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บทคดัย่อ 
 

 การวิจยัเชิงพรรณนาคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือ (1) ศึกษาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศ
ระดบัสากลในองค์การพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร และ (2) เสนอแนวทางการ
พฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์ารพยาบาล  

 กลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษาเป็นพยาบาลวิชาชีพ จ านวน 440 คน ประกอบดว้ยหัวหน้าหอผูป่้วย จ านวน 
121 คน โดยศึกษาจากประชากร และพยาบาลระดบัปฏิบติั คดัเลือกโดยการสุ่มตวัอยา่งแบบแบ่งชั้น จ านวน 319 
เคร่ืองมือการวจิยั คือ แบบสอบถาม มี 3 ตอน ไดแ้ก่ 1) ขอ้มูลส่วนบุคคล 2) ระดบัความพร้อมของพยาบาลสู่ความ
เป็นเลิศระดบัสากลในองค์การพยาบาล และ 3) แนวทางในการพฒันาความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล 
แบบสอบถามผูว้จิยัพฒันาข้ึนเอง ผา่นการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาโดยผูเ้ช่ียวชาญ 5 ท่าน ไดค้่าดชันีความ
ตรงตามเน้ือหาทั้งฉบบัเท่ากบั 0.80 และความเท่ียงของแบบสอบถามมีค่าสมัประสิทธ์ิอลัฟาของครอนบาคเท่ากบั 
0.95 วเิคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคลและความพร้อมของพยาบาล ดว้ยสถิติค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
และการวเิคราะห์เน้ือหา 

 ผลการวิจัยพบว่า (1) ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดับสากลในองค์การพยาบาล 
โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานครในภาพรวม อยูใ่นระดบัสูง (M = 3.93, SD = .49) เม่ือพิจารณา
รายดา้น พบวา่ มีความพร้อมระดบัสูง สามอนัดบัแรก ไดแ้ก่  ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล  (M = 4.22, SD = .57)  
การพฒันาวิชาชีพ (M = 4.20, SD = .57) และสัมพนัธภาพระหวา่งสหวิชาชีพ (M = 4.09, SD = .56) ส่วนดา้น
นโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากรอยูใ่นระดบัปานกลาง (M =  3.46, SD = .68) และ (2) แนวทาง
ส าคญัในการพฒันาความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์ารพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึง คือ 
การพฒันาความสามารถทางภาษาเพ่ือการส่ือสารในระดบัสากล และการเป็นองคก์ารเรียนรู้สู่สากล  
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 Abstract 

  

 

The purposes of this descriptive study were: (1) to analyze the current situation of 

professional nurses’ readiness towards  international nursing excellence at a tertiary hospital in 

Bangkok Metropolitan and (2) to propose guidelines on how to develop professional nurses’ readiness 

towards  international nursing excellence. 

The sample comprised 440 professional nurses, including 121 head nurses who were 

selected all by researcher and 319 professional nurses who were selected by the stratified random 

sampling technique.  Questionnaires were used as a research instrument and consisted of three parts: 

(1) demographic data, (2) level of the professional nurses’ readiness towards  international nursing 

excellence, and (3) guidelines on how to develop the professional nurses’ readiness towards 

international nursing excellence. The validity of the instrument was verified by five experts, and the 

content validity index was 0.80. The Cronbach’s alpha reliability coefficient was 0.95. Research data 

were analyzed by percentage, mean, standard deviation, and   content analysis. 

The research findings were as follows. (1) Professional nurses rated their readiness of the 

current situation towards international nursing service excellence at the high level. ( = 3.93, SD = 

.49). The top three of their readiness were Image of Nursing ( = 4.22, SD = .57), Professional 

Development ( = 4.20, SD = .57), and Interdisciplinary Relationships (  = 4.09, SD = .56); whereas, 

Personnel Policies and Programs was rated at the medium level (M = 3.46, SD = .68). (2) The 

essential guidelines to develop professional nurses’ readiness towards international nursing excellence 

were to develop  nurses’ ability in international communication and to establish an international 

learning organization. 
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กติติกรรมประกาศ 
 

วิทยานิพนธ์ฉบับน้ีส าเร็จลุล่วงได้ โดยได้รับความกรุณาช่วยเหลืออย่างดียิ่งจาก 
รองศาสตราจารย ์ดร.บุญทิพย ์ สิริธรังศรี และ รองศาสตราจารย ์ดร.สิริรัตน์ วิภาสศิลป์ท่ีปรึกษา
วิทยานิพนธ์ ท่ีไดก้รุณาให้ค  าแนะน าท่ีเป็นประโยชน์และแกไ้ขขอ้บกพร่องต่างๆ ตลอดจนการ
ติดตามวิทยานิพนธ์น้ีดว้ยความเอาใจใส่และให้ก าลงัท่ีดีเสมอมา  ผูว้ิจยัรู้สึกซาบซ้ึงและขอกราบ
ขอบพระคุณไว ้ณ โอกาสน้ี 

ขอกราบขอบพระคุณ ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.วนัเพ็ญ ภิญโญภาสกุล ประธานกรรมการ
สอบวทิยานิพนธ์ ท่ีกรุณาให้ขอ้เสนอแนะและขอ้คิดเห็นท่ีเป็นประโยชน์ ท าให้วิทยานิพนธ์ฉบบัน้ี
มีความสมบูรณ์ยิ่งข้ึน ขอกราบขอบพระคุณผูท้รงคุณวุฒิท่ีกรุณาตรวจสอบและให้ขอ้เสนอแนะท่ีดี
ในการปรับปรุงเคร่ืองมือวิจยั ขอกราบขอบพระคุณรองศาสตราจารย ์ดร.สมใจ พุทธาพิทษัณ์ผล 
ประธานประจ าสาขาวิชาพยาบาลศาสตร์และคณาจารยส์าขาวิชาพยาบาลศาสตร์ทุกท่านท่ีให้ความ
ช่วยเหลือและให้พลังใจในการศึกษาและท าวิทยานิพนธ์ด้วยดีเสมอมา  ขอขอบพระคุณ
มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราชท่ีใหก้ารสนบัสนุนทุนวจิยับางส่วนในการท าวทิยานิพนธ์คร้ังน้ี 

ขอขอบพระคุณคณบดี ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลตติยภูมิท่ีผูว้ิจยัศึกษาและปฏิบติังาน 
ตลอดจนหัวหน้าฝ่ายการพยาบาล หัวหน้างานการพยาบาลกุมารเวชศาสตร์ ท่ีอนุมติัและให้การ
สนบัสนุนการด าเนินการวจิยั ขอขอบพระคุณผูต้รวจการพยาบาล ท่ีใหก้ารสนบัสนุนการด าเนินงาน 
ขอขอบคุณหัวหน้าหอผู ้ป่วยและพยาบาลระดับปฏิบัติการ ท่ีให้ความร่วมมือในการตอบ
แบบสอบถาม  

สุดทา้ยน้ีขอขอบคุณเพื่อนๆ นกัศึกษาปริญญาโท รุ่น 5 และเพื่อนรุ่น 7 สาขาพยาบาล
ศาสตร์ แขนงวชิาการบริหารการพยาบาล ท่ีให้ความช่วยเหลือและเป็นก าลงัใจ ตลอดจนครอบครัว
และสามีท่ีใหโ้อกาสศึกษา ผูว้จิยัขอขอบคุณไว ้ณ โอกาสน้ี 
    
 
                                                                                                     
           คชัรินทร์  ตยาคี 
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บทที ่1 

บทน า 
 
 

1.  ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา  
  

 ปัจจุบนัองค์การสุขภาพมีการพฒันาศกัยภาพของบุคลากรให้มีความเป็นเลิศในการ
ให้บริการอย่างต่อเน่ือง (สิทธิศกัด์ิ พฤกษ์ปิติกุล, 2555) รวมทั้งมีการพฒันาการเทคโนโลยีทาง
การแพทยส์มยัใหม่ มีเคร่ืองมือท่ีมีประสิทธิภาพสูงเช่น PET Scan ท่ีสามารถตรวจพบโรคหรือ
ความผิดปกติไดต้ั้งแต่ระยะเร่ิมแรก (พงษพ์ิชา ตูจิ้นดา, 2548) มีการคิดคน้นวตักรรมใหม่ๆในการ
บ าบดัรักษา อาทิ แขนกลหุ่นยนตช่์วยผา่ตดั (สุนยั ลีวนัแสงทอง, 2556)  มีระบบส่ือสารและการ
เช่ือมต่อขอ้มูลกนัไดอ้ย่างรวดเร็ว ท าให้มีการพฒันาเครือข่ายการดูแลรักษาไดท้ั้งในประเทศและ
ระหว่างประเทศ (กระทรวงเทคโนโลยี่สารสนเทศและการส่ือสาร, 2553) ส่งผลดีต่อสุขภาพ
ประชาชน จึงอาจกล่าวไดว้า่ในปัจจุบนัประชากรโลกไม่วา่จะอยูส่่วนใดของประเทศหรือของโลกก็
ตาม มีโอกาสเขา้ถึงบริการการรักษาพยาบาลท่ีมีความเป็นเลิศได้ (ณรงค์ สหเมธาพฒัน์, 2556)  
อยา่งไรก็ตาม การกา้วสู่ความเป็นเลิศในการบริการมิไดข้ึ้นอยูก่บัความเจริญทางเทคโนโลยีในการ
บ าบัดและการส่ือสารดังกล่าวเท่านั้ น แต่ท่ีส าคัญข้ึนกับปัจจัยอ่ืนๆ อีก อาทิ ความพร้อมและ
ความสามารถของบุคลากร คุณภาพและความพึงพอใจในการบริการของบุคลากร เป็นตน้ 

 ประเทศไทยเป็นประเทศหน่ึงท่ีมีความเจริญทั้ งด้านเทคโนโลยีการแพทย์และ
คอมพิวเตอร์ ประชาชนแม้อยู่ในชนบทยงัสามารถเข้าถึงข้อมูลทางด้านสุขภาพได้โดยผ่าน
อินเทอร์เน็ต รวมทั้งเป็นประเทศท่ีมีศกัยภาพดา้นบริการทางสุขภาพทดัเทียมอารยประเทศ กล่าวคือ 
มีบุคลากรท่ีมีความเช่ียวชาญเฉพาะทางในหลายสาขา ตลอดจนมีคุณภาพการให้บริการท่ีได้
มาตรฐานสากล จนเป็นท่ียอมรับและไวว้างใจของชาวต่างชาติท่ีเขา้มาใช้บริการอย่างต่อเน่ือง น า
รายได้เข้าประเทศปีละหลายหม่ืนล้านบาท จากตัวอย่างสถิติการใช้บริการด้านสุขภาพของ
ชาวต่างชาติในประเทศไทย พบวา่มีชาวต่างชาติมาใชบ้ริการในโรงพยาบาลเอกชนไทย 1.37 ลา้น
คนในปี พ.ศ. 2550 ซ่ึงเพิ่มข้ึนจากปี พ.ศ. 2549 ร้อยละ 3.14 ซ่ึงเป็นการสร้างรายไดใ้ห้ประเทศ ไม่
ต ่ากวา่ 35,000 ลา้นบาทต่อปี และยงัมีแนวโนม้วา่จะขยายตวัในอตัราไม่ต ่ากวา่ร้อยละ 10 ต่อปี ตาม
การขยายตวัของนกัท่องเท่ียวต่างชาติท่ีมาในประเทศไทย (พงษศ์กัด์ิ วิทยากร 2555) และในปีพ.ศ.
2555 ตลาดการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพในประเทศไทยมีมูลค่ามากกวา่ 140,000 ลา้นบาท ผูรั้บบริการ
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ชาวต่างชาติ 5 อนัดบัแรก ไดแ้ก่ ญ่ีปุ่น อเมริกา สหราชอาณาจกัร ตะวนัออกกลาง และออสเตรเลีย 
ซ่ึงชาวต่างชาติท่ีมารับบริการจ าแนกได้เป็น 3 กลุ่มคือ กลุ่มชาวต่างชาติท่ีพ  านักในไทย กลุ่ม
นักท่องเท่ียวและใช้บริการรักษาพยาบาลบางส่วน และกลุ่มท่ีเดินทางมารักษาโดยเฉพาะ ส่วน
บริการรักษาพยาบาลท่ีไดรั้บความนิยมคือ ศลัยกรรมกระดูก ผ่าตดัโรคหัวใจ ศลัยกรรมความงาม 
ทนัตกรรม โรคทางเดินอาหาร และตรวจสุขภาพ (ณรงค ์สหเมธาพฒัน์, 2556)   

 จากความพร้อมทั้งดา้นบุคลากรสาธารณสุข พยาบาล และบุคลากรอ่ืนๆ ท่ีร่วมกนัดูแล
สุขภาพ การพฒันาดา้นเทคโนโลยีการส่ือสารและการบ าบดัรักษา รัฐบาลไทยจึงไดมี้นโยบายดา้น
การพฒันาสุขภาพของประชาชน  ท่ีขบัเคล่ือนให้ประเทศไทยเป็นเลิศในผลิตภณัฑ์และการบริการ
ดา้นสุขภาพและการรักษาพยาบาลในภูมิภาคเอเชีย ประสานความร่วมมือกบัทุกภาคส่วนท่ีเก่ียวขอ้ง
ในการสร้างความกา้วหน้าในทางวิชาการ โดยเช่ือมโยงกบันโยบายกระทรวงสาธารณสุขในการ
ส่งเสริมการจดับริการสุขภาพนานาชาติ (Medical Hub and Wellness) และระบบโลจิสติกโดยไม่
ก่อให้เกิดผลกระทบกับบริการสุขภาพโดยรวมของคนไทย ตลอดจนสนับสนุนความร่วมมือ
ระหว่างภาครัฐและเอกชนในการจดับริการสุขภาพ (ศูนยเ์ทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสาร 
ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข, 2555) ในการขบัเคล่ือนนโยบายการเป็นศูนยก์ลางบริการ
สุขภาพนานาชาติ เพื่อมุ่งสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล องคก์ารบริการสุขภาพตอ้งยกระดบัคุณภาพ
การดูแลรักษา การบริการ การพฒันาและปรับปรุงเคร่ืองมือ อุปกรณ์ ตลอดจนคิดคน้นวตักรรม
ใหม่ๆ พร้อมทั้งผลิตและพฒันาคุณภาพบุคลากรสาธารณสุขทุกสาขาวิชาชีพอย่างต่อเน่ือง ใน
ท่ามกลางส่ิงแวดลอ้มท่ีมีการเปล่ียนแปลงและประเมินผลอยู่ตลอดเวลา เพื่อให้ไดม้าตรฐานระดบั
สากล (สิทธิศกัด์ิ พฤกษปิ์ติกุล, 2555) 

 โรงพยาบาลเป็นองค์การสุขภาพท่ีให้การวินิจฉัยและบ าบัดรักษาผูป่้วย องค์การ
สุขภาพท่ีมีขนาดใหญ่ข้ึนจะมีการแข่งขนัในดา้นการบริการสูง จึงมุ่งเป้าหมายการบริการท่ีเป็นเลิศ
เพื่อใหไ้ดเ้ปรียบในการแข่งขนัทั้งในระดบัชาติและระดบัสากล พยาบาลถือเป็นก าลงัส าคญัของทีม
สุขภาพในการดูแลสุขภาพประชาชน การปฏิบัติงานของพยาบาลต้องค านึงถึงมาตรฐานและ
ขอบเขตของกฏหมายวิชาชีพ รวมทั้งจริยธรรมและจรรยาบรรณในการประกอบวิชาชีพเพื่อให้เกิด
คุณภาพในการบริการ ผูใ้ชบ้ริการมีความปลอดภยัและพึงพอใจต่อบริการ (สภาการพยาบาล, 2556) 
พยาบาลจึงตอ้งมีความพร้อมทั้งดา้นความรู้ ความสามารถ และสมรรถนะทั้งดา้นการดูแลรักษาและ
การใช้เทคโนโลยีในการดูแลสุขภาพและบ าบดัรักษาเพื่อคุณภาพการบริการท่ี เป็นเลิศ ให้เหนือ
มาตรฐานและเกินความคาดหวงัและมีความปลอดภยัของผูใ้ช้บริการตลอดจนมีส่วนร่วมในการ
ขบัเคล่ือนนโยบายสุขภาพเพื่อสุขภาวะของประชาชน อย่างไรก็ตาม การบริการท่ีเป็นเลิศและมี



3 

 

ความย ัง่ยืนนั้น จ าเป็นตอ้งเกิดจากความรัก ความพึงพอใจและการเห็นคุณค่าในงานบริการของผู ้
ใหบ้ริการเป็นส าคญั  

 โรงพยาบาลท่ีผูว้ิจยัท าการศึกษาจดัเป็นองคก์ารสุขภาพภาครัฐระดบัเหนือกวา่ตติยภูมิ 
(Super tertiary care) แห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร  เป็นศูนยก์ลางการแพทยเ์ฉพาะทางท่ีมีช่ือเสียง  
มีผลงานวจิยัและนวตักรรมดา้นสุขภาพท่ีหลากหลายทั้งดา้นการบ าบดัรักษาและการพยาบาล  มีการ
เผยแพร่ผลงานวิจยัและการน าผลงานวิจยัไปใช้ประโยชน์มากมาย  จนได้รับการยอมรับจาก
นานาชาติ  มีวิสัยทศัน์ท่ีว่า  จะเป็นสถาบันทางการแพทย์ของแผ่นดิน  มุ่งสู่ความเป็นเลิศระดับ
สากล  และมีพนัธกิจ การจัดการศึกษาเพ่ือผลิตบัณฑิตและบุคลากรทางการแพทย์ทุกระดับและ
แพทย์ผู้ เช่ียวชาญเฉพาะทาง ท าการวิจัย สร้างบรรยากาศทางวิชาการ ให้บริการทางการแพทย์ท่ีมี
คุณภาพ  คุณธรรม ทันสมัย ได้มาตรฐานสากล สอดคล้องกับความต้องการของประเทศ และน ามา
ซ่ึงศรัทธาและความนิยมสูงสุดจากประชาชนรวมท้ังชี้น าสังคมไทยในด้านสุขภาพอนามัยและ
คุณภาพชีวิต นอกจากน้ียงัไดก้  าหนดแผนยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศดา้นต่างๆ ไดแ้ก่ ดา้นการศึกษา 
ดา้นวจิยัและวชิาการ ดา้นบริการทางการแพทย ์ด้านองคก์รท่ีมีประสิทธิภาพและธรรมาภิบาล ดา้น
การบริหารทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ์และองคก์รแห่งการเรียนรู้ และดา้นการส่ือสารองค์กรและ
ความรับผิดชอบต่อสังคม  ท่ีสอดคล้องเพื่อเป็นแนวทางปฎิบติัหลักท่ีครอบคลุมกิจกรรม และ
โครงการแก่องค์การต่างๆในโรงพยาบาลให้ไปในทิศทางเดียวกนั (ดวงมณี เลาหประสิทธิพร, 
2555)  

 พยาบาลเป็นบุคลากรท่ีมีจ านวนมากกว่าร้อยละ70 ของบุคลากรท่ีให้บริการด้าน
สาธารณสุข  (ส านกันโยบายและยุทธศาสตร์ ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข , 2555) จึงเป็น
ก าลงัส่วนใหญ่ในทีมบริการ ในการขบัเคล่ือนนโยบายของโรงพยาบาล ฝ่ายการพยาบาลท่ีผูว้ิจยัมี
การก าหนด วสิัยทศัน์และพนัธกิจให้มีความสอดคลอ้งและเป็นไปในทิศทางเดียวกบัโรงพยาบาลท่ี
มุ่งสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล และมีการพฒันาขีดความสามารถดา้นการบริหารจดัการขององคก์าร 
เพื่อใหมี้คุณภาพการรักษาพยาบาลท่ีเป็นเลิศ รวมทั้งการธ ารงรักษาบุคลากรท่ีมีความสามารถให้คง
อยู่กับองค์การ เพื่อเป้าหมายบริการท่ีเป็นเลิศ รวมทั้ งรองรับการประเมินคุณภาพการบริการ
สาธารณสุขในระดบัชาติและแนวโนม้ในระดบัสากล 

  การรับรองคุณภาพสถานบริการสาธารณสุขในต่างประเทศมีรูปแบบดงัต่อไปน้ีคือ 
การรับรองคุณภาพตามมาตรฐานการรับรองคุณภาพของคณะกรรมการสากล (Joint Commission 
International) เกณฑ์รางวลัคุณภาพแห่งชาติมลัคลมับาลดริจ หรือ MBNQA (Malcolm Baldrige 
National Quality Award) และแนวคิดโรงพยาบาลดึงดูดใจ (Magnet Hospital) ซ่ึงรูปแบบการ
รับรองทั้งสามดงักล่าวเป็นมาตรฐานการรับรองคุณภาพระดับนานาชาติ และเป็นการบวนการ
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ประเมินอย่างเป็นรูปธรรม โดยมีเป้าหมายการรับรองคุณภาพเพื่อกระตุน้การพฒันาอย่างต่อเน่ือง
และย ัง่ยืน มีการพฒันาขีดความสามารถดา้นการบริหารจดัการขององคก์าร ส่งผลให้มีคุณภาพการ
รักษาพยาบาลท่ีเป็นเลิศ รวมทั้งสามารถธ ารงรักษาบุคลากรท่ีมีความสามารถให้คงอยู่กบัองค์การ 
(จุฑาทิพย์ นันทวินิตย์ และ เรณุการ์ ทองค ารอด, 2555) ซ่ึงฝ่ายการพยาบาลท่ีผูว้ิจ ัยศึกษาได้
ประยกุตใ์ชแ้นวคิด Magnet/TQA เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการบริหารองคก์ารพยาบาลแห่งน้ี 

 การเขา้สู่การเป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจ (Magnet Hospital) เป็นแนวคิดหน่ึงในการ
ประเมินคุณภาพการบริการสาธารณสุขในระดบัสากล ในปีค.ศ.1993 สถาบนัรับรองคุณภาพการ
พยาบาลของสหรัฐอเมริกา ภายใตก้ารสนับสนุนของสมาคมพยาบาลแห่งสหรัฐอเมริกา ได้ริเร่ิม
โครงการโรงพยาบาลดึงดูดใจ (Magnet Recognition Program) มีวตัถุประสงค์เพื่อการส่งมอบ
บริการพยาบาลท่ีเป็นเลิศให้กบัผูป่้วย ส่งเสริมสภาพแวดลอ้มท่ีเอ้ืออ านวยเพื่อให้บริการพยาบาล
ทางคลินิกไดอ้ย่างมืออาชีพ และสนบัสนุนกลไกการปฏิบติัพยาบาลท่ีเป็นเลิศ ซ่ึงไดมี้การพฒันา
มากว่าสองทศวรรษ ผลการศึกษาพบว่า โครงสร้างองค์การสนับสนุนความเป็นผูน้ าการพยาบาล 
พยาบาลระดบัปฏิบติัการมีเอกสิทธ์ิในวิชาชีพและการตดัสินใจทางคลินิกในการให้การดูแลผูป่้วย 
เพิ่มความสามารถในการดึงดูดและธ ารงรักษาพยาบาลวิชาชีพไว ้เปรียบเสมือนเป็นโรงพยาบาล
แม่เหล็ก และมีโรงพยาบาลหลายแห่งเขา้ร่วมโครงการ ปัจจุบนัมีโรงพยาบาลจ านวน 401 แห่งทัว่
โลกท่ีผ่านการรับรอง (American Nurse Credentialing Center, 2013) และในปีค.ศ.2010 
โรงพยาบาลสิงคโปร์เจเนอรัล ประเทศสิงคโปร์ เป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจแห่งแรกในเอเชีย  ท่ีได้
พิสูจน์ถึงความเป็นเลิศของการพยาบาล (Singapore General Hospital, 2013) 

 แนวคิดโรงพยาบาลดึงดูดใจ (Magnet Hospital) ประกอบด้วย 5 องค์ประกอบ
(components) ซ่ึงไดแ้ก่ 1) ภาวะผูน้ าเชิงปฏิรูป (Transformational Leadership) 2) โครงสร้างการ
บริหารแบบกระจายอ านาจ (Structural Empowerment) 3) การปฏิบติังานเชิงวิชาชีพ(Exemplary 
Professional Practice) 4) การพฒันาองคค์วามรู้ใหม่ และนวตักรรม (New Knowledge, Innovations 
& Improvements) และ5) ผลลพัธ์ท่ีชัดเจน (Empirical Outcomes) โรงพยาบาลดึงดูดใจมี
คุณลกัษณะ 14 ประการ ไดแ้ก่ 1) คุณภาพของภาวะผูน้ าทางการพยาบาล (Quality of Nursing 
Leadership) 2) โครงสร้างองคก์ารพยาบาล (Organizational Structure) 3) รูปแบบการบริหารจดัการ 
(Management Style) 4) นโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากร (Personnel Policies and 
Programs) 5) รูปแบบการดูแลเชิงวิชาชีพ (Professional Models of Care) 6) คุณภาพการดูแล 
(Quality of Care) 7) การปรับปรุงคุณภาพ (Quality Improvement) 8) แหล่งทรัพยากร และการให้
ค  าปรึกษา (Consultation and Resources) 9) ความเป็นอิสระของวิชาชีพ (Autonomy) 10) องคก์าร
สุขภาพและชุมชน (Community and the Health Care Organization) 11) พยาบาลในบทบาทครู 



5 

 

(Nurses as Teachers) 12) ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล (Image of Nursing) 13) สัมพนัธภาพระหวา่ง
สหวชิาชีพ (InterdisciplinaryRelationships)และ14) การพฒันาวชิาชีพ (Professional Development) 

 จากการศึกษาของเกศรา อญัชนับุตร และ อารียว์รรณ อ่วมตานี (2550) พบวา่ลกัษณะ
ของฝ่ายการพยาบาลท่ีเป็นเลิศในโรงพยาบาลตติยภูมิ ประกอบดว้ย 4 หมวด ดงัน้ี 1) ลกัษณะทัว่ไป 
มีโครงสร้างท่ียดืหยุน่ มีการวางแผนกลยุทธ์ และก าหนดเป้าหมายท่ีชดัเจน มีบรรยากาศท่ีเอ้ืออาทร
และอบอุ่น และเน้นคุณภาพชีวิตของบุคลากร 2) ลกัษณะการจดัการ ท่ีให้อิสระ มีแผนพฒันา
บุคลากร การจดัการความรู้ และการจดัการงบประมาณ 3) ลกัษณะการบริการพยาบาลดว้ยรูปแบบ
การดูแลท่ีหลากหลาย มีคุณภาพและมีการพฒันาอยา่งต่อเน่ือง และ 4) คุณลกัษณะของบุคลากรท่ีมี
ทั้งสมรรถนะทัว่ไป และสมรรถนะเฉพาะต าแหน่งของผูน้ าองคก์ารและผูป้ฏิบติัการ จากงานวิจยั
และผลการศึกษาโครงการโรงพยาบาลดึงดูดใจดงักล่าวแสดงให้เห็นวา่การไปสู่การบริการเป็นเลิศ
ในระดับสากล ได้จ  าเป็นตอ้งมีความพร้อมทั้งด้านโครงสร้างขององค์การ และคุณลกัษณะของ
บุคลากร  และการเตรียมความพร้อมจ าเป็นตอ้งควบคู่ไปกบัการพฒันาคุณภาพในหลายๆดา้นอยา่ง
ต่อเน่ือง และปรับให้ทนัต่อการเปล่ียนแปลงของสถานการ์ณโลกท่ีเป็นพลวตั โดยยึดหลกัความ
ตอ้งการและความจ าเป็นท่ีเหมาะสมของผูใ้ช้บริการดว้ยคุณภาพท่ีไดม้าตรฐานระดบัสากลบนพี้น
ฐานของมาตรฐานวิชาชีพและจริยธรรม ในท่ามกลางการแข่งขนัทางธุรกิจและความรับผิดชอบต่อ
สังคม  

 ดว้ยกระแสของการพฒันาบริการสุขภาพและการบริการพยาบาลสู่ความเป็นเลิศใน
ระดับสากลดังกล่าวการรับรู้สภาพความพร้อมของตนเอง มีความส าคญัในการขบัเคล่ือนและ
ผลกัดนัใหเ้กิดความส าเร็จดงักล่าว ผูว้ิจยัในฐานะเป็นบุคลากรขององคก์ารพยาบาลท่ีปฏิบติังานมา
มากกว่า 30 ปี ได้เห็นพฒันาการขององค์การพยาบาลและโรงพยาบาลมาอย่างต่อเน่ือง จากการ
ใหบ้ริการประชาชนท่ีมารับบริการท่ีเป็นผูย้ากไร้จากถ่ินทุรกนัดาลทัว่ประเทศ จนถึงระดบัผูมี้ฐานะ
มัง่คัง่ทั้งในระดบัชาติและนานาชาติมาใช้บริการเพิ่มข้ึนอย่างต่อเน่ือง ท าให้โรงพยาบาลและฝ่าย
การพยาบาลต้องพฒันาบริการเพื่อรองรับการเปล่ียนแปลงในระดับประเทศและระดับสากล
ดงักล่าว ประกอบกับบริบทของฝ่ายการพยาบาลท่ีผูว้ิจยัศึกษามีลักษณะสอดคล้องกับแนวคิด
ดงักล่าว จึงมีความสนใจศึกษาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล ขององค์การ
พยาบาลโรงพยาบาลแห่งน้ี เพื่อน าผลสภาพความพร้อมของพยาบาลมาวิเคราะห์และเสนอแนว
ทางการพฒันาองค์การพยาบาลสู่ความเป็นเลิศและตอบสนองความตอ้งการของผูม้าใชบ้ริการใน
ระดบันานาชาติได ้ 
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2.  วตัถุประสงค์ของการวจิัย 
 
