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บทคัดย่อ 

 

 การวจิยัเชิงพรรณนาน้ี มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษา (1) ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อ

การจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวิชาชีพ (2) พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาล

วิชาชีพ และ (3) อิทธิพลของความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ต่อพฤติกรรม

การจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 

 กลุ่มตวัอยา่ง เป็นพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในกลุ่มการพยาบาล โรงพยาบาลทัว่ไป 

เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 จาํนวน 163 คน ท่ีไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย เคร่ืองมือท่ีใช้

ในการวิจยั เป็นแบบสอบถาม ประกอบดว้ย 3 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล ส่วนท่ี 2 ความคิด

และอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้  และส่วนท่ี 3 พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้  มี

ค่าความเท่ียงของแบบสอบถาม ส่วนท่ี 2 และส่วนท่ี 3 เท่ากบั 0.86 และ 0.98 ตามลาํดบั สถิติท่ีใช้

ในการวิเคราะห์ขอ้มูล ไดแ้ก่ การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการ

วเิคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มตวัแปรเป็นขั้นตอน 

 ผลการศึกษาพบว่า พยาบาลวิชาชีพมี (1) ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการ

ความขดัแยง้โดยรวมอยู่ในระดบัสูง (2) พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้อยู่ในระดบัปานกลาง  

(3) การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการ

ความขดัแยง้ มีอิทธิพลทางบวกและร่วมกนัอธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความ

ขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวชิาชีพไดร้้อยละ 32.20 อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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Abstract 
 

 The purposes of this descriptive research were: (1) to study cognition and 
affection to conflict management of professional nurses, ( 2 )  to investigate conflict 
management behaviors of professional nurses, and ( 3 )  to explore the influence of 
cognition and affection to conflict management to conflict management behaviors of 
professional nurses at general hospitals in Public Health Inspection Region 18. 
 The sample comprised 163 professional nurses who worked at the nursing 
department in general hospitals, Public Health Inspection Region 18 and were 
selected by the simple random sampling technique. The research instrument was 
questionnaires including three parts: part 1: personal data, part 2: cognition and 
affection to conflict management, and part 3: conflict management behaviors. The 
reliability of the second part and the third part were 0.86, and 0.98 respectively. Data 
were analyzed by frequency, percentage, mean, standard deviation and stepwise 
multiple regression analysis. 
 The findings were as follows. (1) Professional nurses rated their cognition 
and affection to conflict management at the high level. (2 )  They rated their conflict 
management behaviors at the moderate level. ( 3 )  Perception of  self-efficacy about 
conflict management, and perception of influences on situations to conflict 
management were significantly explained variance of conflict management behaviors. 
These predictors accounted for 32.20% (R2 = 0.322, p < 0.05). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Keywords: Conflict management, Professional nurses, General Hospitals  
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บทที ่1 

บทนํา 

  

 

1.  ความเป็นมาและความสําคญัของปัญหา 

 

 ในปัจจุบนัสภาพของสังคมมีการเปล่ียนแปลงอยา่งมากและรวดเร็ว มีความกา้วหนา้

ทางเทคโนโลย ีขอ้มูลข่าวสารและวชิาการมากข้ึน บริการทางดา้นสุขภาพไดถู้กพฒันาให้

ตอบสนองต่อความตอ้งการของสังคมอยา่งต่อเน่ือง (นิตยา ศรีญาณลกัษณ์ 2552: 323) การให ้

บริการมีความซบัซอ้นมากข้ึน ตอ้งการบุคลากรหลากหลายสาขาวชิาชีพมาร่วมในการใหบ้ริการ  

แก่ผูใ้ชบ้ริการ ซ่ึงมีจาํนวนมากข้ึน ทั้งยงัมีความเร่งด่วน ผูใ้ชบ้ริการมีความคาดหวงัสูง รู้จกัสิทธิ

และเรียกร้องสิทธิมากข้ึน แต่สถานบริการสาธารณสุขส่วนมากมีทรัพยากรและบุคลากรท่ีจาํกดั   

ทาํใหค้นในองคก์ารต่างตอ้งแยง่ชิง แข่งขนั เพื่อใหไ้ดส่ิ้งท่ีตอ้งการ โดยเฉพาะอยา่งยิง่ทรัพยากรซ่ึง

เป็นปัจจยัท่ีทาํให้เกิดความขดัแยง้ไดโ้ดยง่าย ทั้งความขดัแยง้ระหวา่งบุคคลต่อบุคคลในหน่วยงาน

เดียวกนั ระหวา่งหน่วยงานในองคก์ารเดียวกนั หรือต่างองคก์าร รวมไปถึงความขดัแยง้ระหวา่ง 

ผูใ้หบ้ริการและผูใ้ชบ้ริการ (บรรพต ตน้ธีรวงศ ์2552: 9) 

 ความขดัแยง้เป็นส่วนหน่ึงของชีวติ ทุกองคก์าร ครอบครัว และชุมชน จะมีความขดัแยง้

ได ้(DE Janasz, Dowd and Schneider, 2009: 227) ความขดัแยง้เกิดข้ึนเม่ือบุคคลมีความคิดเห็นท่ีไม่

ตรงกนัและตรงขา้มกนั (Achua and Lussier, 2010: 190) ความขดัแยง้อาจจะก่อใหเ้กิดผลในทางลบ

หรือผลในทางบวก ข้ึนอยูก่บัระดบัความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึน และการจดัการกบัความขดัแยง้ ผลทางลบ

ของความขดัแยง้มีหลายประการ เช่น การทาํงานขาดความสร้างสรรค ์ไม่เกิดความเปล่ียนแปลง  

(ชิตาภา สุขพลาํ 2548: 213) ส้ินเปลืองทรัพยากร เวลา ค่าใชจ่้าย (Dubrin, 2007: 292) ก่อใหเ้กิด

ความเครียด ซ่ึงจะเป็นผลเสียต่ออารมณ์ สุขภาพ ร่างกาย และสุขภาพจิตของผูท่ี้เก่ียวขอ้ง และบุคคล

เห็นแก่ประโยชน์ตนมากกวา่ประโยชน์องคก์ารเป็นส่วนรวม (พรนพ พุกกะพนัธ์ุ 2542: 155) ส่วน

ผลทางบวกของความขดัแยง้ก็มีหลายประการ เช่น เกิดความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์เกิดขอ้เสนอใหม่ๆ 

เกิดทางเลือกในการแกปั้ญหาหรือการตดัสินใจใหม่ๆ (สร้อยตระกลู อรรถมานะ 2542: 225) 

กระตุน้ใหเ้กิดนวตักรรมและการเปล่ียนแปลง (Steer and Black, 1994: 557) เกิดการรวมตวัภายใน

กลุ่ม ในอนัท่ีจะธาํรงรักษากลุ่มของตนเองให้อยูร่อด (ชิตาภา สุขพลาํ 2548: 214) ดงันั้นจึงควร

รักษาระดบัความขดัแยง้ภายในองคก์ารให้อยูใ่นระดบัท่ีจะช่วยทาํใหอ้งคก์ารเจริญเติบโตหรือ
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พฒันาได ้(Robbins, 1993: 446) โดยไม่จาํเป็นตอ้งขจดัความขดัแยง้ทิ้งไป แต่ควรศึกษาถึงสาเหตุ 

ชนิดของความขดัแยง้ และวิธีท่ีจะจดัการกบัความขดัแยง้อยา่งเหมาะสม (Tomey, 2000: 119)   

 การจดัการความขดัแยง้ท่ีเหมาะสม สามารถดาํเนินการไดต้ามกระบวนการแกไ้ข

ปัญหาความขดัแยง้ 5 ขั้นตอน ไดแ้ก่ การกาํหนดปัญหา การตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไป

ได ้การลงมือปฏิบติั การประเมินผล การยอมรับหรือปฏิเสธวธีิแกปั้ญหา (Devito, 2007: 316-320) 

ซ่ึงจะก่อใหเ้กิดผลดีต่อผูใ้ชบ้ริการ ผูป้ฏิบติังาน และองคก์าร โดยจะทาํใหผู้ป้ฏิบติังานในองคก์าร มี

ความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์มีความสุข ทาํงานอยา่งมีประสิทธิภาพ เกิดความกา้วหนา้ในงาน เกิดความ

พอใจในงาน สามารถใหบ้ริการแก่ผูใ้ชบ้ริการอยา่งมีคุณภาพ จึงทาํใหผู้ใ้ชบ้ริการมีสุขภาพท่ีดี มี

ความพึงพอใจ นอกจากนั้น ยงัทาํใหผู้ป้ฏิบติังานมีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั มีความรัก ความสามคัคี  

มีความเป็นอนัหน่ึงอนัเดียวกนั และมีส่วนร่วมในการทาํงานมากข้ึน จึงนาํความสงบสุขมาสู่

องคก์าร (สมศกัด์ิ ประเสริฐสุข 2554: 436) ทาํใหอ้งคก์ารดาํเนินงานอยา่งมีประสิทธิภาพและ

ประสิทธิผล ลดขอ้ร้องเรียนต่างๆ ไดรั้บความไวว้างใจและความเช่ือมัน่จากผูใ้ชบ้ริการ ไดผ้ลผลิต

ตามเป้าหมาย   

 บุคคลท่ีมีบทบาทสาํคญัในการจดัการความขดัแยง้ในโรงพยาบาล คือ พยาบาลวชิาชีพ     

ซ่ึงเป็นผูดู้แลผูป่้วยตลอด 24 ชัว่โมง ตอ้งประสานงานระหวา่งบุคลากรสุขภาพ เพือ่ร่วมในการดูแล

ผูป่้วย การทาํงานร่วมกบับุคลากรอ่ืน จึงอาจมีความขดัแยง้เกิดข้ึน พยาบาลวชิาชีพจึงตอ้งมีความ 

สามารถในการจดัการกบัความขดัแยง้ไดอ้ยา่งเหมาะสม การจะพฒันาความสามารถของพยาบาล

วชิาชีพใหมี้พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ไดน้ั้น จาํเป็นจะตอ้งรู้ถึงปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อ

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ ผูว้จิยัในฐานะท่ีเป็นพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลทัว่ไป จึงสนใจ

จะศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ เพื่อนาํผล  

การวจิยัมาใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ 

โรงพยาบาลทัว่ไป  

      โรงพยาบาลทัว่ไปเป็นสถานบริการสาธารณสุขท่ีสาํคญัต่อการเช่ือมประสานการ 

ใหบ้ริการสาธารณสุขระหวา่งสถานบริการสาธารณสุขทุกระดบั เป็นสถานบริการท่ีอยูต่รงกลางของ

ระบบส่งต่อผูป่้วยท่ีตอ้งใหบ้ริการทุกสาขาการแพทย ์ตั้งแต่ระดบัปฐมภูมิ ถึงระดบัตติยภูมิ รวมทั้ง

ดาํเนินงานดา้นการศึกษาและฝึกอบรมแก่นกัศึกษา และบุคลากรสาธารณสุขทุกประเภท (สาํนกังาน

ปลดักระทรวงสาธารณสุข 2554) พยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลทัว่ไป จึงมีภาระงานท่ีหนกัและมี

โอกาสเผชิญกบัความขดัแยง้ไดม้าก ถา้พยาบาลวชิาชีพไมส่ามารถจดัการความขดัแยง้ได ้จะก่อให ้

เกิดผลเสียต่อสุขภาพ ในทางตรงขา้ม หากจดัการความขดัแยง้ไดอ้ยา่งเหมาะสม จะทาํใหเ้กิดความ

ผาสุก มีสุขภาพดี ผูว้จิยัจึงสนใจจะศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ตาม
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แนวคิดแบบจาํลองการส่งเสริมสุขภาพของเพนเดอร์ (Pender, 1996) ทั้งน้ีเน่ืองจากพฤติกรรมการ

จดัการความขดัแยง้ มีลกัษณะเช่นเดียวกนักบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ (Health-promotion 

behavior) ซ่ึงเป็นพฤติกรรมท่ีมุ่งเนน้ความพยายามท่ีจะเพิ่มระดบัความผาสุกและการบรรลุ

เป้าหมายสูงสุดของตนเองหรือกลุ่ม (Pender, 1996: 34) 

              แบบจาํลองการส่งเสริมสุขภาพของ เพนเดอร์ (Pender, 1996) กล่าววา่ ปัจจยัท่ีมี

อิทธิพลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ ประกอบดว้ย ปัจจยัดา้นคุณลกัษณะส่วนบุคคลและ

ประสบการณ์ (Individual characteristics and experiences) ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อ

พฤติกรรม (Behavior-specific cognitions and affect) ซ่ึงจะมีอิทธิพลต่อผลลพัธ์ดา้นพฤติกรรม 

(Behavioral outcome) ปัจจยัดา้นคุณลกัษณะส่วนบุคคลและประสบการณ์ ไดแ้ก่ ปัจจยัส่วนบุคคล 

และพฤติกรรมเดิมท่ีเก่ียวขอ้ง ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อพฤติกรรม ไดแ้ก่ การรับรู้ประโยชน์

ของการกระทาํ การรับรู้อุปสรรคของการกระทาํ การรับรู้สมรรถนะแห่งตน ความรู้สึกท่ีมีต่อการ

กระทาํ อิทธิพลระหวา่งบุคคล และอิทธิพลจากสถานการณ์ จะมีผลโดยตรงและโดยออ้มต่อผลลพัธ์

ดา้นพฤติกรรม ไดแ้ก่ ความมุ่งมัน่ในการวางแผนการกระทาํ และพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ         

ซ่ึงความมุ่งมัน่ในการวางแผนการกระทาํ  เป็นส่ิงเร่ิมตน้ท่ีจะชกัจูงบุคคลใหเ้ขา้สู่พฤติกรรมส่งเสริม

สุขภาพ ยกเวน้มีขอ้เรียกร้องจากความตอ้งการและความชอบของบุคคลในขณะนั้น ซ่ึงไม่สามารถ

หลีกเล่ียงหรือตา้นทานได ้(ชวพรพรรณ จนัทร์ประสิทธ์ิ และวลิาวณัย ์เสนารัตน์ 2553: 29; Pender, 

1996: 72-73) ดงัการศึกษาของภาสินี ตั้งสถิตย ์(2555) ซ่ึงพบวา่ ความคิดและอารมณ์ต่อการพิทกัษ์

สิทธิผูป่้วยของพยาบาลวชิาชีพ ไดแ้ก่ ความรู้สึกท่ีมีต่อการพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วย การรับรู้ประโยชน์ของ

การพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วย และการรับรู้อุปสรรคของการพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วย ร่วมกนัอธิบายความแปรปรวน

ของพฤติกรรมการพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วยโดยรวม ไดร้้อยละ 86.20 อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 

0.01  

 การศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัจะศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้

ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 โดยจะศึกษาปัจจยัดา้น

ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อพฤติกรรม ซ่ึงเป็นแรงจูงใจท่ีสาํคญัในการปฏิบติัพฤติกรรม 

นอกจากนั้น ยงัเป็นปัจจยัหลกัในการปฏิบติัการพยาบาล เน่ืองจากเป็นปัจจยัท่ีสามารถปรับเปล่ียน

ไดด้ว้ยการปฏิบติัการพยาบาล (Pender, 1996: 68; สกุณา บุญนรากร 2551: 32) ไดแ้ก่ การรับรู้

ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้

สมรรถนะแห่งตน ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลระหวา่งบุคคล และอิทธิพลจาก

สถานการณ์ ทั้งน้ีเพื่อนาํขอ้มูลมาใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้

ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป   
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2.  วตัถุประสงค์การวจิัย 

 

 2.1  ศึกษาความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ 

โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 

 2.2  ศึกษาพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป       

เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 

 2.3  ศึกษาอิทธิพลของความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ต่อ

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการ

สาธารณสุขท่ี 18 

 

3.  สมมติฐานการวจิัย 

 

 ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ ไดแ้ก่ การรับรู้ประโยชน์ของ

การจดัการความขดัแยง้ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้สมรรถนะแห่งตน 

ในการจดัการความขดัแยง้ ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการ

จดัการความขดัแยง้ และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ มีอิทธิพลต่อพฤติกรรม

การจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 

 

4.  กรอบแนวคดิการวจิัย 

 

 การวจิยัคร้ังน้ีใชแ้นวคิดแบบจาํลองการส่งเสริมสุขภาพของ เพนเดอร์ (Pender, 1996: 

67) ในการศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ โดยจะศึกษาเฉพาะความคิด

และอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ ซ่ึงประกอบดว้ย การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการ

ความขดัแยง้ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการ

ความขดัแยง้ ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความ

ขดัแยง้ และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ ซ่ึงจะมีผลต่อพฤติกรรมการจดัการ

ความขดัแยง้ตามกระบวนการแกไ้ขความขดัแยง้ของเดวโิต (Devito, 2007) 5 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) การ

กาํหนดปัญหา 2) การตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้ 3) การลงมือปฏิบติั  4) การ

ประเมินผล และ 5) การยอมรับหรือปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหา  ดงัภาพท่ี 1.1 
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                             ตัวแปรต้น                  

 

              ตัวแปรตาม 

         

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                   

ภาพท่ี 1.1 กรอบแนวคิดการวจิยั 

 

5.  ขอบเขตการวจิัย 

  

 การศึกษาคร้ังน้ีมีขอบเขตการวจิยั ดงัน้ี 

 5.1  ขอบเขตด้านประชากร 

         ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี เป็นพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาล

ทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 จาํนวน 1,095 คน 

 5.2  ขอบเขตด้านตัวแปรทีจ่ะศึกษา 

         ตวัแปรท่ีจะศึกษาในคร้ังน้ีมี ดงัน้ี 

         5.2.1  ตัวแปรต้น ไดแ้ก่ ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ 

ซ่ึงประกอบดว้ย การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการ

ความขดัแยง้ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการ

ความคิดและอารมณ์ทีเ่ฉพาะ 

ต่อการจัดการความขัดแย้ง                         

- การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความ 

  ขดัแยง้ 

- การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ 

- การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความ 

  ขดัแยง้   

- ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้   

- อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความ 

  ขดัแยง้    

- อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความ 

  ขดัแยง้ 
 

(Pender, 1996) 
 
 

พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้ง 

- การกาํหนดปัญหา 

- การตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหา 

  ท่ีเป็นไปได ้

- การลงมือปฏิบติั 

- การประเมินผล 

- การยอมรับหรือปฏิเสธวธีิการ 

   แกปั้ญหา 
 

(Devito, 2007) 
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ความขดัแยง้ อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการ

จดัการความขดัแยง้ 

         5.2.2  ตัวแปรตาม ไดแ้ก่ พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ ประกอบดว้ย การ

กาํหนดปัญหา การตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้การลงมือปฏิบติั การประเมินผล    

และการยอมรับหรือปฏิเสธวิธีการแกปั้ญหา 

 5.3  ขอบเขตด้านสถานทีแ่ละเวลา 

         สถานท่ีท่ีใชใ้นการศึกษา เป็นโรงพยาบาลทัว่ไป ในเขตตรวจราชการสาธารณสุข

ท่ี 18 จาํนวน 3 แห่ง ไดแ้ก่ โรงพยาบาลกาํแพงเพชร โรงพยาบาลพิจิตร และโรงพยาบาลอุทยัธานี 

ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอ้มูล ตั้งแต่เดือน เมษายน ถึง พฤษภาคม พ.ศ. 2557 

 

6.  นิยามศัพท์เฉพาะ 

 

 6.1  ปัจจัยทีม่ีอทิธิพลต่อพฤติกรรมการจัดการความขัดแย้ง หมายถึง ความคิดและ

อารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก การรับรู้ของ

พยาบาลวชิาชีพต่อประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ 

สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพล

ระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ 

ซ่ึงปัจจยัแต่ละดา้นมีความหมายดงัน้ี 

        6.1.1  การรับรู้ประโยชน์ของการจัดการความขัดแย้ง หมายถึง ความเช่ือของ

พยาบาลวชิาชีพต่อผลทางบวกหรือประโยชน์ท่ีจะไดรั้บภายหลงัการจดัการความขดัแยง้ ซ่ึง

สามารถวดัไดจ้าก การรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพต่อประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ 3 ดา้น  

ไดแ้ก่  ดา้นผูใ้ชบ้ริการ คือ ผูใ้ชบ้ริการจะไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพ มีสุขภาพท่ีดี มีความพึงพอใจ 

ดา้นผูป้ฏิบติังาน คือ ผูป้ฏิบติังานมีความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์มีความสุข ทาํงานอยา่งมีประสิทธิภาพ 

เกิดความกา้วหนา้ในงาน เกิดความพึงพอใจในงาน สามารถใหบ้ริการแก่ผูใ้ชบ้ริการอยา่งมีคุณภาพ 

มีส่วนร่วมในการทาํงานมากข้ึน มีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั มีความรัก ความสามคัคี มีความเป็น

อนัหน่ึงอนัเดียวกนั ดา้นองคก์าร คือ เกิดนวตักรรมใหม่ๆ ในการทาํงาน นาํความสงบสุขมาสู่

องคก์าร องคก์ารดาํเนินงานอยา่งมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล ลดขอ้ร้องเรียนต่างๆ ไดรั้บความ

ไวว้างใจและความเช่ือมัน่จากผูใ้ชบ้ริการ ไดผ้ลผลิตตามเป้าหมาย     

        6.1.2  การรับรู้อุปสรรคของการจัดการความขัดแย้ง หมายถึง ความเช่ือของ

พยาบาลวชิาชีพต่อส่ิงขดัขวางท่ีทาํใหไ้ม่สามารถจดัการความขดัแยง้ได ้ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก  
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การรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพต่ออุปสรรคภายในและภายนอก อุปสรรคภายใน ไดแ้ก่ การรับรู้วา่ยาก 

ความไม่รู้ ความไม่พอใจ ความข้ีเกียจ การไม่มีเวลา ถา้ตอ้งจดัการความขดัแยง้ และความเขา้ใจผดิ

เก่ียวกบัการจดัการความขดัแยง้ อุปสรรคภายนอก ไดแ้ก่ การขาดแคลนส่ิงเอ้ืออาํนวยในการจดัการ

ความขดัแยง้ ความไม่พร้อม ความไม่สะดวก ความไม่เหมาะสม และการส้ินเปลืองค่าใชจ่้ายในการ

จดัการความขดัแยง้    

        6.1.3  การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจัดการความขัดแย้ง หมายถึง ความเช่ือมัน่

เก่ียวกบัความสามารถของพยาบาลวชิาชีพในการจดัการความขดัแยง้ใหส้าํเร็จ ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก 

การรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพวา่ ตนสามารถประสบความสาํเร็จในการจดัการความขดัแยง้ เน่ืองจาก

เคยมีประสบการณ์จริง มีประสบการณ์จากการสังเกตเห็นความสาํเร็จในการจดัการความขดัแยง้

ของผูอ่ื้น รวมถึงการไดรั้บการยนืยนัจากผูอ่ื้นวา่ตนมีความสามารถท่ีจะจดัการความขดัแยง้ได ้ 

        6.1.4  ความรู้สึกทีม่ีต่อการจัดการความขัดแย้ง หมายถึง ความรู้สึกในทางบวก

หรือลบของพยาบาลวชิาชีพท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก ความรู้สึกใน

ทางบวกหรือลบของพยาบาลวชิาชีพท่ีเกิดข้ึนก่อน ระหวา่ง และหลงัการจดัการความขดัแยง้ 

ประกอบดว้ย ความน่าสนใจของกิจกรรมหรือพฤติกรรม (Activity-related) ความรู้สึกต่อตนเองเม่ือ

ปฏิบติัพฤติกรรม (Self-related) เช่น ความเบ่ือหน่าย ความเตม็ใจ ความกระตือรือร้น และความ

ลาํบากใจในการจดัการความขดัแยง้  

        6.1.5  อิทธิพลระหว่างบุคคลต่อการจัดการความขัดแย้ง หมายถึง ความเช่ือและ

ทศันคติของเพื่อนร่วมงานของพยาบาลวชิาชีพท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก 

การรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพต่อความรู้สึกในทางบวกและลบของเพื่อนร่วมงานท่ีมีต่อการจดัการ

ความขดัแยง้  

        6.1.6  อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจัดการความขัดแย้ง หมายถึง สถานการณ์

หรือบริบทท่ีเอ้ืออาํนวยหรือขดัขวางการจดัการความขดัแยง้ตามการรับรู้และความรู้สึกนึกคิดของ

พยาบาลวชิาชีพ ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก การรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพต่อเง่ือนไขท่ีสนบัสนุนการ

จดัการความขดัแยง้ ความสะดวก ความราบร่ืนสุขสบาย ความปลอดภยั และความมัน่คงของ

สภาพแวดลอ้มในการจดัการความขดัแยง้    

 6.2  พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้ง หมายถึง การปฏิบติัของพยาบาลวชิาชีพในการ

จดัการความขดัแยง้ เพื่อควบคุมความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนในองคก์รใหอ้ยูใ่นระดบัท่ีเหมาะสม อนัจะ

ก่อใหเ้กิดผลดีต่อองคก์าร ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ตามกระบวนการ

แกไ้ขปัญหาความขดัแยง้ 5 ขั้นตอน ไดแ้ก่ การกาํหนดปัญหา การตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ี
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เป็นไปได ้การลงมือปฏิบติั การประเมินผล และการยอมรับหรือปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหา ซ่ึง

พฤติกรรมแต่ละดา้นมีความหมาย ดงัน้ี 

        6.2.1  การกาํหนดปัญหา หมายถึง พฤติกรรมของพยาบาลวชิาชีพในการกาํหนด

ปัญหาความขดัแยง้ ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก พฤติกรรมของพยาบาลวชิาชีพในการเก็บรวบรวมขอ้มูล

จากรายงาน การสงัเกต การสัมภาษณ์ ครอบคลุมจาํนวนและแหล่งท่ีสร้างความขดัแยง้ เพื่อนาํมา

กาํหนดประเด็นเน้ือหาสาระและความสมัพนัธ์ของความขดัแยง้ กาํหนดปัญหาความขดัแยง้ท่ี

เฉพาะเจาะจง เป็นปัจจุบนั ขอบเขตหรือความรุนแรงของความขดัแยง้ สาเหตุของความขดัแยง้ ผลท่ี

จะตามมาของความขดัแยง้ทั้งทางบวก/ลบ ในปัจจุบนัและอนาคต สถานภาพ อารมณ์และความรู้สึก

ของผูเ้ก่ียวขอ้ง 

         6.2.2  การตรวจสอบหาวิธีการแก้ปัญหาทีเ่ป็นไปได้ หมายถึง พฤติกรรมของ

พยาบาลวชิาชีพในการคน้หาวธีิแกไ้ขปัญหา ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก พฤติกรรมของพยาบาลวชิาชีพ

ในการระดมสมองเพื่อคน้หาวธีิแกปั้ญหาท่ีหลากหลาย และนาํไปสู่การตดัสินใจในการแกปั้ญหา 

โดยเนน้การคน้หาวธีิการท่ีทาํใหท้ั้งสองฝ่ายชนะ หรือไดส่ิ้งท่ีแต่ละฝ่ายตอ้งการ หลีกเล่ียงวธีิ

แกปั้ญหาท่ีทาํให้อีกฝ่ายหน่ึงแพ ้อีกฝ่ายหน่ึงชนะ ไดแ้ก่  วิธีการร่วมมือกนัหรือการแกปั้ญหา เป็น

การร่วมมือร่วมใจกนัในการแกปั้ญหา ทาํใหช้นะทั้งสองฝ่าย     

         6.2.3  การลงมือปฏิบัติ หมายถึง พฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพในการใชว้ธีิ

แกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีเลือก ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก พฤติกรรมของพยาบาลวชิาชีพในการทดสอบ

วธีิแกปั้ญหาดา้นจิตใจ โดยพิจารณาความรู้สึกปัจจุบนัและอนาคต ความสะดวก/เป็นไปไดท่ี้จะใช้

วธีิท่ีเลือก และทดลองใชว้ธีิแกปั้ญหาท่ีเลือก เพื่อดูผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึน และปรับเปล่ียนวธีิแกปั้ญหา 

โดยใหโ้อกาสใชว้ธีิการแกปั้ญหาแต่ละวธีิเท่าๆ กนั      

         6.2.4  การประเมินผล หมายถึง พฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพในการประเมินผล

การใชว้ธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ดงักล่าว ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก พฤติกรรมของพยาบาลวชิาชีพใน

การประเมินวา่ การใชว้ธีิแกปั้ญหาดงักล่าวไดผ้ลตามท่ีคาดหวงัไวใ้นระดบัใด ทั้งดา้นความพึง

พอใจ ความสามารถในการแกปั้ญหาความขดัแยง้ การเปล่ียนแปลงของสถานการณ์หลงัใชว้ธีิ

แกปั้ญหา การกระจายของค่าใชจ่้ายและผลตอบแทนท่ีเท่าเทียม ประสิทธิภาพของวธีิการอ่ืนๆ การ

เปล่ียนแปลงของระดบัความขดัแยง้ และผลกระทบในส่วนบุคคลและองคก์าร 

       6.2.5  การยอมรับหรือการปฏิเสธวิธีการแก้ปัญหา หมายถึง พฤติกรรมของ

พยาบาลวชิาชีพในการยอมรับหรือปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ ซ่ึงสามารถวดัไดจ้าก 

พฤติกรรมของพยาบาลวชิาชีพในการยอมรับหรือปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ หลงัจากได้

นาํวธีิการแกปั้ญหานั้นไปปฏิบติัแลว้ ถา้ไม่ไดผ้ลก็ตดัวธีิการนั้นไป แลว้พิจารณาปัญหาใหม่ คน้หา
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วธีิการใหม่ นาํไปทดลองใชแ้ลว้ประเมินผลใหม่จนกวา่จะประสบความสาํเร็จ หรือถา้ไดผ้ลดีก็ทาํ

ต่อไป หรือเก็บไวใ้ชแ้กไ้ขปัญหาถา้พบกบัเหตุการณ์เช่นน้ีอีก  

 6.3  พยาบาลวชิาชีพ หมายถึง ผูท่ี้สาํเร็จการศึกษาในระดบัปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 

จากสถาบนัการศึกษาท่ีสภาการพยาบาลรับรอง และข้ึนทะเบียนเป็นผูป้ระกอบวชิาชีพการพยาบาล

และการผดุงครรภช์ั้นหน่ึงหรือการพยาบาลชั้นหน่ึงจากสภาการพยาบาล ท่ีปฏิบติังานในกลุ่มการ

พยาบาล โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18  

 6.4  โรงพยาบาลทัว่ไป หมายถึง สถานบริการรักษาพยาบาลท่ีมีจาํนวนเตียงไม่นอ้ยกวา่  

150 เตียง และไม่มากกวา่ 500 เตียง ในเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 ไดแ้ก่ โรงพยาบาล

กาํแพงเพชร โรงพยาบาลพิจิตร และโรงพยาบาลอุทยัธานี  

 

7.  ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 

 

 7.1  ไดข้อ้มูลพื้นฐานสาํหรับผูบ้ริหารการพยาบาลในโรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจ

ราชการสาธารณสุขท่ี 18 ใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของ

พยาบาลวชิาชีพ 

 7.2  ไดข้อ้มูลท่ีจะนาํมาเป็นแนวทางในการวิจยัเก่ียวกบัการจดัการความขดัแยง้ และ

ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ในหน่วยงานอ่ืน  

 

 



บทที ่2 

วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 

  

 

 การศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ 

โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18  ผูว้จิยัไดศึ้กษาคน้ควา้ตาํรา หนงัสือ เอกสาร 

วารสาร และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง และจะนาํเสนอเน้ือหาสาระเป็นลาํดบั ดงัน้ี 

 1.  แนวคิดเก่ียวกบัความขดัแยง้ 

 2.  โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 

 3.  งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

 

1.  แนวคดิเกีย่วกบัความขดัแย้ง 

  

 ในองคก์ารมีบุคคลหลายฝ่ายท่ีทาํงานร่วมกนัเพื่อเป้าหมายเดียวกนั คือ ปฏิบติัการต่างๆ 

เพื่อบรรลุวตัถุประสงคข์ององคก์ารท่ีกาํหนดไว ้แต่บุคคลมีความคิด ความรู้ ประสบการณ์ ทศันคติ 

ค่านิยมท่ีไม่เหมือนกนั บางคร้ังแต่ละคนอาจคิดวา่ส่ิงท่ีตนเองคิดหรือทาํถูกตอ้ง และส่ิงท่ีคนอ่ืนคิด

หรือทาํไม่ถูกตอ้ง หากไม่สามารถหาขอ้ยติุหรือขอ้สรุปจนเป็นท่ีพอใจของทั้งสองฝ่ายได ้จะทาํให้

เกิดความไม่เขา้ใจกนั จนนาํไปสู่ความขดัแยง้ ซ่ึงอาจจะออกมาในลกัษณะขดัแยง้กนัเล็กนอ้ยหรือ

ขดัแยง้กนัมาก ถา้มีความขดัแยง้ในระดบัพอเหมาะ จะก่อใหเ้กิดประโยชน์ต่อองคก์าร ทาํใหผ้ล 

การปฏิบติังานมีประสิทธิภาพสูง แต่ถา้มีความขดัแยง้นอ้ยเกินไป จะทาํใหเ้ฉ่ือยชา ในทางตรงกนั

ขา้ม ถา้มีความขดัแยง้มากเกินไป จะทาํใหอ้งคก์ารวุน่วายได ้ดงันั้น ผูน้าํควรท่ีจะเรียนรู้เก่ียวกบัการ

บริหารความขดัแยง้ เพื่อใหก้ารปฏิบติังานเป็นไปอยา่งมีประสิทธิภาพยิง่ข้ึน และก่อใหเ้กิด

ประโยชน์ต่อองคก์ารมากท่ีสุด (นิตยา ศรีญาณลกัษณ์ 2552: 314) 

 1.1  ความหมายของความขัดแย้ง 

         มีผูใ้หค้วามหมายของความขดัแยง้ไวต่้างกนั ดงัน้ี 

         รอบบินส์ (Robbins, 1993: 445) ใหค้วามหมายวา่ ความขดัแยง้เป็นกระบวนการ  

ซ่ึงเร่ิมข้ึนเม่ือฝ่ายหน่ึงรับรู้วา่อีกฝ่ายหน่ึงมีความรู้สึกทางลบ หรือเกือบจะมีความรู้สึกทางลบ หรือ

บางส่ิงซ่ึงฝ่ายแรกเป็นห่วงกงัวล ความขดัแยง้ตอ้งถูกรับรู้โดยผูท่ี้เก่ียวขอ้ง ถา้ไม่มีใครตระหนกัรับรู้

ถึงความขดัแยง้ ก็จะไม่มีความขดัแยง้เกิดข้ึน 
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              คริทเนอร์ และคินิคกี (Kreitner and Kinicki, 2004: 486) ใหค้วามหมายวา่ ความ

ขดัแยง้เป็นกระบวนการท่ีเกิดข้ึนเม่ือฝ่ายหน่ึงรับรู้วา่ผลประโยชน์ของตนเองถูกต่อตา้น หรือถูก

กระทบดา้นลบโดยฝ่ายอ่ืน  

         สเตียร์และแบลค (Steer and Black, 1994: 554) ใหค้วามหมายวา่ ความขดัแยง้เป็น 

กระบวนการซ่ึงบุคคลหรือกลุ่มเกิดปฏิกิริยาต่อบุคคลอ่ืนในลกัษณะความคบัขอ้งใจ หรือเกือบ     

คบัขอ้งใจต่อแผนงาน เป้าหมาย ความเช่ือ หรือกิจกรรม ความขดัแยง้เก่ียวขอ้งกบัสถานการณ์ซ่ึง

ความคาดหวงัหรือพฤติกรรมไปสู่เป้าหมายของบุคคลหรือกลุ่มถูกขดัขวางโดยบุคคลหรือกลุ่มอ่ืน 

          ลุสเซียร์ (Lussier, 2010: 243) ใหค้วามหมายวา่ ความขดัแยง้เกิดข้ึนเม่ือบุคคลสอง

ฝ่ายหรือมากกวา่ เห็นไม่ตรงกนั ความขดัแยง้เป็นส่ิงธรรมชาติท่ีมีอยูใ่นทีม หรือระบบขององคก์าร 

ถา้มีความแตกต่างหลากหลายของพนกังานมากข้ึน จะทาํใหค้วามขดัแยง้เพิ่มข้ึนได ้ 

         วชิยั โถสุวรรณจินดา (2546: 148) ใหค้วามหมายวา่ ความขดัแยง้ หมายถึง 

ปฏิสัมพนัธ์ท่ีมีลกัษณะของความไม่เป็นมิตร หรือตรงขา้มกนัของบุคคลหรือกลุ่มบุคคลอยา่งนอ้ย

สองฝ่าย  

         ศิริวรรณ เสรีรัตน์ สมชาย หิรัญกิตติ และธนวรรธ ตั้งสินทรัพยศิ์ริ (2550: 389) ให ้

ความหมายวา่ ความขดัแยง้ หมายถึง พฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนจากความไม่พอใจ การสูญเสียประโยชน์ 

การปฏิบติัซ่ึงเขา้กนัไม่ได ้และความคิดเห็นท่ีไม่ตรงกนั  

         ภาวณีิ เพชรสวา่ง (2552: 150) ใหค้วามหมายวา่ ความขดัแยง้ หมายถึง 

กระบวนการ ท่ีเร่ิมตน้จากคนหรือกลุ่มคน รับรู้วา่มีผูใ้ดหรือกลุ่มคนใดเกิดความรู้สึกในทางลบกบั

