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บทที่ 2

แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

การวิจัยเพื่อศึกษาหาความส้มพัฟ’ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ความพึงพอใจใน
งาน ลักษณะงาน และความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การกับการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลในเครือสมิติเวช ผู้วิจัยได้ศึกษารวบรวมเอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการ 
วิจัยดังนี้คือ

1. แนวทางการบรืหารโรงพยาบาลเอกซน
2. แนวคิดเกี่ยวกับการปฏิบัติงาน

2.1 ความหมายของการปฏิบัติงาน
2.2 ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการปฏิบัติงาน
2.3 การประเมินการปฏิบัติงาน

3. ปัจจัยที่มิความส้มพันธิกับการปฏิบัติงาน
3.1 ปัจจัยส่วนบุคคล
3.2 แนวคิดเกี่ยวกับความพึงพอใจในงาน

3.2.1 ความหมายของความพึงพอใจในงาน
3.2.2 แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับความพึงพอใจในงาน
3.2.3 ความส้มพันธิระหว่างความพึงพอใจในงานกับการปฏิบัติงาน
3.2.4 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

3.3 แนวคิดเกี่ยวกับลักษณะงาน
3.3.1 แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับลักษณะงาน

,. 3.3.2 ความส้มพันธิระหว่างลักษณะงานกับการปฏิบัติงาน
3.3.3 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

3.4 แนวคิดที่เกี่ยวกับความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ
3.4.1 ความหมายของความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ
3.4.2 แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ
3.4.3 ความส้มพันธิระหว่างความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การกับการ 

ปฏิบัติงาน
3.4.4 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
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1. แนวทางการบริหารโรงพยาบาลเอกชน

โรงพยาบาลเอกซน ตั้งขึ้นเพื่อให้บริการรักษาพยาบาล โดยเน้นการเสริมบริการ 
ภาครัฐที่ไม่สามารถจัดบริการให้เพียงพอกับความต้องการของผู้ป่วยไต้ โรงพยาบาลเอกชนที่ 
ดำเนินการในปัจจุบัน สามารถแบ่งเป็น 2 กลุ่มใหญ่ คือ โรงพยาบาลยูล,นิธิและสาธารณเๅศล 
โรงพยาบาลประ๓ ทนี้ดำเนินการโดยไม่มุ่งหวังผลกำไร และไต้รับยกเวันไม่ต้องเสียภาษีเงินไต้ 
เซ่น โรงพยาบาลกรุงเทพคริสเตยน โรงพยาบาลเซนต์หลุยสี' เป็นต้น และกลุ่มโรงพยาบาล
เอกซนท่ัวไป จัดตั้งในรุปบริษัท่จำกัด โดยกลุ่มบุคคล ร่วมทุนเพื่อบริการรักษาพยาบาล
โรงพยาบาลชนิดนี้มีทั่งประเภทโรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลรับรักษาเฉพาะโรค
(อรรณพ แสงวณิช, 2536)

โรงพยาบาลในเคร ือสม ิต ิเวช  เป ็นโรงพ ยาบาลเอกขนท ี่แบ ่ง เบาภาระรองร ัฐ  สำหร ับ 

ผ ู้ม ีอำนาจ'จ ่าย จ ัดต ั้งในรุปบร ิษ ัทจำก ัด  ไต้ร ับการจดทะเบ ียน เป ็นบร ิษ ัทสม ิต ิเวช  จำก ัด  (มหาซน) 

ในปี พ .ศ. 2536  ประกอบต ้วยโรงพ ยาบาลสม ิต ิเวช ส ุช ุมว ิท  ม ีขนาด 200 เตียง และ 

โรงพยาบาลสม ิต ิเวชศร ีนคร ินทร ั ม ีขนาด 400 เต ียง นโยบายหล ักในการบร ิหารโรงพยาบาล 

ในเคร ือสม ิต ิเวชค ือ ต ้องสร ่าง “ ความพ อใจให ้ก ับผ ู้ป ่วย" โดยอาล ัยการดำเน ินงานในร ุปธ ุรก ิจ 

เซ ่นเด ียวก ับโรงพยาบาลเอกชนท ั่วไป ซึ่ง “ ความพอใจของผ ู้ปวยหร ือผ ู้ร ับบร ิการ”  จะเก ิดข ึ้น  

จากส ิ่งต ่าง ๆ ต าม ลำด ับ ด ังต ่อ ไปนี้ (อรรณพ แสงวณ ิช, 2536 ; ศ ิร ิล ุล จงธนสมบ ัต ิ, 2537)
การบริการ โรงพยาบาลทุกแห่งจะเน้นต้านการบริการเป็นอันดับแรก เซ่น

การให้บริการต้วยความรวดเรืว ความปลอดภัยและทันการณ์จากการเอาใจใส่ของแพทย์
พยาบาล และเจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลทุกคน ทุกระดับ ต้วยอัธยาศัยไมตรี เป็นกันเอง ต้วย 
ความเรียบร่อยและมีประสิทธิภาพ

ประสิทธิภาพในการรักษาพยาบาลของแพทย์และพยาบาล เป็นปัจจัยสำคัญ 
ในการดึงดูดผู้รับบริการให้มารับการรักษาที่โรงพยาบาล อีกทั่งมีความเสีกไว้วางใจในความ 
ชื่อสัตย์สุจริตของแพทย์และพยาบาล

ความสะดวกและบรรยากาศ ตลอดจนที่ตั้งของโรงพยาบาล นับเป็นส่ิงท่ี 
สำคัญอีกประการหนี้งที่ผู้บริหารโรงพยาบาลจะต้องพยายามสร่างขึ้นให้แก่ผู้ปวยที่มารับ 
บริการให้มากที่สุดเท่าที่จะมากไต้ โดยมีสิ่งอ*านวยความสะดวกต่าง ๆ คลัายกับผู้ป่วยกำลัง 
พักอยู่ที่บ้าน เซ่น เคร่ืองใช้ส่วนตัว การใช้เทคโนโลยีในการสื่อสาร
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ปัญหาธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนท่ีมีผลต่อการดำเนินงานไต้แก่ (ศิริกุล จงธนสมบัติ, 
2537 ; ทรงยศ ชัยชนะ, 2540)

ต้านกำลังคน เน่ืองจากมการขาดแคลนบุคลากรทางการแพทย์และพยาบาล 
ในภาพรวมของท่ัวประเทศ ทำให้ต้องแย่งตัวกัน ค่าใช้จ่ายต้านน้ีจึงสูง

ต้านการลงทุน ท้ังในเร่ืองสถานท่ีต้ัง การก่อส!ๆงตัวอาคาร'โรงพยาบาล และ 
การจัดหาเคร่ืองมือ อุปกรณ์การแพทย์ท่ีทันสมัยมาใช้ในโรงพยาบาล โดยท่ัวไปการลงทุนโดย 
เฉล่ียจะมีค่าใช้จ่ายอยู่ท่ี 2-5 ต้านบาทต่อเตียงผู้ป่วย 1 เตียง ท้ังน้ีข้ึนกับสภาพราคาท่ีตี 
ประ๓ทของเทคโนโลยี อุปกรณ์ท่ีมืราคาสูง และการจัดเตียงผู้ปวยประ๓ทเด่ียวหรือรวม การ 
ลงทุนในลักษณะตังกล่าวจึงมีการระดมทุนท้ังใน2ปการกระจายหุ้นและเงินกิจากธนาคารหรือ 
สถาบันการเงิน

ต้านมาตรฐานความปลอดกัยของโรงพยาบาล โรงพยาบาลในระยะหลัง  ๆ
มักจะเป็นอาคารสูง เพราะมืเน้ีอ'ท่ีดิน'จำกัด แต่กิมีการออกแบนตามมาตรฐานความปลอดภัย 
และความสะดวกในการปฏิบัติงานมากพอสมควร อย่างไรกิตามปัญหาท่ียังพบอยู่คือ ทาง 
สัญจรภายในอาคารยังคับแคบ การจัดส่วนพ้ืนท่ีระหว่างเจ้าหน้าท่ีและผู้ป่วยยังไม่เหมาะสม 
โดยเฉพาะอย่างย่ิงในการจัดเตรืยมส่วนสกปรกและส่วนสะอาดให้แยกจากกัน ส่าหรับระบบ 
การหนีไฟและการตับไฟ ส่วนใหญ่อยู่ในเกณฑ์พอใช้ แต่พบว่ายังมืปัญหาคือไม่สะดวกต่อการ 
เคล่ือนย้ายผู้ป่วยเท่าใดนัก

ต้านส่ิงแวดต้อม โรงพยาบาลธุ่นใหม่มีขนาดของอาคารใหญ่ จะมืการบำบัด 
น้ัาเสียตามข้อบังคับในพระราชบัญญัติควบคุมส่ิงแวดต้อม แต่ในโรงพยาบาลขนาดเล็กหรือ 
โรงพยาบาลธุ่นเก่าจะมีอุปสรรคต้านสถานท่ี และระบบโครงสรัาง ทำให้การบำบัดน้ีาเสียยัง 
ไม่มืประสิทธิภาพ ส่วนการกำจัดขยะ โรงพยาบาลส่วนใหญ่ยังขาดระบบการจัดการท่ีตี
เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลไม่มีความf lนเร่ืองขยะ ทำให้กระบวนการต้ังแต่การจัดเกิบ การขนส่ง 
การพักขยะจนถึงการกำจัดทำลายขยะมีความบกพร่อง

ต้านระบบหมุนเวียนของอากาศ เนื่องจากในโรงพยาบาลมีผู้ป่วยจ่านวนมาก 
ซึ่งมีเข้ึอโรคที่แพร่ไต้ทางอากาศ นอกจากนี้สารเคมีและกสิ่นต่าง ๆ ในโรงพยาบาลกิมีเป็น 
อั,นมาก โรงพยาบาลในปัจจุบันมักจะติดเครื่องปรับอากาศทั้งอาคาร ซึ่งต้าโรงพยาบาลไม่ไต้ 
วางระบบการถ่ายเทอากาศที่ตี เขึ้อโรคกิอาจถูกชังอยู่ในอากาศภายในอาคาร หรืออาจมีการ 
เคลื่อนย้ายจากห้องสกปรกไปยังห้องสะอาดไต้ง่าย ยังมีโรงพยาบาลจ่านวนไม่มากนักที่ให้
ความสนใจในเรื่องนี้ ส่วนใหญ่ขั้นตอนการออกแบบไม่ไต้วางแผนระบบถ่ายเทอากาศไว้
ล่วงหน้า ซึ่งทำให้ส่งผลถึงความปลอดภัยของเจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลที่ทำงานอยู่ใน
บรรยากาศนั้น



12

จ้านมาตรฐานคุณภาพบริการ โรงพยาบาลส่วนใหญ่ยึดแพทย์เป็นหลักใน 
การให้บริการ การดูแลผู้ปวยจะเป็นไปตามคำส่ังแพทย์มากกว่าจะเป็นการร่วมกันดูแลผู้ป่วย 
โดยเจ้าหน้าท่ีทุกสาขาวิชาชิพ นอกจากน้ันแพทย์เจ้าของไข้ยังมอำนาจสูง ไม่มีระบบหรือคณะ 
กรรมการแพทย์มาคอยตรวจสอบดูแลกำกับ ทำให้เกิดความผิดพลาดไจ้ง่าย การทำงานของ 
เจ้าหน้าท่ีส่วนใหญ่จะเป็นการปฏิบัติตามท่ีเรืยนเจากการบอกต่อกันมา ไม่มีดู่มีอหรือระเบียบ 
การทำงานเฉพาะ เม่ือเกิดกรณีท่ีไม่ปกติจะทำให้มีโอกาสผิดพลาดไจ้ง่าย เพราะไม่เคยปฏิบัติ 
หรือริ]กช้อมมาก่อน อย่างไรกิตามหลังจากท่ีมีการนำเสนอเร่ืองการรับรองมาตรฐานและ
คุณภาพโรงพยาบาล ทำให้โรงพยาบาลหลายแห่งมีความต่ืนตัวและเร่งรัดจัดกระบวนการ
ควบคุมคุณภาพข้ึนในโรงพยาบาล โดยเฉพาะโรงพยาบาลขนาดใหญ่ท่ีมีความพรัอมในจ้าน 
กำลังคน

จ้านการพัฒนากำลังคน เน่ืองจากโรงพยาบาลส่วนใหญ่ไม่มีหน่วยงานจ้าน 
พัฒนากำลังคน โรงพยาบาลอาจส่งเจ้าหน้าท่ีไปคืกษาอบรมดูงานบ้าง แต่จะเป็นส่วนน้อย 
และมักจะส่งเฉพาะแพทย์หรือหัวหน้าพยาบาลเท่าน้ัน อีกท้ังโรงพยาบาลส่วนใหญ่ไม่มีการ 
จัดทำข้อมูลวัดผลคุณภาพของโรงพยาบาลเอง อาจจะมีเฉพาะการวัดผลความพึงพอใจของ 
ผู้ป่วยบ้าง การพัฒนาโรงพยาบาลส่วนใหญ่จึงเป็นความคิดของผู้บริหารท่ีจะทุ่งพัฒนาทาง 
กายภาพเพ่ือหวังผลทางธุรกิจ มากกว่าการพัฒนาเชิงคุณภาพตามข้อมูลเคร่ืองช้ีวัดเพ่ือผลท่ี 
จะเกิดกับผู้รับบริการให้ไจ้รับการดูแลท่ีดีข้ึน

ในภาพรวมโดยสรุปอาจกล่าวไจ้ว่า การเจริญเติบโตของโรงพยาบาลเอกชน เป็น 
การเติบโตตามกระแสความเจริญทางเศรษฐกิจและมีการกระจายไปท่ัวถึงส่วนภูมิภาคช่ึงมีท้ัง 
ข้อดีและ'ข้อเสืย ข้อดีคือมีบริการให้ประชาชนไจ้เข้าถึงและใช้บริการมากข้ึน ส่วนข้อเสียเป็น 
เร่ืองของการขาดแผนนโยบายการควบคุมให้เกิดประสิทธิภาพการลงทุนท่ีดี ทำให้มีความ
สินเปลืองในภาพรวมของประเทศ และยังส่งผลกระทบถึงการกระจายโอกาสถึงพ่ืนท่ีกันดาร 
ในชนบท ซ่ึงเกิดปัญหาการขาดแคลนบุคลากรและทรัพยากรมากข้ึนจ้วย ในจ้านเทคโนโลยี 
แม้จะทำให้มีความเจริญทางการแพทย์และจ้านเทคโนโลยีสูงข้ึน แต่กิมีผลให้เกิดการใช้
เทคโนโลยีท่ีไม่เหมาะสม และเกิดบัญหาค่ารักษาพยาบาลท่ีสูงมาก อย่างไรกิตามเน่ืองจาก 
ภาวะเศรษฐกิจในปัจจุบันมีแนวโน้มทรุดตัวลง ข่ึงคงจะก่อให้เกิดผลกระทบกับโรงพยาบาล
เอกชนพอสมควร โดยเฉพาะจ้านการลงทุนใหม่ คาดว่าน่าจะหยุดชะงักไปช่ัวคราว ขณะเดียว 
กันกระบวนการคุ้มครองผู้บริโภคท้ังภาคราชการ ภาควิชาการ ต่ือมวลซน และเอกซน ไจ้เข้า 
มามีบทบาทมากข้ึน ซ่ึงจะส่งผลถึงกระบวนการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลต่อไป จึงอาจ 
สรุปไจ้ว่า ในช่วงเวลาต่อไปน้ีภาวะการเจริญเติบโตทางกายภาพของโรงพยาบาลเอกซนน่าจะ
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หยุดลงแล้วหันมาพัฒนาและแข่งขันกันในล้านคุณภาพมากยิ่งขึ้น เพื่อจะไล้ก่อให้๓ ด
ประโยชน์ต่อประชาชนต่อไป

