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   AREE  KUMNAUNSAK  :  RELATIONSHIPS  BETWEEN CONSTRUCTIVE CULTURE ,                    
   ORGANIZATIONAL  TRUST, AND  PERFORMANCE  OF  NURSING  DEPARTMENT  

                 AS  PERCIEVED  PROFESSIONAL NURSES, ACCRADITED  REGIONAL  HOSPITALS   
                 AND  MEDICAL CENTERS. THESIS  ADVISER : ASST. PROF. BOONJAI   
                SRISATIDNARAKUL, R.N., Ed. D.118 pp. ISBN 974-17-9810-5 

   The  purposes of this research  were  to  study  level  of  the performance  of  nursing 
department, relationship  between  constructive  culture, organizational  trust and  performance of 
nursing  department as  perceived  professional  nurses, accredited  regional  hospitals  and  medical  
centers. The  sample  consisted of  287  professional  nurses  selected  by  stratified  random 
sampling. The research  instruments were  constructive  culture questionnaire, organization  trust  
questionnaire  and  performance of nursing  department  questionnaire, and tested for content validity  
and reliability. The reliability of  three  questionnaires  were .92 , .94 and .96 respectively. Statistical 
methods used for data analysis including  descriptive statistics,  Pearson’s  product  moment  
correlation coefficients  and multiple regression analysis. 
                 The major findings  were  follows:   
    1. The mean score of performance of nursing department accredited  regional hospitals  
and   medical  centers was at high level. (Χ  = 3.91) 
                2. Organizational  trust  was positive significantly related to performance  of  nursing  
department. (r= .625, P < .01)  
                3. Constructive culture  level was positive significantly related to performance  of  nursing  
department  (r= .606, P < .01)  
                4. Independent  variables  selected  for  inclusion  in  the  multiple  regression  equation  
were  organizational  trust,  constructive  culture. These  predictors  accounted  for  43.50 %  of  the  
variance  (R2  = .435, P< .05).  
                        The  prediction  equation  in  standard  scores  from  can  be  stated  as  follows : 

Z Perf         =         .391* Z Trust            +         .314*Z Cult  
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บทที่  2 

เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 การวิจัยเรื่อง ความสัมพันธระหวาง วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค ความไววางใจในองคการกับ  
ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนยที่
ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ผูวิจัยไดศึกษาคนควาจากตํารา เอกสาร และ
งานวิจัย ที่เกี่ยวของ จึงขอเสนอแนวคิดทฤษฎทีี่มีสาระความสําคัญ ดังนี้ 
                         1. โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
                          1.1  โรงพยาบาลศูนย 
                               1.2  การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
                               1.3  วัตถุประสงคของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 

        2.. กลุมงานการพยาบาล 
             2.1. ความหมายของกลุมงานการพยาบาล 

  2.2  การบริหารงานของกลุมงานการพยาบาล 
                         3.  ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล 
                               3.1  การวัดผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล 

                   3.2  ลักษณะสําคัญขององคการที่มีการดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ 
                                      3.2.1  คํานึงถึงผูใชบริการบุคลากร และการดําเนินงาน 
                                      3.2.2  กระบวนการบริหาร 
                                      3.2.3  ภาวะผูนํา 
                                      3.2.4  ระบบและโครงสราง 
                                      3.2.5  บุคลากร 
                          4.  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 
                               4.1   ความหมายของวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 
                               4.2   ลักษณะของวัฒนธรรมองคการ 
                               4.3   ความสําคัญของวัฒนธรรมองคการ 
                               4.4 วัฒนธรรมเชิงสรางสรรคกับผลการดําเนินงานขององคการที่มีประสิทธิภาพ 
                           5. ความไววางใจในองคการ 
                          5.1  ความหมายของความไววางใจ 
                               5.2   แนวคิดของความไววางใจ 
                              5.3  องคประกอบของความไววางใจ 



 12

                             5.4  ความสําคัญของความไววางใจ 
                             5.5 .ความไววางใจกับผลการดําเนินงานขององคการที่มีประสิทธิภาพ 
                        6.  งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

       7..  กรอบแนวคิด 

1. โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 

 โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสา
ธารณสุขที่ผานการประเมินและรับรับคุณภาพโรงพยาบาล  ณ.  วันเก็บขอมูลมีทั้งหมด  4  โรง
พยาบาลไดแก  โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  โรงพยาบาลขอนแกน  โรงพยาบาลศูนย
ยะลา  โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี 

           1.1 โรงพยาบาลศูนย 

                  1.1.1  ลักษณะและคุณสมบัติของโรงพยาบาลศูนย 

                          เปนโรงพยาบาลขนาดใหญมีจํานวนเตียงตั้งแต  500  เตียงขึ้นไป  ตั้งอยูใน
จังหวัดที่มีจํานวนประชากรมากเปนจุดศูนยกลางคมนาคม  ข้ึนอยูกับกระทรวงสาธารณสุข  ไดแก
โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  โรงพยาบาลขอนแกน  โรงพยาบาลศูนยยะลา  โรงพยาบาล
นพรัตนราชธานี  ขีดความสามารถอยูในขั้นสูง   สามารถรักษาโรคยากๆและมีผูชํานาญทําการผา
ตัดและการใชเครื่องมือ 

1.1.2 หนาที่ความรับผิดชอบของโรงพยาบาลศูนย 
ใหบริการตรวจวินิจฉัยใหการรักษาพยาบาลทุกสาขาวิชาชีพทาง 

การแพทยและฟนฟูสภาพทั้งผูปวยนอกและผูปวยในที่มารับบริการทางดานรางการ  จิตใจ  รวมมือ
ในการรักษาพยาบาลและหนวยสาธารณสุขเคลื่อนที่ 
           1.1.2.2  ใหบริการสงเสริมสุขภาพ  ไดแก  อนามยัแมและเด็ก  วางแผน
ครอบครัว  โภชนาการ  สุขศึกษา  ผูสูงอาย ุ การปองกันและรักษายาเสพติด  สังคมสงเคราะห  โรค
ติดตอตางๆสรางเสริมภูมิคุมกัน  และการสุขาภิบาลตามแผนนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 
            1.1.2.3  ใหการบรกิารดานชัณสูตรทั้งในและนอกโรงพยาบาลและหนวย 
บริการสาธารณสุขทุกแหง 

1.1.2.4  จัดดําเนินการตามระบบ  รับ – สงตอของผูปวย 
1.1.2.5 ใหการสนับสนุนทางดานวัสดุ  ครุภัณฑ  เวชภัณฑ  แกโรง 

พยาบาลและหนวยบริการสาธารณสุขอื่นๆ 
1.1.2.6 ใหการสนับสนุนทางดานการซอมแซมเครื่องมือใชครุภัณฑ 
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1.1.2.7 ศึกษาคนควา  วิจัยเพื่อใหมีการพฒันาทางวชิาการในดานการ 
แพทยและสาธารณสุขตางๆ 
              1.1.2.8..ดําเนนิงานดานการศึกษาและอบรมแพทย  พยาบาล  เจาหนาที ่
สาธารณสุขทุกระดับ 

1.1.2.9  รวบรวมสถิติและใหการนิเทศงาน  รพช.  รพท.  และสถาน 
บริการสาธารณสุขอื่นๆในจังหวัดที่รับผิดชอบทางดานวิชาการ 

1.1.3 การจัดบริการตามนโยบายสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนา   
1.1.3.1 โดยจัดกระบวนการบริการปฐมภูมิ  เพื่อใหบริการไดสะดวก 

ภายใน  30  นาที  มีลักษณะดงันี้   
                          1.1.3.1.1  เปนบริการดานแรกที่ใชบริการเขาถึงบริการไดสะดวก  
(Front  Line  Care)  ดูแลสุขภาพประชาชนทุกกลุมอายุ  โรคและใหคําปรึกษา 
                                       1 .1 . 3 . 1 . 2   เปนบริการที่รับผิดชอบดูแลสุขภาพของผูใชบริการ 
อยางตอเนื่อง 
                                                1.1.3.1.3  เปนบริการที่ดูแลผูใชบริการอยางผสมผสาน  คํานึงถึง
ปจจัยทั้งดานรางกาย ,จิตใจและเศรษฐกิจที่เกี่ยวของตามความจําเปนของผูใชบริการ 
                                               1.1.3.1.4  เปนหนวยงานที่ทําหนาที่สงตอและประสานเชื่อมตอ
การบริการอื่นๆ 

1.1.3.2 จัดกระบวนการทตุิยภูมิและตติยภูมิ  ตามลักษณะดังนี ้
                                                 1.1.3.2.1  ใหบริการทางการแพทย  ที่มีความซบัซอนไดอยางมี 
คุณภาพตามเกณฑมาตรฐาน 
                                                 1.1.3.2.2  มีระบบการรอรับการใหบริการฉุกเฉินและประสบอุบัติ
เหตุอยางรวดเร็ว 
                                                  1.1.3.2.3  มีบุคลากรใหบริการ  อุปกรณ  เครื่องมือในการให
บริการตามมาตรฐานที่คณะกรรมการกําหนด 

1.1.3.2.4 มีระบบการรับ – สงตอผูปวยที่สะดวก 
1.1.3.2.5 มีระบบการกํากับและพัฒนาคุณภาพที่ชัดเจน 

และสม่ําเสมอจากการปรับเปลี่ยนทั้งนโยบายและการสนับสนุนงบประมาณคาใชจายจากรัฐบาล
และทบทวนการใหบริการดังกลาว  ผูบริหารระดับสูงจึงตองมีกลยุทธในการจูงใจใหบุคลากรมีความ
มุงมั่นในการทํางาน  ใหตอบสนองความตองการของผูใชบริการไดอยางรวดเร็วมีความเสมอภาค  มีคุณ
ภาพและมีประสิทธิภาพ  ยังความกาวหนาและอยูรอดของโรงพยาบาลภายใตการปฏิบัติงานอยาง
มีความสุขของบุคลากรทกุระดับ 
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 1.2  การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 

               มีปจจัยหลายประการที่ทําใหโรงพยาบาลตองมีการรับรองคุณภาพ  เชน  การถูกผลัก
ดันใหเปนองคการมหาชน  ภาวะในยุคโลกาภิวัฒนที่ผูใชบริการมีความรูและระดับการศึกษาสูงขึ้น
จึงมีความคาดหวังที่จะไดรับบริการที่ดีและไดมาตรฐานมีคุณธรรมเพิ่มขึ้น (สิทธิศักดิ์  พฤกษปติกุล, 
2543: 13)  การประกาศรับรองคุณภาพโรงพยาบาลทําใหโรงพยาบาลสวนใหญตื่นตัวในการ
พัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลเพื่อประโยชนตอผูใชบริการ  โครงการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล
เปนโครงการวิจัยที่เร่ิมต้ังแต  เดือนมกราคม  2540-  กรกฎาคม 2543  โดยมุงหวังใหโรงพยาบาล
ทุกแหงทั้งภาครัฐและเอกชนมีความตื่นตวัและมุงมั่นที่จะพัฒนาคุณภาพบริการอยางตอเนื่องและ
สงเสริมใหเกิดการพัฒนาในทิศทางที่เหมาะสมตอไป  (สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข, 2541) 

 

1.2.1 ความหมาย 
                                 Hospital  Accreditations (HA)  คือการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลแต โดย
ความหมายที่นํามาใชเนนขั้นตอนในการพัฒนามากกวาการรับรอง  จึงแปลวาการพัฒนาและรับ
รองคุณภาพโรงพยาบาล  เปนกระบวนการประเมินคุณภาพระบบบริการของโรงพยาบาลเปนกลไก
สงเสริมและกระตุนใหผูปฏิบัติในโรงพยาบาลสรางระบบงานและระบบตรวจสอบตนเอง  เพื่อเปน
หลักประกันวาจะใหบริการอยางมีคุณภาพ  อาศัยมาตรฐานระดับชาติเปนแนวทางในการพฒันาไป
ในทิศทางเดียวกัน  และสามารถประกาศใหประชาชนรับทราบการพัฒนาจนมีระบบการตรวจสอบ
ที่ดี  โดยมีการยืนยันการประเมินนั้นจากหนวยงานนอก  (ธิดา  นิงสานนท, 2541) กระบวนการ
พัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลจะบงชี้วาโรงพยาบาลมีคุณภาพนาเชื่อถือเพียงใด  สามารถ
พิสูจนใหผูอ่ืนเห็นและยอมรับได  เปนการเรียนรูจากการทํางานประจําวัน  จากการทํางานรวมกัน  
เปนการเรียนรูดวยการประเมนิตนเองและแลกเปลี่ยนประสบการณกับผูอื่นนับวาเปนการเรียนรู
ที่ไมมีจุดสิ้นสุดและการพัฒนานั้นตองพัฒนาอยางตอเนื่อง 

 

1.2.2 ความเปนมาของการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล 
                                 การรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมีตนกําเนิดในประเทศสหรัฐอเมริกาเมื่อ  70  
ปกอน  โดยมีเปาหมายเพื่อเลือกสรรโรงพยาบาลสําหรับฝกอบรมนักศึกษาแพทยเฉพาะทาง  ตอมา
ถูกนํามาใชเปนเงื่อนไขในการจายเงินสําหรับระบบประกันสุขภาพในประเทศที่พัฒนาแลวเชน  แค
นาดา  ออสเตรเรีย  นิวซีแลนด  อังกฤษ  สวีเดน  และไดนํามาใชกับประเทศที่กําลังพัฒนาเมื่อไม
นานมานี้  โดยองคการอนามัยโลกสนับสนุน  (สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข, 2541) 
                 สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุขไดสนับสนุนใหมีการรวบรวมมาตรฐานโรงพยาบาลตางๆ
ในประเทศและตางประเทศ  เพื่อเปนแนวทางในการตรวจสอบ  และพัฒนาตนเองผนวกกับมาตร
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ฐานวิชาชีพขององคการวิชาชีพและหนวยงานตางๆ  หนวยงานที่รับผิดชอบโดยตรงคือสถาบัน
พัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  เปนหนวยงานอิสระของรัฐ  ภายใตสังกัดสถาบนัวจิยัระบบ
สาธารณสุข  เปนการเผยแพรใหความรูเพื่อนําไปสูการพัฒนาคุณภาพ  ทําหนาที่สงเสริมการสราง
และใหความรูเพื่อการพัฒนาระบบบริการสุขภาพของประเทศไทย  (สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข 
, 2543)  โดยมีข้ันตอนตอไปนี้ 

1.2.2.1   รับทราบขอมลูและขอคิดเกี่ยวกับคุณภาพบริการของโรงพยาบาล 
1.2.2.2  รวบรวมองคความรูประสบการณเกี่ยวกบัการพัฒนาคุณภาพโรง 

พยาบาลและดําเนินการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
                                 1.2.2.3  ดําเนินการฝกอบรมเผยแพรแนวคิดและองคความรูใหผูอ่ืนที่เกี่ยว
ของ  สรางวิทยากร  สรางเครือขายชวยการอบรม 
                                 1.2.2.4  รวมกับองคการวิชาชีพ  สรางแนวทางในการดูแลผูปวย 
                                 1.2.2.5  สงเสริมพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลดวยการใหขาวสาร  คูมือ 
แนวทางในการพัฒนาใหคําแนะนํา 
                                1.2.2.6  มีการประเมินและรับรองโรงพยาบาล  เฝาระวังการประเมินและ
กระตุนใหโรงพยาบาลมีการพัฒนา 

 

              1.3   วัตถุประสงคของโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
                   สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ  ไดกําหนดวัตถุประสงคทั่วไปและวัตถุประสงค
เฉพาะดังนี้ 
             วัตถุประสงคทั่วไปคือ เพื่อสรางกลไกสงเสริมและกระตุนการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลที่
เหมาะสมและใชการได  อันจะเปนการยกระดับคุณภาพและปองกันปญหาความขัดแยงซึ่งจะสงผล
ใหประชาชนและผูปวยไดรับบริการที่ดีที่สุด 
             วัตถุประสงคเฉพาะมีดังนี้ 
                 1.3.1  ใหโรงพยาบาลมีการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่องโดยพัฒนาศักยภาพ 
คุณธรรม  จริยธรรม  ของคนในองคการเพื่อรวมมือกับปรับปรุงระบบงานดวยวิธีการที่มีเหตุผล
ตรวจสอบได  ตอบสนองตอความตองการของผูมารับบริการ 
                1.3.2  สรางกระบวนการในการกําหนดเกณฑมาตรฐานที่เหมาะสม  เพื่อใชเปนกรอบใน
การประเมินกระบวนการคุณภาพ 
                1.3.3  พัฒนากระบวนการประเมินและรับรองรวมทั้งผูที่มีความสามารถและเจตคติ
เหมาะสมในการประเมินจากองคกรภายนอก 
                1.3.4   วางโครงสรางการบริหารจัดการเพื่อใหเกิดระบบที่พึงประสงค 
                1.3.5.  เพื่อใหสังคมเขารวมผลักดันและเห็นคุณคา 
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 การรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเปนการรับรองวา  โรงพยาบาลมีการจัดระบบที่ดีเอ้ือตอ
การใหบริการอยางมีคุณภาพและปลอดภัย  มีความมุงมั่นที่จะทํางานใหมีคุณภาพและพัฒนาคุณ
ภาพอยางตอเนื่อง  มีการตรวจสอบตนเองอยางสม่ําเสมอ  ซึ่งผูตัดสินใหการรับรองคุณภาพโรง
พยาบาลก็คือ  คณะกรรมการผูทรงคุณวุฒิที่สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลแตงตั้ง
ข้ึน  ลักษณะของการรับรองคุณภาพจะประกอบไปดวย 1) การรับรอง 2 ป  สําหรับโรงพยาบาลที่
สามารถปฏิบัติตามขอกําหนดในมาตรฐานไดครบถวน  การบริการสวนใหญอยูในระดับดีไมมี
ความเสี่ยงที่ชัดเจน  มีหลักฐานของความพยายามในการปรับปรุงอยางตอเนื่อง  2)  ไมรับรอง
สําหรับโรงพยาบาลที่ไมสามารถปฏิบัติตามมาตรฐานโรงพยาบาลไดครบถวน  ยังมีความเสี่ยง
ปรากฏอยางชัดเจน 

 

2. กลุมงานการพยาบาล 
 

             กลุมงานการพยาบาลเปนองคการที่ใหบริการแกผูปวยและครอบครัวและชุมชนซึ่งภายใน
องคการจะประกอบดวยกลุมบุคลากรทางการพยาบาลหลายระดับ  ตั้งแตผูบริหาร  ระดับปฏิบัติ
การและบุคลากรอื่นๆมารวมกันดําเนินงานและปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาล  เพื่อใหบริการแกผูมา
รับบริการ  องคการพยาบาลมีชื่อเรียกตางๆกันไปตามประเภทของโรงพยาบาลและสถาบัน  ซึ่งโดย
ทั่วไปองคการพยาบาลที่ตั้งอยูในโรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลศูนยจะเรียกวา “กลุมงานการ
พยาบาล”  สวนองคการพยาบาลที่ตั้งอยูในโรงพยาบาลชุมชนเรียกวา “ฝายการพยาบาล“  (กุลยา  
ตันติผลาชีวะ, 2539) 
 

2.1 ความหมาย 
                                  องคการพยาบาลเปนองคการสุขภาพที่กําหนดขึ้นเพื่อแกปญหา   และสนับสนุน 
คุณคาใหมๆใหสังคม  โดยรวมการดูแลสุขภาพทุกสาขาไวดวยกันตองอาศัยทักษะและความ
สามารถของพยาบาลในการปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพสอดคลองกับความคาดหวังและความ
เชื่อของสังคม  เพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดและบรรลุความสําเร็จตามเปาหมายที่กําหนดไว  ซึ่งองค
การพยาบาลจะมีการจัดโครงสรางโดยรวมบุคคลอยางนอย  2  คนขึ้นไป  สําหรับที่จะดําเนินกิจ
กรรมตางๆที่เกี่ยวของกับงานการพยาบาล  นอกจากนั้นยังระบุครอบคลุมถึงการปฏิบัติตอผูปวย
และผูที่ไมสามารถชวยเหลือตนเองไดทั้งทางดานรางการและจิตใจ  อารมณ  สังคม  ทั้งนี้โดยยึด
หลักการใหความปลอดภัย  การสงเสริมสุขภาพ  การปองกันโรค  และคงไวซึ่งสุขภาพอนามัยที่ดี
ของประชาชน  (Huges, 1990 อางถึงใน  ยุพดี  โสตถิพันธ, 2539: 5 ; Yoder, 1995: บุญใจ   
ศรีสถิตยนรากูร, 2533: 96) 
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2.1.1 การบริหารงานของกลุมงานการพยาบาล 
         การบรหิารงานของกลุมงานการพยาบาลมีลักษณะ   เปนกระบวนการโดย 

ผูบริหารจะทําหนาที่วางแผน  จัดระบบงาน  ปกครอง  นิเทศ  ควบคุม  ประเมินผลและเอื้ออํานวย
ทรัพยากรตางๆที่จะทําใหการดําเนินงานขององคการพยาบาลประสบผลสําเร็จไดตามวัตถุประสงค
ที่ตองการ  ลักษณะงานขององคการพยาบาลประกอบดวยงานบริหาร  3  ดานคือ  ดานการบริหาร
ทั่วไป  ดานการบริหารงานบริการพยาบาล  และดานการบริหารงานวิชาการ  (คณาจารยวิทยาลัย
พยาบาล, 2533) 
 การบริหารงานทั่วไป  เปนการบริหารที่องคการพยาบาลรับผิดชอบในการจัดดําเนินการ
เพื่อใหเกิดบริการพยาบาล  การจัดทําแผนการจัดบริการพยาบาล  การจัดสถานที่  การจัดการพัสดุ  
การกําหนดงบประมาณ  และงานสารบรรณ 
 การบริหารงานบริการพยาบาล  เปนการจัดใหเกิดการปฏิบัติการพยาบาลกับตัวผูปวยให
เปนไปตามวัตถุประสงคของหนวยงานหรือสถาบัน  หรือการปฏิบัติการพยาบาลผูปวยนั้นจะตอง
เปนไปตามความตองการหรือปญหาของผูปวยทั้งทางดานรางกาย  จิตใจ  เปนการปฏิบัติการ
พยาบาลทั้งทางดานการรักษา  ปองกัน  สงเสริม  และฟนฟูสุขภาพ  กิจกรรมสําคัญในการบริหาร
งานบริการไดแก  การจัดบริการพยาบาลตามความตองการ  การจัดบริการพยาบาล  24  ชั่วโมง  
การจัดทีมการพยาบาล  การบันทึกและรายงานทางการพยาบาล  การจัดระบบงาน  และการจัด
เครื่องมือเคร่ืองใชทางเทคนิคบริการ  การบริหารงานวิชาการเปนการสนับสนุนการบริการพยาบาล
ใหมีคุณภาพ  กิจกรรมพื้นฐานการบริหารงานวิชาการประกอบดวย  การพัฒนาบุคลากร  การ
บริการดานการศึกษา  การบริการเอกสารทางวิชาการ  การศึกษาวิเคราะหวิจัยและงานประเมิน
ผลคุณภาพการพยาบาล 

3.  ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล           

 ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลเปนผลที่เกิดจากการปฏิบัติงานของพยาบาล
วิชาชีพในกลุมงานการพยาบาลรวมกันปฏิบัติงานจนทําใหองคการประสบผลสําเร็จตามที่กลุมงาน
การพยาบาลคาดหวังไว  จากการศึกษาไดมีนักวิจัยหลายทานไดใหความหมายของผลการดําเนินงานไว
ดังนี้ 
            Byars & Rue (1991 :  250)  กลาววา  ผลการดําเนินงาน  หมายถึง  ระดับข้ันของผล
สําเร็จในการทํางานของบุคคล  ซึ่งบรรลุถึงความตองการของงาน  ทําใหเห็นวาบุคคลนั้นมีคุณ
สมบัติเปนที่ตองการของอาชีพการงานมากนอยเพียงใด 
            Walker (1992 : 260)  กลาววา  ผลการดําเนินงานถือเปนการไดรับผลสําเร็จจากเปาหมาย
หรือหนาที่การงานที่ถาวร ซึ่งผลการปฏิบัติงานเปนผลที่ไดรับจากความพยายามของแตละบุคคล 



 18

            Cascio (1995  :  275)  กลาววา  ผลการดําเนินงาน   หมายถึง  ผลสําเร็จของงานที่
พนักงานไดรับมอบหมายใหทํา 
              ปรานี   ภักดีไพบูลยผล  (2540 :  52)  กลาววา  ผลการดําเนินงานหมายถึง  ผลการ
ปฏิบัติหนาที่ในการทํางานตามบทบาทที่ไดรับมอบหมายของบุคคล  ซึ่งแสดงใหเหน็ถงึคณุคา  และ
ความสามารถของบุคคลที่มีตอองคการ  โดยสามารถประเมินไดจากการเปรียบเทียบกับมาตรฐาน
การทํางานที่กําหนดไว 
            สรุปไดวาผลการดําเนินงาน  หมายถึง  ผลสําเร็จในการปฏิบัติหนาที่ในการทํางานตามบทบาทที่
ไดรับมอบหมายซึ่งแสดงใหเห็นถึงความรูความสามารถมนุษยสัมพันธและพฤติกรรมในการทํางาน
รวมถึงความคิด  ศักยภาพของแตละบุคคลที่มีตอองคการ  โดยสามารถทราบไดจากการประเมิน
ผลการปฏิบัตงิาน  และเปรียบเทียบกับมาตรฐานการทํางานที่กําหนดไว 
 

3.1 การวัดผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  ( Performance  measure ) 
   คือหนวยในการตรวจวัดที่สามารถนับไดในการประเมินผลงาน  เปนการกําหนดความ
สําเร็จของผลผลิต  หนวยในการตรวจวัดนี้ตองชัดเจน  สมบูรณแบบสามารถนํามาใชไดและเหมาะ
สมกับเวลา  โดยทั่วไปหนวยในการตรวจวัดที่เปนที่ยอมรับจะตองครอบคลุมถึงปริมาณ  คุณภาพ  
คาใชจาย  เวลาที่ใชในการดําเนินการและประสิทธิผล  (สํานักงบประมาณ, 2542) 
 การตอบสนองความตองการของผูใชบริการในดานการพยาบาลนั้น  ผูปฏิบัติงานทุกคน
ตองมีจิตสํานึกของผูใชบริการ/ผูปวย  หรือทั้งลูกคาภายในและลูกคาภายนอกอยูในตนเอง  และมุง
เนนที่กระบวนการหลักและกระบวนการหลักจะไดมาตองเกิดจากการมองที่เปาหมาย  หรือผลลัพธ
ของงานนั้น  ซึ่งในมาตรฐานการพยาบาลในโรงพยาบาลที่กองการพยาบาลกําหนดไดมีการกําหนด
ตัวชี้วัด  แตคาทางสถิตทิี่ควรติดตามเฝาระวังประสิทธิภาพของกระบวนการในการใหบริการ  ในแต
ละงานไวดังนี้   

1) วิธีการสุมตัวอยางดัชนีชี้วัดที่ใช 
2) สูตรที่ใชในการคํานวณรวมทั้งผูรับผิดชอบในการเก็บขอมูล 
3) ผูรับผิดชอบในการแกไขปญหาในกรณีสถิติเบี่ยงเบนไปในทิศทางที่ไมตองการ  

 (เรวดี  ศิรินคร, 2542) 
 ผลลัพธของการดูแลสุขภาพนั้นเปนปจจัยนําเขาเพื่อการตัดสินทางคลินิก  เปนสิ่งที่ใช
ประเมินประสิทธิภาพการดูแล  และเปนสิ่งที่ใชในการกําหนดวาควรปรับปรุงกระบวนการดูแลใน
เร่ืองใด  โดยเฉพาะกระแสการยึดผูปวยและผูใชบริการเปนศูนยกลางของการดูแล  และกระแสการ
ตรวจสอบคุณภาพจากองคกรภายนอก  ไมวาจะเปนองคกรที่มีหนาที่ตรวจสอบคุณภาพหรอืองคกร
หนวยงานผูจายชดเชยคารักษาพยาบาลแทนผูปวย  (Third  party  payer)  ทําใหแนวคิดเกี่ยวกับ
ผลลัพธ  และการวัดผลลัพธการดูแลเปลี่ยนไป  การวัดผลลัพธการดูแลแยกเปน  3  ประเภท  ไดแก 
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1) การวัดดานผูปวย/ผูใชบริการ  ไดแกพฤติกรรมการสนองตอบผูปวย  การไมไดรับ 
อาการขางเคียง  อาการดีขึ้น  ความพึงพอใจของผูปวย 

2)   การวัดผลลัพธดานผูใหบริการ  ไดแกผลลัพธทางคลินิกที่เกิดขึ้นภายหลังจากการ 
รักษาพยาบาลตางๆเชน  ผลการตอบสนองตอการรักษาพยาบาล 
 3)  การวัดผลลัพธดานการใชจายเงินคารักษาพยาบาล  ไดแก  การคาใชจายในการดูแล  
อัตราการตาย  อัตราการติดเชื้อ  ระยะเวลาในการนอนโรงพยาบาล  
 กระบวนการจัดการผลลัพธ  ปจจุบันการจัดการผลลัพธไดรับการยอมรับกันอยางแพร
หลายในประเทศสหรัฐอเมริกา  ในฐานะองคประกอบที่จําเปนสําหรับการพัฒนาคุณภาพอยางตอ
เนื่อง  (CQI)  และองคการที่เกี่ยวเนื่องกับการรับรองอื่นๆไดใชวิธีการวัดผลลัพธเพื่อการประเมินผล
การทํางานในกระบวนการตางๆ  แทนการตรวจสอบวาการทํางานเปนไปตามมาตรฐานที่กําหนด
หรือไม  เพราะการตรวจสอบเชนนี้เปนเพียงตัวแทนของผลลัพธเทานั้น  ดังนั้นการบริหารคุณภาพ
จึงมุงเนนที่ผลลัพธ  เพื่อนํามาสูการปรับปรุงกระบวนการที่จะนําไปสูผลลัพธที่คาดหวัง  (กฤษดา  
แสวงดี, 2543) 
           จากแนวคิดของการพัฒนาคุณภาพและปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลทั้งดานการบริการ
พยาบาลและการปฏิบัติการพยาบาลพบวา  ความสัมพันธระหวางปจจัยนําเขา  กระบวนการ   
ผลลัพธและการสะทอนกลับ  มีความสัมพันธกันดังนี้ 

แผนภาพที่  1  ที่มาของผลลัพธ 
 
 
 
 
 
                                                                  
   
 จึงสรุปไดวา  ผลลัพธ (Outcome)  เกิดจากการผสมผสานระหวางกระบวนการและ
ปจจัยนําเขา  จากแนวคิดในการจัดงบประมาณโดยมุงเนนผลลัพธนั้น  ผลลัพธ  หมายถึง  ผลขาง
เคียงผลกระทบที่มีตอชุมชนและสิ่งแวดลอมจากการที่ไดใชประโยชนจากสินคาและบริการที่จะทํา
ขึ้นมาโดยหนวยงานของรัฐ  ดังนั้นผลลัพธจึงเปรียบไดกับ  ผลการดําเนินงานของกลุมงานการ
พยาบาลซึ่งเกิดจาก  ปจจัยนําเขา  และกระบวนการ  (Process)   
 และจากแนวคิดของการบริหารมุงผลสัมฤทธิ์  (Results  based  management) นั้นจะ
เนนที่ ผลลัพธ ( Outcomes ) ของงาน  โดยจะใหความสําคัญที่กําหนดพันธกิจและผลลัพธที่

ปจจัยนําเขา กระบวนการ ผลลัพธ 

การสะทอนกลับ
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ตองการของทุกโครงการในองคกรนั้นใหสอดคลองเปนไปในทางเดียวกับภารกิจและวัตถุประสงค
ขององคการมีการกําหนดตัวชี้วัดผลการทํางานไวอยางชัดเจน  ทิพาวดี  เมฆสวรรค, 2545)  ซึ่งผล
การดําเนินของกลุมงานการพยาบาลในปจจุบันก็มีการกําหนดตัวชี้วัด  เพื่อวัดผลในการดําเนินงาน
เชนเดียวกัน คือการบริหารโดยมุงเนนผลลัพธคือความสัมฤทธิ์ผลเปนหลัก  โดยใชระบบการ
ประเมินผลงานที่อาศัยตัวชี้วัดเปนตัวสะทอนผลงานใหออกมาเปนรูปธรรม  ซึ่งผลการประเมินนี้จะ
นํามาใชในการตอบคําถามถึงความคุมคาในการทํางานใชแสดงผลงานตอสาธารณะ  และเพื่อปรับ
ปรุงกระบวนการทํางานใหดีขึ้น  การประเมินผลงานนี้สามารถเทียบเคียงไดกับในภาคเอกชนที่ที่
ประเมินผลงานจากกําไรของบริษัท  การบริหารแบบมุงเนนผลสัมฤทธิ์อาจมีชื่อเรียกตางกันออกไป
เ ช น   (Management  by  objectives, performance  management,  results  based  
management)  และจากการวิจัยครั้งนี้ไดนําแนวคิดของการดําเนินงานตามลักษณะองคการที่มี
ประสิทธิภาพของ  Sentell (1994) มาใชกับการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  ดังนั้นกลุม
งานการพยาบาลจะมีผลการดําเนินงานเปนอยางไรขึ้นกับวิธีการดําเนินงานตามลักษณะดังกลาว 
 

