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ธนัชพร  สวางแจง : การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 2559. (HUMAN RESOURCE 

MANAGEMENT IN NURSING ORGANIZATION, HOSPITALS UNDER NAVAL 

MEDICAL DEPARTMENT A.D. 2012 - 2016)  

อ. ที่ปรึกษาวิทยานิพนธหลัก : รศ.ดร. กัญญดา  ประจุศิลป , 208 หนา. 

 การวิจัยพรรณนาคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 

โดยใชเทคนิคการวิจัย EDFR (Ethnographic Delphi Futures Research) ผูใหขอมูลเปน

ผูเชี่ยวชาญ จํานวน 21 คน ประกอบดวย ผูเชี่ยวชาญดานนโยบายและการวางแผนกําลังพล

กรมแพทยทหารเรือ ผูเชี่ยวชาญดานการบริหารการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ผูเช่ียวชาญดานการวางแผนทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ผูเชี่ยวชาญในองคกรวิชาชีพ และผูเชี่ยวชาญในระดับอาจารยพยาบาล 

    ผลการศึกษาพบวา การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ผูเช่ียวชาญใหระดับความนาจะ

เปนของการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ประกอบดวย 6 ดาน ไดแก 1) ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย ไดแก

วางแผนการบริหารจัดการบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง (Talent Management) เพื่อจูงใจ

ใหบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูงไดใชความสามารถ และคงอยูในองคการ 2) ดาน

การสรรหา / คัดเลือก บุคลากรพยาบาล ไดแก ปรับปรุงวิธีการการเขาสูตําแหนงผูบริหาร

ทางการพยาบาลระดับสูงขององคการพยาบาล 3) ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล ไดแก 

พัฒนาใหมีแหลงการเรียนรูนอกจากหองสมุด และสงเสริมการจัดการความรูบุคลากร

พยาบาลมากข้ึน 4) ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานบุคลากรพยาบาล ไดแก การ

ประเมินผลใชเทคโนโลยีสารสนเทศเปนเคร่ืองมือที่สําคัญในการเก็บขอมูล วิเคราะหขอมูล 5) 

ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล ไดแก พัฒนารูปแบบที่ชัดเจน และประกาศใหทราบ

อยางทั่วถึงในการสงเสริมและธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูง และ6) ดาน

ความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล ไดแก กําหนดบันไดความกาวหนาทาง

วิชาชีพ (Career ladder) ของบุคลากรพยาบาลตามโครงสรางของตําแหนงใหครอบคลุม

่สาขาวิชา  การบริหารการพยาบาล   ลายมือช่ือนิสิต............................................................
ปการศึกษา…..2554                   ลายมือช่ือ อ.ที่ปรึกษาวทิยานพินธหลัก                
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  The purpose of this descriptive reseach study was to explore human resource 

management in nursing organization, hospitals under Naval department during A.D. 

2012 – 2016. The Ethnographic Delphi Futures Research technique was applied. The 

subject were 21 experts in nursing organization including chief administrator from 

Naval department, nursing administrators, nursing organizations, and administrative 

lecturers from Naval nurse collage.  

 The results of this study were presented human resource management in 

nursing organization, hospitals under Naval department during A.D. 2012 – 2016 

consist of 6 aspects as follow : 1) Planning of Human Resource Management ; Plan 

that has a high potential to attract medical personnel who are capable of high ability, 

and remain in the organization. 2) Recruitment of Nursing personnel ; Improving 

access to high-level executive positions in nursing care organization. 3) Development 

of Nursing  personnel ; The development of nursing as a learning resource in the 

library.4) Evaluation of Nursing personnel ; The evaluation of information technology 

is an important tool in data collection and data analysis. 5) Retained of Nursing  

personnel ; The development of a clear pattern. And announced throughout the 

promotion and maintenance personnel, nurses who are capable of high. and 6) 

Career ladder of Nursing personnel ; A ladder for the Advancement of the profession 

of human health, according to the structure of the cover and job performance.  
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กิตติกรรมประกาศ 

วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จลุลวงไดอยางสมบูรณ ดวยความกรุณา และความชวยเหลือ

อยางดียิ่งจากอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ รองศาสตราจารย ดร.กัญญดา ประจุศิลป  ผูซึ่ง

เสียสละเวลาอันมีคาในการใหคําปรึกษา แนะนํา และช้ีแนะแนวทางที่เปนประโยชนในการทํา

วิทยานิพนธ ในทุกข้ันตอนของการศึกษาวิจัย ตลอดจนการแกไขขอบกพรองตางๆ ดวยความเอา

ใจใส หวงใยและใหกําลังใจแกผูวิจัยตลอดมา ผูวิจัยรูสึกซาบซ้ึงและประทับใจในความกรุณาที่

อาจารยมอบใหตลอดระยะเวลาในการทําวิทยานิพนธ ขอกราบขอบพระคุณอาจารยเปนอยางสูง

มา ณ โอกาสนี้ 

 ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณผูชวยศาสตราจารย ดร. สุวิณี  วิวัฒนวานิช ประธานกรรมการ

สอบวิทยานิพนธ และผูชวยศาสตราจารย ดร. สุนันท  ศลโกสุม กรรมการสอบวิทยานิพนธ ที่ได

กรุณาใหขอแนะนําที่เปนประโยชน ทําใหวิทยานิพนธฉบับนี้มีความสมบูรณยิ่งข้ึน และขอกราบ

ขอบพระคุณคณาจารยคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ที่ประสิทธิ์ประสาทวิชา

ความรู ประสบการณที่ทรงคุณคาแกผูวิจัย ตลอดระยะเวลาที่ไดเขารับการศึกษา ณ สถาบันแหงนี้ 

 ขอกราบขอบพระคุณผูเชี่ยวชาญทั้ง 21 ทานที่กรุณาเสียสละเวลา ใหความอนุเคราะห ให

ขอมูล ใหคําแนะนํา ขอเสนอแนะ และใหความรวมมือในการดําเนินการวิจัยอยางดียิ่ง  

 ทายสุดผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณบิดามารดา ที่คอยหวงใยใหกําลังใจแกผูวิจัยตลอดมา 

ขอขอบคุณนาวาโทหญิง ชลารัตน  หลีงวน ที่คอยใหกําลังใจ ชวยเหลือสนับสนุนตลอดระยะเวลา

การศึกษา ขอขอบเพื่อนนิสิต ผูบังคับบัญชา พี่ ๆ นอง ๆ ที่หองคลอด ตลอดจนกัลยาณมิตรทุกคน 

ที่หวงใย เปนกําลังใจ และใหความชวยเหลือจนกระทั่งบรรลุผลของการศึกษา 

 คุณคาและประโยชนที่ไดรับจากวิทยานิพนธฉบับนี้ ผูวิจัยขอมอบแดคุณยา บุพการี

คณาจารยผูประสิทธิ์ประสาทวิชา และทุกทานที่มีสวนเกี่ยวของกับการศึกษาคร้ังนี้ 
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บทที่  1 

บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

 ทรัพยากรมนุษยเปนปจจัยพื้นฐานที่สําคัญและมีคุณคาตอหนวยงานทุกระดับ เนื่องจาก

เปนผูดําเนินการและใชปจจัยตาง ๆ ในการขับเคล่ือนองคการใหบรรลุวัตถุประสงค และเปนปจจัย

ที่บงชี้ความสําเร็จ หรือความลมเหลวขององคการ เพื่อรับมือกับกระแสสังคมโลกที่มีการ

เปล่ียนแปลงอยางรวดเร็วและตอเนื่อง ทั้งในดานสังคม เศรษฐกิจ การเมือง เทคโนโลยี และ

ส่ิงแวดลอม ทําใหเกิดการปรับเปล่ียนทางการบริหารเกิดข้ึนอยางมากมายทุกระบบ ไดแก การปรับ

ลดขนาดองคการ เพื่อใหองคการมีขนาดกะทัดรัดเหมาะสมกับภารกิจหรือการดําเนินงาน การ

แขงขันในยุคแหงการอยูรอดขององคการตาง ๆ ในระบบทุนนิยมทวีความรุนแรงมากข้ึนในปจจุบัน 

ทําใหองคการตองเรงการพัฒนาคุณภาพและประสิทธิภาพควบคูกันไป เพื่อใหสามารถแขงขันและ

อยูรอดได ดังนั้นการบริหารทรัพยากรมนุษยจึงเปนหัวใจของระบบการจัดการขององคการ 

เกี่ยวของกับกิจกรรมทั้งหลายของบุคลากรในหนวยงาน ต้ังแตกอนเร่ิมเขาปฏิบัติงานองคการตอง

บริหารจัดการในการคัดเลือกหรือสรรหาบุคลากรเขามาปฏิบัติงานใหตรงกับความตองการของ

องคการ ขณะปฏิบัติงานองคการตองบริหารจัดการใหบุคลากรมีความสุขในการทํางาน เกิดความ

จงรักภักดี ผูกพันกับองคการอยากที่จะปฏิบัติงานใหสําเร็จลุลวงบรรลุวัตถุประสงคขององคการ 

และเมื่อพนจากปฏิบัติงาน รวมทั้งการออกจากงานอยางเต็มภาคภูมิ หรือการลงโทษโดยการให

บุคลากรออกจากงาน        

 ตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 10 (พ.ศ. 2550 - 2554) ที่เนนคน

เปนศูนยกลางของการพัฒนา มุงเนนการพัฒนาศักยภาพและขีดความสามารถของบุคลากรทุก

ระดับ   ในตําแหนงงานที่เหมาะสมกับความรูความสามารถ ทักษะ และสมรรถนะที่ตองการ และ

คาตอบแทนที่เปนธรรม เปนการบริหารจัดการการทํางานของขาราชการ โดยมุงผลสัมฤทธ์ิที่มีผล

ตอแนวทางการกําหนดตําแหนงและคาตอบแทน (สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน, 

2550) ซึ่งเปนปจจัยหนึ่งในการจูงใจบุคลากรใหคงอยูกับองคการ เพื่อธํารงรักษาบุคลากรที่มี

ความรูความสามารถ ทักษะ สมรรถนะและคุณภาพใหคงอยูกับองคการ  

จากยุทธศาสตรการพัฒนาระบบราชการ พ.ศ. 2546 – 2550 (สํานักงานคณะกรรมการ

พัฒนาระบบราชการ, 2546) โดยการปรับลดขนาดองคการ ใหเปนองคการที่มีโครงสรางแบนราบ 

มีความคลองตัวในการทํางาน โดยยุบรวมหนวยงาน พัฒนาระบบการบริหารงาน ระบบการบริหาร
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งบประมาณ และระบบการบริหารบุคคล ในดานการพัฒนาระบบการบริหารบุคคล ไดมีการ

กําหนดมาตรฐานการปฏิบัติงาน ปรับลดขนาดคน ไมเพิ่มอัตราจางใหม กําหนดนโยบาย

เกษียณอายุกอนอายุ 60 ป โดยไมไดตําแหนงทดแทน รวมทั้งนโยบายการประกันคุณภาพการ

รักษาพยาบาล เพื่อใหระบบการบริหารราชการเปนไปอยางมีประสิทธิภาพและคุมคาคุมทุน เพื่อ

นําการบริการที่ดีสูประชาชน การปรับระบบการปฏิบัติงานเพื่อใหเจาหนาที่ทํางานอยางมี

ประสิทธิภาพและประสิทธิผล โดยอาศัยกระบวนการบริหารจัดการทรัพยากรมนุษยที่มี

ประสิทธิภาพ สําหรับการบริหารจัดการบุคลากรในองคการใหมีคุณภาพ คงอยูในองคการไดนาน

ที่สุด องคการจึงจําเปนตองปรับตัวและเปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลาเพื่อใหเกิดความอยูรอด  

ตามพระราชบัญญัติจัดระเบียบราชการกระทรวงกลาโหม พ.ศ. 2551 และพระราช

กฤษฎีกา  แบงสวนราชการและกําหนดหนาที่ของสวนราชการ กองทัพเรือ  กองทัพไทย 

กระทรวงกลาโหม พ.ศ. 2552 เพื่อใหเหมาะสมสอดคลองกับสภาพงาน สถานการณ และระบบ

การบริหารราชการของประเทศที่เปล่ียนแปลงไป จากพระราชบัญญัติและพระราชกฤษฎีกา

ดังกลาว กองทัพเรือจึงไดดําเนินการใหทุกหนวยพิจารณาปรับโครงสราง ซึ่งเดิมความสอดคลอง

ของโครงสรางสัดสวนกําลังพลบางชวงช้ันยศ พรรคและเหลา กับโครงสรางการปฏิบัติภารกิจขาด

ความเหมาะสมกับสภาพงาน เกิดการขาดแคลนกําลังพลในระดับผูปฏิบัติ เนื่องจากกรอบอัตรา

ของแตละหนวยมีจํานวนจํากัด การปรับโครงสรางดานกําลังพลของกองทัพเรือมีจุดมุงหมายให

กําลังพลมีโอกาสกาวหนาทางอาชีพเพิ่มข้ึน หากกําลังพลหรือทีมงานปฏิบัติงานบรรลุภารกิจเกิด

ประสิทธิภาพตอหนวยงานสามารถไดรับการพิจารณาเลื่อนข้ันไดโดยไมจําเปนตองรอการเลื่อนข้ัน

ตามระบบอาวุโสหรือลําดับ ทําใหกําลังพลมีขวัญและกําลังใจในการปฏิบัติงาน นอกจากนี้ผู

บัญชาการทหารเรือมีนโยบายในการบริหารทรัพยากรบุคคลกองทัพเรือ โดยกําหนดทิศทางการ

บริหารจัดการกําลังพลใหเปนไปในทิศทางเดียวกับการบริหารทรัพยากรบุคคลแนวใหมมุงเนนเร่ือง

ทุนมนุษย ซึ่งเปนการบริหารจัดการเพื่อสรางคุณภาพและผลการปฏิบัติงานของบุคลากร เปนการ

รวมกิจกรรมอยางกวางขวางนับต้ังแตการกําหนดและสรรหาบุคลากรที่มีความสามารถดีที่สุด การ

รักษาบุคลากร การพัฒนาและจูงใจ ใหบุคลากรแสดงศักยภาพของตนเองได (ปรัชญนันท  นิลสุข, 

2550) ตามแผนยุทธศาสตรกองทัพเรือ พ.ศ. 2553 – 2556 กองทัพเรือเร่ิมใชกระบวนการและ

กลไกดําเนินการที่เปนระบบ มีมาตรฐานบนหลักของระบบคุณธรรม หลักสมรรถนะ และหลัก

ผลงานมุงผลสัมฤทธิ์ใหกองทัพเรือมีความพรอมดานองคบุคคลทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพสําหรับ

ปฏิบัติภารกิจ รวมทั้งบุคลากรมีขวัญ กําลังใจ และคุณภาพชีวิตที่ดีอยางพอเพียง 



10 

 

กรมแพทยทหารเรือมีหนาที่อํานวยการ ประสานงาน แนะนํา กํากับการและดําเนินการ

เกี่ยวกับการบริการสุขภาพ การสงกําลัง และการซอมบํารุงพัสดุสายแพทย รวมทั้งการวิจัยและ

พัฒนาการแพทย ตลอดจนใหการฝกและศึกษาวิชาการแพทยและวิชาการอื่นตามที่ไดรับ

มอบหมาย มีวิสัยทัศนคือ “เปนองคกรคุณภาพทางการแพทยของกองทัพไทยและมีความเปนเลิศ

ทางการแพทยทางทะเลในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต” กรมแพทยทหารเรือมีนโยบายให

โรงพยาบาลในสังกัดดําเนินการปรับโครงสรางใหมในป พ.ศ. 2553 เนื่องจากโครงสรางเดิมเปน

กองและแผนก กรอบอัตราของแตละหนวยมีจํานวนจํากัดขาดความสัมพันธกับจํานวนกําลังพล 

(กองการพยาบาล, 2553) สืบเนื่องมาจากนโยบายรัฐบาลในการลดอัตราขาราชการ ในอดีต

นักเรียนพยาบาลเปนนักเรียนทุนกองทัพเรือทั้ง 60 คน เมื่อสําเร็จการศึกษาเปนพยาบาลวิชาชีพ

ไดรับการบรรจุแตงต้ังช้ันยศเปนนายทหารสัญญาบัตรเร่ิมในอัตราเรือตรีหญิง แตต้ังแตป พ.ศ. 

2546 กองทัพเรือเร่ิมลดอัตราบรรจุพยาบาลวิชาชีพจบใหม เนื่องจากนโยบายรัฐบาลในการปรับ

ลดอัตรากําลังพล ทําใหทุนสําหรับนักเรียนพยาบาลปรับเปลี่ยนเปนทุนสวนตัว แตจัดสรรทุนยุทธ

อาภรณใหแทน เมื่อสําเร็จการศึกษาไดรับการบรรจุเปนพยาบาลวิชาชีพ ตําแหนงพนักงานราชการ

แทนการไดรับการบรรจุแตงต้ังช้ันยศนายทหารสัญญาบัตร ชดใชทุนยุทธอาภรณ กองทัพเรือ เปน

ระยะเวลา 2 ป เมื่อครบกําหนดสามารถเลือกไดวาจะบรรจุเปนพนักงานสถานพยาบาล เพื่อรอ

สอบบรรจุเปนขาราชการทหารสังกัดกรมแพทยทหารเรือ หรือลาออกจากโรงพยาบาล ต้ังแตป 

พ.ศ. 2550 – 2553 กรมแพทยทหารเรือบรรจุผูสําเร็จการศึกษาจากวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือที่

ผลิตพยาบาลวิชาชีพปละ 60 คนเปนขาราชการทหารสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 26, 10, 20, และ 

7 คนตามลําดับ สําหรับสวนที่ไมไดรับการบรรจุเม่ือปฏิบัติงานชดใชทุนยุทธอาภรณครบกําหนด 2 

ป สามารถตัดสินใจเองวาจะปฏิบัติงานตอหรือจะลาออก แตจากรายงานสถิติการลาออกแลว

พบวา สวนใหญปฏิบัติงานตอเปนพนักงานสถานพยาบาลเพ่ือรอสอบบรรจุเปนนายทหาร    

สัญญาบัตร 

จากรายงานกิจการสายแพทย กองทัพเรือ ประจําปงบประมาณ 2551 พบวาจํานวน

พยาบาลวิชาชีพตอจํานวนผูรับบริการโรงพยาบาลในสังกัดกรมแพทยทหารเรือคือ โรงพยาบาล

สมเด็จพระปนเกลามีพยาบาลวิชาชีพทั้งส้ิน 646 คน ผูรับบริการประเภทผูปวยนอกจํานวน 

455,993 คน ผูปวยใน 17,842 คน และโรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิมีพยาบาลวิชาชีพ

ทั้งส้ิน 548 คน ผูรับบริการประเภทผูปวยนอก 439,592 คน ผูปวยใน 18,558 คน ซึ่งตามเกณฑ

สภาการพยาบาลกําหนดอัตรากําลังพลข้ันตํ่ากลุมงานบริการการพยาบาลผูปวยใน คือ 1 : 4 แต

ของโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ คือ 1 : 6 และในกลุมงานบริการการพยาบาลผูปวยใน 



11 

 

(ผูปวยวิกฤต) เกณฑสภาการพยาบาล คือ 1 : 1 ของโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ คือ 1 : 

1.5 โดยเฉพาะหองคลอดสัดสวนพยาบาล : ผูปวย คือ 1 : 4 (ฝายบริการสุขภาพ, 2553) กลาวได

วาปริมาณภาระงานที่พยาบาลตองรับผิดชอบมากกวาเกณฑมาตรฐาน รวมทั้งความกาวหนาใน

วิชาชีพของพยาบาลติดกับกรอบอัตราของสายทหาร โอกาสการเล่ือนยศหรือตําแหนงข้ึนอยูกับ

จํานวนตําแหนงตามอัตราที่จะเล่ือนได จํานวนปที่รับราชการตามที่กําหนด เงินเดือนข้ันตํ่าสุดของ

ยศที่จะเล่ือน เนื่องจากอัตราตําแหนงในช้ันยศที่สูงข้ึนมีนอยทําใหการเล่ือนยศลาชากวาเดิมผลที่

ตามมาคือ ทําใหพยาบาลรูสึกทอแท เหนื่อยลา สงผลกระทบตอขวัญและกําลังใจในการทํางาน 

พยาบาลจํานวนหนึ่งจึงตัดสินใจลาออกจากวิชาชีพการพยาบาล และพยาบาลอีกสวนหนึ่งคิดจะ

ลาออก จากการเก็บรวบรวมขอมูลของฝายบริการสุขภาพ โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 

ปงบประมาณ 2551 - 2554 ตามผังการปรับโครงสรางใหม พบวาการลาออกของพยาบาลวิชาชีพ

ขาราชการทหารสังกัดกรมแพทยทหารเรือ มีจํานวน 11 คน และพนักงานราชการคือ 4 คน และมี

แนวโนมการลาออก โอน ยาย เพิ่มมากขึ้น สอดคลองกับการสํารวจและวิเคราะหสถานการณ

กําลังคนพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทยของ กฤษดา  แสวงดี พบวาในป 2548 มีพยาบาลวิชาชีพ

ในวัยทํางานทั้งหมด 97,942 คน เปนผูประกอบวิชาชีพในระบบบริการสุขภาพ 88,440 คน หรือ

รอยละ 90.3 ในขณะที่ความตองการพยาบาลวิชาชีพของประเทศในชวงเวลาเดียวกันนี้เทากับ 

119,700 คน ดังนั้นยังขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพอยูประมาณ 31,260 คน จากอัตราเต็มกําลัง 

และพบวาการเพิ่มสิทธิของพยาบาลวิชาชีพในป 2548 ลดลงถึงรอยละ 35.29 เมื่อเทียบกับป 

2543 และมีการสูญเสียพยาบาลออกจากวิชาชีพเพิ่มข้ึนจากอัตรารอยละ 2.35 ในป 2543 เปน

รอยละ 4.18 ในป 2548 สําหรับการสูญเสียพยาบาลวิชาชีพออกจากราชการนั้น ขอมูลจาก

สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งเปนสวนราชการที่มีพยาบาลวิชาชีพในสัดสวนประมาณ

รอยละ 60 ของพยาบาลวิชาชีพในภาครัฐทั้งหมดพบวา ผูที่ออกจากราชการในชวงป 2544 – 

2548 มีจํานวน 2,011 คน เหตุผลสําคัญคือ ตองการออกไปประกอบอาชีพอ่ืนรอยละ 30.4 และ

โอนไปหนวยงานอ่ืนที่ไมตองข้ึนเวรรอยละ 17.3 กลาวไดวาแนวโนมที่องคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือจะสูญเสียบุคลากรทางการพยาบาลที่มีความรู 

ความสามารถมีแนวโนมสูงข้ึน สอดคลองกับ กฤษดา  แสวงดี (2550) ที่วา ทามกลางความ

ตองการบริการสุขภาพภายในประเทศที่สูงข้ึน การเพิ่มขนาดกําลังคนกลับลดลง การขาดแคลน

พยาบาลวิชาชีพเขาสูภาวะวิกฤติในอีกประมาณ 5 ปขางหนา              

บุคลากรพยาบาลเปนทรัพยากรหรือสินทรัพยที่มีคาที่สุดขององคการพยาบาล และเปน

ปจจัยนําเขาที่มีผลตอคุณภาพบริการพยาบาล เมื่อผูบริหารการพยาบาลไดสรรหาพยาบาลที่
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เหมาะสมกับตําแหนงงานเขาปฏิบัติงานในองคการ รวมทั้งไดพัฒนาบุคลากรพยาบาลที่มีความรู 

ความสามารถแลวกระบวนการการบริหารทรัพยากรมนุษยข้ันตอไป คือ การธํารงรักษาบุคลากร

พยาบาลที่มีความรู ความสามารถใหคงอยูในงาน และคงอยูในองคการใหนานที่สุดเทาที่จะทําได 

องคการใดที่สามารถธํารงรักษาบุคลากรที่มีความสามารถใหคงอยูในองคการ และยึดมั่นผูกพันตอ

องคการ รวมทั้งมีความจงรักภักดีตอองคกรยอมทําใหองคการนั้น ๆ ประสบความสําเร็จในการ

ดําเนินพันธกิจ ธนพร  แยมสุดา (2549) ไดศึกษาความยึดมั่นผูกพันตอองคการของบุคลากรกรม

แพทยทหารเรือ พบวาบุคลากรทางการพยาบาล กรมแพทยทหารเรือมีความยึดมั่นผูกพันตอ

องคการโดยรวมมีคาเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง ดานการคงอยูมีคาเฉลี่ยตํ่าสุด โดยมีขอเสนอแนะ

วา องคการพยาบาลตองใชกลยุทธสําหรับการบริหารทรัพยากรมนุษยในการธํารงรักษาพยาบาล

ใหคงอยูกับองคการใหได เพื่อใหมีทรัพยากรบุคคลในการปฏิบัติงาน และมีความสุขในการทํางาน 

เพื่อตอบสนองความตองการของประชาชนในการรับบริการทางการพยาบาล ซึ่งปจจุบันตามแผน

ยุทธศาสตรกรมแพทยทหารเรือ พ.ศ. 2551 – 2554 ในมิติดานทรัพยากรบุคคลมีแนวทางการ

ดําเนินการคือ บริหารทรัพยากรบุคคลอยางเปนระบบ เปนธรรม และมีประสิทธิภาพ พัฒนา

บุคลากรใหมีความรูความสามารถเหมาะสมกับหนาที่รับผิดชอบ สนับสนุนใหกําลังพลไดรับ

คาตอบแทนการปฏิบัติงานอยางเปนธรรม เพื่อสรางแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน และผลิตบุคลากร

การพยาบาลใหมีคุณภาพ ยังขาดในเร่ืองของการบริหารทรัพยากรแนวใหม คือ การบริหารจัดการ

ทุนมนุษยตามนโยบายของกองทัพเรือ นั่นหมายถึง เมื่อพัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีความรู 

ความสามารถ ศักยภาพ ไมไดคํานึงถึงการธํารงรักษาบุคลากรที่มีความรู ความสามารถนั้น ปลอย

ใหลาออกจากองคการพยาบาล เปนการสูญเสียทรัพยากรมนุษยที่มีคุณภาพไป (กองวิทยาการ 

กรมแพทยทหารเรือ, 2553) 

           จากการศึกษาเร่ืองการบริหารทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาล

รัฐบาล ในชวงพุทธศักราช 2550 – 2554 ของคนึงนิจ  อุณหโชค (2546) เปนการศึกษาการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาลหลังแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 9 

(พ.ศ. 2545-2549) ขณะที่ปจจุบันรางแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 11 (2555-

2559) มีหลักการสําคัญคือ ยึดคนเปนศูนยกลางของการพัฒนา และพันธกิจดานการพัฒนา

ทรัพยากรมนุษยสอดคลองกับการเปล่ียนแปลงนโยบายการปรับโครงสรางใหมขององคกร

กองทัพเรือ (แผนยุทธศาสตรกรมแพทยทหารเรือ พ.ศ. 2551-2554) เพื่อจูงใจใหบุคลากรที่มี

ความรูความสามารถ ทักษะ และคุณภาพใหคงอยูกับองคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม

แพทยทหารเรือ ซึ่งองคการพยาบาลมีภารกิจดานการบริการสุขภาพ เพื่อการพรอมรบตามกรอบที่
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กองทัพเรือกําหนด และการดูแลรักษาพยาบาลแกกําลังพล ครอบครัว และประชาชน รวมกับ

สภาพการปรับเปล่ียนของสังคมและระบบสุขภาพของประเทศ 

ดังนั้นการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ควรเปนอยางไร เพื่อใหเกิดประสิทธิภาพและคุณภาพ

การบริการ และสอดรับกับสถานการณที่เปล่ียนแปลง ผูวิจัยจึงเลือกการศึกษาโดยใชเทคนิคการ

วิจัยเชิงอนาคตแบบ Ethnographic Delphi Future Research (EDFR) ซึ่งเปนเคร่ืองมือสําคัญใน

การวิเคราะหแนวโนมอนาคต เนื่องจากมีความเปนปรนัยและแมนยํา ในการรวบรวมความคิดเห็น

ของกลุมผูเช่ียวชาญมากกวาวิธีอ่ืน ๆ เพราะผูเช่ียวชาญมีอิสระในการตัดสินใจใหขอเท็จจริงอยาง

เต็มที่ ทําใหไดแนวโนมที่เปนไปไดของเร่ืองที่ศึกษา และมีความเช่ือถือไดมากที่สุด ขอมูลที่ไดจาก

การวิจัยเชิงอนาคตจะมีประโยชนตอการวางแผน การตัดสินใจ ตลอดจนการกําหนดยุทธวิธีและ

กลวิธี ที่จะนําไปสูการสรางอนาคตที่พึงประสงคและปองกันหรือขจัดอนาคตที่ไมพึงประสงค 

(จุมพล  พูลภัทรชีวิน, 2550) ดังนั้นการศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 2559 เพื่อใหสอดคลองกับ

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 11 (2555 - 2559), แผนพัฒนาการพยาบาลและ

ผดุงครรภ ฉบับที่ 2, นโยบายผูบัญชาการทหารเรือดานกําลังพล, และแผนการพัฒนาทรัพยากร

มนุษยองคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ เพื่อศึกษาแนวโนมที่จะเกิดข้ึน 

และนําไปใชสําหรับการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ 

วัตถุประสงคของการวิจยั  

 เพื่อศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 2559 

ขอบเขตของการวิจัย  

1. ศึกษาและวิเคราะหการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ตามความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญโดยใชระเบียบวิธีวิจัยเชิงอนาคต 

(Ethnographic Delphi Future Research: EDFR)  

 2. กลุมตัวอยางในการวิจัย ไดแก กลุมผูเชี่ยวชาญดานนโยบายและการวางแผนดาน

กําลังพลกรมแพทยทหารเรือ, กลุมผูบริหารทางการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย
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ทหารเรือ, กลุมผูเช่ียวชาญดานการวางแผนทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ, กลุมผูเช่ียวชาญในองคกรวิชาชีพ และกลุมผูเช่ียวชาญในระดับอาจารยพยาบาลที่มี

ประสบการณดานการสอน การวิจัย และการบริหารการพยาบาล 

คําจํากัดความท่ีใชในการวิจัย 

          การบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย
ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 หมายถึง กระบวนการที่ประกอบดวยการ

คาดการณแนวโนม หรือภาพเหตุการณในอนาคตตามความคิดเห็นที่สอดคลองกันของผูเช่ียวชาญ

ที่เกี่ยวของกับการบริหารทรัพยากรมนุษย ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559  ซึ่งเปนการคาดการณ

แนวโนมของบริบทสังคมที่กระทบตอการจัดการบุคลากรพยาบาล โดยเฉพาะดานการวางแผนการ

บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล ดานการพัฒนา

บุคลากรพยาบาล ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล ดานการธํารงรักษา

บุคลากรพยาบาล และดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล  ซึ่งไดจากการทบทวน

วรรณกรรม จากเอกสารและการสัมภาษณผูเช่ียวชาญที่เปนกลุมตัวอยางจํานวน 21 คน ไดการ

บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  ในชวง

พุทธศักราช 2555 – 2559 ดังนี้   

         ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล หมายถึง 

กระบวนการในการกําหนดแนวทาง วิธีการ ทบทวนความตองการดานทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาลอยางเปนระบบ เพื่อใหมั่นใจวา จํานวนบุคลากรที่มีคุณสมบัติ และทักษะที่

จําเปนสําหรับการปฏิบัติงานมีเพียงพอ เมื่อถึงเวลาท่ีองคการพยาบาลตองการ เพื่อใหเกิดความ

สมดุลระหวางจํานวนบุคลากรที่ตองการในอนาคต กับจํานวนที่ตองสรรหาเพิ่ม วิธีการที่ใชเพื่อ

พยากรณ ความตองการทรัพยากรมนุษยใชทั้งวิธีเชิงปริมาณ และคุณภาพควบคูกันไป และ

กําหนดแนวทางในการปองกันปญหาและอุปสรรคที่อาจจะเกิดข้ึน 

ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล หมายถึง กระบวนการในการแสวงหา และจูงใจ

บุคคลที่มีความรู มีความสามารถ และเจตคติที่ดีตอวิชาชีพพยาบาลที่สําเร็จการศึกษาจาก

วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ ใหเขามาทํางานโดยการกําหนดคุณลักษณะ คุณสมบัติ ของ

พยาบาลที่สําเร็จการศึกษาใหตรงตามที่องคการตองการ 

ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล หมายถึง การเพิ่มประสิทธิภาพดานทักษะ ความ

ชํานาญในการทํางาน ตลอดจนปรับเปล่ียนทัศนคติของบุคลากรพยาบาลทุกระดับใหเปนไปใน
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ทิศทางเดียวกัน การเพิ่มประสิทธิภาพของบุคลากรพยาบาลสามารถทําดวยการฝกอบรม 

ปฐมนิเทศ สงไปดูงานตางประเทศ รวมสัมมนาทั้งในและนอกสถานท่ี ฯลฯ เพื่อใหบุคลากรนั้น ๆ 

สามารถปฏิบัติงานไดอยางเต็มที่ และมุงไปสูความสําเร็จตามเปาหมายขององคการ  

ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล หมายถึง ระบบ หรือ

กระบวนการประเมินผลตัวบุคคลอันเกี่ยวเนื่องมาจากผลการปฏิบัติงาน โดยอาศัยหลักเกณฑและ

วิธีการตาง ๆ อยางปราศจากอคติใด ๆ เพื่อดําเนินการตัดสินใจ วินิจฉัย ปรับปรุง สงเสริมและ

พัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีคุณภาพมากยิ่งข้ึน  

ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล หมายถึง กลยุทธของการแสวงหาวิธีการตาง ๆ 

เพื่อการผูกใจใหบุคลากรพยาบาลที่โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือพึงประสงคใหบุคลากร

พยาบาลมีความจงรักภักดีตอองคการ ดวยวิธีการตาง ๆ เชน การจายคาตอบแทนที่มีความ

ยุติธรรมให บุคลากรพยาบาลมีความสุขกายสุขใจ เมื่อขณะปฏิบัติงานก็มีความปลอดภัย จาก

สภาพแวดลอมที่ไมเหมาะสม 

ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล หมายถึง การไดรับการเล่ือน

ตําแหนงสูงข้ึนของบุคลากรพยาบาล การมีโอกาสไดศึกษาเพื่อหาความรูเพิ่มเติมหรือไดรับการ

ฝกอบรมตรงสาย และสาขา ตามความตองการของบุคลากรพยาบาลนั้น 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ประกอบดวย โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา

มีขนาด 750 เตียง ใหบริการ 520 เตียงในปงบประมาณ 2553 และโรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจา

สิริกิต์ิมีขนาด 1,000 เตียง ใหบริการ 420 เตียง ในปประมาณ 2553 

ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 

 ผูบริหารทางการพยาบาลสามารถใชเปนแนวทางในการวางแผนกําหนดแนวทางการ

บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ใหสอดคลอง

กับบริบทในอนาคต ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 
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บทที่  2 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 

เอกสารและงานวจิัยที่เกีย่วของ 

 การศึกษาคร้ังนี้ เปนการศึกษา การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ดวยเทคนิค EDFR 

(Ethnographic Delphi Futures Research) ทั้งนี้ ผูวิจัยไดศึกษาถึงแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่

เกี่ยวของ เพื่อใชประกอบการวิจัย ซึ่งจะไดนําเสนอตามลําดับ ดังตอไปนี้  

1. กรมแพทยทหารเรือ 

1.1 วิสัยทัศน 

1.2 พันธกิจ 

                     1.3 ขอบเขตความรับผิดชอบ 

                     1.4 โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

                         1.4.1 โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 

                    1.4.2 โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ 

          1.5 แผนยุทธศาสตรกรมแพทยทหารเรือกับการบริหารทรัพยากรมนุษย 

2. องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

  2.1 การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม

แพทยทหารเรือ 

   2.2 ยุทธศาสตรการบริหารทรัพยากรบุคคลทางการพยาบาล 

3. แนวคิดการบริหารทรัพยากรมนุษย 

      3.1 ความหมายของการบริหารทรัพยากรมนุษย 

         3.2 ความสําคัญของการบริหารทรัพยากรมนุษย 

                       3.3 แนวคิดการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล                          

                       3.4 แนวโนมการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลในอนาคต 

3.4.1 วิสัยทัศน 2570 สูแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ 

          ฉบับที่ 11 

3.4.2 แผนพัฒนาการพยาบาลและผดุงครรภแหงชาติ ฉบับที่ 2  

          (พ.ศ. 2550 – 2559) 
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3.4.3 แนวคิดการจัดการองคการสมัยใหม 

         3.4.3.1 ความสุขในการทํางาน 

         3.4.3.2 โรงพยาบาลดึงดูดใจ 

         3.4.3.3 แนวคิดลักษณะของโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ  

          4. การศึกษาโดยใชเทคนิควิจัยเชิงอนาคต 

4.1 ประวัติความเปนมาเทคนิควิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR 

4.2 วิธีการเทคนิคการวิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR 

4.3 การเลือกกลุมผูเชี่ยวชาญ 

4.4 การพิทักษสิทธิ์กลุมผูเชี่ยวชาญ 

4.5 ความตรง (Validity) และความเที่ยง (Reliability) ของเทคนิค EDFR 

7. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

6. กรอบแนวคิดในการวิจัย 

1. กรมแพทยทหารเรือ 

กรมแพทยทหารเรือ ไดมีการสถาปนาหนวยแพทยเปนทางการคร้ังแรก เมื่อวันที่ 1 

เมษายน พ.ศ.2433 ในข้ันเร่ิมแรก มีที่ต้ังอยู ณ วัดระฆังโฆสิตาราม ตําบลวังหลัง จังหวัดธนบุรี ใน

วันที่ 1 เมษายน พ.ศ.2456 ทางราชการไดแยกกองแพทย ออกจากกรมปลัดทัพเรือ ต้ังเปนกอง

อิสระมีชื่อวา กองแพทยพยาบาล สังกัดกระทรวงทหารเรือโดยตรง และในวันที่ 20 กันยายน พ.ศ.

2459 พระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัว รัชกาลที่ 6 ทรงพระกรุณาโปรดเกลาฯ ยกฐานะกองแพทย 

พยาบาลทหารเรือ เปน กรมแพทยพยาบาลทหารเรือ สังกัดกระทรวงทหารเรือ หลังจากน้ันในป 

พ.ศ.2486 ไดเปล่ียนฐานะเปนกรมแพทยทหารเรือต้ังแตนั้นเปนตนมาและต้ังแตเร่ิมมี การแพทย

พยาบาลของทหารเรือ ไดมีการเปลี่ยนผูบังคับบัญชามาแลว 30 ทานดวยกันต้ังแต พ.ศ. 2433 มา

จนถึงปจจุบันนับเปนเวลายาวนานถึง 117 ป 

1.1 วิสัยทัศน 
“เปนองคกรคุณภาพทางการแพทยของกองทัพไทยและมีความเปนเลิศดานการแพทย 

ทางทะเลในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต” 

1.2 พันธกิจ  

     “มีหนาที่อํานวยการ ประสานงาน แนะนํา กํากับการ และดําเนินการเกี่ยวกับการ

รักษาพยาบาล การสุขาภิบาลและอนามัยการสงกําลังพัสดุสายแพทย รวมทั้งการวิจัย และการ
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พัฒนาทางการแพทย ตลอดจนใหการฝกและศึกษาวิชาการแพทย และวิชาการอ่ืนตามที่ไดรับ

มอบหมาย” 

1.3 ขอบเขตความรับผิดชอบ 

1) อํานวยการ วางแผน ประสานงาน ควบคุม แนะนํา และกํากับการเกี่ยวกับกิจการสาย

แพทยของกองทพัเรือ 

2) ดําเนนิการดานการบริการสุขภาพ รักษาพยาบาลใหแกทหาร ขาราชการกลาโหมพล

เรือนครอบครัว และพลเรือน ตามความจําเปน 

            3) วิจยัและพัฒนาการแพทย และดําเนนิการฝก และศึกษาของเหลาทหารแพทย 

            4) ดําเนินการสงกําลังบํารุงเกี่ยวกับกิจการสายแพทยเพื่อสนบัสนุนหนวยตาง ๆ ใน

กองทพัเรือ 

             5) ใหขอเสนอแนะทางวิทยาการสายแพทย 

             6) ดําเนนิการปองกันและควบคุมโรคตลอดจนสงเสริมอนามัยแกขาราชการในกองทพัเรือ 

             7) ดําเนนิการเก่ียวกับกิจการ เวชศาสตรใตน้ําและการบนิ 

จากวิสัยทัศน พันธกิจ ขอบเขตความรับผิดชอบ กรมแพทยทหารเรือมุงเนนใหการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยเปนไปอยางมีคุณภาพ เปนระบบ เปนธรรมและมีประสิทธิภาพ เพื่อใหบุคลากรมี

ความรูความสามารถ เหมาะสมกับหนาที่รับผิดชอบ ไดรับคาตอบแทนการปฏิบัติงานอยางเปน

ธรรม มีความผาสุก ความพึงพอใจ และเปนบุคลากรที่มีคุณภาพ 

1.4 โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

   1.4.1 โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 

โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา ปจจุบันต้ังอยูที่ 504 ถนนสมเด็จพระเจาตากสิน  

ตําบลบุคคโล เขตธนบุรี กรุงเทพมหานคร 

ปจจุบันโรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา เปนสถานบริการของรัฐ สังกัด 

กระทรวงกลาโหมเปนโรงพยาบาลหลักที่สําคัญที่สุดของกองทัพเรือ ใหการรักษาพยาบาลในสาขา

ตาง ๆ  ใหบริการตรวจรักษาทหาร ครอบครัวและประชาชน ดวยวิทยาการที่ทันสมัย นอกจากนี้ยัง

เปนสถาบันฝกอบรมแพทยประจําบาน สาขาศัลยกรรมและอายุรศาสตร และเปนสถาบันสมทบใน

การฝกอบรมแพทยประจําบาน สาขากุมารเวชศาสตรรวมกับคณะแพทยศาสตรโรงพยาบาล

รามาธิบดีและฝกอบรมนักศึกษาแพทยชั้นปที่ 6  คณะแพทยศาสตร ศิริราชพยาบาล 
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1.4.1.1 วิสัยทัศน 

“เปนโรงพยาบาลคุณภาพของประเทศ”                     

1.4.1.2 พันธกิจ 

1) รักษาพยาบาลขาราชการกลาโหม พลเรือน ลูกจาง คนงาน ตลอดจน 

ครอบครัว แกประชาชนทั่วไป รวมทั้งสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และฟนฟูสมรรถภาพ  

2) ฝกอบรมบุคลากรทางการแพทย และทําการวิจัย เพื่อพัฒนางาน 

บริการ และวิชาการ 

โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลาไดมอบหมายใหคณะกรรมการบริหารและพัฒนา

องคบุคคล หรืองานดานการบริหารทรัพยากรมนุษยดําเนินงานดานบุคลากร โดยมีรอง

ผูอํานวยการโรงพยาบาลฝายบริหารเปนประธานโดยตําแหนง และมีคณะกรรมการฝายตาง ๆ 

ประกอบดวย คณะกรรมการอนุกรรมการประเมินผลการปฏิบัติงาน คณะอนุกรรมการฝกอบรม 

คณะกรรมการอ่ืนที่เกี่ยวของ เชน คณะกรรมการอาชีวอนามัย คณะกรรมการส่ิงแวดลอมและ

ความปลอดภัย คณะกรรมการสงเสริมสุขภาพ คณะกรรมการสิทธิผูปวย และคณะกรรมการ

ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล ซึ่งงานดานการบริหารและพัฒนาองคบุคคลหรืองานดานการ

บริหารทรัพยากรมนุษย มีกระบวนการดําเนินงานที่เกี่ยวของกับบุคลากรของโรงพยาบาล อัน

ประกอบไปดวยภารกิจหลัก 4 ดาน คือ การสรรหา การพัฒนา การใชประโยชน และการเก็บรักษา

บุคลากร เพื่อใหโรงพยาบาลไดรับประโยชนสูงสุดจากคุณคาของบุคลากร ซึ่งจะสงผลสําเร็จตอ

เปาหมายของโรงพยาบาล ขณะเดียวกันบุคลากรก็มีความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน มีความ

ปลอดภัยในการปฏิบัติงาน มีสุขภาพที่ดี มีความสุข และเกิดผลดีตอความกาวหนาของบุคคล 

1.4.2 โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ 

โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิต้ังอยูบนพื้นที่ส่ีแยกบานกิโลเมตรที่ 10  

ตําบลพลูตาหลวง อําเภอสัตหีบ จังหวัดชลบุรี  

ปจจุบันโรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ ดําเนินงานตามภารกิจหลักของ 

กองทัพเรือในดานการรักษาพยาบาลขาราชการกลาโหม พลเรือน ลูกจาง คนงาน ตลอดจน

ครอบครัวและประชาชนทั่วไป เปนศูนยการแพทยดานอาชีวะเวชศาสตรและส่ิงแวดลอม และศูนย

รับอุบัติภัยหมูภาคตะวันออก รวมทั้งเปนโรงพยาบาลเพื่อการฝกอบรมและวิจัยทางการแพทย  

1.4.2.1 วิสัยทัศน 

“เราจะเปนโรงพยาบาลที่มีคุณภาพและชื่อเสียงระดับประเทศ”  
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1.4.2.2 พันธกิจ 

“ดูแลสุขภาพไดมาตรฐาน บริการประทับใจ กาวไกลวิชาการ สนับสนุน 

งานกองทัพเรือ เพื่อคุณภาพชีวิตของทุกคน”  

เปาหมายคือ เปนโรงพยาบาลคุณภาพตลอดไป และสามารถเล้ียงตัวเอง 

ไดโดยมีแผนกลยุทธและเปาหมายดานการบริหาร และการพัฒนาทรัพยากรบุคคลโดยมีมาตรการ

ในการบริหารและพัฒนาทรัพยากรบุคคลในระยะส้ัน (2 ป) ซึ่งสวนหนึ่งของมาตรการคือ การ

บริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพโดยสามารถพึ่งพาตนเองได  นอกจากนี้โรงพยาบาลสมเด็จพระนาง

เจาสิริกิต์ิยังเปนโรงพยาบาลในระดับตติยภูมิและไดผานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลแลว                      

จากวิสัยทัศนของกรมแพทยทหารเรือ “ เปนองคกรคุณภาพทางการแพทยของ

กองทัพไทยและมีความเปนเลิศดานการแพทยทางทะเลในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต ” เมื่อ

โรงพยาบาลในสังกัดกรมแพทยทหารเรือนํามากําหนดวิสัยทัศนของตนเอง พบวา สิ่งที่กรมแพทย

ทหารเรือ และโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ใหความสําคัญ คือ การเปนองคการคุณภาพ 

ปจจัยที่ทําให กรมแพทยทหารเรือ และโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือเปนองคการคุณภาพ 

คือ ทรัพยากรมนุษย ซึ่งกลุมบุคลากรพยาบาลในองคการพยาบาลเปนกลุมที่มีจํานวนมากที่สุด

และมีความสําคัญ เนื่องจากเปนกําลังสําคัญในการขับเคลื่อนใหเปนองคการคุณภาพ ดังนั้น

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ จึงจําเปนตองมีกลวิธีในการดําเนินการให

บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานไดอยางมีคุณภาพ และประสิทธิภาพ เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคของ

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ และกรมแพทยทหารเรือ คือ เปนองคการคุณภาพ 

1.5 แผนยุทธศาสตรกรมแพทยทหารเรือกับการบริหารทรัพยากรมนุษย 

แผนยุทธศาสตรกรมแพทยทหารเรือ พ.ศ. 2551 – 2554 เปนเคร่ืองมือสําคัญที่จะ 

สะทอนใหเห็นถึงยุทธศาสตรการบริหารจัดการกิจการสายแพทยของกองทัพเรือชัดเจน โดยเฉพาะ

การระบุถึงวิสัยทัศน เปาประสงค และแนวทางการดําเนินการของกรมแพทยทหารเรือ ตาม

บทบาทและอํานาจหนาที่ในชวงระยะเวลา 4 ป ซึ่งมีความเชื่อมโยงสอดคลองกับนโยบายของ

ประเทศ แผนยุทธศาสตรของกองทัพเรือ พ.ศ. 2550 – 2554 นโยบายของเจากรมแพทยทหารเรือ 

ตลอดจนสอดคลองกับความตองการและคาดหวังของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสียทุกกลุม 

อันจะชวยใหกรมแพทยทหารเรือสามารถบริหารจัดการไดอยางสมบูรณในทุกมิติอยางเปนระบบ 

และมีผลการดําเนินงานตรงตามความตองการของทุกกลุม สําหรับในมิติดานทรัพยากรบุคคล 

เพื่อใหการบริหารทรัพยากรบุคคลเปนไปอยางมีคุณภาพ มีแนวทางการดําเนินการดังนี้ 
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1) บริหารทรัพยากรบุคคล อยางเปนระบบ เปนธรรม และมีประสิทธิภาพ 

2) พัฒนาบุคลากรสายแพทย ใหมีความรูความสามารถ (Competency) เหมาะสม 

กับหนาที่รับผิดชอบ 

3) พัฒนาระบบการจัดการความรู และพัฒนาใหเปนองคกรแหงการเรียนรู 
4) สนับสนุนใหกําลังพลที่ปฏิบัติงานดานบริการสุขภาพไดรับคาตอบแทนการ 

ปฏิบัติงานอยางเปนธรรม เพื่อสรางแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน 

5) สงเสริมใหมีการสรางความผาสุกและความพึงพอใจในบุคลากร 
6) ผลิตบุคลากรการพยาบาลใหมีคุณภาพ และพัฒนาระบบและเครือขาย การ 

ดําเนินการประกันคุณภาพ และพัฒนาระบบและเครือขาย การดําเนินการประกันคุณภาพ

การศึกษาของสถานศึกษาในสังกัด พร. ใหเปนไปตาม พ.ร.บ. การศึกษาแหงชาติ พ.ศ. 2542 

          จากการที่กรมแพทยทหารเรือมีโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือหลายแหง 

การดําเนินงานของโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือแตละแหงกําหนดวิสัยทัศนของตนเองที่

สอดคลองกับวิสัยทัศนของกรมแพทยทหารเรือ ใหความสําคัญในการเปนองคการคุณภาพ กําลัง

สําคัญในการขับเคลื่อนใหกรมแพทยทหารเรือ และโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ คือ กลุม

บุคลากรพยาบาลเนื่องจากเปนกลุมที่มีจํานวนมากที่สุด ดังนั้นองคการพยาบาล โรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ จึงจําเปนตองมีกลวิธีในการดําเนินการใหบุคลากรพยาบาลปฏิบัติงาน

ไดอยางมีคุณภาพ และประสิทธิภาพ เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคของโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ และกรมแพทยทหารเรือ คือ เปนองคการคุณภาพ 

2. องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 
องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ มีภารกิจดานการบริการสุขภาพ 

เพื่อการพรอมรบตามกรอบที่กองทัพเรือกําหนด และการดูแลรักษาพยาบาลแกกําลังพล ครอบครัว 

และประชาชน รวมกับสภาพการปรับเปล่ียนของสังคมและระบบสุขภาพของประเทศ  

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ มีโครงสรางองคการพยาบาล

กอนดําเนินการปรับโครงสรางตามนโยบายกรมแพทยทหารเรือ รูปแบบของโครงสรางองคการเปน

โครงสรางองคการแบบหนาที่ เปนโครงสรางองคการที่กําหนดตามขอบเขตหนาที่การทํางาน ใน

สวนของการบริหารทรัพยากรมนุษยมุงเนนในเร่ืองการพัฒนาบุคลากร สงบุคลากรฝกอบรม

ทางการพยาบาล หรือตามวาระที่ตองรับการศึกษาทางทหาร เชน การศึกษาในหลักสูตรหมอทะเล 

(ชั้นยศไมเกินนาวาตรี) หลักสูตรนายทหารอาวุโส (ชั้นยศนาวาโท)                 
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เม่ือกรมแพทยทหารเรือมีนโยบายใหหนวยงานในสังกัดดําเนินการปรับโครงสรางตาม

พระราชบัญญัติจัดระเบียบราชการกระทรวงกลาโหม พ.ศ. 2551 และพระราชกฤษฎีกา แบงสวน

ราชการและกําหนดหนาที่ของสวนราชการ กองทัพเรือ กองทัพไทย กระทรวงกลาโหม พ.ศ. 2552 

เพื่อใหเหมาะสมสอดคลองกับสภาพงาน สถานการณ และระบบการบริหารราชการของประเทศที่

เปล่ียนแปลงไป องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ดําเนินการปรับ

โครงสรางองคการใหม โดยมีวัตถุประสงคการปรับโครงสราง เพื่อใหบุคลากรในองคการพยาบาลมี

ความเปนหนึ่งเดียว เนื่องจากเดิมบุคลากรพยาบาลสวนหน่ึงข้ึนตรงกับกองตาง ๆ ในโรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ไมไดข้ึนตรงกับองคการพยาบาล ทําใหโอกาสกาวหนาทางวิชาชีพติด

กับกรอบอัตราท่ีมีจํากัดของหนวยหรือแผนก เมื่อปรับโครงสรางใหมบุคลากรพยาบาลยาย โอน 

ข้ึนตรงกับองคการพยาบาล ทําใหการบริหารจัดการทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลสามารถ

ดําเนินการไดสะดวกข้ึน บุคลากรมีขวัญและกําลังใจ เนื่องจากโอกาสในการกาวหนาในอาชีพเปด

ไดมากกวาโครงสรางเดิม 
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แผนภูมิที่ 1 ผังโครงสรางองคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ (ใหม) 
ที่มา : ฝายบริการสุขภาพ (1 ต.ค. 2553) 

ปจจุบันโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือไดปรับโครงสรางใหม จากเดิมที่พยาบาล

ประจําการจะข้ึนตรงกับกองหรือแผนก เชน กองศัลยกรรม กองสูติ – นรีเวชกรรม กองกุมารเวช

