหลือซึ่งกันและกัน 
       หลังการทดลอง 
       กอนการทดลอง 

 
27.03 
24.63 

 
4.42 
5.26 

 
-2.98* 

 
19.75 
24.78 

 
4.34 
5.28 

 
2.55* 

ดานการสนับสนุนกันและกัน 
       หลังการทดลอง 
       กอนการทดลอง 

 
35.33 
33.01 

 
5.87 
6.50 

 
-2.35* 

 
26.76 
33.43 

 
5.55 
6.80 

 
33.33* 

ดานความเปนมิตรรื่นรมย 
       หลังการทดลอง 
       กอนการทดลอง 

 
47.36 
42.89 

 
7.22 
8.77 

 
-3.37* 

 
32.43 
43.06 

 
6.47 
0.86 

 
3.26* 

ดานการทํางานของกลุมที่มุงความสําเร็จ
ตามจุดมุงหมายรวมกัน 
       หลังการทดลอง 
       กอนการทดลอง 

 
 

41.03 
42.86 

 
 

5.39 
5.90 

 
 

2.10* 

 
 

33.79 
43.23 

 
 

5.8 
5.6 

 
 

2.90* 

ดานการติดตอส่ือสารแบบเปด 
       หลังการทดลอง 
       กอนการทดลอง 

 
23.62 
22.59 

 
3.77 
3.98 

 
-1.71 

 
17.51 
28.68 

 
3.72 
4.83 

 
2.19* 

ดานความเปนอิสระจากการคุกคาม 
       หลังการทดลอง 
       กอนการทดลอง 

 
32.24 
28.45 

 
4.15 
4.90 

 
-5.15 

 
24.06 
22.79 

 
4.02 
3.80 

 
2.00* 

p < .05 
 จากตารางพบวาคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล            
รายดาน กอนการทดลอง ในกลุมควบคุมและกลุมทดลองแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05  โดยที่คะแนนคาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล  ของกลุมทดลอง
สูงกวากลุมควบคุม และหลังการทดลองพบวา  คะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบคุลากร
ทางการพยาบาลรายดาน  ในกลุมทดลองและกลุมควบคุมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 โดยที่คะแนนคาเฉล่ียสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล  ของกลุมทดลอง
สูงกวากลุมควบคุม  
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ตารางที่ 15 เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ย สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาลกอนการทดลองและหลังการทดลอง  ในกลุมควบคุม  รายขอ (N=64)        

กลุมควบคุม 
กอนการทดลอง หลังการทดลอง 

 
สัมพันธภาพระหวาง 

บุคลากรทางการพยาบาล X S.D. X S.D. 

 
 
t 

 
ใหคําแนะนําที่เปนประโยชนตอการปฏิบัติงาน 
เต็มใจชวยงาน 
ยินดีแบงเบาปริมาณงาน 
แลกเปลี่ยนความรูและความชํานาญในงาน 
ใหความชวยเหลือเกี่ยวกับปญหาสวนตัว 
ปกปองสิทธิและผลประโยชนที่ไดจากงาน 
ใหคําแนะนําในการแกปญหาในการทํางาน 
รับฟงปญหาดวยความเต็มใจ 
ใหขอเสนอแนะในการปรับปรุงงาน 
เปนที่ปรึกษาที่ดี 
สงเสริมใหทํางานในความรับผิดชอบ 
บํารุงขวัญและกําลังใจในการทํางาน 
กระตุนใหแสดงความคิดเห็นอยางเต็มที่ 
ใหกําลังใจในการแกปญหา 
ชวยเหลือและสงเสริมความกาวหนา 
จัดหาแหลงสรางสมรรถภาพในการทํางาน 
จัดงานสังสรรค 
แสดงความยินดีในตําแหนงที่ดีขึ้น 
มีความสุขในการทํางานรวมกับผูบริการอื่น 
บรรยากาศในการทํางานอบอุน 
มีทัศนคติที่ดีในดานสวนตัว 
มีทัศนคติที่ดีในดานการปฏิบัติงาน 
ยิ้มแยมแจมใสเปนกันเองขณะปฏิบัติงาน 
ไตถามความสุขความทุกข 
ใหโอกาสรับปรุงแกไขเมื่อผิดพลาด 
ชื่นชมความสําเร็จในชีวิตสวนตัว 
ชื่นชมกับความสําเร็จในการทํางาน 
รวมงานสังคมภายนอกหนวยงานดวยกัน 

 
3.78 
3.83 
3.50 
3.55 
2.91 
3.83 
3.88 
3.77 
3.88 
3.69 
3.98 
3.61 
3.72 
3.50 
3.18 
3.64 
3.42 
3.55 
3.67 
3.78 
3.67 
3.70 
4.05 
3.91 
3.83 
3.42 
0.61 
2.19 

 
0.82 
0.86 
0.90 
7.99 
1.17 
0.90 
0.94 
0.85 
0.82 
0.90 
0.72 
1.04 
0.84 
1.03 
1.00 
0.84 
1.08 
0.95 
0.94 
0.93 
0.85 
0.77 
0.80 
0.92 
0.86 
0.95 
0.80 
1.21 

 

 
2.97 
2.92 
2.70 
2.80 
2.58 
2.91 
2.95 
2.94 
2.91 
2.95 
2.97 
2.81 
2.97 
2.84 
2.97 
3.41 
2.63 
2.92 
3.09 
3.06 
2.97 
3.05 
3.28 
3.17 
2.19 
2.81 
2.89 
2.28 

 

 
0.75 
0.69 
0.74 
0.69 
1.83 
0.73 
0.70 
0.75 
0.75 
0.74 
0.68 
1.77 
0.71 
0.28 
0.71 
0.81 
0.88 
0.80 
0.72 
0.75 
0.66 
0.62 
0.70 
0.80 
0.75 
0.81 
0.75 
1.91 

 
6.09* 
6.09* 
5.79* 
5.39* 
1.98 
4.30* 
6.36* 
5.98* 
8.08* 
5.13 
5.13* 
5.21* 
5.46* 
4.43* 
6.26* 
1.76 
4.86* 
4.03* 
3.96* 
5.34* 
5.44* 
5.86* 
6.20 
5.13* 
6.60* 
4.09* 
5.34* 
3.76 
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ตารางที่ 15 (ตอ)  เปรียบเทยีบความแตกตางของคาเฉลี่ย สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาล  กอนการทดลองและหลังการทดลอง  ในกลุมควบคุม  รายขอ (N=64)        

กลุมควบคุม 
กอนการทดลอง หลังการทดลอง 

 
สัมพันธภาพระหวาง 

บุคลากรทางการพยาบาล X S.D. X S.D. 

 
 
t 

ใหความรวมมือโดยมุงเปาหมายของงาน 
สงเสริมการทํางานเปนทีม 
รวมมือรวมใจในการปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมาย 
ติดตอประสานงานรวมกัน 
มีสวนรวมในการทํางาน 
สมาชิกยอมรับมาตรฐานการปฏิบัติงาน 
หนวยงานตองการทํางานเปนทีม 
มีการทบทวน ประเมินผลและแกไขผลงานของทีม 
ทํางานเปนทีมทําใหเกิดประสิทธิภาพในการทํางาน 
มีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นในการทํางาน 
อ๓ปรายปญหาในการทํางานดวยบรรยากาศที่ดี 
ปรึกษาหารืออยางเปนกันเอง 
ในหนวยงานไดรับทราบขอมูลตรงกันทุกครั้ง 
มีการติดตอประสานงานอยางสม่ําเสมอ 

3.83 
4.00 
4.02 
3.95 
3.95 
3.94 
4.03 
4.09 
4.11 
3.77 
3.77 
3.92 
3.95 
3.97 

0.65 
0.66 
0.67 
0.74 
0.74 
0.61 
0.73 
0.66 
0.66 
0.88 
0.85 
0.96 
0.86 
0.68 

2.95 
3.02 
3.14 
3.09 
3.06 
2.95 
3.13 
3.16 
3.20 
3.08 
0.05 
3.09 
3.84 
2.98 

0.65 
0.65 
0.58 
061 
0.66 
0.62 
0.63 
0.67 
0.67 
0.65 
0.67 
0.68 
0.85 
0.65 

8.28* 
9.76* 
8.67* 
0.73* 
8.57 

12.50* 
8.93* 
9.00* 
8.18* 
5.15* 
5.27* 
6.06* 
0.10 
0.75* 

จัดการกับปญหาในหนวยงานได 
มีการแจงขอมูลตางๆ ในหนวยงาน 
รักษาความลับในเรื่องที่ปรึกษาสวนตัว 
รวมงานกับผูบริหารหอผูปวยไดเปนอยางดี 
ใหบุคลากรตัดสินใจในการทํางาน 
มีอิสระในการแสดงออกเพื่อรับผิดชอบ 
งานไดเทาเทียมกัน 
มีสัมพันธภาพมั่นคง 
ยอมรับความแตกตางระหวางบุคคล 
การทํางานปราศจากการตําหนิ 
การพิจารณาความดีความชอบขึ้นอยู 
กับความสามรถในการทํางาน 
มีความยุติธรรมในการแสวงหาความรู 

3.89 
4.03 
5.25 
3.95 
3.88 
3.75 

 
3.72 
3.30 
3.41 
3.50 

 
3.38 

0.77 
0.61 
1.19 
0.81 
0.70 
0.71 

 
0.82 
1.03 
0.77 
0.99 

 
0.78 

2.86 
2.98 
2.70 
3.10 
3.06 
2.94 

 
3.00 
2.64 
3.14 
3.14 

 
3.03 

0.73 
0.66 
0.92 
0.58 
0.61 
0.61 

 
0.59 
0.72 
5.82 
0.63 

 
0.66 

8.75 
14.2* 
3.04* 
7.05* 
7.62* 
7.62* 

 
6.04* 
5.36* 
2.32* 
2.60* 

 
2.80* 

รวม 197.26 32.94 157.03 27.56 8.51* 
p < .05 
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 จากตารางที่ 15  พบวาคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
กอนการทดลอง และหลังการทดลอง  ในกลุมควบคุมจําแนกตามรายขอ  แตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยที่ คะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาลในหลังการทดลองต่ํากวากอนการทดลอง ยกเวนขอ ใหความชวยเหลือในเร่ืองปญหา
สวนตัว เปนที่ปรึกษาที่ดี จัดหาแหลงสรางสมรรถภาพในการทํางาน ยิ้มแยมแจมใสในการ
ปฏิบัติงาน รวมงานสังคมภายนอก มีสวนรวมในการทํางาน รับทราบขอมูลตรงกันทุกครั้ง และ
จัดการ     แกปญหาในหนวยงาน พบวาไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.05  
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ตารางที่ 16  เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ย สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทาง                    

การพยาบาล  กอนการทดลองและหลงัการทดลอง  ในกลุมทดลอง  รายขอ (N=66)        
กลุมทดลอง 

หลังการทดลอง กอนการทดลอง 
 

สัมพันธภาพระหวาง 
บุคลากรทางการพยาบาล X S.D. X S.D. 

 
 
t 

 
ใหคําแนะนําที่เปนประโยชนตอการปฏิบัติงาน 
เต็มใจชวยงาน 
ยินดีแบงเบาปริมาณงาน 
แลกเปลี่ยนความรูและความชํานาญในงาน 
ใหความชวยเหลือเกี่ยวกับปญหาสวนตัว 
ปกปองสิทธิและผลประโยชนที่ไดจากงาน 
ใหคําแนะนําในการแกปญหาในการทํางาน 
รับฟงปญหาดวยความเต็มใจ 
ใหขอเสนอแนะในการปรับปรุงงาน 
เปนที่ปรึกษาที่ดี 
สงเสริมใหทํางานในความรับผิดชอบ 
บํารุงขวัญและกําลังใจในการทํางาน 
กระตุนใหแสดงความคิดเห็นอยางเต็มที่ 
ใหกําลังใจในการแกปญหา 
ชวยเหลือและสงเสริมความกาวหนา 
จัดหาแลงสรางสมรรถภาพในการทํางาน 
จัดงานสังสรรค 
แสดงความยินดีในตําแหนงที่ดีขึ้น 
มีความสุขในการทํางานรวมกับผูบริการอื่น 
บรรยากาศในการทํางานอบอุน 
มีทัศนคติที่ดีในดานสวนตัว 
มีทัศนคติที่ดีในดานการปฏิบัติงาน 
ยิ้มแยมแจมใสเปนกันเองขณะปฏิบัติงาน 
ไตถามความสุขความทุกข 
ใหโอกาสรับปรุงแกไขเมื่อผิดพลาด 
ชื่นชมความสําเร็จในชีวิตสวนตัว 
ชื่นชมกับความสําเร็จในการทํางาน 
รวมงานสังคมภายนอกหนวยงานดวยกัน 

 
4.00 
3.95 
3.74 
3.83 
3.59 
3.92 
3.98 
3.97 
3.94 
3.85 
4.00 
3.85 
3.98 
3.88 
3.98 
3.88 
3.67 
3.94 
4.11 
4.08 
3.98 
4.06 
4.29 
4.20 
3.94 
3.85 
3.92 
3.33 

 
0.76 
0.71 
0.77 
0.71 
0.84 
0.73 
0.71 
0.76 
0.76 
0.74 
0.70 
0.79 
0.71 
0.79 
0.73 
0.83 
0.90 
0.80 
0.72 
0.75 
0.66 
0.62 
0.69 
0.80 
0.76 
0.82 
0.77 
0.95 

 

 
3.76 
3.79 
3.50 
3.50 
2.85 
3.44 
3.80 
3.67 
3.79 
3.61 
3.92 
3.58 
3.67 
3.44 
3.73 
3.62 
3.36 
3.50 
3.65 
3.71 
3.59 
3.65 
3.98 
3.83 
3.79 
3.36 
3.59 
2.86 

 

 
0.84 
0.85 
0.86 
0.98 
1.12 
0.91 
0.89 
0.83 
0.83 
0.89 
0.73 
1.00 
0.84 
1.01 
1.00 
0.83 
1.07 
0.96 
0.97 
0.99 
0.84 
0.75 
0.87 
0.95 
0.88 
0.92 
0.80 
1.18 

 
1.87* 
1.27 
0.82 
2.37* 
4.54* 
3.30* 
1.25 
2.16* 
1.18 
1.70 
0.61 
1.83 
2.29* 
3.03* 
1.92 
2.20* 
1.89* 
2.87 
3.20* 
2.67 
3.13* 
3.19* 
2.40* 
2.49* 
1.04* 
3.37* 
2.52* 
2.80* 
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ตารางที่ 16 (ตอ) เปรียบเทยีบความแตกตางของคาเฉลี่ย สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาล  กอนการทดลองและหลังการทดลอง  ในกลุมทดลอง  รายขอ (N=66)        

กลุมทดลอง 
หลังการทดลอง กอนการทดลอง 

 
สัมพันธภาพระหวาง 

บุคลากรทางการพยาบาล X S.D. X S.D. 

 
 
t 

ใหความรวมมือโดยมุงเปาหมายของงาน 
สงเสริมการทํางานเปนทีม 
รวมมือรวมใจในการปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมาย 
ติดตอประสานงานรวมกัน 
มีสวนรวมในการทํางาน 
สมาชิกยอมรับมาตรฐานการปฏิบัติงาน 
หนวยงานตองการทํางานเปนทีม 
มีการทบทวน ประเมินผลและแกไขผลงานของทีม 
ทํางานเปนทีมทําใหเกิดประสิทธิภาพในการทํางาน 
มีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นในการทํางาน 
อภิปรายปญหาในการทํางานดวยบรรยากาศที่ดี 
ปรึกษาหารืออยางเปนกันเอง 
ในหนวยงานไดรับทราบขอมูลตรงกันทุกครั้ง 
มีการติดตอประสานงานอยางสม่ําเสมอ 

3.98 
4.05 
4.17 
4.12 
4.05 
3.97 
4.14 
4.14 
4.23 
4.11 
4.08 
4.12 
3.97 
4.00 

0.66 
0.66 
0.59 
0.62 
0.66 
0.63 
0.63 
067 
0.67 
0.65 
0.68 
0.69 
0.74 
0.65 

3.79 
3.97 
3.95 
3.91 
3.91 
3.89 
3.95 
4.02 
4.05 
3.73 
3.70 
3.89 
3.83 
3.91 

0.66 
0.67 
0.71 
0.75 
0.75 
0.63 
0.77 
0.73 
0.68 
0.88 
0.92 
0.99 
0.73 
0.75 

1.78 
0.71 
1.98 
1.80 
1.24 
0.87 
1.72 
1.05 
1.59 
2.71* 
2.53* 
1.60 
1.17 
0.74 

จัดการกับปญหาในหนวยงานได 
มีการแจงขอมูลตางๆ ในหนวยงาน 
รักษาความลับในเรื่องที่ปรึกษาสวนตัว 
รวมงานกับผูบริหารหอผูปวยไดเปนอยางดี 
ใหบุคลากรตัดสินใจในการทํางาน 
มีอิสระในการแสดงออกเพื่อรับผิดชอบ 
งานไดเทาเทียมกัน 
มีสัมพันธภาพมั่นคง 
ยอมรับความแตกตางระหวางบุคคล 
การทํางานปราศจากการตําหนิ 
การพิจารณาความดีความชอบขึ้นอยู 
 กับความสามรถในการทํางาน 
มีความยุติธรรมในการแสวงหาความรู 

3.89 
4.03 
5.25 
3.95 

 
3.88 
3.75 

 
3.72 
3.30 
3.41 
3.50 
3.38 

0.77 
0.61 
1.19 
0.81 

 
0.70 
0.71 

 
0.82 
1.03 
0.77 
0.99 
0.78 

2.86 
2.98 
2.70 
3.10 

 
3.06 
2.94 

 
3.00 
2.64 
3.14 
3.14 
3.03 

0.73 
0.66 
0.92 
0.58 

 
0.61 
0.61 

 
0.59 
0.72 
5.82 
0.63 
0.66 

8.75 
14.2* 
3.04* 
7.05* 

 
7.62* 
7.62* 

 
6.04* 
5.36* 
2.32* 
2.60* 
2.80* 

รวม 210.60 28.60 194.45 32.13 3.31* 
p < .05 
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 จากตารางที่ 16  พบวาคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
กอนการทดลอง และหลังการทดลอง  ในกลุมทดลอง  จําแนกตามรายขอ ไมแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ยกเวนในขอ ใหความชวยเหลือเกี่ยวกับปญหาสวนตัว, ผูบริหาร
หอผูปวยปกปองสิทธิอันเปนผลประโยชนที่ไดรับจากการทํางาน, การใหกําลังใจในการแกปญหา
ทั้งดานสวนตัวและดานการทํางาน มีความสุขในการทํางานรวมกับผูบริหารหอผูปวย มีทัศนคติที่ดี
ในดานสวนตัว มีทัศนคติที่ดีในดานการปฏิบัติงาน,ชื่นชมกับความสําเร็จในชีวิตสวนตัว  ผูบริหาร
หอผูปวยยอมรับความแตกตางระหวางบุคคลโดยปราศจากอคติ การทํางานโดยปราศจากการ
ตําหนิหรือควบคุมจากผูบริหารหอผูปวย และ โอกาสในการแสวงหาความรูมีความยุติธรรม  พบวา
แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.05 โดยคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาลหลังการทดลองสูงกวากอนการทดลอง   



