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บทคดัย่อ	
 
 การวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจตาม
การรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร  
 ประชากรไดแ้ก่พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล  
จาํนวน 750 คน สุ่มตวัอย่างตามสัดส่วนของพยาบาลวิชาชีพในแต่ละแผนกบริการ ไดก้ลุ่มตวัอย่างจาํนวน 
300 คน เคร่ืองมือท่ีใช ้ประกอบดว้ย แบบสอบถามท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึนตามกรอบแนวคิดโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
ของศูนยรั์บรองคุณภาพพยาบาล ประเทศสหรัฐอเมริกา (ANCC) ประกอบดว้ย 2 ส่วน ไดแ้ก่ แบบสอบถาม
ขอ้มูลส่วนบุคคล และ แบบสอบถามคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ ประกอบดว้ย 5 ดา้น จาํนวน 56 ขอ้ 
เป็นมาตราส่วนประมาณค่า 5 ช่วงแบบลิเคิร์ต ผ่านการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวุฒิ 
จาํนวน 5 ท่าน ไดค่้าดชันีความตรงตามเน้ือหาของแบบสอบถามทั้งฉบบัเท่ากบั 0.86 และมีค่าความเท่ียง
เท่ากบั 0.98 สถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูลคือ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการวิเคราะห์
องคป์ระกอบ สกดัองคป์ระกอบดว้ยวธีิองคป์ระกอบหลกั หมุนแกนองคป์ระกอบแบบ Direct Oblimin 
 ผลการวิจยัพบว่า พยาบาลวิชาชีพ มีอายเุฉล่ีย 31 ปี ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 87.33) สาํเร็จการศึกษา
ระดบัปริญญาตรี  เป็นพยาบาลวิชาชีพระดบั 1 มากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 23.33 มีรายไดป้ระจาํเฉล่ียเดือนละ 
31,000บาท ระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานเฉล่ีย 6 ปี คุณลักษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ ประกอบด้วย 8 
องคป์ระกอบ จาํนวน 53 ขอ้ ไดแ้ก่ 1) รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ จาํนวน 9 ขอ้ 2) ความรู้ใหม่
นวตักรรม และการพฒันาดา้นต่างๆ จาํนวน 9 ขอ้ 3) ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล จาํนวน 8 ขอ้ 
4) วิสัยทศัน์ การเขา้ถึง และการส่ือสาร จาํนวน 6 ขอ้ 5) การเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน 
จาํนวน 7 ขอ้ 6) ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง จาํนวน 5 ขอ้ 7) การพฒันาดา้นการสอนงานและการมีส่วน
ร่วมในการใหบ้ริการแก่ชุมชน จาํนวน 3 ขอ้ 8) การติดตามและปรับปรุงคุณภาพทางการพยาบาล จาํนวน 6 ขอ้ 
โดยร่วมกนัอธิบายความแปรปรวนคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจไดร้้อยละ 66.97 
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Abstract 
 
 The purpose of this research was to investigate the characteristics of 
magnet hospital as perceived by professional nurses at Bumrungrad International 
Hospitalin Bangkok Metropolis.  
 The population comprised 750 professional nurses who worked at 
Bumrungrad International Hospital. The sample included 300 professional nurses 
selected by stratified random sampling from each unit. Questionnaires were 
developed by the researcher and comprised two sections: personal factors and magnet 
hospital characteristics. A magnet hospital model based on the American Nurses 
Credentialing Center (2008) was used as a conceptual framework to develop 
questionnaires, consisting of 5 forces of magnet hospitals. The questionnaires were 
designed with a five-point Likert rating scale, and included 56 items. Content validity 
was verified by 5 experts. The content validity index was 0.86. The Cronbach alpha 
reliability coefficient was 0.98. Data were analyzed by percentage, mean, standard 
deviation, and factor analysis by using Principal Axis Factoring extraction and the 
Direct Oblimin rotation method. 
 The study results were as follows. The average age of professional nurses 
was 31 years. Most of them (87.33 %) had a bachelor degree. Their position 
classification was the professional nurse level one (23.33%).The average monthly 
salary was 31,000 Baht. The average years of working experience was 6 years.  
The magnet hospital characteristics included 53 items and yielded eight significant 
factors as follows: 1) exemplary professional practice (9 items), 2) new knowledge, 
innovation, and improvements (9 items), 3) empirical quality results (8 items),  
4) visibility, accessibility, and communication (6 items), 5) structural empowerment  
(7 items), 6) transformational leadership (5 items), 7) teaching development and  
commitment to community involvement (3 items), and 8) quality care monitoring and 
improvement (6 items). These characteristics accounted for 66.97 % of the variance. 
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กติตกิรรมประกาศ 
 
 
 วิทยานิพนธ์ฉบบัน้ีสาํเร็จลุล่วงได ้ ดว้ยความกรุณาเป็นอยา่งยิง่ของ  รองศาสตราจารย ์ 
ดร.สมใจ พทุธาพิทกัษผ์ล อาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์ และอาจารยว์รรณี บุญช่วยเหลือ อาจารยท่ี์ปรึกษา
ร่วมท่ีไดก้รุณาเสียสละเวลาอนัมีค่าในการใหค้าํแนะนาํ ขอ้คิดเห็น ขอ้เสนอแนะ แนวทางท่ีเป็นประโยชน์
ในทุกขั้นตอนของการศึกษาวิจยั ตลอดจนแกไ้ขปรับปรุงขอ้บกพร่องๆดว้ยความเอาใจใส่อยา่งดียิ่ง และ
คอยใหก้าํลงัใจผูว้ิจยัเสมอมา ผูว้ิจยัรู้สึกซาบซ้ึงในความกรุณาท่ีท่านอาจารยม์อบใหม้าโดยตลอด จึงกราบ
ขอบพระคุณเป็นอยา่งสูง 
 ขอกราบขอบพระคุณรองศาสตราจารย ์ดร.กญัญดา ประจุศิลปะ ประธานสอบวิทยานิพนธ์ 
ท่ีไดก้รุณาใหค้าํแนะนาํในการวิจยั และเสนอขอ้คิดเห็นท่ีเป็นประโยชนเ์พื่อใหว้ิทยานิพนธ์ฉบบัน้ีสมบูรณ์
ยิง่ข้ึน และกราบขอบพระคุณคณาจารยส์าขาวิชาพยาบาลศาสตร์มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช ทุกท่าน
ท่ีประสิทธ์ิประสาทวิชาความรู้อนัมีค่าอยา่งยิง่ตลอดระยะเวลาท่ีศึกษา 
 ขอขอบพระคุณผูท้รงคุณวุฒิทั้ ง 5 ท่าน ท่ีเสียสละเวลาอนัมีค่า และให้คาํแนะนําใน 
การแก้ไขปรับปรุงเคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย และกราบขอบพระคุณผูอ้ ํานวยการสายงานพยาบาล
โรงพยาบาลบํารุงราษฎร์อินเตอร์เนชั่นแนล  ท่ีให้ความอนุเคราะห์และอํานวยความสะดวกใน 
การเกบ็รวบรวมขอ้มูลการวิจยั 
 ขอขอบพระคุณคณะผูบ้ริหารของฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่
แนล ท่ีใหก้ารสนบัสนุนและส่งเสริมใหผู้ว้ิจยัมีโอกาสศึกษาต่อจนประสบความสาํเร็จ ตลอดจนเพื่อนๆพี่ๆ
ร่วมงานท่ีสนบัสนุนและเป็นกาํลงัใจในการศึกษาคร้ังน้ีมาโดยตลอด 
 สุดทา้ยน้ีขอกราบขอบพระคุณบิดามารดาท่ีเคารพรัก ซ่ึงเป็นผูใ้ห้กาํลงัใจ ให้สติปัญญาและ
ส่ิงท่ีดีงามทั้งหลายกบัผูว้ิจยั ขอขอบคุณบุคคลในครอบครัวท่ีประกอบด้วยสามีและลูกทั้ง 2 คนท่ีเป็น
กาํลงัใจ ห่วงใยและให้การช่วยเหลือเร่ืองต่างๆเป็นอย่างดีเสมอมาในทุกๆดา้น และขอขอบคุณเจา้หนา้ท่ี
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราชทุกท่านท่ีใหค้วามช่วยเหลือเร่ืองต่างๆเป็นอยา่งดี ทาํ
ใหผู้ว้ิจยัดาํเนินการทาํวิทยานิพนธ์น้ีจนสาํเร็จลุล่วงดว้ยดี 
 ทา้ยท่ีสุดคุณค่าและประโยชนท่ี์ไดรั้บจากวิทยานิพนธ์ฉบบัน้ีผูว้ิจยัขอมอบแก่บุพการีบุคคล ใน
ครอบครัว คณาจารยผ์ูป้ระสิทธ์ิประสาทวิชาความรู้และทุกๆท่านท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้งมา ณ ท่ีน้ี 
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     บทที ่1  

     บทนํา 
 
 

1. ความเป็นมาและความสําคญัของปัญหา 
 
 สภาวการณ์ของโลกท่ีเปล่ียนแปลงอย่างรวดเร็วทั้ งด้านส่ิงแวดล้อมทางกายภาพ  
ดา้นเศรษฐกิจและสังคม ส่งผลให้มีความตอ้งการดา้นสุขภาพท่ีเพิ่มข้ึน ในขณะท่ีมีอุปสรรคดา้น
การเงินและงบประมาณ  ประกอบกบัปัจจุบนัเกิดภาวะวิกฤตแรงงานพยาบาลเกือบทัว่โลก ทาํใหใ้น
แต่ละโรงพยาบาลตอ้งมีการปรับระบบการบริหารจดัการ เพื่อให้จดับริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพ  
ภายใตง้บประมาณท่ีจาํกดัให้เกิดความคุม้ค่าคุม้ทุน หน่วยงานต่างๆจึงให้ความสนใจในการพฒันา
ระบบการบริหารจดัการให้มีประสิทธิภาพมากข้ึน โดยเฉพาะการพฒันาระบบการบริหารจดัการ 
เพื่อให้บุคลากรปฏิบติังานอยู่ในหน่วยงานอย่างมีความสุข ไม่คิดจะลาออกไปทาํงานท่ีอ่ืนและ
ปฏิบติังานไดอ้ยา่งเตม็ท่ีตามศกัยภาพท่ีมีอยู ่ในแต่ละปีจากการลาออก โอนยา้ยของพยาบาล ทาํให้
โรงพยาบาลตอ้งสูญเสียงบประมาณในการนิเทศงาน การอบรมและพฒันา (เพชรนอ้ย สิงห์ช่างชยั, 
สุธรรม อาํพะมะ และวราภรณ์ นุ่นแกว้ ,2542) ซ่ึงแนวทางในการแกไ้ขปัญหาดงักล่าวนอกจากจะ
เปิดกวา้งในการรับสมคัรงานหรือเพิ่มกาํลงัการผลิตพยาบาลแลว้ การธาํรงรักษาพยาบาลวิชาชีพไว้
ในองคก์รให้ยาวนานท่ีสุดจึงเป็นเร่ืองท่ีจาํเป็น เน่ืองจากเป็นวิธีท่ีมีประสิทธิภาพมากท่ีสุดทั้งในแง่
การลดค่าใชจ่้ายในการผลิต และลดภาระการทาํงานของสถานศึกษาพยาบาลและยงัรักษาพยาบาลท่ี
มีประสบการณ์และมีคุณภาพไวใ้นองคก์รดว้ย 
 ปัจจุบันทุกประเทศทั่วโลกกําลังเผชิญกับปัญหาการขาดแคลนบุคลากรทางการ
พยาบาลวิชาชีพ การขาดแคลนอตัรากาํลงัพยาบาลวิชาชีพเน่ืองจากปัญหาการลาออกของพยาบาล 
ซ่ึงสะสมมาตั้งแต่อดีตจนถึงปัจจุบนั และมีแนวโนม้สูงข้ึนอยา่งต่อเน่ือง ไดมี้การศึกษาใน The Aga 
Khan University Hospital ประเทศปากีสถาน พบวา่อตัราการลาออกของพยาบาลวิชาชีพมีแนวโนม้
สูงข้ึน จากร้อยละ 33.6 ในปี ค.ศ. 1996 เป็นร้อยละ 57 ในปี ค.ศ.1997 (Khowaja and Nency, 1999 
cited in Khowaja, Marchant and Harani, 2005) ซ่ึงสอดคลอ้งกบัสถานการณ์ในประเทศไทย  
จากการศึกษาของกฤษดา แสวงดี (2548, อา้งในวรรณี  บุญช่วยเหลือ, 2551) พบว่า พยาบาลวิชาชีพ
ท่ีปฏิบติังานอยูเ่กินกวา่คร่ึงหน่ึง (ร้อยละ 61.65) มีอายอุยูใ่นช่วง 30-44 ปี รองลงมาคือช่วงอายตุั้งแต่ 
45ปี ข้ึนไป จาํนวน ร้อยละ 20.14 สําหรับพยาบาลวิชาชีพท่ีอายุน้อยกว่า 30 ปี มีจาํนวนเพียง 
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ร้อยละ 18.2 เท่านั้น ซ่ึงทาํให้คาดการณ์ไดว้่า การขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพจะเขา้สู่ภาวะวิกฤติใน
อีก 5ปีขา้งหน้าและอตัราการเพิ่มของพยาบาลมีแนวโน้มลดลงอย่างต่อเน่ือง ตั้งแต่ปีพ.ศ. 2543-
2548 คิดเป็นร้อยละ 8.34, 7.14, 5.79, 6.05 และ 3.09 ตามลาํดบั (กฤษดา  แสวงดี, 2550) โดยสาเหตุ
ของการขาดแคลนสืบเน่ืองมาจาก พยาบาลลาออกจากวิชาชีพจาํนวนมาก 
 แมแ้ต่ประเทศสหรัฐอเมริกา ซ่ึงเป็นประเทศท่ีวิชาชีพการพยาบาลไดรั้บค่าตอบแทนสูง 
ก็พบปัญหาการขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพเช่นกัน โดยพบว่าประเทศสหรัฐอเมริกาขาดแคลน
พยาบาลวิชาชีพมากข้ึนทุกปี คาดว่าในปี 2020 จะขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพประมาณ 500,000 คน 
ทาํให้มีการดาํเนินการผ่านกฎหมายให้วีซ่ารับพยาบาลวิชาชีพจากต่างประเทศไม่จาํกดัจาํนวนใน 
แต่ละปี ผลจากการดึงดูดพยาบาลวิชาชีพจากประเทศต่าง ๆ เน่ืองจากความไดเ้ปรียบในเร่ืองรายได้
ของประเทศสหรัฐอเมริกาทาํใหภ้าวะการขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพในประเทศต่าง ๆ ทวีความรุนแรง
ข้ึน ดงัเช่น ในประเทศฟิลิปปินส์ ซ่ึงมีพยาบาลวิชาชีพอพยพไปทาํงานมากท่ีสุด ในช่วง 3 ปีท่ีผา่นมา  
มีรายไดเ้พ่ิมข้ึนปีละประมาณ 36,000เหรียญสหรัฐ จากรายไดเ้ร่ิมตน้ของพยาบาลปีละ 2,000 เหรียญ
สหรัฐ ทาํให้โรงพยาบาลในประเทศฟิลิปปินส์หลายแห่งไม่สามารถให้บริการไดเ้ต็มท่ีเน่ืองจากขาด
แคลนบุคลากรทางการแพทย ์(วราภรณ์ สามโกเศศ, 2549 อา้งในวรรณี บุญช่วยเหลือ, 2551) 
 ในปัจจุบนั พบว่าประเทศไทยอยูร่ะหว่างการปฏิรูประบบสุขภาพท่ีมุ่งสร้างระบบเพ่ือ
เพิ่มความสามารถในการเขา้ถึงบริการสุขภาพอยา่งเท่าเทียมกนั และขณะเดียวกนัรัฐบาลกมี็นโยบาย
ส่งเสริมใหช้าวต่างประเทศเขา้มารับบริการสุขภาพในประเทศเพ่ือหวงัผลทางเศรษฐกิจ โดยกาํหนด
เป้าหมายการพฒันาใหป้ระเทศไทยเป็นศูนยก์ลางบริการสุขภาพในภูมิภาคเอเชีย (Center of Excellent 
Health Care of Asia : Medical Hub) ในลกัษณะศูนยเ์ช่ียวชาญเฉพาะทาง และการส่งเสริมสุขภาพท่ี
เน้นการดูแลโดยศาสตร์ผสมผสาน โดยเน้นท่ีธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนของประเทศไทยซ่ึงมี
ศกัยภาพในการแข่งขนัสูง กรมการส่งออก กระทรวงพาณิชยไ์ดด้าํเนินการส่งเสริมธุรกิจบริการ
สุขภาพท่ีมีโรงพยาบาลเอกชนเป็นหลกั ซ่ึงจากนโยบายทั้งสองแนวทางดงักล่าว ทาํให้มีการพฒันา
ระบบบริการสุขภาพให้สามารถตอบสนองต่อความจาํเป็นพื้นฐานของประชากรท่ีหลากหลายกลุ่ม
ปัญหา โดยการขยายบริการสุขภาพระดบัปฐมภูมิ และในขณะเดียวกนัตอ้งรักษาความเป็นเลิศทาง
วิชาการ และเทคโนโลยีดา้นสุขภาพให้ดี และคงอยู่เสมอ เพ่ือให้เป็นท่ียอมรับเช่ือถือจากสังคมทั้ง
ในประเทศและในระดบัสากล การปฏิบติัตามนโยบายดงักล่าวในภาพรวมลว้นทาํให้อุปสงคต่์อ
บริการสุขภาพภายในประเทศสูงข้ึนอยา่งมาก ซ่ึงส่งผลใหเ้กิดแนวปฏิบติัเพื่อดึงดูดใจทั้งผูรั้บบริการ
ตลอดจนบุคลากรผูป้ฏิบติังานในสถานพยาบาลนั้นๆเพ่ิมมากข้ึนอยา่งหลีกเล่ียงไม่ได ้นอกจากนั้น
ยงัพบว่าในอนาคตยงัมีแนวโนม้การเปล่ียนแปลงของปัจจยักาํหนดอ่ืนๆอีกหลายปัจจยัท่ีมีอิทธิพล
ต่อความตอ้งการหรืออุปสงคต่์อบริการสุขภาพและบริการพยาบาล เช่น นโยบายการปรับเปล่ียน
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โครงสร้างทางเศรษฐกิจของประเทศ การเปิดเสรีทางการคา้และบริการ รวมทั้งการเพ่ิมจาํนวน
ประชากร ตลอดทั้งการเปล่ียนแปลงโครงสร้างประชากรสู่การเป็นโครงสร้างประชากรสูงวยั เป็น
ตน้ จากการเปล่ียนแปลงดงักล่าว องคก์ารพยาบาล ซ่ึงเป็นหน่วยงานหลกัในโรงพยาบาลเอกชน 
มีความรับผิดชอบในการให้บริการพยาบาลและการบริหารงานในองคก์าร จาํเป็นตอ้งปรับเปล่ียน
การบริหารงานให้สอดคลอ้งกบัการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนเพื่อสนองต่อนโยบายของโรงพยาบาล 
จึงตอ้งมีการปรับแนวคิดการบริหารจดัการสู่การเป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
 โรงพยาบาลดึงดูดใจ (Magnet Hospital) เป็นแนวคิดท่ีเกิดข้ึนในประเทศสหรัฐอเมริกา
ตั้งแต่ ปี ค.ศ.1980 เพ่ือแกไ้ขปัญหาการขาดแคลนพยาบาลอยา่งรุนแรง เน่ืองจากมีการลาออกและ
โยกยา้ยงานกนัมาก พยาบาลวิชาชีพไม่พึงพอใจในงาน คุณภาพการปฏิบติัการพยาบาลลดตํ่า ส่งผล
ให้ผูบ้ริหารและผูน้าํทางการพยาบาล พยายามคิดคน้กลยุทธ์ รูปแบบ หรือแนวทางในการบริหาร
จดัการ เพื่อดึงดูดใจพยาบาลใหค้งอยูก่บังาน  
 ในปี ค.ศ. 1981 American Academy of Nursing (AAN) ไดศึ้กษาเพื่อคน้หา 
โรงพยาบาลภายในประเทศสหรัฐอเมริกาท่ีสามารถคงพยาบาลให้อยู่ในองคก์ารไดใ้นสภาพการ
ขาดแคลนพยาบาล โดยกลุ่มตวัอย่างเป็นโรงพยาบาลท่ีสมคัรใจเขา้ร่วมโครงการโดยการจดัส่ง
ขอ้มูล สถิติต่างๆเก่ียวกบัโครงสร้าง เอกลกัษณ์ และคุณสมบติัของโรงพยาบาลและองคก์ารพยาบาล 
และทาํการคดัเลือกโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ (Magnet Hospital) รวมทั้งส้ิน 41 โรงพยาบาลจากนั้น
เกบ็รวบรวมขอ้มูลโดยการสนทนากลุ่มผูบ้ริหารทางการพยาบาลและพยาบาลประจาํการผลการวิจยั
พบว่า โรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจมีลกัษณะเด่นภายในองค์การ 3 ประเด็น คือ 1. การบริหารจดัการ  
2. การปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ 3. การพฒันาวิชาชีพ (McClure, 1983) หลงัจากนั้นมีการทาํวิจยักนัมา
อย่างต่อเน่ือง จนกระทั่งคณะผูบ้ริหารสมาคมพยาบาลแห่งประเทศสหรัฐอเมริกา (American 
Nurses Association, ANA) ไดรั้บรองและจดัให้มีการมอบรางวลัให้แก่โรงพยาบาลดึงดูดใจเป็น
คร้ังแรก ในปี ค.ศ. 1990 และกระทาํต่อเน่ืองเร่ือยมา โดย American Nursing Credentialing Center 
(ANCC) ซ่ึงกาํหนดให้มีการตรวจเยี่ยม และให้การประกนัคุณภาพโรงพยาบาลดึงดูดใจเป็นลาย
ลกัษณ์อกัษรแก่โรงพยาบาลท่ีผา่นการประเมิน พร้อมทั้งมีการตรวจเยี่ยมและประเมินซํ้ าทุก 4 ปี 
จนถึงปัจจุบนั 
 แนวคิดของโรงพยาบาลดึงดูดใจถูกนาํมาใชอ้ย่างจริงจงัในปี ค.ศ.1994 โดยกาํหนด
แนวคิดมาตรฐานซ่ึงประกอบดว้ย 14 ดา้น (14 Forces of magnetism) ดงัน้ี 1.คุณภาพของภาวะผูน้าํ
ทางการพยาบาล (Quality of Nursing Leadership) 2.โครงสร้างองคก์ร (Organization Structure) 
3.รูปแบบการบริหาร (Management Style) 4. นโยบายดา้นบุคลากรและการจดัโปรแกรมสาํหรับ 
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บุคลากร (Personnel Policies and Programs) 5. ระบบใหก้ารพยาบาล (Professional Model of Care)  
6. คุณภาพการดูแลผูป่้วย (Quality of Care) 7. การพฒันาคุณภาพ (Quality Improvement) 8. การให้
คาํปรึกษา และมีแหล่งขอ้มูล (Consultation and Resources) 9.การมีเอกสิทธ์ิ (Autonomy)  
10. ชุมชนและองคก์รบริการสุขภาพ (Community and Health Care Organization) 11. พยาบาล
เปรียบเสมือนครู (Nurses as Teachers) 12.ภาพลกัษณ์การพยาบาล (Image of Nursing)  
13. ความสัมพนัธ์ระหว่างสหสาขาวิชาชีพ (Interdisciplinary Relationships) 14. การพฒันาวิชาชีพ 
(Professional Development) (Bliss-Holtz ,2004 cited in Weeks , Smith , and Hubbartt,2006)  
 ต่อมาในปี 2007 ทาง American Nursing Credentialing Center (ANCC) ไดน้าํผลจาก
การศึกษาอย่างต่อเน่ืองมาปรับปรุงแนวคิดมาตรฐาน เ ม่ือใช้การวิเคราะห์ปัจจัย วิเคราะห์
องคป์ระกอบ และการศึกษาหลายๆแง่มุมแลว้นั้น จะไดต้วับ่งช้ีจาํนวนมากจาก 14 Forces of 
magnetism และเม่ือนํามาวิ เคราะห์องค์ประกอบต่อ โดยเน้นความแตกต่างของโครงสร้าง 
กระบวนการ และผลท่ีไดรั้บท่ีแสดงให้เห็นถึงคุณภาพทางการพยาบาล จึงคน้พบรูปแบบใหม่ท่ี
ไดม้าจากการวิเคราะห์คร้ังน้ีซ่ึงบ่งบอกถึงการพฒันาของ magnet model แบบใหม่ 5 ดา้น ดว้ยกนั 
ไดแ้ก่  

1. ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง (Transformational Leadership) 2.การเสริมพลงั 
อาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน (Structural Empowerment) 3. รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ 
(Exemplary Professional Practice) 4. ความรู้ใหม่ นวตักรรม และการพฒันาดา้นต่างๆ  
(New Knowledge, Innovation , and Improvements) 5. ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล  
(Empirical Quality Results) (American Nurses Credentialing Center, 2008) 
 จากการศึกษาเปรียบเทียบระหว่างโรงพยาบาลท่ีดาํเนินการให้เป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
(Magnet hospitals) และโรงพยาบาลท่ีมิไดด้าํเนินการ (Non – Magnet hospitals) พบว่าพยาบาลใน
โรงพยาบาลดึงดูดใจ มีความพึงพอใจลกัษณะขององคก์รมากกว่า Non – Magnet hospitals และ
ความตั้ งใจในการลาออกจากงานประจาํตํ่ากว่า อีกทั้ งมีอตัราการลาออกท่ีตํ่ากว่าเช่นเดียวกัน 
(Brady-Schwartz, 2005 อา้งใน สุภาณี คงชุม, 2550) ในปัจจุบนัพบว่าประเทศสหรัฐอเมริกาไดมี้
การนาํแนวคิดของโรงพยาบาลดึงดูดใจ ( Magnet Hospital )มาใชแ้ละดาํเนินการกว่า 10 ปี ผลการ
ดาํเนินการพบว่าบุคลากรมีความพึงพอใจในงาน อตัราการลาออก โยกยา้ยมีน้อย และผลการ
ปฏิบติัการดี มีคุณภาพสูง ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจสูง ( สภาการพยาบาล , 2550) 
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 ปัจจุบนัมีโรงพยาบาลท่ีไดรั้บการรับรองใหเ้ป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจ  
(Magnet Certification) มีหลายแห่ง เกือบทัว่โลก กล่าวคือ ประเทศสหรัฐอเมริกา จาํนวน 378 แห่ง 
ในประเทศออสเตรเลีย 2 แห่ง ประเทศเลบานอน 1 แห่ง รวมทั้งประเทศในอาเซียน คือ ประเทศ
สิงคโปร์ ซ่ึงไดรั้บการรับรองปี ค.ศ. 2010 จาํนวน 1 แห่ง 
 ปัญหาการลาออกจากพยาบาลวิชาชีพไม่เพียงแต่เป็นปัญหาของโรงพยาบาลรัฐบาล
เท่านั้น แต่เป็นปัญหาท่ีพบในโรงพยาบาลเอกชนดว้ย จากรายงานสาํรวจโรงพยาบาลเอกชนในปี 
2546 พบว่าอตัราพยาบาลไม่เพียงพอกบัปริมาณความตอ้งการเน่ืองจากพยาบาลวิชาชีพโยกยา้ยไป
ทาํงานโรงพยาบาลเอกชนแห่งอ่ืนร้อยละ 41 ลาออกไปทาํงานต่างประเทศ ร้อยละ 12 (สุภาณี คงชุม, 
2550) ประกอบกบัโรงพยาบาลเอกชนส่วนใหญ่ไม่สามารถผลิตพยาบาลวิชาชีพเองได ้จึงทาํให้
ประสบปัญหาในดา้นอตัรากาํลงัเช่นเดียวกนั จากขอ้มูลในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่
แนลพบว่าอตัราการลาออกในภาพรวมของพยาบาลปี 2552 เท่ากบั 8.94 % และปี 2553 เท่ากบั 
15.90 % โดยเฉพาะในส่วนของพยาบาลผูป่้วยหนกัมีอตัราการลาออกเกือบ 30 % ในแต่ละปี (Nursing 
Division Drive Y, โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล ขอ้มูล ณ 20 มกราคม 2554) 
 ซ่ึงจากการศึกษาดงักล่าว สะทอ้นใหเ้ห็นวา่โรงพยาบาลดึงดูดใจข้ึนอยูก่บัองคป์ระกอบ
คุณลกัษณะหลายประการ นับว่ามีความสําคญัต่อการรักษาบุคลากรไวใ้นวิชาชีพและปรับเปล่ียน
กระบวนการทาํงานเพ่ือให้เกิดคุณภาพทางการพยาบาลสูงสุด ดว้ยเหตุน้ีผูว้ิจยัจึงมีความสนใจท่ีจะ
ศึกษาองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ สาํหรับโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์
เนชัน่แนล ซ่ึงเป็นโรงพยาบาลเอกชนแห่งแรกท่ีมีเป้าหมายในการยืน่ประเมินเพื่อรับรางวลั Magnet 
hospital ในบริบทของประเทศไทยว่าประกอบดว้ยองคป์ระกอบอะไรบา้งท่ีสําคญั ท่ีจะสามารถ
ดึงดูดใจผูป้ฏิบติังานใหท้าํงานอยา่งมีความสุข มีการบริหารจดัการภายในองคก์ารอยา่งไรเพื่อธาํรง
รักษาบุคลากรให้มีคุณภาพทางการพยาบาลตลอดทั้งสามารถธาํรงรักษาพยาบาลให้อยู่ในวิชาชีพ 
เพื่อนํามาปรับใช้ในการพฒันาองค์กรพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ เป็นแนวทางใน การปรับปรุง
คุณภาพทางการพยาบาล นาํไปสู่การลดการลาออก หรือโยกยา้ยงาน เพิ่มประสิทธิภาพและคุณภาพ
บริการ พยาบาลผูใ้ห้บริการมีความพึงพอใจ มีความสุขในการทาํงาน สามารถดึงดูดใจพยาบาลให้
อยู่กับโรงพยาบาลได้ ทั้งน้ีเพื่อปรับให้เขา้กับสภาพแวดลอ้มท่ีเปล่ียนไปในปัจจุบนั โดยผูว้ิจัย
ประยุกต์ใช้แนวคิดโรงพยาบาลดึงดูดใจ ท่ีได้จากการทบทวนวรรณกรรมทั้ งในประเทศและ
ต่างประเทศ มาเป็นแนวทางในการวิเคราะห์องคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจใน
โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล 
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2. วตัถุประสงค์การวจิยั 
 

2.1 เพื่อศึกษาองคป์ระกอบของโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ  
โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล 
 2.2 เพื่อศึกษาตวัแปรคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของพยาบาล 
วิชาชีพ โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล 
 

3. กรอบแนวคดิการวจิยั 
 
 จากการทบทวนทฤษฎี เอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ผูว้ิจยัสนใจศึกษาองคป์ระกอบ
โรงพยาบาลดึงดูดใจตามแนวคิดของ ANCC (2008) ซ่ึงมีองคป์ระกอบ 5 องคป์ระกอบ คือ ความ
เป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง การเสริมพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน รูปแบบการปฏิบติังานเชิง
วิชาชีพ ความรู้ใหม่ นวตักรรม และการพฒันาด้านต่างๆ และผลลัพธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทาง 
การพยาบาล ในการวิจยัคร้ังน้ีเพื่อศึกษาองคป์ระกอบของโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล 
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ภาพท่ี 1.1  กรอบแนวคิดการวิจยั 
 

4. ประเดน็ปัญหาการวจิยั 
 
 โรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์
เนชัน่แนล มีองคป์ระกอบอะไรบา้ง 
 

5. ขอบเขตการวจิยั  
 
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาองคป์ระกอบของโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของ
พยาบาลวิชาชีพดาํเนินการในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล กลุ่มตวัอยา่งเป็นพยาบาล
วิชาชีพทุกระดบั จาํนวน 300 ท่านจาก 10 ฝ่ายบริการ/ศูนยข์องฝ่ายการพยาบาล เก็บขอ้มูลระหว่าง
วนัท่ี 1 ธนัวาคม 2553 – 20 ธนัวาคม 2553 
 

ความรู้ใหม่ นวตักรรม และการพฒันาดา้นต่างๆ 
(New Knowledge , Innovation , and Improvements) 

รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวชิาชีพ 
(Exemplary Professional Practice)   

การเสริมพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน 
(Structural Empowerment) 

ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง 
(Transformational Leadership) 

องคป์ระกอบ
โรงพยาบาลดึงดูดใจ 

ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล  
(Empirical Quality Results)   
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6. คาํจาํกดัความทีใ่ช้ในการวจิยั 
 
 6.1 ลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ หมายถึง ลกัษณะท่ีสาํคญัของโรงพยาบาลตลอด
ทั้งระบบการบริหารจดัการท่ีทาํให้พยาบาลวิชาชีพตอ้งการเขา้มาปฏิบติังาน บุคลากรพยาบาล
ปฏิบติังานดว้ยความเตม็ใจและพึงพอใจ สามารถธาํรงรักษาพยาบาลวิชาชีพใหค้งอยูก่บังานได ้ตาม
แนวคิดโรงพยาบาลดึงดูดใจ (magnet hospital) ของ American Nurses Credentialing Center,2008 
ประกอบดว้ย 5 องคป์ระกอบ ดงัน้ี 
  6.1.1 ความเป็นผู้นําการเปลี่ยนแปลง หมายถึง ผูบ้ริหารทางการพยาบาลทุกระดบั
มีพฤติกรรม การแสดงออก ความคิดเห็นตลอดทั้ งวิสัยทัศน์ ท่ีแสดงออกถึงทกัษะความรู้ทาง 
ดา้นคลินิก ความชาํนาญเชิงวิชาชีพ มีอาํนาจในการตดัสินใจท่ีจะดาํเนินการเพื่ออนาคตองค์กร  
ใหโ้อกาสผูใ้ตบ้งัคบับญัชา มีการส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ เป็นผูฟั้งท่ีดี มีสมัพนัธภาพท่ีดี 
  6.1.2 การเสริมสร้างพลังอํานาจที่มีโครงสร้างที่ชัดเจน หมายถึง การท่ีองค์กร
ทางการพยาบาลมีการกระจายอาํนาจไปยงัผูป้ฏิบติังาน ให้โอกาสบุคลากรทุกคนไดรั้บรู้นโยบาย 
การดาํเนินงาน มีการมอบหมายหนา้ท่ีท่ีเหมาะสมกบับทบาทและขอบเขตการทาํงาน มีส่วนร่วมใน
การพฒันาองคก์รเพื่อผลลพัธ์ทางการพยาบาลท่ีดีต่อผูป่้วย 
  6.1.3 รูปแบบการปฏิบัติงานเชิงวิชาชีพ หมายถึง การท่ีพยาบาลวิชาชีพมีความ
เขา้ใจในบทบาท ระบบการทาํงาน มีความเป็นอิสระในการปฏิบติังาน มีการนาํหลกัการทางดา้น
การพยาบาลมาปรับใช้กับผูป่้วย ครอบครัว ตลอดทั้ งชุมชนรวมทั้ งสหสาขาวิชาชีพอ่ืน มีการ
ปรับเปล่ียนความรู้และใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษต่์างๆในการพยาบาล 
  6.1.4 ความรู้ใหม่ นวัตกรรมและการพัฒนาด้านต่างๆ หมายถึง การท่ีพยาบาล
วิชาชีพรับรู้ถึงการดาํเนินการขององคก์ารพยาบาลท่ีมีผลสนบัสนุนใหบุ้คลากรไดรั้บการพฒันาและ
รับส่ิงใหม่ๆ เพิ่มความรู้และทกัษะการเรียนรู้จากการทาํงานสมํ่าเสมอและต่อเน่ือง มีการพฒันา
ทางดา้นการพยาบาลเพื่อใหเ้กิดการดูแลผูป่้วยแนวใหม่ สร้างนวตักรรมและพฒันาองคค์วามรู้ต่างๆ
โดยอาศยัหลกัฐานเชิงประจกัษ ์มีการทาํวิจยัในหน่วยงาน 
  6.1.5 ผลลัพธ์ที่แสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล หมายถึง ผลลัพธ์ท่ีเกิดจาก
คุณภาพทางการพยาบาล โดยเป็นผลจากโครงสร้างและกระบวนการทางการพยาบาล  
มีการเปรียบเทียบขอ้มูลกบัภายนอกเพื่อใหเ้กิดผลการปฏิบติัท่ีดีท่ีสุด 
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7. ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
 

7.1 เพื่อเป็นขอ้มูลใหผู้บ้ริหารการพยาบาลไดจ้ดัใหมี้แนวทางปฏิบติัท่ีจะทาํให ้
สามารถนาํไปปรับวิธีการบริหารจดัการในองคก์าร เพื่อธาํรงรักษาบุคลากรท่ีดีใหมี้การคงอยูใ่นงาน 

7.2 ใชเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐานประกอบการพิจารณาแกไ้ขปัญหาการลาออกของพยาบาล 
วิชาชีพ 

7.3 เพื่อเป็นขอ้มูลพื้นฐานในการวางแผนพฒันาหน่วยงาน ปรับใชใ้นการบริหาร 
องคก์รพยาบาล เพื่อใหเ้กิดคุณภาพทางการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพสูงสุด 

7.4 เพื่อเป็นแนวทางในการพฒันาองคก์รพยาบาลใหเ้ป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจ 



บทที ่2 

เอกสารและงานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 
 
 

 การวิจยัเพื่อวิเคราะห์องค์ประกอบโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาล บาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล ซ่ึงผูว้ิจยัไดศึ้กษาคน้ควา้จากตาํรา เอกสารและ
งานวิจยัต่างๆท่ีเก่ียวขอ้ง สรุป สาระสาํคญัท่ีเป็นประโยชน์ต่อการวิจยันาํเสนอเป็นลาํดบัในแต่ละ
หวัขอ้ดงัน้ี 

1. โรงพยาบาลเอกชน 
1.1 ลกัษณะทัว่ไปของโรงพยาบาลเอกชน 
1.2 ประเภทของธุรกิจโรงพยาบาล 
1.3 ขนาดของโรงพยาบาล 
1.4 หลกัการบริหารงานในโรงพยาบาลเอกชน 
1.5 บทบาทหนา้ท่ีความรับผดิชอบของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
1.6 บทบาทผูบ้ริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลเอกชน 

2. โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล 
2.1 โครงร่างองคก์ร 
2.2 การนาํองคก์ร 
2.3 การวางแผนเชิงกลยทุธ์ 
2.4 การมุ่งเนน้ผูป่้วย ลูกคา้ และตลาด 
2.5 การวดั การวิเคราะห์ และการจดัการความรู้ 
2.6 การมุ่งเนน้บุคลากร 
2.7 การจดัการกระบวนการ 
2.8 รางวลัและความภาคภูมิใจ 

3. โรงพยาบาลดึงดูดใจ 
3.1 ความหมายของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
3.2 ท่ีมาของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
3.3 แนวคิดลกัษณะโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
3.4 การเปรียบเทียบระหวา่ง Force of Magnetism 2002 และ Model 5 component 2008 
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4. งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
5. การวิเคราะห์ตวัประกอบ (Factor Analysis) 

 

1. โรงพยาบาลเอกชน  
 

1.1 ลกัษณะทัว่ไปของโรงพยาบาลเอกชน 
  การก่อตั้ งโรงพยาบาลเอกชนในระยะเร่ิมแรกนั้ น มีเป้าหมายสําคัญคือ เพื่อ
ตอ้งการช่วยเหลือประชาชนผูเ้จ็บป่วยท่ีโรงพยาบาลของรัฐไม่สามารถให้การรักษาไดอ้ย่างทัว่ถึง 
ในระยะแรกนั้นส่วนใหญ่ดาํเนินการในรูปของมูลนิธิและไม่แสวงหากาํไร ต่อมาโรงพยาบาล
เอกชนมีการพฒันาเพิ่มมากข้ึน ซ่ึงเป็นผลมาจากการเพิ่มมากข้ึนของประชาชนและความไม่เพียงพอ
ดา้นสาธารณสุขท่ีรัฐจดัให้ ตลอดทั้งเพ่ือสนองตอบต่อความสะดวกความตอ้งการของประชาชน 
รวมทั้งการพฒันาดา้นเศรษฐกิจและการศึกษาเป็นปัจจยัสนบัสนุนการเติบโตของโรงพยาบาลท่ีอยู่
บนพื้นฐานของธุรกิจเพ่ือแสวงหากาํไร การดาํเนินธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนเพ่ือแสวงหากาํไรมี 
การพัฒนาข้ึนตั้ งแต่ปี พ.ศ. 2515 เป็นต้นมา ลักษณะการให้บริการเร่ิมมีความแตกต่างจาก
โรงพยาบาลของรัฐบาล โดยเฉพาะการพฒันาดา้นการบริการท่ีเพ่ิมความสะดวก รวดเร็ว ตลอดทั้ง
ส่ิงอาํนวยความสะดวก หอ้งพกัผูป่้วยทนัสมยัยิง่ข้ึน (วราภรณ์  ศิริเมธา , 2542) 
  โรงพยาบาลเอกชนเป็นอีกธุรกิจท่ีไดรั้บผลกระทบรุนแรงจากการหดตวัเศรษฐกิจ
เฉียบพลนัตั้งแต่ปี 2540 เน่ืองจากกาํลงัซ้ือลูกคา้ลดลง สวนทางกบักาํลงัการให้บริการ (service 
capacity) โรงพยาบาลเอกชนโดยรวม ท่ีเพิ่มข้ึนตามการขยายการลงทุนอยา่งมากมายช่วงท่ีผา่นมา
ทาํให้อตัราใชบ้ริการ (capacity utilization) ตํ่า ลูกคา้ทัว่ไป ส่วนหน่ึงพึ่งโรงพยาบาลรัฐมากข้ึน 
ขณะท่ีลูกคา้ท่ีใชส้วสัดิการรักษาพยาบาลบริษทัเอกชน กห็ร่อยหรอ เน่ืองจากผูป้ระกอบการโยกยา้ย
สวสัดิการดงักล่าวเขา้สู่ระบบสวสัดิการสังคมมากข้ึน เพื่อลดตน้ทุน  2 ปีท่ีผา่นมา แมเ้ศรษฐกิจฟ้ืน
ตวัเป็นลาํดบั แต่เน่ืองมาจากอตัราขยายตวัเศรษฐกิจยงัตํ่า ส่งผลกาํลงัซ้ือกระเต้ืองไม่มาก อยา่งไรก็
ตาม ดูเหมือนปัจจยัท่ีมีผลกัดนัธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนระยะน้ี และต่อๆ ไปรุนแรง จะอยู่ท่ี
นโยบาย และมาตรการ ดา้นสาธารณสุขของรัฐ ท่ีจะส่งผลโครงสร้างกลุ่มลูกคา้โรงพยาบาลเอกชน
ยิง่กระจุกตวัในกลุ่มเหมาจ่ายมากข้ึนอนาคตจากเดิมเพิ่มข้ึนถึงกว่าร้อยละ 70 แลว้ แรงขบัดนัใหม่ 
จะมาจากโครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค และโครงการท่ีจะเปล่ียนแปลงระเบียบสวสัดิการ
ขา้ราชการ เป็นระบบเหมาจ่าย ลูกคา้กลุ่มน้ี แมจ้ะช่วยให้ผูป้ระกอบการรายไดแ้น่นอน แต่รายได้
เฉล่ียตํ่า ไม่สามารถควบคุมตน้ทุนไดข้ณะท่ีกลุ่มลูกคา้ทัว่ไป ท่ีเคยเป็นลูกคา้กลุ่มใหญ่ สร้างรายได้
ใหผู้ป้ระกอบการระดบัสูง ทยอยลดจาํนวน เพราะส่วนใหญ่จะเขา้โครงการเหมาจ่าย ซ่ึงยอ่มส่งผล
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ต่อผลดาํเนินงานธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนอยา่งหลีกเล่ียงไม่ได ้ ระยะต่อจากน้ี ธุรกิจโรงพยาบาล
เอกชน ยงัคงตอ้งเผชิญการเปล่ียนแปลง และตอ้งปรับตวัอยา่งหนกั เพื่อประคองธุรกิจและดึงดูดใจ
ผูรั้บบริการ (ผูจ้ดัการออนไลน์, 2546) จากขอ้เท็จจริงขา้งตน้ จะพบว่าธุรกิจโรงพยาบาลเอกชน 
มีจาํนวนโรงพยาบาลเกิดข้ึนมากจนกระทัง่ปัจจุบนั ส่งผลให้บริการประเภทน้ีมีมากเกินความ
ตอ้งการทาํใหภ้าวการณ์แข่งขนัรุนแรงข้ึนยิ่งไปกว่านั้นการเกิดภาวะวิกฤตทางเศรษฐกิจในปัจจุบนั
ทาํให้มีผลกระทบต่อผูป้ฏิบติังาน เป็นผลให้ธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนตอ้งปรับตวัเพื่อความอยูร่อด
ภายใตภ้าวะความกดดนัดงักล่าว(ศิริกลุ จงธนสารสมบติั,2537) 
  ในปี 2549 มีโรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชนจาํนวน 429 แห่ง ทั้งน้ีจาํนวน
โรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชนมีแนวโนม้ลดลงมาตลอด ในปี 2534 มีอยู ่445 แห่ง ลดลงมา
เป็น 424 แห่งในปี 2543 และเพิ่มข้ึนเลก็นอ้ยในปีปี 2549 ในขณะท่ีจาํนวนผูป่้วย ( ซ่ึงวดัดว้ยจาํนวน
คร้ังท่ีเขา้รับการรักษา) มีจาํนวนเพิ่มข้ึนสูงมากจากประมาณ 15 ลา้นรายในปี2534 เป็น 49.7 ลา้น
รายในปี2549 โดยจาํนวนผูป่้วยท่ีมารับการรักษาในโรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชนในปี 
2549 เพ่ิมข้ึนจากปี 2543 สูงมากถึงร้อยละ 47.3 ทั้งน้ีอาจจะเน่ืองมาจากการขยายขอบข่ายของ
กองทุนประกนัสังคม จากท่ีครอบคลุมสถานประกอบการท่ีมีคนทาํงาน 10 คนข้ึนไป เป็น 1 คนข้ึน
ไป นอกจากน้ีโรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชนส่วนหน่ึงยงัไดเ้ขา้ร่วมโครงการให้บริการแก่
ผูป่้วยท่ีอยู่ในโครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ดว้ย ทั้งน้ีการท่ีมีผูม้าใชบ้ริการรักษาพยาบาล
โรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชนเพ่ิมข้ึน น่าจะเป็นส่วนสาํคญัท่ีทาํใหมี้ผูห้นัมาทาํธุรกิจดา้นน้ี
เพิ่มข้ึน (สาํนกังานสถิติแห่งชาติ, 2551) 
 1.2 ประเภทของธุรกจิโรงพยาบาล 
  โดยทัว่ไปสถานพยาบาลในประเทศไทย แบ่งออกเป็น 2 ลกัษณะ คือ 
  1. แบ่งตามลกัษณะการใหบ้ริการ สามารถแบ่งออกเป็น 2 ประเภท คือ 
   1.1 สถานพยาบาลทัว่ไป (General Hospitals) มีลกัษณะเป็นโรงพยาบาลขนาด
ใหญ่ ขนาดกลางและขนาดเลก็ เปิดให้บริการรักษาพยาบาลในดา้นต่างๆ โดยไม่เฉพาะเจาะจงโรค
ใดโรงหน่ึง แต่จะให้บริการหลายๆดา้น เช่น อายุรกรรม ศลัยกรรม กุมารเวช วิสัญญี รังสีวิทยา  
จิตเวช  สูติ- นรีเวช  โรคผิวหนัง  โรคภูมิแพ้ ทันตกรรม  ศัลยกรรมตกแต่ง  สาขาอ่ืนๆ  เช่น 
กายภาพบาํบดั บริการตรวจสุขภาพ  
   1.2 สถานพยาบาลเฉพาะโรค (Special Hospitals) ใหบ้ริการรักษาพยาบาล 
เฉพาะโรคใดโรคหน่ึง อาทิ โรคติดเช้ือ จิตเวช โรคท่ีเก่ียวกบัฟัน นอกจากน้ียงัรวมถึงสถานพยาบาล 
ท่ีใหบ้ริการเฉพาะโรคติดต่ออนัตราย เช่น วณัโรค โรคเร้ือน  
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  2. แบ่งตามลกัษณะการบริหารงาน กรรมสิทธ์ิ และกองทุนท่ีไดรั้บการอุดหนุน 
สามารถแบ่งออกเป็น 2 ประเภท คือ 
   2.1 สถานพยาบาลเอกชน (Private Hospitals or Profit Hospitals) เป็น 
สถานพยาบาลท่ีสร้างข้ึนโดยกลุ่มบุคคลร่วมลงทุน เพ่ือให้การรักษาพยาบาลผูป่้วย ขณะเดียวกนัก็
คิดค่าตอบแทนดว้ย ซ่ึงประกอบไปดว้ยสถานพยาบาลทัว่ไป และรับรักษาเฉพาะโรคในรูปแบบ
ของโรงพยาบาลหรือคลินิก ลกัษณะการดาํเนินงานเป็นรูปของบริษทัจาํกดั หรือห้างหุ้นส่วนจาํกดั 
โดยดาํเนินธุรกิจเพื่อการแสวงหากาํไร มีการเสียภาษีเงินไดแ้ละภาษีการคา้ 
   2.2 สถานพยาบาลท่ีก่อตั้งข้ึนโดยมูลนิธิ องคก์รการกศุล หรือหน่วยงานท่ี 
ไม่แสวงหากาํไร (Voluntary Hospitals or Non-Profit Hospitals) เป็นสถานพยาบาลท่ีดาํเนินการ
เพ่ือให้บริการแก่ผูป่้วย โดยไม่คาํนึงถึงผลกาํไรเป็นส่ิงตอบแทน มุ่งให้บริการแก่ประชาชนทัว่ไป 
โดยดาํเนินการทั้งในรูปแบบของโรงพยาบาลหรือคลินิก 
   จากขอ้มูลขา้งตน้ สรุปไดว้่า การจาํแนกประเภทโรงพยาบาลเอกชนสามารถ
จาํแนกไดห้ลายวิธี เช่น ตามลกัษณะการใหบ้ริการ ตามลกัษณะการบริหารงาน  
 1.3 ขนาดของโรงพยาบาล (สมโภชน์ ศิริวฒัน์ชยัพร, 2525; ฉตัรสุมน พฤฒิภิญโญ, 
2546; สมาคมโรงพยาบาลเอกชน, 2546) 
  1.3.1 โรงพยาบาลเอกชนขนาดเลก็ มีจาํนวนเตียงนอ้ยกว่า 100 เตียง มีฝ่ายบริหาร
เป็นฝ่ายท่ีมีการดาํเนินงานดา้นต่างๆทุกประเภท งานฝ่ายบริหารมีการแบ่งงานหรือขอบเขตงานเป็น
ทางการ แต่ทาํงานในลักษณะครอบครัว ช่วยเหลือกัน ทาํให้บุคคลทาํงานซับซ้อน งานด้าน
บริหารงานบุคคลไม่มีหน่วยงานรับผดิชอบโดยตรง จึงเป็นหนา้ท่ีของหัวหนา้ฝ่ายหรือผูอ้าํนวยการ
ในการตดัสินใจพิจารณางานดา้นบุคคล ไม่มีฝ่ายการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพข้ึนตรงต่อหวัหนา้ฝ่าย
บริหารหรือผูอ้าํนวยการโรงพยาบาล พยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่ไม่ใช่พยาบาลประจาํการ แต่เป็น
พยาบาลวิชาชีพจากโรงพยาบาลรัฐบาลท่ีมาทาํงานพิเศษ พยาบาลวิชาชีพท่ีอยู่ประจาํมีน้อย 
โรงพยาบาลเอกชนขนาดเล็กมีขอ้จาํกดัคือ บางคร้ังไม่สามารถตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย
ไดอ้ย่างครบถว้น สาํหรับการบริการยงัอยู่ในขอบเขตจาํกดั ทั้งน้ีเน่ืองจากมีขอ้จาํกดัดา้นบุคลากร 
อาคารสถานท่ี เคร่ืองมืออุปกรณ์การแพทย ์
  1.3.2 โรงพยาบาลเอกชนขนาดกลาง มีจาํนวนเตียงระหวา่ง 101-199 เตียง  
มีปริมาณงานดา้นบริการมากกว่าโรงพยาบาลเอกชนขนาดเล็ก มีการจดัรูปองค์กรและการแบ่ง
ขอบเขตของงาน มีการทาํงานโดยแบ่งเป็นแผนกตามลกัษณะงานมากข้ึนกว่าโรงพยาบาลเอกชน
ขนาดเล็ก มีฝ่ายการพยาบาลแต่ยงัข้ึนตรงต่อฝ่ายบุคล พยาบาลวิชาชีพมีลกัษณะคลา้ยโรงพยาบาล
เอกชนขนาดเล็ก  คือพยาบาลส่วนใหญ่ไม่ใช่พยาบาลประจําการเป็นพยาบาลวิชาชีพจาก
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โรงพยาบาลรัฐบาลหรือโรงพยาบาลเอกชนแห่งอ่ืนท่ีมาทาํงานพิเศษ มีพยาบาลประจาํการส่วนใหญ่
ร้อยละ 80 มีระยะเวลาในการทาํงานอยู่ในโรงพยาบาลมากกว่า 1 ปีแลว้ มีอตัราการลาออกไป
ทาํงานโรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญ่ท่ีมีความมัน่คงกวา่ 
  1.3.3 โรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญ่ มีจาํนวนเตียงตั้งแต่ 200 เตียงข้ึนไปมีการ
จดัรูปแบบองคก์รและแบ่งขอบเขตงานชดัเจน มีโครงสร้างการบริหารงาน 3 องคป์ระกอบไดแ้ก่ 
ผูอ้าํนวยการโรงพยาบาล คณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลและหน่วยปฏิบติังานท่ีมีหวัหนา้หน่วย
เป็นผูดู้แลกาํกบัการปฏิบติังาน ผูอ้าํนวยการโรงพยาบาลเป็นผูท้าํหนา้ท่ีดูแลบริหารงานทั้งหมดตาม
นโยบายท่ีได้รับจากผูบ้ริหาร หรือคณะกรรมการ ซ่ึงคณะกรมการบอร์ดจะประกอบดว้ยผูร่้วม
ลงทุนในโรงพยาบาล คณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลท่ีมีผูอ้าํนวยการเป็นประธานทาํหน้าท่ี
บริหารงานประจาํในโรงพยาบาลตามแนวทางนโยบายท่ีกาํหนด ส่วนหน่วยหรือฝ่ายปฏิบติังานนั้น 
ดาํเนินการให้บริการตามความรับผิดชอบและบทบาทท่ีมี เช่น ฝ่ายการพยาบาล มิอิสระในการ
ดาํเนินงานตามบทบาทหนา้ท่ีชดัเจนข้ึน เหมือนฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลรัฐบาล มีหัวหนา้ฝ่าย
การพยาบาลหรือหัวหนา้พยาบาลเหมือนโรงพยาบาลเอกชนโดยทัว่ไป แต่โรงพยาบาลเอกชนบาง
แห่งเรียกตาํแหน่งหัวหน้าฝ่ายการพยาบาลหรือหัวหน้าพยาบาลว่าผูอ้าํนวยการฝ่ายพยาบาล ซ่ึงมี
อิสระในการบริหารงานบุคคลของบุคลากรทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่เป็นพยาบาล
ประจาํการทาํงานเตม็เวลา (Full time) อตัราพยาบาลมากกว่าทั้งโรงพยาบาลเอกชนขนาดกลางและ
โรงพยาบาลเอกชนขนาดเลก็ 
  สาํนกังานสถิติแห่งชาติ, 2551 แบ่งขนาดโรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชน
ออกเป็นขนาดเลก็ (นอ้ยกวา่ 31 เตียง) ขนาดกลาง (31-100 เตียง) และขนาดใหญ่ (มากกวา่ 100 เตียง) 
 1.4 หลกัการบริหารงานในโรงพยาบาลเอกชน 
  นโยบายท่ีสําคัญในการบริการโรงพยาบาลเอกชนคือ  การให้บริการดูแล
รักษาพยาบาลท่ีมีคุณภาพ เพื่อตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการให้เกิดความพึงพอใจมาก
ท่ีสุด ซ่ึงความพึงพอใจของผูป่้วยหรือผูรั้บบริการจะเกิดข้ึนจากส่ิงต่างๆตามลาํดบั 
(อรรณพ  แสงวนิช, 2528; วิโรจน์ ณ ระนอง ,2541) 