กรรม ฯลฯ ผูบริหารแตละกอง แตละแผนก คือแพทยอาวุโสที่มีชั้นยศนาวาเอก ดํารงตําแหนง

ผูอํานวยการกอง หรือผูอํานวยการประจําแผนก สายการบังคับบัญชาจะยาว การพิจารณาความดี

ความชอบ เล่ือนข้ันข้ึนอยูกับการพิจารณาจากผูบริหารที่เปนแพทยของแตละกองหรือแผนก ทําให

โอกาสกาวหนาในวิชาชีพของพยาบาลไมมีความชัดเจน เม่ือโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยปรับ

โครงสรางใหม พยาบาลประจําการไดรับการโอน ยาย เดิมที่เคยสังกัดกองหรือแผนก ยายกลับเขา

สังกัดองคการพยาบาล ผูบริหารองคการพยาบาล คือ พยาบาลอาวุโสที่มีชั้นยศนาวาเอก ตําแหนง

ผูบริหารฝายการพยาบาล ทําใหองคการพยาบาลมีความเปนหนึ่งเดียวกันของพยาบาล และความ

ชัดเจนในการกาวหนาในวิชาชีพพยาบาลมีความชัดเจนข้ึน สายการบังคับบัญชาส้ันลงทําใหการ

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ฝายบริการสุขภาพ 

ฝายการแพทย ฝายการพยาบาล 

กลุมงานบริหาร 
การพยาบาล 

กลุมงานบริการการพยาบาล 

งานบริการผูปวยนอก งานบริการผูปวยใน 

กลุมงานพัฒนาคุณภาพ 
การพยาบาล 
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ติดตอส่ือสารมีความชัดเจนและถูกตอง สงผลใหเกิดการบริการทางการพยาบาลที่มีคุณภาพ บรรลุ

วัตถุประสงคของโรงพยาบาลได 

2.1 การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม
แพทยทหารเรือ 

ภารกิจในการบริหารและพัฒนาองคบุคคล หรืองานดานการบริหารทรัพยากร 

มนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ คือ 

1) การสรรหา เพื่อใหไดบุคลากรที่มีคุณสมบัติตามที่ตองการ 

2) การพัฒนา เพื่อใหบุคลากรไดรับการพัฒนา ความรู ทักษะและสรางเจตคติที่ดี 

สามารถทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพ  

3) การใชประโยชน เพื่อใหทราบผลลัพธที่เกิดจากการปฏิบัติงานของบุคลากร 
4) การเก็บรักษาบุคลากร เพื่อใหบุคลากรมีความสุขและมีความปลอดภัยในการ 

ปฏิบัติงาน 

ปจจัยสําคัญที่มีผลตอความผูกพันของบุคลากรตอองคการทีสําคัญ คือ ความสุข

และความภาคภูมิใจในการทํางานจากการมีสวนรวมในความสําเร็จของโรงพยาบาล ความมั่นคง

ในหนาที่การงาน การแสดงความคิดเห็น การมีชั้นยศ และการเปนที่ยอมรับของคนสวนใหญใน

สังคม 

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ สนับสนุนใหบุคลากรมี

ความกาวหนาในหนาที่ โดยการพยายามพัฒนาความรูและศักยภาพของบุคลากร แตยังไม

สามารถชวยใหทุกคนมีความกาวหนาตามศักยภาพและความตองการได เนื่องจากปญหา

อุปสรรคของระบบราชการเพราะ โรงพยาบาลเปนหนวยงานของราชการที่สังกัดกองทัพเรือ 

กระทรวงกลาโหม บุคลการประกอบดวย ขาราชการ พนักงานราชการ และพนักงานลูกจาง  

ขาราชการประกอบดวยนายทหารสัญญาบัตร และนายทหารชั้นประทวน ความ

เจริญกาวหนาในอาชีพจะมีการเล่ือนยศตามวาระที่กําหนดของกองทัพเรือไวอยางชัดเจนใน

ระเบียบขอบังคับวาดวยการครองยศ สวนการเล่ือนตําแหนงพิจารณาตามช้ันยศ ตามความ

เหมาะสมและความอาวุโส โดยไมมีการระบุที่ชัดเจนในเร่ือง Career path way ในเร่ืองการสราง

ผูนําและผูบริหารของโรงพยาบาลแตงต้ังโดยคําส่ังกองทัพเรือผานทางกรมแพทยทหารเรือ แตจะ

เห็นความชัดเจนไดในบางสวนของพยาบาลวิชาชีพ บรรจุคร้ังแรกเปนพยาบาลระดับปฏิบัติการ 

เล่ือนเปนพยาบาลหัวหนาเวร เล่ือนเปนรองหัวหนาหอผูปวย เปนหัวหนาหอผูปวย เล่ือนเปน

ผูตรวจการพยาบาล และเล่ือนเปนผูบริหารของโรงพยาบาลตอไป ซึ่งทั้งนี้พิจารณาตามช้ันยศ ตาม
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ความเหมาะสม และความอาวุโส พยาบาลวิชาชีพทุกคนมีสิทธิที่จะข้ึนตามลําดับที่กลาวมา

ทิศทางขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ดานบุคลากร คือ 

1) จัดสรรบุคลากรพยาบาลใหมีความเหมาะสมกับปริมาณ ภาระงาน 

2) ปรับปรุงระบบการประเมินผลการปฏิบัติงาน เพื่อใชในการพัฒนาสมรรถนะ 

บุคลากรและการพิจารณาความดี ความชอบ 

3) กําหนดความกาวหนาในวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล 

4) จัดทําแผนสืบทอดตําแหนงงาน (Succession planning) 

5) สงเสริมบุคลากรผูมีความสามารถสูง (Talent management) 

6) พัฒนาบุคลากรพยาบาลใหเปนผูเชี่ยวชาญการปฏิบัติการพยาบาลชั้นสูง 
7) พัฒนาระบบการจัดการความรู และสงเสริมงานวิจัย เพื่อใหเกิดนวัตกรรม 

ทางการพยาบาล และพัฒนาองคการแหงการเรียนรู 

8) สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลใหเปนบุคลากร เปนวิทยากรในการถายทอดองค 
ความรูทั้งภายใน และภายนอก 

2.2 ยุทธศาสตรการบริหารทรัพยากรบุคคลทางการพยาบาล 

ประเด็นยุทธศาสตรการบริหารทรัพยากรบุคคลทางการพยาบาล  คือ 

ประสิทธิภาพของการบริหารทรัพยากรบุคคลทางการพยาบาล 

เปาประสงค คือ บุคลากรพยาบาลมีความรู ความสามารถเพียงพอและเหมาะสม

สําหรับการปฏิบัติงานในตําแหนงที่รับผิดชอบ 

กลยุทธ คือ การวางแผนทดแทนและสืบทอดตําแหนงงาน (Succession  

planning) 

มาตรการ / แนวทางปฏิบัติ 

1) ระบุตําแหนงงานหลักที่ตองมีการวางแผน และสืบทอดตําแหนงงาน 

2) กําหนด Success profile ของผูที่ดํารงตําแหนงงานหลัก 

3) ประเมินระดับสมรรถนะและผลการปฏิบัติงานของบุคลากรทุกระดับ 

4) จัดกลุมบุคลากรตามระดับผลการประเมิน เพื่อสรรหาผูมีศักยภาพสูง (Talent) 

5) จัดทําบัญชีรายช่ือผูที่มีศักยภาพสูง (Talent pool) เพื่อใชในการคัดเลือกเขารับ 

การเตรียมความพรอมตามแผนการทดแทนและสืบทอดตําแหนง 

6) จัดทําบัญชีผูที่ไดรับการประเมินใหอยูในกลุมผูมีศักยภาพสําหรับใชวางแผนการ 
พัฒนาศักยภาพบุคลากรรายคนใหเปนผูมีศักยภาพสูงตอไป 
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7) จัดทําแผนพัฒนารายบุคคลโดยเฉพาะกลุมบุคคลากรที่มีศักยภาพ และกลุม

บุคลากรที่มีศักยภาพสูง โดยเช่ือมกับการบริหารผลการปฏิบัติงาน แผนความกาวหนาในวิชาชีพ 

และแผนการสืบทอดตําแหนง 

8) กําหนดระยะเวลาในการเตรียมความพรอมของผูที่ถูกกําหนดใหอยูในแผนการ
ทดแทน / สืบทอดตําแหนง 

9) ใชเกณฑสรรหาและคัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาสูตําแหนงหลัก (เฉพาะผูที่

ไดรับการเตรียมความพรอมตามแผนการทดแทน / สืบทอดตําแหนง) เพื่อแตงต้ังใหดํารงตําแหนง 

จากการกําหนดยุทธศาสตรการบริหารทรัพยากรบุคคลทางการพยาบาล องคการ

พยาบาลตองคาดการณแนวโนมบริบทที่จะมีผลกระทบตอการบริหารจัดการบุคลากรทางการ

พยาบาล นําแนวคิดการบริหารทรัพยากรมนุษยมาใชในการบริหารจัดการ เพื่อใหบุคลากร

พยาบาลปฏิบัติงานไดอยางมีคุณภาพ และประสิทธิภาพ  

3. แนวคิดการบริหารทรัพยากรมนุษย 

ทรัพยากรมนุษยเปนปจจัยพื้นฐานที่สําคัญและมีคาตอหนวยงานทุกระดับ เปนปจจัยที่มี

ความสําคัญที่สุดในองคการ และเปนปจจัยสําคัญที่บงชี้ความสําเร็จและความลมเหลวของ

องคการเนื่องจากบุคคลเปนผูดําเนินการและใชปจจัยตาง ๆ ในการขับเคล่ือนองคการเพื่อใหบรรลุ

วัตถุประสงค ทุกองคการยอมตองการไดทรัพยากรมนุษยที่มีคุณภาพ การบริหารทรัพยากรมนุษย

จึงเปนหัวใจของระบบการจัดการที่เกี่ยวของกับกิจกรรมทั้งหลายของบุคลากรของหนวยงานทุกคน

ต้ังแตกอนเร่ิมเขาปฏิบัติงาน ขณะปฏิบัติงาน และเม่ือพนจากปฏิบัติงาน            

3.1 ความหมายของการบริหารทรัพยากรมนุษย 

นักวิชาการใหความหมาย หรือคําจํากัดความของการบริหารทรัพยากรมนุษยไว 

หลากหลายดังนี้ 

Nadler (1970) ใหความหมายวา การบริหารทรัพยากรมนุษยเปนการจัดเตรียม 

คนเพื่อใหสามารถกาวไปพรอมกับองคการซึ่งจะตองพัฒนาเปลี่ยนแปลงและเติบโตได 

ณัฎฐพันธ  เขจรนันทน (2542) ไดกลาววา หมายถึง กระบวนการที่ผูบริหาร ผูมี 

หนาที่เกี่ยวกับงานบุคลากร หรือบุคคลที่เกี่ยวของกับบุคลากรขององคการรวมกันใชความรู ทักษะ 

และประสบการณในการสรรหา การคัดเลือก และบรรจุบุคคลที่มีคุณสมบัติเหมาะสมใหเขา

ปฏิบัติงานในองคการ พรอมทั้งดําเนินการธํารงรักษาและพัฒนาใหบุคลากรขององคการมีคุณภาพ

ชีวิตการทํางานที่เหมาะสม ตลอดจนเสริมสรางหลักประกันใหแกสมาชิกที่ตองพนจากการรวมงาน
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กับองคการใหสามารถดํารงชีวิตในสังคมไดอยางมีความสุขในอนาคต ตองมีกิจกรรมเกี่ยวของกับ

บุคคลหรือสมาชิกในองคการ 3 ลักษณะ คือ กอนเขารวมงาน ขณะปฏิบัติงาน และภายหลังการ

รวมงาน 

สุภาพร  พิศาลบุตร (2546) ไดใหความหมายของการบริหารทรัพยากรมนุษย คือ  

ภารกิจหนาที่สําคัญประการหนึ่งของผูบริหารที่ใชทั้งศาสตรและศิลปะในการจัดการวางแผน

กําลังคน การสรรหา คัดเลือก และการบรรจุบุคคลท่ีมีความรูความสามารถเหมาะสมกับตําแหนง

งาน พรอมทั้งสามารถใชประโยชนใหเกิดผลสูงสุด ธํารงรักษาและพัฒนาบุคลากรเหลานั้นเพื่อ

ผลสําเร็จขององคการ                 

ชูชัย  สมิทธิไกร (2547) ไดกลาวถึงการจัดการบุคลากร / ทรัพยากรมนุษย คือ 

กระบวนการเกี่ยวกับการสรรหา การคัดเลือก การพัฒนา การจูงใจ การรักษา และการยุติการจาง

บุคลากรขององคการ จุดมุงหมายของการจัดการบุคลากร / ทรัพยากรมนุษย คือ การเพิ่ม

ประสิทธิภาพการปฏิบัติงานของบุคลากรภายในองคการภายใตจริยธรรมและความรับผิดชอบตอ

สังคม 

จากความหมายและคําจํากัดความขางตน กลาวไดวา การบริหารทรัพยากร

มนุษยเปนกระบวนการจัดระบบงานเพื่อเสริมสรางใหเกิดการเพิ่มพูนความรูความสามารถ ทักษะ 

และวิธีการในการทํางาน โดยการจัดประสบการณทางการศึกษาการเรียนรูใหเหมาะสมกับบทบาท

ของบุคคลใหมีความพรอมในทุก ๆ ดาน เพื่อนําความรู และทักษะมาปรับปรุงการบริการการ

พยาบาลใหมีประสิทธิภาพย่ิงข้ึน แหลงความรูอาจมาจากภายในหนวยงาน หรือภายนอก

หนวยงานก็ได รวมทั้งสรางความพึงพอใจใหกับบุคลากรพยาบาลดวย โดยคํานึงต้ังแตกอนเขา

รวมงาน ขณะปฏิบัติงาน และภายหลังการรวมงาน          

3.2 ความสําคัญของการบริหารทรัพยากรมนุษย 

การบริหารทรัพยากรมนุษย เดิมเรียกกันวา การบริหารงานบุคคล แตเนื่องจาก

แนวคิดดานการบริหารงานบุคคลไดมีการขยาย และพัฒนาตามการคนควาทางวิชาการ จึงไดมี

การยอมรับคําใหมที่ใชวา การบริหารทรัพยากรมนุษย ซึ่งนาจะมีความเหมาะสมในการสรางความ

เขาใจและนําไปสูการเจริญเติบโตขององคการไดเปนอยางดี และการบริหารทรัพยากรมนุษยมี

ความสําคัญดังตอไปนี้ (พยอม  วงศสารศรี, 2545) 

1) ชวยพัฒนาใหองคการเจริญเติบโต เพราะเปนส่ือกลางในการประสานงานกับ 

แผนกตาง ๆ เพื่อแสวงหาวิธีการใหไดบุคลากรที่มีคุณสมบัติเหมาะสมเขามาทํางานในองคการ 

เมื่อองคการไดบุคคลที่มีลักษณะดังกลาวยอมทําใหองคการเจริญเติบโตและพัฒนายิ่งข้ึน 
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2) ชวยใหบุคคลที่ปฏิบัติงานในองคการมีขวัญและกําลังใจในการปฏิบัติงาน  

เกิดความจงรักภักดีตอองคการที่ตนปฏิบัติงาน ซึ่งจะสงผลโดยตรงตอผลผลิตขององคการ 

3) ชวยเสริมสรางความมั่นคงแกสังคมและประเทศชาติ ถาการบริหารทรัพยากร 

มนุษยดําเนินการอยางมีประสิทธิภาพแลว ยอมไมกอใหเกิดความขัดแยงระหวางองคการและ

ผูปฏิบัติงาน ทําใหสภาพสังคมในสวนรวมมีความเขาใจที่ดีตอกัน 

พยาบาลวิชาชีพเปนบุคลากรกลุมใหญในองคการพยาบาล ที่ตองสัมผัสใกลชิด 

กับผูใชบริการมากที่สุด จึงเปนกลุมบุคคลที่สามารถสรางสรรคคุณภาพ และความเจริญกาวหนา

ใหองคการไดดีที่สุด (พวงรัตน  บุญญานุรักษ, 2546) และในอนาคตองคการพยาบาลจําเปนตองมี

บุคลากรที่ใฝรู เรียนรูดวยตนเอง และมีวิจารณญาณในการใชความรู เพื่อการพัฒนางานอยาง

ตอเนื่อง องคการจึงตองมีการสนับสนุนใหเกิดการเรียนรูทั้งในระบบและนอกระบบการศึกษา และ

มีการสรางเสริม รักษา และทํานุบํารุงบุคลากรอยางตอเนื่อง และกาวไกลไปพรอมกับการพัฒนา

วิทยาการและเทคโนโลยีดานสุขภาพ (ทัศนา  บุญทอง, 2543) ดังนั้นผูบริหารขององคการ

พยาบาลและโรงพยาบาลจึงตองมีการศึกษาในเร่ืองของกระบวนการการบริหารทรัพยากรมนุษย

เพื่อใชในการบริหารบุคลากรพยาบาลใหมีความเหมาะสมกับองคการในอนาคต      

3.3 แนวคิดการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

การบริหารทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาล หมายถึง กระบวนการที่ประกอบ 

การคาดการณแนวโนมของบริบทสังคมที่กระทบตอการจัดการบุคลากรพยาบาล การวางแผน การ

สรรหา การคัดเลือก การฝกอบรม และการพัฒนา การประเมินผล การปฏิบัติงาน การจาย

คาตอบแทน และผลประโยชนที่เปนธรรม รวมทั้งการจัดสวัสดิการที่เหมาะสม เพื่อเสริมสราง

แรงจูงใจในการทํางาน และทําใหบุคลากรพยาบาลมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ตลอดจน

สามารถผลิตผลงานที่มีคุณภาพบรรลุผลตามเปาหมายขององคการพยาบาล (บุญใจ   

ศรีสถิตยนรากูร, 2550) 

การจัดการทรัพยากรมนุษยมีความหมายเหมือนกับคําที่ใชในอดีต คือ การ

บริหารงานบุคคลหรือการจัดการงานบุคคล (Personnel management) (Bratton and Gold, 

1994) วัตถุประสงคของการจัดการทรัพยากรมนุษยในองคการพยาบาล ไดแก เพื่อคาดคะเน

จํานวนบุคลากรพยาบาลที่ตองการในอนาคต คัดเลือกบุคลากรพยาบาลที่มีคุณลักษณะเหมาะสม

กับตําแหนงงาน บรรจุบุคลากรพยาบาลในตําแหนงงานที่ตรงกับความรู ความสามารถ และ

สงเสริมบุคลากรพยาบาลท่ีมีความรู ความสามารถ ซึ่งในการจัดการทรัพยากรมนุษยนั้นจะตองมี

กระบวนการจัดการ ดังรายละเอียดตอไปนี้ (บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 2550) 
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1) การคาดการณแนวโนมการเปล่ียนแปลง (Anticipate future change) เปน

การจัดการทรัพยากรมนุษยที่เหมาะสมกับบริบทในสังคมปจจุบัน และแนวโนมในอนาคต 

จําเปนตองวิเคราะหสภาพแวดลอมภายนอกองคการ และสภาพแวดลอมภายในองคการ เพื่อนํา

ขอมูลมาคาดการณแนวโนมการเปล่ียนแปลงที่มีผลกระทบตอการดําเนินพันธกิจขององคการ

พยาบาล 

2) การวางแผนทรัพยากรมนุษย (Human resource planning) ในการวางแผน

ทรัพยากรมนุษยนั้น ผูบริหารตองวิเคราะหกําลังคนที่มีอยูในปจจุบัน เปรียบเทียบกับความตองการ

กําลังคนในอนาคต ซึ่งทําใหทราบจํานวนความตองการบุคลากรสําหรับนํามาวางแผนและ

จัดเตรียมบุคลากรที่มีความรู ความสามารถใหเหมาะสมกับแผนกลยุทธขององคการ รวมทั้ง

จัดเตรียมการสรรหาอัตรากําลังบุคลากรพยาบาลใหเพียงพอกับความตองการในปจจุบันและใน

อนาคต 

3) การสรรหาบุคลากร  (Recruitment) เปนการหาบุคลากรที่มีความรูมี

ความสามารถ และมีเจตคติที่ดีตองานใหมาสมัครงาน เพื่อเพิ่มโอกาสแกผูบริหารการพยาบาลใน

การพิจารณาคัดเลือกบุคลากรพยาบาลที่เหมาะสมที่สุดเขาปฏิบัติงานในองคการ 

4) การคัดเลือก (Selection) เปนกระบวนการพิจารณาคุณสมบัติความรู 

ความสามารถ และประสบการณของผูสมัคร เพื่อคัดสรรบุคคลที่มีคุณสมบัติเหมาะสมกับงาน 

หลักการคัดเลือกบุคลากรที่ดี ไดแก 1) หลักความเทาเทียมกัน (Equity) หมายถึง การใหโอกาสแก

ผูสมัครโดยเทาเทียมกันและคัดเลือกโดยใชระบบคุณธรรม (Merit system) และ 2) ระบบการ

คัดเลือกที่มีประสิทธิภาพ (Effective selection) หมายถึง การคัดเลือกผูสมัครเขาปฏิบัติงานที่ตรง

กับความรู ความสามารถ โดยพิจารณาจากใบสมัคร การทดสอบ การสัมภาษณ ผลการตรวจ

รางกาย และการพิจารณาจากบุคลิกภาพ เปนตน 

5) การปฐมนิเทศ (Orientation) กอนเร่ิมปฏิบัติงาน บุคลากรพยาบาลใหมควร

ไดรับการปฐมนิเทศ เพื่อทราบขอมูลขององคการ เชน วิสัยทัศน พันธกิจ นโยบาย วัฒนธรรม 

กฎระเบียบและสวัสดิการ โครงสรางองคการ และหนาที่รับผิดชอบ รวมทั้งวิธีการปฏิบัติงาน ซึ่ง

ชวยใหบุคลากรพยาบาลใหมสามารถเรียนรูงานที่รับผิดชอบ และสามารถปรับตัวเขากับผูรวมงาน 

6) การทดลองปฏิบัติงาน (Probation) กอนบรรจุบุคลากรพยาบาลเขาทํางาน

ในองคการ ควรใหบุคลากรพยาบาลที่ผานการคัดเลือกทดลองปฏิบัติงาน เพื่อประเมินวาผลการ

ปฏิบัติงานผานเกณฑหรือไม หากผลการปฏิบัติงานไมผานเกณฑใหบรรจุเขาทํางานเพื่อพัฒนา

ความรู ความสามารถใหเพิ่มสูงข้ึนอยางตอเนื่อง 
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7) การพัฒนา (Development) เปนการเตรียมความพรอม การเพิ่มพูนความรู 

เจตคติและทักษะในการปฏิบัติงาน ซึ่งเปนข้ันตอนสําคัญของกระบวนการจัดการทรัพยากรมนุษย 

ดังที่ Riech (1998 cited in Brown and Harvey, 2001) กลาววา การพัฒนาทรัพยากรมนุษยเปน

ปจจัยสําคัญที่ทําใหองคการประสบความสําเร็จในการดําเนินพันธกิจและมีผลการดําเนินงานที่

เปนเลิศ ในการฝกอบรมและการพัฒนา (Training and development) หมายถึง กิจกรรมที่จัดข้ึน

เพื่อใหบุคลากรพยาบาลมีโอกาสเรียนรูและพัฒนาทักษะที่จําเปนในการทํางาน รวมทั้งเพิ่มพูน

ความถนัดและเช่ียวชาญใหเพิ่มข้ึนเร่ือย ๆ โดยจัดบริการวิชาการในหนวยงาน (In-service 

education) การอบรมหลักสูตรระยะสั้น (Short cause) และการศึกษาตอเนื่อง (Continuing 

education) เปนตน นอกจากนี้ยังตองมีการพัฒนาสมรรถนะของบุคลากรท้ังดานการพัฒนา

ความรู เจตคติ และทักษะในการปฏิบัติการซึ่งมีวิธีการที่เหมาะสมตอการพัฒนาแตละดานที่

แตกตางกัน คือ วิธีที่เหมาะสมตอการพัฒนาความรูแกบุคลากรพยาบาล ไดแก การบรรยาย การ

อภิปราย การสัมมนา การประชุมอภิปราย การศึกษารายกรณี และการเรียนจากบทออนไลน เปน

ตน วิธีที่เหมาะสมสําหรับพัฒนาและปลูกฝงเจตคติแกบุคลากรพยาบาล ไดแก การแสดงบทบาท

สมมติ การอภิปราย การอภิปรายกลุม การสัมมนา การประชุม การศึกษารายกรณี การใช

สถานการณจําลอง และกรณีอุบัติการณ เปนตน และวิธีที่เหมาะสมสําหรับพัฒนาทักษะการ

ทํางานแกบุคลากรพยาบาล ไดแก การสาธิต การฝกปฏิบัติงาน และการเรียนจากสถานการณ

จําลอง การฝกทักษะโดยใชเวลาทํางาน การฝกทักษะโดยใชเวลาที่นอกเหนือจากเวลาทํางาน การ

ฝกงานเพื่อพัฒนาทักษะเฉพาะ และการสอนงานโดยการฝกอบรม เปนตน 

8) การประเมินผลการปฏิบัติงาน (Performance appraisal) มีจุดประสงค คือ 

เพื่อนําผลการประเมินมาใชในการบรรจุเขาทํางาน การพัฒนาความรู ความสามารถ และการ

ปรับปรุงการทํางานของผูปฏิบัติงาน การจายคาตอบแทนและผลประโยชน  

9) การธํารงรักษา (Maintenance) เมื่อองคการไดลงทุนคาใชจายพัฒนา

บุคลากรพยาบาลใหมีความรูความสามารถแลว เพื่อความคุมคาใชจายในการดําเนินโครงการ

พัฒนาบุคลากร องคการจําเปนตองธํารงรักษาบุคลากรที่มีศักยภาพใหคงอยูในองคการ และมี

ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ การธํารงรักษาบุคลากรที่มีศักยภาพมีทั้งการพัฒนาความกาวหนา

ในวิชาชีพ และการเสริมสรางแรงจูงใจในการทํางาน ซึ่งวิธีการพัฒนาความกาวหนาในวิชาชีพ 

หมายถึง การพัฒนาศักยภาพ การใหโอกาสศึกษาตอ เพื่อใหบุคลากรพยาบาลมีระดับวุฒิ

การศึกษาที่สูงข้ึน ไดเล่ือนตําแหนง และมีความกาวหนาตามบันไดอาชีพ (Career ladder) และ

การเสริมสรางแรงจูงใจในการทํางาน (Work motivation) หมายถึง แรงจูงใจเปนแรงขับภายใน 
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(Internal force) ประเมินจากพฤติกรรม และการกระทําของบุคคล หากบุคลากรพยาบาลมี

แรงจูงใจในการทํางานจะมีความต้ังใจในการทํางาน อุทิศตนตองานที่รับผิดชอบ และพยายาม

ทํางานใหบรรลุผลสําเร็จอยางมีประสิทธิภาพ       

กลาวไดวา แนวคิดการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลเกี่ยวของกับ 

ตัวบุคลากรพยาบาลท่ีปฏิบัติงาน รวมทั้งการจัดระบบงานพยาบาลที่ตอบสนองความตองการของ

ผูปฏิบัติงานและองคการ ตามบทบาทหนาที่ของพยาบาลนั้นมีหลากหลายแนวคิดที่มีผลสงเสริม

ใหเกิดการพัฒนาตนเองของพยาบาลและเกิดความพึงพอใจรวมถึงสงผลตอความสําเร็จของ

องคการพยาบาล 

3.4 แนวโนมการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลในอนาคต 

   จากปจจัยตาง ๆ ทั้งภายในและภายนอกวิชาชีพที่เปล่ียนแปลง พยาบาลจะเปนผู

ใหบริการสุขภาพแกประชาชนมากกวาวิชาชีพอ่ืน การบริการพยาบาลในโรงพยาบาลจะเกิดข้ึน

นอยลง แตจะเปนการบริการชุมชนดวยการสรางความสามารถแกประชาชนในการดูแลตนเองและ

ครอบครัว พยาบาลจะมีความรับผิดชอบสูงข้ึนในการใหความรูแกประชาชนเพื่อปองกันความ

เจ็บปวยและสงเสริมสุขภาพ (ทัศนา  บุญทอง, 2542; พวงรัตน  บุญญานุรักษ, 2544) และ

สถานพยาบาลดานสุขภาพในชุมชนอยูในความรับผิดชอบของพยาบาลมากข้ึน โดยพยาบาลเวช

ปฏิบัติจะเปนผูใหบริการแกประชาชนในชุมชนมากข้ึน การใหบริการพยาบาลรูปแบบใหมซึ่ง

องคการพยาบาลจะตองเตรียมจัดสรรอัตรากําลังสวนหน่ึงสําหรับบริการชุมชน และเตรียมความ

พรอมของบุคลากรดานความรูและทักษะการพยาบาลชุมชน เพื่อที่จะสามารถใหการพยาบาล

ชุมชนไดดีในอนาคต บุคลากรที่ปฏิบัติงานที่มีลักษณะแตกตางไปจากเดิมจําเปนตองมีการ

ประเมินผลที่เหมาะสมกับลักษณะงาน องคการพยาบาลจะตองพัฒนาแบบประเมิน และสราง

ระบบการประเมินที่เปนธรรม รวมไปถึงการใหรางวัล และจัดสรรสวัสดิการที่เหมาะสมแกบุคลากร

กลุมนี้ซึ่งมีแนวโนมจะมีเปนจํานวนมากข้ึนในอนาคต ในสวนการบริการพยาบาลในโรงพยาบาล

จะเปนการดูแลผูปวยที่มีอาการเจ็บปวยรุนแรงและวิกฤติ พยาบาลในโรงพยาบาลจะตองมีความ

ชํานาญเฉพาะทางและมีสมรรถนะสูง การปฏิบัติการพยาบาลจะเนนการนําผลการศึกษาและการ

วิจัยมาใชเพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาลใหมีประสิทธิภาพสูง ตนทุนตํ่า แนวโนมการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล จะตองใหความสําคัญในการพัฒนาความรูทางการ

พยาบาลเฉพาะทาง และความรูทางการแพทยและการพยาบาลสมัยใหม 

                   เม่ือพิจารณาถึงปญหาในการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ปญหาใหญที่พบ คือ การลาออกของบุคลากรพยาบาล
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เนื่องจากปริมาณภาระงานที่พยาบาลตองรับผิดชอบมากกวาเกณฑมาตรฐาน องคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือจําเปนตองหากลวิธีในการนํากระบวนการบริหารทรัพยากร

มนุษยที่มีประสิทธิภาพมาใช  

เนื่องจากบุคลากรพยาบาลถือไดวาเปนทุนมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ การบริหารจัดการทุนมนุษยเปนการบริหารจัดการเพื่อสราง

คุณภาพ และผลการปฏิบัติงานของบุคลากร นับต้ังแตการกําหนดและการสรรหาบุคลากรที่มี

ความสามารถดีที่สุด การรักษาบุคลากร การพัฒนาและจูงใจใหบุคลากรแสดงศักยภาพสูงสุดของ

ตนเองได 

ปจจุบันภารกิจในการบริหารและพัฒนาองคบุคคล หรืองานดานการบริหาร 

ทรัพยากรมนุษย คณะกรรมการบริหารและพัฒนาองคบุคคลของโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ (ฝายการพยาบาล, 2553) คือ  

1) การสรรหา เพื่อใหไดบุคลากรที่มีคุณสมบัติตามที่ตองการ 

2) การพัฒนา เพื่อใหบุคลากรไดรับการพัฒนา ความรู ทักษะ และสรางเจตคติที่ 

ดี สามารถทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

3) การใชประโยชน เพื่อใหทราบผลลัพธที่เกิดจากการปฏิบัติงานของบุคลากร 
4) การเก็บรักษาบุคลากร เพื่อใหบุคลากรมีความสุขและมีความปลอดภัยใน 

การปฏิบัติงาน 

ผลการดําเนินการของคณะกรรมการบริหารและพัฒนาองคบุคคลของ

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ยังคงมุงเนนในการพัฒนาบุคลากรเพียงดานเดียว แตยัง

ไมไดนําการพัฒนาบุคลากรมาใชใหเกิดประโยชนตอองคการ นับเปนการลงทุนที่สูญเปลา 

ดังนั้นแนวโนมการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จําเปนตองปรับปรุงใหเหมาะสมกับ

ผลกระทบจากการเปล่ียนแปลงดานตาง ๆ ทั้งภายในและภายนอกวิชาชีพ กระแสแนวคิดดานการ

บริหารองคการมุงเนนไปที่องคการสมัยใหมแนวโนมขององคการจะเปลี่ยนไปใหความสนใจกับ

การเปนองคการที่มีผลการปฏิบัติงานสูง ตรงตามวิสัยทัศนของโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ที่ตองการเปนโรงพยาบาลที่มีคุณภาพ และมีชื่อเสียง  

จะเห็นไดวาการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด 

กรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จะบริหารงานภายใตปจจัยจากระบบ

ภายนอกที่ เขามากระทบมากข้ึน แนวโนมการบริหารทรัพยากรมนุษยในรายดานตาง ๆ 
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กระบวนการการบริหารทรัพยากรมนุษยที่นักวิชาการไดกลาวไวตาง ๆ กันนั้น พบวา ประกอบไป

ดวยองคประกอบที่คลายคลึงกัน คือ การสรรหาและการคัดเลือก การพัฒนาบุคลากร การ

ประเมินผลการปฏิบัติงาน และการจัดสวัสดิการและผลประโยชน ซึ่งกอนที่จะเขากระบวนการ

ดังกลาว องคการควรมีการวิเคราะหขอมูลเกี่ยวกับงานที่หนวยงานตองทํา เพื่อชวยใหองคการ

สามารถวางแผนบุคลากรไดสอดคลองกับความตองการที่เปนจริง และจากปญหาการลาออกของ

พยาบาลวิชาชีพขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ทําใหการบริหารทุน

มนุษยซึ่งเปนแนวคิดการบริหารทรัพยากรมนุษยแนวใหม รายละเอียดดังนี้  

1) การวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

  การวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลในอนาคตมี

แนวโนมที่จะมีความยืดหยุนมากข้ึน และปรับระยะเวลาแผนให ส้ันลงเพื่อใหทันกับการ

เปล่ียนแปลงตาง ๆ การวางแผนเปนการเตรียมกลยุทธในการปฏิบัติตามคาดการณสภาวการณใน

อนาคต รวมถึงการปรับปรุงแกไขจุดออนดวยการวิเคราะหขอมูลในอดีตดวยการใชเทคโนโลยี เชน 

เทคโนโลยีสารสนเทศเปนเคร่ืองมือ แผนกลยุทธการบริหารทรัพยากรมนุษยมีความเชื่อมโยงกับ

แผนกลยุทธตาง ๆ เชน แผนการบริหารองคกร แผนการตลาด แผนการเพ่ิมผลผลิต เปนตน 

(Milorad, 2001) 

  การวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด

กรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ใชหลักการมีสวนรวมในการวางแผนการ

บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โดยกําหนดเปาหมาย และกลยุทธ ที่สอดคลองกับ

วิสัยทัศน พันธกิจของกรมแพทยทหารเรือ นอกจากนี้ยังตองวิเคราะหแนวโนมการเปล่ียนแปลงใน

อนาคต เชน ความตองการอัตรากําลัง การลาออก โอนยาย การเกษียณอายุตามกําหนด

ระยะเวลา และการเกษียณอายุกอนกําหนด (Early retired) ซึ่งอาจสงผลใหอัตรากําลังของ

พยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ไมเพียงพอกับความตองการตามงานบริการจริง

ของผูใชบริการโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ องคการพยาบาลจึงตองมีการวางแผนการ

บริหารทรัพยากรมนุษยที่ดีทั้งดานการจัดสรรอัตรากําลังใหเหมาะสมกับลักษณะงาน ปริมาณงาน 

และหนาที่ตามตําแหนงงาน และยังตองบริหารทรัพยากรมนุษยใหบุคลากรที่มีอยูใหมีสมรรถนะใน

การปฏิบัติงาน ตลอดจนบริหารจัดการบุคลากรพยาบาลท่ีมีศักยภาพสูง (Talent management) 

ใหไดใชความสามารถ และคงอยูกับองคการใหนานที่สุด 
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2) การสรรหาบุคลากรพยาบาล 

การสรรหาบุคลากรเปนดานแรกที่มีความสําคัญเปนอยางมากในการบริหาร 

ทรัพยากรมนุษยเนื่องจากหากสามารถสรรหาบุคลากรที่ดีไดก็จะทําใหประหยัดตนทุนและเวลาใน

การพัฒนาทรัพยากรมนุษย การสรรหาคือ กระบวนการเลือกจากกลุมผูสมัครใหไดบุคคลที่

เหมาะสมในตําแหนงหนึ่ง ๆ ในองคการ (Monday, 2002)  

ในอดีตบุคลากรพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือไดมาจาก 

วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือดําเนินการสอบคัดเลือกนักเรียนที่จบชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายหรือ

เทียบเทา เมื่อสําเร็จการศึกษาสามารถรับราชการเปนขาราชการสังกัดกระทรวงกลาโหม บรรจุใน

ชั้นยศและอัตราเรือตรีหญิง แตปจจุบันนักเรียนพยาบาลเปนนักเรียนทุนยุทธอาภรณ เมื่อสําเร็จ

การศึกษาตองใชทุนเปนระยะเวลา 2 ป ไมไดรับการบรรจุและไมมีอัตราช้ันยศให สามารถสอบ

บรรจุไดในแตละปข้ึนอยูกับอัตราที่กองทัพเรือจัดสรรให ในอนาคตกรมแพทยทหารเรือควรมี

นโยบายในการวางแผนอัตรากําลังพลที่ชัดเจนข้ึนเพื่อใหไดอัตรากําลังพลที่เหมาะสมกับงาน และ

วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือนํานโยบายการวางแผนดานกําลังพลไปปฏิบัติในสวนของการสรรหา

กําลังพลใหเพียงพอกับอัตรากําลังพล และความตองการของกรมแพทยทหารเรือ           

3) การพัฒนาบุคลากรพยาบาล 

เปนกระบวนการที่องคการพยาบาลเสริมสรางใหบุคลากรเกิดการเพิ่มพูนความรู  

ความสามารถ ทักษะ ทัศนคติ และวิธีการในการปฏิบัติงาน กระบวนการประกอบดวยการ

ปฐมนิเทศ การใหความรูขณะปฏิบัติงาน การศึกษาตอเนื่อง โดยแหลงความรูอาจมาจากภายใน

หรือภายนอกหนวยงาน กระทําไดหลากหลายรูปแบบทั้งการศึกษาตอเนื่อง และการฝกอบรม จาก

การศึกษาของ Sels (2002) พบวาปริมาณในการพัฒนาทรัพยากรมนุษยไมสงผลตอคุณภาพแต

การพัฒนาทรัพยากรมนุษยที่มีคุณภาพจะเพิ่มคุณภาพของงาน และลดคาใชจายของการพัฒนา

หรือฝกอบรมที่จัดข้ึนบอยคร้ัง องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือจึงมี

แนวโนมที่จะจัดการพัฒนาทรัพยากรมนุษยที่เนนคุณภาพ พัฒนาและสรางใหเกิดองคการแหงการ

เรียนรู เพื่อใหเปนการพัฒนาอยางยั่งยืน 

การพัฒนาทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย 

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จะมีการเปลี่ยนแปลงจากอดีตที่ผานมาทั้งแผนการ

พัฒนาบุคลากร รูปแบบการพัฒนาและการวัดการประเมินผล ปจจัยสําคัญที่ทําใหการพัฒนา

ทรัพยากรมนุษยเกิดการเปล่ียนแปลง คือ การปฏิรูประบบบริการพยาบาลในชวงแผนพัฒนา

เศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 9 คือ เกิดการปฏิรูประบบการบริหารพยาบาลใหสอดคลองกับ
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วิสัยทัศนในการเปล่ียนแปลงเขาสูการบริการสุขภาพถวนหนา สภาการพยาบาลไดจัดใหมีการสอบ

และออกวุฒิบัตรรับรองใหพยาบาลวิชาชีพที่สอบผานไดรับวุฒิบัตรของสภาการพยาบาล และจะมี

ฐานะเปนผูปฏิบัติการพยาบาลข้ันสูง สวนพยาบาลวิชาชีพตองมีการตอในประกอบวิชาชีพทุก 5 ป 

ดวยการเก็บสะสมหนวยคะแนน หรือ CNEU (Continuous Nursing Education Unit) การเก็บ

สะสมหนวยคะแนนเพื่อใชในการตอใบอนุญาตการประกอบวิชาชีพนั้น พยาบาลวิชาชีพตองผาน

การอบรมในหลักสูตรที่ไดรับการรับรองจากสภาการพยาบาลอยางนอยหาสิบหนวยคะแนน 

ภายในระยะเวลาหาป หากไมสามารถเก็บสะสมไดครบตองผานการสอบวัดความรูทางวิชาชีพที่

จัดสอบโดยสภาการพยาบาล การเปล่ียนแปลงนี้ สงผลตอองคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด

กรมแพทยทหารเรือซึ่งตระหนักถึงการพัฒนาบุคลากรใหสอดคลองกับแนวทางการปฏิบัติของ

องคกรวิชาชีพ บุคลากรพยาบาลไดตระหนักเชนกันจึงพยายามที่จะพัฒนาตนเองเพื่อประโยชนใน

การตอใบประกอบวิชาชีพ และเพื่อใหไดรับคาตอบแทนเพิ่มข้ึน หรือเพื่อการเล่ือนข้ัน เล่ือน

ตําแหนง (สุรเชษฐ  สถิตนิรมัยวิเศษ, 2543) 

4) การประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล 

ในอดีตที่ผานมาการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรโรงพยาบาลสังกัด 

กรมแพทยทหารเรือสวนมากใชเกณฑจากระยะเวลาในการปฏิบัติงาน และระบบอาวุโสหรือลําดับ

ที่จะไดรับการประเมินผล ไดรับการเล่ือนเขาสูตําแหนงที่สูงข้ึน เนื่องจากเปนวัฒนธรรมองคการ

ราชการ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 กองทัพเรือมีนโยบายในการประเมินบุคลากรใหม โดย

นําระบบ Fast track เขามาใช โดยประเมินบุคลากรแบบ 360 องศา และประเมินผลการ

ปฏิบัติงานของบุคลากรแตละบุคคล และทีมงาน บุคลากรสามารถไดรับการเล่ือนสองข้ันไดโดยไม

จําเปนตองตามระบบอาวุโส ทําใหบุคลากรมีความกระตือรือรนในการพัฒนาตนเอง และทีมงาน 

ทําใหองคการมีประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน         

5) การธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล  

องคการมีบทบาทในการบริหารทรัพยากรมนุษย 3 ระยะ คือ ระยะกอนที่บุคคล 

จะเขามาอยูในองคการ ระยะระหวางที่บุคคลปฏิบัติงานในองคการ และเมื่อบุคคลนั้นพนจาก

สภาพการทํางานในองคการ ในระยะที่สองซ่ึงเปนระยะท่ีบุคคลปฏิบัติงานในองคการนั้นมี

ความสําคัญสําหรับองคการอยางยิ่ง เพราะเปนชวงเวลาที่บุคคลเหลานั้นประกอบกิจกรรมตาง ๆ 

ตามที่องคการกําหนดทิศทางไว ดังนั้นนอกจากการจัดกิจกรรมการพัฒนาบุคลากรใหสามารถ

ทํางานไดอยางมีคุณภาพแลว การธํารงรักษาคุมครองใหบุคลากรมีสุขภาพกายและจิตที่ดี มีความ
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ปลอดภัยจากอุบัติเหตุตาง ๆ ที่อาจเกิดข้ึนในขณะปฏิบัติงาน เปนส่ิงที่มีความสําคัญไมยิ่งหยอน

กวากัน (พยอม  วงศสารศรี, 2545) 

การธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล จึงเปนแนวคิดหลักของการบริหารทรัพยากร 

มนุษยขององคการพยาบาล ซึ่งองคการอาจใชกลวิธีในการจูงใจ พยาบาลวิชาชีพดวยการจัด

คาตอบแทน และสวัสดิการที่ดีใหกับทุกคน และรักษาบุคลากรในโรงพยาบาลที่ปฏิบัติดีอยูแลวให

อยูกับองคการนานที่สุด ดวยวิธีการที่หลากหลาย เชน การจัดส่ิงแวดลอมในการทํางานใหบุคลากร

รูสึกเปนสุข และมีความกาวหนาในตําแหนงหนาที่การงาน และมีเงินเดือนที่เหมาะสม (นิตยา  ศรี

ญาณลักษณ, 2545) โดยเฉพาะในยุควิกฤตเศรษฐกิจและสังคมของประเทศในปจจุบัน การธํารง

รักษาบุคลากรพยาบาลเปนวิธีการหนึ่งที่จะชวยปองกันการลาออก และการโอนยายของพยาบาล

วิชาชีพไดระดับหนึ่ง ชวยลดปญหาการขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพ ตลอดจนลดการสูญเสีย

งบประมาณในการผลิตพยาบาล การคัดเลือก การคัดสรร ตลอดจนการฝกอบรม และการพัฒนา

บุคลากรไดในที่สุด  

กลยุทธในการธํารงรักษาขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ คือ การสรางความพึงพอใจแกบุคลากรในรูปแบบที่ไมใชตัวเงิน เชน การสราง

ความสัมพันธอันดีระหวางผูบังคับบัญชาและผูใตบังคับบัญชา ความสัมพันธระหวางบุคลากรตอ

องคการ สัมพันธภาพระหวางบุคลากรดวยกัน และการไดรับการยอมรับและใหเกียรติจากวิชาชีพ

ขางเคียงในองคการ (ทัศนา  บุญทอง, 2542) ธนพร  แยมสุดา (2549) ไดศึกษาความยึดมั่นผูกพัน

ตอองคการของบุคลากรกรมแพทยทหารเรือ พบวาบุคลากรกรมแพทยทหารเรือมีความยึดมั่น

ผูกพันตอองคการโดยรวมมีคาเฉล่ียอยูในระดับปานกลาง ดานการคงอยูมีคาเฉล่ียตํ่าสุด ในชวง

พุทธศักราช 2555 – 2559 มีแนวโนมวาความสัมพันธของพยาบาลโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือในแนวราบจะสูงข้ึน เนื่องจากการปรับโครงสรางใหมของกรมแพทยทหารเรือ ทําใหการ

บริหารการพยาบาลในอนาคตเปนระบบการกระจายอํานาจ สายการบังคับบัญชาส้ันลง 

ประสานงานกันไดงายข้ึน บุคลากรมีโอกาสกาวหนาในวิชาชีพสูงข้ึน มีความเชื่อมั่นในองคการ

เพิ่มข้ึน จากการศึกษาของ Zeffane and Connell (2003) พบวาความเช่ือมั่นเปนความรูสึก

ไววางใจในศักยภาพขององคการรวมไปถึงความเช่ือมั่นในองคการมีผลตอการคงอยูและการ

ปฏิบัติงานของบุคลากรหากบุคลากรเกิดความรูสึกเช่ือมั่นลดลง เชน มีอุบัติการณการปลด

พนักงานหรือคาตอบแทนที่องคการใหแกบุคลากรนอยกวาองคกรอ่ืน เหลานี้เปนตนจะทําให

บุคลากรเกิดความรูสึกไมพึงพอใจ เหนื่อยหนายในงาน 
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6) ความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล 

  ในอดีตที่ผานมาองคการพยาบาลยังไมมีการกําหนดในเรื่องของความกาวหนา

ทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล การเล่ือนข้ัน เล่ือนตําแหนง หรือการขอโอนยายแผนกหรือสาขา

กระทําไดยากเนื่องจากติดขัดในเร่ืองของระบบอาวุโส หรือระบบอุปถัมภ ในชวงพุทธศักราช 2555 

– 2559 กองทัพเรือมีนโยบายเร่ืองการบริหารทรัพยากรมนุษย โดยเนนเร่ืองการบริหารทุนมนุษย 

องคการพยาบาลไดเร่ิมปรับเปล่ียนแนวทางการบริหารใหบุคลากรพยาบาลมีโอกาสกาวหนาทาง

วิชาชีพเพิ่มข้ึน โดยประชุมรวมกันระหวางโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือการกําหนดบันได

ความกาวหนาทางวิชาชีพ (Career ladder) ของบุคลากรพยาบาลตามโครงสรางของตําแหนงให

ครอบคลุมลักษณะงานที่ปฏิบัติ ตลอดจนการกําหนดใหบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูง

สามารถกาวหนาทางวิชาชีพโดยใชผลงาน และความสามารถเขาสูตําแหนงโดยไมใชการพิจารณา

ดวยเกณฑอาวุโส / รุน ชั้นยศ หรือข้ันเงินเดือน ทําใหบุคลากรพยาบาลมีโอกาสกาวหนาทาง

วิชาชีพเพิ่มข้ึน และเปนสวนหนึ่งของการจูงใจใหบุคลากรพยาบาลคงอยูกับองคการได  

    สามารถสรุปไดวาการบริหารทรัพยากรมนุษยเปนหัวใจของระบบการจัดการของ

องคการพยาบาลเก่ียวของกับกิจกรรมทั้งหลายของบุคลากรพยาบาล เนื่องจากบุคลากรพยาบาล

ถือไดวาเปนทุนมนุษยขององคการพยาบาล การบริหารจัดการทุนมนุษยเปนการบริหารจัดการเพื่อ

สรางคุณภาพ และผลการปฏิบัติงานของบุคลากร นับต้ังแตกอนเร่ิมเขาปฏิบัติงานองคการ

พยาบาล วิทยาลัยพยาบาล และหนวยงานที่เกี่ยวของตองบริหารจัดการในการคัดเลือกหรือสรรหา

นักเรียนพยาบาลเขามารับการศึกษา และฝกอบรมใหตรงกับความตองการขององคการพยาบาล 

ขณะปฏิบัติงานตองบริหารจัดการใหบุคลากรพยาบาลมีการพัฒนาและจูงใจใหบุคลากรแสดง

ศักยภาพสูงสุดของตนเอง รวมทั้งใหบุคลากรพยาบาลมีความสุขในการทํางาน เกิดความ

จงรักภักดี ผูกพันกับองคการอยากที่จะปฏิบัติงานใหสําเร็จลุลวงบรรลุวัตถุประสงคขององคการ

พยาบาล และเม่ือพนจากปฏิบัติงาน รวมทั้งการออกจากงานอยางเต็มภาคภูมิ 

3.4.1 วิสัยทัศน 2570 สูแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับท่ี 11  
(พ.ศ. 2555 – 2559) 

การจัดเตรียมแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 11 มีความตอเนื่อง 

จากแนวคิดของแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 8 – 10 โดยยังคงยึดหลัก “ปรัชญา

ของเศรษฐกิจพอเพียง” และ “คนเปนศูนยกลางของการพัฒนา” และ “สรางสมดุลการพัฒนา” ใน

ทุกมิติ จากการจัดทําวิสัยทัศนประเทศไทยสูป 2570 (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจ
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และสังคมแหงชาติ, 2552) ไดประเมินแนวโนมที่ประเทศไทยและโลกอาจตองเผชิญใน 20 ป

ขางหนา 7 ประการคือ  

1) การรวมตัวทางเศรษฐกิจในภูมิภาค สงผลใหมีความเชื่อมโยงทางเศรษฐกิจ 

ระหวางประเทศในอนุภูมิภาคเพิ่มมากข้ึน และทําใหเศรษฐกิจในภูมิภาคเอเชียมีแนวโนมที่จะ

ขยายตัวอยางรวดเร็ว  

2) เศรษฐกิจโลกจะเปล่ียนศูนยกลางอํานาจมาอยูในแถบเอเชียมากข้ึน การ 

เปล่ียนแปลงดานการเงินโลก จะมีความผันผวนและความเส่ียง 

มากข้ึน  

3) ประชากรสูงอายุของโลกเพิ่มข้ึนอยางรวดเร็ว ซึ่งจะเปนปญหาใหญของ 

ประเทศที่พัฒนาแลวทั้งทางดานเศรษฐกิจ สังคมและการเมือง แตจะเปนโอกาสของประเทศไทย

ในการใหบริการผูสูงอายุ  

4) ความกาวหนาทางเทคโนโลยีกับการดํารงชีวิตของมนุษย แนวโนมปญหา 

ดานพลังงานซ่ึงมีผลตอภาวะเศรษฐกิจและสังคม 

ของโลก  

5) ปญหาภัยคุกคามจากภาวะโลกรอนซึ่งสงผลกระทบตอธรรมชาติ เศรษฐกิจ  

และคุณภาพชวีิต 

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 10 และวิสัยทัศน 2570 สู

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 11 (พ.ศ. 2555 – 2559) ที่เนนถึงสิทธิและคุณคา

ความเปนมนุษย และจริยธรรมการใหบริการดานสุขภาพที่ตองคํานึงถึงสถานการณ และการ

เปล่ียนแปลงตาง ๆ พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือเปนขาราชการยอม

ไดรับผลกระทบไมวาจะเปนดานการปรับตําแหนงงาน การปรับคาตอบแทน ตลอดจนการ

บริหารงานที่ตองคํานึงถึงคุณธรรม จริยธรรมในการปฏิบัติงาน ตระหนักในสิทธิและคุณคาความ

เปนมนุษย รวมถึงการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลใหไดมาตรฐาน มีประสิทธิภาพ

อยางทั่วถึง โดยยึดหลักเศรษฐกิจพอเพียง เนนคนเปนศูนยกลางของการพัฒนาการมีสวนรวมของ

ผูปฏิบัติ การสรางขวัญและกําลังใจแกผูปฏิบัติงานใหสามารถปฏิบัติงานไดอยางเต็มศักยภาพ มี

คุณภาพ มาตรฐานวิชาชีพ และมีความรูสึกยึดมั่นผูกพันในวิชาชีพ 

 

 

 



39 

 

3.4.2 แผนพัฒนาการพยาบาลและผดุงครรภแหงชาติ ฉบับท่ี 2  
(พ.ศ. 2550 – 2559) 