3.2   ลักษณะที่สําคัญขององคการที่มีการดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ 
     ในยุคปจจุบันองคการตางๆที่ลมเหลวในการเผชิญปญหาและอุปสรรค  ทําใหเกิดความ
ไมสมบูรณขององคการ  ในภาวะการณปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลาหนาที่ประการแรก
ที่ตองจัดกระทําคือปรับปรุงแนวคิดเดิมใหทันสมัยและรวมกันแกปญหา  โดยคํานึงถึงจุดออนและขอ
จํากัดซึ่งจากการที่เรารักษาความตองการของลูกคาที่เปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลาไมได  เพราะมีขีดจํากัด
ในดานการรักษาระดับประสิทธิภาพการดําเนินงาน  มีการบริหารจัดการที่มุงเนนภายในองคการมาก
กวาจะ แขงขันกับตลาดภายนอก  ซึ่งสิ่งตางๆเหลานี้ทําใหองคการลมเหลวทั้งสิ้น 
 โครงสรางขององคการที่มีการดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพในปจจุบันนั้นตองรวดเร็ว               
มุงเนนลูกคามีความยืดหยุนมีกลไกการตอบสนองการเปลี่ยนแปลง  และแสดงใหเห็นถึงลักษณะการ
เปลี่ยนแปลงที่เปนไปดวยความสอดคลองกับความตองการในระยะยาว  โครงสรางขององคการที่มี
การดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพจะตองอาศัยพื้นฐานของระบบการบังคับบัญชาและกระบวนการ
ที่ดี   ตองเนนความพึงพอใจของลูกคาอยางมีประสิทธิภาพ  ขณะเดียวกันตองมีการควบคุมดูแล
ปจจัยอื่น ๆ   ที่จะนํามาวัดประสิทธิภาพการดําเนินงาน  โดยเฉพาะการหมุนเวียนทรัพยากร  การ
สรางผลประโยชนในระยะยาว  การมีสวนรวมทางการตลาด 
 กรอบแนวคิดของโครงสรางความรูที่มีอยูจะเปนตัวขัดขวางความสามารถการบริหารจัด
การในการเขาใจองคประกอบที่สําคัญของการบริหารรูปแบบใหม  ซึ่งตองคํานึงถึงความตองการ
ของลูกคา  โดยเนนความสําคัญการใหความรูความเขาใจและตอบสนองที่สอดคลองกันการดําเนิน
งานแบบใหมจะมุงเนนถึงความตองการและความพึงพอใจของลูกคาที่การดําเนินงานประสบความสําเร็จ
ในระดับสูง  จะตองเกิดจากปฏิสัมพันธของผูนํา  บุคลากร  กระบวนการบริหารระบบโครงสราง  ซึ่ง



 21

ลักษณะที่สําคัญขององคการที่มีการดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพของ  Sentell  (1994) มีองคประกอบ
ดังนี้ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภาพที่ 2  ลักษณะการดําเนินงานขององคการที่มีประสิทธิภาพของ  Sentell (1994) 

 

 

ลักษณะการดําเนินงานขององคการที่มีประสิทธิภาพ 
(Key  characteristics  high performance  organization) 

 
•  กระบวนการบริหาร                                                                •  ภาวะผูนํา 
-  การทํางานทั้งหมดเปนกระบวนการทุก                                 -การบริหารของผูบริหารระดับสูงจะ 
   กระบวนการจะสามารถเอื้อประโยชน                                    ตองลงมือปฏิบัติอยางเปนกระบวน 
    จากการพัฒนาและนวัตกรรมใหม                                            การเปนระบบและมีโครงสราง 
 
 
 
                                                   
                                                   เนนลูกคา 
                                             และการดําเนินงาน 
                                 คํานึงถึงความตองการของลูกคาที่มีการ 
                                       เปล่ียนแปลงอยูอยางสม่ําเสมอ   คูแขง  ปญหา 
                                                   ทางเศรษฐกิจและการตลาด 
 
 
 
 
 
 
         •  บุคลากร                                                                          •   ระบบและโครงสราง (Systems and
- คนสวนใหญจะตองทํางานเปนทีม                                          Structure) 
  และมีกระบวนการที่เนนลูกคา                                                        - มีกลยุทธที่อธิบายถึงวัฒนธรรมของ  
                                                                                                      องคการที่จําเปนสําหรับการปฏิบัติที่    
                                                                                                  ประสบความสําเร็จ 
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3.2.1  การคํานึงถึงผูใชบริการ บุคลากรและการดําเนินงาน ( Focus on     
 customer  and performance)  

                    แนวคิดดังกลาวทําใหพยาบาลมีการมุงเนนลูกคาเปนหัวใจสําคัญของ TQM/CQI 
ลูกคาเปนตัวกําหนดความตองการและตองเปนทั้งลูกคาภายในและภายนอกองคการบริการสุข
ภาพ (อนุวัฒน ศุภชุติกุล, 2541: 2; Goetseh & Davis (1994) อางถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2533) 
ลกูคาหลายคนมีความตองการที่แตกตางกันไปโดยทั่วไปตั้งอยูบนพื้นฐานดังนี้ (Harris, 2000) 

1) การบริการ  ลูกคาคาดหวังการใหบริการ  สวนใหญองคการขนาดใหญจะให 
 บริการที่ดีกวาองคการขนาดเล็ก 

2) ราคา  ลูกคาคิดถึงความคุมคาของเงินที่จายไป 
3) คุณภาพ  ลูกคาตองการผลิต   

                                   4)  การปฏิบัติลูกคาตองการใหผูผลิต / องคการ  แสดงความรับผิดชอบเมื่อมีปญหา
เกิดขึ้น 

5)  รูจักคุณคา  ผูผลิต/ องคการใหความสําคัญและรูจักคุณคาของลูกคาโดย 
 การสงขอมูล  ขาวสารใหมๆ  ขาวการลดราคา  และการจําชื่อลูกคาได 
 The  Malcolm  Baldrige  National  Quality  Award / MBNQA (1995 )  ไดกลาวถึงการมุง
เนน    ลูกคาวา  เปนการเรียนรูเกี่ยวกับลูกคา  การสรางและคงไวซึ่งสัมพันธภาพที่ดีตอลูกคา  ซึ่ง
เปนหัวใจสําคัญของการตลาด  รวมถึงการแขงขันที่เกิดขึ้น  ซึ่งคุณภาพจะถูกกําหนดโดยลูกคา  
ลักษณะการผลิตและการบริการที่เกิดขึ้นสําหรับลูกคาตองมีคุณคา  และตองเนนถึงระบบการบริหารจัด
การขององคการ  ดังนั้นระบบขององคการที่มีประสิทธิภาพตองกําหนดรายละเอียดความตองการ
ของลูกคา  และบอกไดถึงความสําเร็จที่เกิดขึ้น  MBNQA  ไดกําหนดเกณฑที่ใชในการมุงเนนลูกคา
และความพึงพอใจประกอบดวย  5  ประการคือ 
                1) ลูกคาและความรูดานการตลาด  กระบวนการขององคการตองบอกถึงรายละเอียด
ของความตองการของลูกคาทั้งในปจจุบันและอนาคต  ซึ่งการมุงเนนถึงความตองการของลูกคาใน
ปจจุบัน  องคการจะตองมีกลยุทธทางการตลาดมีการรวบรวมขาวสาร  เลือกผลิตหรือบริการที่ให
ความสําคัญแกลูกคา  มีกระบวนการพัฒนาอยางตอเนื่องและมีการประเมินผลถึงกระบวนการ  
และความตองการของลูกคา  มุงเนนความตองการของลูกคาในอนาคต  องคการตองมีกลยุทธใหม
มาใชทางดานการตลาด 
                2)  ความสัมพันธระหวางลูกคากับการบริหาร  องคการไดผลิตบริการที่สนองความ
ตองการของลูกคาได   ซึ่งมีความแตกตางจากองคการอื่นๆ จะตองเปนสิ่งที่แปลกใหม  สนองความ
ตองการลูกคาอยางรวดเร็ว  ดังนั้นการบริหารตองมีการกําหนดมาตรฐานในการบรกิาร  หาแนวทาง 
แกปญหาที่เกิดขึ้น  มีการติดตามประเมินผลและพัฒนากระบวนการบริหารอยางตอเนื่อง 



 23

  3)  บอกรายละเอียดถึงความพึงพอใจของลูกคา  องคการตองบรรยายการถึงวิธีการ 
และขั้นตอนที่จะทําใหลูกคาพึงพอใจ  มีการประเมินผลและพัฒนากระบวนการที่ไดกําหนดไวมีตัว
ชี้วัดในการพิจารณาซึ่งประกอบดวย  การเพิ่มหรือลดลงของลูกคา  และตัวชี้วัดที่แสดงถึงความไม
พึงพอใจของลูกคา 
 4)  ผลลัพธความพึงพอใจของลูกคา  องคการควรนําขอมูลที่รวบรวมไดจากลูกคา               
มาวิเคราะห  หาระดับและแนวโนมของความตองการ  ความพึงพอใจและความไมพึงพอใจ 
 5)  เปรียบเทียบความพึงพอใจของลูกคา องคการควรจะมีการเปรียบเทียบความพึงพอใจ
ของลูกคาที่ผานมากับปจจุบันและกับองคการภายนอก  โดยการศึกษาหรือสํารวจลูกคาและหา 
แนวทางในการปรับปรุง  พัฒนากระบวนการอยางตอเนื่อง 
 Juran, M. ( 1988 )  ไดเขียนหนังสือการวางแผนคุณภาพใน  ป  1988  ซึ่งถือเปน  “ แผน
ที่คุณภาพ “ การวางแผนคุณภาพประกอบดวย  การพัฒนาการ “ผลผลิต” และ “ กระบวนการ “ 
เพื่อตอบสนองความตองการของลูกคา 
                    รายละเอียดของการวางแผนคุณภาพประกอบดวย 

1) พวกลูกคา  และความตองการของลูกคา 
2) พัฒนาผลผลิตเพื่อตอบสนองความตองการของลูกคา 
3) พัฒนากระบวนการเพื่อผลิตผลผลิต เราสามารถกําหนดเสนทางการวางแผนคุณ 

ภาพโดยเรียงลําดับดังนี้ 
3.1  บอกวาใครคือลูกคา 
3.2  กําหนดความตองการของลูกคา 
3.3  ถายทอดความตองการเปนภาษาของเรา 
3.4  พัฒนาผลผลิตที่สามารถตอบสนองแกลูกคา 
3.5 สรางภาพลักษณของผลผลิตใหอยูในระดับสูงสุด  เพื่อตอบสนองความ 

ตองการของเราและลูกคา 
3.6  พัฒนากระบวนการเพื่อสามารถผลิตสินคา 
3.7  จัดกระบวนการใหดีที่สุด 
3.8  พิสูจนกระบวนการใหสามารถผลิตผลผลิตภายใตเงื่อนไขที่ปฏิบัติอยู 

 ในบริบทของการใหบริการพยาบาลในโรงพยาบาลปจจุบัน  หลักการสําคัญของการ
พัฒนาคุณภาพคือ  การมุงตอบสนองความตองการของลูกคา  การปรับกระบวนการทํางานอยาง
เปนระบบตอเนื่องโดยใชขอมูลและความคิดริเร่ิมสรางสรรค  การทํางานเปนทีม  และการที่ผูนํามี
บทบาทในการชี้นําและสนับสนุนอยางเหมาะสม  ลูกคาเปนผูไดรับประโยชนจากการทาํงานของเรา  
หรือตองรับงานจากเราไปทําตอ  เราอาจแบงลูกคาเปนลูกคาภายนอกและลูกคาภายใน  ลูกคาภายนอก
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คือผูที่อยูนอกองคการ  ซึ่งอาศัยการทํางานขององคการ  ลูกคาภายนอกโรงพยาบาลไดแก  ผูปวย  
ญาติ  ผูจายเงิน  ชุมชน  กระทรวงสาธารณสุข  ลูกคาภายในคือหนวยงานตางๆในองคการทีท่าํงาน
ตอเนื่องกัน  แตละหนวยงานตางก็เปนลูกคาภายในซึ่งกันและกัน  ลูกคาคือผูทีท่าํใหหนวยงานเรามี
ความหมายหากไมมีลูกคาก็ไมจําเปนตองมีเรา  หนาที่ของเราตอลูกคาคือ  การศึกษาความ
ตองการ (need) ของลูกคา  การตอบสนองความตองการดังกลาวและการรับฟงเสียงสะทอนจาก
ลูกคาเกี่ยวกับส่ิงที่เราใหบริการแกลูกคา 

 คุณภาพจะตองมากอนความมั่นคงของผูปฏิบัติงานแตละคนทํางานในของตนใหดีที่สุด  
ในระบบงานที่ซับซอนเชน  โรงพยาบาลตองอาศัยความเร็วความเชี่ยวชาญของผูปฏิบัติงานจํานวน
มากและหลากหลายอาชีพ  ความรวมมือและการประสานงานระหวางผูใหบริการจึงมีความจําเปน
ตอการใหบริการที่มีคุณภาพ  การพัฒนาคุณภาพเปนการจัดระบบงานของแตละหนวยงาน  และ
ระบบงานที่เชื่อมตอระหวางหนวยงานตางๆ  การจัดระบบงานดังกลาวจะตองอาศัยการทํางานเปน
ทีม  ทั้งทีมภายในหนวยงาน  ทีมระหวางหนวยงาน  ทีมสหสาขาวิชาชีพ  ทีมระหวางผูปฏิบัติงาน
และผูบริหาร  การพัฒนาคุณภาพเปนทั้งการเปลี่ยนแปลงวัฒนธรรมของการทํางานและปรับปรุง
ระบบงาน  การเปลี่ยนแปลงดังกลาวจะเกิดขึ้นไดตอเมื่อผูบริหารทุกระดับเปนผูนําของการเปลี่ยน
แปลง  เปนผูจัดบริการใหเอ้ือตอการเปลี่ยนแปลง  การแยกบทบาทที่ชัดเจนระหวางผูนํากับทีมงาน
จะทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงอยางเหมาะสม  นั่นคือผูนําเปนผูกําหนดทิศทางและประเด็นการ
เปลี่ยนแปลง  ในขณะที่ทีมงานเปนผูที่กําหนดวิธีการหรือรายละเอียดในการเปลี่ยนแปลง  (อนุ
วัฒน  ศุภชุติกุล, 2541; 3 ) 

 Sentell (1994) ไดกลาวถึงแนวคิดในการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพ  โดยมุงเนนผูใช
บริการ  บุคลากร  และการดําเนินงานขององคการจะตองกอใหเกิดสิ่งที่สามารถควบคุมในการมุงเนน
ถึงสิ่งภายนอก  3  ประเด็นหลัก ไดแก  1) คํานึงถึงความตองการของลูกคาที่มีการเปลี่ยนแปลงอยู
อยางสม่ําเสมอ  2)  การคํานึงถึงคูแขง  และ  3) คํานึงถึงปญหาทางเศรษฐกิจและการเปลี่ยนแปลง
ของตลาด  ซึ่งจะตองเริ่มดวยการวิเคราะหลูกคา  วัดความพึงพอใจและคนหาปจจัยที่สําคัญในการ
ดําเนินงานที่จะนําไปสูความพึงพอใจของลูกคา   ซึ่งการที่ลูกคาไดรับความพึงพอใจอยางตอเนื่อง
จะทําใหลูกคา   มีความซื่อสัตยตอองคการตลอดไป  องคการตองมุงเนนถึงปจจัยภายนอกในความคาด
หวังและความพึงพอใจของลูกคาที่มีความตองการที่เปลี่ยนแปลงไป  องคการที่มีคุณภาพจะตอง
คํานึงถึงความตองการของลูกคาวาเขาตองการอะไร  และเมื่อไรที่ตองการ  จากสถานการณดังกลาวได
มีนักบริหารไดใหปรัชญาในการบริการไววา  “ ลูกคาทุกคนจะตองไดรับการปฏิบัติเสมือน พอ แม พี่
สาว  นองสาว  พี่ชาย  นองชาย  และลุงปาของตนเองดวย “ นอกจากนี้ยังตองมีความมุงมั่นในการดูแล
ใหความชวยเหลือลูกคาอีกดวย 
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             ดังนั้นจึงสรุปไดวาการดําเนินงานที่มุงเนนลูกคา  ตามแนวความคิดของ Sentell (1994) 
คือการมุงเนนที่คุณภาพโดยยึดความตองการของลูกคาเปนศูนยกลางในการบริการ  คํานึงถึงคูแขง 
องคการจะตองหากลยุทธใหมๆที่เหนือกวามาใชในการดําเนินงาน  เพื่อจะไดผลิตสินคาไดตรง
ความตองการของลูกคา  และในภาวะเศรษฐกิจปจจุบันตองคํานึงถึงความคุมคาของเงินที่จายให
กับบริการ  กลยุทธใหมๆที่นํามาใชอยางเหมาะสมจะชวยคงไวซึ่งจํานวนผูรับบริการ  และทําให
องคการดํารงอยูตลอดไปอยางมีประสิทธิภาพ  หากนํามาปรับใชกับกลยุทธในการดําเนินงานของ
กลุมงานการพยาบาลซึ่งเปนหนวยงานที่มีจํานวนบุคลากรมากที่สุดในโรงพยาบาล  ตองมีการ
ดําเนินงานโดยยึดผูปวยเปนศูนยกลางและคํานึงถึงโรงพยาบาลที่เปนคูแขง  ควรมีกลยุทธใหมเพื่อ
ดึงดูดใจใหมีผูรับบริการมากขึ้นแตคาใชจายตองมีการใชทรัพยากรที่มีอยูอยางคุมคา  จึงจะทําให
องคการคงอยูแมมีการบริหารแบบองคการมหาชน 
 

          3.2.2 กระบวนการบริหาร ( Process management) 
          กระบวนการบริหารมีความสําคัญและจําเปนตอการดําเนินงานขององคการเปน
อยางมากซึ่งถาองคการใดขาดกระบวนการหรือมีกระบวนการที่ขาดคุณภาพจะสงผลถึงผลการ
ดําเนินงานขององคการได 
 สุลักษณ  มีชูทรัพย (2539: 3) กลาววาในการบริหารงานไมวาจะมีทรัพยากร  หรือองค
ประกอบในการบริหารมากนอยแคไหน  สมบูรณอยางไร  แตถาขาดเสียซึ่งกระบวนการบริหารที่ดีก็
ยากที่กิจการงานทุกอยางจะดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพได  ดังนั้นจึงเปนสิ่งจําเปนที่ผูบริหาร ทุก
ระดับทั้งในองคการรัฐกิจและธุรกิจจะตองมีการศึกษากระบวนการเหลานี้ 
 สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (2541)  กลาวไววา  กระบวนการบริหารใน
องคการสุขภาพที่เขารวมโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  จะมีนโยบายคุณภาพ
เปนนโยบายหลัก  มอบหมายใหทุกสายงานทุกระดับมีกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ  มีทีมนําติดตาม
เปนพี่เล้ียง  มีการประชุมเสนอความกาวหนาเปนประจํา  เนนกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพที่เกี่ยว
ของกับการดูแลรักษาพยาบาลมากกวากิจกรรมสนับสนุนงานบริการและกิจกรรมดานบริหาร  เพื่อ
มุงสูองคการที่มีการดําเนินงานอยางมีประสิทธภิาพ 
 The Malcolm  Baldrige  National  Qaulity  Award / MBNQA  กลาวถึงกระบวนการ
บริหารวา  สิ่งที่เปนตัววัดลักษณะที่สําคัญของกระบวนการบริหารประกอบดวย  การออกแบบการ     
มุงเนนลูกคา  ระบบกระบวนการผลิตและการบริการ  เปนตัวชี้วัดซึ่งจะตองหาวิธีที่สําคัญใน
กระบวนการออกแบบ  การบริหารที่มีประสิทธิภาพ   MBNQA ไดกําหนดเกณฑในการวัด 5  
ประการคือ 
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 1)  การออกแบบถึงการผลิตหรือการบริการ  ความตองการในการออกแบบจะตองคํานึง
ถึงความตองการของลูกคา  มีกระบวนการในการรวบรวมความตองการ  มีการวางแผนในการตรวจ
สอบ  มีการทบทวนอยางสม่ําเสมอ  มีการพัฒนาตามเวลาที่เหมาะสม 
  2)  ระบบการผลิตและการบริการ  ตองมีการควบคุมกระบวนการที่สําคัญ  มีการวาง
แผนในการตรวจสอบ 
 3)  การสนับสนุนการบริการ  ไดแก  การเงิน  ความสัมพันธระหวางชุมชนกับการตลาด  
กฎหมายการบริการ  สารสนเทศการบริการ  และการบริหารจัดการ  มีการกําหนดตัวชี้วัดและควบ
คุมกระบวนการ  วางแผนตรวจสอบและพัฒนากระบวนการ 
  4)  การจัดการในการดําเนินงานจะตองมีการสื่อสาร การใหขอมูลยอนกลับคุณภาพ
ระบบตาง ๆ ในการดําเนินงาน  และประกันคุณภาพ  โดยผานการตรวจสอบและรับรองคุณภาพ 
               Sentell (1994) ซึ่งเสนอแนวคิดเกี่ยวกับ กระบวนการบริหารขององคการไววา  กระบวน
การบริหาร เปนการแสดงออกหรือการปฏิบัติชนิดหนึ่งที่จะนําไปสูการสิ้นสุด  สําหรับในองคการ
เศรษฐกิจนั้นจะเปนตัวทําใหเกิดกระบวนการการรวมตัวของกระบวนการขนาดเล็กจะนําไปสู
กระบวนการขนาดใหญ กระบวนการบริหารที่ชัดเจน ประกอบดวย  การระบุขอบเขตงานที่รับผิดชอบชัด
เจน ประกอบดวย 4 ขั้นตอนคือ 
 1)  การระบุประเด็นที่เนน  หรือจุดเนน ( focus )  การระบุขอบเขตของงานที่รับผิดชอบอยาง
ชัดเจนเนนรายละเอียดทั้งลูกคาและการบริหารจัดการ  สิ่งแรกที่เนนคือการเนนความตองการของ
ลูกคาและเกณฑการดําเนินงานซึ่งถูกกําหนดขึ้น  โดยเกี่ยวของกับการใหบริการและการใชบริการ 
  2)  กําหนดขอบเขต ( Define )  เปนการกําหนดถึงขอบเขตความชัดเจนถึงสิ่งที่คาดวาจะ
เกิดขึ้น  ซึ่งจะทําใหเขาใจไดงายถึงกระบวนการ  ขอสรุปของขอบเขตความรับผิดชอบจะกาํหนดถงึ
มาตรฐานและพัฒนาการระบบการตรวจสอบที่ชัดเจน 
 3)  การวิเคราะห ( Analyze ) จะตองใหขอสรุปวาสิ่งที่เกิดขึ้นจริง ๆ  คืออะไร  การ
วิเคราะหกระบวนการดําเนินงานจะตองสัมพันธกับเครื่องมือวัดและมาตรฐานที่กําหนดและจะ
ตองระลึกเสมอวากระบวนการทั้งหมดเปนตัวที่ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลง  
 4) การพัฒนา ( Improve )  เปนการทําใหดีขึ้น  บางกระบวนการสามารถพัฒนาขึ้น 
ไดบางกระบวนการอาจตองใชนวัตกรรม  ที่จะทําใหเกิดการพัฒนา  ซึ่งในการพัฒนาจะตองกระทํา
อยางตอเนื่อง  จึงจะเปนการดําเนินงานที่เพิ่มประสิทธิภาพขององคการและเพิ่มคุณคาแกลูกคา      
             องคการอนามัยโลกไดกําหนดของการปฏิบัติของระบบบริการสาธารณสุขไวดังนี้ 
             ขอบเขตการปฏิบัติขององคการอนามัยโลก  จากกระแสบริบทโลกที่เปลี่ยนแปลงซึ่ง
สงผลตอการเปลี่ยนแปลงระบบบริการสาธารณสุขดังนั้น  ในป  ค.ศ.  1995  ผูเชี่ยวชาญทางดาน
การปฏิบัติการพยาบาลขององคการอนามัยโลกจึงไดกําหนดบทบาทและการปฏิบัติการพยาบาล
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เพื่อตอบสนองนโยบายการมีสุขภาพดีถวนหนาและสอดคลองกับสถานการณปญหาการสาธารณ
สุขและแนวโนมในอนาคตไวคือ  (สภาการพยาบาล, 2539 อางถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2543) 
               บทบาทที่  1  จัดการกับภาวะสุขภาพและความเจ็บปวยทั้งสุขภาพและกายและใจ 
การปฏิบัติการของพยาบาลในดานบทบาทการจัดการกับภาวะสุขภาพความเจ็บปวยทั้งสุขภาพ
กายและสุขภาพจิตไดแก 1)  การประเมินเฝาระวังและการประสานการดูแลรวมกับบุคคลครอบครัว  
และเจาหนาที่ในทีมสุขภาพ  2)  สงเสริมคุมครองสุขภาพ  3)  ตรวจคนและใหการรักษาเบื้องตนแก
ผูปวยที่เปนโรคเฉียบพลันและเรื้อรัง 
              บทบาทที่  2  เฝาระวังควบคุมคุณภาพของการใหบริการสาธารณสุข การปฏิบัติการ
พยาบาลดานการเฝาระวังและติดตามเพื่อควบคุมคุณภาพของการใหบริการสุขภาพไดแก  1)  การ
ควบคุมการปฏิบัติงานของตนอง 2)  เปนที่ปรึกษาและประเมินการปฏิบัติการพยาบาลของผูใต
บังคับบัญชาและบุคลากรในทีมสุขภาพ 
             บทบาทที่  3  จัดระบบการบริหารจัดการของระบบบริการสุขภาพการปฏิบัติการพยาบาล
ของพยาบาลในดานจัดระบบการบริหารจัดการของระบบบริการสุขภาพ  ไดแก  1)  การมีสวน
รวมในการจัดการระบบบริหารจัดการของระบบบริการสาธารณสุขที่มีคุณภาพตอบสนองความ
ตองการของผูรับบริการ  2)  จัดลําดับความสําคัญของความตองการ  3)  สรางและรักษาทีมงาน  
4)  แสวงหาความชวยเหลือจากผูเชี่ยวชาญ  5)  สงเสริมการทํางานรวมกันกับหนวยงานตางๆ  6)  
แบงปนขอมูลและแหลงประโยชนระหวางสถานบริการสาธารณสุขเพื่อพัฒนาระบบบริการ 
 ดังนั้นจึงสรุปไดวาองคการใดที่มีผลการดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพนั้นตองประกอบ
ดวยองคประกอบที่สําคัญคือ  กระบวนการบริหาร กระบวนการบริหารที่มีประสิทธิภาพจะทําใหเกิดผล
ลัพธเปนที่นาพอใจ  ซึ่งกระบวนการบริหารขององคการที่กลาวมาขางตนสอดคลองกับแนวความ
คิดของ  Sentell (1994)  ที่วาการดําเนินงานที่เนนความตองการของลูกคาและบุคลากร ใหผูปฏิบตังิาน
มีสวนรวมในการวางแผนขององคการ  มีการระบุเกณฑมาตรฐานที่ชัดเจน  มีการพัฒนาเครื่องมือ
ในการตรวจสอบคุณภาพใหบรรลุมาตรฐานที่กําหนดไว  มีการนําเคร่ืองมือมาใชตรวจสอบคุณ
ภาพที่ครอบคลุมถึงปจจัยนําเขา  กระบวนการและผลลัพธ  และนําผลที่ไดมาปรับปรุงคุณภาพให
ไดตามความพึงพอใจของผูใชบริการ 
 
           3.2.3 ภาวะผูนํา (Leadership) 
             ในภาวะการณที่เปลี่ยนแปลงไปในปจจุบันซึ่งเปนยุคของขอมูลขาวสารและ 
เทคโนโลยีที่ทําใหสังคมเปลี่ยน  มีแนวโนมที่จะพัฒนาอยางไมหยุดยั้งบุคคลตองทันตอเหตุ
การณและมีความรูที่ทันสมัย  และมีการพัฒนาตนเองตลอดเวลาดังนั้นจึงตองมีภาวะผูนําและ
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สามารถเตรียมพรอมที่จะยอมรับการเปลี่ยนแปลง  ปรับวิธีการทํางานเพื่อนําไปสูเปาหมายของ
องคการ (ปรางคทิพย  อุจะรัตน, 2541)  ไดมีผูใหความหมายของภาวะผูนําไวดังนี้ 
 ภาวะผูนํา หมายถึง ความสามารถที่จะใชอิทธิพลนําไปสูวัตถุประสงค หรือกระบวนการ
ของการใชอํานาจชักจูง โนมนาวใหบุคคลทํางานใหบรรลุเปาหมายอยางมีประสิทธิภาพ 
(กรองแกว อยูสุข, 2537: 83; Charles M, 1981: 292) 
 ภาวะผูนํา  หมายถึง  การที่ผูนําใชอํานาจหรืออิทธิพลในความสัมพันธ  ซึ่งมีอยูตอ   ผูใต
บังคับบัญชาในสถานการณตางๆเพื่อปฏิบัติการ  อํานวยการ  รวมถึงหามาตรการที่จะทําใหผูใต
บังคับบัญชา  ยอมรับอยางนอยที่สุดก็เต็มใจที่จะปฏิบัติงานตามประสงคของผูนํา (สมพงษ  เกษมสิน, 
2519 : 250; ติน  ปรัชญพฤทธ, 2529: 618; Fiedler,1971: 1) 
 Ellis & Hartley (1995) , Marquis & Huston (1996) ได ให ค วามหมายของภาวะ          
ผูนําคือ  เปนกระบวนการของการใชอํานาจชักจูง  โนมนาวใหกลุมทํางานใหบรรลุเปาหมายที่ตั้งไว
อยางมีประสิทธิภาพ  

                        3.2.3.1  แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับภาวะผูนํา  Marquis & Huston (1996) ได
ศึกษาทฤษฎีพฤติกรรมผูนํา และเชื่อวาผูนํามี 3 แบบ  คือ 

1) ผูนําแบบอัตตาธิปไตย  (autocratic  leader) เปนผูนําที่ปฏิบัติงานอยาง 
ใกลชิด ส่ือสารเปนแบบทางเดียว คือจากบนลงลาง 

2) ผูนําแบบประชาธิปไตย  (democratic  leader)  มีการควบคุมผู 
ปฏิบัตินอยลง ใหอิสระในการทํางาน  การสื่อสารเปนแบบสองทาง 

3) ผูนําแบบเสรีนิยม  (laisseg-faire  leader)  เปนผูนําแบบ 
ควบคุมเพียงเล็กนอยหรือไมควบคุมเลย ปลอยใหลูกนองทํางานไดโดยอิสระ 
                           3.1.3.1.1  ภาวะผูนําในยุคปจจุบัน 
 ปรางคทิพย  อุจะรัตน (2541)  ไดจําแนกรูปแบบของผูนําในปจจุบันออกเปน  2  ลักษณะ  คือ 
                                                    3.2.3.1.1.1  ผูนําการเปลี่ยนแปลงหรือผูนําเชิงการปฏิ รูป  
(Transformational  leader) ปจจุบันนักบริหารตองรูจักเทคนิคใหมๆเพื่อที่จะจัดการกับความ
เปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว  ในการบริหารระบบบริการสุขภาพไดอยางมีประสิทธิภาพและเพื่อความ
อยูรอดขององคการ ผูนําการเปลี่ยนแปลงมี 3  ลักษณะที่สําคัญดังนี้ 
                                                  1) การสรางบารมีหรือความสามารถพิเศษในการโนมนาวจิตใจ
บุคคลอื่น ( Charisma) เปนผูมีเสนหและเขาใจสังคมไดดี  และทําใหผูตามมีความปรารถนาที่จะตั้ง
เปาหมายในการทาํงานใหสูงขึ้น 
                                                    2)   การคํานึงถึงความเปนเอกบุคคล  เปนการใหความสนใจบุคคล
อ่ืน  การแสดงความเขาใจเห็นใจ  ยอมรับในสถานการณเฉพาะของผูตาม  ยอมรับนับถือความเปนบุคคล
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ของผูตาม  ใหความชวยเหลือแนะนําทําใหผูตามเกิดความภูมิใจในตนเอง  อันจะนําไปสูการดาํเนนิ
งานที่มีประสิทธิภาพ 
                                          3)  การกระตุนใหเกิดการใชปญญา  การเปดโอกาสใหผูปฏิบัติแสดง
ความสามารถออกมาอยางเต็มที่  กระตุนใหทุกคนทํางานไดอยางมีอิสระในขอบเขตของงานที่ตน
เอง มีความรู  ความชํานาญ  พยาบาลในระดับปฏิบัติการสามารถตัดสินใจไดเอง  เปนการเพิ่มเอก
สิทธิ์ทางการพยาบาลซึ่งเปนที่ตองการของวิชาชีพในรูปแแบบของการกระจายอํานาจ 
               กลยุทธของการเปนผูนําการเปลี่ยนแปลงที่มีประสิทธิภาพมีดังนี้ ( Hein & Nichlson, 
1990) 

1) รูจักบุคลากรในหนวยงาน 
2) ชวยเหลือใหบุคลากรมีการเรียนรูและการพัฒนา 
3) ใหการประเมินผลยอนกลับผูปฏิบัติงาน 
4) ใหความรับผิดชอบและใหสถานภาพ 
5) สรางความอิสระในการทํางานและสรางความรูสึกเปนเจาของ 

                    3.2.3.1.2 ผูนําการเปลี่ยนแปลงหรือผูนําเชิงจัดการ (transactional    
                                   leader) 