บทที่ 5  
 

สรุปผลการวจิัยและอภิปรายผลการวจิัย 
 
 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงกึ่งทดลอง (Quasi – Experimental Research) แบบ
แผนการทดลองเปนแบบศึกษาสองกลุมวัดสองครั้ง (The Pretest – Posttest Control Group 
Design) เพื่อศึกษาผลของการสรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการ
พยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย และผลของการทดลองนําโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจา
ตอรองไปใช รวมกับศึกษาสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลภายหลังการใชโปรแกรม
การฝกทักษะการเจรจาตอรอง  โดยแบงกลุมตัวอยางออกเปนสองกลุมคือ  กลุมทดลอง คือ
ผูบริหารหอผูปวยไดแก หัวหนาหอผูปวย รองหัวหนาหอผูปวยและพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติหนาที่
ทางดานการบริหารในกรณีหอผูปวยนั้นไมมีตําแหนงรองหัวหนาหอผูปวย ที่ไดรับการฝกทักษะการ
เจรจาตอรอง        ดานการบริหารการพยาบาล และกลุมควบคุม  คือผูบริหารหอผูปวยไดแก 
หัวหนาหอผูปวย            รองหัวหนาหอผูปวยและพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติหนาที่ทางดานการ
บริหารในกรณีหอผูปวยนั้นไมมีตําแหนงรองหอผูปวยที่ปฏิบัติงานดานการบริหารการพยาบาล
ตามปกติ 
 
วัตถุประสงคของการวิจยั 
 1. ศึกษาผลของการสรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรงดานการบริหารการ
พยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
 2. ศึกษาผลของการทดลองนําโปรแกรมการฝกทกัษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการ
พยาบาลไปใช 
 3. ประเมินผลการใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรอง โดย 
  3.1 เปรียบเทยีบสัมพนัธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล กอนและหลังการ
ใชโปรแกรมการฝกทกัษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
  3.2 เปรียบเทยีบสัมพนัธภาพระหวางบุคลาการทางการพยาบาลกลุมที่ใช
โปรแกรมการฝกทักษาการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลกับกลุมที่ไมไดใชโปรแกรม 
 
สมมุติฐานการวิจยั 
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 1. โปรแกรมการฝกทกัษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหาร
หอผูปวยที่สรางขึ้น สามารถนําไปปฏิบัตแิละสงผลใหเกิดความรูความเขาใจและมทีักษะในการ
เจรจาตอรองดีขึ้น 
 2. สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย  ของกลุมที่ใช
โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล  สูงกวากวากอนใชโปรแกรม
การฝกทักษะเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 

3. สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย ของกลุมที่ใช
โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล สูงกวากวากลุมควบคุมที่           
ไมไดใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
 
ประชากรและกลุมตวัอยาง 
 

ประชากรที่ใชในในการวิจัยครั้งนี้  คือ  พยาบาลวิชาชีพ  ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 
กลุมตัวอยาง  คือ  พยาบาลวิชาชีพ  ที่ปฏิบัติหนาที่บริหารงานภายในหอผูปวย โรงพยาบาล
อางทอง จังหวัดอางทอง ไดมาจากการสุมตัวอยางตามคุณสมบัติ  และลักษณะงานไดแก                 
หัวหนาหอผูปวย  รองหัวหนาหอผูปวย และพยาบาลวิชาชีพที่ทําหนาที่แทนหัวหนาหอผูปวยกรณี
หอผูปวยนั้นไมมีตําแหนงรองหัวหนาหอผูปวย จํานวน 40 คน แบงเปนกลุมควบคุม 20 คน                    
และกลุมทดลอง 20 คน   
 
เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้มี 3 ประเภท คือ 
 
 เครื่องมือชุดที่ 1 เครื่องมือที่ใชในการดําเนินการทดลอง  คือ 
 

 1.1 โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับ       
ผูบริหารหอผูปวย ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นเองจากการผสมผสานกรอบแนวคิดทฤษฎีการเจรจาตอรอง
ของ Robbins (2001), Kelley (1983), ลีโฮ ฮอวกินส ไมเคิล ฮัดสัน และพอพันธ วัชจิตพันธ 
(2538) รวมกับ ประชุม  โพธิกลุ (2536) และสรางตัวอยางสถานการณจําลองและบทบาทสมมุติ 
จากการสัมภาษณและแบบสํารวจสถานการณการเจรจาตอรองของหัวหนาหอผูปวย และเลือก
สถานการณที่ประสบมากที่สุดมาสรางเปนสถานการณจําลองและบทบาทสมมุติ และไดตรวจ
ความตรงของเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิจํานวน  8 ทาน และนําเครื่องมือไปศึกษาความเปนไปได
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จากกับพยาบาลผูบริหารหอผูปวยที่มีคุณสมบัติใกลเคียงกับกลุมตัวอยางที่โรงพยาบาลสิงหบุรี 
จังหวัดสิงหบุรี  เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของเนื้อหา กิจกรรมและระยะเวลาการฝกอบรม 
แลวนําไปปรับปรุงแกไขกอนนําไปใชจริง  ประกอบดวย 

  1.1.1 คูมือการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับ          
ผูบริหารหอผูปวย  ผูวิจัยสรางขึ้นจากการ ศึกษาตํารา วารสาร เอกสาร และรายงานการวิจัย 
โดยผานการตรวจความตรงของเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิ  จํานวน 8 ทาน  

 1.1.2 แบบบันทึกและรายงานสถานการณการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการ
บริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย ผูวิจัยสรางขึ้นจาการผสมผสานแนวคิดดานการ
เจรจาตอรอง ไดตรวจความตรงของเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิจํานวน  8 ทาน 

 1.1.3 แบบสังเกตการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลของ
ผูบริหารหอผูปวยสําหรับผูวิจัยและผูชวยวิจัย ผูวิจัยสรางขึ้นจาการผสมผสานแนวคิดดานการ
เจรจาตอรอง ไดตรวจความตรงของเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิจํานวน  8 ทาน และนําเครื่องมือไป
ศึกษาความเปนไปไดจากกับพยาบาลผูบริหารหอผูปวยที่มีคุณสมบัติใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง         
ที่โรงพยาบาลสิงหบุรี จังหวัดสิงหบุรี  แลวจึงนํามาหาคาความเที่ยงโดยวิธี Cronbach’ alpha 
coefficient มีคาเทากับ 0.89 

 
 เครื่องมือชุดที่ 2 คือ เครื่องมือที่ใชกํากับการทดลอง ประกอบดวยเครื่องมือ 2 ชุด 
คือ 
 
  2.1 แบบประเมินความรูเกี่ยวกับการบริหารการพยาบาล ผูวิจัยไดสรางขึ้นจาก
การทบทวน ตํารา เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวของ เปนแบบสอบถามแบบเลือกตอบ (Multiple 
choice)  5 ตัวเลือก มีจํานวน 10 ขอ แลวนําไปใหผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงของเนื้อหา 8 
ทาน จากนั้นจึงนําไปทดลองใชกับกลุมตัวอยางที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางจริง                   
ที่โรงพยาบาลสิงหบุรี จํานวน 30 คน แลวจึงนํามาหาคาความเที่ยงโดยวิธี คูเดอร ริชารดสัน  21  
มีคาเทากับ .71 
  2. 2  แบบประเมินความรูดานการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย ผูวิจัยได
สรางขึ้นโดยพัฒนาจากแบบทดสอบความรูในการเจรจาตอรอง ของ ประชุม  โพธิกุล (2536) เปน
แบบทดสอบแบบ ถูก – ผิด มีทั้งหมด 18 ขอ แลวนําไปใหผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงของ
เนื้อหา 8 ทาน จากนั้นจึงนําไปทดลองใชกับกลุมตัวอยางที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางจริง              
ที่โรงพยาบาลสิงหบุรี จํานวน 30 คน แลวจึงนํามาหาคาความเที่ยงโดยวิธี คูเดอร ริชารดสัน 20 มี
คาเทากับ .80 
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 เครื่องมือชุดที่ 3 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล  คือ 
 แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล เปนขอสอบลักษณะมาตรา
สวนประมาณคา จํานวน 53 ขอ ที่ผูวิจัยไดพัฒนาจากเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของตามแนวคิด
ของ Beyer and Marshall (1981) และแบบสอบถามของ ปลดี อุณหเลขกะ (2533) ไดรับการ
ตรวจสอบคุณภาพจากอาจารยที่ปรึกษาและโดยการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา โดยผู      
ทรงคุณวุฒิ 6 ใน 7 ทาน จากนั้นจึงนําไปทดลองใชกับกลุมตัวอยางที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุม
ตัวอยางจริง  ที่โรงพยาบาลสิงหบุรี จํานวน 30 คน แลวจึงนํามาหาคาความเที่ยงโดยวิธี 
Cronbach’ alpha coefficient มีคาเทากับ .97 
 
การดําเนินการทดลอง 
 

1. ขั้นเตรียมการทดลอง 
1.1 เตรียมสถานที่ในการทดลอง 
1.2 เตรียมเครื่องมือที่ใชในการวิจัยทั้งหมดที่กลาวมาขางตนใหพรอมดําเนินการ 
1.3 เตรียมผูบริหารหอผูปวย 
1.4 เตรียมผูชวยวิจัย 
1.5  3 วันกอนการทดลอง ผูวิจัยนําแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากร

ทางการพยาบาล มาวัดกลุมตัวอยางที่เปนพยาบาลวิชาชีพจํานวน 130 คน (กลุมที่ผูบริหาร           
หอผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ ที่เปนกลุมทดลอง จํานวน 66 คน และกลุมที่ผูบริหารหอผูปวยของ
พยาบาลวิชาชีพ ที่เปนกลุมควบคุม จํานวน 64 คน) เพื่อเปนการทดสอบกอนการทดลอง 
 

2. ขั้นทดลอง  
2.1 กลุมทดลอง เร่ิมดําเนินการดังนี้ 
 1.  อบรมเสริมความรูเกีย่วกบัแนวคิดเกี่ยวกับการบริหารการพยาบาล  

และแนวคิดเกีย่วกับการเจรจาตอรอง และรวมกนัอภิปรายหลงัการเสริมความรู ประเมินผลการ 
อบรมโดยการแจกแบบสอบถาม 

 2.  อบรมเรื่องแนวทางปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรอง และรวมอภิปราย
หลังการอบรมประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาล แบบประเมินความรูดานการเจรจา         
ตอรองทันทีหลังการอบรม 
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 3.  แบงกลุม 4 กลุม รวมฝกและวิเคราะหสถานการณจําลอง การเจรจา
ตอรองดานการบริหารการพยาบาลดานการวางแผน และดานการจัดระบบงาน  ดานการ
อํานวยการและดานการควบคุม  คร้ังละ 1 ดาน / วัน นําเสนอ และชวยอภิปรายและแสดงความ
คิดเห็น ทดลองฝกปฏิบัติในสถานการณจริงและรวมอภิปรายผลในวันทํากิจกรรมครั้งถัดไป 

 4.  แบงกลุม 4 กลุม กลุมละ 5 คน รวมวิเคราะห และแสดงบทบาท
สมมุติ  การเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล นําเสนอ และชวยอภิปรายและแสดงความ
คิดเห็น  และอภิปรายการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล พรอมกับนําเสนอ
ปญหาและอุปสรรค และการแกไข  โดยผูวิจัยไดเชิญ  ผูเชี่ยวชาญ วิทยากรและผูมีประสบการณ
ดานการเจรจาตอรองมารวมอภิปรายและใหขอเสนอแนะ  

หลังจากนั้น กลุมตัวอยางปฏิบัติการเจรจาตอรองในระหวางการปฏิบัติงาน เปนเวลา 3 
สัปดาห โดยใหใชทักษะการเจรจาตอรองในหอผูปวยของตนเอง และบันทึกลงในแบบบันทึกและ
รายงานสถานการณการเจรจาตอรองดานการริหารการพยาบาล โดยมีผูวิจัยและผูชวยวิจัยเปนท่ี
ปรึกษารายบุคคล และสังเกตและสัมภาษณพฤติกรรมการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย ใน
กรณีที่ผูบริหารหอผูปวยไมมีเหตุการณที่ตองเจรจาตอรอง ใหปฏิบัติในหอผูปวยใกลเคียง หรือ          
หอผูปวยที่มักเกิดปญหาบอย เชน ผูปวยนอก หองอุบัติเหตุฉกุเฉิน แลวรวมอภิปรายผลอกีครัง้หลงั 
3  สัปดาห 

  
3. ขั้นประเมนิผลการทดลอง   

3.1 การรวบรวมขอมูลในการประเมินผลการทดลอง 3 สัปดาห  ดวยแบบ              
สอบถาม สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล วัดกลุมตัวอยางที่เปนพยาบาลวิชาชีพ
จํานวน 130 คน (กลุมที่ผูบริหารหอผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ ที่เปนกลุมทดลอง จํานวน 66 คน 
และกลุมที่ผูบริหารหอผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ ที่เปนกลุมควบคุม จํานวน 64 คน) เพื่อเปนการ
ตรวจสอบหลังการทดลอง 

 3.2 การรวบรวมขอมูลในการประเมินผลการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการ
บริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวยภายหลังการใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจา             
ตอรองสําหรับผูบริหารหอผูปวยจากแบบบันทึกและรายงานสถานการณการฝกทักษะการเจรจา
ตอรองดานการบริหารการพยาบาล และจากแบบสังเกตการใชทักษะการเจรจาตอรองสําหรับ              
ผูวิจัยและผูชวยวิจัยรวมกับการสัมภาษณพฤติกรรมการเจรจาตอรอง 
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การวิเคราะหขอมูล 

 
 ผูวิจัยวเิคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรม SPSS / PC (Statistic Package for the Social 
Science / Personal Computer)  

1. ขอมูลทั่วไปของผูบริหารหอผูปวยและพยาบาลวิชาชพีนาํมาแจกแจงความถี่และแสดง
จํานวนรอยละ 

2. วิเคราะหแบบบันทกึและรายงานการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบรหิารการ
พยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวยและแบบสังเกตการใชทักษะการเจรจาตอรองสําหรับผูบริหาร        
หอผูปวย ดวยคาความถี่และรอยละ 

3. วิเคราะหเปรียบเทียบคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และความแตกตางของ
คาเฉลี่ยของคะแนนสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล   กอนและหลังการใชโปรแกรม
การฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวยดวยสถิติ
ทดสอบ ที (Dependent t - test) 

4. วิเคราะหเปรียบเทียบคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และความแตกตางของ
คาเฉลี่ยของคะแนนสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ ดวยรายกลุม รายขอ และรายดาน กลุม
ที่มีการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล   กับผูบริหารหอผูปวยกลุมที่ทําการ
เจรจาตอรองตามปกติดวยสถิติทดสอบ ที (Independent t - test) 
 
สรุปผลการวิจัย 
 

1. ผลของการสรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการ
พยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย ไดสวนประกอบของโปรแกรมประกอบดวย 

 
   ข้ันตอนที่ 1 การเสริมความรูเกี่ยวกับการบริหารการพยาบาล  แนวคิดและ
หลักการการเจรจาตอรอง และแนวปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรอง บรรยายโดยผูทรงคุณวุฒิ แลว
ประเมินผลการบรรยายทันที่ดวยแบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาลและแบบ
ประเมินความรูดานการเจรจาตอรอง 
  ขั้นตอนที่ 2  การฝกวิเคราะหในสถานการณจําลองและบทบาทสมมุติการเจรจา
ตอรองดานการบริหารการพยาบาล 4 กระบวนการ ไดแก การวางแผนการพยาบาล การจัด
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ระบบงาน การอํานวยการและการควบคุม  ควบคูกับการทดลองฝกในสถานการณจริง พรอม
นําเสนอผลการวิเคราะห และขอเสนอแนะ รวมกับผูทรงคุณวุฒิ วิทยากร  และผูมีประสบการณ  
ภายไตกระบวนการ  
   2.1 การศึกษาขอมูลของคูเจรจาและขอมูลของปญหา 
   2.2 การกําหนดเปาหมายและวัตถุประสงค 
   2.3 การเริ่มกระบวนการเจรจาตอรอง โดยครอบคลุมทักษะและกลยุทธ
ในการเจรจาตอรอง ไดแก 
    2.3.1 เนนความเหมือนกัน 
    2.3 2 การใหขอมูลสนับสนุนขอเสนอ 
    2.3.3 การโนมนาวใหเห็นจุดดี 
    2.3.4 การใหรางวัล ขวัญและกําลังใจ 
    2.3.5 การขูเข็ญและการคุกคาม         
   2.4 การสิ้นสุดการเจรจาตอรองและตกลงในหลักการ 
   ขั้นตอนที่ 3  การปฏิบัติการใชทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริง  
  ขั้นตอนที่ 4 การรวมอภิปรายผล และเสนอแนะ 
 
 2. ผลของการทดลองใชโปรแกรมฝกทักษะการเจรจาตอรอง พบวา 
  ขั้นตอนที่ 1 การเสริมความรูเกี่ยวกับการบริหารการพยาบาล  แนวคิดและ
หลักการการเจรจาตอรอง และแนวปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรอง  
   1.1 จากการสังเกตของผูวิจัยและผูชวยวิจัยพบวากลุมตัวอยางมี                   
ความกระตือรือรน และแสดงความสนใจที่จะเขารับการอบรม จาการประเมินผลการอบรมพบวา
การอบรมอยูใยเกณฑดีมาก มากวารอยละ 90 
   1.2 จากแบบประเมินความรูเกี่ยวกับการบริหารพยาบาลและแบบ
ประเมินความรูดานการเจรจาตอรอง พบวา กลุมตัวอยางทําแบบทดสอบไดเทากับเกณฑที่กําหนด 
คือ มากกวารอยละ 80 
 