ตน หรือกระทาํการใหต้นไดรั้บผลกระทบในทางเสียหาย 

          นิตยา ศรีญาณลกัษณ์ (2552: 314) ใหค้วามหมายวา่ ความขดัแยง้ หมายถึง การ

ต่อสู้กนั เป็นความขดัแยง้ท่ีมุ่งทาํลายฝ่ายตรงขา้ม เพื่อเอาชนะกนั 

          จากความหมายของความขดัแยง้ท่ีนกัวชิาการไดก้ล่าวไวน้ั้น มองความขดัแยง้    

ใน 2 ลกัษณะ ไดแ้ก่ กระบวนการและผลลพัธ์ ในความหมายของกระบวนการ ความขดัแยง้เป็น

กระบวนการท่ีเกิดข้ึนเม่ือบุคคล กลุ่มบุคคล ท่ีมีปฏิสัมพนัธ์กนั เกิดความเห็นไม่ตรงกนั มีความ    

คบัขอ้งใจ มีความไม่เป็นมิตร มีความรู้สึกในทางลบต่อกนั รับรู้วา่ผลประโยชน์ของตนเองถูก

ต่อตา้นหรือถูกกระทบดา้นลบ หรือมีผูก้ระทาํการให้ตนไดรั้บผลกระทบในทางเสียหาย ส่วน

ความหมายดา้นผลลพัธ์ หมายถึง พฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนจากความไม่พอใจ การสูญเสียประโยชน์     

การปฏิบติัซ่ึงเขา้กนัไม่ได ้และความคิดเห็นไม่ตรงกนั จากท่ีกล่าวมา สรุปไดว้า่ ความขดัแยง้ 

หมายถึง กระบวนการท่ีเกิดข้ึนเม่ือบุคคล กลุ่มบุคคล มีปฏิสัมพนัธ์ในทางลบ ไม่เป็นมิตร ไม่
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สอดคลอ้งตรงกนั ขดัขวางต่อตา้นกนั ต่อสู้กนั ทาํให้เกิดการสูญเสียประโยชน์ ไม่สามารถบรรลุ

เป้าหมายของตนได ้จึงเกิดผลลพัธ์เป็นพฤติกรรมดา้นลบ คือ ความไม่พอใจ ความคบัขอ้งใจ  

       1.2  ทศันะเกีย่วกบัความขัดแย้ง 

         ทศันะของนกัวชิาการท่ีมีต่อความขดัแยง้จะแตกต่างกนั  ซ่ึงมีผูส้รุปไว ้3 แนวทาง  

ดงัน้ี 

         1.2.1  แนวคิดแบบดั้งเดิม (The traditional view) เป็นแนวคิดซ่ึงเกิดข้ึนในระยะ 

เร่ิมแรกระหวา่ง ค.ศ. 1930 - ค.ศ. 1940 โดยมีมุมมองเก่ียวกบัความขดัแยง้วา่ ความขดัแยง้ทั้งหมด

เป็นส่ิงไม่ดี และถูกมองในแง่ลบ จะถูกใชใ้นทาํนองเดียวกนักบัคาํวา่ รุนแรง การทาํลาย ความไม่มี

เหตุผล คาํจาํกดัความของความขดัแยง้ คือ ส่ิงท่ีเป็นอนัตรายและตอ้งหลีกเล่ียง ความขดัแยง้นั้นเกิด

จากการส่ือสารท่ีไม่ดี ขาดความเปิดเผยและความเช่ือใจระหวา่งบุคคล รวมถึงเป็นความลม้เหลว

ของผูบ้ริหารท่ีจะตอบสนองต่อความตอ้งการและแรงบนัดาลใจของพนกังานของพวกเขา 

(Robbins, 1993: 446) แนวคิดน้ีเช่ือวา่ ความขดัแยง้เป็นผลของพฤติกรรมการบริหารท่ีไม่ถูกตอ้ง  

ถา้หยดุย ั้งพฤติกรรมการปฏิบติัหนา้ท่ีท่ีไม่ถูกตอ้งได ้ความขดัแยง้ก็จะไม่เกิดข้ึน (DE Janasz, Dowd 

and Schneider, 2009: 226)  

         1.2.2   แนวคิดแบบมนุษยสัมพนัธ์ (The human relations view) เกิดในช่วง 

ทศวรรษ 1940 ถึงช่วงกลางทศวรรษ 1970 แนวคิดน้ีมองวา่ ความขดัแยง้เป็นธรรมชาติของมนุษย์

และหลีกเล่ียงไม่ได ้เป็นส่วนปกติของปฏิสัมพนัธ์ของกลุ่มและความสัมพนัธ์ (DE Janasz, Dowd 

and Schneider, 2009: 226) แนวคิดน้ีสนบัสนุนใหมี้การยอมรับความขดัแยง้ ไม่อาจกาํจดัความ

ขดัแยง้ออกไปได ้และบางคร้ังความขดัแยง้อาจจะเป็นประโยชน์ต่อการปฏิบติังานของกลุ่ม 

(Robbins, 1993: 446) 

         1.2.3  แนวคิดแบบปฏิสัมพนัธ์ (The interactionist view) แนวคิดน้ีจะยอมรับ 

ความขดัแยง้และสนบัสนุนความขดัแยง้บนพื้นฐานท่ีวา่ องคก์ารท่ีมีความสามคัคี ความสงบสุข 

ความเงียบสงบ และมีความร่วมมือกนั มีความโนม้เอียงท่ีจะไปสู่ความคงท่ี (Static) ความเฉยเมย

(Apathetic) และไม่ตอบสนองต่อความตอ้งการการเปล่ียนแปลงและนวตักรรมใหม่ๆ ดงันั้นแนวคิด

น้ีจึงสนบัสนุนใหผู้บ้ริหารรักษาระดบัความขดัแยง้ภายในองคก์ารให้อยูใ่นระดบัตํ่าสุด ท่ีจะทาํให้

องคก์ารเจริญเติบโตหรือพฒันาได ้มีการวพิากษว์จิารณ์ตนเอง และมีความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์

(Robbins, 1993: 446) ความขดัแยง้จึงเป็นคาํกลางๆ ท่ีไม่ดีหรือเลว ข้ึนอยูก่บัวา่จะสามารถจดัการ

กบัความขดัแยง้ไดอ้ยา่งถูกตอ้งหรือไม่เท่านั้น (วนัชยั มีชาติ 2548: 161) 

        สรุปไดว้า่ ทศันะเก่ียวกบัความขดัแยง้มี 3 แนวคิด โดยแนวคิดแบบดั้งเดิมเห็นวา่ 

ความขดัแยง้เป็นส่ิงไม่ดี ควรถูกขจดัใหห้มดไปจากองคก์าร เพราะเป็นอุปสรรคต่อการพฒันา
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องคก์าร องคก์ารท่ีมีความขดัแยง้มากจะเป็นองคก์ารท่ีลม้เหลว ส่วนในแนวคิดแบบมนุษยสมัพนัธ์

เห็นวา่ ความขดัแยง้เป็นเร่ืองธรรมชาติ ซ่ึงหลีกเล่ียงไม่ได ้ไม่สามารถถูกกาํจดัได ้และอาจจะมี

ประโยชน์ต่อองคก์าร ส่วนแนวคิดแบบปฏิสัมพนัธ์เห็นวา่ ความขดัแยง้ไม่ใช่ส่ิงดีหรือเลว ผูบ้ริหาร

ควรรักษาระดบัของความขดัแยง้ใหอ้ยูใ่นระดบัตํ่าสุด ท่ีจะทาํใหอ้งคก์ารเจริญเติบโตและ

สร้างสรรค ์ 

 1.3  สาเหตุของความขัดแย้ง (Sources of conflict) 

         ส่ิงสาํคญัประการหน่ึงในการจดัการความขดัแยง้ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ คือ การ

ทราบถึงสาเหตุหรือแหล่งท่ีมาของโอกาสในการเกิดความขดัแยง้ เพื่อท่ีจะหาแนวทางในการรับมือ

และจดัการกบัความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ โดยไม่ทาํใหเ้กิดปัญหาบานปลายและ

เป็นอุปสรรคต่อการทาํงาน หรือการสร้างสัมพนัธภาพอนัดีระหวา่งบุคคล ชยัเสฏฐ ์พรหมศรี 

(2550: 18) พลูสุข หิงคานนท ์(2550: 4-8) และวชิยั โถสุวรรณจินดา (2546: 149) ไดส้รุปสาเหตุของ

ความขดัแยง้ไวด้งัน้ี 

         1.3.1  ความแตกต่างของแต่ละบุคคลหรือกลุ่ม ในองคก์ารทุกองคก์ารมีบุคคล 

ปฏิบติังานมากกวา่สองคนอยูแ่ลว้ คนแต่ละคนยอ่มมีความแตกต่างกนัโดยธรรมชาติ ทั้งในดา้นการ

รับรู้ ทศันคติ ค่านิยม บุคลิกภาพ ความประพฤติท่ีติดตวัมา และความรู้ความสามารถ ความแตกต่าง

ดงักล่าวจะมีผลใหเ้กิดความขดัแยง้ได ้

         1.3.2  ความไม่ชัดเจน อาจเป็นความไม่ชดัเจนของนโยบาย ความคาดหวงั หรือ 

วตัถุประสงคข์ององคก์าร อาํนาจหรือเอกสิทธ์ิ ซ่ึงเป็นปัจจยัสาํคญัท่ีทาํใหค้นในองคก์ารเกิดความ

ขดัแยง้ เพราะไม่แน่ใจในทิศทางท่ีตอ้งปฏิบติั ไม่แน่ใจในส่ิงท่ีตนเองปฏิบติัลงไป และไม่แน่ใจถึง

ผลลพัธ์ท่ีจะเกิดจากการปฏิบติั ทั้งท่ีเป็นผลลพัธ์ดา้นผลผลิตขององคก์าร หรือผลลพัธ์ดา้นบุคลากร

ท่ีปฏิบติังานในองคก์าร 

         1.3.3  การส่ือสารทีไ่ม่ดี  การส่ือสารท่ีดีระหวา่งบุคคลและกลุ่ม เป็นปัจจยัท่ีจะ 

ส่งผลดีต่อการปฏิบติังาน หากมีกระบวนการส่ือสารท่ีไม่ดี จะเป็นปัจจยัท่ีสาํคญัอีกประการหน่ึง

ของความขดัแยง้ การส่ือสารท่ีไม่ดีมีหลายลกัษณะ เช่น การส่งสารท่ีไม่ชดัเจน ช่องทางของการ   

ส่งสารท่ีไม่เหมาะสม ทาํใหเ้กิดความล่าชา้ หรือส่งสารต่อหลายช่วง มีความบิดเบือนของข่าวสาร

หรือความคิด ซ่ึงส่งผลใหเ้กิดปัญหาในการส่ือสาร จากการมองต่างมุม การรับรู้แตกต่างกนั ใช้

วธีิการส่งสารท่ีไม่เหมาะสมระหวา่งผูส่้งและผูรั้บ เป็นตน้ 

         1.3.4  การแบ่งปันทรัพยากร ในกรณีท่ีองคก์ารมีความจาํกดัดา้นทรัพยากร ไม่วา่ 

จะเป็นดา้นงบประมาณ จาํนวนบุคลากร สถานท่ี หรือวสัดุอุปกรณ์สนบัสนุนอ่ืนๆ ท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้ง

กบัความสาํเร็จของงาน จะทาํใหบุ้คคลในองคก์ารพยายามแบ่งปันทรัพยากรมาเป็นของตนเองมาก
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ท่ีสุด เพือ่ใหง้านของตนบรรลุเป้าหมาย ซ่ึงจะเป็นเหตุใหเ้กิดความขดัแยง้ข้ึนในท่ีสุดอยา่งหลีกเล่ียง

ไม่ได ้

         1.3.5  การพึง่พากนัระหว่างบทบาท ในการทาํงานขององคก์าร ซ่ึงตอ้งมีการแบ่ง 

งานออกเป็นส่วนๆ งานแต่ละส่วนจะมีความเก่ียวขอ้งกนั การทาํงานในส่วนท่ีเก่ียวขอ้งกนันั้นมกั

ก่อใหเ้กิดความขดัแยง้ เน่ืองจากการกาํหนดบทบาทของงานแต่ละงานนั้นอาจไม่เอ้ือต่องานอ่ืน 

หรืออาจมีความซํ้ าซอ้นกนั หรืออาจทาํใหข้าดการปฏิบติังานบางอยา่งท่ีจาํเป็น  

         1.3.6  ความคลุมเครือของขอบเขตอํานาจหน้าที ่ความขดัแยง้เกิดข้ึนเม่ือขอบเขต 

อาํนาจหนา้ท่ีไม่ชดัเจน ทาํให้ฝ่ายใดฝ่ายหน่ึงพยายามเอาความดีความชอบเม่ือประสบความสาํเร็จ 

และหลีกเล่ียงจากการถูกตาํหนิเม่ือประสบความลม้เหลวจากการปฏิบติังานร่วมกนั 

          1.3.7  การปฏิบัติทีไ่ม่เท่าเทียมกนั ความลาํเอียงหรืออคติของผูบ้ริหาร อาจเป็น

สาเหตุหน่ึงท่ีก่อใหเ้กิดความขดัแยง้ได ้เพราะผูใ้ตบ้งัคบับญัชาจะมองวา่ตนเองไม่ไดรั้บการปฏิบติั 

ท่ีเท่าเทียมกนัเหมือนกบัผูใ้ตบ้งัคบับญัชาอีกฝ่ายหน่ึง ซ่ึงนาํไปสู่ปัญหาความขดัแยง้ทั้งระหวา่ง

บุคคลในระดบัเพื่อนร่วมงาน หรือระหวา่งผูบ้งัคบับญัชาได ้

          1.3.8  การล่วงลํ้าเขตแดน คนทัว่ไปมีความรู้สึกผกูพนักบัเขตแดนหรืออาณาเขต

ของตนในท่ีทาํงาน เช่น หอ้งท่ีใชท้าํงาน เกา้อ้ี โตะ๊ ท่ีจอดรถ ความอิจฉาริษยาอาจเกิดข้ึนจาก

ขอบเขตของบุคคลอ่ืนท่ีมีมากกวา่หรือดีกวา่ของตน เช่น ขนาดห้องทาํงานท่ีไม่เท่ากนั ความ 

สามารถในการเขา้ถึงขอ้มูลขององคก์ารในระดบัท่ีแตกต่างกนั ส่ิงเหล่าน้ีลว้นก่อใหเ้กิดความขดัแยง้

ไดท้ั้งส้ิน 

          1.3.9  ความแตกต่างทางสถานภาพ สถานภาพเป็นเคร่ืองช้ีวดัการยอมรับของ

บุคคลในสังคม ซ่ึงอาจข้ึนอยูก่บัปัจจยัดา้นต่างๆ เช่น สังคม เศรษฐกิจ การศึกษา ในปัจจุบนัจะเห็น

ไดว้า่บุคคลท่ีมีสถานภาพทางการเงินสูง มกัไดรั้บการยอมรับในวงสังคมอยา่งกวา้งขวาง องคก์าร

ต่างๆ จะใชต้าํแหน่ง ความรู้หรือความเช่ียวชาญ ความอาวโุสในการทาํงาน เป็นตวักาํหนด

สถานภาพ ซ่ึงก่อใหเ้กิดความขดัแยง้ข้ึนได ้เช่น บุคคลท่ีมีสถานภาพตํ่าอาจคิดคน้ส่ิงใหม่ๆ ก่อให ้

เกิดการเปล่ียนแปลงต่อองคก์าร แต่ถูกบุคคลท่ีมีสถานภาพสูงกวา่ขดัขวางเพราะมองวา่ตนเองเป็น  

ผูก้าํหนดทิศทางขององคก์าร นอกจากน้ีบุคคลท่ีมีสถานภาพตํ่ากวา่อาจรู้สึกวา่บุคคลท่ีมีสถานภาพ

สูงกวา่เอาเปรียบพวกตนในเร่ืองผลประโยชน์ต่างๆ ท่ีไดรั้บจากองคก์าร ไม่วา่จะเป็นห้องทาํงาน 

อุปกรณ์สาํนกังาน หรือสวสัดิการต่างๆ เป็นตน้ 

          สรุปไดว้า่ ความขดัแยง้เกิดข้ึนไดทุ้กสถานการณ์ และมีสาเหตุจาก 3 กลุ่มใหญ่ๆ 

คือ 1) ดา้นบุคคล เช่น ความแตกต่างทางค่านิยม ความเช่ือ ประสบการณ์ บุคลิกภาพ การรับรู้  

เป็นตน้ 2) ดา้นการปฏิสัมพนัธ์ เช่น กระบวนการส่ือสารท่ีไม่มีคุณภาพ การปฏิบติัท่ีไม่เท่าเทียมกนั 
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ของผูบ้ริหาร เป็นตน้ และ 3) ดา้นสภาพองคก์าร เช่น การมีทรัพยากรท่ีจาํกดั ความคลุมเครือของ

ขอบเขตอาํนาจหนา้ท่ี บทบาท ความแตกต่างกนัทางดา้นสถานภาพ เป็นตน้ ส่ิงต่างๆ เหล่าน้ีลว้น 

ทาํใหเ้กิดความขดัแยง้ไดท้ั้งส้ิน  

 1.4  รูปแบบของความขัดแย้ง   

         ชนินทร์ ชุณหพนัธรักษ ์(2545: 120) ศิริวรรณ เสรีรัตน์ สมชาย หิรัญกิตติ และ 

ธนวรรธ ตั้งสินทรัพยศิ์ริ (2550: 390) เชอร์เมอร์ฮอร์น ฮนัท ์และออสบอร์น (Schermerhorn, Hunt 

and Osborn, 1997: 379) กล่าววา่ รูปแบบของความขดัแยง้ (Types of conflict) มี 2 รูปแบบ ดงัน้ี 

         1.4.1  ความขัดแย้งในประเด็นสําคัญ (Substantive conflict) เป็นความเห็นไม่ 

ตรงกนัขั้นพื้นฐานในเร่ืองของผลลพัธ์หรือเป้าหมายท่ีตอ้งการจะไปถึง และวธีิการท่ีจะดาํเนินงาน 

เพื่อใหบ้รรลุผลสาํเร็จนั้น ความขดัแยง้น้ีถือเป็นเร่ืองปกติเพราะคนทาํงานร่วมกนัทุกวนั อาจจะมี

ทศันะท่ีแตกต่างกนั ในประเด็นสาํคญัเก่ียวกบัสถานท่ีทาํงาน เป้าหมายของกลุ่มหรือองคก์าร การ

จดัสรรทรัพยากร การใหร้างวลัผลตอบแทน การกาํหนดนโยบาย วธีิการปฏิบติังาน และการ

มอบหมายงาน   

         1.4.2  ความขัดแย้งทางด้านอารมณ์ (Emotional conflict) เป็นความยุง่ยากระหวา่ง 

บุคคล ซ่ึงเกิดข้ึนเม่ือบุคคลมีความรู้สึกโกรธ ไม่ไวว้างใจกนั ไม่ชอบ กลวั เศร้าโศก ความขดัแยง้

แบบน้ีมีช่ือเรียกอีกอยา่งหน่ึงวา่ ความขดัแยง้กนัทางบุคลิกภาพ (Clash of personality) ความขดัแยง้

ทางอารมณ์ทาํใหค้นหมดแรงหรือพลงั เบ่ียงเบนความสนใจของบุคคลไปจากการจดัลาํดบั

ความสาํคญัของงาน ทาํใหง้านสาํคญัไม่บรรลุผล ความขดัแยง้แบบน้ีเกิดข้ึนไดใ้นสถานการณ์ท่ี

หลากหลาย ระหวา่งเพื่อนร่วมงาน หรือระหวา่งหวัหนา้กบัลูกนอ้ง ความขดัแยง้ทางอารมณ์ระหวา่ง

หวัหนา้กบัลูกนอ้งเป็นความขดัแยง้ขององคก์ารท่ีก่อให้เกิดผลกระทบต่อบุคคลท่ีเผชิญปัญหา

ดงักล่าวมากท่ีสุด  

          สรุปไดว้า่  รูปแบบของความขดัแยง้สามารถแบ่งไดเ้ป็น 2 ลกัษณะ คือ ความ

ขดัแยง้ในประเด็นสาํคญั จากความแตกต่างดา้นทศันะของผูท่ี้ทาํงานร่วมกนัทุกวนั ซ่ึงมีมุมมองท่ี

แตกต่างกนัในเร่ืองวธีิการดาํเนินงานใหบ้รรลุเป้าหมาย และความขดัแยง้ดา้นอารมณ์ ซ่ึงเกิดจาก

ความรู้สึกทางลบของบุคคล อนัเป็นผลจากความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลระดบัต่างๆ อาจมีผลใหง้าน

ไม่บรรลุเป้าหมาย     
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 1.5  ผลของความขัดแย้ง 

          มีนกัวชิาการหลายท่าน เช่น แอคชวัและลุสเซียร์ (Achua and Lussier, 2010: 190) 

สเตียร์และแบลค (Steer and Black, 1994: 557) ดูบริน (Dubrin, 2007: 292) ชิตาภา สุขพลาํ (2548: 

213-214) และพรนพ พุกกะพนัธ์ุ (2542: 155) กล่าวถึงความขดัแยง้วา่ มีทั้งผลดีและผลเสีย ซ่ึงสรุป

ได ้ดงัน้ี 

          1.5.1  ผลดีของความขัดแย้ง มีหลายประการ ดงัน้ี 

   1)  เกิดความคิดสร้างสรรค์ เพราะบุคลากรจะมีความคิดสร้างสรรคเ์พิ่มข้ึน  

เม่ืออยูใ่นสถานการณ์แข่งขนัท่ีเขม้ขน้กบัผูอ่ื้น และกระตุน้ใหเ้กิดนวตักรรมและการเปล่ียนแปลง  

   2)  ช่วยสร้างความต่ืนเต้นให้เกิดแก่ผู้ปฏิบัติงาน ผูป้ฏิบติังานจาํนวนมากมี 

ความรู้สึกเบ่ือหน่ายต่อความจาํเจในการปฏิบติังาน การมีความขดัแยง้เกิดข้ึนในองคก์ารจะทาํให้

พนกังานเกิดความมีชีวิตชีวา 

                  3)  ช่วยบาํบัดความต้องการทางจิตวิทยาของบุคคล เป็นตวักระตุน้ใหบุ้คคล

เกิดความสนใจและเกิดความอยากรู้อยากเห็น 

   4)  ก่อให้เกิดการปรับปรุงเปล่ียนแปลง เม่ือมีความขดัแยง้เกิดข้ึน จะมีความ 

พยายามหาวธีิการแกไ้ขความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึน ส่งผลใหเ้กิดการปรับปรุงเปล่ียนแปลง เพื่อใหค้วาม

ขดัแยง้ลดลง 

   5)  ทาํให้ค้นพบความคิดและวิธีการใหม่ๆ ในการแกปั้ญหาขององคก์าร  

   6)  อาจกระตุ้นให้เกิดความสามารถและไหวพริบของบุคคล โดยบุคคลจะ  

มีการปรับปรุง เปล่ียนแปลงเม่ือเผชิญกบัความขดัแยง้มากกวา่การปฏิบติัหนา้ท่ีในภาวะปกติ เป็น

รากเหงา้ของการเปล่ียนแปลงของบุคคลและสังคม 

   7)  อาจมีการทบทวนความสามคัคีภายหลังท่ีความขดัแย้งส้ินสุดลง 

เปรียบเสมือนการววิาทของคนสองคนอาจส้ินสุดลงดว้ยการเลิกแลว้ต่อกนั และกลายเป็นมิตรท่ีดี

ต่อกนั 

  8)  เพ่ิมความเหนียวแน่นภายในกลุ่ม เม่ือกลุ่มหน่ึงมีความขดัแยง้กบัอีกกลุ่ม

หน่ึง สมาชิกในกลุ่มนั้นๆ จะมีความสามคัคีกนัในกลุ่มเพิ่มข้ึน เพื่อเผชิญหนา้กบัศตัรูร่วมกนั 

รวมทั้งเพิ่มคุณภาพในการตดัสินใจของกลุ่มดว้ย  

   9)  ให้ข้อมลูเก่ียวกับแหล่งปัญหาในองค์การ ความขดัแยง้สามารถใหข้อ้มูล

ท่ีสาํคญัเก่ียวกบัส่วนท่ีเกิดปัญหาในหน่วยงานหรือองคก์าร เม่ือบุคคลเรียนรู้เก่ียวกบัความขดัแยง้ ก็

อาจจะตรวจสอบขอ้เทจ็จริงเพื่อนาํมาใชใ้นการป้องกนัปัญหาทาํนองเดียวกนัไม่ใหเ้กิดข้ึนอีก   
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                  สรุปไดว้า่ ความขดัแยง้ทาํใหเ้กิดผลดีทั้งต่อบุคคลและองคก์าร โดยเป็น    

ตวักระตุน้ใหบุ้คคลเกิดความสนใจและเกิดความอยากรู้อยากเห็นขอ้เทจ็จริง เรียนรู้วธีิแกไ้ขปัญหา      

มีความคิดสร้างสรรค ์ป้องกนัไม่ใหอ้งคก์ารหยดุน่ิงอยูก่บัท่ี และองคก์ารสามารถสร้างเอกลกัษณ์

ของกลุ่มและบุคคลได ้เกิดความสามคัคีกลมเกลียวกนั ส่งเสริมการพฒันาการทาํงานอยา่งมีระบบ  

และมีประสิทธิภาพ 

          1.5.2  ผลเสียของความขัดแย้ง มีหลายประการ ดงัน้ี 

    1)  ความขดัแย้งท่ีต่อเน่ืองจะมีผลกระทบต่อบรรยากาศของกลุ่ม และสร้าง

ความแตกแยกทาํลายความสามคัคี ทาํลายความร่วมมือของกลุ่ม 

    2)  ทาํให้การทาํงานขาดความสร้างสรรค์  ไม่ส่งเสริมให้เกิดความ

เปล่ียนแปลง เพราะเกิดความลงัเลสงสัย ตอ้งระมดัระวงัมากข้ึน ประสิทธิภาพของงานลดลง 

    3)  เกิดการบิดเบือนข้อมลูข่าวสาร หรือมีการบิดเบือนความจริง บุคคลอาจ 

บิดเบือนขอ้เทจ็จริงในการนาํเสนอ เพื่อจะเป็นฝ่ายไดเ้ปรียบในสถานการณ์นั้นๆ  

    4)  ทาํให้บุคคลเห็นแก่ประโยชน์ของตนเองมากกว่าผลประโยชน์ของ

องค์การ เป็นส่วนรวม พนกังานหรือหน่วยงานอาจตอ้งการค่าจา้งเงินเดือนเพิ่มโดยไม่คาํนึงถึง

องคก์ารหรือลูกคา้ เม่ือไม่ไดรั้บในส่ิงท่ีตอ้งการ พนกังานจะเกิดความขดัแยง้และปฏิบติัหนา้ท่ีอยา่ง

ไม่เตม็ใจ ทาํใหผ้ลิตผลขององคก์ารลดลง 

    5)  ลดความพึงพอใจในการทาํงาน หรือความไม่พอใจในงานมากข้ึน 

    6)  ก่อให้เกิดความเครียด หากความขดัแยง้ยงัคงอยู ่ซ่ึงอาจเป็นผลเสียต่อ 

อารมณ์ สุขภาพร่างกาย และสุขภาพจิตของผูท่ี้เก่ียวขอ้ง  

    7)  ส้ินเปลืองทรัพยากร บุคลากรหรือกลุ่มท่ีมีความขดัแยง้กนับ่อยๆ จะ    

ทาํใหส้ิ้นเปลืองเวลา ค่าใชจ่้าย หรือทรัพยากรอ่ืนๆ ในการต่อสู้กนั การเกิดความขดัแยง้ทาํใหบุ้คคล 

ทาํงานชา้ลง เสียแรงงานไปในเร่ืองท่ีไม่เป็นเร่ือง และเพิกเฉยต่อขอ้เสนอแนะท่ีผูบ้ริหารเสนอ 

    8)  อาจเป็นชนวนไปสู่ความขดัแย้งในรูปแบบอ่ืนๆ อีก 

                  สรุปไดว้า่ ความขดัแยง้ มีผลเสียและเป็นอนัตรายทั้งแก่ตวับุคคลและ

องคก์าร อาจเป็นผลเสียต่อสุขภาพกาย และสุขภาพจิตของผูท่ี้เก่ียวขอ้ง บุคคลขาดการยอมรับซ่ึง 

กนัและกนั ขาดความร่วมมือ ขาดความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์ทาํลายความสมานฉนัท ์และความ    

กลมเกลียวในการทาํงานของกลุ่ม ทาํใหอ้งคก์ารขาดประสิทธิภาพในการดาํเนินงาน จะเห็นไดว้า่

หากเกิดความขดัแยง้ข้ึน และไม่ไดรั้บการจดัการอยา่งถูกตอ้งเหมาะสม ก็จะทาํใหเ้กิดผลเสียอยา่ง

มากมาย ซ่ึงบางคร้ังจะไม่สามารถควบคุมความเสียหายได ้ 
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 1.6  การจัดการกบัความขัดแย้ง (Conflict management) 

         1.6.1  ความหมายของการจัดการความขัดแย้ง 

                  ชยัเสฏฐ ์พรหมศรี (2550: 53) กล่าววา่ การจดัการกบัความขดัแยง้ หมายถึง 

ความสามารถท่ีจะควบคุมระดบัความขดัแยง้ท่ีไม่ก่อให้เกิดผลดีแก่องคก์าร ไม่ใหเ้กิดผลเสียและ

เป็นปัญหาท่ีตอ้งตามแกไ้ขในอนาคต สาํหรับองคก์ารท่ีเผชิญหนา้กบัความขดัแยง้ท่ีสร้างสรรค ์

จะตอ้งสามารถพฒันาระดบัความขดัแยง้นั้นไปสู่การเพิ่มประสิทธิภาพขององคก์าร ทั้งในดา้นการ

เปล่ียนแปลงในทางท่ีดี และการสร้างนวตักรรม เป็นตน้ อาจกล่าวไดว้า่การจดัการความขดัแยง้เป็น

เร่ืองของการลดหรือเพิ่มระดบัของความขดัแยง้เพื่อก่อให้เกิดผลดีแก่องคก์าร และเป็นการป้องกนั

ไม่ใหปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีไม่สร้างสรรคเ์กิดข้ึน 

 มาร์คสั และคนอ่ืนๆ (Marcus and others, 1995 อา้งถึงใน บรรพต ตนัธีรวงศ ์

2552: 35) กล่าววา่ การจดัการกบัความขดัแยง้เป็นกระบวนการอยา่งหน่ึงในการบรรเทาความ

ขดัแยง้ เป็นลกัษณะเชิงบูรณาการท่ีตอ้งกระทาํอยา่งต่อเน่ือง เพื่อสร้างดุลยภาพในการผนวกความ

เช่ียวชาญ ค่านิยม และความตอ้งการท่ีจะเอ้ือต่อการตดัสินใจ  

 พรนพ พุกกะพนัธ์ (2542: 249) กล่าววา่ การจดัการกบัความขดัแยง้หรือการ

บริหารความขดัแยง้กบัการแกไ้ขความขดัแยง้มีขอบเขตไม่เหมือนกนั การแกไ้ขความขดัแยง้เป็น

การดาํเนินการใหค้วามขดัแยง้ส้ินสุดหรือสงบลง แต่การจดัการกบัความขดัแยง้เก่ียวขอ้งกบัการ

วนิิจฉยั (Diagnosis) การเขา้แทรกแซง (Intervention) และการแกไ้ขปัญหาความขดัแยง้ (Conflict 

resolution) จุดมุ่งหมายของการวนิิจฉยัก็เพื่อจะหาขอ้มูลเก่ียวกบัสภาพการณ์ของความขดัแยง้ 

สาเหตุของความขดัแยง้ โดยพิจารณาวา่บุคคลหรือกลุ่มมีความคิดเห็นแตกต่างกนัในเป้าหมายหรือ

วธีิการอยา่งไร ขอบเขตความรับผดิชอบของบุคคลหรือของกลุ่มชดัเจนหรือไม่ บุคคลหรือกลุ่มมี

การแข่งขนัเพื่อจะไดท้รัพยากรท่ีมีอยูอ่ยา่งจาํกดัหรือไม่ ตลอดจนพิจารณาวา่มีความจาํเป็นท่ี

ผูบ้ริหารจะตอ้งเขา้แทรกแซงหรือไม่ จุดมุ่งหมายของการเขา้ไปแทรกแซงก็เพื่อจะทาํใหค้วาม

ขดัแยง้อยูใ่นระดบัท่ีพอเหมาะ และจะส่งผลใหอ้งคก์ารมีประสิทธิภาพ  

 สรุปไดว้า่ การจดัการกบัความขดัแยง้ หมายถึง กระบวนการท่ีบุคคลหรือ

กลุ่มบุคคลใชเ้พื่อควบคุมความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนในองคก์รใหบ้รรเทาลงอยูใ่นระดบัท่ีเหมาะสม

พอท่ีจะส่งผลดีต่อการทาํงานในองคก์าร โดยการวินิจฉยั เขา้แทรกแซง และแกไ้ขปัญหาความ

ขดัแยง้  

         1.6.2  ความสําคัญของการจัดการกบัความขัดแย้ง 

                                ความขดัแยง้จะก่อให้เกิดผลดีหรือผลเสียต่อองคก์ร ข้ึนอยูก่บัความสามารถ

ในการบริหารจดัการ หากมีการจดัการกบัความขดัแยง้ท่ีเหมาะสม จะทาํใหเ้กิดการพฒันาสร้างสรรค ์
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ส่ิงใหม่ๆ (สมจิตร นคราพานิช 2551: 132) การจดัการความขดัแยง้ จึงเป็นเร่ืองท่ีสาํคญัต่อ

ผูใ้ชบ้ริการ ผูป้ฏิบติังาน และองคก์าร ดงัน้ี  

 1)  ความสาํคัญต่อผู้ใช้บริการ การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหบุ้คลากรมี 

ความสุข ความพึงพอใจ สามารถปฏิบติังานไดดี้ ผูใ้ชบ้ริการจึงไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพ มีสุขภาพ   

ท่ีดี มีความพึงพอใจ 

 2)  ความสาํคัญต่อผู้ปฏิบัติงาน การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหผู้ป้ฏิบติังาน

ในองคก์าร มีความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์มีความสุข ทาํงานอยา่งมีประสิทธิภาพ เกิดความกา้วหนา้  

ในงาน เกิดความพึงพอใจในงาน สามารถใหบ้ริการแก่ผูใ้ชบ้ริการอยา่งมีคุณภาพ มีส่วนร่วมในการ

ทาํงานมากข้ึน นอกจากนั้น ยงัมีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั มีความรัก ความสามคัคี มีความเป็นอนัหน่ึง

อนัเดียวกนั โดยเฉพาะถา้มีความขดัแยง้กบับุคคลภายนอกหน่วยงาน 

 3)  ความสาํคัญต่อองค์การ การจดัการความขดัแยง้ท่ีเหมาะสม จะกระตุน้ 

ใหเ้กิดความขดัแยง้ท่ีสร้างสรรคแ์ละมีประโยชน์ข้ึนในองคก์าร (พลูสุข หิงคานนท ์2550: 4-13) 

ก่อใหเ้กิดความสามคัคีและสมัพนัธภาพอนัดีระหวา่งสมาชิกในองคก์าร เกิดนวตักรรมใหม่ๆ ใน

การทาํงาน นอกจากน้ียงันาํความสงบสุขมาสู่องคก์ารและเกิดประสิทธิภาพในการทาํงานของ

สมาชิกในองคก์าร (สมศกัด์ิ ประเสริฐสุข 2554: 436) ทาํใหอ้งคก์ารดาํเนินงานอยา่งมีประสิทธิภาพ

และประสิทธิผล ลดขอ้ร้องเรียนต่างๆ ไดรั้บความไวว้างใจและความเช่ือมัน่จากผูใ้ชบ้ริการ ได้

ผลผลิตตามเป้าหมาย          

1.6.3  ทกัษะทีจํ่าเป็นในการจัดการความขัดแย้ง การจดัการความขดัแยง้ให ้

ประสบความสาํเร็จ จะตอ้งมีการพฒันาทกัษะท่ีจาํเป็นในการจดัการความขดัแยง้ (เสริมศกัด์ิ            

วศิาลาภรณ์ 2534: 159-166; พรนพ พุกกะพนัธ์ 2542: 287-297) ดงัน้ี  

 1)  การฟัง โดยมีความอดทนในการฟัง ฟังดว้ยความสนใจในส่ิงท่ีเขาพดู  

รู้จกัใชค้าํถามเพื่อทาํความกระจ่างในบางประเด็น หรือเพื่อแกข้อ้สงสัยในส่ิงท่ีสงสัย สามารถ

เปล่ียนคาํพดูของเขาใหเ้ป็นคาํพดูของเรา เพราะการพดูส่ิงท่ีเขาพดูดว้ยคาํพดูของเราจะช่วย

แกปั้ญหา และมีความเขา้ใจท่ีตรงกนั  

 2)  การให้ข้อมลูย้อนกลบัทางบวก จะช่วยส่งเสริมความสัมพนัธ์ระหวา่ง

บุคคล เพิ่มความไวว้างใจระหวา่งคู่ขดัแยง้ และช่วยสร้างพฤติกรรมท่ีร่วมมือในการเจรจาต่อรอง   