 Deming (1992)  กลาววา  ผูที่มีภาวะผูนําจะตองมีความรู  เขาใจในงานที่ตนควบคุมดูแล
อยางแทจริง  รูปญหา  รูสาเหตุของปญหา  ขอบกพรองตางๆที่ซอนเรนอยูในงานมีความสนใจที่จะ
หาทักษะใหม ๆ  ควรมีความรูเกี่ยวกับหลักสถิติซึ่งจะชวยใหเขาใจผลการปฏิบัติงานของตนเองและ
ลูกนองซึ่งภาวะผูนําจะแตกตางจากภาวะผูนําในระดับอ่ืน ๆ คือ  ภาวะผูนําของผูบริหาร  จะมีบท
บาทดังนี้  กําหนดวิสัยทัศนรวมโดยใหผูปฏิบัติงานมีสวนรวม  ส่ือสารวิสัยทัศนรวมใหกับทุกคน
สรางโอกาสใหผูปฏิบัติงานบรรลุวิสัยทัศน  เปนผูนําที่มุงมั่นในเจตจํานงขององคการจัดสรร
ทรัพยากรเพื่อวางแผนระยะยาวและ  การจัดการงบประมาณดานการวิจัยและการศึกษา 
 เรมวล   นันทศุภวัฒน (2542)  กลาววาผูนําและกลุมเปนจุดเริ่มตนของภาวะผูนํา  มี
ความตองการอยู  3  ประการสําหรับการเปนผูนําคือ  1)  ผูนําตองมีเปาหมายและความมุงมั่นอยาง
แรงกลา  2)  ผูนําตองมีผูตามอยางนอยหนึ่งคนที่ตองนํา  3)  ผูนําตองใชกระบวนการภาวะผูนํา  ซึ่งกลุม
คือจํานวนคนที่มาทํางานรวมกัน  เพื่อใหบรรลุเปาหมายและผลสําเร็จ  การมีกลุมข้ึนอาจมีคนตั้ง
แต  2  คนขึ้นไป  หรืออาจมีเพียงผูนําและสมาชิก  หรืออาจมีจํานวนสมาชิกมากมาย  ซึ่งสมาชิก
อาจเรียกวา  ผูตาม 
 ผูตามแตละคนเปนบุคคลที่สําคัญที่ผูนําตองคํานึงถึง  เพราะผูนําทางการพยาบาลตองมี
การปฏิสัมพันธกับผูตาม  โดยผูนําทางการพยาบาลจะมีหนาที่รับผิดชอบในการประสานกิจกรรม
ทั้งหมดใหผูตาม  เพื่อใหผูตามแตละคนบรรลุถึงความสําเร็จตามเปาหมาย  เมื่อเปนผูนําตองเรียนรู
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ลักษณะผูนําที่มีประสิทธิภาพ  ผูนําทางการพยาบาลควรดําเนนิการอยางตอเนือ่งเพือ่ใหมคีวามชดัเจนใน
บทบาทของตนเองมากขึ้นในฐานะที่นํากลุม 
 Sentell (1994)  กลาวถึงภาวะผูนําซึ่งเปนองคประกอบในการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพ
ขององคการทั้งนี้ ผูปฏิบัติงานทุกระดับตองมีความสามารถแสดงออกและมีความคิดริเร่ิมในการที่
จะทําใหองคการประสบผลสําเร็จ  และมีความมั่นคงในการตัดสินใจตองสามารถเอาชนะอุปสรรค
ได  กระบวนการตัดสินใจเปนเปนกระบวนการคิดอยางรอบคอบถึงผลลัพธที่จะเกิดขึ้นจากการตัด
สินใจ (Donnelly,Gibson, 1995)  จะตองใชเคร่ืองมือตางๆในการรวบรวมขอมูลเพื่อการตัดสินใจ
และผูนําตองกลาแสดงออกอยางมั่นใจ  ถากลัวในสิ่งที่จะแสดงความคิดเห็นจะกอใหเกิดความสูญ
เสียในการผลิต (Deming, 1992) จะตองผลักดันในสิ่งที่ตองการและมีความเขาใจวิสัยทัศน  พันธกิจ  
เปาหมายขององคการ มีความรับผิดชอบในขอบเขตงานที่ไดรับมอบหมาย  ผูปฏิบัติงานทุกคนตอง
สามารถจัดระบบงานและนําองคการไปสูเปาหมายในองคการและเปนประโยชนตอผูใชบริการและ
บุคคลในองคการอยูเสมอ  กลาตัดสินใจ  รับผิดชอบในงานที่ไดรับมอบหมาย  สามารถจัดระบบ
งานที่นําไปสูเปาหมายขององคการได 
 จากการศึกษาดังกลาวเปนการศึกษาถึงภาวะผูนําทางการพยาบาลซึ่งเปนกระบวนการ
หลายมิติขึ้นอยูกับสัมพันธภาพผูนําและกลุมที่ปฏิบัติงานอยู  มีลักษณะผสมผสานกันในแตละองค
ประกอบ  ทั้งนี้ผูนําทางการพยาบาลสามารถกําหนดพฤติกรรมของตนเอง  ใหการชวยเหลือกลุม
โดยกําหนดเปาหมายและดําเนินงานใหบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย  การผสมผสานดังกลาวมี
กรอบแนวคิดของตนเอง  มีการพัฒนาตนเองเพื่อนําไปสูแนวทางการปฏิบัติที่ถูกตองทั้งผูนําและ
กลุมกอใหเกิดผลสําเร็จของกลุมงานการพยาบาลตามมา   
 

3.2.4 ระบบและโครงสราง (System and Structure) 

            โครงสรางขององคการจะตองมีลักษณะเอื้อตอการใหบริการผูปวย ตามพันธกิจที่
กําหนดไว ไดอยางมีคุณภาพและประสิทธิภาพ และแสดงถึงกระบวนการดําเนินงานขององคการที่
ชัดเจน โดยการกําหนดระบบการปฏิบัติงาน จัดกลุมตามความเชี่ยวชาญเฉพาะสาขา การติดตอส่ือสาร 
ตําแหนงหนาที่ จัดลําดับตําแหนง กอใหเกิดความพึงพอใจรวมกันระหวางบุคคลและองคการ 
(สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2543 : 41; Marriner-Torney, 1992: 182) 

  มีผูใหความหมายของโครงสรางองคการไวหลายทานดังนี้ 
 ธงชัย   สันติวงษ (2541)  ใหความหมายโครงสรางขององคการวา  เปนวิธีที่เกี่ยวของกับการ
จัดสรรทรัพยากรตางๆ  และกําหนดวิธีการรายงานตามสายการบังคับบัญชาระหวางกลุมคนรวมไป ถึง
กลไกของระบบประสานงานที่เปนทางการ  และวิธีที่จะตองเกี่ยวของกันตามแผนที่ที่ไดกําหนด 
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 สถาบันพัฒนาคุณภาพและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  (2543)  โครงสรางขององคการ
จะตองมีลักษณะที่เอ้ือตอการบริการผูปวยตามพันธกิจที่กําหนดไวไดอยางมีคุณภาพและประสิทธิภาพ
ประกอบดวย 

1) โครงสรางองคการชัดเจนและเหมาะสม  มีการแบงสายงานและลําดับช้ัน           
เหมาะสม  สามารถสื่อสารกับฝายบริหารไดดี  มีการกําหนดหนาที่รับผิดชอบอยางชัดเจน  มีแนว
ทางในการประสานงาน 

2)  หัวหนาหนวยงานมีคุณสมบัติที่ เหมาะสมมีประสบการณความรู ความ
สามารถไดรับมอบหมายงานที่เหมาะสม  สามารบริหารงานใหบรรลุพันธกิจที่กําหนดไว 

3)   กําหนดคุณลักษณะเฉพาะตําแหนงชัดเจน 
4)  มีกลไกการสื่อสาร/ประสานงาน/แกปญหาที่มีประสิทธิภาพ  ครอบคลุมทั้งภาย

ในหนวยงาน  ระหวางหนวยงานและระหวางผูใหและผูใชบริการ  ไดรับขาวสารที่รวดเร็ว  มีกลไก
การตรวจสอบหรือคนหาปญหาอยางสม่ําเสมอมีระบบสงตอปญหาเจาหนาที่มีสวนรวมในการ
เสนอความคิดเห็นแกปญหา  กําหนดแนวทางปฏิบัติอยางเหมาะสม  แกปญหาที่มีประสิทธิภาพ 

5)  มีกลไกเอื้ออํานวยใหหนวยงานตางๆ มีสวนรวมในการวางแผน  ตัดสินใจและ
กําหนดนโยบายของโรงพยาบาลในภาพรวม 
 Marriner – Torney (1992)  เสนอวาโครงสรางองคการเปนการแสดงถึงกระบวนการ
ดําเนินงานขององคการที่ชัดเจน  โดยการกําหนดระบบการปฏิบัติงาน  จัดกลุมงานตามความเชี่ยว
ชาญเฉพาะสาขา  การติดตอส่ือสาร  ตําแหนงหนาที่  จัดลําดับตําแหนง  การกําหนดโครงสรางองค
การกอใหเกิดความพึงพอใจรวมกันระหวางบุคคลและองคการ 
 Robbins (2001)  กลาววา  โครงสรางองคการแสดงถึงความสัมพันธของตําแหนงตางๆ
ทิศทางของสายการบังคับบัญชาในหนวยงาน  การติดตอส่ือสารแสดงใหเห็นถึงการแบงงานและจดั
กลุมงาน  ซึ่งบุคคลในองคการตองปฏิบัติตามสถาบันพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล 
  3.1.4.1 หลักการกําหนดระบบและโครงสรางขององคการ 
                องคประกอบที่ควรนํามาพิจารณาเปนหลักการกําหนดโครงสรางองคการ (ยุพดี 
โสตถิพันธุ, 2539) มีดังนี้ 
                         3.4.1.1  สภาพแวดลอมขององคการ ควรปรับเปลี่ยนไดงาย ควรมีการประสาน
งานที่ดีภายในโครงสรางองคการ 

3.4.1.2  สภาพทางภูมิศาสตร เชน หนวยงานยอยขององคการ อาจแบง 
งานเฉพาะสาขามากขึ้น 

3.4.1.3  ลักษณะงานขององคการ เชน ความซับซอนของงาน ตองมีการ 
ประสานงานมากขึ้น โครงสรางเปนแบบกระจายอํานาจ 
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                        3.4.1.4  พฤติกรรมของบุคคลในองคการ การควบคุมกลไกของการทํางาน 
แบบเปนทางการ และไมเปนทางการผสมผสานกัน 
 ระบบและโครงสรางขององคการพยาบาลไดกําหนดขึ้นโดยมีวัตถุประสงคดังนี้ 
                 1)  จัดกลุมคน  กลุมงาน  กําหนดขอบเขตการบังคับบัญชา  สายการบังคับบัญชา  การ
ติดตอส่ือสาร  และกําหนดขนาดขององคการ(Douglass, 1992)  
                 2)  เปนเครื่องมือในการบริหาร  เชนการปฐมนิเทศ  เพื่อใหรูถึงระบบการปฏิบัติกิจกรรม
ตางๆภายในหนวยงาน  การมอบอํานาจหนาที่  ความรับผิดชอบและเอกสิทธิ์ในขอบเขตของงาน
ตนเอง  เปนการประเมินจุดเดน  จุดดอยของแผนงานและการจัดการ    
                  3)บริหารงานไดงาย  ทราบถึงบทบาทหนาที่  ความรับผิดชอบของแตละ 
บุคคล (พยอม  วงศสารศรี, 2542)  
                  4)  วิเคราะหปญหาที่เกิดขึ้นในหนวยงาน  ซึ่งนําไปสูการปรับโครงสรางองคการเพื่อ
กําหนดการปฏิบัติงานใหม 
                   5)  ขจัดปญหาตางๆภายในองคการ  เชน  ความสับสนในสายการบังคับบัญชา  การ
นิเทศงาน 
 Sentell (1994) ไดเสนอแนวคิดใหมของระบบและโครงสรางขององคการไววา องคการที่มี
กระบวนทัศนใหม จะตองมีสิ่งที่เกื้อกูลระบบ ดังนี้ 
                    1)  ผลิตภัณฑ/ระบบบริการ ตองสรางผลผลิตและบริการที่มีคุณคาแกลูกคา         
                  2) การบริหารจัดการ/ระบบการนํา  ตรงกับกลยุทธและความตองการขององคการ การ
เปลี่ยนแปลงกลยุทธจะตองเปลี่ยนแปลงระบบและโครงสราง  ที่เปนลักษณะแบนราบมีความยืดหยุน
อยางตอเนื่อง  การติดตอส่ือสาร เชื่อมโยง และเปนระบบ ตลอดจนมีกลยุทธในการจัดการที่มีประ
สิทธิภาพ และมีความยืดหยุนตามสถานการณ 

 
3.4.4.2  โครงสรางขององคการพยาบาล 

            องคการพยาบาลเปนระบบสังกัดเปด  ซึ่งประกอบดวยกลุมบุคคลที่มีความรู  
ความสามารถ  ประสบการณ  และทักษะในการปฏิบัติงานมารวมกันเพื่อดําเนินกิจกรรมตางๆของ
องคการใหบรรลุวัตถุประสงค  ซึ่งในการดําเนินงานขององคการพยาบาลจะตองกําหนดนโยบาย
และวัตถุประสงคกฎระเบียบตางๆ  และโครงสรางขององคการใหชัดเจน  หลักสําคัญของการ
กําหนดโครงสรางองคการพยาบาลควรมีลักษณะดังนี้  (บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 2533) 
                           1)  สายการบังคับบัญชา  (Hierarchy  or  line  authority)  สายการบังคับ
บัญชาจะแสดงใหเห็นความสัมพันธระหวางผูบังคับบัญชากับผูใตบังคับบัญชา  ซึ่งจะทําใหทราบ
ถึงตําแหนงหนาที่ความรับผิดชอบและอํานาจในการลดหลั่นกันลงมา  สายการบังคับบัญชาของ
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3.2.5  บุคลากร (People) 

                 บุคลากรเปนปจจัยสําคัญยิ่งขององคการ หากองคการใดปราศจากบุคลากรที่มี
ความรูความสามารถที่จําเปน และเหมาะสมกับงาน จะทําใหการทํางานไมบรรลุผลสําเร็จความ
เปาหมาย องคการจะตองใหความสําคัญตอการพัฒนาบุคลากรใหมีความรูความสามารถ และให
มีการทํางานอยางมีความสุข (ธงชัย สันติวงษ, 2535: 35; เกษม  กรณเสรี, 2543: 42) และตาม
แนวคิดการบริหารคุณภาพทั่วทั้งองคการนั้น  จะตองใหผูปฏิบัติเขามามีสวนรวมในการวาง
แผนปฏิบัติกิจกรรมตางๆ  เพื่อใหรูสึกวางานเอง มีความสําคัญตอองคการและจะทําใหผูปฏิบัติ
งานมีความรับผิดชอบตอหนาที่ที่ไดรับมอบหมาย (Goetseh & Davis อางถึงใน  บุญใจ  ศรีสถิตย
นรากูร, 2543)  และจากการศึกษาของ  ปรารถนา  หมี้แสน (2542) พบวา การจัดการทรัพยากร
มนุษยของฝายการพยาบาล  ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพดานระบบงานอยูในระดับมากและ
ดานการศึกษาฝกอบรมและพัฒนาบุคลากรอยูในระดับปานกลาง  ทั้งนี้การบริหารจัดการองคการ
พยาบาลจะตองรวมมือกันทั้งสองฝายทั้งผูบริหารและบุคลากรซึ่งเมื่อมีการฝกอบรม  บุคลากรผูเขา
รับการอบรมก็ควรนําความรุที่ไดมาเผยแพรและนําสูการปฏิบัติในหนวยงานดวย 
              สภาการพยาบาล  (2543, อางถึงในสถาบันพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล, 2543)  สรุป
ความสําคัญของการจัดการบุคคลของฝายการพยาบาลไวดังนี้ 

1)  การจัดระบบงาน 
1.1  การจัดอัตรากําลังเหมาะสมกับความตองการในการบริการ 

พยาบาลของแตละหนวยงาน 
                1.2   มีพยาบาลวิชาชีพรับผิดชอบเปนหัวหนาทีมการพยาบาล 
            1.3    มีระบบการจัดอัตรากําลังทดแทนเมื่อมีความจําเปนตามสถาน 

การณที่เหมาะสม การมอบหมายงานใหแกบุคคลที่มีความรูและมีทักษะ  มีระบบการจัดการ  
เตรียมการ  การควบคุม  กํากับและการประเมินผล 
                      1.4   มีกลไกสงเสริมใหบุคลากรมีมีการประกอบอาชีพและมีมาตรฐานทาง
ดานจริยธรรม 

            1.5  มีการใชผลการประเมินพิจารณาความกาวหนาของบุคลากร 
                       2)  การศึกษาอบรมและการพัฒนาบุคลากร 
                            2.1  ประเมินความตองการที่จําเปนในการพัฒนางานและศักยภาพ 
ของบุคลากรในการใหบริการพยาบาล 

2.2  แผนพัฒนาบุคลากรตอบสนองความตองการที่จําเปน 
2.3  มีการเตรียมความพรอมบุคลากรกอนเขาทํางานและเตรียมเลื่อน 

ขึ้นสูตําแหนงที่สูงขึ้น 
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  2.4 มีกิจกรรมเพิ่มพูนความรูและทักษะของบุคลากร 
 น อกจากนี้  ( The  Malcolm  Baldrige  National Qaulity  Award/MBNQA,1999 )              
กลาวถึงการจัดการทรัพยากรมนุษยเปนการประเมินวา  บุคลากรขององคการทั้งหมดไดรับการ
พัฒนาอยางเต็มความสามารถของแตละคน  ประกอบดวย  1)  ระบบงาน  2)  การศึกษาอบรม  3) 
ความสุขสมบูรณ และความพึงพอใจ  ซึ่งทั้ง  3  ดานมีความสอดคลองกับวัตถุประสงคขององคการ
รวมถึงการตรวจสอบความพยายามขององคการในการสรางและคงไวซึ่งสภาพแวดลอมในการ
ทํางาน  บรรยากาศในการทํางานที่เอ้ือใหการดําเนินงานสูความเปนเลิศ 

Sentell (1994)  ใหความสําคัญกับบุคลากรในองคการซึ่งองคการที่มีการดําเนินงานอยาง
มีประสทธิภาพนั้น  บุคลากรตองมีการพัฒนาดานการศึกษาและมีการฝกอบรมและตองมี
ระบบการสื่อสารระหวางผูรวมงานและลูกคา  ระบบการสื่อสารที่ดีจะชวยพัฒนาการดําเนินงานของ
องคการใหมีลักษณะการดําเนินขององคการที่มีประสิทธิภาพ ( Merlyn &  et  al, 1994) จึงตองพัฒนา
ทักษะและวิสัยทัศน  ใหทันสมัยอยูเสมอและตอเนื่อง  บุคลากรจะตองมีโอกาสกาวหนาในหนาที่
การงานในแนวราบมากกวาในแนวดิ่งเพราะโอกาสในการกาวหนาในระดับสูงมีจํากัด  ฉะนั้นจึงมีผู
บริหารระดับกลางที่ทําหนาที่เปนหัวหนาทีมในกระบวนทัศนใหมขององคการ  จะตองมกีารปฏบิตัทิี่
ดีที่สุดถึงความมั่นคงของบุคลากร  และมีความกาวหนาในวิชาชีพ  คือการพัฒนาและการเพิ่มพูน
ทักษะของบุคลากร 
              องคการที่มีกระบวนทัศนใหม  ความสําเร็จของบุคลากรก็คือ  จะตองเขาใจถึงการบรรลุ
เปาหมายขององคการ  แตละบุคคลตองมุงมั่นสูความเปนเลิศในการปฏิบัติงานทั้งรายบุคคลและราย
กลุม  มีการจัดเตรียมทีมทํางาน  จะตองเปนสิ่งสําคัญอันดับแรกสําหรับการดําเนินงานที่มีประสิทธิ
ภาพและประสบผลสําเร็จในระดับสูง   กอนสรางทีมตองมีการริเร่ิมถึงวัฒนธรรมของทีม 
  จากการศึกษาดังกลาว สอดคลองกับแนวคิดของ Sentell (1994) ซึ่งใหความสําคัญกับ
บุคลากรในองคการ  จะตองมีการพัฒนาความรูและทักษะและการฝกอบรมบุคลากรใหมีความรูที่ทัน
สมัย และเหมาะสมกับสถานการณที่เปลี่ยนแปลงอยูเสมอ จะตองมีการปฏิบัติที่ดีที่สุดใหบุคลากร 
และบุคลากรมีการนําผลของการพัฒนานั้นไปปฏิบัติใหเกิดประโยชน มีความมั่นคง และกาวหนา
ในวิชาชีพ  ซึ่งจะสะทอนใหเห็นถึงผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพขององคการตอไป    
  และจากการศึกษาวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยใชกรอบแนวคิดของ  Sentell (1994)  ไดสรุปองคประกอบ
ที่สําคัญขององคการที่มีการดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ  5  ดานคือ 1)  การเนนผูใชบริการ 
บุคลากรและการดําเนินงาน  ซ่ึงเปนการดําเนินงานที่คํานึงถึงการเปลี่ยนแปลงของความตองการ
ของผูใชบริการอยางสม่ําเสมอ  มีการคํานึงถึงคูแขงและปญหาทางเศรษฐกิจ  ตลอดจนคํานึงถึง
การตลาด  อันจะนําไปสูผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพ  2)  กระบวนการบริหาร  มีการระบุ
ขอบเขตงานที่     รับผิดชอบอยางชัดเจนมีการดําเนินงานที่เนนความตองการของผูใชบริการ   
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ใหผูปฏิบัติงานมีสวนรวมในการวางแผนขององคการ  มีการระบุมาตรฐานที่ชัดเจน  มีการพัฒนา
เครื่องมือในการตรวจสอบใหบรรลุมาตรฐานที่กําหนดไว  มีการนําเครื่องมือมาใชตรวจสอบที่ครอบ
คลุมปจจัยนําเขา  กระบวนการและผลลัพธ  มีการนําผลการตรวจสอบมาปรับปรุงแลพัฒนางานให
ดีขึ้นอยางตอเนื่อง  และมีนวัตกรรมใหม ๆ มาใชในการพัฒนา  เพื่อใหเปนที่พึงพอใจของผูใช
บริการ  3) ภาวะผูนํา  บุคลากรตองแสดงออกถึงความคิดริเร่ิมสรางสรรค  มีความเขาใจวิสัยทัศน  
พันธกิจขององคการ  มีความสามารถในการเอาชนะอุปสรรคที่เกิดขึ้นในองคการได  ตลอดจนมี
ความสามารถในการจัดระบบงานและนําองคการไปสูเปาหมายที่กําหนด  4)  ระบบและโครงสราง  
มีการจัดการใหบริการสุขภาพอยางเปนระบบ  มีโครงสรางลักษณะองคการที่เปนลักษณะแบนราบ  
มีการติดตอส่ือสารและการประสานงานที่เชื่อมตอการดําเนินงาน  มีกลยุทธในการจัดการดําเนิน
งานขององคการ  มีความยืดหยุนในการจัดการอยางเหมาะสม  5)  บุคลากร  ไดรับการยอมรับวา
เปนสวนสําคัญขององคการ  ไดรับการพัฒนาความรูและทักษะการฝกอบรม  และนําความรูไปใช
ในการปฏิบัติใหเกิดประโยชนตอองคการ 
 
4.วัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของกลุมงานการพยาบาล (Organizational Culture of Nursing 
Department) 

4.1 ความหมายของวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 
 หมายถึง  การที่สมาชิกในองคการไดรับการสนับสนุนใหมี  ทัศนคติ  คานิยม บรรทัดฐาน  
ความเชื่อ  วิถีทางการคิดและแบบแผนที่เปนแนวทางประพฤติปฏิบัติที่มีการทํางานในลักษณะที่
ชวยเหลือกัน  มีปฏิสัมพันธกับบุคคลอื่น สงผลตอการดําเนินงานใหเกิดประสิทธิภาพขององคการ
ตลอดจนมุงเนนความพึงพอใจของบุคลากรในองคการ  ตามแนวคิดของ  Cook  &  Lafferty 
(1989) ประกอบดวย  4  มิติ  คือ 

มิติที่ 1  มุงเนนความสําเร็จ (Achievement) คือ องคการที่ลักษณะการทํางานดี มี
การกําหนดเปาหมายรวมกัน พฤติกรรมการทํางานเปนแบบมีเหตุผล มีการวางแผนที่มีประสิทธิภาพ มี
ความกระตือรือรน และคิดวางานเปนทาทายตลอดเวลา 

มิติที่ 2  มิติเนนสัจการแหงตน (Self Actualizing) คือ องคการที่เนนความตองการ
ของบุคลากรในองคการ เปาหมายของงานอยูที่คุณภาพมากกวาปริมาณ รวมทั้งความสําเร็จของ
งานมาพรอมๆ กับความกาวหนาของบุคลากรในองคการ ทุกคนมีความภาคภูมิใจในงานของตน มี
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการและพรอมที่จะทุมเทใหกับงาน 

มิติที่ 3  มิติเนนบุคคล และการสนับสนุน (Humanistic – Encouraging) เปนองค
การที่มีรูปแบบการบริหารแบบมีสวนรวม และมุงบุคคลเปนศนูยกลาง มีลักษณะการติดตอส่ือสารที่
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มีประสิทธิภาพ บุคลากรมีความสุขตอการทํางาน มีความสุขตอการสอนและการนิเทศงานใหแกกัน  
รวมทั้งบุคลากรจะไดรับการสนับสนุนความกาวหนาจากการทํางานอยางสม่ําเสมอ 

มิติที่   4 มิติ เนนไมตรีสัมพันธ  ( Affilative )  คือ   องคการที่ มีค านิยมและ                    
พฤติกรรมการแสดงออกที่ใหความสําคัญกับสัมพันธภาพระหวางบุคคล มีความเปนกันเอง                
ไวตอความรูสึกของผูอ่ืน มีความจริงใจตอกัน 
 จากการศึกษาวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคซึ่งเปนสวนหนึ่งของวัฒนธรรมองคการความ
กาวหนาของวัฒนธรรมองคการ ไดมีการแบงเปน 3 ลักษณะ คือ วัฒนธรรมองคการในแงของนัก
มนุษยวิทยา นกับริหาร และนักปฏิบัติการในองคการ นักบริหารไดใหความหมายไวดังนี้ 
 วัฒนธรรมองคการ หมายถึง คานิยม ความเชื่อ ความเขาใจ และบรรทัดฐาน รวมกันของ
สมาชิกภายในองคการ เปนมาตรฐาน (Standard) ของพฤติกรรมที่กลุม คาดหวังหรือสนับสนุนให
สมาชิกปฏิบัติตาม หมายรวมถึงขอสมมติพื้นฐานของคนสวนใหญภายในองคการ (สมยศ นาวีการ, 
2533: 92; Allen, 1985: 115; Dalf, 1991: 231) 

 

4.2 ลักษณะของวัฒนธรรมองคการ 
 วัฒนธรรมองคการเปนองคประกอบในการดําเนินงานของแตละองคการ  เนื่องจากเปน
คุณคารวมที่จัดเปนปจจัยเกื้อหนุนหรืออุปสรรคตอการบริหารองคการ การศึกษา  วัฒนธรรมองค
การตองศึกษาจากบุคคลที่อยูในองคการโดยตรงในแตละองคการจะมีวัฒนธรรมเฉพาะของตน 
             Schein  (1992)  ไดศึกษาวัฒนธรรมองคการแลวแบงเปน 3 ระดับ 
                    ระดับที่ 1  เปนสิ่งที่มนุษยกระทําใหเกิดขึ้น  เปนระดับที่สามารถมองเห็นได อาจ
แสดงออกโดยสิ่งกอสรางทางกายภาพ เทคโนโลยี ภาษาเขียน หรือภาษาพูด ศิลปกรรมที่แสดงออก 
และพฤติกรรมที่แสดงออกของสมาชิก ซึ่งสมาชิกในองคการเองอาจไมรับรูหรือไมสามารถอธิบาย
ได แตบุคคลอื่นสามารถสังเกตเห็นได 
                   ระดับที่ 2  คานิยมจะเกี่ยวของกับ “สิ่งที่ควรจะเปน” (Ought to be) ซึ่งแตกตางจาก 
“สิ่งที่เปนอยู” (What is) เปนสิ่งที่บุคคลยึดถือ และใชเมื่อเผชิญกับปญหาตางๆ ที่เกิดขึ้น โดยจะ
รวมถึงความเชื่อและคานิยมเขาไวดวยกัน 
            กลุมของคานิยมจะกลายเปนอุดมการณ หรือปรัชญาขององคการ ซึ่งสามารถนําไปใชเปน
แนวทางสําหรับการแกปญหาตางๆ หรือควบคุมเหตุการณยุงยากตางๆ คานิยมนี้จะสอดคลองกัน
กับคติฐานเบื้องตน ซึ่งเปนวัฒนธรรมในอีกระดับหนึ่ง 
               ระดับที่ 3  คติฐานเบื้องตนที่สําคัญ เปนสิ่งที่ถายทอดสืบตอกันมา และเปนสิ่งที่เกิดขึ้นใน
องคการนั้นๆ ซึ่งอาจจะเปนสิ่งที่พึงพอใจ เปนความเชื่อและคานิยมรวมกันของสมาชิก คติฐานเบื้องตนที่
จะยึดถือกันอยางเขมแข็งในกลุม    จะเปนสิ่งกําหนดแนวทางของพฤติกรรมของสมาชิกโดย 
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ไมตองมีหลักการที่มองเห็นไดมากํากับ และคติฐานยังชวยไมใหเกิดการเผชิญปญหา หรือการโต
เถียงกันในหมูสมาชิก 
             Schein  มีความเห็นวา คติฐานเบื้องตนเปนวัฒนธรรมในระดับลึกที่ยึดเหนี่ยวสมาชิกใน
องคการไวดวยกัน คติฐานเบื้องตนเหลานี้ มีลักษณะที่แสดงออกถึงวัฒนธรรมองคการ โดย Schein 
ไดแบงเปน 6 มิติ ไดแก ธรรมชาติของความจริงและความถูกตอง ธรรมชาติของเวลา ธรรมชาติของ
พื้นที่ ลักษณะธรรมชาติของมนุษย ธรรมชาติของการกระทําของมนุษย และธรรมชาติของสัมพันธ
ภาพระหวางมนุษย โดยมีรายละเอียดของมิติตางๆ ดังนี้ 
 มิติที่ 1  ธรรมชาติของความจริงและความถูกตอง (The nature of reality and truth) 
                          ธรรมชาติของความจริง และการตัดสินใจหรือการคนหาวาอะไรคือความจริงเปน
คติฐานที่สัมพันธกับคติฐานอื่นๆ ที่เกี่ยวกับธรรมชาติ และสัมพันธภาพระหวางมนุษย แตมุงที่การ
ตัดสินใจของสมาชิกในกลุมวาอะไรควรทําหรือไมควรทํา อะไรคือความจริงในขอบเขตทางกายภาพ 
และขอบเขตทางสังคม โดยแบงระดับของความเปนจริงออกเปน 3 กลุม คือ ความจริงจากภายนอก 
ความจริงทางสังคม และความจริงของแตละบุคคล 

  กลุมที่ 1  ความเปนจริงภายนอก (External physical reality) คือส่ิงที่พิจารณาได
จากรูปธรรม หรือพิสูจนไดโดยหลักการทางวิทยาศาสตร วัฒนธรรมท่ีแตกตางกันก็จะมีคติฐาน
เกี่ยวกับความเปนจริงภายนอกแตกตางกัน เชน ถาผูจัดการสองคนโตแยงกัน ในเรื่องการเสนอแนะ
ผลิตภัณฑ เขาสามารถหาขอสรุปโดยการทดสอบตลาด แตในทางตรงกันขาม ถาเขาโตแยงกันวาจะให
ทุนในการรณรงคหรือไม เขาจะพบวาการขัดแยงกันไมสามารถแกปญหาได 

  กลุมที่ 2  ความเปนจริงทางสังคม (Social reality) คือส่ิงที่สมาชิกของกลุมเห็น
พองตองกัน ยอมรับในสิ่งนั้นๆ เปนสิ่งที่พิสูจนได สวนใหญเกี่ยวของกับธรรมชาติของ  สัมพันธภาพ 
การกระจายอํานาจและกระบวนการทางการเมืองและคติฐานเกี่ยวกับความหมายของชีวิต ความ
นึกคิดศาสนา ขอบเขตของกลุม และวัฒนธรรมนั้น 

  กลุมที่ 3  ความเปนจริงของแตละบุคคล (Individual reality) คือส่ิงที่เกิดจากการ
เรียนรูของแตละบุคคล จากประสบการณที่ผานมา ความเปนจริงนี้อาจไมไดรับรูรวมกับบุคคลอื่น 
                  จากคติฐานที่กลุมสรางขึ้น สามารถแบงตามความแตกตางกันเพื่ออธิบายความถูกตอง ได
ดังนี้ 

1)  หลักเกณฑที่ไมมีขอพิสูจน (Pure dogma) เปนสิ่งที่ตั้งอยูบนพื้นฐานของ
ประเพณีนิยมและความเชื่อทางศาสนา เปนแนวทางที่พระเจาเปนผูกําหนดไว ซึ่งเขียนไวในคัมภีร 

2) หลักเกณฑที่เห็นไดชัดเจนขึ้น (Revealed dogma)  เปนการยอมรับในบุคคล 
ที่มีความฉลาดรอบรูหรือมีสติปญญาเหนือกวา ผูนําศาสนา หรือพระมหากษัตริย การกระทําตามที่
ผูมีประสบการณมากกวาชี้แนะ 
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3) ความถูกตองที่เกิดจากเหตุผลทางกฎหมาย (Rational legal) ซึ่งในแตละ 
สังคมจะกําหนดวาอะไรคือความถูกตองของสังคมนั้น 

4) ความถูกตองซึ่งเปนผลจากการอธิปรายโตแยง (Conflict and  debate) การ 
กระทํา ตามความคิดที่ไดรับการยอมรับ 

5) ความถูกตองที่เกิดจากการประพฤติปฏิบัติ เปนสิ่งที่เกิดขึ้นจริงจากการ 
กระทํา (Purely qragmatic criterion) ซึ่งไดผานการประเมินแลววาควรทําอยางไร 

6) ความถูกตองที่เปนผลจากการพิสูจนโดยหลักการทางวิทยาศาสตร  
(Scientific method)  
      มิติที่ 2  ธรรมชาติของเวลา (The nature of time) 

              เปนแนวคิดพื้นฐานเกี่ยวกับเวลาวาสามารถอธิบายและวัดไดอยางไรและ
ความสําคัญของเวลาตอวัฒนธรรม เพราะเมื่อบุคคลอยูในประสบการณที่เกี่ยวของกับเวลา สิ่งที่จะ
เกิดขึ้นคือการ ติดตอส่ือสาร และการสรางสัมพันธภาพ ความรูสึกของบุคคลเมื่อบางคนมาชากวา
เวลาที่กําหนด ความรูสึกเมื่อเวลาสูญไปโดยเปลาประโยชน ความรูสึกเม่ือเวลาไมพอที่จะทําสิ่ง
ตางๆ การไมสามารถบริหารจัดการใหผูใตบังคับบัญชาทํางานทันเวลาที่กําหนดไวหรือการแสดง
ออกในเวลาที่เหมาะสม นั่นคือเวลาไดเขามาเกี่ยวของและเปนตัวกําหนดการดําเนินไปในสังคม 
และชีวิตประจําวันในองคการสมัยใหมจะพบวา มีการกําหนดเวลาการทํางานในแตละวันเปนแผน
ภูมิโครงสรางในปฏิทิน นั่นคือเปนวงจรชีวิตที่เราตองเรียนรู และอยูเปนสวนหนึ่งของวัฒนธรรม เวลา
ไมใชมิติเดียวแหงการเรียนรู แตเปนสิ่งที่มีความสําคัญในการวิเคราะหวัฒนธรรมดวย 
     มิติที่ 3  ธรรมชาติของพื้นที่ (The nature of space) 