ขั้นตอนที่ 2  การฝกวิเคราะหในสถานการณจําลองและบทบาทสมมุติการเจรจา
ตอรองดานการบริหารการพยาบาล 4 กระบวนการ ไดแก การวางแผนการพยาบาล การจัด
ระบบงาน การอํานวยการและการควบคุม  ควบคูกับการทดลองฝกในสถานการณจริง พรอม
นําเสนอผลการวิเคราะห และขอเสนอแนะ  จากการวิเคราะหสถานการณการเจรจาตอรองของ
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กลุมตัวอยาง กลุมตัวอยางสามารถใชทักษะการเจรจาตอรองมาใชในแตละสถานการณไดอยาง
เหมาะสม  
   ขั้นตอนที่ 3  การปฏิบัติการใชทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริง                 
จากการเก็บรวบรวมขอมูลและวิเคราะหจาก การวิเคราะหแบบบันทึกและรายงานสถานการณ 
การเจรจาตอรองดานการบริหารพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย รวมกับการสังเกตและ
สัมภาษณของผูวิจัยและผูชวยวิจัยวิเคราะหไดดังนี้คือ 
   3.1 การศึกษาขอมูลของคูเจรจาและขอมูลของปญหา พบวากลุม
ตัวอยางสามารถศึกษาขอมูลไดอยางครอบคลุม ทั้งขอมูลของคูเจรจา ขอมูลเกี่ยวกับปญหา ดูได
จากการวิเคราะหแบบบันทึกและรายงานสถานการณการเจรจาตอรองดานการบริหารพยาบาล
สําหรับผูบริหารหอผูปวย กลุมตัวอยางใชการศึกษาขอมูล 95% และรวมกับการสังเกตและ
สัมภาษณของผูวิจัยและผูชวยวิจัย       
   3.2 การกําหนดเปาหมายและวัตถุประสงค พบวากลุมตัวอยางมีการ
กําหนดเปาหมายและวัตถุประสงคในการเจรจาตอรองทั้งของคูเจรจาและเปาหมายของตนเอง            
ดูไดจากการวิเคราะหแบบบันทึกและรายงานสถานการณการเจรจาตอรองดานการบริหาร
พยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย กลุมตัวอยางมีการกําหนดเปาหมายสูงสุดและต่ําของคูเจรจา
และของตนเอง คิดเปนรอยละ 100% เทาๆกัน และรวมกับการสังเกตและสัมภาษณของผูวิจัยและ
ผูชวยวิจัย สวนใหญกลุมตัวอยางมักจะกําหนดเปาหมายสูงสุดของตนเองไวเปนอันดับแรก และ
สวนใหญจะกําหนดทางเลือกไว 3 ทางเลือกขึ้นไป คิดเปนรอยละ 60 
   3.3 การเริ่มกระบวนการเจรจาตอรอง   จากการวิเคราะหจากแบบบันทึก
และรายงานสถานการณการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับ                
ผูบริหารหอผูปวยและจากการสังเกตและสัมภาษณของผูวิจัยและผูชวยวิจัย พบวา 
        3.3.1 ทักษะดานการควบคุมบรรยากาศในการเจรจาตอรอง   
กลุมตัวอยางไดใชทักษะในการควบคุมบรรยากาศดานสถานที่ เวลา อารมณ และบรรยากาศใน
การสื่อสารเทาๆกัน คือรอยละ 60 – 70  
    3.3.2 ทักษะดานการสรางสัมพันธภาพ พบวากลุมตัวอยางมี
ทักษะการสรางสัมพันธภาพสูง ซึ่งไดแก ทักษะการยิ้ม ทักษะการฟง ทักษะการถาม รอยละ 80   
ขึ้นไป และทักษะพิเศษที่กลุมตัวอยางใชเพิ่มเติมคือการ แสดงความเห็นใจ รอยละ 80 
    3.3.3 กลยุทธที่ใชในการเจรจาตอรองพบวากลยุทธที่กลุม
ตัวอยางใชมากที่สุดคือ การศึกษาปญหารวมกัน และการโนมนาวใหเห็นจุดดี คิดเปนรอยละ 90 
และ รอยละ 83 ตามลําดับ สวนกลยุทธที่ใชนอยที่สุดคือ การขูเข็ญคุกคาม และพบวากลุม
ตัวอยางสวนใหญใชกลยุทธในการเจรจาตอรองมากกวา 1 กลยุทธ คิดเปนรอยละ 85.16 โดยสวน
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ใหญใช          กลยุทธ ศึกษาปญหารวมกันรวมกับเนนความเหมือนกันและโนมนาวใหเห็นจุดดี 
คิดเปนรอยละ 38.88 แสดงวาในกระบวนการบริหารการพยาบาลนั้นผูบริหารมักจะพบ
กระบวนการบริหารที่มากกวา 1 กระบวนการควบคูกันไป 
   3.4 ข้ันสิ้นสุดการเจรจาตอรองและตกลงในหลักการ พบวากลุมตัวอยาง
มีทั้งบันทึกและไมบันทึกเปนแนวทางปฏิบัติ เทากัน ผลการเจรจาตอรองเปนแบบชนะ – ชนะ คิด
เปนรอยละ 95.91 และสวนใหญพบวาสัมพันธภาพหลังการเจรจาตอรองดีทั้งหมด แสดงวา             
กลุมตัวอยางสามารถนําทักษะและกระบวนการเจรจาตอรองไปปฏิบัติและสงผลถึงสัมพันธภาพ        
ที่ดีระหวางกัน 
  ขั้นตอนที่ 4 การรวมอภิปรายผล และเสนอแนะ  ในขั้นตอนนี้กลุมตัวอยาง ไดนํา
ประสบการณตางๆที่ไดจากการปฏิบัติจริงมานําเสนอ รวมกับ แบบบันทึกและรายงานสถานการณ
การฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย พบวา 
   4.1  ผูที่กลุมตัวอยางใชทักษะในการเจรจาตอรองดวย 1ใน 3 เปน
พยาบาลประจําการ รอยละ 33.33 และรองลงมาคือแพทย  ผูปวยและญาติ คิดเปนรอยละ 24.40  
   4.2  กระบวนการบริหารการพยาบาลที่พบในการรายงานสถานการณที่
ทําใหตองใชทักษะการเจรจาตอรองพบวาเกิดในทุกกระบวนการเทาเทียมกัน คือรอยละ 24 ถึง 
รอยละ 28 และจากการวิเคราะหแจกแจงรายดานพบวา รอยละ 58.28 พบในกระบวนการบริหาร
การพยาบาล 1 กระบวนการ  และรอยละ 30 พบในกระบวนการบริหารการพยาบาลมากกวา 1 
กระบวนการ 
   4.3  ประเด็นสถานการณการเจรจาตอรองที่พบในการปฏิบัติจริง พบวา 
สวนใหญเปนการเจรจาตอรองเกี่ยวกับพยาบาลในเรื่องของการอยูเวรฉุกเฉินและระเบียบปฏิบัติ
ปฏิบัติและเปนการเจรจาตอรองแบบเฉพาะหนาและไมเปนทางการ เชน เร่ืองการจัดตารางเวร 
การขอใหพยาบาลอยูเวรทดแทนกรณีขาด ลา การตอรองกับแพทยเพื่อขอความรวมมือในการ              
วางแผนดูแลผูปวย เปนตน 
 
 3. การประเมินผลของการใชโปรแกรม ประเมินจาก 
  3.1 การรายงานในแบบบันทึกและรายงานการฝกทักษะการเจรจาตอรองดาน
การบริหารการพยาบาล และแบบสังเกตการณใชทักษะการเจรจาตอรองพบวา รอยละ 95                
ใชทักษะการเจรจาตอรองประสบความสําเร็จ ซึ่งผลที่ได ชนะ – ชนะ รอยละ 95.91 และเกิด               
สัมพันธภาพที่ดีตอกันรอยละ 100 
  3.2  จากขอเสนอแนะและความคิดเห็นของวิทยากรและผูสังเกตการณ ดังนี้ 
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   3.2.1 การจัดสถานการณการเจรจาตอรองเหมาะสมกับองคการและ 
เปนเหตุการณที่เกิดขึ้นจริงทําใหสามารถนําไปปฏิบัติแลวเกิดประสิทธิผลตอองคการไดจริง 
   3.2.2 การเสริมความรูทําใหเกิดมีความเขาใจที่ตรงกัน  
   3.2.3 การฝกทดลองในสถานการณจําลองทําใหเกิดความมั่นใจในการ
ปฏิบัติจริง และเขาใจชดเจนในทุกขั้นตอน 
   3.2.4 การฝกในสถานการณจริงทําใหทราบขอที่ควรปรับปรุงและเกิด
ทักษะพิเศษขึ้น 
   3.2.5 การฝกปฏิบัติจริงทําใหเกิดความมั่นใจ และเปนแนวทางปฏิบัติที่
ตอเนื่อง 

 3.3 ผลการเปรียบเทียบสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล   
  3.3.1 ผลการเปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยสัมพันธภาพ

ระหวางบุคลากรทางการพยาบาล  พบวาในกลุมทดลองและกลุมควบคุม กอนการทดลองแตกตาง
กัน อยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .05 โดยที่คาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล         
ในกลุมทดลองสูงกวากลุมควบคุม  และคาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล  
ในกลุมทดลองและกลุมควบคุม หลังการทดลองแตกตางกัน  อยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .05 โดยที่
คาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ในกลุมทดลองสูงกวากลุมควบคุม 
        3.3.2 พบวาคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาล  รายดาน กอนการทดลอง ในกลุมควบคุมและกลุมทดลองแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05  โดยที่คะแนนคาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล            
ของกลุมทดลองสูงกวากลุมควบคุม และหลังการทดลองพบวา  คะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพ
ระหวางบุคลากรทางการพยาบาลรายดาน  ในกลุมทดลองและกลุมควบคุมแตกตางกันอยางมี       
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  โดยที่คะแนนคาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาล  ของกลุมทดลองสูงกวากลุมควบคุม 
   3.3.3 พบวาคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาล กอนการทดลอง และหลังการทดลอง  ในกลุมควบคุมจําแนกตามรายขอ  แตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยที่ คะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาลในหลังการทดลองต่ํากวากอนการทดลอง ยกเวนขอ ใหความชวยเหลือในเรื่อง
ปญหาสวนตัว เปนที่ปรึกษาที่ดี จัดหาแหลงสรางสมรรถภาพในการทํางาน  ยิ้มแยมแจมใสในการ
ปฏิบัติงาน รวมงานสังคมภายนอก มีสวนรวมในการทํางาน รับทราบขอมูลตรงกันทุกครั้ง และ
จัดการ     แกปญหาในหนวยงาน พบวาไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.05  
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   3.3.4 พบวาคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาล กอนการทดลอง และหลังการทดลอง  ในกลุมทดลอง  จําแนกตามรายขอ ไมแตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ยกเวนในขอ ใหความชวยเหลือเกี่ยวกับปญหาสวนตัว            
ผูบริหารหอผูปวยปกปองสิทธิอันเปนผลประโยชนที่ไดรับจากการทํางาน การใหกําลังใจในการ        
แกปญหาทั้งดานสวนตัวและดานการทํางาน  มีความสุขในการทํางานรวมกับผูบริหารหอผูปวย                  
มีทัศนคติที่ดีในดานสวนตัว มีทัศนคติที่ดีในดานการปฏิบัติงาน ชื่นชมกับความสําเร็จในชีวิต
สวนตัวผูบริหารหอผูปวยยอมรับความแตกตางระหวางบุคคลโดยปราศจากอคติ การทํางานโดย
ปราศจากการตําหนิหรือควบคุมจากผูบริหารหอผูปวย และ โอกาสในการแสวงหาความรูมีความ
ยุติธรรม  พบวาแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.05 โดยคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพ
ระหวางบุคลากรทางการพยาบาลหลังการทดลองสูงกวากอนการทดลอง   
 
 สรุปไดวา   สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลตอผูบริหารหอผูปวยหลังการ
ฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลดีกวากอนการฝกทักษะการเจรจาตอรอง
ดานการบริหารการพยาบาลของผูบริหารหอผูปวย   ผลการทดลองเปนไปตามสมมุติฐานการวิจัย
ของขอที่ 1 และสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล  ในผูบริหารหอผูปวยกลุมที่ไดรับ
การฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล  หลังการทดลองสูงกวากลุมที่ไมไดรับ
การฝกทักษะการเจรจาตอรองที่ปฏิบัติงานตามปกติ   สรุปไดวาการฝกทักษะการเจรจาตอรอง
ดานการบริหารการพยาบาลทําใหมีสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกับผูบริหาร      
หอผูปวยดกีวาการไมไดฝกทักษะการเจรจาตอรอง  ผลการทดลองเปนไปตามสมมุติฐานการวิจัย
ของขอที่ 2    
 
 สรุปผลของการใชโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล
สําหรับผูบริหารหอผูปวย เปนไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว 
 
อภิปรายผลการวิจัย 
  
 1. โครงสรางของโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารพยาบาล Neo., 
et.al. (1996) ไดกลาววา การฝกอบรมเปนการพยายามขององคการที่ไดมีการวางแผนเพื่อ
สนับสนุนการเรียนรูเกี่ยวกับความรู ทักษะ และพฤติกรรมที่เกี่ยวกับงานของบุคคลในองคการโดย
เนนที่โปรแกรมการฝกอบรมและการนําไปปฏิบัติอยูเปนประจํา  ซึ่งในสภาวะปจจุบันที่มีการ
เปลี่ยนแปลงในระบบสุขภาพ และมีการแขงขันกันสูง  จึงไดมีระบบประกันคุณภาพขึ้น ดังนั้น         
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ผูบริหารหอผูปวยจึงจําเปนตองมีทักษะดานการเจรจาตอรองเพื่อปองกันขอขัดแยงในองคการ และ
สรางภาพลักษณที่ดีของวิชาชีพ  ผูวิจัยจึงไดสรางโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองขึ้นเพื่อ
พัฒนาทักษะการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย ซึ่งโครงสรางของโปรแกรมที่ผูวิจัยสรางขึ้น 
ประกอบดวย 
  1.1 การบรรยายเสริมความรู ซึ่ง บุญเลิศ ไพรินทร (2533) ไดกลาววา                    
การบรรยาย จะชวยใหเกิดการเรียนรู หรือมีการเปลี่ยนแปลงดานความรู ซึ่งเปนหัวใจของการ
พัฒนาบุคลากร โดยมุงเนนใหบุคลากรมีความรู  ทักษะและเจตคติที่ดีของผูรับการอบรม เพื่อให
สามารถปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ และทําใหองคกรบรรลุผลสําเร็จ (สายพิณ ปนแกว, 
2544  จิตสมร  วุฒิพงษ, 2543 และ Certo, 1994)  ซึ่งดูไดจากการอบรมบรรยายเสริมความรู
ใหกับกลุมตัวอยางพบวากลุมตัวอยางมีความกระตือรือรนที่จะรวมการอบรมซึ่งประเมินไดจาก
แบบประเมินผลหลังการอบรม พบวา ความสอดคลองของเนื้อหากับหัวขอบรรยาย อยูในระดับดี 
94.5% ปานกลาง 5.5% ส่ือที่นําเสนอ อยูในระดับดี 91.5% ปานกลาง 8.5%  สามารถนําความรู
ไปประยุกตใชได อยูในระดับดี 94.6 % ปานกลาง 5.4% ความเหมาะสมของเวลาที่ใชในการอบรม 
อยูในระดับดี 78.3% ปานกลาง 21% และแบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาลและ
แบบประเมินความรูเกี่ยวกับการเจรจาตอรองหลังการอบรมพบวากลุมตัวอยางตอบได มากกวา 
รอยละ 80 ซึ่งผานเกณฑการประเมิน 
  1.2 การทดลองฝกปฏิบัติในสถานการณจําลองและบทบาทสมมุติรวมกับการ
ทดลองฝกในสถานการณจริงควบคูไปดวย บุญเลิศ ไพรินทร (2533) ไดกลาววา การสราง
สถานการณจําลอง การแสดงบทบาทสมมุติ จะชวยใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมดานเจตคติ 
รวมกับการฝกปฏิบัติจะชวยใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมดานทักษะของผูเรียน แสดงใหเห็น
โดย กลุมตัวอยางสามารถวิเคราะหการใชทักษะการเจรจาตอรองและการเสนอแนะขอคิดเห็น 
ไดแกการมีความมั่นใจในการเจรจาตอรอง และการมีแนวทางในการเจรจาตอรอง และกลุม
ตัวอยางไดใหขอเสนอแนะสนับสนุนวาการรูขอมูล ทั้งดานบุคลิกสวนตัว นิสัยสวนตัวจะสงผลให
การเจรจาตอรองประสบผลสําเร็จ นอกจากนี้การศึกษาขอมูลยอนหลังทางสถิติก็จะทําใหเปนขอ
ไดเปรียบในการเจรจาตอรอง (ตัวอยางในภาคผนวก ง) 
  1.3  การปฏิบัติจริง 3 สัปดาหหลังการทดลอง โดยใหกลุมตัวอยางใชทักษะ              
กลยุทธและกระบวนการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลที่ไดรับการเสริมความรูและการ
ทดลองปฏิบัติรวมกับการฝกวิเคราะหสถานการณการเจรจาตอรองในสถานการณจําลองและ         
บทบาทสมมุติ มาเปนแนวทางปฏิบัติ  ซึ่งการลงมือปฏิบัติงาน เหมาะสําหรับการการสอนดาน
ทกัษะและความชํานาญ ซึ่งตองการเรียนรูในระยะอันสั้น  เปนการเปดโอกาสใหผูปฏิบัติไดเรียนรู
งาน  โดยการปฏิบัติจริงภายไตสภาพแวดลอมและบรรยากาศของการปฏิบัติงานจริงจะทําใหได
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เรียนรูถึงวิธีการและในขณะเดียวกันก็ไดผลผลิตของงานออกมาดวย  (วิจิตร อาวะกุล, 2540;            
ชูชัย สมิทธิไกร, 2542 อางถึงใน ดวงพร เลิศทรัพยอนันต, 2543: 22-25) ซึ่งผูวิจัยไดเห็นประโยชน
ของการปฏิบัติจริงจึงไดจัดข้ันตอนการปฏิบัติจริงในโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดาน
การบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย และมีการบันทึกในแบบรายงานและสถานการณ
การฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลรวมกับการสังเกตเพื่อประเมินการใช
ทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล ซึ่งผลที่ไดจากแบบรายงานพบวาในการใช
ทักษะการเจรจาตอรองทําใหเกิดกระบวนการพัฒนาระบบบริการ เชน การหาแนวทางในการดูแล
ผูปวยรวมกัน, การไดรับความรวมมือในการมีสวนรวมในการดูแลผูปวยในผูปวยและแพทย เปน
ตน 
  สรุปไดวาโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลที่ 
ผูวิจัยสรางขึ้นนั้นสามารถปฏิบัติและฝกไดจริง ดูไดจากการรายงานผลของแบบบันทึกและรายงาน
สถานการณการเจรจาตอรอง และผลที่ไดจากการเจรจาตอรอง ซึ่งพบวาหลังการเจรจาตอรอง
ไดผล ชนะ – ชนะ   รอยละ 95.91 และคงไวซึ่งสัมพันธภาพที่ดีหลังการเจรจาตอรองรอยละ 100  
 
 2. ผลของการทดลองฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล ไดแก 
  2.1 การทดลองฝกในสถานการณจําลองโดยแบงกลุม 4 กลุมรวมวิเคราะห           
สถานการณจําลองดานการบริหารการพยาบาล 4 ดาน ไดแกดานการวางแผนการพยาบาล         
ดานการจัดระบบงาน ดานการอํานวยการ และดานการควบคุมทางการพยาบาล พบวากลุม             
ตัวอยางสามารถวิเคราะหสถานการณไดอยางครอบคลุม กระบวนการดังนี้คือ 
   2.1.1 การศึกษาขอมูล   
   2.1.2 การกําหนดเปาหมายและวัตถุประสงค 
   2.1.3 ทางเลือกที่เตรียมไว 
   2.1.4 กลยุทธในการเจรจาตอรอง 
   2.1.5 การเลือกใชบุคคลที่ 3 
 