1. การบริการในโรงพยาบาลเอกชนทุกแห่งจะเนน้ดา้นการบริการเป็นอนัดบัแรก  
เช่น การอาํนวยความสะดวกในการบริการ ความรวดเร็ว ความสะอาด ความเอาใจใส่ของแพทย ์
พยาบาล  และเจ้าหน้าท่ีทุกระดับด้วยอัธยาศัยไมตรีเป็นกันเอง  ด้วยความเรียบร้อยและมี
ประสิทธิภาพ 
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  2. ประสิทธิภาพในการรักษาพยาบาลของแพทยแ์ละพยาบาล เป็นปัจจยัสาํคญัใน
การดึงดูดผูรั้บบริการให้มารับการรักษาพยาบาล อีกทั้งมีความรู้สึกไวว้างใจในความซ่ือสัตยสุ์จริต
ของแพทยแ์ละพยาบาลในทุกๆดา้น 
  3. ความสะดวกสบายและบรรยากาศ ตลอดทั้งท่ีตั้งของโรงพยาบาลนับเป็นส่ิง
สาํคญัอีกประการหน่ึงท่ีผูบ้ริหารโรงพยาบาลจะตอ้งพยายามสร้างข้ึนให้แก่ผูป่้วยท่ีมารับบริการให้
มากท่ีสุดเท่าท่ีจะมากได ้ผูบ้ริหารโรงพยาบาลตอ้งตระหนกัว่า ผูป่้วยท่ีมารับบริการท่ีโรงพยาบาล
เอกชนเพราะตอ้งการความสะดวกรวดเร็ว บรรยากาศของความสวยงาม ร่ืนรมย ์ตลอดจนความ
สะอาดของสถานท่ีโรงพยาบาลท่ีมีความสําคญัมากต่อความสําเร็จในการบริหารโรงพยาบาล
เช่นเดียวกนั การสร้างภาพพจน์ของโรงพยาบาลเอกชนหลายแห่ง จึงปรากฏอยู่ในรูปการบริการ
แบบโรงแรม 
  4. ค่าใช้จ่ายท่ีเหมาะสม ไม่สูงเกินไปกว่าบริการท่ีได้รับ มักจะมีการกล่าวว่า
โรงพยาบาลเอกชนคิดค่าบริการแพง สาเหตุสําคัญคือ มักจะเกิดความรู้สึกเปรียบเทียบกับ
โรงพยาบาลของรัฐ ซ่ึงแทบจะไม่มีค่าใชจ่้ายเพราะรัฐเป็นผูจ่้ายให้แทน โรงพยาบาลเอกชนจึงตอ้ง
เขา้ใจและถือเป็นหนา้ท่ีท่ีจะใหค้วามกระจ่างแก่ผูป่้วยและญาติตลอดเวลา 
  5. โรงพยาบาลเอกชนจะตั้งอยูใ่นท่ีชุมชน คนส่วนใหญ่รายไดดี้ถึงระดบัปานกลาง 
ผูท่ี้มาใช้บริการโรงพยาบาลเอกชนส่วนใหญ่จะคาํนึงถึงมาตรฐานคุณภาพการดูแลเป็นหลัก 
โรงพยาบาลจะจดัระบบบริการท่ีจะดึงดูดผูรั้บบริการท่ีเขา้มารับบริการ แลว้ไม่ทาํใหเ้กิดเสียช่ือเสียง
เกิดความประทบัใจกลบัมาใชบ้ริการอีกคร้ัง 
 1.5 บทบาทหน้าทีค่วามรับผดิชอบของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลเอกชน 
  บทบาทหน้าท่ีของพยาบาลระดับปฏิบติัการ ได้มีการพฒันามาเป็นลาํดับตาม 
การเปล่ียนแปลงความต้องการ ด้านบริการสุขภาพของประชาชน ตามความก้าวหน้าทาง
วิทยาศาสตร์และเทคโนโลย ีโดยพบว่าปัจจุบนันั้น บทบาทพยาบาลมีความกวา้งขวางมาก รวมทั้งมี
ผูอ้ธิบายและแยกบทบาทของพยาบาลแตกต่างกนัออกไป ตามแนวทางการกาํหนดบทบาทของ
คณะอนุกรรมการการศึกษา และวิจยัทางการศึกษาพยาบาล( นนัทนา นํ้ าฝน , 2538) รวมทั้งเพิ่ม
บทบาทดา้นการประสานงานเพ่ือให้เหมาะสมกบับทบาทการปฏิบติังานตามลกัษณะวิชาชีพของ
พยาบาลโรงพยาบาลเอกชน ซ่ึงประกอบดว้ย 4 บทบาทใหญ่ๆดงัน้ี  

1. ดา้นการบริหารการพยาบาล โดยการวางแผน การมอบหมายงานตามความรู้ 
ความสามารถท่ีเหมาะสมกบังาน การควบคุมกาํกบั การนิเทศงาน และการประเมินผลการจดั
อุปกรณ์เคร่ืองมือเคร่ืองใชใ้หเ้พียงพอ จดับรรยากาศการทาํงานใหส้ะอาด ปลอดภยั 
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2. ดา้นบริการพยาบาล เป็นบทบาทในการใหบ้ริการโดยตรงแก่ผูรั้บบริการ โดยใช ้
กระบวนการพยาบาลในการดูแลทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม รวมทั้งจดัให้มีการรับและส่ง
ต่อผูป่้วยท่ีมีประสิทธิภาพ 

3. ดา้นวิชาการ เป็นบทบาทในการสร้างเสริมพฒันาวิชาชีพใหเ้จริญกา้วหนา้ 
ทนัสมยัอยู่เสมอ เป็นท่ียอมรับกบัผูร่้วมวิชาชีพ  และชุมชน รวมทั้งบทบาทในการฝึกอบรมต่างๆ
ตลอดจนถึงการทาํวิจยั การใหข้อ้มูลเก่ียวกบัการดาํเนินการวิจยั หรือสนบัสนุนใหผู้อ่ื้นดาํเนินการวิจยั 

4. ดา้นการประสานงานกบับุคลากรทีมสุขภาพ จะมีความสาํคญัมากในพยาบาล 
วิชาชีพ โดยตอ้งรับผิดชอบในการปฏิบติังานให้เป็นไปตามเป้าหมายของหน่วยงาน รวดเร็ว และ
เป็นท่ีพอใจของทุกฝ่าย 
  บทบาทหนา้ท่ีของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร 
(ปิยรัตน์  วฒันา, 2551) 

1. ใชก้ระบวนการพยาบาลในการปฏิบติัการพยาบาล โดยมีการตรวจเยีย่ม 
ผูรั้บบริการ ซ่ึงเป็นส่ิงสําคญัและจาํเป็นอย่างยิ่งสําหรับพยาบาล เพื่อเป็นการรวบรวมขอ้มูลนํา
ปัญหาท่ีพบมาวางแผนการพยาบาลอยา่งถูกตอ้งเหมาะสมกบัสภาพของผูรั้บบริการแต่ละราย เขียน
แผนการพยาบาลเพื่อส่ือสารให้ผูป้ฏิบติังานทุกคนทราบปัญหา ความตอ้งการของผูรั้บบริการและ
เป็นแนวทางในการให้การพยาบาลอย่างต่อเน่ือง รวมถึงใชเ้ป็นขอ้มูลเพื่อนาํมาวิเคราะห์ปัญหาท่ี
เกิดข้ึนในปัจจุบนั และโอกาสเส่ียงท่ีอาจเกิดข้ึนในอนาคต มีการกาํหนดวตัถุประสงค ์เป้าหมายใน
การปฏิบติัการพยาบาลทั้งในระยะสั้นและระยะยาว ปฏิบติัการพยาบาลตามแผน และปรับแผนการ
พยาบาลอย่างต่อเน่ืองเพื่อให้เหมาะสมกบักบัสภาพผูรั้บบริการ รวมทั้งมีการวางแผนการใชเ้วลา 
การใชว้สัดุอุปกรณ์ เคร่ืองมือต่างๆใหเ้หมาะสมและคุม้ค่าในแต่ละกิจกรรมพยาบาล ตลอดจนมีการ
บนัทึกรายงานผูรั้บบริการอย่างต่อเน่ืองเพื่อใช้ในการส่ือสารระหว่างทีมผูใ้ห้พยาบาล และการ
ประเมินผลการปฏิบติังาน 

2. การรับส่งเวร รายงานอาการระหวา่งเวรเก่ียวกบัอาการ การพยาบาลและ 
ขอ้เสนอแนะต่างๆ รวมทั้ งมีการประชุมปรึกษาก่อนและหลงัการปฏิบัติการพยาบาล เพื่อวาง
แผนการทาํงาน การปรับปรุง การแกปั้ญหา และการประเมินผลการปฏิบติังาน 

3. มีความรู้ความสามารถในการประเมินภาวะความเจบ็ป่วย และความเส่ียงของ 
ผูรั้บบริการแต่ละราย รวมทั้ งประเมินสภาพจิตใจอารมณ์สังคมของผูรั้บบริการและครอบครัว 
ตลอดจนมีความเช่ียวชาญในการรวบรวมขอ้มูล การตรวจร่างกาย การวิเคราะห์ผลการตรวจทาง
หอ้งปฏิบติัการ สรุปอาการและพฤติกรรมผูรั้บบริการไดอ้ยา่งถูกตอ้ง เพื่อใชว้างแผนการพยาบาล 
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4. มีวิจารณญาณในการตดัสินใจ สามารถวิเคราะห์ปัญหาสุขภาพท่ีแทจ้ริงของ 
ผูรั้บบริการ ติดตามการรักษาอย่างต่อเน่ือง มีความสามารถในการสังเกตอาการเปล่ียนแปลงหรือ
ความผดิปกติ มีความเช่ือมัน่ และความเท่ียงตรงในการตดัสินใจ 

5. การใหค้าํปรึกษาทางดา้นสุขภาพกบัผูรั้บบริการ และครอบครัวเพื่อใหส้ามารถ 
ดูแลตนเองได ้ตลอดจนใหค้าํแนะนาํกบัผูร่้วมงานในทีมสุขภาพไดอ้ยา่งเหมาะสม มีมนุษยส์ัมพนัธ์
ท่ีดี สามารถติดต่อประสานงาน ร่วมมือกบัทีมสุขภาพอ่ืนไดอ้ยา่งดี 

6. เป็นผูมี้จริยธรรม คุณธรรม โดยยดึหลกัจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ มีความสาํนึก 
ในหน้าท่ีความรับผิดชอบ มีทกัษะในการแปลความตอ้งการของผูรั้บบริการ ตลอดจนมีความคิด
ริเร่ิมสร้างสรรค ์พฒันาตนเองและงานใหดี้ยิง่ข้ึนอยูเ่สมอ 
  นอกจากน้ี ( AACN , 1989 อา้งใน นฤมล กิจจานนท ์, 2540 ) กล่าวถึงบทบาทของ
พยาบาลในฐานะตวัแทนของผูรั้บบริการว่าพยาบาลตอ้งยอมรับ สนับสนุนให้ผูรั้บบริการไดรั้บ 
การดูแลตามสิทธิหรือตดัสินใจแทนผูรั้บบริการและการเขา้ไปแทรกแซงเม่ือผูรั้บบริการมีปัญหา 
การช่วยเหลือให้ผูรั้บบริการไดรั้บการรักษาท่ีจาํเป็น การยอมรับค่านิยม ความเช่ือ และสิทธิของ
ผูรั้บบริการ รวมถึงการให้คาํแนะนาํ สนบัสนุนและการช่วยเหลือให้ผูรั้บบริการ ญาติให้สามารถ
ตดัสินใจได ้นอกจากน้ีตอ้งเสนอทางเลือกใหผู้รั้บบริการ มีการติดตามและดูแลใหผู้รั้บบริการไดรั้บ
การดูแลท่ีมีคุณภาพ ตลอดจนเป็นผูป้ระสานงานระหว่างผูรั้บบริการและครอบครัว กบับุคลากรใน
ทีมสุขภาพ 
 1.6 บทบาทผู้บริหารทางการพยาบาลโรงพยาบาลเอกชน  
  องคก์รพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน มีบทบาทในการดาํเนินการบริหารงานให้
สอดคลอ้งกบันโยบายขององคก์าร บทบาทในการบริหารทรัพยากรบุคคลของโรงพยาบาลเอกชน
จะเด่นชดักวา่โรงพยาบาลรัฐบาล (สุพตัรา มะปรางหวาน , 2546) เน่ืองจากตอ้งมีนโยบาย 
การบริหารอย่างเป็นระบบและมีประสิทธิภาพมากท่ีสุด เพราะถูกจาํกัดในการใช้ทรัพยากร  
การลงทุน นโยบายท่ีมุ่งเนน้กาํไร องคก์รพยาบาลตอ้งพฒันาคุณภาพบริการพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง 
เพื่อใหง้านในโรงพยาบาลมีคุณภาพ ใหผู้รั้บบริการพึงพอใจ  
  หน้าท่ีสําคญัของผูบ้ริหารองคก์รพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชนคือ การคดัเลือก
พยาบาลวิชาชีพ ท่ีสามารถปฏิบติังานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ รวมทั้งการพฒันาบุคลากรท่ีมีอยู่ใน
องคก์รอยา่งต่อเน่ือง สนบัสนุนพยาบาลวิชาชีพใหค้วามกระตือรือร้นในการพฒันาตนเอง มีความรู้
ความสามารถท่ีเหมาะสมกับยุคสมยัเพื่อท่ีจะปฏิบติังานได้อย่างมีความสุข มีระบบการบริหาร
จดัการบุคลากรท่ีเหมาะสมก่อใหเ้กิดสมรรถนะท่ีสนองนโยบายขององคก์รไดแ้ละตอบสนองความ
ตอ้งการของกลุ่มผูรั้บบริการไดม้ากท่ีสุด 
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  ทศันา บุญทอง ,2542 กล่าวว่าผูบ้ริหารทางการพยาบาลตอ้งทนัสมยั ทนัต่อ
เหตุการณ์ มีคุณลกัษณะผูน้าํ ตลอดจนคุณลกัษณะวิชาชีพระดบัสูง การพิจารณาคุณสมบติัผูบ้ริหาร
โดยอาศยัอาวุโสแต่เพียงอย่างเดียวย่อมเป็นการลา้สมยัสอดคลอ้งกบัเกณฑ์ประเมินโรงพยาบาล
ดึงดูดใจ ซ่ึง Urden and Monach,2002 กล่าวว่าผูน้าํทางการพยาบาลเป็นผูมี้ความรู้ทั้งในทางวิชาชีพ
และทรัพยากรบุคคล มีอาํนาจต่อรองกับโรงพยาบาลเพ่ือรักษาผลประโยชน์และสนับสนุน 
การปฏิบติังานของบุคลากรรวมทั้งมีคุณสมบติัท่ีเหมาะสมกบัตาํแหน่งหนา้ท่ี 
 

2. โรงพยาบาลบํารุงราษฎร์อนิเตอร์เนช่ันแนล 
 
 2.1 โครงร่างองค์กร 
  โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล เป็นโรงพยาบาลเอกชนตั้งอยู่ย่านใจ
กลางกรุงเทพมหานคร เร่ิมเปิดใหบ้ริการตั้งแต่ปี 2523 ต่อมาในปี 2532ไดเ้ขา้เป็นบริษทัจดทะเบียน
ในตลาดหลกัทรัพย ์เป็นโรงพยาบาลท่ีให้บริการรักษาผูป่้วยระดบัตติยภูมิ สาํหรับประชาชนชาว
ไทย ชาวต่างชาติท่ีพกัอาศยัในประเทศไทย และชาวต่างชาติทัว่โลกดว้ยมาตรฐานระดบัสากล 
  โรงพยาบาลเป็นหน่ึงในผูน้าํโรงพยาบาลเอกชนในเมืองไทย และในภูมิภาคเอเชีย
ตะวนัออกเฉียงใต ้มีจาํนวนเตียงท่ีเปิดบริการ 554 เตียง จาํนวนคลินิกเฉพาะทางมากกว่า 30 คลินิก 
เปิดให้บริการตลอด 24 ชั่วโมง ครอบคลุมทุกสาขาทางการแพทย  ์รูปแบบการบริการหลกัคือ 
การบริการรักษาพยาบาลแบบผูป่้วยใน ผูป่้วยนอก และผูป่้วยฉุกเฉินท่ีมุ่งเนน้ผูป่้วยและครอบครัว
เป็นศูนยก์ลาง ทาํงานร่วมกนัแบบสหสาขาวิชาชีพ จาํนวนผูใ้ชบ้ริการมากกวา่ 1.2 ลา้นคนต่อปี โดย
เป็นผูใ้ชบ้ริการชาวต่างประเ?ศกว่า 430,000 รายต่อปี จากกว่า 190 ประทศทัว่โลก (นพ.อภิชาติ  
ศิวยาธรและสนัทนา จนัทร์เนียม , 2551) 
  บุคลากรของโรงพยาบาล รวมทีมผูบ้ริหาร จาํนวนมากกว่า 3,000 คน มากกว่าร้อย
ละ 95 เป็นพนกังานประจาํ โดยพนกังานเกือบทั้งหมดเป็นคนไทย ร้อยละ 70 จบการศึกษาระดบั
ปริญญาตรี และอีกประมาณร้อยละ 5  จบการศึกษาปริญญาโทและสูงกว่า จาํนวนบุคลากรแบ่ง
ออกเป็น 3 กลุ่มใหญ่คือ ร้อยละ 40 เป็นสายวิชาชีพ และร้อยละ 40 เช่นกนัเป็นพนกังานท่ีให ้
การบริการผูป่้วยโดยตรง ท่ีไม่ใช่สายวิชาชีพ ส่วนอีกร้อยละ 20 เป็นพนักงานประจาํสํานักงาน
รวมทั้งทีมผูบ้ริหาร 
  นอกจากน้ียงัมีบุคลากรทางการแพทยแ์ละผูเ้ช่ียวชาญเฉพาะสาขาท่ีผ่านมาตรฐาน 
การคดัเลือกและไดรั้บวฒิุบตัรรับรองจากต่างประเทศ จาํนวนมากกวา่ 1,000 คน โดยเป็นแพทยป์ระจาํ
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ประมาณ 200 คน และท่ีเหลือเป็นแพทย ์part time โดยองคก์รแพทยมี์สิทธ์ิในการรักษาและทาํ
หตัถการเฉพาะดา้นตามวฒิุการศึกษา ความเช่ียวชาญพิเศษ และประสบการณ์ของแพทยแ์ต่ละท่าน 
  โรงพยาบาล มีระบบสารสนเทศทางการแพทยท่ี์เรียกว่า Micro Amalga HIS เป็น
ระบบท่ีมีฐานขอ้มูลแบบ Single Database ทุก Module ระบบถูกออกแบบข้ึนโดยมองท่ีผูป่้วยเป็น
จุดศูนยก์ลางทั้งงานท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรักษาพยาบาลโดยตรง และงานสนบัสนุน เช่น ระบบการนดั 
ตารางการออกตรวจของแพทย  ์ระบบบัญชี การจ่ายเงิน ระบบการสั่งยา สั่งตรวจวินิจฉัยทาง
ห้องปฏิบติัการ เป็นตน้ พนักงานผูใ้ห้บริการสามารถเขา้ถึงขอ้มูลท่ีสําคญั ประกอบด้วยขอ้มูล
เบ้ืองตน้และขอ้มูลเก่ียวกบัผูป่้วยแต่ละรายภายใตสิ้ทธิในการเขา้ถึงขอ้มูลของแต่ละบุคคล 
  โรงพยาบาลมีความเป็นผูน้ําและก้าวหน้าทางด้านเทคโนโลยีทางการแพทยท่ี์
ทนัสมยัในการบริการรักษาพยาบาลผูป่้วย เช่น เคร่ืองเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์ต่างๆ นอกจากน้ียงัเป็น
โรงพยาบาลแห่งแรกในเอเชียท่ีมีการนําระบบการจ่ายยาโดยหุ่นยนต์มาใช้สําหรับการจัดยา
ประจาํวนัสาํหรับผูป่้วยใน 
 2.2 การนําองค์กร 
  ผูน้าํระดบัสูงถ่ายทอดพนัธกิจ วิสยัทศัน์ แผนยทุธศาสตร์ทั้งระยะสั้นและระยะยาว 
อีกทั้งผลการดาํเนินงานท่ีคาดหวงัจากระดบัผูบ้ริหารระดบัสูง (Executive Team) มายงัผูอ้าํนวยการ
ฝ่าย รองผูอ้าํนวยการฝ่าย (Administrative Team) คณะกรรมการผูบ้ริหารระดบัสูง พนกังานและ
แพทยด์ว้ยกระบวนการส่ือสารท่ีหลากหลาย เช่น บอร์ดส่ือสารพนกังาน,intranet,การลงพบหนา้งาน  
  เพ่ือส่งเสริมวฒันธรรมการเรียนรู้ขององคก์ร ผูน้าํระดบัสูงให้การสนบัสนุนเร่ือง
ทรัพยากรบุคคล แผนการพฒันาบุคคลถือเป็นส่วนหน่ึงของแผนยทุธศาสตร์โรงพยาบาล นอกจากน้ี
โรงพยาบาลมีการเช่ือมโยงระบบการปฐมนิเทศ การอบรมดา้นวิชาชีพและการอบรมภาคบงัคบั
ต่างๆให้สอดคลอ้งไปกับเร่ืองคุณภาพและความปลอดภยั ซ่ึงถือเป็นหัวใจสําคญัในการพฒันา
องคก์รให้บรรลุตามพนัธกิจท่ีกาํหนดไว ้โดยการพฒันาบุคลากรไดด้าํเนินการอย่างต่อเน่ืองให้กบั
บุคลากรของโรงพยาบาลและการศึกษาต่อเน่ืองของแพทย ์
  โรงพยาบาลใหก้ารสนบัสนุนชุมชนโดยการจดัการบริการตรวจรักษา การส่งเสริม
สุขภาพใหเ้หมาะสมกบัแต่ละวิถีชีวิตของแต่ละชุมชนอยา่งต่อเน่ืองโดยไม่มีค่าใชจ่้ายเป็นการแสดง
ความรับผดิชอบต่อสงัคมทางหน่ึง 
 2.3 การวางแผนเชิงกลยุทธ์ 
  โรงพยาบาลมีกระบวนการวางแผนกลยทุธ์ท่ีเรียกว่า Business Plan Process (BPP) 
ซ่ึงประกอบดว้ย 12 ขั้นตอนดงัน้ี (1) ขั้นตอนการเตรียมขอ้มูล (2) การทบทวนวิสัยทศัน์ พนัธกิจ 
และการทิศทางองคก์ร (3) การวิเคราะห์จุดแขง็ จุดอ่อน โอกาส และอุปสรรค (4) การกาํหนดความ
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ทา้ทายเชิงกลยทุธ์ (5) การกาํหนดแผนยทุธศาสตร์ระดบัองคก์ร (6) การจดัลาํดบัความสาํคญัของ
แผนยทุธศาสตร์ (7) การถ่ายทอดแผนยทุธศาสตร์ระดบัองคก์รสู่ระดบัปฏิบติัการ (8) การกระจาย
งบประมาณ (9) การเช่ือมโยงกบังบประมาณดา้นทรัพยากรบุคคล และแผนค่าใชจ่้ายทางดา้นอ่ืนๆ 
(10) การเสนอคณะกรรมการบริษทัเพื่ออนุมติั (11) การส่ือสารแผนยทุธศาสตร์ และ (12) การติดตาม
และประเมินผลสาํเร็จของแผนยทุธศาสตร์ โดยโรงพยาบาลไดก้าํหนดแผนยทุธศาสตร์ระยะสั้นคือ 
1 ปีและระยะยาวคือ 3-5 ปี 
  สําหรับแต่ละแผนยุทธศาสตร์ท่ีกาํหนดไว ้จะมีการมอบหมายผูบ้ริหารระดบัสูง
หน่ึงหรือมากกว่านั้นรับผิดชอบในการศึกษาและกาํหนดแผนปฏิบติัการ ระยะเวลาของแผน และ
ตวัช้ีวดัร่วมกบัผูบ้ริหารระดบัผูอ้าํนวยการฝ่าย รองผูอ้าํนวยการฝ่ายท่ีเก่ียวขอ้ง โดยใชห้ลกัการของ 
Balance Scorecard 
 2.4 การมุ่งเน้นผู้ป่วย  ลูกค้า และตลาด 
  โรงพยาบาลจาํแนกกลุ่มผูรั้บบริการออกเป็น 2 แบบ คือ แบบท่ี 1 จาํแนกตามเช้ือ
ชาติของผูม้าใชบ้ริการแบ่งเป็น 3 กลุ่มยอ่ยคือ คนไทย ชาวต่างชาติท่ีพาํนกัในประเทศไทยและชาว
ต่างประเทศ สําหรับแบบท่ี 2 จาํแนกตามประเภทการบริการ แบ่งออกเป็น 2 กลุ่มย่อยคือ แบบ
บริการผูป่้วยนอกและแบบบริการผูป่้วยใน 
  โรงพยาบาลมีกระบวนการรับฟัง และรับขอ้ร้องเรียนจากผูรั้บบริการดว้ยวิธีการ
ต่างๆมากมาย กระบวนการรับฟังและเรียนรู้ความตอ้งการของผูรั้บบริการ ไดรั้บการประเมินอยา่ง
ต่อเน่ืองโดยทีมสหสาขาวิชาชีพ อนัประกอบดว้ยฝ่ายลูกคา้สัมพนัธ์ ฝ่ายการตลาด/พฒันาธุรกิจ 
ฝ่ายบริหารงานคุณภาพ และนาํขอ้มูลมาใชเ้ป็นปัจจยัป้อนเขา้ใหผู้บ้ริหารระดบัสูงใชใ้นการทาํแผน
ยทุธศาสตร์ประจาํปี อีกทั้งทางโรงพยาบาลมีการใชข้อ้มูลเก่ียวคาํแนะนาํ ขอ้คิดเห็นของลูกคา้ ความ
ตอ้งการของลูกคา้ แนวโนม้ของตลาดและอุตสาหกรรม มาใชใ้นการสร้างความสัมพนัธ์กบัลูกคา้ มี
ระบบรวบรวมและการรายงานขอ้มูลทั้งความพึงพอใจ ความไม่พึงพอใจ ของผูป่้วยและลูกคา้เป็น
ประจาํ ใหก้บัผูบ้ริหารระดบัสูง ผูอ้าํนวยการฝ่าย ผูจ้ดัการฝ่าย ผูจ้ดัการแผนก เพื่อใชใ้นการทบทวน
ผลการดาํเนินงานและวางแผนในการปรับปรุงโดยใชก้ระบวนการ PDCA  
 2.5 การวดั การวเิคราะห์ และการจัดการความรู้ 
  ตัว ช้ีว ัดของโรงพยาบาลบํา รุงราษฎร์อินเตอร์ เนชั่นแนล  ทั้ งตัว ช้ีว ัดผล 
การดาํเนินการระยะสั้น ระยะยาว ตามท่ีระบุในวตัถุประสงคเ์ชิงกลยทุธ์ ขอ้มูลตวัช้ีวดัมีการติดตาม
เป็นรายวนั รายเดือน รายไตรมาส รายปี ตามความเหมาะสมของตวัช้ีวดัแต่ละตวั ผลจากการติดตาม
ตัวช้ีว ัดนํามาใช้ในการตัดสินใจเชิงกลยุทธ์ และการพัฒนานวัตกรรมสําหรับงานทุกระดับ  
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ผลการดาํเนินงานทั้งหมดจะถูกติดตามวิเคราะห์ และเปรียบเทียบกบัเป้าหมาย ผลความสาํเร็จของ
ตวัช้ีวดัเทียบตามเป้าหมายจะถูกนาํมารายงานในการประชุมทุกไตรมาส 
  โรงพยาบาลมีการกาํหนดแผนการจดัการสารสนเทศ เทคโนโลยีสารสนเทศ และ
การจดัการความรู้อยา่งครอบคลุมประกอบดว้ย นโยบาย ขั้นตอนการปฏิบติังานท่ีเก่ียวขอ้งกบัความ
น่าเช่ือถือ ความปลอดภัยของขอ้มูล รูปแบบมาตรฐานของขอ้มูล การเขา้ถึงเวชระเบียนผูป่้วย  
การฝึกอบรมเร่ืองการจดัการขอ้มูลและสารสนเทศ 
  มีการแบ่งแยกกลุ่มของการจดัการความรู้ออกเป็นความรู้ระดบัองคก์ร และความรู้
ของบุคคล ทั้งท่ีเป็นรูปแบบเอกสารชดัเจน และความรู้จากประสบการณ์หรือผูเ้ช่ียวชาญ การจดัการ
ความรู้ท่ีเป็นเอกสารจะมีระบบของ Microsoft Amalga HIS ทาํหนา้ท่ีเป็นศูนยก์ลางท่ีพนกังาน
สามารถเก็บและแบ่งปันความรู้ อีกทั้งมีการเก็บรวบรวมและการแลกเปล่ียนความรู้อย่างต่อเน่ือง 
พนกังานสามารถเขา้ถึงความรู้นั้นไดท้นัที กระบวนการแลกเปล่ียนความรู้ของโรงพยาบาลดาํเนิน
อย่างกวา้งขวางผ่านการฝึกอบรมและการเรียนรู้อย่างต่อเน่ือง ทางโรงพยาบาลมีการจดัทาํระบบ
เอกสารออนไลน์ ซ่ึงเป็นระบบท่ีมีการนํานโยบายและขั้นตอนการปฏิบติังาน เอกสารอ่ืนๆท่ี
เก่ียวขอ้ง เช่น ระบบขอ้มูลดา้นเภสชักรรม มาตรฐานการปฏิบติังาน  
 2.6 การมุ่งเน้นบุคลากร 
  ผูน้าํระดบัสูงมีบทบาทและความรับผดิชอบสาํคญัในการผลกัดนัใหเ้กิดวฒันธรรม
องค์กรท่ีมีผลการดาํเนินงานท่ีมีประสิทธิภาพสูง เจตนารมณ์น้ีถูกถ่ายทอดจากผูบ้ริหารทุกคน 
สู่พนกังานทุกระดบั 
  ความร่วมมือ  ประสิทธิภาพการส่ือสารและการแลกเปล่ียนทักษะระหว่าง 
การปฏิบติังานร่วมกนัของพนกังานทั้งภายในหน่วยงานและระหว่างหน่วยงานไดรั้บการเนน้อยา่ง
สมํ่าเสมอโดยผูน้าํระดบัสูงผ่านหลายช่องทาง ผูน้าํในทุกระดบัมีความรับผิดชอบในการถ่ายทอด
ขอ้มูลลงมาใหพ้นกังานทุกคนในฝ่ายงานท่ีตนรับผดิชอบ 
  โรงพยาบาลมีการกาํหนดวิธีการทั้งท่ีเป็นทางการและไม่เป็นทางการเพื่อสร้าง
ระบบการกระตุน้ให้เกิดนวตักรรมข้ึนในบรรยากาศการทาํงาน วิธีการปฏิบติัท่ีดีท่ีสุดจะได้รับ 
การยอมรับและดาํเนินการถ่ายทอดไปยงัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งทั้งหมดในโรงพยาบาล โดยจะมี
ระบบการรับความคิดเห็นจากพนกังาน รวมทั้ง Staff Innovation Program ซ่ึงนวตักรรมท่ีเสนอ
มาแลว้ไดรั้บการคดัเลือกไปปฏิบติัจะมีการมอบรางวลั เป็นการสะสมแตม้เพื่อแลกของรางวลัต่างๆ 
  นอกจากน้ีทางโรงพยาบาลตระหนกัถึงความสาํคญัของการดูแลสุขภาพพนกังาน
ทุกปี และมีการทาํแผนการส่งเสริมสุขภาพพนักงาน โดยการจดัตั้งคลินิกสุขภาพพนกังานเพื่อให้
การรักษาพยาบาลสําหรับพนักงานท่ีเจ็บป่วยหรือได้รับบาดเจ็บในขณะปฏิบัติงาน รวมทั้ งมี



22 

คณะกรรมการดา้นส่ิงแวดลอ้มและความปลอดภยัเพื่อสาํรวจสภาพแวดลอ้มการทาํงานเพ่ือใหม้ัน่ใจ
วา่มีสถานท่ีทาํงานท่ีปลอดภยัสาํหรับทุกคน มีการจดัการโปรแกรมการศึกษาและการฝึกปฏิบติัดา้น
ส่ิงแวดลอ้มในการทาํงานและความปลอดภยัพนกังาน 
 2.7 การจัดการกระบวนการ 
  กระบวนการทาํงานของโรงพยาบาลเป็นระบบท่ีสนบัสนุนการดูแลรักษาพยาบาล
ดา้นสุขภาพส่วนผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน กระบวนการหลกัไดรั้บการออกแบบข้ึนเพื่อให้เกิดความ
ต่อเน่ืองของการดูแลผูป่้วยและครอบครัวตั้งแต่เขา้มารับบริการจนกระทัง่ออกจากโรงพยาบาล 
ส่วนกระบวนการสนบัสนุนท่ีสาํคญั เช่น ระบบบริหารดา้นการเงิน ระบบบริหารทรัพยากรบุคคล 
ระบบการบริหารงานคุณภาพทาํข้ึนเพื่อสนับสนุนกระบวนการหลักของโรงพยาบาลให้เกิด
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการบริการผูป่้วย โดยทุกกระบวนการมีการบูรณาการเขา้ดว้ยกนั 
  การปรับปรุงคุณภาพและบทเรียนท่ีเรียนรู้ร่วมกบัหน่วยงานต่างๆในโรงพยาบาล
ทาํผา่นหลายช่องทาง เช่น งานนาํเสนอในระดบัผูน้าํองคก์ร การประชุมรายเดือน การเยี่ยมสาํรวจ
หน่วยงาน หรือบอร์ดส่ือสารของพนกังาน ระบบเอกสารออนไลน์ งานมหกรรมคุณภาพประจาํปี 
ซ่ึงกลไกต่างๆท่ีกล่าวมาเป็นกลไกสาํหรับการจดัการการเรียนรู้ขององคก์ร 
 2.8 รางวลัและความภาคภูมิใจ 
  ปี 1999 รางวลั IS0 9002 : 1994 
   รางวลัรับรองคุณภาพโรงพยาบาลไทย (Hospital Accreditation - HA)  
ซ่ึงเป็นโครงการตรวจสอบโรงพยาบาลจาก องคก์รภายนอกโดยความสมคัรใจ เพื่อดูว่าโรงพยาบาล
นั้นๆ ยงัคงปฏิบติัตาม และรักษาคุณภาพการบริการและการรักษาอยูห่รือไม่  เป็นการตรวจสอบ
ตามมาตรฐานโรงพยาบาลของประเทศไทยซ่ึงมีพื้นฐาน  มาจากมาตรฐานของประเทศ 
สหรัฐอเมริกาและแคนาดาซ่ึงทางโรงพยาบาลเป็นโรงพยาบาลเอกชนแห่งแรกในประเทศไทยท่ี
ไดรั้บรางวลัจากโรงพยาบาลเอกชน800 แห่งทัว่ประเทศไทยท่ีไดรั้บการเยี่ยมสาํรวจและไดผ้่าน 
การตรวจซํ้ามาตลอด 
  ปี 2000 รางวลั ISO 9000 : 2000 
  ปี 2002 โรงพยาบาลแห่งแรกในเอเชียท่ีได้รับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล
ระดบัสากล (JCI) ตามมาตรฐานการรับรองของสหรัฐอเมริกา ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2002 และไดรั้บ 
การรับรองฯ ต่อเน่ืองในปี 2005 , 2008  และปี2011 โดยรางวลั JCI เป็นหน่วยงานระหว่างประเทศ
ภายใต ้JCAHO ของสหรัฐอเมริกาซ่ึงเป็นองคก์รท่ีให้การรับรองคุณภาพโรงพยาบาลกว่า 18,000 
แห่งในสหรัฐอเมริกาและ JCI ไดใ้ห้การรับรองโรงพยาบาลชั้นนาํในยุโรป อเมริกาใต ้และ
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ตะวนัออกกลาง โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์ฯ นบัเป็น โรงพยาบาลแห่งแรก ในเอเชียท่ีไดรั้บการ
รับรอง คุณภาพโรงพยาบาลสากล ตามมาตรฐานของ JCI 
  ปี 2006 โรงพยาบาลแรกนอกสหรัฐอเมริกา ท่ีได้รับการรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาลระดบัสากล (JCI) สําหรับมาตรฐานการรักษาพยาบาลเฉพาะโรคพร้อมกนั คือ  
“โรคหลอดเลือดสมองตีบ” และ “โรคกลา้มเน้ือหวัใจตายอยา่งเฉียบพลนั” 
  ปี 2007 รางวลั ISO 15189 : 2003 ห้องปฏิบติัการท่ีไดรั้บการรับรองในระดบั
นานาชาติ 
  ปี 2008 โรงพยาบาลเอกชนแห่งแรกของไทยท่ีได้รับรางวลัการบริหารสู่ความ 
เป็นเลิศ (Thailand Quality Class – TQC) ประจาํปี 2551  
  โรงพยาบาลแห่งแรกของไทยท่ีไดรั้บรางวลัยอดเยี่ยม ประเภทสถานพยาบาลท่ี
ส่งเสริมสนับสนุนการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพจากการประกาศรางวลัอุตสาหกรรมท่องเท่ียวไทย      
คร้ังท่ี 7 ประจาํปี 2551 จดัโดยการท่องเท่ียวแห่งประเทศไทย (ททท.)  
  รางวลั AMDIS Award Winner ซ่ึงเป็นรางวลัท่ียกย่องความเป็นเลิศ และ
ความสําเร็จท่ีโดดเด่นด้านสารสนเทศทางการแพทย  ์และเป็นโรงพยาบาลเพียงแห่งเดียวนอก
สหรัฐอเมริกาท่ีไดรั้บรางวลัน้ี 
  รางวลับริษทัท่ีมีนวตักรรมยอดเยี่ยมแห่งประเทศไทย จากกลุ่มธุรกิจบริการ 
(Thailand's most Innovative Company 2008)  
  รางวลัชนะเลิศ ประเภท "Best Website for International Medical Travel" หรือ
เว็บไซต์ยอดเยี่ยมด้านการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพระดับนานาชาติ จากงานประกาศผลรางวลั 
Consumer Health World Awards ประจาํปี 2008 ของประเทศสหรัฐอเมริกา 
  ปี2009 ไดรั้บรางวลับริษทัอนัดบั 6 จาก 10 บริษทัชั้นนาํของไทยในภาพรวม จาก
ผลสาํรวจผูอ่้านหนงัสือพิมพว์อลลส์ตรีท เจอร์นลั เอเชีย (WSAJ) ปี 2552 และบริษทัอนัดบั 2 ใน
ดา้นคุณภาพสินคา้และบริการ สาํหรับการรักษาพยาบาลผูป่้วยต่างชาติ  
 

3. โรงพยาบาลดงึดูดใจ 
 
 3.1 ความหมายของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
  McClue,1983: โรงพยาบาลท่ีประสบผลสาํเร็จในการธาํรงรักษาพยาบาลระดบั
ปฏิบติัการเหมือนกบัเป็นแม่เหลก็( magnet )ท่ีสามารถดึงดูดและธาํรงรักษาพยาบาลวิชาชีพใหค้งอยู่
กบัองคก์รไดเ้ป็นอยา่งดีและมีคุณภาพการดูแลทางการพยาบาลท่ีเป็นเลิศ 
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  Buchan,1999: โรงพยาบาลท่ีมีลกัษณะขององคก์รท่ีมีการปฏิบติัทางการพยาบาลท่ี
เป็นเลิศ พยาบาลมีความพึงพอใจในงานส่งผลใหเ้กิดผลลพัธ์ทางการพยาบาลท่ีดีต่อผูป่้วย 
  Trossman,2002: โรงพยาบาลท่ี มี ส่ิงแวดล้อมท่ี ก่อให้ เ กิดการพยาบาลท่ี มี
คุณภาพสูงและสามารถธาํรงรักษาพยาบาลท่ีมีความสามารถสูงไวไ้ด ้
  Margaret Hawke,2003: โรงพยาบาลท่ีสามารถดึงดูดใจและธาํรงให้พยาบาล
ปฏิบติังานคงอยูก่บัองคก์รได ้
  Lifespan organization,2009: โรงพยาบาลท่ีมีการจดัการเก่ียวกบัส่ิงแวดลอ้มท่ี
สนบัสนุนการปฏิบติังานทางการพยาบาล มีความเป็นวิชาชีพ พยาบาลมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ 
ผูป่้วยมีความพึงพอใจสูง 
  ศิริพร ตนัติพนูวินยั,2538: โรงพยาบาลท่ีมีรูปแบบการบริหารงานและการจดัการ
ในการรักษาดูแลท่ีมีคุณภาพ มีความเป็นเลิศ บุคลากรมีความตั้งใจท่ีจะทาํงาน มีบรรยากาศในการ
ทาํงานท่ีทาํใหพ้ยาบาลมีความสุขและเกิดความพึงพอใจในงาน 
  สภาการพยาบาล,2550: โรงพยาบาลท่ีมีการบริหารจดัการท่ีดี สามารถดึงดูดใจให้
บุคลากรมีความยึดมัน่ผูกพนักบัองค์กร มีความพึงพอใจในงาน มีส่วนร่วมในการปกครองและ 
การตดัสินใจ บุคลากรมีความกา้วหนา้ในงาน 
  สุภาณี คงชุม,2550: สถานพยาบาลท่ีมีการรับผูป่้วยเขา้รับการรักษาเป็นผูป่้วยใน 
ประกอบดว้ยบุคลากรหลายสาขาวิชาชีพ และองคก์ารให้ความสําคญักบับุคลากรท่ีเป็นพยาบาล
วิชาชีพว่าเป็นผูใ้ห้บริการผูป่้วย ครอบครัว และชุมชน ทั้งทางร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม โดยยึด
หลกัความปลอดภัย ส่งเสริมสุขภาพ และป้องกันโรค ซ่ึงเป็นสถานท่ีท่ีพยาบาลวิชาชีพระดับ
ปฏิบติัการตอ้งการเขา้มาปฏิบติังาน อีกทั้งมีความสามารถธาํรงรักษาพยาบาลเหล่านั้นให้คงอยู่ใน
งานดว้ยความเตม็ใจและมีความสุขกบัการทาํงาน  
  สรุปในการวิจัยคร้ังน้ีผูว้ิจัยให้ความหมายของโรงพยาบาลดึงดูดใจ หมายถึง 
โรงพยาบาลท่ีให้บริการทางการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ มีรูปแบบการบริหารงานและการจดัการท่ีดี 
ให้บริการท่ีเป็นเลิศ พยาบาลพึงพอใจในการทาํงาน คงอยูก่บัองคก์รไดแ้ละมีอตัราการลาออกของ
พยาบาลตํ่า 
 3.2 ทีม่าของโรงพยาบาลดึงดูดใจ ( Magnet Hospital) 
  เน่ืองจากสภาพความขาดแคลนพยาบาลท่ีเกิดข้ึนในสหรัฐอเมริกาและทัว่โลก 
ดงันั้น American Academy of Nursing  (AAN) ไดศึ้กษาเพ่ือคน้หาโรงพยาบาลภายในประเทศ
สหรัฐอเมริกาท่ีสามารถคงพยาบาลให้อยู่ในองคก์รไดใ้นสภาพการขาดแคลนพยาบาล โดยกลุ่ม
ตวัอยา่งท่ีศึกษาเป็นโรงพยาบาลท่ีสมคัรใจเขา้ร่วมโครงการโดยการจดัส่งขอ้มูล สถิติต่างๆ เก่ียวกบั
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โครงสร้าง เอกลกัษณ์ และคุณสมบติัของโรงพยาบาลและองคก์รพยาบาล ซ่ึงไดท้าํการคดัเลือก
โรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ รวมทั้งส้ิน 41 โรงพยาบาล จากนั้นเก็บรวบรวมขอ้มูลโดยการสนทนากลุ่ม
ของผูบ้ริหารทางการพยาบาลและพยาบาลประจาํการ ผลการวิจยัพบว่า โรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจมี
ลกัษณะเด่นภายในองค์กร 3 ประการ คือ การบริหารจดัการ การปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ และการ
พฒันาวิชาชีพ ซ่ึงผลงานวิจยัน้ีไดรั้บการเผยแพร่ในปี 1983  และจากหลกัการน้ีก็มีการทาํวิจยัมา
อยา่งต่อเน่ือง จนกระทัง่คณะผูบ้ริหารสมาคมพยาบาลแห่งประเทศสหรัฐอเมริกา (American Nurse 
Association, ANA) ไดรั้บรองและจดัใหมี้การมอบรางวลัให้แก่โรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ ในปี 1990 
และแนวคิดของโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจได้ถูกนํามาใช้อย่างจริงจังในปี 1994  หลังจากพบ
โรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจแห่งแรก ซ่ึงใชแ้นวคิด Forces of magnetism 14 ดา้น 
 3.3 แนวคดิลกัษณะโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
  ไอเคน (Aiken, 1999) ไดก้าํนดวิธีการดึงดูดพยาบาลให้คงอยู่ในโรงพยาบาล 
ผูบ้ริหารควรพิจารณาความตอ้งการของพยาบาลและให้การสนับสนุนส่ิงท่ีพยาบาลตอ้งการ โดย
ประกอบดว้ย 

1. การมีค่าตอบแทนท่ีสูง ซ่ึงการเพ่ิมค่าตอบแทนท่ีเหมาะสมจะลดปัญหา 
การลาออก พบว่าการเพิ่มค่าตอบแทนนั้นในโรงพยาบาลรัฐบาลจะมีปัญหามากกว่าโรงพยาบาล
เอกชน 
  2. การไดรั้บทุนในการส่งพยาบาลไปศึกษาอบรม 
  3. การไดรั้บโบนสัในแต่ละปี 
  4. การมีโอกาสกา้วหนา้ในการทาํงานและวิชาชีพ 
  5. การมีอาํนาจในการตดัสินใจ 
  6. มีอิสระในการทาํงานของตน 
  7. มีสิทธิเลือกตารางเวลาในการปฏิบติังานได ้
  8. มีส่ิงแวดลอ้มในการทาํงานท่ีดี 
  9. การไดรั้บการสนบัสนุนส่งเสริมจากผูบ้งัคบับญัชา 
  10. การไดรั้บการยอมรับจากเพื่อนร่วมงานและจากผูบ้งัคบับญัชา 
  11. ค่านิยมและวฒันธรรมท่ียอมรับไดใ้นองคก์ร 
  12. ความสะดวกในการเดินทางจากท่ีบา้นไปท่ีทาํงาน 
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  Buchan J. (1999) ไดเ้สนอแนวคิดเก่ียวกบัโรงพยาบาลดึงดูดใจดงัน้ี 
1. ดา้นการบริหารจดัการ ควรมีลกัษณะการมีส่วนร่วมและใหก้ารสนบัสนุน ผูน้าํ 

ทางการพยาบาลมีคุณวุฒิท่ีดี  โครงสร้างขององค์กรมีการกระจายอํานาจ มีอัตรากําลังทาง 
การพยาบาลท่ีเพียงพอ การจดัตารางเวรมีความยืดหยุ่น มีการพฒันาทางดา้นความชาํนาญการทาง
คลินิก มีโอกาสกา้วหนา้ในการทาํงาน 
  2. การปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ มีรูปแบบการปฏิบติังานในการดูแลผูป่้วย พยาบาลมี
เอกสิทธ์ิในวิชาชีพและมีความรับผดิชอบ มีความเช่ียวชาญในงาน มีการสอนงานใหผู้ร่้วมงาน 
  3. การพฒันาเชิงวิชาชีพ มีการวางแผนการแนะนาํและสอนงานใหพ้นกังาน  
ให้ความสาํคญักบัการเรียนรู้อย่างต่อเน่ือง พฒันาศกัยภาพตามความสามารถตลอดทั้งมีการพฒันา
ทางดา้นการจดัการ 
  Urden และ Monarch (2002) ไดเ้สนอแนวคิดลกัษณะโรงพยาบาลดึงดูดใจ โดย
เสนอเกณฑป์ระเมินสาํหรับโรงพยาบาลดึงดูดใจของ ANCC (American Nurses Credentialing 
Center) ซ่ึงเรียกวา่ Forces of Magnetism แบ่งเป็น 14 ดา้นดงัน้ี 

1. คุณภาพของภาวะผูน้าํทางการพยาบาล ( Quality of nursing leadership) ผูน้าํ 
ทางการพยาบาลถูกเปรียบเสมือน ผูท่ี้มีความรู้และผูท่ี้รับความเส่ียงสูง (strong risk- taker) ซ่ึงจะ
เป็นผูท่ี้ปฏิบติัตามแนวปรัชญาในการดาํเนินการของฝ่ายการพยาบาลและผูน้าํทางการพยาบาล
เหล่าน้ีจะแสดงให้เห็นอย่างชดัเจนถึงการเป็นตวัแทนและผูใ้ห้การสนับสนุนของพยาบาล ผูน้าํ
ทางการพยาบาลในทุกระดบั มีความรู้ มีวิสยัทศัน์ท่ีเขม้แขง็ 

2. โครงสร้างขององคก์ร (Organization structure) โครงสร้างองคก์รเป็นลกัษณะ 
แนวราบ (Flat) ท่ีมีการตดัสินใจโดยหน่วยงานยอ่ย (unit – base) มีการกระจายอาํนาจในหน่วยงาน 
ทุกคนมีส่วนร่วม มีการแสดงความคิดเห็นร่วมกนั/ตดัสินใจร่วมกนั โครงสร้างขององค์กรตอ้ง
เตรียมพร้อมรับความเปล่ียนแปลงอยูเ่สมอ ผูน้าํทางการพยาบาลปฏิบติังานอยูใ่นระดบัผูบ้ริหารของ
องคก์รและรายงานตรงต่อ CEO  