 2.1 เพื่อศึกษาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์ารพยาบาล 

โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร  
 2.2 เพื่อเสนอแนวทางการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล

ในองคก์ารพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 
 

3.  กรอบแนวคดิการวจิัย  
 
 ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์ารพยาบาล โรงพยาบาล

ตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร ผูว้ิจยัน าเสนอโดยใช้กรอบแนวคิดโรงพยาบาลดึงดูดใจ 
(Magnet Hospital) (American Nurse Credentialing Center, ANCC, 2013) 5 องคป์ระกอบท่ีมี
คุณลกัษณะ 14 ประการ (14 forces)  
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ภาพท่ี 1.1 กรอบแนวคิดการวจิยั 

 
4.  ค าถามการวจิัย  
 

 4.1 ความพร้อมของพยาบาลระดบัหอผูป่้วยสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองค์การ
พยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานครอยูร่ะดบัใด 

กรอบแนวคิดโรงพยาบาลดึงดูดใจ (Magnet Hospital) 
(American Nurse Credentialing Center, ANCC, 2013) 

1 ภาวะผูน้ าปริวรรต/เชิงปฏิรูป  
force#1 คุณภาพของภาวะผูน้ าทางการพยาบาล 
force#3 รูปแบบการบริหารจดัการ  

2 โครงสร้างองคก์ารแบบกระจายอ านาจ  
Force #2 โครงสร้างองคก์ารพยาบาล  
Force #4นโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากร  
Force #10 องคก์ารสุขภาพและชุมชน  
Force #12 ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล  
Force #14 การพฒันาวชิาชีพ 

3 การปฏิบติังานเชิงวชิาชีพ 
Force #5 รูปแบบการดูแลเชิงวิชาชีพ  
Force #8 แหล่งทรัพยากร และการใหค้  าปรึกษา  
Force #9 ความเป็นอิสระของวชิาชีพ  
Force #11 พยาบาลในบทบาทครู  
Force #13 สัมพนัธภาพระหวา่งสหวชิาชีพ 

4 การพฒันาองคว์ามรู้ใหม่ และนวตักรรม  
Force #7 การปรับปรุงคุณภาพ  

5 ผลลพัธ์ท่ีชดัเจน                                                                                                                                               
Force #6 คุณภาพการดูแล  

 

ความพร้อมของพยาบาล 
สู่ความเป็นเลิศ 
ระดบัสากล 

โรงพยาบาลตติยภูมิ 
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  4.2 ความพร้อมของพยาบาลระดบัปฏิบติัการสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์าร
พยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานครอยูร่ะดบัใด 

 4.3 ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์ารพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิ
แห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานครอยูร่ะดบัใด 

 4.4 แนวทางการพฒันาความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลของพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิ
แห่งหน่ึง ในกรุงเทพมหานครควรมีลกัษณะอยา่งไร 
 

5.  ขอบเขตการวจิัย 
 

การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์าร
พยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร ประชากรคือ พยาบาลวิชาชีพท่ี
ปฏิบติังานกบัผูป่้วยหรือผูใ้ชบ้ริการ ในโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี ท่ีมีประสบการณ์ท างาน 1 ปีข้ึน
ไป ประกอบด้วยพยาบาลระดบัหัวหน้าหอผูป่้วยคดัเลือกโดยศึกษาจากประชากร และพยาบาล
ระดบัปฏิบติัการ คดัเลือกโดยการสุ่มตวัอยา่งแบบแบ่งชั้น  

 
6.  นิยามศัพท์เฉพาะ 

 
 6.1 ความพร้อมของพยาบาล หมายถึง การรับรู้ของพยาบาลระดบัหวัหน้าหอผูป่้วย 

และพยาบาลระดบัปฏิบติัการ ต่อความพร้อมของตนและองคก์ารสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล 
 6.2 ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดับสากล  หมายถึง ความพร้อมตาม

กรอบสู่ความเป็นเลิศทางการพยาบาลของศูนยรั์บรองคุณภาพการพยาบาลประเทศสหรัฐอเมริกา 
(American Nurse Credentialing Center, ANCC) ท่ีมีคุณลกัษณะ 14 ประการ ไดแ้ก่ 1) คุณภาพของ
ภาวะผูน้ าทางการพยาบาล 2) โครงสร้างองคก์ารพยาบาล 3) รูปแบบการบริหารจดัการ 4) นโยบาย
และการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากร 5) รูปแบบการดูแลเชิงวิชาชีพ 6) คุณภาพการดูแล 7) การ
ปรับปรุงคุณภาพ 8) แหล่งทรัพยากร และการให้ค  าปรึกษา 9) ความเป็นอิสระของวิชาชีพ 10) 
องค์การสุขภาพและชุมชน 11) พยาบาลในบทบาทครู 12) ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล 13) สัมพนัธภาพ
ระหวา่งสหวชิาชีพ และ14) การพฒันาวชิาชีพ 

 6.3 องค์การพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดับสากล หมายถึง องคก์ารพยาบาลท่ีมีการจดั
โครงสร้าง บุคลากรงบประมาณ การบริหารจดัการและการมีรูปแบบบริการท่ีหลากหลาย เพื่อให้
เกิดผลลพัธ์ท่ีดีต่อผูใ้ช้บริการ ผูใ้ห้บริการและต่อองค์การ ตลอดจนคุม้ค่าใชจ่้าย ตามกรอบสู่ความ
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เป็นเลิศทางการพยาบาลของศูนยรั์บรองคุณภาพการพยาบาลประเทศสหรัฐอเมริกา (American 
Nurse Credentialing Center, ANCC) ท่ีมีคุณลกัษณะ 14 ประการ 

 6.4 พยาบาลระดับหัวหน้าหอผู้ป่วย หมายถึง พยาบาลวิชาชีพท่ีข้ึนทะเบียนผูป้ระกอบ
วชิาชีพการพยาบาล ต าแหน่งหวัหนา้พยาบาลหอผูป่้วยหรือหวัหนา้หน่วยปฏิบติังานในโรงพยาบาล
ตติยภูมิแห่งน้ีไม่นอ้ยกวา่ 1 ปี 

 6.5 พยาบาลระดับปฏิบัติการ หมายถึง พยาบาลท่ีข้ึนทะเบียนผูป้ระกอบวิชาชีพการ
พยาบาลท่ีเป็นพยาบาลประจ าการ ไม่ใช้ผูบ้ริหารและปฏิบติังานในโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี ไม่
นอ้ยกวา่ 1ปี 
 

7.  ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
 

 7.1 ผูบ้ริหารทางการพยาบาล ใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่
ความเป็นเลิศระดบัสากล 

 7.2 ไดแ้นวทางในการพฒันาความสามารถในการปฏิบติังาน เพื่อการพฒันาคุณภาพ
บริการพยาบาล และพฒันาวชิาชีพ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



บทที ่2 

วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 
 
 

 การศึกษาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองค์การพยาบาล
โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึง ในกรุงเทพมหานครคร้ังน้ี  ผูศึ้กษาไดศึ้กษาคน้ควา้ จากต ารา แนวคิด
ทฤษฏี เอกสาร บทความ ตลอดจนผลงานวิจยัท่ีเก่ียวข้องมาเป็นกรอบและแนวคิดในการวิจัย 
รวมทั้งวิเคราะห์บริบทของโรงพยาบาลและองค์การพยาบาลต่อการเตรียมความพร้อมพยาบาลสู่
ความเป็นเลิศระดบัสากล  โดยเสนอตามล าดบัดงัน้ี 
 
 1. แนวคิดของความเป็นเลิศขององคก์ารพยาบาลในระดบัสากล  

1.1 ความหมาย และความส าคญัของความเป็นเลิศขององคก์าร 
1.2 คุณลกัษณะความเป็นเลิศขององคก์าร 
1.3 ปัจจยัสู่ความเป็นเลิศขององคก์าร 
1.4 แนวทางสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลขององคก์าร 

 2.  การเตรียมความพร้อมดา้นบริการสาธารณสุขและบริการพยาบาลสู่ความเป็นสากล 
2.1 แนวคิดการเตรียมความพร้อม 
2.2 การเตรียมความพร้อมของสู่ความเป็นเลิศดา้นบริการสุขภาพระดบัสากล 
2.3 การเตรียมความพร้อมของสู่ความเป็นเลิศดา้นบริการพยาบาลระดบัสากล 

 3. การเตรียมความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลของโรงพยาบาล และองค์การ
พยาบาลศึกษา 

3.1 การเตรียมความพร้อมของโรงพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล  
3.2 การเตรียมความพร้อมขององคก์ารพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล  

 4. งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง  
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1.  แนวคดิของความเป็นเลศิขององค์การพยาบาลในระดับสากล 
  

 1.1  ความหมาย และความส าคัญ ของความเป็นเลิศขององค์การ 

  1.1.1  ความหมายของความเป็นเลิศขององค์การการพยาบาล 
    ความเป็นเลิศ  ตามแนวคิดของอริสโตเติล นักปรัชญากรีกโบราณผูท่ี้มี

อิทธิพลสูงท่ีสุดท่านหน่ึงในโลกตะวนัตกดว้ยผลงานเขียนหนงัสือเก่ียวกบัฟิสิกส์ กวีนิพนธ์ สัตว
วิทยา การเมือง การปกครอง จริยศาสตร์ และ ชีววิทยา กล่าวว่า ความเป็นเลิศจะส าเร็จไดต้อ้งผา่น
การฝึกอบรมและปฏิบติัจนเกิดความเคยชิน ไม่ใช่ปฏิบติัให้ถูกตอ้งเพียงเพื่อคุณธรรมหรือเพื่อความ
เป็นเลิศ แต่ท่ีเรามีมากกวา่นั้นคือเราไดท้  าหนา้ท่ีอยา่งถูกตอ้ง เราเป็นเลิศเพราะเราปฏิบติัเป็นอาจินต ์
นัน่คือ ความเป็นเลิศ หมายถึง การท าหนา้ท่ีอย่างถูกตอ้ง และปฏิบติัจนเป็นนิสัย (Aristotle อา้งใน 
Urich et al., 2007) 

    ความเป็นเลิศขององคก์าร หมายถึง สถานะผลส าเร็จขององคก์ารท่ีบ่งบอก
ถึงการเป็นองคก์ารท่ีดีท่ีสุด ท่ีเหนือชั้นกวา่คู่แข่งขนัอ่ืน หรือเป็นองคก์ารท่ีไดเ้ปรียบในการแข่งขนั 
สามารถยดึครองตลาดในธุรกิจประเภทเดียวกนัไดม้ากกวา่อยา่งย ัง่ยืน (BNET Business Dictionary, 
2000) 

    ความเป็นเลิศขององคก์าร หมายถึง  องคก์ารธุรกิจท่ีมีกระบวนการท าแผนท่ี
ระบบองคก์าร(Enterprise Process Mapping) เพื่อบูรณาการคุณภาพทัว่ทั้งองคก์ารโดยการปรับปรุง
คุณภาพอยา่งต่อเน่ือง จนสามารถส่งมอบผลิตภณัฑ์ท่ีมีคุณภาพหรือบริการท่ีมีคุณภาพเหนือความ
คาดหวงัของลูกคา้ (Cobb, 2005) 

    ความเป็นเลิศขององค์การ หมายถึง องค์การท่ีมี 3 คุณลกัษณะท่ียิ่งใหญ่ 
ไดแ้ก่ (1) องคก์ารท่ีประสบผลส าเร็จทางดา้นการเงิน (2) องคก์ารท่ีให้ความช่วยเหลือสังคม และ 
(3) เป็นองคก์ารท่ีสามารถสร้างมูลค่าเพิ่มให้กบัผลผลิตท่ีมีคุณค่าต่อการลงทุนระยะยาว (Kao, Kao, 
and Jing, 2006)  

    องค์กรท่ีเป็นเลิศ เป็นองค์กรท่ีมีประสิทธิภาพการด าเนินงานเป็นเลิศ มี
ความสามารถทางการแข่งขนัสูง มีการจดัการความรู้ท่ีดีและบุคลากรในองคก์รเป็นผูท่ี้มีการเรียนรู้
อยา่งต่อเน่ือง ในลกัษณะขององคก์รแห่งการเรียนรู้ (น ้าทิพย ์วภิาวนิ, 2008) 

    องคก์ารท่ีเป็นเลิศ ยงัหมายถึง องคก์ารท่ีไดรั้บรางวลัคุณภาพท่ีมีเกณฑ์เป็นท่ี
ยอมรับเป็นสากล อาทิ รางวลัคุณภาพแห่งชาติช่ือ MBNQA (Malcolm Baldrige National Quality 
Award) ในประเทศสหรัฐอเมริกา รางวลัคุณภาพแห่งชาติช่ือ SQA (Singapore Quality Award) ใน
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สิงคโ์ปร และรางวลัคุณภาพแห่งชาติช่ือ TQA (Thailand Quality Award) ในประเทศไทย (วิฑูรย ์สิ
มะโชคดี, 2545, หนา้ 61-64) 

    ความเป็นเลิศขององคก์าร หมายถึง ศกัยภาพขององคก์ารในการจดับริการท่ี
เป็นเลิศ (best practice) โดยการใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษท่ี์ดีท่ีสุดเท่าท่ีมีอยูเ่ป็นฐานคิด ในการพฒันา
คุณภาพ พฒันาองค์ความรู้และนวตักรรม และท าให้ เกิดผลลัพธ์ทางสุขภาพท่ีดีต่อผูใ้ช้บริการ 
รวมทั้งเกิดความคุม้ค่าดา้นค่าใชจ่้าย น าไปสู่การเรียนรู้อยา่งต่อเน่ืองขององคก์าร (อรพนัธ์ โตสิงค์, 
2551)  

    ความเป็นเลิศทางการพยาบาล (Excellence in nursing services) หมายถึง 
กระบวนการปรับปรุงการปฏิบติัการพยาบาล ใหมี้ประสิทธิภาพมากท่ีสุด เป็นการปฏิบติังานท่ีได้
มาตรฐานข้ึนไป ไร้ขอ้ผิดพลาด มีคุณภาพสูง คุม้ค่าคุม้ทุน ใชค้วามรู้โดยใชง้านวจิยัเป็นฐานในการ
ตดัสินใจการปฏิบติัการพยาบาล ส่งผลให ้เพิ่มคุณภาพชีวติและผูรั้บบริการมีความพึงพอใจ (ฝ่าย
การพยาบาล โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่, 2551) 

   จากท่ีกล่าวมา สรุปว่า ความเป็นเลิศขององค์การพยาบาลในท่ีน้ี หมายถึง 
ความสามารถขององค์การในการจัดบริการการพยาบาลท่ีเป็นเลิศเหนือความคาดหวงัของ
ผูใ้ชบ้ริการ โดยการพฒันาองคค์วามรู้ คิดคน้นวตักรรม และใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษใ์นการพฒันา
คุณภาพและการเรียนรู้อยา่งต่อเน่ือง เกิดผลลพัธ์ท่ีดีต่อผูใ้ชบ้ริการ ผูใ้หบ้ริการและองคก์าร 

1.1.2 ความส าคัญของความเป็นเลิศขององค์การ องคก์ารท่ีเป็นเลิศหรือมีผลการ
ด าเนินงานท่ีดี (High Performing Organization) จะให้ความส าคญักบัผลลัพธ์ขององค์การท่ี
เช่ือมโยงกบัการความตอ้งการ การคาดหวงั และสร้างคุณค่าแก่ผูมี้ส่วนไดส่้วนเสียทุกกลุ่ม ไดแ้ก่ 
ผูป่้วย/ญาติ โรงพยาบาลเครือข่าย นักศึกษาวิชาชีพด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพ ตลอดจนสังคม
สาธารณะและชุมชน (สิทธิศกัด์ิ พฤกษ์ปิติกุล, 2555) ความส าคญัต่อองค์การคือท าให้องค์การมี
ศกัยภาพ มีความได้เปรียบในการแข่งขนัและด ารงอยู่อย่างย ัง่ยืน เกิดความส าเร็จในการพฒันา
บุคลากร ความส าคญัต่อบุคลากรหรือผูใ้ห้บริการคือ มีสภาพแวดล้อมในการท างานท่ีดี มีความ
ปลอดภยั มีความกา้วหนา้ในวิชาชีพ เกิดความภกัดีต่อองคก์ารและให้บริการท่ีเป็นเลิศ ความส าคญั
ต่อลูกคา้หรือผูใ้ชบ้ริการคือไดรั้บบริการท่ีเยี่ยมยอด มีคุณภาพ มีความปลอดภยั เกิดความพึงพอใจ
เหนือความคาดหวงั และเกิดความผกูพนัธ์  

   สรุปความเป็นเลิศขององคก์ารพยาบาลมีความส าคญัในการสร้างคุณค่าให้กบั
ผูใ้ชบ้ริการอยา่งเหนือความคาดหวงั องคก์ารพยาบาลประสบความส าเร็จตามพนัธกิจ และเป้าหมาย 
มีการพฒันาอยา่งต่อเน่ือง บุคลากรพยาบาลมีคุณภาพชีวติท่ีดี 
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 1.2 คุณลักษณะความเป็นเลิศขององค์การ ในมุมมองของ Thomas J. Peters และ 
Robert H. Waterman Jr. (2003) ในหนงัสือช่ือ In Search of Excellence ก าหนดคุณสมบติัหรือ 
คุณลกัษณะความเป็นเลิศขององคก์ารไว ้8 ประการคือ  
  1) การมุ่งการกระท า (A bias for action) การมุ่งเนน้ปฏิบติั ลงมือและร่วมท างาน
ทนัทีโดยตรง ไม่ใช่แค่นัง่ส่งค าถามผา่นวงัเวยีนเพื่อการพิจารณาหรือรายงานต่อคณะกรรมการ 
  2) การใกลชิ้ดกบัลูกคา้ (close to the customer) ศึกษาความชอบหรือความตอ้งการ
ของลูกคา้เพื่อน ามาใชใ้นการพฒันาทั้งดา้นสินคา้และบริการอยา่งต่อเน่ือง 
  3) การส่งเสริมความเป็นอิสระ และความเป็นเจา้ของ (Autonomy and Entrepreneurship) 
สร้างบริษทัลูกหรือสาขายอ่ยให้พนกังานมีความเป็นเจา้ของร่วม เพื่อเปิดโอกาสให้ไดใ้ช้ความคิด
สร้างสรรค์ หรือน าเอานวตักรรมใหม่ๆ มาใชอ้ย่างต่อเน่ือง และส่งเสริมให้พวกเขาคิดอยา่งอิสระ
และแข่งขนักนั 
  4) การเพิ่มผลผลิตโดยอาศยัคน (Productivity through People) ให้พนกังานทุกคน
ตระหนกัวา่ความทุ่มเทของพวกเขาพวกเขาจะไดรั้บตอบแทนร่วมกนับนของความส าเร็จของบริษทั  
  5) การมุ่งท่ีค่านิยม (Hand on Value driven) ตอกย  ้าความส าคญัต่อปรัชญาการ
ด าเนินการธุรกิจ วสิัยทศัน์ และการสร้างคุณค่า ถือเป็นแนวทางหลกัในการด าเนินธุรกิจ 
  6) การด าเนินธุรกิจท่ีเช่ียวชาญ (Stick to the knitting) ท าธุรกิจท่ีบริษทัรู้ดีหรือ
ตวัเองถนดัท่ีสุดเท่านั้น 
  7) การมีโครงสร้างท่ีเรียบง่ายและมีท่ีปรึกษานอ้ยลง (Simple structure and Loss 
consulted) การจดัโครงสร้างองคก์รท่ีไม่ซบัซอ้น เรียบง่าย ไม่มีผูบ้ริหารหลายระดบั 
  8) การเขม้งวดและผอ่นปรนในขณะเดียวกนั (Simultaneous) ส่งเสริมใหเ้กิดบรรยากาศการ
ท างานทุ่มเทใหก้บัค่านิยมของบริษทั ในขณะเดียวกนัก็ตอ้งอดกลั้นเม่ือเกิดปัญหาข้ึน 

  นอกจากน้ีลกัษณะขององค์การท่ีมีผลการด าเนินการเป็นเลิศ (High Performance 
Organization: HPO)ตามเกณฑข์อง Sentell(1994 อา้งในบุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร 2550) ซ่ึงสอดคลอ้ง
กบัของ Thomas J. Peters และ Robert H. Waterman Jr. (1982) ประกอบดว้ยลกัษณะส าคญั 5 
ประการคือ  
  1) มุ่งเนน้ลูกคา้และผลการด าเนินงาน (Customer Focus and Performance) การให้
ความส าคญักบัลูกคา้หรือผูใ้ชบ้ริการมีความจ าเป็นในการด าเนินพนัธกิจขององคก์ารบริการสุขภาพ 
ทั้งน้ีการให้การรักษาพยาบาลท่ีสนองความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการท าให้เกิดความผูกพนัธ์ ท าให้
เกิดประสิทธิผลการด าเนินงานขององคก์าร  
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  2) การจดัการกระบวนการ (Process Management) การจดักระบวนการบริหาร
ทรัพยากรท่ีมีประสิทธิภาพช่วยเพิ่มประสิทธิผลการด าเนินงานขององคก์าร 
  3) ภาวะผูน้ า (Leadership) ผูบ้ริหารการพยาบาลทุกระดับมีบทบาทและหน้าท่ีพฒันา
องค์การพยาบาลให้มีศักยภาพในการแข่งขัน และปรับเปล่ียนองค์การให้สอดคล้องกับ
ความก้าวหน้าของวิทยาการ การพฒันาองค์การให้กา้วสู่องค์การท่ีมีผลการด าเนินงานท่ีเป็นเลิศ 
ผูบ้ริหารการพยาบาลจึงตอ้งมีภาวะผูน้ า 
  4) ระบบและโครงสร้าง (System and Structure) ระบบและโครงสร้างองคก์ารเป็น
ปัจจยัท่ีมีผลต่อความส าเร็จขององคก์าร หากองคก์ารพยาบาลมีการออกแบบโครงสร้างองคก์ารท่ีดี 
มีลักษณะการกระจายอ านาจ มีระบบการส่ือสารและการประสานงานท่ีดี ย่อมท าให้องค์การ
พยาบาลมีศกัยภาพในการแข่งขนั นอกจากน้ีโครงสร้างองคก์ารท่ีดียอ่มตอ้งมีความเป็นพลวตั โดยมี
การปรับโครงสร้างใหเ้หมาะสมกบัสภาพแวดลอ้มภายในองคก์ารแลบริบทสังคมในแต่ละยคุสมยั 
  5) บุคลากรในองค์การ (People) บุคลากรในองค์การเป็นลูกค้าภายในองค์การซ่ึงเป็น
ทรัพยากรท่ีมีคุณค่า หากบุคลากรพยาบาลไดรั้บการสร้างพลงัอ านาจให้มีความรู้และมีทกัษะการ
ปฏิบติังาน มีศิลปะและมีความสามารถในการท างานเป็นทีม ยอ่มท าใหบ้ริการพยาบาลมีคุณภาพ  

 1.3ปัจจัยสู่ความเป็นเลศิขององค์การในการประชุมแลกเปล่ียนความรู้ให้กบัขา้ราชการ
ภายในส านกังานคณะกรรมการพฒันาขา้ราชการ (กพร) เม่ือวนัท่ี 9 สิงหาคม 2549 ณ ห้องประชุม 
ชั้น 5 ส านกังาน ก.พ.ร. ในหวัขอ้ “องค์กรท่ีมีขีดสมรรถนะสูง” โดย พสุ เดชะรินทร์ อาจารย์
ภาควิชาพาณิชยศาสตร์ คณะพาณิชยศาสตร์และการบญัชี จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั กล่าวว่าปัจจยั
หลักในการสร้างองค์การสู่ความเป็นเลิศ (High Performance Organization: HPO) ประกอบด้วย (พสุ  
เดชะรินทร์ 2549)  
  1) การมียทุธศาสตร์ (Strategy) ท่ีดี 
  2) ความสามารถในการแปลงยทุธศาสตร์ไปสู่การปฏิบติั 
  3) ขีดสมรรถนะของบุคลากร (Competencies) ในองคก์ารท่ีเหมาะสมและสอดคลอ้งกบัการ
ขบัเคล่ือนยทุธศาสตร์ 
  4) โครงสร้างและกระบวนการท างานท่ีเหมาะสมกบัยทุธศาสตร์  
  5) ค่านิยม วฒันธรรมองคก์ารท่ีสอดคลอ้งเช่ือมโยงกบัยทุธศาสตร์  
  6) ขอ้มูล ความรู้ต่าง ๆ ท่ีใชใ้นการตดัสินใจ  
  7) การบริหารผลการปฏิบติังาน (Performance Management) เร่ืองของตวัช้ีวดั 
โดยเช่ือมโยงไปถึงผลตอบแทน แรงจูงใจ  
  8) ภาวะผูน้ า (Leadership) 
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 1.4  แนวทางสู่ความเป็นเลศิระดับสากลขององค์การพยาบาล ในปี ค.ศ 1990, สภาการ
พยาบาลแห่งสหรัฐอเมริกา (The American Academy of Nursing: AAN) เห็นชอบให้โปรแกรม 
Magnet (Magnet Recognition Program) เป็นท่ียอมรับทัว่ประเทศ และก าหนดให้ ศูนยรั์บรอง
คุณภาพการพยาบาลประเทศสหรัฐอเมริกา (American Nurses Credentialing Center: ANCC) 
รับผิดชอบในการพฒันาและด าเนินการ โดยมีวตัถุประสงค์หลักคือสนับสนุนคุณภาพในด้าน
สภาพแวดลอ้มท่ีช่วยค ้าจุนการปฏิบติังานของวิชาชีพ แสดงความเป็นเลิศในระบบบริการพยาบาล
ให้ผูป่้วยและประชาชนรับทราบ และให้กลไกในการเผยแพร่ของ “best practices” ของระบบ
บริการพยาบาล ต่อมาในปี ค.ศ.1998 และ 2000 ไดข้ยายโปรแกรมไปถึงองคก์รท่ีดูแลดา้นสุขภาพ
ในระยะยาวและในระดบันานาชาติ และแรงผลกัท่ีท าให้เกิดการดึงดูดทั้ง 14 (14 Forces of magnet)  
นั้นเป็นส่วนประกอบพื้นฐานท่ีจ าเป็นหรือเปรียบเสมือน การสร้างแบบโครงสร้างท่ีจะน าไปสู่ความ
เป็นเลิศทางการพยาบาลและคุณภาพในการดูแล (วภิาดา คุณาวกิติกุล, 2553) 