  กลุมตัวอยางแสดงความสนใจและยินดีรวมแสดงความคิดเห็น ในระยะแรกจะมี
การศึกษาขอมูลนอยกลุมละ 2 – 3 เร่ืองแตเมื่อฝกในระยะเวลาตอมากลุมตัวอยางสามารถ
วิเคราะหไดครอบคลุมข้ึน โดยเฉพาะการศึกษาขอมูลและการกําหนดทางเลือกซึ่งในสถานการณที่ 
3 และ 4 สามารถกําหนดทางเลือกไดกวางขวางขึ้น 
  2.2  การแสดงบทบาทสมมุติและการรวมกันสังเกตและวิเคราะหบทบาทสมมุติ
เกี่ยวกับ  
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   2.2.1 ขอมูลที่ได 
   2.2.2 เปาหมายสูงสุดและต่ําสุดของคูเจรจาและผูเจรจา 
   2.2.3 ลักษณะของภาษา และคําพูด 
   2.2.4 ภาษากายที่แสดงออก 
   2.2.5 การเลือกบุคคลที่ 3 
   2.2.6 ผลลัพธและสัมพันธภาพในการเจรจาตอรองครั้งนี้ 
 ในการแสดงบทบาทสมมุติการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล ผูวิจัยคัดเลือก
โดยอาสาสมัคร 2 ทาน ในการพูดคุยและแสดงบทบาทใน Scrip ที่เตรียมไว แลวใหกลุมตัวอยางที่
เหลือ แบงกลุม 5 กลุมเปนผูสังเกต และสงตัวแทนออกมานําเสนอ จากการนําเสนอพบวากลุม          
ตัวอยางมีความรูความเขาใจในการใชทักษะในการเจรจาตอรอง และตัวแทนที่ออกมาแสดง           
บทบาทสมมุติสามารถใชภาษาพูดและภาษากายที่แสดงใหผูสังเกตสามารถวิเคราะหได 
  2.3 การทดลองฝกปฏิบัติจริงในหอผูปวย และนําเสนอระหวางการรวมกิจกรรม
วิเคราะหสถานการณจําลอง พบวา กลุมตัวอยางไดใชทักษะและกระบวนการในการเจรจาตอรอง
ไดครอบคลุมทุกกระบวนการ ผลลัพธในการเจรจาตอรองเปนแบบ ชนะ – ชนะ และสัมพันธภาพ
ในการเจรจาตอรองดี สรุปไดวา กลุมตัวอยางมีความรูความเขาใจในการใชทักษะการเจรจาตอรอง
ดานการบริหารการพยาบาล  
 
 3. การประเมินผลการใชทักษะการเจรจาตอรองในการปฏิบัติจริง 
  3.1   กลุมตัวอยางไดใชกระบวนการศึกษาขอมูลเกี่ยวกับคูเจรจา รอยละ 95 โดย
สวนใหญมีการศึกษาขอมูลเกี่ยวกับ นิสัยสวนตัว  บุคลิกภาพ และลักษณะของบุคคล  สวน               
การศึกษาในดานขอมูลเกี่ยวกับปญหา คิดเปนรอยละ 95 โดยการศึกษาขอมูลเกี่ยวกับสถิติ                    
การสอบถาม การศึกษากฎระเบียบตางๆกอนที่จะเจรจาตอรอง การศึกษาขอมูลที่ครบถวน 
เพียงพอ และการเตรียมขอมูลที่พรอมในการเจรจาตอรอง ทั้งขอมูลของคูเจรจาตอรอง บุคลิกภาพ       
การไดรับการยกยองสรรเสริญ และขอมูลของปญหาเพียงพอ รวมกับการวิเคราะหปญหาได                
ถูกตอง  จะทําใหการเจรจาประสบความสําเร็จ (วารินทร สินสูงสุด และประชุม โพธิกุล, 2543)          
สอดคลองกับ ฟาริดา อิบราฮิม (2542) ที่กลาววา หัวหนาหอผูปวยตองมีทักษะที่สําคัญคือ
สามารถวิเคราะหสถานการณและขอมูลขาวสารไดอยางถกูตอง จะทําใหเกิดเกิดประสิทธิผลที่ดีใน
ทีมงาน 

  3.2  ดานการควบคุมบรรยากาศ พบวากลุมตัวอยาง ใหความสําคัญในการ
ควบคุมบรรยากาศดานตางๆตอไปนี้ 
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3.2.1 ดานอารมณ รอยละ 70 โดยมักใชอารมณปกติ และการควบคุม
อารมณ ซึ่งในความเปนจริงอาจตองมีการเพิ่มทักษะในการควบคุมและมีการปรับอารมณใหมาก
ขึ้น และควรศึกษาอารมณของคูเจรจาดวย  พอพันธ วัชจิตพันธ (2538) อารมณเปนปจจัยที่สําคัญ
ที่สุดที่มีอิทธิพลตอบรรยากาศในการเจรจาตอรอง อุปนสิัยสวนตัว รูปแบบพฤติกรรม รวมถึงภาษา
พูดและน้ําเสียง ซึ่งSmitt (1993) กลาววาหัวหนาหอผูปวยควรมีการรับรูและไวตอความรูสึกของ       
ผูอ่ืน สามารถควบคุมอารมณไดเมื่อเผชิญกับภาวะที่คับของใจ หรือ การขัดแยง เพื่อที่จะใชภาวะ 
ผูนําในการทําใหเกิดการประนีประนอมหรือเจรจาตอรองเพื่อแกปญหา สงผลใหเกิดสัมพันธภาพ
และมนุษยสัมพันธที่ดีในทีมการพยาบาล และเกิดประสิทธิผลของทีมงานและองคการ 

3.2.2 การควบคุมบรรยากาศดานการสื่อสาร  รอยละ 70 โดยกลุม
ตัวอยางในลักษณะของการสื่อสาร 2 ทาง การใชคําพูดแสดงเหตุผล รอยละ 48.14   การให
คําแนะนํา การใชการฟงอยางตั้งใจและแสดงภาษากายใหคูเจรจารูสึกวาเห็นใจและจริงใจที่จะ
ชวยเหลือ  รอยละ 9.2  ใชการสื่อสารทางโทรศัพท  

3.2.3 การควบคุมบรรยากาศดานสถานที่ รอยละ 65 ซึ่งกลุมตัวอยาง
ยังไมไดเลือกสถานที่ ที่สงผลตอการเจรจาตอรองที่ดี สวนใหญใชสถานที่ในการปฏิบัติงาน เปน
สถานที่ในการเจรจาตอรอง เนื่องจากสถานการณสวนใหญเปนเหตุการณเฉพาะหนาและได
ผลลัพธทันที   ซึ่งการสรางสถานที่ในการเจรจาตอรองจะมีผลตอบรรยากาศในการเจรจาตอรอง
และอารมณในการเจรจาตอรอง และอํานาจในการตอรองที่ตางกัน  

3.2.4 การควบคุมบรรยากาศดานเวลา รอยละ 60 กลุมตัวอยางเลือก
เวลาที่เหมาะสม ไดแก การเวนระยะชวงเวลาที่ทําใหคูเจรจาลดภาวะอารมณรุนแรงลง แลวจงึคอย
เจรจาตอรอง  ซึ่งบรรยากาศดานเวลาจะมีผลตอการเตรียมพรอม และการสรางสัมพันธระหวางกัน 
การมีเวลาในการสรางสัมพันธภาพกอนการเจรจาตอรอง จะไดผลลัพธที่พึงพอใจทั้งสองฝาย 
  3.3.  กําหนดเปาหมายในการเจรจาตอรอง  รอยละ 100 มีการกําหนดเปาหมาย
ไดถูกตองเหมาะสม สวนดานการเตรียมทางเลือก กลุมตัวอยางยังเตรียมทางเลือกไวนอย พบวาได
กําหนดทางเลือกไว 3 ทางเลือก รอยละ 48 และนอยกวา 3 ทางเลือก คิดเปน รอยละ 38  
  3.4   ดานการสรางสัมพันธภาพในการเจรจาตอรอง รอยละ 87 ใชทักษะการฟง
อยางตั้งใจ รอยละ 83.3 ใชทักษะการถามอยางสนใจในประเด็นนั้น และยิ้มเพื่อสรางสัมพันธภาพ 
รอยละ  81 และการแสดงความเห็นใจ โดยการแสดงความกระตือรือรน การใสใจในการชวยเหลือ
อยางเต็มใจ 
  3.5  ดานการใชกลยุทธในการเจรจาตอรอง พบวา กลุมตัวอยางใชมากวา 1 กล
ยุทธในการเจรจาตอรองในแตละสถานการณ  กลยุทธที่ผูบริหารใชมากที่สุดคือ การศึกษาปญหา
รวมกัน รอยละ 90 รองลงมาคือการโนมนาวใหเห็นจุดดี รอยละ 83  และการเนนความเหมือนกัน  
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รอยละ 44.44 ตามลําดับ สวนกลยุทธที่ใชนอยคือ การใหรางวัลและการยกยองชมเชย  รอยละ 16 
และ การขูเข็ญคุกคาม รอยละ 3.70 ซึ่งกลยุทธนี้ตองพิจารณาใชใหเหมาะสมเนื่องจากอาจทําให
เกิดการทําลายสัมพันธภาพภายหลังการเจรจาตอรองได สวนการขอความชวยเหลือจากบุคคลที่ 3 
พบรอยละ 12.96  โดยบุคลที่ 3 กลุมตัวอยางเลือกไดแก เพื่อนของคูเจรจา  ผูรวมงาน  ญาติผูปวย 
และแพทยเจาของไข 
 กลุมตัวอยางไดเสนอทักษะพิเศษในการเจรจาตอรองไดแก  การชี้แจงเหตุผล  การอางถึง
บุคคลที่มีสวนรวม การสาธิตหรือการปฏิบัติใหเห็นจริง  การแสดงความตั้งใจ สนใจ และจริงใจทีจ่ะ
ชวยเหลือ  การแสดงทาทางที่เปนกันเอง การขอความเห็นใจ   การใชความเงียบเพื่อใหคูเจรจาได
พูดระบายกอน และการตั้งคําถมปลายเปดเพื่อสรางความเขาใจที่ตรงกัน รวมทั้งการใช
กระบวนการพัฒนาคุณภาพ CQI มาพูดคุย 
  3.6  ดานลักษณะของขอตกลงที่นําไปปฏิบัติ รอยละ 42.85  ไดบันทึกเปน              
แนวทางปฎิบัติ กฎระเบียบ และ การนํามาทํา CQI แกไขปญหา แลวบันทึกไวเปนแนวปฏิบัติ           
รอยละ 57.5 ไมไดบันทึกไว เนื่องจากเปนทางดานพฤติกรรม 
  3.7 ผลที่ไดจากการเจรจาตอรอง รอยละ 100 และสัมพนัธภาพที่ดีซึง่แสดงใหเหน็
โดย การกลาวขอโทษ การแสดงถึงอารมณที่ดีหลังการเจรจาตอรอง การทาํงานภายหลงัการเจรจา
ตอรองราบรื่น 
  3.8 จากการศึกษาผลของการใชทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการ
พยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวยตอสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ผูวิจัย
อภิปรายผลการทดลองตามสมมติฐาน ดังนี้ 
   3.8.1 คาเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ใน
กลุมทดลองและกลุมควบคุม กอนการทดลองไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
และคาเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล ในกลุมทดลองและกลุมควบคมุ  
หลังการทดลองแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และหลังการทดลองพบวา          
คาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลในกลุมทดลองสูงขึ้น จากคา 194.45 1เปน 
210.60 และในทางตรงกันขาม กลุมที่ปฏิบัติงานตามปกติมีคาเฉลี่ยลดลงจากเดิม 194.90 ลดลง
เปน 157.03  
 แสดงวาการใชโปรแกรมการเจรจาตอรองสงผลใหเกิดสัมพันธภาพที่ดีระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาล ดังที่ Reck & Long (1985) ที่ใหความเห็นวา การเจรจาตอรองเปนกระบวนการ
จัดการกับปญหาของหัวหนาหอผูปวย และพยาบาลประจําการเพื่อใหบรรลุขอตกลงรวมกัน โดยที่
ทั้งสองฝายจะไดผลประโยชน และมีความรูสึกที่ดีตอกันในขอตกลงและการรักษาสัญญา จนเกิด
เปน สัมพันธภาพที่ดีตอกันในระยะยาว ซึ่ง Shermerhorn, Hunt & Osborn (2000) ไดกลาววา 
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การเจรจาตอรองที่ประสบความสําเร็จเกิดขึ้นเมื่อประเด็นเนื้อหาถูกแกไขและยังคงสัมพันธภาพ
หรือมีสัมพันธภาพที่ดีขึ้น ทําใหมีความพึงพอใจทั้งสองฝาย  
 สําหรับกลุมควบคุมที่ปฏิบัติงานตามปกติพบวามีสัมพันธภาพลดลงหลังการทดลอง 
สามารถอธิบายไดวา เกิดจากปจจัย 2 ประการ คือ 
 1)  เปนผลมาจากการเปลี่ยนแปลงของระบบงาน   เปนชวงเวลาที่ผูบริหารหอผูปวยไดรับ
การมอบหมายงานที่เรงรัดเพื่อใหทันตอการรับการเยี่ยมสํารวจมาตรฐานการปฏิบัติงานภายใน
หนวยงาน ผูริหารหอผูปวยซึ่งเปนผูรับนโยบายจากผูบังคับบัญชา และนํามาบริหารภายในหอ
ผูปวยโดยการแจกจายงานพิเศษที่นอกเหนือหนาที่ความรับผิดชอบ ทําใหพยาบาลประจําการหรือ
บุคลากรทางการพยาบาลมีภาระงานเพิ่มมากขึ้นในระยะเวลาที่จํากัดทําใหเกิดความเครียด และ
สรางภาพลักษณที่ เปนลบแกผูบริหารหอผูปวย ทําใหบรรยากาศในการทํางานไมดี เกิด
ความเครียดขึ้น   
 2) เปนชวงเวลาที่มีการเปลี่ยนแปลง  เนื่องจากโรงพยาบาลอางทองกําลังมีการขยายงาน 
ไดแก เพิ่มหอผูปวยพิเศษ และ หอผูปวยวิกฤตทารกแรกเกิด และหอผูปวยวิกฤตศัลยกรรม ซึ่งเปน
กลุมควบคุมในการวิจัยครั้งนี้ดวย ทําใหผูบริหารหอผูปวยตองรับนโยบายในการจัดแบงบุคลากร
ในหนวยงาน เพื่อไปปฏิบัติงานในหอผูปวยที่เกิดขึ้นใหม ซึ่งมีทั้งผูที่มีความตองการที่ตองการยาย
ไปหอผูปวยใหมจะไปหาประสบการณใหม และ ไมตองการยายหอผูปวย ซึ่งมีทั้งผูที่ประสบ
ความสําเร็จตามความตองการและผูที่ไดรับการจัดสรรใหไปปฏิบัติงาน  สงผลถึงสัมพันธภาพ
ระหวางผูบริหารหอผูปวยและบุคลากรทางการพยาบาลนั้นๆ  ทําใหบุคลากรขาดความไววางใจ 
และกลัวการเปลี่ยนแปลงที่จะเกิดขึ้น และความรวมมือรวมใจในการปฏิบัติงานลดลง  สงผลถึง
ประสิทธิผลและประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน 
 3) จากการปฏิรูประบบราชการ ที่ตองมีการประเมินขาราชการเพื่อใหการบริหารงานเปน
โครงสรางที่เล็กลงและงานที่มีคุณภาพ และไดมีการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากร ทําให
บุคลากรทางการพยาบาลเสียขวัญและกําลังใจ เกรงวาจะไดรับการประเมินที่ไมดี 
 จากเหตุผลดังกลาว สอดคลองกับ อุทัย เลาหวิเชียร (2530) ซึ่งใหความคิดเห็นวาหาก
บรรยากาศองคการไมดีไมเอื้ออํานวยตอบุคลากรในการปฏิบัติงาน จะทําใหบุคคลเกิดความเครยีด 
ไมเต็มใจปฏิบัติงาน ขาดความรวมมือที่จะมีสวนรวมในการทํางาน เบื่อหนาย ขาด สัมพันธภาพ      
ที่ดีตอกัน และสงผลตอประสิทธิผลขององคการ ตรงกันขามกับกลุมทดลองซึ่งมีการฝกทักษะการ
เจรจาตอรอง ทําใหผูบริหารหอผูปวยเห็นความสําคัญของการสรางสัมพันธภาพ การทําความรูจัก
ถึงอุปนิสัยของคูเจรจา การสรางขอตกลงและเปาหมายรวมกันกอนการปฏิบัติงาน และการมี      
กลยุทธในการเจรจาตอรองที่ดี จึงสงผลทําใหสัมพันธภาพระหวางผูบริหารหอผูปวยและบุคลากร
ทางการพยาบาลสูงขึ้น Dubrin (1990 อางถึงใน พนิดา ผกานิรินทร, 2544) กลาววา การสราง      
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สัมพันธภาพที่ดี สามารถทําไดโดย แสดงความสนใจงานที่เขาทําอยู เปนผูนําที่ดี โดยเฉพาะเรื่องที่
เปนปญหาในการปฏิบัติงานและคําบนในเรื่องตางๆ ที่เกี่ยวกับงาน การใหความชวยเหลือและ
รวมมือกันในการปฏิบัติงาน การยอมรับเพื่อนรวมงานโดยแสดงใหเห็นวา เขามีความสําคัญ                 
มีความสุภาพ ยึดบรรทัดฐานของกลุม โดยปฏิบัติตามขอตกลงที่กําหนด หลีกเลี่ยงการทําใหผูอ่ืน
โกรธ  และการมีกาลเทศะในการติดตอหรือรบกวนผูอ่ืน  
 