             เปนคติฐานเกี่ยวกับพื้นที่ การแสดงความเปนเจาของและการกําหนดพื้นที่ 
ความหมายของพื้นที่รอบๆ บุคคล บทบาทของพื้นที่ในการใหความหมาย ความสัมพันธ เชน ระดับ
ของความสนิทสนม หรือความเปนสวนตัว เปนตน ในหลายองคการ ทําเลและทิวทัศนที่ดีจะจัดไว
สําหรับบุคคลที่มีตําแหนงสูง บางองคการใหการแบงพื้นที่แสดงถึงตําแหนงโดยตรง ขนาดของ
สํานักงาน   คุณภาพของเฟอรนิเจอร ผนังหอง จะเปนสิ่งที่ตัดสินอยางงายถึงระดับความสําคัญ นั่น
คือ พื้นที่จะมีความสําคัญกับตําแหนง และสถานะในองคการ 
  มิติที ่ 4  ลักษณะของธรรมชาติมนุษย ( T h e  n a t u r e  o f  h u m a n  n a t u r e ) 

         ทุกวัฒนธรรมมีการศึกษาคติฐานเกี่ยวกับความหมายของมนุษย สัญชาติ
ญาณพื้นฐาน และชนิดของพฤตกิรรมทีต่ัดสินมนุษย และแยกมนษุยออกจากกลุม ในบางสงัคม
มนุษยมีความชั่วราย ในบางสังคมมนุษยมีความดี ขณะที่บางสังคมผสมผสานกนัไป หรือมีความ
เปนกลาง ในระดับขององคการ การศึกษาเกีย่วกับธรรมชาติของมนุษยคือ การมองถึงลกัษณะของ
สมาชิก และผูบริหารวามีลักษณะอยางไร และควรมีลักษณะอยางไร ดังที ่ McGregor ไดสังเกต
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และ คิดคนทฤษฎเีอกซ ทฤษฎีวาย ในการมองมนษุยวา มนุษยตามลักษณะของทฤษฎีเอ็กซ คือ
พวกที ่  ขี้เกียจตองใชแรงขับและการควบคุม ในขณะที่ทฤษฎีวายมองมนุษยวามีแรงจูงใจในตนเอง 
ตองการทาํงานทีท่าทายโดยไมตองคอยควบคุม หรือจากแนวคิดของ Maslow ที่พจิารณาถึงความ
ตองการมนุษยอันเปนสิ่งจงูใจใหเกิดพฤติกรรมที่แตกตางกันไปเพื่อใหบรรลุถึงความตองการนัน้ 

 การศึกษาลักษณะของธรรมชาติมนุษยจึงเปนคติฐานเบื้องตนที่สําคัญในการพิจารณา
วัฒนธรรมองคการ เพราะมนุษยเปนสิ่งมีชีวิตที่มีการเปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลา และเปนสวน
ประกอบที่สําคัญขององคการ 

  มิติที่ 5  ธรรมชาติของการกระทําของมนุษย (The nature of human activity) 
                          เปนการศึกษาถึงสิ่งที่ถูกตองที่มนุษยควรทํา ในสภาพแวดลอมที่มนุษยดําเนินอยู
เกี่ยวกับความจริงและธรรมชาติของมนุษย อะไรคือความสัมพันธขององคการกับบรรยากาศองคการ การ
ทํางานคืออะไร การเลนคืออะไร 

Kluckhohn และ Strodtbedk (1991 cited by Schein, 1992) กลาววา การกระทําของ
มนุษยที่แตกตางกัน เปนผลมากจากวัฒนธรรม จุดเนนเกี่ยวกับการกระทําของมนุษย มี 3 ลักษณะ 
ดังนี้ 

1)  เนนการกระทํา (The doing orientation) โดยเชื่อวามนุษยเปนผูกระทํา มนุษยมี
อํานาจเหนือธรรมชาติ สามารถควบคุมหรือจัดการกับธรรมชาติได เปนการประพฤติปฏิบัติตาม
สภาพความเปนจริงและเชื่อในความสามารถของมนุษยวาสามารถทําสิ่งที่สมบูรณแบบได 

2)  เนนสภาพที่เปนอยูปจจุบัน (The being orientation) เชื่อวาธรรมชาติมีอํานาจและ
มนุษยอยูภายใตธรรมชาตินั้น เมื่อมนุษยไมสามารถมีอํานาจเหนือธรรมชาติ มนุษยจะยอมรับ
สภาพที่เปนอยู และมีความสุขอยูกับส่ิงที่มีอยูในปจจุบัน 

 3)  เนนการกระทําที่กําลังจะเกิดขึ้น  (The being in becoming orientation) อยู
ระหวางการกระทําและสภาพที่เปนอยู คือแนวความคิดของการเปนเอกัตตบุคคล ที่จะปรับตัวให
สอดคลองเขากันไดกับธรรมชาติ โดยพัฒนาศักยภาพของตนเอง การตระหนักในคุณคาของตน 
บุคคลจะมีการสัมผัส มีสมาธิ และควบคุมส่ิงตางๆ ที่สามารถควบคุมได บางคนประสบความสาํเรจ็
ในการพัฒนาตนเองและถึงเปาหมายสูงสุดในชีวิต จุดเนนอยูที่ส่ิงที่บุคคลเปนมากกวาสิ่งที่บุคคล
สามารถทําไดสําเร็จและเหนือส่ิงอื่นใดคือความสําเร็จในการพัฒนา 

   มิติที่ 6 ธรรมชาติของสัมพันธภาพระหวางมนุษย  ( The  nature  of  human 
relationships ) 

           นับเปนสิ่งสําคัญสิ่งหนึ่ง และถือเปนพื้นฐานของทุกวัฒนธรรม เกี่ยวกับการที่แตละ
บุคคลจะสรางสัมพันธภาพกับบุคคลอ่ืน เพราะความสัมพันธเปนสิ่งสําคัญที่จะทําใหกลุมมีความมั่นคง 
ปลอดภัย ความสะดวกสบาย และกอประโยชนใหกับกลุม ความสัมพันธของสมาชิกในองคการนี้เปนสิ่ง
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ที่ไดรับการยอมรับวาเปนสิ่งสําคัญ และยอมรับวามีอิทธิพลตอวิถีการดําเนินงานขององคการอันจะ
นําองคการไปสูความสําเร็จ   คติฐานเกี่ยวกับสัมพันธภาพระหวางมนุษย จะชวยแกปญหาในเรื่อง
การใช อํานาจ  (Power) การมี อิทธิพล  (Influence) และลักษณะของสายการบังคับบัญชา 
(Hierarchy) ตลอดจนในเรื่องของความสนิทสนม (Intimacy) ความรักใคร (love) และ   สัมพันธภาพ
ระหวางกลุม (Peer relationship) 

 Schein ยังไดเสนอแนะวา เพื่อใหเกิดความเขาใจและมองภาพขององคการไดอยางครอบ
คลุม ควรไดศึกษาเพิ่มเติมในส่ิงที่มนุษยคิดและสรางขึ้น ไมวาจะเปนขอมูลตางๆ ขององคการ เหตุ
การณ ประวัติความเปนมาขององคการ โดยประเด็นในการศึกษาจะเกี่ยวกับภารกิจและกลยุทธ 
เปาหมาย วิธีการปฏิบัติ การประเมินและการแกไข ตลอดจนการศึกษาเกี่ยวกับภาษาและแนว
ความคิดที่ใชในองคการ ความผูกพันระหวางสมาชิก อํานาจและสถานภาพ ความรกัใครผกูพนั การใหส่ิง
ตอบแทนหรือการลงโทษ ซึ่งเปนปจจัยที่เกี่ยวของกับการปรับตัวใหเขากับส่ิงแวดลอมภายนอกและ
การบูรณาการภายในเพื่อความอยูรอดขององคการ 
 

 4.3  ความสําคัญของวัฒนธรรมองคการ 
 วัฒนธรรมองคการมีอิทธิพลตอพฤตจิกรรมในองคการ และความสําเร็จของการบริหาร 
รวมทั้งชวยเพิ่มประสิทธิภาพในการดําเนินงานขององคการ แตในทางกลับกันวัฒนธรรมองคการก็
อาจกอใหเกิดผลลบตอองคการได ถาวัฒนธรรมองคการนั้นเปนแนวราบ พฤติกรรมของบุคลากรใน
องคการอยูในลักษณะเฉื่อยชาหลีกเลี่ยงงานไมมีความรับผิดชอบ  ตอตานการเปลี่ยนแปลง องค
การนั้นจะขาดประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน อาจไมบรรลุเปาหมายขององคการได ดังนั้น  ผู
บริหารทางการพยาบาลจึงควรใหความสําคัญตอวัฒนธรรมองคการเปนอยางยิ่ง วัฒนธรรมองค
การถือเปนหัวใจที่จะหลอหลอมใหบุคลากรเกิดความเชื่อมั่นในองคการและทุมเทแรงกายแรงใจใน
การปฏิบัติงาน นอกจากนี้วัฒนธรรมองคการยังเปนเครื่องมือที่ชวยเพิ่มประสิทธิภาพการดําเนิน
งานขององคการ ดังนี้ 

1. วัฒนธรรมองคการกอใหเกิดเอกลักษณะขององคการที่บุคลากรจะยึดถือและ 
ชวยกันกําหนดบทบาทในองคการ 

2. วัฒนธรรมองคการชวยเสริมสรางความยึดมั่นผูกพันในบุคลากรและกระตุนให 
เกิดความผูกพันตอองคการ 

3. วัฒนธรรมองคการชวยใหสถานภาพขององคการในฐานะเปนระบบสังคมมี 
การสรางมาตรฐานที่เหมาะสมสาํหรับบทบาทของบุคลากรในองคการ 

4. วัฒนธรรมองคการเปนกรอบ ระเบียบ แบบแผน สําหรับบุคลากรในองคการที่ 
จะทําใหทราบถึงแนวทางในการปฏิบัติงาน 
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               จากการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยนําลักษณะวัฒนธรรมองคการตามแนวคิดของ  Cook & 
Lafferty (1989) มาศึกษาเนื่องจากแนวคิดของ  Cook & Lafferty  นั้นวัดการรับรูของบุคลากรในองค
การในแงของพฤติกรรมการแสดงออกและบรรทัดฐานการปฏิบัติงานของบุคลากรในองคการที่มีการนํา
แบบแผนการดําเนินชีวิตของ  Lafferty (1923)  รวมกับทฤษฎีสัมพันธภาพระหวางบุคคลและ
ทฤษฎีแรงจูงใจตามความตองการของบุคคลของ  Maslow  มาประกอบกันเปนลักษณะการดําเนินชีวิต
ในองคการที่มีคานิยม  ความเชื่อ  แนวทางในการปฏิบัติงานที่แสดงออกเปนวัฒนธรรมองคการ  3  
ลักษณะ  คือ  วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรค   วัฒนธรรมองคการแบบตั้งรับ –เฉื่อยชา  วัฒนธรรม
องคการแบบตั้งรับ – กาวราว  แตในงานวิจัยนี้นําเฉพาะลักษณะวัฒนธรรมองคการเชิงสราง
สรรคมาศึกษาเพราะเปนวัฒนธรรมองคการที่สงผลทางบวกในการสงเสริมใหบุคลากรในองคการเกิด
แรงจูงใจในการปฏิบัติงานใหองคการประสบผลสําเร็จ  ดังแสดงความสัมพันธของวัฒนธรรมองค
การกับการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพขององคการในงานตอไปนี้ 
 

4.4 วัฒนธรรมเชิงสรางสรรคกับผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพขององคการ 
  เนื่องจากวัฒนธรรมองคการหมายถึงแบบแผน  คานิยมที่กําหนดรูปแบบความประพฤติ
ของบุคลากรในองคการที่มีผลตอการดําเนินชีวิตและความสําเร็จขององคการ  Smircich  (1983)  
กลาววาวัฒนธรรมองคการมีสวนชวยในการเพิ่มประสิทธิภาพในการดําเนินงานขององคการ  โดย
วัฒนธรรมองคการจะเปนตัวชวยเสริมความยึดมั่นผูกพันตอองคการ และอัญชลี  วิสิทธิ์วงษ  
(2538)  ไดศึกษาวัฒนธรรมองคการของฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลชุมชนและโรงพยาบาลทั่ว
ไป   กระทรวงสาธารณสุขพบวามีลักษณะสรางสรรคอยูในระดับมาก  นอกจากนี้  Shoortell  et al 
(1991)  ยังไดศึกษาพบวาวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของงานหอผูปวยหนักมีความสัมพันธกับคุณ
ภาพการดูแลผูปวยอีกดวย  ซึ่งสุนทร  วงศไวศยวรรณ  (2540)  ศึกษาพบวาวัฒนธรรมองคการที่
แข็งแกรงตองเปนวัฒนธรรมประเภทที่ดีดวยจึงจะทําใหหนวยงานมีประสิทธิภาพ  โดยวัฒนธรรม
องคการที่แข็งแกรงคือ  กฎระเบียบที่ไมเปนทางการซึ่งบอกบุคลากรวา  ควรปฏิบัติตนอยางไรใน
เร่ืองตางๆที่รูชัดวาองคการคาดหวังอะไร  วัฒนธรรมองคการที่แข็งแกรงจะชวยใหความรูสึกเกี่ยว
กับส่ิงที่ตนเองทําดีขึ้นและชวยลดการเขามารวมงานแบบฉาบฉวยของพนักงานใหมได  เมื่อ
เวลาผานไปบุคคลนั้นจะปรับตัวเขากับวัฒนธรรมนั้นไดโดยไมรูตัว  ฉะนั้นทุกองคการสามารถทําให
แข็งแกรงได  ขึ้นอยูกับบุคลากรขององคการนั้นๆ 
 
5.ความไววางใจในองคการ 
 

 สําหรับองคการ  ความไววางใจเปนสิ่งที่ไดรับความสนใจมากเนื่องจากเปนกลไกที่คอย
ควบคุมองคการ  ความไววางใจเปนเปนปจจัยที่สําคัญในความเชื่อและปรัชญาการบริหารซึ่ง   
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(Miles & Creed, 1995)  พบวาในตําแหนงผูบริหาร  ความไววางใจเปนสิ่งสําคัญในการสรางสัมพันธ
ภาพกับบุคลากรและ  Reynolds (1997)  กลาววาความไววางใจในองคการนั้นเกิดจากสัมพันธ
ภาพระหวางผูบริหารกับบุคลากร  และระหวางองคการกับทีม  ความไววางใจมีบทบาทชวยลด
ความซับซอนในระบบของสังคม (Luhmann, 1979) และสามารถที่จะทําใหยินยอมไปดวยดีกับการ
ตัดสินใจตางๆ  หมายถึง  ความสามารถของบุคคลที่มีหนาที่ซึ่งเปนคุณลักษณะสําคัญที่จะทําให
อํานาจหนาที่ในองคการดําเนินอยางมีประสิทธิภาพ  ความไววางใจมีบทบาทที่เกี่ยวของกับอํานาจ
หนาที่ในองคการซึ่งมีอิทธิพลในสิ่งที่เปนแรงขับใหเกิดความเต็มใจที่จะยอมรับการตัดสินใจของ
กลุมบุคคลที่มีอํานาจหนาที่ที่มีพฤติกรรมที่นาไววางใจ  (Tyler & Degogy, 1996)   
 

 5.1  ความหมายของความไววางใจ 
  ความไววางใจ หมายถึง การที่บุคคลมีความซื่อสัตย เต็มใจในการกระทํา มีความ             
นาเชื่อถือ และยุติธรรมในบุคคลหรือส่ิงอ่ืน เต็มใจที่จะปฏิสัมพันธซึ่งกันและกัน ปราศจากการใช
อํานาจ มีความเชื่อวา บุคคลนั้นเปนบุคคลที่มีความสามารถ และเปนความคาดหวังตอบุคคลอื่น 
ๆ ไมวาจะเปนดานการใชคําพูด หรือการกระทําซึ่งอาจเปนการตัดสินใจที่จะกระทําตามสมควรแลว
แตโอกาส (McAllister, 1993; Whitney, 1996; John, 1996; Mishra, 1996; Robbins, 2000)   

Boon  &  Holmes (1991)  กลาววา  ความไววางใจเปนสภาพการณที่รวมถึงความมั่นใจ
สิ่งที่คาดหวังในทางบวกเกี่ยวกับเหตุจูงใจของผู อ่ืน   ประกอบกับการคํานึงถึงตนเองใน               
สถานการณที่มีความเสี่ยงขึ้นอยูกับ  3  องคประกอบดังนี้ 

1) แนวโนมที่มีตอความไววางใจที่เปนนิสัยของบุคคลนั้น (Individual’ s chronic 
disposition  toward  trust) 
                   2)   ปจจัยกําหนดสถานการณ  (Situation  parametrs) 
                        3)   ประวัติความสัมพันธ 
             Shaw  (1997)  กลาววา  ความไววางใจเปนความเชื่อวาบุคคลที่เราเชื่อถือจะทําใหเราได
รับตามสิ่งที่คาดหวัง  ประกอบดวยลักษณะ  3  ประการไดแก 

1) ความเชื่อวาบุคคลอื่นมีความเต็มใจ  และสามารถปฏิบัติตามขอผูกพันให 
ไดรับผลสําเร็จ 

2) ปรารถนาจะใหองคการพัฒนาคานิยมและการปฏิบัติ  และปรารถนาที่จะให 
องคการและผูนําขององคการมีวิธีการและเหตุผลสอดคลองตามคานิยมและการปฏิบัติงาน 

Commings & Bromiley (1996)  ไดใหความหมายของความไววางใจวาเปน 
ความเชื่อของบุคคลหรือกลุม 
                         1)  มีความศรัทธาทําใหเกิดความพยายามที่จะปฏิบัติตามขอตกลง  รวมทั้งมีการ
แสดงออกซึ่งความยึดมั่นผูกพัน 
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                         2)  มีความซื่อสัตยในการประชุมหรือการเจรจา   
                         3)  ไมยอมไดรับความไดเปรียบจากผูอ่ืนมากเกินไปแมวามีโอกาส 
  Webster (1997)  &  Marshall (2000)ไดใหความหมายความไววางใจ  4  ประเด็นหลักคือ 
                         1)  มีความเชื่อมั่นตอบุคคลหรือส่ิงอื่นในลักษณะที่มีความสามารถ  อํานาจ 
หรือความซื่อสัตย 
                         2)  บุคคลที่มั่นใจตอสภาพการณ 
                         3)ความรับผิดชอบหรือภาระหนาที่ที่กําหนดใหมีความนาเชื่อถือหรือความมั่นใจ 
บางสิ่งที่เปนขอตกลงรวมกัน  หรือมอบความไววางใจแกสิ่งหนึ่ง  เปนความคุนเคย  หรือเอาใจใสใน
ความสนใจของบุคคลอื่น 
            จากความหมายของความไววางใจดังกลาว สรุปไดวา ความไววางใจคือระดับของความ
คาดหวัง ความเชื่อ และความมั่นใจในความซื่อสัตยสุจริต ความนาเชื่อถือ ความเปดเผย และ
ความยุติธรรมของบุคคลอื่น ซึ่งปฏิบัติตามคําพูดที่ไดใหสัญญาไว ซึ่งสอดคลองกับ Fukuyama 
(1995) กลาววา ความไววางใจเปนความคาดหวังที่เกิดขึ้นเปนปกติในชุมชนที่มีความซื่อสัตย และ
พฤติกรรมที่ใหความรวมมือกัน มีสวนรวมในการบรรทัดฐานที่เหมือนกัน และบทบาทของสมาชิกที่มีตอ
ชุมชนนั้น  ดังนั้นความไววางในองคการ หมายถึง บุคคลตางๆ คาดหวังวาสมาชิกขององคการ
กระทําตางๆ อยางตั้งใจ และเต็มใจ 
 
5.2 แนวคิดของความไววางใจ 
 ความไววางใจ ไดมีการพัฒนามาตั้งแตป ค.ศ. 1980 ถึง ค.ศ. 1990 (Creed & Miles, 
1996) จุดเริ่มตนที่ระดับของสังคมใหความสนใจ เกี่ยวกับความไววางใจโดยชุมชน มีการตอบสนอง
ตอลัทธิวัตถุนิยม และคํานึงผลประโยชนของตนเอง (Self – serving  materialism) และไดมีผูทํา
การศึกษาตอมา ซึ่งใหความสนใจในการศึกษาความไววางใจระหวางบุคคลในองคการ เชน Mishra 
(1996), Bunker (1996), Reynolds (1997) 
               Worchel (1979) กลาวสรุปมุมมองของความไววางใจ แบงเปน 3 กลุม 
                    1. มุมมองของนักทฤษฎีบุคลิกภาพ ที่ใหความสนใจบุคลิกภาพของแตละบุคคลที่
แตกตางกันและมี   ความพรอมที่จะไววางใจ พรอมที่จะพัฒนาลักษณะเฉพาะและปจจัยทางสังคม
ที่จะกอใหเกิดความพรอมที่แตกตางกัน ที่ระดับนี้ความไววางใจเปนแนวคิด เชน ความเชื่อ ความ
คาดหวัง หรือความรูสึกวาเปนรากลึกในบุคลิกภาพ และมีจุดเริ่มตนที่การพัฒนาทางดานจิตวิทยา
ในระยะตนของแตละบุคคล 
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                    2. มุมมองของนักสังคมวิทยา และนักเศรษฐศาสตร ที่ใหความสนใจวาเปนปรากฏ
การณเกี่ยวกับสถาบัน (Institutional phenomenon) เปนแนวคิดทั้งภายในและระหวางสถาบัน 
เปนความไววางใจของบุคคลตางๆ ที่รวมอยูในสถาบันนั้น 
                    3. มุมมองของนักจิตวิทยาสังคม ที่ใหความสนใจภายในบุคคล การติดตอระหวาง
บุคคลที่สามารถสรางและทําลายความไววางใจในระดับบุคคลหรือระดับกลุม เปนความคาดหวัง
ของบุคคลหรือกลุมในการดําเนินงาน ทั้งนี้จะชวยเพิ่มโอกาสหรือยับยั้งการพัฒนา และการรักษา
ความไววางใจใหดําเนินตอไป 
   ลักษณะของบุคคลที่ใหความไววางใจ (Trustor) เปนลักษณะที่จํานําไปสูความคาดหวัง
ทั่วไปเกี่ยวกับความนาเชื่อถือทางบุคคลอ่ืน ซึ่งหมายถึง ความโนมเอียงที่จะใหความไววางใจ 
(Propensity of trust) เปนปจจัยภายในบุคคลหรือกลุม ซึ่งจะมีผลกระทบตอแนวโนมที่บุคคลหรือ
กลุมจะไววางใจ การพิจารณาความโนมเอียงที่จะไววางใจของบุคคลที่มีความไววางใจนั้นยังไม
เพียงพอ เนื่องจากบุคคลที่ใหความไววางใจใหระดับความไววางใจตางกันขึ้นอยูกับบุคคลที่ถูกไว
วางใจมีลักษณะตางกัน จึงตองเขาใจคุณลักษณะของบุคคลที่ถูกไววางใจ หรือแนวคิดของความนา
ไววางใจ (Trust worthiness) 
                ลักษณะของบุคคลที่ถูกไววางใจ (Trustee) เปนแนวคิดของความนาไววางใจนั้นเปนวิธี
หนึ่งที่จะเขาใจวาการที่บุคคลหรือกลุมใหความไววางใจแกบุคคลหรือกลุมอ่ืนมากนอยพิจารณา
จากคุณลักษณะเฉพาะ และการกระทําของบุคคลที่ถูกไววางใจ เปนคุณลักษณะ 3 ประการ ไดแก  
                 1.  ความสามารถ (Ability) หมายถึง  กลุมของทักษะตางๆ  สมรรถนะและคุณลักษณะ
พิเศษที่บุคคลหรือกลุมมีความสามารถสูงในทักษะบางสาขา  สามารถใหบุคคลอื่นไววางใจในงาน 
ที่ยากที่เกี่ยวของกับสาขานั้น ซึ่ง Mishra (1986) ใชคําวาเปนความสามารถ (Competence) ที่ให
ความหมายเชิงโครงสรางเหมือนกัน 
                 2. ความเมตตากรุณา (Benevolence) หมายถึง ส่ิงที่บุคคลที่ถูกไววางใจไดรับการเชื่อวา
ตองการจะทําแตสิ่งดีๆ ใหแกบุคคลที่ใหความไววางใจ 
                 3. ความเปนอันหนึ่งอันเดียว (Integrity) หมายถึง ความเชื่อวาบุคคลที่ถูกไววางใจมีจิต
สํานึกที่ดี มีการกระทําที่คงเสนคงวา มีการสื่อสารที่ดีนาเชื่อถือ 
             Zucker (1986) ไดอธิบายกลไกที่สําคัญ  3  ประการของการสรางความไววางใจ (Trust  
production) ไดแก 
                  1. ความไววางใจที่มีพื้นฐานมาจากกระบวนการ  (Process- based)  ซึ่งขึ้นอยูกับการ
แลกเปลี่ยนผลประโยชนซึ่งกันและกัน 
                  2. ความไววางใจที่มีพื้นฐานมาจากคุณลักษณะ (Characteristic-based) ซึ่งขึ้นอยูกับ
บรรทัดฐานของภาระกิจหนาที่  และความรวมมือในสังคมที่คลายคลึงหรือคุนเคยกัน 
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                  3.  ความไววางใจที่มีพื้นฐานมาจากสถาบัน (Institutional- based) เปนความไวใจที่
ผูกไวกับโครงสรางทางสังคมที่เปนทางการที่ข้ึนกับแตละบุคคลหรือคุณลักษณะเฉพาะที่แสดงถึง
ความมั่นคง 
 Sako (1992) ไดสรุปแนวคิดเปนเหตุผลที่ใชพัฒนาความไววางใจ  โดยเหตุผลนี้สามารถ
ทํานายวาผูอ่ืนจะมีพฤติกรรมการยอมรับซึ่งกันและกัน  เหตุผล  3  ประการไดแก 

1. ความคิดเห็นของกลุมที่มีความคิดเห็นสอดคลองกันในขอผูกพัน 
2. ความเชื่อในความสามารถ 
3. ความเชื่อในมิตรภาพที่ดี 

 McAllister (1995)  ไดสรุปแนวคิดของความไววางใจมีพื้นฐานมาจาก  2 ประการ 
                    1)    ความไววางใจมีพื้นฐานมาจากการรับรู (Cognition-based  trust) หมายถึงการ
รับรูวาบุคคลเลือกผูซึ่งไวใจในสิ่งที่นานับถือภายใตสถานการณหนึ่ง  และเลือกในสิ่งที่พิจารณาวา
เปนเหตุผลที่ดี 
                    2)  ความไววางใจมีพื้นฐานเกี่ยวกับอารมณและความรูสึก (Affective-based  trust) 
หมายถึง  ความผูกพันทางอารมณของแตละบุคคล  บุคคลที่จะทําใหเกิดอารมณ  ความไววางใจใน
ความสัมพันธนั้นจะแสดงออกซึ่งการดูแลและการเอาใจใสอยางแทจริงที่จะใหสวัสดิการแกหุนสวน  
มีความเชื่อในคุณสมบัติที่ดีหรือนาสรรเสริญ  และชื่อวาความรูสึกเหลานี้จะไดรับการตอบแทน 
           Robbins (1996)  ไดสรุปแนวคดิของความไววางใจโดยมิติของความไววางใจมี 5 ประการ 
ไดแก 
                   1. ความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน (Integrity) หมายถึง ความซื่อสัตย และการพูดเกี่ยว
กับความจริง 
                    2.ความสามารถ (Competence) หมายถึง ความรูและทักษะทางเทคนิค และการสื่อ
สารระหวางบุคคล 
                    3. ความคงเสนคงวา (Consistency) หมายถึง การพึ่งพาอาศัยได การเปนผูวางใจได 
ความสามารถคาดคะเน และความสามารถในการใชวิจารณญาณที่ดี 
              4. ความจงรักภักดี (Loyalty) ความเต็มใจที่จะปกปองและรักษาหนาที่ เพื่อบุคคลอื่น 
              5. การเปดเผย (Openness) หมายถึง ความเต็มใจที่จะแลกเปลี่ยนความคิดและขาว 
สารขอมูลอยางเต็มที่ 
              นอกจากนี้ Reynolds  (1997)  ไดกลาวถึงความไววางใจวาเปนวิถีทางหนึ่งของการ
สะทอนสัมพันธภาพระหวางบุคคลในองคการ  ที่แสดงถึงความแตกตางระหวางความสําเร็จและ
ความลมเหลวในสัมพันธภาพความไววางใจ  การตอบสนองตอความไววางใจม ี 3  ประการคือ 
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                     1)  ความไววางใจตองใชเวลาในการพัฒนา  การคงไวซึ่งความไววางใจจะตองทําให
มีอยูอยางสม่ําเสมอ  โดยตองมีเปาหมายรวมกันที่ชัดเจนและไมมีการลงโทษ 
                     2)  ความตองการความไววางใจตองมีความอดทน  ความไววางใจในองคการต่ําก็จะ
ทําใหผลการปฏิบัติงานต่ํา  ถาความไววางใจในองคการสูงก็จะทําใหบุคลากรทุกคนไดรับมาตรฐานใน
การทํางานที่สูง 
                     3)  ความไววางใจตองใชทักษะและการฝกปฏิบัติซึ่งการพัฒนาทักษะและจิตใจจะ
เปนสิ่งที่จําเปนตอสัมพันธภาพความไววางใจในการปฏิบัติงาน 
 