จากการท่ีในปัจจุบันโรงพยาบาลเอกซนไล้มีบทบาทเพ่ิมข้ึนเร่ือย  ๆ ในการให้
บริการทางล้านสาธารณสุขแก่ประชาซน ส่วนใหญ่ของโรงพยาบาลเอกชนจะเน้นให้บริการ
ประชาชนผู้มีรายไล้ระดับปานกลางข้ึนไป และในยุคท่ีมีการแข่งขันของธุรกิจโรงพยาบาล
เอกชนอย่างมาก โรงพยาบาลเอกซนแต่ละแห่งจะพยายามค้นหา กลยุทธิ วิธิการบริการท่ี 
พิเศษแตกต่างกันไป ท้ังน้ีข้ึนอยู่กับนโยบายการบริหารของแต่ละโรงพยาบาล เพ่ือให้
ประซาซนมาใช้บริการเพ่ิมข้ึนและอย่างต่อเน่ืองครบวงจร ณ จุดน้ีเองท่ีทำให้การบริหารใน 
โรงพยาบาลเอกชนมีความแตกต่างกับโรงพยาบาลของรัฐบาล ไล้แก่ อำนาจและหน้าท่ี
ต่าง ๆ ของโรงพยาบาลเอกชน เป็นแบบกระจายอำนาจมากกว่าการรวมอำนาจ มีแผนงานท่ี 
ยืดหยุ่นไล้ ซ่ึงช่วยให้การทำงานแบบกระจายอำนาจล้มฤทธิผลไล้รวดเร็วย่ิงข้ึน ท้ังน้ีเน่ืองจาก 
ผู้บริหารระดับสูงมีการมอบอำนาจการดัดสินใจให้แก,ผู้บริหารระดับรอง  ๆ ลงไป การกระจาย 
อำนาจจะต้องทำไปพรัอม  ๆ กับการมอบอำนาจหน้าท่ี มิ'ฉะน้ันผู้รับมอบอำนาจ'จะ'ไม่!
ขอบเขตความรับผิดชอบของอำนาจหน้าท่ีในการดัดสินใจ สายงานการพยาบาลในภาค
เอกซนจะเห็นไล้ว่าการติดต่อประสานงานจะรวดเร็วกว่า การตัดสินใจสามารถกระทำไล้โดย 
ทันทีตามอำนาจท่ีมีอยู่ หากปัญหาใดเกินขอบเขตของผู้บริหารในระดับรอง  ๆ ลงไป
ไม่สามารถตัดสินใจไล้ ปัญหาเหล่าน้ันจะถูกส่งต่อไปยังผู้บริหารระดับสูงข้ึนไปโดยตรง อาจ 
ท่ีอสารใน^ปของจดหมาย คำริองหรือ'วาจา ท้ังน้ีข้ึนกับสถานการณ์หรือเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนว่า 
เร่งด่วนเพียงใด ต้องการดัดสินใจทันทีหรือไม่ การกระจายอำนาจจะเป็นส่วนหน่ึงท่ีช่วยขจัด 
ความล่าช้า และการท่ีผู้บริหารระดับรอง  ๆ ลงไป ไล้มีอำนาจในการแกัใชปัญหาจะช่วยให้ 
การด่าเนินงานเป็นไปอย่างทันการณ์ รวดเร็ว นอกจากน้ียังทำให้พยาบาลมีความ!สีกว่า
ตนเองมีคุณค่า มีความภาคภูมิใจในหน้าท่ีการงาน และสริางความกระสือ'รอริ'นท่ี'จะปฏิบัติ 
งานให้มีประสิทธิภาพมากท่ีสุด (ปราณ คิริสมบัติ, 2530)

2. แนวคด๓ ยวก้บการปฏบ้ตงาน

2.1 «วามหมายของการปฏบัตงาน
ธงขัย ล้นติวงษ์ (2537 : 201) อธิบายความหมายของการปฏิบัติงานว่า 

หมายถึง การกระทำกิจกรรมในความรับผิดชอบให้ประสบความสำเร็จ
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Schermertiom (1996 : 785) กล่าวว่า การปฏิบัติงาน หมายถึง พฤติกรรมท่ี 
บุคคลปฏิบัติเพ่ือให้ภาระหน้าท่ีท่ีไต้รับมอบหมายประสบความสำเรึจ

Schwirian (1978 : 347) กล่าวว่า การปฏิบัติงานรองพยาบาลเป็นการปฏิบัติ 
กิจกรรมเพ่ือการดูแลผู้ป่วย โดยอาติ'ยความ! ทักษะ ประสบการโน และความรับผิดชอบชอง 
พยาบาล

พวงรัตน์ บุญญานุรักษ์ (2535 : 785) กล่าวว่า การปฏิบัติงานของพยาบาล 
เป็นการปฏิบัติเพ่ือช่วยเหลือบุคคล กลุ่มบุคคล และชุมชน ท้ังผู้ท่ีมีภาวะสุขภาพด และ 
เจ็บป่วย ให้สามารถอยู่ในสิงแวดลือมของตนเองไต้อย่างมีความสุขตามอัตภาพ ซ่ึงการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลจะประกอบต้วย การสังเกต การดูแล การให้คำปรึกษา เก่ียวกับ 
ความเจ็บป่วยหรือทุพพลภาพ การดำรงภาวะสุรภาพ การป้องกันความเจ็บป่วย การสอน 
และนิเทศผู้ป่วย การปฏิบัติตามแผนการพยาบาลและแผนการรักษาของแพทย์ รวมท้ังการ 
ช้ีแนะผู้ร่วมงานให้ปฏิบัติงานตามขอบเขตหน้าท่ีอย่างถูกต้องและเหมาะสม

สภาการพยาบาล (2539) ให้คำจำกัดความของการพยาบาลว่า หมายถึง 
การกระทำในการช่วยเหลือดูแลผู้ปวยเพ่ือบรรเทาอาการของโรค และการลุกลามของโรค การ 
ประเมินสภาวะสุขภาพ การล่งเสรืมและพ่ืนฟูสุขภาพอนามัยและการป้องกันโรค รวมท้ังการ 
ช่วยเหลือแพทย์ และการกระทำตามคำลังในการรักษาของแพทย์ ท้ังน้ีโดยอาตัยหลัก
วิทยาศาสตรัและคิลปะการพยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาล

2.2 ปัจจัยทปัอทธพลต่อการปฎบัตงาน
McCormick และ Ilgen (1985 : 47-48) เสนอแนวคิดเก่ียวกับปัจจัยท่ีจะล่งผล 

ต่อการปฏิบัติงานของบุคคลไว้ 2 ปัจจัย คือ ปัจจัยต้านบุคคล และปัจจัยต้านสถานการณ์
ปัจจัยด้านบุคคล (Individual Variables) หมายถึง ลักษณะท่ีแสดง

ความเป็นเอกลักษณ์เฉพาะบุคคลใดบุคคลหน่ึง ปัจจัยต้านน้ีจะมีความแตกต่างกันในแต่ละ 
บุคคล และจะล่งผลให้พฤติกรรมการทำงานของแต่ละบุคคลมีความแตกต่างกันไป ปัจจัย 
เหล่าน้ีไต้แก่ ความถนัด ลักษณะทางบุคลืกภาพ ลักษณะทางกายภาพ ความสนใจ แรง'ดูง'ใจ 
อายุ เพศ การคืกษา ประสบการณ์ ความเช่ือ และค่านิยม เป็นต้น

ปัจจัยด้านสถานการณ์ (Situational Variables) หมายถึง เง่ือนไข
เหตุการณ์หรือลักษณะของสิงแวดลือมนอกตัวบุคคล ท่ีมีต่อการแสดงความสามารถในการ 
ปฏิบัติงาน โดยแยกพิจารณาไต้อก 2 ประการคือ
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ตัวแปรทางกายภาพ และงาน (Physical Variables) ไตัแก่ สิงท่ี๓ยวกับ 
การปฎิบ้ตงาน เช่น วิธีการทำงาน 2ปแบบและสภาพเคร่ืองมือเคร่ืองใช่ในการทำงาน 
สภาพแวดลัอมรองสถานท่ีทำงาน

ตัวแปรองค์การทางสังคม (Organizational Social Variables) เช่น 
ลักษณะโครงส!ๆงและนโยบายองค์การ ชนิดของการt เกอบรมและการบังคับบัญชา
สภาพแวดลัอมในสังคม

สำหร้บป็จจัยท่ีมือิทธิพลต่อการปฎิบัตงานรองพยาบาล Jelinek (1974 อิาง 
ถึงใน Koerner, 1981) ไตัเสนอตัวแบบของระบบการดูแลผู้ปวยท่ีแสดงถึงความสัมพันธี
ระหว่างตัวแปร ตังแผนภาพ 1

แผนภาพ 1 ตัวแบบของระบบการดูแลผู้ปวยท่ีแสดงถึงความสัมพันธีระหว่างตัวแปร
(Model of the Patient Care System : Variable Relationship!



1 6

แผนภาพ 1 แสดงถึงตัวแบบของระบบการดูแลผู้ปวยท่ีลัมพ้นสัก'บปัจจัยต่าง  ๆ
นอกเหนือจากปัจจัยควบค ุม  ไตแ้ก่ ปัจจัยส่วนบุคคลคือ ประสบการณ์ทำงาน อายุ ระดับ 
การศึกษา คะแนนการสอบข้ึนทะเบียนเป็นผู้ประกอบวิชาชีพ ความพึงพอใจในงาน ปัจจัย 
สภาพแวดลัอมคือ ภาวะผู้นืาของหัวหน้างาน โดยมีการควบคุมในเร่ืองของลักษณะ
โครงสรัางขององค์กรและหน่วยงาน จากตัวแบบจะพบว่า ประสบการณ์การทำงาน อายุ
ระดับการศึกษา ความพึงพอใจในงานและภาวะผู้นำของหัวหน้างาน มีความลัมพัฟโโดยตรง 
ดับการปฏิบัติงานของพยาบาล ส่วนระดับการศึกษาและคะแนนการสอบข้ึนทะเบียนเป็น
ผู้ประกอบวิชาชีพ มีความลัมพันลัท่ียังไม่ทราบแน่ซัดดับการปฏิบัติงานของพยาบาล

2.3 การประเมีนการปฏิบัติงาน
การประเมินการปฏิบัติงาน เป็นระบบท่ีจัดทำข้ึนเพ่ือหาคุณค่าในการปฏิบัติ 

งานของบุคคล ว่ามีการปฏิบัติงานอยู่ในระดับใด ซ่ึงการประเมินการปฏิบัติงานมีความหมาย 
คลัายดับการประเมินผลการปฏิบัติงาน ดังท่ี บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธ้ี (2535 : 17)
กล่าวถึงการประเมินผลว่าเป็นการติค่าเซิงคุณภาพ และตัดสินคุณค่าของการกระทำดับ
เกณฑ์ท่ียอมรับโดยแสดงผลเป็นตัวเลข และเอกซัย ก่ีสุขพันf  (2538 : 249) กล่าวว่า การ 
ประเมินผลเป็นการกระทำ เพ่ือพิจารณาว่าการปฏิบัติงานเป็นผลดีมากน้อยเพียงใด โดย 
เปรียบ เทียบ ดับ เก ณฑ์มา ตรฐาน

การพยาบาลเป็นวิชาชีพสาขาหนึ่งที่จำเป็นต้องมีการประเมินการปฏิบัติงาน 
โดยเฉพาะผู้ปฏิบัติทางการพยาบาล จุดมุ่งหมายของการประเมินการปฏิบัติงานเพื่อให้
ผู้บริหารทางการพยาบาลไต้ใช้เป็นข้อมูลในการส่งเสริมสนับสนุนการพัฒนาบุคลากรและเพื่อ 
พิจารณาเงินเดือน เป็นแนวทางในการกระตุ้นและพัฒนาวิชาชีพ และเพ่ือ'ให้การดูแลผู้ปวยมี 
คุณภาพมากขึ้น นอกจากนี้ผลการประเมินยังอาจช่วยให้ทราบว่า ผู้ปฏิบัติงานมีความ
สามารทในการปฏิบัติงานอยู่ในระดับใด ควรจะไต้รับการส่งเสริมหรือสนับสนุนให้มีความ
สามารทในการปฏิบัติงานให้ไต้ผลดียิ่ง ๆ ขึ้นไปในต้านใดบ้าง นอกจากนี้ยังสามารถนำผล 
การประเมินไปช่วยในการบริหารงานบุคคล หรือนำมาใช้ในการปรับปรุงการปฏิบัติงานอีก
ต้วย ซึ่งรูปแบบการประเมินผลการปฏิบัติสามารถประเมินไต้ 4 รูปแบบ ดังน้ีคือ (Fivars & 
Gosnell, 1966 และ Gillies, 1994)

1) การประณินในรูปของวัตคุประสงค์ (Objective) โดยพิจารณาถึงผล
สุดท้ายของงานว่า บรรลุตามวัตคุประสงค์ท่ีกำหนดไว้หรือไม่ โดยท่ัวไปกำหนดไว้ 2 ต้าน คือ 
วัตลุประสงค์ท่ัวไป และวัตคุประสงค์เซิงพฤติกรรม
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2) การประเมินในรูปของงาน (Task) เน่ืองจากงานเป็นผลจากการกระทำ
การประเมินลักษณะนี้ควรกระทำโดยกลุ่มผู้ชำนาญในงานนั้นโดยเฉพาะ เพราะเป็นการ
ประเมินตามลักษณะงาน

3) การประเมินในรูปของการปฦบัติ (Perfermance) เป็นการประเมินการ
1  ษ  1 -  „  1  1 ,  v  e  _  Vปฏิบัติงาน ทังในต้านการส่งเสริมวิชาชีพ ความ! ความสามารถ ทักษะการปฏิบัติงาน รวมทัง 

พฤติกรรมการปฏิบัติ
4) การประเมินในรูปของมาตรฐานแห่งวิชาชีพ (Professional Standard) 

จากความเชื่อที่ว่า การพยาบาลที่ดีมีคุณภาพจำเป็นต้องมีการกำหนดมาตรฐานการพยาบาล 
ไว้เพื่อใช้เป็นเครื่องมือในการประเมินผลการพยาบาล

สำหรับการประเมินในรูปของการปฏิบัติน้ัน จะทำให้ทราบถึงระดับของการ 
ปฏิบัติงานในสภาพจริง เน่ืองจากเป็นการประเมินจากพฤติกรรมของผู้ปฏิบัติว่า ใต้นำความ! 
ความสามารถ มาใช้ในการปฏิบัติงานมากน้อยเพียงใด รวมท้ังทักษะและความชำนาญของผู้ 
ปฏิบัติต้วย ซ่ึงสอดคลัองกับท่ี Robinson และ Barbens-Ryan (1995) กล่าวว่า การประเมินการ 
ปฏิบัติงานของพยาบาล โดยประเมินจากทักษะการปฏิบัติงานของพยาบาลน้ัน จะทำให้ 
ทราบระดับของการปฏิบัติงานไต้ดีท่ีสุด

การประเมินการปฏิบัติงานมี 2 ชนิดคือ ผู้บังคับบัญชาเป็นผู้ประเมินการ 
ปฏิบัติงานของผู้ปฏิบัติ และการให้ผู้ปฏิบัติงานประเมินตนเอง ดังมีรายละเอียดดังน้ี