   3.8.2  พบวาคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทาง              
การพยาบาล  รายดาน กอนการทดลอง ในกลุมควบคุมและกลุมทดลองแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  โดยที่คะแนนคาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาลของกลุมทดลองสูงกวากลุมควบคุม และหลังการทดลองพบวา  คะแนนเฉลี่ยระดับ
สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลรายดาน  ในกลุมทดลองและกลุมควบคุมแตกตาง
กันอยางมี      นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05   โดยที่คะแนนคาเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาล  ของกลุมทดลองสูงกวากลุมควบคุม 
     3.8.3  พบวาคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาล กอนการทดลอง และหลังการทดลอง  ในกลุมควบคุมจําแนกตามรายขอ  แตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยที่ คะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาลในหลังการทดลองต่ํากวากอนการทดลอง ยกเวนขอ ใหความชวยเหลือในเรื่อง
ปญหาสวนตัว เปนที่ปรึกษาที่ดี จัดหาแหลงสรางสมรรถภาพในการทํางาน ยิ้มแยมแจมใสในการ
ปฏิบัติงาน รวมงานสังคมภายนอก มีสวนรวมในการทํางาน รับทราบขอมูลตรงกันทุกครั้ง และ
จัดการ    แกปญหาในหนวยงาน พบวาไมแตกตางกนัอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.05  
   3.8.4  พบวาคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาล กอนการทดลอง และหลังการทดลอง  ในกลุมทดลอง  จําแนกตามรายขอ ไมแตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ยกเวนในขอ ใหความชวยเหลือเกี่ยวกับปญหาสวนตัว           
ผูบริหารหอผูปวยปกปองสิทธิอันเปนผลประโยชนที่ไดรับจากการทํางาน การใหกําลังใจในการ       
แกปญหาทั้งดานสวนตัวและดานการทํางาน  มีความสุขในการทํางานรวมกับผูบริหารหอผูปวย       
มีทัศนคติที่ดีในดานสวนตัว  มีทัศนคติที่ดีในดานการปฏิบัติงาน ชื่นชมกับความสําเร็จในชีวิต
สวนตัว ผูบริหารหอผูปวยยอมรับความแตกตางระหวางบุคคลโดยปราศจากอคติ การทํางานโดย
ปราศจากการตําหนิหรือควบคุมจากผูบริหารหอผูปวย และ โอกาสในการแสวงหาความรูมีความ
ยุติธรรม  พบวาแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิตทิี่ 0.05 โดยคะแนนเฉลี่ยระดับสัมพันธภาพ
ระหวางบุคลากรทางการพยาบาลหลังการทดลองสูงกวากอนการทดลอง   
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 ผูบริหารทางการพยาบาลที่ใชกระบวนการเจรจาตอรองจะเพิ่มความเปนวิชาชีพในการ
พิจารณาและตัดสินใจซึ่งจะนําไปสูความสําเร็จ ผูบริหารทางการพยาบาลมาสามารถสื่อสาร             
จัดการประชุม ดูแลผูปวยหรือทําการตัดสินใจโดยไมใชการเจรจาตอรองโดยเฉพาะอยางยิ่งใน
สภาวะปจจุบันที่มีการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วในการดูแลสุขภาพ การจํากัดทรัพยากรและ       
ความตองการที่มากขึ้น  ตองใชเวลาในการตัดสินใจที่สั้นที่สุด ดังนั้นจึงทําใหผูบริหารหอผูปวย       
จะตองเขาใจและสามารถที่จะเจรจาตอรองได (Smeltzer, 1991) มีนักเจรจาหลายคนที่สูญเสีย             
สัมพันธภาพหลังการเจรจาตอรองเพราะวา ผูที่เจรจาตอรองดวยยึดจุดยืนในเปาหมายของตนและ
เห็นแกตัว ในทางตรงกันขาม  การเจรจาตอรองที่ประสบความสําเร็จเกิดขึ้นเมื่อประเด็นเนื้อหาถูก
แกไขแลวและยังคงสัมพันธภาพหรือมีสัมพันธภาพที่ดีข้ึน ผลลัพธที่ไดจะเปนการตัดสินใจรวมกัน
ในสิ่งที่ยังเหลื่อมกันอยูใหทุกฝายไดรับส่ิงที่ดีกวา (Shermerhorn, Hunt & Osborn, 2000) 
 ในการบริหารงานของผูบริหารดานการพยาบาล จําเปนตองมีความรูและทักษะในการ
สรางสัมพันธภาพที่ดีใหเกิดข้ึนในองคการเนื่องจากวิชาชีพพยาบาลนั้นตองอาศัยการทํางานเปน
ทีม เพื่อใหการทํางานนั้นมีประสิทธิภาพ หัวหนาหอผูปวยหรือผูบริหารหอผูปวยจึงมีความ
จําเปนตองดูถึงทุกขสุขของบุคลากรทางการพยาบาลใหมีความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน และ
ปฏ ิบัติงานดวยใจ ซึ่งการสรางสัมพันธภาพที่ดีจะเปนแรงจูงใจใหบุคลากรทางการปฏิบัติงานได
เต็มความสามารถ และเมื่อเกิดปญหาเกิดขึ้นผูบริหารหอผูปวยตองใชทักษะการเจรจาตอรองเพ่ือ
โนมนาวสรางความเขาใจที่ตรงกัน และยังคงสานสัมพันธภาพใหดีและยั่งยืนในหนวยงานเพือ่สราง
บรรยากาศที่ดีในการทํางานและเกิดประสิทธิผลที่ดีในการทํางาน ดังนั้น การใชโปรแกรมการฝก
ทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลจึงเปนประโยชนสําหรับผูบริหารหอผูปวย และ
บุคลากรทางการ เพราะนอกจากจะสงผลใหเกิดสัมพันธภาพที่ดีระหวางบุคลากรทางการพยาบาล
แลว ยังสงผลถึงบรรยากาศองคกรที่ดี และเกิดประสิทธผิลที่ดีในการปฏิบัติงาน  
 
 โรงพยาบาลทั่วไป เปนโรงพยาบาลที่ผูวิจัยใชเปนสถานที่ในการทดลอง  ซึ่งในระหวางทํา
การทดลองนั้น โรงพยาบาลทั่วไปกําลังดําเนินการพัฒนาเพื่อเขาสูการขอรับรองคุณภาพและ
มาตรฐานโรงพยาบาล ทําใหผูบริหารหอผูปวยตองมีการวางแผนที่จะพัฒนาหนวยงานโดยการขอ
ความรวมมือจากการบุคลากรทางการพยาบาลในหนวยงานใหชวยกันพัฒนาคุณภาพบริการใน
ทุกๆดาน ซึ่งสงผลกระทบตอบุคลากรทางการพยาบาลเนื่องจากตองมีหนาที่รับผิดชอบเพิม่มากขึน้ 
และบางครั้งยังสงผลถึงการปฏิบัติงานสวนตัวของบุคลากรทางการพยาบาล เชน การรบกวนเวลา
สวนตัวในการปฏิบัติหนาที่พิเศษ ซึ่งทําใหบุคลากรทางการพยาบาลอาจเสียผลประโยชนใน        
บางสวน  รวมกับโรงพยาบาลไดมีการปรับปรุงและเพิ่มจํานวนหอผูปวยเพิ่มข้ึน ไดแกหอ
ผูปวยหนักศัลยกรรม หอผูปวยหนักเด็กแรกเกิด และหอผูปวยพิเศษอายุรกรรม  ทําใหตองมีการ
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จัดสรร บุคลากรทางการพยาบาลซึ่งมีอยูจํากัดเพื่อไปปฏิบัติงานในหอผูปวยที่เพิ่มข้ึน จึงทําให
ผูบริหาร         หอผูปวยตองมีการเจรจาตอรองกันบอยครั้งในเรื่องการจัดอัตรากําลังที่ขาดแคลน 
การมี             ความตองการที่แตกตางกัน ทําใหเกิดความไมเขาใจกัน และทําลายสัมพันธภาพที่ดี  
รวมกับใน        ปงบประมาณ 2547 โรงพยาบาลอางทองกําหนดเปาหมายในการพัฒนา
โรงพยาบาลคือการพัฒนาพฤติกรรมบริการ และการลดระยะเวลารอคอยของผู รับบริการ 
(แผนพัฒนาโรงพยาบาลอางทอง ป พ.ศ. 2547) ผูบริหารหอผูปวยจึงตองเปนตัวอยางที่ดีในการ
แสดงออกถึงพฤติกรรมที่ดี โดยเฉพาะดานการสื่อสาร ทักษะการเจรจาตอรองจึงเปนทักษะที่
สําคัญทักษะหนึ่งที่จะคงไวซึ่ง  สัมพันธภาพที่ดีระหวางบุคลากรทางการพยาบาล   
 การนําโปรแกรมการเจรจาตอรองมาใชฝกทักษะในครั้งนี้  นอกจากจะเปนการสราง              
สัมพันธภาพที่ดีแกบุคลากรทางการพยาบาลแลว ยังสามารถนําทักษะไปใชกับผูปวยและญาติ 
และทีมสุขภาพอื่นเพื่อใหเกิดบรรยากาศที่ดีในการทํางาน และบุคลากรมีความรวมมือรวมใจใน
การปฏิบัติงานใหบรรลุผลสําเร็จและมีประสิทธิผล 

 ซึ่งผลจากการประเมินการจัดโปรมการเจรจาตอรองนี้  ผูเขารับการอบรมมีความยินดีและ 
ชื่นชมในการอบรมครั้งนี้ ผลการประเมินการอบรม พบวา ความสอดคลองของเนื้อหากับหัวขอ
บรรยาย อยูในระดับดี 94.5% ปานกลาง 5.5% สื่อที่นําเสนอ อยูในระดับดี 91.5% ปานกลาง 
8.5%  สามารถนําความรูไปประยุกตใชได อยูในระดับดี 94.6 % ปานกลาง 5.4% ความเหมาะสม
ของเวลาที่ใชในการอบรม อยูในระดับดี 78.3% ปานกลาง 21% และขอเสนอแนะในการอบรมคือ 
วิทยากรควรใชภาษาไทยในการใชสื่อการสอน เวลาในการบรรยายนอยไป ควรยกตัวอยาง          
สถานการณใหมากกวานี้  ควรมีการจัดอบรมใหครอบคลุมทั้งโรงพยาบาล 
 
ขอเสนอแนะ 
 

1. ขอเสนอแนะทั่วไป 
 1.1 ควรนําโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองไปใชในการพัฒนาบุคลากร

ทางการพยาบาล  กบัพยาบาลวิชาชีพและ บุคลากรทุกสหสาขาวิชาชีพในโรงพยาบาล โดยเฉพาะ     
บุคลกรที่ใหการบริการดานหนา โดยเฉพาะทีมศูนยรับเร่ืองราวรองทุกข  พยาบาลผูตรวจการ    
หองบัตร หองยา ซึ่งตองติดตอประสานงานทั้งเจาหนาที่ในโรงพยาบาล รวมทั้งผูปวยและญาติ 
ของโรงพยาบาลตางๆ ควรไดรับการฝกทักษะการเจรจาตอรองเพื่อใหเกิดความมั่นใจในการเจรจา
ตอรอง และเพื่อปองกันการเกิดขอรองเรียนและเกิดสัมพันธภาพที่ดีในการปฏิบัติงาน  สงผลถึง
ภาพลักษณที่ดีของโรงพยาบาล 
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 1.2  จากการศึกษาในครั้งนี้พบวา ผูบริหารหอผูปวยมักมีการเจรจาตอรองกับ
พยาบาลวิชาชีพเปนสวนใหญ และรองลงมาคือ แพทย  ผูปวย และญาติ  จึงควรมกีารจดัโปรแกรม
การฝกทักษะการเจรจาตอรองนี้กับพยาบาลวิชาชีพ เนื่องจากตองปฏิบัติงานรวมกับแพทยและ
ญาติผูปวย เพื่อใหมีทักษะในการเจรจาตอรองที่ดี และเกิดสัมพันธภาพที่ดี ปองกันไมใหเกิดขอ
ขัดแยงตอกันในระหวางปฏิบัติงาน ซึ่งจะสงผลถึงภาพลักษณที่ดีตอวิชาชีพ  

 
2. ขอเสนอแนะในการวิจัย  
 2.1 ควรมีการศึกษาผลของการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล เชน 

บรรยากาศองคการ ประสิทธิผลของทีมการพยาบาล ประสิทธิผลขององคการ ความพึงพอใจใน
งาน การบริหารความขัดแยง  เพื่อเปนแนวทางในการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาล 

 2.3 ควรมีการศึกษาและพัฒนาโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองในหลายๆ
แนวคิด เพื่อพัฒนาใหเหมาะสมและสอดคลองกับกับวิชาชีพและสถานการณในปจจุบัน 

 2.4 ควรมีการศึกษาสัมพันธภาพระหวางผูตรวจการทางการพยาบาล พยาบาล
หัวหนาเวร กับทีมสหสาขาวิชาชีพ 

3. ขอเสนอแนะทั่วไป 
    โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรอง ควรนําไปใชในการปฏิบัติงานของ
พยาบาลวชิาชีพ  เพื่อใหเกดิสัมพันธภาพที่ดีในองคการ 
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รายนามผูทรงคุณวุฒิ 
 

1. รายนามผูทรงคุณวุฒิที่ตรวจสอบเครื่องมือวิจัย                                     
ในสวนโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองสําหรับผูบริหารหอผูปวย 

 
  
1.   รศ. ดร. พวงเพ็ญ  ชุณหปราณ  รองศาสตราจารย คณะพยาบาลศาสตร 
                  จฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย 
2.   ดร. ประชุม โพธิกุล                                   อาจารยภาควิชาบริหารศาสตร 

      สถาบนัพัฒนาผูบริหารการศึกษา 
      3.   พันเอก หญงิ อัญชญั ไพบูลย                    อาจารยประจําวทิยาลยัพยาบาลทหารบก 
      4.   คุณจริาพร  ศรไชย                 พยาบาลวชิาชีพ 7 โรงพยาบาลสงฆ 
      5.   นาวาอากาศตรีหญงิ ศุวชัรีย งพูิมาย พยาบาลวชิาชีพ 7  

นักวชิาการตรวจโรคผูปวยนอก  
โรงพยาบาลภมูิพล 

      6. คุณวิไล วิชชุเวสคามินทร   พยาบาลวชิาชีพ 8 รองหวัหนาศนูยรับ              
      ขอรองเรียน โรงพยาบาลอางทอง 
       7. นพ. ณัฐวุฒิ   ศิริรังษี                                ประธานคณะกรรมการพฒันาพฤติกรรมบริการ 
      สูความเปนเลศิ  โรงพยาบาลอางทอง 
       8. นางสาว อังคณา อมริตชาติ                     พยาบาลวชิาชีพ 7 โรงพยาบาลนพรัตนราชธาน ี
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2. รายนามผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ 
แบบประเมินสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 

 
1. รศ.ร.ต.ต.หญิง ดร. พวงเพญ็ ชุณหปราณ          รองศาสตราจารย 

         คณะพยาบาลศาสตร  จฬุาลงกรณ      
มหาวิทยาลยั 

2. พันเรือเอกหญงิดลฤดี โรจนวริิยะ อาจารยประจาํวทิยาลยั พยาบาล 
 ทหารอากาศ 

3. คุณกนกวรรณ จานุรัตนอนนัต           พยาบาลวิชาชพี 8 หวัหนากลุมงาน 
                                     การพยาบาล  โรงพยาบาลอางทอง  

4.  พ.ต.ท. หญิง รุงนภา  ชัน้แจม           พยาบาล สบ. 2 โรงพยาบาลตาํรวจ 
   5.   พันตรีหญิงสายสมร  เฉลยกิตติ                             อาจารยประจําวทิยาลัยพยาบาล 
                           กองทัพบก   
  6.   นพ. ณัฐวุฒิ  ศิริรังษ ี            นายแพทย 7 ประธานคณะกรรมการ 
               พฒันาพฤติกรรมบรกิารสูความเปน 
               เลิศ   โรงพยาบาลอางทอง 
  7.   นางสาว อังคณา  อมริตชาติ                     พยาบาลวชิาชีพ 7  วิสัญญีพยาบาล 
               โรงพยาบาลนพรัตนราชธาน ี
              

 
 
 

รายนามผูชวยวิจัย 
 

คุณอารีย    คาํนวนศักดิ ์     รองหัวหนาหอผูปวย สงฆอาพาธ  
                           โรงพยาบาลอางทอง 
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รายนามผูบริหารหอผูปวยกลุมทดลอง  ที่เขาโปรแกรมฝกทักษะการเจรจา
ตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 

 
 1.   คุณสุมาลี คงโต     หัวหนาหอผูปวยกุมารเวชกรรม 
 2.   คุณลัดดา  พงษเผือก  รองหัวหนาหอผูปวยกมุารเวชกรรม 
 3.  คุณสมคิด อมรเมตตาจิต หัวหนาหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 
 4.  คุณนิตยา  สมบุญ  รองหัวหนาหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 
 5.  คุณดวงตา นิ่มสีทอง  หัวหนาหอผูปวยศัลยกรรมหญิง 
 6.  คุณกรกรรักษ นาคทอง รองหัวหนาหอผูปวยศลัยกรรมหญิง 
 7.  คุณจินตนา แสนสุข  หัวหนางานหองคลอด 
 8.  คุณสมจิตร  นวลชื่น  รักษาการรองหัวหนาแผนกหองคลอด 
 9.  คุณเครือวัลย สินธุก  หัวหนาหอผูปวยพเิศษ 4 รวมใจ 
 10  คุณอารียา สุพรรณด ี รองหัวหนาหอผูปวยพเิศษ 4 รวมใจ 
 11  คุณสุพรรณ  สวางแสง หัวหนาหอผูปวยพเิศษ 5 รัฐประชา 
 12  คุณสนุันท  สังขยิ้มพนัธ รักษาการรองหัวหนาหอผูปวยพเิศษ 5 รัฐประชา 
 13  คุณกาญจนา เทยีรเดช หัวหนาหอผูปวยพเิศษ 5 รวมใจ 
 14  คุณสมหมาย เจกรวย รักษาการรองหัวหนาหอผูปวยพเิศษ 5 รวมใจ 
 15  คุณนวลจนัทร เรือนทอง หัวหนาหอผูปวย โสต ศอ นาสิก 
 16  คุณสุวลัย  เสมาเงนิ  รักษาการรองหัวหนาหอผูปวย โสต ศอ นาสิก 
 17  คุณ เปรมฤดี ภูพานิช  หัวหนาหนวยไตเทียม 
 18  คุณ ปราณี ชนานิรมิตรผล รักษาการรองหัวหนาหนวยไตเทียม 
 19  คุณพิมตา พิสิฐพงศ  หัวหนาหอผูปวย ICU อายุรกรรม 
 20  คุณพรทพิย ทเีจริญ        รักษาการรองหัวหนาหอผูปวย ICU อายุรกรรม 
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สถิติที่ใชในการวิจัย 
 

1. สถิติที่ใชในการวิเคราะหเครื่องมือ 
 

1.1 การคํานวณหาคาความสอดคลองภายใน 
 โดยใชสัมประสิทธแอลฟา (Coefficient alpha or Cronbach’s coefficient)            
( ศิริชัย  กาญจนวาส,ี 2540) 
 

 
   n                       ΣSi

2  
 α =                          1- 
           n – 1                       St

2 
 
 
  เมื่อ   α   =  สัมประสิทธความเชื่อมั่น 
   n  = จํานวนขอ 
   Si

2  = คะแนนความแปรปรวนแตละขอ 
   St

2  = คะแนนความแปรปรวนทัง้หมด 
 

1.2 คาสัมประสิทธความเที่ยง โดยวิธี คูเดอร  ริชารดสัน  20 คือ 
 
     N                   Σpq 
 KR – 20 rtt =                       1-    
                                          n - 1            St

2             
 

 เมื่อ rtt =  คาสัมประสิทธความเที่ยง 
  n = จํานวนขอของแบบวัด 
  p = สัดสวนของคนที่ตอบถกูในแตละขอ 
  q = สัดสวนของคนที่ตอบผิดในแตละขอ 
   St

2 = ความแปรปรวนของคะแนนทั้งหมด 
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1.3  คาสัมประสทิธิ์ความเที่ยง โดยวิธี คูเดอร  ริชารดสัน  21 คือ 
 
 
     n                 X – (n - X)   
 KR – 21 rtt =                       1-                
                                          n - 1              nS2             
 

2. สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล 
 

2.1 คํานวณหาคารอยละของขอมูลสวนบุคคล  โดยใชสูตร 
 

                                                              f 
   P =        (100) 
     n 
 
  เมื่อ P = คารอยละ 
   f = ผลรวมของขอมูล 
   n = จํานวนรวมทัง้หมด 
 

2.2 คํานวณหาคาเฉลี่ย(Mean)(พวงรัตน ทวีรัตน, 2540 : 137)โดยใชสูตร 
 
    ΣX 
   X =  
    N 
  
 เมื่อ X = คาคะแนนเฉลีย่ 
  ΣX = ผลรวมของคะแนนทั้งหมด 
  N = ขนาดของกลุมตัวอยาง 
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2.3 คํานวณหาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviations) (พวงรัตน ทวีรัตน, 2540 : 43) 
 
 S.D. =               NΣX2  - ( ΣX)2 

                                       N(N - 1) 
 เมื่อ S.D. = คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
  N = ขนาดของกลุมตัวอยาง 
  ΣX =  ผลรวมของคะแนนแตละตัว 
  ΣX2   = ผลรวมกําลงัสองของคะแนนทั้งหมด 
2.4 การทดสอบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ย t – test (Dependent Sample)                

(พวงรัตน ทวีรัตน, 2540 : 165) 
 
            ΣD 
 t =  

    n ΣD2 – (ΣD) 2 
              n -1 
 
 เมื่อ  D  =  ผลตางของคะแนนแตละคู 
  n = จํานวนคู 
 
2.5  การทดสอบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ย t – test (Independent Sample)                

(พวงรัตน ทวีรัตน, 2540 : 164) 
  
                                 X1 – X2 

 t =  

     (n1 – 1) S1
2  + (n2 - 1)S 2

 2    1      1 
                                                   (n1 + n2) – 2                n1      n2 
 