 3)  ความสามารถในการมองภาพรวมของความขดัแย้ง ซ่ึงจะช่วยให ้

มองเห็นความขดัแยง้ไดท้ะลุปรุโปร่ง และสามารถมองเห็นความขดัแยง้เป็นตวัเป็นตนข้ึนมา เช่น 

มองเห็นความตอ้งการของคน ความคาดหวงัขององคก์าร อารมณ์ของคู่กรณี เป็นตน้   
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 4)  ความสามารถในการเผชิญหน้ากับผู้ อ่ืน เป็นความสามารถท่ีจะเขา้ใจ

ประเด็นปัญหา และทราบสาเหตุท่ีแทจ้ริงของความขดัแยง้ การเผชิญหนา้ตั้งอยูบ่นฐานคติท่ีวา่ การ

ทาํประเด็นขดัแยง้ใหก้ระจ่างเป็นวธีิการท่ีเหมาะสมในการแกปั้ญหาความขดัแยง้   

 5)  การมีความยืดหยุ่น ความยดืหยุน่จะช่วยใหคู้่ขดัแยง้มีโอกาสแสวงหา

ทางเลือกหรือทางออก ตลอดจนวธีิการท่ีจะแกป้ระเด็นขดัแยง้ ช่วยใหท้ั้งสองฝ่ายผอ่นปรนเขา้หา

กนั และยงัสามารถช่วยใหแ้ต่ละฝ่ายมีความเช่ือมัน่วา่จะแกปั้ญหาความแตกต่างท่ีเกิดข้ึนได ้ไม่วา่จะ

แตกต่างกนัในวธีิการหรือเป้าหมาย   

 6)  การเป็นแหล่งวิชาการ เน่ืองจากไม่มีวธีิการใดวธีิหน่ึงท่ีดีท่ีสุดใน 

การแกไ้ขความขดัแยง้ ดงันั้นหนา้ท่ีของผูบ้ริหารคือ การเปล่ียนความขดัแยง้ใหเ้ป็นการแกปั้ญหา 

ไม่ใช่เพื่อมุ่งการแพ-้ชนะ ผูบ้ริหารจาํเป็นจะตอ้งยอมรับขอ้โตแ้ยง้ของแต่ละฝ่าย แลว้พิจารณาจาก

ขอ้โตแ้ยง้นั้นวา่แต่ละฝ่ายมองความขดัแยง้ในลกัษณะใด การยอมรับขอ้โตแ้ยง้ไม่ไดห้มายความวา่

เราเห็นดว้ยกบัเขา แต่หมายความวา่ เราพยายามเขา้ใจความขดัแยง้จากจุดยนืหรือความเห็นของเขา 

 1.7  กระบวนการของการจัดการความขัดแย้ง 

  ปัญหาความขดัแยง้ในองคก์ารนั้นมีทั้งผลดีและผลเสีย แต่อาจนาํมาซ่ึงผลเสีย 

มากกวา่ผลดี ถา้บุคคลไม่สามารถท่ีจะหาแนวทางท่ีเหมาะสมเขา้มาปรับใชก้บัสถานการณ์ความ

ขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึน หลายคนเรียนรู้วา่การแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีดีนั้น จาํเป็นตอ้งนาํวธีิการบริหาร

ความขดัแยง้ท่ีทุกๆ ฝ่ายไดรั้บความพึงพอใจมาใช ้(Win-Win approach) แต่หลายคนก็ไม่รู้อยา่ง

แทจ้ริงวา่จะนาํมาใชอ้ยา่งไร ส่ิงสาํคญัท่ีจะช่วยใหส้ามารถขจดัความขดัแยง้ในองคก์ารใหห้มดไป

นั้น คือการนาํกระบวนการท่ีเป็นขั้นเป็นตอนในการจดัการความขดัแยง้มาใช ้เพื่อนาํไปสู่แนว

ทางการแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีเหมาะสมสาํหรับทุกฝ่าย (ชยัเสฏฐ ์พรหมศรี 2550: 55)  

         การทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบักระบวนการของการจดัการความขดัแยง้ พบวา่   

มีความแตกต่างกนั ดงัน้ี 

         ฟาริดา อิบราฮิม (2542: 192-193) กล่าววา่ กระบวนการของการจดัการความ

ขดัแยง้ ประกอบดว้ย 5 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) การรวบรวมขอ้มูล เก็บรวบรวมขอ้มูลจากรายงาน การ

สังเกต  การสัมภาษณ์ และการวดัลกัษณะของขอ้ขดัแยง้ ขอ้มูลท่ีตอ้งเก็บรวบรวม ไดแ้ก่ จาํนวน

หรือแหล่งท่ีสร้างขอ้ขดัแยง้ วธีิการลดขอ้ขดัแยง้ เคร่ืองมือท่ีควรนาํมาใชเ้พื่อลดหรือแกไ้ขขอ้

ขดัแยง้ ผลกระทบต่อผลผลิตหรือต่อสัมพนัธภาพส่วนบุคคล 2) การวนิิจฉยัขอ้ขดัแยง้ กาํหนด

แหล่งความขดัแยง้ ระดบัของความขดัแยง้ และพฤติกรรมท่ีบอกความขดัแยง้ออกมาในรูปทาํลาย 

หรือสร้างสรรค ์3) การวางแผนลดขอ้ขดัแยง้ แบบแผนการจดัการกบัขอ้ขดัแยง้ท่ีหวัหนา้จะนาํมา 

ใชแ้กไ้ขสถานการณ์ ตอ้งผา่นขั้นตอนการมีปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งผูบ้ริหารและกลุ่มผูมี้ขอ้ขดัแยง้ 
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โดยทัว่ไปการใชว้ธีิการร่วมมือ การใชก้ารตกลง หรือการใชก้ารปรองดอง ก็มกัจะนิยมกนัมากใน

กลุ่มผูบ้ริหารการพยาบาล และจะใหผ้ลดี การหลีกเล่ียง หรือการแข่งขนั อาจใชค้่อนขา้งนอ้ย         

4) การปฏิบติัเพื่อลดขอ้ขดัแยง้ โดยทัว่ไปจะใช ้2 ลกัษณะ ไดแ้ก่ (1) วธีิการทางพฤติกรรมศาสตร์ 

เพื่อปรับปรุงขอ้ขดัแยง้ในตวับุคคลและระหวา่งบุคคล ช่วยใหบุ้คคลไดส้าํรวจคุณค่าความรู้สึกและ

เป้าหมายส่วนตน ดว้ยการให้ขอ้มลูป้อนกลบั การสร้างพลงักลุ่ม และการฝึกฝน (2) การแกไ้ขเชิง

โครงสร้างเพื่อแกไ้ขขอ้ขดัแยง้ในองคก์าร ปรับเปล่ียนโครงสร้างองคก์ารดว้ยการส่ือสาร ระบบการ

ใหร้างวลั การแบ่งแยกลกัษณะงานเป็นหน่วยยอ่ย วธีิน้ีเหมาะกบัขอ้ขดัแยง้ระหวา่งบุคคล ระหวา่ง

กลุ่มและระหวา่งองคก์าร และ 5) การประเมินผลขอ้ขดัแยง้ ติดตามการแกไ้ขท่ีไดก้ระทาํไปแลว้วา่ 

ช่วยลดความขดัแยง้ไดจ้ริงหรือไม่ ขอ้ขดัแยง้ลดลงหรือเพิ่มมากข้ึน ส่งผลกระทบในส่วนบุคคลและ

องคก์ารอีกหรือไม่ 

         พรนพ พุกกะพนัธ์ (2542: 250-251) พลูสุข หิงคานนท ์(2550: 4-12) และรัตติกรณ์    

จงวศิาล (2551: 255) กล่าววา่ กระบวนการของการจดัการความขดัแยง้ ประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน 

ไดแ้ก่ 1) การวินิจฉยัความขดัแยง้ ซ่ึงเป็นขั้นตอนแรกและสาํคญัท่ีสุดของการจดัการความขดัแยง้ 

เก่ียวขอ้งกบัการพิจารณาสาเหตุแห่งความขดัแยง้อยา่งถ่องแทแ้ละรอบคอบ 2) การนิยามปัญหา

ความขดัแยง้ เป็นการพิจารณาดูวา่ ความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนเป็นความขดัแยง้ระหวา่งใครกบัใคร         

3) การพิจารณาผลท่ีจะตามมาของความขดัแยง้ เป็นการพิจารณาวา่ ผลของความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนมา

นั้น เป็นไปในทางบวกหรือทางลบ ผลท่ีจะเกิดข้ึนในขณะน้ีเป็นอยา่งไร และผลท่ีเกิดข้ึนในอนาคต

เป็นอยา่งไร และ 4) การกาํหนดกลยทุธ์ในการจดัการความขดัแยง้ เป็นการพิจารณาวา่ จะใชเ้ทคนิค

วธีิใดในการจดัการความขดัแยง้ท่ีเหมาะสมกบัปัญหาและสถานการณ์ 

        ชยัเสฏฐ ์พรหมศรี (2550: 55) กล่าววา่ กระบวนการของการจดัการความขดัแยง้ 

ประกอบดว้ย 5 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) เผชิญหนา้กบัความขดัแยง้ ผูบ้ริหารตอ้งกลา้ท่ีจะเผชิญหนา้กบั

ปัญหา และพยายามหาแนวทางในการแกไ้ขปัญหาความขดัแยง้นั้นใหเ้ป็นไปตามทิศทางท่ี

เหมาะสม โดยพยายามลดอคติส่วนตวัลง และนาํเอาแนวความคิดบูรณาการมาใชช่้วยในการหา

ทางออกท่ีเหมาะสมแก่ตนเองและฝ่ายตรงขา้ม 2) เขา้ใจสถานภาพของแต่ละฝ่าย การจดัการความ

ขดัแยง้จะมีประสิทธิภาพมากข้ึน ถา้แต่ละฝ่ายเขา้ใจสถานภาพของฝ่ายตรงขา้ม เช่น การหาสาเหตุท่ี

แทจ้ริงของความขดัแยง้ใหไ้ดว้า่มาจากสาเหตุใด รวมถึงการศึกษาถึงอารมณ์และความรู้สึกท่ีแทจ้ริง

ท่ีมีส่วนช่วยใหเ้ห็นถึงความขดัแยง้ท่ีชดัเจนมากยิง่ข้ึน 3) ระบุปัญหา ในขั้นน้ีทั้งสองฝ่ายตอ้งสร้าง

ความชดัเจนของปัญหาท่ีเกิดข้ึนร่วมกนั โดยทั้งสองฝ่ายยอมรับถึงขอ้เสนอท่ีตอ้งทาํร่วมกนั เพื่อจะ

นาํไปสู่การแกไ้ขปัญหา 4) แสวงหาและประเมินทางเลือก ทั้งสองฝ่ายตอ้งร่วมกนัหาแนวทางและ

สร้างทางเลือกท่ีหลากหลายเพื่อนาํไปสู่การตดัสินใจในการแกปั้ญหา โดยทางเลือกท่ีสร้างข้ึนนั้น
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จะตอ้งไดรั้บความยนิยอมและเป็นท่ีพึงพอใจแก่ทั้งสองฝ่าย และ 5) สรุปแนวทางและนาํทางเลือกท่ี

เหมาะสมไปใช ้หลงัจากท่ีไดข้อ้สรุปและมีการทาํสัญญากนัแลว้ แต่ละฝ่ายก็นาํขอ้ตกลงท่ีไดไ้ป

ปฏิบติัเพื่อตรวจสอบวา่เป็นไปตามท่ีระบุไวห้รือไม่ อยา่งไร ถา้ยงัไม่เหมาะสม หรือเห็นวา่ควรมี

การแกไ้ขเพิ่มเติม อาจมีการเจรจาและร่วมกนัแกปั้ญหาใหม่อีกคร้ัง เพื่อปรับปรุงทางเลือกและ

ขอ้ตกลงใหเ้ป็นท่ีพึงพอใจและเหมาะสมแก่ทุกฝ่าย ซ่ึงก็คือการกลบัไปสู่ขั้นท่ี 4 อีกคร้ังหน่ึง 

        เดวิโต (Devito, 2007: 316-320) กล่าววา่ กระบวนการแกไ้ขปัญหาความขดัแยง้ 

ประกอบดว้ย 5 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) การกาํหนดปัญหา (Define the conflict) โดยกาํหนดประเด็น

เน้ือหาสาระและความสัมพนัธ์ของความขดัแยง้ กาํหนดปัญหาท่ีเฉพาะเจาะจง เนน้ย ํ้าท่ีปัญหา

ปัจจุบนั เขา้ใจหรือเห็นอกเห็นใจ โดยพยายามเขา้ใจถึงธรรมชาติของความขดัแยง้จากมุมมองของ

บุคคลอ่ืน และหลีกเล่ียงการอ่านจิตใจของบุคคลอ่ืน แต่ควรใชค้าํถามเพื่อทาํใหแ้น่ใจวา่เขา้ใจปัญหา

ท่ีบุคคลอ่ืนกาํลงัประสบอยู ่รวมถึงศึกษาวา่ อะไรคือปัญหา ความขดัแยง้คืออะไร ขอบเขต

กวา้งขวางหรือมีความรุนแรงแค่ไหน มีความขดัแยง้ระหวา่งใครกบัใคร อะไรคือสาเหตุของความ

ขดัแยง้ 2) การตรวจสอบหาวิธีการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้(Examine possible solutions) ความขดัแยง้

ส่วนใหญ่สามารถแกไ้ดด้ว้ยวธีิท่ีหลากหลาย จึงตอ้งระดมสมองตวัเอง หรือเพื่อนร่วมงาน เพื่อใหไ้ด้

วธีิการแกปั้ญหาท่ีมีศกัยภาพและมีความหลากหลาย โดยคน้หาวธีิการท่ีทาํใหท้ั้งสองฝ่ายชนะ หรือ

ไดส่ิ้งท่ีแต่ละฝ่ายตอ้งการ หลีกเล่ียงวธีิแกปั้ญหาท่ีทาํใหอี้กฝ่ายหน่ึงแพ ้อีกฝ่ายหน่ึงชนะ เพราะจะ

เป็นสาเหตุทาํใหเ้กิดความยุง่ยากดา้นสัมพนัธภาพ รวมทั้งเกิดความคบัขอ้งใจและความไม่พอใจ   

3) การลงมือปฏิบติั (Test the solution) ขั้นแรก ทดสอบวธีิแกปั้ญหาดา้นจิตใจวา่ขณะน้ีรู้สึกอยา่งไร 

พรุ่งน้ีจะรู้สึกอยา่งไร และสะดวกท่ีจะใชว้ธีิน้ีหรือไม่ ขั้นท่ีสอง ทดลองใชว้ธีิแกปั้ญหาท่ีเลือก เพื่อดู

วา่ไดผ้ลมากนอ้ยแค่ไหน อยา่งไร ถา้ใชไ้ม่ไดผ้ล ยกเลิกวธีิแกปั้ญหานั้น แลว้พยายามหาวธีิอ่ืน ให้

โอกาสแต่ละวธีิเท่าๆ กนั ไม่ควรทนใชว้ธีิแกปั้ญหานั้น เม่ือเห็นชดัเจนแลว้วา่ วธีินั้นแกปั้ญหาความ

ขดัแยง้ไม่ได ้ 4) การประเมินผล (Evaluate the solution) เพื่อดูวา่การใชว้ธีิแกปั้ญหาดงักล่าว ไดผ้ล

ตามท่ีคาดหวงัหรือไม่ พอใจแค่ไหน วธีิการท่ีเลือกนั้นช่วยแกปั้ญหาความขดัแยง้หรือไม่ ขณะน้ี

สถานการณ์ดีข้ึนกวา่เดิมก่อนท่ีจะใชว้ธีิแกปั้ญหาหรือไม่ ค่าใชจ่้ายและผลตอบแทนไดก้ระจายอยา่ง

เท่าเทียมหรือไม่ วธีิการอ่ืนๆ อาจจะมีประสิทธิภาพมากกวา่หรือไม่ และ 5) การยอมรับหรือปฏิเสธ

วธีิการแกปั้ญหานั้น (Accept or reject the solution) ถา้ไม่ไดผ้ลก็ตดัวธีิการนั้นไป กลบัไปดูปัญหา

ใหม่ หาวธีิการใหม่ ลองใชแ้ลว้ประเมินอีกจนกวา่จะประสบความสาํเร็จ หรือถา้ไดผ้ลดีแลว้ ก็ทาํ

ต่อไป หรือเก็บไวใ้ชแ้กไ้ขคราวหนา้ถา้เจอกบัเหตุการณ์แบบน้ีอีก  

        จากท่ีกล่าวมาจะเห็นไดว้า่ ขั้นตอนการจดัการความขดัแยง้มีความแตกต่างกนั แต่ 

มีขั้นตอนท่ีเหมือนกนั 2 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) การวนิิจฉยัความขดัแยง้หรือระบุปัญหา 2) การกาํหนด
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กลยทุธ์หรือการวางแผน หรือหาแนวทางในการจดัการความขดัแยง้ ส่วนในขั้นตอนอ่ืนมีความ

แตกต่างกนั อยา่งไรก็ตาม กระบวนการจดัการความขดัแยง้ของเดวโิต มีขั้นตอนท่ีครบถว้น และ

สอดคลอ้งกบักระบวนการพยาบาล ประกอบดว้ย 5 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) การกาํหนดปัญหา 2) การ

ตรวจสอบวธีิการแกปั้ญหาท่ีมีความเป็นไปได ้3) การลงมือปฏิบติั 4) การประเมินผล และ 5) การ

ยอมรับหรือปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหา   

 1.8  พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งของพยาบาลวชิาชีพ 

        พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ หมายถึง การปฏิบติัของ

พยาบาลวชิาชีพในการจดัการความขดัแยง้ เพื่อควบคุมความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนในองคก์ารใหอ้ยูใ่น

ระดบัท่ีเหมาะสม อนัจะก่อใหเ้กิดผลดีต่อองคก์าร โดยการนาํกระบวนการจดัการความขดัแยง้มาใช ้

เพื่อนาํไปสู่การแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีเหมาะสมสาํหรับทุกฝ่าย ผูจ้ดัการความขดัแยง้ ตอ้งมีความรู้ 

ความเขา้ใจกระบวนการจดัการความขดัแยง้อยา่งชดัเจน เพื่อนาํไปใชจ้ดัการความขดัแยง้ไดอ้ยา่งมี

ประสิทธิภาพ (พลูสุข หิงคานนท ์2550: 4-12) ในการศึกษาน้ี จะศึกษาพฤติกรรมการจดัการความ

ขดัแยง้ ตามกระบวนการแกไ้ขปัญหาความขดัแยง้ของเดวิโต (Devito, 2007: 316-320) ซ่ึงมี

รายละเอียด ดงัน้ี  

        ข้ันที ่1 การกาํหนดปัญหา โดยกาํหนดทั้งประเด็นเน้ือหาสาระและความสัมพนัธ์

ของความขดัแยง้ กาํหนดปัญหาท่ีเฉพาะเจาะจง เนน้ย ํ้าท่ีปัญหาปัจจุบนั อะไรคือปัญหา ความ

ขดัแยง้คืออะไร ขอบเขตกวา้งขวางหรือมีความรุนแรงแค่ไหน มีความขดัแยง้ระหวา่งใครกบัใคร 

อะไรคือสาเหตุของความขดัแยง้ (Devito, 2007: 317-318; ชิตาภา สุขพลาํ 2548: 237) ผลท่ีจะ

ตามมาของความขดัแยง้เป็นไปในทางบวกหรือลบ ผลท่ีจะเกิดข้ึนในขณะน้ีเป็นอยา่งไร และผลท่ี 

จะเกิดข้ึนในอนาคตเป็นอยา่งไร (พรนพ พุกกะพนัธ์ 2542: 251) โดยเก็บรวบรวมขอ้มูลจากรายงาน 

การสังเกต การสัมภาษณ์ ขอ้มูลท่ีตอ้งเก็บรวบรวม ไดแ้ก่ จาํนวนหรือแหล่งท่ีสร้างขอ้ขดัแยง้ 

วธีิการลดขอ้ขดัแยง้ เคร่ืองมือท่ีควรนาํมาใชเ้พื่อลดหรือแกไ้ขขอ้ขดัแยง้ ระดบัของความขดัแยง้ 

และพฤติกรรมท่ีบอกความขดัแยง้ออกมาในรูปทาํลาย หรือสร้างสรรค ์(ฟาริดา อิบราฮิม 2542: 

192) ทาํความเขา้ใจสถานภาพของแต่ละฝ่าย ศึกษาอารมณ์และความรู้สึกท่ีแทจ้ริงของแต่ละฝ่าย     

ท่ีมีส่วนช่วยใหเ้ห็นถึงความขดัแยง้ท่ีชดัเจนมากยิง่ข้ึน โดยทั้งสองฝ่ายตอ้งสร้างความชดัเจนของ

ปัญหาท่ีเกิดข้ึนร่วมกนั ยอมรับขอ้เสนอท่ีตอ้งทาํร่วมกนั เพื่อจะนาํไปสู่การแกไ้ขปัญหา (ชยัเสฏฐ ์

พรหมศรี 2550: 55) ช้ีบ่งใหเ้ห็นถึงธรรมชาติของความแตกต่างของความคิดเห็นท่ีเกิดข้ึน ซ่ึงอาจ

เป็นผลมาจากการมีขอ้เทจ็จริงท่ีแตกต่างกนั การมีเป้าหมายหรือวธีิการท่ีแตกต่างกนั หรือการมี

ค่านิยมท่ีแตกต่างกนั หาสาเหตุของการทาํใหเ้กิดความแตกต่างของความคิดเห็น ซ่ึงอาจเป็นผลมา

จากการมีขอ้มลูคนละอยา่งกนั มีการรับรู้ท่ีแตกต่างกนัจากขอ้มูลเดียวกนั ตีความหมายของขอ้มูล
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เดียวกนัออกมาไม่เหมือนกนั หรืออาจมีความสนใจท่ีแตกต่างกนัเพราะมีบทบาทคนละอยา่งกนั  

ประเมินขั้นตอนของการเกิดความขดัแยง้ขั้นต่างๆ ท่ีเกิดความขดัแยง้ เช่น คาดคะเนวา่น่าจะเกิด

ความขดัแยง้ มีการพดูคุยกนัถึงประเด็นขดัแยง้ในกลุ่มยอ่ยๆ พดูถึงประเด็นขดัแยง้อยา่งเปิดเผย 

โตเ้ถียงหรือพิพาทกนัอยา่งเปิดเผย (เสริมศกัด์ิ วศิาลาภรณ์ 2534: 159-166; พรนพ พุกกะพนัธ์ 2542: 

287-297) 

          ข้ันที ่2 การตรวจสอบหาวิธีการแก้ปัญหาทีเ่ป็นไปได้ ดว้ยการระดมสมอง จะทาํให้

คน้พบวธีิแกปั้ญหาท่ีหลากหลาย เพื่อนาํไปสู่การตดัสินใจในการแกปั้ญหา โดยเฉพาะอยา่งยิง่ช่วย

ใหค้น้หาวธีิการท่ีสามารถทาํใหท้ั้งสองฝ่ายชนะ หรือไดส่ิ้งท่ีแต่ละฝ่ายตอ้งการ หลีกเล่ียงวธีิแกปั้ญหา

ท่ีทาํใหอี้กฝ่ายหน่ึงแพ ้อีกฝ่ายหน่ึงชนะ เพราะจะเป็นสาเหตุทาํใหเ้กิดความยุง่ยากดา้นสัมพนัธภาพ 

รวมทั้งเกิดความคบัขอ้งใจและความไม่พอใจ (Devito, 2007: 318-319) หลกัการเลือกวิธีการ

แกปั้ญหาตอ้งคาํนึงถึง 1) การกระจายความเป็นธรรม วธีิท่ีเป็นธรรมในการแกปั้ญหาความขดัแยง้

คือ วธีิท่ีแต่ละฝ่ายไดรั้บส่ิงท่ีเขาควรจะได ้โดยมีเกณฑ ์3 ประการท่ีอาจจะใชว้ดัความเป็นธรรมใน

การกระจายทรัพยากร ไดแ้ก่ ความตอ้งการ (needs) ความเท่าเทียมกนั (equality) ทุกคนท่ีเก่ียวขอ้ง

ควรจะไดรั้บส่วนแบ่งเท่าๆ กนั และความเสมอภาค (equity) จาํนวนหรือปริมาณท่ีแต่ละคนไดรั้บ 

ควรข้ึนอยูก่บัจาํนวนท่ีแต่ละคนลงทุนไป 2) หลีกเล่ียงการใชอ้าํนาจ ความแตกต่างระหวา่งอาํนาจมี

ข้ึนเม่ือคนหน่ึงมีอาํนาจท่ีจะบงัคบัหรือมีอิทธิพลเหนืออีกคนหน่ึง เม่ือความแตกต่างระหวา่งอาํนาจ

ไม่มี การใชอ้าํนาจก็ไม่ไดผ้ล หรือถา้ไดผ้ลก็จะนาํไปสู่ความขุ่นเคืองหรือไม่ร่วมมือ (เสริมศกัด์ิ  

วศิาลาภรณ์ 2534: 159-166; พรนพ พุกกะพนัธ์ 2542: 287-297)  

วธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้มี 5 วธีิ ไดแ้ก่ 1) วธีิการหลีกเล่ียง (Avoidance) เป็นการ 

แสดงพฤติกรรมร่วมมือและพฤติกรรมมุ่งเอาชนะในระดบัตํ่า โดยไม่รับรู้ถึงปัญหาความขดัแยง้ท่ี

เกิดข้ึนและไม่ร่วมมือในการแกปั้ญหา ไม่สนใจความตอ้งการของตนเองและความสนใจของผูอ่ื้น 

หลีกเล่ียงปัญหา เฉ่ือยชาและไม่สนใจความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึน ถา้ความขดัแยง้นั้นรุนแรง อาจส่งผลให้

ความขดัแยง้รุนแรงข้ึนจนเกินกวา่จะแกไ้ขได ้2) วธีิการปรองดองหรือการยอมให้ (Accommodation) 

เป็นการแสดงพฤติกรรมร่วมมือในระดบัสูงและแสดงพฤติกรรมมุ่งเอาชนะในระดบัตํ่า เพื่อลด

ความแตกต่างและความขดัแยง้ระหวา่งบุคคลโดยมุ่งเอาใจผูอ่ื้น เสียสละใหก้บัอีกฝ่าย เพื่อหลีกเล่ียง

ความยุง่เหยงิและบาดหมางใจกนั 3) วธีิการประนีประนอม (Compromise) เป็นพฤติกรรมการ

ร่วมมือและพฤติกรรมมุ่งเอาชนะในระดบัปานกลาง มุ่งใหท้ั้งสองฝ่ายเกิดความพึงพอใจ โดยแต่ละ

ฝ่ายจะตอ้งยอมเสียสละในส่ิงท่ีตนเองตอ้งการลงบา้ง ไม่มีฝ่ายใดไดรั้บความพึงพอใจเต็มร้อย ซ่ึง

อาจจะเป็นสาเหตุใหเ้กิดความขดัแยง้ในอนาคต วธีิการน้ีเหมาะสมท่ีจะรักษาหนา้ของทั้งสองฝ่าย 

หรือความขดัแยง้นั้นเกิดจากการแข่งขนัเพื่อจะไดท้รัพยากรท่ีมีอยูอ่ยา่งจาํกดั  4) วธีิการแข่งขนั 
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(Competition) เป็นพฤติกรรมการมุ่งเอาชนะในระดบัสูงและพฤติกรรมร่วมมือในระดบัตํ่า เพื่อให้

ฝ่ายตนไดรั้บชยัชนะ โดยไม่คาํนึงถึงประโยชน์หรือความสูญเสียของผูอ่ื้น มกัจะส่งผลทางลบแก่

องคก์าร ทาํใหข้าดประสิทธิภาพในการดาํเนินงาน ทาํลายความสามคัคีและสัมพนัธภาพระหวา่ง

บุคคล และ 5) วธีิการร่วมมือกนัหรือการแกปั้ญหา (Collaboration or Problem solving) เป็น

พฤติกรรมร่วมมือและพฤติกรรมมุ่งเอาชนะในระดบัสูง เป็นการร่วมมือร่วมใจกนัในการแกปั้ญหา 

ทาํใหเ้กิดความชนะทั้งสองฝ่าย ถือเป็นทางเลือกท่ีดีท่ีสุดของทุกฝ่าย เพราะต่างบรรลุจุดมุ่งหมายท่ี

ตอ้งการ ทาํใหเ้กิดความพึงพอใจและร่วมมือร่วมใจกนัแกปั้ญหา เกิดความสามคัคี ส่งผลใหอ้งคก์าร

มีการดาํเนินงานอยา่งมีประสิทธิภาพ (พรนพ พุกกะพนัธ์ 2542: 240-241; ศิริวรรณ เสรีรัตน์ สมชาย 

หิรัญกิตติ และธนวรรธ ตั้งสินทรัพยศิ์ริ 2550: 399-400; Tomey, 2000: 124-125; DE Janasz, Dowd 

and Schneider, 2009: 230-232) 

          ข้ันที ่3 การลงมือปฏิบัติ โดยทดสอบวธีิแกปั้ญหาดา้นจิตใจวา่ ขณะน้ีรู้สึกอยา่งไร 

พรุ่งน้ีจะรู้สึกอยา่งไร มีความสะดวกท่ีจะใชว้ธีิน้ีหรือไม่ และทดลองใชว้ธีิแกปั้ญหาท่ีเลือก เพื่อดูวา่

ไดผ้ลมากนอ้ยแค่ไหน เป็นไปตามท่ีระบุไวห้รือไม่ อยา่งไร ถา้ใชไ้ม่ไดผ้ล ใหย้กเลิกการใชว้ธีิ

แกปั้ญหานั้นเสีย แลว้พยายามหาวธีิอ่ืนโดยใหโ้อกาสแต่ละวธีิเท่าๆ กนั (Devito, 2007: 319) 

          ข้ันที ่4 การประเมินผล โดยดูวา่การใชว้ธีิแกปั้ญหาดงักล่าว ไดผ้ลตามท่ีคาดหวงั

ไวห้รือไม่ พอใจแค่ไหน วธีิการท่ีเลือกนั้นช่วยแกปั้ญหาความขดัแยง้หรือไม่ ขณะน้ีสถานการณ์ดี

ข้ึนกวา่เดิมก่อนท่ีจะใชว้ธีิแกปั้ญหาหรือไม่ ค่าใชจ่้ายและผลตอบแทนไดก้ระจายอยา่งเท่าเทียม

หรือไม่ วธีิการอ่ืนๆ อาจจะมีประสิทธิภาพมากกวา่หรือไม่ (Devito, 2007: 319) และขอ้ขดัแยง้

ลดลงหรือเพิ่มมากข้ึน ส่งผลกระทบในส่วนบุคคลและองคก์ารอีกหรือไม่ (ฟาริดา อิบราฮิม 2542: 

193) 

        ข้ันที ่5 การยอมรับหรือปฏิเสธวิธีการแก้ปัญหา เม่ือไดน้าํวิธีการแกปั้ญหานั้นไป

ปฏิบติัแลว้ ถา้ไม่ไดผ้ลก็ตดัวิธีการนั้นไป กลบัไปดูปัญหาใหม่ หาวธีิการใหม่ ลองใชแ้ลว้ประเมิน

อีก จนกวา่จะประสบความสาํเร็จ หรือถา้ไดผ้ลดีแลว้ ก็ทาํต่อไป หรือเก็บไวใ้ชแ้กไ้ขความขดัแยง้

คราวหนา้ถา้พบกบัเหตุการณ์แบบน้ีอีก (Devito, 2007: 320; ชิตาภา สุขพลาํ 2548: 238) 

 1.9  ปัจจัยทีม่ีผลต่อพฤติกรรมการจัดการความขัดแย้ง 

                  การจดัการความขดัแยง้ มุ่งควบคุมความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนใหอ้ยูใ่นระดบัท่ีเหมาะสม  

อนัจะก่อให้เกิดผลดีต่อองคก์าร ดงันั้น พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ จึงมีจุดมุ่งหมายท่ีจะทาํให้

ความขดัแยง้อยูใ่นระดบัท่ีเหมาะสม เพื่อใหเ้กิดผลดีต่อองคก์าร โดยพฤติกรรมการจดัการความ

ขดัแยง้ จะทาํใหผู้ป้ฏิบติังานในองคก์าร มีความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์มีความสุข ทาํงานอยา่งมี

ประสิทธิภาพ เกิดความกา้วหนา้ในงาน เกิดความพึงพอใจในงาน สามารถใหบ้ริการแก่ผูใ้ชบ้ริการ
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อยา่งมีคุณภาพ จึงทาํใหผู้ใ้ชบ้ริการมีสุขภาพท่ีดี มีความพึงพอใจ นอกจากนั้น ยงัทาํใหผู้ป้ฏิบติังาน

มีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั มีความรัก ความสามคัคี มีความเป็นอนัหน่ึงอนัเดียวกนั มีส่วนร่วมในการ

ทาํงานมากข้ึน จึงนาํความสงบสุขมาสู่องคก์าร และทาํใหเ้กิดประสิทธิภาพในการดาํเนินงานของ

องคก์าร นาํมาซ่ึงการบรรลุเป้าหมายของตนเอง กลุ่ม และองคก์าร พฤติกรรมการจดัการความ

ขดัแยง้ จึงมีลกัษณะเช่นเดียวกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ ซ่ึงเป็นพฤติกรรมท่ีมุ่งเนน้ความพยายาม

ท่ีจะเพิ่มระดบัความผาสุกและการบรรลุเป้าหมายสูงสุดของตนเองหรือกลุ่ม (Pender, 1996: 34) 

    1.9.1  ปัจจัยทีม่ีผลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของเพนเดอร์ 

              เพนเดอร์ ไดผ้สมผสานแนวคิดทางพฤติกรรมศาสตร์และศาสตร์ทางการ

พยาบาลมาเป็นพื้นฐานในการพฒันากรอบทฤษฎี เพื่ออธิบายความสัมพนัธ์เชิงเหตุผลระหวา่ง   

มโนทศัน์ต่างๆ ท่ีเป็นแรงจูงใจใหบุ้คคลปฏิบติัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพเพื่อยกระดบัสุขภาพของ

ตนเอง ซ่ึงสามารถนาํไปทดสอบดว้ยกระบวนการวจิยั รวมทั้งเป็นแนวทางในการปฏิบติัการ

พยาบาล จดักิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพใหก้บับุคคลทุกวยั ทฤษฎีการส่งเสริมสุขภาพเป็นทฤษฎี   

ท่ีเนน้ปัจจยัภายนอกท่ีมีอิทธิพลต่อการปฏิบติัพฤติกรรม ประกอบดว้ย 3 มโนทศัน์หลกั ไดแ้ก่ 

ปัจจยัดา้นคุณลกัษณะส่วนบุคคลและประสบการณ์ (Individual characteristics and experiences) 

ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อพฤติกรรม (Behavior-specific cognitions and affect) และผลลพัธ์

ดา้นพฤติกรรม (Behavioral outcome) ปัจจยัทั้งหมดเหล่าน้ี มีผลทาํใหบุ้คคลปฏิบติัพฤติกรรม

(นนัทวรรณ สุวรรณรูป 2549:  28-29) มโนทศัน์ทั้งสามมีความสัมพนัธ์กนั ดงัภาพท่ี 2.1 
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คุณลกัษณะส่วนบุคคล              ความคิดและอารมณ์ท่ี                        ผลลพัธ์ดา้นพฤติกรรม 

 และประสบการณ์                     เฉพาะต่อพฤติกรรม 

 

       การรับรู้ประโยชน์  

          ของการกระทาํ                              

                               

     พฤติกรรมเดิม                                    การรับรู้อุปสรรค                                   ความตอ้งการและ 

      ท่ีเก่ียวขอ้ง                                          ของการกระทาํ                                    ความชอบของบุคคล 

                                                                                                                               ท่ีเกิดข้ึนขณะนั้น 

                                                        การรับรู้สมรรถนะแห่งตน 

                                                     

 

                                       ความรู้สึกท่ีมีต่อ 

                                           การกระทาํ  

                                                                                          ความมุ่งมัน่                      พฤติกรรม 

                                                                                       ในการวางแผน              สร้างเสริมสุขภาพ                          

   ปัจจยัส่วนบุคคล                                                                                   การกระทาํ 

    - ชีววทิยา                                          อิทธิพลระหวา่งบุคคล 

    - จิตวทิยา                                 (ครอบครัว เพ่ือน ผูใ้หบ้ริการ) 

    - สงัคม                                บรรทดัฐาน การสนบัสนุน ตวัแบบ 

      วฒันธรรม 

                                                        อิทธิพลจากสถานการณ์: 

                                                       ทางเลือก คุณสมบติัของ 

                                                       ส่ิงท่ีตอ้งการ สุนทรียภาพ 

 

ภาพท่ี 2.1 แบบจาํลองการส่งเสริมสุขภาพ (Health Promotion Model) (Pender, 1996: 67) 
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 1)  คุณลักษณะส่วนบุคคลและประสบการณ์ คนแต่ละคนจะมีคุณลกัษณะ 

เฉพาะตวัและประสบการณ์ท่ีไม่เหมือนใคร และจะมีผลต่อการปฏิบติัพฤติกรรมท่ีตามมา (Pender, 