1) การประเมินโดยผู้บังคับบัญชา เท่าท่ีปฏิบัติกันส่วนใหญ่น้ันผู้บังคับ
บัญชาเบ้ืองต้นจะเป็นผู้ประเมิน คือหัวหน้าหอผู้ปวยเป็นผู้บริหารระดับต้น มีหน้าท่ีรับผิดชอบ 
โดยตรงต่อการให้การพยาบาลผู้ปวย ต้วยการควบคุมอำนวยการ และดูแลให้ผู้ใต้บังคับ
บัญชาปฏิบัติการพยาบาลอย่างมีคุณภาพ ซ่ึงรวมถึงการบริหารหอผู้ปวยไปต้วย (ฤลยา
ตันติผลาชีวะ, 2538 : 26)

2) การประเมินตนเอง ในบัจจุบันการประเมินตนเองเริ่มจะกว้างขวาง 
และมีบทบาทมากขน โดยเฉพาะอย่างยิ่งบุคคลในระดับบริหารและระดับวิชาชีพ เพราะการ 
นำผลการประเมินตนเองมาประกอบ จะทำให้ข้อบุลที่เป็นกลาง ทำให้การพิจารณามีความ 
เป็นธรรม นอกจากนี้การประเมินการปฏิบัติงานโดยผู้บังคับบัญชา เป็นการรวบรวมข้อบุล 
จากบนลงมาล่างเพียงอย่างเดียว การประเมินตนเองจะเป็นการกระตุ้นให้ผู้ใต้บังคับบัญชาม ี
ส่วนเกี่ยวข้องกับการบริหารงานบุคคล ไต้มีส่วนร่วมในการประเมินผล ขณะเดียวกันจะช่วย 
ส!ๆงลมัพันธภาพที่ดีระหว่างผู้ปฏิบัติงานกับผู้บังคับบัญชาและองค์การ (สมพงษ์ เกษมสิน,
2526 : 219)
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การที่พยาบาลไต้ประเมินตนเอง เป็นขั้นตอนที่บุคคลจะพยายามสำรวจ
วิเคราะห์ วินิจฉัยตนเองและสิ่งแวดสัอม เพื่อ!จักตัวเองตามสภาพความเป็นจริง ซ่ึงเป็น 
ขั้นตอนหน่ึงในการพัฒนาตนเอง เพราะข้าบุคคลใดสามารถจะพัฒนาตนเองไต้สำเ!จแสัว
ย่อมหมายความว่า สังคมจะไต้บุคคลที่มีคุณภาพในการดำเนินชีวิตของตนเอง และสามารถ 
จะใช้ตนเองที่ไตัพัฒนาแ^วนั้นเป็นเครื่องมือในการที่จะช่วยพัฒนาสังคมไตัอย่างมีประสิทธิ- 
ภาพต่อไปตัวย

สิ่งสำคัญของการประเมินตนเองข้คือ การรับเของพยาบาลต่อเหตุการณ์
บุคคล สถานการณ์ จะต้องถูกต้องแม่นตรง เพ่ือให้การแปลผลน้ันมีประสิทธิภาพ เป็นท่ีเช่ือ 
ถือและยอมรับไต้ เพราะวิธีประเมินตนเองนั้นต้องอาศัยความซื่อตรงและสุจริตของผู้ประเมิน 
เป็นอย่างมาก

จากการศึกษาวิจัยของ รัชนี อยู่คิริ (2523) พบว่า การประเมินการปฏิบัติ 
การพยาบาลที่พยาบาลประเมินตนเองและประเมินโดยหัวหน้าหอผู้ปวย เมื่อเปรยบเทียบโดย 
รวมทุกต้านไม่แตกต่างกัน ประกอบกับจากการวิจัยในต่างประเทศที่ศึกษาเกี่ยวกับการ
ปฏิบัติงานของพยาบาล พบว่า ใช้การประเมินการปฏิบัติงานต้วยตนเอง True (1993)
ศึกษาบัจจัยส่วนบุคคลและบัจจัยต้าน1องค์การที่มีความสัมพัฟโกับการรับ!,ว่า'งาน'น้ันมีคุโนค่า 
ความพึงพอใจในงานและการปฏิบัติงาน ผลการวิจัยพบว่า การรับ!ว่างานนั้นมีคุณค่ามีความ 
สัมพันธ์ทางบวกค่อนข้างตํ่ากับการปฏิบัติงานของพยาบาล และการศึกษารอง Graf (1992) 
ในต้านความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยภายนอกที่เก ี่ยวข้องกับการปฏิบัต ิงานของพยาบาล 
ผลการวิจัยพบว่า ความพึงพอใจในงานมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการปฏิบัติงานของ
พยาบาล

มีผู้เสนอแนวทางการประเมินการปฏิบัติงานของพยาบาล ในหลายแนวทาง
ท่ีน่าสนใจ ไต้แก่

Schwinan (1978 ข้างถึงใน อมเรศน์ ซาวสวนกสัวย, 2534) ไต้เสนอแนวคิด 
ในการประเมินการปฏิบัติงานของพยาบาลต้วยตนเองว่า สามารถประเมินไต้ใน2ปของการ
ปฏิบัติในพฤติกรรม 6 ต้าน คือ

1) การเป็นผู้น่า
2) การติดต่อสิ่อสาร และสรัางสัมพันธภาพ
3) การดูแลในระยะวิกฤต
4) การสอนและการให้ความร่วมมือ
5) การวางแผน และการประเมินผลการพยาบาล
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6) การพัฒนาตนเองดัานวิชาชีพ
การศึกษาของ Davis และคณะ (1984 : 46) เน้นการประเมินการปฏิบัติงาน 

ของพยาบาลในระดับผู้เชี่ยวชาญเฉพาะ (Clinical Specialist) 8 หัวข้อ คือ
1) ให้การพยาบาลผู้ป่วยและครอบครัวโดยตรง
2) ทำงานสอนผู้ป่วยและครอบครัว
3) บันทึกการพยาบาล
4) ปรึกษาและทำงานร่วมกับวิชาชีพอื่นไดั
5) สอนพยาบาลผู้ร่วมวิชาชีพและวิชาชีพอื่น
6) รึเกก'ารเป็นผู้นำ
7) มีส่วนร่วมหรือทำการวิจัย
8) มีส่วนร่วมในกิจกรรมเพื่อพัฒนาวิชาชีพดัานอื่น ๆ
Gilles (1994 : 42S-432) ไดัเสนอตัวอย่าง2ปแบบการประเมินงานของ

พยาบาล โดยเน้นเกี่ยวกับแบบการประเมินการปฏิบัติงานของพยาบาลในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยรัฐเพนซิลวาเนียไว้ 10 ดัาน คือ

1) ความf lนงาน (Job Knowledge)
2) คุณภาพของผลงาน (Quality of Work Output!
3) ปริมาณงาน (Quantity of Work Output)
4) วางแผนและจัดอันดับงาน (Planning and Organizing)
5) ทักษะในการเป็นผู้นำ (Leadership Skills)
6) ทักษะดัานมนุษยลัม'พันอั (Human Pelation Skills)
7) การปรับตัวและการพึ่งพาผู้อื่น (Adaptability and Dependability)
8) ความสนใจและการดูงใจ (Interest and Motivation)
9) ทักษะในการติดต่อสือสาร (Communication Skills)

10) การ'ใช้,วัสคุอุปกรณ์ (Equipment and Supplies Usage)

จากการพิจารณาการประเมินการปฏิบัติงานดังกล่าวมาแลัวพบว่า แนวคิด 
ของ Gilles (1982) และแนวคิดของ Davis และคณะ (1984) ยังเป็นสิงที่จัดไดัยากและสรัาง 
เครื่องมือในการจัดหาคุณภาพและปริมาณงานค่อนข้างลำบาก แต่แนวคิดการประเมินการ
ปฏิบัติงานของ Schwirian (1978) จะเป็นการประเมินการปฏิบัติงานของพยาบาลที่เป็น 
พฤติกรรมการปฏิบัติงาน สามารถประเมินไจัอย่างชัดเจน นอกจากนี้ยังมีการเพื่มเติมในเรื่อง
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ของกระบวนการพยาบาลไติครบทั้งวางแผน การปฏิบัติ และการประเมินผลการพยาบาล 
จึงสามารถใช้ไติ'กับการปฏิบัติงานของพยาบาลทั่ว  ๆ ไป ไม่ใช่เฉพาะพยาบาลที่ทำงานใน 
โรงพยาบาล หรือหน่วยใดหน่วยหน่ึง จึงสามารถที่จะน่าไปใช้ไติอย่างกช้างขวาง ทั้งงานวิจัย 
ในประเทศและต่างประเทศ เช่น งานวิจัยของ Stull (1986), Coffey และคณะ (1988), Graf 
(1992) และ True (1993) และงานวิจัยของอมเรศน์ ชาวสวนกลัวย (2534) และเขมารดี 
มาสิงบุญ (2535)

เมื่อพิจารณาองค์การที่ศึกษาวิจัยครั้งนี้คือ โรงพยาบาลในเครือสมิติเวช
ดำเนินธุรกิจโรงพยาบาลเอกซนโดยการจัดตั้งใน£ปบริษัทสมิติเวช จำกัด (มหาชน) จึงเน้นการ 
รักษาพยาบาลที่ไติมาตรฐาน โดยใช้เทคนิคในการรักษา และอปกรแ!การแพทย์ท่ีทันสมัย 
และยังเน้นที่คุณภาพบริการพยาบาลพรัอมกันไปติวย ดังนั้นพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลใน 
เครือสมิติเวช จึงเน้นการปฏิบัติในทางเทคนิคที่ทันสมัย และมีความอ่อนโยน ให้การบริการ 
พยาบาลแก่ผู้ปวยทั้งทางร่างกาย จิตใจ และจิตสิงคม รวมทั้งยังมีบทบาทของการส่งเสริม 
สุขภาพอนามัย

ข้อยูลเกี่ยวกับการประเมินการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล 
ในเครือสมิติเวช พบว่า ยังใช้หลักเกณฑ์และรูปแบบการประเมินส่าหรับบุคลากรทั่ว  ๆ ไป 
แต่ยังไม่มีแนวทางในการประเมินการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพโดยเฉพาะ โดยมีหัวข้อ 
ในการประเมินท่ีใช้ในบัจจุบันคือ

1) คุณภาพงาน
2) ปริมาณและความรวดเรัวในการปฏิบัติงาน
3) การให้ความร่วมมือและปฏิบัติตามคำสั่ง
4) ระเบียบวินัย
5) กริยามารยาท และบุคลิกภาพ
6) ไหวพริบ การตัดสินใจ และการแติบัญหา
7) ความสามารถในการปรับตัว การเรียน{[สิง'ใหม่ ๆ
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ต้วยเหตุผลดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจึงเห็นสมควรแบ่งพฤติกรรมการปฏิบัติ
งานรองพยาบาลออกเป็น 6 ต้าน คือ การวางแผนและการประเมินผลการพยาบาล การดูแล 
ผู้ปวยในภาวะวิกฤต การติดต่อส่อสารและส?'างส์มิ'พ้นธภาพ การสอนและการให้ความ
ร่วมมือ การพัฒนาตนเองต้านวิชาชีพ การเป็นผู้นำ และใช้ท้ัง 6 ต้านน้ีเป็นกรอบสำหรับ 
ประเมินการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลในเครือสมิติเวช รายละเอียดของ
แต่ละต้านมืดังต่อไปนี้

1) การวางแผนและการประเมินผลกา?พยาบาล หมายถึง พฤติกรรมการ
รวบรวมข้อะ]ล การกำหนดบัญหาของผู้ปวย แต้วนำมากำหนดแผนการดูแลให้สอดคล่องกับ 
สภาพความต้องการของผู้ป่วย และแผนการรักษาของแพทย์ (สุจิตรา เหลืองอมรเลิศและ 
เอ้ือมพร ทองกระจาย, 2533) โดยลักษณะของวิชาชีพการพยาบาล พยาบาลต้องวางแผน 
และประเมินผลการพยาบาลผู้ป่วยเป็นรายบุคคล ซึ่งการวางแผนการพยาบาลจะเริ่มต้นจาก 
การวินิจฉัย การพยาบาลตามลำดับความสำคัญชองบัญหา กำหนดเป้าหมายและเกณฑ์การ 
ประเมินผล รวมทั้งกิจกรรมการพยาบาลที่ให้แก่ผู้ป่วย จากนั้นจึงปฏิบัติตามแผนการ
พยาบาลที่วางไว้ และประเมินผลการพยาบาลภายหลังจากให้การพยาบาลแก่ผู้ป่วยแต้ว ซ่ึง 
การวางแผนและประเมินผลการพยาบาลนี้ สิ่งที่พยาบาลวิชาชีพต้องคำนึงถึงเสมอคือ ให้การ 
พยาบาลโดยยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง จึงจะสามารถให้การพยาบาลผู้ป่วยไต้ครอบคลุมทั้ง
ต้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และลังคม

สำหรับพฤติกรรมการวางแผน และการประเมินผลการพยาบาล ตาม 
แนวคิด Schwinan ประกอบต้วย วางแผนการพยาบาลตามลำดับความสำคัญของบัญหา 
วางแผนการพยาบาลใต้สอดคล่องกับแผนการรักษาของแพทย์ และสอดคล่องกับปัญหาและ 
ความต้องการของผู้ป่วย รวมทั้งต้องครอบคลุมถึงอาการเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วยไว้ล่วงหน้า
สามารถปรับแผนการพยาบาลไต้เหมาะสมกับความต้องการของผู้ป่วย และสามารถประเมิน 
ผลการพยาบาลร่วมกับสมาซิกในทํมไต้อย่างถูกต้อง ซึ่งการปฏิบัติดังกล่าวจะช่วยให้ผู้ป่วยไต้ 
รับการดูแลท่ีสมบุรณ์แบบ

2) การดูแลผู้ป่วยในภาวะวิกฤต หมายถึง พฤติกรรมการดัดสินใจท่ี
เหมาะสม ใ■ นภาวะการทำงานท่ีต้องการความรวดเรัวในการช่วยชีวิตผู้ป่วย หรือแล่ปัญหาท่ี 
เร่งด ่วนในภาวะอุกเฉินรวมทั้งการประคับประคองจิตใจแบบเฉียบพลันต่อผู้ป ่วยและ 
ครอบครัว (Joyce, 1983 : 3) พฤติกรรมการดูแลผู้ป่วยภาวะวิกฤตของพยาบาลวิชาชีพตาม 
แนวคิดของ Schwinan ประกอบต้วยการใช้เครื่องมือและอุปกรณ์ทางการแพทย์ในการปฏิบัติ 
การพยาบาลไต้ถูกต้องเหมาะสม ประเมินสภาวการณ์ของผู้ป่วยขั้นวิกฤตไต้ถูกต้อง ปฏิบัติ 
การช่วยเหลือผู้ป่วยภาวะวิกฤตไต้ถูกต้องทุกขั้นตอน ปฏิบัติการพยาบาลในสถานการณ์
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อุกเฉินด้วยความสงบและมั่นใจ รับเและตอบสนองความต้องการต้านจิตใจของผู้ป่วยใกลั
ตาย ความเข้าใจ อีกทั้งให้การประคับประคองต้านจิตใจของผู้ป่วยใกลัตายด้วยความเข้าใจ 

ภาวะวิกฤตเป็นความรุนแรงที่ทำให้บ ุคคลเสียสมดุลทั้งทางสภาพ 
ร่างกาย และอารมณ์ โดยไม่สามารถใช้กลไกของการปรับตัวท่ีเคยใช้อยู่ประจำ จึงทำให้ 
บุคคลเข้าสู่ภาวะท้อแท้ หมดหวัง มีความตึงเครียดและวิตกกังวลสูง (Joyce, 1983 : 3) 
กล่าวว่า พยาบาลวิชาชีพที่มีหน้าที่ในการดูแลผู้ป่วยภาวะวิกฤตนั้น ควรเป็นผู้มีประสบการณ์ 
และความรับผิดชอบสูง สามารถให้การดูแลผู้ป่วย และตัดสินใจแกัปัญหาเฉพาะหน้าไต้อย่าง 
ถูกต้อง ให้การพยาบาลโดยอาคัยหลักการและความเที่ถูกต้อง ตังน้ันการประเมินความ
สามารถในการปรับตัวต่อภาวะวิกฤตของผู้ป่วยและครอบครัว รวมทั้งการดูแลผู้ป่วยขณะเกิด 
ภาวะวิกฤตจึงเป็นบทบาทสำคัญของพยาบาลวิชาชีพ