 
 



 175
 

 เมื่อ df  = ชั้นแหงความเปนอิสระ 
   = (n1 + n2) – 2 
  X1 = คาเฉลี่ยของกลุมทดลอง 
  X2 = คาเฉลี่ยของกลุมควบคุม 
  n1 = ขนาดของกลุมทดลอง 
  n2 = ขนาดของกลุมควบคุม 
  S1

2      = ความแปรปรวนของกลุมตัวอยางที่สุมมาทดสอบ  
     (กลุมทดลอง) 
  S 2

 2 = ความแปรปรวนของกลุมตัวอยางที่สุมมาทดสอบ  
     (กลุมควบคุม) 
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ภาคผนวก ค 
ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
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ตัวอยางเครือ่งมือที่ใชในการวิจัย 
 
 
 

1. โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหาร
หอผูปวย 

2. แผนการสอนแนวทางปฎิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรอง 
3. คูมือการฝกทกัษะการเจรจาตอรองสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
4. โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่อง การฝกทักษะการเจรจาตอรอง 
5. แบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาล 
6. แบบประเมินเจตคติในการแกปญหาความขัดแยง 
7. แบบทดสอบความรูในการเจรจาตอรอง 
8. แบบประเมนิคุณลักษณะการเจรจาตอรอง 
9. แบบบันทกึและรายงานสถานการณการใชทักษะการเจรจาตอรองสําหรับผูบริหาร         

หอผูปวย 
10. แบบสังเกตการใชทักษะการเจรจาตอรองของผูบริหารหอผูปวย 
11. แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
12. ตัวอยางสถานการณจําลองและบทบาทสมมุติในการฝกทักษะการเจรจาตอรอง           

ดานการบริหารการพยาบาล 
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โปรแกรม 
การฝกทกัษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล

สําหรับผูบริหารหอผูปวย 
 
 
 
 
 

โดย 
 

นางสาว  นันทนา  รุงสาง 
 
 
 
 
อาจารยที่ปรึกษา  รองศาสตราจารย ดร. จินตนา   ยูนิพันธุ 
อาจารยที่ปรึกษารวม ร.อ.หญิง ดร. ศิริพันธุ  สาสัตย 
 
 
 
 
 
นิสิตหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล 

คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
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โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล             
สําหรับผูบริหารหอผูปวย 

 
1. หลักการและแนวคิดสําคญั 

การจัดโปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับ
ผูบริหารหอผูปวย  ซึ่งการเจรจาตอรองถือวาเปนทักษะสําคัญสําหรับผูบริหารหอผูปวยในยุค
ปจจุบัน เนื่องจากในการปฏิบัติงานตองมีการติดตอสื่อสารและการประสานงานรวมกับผูไตบังคับ
บัญชาและทีมสหสาขาวิชาชีพ เชน แพทย  เภสัช นักกายภาพบําบัด เปนตน รวมไปถึงผูปวยและ
ญาติ  ซึ่งในการปฏิบัติงานอาจมีความตองการหรือเปาหมายที่ไมตรงกันและอาจทําใหเกิด                
ขอขัดแยงขึ้นได  ทําใหเสียสัมพันธภาพในทีมการพยาบาลและทีมสหสาขาวิชาชีพ สงผลถึง
ประสิทธิภาพในการทํางาน ทักษะการเจรจาตอรองจึงเขามามีบทบาทในการบริหารการพยาบาล
สําหรับผูบริหารหอผูปวย  และจากแนวคิดของ Jones(1979) ใหความเห็นเกี่ยวกับการเจรจา
ตอรองวา สามารถนําไปใชกับผูบังคับบัญชาไดเปนอยางดี  ถาเกิดปญหาเกี่ยวกับการทํางาน เชน
ซึ่งตองใชการสื่อสารและคําพูดที่โนมนาวจิตใจ โดยตองมีเหตุผลเพียงพอในการเจรจาตอรอง           
การใชทักษะการเจรจาตอรองจึงมีความจําเปนในผูบริหารหอผูปวยเพื่อใหมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน 
(Kelley, 1983) 

จากแนวคิดดังกลาว  ผูวิจัยจึงไดจัดอบรมเกี่ยวกับการใชทักษะการเจรจาตอรอง
รวมกับการบริหารการพยาบาล และการจําลองสถานการณจาการทํางานจริง มาใชใน
โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย  
เพื่อใหผูบริหารหอผูปวยไดประชุมปรึกษา และวิเคราะหปญหารวมกัน  ทําใหเกิดความมั่นใจ
และมีประสบการณตรงกับผูรวมงานอื่นภายในทีม มีความสามารถในการตัดสินใจ เมื่อตอง
ปฏิบัติในสถานการณจริงไดเปนอยางดี 

 
2.  วัตถุประสงค   

เพื่อใหผูบริหารหอผูปวยที่เขารับการอบรมมีความสามารถสามารถดังตอไปนี้ 
1. อธิบายเกี่ยวกบัความหมายของการบริหารการพยาบาลได 
2. อธิบายเกี่ยวกบับทบาทหนาที่ของหวัหนาหอผูปวยได 
3. อธิบายเกี่ยวกบัสาเหตุของความขัดแยงได 
4. อธิบายถึงความหมายและทกัษะกระบวนการของการเจรจาตอรองได 
5. นําทักษะและกระบวนการของการเจรจาตอรองไปประยุกตใชในการบริหาร

การพยาบาลได 
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3.  คุณสมบัติของผูใชโปรแกรม 

3.1 ผูบริหารดานวิชาการ ที่ปฏิบัติงานศูนยรับเร่ืองราวรองทุกขหรือพฤติกรรมบริการ              
ที่มีประสบการณการทํางานไมนอยกวา 5 ป และ/ หรือเคยไดรับการอบรมเกี่ยวกับ
การใชทักษะการเจรจาตอรอง 

3.2 มีความรูความเขาใจละตระหนักถึงความสําคัญของการใชทักษะการเจรจาตอรอง
ดานการบริหารการพยาบาล 

3.3 มีทักษะในการสอน  และมีคุณสมบัติเปนผูนําการอภิปราย 
 
4.  ผูเขารับการอบรม  จํานวน  20 คน 
 
5.  ระยะเวลาในการฝกอบรม 
 ใชเวลาในการฝกอบรมชวงบาย คร้ังละ 4 – 4 ½ รวมทั้งสิ้น 6 คร้ัง 
 
6. สถานที่ฝกอบรม   หองประชุมเทศชูกลิ่น  โรงพยาบาลอางทอง จังหวัดอางทอง 
 
7. กิจกรรมการพัฒนาและฝกอบรม 
 
ครั้งที่ เนื้อหากิจกรรม 

1 
 
 
 

2 
 
 
 
 
 
 

3. 

-  สรางสัมพันธภาพและสรางความเขาใจรวมกัน 
-   Pre – test พยาบาลวิชาชีพดานสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
-   Pre – test  พยาบาลวิชาชีพดานความพึงพอใจตอสัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย 
-  เสริมความรูดานการบริหารการพยาบาล  
-  บทบาทหนาที่และทักษะของผูบริหารและหัวหนาหอผูปวย 
-  การเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลสําหรับผูบริหารหอผูปวย 
-  เสริมความรูเร่ืองความขัดแยงกับการเจรจาตอรอง 
-  ทกัษะและกลยุทธในการเจรจาตอรอง 
-  ความจําเปนของการใชทักษะการเจรจาตอรองในวงการสาธารณสุขในยุคบูรณาการ 
 

- แนวทางปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรองดานการบริหารการ
พยาบาล 
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ครั้งที่ เนื้อหา/กิจกรรม 

4 
 
 
 
 

5 
 
 
 

6 

-  วิเคราะหสถานการณจําลอง และบทบาทสมมุติ การใชทักษะการเจรจาตอรอง  
4 สถานการณ 
- นําเสนอกรณีศึกษา 
-  อภิปรายซักถาม สรางความเขาใจ 
-  ทดลองใชทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริง 
 
-  ประชุมกลุมแลกเปลี่ยนประสบการณ  
-  ทดลองใชทักษะการเจรจาตอรองในสถานการณจริง 
 
                  
-  Post – test   แบบสอบถาม พยาบาลวิชาชีพดานสัมพันธภาพระหวางบุคลากร
ทางการพยาบาล 
- Post – test  แบบสอบถามความพึงพอใจตอสัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการ
พยาบาลกับผูบริหารหอผูปวย 
-  ประเมินผลผลการอบรม 
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กําหนดการอบรมทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล 
สําหรบัผูบรหิารหอผูปวย 

 
 
วันที่ 17 กุมภาพันธ 2547  
14.00  -  15.00 น. เตรียมบุคลากรที่เขารับการอบรม และผูชวยวิจยัเพื่อสรางความเขาใจ 
15.00  -  15.30 น.          ผูเขารับการอบรมทําแบบประเมินความรูและทัศนคติกอนการอบรม 
 
วันที่ 24 กุมภาพันธ 2547   
08.00  - 08.45 น. ลงทะเบียน  
08.45  - 09.00น. เปดประชุม โดยผูอํานวยการโรงพยาบาลอางทอง 
09.00 -  10.30น. แนวคิดและหลักการของความขัดแยงและการเจรจาตอรอง 

-  ความจําเปนของการเจรจาตอรองในระบบสุขภาพ 
ยุคบูรณาการ 

   โดย อาจารย นพ. ชาํนาญ  ภูเอ่ียม 
10.30 – 10.15 น. พักรับประทานอาหารวาง 
10.15 - 12.00 น. การเจรจาตอรอง : ทักษะกระบวนการและกลยุทธที่สําคญั 

ในการเจรจาตอรอง 
12.00 – 13.00น. พักรับประทานอาหารกลางวัน 
13.30  - 14.30น  แนวคิดและหลักการสําคัญเกี่ยวกับการบรหิารการพยาบาล :  

บทบาทและทกัษะสําคัญของผูบริหารการพยาบาล   
โดย พนัเอกหญิง อัญชัญ ไพบูลย 

14.30น – 14.45น พักรับประทานอาหารวาง 
14.45 – 16.00น. ความสาํคัญของการเจรจาตอรองในผูบริหารหอผูปวย 
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วันที่ 25 กุมภาพันธ  2547 
13.00 - 13.15   น. ลงทะเบียน 
13.15 -  15.30  น.  บรรยายสรุปการใชทักษะการเจรจาตอรอง : แนวทางการปฏิบัติเมื่อมี

การเจรจาตอรอง 
โดย พนัเอกหญิง อัญชัญ ไพบูลย และ นางสาว นนัทนา รุงสาง 

15.30 – 16.00น. แลกเปลี่ยนและอภิปรายผล  
(บริการอาหารวางในหอประชุม) 

 
วันที่ 26 กุมภาพันธ 2547  
13.00 -  13.15 น. ลงทะเบียน  
13.15 -  14.30 น. แบงกลุมวเิคราะหสถานการณการเจรจาตอรอง 4 สถานการณ 
   โดย พนัเอกหญิง อัญชัญ ไพบูลย  และ นางสาวนันทนา  รุงสาง 
14.30 -  15.30 น. นําเสนอวิเคราะหกรณีศึกษา กลุมละ 15 นาท ี 

บริการอาหารวางในหอประชุม 
15.30 -  16. 00น. อภิปรายซักถาม สรางความเขาใจ ผูเขารับการอบรมทาํแบบประเมิน
   หลังการอบรม 
   ปดการประชุม   
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แบบประเมินความรูดานการบริหารการพยาบาล 
คําชี้แจง   โปรดทําเครื่องหมาย ( x ) หนาตัวอักษรที่ทานเห็นวาเปนคําตอบที่ถูกตอง

เพียงคําตอบเดียว 
 
1. การบริหารการพยาบาลหมายถงึในขอใด 

1. หัวหนาหอผูปวยกุมารเวชกรรมใช Case management เปนแนวทางการพยาบาล 
ผูปวยไขเลือดออก 

2. การตรวจเยีย่ม การนิเทศ การตักเตือนและการลงโทษ 
3. หัวหนาหอผูปวยจัดเวรใหเหมาะสมในการดูแลผูปวยในแตละเวร 
4. ขอ 1 และ ขอ 3 ถูก 
5. ขอ 1,2 และ 3 ถูก 

 
2. กระบวนการบริหารการพยาบาลประกอบดวยอะไรบาง 

1. การวางแผน  การลงโทษ  การควบคุม  การจัดระบบงาน 
2. การวางแผน  การจัดระบบงาน  การควบคมุ  การอํานวยการ   
3. การจัดการ  การนิเทศ  การอํานวยการ  การควบคุม 
4. ขอ 1 และ ขอ 2 ถูก 
5. ขอ 2 และ ขอ 3 ถูก 

   .. 
    . 
   . 
   . 

10. ขอใดเปนการแสดงบทบาทดานการตัดสินใจที่ดีของหัวหนาหอผูปวย 
1. เขมกรหัวหนาหอผูปวยริเร่ิมการดูแลผูปวยแบบ case management 
2. สุภาภรณหัวหนาหนวยอุบัตเิหตุฉุกเฉนิใชทักษะการเจรจาตอรองในการแกไข

ปญหาขัดแยง 
3. สุจิตราหัวหนาหองตรวจเดก็ของบประมาณซื้อของเลนเด็กที่มีราคาแพง 
4. ขอ 1 และ ขอ 2 ถูก 
5. ขอ 1 และ ขอ 3 ถูก 
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แบบประเมินความรูดานการเจรจาตอรอง 
 

คําชี้แจง  กรุณาทําเครื่องหมาย √ ลงในชองสี่เหลีย่มหนาขอความทีท่านเห็นวาขอความนั้น
ถูกตอง และทาํเครื่องหมาย  X ลงในชองสีเ่หลี่ยมหนาขอความที่ทานเห็นวาขอความนั้น
ไมถูกตอง 

 
□     1.  ทักษะการเจรจาตอรองสามารถเรียนรูไดแตตองมีการฝกปฏิบัติประกอบดวย 
□     2.  นักเจรจาตอรองที่ดีตองเต็มใจที่จะหาขอเท็จจริงและวิเคราะหปญหาอยางถี่ถวน 
□     3.  ในการเจรจาตอรองสวนหนึง่เปนเรื่องของความอดทน 
□     4.  การวางแผนลวงหนาในการเจรจาตอรองเปนเรื่องที่เปนไปไดยาก 
□     5.  นักเจรจาตอรองที่ประสบความสาํเร็จจะมุงเนนที่จะใหตนเองชนะ 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
□  17. ผลการเจรจาตอรองมีความเปนไปไดที่จะชนะทั้งคูเพราะแตละคนมีความตองการและ

คานิยมที่แตกตางกนั 
□  18. ทานตองยึดหลักการแบบใหและรับในการเจรจาตอรอง 
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แบบสอบถาม 
 
เร่ือง  สัมพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาลกบัผูบริหารหอผูปวย 
คําชี้แจง  แบบสอบถามฉบับนี้ เปนแบบสอบถามประกอบวิทยานิพนธ เร่ือง “การพัฒนา
โปรแกรมการฝกทักษะการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาล สําหรับผูบริหารหอผูปวย” ซึ่ง
แบบสอบถามสวนนี้ประกอบดวย 
 
 สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล จํานวน 7 ขอ 
 สวนที่ 2 แบบสอบถามสัมพนัธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล                                 
กับผูบริหารหอผูปวย  จํานวน 53 ขอ 
  

ขอใหทานอานคําอธิบายและคําแนะนําการตอบแบบสอบถาม 
ใหเขาใจกอนที่จะทําการตอบแบบสอบถาม 

   
 

1. โปรดตอบแบบสอบถามใหครบทุกขอ 
2. ไมตองเขียนชือ่-สกุล ของทานลงในแบบสอบถาม 
3. คําตอบของทานไมมีผลตอหนาทีก่ารงานของทานแตอยางใด 
4. ขอใหทานตอบแบบสอบถามใหตรงความเปนจริงของทานมากที่สุด 
5. แบบสอบถามฉบับนี้ไมมีคําตอบที่ถูกหรือผิดแตอยางใดทั้งสิน้ 
6. คําตอบที่ไดจากแบบสอบถามฉบับนีจ้ะถกูเก็บรักษาไวเปนความลับ                               

เพราะการวิเคราะหและการเสนอผลการวิจยัจะกระทําในลักษณะภาพรวม 
 
     ขอแสดงความนับถือ 
         นันทนา  รุงสาง 
   
    ผูวิจัย 

 
ขอใหผูตอบแบบสอบถามโปรดตอบใหตรงกับความเปนจริง ซ่ึงขอมูลที่ไดรบัจากทาน            

จะเปนประโยชนอยางยิ่งในการทําวิจยัครั้งนี ้
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สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 
 

คําชี้แจง  โปรดเติมขอความลงในชองวาง  หรือทาํเครื่องหมาย    √  หนาขอความที ่          
ตรงกับความเปนจริงเกี่ยวกบัตัวทาน 
 1. เพศ     (     ) ชาย (     ) หญิง 

1. อายุปจจุบนัของทาน…………..ป 
2. ระดับการศึกษาสูงสุดทางการพยาบาล 

(     )  1.ปริญญาตรีหรือเทียบเทา  (     )  2. ปริญญาโท    
(     )   อ่ืนๆ (ระบุ)……………. 
 