จากการจัดทําแผนพัฒนาการพยาบาลและผดุงครรภฉบับที่ 1 ไดสรุปผลการ

ดําเนินงานในแผนพัฒนาฯฉบับที่ 1 และจัดทําแผนพัฒนาการพยาบาลและผดุงครรภแหงชาติ 

ฉบับที่ 2 (สภาการพยาบาล, 2552) เปนแผนแมบทเพื่อใหหนวยงานที่เกี่ยวของกับวิชาชีพฯทั้ง

ภาครัฐและเอกชนนําไปใชเปนแนวทางในการกําหนดนโยบาย มาตรการ เปาหมาย แผนปฏิบัติ

งาน โครงการ กิจกรรม และงบประมาณของหนวยงานอยางเปนระบบและมีทิศทาง ซึ่งจะเกิด

ประโยชนตอการดําเนินงานขององคการพยาบาลและหนวยงานท่ีเกี่ยวของ ทําใหวิชาชีพการ

พยาบาลและผดุงครรภสามารถรวมขับเคลื่อนระบบสุขภาพและระบบการสาธารณสุขของประเทศ 

ใหบรรลุเปาหมายและเกิดประโยชนตอการพัฒนาสุขภาพของประชาชน ซึ่งเปนหลักสําคัญของ

การพัฒนาประเทศตอไป ประกอบดวย 7 แผนหลัก (33 แผนงาน) ดังตอไปนี้ 

1) แผนนโยบายและมาตรการในการผลิตพยาบาลและผดุงครรภ ประกอบดวย  

แผนงานการพัฒนานโยบายดานการผลิต การกระจายและการคงอยูของพยาบาล การพัฒนา

หลักสูตรการผลิตพยาบาลระดับอุดมศึกษา การพัฒนาสถาบันการศึกษา การพัฒนาอาจารย การ

จัดการศึกษาตอเนื่อง การพัฒนากําลังคนในพื้นที่เส่ียง และการพัฒนานักศึกษาสาขาพยาบาล 

2) แผนพัฒนาคุณภาพระบบบริการพยาบาลและผดุงครรภ ประกอบดวย แผนงาน 

การพัฒนาองคการและระบบบริการ การพัฒนาสมรรถนะของผูประกอบวิชาชีพ การพัฒนา

มาตรฐานการปฏิบัติวิชาชีพ การรับรองและประกันคุณภาพการบริการ การสงเสริมจริยธรรมและ

จรรยาบรรณวิชาชีพ การเสริมสรางศักยภาพผูนํา และการสงเสริมใหมีกฎหมายรองรับวุฒิบัตรผู

ปฏิบัติการพยาบาลข้ันสูง 

                 3)   แผนสงเสริมและสนับสนุนการบริหารจัดการองคการพยาบาลและองคการวิชาชีพ 

ประกอบดวย แผนงานการพัฒนาองคการพยาบาลเพื่อการปฏิบัติการพยาบาล การพัฒนาความ

เช่ียวชาญ การพัฒนาองคการพยาบาลเพื่อการปฏิบัติการพยาบาล การพัฒนาความเชี่ยวชาญ 

การพัฒนาองคการพยาบาลใหมีสมรรถนะในการทําหนาที่เปนผูไกลเกล่ียหรือลดความขัดแยงการ

พัฒนาใหมีระบบประกันคุณภาพภายในหนวยงานและจากภายนอกหนวยงาน และการพัฒนา

ศักยภาพขององคกรวิชาชีพ และสมาคมวิชาชีพการพยาบาลเฉพาะทาง 

      4)   แผนสงเสริมการวิจัยพัฒนาระบบการพยาบาลและสรางนักวิจัย ประกอบดวย  

แผนงานการสงเสริมการวิจัยนโยบายพัฒนาระบบการพยาบาลและระบบการศึกษาทางการ

พยาบาล การสงเสริมการวิจัยดานการบริการในคลินิก การสงเสริมการวิจัยดานการสรางเสริม
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สุขภาพและสุขภาพชุมชน การสงเสริมการวิจัยเพื่อการบริหารองคกรทางการพยาบาล การ

สนับสนุนการวิจัยดานกฎหมายที่เกี่ยวของการพยาบาลและผดุงครรภ การสรางนักวิจัยรุนใหม 

       5)  แผนการจัดการความรูทางการพยาบาลและการผดุงครรภ ประกอบดวย แผนงาน 

การสรางระบบและกลไกการจัดการความรูทางการพยาบาลและการพัฒนาเครือขายและการ

สงเสริมการจัดการความรูเพื่อคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาล 

       6)  แผนงานการสรางความรวมมือทางการพยาบาลและการผดุงครรภ ประกอบดวย 

แผนการสรางเครือขายความรวมมือทางการพยาบาลระหวางหนวยงานภายในและองคกรระหวาง

ประเทศ การพัฒนาระบบฐานขอมูลทางการพยาบาล และการสงเสริมและพัฒนาความรวมมือใน

การผลิตและใชกําลังคนทางการพยาบาลรวมกับสถาบันการศึกษา 

       7)  แผนการประยุกตใชแผนพัฒนาการพยาบาลและผดุงครรภแหงชาติ ประกอบดวย 

แผนงานการใชแผนพัฒนาฯเปนแนวทางในการปฏิบัติงาน และการจัดใหมีระบบและกลไกการ

ประสานงาน ติดตาม และประเมินผลแผนพัฒนาการพยาบาลและผดุงครรภ 

ดังนั้นการบริหารจัดการทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลจึงจําเปนตองนํา

แผนพัฒนาการพยาบาลและผดุงครรภแหงชาติ มาเปนแนวทางในการบริหารจัดการเพื่อใหเกิด

ความสอดคลองกับทิศทางนโยบายของประเทศที่เปล่ียนแปลงไป 

3.4.3 แนวคิดการจัดองคการสมัยใหม 

การจัดองคการสมัยใหมมุง เนนในเ ร่ืองของการบริหารจัดการทุนมนุษย 

ดําเนินการกลวิธีตาง ๆ เพื่อธํารงรักษาบุคลากรใหคงอยูกับองคการใหนานที่สุดเทาที่จะทําได 

โดยเฉพาะบุคลากรที่มีความรู ความสามารถ องคการใดที่สามารถธํารงรักษาบุคลากรที่มี

ความสามารถใหคงอยูในองคการ และยึดมั่นผูกพันตอองคการ รวมทั้งมีความจงรักภักดีตอ

องคการยอมทําใหองคการนั้น ๆ ประสบความสําเร็จในการดําเนินพันธกิจ  

  กลวิธีหนึ่งในการธํารงรักษาบุคลากร คือ การนําแนวคิดการจัดการองคการ

สมัยใหมมาใช ซึ่งแนวคิดนี้มีกลวิธีในการทําใหบุคลากรในองคการมีความสุขในการทํางาน และ

นําลักษณะโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจมาใชในการธํารงรักษาบุคลากร 

   3.4.3.1 ความสุขในการทํางาน   

ความสุขในการทํางานเปนส่ิงที่บุคลากรในองคกรตาง ๆ แสวงหาอยาก 

ใหเกิดข้ึนกับองคการของตน บุคคลเม่ือมีความสุขในการทํางานจะมีความรูสึกทางบวกตอการ

ทํางาน มีความรับผิดชอบและรักในงานของตน เต็มใจที่จะปฏิบัติงาน ผลการทํางานจึงมีคุณภาพ 
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บรรลุเปาหมายท่ีต้ังไว วิชาชีพพยาบาลเปนวิชาชีพหนึ่งที่มีภาระงานมาก มีความรับผิดชอบสูง 

พยาบาลจึงเกิดความเครียด เหนื่อยลาในการทํางาน เกิดความเบ่ือหนายสงผลกระทบทั้งทางลบ

ทั้งตอพยาบาลเอง และประสิทธิภาพของงาน ดังนั้นผูบริหารทางการพยาบาลจึงควรให

ความสําคัญและสงเสริมใหพยาบาลมีความสุขในการทํางานอยางยั่งยืน 

ความหมายของความสุขในการทํางาน 

ความสุขเปนความรูสึกทางบวก ความพึงพอใจตอสภาวะของตนท้ังเร่ือง 

งานและเร่ืองสวนตัวและเปนการที่บุคคลนั้นสามารถควบคุมสถานการณที่ตึงเครียดในชีวิตได 

(Campbell, 1976) มีผูใหความหมายของความสุขในการทํางานไวหลายทานดังนี้ 

พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตโต) (2548) ใหความหมายของความสุข 

ในการทํางานวาหมายถึง การบรรลุจุดมุงหมายในงานดวยใจที่เปนสุข มีจิตใจสบายไมวาจะอยูใน

สถานการณใด แมสภาพงานจะอยากลําบาก หรือมีอุปสรรค บุคคลที่มีความสุขในการทํางานก็จะ

มีสติ กายใจผอนคลาย อารมณมั่นคง ไมเครียด ไมกังวล สภาพจิตใจดี มีวิริยะและมีกําลังใจ 

จิรา  เติมจิตอารีย (2550) กลาววา การมีความสุขกับการทํางานเปนการ 

เลือกทํางานที่ชอบหรือมีความพึงพอใจในงานที่ทํา หาวิธีการทํางานใหมีความสุข พรอมทั้งกําหนด

เปาหมายหลายอยางภายในขอบเขตที่สังคมยอมรับ ตามความสามารถของตนเอง และมองเห็น

หนทางไปสูความสําเร็จได เมื่อลงมือปฏิบัติอยางต้ังใจก็ยอมจะเกิดความสุข ความปติจาก

ความสําเร็จในงานตามมา 

Diener (2003) กลาววา ปจจัยหรือองคกรของความสุขไดแก ความพึง 

พอใจในชีวิตความพึงพอใจในเปาหมายหลักของชีวิต ตลอดจนประสบการณในชีวิตเหลานั้น เปน

อารมณความรูสึกดานลบ คนที่มีความสุขเกิดข้ึนไดจากปจจัยหลายอยางที่แตกตางกัน สงผลตอ

ความตองการของบุคคล ทั้งการทํางานและชีวิตสวนตน ทําใหเกิดความพึงพอใจในชีวิตประจําวัน 

และนํามาซ่ึงความสุข 

Manion (2003) กลาวถึง ความสุขในการทํางาน คือ การเรียนรูจากการ 

กระทําการสรางสรรคดวยตนเอง การแสดงออกโดยการย้ิม หัวเราะ มีความปลาบปล้ืมใจ นําไปสู

การปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพ โดยคํานึงถึงการรับรู การแสดงออก การปฏิบัติงานดวย

ความรูสึกอยากที่จะทํางาน บุคลากรมีความผูกพันกันและมีความพึงพอใจที่ไดปฏิบัติการรวมกัน 

จากที่กลาวมาแลวขางตน พอสรุปไดวาความสุขในการทํางาน หมายถึง  

การรับรูทางบวกตอการทํางานของบุคคล โดยแสดงพฤติกรรมยินดีที่จะปฏิบัติงาน มีความพึง

พอใจในงานที่ทํา ศรัทธาในงานของตน ปฏิบัติงานดวยความเต็มใจและเต็มความสามารถ 
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แนวคิดเกี่ยวกับความสุขในการทํางาน 

Diener (2003) ไดอธิบายองคประกอบของความสุข เกิดจากตัวบุคคล 

เอง และการทํางานมี 4 ดานไดแก 

1) ความพึงพอใจในชีวิต (Life satisfaction) หมายถึง การที่บุคคลมี 

ความพึงพอใจในส่ิงที่ตนเองเปนและกระทําอยู มีความสมหวังกับเปาหมายชีวิต สอดคลองกับ

ความจริงสามารถกระทําไดตามความต้ังใจ สมเหตุสมผล เขาใจ และยอมรับส่ิงที่เกิดข้ึนโดยไม

จําเปนตองปรับตัว 

2) ความพึงพอใจในงาน (Work satisfaction) หมายถึง การที่บุคคลได 

กระทําในส่ิงที่ตนรักและชอบพอใจกับสภาพแวดลอมที่เกี่ยวของกับการทํางาน มีความสุขเมื่องาน

ที่ทําสําเร็จลุลวง ตลอดจนงานทําใหเกิดคุณประโยชนตอตนเองและสังคม 

3) อารมณทางบวก (Positive effect) หมายถึง การที่บุคคลมีอารมณ 

ความรูสึกเปนสุขสนุกสนานกับการทํางาน ยิ้มแยมแจมใสเบิกบานไดเสมอขณะทํางาน รับรูถึง

ความดีงาน และคุณประโยชนของงานที่ทํา 

4) อารมณทางลบ (Negative effect) หมายถึง การที่บุคคลมีอารมณ 

ความรูสึกที่เปนทุกขกับส่ิงไมดีที่เกิดข้ึนในการทํางานและอยากปรับปรุงแกไขใหดีข้ึน เพื่อสนอง

ความตองการของตน ใหมีความสุข 

Manion (2003) ไดศึกษาในเร่ืองความสุขในการทํางานดวยการ 

สัมภาษณเชิงลึก เมื่อนําขอมูลมาวิเคราะหพบวาประกอบดวย 4 ประเด็นหลัก ไดแก 

1) การติดตอ (Connection) เปนพื้นฐานสําหรับการสรางสัมพันธภาพ 

ระหวางบุคลากรในท่ีทํางาน โดยบุคคลมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน ดูแลซ่ึงกันและกัน พูดจาเปนมิตร 

ชวยเหลือกันและกัน เกิดมิตรภาพระหวางผูรวมงาน การมีการติดตอสัมพันธที่ดีตอกันในที่ทํางาน 

ทําใหบุคลากรมีสุขภาพดีและมีความสุขในการทํางาน 

2) ความรักในงาน (Love of the work) เปนความรูสึกรัก และชอบใน 

งานที่เราทํา รับรูวาตนเองสามารถปฏิบัติงานไดสําเร็จ ยินดีในทุกดานของงาน กระตือรือรนในการ

ทํางาน รูสึกเพลิดเพลิน สนุกสนาน และปรารถนาที่จะปฏิบัติงาน เกิดความรูสึกทางบวก เปนสุขที่

ไดปฏิบัติงาน และภูมิใจที่ตนมีหนาที่รับผิดชอบในงาน 

 

 

 



43 

 

3) ความสําเร็จในงาน (Work achievement) เปนการรับรูวาตนเอง 

ทํางานไดบรรลุตามเปาหมายที่กําหนดไว สามารถทํางานไดสําเร็จ ไดรับมอบหมายงานที่ทาทาย

ความสามารถ งานที่ทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงไปสูความกาวหนา เกิดผลลัพธการทํางานใน

ทางบวก ทําใหรูสึกภูมิใจในตนเองและงานที่ทํา 

4) การเปนที่ยอมรับ (Recognition) เปนการรับรูวาตนเองไดรับการ 

ยอมรับ เช่ือถือจากผูรวมงาน ผูรวมงานรับรูถึงความพยายามของตนเก่ียวกับการต้ังใจทํางานให

สําเร็จ โดยที่ผูรวมงานแสดงการยอมรับทางวาจา ทาทาง 

วิธีการสรางความสุขในการทํางาน 

ลดาวัลย  รวมเมฆ (2544) กลาวถึงการสรางความสุขในการทํางานของ 

พยาบาลโดยตองทําใหพยาบาลมีความพึงพอใจในงาน เปนบรรยากาศที่พยาบาลทํางานอยางมี

ความสุข มีคุณภาพชีวิตที่ดี มีความภาคภูมิใจในงานของตน มีขวัญและกําลังใจใหเห็นถึงคุณคา

แหงวิชาชีพพยาบาล รวมทั้งผูบริหารควรสงเสริมบรรยากาศการทํางานที่ดี แกปญหาโดยใช

ความคิดสรางสรรค สงเสริมใหเกิดการทํางานเปนทีมที่มีประสิทธิภาพ เกิดความพรอมในการ

สรางสรรคและพัฒนางานการพยาบาลอยางตอเนื่อง ดังนั้นบรรยากาศองคการที่เอ้ือตอการเกิด

ความสุขในการทํางาน จะเกิดข้ึนไดจากองคประกอบ 2 ประการ ไดแก 

1) ผูบริหารมองเห็นถึงบรรยากาศที่อึดอัด และไมเปนสุขในการทํางาน  

แลวดําเนินการแกไข 

2) การสรางบรรยากาศที่เปนสุขในการทํางาน เสริมสรางบรรยากาศใน 

งานที่กอใหเกิดความพึงพอใจ 

นอกจากนี้ ลดาวัลย  รวมเมฆ (2544) ไดกลาวถึงสภาพการทํางานของ 

วิชาชีพพยาบาลที่จะประคับประคองใหพยาบาลทํางานอยางมีความสุขมีดังนี้ 

1) กําหนดธรรมชาติงาน และความสามารถปฏิบัติงานใหเกิดความ 

สบายใจ เห็นความทาทาย และรูสึกถึงความกาวหนาของงานเปนลําดับ 

2) สรางสภาพแวดลอมที่ชวยใหเกิดพัฒนาการในวิชาชีพและสวน 

บุคคล 

3) พัฒนาความสามารถในงานใหไดผลผลิตที่สูง ใหบริการที่มี 
ประสิทธิภาพและดํารงคุณภาพการดูแล 

4) มีปฏิสัมพันธอันดีระหวางพยาบาลผูปฏิบัติ ผูบริหาร ผูปฏิบัติงานทุก 

ระดับในทุกฝาย และในระบบการบริการสุขภาพ 
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5) มีสวนรวมในการตัดสินใจ และปฏิบัติภารกิจ รวมกันในกิจกรรมของ 

องคการ 

6) อุทิศตนใหกับองคการสุขภาพและโครงการตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับ 

พยาบาล 

7) ไปปรากฏตัวในกลุมพยาบาล และทีมการพยาบาลเพื่อรวมโครงการ 

ตาง ๆ 

8) คลายเครียดและลดความขัดแยงจากงานพยาบาล 

9) มีความรูสึกพอใจกับภารกิจในความรับผิดชอบ การนิเทศของ 

ผูบริหาร และมีปฏิสัมพันธกับเจาหนาที่ทุกฝาย 

10) พอใจในภาพลักษณขององคการ สภาพแวดลอมในการทํางาน และ 

ปจจัยอ่ืน ๆ ที่เสริมสรางความพึงพอใจ 

เกษม  ตันติผลาชีวะ (2545) กลาววา ความสุขในการทํางานจะเกิดข้ึน 

เมื่อการทํางานมีความกาวหนามั่นคง มีผลตอบแทนท่ีคุมคา บรรยากาศเพื่อนรวมงานท่ีดี ซึ่ง

ความกาวหนาในงานจะเกิดข้ึนไดข้ึนอยูกับความรูความสามารถของบุคคล รวมทั้งข้ึนอยูกับการ

สนับสนุนของผูบังคับบัญชา โดยเฉพาะในหนวยงานของรัฐบาลที่การประเมินผลงานยังไมชัดเจน 

ไมมีความกาวหนาในหนาที่การงาน สงผลใหความสุขในการทํางานลดลงได 

ประพนธ  ผาสุกยืด (2549) กลาวถึงปจจัยหลักที่ทําใหบุคคลทํางานได 

อยางมีความสุข มี 4 ปจจัย คือ 

1) งาน งานที่ทํานั้นมีความหมายหรือไม เปดโอกาสใหผูปฏิบัติงานได 

แสดงศักยภาพอยางเต็มที่หรือไม ทําใหผูปฏิบัติรูสึกมีคุณคา 

2) วัฒนธรรมการทํางาน เปดโอกาสใหผูปฏิบัติงานไดตัดสินใจ มีสวน 

รวมในงาน รวมทั้งมีความรูสึกเปนเจาของในงาน 

3) ปจจัยแวดลอม สภาพแวดลอมในที่ทํางานสงเสริม หรือเอ้ืออํานวย 

ตอการทํางานความสัมพันธระหวางเพื่อนรวมงานเปนไปอยางราบร่ืน 

4) ภาวะผูนํา ผูนําสงเสริมการทํางานใหผูปฏิบัติไดแสดงศักยภาพของ 

ตนเองไดอยางเต็มที่ มีการนําทิศทางที่ชัดเจน กําหนดวิสัยทัศน ยุทธศาสตรเปนระบบ มีการ

ทํางานที่เปนแบบแผนสามารถสรางขวัญและกําลังใจ สงเสริมความกาวหนาใหกับผูปฏิบัติงาน 
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มนัสนันท  หัตถศักด์ิ (2550) กลาววา หนทางที่จะนําไปสูความสุขในการ 

ทํางาน คือ การสรางมิตรภาพที่ดีตอกันระหวางเพื่อนรวมงาน โดยนําความฉลาดทางอารมณมาใช

ทําความเขาใจตนเองควบคูไปกับการทําความเขาใจผูอ่ืน เพื่อจะไดรูวาควรสรางสัมพันธภาพ และ

ทําอยางไรเพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดในการทํางาน 

Quick and Quick (1984) กลาวถึงการทําใหเกิดความสุขในการทํางาน 

ไดแก การสรางสัมพันธภาพที่ดีในการทํางาน การชวยเหลือซึ่งกันและกัน บรรยากาศและสังคมใน

การทํางานที่อบอุน บุคลากรในหนวยงานมีความเอ้ือเฟอซึ่งกันและกัน ผูนํามีบทบาทสงเสริมและ

สนับสนุนผูใตบังคับบัญชา และผูใตบังคับบัญชาสามารถทํางานไดอยางไมมีแรงกดดัน 

Manion (2003, อางถึงในพวงเพ็ญ  ชุณหปราณ, 2549) กลาวถึงปจจัยที่ 

ทําใหเกิดความสุขในการทํางาน ไดแก 

1) ปจจัยเกี่ยวกับตัวของงานเอง ไดแก ผลลัพธของงาน ซึ่งรวมถึง 

ความกาวหนาของงาน ความสําเร็จ ความสมบูรณของงาน ลักษณะของงานรวมถึงชนิดของงาน 

ความแตกตางของงาน การมีโอกาสชวยผูอ่ืน ความมีอิสระในงาน งานทําใหมีโอกาสตาง  มากข้ึน 

2) ปจจัยเกี่ยวกับคนและสัมพันธภาพระหวางบุคคล ไดแก  

ความสัมพันธกับผูอ่ืนในที่ทํางาน การไดรับการยอมรับและเปนที่รูจัก ความประทับใจที่ไดรับจาก

ผูอ่ืน 

3) ปจจัยที่เกี่ยวกับตนเอง ไดแก การมีความสามารถ การมีคุณคาใน 

ตนเอง ทัศนคติคุณคาและความเช่ือเกี่ยวกับงาน 

4) ปจจัยเกี่ยวกับสภาพแวดลอมในงาน ไดแก การรับรูของสังคม 

เกี่ยวกับงานนั้น และวัฒนธรรมภายในองคการ 

Carified and Miller (2005) เสนอวิธีการทํางานใหเกิดความสุขในการ 

ปฏิบัติงาน โดยวิธีการกลุมดังนี้ 

1) จัดต้ังการรวมกลุมมีปฏิสัมพันธที่ดีตอกัน ใหความเปนมิตร และ 

ชวยเหลือซ่ึงกันและกัน 

2) ใชทักษะการติดตอกับผูรวมงาน ต้ังเปาหมายในการดําเนินงาน และ 

รวมมือกันทํางานใหบรรลุเปาหมาย  

3) องคการ กลุม สรางแรงจูงใจใหเกิดการทํางานจัดสภาพแวดลอมให 

เปนบรรยากาศที่เปนสุข ผูทํางานมีความเปนอิสระในการจัดส่ิงแวดลอมในการทํางาน 
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สรุปการสรางความสุขในการทํางานมีดังนี้ 

1) การสรางทัศนคติในการทํางานใหกับบุคลากร ทําใหบุคลากร 
มองเห็นคุณคาในตนเอง มองเห็นความสามารถ ศักยภาพท่ีมีอยูของตนเช่ือวาตนเองสามารถ

ทํางานตาง ๆ ไดอยางมีประสิทธิภาพ รวมถึงเช่ือวางานที่ตนเองทําอยูเปนงานที่มีความหมาย มี

คุณคาตอตนเองและบุคคลอ่ืน 

2) ลักษณะงาน เปนงานที่มีความทาทายความสามารถ มีความ 

หลากหลาย เปดโอกาสใหผูปฏิบัติงานไดแสดงศักยภาพอยางเต็มที่ สามารถพัฒนางานโดยใช

ความคิดสรางสรรค มีโอกาสไดพัฒนาความรูความสามารถอยูสม่ําเสมอ ผลของงานมีสวนชวยให

ตนเองประสบความสําเร็จ และไดชวยเหลือผูอ่ืนดวย 

3) ส่ิงแวดลอมในงาน มีบรรยากาศการทํางานที่สรางสรรค  

สภาพแวดลอมในที่ทํางานเหมาะกับการทํางานทั้งทางดานกายภาพ และทางดานสังคมโดยมี

บรรยากาศการทํางานที่อบอุน มีความสัมพันธอันดีระหวางเพื่อนรวมงาน ทั้งหนวยงานเดียวกัน 

และระหวางหนวยงาน รวมถึงระหวางผูบังคับบัญชา และผูใตบังคับบัญชา ชวยเหลือเกื้อกูลกัน 

เอ้ือเฟอเผ่ือแผ ลดความขัดแยง ถอยทีถอยอาศัยกัน มีการติดตอส่ือสารที่มีประสิทธิภาพ และ

เพื่อนรวมงานใหความรวมมือ รวมแรงรวมใจในการทํางานใหบรรลุเปาหมาย 

4) ผูนํา ถือวาเปนบุคคลสําคัญที่ชวยใหองคการเกิดความสุขในการ 

ทํางาน ผูนําที่ทําใหองคการมีความสุข คือผูบริหารที่มีภาวะผูนํา เชน ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง 

ผูนําที่มีวิสัยทัศนสามารถวางนโยบาย แผนงานของหนวยงานใหมีเปาหมายที่ชัดเจน มีการ

วางแผนอยางเปนระบบแบบแผนทําใหผูปฏิบัติมองเห็นความสําเร็จของหนวยงาน สงเสริม

บุคลากรในหนวยงานใหมีความเจริญกาวหนาในหนาที่การงาน ใหอิสระในการตัดสินใจ ใช

ความคิดสรางสรรคพัฒนาผลงานใหม ๆ ใหกับหนวยงาน สงเสริมบุคลากรไดรับการพัฒนาความรู

ความสามารถอยางตอเนื่อง สรางขวัญและกําลังใจในการทํางาน มีการประเมินผลงานอยางเปน

ธรรม โดยไมลําเอียงหรือแบงพรรคพวก 

5) วัฒนธรรมองคการ วัฒนธรรมองคการที่ทําใหเกิดความสุขในการ 
ทํางาน ควรเปนวัฒนธรรมองคการแหงการเรียนรู เปดโอกาสใหบุคลากรไดแลกเปล่ียนเรียนรูการ

ทํางาน หรือเรียนรูความรู นวัตกรรมใหม ๆ ที่ชวยใหผูปฏิบัติไดพัฒนาความสามารถของตนเอง 

และสามารถนําไปพัฒนาหนวยงานได มีบรรยากาศการทํางานของความรวมมือในการปฏิบัติงาน 

จากวิธีการสรางความสุขในการทํางาน พบวา ผูบริหารองคการถือวาเปนผูที่มี

บทบาทสําคัญที่ชวยผลักดันใหหนวยงานเกิดความสุขในการทํางาน โดยผูบริหารที่มีภาวะผูนําสูง 
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มีภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง เปนผูนําที่มีวิสัยทัศน สงเสริมบุคลากรใหไดรับการพัฒนาเรียนรู

อยางตอเนื่อง โดยสรางวัฒนธรรมองคการใหเปนองคการแหงการเรียนรู จัดลักษณะงานใหมีความ

หลากหลายทาทายความสามารถ มีเวทีใหบุคลากรไดแสดงศักยภาพอยางเต็มที่ สรางบรรยากาศ

การทํางานที่เปนมิตรระหวางเพื่อนรวมงาน มีส่ิงแวดลอมที่เอ้ืออํานวยตอการทํางาน และสราง

ขวัญ กําลังใจใหกับบุคลากร มีการประเมินผลงานอยางเปนธรรม จะทําใหผูปฏิบัติงานทํางานดวย

ความสุข เต็มใจปฏิบัติงานของตน  ผลงานจึงมีคุณภาพ ดังนั้นองคการใดที่ ผูบริหารเห็น

ความสําคัญของความสุขของบุคลากร จะเกิดผลดีกับองคการทั้งดานผลการทํางานที่มี

ประสิทธิภาพ และบุคลากรมีความพึงพอใจ รักในงานของตน จึงเกิดการยึดมั่นผูกพันกับองคการที่

ปฏิบัติงานอยู ชวยลดอัตราการลาออกของผูปฏิบัติงาน 

จากแนวคิดความสุขในการทํางานที่กลาวมาขางตน ความสุขในการทํางานมีสวน

ชวยใหผูบริหารสามารถนําไปพิจารณาในการปรับเปลี่ยนรูปแบบการบริหารที่สงเสริมใหบุคลากร

เกิดความรูสึกอยากทํางาน จัดสภาพแวดลอมในการทํางานใหจูงใจอยากที่จะทํางาน ทําใหเกิด

การคงอยูในงาน 

3.4.3.2 ลักษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ 

แนวคิดโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ เกิดในชวงตนป ค.ศ. 1980 ขณะนั้น

ประเทศสหรัฐอเมริกากําลังประสบสภาวะการขาดแคลนพยาบาล สภาการพยาบาลแหงประเทศ

สหรัฐอเมริกา จํานวน 41 โรงพยาบาล ทําการวิจัยเชิงคุณภาพโดยการสัมภาษณผูบริหารทางการ

พยาบาล และผูปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเหลานั้นเพื่อคนหาลักษณะของโรงพยาบาลที่ทําให

พยาบาลวิชาชีพเหลานั้นยังคงอยูในองคการได การทําวิจัยดังกลาวดําเนินการตอเนื่องมาถึง

ปจจุบัน ในป ค.ศ. 1990 คณะผูบริหารสมาคมพยาบาลแหงสหรัฐอเมริกา (American Nurses 

Association , ANA) มีการจัดต้ัง American Nurse Credentialing Center (ANCC ) เพื่อรับรอง

และมอบรางวัลใหแกโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจพยาบาลวิชาชีพ และแนวคิดโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจถูก

นํามาใชอยางจริงจังในป ค.ศ. 1994 หลังจากพบโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ (Bliss-Holtz et al., 2004 

cited in Weeks, Smith, and Hubbartt, 2006:48; Urden and Monarch, 2002:  106-107) คือ 

University of Washington Medical Center (ANCC, 2006a) ดังนั้น แนวคิดโรงพยาบาลที่ดึงดูด

ใจ ไดแก ความหมาย แนวคิด และ ประโยชนของโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ ดังรายละเอียดตอไปนี้ 

ความหมายของลักษณะโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ 

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวาผูใหความหมายของลักษณะโรงพยาบาล 

ที่ดึงดูดใจไวดังนี้ 
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ลักษณะโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ ในความหมายของ ศิริพร  ตันติพูลวินัย  

(2538) คือ โรงพยาบาลที่สามารถสรางรูปแบบการบริหารจัดการที่เอ้ืออํานวยใหพยาบาลวิชาชีพ

ทํางานไดอยางมีความสุขและเต็มความสามารถจนทําใหมีพยาบาลพอเพียงทามกลางสภาวะการ

ขาดแคลนพยาบาล 

Mc Clure และคณะ (1983) ใหความหมายของ ลักษณะของ

โรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ คือ โรงพยาบาลท่ีประสบผลสําเร็จในการธํารงรักษาพยาบาลระดับ

ปฏิบัติการเหมือนกับเปนแมเหล็ก (Magnet) ที่สามารถดึงดูด และธํารงรักษาพยาบาลวิชาชีพให

คงอยูกับองคการไดเปนอยางดี และมีคุณภาพทางการพยาบาลที่เปนที่เยี่ยม 

Buchan (1999) ใหความหมายของ ลักษณะของโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ  

วาเปนองคการที่มีการปฏิบัติทางการพยาบาลท่ีเปนเลิศ พยาบาลมีความพึงพอใจในงานสงผลให

เกิดผลลัพธทางการพยาบาลที่ดีกับผูปวย 

Trossman (2002) ใหความหมายของลักษณะโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ 

คือ องคการที่มีสภาพแวดลอมที่กอใหเกิดการพยาบาลที่มีคุณภาพสูง และสามารถธํารง

รักษาพยาบาลที่มีความสามารถสูงไวได 

จากความหมายของลักษณะโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจที่นักวิชาการ ได

กลาวมาขางตน ในการวิจัยเร่ืองนี้ผูวิจัยไดใหความหมายของลักษณะโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ คือ 

สถานพยาบาลที่มีการรับผูปวยเขารับการรักษาพยาบาลเปนผูปวยใน ประกอบดวยบุคลากรหลาย

สาขาวิชาชีพ และองคการใหความสําคัญกับบุคลากรที่เปนพยาบาลวิชาชีพวาเปนผูใหบริการ

ผูปวย ครอบครัว และชุมชน ทั้งรางกาย จิตใจ อารมณ และสังคม โดยยึดถือหลักความปลอดภัย 

สงเสริมสุขภาพ และปองกันโรค ซึ่งเปนสถานท่ีที่พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการตองการเขามา

ปฏิบัติงาน อีกทั้งมีความสามารถธํารงรักษาพยาบาลเหลานั้นใหคงอยูในงานดวยความเต็มใจ 

และมีความสุขกับการทํางาน 

แนวคิดลักษณะของโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ 

แนวคิดลักษณะของโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจเกิดจากการรวมมือกันของ 

สภาการพยาบาล สมาคมพยาบาล และผูเชี่ยวชาญทางการพยาบาลแหงประเทศสหรัฐอเมริกาได

ทําการศึกษาวิจัยแนวทางการปฏิบัติในโรงพยาบาล พรอมทั้งมีการตรวจสอบและมอบรางวัล

โรงพยาบาลที่ ดึงดูดใจ ในโรงพยาบาลที่สามารถธํารงรักษาพยาบาลวิชาชีพไดจริง ซึ่งมี

โรงพยาบาลที่ผานเกณฑรับรองคุณภาพของ ANCC ในประเทศสหรัฐอเมริกา 180 แหง และ 

คนควา และวิจัยลักษณะโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ ดังนี้ 
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1. แนวคิดลักษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจของศิริพร  ตันติพูลวินัย 

ศิริพร  ตันติพูลวินัย (2538) ไดทําการเปรียบเทียบลักษณะโรงพยาบาลที่ 

ดึงดูดใจของ Kramer และ Schmalenberg ที่ทําวิจัยในป ค.ศ. 1983 วามีลักษณะที่คลายคลึงกับ

คุณลักษณะของบริษัทที่ดีเดน ของ Peter และ Waterman ที่กลาวไวในป ค.ศ. 1982 ดังนี้ 

1) มุงเนนการปฏิบัติการ คือ การเปดโอกาสใหพยาบาลระดับ 

ปฏิบัติการทุกคนแสดงความสามารถอยางเต็มที่ มีการติดตอส่ือสารที่ไมเปนทางการ พยาบาลกลา

ลองกลาเส่ียงที่จะทํางานในรูปแบบการบริหารเปนแบบ Management by walking about 

(MBWA) คือ ผูบริหารระดับสูงมีการตรวจเยี่ยมการทํางานของผูปฏิบัติงานอยางสม่ําเสมอเพื่อรับรู

ปญหาผลงาน และสามารถแกไขปญหาไดทันทีไมตองเขียนรายงาน มีทีมงานที่ดี ผูปฏิบัติงานทุก

คนมีความรูความสามารถ มีสัมพันธภาพที่ดีระหวางผูปฏิบัติงาน หัวหนาองคการพยาบาลเปด

โอกาสใหผูปฏิบัติงานเขาพบไดงาย มีการวางแผนงานชัดเจน ผูปฏิบัติงานทุกคนสามารถ

ปฏิบัติงานไดตามแผนที่วางไว 

2) มีความใกลชิดกับผูรับบริการ กลาวคือ พยาบาลทุกคนมุงเนนการ 

ทํางานเพื่อใหไดมาซ่ึงคุณภาพของบริการ (Quality of Product) การบริการที่เช่ือถือได (Service 

reliability) และมีความใกลชิดผูรับบริการ (Staying in touch with the customer) และการจะทํา

เชนนั้นได องคการตองใหส่ิงตอบแทนกับผูปฏิบัติงานอยางเปนรูปธรรม มีการจัดอบรมภายใน

อยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง ในเร่ืองการสรางความพึงพอใจใหกับผูรับบริการ และการบริการ

พยาบาลที่มีคุณภาพ หลักการที่สําคัญ คือ ผูบริหารระดับสูงตองเขามามีสวนรวมในการทํางานกับ

ผูปฏิบัติงานใหความสําคัญกับพยาบาลระดับปฏิบัติการ มีการประเมินผลการทํางาน และสํารวจ

ความพึงพอใจของผูปวยตอการบริการอยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง มีการนําแนวคิด/หลักการของ

การประกันและควบคุมคุณภาพมาใชในหนวยงาน 

3) มีความเปนอิสระในงานและรูสึกเปนเจาของกลาวคือ ผูบริหาร 

กระตุนใหพยาบาลวิชาชีพทุกคนทํางานไดอยางอิสระในขอบเขตของงานที่ตนมีความรูความ

ชํานาญ ซึ่งจะทําใหเกิดการพยาบาลที่มีคุณภาพสูง พยาบาลอยูในฐานะเพ่ือนรวมงานของแพทย 

องคการพยาบาลมีสัมพันธภาพที่ดีและไดรับความรวมมือและสนับสนุนจากแผนกตาง ๆ ใน

โรงพยาบาลเปนอยางดี พยาบาลมีความภูมิใจในหัวหนางานที่มีอํานาจ ความรูและความสามารถ 

4) เพิ่มผลผลิตโดยอาศัยพยาบาลระดับปฏิบัติการ หมายถึง ผูนํา 

ทางการพยาบาลมีความสามารถในการจูงใจใหพยาบาลปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ มีการ

จัดเล้ียง สังสรรค ทัศนศึกษา และกิจกรรมอ่ืน ๆรวมกันอยางสม่ําเสมอ หลักการข้ึนเงินเดือนตาม
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ความรูความสามารถของผูปฏิบัติงานโดยใชระบบบันไดอาชีพทางคลินิก (Clinical ladder) 

หัวหนาองคการพยาบาลมีการวางแผนทําความเขาใจกับผูปฏิบัติงานกอนเปล่ียนแปลงการทํางาน

ใด ๆ 

5) สัมผัสกับงานอยางใกลชิด และเช่ือมั่นในคุณคาเปนแรงผลักดัน  

(Hands-on, Value-driven) บทบาทหลักของผูนําทางการพยาบาลที่เปนผูปลูกฝง เสริมสราง และ

ทําใหคานิยมขององคการพยาบาลปรากฏออกมาใหเห็นอยางเดนชัด เชน คานิยมในเร่ืองความ

เช่ือมั่นในความเปนหนึ่ง ความสําคัญของการทํางานดานการพยาบาลใหดีที่สุด ความสําคัญของ

เอกบุคคลเช่ือในความเปนเยี่ยมและผูนําทางการพยาบาลตองเช่ือวา พยาบาลทุกคนในองคการ

พยาบาลมีความสามารถที่จะทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงข้ึนได และยินดียอมรับความผิดพลาด เชื่อ

ในความสําคัญของของขอมูลขาวสารตาง ๆ ที่จะชวยใหการติดตอส่ือสารมีประสิทธิภาพมากข้ึน 

เช่ือและตระหนักถึงความสําคัญของการดําเนินงานแบบจูงใจใหไดกําไร และสามารถดํารงไวซึ่ง

จริยธรรมในงานพยาบาลโดยพยาบาลที่จะเขามาทํางานในโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจตองมี

อุดมการณ และการปฏิบัติงานที่สอดคลองกับคานิยมขององคการ 

6) ทําแตงานที่มีความเชี่ยวชาญและเกี่ยวของเปนหลักการเดียวที่ไม 
คอยจะสอดคลองกับโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจเพราะความอยูรอดของโรงพยาบาลและองคการ

พยาบาลในปจจุบัน คือ การเปล่ียนแปลงและการสรางงานใหมใหเกิดข้ึนอยูเสมอ แทนที่จะทําแต

งานที่มีความชํานาญเพียงอยางเดียว 

7) รูปแบบเรียบงาย ธรรมดา และการพึ่งพาผูปฏิบัติงาน หมายความวา  

การมีเจานายนอยคน มีโครงสรางซึ่งเปรียบเสมือนเสาหลักในการทํางาน 3 อยาง คือ เสาหลักแหง

ความมั่นคง เสาหลักแหงความเปนเจาของ และเสาหลักแหงการละลายความเคยชิน พยาบาลรุน

ใหมมีโอกาสใชความรูความสามารถในการทํางานอยางเต็มที่ พยาบาลทุกคนตองปรับตัวใหเขา

กับการปรับปรุงเปลี่ยนแปลงอยูเสมอ จนกลายเปนธรรมเนียม และมีการกระจายอํานาจ 

8)  เขมงวดและผอนปรนในเวลาเดียวกัน หมายถึง การเขมงวดในเร่ือง 

คุณภาพของผลิตผล และคุณภาพการใหบริการ แตในขณะเดียวกันก็ผอนปรนใหพยาบาล

ตัดสินใจการทํางานไดเองอยางมีเอกภาพตามที่วางไวอยางชัดเจน      
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                              2. แนวคิดลักษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจของ Kramer และ 
Schmalenberg  

Kramer และ Schmalenberg (2002) ไดทําการวิจัยตอยอดจากแนวคิด 

เร่ืองลักษณะโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจด้ังเดิมของ AAN โดยการสอบถามพยาบาลระดับปฏิบัติการ

เกี่ยวกับลักษณะของการเปนโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ (Essentials of Magnetism) ที่มีทั้งหมด 37 

ขอ วาลักษณะใดมีความจําเปนสําหรับพยาบาลระดับปฏิบัติการมากที่สุด 8 อันดับ ภายใตการ

ทํางานในโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ ลักษณะดังกลาว ไดแก 

1) การทํางานกับพยาบาลผูซึ่งมีความสามารถทางคลินิก หมายถึง ถา 

ผูรวมงานมีความสามารถจะสงผลใหการบริการพยาบาลมีประสิทธิภาพ ทําใหพยาบาลมีความ

ภาคภูมิใจในผลการปฏิบัติงาน 

2) ความสัมพันธที่ดีระหวางพยาบาลและแพทย หมายถึง ถาพยาบาล 

และแพทยมีสัมพันธภาพที่ดีจะกอใหเกิดการพยาบาลที่มีคุณภาพและนําไปสูการปฏิบัติงานอยาง

มีสวนรวม 

3) เอกสิทธิ์และความตระหนักในหนาที่รับผิดชอบของพยาบาล  

หมายความวา พยาบาลสามารถปฏิบัติกิจกรรมพยาบาลอยางมีอิสระในขอบเขตความรู

ความสามารถของตนเอง ถาไมประสบผลสําเร็จ ผูบริหารจะคอยช้ีแนะ หรือวิพากษอยาง

สรางสรรคโดยไมใชการลงโทษ 

4) การสนับสนุนของผูจัดการและผูตรวจการพยาบาล หมายถึง  

ผูบริหารในระดับผูจัดการพยาบาลตองมีคุณลักษณะที่เหมาะสม เชน จบการศึกษาระดับปริญญา

โท มีความรูดานงบประมาณ และมีการกระจายอํานาจลงสูระดับลางสนับสนุนใหพยาบาลระดับ

ปฏิบัติการมีสวนรวมในการทํางาน และมีอิสระในการทดลองทําส่ิงใหม ภายในหนวยงาน 

5) การมีอํานาจครอบคลุมการปฏิบัติงานพยาบาล และการจัดการ

สภาพแวดลอมในงาน หมายถึง พยาบาลมีอํานาจในการจัดการสภาพแวดลอมเพื่อการจัดการ

พยาบาลอยางมีอิสระไดโดยอยูภายใตมาตรฐานวิชาชีพ พยาบาลปฏิบัติการมีสวนรวมในการ

บริหารและการทํางานของหนวยงาน 

6) การสนับสนุนดานการศึกษา หมายถึง มีการสนับสนุนการศึกษาทั้ง 

ภายในและภายนอกอยางตอเนื่อง การจายคาตอบแทนเพิ่มเมื่อกลับมาทํางานตามวุฒิการศึกษา

ในระดับที่สูงข้ึน 
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7) อัตรากําลังของพยาบาลที่เหมาะสม หมายถึง มีการจัดระบบการ 

แบงเบาประเภทผูปวยที่เชื่อถือไดและแนนอนเพื่อใชในการจัดอัตรากําลังในการดูแลผูปวย สัดสวน

พยาบาลตอผูชวยพยาบาลและศักยภาพของพยาบาลที่ข้ึนเวรนั้น ๆ ดวย 

8) การใหความสําคัญกับผูปวย หมายถึง มีระบบการทํางานที่ 

หลากหลาย เชน การดูแลผูปวยรายกรณี การดูแลตามบทบาทของผูเช่ียวชาญทางคลินิก และตอง

มีการทํางานเปนทีมสหสาขา ทั้งพยาบาลและแพทย มีการพัฒนาส่ิงใหม ๆ เพื่อใหการดูแลผูปวยมี

คุณภาพดีที่สุด 

3. แนวคิดลกัษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจของ Hinshaw 

                              Hinshaw (2002) ไดทบทวนการศึกษาลักษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ

ด้ังเดิมของ McClure และคณะ (1983) ลักษณะสภาพแวดลอมที่ดึงดูดใจของ Kramer และ 

Schmalenberg (2002) และลักษณะการทํางานในโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจของ Aiken และคณะ 

ในป ค.ศ. 1997 และ 2002 แลวนํามาสรุปเปนกลยุทธการสรางแรงดึงดูดใจซึ่งมีองคประกอบ 6 

ลักษณะ ดังนี้ 

1) อัตรากําลังพยาบาล หมายถึง การจัดอัตรากําลังที่พอเพียงใน 

ความรูสึกของพยาบาลผูปฏิบัติงาน นอกจากสัดสวนของพยาบาลวิชาชีพตอสภาพอาการและ

จํานวนของผูปวยแลว ยังตองมุงเนนไปที่คุณภาพหรือศักยภาพของพยาบาลประจําการในแตละ

เวร มีการอัตรากําลังผสมที่เหมาะสมกับการปฏิบัติงาน ปรับโครงสรางเพ่ือสนับสนุนบทบาท

ทางการพยาบาล และการมอบหมายผูปวยที่มีลักษณะหรืออาการคลาย ๆ กัน ใหพยาบาลท่ีมา

ชวยปฏิบัติงานหรือหมุนเวียนจากแผนกอ่ืนมาชวยงานเฉพาะกิจ 

2) การมีเอกสิทธิ์และอํานาจครอบคลุมการปฏิบัติการพยาบาล  

หมายถึง พยาบาลมีอิสระที่จะปฏิบัติงานในส่ิงที่ตนเองมีความเช่ียวชาญทางวิชาชีพ  สามารถนํา

โครงการหรือความคิดริเร่ิมในรูปแบบการดูแลผูปวยไปใชจริงในหนวยงาน มีการประเมินความ

ตองการแหลงทรัพยากรในองคการสําหรับการจัดการดูแล โดยพยาบาลตองมีภาวะผูนําที่มี

คุณภาพในระดับองคการและหนวยงาน เพื่อจัดใหมีการปฏิบัติงานของตนเอง และสนับสนุนการ

พยาบาล ผูบริหารทางการพยาบาลมีการใชกลยุทธการเสริมสรางพลังอํานาจในการสนับสนุน

ความมีเอกสิทธิ์ในงานของพยาบาล รวมถึงมีการกระจายอํานาจใหครอบคลุมการตัดสินใจในการ

ดูแลผูปวยของพยาบาลระดับปฏิบัติการ 
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3) การมีอํานาจครอบคลุมการปฏิบัติงาน หมายความวา องคการมี 

การกําหนดนโยบายที่สนับสนุนการตัดสินใจของพยาบาลในการดูแลผูปวยที่เปดกวาง มีโครงสราง

การตัดสินใจของพยาบาลทั้งประเด็นทางคลินิก การจัดการสภาพแวดลอม และวัฒนธรรมของ

หนวยงาน รวมไปถึงกระบวนการติดตอส่ือสารระหวางพยาบาลและแพทย ผูบริหารและพยาบาล

ระดับปฏิบัติการ มีการส่ือสารผานนโยบายของโรงพยาบาลและกระบวนการบริหารงานของ

คณะกรรมการ 

4) ความสัมพันธระหวางพยาบาลและแพทย หมายความวา การ 

พยาบาล และการแพทยเปนวิชาชีพ โดยทั้งสองวิชาชีพตองเห็นคุณคาและเช่ือมั่นในความรูความ

เชี่ยวชาญของกันและกันเพื่อรวมกันในการวางแผน การตัดสินใจดูแลผูปวยอยางมีคุณภาพซ่ึงเปน

จุดมุงหมายสูงสุดของโรงพยาบาล 

5) การสนับสนุนการศึกษาและการพัฒนาวิชาชีพ หมายถึง องคการ 

จัดรูปแบบการศึกษาภายในใหกับพยาบาลที่จบใหมและมีพยาบาลที่มีประสบการณเปนพี่เล้ียง มี

การสนับสนุนการศึกษาตอเนื่องในวิชาชีพพยาบาลที่หลากหลาย เชน การศึกษาพยาบาลเฉพาะ

ทางหรือรูปแบบการดูแลผูปวยใหม ๆ พรอมมอบประกาศนียบัตรหลังจบการศึกษาหรืออบรม มี

กิจกรรมการแลกเปลี่ยนและแบงปนความรู ผูบริหารสนับสนุนการศึกษาในระดับสูงข้ึนในรูปแบบ

ของ คาเลาเรียน หรือจัดตารางการทํางานที่ยืดหยุนสําหรับการเรียน รวมทั้งมีบันไดอาชีพ ที่เปน

กลไกความกาวหนาในรูปแบบ ตําแหนง เงินเดือน โบนัส ถาพยาบาลระดับปฏิบัติการมีใบรับรอง

ผลการศึกษามาแสดงเปนหลักฐาน 

6) การสนับสนุนขององคการและการจัดการ หมายถึง องคการมี 
โครงสรางการกระจายอํานาจ โดยใหอํานาจกับพยาบาลระดับปฏิบัติการในการดูแลผูปวย และมี

การจัดหาแหลงประโยชนที่ผูปฏิบัติงานจําเปนตองใช และหนวยงานสนับสนุนการทํางาน เชน  

การบริการเคลื่อนยายผูปวย แผนกโภชนาการ แผนกทําความสะอาด 

4. แนวคิดลักษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจของ Urden และ 
Monarch 

Urden และ Monarch (2002) เสนอเกณฑประเมินสําหรับโรงพยาบาลที่ 

ดึงดูดใจของ ANCC ซึ่งมีชื่อเรียกวา Forces of Magnetism แบงเปน 14 ดาน ดังนี้ 
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1) คุณภาพของภาวะผูนําทางการพยาบาล (Quality of nursing  

leadership) หมายถึง ผูนําการพยาบาลเปนผูมีความรู ทั้งในดานวิชาชีพและทรัพยากรบุคคล กลา

เผชิญความเส่ียง มีอํานาจตอรองกับโรงพยาบาลเพื่อรักษาผลประโยชน และสนับสนุนการ

ปฏิบัติงานของบุคลากรรวมทั้งมีคุณลักษณะที่เหมาะสมกับตําแนงหนาที่ 

2) โครงสรางองคการ (Organizational structure) หมายถึง การมี 

โครงสรางแบบแบนราบ มีการกระจายอํานาจการบริหารจัดการ มีโครงสรางของคณะกรรมการ

เพื่อเปนตัวแทนของหนวยงานที่มีอํานาจตอรอง สนับสนุนใหมีการตัดสินใจในระดับหนวยงาน การ

สรางแรงจูงใจเพื่อพัฒนางาน มีผูนําพยาบาลเปนผูบริหารระดับสูงในโรงพยาบาล 

3) รูปแบบจัดการ (Management style) หมายถึง ผูบริหารทางการ 

พยาบาล และผูบริหารโรงพยาบาลใชรูปแบบการจัดการแบบมีสวนรวมในทุกระดับขององคการ 

พยาบาลที่มีตําแหนงผูบริหารมองเห็นและเขาถึงไดงาย และมีการมอบหมายหนาที่ลงสู

ผูปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพ 

4) นโยบายและแบบแผนดานบุคลากร (Personal policy and  

programs) หมายถึง องคการมีโครงสรางเงินเดือนและสวัสดิการแบบการแขงขัน เนนระบบ

สงเสริมผูมีความรู ความสามารถทางคลินิกโดยใหรางวัลในรูปแบบการเล่ือนตําแหนงและปรับข้ึน

เงินเดือน บุคลากรมีการหมุนเวียนนอย อัตรากําลังของพยาบาลวิชาชีพที่เหมาะสมกับภาระงาน 

จัดทําตารางเวรท่ียืดหยุนเหมาะสมกับชีวิตประจําวันของพยาบาลปฏิบัติการ สงเสริมโอกาส

กาวหนาในการทํางานทั้งทางดานการบริหารจัดการและทางคลินิก 

5) รูปแบบการดูแลเชิงวิชาชีพ (Professional model of care) หมายถึง  

รูปแบบการดูแลที่พยาบาลใหการดูแลผูปวยตามความรับผิดชอบและอํานาจหนาที่ พยาบาลมี

ความตระหนักในหนาที่การปฏิบัติงานของตนเองและการประสานงานการดูแลกับบุคลากรสขุภาพ

อ่ืน ๆ  

6) คุณภาพของการดูแล (Quality of care) หมายถึง พยาบาลทุกคน 

สามารถจัดการพยาบาลที่มีคุณภาพสูงใหกับผูปวย ซึ่งการจัดการพยาบาลที่มีคุณภาพนี้มี

ความสําคัญระดับตน ๆ ขององคการสงผลใหพยาบาลปฏิบัติการมีความภาคภูมิใจในการทํางาน 

ผูนํามีภาระหนาที่ในการชวยสนับสนุนและสงเสริมการปฏิบัติงานดวยการพัฒนาสภาพแวดลอมที่

เหมาะสมกับการจัดการดูแลผูปวย 

 