1996: 66) พฤติกรรมเดิมท่ีเก่ียวขอ้ง และปัจจยัส่วนบุคคล จะส่งผลกบัพฤติกรรมบางอยา่งและกบั

ประชากรบางกลุ่ม มิใช่กบัพฤติกรรมทุกอยา่ง หรือประชากรทุกกลุ่ม (สกุณา บุญนรากร 2551: 31)  

(1) พฤติกรรมเดิมท่ีเก่ียวข้อง (Prior related behavior) คือ พฤติกรรม 

ท่ีบุคคลเคยปฏิบติัมาก่อน เป็นปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพทั้งทางตรงและทางออ้ม 

ผลทางตรงอาจเกิดจากนิสัยเดิม ทาํใหบุ้คคลแสดงพฤติกรรมนั้นอยา่งอตัโนมติั โดยไม่ใส่ใจ

รายละเอียดของความสาํเร็จมากนกั การแสดงพฤติกรรมซํ้ าๆ จะยิง่ทาํใหเ้กิดเป็นนิสัยฝังแน่นข้ึน  

ผลทางออ้มเกิดข้ึนโดยผา่นการรับรู้สมรรถนะตนเอง การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค และ

ความรู้สึกท่ีมีต่อพฤติกรรม (Pender, 1996: 66) โดยการกระทาํท่ีประสบความสาํเร็จในอดีต จะ    

ทาํใหบุ้คคลรับรู้สมรรถนะของตนเองเพิ่มข้ึน ทั้งยงัส่งผลใหเ้ห็นประโยชน์ของการกระทาํนั้นมาก

ข้ึน ในขณะเดียวกนัจะรับรู้อุปสรรคนอ้ยลง จึงมีผลใหบุ้คคลปฏิบติัพฤติกรรมนั้น 

(2) ปัจจัยส่วนบุคคล (Personal factors) ประกอบดว้ย 3 ดา้น  

(ชวพรพรรณ  จนัทร์ประสิทธ์ิ  และวลิาวณัย ์เสนารัตน์ 2551: 29) ไดแ้ก่ 

   ก.  ปัจจัยด้านชีววิทยา (Biological factor) ไดแ้ก่ อาย ุดชันีมวลกาย 

(body mass index) เพศ ภาวะทางการเจริญพนัธ์ุ (เช่น วยัรุ่น วยัหมดประจาํเดือน) ความสามารถใน

การใชอ้อกซิเจน ความกระฉบักระเฉง หรือการทรงตวั ความสามารถในการออกกาํลงักาย ความ

สมดุลของร่างกาย 

   ข.  ปัจจัยด้านจิตวิทยา (Psychological factor) ไดแ้ก่ ความรู้สึกมี

คุณค่าในตนเอง แรงจูงใจแห่งตน และการรับรู้ภาวะสุขภาพ เป็นตน้ 

             ค.  ปัจจัยด้านสังคมวัฒนธรรม (Sociocultural factor) ไดแ้ก่ เช้ือ

ชาติ ชนชาติ ลกัษณะทางวฒันธรรม การศึกษา และสถานะทางเศรษฐกิจและสังคม เป็นตน้ ซ่ึงจะ  

มีผลโดยตรงต่อการเรียนรู้และความรู้สึกต่อพฤติกรรม นาํไปสู่การตอบสนองต่อการรับรู้ ทาํใหเ้กิด

ความมุ่งมัน่ในการวางแผนปฏิบติัพฤติกรรม 

 2)  ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อพฤติกรรม  ปัจจยัดา้นความคิดและ 

อารมณ์ท่ีเฉพาะต่อพฤติกรรม เป็นแรงจูงใจท่ีสาํคญัในการสร้างเสริมสุขภาพ นอกจากนั้น ยงัเป็น

ปัจจยัหลกัในการปฏิบติัการพยาบาล เน่ืองจากเป็นปัจจยัท่ีสามารถปรับเปล่ียนไดด้ว้ยการปฏิบติัการ

พยาบาล (Pender, 1996: 68; สกุณา บุญนรากร 2551: 32) ประกอบดว้ย 1) การรับรู้ประโยชน์ของ

การปฏิบติัพฤติกรรม 2) การรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรม 3) การรับรู้สมรรถนะแห่งตน 
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4) ความรู้สึกท่ีมีต่อพฤติกรรม 5) อิทธิพลระหวา่งบุคคล และ 6) อิทธิพลจากสถานการณ์ ซ่ึงมี

รายละเอียด ดงัน้ี 

(1) การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบัติพฤติกรรม (Perceived benefits of 

action) หมายถึง ความรู้สึกนึกคิดหรือการรับรู้ของบุคคลต่อผลทางบวกท่ีจะเกิดตามมาภายหลงั

ปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ (Pender, Murdaugh and Parsons, 2006: 53) โดยคาดหวงัประโยชน์ท่ีจะ

ไดรั้บภายหลงัปฏิบติัพฤติกรรมสุขภาพ การไดรั้บประโยชน์จากการปฏิบติัพฤติกรรม เป็นส่ิงท่ีทาํ

ใหบุ้คคลรู้สึกเชิงบวก หรือเป็นแรงเสริมทาํใหบุ้คคลปฏิบติัพฤติกรรมนั้น (นนัทวรรณ สุวรรณรูป 

2549: 4-30) โดยมีพื้นฐานจากทฤษฎีความคาดหวงัในคุณค่า (Expectancy-value theory) ซ่ึงเช่ือวา่ 

การรับรู้ประโยชน์จากการปฏิบติัพฤติกรรม เป็นแรงจูงใจสาํคญัในการปฏิบติัพฤติกรรม มีพื้นฐาน

มาจากผลลพัธ์ท่ีเกิดจากประสบการณ์ในอดีตของตนเอง หรือจากการสังเกตพฤติกรรมของผูอ่ื้น 

ประโยชน์จากการปฏิบติัพฤติกรรมอาจเป็นทั้งประโยชน์ภายนอกและประโยชน์ภายใน ประโยชน์

ภายใน เช่น การเพิ่มความต่ืนตวั หรือการลดความรู้สึกอ่อนลา้ ส่วนประโยชน์ภายนอก เช่น การ

ไดรั้บรางวลัเงินทอง หรือความเป็นไปไดข้องการมีปฏิสัมพนัธ์ทางสังคมท่ีเกิดจากผลของการ

ปฏิบติัพฤติกรรม ในระยะแรกประโยชน์ภายนอกจะเป็นแรงจูงใจท่ีสาํคญัซ่ึงทาํใหบุ้คคลเร่ิมตน้

ปฏิบติัพฤติกรรม ในขณะท่ีประโยชน์ภายในจะทาํใหบุ้คคลปฏิบติัพฤติกรรมนั้นอยา่งต่อเน่ือง 

(Pender, 1996: 69) การศึกษาของ กนกลดา อมัยงค ์(2548) พบวา่ การรับรู้ประโยชน์ของพฤติกรรม

ส่งเสริมสุขภาพ มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของพยาบาลวชิาชีพ อยา่งมี

นยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 และการศึกษาของ ยงยทุธ เมา้กาํเหนิด (2552) พบวา่ การรับรู้

ประโยชน์ของพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ

ของผูป่้วยวณัโรค อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01  

(2) การรับรู้อุปสรรคของการปฏิบัติพฤติกรรม (Perceived barriers to 

action) หมายถึง ความเช่ือหรือการรับรู้ของบุคคลถึงส่ิงขดัขวางท่ีทาํใหไ้ม่สามารถปฏิบติัพฤติกรรม

ส่งเสริมสุขภาพ อุปสรรคเหล่านั้นอาจเป็นส่ิงท่ีบุคคลคิดไปเองหรือมีอยูจ่ริงก็ได ้ซ่ึงมีผลต่อการ

ปฏิบติัพฤติกรรม (Pender, Murdaugh and Parsons, 2006: 53; นนัทวรรณ สุวรรณรูป 2549: 4-30) 

อุปสรรคดงักล่าวประกอบดว้ย อุปสรรคภายในและภายนอกของบุคคล อุปสรรคภายใน ไดแ้ก่ การ

รับรู้วา่ยาก ความไม่รู้ ความไม่พอใจ ความข้ีเกียจ ไม่มีเวลา ถา้ตอ้งปฏิบติัพฤติกรรม และความ

เขา้ใจผดิเก่ียวกบัพฤติกรรม เป็นตน้ อุปสรรคภายนอก ไดแ้ก่ สถานะทางเศรษฐกิจ สภาพอากาศ 

การขาดแคลนส่ิงเอ้ืออาํนวยในการปฏิบติัพฤติกรรม เช่น ความไม่พร้อม ความไม่สะดวก ความไม่

เหมาะสม การส้ินเปลืองค่าใชจ่้าย เป็นตน้ บุคคลจะหลีกเล่ียงการปฏิบติัพฤติกรรม เม่ือมีความ

พร้อมในการปฏิบติัตํ่าและการรับรู้อุปสรรคสูง แต่ถา้มีความพร้อมสูงและรับรู้อุปสรรคตํ่า ก็จะมี
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โอกาสปฏิบติัพฤติกรรมมากข้ึน (สกุณา บุญนรากร 2551: 32; Pender, 1996: 69) การศึกษาของ 

กนกลดา อมัยงค ์(2548) พบวา่ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ มีความสมัพนัธ์ทาง

ลบในระดบัตํ่ากบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของพยาบาลวชิาชีพ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 

0.01 (r = - 0.035) และการศึกษาของ สุธิดา พุฒทอง (2551) พบวา่ การรับรู้อุปสรรคของพฤติกรรม

ส่งเสริมสุขภาพ มีความสัมพนัธ์ทางลบในระดบัตํ่ากบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของวยัผูใ้หญ่

ตอนตน้ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = - 0.28) 

(3) การรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Perceived self-efficacy) หมายถึง  

ความเช่ือมัน่ของบุคคลเก่ียวกบัความสามารถของตนเอง ในการบริหารจดัการและกระทาํ

พฤติกรรมใดๆ ภายใตอุ้ปสรรคหรือสภาวะต่างๆ ในการปฏิบติัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ การรับรู้

สมรรถนะของตนเองข้ึนกบัขอ้มูลพื้นฐาน 4 ประการ ไดแ้ก่ 1) ความสาํเร็จในการปฏิบติัส่ิงนั้น  

ตามผลการประเมินตนเอง และการใหข้อ้มูลยอ้นกลบัจากผูอ่ื้น 2) ประสบการณ์การสังเกตเห็น

ความสาํเร็จในการปฏิบติัของผูอ่ื้น 3) คาํพดูของผูอ่ื้นท่ียนืยนัถึงความสามารถของตนเองในการ

ปฏิบติัส่ิงนั้น และ 4) ภาวะทางสรีรวทิยา (เช่น ความวิตกกงัวล ความกลวั ความสงบ ความผอ่น

คลาย) ท่ีบุคคลใชใ้นการตดัสินความสามารถของตนเอง (Pender, 1996: 69-70; Pender, Murdaugh 

and Parsons, 2006: 53-54) การรับรู้สมรรถนะแห่งตนมีผลโดยตรงต่อการรับรู้อุปสรรคของการ

ปฏิบติัพฤติกรรม ถา้บุคคลรับรู้วา่ตนมีสมรรถนะสูงมากเท่าใด จะยิง่รับรู้อุปสรรคของการปฏิบติั

พฤติกรรมตํ่าลงเท่านั้น และจะมุ่งทาํตามแผนท่ีวางไวใ้หส้ําเร็จได ้(สกุณา บุญนรากร 2551: 32) 

การศึกษาของ ภทัรจิต  นิลราช (2546) พบวา่ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมสุขภาพ      

มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของพยาบาลวชิาชีพสตรีในจงัหวดัสงขลา 

อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.64) และการศึกษาของ ณฐัภรณ์ ผลึกเพชร (2548) 

พบวา่ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการส่งเสริมสุขภาพ มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรม

ส่งเสริมสุขภาพของพยาบาลในโรงพยาบาลของรัฐ จงัหวดัพทัลุง อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 

0.05 (r = 0.54) 

(4) ความรู้สึกท่ีมีต่อพฤติกรรม (Activity-related affect) หมายถึง  

ความรู้สึกในทางบวกหรือลบท่ีเกิดข้ึนก่อน ระหวา่ง และหลงัการปฏิบติัพฤติกรรม ประกอบดว้ย 

3 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ ความน่าสนใจของกิจกรรมหรือพฤติกรรม (Activity-related) ความรู้สึกต่อ

ตนเองเม่ือปฏิบติัพฤติกรรม (Self-related) และสภาพแวดลอ้มหรือบริบทท่ีเก่ียวขอ้งกบัการทาํ

กิจกรรม (Context-related) การตอบสนองจากความรู้สึกน้ี อาจเกิดในระดบันอ้ย ปานกลาง หรือ

มาก เป็นความรู้ความเขา้ใจท่ีถูกเก็บสะสมไวใ้นความทรงจาํ และจะถูกเช่ือมโยงกบัความคิดใน  

การปฏิบติัพฤติกรรม ความรู้สึกท่ีดีหรือความรู้สึกทางบวกมีผลต่อแรงจูงใจของบุคคลในการปฏิบติั
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พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ ความรู้สึกทางลบจะมีผลใหบุ้คคลหลีกเล่ียงการปฏิบติัพฤติกรรม

ดงักล่าว (Pender, 1996: 70; Pender, Murdaugh and Parsons, 2006: 54; นนัทวรรณ สุวรรณรูป 

2549: 4-30; สกุณา บุญนรากร 2551: 32-33) การศึกษาของ ธนธรณ์ เก็บไว ้(2549) พบวา่ ความรู้สึก

นึกคิดท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพในการควบคุมนํ้าหนกัตวั มีความสัมพนัธ์ทางบวก

กบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพในการควบคุมนํ้าหนกัตวั ของผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูง  ท่ีมี

นํ้าหนกัตวัเกินมาตรฐาน อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.75) และการศึกษาของ    สุ

ธิดา พุฒทอง (2551) พบวา่ ความรู้สึกนึกคิดท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ มีความ 

สัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของวยัผูใ้หญ่ตอนตน้ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี

ระดบั 0.05 (r = 0.62) 

(5) อิทธิพลระหว่างบุคคล (Interpersonal influences) หมายถึง  

พฤติกรรม ความเช่ือ หรือทศันคติของบุคคลอ่ืนท่ีมีต่อการปฏิบติัพฤติกรรม ซ่ึงความรู้ความเขา้ใจน้ี 

อาจตรงหรือไม่ตรงกบัความเป็นจริงก็ได ้แหล่งปฐมภูมิของอิทธิพลระหวา่งบุคคล ซ่ึงส่งผลต่อ

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ ไดแ้ก่ ครอบครัว พ่อ แม่ พี่ นอ้ง เพื่อน และบุคลากรสุขภาพ นอกจากน้ี

ยงัหมายความรวมถึง บรรทดัฐานหรือความคาดหวงัหรือความเช่ือของบุคคลสาํคญั กลุ่มบุคคล 

ชุมชน อิทธิพลระหวา่งบุคคลมีผลทางตรงต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ และมีผลทางออ้มต่อ

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพผา่นแรงผลกัดนัทางสังคม (Social pressure) และความตั้งใจปฏิบติัตาม

แผน (Pender, 1996: 71; Pender, Murdaugh and Parsons, 2006: 55; นนัทวรรณ สุวรรณรูป 2549:   

4-30; สกุณา บุญนรากร 2551: 33) การศึกษาของ กนกพร อ้ึงวฒันะไพศาล (2549) พบวา่ อิทธิพล

ระหวา่งบุคคล มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของขา้ราชการ สังกดัสาํนกั

พระราชวงั อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 (r = 0.43) และการศึกษาของ ธนธรณ์ เก็บไว ้

(2549) พบวา่ อิทธิพลของครอบครัว มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพในการ

ควบคุมนํ้าหนกัตวัของผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงท่ีมีนํ้าหนกัตวัเกินมาตรฐาน อยา่งมีนยัสาํคญั 

ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.26) 

(6) อิทธิพลจากสถานการณ์ (Situational influences) หมายถึง การรับรู้ 

และความรู้สึกนึกคิดของบุคคลเก่ียวกบัสถานการณ์หรือบริบทท่ีเอ้ืออาํนวยหรือขดัขวางการปฏิบติั

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ ประกอบดว้ย การรับรู้เก่ียวกบัทางเลือกท่ีมี (Option available) คุณลกัษณะ

ท่ีตอ้งการ (Demand characteristic) และสุนทรียภาพของส่ิงแวดลอ้มท่ีจะเกิดพฤติกรรม บุคคลจะ

ปฏิบติัพฤติกรรมอยา่งสมบูรณ์มากข้ึนในสถานการณ์หรือบริบทส่ิงแวดลอ้มท่ีทาํให้รู้สึกกลมกลืน 

สัมพนัธ์ ปลอดภยัและมัน่ใจ หรืออาจกล่าวไดว้า่ ส่ิงแวดลอ้มท่ีงดงาม ร่ืนรมยน่์าสนใจ เป็นบริบท 

ท่ีพึงปรารถนาของการปฏิบติัพฤติกรรม (Pender, Murdaugh and Parsons, 2006: 48-49) นอกจากน้ี
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ยงัหมายถึง เง่ือนไขท่ีมาสนบัสนุนความตอ้งการและความราบร่ืนสุขสบายของสภาพแวดลอ้มใน

การปฏิบติัพฤติกรรม บุคคลมกัจะเลือกทาํกิจกรรมท่ีทาํใหเ้ขารู้สึกวา่เขา้กบัวถีิชีวิต สอดคลอ้งกบั

สภาพแวดลอ้มของตนเอง รู้สึกปลอดภยัและมัน่คง เม่ือปฏิบติัพฤติกรรมในสภาพแวดลอ้มนั้น

ไม่ใช่ส่ิงท่ีมาคุกคาม ซ่ึงสภาพแวดลอ้มหรือสถานการณ์ท่ีต่ืนตาต่ืนใจ น่าสนใจ รู้สึกคุน้เคย จะเป็น

ส่ิงท่ีดึงดูด หรือทาํใหบุ้คคลเกิดแรงจูงใจในการปฏิบติัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ (Pender, 1996: 

71;  Pender, Murdaugh and Parsons, 2006: 55-56;  นนัทวรรณ สุวรรณรูป 2549: 4-31) การศึกษา

ของ ภทัรจิต นิลราช (2546) พบวา่ อิทธิพลจากสถานการณ์ดา้นการส่งเสริมสุขภาพ มีความสัมพนัธ์

ทางบวกกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของพยาบาลวชิาชีพสตรีในจงัหวดัสงขลา อยา่งมีนยัสาํคญั

ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.67) และการศึกษาของ กนกพร อ้ึงวฒันะไพศาล (2549) พบวา่ สถานการณ์

แวดลอ้มเก่ียวกบัการปฏิบติัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมส่งเสริม

สุขภาพของขา้ราชการ สังกดัสาํนกัพระราชวงั อยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 (r = 0.19) 

 3)  ผลลัพธ์ด้านพฤติกรรม ประกอบดว้ย ความมุ่งมัน่ในการวางแผนการ 

กระทาํ และทางเลือกท่ีสอดคลอ้งกบัความตอ้งการและความชอบของบุคคลในขณะนั้น ความมุ่งมัน่

ในการวางแผนการกระทาํเป็นส่ิงเร่ิมตน้ท่ีจะชกัจูงบุคคลใหเ้ขา้สู่พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ ยกเวน้

มีขอ้เรียกร้องจากความตอ้งการและความชอบของบุคคลในขณะนั้น ซ่ึงไม่สามารถหลีกเล่ียงหรือ

ตา้นทานได ้(ชวพรพรรณ จนัทร์ประสิทธ์ิ และวลิาวณัย ์เสนารัตน์ 2551: 29) 

 สรุป ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรม ไดแ้ก่ 1) คุณลกัษณะส่วนบุคคลและ 

ประสบการณ์ ซ่ึงประกอบดว้ย ปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ ปัจจยัทางชีววทิยา ปัจจยัทางจิตวทิยา และ 

ปัจจยัทางสังคมวฒันธรรม ประสบการณ์หรือพฤติกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง 2) อารมณ์และความคิดท่ีเฉพาะ

ต่อพฤติกรรม ซ่ึงประกอบดว้ย การรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรม การรับรู้อุปสรรคของ

การปฏิบติัพฤติกรรม การรับรู้สมรรถนะแห่งตน ความรู้สึกท่ีมีต่อพฤติกรรม อิทธิพลระหวา่งบุคคล 

และอิทธิพลจากสถานการณ์ 

         1.9.2  ปัจจัยทีม่ีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจัดการความขัดแย้ง 

                    การศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของ

พยาบาลวชิาชีพในคร้ังน้ีจะใชแ้นวคิดของเพนเดอร์ โดยจะศึกษาปัจจยัดา้นความคิดและอารมณ์ท่ี

เฉพาะต่อพฤติกรรม ซ่ึงประกอบดว้ย การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้

อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ 

ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพล

จากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ เป็นแรงจูงใจท่ีสาํคญัใหเ้กิดพฤติกรรม ทั้งยงัเป็นปัจจยั 

หลกัในการปฏิบติัการพยาบาล เน่ืองจากเป็นปัจจยัท่ีสามารถปรับเปล่ียนไดด้ว้ยการปฏิบติัการ 
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พยาบาล (Pender, 1996: 68; สกุณา บุญนรากร 2551: 32) ซ่ึงมีรายละเอียดของปัจจยัแต่ละดา้นดงัจะ

กล่าวต่อไป 

1)   การรับรู้ประโยชน์ของการจัดการความขดัแย้ง หมายถึง ความเช่ือของ 

บุคคลต่อผลทางบวกหรือประโยชน์ท่ีจะไดรั้บภายหลงัการจดัการความขดัแยง้ โดยจะก่อใหเ้กิด

ผลดี 3 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นผูใ้ชบ้ริการ จะไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพ มีสุขภาพท่ีดี มีความพึงพอใจ       

ดา้นผูป้ฏิบติังาน จะทาํใหมี้ความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์มีความสุข ทาํงานอยา่งมีประสิทธิภาพ เกิด

ความกา้วหนา้ในงาน เกิดความพึงพอใจในงาน สามารถใหบ้ริการแก่ผูใ้ชบ้ริการอยา่งมีคุณภาพ      

มีส่วนร่วมในการทาํงานมากข้ึน นอกจากนั้นยงัมีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั มีความรักความสามคัคี     

มีความเป็นอนัหน่ึงอนัเดียวกนั ดา้นองคก์ารจะทาํใหเ้กิดความสงบสุขในองคก์าร เกิดนวตักรรม

ใหม่ๆ ในการทาํงาน ทาํใหก้ารดาํเนินงานขององคก์ารมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล ลดขอ้

ร้องเรียนต่างๆ ไดรั้บความไวว้างใจและความเช่ือมัน่จากผูใ้ชบ้ริการ ไดผ้ลผลิตตามเป้าหมาย  

การศึกษาของ สุมาลี ยทุธวรวทิย ์(2550) พบวา่ หวัหนา้หอผูป่้วยรับรู้วา่ การจดัการความขดัแยง้ 

เป็นการทาํใหปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีมีผลกระทบต่อการทาํงานสงบลง หยดุปัญหาไม่ให้ลุกลาม และ

ส้ินสุดลงดว้ยความพึงพอใจของทั้งสองฝ่าย โดยคาํนึงวา่ทั้งสองฝ่ายยงัคงทาํงานใหส้าํเร็จลุล่วงไป

ได ้เพื่อใหเ้กิดประโยชน์สูงสุดต่อผูป่้วย ผูป่้วยไดรั้บบริการท่ีดีมีคุณภาพ บุคลากรมีการทาํงานเป็น

ทีม มีความสามคัคีกนั มีความสุขในการทาํงาน อีกทั้งเป็นการลดระดบัความรุนแรงของปัญหาให้

สามารถดาํเนินงานต่อไปได ้เพื่อใหบ้รรลุเป้าหมาย ก่อให้เกิดประโยชน์ต่อหน่วยงานไดอ้ยา่งมี

ประสิทธิภาพ  

2)   การรับรู้อุปสรรคของการจัดการความขดัแย้ง หมายถึง ความเช่ือหรือ 

การรับรู้ของบุคคลถึงส่ิงขดัขวางท่ีทาํใหไ้ม่สามารถจดัการความขดัแยง้ได ้อุปสรรคเหล่านั้นอาจ

เป็นส่ิงท่ีบุคคลคิดไปเองหรือมีอยูจ่ริงก็ได ้ซ่ึงมีผลต่อการปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ 

อุปสรรคดงักล่าวประกอบดว้ย อุปสรรคภายในและภายนอกของบุคคล อุปสรรคภายใน ไดแ้ก่   

การรับรู้วา่ยาก ความไม่รู้ ความไม่พอใจ ความข้ีเกียจ การไม่มีเวลา ถา้ตอ้งปฏิบติัพฤติกรรมการ

จดัการความขดัแยง้ และความเขา้ใจผดิเก่ียวกบัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ อุปสรรคภายนอก 

ไดแ้ก่ การขาดแคลนส่ิงเอ้ืออาํนวยในการปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ ความไม่พร้อม 

ความไม่สะดวก ความไม่เหมาะสม และการส้ินเปลืองค่าใชจ่้าย บุคคลจะหลีกเล่ียงการปฏิบติั

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ เม่ือมีความพร้อมในการปฏิบติัตํ่าและการรับรู้อุปสรรคสูง แต่ถา้

มีความพร้อมสูงและรับรู้อุปสรรคตํ่า ก็จะมีโอกาสปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้มากข้ึน 

การศึกษาของ ยวุดี อคัรลาวณัย ์(2547) พบวา่ ส่ิงท่ีจะช่วยใหก้ารจดัการกบัความขดัแยง้มี

ประสิทธิภาพ ไดแ้ก่ คุณลกัษณะส่วนบุคคลท่ีดีของบุคลากรและผูบ้ริหาร การบริหารจดัการท่ี
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เหมาะสม วธีิแกไ้ขปัญหาโดยการมีส่วนร่วม การส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ และวฒันธรรมองคก์รท่ี

มีความสามคัคี สาํนึกรักองคก์ร และการพฒันาคุณภาพของงานอยา่งต่อเน่ือง      

3)   การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจัดการความขดัแย้ง หมายถึง ความ 

เช่ือมัน่ของบุคคลเก่ียวกบัความสามารถของตนเองในการจดัการความขดัแยง้ใหส้าํเร็จ การรับรู้

สมรรถนะของตนเองข้ึนกบัขอ้มลูพื้นฐาน 4 ประการ ไดแ้ก่ 1) ความสาํเร็จในการปฏิบติัส่ิงนั้นตาม

ผลการประเมินตนเอง และการใหข้อ้มูลยอ้นกลบัจากผูอ่ื้น 2) ประสบการณ์การสังเกตเห็นความ 

สาํเร็จในการปฏิบติัของผูอ่ื้น 3) คาํพดูของผูอ่ื้นท่ียนืยนัถึงความสามารถของตนเองในการปฏิบติัส่ิง

นั้น และ 4) ภาวะทางสรีรวทิยา (เช่น ความวิตกกงัวล ความกลวั ความสงบ ความผอ่นคลาย) ท่ี

บุคคลใชใ้นการตดัสินความสามารถของตนเอง การรับรู้สมรรถนะแห่งตนมีผลโดยตรงต่อการรับรู้

อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ ถา้พยาบาลวชิาชีพรับรู้วา่ตนมีสมรรถนะ

สูงมากเท่าใด จะยิง่รับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ตํ่าลงเท่านั้น และ

จะมุ่งทาํตามแผนท่ีวางไวใ้หส้าํเร็จ การศึกษาของ บุญเรือน ภาณุทตั (2546) พบวา่ ความสามารถใน

การจดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วยอยูใ่นระดบัสูง การศึกษาของ คานเทก็ซ์และจีเซอร์ 

(Kantek and Gezer, 2009) พบวา่ ผูท่ี้ประเมินตนเองวา่จะประสบความสาํเร็จในการจดัการความ

ขดัแยง้มกัจะใชว้ธีิแบบบูรณาการและความร่วมมือ ส่วนผูท่ี้ประเมินตนเองวา่จะไม่ประสบ

ความสาํเร็จในการจดัการความขดัแยง้ มกัจะใชว้ธีิแบบหลีกเล่ียงและประนีประนอม 

4)   ความรู้สึกท่ีมีต่อการจัดการความขดัแย้ง หมายถึง ความรู้สึกในทางบวก 

หรือลบท่ีมีต่อจดัการความขดัแยง้ ท่ีเกิดข้ึนก่อน ระหวา่ง และหลงัการปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการ 

ความขดัแยง้ ซ่ึงจะข้ึนอยูก่บัคุณสมบติัของส่ิงกระตุน้พฤติกรรม ความรู้สึกน้ีอาจมีระดบัความ

รุนแรงท่ีต่างกนัตั้งแต่ระดบันอ้ยจนถึงมาก ความรู้สึกท่ีดีหรือความรู้สึกทางบวกจะเป็นแรงจูงใจ  

ใหบุ้คคลปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ ในขณะท่ีความรู้สึกทางลบจะมีผลใหบุ้คคล

หลีกเล่ียงการปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้  การทบทวนวรรณกรรม ไม่พบวา่มีผูใ้ด

ศึกษาในเร่ืองความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ 

5)   อิทธิพลระหว่างบุคคลต่อการจัดการความขดัแย้ง หมายถึง พฤติกรรม 

ความเช่ือและทศันคติของบุคคลอ่ืนท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ แหล่งของอิทธิพลระหวา่งบุคคล

ท่ีมีผลต่อพฤติกรรม ไดแ้ก่ ครอบครัว พอ่ แม่ พี่ นอ้ง เพื่อน ในท่ีน้ีจะศึกษาอิทธิพลระหวา่งบุคคล

จากความเช่ือและทศันคติของเพื่อนร่วมงานท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ เน่ืองจากเป็นผูท่ี้มีความ

ใกลชิ้ดท่ีจะใหก้ารสนบัสนุนทางสังคม หรือปฏิบติัตนเป็นแบบอยา่ง อิทธิพลระหวา่งบุคคลจะมีผล

ทั้งทางตรงและทางออ้มต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยผา่นแรงผลกัดนัทางสังคม หรือ

ความมุ่งมัน่ต่อแผนการปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ การศึกษาของ บุญเรือน ภาณุทตั 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Kantek%20F%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=18783853
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Gezer%20N%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=18783853
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(2546) พบวา่ การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ การส่ือสารระหวา่งบุคคลมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั

ความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้ผูป่้วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพ 

โรงพยาบาลทัว่ไป เขตภาคกลาง อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.64 และ 0.61 

ตามลาํดบั) และการศึกษาของ จิตรานนท ์โกสียรั์ตนาภิบาล (2550) พบวา่ พฤติกรรมผูน้าํการ

เปล่ียนแปลงมีความสัมพนัธ์กบัการบริหารความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วยในระดบัปานกลาง 

อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (Cramer’s V = 0.304) 

6)   อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจัดการความขดัแย้ง หมายถึง สถานการณ์ 

หรือบริบทท่ีเอ้ืออาํนวยหรือขดัขวางการจดัการความขดัแยง้ตามการรับรู้และความรู้สึกนึกคิดของ

บุคคล ไดแ้ก่ การรับรู้เง่ือนไขท่ีสนบัสนุนการจดัการความขดัแยง้ ความสะดวก ความราบร่ืน 

สุขสบาย ความปลอดภยั และความมัน่คงของสภาพแวดลอ้ม ในการจดัการความขดัแยง้ การศึกษา 

ของ บุญเรือน ภาณุทตั (2546) พบวา่ วฒันธรรมองคก์ารแบบสร้างสรรคมี์ความสัมพนัธ์ทางบวก 

กบัความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 

0.05 (r = 0.43) และการศึกษาของ สุภาพ ประพนัธ์ (2548) พบวา่ บรรยากาศองคก์ารมีความ 

สัมพนัธ์ทางบวกกบัการบริหารความขดัแยง้ของคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลชุมชน อยา่งมี

นยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.001   

 

2.  บริบทของโรงพยาบาลทัว่ไปในเขตตรวจราชการสาธารณสุขที ่18  

 

 2.1  การแบ่งเขตตรวจราชการสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. 2552 กระทรวง

สาธารณสุข (2551) ไดแ้บ่งเขตตรวจราชการสาธารณสุขออกเป็น 18 เขต เพื่อใหก้ารนิเทศงานมี

ประสิทธิภาพ แต่ละเขตจะรับผดิชอบ 4-5 จงัหวดั และกาํหนดใหมี้ท่ีตั้งสาํนกังานสาธารณสุขเขต

อยูท่ี่จงัหวดัใด จงัหวดัหน่ึง ท่ีเป็นศูนยก์ลางในการติดต่อไดส้ะดวก เขตตรวจราชการสาธารณสุข

เขตท่ี 18 มีท่ีตั้งสาํนกังานสาธารณสุขเขตอยูท่ี่จงัหวดันครสวรรค ์รับผดิชอบกลุ่มจงัหวดัท่ีอยูใ่น

ภาคเหนือตอนล่าง ไดแ้ก่ กาํแพงเพชร พิจิตร นครสวรรค ์และอุทยัธานี มีโรงพยาบาลศูนย ์1 แห่ง 

ไดแ้ก่ โรงพยาบาลสวรรคป์ระชารักษ ์จงัหวดันครสวรรค ์ มีโรงพยาบาลทัว่ไป 3 แห่ง ไดแ้ก่ 

โรงพยาบาลกาํแพงเพชร โรงพยาบาลพิจิตร และโรงพยาบาลอุทยัธานี  และโรงพยาบาลชุมชน      

25 แห่ง      

               2.2  ขอบเขตความรับผดิชอบของโรงพยาบาลทัว่ไป 

        กระทรวงสาธารณสุข (2542) ไดแ้บ่งประเภทของโรงพยาบาลตามจาํนวนของ

เตียงท่ีมีอยูใ่นโรงพยาบาล ดงัน้ี 1) โรงพยาบาลมหาราช มีจาํนวนเตียงระหวา่ง 600-1,000 เตียง      
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2) โรงพยาบาลศูนย ์มีจาํนวนเตียงระหวา่ง 500-600 เตียง 3) โรงพยาบาลทัว่ไป แบ่งเป็น 2 ขนาด 

คือ 150-250 เตียง และ 250-500 เตียง และ 4) โรงพยาบาลชุมชน แบ่งเป็น  5 ขนาด คือ 10-30 เตียง 

30-60 เตียง 60-90 เตียง 90-120 เตียง และ 120-150 เตียง และกาํหนดใหโ้รงพยาบาลแต่ละประเภท 

มีหนา้ท่ีความรับผดิชอบท่ีแตกต่างกนั ในท่ีน้ีจะขอกล่าวเฉพาะโรงพยาบาลทัว่ไป ซ่ึงเป็น

โรงพยาบาลรัฐ ท่ีอยูใ่นสังกดัของกระทรวงสาธารณสุขเท่านั้น  

        โรงพยาบาลทัว่ไป ในสังกดัของกระทรวงสาธารณสุข เป็นสถานบริการทาง

การแพทยแ์ละสาธารณสุข จะรับผดิชอบบริการสาธารณสุขใน 7 ดา้น คือ ดา้นตรวจวินิจฉยั ดา้น

การรักษาพยาบาล ดา้นการส่งเสริมสุขภาพ ดา้นการป้องกนัโรค ดา้นการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ดา้นการ

เรียนการสอนและการวิจยั โดยมีงานบาํบดัรักษา ประมาณร้อยละ 75 ดา้นการส่งเสริมป้องกนัและ

ฟ้ืนฟูผูป่้วยและประชาชนท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลและพื้นท่ีรับผดิชอบ ประมาณร้อยละ 25 

ทั้งน้ี จงัหวดัหน่ึงอาจมีโรงพยาบาลทัว่ไปมากกวา่ 1 แห่ง ก็ไดต้ามความจาํเป็น โดยมีหนา้ท่ีความ

รับผดิชอบ ดงัน้ี (สาํนกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข 2554) 

        2.2.1  ให้บริการตรวจวินิจฉัยโรค ให้การรักษาพยาบาลโรค ทุกสาขาวชิาทาง

การแพทยแ์ละสาธารณสุข ในระดบั 3 (Tertiary medical care) ระดบั 2 (Secondary medical care) 

ระดบั 1 (Primary medical care) ทั้งประเภทผูป่้วยภายนอก ผูป่้วยภายใน และประชาชนทัว่ไปท่ีมา

รับการรักษาทั้งทางกายและจิต รวมทั้งร่วมมือในการรักษาพยาบาลหน่วยสาธารณสุขเคล่ือนท่ี และ

รักษาพยาบาลในทอ้งท่ีห่างไกลทางวทิย ุ

        2.2.2  ให้บริการส่งเสริมสุขภาพ ไดแ้ก่ การอนามยัแม่และเด็ก และการวางแผน

ครอบครัว การสร้างเสริมภูมิคุม้กนัโรค การโภชนาการ การอนามยัผูสู้งอาย ุการป้องกนัและรักษา  

ผูติ้ดยาเสพติด และการสังคมสงเคราะห์ เป็นตน้ รวมทั้งใหบ้ริการควบคุม ป้องกนัโรคติดต่อต่างๆ  

การสุขาภิบาล ตามแผนงานและนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขและจงัหวดั แก่ผูป่้วยและญาติ