3. ตําแหนงทางการพยาบาลในปจจุบันของทาน 
(    )  1. หัวหนาหอผูปวย                               (    )  2.  รองหัวหนาหอผูปวย 
(    )  3. พยาบาลวิชาชีพ 
*พยาบาลวชิาชีพทีท่ําหนาทีแ่ทนรองหัวหนาหอผูปวยในกรณีหอผูปวยนัน้ไมมี
ตําแหนงรองหวัหนาหอผูปวย 
 

4. ประสบการณการทาํงาน…………….ป 
(    )  1. นอยกวา 5 ป                                    (    )  2.  6 – 10 ป  
(    )  3. 11 – 15 ป               (    )  4.  16 ปขึ้นไป 
 

5. ประสบการณในการเปนหัวหนาหอผูปวย/รองหัวหนาหอผูปวย…………….ป 
(    )  1. นอยกวา 5 ป                                    (    )  2.  6 – 10 ป  
(    )  3. 11 – 15 ป               (    )  4.  16 ปข้ึนไป 
 

 6.   สถานภาพสมรส 
       (    )  1.  โสด   (    )  2.  คู 
                  (    )  3. หมาย   (    )  4. หยา 

7. หอผูปวยทีท่านปฏิบัติงาน…………………………. 
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สวนที่ 2  แบบสอบถามสมัพันธภาพระหวางบุคลากรทางการพยาบาล 
 

       คําชี้แจง  โปรดอานขอความตอไปนี้และพิจารณาขอความนั้นเปนความจริงหรือเกิดขึ้น 
ตรงกับสถานการณในการปฏิบัติงานของทานอยางไร  โปรดกาเครื่องหมาย √ ลงในชอง                 
ตามการตัดสินใจของทานเพียงคําตอบเดียว คําตอบของแบบสอบถามที่ทานตอบนั้นจะไมมีผล 
ตอตัวทานไมวาทางใดทางหนึ่งโดยมีเกณฑดังนี้ 
5 คือ เปนประจํา หมายถึง เมื่อทานเห็นวาขอความนั้นเปนความจริงหรือตรงกับ 
         หรือตลอดเวลา   สถานการณในการปฏิบัติงานของทานเปนประจํา 
     หรือตลอดเวลา   (90 -100%)  
4  คือ   บอยครั้ง  หมายถึง เมื่อทานเห็นวาขอความนั้นเปนความจริงหรือตรงกับ
     สถานการณในการปฏิบัติงานของทานเกือบทุกครั้ง 
            (70 – 89 %) 
3 คือ   บางครั้ง       หมายถึง            เมื่อทานเห็นวาขอความนั้นเปนความจริงหรือตรงกับ
     สถานการณในการปฏิบัติงานของทานเปนบางครั้ง  
         (50 – 69%) 
2  คือ  นานๆครั้ง หมายถึง เมื่อทานเห็นวาขอความนั้นเปนความจริงหรือตรงกับ
     สถานการณในการปฏิบัติงานของทานนานๆครั้ง   
        (30 – 49%) 
1  คือ   เกือบไมเกิดขึ้น หมายถึง เม่ือทานเห็นวาขอความนั้นเกือบไมเกิดขึ้นหรือไมเคย
หรือไมเคยเกิดขึ้นเลย                       เกิดขึ้นเลยกับสถานการณ ในการปฏิบัติงานของทาน                    
        (0 – 29%) 
  
 ∗หมายเหตุ  ผูบริหารหอผูปวย  หมายถึง  หัวหนาหอผูปวย  รองหัวหนาหอผูปวย หรือ
พยาบาล วิชาชีพที่ปฏิบัติงานดานบริหารจัดการหอผูปวยแทนหัวหนาหอผูปวยกรณีมีกิจธุระ    
(กรณีหอผูปวยนั้นไมมีตําแหนงรองหัวหนาหอผูปวย) 
 ∗ ตัวอยาง 

 
ขอความ 

เปนประจํา      
หรือตลอดเวลา 

บอย 
ครั้ง 

บาง 
ครั้ง 

นานๆ
ครั้ง 

เกือบไมเกิดขึ้น
หรือไมเคยเกิดขึ้น 
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5 4 3 2  1 
3. ผูบริหารหอผูปวยยนิดีแบงเบาภาระงานจากทาน  

 
√    

 
ขอความ 

เปนประจํา          
หรือตลอดเวลา 

5 

บอย 
ครั้ง 
4 

บาง 
ครั้ง 
3 

นานๆ
ครั้ง 
2 

เกือบไมเกิดขึ้น
หรือไมเคยเกิดขึ้น

เลย 
1 

1.   เมื่อทานมปีญหาในการปฏิบัติงานผูบริหารหอผูปวยให
คําแนะนําที่เปนประโยชนตอการปฏิบัติงาน 

     

2. ผูบริหารหอผูปวยเต็มใจชวยเหลือทาน      
3.  ผูบริหารหอผูปวยยนิดีแบงเบาปริมาณงานจากทาน      
4. ผูบริหารหอผูปวย ไดแลกเปลี่ยนความรูและความชาํนาญ
ในงานเฉพาะใหกับทาน 

     

5.เมื่อทานประสบปญหาสวนตัว ผูบริหารหอผูปวยใหความ
ชวยเหลือทาน  

     

6. ……………………………………………….      
7. .................................................................      
. 
. 
. 

     

53. โอกาสในการแสวงหาความรูในหนวยงานของทานเปนไป
ดวยความยุตธิรรม 
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บทบาทสมมติุ 
  
ณ. หอผูปวยศลัยกรรมแหงหนึ่ง 
  
A  : สวัสดีคะนองนิด วนันี้ดีจงัวันนี้อยูเวรตรงกนั ดูสดชื่นจริงเลยนะคะ  วันหยุดนี้ไปเทีย่วกับ
ครอบครัวมาสนุกไหมคะ 
  
B  : สนุกคะ 
  
A  : วันนีท้ี่ ward เราเริ่มยุงตั้งแตเชาเลยนะ แตโชคดีนะวนันี้นองเวรเชากบัพี่ งานก็คลองตัว
ดีเพราะนองนดิมีประสบการณมาก และทํางานไวและคลองดวย เมือ่วันกอนหมอยังชมหนูเลยวา
หนทูํางานคลองดี และดูอาการเปลี่ยนแปลงของคนไขไดเร็ว  ถาไมไดหนนูิด เมื่อวนัที่คนไข 
HYPOGLYCEMIA  SHOCK เมื่ออาทิตยที่แลว สงสัยญาติเอาเรื่องตายแนเลย กค็นไขศัลยกรรม
ไมบอกเราวาเปนมีโรคประจาํตัวอะไร ดีนะที่หนูเคยอยู med มากอนแตพี่วา      หนูสนใจคนไขอยู
แลว ก็เลยทาํใหคนไขโชคดีนะ 
  
B : ขอบคุณคะ 
 
A  :  เออ นองนดิจะ วนัพธุนีพ้ีดู่ตารางเวรแลวเหน็นองเปนเวรหยุด  นองมธีุระไปไหนหรือ
เปลาจะ พอดพีรุงนีม้ีออกหนวยปฐมพยาบาล ชวง9.00– 11.00 ซึ่งฝายการเพิ่งขอคนมาเมื่อเชา 
คนอื่นๆพีถ่ามแลวไมมีใครวางเลยเพราะวนันัน้มีประชมุ 2 ที่ นองกับบุมหยุดอยูแลวยังตองมา
ประชุมเลย ก็เหลือนิดคนเดียวแลว  ชวยพีไ่ดไหมคะ 
 
B  :  พรุงนีห้นมูนีัดพาแมไป ไปตรวจที่โรงพยาบาลกรุงเทพคะ ( สหีนาบึ้ง และหลบตา )            
หนูคงไปไมได 
 
A : เอา แมหนูปวยเปนอะไรจะ (จับมือ  สีหนาแสดงความหวงใย) แลวหมอนัดกี่โมงคะ 
B  : เปนภูมิแพโรคเดิมคะ พรุงนี้หมอนัด TEST สารภูมิแพวาแพอะไร  หมอออกตรวจตอน
บายสามโมงคะ และตอนเชาก็จะพาแมแวะหาพี่สาวที่กรุงเทพดวย 
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A  : โรงพยาบาลเราก็มีตรวจนะ รูสึกจะตรวจทุกวนัพฤหัสเชานะจะ 
 
B  : พอดีแมหนเูปนคนไขประจํา ที่โรงพยาบาลกรุงเทพคะ แลวก็ใกลบานพี่สาวดวย 
A  : แลวจะเดนิทางกนัยงัไงคะ 
 
B  : ข้ึนรถตูไปคะเปนคิวของตึกเราดวยซ ิ
  
A  : แตถาเราไมสงคนไป จะถกูตําหนิได และก็เปนงานของโรงพยาบาล  ซึ่งครั้งนี้เปนคิวออก
หนวยของตึกเราดวยซิ ได OT ดวยนะ 
  :  เอาอยางนี้ไหม ชวยพี่ตอนเชา  พอเสรจ็ วนันีพ้อดีมีรถโรงพยาบาลจะไปเอาเลือดที่
กรุงเทพพอดี เดี๋ยวหนูไปกับรถโรงพยาบาลเลยสะดวกดดีวยนะ เดี๋ยวพี่จะบอกคนขับรถใหสงถึงที่
เลย พอตรวจเสร็จก็กลับพรอมรถโรงพยาบาลเลย 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
คําถาม 

1. A  ทราบขอมลูอะไรบาง 
2. เปาหมายของเหตุการณนี้คืออะไร 

-  เปาหมายสงูสุด/ต่ําสุดของ A 
- เปาหมายสงูสดุ/ต่ําสุดของ B 
- ทางเลือกที่ A เตรียมไว 

3. ลักษณะของภาษาและการพดู 
4. ภาษากายที่แสดงออก 
5. กลยุทธที่ใชในการเจรจาตอรองครั้งนี ้
6. ถา A ตอรองครั้งนี้ไมสําเร็จทานคิดวาบุคคลที่ 3 ควรเปนใคร 
7. ผลลัพธและสมัพันธภาพในการเจรจาตอรองครั้งนี้เปนอยางไร 
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สถานการณจําลอง 
 

สถานการณที่1  ดานการวางแผน 
 ณ. หอผูปวยอายุรกรรม  มีพยาบาลผานการสอบการคัดเลือกระดับปริญญาโทในป
การศึกษา 2546 จํานวน 2 คน ไดแกวิจิตรา ซึ่งเปนพยาบาลวิชาชีพ ระดับ 7 สอบไดสาขาการ
บริหารการพยาบาล  ภาคในเวลาราชการ    สวนสุภาภรณซึ่งเปนพยาบาลวิชาชีพระดับ 6  สอบได
สาขาการพยาบาลผูใหญ ภาคในเวลาราชการเชนกัน  ซึ่งทั้งสองคนมีความตองการที่จะเรียน
เทาๆกัน แตเนื่องดวยหอผูปวยมีบุคลากรที่จํากัด จึงไมสามารถอนุญาตใหลาศึกษาตอไดทั้งสอง
คน ในฐานะที่ทานเปนผูบริหารหอผูปวยทานจะใชกลยุทธอยางไร ที่จะเจรจาตอรองให วิจิตราและ
สุภาภรณ ตกลงกันได 
 
คําถาม 

1. ทานควรรูขอมูลเกี่ยวกับอะไรบาง 
2. ปญหาของเหตุการณนี้เกิดจากอะไร 
3. ทานกาํหนดเปาหมายสงูสดุคืออะไร  ต่ําสุดคืออะไร 
4. ทางเลือกที่เตรียมไวมีอะไรบาง 
5. กลยุทธในการเจรจาตอรองของทานเปนไปในรูปแบบใด 
6. ถาจําเปนตองใชบุคคลที่ 3 ทานคิดวาควรเปนใครบาง 
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สถานการณที่ 2  ดานการจัดระบบงาน  
 ณ. หองคลอด ในชวงเวลา 15.00 น มีผูปวยที่นอนรอคลอด 10 ราย  4 รายเปนผูปวยที่
คาดวาจะคลอดปกติในเวลาที่ใกลเคียงกัน  ซึ่งในเวรบายมีจํานวนพยาบาลที่ขึ้นปฏิบัติงาน 3 คน 
เปนพยาบาลวิชาชีพ 2 คน และ พยาบาลเทคนิค 1 คน  ซึ่งมีภาระงานเกินความสามารถของ
เจาหนาที่เวรบายที่จะปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ  ในฐานะที่ทานเปนผูบริหารหอผูปวย  จะ
มีวิธีการเจรจาตอรองอยางไรที่จะให นุจรีซึ่งเปนพยาบาลเวรเชาและกําลังจะไปธุระกับครอบครัว
หลังลงเวร  มาปฏิบัติงานตอในเวรบายดวยความเต็มใจ 
 
คําถาม 

1. ทานควรรูขอมูลเกี่ยวกับอะไรบาง 
2. ปญหาของเหตุการณนี้เกิดจากอะไร 
3. ทานกาํหนดเปาหมายสงูสดุคืออะไร  ต่ําสุดคืออะไร 
4. ทางเลือกที่เตรียมไวมีอะไรบาง 
5. กลยุทธในการเจรจาตอรองของทานเปนไปในรูปแบบใด 
6. ถาจําเปนตองใชบุคคลที่ 3 ทานคิดวาควรเปนใครบาง 
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 สถานการณที่ 3  ดานการอํานวยการ 
 ณ. หอผูปวยศัลยกรรมชาย มีจํานวนผูปวย 28 ราย ซึ่งตองดูแลผูปวยหลังทําผาตัด 5 ราย 
ขณะเดียวกัน ในเวรนั้นมีรับใหมผูปวยเพิ่มข้ึนอีก 10 ราย และจะตองเตรียมทําผาตัดอีก 3 ราย 
ทานในฐานะผูบริหารหอผูปวยทราบวาหอผูปวยศัลยกรรมหญิงมีจํานวนผูปวย 15 ราย จึงเจรจา
ตอรองกับผูบริหาร หอผูปวยศัลยกรรมหญิงใหชวยรับผูปวย  ทานจะมีวิธีการเจรจาตอรองอยางไร 
เมื่อหอผูปวยศัลยกรรมหญิงปฏิเสธผูปวยที่เปนประเภทหนัก และไมอยาก     รับใหม 
 
 คําถาม 

1. ทานควรรูขอมูลเกี่ยวกับอะไรบาง 
2. ปญหาของเหตุการณนี้เกิดจากอะไร 
3. ทานกาํหนดเปาหมายสงูสดุคืออะไร  ต่ําสุดคืออะไร 
4. ทางเลือกที่เตรียมไวมีอะไรบาง 
5. กลยุทธในการเจรจาตอรองของทานเปนไปในรูปแบบใด 
6. ถาจําเปนตองใชบุคคลที่ 3 ทานคิดวาควรเปนใครบาง 
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คําตอบ 

1. ทานควรรูขอมูลเกี่ยวกับอะไรบาง 
- นโยบายของฝายการพยาบาล 
- จํานวนเตยีงของแตละตึกทีจ่ะรับได 
- จํานวนผูปวยในหอผูปวยตางๆ 
- ลักษณะอุปนสิัยของผูที่อยูเวร 
- ขอมูลประเภทผูปวยที่จะยายมา 

2. ปญหาของเหตุการณนี้เกิดจากอะไร 
-  จํานวนผูปวยมากไมสามารถใหการพยาบาลไดอยางมปีระสิทธิภาพ 
 

3. ทานกาํหนดเปาหมายสงูสดุคืออะไร  ต่ําสุดคืออะไร 
- หอผูปวยศัลยกรรมชายทํางานไดสะดวก เนื่องจากไดศัลยกรรมหญิงชวย

ดูแลผูปวย 
- หอผูปวยศัลยกรรมชายทํางานหนกั ตึกอืน่ไมสามารถแบงเบาผูปวยได 

4. ทางเลือกที่เตรียมไวมีอะไรบาง 
- หา OT 
- ขอใหเจาหนาที่ศัลยกรรมหญิงมาชวย ชวงงานยุง 
- หาเจาหนาที่ตกึอื่นที่งานไมยุงมาชวยชัว่คราว 
- ศัลยกรรมชายยายเตยีงที่เบาๆใหศัลยกรรมหญิงดูแล/ทาํรับใหมหรือ TX ให 
- ถาผูปวยรับใหมให ขอความรวมมือ ER ชวยทาํหัตถการ 

 
 
5. กลยุทธในการเจรจาตอรองของทานเปนไปในรูปแบบใด 

- เนนความเหมอืนกนั เชน เวลาตึกศัลยกรรมหญิง ยุง ศัลยกรรมชาย จะชวย
บาง 

- มีขอมูลสนับสนุน  เชนจาํนวนผูปวยมากจริงๆ  
- โนมนาวใหเหน็จุดดี เชน ผลประโยชน /ความปลอดภัยของผูปวย 
- ขูเข็น เชนถาไมชวยจะรายงานฝายการพยาบาล/จะไมชวยเหลือบาง 

6. ถาจําเปนตองใชบุคคลที่ 3 ทานคิดวาควรเปนใครบาง 
-  หวัหนาฝายการ /พยาบาลในแตละตึก 
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สถานการณที่ 4 ดานการควบคุม 
 

         ในการพิจารณาขัน้พเิศษในปนี ้ในหนวยงานทานมีผูทีม่ีคุณสมบัติไดขั้นพิเศษ 3 คน แตในป
นี้ในหนวยงานทานสามารถใหขั้นพิเศษได 2 คน สุจิตรา ซึ่งเปนคนที่ไมไดขั้นพิเศษในปนี้จึงไม
พอใจ ในฐานะทีท่านเปนผูบริหารหอผูปวย ทานมวีิธีเจรจาตอรองกบัสุจิตราอยางไร เพื่อใหยอมรับ
ในการพิจารณาของทาน 
 
 คําถาม 

1. ทานควรรูขอมูลเกี่ยวกับอะไรบาง 
2. ปญหาของเหตุการณนี้เกิดจากอะไร 
3. ทานกาํหนดเปาหมายสงูสดุคืออะไร  ต่ําสุดคืออะไร 
4. ทางเลือกที่เตรียมไวมีอะไรบาง 
5. กลยุทธในการเจรจาตอรองของทานเปนไปในรูปแบบใด 
6. ถาจําเปนตองใชบุคคลที่ 3 ทานคิดวาควรเปนใครบาง 
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คําตอบ 

1. ทานควรรูขอมูลเกี่ยวกับอะไรบาง 
- ขอมูลประวตัิการทํางานของสุจิตราและเจาหนาที่อ่ืน 
- ขอมูลวิธีการการพิจารณาขั้น 
-  ขอมูลของผูที่ไดข้ันปกอนๆ 

2. ปญหาของเหตุการณนี้เกิดจากอะไร 
- ไดขั้นไมครบตามเปาหมาย 
- มีการแจงความนาจะเปนลวงหนา  

3. ทานกาํหนดเปาหมายสงูสดุคืออะไร  ต่ําสุดคืออะไร 
- สุจิตรายอมรับได 
- สุจิตราปรับปรุงตัวใหมีคุณสมบัติเหมาะสม 
- สุจิตรไมยอมรับ ยายตึก  ลาออก  
- สุจิตราไมมีกําลังใจในการทาํงาน/ทาํงานไมมีประสิทธิภาพ 

4. ทางเลือกที่เตรียมไวมีอะไรบาง 
- ชมเชยการทาํงาน  
- ใหเรียนตอ 
- ใหความหวังในครั้งตอไป 

5. กลยุทธในการเจรจาตอรองของทานเปนไปในรูปแบบใด 
- ใหขอมูลสนับสนุน 
- ใหรางวัลอ่ืนๆ 
- พิจารณาเปนคณะกรรมการ 

6. ถาจําเปนตองใชบุคคลที่ 3 ทานคิดวาควรเปนใครบาง 
-  หวัหนาฝายการพยาบาล/ รองหัวหนาหอผูปวย 
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แบบสํารวจสถานการณการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยายาบาล                        
สําหรบัผูบรหิารหอผูปวย 

 
 
คําชี้แจง  กรุณาเขียนประสบการณการเจรจาตอรองดานการบริหารการพยาบาลที่ทานเคย 
    ประสบ  โดยครอบคลุมหวัขอดังตอไปนี ้
 

1. ประสบการณการเจรจาตอรองของทานเกดิขึ้นที่ไหน และเกิดขึ้นอยางไร เกิดขึ้นกับ
ใคร และเมื่อเกิดเหตุการณที่ทานตองตอรองทานใชวธิกีารเจรจาตอรองอยางไร                       
(โปรดอธิบายมา 1 สถานการณ) 

2. เหตุการณนั้นเกี่ยวของกับการบริหารการพยาบาลในดานใด 
□  ดานการวางแผน        □  ดานการจัดการ 

                  □  ดานการอํานวยการ    □  ดานการควบคุม 
3.  เมื่อเกิดเหตุการณที่ทานตองเจรจาตอรองดวยทานทําการเจรจาตอรองอยางไร 
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………… 
 



แผนการอบรมเรื่องแนวทางการปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรอง 
 
 วิธกีารอบรม  บรรยาย รวมกับกิจกรรมเสริม 
ผูอบรม   พันเอกหญงิ อัญชัญ ไพบูลย และนางสาว นันทนา  รุงสาง  
ผูรับการอบรม  หัวหนาหอผูปวย รองหวัหนาหอผูปวย พยาบาลวิชาชพีที่ทาํหนาที่แทนรองหวัหนาหอผูปวย 
                          จํานวน 20 คน  เวลา 13.30 – 16.30 น 
สถานที ่                   หองประชุมเทศชกูลิ่น  โรงพยาบาลอางทอง 
วัตถุประสงค  1. ผูเขารับการอบรมรูและเขาใจทักษะและแนวทางการปฏิบัติเมื่อมีการเจรจาตอรอง         