  จากการพิจารณาบริบทของฝ่ายการพยาบาลท่ีศึกษา และกรอบแนวคิดความเป็น
เลิศท่ีกล่าวมา ผูว้ิจยัเลือกได้ใช้กรอบของศูนยรั์บรองคุณภาพการพยาบาลประเทศสหรัฐอเมริกา
(ANCC, 2013) ประกอบดว้ย 14 ดา้น (14 Forces of magnet) มาเป็นกรอบในการวจิยัดงัน้ี 
  1) คุณภาพของภาวะผู้น าการพยาบาล (Quality of Nursing Leadership, Force 
#1) ผูบ้ริหารหรือผูน้ าพยาบาลตอ้งมีภาวะผูน้ า โดยเป็นแบบอยา่งท่ีดี เข็มแข็ง กลา้เผชิญความเส่ียง 
มีความรู้และความเช่ียวชาญในงาน มีความเข้าใจในวิสัยทัศน์และกลยุทธ์ขององค์การ  
มีความสามารถในการบริหารจดัการในงานท่ีรับผิดชอบ มีความเอ้ืออาทรต่อผูร่้วมงานและผูป่้วย 
เพื่อผลลพัธ์ท่ีดีต่อผูป่้วย  
  2) โครงสร้างองค์การ (Organizational Structure, Force #2) โครงสร้างองคก์าร
พยาบาลตอ้งเป็นแบบแบนราบ มีการกระจายอ านาจในการตดัสินใจและแกไ้ขปัญหาอยา่งคล่องตวั
ให้แก่ผูป้ฏิบติังานทุกระดบั มีการรายงานเป็นล าดบัขั้นตอนตามสายงานบริหาร มีความยืดหยุ่น
สามารถปรับไดต้ามบริบทหรือสถานการณ์ท่ีเปล่ียนแปลง มีตวัแทนท่ีมีอ านาจต่อรองจากฝ่ายการ
พยาบาลในโครงสร้างองคก์าร/โรงพยาบาลอยา่งเป็นลายลกัษณ์อกัษร  
  3) รูปแบบการบริหารจัดการ (Management Style, Force #3) องคก์ารและผูน้ า
การพยาบาลมีรูปแบบการบริหารจดัการ แบบสนบัสนุนให้เกิดบรรยากาศองคก์ารแบบมีส่วนร่วม 
ให้ความส าคัญกับความคิดเห็นและข้อมูลป้อนกลับจากสมาชิกทีมพยาบาลทุกระดับ มี
ความสามารถในการส่ือสารไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ บุคลากรในระดบัต ่ากว่าสามารถเขา้ถึงและ
พดูคุยเก่ียวกบัปัญหาต่างๆกบัผูน้ าหรือหวัหนา้ไดง่้าย  
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  4)  นโยบายและการจัดโปรแกรมส าหรับบุคลากร (Personnel Policies and Programs, Force 
#4) เงินเดือน ค่าตอบแทน และสวสัดิการท่ีบุคลากรไดรั้บสามารถเทียบ เคียงไดก้บัโรงพยาบาลอ่ืนๆ
ในระดบัเดียวกนั รูปแบบการจดัอตัราก าลงัสร้างสรรคแ์ละยืดหยุน่เพื่อความปลอดภยัและการมีสุข
ภาวะท่ีดีแก่บุคลากร  นโยบายดา้นบุคลากรตอ้งก าหนดข้ึนเพื่อให้เกิดผลโดยตรงต่อการปฏิบติัการ
พยาบาล  บุคลากรมีโอกาสกา้วหน้าในวิชาชีพทั้งดา้นสายบริหารและวิชาการทางคลินิค  นโยบาย
ต่างๆท่ีก าหนดตอ้งสร้างความสมดุลระหวา่งชีวิตการท างานและชีวิตครอบครัวของบุคลากร ซ่ึงจะ
น าไปสู่การบริการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ 
  5) รูปแบบการดูแล (Professional Models of Care, Force #5) รูปแบบการดูแลมี
หลายประเภทท่ีท าใหพ้ยาบาล มีความส านึกในหนา้ท่ีและมีอิสระในการดูแลผูป่้วย มีความรับผิดรับ
ชอบต่อการปฏิบติังานและการประสานงานการดูแล อาทิ การจดัการรายกรณี การพยาบาลยึดผูป่้วย
เป็นศูนยก์ลาง การดูแลแบบองคร์วม เป็นตน้ ท าให้ผูป่้วยไดรั้บการดูแลอยา่งต่อเน่ือง รูปแบบต่างๆ
ถูกน าไปใชต้ามความจ าเป็นแก่ผูป่้วยแต่ละประเภท และตามทกัษะการดูแลของพยาบาล   รวมทั้งมี
ทรัพยากรอยา่งพอเพียงเพื่อผลลพัธ์ท่ีดี  
  6) คุณภาพการดูแล (Quality of Care, Force #6) คุณภาพเป็นแรงผลกัดนัการ
พยาบาลและองค์การอย่างมีระบบ ถือเป็นความรับผิดชอบของผูน้ าการพยาบาลท่ีต้องสร้าง
สภาพแวดลอ้มท่ีอิทธิพลในเชิงบวกในการท างานเพื่อผลลพัธ์ิท่ีดีแก่ผูป่้วย และพยาบาลตระหนกัถึง
การใหก้ารดูแลผูป่้วยดว้ยคุณภาพการดูแลท่ีเป็นเลิศ 
  7) การพัฒนาคุณภาพ (Quality Improvement, Force #7) องคก์ารตอ้งมีโครงสร้างและ
กระบวนการประเมินคุณภาพ รวมทั้งมีโปรแกรมส าหรับการพฒันาคุณภาพการดูแลและการ
ใหบ้ริการภายในองคก์าร 
  8) แหล่งทรัพยากรและการให้ค าปรึกษา (Consultation and Resources, Force # 
8) องคก์ารสุขภาพตอ้งจดัแหล่งทรัพยากรให้เพียงพอ มีการให้ค  าปรึกษา สนบัสนุนและให้โอกาส
ในการใชป้ระโยชน์จากผูเ้ช่ียวชาญโดยเฉพาะผูป้ฏิบติัการพยาบาลขั้นสูง มีการส่งเสริมวิชาชีพและ
สร้างความรู้จกัใหแ้ก่ชุมชน 
  9) ความเป็นอิสระของวิชาชีพ (Autonomy, Force # 9) พยาบาลเป็นวิชาชีพท่ีมี
อิสระในการประเมินและให้การพยาบาลท่ีเหมาะสมกับผูป่้วยบนพื้นฐานของความรู้ ความ
เช่ียวชาญ และสมรรถนะตามมาตรฐานในวชิาชีพ และไดรั้บการยอมรับจากทีมสหสาขาวชิาชีพและ
ผูเ้ก่ียวขอ้ง 
  10) องค์การสุขภาพและชุมชน (Community and the Healthcare Organization, 
Force #10) องคก์รตอ้งมีการสร้างความสัมพนัธ์ภายในองคก์ารสุขภาพ และระหวา่งองคก์าร
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สุขภาพระดบัต่างๆรวมทั้งองคก์ารอ่ืนในชุมชน เกิดเป็นพนัธมิตรในการประสานความร่วมมือดูแล
ใหเ้กิดสุขภาวะในชุมชนท่ีรับผดิชอบ 
  11) พยาบาลเป็นเสมือนครู (Nurses as Teachers, Force #11) พยาบาลวิชาชีพ
ต้องมีบทบาทของความเป็นครู มีการให้สุขศึกษาทั้ งในองค์การและชุมชน องค์การพยาบาล
สนับสนุนการศึกษาแก่นักศึกษาพยาบาลในหลักสูตรต่างๆ โดยมีสัญญาข้อผูกมัดต่อกัน  
มีโปรแกรมพฒันาบุคลากรและโปรแกรมพี่เล้ียงส าหรับนกัศึกษาพยาบาลและพยาบาลทุกระดบัทั้ง
ท่ีจบใหม่หรือท่ีมีประสบการณ์แลว้ นอกจากน้ียงัมีโปรแกรมการสอน/ให้ความรู้ท่ีตอบสนองความ
ตอ้งการท่ี หลากหลายแก่ผูป่้วย  
  12) ภาพลักษณ์ของการพยาบาล (Image of nursing, Force #12) บุคลากรในทีม
สุขภาพตระหนกัและเห็นความส าคญัในงานบริการท่ีหลากหลายของพยาบาล วิชาชีพพยาบาลมี
ความส าคญัในด้านการดูแลสุขภาพผูป่้วย และการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพจะมีอิทธิพลต่อ
กระบวนการดูแลรักษาสุขภาพทั้งระบบ 
  13) สัมพันธภาพระหว่างวิชาชีพ (Interdisciplinary Relationships, Force #13) 
สัมพนัธภาพระหว่างวิชาชีพ เกิดจากการประสานความร่วมมือร่วมใจในการท างานทั้งภายใน
องคก์ารพยาบาลและระหวา่งสาขาวิชาชีพในทีมสุขภาพเป็นส่ิงท่ีมีคุณค่า การเคารพซ่ึงกนัและกนั
ตอ้งอยูบ่นพื้นฐานของการไดมี้ส่วนร่วมในความส าเร็จของผลลพัธ์ทางคลินิกของสมาชิกทุกคนใน
ทีมสุขภาพ เม่ือมีขอ้บ่งช้ีของความขดัแยง้หรือเกิดความขดัแยง้ตอ้งมีการน ากลยุทธ์การจดัการความ
ขดัแยง้มาใชอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ  
  14) การพฒันาวิชาชีพ (Professional Development, Force #14) องคก์ารพยาบาล
เห็นความส าคญัของในการพฒันาวิชาชีพ และสนบัสนุนการพฒันาสู่การเป็นมืออาชีพ มีการจดั
ปฐมนิเทศท่ีมีคุณภาพท่ีเนน้ความ กา้วหนา้ในวชิาชีพ และฝึกอบรมหลกัสูตรท่ีมีใบรับรองอยา่งเป็น
ทางการ เช่น หลกั สูตรเสริมสร้างสมรรถนะท่ีจ าเป็นและพฒันาด้านภาวะผูน้ าและการบริหาร
จดัการ มีการจดัเตรียมบุคลากรและงบประมาณ อยา่งเพียงพอในการพฒันาโครงการอบรมต่างๆ 
ส าหรับพยาบาล 

  อย่างไรก็ตาม ในปี ค.ศ.2008 แนวทางสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลขององค์การพยาบาล  
ไดมี้การปรับมาเป็น 5 องค์ประกอบ (5 components) (ANCC, 2013) ซ่ึงแต่ละองค์ประกอบครอบคลุมและ
เทียบเคียงไดก้บั 14 แรงดึงดูด (14 Force of magnet) ดงัน้ี  

 

  1) ภาวะผู้น าปริวรรต/เชิงปฏิรูป (Transformational Leadership)  
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   -Quality of Nursing Leadership (Force # 1) คุณภาพของภาวะผูน้ าการ
พยาบาล  

   -Management Style (Force #3) รูปแบบการบริหารจดัการ 
2) โครงสร้างองค์การแบบกระจายอ านาจ (Structural Empowerment)  

   -Organizational Structure (Force #2) โครงสร้างองคก์ร 
   -Personnel Policies and Programs (Force #4) นโยบายและการจดัโปรแกรม

ส าหรับบุคลากร 
   -Community and the Healthcare Organization (Force #10) องคก์ารสุขภาพ

และชุมชน 
   -Image of Nursing (Force #12) ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล 
   -Professional Development (Force #14) การพฒันาวชิาชีพ 

3) การปฏิบัติงานเชิงวชิาชีพ (Exemplary Professional Practice)  
   -Professional Models of Care (Force #5) รูปแบบการดูแลเชิงวชิาชีพ 
   -Consultation and Resources (Force #8) แหล่งทรัพยากรและการให้

ค  าปรึกษา 
   -Autonomy (Force #9) ความเป็นอิสระของวชิาชีพ 
   -Nurses as Teachers (Force #11) องคก์ารสุขภาพและชุมชน 
   -Interdisciplinary Relationships (Force #13) สัมพนัธภาพระหวา่งวชิาชีพ 

4) การพฒันาองค์วามรู้ใหม่ และนวตักรรม (New Knowledge, Innovations & 
Improvements)  

   -Quality Improvement (Force #7) การพฒันาคุณภาพ 
5) ผลลพัธ์ทีชั่ดเจน (Empirical Outcomes)  
 -Quality of Care (Force #6) คุณภาพการดูแล 

   โดยสรุป พบวา่ แนวคิดของความเป็นเลิศขององคก์าร  และแนวคิดของความ
เป็นเลิศขององคก์าร พยาบาลในระดบัสากลมีการพฒันาเร่ือยมา เพื่อรองรับภารกิจขององคก์ารและ
เพื่อพฒันาคุณภาพในการบริการ ซ่ึงการพฒันาไปสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลได ้จ าเป็นตอ้งมีการ
เตรียมความพร้อมหลายดา้น โดยเฉพาะดา้นโครงสร้างองคก์าร การบริหารจดัการ การจดับริการ 
และท่ีส าคญัคือบุคลากรท่ีตอ้งร่วมกนัขบัเคล่ือนองคก์รสู่ความเป็นเลิศ เป็นตน้ 
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2. การเตรียมความพร้อมด้านบริการสาธารณสุขและบริการพยาบาลสู่ความเป็นสากล 
 

 2.1 แนวคิดการเตรียมความพร้อม จากทฤษฎีการเรียนรู้ของธอร์นไดค์ (Thorndike, 
1989) นกัจิตวิทยาและนกัการศึกษาชาวอเมริกนั เจา้ของทฤษฎีสัมพนัธ์เช่ือมโยง (Connectionism 
Theory) กล่าวว่า การเรียนรู้เกิดจากการเช่ือมโยงระหวา่งส่ิงเร้ากบัการตอบสนองซ่ึงจะออกมาใน
รูปแบบต่างๆ ไดอ้ยา่งหลายรูปแบบ จากการลองผดิลองถูก จนพบวา่รูปแบบท่ีดีและเหมาะสมท่ีสุด 
จากการทดลองสรุปเป็นกฎการเรียนรู้ดงัน้ี  
  2.1.1 กฎแห่งความพร้อม (Law of Readiness) หมายถึง สภาพความพร้อมหรือวุฒิ
ภาวะของผู ้เ รียนทั้ งทางร่างกาย อว ัยวะต่างๆ ในการเรียนรู้และจิตใจ รวมทั้ งพื้นฐานและ
ประสบการณ์เดิม สภาพความพร้อมของหู ตา ประสาทสมองกล้ามเน้ือ ประสบการณ์เดิมท่ีจะ
เช่ือมโยงกบัความรู้ใหม่หรือส่ิงใหม่ ตลอดจนความสนใจ ความเขา้ใจต่อส่ิงท่ีเห็น ถา้ผูเ้รียนมีความ
พร้อมตามองคป์ระกอบต่างๆ ดงักล่าว ก็จะท าใหผู้เ้รียนเกิดการเรียนรู้ได ้ 
  2.1.2 กฎแห่งการฝึกหัด (Law of Exercise) หมายถึงการท่ีผูเ้รียนไดฝึ้กหัดหรือ
กระท าซ ้ าๆบ่อยๆ ย่อมจะท าให้เกิดความสมบูรณ์ถูกตอ้ง ซ่ึงกฎน้ีเป็นการเนน้ความมัน่คงระหว่าง
การเช่ือมโยงและการตอบสนองท่ีถูกตอ้งยอ่มน ามาซ่ึงความสมบูรณ์ 
  2.1.3 กฎแห่งความพอใจ (Law of Effect) กฎน้ีเป็นผลท าให้เกิดความพอใจ 
กล่าวคือ เม่ืออินทรียไ์ด้รับความพอใจ จะท าให้หรือส่ิงเช่ือมโยงแข็งมัน่คง ในทางกลบักนัหาก
อินทรียไ์ดรั้บความไม่พอใจ จะท าให้พนัธะหรือส่ิงเช่ือมโยงระหวา่งส่ิงเร้ากบัการตอบสนองอ่อน
ก าลงัลง หรืออาจกล่าวไดว้า่ หากอินทรียไ์ดรั้บความพอใจจากผลการท ากิจกรรม ก็จะเกิดผลดีกบั
การเรียนรู้ท าใหอิ้นทรียอ์ยากเรียนรู้เพิ่มมากข้ึนอีก ในทางตรงขา้มหากอินทรียไ์ดรั้บผลท่ีไม่พอใจก็
จะท าใหไ้ม่อยากเรียนรู้หรือเบ่ือหน่ายและเป็นผลเสียต่อการเรียนรู้ 

  สรุป เม่ือบุคคลมีความพร้อมทางดา้นร่างกาย สติปัญญาและอยู่ในสถานการณ์ท่ี
เอ้ืออ านวยในการเรียนรู้ในเร่ืองใด และมีการเตรียมตวัจนเกิดความพร้อม จะแสดงพฤติกรรม
ตอบสนองกิจกรรมนั้นๆดว้ยความพอใจและเกิดการต่อเน่ืองในการเรียนรู้  

 2.2 การเตรียมความพร้อมของสู่ความเป็นเลศิด้านบริการสุขภาพระดับสากล 

 2.2.1 กระทรวงสาธารณสุข จากนโยบายการเตรียมความพร้อมเขา้สู่ประชาคม
อาเซียน กระทรวงสาธารณสุขไดก้ าหนดยุทธศาสตร์พฒันาบริการพยาบาลภาครัฐของไทย กา้วสู่
ผูน้ าอาเซียน 5 ยทุธศาสตร์ (กระทรวงสาธารณสุข, 2555) สรุปสาระส าคญั คือ  



20 
 

 1) การปรับบทบาทและกระบวนทศัน์ โดยส่งเสริมและสนบัสนุนให้มีการ
ถ่ายทอดความรู้และแลกเปล่ียนเรียนรู้ในดา้นทศันคติ ประสบการณ์การท างาน เรียนรู้วฒันธรรม
การท างานบริการพยาบาลในกลุ่มประเทศอาเซียน  

 2) การพฒันาศกัยภาพให้มีความรู้ ความเช่ียวชาญดา้นการพยาบาล ดา้นภาษา 
และทกัษะการส่ือสารกบัผูป่้วย  

 3) การพฒันาระบบบริหารจดัการก าลงัคนให้มีปริมาณ ประสิทธิภาพและ
คุณภาพ  

 4) การพฒันาระบบบริการพยาบาลในสถานการณ์ฉุกเฉิน/ภยัพิบติั และโรค
อุบติัใหม่/อุบติัซ ้ า และนวตักรรมการพยาบาลในสถานการณ์ดงักล่าว และ  

 5) การยกระดบัคุณภาพงานบริการพยาบาลสู่ความเป็นผูน้ า และเป็นศูนยก์ลาง
ดา้นคุณภาพบริการพยาบาล (Medical Hub) ในระดบัอาเซียน พฒันาระบบการแลกเปล่ียนเรียนรู้ 
โดยใชร้ะบบการแพทยท์างไกล (Health Care Satellite) ครอบคลุมทุกพื้นท่ี ตลอดจนพฒันาระบบ
การประกนัคุณภาพระบบบริการพยาบาล  

  2.2.2 สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล ไดก้ าหนด วตัถุประสงคเ์ชิงกลยุทธ์ 
ตวัช้ีวดั และเป้าหมาย ของความเป็นเลิศระดบัสากลของหน่วยงาน ดงัน้ีในดา้นการสร้างความเป็น
สากล (Internationalization) ตวัช้ีวดั คือมีเครือข่าย ระดบันานาชาติ ท่ีมีความร่วมมืออยา่งต่อเน่ือง 
โดยมีเป้าหมาย ≥ 5 สถาบนัต่อ ปี และในดา้นการให้บริการทางคลินิกท่ีเป็นเลิศอย่างต่อเน่ือง 
(Excellent in clinical care) ตวัช้ีวดั คือ มีค่าเฉล่ียจ านวนวนัท่ีผูป่้วยอยูใ่นโรงพยาบาล (Length of 
stay) เป้าหมาย ≤ 6.5 วนั ส่วนอตัราการครองเตียง (Occupancy rate) เป้าหมาย  ≥ 80% (ท่ีมา: 
File_046-2 ยทุธศาสตร์ 51-54 pdf.  ใน Folder _คณะฯ) 

 2.3 การเตรียมความพร้อมสู่ความเป็นเลศิด้านบริการพยาบาลระดับสากล 

 2.3.1 การเตรียมความพร้อมของสภาการพยาบาล สภาการพยาบาลเป็นองค์กร
หลกัของวชิาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ ์ไดก้ าหนดกรอบยุทธศาสตร์สภาการพยาบาล พ.ศ.
2555-2559 มีสาระส าคญัเก่ียวกบัการบริหารจดัการเพื่อความเป็นเลิศขององค์กร และการพฒันา
นโยบายดา้นการพยาบาลและการผดุงครรภแ์ละระบบสุขภาพ ท่ีเป็นมาตรฐานสากลดงัน้ี (สภาการ
พยาบาล, 2555) ในท่ีน้ีขอกล่าวถึงกรอบยทุธศาสตร์ท่ีเก่ียวขอ้งคือ 
   กรอบยุทธศาสตร์ที ่4 การบริหารจดัการเพื่อความเป็นเลิศขององคก์ร ไดแ้ก่ 

   ยทุธศาสตร์ท่ี 4.1 พฒันาระบบการบริหารจดัการองคก์รใหมี้ประสิทธิภาพ 
   ยทุธศาสตร์ท่ี 4.2 เร่งรัดพฒันาระบบเทคโนโลยสีารสนเทศใหส้ามารถ

ตอบสนองพนัธกิจ สภาการพยาบาล 
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   ยทุธศาสตร์ท่ี 4.3 เร่งรัดพฒันาการประชาสัมพนัธ์สภาการพยาบาลในเชิงรุก 
   ยุทธศาสตร์ท่ี 4.4 เร่งรัดพฒันากระบวนการด าเนินการทางดา้นกฎหมาย และ

จริยธรรม  
   ยทุธศาสตร์ท่ี 4.5 พฒันาระบบประกนัคุณภาพของสภาการพยาบาล 
   ยุทธศาสตร์ท่ี 4.6 ส่งเสริมพฒันาวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ตาม

แผนพฒันาการพยาบาลและการผดุงครรภแ์ห่งชาติ ฉบบัท่ี 2 พ.ศ. 2550 – 2559  
   กรอบยุทธศาสตร์ที่ 5 การพฒันานโยบายดา้นการพยาบาลและการผดุงครรภ์
และระบบสุขภาพ ท่ีเป็นมาตรฐานสากล  

    ยทุธศาสตร์ท่ี 5.1 เร่งรัดพฒันาความร่วมมือกบัองคก์รวิชาชีพระหวา่งประเทศ
เพื่อพฒันา 38 ระบบบริการและสุขภาพท่ีเป็นมาตรฐานสากลและพฒันาการประกอบวิชาชีพการ
พยาบาลและการผดุงครรภ ์

   ยุทธศาสตร์ท่ี 5.2 เร่งรัดการเสนอกฎหมายส าคัญ เพื่อพฒันาการบริการ
สุขภาพและพฒันา 39 การพยาบาล 

   บทบาทของสภาการพยาบาล (วจิิตร ศรีสุพรรณ และคณะ, 2555) มีดงัน้ี 
 1) เป็นผูแ้ทนวิชาชีพในการประชุมระดบันานาชาติ ระดบัชาติ จดัท าขอ้เสนอ

ต่อรัฐบาล 
 2) ทบทวน ปรับปรุงกฎระเบียบ เพื่อสนบัสนุนการเคล่ือนยา้ยพยาบาลใน AC 
 3) ก าหนดขั้นตอนในการประเมิน และการให้ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ การ

ประเมินคุณสมบติัของผูส้มคัรเขา้มาท างานในประเทศ การพิจารณาให้ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ
ชัว่คราว 

 4) สนบัสนุนการท าวิจยัเก่ียวกบั AC และผลกระทบต่อวิชาชีพการพยาบาล
และการผดุงครรภ ์

 5) เผยแพร่ขอ้มูลข่าวสาร รายงานวจิยัเก่ียวกบัAC ท่ีเก่ียวขอ้งกบัวชิาชีพ 
2.3.2 สมาคมพยาบาล สมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทย โดยวิจิตร ศรีสุพรรณ และ

คณะ (2555) กล่าวถึงมีการเตรียมความพร้อมของวิชาชีพการพยาบาล เพื่อเขา้สู่ประชาคมอาเซียน 
ในวารสารวารสารสภาการพยาบาล ปีท่ี 27 ฉบับท่ี 3 กรกฎาคม-กันยายน 2555 มีใจความสรุปได้
ดงัน้ี 

   ความทา้ทายท่ีเกิดข้ึนกบัวิชาชีพเม่ือกา้วสู่อาเซียน ซ่ึงจะมีความตอ้งการดา้น
การรักษาพยาบาลมากข้ึนจากการเดินทางมารับการรักษาอนัเน่ืองมาจากคุณภาพและค่าใชจ่้ายท่ีไม่
สูงเกินไป ประเทศไทยจึงเป็นศูนยก์ลางของการแพทย์ (Medical Hub) นอกจากนั้นยงัมีผูรั้บบริการ
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ท่ีเพิ่มข้ึนจากแรงงานต่างชาติและครอบครัว จึงตอ้งเร่งการผลิตพยาบาลให้เพียงพอและสามารถ
ตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการท่ีเพิ่มข้ึนอีกประมาณ 5 ลา้นคนดา้นการบริการพยาบาล  
ผูใ้ห้บริการยงัตอ้งพฒันาความสามารถในการส่ือสารทั้งภาษาองักฤษและภาษาทอ้งถ่ิน มีการ
กระจายพยาบาลให้ทัว่ถึงโดยเฉพาะอยา่งยิ่งในสถานพยาบาลทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และบริเวณ
ชายแดน เพื่อให้บริการอย่างทัว่ถึงและเท่าเทียมมีมาตรฐาน บุคลากรได้รับการพฒันาความรู้
ความสามารถ และมีการพฒันาทกัษะเฉพาะทางอยา่งพอเพียงดา้นการศึกษาประเทศไทยมีศกัยภาพ
ท่ีจะเป็น Nursing Education Hubท่ีมีศกัยภาพท่ีจะรับนกัศึกษาเพื่อผลิตพยาบาลวิชาชีพ และอาจารย์
พยาบาลท่ีมีคุณภาพ คุณวุฒิ และประสบการณ์ท่ีเพียงพอต่อการเป็นอาจารยแ์ละพยาบาลวิชาชีพ
ส าหรับประเทศสมาชิก AC สภาการพยาบาล ในฐานะองคก์รท่ีเป็น Nursing Regulatory Authority 
จะท าหน้าท่ีในการตรวจสอบประเมินการรับรองและการให้ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพแก่ 
ผูป้ระสงคจ์ะเขา้มาประกอบวิชาชีพการพยาบาลในประเทศไทย และเป็นผูแ้ทนผูป้ระกอบวิชาชีพ
ในประเทศไทยเขา้ร่วมประชุมและจดัท าขอ้เสนอทั้งในระดบัชาติและนานาชาติ รัฐบาลไม่ควรมี
นโยบายไปดึงพยาบาลจากต่างประเทศจากท่ียงัขาดแคลนพยาบาลมาท างานในประเทศของตนทั้งน้ี
เป็นไปตาม Code of International Recruitment on health personnel เพื่อจริยธรรมในการรับ
พยาบาลจากต่างประเทศเขา้ท างานในประเทศ รัฐบาลจะตอ้งมีนโยบายท่ีจะดึงดูดพยาบาลให้ท างาน
ในประเทศเพื่อป้องกนัการขาดแคลน 

 2.3.3 ส านักการพยาบาล ส านกัการพยาบาล สังกดัส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข  
มียทุธศาสตร์การบริการพยาบาลเพื่อกา้วสู่ประชาคมอาเซียน พ.ศ. 2556-2558 ดงัน้ี 
วิสัยทัศน์ เป็นผูน้ าดา้นคุณภาพบริการพยาบาลในประชาคมอาเซียน (To be the Leader of High 
Quality of Nursing Services in ASEAN)  

    ยุทธศาสตร์ (ส านักการพยาบาล, 2556) 
  1) การสร้างความตระหนกั และความเขา้ใจในการเปล่ียนแปลงของสังคม 

เศรษฐกิจการเมือง และวฒันธรรมท่ีส่งผลกระทบต่อการปรับบทบาทและกระบวนทศัน์ในงาน
บริการพยาบาลเพื่อกา้วสู่ประชาคมอาเซียน 

  2) การพฒันาศกัยภาพบุคลากรพยาบาลใหพ้ร้อมรับการเปล่ียนแปลง 
  3) การพฒันาระบบบริหารจดัการก าลงัคนทางการพยาบาลเพื่อกา้วสู่

ประชาคมอาเซียน 
  4) การพฒันาระบบบริการพยาบาลในสถานการณ์ฉุกเฉิน/ภยัพิบติั และโรค

อุบติัใหม่/อุบติัซ ้ า เพื่อกา้วสู่ประชาคมอาเซียน 
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  5) การยกระดบัคุณภาพงานบริการพยาบาลสู่ความเป็นผูน้ าในประชาคม
อาเซียน 

 2.3.4 กองการพยาบาล ส านักอนามัย กองการพยาบาล ส านกัอนามยัไดมี้การจดั
ประชุมวชิาการ เร่ือง “พยาบาลกบัการเขา้สู่ประชาคมอาเซียน” เม่ือวนัท่ี 30 – 31 กรกฎาคม 2555 ณ 
โรงแรมตะวนันา กรุงเทพฯมีประเด็นการเตรียมความพร้อมของ (สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ, 2555) 
ดงัน้ี  

  1) พฒันาศกัยภาพผูบ้ริหาร/ผูน้ าการพยาบ พยาบาลขั้นสูง และผูท่ี้จะ
รับผดิชอบปฏิบติังานดา้นอาเซียนของหน่วยงาน  

  2) พฒันาศกัยภาพของหน่วยงาน ดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศ การประสาน
ระหวา่งหน่วยงานระหวา่งประเทศและในประเทศ  

  3) พฒันามาตรฐานบริการพยาบาลให้มีมาตรฐานสากล เพื่อผูใ้ชบ้ริการไทย 
อาเซียน และนานาชาติ  

  4) สร้างและจดัการความรู้ ดา้นสุขภาพและบริการพยาบาลท่ีเหมาะสมกบั
ประชาคมอาเซียน เพื่อมีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพของประชาคม อาทิ ดา้นการดูแลผูสู้งอายุ การ
อนามยัแม่และเด็ก การจดัการภยัพิบติั การป้องกนัโรค เป็นตน้  