3. รูปแบบการบริหารจดัการ (Management style) ทั้งผูบ้ริหารโรงพยาบาลและ 
ผูบ้ริหารทางการพยาบาล ใชก้ารบริหารแบบมีส่วนร่วม สร้างส่ิงแวดลอ้มท่ีสนับสนุนการมีส่วน
ร่วมของบุคลากรทุกระดับ ให้การสนับสนุนและเห็นคุณค่าของเสียงสะท้อนความเห็นของ
ผูร่้วมงาน โดยผูน้าํทางการพยาบาลจะตอ้งเป็นท่ีประจกัษ ์(visible) และเขา้ถึงไดง่้าย (accessible) 
และไดรั้บความไวว้างใจใหส้ามารถส่ือสารกบับุคลากรไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
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4. นโยบายและโครงสร้างดา้นบุคลากร (Personnel policies and programs)  
มีค่าตอบแทนและสวสัดิการท่ีเหมาะสม รูปแบบการจดัอตัรากาํลงัมีความยืดหยุ่น และสร้างสรรค์
เพื่อก่อให้เกิดบรรยากาศการทาํงานท่ีปลอดภยั การสลบัเปล่ียนเวรการทาํงานเกิดข้ึนน้อยท่ีสุด 
บุคลากรมีส่วนร่วมในการกาํหนดนโยบายดา้นการจดัการบุคลากร และนโยบายนั้นตองสนบัสนุน
การปฏิบติัการพยาบาล โดยก่อใหเ้กิดการส่งต่อการดูแลผูป่้วยอยา่งมีคุณภาพ และมีความสมดุลใน
ชีวิตส่วนตวักบัชีวิตการทาํงาน บุคลากรมองเห็นโอกาสเติบโตในสายอาชีพชดัเจน ทั้งดา้นบริหาร
และดา้นคลินิค 
  5. รูปแบบวิชาชีพในการดูแล ( Professional models of care ) พยาบาลไดรั้บ
โอกาสและความรับผิดชอบในการจดัรูปแบบการดูแลผูป่้วย ซ่ึงพยาบาลตอ้งรับผิดชอบไดท้ั้งใน
ดา้นการปฏิบติัการพยาบาลของตนและในฐานะการเป็นผูป้ระสานงานดา้นการดูแลผูป่้วย รูปแบบ
การดูแลผูป่้วย เช่น การพยาบาลขั้นตน้ ครอบครัวเป็นศูนยก์ลาง การดูแลเฉพาะราย การดูแลแบบ
องคร์วม เป็นตน้ ตอ้งถูกนาํไปใชอ้ย่างต่อเน่ืองตลอดการดูแลรักษาผูป่้วย ซ่ึงตอ้งเป็นไปตามความ
เหมาะสมตามความตอ้งการของผูป่้วยในแต่ละราย โดยพยาบาลตอ้งมีทกัษะและมีทรัพยากรพร้อม
เพื่อทาํใหเ้กิดผลสาํเร็จตามท่ีตอ้งการ 
  6. คุณภาพการดูแล (Quality of care) พยาบาลรับรู้ถึงว่าตนเองไดใ้หก้ารดูแลอยา่ง
ดีท่ีสุด และการเตรียมให้การพยาบาลท่ีมีคุณภาพนั้นเป็นความสาํคญัอนัดบัแรกขององคก์รท่ีผูน้าํ
ทางการพยาบาลจะตอ้งมีความรับผดิชอบในการพฒันาส่ิงแวดลอ้มท่ีองคก์รใหก้ารดูแล 
  7. การพฒันาคุณภาพ (Quality improvement) การพฒันาคุณภาพเป็นการศึกษา
เรียนรู้ บุคลากรทางการพยาบาลมีส่วนร่วมในกระบวนการพฒันาคุณภาพและนาํกระบวนการนั้นๆ
มาใชเ้พื่อสนบัสนุนการพยาบาล องคก์รมีโครงสร้างและกระบวนการในการตรวจสอบคุณภาพและ
วางแผนพฒันาคุณภาพในการดูแลผูป่้วย 
  8. ระบบการใหค้าํปรึกษาและแหล่งทรัพยากร (Consultation and resources)  
มีระบบการให้คาํปรึกษาและทรัพยากรท่ีเพียงพอและง่ายในการใชง้าน พยาบาลผูเ้ช่ียวชาญและมี
ความรู้คอยให้คาํปรึกษาและมีการการสืบคน้ขอ้มูลทางการพยาบาล (peer support) ในแผนก  
สนบัสนุนใหพ้ยาบาลมีส่วนร่วมกบัองคก์รสุขภาพอ่ืนเพื่อการพฒันาวิชาชีพ 
  9. การมีเอกสิทธ์ิ (Autonomy) พยาบาลไดรั้บการอนุญาตและถูกคาดหวงัใหป้ฏิบติั
หนา้ท่ีอยา่งเป็นเอกสิทธ์ิ และตามมาตรฐานการพยาบาล พยาบาลสามารถตดัสินใจไดด้ว้ยตนเองใน
การประเมินและให้การพยาบาลท่ีเหมาะสมกบัผูป่้วย ตามความรู้ความสามารถและถูกตอ้งตาม
ทฤษฎี เป็นไปตามมาตรฐานวิชาชีพ เป็นส่วนหน่ึงในระบบการดูแลแบบสหสาขาวิชาชีพ 
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  10. ชุมชนและโรงพยาบาล (Community and hospital) องคก์รตอ้งแสดงใหเ้ห็น
ถึงความร่วมมือกบัประชาชนในชุมชนภายนอก มีความสัมพนัธ์ท่ีเขม้แขง็เพื่อช่วยพฒันาการดูแล
ดา้นสุขภาพทั้งต่อผูป่้วยและสุขภาพของประชาชนในชุมชน 
  11. พยาบาลเปรียบเสมือนผูส้อน (Nurse as teacher) พยาบาลถูกอนุญาตและถูก
คาดหวงัใหเ้ขา้มามีส่วนร่วมในการสอนในทุกดา้นของการปฏิบติังาน ใหค้วามรู้และฝึกอบรม ทั้ง
ภายในองค์กรและชุมชน เปิดตอ้นรับนักเรียนจากสถาบนัการศึกษาต่างๆ ก่อให้เกิดประโยชน์
ร่วมกันทั้ งสถาบนัการศึกษาและองค์กรสุขภาพ โดยบุคลากรทุกระดับมีส่วนช่วยเป็นครูดูแล
นักเรียนเหล่าน้ี มีแผนการพฒันาและเฝ้าติดตามผูเ้รียน บุคลากรจบใหม่ และแมแ้ต่พยาบาลผูมี้
ประสบการณ์แลว้กต็าม รวมทั้งมีโปรแกรมการใหค้วามรู้ซ่ึงเหมาะสมกบัผูป่้วยในแต่ละราย 
  12. ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล (Image of nursing) บทบาทพยาบาลถือเป็น
บทบาทท่ีสําคญัมากในทีมสุขภาพและตอ้งเอ้ือประโยชน์แก่วิชาชีพอ่ืนให้ปฏิบติัหน้าท่ีไดดี้ข้ึน 
พยาบาลไดรั้บการยอมรับจากทีมสุขภาพทุกฝ่ายว่าการพยาบาลท่ีมีคุณภาพช่วยให้ระบบการดูแล
ผูป่้วยทั้งระบบสมบูรณ์ 
  13. ความสมัพนัธ์ในสหสาขาวิชาชีพ (Interdisciplinary relationship)  
ความสัมพนัธ์ในสหสาขาวิชาชีพเป็นไปในดา้นบวกและแสดงให้เห็นถึงการเคารพกนัทั้งสองฝ่าย
ในทุกๆสาขา มีการยอมรับความรู้ความสามารถของต่างสาขาวิชาชีพ มีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั  
ยดึผลลพัธ์อนัดีท่ีเกิดข้ึนกบัผูป่้วยเป็นสาํคญั หากเกิดการขดัแยง้ตอ้งมีการจดัการท่ีเหมาะสม  
  14. การพฒันาเชิงวิชาชีพ (Professional development) องคก์รใหค้วามสาํคญัและ
เตรียมการในการปฐมนิเทศ (orientation) การศึกษาต่อเน่ือง การศึกษาในระบบและการพฒันา
วิชาชีพ ให้โอกาสและทรัพยากรตามความรู้ความสามารถ องค์กรตอ้งเน้นการเจริญเติบโตใน
วิชาชีพและการพฒันาวิชาชีพ มีการฝึกอบรมในงานท่ีเก่ียวขอ้งอยา่งต่อเน่ือง มีการฝึกอบรมเรียนรู้
เพื่อเพิ่มสมรรถนะทั้งในงานดา้นคลินิก ภาวะความเป็นผูน้าํ และงานดา้นการบริหารจดัการ 
  Kramer and Schmalenberg (2002) ไดศึ้กษาลกัษณะสาํคญัของการเป็น 
โรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ ซ่ึงพบวา่มีลกัษณะสาํคญัดงักล่าวไดแ้ก่ 
  1. การทาํงานกับพยาบาลซ่ึงมีความสามารถทางคลินิก พบว่าถ้าผูร่้วมงานมี
ความสามารถ จะส่งผลให้การบริการทางการพยาบาลมีประสิทธิภาพ ทาํให้พยาบาลมีความ
ภาคภูมิใจในงาน 
  2. ความสัมพนัธ์ท่ีดีระหว่างแพทยแ์ละพยาบาล ถา้ทั้งสองฝ่ายมีสัมพนัธภาพท่ีดี
ต่อกนัจะก่อใหเ้กิดการพยาบาลท่ีมีคุณภาพและนาํไปสู่การทาํงานอยา่งมีส่วนร่วม 
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  3. เอกสิทธ์ิและความตระหนักในหน้าท่ีรับผิดชอบของพยาบาล โดยท่ีพยาบาล
สามารถปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลอย่างมีอิสระภายใตข้อบเขตวิชาชีพ มีผูบ้ริหารคอยช้ีแนะ
แนวทางในการปฏิบติังานอยา่งสร้างสรรค ์
  4. การสนับสนุนจากผูบ้ริหารทางการพยาบาล โดยท่ีมีการกระจายอาํนาจลงสู่
ระดับล่าง สนับสนุนให้พยาบาลระดับปฏิบติัการมีส่วนร่วมในการทาํงาน และมีอิสระในการ
ทดลองทาํส่ิงใหม่ๆภายในหน่วยงาน 
  5. พยาบาลมีอาํนาจในการจดัการเก่ียวกบัสภาพแวดลอ้มเพ่ือส่งเสริมดา้นการให้
การพยาบาลท่ีดี พยาบาลระดบัปฏิบติัการมีส่วนร่วมในการบริหารและการทาํงานของหน่วยงาน 
  6. มีการสนับสนุนการศึกษาทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาลอย่างต่อเน่ือง  
การปรับค่าตอบแทนตามวฒิุการศึกษาท่ีสูงข้ึน 
  7. มีการจดัระบบการแบ่งประเภทผูป่้วยท่ีเหมาะสม เพื่อใชใ้นการจดัอตัรากาํลงั
ในการดูแลผูป่้วย โดยคาํนึงถึงสัดส่วนของพยาบาลต่อผูป่้วย พยาบาลต่อผูช่้วยพยาบาล ตลอดทั้ง
ศกัยภาพของพยาบาลในเวรนั้นๆดว้ย 
  8. มีการทาํงานท่ีเป็นระบบ เช่น การดูแลผูป่้วยรายกรณี บทบาทของผูเ้ช่ียวชาญ
ทางคลินิก และตอ้งมีการทาํงานร่วมกนัเป็นทีมสหสาขาวิชาชีพ มีการพฒันาแนวทางใหม่ๆเพื่อให้
การดูแลผูป่้วยมีคุณภาพ 
  Hinshaw (2002) ไดส้รุปแนวคิดลกัษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจซ่ึงมีองคป์ระกอบ 
6 ลกัษณะคือ 
  1. การจดัอตัรากาํลงัพยาบาลท่ีเพียงพอ นอกจากมองสัดส่วนของพยาบาลวิชาชีพ
ต่อประเภทผูป่้วย อาการผูป่้วยแลว้ ยงัมุ่งเน้นไปท่ีศกัยภาพและความสามารถของพยาบาลในแต่ 
ละเวร มีอตัรากาํลงัระหว่างพยาบาลและผูช่้วยทางการพยาบาลท่ีเหมาะสม มีการหมุนเวียนหรือ
ช่วยเหลือในแผนกต่างๆ 
  2. การมีเอกสิทธ์ิและอาํนาจในการปฏิบติัการพยาบาล ทั้งน้ีพยาบาลมีอิสระใน
การปฏิบติังานโดยอาศยัความรู้ ความชาํนาญ มีความคิดริเร่ิมในการดูแลผูป่้วยโดยใช้รูปแบบท่ี
เหมาะสม ผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีการใชก้ลยุทธ์การเสริมสร้างพลงัอาํนาจในการสนับสนุน
ความมีเอกสิทธ์ิในงานพยาบาล มีการกระจายอาํนาจไปยงัพยาบาลระดบัปฏิบติัการ 
  3. องคก์รให้อาํนาจในการตดัสินใจของพยาบาลในการดูแลและให้การพยาบาล
ผูป่้วย รวมทั้งการบริหารจดัการเก่ียวกบัสภาพแวดลอ้ม มีกระบวนการส่ือสารและช่องทางท่ีชดัเจน
ต่อผูป้ฏิบติังาน 
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  4. แพทยแ์ละพยาบาลเคารพในวิชาชีพซ่ึงกนัและกนั เห็นคุณค่าและเช่ือมัน่กนั 
ทั้งสองฝ่าย ร่วมกนัในการวางแผนการดูแลผูป่้วยอยา่งครอบคลุม 
  5. มีการสอนงานให้กบัพยาบาลท่ีเขา้ใหม่โดยมีพยาบาลท่ีมีประสบการณ์เป็นพี่
เล้ียง มีการสนบัสนุนการศึกษาอยา่งต่อเน่ือง เช่น การศึกษาเฉพาะทาง หรือพฒันารูปแบบการดูแล
ผูป่้วยท่ีเหมาะสม มีกิจกรรมแลกเปล่ียนประสบการณ์และความรู้ ผูบ้ริหารทางการพยาบาล
สนับสนุนเงินทุนในการศึกษา มีการจดัตารางเวรท่ียืดหยุ่นในการเรียน มีบนัไดวิชาชีพท่ีชดัเจน 
มีระบบค่าตอบแทนท่ีเหมาะสม 
  6. องคก์รพยาบาลมีการกระจายอาํนาจไปยงัพยาบาลระดบัปฏิบติัการ มีการจดัหา
แหล่งขอ้มูลท่ีผูป้ฏิบติังานจาํเป็นตอ้งใช้ มีหน่วยงานสนับสนุนการทาํงาน มีการทาํงานร่วมกัน
ในสหสาขาวิชาชีพ  Stenbinder (2005) เสนอแนวคิดโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจในฐานะท่ีเป็น
ผูต้รวจเยีย่มและพิจารณาใหร้างวลั Magnet hospital ของ ANCC (American Nurses Credentialing 
Center) วา่นอกจากจะปฏิบติัตามแนวทางของ Forces of Magnetism ซ่ึงเป็นแนวคิดของ Urden และ 
Monarch (2002) ไดก้ล่าวไวแ้ลว้ องคก์รควรมีส่วนประกอบท่ีสาํคญัอีก 4 ประการ และมีวฒันธรรม
ท่ีเป็นเอกลกัษณ์รวมไปถึงการบนัทึกเอกสารอีก 5 ประการ ดงัต่อไปน้ี  1 .
 ส่วนประกอบท่ีสาํคญัขององคก์ร   1) มี น วั ต ก ร ร ม 
(Innovation) โรงพยาบาลตอ้งมีแนวคิดใหม่ๆ เพื่อปรับใชส้าํหรับการบริการทางการพยาบาล 
   2) มีความเป็นเลิศ (Excellence) โรงพยาบาลตอ้งมีความเป็นเลิศโดย 
การเทียบเคียงกบัองคก์รอ่ืนในประเทศ และมีการปฏิบติัท่ีเหมือนกนัทั้งองคก์ร 
   3) การเงิน/งบประมาณ (Finance /Budget) มีการจดัการงบประมาณ สนบัสนุน
ใหพ้ยาบาลศึกษาต่อในระดบัปริญญาท่ีสูงข้ึน และมีการเพิ่มเงินตามระดบัความรู้และความสามารถ 
   4) การผกูพนัและการส่ือสาร (Engagement and Communication) โรงพยาบาล
มีการสร้างความผกูพนัและการส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ มีการจดัทาํรายงานการประชุม 
มีการเผยแพร่รายงานการประชุมอยา่งทัว่ถึง  
  2. วฒันธรรมท่ีเป็นเอกลกัษณ์ และการบนัทึกเอกสาร 5 ประการ ดงัน้ี 
   1) รูปแบบภาวะผูน้าํและการบรืหารแบบมีส่วนร่วมโดยพยาบาลมี 
การตดัสินใจให้การพยาบาลผูป่้วยในระดบัหน่ึง มีการพฒันาทกัษะในการแกไ้ขปัญหาและภาวะ
ผูน้ําให้กับพยาบาลปฏิบัติการเพื่อร่วมเป็นคณะกรรมการ และผูบ้ริหารต้องจัดตารางเวลาให้
ผูป้ฏิบติังานมีโอกาสไดเ้ขา้ร่วมประชุม หรือมีโอกาสในการเกบ็ขอ้มูลท่ีจะนาํเสนอต่อท่ีประชุม 
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   2) การดูแลผูป่้วยแบบสหสาขาวิชาชีพ หน่วยงานต้องมีการบันทึกข้อมูล 
การดูแลผูป่้วยตั้งแต่การวินิจฉยั การวางแผนการดูแล การปฏิบติัการดูแลตามแผนท่ีกาํหนดไว ้และ
การประเมินผลการดูแล รวมทั้งมีการดูแลของทีมสหสาขาวิชาชีพ 
   3) มีเอกสารบนัทึกทางการพยาบาลท่ีสามารถอธิบายเก่ียวกบัผูป่้วยไดอ้ย่าง
ชัดเจน  เป็นองค์รวม  มีการลําดับเหตุการณ์เหมาะสม  โดยอาจบันทึกในกระดาษหรือส่ือ
อิเลก็ทรอนิกส์ แต่ตอ้งอ่านง่ายและสามารถส่ือสารในทีมสหสาขาวิชาชีพไดเ้พื่อใหก้ารพยาบาลไป
ในทิศทางเดียวกนั 
   4) อตัรากาํลงัท่ีเหมาะสมกับสภาพผูป่้วย ตอ้งมีการศึกษาเร่ืองเวลาท่ีใช้ใน 
การดูแลผูป่้วยเพื่อจดัอตัรากาํลงัใหเ้หมาะสมกบังาน สามารถนาํมาคิดค่าใชจ่้ายในการดูแลผูป่้วยได ้
   5) การวิจยัทางการพยาบาล โรงพยาบาลตอ้งมีการใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษใ์น
การปฏิบติัการพยาบาล ศึกษาการวิจยั มีโครงการพฒันาคุณภาพอยา่งต่อเน่ือง และศึกษาปัญหาทาง
คลินิกท่ีพบในโรงพยาบาลเพ่ือหาทางดาํเนินการแกไ้ข 
  American Nurses Credentialing Center (2008) ไดเ้สนอแนวคิดลกัษณะ 
โรงพยาบาลดึงดูดใจดงัน้ี 

1. ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง (Transformational Leadership) 
   ผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) ในองคก์รท่ีมีลกัษณะดึงดูดใจตอ้งเป็นผูท่ี้มีความรู้ 
เป็นผูน้าํท่ีพร้อมจะมีการเปล่ียนแปลงเพื่อพฒันาไปสู่การมีวิสัยทศัน์ท่ีเขม้แข็ง มีการเช่ือมต่อ
ระหว่างแนวคิดปรัชญา รูปแบบการปฏิบติัทางวิชาชีพ ผนวกกับกลยุทธ์และการวางแผนด้าน
คุณภาพทางการพยาบาล ผูน้าํทางการพยาบาลท่ีมีการเปล่ียนแปลงตอ้งมีการคาดการณ์ในเร่ือง 
การส่ือสารท่ีเกิดข้ึน มีการพฒันาดา้นภาวะผูน้าํ และก่อใหเ้กิดการพฒันาเปล่ียนแปลงภายในองคก์ร
เพื่อให้เกิดความทนัสมยัและตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ มีกลยุทธ์ท่ีชดัเจน หัวหน้า
พยาบาลในทุกระดบัขององคก์รตอ้งมีการถ่ายทอดความคิดท่ีแน่วแน่และสนบัสนุนส่ิงท่ีมีโดยเป็น
ตวัแทนของลูกนอ้งและผูป่้วย 
   ผูน้ําทางการพยาบาล (CNO) จะต้องมีบทบาทท่ีสําคัญภายในองค์กรเพื่อ
แสดงออกถึงการเป็นส่วนหน่ึงท่ีมีประสิทธิภาพ, ซ่ึงอาจรวมถึงการเขา้ไปเป็นคณะกรรมการบริหาร
โรงพยาบาล ควรมีบทบาทสาํคญัในการนาํทุกระดบัให้มีการบริหารจดัการท่ีมีประสิทธิภาพหรือ
เม่ือเกิดการเปล่ียนแปลงทางดา้นการบริหารซ่ึงเป็นผลจากปัจจยัทั้งภายในและภายนอก หัวหน้า
พยาบาลในระดบับริหารควรมีบทบาทดา้นการบริหารงานในองค์กร โดยผูน้าํทางการพยาบาล 
(CNO) ตอ้งรายงานตรงต่อผูอ้าํนวยการดา้นบริหาร (CEO)  
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   องค์กรทางการพยาบาลจะต้องถูกประเมินอย่างต่อเน่ือง และมีกลยุทธ์ท่ี
เหมาะสม มีการวางแผนพฒันาคุณภาพสาํหรับพยาบาลและพฒันาแนวทางในการดูแลผูป่้วยเพื่อให้
เหมาะสมภายในองคก์ร  ผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) จะตอ้งมีแหล่งขอ้มูลท่ีเพียงพอเพื่อกระทาํ
ตามโครงการท่ีวางไวแ้ละสร้างความผูกพนัในทีมสหสาขาวิชาชีพซ่ึงลว้นแต่มีผลต่อความสําเร็จ
ของงาน 
   ในการปฏิบติัทางการพยาบาลไม่ว่าท่ีใด ผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) จะตอ้งมี
การพฒันาทางโครงสร้างการทาํงาน กระบวนการทาํงาน และคาดหวงัขอ้มูลท่ีจะไดรั้บจากพยาบาล
และมีส่วนรวมในองคก์รโรงพยาบาล ควรมีการประเมินผลโดยใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษ์ท่ีมีเพื่อ
ก่อให้เกิดนวตักรรมทางการพยาบาลเพ่ิมมากข้ึน ผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) ควรมีบทบาทของ
หัวหน้าฝ่ายบริหาร มีการสนบัสนุนและรับฟังในเร่ืองของกรปฏิบติัทางการพยาบาลและการดูแล
ผูป่้วย ผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) ควรมีวิสัยทศัน์ท่ีดี เขา้ถึงพยาบาลทุกระดบัและสามารถส่ือสาร
ไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ มีการให้ความเคารพซ่ึงกนัและกนั โดยทั้งน้ีควรรับฟังคาํพูดของทุกคน  
ส่ิงท่ีไดจ้ะเป็นขอ้มูลท่ีมีประโยชน์ และตอ้งสนบัสนุนการทาํงานของทุกคน 

2. การเสริมพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน (Structural Empowerment) 
   สําหรับโครงสร้างของโรงพยาบาลดึงดูดใจควรมีสายการบังคบับัญชาใน
แนวราบ มีการยืดหยุ่น และมีการกระจายอาํนาจการบริหารไปยงัหน่วยงานย่อย พยาบาลเขา้ไปมี
ส่วนร่วมภายในองคก์รเพ่ือร่วมตดัสินใจเก่ียวกบัโครงสร้างและกระบวนการทาํงานต่างๆ ท่ีเป็น
จุดเร่ิมตน้ของมาตรฐานทางการพยาบาลหรือในประเด็นสาํคญัท่ีตอ้งร่วมกนัพิจารณา  สายงานส่ง
ต่อขอ้มูลและการตดัสินใจควรเป็นสองทิศทางและส่งต่อในระดบัเดียวกนัระหวา่งพยาบาลวิชาชีพท่ี
ดูแลผูป่้วย, หวัหนา้ทีม และผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) ควรมีการจดัตั้งกรรมการหรือคณะทาํงาน
ข้ึนโดยมีพยาบาลเขา้ไปมีส่วนร่วมทั้ งน้ีเพื่อให้เกิดแนวทางในการดูแลผูป่้วยดีเลิศ เกิดความ
ปลอดภยั มีประสิทธิผล มีการบริหารจดัการท่ีมีประสิทธิภาพภายในองคก์ร 
   ในองคก์รดา้นสุขภาพควรมีการส่งเสริมสัมพนัธภาพระหว่างผูป้ฏิบติังานทุก
ระดบั องคก์รมีการพฒันาร่วมกนัในผลประโยชน์ท่ีจะเกิดข้ึนกบัผูป่้วยและภาวะสุขภาพของสังคม 
พยาบาลท่ีดึงดูดใจจะตอ้งเพิ่มบทบาทสําคญัทางดา้นวิชาชีพและขยายออกสู่สังคม มีความเป็น
วิชาชีพมากข้ึนและสนับสนุนเป้าหมายขององคก์รและโดยปัจเจกบุคคล รวมทั้งมีการพฒันาและ
เติบโตในสายวิชาชีพ 
   องค์กรใช้กลยุทธ์ในหลายรูปแบบเพื่อจัดตั้ งโตรงสร้าง จัดระบบและมี
กระบวนการทาํงานท่ีเป็นธรรมโดยปฏิบติัต่อทุกฝ่ายท่ีเก่ียวขอ้งอยา่งยติุธรรม มีความเสมอภาค และ
คาดหวงัว่าจะมีการเรียนรู้เชิงวิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง, มีการพฒันาบทบาทและมีบนัไดความกา้วหนา้
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ทางวิชาชีพอย่างชดัเจน ควรมีการสร้างสัมพนัธภาพระหว่างองคก์รและสังคมเพื่อส่งเสริมความรู้
และใหค้าํแนะนาํอนัเป็นประโยชน์ 
   พยาบาลต้องสร้างให้องค์กรและสังคมมีความรู้สึกเชิงบวกต่อผูป่้วยและ
ครอบครัว พยาบาลท่ีมีความรู้และแสดงออกให้ปรากฏจะช่วยเพิ่มคุณค่าในดา้นภาพลกัษณ์ของ
พยาบาลในสงัคม 

3. รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ (Exemplary Professional Practice)  
   รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพตอ้งครอบคลุมแนวคิด ขอบข่ายงานของ
พยาบาล, การพยาบาลและการดูแลผูป่้วยร่วมกนัในทีมสหสาขาวิชาชีพ มีลกัษณะท่ีเป็นแบบแผน
ของระบบ, มีทฤษฎี หรือปรากฎการณ์ท่ีอธิบายไดว้่าพยาบาลควรปฏิบติัอยา่งไร ตอ้งทาํงานร่วมกบั
ผูอ่ื้นอย่างไร มีการส่ือสาร และพฒันาทางดา้นวิชาชีพเพื่อให้เกิดคุณภาพทางการพยาบาลท่ีสูงสุด 
รูปแบบการปฏิบติังานดา้นวิชาชีพตอ้งไปในทิศทางเดียวกนัและผสมผสานการปฏิบติัการพยาบาล
กบัวิสัยทศัน์ พนัธะกิจ หลกัปรัชญา และค่านิยมทางการพยาบาลท่ีเปล่ียนแปลง โรงพยาบาลดึงดูด
ใจตอ้งเป็นผูน้ําในการวิจัยเพื่อสร้างสรรค์ และทดลองใช้รูปแบบการปฏิบติังานด้านวิชาชีพท่ี
เหมาะสมสาํหรับพยาบาล 
   ระบบการส่งต่อดา้นการดูแลตอ้งผสมผสานอยู่ในรูปแบบการปฏิบติังานเชิง
วิชาชีพและมีการส่งเสริมอยา่งต่อเน่ือง สมํ่าเสมอ มีประสิทธิภาพ และเหมาะสมสาํหรับการส่งต่อ
ของการดูแลทางการพยาบาล ระบบการส่งต่อดา้นการดูแลตอ้งมีการปรับเปล่ียนทั้งดา้นบุคลากร 
ความรู้ เน้ือหาของการดูแล และคาดหวงัผลลพัธ์ของการดูแล พยาบาลตอ้งสร้างระบบส่งต่อการ
ดูแลผูป่้วยโดยคาํนึงถึงการมีเอกสิทธ์ิของพยาบาลและและรับรองการตดัสินใจและผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึน 
ในระดบัองคก์ร หวัหนา้พยาบาลตอ้งแน่ใจวา่ระบบน้ีดูแลผูป่้วย/ญาติเป็นศูนยก์ลาง 
   แบบอย่างการปฏิบัติทางวิชาชีพในโรงพยาบาลดึงดูดใจ พยาบาลต้องมี 
การควบคุมอตัราการทาํงานและจดัตารางเวรท่ีเหมาะสม และสามารถทาํงานร่วมกับสหสาขา
วิชาชีพเพื่อใหกิ้ดผลพัธ์ในการดูแลผูป่้วยท่ีมีประสิทธิภาพสูง 
   การทาํงานร่วมกับสหสาขาวิชาชีพเพื่อให้เกิดการประสานงานท่ีดี และให้
ความสาํคญัต่อการเป็นส่วนหน่ึงของผูป่้วยและครอบครัว โดยรวมทั้งแพทย ์เภสัชกร นกัโภชนากร 
นักกายภาพ นักสังคม นักจิตวิทยา และสาขาวิชาชีพอ่ืนเพ่ือวางแผนการดูแลร่วมกัน ควรสร้าง
สัมพนัธภาพท่ีดีร่วมกันระหว่างทีมสหสาขาวิชาชีพ แสดงการนับถือซ่ึงกันและกันโดยมองท่ี
ผลลพัธ์ของการดูแลผูป่้วยเป็นหลกั มีการบริหารจดัการความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนอยา่งมีประสิทธิภาพ 
   พยาบาลมีการตดัสินใจอย่างอิสระในการพยาบาลซ่ึงข้ึนกบัความตอ้งการของ
ผูป่้วยและครอบครัว ความรู้ ความชํานาญและส่ิงอาํนวยความสะดวกต่างๆเป็นส่ิงจาํเป็นใน 
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การปฏิบติังาน ระบบการส่งต่อขอ้มูล การประเมินความสามารถและการประเมินผลหลกัฐานต่างๆ 
จะเป็นพื้นฐานท่ีดีในกระบวนการพยาบาลท่ีมองความปลอดภยัของผูป่้วย ปัญหาทางจริยธรรม 
   ความเอาใจใส่ในการดูแลจะทาํใหเ้กิดความเป็นธรรมในการดูแล การมีสถานท่ี
ทาํงานท่ีเหมาะสม มีการมองถึงประเด็นทางจริยธรรม ความเป็นส่วนตวั ความปลอดภัย และ
ความลบัของผูป่้วยและพนกังาน 
   ความสาํเร็จของแบบอย่างการปฏิบติัทางวิชาชีพอยู่บนพื้นฐานของวฒันธรรม
ความปลอดภยั การติดตามคุณภาพ และการพฒันาดา้นคุณภาพ การร่วมมือของทางพยาบาลและ 
สหสาขาวิชาชีพอ่ืนจะทาํให้การดูแลผูป่้วยประสบผลสําเร็จ มีการประสานงาน และติดตาม
ประสิทธิภาพของรูปแบบการพฒันาคุณภาพทางการพยาบาล พยาบาลเขา้มามีส่วนร่วมในเร่ือง
ความปลอดภยัโดยรวมทั้งผูป่้วยและพนกังาน 
   พยาบาลทุกระดบัมีการใช้ขอ้มูลและเทียบเคียงกบัภายนอกเพื่อเปรียบเทียบ
ผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนซ่ึงแสดงให้เห็นถึงความสามารถทางการพยาบาล มีการวางแผนท่ีจะปรับปรุง
ระบบการทาํงานล่วงเวลา โรงพยาบาลดึงดูดใจตอ้งแสดงให้เห็นผลลพัธ์ท่ีวดัไดห้รือเหนือกว่า 
การเทียบเคียงกบัภายนอก  

4. ความรู้ใหม่ นวตักรรม และการพฒันาดา้นต่างๆ  
(New Knowledge, Innovation, and Improvements) 
   องค์กรท่ีดึงดูดใจจะต้องมีการผสมผสานการใช้หลกัฐานเชิงประจักษ์และ 
การวิจยัเขา้ไปสู่การปฏิบติัทางคลินิกและกระบวนการบริหารจดัการ พยาบาลจาํเป็นตอ้งมีความรู้
ในเร่ืองของหลกัฐานเชิงประจกัษแ์ละการวจิยัเพื่อใหเ้กิดความปลอดภยัและมีการดูแลผูป่้วยท่ีดีท่ีสุด
ตลอดทั้งส่ิงแวดลอ้มพร้อมทั้งตอ้งพยายามสร้างความรู้ใหม่ใหเ้กิดข้ึน  ผลการวิจยัจากแหล่งต่างๆท่ี
เกิดข้ึนตอ้งมีการประเมินและนาํไปใช ้ อาจจะตอ้งมีการคน้ควา้ผลงานท่ีสนใจเพิ่มเติมและความรู้
ใหม่ท่ีไดรั้บควรจะตอ้งนาํออกเผยแพร่ใหพ้ยาบาลทุกคนทราบ 
   องคก์รท่ีจะประสบผลสําเร็จไดรั้บการรับรองเป็นท่ีดึงดูดใจ ตอ้งมีการพฒันา
ในเร่ืองของการใช้หลกัฐานเชิงประจกัษ์และมีโปรแกรมการวิจยัต่างๆ  โครงสร้างพื้นฐานและ
แหล่งขอ้มูลสาํหรับองคก์รนั้นๆควรสนบัสนุนใหเ้กิดความกา้วหนา้ในเร่ืองของการใชห้ลกัฐานเชิง
ประจกัษแ์ละวิจยัลงในหน่วยงานดา้นคลินิก สาํหรับเป้าหมายของการวิจยัอยูท่ี่การมีส่วนร่วมและมี
ผูน้าํในกิจกรรมของการวิจยัภายในระยะเวลาของการปฏิบติัท่ีกาํหนดไว ้
   นวตักรรมในการดูแลผูป่้วย, การพยาบาล และการปฏิบติัต่อส่ิงแวดลอ้มเป็น
เคร่ืองหมายรับรองขององค์กรท่ีได้รับรางวลัดึงดูดใจ มีการสร้างวิธีการใหม่ๆเพื่อให้ประสบ
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ผลสาํเร็จในดา้นคุณภาพ, ประสิทธิภาพ, และการดูแลผูป่้วยท่ีประสิทธิภาพคือผลลพัธ์จากการมีผูน้าํ
ท่ีมีการเปล่ียนแปลง มีการเสริมพลงัอาํนาจทั้งดา้นโครงสร้างและกระบวนการ ตลอดทั้งมี 
การปฏิบติัการเชิงวิชาชีพท่ีเป็นแบบอยา่งอนัดีในการพยาบาล  

5. ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล (Empirical Quality Results ) 
   การพยาบาลตอ้งสร้างส่ิงท่ีจาํเป็นท่ีสุดใหผู้ป่้วย, ปริมาณพยาบาล, การบริหาร 
จดัการภายในองคก์ร และผลลพัธ์ของผูรั้บบริการ การวดัผลลพัธ์ทางการพยาบาลท่ีตั้งไวใ้นเร่ือง
ของคุณภาพย่อมสัมพนัธ์กบัการมีผูน้าํทางการพยาบาลท่ีเหมาะสมและการปฏิบติัดา้นคลินิกใน
องค์กรท่ีดึงดูดใจย่อมไม่สามารถหลีกเล่ียงได้ สําหรับในองค์ประกอบด้านน้ีผลลัพธ์ทาง 
การพยาบาลท่ีตั้งไวจ้ะตอ้งมีหลกัฐานท่ีชดัเจน 
   ในการอธิบายข้อมูลควรมีการใช้กราฟและตารางขอ้มูลเพื่อท่ีจะแสดงผล 
การปฏิบติัให้เห็นอย่างชัดเจน เม่ือมีการลงบันทึกผลลพัธ์ทางการพยาบาลจะต้องช้ีให้เห็นถึง
แหล่งท่ีมาของเหตุการณ์นั้นๆได ้ซ่ึงทั้งน้ีตอ้งประกอบไปดว้ย การอธิบายจุดมุ่งหมายและขอ้มูล
พื้นฐาน ตอ้งอธิบายว่างานนั้นๆทาํอย่างไร ไดมี้การปรึกษากบัสหสาขาวิชาชีพอ่ืนหรือไม่ และมี
แผนกใดท่ีเก่ียวขอ้งบา้ง นอกจากน้ีตอ้งมีการใชเ้คร่ืองมือเพื่อประเมินผลลพัธ์และส่ิงท่ีมีผลกระทบ
ตามมาจากเหตุการณ์นั้นๆ  
   ความเก่ียวเน่ืองระหวา่งโครงสร้างและกระบวนการดูแลผูป่้วยตลอดทั้งผลลพัธ์
ท่ีเกิดข้ึนตอ้งมีการประเมินและติดตามอยูต่ลอดเวลา  ผลลพัธ์ทางการพยาบาลจะมองท่ีผลท่ีเกิดข้ึน
และส่ิงท่ีไม่เป็นไปตามท่ีตั้งไวซ่ึ้งข้ึนอยู่กบัโครงสร้างองค์กร กระบวนการทาํงานในทีมท่ีดูแล 
ดา้นสุขภาพ การบริหารจดัการในองคก์รและระบบการดูแลผูป่้วย  
   ผลลพัธ์ตอ้งมีการเปล่ียนแปลงอยูต่ลอดและกาํหนดขอบเขตอยา่งชดัเจนทั้งใน
ดา้นการพฒันาผลการปฏิบติังานและความตอ้งการท่ีจะพยายามประสบผลสาํเร็จในดา้นการพฒันา 
องค์กรตอ้งกาํหนดเกณฑ์พื้นฐานสําหรับท่ีจะใช้วดัผลและติดตามความคืบหน้าของการทาํงาน
ล่วงหนา้เปรียบเทียบกบัขอ้มูลพื้นฐานและเทียบเคียงกบัภายนอก องคก์รท่ีดึงดูดใจถูกคาดหวงัว่า
ตอ้งมีท่ีปรึกษาและผูน้าํท่ีกาํหนดในเร่ืองของคุณภาพการดูแลผูป่้วยและสร้างสรรคใ์นส่ิงแวดลอ้ม
เพื่อใหเ้กิดความปลอดภยัของกลุ่มคนทาํงานและสงัคมกลุ่มใหญ่  
  ศิริพร ตนัติพลูวินยั (2538) เสนอแนวคิดโรงพยาบาลดึงดูดใจ ดงัน้ี  

1. มุ่งเนน้การปฏิบติั กล่าวคือ เปิดโอกาสใหผู้ป้ฏิบติังานทุกคนแสดง 
ความสามารถออกมาอย่างเต็มท่ี การติดต่อส่ือสารเป็นไปแบบง่ายๆไม่มีพิธีรีตองมาก ทุกคนกลา้
ลองและกลา้เส่ียงท่ีจะทาํงานในรูปแบบท่ีแปลกใหม่ และหากไม่ไดผ้ลตามเป้าหมายท่ีวางไวก้จ็ะ 
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ไม่ถูกตาํหนิจากผูบ้งัคบับญัชา รูปแบบการบริหารจดัการเป็นไปแบบ MBWA (Management by 
walking about ) คือผูบ้ริหารระดบัสูงไดล้งเดินตรวจงาน พบปะกบัพนกังานระดบัล่างดว้ยตนเอง 
หากมีปัญหาอะไรท่ีควรแกไ้ขก็สามารถแกไ้ขไดต้รงจุด ไม่ตอ้งเสียเวลาเขียนรายงาน หรือตอ้งผา่น
ขั้นตอนท่ียุง่ยาก รูปแบบการทาํงานเป็นแบบ Chuncking คือการมี team work ท่ีดี ประสานงานดี 
ทุกคนมีความรู้ในงาน และยนิดีจะไปช่วยในท่ีต่างๆท่ีขอความช่วยเหลือไดโ้ดยไม่คิดวา่เป็นการเพ่ิม
งาน ทุกคนมีความรู้สึกว่าเคล่ือนไหวไดส้ะดวกในเวลาทาํงาน และก่อใหเ้กิดสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั 
หัวหน้าฝ่ายการพยาบาลมีการวางแผนท่ีชัดเจน ทุกคนเขา้ใจและสามารถนําไปปฏิบติัได้ และ
ผลงานท่ีออกมาเป็นผลงานของผูป้ฏิบติังานเสมอ นอกจากน้ียงัเปิดโอกาสให้พนักงานไดพ้ฒันา
ตนเอง  โดยการสอนให้รู้จักแก้ปัญหาและตัดสินใจในการทํางานด้วยตนเอง  หัวหน้าฝ่าย 
การพยาบาลจะใชเ้วลาไปตรวจตราพบปะกบักลุ่มพยาบาลในระดบัปฏิบติัการสมํ่าเสมอ เพื่อรับรู้
ปัญหา ผลงาน และเขา้ถึงไดง่้าย ทาํใหบ้รรยากาศการทาํงานเป็นไปดว้ยความราบร่ืน 

2. มีความใกลชิ้ดกบัผูรั้บบริการ กล่าวคือ มีการวางแผนงานกนัอยา่งรอบคอบใน 
การให้การรักษาพยาบาลผูป่้วยทุกคน จนทาํให้ผูป่้วยรู้สึกว่าได้รับการดูแลอย่างดี พยาบาลให้
ความสาํคญั เอ้ืออาทรห่วงใยสนใจในการดูแลผูป่้วย มีความรู้ความสามารถ ไม่เพียงแต่แผนกบริการ
พยาบาลแผนกเดียวเท่านั้นท่ีให้ความเอาใจใส่ดูแลผูป่้วย แผนกอ่ืนๆก็มีส่วนในการสร้างเสริมให ้
การดูแลผูป่้วยได้ถึงเป้าหมายท่ีวางไว  ้ทุกคนคาํนึงถึงคุณค่าของการให้บริการท่ีมีคุณภาพเสมอ  
มีการจดัอบรมภายในสมํ่าเสมอและต่อเน่ืองในเร่ืองลูกคา้สัมพนัธ์และการบริการ เพ่ือให้ผูป้ฏิบติังาน
ทุกคนไดเ้รียนรู้เทคนิคการใหบ้ริการตามความตอ้งการและความคาดหวงัจากผูป่้วย ผูบ้ริหารระดบัสูง
เขา้มามีส่วนร่วมในการปฏิบติังาน ให้ความสําคญักบัผูป้ฏิบติังาน และมีการประเมินผลการทาํงาน
อย่างมีระบบต่อเน่ือง หัวหน้าฝ่ายการพยาบาลสนับสนุนการศึกษาต่อในแขนงต่างๆเพื่อการพฒันา
ตนเองและพฒันางานท่ีทาํอยู่ สนับสนุนยกย่องผูท่ี้มีผลงาน มีการนําแนวคิดและหลักการของ 
การประกนัและควบคุมคุณภาพ (QA) มาใช ้เพ่ือแกไ้ขปรับปรุงการรักษาพยาบาลใหอ้ยูใ่นระดบัท่ีน่า
พอใจและป้องกันไม่ให้เกิดปัญหาข้ึนได้ โรงพยาบาลต่างมีจุดเด่นพิเศษเหนือโรงพยาบาลระดับ
เดียวกนั หรือมีความเป็นผูน้าํเช่น Primary nursing, Community health nursing , Case management 
system หรือ Computerized nursing information system  
  3. มีความเป็นอิสระในการทาํงาน มีความรู้สึกเป็นเจา้ของ กล่าวคือ ค่านิยมและ
ความคาดหวงัของผูบ้ริหารท่ีมีต่อพนักงานคือมีการกระตุ้นให้ทุกคนทาํงานได้อย่างอิสระใน
ขอบเขตของงานท่ีตนมีความรู้ความสามารถ พยาบาลระดบัปฏิบติัการสามารถตดัสินใจในการ
ทาํงานของตนเองได ้ทุกคนมีความรู้สึกวา่ฝ่ายบริหารใหค้วามเช่ือใจและสนบัสนุน พยาบาลมีความ
ภูมิใจ ศรัทธาในงานท่ีทาํ รู้สึกว่างานท่ีทาํมีคุณค่า รูปแบบการทาํงานท่ีเห็นไดช้ดัคือ การนาํเอา
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แนวคิดและวิธีการการควบคุมคุณภาพงานมาใช้ ทุกคนในแผนกมีส่วนร่วมในการสร้างงาน 
ประเมินผลงาน แก้ไขปรับปรุง และพฒันางานร่วมกันอย่างใกลชิ้ด พยาบาลอยู่ในฐานะเพ่ือน
ร่วมงานของแพทย ์ฝ่ายการพยาบาลมีสัมพนัธภาพท่ีดีและไดรั้บความร่วมมือและสนับสนุนจาก
แผนกต่างๆในโรงพยาบาลเป็นอยา่งดี 
  4. เพิ่มผลผลิตโดยอาศยัพยาบาลระดบัปฏิบติัการ กล่าวคือ ผูน้าํทางการพยาบาลมี
ความสามารถในการจูงใจให้พนักงานทาํงานกบัตนไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ ให้ความไวว้างใจใน
ความสามารถของผูใ้ตบ้งัคบับญัชา มีการนาํระบบขั้นความกา้วหนา้ทางวิชาชีพ (clinical ladder) 
มาใช้ การประเมินผลงานจะทาํกนัเองในระหว่างเพื่อนร่วมงาน ก่อนจะมีการเปล่ียนแปลงใดๆ 
หัวหน้าฝ่ายการพยาบาลจะจดัให้มีการประชุมช้ีแจงก่อนการเปล่ียนแปลงทุกคร้ัง ทุกคนทาํงาน
ร่วมกันเป็นทีม ให้การพยาบาลกับผูป่้วยอย่างเต็มท่ีผลผลิตของงานจึงปรากฏออกมาดีตามท่ี
คาดหวงั 
  5. สัมผสักบังานอยา่งใกลชิ้ดและความเช่ือมัน่ในคุณค่าเป็นแรงผลกัดนั กล่าวคือ 
ผูน้าํทางการพยาบาลเป็นผูป้ลูกฝัง เสริมสร้าง และทาํใหค่้านิยมขององคก์รปรากฏอยา่งเด่นชดั เป็น
บุคคลท่ีเขา้ถึงได ้เป็นผูท่ี้มีช่ือเสียงดีในระดบัชาติ มีกิจกรรมกบัองคก์รต่างๆเพ่ือเสริมสร้างคุณค่าใน
วิชาชีพใหป้รากฏ 
  6. ทาํแต่ธุรกิจท่ีมีความเช่ียวชาญและเก่ียวเน่ือง  เป็นหลกัการเดียวท่ีไม่ค่อยจะ
สอดคลอ้งกบัโรงพยาบาลดึงดูดใจ เพราะความอยู่รอดของโรงพยาบาลและองค์กรพยาบาลใน
ปัจจุบนัคือการเปล่ียนแปลงและการสร้างงานใหม่ให้เกิดข้ึนอยูเ่สมอ แทนท่ีจะทาํแต่งานท่ีมีความ
ชาํนาญแต่เพียงอยา่งเดียว 
  7. รูปแบบเรียบง่าย มีโครงสร้างการทาํงานไม่ซบัซอ้น มีการกระจายอาํนาจลงไป
ถึงผูป้ฏิบติังาน มีความยดืหยุน่ในการทาํงาน เปล่ียนแปลงไดทุ้กเวลาท่ีเห็นว่าสมควรและเหมาะสม 
มีความคิดในการสร้างงานใหม่ การทาํงานของพยาบาลในระดบัหวัหนา้ตึกจะไม่ยดึติดอยูก่บัวิธีการ
และรูปแบบการทาํงานแบบเก่า เปิดโอกาสให้พยาบาลรุ่นใหม่มีโอกาสใชค้วามรู้ความสามารถใน
การทาํงานอยา่งเตม็ความสามารถ 
  8. เขม้งวดและผอ่นปรนในเวลาเดียวกนั กล่าวคือ มีการเปิดโอกาสใหพ้นกังานทุก
คนมีอิสระ และมีความคล่องตวัในการปฏิบติังาน โดยเน้นคุณค่าของการทาํงานและการบริการ
อย่างมีคุณภาพโดยเคร่งครัด ความเขม้งวดในคุณค่าบางอย่างในองคก์รทาํให้คุณค่านั้นๆมีความ
ชัดเจนมากยิ่งข้ึนเม่ือพนักงานมองเห็นคุณค่าขององค์กรอย่างชัดเจนก็จะช่วยให้การทาํงานมี
ประสิทธิภาพมากข้ึน แต่ในขณะเดียวกันก็ผ่อนปรนให้พนักงานตดัสินใจทาํงานกนัเองอย่างมี
เอกภาพตามคุณค่าท่ีวางไวอ้ยา่งชดัเจน 
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ตารางท่ี 2.1 การเปรียบเทียบระหวา่ง Force of Magnetism 2002 และ Model component 2008 
 

Model 5 Components ( 2008) Forces of Magnetism ( 2002) 
ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง 
Transformational Leadership 
 

คุณภาพของภาวะผูน้าํทางการพยาบาล  
(Quality of Nursing Leadership) ( F #1) 
รูปแบบการบริหาร (Management Style ) ( F #3) 

การเสริมพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ี
ชดัเจน 
Structural Empowerment 
 

โครงสร้างองคก์ร (Organization Structure )  ( F #2) 
นโยบายดา้นบุคลากรและการจดัโปรแกรมสาํหรับ
บุคลากร (Personnel Policies and Programs) ( F #4) 
ชุมชนและองคก์รบริการสุขภาพ (Community and 
Health Care Organization ) ( F #10) 
ภาพลกัษณ์การพยาบาล  (Image of Nursing ) ( F #12) 
การพฒันาวิชาชีพ (Professional Development ) ( F #14) 

รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวชิาชีพ 
Exemplary Professional Practice 
 

ระบบใหก้ารพยาบาล 
(Professional Model of Care ) (F #5) 
การใหค้าํปรึกษา และมีแหล่งขอ้มูล  
(Consultation and Resources )  ( F #8) 
การมีเอกสิทธ์ิ(Autonomy) ( F #9) 
พยาบาลเปรียบเสมือนครู (Nurses as Teachers ) (F #11) 
ความสมัพนัธ์ระหวา่งสหสาขาวิชาชีพ  
(Interdisciplinary Relationships) (F #13) 

ความรู้ใหม่ นวตักรรม และการ
พฒันาดา้นต่างๆ 
(New Knowledge , Innovation ,  
and Improvements)   

การพฒันาคุณภาพ (Quality Improvement) (F #7) 

ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทาง 
การพยาบาล  
(Empirical Quality Results )   

คุณภาพการดูแลผูป่้วย (Quality of Care )  (F #6) 
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4. งานวจิยัทีเ่กีย่วข้อง 
 
 สําหรับวรรณกรรมและและงานวิจัยท่ีเก่ียวขอ้งน้ี ผูว้ิจัยนําเสนอวรรณกรรมและ
งานวิจยัท่ีเก่ียวกบัโรงพยาบาลดึงดูดใจ รวมทั้งปัจจยัท่ีทาํใหพ้ยาบาลลาออกจากงาน และการคงอยู่
ของพยาบาล ตลอดทั้งคุณลกัษณะและรูปแบบของการบริหารท่ีประสบความสาํเร็จ 
 งานวจัิยทีเ่กีย่วกบัโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
 Thomas J. Peter และ Waterman (1982) ไดท้าํการวิจยัคุณลกัษณะ 8 ประการเชิง 
การบริหารของบริษทัอเมริกนัท่ีประสบความสาํเร็จคือ 

1. มุ่งเนน้การปฏิบติั (a bias for action) บริษทัดีเด่นไดมุ่้งเนน้ปฏิบติัอยา่งจริงจงัใน 3  
เร่ืองดว้ยกนั คือ การทาํองคก์รใหค้ล่องตวั การทดลองปฏิบติั และการทาํระบบใหง่้าย 

2. มีความใกลชิ้ดกบัลูกคา้ (close to the customer) บริษทัดีเด่นไดใ้กลชิ้ดกบัลูกคา้ดว้ย 
การใชก้ลยุทธ์ดา้นบริการ คุณภาพ และความเช่ือถือ รวมทั้งความเป็นนักหาช่องว่างและการฟัง
ความเห็นของลูกคา้ 