ในโรงพยาบาลและแก่ประชาชนในเขตอาํเภอท่ีตั้งของโรงพยาบาลท่ีไม่มีสถานบริการอ่ืนใด

รับผดิชอบ 

        2.2.3  ให้บริการชันสูตรสาธารณสุข ทั้งภายในโรงพยาบาล หน่วยบริการ

สาธารณสุขทุกแห่งและหน่วยงานอ่ืนของรัฐและเอกชน ภายในจงัหวดัอ่ืนๆ ในเขตรับผิดชอบ 

        2.2.4  ให้บริการฟ้ืนฟูสมรรถภาพและกจิกรรมบําบัด ทั้งประเภทผูป่้วยนอก  

ผูป่้วยใน และประชาชนทัว่ไป รวมทั้งหน่วยงานของรัฐและเอกชนทุกแห่งภายในจงัหวดัอ่ืนๆ     

ในเขตรับผดิชอบ 
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        2.2.5  ดําเนินงานทางด้านการศึกษาและฝึกอบรม แก่นกัศึกษาแพทย ์พยาบาล  

และเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขทุกระดบั รวมทั้งการจดัหอ้งสมุดใหมี้ตาํราและเอกสารทางวิชาการไว ้  

ใหเ้พียงพอแก่การสนบัสนุนโรงพยาบาลต่างๆ ในเขตรับผดิชอบ 

        2.2.6  ศึกษา ค้นคว้า วิจัย เพื่อให้มีการพฒันาทางวิชาการ ทั้งในดา้นการแพทยแ์ละ

เทคนิคต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรักษาพยาบาล 

        2.2.7  ปรับปรุงแก้ไข ศึกษา ค้นคว้า วิจัย เพือ่ปรับปรุงภูมิปัญญาพืน้บ้าน (แพทย์

แผนไทย) เพื่อนาํมาใชใ้นการใหบ้ริการทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขแก่ผูป่้วยนอก ผูป่้วยใน และ

ประชาชนทัว่ไป รวมทั้งหน่วยงานของรัฐและเอกชนทุกแห่งภายในจงัหวดัและจงัหวดัอ่ืนๆ ในเขต

รับผดิชอบ 

        2.2.8  นิเทศ ฝึกอบรม และพัฒนา รวมทั้งเป็นพี่เล้ียงใหห้น่วยบริการสาธารณสุข

และเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขในระดบัต่างๆ ตั้งแต่ระดบัโรงพยาบาลชุมชนลงไป ใหมี้ความรู้ ความ 

สามารถในดา้นการใหบ้ริการทางการรักษาพยาบาล ตามนโยบาย แผนงานและโครงการต่างๆ 

        2.2.9  ศึกษา วิเคราะห์ และจัดทาํสถติิข้อมูล เก่ียวกบังานทางการแพทยแ์ละ

สาธารณสุข เพื่อนาํมาใชป้รับปรุงบริการสาธารณสุขทุกสาขาวชิา และรายงานผลการแกไ้ขปัญหา

สาธารณสุขทั้งภายในจงัหวดัและจงัหวดัอ่ืนๆ ในเขตรับผดิชอบ และจดัทาํรายงานผลการ

ปฏิบติังาน ปัญหาและแนวทางการแกไ้ขปัญหา เสนอสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั กรม/กองท่ี

เก่ียวขอ้งทั้งภาครัฐและเอกชน 

        2.2.10  ประสานงาน กบัเจา้หนา้ท่ีหน่วยงานสาธารณสุข และภาคประชาชน 

เจา้หนา้ท่ีและหน่วยงานอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อใหก้ารดาํเนินงานสาธารณสุขและการแพทยข์อง

โรงพยาบาลไดผ้ลดีตามวตัถุประสงคแ์ละเป้าหมายท่ีกาํหนดไว ้

        2.2.11  สนับสนุนโรงพยาบาลและสถานบริการสาธารณสุขอ่ืนๆ  ในเขตรับผดิชอบ

ทั้งดา้นวสัดุ ครุภณัฑ ์การซ่อมแซมเคร่ืองมือ เคร่ืองใช ้ครุภณัฑก์ารแพทยแ์ละความรู้ดา้นวชิาการ 

        2.2.12  ดําเนินการตามระบบรับ-ส่งต่อผู้ป่วย ตรวจหรือรักษาต่อ ใหมี้

ประสิทธิภาพระหวา่งโรงพยาบาลศูนย ์โรงพยาบาลชุมชน รวมทั้งสถาบนัการแพทยแ์ละสถาน

บริการสาธารณสุขอ่ืนๆ ในจงัหวดั 

        2.2.13  ดําเนินการสาธารณสุขมูลฐาน ในเขตเมืองและเขตพื้นท่ีท่ีไดรั้บมอบหมาย 

สนบัสนุนโรงพยาบาลชุมชนและสถานบริการสาธารณสุขอ่ืนๆ ในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

        2.2.14  จัดให้มีระบบการควบคุมภายในทีท่ันสมัย และดาํเนินงานเร่ืองการบริหาร

ความเส่ียงก่อนการดาํเนินการ และตรวจสอบความคุม้ค่าของการใชง้บประมาณสาํหรับทุก

แผนงาน/โครงการ 
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   2.3  หน้าทีค่วามรับผดิชอบของกลุ่มภารกจิด้านการพยาบาล 

         โรงพยาบาลทัว่ไป ไดแ้บ่งโครงสร้างการบริหารงานออกเป็น 5 กลุ่ม ไดแ้ก่ กลุ่ม

ภารกิจดา้นทุติยภูมิและตติยภูมิ กลุ่มภารกิจดา้นพฒันาระบบบริการและสนบัสนุนบริการสุขภาพ 

กลุ่มภารกิจดา้นการพยาบาล กลุ่มภารกิจดา้นปฐมภูมิ กลุ่มภารกิจดา้นอาํนวยการ  

         กลุ่มภารกิจดา้นการพยาบาลไดแ้บ่งกลุ่มงานหลกัออกเป็น 15 กลุ่มงาน ไดแ้ก่            

1) กลุ่มงานการพยาบาลผูป่้วยอุบติัเหตุและฉุกเฉิน 2) กลุ่มงานการพยาบาลผูป่้วยนอก 3) กลุ่มงาน

การพยาบาลผูป่้วยหนกั 4) กลุ่มงานการพยาบาลผูค้ลอด 5) กลุ่มงานการพยาบาลผูป่้วยหอ้งผา่ตดั         

6) กลุ่มงานการพยาบาลวสิัญญี 7) กลุ่มงานการพยาบาลผูป่้วยอายรุกรรม 8) กลุ่มงานการพยาบาล

ผูป่้วยศลัยกรรม 9) กลุ่มงานการพยาบาลผูป่้วยสูติ-นรีเวช 10) กลุ่มงานการพยาบาลจิตเวช 11) กลุ่มงาน

การพยาบาลผูป่้วยกุมารเวชกรรม 12) กลุ่มงานการพยาบาลผูป่้วยออร์โธปิดิกส์ 13) กลุ่มงานการ

พยาบาลผูป่้วยโสต ศอ นาสิก จกัษุ 14) กลุ่มงานการพยาบาลดา้นการควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ 

และ 15) กลุ่มงานการพยาบาลตรวจรักษาพิเศษ (สาํนกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข 2553)   

         หนา้ท่ีความรับผดิชอบของกลุ่มภารกิจดา้นการพยาบาลมีดงัน้ี (สาํนกังาน

ปลดักระทรวงสาธารณสุข 2554)  

         2.3.1  รับผิดชอบภารกจิบริหารจัดการคุณภาพด้านการพยาบาล โดยดาํเนินการ

บริหารจดัการ และพฒันาระบบการพยาบาล ระบบบริหารความเส่ียงจากระบบการพยาบาล 

ตลอดจนพฒันาและบริหารจดัการบุคลากรทางการพยาบาล เพือ่ใหบ้ริการพยาบาลครอบคลุมทุก

ภาวะสุขภาพอยา่งมีมาตรฐาน สอดคลอ้งกบัเป้าหมายและนโยบาย มีความทนัสมยั 

         2.3.2  พฒันาระบบการประกันคุณภาพ เพื่อสร้างหลกัประกนัในการบริการใหก้บั

ผูใ้ชบ้ริการ 

         2.3.4  สร้างเครือข่ายการพฒันาระบบสุขภาพ ท่ียดึผูใ้ชบ้ริการเป็นศูนยก์ลาง  

         2.3.5  ทาํการวิจัย เพื่อพฒันาระบบบริการพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง 

   2.4  บทบาทของพยาบาลวชิาชีพ  

         วชิาชีพการพยาบาล เป็นวชิาชีพท่ีใหบ้ริการพยาบาล อนัเป็นบริการหลกัของระบบ

สุขภาพ ซ่ึงเก่ียวขอ้งโดยตรงต่อชีวิต สุขภาพอนามยัของประชาชน ทั้งในสถานบริการสุขภาพและ

ในชุมชน บทบาทท่ีสาํคญัของพยาบาลระดบัวชิาชีพ (16สาํนกังาน16คณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน 

2555) มีดงัน้ี   

        2.4.1  ปฏิบัติงานส่งเสริมและพฒันาบริการการพยาบาล 

         2.4.2  ปฏิบัติงานตรวจวินิจฉัย ให้การพยาบาลและการผดุงครรภ์ตามกฎหมาย

วิชาชีพ 
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         2.4.3  ช่วยเหลือแพทย์กระทาํการรักษาโรค 

         2.4.4  ทาํหน้าทีเ่ป็นผู้ให้บริการ โดยอาศยัหลกัวทิยาศาสตร์และศิลปะ ในการ

พยาบาลในการประเมินสุขภาพ วนิิจฉยัปัญหา วางแผนงาน ประสานงาน ประเมินผล และบนัทึก

ผลการใหก้ารพยาบาลและการผดุงครรภ ์

         2.4.5  ศึกษาวิเคราะห์ คิดค้น พฒันาการพยาบาล และควบคุมการพยาบาลให้

เป็นไปอยา่งมีคุณภาพและอยูใ่นมาตรฐาน 

         2.4.6  ส่งเสริม และพฒันาความรู้ ความสามารถทางการพยาบาล ใหก้บัเจา้หนา้ท่ี

ท่ีเก่ียวขอ้งกบังานการพยาบาล 

         2.4.7  จัดสถานทีแ่ละเตรียมอุปกรณ์ทีใ่ช้ในการรักษาพยาบาล เพื่อช่วยแพทยใ์น

การตรวจวินิจฉยัและบาํบดัรักษา 

         2.4.8  จัดเตรียมและส่งเคร่ืองมือผ่าตัด 

         2.4.9  ช่วยแพทย์ในการใช้ยาระงับความรู้สึก หรือใช้เคร่ืองมือพเิศษบางประเภท 

เพื่อการวินิจฉยัและบาํบดัรักษา 

        2.4.10  ปฏิบัติงานการวางแผนครอบครัวและการผดุงครรภ์ การส่งเสริมสุขภาพ

และป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสภาพผูป่้วย และปฏิบติัหนา้ท่ีอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้ง 

         จากบทบาทของพยาบาลวชิาชีพท่ีกล่าวมา จะเห็นวา่พยาบาลวชิาชีพมีโอกาส

เผชิญกบัความขดัแยง้ไดต้ลอดเวลา จึงมีความจาํเป็นท่ีพยาบาลวชิาชีพจะตอ้งจดัการกบัความขดัแยง้

ท่ีเกิดข้ึนอยา่งเหมาะสม เกิดผลดีต่อผูใ้ชบ้ริการ ผูป้ฏิบติัการพยาบาล และองคก์าร 

 

3.  งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 

 

 การทบทวนวรรณกรรม พบงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการจดัการความขดัแยง้ และการ 

บริหารความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วยและพยาบาลวชิาชีพจาํนวนมาก ในท่ีน้ีจะนาํเสนอเฉพาะ

บางส่วน ดงัน้ี  

 บุญเรือน ภาณุทตั (2546) ศึกษาปัจจยัคดัสรรท่ีมีอิทธิพลต่อความสามารถในการจดัการ

ความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลทัว่ไป เขตภาคกลาง โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) ศึกษา 

ระดบัการส่ือสารระหวา่งบุคคล การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ วฒันธรรมองคก์ารแบบสร้างสรรค ์และ

ความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพ     

2) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งการส่ือสารระหวา่งบุคคล การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ วฒันธรรม
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องคก์ารแบบสร้างสรรค ์และความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย ตาม  

การรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพ 3) ศึกษาปัจจยัท่ีสามารถร่วมกนัพยากรณ์ ความสามารถในการจดัการ

ความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตภาค

กลาง กลุ่มตวัอยา่งเป็นพยาบาลวชิาชีพ จาํนวน 334 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบหลายขั้นตอน 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสอบถาม 5 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของพยาบาลวชิาชีพ 

ส่วนท่ี 2 ความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย ส่วนท่ี 3 การส่ือสาร

ระหวา่งบุคคลของหวัหนา้หอผูป่้วย ส่วนท่ี 4 การเสริมสร้างพลงัอาํนาจของหวัหนา้หอผูป่้วย ส่วน

ท่ี 5 วฒันธรรมองคก์ารแบบสร้างสรรค ์ผลการวจิยัพบวา่ 1) ความสามารถในการจดัการความ

ขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย การส่ือสารระหวา่งบุคคล การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ วฒันธรรม

องคก์ารแบบสร้างสรรค ์โดยรวม อยูใ่นระดบัสูง 2) การส่ือสารระหวา่งบุคคล การเสริมสร้างพลงั

อาํนาจ และวฒันธรรมองคก์ารแบบสร้างสรรค ์มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความสามารถในการ

จดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.61  0.64 และ 

0.43 ตามลาํดบั) 3) การส่ือสารระหวา่งบุคคล การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ สามารถร่วมกนัพยากรณ์

และอธิบายการแปรผนัของความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วยไดร้้อยละ 

50 และพบวา่ การเสริมสร้างพลงัอาํนาจมีอิทธิพลต่อความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ของ

หวัหนา้หอผูป่้วยมากท่ีสุด (Beta = 0.39) 

 ยวุดี อคัรลาวณัย ์(2547) ศึกษาความขดัแยง้และการจดัการกบัความขดัแยง้ในองคก์ร

พยาบาลของผูบ้ริหารการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน จงัหวดัเพชรบูรณ์ โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ    

1) ศึกษาสาเหตุและระดบัความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนในองคก์รพยาบาล 2) ศึกษาวธีิการจดัการกบัความ

ขดัแยง้ของผูบ้ริหารการพยาบาล 3) ศึกษาผลของการจดัการกบัความขดัแยง้ และปัจจยัเอ้ือต่อการ

จดัการกบัความขดัแยง้ของผูบ้ริหารการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน จงัหวดัเพชรบูรณ์ กลุ่มตวัอยา่ง

เป็นหวัหนา้กลุ่มการพยาบาล รองหวัหนา้กลุ่มการพยาบาล หวัหนา้งาน รองหวัหนา้งาน หวัหนา้ 

หอผูป่้วย รองหวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลชุมชน จงัหวดัเพชรบูรณ์ ท่ีปฏิบติังานอยูใ่นปี พ.ศ. 

2545 จาํนวน 116 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัเป็นแบบสอบถาม         

4 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล ส่วนท่ี 2 สาเหตุและระดบัของความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนในองคก์ร

พยาบาล ส่วนท่ี 3 รูปแบบการจดัการกบัความขดัแยง้ ส่วนท่ี 4 คาํถามปลายเปิดเก่ียวกบัความขดัแยง้

ท่ีเกิดข้ึนเสมอในหน่วยงานขององคก์รพยาบาล วธีิการและผลของการจดัการกบัความขดัแยง้ และ

ปัจจยัเอ้ือต่อการจดัการกบัความขดัแยง้ ผลการวจิยัพบวา่ 1) สาเหตุของความขดัแยง้ท่ีพบมากท่ีสุด

ในองคก์รพยาบาล ไดแ้ก่ การมีวธีิการทาํงานท่ีแตกต่างกนั ระดบัของความขดัแยง้โดยรวมทุกดา้น

อยูใ่นระดบัปานกลาง ระดบัของความขดัแยง้ในดา้นทรัพยากรท่ีจาํกดัอยูใ่นระดบัตํ่า 2) ผูบ้ริหาร



41 

การพยาบาลเลือกใชว้ธีิการประนีประนอมในการจดัการกบัความขดัแยง้มากท่ีสุด รองลงมาเป็น

วธีิการหลีกเล่ียง วธีิการร่วมมือ วธีิการปรองดอง และวธีิการแข่งขนั ตามลาํดบั 3) วธีิการจดัการกบั

ความขดัแยง้ท่ีไดผ้ลดีท่ีสุดคือ วธีิการร่วมมือ ซ่ึงสามารถจดัการกบัความขดัแยง้ไดทุ้กสาเหตุ วธีิการ

ท่ีไม่สามารถจดัการกบัความขดัแยง้ใหห้มดไป คือ วธีิการหลีกเล่ียง ผูบ้ริหารการพยาบาลเสนอวา่ 

ปัจจยัเอ้ือต่อการจดัการกบัความขดัแยง้ ไดแ้ก่ คุณลกัษณะส่วนบุคคลท่ีดีของบุคลากรและผูบ้ริหาร 

การบริหารจดัการท่ีเหมาะสม วธีิการแกไ้ขปัญหาโดยการมีส่วนร่วม การส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ 

และวฒันธรรมขององคก์รท่ีมีความสามคัคี สาํนึกรักองคก์ร และมีการพฒันาคุณภาพของงานอยา่ง

ต่อเน่ือง 

 เตือนใจ เจริญบุตร (2547) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความอดทนต่อความคลุมเครือ     

การจดัการความขดัแยง้แบบร่วมมือของหวัหนา้หอผูป่้วย กบัประสิทธิผลของทีมการพยาบาลตาม

การรับรู้ของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหม โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา

ความสัมพนัธ์ระหวา่งความอดทนต่อความคลุมเครือ การจดัการความขดัแยง้แบบร่วมมือของหวัหนา้

หอผูป่้วย กบัประสิทธิผลของทีมการพยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาล

สังกดักระทรวงกลาโหม กลุ่มตวัอยา่งเป็นพยาบาลวชิาชีพระดบัปฏิบติัการท่ีปฏิบติังานใน

โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหม จาํนวน 325 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบหลายขั้นตอน 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสอบถาม 3 ส่วน ส่วนท่ี 1 ความอดทนต่อความคลุมเครือของ

หวัหนา้หอผูป่้วย ส่วนท่ี 2 การจดัการความขดัแยง้แบบร่วมมือของหวัหนา้หอผูป่้วย ส่วนท่ี 3 

ประสิทธิผลของทีมการพยาบาล ผลการวจิยัพบวา่ 1) ความอดทนต่อความคลุมเครือของหวัหนา้ 

หอผูป่้วยตามการรับรู้ของพยาบาลประจาํการ อยูใ่นระดบัสูง 2) การจดัการความขดัแยง้แบบร่วมมือ

ของหวัหนา้หอผูป่้วยตามการรับรู้ของพยาบาลประจาํการ อยูใ่นระดบัสูง 3) ประสิทธิผลของทีม

การพยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลประจาํการ อยูใ่นระดบัสูง 4) ความอดทนต่อความคลุมเครือ 

และการจดัการความขดัแยง้แบบร่วมมือของหวัหนา้หอผูป่้วยตามการรับรู้ของพยาบาลประจาํการ  

มีความสมัพนัธ์ทางบวกกบัประสิทธิผลของทีมการพยาบาลในระดบัตํ่าและปานกลาง อยา่งมี

นยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (r = 0.24 และ 0.33 ตามลาํดบั)        

 จิตถวลิ จนัทราบุญ (2548) ศึกษาความสัมพนัธ์ของภาวะผูน้าํ บรรยากาศองคก์าร ความ

ขดัแยง้ และการจดัการกบัความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพ 

โรงพยาบาลชุมชน เขต 3 โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) ศึกษาภาวะผูน้าํ บรรยากาศองคก์าร ความ

ขดัแยง้ การจดัการกบัความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย 2) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งภาวะผูน้าํ 

บรรยากาศองคก์าร ความขดัแยง้ และการจดัการกบัความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย ตามการรับรู้

ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลชุมชน เขต 3 กลุ่มตวัอยา่งเป็นพยาบาลวชิาชีพ จาํนวน 288 คน   
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ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบหลายขั้นตอน เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสอบถาม 5 ส่วน  

ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของพยาบาลวชิาชีพ ส่วนท่ี 2 ภาวะผูน้าํของหวัหนา้หอผูป่้วย ส่วนท่ี 3 

บรรยากาศองคก์ารพยาบาล ส่วนท่ี 4 ความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ ส่วนท่ี 5 การจดัการกบัความ

ขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย ผลการวจิยัพบวา่ 1) หวัหนา้หอผูป่้วย มีภาวะผูน้าํการเปล่ียนแปลงอยู่

ในระดบัมาก ภาวะผูน้าํแบบแลกเปล่ียนอยูใ่นระดบัปานกลาง บรรยากาศองคก์รพยาบาล แบบเนน้ทีม 

แบบเนน้ระบบ แบบเนน้คน อยูใ่นระดบัมาก ส่วนแบบเนน้ผลผลิต อยูใ่นระดบัปานกลาง ระดบั

ความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง หวัหนา้หอผูป่้วยจดัการกบัความ

ขดัแยง้ดว้ยวธีิไกล่เกล่ีย วธีิแกปั้ญหาร่วมกนั  วธีิกลบเกล่ือน และวธีิบงัคบัอยูใ่นระดบัปานกลาง 

ส่วนวธีิหลีกเล่ียงอยูใ่นระดบัตํ่า 2) ภาวะผูน้าํของหวัหนา้หอผูป่้วย มีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบั

ปานกลางกบับรรยากาศองคก์ารพยาบาล และมีความสัมพนัธ์ทางลบในระดบัตํ่ากบัความขดัแยง้ 

อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 แต่ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการจดัการกบัความขดัแยง้ 

บรรยากาศองคก์ารมีความสัมพนัธ์ทางลบในระดบัตํ่ากบัความขดัแยง้ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี

ระดบั 0.01 การจดัการกบัความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วยมีความสมัพนัธ์ทางบวกในระดบัตํ่ากบั

ความขดัแยง้ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 

 สุภาพ ประพนัธ์ (2548) ศึกษาการบริหารความขดัแยง้ของคณะกรรมการใน

โรงพยาบาลชุมชน จงัหวดัขอนแก่น โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) ศึกษาระดบัการบริหารความขดัแยง้

ของคณะกรรมการในโรงพยาบาลชุมชน 2) ศึกษาปัจจยัคุณลกัษณะส่วนบุคคลและบรรยากาศ

องคก์ารท่ีมีผลและร่วมกนัทาํนายการบริหารความขดัแยง้ของคณะกรรมการในโรงพยาบาลชุมชน  

กลุ่มตวัอยา่งเป็นคณะกรรมการบริหารงานท่ีมีประสบการณ์อยา่งนอ้ย 1 ปี ในโรงพยาบาลชุมชน 

จงัหวดัขอนแก่น จาํนวน 149 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบเป็นระบบ เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั

เป็นแบบสอบถาม 3 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล ส่วนท่ี 2 บรรยากาศองคก์าร ส่วนท่ี 3 การ 

บริหารความขดัแยง้ ผลการวิจยัพบวา่ 1) การบริหารความขดัแยง้ของคณะกรรมการในโรงพยาบาล

ชุมชนในจงัหวดัขอนแก่น โดยภาพรวมอยูใ่นระดบัสูง เม่ือพิจารณารายดา้นพบวา่ ระดบัการบริหาร

ความขดัแยง้ท่ีอยูใ่นระดบัสูงคือ การป้องกนัความขดัแยง้ รองลงมาคือ การแกไ้ขปัญหาความ

ขดัแยง้ ส่วนการกระตุน้ความขดัแยง้ท่ีสร้างสรรคอ์ยูใ่นระดบัปานกลาง 2) การบริหารความขดัแยง้

ของกลุ่มท่ีมีตาํแหน่ง แผนกท่ีปฏิบติังาน อาย ุและประสบการณ์การทาํงานท่ีต่างกนั มีความแตกต่าง

กนั อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 ส่วนกลุ่มท่ีมีคุณลกัษณะส่วนบุคคลดา้นเพศ  สถานภาพ

สมรส ระดบัการศึกษา และรายไดท่ี้แตกต่างกนั มีการบริหารความขดัแยง้ไม่แตกต่างกนัอยา่งมี

นยัสาํคญัทางสถิติ อายแุละประสบการณ์การทาํงานในตาํแหน่งคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล 

มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัการบริหารความขดัแยง้ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 (r = 0.27 
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และ 0.19 ตามลาํดบั) 3) ปัจจยัดา้นบรรยากาศองคก์ารทั้ง 9 มิติ ไดแ้ก่ มิติดา้นการสนบัสนุน มิติดา้น

ความอบอุ่น มิติดา้นความขดัแยง้ มิติดา้นความเป็นอนัหน่ึงอนัเดียวกนั มิติดา้นโครงสร้างใน

โรงพยาบาล มิติดา้นมาตรฐานการปฏิบติังาน มิติดา้นความเส่ียง มิติดา้นความรับผดิชอบ และมิติ

ดา้นการให้รางวลั มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัการบริหารความขดัแยง้ของคณะกรรมการใน

โรงพยาบาลชุมชน อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 (r = 0.62  0.61  0.60  0.59  0.53  0.50  

0.49  0.48 และ 0.43 ตามลาํดบั) 4) ตวัแปรท่ีสามารถร่วมทาํนายการบริหารความขดัแยง้ ไดแ้ก่ 

บรรยากาศองคก์ารมิติดา้นการสนบัสนุน บรรยากาศองคก์ารมิติดา้นความขดัแยง้ อาย ุและ

บรรยากาศองคก์ารมิติดา้นโครงสร้างของโรงพยาบาล โดยร่วมกนัทาํนายการบริหารความขดัแยง้

ของคณะกรรมการในโรงพยาบาลชุมชนไดร้้อยละ 48.60 อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 

 อุบล ชนะสิทธ์ิ (2549) ศึกษาวธีิการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ ใน

โรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) ศึกษาวธีิการจดัการความขดัแยง้ของ

พยาบาลวชิาชีพ ในโรงพยาบาลพระปกเกลา้ จนัทบุรี 2) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งวธีิการจดัการ

ความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพกบัปัจจยัส่วนบุคคล กลุ่มตวัอยา่งเป็นพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังาน

ในกลุ่มการพยาบาลเป็นเวลาไม่นอ้ยกวา่ 1 ปี จาํนวน 256 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย  

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสอบถาม 2 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล ส่วนท่ี 2 วธีิจดัการ

ความขดัแยง้ของบุคคล ผลการวจิยัพบวา่ 1) พยาบาลวชิาชีพใชว้ธีิจดัการความขดัแยง้แบบ

ประนีประนอมมากท่ีสุด (ร้อยละ 42) รองลงมาเป็นวธีิการหลีกเล่ียง (ร้อยละ 21) วธีิการร่วมมือ 

(ร้อยละ 19) วธีิการยอมให ้(ร้อยละ 11) และวธีิการเอาชนะ (ร้อยละ 2) ตามลาํดบั หวัหนา้หอผูป่้วย

ใชว้ธีิการประนีประนอมมากท่ีสุด (ร้อยละ 41) และวธีิการเอาชนะนอ้ยท่ีสุด (ร้อยละ 5) 2) วธีิการ

จดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ ไม่มีความสัมพนัธ์กบัอาย ุสถานภาพสมรส และ

ประสบการณ์ในการปฏิบติังาน  

 จิตรานนท ์โกสียรั์ตนาภิบาล (2550) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งพฤติกรรมผูน้าํการ

เปล่ียนแปลงกบัการบริหารความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลชุมชน จงัหวดัสกลนคร 

โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) ศึกษาระดบัพฤติกรรมผูน้าํการเปล่ียนแปลงของหวัหนา้หอผูป่้วย 2) ศึกษา

วธีิการบริหารความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย และ 3) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งพฤติกรรมผูน้าํ

การเปล่ียนแปลงกบัการบริหารความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลชุมชน จงัหวดั

สกลนคร กลุ่มตวัอยา่งเป็นพยาบาลประจาํการท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยตั้งแต่ 1 ปีข้ึนไป ใน

โรงพยาบาลชุมชน จงัหวดัสกลนคร จาํนวน 178 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบแบ่งชั้น 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสอบถาม 3 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล ส่วนท่ี 2 พฤติกรรม

ผูน้าํการเปล่ียนแปลงของหวัหนา้หอผูป่้วย ส่วนท่ี 3 การบริหารความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย 
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ผลการวจิยัพบวา่ 1) พฤติกรรมผูน้าํการเปล่ียนแปลงของหวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลชุมชน 

จงัหวดัสกลนคร ส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัสูง (ร้อยละ 59.55) รองลงมาอยูใ่นระดบัปานกลาง และ

ระดบัตํ่า (ร้อยละ 26.97 และ 13.48 ตามลาํดบั) 2) หวัหนา้หอผูป่้วยเลือกใชว้ธีิการบริหารความ

ขดัแยง้แบบร่วมมือมากท่ีสุด รองลงมาไดแ้ก่ วธีิการไกล่เกล่ีย วธีิการประนีประนอม วธีิการเอา 

ชนะและวธีิการหลีกเล่ียง ตามลาํดบั 3) พฤติกรรมผูน้าํการเปล่ียนแปลงมีความสัมพนัธ์ทางบวก   

ในระดบัปานกลางกบัการบริหารความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี

ระดบั 0.05 (Cramer’s V = 0.304)        

 พรทิพย ์ควรคิด (2550) ศึกษาผลของโปรแกรมการแกไ้ขความขดัแยง้ของหวัหนา้   

หอผูป่้วยต่อประสิทธิผลของทีมการพยาบาล โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิผล

ของทีมการพยาบาลตามการรับรู้ของสมาชิกทีมการพยาบาล ระหวา่งกลุ่มท่ีหวัหนา้หอผูป่้วยไดรั้บ

โปรแกรมการแกไ้ขความขดัแยง้กบักลุ่มท่ีไม่ไดรั้บโปรแกรมฯ กลุ่มตวัอยา่ง มี 2 กลุ่ม ไดแ้ก่          

1) หวัหนา้หอผูป่้วยท่ีปฏิบติังานในงานการพยาบาลของโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ มีประสบการณ์  

ในตาํแหน่งหวัหนา้หอผูป่้วย 1-5 ปี ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจง จาํนวน 44 คน 

แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 22 คน 2) สมาชิกทีมการพยาบาลท่ีหวัหนา้หอผูป่้วย

เป็นกลุ่มตวัอยา่ง ซ่ึงประกอบดว้ย พยาบาลวชิาชีพและผูช่้วยพยาบาล ท่ีมีประสบการณ์ในการ

ปฏิบติังานในทีมการพยาบาล อยา่งนอ้ย 1 ปี จาํนวน 176 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัประกอบดว้ย 3 ส่วน คือ 1) เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง ไดแ้ก่ แผนการ

อบรมเร่ือง การแกไ้ขความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย และคู่มือแนวทางการแกไ้ขความขดัแยง้    

2) เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการกาํกบัการทดลอง ไดแ้ก่ แบบบนัทึกสถานการณ์การแกไ้ขความขดัแยง้ และ

ใบกาํกบัการทดลอง 3) แบบสอบถามประสิทธิผลของทีมการพยาบาล ผลการวจิยัพบวา่ 1) คะแนน

เฉล่ียของประสิทธิผลของทีมการพยาบาลในหอผูป่้วยในกลุ่มท่ีหวัหนา้หอผูป่้วยไดรั้บโปรแกรม

แกไ้ขความขดัแยง้สูงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรมฯ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 2) คะแนน

เฉล่ียของประสิทธิผลของทีมการพยาบาลในหอผูป่้วยกลุ่มท่ีหวัหนา้หอผูป่้วยไดรั้บโปรแกรมแกไ้ข

ความขดัแยง้สูงกวา่กลุ่มท่ีหวัหนา้หอผูป่้วยไม่ไดรั้บโปรแกรมฯ อยา่งไม่มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี

ระดบั 0.05      

 สุมาลี ยทุธวรวทิย ์(2550) ศึกษาการจดัการความขดัแยง้ในการทาํงาน: ประสบการณ์

ของหวัหนา้หอผูป่้วย โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาความหมาย และประสบการณ์การจดัการความ

ขดัแยง้ในการทาํงานของหวัหนา้หอผูป่้วย กลุ่มตวัอยา่งเป็นหวัหนา้หอผูป่้วยท่ีปฏิบติังานใน

โรงพยาบาลระดบัตติยภูมิของรัฐ สังกดักรมการแพทย ์กระทรวงสาธารณสุข ในเขตกรุงเทพมหานคร 

และดาํรงตาํแหน่งหวัหนา้หอผูป่้วยอยา่งนอ้ย 3 ปีข้ึนไป จาํนวน 15 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่ง
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แบบเฉพาะเจาะจง เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสัมภาษณ์เจาะลึก และเทปบนัทึกเสียง ผลการ 

วจิยัพบวา่ หวัหนา้หอผูป่้วยไดใ้หค้วามหมายของการจดัการความขดัแยง้ในการทาํงานเป็น  2 

ประเด็น คือ การทาํให้เร่ืองยุติลง และการลดระดบัความรุนแรงของปัญหาใหส้ามารถดาํเนินงาน

ต่อไปได ้ส่วนประสบการณ์การจดัการความขดัแยง้ในการทาํงานของหวัหนา้หอผูป่้วย พบวา่ 

สภาพความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนในการทาํงานท่ีมากท่ีสุดในหอผูป่้วย คือ ความขดัแยง้ระหวา่งพยาบาล

กบัพยาบาล สาเหตุของความขดัแยง้คือ ความคาดหวงัในบทบาทหนา้ท่ีท่ีแตกต่างกนั ผลประโยชน์

ไม่ลงตวั ตลอดจนความแตกต่างของคุณลกัษณะส่วนบุคคล ซ่ึงหวัหนา้หอผูป่้วยสามารถรับรู้ความ

ขดัแยง้ได ้จากการเดินตรวจเยีย่มซกัถามจากผูใ้ชบ้ริการ คาํบอกเล่าของบุคลากรในทีมการพยาบาล 

และการสังเกตพฤติกรรม ตลอดจนบรรยากาศในการทาํงานท่ีไม่เป็นมิตร โดยหวัหนา้หอผูป่้วยได้

เลือกใชว้ธีิการจดัการความขดัแยง้หลากหลายวธีิ ประกอบดว้ย การประนีประนอมโดยการเจรจา

ไกล่เกล่ีย การแกไ้ขปัญหาโดยใหทุ้กคนมีส่วนร่วม การโนม้นา้วใหเ้กิดการยอมรับ การขอร้องให้

ยอมเพื่อผลประโยชน์ของหน่วยงาน  รวมทั้งการหลีกเล่ียงความขดัแยง้ นอกจากน้ียงัพบวา่ 

ประสบการณ์สอนใหห้วัหนา้หอผูป่้วยเรียนรู้วา่ ควรป้องกนัไม่ใหเ้กิดความขดัแยง้จะดีกวา่ โดย 

การจดัระบบงานและแนวทางปฏิบติังานใหช้ดัเจน มีการติดต่อส่ือสารหลายช่องทาง มีการสร้าง

บรรยากาศในท่ีทาํงานเชิงสร้างสรรค ์การสร้างความน่าเช่ือถือใหต้นเอง และฝึกอบรมเพิ่มทกัษะ 

ในการจดัการความขดัแยง้    

 จนัทร์ยงค ์ล้ิมวนานนท ์(2551) ศึกษาการจดัการความขดัแยง้ของผูบ้ริหารการพยาบาล 

โรงพยาบาลของรัฐบาล จงัหวดันครปฐม โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) ศึกษาการจดัการความขดัแยง้

ภายในโรงพยาบาล ความคิดเห็นต่อความขดัแยง้ของผูบ้ริหารการพยาบาล 2) ศึกษาความสัมพนัธ์

ระหวา่งอาย ุระยะเวลาปฏิบติังานบริหาร การไดรั้บการอบรมในการบริหาร ความคิดเห็นต่อความ

ขดัแยง้ กบัการจดัการความขดัแยง้ภายในโรงพยาบาล ของผูบ้ริหารการพยาบาล และ 3) ศึกษา

ความสัมพนัธ์ระหวา่งบรรยากาศองคก์ารกบัการจดัการความขดัแยง้ภายในโรงพยาบาลของ

ผูบ้ริหารการพยาบาล โรงพยาบาลของรัฐบาล จงัหวดันครปฐม กลุ่มตวัอยา่งเป็นพยาบาลวชิาชีพ   

ท่ีปฏิบติังานในตาํแหน่งผูบ้ริหารการพยาบาล ไดแ้ก่ หวัหนา้หอผูป่้วย หวัหนา้งาน ในโรงพยาบาล

ของรัฐบาล จงัหวดันครปฐม จาํนวน 99 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง เคร่ืองมือท่ีใช ้ 

ในการวจิยัเป็นแบบสอบถาม 4 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูบ้ริหารการพยาบาล ส่วนท่ี 2  

ความคิดเห็นต่อความขดัแยง้ของผูบ้ริหารการพยาบาล ส่วนท่ี 3 การจดัการความขดัแยง้ของผูบ้ริหาร