ตังน้ัน จึงกล่าวไต้ว่า ในการดูแลผู้ป่วยภาวะวิกฤตนั้น นอกจากพยาบาล 
วิชาชีพจะต้องใช้ความเทางวิชาการ และอุปกรณ์ทางการแพทย่ในการช่วยเหลือผู้ป่วยไต้
ถูกต้องแลัว ยังต้องเข้าใจสภาพชองผู้ป่วย ร่วมกับความเมตตากรุณาที่จะช่วยดูแล
ประคับประคองให้ผู้ป่วยผ่านพันภาวะวิกฤตไต้อย่างปลอดภัยด้วย

3) การติดต่อส่ือสารและสร้างส้มพันธภาพ หมายถึง พฤติกรรมท่ีแสดงถึง 
การติดต่อสื่อสาร การมีปฏิส้มพันธิที่ดีกับผู้ป่วย ผู้ร่วมงาน จนทำให้เกิดความไว้วางใจ และ 
ยอมรับนับถือซ่ึงกันและกัน ด้วยวิธการพูด พัง แสดงกริยามารยาทและมีบุคลิกภาพที่
เหมาะสมกับผู้ป่วยและเพื่อนร่วมงาน (สุปราณี วศินอมร, 2535)

พฤติกรรมท่ีแสดงถึงการติดต่อสื่อสารและสร้างส้มพันธภาพที่ตึ ตาม
แนวคิดของ Schwirian ประกอบด้วย การใช้คำพูดในการติดต่อสื่อสารกับผู้ป่วย แสดงถึงการ 
ยอมรับและคำนึงถึงความต้องการของผู้ป่วย ส่งเสริมความเป็นส่วนตัวของผู้ป่วย สร้าง
ส้มพันธภาพที่ดีกับผู้ป่วยขณะให้การพยาบาล ส่งเสริมและสนับสนุนให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วมใน
การตัดสินใจและกำหนดความต้องการของตนเองเกี่ยวกับการรักษาพยาบาล ตอบสนอง
ความต้องการต้านจิตใจของผู้ป่วยไต้อย่างถูกต้องเหมาะสม อธิบายให้ผู้ป่วยทราบถึงขั้นตอน 
การปฏิบัติการพยาบาลทุกครั้งก่อนให้การพยาบาล ช่วยเหลือผู้ป่วยให้สามารถสื่อสารกับ
ผู้อ่ืน ช่วยสร้างส้มพันธภาพที่ดีในการทำงานกับบุคลากรอื่นในทีมสุขภาพ ให้การยอมรับ 
นับถือบุคลากรอ่ืนในทีมสุขภาพ และสามารถสื่อสารทางวาจากับบุคลกรอื่นในทีมสุขภาพให้ 
เข้าใจถึงความคิดเห็น และความเสีกของตนเอง

สำหรับส้มพันธภาพระหว่างผู้ป่วยกับพยาบาล เป็นปัจจัยสำคัญที่มีผล 
ต่อคุณภาพของการพยาบาล กัาผู้ป่วยและพยาบาลมีความส้มพันธิที่ดีต่อกัน ร่วมมือกันดีใน 
กระบวนการพยาบาล คุณภาพการให้การพยาบาลจะดีขั้น เนื่องจากพยาบาลเป็นผู้ให้การ
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ดูแลช่วยเหลือผู้ป่วย หากพยาบาลให้ความเป็นกันเองกับผู้ป่วย จะทำให้ผู้ป่วยเกิดความ
ไว้วางใจ และให้ความร่วมมือในการพยาบาลเป็นอย่างดี

4) การลอนและการให้ความร่วมมือ หมายถึง พฤติกรรมท่ีจะช่วยให้ผู้ป่วย
และครอบครัวมีการเรียน!เกี่ยวกับการเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ รวมท้ังการใช้วัสดุ อุปกรณ์ 
และเทคนิคที่เหมาะสมในการที่จะเอื้อให้พฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยมีการเปลี่ยนแปลงดีขึ้น 
(Schwirian, 1978) ซึ่งบทบาทของพยาบาลคือ การส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค รักษา
พยาบาลและทั้นฟูสภาพนั้น จำเป็นต้องใช้การสอนร่วมกับการให้การพยาบาลทุกครั้ง อีกท้ัง 
ยังต้องให้ความร่วมมือกับหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้องกับบทบาทดังกล่าว เพื่อบรรลุเป้าหมาย
ขององค์การ

ฟาริดา อิบราฮิม (2525) กล่าวว่า การสอนท่ีเหมาะสม หมายถึง การใช้ 
ความ! ซึ่งมืหลักและเหตุผลในการจัดกิจกรรมต่าง  ๆ เพื่อให้ผู้เรียนเกิดการเรียน!มากขึ้น มี 
การแนะนำซ่ึงกันและกัน ผู้สอนต้องประเมินความ!ของผู้ป่วย บอกจุดประสงค์ของการสอน 
อธิบายเนื้อหาในการสอนอย่างชัดเจน ส่งเสริมให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วมในการเรียนการสอน เน้น 
หัวข้อสำคัญขณะสอน ให้ความนับถือผู้ป่วย มีการยกตัวอย่างประกอบการสอน ประเมินผล 
การเรียนและให้ข้อบุลย้อนกลับ พร้อมกับกระตุ้นหรือส่งเสริมให้ผู้ป่วยไต้มีโอกาสผิกหัดการ
กระทำต่าง  ๆ เพ่ือให้เกิดทักษะในการดูแลตนเอง ซึ่งสอคคลัองกับแนวคิดของ Schwirian ท่ี 
กล่าวว่า พฤติกรรมการสอนและการให้ความร่วมมือ ประกอบต้วย การให้คำแนะนำผู้ป่วย 
และญาติเกี่ยวกับการป้องกันโรค แสวงหาและเลือกใช้ทรัพยากรท่ีมืในชุมชนมาใช้ในการดูแล 
ผู้ป่วย และญาติไต้อย่างเหมาะสม ปรับปรุงวิธีการและอุปกรณ์การสอนไต้เหมาะสมกับผู้ป่วย 
แต่ละราย พัฒนาวิธีการและอุปกรณ์การสอนสำหรับผู้ป่วยอยู่เสมอ สอนญาติให้เข้าใจถึง 
ความต้องการของผู้ป ่วย  สนับสนุนให้มืการใช้ทรัพยากรบุคคลจากหน่วยงานอ่ืนในการสอน 
ผู้ป่วยและญาติ นำสื่อการลอนที่มือยู่มาใช้ในการสอนร่วมกับการดูแลผู้ป่วย กระตุ้นให้
สมาชิกในครอบครัวมีส่วนร่วมในการดูแลผู้ป่วย และการวางแผนการสอนโดยผสมผสาน
ความต้องการของผู้ป ่ว ย กับความต้องการของญาติ ขณะเดียวกันการให้ความร่วมมือกับ
หน่วยงานอื่นเกี่ยวกับการสอนในบางเรื่องจะส่งผลต่อการพยาบาลทั้งทางตรงและทางย้อม

5) การพัฒนาตนเองต้านวิชาชีพ หมายถึง พฤติกรรมท่ีแสดงถึงทิศทาง
ของตนเองต้านวิชาชีพ ท้ังการกระทำ การพูด และทัศนคติในทางบวก พร้อมท่ีจะรับผิดชอบ 
งานที่ไต้รับมอบหมายภายในขอบเขตความสามารถของตนเอง (ฟาริดา อิบราริม, 2525) 
เป้าหมายของวิชาชีพการพยาบาลคือ การให้การพยาบาลเพื่อการมืสุฃภาพดีของประชาชน 
ดังนั้นการไต้แสดงบทบาทของพยาบาลวิชาชีพในการให้บริการแก่ผู้ป่วยจึงเป็นการสร้าง
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ประสบการณ์ทางสังคมในการปฏิบัติงานตามบทบาทของวิชาชีพ ส!!างความมั่นใจในการ
แสดงบทบาทของตนเอง ความสำเรัจของการพัฒนาวิชาชีพคือการที่บุคคลสำนึกในความ
รับผิดชอบตามบทบาทหน้าที่ของคน (Leddy และ Pepper, 1985 : 65) ดังนั้นการพัฒนา 
ตนเองของวิชาชีพการพยาบาลคือ การเพิ่มพูนทั้งความ! ความสามารถในการแสดงออก 
ตามบทบาทหน้าที่ของวิชาชีพ และดัานความ!สึกภาคภูมิใจในการมีบทบาทเป็นพยาบาล
วิชาชีพของตนเอง สอดคสัองกับท่ี Schwinan ไดัเสนอแนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการพัฒนา 
ตนเองดัานวิชาชีพของพยาบาลว่า ประกอบดัวย การหาโอกาสเรียน!ประสบการณ์ใหม่ เพ่ือ 
ความกัาวหน้าของตนเองและวิชาชีพ แสดงออกถึงจุดยืนในการปฏิบัติงานของตนเองอย่าง 
ชัดเจน รับผิดชอบต่อผลการกระทำของตนเอง แสวงหาความรับผิดชอบในงานใหม่ตามความ 
สามารถที่ตนมีอยู่ ดำรงรักษาไว้ซึ่งมาตรฐานการปฏิบัติงานอย่างสมํ่าเสมอ แสดงออกถึง 
ความมั่นใจในตนเองมีทัศนคติที่ดีต่อวิชาชีพ และแสดงออกซึ่งความ!เกี่ยวกับขอบเขตตาม
กฎหมายของการประกอบวิชาชีพการพยาบาล และจริยธรรมทางการพยาบาล รวมท้ังยอมรับ 
และใช้การวิพากษ์วิจารณ์สรัางสรรค์ในการทำงาน

6) การเป็นผู้นำ (Leadership) หมายถึง พฤติกรรมช้ีแนะ สนับสนุนผู้ร่วม 
วิชาชีพและผู้ร่วมงาน ให้ปฏิบัติตามหน้าที่อย่างถูกต้องเหมาะสม ภายใต้ขอบเขตความ
รับผิดชอบของวิชาชีพ (ฟาริดา อิบราฮิม, 2525) ซึ่งพฤติกรรมที่แสดงถึงการเป็นผู้นำใน 
วิชาชีพการพยาบาลตามแนวคิดของ Schwirian คือ การมอบหมายหน้าที่ความรับผิดชอบใน 
การดูแลผู้ปวยใต้เหมาะสมกับความ!ความสามารถของสมาชิกแต่ละคน ให้คำแนะนำแก่
สมาชิกในทีมเกี่ยวกับการวางแผนการพยาบาลแก่ผู้ป่วย ต้องเป็นผู้รับผิดชอบผลที่เกิดจาก
การดูแลผู้ป่วยของสมาชิกในทีม !จักกล่าวยกย่องซมเชยในความสำเร่จของสมาชิกที่อยู่ใน
ความรับผิดชอบ รวมทั้งยอมรับพังข้อเสนอแนะจากผู้ร่วมทีม และนำมาปรับใช้ตามความ 
เหมาะสม ซึ่งลักษณะของการเป็นผู้นำที่ดีนั้น สมพันย์ หิญชีระนันท์ (2529) กล่าวว่า ต้องเป็น 
ผู้มีความสามารถในการพูดและลื่อความหมายที่ดี เป็นผู้ประสานงานที่มีความสามารถในการ 
จูงใจให้คนทำงานหม่ัน‘ผิกอบรมผู้ใต้บังคับบัญชาให้สามารถปฏิบัติงานไต้ดีอยู่เสมอ อีกท้ัง
ต้อง!จักยกย่องชมเชยและยอมรับพังความคิดเห็นของผู้อื่นต้วย สอดคสัองกับความคิดเห็น 
ของ Gillies (1994) ท่ีว่า ผู้นำที่ดีต้องเป็นผู้ที่สามารถใช้ทรัพยากรที่มีอยู่มาดำเนินงานให้เป็นไป 
ตามเป้าหมายภายในระยะเวลาที่กำหนด ต้องมีความสามารถและทักษะในการเป็นศูนย์รวม 
จิตใจของสมาชิกกลุ่ม และเป็นผู้ท่ีประสานสัมพันย์ท่ีดีของสมาชิกในกลุ่ม
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ส่วนผู้นำในวิชาชีพการพยาบาลนั้น Bueno (1991) กล่าวว่า องค์การ 
พยาบาลทุกแห่งต้องการพยาบาลที่มีลักษณะเป็นผู้นำ เพราะมีบทบาทเป็นทั้งผู้บริหารการ
พยาบาล เป็นผู้นึเทศ เป็นผู้ปฏิบัติการพยาบาล และเป็นผู้ประสานงานการรักษาพยาบาล ซ่ึง 
พฤติกรรมดังกล่าวจะส่งผลให้การปฎิบํตงานในองค์การพยาบาลบรรลุวัตคุประสงค์ นอกจาก 
น้ี อุดมรัตน์ สงวนศิริธรรม (2531) ไต้เสนอแนะเพิ่มเติมว่า ผู้นำทางการพยาบาลต้องเป็นผู้ที่มี 
ความสามารถในการสรัางแนวคิดใหม่  ๆ ในวิชาชีพ พัฒนาวิชาชีพการพยาบาลให้เป็นที่ 
ยอมรับของลังคม สามารถสอนและจูงใจให้บุคคลในวิชาชีพร่วมมือกันปฏิบัติการพยาบาลให้ 
เกิดผลดีที่สุด

แบบประเมินการปฏิบัติงานที่จะใช้ในการวิจัยครั้งนี้จะลามารถประเมิน 
ไต้ครบทุกต้าน ทั้งความ! ทักษะ และประสบการณ์ คือการติดต่อสื่อสาร และการสร้าง 
ลัมพันธภาพ การดูแลผู้ปวยในภาวะวิกฤต การสอนและการให้ความร่วมมือ ส่วนการวางแผน 
และการประเมินการพยาบาลไต้ประยุกต์หลักของกระบวนการพยาบาลเข้าไว้ในทุกขั้นตอน 
และการเป็นผู้นำ การพัฒนาตนเองต้านวิชาชีพนั้น เป็นความสำนึกในความรับผิดชอบต่อ 
วิชาชีพ

3. บัรพัยที่มิความพัมพันธ์พับการปฏิบัติงาน

3.1 ปัจจัยส่วนบุคคล
จากการศึกษาและสำรวจงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงานของพยาบาล 

พบว่า มีการศึกษาความลัมพันต์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับการปฏิบัติงานของพยาบาล ตัว 
แปรที่ถูกนำมาศึกษามากที่สุดไต้แก่ ตัวแปรต้านอายุ ประสบการณ์การทำงาน ดังน้ี

อายุ
งานวิจัยที่มือายุมาเป็นตัวแปรนั้น ส่วนใหญ่พบว่ามีความลัมพันต์ทางลบกับ 

การปฏิบัติงาน ไต้แก่ การศึกษาของ Koerner (1981) ที่ศึกษาบัจจัยเกี่ยวกับการปฏิบัติงาน 
ของพยาบาลวิชาชีพ จำนวน 32 คน Graf (1992) ศึกษาความลัมพันต์ระหว่างปัจจัย 
ภายนอกที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงานของพยาบาล ตามการรับ!ของตนเอง โดยศึกษาใน 
พยาบาลวิชาชีพจำนวน 91 คน และ True (1993) ศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยต้าน 
องค์การที่มีความลัมพันต์กับการรับ!'ว่าตน'นั้นมีคุณค่า ความพึงพอใจในงานและการปฏิบัติ 
งานโดยศึกษาจากพยาบาลวิชาชีพจำนวน 201 คน
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ประสบการณ์การทำงาน
งานวิจัยที่นำประสบการณ์การทำงานมาเป็นตัวแปรนั้น ส่วนใหญ่พบว่ามี