3. มีความอิสระในการทาํงานและความรู้สึกเป็นเจา้ของกิจการ (autonomy and  
entrepreneur-ship) บริษทัไดใ้หค้วามมีอิสระในการทาํงานแก่พนกังาน ดว้ยการกระจายอาํนาจ 
การดาํเนินงานในขอบเขตท่ีกวา้งขวางข้ึน เพื่อกระตุน้ให้เกิดความรู้สึกว่ามีส่วนร่วมในการเป็น
เจา้ของกิจการ และไดพ้ยายามส่งเสริมสนบัสนุนพนกังานใหช่้วยกนัคิดคน้สินคา้หรือบริการแปลก
ใหม่อยูเ่สมอ รวมทั้งมีความอดทนต่อความลม้เหลวท่ีเกิดข้ึนจากการทดลองคิดคน้ส่ิงแปลกใหม่อีกดว้ย 
 4. เพิ่มผลผลิตโดยอาศยัพนกังาน (productivity through people) บริษทัดีเด่นไดถื้อว่า
พนักงานเป็นทรัพยากรท่ีมีค่าท่ีสุดขององค์การดว้ยการปฏิบติัให้พนักงานเห็นอย่างจริงจงั เช่น  
ให้เกียรติและความไวว้างใจแก่พนักงานทุกระดับ รวมทั้งได้ใช้มาตรการต่างๆในด้านบวกใน 
การส่งเสริมจิตใจพนักงานให้มีความกระตือรือร้นในการทาํงานอยู่ตลอดเวลา อนัเป็นผลทาํให้
บริษทัดีเด่นสามารถเพิ่มผลผลิตอยา่งเห็นไดช้ดั 
 5. สมัผสักบังานอยา่งใกลชิ้ดและความเช่ือมัน่ในคุณค่าเป็นแรงผลกัดนั(hands-on and 
value driven)ผูบ้ริหารของบริษทัดีเด่นจะลงมาสัมผสักบัการปฏิบติังานจริงๆมิใช่นัง่บริหารงานอยู่
แต่ในสํานักงานเท่านั้น และพยายามปลูกฝังพนักงานให้มีความเช่ือมัน่ในคุณค่าท่ีดี เพื่อให้เกิด
แรงผลกัดนัร่วมในการปฏิบติังานใหส้าํเร็จลุล่วงไปดว้ยดี 
 6. ทาํแต่ธุรกิจท่ีมีความเช่ียวชาญและเก่ียวเน่ือง (stick to the knitting) บริษทัดีเด่นจะ
เลือกทาํแต่เฉพาะธุรกิจท่ีตนเองมีความถนดัหรือเก่ียวเน่ืองกบัธุรกิจท่ีไดท้าํอยูเ่ท่านั้น เพราะมีความ
เช่ือวา่การทาํธุรกิจท่ีไม่เช่ียวชาญมีโอกาสท่ีประสบกบัความลม้เหลวไดม้าก และอาจ 
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กระทบกระเทือนธุรกิจเดิมท่ีไดด้าํเนินการมาดว้ยดีอยู่แลว้ จะสังเกตไดว้่าความคิดน้ีสวนทางกบั 
การพยายามทาํให้กิจการของบริษทัท่ีครอบคลุมกวา้งขวาง และอาศยัความไดเ้ปรียบในกิจกรรม
ขนาดใหญ่ หรือท่ีเรียกกนัวา่ economy of scales คือความเช่ือท่ีวา่ใหญ่กวา่กย็ิง่ทาํใหต้น้ทุนถูกกวา่ 
 7. รูปแบบเรียบง่ายธรรมดา พนกังานอาํนวยการหรือส่วนกลางมีจาํกดั (simple form 
and lean staff) บริษทัดีเด่น ไดจ้ดัองคก์ารของหน่วยงานในระดบับนดว้ยการใชรู้ปแบบโครงสร้าง
ท่ีมีความเรียบง่าย คือ สายงานท่ีจดัตามประเภทของสินคา้พร้อมกบัไดก้ระจายอาํนาจให้กบัแต่ละ
สายงานอยา่งเตม็ท่ี จึงทาํให้พนกังานอาํนวยการและเจา้หนา้ท่ีในสาํนกังานใหญ่มีจาํนวนนอ้ยไปดว้ย 
นอกจากน้ีบริษทัดีเด่นยงัมีความมุ่งมัน่อยา่งจริงจงัท่ีจะให้พนกังานทุกคนไดท้าํงานดา้นปฏิบติัการ
มากกวา่ดา้นอาํนวยการ 
 8. เขม้งวดและผอ่นปรนในเวลาเดียวกนั (simultaneous loose-tight properties) บริษทั
ดีเด่นได้เขม้งวดในการทาํให้พนักงานเกิดความศรัทธาและเช่ือมัน่ร่วมกันในคุณค่าของลูกคา้ 
คุณภาพของสินคา้และบริการการส่ือความแบบไม่มีพิธีรีตอง และการตอ้งคิดคน้ส่ิงแปลกใหม่ๆ 
เป็นตน้ ขณะเดียวกนัก็ไดผ้่อนให้พนักงานมีความอิสระในการทาํงานอย่างเต็มท่ี และไดใ้ชส่ิ้งท่ี
ผอ่นปรนไปใหก้ลบัมาควบคุมการทาํงานของพนกังานดว้ยการมีวินยัในการทาํงานดว้ยตนเองแทน 
 McClure และคณะ (1983) ไดท้าํการศึกษาโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจใหพ้ยาบาลอยากเขา้
มาปฏิบติังาน และสามารถทาํให้พยาบาลคงอยู่ในองค์กรได้อย่างมีความสุข จากโรงพยาบาล
ทั้งหมด 41 โรงพยาบาล รูปแบบงานวิจยัเป็นงานวิจยัเชิงคุณภาพ โดยผูใ้หข้อ้มูลเป็นพยาบาลระดบั
ปฏิบติัการและผูบ้ริหารทางการพยาบาลท่ีสมคัรใจเขา้ร่วมการวิจยั โดยใชค้าํถามหลกัท่ีว่า อะไรท่ี
ทาํให้โรงพยาบาลท่ีท่านทาํงานอยู่เป็นสถานท่ีท่ีดีสําหรับการปฏิบติังานของพยาบาล ผลการวิจยั
พบวา่ โรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจมีลกัษณะท่ีสาํคญัภายในองคก์ร 3 ประเดน็ ดงัน้ี 
 1. การบริหารจดัการ (Administration) 
  1.1 รูปแบบการบริหารจดัการ (Management style)ในโรงพยาบาลดึงดูดใจเป็น
ลกัษณะของการมีส่วนร่วมในการบริหาร ซ่ึงเช่ือว่าจะทาํใหป้ระสบผลสาํเร็จภายในองคก์ร รวมทั้ง
ผูร่้วมงานทุกระดบัมีส่วนร่วมในการเป็นคณะกรรมการทาํงาน และการวางแผนพฒันา มีการรับฟัง
ซ่ึงกนัและกนั มีการส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ รับฟังความคิดเห็นและนาํมาปรับปรุง มีการส่งต่อ
ขอ้มูลท่ีชดัเจนและมีช่องทางการส่ือสารท่ีดี เช่นมีการประชุมผูร่้วมงาน มีจดหมายหรือข่าวสารจาก
แผนกหรือโรงพยาบาล ผูน้าํทางการพยาบาลสามารถเขา้ถึงไดง่้าย เป็นแบบอย่างท่ีดี มีการตรวจ
เยี่ยมตามแผนกต่างๆ ผูน้าํทางการพยาบาลควรเป็นส่วนหน่ึงของผูบ้ริหารระดบัสูงในโรงพยาบาล 
สร้างความเช่ือมัน่ใหเ้กิดข้ึน 
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  1.2 คุณภาพของความเป็นผูน้าํ (Quality of Leadership) เป็นตวัช้ีในเร่ืองผลสาํเร็จ
ของการว่าจา้งและการคงอยูข่องพยาบาล หวัหนา้งาน ควรมีความสามารถและมีคุณภาพในงานเชิง
วิชาชีพ มีความรู้ในงาน และมีความเป็นตวัของตวัเอง ไดรั้บการยอมรับจากทั้งผูน้าํทางการพยาบาล
และพยาบาล มีประสบการณ์ในการบริหารจดัการบุคลากรท่ีรับผิดชอบ ให้การสนบัสนุนบุคลากร 
จดัหาเร่ืองมืออุปกรณ์ทางการแพทยใ์หพ้อเพียง ใหค้วามร่วมมือกบัทีมสหสาขาวิชาชีพอ่ืนๆ 
   - พยาบาลผูจ้ดัการ (Nursing Managers) มีความรู้ความเช่ียวชาญในงาน 
ดา้นคลินิก เป็นแหล่งขอ้มูลหรือผูใ้ห้คาํแนะนาํท่ีดีแก่ลูกนอ้ง โรงพยาบาลดึงดูดใจให้ความสาํคญั
กบัผูจ้ดัการระดบักลาง ท่ีตอ้งมีการจดัโปรแกรมการเรียนรู้ท่ีสาํคญัใหอ้ยา่งต่อเน่ือง 
   - ผูน้าํทางการพยาบาล (Nursing Directors) เป็นผูท่ี้ดูแลฝ่ายการพยาบาล 
ทั้งหมด แสดงถึงการพฒันาของพยาบาลในสถานการณ์ต่างๆ มีความรู้เชิงวิชาชีพ มีความคิดเห็นใน
มุมกวา้งและปรับความรู้จากภายนอกให้ใชใ้นหน่วยงานของตนได ้สามารถจูงใจและสร้างการคง
อยูข่องพยาบาลผูจ้ดัการ เป็นผูน้าํในการจดัการเก่ียวกบัส่ิงแวดลอ้มเพ่ือเป็นท่ีดึงดูดใจของบุคลากร
ทางการพยาบาล 
  1.3 โครงสร้างองคก์ร (Organization structure) ตาํแหน่งและบทบาทของหวัหนา้
ฝ่ายการพยาบาลเป็นตาํแหน่งท่ีกาํหนดให้อยู่ในทีมบริหารระดบัสูงของโรงพยาบาล มีอาํนาจใน 
การตดัสินใจ มีส่วนร่วมในการกาํหนดทิศทางการบริหารและนโยบายต่างๆของโรงพยาบาล 
กระจายอาํนาจไปยงัแผนกต่างๆ ให้โอกาสในการวางแผนการใช้จ่าย และส่งเสริมการพฒันา
บุคลากร มีความยดืหยุน่ในการจดัตารางเวร มีการกระตุน้ในการพฒันาการดูแลผูป่้วยและเป็นแหล่ง
ความรู้ท่ีสําคญั มองทั้งความตอ้งการของผูป่้วยและบุคลากร มีการเปล่ียนแปลงทั้งองคก์ร มีการ
มอบความรับผิดชอบในแต่ละระดบั มีตวัแทนของพยาบาลในคณะกรรมการต่างๆในโรงพยาบาล 
พยาบาลเป็นสมาชิกของฝ่ายบริหารทางการแพทย ์มีการปฏิบติัตามมาตรฐานการรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล มีคณะกรรมการท่ีร่วมกนัทาํงานในดา้นระบบการว่าจา้ง การวิจยัทางการพยาบาล 
การใหค้าํแนะนาํผูป่้วย ความกา้วหนา้ทางวิชาชีพ และใหค้วามรู้ในงานท่ีปฏิบติั  
  1.4 อตัรากาํลงั (Staffing) มีอตัรากาํลงัท่ีเพียงพอ ตารางเวรในการทาํงานมีความ
ยืดหยุ่น พยาบาลมีส่วนร่วมในการจดัอตัรากาํลงั พยาบาลมีคุณภาพ เป็นส่วนหน่ึงขององค์กร 
อตัราส่วนของพยาบาลวิชาชีพและไม่ใช่พยาบาลวิชาชีพเหมาะสม มีการพยายามในการปรับความรู้
เพื่อใหสู้งข้ึน มีความรู้และทกัษะทางการพยาบาล อตัราส่วนของพยาบาลต่อผูป่้วยเหมาะสม 
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  1.5 นโยบายฝ่ายบุคคลและโปรแกรมต่างๆ (Personnel policies and program)  
ให้มุมมองในเร่ืองเงินเดือนและสวสัดิการตอ้งไม่แตกต่างจากโรงพยาบาลอ่ืนในระดบัเดียวกนั  
การว่าจา้งท่ีเหมาะสมกับตารางการทาํงาน มีการแลกเปล่ียนเวรน้อย มีความยืดหยุ่นในการจดั 
ตารางเวร จดัหาท่ีพกัอาศยัใหอ้ยา่งเหมาะสม และมีโอกาสในการเล่ือนตาํแหน่ง มีบนัได 
ความกา้วหนา้ทางวิชาชีพท่ีชดัเจน  
 2. การปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ (Professional practice) 
  2.1 คุณภาพของการดูแลผูป่้วย (Quality of patient care) พยาบาลมีการให ้
การพยาบาลท่ีมีคุณภาพ ครอบครัวและผูป่้วยมีส่วนร่วมในการวางแผนการดูแล มีมาตรฐานทาง 
การพยาบาลท่ีชัดเจน รูปแบบการให้บริการเชิงวิชาชีพเหมาะสม เช่น มีพยาบาลเจ้าของไข้, 
ครอบครัวเป็นจุดศูนยก์ลาง, การพยาบาลองคร์วม ซ่ึงพยาบาลตอ้งมีอาํนาจในการดูแลผูป่้วยในแต่
ละกลุ่ม พยาบาลตอ้งเป็นผูป้ระสานงานในการดูแลผูป่้วย  พยาบาลมีเอกสิทธ์ในตนเอง มีเป้าหมาย 
และติดตามผลการปฏิบติังาน อยา่งต่อเน่ือง พยาบาลมีความรับผดิชอบและเอกสิทธ์ในการตดัสินใจ
และการดูแลผูป่้วย มีท่ีปรึกษาและแหล่งขอ้มูล 
  2.2 บทบาทครูผูส้อน (Teaching) มีการเรียนรู้และการสอนงานสาํหรับพยาบาลเพื่อ
เพิ่มคุณภาพทางการพยาบาล พยาบาลทุกคนมีส่วนร่วม มีการแนะนาํความรู้ใหผู้ป่้วย มีส่วนร่วมใน
โปรแกรมการเรียนรู้ต่างๆ เป็นผูใ้หค้าํแนะนาํและสอนงานใหน้กัเรียนพยาบาลและพยาบาลจบใหม่ 
มีการสอนเพ่ือเพิ่มความสามารถ ผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีการพฒันามาตรฐานการเรียนรู้ จดัการ
ฝึกอบรม เพื่อเพิ่มสมรรถนะทางวิชาชีพให้แก่พยาบาลภายในองคก์ร ส่งเสริมให้เกิดบรรยากาศ 
การเรียนรู้โดยรูปแบบการสอนท่ีหลากหลาย 
  2.3 ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล (Image of nursing) ตอ้งมีความเป็นวิชาชีพ 
มีความสามารถ และน่าเช่ือถือ พิสูจน์ไดว้่ามีคุณค่า มีความคิดในเชิงบวกกบัผูบ้ริหาร ผูป่้วย และ
สังคมโดยร่วม และให้ความสําคัญในความเป็นพยาบาล มีการติดต่อส่ือสารท่ีดีกับแผนกอ่ืน  
มีสัมพนัธภาพท่ีดี แพทยค์วรยกยอ่งความเห็นของพยาบาลและยอมรับในฐานะวิชาชีพ แพทยแ์ละ
พยาบาลมีสัมพนัธภาพท่ีเอาใจใส่ซ่ึงกันและกัน มีการสนับสนุนจากฝ่ายพยาบาลและผูบ้ริหาร
โรงพยาบาล ในโรงพยาบาลดึงดูดใจแพทยจ์ะรับรู้และยอมรับคุณค่าของพยาบาลว่าเป็นผูร่้วม
วิชาชีพ ไม่ใช่เป็นเพียงผูช่้วย ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีจะช่วยส่งเสริมสมัพนัธภาพท่ีดีต่อกนั 
 3. การพฒันาทางดา้นวิชาชีพ (Professional Development) 
  3.1 มีการปฐมนิเทศก่อนเร่ิมงาน (Orientation) การปฐมนิเทศจะมีผลต่อการคงอยู ่
มีผูค้อยแนะนาํช่วยเหลือในการทาํงานโดยเป็นแบบอย่าง และสอนงานให้ การปฐมนิเทศควรใช้
เวลาเป็นเดือน ช้ีแนะพยาบาลท่ีจบใหม่ใหรู้้จกัรับผดิชอบและเร่ิมตน้การปฏิบติังานทางการพยาบาล 
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  3.2 มีการสอนงานอยา่งต่อเน่ือง (Inservice/Continuousing Education)  
มีการแนะนาํในระบบงาน  การปฏิบติัในงานและใหค้วามรู้อยา่งต่อเน่ืองในการปฏิบติังานในแต่ละ 
หน่วยงาน เป็นการศึกษาจากประสบการณ์การทาํงาน เรียนรู้เฉพาะบุคคล มีการแลกเปล่ียน 
ประสบการณ์ทางวิชาชีพ 
  3.3 มีการส่งเสริมการเรียนรู้ (Formal education) มีความยืดหยุน่ของตารางเวลา 
สําหรับผูท่ี้ตอ้งการศึกษาต่อมีการสนับสนุนในเร่ืองค่าใชจ่้ายเพ่ือใชใ้นการปรับความรู้ให้สูงข้ึน  
มีการใหทุ้นการศึกษา 
  3.4 มีความกา้วหนา้ทางวิชาชีพ (Career Development) ใหค้วามสนใจในเร่ืองของ
ความกา้วหนา้ทางวิชาชีพ บนัไดทางวิชาชีพซ่ึงข้ึนอยูก่บัความสามารถในแต่ละบุคคล แต่ละระดบั 
มีโปรแกรมการเรียนรู้ทั้งทางคลินิกและทางการบริหารจดัการ และมีการวางแผนการเรียนรู้อย่าง
ต่อเน่ือง มีผูช้าํนาญเฉพาะทางแต่ละระดบั มีความเป็นผูน้าํทางการพยาบาล  มีโอกาสกา้วหนา้จาก
ดา้นการพยาบาลสู่การบริหารจดัการ มีการปรับตาํแหน่งหรือโยกยา้ยตามความเหมาะสม การพฒันา
ดา้นการบริหารควรให้ความสําคญักบัผูจ้ดัการระดบักลางท่ีมีคุณภาพ มีการวิจยัทางการพยาบาล 
และศึกษาเก่ียวกบัการพยาบาล ในบางโรงพยาบาลเขา้ร่วมการวิจยักบัหน่วยงานทางการศึกษา  
 Kramer and Schmalenberg (2001) อา้งใน Critical Care Nurse ,2009 จากการศึกษาใน
พยาบาลจาํนวน 279 คน ซ่ึงทาํงานในโรงพยาบาลดึงดูดใจ (magnet hospital) 14 แห่ง พบว่ามี
สัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างแพทยแ์ละพยาบาลมากกว่าโรงพยาบาลท่ีไม่ใช่โรงพยาบาลดึงดูดใจ 
องคป์ระกอบหลกัท่ีสาํคญัของสัมพนัธภาพท่ีดีในโรงพยาบาลดึงดูดใจคือ 80 % เป็นลกัษณะของ
เพื่อนร่วมงานและการให้ความช่วยเหลือซ่ึงกนัและกนั นอกจากน้ียงัมีลกัษณะของการสอนงาน 
พบว่าลกัษณะของความสัมพนัธ์แบบเพื่อนแปลกหน้าหรือเป็นปรปักษ์ต่อกนัมีน้อย ในส่วนของ
แผนกผูป่้วยหนกัวิกฤติพบว่าสัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างแพทยแ์ละพยาบาลดีกว่าแผนกอายุรกรรม-
ศลัยกรรม นอกจากน้ียงัพบว่ามีปฏิสัมพนัธ์ระหว่างสหสาขาวิชาชีพอ่ืนเพื่อพฒันาคุณภาพการ
ให้บริการท่ีเพ่ิมข้ึนในโรงพยาบาลท่ีเป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจ แพทยใ์ห้โอกาส พยาบาลมีเอกสิทธ์
ในการทาํงาน 
 Upenieks (2003) ไดศึ้กษาความสัมพนัธ์ระหว่างองคก์รท่ีมีลกัษณะดึงดูดใจ ภาวะผูน้าํ 
และความพึงพอใจในการทาํงานของพยาบาลเพื่อหาระดบัความพึงพอใจในการทาํงานและการให้
อาํนาจแก่พยาบาลโดยทาํการเปรียบเทียบระหว่างโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ (magnet hospital) และ
โรงพยาบาลท่ีไม่ใช่โรงพยาบาลดึงดูดใจ (non-magnet hospital) แบ่งการศึกษาออกเป็นการวิจยัเชิง
ปริมาณในกลุ่มตวัอยา่งพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานและพยาบาลระดบัประกาศนียบตัร จาํนวน 305 
คนซ่ึงปฏิบัติงานในแผนกอายุรกรรม/ศัลยกรรม และการวิจัยเชิงคุณภาพโดยกลุ่มตัวอย่าง
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ประกอบดว้ยผูน้าํทางการพยาบาล 16 คน จาก 4 โรงพยาบาล โดย 7 คนทาํงานในโรงพยาบาลท่ี
ดึงดูดใจในขณะท่ี 9 คนทาํงานในโรงพยาบาลท่ีไม่ใช่โรงพยาบาลดึงดูดใจ ผลการศึกษาพบว่าความ
พึงพอใจในการปฏิบัติงาน ความขัดแยง้ในการทาํงาน มีความสัมพนัธ์อย่างมีนัยสัมพนัธ์กับ
ประสิทธิภาพของผูน้ําและการสนับสนุนการปฏิบติังานของพยาบาล โดยพยาบาลท่ีทาํงานใน
โรงพยาบาลดึงดูดใจมีระดบัความพึงพอใจในการทาํงานและการให้อาํนาจในการทาํงานสูงกว่า 
โดยระดบัความแตกต่างของการใหอ้าํนาจและคะแนนความพึงพอใจในงานประกอบดว้ย การเขา้ถึง
ผูน้าํทางการพยาบาลไดง่้าย ผูน้าํทางการพยาบาล 
 Parson และ Stonestreet (2004) ไดท้าํการศึกษาโดยการทาํ focus group ของพยาบาล
วิชาชีพในอเมริกาจาํนวน 60 คน จาก 6 แผนก เก่ียวกบัปัจจยัท่ีสามารถดึงดูดให้พยาบาลคงอยู่ใน
องค์กร  ผลการศึกษาพบว่า ปัจจัยท่ีสามารถดึงดูดให้พยาบาลคงอยู่ในองค์กรได้ คือ  เ ร่ือง
ค่าตอบแทน สัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างแพทยก์บัพยาบาล การไดรั้บการสนบัสนุนและคาํแนะนาํจาก
ผูบ้ริหาร สัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างผูร่้วมงาน การไดก้ารช่วยเหลือเม่ือเกิดปัญหา และความมัน่คงใน
การคงอยูข่ององคก์ร 
 Upenieks (2005) ไดศึ้กษาการบริหารทางการพยาบาลโดยใชรู้ปแบบโรงพยาบาล
ดึงดูดใจ เพื่อดึงดูดใจและธาํรงบุคลากรในแผนกฉุกเฉิน โดยรูปแบบท่ีใชป้ระกอบดว้ย  
 1. ดา้นการบริหารจดัการ องคก์รพยาบาลให้การสนบัสนุนและเนน้การบริหารแบบมี
ส่วนร่วม โครงสร้างขององคก์รมีการกระจายอาํนาจ มีบุคลากรทางการพยาบาลท่ีเพียงพอ มีการจดั
ตารางเวรท่ียดืหยุน่ มีการพฒันาความเช่ียวชาญทางคลินิก มีโอกาสกา้วหนา้ในทางวิชาชีพ  
 2. การปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ ไดแ้ก่ รูปแบบในการดูแลผูป่้วย ความเป็นอิสระและมี
เอกสิทธ์ิทางวิชาชีพ มีความเช่ียวชาญในการปฏิบติังาน  
 3. การพฒันาเชิงวิชาชีพ ไดแ้ก่ มีการวางแผนในการพฒันาตนเอง ส่งเสริมการศึกษา
อยา่งต่อเน่ือง มีบนัไดวิชาชีพท่ีชดัเจน มีการพฒันาเชิงการจดัการ 
 ผลการศึกษาพบว่าลักษณะองค์กรโรงพยาบาลในแผนกฉุกเฉินท่ีศึกษามีลักษณะ 
การกระจายอาํนาจ เน้นการมีส่วนร่วมในการตดัสินใจและในการจดัการ มีระบบการส่ือสารท่ีดี
ระหว่างผูน้าํทางการพยาบาลและพยาบาลระดบัปฏิบติัการ รูปแบบโรงพยาบาลดึงดูดใจช่วยให้
พยาบาลวิชาชีพมีความเป็นอิสระ และองคก์รมีการเสริมสร้างพลงัอาํนาจให้ผูป้ฏิบติังาน ทาํให้มี
มาตรฐานในการดูแลผูป่้วย เพิ่มระดบัความพึงพอใจและสามารถธาํรงบุคลากรในแผนกฉุกเฉินไวไ้ด ้
 Susan R. Lacey และคณะ (2007) ไดท้าํการวิจยัเร่ืองการสนบัสนุนทางการพยาบาล,  
ภาระงาน, และความมุ่งมัน่ตั้งใจท่ีจะอยูท่าํงานในโรงพยาบาล Magnet (Magnet Hospitals),  
โรงพยาบาลท่ีกาํลงัดาํเนินการในการเป็น Magnet (Magnet - Aspiring Hospitals) และใน 
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โรงพยาบาลท่ีไม่ใช่ Magnet (Non-Magnet Hospitals) ผลการวิจยัพบว่า จากการวิจยัในพยาบาล
จาํนวน 3,337 คนพบว่า พยาบาลใน Magnet Hospitals มีคะแนนท่ีดีกว่าในทุกดา้นอยา่งมีนยัสาํคญั
ทางสถิติ รองลงมาพบใน Magnet - Aspiring Hospitals โดยในการวิจยัคร้ังน้ี ศึกษาในเร่ืองของ  
การสนับสนุนการทาํงานจากหัวหน้างาน, การสนับสนุนการทาํงานจากเพ่ือนร่วมงาน,  
การสนบัสนุนการทาํงานจากหน่วยงาน, ภาระงาน, ความตั้งใจในการท่ีจะอยู ่และความพึงพอใจ
ของพยาบาล 
 ดนัย  เทียนพุฒ และคณะ (2541) ได้ศึกษาเร่ืองทิศทางและบทบาทการบริหาร
ทรัพยากรบุคคลในทศวรรษหนา้ โดยเกบ็รวบรวมขอ้มูลโดยใชเ้ทคนิคการวิจยัแบบเดลฟาย (Delphi 
Technic) ผลการวิจยัพบว่ากิจกรรมดา้นการบริหารทรัพยากรบุคคลต่อไปน้ี จะมีความสําคญัต่อ
ธุรกิจ ทั้งน้ีรวมทั้งธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนดว้ยเช่นกนั โดยคาดว่าจะมีการเปล่ียนแปลงมากข้ึนใน
อีก 10 ปีขา้งหนา้ คือปี พ.ศ. 2550 ดงัน้ี 
 1. การดึงดูดใจและการคดัเลือกคนท่ีเหมาะสมท่ีสุดใหเ้ขา้มาทาํงานในองคก์ร 
 2. การพฒันาทกัษะและความสามารถของกาํลงัคนในองคก์ร 
 3. การออกแบบรางวลัจูงใจเพ่ือให้สร้างผลงานท่ีมีคุณค่าสูงสุดกบัองคก์ร เช่น การให้
ค่าตอบแทนความสามารถ การให้โบนัสตามผลงาน การให้รางวลักับทีมงานท่ีมีการปรับปรุง
ระบบงาน 
 4. กาํหนดใหก้ลยทุธ์และนโยบายดา้นกาํลงัคน รวมทั้งความตอ้งการกาํลงัคนเป็นเร่ือง
หลกัการบริหารองคก์ร 
 5. องคก์รดูแลและจดัทาํการพฒันาอาชีพของพนกังาน (Career Planning Development) 
ใหต้รงกบังานและระดบัความสารถของพนกังานแลผูบ้ริหาร (เนน้การเติบโตในอาชีพ) 
 6. จดัทาํระบบขอ้มูลท่ีถูกตอ้งและมีประสิทธิภาพ 
 7. การปรับปรุงและออกแบบระบบค่าตอบแทนและประโยชน์เพิ่มให้พนักงาน 
เพ่ือให้ทนักบัการเปล่ียนแปลงของธุรกิจ เช่น การปรับวิสัยทศัน์ การร้ือปรับระบบงาน การใชง้าน
ของสายงานธุรกิจหลกั 
 8. กาํหนดให้มี การให้คาํปรึกษา แก่พนกังาน ดา้นอาชีพ การดาํเนินชีวิต การปรับตวั
เขา้กบัองคก์รและสงัคม 
 9. ริเร่ิมการพฒันาวฒันธรรมในองคก์ร เช่น วิธีการทาํงาน รูปแบบการบริหาร คุณค่าท่ี
องคก์รยดึถือใหส้อดคลอ้งกบัวิสยัทศัน์ใหม่ขององคก์ร 
 10. จดัทาํโปรแกรมการปรับปรุงอยา่งต่อเน่ือง (Continuous Improvement) 
 11. การท่ีพนกังานไดม่ี้ส่วนร่วมในการริเร่ิม วางแผนธุรกิจ และพฒันากลยทุธ์องคก์ร 
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 12. การสร้างหลกัประกนัดา้นความปลอดภยั และสุขภาพอนามยัในการทาํงานให้แก่
พนกังาน 
 13. การสร้างใหเ้กิดทีมการเรียนรู้ และองคก์รแห่งการเรียนรู้ 
 14. การวดัผลในส่ิงท่ีไม่ใช่ตวัเงิน (Non Finance) จะมีมากข้ึนในองคก์ร เช่น ทศันคติ
ต่อการทาํงาน การสร้างบรรยากาศในการทาํงานเป็นทีม การแบ่งปันขอ้มูลข่าวสาร 
 15. สร้างระบบการส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพในองคก์ร 
 สุพตัรา  มะปรางหวาน (2547) ไดท้าํการวิจยัเพื่อศึกษาอนาคตภาพองคก์ารพยาบาล 
โรงพยาบาลเอกชนในช่วงพุทธศกัราช 2550-2554 โดยใชเ้ทคนิค Ethnographic Delphi Future 
Research (EDFR) ผลการวิจยัท่ีไดส้ามารถนาํไปใชเ้ป็นแนวทางในการบริหารจดัการ และพฒันา
รูปแบบการพยาบาลเพ่ือใหเ้กิดประสิทธิภาพโดยสรุปผลไดท้ั้งหมด 5 ดา้นดงัน้ี  

1. ดา้นโครงสร้างองคก์ารและการบริหารองคก์าร ควรผสมผสานระหวา่งแบบ 
เมตริกซ์ (Matrix) และแบบแบนราบ (Flat) ส่วนการบริหารงาน องคก์ารควรมีการสร้างเสริมภาวะ
ผูน้าํและพลงัอาํนาจแก่บุคลากรเพ่ือใหเ้กิดทีมงานท่ีมีประสิทธิภาพ 
 2. การบริหารทรัพยากรบุคคล ควรมีการประสานความร่วมมือกับสถานศึกษา
พยาบาลในการสรรหา การคดัเลือก และการพฒันาบุคลากร ส่วนการประเมินผลการปฏิบติังาน  
ใชก้ารประเมินแบบ 360 องศา 
 3. การบริหารความปลอดภยัของบุคลากรและผูใ้ชบ้ริการ มีการประกนัความเส่ียงใน
การปฏิบติังานใหแ้ก่บุคลากร และการบริหารความปลอดภยัของผูใ้ชบ้ริการ มีระบบความปลอดภยั
ตามมาตรฐานสากล 
 4. ระบบสารสนเทศทางการพยาบาล  นําสารสนเทศมาใช้ในระบบบันทึกทาง 
การพยาบาล การบริหารการพยาบาล การบบริหารทรัพยากรบุคคล และการส่ือสารภายในองคก์าร 
 5. รูปแบบบริการพยาบาล มีลกัษณะการบริการพยาบาลท่ีทนัสมยั ให้บริการเชิงรุก 
เตรียมความพร้อมในการให้บริการแก่ผูใ้ช้บริการชาวต่างชาติ และพฒันาบริการพยาบาลให้ได้
มาตรฐานในระดบัสากล 
 สุภาณี  คงชุม (2550) ไดท้าํการศึกษาลกัษณะโรงพยาบาลดึงดูดใจพยาบาลวิชาชีพ
ระดับปฏิบัติการให้คงอยู่ในงานอย่างมีความสุข โดยใช้เทคนิค EDFR โดยมีผูใ้ห้ข้อมูลคือ
ผูเ้ช่ียวชาญจาํนวน 23 คน เพื่อเป็นแนวทางในการจดัรูปแบบโรงพยาบาล และองค์กรพยาบาล
ภายในโรงพยาบาลของไทยให้สามารถดึงดูดใจพยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการใหค้งอยูใ่นงานได ้
ผลการวิจยัพบวา่ 
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 1. ดา้นการบริหารบุคลากรพยาบาล 
  1.1 การสรรหาและการคัดเลือก ประกอบด้วย 2 ข้อย่อยซ่ึงเป็นลักษณะของ
โรงพยาบาลดึงดูดใจท่ีผูเ้ช่ียวชาญมีความคิดเห็นสอดคลอ้งกนัว่ามีความสาํคญัมากท่ีสุดทั้ง 2 ขอ้ คือ 
มีวิธีการสรรหาพยาบาลวิชาชีพท่ีมีความสามารถสอดคลอ้งกบัความตอ้งการขององคก์รและกาํหนด
เกณฑก์ารคดัเลือกดว้ยวิธีการสมัภาษณ์และการทดสอบความรู้ 
  1.2 การจดัอตัรากาํลงั ประกอบดว้ยจดัอตัรากาํลงัให้เหมาะสม และสอดคลอ้งกบั
ประเภทของผูป่้วยซ่ึงไดจ้ากการคาํนวณภาระงาน มีการวางแผนอตัรากาํลงัของพยาบาลสาํรองไว้
ในกรณีฉุกเฉิน การจดัตารางเวรการทาํงานตอ้งคาํนึงถึงความเหมาะสมของประสบการณ์ อาย ุ
ความสามารถ และเหตุผลจาํเป็นทางครอบครัว พยาบาลวิชาชีพสามารถแลกเวรไดใ้นกลุ่มพยาบาล
ระดบัเดียวกนั  และจดัอตัรากาํลงัเพื่อใชท้กัษะแบบผสมผสาน โดยกาํหนดอตัราส่วนใหมี้พยาบาล
วิชาชีพปฏิบติังานในแต่ละเวรร้อยละ 80 ข้ึนไปมีความสาํคญัมากท่ีสุด 
  1.3 การพฒันาบุคลากร ควรมีการสนบัสนุนบุคลากรไปศึกษาดูงานในสถาบนัท่ีดี
เลิศทางการบริการพยาบาล จดันิเทศพยาบาลวิชาชีพในเร่ืองสิทธิประโยชน์ของพยาบาลท่ีเขา้มา
ทาํงานในโรงพยาบาล พฒันาบุคลากรพยาบาลให้ปฏิบติังานตามความคาดหวงัของผูรั้บบริการ  
มีการพฒันาพฤติกรรมการบริการ มีการกาํหนดบนัไดวิชาชีพอย่างชดัเจน ทั้งสายการบริหารและ
สายบริการ และมีการแจ้งให้ทราบ สนับสนุนการนําเสนอผลงานของพยาบาลวิชาชีพระดับ
ปฏิบติัการทั้งในและนอกหน่วยงาน มีระบบพี่เล้ียง มีการส่งเสริมเร่ืองการเรียนต่อมีความสําคญั 
มากท่ีสุด 
  1.4 การบริหารจดัการค่าตอบแทนและสิทธิประโยชน์ ประกอบดว้ย เนน้นโยบาย
ค่าตอบแทนและสิทธิประโยชน์ของพยาบาลเป็นนโยบายสาํคญั ศึกษาความตอ้งการดา้นสวสัดิการ
ของบุคลากรพยาบาล มีท่ีพกัอาศยัสําหรับพยาบาลท่ีปลอดภยั สะอาด และสะดวกสบายเพียงพอ  
อยู่ใกลท่ี้ทาํงาน มีโบนัสประจาํปี กาํหนดเงินเดือน ค่าจา้ง ค่าตอบแทนท่ีทดัเทียมวิชาชีพอ่ืนใน
โรงพยาบาลและเทียบเคียงกับวิชาชีพพยาบาลในโรงพยาบาลระดับเดียวกัน มีสวัสดิการ 
การรักษาพยาบาลท่ีเหมาะสมมีความสาํคญัมากท่ีสุด 
  1.5 การประเมินผลการปฏิบัติงาน ประกอบด้วยมีเกณฑ์การประเมินผลของ
พยาบาลวิชาชีพในทุกแผนกท่ีชัดเจน ผลการประเมินมีความยุติธรรม โปร่งใส ตรวจสอบได ้ 
การเล่ือนขั้น เล่ือนเงินเดือน หรือการพิจารณาให้ความดีความชอบสอดคลอ้งกบัคะแนนท่ีไดจ้าก
การประเมินผลการปฏิบัติงานเป็นรายบุคคล และมีการให้ขอ้มูลป้อนกลับเชิงสร้างสรรค์กับ
พยาบาลระดบัปฏิบติัการเป็นรายบุคคลมีความสาํคญัมากท่ีสุด 
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 2. ดา้นการจดัการและพฒันาองคก์รพยาบาล/โรงพยาบาล 
  2.1 อาคารและสถานท่ี ประกอบดว้ยมีอาคารและสถานท่ีทาํงานท่ีมีความปลอดภยั
ทั้งกบับุคลากรและทรัพยสิ์น หอผูป่้วยมีอุปกรณ์และเคร่ืองมือแพทยเ์หมาะสมกบัความตอ้งการใช้
ในการดูแลผูป่้วย หอผูป่้วยสะอาด ผูป้ฏิบัติงานมีโอกาสแสดงความคิดเห็นในการปรับปรุง
หน่วยงานของตน ภายในหอผูป่้วยมีห้องสําหรับให้พยาบาลไวผ้่อนคลายจากการปฏิบัติงาน  
ตลอดจนมีห้องพกัสาํหรับเจา้หนา้ท่ีพยาบาลหรือญาติสายตรงเม่ือตอ้งนอนรักษาในโรงพยาบาลมี
ความสาํคญัมากท่ีสุด 
  2.2 โครงสร้างองค์กรพยาบาล ประกอบด้วย มีความเป็นเอกภาพทัดเทียมกับ
วิชาชีพอ่ืน มีโครงสร้างผสมผสานระหว่างแนวด่ิงและแนวราบอย่างเหมาะสมและสะดวกแก่ 
การบริหาร มีการปรับหรือเพิ่มโครงสร้างการบริหารเพื่อรองรับความกา้วหนา้ของพยาบาล มีสาย
การบงัคบับญัชานอ้ยกว่าหรือเท่ากบั 3 ลาํดบัชั้น มีหน่วยงานพฒันาคุณภาพการพยาบาลแยกจาก
หน่วยงานบริการพยาบาล มีหน่วยงานสารสนเทศจัดทาํระบบฐานข้อมูลทางการพยาบาลมี
ความสาํคญัมากท่ีสุด 
  2.3 วฒันธรรมองค์กร ประกอบด้วยการเอ้ืออาทร เอาใจใส่ และให้เกียรติกัน 
ยอมรับในคุณค่าวิชาชีพของตนและวิชาชีพอ่ืนในการดูแลผูป่้วย มีการทาํงานเป็นทีมทั้ งทีม 
การพยาบาลและทีมสหสาขาวิชาชีพโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนย์กลาง และบุคลากรในองค์กรมี
สมัพนัธภาพท่ีดีต่อกนั มีสายสมัพนัธ์พี่ – นอ้ง รักใคร่กลมเกลียวกนัมีความสาํคญัมากท่ีสุด 
  2.4 ความเป็นเลิศขององคก์ร ประกอบดว้ย องคก์รพยาบาล/โรงพยาบาลมีช่ือเสียง 
เป็นท่ียอมรับจากผูรั้บบริการ มีความเป็นเลิศในด้านการรักษาพยาบาล มีเคร่ืองมืออุปกรณ์
การแพทยท่ี์ทนัสมยั และไดร้างวลัรับรองคุณภาพ ผูบ้ริหารระดบัสูงทางการพยาบาลเป็นผูมี้ช่ือเสียง 
ผลงานเด่น และเป็นท่ียอมรับในวงการพยาบาล และในสังคม การปฏิบติังานพยาบาลอย่างมี
หลกัฐานท่ีไดจ้ากผลการวิจยัมีความสาํคญัมากท่ีสุด 
 3. ดา้นภาวะผูน้าํของผูบ้ริหารทุกระดบั ประกอบดว้ย ผูบ้ริหารทุกระดบัมีการสร้าง
สัมพันธภาพท่ีดีต่อผูร่้วมงานและมีวิสัยทัศน์กว้างไกลเป็นไปในทิศทางเดียวกันทั้ งองค์กร 
มีความสามารถในการแกไ้ขปัญหาและการสร้างแรงจูงใจ มีทกัษะการส่ือสารและการเจรจาต่อรอง 
มีการแสดงออกถึงการเป็นผู ้นํา  สนับสนุนให้ผู ้ปฏิบัติงานสร้างสรรค์นวัตกรรมมาใช้ใน 
การปฏิบติังาน ปฏิบติังานดว้ยความยติุธรรม คุณธรรม และจริยธรรม ใชห้ลกัคาํสอนทางศาสนาใน
การปกครอง รวมทั้งมีการพฒันาตนเองอย่างสมํ่าเสมอและเป็นแบบอย่างท่ีดีในการปฏิบติังาน  
มีความสาํคญัมากท่ีสุด 
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 4. ดา้นการปฏิบติังานและการใหบ้ริการเชิงวิชาชีพ ประกอบดว้ย ใหบ้ริการผูป่้วยดว้ย
ความเอ้ืออาทรโดยให้ครอบครัวมีส่วนร่วมในการตัดสินใจและร่วมในการดูแลผูป่้วย สร้าง
เครือข่ายในการให้บริการและประสานงานเพื่อส่งต่อผูป่้วยทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล 
พยาบาลสามารถปฏิบติับทบาทอิสระภายใตข้อบเขตของวิชาชีพ มีทกัษะการส่ือสารและการเจรจา
ต่อรองกบัผูรั้บบริการและวิชาชีพอ่ืน และเป็นผูมี้ความรู้ในเร่ืองการรักษาพยาบาลของผูป่้วยเป็น
อย่างดี เป็นแหล่งสําคัญท่ีแพทย์ใช้ในการตัดสินใจรักษาผูป่้วยของแพทย์ ระบบบันทึกทาง 
การพยาบาลผูป่้วยมาซบัซอ้น และมีความสะดวกในการบนัทึกขอ้มูล มีความสาํคญัมากท่ีสุด 
 5. ดา้นการบริหารงานขององคก์รพยาบาล ประกอบดว้ย มีการกาํหนดหน้าท่ีความ
รับผดิชอบและขอบเขตการปฏิบติังานพยาบาลแต่ละระดบัท่ีชดัเจน และปฏิบติัไดโ้ดยลดภาระงาน
ท่ีไม่ใช่บทบาทและหน้าท่ีของพยาบาล มีการมอบหมายอาํนาจท่ีเหมาะสมกบัผูป้ฏิบติังานแต่ละ
ตาํแหน่ง วางแผนการเงิน และงบประมาณท่ีโปร่งใส กระจายอาํนาจการบริหารงานสู่ระดบัล่าง  
ใหผู้ป้ฏิบติังานมีส่วนร่วมในการบริหารจดัการองคก์ร และมีการสร้างสัมพนัธภาพของผูบ้ริหารกบั
ผูป้ฏิบติัการ สถาบนัการศึกษา องคก์รทางการพยาบาล และองคก์รทางสุขภาพอ่ืนๆโดยส่งเสริม
กิจกรรมร่วมกนั มีการตรวจเยี่ยม ให้กาํลงัใจพยาบาลระดบัปฏิบติัการท่ีหน้างาน มีความสําคญั 
มากท่ีสุด 
 6. ดา้นการส่ือสารในองคก์รพยาบาล ประกอบดว้ย มีการส่ือสารทั้งท่ีเป็นทางการและ
ไม่เป็นทางการ โดยมีการแจง้ขอ้มูลข่าวสารผา่นช่องท่ีเหมาะสมกบัผูรั้บขอ้มูล หวัหนา้หอผูป่้วยรับ
ฟังปัญหาหรืออุปสรรคในการปฏิบติังานของหน่วยงาน และส่งขอ้มูลยอ้นกลบัสู่ผูบ้ริหารระดบัสูง
ข้ึนไป มีการจดัผูบ้ริหารระดบัสูงพบผูป้ฏิบติังานเพื่อรับทราบปัญหา ช้ีแจงการดาํเนินการแกไ้ข 
และขอ้จาํกดัต่างๆท่ีทาํให้ปัญหายงัไม่ได้รับการแก้ไข และมีช่องทางให้ผูป้ฏิบติังานส่ือสารถึง
โดยตรงมีความสาํคญัมากท่ีสุด 
 

5. การวเิคราะห์ปัจจยั (Factor Analysis) 
 
 การวิเคราะห์ตวัประกอบหรือการวิเคราะห์ปัจจยั เป็นวิธีการทางสถิติท่ีนาํมาใชเ้พื่อลด
จาํนวนตวัแปร (item) ท่ีมีอยู่หลายๆตวัแปรให้เหลือตวัแปรจาํนวนนอ้ยตวั โดยใชเ้ทคนิคการจบั
กลุ่มหรือรวมตวัแปรท่ีมีความสัมพนัธ์กนัหรือตวัแปรท่ีมีความร่วมกนั (Communality) สูงไวใ้น
กลุ่มหรือ factor เดียวกนั ตวัแปรท่ีอยูใ่น factor เดียวกนัจะมีความสัมพนัธ์กนัมาก โดยความสัมพนัธ์
นั้นอาจจะเป็นในทิศทางบวก (ไปในทางเดียวกนั) หรือทิศทางลบ (ไปในทางตรงขา้ม) กไ็ด ้ส่วนตวั 
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แปรท่ีอยูค่นละ factor จะไม่มีความสมัพนัธ์กนัหรือมีความสมัพนัธ์กนันอ้ยมาก  
(บุญใจ  ศรีสถิตยน์รากรู 2544; กลัยา วานิชยบ์ญัชา, 2546; รุ่งอรุณ เกศวหงส์ ,2547; ประกาย  
จิโรจน์กลุ ,2552) 
 วตัถุประสงคข์องการวิเคราะห์ตวัประกอบ 

1. เป็นการใชว้ิธีการวิเคราะห์ตวัประกอบเพ่ือสาํรวจ และลดจาํนวนขอ้มูลหรือตวัแปร  
ซ่ึงมีจาํนวนมากใหน้อ้ยลง (Data reduction) เพื่อง่ายต่อการอธิบายหรือจดัการกบัขอ้มูลในขั้นต่อไป 
โดยการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างตวัแปร เพ่ือดูว่าตวัแปรใดควรจะอยูด่ว้ยกนั หรือจดัเขา้เป็น
มโนทศัน์หรือปัจจยัเดียวกนั ใชส้าํหรับการศึกษาตวัแปรท่ีมีคุณลกัษณะหลายมิติ  
(Multidimensional variable) 

2. เป็นการใชว้ิธีการวิเคราะห์ตวัประกอบเพ่ือทดสอบความถูกตอ้งของมาตรวดัหรือ 
แบบสอบถาม (Confirmatory factor analysis) ในงานวิจยัท่ีผูว้ิจยัสร้างแบบสอบถามข้ึนมาใหม่  
ซ่ึงประกอบดว้ยตวัแปรจาํนวนมากและแต่ละตวัแปรท่ีนาํมารวมกนัมีนํ้ าหนกัไม่เท่ากนั บางตวัแปร
มีหลายขอ้ บางตวัแปรมีนอ้ยขอ้ การวิเคราะห์ปัจจยัจะช่วยยนืยนัว่าตวัแปรต่างๆนั้น ควรจะรวมอยู่
ในแบบสอบถามน้ีหรือไม่ การให้นํ้ าหนักของตวัแปรมีความเหมาะสมหรือไม่ และน่าจะเพ่ิมตวั
แปรใดเขา้มาอีกหรือไม่ 
 ข้อตกลงเบือ้งต้นในการใช้เทคนิคการวเิคราะห์ปัจจัย 

1. ขอ้มูลท่ีใชใ้นการวิเคราะห์มีการวดัระดบัอนัตรภาคหรืออตัราส่วน 
2. กลุ่มตวัอยา่งตอ้งมีขนาดไม่นอ้ยกวา่ 50 โดยทัว่ไปมกัใชก้บักลุ่มตวัอยา่งตั้งแต่ 100  

หรือมากกว่า หรืออาจคาํนวณจากจาํนวนตวัแปรท่ีนาํมาวิเคราะห์ โดยอยา่งนอ้ยขนาดกลุ่มตวัอยา่ง
จะตอ้งเป็น 5 เท่าของตวัแปร (จาํนวนขอ้ของแบบสอบถาม) (Hair,1995) หรือแนวคิดขนาดกลุ่ม
ตวัอยา่งตอ้งไม่นอ้ยกว่า 300 ราย (Tabanchnick , 2001; Comrey and Lee , 1992 อา้งใน เพชรนอ้ย 
สิงห์ช่างชยั, 2549) 
 ขั้นตอนการวเิคราะห์ปัจจัย 
 การวิเคราะห์ปัจจยัมีขั้นตอนหลกั 6 ขั้นตอน คือ 

1. การตรวจสอบเมตริกความสมัพนัธ์ของตวัแปรทุกตวั (Examining correlation matrix) 
2. การสกดัปัจจยั (Factor extraction) 
3. การกาํหนดจาํนวนปัจจยั (Determination of number of factors) 
4. การหมุนแกนปัจจยั (Factor rotation) 
5. การเลือกตวัแปรเขา้ไวใ้นปัจจยั (Selection of variables into factor) 
6. การคาํนวณค่าคะแนนปัจจยั (Factor scores) ของแต่ละปัจจยั 
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1. การตรวจสอบเมตริกความสัมพนัธ์ของตัวแปรทุกตัว (Examining correlation  
matrix) 
  ในการวิเคราะห์ปัจจยั นอกจากจะตรวจสอบระดบัการวดัของขอ้มูล และขนาดของ
กลุ่มตวัอยา่งแลว้ ผูว้ิจยัจะตอ้งคาํนวณหาความสัมพนัธ์ และตรวจสอบค่าความสัมพนัธ์ระหว่างตวั
แปรแต่ละคู่ ค่าความสัมพนัธ์ของตวัแปรควรจะมีค่าสัมบูรณ์ (Absolute value) มากกว่า 0.3 ข้ึนไป 
ถ้าตัวแปรท่ีนํามาวิเคราะห์ส่วนใหญ่มีความสัมพนัธ์ซ่ึงกันและกัน จึงจะสามารถใช้สถิติการ
วิเคราะห์ปัจจยัได ้การตรวจสอบความสัมพนัธ์ดว้ยโปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ จะไดเ้มตริกค่า
ความสมัพนัธ์แบบง่าย (Simple correlation ,r) ซ่ึงค่าความสมัพนัธ์ในเมตริกจะมีทั้งบวกและลบ เป็น
การบอกทิศทางความสัมพนัธ์ระหว่างตวัแปร ถา้หากค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ส่วนใหญ่ตํ่ากว่า 
0.3 ไม่ควรใชใ้นการวิเคราะห์ปัจจยั 
  นอกจากตรวจสอบค่าความสัมพนัธ์ในเมตริกดงักล่าวแลว้ การหาค่า Bartlett , s test 
of Sphericity ค่า Kiaiser – Meyer – Olkin (KMO) และ Anti – image correlation matrix ก็เป็น 
การตรวจสอบความเหมาะสมในการใชส้ถิติการวิเคราะห์ปัจจยัเช่นกนั ทั้งน้ีการตรวจสอบ Bartlett , s 
test of Sphericity ควรไดผ้ลท่ีมีนยัสาํคญั (p < 0.05) KMO ควรมีค่าอยา่งนอ้ย 0.6 และค่า
สมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์ของ Anti – image correlation matrix ควรมีค่านอ้ยหรือเขา้ใกล ้0 ถา้มีค่าสูง
ไม่ควรใชใ้นการวิเคราะห์ปัจจยั 

2. การสกดัปัจจัย (Factor extraction) 
  หลงัการตรวจสอบเมตริกความสัมพนัธ์ของตวัแปร และพบว่าเป็นไปตามเง่ือนไข
ของการวิเคราะห์ปัจจยัแลว้ ขั้นต่อไปจะเป็นขั้นตอนการวิเคราะห์หาจาํนวนปัจจยัในชุดของตวัแปร
ทั้งหมด ซ่ึงสามารถแบ่งวิธีการวิเคราะห์ออกเป็น 2 วิธีใหญ่ๆ คือ การวิเคราะห์องคป์ระกอบหลกั 
(Principle component analysis) และการวิเคราะห์ปัจจยัร่วม 
  2.1 การวิเคราะห์องคป์ระกอบหลกั (Principle component analysis) เป็นวิธีการลด
ขอ้มูล (ตวัแปร) ใหน้อ้ยลงโดยอาศยัหลกัความสมัพนัธ์เชิงเสน้ระหวา่งตวัแปรท่ีเร่ิมจากการผสมเชิง
เส้นของตวัแปรท่ีสามารถอธิบายความผนัแปรของขอ้มูลไดม้ากท่ีสุด ไปหากลุ่มตวัแปรท่ีสามารถ
อธิบายความผนัแปรไดน้อ้ยท่ีสุด โดยท่ีแต่ละองคป์ระกอบไม่สัมพนัธ์กนั ค่าของการผนัแปรรวมท่ี
สามารถอธิบายไดโ้ดยแต่ละองคป์ระกอบเรียกว่า Eigenvalue ในการวิเคราะห์ปัจจยัจะนาํเสนอค่า  
Eigenvalue ของแต่ละปัจจยั เพื่อแสดงว่าแต่ละปัจจัยอธิบายการผนัแปรของตวัแปรทั้งหมดได้
เท่าไร วิธีน้ีเหมาะสมสาํหรับการวิเคราะห์ปัจจยัท่ีผูว้ิจยัตอ้งการลดจาํนวนตวัแปรใหเ้หลือนอ้ยท่ีสุด
ท่ียงัสามารถอธิบายความผนัแปรในชุดของตวัแปรเดิมได ้และผูว้ิจยัรู้ว่ามีค่าความผนัแปรจาํเพาะ 
และความผนัแปรคลาดเคล่ือนอยูน่อ้ยมากเม่ือเทียบกบัความผนัแปรทั้งหมด 
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  2.2 การวิเคราะห์ปัจจยัร่วม (Common factor analysis) เป็นการวิเคราะห์ปัจจยับน
ฐานของความผนัแปรร่วม โดยท่ีตวัแปรจะมีค่าความผนัแปรร่วมกนั ซ่ึงมีวิธีการวิเคราะห์ยอ่ยหลาย
วิธี ไดแ้ก่ 