 



55 

 

7) การพัฒนาคุณภาพ (Quality improvement) หมายถึง กิจกรรมการ 

ปรับปรุงคุณภาพโดยการใหการศึกษาและสนับสนุนใหพยาบาลปฏิบัติการ มีสวนรวมใน

กระบวนการการปรับปรุงคุณภาพไปพรอม ๆ กับองคการ 

8) การเปนที่ปรึกษาและแหลงความรู (Consultation and resource) 

หมายถึง องคการมีบุคลากรที่มีความเช่ียวชาญในหลากหลายสาขา และผูเชี่ยวชาญเหลานั้น

สามารถเปนที่ปรึกษา แหลงความรู และยินดีใหการสนับสนุนชวยเหลือแลกเปล่ียนทรัพยากรใน

การพัฒนากับผูรวมงานทุกระดับทุกสาขาเปนอยางดี 

9)  ความมีเอกสิทธิ์ในงาน (Autonomy) หมายถึง พยาบาลใหการดูแล 

ผูปวยอยางมีอิสระในขอบเขตของงานที่ตนเองมีความรูความชํานาญโดยมีมาตรฐานวิชาชีพ ความ

มีอิสระในงานของพยาบาลวิชาชีพไดรับการยอมรับ และใชเปนแนวทางการดูแลรักษาผูปวย

รวมกับทีมสหสาขา 

10)  ชุมชนและโรงพยาบาล (Community and the hospital) หมายถึง  

โรงพยาบาลมีความสามารถในการคัดสรรและธํารงรักษาพยาบาลใหอยูรวมกันอยางเหนียวแนน 

ชุมชนในโรงพยาบาลที่มีความหลากหลาย ตองมีการนําโปรแกรมการคงอยูเขามาชวย และ

โปรแกรมนี้สงผลใหเกิดผลลัพธในทางบวก และผลผลิตที่เกิดจากการมีสวนรวมของบุคคลทุกฝาย 

11)  พยาบาลเปรียบเหมือนครู (Nurses as teachers) หมายถึง  

พยาบาลมีบทบาทสําคัญในการใหความรู ฝกอบรมผูปวยและครอบครัว และทําใหพยาบาลมี

ความพึงพอใจในวิชาชีพ 

12)  ภาพลักษณของการพยาบาล (Image of nursing) หมายถึง  

พยาบาลมีความสามารถในการจัดการดูแลผูปวยอยางองครวม และการจัดการดูแลของพยาบาล

เปนหัวใจสําคัญในทีมดูแลสุขภาพ ไดรับการยอมรับจากสมาชิกของทีมสหสาขา 

13)  ความสัมพันธระหวางทีมสหสาขา (Interdisciplinary  

relationships) หมายถึง การมีสัมพันธที่ดีระหวางผูรวมวิชาชีพในโรงพยาบาล โดยแตละวิชาชีพให

การยอมรับสมรรถนะของกันและกันเพื่อเปาหมายในการดูแลผูปวยเปนสําคัญ 

14) การพัฒนาวิชาชีพ (Professional development) หมายถึง องคการ

ใหความสําคัญกับการศึกษาโดยการผลักดัน สงเสริม และสนับสนุนการศึกษาภายในองคการ

อยางตอเนื่อง จัดหาทุนการศึกษา จัดสรรเวลาใหสะดวกกับการศึกษาในระดับสูง และการเติบโต

ทางวิชาชีพเปนไปตามความเชี่ยวชาญทางคลินิกบนพื้นฐานสมรรถนะที่กําหนดข้ึน 
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การนําแนวคิดการจัดองคการสมัยใหมมาใชในการบริหารทรัพยากร 

มนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ เปนการบริหารจัดการทุน

มนุษยที่ตอบสนองนโยบายผูบัญชาการทหารเรือในการบริหารทรัพยากรบุคคลกองทัพเรือที่มุงเนน

เร่ืองทุนมนุษย ทําใหสามารถธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล เกิดความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 

รวมทั้งมีความจงรักภักดีตอองคการใหคงอยูกับองคการใหนานที่สุดเทาที่จะทําได โดยเฉพาะ

บุคลากรที่มีความรู ความสามารถ เพื่อใหองคการประสบความสําเร็จในการดําเนินพันธกิจ 

จากการทบทวนวรรณกรรม ที่เกี่ยวของกับการบริหารทรัพยากรมนุษย 

ขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ตามแนวคิดของนักวิจัยหลายทาน 

รวมกับวิสัยทัศน พันธกิจของโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ (2554) นโยบายกรมแพทย

ทหารเรือ วิสัยทัศนทัศน 2570 สูแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 11 (พ.ศ. 2555 – 

2559) แผนพัฒนาการพยาบาลและผดุงครรภแหงชาติฉบับที่ 2 พ.ศ. 2550 – 2559 (สภาการ

พยาบาล, 2552) สามารถสรุปแนวคิดดังตารางที่ 1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



57 

 

ตารางที่ 1 การบรหิารทรัพยากรมนษุยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม
แพทยทหารเรือ ตามแนวคิดจากการทบทวนวรรณกรรม 

 

 

การบริหารทรัพยากรมนุษย 

ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัด 

กรมแพทยทหารเรือ 
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0 
สูแ
ผน
พัฒ

นา
ฯ 
ฉบ
ับท

ี่ 1
1 

แผ
นพ

ัฒ
นา
กา
รพ
ยา
บา
ลฯ
ฉบ
ับท

ี่ 2
 

1. การคาดการณแนวโนม       / / 

2. การวางแผน   /  / / / / 

3. การสรรหา / /   / /   

4. การคัดเลือก         

5. การปฐมนิเทศ         

6. การทดลองปฏิบัติงาน         

7. การพัฒนาบุคลากร / / / / / / / / 

8. การประเมินผลการปฏิบัติงาน / /  / / /   

9. การธํารงรักษา  /    /   

10. การจัดการดานความปลอดภัย      /   

 
 การศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 เปนการคาดการณความนาจะเปนที่จะเกิดข้ึน ซึ่ง

การศึกษาดังกลาวตองใชเทคนิคการวิจัยเชิงอนาคตรวมกับการทบทวนวรรณกรรม ที่เกี่ยวของกับ

การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ รวมกับ

วิสัยทัศน พันธกิจของโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ (2554) นโยบายกรมแพทยทหารเรือ 

วิสัยทัศนทัศน 2570 สูแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 11 (พ.ศ. 2555 – 2559) 

แผนพัฒนาการพยาบาลและผดุงครรภแหงชาติฉบับที่ 2 พ.ศ. 2550 – 2559 (สภาการพยาบาล, 
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2552) เพื่อใหการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือประสบความสําเร็จในการดําเนินพันธกิจ  

4. การศึกษาโดยใชเทคนิคการวิจัยเชิงอนาคต 

นักอนาคตนิยมมีพื้นฐานความเชื่อวา มนุษยสามารถสรางอนาคตได และสามารถศึกษา

อนาคตไดอยางเปนระบบ ความเชื่อจะมีผลตอพฤติกรรมและการตัดสินใจตอมนุษย และ เช่ือวา

มนุษยสามารถควบคุมอนาคตได  ความเชื่อเหลานี้เปนตนกําเนิดของการคิดระเบียบวิธีวิจัยเชิง

อนาคตทั้งหมด (ศิริชัย  ศิริกายะ, 2539 อางถึงใน ละเอียด แจมจันทร, 2540) กลาววา การกระทํา

ใด ๆ ที่ปราศจากการคาดการณถึงอนาคต การกระทํานั้นจะเปนส่ิงที่ไรคุณคา การวิจัยอนาคตจะ

ชวยใหสังคมมีทางเลือกที่ดี และชวยสรางจิตสํานึกของบุคคลที่มีตอสังคม หรือทางเลือกในอนาคต

ของสังคมนั้นดวย ประกอบกับสถานการณในปจจุบันที่มีกระแสการเปล่ียนแปลงตางๆ เกิดข้ึน

อยางรวดเร็วยิ่งข้ึนในอนาคต 

4.1 ประวัติความเปนมาเทคนิคการวิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR 

เทคนิคการวิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR เปนเทคนิควิจัยรูปแบบหนึ่งของการวิจัย

อนาคตที่เปดโอกาสใหกลุมผูเช่ียวชาญไดแสดงความคิดเห็นอยางอิสระ ทําใหไดความคิดเห็นที่

ถูกตองและนาเชื่อถือไดมากที่สุด เปนเทคนิคการวิจัยที่ตอบสนองจุดมุงหมายและความเช่ือ

พื้นฐานของการวิจัยอนาคตวิธีหนึ่งในปจจุบัน เทคนิคนี้เปนการผสมผสานระหวางเทคนิค EFR กับ 

Delphi เขาดวยกัน จึงรวมเอาจุดเดนหรือขอดีของทั้งสองเทคนิคไวดวยกัน การรวมขอดีของทั้งสอง

เทคนิคชวยแกจุดออนของแตละเทคนิคไดเปนอยางดี ข้ันตอนตาง ๆ ของ EDFR จึงคลายกับ 

Delphi แตมีความยืดหยุนและความเหมาะสมมากข้ึน (จุมพล พูลภัทรชีวิน, 2530) 

4.2 วิธีการเทคนิคการวิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR 

เทคนิคการวิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR ถูกพัฒนาข้ึนมาโดยมีวัตถุประสงค 2  

ประการคือ 

1) เพื่อชวยเพิ่มศักยภาพของเทคนิค EFR และเทคนิค Delphi 

2) เพื่อใหมีเทคนิคการวิจัยอนาคตเพิ่มข้ึน จากกระบวนการวิจัยเทคนิคการวิจัย 

เชิงอนาคตแบบ EDFR เปนการผสมผสานระหวางจุดเดนและขอดีของเทคนิค EFR กับ Delphi 

เขาดวยกัน คือการสัมภาษณแลวนําขอมูลมาวิเคราะห สังเคราะห และสรุปเปนขอมูลปอนกลับ

ใหแกผูเชี่ยวชาญพิจารณาคําตอบในรอบที่ 2 และรอบที่ 3 
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4.3 การเลือกกลุมผูเชี่ยวชาญ 

เทคนิคนี้ใชผูเชี่ยวชาญเปนกลุมตัวอยางวิจัยเชนเดียวกับ เทคนิค EFR กับ 

Delphi การเลือกผูเช่ียวชาญนั้นจุมพล  พูลภัทรชีวิน (2529) ไดใหขอเสนอแนะวา การเลือก

ผูเชี่ยวชาญอยูที่จุดมุงหมายของการวิจัยวาตองการอะไร ถาตองการทําใหผลการวิจัยเกิดข้ึนจริงก็

ควรเลือกผูเช่ียวชาญกลุมผูบริหารในปจจุบัน กลุมผูที่มีศักยภาพจะเปนผูบริหารรุนตอไป กลุม

นักวิชาการและอาจรวมไปถึงกลุมผูรับบริการดวยก็ได สวนอัตราสวนหรือสัดสวนระหวางกลุม

ผูเชี่ยวชาญตาง ๆ นั้นผูวิจัยตองเปนผูกําหนดเอง กลาวคือ ตองการจุดเนนจุดไหนมากก็เลือก

ผูเชี่ยวชาญกลุมนั้นมากกวากลุมอ่ืนๆ แตทั้งนี้นาจะมีกลุมนักวิชาการอยูดวยเสมอ 

สําหรับการเลือกผูเช่ียวชาญผูวิจัยจะเปนผูที่กําหนดคุณสมบัติของผูเช่ียวชาญ

หรือเพื่อคัดกลุมที่เขารวมในงานวิจัย หรืออาศัยการสอบถามจากผูเช่ียวชาญในวงการนั้น ๆ ให

เสนอรายช่ือบุคคลซ่ึงควรไดรับการเลือกสรร ใหเปนผู เ ช่ียวชาญก็ได สวนขนาดของกลุม

ผูเชี่ยวชาญ ถาใชผูเชี่ยวชาญจํานวนมากก็จะทําใหไดทางเลือกมากข้ึนเชนกัน หรืออาจใชจํานวน

ผูเชี่ยวชาญตั้งแต 17 คนข้ึนไประดับความคลาดเคล่ือนจะลดลงอยางคงที่ และความคลาดเคล่ือน

นอยมากเทากับ 0.02 ดังที่ Macmillan ไดวิจัยไว (Thomas T. Macmillan, 1971 อางถึงในสุวลี 

ทวีบุตร, 2540) แตโดยปกติทั่วไปมักใชประมาณ 20 – 30 คน จะมีขอดีในการคิดคาทางสถิติ การ

นําเสนอผลการวิจัย 

4.4 ขั้นตอนของการทําวิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR ประกอบดวย 6 ขั้นตอนคือ 

1) กําหนดและเตรียมกลุมผูเชี่ยวชาญ ข้ันนี้นับวาสําคัญและมีความจําเปนมาก 

เชื่อวาถากลุมผูเชี่ยวชาญมีความเชี่ยวชาญจริง ๆ ยิ่งทําใหผลการวิจัยนาเชื่อถือมากยิ่งข้ึนเทานั้น 

สวนการเตรียมกลุมผูเชี่ยวชาญก็มีความจําเปน เพราะผูเชี่ยวชาญอาจมองไมเห็นความสําคัญของ

การวิจัยลักษณะเชนนี้ทําใหไมมีเวลาใหกับผูวิจัยไดเต็มที่ ผูวิจัยจําเปนที่จะตองมีการติดตอกับ

ผูเชี่ยวชาญเปนการสวนตัวอธิบายจุดมุงหมายของการทําวิจัยและข้ันตอนตาง ๆ ของการทําวิจัย 

เวลาที่ตองใชโดยประมาณ และประโยชนของการวิจัย โดยย้ําถึงความจําเปนและความสําคัญของ

การไดรับความรวมมือจากผูเชี่ยวชาญแลวจึงขอความรวมมือ 

2) การสัมภาษณ (EDFR รอบที่ 1) การสัมภาษณมีลักษณะข้ันตอนคลายกับ  

EFR กลาวคือ ผูสัมภาษณจะมีกรอบ หรือโครงสรางกวาง ๆ ไวสวนหนึ่งเนื้อหาจะครอบคลุมเร่ืองที่

ตองการศึกษา และใชถามเม่ือผูเชี่ยวชาญไมไดพูดถึงเร่ืองนั้น โครงสรางนี้สามารถเพิ่มเติมได

ตลอดเวลาการเก็บรวบรวมขอมูล คําถามที่ใชในการสัมภาษณ จะใชคําถามที่เปนกลาง ไมมีการ
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ชี้นําคําตอบ และอาจมีรายงานการสัมภาษณไปใหผูเชี่ยวชาญอานอีกคร้ัง หรือเพียงแตสรุปคําให

สัมภาษณแลวใหผูเชี่ยวชาญฟง 

3) การวิเคราะห / สังเคราะหขอมูล โดยนําขอมูลทั้งหมดทุกแนวโนมที่ไดจาก 

การสัมภาษณมาวิเคราะห / สังเคราะห จัดใหเปนหมวดหมู ใหเปนระบบ ถึงแมวาแนวโนมบางขอ

จะไดรับการเสนอจากผูเชี่ยวชาญจํานวนนอยก็ตาม ทั้งนี้เพราะผูวิจัยตองเคารพในความเชี่ยวชาญ

ของผูเช่ียวชาญ ถาแนวโนมนั้นไมเดนจริงก็จะตกไป แตในทางตรงกันขาม แนวโนมนั้นอาจเปน

แนวโนมที่เดนและไดรับการยอมรับจากผูเชี่ยวชาญสวนใหญได 

4) การสรางเคร่ืองมือในการวิจัยรอบที่ 2 ในรูปแบบสอบถามชนิดมาตราสวน 

ประมาณคา (Rating scale) หรือแบบเติมคาเปอรเซนต แนวโนมความเปนไปได หรือใหจัดอันดับ

ความเปนไปได ทั้งนี้ข้ึนอยูกับการวิจัยวาตองการอะไร และถาผูวิจัยสนใจดวยวาแนวโนมแตละขอ

นั้นผูเช่ียวชาญสวนใหญเห็นวาเปนอนาคตภาพทางบวกหรือทางลบ ก็อาจมีชองใหผูเช่ียวชาญ

แสดงความคิดเห็นเพิ่มเติมลงไปในแบบสอบถาม 

5) การสงแบบสอบถามที่สรางข้ึนในรอบที่ 2 และรอบอ่ืน ๆ ไปใหกลุม 

ผูเช่ียวชาญตอบ (Delphi probling) โดยเพิ่มการรายงานของกลุมโดยการแสดงตําแหนงของ

คามัธยฐาน และคาพิสัยระหวางควอไทลของแตละขอคําถาม รวมทั้งตําแหนงที่ผูเช่ียวชาญคน

นั้นๆ ตอบในแบบสอบถามรอบกอนหนา 

6) การวิเคราะหขอมูล และการเปรียบเทียบผลการวิจัย การวิเคราะหขอมูลจะ 

พิจารณาจากผลการตอบแบบสอบถามรอบสุดทายของการวิจัย ดวยสถิติที่เกี่ยวกับการวัด

แนวโนมเขาสูสวนกลาง ไดแก คามัธยฐาน หรือคาเฉล่ีย โดยผูวิจัยตองเลือกประเภทของสถิติให

เหมาะสมกับเร่ืองที่ศึกษา และใชคาพิสัยระหวางควอไทลมาพิจารณาการกระจายความคิดเห็น  

4.5 ความตรง (Validity) และความเที่ยง (Reliability) ของเทคนิค EDFR 

ความตรงตามเนื้อหา (Content validity) และความเที่ยง(Reliability) ของเทคนิค 

การวิจัยเชิงอนาคตแบบ EDFR นี้จะแฝงอยูในกระบวนการตามระเบียบวิธีการวิจัย กลาวคือ ความ

เที่ยงอยูที่การใหผูเช่ียวชาญตอบแบบสอบถามซํ้าหลายๆ รอบเพื่อตรวจสอบความเที่ยงของแตละ

รอบวามีการเปล่ียนแปลงหรือไม ถาคําตอบของผูเช่ียวชาญคงเดิมไมเปล่ียนแปลงแสดงวามีความ

เที่ยงสูง สวนความตรงตามเนื้อหา การวิจัยโดยทั่วไปจะใชวิธีนําแบบสอบถามไปใหผูเชี่ยวชาญ

ตรวจสอบความตรง แตเทคนิคนี้กระทําโดยตรงตอผูเช่ียวชาญอยูแลวจึงมีความตรงตามเนื้อหาสูง 

แตจะมีปญหาอยูบาง โดยเฉพาะเร่ืองการใชภาษาในแบบสอบถาม เพราะสรุปรวมจากผูเชี่ยวชาญ

หลายทาน นอกจากนั้นผูเช่ียวชาญยังมีโอกาสไดตรวจสอบคําตอบอีกหลายรอบ รวมทั้งมีการใช
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เทคนิคการสรุปสะสมในระหวางการสัมภาษณ จึงมีความตรงตามเนื้อหาสูง ส่ิงที่สําคัญที่สุดคือ

การพิจารณาคัดเลือกผูเชี่ยวชาญโดยใชเกณฑที่เหมาะสม เพื่อใหไดผูเชี่ยวชาญที่มีความรู 

ประสบการณในเร่ืองที่ศึกษามากที่สุด จึงจะทําใหผลการวิจัยที่ไดมีความนาเชื่อถือ 

5. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

คนึงนิจ  อุณหโชค (2546) ศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาล 

โรงพยาบาลรัฐบาล ในชวงพุทธศักราช 2550 – 2554 สัมภาษณผูเช่ียวชาญ 21 คน โดยใชเทคนิค 

Ethnographic Delphi Futures Research (EDFR) ผลการศึกษาพบวา แนวโนมการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยของกลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลรัฐบาลในชวงพุทธศักราช 2550 – 2554 

สรุปได 6 กระบวนการ ดังนี้ 1) การวางแผน ใชหลักการความมีสวนรวมของทุกฝาย แผนมีลักษณะ

เปนแผนกลยุทธที่มีระยะแผนส้ัน โดยเนนคนเปนศูนยกลางใหมีประสิทธิภาพ 2) การคัดเลือก ใช

กระบวนการในการคัดเลือกหลายกระบวนการอยางเสมอภาค มีการประสานงานกับสถานศึกษา

ในการคัดเลือก 3) การพัฒนาบุคลากร เสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากรพัฒนาตนเอง สงเสริมให

เกิดการเรียนรูอยางตอเนื่อง และพัฒนาความสามารถดวยการใหโอกาสในการปฏิบัติงานตาง ๆ ที่

ทาทาย 4) การประเมินผล ประเมินผลการปฏิบัติงานแบบ 360 องศา มีการพัฒนาเครื่องมือในการ

ประเมินผลและบันทึกผลการประเมินอยางตอเนื่อง 5) ใหรางวัล มีการมอบหมายที่พึงพอใจ และ

ใหโอกาสพัฒนาเพื่อความกาวหนาทางสายอาชีพ ระบบการใหรางวัลที่ยุติธรรมตามผลการ

ปฏิบัติงานรายบุคคล 6) ธํารงรักษา มีการสรางบรรยากาศที่มีความเคารพซ่ึงกันและกันอยางเทา

เทียม เพื่อเสริมสรางความพึงพอใจในงาน สงเสริมกิจกรรมแรงงานสัมพันธ จัดสวัสดิการ 

สภาพแวดลอมที่ปลอดภัย          

สุพัตรา  มะปรางหวาน (2546) ศึกษาอนาคตภาพองคการพยาบาล โรงพยาบาลเอกชน 

ในชวงพุทธศักราช 2550 – 2554 โดยใชเทคนิค Ethnographic Delphi Futures Research 

(EDFR) ผลการศึกษาพบวา การบริหารทรัพยากรบุคคล มีการประสานความรวมมือกับ

สถานศึกษาพยาบาลในการสรรหา การคัดเลือก และการพัฒนาบุคลากร สวนการประเมินผลการ

ปฏิบัติงาน ใชการประเมินแบบ 360 องศา  

ณัชชา  อัศวภิญโญกิจ (2548) ศึกษาการบริหารบุคลากรที่มีศักยภาพสูง สัมภาษณ

ผูเชี่ยวชาญ 21 คน โดยใชเทคนิค Ethnographic Delphi Futures Research (EDFR) ผล

การศึกษาพบวา 1) การสรรหาเชิงรุก มีกระบวนการสรรหาเชิงรุกตลอดทั้งป ไมใชเฉพาะชวงเวลา

ของการโยกยาย หรือตามฤดูกาล สามารถสรรหาบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูงทั้งจากภายใน

และภายนอกองคกร 2) การมอบหมายงานพิเศษที่ยากและทาทายใหเหมาะสมกับศักยภาพ 
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สงเสริมใหแสดงความรูความสามารถตามศักยภาพ โดยมอบหมายงานท่ียากและทาทาย

ความสามารถมากข้ึนเร่ือย ๆ 3) การบริหารบุคลากรที่มีศักยภาพสูงแบบยืดหยุน อธิบายเร่ืองการ

ยืดหยุนสําหรับบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูงใหในหนวยงานรับทราบ 4) เปดโอกาสใหพัฒนา

ตนเองอยางเต็มศักยภาพ เปดโอกาสใหใชศักยภาพของตนเปนแรงขับในการสรางงานใหกาวหนา

และสําเร็จ สนับสนุนใหมีโอกาสไปประชุม ฝกอบรมในดานตาง ๆ เพื่อพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง 

5) สรางบันไดวิชาชีพใหเกิดความกาวหนา สรางระบบงานใหบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูงมี

ความกาวหนาในตําแหนงบริหารเปนกรณีพิเศษ 6) สรางแรงจูงใจและทําใหเกิดความพึงพอใจใน

งาน ใหการสนับสนุนการสรางผลงานอยางตอเนื่อง สงเสริมและเปดโอกาสใหแสดงความรู

ความสามารถ ใหความไววางใจ และเชื่อใจ เห็นคุณคาของบุคคล ใหอิสระในการคิด อิสระในการ

ทํางาน 7) การประเมินผลสําเร็จของงานของบุคลากรพยาบาลที่ศักยภาพสูงจากผลสําเร็จของงาน 

โดยมีการประเมินเปนระยะ ๆ แบบ 360 องศา 8) การธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง 

โดยยกยองใหเกียรติจากผลสําเร็จของงาน สรางบรรยากาศองคการใหทํางานรวมกับผูอ่ืนไดอยาง

มีความสุข ใหความยุติธรรมตามงานที่ทําสําเร็จ 

จันทรา  แกวภักดี (2552) ศึกษาอนาคตภาพองคการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย

ของรัฐ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 โดยใชเทคนิคการวิจัยแบบ EDFR กลุมตัวอยางคือ 

ผูเชี่ยวชาญ จํานวน 18 ทาน ผลการวิจัยพบวาอนาคตภาพดานการพัฒนาบุคลากรโรงพยาบาล

มหาวิทยาลัยของรัฐ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ไดแก 1) เพิ่มประสิทธิภาพการดําเนินงาน

ดานการวางแผนและพัฒนาบุคลากรที่สอดคลองกับแนวโนมปญหาสุขภาพของประเทศ 2) พัฒนา

และเพิ่มพูนสมรรถนะของบุคลากรใหเปนไปตามกรอบตําแหนงและความกาวหนาตามสายงาน 3) 

แสวงหา สงเสริม และผลักดันบุคลากรที่มีความสามารถ (talent management) สรางผลงานท่ี

เปนเลิศและใหมีความกาวหนาในวิชาชีพอยางตอเนื่อง 4) ยกระดับคุณภาพชีวิตของบุคลากร เชน 

สถานที่ทํางานนาอยู มีความสุขและความพึงพอใจในการทํางาน (Healthy work place) 5) 

ยกระดับความปลอดภัยดานอาชีวอนามัยของบุคลากร 6) เพิ่มจํานวนพยาบาลใหมีพยาบาล

วิชาชีพที่เปน PhD, APN และชํานาญเฉพาะทางมากข้ึน 7) เพิ่มประสิทธิภาพการฝกอบรมในการ

ดูแลผูปวยที่มีความซับซอนแกนักศึกษาพยาบาล และบุคลากรชวยเหลือการพยาบาลในระบบ

บริการ 

Krepper and Young (2000) ศึกษา โมเดลของ Boyer (1990) พบวา Boyer ไดพัฒนา

เสนทางความกาวหนาทางวิชาชีพสําหรับบุคลากรที่ทํางานในสวนของภาครัฐ และมหาวิทยาลัย 
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ซึ่งไดแบงสายของความกาวหนาทางวิชาชีพออกเปน 4 สาย และควรพัฒนาตนเอง มีการเตรียม

ความพรอมทั้งความรู และทักษะ เพื่อใหเกิดความเหมาะสมที่จะกาวสูตําแหนงนั้น ๆ 

Chen and Huang (2009) ศึกษาการนํากลยุทธการบริหารทรัพยากรมนุษยมาใชเพื่อ

สรางผลงานที่เปนนวัตกรรม ภายใตองคความรู โดยศึกษาแบบบรรยาย ใชสถิติแบบถดถอย

พหุคูณ ผลการศึกษาพบวา กลยุทธการบริหารทรัพยากรมนุษยมีความสัมพันธกับองคความรู

ทางบวกในการสรางผลงานที่เปนนวัตกรรม  

6. กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 จากการทบทวนวรรณกรรม ที่เกี่ยวของกับองคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ตามแนวคิดของนักวิจัยหลายทาน รวมกับวิสัยทัศน พันธกิจของโรงพยาบาลสังกัดกรม

แพทยทหารเรือ (2554) นโยบายกรมแพทยทหารเรือ วิสัยทัศนทัศน 2570 สูแผนพัฒนาเศรษฐกิจ

และสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 11 (พ.ศ. 2555 – 2559) แผนพัฒนาการพยาบาลและผดุงครรภ

แหงชาติฉบับที่ 2 พ.ศ. 2550 – 2559 (สภาการพยาบาล, 2552) รวมกับบูรณาการจากความ

คิดเห็นของผูเชี่ยวชาญดานนโยบายและการวางแผนดานกําลังพลกรมแพทยทหารเรือ ผูเชี่ยวชาญ

ดานการบริหารทางการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ผูเช่ียวชาญดานการ

วางแผนทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ผูเช่ียวชาญในองคกรวิชาชีพ 

และผูเช่ียวชาญในระดับอาจารยพยาบาลที่มีประสบการณดานการสอน การวิจัย และการบริหาร

การพยาบาล ซึ่งเกี่ยวของกับการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด

กรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ผูวิจัยไดนํามาสรางเปนกรอบแนวคิดในการ

วิจัย ดังนี้ 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย (Conceptual framework) 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 

 

 

                                        

 

  

  
  

                      
 
 
 
 

 

 

 

การบริหารทรพัยากรมนุษย 
ขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 
จากการทบทวนวรรณกรรม 

1. ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล 
2. ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล 
3. ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากร
พยาบาล 
4. ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล 
 

 
การบริหารทรพัยากรมนุษย 

ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  

จากความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญ 

โดยการสัมภาษณจํานวน 21 คน 

 
แบบสอบถามครั้งที่ 1 

(EDFR รอบที่ 1) 
 

การบริหารทรพัยากรมนุษย 
ขององคการพยาบาล  
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

 ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 
ดานที่ 1 

ดานที่ 2 

- 

- 

- 

ดานที่ n  

 
แบบสอบถามครั้งที่ 1 

(EDFR รอบที่ 2) 
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บทที่  3 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ

ศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 โดยใชเทคนิค EDFR (Ethnographic Delphi Futures 

Research) โดยมีวิธีการดําเนินการวิจัย ดังนี้ 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 ประชากร 

 ประชากรที่ใชในการศึกษาคร้ังนี้คือ ผูเช่ียวชาญดานนโยบายและการวางแผนดานกําลัง

พลกรมแพทยทหารเรือ ผูเช่ียวชาญดานการบริหารทางการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกรม

แพทยทหารเรือ ผูเชี่ยวชาญดานการวางแผนทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ผูเชี่ยวชาญในองคกรวิชาชีพ และผูเชี่ยวชาญในระดับอาจารยพยาบาลที่มีประสบการณ

ดานการสอน การวิจัย และการบริหารการพยาบาล 

 กลุมตัวอยาง 

 การเลือกกลุมตัวอยาง ประกอบดวยข้ันตอนดังนี้ 

1. กลุมตัวอยาง คือ ผูเชี่ยวชาญจํานวน 21 คน จากการกําหนดขนาดกลุมตัวอยาง 

ตามการศึกษาของ Macmillan 1971 (อางถึงใน ขนิษฐา  วิทยาอนุมาส, 2530) การคัดเลือก

ผู เชี่ยวชาญเปนการคัดเลือกกลุมตัวอยางแบบเฉพาะเจาะจง  โดยกําหนดคุณสมบัติผูมี

ประสบการณในแตละกลุม ในเบื้องตนใชวิธีการคัดเลือกผูเช่ียวชาญกลุมละ 1 – 3 คน โดย

ผูเชี่ยวชาญทั้งหมดประกอบดวย ผูเชี่ยวชาญดานนโยบายและการวางแผนดานกําลังพลกรม

แพทยทหารเรือ ผูเช่ียวชาญดานการบริหารทางการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ผูเช่ียวชาญดานการวางแผนทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ผูเชี่ยวชาญในองคกรวิชาชีพ และผูเชี่ยวชาญในระดับอาจารยพยาบาลที่มีประสบการณดานการ

สอน การวิจัย และการบริหารการพยาบาล ซึ่งผูเช่ียวชาญทั้งหมดสามารถใหความเห็นทางทฤษฏี

ไดวา การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ควร

เปนอยางไร นอกจากนี้ ผูเช่ียวชาญทุกคนตางเปนผูที่มีคุณวุฒิ วัยวุฒิ และประสบการณในการ

ปฏิบัติงานมาเปนเวลานาน เปนผูมีความรู ความเชี่ยวชาญที่สามารถใหขอมูลที่ตรงกับปญหาการ
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วิจัย และแนวโนมความนาจะเปนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

2. รวบรวมรายช่ือผูเชี่ยวชาญตามคุณสมบัติและความเชี่ยวชาญ โดยศึกษาจาก

ประวัติการศึกษา ผลงานวิจัย ประสบการณการทํางาน และจากการสอบถามคณาจารย บุคลากร

ที่ เกี่ยวของ และอาจารยที่ปรึกษา รวมกับการเลือกกลุมตัวอยางดวยเทคนิคการบอกตอ 

(Snowball technique) เพื่อใหไดกลุมตัวอยางที่มีประสบการณที่เกี่ยวของกับการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลมากที่สุด เพราะการไดรับคําแนะนําบอกตอจากตัว

ผูเช่ียวชาญมีความนาเช่ือถือ และมีผลในเร่ืองการใหความรวมมือเขารวมการวิจัยมากข้ึน (Burns 

and Grove, 2001) โดยกําหนดเกณฑคุณสมบัติ และแบงกลุมจากประเด็นปญหาโดยกําหนด

คุณสมบัติผูมีประสบการณในแตละกลุมดังนี้ 

2.1 กลุมผูเช่ียวชาญดานนโยบายและการวางแผนดานกําลังพลกรมแพทย

ทหารเรือ จํานวน 3 คน โดยกําหนดเกณฑคุณสมบัติดังนี้ 

2.1.1 มีหนาที่รับผิดชอบ และ/ หรือมีสวนรวมในการกําหนดนโยบาย 

หรือการวางแผนดานกําลังพลกรมแพทยทหารเรือ 

2.1.2 มีประสบการณในการทํางานดานนโยบาย และการวางแผนไม 

นอยกวา 10 ป 

2.1.3 ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 

2.2 กลุมผูเช่ียวชาญดานการบริหารทางการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัด

กรมแพทยทหารเรือจํานวน 5 คน โดยกําหนดเกณฑคุณสมบัติดังนี้ 

2.2.1 เปนพยาบาลวิชาชีพมีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาตรีในสาขา 

พยาบาลศาสตรและไดรับการศึกษา / อบรมเพิ่มเติมเกี่ยวกับการบริหารจัดการ หรือระดับปริญญา

โทข้ึนไป 

2.2.2 มีประสบการณการทํางาน ในตําแหนงหัวหนาองคการพยาบาล 

หรือดํารงตําแหนงผูบริหารสูงสุดขององคกรพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือไม

นอยกวา 5 ป  

2.2.3 มีหนาที่รับผิดชอบ และ/ หรือมีสวนรวมในการบริหารทางการ 

พยาบาล 

2.2.4 ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 
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2.3 กลุมผูเช่ียวชาญดานการวางแผนทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลสังกัด

กรมแพทยทหารเรือ จํานวน 5 คน โดยกําหนดเกณฑคุณสมบัติดังนี้ 

2.3.1 มีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาตรีในสาขาพยาบาลศาสตร และ 

ไดรับการศึกษา / อบรมเพิ่มเติมเกี่ยวกับการบริหารจัดการ หรือระดับปริญญาโทข้ึนไป 

2.3.2 มีประสบการณการทํางานดานการบริหารทรัพยากรมนุษยไม 

นอยกวา 5 ป 

2.3.3 มีหนาที่รับผิดชอบ และ/ หรือมีสวนรวมในการวางแผน 

ทรัพยากรมนุษย 

2.3.4 ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย            

2.4 กลุมผูเชี่ยวชาญในองคกรวิชาชีพ จํานวน 5 คน โดยกําหนดเกณฑคุณสมบัติ 

ดังนี้ 

2.4.2 เปนกรรมการองคกรวิชาชีพแหงประเทศไทย / หรือเคยดํารง 

ตําแหนงกรรมการองคกรวิชาชีพแหงประเทศไทยมาแลวอยางนอย 1 องคกร 

2.4.3 มีประสบการณการบริหารพยาบาลไมนอยกวา 10 ป 

2.4.4 มีวุฒิการศึกษาดานการพยาบาลระดับปริญญาโทข้ึนไป  

2.4.5 ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 

2.5 กลุมผูเชี่ยวชาญในระดับอาจารยพยาบาล จํานวน 3 คน กําหนดเกณฑ 

คุณสมบัติดังนี้ 

2.5.2 มีประสบการณดานการสอน การวิจัย และการบริหารการ 

พยาบาล 

2.5.3 มีวุฒิการศึกษาดานการพยาบาลระดับปริญญาโทข้ึนไป 

2.5.4 ยินดีใหความรวมมือในการวิจัย 

3. นําเสนอรายช่ือผูเชี่ยวชาญตออาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ จากนั้นจึงติดตอ 

ผูเชี่ยวชาญตามรายช่ือที่ผานการพิจาณา ขอความรวมมือเพื่อเชิญเปนผูเช่ียวชาญในการวิจัย โดย

ติดตอทางโทรศัพทเพื่อสอบถามความสมัครใจในการเขารวมเปนผูเชี่ยวชาญในงานวิจัย    

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

 เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ ประกอบดวย แบบสัมภาษณ 1 ชุด และแบบสอบถาม 2 

ชุด ดังนี้ 
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 ชุดที่ 1 แบบสัมภาษณ เปนแบบสัมภาษณและขอคําถามปลายเปด เพื่อใชในการ

สัมภาษณ หรือใหผูเชี่ยวชาญเขียนตอบ ในการรวบรวมขอมูลรอบที่ 1  

 ชุดที่ 2 แบบสอบถามในลักษณะมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ เพื่อให

ผูเช่ียวชาญประมาณคาแนวโนมความนาจะเปนของการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการ

พยาบาลในแตละดาน และรายการในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 2  

 ชุดที่ 3 แบบสอบถามในลักษณะมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ เพิ่ม

คามัธยฐาน (Median) ของผูเช่ียวชาญ และคาพิสัยระหวางควอไทล (Interquatile range) ของ

ผูเชี่ยวชาญของขอคําถามแตละขอ และตําแหนงของความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญไดทราบคําตอบ

ของตนเอง และของกลุมผูเช่ียวชาญทั้งหมดกอนทบทวนคําตอบของตนเอง เพื่อยืนยันหรือ

เปล่ียนแปลงคําตอบการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3  

การสรางแบบสัมภาษณ 

 แบบสอบถามนี้ มีจุดประสงคกําหนดแนวคิดและกรอบของการบริหารทรัพยากรมนุษย

ขององคพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ตาม

ความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ มีวิธีการสรางแบบสัมภาษณ ดังนี้ 

1. การศึกษาคนควาขอมูลจากตําราการบริหารทรัพยากรมนุษย เอกสารนโยบายและ 

แผนพัฒนาตาง ๆ และงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือทั้งในประเทศและตางประเทศนํามาบูรณาการ เพื่อใหได

แนวคิดเร่ืองการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ 

2. สรางแบบสัมภาษณปลายเปด จากการบูรณาการเอกสารในขอ 1 เพื่อกําหนด 

ขอบเขตการสัมภาษณเปน 2 ตอน ดังนี้ 

  ตอนที่ 1 ขอมูลทั่วไปเปนการบันทึกขอมูลเกี่ยวกับ ชื่อ – สกุล ตําแหนงปจจุบัน 

สถานที่ปฏิบัติงาน ประสบการณในการทํางาน วุฒิการศึกษา และความเชี่ยวชาญและ

ประสบการณการทํางานปจจุบัน โดยเปนขอมูลอางอิงถึงคุณสมบัติผูเชี่ยวชาญ 

  ตอนที่ 2 เปนแบบสัมภาษณคําถามปลายเปด ใหผูเช่ียวชาญแสดงความคิดเห็น

โดยอิสระจากการกําหนดขอคําถามที่ใช ดังนี้ 

  1) ทานคิดวาการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด

กรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ควรเปนอยางไร 
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3. นําแบบสัมภาษณที่สรางข้ึนไปใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบความครอบคลุมของขอ

คําถาม จากนั้นนําแบบสัมภาษณมาปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของอาจารยที่ปรึกษา กอน

นําไปใชในการเก็บขอมูลรอบที่ 1 โดยการสัมภาษณดวยตนเอง 

การสรางแบบสอบถาม 

การสรางแบบสอบถามรอบที่ 2 เร่ือง การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 มีจุดมุงหมายในการระบุ

โครงสรางของเคร่ืองมือ และขอบเขต เพื่อใหผูเชี่ยวชาญประมาณคาแนวโนมความนาจะเปนของ

การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือในแตละ

ดาน โดยมีขอคําถามเปนรายการของความนาจะเปนที่เกิดจากการวิเคราะหการสัมภาษณรอบที่ 1 

และในแตละขอ เพื่อใหผูเช่ียวชาญไดแสดงความคิดเห็นหรือใหขอเสนอแนะเพิ่มเติมอยางอิสระ มี

วิธีการสรางแบบสอบถาม ดังนี้ 

1. นําเอาคําสัมภาษณของผูเชี่ยวชาญมาสรางเปนนิยามศัพทตามคําจํากัดความที่ 
กําหนดไว โดยเอาความหมายที่เหมือนกันมาจัดเปนหมวดหมูแตละดานของการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

2. นําหมวดหมูแตละดานมาสรางเปนขอคําถามแบบสอบถาม โดยการวิเคราะห 

ลักษณะของแตละดาน และในแตละดานวิเคราะหเนื้อหา (Content analysis) จากวิสัยทัศนและ

พันธกิจของโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ จัดหมวดหมูการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ กําหนดเปนการบริหารทรัพยากรมนุษย

แตละดาน ไดความนาจะเปนของการบริหารทรัพยากรมนุษย โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ทั้งหมด 6 ดาน ประกอบดวยขอคําถามที่เปนรายการ

ยอย 52 ขอ ดังนี้ 

1) ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย   จํานวน    9 ขอ 

2) ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล    จํานวน    7 ขอ 

3) ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล    จํานวน   10 ขอ 

4) ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล จํานวน   10 ขอ 

5) ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล      จํานวน   11 ขอ 

6) ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล  จํานวน    5 ขอ 
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3. จัดทําเปนแบบสอบถามในลักษณะมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ  

โดยกําหนดขอความความนาจะเปน เพื่อใหผูเช่ียวชาญแสดงความคิดเห็นวาแตละขอมีความ

นาจะเปนอยูในระดับมากนอยเพียงใด จากมากที่สุด – นอยที่สุด (จากระดับ 5 – 1) แบบสอบถาม

เรียงลําดับขอความตามการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม

แพทยทหารเรือ 6 ดาน พรอมกับรายการความนาจะเปนของแตละดานรวม 52 ขอ ดังตัวอยาง

ตอไปนี้ 

คําช้ีแจง ความหมายของระดับความคิดเห็น ซึ่งกําหนดเปน 5, 4, 3, 2 และ 1 มีดังนี้ 

 5 หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 

2555 – 2559 ในระดับมากที่สุด 

 4 หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 

2555 – 2559 ในระดับมาก 

 3 หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 

2555 – 2559 ในระดับปานกลาง 

  2 หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 

2555 – 2559 ในระดับนอย 

 1 หมายถึง ทานมีความคิดเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 

2555 – 2559 ในระดับนอยที่สุด 

4. นําแบบสอบถามที่สรางข้ึนไปใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบความครอบคลุมเนื้อหา  

ความถูกตองของขอความการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม

แพทยทหารเรือ และความหมายของขอความการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

5. ปรับแกขอความตามขอเสนอแนะของอาจารยที่ปรึกษา ใหขอความการบริหาร 

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ มีความชัดเจน

นําไปใชเก็บขอมูลรอบที่ 2 (รายละเอียดแบบสอบถามดังภาคผนวก ง) 
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 การสรางแบบสอบถามชุดที่ 3 เร่ืองการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 เปนแบบสอบถามที่สราง

ข้ึนจากแบบสอบถามชุดที่ 2 มีจุดมุงหมายเพื่อเปนการยืนยันความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญเกี่ยวกับ

แนวโนมความนาจะเปนของแตละขอของกลุมผูเช่ียวชาญและของผูตอบแบบสอบถาม สําหรับ

นํามาใชประกอบการพิจารณาตัดสินยืนยันความเหมาะสมของการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ตาม

ความคิดเห็นเดิม หรือพิจารณาเปล่ียนแปลงระดับความนาจะเปนใหสอดคลองกับความคิดเห็น

ของกลุมผูเชี่ยวชาญ มีวิธีการสรางแบบสอบถาม ดังนี้ 

1. นําคําตอบที่ไดจากแบบสอบถามรอบที่ 2 ตามความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ  

คํานวณหาคามัธยฐาน (Median) และคาพิสัยระหวางควอไทล (Interquatile range) ตามความ

คิดเห็นของผูเชี่ยวชาญแตละขอของขอคําถาม 

2. สรางแบบสอบถามจากขอความเดิม มีการปรับปรุงขอความ รวมขอความ และเพิ่ม 

ขอความตามขอเสนอแนะของผูเช่ียวชาญรอบที่ 2 เปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ เหมือน

รอบที่ 2 แตเพิ่มตําแหนงของคามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และตําแหนงที่ผูเชี่ยวชาญแตละ

คนตอบ การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ในรอบที่ 3 มีทั้งหมด 6 ดาน ประกอบดวยขอความความนาจะ

เปน ดังนี้ 

1) ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย มีการปรับขอความตามขอเสนอแนะ  

9 ขอ รวมขอคําถามจํานวน 9 ขอ 

2) ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล มีการปรับขอความตามขอเสนอแนะ 6 ขอ เพิ่ม 

ขอคําถาม 1 ขอ รวมขอคําถาม 8 ขอ 

3) ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล มีการปรับขอความตามขอเสนอแนะ 5 ขอ รวมขอ 

คําถามจํานวน 10 ขอ 

4) ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล มีการปรับขอความตาม 

ขอเสนอแนะ 8 ขอ เพิ่มขอคําถาม 1 ขอ รวมขอคําถามจํานวน 11 ขอ 

5) ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล มีการปรับขอความตามขอเสนอแนะ 7 ขอ รวม 

ขอคําถามจํานวน 11 ขอ 

6) ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล มีการปรับขอความตาม 

ขอเสนอแนะ 2 ขอ รวมขอคําถามจํานวน 5 ขอ 



72 

 

คามัธยฐาน คาพิสัยควอไทลแสดงความสอดคลองกันของแตละขอความของการตอบ  

และตําแหนงคําตอบของผูเชี่ยวชาญในรอบที่ 2 แสดงไวในแบบสอบถามรอบที่ 3 ดวยเคร่ืองหมาย

ดังตัวอยางตอไปนี้ 

  คามัธยฐาน (Md)ใชสัญลักษณ ∆ 

  คาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ใชสัญลักษณ  

 ตําแหนงคําตอบในรอบที่ผานมา ใชสัญลักษณ X 

โดยคําตอบของผูเช่ียวชาญที่อยูในคาพิสัยระหวางควอไทลของขอนั้น หมายความวา 

ความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเช่ียวชาญ ไมตองใหเหตุผล

ประกอบ แตถาคําตอบของผูเชี่ยวชาญอยูนอกพิสัยระหวางควอไทล หมายความวา ความคิดเห็น

ไมสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุม ขอใหผูเชี่ยวชาญแสดงเหตุผลประกอบในขอนั้น ๆ 

3. ใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบ สรุปขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญจากแบบสอบถาม 

รอบที่ 2 วิเคราะหขอเสนอแนะรวมกับอาจารยที่ปรึกษา พิจารณาความเหมาะสมในการปรับ

แบบสอบถามตามขอเสนอแนะ 

4. แบบสอบถามที่สรางข้ึนนําไปใชในการเก็บรวบรวมขอมูลในรอบที่ 3 (รายละเอียดของ 

แบบสอบถามดังภาคผนวก ง) 

การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 

 ผูวิจัยคํานึงถึงการพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง หลังจากไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย และจากคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิจัยในมนุษย กรมแพทยทหารเรือ และไดรับอนุญาตการเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยนําเอกสารชี้แจง

ขอมูลสําหรับกลุมประชากรหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย (Information sheet) ประกอบดวย 

วัตถุประสงคการวิจัย วิธีการดําเนินการวิจัย โดยใหผูมีสวนรวมในการวิจัยทราบวาผูเขารวมมีสิทธิ

ที่จะปฏิเสธท่ีจะเขารวมหรือถอนตัวจากการวิจัยไดทุกขณะ ในการบันทึกเทปการสัมภาษณและ

แบบสอบถาม ไมมีการระบุชื่อ นามสกุล ของผูมีสวนรวมในการวิจัย แบบสอบถามจะเก็บเปน

ความลับและทําลายเทปทิ้งทันทีเมื่อส้ินสุดกระบวนการวิจัย ผลการวิจัยจะสรุป นํามาวิเคราะห 

และนําเสนอในภาพรวมเทานั้น (สุกัญญา  ประจุศิลป, 2549) 
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การเก็บรวบรวมขอมูล 

1. การเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 1 มีวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล ดังนี้ 

1.1 ดําเนินการทําหนังสือเชิญผูเชี่ยวชาญ จากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ 

มหาวิทยาลัย ถึงผูเชี่ยวชาญที่ไดจากการคัดเลือกกลุมตัวอยาง จํานวน 21 คน 

1.2 การติดตอผูเชี่ยวชาญ ติดตอทางโทรศัพท แนะนําตัว และนัดหมายการสงเอกสาร 

รายละเอียดเกี่ยวกับขอมูลประชากรกลุมตัวอยาง แบบสัมภาษณรอบที่ 1 และโครงราง

วิทยานิพนธฉบับยอ ใหผูเชี่ยวชาญไดศึกษากอนการนัดหมายสัมภาษณ 

1.3 การนัดหมายผูเชี่ยวชาญทั้ง 21 คน โดยนําสงเอกสาร สงดวยตนเอง 17 คน สง 

ทางไปรษณีย 3 คน และสงทางจดหมายอิเล็กทรอนิกส 1 คน พรอมทั้งนัดหมาย วัน เวลา ที่จะ

สัมภาษณ และขออนุญาตติดตอทางโทรศัพท เพื่อทบทวนกําหนดนัดหมายลวงหนากอนถึงวันนัด 

ซึ่งผูเชี่ยวชาญไดใหความรวมมือเปนอยางดี 

1.4 การเตรียมตัวกอนการสัมภาษณ โดยจัดเตรียมอุปกรณเคร่ืองบันทึกเสียง 
กระดาษสําหรับจดบันทึกยอ หนังสือแสดงความยินยอมเขารวมการวิจัย (Consent form) 

โทรศัพทสอบถาม เพื่อยืนยันกําหนดการนัดหมายลวงหนาอยางนอย 1 วัน แบงการเก็บรวบรวม

ขอมูลโดยการสัมภาษณเปน 2 แบบ คือ 

1.4.1 การสัมภาษณผูเชี่ยวชาญดวยตนเอง จํานวน 19 คน โดยในวันนัด 

สัมภาษณ เดินทางไปยังสถานที่นัดหมายกอนเวลาประมาณ 30 นาที ตรวจสอบความพรอมของ

อุปกรณเคร่ืองบันทึกเสียงและเอกสารอีกคร้ัง การสัมภาษณ ผูวิจัยไดมีการแนะนําตัว บอก

รายละเอียดโครงการวิจัย เหตุผลประโยชนของการวิจัย วิธีการวิจัยที่ตองมีการเก็บขอมูลจากการ

สัมภาษณ 1 คร้ัง และตอบแบบสอบถามอีก 2 คร้ัง เพื่อใหผูเช่ียวชาญเต็มใจในการเซ็นหนังสือ

ยินยอมเขารวมการวิจัย และขออนุญาตบันทึกเทปในการสัมภาษณซึ่งผูเช่ียวชาญทุกคนมีความ

ยินดีและสมัครใจใหความรวมมือในการวิจัย การสัมภาษณดําเนินการระหวางวันที่ 8 เมษายน 

2554 ถึง 3 กรกฎาคม 2554 

1.4.2 ผูเช่ียวชาญที่แสดงความจํานงขอตอบแบบสัมภาษณ โดยการเขียนเอง

จํานวน 2 คน ใหเหตุผลวา จะสามารถแสดงความคิดเห็นไดครอบคลุมมากกวา สะดวกรวดเร็ว 

และประหยัดเวลามากกวาการสัมภาษณ ผูวิจัยจัดสงแบบสัมภาษณที่มีขอคําถามแบบเดียวกับ

การสัมภาษณเพิ่มเติมเนื้อที่ใหเขียนตอบมากข้ึน สงใหผูเชี่ยวชาญพรอมเอกสารอ่ืน ๆ และเตรียม

ซองเปลาจาหนาซองถึงผูวิจัย ติดแสตมปใหสงกลับแบบสงดวนพิเศษ (EMS) กําหนดการตอบ

กลับไมเกินสองสัปดาหหลังไดรับแบบสอบถาม และขออนุญาตติดตอทางโทรศัพทเมื่อมีขอสงสัย
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หรือตองการขอมูลเพิ่มเติม ดําเนินการสงเอกสาร วันที่ 11 เมษายน 2554 รับเอกสารวันที่ 25 

เมษายน 2554 

1.5 ในการสัมภาษณดวยตนเองและสัมภาษณทางโทรศัพท ขออนุญาตบันทึกเทป  

และจดบันทึกยอระหวางการสัมภาษณ ใชคําถามตามแนวทางที่กําหนดไวในแบบสัมภาษณ แสดง

ความสนใจ ต้ังใจฟง สรุปความตามประเด็น สอบถามรายละเอียดเพิ่มเติมจนครอบคลุม ประเด็น

ทั้งหมด เพื่อใหไดขอมูลที่ถูกตองตรงกับความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญมากที่สุด โดยไมมีการถามนํา 