ความส้มพัน#ทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาล ไต้แก่ การศึกษาของ McClosky และ 
McCain (1988) ที่ติกษาตัวแปรใดบ้างที่มีอิทธิพลต่อการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ
จำนวน 320 คน ท่ีอยู่'ใน1ช่วง 1 ปีแรกของการทำงาน Graf (1992) ศึกษาความส้มพัน# 
ระหว่างปัจจัยภายนอกที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงานของพยาบาล ตามการรับ!ของตนเอง
โดยศึกษาในพยาบาลวิชาชีพจำนวน 91 คน True (1993) ศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัย 
ต้านองค์การที่มีความส้มพัน#กับการรับ!ว่างานนั้นมีคุณค่า ความพึงพอใจในงานและการ
ปฏิบัติงาน โดยศึกษาจากพยาบาลวิชาชีพจำนวน 201 คน

จากผลการศึกษาวิจัยพบว่า อายมีความส้มพัน#ทางลบกับการปฏิบัติงาน 
และประสบการณ์การทำงานมีความส้มพัน#ทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาล ตังน้ัน 
ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยจึงคาดว่าอายุของพยาบาลมีความส้มพัน#ทางลบกับการปฏิบัติงาน 
ของพยาบาล และประสบการณ์การทำงานมีความส้มพัน#ทางบวกกับการปฏิบัติงานของ
พยาบาล

3.2 แนวคิดเฑยวกับความพิงพอใจในงาน
ความพึงพอใจในงานเป็นตัวแปรที่ไต้รับการลนใจจากกลุ่มนักวิจัยมาก ดังจะ 

เห็นไต้จากมีผู้นำตัวแปรนี้มาศึกษากับกลุ่มตัวอย่างต่าง  ๆ กัน ทั้งในลักษณะกลุ่มตัวแปรต้น 
และตัวแปรตามเพราะความพึงพอใจของคนในองค์การเป็นสิ่งที่นำมาซึ่งความสำเรัจ หรือ
ความส้มเหลวขององค์การไต้ ตังท่ี ภรณี กีรัติบุตร (2529 : 187) กล่าวว่า ความพึงพอใจเป็น 
ตัวแปรตัวหนึ่งที่บ่งชี้ถึงความมีประสิทธิภาพขององค์การ และ Shermerhorn (1996 : 42) 
อธิบายว่า ความไม่พึงพอใจทำให้คนงานลาออกซึ่งมีผลต่อการผลิต ดังน้ัน การสรัางความ 
พึงพอใจในงาน จึงเป็นหัวใจสำคัญของการบริหารงาน เพื่อให้ผู้ปฏิบัติงานสามารถทำงาน 
อย่างสมัครใจและมีประสิทธิภาพ

ในการเสนอผลการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับแนวคิดเกี่ยวกับความ 
พึงพอใจในงานน้ี จะไต้เสนอในประเต้นเกี่ยวกับความหมายแนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง ตาม 
แนวเหตุผลเกี่ยวกับความส้มพัน#และผลการวิจัยที่เกี่ยวข้องตามลำดับ
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3.2.1 ความหมายของความพึงพอใจในงาน
มีผู้ให้ความหมายรองความพึงพอใจในงาน (Job Satisfaction) ไว้

แตกต่างกัน กล่าวคือ
Dessler (1983 : 204) อธิบายเกี่ยวกับความพึงพอใจว่า เป็นระดับ 

ความเสีกต่องานเมื่อความต้องการที่สำคัญ1ของคนเรา เช่น ความมีสุขภาพดี มีความมั่นคง 
มีความสมบุรฝพูนสุข มีพวกพ้อง มีคนยกย่องต่าง  ๆ เหล่าน้ี ไดัรับการตอบสนองแพ้วทำให้ 
มีผลต่องาน

Locke (1983 : 1297) กล่าวว่า ความพึงพอใจในงาน หมายถึง 
ความรัสีกท่ีดี มีความเต็มใจ หรือมีทัศนคติในทางบวกต่องานที่ตนปฏิบัติอยู่ อันเนื่องมาจาก 
การไดัรับการตอบสนองความต้องการทั้งดัานร่างกาย และจิตใจ ซึ่งเกิด'จากการรับ! และ
การประเมินของตนเอง

Muchinsky (1993 : 290) กล่าวว่า ความพึงพอใจในงานเป็นการ 
ตอบสนองทางอารมณ์ และความเสีกเกี่ยวกับความชอบหรือไม่ชอบ กล่าวคือ เป็นระดับของ 
ความรัสืกชอบ พอใจ และยินดีที่ตนไต้รับจากงาน ความพึงพอใจในงานนี้เป็นการตอบสนอง 
ที่เป็นเร่ืองของแต่ละบุคคล ซ่ึง Shermerhorn (1996 : 41) ไต้ให้ความหมายความพึงพอใจใน 
งานว่า หมายถึง ระดับความเสืกที่ดีและไม่ดีของแต่ละคนเกี่ยวกับงาน

ปรืยาพร วงคือนุตรโรจน์ (2535 : 143) กล่าวว่า ความพึงพอใจใน 
งาน เป็นความรัสึกรวมของบุคคลที่มีต่อการทำงานในทางบวก เป็นความสุขของบุคคลที่เกิด 
จากการปฏิบัติงาน และไต้รับผลตอบแทนคือ ผลที่เป็นความพึงพอใจที่ทำให้บุคคลเกิดความ 
เสืกกระตือรือรัน มีความบุ่งมั่นที่จะทำงาน มีขวัญและกำลังใจในการปฏิบัติงาน สิงเหล่าน้ีจะ 
มีผลต่อประสิทธิภาพ และประสิทธิผลรองการทำงาน รวมถึงส่งผลต่อความสำเ!จและเป็นไป 
ตามเป้าหมายขององค์การ

สมยศ นาวีการ (2536 : 434) กล่าวว่า ความพ ึงพอใจในงาน 
เป็นความรัสีกที่ดีโดยส่วนรวมของคนท่ีมีต่องาน เมื่อเราพูดถึงคนมีความพึงพอใจในงานสูง 
น้ัน เรามักจะหมายความว่าคนชอบและให้คุณค่าต่องานของตนเองสูงและมีความเสึกที่ดีต่อ 
งานของตน

จากการที่มีผู้ให้ความหมายต่าง  ๆ ดังกล่าวข้างต้น จึงสรุปไต้ว่า 
ความพึงพอใจในงานหมายถึง ความรัสึกท่ีดี มีความเต็มใจ หรือมีทัศนคติในทางบวกต่องาน 
ที่ตนปฏิบัติอยู่ อันเนื่องมาจากการไต้รับการตอบสนองความต้องการทั้งต้านร่างกายและ
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จิตใจส่งผลให้บุคคลเกิดความพึงพอใจในการทำงานและสามารถทำงานไต้อย่างเต็มความ 
สามารถ เพื่อความสำเ!จของงานและเป็นไปตามเป้าหมายขององค์การ

3.2.2 แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยว4เองกับความพึงพอ'ใจ'ไน'งาน'ของ Herzberg
ทฤษฎีสองปัจจัยรอง Herzberg (Herzberg’s Motivation-Hygiens 

Theory, า959) เช่ือว่า ผู้ปฏิบัติงานจะปฏิบัติงานให้ไต้ผลดี มีประสิทธิภาพ ย่อมขึ้นอยู่กับ 
ความพึงพอใจ ความพึงพอใจนี้จะเป็นตัวกระตุ้นให้ผู้ปฏิบัติงานมีความกระตือรือ?นในการ
ทำงานมากขึ้น ผลผลิตของงานสูงขึ้น และในทิศทางตรงกันข้าม หากผู้ปฏิบัติไม่มีความ
พึงพอใจในงาน กิท้อถอย ผลงานกิจะตํ่าลง

ทฤษฎีสองปัจจัยของ Herzberg น้ี ยังเป็นทฤษฎีระยะแรกที่เป็น 
พื้นฐานของทฤษฎีสูงใจในระยะต่อมา และยังเป็นทฤษฎีที่มีการศึกษากันอย่างแพร่หลาย
และเป็นที่ยอมรับกันว่า แนวคิดทฤษฎีของ Herzberg นี้เป็นแนวทางสำคัญทางหนึ่งในภาร 
สูงใจบุคลากรเพื่อให้ปฏิบัติงานอย่างมีประสิทธิภาพ

ทฤษฎีสองปัจจัยของ Herzberg

เป็นทฤษฎีเกี่ยวกับการสูงใจที่พัฒนามาจากแนวคิดในเรื่องความต้องการของ 
มาสโลว์ โดย Frederick Herzberg (1959) เป็นผู้เสนอทฤษฎีสองปัจจัย ซึ่งเป็นผลสรุปจากงาน 
วิจัยจากการสัมภาษณ์วิศวกรและนักบัญชีประมาณ 200 คน จากธุรกิจและอุตสาหกรรม 11 
แห่ง ท่ีเมืองพิทสเป็รัก มลรัฐเพนซิลวาเนีย สหรัฐอเมรกา เขาไต้ใข้วิธีให้ประชากรในการวิจัย 
พิจารณาเหตุการโนัสำคัญ (critical incident) เกี่ยวกับเรื่องที่ทำการวิจัย กล่าวคือ ในการเกิบ 
ข้อบุลและวิเคราะห์ คำถามของผู้สัมภาษณ์เป็นคำถามที่ให้ผู้ตอบคิดถึงเวลาที่เขามีความเสืก 
ที่ดีหรือไม่ดีเกี่ยวกับงานที่ทำในปัจจุบันหรืองานที่เขาไต้เคยทำมาแต้ว โดยให้ผู้ตอบระบุ
องค์ประกอบหรือสาเหตุที่ทำให้เขามีความพอใจและไม่พอใจในการทำงาน ผลจากการศึกษา 
สรุปไต้ว่า ปัจจัยที่ทำให้พนักงานเกิดความพอใจนั้นมักจะเกิดจากตัวงานที่เราทำ ซ่ึง
Herzberg เรียกว่า ปัจจัยสูงใจ (Motivator Factors) ส่วนเรื่องที่พนักงานเกิดความเสืกไม่พอใจ 
น้ัน มักจะเป็นเรื่องเกี่ยวกับสภาพแวดต้อมในการทำงาน ซ่ึง Herzberg เรียกว่า ปัจจัยคํ้าจุน
(Hygiene Factors)
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รายละเอียดเกี่ยวกับปัจจัยดูง'ใจและ'ปัจจัยคา1จุน ท่ีจะนำเสนอต่อไปน้ี ผู้วิจัยสรุป 
มาจาก Herzberg, Mausner และ Synderman (1959)

ปัจจัยจูงใจ (Motivator Factors) เป็นปัจจัยท่ีทำให้เกิดความพึงพอใจ เป็นตัว 
สนับสนุนให้บุคคลทำงานเพ่ิมขึ้น อันเนื่องมาจากแรงจูงใจภายในที่เกิดจากการทำงาน เป็น 
ปัจจัยที่นำไปฟูการพัฒนาทัศนคติทางบวกและการจูงใจที่แท้จริง ประกอบตัวย

1) ความสำเร็จในหน้าที่การงาน (Achievement) คือ ความสำเร็จที่ไตัรับเมื่อผู้
ปฏิบัติงานเกิดความ!สึกว่าเขาทำงานสำเร็จ หรือมีความต้องการที่จะทำให้สำเร็จ สิ่งที่จำเป็น 
กิคือ งานนั้นควรเป็นงานที่ท้าทายความสามารถ แรงจูงใจเกี่ยวกับความสำเร็จซองงาน
ประกอบตัวย 2 ส่ิง คือ ระดับของแรงจูงใจในความสำเร็จ และความสามารถที่จะทำงานนั้น

2) การไตัรับการยอมรับนับถือ (Recognition) เป็นผลมาจากความสำเร็จ การ 
ยอมรับนับถือมีหลายรูปแบบ เซ่น จากคำพูดหรือการเขียน การให้การเสริมแรงบ่อย  ๆ เป็น 
สิ่งจำเป็นท่ีจะทำให้เกิดแรงจูงใจต่อเนื่องกันไป

3) ลักษณะงาน (Work Itself) ความพึงพอใจในงานของบุคคลนั้นขึ้นอยู่กับการ 
ไตัปฏิบัติงานที่พึงพอใจตัวย

4) ความรับผิดชอบ (Responsibility) เม่ือบุคคลไตัรับมอบหมายให้รับผิดชอบใน 
การตัดสินใจเกี่ยวกับงานของเขา จะช่วยให้เขาเกิดความ!สึกผูกพัน บุคคลต้องการโอกาสที่ 
จะไตัมีความรับผิดชอบ กัาเกิดความรับผิดชอบขึ้นแลัวการควบคุมจากภายนอกกิจะลดลง

5) ความกัาวหน้าในหน้าที่การงาน (Advancement) แต่ละบุคคลจะไต้รับความ 
กัาวหน้ากิโดยการพัฒนาให้เกิดทักษะใหม่  ๆ มีความสามารถและเต็มใจที่จะเพิ่มเติมความ!