2.2.1 วิธีแกนหลกั (Principle axis factoring)  
2.2.2 วิธีกาํลงัสองนอ้ยท่ีสุดไม่ปรับนํ้าหนกั (Unweighted least-squares 

method) 
2.2.3 วิธีกาํลงัสองนอ้ยท่ีสุดทัว่ไป (Generalized least - squares method) 
2.2.4 วิธีความเป็นไปไดสู้งสุด (Maximum-likelihood method) 
2.2.5 วิธีอลัฟ่า (Alpha method) 
2.2.6 วิธีเงา (Image factoring) 

   วิธีการต่างๆในกลุ่มน้ีไม่ไดก้าํหนดค่าของความร่วมกนัใหต้ายตวัเท่ากบั 1 แต่
หาจากการประมาณค่าโดยการหาค่าสัมประสิทธ์ิความสัมพนัธ์พหุยกกาํลงัสองของตวับ่งช้ีนั้นกบั
ตวัแปรทุกตวัเป็นค่าประมาณของความร่วมกนัคร้ังแรก  จากนั้นคาํนวณหาและสกดัตวัประกอบ
ออกแลว้ทาํการประมาณค่าความร่วมกนัใหม่ นาํค่าท่ีไดน้ี้ไปแทนค่าเดิม จนกระทัง่ความแตกต่าง
ระหว่างค่าความร่วมกนั ท่ีประมาณไดใ้นคร้ังหลงัๆแตกต่างจากค่าท่ีคาํนวณในคร้ังก่อนน้อยลง 
จนกระทัง่เรียกไดว้า่นอ้ยมากจนแทบไม่แตกต่างกนั 

3. การกาํหนดจํานวนปัจจัย (Determination of number of factors) 
การกาํหนดจาํนวนปัจจยั ว่าจะใชก่ี้ปัจจยัในการนาํเสนอ อธิบายปรากฎการณ์ หรือนาํไปวิเคราะห์
ขอ้มูลในขั้นต่อไปให้ดูท่ีค่า Eigenvalue โดยจะนบัเฉพาะปัจจยัท่ีมีค่า Eigenvalue มากกว่า 1 ซ่ึง
แสดงว่าปัจจยันั้นสามารถอธิบายความผนัแปรไดม้ากกว่า 1 ถา้ปัจจยันั้นอธิบายความผนัแปรได้
นอ้ยกวา่ 1 จะไม่ต่างกบัการอธิบายความผนัแปรของตวัแปรเด่ียวในชุดของขอ้มูลท่ีนาํมาวิเคราะห์ 

4. การหมุนแกนปัจจัย (Factor rotation) 
  การหมุนแกนปัจจยัเป็นขั้นตอนท่ีช่วยทาํให้ไดปั้จจยัท่ีมีความหมายยิ่งข้ึน แมว้่าใน
ขั้นตอนการสกดัปัจจยั จะช่วยให้ทราบความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัและตวัแปรต่างๆแต่ยงัยากต่อ
การอ่านและตีความหมายจากเมตริกท่ีได้ บ่อยคร้ังท่ีตวัแปรและปัจจัยไม่ได้ปรากฎในรูปของ
ความสัมพนัธ์ท่ีมีความหมาย เพราะปัจจยัส่วนใหญ่จะสัมพนัธ์กบัตวัแปรหลายตวั การหมุนแกน
ปัจจยัจะช่วยแยกตวัแปรออกเป็นกลุ่มๆตามลกัษณะความสัมพนัธ์ไดช้ดัเจนข้ึน ลกัษณะการหมุน
แกนปัจจยัมี 2 แบบคือ 
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  4.1 การหมุนเป็นฉาก (Orthogonal factor rotation) เป็นการหมุนแบบง่ายท่ีแกนของ
ปัจจยัจะทาํมุมกนัเป็นมุมฉาก วิธีการน้ีจะทาํใหปั้จจยัแต่ละตวัแยกจากกนัโดยเด็ดขาด การหมุนเป็น
มุมแกมีเทคนิคยอ่ยใหเ้ลือก 3 วิธีคือ 

4.1.1 การหมุนแกนแบบแวร์ริแมกซ์ (Varimax) เป็นวิธีท่ีนิยมใชม้ากท่ีสุด  
เป็นการหมุนทีพยายามหาค่าความแตกต่างระหว่างปัจจยัให้มากท่ีสุด ดงันั้นในการวิเคราะห์ถา้ 
ผูว้ิเคราะห์ไม่ระบุวิธีการหมุน โปรแกรมจะเลือกการหมุนวิธีน้ี 

4.1.2 การหมุนแกนแบบควอร์ติแมกซ์ (Quartimax) เป็นการหมุนท่ีมุ่งท่ีจะให ้
ไดต้วัแปรท่ีมีความสมัพนัธ์สูงกบัปัจจยัหน่ึง และมีความสมัพนัธ์นอ้ยท่ีสุดกบัปัจจยัอ่ืน 

4.1.3 การหมุนแกนแบบอีควอแมกซ์ (Equamax) เป็นวิธีท่ีผสมวิธีการของ  
Varimax และ Quartimax เพื่อลดขอ้บกพร่องของทั้งสองวิธีขา้งตน้ วิธีการน้ีนิยมใชม้ากเช่นกนั 
  4.2 การหมุนแบบมุมแหลม (Oblique rotation) เป็นการหมุนเพื่อหาความสัมพนัธ์
ระหวา่งปัจจยักบัตวัแปร โดยท่ีไม่คงความเป็นมุมฉากของแกนปัจจยั ดงันั้นจึงเป็นวิธีท่ีเปิดโอกาสให้
ไดปั้จจยัท่ีมีความสมัพนัธ์กนัใกลเ้คียงความเป็นจริงมากกวา่การหมุนแบบมุมฉากมีเทคนิคยอ่ยคือ 
   4.2.1 การหมุนแกนแบบควอร์ติมิน (Quartimin rotation) หลกัการเดียวกบั
วิธีการหมุนแกนแบบควอร์ติแมกซ์ (Quartimax) แต่ยอมใหต้วัประกอบมีความสัมพนัธ์กนั ผลท่ีได้
จากการหมุนแกนวิธีน้ีไดต้วัประกอบท่ีเป็นตวัประกอบทัว่ไป และค่อนขา้งทาํมุมแหลมต่อกัน
มากกวา่แบบอ่ืน 
   4.2.2 การหมุนแกนแบบโคแวร์ริมิน (Covarimin rotation) หลกัการเดียวกบัการ
หมุนแกนแบบแวร์ริแมกซ์ แต่ยอมใหต้วัประกอบมีความสัมพนัธ์กนั ผลท่ีไดจ้ากการหมุนแกนวิธีน้ี
ไดต้วัประกอบท่ีเป็นตวัประกอบเฉพาะ และค่อนขา้งทาํมุมกนัเป็นมุมแหลมท่ีมีขนาดเขา้ใกลมุ้ม
ฉากมากกวา่แบบอ่ืน 
   4.2.3 การหมุนแกนแบบอ๊อบลิมิน (Oblimin rotation) เพ่ือแกข้อ้บกพร่องของ
วิธีการหมุนแกนแบบควอร์ติมินและโคแวร์ริมิน ซ่ึงมีผลการวิเคราะห์ใหต้วัประกอบท่ีไดส้ัมพนั์กนั
สูงมากไปและนอ้ยไป วิธีแบบออ๊บลิมินจึงเป็นวิธีการผสมผสานท่ีใหก้ารวิเคราะห์ดีข้ึน 
   การตัดสินใจเลือกการหมุนแบบมุมฉากหรือมุมแหลมนั้ น ไม่มีกฎเกณฑ์ท่ี
ชดัเจน ในกรณีท่ีผูว้ิจยัมีแนวความคิดวา่ปัจจยัต่างๆ และตวัแปรมีความสัมพนัธ์กนั ควรใชก้ารหมุน
แบบมุมแหลม แต่หากมีแนวความคิดว่าปัจจยัแต่ละปัจจยัเป็นอิสระต่อกนั จะใชว้ิธีการหมุนแบบ
มุมฉาก 
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 5. การเลอืกตัวแปรเข้าไว้ในปัจจัย (Selection of variables into factor) 
  การเลือกตวัแปรเขา้ไวใ้นปัจจยัจะพิจารณาจากนํ้ าหนกัปัจจยั (Factor loading) โดย
จะตอ้งกาํหนดระดบันัยสําคญัของนํ้ าหนกัปัจจยั หลงัจากการสกดัปัจจยัและเลือกการหมุนปัจจยั
แลว้ ก่อนจะแปรผลความหมายของปัจจัยต่างๆเพ่ือพิจารณาว่าตวัแปรใดควรเลือกไวใ้นปัจจัย  
การจะกําหนดว่านํ้ าหนักปัจจัยเท่าใดจึงจะถือว่ามีนัยสําคัญ  มีข้อแนะนําให้พิจารณาดังน้ี 
(Hair,1995) 

5.1 นํ้าหนกัปัจจยัมากกวา่ +/- 0.30 จดัวา่อยูใ่นระดบัตํ่าสุดท่ีจะยอมรับได ้
ถา้มากกวา่+/- 0.40 จดัวา่มีนยัสาํคญัในระดบัปานกลาง  และถา้มากกว่า+/- 0.50 จดัว่ามีนยัสาํคญัใน
ระดบัสูง จะสามารถอธิบายเมตริกปัจจยัไดม้าก นํ้ าหนกัปัจจยั .30 จะอธิบายความแปรปรวนของ
ปัจจยัไดป้ระมาณ 10 เปอร์เซนต ์นํ้าหนกัปัจจยั .50 จะอธิบายไดป้ระมาณ 25 เปอร์เซนต ์

5.2 นํ้าหนกัปัจจยัของตวัแปรท่ีควรนาํมาพิจารณา อาจกาํหนดตามขนาดของกลุ่ม 
ตวัอยา่ง 

5.3 พิจารณาจากจาํนวนตวัแปร ถา้ตวัแปรมีจาํนวนมากขนาดของนํ้าหนกัปัจจยัท่ี 
ถือวา่มีนยัสาํคญัจะมีค่านอ้ยลง 
  เม่ือเลือกตวัแปรเขา้ไวใ้นปัจจยัตามนํ้ าหนกัปัจจยัแลว้ ให้พิจารณาความหมายของ
ตวัแปรนั้นว่าเขา้กนัไดก้บัตวัแปรอ่ืนๆในปัจจยันั้นหรือไม่   ตวัแปรนั้นอธิบายเร่ืองเดียวกนักบัตวั
แปรอ่ืนๆในปัจจยันั้นหรือไม่ ถา้ความหมายของตวัแปรนั้นไม่สอดคลอ้งกบัตวัแปรอ่ืนในปัจจยันั้น 
ควรพิจารณาปัจจยัท่ีมีค่านํ้ าหนกัปัจจยัรองลงมา 
 6. การคาํนวณค่าคะแนนปัจจัย (Factor score) 
  หลงัจากการวิเคราะห์และไดปั้จจยัตามท่ีตอ้งการแลว้ ผูว้ิจยัอาจคาํนวณค่าคะแนน
ของแต่ละปัจจยั เพื่อนาํไปใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูลในขั้นอ่ืนต่อไป ซ่ึงโปรแกรมสาํเร็จรูปจะมีคาํสั่ง
ท่ีสามารถคาํนวณคะแนนปัจจยัแต่ละปัจจยัได ้ในการนาํผลการวิเคราะห์ปัจจยัไปใชเ้พื่อวิเคราะห์
ขอ้มูลขั้นต่อไปนั้น นอกจากการหาค่าคะแนนปัจจยัแลว้ ผูว้ิจยัอาจใช้วิธีการเลือกตวัแปรท่ีมีค่า
นํ้าหนกัปัจจยัสูงท่ีสุดเป็นตวัแทนของแต่ละปัจจยั (Surrogate) หรืออาจใชว้ิธีการคาํนวณหาค่าเฉล่ีย
ของชุดขอ้มูลในแต่ละปัจจยั (Summated scale) กไ็ด ้



บทที ่3 

วธีิดาํเนินการวจัิย 
 
 

 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงบรรยาย (Descriptive Research) เพื่อศึกษาองคป์ระกอบ
ของโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล
โดยอาศยัแนวคิด 5 ดา้น ของ ANCC , 2008 (The American Nurses Credentialing Center ,2008) 
ดาํเนินการวิจยัดงัน้ี 
 

1. ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 
 
 1.1 ประชากร ในการวิจยัคร้ังน้ีประชากรท่ีใช้เป็นพยาบาลท่ีสําเร็จการศึกษาระดบั
ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า ในหลักสูตรพยาบาลศาสตร์ และได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ 
การพยาบาลและการผดุงครรภช์ั้นหน่ึงจากสภาการพยาบาล ปฏิบติังานในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์
อินเตอร์เนชัน่แนล จาํนวน 750 คน 
 1.2 กลุ่มตัวอย่าง การคาํนวณขนาดกลุ่มตวัอยา่ง ในการวิเคราะห์องคป์ระกอบ  
(Factor analysis) ซ่ึงในการวิเคราะห์องค์ประกอบกลุ่มตวัอย่างตอ้งมีขนาดใหญ่เพียงพอใน 
การวิเคราะห์และควรมีมากกว่าจาํนวนตวัแปร บางแนวคิดเสนอแนะให้ใชจ้าํนวนขอ้มูลมากกว่า
จาํนวนตวัแปรอย่างนอ้ย 5-10 เท่า (Ferketich, 1991 อา้งในเพชรนอ้ย สิงห์ช่างชยั, 2549) หรือ  
อยา่งนอ้ยท่ีสุดสดัส่วนจาํนวนตวัอยา่ง 3รายต่อ 1 ตวัแปร ( Knapp & Brown, 1995อา้งใน เพชรนอ้ย 
สิงห์ช่างชยั, 2549)  สอดคลอ้งกบัแนวคิดขนาดกลุ่มตวัอย่างไม่น้อยกว่า 300 ราย (Tabanchnick, 
2001; Comrey and Lee, 1992 อา้งใน เพชรนอ้ย สิงห์ช่างชยั, 2549) ดงันั้นการกาํหนดขนาดกลุ่ม
ตวัอยา่งจาํนวน 300 คน จึงมีความเหมาะสมในการวิจยัคร้ังน้ี 
 การคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งในการการวิจยัมีขั้นตอนดงัน้ี 

1. สาํรวจจาํนวนพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในฝ่ายบริการหรือศูนยต่์าง ๆ  
(รายละเอียดแสดงในตารางท่ี 3.1) 
 2. คาํนวณขนาดตวัอยา่งของพยาบาลวิชาชีพในแต่ละฝ่ายบริการ/ศูนย ์ตามสูตร 
จาํนวนกลุ่มตวัอยา่ง  =  จาํนวนพยาบาลในโรงพยาบาลแต่ละแผนก X  ขนาดกลุ่มตวัอยา่งท่ีกาํหนด
(พยาบาลวิชาชีพ)            จาํนวนพยาบาลในโรงพยาบาลทั้งหมด 
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 3. จบัฉลากรายช่ือพยาบาลวิชาชีพในแต่ละฝ่ายบริการ/ศูนยจ์นไดค้รบตามจาํนวนท่ี
ตอ้งการหาจาํนวนกลุ่มตวัอยา่งของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล โดยวิธีการคาํนวณตามสดัส่วน 
ใหไ้ดจ้าํนวนกลุ่มตวัอยา่งตามท่ีตอ้งการดงัน้ี 
 
ตารางท่ี 3.1 จาํนวนพยาบาลแยกตามรายแผนกและการสุ่มตามสดัส่วน 
 

ฝ่ายบริการ/ศูนย ์ จาํนวนพยาบาล กลุ่มตวัอยา่ง 
ฝ่ายบริการผูป่้วยวิกฤต (critical care center) 
ฝ่ายบริการผูป่้วยระบบหวัใจ (cardiology center) 
ฝ่ายบริการดา้นงานผา่ตดั (operative center) 
ฝ่ายบริการดา้นระบบทางเดินอาหารและตบั 
(gastroenterology center) 
ฝ่ายบริการผูป่้วยสูตินรีเวชและเดก็ 
(woman & children center) 
ฝ่ายบริการผูป่้วยอายรุกรรม (medicine center) 
ศูนยอ์อร์โธปิดิกส์และศูนยร์ะบบประสาท 
(orthopedic & neurology) 
ศูนยม์ะเร็ง (oncology center) 
ฝ่ายบริการ wellness service 
อ่ืนๆ 

118 
98 

105 
45 
 

120 
 
57 
70 
 
57 
57 
23 

47 
39 
42 
18 
 

48 
 

23 
28 
 

23 
23 
9 

  
 เพื่อป้องกนัขอ้มูลสูญหาย จึงเพิ่มจาํนวนแบบสอบถามเป็น 330 ฉบบั และไดรั้บ 
การส่งกลบั 302 ฉบบัเม่ือนาํมาตรวจสอบความสมบูรณ์ของแบบสอบถาม พบว่าไดแ้บบสอบถามท่ี
สมบูรณ์จาํนวน 300 ฉบบั 
 การพทิกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง 
 ผูว้ิจยัตระหนักว่าการพิทกัษ์สิทธ์ิของผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัมีความสําคญัอย่างยิ่ง จึงได้
กาํหนดการป้องกนัผลกระทบดา้นจริยธรรมท่ีอาจเกิดข้ึนกบัผูต้อบแบบสอบถามโดยมีขั้นตอนดงัน้ี 

1. โครงการวิจยัผา่นการพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์ 
สาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช  
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 2. ผูว้ิจยัเสนอโครงการท่ีผา่นการพิจารณาในขอ้ 1 เสนอขออนุมติัต่อผูอ้าํนวยการสาย
งานพยาบาล โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนลและขอรับการรับรองจากคณะกรรมการ
พิจารณาการวจิยัประจาํสถาบนัโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล 
 3. เม่ือโครงการวิจยัไดรั้บอนุมติัจากผูอ้าํนวยการสายงานพยาบาลและไดรั้บ 
การรับรองจากคณะกรรมการพิจารณาการวิจยัประจาํสถาบนัโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์
เนชัน่แนลแลว้ผูว้ิจยัเร่ิมดาํเนินการเกบ็ขอ้มูลการวิจยั โดยทาํการส่งมอบชุดเอกสารโครงการวิจยัซ่ึง
ประกอบไปด้วย เอกสารช้ีแจงโครงการวิจยั เอกสารแสดงความยินยอมเขา้ร่วมโครงการวิจัย 
แบบสอบถามการวิจยั และซองเปล่าจาํนวน 2 ซองท่ีไม่มีช่ือท่ีอยู่หรือขอ้ความใดๆปรากฏอยู ่
(สําหรับให้ผู ้เข้าร่วมการวิจัยส่งคืนแบบสอบถามและเอกสารแสดงความยินยอมเข้าร่วม
โครงการวิจยั) จาํนวน 330 ชุด ผา่นทางผูป้ระสานงานการวิจยัทางการพยาบาล เพื่อส่งมอบใหก้บั
พยาบาลวิชาชีพท่ีเป็นกลุ่มตวัอยา่งในการวิจยั 
 4. ผูป้ระสานงานจะแนะนาํโครงการวิจยัให้กลุ่มตวัอย่างทราบในเบ้ืองตน้ และจะ
ขอให้กลุ่มตวัอยา่งอ่านทบทวนขอ้มูลในเอกสารช้ีแจงโครงการวิจยัและเอกสารแสดงความยินยอม
เขา้ร่วมโครงการวิจยัอย่างละเอียดและรอบคอบก่อนการตดัสินใจว่าจะเขา้ร่วมโครงการวิจยัหรือ 
ไม่หากกลุ่มตวัอย่างมีคาํถามหรือขอ้สงสัยใดเก่ียวกบัโครงการวิจยั กลุ่มตวัอยา่งสามารถสอบถาม
ขอ้มูลจากผูว้ิจยัไดต้ามหมายเลขโทรศพัทท่ี์ระบุในเอกสารช้ีแจงโครงการวิจยั 
 5. หากกลุ่มตวัอย่างตอ้งการเขา้ร่วมโครงการวิจัย ผูว้ิจัยขอความยินยอมจากกลุ่ม
ตวัอยา่งโดยขอใหล้งนามและวนัท่ีอยา่งเป็นลายลกัษณ์อกัษรในเอกสารแสดงความยนิยอมเขา้ร่วม
โครงการวิจยั จากนั้นให้ทาํการตอบแบบสอบถามการวิจยั 2 ตอน ซ่ึงคาดว่าจะใชเ้วลาในการตอบ
ประมาณ 20 นาที เม่ือตอบแบบสอบถามเสร็จเรียบร้อยแลว้ใหผู้เ้ขา้ร่วมการวิจยัส่งคืนแบบสอบถาม
และเอกสารแสดงความยินยอมให้กบัผูว้ิจยัผ่านทางผูป้ระสานงานการวิจยัทางการพยาบาล โดย
บรรจุแบบสอบถามและเอกสารแสดงความยินยอมแยกจากกนัในซองเปล่า 2 ซองท่ีแนบมาให้
พร้อมกับชุดเอกสารโครงการวิจัย และทาํการปิดผนึกให้เรียบร้อยก่อนส่งคืน ทั้ งน้ีเพื่อรักษา
ความลับของผูเ้ข้าร่วมการวิจัยและป้องกันการเช่ือมโยงข้อมูลไม่ให้ทราบว่าใครคือผูต้อบ
แบบสอบถาม 
 6. หากกลุ่มตวัอย่างไม่ตอ้งการเขา้ร่วมโครงการวิจัย สามารถปฏิเสธการเขา้ร่วม
โครงการวิจยัหรือขอถอนตวัออกจากโครงการวิจยัไดต้ลอดเวลาโดยไม่ตอ้งบอกเหตุผลแมว้่าจะให้
ความยนิยอมเขา้ร่วมโครงการวิจยัไปแลว้กต็าม ซ่ึงการปฏิเสธการเขา้ร่วมโครงการวิจยัและการถอน
ตวัออกจากโครงการวิจยัน้ีจะไม่ทาํใหก้ลุ่มตวัอยา่งหรือผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัไดรั้บผลกระทบใดๆทั้งส้ิน 
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 7. ในกรณีหากกลุ่มตวัอย่างเขา้ร่วมโครงการวิจยั ขณะท่ีทาํการตอบแบบสอบถาม 
หากรู้สึกเบ่ือหน่ายหรือวิตกกงัวลเก่ียวกบัเน้ือหาท่ีตอบ สามารถไม่ตอบในขอ้นั้นหรือยุติการตอบ
แบบสอบถามได้ทันที ซ่ึงการยุติการตอบแบบสอบถามน้ีจะไม่ทาํให้ผูเ้ขา้ร่วมการวิจัยได้รับ
ผลกระทบใดๆเป็นอนัขาด 
 8. ขอ้มูลท่ีเก็บรวบรวมจากผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัจะถูกรวบรวมภายใน 2 สัปดาห์ จากนั้น
ผูว้ิจยัจะทาํการวิเคราะห์เพื่อสรุปผลการวิจยัเป็นขอ้มูลดว้ยระเบียบวิธีทางสถิติ โดยใชโ้ปรแกรม
สาํเร็จรูป ซ่ึงในขั้นตอนน้ีจะใชเ้วลาในการดาํเนินการประมาณ 4 สปัดาห์ 
 9. สรุปผลการวิจยัท่ีไดใ้นคร้ังน้ี ผูว้ิจยัจะนาํเสนอเป็นส่วนหน่ึงของวิทยานิพนธ์ฉบบั
สมบูรณ์ต่อมหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช หากมีการตีพิมพเ์ผยแพร่ผลงานวิจยัน้ีในอนาคต ผูว้ิจยั
จะนาํเสนอเป็นขอ้มูลรวมเท่านั้น จะไม่มีการเปิดเผยขอ้มูลรายบุคคลเป็นอนัขาด และขอ้มูลดิบท่ี
เกบ็รวบรวมจากผูเ้ขา้ร่วมงานวิจยัทั้งหมดจะถูกทาํลายเม่ือการวิจยัส้ินสุด 
 

2. เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิยั  
 
 เค ร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยได้แก่  แบบสอบถามองค์ประกอบคุณลักษณะของ
โรงพยาบาลดึงดูดใจซ่ึงผูว้ิจยัสร้างข้ึนตามกรอบแนวคิด ของ ANCC (The American Nurses 
Credentialing Center , 2008) ประกอบดว้ย 2 ตอนคือ 
 ตอนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย  ขอ้คาํถามเก่ียวกับ เพศ อายุ สถานภาพ
สมรส ระดบัการศึกษา ระยะเวลาการปฏิบติังาน รายได ้แผนกท่ีปฏิบติังาน สาเหตุสําคญัท่ีเลือก
ทาํงานท่ีโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล และสอบถามรางวลัท่ีไดรั้บจากโรงพยาบาลใน
ดา้นงานวิจยั, การพฒันานวตักรรมโดยลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบตรวจสอบรายการ (check list) 
และเติมขอ้ความลงในช่องวา่งท่ีเวน้ไว ้
 ตอนท่ี 2 ลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ ผูว้ิจยัสร้างข้ึนจากการวิเคราะห์เอกสาร 
งานวิจยัท่ีครอบคลุมโรงพยาบาลดึงดูดใจโดยอาศยัแนวคิด 5 ดา้น ของ ANCC (The American 
Nurses Credentialing Center, 2008) ประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 5 ดา้น จาํนวน 56 ขอ้ ดงัน้ี 
  1. ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง    12 ขอ้ 
  2. การเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน  15 ขอ้ 
  3. รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ    14 ขอ้  
  4. ความรู้ใหม่ นวตักรรมและการพฒันาวิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง   9 ขอ้ 
  5. ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล     6 ขอ้ 



59 

 ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 5 ระดบั โดยมี
เกณฑก์ารเลือกตอบและกาํหนดคะแนน ในแต่ละระดบัดงัน้ี 
 ระดบั 5 หมายถึง รายการนั้นท่านเห็นดว้ยวา่เป็นองคป์ระกอบคุณลกัษณะของ 
   โรงพยาบาลดึงดูดใจท่ีมีความสาํคญัในระดบัมากท่ีสุด 
 ระดบั 4 หมายถึง รายการนั้นท่านเห็นดว้ยวา่เป็นองคป์ระกอบคุณลกัษณะของ 
   โรงพยาบาลดึงดูดใจท่ีมีความสาํคญัในระดบัมาก 
 ระดบั 3 หมายถึง รายการนั้นท่านเห็นดว้ยวา่เป็นองคป์ระกอบคุณลกัษณะของ 
   โรงพยาบาลดึงดูดใจท่ีมีความสาํคญัใน ระดบัปานกลาง 
 ระดบั 2 หมายถึง รายการนั้นท่านเห็นดว้ยวา่เป็นองคป์ระกอบคุณลกัษณะของ 
   โรงพยาบาลดึงดูดใจท่ีมีความสาํคญัใน ระดบันอ้ย 
 ระดบั 1 หมายถึง รายการนั้นท่านเห็นดว้ยวา่เป็นองคป์ระกอบคุณลกัษณะของ 
   โรงพยาบาลดึงดูดใจท่ีมีความสาํคญัใน ระดบันอ้ยท่ีสุด 
 
 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ ปรับปรุง และแก้ไข 
 ในการตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ มีขั้นตอน ดงัน้ี 
 1. การหาความตรงตามเนือ้หา (Content validity) 
  1.1 ผูว้ิจยันาํแบบสอบถามท่ีสร้างข้ึน จาํนวน 56 ขอ้ และผ่านการพิจารณาแกไ้ข
จากอาจารยท่ี์ปรึกษาไปใหผู้ท้รงคุณวฒิุ 5 ท่าน ประกอบดว้ย (รายละเอียดตามภาคผนวก)  
   1. นกัวิชาการจาํนวน  2 ท่าน ซ่ึงเป็นผูศึ้กษาในเร่ืองโรงพยาบาลดึงดูดใจ โดยมี
ผลงานเผยแพร่ทางวิชาการ ไดแ้ก่ การเขียนบทความ ตาํราหรือผลงานวิจยั มีวุฒิทางการศึกษาระดบั
ปริญญาโทข้ึนไป 
   2. อาจารยพ์ยาบาล จาํนวน 1 ท่าน มีคุณวุฒิทางการศึกษาระดบัปริญญาเอก
ทางการพยาบาล มีประสบการณ์การสอนทางดา้นการบริหารการพยาบาล 5 ปีข้ึนไป 
   3. ผูบ้ริหารทางการพยาบาลจาํนวน 2 ท่าน มีคุณวุฒิการศึกษาระดบัปริญญาโท  
เป็นผูมี้ความรู้ความสามารถ เป็นท่ียอมรับของบุคคลทัว่ไป และมีประสบการณ์การทาํงาน 
ดา้นการบริหารการพยาบาล 5 ปี 
   ผูท้รงคุณวฒิุพิจารณเคร่ืองมือดงัน้ี 
   ความสอดคลอ้งของเน้ือหา ผูว้ิจยัขอให้ผูท้รงคุณวุฒิ พิจารณาความสอดคลอ้ง
ระหวา่งขอ้คาํถามและแนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้งทฤษฎี โดยใหค้ะแนนความสอดคลอ้ง เป็น 4 ระดบั 
ดงัน้ี 
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   1  หมายถึง คาํถามไม่สอดคลอ้งกบัคาํนิยามเลย 
   2  หมายถึง คาํถามสอดคลอ้งกนัเพียงบางส่วน จาํเป็นตอ้งไดรั้บ 
      การพิจารณาทบทวนและปรับปรุงอยา่งมากจึงจะ 
      สอดคลอ้งกบัคาํนิยาม 
   3  หมายถึง คาํถามสอดคลอ้งกนัมากอาจไดรั้บการพิจารณาทบทวน 
      และปรับปรุงอยา่งเลก็นอ้ยจึงจะสอดคลอ้งกบัคาํนิยาม 
   4  หมายถึง คาํถามมีความสอดคลอ้งกบัคาํนิยามมากท่ีสุด 
 
   นาํค่าท่ีไดม้าคาํนวณดชันีความตรงตามเน้ือหา (Content validity index , CVI) 
โดยใชสู้ตร (Waltz, Strickerland and LenZ,1991) 

CVI    =  จาํนวนคาํถามท่ีผูท้รงคุณวฒิุทุกคนใหค้วามคิดในระดบั 3 และ 4 
                                 จาํนวนคาํถามทั้งหมด 

โดยถือเกณฑค์วามสอดคลอ้งกนัและการยอมรับของผูท้รงคุณวฒิุ ซ่ึงตอ้งมีค่า
CVI  มากกวา่หรือเท่ากบั 0.80 (Waltz, Strickerland and LenZ,1991) ซ่ึงพบวา่แบบสอบถามท่ีสร้าง
ข้ึนไดค่้า CVI = 0.86 
  4. นาํขอ้เสนอแนะจากผูท้รงคุณวฒิุท่ีไดม้าปรับปรุงแกไ้ขเพ่ือใหเ้กิดความตรง
ดา้นเน้ือหาเชิงคุณภาพ และภาษาท่ีใชร่้วมกบัอาจารยท่ี์ปรึกษา  ไดแ้บบสอบถามฉบบัสมบูรณ์ซ่ึง
ยงัคงมีจาํนวนคาํถามเท่ากบั 56 ขอ้ แต่ปรับคาํถามใหช้ดัเจนและครอบคลุมมากข้ึน 
 2. การหาความเทีย่ง (Reliability) 
  นาํแบบสอบถามเก่ียวกบั ลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ ท่ีผ่านการตรวจสอบ
ความตรงตามเน้ือหา และไดรั้บการแกไ้ขแลว้ไปทดลองใช ้(Try out) กบักลุ่มตวัอย่างซ่ึงมี
คุณลกัษณะตรงกบัประชากรท่ีจะศึกษา ในโรงพยาบาลท่ีไม่ไดถู้กสุ่มเป็นตวัอย่าง จาํนวน 30 คน  
ดว้ยวิธีการสุ่มแบบง่าย 
  นาํขอ้มูลท่ีไดม้าวิเคราะห์หาความเท่ียงของแบบสอบถาม โดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิ
แอลฟาของครอนบาค (Cronbach s Alpha Coefficient) ดว้ยโปรแกรมสาํเร็จรูป 
  ไดค่้าสมัประสิทธ์ิแอลฟาของแบบสอบถามทั้งฉบบัจาํนวน 56 ขอ้ เท่ากบั 0.98 และ
ใชแ้บบสอบถามชุดเดียวกนั โดยไม่มีการปรับแกใ้นการเก็บขอ้มูลจริงกบักลุ่มตวัอยา่งจาํนวน 330 คน 
และไดรั้บแบบสอบถามท่ีสมบุรณ์จาํนวน 300 ฉบบั นาํมาหาค่าความเท่ียง ไดค้่าความเท่ียงของ
เคร่ืองมือทั้งฉบบัเท่ากบั 0.97 
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3. การเกบ็รวมรวบข้อมูล 
 
 ผูว้ิจัยรวบรวมขอ้มูลด้วยตนเอง  และส่งแบบสอบถามให้กับทางโรงพยาบาลด้วย
ตนเอง โดยมีขั้นตอนดงัน้ี 

1. ผูว้ิจยัทาํหนงัสือขอความร่วมมือในการทาํวิจยัจากประธานกรรมการประจาํสาขา 
พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยั สุโขทยัธรรมาธิราช ส่งถึงผูอ้าํนวยการสายงานพยาบาลโรงพยาบาล 
บาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล เพื่อขออนุญาตในการเกบ็ขอ้มูลจากพยาบาลวิชาชีพท่ีมีคุณสมบติั 
ตามเกณฑท่ี์กาํหนดไว ้
 2. ผูว้ิจยัติดต่อประสานงานกบัผูป้ระสานงานการทาํวิจยัทางการพยาบาลใน 
โรงพยาบาลดว้ยตนเองพร้อมทั้งแนะนาํตวั ช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการวิจยั และช้ีแจงรายละเอียด 
เก่ียวกบัขั้นตอนการเกบ็ขอ้มูล 
 3. ส่งหนงัสือขออนุมติัในการเกบ็รวบรวมขอ้มูล พร้อมโครงร่างวิทยานิพนธ์ฉบบัยอ่  
ตวัอยา่งเคร่ืองมือวิจยั และแบบเสนอเพื่อขอรับการพิจารณาจากคณะกรรมการพิจารณาการวิจยั 
ประจาํสถาบนั โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์ อินเตอร์เนชัน่แนล 
 4. เม่ือไดรั้บอนุญาตจากทั้งฝ่ายการพยาบาลและคณะกรรมการพิจารณาการวิจยัประจาํ 
สถาบนัแลว้ ผูว้ิจยัส่งแบบสอบถามโดยประสานงานกบัผูป้ระสานงานการทาํวิจยัทางการพยาบาล
ในโรงพยาบาล ในการแจกและเก็บรวบรวมแบบสอบถาม พร้อมทั้ งเขียนคาํช้ีแจงในการแจก
แบบสอบถามให้แก่ผูรั้บผิดชอบ รวมทั้งไดช้ี้แจงรายละเอียดภายในแบบสอบถามถึงวตัถุประสงค์
การทาํวิจยัให้กลุ่มตวัอย่างรับทราบ และขอความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามให้ครบทุกขอ้
แลว้ปิดผนึกก่อนส่งกลบัคืนผูป้ระสานงานการทาํวิจยัทางการพยาบาล 
 5. นาํแบบสอบถามท่ีไดรั้บคืนมาจาํนวน 302 ฉบบั ตรวจสอบความถูกตอ้งและ
สมบูรณ์ของขอ้มูล ไดแ้บบสอบถามฉบบัท่ีสมบูรณ์จาํนวน 300 ฉบบั ตรวจนบัและบนัทึกขอ้มูล 
 

4. การวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 ผูว้ิจยันาํขอ้มูลท่ีเก็บรวบรวมไดจ้ากการกลุ่มตวัอย่างมาวิเคราะห์ โดยใช้โปรแกรม
สาํเร็จรูปทางสถิติ โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 
 1. แบบสอบถามตอนท่ี  1  ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง  ได้แก่  เพศ  อาย ุ
ประสบการณ์การทาํงาน ตาํแหน่งงาน คุณวฒิุการศึกษา ลกัษณะงานท่ีรับผดิชอบ วิเคราะห์ดว้ยสถิติ 
ความถ่ี ร้อยละ และนาํเสนอในรูปตารางและความเรียง 
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 2. การวิเคราะห์แบบสอบถามตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจเป็นมา
ตราส่วนประกอบค่า (Rating scale) 5 ระดบั นาํมาแจกแจงความถ่ี หาค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน โดยวิเคราะห์ตามเกณฑต่์อไปน้ี  
  2.1 ค่าเฉล่ียของแต่ละขอ้คาํถามในแบบสอบถามสะทอ้นใหท้ราบความคิดเห็นของ
กลุ่มตวัอยา่ง 
   ค่าเฉล่ีย 4.50 – 5.00 หมายถึง กลุ่มตวัอยา่งเห็นดว้ยวา่ขอ้รายการ 
      องคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาล 
      ดึงดูดใจมีความสาํคญัในระดบัมากท่ีสุด 
   ค่าเฉล่ีย 3.50 – 4.49 หมายถึง กลุ่มตวัอยา่งเห็นดว้ยวา่ขอ้รายการ 
      องคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาล 
      ดึงดูดใจมีความสาํคญัในระดบัมาก 
   ค่าเฉล่ีย 2.50 – 3.49 หมายถึง กลุ่มตวัอยา่งเห็นดว้ยวา่ขอ้รายการ 
      องคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาล 
      ดึงดูดใจมีความสาํคญัในระดบัปานกลาง 
   ค่าเฉล่ีย 1.50 – 2.49 หมายถึง กลุ่มตวัอยา่งเห็นดว้ยวา่ขอ้รายการ 
      องคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาล 
      ดึงดูดใจมีความสาํคญัในระดบันอ้ย 
   ค่าเฉล่ีย 1.00 – 1.49 หมายถึง กลุ่มตวัอยา่งเห็นดว้ยวา่ขอ้รายการ 
      องคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาล 
      ดึงดูดใจมีความสาํคญัในระดบันอ้ยท่ีสุด 

2.2 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานแต่ละขอ้ ช้ีใหเ้ห็นถึงลกัษณะการกระจายของความ 
คิดเห็นของกลุ่มตวัอยา่ง 

2.3 วิเคราะห์องคป์ระกอบโดยใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์สาํเร็จรูป 
ขั้นท่ี 1 กาํหนดปัญหาการวิจยั ซ่ึงไดมี้การกาํหนดไวอ้ยา่งชดัเจนแลว้ พร้อมๆ 

กบัการทบทวนทฤษฎีต่างๆท่ีเก่ียวขอ้ง เก็บขอ้มูล โดยเป็นลกัษณะการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิง
สาํรวจ (Exploratory Factor Analysis) 
   ขั้นท่ี 2 ตรวจสอบขอ้มูลท่ีใชว้ิเคราะห์วา่เป็นไปตามขอ้ตกลง (assumption)  
ของสถิติการวิเคราะห์องคป์ระกอบหรือไม่ และสร้างเมตริกซ์สหสมัพนัธ์ (correlation matrix) 
    การพิจารณาความสัมพนัธ์ของตัวแปรทุกคู่โดยใช้ค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์ ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของตัวแปรคู่ใดมีค่าเขา้ใกล  ้-1 หรือ +1 แสดงว่า 
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ตัวแปรคู่นั้ นมีความสัมพนัธ์กันสูงมากควรอยู่ในองค์ประกอบเดียวกัน หรือค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์ของตวัแปรคู่ใดมีค่าเขา้ใกลศู้นย ์แสดงว่าตวัแปรคู่นั้นไม่มีความสัมพนัธ์กนัควรอยูค่น
ละองคป์ระกอบ  หรือมีตวัแปรท่ีไม่มีความสัมพนัธ์กบัตวัแปรอ่ืนๆหรือมีความสัมพนัธ์กบัตวัแปร
อ่ืนๆท่ีเหลือนอ้ยมากควรตดัตวัแปนนั้นออกจากการวิเคราะห์ 

1) การทดสอบเมตริกซ์เอกลกัษณ์ (identity matrix) ดว้ยการใชส้ถิติ 
ทดสอบของบาร์ทเลท ( Bartlett’s test of sphericity) โดยพิจารณาท่ีค่าระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ี
นอ้ยกว่าหรือเท่ากบั 0.05 ( p ≤ 0.05) ซ่ึงแสดงว่าเมตริกซ์สหสัมพนัธ์ของประชากรไม่เป็นเมตริกซ์
เอกลกัษณ์ ซ่ึงจากการทดสอบพบว่ามีค่าระดบันัยสําคญัทางสถิติเท่ากบั .000 แสดงว่า เมตริกซ์
สหสมัพนัธ์นั้นมีความเหมาะสมท่ีจะใชว้ิเคราะห์องคป์ระกอบ  

2) ค่าไคเซอร์ เมเยอร์ ออลกิน (The Kaiser – Mayer – Olkin) หรือ  
ค่า KMO เป็นดชันีเปรียบเทียบขนาดของค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ท่ีสังเกตได ้และขนาดของ
สหสัมพนัธ์พาร์เชียล (partial correlation) ระหว่างตวัแปรแต่ละคู่ เม่ือขจดัความแปรปรวนของตวั
แปรอ่ืนๆออกไปแลว้มีความเหมาะสมในการวิเคราะห์ ค่าท่ีเหมาะสมมากคือค่า KMO ท่ีเขา้ใกล ้1 
ส่วนค่าท่ีน้อยกว่า 0.5 คือค่าท่ีไม่สามารถยอมรับในการวิเคราะห์องค์ประกอบได้ ซ่ึงจากการ
ทดสอบพบวา่ไดค่้า KMO เท่ากบั 0.953 แสดงวา่มีความสมัพนัธ์กนัระหวา่งตวัแปรมาก เหมาะสมท่ี
จะนาํไปวิเคราะห์องคป์ระกอบ 

3) ค่าการร่วมกนัของตวัแปร (communality) ไดม้าจากค่าสมัประสิทธ์ิ 
สหสัมพนัธ์พหุคูณระหว่างตวัแปรอ่ืนๆหรือองคป์ระกอบท่ีสกดัไดก้บัตวัแปรนั้น เป็นดชันีท่ีช้ีบ่ง
ความสมัพนัธ์เชิงเสน้ตรงระหวา่งตวัแปรละตวัแปรอ่ืนๆมีพิสัยอยูร่ะหว่าง 0-1 ค่า 0 คือค่าท่ีแสดงว่า
องค์ประกอบร่วมไม่สามารถอธิบายความแปรปรวนนั้นไดด้้วยองค์ประกอบร่วม ค่าท่ีสามารถ
นาํไปวิเคราะห์องคป์ระกอบต่อไปไดคื้อ ค่าท่ีมากกว่า 0.2 เม่ือพบว่ามีตวัแปรใดท่ีมีค่าน้อยกว่าท่ี
กาํหนดจะตดัออกจากการวิเคราะห์ 
   ขั้นท่ี 3 การสกดัองคป์ระกอบ โดยใชว้ิธีการวิเคราะห์ปัจจยัร่วม (Common 
factor analysis) ซ่ึงเป็นการวิเคราะห์ปัจจยับนฐานบนฐานของความผนัแปรร่วม โดยท่ีตวัแปรจะมี
ค่าความผนัแปรร่วมกนั 
   ขั้นท่ี 4 เลือกวธีิการหมุนแกน โดยใชก้ารหมุนแกนวธีิแกนหลกั (Principle axis factoring)  
ซ่ึงเป็นวิธีท่ีทาํใหผ้ลรวมความแปรปรวนของนํ้ าหนกัองคป์ระกอบระหว่างองคป์ระกอบมีค่าสูงสุด 
ทาํให้แต่ละองคป์ระกอบแยกจากกนัอยา่งชดัเจน โดยพยายามให้ตวัแปรมีค่านํ้ าหนกัองคป์ระกอบ
สูงท่ีสุดหรือตํ่าท่ีสุดในแต่ละองคป์ระกอบ 
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   ขั้นท่ี 5 เลือกค่านํ้ าหนกัองคป์ระกอบ (Factor loading) โดยพิจารณาตามเกณฑ์
ท่ีกาํหนดวา่ตวัประกอบสาํคญัตอ้งมีค่าไอเกน (Eigen value) มากกวา่หรือเท่ากบั 1.0 และมีตวัแปรท่ี
อธิบายตวัประกอบนั้นตั้งแต่ 3 ตวัข้ึนไป โดยแต่ละตวัตอ้งมีนํ้ าหนกัตวัประกอบตั้งแต่ 0.30 ข้ึนไป  
(Burns and Grove, 1993 ; Stevens, 1996 ; Kerlinger , 1986 อา้งใน เพชรนอ้ย สิงห์ช่างชยั, 2549) 
   ขั้นท่ี 6 ตั้งช่ือองคป์ระกอบท่ีวิเคราะห์ โดยพิจารณาความคลา้ยคลึงกนัระหว่าง
ตวัแปรท่ีอยู่ในองคป์ระกอบ ซ่ึงพบว่าตวัแปรทั้ง 56 รายการ ถูกตดัออก 2 ตวัแปร เน่ืองจากมี
นํ้ าหนักตัวประกอบน้อยกว่า 0.30 เหลือตัวแปร 54 รายการ มีตัวประกอบร่วม 9 ตัวประกอบ  
แต่ 1 ตวัประกอบมีตวัแปรเพียง 1 ตวัแปรเท่านั้น เพราะฉะนั้นจึงไดต้วัประกอบร่วม 8 ตวัประกอบ 
53 ตวัแปร 



บทที ่4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 

 ในการวิเคราะห์ขอ้มูลการศึกษาองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจตาม
การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชั่นแนล ผูว้ิจัยได้เสนอผล 
การวิเคราะห์ขอ้มูล แบ่งออกเป็น 
 ตอนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง 
 ตอนท่ี 2 ผลการศึกษาองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้
ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล 
 ตอนท่ี 3 ผลการวิเคราะห์ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการ
รับรู้ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล 
 

ตอนที ่1 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง 
 

ตารางท่ี 4.1 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์จาํแนกตามขอ้มูล 
  ส่วนบุคคล (n = 300) 
 

สถานภาพส่วนบุคคล จาํนวน (คน)    ร้อยละ 
เพศ 

ชาย 
หญิง 

8 
292 

2.70 
97.30 

อายุ 
≤ 25   ปี 
26– 30 ปี 
31– 35 ปี 
36– 40 ปี 
41 – 45 ปี 
46 – 50 ปี 
≥51 ปีข้ึนไป 

95 
93 
63 
23 
13 
10 
3 

31.67 
31.00 
21.00 
7.67 
4.33 
3.33 

       1.00 
 (Mean =  30.77  ปี  , Median =29.00  ปี ,Mode = 26ปี  ,Std. Deviation = 6.665,Min = 22 ปี ,Max =58 ปี) 
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ตารางท่ี 4.1  (ต่อ) 
 
สถานภาพส่วนบุคคล จาํนวน (คน) ร้อยละ 
ประสบการณ์การทาํงาน 

1 – 5 ปี 
6 – 10 ปี 
11 – 15 ปี 
16 – 20 ปี 
21 – 25 ปี 
26 – 30 ปี 

175 
82 
18 
15 
8 
2 

58.33 
27.33 
6.00 
5.00 
2.67 
0.67 

(Mean =  6.14ปี  , Median = 4.00  ปี ,Mode = 1ปี  ,Std. Deviation = 5.918) 
ตาํแหน่งงาน 
New RN 
พยาบาลวชิาชีพระดบั 1 
พยาบาลวชิาชีพระดบั 2 
พยาบาลวชิาชีพระดบั 3 
พยาบาลวชิาชีพระดบั 4 
หวัหนา้หน่วยผูป่้วย 
ผูจ้ดัการแผนก 
ผูอ้าํนวยการศนูย ์

 
26 
70 
63 
52 
43 
17 
23 
6 

 
8.67 
23.33 
21.00 
17.33 
14.33 
5.67 
7.67 
2.00 

คุณวุฒิการศึกษา 
ปริญญาตรี 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 

262 
37 
1 

87.33 
12.33 
0.33 

การเร่ิมงานหลงัจากสําเร็จการศึกษา 
คร้ังแรก 
ไม่ใช่คร้ังแรก 

 
119 
181 

 
39.67 
60.33 
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ตารางท่ี 4.1  (ต่อ) 
 
สถานภาพส่วนบุคคล จาํนวน (คน) ร้อยละ 
ลกัษณะงานทีรั่บผดิชอบ 

ฝ่ายบริการผูป่้วยวกิฤต (critical care center) 
ฝ่ายบริการผูป่้วยระบบหวัใจ (cardiology center) 
ฝ่ายบริการดา้นงานผา่ตดั (operative center) 
ฝ่ายบริการดา้นระบบทางเดินอาหารและตบั (gastroenterology center) 
ฝ่ายบริการผูป่้วยสูตินรีเวชและเดก็ (woman & children center ) 
ฝ่ายบริการผูป่้วยอายรุกรรม (medicine center) 
ศนูยอ์อร์โธปิดิกส์และศนูยร์ะบบประสาท (orthopedic & neurology) 
ศนูยม์ะเร็ง  (oncology center) 

         ฝ่ายบริการ wellness service 
อ่ืนๆ 

47 
39 
42 
18 
48 
23 
28 
23 
23 
9 

15.66 
13 
14 
6 
16 

7.67 
9.33 
7.67 
7.67 
3 

รายได้รวมทีไ่ด้รับ 
ตํ่ากวา่ 20,000 บาท 
20,001 – 30,000 บาท 
30,001 – 40,000 บาท 
40,001 – 50,000 บาท 
50,001 – 60,000 บาท  

44 
         148 

85 
22 
1 

14.66 
      49.33 
28.33 
7.33 
0.33 

(Mean =30972.73บาท  , Median =30000.00บาท ,Mode = 25000บาท ,Std. Deviation =7958.846 , 
 Min =19,000 บาท ,Max =60,000บาท) 
สาเหตุทีเ่ลอืกทาํงาน 

ใกลบ้า้น 
ภาระงาน 
ช่ือเสียงของโรงพยาบาล 
การแนะนาํจากคนรอบขา้ง 
รายไดแ้ละสวสัดิการดี 
ความเจริญกา้วหนา้เชิงวชิาชีพ 

 
8 
11 
192 
136 
173 
86 

 
2.67 
3.67 

64.00 
45.33 
57.67 
28.67 

การได้รับรางวลัจากทางโรงพยาบาลในด้านงานวจิัย, การพฒันานวตักรรม 
เคยไดรั้บรางวลั 
ไม่เคยไดรั้บรางวลั 

21 
279 

7.00 
93.00 
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 จากตารางท่ี 4.1  พบว่าพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชั่นแน
ลเกือบทั้งหมดเป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 97.30 มีอายรุะหว่าง26 – 30ปีมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 
31 เกินกว่าคร่ึงหน่ึง (ร้อยละ 58.33)  มีประสบการณ์การทาํงานอยูร่ะหว่าง  1 – 5 ปี เป็นพยาบาล
วิชาชีพระดบั 1 มากท่ีสุด คิดเป็น ร้อยละ 23.33 สาํเร็จการศึกษาระดบัปริญญาตรี ร้อยละ 87.33 
ส่วนมากปฏิบติังานในฝ่ายบริการผูป่้วยวิกฤต คิดเป็น ร้อยละ 15.66  เกือบคร่ีงหน่ึง (ร้อยละ49.33) 
มีรายไดร้วมอยูร่ะหว่าง 20,001 – 30,000 บาท ร้อยละ60.33 ไม่ไดเ้ร่ิมงานท่ีโรงพยาบาลบาํรุง
ราษฎร์เป็นคร้ังแรกหลงัจากสาํเร็จการศึกษาร้อยละ 64.00  ระบุว่าเลือกทาํงานท่ีโรงพยาบาลบาํรุง
ราษฎร์เน่ืองจากช่ือเสียงของโรงพยาบาล และร้อยละ 93.00ไม่เคยไดรั้บรางวลัจากทางโรงพยาบาล
ในดา้นงานวิจยั, การพฒันานวตักรรม 
 

ตอนที ่2 ผลการวเิคราะห์องค์ประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดงึดูดใจตามการรับรู้ 
 ของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลบํารุงราษฎร์อนิเตอร์เนชันแนล 
 

ตารางท่ี 4.2 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัของความสาํคญัของตวัแปรองคป์ระกอบ 

 คุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูด (n = 300) 

 

ลาํดบัท่ี ตวัแปรท่ี รายการองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ  S.D ระดบั 
1. ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง (Transformational Leadership) 
1 1 ในแผนกท่ีท่านปฏิบติังานมีการเผยแพร่วิสัยทศัน์ พนัธกิจ 

ค่านิยม แผนกลยทุธ์ทางการพยาบาลเป็นลายลกัษณ์อกัษร 
4.04 0.661 มาก 

2 2 ท่านทราบตวัช้ีวดัคุณภาพทางการพยาบาลภายในแผนก 
ในรอบปีท่ีผา่นมา 

4.05 0.613 มาก 

3 3 พยาบาลทุกระดับ  มี ส่วนร่วมในการวางแผนด้าน
งบประมาณสําหรับการส่งเสริมความรู้ทางการพยาบาล, 
การจดัประชุม ตลอดทั้งการทาํวจิยัทางการพยาบาล 