การพยาบาล ส่วนท่ี 4 บรรยากาศองคก์าร ผลการวิจยัพบวา่ 1) ผูบ้ริหารการพยาบาลส่วนมาก     

ร้อยละ 38.10 ใชว้ธีิประนีประนอมในการจดัการความขดัแยง้ รองลงมา ใชว้ธีิร่วมมือ  ร่วมใจ วธีิ

หลีกเล่ียง และวธีิปรองดอง ส่วนวธีิแข่งขนัไม่มีผูเ้ลือกใช ้ผูบ้ริหารการพยาบาล ร้อยละ 96.90 มี
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ความคิดเห็นต่อความขดัแยง้ในเชิงสร้างสรรค ์2) อาย ุระยะเวลาปฏิบติังานบริหาร การไดรั้บการ

อบรมในการบริหาร และความคิดเห็นต่อความขดัแยง้ ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการจดัการความขดัแยง้ 

3) บรรยากาศองคก์ารแบบเนน้คนมีความสัมพนัธ์ทางลบในระดบัตํ่า กบัการจดัการความขดัแยง้

แบบวธีิหลีกเล่ียง (r = - 0.283) แต่ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการจดัการความขดัแยง้แบบ วธีิร่วมมือร่วมใจ 

และบรรยากาศองคก์ารแบบเนน้ระบบมีความสัมพนัธ์ทางลบในระดบัตํ่า กบัการจดัการความขดัแยง้

แบบวธีิร่วมมือร่วมใจ (r = -0.248) แต่ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการจดัการความขดัแยง้ดว้ยวธีิ

ประนีประนอม วธีิปรองดอง วธีิแข่งขนั และวธีิหลีกเล่ียง ส่วนบรรยากาศ แบบเนน้ผลผลิต เนน้ทีม 

ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการจดัการความขดัแยง้ดว้ยวธีิหลีกเล่ียง วธีิร่วมมือร่วมใจ วธีิประนีประนอม 

วธีิปรองดอง และวธีิแข่งขนั อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  

 พรเพญ็ ดวงดี (2554) ศึกษาปัจจยัคดัสรรท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถจดัการ

ความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย ในโรงพยาบาลสังกดักระทรวงสาธารณสุขภาคตะวนัออก โดย  

มีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) ศึกษาระดบัของภาวะผูน้าํท่ีเป็นแบบอยา่ง ทกัษะในการส่ือสาร และความ 

สามารถในการจดัการกบัความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย 2) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งภาวะ

ผูน้าํท่ีเป็นแบบอยา่ง ทกัษะในการส่ือสาร และความสามารถในการจดัการกบัความขดัแยง้ของ

หวัหนา้หอผูป่้วย 3) ศึกษาปัจจยัท่ีสามารถพยากรณ์ความสามารถจดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้ 

หอผูป่้วย กลุ่มตวัอยา่งเป็นพยาบาลวชิาชีพระดบัหวัหนา้หอผูป่้วยท่ีมีประสบการณ์เป็นหวัหนา้ 

หอผูป่้วยตั้งแต่ 1 ปีข้ึนไป ในโรงพยาบาลทัว่ไป และโรงพยาบาลศูนย ์ในภาคตะวนัออก สังกดั

กระทรวงสาธารณสุข จาํนวน 144 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั

เป็นแบบสอบถาม 4 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล ส่วนท่ี 2 ภาวะผูน้าํท่ีเป็นแบบอยา่ง ส่วนท่ี 3 

ทกัษะในการส่ือสาร ส่วนท่ี 4 ความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ ผลการวจิยัพบวา่ 1) ภาวะ

ผูน้าํท่ีเป็นแบบอยา่ง ทกัษะการส่ือสาร ความสามารถในการจดัการกบัความขดัแยง้ของหวัหนา้ 

หอผูป่้วยโดยรวมอยูใ่นระดบัสูง 2) ภาวะผูน้าํท่ีเป็นแบบอยา่งและทกัษะในการส่ือสาร มีความ 

สัมพนัธ์ทางบวกในระดบัปานกลางกบัความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ อยา่งมีนยัสาํคญั

ทางสถิติท่ีระดบั 0.001 3) ทกัษะในการส่ือสารและภาวะผูน้าํท่ีเป็นแบบอยา่งสามารถร่วมกนั

พยากรณ์ความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วยได ้ร้อยละ 52.70 อยา่งมี

นยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.001 ตวัแปรท่ีมีอิทธิพลในการพยากรณ์สูงสุด คือ ทกัษะในการส่ือสาร  

(Beta = 0.451) รองลงมา คือ ภาวะผูน้าํท่ีเป็นแบบอยา่ง (Beta = 0.326) 

 ย ัน่ฟาง (Yanfang, 2011) ศึกษาการจดัการความขดัแยง้และความเหน่ือยหน่ายของ

พยาบาลในโรงพยาบาลมหาวทิยาลยั ประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีน โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ  

1) ศึกษารูปแบบการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาล 2) ศึกษาระดบัความเหน่ือยหน่ายของพยาบาล 
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และ 3) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งรูปแบบการจดัการความขดัแยง้และความเหน่ือยหน่ายในแต่ละ

ดา้นของพยาบาลในโรงพยาบาลมหาวทิยาลยั ประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีน กลุ่มตวัอยา่งเป็น

พยาบาลท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลมหาวทิยาลยั จาํนวน 3 แห่ง  ในมณฑลยนูนาน ประเทศ

สาธารณรัฐประชาชนจีน จาํนวน 390 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบหลายขั้นตอน เคร่ืองมือท่ี

ใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสอบถาม 3 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล ส่วนท่ี 2 แบบทดสอบดชั 

(DUTCH) ซ่ึงพฒันาโดยแวน เดอเวอร์ท (Van de Vliert) และถูกแปลเป็นภาษาจีนโดยผูว้จิยั ส่วนท่ี 

3 แบบวดัความเหน่ือยหน่ายของแมสแลช (MBI) ซ่ึงพฒันาโดยแมสแลชและแจค็สัน (Maslach & 

Jackson) และถูกแปลเป็นภาษาจีนโดยผูว้ิจยั ผลการวจิยัพบวา่ 1) พยาบาลร้อยละ 35.28 ใชรู้ปแบบ

การหลีกเล่ียงในการจดัการความขดัแยง้ ร้อยละ 28.21 ใชรู้ปแบบการแกปั้ญหา ร้อยละ 6.67 ใช้

รูปแบบการประนีประนอม ร้อยละ 3.59 ใชรู้ปแบบการยนิยอม ร้อยละ 1.28 ใชรู้ปแบบการบีบ

บงัคบั และพยาบาลท่ีเหลือ ร้อยละ 24.87 ใชรู้ปแบบการจดัการความขดัแยง้แบบอ่ืน 2) พยาบาลมี

ความเหน่ือยหน่ายทางดา้นอารมณ์และการลดความเป็นบุคคลในผูอ่ื้นอยูใ่นระดบัปานกลาง 

ในขณะท่ีมีความเหน่ือยหน่ายดา้นความสาํเร็จส่วนบุคคลอยูใ่นระดบัสูง 3) รูปแบบการจดัการความ

ขดัแยง้มีความสัมพนัธ์กบัความเหน่ือยหน่ายแต่ละดา้น อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

รูปแบบการแกปั้ญหาเป็นวธีิการท่ีมีประสิทธิผลดีท่ีสุดในการจดัการความขดัแยง้ เน่ืองจากสามารถ

ลดความเหน่ือยลา้ทางอารมณ์ การลดความเป็นบุคคลในผูอ่ื้น และเพิ่มความสาํเร็จส่วนบุคคล      

 เฮนเดล ฟิช และกาลอน (Hendel, Fish and Galon, 2005) ศึกษาแบบของภาวะผูน้าํและ

ทางเลือกของกลยทุธ์ในการจดัการความขดัแยง้ของผูจ้ดัการพยาบาลชาวอิสราเอล ในโรงพยาบาล

ทัว่ไป โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) ระบุทางเลือกวธีิการจดัการความขดัแยง้ของหวัหนา้พยาบาล ใน

โรงพยาบาลทัว่ไป 2) ตรวจสอบความสัมพนัธ์ระหวา่งแบบของภาวะผูน้าํ ทางเลือกของกลยทุธ์ใน

การจดัการความขดัแยง้ และลกัษณะของประชากร กลุ่มตวัอยา่งเป็นหวัหนา้พยาบาลจากหอผูป่้วย

อายรุกรรม ศลัยกรรม และหอผูป่้วยหนกั จาํนวน 60 คน จากโรงพยาบาลทัว่ไป 5 แห่ง ซ่ึงมีขนาด

ตั้งแต่ 550-1000 เตียง ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัเป็นแบบสอบถาม 

3 ส่วน ส่วนท่ี 1 แบบจดัการความขดัแยง้ของ โทมสั คิลแมน ส่วนท่ี 2 แบบของภาวะผูน้าํ โดยใช ้ 

MLQ 5X และส่วนท่ี 3 ขอ้มูลประชากร ผลการวจิยัพบวา่ 1) การประนีประนอมเป็นกลยทุธ์การ 

จดัการความขดัแยง้ท่ีพบไดม้ากท่ีสุด โดยประมาณคร่ึงหน่ึงของพยาบาลท่ีถูกสาํรวจจะใชเ้พียงวธีิ

เดียวจดัการกบัความขดัแยง้ 2) หวัหนา้พยาบาลรับรู้ตนเองในแบบของภาวะผูน้าํการเปล่ียนแปลง

มากกวา่แบบของภาวะผูน้าํแบบแลกเปล่ียน และแบบของภาวะผูน้าํการเปล่ียนแปลงมีผลต่อการ

เลือกใชก้ลยทุธ์การจดัการความขดัแยง้ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05   
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 คานเทก็ซ์และจีเซอร์ (Kantek and Gezer, 2009) ศึกษาวธีิการจดัการความขดัแยง้ของ

นกัศึกษาพยาบาล ในสาขาวชิาพยาบาลของมหาวทิยาลยัของรัฐแห่งหน่ึง โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ          

1) ตรวจสอบวธีิการจดัการความขดัแยง้ของนกัศึกษาพยาบาลท่ีเกิดความขดัแยง้กบัสมาชิกร่วมคณะ 

2) ตรวจสอบความแตกต่างในการใชว้ธีิการจดัการความขดัแยง้ตามความแตกต่างของตวัแปร

บางอยา่ง กลุ่มตวัอยา่งเป็นนกัศึกษาพยาบาลสาขาวชิาพยาบาลในมหาวทิยาลยัของรัฐแห่งหน่ึง  

ประเทศตุรกี จาํนวน 151 คน ซ่ึงไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัเป็น

แบบสอบถาม 2 ส่วน ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล ส่วนท่ี 2 แบบวดัการจดัการความขดัแยง้ของ

องคก์ารของ ราฮิม (Rahim Organizational Conflict Inventory II: ROCI II) ผลการวจิยัพบวา่ 

1) นกัศึกษาพยาบาลใชว้ธีิบูรณาการและความร่วมมือในการจดัการความขดัแยง้มากท่ีสุด และใช ้

วธีิเอาชนะในการจดัการความขดัแยง้นอ้ยท่ีสุด 2) มีความแตกต่างของการใชว้ธีิจดัการความขดัแยง้

ระหวา่งชั้นเรียน ความถ่ีของประสบการณ์ในการจดัการความขดัแยง้ และความรู้สึกถึงความสาํเร็จ

ในการจดัการความขดัแยง้ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ผูท่ี้ประเมินตนเองวา่จะประสบ

ความสาํเร็จในการจดัการความขดัแยง้มกัจะใชว้ธีิแบบบูรณาการและความร่วมมือ ส่วนผูท่ี้ประเมิน

ตนเองวา่จะไม่ประสบความสาํเร็จในการจดัการความขดัแยง้ มกัจะใชว้ธีิแบบหลีกเล่ียงและ

ประนีประนอม 

 การทบทวนงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง พบวา่ มีการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งการจดัการ

ความขดัแยง้กบัปัจจยัต่างๆ เช่น ปัจจยัส่วนบุคคล การอบรม ประสบการณ์ ทกัษะในการส่ือสาร 

แบบของภาวะผูน้าํ ความเหน่ือยหน่ายของพยาบาล บรรยากาศองคก์าร การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ 

วฒันธรรมองคก์ารแบบสร้างสรรค ์เป็นตน้ ซ่ึงปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการจดัการความขดัแยง้ 

ไดแ้ก่ การอบรม ประสบการณ์ ทกัษะในการส่ือสาร แบบของภาวะผูน้าํ ความเหน่ือยหน่ายของ

พยาบาล บรรยากาศองคก์าร การเสริมสร้างพลงัอาํนาจ และวฒันธรรมองคก์ารแบบสร้างสรรค ์การ

ทบทวนงานวจิยั พบวา่ ยงัไม่มีผูศึ้กษาอิทธิพลของปัจจยัความคิดและอารมณ์ต่อพฤติกรรมท่ีเฉพาะ

ตามแนวคิดเพนเดอร์ต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ ตามกระบวนการแกไ้ขปัญหาของเดวโิต 

ดงันั้น ผูว้ิจยัจึงสนใจท่ีจะศึกษาวา่ปัจจยัความคิดและอารมณ์ต่อพฤติกรรมท่ีเฉพาะตามแนวคิด       

เพนเดอร์มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ ตามกระบวนการแกไ้ขปัญหาของเดวโิต 

หรือไม่  

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Kantek%20F%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=18783853
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Gezer%20N%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=18783853


บทที ่3  

วธีิการดาํเนินการวจิัย 

 

 

 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา (descriptive research) เพื่อศึกษาปัจจยัท่ีมี

อิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจ

ราชการสาธารณสุขท่ี 18 ซ่ึงผูว้จิยัดาํเนินการดงัน้ี 

 

1.  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 

 1.1  ประชากร 

        ประชากรท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี เป็นพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาล

ทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 จาํนวน 3 แห่ง ประกอบดว้ย โรงพยาบาลกาํแพงเพชร 

จาํนวน 418 คน โรงพยาบาลพิจิตร จาํนวน 384 คน โรงพยาบาลอุทยัธานี จาํนวน 293 คน รวม

ทั้งส้ิน 1,095 คน  

 1.2  กลุ่มตัวอย่าง 

        กลุ่มตวัอยา่งเป็นพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในกลุ่มการพยาบาล โรงพยาบาล 

ทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 ท่ีไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย และใหค้วามร่วมมือใน

การวจิยั โดยมีขั้นตอน ดงัน้ี 

         1.2.1  คํานวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง โดยใชโ้ปรแกรม G Power 3.1.9.2 สาํหรับการ

วเิคราะห์ถดถอยพหุคูณ (multiple regression analysis) โดยกาํหนดระดบันยัสาํคญัทางสถิติ (α) 

0.05 อาํนาจการทดสอบ (power) 0.95 และขนาดอิทธิพลระดบักลาง (medium effect size) 0.15 จาก

การคาํนวณตามสูตรไดก้ลุ่มตวัอยา่ง จาํนวน 146 คน เน่ืองจากในการศึกษาคร้ังน้ีเก็บรวบรวมขอ้มูล

โดยใชแ้บบสอบถาม จึงแจกแบบสอบถามมากกวา่จาํนวนท่ีตอ้งการร้อยละ 15 เพื่อป้องกนัการสูญหาย 

รวมเป็น 168 คน         
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         1.2.2  กาํหนดจํานวนกลุ่มตัวอย่างของแต่ละโรงพยาบาล โดยคาํนวณตามสัดส่วน

ประชากรแต่ละโรงพยาบาล ดงัน้ี 
 

     จาํนวนกลุ่มตวัอยา่งท่ีกาํหนด × จาํนวนพยาบาลวชิาชีพของแต่ละโรงพยาบาล 

       จาํนวนพยาบาลวชิาชีพของโรงพยาบาลทั้งสามแห่ง 
 

    ไดจ้าํนวนกลุ่มตวัอยา่งของแต่ละโรงพยาบาล ดงัตารางท่ี 3.1 
 

ตารางท่ี 3.1 แสดงจาํนวนประชากรและกลุ่มตวัอยา่งพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป  

                   เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 

 

โรงพยาบาลทัว่ไป จาํนวนประชากร (คน) จาํนวนกลุ่มตวัอยา่ง (คน) 

โรงพยาบาลกาํแพงเพชร 418 64 

โรงพยาบาลพิจิตร 384 59 

โรงพยาบาลอุทยัธานี 293 45 

รวม 1,095 168 

 

2.  เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวจิัย 

  

 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนเอง โดยใชข้อ้มูลจาก

การศึกษาหนงัสือ ตาํรา วารสาร เอกสาร และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการจดัการความขดัแยง้ ซ่ึงมี

รายละเอียดของแบบสอบถามและการตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถาม ดงัน้ี 

 2.1  รายละเอยีดของแบบสอบถาม 

         แบบสอบถามมี 3 ส่วน โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี 

         ส่วนที ่1 ข้อมูลส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุระยะเวลาท่ีปฏิบติังานดา้นการพยาบาล

นบัตั้งแต่สาํเร็จการศึกษาพยาบาลระดบัปริญญาตรี ระยะเวลาท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาล ระดบั

การศึกษาสูงสุด การไดรั้บการอบรมดา้นการจดัการความขดัแยง้ โรงพยาบาลและแผนกท่ี

ปฏิบติังาน ลกัษณะและระดบัของความขดัแยง้ และประสบการณ์การจดัการความขดัแยง้ เป็นขอ้

คาํถามชนิดเลือกตอบและเติมคาํในช่องวา่ง จาํนวน 9 ขอ้ 

         ส่วนที ่2 ความคดิและอารมณ์ทีเ่ฉพาะต่อการจัดการความขัดแย้ง 6 ดา้น ประกอบดว้ย 

การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ จาํนวน 13 ขอ้ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการ
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ความขดัแยง้ จาํนวน 7 ขอ้ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ จาํนวน 3 ขอ้ 

ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ จาํนวน 5 ขอ้ อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความ

ขดัแยง้ จาํนวน 7 ขอ้ และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ จาํนวน 4 ขอ้ เป็นขอ้

คาํถามชนิดมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั เป็นขอ้คาํถามเชิงบวกจาํนวน 35 ขอ้ และเชิงลบจาํนวน 

4 ขอ้ รวม 39 ขอ้ โดยมีเกณฑ์การใหค้ะแนน ดงัน้ี 

        ระดับความคิดเห็น  คะแนนข้อความทางบวก           คะแนนข้อความทางลบ 

           มากท่ีสุด      5    1 

           มาก      4    2 

           ปานกลาง      3    3 

           นอ้ย      2    4 

           นอ้ยท่ีสุด      1    5 

        การแปลความหมาย ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ จาก

คะแนนเฉล่ีย 5 ระดบั ดงัน้ี (บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู 2550: 502)  

        คะแนนเฉลีย่                ระดับความคิดและอารมณ์ที่เฉพาะต่อ 

      การจัดการความขัดแย้ง 

        4.50-5.00 สูงมาก 

        3.50-4.49 สูง 

        2.50-3.49 ปานกลาง 

        1.50-2.49 ตํ่า 

        1.00-1.49 ตํ่ามาก 
 

        ส่วนที ่3 พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้ง 5 ดา้น ประกอบดว้ย การกาํหนดปัญหา  

จาํนวน 9 ขอ้ การตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้จาํนวน 4 ขอ้ การลงมือปฏิบติั จาํนวน  

4 ขอ้ การประเมินผล จาํนวน 5 ขอ้ และการยอมรับหรือการปฏิเสธวธีิแกปั้ญหา จาํนวน 5 ขอ้ เป็น

ขอ้คาํถามชนิดมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั รวม 27 ขอ้ โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี 

              พฤติกรรม     คะแนน 

       ปฏิบติัประจาํ/ทุกคร้ัง หรือร้อยละ 81-100       5 

       ปฏิบติับ่อยๆ  หรือร้อยละ 61-80        4 

       ปฏิบติัเป็นบางคร้ัง หรือร้อยละ 41-60        3 

       ปฏิบติันอ้ย หรือร้อยละ 21-40              2 

       ปฏิบติันอ้ยมาก หรือร้อยละ 1-20        1  
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               การแปลความหมาย พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ จากคะแนนเฉล่ีย 5 ระดบั ดงัน้ี 

(บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู 2550: 502)  

               คะแนนเฉลีย่        ระดับพฤติกรรมการจัดการความขัดแย้ง     

        4.50-5.00           สูงมาก 

        3.50-4.49           สูง 

        2.50-3.49           ปานกลาง 

        1.50-2.49           นอ้ย 

        1.00-1.49           นอ้ยมาก 
 

 2.2  การตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถาม 

         การตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถามท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี ประกอบดว้ย การ

ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา และความเท่ียงของแบบสอบถาม โดยมีขั้นตอน ดงัน้ี 

         2.2.1   การตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา (content validity) 

 1)  ผู้วิจัยนาํแบบสอบถามท่ีสร้างขึน้ให้อาจารย์ท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ์

พิจารณาความถกูต้อง ความชัดเจน และความครอบคลุม แลว้นาํมาปรับปรุงตามขอ้เสนอแนะของ

อาจารย ์

 2)  นาํแบบสอบถามท่ีผ่านการแก้ไขและปรับปรุงแล้ว เสนอให้ผู้ทรงคุณวุฒิ

จาํนวน 5 ท่าน (ดงัรายนามในภาคผนวก ก)  ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา ความถูกตอ้ง ความ

ชดัเจนของภาษา ดว้ยการใหค้ะแนนแบบมาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดบั (คะแนน 4-1) คือ 

สอดคลอ้งกนัมาก สอดคลอ้งกนัค่อนขา้งมาก สอดคลอ้งกนันอ้ย และไม่สอดคลอ้งกนัเลย นาํ

จาํนวนขอ้ท่ีสอดคลอ้งกนัมากและสอดคลอ้งกนัค่อนขา้งมาก หรือไดค้ะแนน 3-4 ตามความเห็น

ของผูเ้ช่ียวชาญ มาคาํนวณหาดชันีความตรงเชิงเน้ือหา (content validity index: CVI) หากมีค่าตั้งแต่ 

0.80 ถือวา่มีความตรง (วาริณี เอ่ียมสวสัดิกุล และวรรณิภา อศัวชยัสุวกิรม 2550: 5-46) สูตรท่ีใชใ้น

การคาํนวณ ดงัน้ี 

 CVI =  จาํนวนขอ้คาํถามท่ีผูเ้ช่ียวชาญเห็นวา่สอดคลอ้งกนัมาก/สอดคลอ้งกนัค่อนขา้งมาก  

     จาํนวนขอ้คาํถามทั้งหมด 
 

 ผลการคาํนวณหาค่าดชันีความตรงเชิงเน้ือหา (CVI) ของแบบสอบถาม 

ทั้งฉบบัไดค้่าเท่ากบั 0.93 ส่วนท่ี 2 เท่ากบั 0.90 และส่วนท่ี 3 เท่ากบั 0.96 

 3)  ผู้วิจัยนาํแบบสอบถามมาปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะของ

ผู้ทรงคุณวุฒิ  แลว้นาํเสนออาจารยท่ี์ปรึกษาวทิยานิพนธ์ เพื่อตรวจสอบและปรับปรุงแกไ้ขอีกคร้ัง 

ก่อนนาํไปทดลองใช ้(try out) 
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 2.2.2  การตรวจสอบความเที่ยง (reliability) 

 1)  นาํแบบสอบถามท่ีปรับปรุงแก้ไขแล้ว ไปทดลองใชก้บัพยาบาลวชิาชีพ

ของโรงพยาบาลศรีสังวร ซ่ึงเป็นโรงพยาบาลทัว่ไปแห่งหน่ึงในจงัหวดัสุโขทยั จาํนวน 30 คน 

 2)  นาํแบบสอบถามท่ีได้รับคืนจากการทดลองใช้ มาวิเคราะห์ค่าความเท่ียง 

โดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ไดค้่าความเท่ียง

แบบสอบถามทั้งฉบบั เท่ากบั 0.95 ค่าความเท่ียงของส่วนท่ี 2 และส่วนท่ี 3 เท่ากบั 0.84 และ 0.98 

ตามลาํดบั หลงัจากนาํแบบสอบถามฉบบัสมบูรณ์ ไปเก็บรวบรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่ง ไดค้่า

ความเท่ียงแบบสอบถามทั้งฉบบั เท่ากบั 0.95 ค่าความเท่ียงของส่วนท่ี 2 และส่วนท่ี 3 เท่ากบั 0.86 

และ 0.98 ตามลาํดบั 

 

3.  การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 

 ผูว้จิยัเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยดาํเนินการดงัน้ี 

 3.1  ขอหนังสือขอความอนุเคราะห์ให้นักศึกษาเกบ็ข้อมูลเพือ่การวจัิย จากประธาน

กรรมการประจาํสาขาวชิาพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 

 3.2  เสนอโครงการวจัิยและเคร่ืองมือวจัิย  ใหค้ณะกรรมการจริยธรรมการวจิยัใน

มนุษยข์องสาขาวชิาพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราชพิจารณา เพื่อขอเอกสาร

รับรองจริยธรรมการวจิยัในมนุษย ์

 3.3  ส่งหนังสือขอความอนุเคราะห์ให้นักศึกษาเกบ็ข้อมูลเพือ่การวจัิย  เอกสารรับรอง

โดยคณะกรรมการจริยธรรมการวจิยัในมนุษย ์และเคร่ืองมือการวจิยั ถึงผูอ้าํนวยการโรงพยาบาล ท่ี

เป็นกลุ่มตวัอยา่ง เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอ้มูลจากพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานอยูใ่นกลุ่มการ

พยาบาลของโรงพยาบาล 

 3.4  ส่งจดหมายขอความร่วมมือถึงหัวหน้ากลุ่มการพยาบาล เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค์

และวธีิดาํเนินการวจิยั หลงัจากไดรั้บอนุญาตใหท้าํการวิจยัจากผูอ้าํนวยการโรงพยาบาลแลว้ ขอ

ความร่วมมือใหห้วัหนา้กลุ่มการพยาบาล แจกแบบสอบถามใหก้ลุ่มตวัอยา่งทุกหน่วยงานตาม

สัดส่วนของกลุ่มตวัอยา่งในแต่ละหน่วยงาน รวมทั้งเก็บรวบรวมแบบสอบถามคืนภายใน 2 สัปดาห์ 

หลงัจากแจกแบบสอบถาม  

 3.5  พทิกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง โดยผูว้จิยัจดัทาํจดหมายขอความร่วมมือในการตอบ

แบบสอบถามการวจิยั ซ่ึงมีรายละเอียดเก่ียวกบัวตัถุประสงคข์องการวิจยั วธีิการตอบแบบสอบถาม 
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โดยไม่ระบุช่ือผูต้อบแบบสอบถาม การส่งแบบสอบถามกลบัคืนโดยใส่ซองปิดผนึก การเก็บขอ้มูล

เป็นความลบัโดยไม่อา้งอิงถึงบุคคลใดๆ การมีสิทธ์ิปฏิเสธการตอบแบบสอบถาม หรือหยดุตอบเม่ือ

ไม่พอใจ โดยไม่เกิดผลกระทบต่อผลการปฏิบติังานของผูต้อบแบบสอบถาม การนาํเสนอผล

การศึกษาในภาพรวม และเอกสารแสดงการยนิยอมของผูเ้ขา้ร่วมโครงการวจิยั เพื่อแสดงความ

ยนิยอมในการตอบแบบสอบถามดว้ยความเตม็ใจ และผูว้ิจยัพร้อมจะใหข้อ้มลูเพิ่มเติม หากผูต้อบ

แบบสอบถามตอ้งการ 

 3.6  ผู้วจัิยรับแบบสอบถามคืนด้วยตนเองและทางไปรษณีย์ และติดตามทวง

แบบสอบถามคืนจากกลุ่มการพยาบาล ดว้ยตนเองหรือทางโทรศพัทต์ามความเหมาะสม เม่ือผา่น

กาํหนดการส่งแบบสอบถามคืน 1 สัปดาห์ 

 3.7  นําแบบสอบถามทีไ่ด้รับคืน จาํนวน 163 ฉบบั คิดเป็นร้อยละ 97.02 ของ

แบบสอบถามทั้งหมด มาตรวจสอบความสมบูรณ์ของขอ้มูล ไดแ้บบสอบถามท่ีมีความสมบูรณ์

ทั้งหมด คิดเป็นร้อยละ 100 ของแบบสอบถามท่ีไดรั้บคืน และจดัเตรียมขอ้มูลเพื่อนาํไปวเิคราะห์ 

 

4.  การวเิคราะห์ข้อมูล 

 

 ผูว้จิยันาํขอ้มูลมาวิเคราะห์ตามระเบียบวธีิทางสถิติ โดยใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์

สาํเร็จรูป ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

 4.1  วเิคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล โดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา ไดแ้ก่ การแจกแจงความถ่ี 

ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

 4.2  วเิคราะห์ข้อมูลความคิดและอารมณ์ทีเ่ฉพาะต่อการจัดการความขัดแย้ง ไดแ้ก่ การ

รับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้

สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพล

ระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ และ

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ โดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา ไดแ้ก่ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน 

 4.3  วเิคราะห์อิทธิพลของความคิดและอารมณ์ทีเ่ฉพาะต่อการจัดการความขัดแย้งต่อ

พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้ง โดยใชก้ารวเิคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มตวัแปรเป็น

ขั้นตอน (stepwise multiple regression analysis)  



บทที ่4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

  

 

  การศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ 

โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 ไดผ้ลการวจิยัซ่ึงจะนาํเสนอเป็น 4 ส่วน ดงัน้ี 

  ส่วนท่ี 1  ขอ้มูลส่วนบุคคลของพยาบาลวชิาชีพ 

  ส่วนท่ี 2  ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ 

  ส่วนท่ี 3  พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ 

  ส่วนท่ี 4  ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ 

 

ส่วนที ่1  ข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลวชิาชีพ 

   

   พยาบาลวชิาชีพ มีอาย ุระยะเวลาท่ีปฏิบติังานดา้นการพยาบาล นบัตั้งแต่สาํเร็จการศึกษา

พยาบาลระดบัปริญญาตรีจนถึงวนัท่ีตอบแบบสอบถาม ระยะเวลาท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาล 

ระดบัการศึกษาสูงสุด การไดรั้บการอบรมดา้นการจดัการความขดัแยง้ โรงพยาบาลท่ีปฏิบติังาน 

แผนกท่ีปฏิบติังาน ลกัษณะและระดบัความขดัแยง้ในหน่วยงาน และประสบการณ์การจดัการความ

ขดัแยง้ ดงัแสดงในตารางท่ี 4.1 

 

ตารางท่ี 4.1  จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวชิาชีพ จาํแนกตามขอ้มูลส่วนบุคคล (n = 163)  

 

ข้อมูล จํานวน (คน) ร้อยละ 

อายุ (ปี)  ( Χ =41.97, SD = 9.10, Min = 23, Max = 59)  

21-30 25 15.30 

31-40 45 27.60 

41-50  63 38.70 

51-60  30 18.40 
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ตารางท่ี 4.1  (ต่อ)  

 

ข้อมูล จํานวน (คน) ร้อยละ 

ระยะเวลาทีป่ฏิบัติงานด้านการพยาบาล นับตั้งแต่สําเร็จการศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี    

จนถึงวนัทีต่อบแบบสอบถาม (ปี)  (Χ = 17.27, SD = 8.97, Min = 1, Max = 36) 

1-5 15   9.20 

6-10 30 18.40 

11-15 28 17.10 

16-20 27 16.60 

21-25 27 16.60 

26-30 24 14.70 

31 ข้ึนไป 12 7.40 

ระยะเวลาทีป่ฏิบัติงานทีโ่รงพยาบาล (ปี)  ( Χ =19.00, SD = 9.75, Min = 1, Max = 38) 

1-5 17 10.40 

6-10 20 12.30 

11-15 21 12.90 

16-20 26 16.00 

21-25 28 17.20 

26-30 33 20.20 

31 ข้ึนไป 18 11.00 

ระดับการศึกษาสูงสุด   

ปริญญาตรี                                                                   138 84.70 

ปริญญาโท                                                        25 15.30 

การได้รับการอบรมด้านการจัดการความขัดแย้ง   

เคย 83 50.90 

ไม่เคย 80 49.10 

โรงพยาบาลทีป่ฏิบัติงาน   

กาํแพงเพชร  64 39.30 

พิจิตร 56 34.30 

อุทยัธานี 43 26.40 
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ตารางท่ี 4.1  (ต่อ)  

 

ข้อมูล จํานวน (คน) ร้อยละ 

แผนกทีป่ฏิบัติงาน  

ผูป่้วยหนกั 23 14.10 

อายรุกรรม 23 14.10 

ศลัยกรรม 20 12.30 

ผูป่้วยนอก 16   9.80 

กุมารเวชกรรม 15  9.20 

หอ้งผา่ตดั  10 6.10 

อุบติัเหตุและฉุกเฉิน 9 5.50 

หอ้งคลอด 9 5.50 

วสิัญญีพยาบาล 8 4.90 

พิเศษ 8 4.90 

สูติ-นรีเวช 6 3.70 

ศลัยกรรมกระดูกและขอ้ 6 3.70 

โสต ศอ นาสิก จกัษุ 4 2.50 

ไตเทียม  4 2.50 

จิตเวช 2 1.20 

ลกัษณะและระดับความขัดแย้งในหน่วยงาน 

ไม่มีความขดัแยง้  16 9.80 

มีความขดัแยง้  147 90.20 

 ความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรในทีมพยาบาล 141 95.92 

รุนแรงนอ้ย 109 77.30 

รุนแรงปานกลาง  27 19.15 

รุนแรงมาก 5 3.55 

ความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรทีมพยาบาลกบัผูใ้ชบ้ริการ         121 82.31 

รุนแรงนอ้ย 98 81.00 

รุนแรงปานกลาง  21 17.35 

รุนแรงมาก 2 1.65 
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ตารางท่ี 4.1  (ต่อ)  

 

ข้อมูล จํานวน (คน) ร้อยละ 

ความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรในทีมพยาบาลกบั     

ทีมสหสาขาวชิาชีพ 

116 78.91 

รุนแรงนอ้ย 103 88.79 

รุนแรงปานกลาง  13 11.21 

ความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรในทีมสหสาขาวชิาชีพ 115 78.23 

รุนแรงนอ้ย 92 80.00 

รุนแรงปานกลาง  13 20.00 

ความขดัแยง้ระหวา่งผูป้ฏิบติังานกบัผูบ้ริหาร 96 65.31 

รุนแรงนอ้ย 84 87.50 

รุนแรงปานกลาง  12 12.50 

ความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรทีมสหสาขาวชิาชีพกบั

ผูใ้ชบ้ริการ 

88 59.86 

รุนแรงนอ้ย 70 79.55 

รุนแรงปานกลาง  15 17.04 

รุนแรงมาก 3 3.41 

ประสบการณ์การจัดการความขัดแย้ง 

ไม่มี  22 13.50 

มีประสบการณ์จากการสังเกตการปฏิบติัของผูอ่ื้น 36 22.10 

มีประสบการณ์ดว้ยตนเอง 105 64.40 

     

จากตารางท่ี 4.1 พบวา่ พยาบาลวชิาชีพมีอายเุฉล่ีย 41.97 ปี (SD = 9.10 ปี) ส่วนใหญ่    

มีอายรุะหวา่ง 41-50 ปี (ร้อยละ 38.70) มีระยะเวลาปฏิบติังานดา้นการพยาบาล นบัตั้งแต่สาํเร็จ   

การศึกษาพยาบาลระดบัปริญญาตรีจนถึงวนัท่ีตอบแบบสอบถามเฉล่ีย 17.27 ปี (SD = 8.97 ปี)         

ส่วนใหญ่มีระยะเวลาปฏิบติังานดา้นการพยาบาล นบัตั้งแต่สาํเร็จการศึกษาพยาบาลระดบัปริญญา

ตรี 6-10 ปี (ร้อยละ 18.40) มีระยะเวลาปฏิบติังานในโรงพยาบาลเฉล่ีย 19 ปี (SD = 9.75 ปี)        

ส่วนใหญ่ปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาล 26-30 ปี (ร้อยละ 20.20) มีการศึกษาระดบัปริญญาตรี (ร้อยละ 

84.70) ท่ีเหลือมีการศึกษาระดบัปริญญาโท (ร้อยละ 15.30) ไดรั้บการอบรมดา้นการจดัการความ
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ขดัแยง้ (ร้อยละ 50.90) ปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาลกาํแพงเพชร (ร้อยละ 39.30) รองลงมาปฏิบติังาน  

ท่ีโรงพยาบาลพิจิตร (ร้อยละ 34.30) จาํนวนเท่ากนัปฏิบติังานท่ีแผนกผูป่้วยหนกัและอายรุกรรม 

(ร้อยละ 14.10) มีความขดัแยง้ในหน่วยงาน (ร้อยละ 90.20) โดยมีความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรใน

ทีมพยาบาลมากท่ีสุด (ร้อยละ 95.92) ในระดบัรุนแรงนอ้ย (ร้อยละ 77.30) รองลงมามีความขดัแยง้

ระหวา่งบุคลากรทีมพยาบาลกบัผูใ้ชบ้ริการ (ร้อยละ 82.31) ในระดบัรุนแรงนอ้ย (ร้อยละ 81.00)  

และมีความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรทีมสหสาขาวชิาชีพกบัผูใ้ชบ้ริการนอ้ยท่ีสุด (ร้อยละ 59.86) ใน