รวมทั้งเปดโอกาสใหผูเช่ียวชาญไดแสดงความคิดเห็นเพิ่มเติมตามความตองการ ใชเวลาในการ

สัมภาษณประมาณ 30 – 40 นาที หลังจากจบการสัมภาษณ ชี้แจงถามถึงการเก็บขอมูลรอบตอไป 

ประมาณวัน เวลา ที่จะสงแบบสอบถามรอบที่ และรอบที่ 3 ขออนุญาตติดตอทางโทรศัพทหาก

ตองการขอมูลเพิ่มเติม และยืนยันวาจะลบทําลายเทปทิ้งทันทีหลังส้ินสุดการวิจัย หลังจากนั้น

กลาวขอบคุณผูเชี่ยวชาญ 

1.6 ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 1 ต้ังแตวันที่ 8 เมษายน 2554 ถึง 

วันที่ 3 กรกฎาคม 2554 ใชระยะเวลาทั้งส้ิน 86 วัน 

2. การเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 2 โดยการใชแบบสอบถาม มีวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 

ดังนี้ 

2.1 จัดเตรียมเอกสารสงใหผูเชี่ยวชาญกลุมเดิม จํานวน 21 คน ทําหนังสือแจง 

เอกสารแบบไมเปนทางการ พรอมแบบสอบถามชุดที่ 2 ใสซอง แนบซองเปลาจาหนาซองถึงผูวิจัย 

ติดแสตมปใหผูเช่ียวชาญตอบกลับทางไปรษณียดวนพิเศษทุกฉบับ นําสงแบบสอบถามทาง

ไปรษณีย 4 คน ทางจดหมายอิเล็กทรอนิกส 2 คน และนําสงดวยตนเอง 15 คน โดยกําหนดวัน 

เวลา ในการรับแบบสอบถามกลับทางไปรษณียภายในสองสัปดาห เมื่อครบกําหนดตามวัน เวลา 

แตถายังไมไดรับแบบสอบถามกลับคืน ขออนุญาตติดตามสอบถามทางโทรศัพท 

2.2 เมื่อครบกําหนดเวลา ไดรับแบบสอบถามกลับคืน 20 ชุด ยังไมไดรับอีก 1 ชุด  

เนื่องจากผูเชี่ยวชาญติดภารกิจ ไมสามารถสงแบบสอบถามกลับไดตามกําหนด ผูวิจัยจึงติดตาม

สอบถามทางโทรศัพท แตไมสามารถไดรับแบบสอบถามกลับคืน ในรอบนี้จึงเหลือผูเช่ียวชาญสง

แบบสอบถามกลับคืนทั้งส้ิน 20 ฉบับ 

2.3  ระยะเวลาที่ใชในการเก็บขอมูลรอบที่ 2 ต้ังแตวันที่ 18 กรกฎาคม 2554 ถึงวันที่ 

5 สิงหาคม 2554 รวมระยะเวลาทั้งส้ิน 19 วัน รวมแบบสอบถามที่ไดรับคืนในรอบนี้ 20 ฉบับ 

3. การเก็บรวบรวมขอมูลรอบที่ 3 แบบสอบถามมีวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล ดังนี้ 
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3.1 จัดเตรียมเอกสารใหผูเชี่ยวชาญกลุมเดิม จํานวน 20 คน ทําหนังสือแจงเอกสาร 

แบบไมเปนทางการ พรอมแบบสอบถามชุดที่ 3 ใสซอง ซึ่งจากการเก็บขอมูลในรอบที่ 2 พบวา

ความลาชาจากการสงเอกสารทางไปรษณีย ในรอบนี้จึงปรับเปล่ียนวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล ดังนี้ 

3.2 ขออนุญาตนําสงและขอรับคืนแบบสอบถามดวยตนเองจากผูเชี่ยวชาญ จํานวน   

17 คน โดยแนบซองเปลาจาหนาซองถึงผูวิจัย และนัดหมายรับแบบสอบถามคืนตามกําหนดที่

ผูเช่ียวชาญตองการ ในระยะเวลาไมเกินสองสัปดาหหลังไดรับแบบสอบถาม ซึ่งผูเช่ียวชาญทุกคน

ใหความรวมมือเปนอยางดี 

3.3 ผูเชี่ยวชาญ 1 คน นําสงทางจดหมายอิเล็กทรอนิกส และนําสงทางไปรษณีย 2  

คน โดยแนบซองเปลาติดแสตมปสงกลับทางไปรษณียแบบสงดวน กําหนดการรับแบบสอบถาม

กลับทางไปรษณียดวนพิเศษภายในสองสัปดาห  

3.4 เมื่อครบกําหนดเวลา ไดรับแบบสอบถามกลับคืนครบทั้ง 20 ฉบับ 

3.4 ระยะเวลาที่ใชในการเก็บขอมูลรอบที่ 3 ต้ังแตวันที่ 18 สิงหาคม 2554 ถึงวันที่ 29  

สิงหาคม 2554 รวมระยะเวลาทั้งส้ิน 12 วัน 

      สรุประยะเวลาที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลทั้งหมดในการศึกษาคร้ังนี้ รวมทั้งส้ิน  

117 วัน 

การวิเคราะหขอมูล 

การศึกษานี้ใชวิธีการเก็บรวบรวมขอมูลจํานวน 3 รอบ โดยในรอบแรกเปนการสัมภาษณ 

และตอบแบบสอบถามปลายเปด รอบที่ 2 และรอบที่ 3 เปนการตอบแบบสอบถามมาตราสวน

ประมาณคา การวิเคราะหขอมูลแตละรอบ ดังนี้ 

การวิเคราะหขอมูลรอบที่ 1 

 ถอดเทปการสัมภาษณทันทีหลัง ส้ินสุดการสัมภาษณ  และขอมูลจากการตอบ

แบบสอบถามของผูเช่ียวชาญแตละคน นํามาตรวจสอบเนื้อหาที่ผูเช่ียวชาญใหเปนเนื้อหาที่

เกี่ยวของกับการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในแตละดาน กอนนํามาสรุปเปนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ที่เปนความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญทุกคน นําขอมูลที่ไดไป

วิเคราะหเนื้อหา (Content analysis) เปรียบเทียบกับกรอบแนวคิดจากการบูรณาการเอกสาร จาก

การทบทวนวรรณกรรม ตรวจสอบความครบถวนของเนื้อหา หากเนื้อหาใดยังไมครอบคลุม นํา

กลับไปสอบถามเพิ่มเติมจากผูเชี่ยวชาญที่เหลือหรือสอบถามทางโทรศัพท จนไดเนื้อหาครอบคลุม

การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวง
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พุทธศักราช 2555 – 2559 ตามกรอบแนวคิดและจากการสัมภาษณผูเช่ียวชาญ (ดังภาคผนวก จ) 

สรุปการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จํานวน 6 ดาน และมีรายละเอียดการบริหารทรัพยากรมนุษย

ขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือยอย จํานวน 52 ขอ เพื่อนําไปสราง

แบบสอบถามรอบที่ 2 

การวิเคราะหขอมูลรอบที่ 2 

 จากการรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามรอบที่ 2 ผูวิจัยนํามาคํานวณหาคามัธยฐาน 

และคาพิสัยระหวางควอไทล เพื่อนําไปสรางแบบสอบถามรอบที่ 3 ดังนี้ 

1. คามัธยฐาน คํานวณจากสูตร (ขนิษฐา  วิทยาอนุมาส, 2530) 

Md = LMd + N/2 – CF (i)  

                                        F 

Md คือ คามัธยฐาน 

LMd คือ ขีดจํากัดลางที่แทจริงของคะแนนในช้ันที่มีมัธยฐาน 

N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 

CF คือ ความถี่สะสมจากคะแนนตํ่าสุดถึงคะแนนที่เปน 

  ขีดจํากัดบนของคะแนนในช้ันกอนชั้นที่มีมัธยฐาน 

f คือ ความถี่ของคะแนนในช้ันที่มีมัธยฐาน 

i คือ ความกวางของอันตรภาคช้ัน 

 การแปลความหมายคามัธยฐาน 

คามัธยฐานอยูในชวง 4.50 – 5.00 หมายถึง กลุมผูเชี่ยวชาญเห็นวาการบริหารทรัพยากรมนุษย 

ขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 2559 มีความ

นาจะเปนตามขอความดังกลาวมากที่สุด 

 3.50 – 4.49 หมายถึง กลุมผูเชี่ยวชาญเห็นวาการบริหารทรัพยากรมนุษย 

ขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 2559 มีความ

นาจะเปนตามขอความดังกลาวมาก 
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 2.50 – 3.49 หมายถึง กลุมผูเชี่ยวชาญเห็นวาการบริหารทรัพยากรมนุษย 

ขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 2559 มีความ

นาจะเปนตามขอความดังกลาวปานกลาง 

 1.50 – 2.49 หมายถึง กลุมผูเชี่ยวชาญเห็นวาการบริหารทรัพยากรมนุษย 

ขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 2559 มีความ

นาจะเปนตามขอความดังกลาวนอย 

 1.00 – 1.49 หมายถึง กลุมผูเชี่ยวชาญเห็นวาการบริหารทรัพยากรมนุษย 

ขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 2559 มีความ

นาจะเปนตามขอความดังกลาวนอยที่สุด 

2. คาพิสัยระหวางควอไทล คํานวณจากสูตร (กานดา  พูลลาภทวี, 2539) 

IR = Q3 – Q1 

  โดยคํานวณหา Q3 และ Q1 

   Q1 = LQ1 + [N/4 - CF] (i) 

          fQ1 

   Q1 คือ คาควอไทลตําแหนงที่ 1 

   LQ1 คือ ขีดจํากัดลางที่แทจริงของช้ันที่ควอไทลที่ 1 อยู 

   N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 

   CF คือ ความถี่สะสมของช้ันกอนชั้นควอไทลที่ 1 

   fQ1 คือ ความถี่ของคะแนนในช้ันควอไทลที่ 1 

   i คือ ความกวางของอัจตรภาคช้ันควอไทลที่ 1 

   Q3 = LQ3 + [N/4 - CF] (i) 

          fQ3 

   Q3 คือ คาควอไทลตําแหนงที่ 3 

   LQ3 คือ ขีดจํากัดลางที่แทจริงของช้ันที่ควอไทลที่ 3 อยู 
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   N คือ จํานวนขอมูลทั้งหมด 

   CF คือ ความถี่สะสมของช้ันกอนชั้นควอไทลที่ 3 

   fQ3 คือ ความถี่ของคะแนนในช้ันควอไทลที่ 3 

   i คือ ความกวางของอัจตรภาคช้ันควอไทลที่ 3 

 การแปลความหมายคาพิสัยควอไทล (ขนิษฐา  วิทยาอนุมาส, 2530) 

ไมเกิน 1.50 หมายความวา ความเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญที่มีตอการบริหารทรัพยากรมนุษย 

ขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ   

ในชวงพทุธศักราช 2555 – 2559 ขอความดังกลาว มีความ    

สอดคลองกัน 

มากกวา 1.50 หมายความวา ความเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญที่มีตอการบริหารทรัพยากรมนุษย 

ขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ   

ในชวงพทุธศักราช 2555 – 2559 ขอความดังกลาว ไม    

สอดคลองกัน 

 การวิเคราะหขอมูลรอบที่ 3 

 จากการรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามรอบที่ 3 ผูวิจัยนํามาคํานวณคามัธยฐาน และ

คาพิสัยระหวางควอไทลของแตละขออีกคร้ัง เพื่อสรุปผลการวิจัย โดยพิจารณาจากผลการคํานวณ

ในแตละขอความที่มีคามัธยฐานมากกวา 3.50 พิจารณาความสอดคลองของขอความจากคา

พิสัยควอไทลนอยกวา 1.50 และคําตอบที่มีการเปลี่ยนแปลงไมเกินรอยละ 15 ถือวาเปนเกณฑที่

ยอมรับได (Linestone and Turoff, 1975) 

 จากการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 3 พบวา การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือยอยตามคามัธยฐานจากมากไปหานอย ขอความที่มีคามัธย

ฐานต้ังแต 3.50 – 4.49 แสดงถึงกลุมผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันในระดับมาก และ

ขอความที่มีคามัธยฐานต้ังแต 4.50 ข้ึนไป แสดงถึงกลุมผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกัน

ระดับมากที่สุด สวนคาพิสัยควอไทลของทุกขอความมีคานอยกวา 1.50 และการเปลี่ยนแปลง

คําตอบของผูเช่ียวชาญรอยละ 14.64 (ดังแสดงในภาคผนวก ฉ) ผูวิจัยจึงยุติการสงแบบสอบถาม

และสรุปผลการวิจัย 

 

 

 



79 

 

บทที่  4 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

 การวิจัยเชิงพรรณนาคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 โดยใช

เทคนิคการวิจัยแบบ EDFR (Ethnographic Delphi Futures Research) ในการรวบรวมความ

คิดเห็นของผูเช่ียวชาญ จํานวน 21 คน ประกอบดวย ผูเช่ียวชาญดานนโยบายและการวางแผน

ดานกําลังพลกรมแพทยทหารเรือ ผูเช่ียวชาญดานการบริหารทางการพยาบาลในโรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ผูเชี่ยวชาญดานการวางแผนทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลสังกัดกรม

แพทยทหารเรือ ผูเช่ียวชาญในองคกรวิชาชีพ และผูเช่ียวชาญในระดับอาจารยพยาบาลที่มี

ประสบการณดานการสอน การวิจัย และการบริหารการพยาบาล โดยทําการวิเคราะหขอมูล ดังนี้ 

ผลการสัมภาษณ 

 การวิเคราะหการสัมภาษณ มีจุดมุงหมายเพื่อนําการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญมาสรางเปน

นิยามศัพท โดยเอาความหมายที่เหมือนกันมาจัดระบบ หมวดหมู เพื่อนํามาวิเคราะหองคประกอบ

ของการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ในแตละดาน และในแตละดานวิเคราะหเนื้อหา (Content 

analysis) ดังตารางที่ 2  
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ตารางที่ 2 ตารางการกําหนดรายขอคําถาม จากการวิเคราะหผลสัมภาษณที่ไดจาก
ผูเชี่ยวชาญรอบแรก 

 
ผลการสัมภาษณ กําหนดรายการขอคําถาม 

ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากร
มนุษย 
- แผนตองสามารถปรับได เพื่อใหทันกับการ

เปล่ียนแปลง (A02) 

- จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยอยาง

ตอเนื่อง (A09), (A14) 

- แผนการบริหารทรัพยากรมนุษย ควรแบงเปน

แผนระยะส้ัน ระยะกลาง และระยะยาว ตาม

ยุทธศาสตร (A20) 

1. แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการ

พยาบาลปรับลดใหส้ันลงเพือ่ทันตอการ

เปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนอยางรวดเร็ว รวมถงึการ

เปล่ียนแปลงนโยบายระบบบริการสุขภาพ แบง

แผนเปน 3 ระยะคือ แผนระยะส้ัน 1 ป, แผน

ระยะกลาง 3ป, และแผนระยะยาว 5 ป   

- การจัดทําแผนตองคํานึงถึงบริบทที่เกี่ยวของ 

เชน ระบบบริการสุขภาพ (A02) 

- ตองวิเคราะหแนวโนม และวางแผนการจัดการ

ทรัพยากร สําหรับการเตรียมรองรับระบบ

บริการสุขภาพที่เปล่ียนแปลง (A09), (A14) 

2. แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการ

พยาบาลคํานงึถึงแนวโนมปญหาสุขภาพของ

ประเทศ เชน กลุมผูสูงอายุ หรือโรคระบาดที่

เกิดข้ึนใหม 

- การจัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย

ตองรวมกันทุกฝาย (A01) 

- การทาํแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยทกุ

ฝายทีม่ีสวนไดสวนเสียตองมีสวนรวม (A04), 

(A09), (A10), (A11), (A18), (A20), (A21) 

3. แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการ

พยาบาลใชหลักการมีสวนรวมของผูเกีย่วของ

ทุกฝาย 

- ตองกําหนดตัวช้ีวัดสําหรับประเมินการทํา

แผนการบริหารทรัพยากรมนุษย (A14)  

- แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยตองสามารถ

ประเมินแผนไดอยางชัดเจน (A20) 

4. วางแผนการบริหารทรัพยากรมนษุยของ

องคการพยาบาลกําหนดเปาหมาย กลยุทธ 

และตัวช้ีวัด ทีส่ามารถประเมินไดอยางชัดเจน 
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ผลการสัมภาษณ กําหนดรายการขอคําถาม 

- แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยตองมีการ

วิเคราะหรวมกันทั้งฝายผลิต และฝายที่ตองการ 

หาอัตราที่เหมะสมกับการรับและการลาออก 

(A01) 

- ในอนาคตตองมีการวิ เคราะห วางแผน

บุคลากรในการสรรหาบุคลากร เพื่อมาทดแทน

กําลังคนที่จะตองลาออก หรือวาเกษียณอายุ 

(A04), ((A18), (A20) 

- ทําการศึกษาเร่ืองกระบวนการไหลออกของ

พยาบาลสังกดักรมแพทยทหารเรือในอีก 5 ป

ขางหนา เพื่อที่จะนํามาวางแผนจัดหาบุคลากร

มาทดแทน (A14) 

5. วางแผนการบริหารทรัพยากรมนษุยใหมี

บุคลากรพยาบาลเพยีงพอตอการบริการ

พยาบาล โดยการวิเคราะห คํานวณ อัตรากําลัง

พล ที่สอดคลองกับการรับและการลาออกของ

บุคลากรพยาบาล 

- กําหนดคุณลักษณะ คุณสมบัติ การคัดเลือก

นักเรียนพยาบาลที่ชัดเจน (A01),(A03), (A21)  

- องคการพยาบาลจะตองมสีวนรวมในการคัด

สรรพยาบาล (A04), (A11), (A18) 

6. วางแผนการคัดเลือกนักเรียนพยาบาล

รวมกับวทิยาลัยพยาบาลกองทพัเรือ เพื่อใหได

อัตรากําลังและบุคลากรทีม่สีมรรถนะตามที่

ตองการ 

- วางแผนรวมมือกับเครือขายทัง้ในและ

ตางประเทศเพื่อพัฒนาทางดานวชิาการและ

งานวิจยั (A02), (A08), (A10), (A11), (A16), 

(A19), (A20), (A21) 

7. วางแผนการพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดย

การพัฒนาเครือขายความรวมมือทางวิชาการ

และการวิจยัทัง้ภายในและภายนอกประเทศ 

- วางแผนในการจูงใจใหบุคลากรคงอยูใน

องค การ  โดย เฉพาะ บุคลากรที่ มี ความ รู 

ความสามารถ (A02) 

- กําหนดกลยุทธจูงใจใหกลุม Talent คงอยูกับ

องคการใหนานที่สุด (A04), (A09), (A17) 

8. วางแผนการบริหารจัดการบุคลากรพยาบาล

ที่มีศักยภาพสูง (Talent Management) เพื่อจูง

ใจใหบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูงคง

อยูในองคการ 
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ผลการสัมภาษณ กําหนดรายการขอคําถาม 

- ควรมีเกณฑในการจัดสรรพยาบาลจบใหม

ใหกับ 2 รพ.ทีผ่านมาการสรรหาท่ีไดมายงัไมมี

รูปแบบและวิธีที่เหมาะสม ยุติธรรม เปนธรรม 

(A03), (A08),(A09) 

9. องคการพยาบาลทั้ง 2 แหง คือ โรงพยาบาล

สมเด็จพระปนเกลา และโรงพยาบาลพระนาง

เจาสิริกิต์ิ ประสานและรวมมอืกันในการวาง

แผนการบริหารทรัพยากรมนษุย 
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ตารางที่ 2 (ตอ) 
ผลการสัมภาษณ กําหนดรายการขอคําถาม 

ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล 
- องคการพยาบาลจะตองมสีวนรวมในการคัด

สรรพยาบาล (A04), (A11), (A18) 

1. ประสานกบัวิทยาลัยพยาบาลกองทพัเรือใน

การพัฒนาระบบคัดเลือกนกัเรียนพยาบาล 

- เปดรับสมัครบุคคลภายนอก ที่ไมไดจบจาก

วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ (A04) 

- ในอนาคตขางหนาอาจจะไมตองผูกขาดกับที่

วิทยาลัยพยาบาลกองทพัเรือผลิตพยาบาลให 

(A06), (A09), (A21) 

2. รับสมัครบุคลากรพยาบาลเขาทาํงานเปน

แบบเปดกวาง คือรับนักเรียนพยาบาลท่ีสําเร็จ

การศึกษาจากสถาบันอ่ืน นอกเหนือ จาก

ผูสําเร็จจากวทิยาลัยพยาบาลกองทพัเรือ 

- การสรรหาบุคลากร ของกรมแพทยที่ผานมา

เปนการสรรหาจากภายในนกัเรียนพยาบาล มี

ข้ันตอนของการคัดเลือกสอบความรู 

ความสามารถตาง ๆ ของผูทีจ่ะเขามาบรรจุเปน

พยาบาลทหารเรือ (A20) 

3. คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานใช

วิธีการคัดเลือกมากกวาหนึง่วิธ ีเชน การสอบ

ขอเขียน การสัมภาษณ การทดลองงาน 

- บุคลากรสามารถเลือกตําแหนง สถานที่

ทํางานไดตามความสมัครใจ และตองมี

คุณสมบัติตรงตามตําแหนงนั้น (A01) 

- ทบทวนเร่ืองของการบรรจุบุคลากรลงตําแหนง

งานใหตรงกับความรูความสามารถที่เรียกวา 

Put the right man on the right job (A09), 

(A11), (A12). (A14) 

4. คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานใน

หนวยงานพิเศษ เชน หนวยอภิบาลผูปวยหนกั 

(ICU) ฯลฯ ตามคุณสมบัติ รวมกับ ความ

ตองการของผูสมัคร 

- มีกระบวนการในการสรรหาบุคลากรพยาบาล

ที่มีความสามารถสูงใหกับหนวยงานได (A09), 

(A10), (A11), (A14) 

5. พัฒนากระบวนการสรรหาเพ่ือใหไดบุคลากร

พยาบาลที่มีความสามารถสูง 

- มีอิสระในการทํางาน ตัดสินใจมากข้ึน 

(A04),(A06), (A09), (A10), (A11), (A14), 

(A16), (A18) 

6. มีอิสระมากข้ึน ในการดําเนินการสรรหาและ

คัดเลือกบุคลากรพยาบาล 
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ผลการสัมภาษณ กําหนดรายการขอคําถาม 

- การสรรหาบุคลากรเขาสูตําแหนงตองมกีาร

กําหนดคุณลักษณะ คุณสมบัติ และมีความ

โปรงใส ยุติธรรม (A01), (A09), (A11)  

- การสรรหาบุคลากร ผูนาํควรมาจากระบบการ

เลือกต้ัง และมีองคความรู ประสบการณ วัยวฒุิ 

คุณวุฒิ (A08), (A10), (A11), (A14) 

7. ปรับปรุงวิธกีารการเขาสูตําแหนงผูบริหาร

ทางการพยาบาลระดับสูงขององคการพยาบาล 

เชน คุณสมบัติดานคุณวุฒทิางการศึกษา และ

สมรรถนะที่จําเปนอ่ืน ๆ 
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ตารางที่ 2 (ตอ) 
ขอบเขตที่ได กําหนดเปนรายขอคําถาม 

ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล 
- พัฒนาบุคลากรพยาบาลครบทุกคน ทกุป 

(A01), (A03), (A04), (A05),(A6), (A08), 

(A09), (A14), (A15), (A17), (A18) 

1. ดําเนินการจัดทําแผนกลยุทธ เพื่อพัฒนา

บุคลากรพยาบาลใหไดครบถวนทุกคนในแตละ

ป 

- เนนการพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยเฉพาะ

ทางคลินิก (A04), (A06), (A10), (A11), (A20), 

(A21) 

2. สงเสริมพฒันาบุคลากรพยาบาลโดยเนน

ปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิก 

- เนนพัฒนาบุคลากรใหสามารถใหบริการเชิง

รุก (A19), (A21) 

3. สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลพัฒนา

ความสามารถในการใหบริการเชิงรุกมากข้ึน 

- สงเสริมใหมกีารศึกษาตอดานตาง ๆ ทัง้ที่

เกี่ยวของกับการพยาบาล และสาขาอ่ืน ๆ 

(A02), (A04), (A05), (A06), (A09), (A10), 

(A11), (A14), (A15), (A16), (A17), (A19), 

(A20), (A21)   

4. สงเสริมบุคลากรพยาบาลใหมีโอกาสศึกษา

ตอในสาขาตาง ๆ  เพื่อบูรณาการกับศาสตร

ทางการพยาบาล 

- พัฒนาศักยภาพของบุคลากรทางการ

พยาบาลใหมคีวามรอบรู รูทันในเร่ืองของ

วิทยากรใหม ๆ เพื่อรองรับในเร่ืองของการ

บริการพยาบาลเฉพาะทาง (A20) 

5. สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลเปนพยาบาล

ผูเชี่ยวชาญเฉพาะทาง 

- มีการปฐมนิเทศบุคลากรใหม เพื่อใหรูระบบ 

และมีพยาบาลพี่เล้ียงคอยแนะนํา หรือวาเปน 

Coaching ใหกับนองใหม (A09), (A14), 

(A16), (A17), (A18), (A20) 

6. พัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยมอบหมายให

พยาบาลผูเชีย่วชาญเฉพาะสาขาการพยาบาล

ในโรงพยาบาลเปนวทิยากรและเปนพีเ่ล้ียง 

- สงเสริมและพัฒนาใหใชเทคโนโลยีใหม

สําหรับนํามาใชในการปฏิบติังาน (A21) 

7. สงเสริมและพัฒนาใหบุคลากรพยาบาลใช

เทคโนโลยีใหมมากข้ึน  

- ใหมีแหลงการเรียนรูนอกเหนือจากหองสมุด

กรมแพทยทหารเรือ (A21) 

 

8. พัฒนาใหมแีหลงการเรียนรูนอกจาก

หองสมุด และสงเสริมการจัดการความรู

บุคลากรพยาบาลมากข้ึน 
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ผลการสัมภาษณ กําหนดรายการขอคําถาม 

- องคกรพยาบาลควรเปนองคกรที่สามารถ

เชื่อมโยงประสานกับองคกรอ่ืนที่เกีย่วของเพื่อ

พัฒนาวชิาชีพใหมีความสามารถมากไปกวานี้ 

มีความสามารถในการแขงขัน การตอรองกับ

วิชาชพีกลุมอ่ืนได (A21) 

9. เชื่อมโยง ประสานกับองคการอื่นที่เกีย่วของ 

เพื่อพัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีความรู 

ความสามารถในการแขงขัน การตอรองกับ

วิชาชพีกลุมอ่ืน 

- ทําการวเิคราะหการพัฒนาบุคลากรรวมกนัทกุ

หนวยงาน (A09), (A14) 

10. รวมกับวิทยาลัยพยาบาลกองทพัเรือ

วิเคราะหการพัฒนาบุคลากรเช่ือมโยงกัน

ระหวางฝายผลิตกับฝายการพยาบาล 
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ตารางที่ 2 (ตอ) 
ขอบเขตที่ได กําหนดเปนรายขอคําถาม 

ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของ
บุคลากรพยาบาล 
- ใหผูประเมนิ และผูถูกประเมินรับรูขอตกลงใน

การประเมนิรวมกนั (A09), (A17) 

1. ส่ือสารใหผูประเมิน และผูถูกประเมนิรับรู

ขอตกลงรวมกนัและมทีัศนคติที่ดีตอการ

ประเมินผล 

- นําการประเมินแบบ 360 องศามาใช (A02), 

(A09), (A10), (A20) 

2. นําการประเมินแบบ 360 องศา มาใชในการ

ประเมินบุคลากรพยาบาล 

- ประเมินผลแบบเปนทีมและรายบุคคล (A09), 

(A17) 

3. จัดการประเมินผลทั้งการประเมินผลที่เปน

ทีมและประเมินรายบุคคล 

- การประเมนิรายบุคคลเนนที่ผลงาน และการ

ทํางานเปนทีม (A09), (A17) 

4. การประเมนิผลรายบุคคลประกอบดวย

ผลงาน และพฤติกรรมของบุคคล เชน 

ความสามารถในการทํางานเปนทมี จริยธรรม

ในการทํางาน 

- ประเมินตามตัวช้ีวัดทีก่ําหนด (A09) 5. การประเมนิผลบุคลากรพยาบาลประเมิน

ตามตัวช้ีวัด โดยมุงน้ําหนกัที่ผลงานเปนหลัก 

- มีผูประเมนิหลายฝายเพื่อลดความลําเอียง 

และมีความยติุธรรม (A10), (A11),(A14) 

6. การประเมนิผลมีความยติุธรรม ปราศจาก

ความลําเอียง ผูประเมินผลประกอบดวยหลาย

ฝาย เชน ผูรวมงาน ผูบงัคับบัญชา ผูรับผลงาน 

- นําระบบสารสนเทศมาใชรวมในการประเมิน 

(A21) 

7. ใชเทคโนโลยีสารสนเทศเปนเคร่ืองมือที่

สําคัญในการเก็บขอมูล วิเคราะหขอมูล 

- ใชผลการประเมินเพื่อพิจารณาส่ิงจูงใจ เชน 

การเล่ือนข้ัน คาตอบแทน (A01), (A04), (A09), 

(A14), (A16), (A19), (A20), (A21) 

8. ใชผลการประเมินบุคลากรพยาบาลในการ

พิจารณาส่ิงจงูใจใหแกบุคลากรพยาบาล 

- นําผลการประเมินมาจัดสรรอัตรากําลังตาม 

Productivity (A09) 

9. นําผลการประเมินมาจัดสรรอัตรากําลังตาม

ภาระงานและผลงานของหนวยงาน 

(Productivity) 

- การแจงผลการประเมินผลดําเนนิเปน

ความลับ (A09), (A14) 

10. การดําเนนิการแจงผลการประเมินบุคลากร

พยาบาลคํานงึถึงสิทธิสวนบุคคล  
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ตารางที่ 2 (ตอ) 
ผลการสัมภาษณ กําหนดรายการขอคําถาม 

ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล 
- ใสใจในบุคลากรพยาบาล เชนใหมีความสุขใน

การทาํงาน (A01 – A12), (A14), (A16), (A19 

– A21) 

1. ใสใจในความเปนมนษุยของบุคลากร

พยาบาล เชน การสรางบรรยากาศในการ

ทํางาน ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

ความสุขในการทํางาน 

- มีแรงจูงใจใหบุคลากรตองการพัฒนาตนเอง 

(A09), (A14), (A15),  (A17), (A20) 

2. ดําเนินการเสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากร

พยาบาลเกิดความกระตือรือรนในการพฒันา

ตนเองมากข้ึน 

- วิเคราะหความตองการของบุคลากรพยาบาล 

(A20) 

3. วิเคราะหความตองการดานสวัสดิการ และ

ปจจัยอ่ืนของบุคลากรพยาบาล นอกเหนอืจาก

ที่ไดรับจากกรมแพทยทหารเรือ 

- พัฒนาสงเสริมใหบุคลากรเขาสูกลุม Talent 

ดํารงรักษาไวใหได (A09) 

4. พัฒนารูปแบบในการสงเสริมและธํารงรักษา

บุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูง 

- ใหบุคลากรไดรับการเล่ือนข้ัน เล่ือนยศ ตาม

ระยะเวลาทีเ่หมาะสม (A11) 

5. ปรับกลยุทธใหบุคลากรพยาบาลไดรับการ

แตงต้ังยศ และการเล่ือนชั้นยศ ตามหวงเวลาที่

เหมาะสม 

- ใชกลยทุธตาง ๆ ในการดึงดูดใหบุคลากรคง

อยูกับองคการใหนานที่สุด (A04), (A07), 

(A09), (A17), (A19 – A21) 

6. ใชกลยุทธตาง ๆ สรางความยึดมัน่ผูกพนัตอ

องคกร และดึงดูดใจใหบุคลากรพยาบาลคงอยู

ในองคกร 

- จัดสวัสดิการใหเอ้ือตอการปฏิบัติงานแก

บุคลากร (A04 – A12), (A14) (A19 – A21) 

7. จัดสวัสดิการที่เอ้ือตอการปฏิบัติงานอยาง

เพียงพอ เชน หอพัก บานพกัภายใน

โรงพยาบาล ฯลฯ 

- เปดโอกาสใหสามารถจัดสรรเวลาในการ

ปฏิบัติงานของตนเองได (A09), (A10), (A11), 

(A16), (A19) 

8. ปรับปรุงระบบการจัดเวรเพื่อจูงใจในการ

ปฏิบัติงาน เชน เปดโอกาสใหบุคลากรพยาบาล

เลือกเวลา หรือวันหยุดในการปฏิบัติงานของ

ตนเองไดมากข้ึน 
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ผลการสัมภาษณ กําหนดรายการขอคําถาม 

- จัดใหมีการสรางสัมพันธภาพระหวางบุคลากร

และหนวยงานอื่นใหมากข้ึน เชน จัดใหมีการ

สันทนาการรวมกัน (A04 – A14), (A19 – A21) 

9. สงเสริมกิจกรรมใหเกิดสัมพันธภาพระหวาง

บุคลากรพยาบาลมากข้ึน 

- เปดโอกาสใหบุคลากรไดแสดงความคิดเห็น 

ขอเสนอแนะในการบริหารเพิ่มมากข้ึน (A02), 

(A08), (A11) 

10. เพิ่มชองทางใหบุคลากรพยาบาลแสดง

ความคิดเหน็ ขอเสนอแนะในการบริหาร

ทรัพยากรมนษุยมากข้ึน  

- มีคณะกรรมการคอยปกปองคุมครอง

ผูปฏิบัติงาน (A08), (A12), (A13), (A15) 

11. มอบหมายผูรับผิดชอบ หรือคณะทํางาน

ทางการพยาบาลที่คอยปกปองพทิักษสิทธิ ์

ความเสีย่ง ความปลอดภัย ของบุคลากร

พยาบาล 
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ตารางที่ 2 (ตอ) 
ผลการสัมภาษณ กําหนดรายการขอคําถาม 

ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากร
พยาบาล 
- องคการพยาบาลกําหนดบันไดความกาวหนา

ทางวิชาชีพ (Career Ladder) ของบุคลากร

พยาบาล เชน ดานการปฏิบัติการพยาบาล, 

ดานการบริหารการพยาบาล, ดานพฒันา

คุณภาพทางการพยาบาล และดานการศึกษา 

(A09), (A13), (A19) 

1. กําหนดบันไดความกาวหนาทางวิชาชพี 

(Career ladder) ของบุคลากรพยาบาล 

- เปดโอกาสใหบุคลากรพยาบาลเลือก

ความกาวหนาทางวิชาชีพของตนเองได (A09), 

(A13), (A14), (A19) 

2. เปดโอกาสใหบุคลากรพยาบาลสามารถ

เลือกบันไดความกาวหนาทางวิชาชีพของ

ตนเอง 

- องคการพยาบาลกําหนดคุณลักษณะ 

คุณสมบัติ ของบุคลากรพยาบาลสําหรับบันได

ความกาวหนาทางวิชาชีพอยางชัดเจน(A01), 

(A09), (A14), (A19) 

3. กําหนดคุณลักษณะ คุณสมบัติ ของบุคลากร

พยาบาลสําหรับบันไดความกาวหนาทาง

วิชาชพีอยางชดัเจน 

- การเล่ือนเขาสูตําแหนงงาน มีการจัดระบบ

เตรียมความพรอมเขาสูตําแหนงงาน 

(Succession Planning)  โดยเฉพาะการเตรียม

ความพรอม เพื่อทดแทนตําแหนงงานที่ตองใช

คนที่มีความรูความสามารถ (A01), (A09), 

(A14) 

4. ดําเนินการเตรียมความพรอมสําหรับ

บุคลากรที่มีความสามารถสูง เพื่อการกาวสู

ตําแหนงทีเ่หมาะสม 

- นําระบบ Fast tract มาใช (A09 – A11), 

(A14), (A15 – A19) 

5. กําหนดใหบุคลากรพยาบาลที่มี

ความสามารถสูงสามารถกาวหนาทางวิชาชีพ 

โดยไมตองรอระยะเวลาในการปรับหรือเล่ือน

ตําแหนง 
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ผลการวิเคราะหขอมูลรอบท่ี 2 

 นําคําตอบที่ไดจากแบบสอบถามรอบที่ 2 มาวิเคราะหขอมูลโดยการคํานวณหาคา 

มัธยฐาน และคาพิสัยระหวางควอไทล ของขอคําถามแตละขอ หากคามัธยฐานมีคาต้ังแต 3.50 

ข้ึนไป คาพิสัยระหวางควอไทลไมเกิน 1.50 แสดงวากลุมผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกัน 

การวิเคราะหขอมูล พบวา ความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญที่มีตอการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 มี

ผูเช่ียวชาญบางทานเสนอแนะใหมีการยายขอความ และรวมขอความบางขอความไปอยูในดานที่

เห็นวามีความเหมาะสม โดยนําไปสรางเปนแบบสอบถามแบบมาตราสวนประมาณคา พรอม

แสดงคามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และตําแหนงคะแนนที่ผูเช่ียวชาญแตละทานตอบใน

รอบที่ 2 ใหผูเชี่ยวชาญกลุมเดิม นําไปเก็บขอมูลรอบที่ 3 เพื่อยืนยันคําตอบและใหเหตุผลประกอบ

กรณีคําตอบนั้นอยูนอกคาพิสัยระหวางควอไทล ไดการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการ

พยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จํานวน 6 ดาน 

และขอความนาจะเปนจํานวน 54 ขอ นําไปสรางเปนขอคําถามในแบบสอบถามรอบที่ 3 ความ

คิดเห็นของผูเชี่ยวชาญที่ตองปรับปรุง รายละเอียดรายขอดังตอไปนี้ 

1. ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย 

1) แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลปรับลดใหส้ันลงเพื่อทันตอการ 
เปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนอยางรวดเร็ว รวมถึงการเปล่ียนแปลงนโยบายระบบบริการสุขภาพ แบงแผน

เปน 3 ระยะคือ แผนระยะส้ัน 1 ป, แผนระยะกลาง 3ป, และแผนระยะยาว 5 ป 

 ปรับเปน จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล ควรทบทวน หรือ 

ปรับแผนเปนระยะ เพื่อใหทันตอการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนอยางรวดเร็ว เชน การเปล่ียนแปลง

นโยบายระบบบริการสุขภาพ โดยอาจแบงแผนเปน 3 ระยะคือ แผนระยะส้ัน 1 ป, แผนระยะกลาง 

3 ป, และแผนระยะยาว 5 ป 

2) แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลคํานึงถึงแนวโนมปญหาสุขภาพ 

ของประเทศ เชน กลุมผูสูงอายุ หรือโรคระบาดที่เกิดข้ึนใหม 

ปรับเปน จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลคํานึงถึงความ 

สอดคลองของวิสัยทัศน พันธกิจ นโยบายกองทัพเรือ และกรมแพทยทหารเรือ ตลอดจนปจจัยที่

เกี่ยวของทั้งหมดทั้งในระดับประเทศ และระดับโลก 

3) แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล ใชหลักการมีสวนรวมของ 

ผูเกี่ยวของทุกฝาย 
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ปรับเปน จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลใชหลักการมีสวน

รวมของผูเกี่ยวของทุกฝาย 

4) วางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลกําหนดเปาหมาย กลยุทธ  

และตัวช้ีวัด ที่สามารถประเมินไดอยางชัดเจน 

ปรับเปน วางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลกําหนดเปาหมาย กล 

ยุทธ  กรอบระยะเวลา และตัวช้ีวัดที่ประเมินไดงาย ใชงบประมาณในการเก็บขอมูลสําหรับตัวช้ีวัด

อยางสมเหตุสมผล 

5) วางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยใหมีบุคลากรพยาบาลเพียงพอตอการบริการ 
พยาบาล โดยการวิเคราะห คํานวณ อัตรากําลังพล ที่สอดคลองกับการรับและการลาออกของ

บุคลากรพยาบาล 

ปรับเปน วางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยใหมีบุคลากรพยาบาลเพียงพอตอการบริการ 

พยาบาล โดยการวิเคราะหแนวโนมการเปล่ียนแปลงในอนาคต 

6) วางแผนการคัดเลือกนักเรียนพยาบาลรวมกับวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ เพื่อใหได 

อัตรากําลังและบุคลากรที่มีสมรรถนะตามที่ตองการ 

ปรับเปน วางแผนการคัดเลือกนักเรียนพยาบาลระหวางองคการพยาบาล วิทยาลัย 

พยาบาลกองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของ 

7) วางแผนการพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยการพัฒนาเครือขายความรวมมือทาง 
วิชาการและการวิจัยทั้งภายในและภายนอกประเทศ 

ปรับและสลับขอเปนขอ 8 ในแบบสอบถามรอบที่ 3 เปน ประสานและรวมมือกันระหวาง 

องคการพยาบาลทั้ง 2 แหง คือโรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลาและโรงพยาบาลสมเด็จพระนาง

เจาสิริกิต์ิในการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย และการจัดสรรอัตรากําลังใหแตละหนวยงาน 

8) วางแผนการบริหารจัดการบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง (Talent Management)  

เพื่อจูงใจใหบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูงคงอยูในองคการ 

ปรับและสลับขอเปนขอ 9 ในแบบสอบถามรอบที่ 3 เปน วางแผนการพัฒนาบุคลากร 

พยาบาล โดยการพัฒนาเครือขายความรวมมือทางวิชาการ และการวิจัยทั้งภายในกรมแพทย

ทหารเรือและเหลาทัพ ตลอดจนระดับมหาวิทยาลัย กระทรวงสาธารณสุข และองคการพยาบาล

ภายนอกประเทศ 

9) องคการพยาบาลทั้ง 2 แหง คือ โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา และโรงพยาบาลพระ 

นางเจาสิริกิต์ิ ประสานและรวมมือกันในการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย 
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ปรับและสลับขอเปนขอ 7 ในแบบสอบถามรอบที่ 3 เปน วางแผนการบริหารจัดการ 

บุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง  (Talent Management) เพื่อจูงใจใหบุคลากรพยาบาลที่มี

ความสามารถสูงไดใชความสามารถ และคงอยูในองคการ 

2. ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล 

1) ประสานกับวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือในการพัฒนาระบบคัดเลือกนักเรียน 

พยาบาล 

ปรับเปน รวมกันระหวางองคการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ และหนวยงานที่ 

เกี่ยวของ ในการพัฒนาระบบการสรรหาและการคัดเลือกนักเรียนพยาบาล 

2) เพิ่มขอคําถามจากคําช้ีแนะจากผูเชี่ยวชาญ คือ พัฒนาระบบการสรรหาและการ 

คัดเลือกนักเรียนพยาบาล รวมกันระหวางองคการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล และหนวยงานที่

เกี่ยวของ 

3) รับสมัครบุคลากรพยาบาลเขาทํางานเปนแบบเปดกวาง คือรับนักเรียนพยาบาลที่ 
สําเร็จการศึกษาจากสถาบันอ่ืน นอกเหนือ จากผูสําเร็จจากวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ 

ปรับเปน กําหนดอัตรากําลังในการบรรจุนักเรียนพยาบาลที่สําเร็จการศึกษาจากวิทยาลัย 

พยาบาลกองทัพเรือ รวมกันระหวางองคการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ และหนวยงาน

ที่เกี่ยวของ 

4) คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานใชวิธีการคัดเลือกมากกวาหนึ่งวิธี เชน การสอบ 

ขอเขียน การสัมภาษณ การทดลองงาน  

ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

5) คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานในหนวยงานพิเศษ เชน หนวยอภิบาลผูปวยหนัก  

(ICU) ฯลฯ ตามคุณสมบัติ รวมกับ ความตองการของผูสมัคร 

ปรับเปน คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานในหนวยงานตางๆ เชน หนวยอภิบาล 

ผูปวยหนัก (ICU) หองผาตัด ฯลฯ ตามคุณสมบัติเฉพาะ รวมกับความสมัครใจของผูสมัคร 

6) พัฒนากระบวนการสรรหาเพื่อใหไดบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูง 
ปรับเปน พัฒนากระบวนการสรรหาบุคลากรพยาบาล เพื่อใหบุคลากรพยาบาลที่มี 

ศักยภาพสูงไดรับการบรรจุ 

7) มีอิสระมากข้ึน ในการดําเนินการสรรหาและคัดเลือกบุคลากรพยาบาล 

ปรับเปน ดําเนินการสรรหา และคัดเลือกบุคลากรพยาบาลสอดคลองกับความตองการ  

และความจําเปนเรงดวนได  
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8) ปรับปรุงวิธีการการเขาสูตําแหนงผูบริหารทางการพยาบาลระดับสูงขององคการ 
พยาบาล เชน คุณสมบัติดานคุณวุฒิทางการศึกษา และสมรรถนะที่จําเปนอ่ืน ๆ 

ปรับเปน ปรับปรุงวิธีการการเขาสูตําแหนงผูบริหารทางการพยาบาลระดับสูงขององคการ 

พยาบาล ไดแก คุณสมบัติดานการศึกษา สมรรถนะดานการเปนผูนํา ความสามารถในการสราง 

และพัฒนาเครือขาย สมรรถนะดานวิชาชีพ ทั้งนี้ตองยึดหลักธรรมาภิบาลในการสรรหาและ

คัดเลือก 

3. ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล 
1) ดําเนินการจัดทําแผนกลยุทธ เพื่อพัฒนาบุคลากรพยาบาลใหไดครบถวนทุกคนในแต 

ละป 

 ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

2) สงเสริมพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยเนนปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิก 

ปรับเปน สงเสริมพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยเนนปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิก และ 

ความสามารถอ่ืน ๆ ที่จําเปนในการปฏิบัติงานตามของเขตความรับผิดชอบ 

3) สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลพัฒนาความสามารถในการใหบริการเชิงรุกมากข้ึน 

ปรับเปน สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลพัฒนาความสามารถในการใหบริการเชิงรุก และ 

การสรางเสริมสุขภาพมากข้ึน 

4) สงเสริมบุคลากรพยาบาลใหมีโอกาสศึกษาตอในสาขาตาง ๆ  เพื่อบูรณาการกับ 

ศาสตรทางการพยาบาล  

ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

5) สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลเปนพยาบาลผูเชี่ยวชาญเฉพาะทาง 
ปรับเปน สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลเปนพยาบาลผูเชี่ยวชาญเฉพาะทาง และสนับสนุน 

ใหครอบคลุมทุกสาขาและเพียงพอ 

6) พัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยมอบหมายใหพยาบาลผูเชี่ยวชาญเฉพาะสาขาการ 
พยาบาลในโรงพยาบาลเปนวิทยากรและเปนพี่เล้ียง 

 ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

7) สงเสริมและพัฒนาใหบุคลากรพยาบาลใชเทคโนโลยีใหมมากข้ึน  

 ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 
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8) พัฒนาใหมีแหลงการเรียนรูนอกจากหองสมุด และสงเสริมการจัดการความรูบุคลากร 

พยาบาลมากข้ึน 

 ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

9) เชื่อมโยง ประสานกับองคการอื่นที่เกี่ยวของ เพื่อพัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีความรู  
ความสามารถในการแขงขัน การตอรองกับวิชาชีพกลุมอ่ืน 

ปรับเปน พัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีความรู ความสามารถ และการยกระดับวิชาชีพให 

เปนที่ยอมรับในกลุมวิชาชีพอ่ืน รวมมือกับองคการอื่นที่เกี่ยวของ 

10) รวมกับวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือวิเคราะหการพัฒนาบุคลากรเช่ือมโยงกันระหวาง 
ฝายผลิตกับฝายการพยาบาล 

ปรับเปน วางแผนการพัฒนาบุคลากร รวมกันระหวางองคการพยาบาล และวิทยาลัย 

พยาบาลกองทัพเรือ เพื่อใหไดบุคลากรพยาบาลที่มีความรูความสามารถตรงตามความสามารถ

หลัก (Core Competency) ของกรมแพทยทหารเรือ  

4. ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล 

1) ส่ือสารใหผูประเมิน และผูถูกประเมินรับรูขอตกลงรวมกันและมีทัศนคติที่ดีตอ 

การประเมินผล 

 ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

2) นําการประเมินแบบ 360 องศา มาใชในการประเมินบุคลากรพยาบาล 

ปรับเปน นําการประเมินแบบ 360 องศา มาใชในการประเมินบุคลากรพยาบาลในอนาคต 

3) จัดการประเมินผลทั้งการประเมินผลที่เปนทีมและประเมินรายบุคคล 

ปรับเปน พัฒนาระบบการประเมินผลใหครอบคลุมทั้งการประเมินระดับสมรรถนะและ 

ผลงานรายบุคคล 

4) การประเมินผลรายบุคคลประกอบดวยผลงาน และพฤติกรรมของบุคคล เชน  

ความสามารถในการทํางานเปนทีม จริยธรรมในการทํางาน 

ปรับเปน การประเมินผลบุคลากรพยาบาลรายบุคคล ประกอบดวยผลการปฏิบัติการ

พยาบาล การพัฒนาคุณภาพ และพฤติกรรมการบริการ โดยกําหนดสัดสวนน้ําหนักคะแนนการ

ประเมินที่เหมาะสมระหวางระดับสมรรถนะและผลงาน 

5) การประเมินผลบุคลากรพยาบาลประเมินตามตัวช้ีวัด โดยมุงน้ําหนักที่ผลงานเปน 

หลัก 

 



96 

 

ปรับเปน ประเมินผลบุคลากรพยาบาลตามตัวช้ีวัดรายบคุคล โดยมุงน้าํหนักที่ผลงานเปน 

หลัก 

6) การประเมินผลมีความยุติธรรม ปราศจากความลําเอียง ผูประเมินผลประกอบดวย 

หลายฝาย เชน ผูรวมงาน ผูบังคับบัญชา ผูรับผลงาน 

ปรับเปน ประเมินผลดวยความยุติธรรม ปราศจากความลําเอียงโดยผูประเมินประกอบดวย 

หลายฝาย 

7) ใชเทคโนโลยีสารสนเทศเปนเคร่ืองมือที่สําคัญในการเก็บขอมูล วิเคราะหขอมูล 

ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

8) ใชผลการประเมินบุคลากรพยาบาลในการพิจารณาส่ิงจูงใจใหแกบุคลากรพยาบาล 

ปรับเปน นําผลการประเมินบุคลากรพยาบาลมาใชในการพัฒนาบุคลากรพยาบาล 

รายบุคคล และในภาพรวม  

9) นําผลการประเมินมาจัดสรรอัตรากําลังตามภาระงานและผลงานของหนวยงาน  

(Productivity) 

ปรับเปน วิเคราะหภาระงานโดยวิธีการประเมินดวยผลิตภาพของงาน (Productivity) มา

ใชในการจัดสรรอัตรากําลังพลใหเหมาะสม 

10) เพิ่มขอคําถามจากคําช้ีแนะจากผูเชี่ยวชาญ คือ นําผลการประเมินมากําหนดแผนการ 

พัฒนาบุคลากรทุกระดับและพัฒนาระบบงานตาง ๆ ที่เกี่ยวของ 

11) การดําเนินการแจงผลการประเมินบุคลากรพยาบาลคํานึงถึงสิทธิสวนบุคคล เชน การ 

รักษาขอมูลสวนบุคคลเปนความลับ 

ปรับเปน แจงผลการประเมินบุคลากรพยาบาลและการทําขอตกลงเพือ่การพัฒนา 

บุคลากรรายคน โดยควรคํานึงถึงสิทธิสวนบุคคล  

5. ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล 

1) ใสใจในความเปนมนุษยของบุคลากรพยาบาล เชน การสรางบรรยากาศในการทํางาน  

ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ความสุขในการทํางาน 

ปรับเปน ใสใจในคุณภาพชวีติของบุคลากรพยาบาลเพื่อใหบุคลากรมีความยึดมั่นผูกพัน 

ตอองคกร 

2) ดําเนินการเสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากรพยาบาลเกิดความกระตือรือรนในการ 
พัฒนาตนเองมากข้ึน 
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ปรับเปน เสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากรพยาบาลเกิดความกระตือรือรนในการพฒันา 

ตนเองมากข้ึน 

3) วิเคราะหความตองการดานสวัสดิการ และปจจัยอ่ืนของบุคลากรพยาบาล  

นอกเหนือจากที่ไดรับจากกรมแพทยทหารเรือ 

ปรับเปน วิเคราะหความตองการและการบริหารจัดการดานสวัสดิการของบุคลากร 

พยาบาล นอกเหนือจากที่ไดรับจากกรมแพทยทหารเรือ ทัง้ในระดับรายบุคคลและในภาพรวมท่ี

สงผลตอความพึงพอใจ ความสุขในงานและความยึดมัน่ผูกพันตอองคกรเปนระยะอยางสม่ําเสมอ 

4) พัฒนารูปแบบในการสงเสริมและธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูง 
ปรับเปน พัฒนารูปแบบที่ชดัเจน และประกาศใหทราบอยางทั่วถึงในการสงเสริมและธํารง 

รักษาบุคลากรพยาบาลทีม่คีวามสามารถสูง 

5) ปรับกลยุทธใหบุคลากรพยาบาลไดรับการแตงต้ังยศ และการเล่ือนชั้นยศ ตามหวง 

เวลาที่เหมาะสม 

ปรับเปน ปรับกลยุทธใหบุคลากรพยาบาลมีความกาวหนาในวิชาชีพตามหวงเวลาที ่

เหมาะสม 

6) ใชกลยุทธตาง ๆ ในการสรางความยึดมั่นผูกพันตอองคกร และดึงดูดใจใหบุคลากร 

พยาบาลคงอยูในองคกร 

ปรับเปน ใชกลยุทธตาง ๆ สรางความยึดมัน่ผูกพันตอองคกร และดึงดูดใจใหบุคลากร 

พยาบาลคงอยูในองคกร 

7) จัดสวัสดิการที่เอ้ือตอการปฏิบัติงานอยางเพียงพอ เชน หอพัก บานพักภายใน 

โรงพยาบาล ฯลฯ  

 ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

8) ปรับปรุงระบบการจัดเวรเพื่อจูงใจในการปฏิบัติงาน เชน เปดโอกาสใหบุคลากร 

พยาบาลเลือกเวลา หรือวันหยุดในการปฏิบัติงานของตนเองไดมากข้ึน 

 ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

9) สงเสริมกิจกรรมใหเกิดสัมพันธภาพระหวางบุคลากรพยาบาลมากข้ึน 

ปรับเปน สงเสริมกิจกรรมใหเกิดสัมพันธภาพระหวางบุคลากรพยาบาลในโรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือทุกแหงใหมากข้ึน 
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10) เพิ่มชองทางใหบุคลากรพยาบาลแสดงความคิดเห็น ขอเสนอแนะในการบริหาร 