  โดยสรุป  เห็นไดว้่าปัจจุบนัหน่วยงาน และองค์กรวิชาชีพท่ีรับผิดชอบดูแลดา้น
บริการสาธารณสุขและบริการพยาบาลมีการเตรียมความพร้อมทั้งสู่อาเซียนและระดบัสากล  ซ่ึงการ
เตรียมความพร้อมดงักล่าว หน่วยงานยอ่ยระดบัโรงพยาบาลหรือฝ่ายการพยาบาล จ าเป็นตอ้งเตรียม
ความพร้อมบุคลากรใหส้อดรับกบันโยบายของระดบัชาติและหน่วยงานท่ีดูแลดว้ย 
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3.   การเตรียมความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลศิระดับสากลของโรงพยาบาลและ 
 องค์การพยาบาลทีศึ่กษา  

 
 3.1 การเตรียมความพร้อมสู่ความเป็นเลศิระดับสากลของโรงพยาบาลที่ศึกษา 

3.1.1 โครงสร้างของโรงพยาบาลทีศึ่กษา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ภาพท่ี 2.2 โครงสร้างโรงพยาบาลและฝ่ายการพยาบาล พ.ศ. 2554 

ท่ีมา: คณะแพทยศาสตร์ท่ีศึกษา, 2554: 5 
 3.1.2 วิสัยทศัน์ ยทุธศาสตร์ และการเตรียมความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดับสากล

ของโรงพยาบาลที่ศึกษา เน่ืองจากโรงพยาบาลและองคก์าร/ฝ่ายพยาบาลท่ีผูว้ิจยัศึกษา  อยูภ่ายใต้
สังกดัของคณะแพทยศาสตร์แห่งหน่ึงในกรุงเทพฯ จึงขอน าเสนอวิสัยทศัน์และยุทธศาสตร์สู่ความ
เป็นเลิศระดบัสากล ของคณะแพทยศาสตร์ดงักล่าว คณะแพทยศาสตร์ฯได้พฒันาการให้บริการ
วิชาการด้านสุขภาพท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐานระดบัสากล เพื่อก้าวไปสู่การเป็นศูนยก์ลางการ
ใหบ้ริการวชิาการดา้นสุขภาพเป็นท่ียอมรับในระดบัชาติและนานาชาติ รวมทั้งเป็นแหล่งเรียนรู้และ

คณะแพทยศาสตรม์หาวทิยาลัย 

ทีศ่กึษา  

ส านักงานคณบด ี ภาควชิา 
สถานบัน/
โรงเรยีน 

โรงพยาบาล 

ระดับตตยิภมู ิ

ฝ่ายการพยาบาล 

หน่วยงานการ
บรหิารแบบพเิศษ 

  -งานการพยาบาลกมุารเวชศาสตร ์
  -งานการพยาบาลจักษุ โสต นาสกิ ลารงิซว์ทิยา 
  -งานการพยาบาลตรวจรักษาผูป่้วยนอก 
  -งานการพยาบาลปฐมภมู ิ
  -งานการพยาบาลผา่ตดั 
  -งานการพยบาลผูป่้วยพเิศษ 
  -งานการพยาบาลระบบหวัใจ และหลอดเลอืด 
  -งานการพยาบาลรังสวีทิยา 
  -งานการพยาบาลศลัยศาสตร ์และศลัยศาสตรอ์อรโ์ธปิดกิส ์
  -งานการพยาบาลสตูศิาสตร-์นารเีวชวทิยา 
  -งานการพยาบาลอายรุศาสตร ์และจติเวชศาสตร ์
  -งานทรัพยากรบคุคล 
  -งานพฒันาคณุภาพการพยาบาล 
  -งานวจัิยและสารสนเทศ การพยาบาล 
  -งานธรุการและสนับสนุน 
  -โรงเรยีนผูช้ว่ยพยาบาล 
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แหล่งฝึกอบรมทางวิชาชีพในระดบันานาชาติ (International training center) (คณะแพทยศาสตร์ 
ท่ีศึกษา,2556) ตามนโยบายและการส่งเสริมของมหาวทิยาลยั ดงันั้นจึงตอ้งพฒันาความสามารถและ
สมรรถนะของบุคลากรทุกภาคส่วนให้เหมาะสม สอดคลอ้ง และเช่ือมโยงกบัยุทธศาสตร์เพื่อกา้วสู่
ความเป็นเสิศระดบัสากล ดงัน้ี โดยก าหนดวิสัยทศัน์ว่า “เป็นสถาบนัทางการแพทยข์องแผ่นดิน  
มุ่งสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล”และก าหนดยุทธศาสตร์ ปี พ.ศ.2555-2558ไว ้6 ยุทธศาสตร์ ไดแ้ก่ 
ความเป็นเลิศดา้นการศึกษา(Teaching and Learning Excellence)ความเป็นเลิศดา้นวิจยัและวิชาการ 
(Research and Academic Excellence) ความเป็นเลิศดา้นบริการทางการแพทย ์(Healthcare Service 
Excellence) องค์กรท่ีมีประสิทธิภาพและธรรมาภิบาล(Organization Effectiveness and Good 
Governance) การบริหารทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ์และองคก์รแห่งการเรียนรู้ (Strategic Human Capital and 
Learning Organization) และการส่ือสารองคก์รและความรับผิดชอบต่อสังคม (Corporate Communications 
and Social Responsibility) โดยท่ีแต่ละยุทธศาสตร์ มีการก าหนดกลยุทธ์/การเตรียมความพร้อม 
ดงัน้ี  
   ยุทธศาสตร์ที ่1 ความเป็นเลิศดา้นการศึกษา (Teaching and Learning 
Excellence) 

 1) พฒันาครูแพทยเ์พื่อรองรับทกัษะของศตวรรษท่ี 21 (Develop Professional 
Faculty Staff for 21st Century Skills) 

 2) ยกระดบัการศึกษาสู่มาตรฐานระดบัสากล (Leverage Teaching and Learning to 
International Standards) 

 3) พฒันาเครือข่ายโรงพยาบาลเพื่อการศึกษา (Develop Healthcare Network 
for Education) 

 4) พฒันาเครือข่ายกบัสถาบนัทางการแพทยน์านาชาติ (Develop Networking 
with International Medical Institutes) 
   ยุทธศาสตร์ที่ 2 ความเป็นเลิศดา้นวิจยัและวิชาการ (Research and Academic 
Excellence) 

 1) ส่งเสริมงานวิจยัมุ่งเป้าแบบสหสาขาวชิา (Enhance Multi-disciplinary 
Targeted Research) 

 2)  เพิ่มงานวิจยัต่อยอดงานวจิยัพื้นฐานสู่คลินิก และประยกุตสู่์นโยบายระดบัชาติ
หรือสาธารณะ (Increase Translational Research and Research Translation to Public and National 
Policy) 

 3) บริหารการประชุมระดบันานาชาติ (Set up Academic Conference Team) 
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 4) จดัตั้งระบบบริหารงานวจิยัและนวตักรรม (Set up Creative and Innovative 
Research) 
   ยุทธศาสตร์ที่ 3 ความเป็นเลิศดา้นบริการทางการแพทย ์(Healthcare Service 
Excellence) 

 1) บริการระดบัเหนือตติยภูมิดว้ยมาตรฐานสากล (Provide Super Tertiary 
Healthcare with International Standards) 

 2) พฒันาเครือข่ายดา้นการบริการทางการแพทย ์(Develop Referral Network 
with Affiliated Hospitals) 

 3) จดับริการโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและสร้างบรรยากาศท่ีอบอุ่น (Provide 
Patient Center Service Designed and Hospitality Environment)   
   ยุทธศาสตร์ที่ 4  องคก์รท่ีมีประสิทธิภาพและธรรมาภิบาล (Organization Effectiveness 
and Good Governance) 

 1)  บริหารรายไดแ้ละงบประมาณเพื่อความย ัง่ยืน (Optimize Revenue and Budgeting for 
Sustainability) 

 2) ตรวจสอบภายในท่ีมีประสิทธิภาพ (Enhance Internal Audit) 
 3)  เพิ่มประสิทธิภาพองคก์รดว้ยสารสนเทศ (IT Enhances Organization 

Effectiveness) 
 4) ใชก้ระบวนการหรือมาตรฐานสากล (Implement International Methodology 

and Standards) 
   ยุทธศาสตร์ที่ 5 การบริหารทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ์และองค์กรแห่งการ
เรียนรู้ (Strategic Human Capital and Learning Organization) 

 1) ปลูกฝังวฒันธรรมศิริราช (Internalize SIRIRAJ Culture) 
 2) ปรับเปล่ียนระบบบุคลากรและเป็นระบบเชิงรุก (HR Transformation and 

Proactive HR System) 
 3) เสริมสร้างความสุขในท่ีท างานและความผกูพนัองคก์ร (Reinforce Happy 

Workplace and Staff Engagement) 
 4) เสริมสร้างองคก์รแห่งการเรียนรู้ (Enhance Learning Organization) 

   ยุทธศาสตร์ที่ 6 การส่ือสารองคก์รและความรับผิดชอบต่อสังคม (Corporate 
Communications and Social Responsibility) 
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 1) ปลูกฝังจิตส านึกความรับผดิชอบต่อสังคมในกระบวนงาน (Embed CSR in 
Process) 

 2) สร้างและส่งเสริมการส่ือสารองค์กร (Build and Enhance Corporate 
Communications) 

 3.2 การเตรียมความพร้อมของฝ่ายการพยาบาลสู่ความเป็นเลศิระดับสากล 

3.2.1วิสัยทัศน์ ยุทธศาสตร์ และการเตรียมความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดับสากล

ขององค์การพยาบาล/ฝ่ายการพยาบาล  
   วสัิยทัศน์ “เป็นองคก์รพยาบาลมุ่งสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล” 

   โดยมีเป้าหมายหลกัของความเป็นเลิศขององคก์าร ดงัน้ี 
 1) ใหบ้ริการพยาบาลท่ีมีคุณค่าระดบัสากล 
 2) ส่งเสริมและธ ารงรักษาระบบการบริหารท่ีมีธรรมาภิบาล เพิ่มศกัยภาพและ

สร้างสุขใหก้บับุคลากร  
 3) พฒันาองคก์รพยาบาลใหเ้ป็นองคก์ารแห่งการเรียนรู้  
 4) สร้างและพฒันาเครือข่ายองคก์ารพยาบาลทั้งระดบัประเทศและระดบัสากล  

   แผนยุทธศาสตร์ฝ่ายการพยาบาลฯ พ.ศ. 2556-2560 มีดงัน้ี 
   ยุทธศาสตร์ที ่1 พฒันาระบบบริการการพยาบาลใหมี้คุณภาพระดบัสากล 

   กลยทุธ์/การเตรียมการพร้อม ไดแ้ก่ 
 1)  สร้างระบบบริการพยาบาลระดบัเหนือตติยภูมิดว้ยมาตรฐานสากล 
 2)  ใชว้ฒันธรรมองคก์ารสร้างคุณค่าและศรัทธาต่อการบริการพยาบาล 
 3)  เพิ่มประสิทธิภาพการดูแลดา้นการบริหารจดัการทรัพยากรใหเ้กิด

ประโยชน์สูงสุด 
 4)  สร้างระบบเครือข่ายดา้น Continuing care ดว้ยมาตรฐานสากลในกลุ่มโรค

ท่ีมีความซบัซอ้นและมีปัญหาทางสังคม 
 5)  ใหก้ารบริการพยาบาลดว้ยจิตวญิญาณความเป็นมนุษย ์

   ยุทธศาสตร์ที ่2 ส่งเสริมระบบธรรมาภิบาลในดา้นการบริหารจดัการบุคคล 
   กลยทุธ์/การเตรียมการพร้อม ไดแ้ก่ 

 1) เพิ่มประสิทธิภาพการบริหารองค์กรพยาบาลโดยประยุกต์ใช้แนวคิด 
Magnet/TQA 

 2)  เพิ่มประสิทธิภาพการส่ือสารขององคก์ร 
 3)  พฒันาระบบการสร้างผูน้ าทางการพยาบาล 
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 4) ธ ารงรักษาบุคลากรท่ีมีศกัยภาพ และสร้างส่ิงแวดลอ้มท่ีดีในการท างาน 
(Positive Work Environment)  
   ยุทธศาสตร์ที ่3 พฒันาองคก์รพยาบาลใหเ้ป็นองคก์รแห่งการเรียนรู้ 

   กลยทุธ์/การเตรียมการพร้อม ไดแ้ก่ 
 1) สร้างองค์กรแห่งการเรียนรู้ทางการพยาบาลดว้ยการจดัการความรู้ เพื่อ

พฒันานวตักรรม และงานวจิยัท่ีสามารถใชเ้ป็นแหล่งอา้งอิง 
 2) พฒันาระบบสารสนเทศท่ีเอ้ือต่อการบริการและการบริหารจดัการเพื่อ

ขบัเคล่ือนสู่ความเป็นเลิศ 
   ยุทธศาสตร์ที่4 พฒันาเครือข่ายความร่วมมือทางการพยาบาลทั้งระดบัประเทศ
และระดบัสากล 

   กลยทุธ์/การเตรียมการพร้อม ไดแ้ก่ 
 1)  สร้างและพฒันาเครือข่ายระดบัชาติและระดบันานาชาติ เพื่อความเขม้แข็ง

ทางการพยาบาล 
 2) ร่วมสร้างนวตักรรมการผลิตพยาบาลกับสถาบนัการศึกษา เพื่อให้ได้

พยาบาลระดบัพื้นฐาน และระดบัผูเ้ช่ียวชาญท่ีมีศกัยภาพสูง 
 3) สร้างเสริมความเขม้แขง็ของชุมชนใหมี้สุขภาวะดว้ยการพยาบาล  

   ผลลพัทธ์ด้านผู้ป่วย 
 1) การติดเช้ือในโรงพยาบาล 
 2) การพลดัตก/หกลม้ และการบาดเจบ็ท่ีเกิดจากการพลดัตก/หกลม้ 
 3) ความคลาดเคล่ือนทางยา 
 4) การเกิดแผลกดทบัในโรงพยาบาล 
 5) ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการโดยรวม 
 6) ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการต่อการบริการการพยาบาล 
 7) ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการต่อการใหค้วามรู้ของพยาบาล 
 8) ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการต่อการบรรเทาปวด 
 9) ผลลพัธ์การดูแลผูป่้วยเฉพาะกลุ่มโรค (Area of excellence) 

   ผลลพัทธ์ด้านพยาบาล 
 1) ระดบัความผกูพนัของพยาบาลต่อองคก์ร 
 2) ระดบัความพึงพอใจของพยาบาล 
 3) การลาออก โอน ยา้ย ของบุคลากร 
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 4) พยาบาลระดบัปฏิบติัการท่ีใหก้ารดูแลโดยตรงท่ีมีประกาศนียบตัร 
 5) พยาบาลระดบับริหารท่ีมีประกาศนียบตัร 
 6) การบาดเจบ็ท่ีเกิดกบับุคลากร 
 7) การรับรู้ของบุคลากรต่อวฒันธรรมความปลอดภยัและส่ิงแวดลอ้มในการ

ท างาน 
 8) การรับรู้ของบุคลากรต่อโครงการปฐมนิเทศ 
 9) การเตรียมความรู้ของบุคลากร 

   ผลลพัทธ์ด้านองค์การ 
 1) ความเป็นองคก์รแห่งการเรียนรู้ 
 2) นวตักรรม/งานวจิยัดา้นบริการพยาบาล 
 3) บทความท่ีตีพิมพใ์นวารสารระดบัชาติ และนานาชาติ 
 4) คลงัความรู้ท่ีน ามาใชป้ระโยชน์ในการพฒันางาน และการบริการพยาบาล 
 5) จ านวนพยาบาลท่ีผูช้  านาญการพิเศษ/ผูเ้ช่ียวชาญ 
 6) ผลกระทบของโครงการท่ีมีต่อชุมชน 

   สรุป การเตรียมความพร้อมขององคก์ารพยาบาล/ฝ่ายพยาบาลท่ีศึกษา พบวา่มี
การทบทวนและปรับให้ทนัสมยั วิสัยทศัน์ พนัธกิจ มีเป้าหมายท่ีชดัเจน และยงัมีการประเมินผล
ลพัธ์ทางการพยาบาลท่ีครอบคลุมดา้นผูป่้วย ดา้นพยาบาล และดา้นองคก์าร โดยมีความสอดคลอ้ง
กบัวสิัยทศัน์ นโยบาย และแผนยุทธศาสตร์ในการเตรียมความพร้อมของคณะแพทยฯ์/โรงพยาบาล
ท่ีสังกดัอีกดว้ย  
 

4. งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 
 

 เกศรา อญัชันบุตร และ อารียว์รรณ อ่วมตานี (2550) ศึกษาลกัษณะของฝ่ายการ
พยาบาลท่ีเป็นเลิศในโรงพยาบาลตติยภูมิ พบว่าประกอบด้วย 4 หมวด ดงัน้ี 1) ลกัษณะทัว่ไป  
มีโครงสร้างท่ียดืหยุน่ มีการวางแผนกลยุทธ์ และก าหนดเป้าหมายท่ีชดัเจน มีบรรยากาศท่ีเอ้ืออาทร
และอบอุ่น และเน้นคุณภาพชีวิตของบุคลากร 2) ลกัษณะการจดัการ ท่ีให้อิสระ มีแผนพฒันา
บุคลากร การจดัการความรู้ และการจดัการงบประมาณ 3) ลกัษณะการบริการพยาบาลดว้ยรูปแบบ
การดูแลท่ีหลากหลาย มีคุณภาพและมีการพฒันาอยา่งต่อเน่ือง และ 4) คุณลกัษณะของบุคลากรท่ีมี
ทั้งสมรรถนะทัว่ไป และสมรรถนะเฉพาะต าแหน่งของผูน้ าองคก์ารและผูป้ฏิบติัการ  
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 สุภาณี คงชุม (2550) ศึกษาลักษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจพยาบาลวิชาชีพ พบว่า
ลกัษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจพยาบาลวชิาชีพ ประกอบดว้ย 6 ดา้น คือ 1) ดา้นการบริหารบุคลากร
พยาบาล ประกอบด้วย การสรรหาและการคดัเลือก การจดัอตัราก าลงั การพฒันาบุคลากร การ
บริการจดัการค่าตอบแทนและสิทธิประโยชน์ การประเมินผลการปฏิบติังาน 2) ดา้นการจดัการและ
พฒันาองคก์ารพยาบาล/โรงพยาบาล ประกอบดว้ย อาคารและสถานท่ี โครงสร้างองคก์ารพยาบาล 
วฒันธรรมองคก์าร ความเป็นเลิศขององคก์าร 3) ดา้นภาวะผูน้ าของผูบ้ริหารทุกระดบั 4) ดา้นการ
ปฏิบติังานและการให้บริการเชิงวิชาชีพ 5) ดา้นการบริหารขององคก์ารพยาบาล ประกอบดว้ย6) 
ดา้นการส่ือสารในองคก์ารพยาบาล 

 อนงค์นาฏ บุญรัตน์ (2550) ศึกษาระดบัความมุ่งมัน่สู่ความเป็นเลิศและบทบาทการ
จดัการความมุ่งมัน่สู่ความเป็นเลิศของหัวหน้าหอผูป่้วยโรงพยาบาลในภาคใต ้สังกดัส านักงาน
ปลดักระทรวง กระทรวงสาธารณสุขและไดรั้บการรับรอบคุณภาพโรงพยาบาลโดยสถาบนัรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาล (พรพ.) ในภาคใต้ พบว่าความมุ่งมัน่สู่ความเป็นเลิศของหัวหน้าหอผูป่้วย
ครอบคลุม 3 ดา้นไดแ้ก่ 1) การมีวิสัยทศัน์ส่วนบุคคล 2) การสร้างแรงตึงเครียดเพื่อการสร้างสรรค์ 
3) การเรียนรู้และการใชจิ้ตใตส้ านึก และบทบาทการจดัการความมุ่งมัน่สู่ความเป็นเลิศของหวัหนา้
หอผูป่้วยครอบคลุม 3 ดา้นไดแ้ก่ 1) บทบาทผูอ้อกแบบ 2) บทบาทผูส้อน 3) บทบาทผูอ้  านวยความ
สะดวก 

 อุษณีย ์ณ ตะกัว่ทุ่ง (2551) ศึกษาความเป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของของ
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนย ์กระทรวงสาธารณสุข พบว่าดา้นท่ีมีการรับรู้สูงสุดคือ ดา้นการ
ปฏิบติังานและใหบ้ริการเชิงวิชาชีพ ดา้นท่ีมีการรับรู้ต ่าสุดคือ ดา้นการบริหารบุคคล ส าหรับขอ้ท่ีมี
การรับรู้สูงสุดคือ ฝ่ายการพยาบาลมีนโยบายให้พยาบาลวิชาชีพให้บริการผูป่้วยโดยค านึงถึงความ
เป็นมนุษย ์และขอ้ท่ีมีการรับรู้ต ่าสุดคือ พยาบาลวิชาชีพไดรั้บสวสัดิการต่างๆ อย่างเหมาะสมใน
เร่ืองรายได ้เคร่ืองแบบ ท่ีพกั อาหาร การรักษาพยาบาล  

 พชัราวลัย ์เรืองศรีจนัทร์ (2553) ศึกษาความเครียดของพยาบาลและความคิดเห็นต่อ
การเป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจ (Magnet Hospital) ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์
อินเตอร์เนชั่นแนล พบว่า ปัจจยัท่ีเก่ียวกบัการเป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจ ด้านการปฏิบติังานเชิง
วิชาชีพ ดา้นการพฒันาวิชาชีพ ดา้นการสนบัสนุนการท างานของพยาบาล และดา้นจดัการบริหาร
ค่าตอบแทนมีความสัมพนัธ์กบัความเครียดของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์อินเตอร์
เนชัน่แนลอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .001 ส่วนดา้นวฒันธรรมองคก์ร และดา้นการคดัเลือก
บุคลากรเข้าท างานและการประเมินผลมีความสัมพันธ์กับความเครียดของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์อินเตอร์เนชัน่แนลอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .005 
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 ยุพาพร ค าสะไมล์ (2552) ศึกษาการวิเคราะห์ตวัประกอบลกัษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูด
ใจพยาบาลวิชาชีพ พบว่าตวัประกอบลกัษณะโรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจพยาบาลวิชาชีพ มี 4 ตวั
ประกอบคือ 1) รูปแบบการบริหารจดัการ และภาวะผูน้ าของผูบ้ริหาร 2) การปฏิบติัการพยาบาล
อยา่งมีเอกสิทธ์ิในวชิาชีพ 3) สภาพแวดลอ้มของโรงพยาบาล 4) โครงสร้างองคก์ารพยาบาล 

 โสภา อิสระณรงค์พนัธ์ และบุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร (2552) ศึกษาสมรรถนะของ
หวัหน้าพยาบาลท่ีมีศกัยภาพสูง โรงพยาบาลทัว่ไป ประกอบดว้ยสมรรถนะ7 ดา้นไดแ้ก่ 1) การมี
วิสัยทศัน์เชิงกลยุทธ์ 2) การสร้างแรงบนัดาลใจในตนเอง   การปฏิบติังานท่ีง่ายและทา้ทาย 4) การ
ท างานเป็นทีม 5) การมีความคิดสร้างสรรค ์6) การมีความรู้และทกัษะท่ีกา้วทนัวิทยาการสมยัใหม่ 
7) การมีคุณธรรมจริยธรรม 

 ทว ี ศิริวงศแ์ละคณะ (2556) กล่าวถึงการพฒันาสู่การเป็นศูนยบ์ริการทางการแพทยช์ั้น
เลิศดา้นโรคไตในระดบัอาเซียน วา่ ไดมี้การด าเนินการพฒันาตามล าดบัดงัน้ี คือ 1) การพฒันาดา้น
โครงสร้างโดยการจดัสร้างอาคารโรคไตเพื่อผูป่้วยโรคไตไดรั้บบริการดา้นการรักษาเพิ่มมากข้ึน
อยา่งบูรณาการ 2) การพฒันาดา้นก าลงัคน ภายใตค้วามจ ากดัของอตัราบุคลากร 3) การพฒันาดา้น
เครือข่ายและภาษองักฤษ เม่ือเขา้สู่ AEC และการเป็นศูนยด์า้นการฝึกอบรมและวจิยัระดบันานาขาติ 
ทกัษะดา้นการใช้ภาษาองักฤษเป็นส่ิงจ าเป็น 4) การพฒันาดา้นระบบการท างาน โดยเตรียมการ
ประสานงานทั้งในองค์การและเครือข่ายรวมทั้งบุคลากรสาขาอ่ืนๆท่ีสนับสนุน 5) การพฒันา
เครือข่ายในระดบัอาเซียนโดยเขา้ร่วมการประชุมวิชาการ และให้การฝึกอบรมแก่บุคลากรดงักล่าว 
โดยสรุป การพฒันาสู่การเป็นศูนยบ์ริการทางการแพทยช์ั้นเลิศดา้โรคไตในระดบัอาเซียนของ
องคก์ารดงักล่าวเกิดข้ึนจากคุณภาพของบุคลากร การมีวิสัยทศัน์และมีแนวทางในการพฒันาท่ีขดั
เจนและเป็นไปได ้รวมทั้งการไดรั้บการสนบัสนุนจากระดบับริหาร  

 ในปี 2003 สมาคมพยาบาลวกิฤตแห่งสหรัฐอเมริกา(American Association of Critical-
Care Nurses, AACN) ไดพ้ฒันาการให้รางวลั Beacon Award แก่หน่วยผูป่้วยวิกฤตท่ีมีมาตรฐาน
การดูแลเป็นเลิศทั้งต่อผูป่้วยและครอบครัว ขณะเดียวกนัก็มุ่งมัน่รักษาสภาพแวดลอ้มท่ีดีในการ
ท างาน ตามคุณลกัษณะ 6 ประการ (42 เกณฑ์) คุณลกัษณะความเป็นเลิศ 6 ประการ ไดแ้ก่ 1) การ
คดัเลือกและการธ ารงรักษาบุคลากร 2) การให้การศึกษา การฝึกอบรมและการเป็นท่ีปรึกษา/พี่เล้ียง 
3) การวิจยัและการใช้หลกัฐานเชิงประจกัษ์ 4) ผลลพัทธ์ด้านผูป่้วย 5) การสร้างและส่งเสริม
สภาพแวดลอ้มท่ีเอ้ืออ านวยต่อการรักษาดูแล 6) ภาวะผูน้ าและจริยธรรมขององคก์าร 

 และในปี 2005 AACN กล่าวถึง มาตรฐานการจดัตั้งและสนบัสนุนสภาพแวดลอ้มท่ีดี
ในการท างานของพยาบาล: แนวทางสู่ความเป็นเลิศมี 6 ประการคือ 1) ทกัษะเช่ียวชาญดา้นการ
ส่ือสาร พยาบาลตอ้งมีทกัษะการส่ือสารเช่ียวชาญเท่าเทียมงานดา้นวิกฤต 2) การร่วมมืออยา่งจริงใจ
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พยาบาลจะตอ้งมุ่งมัน่ในการใฝ่หาและสนบัสนุนให้เกิดการท างานร่วมกนัอย่างแทจ้ริง 3) การ
ตดัสินใจท่ีมีประสิทธิภาพ พยาบาลตอ้งมีฐานะเป็นทั้งผูร่้วมงานท่ีมีคุณค่า มุ่งมัน่ ในการก าหนด
นโยบาย ก ากบั ประเมินสถานการณ์งานในคลินิก และการเป็นผูน้ าในองค์การชั้นน า  4) การจดั
บุคลากรท่ีเหมาะสมบุคลากรท่ีมีสมรรถนะตรงกบัความตอ้งการของผูป่้วยวิกฤตเป็นหลกัประกนั
การจดับุคลากรอยา่งมีประสิทธิภาพ 5) การเป็นท่ียอมรับ พยาบาลตอ้งไดรั้บการยอมรับและเห็น
คุณค่าขณะเดียวกันก็ต้องยอมรับและเห็นคุณค่าวิชาชีพอ่ืนด้วยเพื่อให้การท างานในองค์การ
บรรลุผลส าเร็จ 6) มีภาวะผูน้ าอยา่งแทจ้ริง ผูน้ าทางการพยาบาลตอ้งตระหนกัถึงความจ าเป็นของ
การจดัสภาพแวดลอ้มท่ีดีในการท างานซ่ึงยงัผลส าเร็จทั้งต่อตนเองและผูร่้วมงาน  