ระดบัรุนแรงนอ้ย (ร้อยละ 79.55) ส่วนใหญ่มีประสบการณ์การจดัการความขดัแยง้ดว้ยตนเอง  

(ร้อยละ 64.40) และส่วนนอ้ยไม่มีประสบการณ์การจดัการความขดัแยง้ (ร้อยละ 13.50) 

 

ส่วนที ่2  ความคดิและอารมณ์ทีเ่ฉพาะต่อการจัดการความขดัแย้งของพยาบาลวชิาชีพ 

 

 พยาบาลวชิาชีพมีความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ ไดแ้ก่ การ

รับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ 

ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ การ

รับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ และการรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้     

ดงัแสดงในตารางท่ี 4.2  
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ตารางท่ี 4.2 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัของความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อ 

 การจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ จาํแนกตามรายดา้นและโดยรวม (n = 163)  

 

ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ Χ  SD ระดบั 

ดา้นการรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ 4.09 0.54 สูง 

ต่อองคก์าร 4.14 0.59 สูง 

ต่อผูใ้ชบ้ริการ 4.10 0.59 สูง 

ต่อผูป้ฏิบติังาน 4.06 0.58 สูง 

ดา้นอิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ 3.69 0.53 สูง 

ดา้นความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ 3.37 0.57 ปานกลาง 

ดา้นอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ 3.19 0.73 ปานกลาง 

ดา้นการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ 3.15 0.73 ปานกลาง 

ดา้นการรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ 2.68 0.60 ปานกลาง 

โดยรวม 3.51 0.31 สูง 

 

 จากตารางท่ี 4.2 พบวา่ พยาบาลวชิาชีพมีความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการ

ความขดัแยง้โดยรวมอยูใ่นระดบัสูง (Χ = 3.51, SD = 0.31) เม่ือพิจารณารายดา้น พบวา่ การรับรู้

ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ และอิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ อยูใ่น

ระดบัสูง ( Χ = 4.09, SD = 0.54, Χ = 3.69, SD = 0.53 ตามลาํดบั) ส่วนอีก 4 ดา้น ไดแ้ก่ ความรู้สึกท่ี

มีต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ และการรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ อยูใ่นระดบั

ปานกลาง โดยดา้นท่ีมีค่าเฉล่ียตํ่าสุด คือ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ ( Χ = 2.68, 

SD = 0.60) 
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ส่วนที ่3 พฤติกรรมการจัดการความขดัแย้งของพยาบาลวชิาชีพ 

 

  พยาบาลวชิาชีพมีพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ ไดแ้ก่ การกาํหนดปัญหา การ

ตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้การลงมือปฏิบติั การประเมินผล และการยอมรับหรือ

ปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหา ดงัแสดงในตารางท่ี 4.3 

 

ตารางท่ี 4.3 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ 

 ของพยาบาลวชิาชีพ จาํแนกตามรายดา้นและโดยรวม (n = 163) 

 

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้  Χ  SD ระดบั 

การกาํหนดปัญหา 3.08 0.83 ปานกลาง 

การตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้ 3.42 0.79 ปานกลาง 

การลงมือปฏิบติั  3.26 0.78 ปานกลาง 

การประเมินผล 3.31 0.85 ปานกลาง 

การยอมรับหรือปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหา 3.42 0.78 ปานกลาง 

โดยรวม 3.26 0.73 ปานกลาง 

    

 จากตารางท่ี 4.3 พบวา่ พยาบาลวชิาชีพมีพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวม   

อยูใ่นระดบัปานกลาง ( Χ = 3.26, SD = 0.73) เม่ือพิจารณารายดา้น พบวา่ ทุกดา้นอยูใ่นระดบั 

ปานกลาง โดยดา้นการตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้และดา้นการยอมรับหรือปฏิเสธ

วธีิการแกปั้ญหา มีค่าเฉล่ียสูงสุดเท่ากนั ( Χ = 3.42, SD = 0.79 และ Χ = 3.42, SD = 0.78 

ตามลาํดบั) และดา้นการกาํหนดปัญหา มีค่าเฉล่ียตํ่าสุด ( Χ = 3.08, SD = 0.83) 

 

 

 

 

 

 

 



62 

ส่วนที ่4  ปัจจัยทีม่อีทิธิพลต่อพฤติกรรมการจัดการความขดัแย้งของพยาบาลวชิาชีพ 

 

 การวเิคราะห์ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาล

วชิาชีพ มีตวัแปรตน้ 6 ตวั ไดแ้ก่ การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้อุปสรรค

ของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ ความรู้สึกท่ีมี   

ต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ และอิทธิพลจาก

สถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ การทดสอบขอ้สมมุติทางสถิติ  พบวา่ 1) ตวัแปรตน้เป็น   

ตวัแปรเชิงปริมาณ มีหน่วยวดัเป็นช่วงมาตรา ท่ีไม่มีความสัมพนัธ์พหุร่วมเชิงเส้นต่อกนั (no 

multicollinearity) โดยพิจารณาจากค่า Variance inflation factor (VIF) ของตวัแปรตน้แต่ละตวั     

ในช่อง Collinearity Statistics จากตาราง Coefficients พบค่า VIF ของตวัแปรตน้อยูร่ะหวา่ง  

1.064-1.380 ซ่ึงไม่เกิน 10 2) ตวัแปรตาม คือ พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้เป็นตวัแปรเชิง

ปริมาณ มีหน่วยวดัเป็นช่วงมาตรา มีการแจกแจงปกติ โดยดูจากฮิสโตแกรมค่าความคลาดเคล่ือนมี

การกระจายแบบปกติ และมีค่าความแปรปรวนคงท่ี โดยดูจากกราฟค่าความคลาดเคล่ือนกบัค่า

ทาํนายของตวัแปรตาม ท่ีมีการกระจายของจุดอยูร่อบแนวท่ีค่าความคลาดเคล่ือนเป็น 0 โดยไม่มี

การแสดงแนวโนม้ใดๆ และ 3) ตวัแปรความคลาดเคล่ือนมีการแจกแจงแบบปกติ โดยดูจาก normal 

probability plot (normal P-P plot) ของค่าความคลาดเคล่ือนท่ีปรับเขา้มาตรฐานแลว้ ซ่ึงแนวจุดตอ้ง

กระจายรอบเส้นทแยงมุมอยา่งไม่มีรูปแบบชดัเจน มีค่าเฉล่ียเป็นศูนย ์แต่ละค่าไม่มีความสมัพนัธ์ต่อ

กนั (no autocorrelation) โดยมีค่า Durbin – Watson เท่ากบั 1.573 ซ่ึงเขา้ใกล ้2 เป็นไปตามขอ้สมมุติ

ของการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณทุกประการ (ดงัแสดงในภาคผนวก ฉ) 

 ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ ไดแ้ก่ การรับรู้สมรรถนะแห่ง

ตนในการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้

ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ ความรู้สึกท่ีมี

ต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ มีอิทธิพลต่อ

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวิชาชีพ ดงัตารางท่ี 4.4 

          

 

 

 

 



63 

ตารางท่ี 4.4  ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ (n = 163) 

  

ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะ b SEb beta R2 R2change 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ 

จดัการความขดัแยง้         

3.282 0.607 0.363 0.203 0.203 

อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อ 

การจดัการความขดัแยง้             

2.211 0.417 0.356 0.322 0.119 

Constant = 28.903  F = 37.945  p = 0.000      

 

 จากตารางท่ี 4.4 พบวา่ ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ ไดแ้ก่ 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการ

ความขดัแยง้ มีอิทธิพลทางบวกและร่วมกนัอธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความ

ขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวชิาชีพไดร้้อยละ 32.20 โดยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการ

ความขดัแยง้ มีอิทธิพลและอธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวม

ของพยาบาลวชิาชีพไดเ้ป็นลาํดบัแรก ร้อยละ 20.30 อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความ

ขดัแยง้ มีอิทธิพลและอธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของ

พยาบาลวชิาชีพไดเ้ป็นลาํดบัสอง ร้อยละ 11.90 อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.001 สามารถ

เขียนสมการคะแนนดิบและคะแนนมาตรฐานได ้ดงัน้ี  

 

สมการคะแนนดิบ 

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้         =      28.903 + 3.282 การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ 

ของพยาบาลวชิาชีพ                             จดัการความขดัแยง้ + 2.211 อิทธิพลจากสถานการณ์ 

        ต่อการจดัการความขดัแยง้ 

 

สมการคะแนนมาตรฐาน 

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้         =      0.363 การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการ 

ของพยาบาลวชิาชีพ                             ความขดัแยง้ + 0.356 อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อ 

        การจดัการความขดัแยง้ 



บทที ่5 

สรุปการวจิัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

  

 

 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงพรรณนา (descriptive research) เพื่อศึกษาปัจจยัท่ีมี

อิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจ

ราชการสาธารณสุขท่ี 18 สามารถสรุปการวจิยั อภิปรายผล และใหข้อ้เสนอแนะ ดงัน้ี 

 

1.  สรุปการวจิัย 

 

 1.1  วตัถุประสงค์ของการวจัิย 

  1.1.1  ศึกษาความคิดและอารมณ์ทีเ่ฉพาะต่อการจัดการความขัดแย้งของพยาบาล

วิชาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 

  1.1.2  ศึกษาพฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล

ทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 

  1.1.3  ศึกษาอิทธิพลของความคิดและอารมณ์ที่เฉพาะต่อการจัดการความขัดแย้ง

ต่อพฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการ

สาธารณสุขท่ี 18 

       1.2  วธีิดําเนินการวจัิย 

         1.2.1  กลุ่มตัวอย่าง เป็นพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในกลุ่มการพยาบาล  

โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 ท่ีไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย และใหค้วาม

ร่วมมือในการวจิยั จาํนวน 168 คน     

         1.2.2  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวิจัย เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนเอง  

ประกอบดว้ย 3 ส่วน ดงัน้ี 

 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล เป็นขอ้คาํถามชนิดเลือกตอบและเติมคาํใน

ช่องวา่ง จาํนวน 9 ขอ้ 

 ส่วนท่ี 2 ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ 6 ดา้น

ประกอบดว้ย 1) การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ จาํนวน 13 ขอ้ 2) การรับรู้อุปสรรค

ของการจดัการความขดัแยง้ จาํนวน 7 ขอ้ 3) การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ 
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จาํนวน 3 ขอ้ 4) ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ จาํนวน 5 ขอ้ 5) อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อ

การจดัการความขดัแยง้ จาํนวน 7 ขอ้ และ 6) อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ 

จาํนวน 4 ขอ้ เป็นขอ้คาํถามเชิงบวก จาํนวน 35 ขอ้ และเชิงลบ จาํนวน 4 ขอ้ รวม 39 ขอ้ เป็นขอ้

คาํถามชนิดมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั ตั้งแต่เห็นดว้ยมากท่ีสุดถึงนอ้ยท่ีสุด  

     ส่วนท่ี 3 พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ 5 ดา้น ประกอบดว้ย 1) การ 

กาํหนดปัญหา จาํนวน 9 ขอ้ 2) การตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้จาํนวน 4 ขอ้ 3) การ

ลงมือปฏิบติั จาํนวน 4 ขอ้ 4) การประเมินผล จาํนวน 5 ขอ้ และ 5) การยอมรับหรือปฏิเสธวธีิ

แกปั้ญหา จาํนวน 5 ขอ้ รวม 27 ขอ้ เป็นขอ้คาํถามชนิดมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั ตั้งแต่ปฏิบติั

ประจาํ/ทุกคร้ังถึงปฏิบติันอ้ยมาก 

 ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา โดยผูท้รงคุณวฒิุ จาํนวน 5 ท่าน ไดค้่าดชันี

ความตรงเชิงเน้ือหาของแบบสอบถามทั้งฉบบั ส่วนท่ี 2 และส่วนท่ี 3 เท่ากบั 0.93 0.90 และ 0.96

ตามลาํดบั นาํแบบสอบถามไปทดลองใชก้บัพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลศรีสังวร ซ่ึงเป็น

โรงพยาบาลทัว่ไปแห่งหน่ึง ในจงัหวดัสุโขทยั จาํนวน 30 คน ไดค้่าความเท่ียงของแบบสอบถามทั้ง

ฉบบั ส่วนท่ี 2 และส่วนท่ี 3 เท่ากบั 0.95 0.84 และ 0.98 ตามลาํดบั 

1.2.3  การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 ผูว้จิยัส่งจดหมายขอความร่วมมือถึงหวัหนา้กลุ่มการพยาบาล เพื่อช้ีแจง

วตัถุประสงคแ์ละวธีิดาํเนินการวจิยั หลงัจากไดรั้บอนุญาตใหท้าํการวจิยัจากผูอ้าํนวยการ

โรงพยาบาลแลว้ โดยแจกแบบสอบถามใหพ้ยาบาลวชิาชีพทุกหน่วยงานตามสัดส่วนของกลุ่ม

ตวัอยา่งในแต่ละหน่วยงาน รวมทั้งเก็บรวบรวมแบบสอบถามคืนภายใน 2 สัปดาห์ หลงัจากแจก

แบบสอบถาม ผูว้จิยัรับแบบสอบถามคืนดว้ยตนเองและทางไปรษณีย ์และติดตามทวงแบบสอบถาม

คืนจากกลุ่มการพยาบาล ดว้ยตนเองหรือทางโทรศพัทต์ามความเหมาะสม เม่ือผา่นกาํหนดการส่ง

แบบสอบถามคืนภายใน 1 สปัดาห์ นาํแบบสอบถามท่ีไดรั้บคืน จาํนวน 163 ฉบบั คิดเป็นร้อยละ 

97.02 ของแบบสอบถามท่ีแจกมาตรวจสอบความสมบูรณ์ของขอ้มูล ไดแ้บบสอบถามท่ีมีความ

สมบูรณ์ทั้งหมด คิดเป็นร้อยละ 100 ของแบบสอบถามท่ีไดรั้บคืน และจดัเตรียมขอ้มูลเพื่อนาํไป

วเิคราะห์ 

            การพิทกัษสิ์ทธ์ิกลุ่มตวัอยา่ง ผูว้จิยัจดัทาํจดหมายขอความร่วมมือในการตอบ

แบบสอบถามการวจิยั ซ่ึงมีรายละเอียดเก่ียวกบัวตัถุประสงคข์องการวจิยั วธีิการตอบแบบสอบถาม 

โดยไม่ระบุช่ือผูต้อบแบบสอบถาม การส่งแบบสอบถามกลบัคืนโดยใส่ซองปิดผนึก การเก็บขอ้มูล

เป็นความลบัโดยไม่อา้งอิงถึงบุคคลใดๆ การมีสิทธ์ิปฏิเสธการตอบแบบสอบถาม หรือหยดุตอบเม่ือ

ไม่พอใจ โดยไม่เกิดผลกระทบต่อผลการปฏิบติังานของผูต้อบแบบสอบถาม การนาํเสนอผล
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การศึกษาในภาพรวม และเอกสารแสดงการยนิยอมใหผู้เ้ขา้ร่วมโครงการวจิยัลงนาม เพื่อแสดง

ความยนิยอมในการตอบแบบสอบถามดว้ยความเตม็ใจ และผูว้จิยัพร้อมจะใหข้อ้มูลเพิ่มเติม หาก

ผูต้อบแบบสอบถามตอ้งการ      

          1.2.4  การวิเคราะห์ข้อมูล ใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์สาํเร็จรูป และสถิติในการ

วเิคราะห์ขอ้มูล ดงัน้ี 

 1)  วิเคราะห์ข้อมลูส่วนบคุคล ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจัดการ

ความขดัแย้ง และพฤติกรรมการจัดการความขดัแย้งของพยาบาลวิชาชีพ โดยใชส้ถิติพรรณนา 

ไดแ้ก่ การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

 2)  วิเคราะห์อิทธิพลของความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจัดการความ

ขดัแย้ง ต่อพฤติกรรมการจัดการความขดัแย้งของพยาบาลวิชาชีพ ดว้ยการวเิคราะห์การถดถอย

พหุคูณแบบเพิ่มตวัแปรเป็นขั้นตอน (stepwise multiple regression analysis)          

 1.3  ผลการวจัิย 

  1.3.1  ข้อมูลส่วนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ พยาบาลวชิาชีพมีอายเุฉล่ีย 41.97 ปี 

(SD = 9.10 ปี) ส่วนใหญ่มีอายรุะหวา่ง 41-50 ปี (ร้อยละ 38.70) มีระยะเวลาปฏิบติังานดา้นการ

พยาบาล นบัตั้งแต่สาํเร็จการศึกษาพยาบาลระดบัปริญญาตรีจนถึงวนัท่ีตอบแบบสอบถามเฉล่ีย 

17.27 ปี (SD = 8.97 ปี) ส่วนใหญ่มีระยะเวลาปฏิบติังานดา้นการพยาบาล นบัตั้งแต่สาํเร็จการศึกษา

พยาบาลระดบัปริญญาตรี 6-10 ปี (ร้อยละ 18.40) มีระยะเวลาปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาลเฉล่ีย 19 ปี 

(SD = 9.75 ปี) ส่วนใหญ่ปฏิบติังานในโรงพยาบาล 26-30 ปี (ร้อยละ 20.20) มีการศึกษาระดบั

ปริญญาตรี (ร้อยละ 84.70) ท่ีเหลือมีการศึกษาระดบัปริญญาโท (ร้อยละ 15.30) ไดรั้บการอบรม

ดา้นการจดัการความขดัแยง้ (ร้อยละ 50.90) ปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาลกาํแพงเพชร (ร้อยละ 39.30) 

รองลงมาปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาลพิจิตร (ร้อยละ 34.30) จาํนวนเท่ากนัปฏิบติังานท่ีแผนกผูป่้วย 

หนกัและอายรุกรรม (ร้อยละ 14.10) มีความขดัแยง้ในหน่วยงาน (ร้อยละ 90.20) โดยมีความขดัแยง้

ระหวา่งบุคลากรในทีมพยาบาลมากท่ีสุด (ร้อยละ 95.92) ในระดบัรุนแรงนอ้ย (ร้อยละ 77.30) 

รองลงมา มีความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรทีมพยาบาลกบัผูใ้ชบ้ริการ (ร้อยละ 82.31) ในระดบั

รุนแรงนอ้ย (ร้อยละ 81.00) และมีความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรทีมสหสาขาวชิาชีพกบัผูใ้ชบ้ริการ

นอ้ยท่ีสุด (ร้อยละ 59.86) ในระดบัรุนแรงนอ้ย (ร้อยละ 79.55) ส่วนใหญ่มีประสบการณ์การจดัการ

ความขดัแยง้ดว้ยตนเอง (ร้อยละ 64.40) และส่วนนอ้ยไม่มีประสบการณ์การจดัการความขดัแยง้ 

(ร้อยละ 13.50)         

         1.3.2  ความคิดและอารมณ์ทีเ่ฉพาะต่อการจัดการความขัดแย้งของพยาบาล 

วิชาชีพ พบวา่ พยาบาลวชิาชีพมีความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้โดยรวม 
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อยูใ่นระดบัสูง เม่ือพิจารณารายดา้น พบวา่ การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้และ

อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ อยูใ่นระดบัสูง ส่วนอีก 4 ดา้น ไดแ้ก่ ความรู้สึกท่ี

มีต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ และการรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ อยูใ่นระดบั

ปานกลาง โดยดา้นท่ีมีค่าเฉล่ียตํ่าสุด คือ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้                   

          1.3.3  พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งของพยาบาลวิชาชีพ พบวา่ พยาบาล

วชิาชีพมีพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวม อยูใ่นระดบัปานกลาง เม่ือพิจารณารายดา้น 

พบวา่ ทุกดา้นอยูใ่นระดบัปานกลาง โดยดา้นการตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้และ

ดา้นการยอมรับหรือปฏิเสธวิธีการแกปั้ญหา มีค่าเฉล่ียสูงสุดเท่ากนั และดา้นการกาํหนดปัญหา มี

ค่าเฉล่ียตํ่าสุด     

         1.3.4  ปัจจัยทีม่ีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งของพยาบาลวิชาชีพ  

พบวา่ ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ ไดแ้ก่ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนใน

การจดัการความขดัแยง้และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ มีอิทธิพลทางบวก

และร่วมกนัอธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาล

วชิาชีพไดร้้อยละ 32.20 โดยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ มีอิทธิพลและ

อธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวชิาชีพไดเ้ป็น

ลาํดบัแรก ร้อยละ 20.30 อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ มีอิทธิพลและอธิบาย

ความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวชิาชีพไดเ้ป็นลาํดบั

สอง ร้อยละ 11.90 อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.001 สามารถเขียนสมการคะแนนดิบและ

คะแนนมาตรฐานได ้ดงัน้ี 

 

สมการคะแนนดิบ 

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้         =      28.903 + 3.282 การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ 

ของพยาบาลวชิาชีพ                             จดัการความขดัแยง้ + 2.211 อิทธิพลจากสถานการณ์ 

        ต่อการจดัการความขดัแยง้ 

สมการคะแนนมาตรฐาน 

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้         =      0.363 การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการ 

ของพยาบาลวชิาชีพ                             ความขดัแยง้ + 0.356 อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อ 

        การจดัการความขดัแยง้ 
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2.  อภิปรายผล 

  

 การศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ 

โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 สามารถอภิปรายผลตามวตัถุประสงคก์ารวจิยั 

ไดด้งัน้ี  

 2.1  ความคิดและอารมณ์ทีเ่ฉพาะต่อการจัดการความขัดแย้งของพยาบาลวชิาชีพ  

               พยาบาลวชิาชีพมีความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้โดยรวม  

อยูใ่นระดบัสูง ( Χ = 3.51, SD = 0.31) เน่ืองจากปัจจุบนัการใหบ้ริการมีความซบัซอ้นมากข้ึน 

ตอ้งการบุคลากรหลากหลายสาขาวชิาชีพมาร่วมใหบ้ริการแก่ผูใ้ชบ้ริการซ่ึงมีจาํนวนมากข้ึน และ

ผูใ้ชบ้ริการมีความคาดหวงัสูง รู้จกัสิทธิของตนเองและเรียกร้องสิทธิมากข้ึน แต่สถานบริการ

สาธารณสุขส่วนมากมีทรัพยากรและบุคลากรจาํกดั ทาํให้ตอ้งแข่งขนัเพื่อใหไ้ดท้รัพยากร ซ่ึงเป็น

ปัจจยัสาํคญัท่ีจะทาํใหก้ารดาํเนินงานขององคก์ารบรรลุเป้าหมาย จึงก่อใหเ้กิดความขดัแยง้ไดง่้าย 

(บรรพต ตน้ธีรวงศ ์2552) ประกอบกบัพยาบาลวชิาชีพมีอายเุฉล่ีย 41.97 ปี (SD = 9.10 ปี) ส่วนใหญ่

มีอายรุะหวา่ง 41-50 ปี ร้อยละ 38.70 มีระยะเวลาปฏิบติังานดา้นการพยาบาล นบัตั้งแต่สาํเร็จการ 

ศึกษาพยาบาลระดบัปริญญาตรีจนถึงวนัท่ีตอบแบบสอบถามเฉล่ีย 17.27 ปี (SD = 8.97 ปี) จึงมี

ความเขา้ใจวา่ความขดัแยง้เป็นส่วนหน่ึงของชีวติ ทุกองคก์าร ครอบครัว และชุมชน จะมีความ

ขดัแยง้ได ้(DE Janasz, Dowd and Schneider, 2009) ความขดัแยง้อาจจะก่อใหเ้กิดผลในทางลบหรือ

ผลในทางบวก ข้ึนอยูก่บัระดบัความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึน และการจดัการกบัความขดัแยง้ ผลทางลบของ

ความขดัแยง้มีหลายประการ เช่น การทาํงานขาดความสร้างสรรค ์ไม่เกิดความเปล่ียนแปลง (ชิตาภา 

สุขพลาํ 2548) ส้ินเปลืองทรัพยากร เวลา ค่าใชจ่้าย (Dubrin, 2007) ส่วนผลทางบวกของความ

ขดัแยง้ก็มีหลายประการ เช่น เกิดความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์เกิดขอ้เสนอใหม่ๆ เกิดทางเลือกในการ

แกปั้ญหาหรือการตดัสินใจใหม่ๆ (สร้อยตระกลู อรรถมานะ 2542) กระตุน้ให้เกิดนวตักรรมและ

การเปล่ียนแปลง (Steer and Black, 1994) เกิดการรวมตวัภายในกลุ่ม ในอนัท่ีจะธาํรงรักษากลุ่มของ

ตนเองใหอ้ยูร่อด (ชิตาภา สุขพลาํ 2548) ดงันั้นจึงควรรักษาระดบัความขดัแยง้ภายในองคก์ารใหอ้ยู่

ในระดบัท่ีจะช่วยทาํใหอ้งคก์ารเจริญเติบโตหรือพฒันาได ้(Robbins, 1993) โดยไม่จาํเป็นตอ้งขจดั

ความขดัแยง้ทิ้งไป แต่ควรศึกษาถึงสาเหตุ ชนิดของความขดัแยง้ และมีวธีิท่ีจะจดัการกบัความ

ขดัแยง้อยา่งเหมาะสม (Tomey, 2000) ผลการศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะ

สืบคน้ไม่พบการศึกษาในประเด็นเดียวกนั แต่ใกลเ้คียงกบัการศึกษาของภาสินี ตั้งสถิตย ์(2555) ซ่ึง

พบวา่ พยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลในเครือบางปะกอก มีความคิดและอารมณ์ต่อการพิทกัษสิ์ทธิ

ผูป่้วยโดยรวม อยูใ่นระดบัสูง (Χ = 4.12, SD = 0.73) 
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        เม่ือพิจารณาความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้รายดา้น 

พบวา่  การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้และอิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการ

ความขดัแยง้ อยูใ่นระดบัสูงและมีค่าเฉล่ียสูงตามลาํดบั ส่วนอีก 4 ดา้น ไดแ้ก่ ความรู้สึกท่ีมีต่อการ

จดัการความขดัแยง้ อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้สมรรถนะแห่งตน

ในการจดัการความขดัแยง้ และการรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ อยูใ่นระดบัปานกลาง 

โดยดา้นท่ีมีค่าเฉล่ียตํ่าสุด คือ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ ซ่ึงอธิบายไดด้งัน้ี 

         2.1.1  การรับรู้ประโยชน์ของการจัดการความขัดแย้ง พยาบาลวชิาชีพรับรู้

ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้โดยรวม อยูใ่นระดบัสูง ( Χ = 4.09, SD = 0.54) เน่ืองจาก

พยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่ ร้อยละ 90.20 รับรู้วา่หน่วยงานมีความขดัแยง้ ความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนอยา่ง

ต่อเน่ืองจะมีผลกระทบต่อบรรยากาศของกลุ่ม สร้างความแตกแยก ทาํลายความสามคัคี ทาํลาย

ความร่วมมือของกลุ่ม ทาํให้การทาํงานขาดความสร้างสรรค ์ประสิทธิภาพของงานลดลง (Achua 

and Lussier, 2010, Steer and Black, 1994, Dubrin, 2007, ชิตาภา สุขพลาํ 2548) แต่การจดัการความ

ขดัแยง้ จะก่อใหเ้กิดผลดีต่อผูใ้ชบ้ริการ ผูป้ฏิบติังาน และองคก์าร โดยจะทาํใหผู้ป้ฏิบติังานใน

องคก์าร มีความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์มีความสุข ทาํงานอยา่งมีประสิทธิภาพ เกิดความกา้วหนา้ใน

งาน เกิดความพอใจในงาน สามารถใหบ้ริการแก่ผูใ้ชบ้ริการอยา่งมีคุณภาพ   จึงทาํใหผู้ใ้ชบ้ริการมี

สุขภาพท่ีดี มีความพึงพอใจ นอกจากนั้น ยงัทาํใหผู้ป้ฏิบติังานมีสมัพนัธภาพท่ีดีต่อกนั มีความรัก 

ความสามคัคี มีความเป็นอนัหน่ึงอนัเดียวกนั และมีส่วนร่วมในการทาํงานมากข้ึน จึงนาํความสงบ

สุขมาสู่องคก์าร (สมศกัด์ิ ประเสริฐสุข 2554) พยาบาลวชิาชีพจึงรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความ

ขดัแยง้รายดา้นทุกดา้น ไดแ้ก่ ประโยชน์ต่อองคก์าร ต่อผูใ้ชบ้ริการ และต่อผูป้ฏิบติังานรวมทั้งรายขอ้

ทุกขอ้อยูใ่นระดบัสูง โดยการจดัการความขดัแยง้ทาํใหบ้รรยากาศการทาํงานในหน่วยงานดี  

(Χ = 4.28, SD = 0.70) การจดัการความขดัแยง้ทาํใหค้วามพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการสูงข้ึน  

( Χ = 4.24, SD = 0.63) และการจดัการความขดัแยง้ทาํใหบุ้คลากรมีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั  

( Χ = 4.24, SD = 0.68) ผลการศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะสืบคน้ไม่พบ

การศึกษาในประเด็นเดียวกนั แต่ใกลเ้คียงกบัการศึกษาของพรทิพย ์ศรีรุ่งเรือง (2554) ซ่ึงพบวา่ 

หวัหนา้หอผูป่้วยสถานบริการสาธารณสุข จงัหวดัขอนแก่น มีการรับรู้ประโยชน์ของการบริหาร

ความเส่ียงดา้นส่ิงแวดลอ้ม อยูใ่นระดบัสูงมาก (Χ = 4.55, SD = 0.41) และการศึกษาของภาสินี  

ตั้งสถิตย ์(2555) ซ่ึงพบวา่ พยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลในเครือบางปะกอก มีการรับรู้ประโยชน์

ของการพทิกัษสิ์ทธิผูป่้วย อยูใ่นระดบัสูง ( Χ = 4.28, SD = 0.66) 

        2.1.2  อิทธิพลระหว่างบุคคลต่อการจัดการความขัดแย้ง พยาบาลวชิาชีพมีการรับรู้

อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้โดยรวม อยูใ่นระดบัสูง ( Χ = 3.69, SD = 0.53) 
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เน่ืองจากพยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่ ร้อยละ 90.20 รับรู้วา่หน่วยงานมีความขดัแยง้ และมี

ประสบการณ์การจดัการความขดัแยง้ จากการสังเกตการปฏิบติัของผูอ่ื้น ร้อยละ 22.10 แสดงวา่

บุคลากรในหน่วยงานตอ้งเผชิญกบัความขดัแยง้และมีประสบการณ์ในการจดัการความขดัแยง้

เช่นเดียวกบัพยาบาลวชิาชีพ จึงมองเห็นผลดีของการจดัการความขดัแยง้ พยาบาลวชิาชีพจึงรับรู้

อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้รายขอ้เกือบทุกขอ้อยูใ่นระดบัสูง โดยเพื่อน

ร่วมงานเช่ือวา่การจดัการความขดัแยง้ทาํใหบ้รรยากาศทาํงานในหน่วยงานดี มีค่าเฉล่ียสูงสุด (Χ = 

3.95, SD = 0.70) การจดัการความขดัแยง้ทาํใหบุ้คลากรมีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั มีค่าเฉล่ียรองลงมา 

( Χ = 3.88, SD = 0.71) ยกเวน้เพื่อนร่วมงานเช่ือวา่การจดัการความขดัแยง้เป็นส่ิงท่ียุง่ยากอยูใ่น

ระดบัปานกลาง ( Χ = 2.91, SD = 0.91) ผลการศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะ

สืบคน้ไม่พบการศึกษาในประเด็นเดียวกนั แต่ใกลเ้คียงกบัการศึกษาของภาสินี ตั้งสถิตย ์(2555) ซ่ึง

พบวา่ พยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลในเครือบางปะกอก มีการรับรู้อิทธิพลระหวา่งบุคคล อยูใ่น

ระดบัสูง ( Χ = 4.14, SD = 0.67) 

        2.1.3  ความรู้สึกทีม่ีต่อการจัดการความขัดแย้ง พยาบาลวชิาชีพมีความรู้สึกต่อการ 

จดัการความขดัแยง้โดยรวม อยูใ่นระดบัปานกลาง (Χ = 3.37, SD = 0.57) เน่ืองจากมีประสบการณ์ 

การจดัการความขดัแยง้ดว้ยตนเอง ร้อยละ 64.40 อยูใ่นวยัผูใ้หญ่ตอนตน้ มีอายุเฉล่ีย 41.97 ปี มี

ประสบการณ์การทาํงานมานาน มีระยะเวลาปฏิบติังานดา้นการพยาบาล นบัตั้งแต่สาํเร็จการศึกษา

พยาบาลระดบัปริญญาตรีจนถึงวนัท่ีตอบแบบสอบถามเฉล่ีย 17.27 ปี (SD = 8.97 ปี) และไดรั้บการ

อบรมเก่ียวกบัการจดัการความขดัแยง้ ร้อยละ 50.90 จึงเขา้ใจวา่ ความขดัแยง้เป็นส่ิงท่ีเกิดข้ึนไดทุ้ก

แห่ง ทั้งในองคก์าร ครอบครัว และชุมชน (DE Janasz, Dowd and Schneider, 2009) เขา้ใจถึงผลดี

และผลเสียของความขดัแยง้ และการจดัการความขดัแยง้ใหอ้ยูใ่นระดบัท่ีจะช่วยทาํใหอ้งคก์าร

เจริญเติบโตหรือพฒันาได ้(Robbins, 1993) โดยไม่จาํเป็นตอ้งขจดัความขดัแยง้ท้ิงไป แต่ควรศึกษา

ถึงสาเหตุ ชนิดของความขดัแยง้ และมีวธีิท่ีจะจดัการกบัความขดัแยง้อยา่งเหมาะสม (Tomey, 2000) 

แต่พยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่ ร้อยละ 90.20 รับรู้วา่หน่วยงานมีความขดัแยง้ โดยมีความขดัแยง้

ระหวา่งบุคลากรในทีมพยาบาลมากท่ีสุด  ร้อยละ 95.92 ในระดบัรุนแรงนอ้ย ร้อยละ 77.30  จึงตอ้ง

จดัการกบัความขดัแยง้เพื่อใหเ้กิดความสงบสุขในหน่วยงาน  พยาบาลวชิาชีพจึงมีความรู้สึกต่อการ

จดัการความขดัแยง้รายขอ้เกือบทุกขอ้อยูใ่นระดบัปานกลาง ยกเวน้ ความรู้สึกปลอดโปร่งโล่งใจ

หลงัจดัการความขดัแยง้ อยูใ่นระดบัสูงและมีค่าเฉล่ียสูงสุด ( Χ = 3.97, SD = 0.78) ความรู้สึกเตม็ใจ

ท่ีจะจดัการความขดัแยง้ อยูใ่นระดบัปานกลางและมีค่าเฉล่ียรองลงมา ( Χ = 3.42, SD = 0.81) ผล

การศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะสืบคน้ไม่พบการศึกษาในประเด็นเดียวกนั 

แต่แตกต่างจากการศึกษาของภาสินี ตั้งสถิตย ์(2555) ซ่ึงพบวา่ พยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลในเครือ
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บางปะกอก มีความรู้สึกต่อการพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วย อยูใ่นระดบัสูง (Χ = 4.41, SD = 0.75) เน่ืองจาก

การพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วยจะช่วยใหผู้ใ้หบ้ริการสามารถแสดงการตอบสนองท่ีเหมาะสม และผูใ้ชบ้ริการ

เกิดความมัน่ใจวา่จะไดรั้บบริการท่ีดี มีคุณภาพ (สุกญัญา ประจุศิลป 2548) พยาบาลวชิาชีพจึงมี

ความรู้สึกต่อการพิทกัษสิ์ทธิในระดบัสูง แต่ความขดัแยง้ จะก่อใหเ้กิดทั้งผลดีและผลเสีย (Achua 

and Lussier, 2010; Dubrin, 2007; ชิตาภา สุขพลาํ 2548) การจดัการความขดัแยง้จึงก่อใหเ้กิดโทษ

และประโยชน์เช่นกนั ดงันั้น ความรู้สึกต่อการจดัการความขดัแยง้ จึงอยูใ่นระดบัปานกลาง 

         2.1.4  อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจัดการความขัดแย้ง พยาบาลวชิาชีพมีการ 

รับรู้อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้โดยรวม อยูใ่นระดบัปานกลาง ( Χ = 3.19, 

SD = 0.73) เน่ืองจากสาํนกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติกาํหนดใหทุ้กโรงพยาบาลพฒันา

ศูนยบ์ริการหลกัประกนัสุขภาพข้ึนในหน่วยบริการ ทาํให้โรงพยาบาลมีความต่ืนตวัปรับปรุง

สถานท่ี จดัระบบใหบ้ริการขอ้มูล คาํแนะนาํ มีการพฒันาระบบงานรับเร่ืองร้องเรียน โดยบูรณาการ

เขา้กบัระบบพฒันาคุณภาพบริการของโรงพยาบาล ตามนโยบายโรงพยาบาลสาธารณสุขยคุใหม่ เพื่อให้

คนไทยมีสุขภาพดี มีรอยยิม้ (Structure Service System: 3S) และนโยบายสมานฉนัทข์องกระทรวง

สาธารณสุข โรงพยาบาลทุกแห่งจึงพฒันาศูนยบ์ริการหลกัประกนัสุขภาพท่ีใหบ้ริการต่อลูกคา้ 

(customer service) และปกป้องผูใ้ชบ้ริการ (consumer protection) ของโรงพยาบาล โดยกาํหนดให้