ทรัพยากรมนุษยมากข้ึน 

ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

11) มอบหมายผูรับผิดชอบ หรือคณะทํางานทางการพยาบาลที่คอยปกปองพิทักษสิทธิ์  

ความเสี่ยง ความปลอดภัย ของบุคลากรพยาบาล 

ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

6. ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล 

1) กําหนดบันไดความกาวหนาทางวิชาชีพ (Career ladder) ของบุคลากรพยาบาล 

ปรับเปน กําหนดบันไดความกาวหนาทางวิชาชีพ (Career ladder) ของบุคลากรพยาบาล 

ตามโครงสรางของตําแหนงใหครอบคลุมลักษณะงานที่ปฏิบัติ 

2) เปดโอกาสใหบุคลากรพยาบาลสามารถเลือกบันไดความกาวหนาทางวิชาชีพของ 
ตนเอง 

ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

3) กําหนดคุณลักษณะ คุณสมบัติ ของบุคลากรพยาบาลสําหรับบันไดความกาวหนา 

ทางวิชาชีพอยางชัดเจน 

ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

4) ดําเนินการเตรียมความพรอมสําหรับบุคลากรที่มีความสามารถสูง เพื่อการกาวสู 
ตําแหนงที่เหมาะสม 

ไมมีการเปลี่ยนแปลงขอคําถาม 

5) กําหนดใหบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูงสามารถกาวหนาทางวิชาชีพ โดยไม 

ตองรอระยะเวลาในการปรับหรือเล่ือนตําแหนง 

 ปรับเปน กําหนดใหบุคลากรพยาบาลทีม่คีวามสามารถสูงสามารถกาวหนาทางวิชาชีพ  

โดยใชผลงาน และความสามารถเขาสูตําแหนงโดยไมใชการพิจารณาดวยเกณฑอาวุโสรุน / ชัน้ยศ 

หรือข้ันเงนิเดือน 

ผลการวิเคราะหขอมูลรอบท่ี 3 

          นําแบบสอบถามรอบที่ 3 มาวิเคราะหขอมูลโดยการคํานวณหาคามัธยฐาน และคาพิสัย 

ควอไทล เชนเดียวกับการวิเคราะหขอมูลและแปลความหมายในรอบที่ 2 ขอความที่มีคามัธยฐาน

ต้ังแต 3.50 – 4.49 แสดงถึงกลุมผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันในระดับมาก และ
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ขอความที่มีคามัธยฐานต้ังแต 4.50 ข้ึนไป แสดงถึงกลุมผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกัน

ระดับมากที่สุด ผลการวิเคราะหขอมูลจากการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 พบวา ความคิดเห็นของ

กลุมผูเช่ียวชาญที่มีตอการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม

แพทยทหารเรือสอดคลองกัน และพบวาความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญเปล่ียนแปลงรอยละ 14.64 

ซึ่งอยูในเกณฑที่สามารถสรุปผลการวิจัยได ผูวิจัยจึงยุติการสงแบบสอบถามนําผลการวิเคราะห

ขอมูลรอบที่ 3 มาสรุปผลการวิจัย 

 การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศักราช 2555 -2559 จากการวิจัยคร้ังนี้ ประกอบดวย 6 ดาน รายการความนาจะเปน 

54 ขอ คือ ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย ดานการสรรหาบุคลากร ดานการพัฒนา

บุคลากรพยาบาล ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล ดานการธํารงรักษา

บุคลากรพยาบาล และดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล 

 สรุปผลการวิจัย โดยแสดงผลการวิเคราะหขอมูลเปรียบเทียบรอบที่ 2 และรอบที่ 3 ของ

ตาราง และแสดงสรุปผลการวิจัยจากผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 3 เปนรายดาน เรียงลําดับความ

นาจะเปนแตละดาน และขอความความนาจะเปน ตามคามัธยฐานมากไปหานอยไดดังตอไปนี้ 
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1. ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาล 
สังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ตารางที่ 3 คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความนาจะเปนของการ
บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม
แพทยทหารเรือ ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย แสดงผล
การวิเคราะหขอมูลรอบที่ 2  และรอบท่ี 3 เรียงลําดับขอความที่มีคามัธย
ฐานสูงสุด 

 
ขอ 

 
ดานการวางแผน 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

1 วางแผนการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาล

กําหนดเปาหมาย กลยทุธ  

กรอบระยะเวลา และตัวช้ีวดัที่

ประเมินไดงาย ใชงบประมาณ

ในการเก็บขอมูลสําหรับตัวชี้วัด

อยางสมเหตุสมผล 

4.83 0.67 มากที่สุด 4.94 0.55 มากที่สุด 

2 จัดทําแผนการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาล ใช

หลักการมีสวนรวมของ

ผูเกี่ยวของทกุฝาย  

4.61 0.94 มากที่สุด 4.91 0.60 มากที่สุด 

3 วางแผนการบริหารทรัพยากร

มนุษยใหมีบุคลากรพยาบาล

เพียงพอตอการบริการพยาบาล 

โดยการวเิคราะหแนวโนมการ

เปล่ียนแปลงในอนาคต  

4.61 1.28 มากที่สุด 4.88 0.63 มากที่สุด 
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ขอ 

 
ดานการวางแผน 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

4  วางแผนการบริหารจัดการ  

 บุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูง  

 (Talent Management) เพื่อจูง 

 ใจใหบุคลากรพยาบาลทีม่คีวาม 

 สามารถสูงไดใชความสามารถ   

 และคงอยูในองคการ 

4.83 0.97 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

5 วางแผนการพฒันาบุคลากร

พยาบาลโดยการพัฒนา

เครือขายความรวมมือทาง

วิชาการ และการวิจยัทัง้ภายใน

กรมแพทยทหารเรือและเหลาทพั 

ตลอดจนระดับมหาวทิยาลัย 

กระทรวงสาธารณสุข และ

องคการพยาบาลภายนอก

ประเทศ 

4.79 1.50 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

6 จัดทําแผนการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาล 

ควรทบทวนหรือปรับแผนเปน

ระยะ เพื่อใหทนัตอการเปล่ียน 

แปลงที่เกิดข้ึนอยางรวดเร็ว เชน 

การเปล่ียนแปลงนโยบายระบบ

บริการสุขภาพ โดยอาจแบงแผน

เปน 3 ระยะคือ แผนระยะส้ัน 1 

ป, แผนระยะกลาง 3 ป, และ

แผนระยะยาว 5 ป 

4.67 1.18 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 
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ขอ 

 
ดานการวางแผน 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

7 วางแผนการคัดเลือกนักเรียน

พยาบาลระหวางองคการ

พยาบาล วทิยาลัยพยาบาล

กองทพัเรือ และหนวยงานที่

เกี่ยวของ 

4.67 1.58 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

8 ประสานและรวมมือกนัระหวาง

องคการพยาบาลทัง้ 2 แหง คือ

โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา

และโรงพยาบาลสมเด็จพระนาง

เจาสิริกิต์ิในการวางแผนการ

บริหารทรัพยากรมนุษย และการ

จัดสรรอัตรากําลังใหแตละ

หนวยงาน 

4.50 0.67 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

9 จัดทําแผนการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาล

คํานึงถึงความสอดคลองของ

วิสัยทัศน พนัธกิจ นโยบาย

กองทพัเรือ และกรมแพทย

ทหารเรือ ตลอดจนปจจัยที่

เกี่ยวของทัง้หมดทั้งใน

ระดับประเทศ และระดับโลก  

4.67 1.09 มากที่สุด 4.50 1.00 มากที่สุด 

  

จากตารางที่ 3 พบวา ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยที่ผูเช่ียวชาญทุกคน

เห็นวามีความนาจะเปนมากที่สุด มี 9 ขอยอย เปนดานวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาลกําหนดเปาหมาย กลยุทธ  กรอบระยะเวลา และตัวชี้วัดที่ประเมินไดงาย ใช
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งบประมาณในการเก็บขอมูลสําหรับตัวชี้วัดอยางสมเหตุสมผล ดานจัดทําแผนการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล ใชหลักการมีสวนรวมของผูเกี่ยวของทุกฝาย ดานวางแผน

การบริหารทรัพยากรมนุษยใหมีบุคลากรพยาบาลเพียงพอตอการบริการพยาบาล โดยการ

วิเคราะหแนวโนมการเปล่ียนแปลงในอนาคต ดานวางแผนการบริหารจัดการบุคลากรพยาบาลที่มี

ศักยภาพสูง  (Talent Management) เพื่อจูงใจใหบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูงไดใช

ความสามารถ และคงอยูในองคการ ดานวางแผนการพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยการพัฒนา

เครือขายความรวมมือทางวิชาการ และการวิจัยทั้งภายในกรมแพทยทหารเรือและเหลาทัพ 

ตลอดจนระดับมหาวิทยาลัย กระทรวงสาธารณสุข และองคการพยาบาลภายนอกประเทศ ดาน

จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล ควรทบทวนหรือปรับแผนเปนระยะ 

เพื่อใหทันตอการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนอยางรวดเร็ว เชน การเปลี่ยนแปลงนโยบายระบบบริการ

สุขภาพ โดยอาจแบงแผนเปน 3 ระยะคือ แผนระยะส้ัน 1 ป, แผนระยะกลาง 3 ป, และแผนระยะ

ยาว 5 ป ดานวางแผนการคัดเลือกนักเรียนพยาบาลระหวางองคการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล

กองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของ ดานประสานและรวมมือกันระหวางองคการพยาบาลทั้ง 2 

แหง คือโรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลาและโรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิในการวาง

แผนการบริหารทรัพยากรมนุษย และการจัดสรรอัตรากําลังใหแตละหนวยงาน  และดานจัดทํา

แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลคํานึงถึงความสอดคลองของวิสัยทัศน  

พันธกิจ นโยบายกองทัพเรือ และกรมแพทยทหารเรือ ตลอดจนปจจัยที่เกี่ยวของทั้งหมดทั้งใน

ระดับประเทศ และระดับโลก ทุกดานมีระดับความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด 
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2. ดานการสรรหา / คัดเลือกบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล โรงพยาบาล 
สังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ตารางที่ 4 คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความนาจะเปนของการ
บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม
แพทยทหารเรือ ดานการสรรหา / คัดเลือกบุคลากรพยาบาล แสดงผล
การวิเคราะหขอมูลรอบท่ี 2 และรอบที่ 3 เรียงลําดับขอความท่ีมีคามัธย
ฐานสูงสุด 

 

 
ขอ 

 
ดานการสรรหา / คัดเลือก

บุคลากรพยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

1 คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขา

ทํางานใชวธิีการคัดเลือก

มากกวาหนึ่งวธิี เชน การสอบ

ขอเขียน การสัมภาษณ การ

ทดลองงาน 

4.73 1.01 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

2 ปรับปรุงวิธีการการเขาสู

ตําแหนงผูบริหารทางการ

พยาบาลระดับสูงขององคการ

พยาบาล ไดแก คุณสมบัติดาน

การศึกษา สมรรถนะดานการ

เปนผูนาํ ความสามารถในการ

สราง และพัฒนาเครือขาย 

สมรรถนะดานวิชาชีพ ทั้งนี้ตอง

ยึดหลักธรรมาภิบาลในการสรร

หาและคัดเลือก 

4.67 3.58 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 
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ขอ 

 
ดานการสรรหา / คัดเลือก

บุคลากรพยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

3 คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขา

ทํางานในหนวยงานตางๆ เชน 

หนวยอภิบาลผูปวยหนกั (ICU) 

หองผาตัด ฯลฯ ตาม

คุณสมบัติเฉพาะ รวมกับความ

สมัครใจของผูสมัคร 

4.59 1.12 มากที่สุด 4.73 0.91 มากที่สุด 

4 พัฒนากระบวนการสรรหา

บุคลากรพยาบาล เพื่อให

บุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพ

สูงไดรับการบรรจุ 

4.59 1.12 มากที่สุด 4.73 0.91 มากที่สุด 

5 กําหนดอัตรากําลังในการบรรจุ

นักเรียนพยาบาลท่ีสําเร็จ

การศึกษาจากวิทยาลัยพยาบาล

กองทพัเรือ รวมกันระหวาง

องคการพยาบาล วทิยาลัย

พยาบาลกองทัพเรือ และ

หนวยงานทีเ่กีย่วของ  

- -  4.67 1.18 มากที่สุด 

6 ดําเนนิการสรรหา และคัดเลือก

บุคลากรพยาบาลสอดคลองกับ

ความตองการ และความจําเปน

เรงดวนได 

4.10 2.37 มาก 4.39 1.28 มาก 
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ขอ 

 
ดานการสรรหา / คัดเลือก

บุคลากรพยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

7 พัฒนาระบบการสรรหาและการ

คัดเลือกนักเรียนพยาบาล 

รวมกันระหวางองคการพยาบาล 

วิทยาลัยพยาบาลกองทพัเรือ 

และหนวยงานที่เกีย่วของ 

3.87 1.50 มาก 4.23 0.85 มาก 

 

 จากตารางที่ 4 พบวา ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาลที่ผูเช่ียวชาญทุกคนเห็นวามีความ

นาจะเปนมากที่สุด มี 5 ขอยอย เปนดานคัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานใชวิธีการคัดเลือก

มากกวาหนึ่งวิธี เชน การสอบขอเขียน การสัมภาษณ การทดลองงาน ดานปรับปรุงวิธีการการเขา

สูตําแหนงผูบริหารทางการพยาบาลระดับสูงขององคการพยาบาล ไดแก คุณสมบัติดานการศึกษา 

สมรรถนะดานการเปนผูนํา ความสามารถในการสราง และพัฒนาเครือขาย สมรรถนะดานวิชาชีพ 

ทั้งนี้ตองยึดหลักธรรมาภิบาลในการสรรหาและคัดเลือก ดานคัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางาน

ในหนวยงานตางๆ เชน หนวยอภิบาลผูปวยหนัก (ICU) หองผาตัด ฯลฯ ตามคุณสมบัติเฉพาะ

รวมกับความสมัครใจของผูสมัคร ดานพัฒนากระบวนการสรรหาบุคลากรพยาบาล เพื่อให

บุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูงไดรับการบรรจุ และดานกําหนดอัตรากําลังในการบรรจุนักเรียน

พยาบาลที่สําเร็จการศึกษาจากวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ รวมกันระหวางองคการพยาบาล 

วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของ 

ผูเช่ียวชาญทุกคนเห็นวามีความนาจะเปนมาก มี 2 ขอยอย เปนดานดําเนินการสรรหา 

และคัดเลือกบุคลากรพยาบาลสอดคลองกับความตองการ และความจําเปนเรงดวนได และดาน

พัฒนาระบบการสรรหาและการคัดเลือกนักเรียนพยาบาล รวมกันระหวางองคการพยาบาล 

วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของ 
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3.  ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม 
แพทยทหารเรือ 

ตารางที่ 5 คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความนาจะเปนของการ
บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม
แพทยทหารเรือ ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล แสดงผลการวิเคราะห
ขอมูลรอบที่ 2 และรอบที่ 3 เรียงลําดับขอความท่ีมีคามัธยฐานสูงสุด 

 
ขอ 

 
ดานการพัฒนาบุคลากร

พยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

1 พัฒนาใหมีแหลงการเรียนรู

นอกจากหองสมุด และสงเสริม

การจัดการความรูบุคลากร

พยาบาลมากข้ึน 

4.73 1.28 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

2 วางแผนการพฒันาบุคลากร

รวมกันระหวางองคการพยาบาล 

และวิทยาลัยพยาบากองทัพเรือ

เพื่อใหไดบุคลากรพยาบาลที่มี

ความรูความสามารถตรงตาม

ความสามารถหลัก (Core 

Competency)ของกรมแพทย

ทหารเรือ 

 

4.67 1.33 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

3 พัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมี

ความรู ความสามารถ และการ

ยกระดับวิชาชพีใหเปนทีย่อมรับ

ในกลุมวิชาชีพอ่ืน รวมกัน

ระหวางองคการพยาบาล และ

วิทยาลัยพยาบาลกองทพัเรือ 

4.67 1.33 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 
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ขอ 

 
ดานการพัฒนาบุคลากร

พยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

4 สงเสริมและพฒันาใหบุคลากร

พยาบาลใชเทคโนโลยีใหมมาก

ข้ึน  

4.50 1.13 มากที่สุด 4.79 0.64 มากที่สุด 

5 ดําเนนิการจัดทําแผนกลยทุธ 

เพื่อพัฒนาบุคลากรพยาบาลให

ไดครบถวนทกุคนในแตละป 

4.59 1.13 มากที่สุด 4.73 0.94 มากที่สุด 

6 สงเสริมใหบุคลากรพยาบาล

พัฒนาความสามารถในการ

ใหบริการเชิงรุก และการสราง

เสริมสุขภาพมากข้ึน 

4.59 1.37 มากที่สุด 4.73 0.94 มากที่สุด 

7 พัฒนาบุคลากรพยาบาลโดย

มอบหมายใหพยาบาล

ผูเชี่ยวชาญเฉพาะสาขาการ

พยาบาลในโรงพยาบาลเปน

วิทยากรและเปนพี่เล้ียง 

4.50 1.13 มากที่สุด 4.73 0.90 มากที่สุด 

8 สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลเปน

พยาบาลผูเชีย่วชาญเฉพาะทาง 

และสนับสนนุใหครอบคลุมทุก

สาขาและเพยีงพอ 

4.50 1.21 มากที่สุด 4.73 0.94 มากที่สุด 

9 สงเสริมพฒันาบุคลากร

พยาบาลโดยเนนปฏิบัติการ

พยาบาลทางคลินิก และ

ความสามารถอ่ืน ๆ ที่จําเปนใน

การปฏิบัติงานตามของเขต

ความรับผิดชอบ 

4.50 1.13 มากที่สุด 4.73 0.90 มากที่สุด 
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ขอ 

 
ดานการพัฒนาบุคลากร

พยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

10 สงเสริมบุคลากรพยาบาลใหมี

โอกาสศึกษาตอในสาขาตาง ๆ  

เพื่อบูรณาการกับศาสตร

ทางการพยาบาล  

4.86 1.08 มากที่สุด 4.59 1.05 มากที่สุด 

 

จากตารางที่ 5 พบวา ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาลท่ีผูเช่ียวชาญทุกคนเห็นวามีความ

นาจะเปนมากท่ีสุด มี 10 ขอยอย เปนดานพัฒนาใหมีแหลงการเรียนรูนอกจากหองสมุด และ

สงเสริมการจัดการความรูบุคลากรพยาบาลมากข้ึน ดานวางแผนการพัฒนาบุคลากรรวมกัน

ระหวางองคการพยาบาล และวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือเพื่อใหไดบุคลากรพยาบาลที่มีความรู

ความสามารถตรงตามความสามารถหลัก (Core Competency)ของกรมแพทยทหารเรือ ดาน 

พัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีความรู ความสามารถ และการยกระดับวิชาชีพใหเปนที่ยอมรับใน

กลุมวิชาชีพอ่ืน รวมมือกับองคการอ่ืนที่เกี่ยวของ ดานสงเสริมและพัฒนาใหบุคลากรพยาบาลใช

เทคโนโลยีใหมมากข้ึน ดานดําเนินการจัดทําแผนกลยุทธ เพื่อพัฒนาบุคลากรพยาบาลใหได

ครบถวนทุกคนในแตละป ดานสงเสริมใหบุคลากรพยาบาลพัฒนาความสามารถในการใหบริการ

เชิงรุก และการสรางเสริมสุขภาพมากข้ึน ดานพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยมอบหมายใหพยาบาล

ผูเชี่ยวชาญเฉพาะสาขาการพยาบาลในโรงพยาบาลเปนวิทยากรและเปนพี่เล้ียง ดานสงเสริมให

บุคลากรพยาบาลเปนพยาบาลผูเช่ียวชาญเฉพาะทาง และสนับสนุนใหครอบคลุมทุกสาขาและ

เพียงพอ ดานสงเสริมพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยเนนปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิก และ

ความสามารถอื่นๆที่จําเปนในการปฏิบัติงานตามของเขตความรับผิดชอบ และดานสงเสริม

บุคลากรพยาบาลใหมีโอกาสศึกษาตอในสาขาตาง ๆ  เพื่อบูรณาการกับศาสตรทางการพยาบาล

ทุกดานมีระดับความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด 
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3. ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล  
โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ตารางที่ 6 คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความนาจะเปนของการ
บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม
แพทยทหารเรือ ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานบุคลากรพยาบาล 
แสดงผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 2 และรอบที่ 3 เรียงลําดับขอความที่มี
คามัธยฐานสูงสุด 

 
ขอ 

 ดานการประเมินผล 
การปฏิบัติงาน 

บุคลากรพยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

1 ประเมินผลโดยใชเทคโนโลยี

สารสนเทศเปนเคร่ืองมือที่

สําคัญในการเก็บขอมูล 

วิเคราะหขอมลู 

4.61 0.94 มากที่สุด 4.94 0.55 มากที่สุด 

2 นําผลการประเมินบุคลากร

พยาบาลมาใชในการพัฒนา

บุคลากรพยาบาลรายบุคคล 

และในภาพรวม 

4.83 0.67 มากที่สุด 4.91 0.60 มากที่สุด 

3 วิเคราะหภาระงานโดยวิธีการ

ประเมินดวยผลิตภาพของงาน  

(Productivity) มาใชในการ

จัดสรรอัตรากําลังพลให

เหมาะสม 

4.50 1.80 มากที่สุด 4.91 0.60 มากที่สุด 

4 แจงผลการประเมินบุคลากร

พยาบาลและการทําขอตกลง

เพื่อการพัฒนาบุคลากรรายคน

โดยควรคํานงึถึงสิทธิสวนบุคคล  

4.79 0.89 มากที่สุด 4.88 0.63 มากที่สุด 
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ขอ 

 ดานการประเมินผล 
การปฏิบัติงาน 

บุคลากรพยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

5 ประเมินผลดวยความยุติธรรม 

ปราศจากความลําเอียงโดยผู

ประเมินประกอบดวยหลายฝาย 

4.79 0.84 มากที่สุด 4.88 0.63 มากที่สุด 

6 นําผลการประเมินมากาํหนด

แผนการพัฒนาบุคลากรทุก

ระดับและพัฒนาระบบงานตางๆ

ที่เกีย่วของ 

- -  4.88 0.63 มากที่สุด 

7 ส่ือสารใหผูประเมิน และผูถกู

ประเมินรับรูขอตกลงรวมกนั 

และมีทัศนคติที่ดีตอการ

ประเมินผล  

4.79 0.97 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

8 พัฒนาระบบการประเมินผลให

ครอบคลุมทั้งการประเมนิระดับ

สมรรถนะและผลงานรายบุคคล 

4.61 1.11 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

9 ประเมินผลบคุลากรพยาบาล

ตามตัวช้ีวัดรายบุคคลโดยมุง

น้ําหนกัที่ผลงานเปนหลัก 

4.83 1.25 มากที่สุด 4.79 0.89 มากที่สุด 

10 ประเมินผลบคุลากรพยาบาล

รายบุคคลประกอบดวยผลการ

ปฏิบัติการพยาบาล การพฒันา

คุณภาพ และพฤติกรรมการ

บริการโดยกาํหนดสัดสวน

น้ําหนกัคะแนนการประเมินที่

เหมาะสมระหวางระดับ

สมรรถนะและผลงาน 

4.61 1.01 มากที่สุด 4.73 0.90 มากที่สุด 



112 

 

 
ขอ 

 ดานการประเมินผล 
การปฏิบัติงาน 

บุคลากรพยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

11 นําการประเมนิแบบ 360 องศา 

มาใชในการประเมินบุคลากร

พยาบาลในอนาคต 

4.38 1.30 มาก 4.59 1.12 มากที่สุด 

 

จากตารางที่ 6 พบวา ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาลที่

ผูเช่ียวชาญทุกคนเห็นวามีความนาจะเปนมากที่สุด มี 11 ขอยอย เปนดานประเมินผลโดยใช

เทคโนโลยีสารสนเทศเปนเคร่ืองมือที่สําคัญในการเก็บขอมูล วิเคราะหขอมูล ดานนําผลการ

ประเมินบุคลากรพยาบาลท้ังในการพัฒนาบุคลากรพยาบาลรายบุคคล และในภาพรวม ดาน

วิเคราะหภาระงานโดยวิธีการประเมินดวยผลิตภาพของงาน (Productivity) มาใชในการจัดสรร

อัตรากําลังพลใหเหมาะสม ดานแจงผลการประเมินบุคลากรพยาบาลและการทําขอตกลงเพื่อการ

พัฒนาบุคลากรรายคน โดยคํานึงถึงสิทธิสวนบุคคล ดานประเมินผลดวยความยุติธรรม ปราศจาก

ความลําเอียงโดยผูประเมินประกอบดวยหลายฝาย ดานนําผลการประเมินมากําหนดแผนการ

พัฒนาบุคลากรทุกระดับและพัฒนาระบบงานตาง ๆ ที่เกี่ยวของ ดานส่ือสารใหผูประเมิน และผูถูก

ประเมินรับรูขอตกลงรวมกัน และมีทัศนคติที่ดีตอการประเมินผล ดานพัฒนาระบบการประเมินผล

ใหครอบคลุมทั้งการประเมินระดับสมรรถนะและผลงานรายบุคคล ดานประเมินผลบุคลากร

พยาบาลตามตัวชี้วัดรายบุคคล โดยมุงน้ําหนักที่ผลงานเปนหลัก ดานประเมินผลบุคลากร

พยาบาลรายบุคคล ประกอบดวยผลการปฏิบัติการพยาบาล การพัฒนาคุณภาพ และพฤติกรรม

การบริการ โดยกําหนดสัดสวนน้ําหนักคะแนนการประเมินที่เหมาะสมระหวางระดับสมรรถนะและ

ผลงาน และดานนําการประเมินแบบ 360 องศา มาใชในการประเมินบุคลากรพยาบาลในอนาคต 

ทุกดานมีระดับความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด 
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4. ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม 
แพทยทหารเรือ 

ตารางที่ 7 คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความนาจะเปนของการ
บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม
แพทยทหารเรือ ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล แสดงผลการ
วิเคราะหขอมูลรอบที่ 2 และรอบที่ 3 เรียงลําดับขอความที่มีคามัธยฐาน
สูงสุด 

 
ขอ 

  
ดานการธํารงรักษา 
บุคลากรพยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

1 พัฒนารูปแบบที่ชัดเจน และ

ประกาศใหทราบอยางทัว่ถงึใน

การสงเสริมและธํารงรักษา

บุคลากรพยาบาลที่มี

ความสามารถสูง 

4.83 0.67 มากที่สุด 4.91 0.60 มากที่สุด 

2 เสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากร

พยาบาลเกิดความกระตือรือรน

ในการพัฒนาตนเองมากข้ึน  

4.79 0.98 มากที่สุด 4.91 0.60 มากที่สุด 

3 ใสใจในคุณภาพชวีิตของ

บุคลากรพยาบาลเพื่อให

บุคลากรมีความยึดมัน่ผูกพนัตอ

องคกร  

4.88 0.63 มากที่สุด 4.88 0.63 มากที่สุด 

4 มอบหมายผูรับผิดชอบดาน

จริยธรรมวิชาชีพ หรือ

คณะทํางานทางการพยาบาลที่

คอยปกปองพทิักษสิทธิ ์ความ

เส่ียง ความปลอดภัย ของ

บุคลากรพยาบาล 

4.83 0.67 มากที่สุด 4.88 0.63 มากที่สุด 
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ขอ 

  
ดานการธํารงรักษา 
บุคลากรพยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

5 ใชกลยุทธตาง ๆ สรางความยึด

มั่นผูกพันตอองคกร และดึงดูด

ใจใหบุคลากรพยาบาลคงอยูใน

องคกร  

4.83 0.67 มากที่สุด 4.88 0.63 มากที่สุด 

6 วิเคราะหความตองการและการ

บริหารจัดการดานสวัสดิการของ

บุคลากรพยาบาล 

นอกเหนือจากที่ไดรับจากกรม

แพทยทหารเรือ ทัง้ในระดับ

รายบุคคลและในภาพรวมที่

สงผลตอความพึงพอใจ 

ความสุขในงานและความยึดมั่น

ผูกพนัตอองคกรเปนระยะอยาง

สม่ําเสมอ 

4.79 0.89 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

7 สงเสริมกิจกรรมใหเกิด

สัมพันธภาพระหวางบุคลากร

พยาบาลในโรงพยาบาลสังกัด

กรมแพทยทหารเรือทุกแหงให

มากข้ึน 

4.73 1.01 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 

8 ปรับกลยุทธใหบุคลากรพยาบาล

มีความกาวหนาในวิชาชีพตาม

หวงเวลาทีเ่หมาะสม 

4.73 1.28 มากที่สุด 4.83 0.67 มากที่สุด 
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ขอ 

  
ดานการธํารงรักษา 
บุคลากรพยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

9 เพิ่มชองทางใหบุคลากร

พยาบาลแสดงความคิดเหน็ 

ขอเสนอแนะในการบริหาร

ทรัพยากรมนษุยมากข้ึน 

4.67 1.08 มากที่สุด 4.79 0.81 มากที่สุด 

10 ปรับปรุงระบบการจัดเวรเพื่อจูง

ใจในการปฏิบติังาน เชน เปด

โอกาสใหบุคลากรพยาบาลเลือก

เวลา หรือวนัหยุดในการ

ปฏิบัติงานของตนเองไดมากข้ึน 

4.73 1.11 มากที่สุด 4.73 1.01 มากที่สุด 

11 จัดสวัสดิการที่เอ้ือตอการ

ปฏิบัติงานอยางเพียงพอ เชน 

หอพัก บานพกัภายใน

โรงพยาบาล ฯลฯ 

4.28 1.04 มาก 4.41 0.98 มาก 

 

จากตารางที่ 7 พบวา ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลที่ผูเชี่ยวชาญทุกคนเห็นวามี

ความนาจะเปนมากที่สุดมี 10 ขอยอย เปนดานพัฒนารูปแบบที่ชัดเจน และประกาศใหทราบอยาง

ทั่วถึงในการสงเสริมและธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูง ดานเสริมสรางแรงจูงใจ

ใหบุคลากรพยาบาลเกิดความกระตือรือรนในการพัฒนาตนเองมากข้ึน ดานใสใจในคุณภาพชีวิต

ของบุคลากรพยาบาลเพื่อใหบุคลากรมีความยึดมั่นผูกพันตอองคกร ดานมอบหมายผูรับผิดชอบ

ดานจริยธรรมวิชาชีพ หรือคณะทํางานทางการพยาบาลท่ีคอยปกปองพิทักษสิทธิ์ ความเสี่ยง 

ความปลอดภัย ของบุคลากรพยาบาล ดานใชกลยุทธตาง ๆ สรางความยึดมั่นผูกพันตอองคกร 

และดึงดูดใจใหบุคลากรพยาบาลคงอยูในองคกร ดานวิเคราะหความตองการและการบริหาร

จัดการดานสวัสดิการของบุคลากรพยาบาล นอกเหนือจากที่ไดรับจากกรมแพทยทหารเรือ ทั้งใน

ระดับรายบุคคลและในภาพรวมที่สงผลตอความพึงพอใจ ความสุขในงานและความยึดมั่นผูกพัน

ตอองคกรเปนระยะอยางสม่ําเสมอ ดานสงเสริมกิจกรรมใหเกิดสัมพันธภาพระหวางบุคลากร
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พยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือทุกแหงใหมากข้ึน ดานปรับกลยุทธใหบุคลากร

พยาบาลมีความกาวหนาในวิชาชีพตามหวงเวลาที่เหมาะสม ดานเพิ่มชองทางใหบุคลากร

พยาบาลแสดงความคิดเห็น ขอเสนอแนะในการบริหารทรัพยากรมนุษยมากข้ึน และดานปรับปรุง

ระบบการจัดเวรเพื่อจูงใจในการปฏิบัติงาน เชน เปดโอกาสใหบุคลากรพยาบาลเลือกเวลา หรือ

วันหยุดในการปฏิบัติงานของตนเองไดมากข้ึน 

ผูเชี่ยวชาญทกุคนเห็นวามคีวามนาจะเปนมา มี 1 ขอยอย เปนดานจัดสวัสดิการที่เอ้ือตอ

การปฏิบัติงานอยางเพียงพอ เชน หอพัก บานพักภายในโรงพยาบาล ฯลฯ 
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5. ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล  
โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ตารางที่ 8 คามัธยฐาน คาพิสัยระหวางควอไทล และระดับความนาจะเปนของการ
บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม
แพทยทหารเรือ ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล 
แสดงผลการวิเคราะหขอมูลรอบที่ 2 และรอบที่ 3 เรียงลําดับขอความที่มี
คามัธยฐานสูงสุด 

 
ขอ 

  
ดานความกาวหนาทาง

วิชาชพีของบคุลากรพยาบาล 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

1 กําหนดบันไดความกาวหนาทาง

วิชาชพี (Career ladder) ของ

บุคลากรพยาบาลตามโครงสราง

ของตําแหนงใหครอบคลุม

ลักษณะงานทีป่ฏิบัติ  

4.91 0.59 มากที่สุด 4.91 0.60 มากที่สุด 

2 ดําเนนิการเตรียมความพรอม

สําหรับบุคลากรที่มี

ความสามารถสูง เพื่อการกาวสู

ตําแหนงทีเ่หมาะสม 

4.91 0.60 มากที่สุด 4.91 0.60 มากที่สุด 

3 กําหนดคุณลักษณะ คุณสมบัติ 

ของบุคลากรพยาบาลสําหรับ

บันไดความกาวหนาทางวิชาชีพ

อยางชัดเจน 

4.83 0.67 มากที่สุด 4.88 0.63 มากที่สุด 

4 เปดโอกาสใหบุคลากรพยาบาล

สามารถเลือกบันได

ความกาวหนาทางวิชาชีพของ

ตนเอง 

4.73 2.15 มากที่สุด 4.88 0.63 มากที่สุด 
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ขอ 

  
ดานความกาวหนาทาง

วิชาชพีของบคุลากรพยาบาล 
 

รอบท่ี 2 รอบท่ี 3 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

Md IR ระดับ 

ความ 

นาจะเปน 

5 กําหนดใหบุคลากรพยาบาลที่มี

ความสามารถสูงสามารถ

กาวหนาทางวชิาชีพ โดยใช

ผลงาน และความสามารถเขาสู

ตําแหนงโดยไมใชการพิจารณา

ดวยเกณฑอาวุโสรุน / ชัน้ยศ 

หรือข้ันเงนิเดือน 

4.59 1.21 มากที่สุด 4.73 1.01 มากที่สุด 

 

จากตารางที่ 8 พบวา ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาลที่ผูเช่ียวชาญ

ทุกคนเห็นวามีความนาจะเปนมากที่สุด มี 5 ขอยอย เปนดานกําหนดบันไดความกาวหนาทาง

วิชาชีพ (Career ladder) ของบุคลากรพยาบาลตามโครงสรางของตําแหนงใหครอบคลุมลักษณะ

งานที่ปฏิบัติ ดานดําเนินการเตรียมความพรอมสําหรับบุคลากรท่ีมีความสามารถสูง เพื่อการกาวสู

ตําแหนงที่เหมาะสม ดานกําหนดคุณลักษณะ คุณสมบัติ ของบุคลากรพยาบาลสําหรับบันได

ความกาวหนาทางวิชาชีพอยางชัดเจน ดานเปดโอกาสใหบุคลากรพยาบาลสามารถเลือกบันได

ความกาวหนาทางวิชาชีพของตนเอง และดานกําหนดใหบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูง

สามารถกาวหนาทางวิชาชีพ โดยใชผลงาน และความสามารถเขาสูตําแหนงโดยไมใชการ

พิจารณาดวยเกณฑอาวุโสรุน / ชั้นยศ หรือข้ันเงินเดือน ทุกดานมีความนาจะเปนอยูในระดับมาก

ที่สุด  
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บทที่  5 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ

ศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 โดยใชเทคนิค EDFR (Ethnographic Delphi Futures 

Research) ในการรวบรวมความคิดเห็นของผูเ ช่ียวชาญ โดยมีวิธีการดําเนินการวิจัย จาก

การศึกษาคนควาขอมูลจากเอกสารวิชาการ และงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาลทั้งในและตางประเทศ มาบูรณาการเพื่อกําหนดเปนกรอบในการวิจัย 

มีการเก็บขอมูลโดยการรวบรวมความคิดเห็นจากกลุมผูเช่ียวชาญทั้งหมด 3 รอบ โดยการ

สัมภาษณ 1 คร้ัง และตอบแบบสอบถามอีก 2 คร้ัง 

ผูใหขอมูลในการวิจัยคร้ังนี้ คือ ผูเชี่ยวชาญที่มีประสบการณที่เกี่ยวของกับการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลจํานวน 21 คน จําแนกเปน 5 กลุม ไดแก 1) ผูเชี่ยวชาญดาน

นโยบายและการวางแผนดานกําลังพลกรมแพทยทหารเรือ จํานวน 3 คน 2) ผูเชี่ยวชาญดานการ

บริหารทางการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ จํานวน 5 คน 3) ผูเช่ียวชาญ

ดานการวางแผนทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ จํานวน 5 คน 4) 

ผูเช่ียวชาญในองคกรวิชาชีพ จํานวน 5 คน และ 5) กลุมผูเช่ียวชาญในระดับอาจารยพยาบาล 

จํานวน 3 คน 

 เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ ประกอบดวย แบบสัมภาษณ 1 ชุด แบบสอบถาม 2 ชุด 

ดังนี้ ชุดที่ 1 แบบสัมภาษณ เปนแบบสัมภาษณขอคําถามปลายเปด เพื่อใชในการสัมภาษณหรือ

ใหผูเชี่ยวชาญเขียนตอบ ชุดที่ 2 แบบสอบถามในลักษณะมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 

5 ระดับ เพื่อใหผูเช่ียวชาญประมาณคาแนวโนมความนาจะเปนของการบริหารทรัพยากรมนุษย

ขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในแตละดาน ชุดที่ 3 แบบสอบถาม

ในลักษณะมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ เพิ่มคามัธยฐาน (Median) คาพิสัย

ระหวางควอไทล (Interquatile range) และตําแหนงที่ผูเช่ียวชาญแตละคนตอบในรอบที่ 2 ของขอ

คําถามแตละขอ ใหผูเช่ียวชาญไดทราบคําตอบของตนเองและของกลุมผูเช่ียวชาญทั้งหมดกอน

ทบทวนคําตอบของตนเอง เพื่อยืนยันหรือเปล่ียนแปลงคําตอบ 

 ระยะเวลาที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลทั้ง 3 รอบ รวมทั้งส้ิน 117 วัน ระยะเวลารวบรวม

ขอมูลรอบที่ 1 ต้ังแต 8 เมษายน 2554 ถึง 3 กรกฎาคม 2554 ใชระยะเวลาทั้งส้ิน 86 วัน 

ระยะเวลารวบรวมขอมูลรอบที่ 2 ต้ังแต 18 กรกฎาคม 2554 ถึง 5 สิงหาคม 2554 ใชระยะเวลา
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ทั้งส้ิน 19 วัน และระยะเวลารวบรวมขอมูลรอบที่ 3 ต้ังแต 18 สิงหาคม 2554 ถึง 29 สิงหาคม 

2554 ใชระยะเวลาทั้งส้ิน 12 วัน 

 สรุปผลการวิจัย การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม

แพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 เรียงลําดับการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาลแตละดาน และเรียงลําดับขอความการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการ

พยาบาลที่ควรจะเปนตามคามัธยฐานจากมากไปนอย ขอความที่มีคามัธยฐานต้ังแต 3.50 – 4.49 

แสดงถึงกลุมผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันในระดับมาก และขอความทีมีคามัธยฐาน

ต้ังแต 4.50 ข้ึนไป แสดงถึงกลุมผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันระดับมากที่สุด 

สรุปผลการวิจัย 

 ผลการวิจัยเร่ือง การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม

แพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ประกอบดวย การบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาล 6 ดาน และรายการการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลที่มีความ

นาจะเปน 54 ขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1. ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด 

กรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จํานวน 9 ขอ เปนการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาลที่มีความนาจะเปนมากที่สุด 9 ขอ ไดแก 1) วางแผนการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลกําหนดเปาหมาย กลยุทธ กรอบระยะเวลา และตัวช้ีวัดที่

ประเมินไดงาย ใชงบประมาณในการเก็บขอมูลสําหรับตัวช้ีวัดอยางสมเหตุสมผล 2) จัดทํา

แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล ใชหลักการมีสวนรวมของผูเกี่ยวของทุกฝาย 

3) วางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยใหมีบุคลากรพยาบาลเพียงพอตอการบริการพยาบาล โดย

การวิเคราะหแนวโนมการเปล่ียนแปลงในอนาคต 4) วางแผนการบริหารจัดการบุคลากรพยาบาลที่

มีศักยภาพสูง  (Talent Management) เพื่อจูงใจใหบุคลากรพยาบาลท่ีมีความสามารถสูงไดใช

ความสามารถ และคงอยูในองคการ 5) วางแผนการพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยการพัฒนา

เครือขายความรวมมือทางวิชาการ และการวิจัยทั้งภายในกรมแพทยทหารเรือและเหลาทัพ 

ตลอดจนระดับมหาวิทยาลัย กระทรวงสาธารณสุข และองคการพยาบาลภายนอกประเทศ 6) 

จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล ควรทบทวนหรือปรับแผนเปนระยะ 

เพื่อใหทันตอการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนอยางรวดเร็ว เชน การเปลี่ยนแปลงนโยบายระบบบริการ

สุขภาพ โดยอาจแบงแผนเปน 3 ระยะคือ แผนระยะส้ัน 1 ป, แผนระยะกลาง 3 ป, และแผนระยะ

ยาว 5 ป 7) วางแผนการคัดเลือกนักเรียนพยาบาลระหวางองคการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล
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กองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของ 8) ประสานและรวมมือกันระหวางองคการพยาบาลทั้ง 2 

แหง คือโรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลาและโรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิในการวาง

แผนการบริหารทรัพยากรมนุษย และการจัดสรรอัตรากําลังใหแตละหนวยงาน และ 9) จัดทํา

แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลคํานึงถึงความสอดคลองของวิสัยทัศน พันธ

กิจ นโยบายกองทัพเรือ และกรมแพทยทหารเรือ ตลอดจนปจจัยที่ เกี่ยวของทั้งหมดทั้งใน

ระดับประเทศ และระดับโลก (ตารางที่ 3) 

2. ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย 

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จํานวน 8 ขอ เปนการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาลที่มีความนาจะเปนมากที่สุด 5 ขอ ไดแก 1) คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางาน

ใชวิธีการคัดเลือกมากกวาหนึ่งวิธี เชน การสอบขอเขียน การสัมภาษณ การทดลองงาน 2) 

ปรับปรุงวิธีการการเขาสูตําแหนงผูบริหารทางการพยาบาลระดับสูงขององคการพยาบาล ไดแก 

คุณสมบัติดานการศึกษา สมรรถนะดานการเปนผูนํา ความสามารถในการสราง และพัฒนา

เครือขาย สมรรถนะดานวิชาชีพ ทั้งนี้ตองยึดหลักธรรมาภิบาลในการสรรหาและคัดเลือก 3) 

คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานในหนวยงานตางๆ เชน หนวยอภิบาลผูปวยหนัก (ICU) หอง

ผาตัด ฯลฯ ตามคุณสมบัติเฉพาะ รวมกับความสมัครใจของผูสมัคร 4) พัฒนากระบวนการสรรหา

บุคลากรพยาบาล เพื่อใหบุคลากรพยาบาลที่มีศักยภาพสูงไดรับการบรรจุ และ 5) กําหนด

อัตรากําลังในการบรรจุนักเรียนพยาบาลที่สําเร็จการศึกษาจากวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ 

รวมกันระหวางองคการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของ 

 การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลที่มีความนาจะเปนมาก 2 ขอ ไดแก  

1) ดําเนินการสรรหา และคัดเลือกบุคลากรพยาบาลสอดคลองกับความตองการ และความจําเปน

เรงดวนได และ 2) พัฒนาระบบการสรรหาและการคัดเลือกนักเรียนพยาบาล รวมกันระหวาง

องคการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของ (ตารางที่ 4) 

3. ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย 

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จํานวน 10 ขอ เปนการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาลที่มีความนาจะเปนมากที่สุด 10 ขอ ไดแก 1) พัฒนาใหมีแหลงการเรียนรู

นอกจากหองสมุด และสงเสริมการจัดการความรูบุคลากรพยาบาลมากข้ึน 2) วางแผนการพัฒนา

บุคลากร รวมกันระหวางองคการพยาบาล และวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ เพื่อใหไดบุคลากร

พยาบาลที่มีความรูความสามารถตรงตามความสามารถหลัก (Core Competency) ของกรม

แพทยทหารเรือ 3) พัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีความรู ความสามารถ และการยกระดับวิชาชีพให
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เปนที่ยอมรับในกลุมวิชาชีพอ่ืน รวมมือกับองคการอื่นที่เกี่ยวของ 4) สงเสริมและพัฒนาให

บุคลากรพยาบาลใชเทคโนโลยีใหมมากข้ึน 5) ดําเนินการจัดทําแผนกลยุทธ เพื่อพัฒนาบุคลากร

พยาบาลใหไดครบถวนทุกคนในแตละป 6) สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลพัฒนาความสามารถใน

การใหบริการเชิงรุก และการสรางเสริมสุขภาพมากข้ึน 7) พัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยมอบหมาย

ใหพยาบาลผูเชี่ยวชาญเฉพาะสาขาการพยาบาลในโรงพยาบาลเปนวิทยากรและเปนพี่เล้ียง 8) 

สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลเปนพยาบาลผูเช่ียวชาญเฉพาะทาง และสนับสนุนใหครอบคลุมทุก

สาขาและเพียงพอ 9) สงเสริมพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยเนนปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิก และ

ความสามารถอ่ืนๆที่จําเปนในการปฏิบัติงานตามของเขตความรับผิดชอบ และ 10) สงเสริม

บุคลากรพยาบาลใหมีโอกาสศึกษาตอในสาขาตาง ๆ  เพื่อบูรณาการกับศาสตรทางการพยาบาล 

(ตารางที่ 5) 

4. ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จํานวน 11 ขอ เปนการ

บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลที่มีความนาจะเปนมากที่สุด 11 ขอ ไดแก 1) 

ประเมินผลโดยใชเทคโนโลยีสารสนเทศเปนเคร่ืองมือที่สําคัญในการเก็บขอมูล วิเคราะหขอมูล 2) 

นําผลการประเมินบุคลากรพยาบาลมาใชในการพัฒนาบุคลากรพยาบาลรายบุคคล และใน

ภาพรวม 3) วิเคราะหภาระงานโดยวิธีการประเมินดวยผลิตภาพของงาน (Productivity) มาใชใน

การจัดสรรอัตรากําลังพลใหเหมาะสม 4) แจงผลการประเมินบุคลากรพยาบาลและการทํา

ขอตกลงเพื่อการพัฒนาบุคลากรรายคน โดยควรคํานึงถึงสิทธิสวนบุคคล 5) ประเมินผลดวยความ

ยุติธรรม ปราศจากความลําเอียงโดยผูประเมินประกอบดวยหลายฝาย 6) นําผลการประเมินมา

กําหนดแผนการพัฒนาบุคลากรทุกระดับและพัฒนาระบบงานตาง ๆ ที่เกี่ยวของ 7) ส่ือสารใหผู

ประเมิน และผูถูกประเมินรับรูขอตกลงรวมกัน และมีทัศนคติที่ดีตอการประเมินผล 8) พัฒนา

ระบบการประเมินผลใหครอบคลุมทั้งการประเมินระดับสมรรถนะและผลงานรายบุคคล 9) การ

ประเมินผลบุคลากรพยาบาลตามตัวชี้วัดรายบุคคล โดยมุงน้ําหนักที่ผลงานเปนหลัก 10) 

ประเมินผลบุคลากรพยาบาลรายบุคคลประกอบดวยผลการปฏิบัติการพยาบาล การพัฒนา

คุณภาพ และพฤติกรรมการบริการ โดยกําหนดสัดสวนน้ําหนักคะแนนการประเมินที่เหมาะสม

ระหวางระดับสมรรถนะและผลงาน และ 11) นําการประเมินแบบ 360 องศา มาใชในการประเมิน

บุคลากรพยาบาลในอนาคต (ตารางที่ 6) 
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5. ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรม 

แพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จํานวน 11 ขอ เปนการบริหารทรัพยากรมนุษย

ขององคการพยาบาลที่มีความนาจะเปนมากที่สุด 10 ขอ ไดแก 1) พัฒนารูปแบบที่ชัดเจน และ

ประกาศใหทราบอยางทั่วถึงในการสงเสริมและธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลท่ีมีความสามารถสูง 

2) เสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากรพยาบาลเกิดความกระตือรือรนในการพัฒนาตนเองมากข้ึน 3) 

ใสใจในคุณภาพชีวิตของบุคลากรพยาบาลเพื่อใหบุคลากรมีความยึดมั่นผูกพันตอองคกร 4) 

มอบหมายผูรับผิดชอบดานจริยธรรมวิชาชีพ หรือคณะทํางานทางการพยาบาลที่คอยปกปอง

พิทักษสิทธิ์ ความเสี่ยง ความปลอดภัย ของบุคลากรพยาบาล 5) ใชกลยุทธตาง ๆ สรางความยึด

มั่นผูกพันตอองคกร และดึงดูดใจใหบุคลากรพยาบาลคงอยูในองคกร 6) วิเคราะหความตองการ

และการบริหารจัดการดานสวัสดิการของบุคลากรพยาบาล นอกเหนือจากที่ไดรับจากกรมแพทย

ทหารเรือ ทั้งในระดับรายบุคคลและในภาพรวมที่สงผลตอความพึงพอใจ ความสุขในงานและ

ความยึดมั่นผูกพันตอองคกรเปนระยะอยางสม่ําเสมอ 7) สงเสริมกิจกรรมใหเกิดสัมพันธภาพ

ระหวางบุคลากรพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือทุกแหงใหมากข้ึน 8) ปรับกล

ยุทธใหบุคลากรพยาบาลมีความกาวหนาในวิชาชีพตามหวงเวลาที่เหมาะสม 9) เพิ่มชองทางให

บุคลากรพยาบาลแสดงความคิดเห็น ขอเสนอแนะในการบริหารทรัพยากรมนุษยมากข้ึน และ 10) 

ปรับปรุงระบบการจัดเวรเพื่อจูงใจในการปฏิบัติงาน เชน เปดโอกาสใหบุคลากรพยาบาลเลือกเวลา 

หรือวันหยุดในการปฏิบัติงานของตนเองไดมากข้ึน 

 การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลที่มีความนาจะเปนมาก 1 ขอ คือ จัด 

สวัสดิการที่เอ้ือตอการปฏิบัติงานอยางเพียงพอ เชน หอพัก บานพักภายในโรงพยาบาล ฯลฯ  

(ตารางที่ 7) 

6. ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 จํานวน 5 ขอ เปนการ

บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลที่มีความนาจะเปนมากที่สุด 5 ขอ ไดแก 1) กําหนด

บันไดความกาวหนาทางวิชาชีพ (Career ladder) ของบุคลากรพยาบาลตามโครงสรางของ

ตําแหนงใหครอบคลุมลักษณะงานที่ปฏิบัติ 2) ดําเนินการเตรียมความพรอมสําหรับบุคลากรที่มี

ความสามารถสูง เพื่อการกาวสูตําแหนงที่เหมาะสม 3) กําหนดคุณลักษณะ คุณสมบัติ ของ

บุคลากรพยาบาลสําหรับบันไดความกาวหนาทางวิชาชีพอยางชัดเจน 4) เปดโอกาสใหบุคลากร

พยาบาลสามารถเลือกบันไดความกาวหนาทางวิชาชีพของตนเอง และ 5) กําหนดใหบุคลากร
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พยาบาลที่มีความสามารถสูงสามารถกาวหนาทางวิชาชีพ โดยใชผลงาน และความสามารถเขาสู

ตําแหนงโดยไมใชการพิจารณาดวยเกณฑอาวุโสรุน / ชั้นยศ หรือข้ันเงินเดือน (ตารางที่ 8) 

อภิปรายผลการวิจัย 

 จากผลการวิจัยที่พบในการศึกษาคร้ังนี้ ผูวิจัยนําเสนอการอภิปรายผลการวิจัยตาม

ประเด็นดังนี้ 

1. ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย 
2. ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล 

3. ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล 

4. ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล 

5. ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล 

6. ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล 

1. ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย 

จากผลการศึกษา การวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 -2559 พบวา ผูเช่ียวชาญมีความ

คิดเห็นสอดคลองกันวา ความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด (Md = 4.94 , IR = 0.55) ไดแก วาง

แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลกําหนดเปาหมาย กลยุทธ  กรอบระยะเวลา 

และตัวช้ีวัดที่ประเมินไดงาย ใชงบประมาณในการเก็บขอมูลสําหรับตัวช้ีวัดอยางสมเหตุสมผล 

รองลงมา คือ จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล ใชหลักการมีสวนรวม

ของผูเกี่ยวของทุกฝาย (Md = 4.91, IR = 0.60) การที่ผูเช่ียวชาญมีความเห็นสอดคลองกันวามี

ความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด อภิปรายไดวา ผูเช่ียวชาญใหความคิดเห็นมากที่สุด เพราะ 

การจัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยควรสอดคลองกับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม

แหงชาติ ตลอดจนตองพิจารณาวิสัยทัศน พันธกิจขององคกรตนสังกัดดวย คือ กองทัพเรือ และ

กรมแพทยทหารเรือ และควรมีการกําหนดเปาหมาย กลยุทธ กรอบระยะเวลา และตัวชี้วัดในการ

บริหารจัดการทรัพยากรมนุษยรวมกันทุกฝาย โดยพิจารณาดานโครงสราง ภาระงาน และกําหนด

อัตรากําลังพลที่เหมาะสม ยุติธรรม เพื่อใหบุคลากรพยาบาลทํางานไดอยางมีความสุข และเต็ม

ความสามารถ ถึงแมจะอยูทามกลางสภาวะการขาดแคลนพยาบาล แตบุคลากรพยาบาลก็ยังเต็ม

ใจที่จะปฏิบัติงาน ผลการทํางานจึงมีคุณภาพ สอดคลองกับนโยบายกองทัพเรือ ดานกําลังพล 

พ.ศ. 2550 - 2554 ที่ไดปรับปรุงกระบวนงาน และกลไกในการบริหารจัดการทรัพยากรบุคคลของ
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กองทัพเรือใหเปนระบบ และมีประสิทธิภาพ สามารถใชดําเนินงานใหบรรลุผลตามกรอบมาตรฐาน

ความสําเร็จดานการบริหารทรัพยากรบุคคลที่สํานักงาน ก.พ. กําหนดข้ึนได เพื่อใหการวางแผน

และการบริหารกําลังพลทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพเปนไปอยางเหมาะสม ดังนั้นองคการพยาบาล

จึงไดจัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โดยการใชหลักการมีสวนรวม 

วิเคราะหถึงผูมีสวนไดสวนเสียซึ่งองคการพยาบาลมีหนวยงานที่เกี่ยวของหลายฝายโดยผูเกี่ยวของ 

หรือผูมีสวนไดสวนเสีย ไดแก ผูบริหารในระดับกรมแพทยทหารเรือและระดับโรงพยาบาล  ฝาย

บริหารการพยาบาล, ฝายบริการพยาบาล, ฝายการศึกษา และฝายพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 

รวมทั้งบุคลากรพยาบาลระดับผูปฏิบัติ รวมกันจัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย เพื่อใหแผน

ทุกแผนมีความสอดคลองกันและมีแนวทางการปฏิบัติไปในทางเดียวกัน และการวางแผนการ

บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลมีการวางแผนโดยยึดคนเปนศูนยกลางของการ

พัฒนา (แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 11 พ.ศ. 2555-2559) โดยกําหนด

เปาหมาย กลยุทธ  กรอบระยะเวลา และตัวชี้วัดที่ประเมินไดงายใชงบประมาณในการเก็บขอมูล

สําหรับตัวช้ีวัดอยางสมเหตุสมผล เพื่อใหใหบรรลุตามเปาหมายของการจัดทําแผนการบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล  

2. ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล 

จากผลการศึกษา การสรรหาบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555  ‐2559  พบวา ผูเชี่ยวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันวามีความนาจะ

เปนอยูในระดับมากที่สุด (Md  =  4.83,  IR  =  0.67) ไดแก  คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานใชวิธีการ

คัดเลือกมากกวาหนึ่งวิธี เชน การสอบขอเขียน การสัมภาษณ การทดลองงาน ปรับปรุงวิธีการการเขาสูตําแหนง

ผูบริหารทางการพยาบาลระดับสูงขององคการพยาบาล ไดแก คุณสมบัติดานการศึกษา สมรรถนะดานการเปน

ผูนํา ความสามารถในการสราง และพัฒนาเครือขาย สมรรถนะดานวิชาชีพ ทั้งนี้ตองยึดหลักธรรมาภิบาลในการ

สรรหาและคัดเลือก การที่ผูเช่ียวชาญมีความเห็นสอดคลองกันวา ความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุดอภิปราย

ไดวา การคัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานโดยวิธีการมากกวาหนึ่งวิธีเปนวิธีการเพ่ือใหไดบุคลากรที่มี

สมรรถนะตรงกับความตองการสูงสุด และองคการพยาบาลไดบุคลากรพยาบาลท่ีมีสมรรถนะท่ีตองการ ซึ่ง

กระบวนการการคัดเลือก / สรรหาเปนกระบวนการเริ่มตนท่ีมีความสําคัญมีความเช่ือมโยงสัมพันธกับ

กระบวนการอ่ืน ๆ เชน การวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย การพัฒนาบุคลากรพยาบาลเพื่อใหมีสมรรถนะ

ตามที่หนวยงานตองการ รวมถึงการประเมินผลบุคลากรตามตําแหนงหนาที่ที่บุคลากรผูนั้นรับผิดชอบ 
 การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลที่มีความนาจะเปนอยูในระดับมาก   

(Md = 4.39, IR = 0.85) ไดแก ดําเนินการสรรหา และคัดเลือกบุคลากรพยาบาลสอดคลองกับ

ความตองการ และความจําเปนเรงดวนได และพัฒนาระบบการสรรหาและการคัดเลือกนักเรียน
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พยาบาล รวมกันระหวางองคการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของ 

การที่ผูเชี่ยวชาญบางคนมีความเห็นวาความนาจะเปนอยูในระดับมาก อภิปรายไดวา ผูเช่ียวชาญ

ใหความคิดเห็นมากเพราะ การรับบรรจุบุคลากรพยาบาลเปนขาราชการจะถูกจํากัดดวยระเบียบ

ของกองทัพเรือ ที่ใหบรรจุเฉพาะนักเรียนพยาบาลที่จบจากวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือเทานั้น แต

โรงพยาบาลสามารถจางพยาบาลจากนักเรียนที่จบจากสถาบันนอกกองทัพเรือไดโดยใช

งบประมาณโรงพยาบาล นอกจากนี้ถึงแมวาอัตรากําลังพยาบาลจะขาดแคลน โรงพยาบาลสังกัด

กรมแพทยทหารเรือสามารถดําเนินการใชวิธีการเสริมเวรพยาบาล ไมมีการวางแผนจัดจาง

พยาบาลจากสถาบันอ่ืน ดังนั้นการดําเนินการสรรหา และคัดเลือกบุคลากรพยาบาลสอดคลองกับ

ความตองการ และความจําเปนเรงดวน และการพัฒนาระบบการสรรหาและการคัดเลือกนักเรียน

พยาบาลระหวางองคการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของตอง

คํานึงถึงนโยบายของกองทัพเรือในการจัดสรรอัตราการบรรจุกําลังพลใหแกกรมแพทยทหารเรือ 

และอัตราพยาบาลกองทัพเรือที่สําเร็จในแตละป สืบเนื่องจากนโยบายกองทัพเรือ ดานกําลังพล

เร่ืองการวางแผนและบริหารกําลังพลทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพเปนไปอยางเหมาะสม และ

สอดคลองกับยุทธศาสตรของกองทัพเรือ และมาตรการตามยุทธศาสตรการปรับขนาดกําลังคน

ภาครัฐ ดังนั้นการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลดานนี้จึงมีความนาจะเปนในระดับ

รองลงมา  

3. ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล 

จากผลการศึกษา การพัฒนาบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด

กรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 -2559 พบวา ผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลอง

กันวามีความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด (Md = 4.83 , IR = 0.67) ไดแก พัฒนาใหมีแหลงการ

เรียนรูนอกจากหองสมุด และสงเสริมการจัดการความรูบุคลากรพยาบาลมาก วางแผนการพัฒนา

บุคลากร รวมกันระหวางองคการพยาบาล และวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ เพื่อใหไดบุคลากร

พยาบาลที่มีความรูความสามารถตรงตามความสามารถหลัก (Core Competency) ของกรม

แพทยทหารเรือ และพัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีความรู ความสามารถ และการยกระดับวิชาชีพ

ใหเปนที่ยอมรับในกลุมวิชาชีพอ่ืน รวมมือกับองคการอื่นที่เกี่ยวของรองลงมาคือ สงเสริมและ

พัฒนาใหบุคลากรพยาบาลใชเทคโนโลยีใหมมากข้ึน (Md = 4.79, IR = 0,64) การที่ผูเช่ียวชาญมี

ความเห็นสอดคลองกันวาความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด อภิปรายไดวา ผูเช่ียวชาญใหความ

คิดเห็นมากที่สุดเพราะ ในอนาคตการพัฒนาบุคลากรพยาบาลจะมีการนําเทคโนโลยีสารสนเทศ

มาใชในการฝกอบรม เชน การเรียนรูดวยโปรแกรมชวยสอน การฝกภาคปฏิบัติโดยการจําลอง
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สถานการณจริง (Simulating) สอดคลองกับ ถิรพันธ  วิลัยทอง และ ชัยอนันต  สมุทวณิช (2546) 

ที่กลาววา ในระยะสิบปขางหนาเทคโนโลยีจะแทรกซึมเขาไปทุกที่ ทั้งการส่ือสาร การพัฒนา

บุคลากร การรักษาพยาบาล องคการพยาบาลจึงหลีกเล่ียงไมไดที่จะตองใชเทคโนโลยีสมัยใหมใน

การพัฒนาบุคลากร นอกจากนี้ บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร (2550) กลาววา องคการจะมีคุณภาพ

มากนอยเพียงใดข้ึนอยูกับบุคลากรในองคการพยาบาล การพัฒนาบุคลากรพยาบาลเปน

กระบวนการที่สําคัญและจําเปนตอประสิทธิภาพของการใหบริการพยาบาล ความสามารถของ

บุคลากรเปนปจจัยสําคัญที่มีความสําคัญตอความอยูรอดขององคการ การที่บุคลากรจะมี

ความสามารถผลิตผลงานที่มีคุณภาพสูงจําเปนตองไดรับการพัฒนาความรูและทักษะในงาน 

ไดรับการศึกษา และฝกอบรมใหกาวทันกับวิทยาการและเทคโนโลยี  

4. ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล 

จากผลการศึกษา การประเมินผลการปฏิบัติการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาลของ

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 -2559 พบวา 

ผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลองกันวามีความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด (Md = 4.94, IR 

= 0.55) ไดแก ประเมินผลโดยใชเทคโนโลยีสารสนเทศเปนเคร่ืองมือที่สําคัญในการเก็บขอมูล 

วิเคราะหขอมูล รองลงมา คือ นําผลการประเมินบุคลากรพยาบาลมาใชในการพัฒนาบุคลากร

พยาบาลรายบุคคล และในภาพรวม และวิเคราะหภาระงานโดยวิธีการประเมินดวยผลิตภาพของ

งาน (Productivity) มาใชในการจัดสรรอัตรากําลังพลใหเหมาะสม (Md = 4.91, IR =  0.60) แจง

ผลการประเมินบุคลากรพยาบาลและการทําขอตกลงเพื่อการพัฒนาบุคลากรรายคน โดยควร

คํานึงถึงสิทธิสวนบุคคล ประเมินผลดวยความยุติธรรม ปราศจากความลําเอียงโดยผูประเมิน

ประกอบดวยหลายฝาย (Md = 4.88, IR = 0.63) การที่ผูเช่ียวชาญมีความเห็นสอดคลองกันวา 

ความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด อภิปรายไดวา ผูเช่ียวชาญใหความคิดเห็นมากที่สุดเพราะ 

การประเมินผลการปฏิบัติงานบุคลากรพยาบาลควรนําเทคโนโลยีสารสนเทศมาใชในการเก็บ

ขอมูล วิเคราะหขอมูล เพื่อใหเกิดเกิดความสะดวก รวดเร็ว แมนยํา ปราศจากความลําเอียง ทั้งนี้

การประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาลมีความสําคัญมาก ทั้งตอการใหรางวัลและ

การคงอยูในองคการ วิธีการประเมินจึงตองมีความนาเชื่อถือโดยเปนการรวมประเมินจากหลาย

ฝาย เชน ผูรวมงาน ผูบังคับบัญชา ผูรับผลงาน รวมทั้งผูถูกประเมิน เนื่องจากยุติธรรม ตรวจสอบ

ไดไมมีความลําเอียง การแจงผลการประเมินถือวาเปนสิทธิสวนบุคคล บุคลากรแตละคนไมอาจ

รับรูผลการประเมินของผูอ่ืนได กอนการประเมินผูประเมินและผูถูกประเมินตองรับรูขอตกลง

รวมกันอยางถูกตองและมีทัศนคติที่ดีตอการประเมิน นอกจากนี้การนําเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช
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ในการเก็บรวบรวมขอมูล ทําใหเกิดความสะดวก รวดเร็ว แมนยําข้ึน เชน Computerized 

Performance Appraisal แสดงความกาวหนาหรือถดถอยของบุคลากร และบันทึกไวในแฟม

สะสมงาน (คนึงนิจ  อุณหโชค, 2546) เนื่องจากการประเมินผลการปฏิบัติงานบุคลากรพยาบาล

ขององคการพยาบาลเปนกระบวนการที่มีความตอเนื่องมิไดส้ินสุดในการประเมินผลแตละคร้ัง 

และมีผลในเรื่องการพิจารณาการเล่ือนข้ัน คาตอบแทน ของบุคลากรพยาบาล โรงพยาบาลสังกัด

กรมแพทยทหารเรือ     

5. ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล 

จากผลการศึกษา การธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาลโรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 -2559 พบวา ผูเช่ียวชาญมีความคิดเห็น

สอดคลองกันที่มีความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด (Md = 4.9, IR = 0.60) ไดแก พัฒนา

รูปแบบที่ชัดเจน และประกาศใหทราบอยางทั่วถึงในการสงเสริมและธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล

ที่มีความสามารถสูง เสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากรพยาบาลเกิดความกระตือรือรนในการพัฒนา

ตนเองมากข้ึน ใสใจในคุณภาพชีวิตของบุคลากรพยาบาลเพื่อใหบุคลากรมีความยึดมั่นผูกพันตอ

องคกร มอบหมายผูรับผิดชอบดานจริยธรรมวิชาชีพ หรือคณะทํางานทางการพยาบาลที่คอย

ปกปองพิทักษสิทธิ์ ความเส่ียง ความปลอดภัย ของบุคลากรพยาบาล ใชกลยุทธตาง ๆ สรางความ

ยึดมั่นผูกพันตอองคกร และดึงดูดใจใหบุคลากรพยาบาลคงอยูในองคกร (Md = 4.88, IR = 0.63) 

การที่ผูเชี่ยวชาญมีความเห็นสอดคลองกันวามีความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด อภิปรายไดวา 

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือสรางกลยุทธในการดึงดูดใจบุคลากร

พยาบาลใหคงอยูในองคการ โดยการสรางรูปแบบการบริหารจัดการที่เอ้ืออํานวยใหพยาบาล

วิชาชีพทํางานไดอยางมีความสุขและเต็มความสามารถจนทําใหมีพยาบาลพอเพียงทามกลาง

สภาวะการขาดแคลนพยาบาล (ศิริพร  ตันติพูลวินัย, 2538) และสรางสภาพแวดลอมที่กอใหเกิด

การพยาบาลที่มี คุณภาพสูง และสามารถธํารงรักษาพยาบาลที่มีความสามารถสูงไวได 

(Trossman, 2002) ลดาวัลย  รวมเมฆ (2544) กลาววาการสรางความสุขในการทํางานของ

พยาบาลตองทําใหพยาบาลมีความพึงพอใจในงาน เปนบรรยากาศที่พยาบาลทํางานอยางมี

ความสุข มีคุณภาพชีวิตที่ดี มีความภาคภูมิใจในงานของตน มีขวัญและกําลังใจใหเห็นถึงคุณคา

แหงวิชาชีพพยาบาล นอกจากนี้ โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือไดมอบหมายให

คณะกรรมการบริหารและพัฒนาองคบุคคล หรืองานดานการบริหารทรัพยากรมนุษยดําเนินงาน

ดานบุคลากร โดยมีรองผูอํานวยการโรงพยาบาลฝายบริหารเปนประธานโดยตําแหนง และมี

คณะกรรมการฝายตาง ๆ ประกอบดวย คณะกรรมการอนุกรรมการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
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คณะอนุกรรมการฝกอบรม คณะกรรมการอ่ืนที่เกี่ยวของ เชน คณะกรรมการอาชีวอนามัย 

คณะกรรมการส่ิงแวดลอมและความปลอดภัย คณะกรรมการสงเสริมสุขภาพ คณะกรรมการสิทธิ

ผูปวย และคณะกรรมการควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล ซึ่งงานดานการบริหารและพัฒนาองค

บุคคลหรืองานดานการบริหารทรัพยากรมนุษย มีกระบวนการดําเนินงานที่เกี่ยวของกับบุคลากร

ของโรงพยาบาล อันประกอบไปดวยภารกิจหลัก 4 ดาน คือ การสรรหา การพัฒนา การใช

ประโยชน และการเก็บรักษาบุคลากร เพื่อใหโรงพยาบาลไดรับประโยชนสูงสุดจากคุณคาของ

บุคลากร ซึ่งจะสงผลสําเร็จตอเปาหมายของโรงพยาบาล ขณะเดียวกันบุคลากรก็มีความพึงพอใจ

ในการปฏิบัติงาน มีความปลอดภัยในการปฏิบัติงาน มีสุขภาพที่ดี มีความสุข และเกิดผลดีตอ

ความกาวหนาของบุคคล 

6. ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล 

จากผลการศึกษา ความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาลขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 -2559 พบวา ผูเช่ียวชาญมีความ

คิดเห็นสอดคลองกันวาความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุด (Md = 4.91, IR = 0.60) ไดแก 

กําหนดบันไดความกาวหนาทางวิชาชีพ (Career ladder) ของบุคลากรพยาบาลตามโครงสราง

ของตําแหนงใหครอบคลุมลักษณะงานที่ปฏิบัติ ดําเนินการเตรียมความพรอมสําหรับบุคลากรที่มี

ความสามารถสูง เพื่อการกาวสูตําแหนงที่เหมาะสม การที่ผูเช่ียวชาญมีความเห็นสอดคลองกันวา

มีความนาจะเปนอยูในระดับมากที่สุดอภิปรายไดวา องคการพยาบาลไดกําหนดความกาวหนา

ทางวิชาชีพ (Career ladder) ของบุคลากรพยาบาลใหครอบคลุมลักษณะงานที่ปฏิบัติ เชน ดาน

การปฏิบัติการพยาบาล, ดานการบริหารการพยาบาล, ดานพัฒนาคุณภาพทางการพยาบาล และ

ดานการศึกษา และมีการดําเนินการเตรียมความพรอมสําหรับบุคลากรที่มีความสามารถสูง เพื่อ

การกาวสูตําแหนงที่เหมาะสม สอดคลองกับ Krepper and Young (2000) ที่ไดศึกษา โมเดลของ 

Boyer (1990) พบวา Boyer ไดพัฒนาเสนทางความกาวหนาทางวิชาชีพสําหรับบุคลากรที่ทํางาน

ในสวนของภาครัฐและมหาวิทยาลัย ซึ่งไดแบงสายของความกาวหนาทางวิชาชีพออกเปน 4 สาย 

ทั้งนี้การพัฒนาใหตนเองกาวหนาทางวิชาชีพนั้น Boyer (1990) ไดเสนอแนะวาควรพัฒนาตนเอง

และมีการเตรียมความพรอมทั้งความรู และทักษะ เพื่อใหเกิดความเหมาะสมที่จะกาวสูตําแหนง

นั้น ๆ 

 

 



130 

 

ขอเสนอแนะการนําผลการวิจัยไปใช 

1. เปนแนวทางการดําเนินงานของการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

2. เปนแนวทางของกรมแพทยทหารเรือในการวางแผนและกําหนดนโยบายสําหรับการ 
บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาลใหสอดคลองกับบริบทในอนาคต 

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 

ศึกษารูปแบบของการพัฒนาการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
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รายนามและประวัติผูเช่ียวชาญ 

รายนามผูเช่ียวชาญที่ใหการสัมภาษณและตอบแบบสอบถาม จํานวน 21 คน มีรายนาม

ตอไปนี้ 

1. กลุมผูเชี่ยวชาญดานนโยบายและการวางแผนดานกําลังพลกรมแพทยทหารเรือ จํานวน   

3 คน ไดแก 

   1.1 นาวาเอกคณิน ชุมวรฐายี              

   1.2 นาวาเอกบริพนธ สุวชิรัตน  

   1.3 นาวาเอกเฉลิมพล นิยมรัฐ    

2.   กลุมผูเช่ียวชาญระดับผูบริหารทางการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

จํานวน 5 คน ไดแก 

                2.1 นาวาเอกหญิง อําไพวัลย สวยสม   

                2.2  นาวาเอกหญิง นิลวดี รัตนสมบูรณ           

                2.3 นาวาเอกหญิง นัยนา ศิริรัตน             

                2.4 นาวาเอกหญิง เสาวรัจ       บุญเอ่ียม    

                2.5 นาวาเอกหญิง ทัศนี           สงกา  

     3.  กลุมผูเช่ียวชาญดานการวางแผนทรัพยากรมนุษย โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

จํานวน 5 คน ไดแก 

                3.1 นาวาเอกหญิง สายชล กองออน 

                3.2 นาวาเอกหญิง พัฒนา      กองศรี    

                3.3 นาวาโทหญิง พรทิพย     ไตรภัทร           

                3.4 นาวาโทหญิง กรองทิพย   จันทรอินทร      

                3.5 นาวาโทหญิง กิติมา       อรุณรัตตโนภาส 

    4. กลุมผูเชี่ยวชาญในองคกรวิชาชีพ จํานวน 5 คน ไดแก 

                 4.1 รองศาสตราจารย ดร.พวงรัตน บุญญานุรักษ 

                 4.2 นาวาเอกหญิง ดร. อนงคนุช ภูยานนท 

                 4.3 ผูชวยศาสตราจารย ดร. อรพรรณ โตสิงห           

                 4.4 นาวาอากาศเอกหญิง ดร.สุพิศ ประสพศิลป 

                 4.5 นางสาวสงศรี                    กิตติรักษตระกูล 

กลุมที ่5 ผูเชี่ยวชาญระดับอาจารยพยาบาล จํานวน 3 คน  

     5.1 นาวาเอกหญิง ดร. ธนพร  แยมสุดา              

     5.2 นาวาโทหญิง ดร. นวลลักขณ   บุษบง 
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     5.3 นาวาตรีหญิง ดร. หฤทัย  อาจปรุ    

ประวัติผูเชี่ยวชาญ 

1. กลุมผูเชีย่วชาญดานนโยบายและการวางแผนดานกําลงัพลกรมแพทย 
ทหารเรือ 

1.1 นาวาเอกคณิน  ชุมวรฐายี   

ตําแหนงปจจุบัน 

- หัวหนานายทหารฝายอํานวยการ กองบังคับการ กรมแพทย

ทหารเรือ 

                           สถานที่ปฏิบัติงาน 

- กองบังคับการ กรมแพทยทหารเรือ 

ประสบการณในการทํางาน 30 ป 

วุฒิการศึกษา  

- แพทยศาสตรบัณฑิต  

- ศึกษาหลักสูตรเสนาธกิารทหารเรือ โรงเรียนเสนาธิการทหารเรือ 

- วิทยาลัยการทพัเรือ 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานปจจุบนั 

- บริหารกิจการสายแพทยกองทพัเรือ 

      1.2  นาวาเอกบริพนธ  สุวชิรัตน 

ตําแหนงปจจุบัน 

- นายทหารปฏิบัติการพิเศษ และรักษาราชการหวัหนากองโครงการ

และงบประมาณ กองบังคับการ กรมแพทยทหารเรือ 

สถานที่ปฏิบัติงาน 

- กองบังคับการ กรมแพทยทหารเรือ 

ประสบการณในการทํางาน 21 ป 

วุฒิการศึกษา 

- แพทยศาสตรบัณฑิต มหาวทิยาลัยมหิดล 

- ศึกษาหลักสูตรเสนาธกิารทหารเรือ โรงเรียนเสนาธิการทหารเรือ 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานปจจุบนั 

- บริหารกิจการสายแพทยกองทพัเรือ 
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1.3 นาวาเอกเฉลมิพล  นยิมรัฐ 

ตําแหนงปจจุบัน 

- หัวหนากองกาํลังพล กองบังคับการ กรมแพทยทหารเรือ 

สถานที่ปฏิบัติงาน 

- กองบังคับการ กรมแพทยทหารเรือ 

ประสบการณในการทํางาน 18 ป 

วุฒิการศึกษา 

- แพทยศาสตรบัณฑิต จฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย 

- ศึกษาหลักสูตรเสนาธกิารทหารเรือ โรงเรียนเสนาธิการทหารเรือ 

ความเช่ียวชาญและประสบการณการทํางานปจจุบนั 

- บริหารกิจการกําลังพลสายแพทยกองทัพเรือ 
2. กลุมผูเชีย่วชาญระดับผูบริหารทางการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย 

ทหารเรือ 
2.1 นาวาเอกหญิง อําไพวัลย   สวยสม 

ตําแหนงปจจุบัน 

- พยาบาลผูชาํนาญการ กองบังคับการ กรมแพทยทหารเรือ 

สถานที่ปฏิบัติงาน 

- โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ 

ประสบการณในการทํางาน 38 ป 

วุฒิการศึกษา 

- ปริญญาตรีสาธารณสุขศาสตร (เนนการบริหารโรงพยาบาล) 

มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 

- MINI MBA IN HEALTH  มหาวิทยาลัยบูรพา 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- พยาบาลผูชาํนาญการ กองบังคับการ กรมแพทยทหารเรือ 

- ที่ปรึกษาองคกรพยาบาล 

2.2 นาวาเอกหญิง นิลวดี  รัตนสมบูรณ  

ตําแหนงปจจุบัน 

- หัวหนาฝายการพยาบาล โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 

สถานที่ปฏิบัติงาน 

- โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 
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ประสบการณในการทํางาน 38 ป 

วุฒิการศึกษา 

- ปริญญาศึกษาศาสตรบัณฑติ มหาวทิยาลัยศรีนครินทรวโิรฒ 

- Mini MBA in Health คณะแพทยศาสตร จฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย 

- วุฒิการอบรมหลักสูตรการพัฒนาศักยภาพดานการบริหารงาน

สําหรับผูบริหารระดับกลาง ของกรมแพทยทหารเรือ 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

-     หัวหนาฝายการพยาบาล 

2.3 นาวาเอกหญิง นัยนา  ศิริรัตน  

   ตําแหนงปจจุบัน 

- หัวหนากลุมงานการบริหารการพยาบาล 

  สถานที่ปฏิบัติงาน 

- โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 

ประสบการณในการทํางาน 37  ป 

วุฒิการศึกษา 

- ปริญญาศึกษาศาสตรบัณฑติ มหาวทิยาลัยศรีนครินทรวโิรฒ 

- ปริญญาพยาบาลบัณฑิต 

- วุฒิบัตรบริหารการพยาบาล 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- ฝายวิชาการ และผูตรวจการพยาบาล 

- หัวหนากลุมงานบริหารการพยาบาล 

2.4  นาวาเอกหญิง เสาวรัจ  บุญเอ่ียม   

   ตําแหนงปจจุบัน 

- หัวหนากลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ 

สถานที่ปฏิบัติงาน 

- โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ 

ประสบการณการทาํงาน 35 ป 

วุฒิการศึกษา 

- ปริญญาตรี การศึกษาบัณฑิต มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 

- ปริญญาตรีพยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวทิยาลัยมหิดล 
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- การพยาบาลเฉพาะทางการบริหารการพยาบาล จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- หัวหนากลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ 

       2.5  นาวาเอกหญิง ทัศนี  สงกา 

   ตําแหนงปจจุบัน 

- หัวหนากองการพยาบาล โรงพยาบาลอาภากรเกียรติวงศ 

 สถานที่ปฏิบัติงาน   

- โรงพยาบาลอาภากรเกยีรติวงศ 

 ประสบการณการทาํงาน 31 ป 

 วุฒกิารศึกษา 

- พยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลัยมหิดล 

- การพยาบาลเฉพาะทางสาขาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาล

ศาสตร มหาวทิยาลัยมหิดล 

- พยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ สาขาการบริหารการพยาบาล คณะ

พยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- หัวหนากองการพยาบาล โรงพยาบาลอาภากรเกียรติวงศ 
3. กลุมผูเชีย่วชาญดานการวางแผนทรัพยากรมนุษย โรงพยาบาลสังกัดกรม 

แพทยทหารเรือ 
3.1 นาวาเอกหญิง สายชล  กองออน 

ตําแหนงปจจุบัน 

- หัวหนากลุมงานเวชกรรมสังคม 

สถานที่ปฏิบัติงาน  

- โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ 

ประสบการณในการทํางาน 35 ป 

วุฒิการศึกษา 

- ปริญญาตรี กศบ.พยาบาล 

- พยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ สาขาการบริหารการพยาบาล คณะ

พยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
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ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- การบริหารการพยาบาล 

3.2 นาวาเอกหญิง พัฒนา  กองศรี    

ตําแหนงปจจุบัน 

- ประจํา พร. (ชวยราชการโรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ)  

      ที่ปรึกษากลุมบริหารการพยาบาล 

สถานที่ปฏิบัติงาน 

- โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ 

ประสบการณในการทํางาน 34 ป 

วุฒิการศึกษา 

- พยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวทิยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 

- หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาบริหารการพยาบาล 

- ศิลปะศาสตรมหาบัณฑิต (การทหาร) สาขาสังคม- จิตวิทยา 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- กรรมการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล (ผูเยี่ยมสํารวจภายใน

โรงพยาบาล) 

- ประธานความเส่ียงองคกรพยาบาล โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 

- ผูนิเทศการพยาบาล โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกต์ิิ 

- ที่ปรึกษากลุมบริหารการพยาบาล โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจา

สิริกิต์ิ 

3.3 นาวาโทหญิง พรทิพย   ไตรภัทร           
ตําแหนงปจจุบัน 

- ประจํากรมแพทยทหารเรือ, ผูชวยเลขานุการคณะทํางานการบริหาร

ทรัพยากรมนษุยทางการพยาบาล, เลขานุการคณะกรรมการสิทธิ

ผูปวยและจริยธรรมองคกร, เลขานุการคณะกรรมาการบริหาร

คุณภาพโรงพยาบาล 

สถานที่ปฏิบัติงาน 

- โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 

ประสบการณการทาํงาน 31 ป 
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วุฒิการศึกษา 

- วทบ. สาธารณสุข คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล 

- พยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ สาขาการบริหารการพยาบาล คณะ

พยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- การจัดทาํแผนยุทธศาสตรโรงพยาบาล, การทํา SWOT Analysis 

- การวิเคราะห Productivity ทางการพยาบาล 

- การบริหารจัดการในการดูแลผูปวยแบบรายกรณี (Case 

Management) 

- การประเมนิคุณภาพโรงพยาบาลทั้งระบบ HA, และ ISO (Auditor 

และ Surveyor)  

3.4 นาวาโทหญิง กรองทพิย  จนัทรอินทร      
ตําแหนงปจจุบัน 

- หัวหนาหองบาํบัดพิเศษ กองศัลยกรรม 

สถานที่ปฏิบัติงาน 

- โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา 

ประสบการณการทาํงาน 30 ป 

วุฒิการศึกษา 

- ปริญญาตรีพยาบาลศาสตร 

- หลักสูตรเฉพาะทางการบริหารการพยาบาล 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- เชี่ยวชาญดานการดูแลผูปวยวกิฤตในหองบําบัดพเิศษ 

- ผูเยี่ยมสาํรวจ QMR งานดานคุณภาพของโรงพยาบาล 

- อนุกรรมการดานพัฒนาทรัพยากรบุคคลของกรมแพทยทหารเรือ 

- ผูนิเทศทางการพยาบาล นอกเวลาราชการ 

- หัวหนาหอผูปวยวกิฤตศัลยกรรม  

3.5 นาวาโทหญิง กิติมา  อรุณรัตตโนภาส 

ตําแหนงปจจุบัน 

- รองดานการบริหารการพยาบาล (พฒันาบุคลากร) โรงพยาบาล

สมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ 
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สถานที่ปฏิบัติงาน 

- โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิ 

ประสบการณการทาํงาน 27 ป 

วุฒิการศึกษา 

- การจัดการมหาบัณฑิต สาขาการจัดการทรัพยากรมนุษย ปริญญา

ตรีพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- การบริหารอัตรากําลัง 

- การประเมนิผลการปฏิบัติงาน 

- การวางแผนพฒันาบุคลากร 

- การจัดการความรู 
4. กลุมผูเชีย่วชาญในองคกรวิชาชพี 

4.1 รองศาสตราจารย ดร.พวงรัตน  บุญญานุรักษ 
ตําแหนงปจจุบัน 

- รองอธิการบดีฝายวิชาการ วทิยาลัยเซนตหลุยส 

  สถานที่ปฏิบัติงาน 

- วิทยาลัยเซนตหลุยส 

  ประสบการณในการทํางาน มากกวา 40 ป 

  วุฒิการศึกษา 

- ปริญญาตรีทางการพยาบาล มหาวทิยาลัยมหิดล 

- ปริญญาตรีครุศาสตรบัณฑิต สาขาการสอนวทิยาศาสตร 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

- ปริญญาโททางการศึกษาพยาบาล จาก Columbia University, 

U.S.A. 

- ปริญญาโททางการบริหารการพยาบาลและการพยาบาลมารดาและ

ทารก จาก Wayne State University, U.S.A. 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- ที่ปรึกษาและผูทรงคุณวุฒิในหลายๆสถาบัน 

- รองอธิการบดีฝายวิชาการ วทิยาลัยเซนตหลุยส 
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4.2 นาวาเอกหญิง ดร. อนงคนุช  ภูยานนท 

ตําแหนงปจจุบัน 

- ผูอํานวยการวทิยาลัยพยาบาลกองทพัเรือและกรรมการสภาการ

พยาบาล 

  สถานที่ปฏิบัติงาน 

- วิทยาลัยพยาบาลกองทพัเรือ 

  ประสบการณในการทํางาน 35 ป 

  วุฒิการศึกษา 

- การศึกษาบัณฑิต (พยาบาล) มหาวทิยาลัยศรีนครินทรวโิรฒ

ประสานมิตร 

- ครุศาสตรมหาบัณฑิต (การบริหารการพยาบาล) จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย 

- ครุศาสตรดุษฎีบัณฑิต (พฒันศึกษา) จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- การสอนสูติ-นรีเวชศาสตร 

- การสอนและการบริหารการศึกษา 

- การวิจยัอนาคตภาพ 

       4.3  ผศ.ดร.อรพรรณ   โตสิงห 

ตําแหนงปจจุบัน 

- ผูชวยศาสตราจารย ระดับ ๘ และกรรมการสภาการพยาบาล    

สถานที่ปฏิบัติงาน 

- ภาควิชาการพยาบาลศัลยศาสตร คณะพยาบาลศาสตร  

มหาวิทยาลัยมหิดล 

ประสบการณในการทํางาน 28 ป 

วุฒิการศึกษา 

- ปริญญาเอก 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

- การสอน ระดับปริญญาเอก  ปริญญาโท  ปริญญาตรีหลักสูตร

นานาชาติ  การพยาบาลเฉพาะทาง  วิชาทีรั่บผิดชอบหลัก  ภาวะ

ผูนําและระบบสุขภาพ  ความเชี่ยวชาญทางคลินิก burn care, 

trauma care  
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- ผูชวยเลขานุการคณะกรรมการสอบความรูความชํานาญเฉพาะ

ทางการพยาบาลและการผดุงครรภ สภาการพยาบาล 

- กรรมการสภาการพยาบาล 

- โฆษกและกรรมการบริหารสภาการพยาบาล 

- เลขาธิการคณะผูบริหารวทิยาลัยการพยาบาลและผดุงครรภข้ันสูง

แหงประเทศไทย  

       4.4  นาวาอากาศเอกหญิง ดร.สุพิศ   ประสพศิลป 

ตําแหนงปจจุบัน 

- ผูอํานวยการวทิยาลัยพยาบาลกองทพัอากาศ และกรรมการสภาการ

พยาบาล 

สถานที่ปฏิบัติงาน 

- วิทยาลัยพยาบาลกองทพัอากาศ 

ประสบการณในการทํางาน 38 ป 

วุฒิการศึกษา 

- ปริญญาเอก (บริหารการศึกษา) 

ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานในปจจุบนั 

 - คณะกรรมการประเมินการพัฒนาคุณภาพบุคลากรทหารอากาศ 

 - รองประธานคณะบริหารกาํลังพลพยาบาลทหารอากาศ 

 - ผูบริหารวทิยาลัยพยาบาลกองทพัอากาศ 

       4.5  นางสาว สงศรี   กติติรักษตระกูล 

    ตําแหนงปจจุบัน 

- รองผูอํานวยการสถาบันพระบรมราชชนก 

  สถานที่ปฏิบติังาน  

- สถาบันพระบรมราชชนก สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

  ประสบการณในการทํางาน 36 ป 

  วฒุิการศึกษา 

-     ศึกษาศาสตรบัณฑิต  (พยาบาล) มหาวทิยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 

-     วทิยาศาสตรมหาบัณฑติ (บริหารโรงพยาบาล)  

       คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวทิยาลัยมหิดล 
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   ความเช่ียวชาญและประสบการณการทาํงานในปจจุบนั 

- ดานการบริหาร เสนอแนะแนวทางการบริหารทีพ่งึประสงค 

- ดานบริหารระบบการศึกษา การกําหนดกรอบการผลิตบุคลากร

สาธารณสุขของกระทรวงสาธารณสุข, การพัฒนาคุณภาพและทิศ

ทางการผลิตเพื่อนาํเสนอเชิงนโยบาย 
5. กลุมผูเชีย่วชาญระดับอาจารยพยาบาล 

5.1  นาวาเอกหญิง ดร. ธนพร  แยมสุดา  

  ตําแหนงปจจุบัน 

-  รองผูอํานวยการวทิยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ   

  สถานที่ปฏิบติังาน 

-  วทิยาลัยพยาบาลกองทพัเรือ   

  ประสบการณในการทํางาน 30 ป 

  วฒุิการศึกษา 

- วิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาล) มหาวิทยาลัยมหิดล 

- พยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลัยมหิดล 

- พยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ (การบริหารการพยาบาล) จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย 

- ครุศาสตรดุษฎีบัณฑิต (อุดมศึกษา) จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 

  ความเช่ียวชาญและประสบการณการทาํงานในปจจุบนั 

- การสอน, การวิจัย, การจัดการความรู, การบริหารการพยาบาล, 

หลักสูตร, จริยศาสตร 

5.2 นาวาโทหญิง ดร. นวลลกัขณ  บุษบง     

    ตําแหนงปจจุบัน 

- อาจารยพยาบาล 

  สถานที่ปฏิบติังาน 

- วิทยาลัยพยาบาลกองทพัเรือ   

  ประสบการณในการทํางาน 22 ป 

  วฒุิการศึกษา 

- สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวทิยาศาสตรสุขภาพ เอกบริหาร

โรงพยาบาล มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 
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- พยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ สาขาการบริหารการพยาบาล  

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

- ครุศาสตรดุษฎีบัณฑิต สาขาบริหารการศึกษา  จฬุาลงกรณ

มหาวิทยาลัย 

  ความเช่ียวชาญและประสบการณการทาํงานในปจจุบนั 

- การประเมนิหลักสูตรพยาบาลศาสตร 

- การสอนและการวิจัยทางการพยาบาล 

      5.3  นาวาตรีหญิง หฤทยั  อาจปร ุ

   ตําแหนงปจจุบัน 

- อาจารยพยาบาล 

 สถานที่ปฏิบัติงาน 

- วิทยาลัยพยาบาลกองทพัเรือ   

 ประสบการณในการทํางาน 13 ป 

  วฒุิการศึกษา 

- ปริญญาตรีสาขาพยาบาลศาสตร (เกียรตินิยมอันดับ 1) วทิยาลัย

พยาบาลกองทัพเรือ 

- ปริญญาโทสาขาการพยาบาลศึกษา จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 

- ปริญญาเอกสาขาการวัดและการประเมินผลการศึกษา จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย 

  ความเช่ียวชาญและประสบการณการทาํงานในปจจุบนั 

- การสอนและการวิจัยทางการพยาบาล 
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ภาคผนวก ข 
 

ตัวอยางหนังสือเชิญผูเช่ียวชาญ 
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ภาคผนวก ค 
 

เอกสารรับรองการผานการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย 
เอกสารขอมูลสําหรับผูเขารวมการวิจัย 

และหนังสือแสดงความยินยอมเขารวมการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 160

 
 



 161

 
 

 



 162

 
 

 



 163

 
 

 



 164

 
 

 



 165

 
 
 
 
 



 166

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
 

เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
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เรียน  ทานผูทรงคุณวุฒ ิ

ส่ิงที่สงมาดวย 

1. เอกสารชุดที ่1 โครงรางวทิยานพินธฉบับยอ เร่ืองการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 

2559 

2. เอกสารชุดที ่2 ขอมูลสําหรับกลุมประชากรหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 

3. เอกสารชุดที ่3 แบบสอบถามรอบที่ 1 

เนื่องดวยดิฉัน นาวาตรีหญิง ธนัชพร  สวางแจง นิสิตสาขาการบริหารการพยาบาล คณะ

พยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธ เร่ือง 

การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวง

พุทธศักราช 2555 – 2559 โดยมี รองศาสตราจารย ดร.กัญญดา  ประจุศิลป เปนอาจารยที่ปรึกษา

วิทยานิพนธ จึงขอเรียนเชิญทานเปนผูเช่ียวชาญเขารวมในการวิจัยคร้ังนี้ พรอมทั้งจัดสงเอกสารที่

เกี่ยวของกับการวิจัยใหทานไดพิจารณา เพื่อเปนขอมูลการเขารวมในการวิจัย ซึ่งโครงการวิจัยนี้ได

ผานการอนุมัติใหทําการวิจัย โดยคณะกรรมการของคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัยแลว เม่ือวันที่ 10 กุมภาพันธ 2554 ผานคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยใน

คน กลุมสหสถาบัน ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เมื่อวันที่ 27 มีนาคม 2554 และผาน

คณะกรรมการวิจัยและจริยธรรมการวิจัยในมนุษย กรมแพทยทหารเรือ เมื่อวันที่ 20 พฤษภาคม 

2554 แลว 

 

       ดวยความเคารพอยางสูง 

              นาวาตรีหญิง ธนชัพร  สวางแจง 

 

 

 

 

 

 

หมายเหตุ    :     ขอความกรุณาทานผูทรงคุณวุฒิ กรอกแบบสอบถาม สวนที ่1 หนา 1  

ในเอกสารชุดที่ 3 และสงคืนแกผูวิจยัในวนัทีน่ัดสัมภาษณ ขอขอบพระคุณคะ  
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แบบสอบถามรอบท่ี 1 
เรื่อง 

การบรหิารทรัพยากรมนษุยขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559 

………………………………………………………. 

สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป 

คําชี้แจง กรุณากรอกรายละเอียดลงในชองวาง เพือ่เปนขอมูลอางอิงถึงคุณสมบัติ
ผูเชี่ยวชาญ 

1. ชื่อ – นามสกลุ.................................................................................. 

2. ตําแหนง........................................................................................... 

3. หนวยงาน......................................................................................... 

4. ประสบการณในการทํางาน........................ป 

5. วุฒิการศึกษา
..................................................................................................................................

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

6. ความเชีย่วชาญและประสบการณการทํางานปจจุบนั
..................................................................................................................................

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

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

สวนที่ 2 : แบบสอบถามความคิดเห็น รอบท่ี 1 

 เปนแบบสัมภาษณ เพื่อรวบรวมความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญเกี่ยวกับ การบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวง

พุทธศักราช 2555 – 2559 โดยวิธีการสัมภาษณดวยคําถามปลายเปด เพื่อใหผูเช่ียวชาญได

แสดงความคิดเห็นโดยอิสระ มีดังนี้ 

1. ทานคิดวา การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ควรเปนอยางไร 
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เร่ือง  ขอสงแบบสอบถามเพื่อการวิจัย รอบที่ 2  

เรียน  ทานผูทรงคุณวุฒ ิ

 ดิฉัน นาวาตรีหญิง ธนัชพร  สวางแจง นิสิตสาขาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาล

ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “การบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 

2555 – 2559” โดยใชเทคนิค  EDFR ทั้งนี้ไดดําเนินการรวบรวมความคิดเห็นจากทานโดยการ

สัมภาษณไปในรอบที่ 1 แลว ในคร้ังนี้จะเปนการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2 ประกอบดวย การ

บริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวง

พุทธศักราช 2555 – 2559 ทั้งหมด 6 ดาน จํานวน 52 ขอ 

 ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามคร้ังนี้ ใน

การนี้ใครขอความกรุณาทานตอบแบบสอบถาม พรอมทั้งแสดงความคิดเห็นและขอเสนอแนะ

ตามที่ทานเห็นสมควร และเพื่อความตรงของการวิจัย ชวงระยะเวลาในการตอบแบบสอบถามแต

ละรอบไมควรหางกันมากนัก ดิฉันจึงใครขอความกรุณาจากทาน ไดโปรดสงแบบสอบถามนี้คืน

ภายในวันศุกรที่ 5 สิงหาคม 2554 

 

    ขอขอบพระคุณในความอนเุคราะหของทานเปนอยางสูง 

น.ต.หญิง ธนชัพร  สวางแจง รน. 

โทรศัพท 08-1880-6263 
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แบบสอบถามสําหรับรวบรวมขอมูลดวยเทคนิค EDFR รอบที่ 2 

เร่ือง 

การบริหารทรัพยากรมนษุยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพทุธศักราช 2555 - 2559 

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

คําช้ีแจงในการตอบแบบสอบถาม  

 1. แบบสอบถามฉบับนี้เปนแบบมาตราประมาณคา (Rating scale)  

             2. แบบสอบถามชุดนี้ประกอบดวย การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 2559 ที่ไดจากการวิเคราะห

วรรณกรรมและบูรณาการรวมกับการสัมภาษณผูเช่ียวชาญ 21 คน ประกอบดวย 6 รายดาน 

จํานวน 52 ขอ มีรายละเอียดดังนี้ 

2.1 ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย  จํานวน        9 ขอ    

2.2 ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล                จํานวน        7     ขอ 

    2.3 ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล             จํานวน      10    ขอ 

    2.4 ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล    จํานวน      10    ขอ 

    2.5 ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล    จํานวน      11    ขอ 

         2.6 ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล    จํานวน        5    ขอ  

 3. การรวบรวมขอมูลจากแบบสอบถามฉบับนี้มีจุดมุงหมายเพื่อรวบรวมความคิดเห็น 

    ทานมีความคิดเห็นวา การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ในระดับมากนอยเพียงใด จากมาก

ที่สุด – นอยที่สุด (จากระดับ 5 - 1) การตอบแบบสอบถาม ขอใหทานกาเคร่ืองหมาย √ ลงในชอง

ที่ตรงกับความเห็นของทาน  
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หากทานมีขอเสนอแนะเพ่ิมเติม กรุณาเขียนลงในสวนขวามือของแตละขอหรือ
สวนทายของแบบสอบถาม 

    ความหมายของระดับความคิดเห็น ซึ่งกําหนดเปน 5, 4, 3, 2, 1 มีดังนี้ 

      5 หมายถึง ทานมีความเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหาร 

ทรัพยากรมนุษยของ องคการพยาบาล โรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช  2555 – 

2559 ในระดับมากที่สุด 

 4 หมายถึง ทานมีความเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหาร 

ทรัพยากรมนุษยของ องคการพยาบาล โรงพยาบาล

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช  2555 – 

2559 ในระดับมาก 

 3 หมายถึง ทานมีความเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหาร 

ทรัพยากรมนุษยของ องคการพยาบาล โรงพยาบาล 

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช  2555 –  

2559 ในระดับปานกลาง 

2 หมายถึง ทานมีความเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหาร 

ทรัพยากรมนุษยของ องคการพยาบาล โรงพยาบาล 

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช  2555 –  

2559 ในระดับนอย 

1 หมายถึง ทานมีความเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหาร   

    ทรัพยากรมนุษยของ องคการพยาบาล โรงพยาบาล 

สังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช  2555 – 

2559 ในระดับนอยที่สุด 
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แบบสอบถามความคิดเหน็ รอบท่ี 2 

 
ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559  

ระดับความคิดเห็น ขอ 
เสนอแนะ 

5 4 3 2 1 

 

1 

   ดานการวางแผนการบริหารทรพัยากรมนุษย 

แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการ

พยาบาลปรับลดใหส้ันลงเพื่อทันตอการ 

เปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนอยางรวดเร็ว รวมถึงการ

เปล่ียนแปลงนโยบายระบบบริการสุขภาพ แบง

แผนเปน 3 ระยะคือ แผนระยะส้ัน 1 ป, แผนระยะ

กลาง 3 ป, และแผนระยะยาว 5 ป 

      

2 แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการ

พยาบาลคํานึงถึงแนวโนมปญหาสุขภาพ 

ของประเทศ เชน กลุมผูสูงอายุ หรือโรคระบาดท่ี

เกิดข้ึนใหม 

      

3 แผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการ

พยาบาลใชหลักการมีสวนรวมของผูเกี่ยวของทุก

ฝาย 

      

4 วางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการ

พยาบาลกําหนดเปาหมาย กลยุทธ และตัวชี้วัด ที่

สามารถประเมินไดอยางชัดเจน 

 

      

5 วางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยใหมีบุคลากร

พยาบาลเพียงพอตอการบริการพยาบาล โดยการ

วิเคราะห คํานวณ อัตรากําลังพล ที่สอดคลองกับ

การรับและการลาออกของบุคลากรพยาบาล 

  

      

 

 

 



 173

 
ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559  

ระดับความคิดเห็น ขอ 
เสนอแนะ 

5 4 3 2 1 

6 วางแผนการคัดเลือกนักเรียนพยาบาลรวมกับ

วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ เพื่อใหได 

อัตรากําลังและบุคลากรที่มีสมรรถนะตามที่

ตองการ 

      

7 วางแผนการพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยการ

พัฒนาเครือขายความรวมมือทางวิชาการและการ

วิจัยทั้งภายในและภายนอกประเทศ 

      

8 

 

วางแผนการพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยการ

พัฒนาเครือขายความรวมมือทางวิชาการและการ

วิจัยทั้งภายในและภายนอกประเทศ 

      

9 องคการพยาบาลทั้ง  2 แหง  คือ  โรงพยาบาล

สมเด็จพระปนเกลา และโรงพยาบาลพระนางเจา

สิริกิต์ิ ประสานและรวมมือกันในการวางแผนการ

บริหารทรัพยากรมนุษย 

      

 

ขอเสนอแนะ

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

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

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

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

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

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

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

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

............................................................................................................................................. 
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ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559  

ระดับความคิดเห็น ขอ 
เสนอแนะ 

5 4 3 2 1 

 

1 

   ดานการสรรหา / คัดเลอืก บุคลากรพยาบาล 

ประสานกับวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือในการ

พัฒนาระบบคัดเลือกนักเรียนพยาบาล 

      

2 รับสมัครบุคลากรพยาบาลเขาทํางานเปนแบบเปด

กวาง คือรับนักเรียนพยาบาลที่สําเร็จการศึกษา

จากสถาบัน อ่ืน  นอกเหนือจากผู สํา เ ร็จจาก

วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ 

      

3 คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานใชวิธีการ

คัดเลือกมากกวาหนึ่งวิธี เชน การสอบขอเขียน 

การสัมภาษณ การทดลองงาน  

      

4 คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางานในหนวยงาน

พิเศษ เชน หนวยอภิบาลผูปวยหนัก (ICU) ฯลฯ 

ตามคุณสมบัติ รวมกับความตองการของผูสมัคร 

      

5 พัฒนากระบวนการสรรหาเพ่ือใหไดบุคลากร

พยาบาลที่มีความสามารถสูง 

      

6 มีอิสระมากข้ึน  ในการดําเนินการสรรหาและ

คัดเลือกบุคลากรพยาบาล 

      

7 ปรับปรุงวิธีการการเขาสูตําแหนงผูบริหารทางการ

พยาบาลระดับสูงขององคการพยาบาล  เชน 

คุณสมบั ติด าน คุณวุฒิทางการ ศึกษา  และ

สมรรถนะที่จําเปนอ่ืน ๆ 

 

      

ขอเสนอแนะ 

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

.............................................................................................................................................. 
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ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559  

ระดับความคิดเห็น ขอ 
เสนอแนะ 

5 4 3 2 1 

 

1 

   ดานการพฒันาบุคลากรพยาบาล 
ดําเนินการจัดทําแผนกลยุทธ เพื่อพัฒนาบุคลากร

พยาบาลใหไดครบถวนทุกคนในแตละป 

      

2 ส ง เ ส ริมพัฒนา บุคลากรพยาบาล โดย เน น

ปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิก 

      

3 สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลพัฒนาความสามารถ

ในการใหบริการเชิงรุกมากข้ึน 

      

4 สงเสริมบุคลากรพยาบาลใหมีโอกาสศึกษาตอใน

สาขาตาง ๆ  เพื่อบูรณาการกับศาสตรทางการ

พยาบาล 

      

5 ส ง เส ริมใหบุคลากรพยาบาลเปนพยาบาล

ผูเชี่ยวชาญเฉพาะทาง 

      

6 พัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยมอบหมายให

พยาบาลผูเช่ียวชาญเฉพาะสาขาการพยาบาลใน

โรงพยาบาลเปนวิทยากรและเปนพี่เล้ียง 

      

7 ส ง เส ริมและพัฒนาใหบุคลากรพยาบาลใช

เทคโนโลยีใหมมากข้ึน  เชน  การใชโปรแกรม

คอมพิวเตอร 

      