5.3   องคประกอบของความไววางใจ 
 ความไววางใจเปนคุณลักษณะที่เกี่ยวของกับภาวะผูนํา  ซึ่งจะตองทํางานรวมกับ
บุคลากรในการแกปญหา  ผูบริหารจะตองมีความรู  ความคิดริเร่ิมสรางสรรคตอการแกปญหา  ซึ่ง
ขึ้นอยูกับวิธีที่ผูบริหารจะทําใหบุคลากรไววางใจ  ความไววางใจจะตองปรับในเรื่องของความรูและ
ความรวมมือกันปฏิบัติงาน  การคงไวซึ่งความไววางใจในองคการ  ผูบริหารเปนผูมีอิทธิพลตอการ
ปฏิบัติงานในองคการ  ดังนั้นผูบริหารจะตองเขาใจถึงระดับความไววางใจที่มีอิทธิพลภายในองคการ  
บุคคลและทีมตามแนวคิดของ  Reynolds (1997)  ไดกลาวถึงแกนหลักของสัมพันธภาพความไว
วางใจวาเปนหัวใจของความไววางใจที่มีประสิทธิผล  ถาผูบริหารตองการสรางความไววางใจใน
ระดับสูงในองคการ  จะตองใชแกนหลักสัมพันธภาพความไววางใจในการปฏิบัติเพื่อใหเกิดสัมพันธ
ภาพระหวางผูบริหารกับบุคลากร  หนวยงานกับทีม  ผูจัดการกับลูกคา  บุคคลสวนมากมักรับรูวา
สมัพันธภาพความไววางใจขึ้นอยูกับพฤติกรรม  ตองเขาใจถึงแกนหลักสัมพันธภาพความไววางใจ  
ซึ่งผูวิจัยไดนะแนวคิดของ  Reynolds  มาศึกษาในการวิจัยครั้งนี้  ซึ่งมีองคประกอบดังนี้ 
                     5.3.1  ความเปนบุคคลที่มีความสามารถ  (Competence)  หมายถึง  ความสามารถ
ในการทํางานใหไดผลดี  โดยบุคคลมีความเชื่อวามีความสามารถในการตัดสินใจ  ความสามารถ
เปนบทบาทหนึ่งของผูบริหารที่จะตองทําใหเกิดขึ้น  ในดานการแสดงความสามารถและประสิทธิ
ภาพของในการทํางาน  ผูบริหารตองมีความรู  ความชํานาญ  ความสามารถ  บุคลิกลักษณะ  ซึ่งมี
อิทธิพลภายในขอบเขตเฉพาะและมีความเชี่ยวชาญทางเทคนิคโดยเฉพาะ (Hosmer,1995)  จะทํา
ใหบุคลากรใหความไววางใจในตัวผูบริหาร  ซึ่งความไววางใจสูงจะตองใชเวลามากและผูบริหาร
ตองมีความสามารถในดานตอไปนี้ 
                               5.3.1.1  การคัดเลือกบุคลากรที่ถูกตอง (Choose  the right  people)  การ
เลือกบุคลากรที่ถูกตองไมใชเร่ืองงาย  ผูบริหารตองมีความสามารถในการเลือกบุคลากรในการ
ปฏิบัติงานดวยความมั่นใจวาบุคลากรนั้นจะปฏิบัติงานไดดี  ผูบริหารตองสามารถที่จะรูวาตองการ
อะไรจากบุคลากร     รูปแบบของกระบวนการคัดเลือกที่มีประสิทธิผลเปนการแสดงตอผูแขงขัน 
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วาผูบริหารตองการอะไร  ผูบริหารตองมีความสามารถในการฟง  ส่ิงที่ผูบริหารควรรูคือ  ทักษะและ
เทคนิคประสบการณของบุคลากร  นอกจากนั้นการคัดเลือกบุคลากรนั้นไดจากการใชความรู  
ความรูของบุคลากรเปนสิ่งสําคัญยิ่งเปนทักษะที่เกี่ยวกับความสามารถ  ในการทํางานเปนทีม  
บุคลากรตองมีการตัดสินใจที่ดี  ความคิดริเร่ิมสรางสรรคและความยืดหยุนในการปฏิบัติงาน  
ทักษะบุคคลนี้เปนสิ่งที่เรียนรูนาน  ผูบริหารตองมีความสามารถในการคัดเลือกบุคลากรที่มีความ
สามารถทั้งทางดานเทคนิคและบุคคล  ดังนั้นความสามารถของผูบริหารเปนสิ่งสําคัญในการคัด
เลือกบุคลากรที่มีความสามารถและความถนัดอยางเหมาะสม  ความสามารถของบุคลากรไดจาก
การศึกษา  การฝกอบรม  การปฏิบัติกิจกรรมการพัฒนาบุคลากร  ดังนั้นบุคลากรจึงตองการผู
บริหารที่มีความสามารถ  เปดเผย  ความนาเชื่อถือและความเสมอภาค 
                              5.3.1.2  การสงเสริมการเรียนรู  (Promote  learning)  การสรางความไววางใจ   
ผูบริหารตองการที่จะใหบุคลากรมีความสามารถในการปฏิบัติงาน  แตการเลือกบุคลากรจากความ
สามารถไมเพียงพอ  ตองมีทักษะ  ความรูที่รวดเร็วตอการเผชิญกับโลกที่เปลี่ยนแปลง  บุคลากร
ตองมีความมุงมั่นที่จะเรียนรู  เพื่อที่จะพัฒนาทักษะในการทํางาน  ถาปราศจากการเรียรรูจะไมมี
ความสามารและถาปราศจากความสามารถความไววางใจจะไมเกิดขึ้น 
                   5.3.2  ความเปนบุคคลที่เปดเผย  (Openness)  หมายถึง  การใหบุคคลมีความมั่นใจ
ในตัวผูนํา  โดยการเปดเผย  มีความซื่อสัตยและจริงใจตอผูอ่ืน  ซึ่งหมายถึงการกระทําดวยความซือ่
สัตย  (Integrity)  ระหวางกัน  เปนมิติหนึ่งของผูบริหารกับพนักงาน  (Nanus,1989)  และนอกจาก
นี้การเปดเผยเปนความเต็มใจที่จะใหผูอ่ืนไดรูความรูสึกที่แทจริง  พูดความรูสึกของตนเองที่มาจาก
ความคิดภายในจิตใจ  ผูนําตองปฏิบัติตามแนวคิดตางๆตอไปนี้ 
                              5.3.2.1  บอกถึงความสําเร็จ  (Tell  them  score)  สัมพันธภาพและความซื่อ
สัตยเปนสิ่งที่สําคัญตอบุคคลที่จะใหเกิดความไววางใจ  ความไววางใจในระดับสูงไมใชหวังเพียง
เงินทองอยางเดียวแตจะทําใหเกิดคุณคาที่เปนจริง  เปนการบอกถึงความกาวหนาขององคการที่ได
รับความสําเร็จตามเปาหมาย  องคการที่ไดรับความสําเร็จนั้นจําเปนตองบอกถึงความสําเร็จแกกับ
ภายในองคการ  ซึ่งหมายถึงการติดตอส่ือสารกับทุกๆคนในองคการ  เปนหัวใจของความมีคุณคา
และวัตถุประสงคตอความกาวหนาขององคการที่สามารถวัดไดดังนี้  1)  คุณคาเปนหัวใจการดํารง
ชีวิตตอการอยูรอดขององคการ  ไมใชมุงหวังเงินทองเพียงอยางเดียว  กลุมคนจะตองอยูรวมกัน
และดํารงชีวิตอยูรอดเชนเดียวกับองคการ  การทํางานใหสําเร็จไมสามารถทําไดโดยลําพัง  ตองมี
การทํางานรวมกัน  เนื่องจากบุคคลตองอยูรวมกันเปนสังคม  2)  วัตถุประสงค  เพื่อการอยูรอดของ
องคการ 
                               5.3.2.2  การประเมินผลยอนกลับ  (Give  feed  back)  ผูบริหารที่ตองการให
บุคลากร  เชื่อวาผูที่มีความเปดเผย  และซื่อสัตยอยางจริงใจ  โดยการแบงปนขอมูล  ขาวสาร  รวม
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ถึงความคิดและความรูสึก  มีการรับความคิดที่รวดเร็วและเต็มใจที่จะแลกเปลี่ยนขอมูลอยางอิสระ
ซึ่งกันและกัน  เพื่อใหบุคลากรไดรับความสําเร็จตามเปาหมาย  (Hosmer, 1995)  การแลกเปลี่ยน
ขอมูลขาวสารอยางเดียวไมเพียงพอ  ผูบริหารตองบอกถึงสิ่งที่คิดใหกับบุคลากรทราบ  หรือบอกให
รูวาคิดอะไรเกี่ยวกับพฤติกรรมของผูอ่ืน  การพูดตรงๆ  เปนสิ่งที่เกิดขึ้นยากในองคการซึ่งเปนการไม
คุนเคย  หรือไมยอมรับกันในสังคม  บุคคลตองการการเปดเผย  แตก็กลัววาการเปดเผยจะเปนการ
ทําลายสัมพันธภาพ  การที่จะมีความไววางใจสูงตองเขาในถึงสิ่งตางๆเหลานี้  ตองใหความซื่อสัตย
ในการประเมินผลยอนกลับนับเปนการกระทําในสิ่งที่ด ี
 บุคคลสวนมากกลัวการประเมินผลยอนกลับวาจะทําลายสัมพันธภาพ  แตในทางตรงกัน
ขามเปนสิ่งที่เปนความจริงโดยตรงมีการประเมินผลยอนกลับในทางที่ถูกตอง  วิธีการวิจารณเปนวิธี
ที่ดีกวาการประเมินผลดวยตัวของมันเอง  โดยตองระมัดระวังในการใชคําพูดที่บอกกลาวกับบุคคล
อ่ืน  ซึ่งจะตองทําดวยความระมัดระวังและความเคารพซึ่งกันและกัน  สัมพันธภาพระหวางบุคคลก็
จะเกิดขึ้น  ซึ่งเปนการประเมินผลยอนกลับที่แทจริง 
                      5.3.3  ความเปนบุคคลที่นาเชื่อถือ  (Reliability)  หมายถึง  ผูบริหารตองทําในส่ิงที่
พูดและกระทําตอไป  บุคคลจะไววางใจผูบริหารถาผูบริหารมีความนาเชื่อถือมีความม่ันคง  ความ
เชื่อมั่นเปนองคประกอบสําคัญอยางยิ่งของความสําเร็จในการปฏิบัติงานและความไววางใจก็เปน
ระดับความรูสึกเชื่อมั่นของบุคลากรในการสรางสัมพันธภาพ  (Schermerhorn et al,  2001: 43)  
ความไววางใจในระดับสูงตองเขาใจถึงความนาเชื่อถือ  ผูบริหารตองรักษาสัญญาและทําให
บุคลากรยอมรับและมีความเชื่อวาเปนสิ่งที่ถูกตองโดยปราศจากความกลัว  ผูบริหารที่นาเชื่อถือ
ตองปฏิบัติดังนี้ 
                                 5.3.3.1  การได รับความรับผิดชอบในการปฏิบัติ งาน   (Make  them  
accountable)  หมายถึง  ผูบริหารตองการใหบุคลากรมีความเชื่อมั่นและเชื่อถือวาผูบริหารทําใหั
บุคลากรแนใจวาจะไดรับทรัพยากรในการปฏิบัติงานและบุคลากรก็จะยอมรับผลลัพธนั้น  ก็คือผล
ลัพธจะเกิดขึ้นกับองคการ  การที่จะทําใหบุคลากรมีความรับผิดชอบสําหรับการปฏิบัติงาน  ผู
บริหารจะเปนผูใหการสนับสนุนทรัพยากรและใหขอเสนอแนะในการทํางานที่บุคลากรตองการใชใน
การปฏิบัติงาน  เพื่อที่จะทําใหบุคลากรยอมรับวาเปนงานที่บุคลากรแสดงออกมาอยางชัดเจน  ผู
บริหารจะตองใชเวลาในการตรวจสอบงานโดยการนิเทศและตรวจตรา  ซึ่งจําเปนตองกระทําใหชัด
เจนวาบุคลากรปฏิบัติงานอยางไร  เมื่อไรและที่ไหน  โดยตองบอกใหบุคลากรยอมรับในผลงานของ
ตนเอง  ไมใชที่กระบวนการ  วิธีการนี้ผูบริหารจะตองมีความอดทนตอบุคคลอื่น  เพราะวาติองยอม
รับในส่ิงที่บุคลากรปฏิบัติ  นั่นหมายถงึการเผชิญกับผลสําเร็จหรือความลมเหลว 
            5.3.3.2  การปฏิบัติดวยความชื่อสัตย  (Act  with  integrity)  หมายถึง  
บุคลากรตองมีความเชื่อวาผูบริหารปฏิบัติตอบุคลากรดวยความซื่อสัตย  โดยการรักษาสัญญา  
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กระทําในส่ิงที่พูด  การกระทํานี้จะตองมั่นคงรวดเร็วปฏิบัติดวยความมีจริยธรรมสูง  ความสําเร็จ
ของการมีสัมพันธภาพระหวางผูบริหารและบุคลากรตองมีรากฐานของความนาเชื่อถือ  ความ
ซื่อสัตยและความเปนมิตร  ปจจัยเหลานี้มีความสําคัญตอผูบริหารที่จะตองมีจริยธรรม  คุณคา  จริย
ธรรมในการติดตอส่ือสารและสนับสนุนการดําเนินงานดวยความรับผิดชอบ 
   5.3.4  ความเปนบุคคลที่มีความเสมอภาค  (Equity)  หมายถึงผูบริหารใหความ
สนใจและหวงใยบุคลากรดวยความสามารถและยุติธรรม  การสรางบรรยากาศในสถานที่ทํางาน
ตองแนใจวาการตัดสินที่ปฏิบัติจะไดรับความเสมอภาคและยุติธรรม  ความเสมอภาคเปนการ
กระทําที่สมดุล  การใหความยุติธรรมกับบุคคลหนึ่งอาจจะไมปรากฏกับอีกบุคคลหนึ่ง  ดังนั้นตอง
ใหความสนใจและหวงใยในการตัดสินใจของบุคลากร  ผูนําจะตองรับฟง  พบปะและพูดคุยให
ความหวงใยบุคลากรซึ่งปฏิบัติดังนี้ 
              5.3.4.1  ใหความสนใจหวงใยผูปฏิบัติงานแตละบุคคลอยางเทาเทียมกัน  
(Identify  Their  Concerns)  การบริหารจัดการตองมีความนาเชื่อถือ  มีระดับความเคารพและไว
วางใจซึ่งกันและกัน  ถาผูบริหารใหความสนใจในงานและจัดสรรทรัพยากรที่ดีที่สุดใหแกบุคลากร
เพียงบางคนก็อาจทําใหเกิดความไมยุติธรรม  ความหวงใย  สนใจในบุคลากรเปนสิ่งที่จําเปนสวน
หนึ่งของความไววางใจและผูบริหารจะสามารถทําใหผูอ่ืนปฏิบัติตามได  เมื่อบุคลากรมีความเชื่อวา
ไดรับความสนใจหวงใยทั้งคําพูดและการกระทําอยางแทจริง  ซึ่งผูบริหารจะตองมีทักษะในการรับ
ฟงปญหาและเขาใจปญหาไดอยางรวดเร็วนอกจากนี้ยังเขาถึงบุคลากรไดอยางสม่ําเสมอ 
                                    5.3.4.2  การใหอํานาจในการปฏิบัติงานแตละบุคคลอยางเทาเทียมกัน  
(Lead  decisvely)  การนํามาสูความยุติธรรมและความเสมอภาค  ผูบริหารจะตองพิจารณาถึงคํา
พูดและการกระทํา  การฟงอยางเดียวไมเพียงพอตองมีการปฏิบัติโดยการใหอํานาจในการตัดสินใจ
ที่มีความเสมอภาคกับบุคลากรทุกคน  โดยตองมีการรับฟงบุคลากรดวยความสนใจ 
 นอกจากนี้นักวิชาการหลายทานยังไดศึกษาความไววางใจระหวางบุคคลซึ่งมีความคลาย
และแตกตางกัน  ขึ้นอยูกับแนวคิดหรือมุมมองความไววางใจในรูปแบบตางๆ  ความไววางใจใน
หนวยงานที่ผูบริหารจําเปนตองสรางใหกับบุคคลมีองคประกอบดังนี้  (Bennis  &  Towsend, 
1995; Mishra,1996; Shaw, 1997) 
 1)  ความซื่อสัตย  (Integrity)  และความจริงใจ  บุคคลจะมีความรูสึกมั่นคงและ
เชื่อถือไววางใจผูบริหาร  เมื่อบุคลากรมีความเชื่อวาผูบริหารมีความซื่อสัตย  ความนาเชื่อถือ 
 2)  ความสามารถ  (Competence)  เปนทักษะความรูเทคนิคของแตละบุคคล  
บุคคลจะรูวาเขาจะพูดอะไรและมีความเชื่อวาผูนํามีทักษะ  และความสามารถในการดูแลรักษา 
 3)  ความมั่นคง  (Consistency)  เปนความนาเชื่อถือของบุคคล  ความสามารถใน
การคาดคะเน  และใชวิจารณญาณที่ดีในสถานการณที่เปนจริง 
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 4)  ความเปนคนเปดเผย 
5) ความจงรักภักดี  เปนความเต็มใจที่จะปกปองและชวยเหลือ 
6) ความหวงใย  เปนความสนใจตนเองพอๆกับผูอ่ืนในองคการสุขภาพ  บุคลากร 

ไววางใจในผูบริหารเพราะวามีความเชื่อวาผูบริหารสามารถที่จะดูแลเกี่ยวกับความปลอดภัยในงาน
ของบุคลากรได 
 สรุปคุณลักษณะของผูบริหารที่กอใหเกิดความไววางใจจึงเนนที่ลักษณะของผูบริหาร
ประกอบดวยลักษณะ  4  ประการ  คือ  1)  วิสัยทัศนผูบริหาร  2)  ความเห็นอกเห็นใจ  3)  ความ
มั่นคง  4)  ความซื่อสัตย 

 

5.4   ความสําคัญของความไววางใจ 
 ความไววางใจเปนสิ่งสําคัญอยางยิ่งที่ทําใหองคการดํารงอยูและประสบผลสําเร็จ  เนื่อง
จากการทํางานรวมกันตองพึ่งพาอาศัยกัน  แนวโนมในปจจุบันมีความหลากหลายขององค
ประกอบในการทํางานมากขึ้น  ความไววางใจกันระหวางสมาชิกในองคการมีแนวโนมเพิ่มข้ึน  
ความไววางใจเปนแหลงทรัพยากรที่มาจากความรวมมือเปนพื้นฐาน  (Shaw,1997)  และความไว
วางในซึ่งกันและกันของบุคคลในองคการกอให เกิดผลลัพธที่มีประสิทธิภาพตอองคการ  
(Reynolds,1997)    ความไววางใจเปรียบเสมือนหมุดหรือสลักที่ยึดสวนตางๆเขาไวดวยกัน  และ
สามารถเอื้ออํานวยใหองคการบรรลุเปาหมายพรอมกับความเจิญเติบโตขององคการ  หากองคการ
ใดปราศจากความไววางใจของบุคคลในองคการจะทําใหเสียเวลา  เสียทรัพยากรในการบริหารจัด
การเปนจํานวนมากจนกวาองคการจะประสบผลสําเร็จได  ซึ่งความไววางใจมีความสําคัญในหลาย
ทางและเปนสวนประกอบที่จําเปนในทุกประเภทในสัมพันธภาพของมนุษย  ซึ่งยังผลใหเกิดความ
ราบร่ืนและเกิดคุณคาในการแลกเปลี่ยนตางๆในวิธีการที่มีประสิทธิภาพ  (Luhmann, 1979  และ  
Good, 1981  อางใน  Mayer,1996)  กลาววาความไววางใจเปนพื้นฐานของความคาดหวังใน
พฤติกรรมของบุคคลอื่นและเขาใจผูอ่ืนอยางชัดเจนและเห็นไดชัด  ซึ่งสอดคลองกับคํากลาวของ  
Lieberman  (1981)  ที่วาความไววางใจเปนความสัมพันธระหวางกันและมอบหมายใหทําหนาที่
ดวยความเชื่อถือและซื่อสัตยตอกัน 
 Robbins  (2000 ; 504)  กลาวถึง  ความไววางใจเปนสิ่งที่มีความสําคัญเนื่องจาก 
 1. ความสูญเสียทั่วไปของความไววางใจ  (General  loss  of  trust  institutions)  
ในป  ค.ศ. 1950  เปนยุคที่เชื ่อวามีความซื่อสัตยตอการใชอํานาจหนาที่  แตการคัดเลือก
บุคคลเขามาทํางานหนาที่เกี่ยวกับกฎหมาย  ผูบริหารทางธุรกิจ  นักวิชาการ  นักหนังสือพิมพ นัก
วิจัย  และบุคคลที่ไดรับมอบอํานาจในการทํางานที่มีชื่อเสียงนั้นไมสามารถบอกความจริงไดทุกครั้ง  
เจาหนาที่ของรัฐไมแนใจเกี่ยวกับการใชอํานาจหนาที่  ดังนั้นความไววางใจจึงถูกทําลายแทบทั้งสิ้น
ในทุกสถาบัน 



 52

 2. ความสัมพันธของนายจาง-พนักงานที่ ไมดี ในองคการเปนจํานวนมาก  
(Employer – employee  relations  have  suffered  in  many  organizations)  การบริหารการ
ปฏิบัติเนื่องจากมีองคการเปนจํานวนมากที่จายคาตอบแทนไมเปนระเบียบ  พนักงานตองประสบ
ปญหาในการสื่อสาร  สูญเสียความไววางใจเนื่องจากมีผลที่เกิดขึ้นตามมา  เชน  การปฏิบัติงาน
เกิดการผิดพลาดไมสําเร็จตามเงื่อนไขการใหรางวัล  ละเลยความรับผิดชอบ  และการลดขนาดองค
การทําใหความไววางใจลดลงแตปญหาไมมากเทาการปลดพนักงาน 
 3.  เกิดการเปลี่ยนแปลงและความไมมั่นคง  (Change  and  instability)  ความไว
วางใจมีความสําคัญมากในสภาพที่มีการเปลี่ยนแปลง  และความไมมั่นคงในสถานที่ทํางาน  
บุคคลจะตองเปลี่ยนไปมีความสัมพันธกับบุคคลอื่น  ซึ่งระดับความไววางใจจะเปนตัวกําหนด 
 4. ขอสัญญาทางจิตวิทยาในรูปแบบใหม  (The  new  psychological  contract)  
หมายถึง  ขอตกลงที่ไมไดมีการเขียนถึงสิ่งที่ผูบริหี่ไมไดมีการคาดหวังจากพนักงาน  และสิ่งที่
พนักงานคาดหวังจากผูบริหารในแงคิดของพนักงานขอสัญญาทางจิตวิทยาคือ  การรับรูของ
พนักงานที่คิดวาพวกเขาจะไดรับสิทธิ์  ซึ่งเปนผลมาจากขอสัญญาที่นายจางใหไวกับเขา 
 ดังนั้นหากความไววางใจอยูในระดับต่ํา  พนักงานมีแนวโนมที่จะหลีกเลี่ยงการเผชิญ
ความเสี่ยง  มีการเรียกรองมากขึ้น  ลักษณะสังคมแบบนี้บุคคลในองคการจะตองเรงสรางและ
รักษาความสัมพันธกันไว  จะทําใหโอกาสที่จะไมปฏิบัติตามขอสัญญานอยลง  เนื่องจากการไม
ปฏิบัติตามขอสัญญาทําใหเกิดผลในทางลบ  เชน  มีความตั้งใจนอยลงในการที่จะทํางานใหไดผล
ตามตองการ  หากความไววางใจอยูในระดับสูงจะทําใหการปรับปรุงผลการดําเนินงานขององคการ 
 5.  โครงสรางความสัมพันธรูปแบบใหม  (New  structural  relationships)  ความไววาง
ใจเปนสารหลอล่ืนใหเกิดความราบรื่น  มีการประสานกับอยางดีในองคการ  โดยขจัดความขัดแยง
ทางความคิด  การบรหิารในยุคปจจุบันตองการความไววางใจ  ซึ่งเปนหลักประกันที่สําคัญขององค
การ 
 6. เปนการสรางความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  (Building  commitment)  ความ
ไววางใจเปนสิ่งสําคัญเนื่องจากมีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการอยูในระดับสูง  
การที่บุคคลมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการนั้นจะเปนตัวกําหนดใหองคการบรรลุเปาหมายและ
รักษาสมาชิกในองคการใหคงอยู 
 ความไววางใจมีความสัมพันธหลายทางมีผลทําใหเกิดความราบรื่นและใหคุณคาในการ
แลกเปลี่ยนตางๆในวิธีการที่มีประสิทธิภาพ  (Luhmann,1977)  สรุปวา  ความไววางใจสงผลให
การมีสวนรวมในเครือขายอยางแทจริง  สามารถปรับตัวไดในรูปแบบตางๆขององคการสามารถ
บริหารจัดการภาวะวิกฤติลดความขัดแยงและลดตนทุน 
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 ความไววางใจในองคการทําใหเกิดความพึงพอใจและรับรูประสิทธิผลขององคการ  
(Winogard, 2000)  ซึ่งสอดคลองกับคํากลาวของ  Schmalenberg  (1993)  วาความไววางใจเปน
ตัวชี้วัดประสิทธิผลขององคการและมีความเกี่ยวของกับการทํานายผลลัพทมากกวาทัศนคติของ
ความไววางใจในผูอ่ืนตลอดจนเปนปจจัยที่บงชี้ที่สําคัญของการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพของ
องคการ  (Mishra & Morrisey, 1990)  เนื่องจากความไววางใจมีความสัมพันธทางบวกกับความ
พึงพอใจในงาน  การควบคุม  และการติดตอส่ือสารที่มีประสิทธิภาพอีกดวย 
 

5.5  ความไววางใจในองคการกับผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพขององคการ 
 การปฏิบัติงานในหนวยงานตางๆ  ความไววางใจเปนสวนหนึ่งของผูบริหารและบุคลากร  
ซึ่งผูนําจะตองปฏิบัติตอบุคลากรโดยใหเกียรติและใหความเคารพเปนตัวอยางที่ดี  คงไวซึ่งความซื่อ
สัตยและความมั่นคง  ถาบุคลากรรับรูวาผูนํามีความเปดเผยและยอมรับฟงความคิดเห็นของตนเอง
และยินดีใหการสนับสนุนในดานตางๆและเปดโอกาสใหมีการประเมินผลยอนกลับจะทําใหผลการ
ดําเนินงานมีประสิทธิภาพ  ทั้งนี้ทีมผูบริหารตองแสดงใหเห็นถึงพฤติกรรมที่นาไววางใจเสีย
กอน  (Wayne et al, 2002)  ซึ่งจากการศึกษาของผูสนใจในหลายแงพบวา  ความไววางใจของ
บุคคลในการปฏิบัติงานเปนสิ่งจําเปนที่จะทําใหเกิดผลลัพธของคุณภาพในการดูแลที่ประสบผล
สําเร็จสูง  (Kanter,1977)  ดังนั้นในองคการตางๆจึงจําเปนตองสรางความไววางใจใหเกิดขึ้นตอไป
ในองคการ  โดยหากลวิธีในการสรางความไววางใจใหเกิดขึ้นจะทําใหการทํางานในหนวยงานงาย
ขึ้นประหยัดเวลาในการควบคุมตรวจสอบแลวยังสงผลใหองคการไดรับความสําเร็จตามเปาหมายที่
องคการกําหนด  ตามวิสัยทัศน  พันธกิจขององคการและมีการดําเนินงานตามลักษณะขององคการ
ที่มีการดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ  ผลผลิตในการปฏิบัติงานก็สูงขึ้นตามไปดวย  (Kerfoot, 
1998)   
 
6..งานวิจัยที่เกี่ยวของ    
 

 วรนุช    เนตรพิศาลวนิช  (2538)  ไดทําการศึกษาวัฒนธรรมองคการของฝายการ
พยาบาลโรงพยาบาลของรัฐในเขตกรุงเทพมหานครโดยใชแนวคิดของคุกและคณะพบวา  เมื่อ
จําแนกตามขนาดโรงพยาบาล  วัฒนธรรมองคการของฝายการพยาบาลลักษณะสรางสรรคในโรง
พยาบาลขนาดใหญมีลักษณะสรางสรรคมากกวาโรงพยาบาลขนาดเล็ก  สวนลักษณะ 
ตั้งรับ-กาวราวไมมีความแตกตางกัน  ซึ่งการศึกษาครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย 
 อัญชลี  วิสิทธิวงษ   (2538)  ไดศึกษาวัฒนธรรมองคการของฝายการพยาบาลโรง
พยาบาลศูนย  โรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลชุมชนสังกัดกระทรวงสาธารณสุขจํานวน  49  
โรงพยาบาล  โดยมีพยาบาลวิชาชีพ  97  คนเปนผูใหขอมูล  เครื่องมือที่ใชคือแบบสอบถาม  ผล



 54

การวิจัยพบวา  วัฒนธรรมองคการของฝายการพยาบาลโรงพยาบาลศูนย  โรงพยาบาลทั่วไปโรง
พยาบาลชุมชนจําแนกตามรายลักษณะคือ  ลักษณะสรางสรรคอยูในระดับมากและวัฒนธรรมองค
การของฝายการพยาบาลโรงพยาบาลศูนย  โรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลชุมชนโดยรวมมี
ลักษณะไมแตกตางกัน 
 วิลาวรรณ   ตันติสิทธิพร  (2541)  ศึกษาวัฒนธรรมองคการของงานหองผาตัดโรง
พยาบาลรัฐกรุงเทพมหานครในดานลักษณะสรางสรรค  ลักษณะตั้งรับ – เฉื่อยชาและลักษณะตั้ง
รับ– กาวราว  และเปรียบเทียบวัฒนธรรมองคการของกลุมงานการพยาบาลหองผาตัดจําแนกตาม
สังกัดและประเภทหองผาตัด  กลุมตัวอยางคือ  พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหองผาตัด 633 คน  
พบวาวัฒนธรรมองคการของหองผาตัดโดยรวมอยูในระดับมาก  โดยลักษณะสรางสรรคมีคาเฉลี่ย
สูงสุด 
 Farris, Senner & Butterfield  (1973)  ศึกษาความสัมพันธระหวางวัฒนธรรมองคการ  
พฤติกรรมองคการกับความไววางใจ  การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อตรวจสอบความไววางใจ
ระหวางบุคลากรและความไววางใจระหวางบุคคลมีความสัมพันธตอสภาพทางสังคม  ซึ่งมีผล
กระทบตอประสบการณที่ไดรับจากในองคการ  และความพึงพอใจของบุคคลมีผลตอพฤติกรรม
ภายใตบรรยากาศองคการที่มีความแตกตางกัน  โดยกลุมตัวอยางศึกษาในสถาบันทางการเงินใน
ประเทศบราซิลที่เปนนักการธนาคารจํานวน  296  คน  เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถาม  ผลการ
ศึกษาพบวา   
 1.  นักธนาคารบราซิลมีแนวโนมตองสนองใหความไววางใจ 
 2. ระดับสถานะในสังคมกับความไววางใจมีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ.24  และพบวาระดับสถานะทางสังคมเปนผลลัพธของความไววางใจ 
 3. สภาพทางสังคมที่บุคคลรูสึกวามีการประสมประสานกันในองคการจะทําใหเกิด
ความไววางใจ 
 4.  ความไววางใจมีความสัมพันธกับองคประกอบของสภาพแวดลอมทางวัฒน
ธรรมและพบวาความไววางใจเปนสิ่งที่ใชพัฒนาความสัมพันธระหวางบุคคลในการทํางานขององค
การ 
 5.  ความไววางใจมีความสัมพันธตอพฤติกรรมองคการ  พบวา  ธนาคารบราซิลมี
ระดับความไววางใจสูงจะมีการประสมประสานกันในธนาคารรวมดําเนินงานทําใหธนาคารมีผล
การดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพ 

6. บรรยากาศองคการมีผลกระทบตอความไววางใจเล็กนอย 
 Smircich  (1983)  ไดทําการศึกษาและชี้ใหเห็นวาวัฒนธรรมองคการมีสวนชวยในการ
เพิ่มผลในการดําเนินงานขององคการ  โดยที่วัฒนธรรมองคการจะชวยเสริมสรางความผูกพันใหกับ
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สมาชิกในองคการ  วัฒนธรรมองคการจะเปนสิ่งที่กําหนดกรอบระเบียบแบบแผนในการปฏิบัติรวม
กับสมาชิก  ทําใหเกิดเอกลักษณอันหนึ่งอันเดียวกันของสมาชิกในองคการและยังสงผลถึงเสถียร
ภาพขององคการที่ทําใหเกิดภาพลักษณอันหนึ่งอันเดียวกันของสมาชิกในองคการ 
 Cameron และ Ettington  (1988)  ไดทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับวัฒนธรรมองคการใน
องคการทั่วไป  พบวามีการโยงความสัมพันธระหวางลักษณะวัฒนธรรมองคการกับผลการดําเนิน
งานที่มีประสิทธิภาพ  ความสัมพันธดังกลาวคือความเขมแข็งของทางวัฒนธรรม  (Cultural  
strength)  และความสอดคลองของวัฒนธรรมหมายถึง  การมีพลังทางวัฒนธรรมที่จะผลักดันให
เกิดความเชื่อไปในแนวทางเดียวกัน  (conmity)  และความสอดคลองทางวัฒนธรรม  หมายถึง  
ความสอดคลองเขากันไดและความมีลักษณะเหมือนๆกันขององคประกอบทางวัฒนธรรม  คนทั้ง
สองไดเสนอผลการวิจัยที่ไดจากการทบทวนวรรณกรรมคือ  รูปแบบคานิยมทางวัฒนธรรมที่แขงขัน
กัน  (Competing  value  model)  รูปแบบดังกลาวไดจําแนกวัฒนธรรมออกเปน  4  แบบคือ  แบบ
ครอบครัว (Clan)  แบบราชการ  (Hierarch)  แบบการเฉพาะกิจ  (Adhocracy)  และแบบกลไก
ตลาดซึ่งในแตละแบบจะมีแบบของผูนํา  (Leader  style)  ความผูกพันยึดเหนี่ยวในองคการ  
(Bonding)  และลักษณะสําคัญของกุศโลบายขององคการ  (Strategic  emphasis)  แตกตางกัน
ออกไปโดยมีงานวิจัยยืนยันความสอดคลองกันที่ เปนอยูในวัฒนธรรมองคการทั้ง  4  แบบ  
Cameron  และ  Ettington  ไดนําวัฒนธรรมองคการทั้ง  4  แบบไปตรวจสอบกับองคการของ
วิทยาลัยเปนแบบครอบครัวมากที่สุด  รองลงไปคือแบบราชการ  แบบเฉพาะกิจและแบบกลไก
ตลาดตามลําดับ 
 Rousseau  (1990)  ไดศึกษาหนวยงานบริการ  32  หนวย  พบวาความพึงพอใจหรือ
วัฒนธรรมองคการที่แสดงถึงทีมที่เรียกวาวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคมีความสัมพันธทางบวกกบัความ
ชัดเจน  ความถูกตองขององคการ  ความพึงพอใจในงานความคงอยูและขอเสนอแนะของผูอ่ืนกับ
องคการ  สวนวัฒนธรรมองคการเชิงตั้งรับ – เฉื่อยชาและวัฒนธรรมเชิงตั้งรับ – กาวราวมีความ
สัมพันธทางลบกับส่ิงที่กลาวมาขางตน  Rousseau  เสนอวาผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพมี
ความสัมพันธกับการเสริมกําลังใจ 
 Shortell  et  al  (1991)  ศึกษาในหนวยงานผูปวยหนัก  42  แหง  ผลการศึกษาแสดงให
เห็นวาวัฒนธรรมองคการเชิงสรางสรรคมีความสัมพันธกับคุณภาพในการดูแลผูปวยและภาวะผูนํา
มีความสัมพันธกับวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความสามารถในการเผชิญปญหาและการลาออก  
Shortell  จึงสรุปวาวัฒนธรรมองคการเชิงสรางสรรคและภาวะผูนํามีผลตอการเพิ่มประสิทธิภาพ
การปฏิบัติงานเปนทีมของพยาบาลที่ทําหนาที่ดูแลผูปวยหนัก 
 McAllister  (1993)  ศึกษาความสัมพันธระหวางความไววางใจระหวางบุคคลพฤติกรรม
ความเปนสมาชิกในองคการและการปฏิบัติงานกับการวิเคราะหเหตุผลความไววางใจกลุมตัวอยาง
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เปนผูบริหารระดับกลางและพยาบาลวิชาชีพจํานวน  194  คน  พบวา  บทบาทของสัมพันธภาพ
ระหวางบุคคลในการจัดการองคการทําใหผลการดําเนินงานขององคการมีประสิทธิภาพมีความ
สัมพันธกับสัมพันธภาพความไววางใจ   และพฤติกรรมของบุคคลในองคการมีความสัมพันธกับ
ความไววางใจและการปฏิบัติงาน 
 Courtney  (1998)  ศึกษาผลกระทบของความไววางใจตามการรับรูของบุคลากรตอผล
การดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพขององคการและภาวะผูนําที่มีประสิทธิผล  กลุมตัวอยางเปนผูนํา
อาวุโสระดับกลางที่ปฏิบัติงานในมหาวิทยาลัยอลิโซนา  (Arizona)  จํานวน  203  คน  เครื่องมือที่
ใชคือแบบสอบถาม  โดยศึกษาในองคประกอบของความไววางใจในดานความเชื่อมั่น  ความยุติ
ธรรม  การเปดเผย  และความเคารพพบวาทั้ง  4  ตัวแปรมีความสัมพันธทางบวกกับระดับความไว
วางใจของบุคลากรในผูนําและระดับความไววางใจกับการรับรูผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพ
ขององคการของบุคลากรและประสิทธิผลของผูนํามีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญ 
 Ogbonna  and  Harris  (2000)  ไดศึกษาถึงรูปแบบภาวะผูนํา  (Leadership  style)  
วัฒนธรรมองคการ  (Organizational  culture)  และผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพโดยศึกษา
ในบริษัท  UK  พบวาภาวะผูนําและวัฒนธรรมองคการจะเชื่อมโยงถึงผลการดําเนินงานทีม่ปีระสิทธิ
ภาพขององคการนั้นๆอยางไรก็ตามการเชื่อมโยงระหวางภาวะผูนําและผลการดําเนินงานที่มี
ประสิทธิภาพและระหวางวัฒนธรรมองคการกับผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพถูกทดสอบ
อยางเปนอิสระตอกัน  จากการศึกษาทั้ง  3  แนวคิดมีความสัมพันธกันเล็กนอย  ซึ่งการศกึษาพบวา
ความสัมพันธระหวาง  รูปแบบภาวะผูนําและผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพขององคการเกิด
ขึ้นจากสื่อกลางคือวัฒนธรรมองคการ  (Organizational  Culture) 
 Shadue  et  al  (1994)  ไดทําการศึกษาถึงการปฏิบัติงานที่ดีที่สุดในระดับนานาชาติ  
การบริหารคุณภาพและผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพในบริษัทรถยนต  ประเทศออสเตรเรีย  
เปนการศึกษาเชิงสํารวจ  กลุมตัวอยางเปนสมาชิกทั้งหมดในบริษัทผูผลิตรถยนต  เครื่องมือที่ใชคือ
แบบสอบถาม  (Likert  scale)  ใหคะแนนเปน  5  ระดับคือ  (1)  ไมเห็นดวยอยางยิ่ง  (5)  เห็นดวย
อยางยิ่ง  ผลพบวาการนําการบริหารคุณภาพทั่วทั้งองคการ  (Total  Qaulity  Manangement)  
การพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง  (CQI)  และระบบการเก็บสต็อกสินคา  (JIT)  มาปฏิบัติงานจะ
ทําใหผลการดําเนินงานงานมีคุณภาพสูงขึ้นและมีประสิทธิภาพ 
 Yeh  (1997)  ไดศึกษาถึงปจจัยที่มีผลตอการมีสวนรวมของพยาบาลในองคการวิชาชีพ
จากปญหาที่พบ  พยาบาลในไตหวันคาดหวังในการเปลี่ยนแปลงเพื่อเพิ่มผลการดําเนินงานของ
องคการผูวิจัยทําการศึกษาโดยเลือกศึกษาจากอาสาสมัครจากองคการทางวิชาการพยาบาลดวย
วิธีแบบเชิงคุณภาพ  ใชวิธีการสัมภาษณเชิงลึกพบวา  ปจจัยที่มีผลตอการมีสวนรวมของพยาบาล
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ในองคการคือ  การเสริมสรางพลังอํานาจแกบุคลากร  ซึ่งจะสงผลตอวัฒนธรรมองคการและทาํใหมี
การพัฒนาผลการดําเนินงานขององคการ  (Performance) 
 

 จากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของพบวา  ในการศึกษาผลการดําเนินงานของ
กลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลนั้นยังมี
ปจจัยที่มีความสัมพันธกับผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลอยูอีกหลายปจจัย  เชน  
การเสริมสรางพลังอํานาจ  การเสริมกําลังใจ  การนําการบริหารคุณภาพทั่วทั้งองคการมาใชและ 
พฤติกรรมของคนในองคการเปนตน  ดังนั้นผูวิจัยจึงประสงคที่จะศึกษาถึงปจจัยอ่ืนที่จะชวยเสริม
สรางใหพยาบาลวิชาชีพในกลุมงานการพยาบาลรวมกันปฏิบัติงานจนทําใหผลการดําเนินงานของ
กลุมงานการพยาบาลมีประสิทธิภาพและเปนที่ยอมรับของบุคลากรในหนวยงานอื่นตอไป 
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กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
 
 
 
 
 

 

วัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของ
กลุมงานการพยาบาล 

Cook & Lafferty (1989) 
1. มุงเนนความสําเร็จ 
2. มุงเนนสัจการแหงตน 
3. มุงเนนบุคลากรและการ

สนับสนุน 
4. มุงเนนไมตรีสัมพันธ 

ความไววางใจในองคการ 
Reynolds  (1997) 

 
1. ความสามารถ 
2. ความเปดเผย 

          3.  .ความนาเชื่อถือ 
 4.  ความเสมอภาค 

ผลการดําเนินงานของกลุมงานการ
พยาบาล Sentell  (1994) 

 
1. คํานึงถึงผูใชบริการและการ

ดําเนินงาน 
2.  กระบวนการบริหาร 
3. ภาวะผูนํา 
4. ระบบและโครงสราง 
5. บุคลากร 



บทที่  3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

 การว ิจ ัยค รั ้งนี ้เป น การว ิจ ัย เช ิงสหส ัมพ ัน ธ   (Correlation  research)  ม ีว ัต ถุ
ประสงคหาความสัมพันธระหวาง  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไววางใจในองคการกับผลการ
ดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนยที่ผานการ
ประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 

1. ประชากร 
 

 ประชากรสําหรับการวิจัยคือ  พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบตัิงานในตําแหนงพยาบาลประจําการ 
มาไมนอยกวา 1 ปในหอผูปวยทุกแผนกของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลศูนยที่ผานการ
ประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ณ.  วันที่เก็บขอมูลมีจํานวน  4  แหง  ไดแก  โรงพยาบาล
เชียงรายประชานุเคราะห  โรงพยาบาลขอนแกน  โรงพยาบาลศูนยยะลา  โรงพยาบาลนพรัตนราช
ธานี 

2. กลุมตัวอยาง 
 

 กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัตงิานในตําแหนงพยาบาลประจําการในกลุมงาน
การพยาบาลทุกแผนกโรงพยาบาลศนูยทีผ่านการประเมินและรับรองคุณภาพ  ซึ่งไดจากการการ
สุมตัวอยางแบบแบงชั้น ( S t r a t i f i e d   r a n d o m   s a m p l i n g )   โดยมีขั้นตอนดังนี้  
 1.  รวบรวมรายชื่อโรงพยาบาลที่ทําการศึกษาคือโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและ
รับรองคุณภาพทั้งหมด  4  แหง คือ  โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  โรงพยาบาลขอนแกน  
โรงพยาบาลศูนยยะลา  และโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี 
 2.  รวบรวมจํานวนประชากรของโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล  จํานวน  4  แหง  มีจํานวนทั้งสิ้น  1,286  คน 
 3.  กําหนดขนาดกลุมตัวอยางโดยคํานวณใชสูตรของ  Yamanae  (1973)  ที่ระดับความ
เชื่อมั่น  95%  มีความคลาดเคลื่อน  .05 
 จากสูตร                  n           =             N 
                                                                                1  +  Ne2 

                                                       n       คือ             ขนาดของกลุมตัวอยาง 
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                                                       N      คือ             ขนาดของประชากร 
                                                       e       คือ             ขนาดของความคลาดเคลื่อนของการสุม 
                         แทนคา                   n            =                        1,286  
                                                                                   1  +  1,286(.05)(.05) 
                                                                     =                          303 
 ผลการคํานวณไดขนาดกลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพจํานวน  303  คน (ดังตารางที่1) 
                 4.  คํานวณสัดสวนประชากรทั้ง  4  โรงพยาบาลเพื่อใหไดจํานวนกลุมตัวอยางทั้งหมด  
303  คน 
 5.  สุมหอผูปวยดวยวิธีสุมแบบงาย  (Simple  random  sampling)  โดยจําแนกหอผูปวย
เปน  4  แผนกคือ  สูติกรรม  ศัลยกรรม  อายุรกรรม  กุมารเวชกรรม  และสุมหอผูปวยในแตละ
แผนกดวยวิธีการจักฉลาก 
 6.  สุมพยาบาลวิชาชีพแตละหอผูปวยดวยวิธีการสุมแบบงาย   (Simple  random  
sampling) โดยนํารายชื่อมากําหนดกรอบตัวอยางและทําการสุมอยางมีระบบใหไดขนาดตัวอยาง
ที่คํานวณได  (ดังแสดงในตารางที่  2) 
 
ตารางที่  1  จํานวนประชากรและกลุมตัวอยางของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลศูนยที่ผานการ  
                       ประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 
    ลําดับที่     โรงพยาบาล       จํานวนพยาบาลวิชาชีพ           กลุมตัวอยางพยาบาล     

                                                        วิชาชีพที่กําหนด 
       
       1  
       2 
       3 
       4 
        

 
ขอนแกน 

เชียงราย ประชานุเคราะห
นพรัตนราชธานี 

ยะลา 

                  
                 380                                          90 
                 320                                          75 
                 313                                          73          
                 273                                          65 
 

    
 รวม                  1,286                                    303 
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ตารางที่ 2   แสดงจํานวนกลุมตัวอยางจําแนกตามแผนกของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาล     
                   ศูนยที่ผานการรับรองคุณภาพ 
 
ลําดับที่         โรงพยาบาล     สูติกรรม 

       (คน) 
 ศัลยกรรม

   (คน) 
   อายุรกรรม 

(คน) 
กุมารเวช 
กรรม (คน) 

    1 ขอนแกน 20  24 24 22 
    2  เชียงรายประชานุเคราะห 18 20 19 18 
    3 นพรัตนราชธานี 18 19 19 19 
    4 ยะลา 16 18 17 14 

 
เครื่องมือมี่ใชในการวิจัย 
 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามถึงวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของกลุมงานการ
พยาบาล  ความไววางใจในองคการ  และผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลซึ่งผูวิจัยได
สรางขึ้นจากการศึกษาจากเอกสารตํารา  วารสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของใชเปนเครื่องมือในการ
เก็บรวบรวมขอมูลประกอบดวยแบบสอบถาม  4  ตอน  ดงันี้ 
 
 สวนที่  1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพมีลักษณะเปนแบบเปด
และเลือกตอบ  ประกอบดวยขอคําถามเกี่ยวกับ  เพศ  อายุ  ระดับการศึกษาและประสบการณใน
การทํางาน  ลักษณะคําถามเปนแบบเลือกตอบและคําถามปลายเปด 
 
 สวนที่ 2 แบบสอบถามวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของกลุมงานการพยาบาล  ที่ผูวิจัย
พัฒนาเครื่องมือจากงานวิจัยของ  พิสมัย  ฉายแสง  (2538)  ซึ่งสรางขึ้นตามกรอบแนวคิดของ  
Cook & Lafferty (1983)  ซึ่งเปนลักษณะวัฒนธรรมองคการเชิงสรางสรรค ประกอบดวย  4  มิติคือ  
1)  มุงเนนความสําเร็จ  2)  มุงเนนสัจการแหงตน  3)  มุงเนนบุคลากรและการสนบัสนนุ  4)  มุงเนน
ไมตรีสัมพันธ  และวัดคาความเที่ยงโดยใชสัมประสิทธิ์ครอนบาคแอลฟา  ไดคาความเที่ยงเทากับ 
.92  โดยปรับขอคําถามใหเหมาะสมกับบริบทของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาล
วิชาชีพ  แบบสอบถามประกอบดวยขอคําถาม  20  ขอ  ดังรายละเอียดตอไปนี้ 
 มุงเนนความสําเร็จ                          5  ขอ    (ขอ  1-5) 
 มุงเนนสัจการแหงตน                      5  ขอ    (ขอ 6-10) 
 มุงเนนบุคลากรและการสนับสนุน  5  ขอ    (ขอ  11-15) 
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  มุงเนนไมตรีสัมพันธ                         5  ขอ    (ขอ  16-20) 
   ลักษณะของแบบสอบถามสวนนี้ เปนมาตราสวนประมาณคา  (Rating  scale)  5  
ระดับโดยมีเกณฑการเลือกตอบและใหคะแนนดังตอไปนี้ 
  เห็นดวยอยางยิ่ง        (5  คะแนน)   หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนั้นทั้งหมด 
  เห็นดวย                    (4  คะแนน)   หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนั้นบางสวน 
  ไมแนใจ                     (3  คะแนน)   หมายถึง  ทานไมแนใจกับขอความดังกลาว 
 ไมเห็นดวย                 (2  คะแนน)   หมายถึง  ทานไมเห็นดวยกับขอความนั้นบางสวน 
 ไมเห็นดวยอยางยิ่ง     (1  คะแนน)   หมายถึง  ทานไมเห็นดวยกับขอความนั้นทั้งหมด 
 
สวนที่  3  แบบสอบถามความไววางใจในองคการ  มีข้ันตอนดังนี้ 
 3.1  ศึกษาเอกสาร  และตํารา  เกี่ยวกับความไววางใจในองคการแนวคิดความไววางใจ
ในองคการของ  Reynolds (1997) โดยเชิญผูเชี่ยวชาญทางดานภาษาเปนผูแปล  ซึ่งผูวิจัยใชกรอบ
แนวคิดในการสรางแบบสอบถามครั้งนี้ 
 3.2  รวบรวมคําสําคัญตามแนวคิดของ  Reynolds (1997) เพื่อนํามาเขียนเปนคําจํากัด
ความไดขอคําถาม  5  องคประกอบคือ  ความสามารถ  ความเปดเผย  ความนาเชื่อถือ  และความ
เสมอภาค  มีขอคําถาม  32  ขอ  ดังนี้ 
 ดานความสามารถ             8  ขอ    (ขอ  1-8) 
 ดานความเปดเผย                   8  ขอ    (ขอ  9-16) 
 ดานความนาเชื่อถือ                   8  ขอ    (ขอ  17-24) 
 ดานความเสมอภาค                  8  ขอ    (ขอ  25-32) 
 โดยขอคําถามแตละขอมีคําตอบใหเลือกในลักษณะมาตราสวนประมาณคา  (Rating  
scale)  5  ระดับดังนี้ 
   เห็นดวยอยางยิ่ง        (5  คะแนน)   หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนั้นทั้งหมด 
  เห็นดวย                    (4  คะแนน)  หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนั้นบางสวน 
  ไมแนใจ                    (3  คะแนน)  หมายถึง  ทานไมแนใจกับขอความดังกลาว 
  ไมเห็นดวย                (2  คะแนน)  หมายถึง  ทานไมเห็นดวยกับขอความนั้นบางสวน 
  ไมเห็นดวยอยางยิ่ง    (1  คะแนน)  หมายถึง  ทานไมเห็นดวยกับขอความนั้นทั้งหมด 
สวนที่  4  แบบสอบถามผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลที่ผูวิจัยสรางขึ้นโดยใชกรอบ
แนวคิดของ  Sentell  (1994)  และงานวิจัยของ  ลัดดาวรรณ  จรรยานะ  (2543)  ที่เกี่ยวของกับ
การดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพขององคการ  ประกอบดวยขอคําถามที่ครอบคลุมใน  5  ดานคือ  
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1)  ดานการคํานึงถึงผูใชบริการและการดําเนินงาน  2)  ดานกระบวนการบริหาร  3)  ดานภาวะผู
นํา  4)  ดานระบบและโครงสราง  5)  ดานบุคลากร  ประกอบดวยขอคําถาม  33  ขอ  ดังนี้ 
                ดานการคํานึงถึงผูใชบริการ   บุคลากรและการดําเนินงาน       7  ขอ    (ขอ 1 - 7) 
  ดานกระบวนการบริหาร               7  ขอ   (ขอ 8-14) 
  ดานภาวะผูนํา                             6  ขอ   (ขอ 15 - 20) 
  ดานระบบและโครงสราง              6  ขอ   (ขอ 20-26) 
  ดานบุคลากร                              7  ขอ    (ขอ 27-33) 
                  โดยคําถามแตละขอจะมีคําตอบใหเลือกในลักษณะมาตราสวนประมาณคา  (Rating  
scale)  5  ระดับดังนี้ 
  
จริงมากที่สุด (5  คะแนน) หมายถึง ความเปนจริงที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน 
 
จริงมาก 
 
จริงปานกลาง 
 
จริงนอย 
 
จริงนอยที่สุด 

 
(4  คะแนน) 
 
(3  คะแนน) 
 
(2  คะแนน) 
 
(1  คะแนน) 

 
หมายถึง 
 
หมายถึง 
 
หมายถึง 
 
หมายถึง 

ที่ปรากฏใหเห็นมากที่สุด 
ความเปนจริงที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน 
ที่ปรากฏใหเห็นมาก 
ความเปนจริงที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน 
ที่ปรากฏใหเห็นปานกลาง 
ความเปนจริงที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน 
ที่ปรากฏใหเห็นนอย 
ความเปนจริงที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน 
ที่ปรากฏใหเห็นนอยที่สุด 

 
 ในการแปลผลคะแนนเฉลี่ยที่ไดจากแบบสอบถาม  ผลการดําเนินงานของกลุมงานการ
พยาบาลโดยรวมและรายดาน  สามารถแปลความหมายโดยใชเกณฑการตัดสินดังนี้  (ประคอง  
กรรณสูตร, 2538)  
 คะแนนเฉลีย่      4.50  -  5.00       หมายถึง  ผลการดําเนนิงานของกลุมงานการ      
                                                                                              พยาบาลอยูในระดับสูงมาก 
  คะแนนเฉลีย่      3.50  -  4.49        หมายถงึ  ผลการดําเนินงานของกลุมงานการ      
                                                                                             พยาบาลอยูในระดับสูง 
 คะแนนเฉลีย่      2.50  -  3.49        หมายถงึ  ผลการดําเนินงานของกลุมงานการ      
                                                                                             พยาบาลอยูในระดับปานกลาง 



 64

 คะแนนเฉลีย่      1.50  -  2.49        หมายถงึ  ผลการดําเนินงานของกลุมงานการ      
                                                                                             พยาบาลอยูในระดับตํ่า 
 คะแนนเฉลีย่      1.00  -  1.49        หมายถงึ  ผลการดําเนินงานของกลุมงานการ      
                                                                                             พยาบาลอยูในระดับตํ่าที่สุด 
 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 
 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือในการวิจัยครั้งนี้  ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและ
ความเที่ยงของเครื่องมือ  โดยมีข้ันตอนดังนี้ 
 
              1.การหาความตรงตามเนื้อหา 
 ผูวิจัยนําเครื่องมือที่สรางขึ้นเสนออาจารยที่ปรึกษา  เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของขอ
คําถาม  ความครอบคลุมเชิงเนื้อหาและการใชภาษา  พรอมทั้งปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของ
อาจารยที่ปรึกษา  หลังจากนั้นผูวิจัยนํากรอบแนวคิดและโครงรางวิทยานิพนธที่ผานการแกไขจาก
อาจารยที่ปรึกษาแลวไปขอความคิดเห็นจากผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทาน  ซึ่งมีความเชี่ยวชาญใน
เร่ืองที่ผูวจิัยศึกษา  (ดังรายนามในภาคผนวก)  เปนผูตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา  ความถูกตอง
ชัดเจน  และความเหมาะสมของภาษาที่ใชในเครื่องมือที่ผูวิจัยสรางขึ้น  และดัดแปลงขึ้น  โดย
เฉพาะแบบสอบถามความไววางใจในองคการ  ผูวิจัยใหผูทรงคุณวุฒิเปนผูตรวจสอบความถูกตอง
ของการแปล  และความสอดคลองของขอคําถามจากแบบสอบถามที่สรางและดัดแปลงขึ้นกับขอ
คําถามจากเครื่องมือตนฉบับที่เปนภาษาอังกฤษดวย 
 ผลการพิจารณาสามารถนํามาคํานวณหาคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา  (Content  
Validity  Index)  หรือ  CVI  ไดจากสูตรดังนี้  (Davis,1992   อางถึงใน  บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 
2544: 225)   
CVI                =           จํานวนคําถามที่ผูเชี่ยวชาญทุกคนใหความคิดเห็นในระดับ  3,4 
                                                                 จํานวนคําถามทั้งหมด 
 เมื่อกําหนดการแสดงความคิดเห็นเปน  4  ระดับ  คือ 

1 หมายถึง     คําถามไมสอดคลองกับคํานิยามเลย 
2 หมายถึง     คําถามจําเปนตองปรับปรุงจึงจะมีความสอดคลองกับคํา  
                                   นิยาม 
3 หมายถึง     คําถามจําเปนตองปรับปรุงเล็กนอยจึงจะมีความสอดคลอง  
                                  กับคํานิยาม 
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4 หมายถึง    คําถามสอดคลองกับคํานิยาม 
 โดยเกณฑที่ใชตัดสินคุณภาพของเครื่องมือ  คือใชเกณฑ  CVI = .80  ขึ้นไป  เมื่อไดรับ
การตรวจความตรงตามเนื้อหาแลวผูวิจัยนําขอเสนอแนะที่ไดรับมาปรับปรุงแกไขแบบสอบถามรวม
กับอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธดังนี้ 
                1.1  แบบสอบถามวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค     จํานวน  20  ขอ 
        ผูทรงคุณวฒุิ                        จํานวน  5  ทาน 
         คาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (CVI)       =   .85 
         การปรับปรุงแกไขแบบสอบถาม 
        ปรับความชัดเจน                   6  ขอ 
          ตัดทอนขอคําถามที่ซ้ําซอน    2  ขอ  
 1.2  แบบสอบถามความไววางใจในองคการ     จํานวน  32  ขอ 
        ผูทรงคุณวุฒิ                           จํานวน  5  ทาน 
        คาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (CVI)       =   .96 
             การปรับปรุงแกไขแบบสอบถาม 
              ปรับความชัดเจน                  21    ขอ 
             ตัดทอนขอคําถามที่ซ้ํา            1    ขอ 

1.3  แบบสอบผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  จํานวน  33  ขอ 
          ผูทรงคุณวุฒิ                        จํานวน  5  ทาน 
          คาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (CVI)    =   .82 
         การปรับปรุงแกไขแบบสอบถาม 
         ปรับความชัดเจน              15    ขอ 
          ตัดทอนขอคําถามที่ซ้ํา       9  ขอ 
 หลังจากปรับปรุงแกไขแบบสอบถามแลวไดแบบสอบถามวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของ
กลุมงานการพยาบาล  จํานวน  18  ขอ  ความไววางใจในองคการ  จํานวน  31  ขอ  และผลการ
ดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล จํานวน  24  ขอ นําไปตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือดวยการ
หาคาความเที่ยงตอไป 

 

2. การหาความเที่ยง  
 

       ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ผานการตรวจสอบจํานวน  35  ฉบับสงไปทดลองใช  (Try  
out)  กับพยาบาลวิชาชีพที่ไมใชกลุมตัวอยาง  แตมีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง  ไดแก  โรง
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พยาบาลพระนครศรีอยุธยา  ชวงเวลาที่ใชในการรวบรวมขอมูลคือระหวางวันที่  5  มกราคม- 15 มกราคม  
2546  ไดรับแบบสอบถามกลับคืนมาครบ  35  ฉบับ  แตเปนแบบสอบถามที่สมบูรณ 
และสามารถนํามาวิเคราะหขอมูลไดจํานวน  30  ฉบับนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหหาความเที่ยงของ
เครื่องมือโดยใช สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค   (Cronbach ‘ s coefficient)  ดวย
คอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป  SPSS/PC  (Statistic  Package  for  the  Science/Personal  
Computer) ไดคาความเที่ยง  .94 , .97 , .80 รวมทั้ งวิ เคราะหขอคําถามเปนรายขอ   (Item  
correlation  analysis)  ดวยการหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางคะแนนรายขอกับคะแนนรวม  
โดยใชเกณฑขอคําถามใดมีคา  > .30  ถือวาใชได (บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 2543: 228) สวนขอคํา
ถามที่ใชไมไดผูวิจัยนํามาปรับแกไขขอความใหมีความชัดเจนขึ้นโดยความเห็นของอาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ  จากนั้นนําแบบสอบถามไปเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยาง  แลวนําขอมูล
ที่ไดมาวิเคราะหหาคาความเที่ยงของแบบสอบถามอีกครั้ง  ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถามโดย
รวม  .94 
 

ตารางที่  2  คาความเที่ยงของแบบสอบถามวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไววางใจในองคการ 
                      และผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลศนูยทีผ่านการประเมนิ  
                      และรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 
                   แบบสอบถาม                                                                         คาความเที่ยง 
                                                                                                           ทดลองใช      เก็บขอมูลจริง 
                                                                                                           (n= 30)           (n= 287) 
 
สวนที่  2  แบบสอบถามวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค                                       .94 
 
สวนที่ 3   แบบสอบถามความไววางใจในองคการ                                      .97 
 
สวนที่ 4  แบบสอบถามผลการดําเนินงานของกลุมงาน                               .80 
               การพยาบาล     

 
         .92 
 
         .94 
 
         .96 

  รวมทั้งฉบับ                                                                                           .92             .94 
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วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 
 

 การเก็บรวบรวบขอมูล 
 

 1.  ผูวิจัยขอหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยถึงผูอํานวยการ
โรงพยาบาลทั้งหมด  4  แหง  เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลและทดลองใชเครื่องมือ  พรอมสง
โครงรางวิทยานิพนธและตัวอยางแบบสอบถาม 
 2.  ผูวิจัยติดตอประสานงานกับหัวหนากลุมงานการพยาบาลโดยแนะนําตัวพรอมอธิบาย
ชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจัย  และขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล 
 3.  ผูวิจัยสงแบบสอบถามพรอมสําเนาหนังสือที่สงถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลชี้แจงวัตถุ
ประสงคของการวิจัยและจํานวนกลุมตัวอยางที่ตองการไปยังหัวหนากลุมงานการพยาบาลทั้ง  4  
แหง  เพื่อสงมอบใหพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในกลุมงานการพยาบาลพรอมกันนี้ผูวิจัยไดแนบ
ซองเปลาติดแสตมปที่มีชื่อ  ที่อยูถึงผูวิจัย  โดยขอความรวมมือใหรวบรวมแบบสอบถามและสงขอ
มูลกลับคืนผูวิจัยทางไปรษณียตามระยะเวลาที่กําหนด  บางแหงผูวิจัยติดตอขอรับขอมูลดวยตน
เอง  จํานวนแบบสอบถามที่สงไปทั้งหมด  303  ฉบับ 
 4.  เก็บรวบรวมขอมูลต้ังแตวันที่  1-28  กุมภาพันธ  2546  รวมระยะเวลา  28  วัน  ไดรับ
แบบสอบถามกลับมาจํานวน  297  ฉบับ  คิดเปนรอยละ  98.02  ของจํานวนแบบสอบถามที่สงไป 
 5.  ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ไดรับคืนมาตรวจสอบความสมบูรณของแบบสอบถาม  พบ
วามีแบบสอบถามที่ไมสมบูรณเชนตอบแบบสอบถามไมครบทุกขอจํานวน  10  ฉบับ  ดังนั้นแบบ
สอบถามที่นํามาวิเคราะหไดเปนจํานวนทั้งสิ้น  287  ฉบับ  คิดเปนรอยละ  94.71  ของแบบสอบ
ถามที่สงไป 
 
            การวิเคราะหขอมูล 
 
   ผูวิจัยนําขอมูลมาวิเคราะหทางสถิติโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป  SPSS/PC+ ดังนี้ 

1. วิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง  โดยแจกแจงความถี่และรอยละ 
2. วิเคราะหขอมูลเกี่ยวกับวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไววางใจในองคการและผลการ 

ดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลดวยการหาคาเฉลี่ย (Mean)  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   (SD)  
จําแนกรายดานและโดยรวม 
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 การแปลความหมายคาคะแนนเฉลี่ย  (⎯x  ) ดังนี้  (ประคอง  กรรณสูตร, 2538 ) 
 คะแนนเฉลี่ย            4.50  -  5.00  หมายถึง   อยูในระดับสูงมาก 
    คะแนนเฉลี่ย           3.50  -  4.49  หมายถึง   อยูในระดับสูง 
   คะแนนเฉลี่ย            2.50  -  3.49  หมายถึง   อยูในระดับสูงปานกลาง 
    คะแนนเฉลี่ย            1.50  -  2.49  หมายถึง   อยูในระดับตํ่า 
    คะแนนเฉลี่ย           .1.00  -  1.49  หมายถึง   อยูในระดับตํ่ามาก 
 3.  การวิเคราะหหาความสัมพันธระหวางวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไววางใจในองคการ
กับผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  ดวยการหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน  
(Peason’ s  Product  Moment  Correlation  coefficient)  ทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ  .05  และแปลความหมายคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธดังนี้  (บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร, 2544: 319)  
 คา      r    +   1.00                       มีความสัมพันธในระดับสูงมาก 
 คา      r    ≥    .70 มีความสัมพันธกันในระดับสูง 
 คา      r  อยูระหวาง .30-.70 มีความสัมพันธกันในระดับปานกลาง 
 คา      r   <   .30 มีความสัมพันธกันในระดับตํ่า 
 คา      r    =    0 ไมมีความสัมพันธกัน 
 สวนเครื่องหมาย   +  หรือ  −   แสดงถึงลักษณะความสัมพันธดังนี้ 
ถาสัมประสิทธสหสัมพันธเปนบวก  หมายความวาขอมูลทั้งสองมีลักษณะเพิ่มหรือลดตามกัน 
ถาสัมประสิทธสหสัมพันธเปนลบ  หมายความวาขอมูลทั้งสองมีลักษณะเพิ่มหรือลดตรงขามกัน 
ทดสอบที่ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05 
 4.  สรางสมการพยากรณผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลจากวัฒนธรรมเชิง
สรางสรรค  ความไววางใจในองคการ  ทําการวิเคราะหโดยใชสถิติวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบเขา
ที่ละตัวแปร  (Enter  regression)   
                  4.1  คํานวณคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ  (R)  ระหวางตัวแปรพยากรณกับตัวแปรเกณฑ  
 4.2  ทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณโดยการทดสอบคา  
Overall  F  -  test 
 4.3  คํานวณคาสัมประสิทธิ์การถดถอยของตัวพยากรณ (b) ในรูปคะแนนคาสังเกต 
        4.4  ทดสอบคา  F  เพื่อทดสอบวาคา  b  ของตัวพยากรณแตละตัวจะสงผลตอตัวแปร
เกณฑหรือไม 
 4.5  หาคาคงที่ของสมการพยากรณ 
 4.6  สรางสมการพยากรณในรูปคะแนนคาสังเกตและคะแนนมาตรฐาน 
ในการวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ใชในการทดสอบทั้งหมดที่ระดับ  .05 



บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อหาความสัมพันธระหวางวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไว
วางใจในองคการ  กับผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาล
ประจําการ โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  จากจํานวนกลุม
ตัวอยาง  287  คน  การเสนอผลการวิเคราะหขอมูล  ผูวิจัยนําเสนอเปนลําดับดังนี้ 
 

ตอนที่  1  ขอมูลทั่วไปของพยาบาลวิชาชีพ 
            ตอนที่  2  คาเฉลี่ย  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไววางใจ
ในองคการ  กับผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล   จําแนกเปนรายดานและโดยรวม 
            ตอนที่ 3  ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไววางใจ
ในองคการ  กับผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล 
           เพื่อสะดวกในการนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลในตารางผูวิจัยจึงกําหนดคํายอสัญญลักษณ
ทางสถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูลแทนตัวแปรตางๆดังนี้ 
                         คํายอ 
        Cult               หมายถึง            วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 
         Trust            หมายถึง             ความไววางใจในองคการ 
         Perf              หมายถึง            ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล 
สัญญลักษณทางสถิติ 
          n                     แทน             จํานวนกลุมตัวอยาง 
         Χ                     แทน             คาเฉลี่ย 
        S.D                    แทน             สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
         F                       แทน             คาสถิติเอฟ (F) ที่ใชทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธ 
         t                        แทน             คาสถิติเอฟ (t) ที่ใชทดสอบความมีนัยสําคัญ 
         r                        แทน             สัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน 
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ตอนที่  1     การวิเคราะหขอมูลทั่วไปของพยาบาลวิชาชีพ 
ตารางที่ 4 จํานวนรอยละของพยาบาลวิชาชีพ  จําแนกตาม  อายุ  เพศ  ระดับการศึกษา  ประสบ
การณการทํางานดานการพยาบาล  

 
 

               ขอมูลทั่วไป                                                      จํานวน (คน)                      รอยละ 
                                                                                         (n= 287) 
อายุ   ตํ่ากวา  26  ป                                                  49                        17.07      
         26-30  ป                                                                      83                              28.91 
         31-35  ป                                                                      62                              21.60 
         36-40  ป                                                                      65                              22.64 
          มากกวา  40  ป                                                              28                                9.75 
          Χ  =       32.38               S.D  =  6.74     
เพศ 
           ชาย                                                                                8                                2.80 
             หญิง                                                                          279                              96.90 
ระดับการศึกษา 
          ต่ํากวาปริญญาตรี                                                           1                                   .30 
          ปริญญาตรีหรือเทียบเทา                                              272                               94.40 
          ปริญญาโท                                                                    14                                 4.90 
ประสบการณดานการพยาบาล 
        1-5  ป                                                                           97                               33.79 
          6-10  ป                                                                         62                               21.60 
         11-15  ป  
        มากกวา  15 ป                                                                63                               21.95 
            Χ   =      9.95                      S.D             =     6.63 
 
          จากตารางที่ 3  ผูวิจัยไดกลุมตัวอยางจํานวน  287  คน เพศหญิงมากที่สุดคิดเปนรอยละ  
96.9  เพศชายคิดเปนรอยละ  2.80  มีอายุระหวาง  26-30ป มากที่สุดคิดเปนรอยละ28.91  รองลง
มาคือ  36-40  ป  คิดเปนรอยละ  22.64  และนอยที่สุดคือ  อายุมากกวา  40  ป  คิดเปนรอยละ  9.75  ระดับ
การศึกษาปริญญาตรีหรือเทียบเทามากที่สุดคิดเปนรอยละ  94.4  รองลงมาคือ  ปริญญาโทคิดเปน
รอยละ  4.90  ระยะเวลาในการปฏิบัตงิานมากที่สุด  1-5  ป  คิดเปนรอยละ  97  รองลงมาคือมาก
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กวา 15 ปคิดเปนรอยละ  22.64   ระยะเวลาในการปฏิบัติงานที่นอยที่สุดคือ  6-10  ป  คิดเปนรอย
ละ  21-60 
 

ตอนที่  2  ผลการวิเคราะหคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความ 
                  ไววางใจในองคการและผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  โรงพยาบาลศูนย  
                  ที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 
ตารางที่ 5  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนของคะแนนวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ของกลุมงานการ  
                    พยาบาลโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลจําแนก  
                     เปนรายดานและโดยรวม  (n= 287 คน) 
 
 วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค                                              Χ                S. D               ระดับ 
 
 
มุงเนนความสําเร็จ                                                       4.12             .53                   สูง 
มุงเนนสัจการแหงตน                                                   3.86              .53                   สูง 
มุงเนนบุคคลและการสนับสนุน                                     3.86             .52                   สูง 
มุงเนนไมตรีสัมพันธ                                                     3.65             .70                   สูง 
 
   
                 รวม                                            3.93            .49                สูง 
 

จากตารางที่  4  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาลศูนยที่ผาน
การประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ  มีคาเฉลี่ยโดยรวม
อยูในระดับ สูงเทากับ 3.93และในภาพรวมมีคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ .49  และเมื่อ
พิจารณารายดานพบวา  การมุงเนนความสําเร็จมีคาเฉลี่ยสูงสุดเทากับ 4.12  รองลงมาไดแก มุง
เนนสัจการแหงตน และบุคลากรและการสนับสนุน  มีคาเฉลี่ยเทากับ  3.86    สวนดานการมุงเนนไมตรี
สัมพันธมีคาเฉลี่ยต่ําสุด  เทากับ  3.65 
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ตารางที่  6  คาเฉลี่ย    สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   ของคะแนนความไววางใจในองคการ  ของกลุม   
                   งานการพยาบาล  โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
                   จําแนกเปนรายดานและโดยรวม  (n  = 287 คน)  
 
  ความไววางใจในองคการ                                           Χ                   S.D                 ระดับ 
 
 
  ดานความสามารถ                                                   3.88                 .52                     สูง          
  ดานความเปดเผย                                                    3.71                 .56                     สูง 
  ดานความนาเชื่อถือ                                                  3.64                .58                     สูง 
  ดานเสมอภาค                                                          3.62                .67                     สูง 
 
 
                 รวม                                              3.72             .53                  สูง 
 