3.57 0.753 มาก 

4 4 มีการเผยแพร่แผนภูมิสายบงัคบับญัชาทางการพยาบาลให้
พยาบาลรับทราบรวมทั้ งบทบาทหน้าท่ีของผูน้าํทางการ
พยาบาล (CNO) ท่ีมีในคณะกรรมการต่าง ๆ 

3.97 0.653 มาก 

5 5 เม่ือมีปัญหาเกิดข้ึน พยาบาลไดรั้บคาํแนะนาํจากผูบ้ริหาร
ตามลาํดบัสายการบงัคบับญัชา 

4.08 0.579 มาก 
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 
 
ลาํดบัท่ี ตวัแปรท่ี รายการองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ  S.D ระดบั 

6 6 
 

มีการส่งเสริม, ให้กาํลงัใจในการสร้างหรือนาํนวตักรรม
ใหม่มาปรับใชใ้นกิจกรรมทางการพยาบาล 

3.93 0.627 มาก 

7 7 มีเพ่ือนร่วมงานหรือแผนกอ่ืนในสายงานพยาบาลเคย
ไดรั้บรางวลัหรือผลตอบแทนเน่ืองจากนาํนวตักรรมมาใช้
ในการปฏิบติังาน 

3.98 0.691 มาก 

8 8 ท่านมีช่องทางในการติดต่อส่ือสารกบัผูบ้ริหารไดห้ลาย
ช่องทาง เช่น intra-net, กล่องรับความคิดเห็น, การประชุม
ร่วมกนั เป็นตน้ 

4.10 0.708 มาก 

9 9 ผูบ้ริหารทางการพยาบาลติดต่อส่ือสารกับท่านไดห้ลาย
ช่องทาง เช่น การเยีย่มหนา้งาน, การประชุมรายเดือน  
เป็นตน้  

4.00 0.704 มาก 

10 10 ผูบ้ริหารทางการพยาบาลรับฟังความคิดเห็นของท่านและ
นํามาปรับปรุงกระบวนการทาํงาน เช่น ภาระงาน, การ
จ่ายเงินค่าล่วงเวลา 

3.71 0.783 มาก 

11 11 ผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีความสามารถในการแก้ไข
ปัญหาหรือมีแนวทางในการแก้ไขปัญหาเม่ือเกิดการ
เปล่ียนแปลงหรือไม่ เป็นไปตามแผนการท่ีตั้งไว ้ 

3.85 0.670 มาก 

2. การเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน (Structural Empowerment) 
12 12 มีการกาํหนดโครงสร้างของคณะกรรมการต่าง ๆ อย่าง

ชดัเจนและเปิดโอกาสใหพ้ยาบาลผูป้ฏิบติังานเขา้ไป 
มีส่วนร่วมในคณะกรรมการนั้น ๆ 

3.89 0.632 มาก 

13 13 มีกิจกรรมเผยแพร่ผลงานของหน่วยงานท่ีสามารถพฒันา
คุณภาพทางการพยาบาลจนเกิดผลดี เช่น 
การเกิดแผลกดทบั, อตัราการตกเตียง 

4.01 0.633 มาก 

14 14 ท่านสามารถเขา้ร่วมกิจกรรมขององค์กรวิชาชีพพยาบาล
ไดโ้ดยไดรั้บการสนบัสนุนในการจดัตารางการปฏิบติังาน 

3.83 0.690 มาก 

15 15 องค์กรพยาบาลสนับสนุนทุนหรือทรัพยากรอ่ืน ๆ ใน 
การ เผยแพ ร่ผลงานในองค์ก รวิ ช า ชีพระดับ เขต , 
ระดบัประเทศหรือระดบันานาชาติ 

3.76 0.705 มาก 

16 16 มีการให้ทุนการศึกษาหรือผลตอบแทนเพ่ิมสําหรับผูท่ี้มี
ความสามารถพิเศษ เช่น ภาษาองักฤษ 

4.06 0.710 มาก 
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 
 
ลาํดบัท่ี ตวัแปรท่ี รายการองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ  S.D ระดบั 
17 17 สนบัสนุนบุคคลากรเป็นวทิยากรเผยแพร่ความรู้เพ่ือพฒันา

วชิาชีพทั้งในและนอกโรงพยาบาล 
3.91 0.661 มาก 

18 18 สนบัสนุนการเป็นเจา้ภาพการจดังานประชุมวชิาการต่าง ๆ  3.79 0.726 มาก 
19 19 มีการจัดโปรแกรมให้ความรู้ด้านการพยาบาลสําหรับ

พยาบาลระดบัปฏิบติัการ เช่นการพยาบาล 
ผูป่้วยโรคมะเร็ง, ผูป่้วยระยะวกิฤติ, การฟ้ืนคืนชีพ, 
การอ่านผลคล่ืนไฟฟ้าหวัใจ เป็นตน้  

4.06 0.636 มาก 

20 20 จัดส่ิงอาํนวยความสะดวกในการศึกษาหาความรู้ เช่น 
แหล่งขอ้มูล, ฐานขอ้มูล 

3.90 0.680 มาก 

21 21 มีการสนับสนุนการเพ่ิมคุณวุฒิหรือการศึกษาต่อ เช่น 
ปริญญาโท, พยาบาลชาํนาญการ (APN) 

3.71 0.788 มาก 

22 22 มีการจัดโปรแกรมการให้ความรู้อย่างต่อเน่ืองทั้ งการ
จัดการเรียนการสอนในห้องเรียนหรือการใช้ส่ือทาง
คอมพิวเตอร์ 

3.94 0.633 มาก 

23 23 มีการปฐมนิเทศพยาบาลใหม่ดว้ยช่องทางท่ีหลากหลาย ทั้ง
ในหอ้งเรียนหรือการฝึกปฏิบติังาน 

4.09 0.705 มาก 

24 24 เปิดโอกาสให้พยาบาลเข้าร่วมกิจกรรมทางสุขภาพแก่
ชุมชนท่ีดอ้ยโอกาสตามความสมคัรใจ เช่น  
การออกหน่วยสุขภาพ  

4.04 0.671 มาก 

3. รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวชิาชีพ (Exemplary Professional Practice) 
25 25 มีนโยบายในการนําทฤษฎีทางการพยาบาล ทฤษฎีใด

ทฤษฎีหน่ึงมาใชใ้นการปฏิบติัการพยาบาล 
4.01 0.664 มาก 

26 26 พยาบาลมีอิสระในการตดัสินใจและมีส่วนร่วมใน 
การวางแผนดูแลผูป่้วย 

3.90 0.628 มาก 

27 27 แผนกของท่านไดใ้หค้วามสาํคญัในการนาํขอ้มูลจาก 
การทาํงานเพ่ือใชใ้นการปรับปรุงการทาํงาน 

4.04 0.619 มาก 

28 28 พยาบาลมีส่วนร่วมในทีมสหสาขาวิชาชีพในการวางแผน
ดูแลผูป่้วยอยา่งต่อเน่ือง มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพ 

3.97 0.622 มาก 

29 29 มีการนาํระบบขอ้มูลและเทคโนโลยมีาใชท้างการพยาบาล 
การบนัทึกทางการพยาบาลและการส่ือสารท่ีเป็นแนวทาง
เดียวกนัในทีมสหสาขาวชิาชีพ 

3.94 0.607 มาก 
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 
 

ลาํดบัท่ี ตวัแปรท่ี รายการองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ  S.D ระดบั 
30 30 มีการนาํระบบการประเมินผลงานมาใชอ้ยา่งชดัเจน 

 โดยใหมี้การประเมินตนเอง, ผูร่้วมงาน และหวัหนา้งาน 
4.02 0.649 มาก 

31 31 มีระบบรายงานอุบติัการณ์ (incident report) ท่ีเกิดข้ึนกบั
ผูป่้วย และวธีิการแกไ้ขท่ีไดด้าํเนินการไปแลว้ให ้
ผูบ้ริหารรับทราบ 

4.18 0.616 มาก 

32 32 มีการกาํหนดสิทธ์ิในการเขา้ถึงประวติัผูป่้วย เวชระเบียน 
ของบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งในแต่ละระดบั 

4.09 0.582 มาก 

33 33 มีผูป้ระสานงานทางการพยาบาล  
(Clinical Nurse Coordinator) ท่ีมีความเช่ียวชาญในกลุ่ม
โรคท่ีตอ้งการการดูแลท่ีต่อเน่ือง เช่น  
โรคหลอดเลือดสมอง, โรคเบาหวาน เป็นตน้ 

4.13 0.641 มาก 

34 34 มีการตอบสนองความตอ้งการทางวฒันธรรมท่ีแตกต่างกนั
ของผูป่้วย เช่น การจดัหอ้งละหมาด, หอ้งสวดมนต ์

4.12 0.667 มาก 

35 35 มีการรวบรวมข้อมูลผลลัพ ธ์ทางการพยาบาล เ พ่ือ
เปรียบเทียบกบัภายนอก และนาํมาปรับปรุงการปฏิบติัการ
พยาบาล เช่น อตัราการติดเช้ือจากการใส่เคร่ืองช่วยหายใจ, 
อตัราการติดเช้ือจากการใส่สายสวนปัสสาวะ 

4.12 0.617 มาก 

36 36 พยาบาลทุกคนผ่านการประเมินสมรรถนะเชิงวิชาชีพใน
ระดบัท่ีตนเป็นอยู ่

4.08 0.625 มาก 

37 37 มีแนวทางปฏิบติัท่ีเป็นมาตรฐานในการวา่จา้งและส่งเสริม
ความคงอยูข่องพนกังาน 

3.91 0.691 มาก 

38 38 มีการจดัหาแหล่งขอ้มูลหรือวิธีการสําหรับพฒันาคุณภาพ
ทางการพยาบาล เช่น จดัใหมี้ internet, หอ้งสมุด หรือหอ้ง 
Sound lab เพ่ือส่งเสริมการศึกษาคน้ควา้ดว้ยตนเอง 

3.93 0.688 มาก 

39 39 จัดทําข้อมูลคําแนะนําการปฏิบัติตัวสําหรับผู ้ป่วยทั้ ง
ภาษาไทย, ภาษาองักฤษ ใหค้รอบคลุมทุกกลุ่มโรค 

3.95 0.678 มาก 

4. ความรู้ใหม่, นวตักรรม  และการพฒันาดา้นต่าง ๆ (New Knowledge, Innovation, and Improvements) 
40 40 มีนโยบายส่งเสริมให้พยาบาลทาํวิจัยทางการพยาบาล

เพ่ิมข้ึน  
3.88 0.687 มาก 

41 41 จัดให้มีแหล่งข้อมูลท่ีใช้ในการทาํวิจัยทางการพยาบาล 
ช่องทางในการเขา้ถึงขอ้มูลงานวจิยัภายนอก 

3.83 0.712 มาก 
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 
 

ลาํดบัท่ี ตวัแปรท่ี รายการองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ  S.D ระดบั 
42 42 มีการสนับสนุนความรู้ทางงานวิจัยท่ี เป็นปัจจุบันให้

พยาบาลไดรั้บทราบ 
3.87 0.697 มาก 

43 43 สนบัสนุนใหพ้ยาบาลทุกระดบัเขา้ร่วมโครง 
การวจิยัตามความสามารถ 

3.92 0.691 มาก 

44 44 มีการประเมินและคน้หาหลกัฐานเชิงประจกัษจ์ากงานวิจยั
มาใชใ้นการปฏิบติังานทางการพยาบาล 

3.85 0.702 มาก 

45 45 สนับสนุนให้ผูป้ฏิบัติงานสร้างสรรค์นวตักรรมหรือนํา
งานวจิยัมาใชใ้นการปฏิบติังาน 

3.98 0.636 มาก 

46 46 คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมทางการพยาบาลใน
หน่วยงาน มีพยาบาลเขา้ร่วมเป็นคณะกรรมการ 

3.90 0.746 มาก 

47 47 จดัตั้งศนูยว์จิยัทางการพยาบาลและแหล่งขอ้มูลทาง 
การวจิยั 

3.81 0.693 มาก 

48 48 มีการเผยแพร่ความรู้ดา้นงานวิจยัทางการพยาบาลท่ีเกิดข้ึน
ทั้งในและนอกองคก์ร 

3.85 0.726 มาก 

5. ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล (Empirical Quality Results) 
49 49 มีการกาํหนดตัวช้ีวดัคุณภาพทางการพยาบาลท่ีชัดเจน 

สามารถเปรียบเทียบกบัโรงพยาบาลอ่ืนได ้เช่น อตัราการ
ตกเตียง, อตัราการติดเช้ือในโรงพยาบาล, อตัราการเกิด
แผลกดทบั เป็นตน้ 

4.12 0.633 มาก 

50 50 พยาบาลระดับปฏิบัติการในหน่วยงานของท่านมีความ
ผกูพนัในองคก์รอยูใ่นระดบัสูง 

3.79 0.754 มาก 

51 51 ความพึงพอใจของผู ้ป่วยโดยเปรียบเทียบข้อมูลกับ
โรงพยาบาลอ่ืนอยูใ่นระดบัสูง 

3.87 0.649 มาก 

52 52 ผูป้ระกอบวิชาชีพพยาบาลทุกคนปฏิบติัตามมาตรฐานของ
วชิาชีพท่ีใชค้วามรู้ทางวทิยาศาสตร์และศิลปะเป็นฐาน 
การพยาบาล 

3.94 0.601 มาก 

53 53 อาคารและสถานท่ีทาํงานมีความปลอดภยัทั้งกบับุคลากร
และทรัพยสิ์น 

4.04 0.597 มาก 

54 54 หอผู้ป่วยมี อุปกรณ์  และเค ร่ืองมือทางการแพทย์ท่ี
เหมาะสมกบัความตอ้งการใชใ้นการดูแลผูป่้วย 

4.06 0.628 มาก 
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 
 
ลาํดบัท่ี ตวัแปรท่ี รายการองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ  S.D ระดบั 

55 55 มีการนาํขอ้มูลท่ีไดรั้บจากพยาบาลระดบัปฏิบติัการมาปรับ
ใชเ้พ่ือให้เกิดการเปล่ียนแปลงส่ิงแวดลอ้มในการทาํงาน
ใหดี้ข้ึน เช่น สภาพของหอผูป่้วย, ส่ิงอาํนวยความสะดวก 

4.00 0.615 มาก 

56 56 มีการทาํวิจยัทางการพยาบาลเพื่อนาํมาปรับใชแ้ละพฒันา
กระบวนการพยาบาล 

3.94 0.679 มาก 

 
 จากตารางท่ี 4.2  ตวัแปรทั้ง 56 ตวัแปร มีค่าเฉล่ียคะแนนอยูร่ะหว่าง 3.57 – 4.18 แสดง
ว่าผูต้อบแบบสอบถามมีความเห็นว่าตวัแปรแต่ละตวัมีความสําคญัเป็นองคป์ระกอบคุณลกัษณะ
ของโรงพยาบาลดึงดูดใจท่ีสาํคญัมากทั้งหมด 56 รายการ 
 ตวัแปรท่ีมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุดกล่าวคือ มีระดบัความสาํคญัมากคือ ตวัแปรท่ี 31 มีระบบ
รายงานอุบติัการณ์ท่ีเกิดข้ึนกบัผูป่้วย และวิธีการแกไ้ขท่ีไดด้าํเนินการไปแลว้ให้ผูบ้ริหารรับทราบ 
มีค่าเฉล่ีย 4.18 รองลงมาคือ ตวัแปรท่ี 33 มีผูป้ระสานงานทางการพยาบาลท่ีมีความเช่ียวชาญใน
กลุ่มโรคท่ีตอ้งการการดูแลท่ีต่อเน่ือง เช่น โรคหลอดเลือดสมอง, โรคเบาหวาน เป็นตน้ มีค่าเฉล่ีย 
4.13 ตวัแปรท่ี 34 มีการตอบสนองความตอ้งการทางวฒันธรรมท่ีแตกต่างกนัของผูป่้วย เช่น การจดั
หอ้งละหมาด, หอ้งสวดมนตต์วัแปรท่ี 35มีการตอบสนองความตอ้งการพยาบาลเพื่อเปรียบเทียบกบั
ภายนอก และนาํมาปรับปรงการปฏิบติัการพยาบาล เช่น อตัราการติดเช้ือจากการใส่เคร่ืองช่วย
หายใจ, อตัราการการติดเช้ือจากการใส่สายสวนปัสสาวะ  และตวัแปรท่ี 49 มีการกาํหนดตวัช้ีวดั
คุณภาพทางการพยาบาลท่ีชดัเจน สามารถเปรียบเทียบกบัโรงพยาบาลอ่ืนได ้เช่น อตัราการตกเตียง, 
อตัราการติดเช้ือในโรงพยาบาล, อตัราการเกิดแผลกดทบั เป็นตน้ มีค่าเฉล่ียเท่ากนั คือ 4.12 
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ตอนที ่3 ผลการวเิคราะห์ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดงึดูดใจใน 
 โรงพยาบาลบํารุงราษฎร์อนิเตอร์เนช่ันแนล 
 
 การวิเคราะห์ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล 
ก่อนวิเคราะห์องคป์ระกอบขอ้คาํถามจาํนวนทั้งหมด 56 ขอ้ นาํมาวิเคราะห์ตามลาํดบัดงัน้ี 
 1. ตรวจสอบขอ้มูลท่ีใชใ้นการวิเคราะห์วา่เป็นไปตามขอ้ตกลงทางสถิติ  
(Assumption)ของสถิติการวิเคราะห์องคป์ระกอบ โดยทดสอบเมตริกซ์เอกลกัษณ์ (Identity matrix) 
ดว้ยสถิติทดสอบของ Bartlett (Bartlett’s test of sphericity) ซ่ึงเป็นการทดสอบสมมติฐาน พบว่ามี
นัยสําคญัทางสถิติท่ี = .000 นั่นคือ ปฏิเสธสมมติฐานเมตริกซ์สหสัมพนัธ์ท่ีไดไ้ม่เป็นเมตริกซ์
เอกลกัษณ์ แสดงว่าตวัแปรต่างๆ มีความสัมพนัธ์กนั (กลัยา วาณิชยบ์ญัชา, 2544) จึงใชเ้ป็นตวัแปร
ในการวิเคราะห์ตวัประกอบทั้งหมดและค่าสถิติ Kaiser-Mayer-Olikin measure (KMO) มีค่าสูง
เท่ากบั .953 ซ่ึงมากกว่า .50  และเขา้ใกล ้1 แสดงว่าขอ้มูลเหมาะสมในการใชว้ิเคราะห์ตวัประกอบ 
(กลัยา วาณิชยบ์ญัชา, 2544; ศิริชยั  กาณจนวาสี และคณะ, 2543) 
 2. เม่ือวิเคราะห์ตัวประกอบโดยสกัดตัวประกอบด้วยวิธีการวิเคราะห์ปัจจัยร่วม 
(Common factor analysis) หมุนแกนตวัประกอบแบบ การหมุนแกนหลกั (Principle axis factoring) 
ดว้ยวิธีออบลิมิน (Oblimin) ซ่ึงพิจารณาตามเกณฑท่ี์ กาํหนดว่าตวัประกอบสาํคญัตอ้งมีค่าไอเกน 
(Eigen value) มากกว่าหรือเท่ากบั 1.0 โดยแต่ละตวัตอ้งมีนํ้ าหนกั ตวัประกอบตั้งแต่ 0.30 ข้ึนไป
และมีตวัแปรท่ีอธิบายตวัประกอบนั้นตั้งแต่ 3 ตวัข้ึนไป (อุทุมพร จามรมาน, 2532) พบว่าเหลือตวั
ประกอบท่ีสาํคญั 8 ตวัประกอบ มีจาํนวนตวัแปร 53 ตวัแปร สามารถอธิบายความแปรปรวนได ้
ร้อยละ 66.971 พิจารณาค่าผลรวมความแปรปรวนร่วมในการกาํหนดตวัประกอบ โดยเรียงลาํดบั
ตามค่าผลรวมความแปรปรวนร่วมจากมากไปหานอ้ยได ้ดงัแสดง ในตารางท่ี 4.3 
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ตารางท่ี 4.3 ค่าไอเกน (Eigen values) ร้อยละของความแปรปรวน (% of Variances) ร้อยละสะสม  
  ของความแปรปรวน (Cumulatives) ในแต่ละตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาล 
  ดึงดูดใจ 
 

ตวัประกอบท่ี ค่าไอเกน ร้อยละความแปรปรวน 
ร้อยละสะสมของความ

แปรปรวน 
1 24.502 43.754 43.754 
2 3.804 6.794 50.548 
3 2.293 4.095 54.643 
4 1.924 3.436 58.079 
5 1.411 2.520 60.599 
6 1.275 2.276 62.875 
7 1.214 2.167 65.042 
8 1.080 1.929 66.971 
9 1.034 1.846 68.816 

 
 จากตารางท่ี 4.3  แสดงค่าไอเกน ร้อยละของความแปรปรวนและร้อยละสะสมของ
ความแปรปรวน ในแต่ละตวัประกอบของคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ หลงัการสกดัตวั
ประกอบดว้ยวิธีการวิเคราะห์ปัจจยัร่วม (Common factor analysis) หมุนแกนตวัประกอบแบบ  
การหมุนแกนหลกั (Principle axis factoring) ดว้ยวิธีออบลิมิน (Oblimin) ไดต้วัประกอบทั้งหมด 9 ตวั
ประกอบ ท่ีมีค่าไอเกน (Eigen Value) มากกว่าหรือเท่ากบั 1.0  มีค่าอยูร่ะหว่าง 1.034 – 24.502 ตวั
ประกอบท่ี 9 มีตวัแปรท่ีอธิบายตวัประกอบนอ้ยกว่า 3 ตวั จึงไม่นาํมาเป็นตวัประกอบแสดงว่า 
ตวัแปรทั้ง 53 รายการ มีตวัประกอบร่วม (Common factor) 8 ตวัประกอบ ทั้งน้ีมีร้อยละสะสมความ
แปรปรวนเท่ากบั 66.971 
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 สรุปตวัแปรองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจใน โรงพยาบาลบาํรุง
ราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล ทั้งหมดท่ีไดจ้ากการวิเคราะห์ 8 ดา้น ดงัน้ี 

 
ดา้นท่ี ช่ือดา้น จาํนวนตวัแปร 
1 รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ 9 
2 ความรู้ใหม่,นวตักรรม และการพฒันาดา้นต่างๆ 9 
3 ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล 8 
4 วิสยัทศัน์ การเขา้ถึงและการส่ือสาร 6 
5 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน 7 
6 ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง 5 
7 การพัฒนาด้านการสอนงานและการ มี ส่ วน ร่ วมใน 

การใหบ้ริการแก่ชุมชน 
3 

8 การติดตามและปรับปรุงคุณภาพทางการพยาบาล 6 
 
 ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล ทั้งหมดมี 8 ดา้น 53 ตวัแปร สาํหรับตวัประกอบท่ี 9 มี
เพียง 1ตวัแปร คือตวัแปรท่ี 3 ซ่ึงขาดคุณสมบติัท่ีว่ามีตวัแปรท่ีอธิบายตวัประกอบนั้นตั้งแต่ 3 ตวั
แปรข้ึนไป (อุทุมพร จามรมาน, 2532) จึงจะสามารถจดัเป็นตวัประกอบได ้ผูว้ิจยัจึงไม่สามารถจดั
ตวัประกอบท่ี 9 เป็นตวัประกอบได ้จึงสรุปไดว้่า ตวัประกอบท่ีนาํมาจดัเป็นช่ือรายดา้นทั้งหมดมี 8 
องคป์ระกอบ 53 ตวัแปร 
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ตารางท่ี 4.4 ตวัประกอบท่ี 1 ดา้นรูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ 
 

ลาํดบั
ท่ี 

ตวัแปร
ท่ี 

ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
นํ้าหนกั

องคป์ระกอบ 

1 29 มีการนาํระบบขอ้มูลและเทคโนโลยมีาใชท้างการพยาบาล  
การบนัทึกทางการพยาบาลและการส่ือสารท่ีเป็นแนวทางเดียวกนั
ในทีมสหสาขาวชิาชีพ 

.692 

2 32 มีการกาํหนดสิทธ์ิในการเขา้ถึงประวติัผูป่้วย เวชระเบียน  
ของบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งในแต่ละระดบั 

.672 

3 33 มีผูป้ระสานงานทางการพยาบาล (Clinical Nurse Coordinator)  
ท่ีมีความเช่ียวชาญในกลุ่มโรคท่ีตอ้งการการดูแลท่ีต่อเน่ือง เช่น 
โรคหลอดเลือดสมอง, โรคเบาหวาน เป็นตน้ 

.663 

4 31 มีระบบรายงานอุบติัการณ์ (incident report) ท่ีเกิดข้ึนกบัผูป่้วย 
และวธีิการแกไ้ขท่ีไดด้าํเนินการไปแลว้ใหผู้บ้ริหารรับทราบ 

.639 

5 28 พยาบาลมีส่วนร่วมในทีมสหสาขาวิชาชีพในการวางแผนดูแล
ผูป่้วยอยา่งต่อเน่ือง มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพ 

.621 

6 30 มีการนาํระบบการประเมินผลงานมาใชอ้ยา่งชดัเจน โดยใหมี้ 
การประเมินตนเอง, ผูร่้วมงาน และหวัหนา้งาน 

.541 

7 27 แผนกของท่านไดใ้ห้ความสําคญัในการนาํขอ้มูลจากการทาํงาน
เพ่ือใชใ้นการปรับปรุงการทาํงาน 

.534 

8 
 

26 พยาบาลมีอิสระในการตดัสินใจและมีส่วนร่วมในการวางแผน
ดูแลผูป่้วย 

.517 

9 25 มีนโยบายในการนาํทฤษฎีทางการพยาบาล ทฤษฎีใดทฤษฎีหน่ึง
มาใชใ้นการปฏิบติัการพยาบาล 

.504 

 
 จากตารางท่ี 4.4 ตัวประกอบท่ี 1 ด้านรูปแบบการปฏิบัติงานเชิงวิชาชีพมีตัวแปร
ทั้งหมด 9 ตวัแปร มีนํ้ าหนกัตวัประกอบตั้งแต่ .504 - .692 ตวัแปรท่ีเรียงลาํดบันํ้ าหนกัตวัประกอบ
มากท่ีสุดคือ ตวัแปรท่ี 29 มีการนาํระบบขอ้มูลและเทคโนโลยีมาใชท้างการพยาบาล การบนัทึก
ทางการพยาบาลและการส่ือสารท่ีเป็นแนวทางเดียวกนัในทีมสหสาขาวิชาชีพ(.692) รองลงมา คือ 
ตวัแปรท่ี 32 มีการกาํหนดสิทธ์ิในการเขา้ถึงประวติัผูป่้วย เวชระเบียน ของบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งใน 
แต่ละระดบั (.672) ตวัแปรท่ี 33 มีผูป้ระสานงานทางการพยาบาล (Clinical Nurse Coordinator) ท่ีมี 
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ความเช่ียวชาญในกลุ่มโรคท่ีตอ้งการการดูแลท่ีต่อเน่ือง เช่น โรคหลอดเลือดสมอง, โรคเบาหวาน  
เป็นตน้ (.663)  ตวัแปรท่ี 31 มีระบบรายงานอุบติัการณ์ (incident report) ท่ีเกิดข้ึนกบัผูป่้วย และ
วิธีการแกไ้ขท่ีไดด้าํเนินการไปแลว้ใหผู้บ้ริหารรับทราบ (.639) ตวัแปรท่ี 28 พยาบาลมีส่วนร่วมใน
ทีมสหสาขาวิชาชีพในการวางแผนดูแลผูป่้วยอยา่งต่อเน่ือง มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพ (.621) ตวั
แปรท่ี 30 มีการนาํระบบการประเมินผลงานมาใชอ้ย่างชัดเจน โดยให้มีการประเมินตนเอง, 
ผูร่้วมงาน และหวัหนา้งาน (.541) ตวัแปรท่ี 27 แผนกของท่านไดใ้ห้ความสาํคญัในการนาํขอ้มูล
จากการทาํงานเพ่ือใชใ้นการปรับปรุงการทาํงาน (.534) ตวัแปรท่ี 26 พยาบาลมีอิสระในการตดัสินใจ
และมีส่วนร่วมในการวางแผนดูแลผูป่้วย (.517) และตวัแปรท่ี 25 มีนโยบายในการนาํทฤษฎี 
ทางการพยาบาล ทฤษฎีใดทฤษฎีหน่ึงมาใชใ้นการปฏิบติัการพยาบาล (.504) 
 ตวัประกอบท่ี 1 เป็นแหล่งของความแปรปรวนของตวัประกอบรวม 24.502 คิดเป็น
ร้อยละ 43.754 ของความแปรปรวนทั้งหมด แสดงถึงว่า ตวัแปรมีความสัมพนัธ์สูงในกลุ่ม จึงทาํให้
ค่าความแปรปรวนของตวัประกอบรวมเท่ากบั 43.754  
 
ตารางท่ี 4.5 ตวัประกอบท่ี 2 ดา้นความรู้ใหม่, นวตักรรม และการพฒันาดา้นต่างๆ 
 

ลาํดบั
ท่ี 

ตวัแปร
ท่ี 

ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
นํ้าหนกั

องคป์ระกอบ 

1 41 จดัให้มีแหล่งขอ้มูลท่ีใชใ้นการทาํวิจยัทางการพยาบาล ช่องทางใน
การเขา้ถึงขอ้มูลงานวจิยัภายนอก 

.835 

2 42 มีการสนบัสนุนความรู้ทางงานวจิยัท่ีเป็นปัจจุบนัใหพ้ยาบาล 
ไดรั้บทราบ 

.805 

3 44 มีการประเมินและคน้หาหลกัฐานเชิงประจกัษ์จากงานวิจยัมาใชใ้น
การปฏิบติังานทางการพยาบาล 

.805 

4 43 สนบัสนุนใหพ้ยาบาลทุกระดบัเขา้ร่วมโครงการวจิยั 
ตามความสามารถ 

.798 

5 46 คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมทางการพยาบาลในหน่วยงาน 
มีพยาบาลเขา้ร่วมเป็นคณะกรรมการ 

.786 

6 
 

40 มีนโยบายส่งเสริมใหพ้ยาบาลทาํวจิยัทางการพยาบาลเพ่ิมข้ึน .781 

7 48 มีการเผยแพร่ความรู้ดา้นงานวจิยัทางการพยาบาลท่ีเกิดข้ึนทั้งใน 
และนอกองคก์ร 

.763 
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ตารางท่ี 4.5  (ต่อ) 
 

  

ลาํดบั
ท่ี 

ตวัแปร
ท่ี 

ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
นํ้าหนกั

องคป์ระกอบ 

8 47 จดัตั้งศนูยว์จิยัทางการพยาบาลและแหล่งขอ้มูลทางการวจิยั 
 

.754 

9 45 สนบัสนุนให้ผูป้ฏิบติังานสร้างสรรคน์วตักรรมหรือนาํงานวิจยัมาใช้
ในการปฏิบติังาน 

.726 

 
 จากตารางท่ี 4.5 ตวัประกอบท่ี 2 ดา้นความรู้ใหม่, นวตักรรม และการพฒันาดา้นต่างๆ 
มีตวัแปรทั้งหมด 9 ตวัแปร มีนํ้ าหนกัตวัประกอบตั้งแต่ .726 - .835 ประกอบดว้ยตวัแปรท่ีเรียง
ตามลาํดบันํ้ าหนักตวัประกอบมากท่ีสุด คือ ตวัแปรท่ี 41 จดัให้มีแหล่งขอ้มูลท่ีใชใ้นการทาํวิจยั
ทางการพยาบาล ช่องทางในการเขา้ถึงขอ้มูลงานวิจยัภายนอก (.835) รองลงมาคือ ตวัแปรท่ี 42 มี
การสนบัสนุนความรู้ทางงานวิจยัท่ีเป็นปัจจุบนัให้พยาบาลไดรั้บทราบ (.805) ตวัแปรท่ี 44 มีการ
ประเมินและคน้หาหลกัฐานเชิงประจกัษจ์ากงานวิจยัมาใชใ้นการปฏิบติังานทางการพยาบาล (.805)  
ตวัแปรท่ี 43 สนบัสนุนใหพ้ยาบาลทุกระดบัเขา้ร่วมโครงการวิจยัตามความสามารถ (.798) ตวัแปร
ท่ี 46 คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมทางการพยาบาลในหน่วยงาน มีพยาบาลเขา้ร่วมเป็น
คณะกรรมการ (.786)  ตวัแปรท่ี 40  มีนโยบายส่งเสริมใหพ้ยาบาลทาํวิจยัทางการพยาบาลเพิ่มข้ึน 
(0.781) ตวัแปรท่ี 48 มีการเผยแพร่ความรู้ดา้นงานวิจยัทางการพยาบาลท่ีเกิดข้ึนทั้งในและนอกองคก์ร 
(0.763) ตวัแปรท่ี 47 จดัตั้งศูนยว์ิจยัทางการพยาบาลและแหล่งขอ้มูลทางการวิจยั(.754) และตวัแปรท่ี 
45 สนบัสนุนใหผู้ป้ฏิบติังานสร้างสรรคน์วตักรรมหรือนาํงานวิจยัมาใชใ้นการปฏิบติังาน (.726) 
 ตวัประกอบท่ี 2 เป็นแหล่งของความแปรปรวนของตวัประกอบรวม 3.804 คิดเป็น 
ร้อยละ 6.794 ของความแปรปรวนทั้งหมด 
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ตารางท่ี 4.6 ตวัประกอบท่ี 3 ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล 
 

ลาํดบั
ท่ี 

ตวัแปร
ท่ี 

ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
นํ้าหนกั

องคป์ระกอบ 

1 55 มีการนาํขอ้มูลท่ีไดรั้บจากพยาบาลระดบัปฏิบติัการมาปรับใชเ้พ่ือใหเ้กิด
การเปล่ียนแปลงส่ิงแวดลอ้มในการทาํงานให้ดีข้ึน เช่น สภาพของหอ
ผูป่้วย, ส่ิงอาํนวยความสะดวก 

.771 

2 
 

53 อาคารและสถานท่ีทาํงานมีความปลอดภยัทั้งกบับุคลากรและทรัพยสิ์น .757 

3 54 หอผูป่้วยมีอุปกรณ์ และเคร่ืองมือทางการแพทยท่ี์เหมาะสมกบัความ
ตอ้งการใชใ้นการดูแลผูป่้วย 

.750 

4 52 ผูป้ระกอบวิชาชีพพยาบาลทุกคนปฏิบติัตามมาตรฐานของวิชาชีพท่ีใช้
ความรู้ทางวทิยาศาสตร์และศิลปะเป็นฐานการพยาบาล 

.721 

5 56 มีการทําวิ จัยทางการพยาบาล เ พ่ือนํามาปรับใช้และพัฒนาใน
กระบวนการพยาบาล 

.666 

6 51 ความพึงพอใจของผูป่้วยโดยเปรียบเทียบขอ้มูลกบัโรงพยาบาลอ่ืนอยูใ่น
ระดบัสูง 

.654 

7 50 พยาบาลระดบัปฏิบติัการในหน่วยงานของท่านมีความผกูพนัในองคก์ร
อยูใ่นระดบัสูง 

.564 

8 49 มีการกําหนดตัวช้ีว ัดคุณภาพทางการพยาบาลท่ีชัดเจน  สามารถ
เปรียบเทียบกบัโรงพยาบาลอ่ืนได ้เช่น อตัราการตกเตียง, อตัราการติด
เช้ือในโรงพยาบาล, อตัราการเกิดแผลกดทบั เป็นตน้ 

.452 

 
 จากตารางท่ี 4.6  ตวัประกอบท่ี 3 ดา้นผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาลมีตวั
แปรทั้งหมด 8 ตวัแปร มีนํ้ าหนักตวัประกอบตั้งแต่ .452 - .771 ตวัแปรท่ีเรียงลาํดบันํ้ าหนักตวั
ประกอบท่ีมากท่ีสุดคือ ตวัแปรท่ี 55มีการนาํขอ้มูลท่ีไดรั้บจากพยาบาลระดบัปฏิบติัการมาปรับใช้
เพ่ือให้เกิดการเปล่ียนแปลงส่ิงแวดลอ้มในการทาํงานให้ดีข้ึน เช่น สภาพของหอผูป่้วย, ส่ิงอาํนวย
ความสะดวก (.771) รองลงมาคือ ตวัแปรท่ี 53 อาคารและสถานท่ีทาํงานมีความปลอดภยัทั้งกบั
บุคลากรและทรัพยสิ์น (.757) ตวัแปรท่ี 54 หอผูป่้วยมีอุปกรณ์ และเคร่ืองมือทางการแพทยท่ี์
เหมาะสมกบัความตอ้งการใชใ้นการดูแลผูป่้วย (.750) ตวัแปรท่ี 52 ผูป้ระกอบวิชาชีพพยาบาลทุก
คนปฏิบติัตามมาตรฐานของวิชาชีพท่ีใชค้วามรู้ทางวิทยาศาสตร์และศิลปะเป็นฐานการพยาบาล 
(.721) ตวัแปรท่ี 56 มีการทาํวิจยัทางการพยาบาลเพื่อนาํมาปรับใชแ้ละพฒันากระบวนการพยาบาล 
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(.666) ตวัแปรท่ี 51 ความพึงพอใจของผูป่้วยโดยเปรียบเทียบขอ้มูลกบัโรงพยาบาลอ่ืนอยู่ใน
ระดบัสูง (.654) ตวัแปรท่ี 50พยาบาลระดบัปฏิบติัการในหน่วยงานของท่านมีความผกูพนัใน
องคก์รอยูใ่นระดบัสูง (.564) และตวัแปรท่ี 49 มีการกาํหนดตวัช้ีวดัคุณภาพทางการพยาบาลท่ี
ชัดเจน สามารถเปรียบเทียบกบัโรงพยาบาลอ่ืนได้ เช่น อตัราการตกเตียง, อตัราการติดเช้ือใน
โรงพยาบาล, อตัราการเกิดแผลกดทบั เป็นตน้(.452)  
 ตวัประกอบท่ี 3 เป็นแหล่งของความแปรปรวนของตวัประกอบรวม 2.293 คิดเป็น 
ร้อยละ 4.095 ของความแปรปรวนทั้งหมด 
 

ตารางท่ี 4.7 ตวัประกอบท่ี 4 วิสยัทศัน์ การเขา้ถึงและการส่ือสาร 
 

ลาํดบั
ท่ี 

ตวัแปร
ท่ี 

ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
นํ้าหนกั

องคป์ระกอบ 

1 10 ผูบ้ริหารทางการพยาบาลรับฟังความคิดเห็นของท่านและนํามา
ปรับปรุงกระบวนการทาํงาน เช่น ภาระงาน, การจ่ายเงินค่าล่วงเวลา 

.734 

2 11 ผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีความสามารถในการแกไ้ขปัญหาหรือมี
แนวทางในการแกไ้ขปัญหาเม่ือเกิดการเปล่ียนแปลงหรือไม่ เป็นไป
ตามแผนการท่ีตั้งไว ้

.698 

3 9 ผูบ้ริหารทางการพยาบาลติดต่อส่ือสารกบัท่านไดห้ลายช่องทาง เช่น 
การเยีย่มหนา้งาน, การประชุมรายเดือน เป็นตน้ 

.686 

4 8 ท่านมีช่องทางในการติดต่อส่ือสารกบัผูบ้ริหารไดห้ลายช่องทาง เช่น 
intra-net, กล่องรับความคิดเห็น, การประชุมร่วมกนั เป็นตน้ 

.558 

5 12 มีการกาํหนดโครงสร้างของคณะกรรมการต่าง ๆ อย่างชดัเจนและ
เปิดโอกาสใหพ้ยาบาลผูป้ฏิบติังานเขา้ไปมีส่วนร่วมใน 
คณะกรรมการนั้น ๆ 

.513 

6 14 ท่านสามารถเข้าร่วมกิจกรรมขององค์กรวิชาชีพพยาบาลได้โดย
ไดรั้บการสนบัสนุนในการจดัตารางการปฏิบติังาน 

.447 

 
 จากตารางท่ี 4.7 ตวัประกอบท่ี 4 ดา้นวิสัยทศัน์ การเขา้ถึงและการส่ือสาร มีตวัแปร
ทั้งหมด 6 ตวัแปร มีนํ้ าหนกัตวัประกอบตั้งแต่ .447 - .734 ตวัแปรท่ีเรียงลาํดบันํ้ าหนกัตวัประกอบ
มากท่ีสุดคือ ตวัแปรท่ี 10 ผูบ้ริหารทางการพยาบาลรับฟังความคิดเห็นของท่านและนาํมาปรับปรุง
กระบวนการทาํงาน เช่น ภาระงาน, การจ่ายเงินค่าล่วงเวลา (.734) รองลงมา คือ ตวัแปรท่ี 11 
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ผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีความสามารถในการแกไ้ขปัญหาหรือมีแนวทางในการแกไ้ขปัญหาเม่ือ
เกิดการเปล่ียนแปลงหรือไม่ เป็นไปตามแผนการท่ีตั้งไว ้(.698) ตวัแปรท่ี 9 ผูบ้ริหารทางการ
พยาบาลติดต่อส่ือสารกบัท่านไดห้ลายช่องทาง เช่น การเยี่ยมหนา้งาน, การประชุมรายเดือน เป็นตน้ 
(.686) ตวัแปรท่ี 8 ท่านมีช่องทางในการติดต่อส่ือสารกบัผูบ้ริหารไดห้ลายช่องทาง เช่น intra-net, 
กล่องรับความคิดเห็น, การประชุมร่วมกนั เป็นตน้ (.558) ตวัแปรท่ี 12 มีการกาํหนดโครงสร้างของ
คณะกรรมการต่าง ๆ อย่างชัดเจนและเปิดโอกาสให้พยาบาลผูป้ฏิบติังานเขา้ไปมีส่วนร่วมใน
คณะกรรมการนั้น ๆ (.513) และตวัแปรท่ี 14 ท่านสามารถเขา้ร่วมกิจกรรมขององคก์รวิชาชีพ
พยาบาลไดโ้ดยไดรั้บการสนบัสนุนในการจดัตารางการปฏิบติังาน (.447)  
 ตวัประกอบท่ี 4 เป็นแหล่งของความแปรปรวนของตวัประกอบรวม 1.924 คิดเป็น 
ร้อยละ 3.436 ของความแปรปรวนทั้งหมด 
 
ตารางท่ี 4.8 ตวัประกอบท่ี 5 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน 
 

ลาํดบั
ท่ี 

ตวัแปร
ท่ี 

ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
นํ้าหนกั

องคป์ระกอบ 

1 18 สนบัสนุนการเป็นเจา้ภาพการจดังานประชุมวชิาการต่าง ๆ 
 

.687 

2 17 สนับสนุนบุคคลากรเป็นวิทยากรเผยแพร่ความรู้เพ่ือพฒันาวิชาชีพ
ทั้งในและนอกโรงพยาบาล 

.623 

3 19 มีการจดัโปรแกรมให้ความรู้ดา้นการพยาบาลสาํหรับพยาบาลระดบั
ปฏิบติัการ เช่นการพยาบาลผูป่้วยโรคมะเร็ง, ผูป่้วยระยะวกิฤติ,  
การฟ้ืนคืนชีพ, การอ่านผลคล่ืนไฟฟ้าหวัใจ เป็นตน้ 

.610 

4 21 มีการสนับสนุนการเพ่ิมคุณวุฒิหรือการศึกษาต่อ เช่น ปริญญาโท, 
พยาบาลชาํนาญการ (APN) 

.592 

5 15 องค์กรพยาบาลสนับสนุนทุนหรือทรัพยากรอ่ืน ๆ ในการเผยแพร่
ผลงานในองคก์รวชิาชีพระดบัเขต, ระดบัประเทศหรือระดบั 
นานาชาติ 

.539 

6 16 มีการใหทุ้นการศึกษาหรือผลตอบแทนเพิ่มสาํหรับผูท่ี้มี 
ความสามารถพิเศษ เช่น ภาษาองักฤษ 

.503 

7 20 จดัส่ิงอาํนวยความสะดวกในการศึกษาหาความรู้ เช่น แหล่งขอ้มูล,  
ฐานขอ้มูล 

.456 
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 จากตารางท่ี 4.8 ตวัประกอบท่ี 5 ดา้นการเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน 
มีตวัแปรทั้งหมด 7 ตวัแปร มีนํ้ าหนกัตวัประกอบตั้งแต่ .456 - .687 ตวัแปรท่ีเรียงลาํดบันํ้ าหนกัตวั
ประกอบมากท่ีสุดคือ ตวัแปรท่ี 18 สนับสนุนการเป็นเจา้ภาพการจดังานประชุมวิชาการต่าง ๆ 
(.687) รองลงมา คือ ตวัแปรท่ี 17 สนบัสนุนบุคคลากรเป็นวิทยากรเผยแพร่ความรู้เพื่อพฒันา
วิชาชีพทั้งในและนอกโรงพยาบาล (.623) ตวัแปรท่ี 19 มีการจดัโปรแกรมให้ความรู้ดา้นการ
พยาบาลสาํหรับพยาบาลระดบัปฏิบติัการ เช่นการพยาบาลผูป่้วยโรคมะเร็ง, ผูป่้วยระยะวิกฤติ,  
การฟ้ืนคืนชีพ, การอ่านผลคล่ืนไฟฟ้าหวัใจ เป็นตน้ (.610)  ตวัแปรท่ี 21 มีการสนบัสนุนการเพิ่ม
คุณวุฒิหรือการศึกษาต่อ เช่น ปริญญาโท, พยาบาลชาํนาญการ (APN) (.592) ตวัแปรท่ี 15 องคก์ร
พยาบาลสนับสนุนทุนหรือทรัพยากรอ่ืน ๆ ในการเผยแพร่ผลงานในองค์กรวิชาชีพระดับเขต, 
ระดบัประเทศหรือระดบันานาชาติ (.539) ตวัแปรท่ี 16 มีการใหทุ้นการศึกษาหรือผลตอบแทนเพิ่ม
สาํหรับผูท่ี้มีความสามารถพิเศษ เช่น ภาษาองักฤษ (.503) และตวัแปรท่ี 20 จดัส่ิงอาํนวยความ
สะดวกในการศึกษาหาความรู้ เช่น แหล่งขอ้มูล, ฐานขอ้มูล (.456) 
 ตวัประกอบท่ี 5 เป็นแหล่งของความแปรปรวนของตวัประกอบรวม 1.411 คิดเป็น 
ร้อยละ 2.520 ของความแปรปรวนทั้งหมด 
 
ตารางท่ี 4.9 ตวัประกอบท่ี 6 ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง 
 

ลาํดบั
ท่ี 

ตวัแปร
ท่ี 

ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
นํ้าหนกั

องคป์ระกอบ 

1 2 ท่านทราบตวัช้ีวดัคุณภาพทางการพยาบาลภายในแผนก 
ในรอบปีท่ีผา่นมา 

.738 

2 1 ในแผนกท่ีท่านปฏิบติังานมีการเผยแพร่วสิัยทศัน์ พนัธกิจ ค่านิยม แผน
กลยทุธ์ทางการพยาบาลเป็นลายลกัษณ์อกัษร 

.675 

3 4 มีการเผยแพร่แผนภูมิสายบงัคบับัญชาทางการพยาบาลให้พยาบาล
รับทราบรวมทั้งบทบาทหนา้ท่ีของผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) 
ท่ีมีในคณะกรรมการต่าง ๆ 

.614 

4 7 มีเพ่ือนร่วมงานหรือแผนกอ่ืนในสายงานพยาบาลเคยไดรั้บรางวลัหรือ
ผลตอบแทนเน่ืองจากนาํนวตักรรมมาใชใ้นการปฏิบติังาน 

.522 

5 6 มีการส่งเสริม, ใหก้าํลงัใจในการสร้างหรือนาํนวตักรรมใหม่มาปรับใช้
ในกิจกรรมทางการพยาบาล 

.495 
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 จากตารางท่ี 4.9 ตวัประกอบท่ี 6 ดา้นความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลงมีตวัแปรทั้งหมด  
5 ตวัแปร มีนํ้ าหนกัตวัประกอบตั้งแต่ .495 - .738 ตวัแปรท่ีเรียงลาํดบันํ้ าหนกัตวัประกอบมากท่ีสุด
คือ ตวัแปรท่ี 2 ท่านทราบตวัช้ีวดัคุณภาพทางการพยาบาลภายในแผนก ในรอบปีท่ีผา่นมา (.738) 
รองลงมา คือ ตวัแปรท่ี 1 ในแผนกท่ีท่านปฏิบติังานมีการเผยแพร่วิสัยทศัน์ พนัธกิจ ค่านิยม แผน
กลยุทธ์ทางการพยาบาลเป็นลายลกัษณ์อกัษร (.675) ตวัแปรท่ี 4 มีการเผยแพร่แผนภูมิสายบงัคบั
บญัชาทางการพยาบาลให้พยาบาลรับทราบรวมทั้งบทบาทหนา้ท่ีของผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) 
ท่ีมีในคณะกรรมการต่าง ๆ (.614) ตวัแปรท่ี 7 มีเพื่อนร่วมงานหรือแผนกอ่ืนในสายงานพยาบาลเคย
ไดรั้บรางวลัหรือผลตอบแทนเน่ืองจากนาํนวตักรรมมาใชใ้นการปฏิบติังาน (.522) และตวัแปรท่ี 6 มี
การส่งเสริม, ใหก้าํลงัใจในการสร้างหรือนาํนวตักรรมใหม่มาปรับใชใ้นกิจกรรมทางการพยาบาล (.495) 
 ตวัประกอบท่ี 6 เป็นแหล่งของความแปรปรวนของตวัประกอบรวม 1.275 คิดเป็น 
ร้อยละ 2.276 ของความแปรปรวนทั้งหมด 
 
ตารางท่ี 4.10 ตวัประกอบท่ี 7 ดา้นการพฒันาดา้นการสอนงานและการมีส่วนร่วมในการใหบ้ริการ 
 แก่ชุมชน 
 

ลาํดบั
ท่ี 

ตวัแปร
ท่ี 

ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
นํ้าหนกั

องคป์ระกอบ 

1 23 มีการปฐมนิเทศพยาบาลใหม่ดว้ยช่องทางท่ีหลากหลาย ทั้งในหอ้งเรียน
หรือการฝึกปฏิบติังาน 

.650 

2 22 มีการจดัโปรแกรมการใหค้วามรู้อยา่งต่อเน่ืองทั้งการจดัการเรียน 
การสอนในหอ้งเรียนหรือการใชส่ื้อทางคอมพิวเตอร์ 

.623 

3 24 เปิดโอกาสใหพ้ยาบาลเขา้ร่วมกิจกรรมทางสุขภาพแก่ชุมชน 
ท่ีดอ้ยโอกาสตามความสมคัรใจ เช่น การออกหน่วยสุขภาพ 

.462 

 

 จากตารางท่ี 4.10  ตวัประกอบท่ี 7ดา้นการพฒันาดา้นการสอนงานและการมีส่วนร่วม
ในการให้บริการแก่ชุมชนมีตวัแปรทั้งหมด 3 ตวัแปร มีนํ้ าหนกัตวัประกอบตั้งแต่ .462 - .650 
ตวัแปรท่ีเรียงลาํดบันํ้าหนกัตวัประกอบมากท่ีสุดคือ ตวัแปรท่ี 23 มีการปฐมนิเทศพยาบาลใหม่ดว้ย
ช่องทางท่ีหลากหลาย ทั้งในหอ้งเรียนหรือการฝึกปฏิบติังาน (.650) รองลงมา คือ ตวัแปรท่ี 22 มี
การจดัโปรแกรมการใหค้วามรู้อยา่งต่อเน่ืองทั้งการจดัการเรียนการสอนในหอ้งเรียนหรือการใชส่ื้อ
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ทางคอมพิวเตอร์ (.623) และตวัแปรท่ี 24 เปิดโอกาสให้พยาบาลเขา้ร่วมกิจกรรมทางสุขภาพแก่
ชุมชนท่ีดอ้ยโอกาสตามความสมคัรใจ เช่น การออกหน่วยสุขภาพ (.462) 
 ตวัประกอบท่ี 7 เป็นแหล่งของความแปรปรวนของตวัประกอบรวม 1.275 คิดเป็น 
ร้อยละ 2.276 ของความแปรปรวนทั้งหมด 
 
ตารางท่ี 4.11 ตวัประกอบท่ี 8 ดา้นการติดตามและปรับปรุงคุณภาพทางการพยาบาล 

 

ลาํดบั
ท่ี 

ตวัแปร
ท่ี 

ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
นํ้าหนกั

องคป์ระกอบ 

1 35 มีการรวบรวมขอ้มูลผลลพัธ์ทางการพยาบาลเพื่อเปรียบเทียบกับ
ภายนอก และนาํมาปรับปรุงการปฏิบติัการพยาบาล เช่น อตัราการ
ติดเช้ือจากการใส่เคร่ืองช่วยหายใจ, อตัราการติดเช้ือจากการใส่สาย
สวนปัสสาวะ 

.665 

2 34 มีการตอบสนองความต้องการทางวฒันธรรมท่ีแตกต่างกันของ
ผูป่้วย เช่น การจดัหอ้งละหมาด, หอ้งสวดมนต ์

.649 

3 36 พยาบาลทุกคนผา่นการประเมินสมรรถนะเชิงวิชาชีพในระดบัท่ีตน
เป็นอยู ่

.634 

4 38 มีการจดัหาแหล่งขอ้มูลหรือวิธีการสําหรับพฒันาคุณภาพทางการ
พยาบาล เช่น จดัใหมี้ internet , หอ้งสมุด , หรือหอ้ง sound lab เพ่ือ
ส่งเสริมการศึกษาคน้ควา้ดว้ยตนเอง 