ปัจจัยคํ้าจุน (Hygiene Factors) เป็นปัจจัยท่ีช่วยป้องกันไม่ให้บุคลากรใน
องค์การเกิดความไม่พึงพอใจหรือไม่มีความสุขในการทำงาน เนื่องจากคนเรามีความต้องการ 
ที่จะหลีกเลี่ยงความยากลำบากในการปฏิบัติงานซึ่งกัาความต้องการหรือปัจจัยเหล่านี้ไม่ไต้ 
รับการตอบสนอง จะทำให้เกิดความไม่พึงพอใจในการทำงานนั้นไต้ ประกอบตัวย

1) นโยบายและการบริหาร (Policy and Administration) หมายถง ความ
สามารถในการจัดลำตับเหตุการณ์ต่าง  ๆ ของการทำงาน ซ่ึงสะท้อนให้เห็นนโยบายท้ังหมด 
ของหน่วยงาน ตลอดจนความสามารถในการบริหารงานให้สอดคลัองกับนโยบายนั้น
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2) การนิเทศงาน (Supervision-Technical) หมายถึง สถานการณ์ที่ผู้นิเทศ
สามารถวิเคราะห์ความสามารถของผู้ทำงานไต้ ไม่ว่าจะเป็นสถานการณ์ที่มีลักษณะอยู่ใน
ขอบเขตหรือเป็นการทำงานอิสระ

3) เงินเดือนและค่าตอบแทน (Salary) หมายถึง ผลตอบแทนจากการทำงาน 
เช่น ค่าจ้าง เงินเดือน หรือส่ิงอ่ืน  ๆ ที่ไต้มาจากการปฏิบัติงาน

4) ความสัมพันธิระหว่างผู้ร่วมงาน (Interpersonal Relationship) หมายถึง การ 
พบปะสังสรรค์ของบุคคลกับบุคคลอื่น ไต้แก่ ผู้บังคับบัญชา เพ่ือนร่วมงานและผู้ใต้บังคับ 
บัญชาในสถานการณ์ต่าง ๆ

5) สภาพการทำงาน (Working Condition! หมายถึง สภาพที่เหมาะสมในการ 
ทำงาน ปริมาณงานที่ไต้รับมอบหมาย หรือความสะดวกสบายในการทำงาน

6) ชีวิตส่วนตัว (Personal Life) หมายถึง สถานการณ์ของบุคคลที่ทำให้มี 
ความสุข ในช่วงเวลาที่ทำงาน ซึ่งทำให้บุคคลมีความเล ึกที่ดืต่องานของเขา

7) สถานภาพในสังคม (Status) หมายถึง สถา,นภาพของบุคคลในสายตา 
คนอ่ืน หรือเป็นการรับเจากบุคคลอื่น

8) ความมั่นคงในหน้าที่การงาน (Job Security) หมายถึง ความรัลึกปลอดภัย1ว่า 
จะไต้ทำงานตำแหน่ง และสถานท่ีน้ันนาน คงทน

การค้นพบของ Herzberg สรุปไต้ว่า องค์การใด  ๆ ถึตามอาจ'จะมีสภาพแวดลัอม 
ในการทำงานท่ีดื มีการจ่ายค่าตอบแทนอย่างเพียงพอ และให้ความม่ันคงในการทำงานแต่ 
ยังมีการจูงใจที่ตํ่า สภาพแวดลัอมทางวัตถุไม่มีความสำคัญในการจูงใจพนักงานเท่ากับ
สภาพแวดลัอมทางจิตใจ ดังนั้นกัาหากผู้บริหารต้องการงานที่มีคุณภาพดืแลัว ผู้บริหารควร 
จะจัดให้มีทั้งป็จจัยจูงใจและบัจจัยคํ้าจุนที่เหมาะสมต้วย เพ่ือเป็นแนวทางหน่ึงในการจูงใจ
บุคลากรในองค์การ เพื่อให้ปฏิบัติงานอย่างมีประสิทธิภาพ

Hick และ Gullett (า975 : 287) ไต้นำแนวคิดของ Maslow และ Herzberg ท่ีมี 
พื้นฐานความต้องการที่คลัายคลึงกันมาเปรียบเทียบให้เห็นซัดเจนยิงขึ้น ในรู;ปฃองความ
สัมพันธิ’ดังน้ี
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แสดงความลัม'พัน#ระหว่าง,ทฤษฎี Maslow และทฤษฎี Herzberg

Maslow
ความต้องกา?ใน?ะดับล่ง
- ความต้องการที่จะไต้รับความสำเร็จ 

ตามความนึกคิดซองตนเอง
- ความต้องกา?ที่จะไต้?บกา?ยกย่องจาก 

ลังคม

ความต้องกา?ในระดับคํ่า
- ความต้องการที่จะเป็นส่วนหน่ึงของลังคม
- ความต้องกา?ความปลอดภัย
- ความต้องกา?ทางต้าน?างกาย

Herzberg
องค์ป?ะกอบที่ก่อให้เกิดความพึงพอใจ
- ความสำเร็จในงาน
- กา?ยอม?บนับถือในความสามา?ถจาก 

บุคคลอื่น
- ลักษณะงานท่ีทำ
- ความก็าวหน้าในงาน
- ความ?บผิดชอบ
- โอกาสที่จะต้าวหน้าในอนาคต
องค์ป?ะกอบที่ก่อให้เกิดความไม่พึงพอใจ
- เงินเดือนและความม่ันคง
- ความลัมพันธิระหว่างบุคคล
- สถานภาพทางลังคม
- กา?ปกค?องบังคับบัญชา
- นโยบายและการบ?หา?
- สภาพการทำงาน
- ความเป็นอยู่ส่วนดัว

ท่ีมา Herzberg Hick and Ray c. Gullett. Organization : Theory and Behavior (New York 
McGraw-Hill Kongaknsh, Ltd. 1975), p. 287

ความลัมพันธิ’ระหว่างทฤษฎีของ Herzberg และ Maslow ซ่ึง ถวิล เกื้อกูลวงค์ 
(2530 : 333) กล่าวว่า Maslow ไต้มีส่วนช่วยอย่างมากในการอธิบายรายละเอยดเรึ่ธง ความ 
ต้องการหรือแรงกูงใจ และ Herzberg ก็ไต้ช่วยให้เราเข้าใจในเรื่องเป้าหมายและสิงล่งใจต่าง  ๆ
ซึ่งมีแนวโน้มที่จะทำให้ความต้องการไต้รับการตอบสนองเป็นท่ีพึงพอใจ
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ข้อวิจารณ์ทมต่อทฤษฎีส'องปัจจัยชอง Herzberg
คำวิจารโนต่าง ๆ ท่ีมีต่อทฤษฎี'ของ Herzberg นั้นมาจาก House และ Wigder 

(ช้า'งถึง'ใน สมยศ นาวีการ, 2521) ผู้วิจารณ์ทฤษฎีของ Herzberg ในประlüนต่าง  ๆ คือ 
ประการแรก ทฤษฎีจะถูกจำกัดดํวยวิธีการที่ใช้ในการรวบรวมข้อบุล ปัญหาจะอยู่ที่ความ 
พอใจและความไม่พอใจของบุคคล เมื่อสิ่งต่าง  ๆ กำลังดำเนินไปอย่างดีแลัว คนมีแนวโน้มท่ี 
จะอธิบายสาเหตุของความพอใจจากความสำเร็จของตนเอง แต่ในกรณีที่สิ่งต่าง ๆ เป็นไป 
ไม่ดีแลัว บุคคลจะช้างถึงสาเหตุหรือปัจจัยทางต้านสภาพแวดลัอมในการทำงานที่ทำให้คน
เกิดความไม่พอใจ ไม่ใช่มีสาเหตุมาจากความลัมเหลวของตนเอง ประการท่ีสอง เนื่องจาก 
การวิจัย ทำการวัดเฉพาะความพึงพอใจ และความไม่พึงพอใจ ซึ่งอยู่ปลายสุดของแต่ละดำน 
ไม่ทำการวัดการตอบสนองความพึงพอใจในงานโดยรวม ซึ่งบุคคลอาจมีความพึงพอใจใน
งานของตนโดยส่วนรวม ท้ัง ๆ ที่อาจไม่ชอบบางสิ่งบางอย่างกัไดํ

ไพลิน ผ่องใส (2531 : 219) สรุปว่า มีนักวิชาการหลายท่านไดํวิจารณ์จุดอ่อนของ 
ทฤษฎีนี้ในบางแง'กล่าวคือ Herzberg ใช้ป็จจัยเพียง 2 ดำนเท่านั้นในการอธิบาย และบางท่าน 
กัโต้แย้ง1ว่า งานหรือสภาพแวดลัอมที่จะก่อให้เกิดความพอใจหรือไม่พอใจนั้น อาจ'จะขน1อยู่ 
กับลักษณะของงาน และสภาพแวดลัอมของงานที่บุคคลนั้น  ๆ รับผิดชอบอยู่ก็ไดํ ซึ่งลักษณะ 
งานอย่างเดียวกันคนบางคนอาจพอใจและบางคนอาจไม่พอใจไดํ นอกจากนี้ Herzberg ยังทำ 
การศึกษาวิจัยเฉพาะกลุ่มวิศวกรและนักบัญชีเท่านั้น ซึ่งไดํมีนักวิชาการบางท่านไดํศึกษาคน 
ในวงการอื่น เช่น นักวิทยาศาสตรั ทหาร ข้าราชการ หัวหน้างานโรงงาน ผู้ผลิตอาหาร 
ครุ ผู้ปฏิบัติการดำนเทคนิค ฯลฯ และไดํทำการศึกษาในหลายประเทศดํวยคือ รัสเชีย
ผูโกสลาเวีย รังการื พีนแลนด์ ปรากฎว่า ผลการวิจัยมีความแตกต่างไปจากของ Herzberg 
นอกจากนี้ยังพบอีกว่าปัจจัยทางดำนคํ้าจุน เช่น เงินเดือน ความมั่นคงในงาน จะสามารถใช้ 
เป็นตัวจุงใจหรือกระตุ้นการทำงานของพนักงานในระดับคนงาน และปัจจัยอย่างหนึ่ง
พนักงานคนหนึ่งอาจถือเป็นสิ่งจุงใจในขณะที่พนักงานอีกคนหนึ่งในหน่วยงานเดียวกันถือเป็น 
ปัจจัยค้ํา'จุนก็ไดํ และยังไดํพบอีกว่า ปัจจัยทางดำนคํ้าจุนนั้น สามารถ'จะ'ใช้เป็นส่ิงจุงใ'จไดํ 
เท่า  ๆ กับปัจจัยทางดำนการจุงใจ นอกจากนี้ยังมีการลันนิษฐานไดํอีกดํวยว่า โดยปกติน้ัน 
คนเรามีแนวโน้มที่จะพอใจส่ิงที่ตนทำหรือหามาหรือเป็นผลงานของตน และส่ิงใดท่ีทำให้เกิด 
ความไม่พอใจก็จะโทษไปท่ีผู้อ่ืน เช่นว่า เป็นเรื่องนโยบายขององค์การ เป็นต้น
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อย่างไรกิตามแม้จะมีผู้วิจารณ์ทฤษฎีของ Herzberg ในลักษณะดังกล่าว ทฤษฎี 
ของ Herzberg กิยังไดัรับความสนใจน่าไปศึกษาวิจัย เพ่ือสนับสนุนและคัดคัานแนวคิดทฤษฎี 
อย่างแพร่หลาย และเป็นที่ยอมรับกันว่า แนวคิดทฤษฎีของ Herzberg น้ี เป็นแนวทางสำคัญ 
แนวทางหนึ่งในการสูงใจบุคลากรในองค์การเพื่อให้ปฏิบัติงานอย่างมีประสิทธิภาพ สำหรับใน 
ประเทศไทยมีการศึกษาวิจัยเกี่ยวข้องกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลมาเป็นเวลากว่า 
20 ปีแลัว ต้ังแต่ในปี พ.ศ. 2517 จารุวรรณ เสวกวรรณ ศึกษาความพึงพอใจในงานของ 
พยาบาลโรงพยาบาลในกรุงเทพมหานคร และยังมีหลายท่านที่ศึกษาความพึงพอใจในงาน
ของพยาบาลท้ังในภาครัฐและ■ ภาคเอกชนจน!ใงบัจจุบัน โดยใช้แนวคิดของ Herzberg ซ่ึงผล 
สรุปโดยรวมพบว่า ความพึงพอใจในงานโดยรวมอยู่ในระดับตํ่าและระดับปานกลาง ดังน้ัน 
การวิจัยครั้งนี้จึงศึกษาความพึงพอใจในงานตามแนวคิดทฤษฎีของ Herzberg

3.2.3 แนวเหตุผลเกี่ยวกับความสัมพันธิระหว่างความพึงพอใจในงานกับ
การปฏิบัติงาน

ความพึงพอใจในงานมีความสำคัญต่อการบริหารงานบุคคล เน่ือง 
จากตัวผู้ปฏิบัติงานมีความพึงพอใจในงานสูง ผลงานย่อมสูงตามไปดัวย และมีอิทธิพลต่อ 
การปฏิบัติงาน (Wolf และ Orem 1994 : 198) ดังนั้นผู้บริหารจึงควรจะให้ความสำคัญ โดย 
พยายามสรัางสภาพแวดลัอมที่ท่าให้เกิดความพึงพอใจ

จากการศึกษาของ Dolan (1987) พบว่า พยาบาลที่มีความพึงพอใจ 
ในงานตำ มีความเหนื่อยหน่ายสูง นั้นคือเมื่อพยาบาลไม่พึงพอใจในงานกิจะเ;สืก
เหน่ือยหน่าย และมีทัศนคติที่ไม่ดีต่อการปฏิบัติงาน โดยแสดงออกดัานพฤติกรรมท่ีไม่
กระตือริอรัน ท้อแท้ ไม่รับผิดชอบ ไม่อยากท่างาน ละเลยผู้ปวย และประสิทธิภาพของงาน 
ตํ่าลง Larson และ Brown (1984 : 31! กล่าวว่า ความพึงพอใจในงานมีความลัมพันธิกับ 
การปฏิบัติงานของพยาบาล

3.2.4 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
มีผู้วิจัยเกี่ยวกับความพึงพอใจในงานทั้งในประเทศและต่างประเทศ 

สำหรับงานวิจัยในประเทศไทย อัชรี จิตต์ภักดี (2536) พบว่าค่าเฉลี่ยของคะแนนความ
พึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเอกชนสูงกว่าค่าเฉลี่ยของ 
คะแนนความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งปฏิบัติงานในโรงพยาบาลของรัฐ อย่าง 
มีนัยสำคัญทางสถิติในทุกดัาน (p < .05) และ หรรษา สุขกาล (2538) ศึกษาพบว่า พยาบาล 
วิชาชีพโรงพยาบาลเอกซนมีความพึงพอใจในงานอยู่ในระดับปานกลาง
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งานวิจัยที่ศึกษาพบว่าความพึงพอใจในงานมีความส้มพันธ์ทางบวก 
กับการปฏิบัติงานคือ งานวิจัยของ สุมณ'ทา สิทธิพงษ์ส!จุล (2527) ประชิด คราธพัน(  (2532) 
และ Graf (1992) ซ่ึงสอดคส้องกับท่ี วรรณวิไล จันทราภา และคณะ (2523) ศึกษา
องค์ประกอบต่าง  ๆ ที่มีอิทธิพลต่อการปฏิบัติงานของพยาบาลในประเทศไทยพบว่า
พยาบาลที่มีความพึงพอใจในสภาพการปฏิบัติงานจะปฏิบัติงานอย่างมีประสิทธิภาพ แต่มี
งานวิจัยที่พบว่า ความพึงพอใจในงานมีความส้มพันธ์ทางลบกับการปฏิบัติงานคือ งานวิจัย 
ของ Koerner (1981) ท่ีรวบรวมข้อ3sjลจากพยาบาลวิชาชีพจำนวนเพียง 32 คน ส่วน Packard 
และ Motowidlo (1987) ศึกษาพบว่า ความพึงพอใจในงานไม่มีความส้มพันธ์กับการปฏิบัติ 
งาน

จากแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจึง 
คาดว่า ความส้มพันธ์ระหว่างความพึงพอใจในงานกับการปฏิบัติงานที่จะศึกษาในงานวิจัย 
คร้ังน้ี เป็นความส้มพันธ์ทางบวก

3.3 แนวคิดเก ี่ยวก ํบ ัล ้กษtนะงาน
ลักษณะงานเป็นตัวแปรที่ไต้รับการสนใจจากกลุ่มนักวิจัยในต่างประเทศ 

โดยพิจารณารายละเอียดของงานที่มีการออกแบบงานโดยวิธีเพิ่ม(จุณค่าของงานเพื่อให้ 
ผู้ทำงานเกิดความสนใจที่จะทำงานให้มีประสิทธิภาพซึ่ง Schermerhom G996 : 115) กล่าวว่า 
การออกแบบงานในลักษณะเซ่นนี้เป็นการออกแบบงานที่ยากที่สุด

ในการเสนอผลการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับลักษณะงาน 
จะไต้เสนอประเต้นเกี่ยวกับแนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้องตามแนวเหตุผลเกี่ยวกับความส้มพันธ์ 
และผลการวิจัยที่เกี่ยวข้องตามลำดับดังนี้

3.3.1 แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับลักษณะงาน
ผู้บริหารต้องกำหนดหน้าที่งานหรือออกแบบงานทั้งในตัวงา~นเอง 

และส่วนประกอบภายนอกของงาน เพ่ือให้ไต้ผลงานท่ีดีท่ีสุด การออกแบบงานดังกล่าวจะเริ่ม 
จากง่ายไปหายาก จะเป็นไปตามลำดับ 4 ข้ัน ดังต่อไปน้ี (Schermerhom, 1996 : 115)