 Wolf and Greenhouse (2006) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างสภาพแวดล้อมในการ
ท างาน และระดบัการพฒันาของทีมบุคลากรในโรงพยาบาลท่ีผา่นการรับรองความเป็นโรงพยาบาล
ดึงดูดใจของ The American Nurse Association เพื่อหาแนวทางในการท าให้โรงพยาบาลมี
สภาพแวดลอ้มในการท างานท่ีดึงดูดใจ และมีผลการปฏิบติังานท่ีสูง (เป็นเลิศ) ส าหรับพยาบาล 
พบวา่ หน่วยงานท่ีมีสภาพแวดลอ้มในการท างานแบบต่อตา้น บุคลากรให้ความส าคญัต่อการรับรู้
ความดึงดูดใจใน 3 ดา้น ได้แก่ โครงสร้างองค์การ รูปแบบการบริหารจดัการ และสัมพนัธภาพ
ระหว่างทีมสหสาขาวิชาชีพ หน่วยงานท่ีมีสภาพแวดล้อมแบบตอบสนอง และแบบก้าวหน้า 
บุคลากรให้ความส าคญัต่อการรับรู้ความดึงดูดใจใน 6 ด้าน ได้แก่ นโยบายและแบบแผนด้าน
บุคลากร รูแบบการดูแลเชิงวิชาชีพ คุณภาพการดูแล การเป็นท่ีปรึกษาและแหล่งความรู้ ความมีเอก
สิทธ์ในงาน และสัมพนัธภาพระหวา่งทีมสหสาขาวชิาชีพ  

 Urich et al. (2007) ศึกษาเปรียบเทียบคุณค่าของความเป็นเลิศของพยาบาลหน่วยวิกฤต
ในสภาพแวดลอ้มการท างาน ใน Beacon Units กบั Magnet Organizations (14 force of magnet) 
พบวา่ไม่วา่หน่วยงานหรือองคก์ารท่ีใชแ้นวคิด AACN Beacon Award for Critical Care Excellence และหรือ 
The American Nurses Credentialing Center Magnet Recognition Program มีสภาพแวดลอ้มการท างานท่ีดีกวา่ 
และความพึงพอใจในงานของพยาบาลก็สูงกวา่ ซ่ึงทั้งสองส่ิงน้ีเคยเช่ือว่าก่อให้เกิดผลลพัธ์ท่ีดีกว่า
ส าหรับผูป่้วย 

 สรุป จากการทบทวนเร่ืองความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล พบว่า
ส่วนใหญ่ศึกษาวิจยัเก่ียวกบัความเป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจ แต่ยงัไม่พบมีการท าวิจยัเก่ียวกบัความ
เป็นเลิศสู่สากลของพยาบาลในองค์การพยาบาล มีแต่การศึกษาการรับรู้การเป็นโรงพยาบาลดึงดูด
ใจ  การศึกษาเก่ียวกบัความเครียดของพยาบาลและความคิดเห็นต่อการเป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจ
และใช้แนวคิดของศูนย์รับรองคุณภาพการพยาบาลประเทศสหรัฐอเมริกา (American Nurse 
Credentialing Center: ANCC) มาบูรณาการ ซ่ึงแนวคิด Magnet ดงักล่าว ฝ่ายการพยาบาลท่ีผูว้ิจยั
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ศึกษาไดน้ ามาประยุกตใ์ชเ้พื่อเพิ่มประสิทธิภาพการบริหารองคก์รพยาบาล ผูว้ิจยัจึงเลือกใชก้รอบ
ของศูนยรั์บรองคุณภาพการพยาบาลประเทศสหรัฐอเมริกา (American Nurse Credentialing Center, 
ANCC, 2013) ประกอบดว้ยคุณลกัษณะหรือแรงแม่เหล็ก 14 ประการ (14 Forces of magnet) มา
เป็นรอบในการวจิยัเพื่อใหส้อดรับกบับริบทของฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลท่ีศึกษา 
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บทที ่ 3 

วธีิด าเนินการวจิัย 
 
 

 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัพรรณนา (Descriptive research) มีวตัถุประสงค์เพื่อ 1) 
ศึกษาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองค์การพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิ
แห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร และ 2) เสนอแนวทางการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็น
เลิศระดับสากลในองค์การพยาบาล โรงพยาบาลตติยภู มิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร  
มีวธีิด าเนินการวจิยัดงัน้ี 
 

1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
 

 ประชากร /กลุ่มตวัอยา่ง เป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลตติยภูมิแห่ง
หน่ึงในกรุงเทพมหานคร  แบ่งเป็น 2 กลุ่ม  

 1.1 กลุ่มที่ 1 ประชากรคือ ผูบ้ริหารการพยาบาลระดบัตน้ ซ่ึงเป็นหัวหน้าหอผูป่้วย 
จ านวน 168 คน โดยผูว้จิยัศึกษาจากประชากร 

 1.2 กลุ่มที่ 2 ประชากร คือ พยาบาลระดบัปฏิบติัการ ท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลตติย
ภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานครมีประสบการณ์การท างาน 1 ปีข้ึนไป มีจ านวน 3,023 คน ผูว้ิจยั
ศึกษาจากกลุ่มตวัอยา่ง โดยสุ่มตวัอยา่งแบบแบ่งชั้น (Stratified Random Sampling) มีขั้นตอนดงัน้ี  

ขั้นที ่1 ขนาดกลุ่มตวัอยา่ง ค านวณโดยสูตรของยามาเน (Yamane 1973 อา้งใน บุญใจ 
ศรีสถิตยน์รากรู 2550: 207) ท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 95% ค่าความคลาดเคล่ือน 5% 
การค านวณกลุ่มตวัอยา่ง  จากสูตร       n      =           N              

1 + Ne2   
โดยก าหนดให ้ n คือ    ขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง 
 N คือ ขนาดของประชากร 
 e คือ ความคลาดเคล่ือนเท่าท่ีจะยอมรับได ้
แทนค่าตามสูตร         n         =  
    
  =  353.15     

3023 

1+ [3023 x (.05x.05)] 
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 จากการค านวณไดข้นาดกลุ่มตวัอย่างของพยาบาลระดบัปฏิบติัการ จ านวน 353 คน 

ผูว้ิจยัเพิ่มจ านวนตวัอย่างอีก 10% ทดแทนการตอบกลบัไม่ครบหรือไม่สมบูรณ์ รวมเป็นจ านวน
ตวัอยา่ง 388 คน  
 ขั้นที ่2 สุ่มตวัอยา่งพยาบาลระดบัปฏิบติัการ จากประชากรในความรับผิดชอบของฝ่าย
การพยาบาลซ่ึงมีหน่วยงานในความรับผิดชอบทั้งหมดคือ งานการพยาบาลและงานสนบัสนุนรวม 
16 หน่วยงาน ผูว้จิยัเลือกหน่วยงานท่ีปฏิบติังานกบัผูป่้วยหรือผูใ้ชบ้ริการ 11 งานการพยาบาล ไดแ้ก่ 
งานการพยาบาลกุมารเวชศาสตร์ จ านวน 357 คน งานการพยาบาลจกัษุ โสต นาสิก ลาริงซ์วิทยา 
จ านวน 94 คน งานการพยาบาลตรวจรักษาผูป่้วยนอก จ านวน 254 คน งานการพยาบาลผ่าตดั 
จ านวน 330 คน งานการพยาบาลผูป่้วยพิเศษ จ านวน 281 คน งานการพยาบาลรังสี จ านวน 104 คน 
งานการพยาบาลสูติศาสตร์และนรีเวช จ านวน 334 คน งานการพยาบาลศลัยศาสตร์และศลัยศ์าสตร์
ออร์โธปิดิกส์ จ  านวน 595 คน งานการพยาบาลอายุรศาสตร์และจิตเวชศาสตร์ จ านวน 526 คน งาน
การพยาบาลปฐมภูมิ จ  านวน 19 คน และงานการพยาบาลระบบหวัใจและหลอดเลือด จ านวน 129 
คน รวมพยาบาลวชิาชีพระดบัปฏิบติัการ ทั้งหมด 3,023 คน  

 การค านวณขนาดกลุ่มตวัอยา่งแต่ละงานการพยาบาลโดยการเทียบสัดส่วน ใชสู้ตรดงัน้ี 
(บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู 2550: 194) 

 
 สูตรขนาดตวัอยา่ง = n + ni 
           N 
  
 โดยก าหนดให้ n คือ จ านวนกลุ่มตวัอยา่งของของงานวจิยั = 388 คน 
      ni คือ จ านวนประชากรแต่ละงานการพยาบาล 
                                                                       i = 1, 2, 3 …11 
      N คือ ประชากรทั้งหมดของการวจิยั = 3,023 คน 
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ตารางท่ี  3.1 จ  านวนพยาบาลระดบัปฏิบติัการท่ีเป็นประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง  
 

 
งานการพยาบาล* 

จ านวน
ประชากร*      

(คน) 

จ านวนกลุ่มตวัอยา่ง  
(คน) 

1. กุมารเวชศาสตร์ 357 46 
2. จกัษุ โสต นาสิก ลาริงซ์วิทยา 
3. ผูป่้วยนอก 
4. ผูป่้วยผา่ตดั 

94 
254 
330 

12 
33 
42 

5. ผูป่้วยพิเศษ 281 36 
6. รังสีวทิยา 104 13 
7. สูติศาสตร์-นรีเวชวทิยา 
8. ศลัยศาสตร์และศลัยศาสตร์ ออร์โธปิดิกส์ 
9. อายรุศาสตร์และจิตเวชศาสตร์ 
10. ปฐมภูมิ 
11. ระบบหวัใจและหลอดเลือด 

334 
595 
526 
19 

129 

43 
76 
67 
3 

17 
รวม 3,023 388 

 
ท่ีมา : *ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 
           (ขอ้มูล ณ วนัท่ี 1 มิถุนายน 2556) 
 
2.  เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวจิัย 
 

 2.1 ลักษณะของเคร่ืองมือ เป็นแบบสอบถามระดบัความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็น
เลิศระดับสากลในองค์การพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานครส าหรับ
หัวหน้าหอผูป่้วยและพยาบาลระดบัปฏิบติัการ ท่ีผูว้ิจยัพฒันาข้ึน โดยอิงกรอบสู่ความเป็นเลิศ
ทางการพยาบาล ประกอบดว้ยแนวคิดแรงดึงดูดแม่เหล็ก หรือคุณลกัษณะ 14 ประการ ของศูนย์
รับรองคุณภาพการพยาบาลประเทศสหรัฐอเมริกา (American Nurse Credentialing Center, ANCC) 
ประกอบดว้ยเน้ือหา 3 ตอน ไดแ้ก่  
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 ตอนท่ี 1) ขอ้มูลส่วนบุคคลของหวัหนา้หอผูป่้วยและพยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการ 
จ านวน 6 ขอ้ ไดแ้ก่ เพศ อายุ ต  าแหน่งปัจจุบนั ระยะเวลาท่ีด ารงต าแหน่งปัจจุบนั การศึกษาสูงสุด 
และงานการพยาบาลท่ีปฏิบติังาน  

 ตอนท่ี 2) ความพร้อมตามการรับรู้ของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์าร
พยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร จ านวน 53 ขอ้ มีรายละเอียดดงัน้ี  

1. คุณภาพของภาวะผูน้ าทางการพยาบาล                     จ  านวน 7 ขอ้ ไดแ้ก่ ขอ้ 1-7 
2. โครงสร้างองคก์ารพยาบาล                                   จ  านวน 5 ขอ้ ไดแ้ก่ ขอ้ 8-12 
3. รูปแบบการบริหารจดัการ จ านวน 4 ขอ้ ไดแ้ก่ขอ้ 13-16 
4. นโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากร  จ านวน 4 ขอ้ ไดแ้ก่ ขอ้ 17-20 
5. รูปแบบการดูแล       จ  านวน 3 ขอ้ ไดแ้ก่ ขอ้ 21-23 
6. คุณภาพการดูแล      จ  านวน 4 ขอ้ ไดแ้ก่ ขอ้ 24-27 
7. การปรับปรุงคุณภาพ     จ  านวน 3 ขอ้ ไดแ้ก่ขอ้ 28-30 
8. การใหค้  าปรึกษา และแหล่งทรัพยากร   จ  านวน 4 ขอ้ ไดแ้ก่ขอ้ 31-34 
9. ความเป็นอิสระของวชิาชีพ    จ  านวน 4 ขอ้ ไดแ้ก่ ขอ้ 35-38 
10. องคก์ารสุขภาพและชุมชน    จ  านวน 2 ขอ้ ไดแ้ก่ขอ้ 39-40 
11. พยาบาลในบทบาทครู     จ  านวน 4 ขอ้ ไดแ้ก่ ขอ้ 41-44 
12. ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล    จ  านวน 3 ขอ้ ไดแ้ก่ขอ้ 45-47 
13. สัมพนัธภาพระหวา่งสหวชิาชีพ    จ  านวน 3 ขอ้ ไดแ้ก่ขอ้ 48-50 
14. การพฒันาวชิาชีพ     จ  านวน 3 ขอ้ ไดแ้ก่ขอ้ 51-53 

 ลกัษณะขอ้ค าถามเป็นขอ้ความเชิงบวกทั้งหมด แบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) 5 
ระดบั โดยผูต้อบแบบสอบถามเลือกตอบแต่ละขอ้ตรงกบัความคิดเห็นหรือการปฏิบติัของตน ก าหนด
คะแนน ดงัน้ี 
        เป็นจริงมากท่ีสุด   ให ้ 5 คะแนน 
        เป็นจริงมาก   ให ้ 4 คะแนน 
        เป็นจริงปานกลาง  ให ้ 3 คะแนน 
         เป็นจริงนอ้ย    ให ้ 2 คะแนน 
        เป็นจริงนอ้ยท่ีสุด  ให ้ 1 คะแนน 

 การแปลความหมายคะแนน ความพร้อมตามการรับรู้ของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบั
สากลในองค์การพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี ผูว้ิจยัก าหนดเกณฑ์การแปลค่าคะแนน โดย
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การน าคะแนนของผูต้อบแต่ละคนรวมกนัแลว้หาคะแนนเฉล่ีย แลว้แปลผลคะแนนเฉล่ียตามเกณฑ์
ดงัน้ี (บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู 2550: 502)  
  คะแนนเฉล่ีย 4.50 – 5.00 หมายถึง  ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็น
เลิศระดบัสากลขององคก์ารพยาบาล อยูใ่นระดบัสูงท่ีสุด 
  คะแนนเฉล่ีย 3.50 – 4.49 หมายถึง  ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็น
เลิศระดบัสากลขององคก์ารพยาบาล อยูใ่นระดบัสูง 
  คะแนนเฉล่ีย 2.50 – 3.49 หมายถึง  ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็น
เลิศระดบัสากลขององคก์ารพยาบาล อยูใ่นระดบัปานกลาง 
  คะแนนเฉล่ีย 1.50 – 2.49 หมายถึง  ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็น
เลิศระดบัสากลขององคก์ารพยาบาล อยูใ่นระดบัต ่า 
  คะแนนเฉล่ีย 1.00 – 1.49 หมายถึง  ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็น
เลิศระดบัสากลของขององคก์ารพยาบาล อยูใ่นระดบัต ่าท่ีสุด 

  ตอนท่ี 3) แนวทางอ่ืนๆ ในการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศ
ระดบัสากลขององค์การพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร จ านวน 1 ขอ้ 
เป็นค าถามปลายเปิด 

 2.2 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
2.2.1 การตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา (Content Validity) ผูว้ิจยัเสนอแบบสอบถามให้

อาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์พิจารณา และปรับปรุงแกไ้ขตามขอ้เสนอแนะ จากนั้นเสนอให้ผูท้รงคุณวุฒิ 
จ  านวน 5 ท่าน ซ่ึงประกอบดว้ยผูท้รงคุณวุฒิดา้นการบริหารการพยาบาลและนกัวิชาการท่ีมีความ
เช่ียวชาญเก่ียวกบัหัวขอ้วิจยั (ดงัรายนามในภาคผนวก ก) ตรวจสอบความถูกตอ้ง ความครอบคลุม
โครงสร้างและเน้ือหา หลังจากผู ้ทรงคุณวุฒิทุกท่านพิจารณาให้ข้อเสนอแนะแล้ว ผู ้วิจ ัยน า
แบบสอบถามมาปรับปรุงแก้ไขและเสนออาจารยท่ี์ปรึกษา จากนั้นน าผลจากการตรวจสอบมา
ค านวณหาค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (Content Validity Index, CVI) โดยค่าดชันีความตรงตาม
เน้ือหาของเคร่ืองมือท่ียอมรับไดคื้อ 0.80 ข้ึนไป (Davis, 1992 อา้งถึงในบุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร, 
2550: 224) สูตรท่ีใชใ้นการค านวณ คือ 

 
 ก าหนดระดบัการแสดงความคิดเห็นเป็น 4 ระดบั คือ 1, 2, 3 และ 4 โดยแต่ละระดบั

ความหมายดงัน้ี พิจารณาปรับใหส้อดคลอ้งกบัแบบสอบถาม 
 ระดบั 1     หมายถึง     ค  าถามไม่สอดคลอ้งกบันิยามเลย (ตดัทิ้ง) 

= 
      จ านวนค าถามทั้งหมด 

จ านวนค าถามท่ีผูเ้ช่ียวชาญทุกคนใหค้วามคิดเห็นในระดบั 3 และ 4 
CVI     = 
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ระดบั 2    หมายถึง ค าถามตอ้งไดรั้บการพิจารณาทบทวนปรับปรุงอยา่งมาก 
  จึงจะมีความสอดคลอ้งกบันิยาม (ปรับปรุงมาก)                   
ระดบั 3      หมายถึง ค าถามจ าเป็นตอ้งไดรั้บการพิจารณาทบทวนปรับปรุงเล็กนอ้ย 
  จึงจะมีความสอดคลอ้งกบันิยาม (ปรับปรุงเล็กนอ้ย) 
ระดบั 4      หมายถึง ค าถามมีความสอดคลอ้งกบัค านิยาม (ใชไ้ด)้ 

 ในการวิจยัคร้ังน้ีได้ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาเท่ากบั 0.80 แสดงว่าแบบสอบถาม
ผา่นเกณฑ์ความตรงของเน้ือหา หลงัจากนั้นผูว้ิจยัไดน้ าแบบสอบถามมาปรับปรุงแกไ้ขเคร่ืองมือ
ตามขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวุฒิร่วมกบัอาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์ จนได้แบบสอบถามท่ีมี
ความสมบูรณ์   เพื่อน าไปทดลองใช ้(Try out) ต่อไป  

 2.2.2 การหาความเทีย่งของเคร่ืองมือ (Reliability) ผูว้ิจยัน าเคร่ืองมือไปทดลองใช ้
(Try out) กบัหัวหน้าพยาบาลจ านวน 30 คนจ านวน และพยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบติัการซ่ึง
ปฏิบติังานตั้งแต่ 1 ปีข้ึนไป จ านวน 30 คน ท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี และไม่ได้
เป็นกลุ่มตวัอย่างในการวิจยัคร้ังน้ี  จากนั้นน าขอ้มูลที่ได ้มาวิเคราะห์หาค่าความเท่ียงของ
เคร่ืองมือ โดยหาค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ดว้ยโปรแกรม
คอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป โดยเคร่ืองมือควรมีค่าความเท่ียงตั้งแต่ .80 ข้ึนไป จึงจะน าไปใช้ไดอ้ยา่งมี
ประสิทธิภาพ (Jacobson 1988, Burns and Grove1997, Selby-Harington et al 1994 อา้งใน บุญใจ 
ศรีสถิตยน์รากรู, 2550: 232) ผลการวเิคราะห์ค่าความเท่ียงของแบบสอบถามเท่ากบั .95 

 2.3 การพิทักษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง เน่ืองจากการศึกษาวิจยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาวิจยักบักลุ่ม
ตวัอย่างท่ีเป็นมนุษย ์การวิจยัจึงอาจส่งผลกระทบต่อกลุ่มตวัอย่างได ้เพื่อเป็นการพิทกัษ์สิทธ์ิให้แก่
กลุ่มตวัอยา่ง ผูว้จิยัจึงจะด าเนินการตามล าดบัดงัน้ี 
  1) ผูว้ิจยัท าบนัทึกผ่านอาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์และประธานสาขาพยาบาล
ศาสตร์เพื่อเสนอต่อประธานคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์สาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช เม่ือไดรั้บเอกสารรับรองจึงด าเนินการต่อ 
  2) ผูว้ิจยัเสนอโครงร่างพร้อมเคร่ืองมือขอเอกสารรับรองการวิจยัในมนุษยจ์าก
คณะกรรมการจริยธรรมการวจิยั คณะแพทยศาสตร์มหาวิทยาลยัท่ีศึกษาโดยได้รับการรับรองจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในคน รหัสโครงการ 559/2556 COA No.Si 619/2013วนัท่ี
รับรอง 16 ต.ค.2556 และไดท้  าบนัทึกขอเก็บขอ้มูลในโรงพยาบาลจากคณบดีคณะแพทยศาสตร์มหาวิทยาลยั
ดงักล่าว เม่ือไดรั้บอนุมติัผา่นผูบ้ริหารของฝ่ายการพยาบาลผูว้ิจยัไดติ้ดต่อประสานงานกบัหน่วยวิจยัและ
สารสนเทศ อธิบายวตัถุประสงคก์ารวจิยัและช้ีแจงรายละเอียด (ภาคผนวก ข) 
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  3) ผูว้ิจยัน าเอกสารขอความยินยอมให้กลุ่มตวัอย่างลงนาม เพื่อเขา้ร่วมในการวิจยั 
โดยในการเก็บรวบรวมขอ้มูล จะเก็บเฉพาะกลุ่มตวัอยา่งท่ียินยอมเขา้ร่วมในการศึกษาวิจยัเท่านั้น โดย
แจ้งวตัถุประสงค์ของการวิจัย ลักษณะแบบสอบถาม รายละเอียดในการตอบแบบสอบถาม และ
แบบสอบถามจะใส่เป็นรหสั ไม่ระบุถึงตวัผูต้อบ กลุ่มตวัอยา่งมีสิทธ์ิท่ีจะไม่ตอบค าถามใดก็ได ้โดยไม่มีผล
ใดๆ  ต่อการปฏิบติังานประจ า 
  4) ผูว้ิจยัน าเสนอผลการวิจยัในภาพรวมเท่านั้น หลงัจากการวิเคราะห์และแปลผลการวิจยั
เรียบร้อยแลว้ ผูว้จิยัไดท้  าลายขอ้มูลทั้งหมดของกลุ่มตวัอยา่ง ภายหลงัส าเร็จการศึกษาแลว้ 
 

4. การเกบ็รวบรวมข้อมูล  
 
 ผูว้จิยัเก็บรวบรวมขอ้มูล ดงัน้ี 
 4.1 ผูว้จิยัปฏิบติัตามขั้นตอนการพิทกัษสิ์ทธ์ิของกลุ่มตวัอยา่ง 
 4.2 เม่ือไดรั้บอนุญาตให้เก็บรวบรวมขอ้มูลแลว้ ผูว้ิจยัขอความอนุเคราะห์ให้หน่วย วิจยั

และสารสนเทศการพยาบาล เป็นผูแ้จกแบบสอบถามให้แก่พยาบาลแทนผูว้ิจยัโดยผูว้ิจ ัยช้ีแจง
วตัถุประสงค์และประโยชน์ของการวิจยั รวมถึงเกณฑ์การคดัเลือกกลุ่มตวัอย่าง วิธีการสุ่มกลุ่ม
ตวัอยา่งและจ านวนกลุ่มตวัอยา่ง  

 4.3 การรับแบบสอบถามกลับคืน ผูว้ิจยัขอให้กลุ่มตวัอย่างน าแบบสอบถามท่ีตอบแล้ว  
ใส่ซองเอกสารท่ีผูว้ิจยัเตรียมไวปิ้ดผนึกส่งกลบัท่ีหน่วยวิจยัและสารสนเทศการพยาบาล ฝ่ายการ
พยาบาลตามระยะเวลาท่ีก าหนดและผูว้จิยัรับคืนดว้ยตนเอง 

 4.4 ผูว้จิยัน าแบบสอบถามท่ีสมบูรณ์ทั้งหมด 440 ชุด ประกอบดว้ย แบบสอบถามของ
พยาบาลระดบัหวัหนา้หอผูป่้วย 121 ชุด แบบสอบถามของพยาบาลระดบัปฏิบติัการ 319 ชุด มาลง
รหัสและน าไปวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติตามวตัถุประสงค์ ผูว้ิจยัด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล
ระหวา่งเดือนตุลาคม 2556 -มีนาคม 2557 

 
5.  การวเิคราะห์ข้อมูล 
 
         น าแบบสอบถามท่ีมีความสมบูรณ์มาวเิคราะห์ขอ้มูล ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์
ส าเร็จรูป สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ ไดแ้ก่ 

 5.1วิเคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคล ด้วยสถิติพรรณนา ได้แก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และ
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
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 5.2 วิเคราะห์ข้อมูลความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองค์การ
พยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร ทั้งโดยรวมและรายดา้น ไดแ้ก่ ค่าเฉล่ีย และ
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จากนั้นน าคะแนนเฉล่ียมาจดัระดบั 

 5.3 วิเคราะห์ขอ้มูลแนวทางในการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบั
สากลในองค์การพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร โดยการน าขอ้มูลมา
วเิคราะห์เน้ือหา  
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บทที ่4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 

 การศึกษาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองค์การพยาบาล 
โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร เก็บรวบรวมขอ้มูลโดยการใช้แบบสอบถาม 
ประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง แบ่งเป็น 2 กลุ่ม กลุ่มท่ี 1 เป็นประชากรคือ พยาบาลระดบัหวัหนา้หอ
ผูป่้วย จ  านวน 121 คน กลุ่มท่ี 2 เป็นกลุ่มตวัอยา่งพยาบาลระดบัปฏิบติัการ จ านวน 319 คน ผูว้ิจยัน า
ขอ้มูลท่ีไดม้าวเิคราะห์ทางสถิติ และน าเสนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเป็น 3 ตอน ดงัน้ี 

 ตอนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์ารพยาบาล 
โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 

 ตอนท่ี 2 ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดับสากลในองค์การพยาบาล 
โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 

 ตอนท่ี3 แนวทางการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดับสากล 
ในองคก์ารพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 
 

ตอนที ่1  ข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลสู่ความเป็นเลศิระดับสากล ในองค์การพยาบาล 
 โรงพยาบาลตตยิภูมแิห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 

  
 ขอ้มูลส่วนบุคคลของพยาบาลในองค์การพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงใน

กรุงเทพมหานคร ประกอบด้วย เพศ อายุ ต  าแหน่งปัจจุบนั ระยะเวลาท่ีด ารงต าแหน่งปัจจุบัน 
การศึกษาสูงสุด และงานการพยาบาลท่ีปฏิบติังาน น าเสนอขอ้มูลของพยาบาลระดบัหัวหน้าหอ
ผูป่้วย และพยาบาลระดบัปฏิบติัการ ดงัตารางท่ี 4.1 และ 4.2 
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ตารางท่ี 4.1 จ านวนและร้อยละของพยาบาลระดบัหวัหนา้หอผูป่้วย จ าแนกตาม เพศ อายุ ต  าแหน่ง 
ระยะเวลาท่ีด ารงต าแหน่ง ระดบัการศึกษาสูงสุด และงานการพยาบาลท่ีปฏิบติังาน 
(n=121) 

 

พยาบาลระดับหัวหน้าหอผู้ป่วย จ านวน(คน) ร้อยละ 

เพศ 
 

หญิง 
ชาย 

121 
- 

100 
- 

 รวม 121 100 

อายุ       (M= 50.45 ปี SD = 6.74 ปี)   
 36-40 ปี 

41-45 ปี 
46-50 ปี 
51-55 ปี 
56-60 ปี 

15 
17 
26 
29 
34 

12.39 
14.05 
21.49 
23.97 
28.10 

 รวม 121 100.00 

ประสบการณ์การท างาน    (M= 4.50 ปี SD = 4.53 ปี)   
 1-5 ปี 

6-10 ปี 
11-15 ปี 
16-20 ปี 

87 
21 
9 
4 

71.90 
17.36 
7.44 
3.30 

 รวม 121 100.00 

ระดับการศึกษา ปริญญาตรี 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 

55 
65 
1 

45.5 
53.7 
0.80 

 รวม 121 100.0 

  
  



44 
 

ตารางท่ี 4.1 (ต่อ)  
 

พยาบาลระดับหัวหน้าหอผู้ป่วย จ านวน(คน) ร้อยละ 

งานการพยาบาล กุมารเวชศาสตร์ 
จกัษุ โสต นาสิก ลาริงซ์วทิยา 
ตรวจรักษาผูป่้วยนอก 
ผา่ตดั 
ผูป่้วยพิเศษ 
รังสีวทิยา 
สูติศาสตร์ – นรีเวชวทิยา 
ศลัยศาสตร์และศลัยศาสตร์ออร์โธปิดิกส์ 
อายรุศาสตร์และจิตเวชศาสตร์ 
ปฐมภูมิ 
ระบบหวัใจและหลอดเลือด 

16 
8 

12 
17 
10 
6 

18 
9 

18 
2 
5 

13.20 
6.60 
9.90 

14.00 
8.30 
5.00 

14.90 
7.40 

14.90 
1.70 
4.10 

 รวม 121 100.0 

 
จากตารางท่ี 4.1 พบว่า พยาบาลระดบัหัวหน้าหอผูป่้วยท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาล

ตติยภูมิแห่งน้ี เป็นเพศหญิงทั้งหมด อายุเฉล่ีย 50.45 ปี (SD = 6.74 ปี) มีอายุระหวา่ง 56-60 ปี (ร้อย
ละ 28.10) ประสบการณ์การท างานในต าแหน่งหัวหน้าหอผูป่้วยหรือหัวหน้าหน่วยเฉล่ีย 4.50 ปี 
(SD = 4.53 ปี) ส่วนใหญ่มีประสบการณ์การท างาน 1-5 ปี (ร้อยละ 71.90) การศึกษาส่วนใหญ่ระดบั
ปริญญาโท (ร้อยละ 53.70) ระดบัปริญญาตรี (ร้อยละ 45.50) และปฏิบติังานในงานการพยาบาล 
สูติศาสตร์ - นรีเวชวทิยา กบั อายรุศาสตร์และ จิตเวชศาสตร์เป็นส่วนใหญ่ (ร้อยละ 14.90) 
 
  

http://www.si.mahidol.ac.th/Th/division/nursing/NDivision/N_PRI/
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ตารางท่ี 4.2 จ านวนและร้อยละของพยาบาลระดบัปฏิบติัการ จ าแนกตาม เพศ อายุ ต  าแหน่งปัจจุบนั 
ระยะเวลาท่ีด ารงต าแหน่งปัจจุบนั การศึกษาสูงสุด และงานการพยาบาลท่ีปฏิบติังาน 
(n=319) 

 

พยาบาลระดับปฏิบัติการ จ านวน (คน) ร้อยละ 

เพศ 
 

หญิง 
ชาย 

318 
1 

99.69 
  0.31 

 รวม 319 100.00 

อายุ       (M = 33.61 ปี SD = 8.86 ปี)   
 21-25 ปี 

26-30 ปี 
31-35 ปี 
36-40 ปี 
41-45 ปี 
46-50 ปี 
51-55 ปี 
56-60 ปี 

68 
74 
66 
54 
11 
24 
19 
  3 

21.31 
23.20 
20.69 
16.93 
 3.45 
 7.52 
 5.96 
 0.94 

 รวม 319      100.00 

ประสบการณ์การท างาน    (M = 10.71 ปี SD = 7.70 ปี)   
 1-5 ปี 

6-10 ปี 
11-15 ปี 
16-20 ปี 
21-25 ปี 
26-30 ปี 
31 ปี ข้ึนไป 

114 
56 
73 
45 
12 
13 
 6 

35.74 
17.55 
22.88 
14.10 
 3.76 
 4.08 
 1.88 

 รวม 319 100.00 
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 
 

พยาบาลระดับปฏิบัติการ จ านวน (คน) ร้อยละ 

ระดับการศึกษา ปริญญาตรี 
ปริญญาโท 

284 
  35 

89 
11 

 รวม 319 100 

งานการพยาบาล กุมารเวชศาสตร์ 
จกัษุ โสต นาสิก ลาริงซ์วทิยา 
ตรวจรักษาผูป่้วยนอก 
ผา่ตดั 
ผูป่้วยพิเศษ 
รังสีวทิยา 
สูติศาสตร์ – นรีเวชวทิยา 
ศลัยศาสตร์และศลัยศาสตร์ออร์โธปิดิกส์ 
อายรุศาสตร์และจิตเวชศาสตร์ 
ปฐมภูมิ 
ระบบหวัใจและหลอดเลือด 

45 
11 
26 
28 
34 
10 
39 
57 
50 
  3 
16 

14.10 
 3.40 
 8.20 

   8.80 
10.70 

    3.10 
12.20 
17.90 
15.70 
 0.90 
 5.00 

 รวม 319 100.0 

 
จากตารางท่ี 4.2 พบว่า พยาบาลระดับปฏิบัติการท่ีปฏิบัติงานในหอผูป่้วยใน 

โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 99.69) อายุเฉล่ีย 33.61 ปี SD = 8.86 ปี) 
มีอายุระหว่าง 26-30 ปี (ร้อยละ 23.20) ประสบการณ์การท างานในต าแหน่งพยาบาลระดบั
ปฏิบติัการเฉล่ีย 10.71 ปี (SD = 7.703 ปี) ส่วนใหญ่มีประสบการณ์การท างาน 1-5 ปี (ร้อยละ 35.74) 
การศึกษาระดบัปริญญาตรี (ร้อยละ 89) ระดบัปริญญาโท (ร้อยละ 11) และกลุ่มตวัอยา่งปฏิบติังาน
ในงานการพยาบาลศลัยศาสตร์และศลัยศาสตร์ออร์โธปิดิกส์เป็นส่วนใหญ่ (ร้อยละ 17.90) 
 
 
 
 
 

http://www.si.mahidol.ac.th/Th/division/nursing/NDivision/N_PRI/
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ตอนที ่2 ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลศิระดับสากลในองค์การพยาบาล
โรงพยาบาลตตยิภูมแิห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 

 
การวิเคราะห์ขอ้มูลความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองค์การ

พยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร โดยการหาค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน จากนั้นน าค่าเฉล่ียมาจดัระดบั จ าแนกเป็นรายด้าน น าเสนอขอ้มูลของพยาบาลระดบั
หวัหนา้หอผูป่้วย และพยาบาลระดบัปฏิบติัการ ดงัตารางท่ี  4.3 - 4.6 

 
ตารางท่ี 4.3 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล  

พยาบาลระดับหัวหน้าหอผูป่้วย  พยาบาลระดับปฏิบติัการ และพยาบาลวิชาชีพ
ทั้งหมด ในองค์การพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี (n=440, n=121 และ n=319   
ตามล าดบั)  

  

ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดับสากล    M SD ระดับ 

 พยาบาลระดบัหวัหนา้หอผูป่้วย (n=121) 
 พยาบาลระดบัปฏิบติัการ (n=319) 

4.16 
3.84 

.38 

.49 
   สูง 
   สูง 

 พยาบาลวชิาชีพทั้งหมด (n=440) 3.93 .49    สูง 
 

จากตารางท่ี 4.3 พบว่าความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล ของพยาบาลวิชาชีพ
ทั้งหมด  มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง (M = 3.93, SD = .49) เม่ือพิจารณารายกลุ่มพบวา่พยาบาลระดบั
หวัหนา้หอผูป่้วย มีความพร้อมอยูใ่นระดบัสูง (M = 4.16, SD = .38) และพยาบาลระดบัปฏิบติัการ
ความพร้อม อยูใ่นระดบัสูง (M = 3.84, SD = .49)  
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ตารางท่ี 4.4 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศ 
 ระดบัสากลในองคก์ารพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี จ  าแนกรายดา้น (force)  
 14 ประการ 
 

ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดับสากล   
(n=440) 

        M SD ระดับ 

ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล 4.22 .57 สูง 
การพฒันาวชิาชีพ 4.20 .57 สูง 
สัมพนัธภาพระหวา่งสหวชิาชีพ 4.09 .56 สูง 
ความเป็นอิสระของวชิาชีพ 4.00 .53 สูง 
คุณภาพของภาวะผูน้ าทางการพยาบาล 4.00 .45 สูง 
คุณภาพการดูแล 3.93 .48 สูง 
การปรับปรุงคุณภาพ 3.88 .55 สูง 
รูปแบบการบริหารจดัการ 3.86 .52 สูง 
รูปแบบการดูแลเชิงวชิาชีพ 3.83 .57 สูง 
พยาบาลในบทบาทครู 3.73 .60 สูง 
องคก์ารสุขภาพและชุมชน 3.67 .62 สูง 
การใหค้  าปรึกษา และแหล่งทรัพยากร 3.67 .63 สูง 
โครงสร้างองคก์ารพยาบาล 3.66 .54 สูง 
นโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากร 3.46 .68 ปานกลาง 
รวม 3.93 .49 สูง 

 
ตารางท่ี 4.4 พบวา่ ดา้นภาพลกัษณ์ของการพยาบาลอยูใ่นระดบัสูงเป็นอนัดบัหน่ึง มี

ค่าเฉล่ีย (M = 4.22, SD = .57) ดา้นการพฒันาวิชาชีพอยูใ่นระดบัสูงเป็นอนัดบัสอง มีค่าเฉล่ีย (M = 
4.20, SD = .57) ดา้นสัมพนัธภาพระหวา่งสหวิชาชีพอยูใ่นระดบัสูงเป็นอนัดบัสาม มีค่าเฉล่ีย (M = 
4.09, SD = .56) และดา้นนโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากรอยู่ในระดบัปานกลาง
จดัเป็นอนัดบัสุดทา้ย มีค่าเฉล่ีย (M = 3.46, SD = .68) 
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ตารางท่ี 4.5 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัความพร้อมของหวัหนา้หอผูป่้วย สู่ความ
เป็นเลิศระดบัสากลในองค์การพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี จ  าแนกรายด้าน 
(force) 14 ประการ 

 

ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดับ
สากลของพยาบาลระดับหัวหน้าหอผู้ป่วย 
(n=121) 

M SD ระดับ 

การพฒันาวชิาชีพ 4.53 .47 สูงท่ีสุด 
ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล 4.52 .46 สูงท่ีสุด 
สัมพนัธภาพระหวา่งสหวชิาชีพ 4.36 .45 สูง 
คุณภาพของภาวะผูน้ าทางการพยาบาล 4.31 .41 สูง 
ความเป็นอิสระของวชิาชีพ 4.30 .48 สูง 
คุณภาพการดูแล 4.22 .41 สูง 
รูปแบบการบริหารจดัการ 4.18 .40 สูง 
การปรับปรุงคุณภาพ 4.07 .49 สูง 
รูปแบบการดูแล 4.07 .46 สูง 
พยาบาลในบทบาทครู 3.99 .57 สูง 
การใหค้  าปรึกษา และแหล่งทรัพยากร 3.97 .65 สูง 
โครงสร้างองคก์ารพยาบาล 3.94 .52 สูง 
นโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากร  3.93 .52 สูง 
องคก์ารสุขภาพและชุมชน 3.79 .65 สูง 
รวม 4.16 .38 สูง 

 
จากตารางท่ี 4.5 พบวา่เม่ือพิจารณาความพร้อมรายดา้นของพยาบาลระดบัหวัหนา้หอผูป่้วย 

ดา้นการพฒันาวิชาชีพมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัสูงท่ีสุด (M = 4.53, SD = .47) รองลงมาคือดา้น
ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล (M = 4.52, SD = .46) ล าดบัท่ีสามคือดา้นสัมพนัธภาพระหวา่งสห
วิชาชีพ (M = 4.36, SD = .45) และดา้นองคก์ารสุขภาพและชุมชนมีคะแนนเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด (M = 
3.79, SD = .65) 
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ตารางท่ี 4.6  ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัความพร้อมของพยาบาลระดบัปฏิบติัการ สู่ 
 ความเป็นเลิศระดบัสากล ในองคก์ารพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี จ  าแนกราย 
 ดา้น (force) 14 ประการ 
 

ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดับ
สากล ของพยาบาลระดับปฏิบัติการ (n=319) 

M SD ระดับ 

ภาพลกัษณ์ของการพยาบาล 4.11 .56 สูง 
การพฒันาวชิาชีพ 4.08 .55 สูง 
สัมพนัธภาพระหวา่งสหวชิาชีพ 3.99 .57 สูง 
ความเป็นอิสระของวชิาชีพ 3.89 .50 สูง 
คุณภาพของภาวะผูน้ าทางการพยาบาล 3.88 .41 สูง 
คุณภาพการดูแล 3.82 .47 สูง 
การปรับปรุงคุณภาพ 3.81 .55 สูง 
รูปแบบการดูแล 3.75 .58 สูง 
รูปแบบการบริหารจดัการ 3.74 .51 สูง 
พยาบาลในบทบาทครู 3.64 .59 สูง 
องคก์ารสุขภาพและชุมชน 3.63 .60 สูง 
การใหค้  าปรึกษา และแหล่งทรัพยากร 3.56 .61 สูง 
โครงสร้างองคก์ารพยาบาล 3.55 .51 สูง 
นโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากร  3.28 .65 ปานกลาง 
รวม 3.84 .49 สูง 

 
 

จากตารางท่ี 4.6 พบวา่เม่ือพิจารณาความพร้อมรายดา้นของพยาบาลระดบัปฏิบติัการ 
ดา้นภาพลกัษณ์ของการพยาบาลมีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูงท่ีสุด (M = 4.11, SD = .56) รองลงมาคือ
ดา้นการพฒันาวิชาชีพ (M = 4.08, SD = .55) อนัดบัท่ีสามคือดา้นสัมพนัธภาพระหวา่งวิชาชีพ (M= 
4.36, SD = .45) และดา้นนโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากรมีคะแนนเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด (M 
= 3.28, SD = .65)    
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ตอนที ่3     แนวทางการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลศิระดับสากล ใน 
 องค์การพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมแิห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 

 
 ผลการวเิคราะห์แนวทางการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล

ในองค์การพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร โดยการวิเคราะห์เน้ือหา 
พบว่าพยาบาลวิชาชีพท่ีศึกษาตอบค าถามปลายเปิด ร้อยละ 12 โดยมีความตอ้งการพฒันาความ
พร้อมสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล เพิ่มเติมในดา้น ต่อไปน้ีคือ 1) ดา้นภาษาเพื่อการส่ือสารในระดบั
สากล คิดเป็นร้อยละ 6 และ 2) ดา้นองคก์ารเรียนรู้สู่สากล คิดเป็นร้อยละ 3 ตามล าดบั ท่ีเหลืออีก
ร้อยละ 3 มีความตอ้งการพฒันา ตามประเด็นท่ีพบและจดัอยูใ่นคุณลกัษณะ 14 ประการ (14 force) 
ดงัตารางท่ี 4.7 และ 4.8 
 
ตารงท่ี 4.7  แนวทางและวธีิการพฒันาความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล ตามความตอ้งการ 
 ของพยาบาลเพิ่มเติม ดงัน้ี 
 

ประเด็นการพฒันาความพร้อม แนวทางและวธีิการ 

1.  ด้านภาษาเพือ่การส่ือสารในระดับสากล  
     ดงัขอ้เสนอแนะของพยาบาลระดบัหวัหนา้หอผูป่้วย 

และพยาบาลระดบัปฏิบติัการดงัน้ี 
“ควรมีการพฒันาทกัษะดา้นภาษาองักฤษใหม้ากกวา่น้ี
เพื่อสู่ความป็นเลิศระดบัสากล (HN 3)” 
“การพฒันาดา้นภาษาต่างประเทศ และใหค้่าตอบแทน
ในเร่ืองการใชภ้าษาแต่ละภาษา เพื่อเป็นการกระตุน้ให้
บุคลากรมีความกระตือรือลน้ในการใช้
ภาษาต่างประเทศ (HN15)” 
“ส่งเสริมการเรียนรู้ภาษาต่างชาติ (HN 51)” 
“ควรมีการเตรียมบุคลากรในดา้นทกัษะภาษาอยา่ง
เขม้ขน้ เช่น การอบรมภาษาองักฤษซ่ึงเป็นด่านแรกใน
การติดต่อส่ือสาร (HN 70)” 
 

1. ด้านภาษาเพื่อการส่ือสารในระดับ
สากล ดงัน้ี 

1.1  In service Education หรือส่ง
บุคลากรไปอบรมโดยสนบัสนุน
งบประมาณการเรียนรู้ดว้ยตนเองใน
หลกัสูตรท่ีมีใบรับรองอยา่งเป็น
ทางการ เช่น การศึกษาต่อหลกัสูตร
ปริญญา หรือสัมฤทธิบตัรเฉพาะ
ทางดา้นภาษาเพื่อการส่ือสารของ
มหาวทิยาลยั สุโขทยัธรรมาธิราช เป็น
ตน้ สนบัสนุนและส่งเสริมการเรียนรู้
ดว้ยตนเองผา่นส่ือการ 
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ตารงท่ี 4.7  (ต่อ) 
 

ประเด็นการพฒันาความพร้อม แนวทางและวธีิการ 
“การใชภ้าษาองักฤษและภาษาท่ีใชใ้นการส่ือสารใน 
AEC (HN 77)” 
 “การพฒันาส่งเสริมดา้นการใชภ้าษาต่าง ประเทศเพื่อ
สู่ระดบัสากลควรมีการส่งเสริมอยา่งเป็นรูปแบบ มี
ระบบส่งเสริมพฒันาการศึกษาอยา่งเป็นรูปธรรมให้
ทัว่ถึงมากยิง่ข้ึน หากองคก์ารพร้อมสู่ระดบัสากล แต่
บุคลากรมิไดรั้บการเตรียมความพร้อมไปดว้ยกนั ตอ้ง
ถือเป็นความเร่งด่วนในการพฒันาพยาบาลทั้งในดา้น
การศึกษา การบริการ และการวจิยัใหมี้ความเป็น
รูปธรรมและเด่นชดัมากยิง่ข้ึน (HN 98)” 
“ควรมีการจดัอบรมสอนภาษาใหส้ามารถส่ือสารได้
อยา่งมีประสิทธิภาพ (RN 12)” 
“สนบัสนุนใหมี้การฝึกทกัษะการพดูภาษาองักฤษอยา่ง
กวา้งขวาง เพื่อประโยชน์ต่อการดูแลผูป่้วยต่างชาติท่ี
เขา้มารับบริการ รวมถึงสามารถส่ือสารกบับุคลากร
ต่างชาติท่ีเขา้มาศึกษาดูงานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
เป็นการแลกเปล่ียนความรู้ซ่ึงกนัและกนัเพื่อประโยชน์
ต่อการน ามาใชใ้นการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยอยา่งดีข้ึน 
(RN17)” 
“การใชภ้าษาองักฤษของพยาบาลยงัไม่ช านาญ 
(RN19)”  
“ควรพฒันาทกัษะการส่ือสารภาษาองักฤษ หรือภาษา
อ่ืนๆ ในการเป็นเลิศระดบัสากล (RN 56) 
 “จดัอบรมดา้นภาษาองักฤษ และคอมพิวเตอร์เพิ่มข้ึน 
(RN 69)” 

1.2  เรียนรู้ท่ีฝ่ายการพยาบาล
พฒันาข้ึน เช่น คู่มือการสนทนา
ภาษาต่างประเทศส าหรับพยาบาล เป็น
ตน้ 

1.3 สนบัสนุนใหเ้กิด Work Place 
Learning & Self  Place Learning และ 
สร้างบรรยากาศองคก์ารใหมี้การ
ส่ือสารดว้ยภาษาสากล 

1.4 จดัตั้งหรือมีศูนยก์ารส่งเสริม
การเรียนรู้ดว้ยตนเอง ดา้น
ภาษาต่างประเทศ และสารสนเทศ โดย
ศูนยอ์บรมมีโปรแกรมพฒันาดา้น
วชิาการต่างๆอยา่งต่อเน่ือง 

1.5 สนบัสนุนการเพิ่ม
ค่าตอบแทนและการใชป้ระโยชน์จาก
บุคลากรท่ีมีความสามารถในการ
ส่ือสารภาษาต่างประเทศไดอ้ยา่งดี 
หรือมีใบรับรองการศึกษาเพื่อเป็น
แรงจูงใจในการพฒันาตนเองและ
วชิาชีพสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล 
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ตารงท่ี 4.7  (ต่อ) 
  

ประเด็นการพฒันาความพร้อม แนวทางและวธีิการ 

2.  ด้านองค์การเรียนรู้สู่สากล ดงัขอ้เสนอแนะของ
พยาบาลระดบัหวัหนา้หอผูป่้วย และพยาบาลระดบั
ปฏิบติัการดงัน้ี 
“มีการแลกเปล่ียนบุคลากรพยาบาลกบัโรงพยาบาล
ต่างประเทศในการฝึกอบรมในดา้นต่างๆเพื่อเพิ่มพนู
ความรู้และทกัษะในการดูแลผูป่้วยใหก้า้วทนักบั
ความกา้วหนา้ทางการแพทย ์(HN 56)” 
“การพฒันาองคค์วามรู้ใหเ้ท่าทนัการพฒันาทาง
การแพทยใ์นระบบสากล (HN 77)” 
“มีการประสานความร่วมมือกนัระหวา่งพยาบาลใน 
Asian (RN 36)” 
“ควรมีการศึกษาดูงานในรพ.ต่างๆในประเทศเพื่อดู
แนวคิดผูอ่ื้นอาจมีการน ามาปรับใชเ้พื่อพฒันาใหดี้ข้ึน 
(HN3)” 
“จดัหาช่องทางการเทียบเคียงกบัโรงพยาบาลอ่ืน โดย
โรงพยาบาลหรือฝ่ายฯเป็นผูป้ระสานงาน (HN5)” 
“ควรมีการศึกษาดูงานในรพ.ต่างๆในประเทศเพื่อดู
แนวคิดผูอ่ื้นอาจมีการน ามาปรับใชเ้พื่อพฒันาใหดี้ข้ึน 
(HN3)” 
“จดัหาช่องทางการเทียบเคียงกบัโรงพยาบาลอ่ืน โดย
โรงพยาบาลหรือฝ่ายฯเป็นผูป้ระสานงาน (HN5)” 

2.พฒันาด้านการเป็นองค์การเรียนรู้สู่
สากล (ยทุธศาสตร์ท่ี 2 : สร้างองคก์ร
แห่งการเรียนรู้และความเป็นเลิศทาง
วชิาการ, มหาวทิยาลยัแห่งหน่ึง, 2551) 
ดงัน้ี 

2.1 จดัโปรแกรมส่งบุคลากรร่วม
ประชุมวิชาการ ประชุมเชิงปฏิบติัการ
และศึกษาดูงานต่างประเทศ 

2.2  มีโครงการเชิญบุคลากรจาก
ต่างประเทศมาบรรยายวทิยการใหม่ๆ
เพื่อแลกเปล่ียนเรียนรู้ และน ามา
พฒันาวชิาชีพ 

2.3  ส่งเสริมและร่วมมือกบั
สถาบนัในต่างประเทศ ในการ
แลกเปล่ียนดา้นวชิาการและและ
แลกเปล่ียนบุคลากรพยาบาล 

2.4 ส่งเสริมใหพ้ยาบาลไดมี้
โอกาสแสดงผลงาน และ/หรือเขา้ร่วม
แข่งขนัทั้งในระดบัชาติและระดบั
สากล 

2.5 ใหก้ารยกยอ่งและเชิดชูเกียรติ
แก่พยาบาลท่ีสร้างช่ือเสียงใหก้บัฝ่าย
การพยาบาลและโรงพยาบาลตติยภูมิ
แห่งน้ี 

 
 



54 
 

ตารงท่ี 4.7  (ต่อ) 
  

ประเด็นการพฒันาความพร้อม แนวทางและวธีิการ 

 2.6  ส่งเสริม Benchmarking 1) 
Internal benchmarking การเรียนรู้
แนวทางปฏิบติัระหวา่งหน่วยงาน 
หรือโรงพยาบาลในเครือเดียวกนั
ระดบั ประเทศ 2) Competitive 
benchmarking การเรียนรู้แนวทาง
ปฏิบติักบัองคก์ารคู่แข่ง 3) Industry 
benchmarking การเรียนรู้แนวทาง
ปฏิบติักบัองคก์ารท่ีไม่ใช่คู่แข่ง
4)Generic  benchmarking การเรียนรู้
แนวทางปฏิบติักบัองคก์ารท่ีไม่ใช่
คู่แข่งและด าเนินธุรกิจต่างกนั 

 
ตารงท่ี 4.8  แนวทางและวธีิการพฒันาความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล ตามประเด็นท่ีพบ  
 และจดัอยูใ่นคุณลกัษณะ 14 ประการ (14 force) ดงัน้ี 

  

ประเด็นการพฒันาความพร้อม แนวทางและวธีิการ 

1.  ด้านคุณภาพของภาวะผู้น าทางการพยาบาล
(force#1) ดงัขอ้เสนอแนะของพยาบาลระดบั
หวัหนา้หอผูป่้วย และพยาบาลระดบัปฏิบติัการ
ดงัน้ี 

“ผู ้น าต้องเป็นตัวอย่าง ท่ี ดี  เข้าใจ เข้าถึง 
พฒันา ตรงประเด็น ถูกตอ้ง ตรงเวลา” (HN 
12) 

 

1.  พฒันาภาวะผู้น าทางการพยาบาล 
     1.1 สนบัสนุน/ส่งอบรมหลกัสูตรท่ีมี
ใบรับรองอยา่งเป็นทางการ เช่น หลกั สูตร
เสริมสร้างสมรรถนะท่ีจ าเป็นและพฒันาดา้น
ภาวะผูน้ าและการบริหารจดัการ 
    1.2 จดัเตรียมบุคลากรและงบประมาณ อยา่ง
เพียงพอในการพฒันาโครงการอบรมต่างๆ 
ส าหรับพยาบาล 
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ตารงท่ี 4.8  (ต่อ) 
  

ประเด็นการพฒันาความพร้อม แนวทางและวธีิการ 

 “พฒันาผูน้ าองคก์ารพยาบาลใหมี้วสิัยทศัน์ และ
มุ่งมัน่พฒันาองค์การจริงๆพฒันาผูน้ าองค์การ
พยาบาลใหมี้วสิัยทศัน์ และมุ่งมัน่พฒันาองคก์าร
จริงๆ” (RN 66) 

 

2.  ด้านนโยบายและการจัดโปรแกรมส าหรับ
บุคลากร(force#4) ดงัขอ้เสนอแนะของพยาบาล
ระดบัหวัหนา้หอผูป่้วย และพยาบาลระดบั
ปฏิบติัการดงัน้ี 
“พฒันาความสุข ความมัน่คงในการท างาน และ
ความปลอดภยัในการท างาน สวสัดิการการดูแล
รักษาบุคลากรและคนในครอบครัว” (HN95) 
 “ควรมีการดูแลความเป็นอยูข่องบุคลากรทั้ง
ดา้นร่างกาย จิตใจ และความยติุธรรมเร่ือง
ความกา้วหนา้ในอาชีพใหเ้ท่าเทียมกนั เพื่อ
คุณภาพชีวติท่ีดีของบุคลากรซ่ึงจะส่งผลถึง
ผลลพัธ์ในการใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพมากข้ึน” 
(RN247) 

2. พฒันาคุณภาพชีวติของบุคลากรพยาบาล 
2.1 โครงการ Happy Work Place 
2.2 สนับสนุนความก้าวหน้าในวิชาชีพมี

หลักเกณฑ์และวิธีการคดัเลือกบุคคลเพื่อเข้าสู่
ต าแหน่งผูบ้ริหาร และคณะกรรมการพิจารณา 
ดา้นวิชาการต าแหน่งสูงข้ึนไดแ้ก่ ผูช้  านาญงาน 
ผูช้  านาญการพิเศษ และผูเ้ช่ียวชาญ 

3. รูปแบบการดูแลเชิงวชิาชีพ (force#5)  
ดงัขอ้เสนอแนะของพยาบาลระดบัหวัหนา้หอ
ผูป่้วย และพยาบาลระดบัปฏิบติัการ ดงัน้ี 
“พฒันาศกัยภาพบุคลากรให้สามารถดูแลผูป่้วย
ไดห้ลากหลายเนน้ Multi-skill” (RN81) 

3. พฒันารูแบบการดูแลอย่างต่อเน่ือง และ
ทนัสมัย 

3.1 มีการเตรียมพยาบาลท่ีมีทกัษะการดูแล
ตามรูปแบบท่ีก าหนดอยา่งเพียงพอสามารถ
ปฏิบติังานไดเ้หมาะสมกบัลกัษณะและความ
ตอ้งการของผูป่้วยแต่ละประเภท3.2 มีทรัพยากร 
(เช่น วสัดุ อุปกรณ์ เคร่ืองมือ)อยา่งเพียงพอเพื่อ
ช่วยใหผู้ป่้วยไดรั้บการดูแลต่อเน่ือง และเกิด
ผลลพัธ์ตามท่ีก าหนด 
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ตารงท่ี 4.8  (ต่อ) 
  

ประเด็นการพฒันาความพร้อม แนวทางและวธีิการ 

4.  คุณภาพการดูแล (force#6) ดงัขอ้เสนอแนะ
ของพยาบาลระดับหัวหน้าหอผู ้ป่วย  และ
พยาบาลระดบัปฏิบติัการดงัน้ี 
  “การพฒันาความรู้ของพยาบาลดา้นสารสนเทศ
ในโปรแกรมต่างๆ เพื่อเอ้ือต่อการท างาน และ
พฒันาคุณภาพดา้นบริการพยาบาล” (HN16) 
 “จดัหอ้งเฉพาะเพื่อให้บุคลากรทางการพยาบาล
ไดเ้พิ่มพูนความรู้ทางการพยาบาลโดยผ่านทาง
ระบบ IT” (HN62) 