.498 

5 37 มีแนวทางปฏิบติัท่ีเป็นมาตรฐานในการว่าจา้งและส่งเสริมความคง
อยูข่องพนกังาน 

.495 

6 39 จัดทาํข้อมูลคาํแนะนําการปฏิบัติตัวสําหรับผูป่้วยทั้ งภาษาไทย, 
ภาษาองักฤษ ใหค้รอบคลุมทุกกลุ่มโรค 

.458 

 

 จากตารางท่ี 4.11 ตวัประกอบท่ี 8 ดา้นการติดตามและปรับปรุงคุณภาพทางการ
พยาบาล มีตวัแปรทั้งหมด 6 ตวัแปร มีนํ้ าหนกัตวัประกอบตั้งแต่ .458 - .665 ตวัแปรท่ีเรียงลาํดบั
นํ้ าหนกัตวัประกอบมากท่ีสุดคือ ตวัแปรท่ี 35 มีการรวบรวมขอ้มูลผลลพัธ์ทางการพยาบาลเพ่ือ
เปรียบเทียบกบัภายนอก และนาํมาปรับปรุงการปฏิบติัการพยาบาล เช่น อตัราการติดเช้ือจากการใส่
เคร่ืองช่วยหายใจ, อตัราการติดเช้ือจากการใส่สายสวนปัสสาวะ (.665) รองลงมา คือ ตวัแปรท่ี 34 มี
การตอบสนองความตอ้งการทางวฒันธรรมท่ีแตกต่างกนัของผูป่้วย เช่น การจดัห้องละหมาด,  
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หอ้งสวดมนต ์(.649) ตวัแปรท่ี 36 พยาบาลทุกคนผา่นการประเมินสมรรถนะเชิงวิชาชีพในระดบัท่ี
ตนเป็นอยู่ (.634) ตวัแปรท่ี 38 มีการจดัหาแหล่งขอ้มูลหรือวิธีการสําหรับพฒันาคุณภาพทาง 
การพยาบาล เช่น จดัใหมี้ internet , หอ้งสมุด , หรือหอ้ง sound lab เพื่อส่งเสริมการศึกษาคน้ควา้
ดว้ยตนเอง (.498) ตวัแปรท่ี 3 มีแนวทางปฏิบติัท่ีเป็นมาตรฐานในการวา่จา้งและส่งเสริมความคงอยู่
ของพนกังาน (.495) ตวัแปรท่ี 38 มีการจดัหาแหล่งขอ้มูลหรือวิธีการสาํหรับพฒันาคุณภาพทาง 
การพยาบาล เช่น จดัใหมี้ internet , หอ้งสมุด , หรือหอ้ง sound lab เพื่อส่งเสริมการศึกษาคน้ควา้
ดว้ยตนเอง (.498)และตวัแปรท่ี 39 จดัทาํขอ้มูลคาํแนะนาํการปฏิบติัตวัสาํหรับผูป่้วยทั้งภาษาไทย, 
ภาษาองักฤษ ใหค้รอบคลุมทุกกลุ่มโรค (.458) 
 ตวัประกอบท่ี 8 เป็นแหล่งของความแปรปรวนของตวัประกอบของตวัประกอบ 1.080 
คิดเป็นร้อยละ 1.929 ของความแปรปรวนทั้งหมด 



บทที ่5 

สรุปผลการวจัิย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
 
 
 การวิจัยเร่ืองการวิเคราะห์องค์ประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจตาม 
การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชันแนล มีวตัถุประสงคเ์พื่อ
ศึกษาองคป์ระกอบของโรงพยาบาลดึงดูดใจ และศึกษาคุณลกัษณะขององคป์ระกอบโรงพยาบาล
ดึงดูดใจตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชั่นแนล กลุ่ม
ตวัอย่างท่ีใชใ้นการวิจยัน้ีคือ พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานใน ทุกแผนกทั้งระดบับริหารและระดบั
ปฏิบติัการ โดยวิธีสุ่มกลุ่มตวัอยา่งจาํนวน 300 คน 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั เป็นแบบสอบถามระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัองคป์ระกอบ
คุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล ท่ีมีลกัษณะ
เป็นมาตราส่วนประเมินค่า (Rating Scale) 5 ระดบั มีจาํนวนทั้งส้ิน 56 ขอ้ ท่ีสร้างจากการทบทวน
วรรณกรรม แบบสอบถามไดผ้า่นการตรวจสอบความถูกตอ้งและความครอบคลุมของเน้ือหา ความ
ชดัเจน ความเหมาะสมของภาษาและให้ขอ้เสนอแนะจากผูท้รงคุณวุฒิ 5 ท่านไดค่้า CVI = 0.86 
ค่าความเท่ียงของเคร่ืองมือทั้งฉบบัเท่ากบั 0.97 การเก็บรวบรวมขอ้มูล ผูว้ิจยัเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ย
ตนเอง และส่งแบบสอบถามไปยงัโรงพยาบาลดว้ยตนเอง ส่งแบบสอบถามทั้งหมด 330 ชุด และได้
กลบัคืนมา 302 ฉบบั เม่ือตรวจสอบความสมบูรณ์ของแบบสอบถามไดแ้บบสอบถามท่ีสมบูรณ์ 300 
ฉบบั วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมสาํเร็จรูป คาํนวณค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน
ขององคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจเป็นรายขอ้ และการวิเคราะห์ตวัประกอบดว้ย
วิธีการสกดัองคป์ระกอบโดยใชว้ิธีการวิเคราะห์ปัจจยัร่วม (Common factor analysis) และใช ้
การหมุนแกนวิธีแกนหลกั (Principle axis factoring) แบบออบลิมิน (Oblimin) 
 จาก American Nurses Credentialing Center (2008) ไดเ้สนอแนวคิดลกัษณะ 
โรงพยาบาลดึงดูดใจ 5 ดา้น และจากการวิจยัในคร้ังน้ีให้มุมมองในเชิงบริบทของโรงพยาบาลใน
ประเทศไทยจึงใหค้วามสาํคญัเป็นอยา่งมากกบัรูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ ซ่ึงพบว่าตวัแปรมี
ความสัมพนัธ์สูงมากท่ีสุดในกลุ่มจากตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจท่ีสําคญั 8 
ตวัประกอบ 53ตวัแปร อธิบายความแปรปรวนของลกัษณะโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของ
พยาบาลไดถึ้งร้อยละ 43.754  เม่ือเปรียบเทียบผลการวิจยัและแนวคิดลกัษณะโรงพยาบาลดึงดูดใจ 5 
ดา้น ของ American Nurses Credentialing Center (2008)พบว่ามีส่วนท่ีใกลเ้คียงกนัอยา่งเห็นไดช้ดั 



88 

โดยพบว่ามี 2 ตวัประกอบท่ีแยกออกมาอยา่งชดัเจน คือ ตวัประกอบท่ี 4 วิสัยทศัน์ การเขา้ถึงและ
การส่ือสาร ซ่ึงแยกมาจากตวัประกอบท่ี 1 ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง (Transformational  
Leadership) และตวัประกอบท่ี 2 การเสริมพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน (Structural  
Empowerment) ของ ANCC ส่วนอีก 1 ตวัประกอบท่ีเพ่ิมเขา้มาคือ ตวัประกอบท่ี 7 การพฒันา 
ดา้นการสอนงานและการมีส่วนร่วมในการให้บริการแก่ชุมชน ซ่ึงแยกมาจากตวัประกอบท่ี 2  
การเสริมพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน (Structural Empowerment) ของ ANCC 
 

1. สรุปผลการวจิยั 
 

1.1 ผลการศึกษาองค์ประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดงึดูดใจ 
   เม่ือสกดัตวัประกอบและหมุนแกนตวัประกอบแลว้ ไดต้วัประกอบคุณลกัษณะ
ของโรงพยาบาลดึงดูดใจท่ีสาํคญั 8 ตวัประกอบ 53 ตวัแปร และตั้งช่ือตามกลุ่มตวัแปรท่ีอธิบาย 
ตวัประกอบดงัน้ี ดา้นท่ี 1 รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพดา้นท่ี 2 ดา้นความรู้ใหม่,นวตักรรม 
และการพฒันาดา้นต่างๆดา้นท่ี 3ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาลดา้นท่ี 4 วิสัยทศัน์  
การเขา้ถึงและการส่ือสารดา้นท่ี 5การเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจนดา้นท่ี 6 ความ
เป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลงดา้นท่ี 7 การพฒันาดา้นการสอนงานและการมีส่วนร่วมในการใหบ้ริการ
แก่ชุมชนและดา้นท่ี 8 การติดตามและปรับปรุงคุณภาพทางการพยาบาล 
   ผลการวเิคราะห์ตัวแปรย่อยทีอ่ธิบายแต่ละตัวประกอบ 

1) องคป์ระกอบท่ี 1ดา้นรูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ 
   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นการพฒันาองค์ความรู้
ทางการพยาบาล ค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 24.502 คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวนเท่ากบั 
43.754 ประกอบดว้ย ตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 9 ตวัแปร ไดแ้ก่ มีการนาํระบบขอ้มูลและ
เทคโนโลยมีาใชท้างการพยาบาล การบนัทึกทางการพยาบาลและการส่ือสารท่ีเป็นแนวทางเดียวกนั
ในทีมสหสาขาวิชาชีพ (ตวัแปรท่ี 29) มีการกาํหนดสิทธ์ิในการเขา้ถึงประวติัผูป่้วย เวชระเบียน  
ของบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งในแต่ละระดบั (ตวัแปรท่ี 32)มีผูป้ระสานงานทางการพยาบาล (Clinical Nurse 
Coordinator) ท่ีมีความเช่ียวชาญในกลุ่มโรคท่ีตอ้งการการดูแลท่ีต่อเน่ือง เช่น โรคหลอดเลือด 
สมอง, โรคเบาหวาน เป็นตน้ (ตวัแปรท่ี 33) มีระบบรายงานอุบติัการณ์ (incident report) ท่ีเกิด
ข้ึนกบัผูป่้วย และวิธีการแกไ้ขท่ีไดด้าํเนินการไปแลว้ใหผู้บ้ริหารรับทราบ (ตวัแปรท่ี  31) พยาบาลมี
ส่วนร่วมในทีมสหสาขาวิชาชีพในการวางแผนดูแลผู ้ป่วยอย่างต่อเ น่ือง  มี คุณภาพและ 
มีประสิทธิภาพ (ตวัแปรท่ี 28) มีการนาํระบบการประเมินผลงานมาใช้อย่างชัดเจน โดยให้มี 
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การประเมินตนเอง, ผูร่้วมงาน และหวัหนา้งาน (ตวัแปรท่ี 30) แผนกของท่านไดใ้หค้วามสาํคญัใน
การนาํขอ้มูลจากการทาํงานเพ่ือใชใ้นการปรับปรุงการทาํงาน (ตวัแปรท่ี 27) พยาบาลมีอิสระใน 
การตดัสินใจและมีส่วนร่วมในการวางแผนดูแลผูป่้วย (ตวัแปรท่ี 26) และมีนโยบายในการนาํทฤษฎี
ทางการพยาบาล ทฤษฎีใดทฤษฎีหน่ึงมาใชใ้นการปฏิบติัการพยาบาล (ตวัแปรท่ี 25) 

2) องคป์ระกอบท่ี 2 ดา้นความรู้ใหม่,นวตักรรม และการพฒันาดา้นต่างๆ 
   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นความรู้ใหม่,นวตักรรม 
และการพฒันาดา้นต่างๆค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 3.804คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวน
เท่ากบั 6.794ประกอบดว้ย ตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 9 ตวัแปรไดแ้ก่ จดัใหมี้แหล่งขอ้มูลท่ีใช้
ในการทาํวิจยัทางการพยาบาล ช่องทางในการเขา้ถึงขอ้มูลงานวิจยัภายนอก (ตวัแปรท่ี 41) มีการ
สนบัสนุนความรู้ทางงานวิจยัท่ีเป็นปัจจุบนัให้พยาบาลไดรั้บทราบ (ตวัแปรท่ี 42) มีการประเมิน
และคน้หาหลกัฐานเชิงประจกัษจ์ากงานวิจยัมาใชใ้นการปฏิบติังานทางการพยาบาล (ตวัแปรท่ี 44) 
สนบัสนุนใหพ้ยาบาลทุกระดบัเขา้ร่วมโครงการวิจยัตามความสามารถ (ตวัแปรท่ี 43) คณะกรรมการ
พิจารณาจริยธรรมทางการพยาบาลในหน่วยงาน มีพยาบาลเขา้ร่วมเป็นคณะกรรมการ (ตวัแปรท่ี 46) 
มีนโยบายส่งเสริมให้พยาบาลทาํวิจยัทางการพยาบาลเพ่ิมข้ึน (ตวัแปรท่ี 40) มีการเผยแพร่ความรู้ 
ดา้นงานวิจยัทางการพยาบาลท่ีเกิดข้ึนทั้งในและนอกองคก์ร (ตวัแปรท่ี 48) จดัตั้งศูนยว์ิจยัทาง 
การพยาบาลและแหล่งขอ้มูลทางการวิจยั (ตวัแปรท่ี 47) และสนบัสนุนใหผู้ป้ฏิบติังานสร้างสรรค์
นวตักรรมหรือนาํงานวิจยัมาใชใ้นการปฏิบติังาน (ตวัแปรท่ี 45) 

3) องคป์ระกอบท่ี 3 ดา้นผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล 
   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพ
ทางการพยาบาล ค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 2.293คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวนเท่ากบั 4.095
ประกอบดว้ยตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 8 ตวัแปร ไดแ้ก่ มีการนาํขอ้มูลท่ีไดรั้บจากพยาบาล
ระดบัปฏิบติัการมาปรับใชเ้พื่อใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงส่ิงแวดลอ้มในการทาํงานใหดี้ข้ึน เช่น สภาพ
ของหอผูป่้วย, ส่ิงอาํนวยความสะดวก (ตวัแปรท่ี 55) รองลงมาคือ อาคารและสถานท่ีทาํงานมีความ
ปลอดภยัทั้งกบับุคลากรและทรัพยสิ์น (ตวัแปรท่ี 53) หอผูป่้วยมีอุปกรณ์ และเคร่ืองมือทางการ
แพทยท่ี์เหมาะสมกบัความตอ้งการใชใ้นการดูแลผูป่้วย (ตวัแปรท่ี 54) ผูป้ระกอบวิชาชีพพยาบาล
ทุกคนปฏิบติัตามมาตรฐานของวิชาชีพท่ีใชค้วามรู้ทางวิทยาศาสตร์และศิลปะเป็นฐานการพยาบาล 
(ตวัแปรท่ี 52) มีการทาํวิจยัทางการพยาบาลเพ่ือนาํมาปรับใชแ้ละพฒันากระบวนการพยาบาล  
(ตวัแปรท่ี 56) ความพึงพอใจของผูป่้วยโดยเปรียบเทียบขอ้มูลกบัโรงพยาบาลอ่ืนอยู่ในระดบัสูง  
(ตวัแปรท่ี 51) พยาบาลระดบัปฏิบติัการในหน่วยงานของท่านมีความผูกพนัในองคก์รอยู่ใน
ระดบัสูง (ตวัแปรท่ี 50) และมีการกาํหนดตวัช้ีวดัคุณภาพทางการพยาบาลท่ีชดัเจน สามารถ
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เปรียบเทียบกบัโรงพยาบาลอ่ืนได ้เช่น อตัราการตกเตียง, อตัราการติดเช้ือในโรงพยาบาล, อตัราการ
เกิดแผลกดทบั เป็นตน้ (ตวัแปรท่ี 49)  

4) องคป์ระกอบท่ี 4 ดา้นวิสยัทศัน์ การเขา้ถึงและการส่ือสาร 
   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นวิสัยทศัน์ การเขา้ถึงและ
การส่ือสารค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากับ 1.924คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวนเท่ากับ 3.436 
ประกอบดว้ยตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 6 ตวัแปร ไดแ้ก่ผูบ้ริหารทางการพยาบาลรับฟังความ
คิดเห็นของท่านและนาํมาปรับปรุงกระบวนการทาํงาน เช่น ภาระงาน, การจ่ายเงินค่าล่วงเวลา  
(ตวัแปรท่ี 10) ผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีความสามารถในการแกไ้ขปัญหาหรือมีแนวทางในการ
แกไ้ขปัญหาเม่ือเกิดการเปล่ียนแปลงหรือไม่ เป็นไปตามแผนการท่ีตั้งไว ้(ตวัแปรท่ี 11) ผูบ้ริหาร
ทางการพยาบาลติดต่อส่ือสารกบัท่านไดห้ลายช่องทาง เช่น การเยีย่มหนา้งาน, การประชุมรายเดือน 
เป็นตน้ (ตวัแปรท่ี 9) ท่านมีช่องทางในการติดต่อส่ือสารกบัผูบ้ริหารไดห้ลายช่องทาง เช่น intra-net, 
กล่องรับความคิดเห็น, การประชุมร่วมกนั เป็นตน้ (ตวัแปรท่ี 8) มีการกาํหนดโครงสร้างของ
คณะกรรมการต่าง ๆ อย่างชัดเจนและเปิดโอกาสให้พยาบาลผูป้ฏิบติังานเขา้ไปมีส่วนร่วมใน
คณะกรรมการนั้น ๆ (ตวัแปรท่ี 12) และท่านสามารถเขา้ร่วมกิจกรรมขององคก์รวิชาชีพพยาบาลได้
โดยไดรั้บการสนบัสนุนในการจดัตารางการปฏิบติังาน (ตวัแปรท่ี 14) 

5) องคป์ระกอบท่ี 5 ดา้นการเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน 
   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นดา้นการเสริมสร้างพลงั
อาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชัดเจน ค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากับ 1.411 คิดเป็นร้อยละของความ
แปรปรวนเท่ากบั 2.520 ประกอบดว้ยตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 7 ตวัแปร ไดแ้ก่สนับสนุน 
การเป็นเจา้ภาพการจดังานประชุมวิชาการต่าง ๆ (ตวัแปรท่ี 18) สนบัสนุนบุคคลากรเป็นวิทยากร
เผยแพร่ความรู้เพื่อพฒันาวิชาชีพทั้งในและนอกโรงพยาบาล (ตวัแปรท่ี 17) มีการจดัโปรแกรมให้
ความรู้ดา้นการพยาบาลสาํหรับพยาบาลระดบัปฏิบติัการ เช่นการพยาบาลผูป่้วยโรคมะเร็ง, ผูป่้วย
ระยะวิกฤติ, การฟ้ืนคืนชีพ, การอ่านผลคล่ืนไฟฟ้าหวัใจ เป็นตน้ (ตวัแปรท่ี 19) มีการสนบัสนุนการ
เพิ่มคุณวุฒิหรือการศึกษาต่อ เช่น ปริญญาโท, พยาบาลชาํนาญการ (APN) (ตวัแปรท่ี 21) องคก์ร
พยาบาลสนับสนุนทุนหรือทรัพยากรอ่ืน ๆ ในการเผยแพร่ผลงานในองค์กรวิชาชีพระดับเขต, 
ระดบัประเทศหรือระดบันานาชาติ (ตวัแปรท่ี 15) มีการให้ทุนการศึกษาหรือผลตอบแทนเพิ่ม
สาํหรับผูท่ี้มีความสามารถพิเศษ เช่น ภาษาองักฤษ (ตวัแปรท่ี 16) และจดัส่ิงอาํนวยความสะดวกใน
การศึกษาหาความรู้ เช่น แหล่งขอ้มูล, ฐานขอ้มูล (ตวัแปรท่ี 20) 
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6) องคป์ระกอบท่ี 6 ดา้นความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง 
  ตัวประกอบคุณลักษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจด้านความเป็นผูน้ําการ
เปล่ียนแปลงค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 1.275 คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวนเท่ากบั 2.276 
ประกอบด้วยตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 5 ตวัแปร ได้แก่ท่านทราบตวัช้ีวดัคุณภาพทางการ
พยาบาลภายในแผนก ในรอบปีท่ีผ่านมา (ตวัแปรท่ี 2) ในแผนกท่ีท่านปฏิบติังานมีการเผยแพร่
วิสัยทศัน์ พนัธกิจ ค่านิยม แผนกลยทุธ์ทางการพยาบาลเป็นลายลกัษณ์อกัษร (ตวัแปรท่ี 1) มีการ
เผยแพร่แผนภูมิสายบงัคบับญัชาทางการพยาบาลให้พยาบาลรับทราบรวมทั้งบทบาทหน้าท่ีของ
ผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) ท่ีมีในคณะกรรมการต่าง ๆ (ตวัแปรท่ี 4) มีเพื่อนร่วมงานหรือแผนก
อ่ืนในสายงานพยาบาลเคยได้รับรางวัลหรือผลตอบแทนเน่ืองจากนํานวัตกรรมมาใช้ใน 
การปฏิบติังาน (ตวัแปรท่ี 7) และมีการส่งเสริม, ให้กาํลงัใจในการสร้างหรือนาํนวตักรรมใหม่มา
ปรับใชใ้นกิจกรรมทางการพยาบาล (ตวัแปรท่ี 6) 

7) องคต์วัประกอบท่ี 7 ดา้นการพฒันาดา้นการสอนงานและการมีส่วนร่วมใน 
การใหบ้ริการแก่ชุมชน 
  ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นการพฒันาดา้นการสอน
งานและการมีส่วนร่วมในการใหบ้ริการแก่ชุมชนค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 1.275 คิดเป็นร้อยละ
ของความแปรปรวนเท่ากบั 2.276 ประกอบดว้ยตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 3 ตวัแปร ไดแ้ก่มี 
การปฐมนิเทศพยาบาลใหม่ดว้ยช่องทางท่ีหลากหลาย ทั้งในหอ้งเรียนหรือการฝึกปฏิบติังาน  
(ตวัแปรท่ี 23) มีการจดัโปรแกรมการให้ความรู้อย่างต่อเน่ืองทั้งการจดัการเรียนการสอนใน
หอ้งเรียนหรือการใชส่ื้อทางคอมพิวเตอร์ (ตวัแปรท่ี 22) และเปิดโอกาสใหพ้ยาบาลเขา้ร่วมกิจกรรม
ทางสุขภาพแก่ชุมชนท่ีดอ้ยโอกาสตามความสมคัรใจ เช่น การออกหน่วยสุขภาพ (ตวัแปรท่ี 24) 

8) องคป์ระกอบท่ี 8 ดา้นการติดตามและปรับปรุงคุณภาพทางการพยาบาล 
  ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้น การติดตามและปรับปรุง
คุณภาพทางการพยาบาลค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 1.080คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวน
เท่ากับ 1.929 ประกอบด้วยตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 6 ตวัแปร ได้แก่มีการรวบรวมขอ้มูล
ผลลพัธ์ทางการพยาบาลเพ่ือเปรียบเทียบกบัภายนอก และนาํมาปรับปรุงการปฏิบติัการพยาบาล เช่น 
อัตราการติดเช้ือจากการใส่เคร่ืองช่วยหายใจ, อัตราการติดเช้ือจากการใส่สายสวนปัสสาวะ  
(ตวัแปรท่ี 35) มีการตอบสนองความตอ้งการทางวฒันธรรมท่ีแตกต่างกนัของผูป่้วย เช่น การจดั
หอ้งละหมาด, ห้องสวดมนต ์(ตวัแปรท่ี 34) พยาบาลทุกคนผา่นการประเมินสมรรถนะเชิงวิชาชีพ
ในระดบัท่ีตนเป็นอยู่ (ตวัแปรท่ี 36) มีการจดัหาแหล่งขอ้มูลหรือวิธีการสําหรับพฒันาคุณภาพ
ทางการพยาบาล เช่น จดัใหมี้ internet, หอ้งสมุด, หรือหอ้ง sound lab เพื่อส่งเสริมการศึกษาคน้ควา้
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ดว้ยตนเอง (ตวัแปรท่ี 38) มีแนวทางปฏิบติัท่ีเป็นมาตรฐานในการวา่จา้งและส่งเสริมความคงอยูข่อง
พนกังาน (ตวัแปรท่ี 37) และจดัทาํขอ้มูลคาํแนะนาํการปฏิบติัตวัสาํหรับผูป่้วยทั้งภาษาไทย,  
ภาษาองักฤษ ใหค้รอบคลุมทุกกลุ่มโรค (ตวัแปรท่ี 39) 
 

2. อภปิรายผลการวจิยั 
 

2.1 องค์ประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
  จากผลการวิจยัพบว่าองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจมีทั้งหมด 
8 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ดา้นท่ี 1 รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพดา้นท่ี 2 ดา้นความรู้ใหม่,นวตักรรม 
และการพฒันาดา้นต่างๆดา้นท่ี 3ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาลดา้นท่ี 4 วิสัยทศัน์  
การเขา้ถึงและการส่ือสารดา้นท่ี 5 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจนดา้นท่ี 6 ความ
เป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลงดา้นท่ี 7 การพฒันาดา้นการสอนงานและการมีส่วนร่วมในการใหบ้ริการ
แก่ชุมชนและดา้นท่ี 8 การติดตามและปรับปรุงคุณภาพทางการพยาบาลซ่ึงเรียงลาํดบัค่าไอเกนของ
ตวัประกอบจากมากไปหานอ้ย คือ 24.502, 3.804, 2.293, 1.924, 1.411, 1.275, 1.214 และ 1.080 
ตามลาํดบัเน่ืองจากผูว้ิจยัวิเคราะห์ตวัประกอบดว้ยวิธีการสกดัตวัประกอบโดยใชว้ิธีการวิเคราะห์
ปัจจยัร่วม และหมุนแกนแบบการหมุนแกนวิธีแกนหลกั ดว้ยวิธีออบลิมิน ซ่ึงสามารถอธิบายค่า
ความแปรปรวนของตวัประกอบไดทุ้กตวัประกอบครบถว้น โดยตวัประกอบอนัดบัทา้ยๆ จะอธิบาย
ค่าความแปรปรวนท่ีได้น้อยลงตามลําดับ  และทุกตัวประกอบท่ีได้เป็นอิสระต่อกัน  ไม่มี
ความสมัพนัธ์กนั  
  งานวิจัยน้ีได้องค์ประกอบคุณลักษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ จํานวน 8 
องคป์ระกอบ คือ ซ่ึงพบว่า สอดคลอ้งในบางตวัประกอบของ Urdenและ Monarch (2002) ท่ีได้
เสนอแนวคิดลกัษณะโรงพยาบาลดึงดูดใจ โดยเสนอเกณฑ์ประเมินสําหรับโรงพยาบาลดึงดูดใจ
ของ ANCC (American Nurses Credentialing Center) ซ่ึงเรียกวา่ Forces of Magnetism โดย 
แบ่งเป็น 14 ดา้น นอกจากน้ียงัสอดคลอ้งกบั Kramer and Schmalenberg (2002) ไดศึ้กษาลกัษณะ 
สําคญัของการเป็นโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ ซ่ึงพบว่ามีลกัษณะสําคญัท่ีสอดคลอ้งคือ ดา้นรูปแบบ
วิชาชีพในการดูแลและการพฒันาคุณภาพ 
  จากการคน้ควา้วรรณกรรมอ่ืนๆ พบว่า McClure และคณะ (1983) ไดท้าํการศึกษา
โรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจใหพ้ยาบาลอยากเขา้มาปฏิบติังาน และสามารถทาํใหพ้ยาบาลคงอยูใ่นองคก์ร
ไดอ้ยา่งมีความสุข ซ่ึงมีลกัษณะสาํคญั 3 ประเด็น คือ การบริหารจดัการ การปฏิบติัเชิงวิชาชีพ และ
การพฒันาดา้นวิชาชีพ ซ่ึงสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของผูว้ิจยัของการวิจยัน้ี คือ ดา้นการเสริมสร้าง
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พลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจนรูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพและดา้นความรู้ใหม่, นวตักรรม 
และการพฒันาดา้นต่างๆ 

2.2 ตัวแปรทีอ่ธิบายลกัษณะองค์ประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
1) องคป์ระกอบท่ี 1 ดา้นรูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ 

   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นการพฒันาองคค์วามรู้
ทางการพยาบาล ค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 24.502 คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวนเท่ากบั 
43.754 ประกอบดว้ย ตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 9 ตวัแปร 
   แสดงว่าพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชันแนลให้
ความสนใจเป็นอย่างมากในดา้นของรูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพดา้นรูปแบบการปฏิบติังาน
เชิงวิชาชีพ  คือมีการนําระบบข้อมูลและเทคโนโลยีมาใช้ทางการพยาบาล การบันทึกทาง 
การพยาบาลและการส่ือสารท่ีเป็นแนวทางเดียวกนัในทีมสหสาขาวิชาชีพมีการกาํหนดสิทธ์ิใน 
การเขา้ถึงประวติัผูป่้วย เวชระเบียน ของบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งในแต่ละระดับมีผูป้ระสานงานทาง 
การพยาบาล (Clinical Nurse Coordinator) ท่ีมีความเช่ียวชาญในกลุ่มโรคท่ีตอ้งการการดูแลท่ี 
ต่อเน่ือง เช่น โรคหลอดเลือดสมอง, โรคเบาหวาน มีระบบรายงานอุบติัการณ์ (incident report) ท่ี 
เกิดข้ึนกบัผูป่้วย และวิธีการแกไ้ขท่ีไดด้าํเนินการไปแลว้ใหผู้บ้ริหารรับทราบพยาบาลมีส่วนร่วมใน
ทีมสหสาขาวิชาชีพในการวางแผนดูแลผูป่้วยอย่างต่อเน่ือง มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพมีการนาํ
ระบบการประเมินผลงานมาใชอ้ยา่งชดัเจน โดยใหมี้การประเมินตนเอง, ผูร่้วมงาน และหวัหนา้งาน
แผนกของท่านไดใ้ห้ความสาํคญัในการนาํขอ้มูลจากการทาํงานเพื่อใชใ้นการปรับปรุงการทาํงาน
พยาบาลมีอิสระในการตดัสินใจและมีส่วนร่วมในการวางแผนดูแลผูป่้วยมีนโยบายในการนาํทฤษฎี
ทางการพยาบาล ทฤษฎีใดทฤษฎีหน่ึงมาใชใ้นการปฏิบติัการพยาบาล 
   ผลการวิจยัน้ีสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Urdenและ Monarch (2002) ท่ีได ้
เสนอแนวคิดลกัษณะโรงพยาบาลดึงดูดใจ ในรูปแบบวิชาชีพในการดูแล (Professional models of care) 
ซ่ึงพยาบาลไดรั้บโอกาสและความรับผดิชอบในการจดัรูปแบบการดูแลผูป่้วย  และรับผดิชอบไดท้ั้ง
ในด้านการปฏิบติัการพยาบาลของตนและในฐานะการเป็นผูป้ระสานงานด้านการดูแลผูป่้วย 
รูปแบบการดูแลผูป่้วย เช่น การพยาบาลขั้นต้น ครอบครัวเป็นศูนย์กลาง การดูแลเฉพาะราย 
การดูแลแบบองค์รวม เป็นตน้ ตอ้งถูกนาํไปใช้อย่างต่อเน่ืองตลอดการดูแลรักษาผูป่้วย ซ่ึงตอ้ง
เป็นไปตามความเหมาะสมตามความตอ้งการของผูป่้วยในแต่ละราย โดยพยาบาลตอ้งมีทกัษะและมี
ทรัพยากรพร้อมเพื่อทาํใหเ้กิดผลสาํเร็จตามท่ีตอ้งการสอดคลอ้งกบั McClure และคณะ (1983) ท่ีได้
ทาํการศึกษาโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจใหพ้ยาบาลอยากเขา้มาปฏิบติังาน และสามารถทาํใหพ้ยาบาลคง
อยูใ่นองคก์รไดอ้ยา่งมีความสุขในดา้นคุณภาพของการดูแลผูป่้วย (Quality of patient care)  
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ซ่ึงพบว่าพยาบาลมีการให้การพยาบาลท่ีมีคุณภาพ ครอบครัวและผูป่้วยมีส่วนร่วมในการวาง
แผนการดูแล มีมาตรฐานทางการพยาบาลท่ีชดัเจน รูปแบบการใหบ้ริการเชิงวิชาชีพเหมาะสม เช่น 
มีพยาบาลเจา้ของไข,้ ครอบครัวเป็นจุดศูนยก์ลาง, การพยาบาลองคร์วม ซ่ึงพยาบาลตอ้งมีอาํนาจใน
การดูแลผูป่้วยในแต่ละกลุ่ม พยาบาลตอ้งเป็นผูป้ระสานงานในการดูแลผูป่้วย พยาบาลมีเอกสิทธ์ใน
ตนเอง มีเป้าหมาย และติดตามผลการปฏิบติังาน อย่างต่อเน่ือง พยาบาลมีความรับผิดชอบและเอก
สิทธ์ในการตดัสินใจและการดูแลผูป่้วย มีท่ีปรึกษาและแหล่งขอ้มูล ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ
เรณู พุกบุญมีและคณะ (2544) ท่ีพบว่าระบบพยาบาลเจ้าของไขท้าํให้พยาบาลมีอิสระในการ
ปฏิบติัการพยาบาลรวมทั้งผูรั้บบริการมีความพึงพอใจสูง อีกทั้งยงัสอดคลอ้งกับการศึกษาของ 
สุภาณีคงชุม (2550) ท่ีพบวา่โรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจตามความคิดเห็นของผูเ้ช่ียวชาญดา้นท่ี 4 คือ ดา้น
การปฏิบติังานและการให้บริการเชิงวิชาชีพ ประกอบดว้ย ให้บริการผูป่้วยดว้ยความเอ้ืออาทรโดย
ให้ครอบครัวมีส่วนร่วมในการตดัสินใจและร่วมในการดูแลผูป่้วย พยาบาลสามารถปฏิบติับทบาท
อิสระภายใตข้อบเขตของวิชาชีพ และเป็นผูมี้ความรู้ในเร่ืองการรักษาพยาบาลของผูป่้วยเป็นอยา่งดี 
เป็นแหล่งสําคัญท่ีแพทย์ใช้ในการตัดสินใจรักษาผู ้ป่วยของแพทย์ อีกทั้ งระบบบันทึกทาง 
การพยาบาลผูป่้วยไม่ซับซ้อน และมีความสะดวกในการบนัทึกขอ้มูล มีความสําคญัมากท่ีสุด
เช่นเดียวกบัท่ี American Nurses Credentialing Center (2008) ไดก้ล่าวไวว้่า รูปแบบการปฏิบติังาน
เชิงวิชาชีพตอ้งครอบคลุมแนวคิด ขอบข่ายงานของพยาบาล, การพยาบาลและการดูแลผูป่้วยร่วมกนั
ในทีมสหสาขาวิชาชีพ มีลกัษณะท่ีเป็นแบบแผนของระบบ, มีทฤษฎี หรือปรากฎการณ์ท่ีอธิบายได้
ว่าพยาบาลควรปฏิบติัอย่างไร ตอ้งทาํงานร่วมกบัผูอ่ื้นอย่างไร มีการส่ือสาร และพฒันาทางดา้น
วิชาชีพเพื่อให้เกิดคุณภาพทางการพยาบาลท่ีสูงสุด รูปแบบการปฏิบติังานดา้นวิชาชีพตอ้งไปใน
ทิศทางเดียวกนัและผสมผสานการปฏิบติัการพยาบาลกบัวิสัยทศัน์ พนัธะกิจ หลกัปรัชญา และ
ค่านิยมทางการพยาบาลท่ีเปล่ียนแปลง โรงพยาบาลดึงดูดใจตอ้งเป็นผูน้าํในการวิจยัเพื่อสร้างสรรค ์
และทดลองใชรู้ปแบบการปฏิบติังานดา้นวิชาชีพท่ีเหมาะสมสาํหรับพยาบาล 
   ระบบการส่งต่อดา้นการดูแลตอ้งผสมผสานอยู่ในรูปแบบการปฏิบติังานเชิง
วิชาชีพและมีการส่งเสริมอยา่งต่อเน่ือง สมํ่าเสมอ มีประสิทธิภาพ และเหมาะสมสาํหรับการส่งต่อ
ของการดูแลทางการพยาบาล การทาํงานร่วมกบัสหสาขาวิชาชีพเพื่อให้เกิดการประสานงานท่ีดี 
และให้ความสําคญัต่อการเป็นส่วนหน่ึงของผูป่้วยและครอบครัว โดยรวมทั้ งแพทย  ์เภสัชกร  
นกัโภชนากร นกักายภาพ นกัสงัคม นกัจิตวิทยา และสาขาวิชาชีพอ่ืนเพื่อวางแผนการดูแลร่วมกนั 
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2) องคป์ระกอบท่ี 2 ดา้นความรู้ใหม่, นวตักรรม และการพฒันาดา้นต่างๆ 
   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นดา้นความรู้ใหม่, นวตักรรม 
และการพฒันาดา้นต่างๆค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 3.804 คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวน
เท่ากบั 6.794 ประกอบดว้ย ตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 9 ตวัแปร 
   แสดงใหเ้ห็นว่าพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชนัแนล
เห็นว่า องค์ประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจด้านความรู้ใหม่, นวตักรรม และ 
การพฒันาด้านต่างๆคือ ในเร่ืองของการคน้ควา้แสวงหาแหล่งแหล่งขอ้มูลท่ีใช้ในการทาํวิจัย
ทางการพยาบาล มีการสนับสนุนความรู้ทางงานวิจยัท่ีเป็นปัจจุบนัให้พยาบาลไดรั้บทราบ มีการ
ประเมินและคน้หาหลกัฐานเชิงประจกัษจ์ากงานวจิยัมาใชใ้นการปฏิบติังานทางการพยาบาล เพื่อให้
เป็นพื้นฐานในการปฏิบติัวิชาชีพ และเป็นไปตามมาตรฐานวิชาชีพพยาบาล โรงพยาบาลตอ้งมี 
การใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษใ์นการปฏิบติัการพยาบาล มีนโยบายส่งเสริมให้พยาบาลทาํวิจยัทาง 
การพยาบาลเพิ่มข้ึน  การเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้นั้ นถือเป็นส่ิงจําเป็นในยุคปัจจุบันท่ีมี 
การเปล่ียนแปลงอย่างรวดเร็ว ความรู้เป็นสินทรัพยท์างปัญญาหรือเป็นแหล่งสําคญัขององค์กร
พยาบาล ซ่ึงถา้องคก์รพยาบาลสามารถรวบรวมองคค์วามรู้ทั้งเก่าและใหม่ไดอ้ยา่งเป็นระบบ และมี
การแลกเปล่ียนความรู้อยา่งเป็นระบบ จะมีส่วนในการพฒันาบุคลากรให้มีศกัยภาพสูงข้ึนเพื่อเป็น
ตวัขบัเคล่ือนองคก์รพยาบาลใหเ้ขา้กบัสถานการณ์ท่ีเปล่ียนแปลงได ้ 
   ผลการวิจยัน้ีสอดคลอ้งกบั สุทศัน์ พะสุรัมย ์(2548) ท่ีไดก้ล่าวถึงสภาพการเป็น
องค์กรแห่งการเรียนรู้ อนัดับแรกคือการท่ีบุคคลเป็นคนรอบรู้ รองลงมาคือการมีรูปแบบของ
ความคิดและสุดทา้ยคือการมีวิสัยทศัน์ร่วมกนั สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Stenbinder (2005) ซ่ึง
พบว่าองคก์รส่วนประกอบท่ีสาํคญัขององคก์รท่ีดึงดูดใจ ตอ้งมีนวตักรรม (Innovation) โรงพยาบาล
ตอ้งมีแนวคิดใหม่ๆเพื่อปรับใชส้ําหรับการบริหารทางการพยาบาล มีการวิจยัทางการพยาบาลท่ี
ไดรั้บการตีพิมพ ์และใช้ขอ้มูลหลกัฐานเชิงประจกัษ์ในการปฏิบติัการพยาบาล โครงการพฒันา
คุณภาพ และการศึกษาปัญหาทางคลินิกท่ีพบในโรงพยาบาลอย่างต่อเน่ือง และ Brady-Schwarts 
(2005) ท่ีกล่าวว่าในโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ ตอ้งมีการสนับสนุนพยาบาลวิชาชีพ ให้เกิดความคิด
สร้างสรรค์และนวตักรรมในการดูแลผูป่้วยท่ีใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษ์ ซ่ึงตรงกบัการศึกษาของ 
McClure (2005) ท่ีพบว่าพยาบาลในโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจมีการทาํวิจยัและนาํผลการวิจยันั้นมาใช้
พฒันารูปแบบในการให้การดูแลผูป่้วยจนไดรั้บความช่วยเหลือ เช่นเดียวกบัท่ี American Nurses 
Credentialing Center (2008) ท่ีไดก้ล่าวไวว้่าองคก์รท่ีดึงดูดใจจะตอ้งมีการผสมผสานการใช้
หลกัฐานเชิงประจกัษ์และการวิจยัเขา้ไปสู่การปฏิบติัทางคลินิกและกระบวนการบริหารจดัการ 
พยาบาลจาํเป็นตอ้งมีความรู้ในเร่ืองของหลกัฐานเชิงประจกัษแ์ละการวิจยัเพื่อใหเ้กิดความปลอดภยั
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และมีการดูแลผูป่้วยท่ีดีท่ีสุดตลอดทั้งส่ิงแวดลอ้มพร้อมทั้งตอ้งพยายามสร้างความรู้ใหม่ให้เกิดข้ึน  
ผลการวิจยัจากแหล่งต่างๆท่ีเกิดข้ึนตอ้งมีการประเมินและนาํไปใช ้ อาจจะตอ้งมีการคน้ควา้ผลงาน
ท่ีสนใจเพิ่มเติมและความรู้ใหม่ท่ีไดรั้บควรจะตอ้งนาํออกเผยแพร่ใหพ้ยาบาลทุกคนทราบ 
   องคก์รท่ีจะประสบผลสาํเร็จไดรั้บการรับรองเป็นท่ีดึงดูดใจ ตอ้งมีการพฒันา
ในเร่ืองของการใช้หลกัฐานเชิงประจกัษ์และมีโปรแกรมการวิจยัต่างๆ โครงสร้างพื้นฐานและ
แหล่งขอ้มูลสาํหรับองคก์รนั้นๆควรสนบัสนุนใหเ้กิดความกา้วหนา้ในเร่ืองของการใชห้ลกัฐานเชิง
ประจกัษแ์ละวิจยัลงในหน่วยงานดา้นคลินิก สาํหรับเป้าหมายของการวิจยัอยูท่ี่การมีส่วนร่วมและมี
ผูน้าํในกิจกรรมของการวิจยัภายในระยะเวลาของการปฏิบติัท่ีกาํหนดไว ้
   นวตักรรมในการดูแลผูป่้วย, การพยาบาล และการปฏิบติัต่อส่ิงแวดลอ้มเป็น
เคร่ืองหมายรับรองขององค์กรท่ีได้รับรางวลัดึงดูดใจ มีการสร้างวิธีการใหม่ๆเพื่อให้ประสบ
ผลสาํเร็จในดา้นคุณภาพ, ประสิทธิภาพ, และการดูแลผูป่้วยท่ีประสิทธิภาพคือผลลพัธ์จากการมีผูน้าํ
ท่ีมีการเปล่ียนแปลง มีการเสริมพลงัอาํนาจทั้งด้านโครงสร้างและกระบวนการ ตลอดทั้งมีการ
ปฏิบติัการเชิงวิชาชีพท่ีเป็นแบบอยา่งอนัดีในการพยาบาล  

3) องคป์ระกอบท่ี 3 ดา้นผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล 
   ตัวประกอบคุณลักษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจด้านผลลัพธ์ท่ีแสดงถึง
คุณภาพทางการพยาบาลค่าไอเกนตวัประกอบเท่า2.293คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวนเท่ากบั 
4.095 ประกอบดว้ย ตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 8ตวัแปร 
   แสดงใหเ้ห็นว่าพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชนัแนล
เห็นว่า องค์ประกอบคุณลักษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจด้านผลลัพธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทาง 
การพยาบาลคือ มีการนําข้อมูลท่ีได้รับจากพยาบาลระดับปฏิบัติการมาปรับใช้เพื่อให้เกิด 
การเปล่ียนแปลงส่ิงแวดลอ้มในการทาํงานให้เหมาะสมกับความตอ้งการใช้ในการดูแลผูป่้วย  
ผูป้ระกอบวิชาชีพพยาบาลทุกคนปฏิบติัตามมาตรฐานของวิชาชีพท่ีใชค้วามรู้ทางวิทยาศาสตร์และ
ศิลปะเป็นฐานการพยาบาลมีการทาํวิจยัทางการพยาบาลเพื่อนาํมาปรับใชแ้ละพฒันากระบวนการ
พยาบาลความพึงพอใจของผูป่้วยโดยเปรียบเทียบขอ้มูลกบัโรงพยาบาลอ่ืนอยู่ในระดบัสูง รวมทั้ง
พยาบาลระดับปฏิบัติการในหน่วยงานมีความผูกพันองค์กรในระดับสูง และท่ีสําคัญต้องมี 
การกาํหนดตวัช้ีวดัคุณภาพทางการพยาบาลท่ีชดัเจน สามารถเปรียบเทียบกบัโรงพยาบาลอ่ืนได ้เช่น 
อตัราการตกเตียง อตัราการติดเช้ือในโรงพยาบาล อตัราการเกิดแผลกดทบั 
   ผลการวิจยัน้ีสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ มณฑาทิพย ์วงษด์รุณีย ์(2547) และ
วิจิตร ศรีสุพรรณ (2542)ท่ีพบว่าปัจจยัท่ีมีผลต่อแนวโน้มในการลาออก โอนยา้ยของพยาบาลท่ี
สําคญัท่ีสุดนอกจากเงินเดือน ความกา้วหน้า และการไดรั้บการยอมรับนับถือแลว้ ลกัษณะของ
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สภาพแวดลอ้มในการทาํงานท่ีเอ้ือต่อการปฏิบติังานส่งผลต่อบรรยากาศองคก์ร สภาพแวดลอ้มทาง
กายภาพท่ีดีจะส่งผลใหบุ้คลากรเกิดความพึงพอใจในงาน และเม่ือบุคลากรเกิดความพึงพอใจ ก็จะมี
ผลสัมฤทธ์ิในการปฏิบติังานสูง ผลลพัธ์ทางการพยาบาลดี  ซ่ึงตรงกบั Meyer and Allen (1993) ท่ี
ไดก้ล่าวถึงความผกูพนัในองคก์รว่าเป็นความสัมพนัธ์ของบุคคลท่ีมีต่อองคก์ร ประกอบดว้ย ความ
ผกูพนัดา้นจิตใจ ความผกูพนัดา้นการคงอยู ่และความผกูพนัดา้นบรรทดัฐาน ความผกูพนัต่อองคก์ร
จะส่งผลใหบุ้คลากรในองคก์รลดพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม กล่าวอีกนยัหน่ึงคือ บุคลากรท่ีมีคุณภาพ
ชีวิตการทาํงานท่ีดีมีผลมาจากการท่ีบุคคลนั้นมีความรู้สึกผูกพนัต่อองค์กรดงัท่ี สมยศ นาวีการ 
(2545) กล่าวว่าเม่ือผูป้ฏิบติังานมีความพึงพอใจในงานก็จะส่งผลใหท้าํงานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
สอดคลอ้งกบั Parker and Wall (1998) ท่ีบอกวา่วิชาชีพพยาบาลจะเจริญกา้วหนา้ไดต้อ้งมีการพฒันา
องค์ความรู้ทางการพยาบาล ทาํให้พยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบติัการพยาบาลแก่ผูป่้วยได้ด้วย
ตนเองอย่างมีเหตุผล โดยตั้งอยู่บนพื้นฐานความรู้ทางพยาบาล เป็นการทาํงานอย่างเป็นอิสระของ
วิชาชีพ ทาํให้เกิดความคิดสร้างสรรค ์ส่งเสริมให้องคก์รเจริญเติบโต การให้อิสระในงานจะเพิ่ม
ความยึดมัน่ผกูพนัต่อองคก์รดว้ยเช่นเดียวกบักบั Trossman (2002) ท่ีกล่าวว่าโรงพยาบาลดึงดูดใจ
ต้องมีส่ิงแวดล้อมท่ีก่อให้เกิดการพยาบาลท่ีมีคุณภาพสูงและสามารถธํารงรักษาพยาบาลท่ีมี
ความสามารถสูงไวไ้ด ้และLifespan organization (2009) ท่ีกล่าวว่าโรงพยาบาลดึงดูดใจควรมีการ
จดัการเก่ียวกบัส่ิงแวดลอ้มท่ีสนบัสนุนการปฏิบติังานทางการพยาบาล มีความเป็นวิชาชีพพยาบาลมี
ส่วนร่วมในการตดัสินใจ ผูป่้วยมีความพึงพอใจสูง ส่วน Aiken (1999) ไดก้าํหนดวิธีการดึงดูด
พยาบาลใหค้งอยูใ่นโรงพยาบาล  ซ่ึงเห็นว่าผูบ้ริหารควรพิจารณาความตอ้งการของพยาบาลและให้
การสนบัสนุนส่ิงท่ีพยาบาลตอ้งการ คือ มีส่ิงแวดลอ้มในการทาํงานท่ีดี อีกทั้งสอดคลอ้งกบั  
American Nurses Credentialing Center (2008) ท่ีกล่าวว่าผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล  
(Empirical Quality Results) ท่ีตอ้งประกอบดว้ยการพยาบาลตอ้งสร้างส่ิงท่ีจาํเป็นท่ีสุดให้ผูป่้วย, 
ปริมาณพยาบาล, การบริหารจดัการภายในองคก์ร และผลลพัธ์ของผูรั้บบริการ การวดัผลลพัธ์
ทางการพยาบาลท่ีตั้งไวใ้นเร่ืองของคุณภาพยอ่มสัมพนัธ์กบัการมีผูน้าํทางการพยาบาลท่ีเหมาะสม
และการปฏิบติัดา้นคลินิกในองคก์รท่ีดึงดูดใจยอ่มไม่สามารถหลีกเล่ียงได ้ผลลพัธ์ทางการพยาบาล
ท่ีตั้งไวจ้ะตอ้งมีหลกัฐานท่ีชดัเจน อีกทั้งความเก่ียวเน่ืองระหว่างโครงสร้างและกระบวนการดูแล
ผู ้ป่วยตลอดทั้ งผลลัพธ์ท่ี เกิดข้ึนต้องมีการประเมินและติดตามอยู่ตลอดเวลา  ผลลัพธ์ทาง 
การพยาบาลจะมองท่ีผลท่ีเกิดข้ึนและส่ิงท่ีไม่เป็นไปตามท่ีตั้ งไวซ่ึ้งข้ึนอยู่กบัโครงสร้างองค์กร 
กระบวนการทาํงานในทีมท่ีดูแลดา้นสุขภาพ การบริหารจดัการในองคก์รและระบบการดูแลผูป่้วย 
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   ผลลพัธ์ตอ้งมีการเปล่ียนแปลงอยูต่ลอดและกาํหนดขอบเขตอยา่งชดัเจนทั้งใน
ดา้นการพฒันาผลการปฏิบติังานและความตอ้งการท่ีจะพยายามประสบผลสาํเร็จในดา้นการพฒันา 
องค์กรตอ้งกาํหนดเกณฑ์พื้นฐานสําหรับท่ีจะใช้วดัผลและติดตามความคืบหน้าของการทาํงาน
เปรียบเทียบกบัขอ้มูลพื้นฐานและเทียบเคียงกบัภายนอก องคก์รท่ีดึงดูดใจถูกคาดหวงัว่าตอ้งมีท่ี
ปรึกษาและผูน้าํท่ีกาํหนดในเร่ืองของคุณภาพการดูแลผูป่้วยและสร้างสรรคใ์นส่ิงแวดลอ้มเพ่ือให้
เกิดความปลอดภยัของกลุ่มคนทาํงานและสังคมกลุ่มใหญ่ อีกทั้งพยาบาลทุกระดบัมีการใชข้อ้มูล
และเทียบเคียงกบัภายนอกเพื่อเปรียบเทียบผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนซ่ึงแสดงให้เห็นถึงความสามารถทาง 
การพยาบาล มีการวางแผนท่ีจะปรับปรุงระบบการทาํงานล่วงหนา้ โรงพยาบาลดึงดูดใจตอ้งแสดง
ใหเ้ห็นผลลพัธ์ท่ีวดัไดห้รือเหนือกวา่การเทียบเคียงกบัภายนอก 