1) Job Simplification เป็นงานท่ีมีการกำหนดมาตรฐานในการ
ปฏิบัติงานไว้อย่างชัดเจน การออกแบบงานในลักษณะนี้ขอบเขตของงานจะเฉพาะเจาะจง
และเน้นระดับความลึกของงานน้อย เพราะผู้ปฏิบัติไม่ต้องตัดสินใจหรือวางแผนในการทำงาน 
ใด  ๆ ท้ังส้ิน
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2) Job Enlargement เป็นการออกแบบงาน ให้ขอบเขตของงาน 
กว้างโดยให้มีหน้าที่เป็นกิจกรรมที่ต้องทำหลาย  ๆ อย่าง

3) Job Rotation เป็นการออกแบบงานโดยให้มีการหมุนเวียน 
สับเปลี่ยนหน้าที่งาน โดยกิางานแต่ละหน้าที่ไม่มีการเปลี่ยนแปลง แต่ให้ผู้ปฏิบัติงานไต้มี 
โอกาสเรียนเงานต่าง  ๆ โดยหมุนเวียนสับเปลี่ยนหน้าท่ีงานไปเร่ือย ๆ

4) Job Enrichment เป็นการออกแบบงานโดยเพิ่มคุณค่าของงาน 
เพ่ือให้ผู้ทำงานเกิดความสนใจที่จะทำงานให้มีประสิทธิภาพดีขึ้น

ลักษณะงานที่ผู้ปฏิบัติรับเ’ใต้'ว่า เป็นลักษณะงานที่มีคุณค่า จะทำให้ 
ผ ู้ทำงานเก ิดความต ้องการท ุ่ม เททำงานอย ่างหน ักหร ือพยายามทำให ้การทำงานม ี 
ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น (ธงชัย สันติวงษ์, 2537 : 123 ; Shermerhorn, 1996 : 163) โดยการ 
ปรับปรุงส่วนประกอบของงานต่าง  ๆ และวิธีการเพิ่มคุณค่าของงานที่นิยมใช้กันมากคือ
รูปแบบการจัดคุณลักษณะของงาน (Job Characteristic Model) ของ Hackman และ Oldham 
(1980) โดยอาศัยแนวคิดของ Herzberg เป็นพ้ืนฐาน ไต้เสนอแนวคิดของภาวะทางจิตวิทยาที่ 
สำคัญ และจำเป็นในการที่จะให้บุคคลมีแรงจูงใจที่จะทำงาน มี 3 สภาวะ คือ

1) ความหมาย ความสำคัญจากงานท่ีไต้ทำ (Meaningfulness) คือ 
ขนาดของความสำคัญ ความมีคุณค่า และความคุ้มค่าที่จะไต้จากการลงแรงทำงาน ดังกล่าว 
น้ันว่า มีมากหรือน้อย

2) การไต้รับผิดชอบงานท่ีไต้ทำ (Responsibility) คือ ขนาดของ 
ความเสึกของคนที่ไต้มีโอกาสรับผิดชอบและเป็นเจ้าของเรื่องนั้น ที่เขาจะเป็นผู้ทำต้วยตนเอง 
จนกระทั่งบรรลุผลสำเ!จว่ามีมากหรือน้อยแค่ไหน หากเขารับผิดชอบในผลสำเร็จต้วยตัวเขา 
เองคนเดียวไต้มากแสัวความพอใจกิจะมีมาก

3) การมีโอกาสรัทึงผลของงานท่ีตนไต้ทำไป (Knowledge of 
Results) คือ ขนาดความมากน้อยของโอกาสที่บุคคลนั้น  ๆ จะสามารถเช้าใจหรือเไต้ตาม 
กระบวนการที่มีอยู่ตามปกติว่า งานที่ทำไปแต่ละคร้ังนั้นมีประสิทธิภาพเพียงใด หรือไต้ผล 
เป็นท่ีน่าพอใจแค่ไหน

หากผู้ทำงานไต้มีโอกาสf t ต้สัมผัสกับท้ัง 3 สภาวะช้างต้นจากการ 
ทำงานแสัว พนักงานผู้นั้นจะเกิดความรัสึกตื่นตัวมีแรงจูงใจอยากจะทำงานมากขึ้นและสิ่งที่ 
ตามมาคือการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพสูง

I \W bVFX
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จากผลการวิจ ัยพบว่าผลของงานที่ม ีประส ิทธิภาพเก ิดข ึ้นจาก 
คุณลักษณะเฉพาะของงาน (Core job dimensions) 5 ลักษณะดังต่อไปนี้

1) ความหลากหลายรองงาน (Skill Variety) หมายถึง ระดับความ
มากน้อยที่ผู้ปฏิบัติงานจะต้องใช้ทักษะความชำนาญ และความสามารถในการปฏิบัติงาน
หรือในการทำกิจกรรมหลาย ๆ อย่าง ของหน่วยงานให้สำเร็จผล

2) ความมีเอกลักษณ์ของงาน (Task Identify) หมายถึงระดับความ 
มากน้อยที่ผู้ปฏิบัติงานแต่ละคนสามารถทำงานนั้น  ๆ ไต้ นับต้ังแต่เร่ิมต้นจนกระท่ังเสร็จสิน 
กระบวนการและบังเกิดผลงาน

3) ความสำคัญของงาน (Task Identity) หมายถึง ระดับความ 
มากน้อยของงานที่มีผลกระทบต่อชีวิตความเป็นอยู่ของคนทั่งไนและนอกองค์การทั่งทางต้าน 
ร่างกายและจิตใจ

คุณลักษณะทั่ง 3 ประการร้างต้นลัวนแต่เป็นองค์ประกอบที่ 
สำคัญต่อการเน้นสิ่งที่มีความหมายของงาน

4) ความมีอิสระในการทำงาน (Autonomy) หมายถึง ระดับความ 
มากน้อยที่งานเปิดโอกาสให้ผู้ปฏิบัติงาน มีความเป็นอิสระในการใช้วิจารณญาณของตนเอง 
สามารถที่จะตัดสินใจไต้ต้วยตนเอง ในการดำเนินงาน และการกำหนดเวลาในการทำงาน 
บุคคลจะเพิ่มความเสีกของความรับผิดชอบต่อผลของงานที่เกิดขึ้น

5) ผลป้อนกลับของงาน (Feedback) หมายถึง ระดับความมากน้อย 
ที่งานน้ันแสดงให้ผู้ปฏิบัติงานไต้ทราบถึงร้อยูลโดยตรง และชัดเจนของผลลัพธิท่ีไต้ปฏิบัติไป 
แลัว ว่ามีประสิทธิภาพและประสิทธิผลหรือไม่ รวมทั่งความเสึกของเพื่อนร่วมงาน ผู้บังคับ 
บัญชา หรือหน่วยงานที่มีต่อการปฏิบัติงานของผู้ปฏิบัติงานนั้น (Hackman และ Oldham,
1980)

3.3.2 แนวเหตุผลเกี่ยวกับความสัมพันธิระหว่างลักษณะงานกับการ
ปฏิบัติงาน

ดังแผนภาพ 2 ที่แสดงถึงผลกระทบของงาน ซึ่งมีผลต่อสถานภาพ 
ทางจิตวิทยา 3 ประ๓ ท ที่มีความสำคัญที่จะเป็นสิ่งตัดสินว่าพนักงานคนหนึ่ง  ๆ มีสภาวะรับ 
การ‘ฐงใจในการทำงานอย่างมีประสิทธิภาพหรือไม่ และยังแสดงถึงผลที่เกิดขึ้นกับบุคคลและ 
กับหน่วยงาน

ความหลากหลายของงาน ความมีเอกลักษณ์ของงาน ความสำคัญ 
ของงาน จะส่งผลต่อสถานภาพทางจิตวิทยาในสภาวะที่ประลบการณ์ที่ทำให้เสีกว่างานมี
ความหมาย
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ความมีอิสระในการทำงาน จะส่งผลต่อสถา'นภาพทางจิตวิทยาใน 
สภาวะความเสืกรับผิดชอบ'ของงาน

ผลป้อนกลับของงาน จะส่งผลต่อสถานภาพทางจิตวิทยาในสภาวะ 
ของความสามารถเถึงผลของการกระทำ

สถานภาพทางจิตวิทยาทั้ง 3 ประ๓ ท จะส่งผลลัพลัท่ีเกิดข้ืนกับ 
บุคคลและงาน ไสัแก่ ภาวะรับการ'รุเง'ใจสูง คุโนภาพของการทำงานสูง ความพอใจในการ 
ทำงาน การขาดงาน และออกจากงานลดตํ่าลง
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ควานหลากหลายของงาน 
ความมีเอกลักษณ์ของงาน 
ความสำคัญของงาน

ประสบการณ์ท่ีทำให้รัสึก - 
ว่างา,นมีความหมาย ภาวะรับการสูงใจสูง

คุณภาพของการทำงานสูง

ความมีอิสระในการทำงาน —► ความf สึกผิดชอบต่อ —
ผลของงาน

ผลป้อนกลับของงาน ♦ ความสามารถรับเสีงผล 
ของการกระทำ

ความพอใจในการทำงาม

การขาดงานและออกจาก 
•ทนลดฟ้าลง

แผนภาพ 2 ความลัมพันลัระหว่างคุณลักษณะของงาน สถานภาพทางจิตวิทยาและผลลัพลั 
ของงาน

ที่มา : Hackman, J.R. and Oldham, G,R. Work Redesign. Masachusetts : 

Addison-Wesley Publishing Company, 1980 : 90.
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ดังน้ัน กัาบุคคลรับ!ว่าองค์การนี้มีสภาพของงานที่น่าสนใจ งานมีความหมาย มี 
สิ่งแวดลัอมที่ดีในการทำงานเขาจะมีความพึงพอใจเพิ่มแรงสูงใจในการทำงาน ลดอัตราการ 
ขาดงาน การลาออกจากงาน และสิ่งที่ตามมาคือผลการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพสูง ซ่ึง 
สอดคลัองกับท่ี Roedel และ Nystrom (1988) แจ้งว่า มีผู้ศึกษารูปแบบการจัดคุณลักษณะของ 
งาน (Job Characteristic Model) เป็นส่วนสำคัญที่บ่งชี้ไดัถึงปฏิกรยาของลูกจ้าง เข่น ความ 
พึงพอใจในงาน ผลการปฏิบัติงาน การขาดงาน และการลาออก

จากการรวบรวมข้อคิดเห็นผู้บริหารฝ่ายการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลในเครือสมิติเวช ไดัข้อสรุปความคิดเห็นเกี่ยวกับลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลในเครือสมิติเวช โดยประยุกต์จากรูปแบบการจัดคุณลักษณะของงาน ดังมี
รายละเอียดดังนี้

1) ความมีอิสระในการทำงาน หมายถึง พยาบาลมีอิสระในการปฏิบัติงานที่
รับผิดชอบ เข่น จัดระบบการทำงานดัวยตนเอง จัดกิจกรรมพยาบาลผู้ป่วยลำดับก่อนหลัง
ดัวยตนเองตามสภาพผู้ป่วย มีความคิดริเริ่มสรัางสรรค์พัฒนางานในหน้าท่ีที่รับผิดชอบ

2) ความหลากหลายของงาน หมายถึง พยาบาลต้องใข้ความ! ทักษะ ความ 
ชำนาญ เข่น ในหอผู้ป่วยแห่งหน่ึง จะต้องให้บริการพยาบาลแก'ผู้ป่วยอายุรกรรมและ 
ศัลยกรรม หรือหอผู้ป่วยอีกแห่งหนึ่งจะต้องให้บริการพยาบาลแก่ผู้ป่วยสูติกรรมและกุมาร- 
เวชกรรม นอกจากนี้ ประมาณ 20 % ของผู้รับบริการโรงพยาบาลในเครือสมิติเวช จะเป็นชาว 
ต่างชาติ ดังน้ัน พยาบาลจำเป็นต้องมีความ!ทางต้านภาษาที่หลากหลายมากขึ้น เข่น อังกฤษ 
ญ่ีข่}นและเกาหลี

3) ความมีเอกลักษณ์ของงาน หมายถึง พยาบาลสามารถทำงานไต้นับตั้งแต่ 
เร่ิมต้นจนกระท่ังสิ้นกระบวนการและบังเกิดผล เข่น การใช้กระบวนการพยาบาลในการแกั 
บัญหาและสนองความต้องการของผู้ป่วยทั่งร่างกาย จิตใจ ลังคม และจิตวิญญาณ

4) ความสำคัญของงาน หมายถึง งานบริการพยาบาลของพยาบาล เป็นงานท่ี 
มีผลกระทบต่อชีวิตของผู้ป่วยและองค์การ เช่น พยาบาลให้การบริการพยาบาลแก,ผู้ป่วยอย่าง 
มีคุณภาพ ส่งผลทำให้ผู้ป่วยมีสุขภาพที่ดีขึ้นและผู้ป่วยมีความพึงพอใจต่อบริการพยาบาลที่ไต้ 
รับ ซึ่งจะส่งผลต่อภาพรวมของบริการสุขภาพของโรงพยาบาลในเครือสมิติเวช ว่ามีบริการ 
สุขภาพที่มีคุณภาพ
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5) ผลป้อนกลับของงาน หมายถึง พยาบาลไต้รับทราบผลการประเมินการ
ทำงานของพยาบาล ทำให้พยาบาลรับรัถึงผลงานท่ีแหรือไม่แของพยาบาล เซ่น ในการ
ประเมินการปฏิบัติงาน หัวหน้าจะแจ้งให้พยาบาลทราบผลของการประเมิน

3.3.3 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
งานวิจัยที่ศึกษาพบว่า ลักษณะงานมีความลัมพันธ์ทางบวกกับการ 

ปฏิบัติงานคือ งานวิจัยของ Roedel และ Nystrom (1988) และ True (1993) แต่ในประเทศไทย 
ยังไม่มีผู้ใดศึกษา

จากแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจึง 
คาดว่าความสัมพันธ์ระหว่างลักษณะงานกับการปฏิบัติงานที่จะศึกษาในงานวิจัยครั้งนี้เป็น 
ความสัมพันธ์ทางบวก

3.4 แนวคิดเกยวพับความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ
ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ เป็นดัวแปรท่ีไต้รับการสนใจจากกลุ่มนักวิจัย 

มาก ดังจะเห็นไต้จากมีผู้นัาตัวแปรนี้มาศึกษากับกลุ่มตัวอย่างต่าง  ๆ กัน ทั้งในลักษณะกลุ่ม 
ตัวแปรต้นและตัวแปรตาม เพราะความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การมีความสำคัญต่อพฤติกรรม
การทำงานของสมาชิก และต่อประสิทธิผลขององค์การ เพราะหากบุคคลมีความยึดมั่นผูกพัน 
ต่อองค์การหนึ่งด็ย่อมจะมีพฤติกรรมที่ล่งผลให้องค์การประสบความสัมฤทธิผลในเป้าหมายที่ 
กำหนดไว้

ในการเสนอผลการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับความยึดมั่นผูกพันต่อ 
องค์การนี้ จะไต้นำเสนอประเด็นเกี่ยวกับความหมาย แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้องตามแนวเหตุผล 
เกี่ยวกับคํวามสัมพันธ์และผลการวิจัยที่เกี่ยวข้องตามสำดับ

3.4.1 ความหมายของความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ
มีผู้ให้ความหมายและคำนิยามของความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ

แตกต่างกัน ดังน้ี
Sheldon (1971 : 143) มีความเห็นว่า ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ 

เป็นทัศนคติของผู้ปฏิบัติงาน ซึ่งเชื่อมโยงระหว่างเอกลักษณ์ของเขากับองค์การ ผู้ปฏิบัติงานท่ี 
มีความเสืกผูกพันต่อองค์การจะตั้งใจปฏิบัติงานเพื่อให้บรรลุเป้าหมายขององค์การ