4.  พฒันาด้านสารสนเทศ 
4.1 จดัสถานท่ี/ห้อง และอุปกรณ์ทาง

สารสนเทศ เป็นแหล่งศึกษา คน้ควา้และพฒันา
ดา้นสารสนเทศ 4.2 จดัโปรแกรมอบรมดา้น
สารสนเทศแก่บุคลากรพร้อมใบรับรอง
การศึกษาพฒันาดา้นสารสนเทศ 

5. ด้านการปรับปรุงคุณภาพ (force#7)  
ดงัขอ้เสนอแนะของพยาบาลระดับหัวหน้าหอ
ผูป่้วย และพยาบาลระดบัปฏิบติัการดงัน้ี 
“มีหลกัสูตรในการสร้างเสริมสมรรถนะใน
พยาบาลระดบัปฏิบติัการ และระดบัผูบ้ริหารมี
ความจ าเป็น และตอ้งจดัอบรมอยา่งต่อเน่ืองเป็น
ระยะๆ พร้อมทั้งมีการประเมินผลและการ
ติดตามอยา่งต่อเน่ือง เพื่อวดัผลความส าเร็จ 
(outcome) อยา่งเป็นรูปธรรม” (HN36) 
“การใหค้วามรู้แก่บุคลากรอยา่งทัว่ถึงและ
สม ่าเสมอ จดัท าโปรแกรม Learning Lab ให้
บุคลากรเขา้ไปเรียนรู้และทดสอบความรู้ พร้อม
ทั้งติดตามประเมินผล” (HN 79) 
“สนับสนุนส่งเสริมอบรมความรู้เพื่อพัฒนา
ระดับความสามารถสนับสนุนส่งเสริมอบรม
ความรู้เพื่อพฒันาระดบัความสามารถ” (RN5) 

5. ปรับปรุงคุณภาพดว้ยกระบวนการ TQM 
5.1 มีโครงสร้าง และกระบวนการ การ

ประเมินคุณภาพการบริการ 
5.2 มีโปรแกรมการพฒันาคุณภาพการ

พยาบาลผูป่้วยและการใหบ้ริการ 
5.3 มีการควบคุม Out come ของการ

พยาบาลใหบ้รรลุเป้าหมายของคุณภาพการ
พยาบาล 
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ตารงท่ี 4.8  (ต่อ) 
  

ประเด็นการพฒันาความพร้อม แนวทางและวธีิการ 

6. แหล่งทรัพยากร และการให้ค าปรึกษา (force#)  
ดงัขอ้เสนอแนะของพยาบาลระดบัหวัหนา้หอ
ผูป่้วย และพยาบาลระดบัปฏิบติัการ4ดงัน้ี 
“การสนบัสนุนใหมี้ APN ใหม้ากข้ึน” (RN56) 

 6. การสนับสนุนด้านงบประมาณ มีดงัน้ี 
      6.1 สนบัสนุนการเพิ่มค่าตอบแทน และการ
ใชป้ระโยชน์จากผูเ้ช่ียวชาญโดยเฉพาะผู ้
ปฏิบติัการพยาบาลขั้นสูง(APN) ในการ
รับผดิชอบกลุ่มผูป่้วยเฉพาะโรค/สาขาท่ีตน
เช่ียวชาญ และ ผูท่ี้มีความสามารถในการส่ือสาร
ภาษาต่างประเทศไดอ้ยา่งดี เป็นตน้ 
      6.2 สนบัสนุนการพฒันาใหมี้ผูเ้ช่ียวชาญ
โดยเฉพาะผูป้ฏิบติัการพยาบาลขั้นสูง (APN) ใน
การรับผดิชอบกลุ่มผูป่้วยเฉพาะโรค/สาขาท่ีตน
เช่ียวชาญเพิ่มข้ึน 

7. ด้านการพฒันาวชิาชีพ (force#14)  
ดงัขอ้เสนอแนะของพยาบาลระดบัหวัหนา้หอ
ผูป่้วย และพยาบาลระดบัปฏิบติัการดงัน้ี 
“ส่งเสริมดา้น งบประมาณในการฝึกอบรมดา้น
ต่างๆใหม้ากกวา่น้ี เช่น การอบรมภาษาต่างประเทศ 
เน่ืองจากจ านวนบุคลากรท่ีมีมากแต่งบประมาณ
จ ากดั ท าใหอ้าจไม่ทนัเวลา ควรสนบัสนุนดา้น 
IT ท่ีใชใ้นการท างานหรือสนบัสนุนดา้นการ
คน้ควา้ขอ้มูล (ฐานขอ้มูลต่างๆ) ท่ีใชใ้นการ
ท างานหรือศึกษาเพิ่มเติม (HN40)”ดงั
ขอ้เสนอแนะของหวัหนา้หอผูป่้วย และพยาบาล
ระดบัปฏิบติัการดงัน้ี 

7. พัฒนาวิชาชีพพยาบาล และสนับสนุนการ
พฒันาสู่การเป็นมืออาชีพ 
      7.1 จดัปฐมนิเทศท่ีมีคุณภาพท่ีเนน้ความ 
กา้วหนา้ในวชิาชีพ และฝึกอบรมหลกัสูตรท่ีมี
ใบรับรองอยา่งเป็นทางการ 
     7.2 จดัเตรียมบุคลากรและงบประมาณ อยา่ง
เพียงพอในการพฒันาโครงการอบรมต่าง  ๆส าหรับ
พยาบาล 
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 สรุป จากขอ้ค าถามปลายเปิดพบว่า หวัหนา้หอผูป่้วย และพยาบาลระดบัปฏิบติัการมี
ความตอ้งการการพฒันาเพิ่มเติมท่ีส าคญั 2 ดา้น คือ การพฒันาคนดา้นภาษาเพื่อการส่ือสารในระดบั
สากล และการพฒันาองค์การเป็นองค์การเรียนรู้สู่สากล ส่วนประเด็นท่ีพบในตารางท่ี 4.8 เป็น
ความตอ้งการท่ีสอดคลอ้งกบัฝ่ายการพยาบาลท่ีก าหนดไวแ้ลว้  
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บทที ่ 5 

สรุปการวจิัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
          

 
การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจยัพรรณนา  เพื่อศึกษาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศ

ระดบัสากลในองคก์ารพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 
 

1.  สรุปการวจิัย 
 

 1.1 วตัถุประสงค์ของการวจัิย 

 1.1.1 เพื่อศึกษาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองค์การ
พยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 

 1.1.2 เพื่อเสนอแนวทางการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบั
สากลในองคก์ารพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร 

 1.2 วธีิด าเนินการวจัิย   

 1.2.1 ประชากร/กลุ่มตัวอย่าง ประชากรในการศึกษาคร้ังน้ีคือ พยาบาลวิชาชีพ 
แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ  

  1) กลุ่มท่ี 1 คือ พยาบาลระดบัหวัหนา้หอผูป่้วย จ านวน 168 คน (ฝ่ายการ
พยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิท่ีศึกษา, ขอ้มูล ณ วนัท่ี 1 มิถุนายน 2556) โดยศึกษาจากประชากร 

  2) กลุ่มท่ี 2 คือ พยาบาลระดับปฏิบัติการ ท่ีปฏิบัติงานกับผูป่้วยหรือ
ผูใ้ชบ้ริการ ในโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ีมีประสบการณ์การท างาน 1 ปีข้ึนไป มีจ านวน 3,023 คน 
(ฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิท่ีศึกษา, ขอ้มูล ณ วนัท่ี 1 มิถุนายน 2556) โดยการสุ่มตวัอยา่งแบบ
แบ่งชั้น (Stratified Random Sampling) ไดก้ลุ่มตวัอยา่งจ านวน 353 คน  

 1.2.2 เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยัคร้ังน้ีเป็นแบบสอบถาม
ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์ารพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึง
ในกรุงเทพมหานคร ผูว้ิจยัพฒันาข้ึน ประกอบดว้ยเน้ือหา 3 ตอน ไดแ้ก่ ตอนท่ี 1) แบบสอบถาม
ขอ้มูลส่วนบุคคลของหวัหนา้หอผูป่้วยหรือหวัห้าหน่วยและพยาบาลระดบัปฏิบติัการ จ านวน 6 ขอ้ 
ไดแ้ก่ เพศ อายุ ต  าแหน่งปัจจุบนั ระยะเวลาท่ีด ารงต าแหน่งปัจจุบนั การศึกษาสูงสุด และงานการ
พยาบาลท่ีปฏิบติังาน ตอนท่ี 2) แบบสอบถามระดบัความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบั
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สากล ในองคก์ารพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร ตามกรอบแนวคิดศูนย์
รับรองคุณภาพการพยาบาลประเทศสหรัฐอเมริกา (American Nurses Credentialing Center: 
ANCC) มีคุณลกัษณะ 14 ประการ จ านวน 53 ขอ้ และตอนท่ี 3) แบบสอบถามปลายเปิดเพื่อให้
พยาบาลไดแ้สดงความคิดเห็นถึงแนวทางในการพฒันาความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล การสร้าง
เคร่ืองมือ ผา่นการตรวจสอบความถูกตอ้งตามเน้ือหาโดยผูเ้ช่ียวชาญ 5 ท่าน ค่า ความตรงตามเน้ือหา 
(Content Validity Index, CVI) .80 และค่าความเท่ียง โดยการหาค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟาของครอนบาค มี
ค่า .95 

 1.2.3 การเกบ็รวบรวมข้อมูล และการพทิกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง ผูว้จิยัด าเนินการดงัน้ี 
 1) ท าบนัทึกผา่นคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์สาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช เม่ือได้รับอนุมติัจึงเสนอโครงร่างพร้อมเคร่ืองมือขอเอกสาร
รับรองการวิจยัในมนุษยจ์ากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั คณะแพทยศาสตร์มหาวิทยาลยั 
ท่ีศึกษา  

 2) เมื่อได้รับการรับรอง ผูว้ิจยัได้ท าบนัทึกขอเก็บขอ้มูลในโรงพยาบาล
จากคณบดีคณะแพทยศาสตร์ดงักล่าว เม่ือได้รับอนุมติัผ่านผูบ้ริหารของฝ่ายการพยาบาลผูว้ิจยัได้
ติดต่อประสานงานกบัหน่วยวิจยัและสารสนเทศด าเนินการส่งแบบสอบถามผ่านไปยงังานการ
พยาบาลต่างๆ และส่งกลบัคืนท่ีหน่วยงานแห่งน้ี ระยะเวลาส่งและเก็บแบบสอบถาม 25 ธันวาคม 
2556 – 10 มกราคม 2557 และผูว้จิยัขอรับแบบสอบถามคืนดว้ยตนเอง 

 3) ในการเก็บรวบรวมข้อมูลผูว้ิจยัแจ้งวตัถุประสงค์ของการวิจัยลักษณะ
แบบสอบถาม รายละเอียดในการตอบแบบสอบถาม และแบบสอบถามจะใส่เป็นรหัส ไม่ระบุถึงตวั
ผูต้อบ กลุ่มตวัอยา่งมีสิทธ์ิท่ีจะไม่ตอบค าถามใดก็ได ้โดยไม่มีผลใดๆ  ต่อการปฏิบติังานประจ า  

 4) การน าเสนอผลการวิจยัในภาพรวมเท่านั้น หลงัจากการวิเคราะห์และแปล
ผลการวิจยัเรียบร้อยแลว้ ผูว้ิจยัไดท้  าลายขอ้มูลทั้งหมดของกลุ่มตวัอยา่ง ภายหลงัไดส้ าเร็จการศึกษา
แลว้ 

 1.2.4  การวิเคราะห์ข้อมูล น าแบบสอบถามท่ีมีความสมบูรณ์มาวเิคราะห์ขอ้มูล ดว้ย
โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ ดงัน้ี 

  1) วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 

  2) วิเคราะห์ขอ้มูลความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากลในองคก์าร
พยาบาล ทั้งโดยรวมและรายดา้น ไดแ้ก่ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จากนั้นน าคะแนนเฉล่ียมาจดั
ระดบั 
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  3) วิเคราะห์ขอ้มูลแนวทางในการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศ
ระดบัสากล โดยการวเิคราะห์เน้ือหา  

 1.3  ผลการวจัิย ตอบตามวตัถุประสงค์  

 1.3.1 ข้อมูลส่วนบุคคล  
  1) พยาบาลระดบัหวัหนา้หอผูป่้วยท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี

เป็นเพศหญิงทั้งหมด อายุเฉล่ีย 50.45 ปี (SD = 6.74 ปี) มีอายุระหวา่ง 56-60 ปี (ร้อยละ 28.10) มี
ประสบการณ์การท างานในต าแหน่งหัวหน้าหอผูป่้วยเฉล่ีย 4.50 ปี (SD = 4.53 ปี) ส่วนใหญ่มี
ประสบการณ์การท างาน 1-5 ปี (ร้อยละ 71.90) มีการศึกษาส่วนใหญ่ระดบัปริญญาโท (ร้อยละ 
53.70) รองลงมาศึกษาระดบัปริญญาตรี (ร้อยละ 45.50) และปฏิบติังานในงานการพยาบาลสูติ
ศาสตร์ – นรีเวชวทิยา กบั อายรุศาสตร์และ จิตเวชศาสตร์เป็นส่วนใหญ่ (ร้อยละ 14.90) 

  2) พยาบาลระดบัปฏิบติัการท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยใน โรงพยาบาลตติย
ภูมิแห่งน้ี ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 99.69) อายเุฉล่ีย 33.61 ปี SD = 8.86 ปี) มีอายุระหวา่ง 26-
30 ปี (ร้อยละ 23.20) มีประสบการณ์การท างานในต าแหน่งพยาบาลระดบัปฏิบติัการเฉล่ีย 10.71 ปี 
(SD = 7.70 ปี) ส่วนใหญ่มีประสบการณ์การท างาน 1-5 ปี (ร้อยละ 35.74) มีการศึกษาส่วนใหญ่
ระดับปริญญาตรี (ร้อยละ 89) รองลงมาศึกษาระดับปริญญาโท (ร้อยละ 11) และกลุ่มตวัอย่าง
ปฏิบติังานในงานการพยาบาลศลัยศาสตร์และศลัยศาสตร์ออร์โธปิดิกส์เป็นส่วนใหญ่ (ร้อยละ 
17.90) 

 1.3.2 ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดับสากลในองค์การพยาบาล
โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในกรุงเทพมหานคร มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง (M = 3.93, SD = .49) 
เม่ือพิจารณารายกลุ่มพบวา่ความพร้อมของหวัหนา้หอผูป่้วย อยูใ่นระดบัสูง มีค่าเฉล่ีย (M = 4.16, 
SD = .38) และพยาบาลระดบัปฏิบติัการ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง (M = 3.84, SD = .49) เม่ือพิจารณา
รายด้าน พบว่ามีคะแนนอยู่ในระดับ ปานกลาง คือ ด้านนโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับ
บุคลากรและท่ีเหลือ 13 ดา้น มีความพร้อมอยูใ่นระดบัสูง สามารถจ าแนกไดเ้ป็น 3 กลุ่ม ไดแ้ก่  

 1) กลุ่มท่ีความพร้อมระดบัสูงในอนัดบัตน้ ได้แก่ ดา้นภาพลกัษณ์ของการ
พยาบาลดา้นการพฒันาวชิาชีพ และดา้นสัมพนัธภาพระหวา่งสหวชิาชีพ 

 2) กลุ่มท่ีความพร้อมระดบัสูงอนัดบักลาง ไดแ้ก่ ดา้นคุณภาพของภาวะผูน้ า
ทางการพยาบาล ดา้นคุณภาพการดูแล และดา้นการปรับปรุงคุณภาพ 

 3) กลุ่มท่ีความพร้อมระดบัสูงอนัดบัทา้ย ได้แก่ ด้านองค์การสุขภาพและ
ชุมชน และดา้นโครงสร้างองคก์ารพยาบาล 
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 1.3.3 แนวทางในการพฒันาความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล
ขององค์การพยาบาลโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี จากขอ้ค าถามปลายเปิดพบว่า พยาบาลระดับ
หวัหนา้หอผูป่้วย และพยาบาลระดบัปฏิบติัการมีความตอ้งการการพฒันาเพิ่มเติมท่ีส าคญัคือดา้น
ภาษาเพื่อการส่ือสารในระดบัสากล และดา้นการเป็นองคก์ารเรียนรู้สู่สากล    

  

2. อภิปรายผล 
 
 ผูว้จิยั ไดน้ าประเด็นคน้พบท่ีน่าสนใจมาอภิปรายตามวตัถุประสงค ์ดงัน้ี  
 2.1 ความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดับสากล ของพยาบาลในองค์การพยาบาล  
  จากผลการวิจยั พบว่า ความพร้อมสู่ความเป็นเลิศระดับสากล ของพยาบาลใน

องคก์ารพยาบาลท่ีศึกษา ในภาพรวมมีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง  (  = 3.93, SD = .49) เป็นเพราะวา่ 
ฝ่ายการพยาบาล และโรงพยาบาลท่ี ศึกษามีการถ่ายทอดวิสัยทศัน์ พนัธกิจ เป้าหมาย ค่านิยมหลกั 
ตลอดจนวฒันธรรม บนัทึกเป็นเอกสารคุณภาพระดับนโยบายท่ีเก่ียวข้องกับความเป็นเลิศของ
องคก์ารสู่สากล รวมทั้งยงัลงเวบ็ไซตเ์พื่อส่ือสารให้บุคลากรภายในฝ่ายการพยาบาลฯ และภายใน
คณะฯ สืบคน้ขอ้มูลได ้ และมีการทบทวนพร้อมทั้งมีการเยี่ยมส ารวจภายในอย่างน้อยทุกๆ 2 ปี 
นอกจากนั้นโครงสร้างการบริหาร เน้นการมีส่วนร่วมของบุคลากรทุกระดับ ส่วนกลไกการ
ด าเนินการ เนน้ผูป่้วยและบุคลากร (Patient center and Employee center) เพื่อคุณภาพการบริการ
ธ ารงรักษาบุคลากร มีการเปิดช่องทางแสดงความคิดเห็นอยา่งสร้างสรรคใ์ชเ้คร่ืองมือส่ือสารยุคใหม่
โดยการส่ือสารทาง Face book เช่นโครงการ Nurse Creative Voice และการส่ือสารทาง Line เป็น
ตน้ ทั้งน้ี เพื่อพฒันาคุณภาพองค์การอย่างต่อเน่ืองและมุ่งสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล (ประชิด  
ศราธพนัธ์ุ, 2557)  

  ผูว้ิจยัได้น าประเด็นความพร้อมท่ีน่าสนใจทั้งด้านท่ีมีความพร้อมระดบัสูงและ 
ระดบัปานกลาง  โดยน ามาอภิปรายตามแนวทาง 14 ดา้นของ ANCC จ านวน 9 ดา้น ดงัน้ี  

 2.1.1 ด้านที่มีความพร้อมในระดับสูง แบ่งเป็น 3 อนัดบั   ไดแ้ก่ อนัดบัตน้ อนัดบั
กลาง และอนัดบัทา้ย   

   1) อันดับต้น มี 3 ด้าน ได้แก่ ด้านภาพลกัษณ์ของการพยาบาล ด้านการ
พฒันาวชิาชีพ และดา้นสัมพนัธภาพระหวา่งสหวชิาชีพ      

   (1) ด้านภาพลกัษณ์ของการพยาบาล ในภาพรวมอยู่ในอนัดับท่ีหน่ึง   
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง (M = 4.22, SD = .57) เม่ือพิจารณาแต่ละกลุ่มพบวา่ดา้นภาพลกัษณ์ของการ
พยาบาลของหวัหนา้หอผูป่้วยอยูล่  าดบัท่ีสอง มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง (M = 4.52, SD = .46) ส่วน
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ของพยาบาลระดบัปฏิบติัการเป็นล าดบัท่ีหน่ึง มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัสูง (M = 4.11, SD = .56) 
เน่ืองจากฝ่ายการพยาบาลท่ีศึกษา ได้ก าหนดให้ภาพลกัษณ์ของการพยาบาลเป็นภารกิจท่ีตอ้งให้
ความส าคญั  สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาวจิยัของ สุมาลี โชติยะและ สุวณีิ วิวฒัน์วานิช (2551) พบวา่ 
ภาพลักษณ์ของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย์ กระทรวง
สาธารณสุข กรุงเทพมหานคร   มีการรับรู้ภาพลกัษณ์ตนเองเชิงวิชาชีพอยูใ่นระดบัสูง (M = 3.90, 
SD = 0.43)    

     การพฒันาภาพลักษณ์ถือเป็นเร่ืองส าคัญในองค์การสุขภาพพยาบาล  
ท่ีต้องเพิ่มการแสดงออกให้ปรากฏแก่สาธารณชน โดยมีการศึกษาอย่างต่อเน่ือง และมี
สภาพแวดล้อมการท างานท่ีท้าทายท่ีจะกระตุ้นให้พยาบาลสามารถเป็นตวัแทนวิชาชีพตนเอง 
(Hoeve et al, 2013) และปัจจุบนัหวัหนา้ฝ่ายการพยาบาลและรองหวัหนา้ฝ่ายบางท่านท่ีโรงพยาบาล
ท่ีผูว้จิยัศึกษา ต่างไดรั้บเลือกเขา้เป็นกรรมการขององคก์ารวชิาชีพ เช่น สมาคมพยาบาลแห่งประเทศ
ไทย สภาการพยาบาลเป็นต้น ท าให้สามารถเข้าร่วมเป็นตัวแทนวิชาชีพ แสดงบทบาทต่อ
สาธารณชนสร้างคุณประโยชน์ก่อให้เกิดภาพลกัษณ์ท่ีดีแก่วิชาชีพ  American Nurse Credentialing 
Center, ANCC, (2013) ท่ีกล่าววา่พยาบาลควรตระหนกัในการบริการพยาบาลวา่เป็นบริการท่ีส าคญั
เช่นเดียวกับบริการอ่ืนๆของทีมสุขภาพ ท่ีต้องผสมผสานให้การจดัหน่วยบริการเข้าสู่ชุมชนมี
ประสิทธิภาพและประสบความส าเร็จ พยาบาลเป็นบุคคลหน่ึงในทีมสุขภาพท่ีมีความส าคญัต่อ
ประสิทธิภาพการดูแลผูป่้วย และบริการพยาบาลมีอิทธิพลต่อกระบวน การดูแลรักษาสุขภาพทั้ง
ระบบ ซ่ึงถือวา่เป็นภาพลกัษณ์ท่ีจ าเป็นต่อองคก์าร  

     สรุป ภาพลักษณ์พยาบาลในทางบวกเป็นภาพความรู้สึกท่ีดีของทั้ ง
ผูใ้ชบ้ริการและผูเ้ก่ียวขอ้ง ท าใหเ้กิดความเช่ือถือ ศรัทธา ใหเ้กียรติ ไวว้างใจ และใหค้วามร่วมมือใน
การป้องกนั ดูแลรักษา ฟ้ืนฟูและส่งเสริมสุขภาวะ ส่วนพยาบาลเองก็เกิดความรู้สึกมีคุณค่า มีความ
มั่นใจ และมีความเช่ือมั่นและเกิดความภาคภูมิใจในวิชาชีพส่งผลให้วิชาชีพการพยาบาลมี
ความกา้วหนา้ประสบความส าเร็จ 

   (2) ดา้นการพฒันาวิชาชีพ ในภาพรวมพบวา่มีค่าคะแนนอยูอ่นัดบัท่ีสอง 
โดยมีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง (  = 4.20, SD = .57) เม่ือพิจารณาแต่ละกลุ่มพบวา่ดา้นการพฒันา
วิชาชีพของหวัหนา้หอผูป่้วยอยูล่  าดบัท่ีหน่ึง มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง (  = 4.53, SD = .47) ส่วน
ของพยาบาลระดบัปฏิบติัการอยู่ล  าดบัท่ีสอง มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง (M = 4.08, SD = .55) 
เน่ืองจาก องคก์ารพยาบาล/ฝ่ายการพยาบาลท่ีผูว้ิจยัศึกษา ไดก้ าหนดแผนยุทธศาสตร์ พ.ศ. 2556-
2560 (ฝ่ายการพยาบาล ,2556)  ท่ีมุ่งพฒันาวิชาชีพ  อาทิ ยุทธศาสตร์ท่ี 3 พฒันาองคก์รพยาบาลให้
เป็นองคก์รแห่งการเรียนรู้ กลยุทธ์/การเตรียมการพร้อม  ท่ีส าคญัคือ การพฒันาระบบสารสนเทศท่ี
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เอ้ือต่อการบริการและการบริหารจดัการเพื่อขบัเคล่ือนสู่ความเป็นเลิศ และยุทธศาสตร์ท่ี 4 พฒันา
เครือข่ายความร่วมมือทางการพยาบาลทั้งระดบัประเทศและระดบัสากล กลยุทธ์/การเตรียมการ
พร้อม ท่ีส าคญัคือ การสร้างและพฒันาเครือข่ายระดบัชาติและระดบันานาชาติ เพื่อความเขม้แข็ง
ทางการพยาบาล     นอกจากนั้น  ปัจจุบนัองคก์ารพยาบาล/ฝ่ายการพยาบาลท่ีผูว้ิจยัศึกษาสนบัสนุน
การพฒันาสู่การเป็นมืออาชีพ ให้มีผูเ้ช่ียวชาญโดยเฉพาะผูป้ฏิบติัการพยาบาลขั้นสูง (APN) หลาย
ดา้นอาทิ ดา้นทารกแรกเกิดท่ีมีภาวะตวัเหลือง (Neonatal Jaundice) ดา้นสตรีตั้งครรภท่ี์มีภาวะความ
ดนัโลหิตสูง (Hypertensive Disorder in Pregnancy) และดา้นแผลเร้ือรัง แผลรูทะลุ (Chronic Wound and Fistula) 
เป็นตน้ บุคลากรดงักล่าวถือเป็นแรงบนัดาลใจและโอกาสในการพฒันาตนในหน่วยงานต่างๆ ให้
กา้วหนา้ในวิชาชีพ (หน่วยพยาบาลขั้นสูง , 2556) ฝ่ายการพยาบาลยงัให้ความส าคญัในการพฒันา
วิชาชีพพยาบาล และสนบัสนุนการพฒันาสู่การเป็นมืออาชีพ โดยมีการจดัปฐมนิเทศท่ีมีคุณภาพท่ี
เน้นความ ความก้าวหน้าในวิชาชีพ และฝึกอบรมหลักสูตรท่ีมีใบรับรองอย่างเป็นทางการ เช่น 
หลกัสูตรเสริมสร้างสมรรถนะท่ีจ าเป็นและพฒันาด้านภาวะผูน้ าและการบริหารจดัการ และเห็น
ความส าคญัในการจดัเตรียมบุคลากรและงบประมาณ อย่างเพียงพอในการพฒันาโครงการอบรม
ต่างๆ ส าหรับพยาบาล (ฝ่ายการพยาบาล, 2557) สอดคลอ้งกบัอุษณีย ์ณ ตะกัว่ทุ่ง (2551) ศึกษา
ความเป็นโรงพยาบาลดึงดูดใจตามการรับรู้ของของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศูนย ์กระทรวง
สาธารณสุข พบวา่ดา้นท่ีมีการรับรู้สูงสุดคือ ดา้นการปฏิบติังานและให้บริการเชิงวิชาชีพโดยการ
รับรู้วา่ฝ่ายการพยาบาลส่งเสริมใหพ้ยาบาลวชิาชีพท าการวิจยัและน าผลวิจยัมาใช ้ส่งเสริมการสร้าง
นวตักรรม เพื่อพฒันาคุณภาพทางการพยาบาล นอกจากน้ียงัสนับสนุนพยาบาลท่ีเป็นผูช้  านาญ
เฉพาะทางมีบทบาทเป็นท่ีปรึกษาแก่บุคลากรในทีมสุขภาพและเป็นวทิยากรเป็นตน้  

     อยา่งไรก็ตาม ถึงแมว้า่ความพร้อมในการพฒันาวิชาชีพจะอยูใ่นระดบัสูง 
แต่จากขอ้ค าถามปลายเปิดท่ีเป็นขอ้เสนอแนะ พบว่า พยาบาลจ านวนหน่ึงทั้งหัวหน้าและผูป้ฏิบติั 
ยงัมีปัญหาดา้นภาษาเพื่อการส่ือสารในระดบัสากล ดงัตวัอยา่งผูใ้หข้อ้มูล  

     “สนับสนุนให้มีการฝึกทกัษะการพูดภาษาองักฤษอย่างกวา้งขวาง เพื่อ
ประโยชน์ต่อการดูแลผูป่้วยต่างชาติท่ีเขา้มารับบริการ รวมถึงสามารถส่ือสารกบับุคลากรต่าชาติท่ี
เขา้มาศึกษาดูงานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ เป็นการแลกเปล่ียนความรู้ซ่ึงกนัและกนัเพื่อประโยชน์ต่อ
การน ามาใชใ้นการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยอยา่งดีข้ึน (RN94)” และ  