8 พัฒนาใหมีแหลงการเรียนรูนอกจากหองสมุด และ

สงเสริมการจัดการความรูบุคลากรพยาบาลมาก

ข้ึน 

      

9 เช่ือมโยง ประสานกับองคการอ่ืนที่เกี่ยวของ เพื่อ

พัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีความรู  

ความสามารถในการแขงขัน การตอรองกับวิชาชีพ

กลุมอ่ืน 
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ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559  

ระดับความคิดเห็น ขอ 
เสนอแนะ 

5 4 3 2 1 

10 รวมกับวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือวิเคราะหการ

พัฒนาบุคลากรเช่ือมโยงกันระหวางฝายผลิตกับ

ฝายการพยาบาล 

      

 

ขอเสนอแนะ 

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

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

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

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

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

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

.............................................................................................................................................. 
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ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559  

ระดับความคิดเห็น ขอ 
เสนอแนะ 

5 4 3 2 1 

 

 

1 

 

   ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานบุคลากร
พยาบาล 

มีการสื่อสารใหผูประเมิน และผูถูกประเมินรับรู

ข อ ตกล ง ร ว มกั น และมี ทั ศนค ติที่ ดี ต อ ก า ร

ประเมินผล 

      

2 นําการประเมินแบบ  360 องศา  มาใชในการ

ประเมินบุคลากรพยาบาล 

      

3 จัดการประเมินผลทั้งการประเมินผลที่เปนทีมและ

ประเมินรายบุคคล 

      

4 การประเมินผลรายบุคคลประกอบดวยผลงาน 

และพฤติกรรมของบุคคล เชน ความสามารถใน

การทํางานเปนทีม จริยธรรมในการทํางาน 

      

5 การประเมินผลบุคลากรพยาบาลประเมินตาม

ตัวช้ีวัด โดยมุงน้ําหนักที่ผลงานเปนหลัก 

      

6 การประเมินผลมีความยุติธรรม ปราศจากความ

ลําเอียง ผูประเมินผลประกอบดวยหลายฝาย เชน 

ผูรวมงาน ผูบังคับบัญชา ผูรับผลงาน 

      

7 ใชเทคโนโลยีสารสนเทศเปนเคร่ืองมือที่สําคัญใน

การเก็บขอมูล วิเคราะหขอมลู 

      

8 ใชผลการประเมิน บุคลากรพยาบาลในการ

พิจารณาส่ิงจูงใจใหแกบุคลากรพยาบาล 

      

9 นําผลการประเมินมาจัดสรรอัตรากําลังตามภาระ
งานและผลงานของหนวยงาน (Productivity) 
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ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559  

ระดับความคิดเห็น ขอ 
เสนอแนะ 

5 4 3 2 1 

10 การดําเนินการแจงผลการประเมินบุคลากร

พยาบาลคํานึงถึงสิทธิสวนบุคคล เชน การ 

รักษาขอมูลสวนบุคคลเปนความลับ 

      

 

ขอเสนอแนะ 

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

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

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

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

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

.............................................................................................................................................. 
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ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559  

ระดับความคิดเห็น ขอ 
เสนอแนะ 

5 4 3 2 1 

 

1 

   ดานการธาํรงรักษาบุคลากรพยาบาล 

ใสใจในความเปนมนุษยของบุคลากรพยาบาล 

เชน การสรางบรรยากาศในการทํางาน ความพึง

พอใจในการปฏิบัติงาน ความสุขในการทํางาน 

      

2 ดําเนินการเสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากรพยาบาล

เกิดความกระตือรือรนในการพัฒนาตนเองมากข้ึน 

      

3 วิเคราะหความตองการดานสวัสดิการ และปจจัย

อ่ืนของบุคลากรพยาบาล นอกเหนือจากที่ไดรับ

จากกรมแพทยทหารเรือ 

      

4 พัฒนารูปแบบในการสงเสริมและธํารงรักษา

บุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูง 

      

5 ปรับกลยุทธใหบุคลากรพยาบาลไดรับการแตงต้ัง

ยศ และการเล่ือนชั้นยศ ตามหวงเวลาที่เหมาะสม 

      

6 ใชกลยุทธตาง ๆ ในการสรางความยึดมั่นผูกพันตอ

องคกร และดึงดูดใจใหบุคลากรพยาบาลคงอยูใน

องคกร 

      

7 จัดสวัสดิการที่เอ้ือตอการปฏิบัติงานอยางเพียงพอ 

เชน หอพัก บานพักภายในโรงพยาบาล ฯลฯ  

      

8 ป รับป รุ ง ระบบการ จัด เ ว ร เพื่ อจู ง ใจ ในการ

ปฏิบัติงาน เชน เปดโอกาสใหบุคลากรพยาบาล

เลือกเวลา หรือวันหยุดในการปฏิบัติงานของ

ตนเองไดมากข้ึน 

      

9 สงเสริมกิจกรรมให เกิดสัมพันธภาพระหวาง

บุคลากรพยาบาลมากข้ึน 
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ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559  

ระดับความคิดเห็น ขอ 
เสนอแนะ 

5 4 3 2 1 

10 เพิ่มชองทางใหบุคลากรพยาบาลแสดงความ

คิดเห็น  ขอเสนอแนะในการบริหารทรัพยากร

มนุษยมากข้ึน 

      

11 มอบหมายผูรับผิดชอบ หรือคณะทํางานทางการ

พยาบาลที่คอยปกปองพิทักษสิทธิ์ ความเสี่ยง 

ความปลอดภัย ของบุคลากรพยาบาล 

      

 

ขอเสนอแนะ 

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

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

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

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

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

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

.......................................................................................... 
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ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล  

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  
ในชวงพุทธศกัราช 2555 – 2559  

ระดับความคิดเห็น ขอ 
เสนอแนะ 

5 4 3 2 1 

 

 

1 

   ดานความกาวหนาทางวิชาชพีของบคุลากร
พยาบาล 

กําหนดบันไดความกาวหนาทางวิชาชีพ (Career 

ladder) ของบุคลากรพยาบาล 

      

2 เปดโอกาสใหบุคลากรพยาบาลสามารถเลือก

บันไดความกาวหนาทางวิชาชีพของตนเอง 

      

3 กําหนดคุณลักษณะ  คุณสมบัติ  ของบุคลากร

พยาบาลสําหรับบันไดความกาวหนาทางวิชาชีพ

อยางชัดเจน 

      

4 ดําเนินการเตรียมความพรอมสําหรับบุคลากรที่มี

ความสามารถสู ง  เพื่ อการก าว สู ตํ าแหน งที่

เหมาะสม 

      

5 กําหนดใหบุคลากรพยาบาลที่มีความสามารถสูง

สามารถกาวหนาทางวิชาชีพ  โดยไมตองรอ

ระยะเวลาในการปรับหรือเล่ือนตําแหนง 

      

 

ขอเสนอแนะ 

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

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

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

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

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

........................................................................... 
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เร่ือง  ขอสงแบบสอบถามเพื่อการวิจัยรอบที่ 3  

เรียน  ทานผูทรงคุณวุฒ ิ

 ดิฉัน นาวาตรีหญิง ธนัชพร สวางแจง นิสิตสาขาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาล

ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “การบริหาร

ทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 

2555 – 2559” โดยใชเทคนิค  EDFR ทั้งนี้ไดมีการดําเนินการรวบรวมความคิดเห็นจากทานโดย

การสัมภาษณไปในรอบที่ 1และรอบที่ 2 แลว ในคร้ังนี้จะเปนการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3 เปน

การทบทวนคําตอบของทานกับผูเชี่ยวชาญทานอ่ืนๆ เพื่อหาความสอดคลองกันของกลุม

ผูเช่ียวชาญแบบสอบถามประกอบดวย การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ทั้งหมด 6 ดาน 

ประกอบดวยรายขอยอย 54 ขอ 

 ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามคร้ังนี้ ใน

การนี้ใครขอความกรุณาทานตอบแบบสอบถาม พรอมทั้งแสดงความคิดเห็นและขอเสนอแนะ

ตามที่ทานเห็นสมควร และเพื่อความตรงของการวิจัย ชวงระยะเวลาในการตอบแบบสอบถามแต

ละรอบไมควรหางกันมากนัก ดิฉันจึงใครขอความกรุณาจากทาน ไดโปรดสงแบบสอบถามนี้คืน

ภายในวัน 26 สิงหาคม 2554 

 

 

    ขอขอบพระคุณในความอนเุคราะหของทานเปนอยางสูง 

                                                                  นาวาตรีหญิง ธนัชพร สวางแจง 

                                                                    โทรศัพท 08-880-6263 

 

  

 

 

หมายเหตุ : กรุณาสงแบบสอบถามใสซองติดแสตมปที่เตรียมมาให  

ซึ่งเปนไปรษณียแบบสงดวน (EMS) โดยไมตองเสียคาใชจายเพิ่ม 
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แบบสอบถามรอบที่ 3 

เร่ือง 

การบริหารทรัพยากรมนษุยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ  

ในชวงพทุธศักราช 2555 – 2559 

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

ตอนที่ 1: คําช้ีแจงในการตอบแบบสอบถาม 

 1. แบบสอบถามฉบับนี้ถามเกี่ยวกับ การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ที่ไดจากการวิเคราะห

วรรณกรรมและบูรณาการรวมกับการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญ 21 คน โดยขอคําถามประกอบดวย 

การบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวง

พุทธศักราช 2555 – 2559ทั้งหมด 6 ดาน จํานวน 52 ขอ ดังนี้ 

   1) ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย ประกอบดวยรายขอยอย จํานวน       9  ขอ 

   2) ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล                   ประกอบดวยรายขอยอย จํานวน      7  ขอ 

   3) ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล  ประกอบดวยรายขอยอย จํานวน     10  ขอ 

   4) ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล  

ประกอบดวยรายขอยอย  จํานวน      10  ขอ 

   5) ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล  ประกอบดวยรายขอยอย จํานวน     11  ขอ 

   6) ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล     

ประกอบดวยรายขอยอย จํานวน      5  ขอ 

2. ในแบบสอบถามรอบที่ 2 ผูเช่ียวชาญบางทานเสนอแนะใหปรับขอความในขอคําถาม

เพื่อใหมีความชัดเจนมากย่ิงข้ึน และมีผูเช่ียวชาญบางทานเสนอแนะใหเพิ่มเติมรายขอยอยในบาง

ดาน จึงสรุปการบริหารทรัพยากรมนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย

ทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 2559 ในรอบที่ 3 ไดทั้งหมด 6 ดาน จํานวน 54 ขอ ดังนี้ 

   1) ดานการวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย ประกอบดวยรายขอยอย จํานวน       9  ขอ 

   2) ดานการสรรหาบุคลากรพยาบาล                    ประกอบดวยรายขอยอยจํานวน      8  ขอ 

   3) ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล   ประกอบดวยรายขอยอย จํานวน     10  ขอ 

   4) ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล  

ประกอบดวยรายขอยอยจํานวน         11  ขอ 

   5) ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล  ประกอบดวยรายขอยอยจํานวน     11  ขอ 

6) ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล     

                                                                      ประกอบดวยรายขอยอยจํานวน     5     ขอ 
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ตอนที่ 2: คําช้ีแจงในการตอบแบบสอบถาม 

 1. แบบสอบถามรอบที่ 3 นี้ มีจุดมุงหมายเพื่อใหผูเช่ียวชาญไดทราบความคิดเห็นของ

กลุมและทบทวนคําตอบของตนเองจากการตอบแบบสอบถามในรอบที่ 2 โดยผูวิจัยไดนํา

คําแนะนําทั้งหมดมาคํานวณคามัธยฐาน (Median) และคาพิสัยควอไทล (Inter quartile range) 

เพื่อแสดงความสอดคลองกันของแตละขอความของการตอบ พรอมทั้งระบุคะแนนการตอบของ

ทานในรอบที่ 2 ไวดวย ดังเคร่ืองหมายแสดงตอไปนี้ 

  คามัธยฐาน (Md)   ใชสัญญลักษณ  ∆ 

คาพิสัยควอไทล (IR)   ใชสัญญลักษณ  ↔  

ตําแหนงคําตอบของทานในรอบที่ผานมา ใชสัญญลักษณ  Χ 

 2. เมื่อทานไดพิจารณาแลวโปรดทําเคร่ืองหมาย √ เพื่อยืนยันคําตอบเดิม หรือ

เปล่ียนแปลง ตามความเห็นของทานใหครบทุกขอ ทั้งนี้โปรดใชเกณฑพิจารณาขอความแตละขอ 

ดังนี้ 

5 หมายถงึ   ทานมีความเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 

2559 ในระดับมากที่สุด 

      4 หมายถงึ   ทานมีความเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 

2559 ในระดับมาก 

            3 หมายถงึ   ทานมีความเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหารทรัพยากร

มนุษยขอองคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 

2559 ในระดับปานกลาง 

           2 หมายถงึ   ทานมีความเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 – 

2559 ในระดับนอย 

           1 หมายถงึ   ทานมีความเห็นวาขอความนั้นควรเปนการบริหารทรัพยากร

มนุษยขององคการพยาบาล โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ ในชวงพุทธศักราช 2555 - 

2559 ในระดับนอยที่สุด   

3. หากคําตอบของทานอยูในคาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ของขอนั้น หมายความวา ความเห็น

ของทานสอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ ทานไมตองใหเหตุผลประกอบ  
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แตถาคําตอบของทานอยูนอกพิสัยระหวางควอไทล หมายความวา ความเห็นของทานไม
สอดคลองกับความคิดเห็นของกลุมผูเชี่ยวชาญ ถาทานยังยืนยันคําตอบเดิมของทาน 
ผูวิจัยขอความกรุณาทานไดโปรดเขียนชี้แจงเหตุผลประกอบในขอนั้น 

 

ตัวอยางการตอบแบบสอบถาม ขอที่ 1 ทานมีความคิดเห็น สอดคลองกับความคิดเห็น

ของกลุมผูเชี่ยวชาญ ทานไมตองแสดงเหตุผลประกอบ 

 
ขอ 

การบรหิารทรัพยากร
มนุษยขององคการ

พยาบาล โรงพยาบาล
สังกัดกรมแพทยทหารเรือ 
ในชวงพุทธศกัราช 2555 

– 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

ความเห็น
ของกลุม 
ผูเชี่ยวชาญ 

 
หมาย
เหตุ 

5 4 3 2 1 MD IR  

 
 
 

1 
 
 

ด านความก า วหน าทา ง

วิ ช า ชี พ ข อ ง บุ ค ล า ก ร

พยาบาล 

องคการพยาบาลกําหนด

คุณลักษณะ คุณสมบัติ ของ

บุคลากรพยาบาลสําหรับ

บันไดความกาวหนาทาง

วิชาชีพอยางชัดเจน 

 

 ∆ 
Χ 
 

√ 
 

    
4.58 

 
0.68 
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ตัวอยางการตอบแบบสอบถาม ขอที่ 2 ทานมีความคิดเห็น ไมสอดคลองกับความคิดเห็น

ของกลุมผูเชี่ยวชาญ ขอใหทานแสดงเหตุผลประกอบ 

 

 
 

ขอ 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย
ขององคการพยาบาล 

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทย
ทหารเรือ ในชวงพทุธศักราช 

2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
หมาย
เหตุ 

5 4 3 2 1 MD IR  

2 

 

 

 

องคการพยาบาลดําเนินการ

เ ต รี ยมความพร อมสํ า ห รั บ

บุคลากรที่มีความสามารถสูง 

เ พื่ อ ก า ร ก า ว สู ตํ า แ ห น ง ที่

เหมาะสม 

 

 ∆ 
 

Χ 
√  

  4.65 0.47  
 
 

จากตัวอยาง  

  ∆ หมายถงึ คามัธยฐาน (Md) ของกลุมผูเชี่ยวชาญ 

↔ หมายถงึ คาพิสัยระหวางควอไทล (IR) ของกลุมผูเช่ียวชาญ 

  Χ หมายถงึ ตําแหนงคําตอบของทานในรอบที่ผานมา 

√ หมายถงึ คําตอบของผูเชี่ยวชาญในรอบนี้ (เพื่อยืนยันคําตอบเดิม

     หรือเปล่ียนแปลง) 

 

หมายเหตุ:  

 1. กรณีที่ไมมีเคร่ืองหมาย Χ ในคําตอบของทาน แสดงวาในรอบที่ผานมา ทานไมไดตอบ

แบบสอบถามขอนั้น 

2. ผูวิจัยแสดงหมายเหตุขอที่ความคิดเห็นของทานอยูนอกพิสัยควอไทลดวยสีแดง Χ 

เพื่อใหทานสังเกตไดชัดเจน 
 

 

 

 



 187

แบบสอบถามรอบที่ 3  

 
ขอ 

 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็นของ
กลุม

ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหต ุ5 4 3 2 1 Md IR 

 

 

1 

 

 

ด า น ก า ร ว า ง แ ผ น ก า ร บ ริ ห า ร
ทรัพยากรมนุษย 
จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย

ขององคการพยาบาล ควรทบทวนหรือ

ปรับแผนเปนระยะ เพื่อใหทันตอการ

เปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนอยางรวดเร็ว เชน 

การเปล่ียนแปลงนโยบายระบบบริการ

สุขภาพ โดยอาจแบงแผนเปน 3 ระยะคือ 

แผนระยะส้ัน 1 ป, แผนระยะกลาง 3 ป, 

และแผนระยะยาว 5 ป 

เหตุผล

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

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

 

 

 

∆ 
X 

     

 

4.67 

 

 

1.18 

 

 

ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

2 จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย

ขององคการพยาบาลคํานึงถึงความ 

สอดคล อ ง ข อ ง วิ สั ย ทั ศ น  พั น ธ กิ จ 

นโยบายกองทัพเ รือ  และกรมแพทย

ทหารเรือ ตลอดจนปจจัยที่ เกี่ยวของ

ทั้งหมดทั้งในระดับประเทศ และระดับ

โลก 

เหตุผล

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

…………………………………………. 

 

∆ 
 

 

 

 

 

 

X 

 

   4.67 1.09 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 

 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็นของ
กลุม

ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหต ุ5 4 3 2 1 Md IR 

3 จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย

ขององคการพยาบาล ใชหลักการมีสวน

รวมของผูเกี่ยวของทุกฝาย 

เหตุผล

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

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

 

∆ 
X 

    4.61 0.94 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

4 วางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยของ

องคการพยาบาลกําหนดเปาหมาย กล 

ยุทธ  กรอบระยะเวลา และตัวชี้วัดที่

ประเมินไดงาย ใชงบประมาณในการเก็บ

ขอมูลสําหรับตัวช้ีวัดอยางสมเหตุสมผล 

เหตุผล

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

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

∆ 
X 

 

    4.83 0.67 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

5 วางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยใหมี

บุคลากรพยาบาลเพียงพอตอการบริการ

พยาบาล โดยการวิเคราะหแนวโนมการ

เปล่ียนแปลงในอนาคต  

เหตุผล 

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

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

∆ 
X 

    4.61 1.28 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 

 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็นของ
กลุม

ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหต ุ5 4 3 2 1 Md IR 

6 องคการพยาบาล  วิทยาลัยพยาบาล

กองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของวาง

แผนการคัดเลือกนักเรียนพยาบาลเพื่อให

ไดอัตรากําลังและบุคลากรที่มีสมรรถนะ

ตามที่ตองการ 

เหตุผล

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

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

∆ 
X 

  

 

  4.67 1.58  

7 ประสานและร วมมือกันในการวาง

แผนการบริหารทรัพยากรมนุษย และการ

จัดสรรอัตรากําลังใหแตละหนวยงาน 

เหตุผล

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

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

∆ 
X 

    4.50 0.67 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

8 วางแผนการพัฒนาบุคลากรพยาบาล

โดยการพัฒนาเครือขายความรวมมือ

ทางวิชาการ และการวิจัยทั้งภายในกรม

แพทยทหารเรือและเหลาทัพ ตลอดจน

ระดับมหาวิทยาลัย กระทรวงสาธารณสุข 

และองคการพยาบาลภายนอกประเทศ 

เหตุผล

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

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

∆ 
X 

    4.79 1.50 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 

 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็นของ
กลุม

ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหต ุ5 4 3 2 1 Md IR 

9 วางแผนการบริหารจัดการบุคลากร

พยาบาลที่มีศักยภาพสูง (Talent 

Management) เพื่อจูงใจใหบุคลากร

พยาบาลที่มีความสามารถสูงได ใช

ความสามารถ และคงอยูในองคการ 

เหตุผล

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

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

∆ 
X 

    4.83 0.97 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็นของ
กลุม

ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหต ุ5 4 3 2 1 Md IR 

 

 

1 

ดานการสรรหา / คัดเลือก บุคลากร
พยาบาล 
วางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษยใหมี

บุคลากรพยาบาลเพียงพอตอการบริการ 

พยาบาล โดยการวิเคราะหแนวโนมการ

เปล่ียนแปลงในอนาคต 

เหตุผล 

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

 

 

 

X 

 

 

∆ 
 

 

    

 

3.87 

 

 

 

1.50 

 

 

ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

2 พัฒนาระบบการสรรหาและการคัดเลือก

นัก เ รียนพยาบาล  ร วมกันระหว า ง

องคการพยาบาล  วิทยาลัยพยาบาล

กองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของ 

เหตุผล 

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

     - - เพิ่ม 

เติม 

จากผู 

เชี่ยว

ชาญ 

3 กําหนดอัตรากําลังในการบรรจุนักเรียน

พยาบาลที่สําเร็จการศึกษาจากวิทยาลัย

พยาบาลกองทัพเรือ รวมกันระหวาง

องคการพยาบาล  วิทยาลัยพยาบาล

กองทัพเรือ และหนวยงานที่เกี่ยวของ 

เหตุผล 

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

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

 

 

 
 

∆ 
X 

  3.17 2.57 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็นของ
กลุม

ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

4 คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางาน

ใชวิธีการคัดเลือกมากกวาหนึ่งวิธี 

เชน การสอบขอเขียน การสัมภาษณ 

การทดลองงาน  

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

 

   4.73 1.01 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

5 คัดเลือกบุคลากรพยาบาลเขาทํางาน

ในหน วยงานพิ เศษ  เช น  หน วย

อภิบาลผูปวยหนัก (ICU) ฯลฯ ตาม

คุณสมบัติ รวมกับ ความตองการของ

ผูสมัคร 

เหตุผล  

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

∆ 
X 

 

 

 

   4.59 1.12 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

6 พัฒนากระบวนการสรรหาบุคลากร

พยาบาล เพื่อใหบุคลากรพยาบาลที่

มีศักยภาพสูงไดรับการบรรจุ  

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

 

   4.59 1.12 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

7 ดํา เนินการสรรหา  และคัดเลือก

บุคลากรพยาบาลสอดคลองกับ

ความตองการ  

และความจําเปนเรงดวนได  

เหตุผล 

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

 

X 

 

∆ 
 

 

   4.10 2.37 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็นของ
กลุม

ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

8 ปรับปรุงวิธีการการเขาสู ตําแหนง

ผูบริหารทางการพยาบาลระดับสูง

ข อ ง อ ง ค ก า ร พ ย า บ า ล  ไ ด แ ก 

คุณสมบัติดานการศึกษา สมรรถนะ

ดานการเปนผูนํา ความสามารถใน

การสร า ง  และพัฒนาเครื อข าย 

สมรรถนะดานวิชาชีพ ทั้งนี้ตองยึด

หลักธรรมาภิบาลในการสรรหาและ

คัดเลือก 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

      ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

 

1 

ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล 
ดําเนินการจัดทําแผนกลยุทธ เพื่อ

พัฒนา บุคลากรพยาบาลให ไ ด

ครบถวนทุกคนในแตละป 

เหตุผล 

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

 

∆ 
X 

 

 

 

    

4.59 

 

1.13 

 

2 สงเสริมพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดย

เนนปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิก 

และความสามารถอ่ืน ๆ ที่จําเปนใน

การปฏิบัติงานตามของเขตความ

รับผิดชอบ 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

 

 

  4.50 1.35 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

3 สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลพัฒนา

ความสามารถในการใหบริการเชิงรุก 

และการสรางเสริมสุขภาพมากข้ึน 

เหตุผล 

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

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

∆ 
X 

 

 

   4.59 

 

1.37 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

4 สงเสริมบุคลากรพยาบาลใหมีโอกาส

ศึกษาตอในสาขาตาง ๆ  เพื่อบูรณา

การกับศาสตรทางการพยาบาล 

เหตุผล 

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

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

∆ 
X 

 

 

   4.86 1.08  
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

5 สงเสริมใหบุคลากรพยาบาลเปน

พยาบาลผูเชี่ยวชาญเฉพาะทาง และ

สนับสนุนใหครอบคลุมทุกสาขาและ

เพียงพอ 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

   4.50 1.21 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

6 พัฒน า บุ ค ล า ก ร พ ย าบ า ล โ ด ย

มอบหมายใหพยาบาลผูเชี่ยวชาญ

เฉพาะสาขาการ 

พยาบาลในโรงพยาบาลเปนวิทยากร

และเปนพี่เล้ียง 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

   4.50 1.13  

7 ส ง เส ริมและพัฒนาใหบุ คลากร

พยาบาลใชเทคโนโลยีใหมมากข้ึน  

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

 

   4.50 1.13  

8 พัฒนาใหมีแหลงการเรียนรูนอกจาก

หองสมุด และสงเสริมการจัดการ

ความรูบุคลากรพยาบาลมากข้ึน 

เหตุผล 

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

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

∆ 
X 

 

 

 

 

   4.73 1.28  
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

9 พัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมีความรู 

ความสามารถ และการยกระดับวิชาชีพ

ให เปนที่ยอมรับในกลุมวิชาชีพอ่ืน 

รวมมือกับองคการอื่นที่เกี่ยวของ 

เหตุผล 

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

 

X 

 

∆ 
 

 

 

 

  4.25 1.25 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

10 วางแผนการพัฒนาบุคลากร รวมกัน

ระหวางองคการพยาบาล และวิทยาลัย

พยาบาลกองทัพเรือ เพื่อใหไดบุคลากร

พยาบาลที่มีความรูความสามารถตรง

ต า ม ค ว า ม ส า ม า ร ถ ห ลั ก  ( Core 

Competency)  ข อ ง ก ร ม แ พ ท ย

ทหารเรือ 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

   4.67 1.33 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

 

1 

ดานการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
ส่ือสารใหผูประเมิน และผูถูกประเมิน

รับรูขอตกลงรวมกันและมีทัศนคติที่ดี

ตอการประเมินผล 

เหตุผล 

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

 

 

∆ 
X 

 

 

 

 

    

 

4.79 

 

 

0.97 

 

2 นําการประเมนิแบบ 360 องศา มาใช

ในการประเมนิบุคลากรพยาบาลใน

อนาคต 

เหตุผล 

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

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

 

X 

 

∆ 
 

 

   4.38 1.30 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

3 พัฒนาระบบการประเมินผลให

ครอบคลุมทั้งการประเมนิระดับ

สมรรถนะและผลงานรายบุคคล 

เหตุผล

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

∆ 
X 

 

 

     ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

4 ป ร ะ เ มิ น ผ ล บุ ค ล า ก ร พ ย า บ า ล

ร า ยบุ ค คลป ร ะ ก อบด ว ย ผลก า ร

ป ฏิบั ติ ก า รพยาบาล  กา รพัฒนา

คุณภาพ และพฤติกรรมการบริการ โดย

กําหนดสัดสวนน้ําหนักคะแนนการ

ประเมินที่ เหมาะสมระหวางระดับ

สมรรถนะและผลงาน 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

   4.61 1.01 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

5 ประเมินผลบคุลากรพยาบาลตาม

ตัวช้ีวัดรายบุคคล โดยมุงน้าํหนกัที่

ผลงานเปนหลัก 

เหตุผล 

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

∆ 
 

 

X 

 

 

  4.83 1.25 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

6 ประเมินผลดวยความยุติธรรม 

ปราศจากความลําเอียงโดยผูประเมิน

ประกอบดวยหลายฝาย 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

   4.79 0.84 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

7 ประเมินผลโดยใชเทคโนโลยสีารสนเทศ

เปนเคร่ืองมือที่สําคัญในการเก็บขอมูล 

วิเคราะหขอมลู 

เหตุผล 

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

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

∆ 
 

 

 

X 

   4.61 0.94  

8 นําผลการประเมินบุคลากรพยาบาลมา

ใชในการพัฒนาบุคลากรพยาบาล

รายบุคคล และในภาพรวม  

เหตุผล 

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

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

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

 

∆ 
X 

 

 

   4.83 0.67 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

9 วิเคราะหภาระงานโดยวิธีการประเมิน

ดวยผลิตภาพของงาน (Productivity) 

มาใชในการจัดสรรอัตรากําลังพลให

เหมาะสม 

เหตุผล 

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

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

∆ 
X 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  4.50 

 

 

 

 

1.83 

 

 

 

 

ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

10 นําผลการประเมินมากําหนดแผนการ 

พัฒนาบุคลากรทุกระดับและพัฒนา

ระบบงานตาง ๆ ที่เกี่ยวของ 

เหตุผล 

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

     - - เพิ่ม 

เติม 

จากผู 

เชี่ยว 

ชาญ 

11 แจงผลการประเมินบุคลากรพยาบาล

และการทาํขอตกลงเพื่อการพัฒนา 

บุคลากรรายคน โดยควรคํานึงถึงสิทธิ

สวนบุคคล  

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

 

   4.79 0.89 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

 

1 

ดานการธํารงรักษาบุคลากร
พยาบาล 
ใสใจในคุณภาพชวีิตของบุคลากร

พยาบาลเพื่อใหบุคลากรมีความยึด

มั่นผูกพันตอองคกร 

เหตุผล

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

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

 

∆ 
X 

 

     

4.88 

 

 

0.63 

 

ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

2 เสริมสรางแรงจูงใจใหบุคลากร

พยาบาลเกิดความกระตือรือรนใน

การพัฒนา 

ตนเองมากข้ึน  

เหตุผล

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

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

∆ 
X 

    4.79 0.98 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

3 วิเคราะหความตองการและการ

บริหารจัดการดานสวัสดิการของ

บุคลากรพยาบาล นอกเหนอืจากที่

ไดรับจากกรมแพทยทหารเรือ ทัง้ใน

ระดับรายบุคคลและในภาพรวมที่

สงผลตอความพึงพอใจ ความสุขใน

งานและความยึดมั่นผูกพนัตอองคกร

เปนระยะอยางสม่ําเสมอ 

เหตุผล

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

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

∆ 
X 

 

    4.79 

 

0.89 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

4 พัฒนารูปแบบที่ชัดเจน และประกาศ

ใหทราบอยางทั่วถงึในการสงเสริม

และธํารงรักษาบุคลากรพยาบาลที่มี

ความสามารถสูง 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

   4.83 0.67  

5 ปรับกลยุทธใหบุคลากรพยาบาลมี

ความกาวหนาในวชิาชีพตามหวง

เวลาที่เหมาะสม  

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

 

   4.73 

 

1.28 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

6 ใชกลยุทธตาง ๆ สรางความยึดมั่น

ผูกพนัตอองคกร และดึงดูดใจให

บุคลากรพยาบาลคงอยูในองคกร 

เหตุผล 

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

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

∆ 
X 

 

 

   4.83 0.67 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

7 จัดสวัสดิการที่เอ้ือตอการปฏิบัติงาน

อยางเพียงพอ เชน หอพัก บานพัก

ภายในโรงพยาบาล ฯลฯ 

เหตุผล 

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

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

∆ 
X 

 

    4.73 1.11  
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ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

8  ปรับปรุงระบบการจัดเวรเพื่อจูงใจใน

การ  ปฏิบั ติงาน  เชน  เปดโอกาสให

บุคลากรพยาบาลเ ลือก เวลา  ห รือ

วันหยุดในการปฏิบัติงานของตนเองได

มากข้ึน 

เหตุผล 

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

 

X 

 

∆ 
 

 

 

 

  4.28 1.04  

9 สงเสริมกิจกรรมใหเกิดสัมพันธภาพ

ร ะ ห ว า ง บุ ค ล า ก ร พ ย า บ า ล ใ น

โรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือ

ทุกแหงใหมากข้ึน 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

 

   4.73 1.01  

10 เพิ่มชองทางใหบุคลากรพยาบาลแสดง

ความคิดเห็น  ขอเสนอแนะในการ

บริหาร 

ทรัพยากรมนษุยมากข้ึน 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

 

   4.67 1.08  

11 มอบหมายผูรับผิดชอบ หรือ 

คณะทํางานทางการพยาบาลที่คอย

ปกปองพิทักษสิทธิ์ ความเส่ียง ความ

ปลอดภัย ของบุคลากรพยาบาล 

เหตุผล 

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

∆ 
X 

 

    4.83 0.67  



 203

 
 

ขอ 
 

การบรหิารทรัพยากรมนษุย 
ขององคการพยาบาล 
โรงพยาบาลสังกัด 
กรมแพทยทหารเรือ 

ในชวงพุทธศกัราช  2555 – 2559 

 
ระดับความคิดเห็น 

 

ความเห็น
ของกลุม
ผูเชี่ยวชาญ 

 
 

หมาย
เหตุ 5 4 3 2 1 Md IR 

 

 

1 

ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของ
บุคลากรพยาบาล 
กําหนดบันไดความกาวหนาทาง

วิชาชพี (Career ladder) ของบุคลากร

พยาบาลตามโครงสรางของตําแหนงให

ครอบคลุมลักษณะงานที่ปฏิบัติ 

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

 

 

∆ 
X 

 

     

 

4.91 

 

 

0.59 

 

 

ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 

2 เ ป ด โ อกาส ให บุ คลากรพยาบาล

สามารถเลือกบันไดความกาวหนาทาง

วิชาชีพของตนเอง 

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

∆ 
 

 

 
X 

      

3 กําหนดคุณลักษณะ คุณสมบัติ ของ

บุ ค ล า ก รพยาบาลสํ า ห รั บบั น ไ ด

ความกาวหนาทางวิชาชีพอยางชัดเจน 

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

∆ 
X 
 

    4.83 0.67  

4 ดําเนินการเตรียมความพรอมสําหรับ

บุคลากรที่มีความสามารถสูง เพื่อการ

กาวสูตําแหนงที่เหมาะสม 

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

∆ 
X 
 

    4.83 0.67  

5 กําหนดใหบุคลากรพยาบาลที่มี

ความสามารถสูงสามารถกาวหนาทาง

วิชาชพี โดยใชผลงาน และ

ความสามารถเขาสูตําแหนงโดยไมใช

การพิจารณาดวยเกณฑอาวุโสรุน / ชัน้

ยศ หรือข้ันเงนิเดือน 

∆ 
X 
 

 
 

   4.59 1.21 ปรับ

ตาม 

ขอ 

เสนอ 

แนะ 
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 ภาคผนวก จ  
ตารางแสดงเหตุผลในการตอบนอกพิสัยควอไทล 

ตารางแสดงการเปล่ียนแปลงขอมูลของผูเช่ียวชาญ รอบที่ 3 
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 

 
 
 
 



 205

ตาราง แสดงเหตุผลการตอบนอกพิสยัควอไทล 

ดานการวางแผนการบริหารทรพัยากรมนุษย 

ขอ รายการ เหตุผล 

1 จัดทําแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย

ขององคการพยาบาลควรทบทวนหรือ

ปรับแผนเปนระยะ เพื่อใหทันตอการ

เปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนอยางรวดเร็ว เชน 

การเปล่ียนแปลงนโยบายระบบบริการ

สุขภาพ โดยอาจแบงแผนเปน 3 ระยะคือ 

แผนระยะส้ัน 1 ป, แผนระยะกลาง 3 ป, 

และแผนระยะยาว 5 ป 

 

แผนพัฒนาบุคลากร ฯ อาจตองวางแผนระยะ 

10 ป ดวย เพราะจะเปนชวงทีพ่ยาบาลรุน 1 – 

10 ของกรมแพทยทหารเรือจะเกษยีณราชการ

เปนรุน ๆ (A16) 

6 วางแผนการคัดเลือกนักเรียนพยาบาล

ระหวางองคการพยาบาล  วิทยาลัย

พยาบาลกองทัพเรือ และหนวยงานท่ี

เกี่ยวของ 

องคการพยาบาลยังไมมีบทบาทในการวาง

แผนการรับนักเรียนพยาบาล และวิทยาลัย

พยาบาลวางแผนรับนักเรียนพยาบาลเกินกวา

กรอบที่ทางราชการกองทัพเรือตองการ (A03) 

8 ประสานและรวมมือกันระหวาง 

อ ง ค ก า ร พ ย าบ า ลทั้ ง  2  แ ห ง  คื อ

โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลาและ

โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิต์ิใน

การวางแผนการบริหารทรัพยากรมนุษย 

และการจัดสรรอัตรากําลังใหแตละ

หนวยงาน 

ยังไมมีการพฒันาเปนรูปราง และภายนอก

ประเทศเทาทีท่ราบยงัไมมีแนนอน (A03) 

9 วางแผนการบริหารจัดการบุคลากร

พยาบาลที่มีศักยภาพสูง  (Talent 

Management) เพื่อจูงใจใหบุคลากร

พยาบาลที่มีความสามารถสูงได ใช

ความสามารถ และคงอยูในองคการ 

การวางแผนเพื่อจูงใจบุคลากรดานการ

สนับสนนุผูที่ม ีTalent Management ยังไม

ชัดเจน การบริหารงานยังคงระบบอุปถัมภ (เปน

กลุม) มากกวาดูความสามารถ (A10)  
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ดานการสรรหา / คัดเลือก บุคลากรพยาบาล 

ขอ รายการ เหตุผล 

1 ร วมกั น ระหว า งองค ก า รพยาบาล 

วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเ รือ  และ

หนวยงานที่ เกี่ยวของ  ในการพัฒนา

ระบบการสรรหาและการ คัดเ ลือก

นักเรียนพยาบาล 

เทาทีท่ราบไมเห็นวาองคการพยาบาลรวมมือ

กับวทิยาลัยพยาบาลในเร่ืองดังกลาว (A03) 

เปนการตัดสินใจของวิทยาลัยพยาบาล

กองทพัเรือ (A06) 

3 ร วมกั น ระหว า งองค ก า รพยาบาล 

วิทยาลัยพยาบาลกองทัพเ รือ  และ

หนวยงานที่เกี่ยวของกําหนดอัตรากําลัง

ในการบรรจุนักเรียนพยาบาลที่สําเร็จ

กา ร ศึกษาจาก วิทยา ลั ยพยาบาล

กองทัพเรือ 

 

การบริหารกําลังพลควรเปนอิสระตามความ

จําเปน ไมควรผูกมัดอยูเฉพาะวทิยาลัย

พยาบาลกองทัพเรือ (A01)  

กองทพัเรือเปนผูอนุมัติ และการรับพยาบาล

จากสถาบันอ่ืนไมมีทางเปนไปได เพราะสวน

ใหญผูที่จบจากที่อ่ืนจะถกูตอตานจากผูจบจาก

วิทยาลัยพยาบาลกองทพัเรือ (A03)  

เปนการแกปญหาเฉพาะหนาการขาดแคลน

บุคลากรพยาบาลในการใหบริการผูปวย เพื่อให

ผูปวยไดรับความปลอดภัย โดยคํานงึถงึ

พยาบาลกองทัพเรือที่สําเร็จในแตละป และ

ข้ึนกับความจําเปนเรงดวน และงบประมาณ

ของแตละโรงพยาบาล (A04)  

ปจจุบันถงึแมวาอัตรากําลังพยาบาลจะขาด

แคลน โรงพยาบาลยงัคงใชวิธีการเสริมเวร

พยาบาล ไมมกีารวางแผนจดัจางพยาบาลจาก

สถาบันอ่ืน (A10)  
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ดานการสรรหา / คัดเลือก บุคลากรพยาบาล (ตอ) 

ขอ รายการ เหตุผล 

3 
 

(ตอ) การจางงานพยาบาลเฉพาะที่สําเร็จการศึกษา

จากวทิยาลัยพยาบาล และไมมีอัตราบรรจุก็ตอง

ใชงบประมาณของโรงพยาบาลอยูแลว หากจะ

จางพยาบาลจากที่อ่ืนอีกและจะใหพยาบาลนั้น

อยูกับโรงพยาบาลสังกัดกรมแพทยทหารเรือโดย

ไมลาออกคงเปนไปไดยาก ทุกคนที่เขามาอยาก

มียศเปนเปาหมายอยูแลว (A16) 

สมรรถนะหลักของพยาบาลวิชาชีพไดถูก

กําหนดจากสภาการพยาบาลอยูแลว  ดังนั้น  

พยาบาลไทยทุกคนควรไดรับสิทธิเทาเทียมกัน

ในการปฏิบัติงานในหนวยงานใดก็ได  การไมรับ

คนภายนอก  ถือเปนการเลือกปฏิบัติ  และไม

เปนธรรม (A17) 

กองทพัเรือมีแหลงผลิตอยูแลวจึงไมจาํเปนตอง

จางจากภายนอก (A19)   

7 ดําเนินการสรรหา และคัดเลือกบุคลากร

พยาบาลสอดคลองกับความตองการ  

และความจําเปนเรงดวนได  

ไมสามารถดําเนินการเองได กองทัพเรือเปนผูมี

อํานาจในการอนุมัติ และจะไมอนุมัติใหงาย ๆ 

(A03) 

8 ปรับป รุงวิ ธี การการ เข า สู ตํ าแหน ง

ผูบริหารทางการพยาบาลระดับสูงของ

องคการพยาบาล ไดแก คุณสมบัติดาน

การศึกษา สมรรถนะดานการเปนผูนํา 

ความสามารถในการสราง และพัฒนา

เครือขาย สมรรถนะดานวิชาชีพ ทั้งนี้

ตองยึดหลักธรรมาภิบาลในการสรรหา

และคัดเลือก 

 

การสรรหาตําแหนงผูบริหารยังคงเปนระบบเดิม 

คือ ความอาวโุส และความพึงพอใจของผูบริหาร

ระดับสูง เนน Social worker มากกวา

คุณสมบัติดานการศึกษา และสมร รถนะผูนํา 

(A10) 
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ดานการพัฒนาบุคลากรพยาบาล 

ขอ รายการ เหตุผล 

1 ดําเนินการจัดทําแผนกลยุทธ เพื่อพัฒนา

บุคลากรพยาบาลใหไดครบถวนทุกคนใน

แตละป 

ควรจะทาํเปนกลุมงาน เชน พยาบาลจบใหม 1 

– 3 ป, 3 – 5 ป, In charge Nurses, Head 

ward ฯลฯ (A16)   

4 สงเสริมบุคลากรพยาบาลใหมีโอกาส

ศึกษาตอในสาขาตาง ๆ  เพื่อบูรณาการ

กับศาสตรทางการพยาบาล 

ยังไมมีการวางแผนสงพยาบาลศึกษากฎหมาย

วิชาชพี เศรษฐศาสตร ภาษาตางประเทศ อยาง

ชัดเจน เพียงแตสงเขารับฟงการอบรมในระยะ

ส้ัน ๆ ซึง่ไมเอ้ือประโยชนใหกับองคกรเทาใด 

(A10) 

พยาบาลมีความขาดแคลนจึงควรพฒันาตอใน

สวนที่จะเปน Specialist ทางการพยาบาล

มากกวาเปล่ียนสาขาไปโดยปริยาย และสาขาท่ี

ยกตัวอยางมาอาจจะตองเปน Self study 

มากกวาองคการพัฒนาใหในการสงไปศึกษา

เปนอีกสาขาหนึ่ง (A16) 

5 ส ง เ ส ริ ม ให บุ คลาก รพยาบาล เป น

พยาบาลผูเช่ียวชาญเฉพาะทาง และ

สนับสนุนใหครอบคลุมทุกสาขาและ

เพียงพอ 

การจะพัฒนาเปนพยาบาลเฉพาะทางจะตอง

ผานปริญญาโททางดานการพยาบาลกอน 

ดังนัน้อาจจะมีแนวทางการพัฒนาที่เหมาะสม

กับประสบการณของแตละบุคคลมากกวาคิดถึง

แตงาน (สาขาที่ตองการและจํานวน) (A16)  

7 สงเสริมและพัฒนาใหบุคลากรพยาบาล

ใชเทคโนโลยีใหมมากข้ึน เชน การใช 

โปรแกรมคอมพิวเตอร 

บทบาทจะอยูที่กองเวชสารสนเทศ กรมแพทย

ทหารเรือ 

8 พัฒนาใหมีแหลงการเรียนรูนอกจาก

หองสมุด และสงเสริมการจัดการความรู

บุคลากรพยาบาลมากข้ึน 

บทบาทอยูที่โรงพยาบาล (A03)  

 
 
 
 



 209

ขอ รายการ เหตุผล 

9 รวมมือกับองคการอื่นที่เกี่ยวของ พัฒนา

บุ ค ล า ก ร พ ย า บ า ล ใ ห มี ค ว า ม รู 

ความสามารถ และการยกระดับวิชาชีพ

ใหเปนที่ยอมรับในกลุมวิชาชีพอ่ืน 

เปนการพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลใหเปน

ที่ยอมรับ ควรคิดถึงผูปวยเปนศูนยกลางและ

เปนหลัก (A16) 

10 รวมกันระหวางองคการพยาบาล และ

วิทยาลัยพยาบากองทัพเรือวางแผนการ 

พัฒนาบุคลากร เพื่ อ ให ไดบุ คลากร

พยาบาลที่มีความรูความสามารถตรง

ต า ม ค ว า ม ส า ม า ร ถ ห ลั ก  ( Core 

Competency) ของกรมแพทยทหารเรือ 

Core competency ยังไมไดกําหนดข้ึนมาอยาง

จริงจัง และไมเนนความรวมมือระหวาง 2 

องคกร (A03) 
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ดานการประเมินผลการปฏิบัติงานบุคลากรพยาบาล 

ขอ รายการ เหตุผล 

1 มีการส่ือสารให ผูประเมิน  และผูถูก

ประเมิน รับ รู ข อตกลงร วมกันและมี

ทัศนคติที่ดีตอการประเมินผล 

ไมเคยเหน็ภาพดังกลาว (A03) 

2 นําการประเมินแบบ 360 องศา มาใชใน

การประเมินบุคลากรพยาบาลในอนาคต 

ยังไมมีแผนการนํามาใช (A03) 

การประเมนิแบบ 360 องศา ไดถูกนาํมาใชจริง

ในอดีต แตปจจุบันไมไดดําเนินการ ไมเกิดความ

ตอเนื่อง (A10) 

3 พั ฒ น า ร ะ บ บ ก า ร ป ร ะ เ มิ น ผ ล ใ ห

ค ร อบค ลุ มทั้ ง ก า ร ป ร ะ เ มิ น ร ะ ดั บ

สมรรถนะและผลงานรายบุคคล 

การประเมนิผลจะเปนภาพรวมของกองทพัเรือ 

กองทพัเรือจะเปนผูกาํหนด (A03) 

5 การประเมินผลบุคลากรพยาบาลตาม

ตัวชี้ วั ดรายบุคคลควรมุ งน้ํ าหนักที่

ผลงานเปนหลัก 

 

เนื่องจากเปนองคการพยาบาลควรมองใน

ภาพรวมใหใกลเคียงกนั (A03) 

ควรพิจารณาทั้งผลงาน (ที่เห็น / วัดได) เปน

รูปธรรม และคุณธรรม จริยธรรม ในการ

ประกอบวิชาชพี / การทาํงาน (A16) 
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ดานการธํารงรักษาบุคลากรพยาบาล 

ขอ รายการ เหตุผล 

4 พัฒนารูปแบบที่ชัดเจน และประกาศให

ทราบอยางทั่วถึงในการสงเสริมและธํารง

รักษาบุคลากรพยาบาลทีม่คีวามสามารถ

สูง 

 

ไมเคยทราย และไมเคยเหน็ (A03) 

ยังไมพบแนวทาง หรือการส่ือสารใด ๆ ที่

มุงเนนการธาํรงรักษาบุคลากรที่มี

ความสามารถสูง ประกอบกบัการกําหนด 

Career Path หรือ Succession Plan ไม

ชัดเจน (A10)  

5 ป รับกล ยุทธ ใ ห บุ คลากรพยาบาล มี

ความกาวหนาในวิชาชีพตามหวงเวลาที่ 

เหมาะสม  

ข้ึนอยูกับหลักเกณฑของกองทพัเรือเปนหลัก 

(A03) 

6 ใชกลยุทธตาง ๆ สรางความยึดมั่นผูกพนั

ตอองคกร และดึงดูดใจใหบคุลากร 

พยาบาลคงอยูในองคกร 

มีแตเปนสวนนอย (A03) 

7 จัดสวัสดิการที่เอ้ือตอการปฏิบัติงานอยาง

เพียงพอ เชน หอพัก บานพักภายใน 

โรงพยาบาล ฯลฯ 

ไมมีอํานาจจัดการดังกลาวเลย อํานาจข้ึนกับ

รองผูอํานวยการโรงพยาบาล ถาเปนบานพัก

หลวงข้ึนกับคณะกรรมการของกรมแพทย

ทหารเรือ ถาเปนบานสวนกลางอํานาจข้ึนกับ

กรมสวัสดิการ กองทัพเรือ (A03) 

การจัดสรรที่พกัยังไมไดอยูในอํานาจของ

องคการพยาบาลโดยตรง ทําใหไมสามารถ

ปฏิบัติจริงไดในป 2555 – 2559 
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ดานความกาวหนาทางวิชาชีพของบุคลากรพยาบาล 

ขอ รายการ เหตุผล 

1 กําหนดบันไดความกาวหนาทางวิชาชีพ 

(Career ladder) ของบุคลากรพยาบาล 

ตามโครงสรางของตําแหนงใหครอบคลุม

ลักษณะงานทีป่ฏิบัติ 

 

การพิจารณาข้ึนอยูกับกรมแพทยทหารเรือ 

(A03) 

เพิ่งเร่ิมดําเนนิการวางแผนยงัตองรอการ

ตัดสินใจรวมกนักับผูบริหารกรมแพทยทหารเรือ 

(A10) 

3 กําหนดคุณลักษณะ  คุณสมบัติ  ของ

บุ ค ล า ก ร พ ย า บ า ล สํ า ห รั บ บั น ไ ด

ความกาวหนาทางวิชาชีพอยางชัดเจน 

ในป 2555 – 2559 องคการพยาบาลยงัไม

สามารถกําหนด Career Path ของบุคลากรทุก

กลุมไดอยางชัดเจน เพราะหลายปจจัยอยูที่การ

พิจารณาของหนวยเหนือมากกวาอํานาจของ

องคการพยาบาล (A16) 

4 ดําเนินการเตรียมความพรอมสําหรับ

บุคลากรที่มีความสามารถสูง เพื่อการ

กาวสูตําแหนงที่เหมาะสม 

การเขาสูตําแหนงข้ึนกบัเสนใครฝากมา อาวุโส 

ความเหมาะสม (A03) 

การเตรียมความพรอมไมเปนรูปธรรม เพราะ

ยังคงเนนอาวุโสอยางเดียวมากกวา

ความสามารถ สังเกตจากผูบริหารที่ผานมาใน

แตละรุนผลัดหมุนเวียนกนัเปนผูนาํ (วนซํ้า ๆ) 

ไมเทียบเคียงกับสถาบันอ่ืน ๆ ที่มกีารสรรหา

ผูบริหารแบบลงคะแนนเลือกต้ังโดยคุณสมบัติ 3 

ดาน คือ อาวโุส / ความรู ความสามารถ / ภาวะ

ผูนํา (A10) 

ในป 2555 – 2559 นั้น องคการพยาบาลมี

บุคลากรที่จะเขา Fast tract รออยูแลว แต

นโยบายจากหนวยเหนือ คือ กองทพัเรือ และ

กลาโหมยงัไมมี (A16) 
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ขอ รายการ เหตุผล 

5 กําหนดใหบุคลากรพยาบาลที่มี

ความสามารถสูงสามารถกาวหนาทาง

วิชาชพีโดยใชผลงาน และความสามารถ

เขาสูตําแหนงโดยไมใชการพิจารณาดวย

เกณฑอาวุโสรุน / ชัน้ยศ หรือข้ัน

เงินเดือน 

เหตุผลเดียวกบัขอ 4 (A10) 

องคการพยาบาลไมสามารถกําหนดเองได ถาไม

มีนโยบาย / ขอบังคับ ฯลฯ รองรับ (A16) 
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ตาราง แสดงการเปลี่ยนแปลงขอมูลของผูเชี่ยวชาญ รอบท่ี 3 
ผูเชี่ยวชาญ จํานวนขอที่เปลี่ยนแปลง 

(ขอ) 
รอยละ 

1 7 12.96 

2 1 1.85 

3 0 0 

4 0 0 

5 13 24.07 

6 6 11.11 

7 13 24.07 

8 3 5.55 

9 4 7.41 

10 26 48.15 

11 27 50 

12 40 74.07 

13 0 0 

14 14 25.93 

15 0 0 

16 2 3.70 

17 0 0 

18 2 3.70 

19 2 3.70 

20 5 9.26 

21 1 1.85 

รวม 171 316.67 

คาเฉลี่ย 7.90 14.64 

 คํานวณคาความเปล่ียนแปลงของความนาจะเปนทัง้หมด 54 ขอ จากผูเชี่ยวชาญ 20 คน 

ไดดังนี้ 

   จํานวนขอที่เปล่ียนแปลง X 100  

  จํานวนขอทั้งหมด X จํานวนผูเชี่ยวชาญทั้งหมด 
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 ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

นาวาตรีหญิง ธนัชพร สวางแจง เกิดวันที่  1 พฤษภาคม พ.ศ. 2521 ที่จังหวัดกรุงเทพฯ 

สําเร็จการศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต จากวิทยาลัยพยาบาลกองทัพเรือ ป พ.ศ.2543 เขารับ

การศึกษาตอระดับบัณฑิตศึกษา ในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหาร

การพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เมื่อปการศึกษา 2552 ปจจุบันรับ

ราชการในตําแหนงพยาบาลฝายบริการสุขภาพ ปฏิบัติงานหองคลอด โรงพยาบาลสมเด็จพระปน

เกลา กรมแพทยทหารเรือ  
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