                จากตารางที่  5  พบวาความไววางใจในองคการของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาล
ศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพมีคา
เฉลี่ยโดยรวมอยูในระดับ สูงเทากับ 3.72  และโดยภาพรวมมีสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ .53   
และเมื่อพิจารณารายดานพบวา  ดานความสามารถของผูบริหารกลุมงานการพยาบาลมีคาเฉล่ีย
สูงสุดเทากับ 3.88  รองลงมาไดแก ดานความเปดเผย   มีคาเฉลี่ยเทากับ  3.71    สวนดานความเสมอ
ภาคมีคาเฉลี่ยต่ําสุด  เทากับ  3.62 
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ตารางที่  7  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนผลการดําเนินงานของกลุมงานการ 
                   พยาบาลของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรอง                               
                   คุณภาพโดยรวม   (n = 287 คน) 
 
ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล                 Χ                     S.D            ระดับ 
 
 
การคํานึงถึงผูใชบริการบุคลากรและการดําเนินงาน       3.87                 .49               สูง 
กระบวนการบริหาร                                                    4.05                  .47               สูง 
ภาวะผูนํา                                                                  4.03                 .47                สูง 
ระบบและโครงสราง                                                    3.90                 .50               สูง 
บุคลากร                                                                    3.79                 .53                สูง 
 
                              
                      รวม                                      3.91              .41             สูง 
               

จากตารางที่  6  พบวา    ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลศูนยที่
ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ  มีคาเฉลี่ยโดย
รวมอยูในระดับสูงเทากับ  3.93  และโดยภาพรวมมีสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนผลการ
ดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลเทากับ  .40  เมื่อพิจารณารายดานพบวา  ผลการดําเนินงาน
ของกลุมงานการพยาบาลดานกระบวนการบริหารมีคาเฉล่ียสูงสุดเทากับ 4.05  รองลงมาไดแก 
ดานภาวะผูนําและระบบโครงสราง   มีคาเฉลี่ยเทากับ  3.90  และดานการคํานึงถึงผูใชบริการและ 
บุคลากรและการดําเนินงานมีคาเฉลี่ย  เทากับ  3.87  สวนดานบุคลากรมีคาเฉลี่ยต่ําสุด  เทากับ  3.79 
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ตอนที่ 3    ผลการวิเคราะหหาความสัมพันธระหวางตัวแปรพยากรณกับตัวแปรเกณฑ 
 

ตารางที่  8 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไววางใจในองคการ    
                  กับผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมิน  
                   และรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  (n  =  287  คน) 
 

                      ตัวแปร                                      Culture             Trust         Perf 

 

วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 
ความไววางใจในองคการ 
ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล 

 

     1.00 
    .502**               1.00 
    .606**                625**         1.00 

 
จากตารางที่  7  แสดงใหเห็นวาความไววางใจในองคการ โรงพยาบาลศูนยที่ผานการ

ประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล มีความสัมพันธทางบวกระดับปานกลางกับผลการดําเนิน
งานของกลุมงานการพยาบาลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  (r  =  .625)  และวัฒนธรรม
เชิงสรางสรรคมีความสัมพันธทางบวกกับผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลในระดับปาน
กลาง (r = .606 )  อยางมีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  เชนเดียวกัน 
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ตอนที่  4  วิเคระหการถดถอยพหุคูณ  ในการเลือกตัวแปรพยากรณและเสนอสมการพยากรณผล 
                   การดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและ  
                   รับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 

ตารางที่  9  ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณ  ในการเลือกตัวแปรพยากรณผลการดําเนินงานของ 
                   กลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลศูนยที่ผานการ 
                   ประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (n  =  287  คน) 
 
                  ตัวพยากรณ       b            S.E b        Beta            t         p value 

 
ความไววางใจในองคการ 
วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 

 
    .302            .040            .391            5.838       .000 
    .261             .074           .314            4.697       .000 

   R    =  .659 
   R2  =  .435 

 Overall  F  =  109.222 
  SE.est       =  7.3913           

 
จากตารางที่  8  เมื่อวิเคราะหดวยวิธี  Enterd  พบวาวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไว

วางใจในองคการสามารถรวมกันพยากรณผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  โรง
พยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05  (Overall  F  = 109.222)   คาคงที่เทากับ  1.780  โดยมีคาสัมประสิทธิ์การพยากรณ  
(R2)  เทากับ  .435  แสดงวาความไววางใจในองคการและวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคสามารถรวมกัน
พยากรณผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลไดรอยละ  43.5  โดยมีทิศทางความสัมพันธ
ในทางบวกทั้งหมด  ความไววางใจในองคการอธิบายความแปรปรวนของผลการดําเนินงานของ
กลุมงานการพยาบาลไดดที่สุด  (Beta  =  .391)  รองลงมาคือ  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  
(Beta  =  .314) 
สมการรูปคะแนนดิบ                   
    Υ          =   1.780  +  .302 ความไววางใจในองคการ   +  .261  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 
 
สมการคะแนนมาตรฐาน 
  Ζ   ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล     =  .391*Z  ความไววางใจในองคการ 
                                                                       +  .314*Z วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 



บทที่  5 
 

สรุปผลการวิจัย  อภิปรายผล  และขอเสนอแนะ 
 

 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงสหสัมพันธ (Correlation  research) โดยมีวัตถุประสงค
เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไววางใจในองคการกับผลการ
ดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลศูนยที่ผานการ
ประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  โดยกลุมตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานใน
ตําแหนงพยาบาลประจําการ  จํานวน  287  คน  ซึ่งไดจากสุมแบบหลายขั้นตอน (Stratified  
random  sampling)  จากจํานวนประชากร  1,286  คน  
 

สมมุติฐานการวิจัยคือ 

 1.  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  มีความสัมพันธทางบวกกับผลการดําเนินงานของกลุมงาน
การพยาบาล  ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณ
ภาพโรงพยาบาล 
 2.  ความไววางใจในองคการ  มีความสัมพันธทางบวกกับผลการดําเนินงานของกลุมงาน
การพยาบาล  ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณ
ภาพโรงพยาบาล 
 3.  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไววางใจในองคการสามารถรวมกันทํานายผลการ
ดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนยที่ผานการ
ประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 

  เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล เปนแบบสอบถามจํานวน 1 ชุด  ประกอบ
ดวย  4  ตอน  ดังนี้ 
 ตอนที่  1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน  5  ขอ 

 ตอนที่  2 แบบสอบถามวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของกลุมงานการพยาบาล   โรง
พยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  มีองคประกอบ  4  ดาน  คือ  มุง
เนนความสําเร็จ   มุงเนนสัจการแหงตน  มุงเนนบุคลากรและการสนับสนุน  มุงเนนไมตรีสัมพันธ  
ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นตามกรอบแนวคิดของ  Cook &  Lafferty  (1989)  และปรับปรุงแบบสอบถามของ  
พิสมัย  ฉายแสง  (2538) จํานวน  18  ขอ มีลักษณะเปนมาตราสวนประเมินคา (Rating  scale)  5  
ระดับ 



 77

 ตอนที่  3  แบบสอบถามความไววางใจในองคการ    ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ   
โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลประกอบดวยองคประกอบ  4  
ดานดังนี้  ความสามารถ  ความเปดเผย  ความนาเชื่อถือ  ความเสมอภาค  ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิด
ของ  Reynolds  (1997)  จํานวน  31  ขอ  มีลักษณะเปนมาตราสวนประเมินคา (Rating  scale) 5  
ระดับ 

 ตอนที่ 4 แบบสอบถามผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  ตามการรับรูของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมีองค
ประกอบ  5  ดานคือ  การคํานึงถึงผูใชบริการและการดําเนินงาน   กระบวนการบริหาร  ภาวะผูนํา  
ระบบและโครงสราง  และบุคลากร  ผูวิจัยสรางขึ้นตามองคประกอบของการดําเนินงานตาม
ลักษณะองคการที่มีการดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพของ  Sentell (1994)  และปรับปรุงแบบ
สอบถามของ  ลัดดาวรรณ   จรรยานะ  (2543)  มีจํานวน  24  ขอ  มีลักษณะเปนมาตราสวน
ประเมินคา(Rating  scale)  5  ระดับ 

 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ  ดานความตรงเชิงเนื้อหา (Content  Validity) ไดนํา
ไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน  5  ทาน  ตรวจสอบความเหมาะสมของภาษา  การตีความของขอความ  
ความครอบคลุมของเนื้อหา  หลังจากนั้นไดนําไปทดลองใช (Try  out)  กับพยาบาลวิชาชีพโรง
พยาบาลพระนครศรีอยุธยา  ซึ่งไมไดเปนกลุมตัวอยางในการวิจัย  จํานวน  30  คน  และนําคะแนน
ที่ไดไปวิเคราะหเปนรายขอ  และหาความเที่ยง   (Reliability) ของเครื่องมือโดยการหาคาสัมประสิทธิ์ค
รอนบาค (Cronbach ‘ s  alpha  Coefficient)  ไดคาความเที่ยงของแบบสอบถาม  วัฒนธรรมเชิง
สรางสรรค  เทากับ .94 แบบสอบถามความไววางใจในองคการเทากับ  .97  แบบสอบถามผลการ
ดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลเทากับ  .80  หลังจากนั้นนําแบบสอบถามไปเก็บขอมูลจริง  
นํามาคํานวณหาคาความเที่ยงอีกครั้งดวยวิธีเดียวกัน  ไดคาความเที่ยงเทากับ  .92 , .94,  .96  
ตามลําดับ 

 การเก็บรวบรวมขอมูล  ใชวิธีสงกลับทางไปรษณียและไปรับแบบสอบถามดวยตนเอง  
เปนแบบสอบถามที่สมบูรณนํามาวิเคราะหได  287  ฉบับ  คิดเปนรอยละ  94.71  ของแบบสอบ
ถามที่สงไป 
 การวิเคราะหขอมูล  ใชโปรแกรมสําเร็จรูป  SPSS  for  window  version  11.0  
(Statistical  package  for  social  science) คํานวณหาคารอยละ  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตร
ฐาน  (Standard  deviation)  และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน (Peason ‘ s  product  
moment  correlation  coefficient)  ทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05 
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 สรุปผลการวิจัย 

 1. กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัย  เปนพยาบาลวิชาชีพจํานวน  287  คน  มีอายุ  23-39  ป  
มากที่สุด  คิดเปนรอยละ  89.89  รองลงมาคือ  กลุมตัวอยางที่มีอายุมากกวา  40  ปขึ้นไป คิดเปน
รอยละ  12.19  กลุมตัวอยางที่มีอายุ  22  ปมีนอยที่สุด  คิดเปนรอยละ  .3  ระดับการศึกษาปริญญาตรี
หรือเทียบเทามากที่สุด  คิดเปนรอยละ  94.4  และมีการศึกษาระดับปริญญาโทคิดเปนรอยละ  4.9  
กลุมตัวอยางเปนเพศหญิง  คิดเปนรอยละ 96.9  เพศชาย  คิดเปนรอยละ  2.8  ระยะเวลาในการปฏิบัติ
งาน1-5 ป มากที่สุดคิดเปนรอยละ  33.79  รองลงมาคือมากกวา  15  ปคิดเปนรอยละ 22.64  
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานมีจํานวนนอยที่สุดคือ 6-10 ปคิดเปนรอยละ  21.60  
 2.  คาเฉลี่ยของคะแนนวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรู
ของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  พบวา  
คาเฉลี่ยของวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคโดยรวมเทากับ  3.93  เมื่อพิจารณารายดานพบวาองค
ประกอบดานการ  มุงเนนความสําเร็จมีคาเฉลี่ยของคะแนนสูงสุด  เทากับ  4.12  รองลงมาคือ     
ดานการมุงเนนสัจการแหงตนมีคาเฉลี่ยเทากับ 3.86  และดานการมุงเนนไมตรีสัมพันธ  คาเฉลี่ย
ของคะแนนนอยที่สุดเทากับ    3.65   
 3. คาเฉลี่ยของคะแนนความไววางใจในองคการตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพมีคาคะแนนเฉลี่ยโดยรวมเทากับ 3.70 เมื่อ
พิจารณารายดานพบวาดานความสามารถมีคาเฉลี่ยสูงที่สุดเทากับ 3.88  รองลงมาคือ ดานความ
เปดเผยมีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ  3.71และดานความเสมอภาคมีคาคะแนนเฉลี่ยต่ําสุดเทากับ3.62    
 4.  คาเฉลี่ยของคะแนนผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลตามการรับรูของ
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมีคาเฉล่ียโดย
รวมอยูในระดับสูงเทากับ  3.91  เมื่อพิจารณารายดานพบวาคาเฉลี่ยสูงสุดคือ คือดานกระบวนการ
บริหาร มีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับสูงเทากับ 4.05 รองลงมาคือดานภาวะผูนํา  เทากับ  4.03 
และดานบุคลากรมีคาเฉลี่ยต่ําสุดเทากับ 3.79   
 5.วัฒนธรรมเชิงสรางสรรคมีความสัมพันธทางบวกกับผลการดําเนินงานของกลุมงานการ
พยาบาลตามการรับรู ของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณ
ภาพโรงพยาบาล (r = .606)  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ซึ่งเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 1 
 6.ความไววางใจในองคการมีความสัมพันธทางบวกกับผลการดําเนินงานของกลุมงาน
การพยาบาลโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (r=.625) อยางมี
นัยสําคัญทางสถติิที่ระดับ .01 ซึ่งเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 2 
 7.การวิเคราะหการถดถอยพหุคูณแบบเลือกเขาทีละตัวระหวางความไววางใจในองคการ
กับวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับ
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รองคุณภาพโรงพยาบาล พบวาสามารถรวมกันพยากรณผลการดําเนินงานของกลุมงานการ
พยาบาลไดรอยละ 43.5  (R2 =  .435) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  และมีทิศทางความ
สัมพันธทางบวกทั้งหมด ซึ่งเปนไปตามสมมุติฐานขอที่  3 โดยตัวพยากรณที่มีความสําคัญและมีน้ํา
หนักมากที่สุด   ไดแก  ความไววางใจในองคการ  สามารถอธิบายผลการดําเนินงานของกลุม
งานการพยาบาล   ไดสูงสุด   (Beta = .391)  รองลงมาคือ  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค (Beta = 
.314)  โดยสามารถสรางสมการพยากรณ  ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล    ใน
รูปคะแนนดิบและคะแนน 
มาตรฐานดังนี้ 
        สมการคะแนนดิบ 
 
                Υ   =     1.780  + .302  ความไววางใจในองคการ  +  .261 วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 
 
       สมการคะแนนมาตรฐาน 
               Ζ   ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล   =  .391*z ความไววางใจในองคการ    

                                                              + .314* z วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 
 
อภิปรายผลการวิจัย 

              จากผลการวิเคราะหขอมูลสามารถอภิปรายผลในประเด็นที่สําคัญไดดังนี้ 

                1.การศึกษาระดับของผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลศูนย                         
ที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมีคาคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับสูงเนื่องจากโรง
พยาบาลที่เขารวมโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลมีการพัฒนาคุณภาพโดยการจัด
ระบบบริหารและระบบการทํางานในโรงพยาบาลตามแนวที่กําหนดไวในมาตรฐานโรงพยาบาล
ฉบับกาญจนาภิเษก  ซึ่งมุงเนนการทํางานดวยใจที่มุงมั่นตอคุณภาพการปฏิบัติงานของเจาหนาที่  
มีการทํางานเปนทีม  การตอบสนองความตองการของผูปวยและบุคลากร  มีระบบการตรวจสอบ
เพื่อแกไขปรับปรุงดวยกิจกรรมบริหารความเสี่ยง  (Risk  management )  การประกันคุณภาพ 
(Quality assurance) และการประกันคุณภาพอยางตอเนื่อง ( Continual  quality  improvement) 
และการประกันคุณภาพทั่วทั้งองคการ  (Total  Quality  Management) เพื่อการรับรองคุณภาพโรง
พยาบาล  (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2542 :7)  และจากการศึกษาการ
ดําเนินงานตามลักษณะองคการที่มีประสิทธิภาพของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลที่เขารวม
และไมเขารวมโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพ  (ลัดดาวรรณ  จรรยานะ, 2543)  พบวาคาเฉลี่ย
การดําเนินงานตามลักษณะขององคการที่มีประสิทธิภาพแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
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ระดับ .01 โดยที่โรงพยาบาลที่เขารวมโครงการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลนั้นมีคาเฉลี่ยของการ
ดําเนินงานอยูในระดับสูงกวา  และสอดคลองกับการศึกษาของ   ชูชัย  สมิทธิไกร (2541)  พบวา
องคการที่มีผลการดําเนินงานดีมีปญหาเกี่ยวกับการจัดหาทรัพยากรมนุษยนอยกวาองคการที่มีผล
การดําเนินงานไมดีและจากการศึกษาของ  Galang (1999)  ไดศึกษาถึงผูเกี่ยวของในระบบผลการ
ดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพขององคการโดยตรงซึ่งทําใหองคการอยูรอดได 
 ดังนั้นโรงพยาบาลที่นํามาตรฐานในโรงพยาบาลของสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุขและ
แนวคิดการพัฒนาคุณภาพทั่งทั้งองคการมาใช   รวมทั้งมีการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่องจะทําให
เกิดการเปลี่ยนแปลงในการดําเนินงานขององคการเปนไปในทางที่ดีขึ้น  เชนไดรับการยอมรับ  มีชื่อ
เสียง  และเกิดประโยชนตอผูใชบริการ  (อนุวัฒน  ศุภชุติกุล, 2541)  ปจจุบันจึงมีโรงพยาบาลสวน
ใหญไดนําแนวคิดการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลมาใชกันอยางแพรหลายเพราะ  การไดรับการรับ
รองคุณภาพโรงพยาบาลนั้นเปนการประกันวาโรงพยาบาลนั้นๆมีคุณภาพ ในดานการพัฒนาคุณ
ภาพบุคลากรดวยการฝกอบรมพบวา  โรงพยาบาลที่เขารวมโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรง
พยาบาล มีการอบรมบุคลากรเปนจํานวนมาก  และมีความถี่มากกวาโรงพยาบาลที่ไมเขารวมโครง
การ (จิรุตม  ศรีรัตนบัลล, 2541)  ทั้งนี้การนําระบบคุณภาพเขามาใชในโรงพยาบาลก็มีสัดสวนที่
มากกวา  และเนื่องจากพยาบาลเปนบุคลากรที่มีจํานวนมากที่สุดในโรงพยาบาล  เมื่อเทียบกับ
บุคลากรดานอื่นๆในโรงพยาบาลจึงนับไดวามีความสําคัญสามารถสรางประสิทธิผลใหกับโรงพยาบาล 
และผลักดันใหนโยบายของโรงพยาบาลบรรลุเปาหมาย  (ทัศนา  บุญทอง, 2542) จากผลการวิจัยจึง
พบวา  ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลดานกระบวนการบริหาร  และมีคาเฉลี่ยสูงที่สุด  
(Χ  = 4.05)รองลงมาคือดานภาวะผูนํา  (Χ = 4.03)  สวนดานระบบและโครงสราง   ดานการ
คํานึงถึงผูใชบริการ การดําเนินงาน  มีคาเฉลี่ยเทากับ  3.90, 3.87  สวนดานบุคลากรมีคาเฉล่ียต่ํา
ที่สุดเทากับ  3.79  ซึ่งสอดคลองกับการดําเนินงานตามมาตรฐานของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณ
ภาพโรงพยาบาลไดกําหนดมาตรฐานในการดําเนินงานในดานนโยบายและวิธีปฏิบัติ  โดยการ
กําหนดใหมีนโยบายและวิธีปฏิบัติใหเปนลายลักษณอักษร  สะทอนความรูและหลักการที่ทันสมัย  
สอดคลองกับวัตถุประสงคของการบริการพยาบาลรวมทั้งกฏระเบียบที่เกี่ยวของและเจาหนาที่
ยึดถือเปนแนวทางในการปฏิบัติ  มีการบริหารการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพตามมาตรฐานวิชาชีพ  ตอบ
สนองความตองการของผูปวย  มีการกําหนดเกณฑชี้วัดคุณภาพการพยาบาลและเปาหมาย  มีการ
พัฒนางานใหบรรลุเกณฑชี้วัดในแตละปทั้งนี้โรงพยาบาลที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพจึงมี
ผลการดําเนินงานในดานกระบวนการบริหารอยูในระดับสูง และสอดคลองกับการศึกษาของ  นารี
รัตน  รูปงาม (2542) พบวาการรับรูของพยาบาลวิชาชีพดานคุณภาพบริการของโรงพยาบาลรัฐที่
เขารวมโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพอยูในระดับสูง  นอกจากนี้การใชกระบวนการบริหารที่มี
ประสิทธิภาพนั้น  หัวหนาตองมีภาวะผูนําในการบริหารการเปลี่ยนแปลงดวย  ทั้งนี้เพราะภาวะผูนํา
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ของหัวหนาจะมีอิทธิพลสําคัญตอการทําใหพยาบาลรวมมือรวมใจและเต็มใจในการปฏิบัติงาน  
เพื่อสรางสรรคงานที่มีคุณภาพและประสบผลสําเร็จ  การสรางความสําเร็จใหแกองคการตาม
ลักษณะ  3  ประการไดแก  ตองมีวิสัยทัศนกวางไกลในความคิด  ตองคํานึงถึงลักษณะเฉพาะของ
แตละบุคคล  มีการกระตุนใหเกิดปญญา  (เพชรนอย  ชางสิงหชัย, 2544)   สวนดานบุคลากรมีคา
เฉลี่ยต่ําสุด  สอดคลองกับสภาวะเศรษฐกิจในปจจุบันและนโยบายการปฏิรูประบบราชการใน
ป พ.ศ. 2542  โรงพยาบาลของรัฐถูกผลักดันใหแปรสภาพเปนองคการมหาชนและปรับลด
ขนาดกําลังคน  ทาํใหทุกองคการตองปรับเปลี่ยนกลยุทธในการบริหารดวยการปรับปรุงและ
พัฒนาคุณภาพบริการใหไดมาตรฐานเพื่อความอยูรอดขององคการ  (สมชาย  ภคภาสนวิวัฒน, 
2543)  ดังนั้นในการจัดอัตรากําลังในแตละหอผูปวยจึงไมเหมาะสมกับภาระงานที่มีอยู   ปญหา
เหลานี้จึงสงผลตอการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  และจากการศึกษาของ  สุทธิดา  ตัน
ไชยฤทธิกุล (2534)  พบวา  ผูบังคับบัญชาและพยาบาลประจําการเห็นวาหัวหนาหอผูปวยมีปญหา
ดานการบริหารงานดานเจาหนาที่มากที่สุด  เพราะวาการบริหารงานบุคคลจะเปนเรื่องซ้ําซอน  หัว
หนาหอผูปวยจะตองเขาใจพฤติกรรมและความตองการ  ภูมิหลังของแตละบุคคล  โดยพบวาการ
กําหนดอัตรากําลังเปนปญหารอยละ  40.3  เนื่องจากความไมสมดุลของเจาหนาที่พยาบาลกับ
จํานวน  ชนิดของผูปวย  ความตองการการพยาบาลของผูปวย  โรงพยาบาลบางแหงมีอัตราการ
ครองเตียงมากกวา  100% จึงทําใหพยาบาลทํางานหนัก  การจัดอัตรากําลังเจาหนาที่ของหอผู
ปวยไมเพียงพอกับผูปวยได 
 

 2. การศึกษาความสัมพันธระหวางวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคกับผลการดําเนินงาน
ของกลุมงานการพยาบาล    พบวามีความสัมพันธทางบวกกับในระดับปานกลาง (r = .606) ผล
การวิจัยเปนไปตามสมมุติฐานขอที่  1  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรคมีความสัมพันธทางบวกกับผลการ
ดําเนินงานของกลุมงานตามการรับรูของพยาลบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล  ซึ่งพบวาคาคะแนนเฉลี่ยของวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคโดยรวมมีคา
เฉลี่ยอยูในระดับสูงเทากับ  3.93  ถาพิจารณารายดานพบวาดานการมุงเนนความสําเร็จมีคาเฉลี่ย
สูงสุดเทากับ  4.12  และการมุงเนนไมตรีสัมพันธมีคาเฉลี่ยต่ําสุดเทากับ  3.65  สอดคลองกับการ
วิจัยของ  พิสมัย  ฉายแสง (2538) พบวาวัฒนธรรมองคการของหอผูปวยแบบสรางสรรคมีความ
สัมพันธทางบวกในระดับสูงกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  ซึ่งถาผูบริหารสงเสริมใหบุคลากร
ในองคการรูสึกวาตนเปนสวนหนึ่งขององคการมีความสําคัญ  มีอิสระในการปฏิบัติงาน  มีความคิด
ริเร่ิมสรางสรรค  มีความเชื่อมั่นในตนเอง  รูสึกวาตนเองมีความสามารถจะทําใหบุคลากรรูสึกวาตน
เองไดรับการเสริมพลังอํานาจในงานและปฏิบัติงานใหเกิดผลสําเร็จและมีคุณภาพสูง (Bennis, 
1989) จากการศึกษาของ Roussel (1990)  พบวา  วัฒนธรรมองคการและภาวะผูนําเปนองค
ประกอบที่สําคัญในการนําไปสูความสําเร็จในการดูแลสุขภาพและ  Charlotte และคณะ (1993) 
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ไดศึกษาในโรงพยาบาลฉุกเฉิน  7  แหง  ในรัฐเพนซิลเวเนียสหรัฐอเมริกาพบวาความรู  ความ
สามารถในงานตลอดจนการสนับสนุนของงานมีความสัมพันธกับลักษณะวัฒนธรรมองค
การเชิงสรางสรรค  ( Constructive  styles) เนื่องจากวัฒนธรรมองคการเปนแนวประพฤติหรือ
บรรทัดฐาน (Norm) เปนแนวทางในการประพฤติปฏิบัติของสมาชิกภายในองคการ    ทําใหสมาชิกรูวา
สิ่งใดควรทําหรือไมควรทํา  คานิยมเปรียบเสมือนหัวใจของวัฒนธรรมองคการคานิยมในความหมาย
ที่เห็นเดนชัดสําหรับบุคลากรแลวชี้ถึวความสําเร็จ “ .ถาคุณทําอยางนี้คุณจะประสบความสําเร็จ
ดวย” คานิยมจึงชวยสรางมาตรฐานความสําเร็จภายในองคการโดยการทํางานใหบรรลุเปาหมาย  องค
การท่ีมีวัฒนธรรมแข็งแกรงตางมีระบบคานิยมที่ซับซอนที่บุคลากรตางรูกันดี  ดังนั้นหากกลุมงานการ
พยาบาลมีลักษณะวัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคซึ่งประกอบดวยการมุงเนนความสําเร็จ  มุง
เนนสัจการแหงตน  มุงเนนบุคลากรและการสนับสนุน  และมุงเนนไมตรีสัมพันธแลวยอมจะทําให
ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลอยูในระดับดี  สอดคลองกับการศึกษาของ Smircich  
(1983) พบวาวัฒนธรรมองคการมีสวนชวยในการเพิ่มผลการดําเนินงานขององคการและชวยเสริม
ความผูกพันระหวางสมาชิกในองคการอีกดวย  และจากการพิจารณาคาเฉลี่ยรายขอพบวา  คา
เฉลี ่ยของการปฏิบัติตอกันดวยความจริงใจ มีคาต่ําสุด (Χ = 3.40)อธิบายไดวา  จากแนว
ความคิดเดิมนั้น  พยาบาลจะเปนผูที่มีการแสดงพฤติกรรมที่เหมาะสมนั่นคือ  การมีอิสรภาพ
ทางความคิด  ความรูสึกและการกระทําซึ่งไดรับการควบคุมดวยดี  ดวยสํานึกในสิทธิมนุษยชน  
ความรับผิดชอบเคารพยกยองในตนเองและผูอื่น  ตลอดจนความสามารถในการสื่อภาษาให
เกิดความรูสึกที่ดีทั้งผูพูดและฟง  (ฟาริดา  อิบราฮิม, 2536) ดังนั้นการปฏิบัติตอกันในองคการ
จะราบรื่น  แตจากผลการวิจัยพบวา มีคาเฉลี่ยต่ําสุด นั้นอาจเนื่องมาจากสภาพที่เปนอยูใน
ปจจุบันถูกบีบคั้นทั้งภาวะเศรษฐกิจและสังคม  และพยาบาลรูสึกวา  มีความมั่นคงในอาชีพ
การงานลดนอยลง  เนื่องจากการปฏิรูประบบราชการ  ประกอบกับมีการเปลี่ยนแปลงทางดาน
ภาวะสังคมและเศรษฐกิจ  และความจําเปนในหลายๆทาง  ทําใหพยาบาลปฏิบัติหนาที่ให
สําเร็จลงภายในเวลาที่กําหนด   โดยขาดการคํานึงถึงเรื่องสัมพันธภาพและความจริงใจตอกัน
ระหวางผูรวมงาน  และเมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยในดานการยกระดับคุณคาในวิชาชีพ  และการที่
พยาบาลวิชาชีพรวมกันปฏิบัติงานจนเปนที่ยอมรับในสังคมมีคาเฉลี่ยสูงสุด  (ดังแสดงในภาค
ผนวก   จ) นั ้นอธิบายไดวา  ความสามารถในการใหการพยาบาลในบทบาทอิสระแกผู ใช
บริการภายใตขอบเขตบทบาทของวิชาชีพ  กฎหมาย  จรรยาบรรณวิชาชีพและจริยธรรมเปน
สมรรถนะที่มีความจําเปน  สอดคลองกับแนวคิดการจัดการศึกษาของ  ลออ  หุตางกูร (2534)  
ที่ไดเสนอการจัดการศึกษาพยาบาลเพื่อพัฒนาอิสรภาพในการประกอบวิชาชีพการพยาบาล  
เพราะจะชวยใหประชาชนทั่วไปเขาใจบทบาทหนาที่ของวิชาชีพการพยาบาลชัดเจนขึ้น  และ
เปนจุดเริ ่มตนที ่ผลักดันใหพยาบาลคิดคนสรางสรรคเพื ่อพัฒนาคุณภาพของวิชาชีพการ
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พยาบาลใหดียิ่งขึ้น  ประกอบกับในยุคปจจุบันประชาชนมีการศึกษาดีขึ้นและมีความรูทางสุข
ภาพมากขึ้นทําใหเกิดปญหาทางกฎหมายและการฟองรองมากขึ้น  ดังนั้นในการปฏิบัติการ
พยาบาลจะตองยึดกฎหมายวิชาชีพ  จรรยาบรรณวิชาชีพโดยคํานึงถึงจรรยาบรรณ  จริยธรรม  
กฎหมายวิชาชีพและในหลักสูตรการจัดการศึกษาพยาบาลทั้งในและตางประเทศก็ไดกําหนด
สมรรถนะในขอนี้ไวเปนคุณสมบัติของผูสําเร็จการศึกษาดวย  (Duffy et al ., 1995 : 776)  ทั้ง
นี้เพราะพยาบาลวิชาชีพไดรับการหลอหลอมความคิดมาตั้งแตขณะที่กําลังศึกษาอยูในหลัก
สูตร  ประกอบกับโรงพยาบาลที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลนั้น  ไดรับ
การยอมรับในดานคุณภาพระดับหนึ่ง  จึงทําใหพยาบาลวิชาชีพมีคานิยมในเรื่องของจรรยา
บรรณและรวมกันปฏิบัติงานเพื่อจุดมุงหมายที่จะทําใหตนเปนที่ยอมรับในสังคม 

 3. ความสัมพันธระหวางความไววางใจในองคการกับผลการดําเนินงานของกลุม
งานการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมิน
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  พบวาความไววางใจในองคการมีความสัมพันธทางบวกกับผล
การดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลในระดับปานกลาง (r = .625) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ.05 แสดงวาเมื่อผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลไดรับความไววางใจจากพยาบาลวิชาชีพจะ
ทําใหผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลที่พยาบาลวิชาชีพปฏิบัตินั้นสูงขึ้นดวยสอดคลอง
กับการศึกษาของ Molt (1972), Mc Allister (1993) ความไววางใจมีผลตอประสิทธิภาพของบุคคล
และสงผลตอประสิทธิภาพขององคการ  ซึ่งจากผลการวิจัยมีคาคะแนนเฉลี่ยดานความสามารถสูง
สุดเทากับ 3.85  สอดคลองกับคํากลาวของ Mishra (1996) กลาวถึงองคประกอบของความไววาง
ใจที่ผูนํามีตอบุคลากรประกอบดวย  4  มิติดังนี้  1) มิติความสามารถของความไววางใจ  2)  มิติ
การเปดเผย  3) มิติความหวงใย  4) มิติความนาเชื่อถือ  และความสามารถของผูนําเปนสวนหนึ่ง
ของความไววางใจและบุคลิกของผูนําเปนสิ่งที่ผูตามไววางใจซึ่งความสามารถเปนสวนหนึ่งของ
ความไววางใจบุคลากรและองคการ  จากการพิจารณาคาเฉลี่ยรายขอพบวา  คาเฉล่ียการบันทึก
ประวัติบุคลากรมีคาสูงสุด  สอดคลองกับคํากลาวของ  Swanburg (1999)และ  จันทรเพ็ญ  พา
หงษ  (2538)  พบวาหัวหนาหอผูปวยตองมีสรรถนะในการจัดระบบงาน  ซึ่งตองมีแนวทางในการ
สรรหาบุคลากร  การฝกอบรม  และการทําใหบุคลากรคงอยูในองคการ  ทั้งนี้จะประกอบดวยการ
บันทึกประวัติบุคลากร  และอาจเนื่องมาจากในปจจุบันโรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับ
รองคุณภาพโรงพยาบาลไดดําเนินการพัฒนาคุณภาพมาเปนระยะเวลานาน  จากการดําเนินกิจ
กรรมตางๆมีการกระตุนใหหัวหนางานทําความเขาใจกับสมาชิกทุกคนวาเปาหมายที่จะทําคืออะไร  
เปดโอกาสใหสมาชิกมีสวนรวมอยางเต็มที่และเทาเทียมกัน  หัวหนาหนวยงานจะตองสราง
บรรยากาศที่เปนกันเองขณะเดียวกันตองปองกันการกลาวโทษสมาชิกดวยกันเอง  เชนการปฏิบัติ
กิจกรรม “ หัวหนาพาทบทวนคุณภาพ “ (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2545) ดัง