     “การพฒันาส่งเสริมดา้นการใชภ้าษาต่าง ประเทศเพื่อสู่ระดบัสากลควรมี
การส่งเสริมอยา่งเป็นรูปแบบ มีระบบส่งเสริมพฒันาการศึกษาอยา่งเป็นรูปธรรมให้ทัว่ถึงมากยิ่งข้ึน 
หากองค์การพร้อมสู่ระดบัสากล แต่บุคลากรมิไดรั้บการเตรียมความพร้อมไปดว้ยกนั ตอ้งถือเป็น
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ความเร่งด่วนในการพฒันาพยาบาลทั้งในด้านการศึกษา การบริการ และการวิจยัให้มีความเป็น
รูปธรรมและเด่นชดัมากยิง่ข้ึน (HN98)”  

     สรุป การสนับสนุนการพัฒนาสู่การเป็นมืออาชีพ ให้มีผู ้เ ช่ียวชาญ
โดยเฉพาะผูป้ฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง (APN) เป็นการพฒันาวิชาชีพท่ีเป็นรูปธรรมอันหน่ึง 
ขณะเดียวกนัจากขอ้เสนอแนะขา้งตน้ความเป็นเลิศระดบัสากล บุคลากรตอ้งมีความสามารถในการ
ส่ือสารกบัชาวต่างไดอ้ยา่งดี ซ่ึงจ าเป็นตอ้งไดรั้บการพฒันา 

   (3) ด้านสัมพนัธภาพระหว่างสหวิชาชีพ  ในภาพรวมอยู่ล  าดบัท่ีสาม  
มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัสูง (M = 4.09, SD = .56) เม่ือพิจารณาแต่ละกลุ่มพบวา่ดา้นสัมพนัธภาพ
ระหวา่งสหวิชาชีพของหวัหนา้หอผูป่้วย มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง (M = 4.36, SD = .45) ส่วนของพยาบาล
ระดบัปฏิบติัการมีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง (M = 3.99, SD = .57) และเป็นล าดบัท่ีสามทั้งสองกลุ่ม 
เน่ืองจากฝ่ายการพยาบาลท่ีผูว้ิจยัศึกษา มีการประสานความร่วมมือกนัในดา้นการพฒันาคุณภาพ
องค์การในโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ีอย่างเป็นรูปธรรมชัดเจนเร่ิมตั้งแต่ปี พ.ศ.2541 โดย สรพ.
ชกัชวนให้คณะด าเนินการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล พฒันาองค์การสู่องค์การท่ีมีชีวิตและการ
เรียนรู้ สู่นวตักรรม และ พฒันาสู่การสร้างวฒันธรรมความปลอดภยั วฒันธรรมคุณภาพ วฒันธรรม
การเรียนรู้และความเป็นเลิศอยา่งย ัง่ยนื การท างานวจิยัร่วมกบัสหสาขาวชิาชีพ จึงเป็นจุดเร่ิมตน้ของ
การสร้างสัมพนัธภาพระหวา่งสหสาขาวชิาชีพอยา่งชดัเจน และการพยาบาลยงัเป็นงานท่ีตอ้งท างาน
ร่วมกนักบัวิชาชีพอ่ืนในทีมสุขภาพตอ้งมีปฏิสัมพนัธ์กบับุคลากรหลายสาขาวิชาชีพ เช่น แพทย ์
เภสัชกร นกักายภาพบ าบดั เป็นตน้ ซ่ึงการมีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนัท าให้การท างานบรรลุวิสัยทศัน์ 
พนัธกิจของโรงพยาบาลไดอ้ยา่งมีคุณภาพ ผลการวิจยัพบวา่หากแพทย ์และพยาบาลมีสัมพนัธภาพ
ท่ีดีต่อกนั จะท าให้มีความไวว้างใจซ่ึงกนัและกนั ซ่ึงมีผลท าให้การรักษาและบริการพยาบาลมี
คุณภาพ (Lachinger et al, 2001;Rosenstien,2002 อา้งใน บุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร ,2550 หนา้ 365-
366) สอดคลอ้งกบั American Nurse Credentialing Center, ANCC, (2014) ท่ีระบุวา่ พยาบาลเห็น
คุณค่าการท างานร่วมกนัอย่างมีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนัทั้งภายในองค์การพยาบาลและระหว่างสห
สาขาวชิาชีพ การใหเ้กียรติซ่ึงกนัและกนัของบุคลากรทั้งในองคก์ารพยาบาลและสหวิชาชีพเป็นส่ิง
ส าคญัในการท างานร่วมกนัเพื่อให้เกิดผลลพัธ์ท่ีดีกบัผูม้าใช้บริการ และเม่ือเกิดความขดัแยง้ข้ึน
สามารถน ากลยุทธ์การจดัการความขดัแยง้มาใช้อย่างมีประสิทธิภาพ ดงันั้น การร่วมแรงร่วมใจ
สามารถสร้างทีมงานใหม่ท่ีเต็มไปด้วยพลงัสร้างสรรค์ การร่วมแรงร่วมใจจะเกิดข้ึนเม่ือบุคคลท่ี
ร่วมกันในองค์การเปิดโลกทัศน์ของตนให้ยอมรับผู ้อ่ืน ยอมรับการเปล่ียนแปลง เกิดการ
เปล่ียนแปลงในองค์การอย่างเห็นไดช้ดั เกิดพลงัร่วม มีการเรียนรู้ร่วมกนั มีความพร้อมท่ีจะเผชิญ
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และท างานร่วมกนัเพื่อฟันฝ่าอุปสรรคไดอ้ย่างเหมาะสม (Covey, 1989, อา้งในสุจิตรา เหลืองอมรเลิศ 
2555:2-27) 

   สรุปการท างานวิจัยร่วมกับสหสาขาวิชาชีพ เป็นการสร้างสัมพนัธภาพ
ระหว่างสหสาขาวิชาชีพอย่างชดัเจน เกิดการเรียนรู้การแบ่งปันทั้งดา้นวิชาการและผลประโยชน์
ร่วมกนั 

 2.1.2 อันดับกลาง มี 3 ด้าน ไดแ้ก่ ดา้นคุณภาพของภาวะผูน้ าทางการพยาบาล ดา้น
คุณภาพการดูแล และดา้นการปรับปรุงคุณภาพ  

  1) ด้านคุณภาพของภาวะผู้น าทางการพยาบาล (  = 4.00 , SD = .45 .) 2) 
ดา้นคุณภาพการดูแล (M =3.93 , SD = .48.) และ3) ดา้นการปรับปรุงคุณภาพ (M = 3.88, SD = .55.) 
ในภาพรวมอยูใ่นระดบัสูงและเป็นอนัดบัท่ี 5, 6, และ7 ตามล าดบัและยงัพบวา่หวัหนา้หอผูป่้วย มี
ประสบการณ์การท างานในต าแหน่งหวัหนา้ 1-5 ปี ร้อยละ 71.9 การศึกษาระดบัปริญญาโท ร้อยละ 
53.7 ซ่ึงเป็นผูบ้ริหารระดบัตน้ท่ีเป็นผูรั้บนโยบายลงสู่การปฏิบติั น่าจะเป็นก าลงัส าคญัในการช่วย
ขบัเคล่ือนได้ดี และฝ่ายการพยาบาลท่ีผูว้ิจยัศึกษาก็มีการต่ืนตวัและร่วมมือประสานการพฒันา
องค์การพยาบาลกบัองค์การวิชาชีพทั้งภายในและภายนอกมายาวนาน มีวิสัยทศัน์ พนัธกิจ และ
เป้าหมายท่ีมุ่งเน้นองค์การเป็นเลิศสู่สากล ทั้ งยงัเป็นแหล่งศึกษาดูงานแก่บุคลากรทั้ งในและ
ต่างประเทศ อธิบายไดว้า่ การเป็นองคก์ารในระดบัเหนือติยภูมิ ตอ้งปรับตวัและเร่งพฒันาให้ทนักบั
การเปล่ียนแปลงยุคโลกาภิวฒัน์ อาจท าให้เกิดการเหน่ือยลา้ และไม่ร่วมมือบา้งในบางสถานการ์ณ 
ซ่ึงพฤติกรรมการให้ความร่วมมือ  คือ พฤติกรรมท่ีบ่งช้ีว่าพนกังานตระหนกัเก่ียวกบัการมีส่วน
ร่วมกบัวถีิชีวติขององคก์ร Law et al., 2005 (อา้งในธีรวรรณ ฟักทองพรรณ, 2556) มุมมองน้ียงัรวม
ไปถึงการเก่ียวขอ้งในเชิงบวกต่อการตระหนกัถึงองค์การ Organ et al., 2006 (อา้งในธีรวรรณ 
ฟักทองพรรณ, 2556) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของธีรวรรณ ฟักทองพรรณ (2556) พบวา่พฤติกรรม
การให้ความร่วมมือ (Civic Virtue) เป็นพฤติกรรมการเป็นสมาชิกขององคก์ารท่ีอยูใ่นระดบัสูงแต่
ได้คะแนนเฉล่ียน้อยสุด ขอ้ย่อยท่ีไดค้ะแนนเฉล่ียน้อยท่ีสุดคือ การเสนอความคิดเห็นใหม่ๆเพื่อ
ความเจริญขององค์การ อาจเน่ืองจากภาระงานท่ีค่อนขา้งมาก เกิดความอ่อนลา้และอตัราก าลงัไม่
เพียงพอ จึงท าให้ไม่ตอ้งการเสนอความคิดใหม่ๆ เพราะเกรงวา่ส่ิงท่ีเสนอตอ้งรับผิดชอบจดัท าเอง
เช่นการจดัท าแนวทางการปฏิบติัพยาบาล หรือการจดัท านวตักรรม ส่ิงประดิษฐต่์างๆเป็นตน้ 

   สรุปภาวะผูน้ าถือเป็นคุณลกัษณะของพยาบาลทุกคนท่ีตอ้งพฒันาใหมี้ข้ึน แม้
พยาบาลท่ีจบใหม่ก็ตอ้งเรียนรู้ในการท างานกบับุคลกรในระดบัต ่ากวา่ เพื่อใหก้ารด าเนินงานลรรลุ
ผลส าเร็จตามเป้าหมายอยา่งมีประสิทธิภาพ 
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 2.1.3 อันดับท้าย มี 2 ด้าน ได้แก่ ด้านองค์การสุขภาพและชุมชน และด้าน
โครงสร้างองคก์ารพยาบาล 

  1) ด้านองค์การสุขภาพและชุมชน (M = 3.67, SD = .62.) ในภาพรวมอยูใ่น
ระดบัสูงและเป็นอนัดบัท่ี 11 อธิบายไดว้า่ จากยุทธศาสตร์ท่ี 6 ของโรงพยาบาลท่ีผูว้ิจยัศึกษา ใน
ดา้นการส่ือสารองค์กรและความรับผิดชอบต่อสังคม (Corporate Communications and Social 
Responsibility) มีการปลูกฝังจิตส านึกความรับผิดชอบต่อสังคมในกระบวนการท างาน (Embed 
CSR in Process) และยทุธศาสตร์ท่ี 4 ของฝ่ายการพยาบาลท่ีศึกษานั้น ในดา้นพฒันาเครือข่ายความ
ร่วมมือทางการพยาบาลทั้งระดบัประเทศและระดบัสากลมีกลยุทธ์ ท่ีสร้างเสริมความเขม้แข็งของ
ชุมชนใหมี้สุขภาวะดว้ยการพยาบาล แสดงใหเ้ห็นวา่ ปัจจุบนัองคก์ารสุขภาพตอ้งเพิ่มบทบาทการมี
ส่วนรับผดิชอบและช้ีน าชุมชนในดา้นการดูแลสุขภาพมากข้ึน ดงัจะเห็นไดจ้ากโครงการต่างๆท่ีมุ่ง
สู่ชุมชน จะมีทีมแพทย ์พยาบาล และเจา้หนา้ท่ีเขา้ร่วมด าเนินการ  เช่น กิจกรรมเสริมสร้างความรู้
ด้านสุขภาพ “เร่ืองโรคพิษสุนัขบา้” โดย หน่วยตรวจโรคอุบติัเหตุ โครงการฝึกอบรมหลกัสูตร
ส าหรับผูสู้งอายแุละผูดู้แลผูสู้งอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา เร่ือง “หลกัการดูแลผูสู้งอายุในสถาน
สงเคราะห์คนชราบางแค 1 และ 2 และศูนยบ์ริการผูสู้งอายุดินแดง” กิจกรรมฟ้ืนฟูคูคลองเพื่อเฉลิม
พระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจา้อยูห่วั ณ ชุมชนแห่งหน่ึงในกรุงเทพฯ (คลองบางขุนนท)์ ฯลฯ ซ่ึง
กิจกรรมเหล่าน้ีเป็นกิจกรรมท่ีนอกเหนือจากงานประจ า แมท้  าดว้ยความสมคัรใจ หรือจิตอาสา แต่
บางโอกาสอาจท าให้เหน่ือยล้าและท าได้ไม่เต็มท่ี ซ่ึงแนวคิดของ ANCC ในเร่ืองการสร้าง
ความสัมพนัธ์ภายในองค์การ และระหว่างองค์การสุขภาพ ในระดบัต่างๆ รวมทั้งองค์การอ่ืนใน
ชุมชน จะน าไปสู่ความเป็นพนัธมิตรวชิาชีพท่ี เขม้แขง็เพื่อร่วมกนัปรับปรุงผลลพัธ์ท่ีดีแก่ผูป่้วยและ
ชุมชนท่ีรับผิดชอบก็ตาม อย่างไรก็ตามโรงพยาบาลและฝ่ายการพยาบาลควรมีนโยบายและ
โปรแกรมสนับสนุนการปฏิบติัให้บทบาทวิชาชีพได้สมดุลยท์ั้งการท างานและชีวิตส่วนตวั เพื่อ
ส่งเสริมใหง้านบริการมีคุณภาพไปอยา่งคู่ขนาน 

 2) ด้านโครงสร้างองค์การพยาบาล (M = 3.66, SD = .41.) ในภาพรวมอยูใ่น
ระดบัสูงและเป็นอนัดบัท่ี 13 ฝ่ายการพยาบาลมีโครงสร้างองคก์ารท่ีไม่ซบัซ้อน เนน้การมีส่วนร่วม
ของบุคลากรทุกระดบั (ประชิด ศราธพนัธ์ุ, 2557) โดยมีกลไกการด าเนินงานท่ีเน้นผูป่้วยและ
บุคลากรเป็นศูนย์กลาง เพื่อคุณภาพการบริการและธ ารงรักษาบุคลากร มีผูน้ าทีมท่ีมีความรู้
ความสามารถดา้นการปฏิบติัและบริหาร มีการส่ือสารอยา่งทัว่ถึง ถูกตอ้ง รวดเร็ว ใชร้ะบบนิเทศ
เพื่อสอนแนะ ติดตามงานระดบับุคคล ใชร้ะบบรายงานความกา้วหนา้ติดตามงานระดบัหน่วยงาน/
งานการพยาบาล และประเมินผลลพัธ์การด าเนินการดว้ย KPI 3 ดา้น อธิบายไดว้า่ ถึงแมโ้ครงสร้าง
องค์การเน้นการมีส่วนร่วมของบุคลากรทุกระดบัก็ตาม แต่อาจมีปัญหาดา้นอ านาจการตดัสินใจ 
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เพราะในสังคมไทยมีวฒันธรรมท่ีผูน้อ้ยตอ้งเคารพและเกรงใจผูอ้าวุโสกวา่ ท าให้ไม่กลา้แสดงออก 
เกิดความคบัขอ้งใจได ้

 2.2 ด้านที่มีความพร้อมในระดับปานกลาง   ไดแ้ก่ ดา้นนโยบายและการจดัโปรแกรม
ส าหรับบุคลากร 

  ด้านนโยบายและการจัดโปรแกรมส าหรับบุคลากร ในภาพรวมอยู่ในระดบัปาน
กลาง มีคะแนนเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด (M = 3.46, SD = .68) อธิบายไดว้า่ ฝ่ายพยาบาลของโรงพยาบาลตติย
ภูมิแห่งน้ี ยงัไม่มีนโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับเตรียมบุคลากรให้มีความพร้อมสู่ความเป็น
เลิศระดบัสากลอย่างชัดเจน อาทิ ในเร่ืองของอตัราเงินเดือนและผลประโยชน์ (สวสัดิการ และ
ค่าตอบแทนอ่ืนๆ) ท่ีพยาบาลไดรั้บเม่ือเทียบเคียงกบัโรงพยาบาลอ่ืนๆในระดบัเดียวกนัยงัไม่เป็นท่ี
พอใจ แม้ว่าปัจจุบันจะมีการปรับเพิ่มสวสัดิการ และค่าตอบแทนจนสามารถเทียบเคียงกับ
โรงพยาบาลในระดบัเดียวกนัก็ตาม สอดคลอ้งกบัผลการวิจยัของ Mill & Blaesing,2000 (อา้งใน 
บุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร,2550) พบว่าการจดัสวสัดิการ การจ่ายค่าตอบแทนและการให้รางวลัท่ีมี
ความยุติธรรม มีความเหมาะสมกบัระดบัความรู้ความสามารถ ต าแหน่ง ปริมาณงาน และผลการ
ปฏิบติังาน เป็นปัจจยัส าคญัท่ีท าใหผู้ป้ฏิบติังานเกิดความพึงพอใจในงาน  

  สรุปด้านนโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากรควรยึดหลกัเหตุผลและ
หลกัประชาธิปไตย Liwit & Stringer, 1968; Upenieks, 2002 (อา้งในบุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร, 2550) 
พบวา่การบริหารงานโดยยึดหลกัเหตุผลและหลกัประชาธิปไตย จะช่วยเสริมสร้างบรรยากาศการ
ท างาน รวมทั้งก่อให้เกิดความสามคัคีระหว่างผูร่้วมงาน ตลอดจนประสิทธิผลการท างานเป็นทีม 
ผูบ้ริหารควรยดึหลกัเหตุผลและหลกัประชาธิปไตยดงักล่าว 

 2.3  แนวทางในการพฒันาความพร้อม 
  แนวทางในการพฒันาความพร้อมของฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาท่ีศึกษา นอกจาก

พยาบาลจะตอ้งมีคุณลกัษณะความพร้อม 14 ดา้น แลว้ เพื่อเสริมให้ฝ่ายการพยาบาลมีความพร้อมสู่
ความเป็นเลิศระดบัสากลได ้จ าเป็นตอ้งมีองคป์ระกอบเสริม 2 ประการส าคญั ไดแ้ก่ การพฒันาคน
ดา้นภาษาเพื่อการส่ือสารในระดบัสากล และการพฒันาองคก์ารเป็นองคก์ารเรียนรู้สู่สากล ดงัน้ี 

 2.3.1  การพฒันาคนด้านภาษาเพือ่การส่ือสารในระดับสากล 
    เน่ืองจากภาษาเป็นส่ือส าคญัในการถ่ายทอดขอ้มูลต่างๆไปสู่ระดบัสากล 

เพราะถึงจะมีส่ิงท่ีดีๆ ในองคก์ารแต่หากขาดซ่ึงการส่ือสารท่ีให้ระดบัสากลเขา้ใจไดส่ิ้งดีๆ เหล่านั้น
อาจจะไม่ถูกเผยแพร่หรือรับรู้ไปยงัสากลได ้ และการส่ือสารจ าเป็นตอ้งส่ือสารโดยผูป้ฏิบติัและมี
ประสบการณ์ตรง จึงจะช่วยให้การถ่ายทอดขอ้มูลมีความลีกซ้ีง ดงันั้นการพฒันาคนดา้นภาษาเพื่อ
การส่ือสารในระดบัสากล จึงมีความจ าเป็น อยา่งไรก็ตาม แมฝ่้ายการพยาบาลไดมี้การพฒันาทกัษะ
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ดา้นภาษาโดยจดัอบรมภายในฝ่ายเองและสนบัสนุนให้บุคลากรพยาบาลไดอ้บรมร่วมกบับุคลากร
หน่วยงานอ่ืนๆในโรงพยาบาลอย่างต่อเน่ือง และมีวุฒิบตัรรับรอง และยงัได้ปรับปรุงคู่มือการ
ส่ือสารกบัชาวต่างชาติ แต่จากขอ้มูลค าถามปลายเปิดยงัพบวา่ พยาบาลส่วนใหญ่ ยงัขาดทกัษะการ
ส่ือสารดา้นภาษาโดยเฉพาะภาษาองักฤษ  ดงัท่ีบุญทิพย ์สิริธรังศรี(2556) กล่าววา่ พยาบาลจ าเป็นตอ้งมีความรู้
ความเข้าใจและมีทกัษะในการให้บริการท่ีมีประสิทธิภาพ สามารถส่ือสารกับผูม้าใช้บริการเพื่อการ
ประเมินภาวะสุขภาพ การวินิจนิฉัย การวางแผนในการให้ความช่วยเหลือดูแล ฟ้ืนฟูสภาพ และ
สร้างเสริมสุขภาพ รวมทั้งช่วยการบ าบดัรักษาไดต้ามสภาพปัญหา และความตอ้งการของผูม้าใช้
บริการท่ีมีความหลากหลายดา้นสังคมและวฒันะธรรม ตลอดจนสร้างความพึงพอใจแก่ทั้งผูม้าใช้
บริการและผูใ้ห้บริการ อย่างไรก็ตาม การพฒันาด้านภาษาในการส่ือสารต้องมีการปฏิบติัใน
สถานการณ์จริงกบัผูใ้ช้บริการชาวต่างชาติ แต่ผูม้าใชบ้ริการส่วนใหญ่มากกวา่ร้อยละ 90 เป็นคน
ไทยดงันั้นจึงเป็นขอ้จ ากดัในการพฒันาภาษาองักฤษของพยาบาล 

 2.3.2  การพฒันาองค์การเป็นองค์การเรียนรู้สู่สากล 
    ปัจจุบันองค์กการสุขภาพต้องพัฒนาให้เป็นแหล่งเรียนรู้ท่ีหลากหลาย

ทันสมัย สามารถแข่งขันได้ในระดับนานาชาติ ตอบสนองผู ้ใช้บริการได้อย่างทั่วถึงและมี
ประสิทธิภาพ จากรายงานประจ าปีมหาวิทยาลัยแห่งหน่ึง ซ่ึงผลิตบุคลากรสาธารณสุขให้แก่
โรงพยาบาลท่ีผูว้ิจยัศึกษามีใจความตอนหน่ึงกล่าวว่า “พัฒนาหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษาให้มี
มาตรฐานระดับสากลและเป็นผู้น า ในการสร้างหลักสูตรใหม่ท่ีมีความทันสมัยและสอดคล้องกับ
วิทยาการท่ีเปล่ียนแปลงไปอย่างรวดเร็ว” (มหาวิทยาลยัมหิดล, 2551) ดงันั้นฝ่ายการพยาบาลควรมี
การส่งเสริมและร่วมมือกบัสถาบนัในต่างประเทศ ในการแลกเปล่ียนดา้นวิชาการและแลกเปล่ียน
บุคลากรพยาบาล รวมทั้งส่งเสริมให้พยาบาลไดมี้โอกาสแสดงผลงาน และ/หรือเขา้ร่วมแข่งขนัทั้ง
ในระดบัชาติและระดบัสากลตลอดจนมีการยกยอ่งและเชิดชูเกียรติแก่พยาบาลท่ีสร้างช่ือเสียงให้กบั
ฝ่ายการพยาบาลและโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี อธิบายไดว้า่ ถึงแมฝ่้ายการพยาบาลไดมี้การพฒันา
ทกัษะดา้นภาษาโดยจดัอบรมภายในฝ่ายเองและสนับสนุนให้บุคลากรพยาบาลไดอ้บรมร่วมกบั
บุคลากรหน่วยงานอ่ืนๆในโรงพยาบาลอยา่งต่อเน่ืองและมีวุฒิบตัรรับรอง นอกจากน้ียงัไดป้รับปรุง
คู่มือการส่ือสารกบัชาวต่างชาติแลว้ก็ตาม ก็ยงัพบปัญหาในการส่ือสารและความตอ้งการพฒันายงัมี
อยูต่่อไป อาจกล่าวไดว้า่การส่ือสารกบัชาวต่างชาติโดยเฉพาะภาษาองักฤษนั้นตอ้งมีการปฏิบติัใน
สถานการณ์จริงกับผูใ้ช้บริการชาวต่างชาติ ซ่ึงผูบ้ริหารอาจพิจารณาเร่ืองโครงการแลกเปล่ียน
บุคลากร หรือส่งเสริมการส่ือสารดว้ยภาษาองักฤษในการปฏิบติังาน ดงัท่ีบุญทิพย ์สิริธรังศรี(2556) 
กล่าวว่า พยาบาลจ าเป็นตอ้งมีความรู้ความเขา้ใจและมีทกัษะในการให้บริการท่ีมีประสิทธิภาพ 
สามารถส่ือสารกบัผูม้าใชบ้ริการเพื่อการประเมินภาวะสุขภาพ การวินิจนิฉยั การวางแผนในการให้
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ความช่วยเหลือดูแล ฟ้ืนฟูสภาพ และสร้างเสริมสุขภาพ รวมทั้งช่วยการบ าบดัรักษาไดต้ามสภาพ
ปัญหา และความต้องการของผูม้าใช้บริการท่ีมีความหลากหลายด้านสังคมและวฒันะธรรม 
ตลอดจนสร้างความพึงพอใจแก่ทั้งผูม้าใชบ้ริการและผูใ้หบ้ริการ  
 

3. ข้อเสนอแนะในการวจิัย 
 

 3.1 ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจัิยไปใช้ 
 3.1.1 ผลการวิจยัพบว่า ความพร้อมของพยาบาลสู่ความเป็นเลิศระดบัสากล มี

ค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง ซ่ึงตอ้งมุ่งมัน่พฒันาต่อไปโดยเนน้ความเป็นระบบท่ีสามารถปฏิบติัไดจ้ริง มี
การทบทวน เรียนรู้ ถ่ายทอด หาโอกาสพฒันาและสร้างนวตักรรมอย่างต่อเน่ือง เพื่อผลกัดนัให้
พยาบาลในองคก์ารพยาบาลมีสมรรถนะเทียบเท่าสากล ผูบ้ริหารควรพิจารณาท า Training Center 
โดยเฉพาะดา้นภาษาเพื่อการส่ือสารในระดบัสากล  

 3.1.2 ผลการวิจัยพบว่า ด้านภาพลักษณ์ของการพยาบาล และด้านการพฒันา
วิชาชีพมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัสูงเป็นล าดบัท่ีหน่ึงและท่ีสองตามล าดบั ผูบ้ริหารควรส่งเสริมการ
แสดงออกใหป้รากฏแก่สาธารณชนสนบัสนุนการศึกษาอยา่งต่อเน่ือง จดัสภาพแวดลอ้มการท างาน
ท่ีทา้ทายท่ีจะกระตุน้ให้พยาบาลสามารถเป็นตวัแทนวิชาชีพ สนบัสนุนความกา้วหน้าเพื่อเขา้สู่
ต าแหน่งท่ีสูงข้ึนทั้งดา้นบริหารและบริการ 

 3.1.3 ผลการวิจยัพบว่า ดา้นนโยบายและการจดัโปรแกรมส าหรับบุคลากร อยูใ่น
ระดับปานกลาง และมีคะแนนเฉล่ียน้อยท่ีสุด แม้ว่าปัจจุบันจะมีการปรับเพิ่มสวสัดิการ และ
ค่าตอบแทนจนสามารถเทียบเคียงกบัโรงพยาบาลในระดบัเดียวกนัก็ตาม ผูบ้ริหารควรทบทวนเร่ือง
ความยุติธรรม ความเหมาะสมกบัระดบัความรู้ความสามารถ ต าแหน่ง ปริมาณงาน และผลการ
ปฏิบติังาน เพิ่มการส่ือสารแก่บุคลากรใหไ้ดรั้บรู้อยา่งชดัเจนและทัว่ถึง  

 3.2 ข้อเสนอแนะเพือ่การวจัิยคร้ังต่อไป 
 3.2.1 ควรท าการศึกษาซ ้ า เชิงคุณภาพเก็บขอ้มูลในลกัษณะการสัมภาษณ์ หรือการ

ประชุมกลุ่มยอ่ยหาขอ้สรุปร่วมกนั เพื่อใหไ้ดผ้ลในเชิงลึก สามารถน าไปผนวกกบัขอ้มูลเดิม และน า
ผลไปพฒันาไดช้ดัเจนข้ึน 

 3.2.2 ควรท าการศึกษาดา้นความพร้อมของผูบ้ริหารระดบัสูงในโรงพยาบาลตติย
ภูมิดงักล่าวเพราะเป็นผูมี้ความส าคญัในการผลกัดนัใหน้โยบายบรรลุผลส าเร็จ 

 3.2.3 ควรท าการศึกษาด้านผู ้ใช้บริการด้วยเพื่อน าผลมาพฒันาองค์การอย่าง
ต่อเน่ืองต่อไป 
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