Hrebmiak และ Alutto (1972 : 555) ไต้ให้ความหมาย ความยึดมั่น 
ผูกพันต่อองค์การหมายถึงความไม่เต็มใจที่จะละทิ้งองค์การไม่ว่าจะเพื่อรายไต้ สถานภาพ
ความเป็นอิสระของอาชีพหรือการมีเพื่อนร่วมงานเพื่มขึ้น
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Porter และค[นะ (1974 : 603) ; Steers (1977 : 48) ; Mowday, Steers 

และ Porter (1979 : 224! กล่าวว่า ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ หมายถึงความเสึกของ 
ผู้ปฏิบัติงานที่แสดงตนเป็นหนึ่งเดียวกับองค์การ มีค่านิยมที่กลมกลืนกับสมาชิกองค์การคน
อื่นๆ และเต็มใจที่จะอุทิศกำลังกายและกำลังใจ เพ่ือปฏิบัติภารกิจขององค์การความ{เสืก'นี้'จะ 
ต่างกับความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การอันเนื่องมาจากการเป็นสมาชิกขององค์การโดยปกติ 
ตรงท่ี พฤติกรรมของผู้ปฏิบัติงานที่มีความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การที่แท้จริง จะมุ่งเน้นความ 
เต็มใจที่จะปฏิบัติงานให้บรรลุเป้าหมายขององค์การต้วย โดยจะประกอบต้วยลักษณะ
3 ประการ คือ ความเชื่ออย่างแรงกลัา และการยอมรับเป้าหมาย ค่านิยมขององค์การ ความ 
เต็มใจที่จะทุ่มเทความพยายามอย่างมากเพื่อองค์การ และความปรารถนาอย่างแรงกลัาที่จะ 
รักษาไว้ซึ่งความเป็นสมาซิกขององค์การ

ภรณี กิร์ติบุตร (2529 : 94) กล่าวว่า ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ 
สามารถแยกไดี'เป็น 2 ลักษณะคือ ความยึดมั่นผูกพันเป็นทางการ (Formal Attachment) ต่อ 
องค์การ ซึ่งแสดงออกโดยการไปปรากฎตัวทำงานตามเวลาที่กำหนด และความผูกพันทาง 
จิตใจ และความเสึก (Commitment) ซึ่งหมายถึง พนักงานมีความผูกพันหริอสนใจอย่าง
จริงจังต่อเป้าหมาย ค่านิยม และวัตถุประสงค์ของนายจ้าง โดยมีทัศนคติที่ดีต่อนายจ้าง 
และเต็มใจที่จะทุ่มเทพลังในการทำงาน เพ่ือองค์การจะไดีบรรลุเป้าหมายไตัสะดวกขึ้น

จากการที่มีผู้ให้ความหมายต่าง  ๆ ดังกล่าวข้างต้น จึงสรุปไต้ว่า 
ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ หมายถึง การที่สมาซิกในองค์การมีความยึดมั่นความผูกพัน 
และความชื่อสัตย์ต่อองค์การ ตลอดจนความแน่วแน่ที่จะคงความเป็นสมาซิกภายในองค์การ 
น้ันไว้

3.4.2 แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ
จากการศึกษาพบว่า แนวคิดที่เกี่ยวข้องกับความยึดมั่นผูกพันต่อ

องค์การมี 2 แนวคิดคือ
1) แนวความคิดทางต้านทัศนคติ ซึ่งเห็นว่าความยึดมั่นผูกพันต่อ 

องค์การ คือ การที่สมาซิกรุ้สืกว่าตนเองเป็นส่วนหนึ่งขององค์การ มีความปรารถนาหรือความ 
ต้องการที่จะคงอยู่กับองค์การ และมีความเลืกว่าเป้าหมายและวัตถุประสงค์ในการทำงานของ 
เขากับองค์การมีความสอดคลัองกัน ทำให้เขายอมรับเป้าหมายขององค์การ มี'ทัศนคติท่ีดีต่อ 
องค์การ และมีความIสึกเป็นเจ้าขององค์การ นักวิชาการในกลุ่มนี้ ไต้แก่ Sheldon, Marsh 
และ Mannari, Porter และคณะ, Steers, Styskal, Mowday และคณะ ซึงต่างอธิบายเรืองของ



42

ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การไปในห้านของทัศนคติหรือความ!สึกผูกพันที่บุคคลมีต่อองค์การ 
ความ!สึกที่ว่าตนเองเป็นส่วนหนึ่งขององค์การตลอดจนความเต็มใจที่จะทำงาน เพ่ือให้บรรลุ 
เป้าหมายขององค์การ

2) แนวความคิดห้านพฤติกรรม แนวความคิดนี้มองความยึดมั่น
ผูกพันต่อองค์การในรูปความสมั่าเสมอของพฤติกรรม เมื่อค,นมีค1วามผูกพันต่อองค์การกิจะมี 
พฤติกรรมการแสดงออกอย่างต่อเนื่องหรือความคงเลันคงวาในการทำงาน ความต่อเนื่องใน 
การทำงาน โดยไม่มีการโยกย้ายไปไหน เนื่องจากไห้เปรียบเทียบผลไห้และผลเสียที่จะเกิดขึ้น 
หากละทิ้งสภาพของสมาซิกหรือลาออกจากองค์การ ซึ่งผลเสียนี้จะพิจารณาในลักษณะของ
ต้นทุนท่ีจะเกิดข้ึน หรือผลประโยชน์ท่ีจะสูญเสียไป นักวิชาการในกลุ่มน้ี ไห้แก่ Becker, Kanter 
Hrebmiak และ Alutto (Allen และ Meyer, 1986 ห้างจาก อนันต์ชัย คงจันทรื, 2532)

จากการพิจารณาคิานิยามและความหมายของความยึดมั่นผูกพันต่อ 
องค์การ ดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยมีความเห็นว่า คำนิยามของ Porter และคณะ (1974) มี 
ความหมายครอบคลุมประเห้นที่สำคัญที่นักวิชาการอื่น  ๆ ไห้กล่าวถึงท้ังหมดคือ การมี
เป้าหมายสอดคลัองกับองค์การ ความต้องการที่จะอยู่ปฏิบัติงานกับองค์การและความเต็มใจ 
ที่จะทุ่มเทความ!ความสามารถเพื่อให้งานขององค์การบรรลุเป้าหมาย ประกอบกับคำนิยามนี้ 
เป็นที่ยอมรับกันโดยมั่วไปจากนักวิชาการซาวต่างประเทศและในประเทศที่สนใจเกี่ยวกับเรื่องนี้ 
ดังน้ันผู้วิจัยจึงเลือกใข้คำนิยามความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การของ Porter และคณะมาเป็น
กรอบในการศึกษาครั้งนี้

Porter และคณะ (1974 : 602) กล่าวว่า ความยึดมันผูกพันต่อ 
องค์การ ประกอบห้วยลักษณะ 3 ประการ ประการแรก คือความเชื่ออย่างแรงกลัา การยอม 
รับเป้าหมายและค่านิยมขององค์การ เนื่องจากบุคคลมีความ!สึกเป็นหนึ่งเดียวกับองค์การ
มีค่านิยมที่กลมกลืนกับสมาซิกขององค์การคนอื่น  ๆ มีความ!สึกเป็นเจ้าขององค์การ ประการ 
สองคือ ความเต็มใจที่จะทุ่มเทความพยายามอย่างมากเพื่อองค์การ โดยบุคคลจะอุทิศก่าลัง 
กายและกำลังใจ เพื่อปฏิบัติภารกิจขององค์การอย่างเต็มที่ โดยความ!สึกจะต่างจากความ 
ผูกพันต่อองค์การ อันเนื่องจากการเป็นสมาชิกขององค์การโดยปกติตรงที่ พฤติกรรมของ 
ผู้ปฏิบัติงานที่มีความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การอย่างแท้จริง จะมุ่งเน้นความเต็มใจที่จะปฏิบัติ 
งานเพื่อให้บรรลุเป้าหมายขององค์การ และประการสามคือ ความปรารถนาอย่างแรงกลัาที่ 
จะรักษาไว้ซึ่งความเป็นสมาซิกขององค์การ เพื่อให้เป้าหมายขององค์การบรรลุความสำเร็จ
โดยบุคคลจะไม่ย้ายหรือเปลี่ยนแปลงที่ทำงานหรือลาออกจากองค์การ เพราะ!สึกว่าตนเอง
เป็นส่วนหน่ึงขององค์การ มีความเสีกมั่นคงที่จะอยู่กับองค์การนั้น



43

แบบวัดความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การของ Porter และคณะ (1974) ท่ี 
เรียกว่า Organizational Commitment Questionnaire ย่อว่า OCQ เป็นแบบวัดความยึดมันผูกพัน 
ต่อองค์การทางทัศนคติตามแนวคิดว่า บุคคลจะมีความปรารถนาอย่างแรงกลัาที่จะคงความ 
เป็นสมาชิกขององค์การ มีความตั้งใจ พรัอมที่จะใช้ความพยายามที่มีอผู่ปฏิบัติงานอย่างเต็ม 
ความสามารถเพื่อองค์การและมีความเชื่อมั่นพรอมทั้งยอมรับ1ในคุณค่าและเป้าหมายของ 
องค์การ เป็นแบบวัดชึ่งมีลักษณะคำถามเป็นแบบประมาณค่า 7 ระดับ โดยมีข้อคำถาม 
ท้ังหมด 15 ข้อ

ในการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยไดัใช้ท้ังแนวคิดและแบบวัดของ Porter 
และคณะ (1974) ท้ัง 15 ข้อ นำมาดัดแปลงเป็นเครื่องมือในการวัดความยึดมั่นผูกพันต่อ 
องค์การของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสมิติเวช ทั้งนี้เนื่องจากมาตรวัดดังกล่าวเป็นที่
ยอมรับและใช้แพร่หลายในสหรัฐอเมริกา และไดัผ่านการทดสอบแลัว ไดัค่าความเชื่อมั่นของ 
แบบสอบถามเท่ากับ 0.90

3.4.3 แนวเหตุผลเกี่ยวกับความส้มพันธิระหว่างความยึดมั่นผูกพันต่อ 
องค์การกับการปฏิบัติงาน

ผู้ที่มีความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ จะปฏิบัติงาน’โต้ดีกว่าผู้ท่ี'ไม่มี
ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การเนื่องจากสมาชิกเสึกมีส่วนร่วมเป็นเจ้าขององค์การต้วยมั่นเอง 
(Steers, 1977 : 46 ; Mowday, Steers และ Porter 1 1979 : 224) และ Mueller (1986) อธิบาย 
เพิ่มเติมว่า บุคลากรที่มีความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ จะตั้งใจท่างาน ไม่มีการมาท่างานสาย 
หรือขาดงาน พรัอมทั้งทุ่มเทกำลังกายและกำลังใจเพื่อให้องค์การบรรลุเป้าหมาย และ
พยายามรักษาสมาชิกภาพในองค์การ ท่าให้สามารถปฏิบัติงานไดัอย่างมีประสิทธิภาพมาก
ยิ่งข้ึน

3.4.4 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
งานวิจัยที่ศึกษาพบว่า ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การมีความส้มพันธิ 

ทางบวกกับการปฏิบัติงานคืองานวิจัยของ Decottis และ Summers (1987) McCloskey และ 
McCain (1988) Meyer และคณะ (1989) และ True (1993) แต่ในประเทศไทยยังไม่มีผู้ใดนำ 
มาศึกษา

จากแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจึง 
คาดว่า ความส้มพันธิระหว่างความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การกับการปฏิบัติงาน ที่จะศึกษาใน 
งานวิจัยครั้งนี้ เป็นความส้มพันธิทางบวก
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กรอบแนวคดในการวจ ้ย

จากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก ี่ยวข้องกับการปฏิบ ัต ิงานของพยาบาล 
ความพึงพอใจในงาน ลักษณะงานและความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การพบว่าในประเทศไทย
มีการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของพยาบาล โดยการประเมินการปฏิบัติงานจาก
ผู้บังคับบัญชาเพียงฝ่ายเดียว แต่ในต่างประเทศเริ่มมีผู้สนใจศึกษาการประเมินการปฏิบัติงาน 

/  คัวยตนเองของพยาบาล เพ่ือให้พยาบาลไคัมีโอกาสสำรวจ วิเคราะห์ และวินิจฉัยตนเอง เพ่ือ 
เจ ักตนเองตามสภาพความเป็นจริง รับเในผลการปฏิบัติงานของตนเองว่ามีข้อบกพร่องตรง 
จุดใด เพ่ือที่จะใคัพัฒนาตนเองในส่วนที่ขาดไป เพราะกัาบุคคลใดสามารถจะพัฒนาตนเองไคั 
สำเ!จแลัวย่อมหมายความว่า สังคมจะไคับุคคลที่มีคุณภาพในการที่จะช่วยพัฒนาสังคมไคั
อย่างมีประสิทธิภาพต่อไปคัวย จากการศึกษาพบว่า นิยมใช้แนวคิดในการประเมินการปฏิบัติ 
งานของ Schwirian (1978)

งานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับความสัมพันธิระหว่างความพึงพอใจในงานกับการปฏิบัติ 
งานของพยาบาลในประเทศไทย ส่วนใหญ่ใช้แนวคิดทฤษฎีความพึงพอใจในงานของ Herzberg 
(1959) และผลการศึกษาพบว่า ความ'พึงพอ,ใจ'ในงา,นมีค1วามสัมพันธิทางบวกกับการปฏิบัติ 
งานของพยาบาล ไ สำหรับการศึกษาในต่างประเทศจะพบไคัทั้งมีความสัมพันธิทางบวกและ 
ทางลบ

งานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับความสัมพันธิระหว่างลักษณะงานกับการปฏิบัติงานของ 
พยาบาล ยังไม่มีผู้ศึกษาในประเทศไทย และมีผู้ศึกษากันน้อยในต่างประเทศ จากการ
ศึกษาพบว่า ลักษณะงานมีความสัมพัฟ]ทางบวกกับการปฏิบัติงานของพยาบาล โดยใช้
แนวคิดเกี่ยวกับลักษณะงานของ Hackman และ Oldham (1975)

งานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับความลัมพันธิระหว่างความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การกับ 
การปฏิบัติงานของพยาบาล ยังไม่มีผู้ศึกษาในประเทศไทย และมีผู้ศึกษากันน้อยในต่าง
ประเทศ จากการศึกษา พบว่า ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การมีความสัมพันธิทางบวกกับการ 
ปฏิบัติงานของพยาบาล โดยใช้แนวคิดของ Porter และคณะ (1974)

ดังนั้นผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาการปฏิบัติงานตามการรายงานของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลในเครือสมิติเวช โดยใช้แนวคิดการประเมินการปฏิบัติงานคัวยตนเองของ
Schwirian (1978) และสนใจที่จะศึกษาว่า บัจจัยส่วน'บุคคล ความพึงพอใจในงาน ลักษณะ 
งานและความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ มีความสัมพันธิกับการปฏิบัติงานของพยาบาล โดยใช้
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ทฤษฏีความพึงพอใจในงานของ Herzberg (1959) แนวคิดเกี่ยวกับลักษณะงานของ Hackman 
และ Oldham (1974) และแนวคิดเกี่ยวกับความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การของ Porter และคณะ 
(1974) เป็นหลัก แลัวผสมผสานข้อคิดเห็นของผู้บริหารและพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลใน 
เครือสมิติเวช ประยุกต์มาเป็นกรอบแนวคิดในการศึกษาวิจัยและสามารถสรุปเป็นกรอบ
แนวคิดในการวิจัยไดัดังน้ี
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แผนภาพ 3 กรอบแนวคิดในการวิจัย
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