2. สามารถประยุกตความรูเรื่องการเจรจาตอรองมาใชในสถานการณจริงได 
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วัตถุประสงค เนื้อหา วิธีการ

ดําเนินการอบรม 
สื่อและอุปกรณ วิธีการ

ประเมินผล 
1เพื่อเปนการ
สรางสัมพันธภาพ
และสรางความ
เขาใจที่ตรงกนั 
 
 
 
 
 
1. สามารถศึกษา
ขอมูลเพื่อ
เตรียมการเจรจา
ตอรองไดถูกตอง
ครบถวน 

1. กลาวทักทายและสรางสัมพันธภาพ 
      - กลาวสวสัดีขอบคุณในการใหความรวมมือ 
      - สรางบรรยากาศที่เปนกันเอง 
      - นําเขาสูกิจกรรม  
      
 
 
 
 
กิจกรรมที1่. ศึกษาขอมลูของปญหาและขอมลูของคูเจรจาตอรอง  

โดยการวิเคราะหความตองการของฝายตรงขามเปนขอที่สําคัญในการ
พัฒนากลยุทธในการเจรจาตอรอง โดยการยึดทฤษฎีความตองการของมนุษย
ตามแนวคิดของมาสโลว ไดแก   1) ความตองการความอยูรอด 2) ความตองการ
ความปลอดภัยและมั่นคง  3)ความตองการทางสังคมและกลุม 4) การไดรับการ
ยกยองนับถือ และ 5) ความพึงพอใจในตนเอง   โดยมีการรวบรวมเกี่ยวกับ 

1. กลาวตอนรบั
สมาชิกและ
แนะนาํตนเอง 
(เวลา 5 นาที) 
2. กลาวถงึ
วัตถุประสงคและ
วิธีการในการ
อบรม 
 
บรรยายเรื่องความ
ตองการของ
มนุษย 
- ซักถาม
แลกเปลี่ยนความ
คิดเห็น 

- power point 
โครงราง  
วิทยานิพนธ 
 
 
 
 
 
 
power point  
แสดงแผนภาพ
ความตองการของ   
มาสโลว 
- เอกสาร
หมายเลข 3 

1. สีหนาแสดง
ความยนิดีในการ
อบรม 
2. แสดงความ
สนใจ 
 
 
 
 
สังเกตจาก 
- ความสนใจ 
- การซักถาม 
- อภิปรายรวมกัน 
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วัตถุประสงค เนื้อหา วิธีดําเนินการ สื่อ- อุปกรณ วิธีการ
ประเมินผล 

2. บอกถึงวธิี
การศึกษาหา
ขอมูลได 
 
 
 
 
 
 
1.มีความเขาใจ
ถึงสาเหตุของการ
กําหนดเปาหมาย 
2. สามารถ
วางแผนและ
กําหนดเปาหมาย
ได 

1. ขอมูลสวนบุคคลของคูเจรจา อาจไดมาจากการซักถาม การสังเกต ประวัติ
สวนตัว อุปนิสยั บุคลิกภาพ ความภาคภูมใิจ ชื่อเสียงหนาตา และควรจดบันทกึ
ไว 
2. ขอมูลเกี่ยวกับสถานการณของปญหา โดยตองศึกษาเกี่ยวกบัขอเทจ็จริงของ
ปญหา กฎระเบียบ นโยบายที่เกีย่วของ ที่เปนประโยชนกบัฝายตรงขาม 
3. การคาดการณลวงหนาเกีย่วกับผลลัพธที่จะเกิดขึ้น 
 
 
กิจกรรมที่ 2 กําหนดเปาหมายและวัตถปุระสงคในการเจรจาตอรอง 

 
    1. กําหนดเปาหมายใหชดัเจนและมีวัตถุประสงคที่ตองการตรงกนัทั้งสองฝาย
เพื่อปองกันการเขาใจผิด โดยการถาม 
   2. กําหนดวตัถุประสงคสูงสุด ความอยากได และสิ่งทีด่ีที่สุด 
   3. กําหนดวตัถุประสงคต่ําสุด ขีดจํากัดต่ําสุด ทางเลือกอื่นที่ดีกวา 
   4. ลําดับความสําคัญของวัตถุประสงคทีน่าจะเปนจริง 
   5. ผสมผสานวัตถุประสงคที่ตรงกนัเพื่อจะไดขอตกลงทีพ่อใจทัง้สองฝาย 
สิ่งที่สาํคัญที่สดุคือตองเอาใจเขามาใสใจเราวาถาเปนเราอยากไดผลเปนอยางไร 

- บรรยาย 
- ยกตัวอยาง
ประกอบเกี่ยวกับ
การลาศึกษาตอ 
ซกัถาม
แลกเปลี่ยนความ
คิดเห็น 
 
- บรรยาย 
- ยกตัวอยาง
สถานการณ 
- สรุปผลจาก
กิจกรรม 

- เอกสาร
หมายเลข 3 
- power point 
- ตัวอยาง
กฎระเบียบของ
การลาศึกษาตอ 
 
 
- เอกสาร
หมายเลข 3 
- power point 
- ตัวอยางกฎระ
เปาหมายของการ
ลาศึกษาตอ 

สังเกตจาก 
- ความสนใจ 
-  การซักถาม 
- การอภิปราย
รวมกับผูสอน 
 
 
 
สังเกตจาก 
- ความสนใจ 
-  การซักถาม 
- การอภิปราย
รวมกับผูสอน 
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วัตถุประสงค เนื้อหา วิธีการ
ดําเนินการอบรม 

สื่อและอุปกรณ วิธีการ
ประเมินผล 

1. เพื่อใหทราบ
ถึงกระบวนการ
และกลยุทธทีใ่ช
ในการเจรจา
ตอรอง 
2. สงเสริมใหคิด
ในทางบวก 
3. สามารถ
เลือกใชกลยทุธ
และทักษะในการ
เจรจาตอรองได
เหมาะสม 
 

กิจกรรมที่ 3 เริ่มกระบวนการในการเจรจาตอรอง 
 

3.1  เริ่มตนดวยการสรางสัมพันธภาพที่ดี 
3.2  การควบคุมบรรยากาศในการเจรจาตอรอง โดยการ

สรางบรรยากาศที่เปนกันเอง ไมตึงเครียด เกิดความไววางใจซึ่งกันและกัน สราง
ความรูสึกที่รวมมือ นักเจรจาตอรองที่มีประสิทธิผลควรใหความระมัดระวังและ
สนใจอยางตอเนื่องตอบรรยากาศในการเจรจาตอรอง ในชวงกอน  ระหวางและ
ชวงหลังการเจรจาตอรองทุกครั้ง  เนื่องจากการสรางบรรยากาศที่ถูกตองในการ
เจรจาตอรอง  เปนสวนประกอบที่สําคัญของกลยุทธในการเจรจาตอรอง โดยตอง
คํานึงถึง 3 องคประกอบคือ 
                               3.2.1 บรรยากาศดานเวลา คือการเลือกเวลาทีเ่หมาสม 
ซึ่งจะสงผลถงึผลลัพธในการเจรจาตอรอง ควรคํานึงถึงเวลาในการเตรียมพรอม
กอนที่จะเจรจาตอรอง และปรับใหเหมาะสมในขณะเจรจาตอรอง 

3.2.2 บรรยากาศดานสถานที่ การเจรจาตอรองในพืน้ที่
ของตนเองหรอืฝายตรงขามมีขอไดเปรียบและเสียเปรียบ ควรเลือกสถานทีท่ี่เปน
กลางจะชวยลดอํานาจตอรองที่ตางกนั 
 

   



 

 

 

 

NEGOTIATING REPORT 
 

 
 
 

 
 

       1. สถานการณที่.........    
         2.วันที่................................. 
  3. ผูที่ทานเจรจาตอรองดวย 
  
 หัวหนาฝายการพยาบาล                
 พยาบาลประจําการในหนวยงานทาน  

 แพทย     
 ทีมสหสาขาอื่นๆ 

 (ระบุ).....................................................
........................................................................
........................................................ 
  

     

 

4. โปรดอธิบายลักษณะของสถานการณที่
ทานเจรจาตอรอง
...………………………………………………
…………………………………………………
…………………………………………………
…………………………………………………
…………………………………………………
…………………………………………………
…………………………………………………
…      



 

 

 

 

5. สถานการณที่ทานประสบ 

เปนการบริการพยาบาลดาน 
 

ดานการวางแผน 

ดานการจัดระบบงาน 

ดานการอํานวยการ 

 ดานการควบคุม 
 

 
 
 
 
 
 

 

 
 
6. ทักษะและกระบวนการที่ 
  ทานใชเจรจาตอรอง 

 มีการศึกษาขอมูลสวนบุคคล 

 มีการศึกษาขอมูลของปญหา 

 บรรยากาศ 

  ดานสถานที่............. 
 เวลา........................ 
 อารมณ...................  
  การสื่อสาร................ 

 
7. การกําหนดเปาหมาย 

เปาหมายสูงสุดของทานคือ  
........................................................ 

 เปาหมายต่ําสุดของทานคือ  
……………………………………… 

 เปาหมายสูงสุดของคูเจรจาคือ  
……………………………………… 
เปาหมายต่ําสุดของคูเจรจาคือ  

………………………………………  
 ทางเลือกที่เตรียมไว    
1....................................................... 
2……………………………………….. 
3 …………………………………… 

  



 

 

 

 

8. เริ่มกระบวนการการเจรจาตอรอง 
8.1 สรางสัมพันธภาพที่ดี  

 ยิ้ม  
 ฟง      
ถาม 
 ตอบ  
 แสดงความเห็นใจ  

8.2 กลยุทธทีใ่ชในเจรจาตอรอง 
 ศึกษาปญหารวมกัน  
เนนความเหมือนกัน  
 โนมนาวใหเห็นจุดดี  
ใหรางวัล  
 ขูเขน็คุกคาม  
 ขอความชวยเหลือจากบุคคลที่ 3 
ทักษะพเิศษ.................  

 
9.ลักษณะของขอตกลง 

ที่นําไปปฏิบัติ 

 บันทึกเปนแนวทางปฏิบัต ิ

 ไมไดบันทึก 

 
 

ทานคิดวาสาเหตุของปญหานี้คืออะไร 
 
 
 
 
วิธีการแกไขปญหาของทานมีอะไรบาง 
 
 
 
 

 
 

ขอตกลงที่ไดจากการเจรจาตอรองครั้งนี้  
1 ……………………………………… 
2 ……………………………………… 
3 ……………………………………… 
4 ……………………………………… 
5 ……………………………………... 
 

 
 
 
 



 

 

 

 

10. ความคิดเห็นของทาน 
 เกี่ยวกับผลการเจรจาตอรอง 

 ครั้งนี ้
 ชนะ - ชนะ  

  ชนะ - แพ 
   แพ  - ชนะ 

   แพ  -  แพ 
 เนื่องจาก.................................. 
 ............................................... 
 11. สัมพันธภาพหลังเจรจา 

      ดี          ไมดี 

 
 

                       เมื่อตองมีการเจรจาตอรอง 
 

 
                           ศึกษาขอมูล 
                                -     ขอมูลของปญหา 
                 -    ขอมูลของคูเจรจา 

 
 

กําหนดเปาหมายและความตองการ 
              - เปาหมายความตองการสูงสุด 
                 - เปาหมายความตองการต่ํา 
                 - กําหนดทางเลือกหลายๆทาง และประโยชนที่ได 
   
 
 
                เริ่มเจรจาตอรอง 
                    - สรางสัมพันธภาพ 
                       - บรรยากาศ 
                       -  สื่อความหมาย     
                   -   ภาษากาย  
                      - กลยุทธการเจรจาตอรอง               
                                                                บุคคลที่สาม 
 
                         สิ้นสุดการเจรจาตอรอง 

                             แนวทางการเจรจาตอรอง 
Negotiation guideline 

  
   

                         ขอขัดแยง/ปญหา 

 
 
  
   มีสัมพันธภาพที่ดี 
         ยิ้มทักทาย 
 
 
    ฟงอยางตั้งใจ 
       ถามใหดี 
        ตอบใหถูก 

 
 
 
   มีเปาหมายเดียวกัน 

 
 
     หมั่นคิดทางบวก 

 
เนนความเหมือนกัน 
มีขอมูลสนับสนุน 
โนมนาวใหเห็นจุดดี 
ใหรางวัล/ขวัญ 
ขูเข็ญ/คุกคาม 
 
 
       บุคลที่ 3 

 
               
            ตกลงดวยสัมพันธภาพที่ดี 

 



 

 

 

 

                
คําชี้แจง  ขอใหทานตอบตามพฤติกรรมการใชทักษะการเจรจา
ตอรองที่ทานปฏิบัติอยูจริง  ตรงกับความเปนจริงทานมากที่สุด 
และทําเครื่องหมาย √ ลงในชองทางขวามือ ที่ทานคิดวารายการ
นั้นตรงกับที่ทานปฏิบัติอยู 
 

ระดับความเปนจริง ทักษะการเจรจาตอรอง 
ปฏิบัติ ไมปฏิบัติ 

1. ทักษะขั้นพื้นฐาน 
1.1 ทักษะดานเทคนิค 

1. ทานมีกลยุทธในการเจรจา
ตอรองเพื่อไปใหถึงเปาหมายทั้งใน
ระยะสั้นและระยะยาว 

  

2. ทานใชกลยุทธในการเจรจา
ตอรองโดยมีเปาหมายคือยึดความ
พึงพอใจของทั้งสองฝาย 

  

1.2 ทักษะของความเปนมนุษย 
3. ทานรักษาบรรยากาศในการเจรจา
ตอรองใหดีเพื่อที่จะไดมาซึ่งขอยุติ 

  

 
                                                                       

ระดับความเปนจริง ทักษะการเจรจาตอรอง 
ปฏิบัติ ไมปฏิบัติ 

4ทานรักษาบรรยากาศการเจรจา
ตอรองใหดีเพื่อใหไดผลลัพธที่          
พึงพอใจทั้งสองฝาย 

  

5. ทานแสดงความเห็นใจตอผูที่
ทานทําการเจรจาตอรองดวยเสมอ 

  

6. ทานแสดงความจริงใจตอผูที่
ทานทําการเจรจาตอรองดวย 

  

1.3 ทักษะดานความคิด
รวบยอด 

7. ทานสามารถตีความของขอมูล 
หรือประเด็นปญหาที่จะทําใหทาน
ตองเจรจาตอรองได 

  

8.ทานเลือกใชกลยุทธในการเจรจา
ตอรองที่เหมาะสมโดยการตีความ
ของขอมูล ปญหา แนวโนมที่จะ
เกิดขึ้น 

  

 
 

 

ระดับความเปนจริง ทักษะการเจรจาตอรอง 
ปฏิบัติ ไมปฏิบัติ 

9. ทานใชวิธีการสังเกต ในการ
ตีความของขอมูลหรือประเด็น
ปญหาเพื่อที่จะไดเลือกใชกลยุทธ
ในการเจรจาตอรองไดเหมาะสม 

  

10. ทานใชวิธีการวิเคราะหและ
ตีความขอมูลหรือประเด็นปญหา
เพื่อที่จะไดเลือกใชกลยุทธในการ
เจรจาตอรองไดเหมาะสม 

  

11. ทานมีการรวบรวมกลยุทธที่ใช
ในการเจรจาตอรองใหเปนระเบียบ
เพื่อประเมินผลการใชทักษะการ
เจรจาตอรอง 

  

2.ทักษะดานการเตรียม
ความพรอม 

12. ทานมีการประเมินเกี่ยวกับ
ลักษณะของการเจรจาตอรอง
กอนที่จะทําการเจรจาตอรอง 

  

13. ทานมีการประเมินตนเองวาทาน
สามารถใหขอมูลที่เปนความจริงได 

  



 

 

 

 

ระดับความเปนจริง ทักษะการเจรจาตอรอง 
ปฏิบัติ ไมปฏิบัติ 

14.  ทานมีความเขาใจเกี่ยวกับ
กระบวนการของการเจรจาตอรอง 

  

15. ทานใชประสบการณการเจรจา
ตอรองที่ทานประสบความสําเร็จมาใช
ในการเจรจา 

  

16. ทานมีการตั้งเปาหมายของการ
เจรจาตอรองรวมกันกับผูที่ทานจะ
ทําการเจรจาตอรองดวย 

  

17. ทานมีการคนหาขอเท็จจริงของ
ปญหาที่ทานตองมีการเจรจาตอรอง 

  

18. ทานจะคนหาปญหา ประเด็น 
และแนวโนมที่เกิดขึ้นเกี่ยวกับเรื่อง
ที่ทานตองเจรจาตอรอง 

  

19. ทานมีการคนหาปญหารวมกับ
ผูที่ทานเจรจาตอรองดวย 

  

20.ทานมีการเลือกใชกลยุทธใน
การแกไขปญหาไดอยางเหมาะสม
ขณะเจรจาตอรอง 

  

 

 
ระดับความเปนจริง ทักษะการเจรจาตอรอง 
ปฏิบัติ ไมปฏิบัติ 

3.  ทักษะในการเลือกใชกลยุทธ 
3.1 เลือกคําถามไดถูกตองและ
เหมาะสมกับสถานการณ 
21. ทานสามารถเลือกใชคําถามได
อยางเหมาะสมกับสถานการณ 

  

22.คําถามของทานทําใหสามารถ
คนพบปญหาไดเร็วขึ้น 

  

23. คําถามของทานไมทําใหคู
เจรจาของทานรูสึกสับสน 

  

3.2 ควบคุมบรรยากาศการ
เจรจาตอรอง 
24. ทานเจรจาตอรองโดยไมทําให
คูเจรจาตอรองรูสึกถึงความ
แตกตางระหวางบุคคล 

  

25. ขณะทําการเจรจาตอรองทาน
พยายามลดขอขัดแยงที่อาจเกิดขึ้น 

  

26.ทานแสดงบทบาทเหนือกวาคน
อื่นขณะทําการเจรจาตอรอง 

  

 
ระดับความเปนจริง ทักษะการเจรจาตอรอง 
ปฏิบัติ ไมปฏิบัติ 

27. ทานแสดงอาการขมขูตอคู
เจรจาของทาน 

  

28. ทานเคารพแกผูที่ทําการเจรจา
ตอรองดวย 

  

3.3 พยายามลดอุปสรรคในการ
เจรจาตอรอง 
29. ทานฟงประเด็นการเจรจา
ตอรองอยางตั้งใจ 

  

30.ทานใชคําถามที่งายตอการ
เขาใจ 

  

31. คูเจรจาเขาใจความหมายของ
ประเด็นตรงกับทาน 

  

 
 

 
 
 
 
 











 



 



 



 



 



 



 



 



 



 



 



 



 









 



ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 
 นางสาวนนัทนา รุงสาง เกดิวันที่ 25 พฤศจิกายน พ.ศ. 2515 ที่จงัหวัดอางทอง  สําเร็จ
การศึกษาประกาศนยีบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง จากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี
สวรรคประชารักษ จังหวัดนครสวรรคในป พ.ศ.2538 และประกาศนียบัตรวิสัญญีวิทยา                   
คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ในปพ.ศ. 2542 เขาศึกษาใน
หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต ทีจุ่ฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เมื่อ พ.ศ. 2545 ปจจุบัน รับ
ราชการในตาํแหนง พยาบาลวิชาชพี 6  แผนกวิสัญญพียาบาล  โรงพยาบาลอางทอง 
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