4) องคป์ระกอบท่ี4 ดา้นวิสยัทศัน์ การเขา้ถึงและการส่ือสาร 
   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นวิสัยทศัน์ การเขา้ถึงและ
การส่ือสารค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 1.924 คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวนเท่ากบั 3.436 
ประกอบดว้ย ตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 6 ตวัแปร  
   แสดงใหเ้ห็นว่าพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชนัแนล
เห็นว่าองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นวิสัยทศัน์ การเขา้ถึงและการส่ือสาร
คือการท่ีผูบ้ริหารทางการพยาบาลรับฟังความคิดเห็นของท่านและนํามาปรับปรุงกระบวนการ
ทาํงาน เช่น ภาระงาน, การจ่ายเงินค่าล่วงเวลาผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีความสามารถในการแกไ้ข
ปัญหาหรือมีแนวทางในการแก้ไขปัญหาเม่ือเกิดการเปล่ียนแปลงหรือไม่ เป็นไปตามแผนการ 
ท่ีตั้งไว ้รวมทั้งสามารถติดต่อส่ือสารกบัพยาบาลผูป้ฏิบติังานไดห้ลายช่องทาง เช่น การเยีย่มหนา้งาน, 
การประชุมรายเดือน เป็นตน้ อีกทั้งผูป้ฏิบติังานมีช่องทางในการติดต่อส่ือสารกบัผูบ้ริหารไดห้ลาย
ช่องทาง เช่น intra-net, กล่องรับความคิดเห็น, การประชุมร่วมกนั เป็นตน้  
   มีการกาํหนดโครงสร้างของคณะกรรมการต่าง ๆ อย่างชดัเจนและเปิดโอกาส
ให้พยาบาลผูป้ฏิบติังานเขา้ไปมีส่วนร่วมในคณะกรรมการนั้น ๆ รวมทั้งพยาบาลสามารถเขา้ร่วม
กิจกรรมขององคก์รวิชาชีพพยาบาลไดโ้ดยไดรั้บการสนบัสนุนในการจดัตารางการปฏิบติังาน  
   ผลการวิจยัน้ีสอดคลอ้งกบั เสนาะ ติเยาว ์(2541) ท่ีกล่าวว่าระบบการส่ือสารใน
องค์กรท่ีมีการแจ้งข่าวสารต่างๆให้ผูป้ฏิบัติงานทุกคนทราบ ทาํให้ผูป้ฏิบติังานทาํงานอย่างมี
ความสุข เกิดความพอใจ และมีสัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างผูร่้วมงาน ซ่ึงตรงกบัคาํกล่าวของ ฟาริดา 
อิบราฮิม (2542) ท่ีว่า การปรับระบบการส่ือสาร ให้มีความชดัเจนทั้งในดา้นสายการบงัคบับญัชา
และขอ้มูลข่าวสารระหว่างกัน การสร้างสัมพนัธภาพระหว่างบุคคล ให้เกิดความสัมพนัธ์อนัดี
ระหว่างพยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการและระหว่างผูบ้ริหาร เป็นส่ิงท่ีผูบ้ริหารสามารถนาํมาใช้
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เพื่อดึงดูดใจพยาบาลวิชาชีพใหค้งอยูใ่นองคก์รไดเ้ช่นกนั และผลการวิจยัยงัสอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของ Stenbinder (2005) ท่ีพบว่าการว่าจา้งและการส่ือสาร (Engagement and communication) ใน
โรงพยาบาลดึงดูดใจควรมีกระบวนการท่ีมีประสิทธิภาพ สามารถจบัตอ้งได ้เช่น รายงานการประชุม
หรือการตดัสินใจ มีการเผยแพร่รายงานการประชุมอยา่งทัว่ถึง พยาบาลทุกคนควรมี Internet mail 
box และ E-mail address รวมทั้งการใหโ้อกาสพยาบาลเขา้มีส่วนร่วมในคณะกรรมการต่างๆ  
รวมทั้ง สุภาณี คงชุม (2550) ท่ีกล่าวไวว้่า การส่ือสารในองคก์รพยาบาลเป็นลกัษณะท่ีสาํคญัอยา่ง
หน่ึงในโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ ดงันั้นผูบ้ริหารทางการพยาบาลควรมีการส่ือสารทั้งท่ีเป็นทางการ
และไม่เป็นทางการ โดยเลือกใชช่้องทางการแจง้ขอ้มูลข่าวสารท่ีเหมาะสมกบัผูรั้บขอ้มูล  
ใชก้ารส่ือสารแบบสองทาง นอกจากน้ีองคก์รพยาบาลควรมีช่องทางให้พยาบาลระดบัปฏิบติัการ
สามารถรับทราบถึงการบริหารงานขององคก์ร และใหข้อ้มูลยอ้นกลบัสู่ผูบ้ริหารระดบัต่างๆไดง่้าย  
เช่นเดียวกบัท่ี American Nurses Credentialing Center (2008) ท่ีไดก้ล่าวไวว้่าโรงพยาบาลดึงดูดใจ
ควรมีผูน้ําทางการพยาบาลท่ีมีการคาดการณ์ในเร่ืองการส่ือสารท่ีเกิดข้ึน ก่อให้เกิดการพฒันา
เปล่ียนแปลงภายในองคก์รเพื่อให้เกิดความทนัสมยัและตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ  
มีกลยทุธ์ท่ีชดัเจน หวัหนา้พยาบาลในทุกระดบัขององคก์รตอ้งมีการถ่ายทอดความคิดท่ีแน่วแน่และ
สนบัสนุนส่ิงท่ีมีโดยเป็นตวัแทนของลูกนอ้งและผูป่้วย ควรมีบทบาทดา้นการบริหารงานในองคก์ร  
   ในการปฏิบติัทางการพยาบาลไม่ว่าท่ีใด จะตอ้งมีการพฒันาทางโครงสร้าง 
การทาํงาน กระบวนการทาํงาน และคาดหวงัขอ้มูลท่ีจะไดรั้บจากพยาบาลและมีส่วนรวมในองคก์ร 
ผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) ควรมีวิสัยทศัน์ท่ีดี เขา้ถึงพยาบาลทุกระดบัและสามารถส่ือสารได้
อย่างมีประสิทธิภาพ มีการให้ความเคารพซ่ึงกนัและกนั โดยทั้งน้ีควรรับฟังคาํพูดของทุกคน ส่ิงท่ี
ไดจ้ะเป็นขอ้มูลท่ีมีประโยชน์ และตอ้งสนบัสนุนการทาํงานของทุกคนพยาบาลเขา้ไปมีส่วนร่วม
ภายในองคก์รเพื่อร่วมตดัสินใจเก่ียวกบัโครงสร้างและกระบวนการทาํงานต่างๆท่ีเป็นจุดเร่ิมตน้ของ
มาตรฐานทางการพยาบาลหรือในประเด็นสําคญัท่ีตอ้งร่วมกนัพิจารณา สายงานส่งต่อขอ้มูลและ
การตดัสินใจควรเป็นสองทิศทางและส่งต่อในระดบัเดียวกนัระหว่างพยาบาลวิชาชีพท่ีดูแลผูป่้วย, 
หัวหน้าทีม และผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) ควรมีการจดัตั้งกรรมการหรือคณะทาํงานข้ึนโดยมี
พยาบาลเขา้ไปมีส่วนร่วมทั้ งน้ีเพื่อให้เกิดแนวทางในการดูแลผูป่้วยดีเลิศ เกิดความปลอดภัย  
มีประสิทธิผล มีการบริหารจดัการท่ีมีประสิทธิภาพภายในองคก์ร 

5) องคป์ระกอบท่ี5 ดา้นการเสริมพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน 
   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นการเสริมพลงัอาํนาจท่ีมี
โครงสร้างท่ีชดัเจน ค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 1.411คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวนเท่ากบั 
2.520 ประกอบดว้ย ตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 7ตวัแปร  
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   แสดงใหเ้ห็นว่าพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชนัแนล
เห็นว่าองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นการเสริมพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ี
ชัดเจนคือสนับสนุนการเป็นเจา้ภาพการจดังานประชุมวิชาการต่าง ๆ สนับสนุนบุคคลากรเป็น
วิทยากรเผยแพร่ความรู้เพ่ือพฒันาวิชาชีพทั้งในและนอกโรงพยาบาล มีการจดัโปรแกรมให้ความรู้
ดา้นการพยาบาลสําหรับพยาบาลระดบัปฏิบติัการ เช่นการพยาบาลผูป่้วยโรคมะเร็ง, ผูป่้วยระยะ
วิกฤติ, การฟ้ืนคืนชีพ, การอ่านผลคล่ืนไฟฟ้าหัวใจ เป็นตน้มีการสนับสนุนการเพิ่มคุณวุฒิหรือ
การศึกษาต่อ เช่น ปริญญาโท, พยาบาลชาํนาญการ (APN) องคก์รพยาบาลสนับสนุนทุนหรือ
ทรัพยากรอ่ืน ๆ ในการเผยแพร่ผลงานในองค์กรวิชาชีพระดับเขต, ระดับประเทศหรือระดับ
นานาชาติ รวมทั้งมีการให้ทุนการศึกษาหรือผลตอบแทนเพิ่มสาํหรับผูท่ี้มีความสามารถพิเศษ เช่น 
ภาษาองักฤษ และจดัส่ิงอาํนวยความสะดวกในการศึกษาหาความรู้ เช่น แหล่งขอ้มูล, ฐานขอ้มูล  
   ผลการวิจัยน้ีสอดคล้องกับสํานักงานคณะกรรมการพฒันาระบบราชการ 
(2549) ท่ีกาํหนดเกณฑคุ์ณภาพการบริหารจดัการภาครัฐ พ.ศ. 2550 ในหมวดท่ี 5 ว่าองคก์ารของรัฐ
ตอ้งมุ่งเนน้ทรัพยากรบุคคล โดยจดัระบบงานใหบุ้คลากรเกิดการพฒันาตนเองและใชศ้กัยภาพอยา่ง
เตม็ท่ี ซ่ึงเป็นปัจจยัท่ีทาํใหบุ้คลากรเกิดความผาสุข ความพึงพอใจ และสร้างแรงจูงใจใหแ้ก่บุคลากร 
นําไปสู่ผลการดําเนินงานท่ีเป็นเลิศ และความเจริญก้าวหน้าของบุคลากรและส่วนราชการ 
สอดคลอ้งกบั Hinshaw (2002) ท่ีกล่าวว่า การท่ีจะทาํใหพ้ยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการคงอยูใ่น
โรงพยาบาล องคก์รตอ้งสนบัสนุนการศึกษาและการพฒันาวิชาชีพ โดยการจดัรูปแบบการศึกษา
ภายในให้กับพยาบาล เน้นการศึกษาต่อเน่ืองในวิชาชีพพยาบาลท่ีหลากหลาย เช่น การศึกษา
พยาบาลเฉพาะทาง หรือรูปแบบการดูแลผูป่้วยใหม่ๆ พร้อมมอบประกาศนียบตัรหลงัจบการศึกษา
หรืออบรม มีกิจกรรมการแลกเปล่ียนและแบ่งปันความรู้ สนับสนุนการศึกษาในระดบัสูงข้ึนใน
รูปแบบของค่าเล่าเรียน หรือจดัตารางทาํงานท่ียืดหยุน่สาํหรับการเรียน รวมทั้งมีบนัไดอาชีพท่ีเป็น
กลไกความกา้วหนา้ในรูปแบบตาํแหน่ง เงินเดือน โบนสั ถา้พยาบาลระดบัปฏิบติัการมีใบรับรองผล
การศึกษามาแสดงเป็นหลกัฐาน สอดคลอ้งกบัสุภาณี คงชุม (2550) ท่ีพบว่าลกัษณะโรงพยาบาล
ดึงดูดใจท่ีผูเ้ช่ียวชาญมีความเห็นสอดคลอ้งกนัมากท่ีสุดคือ มีการพิจารณาให้ค่าตอบแทนพยาบาล
เพิ่มเติมในกรณีมีความสามารถพิเศษท่ีหน่วยงานตอ้งการ เช่น ทกัษะการใช้ภาษาต่างประเทศ 
ทกัษะทางคอมพิวเตอร์  รวมทั้งผูบ้ริหารทุกระดบัมีทกัษะการส่งเสริมพลงัอาํนาจในการปฏิบติังาน
เช่นเดียวกบัท่ี American Nurses Credentialing Center (2008) ท่ีไดก้ล่าวไวว้า่โรงพยาบาลดึงดูดใจ 
ควรมีการพฒันาร่วมกนัในผลประโยชน์ท่ีจะเกิดข้ึนกบัผูป่้วยและภาวะสุขภาพของสงัคม พยาบาลท่ี
ดึงดูดใจจะตอ้งเพ่ิมบทบาทสาํคญัทางดา้นวิชาชีพและขยายออกสู่สังคม มีความเป็นวิชาชีพมากข้ึน
และสนับสนุนเป้าหมายขององคก์รและโดยปัจเจกบุคคล รวมทั้งมีการพฒันาและเติบโตในสาย
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วิชาชีพ องคก์รใชก้ลยทุธ์ในหลายรูปแบบเพื่อจดัตั้งโตรงสร้าง จดัระบบและมีกระบวนการทาํงานท่ี
เป็นธรรมโดยปฏิบติัต่อทุกฝ่ายท่ีเก่ียวขอ้งอย่างยุติธรรม มีความเสมอภาค และคาดหวงัว่าจะมี 
การเรียนรู้เชิงวิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง , มีการพฒันาบทบาทและมีบนัไดความกา้วหนา้ทางวิชาชีพอยา่ง
ชดัเจน 

6) องคป์ระกอบท่ี 6 ดา้นความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง 
ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นความเป็นผูน้าํ 

การเปล่ียนแปลงค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 1.275 คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวนเท่ากบั 
2.276 ประกอบดว้ย ตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 5 ตวัแปร  
   แสดงใหเ้ห็นว่าพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชนัแนล
เห็นว่าองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง คือ 
การทราบตวัช้ีวดัคุณภาพทางการพยาบาลภายในแผนก ในรอบปีท่ีผา่นมีการเผยแพร่วิสยัทศัน์  
พนัธกิจ ค่านิยม แผนกลยทุธ์ทางการพยาบาลเป็นลายลกัษณ์อกัษร มีการเผยแพร่แผนภูมิสายบงัคบั
บญัชาทางการพยาบาลให้พยาบาลรับทราบรวมทั้งบทบาทหนา้ท่ีของผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) 
ท่ีมีในคณะกรรมการต่าง ๆ มีเพ่ือนร่วมงานหรือแผนกอ่ืนในสายงานพยาบาลเคยไดรั้บรางวลัหรือ
ผลตอบแทนเน่ืองจากนาํนวตักรรมมาใชใ้น มีการให้กาํลงัใจในการสร้างหรือนาํนวตักรรมใหม่มา
ปรับใชใ้นกิจกรรมทางการพยาบาล  
   ผลการวิจยัน้ีสอดคลอ้งกบัปัญญนันท ์รัตนพนาวรรณ (2549) ท่ีทาํการวิจยั
พบว่ากลุ่มตวัแปรท่ีอธิบายตวัประกอบองค์การพยาบาลท่ีมีความยืดหยุ่น มีวิสัยทศัน์ร่วมกันมี
จาํนวน 10 ตวัแปร คือ บุคลากรทุกระดบัมีความเขา้ใจตรงกนัเก่ียวกบัวิสยัทศัน์ขององคก์ารพยาบาล 
องค์การพยาบาลมีเป้าหมายท่ีชัดเจน บุคลากรทราบถึงเป้าหมายขององค์การพยาบาลชัดเจน 
บุคลากรทุกคนร่วมมือกนัผลกัดนัใหอ้งคก์ารพยาบาลไปสู่วิสัยทศัน์ท่ีกาํหนดไว ้มีการวางแผนงาน
การดาํเนินงานท่ีสอดคลอ้งกบันโยบายท่ีกาํหนด บุคลากรในองคก์ารพยาบาลมีโอกาสในการสร้าง
วิสยัทศัน์ร่วมกนั บุคลากรทราบถึงความคาดหวงัขององคก์ารพยาบาล มีการบริหารงานแบบมุ่งเนน้
ผลลพัธ์และมุ่งสู่อนาคต และ ละออ อริยกุลนิมิต (2546) ท่ีพบว่าภาวะผูน้าํการเปล่ียนแปลงของ
ผูบ้ริหารทางการพยาบาล คือ ผูบ้ริหารให้กาํลงัใจและร่วมแก้ไขเม่ือบุคลากรประสบปัญหาใน 
การทาํงาน ผูบ้ริหารทางการพยาบาลใหค้วามช่วยเหลือปรึกษาหารือและแกไ้ขในยามเกิดวิกฤตในงาน 
ผูบ้ริหารทางการพยาบาลให้ความรักและเอาใจใส่เอ้ืออาทรต่อบุคลากรทุกระดับ มีการสร้าง
บรรยากาศท่ีส่งเสริมให้บุคลากรยอมรับการเปล่ียนแปลงเพื่อนาํไปสู่การพฒันา ผูบ้ริหารทางการ
พยาบาลมีวิสัยทศัน์ท่ีชดัเจนท่ีสะทอ้นอุดมคติท่ีตนเองปรารถนาใหเ้กิดข้ึนในอนาคต ซ่ึงสอดคลอ้ง
กบั ศิริพร ตนัติพูลวินยั (2538) ท่ีกล่าวว่าในโรงพยาบาลดึงดูดใจนั้น คณะผูบ้ริหารขององคก์าร
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พยาบาลตอ้งประพฤติตนใหลู้กนอ้งมองเห็นและเขา้ถึงได ้มีการวางแผนงานชดัเจน ทุกคนสามารถ
ปฏิบติังานไดต้ามแผนท่ีวางไว ้และการวิจยัน้ียงัสอดคลอ้งกบั Urden and Monarch (2002) ท่ีพบว่า 
ผูน้าํทางการพยาบาลในโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจตอ้งเป็นผูมี้ความรู้ ทั้งในดา้นวิชาชีพและทรัพยากร
บุคคล กลา้เผชิญความเส่ียง มีอาํนาจต่อรองกบัโรงพยาบาลเพ่ือรักษาผลประโยชน์และสนบัสนุน
การปฏิบติังานของบุคลากรและสอดคลอ้งกบั Brady-Schwarts (2005) ท่ีกล่าวว่าผูน้าํทางการพยาบาล
ในโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจ ตอ้งมีการสนับสนุนพยาบาลวิชาชีพให้เกิดความคิดสร้างสรรค์และ
นวตักรรมในการดูแลผูป่้วยท่ีใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษเ์ช่นเดียวกบัท่ี American Nurses Credentialing 
Center (2008) ท่ีไดก้ล่าวไวว้่าโรงพยาบาลดึงดูดใจ ควรมีผูน้าํทางการพยาบาล (CNO) เป็นผูท่ี้มี
ความรู้ เป็นผูน้าํท่ีพร้อมจะมีการเปล่ียนแปลงเพื่อพฒันาไปสู่การมีวิสัยทศัน์ท่ีเขม้แขง็มีการเช่ือมต่อ
ระหว่างแนวคิดปรัชญา รูปแบบการปฏิบติัทางวิชาชีพ ผนวกกับกลยุทธ์และการวางแผนด้าน
คุณภาพทางการพยาบาล มีการพฒันาดา้นภาวะผูน้าํ และก่อให้เกิดการพฒันาเปล่ียนแปลงภายใน
องค์กรเพ่ือให้เกิดความทนัสมยัและตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ มีกลยุทธ์ท่ีชดัเจน 
หัวหนา้พยาบาลในทุกระดบัขององคก์รตอ้งมีการถ่ายทอดความคิดท่ีแน่วแน่และสนบัสนุนส่ิงท่ีมี
โดยเป็นตวัแทนของลูกน้องและผูป่้วย ผูน้ําทางการพยาบาล (CNO) ควรมีวิสัยทศัน์ท่ีดี เขา้ถึง
พยาบาลทุกระดบัและสามารถส่ือสารไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ มีการให้ความเคารพซ่ึงกนัและกนั 
โดยทั้งน้ีควรรับฟังคาํพูดของทุกคน ส่ิงท่ีไดจ้ะเป็นขอ้มูลท่ีมีประโยชน์ และตอ้งสนับสนุนการ
ทาํงานของทุกคน 

7) องคป์ระกอบท่ี 7 ดา้นการพฒันาดา้นการสอนงานและการมีส่วนร่วมใน 
การใหบ้ริการแก่ชุมชน 
   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นการพฒันาดา้นการสอน
งานและการมีส่วนร่วมในการให้บริการแก่ชุมชน  ค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 1.214 คิดเป็น 
ร้อยละของความแปรปรวนเท่ากบั 2.167 ประกอบดว้ย ตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 3 ตวัแปร  
   แสดงใหเ้ห็นว่าพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชนัแนล
เห็นวา่องคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นการพฒันาดา้นการสอนงานและการมี
ส่วนร่วมในการให้บริการแก่ชุมชน คือมีการปฐมนิเทศพยาบาลใหม่ดว้ยช่องทางท่ีหลากหลาย ทั้ง
ในห้องเรียนหรือการฝึกปฏิบัติงาน มีการจัดโปรแกรมการให้ความรู้อย่างต่อเน่ืองทั้ งการจัด 
การเรียนการสอนในห้องเรียนหรือการใชส่ื้อทางคอมพิวเตอร์ และมีการเปิดโอกาสให้พยาบาลเขา้
ร่วมกิจกรรมทางสุขภาพแก่ชุมชนท่ีดอ้ยโอกาสตามความสมคัรใจ เช่น การออกหน่วยสุขภาพ  
   ผลการวิจยัน้ีสอดคลอ้งกบัละออ อริยกุลนิมิต (2546) ความคงอยู่ในงานของ
พยาบาลข้ึนอยูก่บัตวัประกอบการสนบัสนุนการศึกษาของบุคลากร คือหน่วยงานตอ้งมีการวางแผน
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โครงการพฒันาความรู้ความสามารถใหม่ๆในการปฏิบติังาน ตอ้งมีการสอบถามหรือวิเคราะห์ความ
ตอ้งการของบุคลากรเพ่ือจดัฝึกอบรมหรือให้การศึกษาต่อท่ีเหมาะสมอย่างทัว่ถึง หน่วยงานมีกล
ยุทธ์ในการส่งเสริมสร้างทกัษะการเรียนรู้ด้วยการพฒันาคุณภาพการบริการอย่างต่อเน่ือง และ
สอดคลอ้งกบัสุภาณี คงชุม (2550) ท่ีพบว่าการพฒันาบุคลากรของลกัษณะโรงพยาบาลดึงดูดใจท่ี
ผู ้เ ช่ียวชาญมีความคิดสอดคล้องสอดคล้องกันมากท่ีสุด  คือ  มีการสนับสนุนบุคลากรทาง 
การพยาบาลไปศึกษาดูงานในสถาบนัท่ีดีเลิศทางการพยาบาล จดันิเทศพยาบาลวิชาชีพท่ีเขา้มา
ทาํงาน พฒันาบุคลากรให้ปฏิบติังานตามความคาดหวงัของผูรั้บบริการ มีการพฒันาพฤติกรรม 
การบริการ มีการกาํหนดบนัไดอาชีพท่ีชดัเจน จดัให้มีห้องสมุด ห้อง sound lab หรือ internet 
เพ่ือสนนัสนุนการศึกษาดว้ยตนเอง มีระบบพยาบาลพี่เล้ียงดูแลพยาบาลเขา้ใหม่ทุกคน มีการวางแผน 
การส่งเสริมการศึกษาต่อ ในระดับสูงข้ึนของพยาบาลแต่ละระดับ มีการจดัอบรม และส่งเสริม 
ดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศ สอดคลอ้งกบั Hinshaw (2002) ท่ีกล่าวว่าการท่ีทาํให้พยาบาลวิชาชีพ
ระดบัปฏิบติัการคงอยู่ในโรงพยาบาล องคก์รตอ้งสนบัสนุนการศึกษาและการพฒันาวิชาชีพ โดย
การจดัรูปแบบการศึกษาภายในให้กบัพยาบาลท่ีจบใหม่และมีพยาบาลท่ีมีประสบการณ์เป็นพี่เล้ียง 
ส่งเสริมการศึกษาท่ีต่อเน่ืองในวิชาชีพพยาบาล อีกทั้ง McClure (1983) นอกจากมองความรู้ในการ
ดูแลพยาบาลผูป่้วยแลว้ยงัตอ้งกล่าวรวมไปถึงการดูแลเพ่ือการกลบัไปใชชี้วิตของผูป่้วยในชุมชน
กบัครอบครัวได ้พร้อมทั้งมีการส่งเสริมสุขภาพในชุมชนร่วมดว้ยมีการปฐมนิเทศก่อนเร่ิมงาน 
(Orientation) การปฐมนิเทศจะมีผลต่อการคงอยู่ มีผูค้อยแนะนาํช่วยเหลือในการทาํงานโดยเป็น
แบบอย่างและสอนงานให้  การปฐมนิเทศควรใชเ้วลาเป็นเดือน ช้ีแนะพยาบาลท่ีจบใหม่ให้รู้จกั
รับผดิชอบและเร่ิมตน้การปฏิบติังานทางการพยาบาล มีการสอนงานอยา่งต่อเน่ือง  
(Inservice/Continuing Education) มีการแนะนาํในระบบงาน การปฏิบติัในงานและใหค้วามรู้อยา่ง
ต่อเน่ืองในการปฏิบติังานในแต่ละหน่วยงานเป็นการศึกษาจากประสบการณ์การทาํงาน เรียนรู้
เฉพาะบุคคล มีการแลกเปล่ียนประสบการณ์ทางวิชาชีพ และพบว่าจากการศึกษาของ เพ็ญผกา  
พุ่มพวง (2547) ความสามารถเชิงวิชาชีพมีความสัมพนัธ์อย่างมีนยัสาํคญักบัความยึดมัน่ผกูพนัใน
องคก์ารพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลศุนยเ์ช่นเดียวกบัท่ี American Nurses Credentialing Center 
(2008) ท่ีไดก้ล่าวไวว้่าโรงพยาบาลดึงดูดใจควรมีองคก์รท่ีมีการพฒันาร่วมกนัในผลประโยชน์ท่ีจะ
เกิดข้ึนกบัผูป่้วยและภาวะสุขภาพของสังคม พยาบาลท่ีดึงดูดใจจะตอ้งเพิ่มบทบาทสาํคญัทางดา้น
วิชาชีพและขยายออกสู่สังคม มีความเป็นวิชาชีพมากข้ึนและสนับสนุนเป้าหมายขององคก์รและ
โดยปัจเจกบุคคล รวมทั้งมีการพฒันาและเติบโตในสายวิชาชีพ 
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8) องคป์ระกอบท่ี 8 ดา้นการติดตามและปรับปรุงคุณภาพทางการพยาบาล 
   ตวัประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นการติดตามและปรับปรุง
คุณภาพทางการพยาบาลค่าไอเกนตวัประกอบเท่ากบั 1.080 คิดเป็นร้อยละของความแปรปรวน
เท่ากบั 1.929 ประกอบดว้ย ตวัแปรท่ีบรรยายตวัประกอบ 6ตวัแปร  
   แสดงใหเ้ห็นว่าพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชนัแนล
เห็นว่าองค์ประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจดา้นการติดตามและปรับปรุงคุณภาพ
ทางการพยาบาลคือมีการรวบรวมขอ้มูลผลลพัธ์ทางการพยาบาลเพ่ือเปรียบเทียบกบัภายนอก และ
นาํมาปรับปรุงการปฏิบติัการพยาบาล เช่น อตัราการติดเช้ือจากการใส่เคร่ืองช่วยหายใจ, อตัราการ
ติดเช้ือจากการใส่สายสวนปัสสาวะ มีการตอบสนองความตอ้งการทางวฒันธรรมท่ีแตกต่างกนัของ
ผูป่้วย เช่น การจดัห้องละหมาด, ห้องสวดมนต์ พยาบาลทุกคนผ่านการประเมินสมรรถนะเชิง
วิชาชีพในระดับท่ีตนเป็นอยู่ มีการจัดหาแหล่งข้อมูลหรือวิธีการสําหรับพัฒนาคุณภาพทาง 
การพยาบาล เช่น จดัใหมี้ internet, หอ้งสมุด, หรือหอ้ง sound lab เพื่อส่งเสริมการศึกษาคน้ควา้ดว้ย
ตนเอง มีแนวทางปฏิบติัท่ีเป็นมาตรฐานในการวา่จา้งและส่งเสริมความคงอยูข่องพนกังาน  
   ผลการวิจยัน้ีสอดคลอ้งกบัการวิจยัของปัญญนนัท ์รัตนพนาวรรณ (2549) ท่ี
กล่าวว่าการคงอยูข่ององคก์รพยาบาลเอกชนตอ้งมีการปรับตวัต่อการเปล่ียนแปลง จึงตอ้งมีการนาํ
เทคโนโลยีมาใชช่้วยเหลือทั้งทางดา้นบริหาร ดา้นการรักษา ซ่ึงเป็นประโยชน์แก่การทาํงานของ
วิชาชีพต่างๆมากมาย การพฒันาทางดา้นเทคโนโลยีและความรู้ดา้นสารสนเทศ ควบคู่กบัความรู้
ทางการพยาบาล นาํมาผสมผสานใหเ้กิดประโยชน์สูงสุดต่อผูใ้ชบ้ริการ บุคลากรพยาบาลทาํงานไป
พร้อมดว้ยการศึกษาเรียนรู้และทาํงานดว้ยความสุข นอกจากน้ีบุคลากรมีการพฒันาตนเองในเร่ือง
ความรู้และทกัษะใหม่ๆ สอดคลอ้งกบัสุภาณี คงชุม (2550) ท่ีพบว่าการพฒันาบุคลากรของลกัษณะ
โรงพยาบาลดึงดูดใจท่ีผูเ้ช่ียวชาญมีความคิดสอดคลอ้งสอดคลอ้งกนัมากท่ีสุด คือ มี การจดัให้มี
หอ้งสมุด หอ้ง sound lab หรือ internet เพ่ือสนนัสนุนการศึกษาดว้ยตนเอง คลา้ยกบั Stenbinder 
(2005) ท่ีกล่าวว่าส่วนประกอบของโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจคือความเป็นเลิศ โดยโรงพยาบาลตอ้งมี
ความเป็นเลิศเม่ือเทียบเคียงกบัโรงพยาบาลอ่ืนโดยเฉพาะตวัช้ีวดัทางการพยาบาล เช่นเดียวกบัท่ี 
American Nurses Credentialing Center (2008) ท่ีไดก้ล่าวไวว้่าโรงพยาบาลดึงดูดใจควรมีการวดัผล
ลพัธ์ทางการพยาบาลท่ีตั้งไวใ้นเร่ืองของคุณภาพท่ีเหมาะสมและผลลพัธ์ทางการพยาบาลท่ีตั้งไว้
จะตอ้งมีหลกัฐานท่ีชดัเจน ในการอธิบายขอ้มูลควรมีการใชก้ราฟและตารางขอ้มูลเพื่อท่ีจะแสดงผล
การปฏิบติัให้เห็นอย่างชัดเจน เม่ือมีการลงบันทึกผลลพัธ์ทางการพยาบาลจะต้องช้ีให้เห็นถึง
แหล่งท่ีมาของเหตุการณ์นั้นๆได ้ซ่ึงทั้งน้ีตอ้งประกอบไปดว้ย การอธิบายจุดมุ่งหมายและขอ้มูล
พื้นฐาน ตอ้งอธิบายว่างานนั้นๆทาํอย่างไร ไดมี้การปรึกษากบัสหสาขาวิชาชีพอ่ืนหรือไม่ ความ
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เ ก่ียวเน่ืองระหว่างโครงสร้างและกระบวนการดูแลผู ้ป่วยตลอดทั้ งผลลัพธ์ท่ีเกิดข้ึนต้องมี 
การประเมินและติดตามอยู่ตลอดเวลา ผลลัพธ์ทางการพยาบาลจะมองท่ีผลท่ีเกิดข้ึนและส่ิงท่ี 
ไม่เป็นไปตามท่ีตั้งไวซ่ึ้งข้ึนอยู่กบัโครงสร้างองคก์ร กระบวนการทาํงานในทีมท่ีดูแลดา้นสุขภาพ  
การบริหารจดัการในองคก์รและระบบการดูแลผูป่้วย ผลลพัธ์ตอ้งมีการเปล่ียนแปลงอยูต่ลอดและมี
การกาํหนดขอบเขตอย่างชัดเจนทั้งในด้านการพฒันาผลการปฏิบติังานและความตอ้งการท่ีจะ
พยายามประสบผลสาํเร็จในดา้นการพฒันา องคก์รตอ้งกาํหนดเกณฑพ์ื้นฐานสาํหรับท่ีจะใชว้ดัผล
และติดตามความคืบหน้าของการทาํงานล่วงหน้าเปรียบเทียบกบัขอ้มูลพื้นฐานและเทียบเคียงกบั
ภายนอก 
 

3. ข้อเสนอแนะ 
 

3.1 ข้อเสนอแนะในการนําผลการวจัิยไปใช้ 
3.1.1 จากผลการวิจยัคร้ังน้ี พบวา่องคป์ระกอบของโรงพยาบาลดึงดูดใจ มี 8 ตวั 

ประกอบไดแ้ก่ ดา้นท่ี 1 รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ ดา้นท่ี 2 ดา้นความรู้ใหม่, นวตักรรม และ
การพฒันาดา้นต่างๆดา้นท่ี 3ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล ดา้นท่ี 4 วิสัยทศัน์ การเขา้ถึง
และการส่ือสาร ดา้นท่ี 5การเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน ดา้นท่ี 6 ความเป็นผูน้าํการ
เปล่ียนแปลง ดา้นท่ี 7 การพฒันาดา้นการสอนงานและการมีส่วนร่วมในการใหบ้ริการแก่ชุมชน และ 
ดา้นท่ี 8การติดตามและปรับปรุงคุณภาพทางการพยาบาลซ่ึงสามารถใชเ้ป็นขอ้มูลสาํหรับโรงพยาบาล
ในการปรับปรุงนโยบายการปฏิบติังานเพ่ือให้สามารถดึงดูดและธาํรงรักษาพยาบาลวิชาชีพให้คงอยู่
กบัองคก์รไดเ้ป็นอยา่งดีและมีคุณภาพการดูแลทางการพยาบาลท่ีเป็นเลิศ 
  3.1.2 ผลการศึกษาไดอ้งคป์ระกอบของโรงพยาบาลดึงดูดใจเป็นแนวทางสาํหรับ 
ผูบ้ริหารระดบัสูงทางการพยาบาล เพื่อนาํมาเป็นเกณฑป์รับโครงสร้างองคก์ร วางแผนการพฒันาให้
สามารถดึงดูดใจให้บุคลากรมีความยึดมัน่ผกูพนักบัองคก์ร มีความพึงพอใจในงาน มีส่วนร่วมใน
การปกครองและการตดัสินใจ บุคลากรมีความก้าวหน้าในงานรวมทั้งลดอตัราการลาออกของ
พยาบาล 
  3.1.3 องคป์ระกอบดา้นรูปแบบการปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ เป็นองคป์ระกอบท่ีตวั
แปรมีความสัมพันธ์สูงในกลุ่มเป็นแนวทางสําคัญท่ีองค์กรพยาบาลต้องปรับเพื่อให้และให้
ความสําคัญกับการพัฒนาให้พยาบาลวิชาชีพมีทักษะความรู้ความสามารถในศาสตร์ทาง 
การพยาบาลและมีความเขา้ใจในศาสตร์อ่ืนท่ีเก่ียวขอ้งกบัการทาํงานเพื่อประสานงานดูแลผูป่้วย
โดยเฉพาะในกลุ่มโรคท่ีตอ้งการการดูแลท่ีต่อเน่ือง 
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  3.1.4 ส่งเสริมการนาํนวตักรรมมาใชใ้นการทาํงานเพราะพบวา่ผลการวิจยัร้อยละ 
93.00ไม่เคยไดรั้บรางวลัจากทางโรงพยาบาลในดา้นงานวิจยั, การพฒันานวตักรรม 
  3.1.5 นําตัวประกอบท่ีได้จากการศึกษาไปใช้เ ป็นแบบประเมินการเป็น
โรงพยาบาลดึงดูดใจ 
 3.2 ข้อเสนอแนะในการทาํวจัิยคร้ังต่อไป 
  3.2.1 ศึกษาองคป์ระกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ ในโรงพยาบาล 
เอกชนอ่ืน 
  3.2.2 ศึกษาเปรียบเทียบองค์ประกอบคุณลักษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
โรงพยาบาลเอกชนกบัโรงพยาบาลรัฐบาล 
  3.2.3 ศึกษาวิจยัเชิงคุณภาพเก่ียวกับองค์ประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาล
ดึงดูดใจ 
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     แบบสอบถามเลขท่ี … … … 

แบบสอบถาม 
การวเิคราะห์องค์ประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดงึดูดใจ 

โรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อนิเตอร์เนช่ันแนล 
ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไป 

คาํช้ีแจง   โปรดทาํเคร่ืองหมาย ลงในช่อง  หน้าข้อมูลทีท่่านเลอืก 
1.1 เพศ  

 หญิง   ชาย 
1.2  อาย ุ                    (เศษจาํนวนเดือน 6 เดือนข้ึนไปคิดเป็น 1 ปี)..............ปี 
1.3  ประสบการณ์การทาํงานในโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์   (เศษจาํนวนเดือน 6 เดือนข้ึนไปคิดเป็น 1 ปี) ………ปี 
1.4  ตาํแหน่งงาน 

 New  RN   พยาบาลวิชาชีพระดบั 1 
 พยาบาลวิชาชีพระดบั 2   พยาบาลวิชาชีพระดบั 3 
 พยาบาลวิชาชีพระดบั 4   หวัหนา้หน่วยผูป่้วย 
 ผูจ้ดัการแผนก   ผูอ้าํนวยการศูนย ์

1.5  คุณวฒิุการศึกษา 
  ปริญญาตรี   ปริญญาเอก 
  ปริญญาโท 
1.6  ลกัษณะงานท่ีรับผดิชอบ 
  ฝ่ายบริการผูป่้วยวกิฤต  ฝ่ายบริการผูป่้วยระบบหวัใจ  ฝ่ายบริการงานดา้นผา่ตดั 

 ฝ่ายบริการผูป่้วยอายรุกรรม  ศนูยม์ะเร็ง  ฝ่ายบริการ wellness service 
 ฝ่ายบริการ สูตินรีเวช และเดก็  ฝ่ายบริการดา้นระบบทางเดินอาหารและตบั 
 ศนูยอ์อร์โธปิดิกส์และศนูยร์ะบบประสาท   อ่ืนๆ 

1.7  รายไดร้วมท่ีท่านไดรั้บในปัจจุบนั ( รวมเงินเดือน , ค่าเวร, ค่าล่วงเวลา , ค่าวชิาชีพ, ค่าประสบการณ์พิเศษ) 
                   ……………………………..  บาท 
1.8  ท่านเร่ิมทาํงานคร้ังแรกหลงัสาํเร็จการศึกษาท่ีโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล 

 ใช่  ไม่ใช่ 
1.9  สาเหตุสาํคญัท่ีเลือกทาํงานท่ีโรงพยาบาลบาํรุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนล   (เลือกไดม้ากกวา่ 1 ขอ้) 
  ใกลบ้า้น    ภาระงาน 

 ช่ือเสียงของโรงพยาบาล    การแนะนาํจากคนรอบขา้ง 
 รายไดแ้ละสวสัดิการดี    ความเจริญกา้วหนา้เชิงวชิาชีพ 

1.10  ท่านเคยไดรั้บรางวลัจากทางโรงพยาบาลในดา้นงานวจิยั , การพฒันานวตักรรม 
  เคย   ไม่เคย     
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ส่วนที ่2 แบบสอบถามองค์ประกอบคุณลกัษณะของโรงพยาบาลดึงดูดใจ 

คาํช้ีแจง โปรดทาํเคร่ืองหมาย   ลงในช่องหลงัขอ้ความท่ีตรงกบัความรู้สึกของท่านมากท่ีสุด
เพียง 1   เคร่ืองหมาย โดยพิจารณาตามหลกัเกณฑด์งัต่อไปน้ี 
 
ระดบั 5 หมายถึง รายการนั้นท่านเห็นดว้ยวา่เป็นองคป์ระกอบคุณลกัษณะของ 
   โรงพยาบาลดึงดูดใจ ท่ีมีความสาํคญัในระดบัมากท่ีสุด 
ระดบั 4 หมายถึง รายการนั้นท่านเห็นดว้ยวา่เป็นองคป์ระกอบคุณลกัษณะของ 
   โรงพยาบาลดึงดูดใจ ท่ีมีความสาํคญัในระดบัมาก 
ระดบั 3 หมายถึง รายการนั้นท่านเห็นดว้ยวา่เป็นองคป์ระกอบคุณลกัษณะของ 
   โรงพยาบาลดึงดูดใจ ท่ีมีความสาํคญัในระดบัปานกลาง 
ระดบั 2 หมายถึง รายการนั้นท่านเห็นดว้ยวา่เป็นองคป์ระกอบคุณลกัษณะของ 
   โรงพยาบาลดึงดูดใจ ท่ีมีความสาํคญัในระดบันอ้ย 
ระดบั 1 หมายถึง รายการนั้นท่านเห็นดว้ยวา่เป็นตวัประกอบคุณลกัษณะของ 
   โรงพยาบาลดึงดูดใจ ท่ีมีความสาํคญัในระดบันอ้ยท่ีสุด 
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1.  ความเป็นผูน้าํการเปล่ียนแปลง (Transformational Leadership) 
 

 
ข้อรายการ 

ความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 

1 ในแผนกท่ีท่านปฏิบติังานมีการเผยแพร่วสิัยทศัน์   พนัธกิจ  
ค่านิยม  แผนกลยทุธ์ทางการพยาบาลเป็นลายลกัษณ์อกัษร 

     

2.ท่านทราบตวัช้ีวดัคุณภาพทางการพยาบาลภายในแผนกใน
รอบปีท่ีผา่นมา 

     

3. พยาบาลทุกระดบั มีส่วนร่วมในการวางแผนดา้น
งบประมาณสาํหรับการส่งเสริมความรู้ทางการพยาบาล,  
การจดัประชุม ตลอดทั้งการทาํวิจยัทางการพยาบาล 

     

4. มีการเผยแพร่แผนภมิูสายบงัคบับญัชาทางการพยาบาลให้
พยาบาลรับทราบรวมทั้งบทบาทหนา้ท่ีของผูน้าํทางการ
พยาบาล (CNO)ท่ีมีในคณะกรรมการต่างๆ 

     

5. เม่ือมีปัญหาเกิดข้ึน พยาบาลไดรั้บคาํแนะนาํจากผูบ้ริหาร
ตามลาํดบัสายการบงัคบับญัชา 

     

6. มีการส่งเสริม , ใหก้าํลงัใจในการสร้างหรือนาํนวตักรรม
ใหม่มาปรับใชใ้นกิจกรรมทางการพยาบาล 

     

7. มีเพ่ือนร่วมงานหรือแผนกอ่ืนในสายงานพยาบาลเคย
ไดรั้บรางวลัหรือผลตอบแทน 
เน่ืองจากนาํนวตักรรมมาใชใ้นการปฏิบติังาน 

     

8. ท่านมีช่องทางในการติดต่อส่ือสารกบัผูบ้ริหารไดห้ลาย
ช่องทาง เช่น เช่น intra-net. , กล่องรับความคิดเห็น, 
การประชุมร่วมกนั เป็นตน้ 

     

9. ผูบ้ริหารทางการพยาบาลติดต่อส่ือสารกบัท่านไดห้ลาย
ช่องทาง เช่นการเยีย่มหนา้งาน ,  
การประชุมรายเดือน  เป็นตน้ 

     

10. ผูบ้ริหารทางการพยาบาลรับฟังความคิดเห็นของท่านและ
นาํมาปรับปรุงกระบวนการทาํงาน เช่น ภาระงาน,  
การจ่ายเงินค่าล่วงเวลา 

     

11. ผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีความสามารถในการแกไ้ข
ปัญหาหรือมีแนวทางในการแกปั้ญหาเม่ือเกิดการ
เปล่ียนแปลงหรือไม่เป็นไปตามแผนการท่ีตั้งไว ้
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2.  การเสริมสร้างพลงัอาํนาจท่ีมีโครงสร้างท่ีชดัเจน( Structural Empowerment)   
 

 
ข้อรายการ 

ความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 

12. มีการกาํหนดโครงสร้างของคณะกรรมการต่างๆอยา่ง
ชดัเจน และเปิดโอกาสใหพ้ยาบาลผูป้ฏิบติังานเขา้ไปมีส่วน
ร่วมในคณะกรรมการนั้นๆ 

     

13. มีกิจกรรมเผยแพร่ผลงานของหน่วยงานท่ีสามารถพฒันา
คุณภาพทางการพยาบาลจนเกิดผลดี เช่น การเกิดแผลกดทบั, 
อตัราการตกเตียง 

     

14. ท่านสามารถเขา้ร่วมกิจกรรมขององคก์รวิชาชีพพยาบาล
ไดโ้ดยไดรั้บการสนบัสนุนในการจดัตารางการปฏิบติังาน 

     

15. องคก์รพยาบาลสนบัสนุนทุนหรือทรัพยากรอ่ืนๆ 
ในการเผยแพร่ผลงานในองคก์รวชิาชีพระดบัเขต,
ระดบัประเทศหรือระดบันานาชาติ 

     

16. มีการใหทุ้นการศึกษาหรือผลตอบแทนเพิ่มสาํหรับผูท่ี้มี
ความสามารถพิเศษ เช่น ภาษาองักฤษ 

     

17.สนบัสนุนบุคลากรเป็นวทิยากรเผยแพร่ความรู้เพ่ือพฒันา
วชิาชีพทั้งในและนอกโรงพยาบาล 

     

18. สนบัสนุนการเป็นเจา้ภาพการจดังานประชุม 
วชิาการต่างๆ  

     

19. มีการจดัโปรแกรมใหค้วามรู้ดา้นการพยาบาลสาํหรับ
พยาบาลระดบัปฏิบติัการ เช่นการพยาบาล ผูป่้วยโรคมะเร็ง, 
ผูป่้วยระยะวิกฤติ, การฟ้ืนคืนชีพ , การอ่านผลคล่ืนไฟฟ้า
หวัใจ เป็นตน้ 

     

20. จดัส่ิงอาํนวยความสะดวกในการศึกษาหาความรู้ เช่น 
แหล่งขอ้มูล , ฐานขอ้มูล 

     

21. มีการสนบัสนุนการเพิ่มคุณวฒิุหรือการศึกษาต่อ 
เช่น ปริญญาโท , พยาบาลชาํนาญการ (APN) 

     

22. มีการจดัโปรแกรมการใหค้วามรู้อยา่งต่อเน่ือง ทั้งการ
จดัการเรียนการสอนในหอ้งเรียนหรือการใชส่ื้อทาง
คอมพิวเตอร์ 
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ข้อรายการ 

ความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 

23. มีการปฐมนิเทศพยาบาลใหม่ดว้ยช่องทางท่ีหลากหลาย 
ทั้งในหอ้งเรียนหรือการฝึกปฏิบติังาน 

     

24. เปิดโอกาสใหพ้ยาบาลเขา้ร่วมกิจกรรมทางสุขภาพแก่
ชุมชนท่ีดอ้ยโอกาสตามความสมคัรใจ เช่น การออกหน่วย
สุขภาพ 

     

 
 
3.รูปแบบการปฏิบติังานเชิงวชิาชีพ ( Exemplary  Professional Practice ) 
 

 
ข้อรายการ 

ความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 

25. มีนโยบายในการนาํทฤษฎีทางการพยาบาลทฤษฎีใด
ทฤษฎีหน่ึงมาใชใ้นการปฏิบติัการพยาบาล 

     

26. พยาบาลมีอิสระในการตดัสินใจและมีส่วนร่วมในการ
วางแผนดูแลผูป่้วย 

     

27. แผนกของท่านไดใ้หค้วามสาํคญัในการนาํขอ้มูลจากการ
ทาํงานเพ่ือใชใ้นการปรับปรุงการทาํงาน 

     

28.พยาบาลมีส่วนร่วมในทีมสหสาขาวิชาชีพในการวางแผน
ดูแลผูป่้วยอยา่งต่อเน่ือง มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพ 

     

29. มีการนาํระบบขอ้มูลและเทคโนโลยมีาใชท้างการ
พยาบาล การบนัทึกทางการพยาบาลและการส่ือสารท่ีเป็น
แนวทางเดียวกนัในทีมสหสาขาวิชาชีพ 

     

30. มีการนาํระบบการประเมินผลงานมาใชอ้ยา่งชดัเจน โดย
ใหมี้การประเมินตนเอง , ผูร่้วมงาน และหวัหนา้งาน 

     

31. มีระบบการรายงานอุบติัการณ์ ( incident report ) ท่ีเกิด
ข้ึนกบัผูป่้วย และวธีิการแกไ้ขท่ีไดด้าํเนินการไปแลว้ให้
ผูบ้ริหารรับทราบ 

     

32. มีการกาํหนดสิทธ์ิในการเขา้ถึงประวติัผูป่้วย  
เวชระเบียน ของบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งในแต่ละระดบั 
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ข้อรายการ 

ความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 

33. มีผูป้ระสานงานทางการพยาบาล ( Clinical Nurse 
Coordinator ) ท่ีมีความเช่ียวชาญในกลุ่มโรคท่ีตอ้งการการ

ดูแลท่ีต่อเน่ือง เช่น โรคหลอดเลือดสมอง, โรคเบาหวาน 
เป็นตน้ 

     

34. มีการตอบสนองความตอ้งการทางวฒันธรรมท่ีแตกต่าง
กนัของผูป่้วย เช่น การจดัหอ้งละหมาด , หอ้งสวดมนต ์

     

35. มีการรวบรวมขอ้มูลผลลพัธ์ทางการพยาบาลเพื่อ
เปรียบเทียบกบัภายนอก และนาํมาปรับปรุงการปฏิบติัการ
พยาบาล  เช่น อตัราการติดเช้ือจากการใส่เคร่ืองช่วยหายใจ , 
อตัราการติดเช้ือจากการใส่สายสวนปัสสาวะ 

     

36.พยาบาลทุกคนผา่นการประเมินสมรรถนะเชิงวชิาชีพใน
ระดบัท่ีตนเป็นอยู ่

     

37. มีแนวทางปฏิบติัท่ีเป็นมาตรฐานในการวา่จา้งและ
ส่งเสริมความคงอยูข่องพนกังาน 

     

38. มีการจดัหาแหล่งขอ้มูลหรือวิธีการสาํหรับพฒันาคุณภาพ
ทางการพยาบาล เช่น จดัใหมี้ internet , หอ้งสมุด , หรือหอ้ง 
sound lab เพ่ือส่งเสริมการศึกษาคน้ควา้ดว้ยตนเอง 

     

39. จดัทาํขอ้มูลคาํแนะนาํการปฏิบติัตวัสาํหรับผูป่้วยทั้ง
ภาษาไทย , ภาษาองักฤษ ใหค้รอบคลุมทุกกลุ่มโรค 
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4.  ความรู้ใหม่  , นวตักรรม และการพฒันาดา้นต่างๆ ( New Knowledge , Innovation, and Improvements) 
 

 
ข้อรายการ 

ความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 

40. มีนโยบายส่งเสริมใหพ้ยาบาลทาํวจิยัทางการพยาบาล
เพ่ิมข้ึน 

     

41. จดัใหมี้แหล่งขอ้มูลท่ีใชใ้นการทาํวจิยัทางการพยาบาล 
ช่องทางในการเขา้ถึงขอ้มูลงานวจิยัภายนอก 

     

42. มีการสนบัสนุนความรู้ทางงานวจิยัท่ีเป็นปัจจุบนัให้
พยาบาลไดรั้บทราบ 

     

43. สนบัสนุนใหพ้ยาบาลทุกระดบัเขา้ร่วมโครงการวจิยัตาม
ความสามารถ 

     

44. มีการประเมินและคน้หาหลกัฐานเชิงประจกัษจ์ากงานวจิยั
มาใชใ้นการปฏิบติังานทางการพยาบาล  

     

45. สนบัสนุนใหผู้ป้ฏิบติังานสร้างสรรคน์วตักรรม หรือนาํ
งานวจิยัมาใชใ้นการปฏิบติังาน 

     

46. คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมทางการพยาบาลใน
หน่วยงาน มีพยาบาลเขา้ร่วมเป็นคณะกรรมการ 

     

47. จดัตั้งศนูยว์จิยัทางการพยาบาลและแหล่งขอ้มูล 
ทางการวจิยั 

     

48. มีการเผยแพร่ความรู้ดา้นงานวิจยัทางการพยาบาลท่ีเกิดข้ึน
ทั้งในและนอกองคก์ร 
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5.  ผลลพัธ์ท่ีแสดงถึงคุณภาพทางการพยาบาล (Empirical Quality Results) 
 

 
ข้อรายการ 

ความคดิเห็น 

5 4 3 2 1 

49. มีการกาํหนดตวัช้ีวดัคุณภาพทางการพยาบาลท่ีชดัเจน 
สามารถเปรียบเทียบกบัโรงพยาบาลอ่ืนได ้เช่น อตัราการตก
เตียง , อตัราการติดเช้ือในโรงพยาบาล , อตัราการเกิดแผล 
กดทบั เป็นตน้ 

     

50. พยาบาลระดบัปฏิบติัการในหน่วยงานของท่านมีความ
ผกูพนัในองคก์รอยูใ่นระดบัสูง 

     

51. ความพึงพอใจของผูป่้วยโดยเปรียบเทียบขอ้มูลกบั
โรงพยาบาลอ่ืนอยูใ่นระดบัสูง 

     

52. ผูป้ระกอบวิชาชีพพยาบาลทุกคนปฏิบติัตามมาตรฐานของ
วชิาชีพท่ีใชค้วามรู้ทางวทิยาศาสตร์และศิลปะเป็นฐาน 
การพยาบาล 

     

53. อาคารและสถานท่ีทาํงานมีความปลอดภยัทั้งกบับุคลากร
และทรัพยสิ์น 

     

54. หอผูป่้วยมีอุปกรณ์ และเคร่ืองมือทางการแพทยท่ี์
เหมาะสมกบัความตอ้งการใชใ้นการดูแลผูป่้วย 

     

55.มีการนาํขอ้มูลท่ีไดรั้บจากพยาบาลระดบัปฏิบติัการมาปรับ
ใชเ้พ่ือใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงส่ิงแวดลอ้มในการทาํงาน 
ใหดี้ข้ึน เช่น สภาพของหอผูป่้วย, ส่ิงอาํนวยความสะดวก 

     

56.มีการทาํวจิยัทางการพยาบาลเพื่อนาํมาปรับใชแ้ละพฒันา
ในกระบวนการพยาบาล 
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