 84

นั้นหัวหนาจึงตองเปนผูที่แสดงถึงความสามารถใหสมาชิกทุกคนไดเห็น  เมื่อพิจารณาดานความ
เปดเผยพบวามีคาคะแนนเฉลี่ยเทากับ  3.73  สอดคลองกับคํากลาวของ Huselid (1995),  
Robbins (2000) ความเปดเผยเปนความจริงใจและเต็มใจที่จะแบงปนความคิด  ซึ่งเปนสิ่งสําคัญที่
จะทําใหเกิดความไววางใจ   และการพัฒนาความรูและทักษะ  การสรางแรงจูงใจจะทําใหเกิด
ความไววางใจในองคการ  ซึ่งสามารถเพิ่มผลการดําเนินงานใหกับองคการไดอยางมีประสิทธิภาพ 

4.  ตัวแปรที่สามารถรวมกันพยากรณผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลโรง
พยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 

จากผลการศึกษาพบวา  ตัวแปรพยากรณที่สามารถรวมกันทํานายผลการดําเนินงานของ
กลุมงานการพยาบาล  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  คือ  ความไววางใจในองคการและ
วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  โดยสามารถรวมกันพยากรณผลการดําเนินงานของกลุมงานการ
พยาบาลไดรอยละ  43.5  (R2  =  .435)  เปนไปตามสมมุติฐานขอที่  3  ซึ่งผลการวิจัยสามารถ
อธิบายไดดังนี้ 

4.1  ความไววางใจในองคการ  จากผลการวิจัยพบวา  ความไววางใจในองคการเปนปจจัย
ที่สําคัญที่สุดในที่สามารถอธิบายความแปรปรวนผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล  
ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลศูนยที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรง
พยาบาล  (Beta  =  .625)  อธิบายไดวาการที่พยาบาลวิชาชีพจะมีความไววางใจในองคการนั้น
ตองมีความเชื่อมั่นในผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลวาเปนผูมีความสามารถ  มีความเปดเผย  มี
ความนาเชื่อถือ  และมีความเสมอภาค  จากแนวคิดของ  Reynolds (1997) นั้นกลาววาสัมพันธ
ภาพความไววางใจระหวางผูบริหารในกลุมงานการพยาบาล   และบุคลากรในทีมงานนั้นเปนสิ่ง
สําคัญ  การที่ผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลมีพฤติกรรมการกระทําที่แสดงความเชื่อมั่น  รูสึกถึง
ความมั่นคงในบทบาทของผูบริหารทางการพยาบาลมากขึ้น    การปฏิบัติของผูบริหารในกลุมงาน
การพยาบาลเปนสิ่งที่พยาบาลวิชาชีพจะประเมินจากประสบการณที่ไดพบอยางมีเหตุผลถึงความ
นาเชื่อถือและการกระทําดังกลาวเปนสิ่งกระตุนแนะแนวทางใหพยาบาลวิชาชีพในกลุมงานการ
พยาบาล  ปฏิบัติงานไดสําเร็จและเกิดประโยชนสูงสุด  โดยเฉพาะการแสดงความสามารถในการ
คัดเลือกบุคลากรเขามาปฏิบัติงานในกลุมงานการพยาบาล  การสนับสนุนและกระตุนใหบุคลากร
ไดรับการเรียนรูในสิ่งใหมๆ  สอดคลองกับการศึกษาของ  จารุพรรณ  ลีละยุทธโยธิน (2543)  พบวา
ความไววางใจในหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธทางบวกกับประสิทธิผลของหอผูปวยในระดับ
ปานกลาง  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  (r  = .282)  ซึ่งเปนที่ยืนยันวา  หากผูบริหารใน
กลุมงานการพยาบาลไดรับความไววางใจจากพยาบาลวิชาชีพในหอผูปวย  แลวยอมทําใหผลการ
ดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลดําเนินการอยางมีประสิทธิภาพ  สอดคลองกับคํากลาวของ  
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Likert (1961)  ในองคการที่มีการเปลี่ยนแปลงบุคลากรที่มีความเชื่อมั่นสูง  ความไววางใจ  ทัศนค
ติที่ดีและมีระดับความพึงพอใจสูงจะทําใหผลผลิตและคุณภาพของการบริการของหนวยงานดีขึ้น 

4.2  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  จากผลการวิจัยพบวา  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรคเปนปจจัยที่
สําคัญอีกปจจัยหนึ่ง  ที่สามารถอธิบายความแปรปรวนของผลการดําเนินงานของกลุมงานการ
พยาบาล   (Beta  = .241 ; r  = .606)  อธิบายไดวา  การที่พยาบาลวิชาชีพในกลุมงานการ
พยาบาลมีคานิยมในการปฏิบัติงานโดยมีวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคนั้น  เนื่องจากโรงพยาบาลที่ผาน
การประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลไดมีการพัฒนาในทุกๆดาน  ไดแก  คุณภาพการบริการ
ซึ่งประกอบดวย  กระบวนการปฏิบัติงาน  มีการบริหารจัดการกับความเสี่ยง  เพื่อความปลอดภัย
ของผูใหและผูใชบริการ  ดงันั้นบุคลากรในกลุมงานการพยาบาลจึงตองมีคานิยมในเรื่องของการมุง
เนนความสําเร็จ   มุงเนนสัจการแหงตน  มุงเนนบุคลากรและการสนับสนุน  และมุงเนนไมตรี
สัมพันธ  ซึ่งองคประกอบตางๆเหลานี้ สงผลใหเกิดผลการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพของกลุมงาน
การพยาบาล  สอดคลองกับการศึกษาของ  Shortell et al (1991)  พบวาวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคมี
ความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพการดูแลผูปวยหนักและยังสรุปวา  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรคมีผล
ตอการเพิ่มประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานเปนทีมของพยาบาลที่ทําหนาที่ดูแลผูปวยหนักอีกดวย  
ทั้งนี้เพราะในปจจุบันรูปแบบการบริการนั้นเปลี่ยนจากแบบแผนเดิมที่เคยปฏิบัติกันมา  ที่มุงเนน
ความสําคัญของผูใหบริการ  บุคลากรสุขภาพเทานั้นที่จะรูวาอะไรดีที่สุดสําหรับผูปวย  ไมเคย
จํากัดวันนอนในโรงพยาบาล  ไมเคยจํากัดทรัพยากรดานการรักษาพยาบาลใดๆ  จนกระทั่งกอให
เกิดผลกระทบเรื่องของการเพิ่มคาใชจายที่ไมจําเปน  (กฤษดา  แสวงดี, 2543)  ดังนั้นโรงพยาบาล
ที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลยอมตระหนักถึงความสําคัญในเรื่องนี้ดี  เพราะ
ตัวชี้วัดที่จะชี้เร่ืองคุณภาพบริการคือความพึงพอใจของผูใชบริการซึ่งจะตองมีการประเมินเปน
ระยะๆ  ตามวงลอของการพัฒนาคุณภาพ  คือ  Plan – Do – Check – Act  (อนุวัฒน  ศุภชุติกุล, 
2541)  ซึ่งถาหากองคการมีคานิยมในการปฏิบัติงานที่ดีแลวยอมประสบผลสําเร็จตามที่องคการ
คาดหวัง 
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ขอเสนอแนะเพื่อการนําผลการวิจัยไปใช 

 1. ผูบริหารทางการพยาบาลควรมีกลยุทธในการสรางความไววางใจ  และปลูกฝงใหมีคา
นิยมและแนวทางปฏิบัติที่เหมาะสม  เพื่อใหผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลอยูในระดบั
ที่กําหนดไวตามเปาหมายขององคการ  เนื่องจากขณะนี้อยูในชวงของการปฏิรูประบบราชการอาจทําให
การดําเนินการในเรื่องตางๆไมสอดคลองกับสภาพความเปนจริง  เชนการจัดอัตรากําลังใหเหมาะ
สมกับภาระงาน  ซึ่งกําลังเปนปญหาในหลายๆโรงพยาบาลในปจจุบัน  ดังนั้นจึงสงผลถึงผลการดําเนิน
งานปรากฏเดนชัดและมักไมเปนไปตามเปาหมายที่องคการกําหนด  ประกอบกับผูปฏิบัติอาจไมพึง
พอใจในภาระงานที่มากขึ้น  ดังนั้นเมื่อสถานการณตางๆเปลี่ยนแปลงไปผูบริหารจึงมีความสําคัญ  
ส่ิงสําคัญคือตองทําใหสมาชิกไววางใจ   มีความยุติธรรม  โปรงใสและเสมอภาค  มีวัฒนธรรมองค
การแบบสรางสรรคซึ่งจะทําใหผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลอยูในระดับที่เทียบเคียง
กับหนวยงานตางๆได  ดังนั้นโรงพยาบาลที่กําลังดําเนินการพัฒนาคุณภาพสามารถนําไปใชเปน
องคประกอบในการพัฒนาไดเปนอยางดี 

 2.  ผูบริหารทางการพยาบาลควรมีการปลูกฝงใหเกิดวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคขึ้นในองค
การ  เพราะหากกลุมงานการพยาบาลมีวัฒนธรรมองคการซึ่งประกอบดวยองคประกอบ  4  ดาน
คือ  มุงเนนความสําเร็จ  มุงเนนสัจการแหงตน  มุงเนนบุคลากรและการสนับสนุน  มุงเนนไมตรี
สัมพันธกลาวคือ  บุคลากรตองมีการรวมกันกําหนดวิสัยทัศน   พันธกิจ  มีการชวยเหลือเกื้อกูลกัน  
เอ้ืออาทรตอเพื่อนรวมงาน  มีความคิดริเร่ิมสรางสรรครวมกันวางแผนเคารพซึ่งกันและกันมีการสื่อสาร
อยางมีประสิทธิภาพตามแนวคิดของ  Cook  &  Lafferty (1989)  ก็จะทําใหองคการประสบผลสําเร็จ
ตามมา        

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป 

 1.  ควรศึกษาตัวแปรอื่นๆที่คาดวาจะสงผลตอผลการดําเนินงานของกลุมงานการ
พยาบาล  เชนการบริหารแบบมีสวนรวม  การประสานงาน  และอาจศึกษาในโรงพยาบาลที่กําลัง
ดําเนินการพัฒนาเพื่อเขาสูการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
 2.  ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบ  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค  ความไววางใจในองคการกับ
ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพกับ
โรงพยาบาลที่กําลังดําเนินการพัฒนาคุณภาพสูการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
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เร่ือง       ขอความรวมมือในการวิจัย 
เรียน      ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา 
ส่ิงที่สงมาดวย   โครงรางวิทยานิพนธและแบบสอบถามการวิจัย                     จํานวน  1  ชุด 

               เนื่องดวย  นางอารีย  คํานวนศักดิ์  นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธระหวางวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 
ความไววางใจในองคการกับผลการดําเนินงานของกลุมการพยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนย  
ที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล”  โดยมี  ผูชวยศาสตราจารย  ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ  ในการนี้ใครขอความรวมมือใหนิสิตดําเนินการทดลองใชเครื่องมือในการวิจัยโดยการใชแบบสอบ
ถามขอมูลสวนบุคคล  แบบสอบถามวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของกลุมงานการพยาบาล  และแบบสอบถามความไววาง
ใจในองคการ  กับผลการดําเนินงานของพยาบาลประจําการ  โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา  ทั้งนี้สิสิตจะประสานงาน
เรื่อง วัน  เวลา ในการดําเนินการดังกลาว  มาอีกครั้งหนึ่ง 

                จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือให  นางอารีย   คํานวนศักดิ์  ไดดําเนินการทดลองใชเครื่องมือการวิจัยดังกลาว    
เพื่อประโยชนทางวิชาการ  คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะห
จากทาน   และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้ 

                                                                                     ขอแสดงความนับถือ 
    

                       (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม   รอดคําดี) 
                       รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต 

                        ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

สําเนาเรียน             หัวหนากลุมงานการพยาบาล 
งานจัดการศึกษา     โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9806 
อาจารยท่ีปรึกษา     ผูชวยศาสตราจารย  ดร.บุญใจ   ศรีสถิตยนรากูร  โทร.0-2918-9814 
ชื่อนิสิต                   นางอารีย   คํานวนศักดิ์  โทร.0-1841-6724,0-2971-5908 
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ที่ ทม. 0342/                                                           คณะพยาบาลศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
                                                                           อาคารวิทยกิตติ์  ชั้น 12  ถนนพญาไท 
                                                                           กรุงเทพฯ 10330 

                                                            ธันวาคม  2545 

เร่ือง       ขอความรวมมือในการวิจัย 
เรียน      ผูอํานวยการโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห 
สิ่งที่สงมาดวย   โครงรางวิทยานิพนธและแบบสอบถามการวิจัย                     จํานวน  1  ชุด 

               เนื่องดวย  นางอารีย  คํานวนศักดิ์  นิสิตขั้นปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําลังดําเนินการวิจัยเพื่อเสนอเปนวิทยานิพนธเร่ือง “ความสัมพันธ
ระหวางวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค   ความไววางใจในองคการกับผลการดําเนินงานของกลุมการ
พยาบาล ตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนย  ที่ผานการประเมินและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล”  โดยมี  ผูชวยศาสตราจารย  ดร.บุญใจ  ศรีสถิตยนรากูร เปนที่ปรึกษาวิทยานิพนธ  
ในการนี้ใครขอความรวมมือใหนิสิตดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัยโดยการใชแบบสอบถามขอ
มูลสวนบุคคล  แบบสอบถามวัฒนธรรมเชิงสรางสรรคของกลุมงานการพยาบาล  และแบบสอบถาม
ความไววางใจในองคการกับผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลเชียงรายประชานุ
เคราะห   ทั้งนี้สิสิตจะประสานงานเรื่อง วัน  เวลา ในการดําเนินการดังกลาว  มาอีกครั้งหนึ่ง 

                จึงเรียนมาเพื่อขอความรวมมือให  นางอารีย   คํานวนศักดิ์  ไดดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
การวิจัยดังกลาว    เพื่อประโยชนทางวิชาการ  คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  หวัง
เปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน   และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้ 

                                                                                     ขอแสดงความนับถือ  
 
                                                                    (ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม   รอดคําดี) 

                                                              รองคณบดีฝายจัดการศึกษาและกิจการนิสิต 
                                                               ปฏิบัติราชการแทนคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

สําเนาเรียน           หัวหนากลุมงานการพยาบาล 
งานจัดการศึกษา     โทร. 0-2218-9825  โทรสาร 0-2218-9806 
อาจารยที่ปรึกษา     ผูชวยศาสตราจารย  ดร.บุญใจ   ศรีสถิตยนรากูร  โทร.0-2918-9814 
ชื่อนิสิต                   นางอารีย   คํานวนศักดิ์  โทร.0-1841-6724,0-2971-5908 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ค 
สถิติที่ใชในการวิจัย 
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สถิติที่ใชในการวิเคราะหมีดังนี้ 

1.  สูตรที่ใชในการหาความเที่ยงของเครื่องมือ 
      ใชสูตรสัมประสิทธิ์ครอนบาคแอลฟา  ( Cronbach’s alpha coeffcient )  ( ประคอง     
       กรรณสูต, 2542 : 46 )  
 

       ∝        =            2
2

1
1 t

t
S

SK
K

⎥⎦
⎤

⎢⎣
⎡ Σ−

−
 

 เมื่อ ∝ = สัมประสิทธิ์แหงความเที่ยง 
  Κ  = จํานวนขอสอบ 
  SI

2 = ความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ 
  St

2 = ความแปรปรวนของคะแนนของผูรับการทดสอบทั้งหมด 
    หรือกําลังสองของสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนน 
    ของผูรับการทดสอบทั้งหมด 
2.   คาเฉลี่ยใชสูตรดังนี้   ( ประคอง  กรรณสูต, 2542 : 51) 

Χ          = 
Ν

Χ∑   
 เมื่อ        Χ          =            คาเฉลี่ยหรือมัชฌิมเลขคณิต 
               ∑X  =  ผลรวมของคะแนนทั้ง  N  ( ของกลุมตัวอยาง ) 
        N = จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง 
 
3. สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard  deviation) ใชสูตรดังนี้ ( ประคอง กรรณสูต ,                   
       2538: 73 ) 

                         S.D       =        ( )
( )1

22

−ΝΝ

ΧΧΝ∑ ∑  

         เมื่อ S.D. = สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
            ∑Χ  = ผลรวมทั้งหมดของคะแนนแตละตัว 
             ∑Χ 2  = ผลรวมของคะแนนทั้งหมดแตละตัวยกลําลังสอง 
   Ν  = จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง 
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4.  การวิเคราะหการถดถอยพหุคูณ  ( Multiple  regression analysis )  มีลําดับข้ันตอนใน
การคํานวณโดยใชสูตร   ดังนี้ 
 4.1  คํานวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรพยากรณ  กับตัวแปร
พยากรณและ ตัวแปร พยากรณกันกับตัวแปรเกณฑ   โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
แบบเพียรสัน  มีสูตรดงันี้ 

rxy = 
( )[ ] ( )[ ]∑ ∑∑ ∑
∑ ∑ ∑

Υ−ΥΝΧ−ΧΝ

ΥΧ−ΧΥΝ
2222

 

 
เมื่อ rxy = สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ของตัวแปร  X  และ Y 
 ΣX = ผลรวมของคะแนนชุด  X 
 ΣY = ผลรวมของคะแนนชุด  Y 
 ΣX2   = ผลรวมของคะแนน  X  แตละตัวยกกําลังสอง 
 Σy2 = ผลรวมของคะแนน  Y  แตละตัวยกกําลังสอง 
 ΣXY   = ผลรวมขอผลคุณระหวาง  X  กับ  Y  
 N = จํานวนคนในกลุมตัวอยาง 

 
 4.2   ทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธโดยการทดสอบคาที 
( t – test )  มีสูตรดังนี้ 

  t             =        
21

2

r
r

−

−Ν      (df   =  N – 2) 

               เมื่อ    t             =       คาที 
                        R            =       คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 
                        N            =      จํานวนคนในกลุมตัวอยาง 
                        df            =      ชั้นแหงความเปนอิสระ 
               4.3   หากลุมตัวพยากรณที่สามารถพยากรณไดดีที่สุดโดยวิธีวิเคราะหการถด
ถอยพหุคูณแบบเพิ่มตัวแปรเปนขั้น ๆ โดยใชสูตร  ดังนี้ 
          4.3.1  หาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ  (R)  ระหวางตัวแปรพยากรณ
กับตัวแปรเกณฑโดยใชสูตรดังนี้  ( Kerlinger  and  Pedhazur, 1973 ) 
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                                  R      =          
t

reg

SS
SS  

       เมื่อ    R = คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคุณ 
  regSS  = ความแปรปรวนของตัวแปรเกณฑที่สามารถอธิบายได
ดวยตัวแปรพยากรณ 
  SS t  = ความแปรปรวนทั้งหมดของตัวแปรเกณฑ 
 

  4.3.2  ทดสอบความมีนัยสําคัญของคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณที่
คํานวณโดยใชสูตร 

  F  = ( )
( )kR

kR
2

2

1
1

−
−−Ν   

                             F  = คาสถิติสัดสวนเอฟ 
  R2  = สัมประสิทธิ์การพยากรณ 
  N  = กลุมตัวอยาง 
  K  = จํานวนตัวแปรพยากรณ 
 

  4.3.3   ทดสอบคา   F  เพื่อทดสอบวาเมื่อเพิ่มตัวพยากรณแลวจะทําใหคา  
R2  เพิ่มข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติหรือไป  โดยใชการทดสอบคา  F  ดังนี้ 

                            F            =               ( ) ( )
( ) ( )11/1...12.1

21/12....12.1...12.
2

22

−−ΝΥ−
−−Υ

kkR
kkkRkR  

 เมื่อ F = คาสถิติเอฟ 
  R2Y.12 = คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณที่มีตัวพยากรณ 
  K1 = จํานวนตัวทํานายที่มีคามากกวา 
  4.3.4  หาคาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวแปรพยากรณในรูปคะแนนดิบ 

   b1         =            ( )
1

1 S
SΥ−Β  

  bI = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณ 
  1Β  = beta  weight 
  ΥS  = สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของตัวแปรเกณฑ 
  iS  = สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของตัวแปรพยากรณ 
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                            4.3.5   ทดสอบคา  t  เพื่อทดสอบคา  b  ของตัวพยากรณแตละตัวจะสง
ผลตอตัวแปรเกณฑหรือไม 
  t = คาสถิติทดสอบที 
  bI = สัมประสิทธิ์การถดถอยหรือคาน้ําหนัก 
  SebI =         ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของ  bI  ( Standard  Error ) 

4.3.6 หาความคงที่ของสมการพยากรณ 
a       = ( )∑ Χ−Υ ibi  
Y = คาเฉลี่ยของตัวแปรเกณฑ 
X = คาเฉลี่ยของตัวแปรพยากรณ 

                  ib          =   คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวแปรพยากรณในรูปคะแนน
ดิบตัวที่  i ถึง k 
  

 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ง 
เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 
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ตัวอยางเครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 
ชุดที่ 1  ขอมูลทั่วไปของผูตอบแบบสอบถาม 
คําชี้แจง : โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในชองวาง [   ]  หนาคําตอบที่ถูกตองตรงกับความเปนจริง
และเติมขอความลงในชองวางที่เวนไว 
 

1. ปจจุบันทานอายุ……….ป 
2. เพศ 

[   ]  ชาย  [   ]  หญิง 
3. ระดับการศึกษาสูงสุด 

[   ]  1. ต่ํากวาปริญญาตรี  [   ]  2. ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 
[   ]  3. สูงกวาปริญญาตรี  [   ]  4. อ่ืนๆ ระบุ……… 

4. ประสบการณดานการทํางานดานการพยาบาล……………..ป 
5. หนวยงานที่ทํางานที่สังกัดอยู 

[   ]  1. กระทรวงสาธารณสุข  [   ]  2. กระทรวงกลาโหม 
[   ]   3. สํานักนายกรัฐมนตรี  [   ]  4. ทบวงมหาวิทยาลัย 
[   ]   5. กรุงเทพมหานคร 
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ชุดที่  2   แบบสอบถามเกี่ยวกับวัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 
คําชี้แจง   ขอความตอไปนี้เปนการบรรยายลักษณะและวิธีการปฏิบัติงานในกลุมงานการพยาบาล
ของทาน  ขอไดโปรดพิจารณาวาในกลุมงานการพยาบาลของทานมีลักษณะและวิธีการปฏิบัติงาน
อยางไร  ทานมีความคิดเห็นดวยมากนอยเพียงใดกับขอความดังกลาวแลวกรุณาทําเครื่องหมาย  
ลอมรอบหมายเลขที่ตรงกับความคิดเห็นของทานเพียงคําตอบเดียวโดยมีเกณฑการใหคะแนนดังนี้ 
 เห็นดวยอยางยิ่ง       (5 คะแนน)   หมายถึง   ทานเห็นดวยกับขอความทั้งหมด 
 เหน็ดวย                   (4 คะแนน)   หมายถึง   ทานเห็นดวยกับขอความนั้นบางสวน 
 ไมแนใจ                   (3 คะแนน)   หมายถึง   ทานไมแนใจกับขอความดังกลาว 
 ไมเห็นดวย               (2 คะแนน)   หมายถึง   ทานไมเห็นดวยกับขอความนั้นบางสวน 
 ไมเห็นดวยอยางยิ่ง   (1 คะแนน)   หมายถึง    ทานไมเห็นดวยกับขอความนั้นทั้งหมด 
 
             5                4             3             2                       1 

เห็นดวยอยางยิ่ง     เห็นดวย      ไมแนใจ     ไมเห็นดวย      ไมเห็นดวยอยางยิ่ง 
สําหรับ 
ผูวิจัย 

มุงเนนความสําเร็จ 
1.  บุคลากรในกลุมงานการพยาบาลไดรวมกันกําหนดวิสัยทัศน  พันธกิจ
และไดมีการวางแผนรวมกัน………………………………………………. 

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

2.  บุคลากรในกลุมงานการพยาบาลรวมกันปฏิบัติงานดวยความขยัน
หมั่นเพียร..................................................................................... 

5 4 3 2 1 ……... 

มุงเนนสัจการแหงตน 
3. บุคลากรในกลุมงานการพยาบาลไดรวมกันปฏิบัติเพื่อใหบรรลุปรัชญา/
นโยบายของกลุมงานการพยาบาล....................................................... 

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

4. บุคลากรในกลุมงานการพยาบาลรวมกันปฏิบัติงานเพื่อใหเปนที่ยอมรับ
ในสังคม............................................................................................. 

5 4 3 2 1 ……... 

มุงเนนบุคลากรและการสนับสนุน 
5.  บุคลากรพยาบาลในกลุมงานการพยาบาลไดรับการกระตุนใหมีความ
คิดริเร่ิมสรางสรรค........................................................................ 

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

6.  บุคลากรในกลุมงานการพยาบาลไดจัดสภาพแวดลอมเพื่อใหบุคลากร
มีคุณภาพชีวิตที่ดี.................................................................................

5 4 3 2 1 ……... 

มุงเนนไมตรีสัมพันธ 
7.  บุคลากรในกลุมงานการพยาบาลปฏิบัติตอกันดวยความจริงใจ 

 
5 4 3 2 1 

 
……... 
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ชุดที่  3  แบบสอบถามความไววางใจในองคการ 
คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย  ลอมรอบหมายเลขที่ตรงกับความคิดเห็นของทานเพียงคําตอบ
เดียว  โดยแตละขอมีความหมายดังนี้ 
             เห็นดวยอยางยิ่ง      (5 คะแนน)  หมายถึง   ทานเห็นดวยกับขอความทั้งหมด 
 เห็นดวย                   (4 คะแนน)  หมายถึง   ทานเห็นดวยกับขอความนั้นบางสวน 
 ไมแนใจ                   (3 คะแนน)   หมายถึง   ทานไมแนใจกับขอความดังกลาว 
 ไมเห็นดวย               (2 คะแนน)   หมายถึง   ทานไมเห็นดวยกับขอความนั้นบางสวน 
 ไมเห็นดวยอยางยิ่ง   (1 คะแนน)   หมายถึง    ทานไมเห็นดวยกับขอความนั้นทั้งหมด 
ตัวอยาง 
 
                5                4             3             2                       1 

เห็นดวยอยางยิ่ง     เห็นดวย      ไมแนใจ     ไมเห็นดวย      ไมเห็นดวยอยางยิ่ง 
สําหรับ
ผูวิจัย 

ความสามารถ 
1. ผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลไดวางแผนในการคัดเลือกบุคลากร 
เขาปฏิบัติหนาที่................................................................................. 

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

2.   ผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลไดจัดโครงการวิชาการเพื่อพัฒนา
ความรูแกบุคลากร............................................................................. 

5 4 3 2 1 ……... 

ความเปนบุคคลที่เปดเผย 
3.  ผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลไดสื่อสารใหทราบถึงวัตถุประสงค
และเปาหมายของกลุมงานการพยาบาล................................................ 

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

4. ผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลเปดโอกาสใหบุคลากรประเมินผล 5 4 3 2 1 ……... 
ความนาเชื่อถือ 
5. ผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลประเมินความสามารถในการ 
ปฏิบัติงานของบุคลากรไดตรงตามความเปนจริง.....................................

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

6. ผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลมีเทคนิคในการดําเนินการกับ 
บุคลากรที่ปฏิบัติงานไดไมสัมฤทธิ์ผล.....................................................

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

ความเสมอภาค 
7.  ผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลมักรับฟงขอมูลจากหลายๆฝาย 

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

8.  ผูบริหารในกลุมงานการพยาบาลไดหาทางในการแกปญหาดวยวิธีการ
ประนีประนอมเมื่อเกิดปญหา................................................................

5 4 3 2 1 ……... 
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ชุดที่  4  แบบสอบถามผลการดําเนินงานของกลุมงานพยาบาล 
คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย       ลอมรอบหมายเลขที่ตรงกับความเปนจริงเกี่ยวกับตัวทาน/
กลุมงานการพยาบาลของทานมากที่สุด  โดยมีเกณฑดังนี้ 
           
จริงมากที่สุด (5  คะแนน) หมายถึง ความเปนจริงที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน

ที่ปรากฏใหเห็นมากที่สุด 
จริงมาก (4  คะแนน) หมายถึง ความเปนจริงที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน

ที่ปรากฏใหเห็นมาก 
จริงปานกลาง 
 
จริงนอย 
 
จริงนอยที่สุด 

(3  คะแนน) 
 
(2  คะแนน) 
 
(1  คะแนน) 

หมายถึง 
 
หมายถึง 
 
หมายถึง 

ความเปนจริงที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน
ที่ปรากฏใหเห็นปานกลาง 
ความเปนจริงที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน 
ที่ปรากฏใหเห็นนอย 
ความเปนจริงที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน 
ที่ปรากฏใหเห็นนอยที่สุด 

 
                5                4             3             2                       1 

เห็นดวยอยางยิ่ง     เห็นดวย      ไมแนใจ     ไมเห็นดวย      ไมเห็นดวยอยางยิ่ง 
สําหรับ 
ผูวิจัย 

คํานึงถึงผูใชบริการ และการดําเนินงาน 
1. ผลการสํารวจการใหบริการดานสุขภาพของแตละหนวยงานตรงตาม 

ความตองการของผูใชบริการ………………………………………… 

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

2.   ผลการสํารวจพบวาผูใชบริการพึงพอใจกับอัตราคารักษาพยาบาล 5 4 3 2 1 ……... 
กระบวนการบริหาร 
3. จากการกําหนดขอบเขตของงานที่จะใหบริการไวอยางชัดเจนทําให 
พยาบาลประจําการปฏิบัติงานไดบรรลุผล  ……………………………..  

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

4.  หนวยงานของทานไดพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพการใหบริการ
พยาบาลและทําใหผูใชบริการไดรับบริการที่มีคุณภาพ…………………… 

5 4 3 2 1 ……... 

ภาวะผูนํา 
5.  พยาบาลประจําการในหนวยงานของทานปฏิบัติงานที่ไดรับมอบหมาย 
ใหบรรลุวัตถุประสงคตามที่กําหนดได……………………………………. 

 
5 4 3 2 1 

 
……... 

6.  ผูใชบริการไดรับประโยชนจากการแสดงความคิดเห็นจากพยาบาล
ประจําการในหนวยงานของทาน 

5 4 3 2 1 ……... 
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           5                    4                      3                     2                    1  
  จริงมากที่สุด       จริงมาก        จริงปานกลาง        จริงนอย      จริงนอยที่สุด                

สําหรับ 
ผูวิจัย 

ระบบและโครงสราง 
7.  ระบบการบันทึกทางการพยาบาลทําใหผูใชบริการไดรับการประเมิน
อยางตอเนื่อง……………………………………………………………… 

 
 

5 4 3 2 1 

 
 
……… 

8. การจัดบริการในยุคปฏิรูปสุขภาพในเขตรับผิดชอบของทานผูใชบริการ
ไดรับบริการครบองครวม.................................................................... 

 
5 4 3 2  1 

 
……... 

บุคลากร 
9. พยาบาลประจําการในหนวยงานของทานปฏิบัติงานไดสัมฤทธิ์ผลเปนที่  
   ยอมรับในกลุมงานการพยาบาล……………………………………. 

 
 

5 4 3 2 1 

 
 
……….. 

10.  ผูใชบริการในหนวยงานของทานปลอดภัยจากภาวะแทรกซอนตาง 5  4 3 2 1 ………. 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  จ 
คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
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คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของแบบสอบถาม 
ตอนที่  2  วัฒนธรรมเชิงสรางสรรค 

 
ขอที่   Χ  S.D.        ขอที่ Χ  S.D. 

1 4.09 .75 10 3.77 .75 
2 4.12 .67 11 3.72 .91 
3 4.13 .65 12 3.97 .69 
4 4.18 .65 13 4.09 .61 
5 4.14 .62 14 3.70 .72 
6 4.24 .60 15 3.70 .82 
7 4.10 .70 16 3.54 .78 
8 3.92 .72 17 3.78 .71 
9 3.91 .67 18 3.61 .81 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



                                                                                                                                                                                116 
                                                                                                                                                                             
                                                                                                                                                              
 

คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของแบบสอบถาม 
ตอนที่  3 ความไววางใจในองคการ 

 
ขอที่ Χ  S.D.        ขอที่ Χ  S.D. 

1 3.80 .77 17 3.44 .85 
2 4.10 .72 18 3.83 .67 
3 3.77 .83 19 3.85 .67 
4 3.54 .82 20 3.47 .79 
5 3.98 .61 21 3.44 .81 
6 4.13 .62 22 3.84 .71 
7 3.81 .71 23 3.43 .90 
8 3.94 .67 24 3.86 .72 
9 4.01 .63 25 3.63 .78 

10 3.93 .62 26 3.55 .89 
11 3.92 .65 27 3.66 .79 
12 3.63 .80 28 3.50 .84 
13 3.66 .83 29 3.66 .78 
14 3.56 .81 30 3.77 .75 
15 3.48 .81 31 3.63 .77 
16 3.55 .85    
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                                          คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของแบบสอบถาม 

ตอนที่  4 ผลการดําเนินงานของกลุมงานการพยาบาล 
 

ขอที่ Χ  S.D ขอท่ี Χ  S.D 
1 4.11 .64 13 4.01 .60 
2 4.02 .61 14 4.05 .59 
3 3.82 .64 15 3.69 .59 
4 3.68 .81 16 3.83 .54 
5 3.72 .83 17 3.92 .60 
6 3.97 .65 18 4.00 .60 
7 4.09 .60 19 4.09 .81 
8 4.00 .63 20 4.10 .72 
9 4.10 .60 21 3.78 .72 

10 4.13 .59 22 3.18 .61 
11 4.01 .59 23 3.89 .62 
12 4.08 .54 24 4.03 .61 

 
 



ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 
 นางอารีย     คํานวนศักดิ์    เกิดเมื่อวันที่    14  เมษายน   2506   สําเร็จการศึกษา
ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร   และผดุงครรภชั้นสูง  จากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีพุทธ
ชินราช  พิษณุโลก  เมื่อปการศึกษา  2528 จบการศึกษาปริญญาบัณฑิตสาขาสาธารณสุขศาสตร
เอกบริหารโรงพยาบาล  เมื่อปการศึกษา 2533  เขาศึกษาตอหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  
สาขาวิชาการ  บริหารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  ปการศึกษา  
2543  ปจจุบันปฏิบัติงานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ  7  งานควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล  
โรงพยาบาลอางทอง  สํานักงานปลัดกระทรวง  กระทรวงสาธารณสุข 
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