มีหนา้ท่ีใหบ้ริการขอ้มูล ใหค้าํแนะนาํปรึกษา คล่ีคลายปัญหาใหแ้ก่ประชาชนไดทุ้กสิทธิ สามารถ

แกไ้ขปัญหาเร่ืองร้องเรียนไดอ้ยา่งรวดเร็ว และลดความรุนแรงของปัญหาลงได ้(สาํนกังาน

หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 2554) เจา้หนา้ท่ีผูใ้หบ้ริการในหน่วยงานต่างๆ จึงคลายความกงัวลใจ

ท่ีมีผูท่ี้เขา้มาช่วยคล่ีคลายเม่ือเกิดปัญหาข้ึน แต่พยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่ ร้อยละ 90.20 รับรู้วา่

หน่วยงานมีความขดัแยง้ โดยมีความขดัแยง้ในทุกกลุ่ม แต่ความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรในทีม

พยาบาลมากท่ีสุด ร้อยละ 95.92 จึงอาจทาํใหส่ิ้งสนบัสนุนท่ีไดรั้บไม่เพียงพอ พยาบาลวิชาชีพจึง

รับรู้อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้รายขอ้ทุกขอ้อยูใ่นระดบัปานกลาง โดย

หน่วยงานมีสภาพแวดลอ้มท่ีปลอดภยั มีค่าเฉล่ียสูงสุด (Χ = 3.31, SD = 0.88) หน่วยงานมีส่ิง

สนบัสนุนใหก้ารจดัการความขดัแยง้เป็นไปดว้ยดี มีค่าเฉล่ียรองลงมา ( Χ = 3.29, SD = 0.84) ผล

การศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะสืบคน้ไม่พบการศึกษาในประเด็นเดียวกนั 

         2.1.5  การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจัดการความขัดแย้ง พยาบาลวชิาชีพมีการ 

รับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้โดยรวม อยูใ่นระดบัปานกลาง ( Χ = 3.15, SD = 

0.73) เน่ืองจากพยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่ มีประสบการณ์การจดัการความขดัแยง้ดว้ยตนเอง ร้อยละ 

64.40 และมีประสบการณ์การจดัการความขดัแยง้จากการสังเกตผูอ่ื้น ร้อยละ 22.10 นัน่คือ พยาบาล

วชิาชีพมีประสบการณ์ทั้งทางตรงและทางออ้มในการจดัการความขดัแยง้ ประสบการณ์แห่ง
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ความสาํเร็จของตนเองและบุคคลอ่ืนเป็นปัจจยัท่ีกระตุน้ใหบุ้คคลสนใจปฏิบติัตาม เพราะรู้สึกวา่

ตนเองมีความสามารถทาํส่ิงต่างๆ ไดส้าํเร็จเช่นเดียวกบับุคคลอ่ืนหรือกลุ่มเพื่อนท่ีทาํไดส้าํเร็จ    

(บุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร 2551) และประสบการณ์จะทาํใหบุ้คคลรับรู้วา่ตนมีสมรรถนะท่ีจะกระทาํ 

(Pender, 1996) แต่พยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่ ร้อยละ 90.20 รับรู้วา่หน่วยงานมีความขดัแยง้ ทั้งความ

ขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรในทีมพยาบาล ระหวา่งบุคลากรทีมพยาบาลและบุคลากรทีมสหสาขา

วชิาชีพกบัผูใ้ชบ้ริการ แต่ส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัรุนแรงนอ้ย จึงสามารถจดัการกบัความขดัแยง้ไดใ้น

ระดบัหน่ึง พยาบาลวชิาชีพจึงรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้รายขอ้ทุกขอ้อยูใ่น

ระดบัปานกลาง โดยเช่ือมัน่วา่สามารถจดัการความขดัแยง้ใหส้าํเร็จได ้เพราะเคยเห็นความสาํเร็จ 

ในการจดัการความขดัแยง้ของผูอ่ื้น มีค่าเฉล่ียสูงสุด ( Χ = 3.22, SD = 0.74) และเช่ือมัน่วา่สามารถ

จดัการความขดัแยง้ใหส้าํเร็จได ้เพราะเคยมีประสบการณ์ในการจดัการความขดัแยง้มาแลว้ มีค่า 

เฉล่ียตํ่าสุด ( Χ = 3.10, SD = 0.84) ผลการศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะสืบคน้

ไม่พบการศึกษาในประเด็นเดียวกนั 

         2.1.6  การรับรู้อุปสรรคของการจัดการความขัดแย้ง พยาบาลวชิาชีพมีการรับรู้ 

อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้โดยรวม อยูใ่นระดบัปานกลาง (Χ = 2.68, SD = 0.60) เน่ืองจาก

พยาบาลวชิาชีพไดรั้บการอบรมเก่ียวกบัการจดัการความขดัแยง้ ร้อยละ 50.90 มีการรับรู้อิทธิพล

จากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้อยูใ่นระดบัปานกลาง โดยหน่วยงานมีสภาพแวดลอ้ม    

ท่ีปลอดภยัในการจดัการความขดัแยง้ มีค่าเฉล่ียสูงสุด (Χ = 3.31, SD = 0.88) หน่วยงานมีส่ิง

สนบัสนุนใหก้ารจดัการความขดัแยง้เป็นไปดว้ยดี มีค่าเฉล่ียรองลงมา ( Χ = 3.29, SD = 0.84) ทั้งยงั

มีศูนยบ์ริการหลกัประกนัสุขภาพท่ีจะช่วยคล่ีคลายปัญหาเม่ือมีความขดัแยง้ แสดงวา่ หน่วยงานให้

ความสาํคญักบัการจดัการความขดัแยง้ จึงมีความพร้อมในการจดัการความขดัแยง้ พยาบาลวชิาชีพ

จึงรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ รายขอ้เกือบทุกขอ้อยูใ่นระดบัปานกลาง โดยการ

จดัการความขดัแยง้เป็นเร่ืองยุง่ยาก มีค่าเฉล่ียสูงสุด (Χ = 3.34, SD = 0.85) มีความรู้เก่ียวกบัการ

จดัการความขดัแยง้ไม่เพียงพอ มีค่าเฉล่ียรองลงมา ( Χ = 2.97, SD = 0.85) แต่การจดัการความ

ขดัแยง้ทาํใหส้ิ้นเปลืองค่าใชจ่้ายอยูใ่นระดบัตํ่าและมีค่าเฉล่ียตํ่าสุด (Χ = 2.16, SD = 0.86) ผลการ 

ศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะสืบคน้ไม่พบการศึกษาในประเด็นเดียวกนั แต่

ใกลเ้คียงกบัการศึกษาของ ภาสินี ตั้งสถิตย ์(2555) ซ่ึงพบวา่ พยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลใน เครือ

บางปะกอก มีการรับรู้อุปสรรคของการพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วย อยูใ่นระดบัตํ่า ( Χ = 2.14, SD = 0.97) 
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             2.2  พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งของพยาบาลวชิาชีพ 

                พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวม อยูใ่นระดบัปานกลาง 

( Χ = 3.26, SD = 0.73) เน่ืองจากพยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่ รับรู้วา่หน่วยงานท่ีปฏิบติังานอยูมี่ความ

ขดัแยง้ ร้อยละ 90.20 เม่ือมีความขดัแยง้เกิดข้ึนจะก่อใหผ้ลกระทบต่อองคก์าร ผูใ้ชบ้ริการ ผูป้ฏิบติังาน 

พยาบาลวชิาชีพจึงเห็นความจาํเป็นท่ีจะตอ้งจดัการความขดัแยง้ใหอ้ยูใ่นระดบัท่ีเหมาะสม ประกอบ

กบัเคยไดรั้บการอบรมดา้นการจดัการความขดัแยง้ ร้อยละ 50.90 มีประสบการณ์ในการจดัการ

ความขดัแยง้ดว้ยตนเอง และสังเกตการปฏิบติัของผูอ่ื้น ร้อยละ 64.40 และ 22.10 ตามลาํดบั จึงมี

ความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัการจดัการความขดัแยง้ ทั้งยงัเห็นประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้

ในระดบัสูง ( Χ = 4.09, SD = 0.54) การรับรู้ประโยชน์จากการปฏิบติัพฤติกรรม เป็นส่ิงท่ีทาํให้

บุคคลรู้สึกเชิงบวก หรือเป็นแรงเสริมทาํใหบุ้คคลปฏิบติัพฤติกรรมนั้น (นนัทวรรณ สุวรรณรูป 

2549) นอกจากนั้นยงัมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ในระดบัปานกลาง 

( Χ = 3.15, SD = 0.73) และรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ในระดบัปานกลาง ( Χ = 2.68, 

SD = 0.60) บุคคลท่ีรับรู้วา่ตนมีสมรรถนะสูง จะรับรู้อุปสรรคของการปฏิบติัพฤติกรรมตํ่า และจะ

มุ่งทาํตามแผนท่ีวางไวใ้หส้าํเร็จได ้(สกุณา บุญนรากร 2551) และบุคคลจะปฏิบติัพฤติกรรมมากข้ึน

เม่ือความพร้อมสูงและรับรู้อุปสรรคตํ่า (Pender, 1996) ผลการศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษา 

อ่ืนได ้เพราะสืบคน้ไม่พบการศึกษาในประเด็นเดียวกนั แต่ใกลเ้คียงกบัการศึกษาของพรเพญ็ ดวงดี 

(2554) ซ่ึงพบวา่ หวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลสังกดักระทรวงสาธารณสุขภาคตะวนัออก มีความ 

สามารถในการจดัการความขดัแยง้โดยรวม อยูใ่นระดบัสูง (Χ = 3.85, SD = 0.38) และสุภาพ 

ประพนัธ์ (2548) ซ่ึงพบวา่ การบริหารความขดัแยง้โดยรวมของคณะกรรมการในโรงพยาบาล

ชุมชน จงัหวดัขอนแก่น อยูใ่นระดบัสูง ( Χ = 3.69, SD = 0.49)                                                                                                                                  

       เม่ือพิจารณาพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้รายดา้น พบวา่ พยาบาลวชิาชีพมี

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ทุกดา้น อยูใ่นระดบัปานกลาง โดยดา้นการตรวจสอบหาวธีิการ

แกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้และการยอมรับหรือปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหา มีค่าเฉล่ียสูงสุดเท่ากนั ดา้นการ

ประเมินผล ดา้นการลงมือปฏิบติั มีค่าเฉล่ียรองลงมา และดา้นการกาํหนดปัญหา มีค่าเฉล่ียตํ่าสุด 

ซ่ึงอธิบายไดด้งัน้ี 

                     2.2.1  พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งด้านการตรวจสอบหาวิธีการแก้ปัญหาที่

เป็นไปได้ และด้านการยอมรับหรือปฏิเสธวิธีการแก้ปัญหา พยาบาลวชิาชีพมีพฤติกรรมการจดัการ

ความขดัแยง้ทั้ง 2 ดา้น อยูใ่นระดบัปานกลาง และมีค่าเฉล่ียเท่ากนั ซ่ึงสามารถอธิบายไดด้งัน้ี 

 พยาบาลวชิาชีพมีพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ดา้นการตรวจสอบหา

วธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปได ้อยูใ่นระดบัปานกลาง ( Χ = 3.42, SD = 0.79) เน่ืองจากพยาบาลวชิาชีพ
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มีประสบการณ์จดัการความขดัแยง้ดว้ยตนเองและการสงัเกตผูอ่ื้น และไดรั้บการอบรมเก่ียวกบัการ

จดัการความขดัแยง้  จึงมีความรู้เก่ียวกบัการจดัการความขดัแยง้ดี ดงัการศึกษาของพรทิพย ์ควรคิด 

(2550) พบวา่ ประสิทธิผลของทีมการพยาบาลท่ีหวัหนา้หอผูป่้วยไดรั้บโปรแกรมการแกไ้ขความ

ขดัแยง้ดีกวา่กลุ่มท่ีหวัหนา้หอผูป่้วยไม่ไดรั้บโปรแกรมการแกไ้ขความขดัแยง้ ทั้งน้ีการจดัการความ

ขดัแยง้มี 5 วธีิ  ไดแ้ก่  1) วธีิการหลีกเล่ียง  2) วธีิการปรองดองหรือความราบร่ืน  3) วธีิการ

ประนีประนอม 4) วธีิการแข่งขนั และ 5) วธีิการร่วมมือกนัหรือการแกปั้ญหา (พรนพ พุกกะพนัธ์ 

2542; ศิริวรรณ เสรีรัตน์ สมชาย หิรัญกิตติ และธนวรรธ ตั้งสินทรัพยศิ์ริ 2550; Tomey, 2000; DE 

Janasz, Dowd and Schneider, 2009) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ จิตรานนท ์โกสียรั์ตนาภิบาล 

(2550) ซ่ึงพบวา่ หวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลชุมชน จงัหวดัสกลนคร เลือกใชว้ธีิการบริหารความ

ขดัแยง้แบบร่วมมือมากท่ีสุด  รองลงมา ไดแ้ก่  วธีิการไกล่เกล่ีย  วธีิการประนีประนอม  วธีิการ

เอาชนะ และวธีิการหลีกเล่ียง ตามลาํดบั ทั้งน้ีเน่ืองจากวธีิการบริหารความขดัแยง้แต่ละวธีิมีทั้ง

จุดเด่นและจุดดอ้ย จึงตอ้งตรวจสอบวธีิท่ีเหมาะสมกบัสถานการณ์ พยาบาลวชิาชีพจึงมีพฤติกรรม

การจดัการความขดัแยง้ดา้นการตรวจสอบหาวธีิการแกปั้ญหาท่ีเป็นไปไดร้ายขอ้เกือบทุกขอ้ อยูใ่น

ระดบัปานกลาง ยกเวน้การหลีกเล่ียงวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีทาํใหฝ่้ายหน่ึงแพ ้ฝ่ายหน่ึงชนะ อยู่

ในระดบัสูงและมีค่าเฉล่ียสูงสุด (Χ = 3.55, SD = 0.93) คน้หาวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีทาํใหท้ั้ง

สองฝ่ายไดส่ิ้งท่ีตอ้งการมากท่ีสุด อยูใ่นระดบัสูงและมีค่าเฉล่ียรองลงมา ( Χ = 3.53, SD = 0.89) 

และคน้หาวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีหลากหลาย โดยใชก้ารระดมสมอง อยูใ่นระดบัปานกลางและ

มีค่าเฉล่ียตํ่าสุด ( Χ = 3.14, SD = 0.87) ผลการศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะ

สืบคน้ไม่พบการศึกษาในประเด็นเดียวกนั 

                      พยาบาลวชิาชีพมีพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ดา้นการยอมรับหรือ

ปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหา อยูใ่นระดบัปานกลาง ( Χ = 3.42, SD = 0.78) เน่ืองจากการจดัการความ

ขดัแยง้มีกระบวนการคลา้ยกบักระบวนการพยาบาล ซ่ึงประกอบดว้ย 5 ขั้นตอน ไดแ้ก่ การประเมิน

สภาพผูป่้วย การวนิิจฉยัการพยาบาล การวางแผนการพยาบาล การปฏิบติัการพยาบาล และการ

ประเมินผลการพยาบาล  (สมจิต หนุเจริญกุล และศรีนวล โอสถเสถียร 2551)  เม่ือนาํแผนการ

พยาบาลไปปฏิบติัแก่ผูป่้วยแลว้ จะมีการประเมินผลและตดัสินใจวา่จะคงแผนการพยาบาลไวห้รือ

ปรับเปล่ียนแผนการพยาบาล เพื่อให้ผูใ้ชบ้ริการบรรลุผลสัมฤทธ์ิสูงสุด (วาริณี  เอ่ียมสวสัดิกุล และ

เปรมฤทยั นอ้ยหม่ืนไวย 2551) การจดัการความขดัแยง้มี 5 ขั้นตอน ไดแ้ก่  การกาํหนดปัญหา  การ

ตรวจสอบวธีิการแกปั้ญหาท่ีมีความเป็นไปได ้ การลงมือปฏิบติั  การประเมินผล  และการยอมรับ

หรือปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหา (Devito, 2007) หลงัจากพยาบาลวชิาชีพนาํวธีิการจดัการความขดัแยง้ท่ี

เลือกไปใช ้ จึงประเมินผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนวา่วธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ไดผ้ลหรือไม่ แลว้ตดัสินใจ
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เลือกวา่จะใชว้ธีิการแกปั้ญหานั้นต่อไปหรือไม่ พยาบาลวชิาชีพจึงมีพฤติกรรมการจดัการความ

ขดัแยง้ดา้นการยอมรับหรือปฏิเสธวธีิการแกปั้ญหารายขอ้เกือบทุกขอ้ อยูใ่นระดบัปานกลาง   

ยกเวน้เก็บวธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีไดผ้ลไวใ้ชใ้นอนาคต อยูใ่นระดบัสูงและมีค่าเฉล่ียสูงสุด 

( Χ = 3.50, SD = 0.86) ใชว้ธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีไดผ้ลอยา่งต่อเน่ือง อยูใ่นระดบัปานกลางและ

มีค่าเฉล่ียรองลงมา ( Χ = 3.47, SD = 0.86) และทดลองใชว้ธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ใหม่ ถา้วธีิเดิม

ไม่ไดผ้ล อยูใ่นระดบัปานกลางและมีค่าเฉล่ียตํ่าสุด (Χ = 3.35, SD = 0.86) ผลการศึกษาน้ีไม่อาจ

เทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะสืบคน้ไม่พบการศึกษาในประเด็นเดียวกนั                                                    

                2.2.2  พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งด้านการประเมินผล พยาบาลวชิาชีพมี

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ดา้นการประเมินผล อยูใ่นระดบัปานกลาง ( Χ = 3.31, SD = 0.85) 

เน่ืองจากพยาบาลวชิาชีพมกัจะคุน้เคยกบักระบวนการพยาบาล เม่ือนาํแผนการพยาบาลไปปฏิบติัแก่

ผูป่้วยแลว้จะมีการประเมินผลทุกคร้ัง เพื่อนาํมาปรับแผนการพยาบาล ดงันั้น พยาบาลวชิาชีพจึง

ประเมินผลภายหลงัจดัการความขดัแยง้ เพื่อจะไดท้ราบวา่ ผลของการจดัการความขดัแยง้เป็นไป

ตามเป้าหมายหรือจุดมุ่งหมายท่ีวางไวห้รือไม่ วธีิการท่ีเลือกใชช่้วยแกปั้ญหาความขดัแยง้ไดห้รือไม่ 

สถานการณ์ดีข้ึนกวา่เดิมก่อนท่ีจะใชว้ธีิแกปั้ญหาหรือไม่ พยาบาลวชิาชีพจึงมีพฤติกรรมการจดัการ

ความขดัแยง้ดา้นการประเมินผลรายขอ้เกือบทุกขอ้ อยูใ่นระดบัปานกลาง ยกเวน้การประเมินผลลพัธ์ 

ท่ีเกิดข้ึนภายหลงัการแกปั้ญหาความขดัแยง้ อยูใ่นระดบัสูงและมีค่าเฉล่ียสูงสุด (Χ = 3.56, SD = 

0.94) การประเมินสถานการณ์ความขดัแยง้เป็นระยะๆ ภายหลงัแกปั้ญหา อยูใ่นระดบัปานกลางและ

มีค่าเฉล่ียรองลงมา ( Χ = 3.42, SD = 0.94) การประเมินความเท่าเทียมของการกระจายค่าใชจ่้ายและ

ผลตอบแทนภายหลงัแกปั้ญหาความขดัแยง้ อยูใ่นระดบัปานกลางและมีค่าเฉล่ียตํ่าสุด ( Χ = 2.90, 

SD = 1.00) ผลการศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะสืบคน้ไม่พบการศึกษาใน

ประเด็นเดียวกนั 

                2.2.3  พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งด้านการลงมือปฏิบัติ พยาบาลวชิาชีพมี

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ดา้นการลงมือปฏิบติั อยูใ่นระดบัปานกลาง  ( Χ = 3.26, SD = 

0.78) เน่ืองจากพยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่ ร้อยละ 90.20 รับรู้วา่หน่วยงานมีความขดัแยง้ ทั้งความ

ขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรในทีมพยาบาล ระหวา่งบุคลากรทีมพยาบาลและบุคลากรทีมสหสาขา

วชิาชีพกบัผูใ้ชบ้ริการ แต่ส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัรุนแรงนอ้ย ประกอบกบัวธีิการจดัการความขดัแยง้มี

หลายวธีิ จึงจาํเป็นท่ีจะตอ้งมีการทดสอบวธีิแกปั้ญหา โดยพิจารณาความรู้สึกในปัจจุบนัและอนาคต

ต่อวธีิการจดัการความขดัแยง้ ความสะดวก/เป็นไปไดท่ี้จะใชว้ธีิท่ีเลือก และทดลองใชว้ธีิแกปั้ญหา

ท่ีเลือก เพื่อดูผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึน และปรับเปล่ียนวธีิแกปั้ญหา โดยให้โอกาสใชว้ธีิการแกปั้ญหาแต่ละ

วธีิเท่าๆ กนั เม่ือพยาบาลวชิาชีพมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้โดยรวม อยู่
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ในระดบัปานกลาง จึงสามารถจดัการความขดัแยง้ดา้นการลงมือปฏิบติัในระดบัปานกลาง เพราะ

บุคคลท่ีมีความพร้อมสูงจะปฏิบติัพฤติกรรมมากข้ึน (Pender, 1996) แต่พยาบาลวชิาชีพมีการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้อยูใ่นระดบัปานกลาง จึงมีพฤติกรรมการจดัการความ

ขดัแยง้ดา้นการลงมือปฏิบติัรายขอ้ทุกขอ้อยูใ่นระดบัปานกลาง โดยการปรับเปล่ียนวธีิการแกปั้ญหา

ความขดัแยง้ หากวธีิท่ีเลือกไม่ไดผ้ลดี มีค่าเฉล่ียสูงสุด (Χ = 3.31, SD = 0.79) ตรวจสอบความ

เป็นไปไดท่ี้จะใชว้ธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีเลือก มีค่าเฉล่ียรองลงมา ( Χ = 3.28, SD = 0.87) และ

ทดลองใชว้ธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีเลือก เพื่อดูผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึน มีค่าเฉล่ียตํ่าสุด ( Χ = 3.21, 

SD = 0.87) ผลการศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนไดเ้พราะสืบคน้ไม่พบการศึกษาใน

ประเด็นเดียวกนั  

       2.2.4  พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งด้านการกาํหนดปัญหา พยาบาลวชิาชีพ  

มีพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ดา้นการกาํหนดปัญหา อยูใ่นระดบัปานกลาง  ( Χ = 3.08, SD = 

0.83) เน่ืองจากการปฏิบติัการพยาบาลจะมีความเก่ียวขอ้งกบับุคลากรสหสาขาวชิาชีพ ผูป่้วย ญาติ 

และบุคคลอ่ืนๆ จาํนวนมาก แต่ละคนจะมีความแตกต่างกนัทั้งในเร่ืองความคิด ความรู้สึก จึงมี

โอกาสเกิดความขดัแยง้ไดต้ลอดเวลา โดยเฉพาะในปัจจุบนัมีทรัพยากรจาํกดั ผูใ้ชบ้ริการเพิ่มมาก

ข้ึน และมีภาวะขาดแคลนพยาบาล ความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนจะมีความหลากหลายทั้งในดา้นลกัษณะ

และความรุนแรง เห็นไดจ้าก พยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่ ร้อยละ 90.20 รับรู้วา่หน่วยงานมีความ

ขดัแยง้ โดยมีความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรในทีมพยาบาล บุคคลากรทีมพยาบาลกบัผูใ้ชบ้ริการ 

บุคลากรทีมพยาบาลกบัทีมสหสาขาวชิาชีพ ระหวา่งบุคลากรในทีมสหสาขาวชิาชีพ  ผูป้ฏิบติังาน

กบัผูบ้ริหาร ทีมสหสาขาวชิาชีพกบัผูใ้ชบ้ริการ ในระดบัความรุนแรงท่ีแตกต่างกนั นอกจากนั้นการ

ดูแลผูป่้วยยงัตอ้งการความรู้ความชาํนาญของทีมสหสาขาวชิาชีพท่ีมีความหลากหลาย จึงอาจมี

สาเหตุของความขดัแยง้ท่ีแตกต่างกนั การรวบรวมขอ้มูลเพื่อนาํมากาํหนดปัญหาเป็นไปไดย้ากข้ึน 

พยาบาลวชิาชีพจึงมีพฤติกรรมการกาํหนดปัญหารายขอ้ทุกขอ้อยูใ่นระดบัปานกลาง โดยขอ้ท่ีมี

ค่าเฉล่ียตํ่าสามอนัดบัทา้ยตามลาํดบั ไดแ้ก่  การกาํหนดประเด็นของความขดัแยง้ตามขอ้มูลท่ี

รวบรวมได ้ ( Χ = 2.90, SD = 1.01) การกาํหนดความสัมพนัธ์ของความขดัแยง้อยา่ง ( Χ = 2.88,  

SD = 0.99) และการรวบรวมขอ้มูลเก่ียวกบัจาํนวนและแหล่งความขดัแยง้ดว้ยวธีิท่ีหลากหลาย  

( Χ = 2.77, SD = 1.02) ผลการศึกษาน้ีไม่อาจเทียบเคียงกบัการศึกษาอ่ืนได ้เพราะสืบคน้ไม่พบ

การศึกษาในประเด็นเดียวกนั 
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 2.3  ปัจจัยทีม่ีอทิธิพลต่อพฤติกรรมการจัดการความขัดแย้งของพยาบาลวชิาชีพ 

        ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ ไดแ้ก่ การรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ มี

อิทธิพลทางบวกและร่วมกนัอธิบายความแปรปรวนพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของ

พยาบาลวชิาชีพ ไดร้้อยละ 32.20 อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยการรับรู้สมรรถนะแห่ง

ตนในการจดัการความขดัแยง้ อธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้

โดยรวมของพยาบาลวชิาชีพ ไดเ้ป็นลาํดบัแรก ร้อยละ 20.30 เน่ืองจากการรับรู้สมรรถนะแห่งตน

ในการจดัการความขดัแยง้ มีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัปานกลางกบัพฤติกรรมการจดัการ

ความขดัแยง้โดยรวม โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์สูงท่ีสุด (r = 0.450) อยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติ

ท่ีระดบั 0.05 ทั้งน้ีเพราะการรับรู้สมรรถนะแห่งตนเป็นความเช่ือมัน่ของบุคคลเก่ียวกบั

ความสามารถของตนเองในการกระทาํพฤติกรรมไดส้าํเร็จ (Pender, 1996; Pender, Murdaugh and 

Parsons, 2006)  เม่ือพยาบาลวชิาชีพเช่ือมัน่วา่ตนสามารถจดัการความขดัแยง้ใหส้าํเร็จได ้เพราะเคย

เห็นความสาํเร็จในการจดัการความขดัแยง้ของผูอ่ื้น เช่ือมัน่วา่สามารถจดัการความขดัแยง้ใหส้าํเร็จ

ได ้เพราะบุคคลรอบขา้งเช่ือมัน่ในความสามารถของตน และเช่ือมัน่วา่สามารถจดัการความขดัแยง้

ใหส้าํเร็จได ้เพราะเคยมีประสบการณ์ในการจดัการความขดัแยง้มาแลว้ จึงเกิดความมัน่ใจท่ีจะ

แสดงพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้  

        การรับรู้อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ มีอิทธิพลและอธิบาย

ความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวชิาชีพ ไดเ้ป็นลาํดบั

สอง ร้อยละ 11.90 เน่ืองจากอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ มีความสัมพนัธ์

ทางบวกในระดบัปานกลางกบัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวม และมีค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพนัธ์สูงเป็นลาํดบัสอง (r = 0.445) อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ทั้งน้ีเพราะอิทธิพล

จากสถานการณ์เป็นความรู้สึกนึกคิดของบุคคลเก่ียวกบัสถานการณ์หรือบริบทท่ีเอ้ืออาํนวยหรือ

ขดัขวางการปฏิบติัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ บุคคลจะปฏิบติัพฤติกรรมอยา่งสมบูรณ์มาก

ข้ึนในสถานการณ์หรือบริบทส่ิงแวดลอ้มท่ีทาํให้รู้สึกกลมกลืน สัมพนัธ์ สอดคลอ้งกบัสภาพแวดลอ้ม

ของตนเอง รู้สึกปลอดภยัและมัน่คง สภาพแวดลอ้มหรือสถานการณ์ท่ีต่ืนตาต่ืนใจ น่าสนใจ รู้สึก

คุน้เคย จะเป็นส่ิงท่ีดึงดูด หรือทาํใหบุ้คคลเกิดแรงจูงใจในการปฏิบติัพฤติกรรม (Pender, 1996: 71; 

Pender, Murdaugh and Parsons, 2006: 55-56;  นนัทวรรณ สุวรรณรูป 2549: 4-31) เม่ือพยาบาล

วชิาชีพมีการรับรู้วา่ หน่วยงานมีสภาพแวดลอ้มท่ีปลอดภยัในการจดัการความขดัแยง้ มีส่ิงสนบัสนุน

ใหก้ารจดัการความขดัแยง้เป็นไปดว้ยดี มีสถานท่ีเป็นสัดส่วนท่ีจะใชใ้นการจดัการความขดัแยง้ 
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และมีการดาํเนินการพฒันาความรู้เร่ืองการจดัการความขดัแยง้แก่บุคลากรอยา่งสมํ่าเสมอ จึงทาํใหมี้

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ 

        ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ดา้นอ่ืนไม่สามารถอธิบาย

ความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวชิาชีพได ้เน่ืองจาก

ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพล

ระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ มี

ความสัมพนัธ์ในระดบัตํ่าและตํ่ามากกบัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวม (r = 0.330,  

-0.259, 0.243 และ 0.161 ตามลาํดบั) อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 

3.  ข้อเสนอแนะ 

 

 3.1  ข้อเสนอแนะในการนําผลการวจัิยไปใช้ 

         ผลการศึกษาพบวา่ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้และ

อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ มีอิทธิพลทางบวกและร่วมกนัอธิบายความ

แปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ ไดร้้อยละ 32.20 ผูว้จิยัจึงมีขอ้เสนอแนะในการนาํ

ผลการวจิยัไปใชด้งัน้ี 

       3.1.1  ส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพมีสมรรถนะในการจัดการความขัดแย้งสูงข้ึน 

เน่ืองจากการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ อธิบายความแปรปรวนของ

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ ไดล้าํดบัแรก ร้อยละ 20.30 โดยฝึกอบรมเก่ียวกบัการจดัการ

ความขดัแยง้อยา่งทัว่ถึง เพราะมีพยาบาลวชิาชีพอีกร้อยละ 49.80 ไม่เคยรับการอบรมดา้นการจดัการ

ความขดัแยง้ และใหโ้อกาสพยาบาลวชิาชีพมีส่วนร่วมในการกาํหนดปัญหาความขดัแยง้ เน่ืองจาก

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ดา้นการกาํหนดปัญหามีค่าเฉล่ียตํ่าสุด โดยเฉพาะการรวบรวม

ขอ้มูลเก่ียวกบัจาํนวนและแหล่งความขดัแยง้ การกาํหนดความสัมพนัธ์ของความขดัแยง้ การ

กาํหนดประเด็นของความขดัแยง้ และการกาํหนดปัญหาความขดัแยง้ท่ีเฉพาะเจาะจงเป็นปัจจุบนั 

นอกจากนั้น ควรเพิ่มประสบการณ์ในการจดัการจดัความขดัแยง้โดยใชส้ถานการณ์จาํลอง เน่ืองจาก

ประสบการณ์ตรงจะทาํใหก้ารรับรู้สมรรถนะแห่งตนสูงข้ึน และใหก้ารเสริมแรงดว้ยการชมเชย เม่ือ

การจดัการความขดัแยง้ไดส้าํเร็จ 

                    3.1.2  ควรจัดสถานทีห่รือส่ิงแวดล้อมทีเ่อ้ืออํานวยต่อการจัดการความขัดแย้ง 

เน่ืองจากอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ อธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรม
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การจดัการความขดัแยง้ ไดล้าํดบัสอง ร้อยละ 11.90 โดยจดัสถานท่ีใหเ้ป็นสัดส่วน มีส่ิงสนบัสนุน

ใหก้ารจดัการความขดัแยง้เป็นไปดว้ยดี และมัน่คงปลอดภยั 

 3.2  ข้อเสนอแนะในการศึกษาวจัิยคร้ังต่อไป 

        3.2.1  ศึกษาปัจจัยอ่ืนเพิม่เติม ผลการวจิยัคร้ังน้ีพบวา่ มีปัจจยัเพียง 2 ตวั ไดแ้ก่ 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการ

ความขดัแยง้ มีอิทธิพลและร่วมกนัอธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้

ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 ไดร้้อยละ 32.20 อยา่ง   

มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 จึงควรทบทวนวรรณกรรมเพิ่มเติมเพื่อหาปัจจยัอ่ืนๆ ท่ีสามารถ

อธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาล

ทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18 ไดเ้พิ่มข้ึน เช่น การเสริมสร้างพลงัอาํนาจในงาน การ

ส่ือสารระหวา่งบุคคล วฒันธรรมองคก์าร เป็นตน้  

 3.2.2  พฒันาโปรแกรม  พฒันาสมรรถนะดา้นการจดัการความขดัแยง้ และ

ทดสอบประสิทธิผลของโปรแกรมอยา่งต่อเน่ือง 
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บรรณานุกรม  

  
กระทรวงสาธารณสุข  (2542)  การบริหารงานสาธารณสุขส่วนภูมิภาค (ฉบบัปรับปรุงคร้ังท่ี 6) 

 นนทบุรี  กระทรวงสาธารณสุข 

_________. (2551)  “กาํหนดเขตตรวจราชการและมอบหมายผูต้รวจราชการกระทรวงสาธารณสุข

ปฏิบติัหนา้ท่ี” ใน คาํส่ังกาํหนดเขตความรับผิดชอบของผู้ตรวจราชการสาธารณสุข

และสาธารณสุขนิเทศก์  นนทบุรี  กระทรวงสาธารณสุข 

กนกพร อ้ึงวฒันะไพศาล  (2549)  “ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของขา้ราชการ

สังกดัสาํนกัพระราชวงั”  วทิยานิพนธ์ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต  สาขา

วชิาเอกอนามยัครอบครัว  บณัฑิตวทิยาลยั  มหาวทิยาลยัมหิดล 

กนกลดา อมัยงค ์ (2548)  “ปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของพยาบาลวชิาชีพ  วทิยาลยั

แพทยศาสตร์และวชิรพยาบาล กรุงเทพมหานคร”  วทิยานิพนธ์ปริญญาวทิยาศาสตร

มหาบณัฑิต  สาขาสุขศึกษา  บณัฑิตวทิยาลยั  มหาวทิยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

จนัทร์ยงค ์ล้ิมวนานนท ์ (2551)  “การจดัการความขดัแยง้ของผูบ้ริหารการพยาบาล โรงพยาบาล

ของรัฐบาล จงัหวดันครปฐม”  วทิยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  สาขา

การจดัการพยาบาล  บณัฑิตวิทยาลยั  มหาวทิยาลยัคริสเตียน  

จิตถวลิ จนัทราบุญ  (2548)  “ความสัมพนัธ์ของภาวะผูน้าํ บรรยากาศองคก์าร ความขดัแยง้ และ 

การจดัการกบัความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพ  

โรงพยาบาลชุมชน เขต 3”  วทิยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  สาขา  

การบริหารการพยาบาล  บณัฑิตวทิยาลยั  มหาวทิยาลยันเรศวร 

จิตรานนท ์โกสียรั์ตนาภิบาล  (2550)  “ความสัมพนัธ์ระหวา่งพฤติกรรมผูน้าํการเปล่ียนแปลงกบั 

การบริหารความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลชุมชน จงัหวดัสกลนคร”  

วทิยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  แขนงวชิาการบริหารการพยาบาล  

มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 

ชนินทร์ ชุณหพนัธรักษ ์ (2545)  “ความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลกบัความขดัแยง้”  ใน ประมวลสาระ

ชุดวิชา องค์การและการจัดการ  หน่วยท่ี 11  หนา้ 94-140  พิมพค์ร้ังท่ี 2  นนทบุรี  

มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช บณัฑิตศึกษา สาขาวชิาวิทยาการจดัการ 
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ชวพรพรรณ จนัทร์ประสิทธ์ิ และวลิาวณัย ์เสนารัตน์  (2551)  “การพยาบาลกบัการส่งเสริม

สุขภาพ” ใน  เอกสารการสอนชุดวิชา มโนมติและกระบวนการพยาบาล  หน่วยท่ี 7 

หนา้ท่ี 1-57  พิมพค์ร้ังท่ี 11  นนทบุรี  มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช  สาขาวชิา

พยาบาลศาสตร์ 

ชยัเสฏฐ ์พรหมศรี  (2550)  การจัดการความขดัแย้งในองค์กร  กรุงเทพมหานคร  เอก็ซเปอร์เน็ท   

ชิตาภา สุขพลาํ  (2548)  การส่ือสารระหว่างบุคคล  กรุงเทพมหานคร  โอ.เอส. พร้ินต้ิง เฮาส์ 

ณฐัภรณ์ ผลึกเพชร  (2548)  “พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของพยาบาลในโรงพยาบาลของรัฐ  

จงัหวดัพทัลุง”  วทิยานิพนธ์ปริญญาวทิยาศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาสุขศึกษา     

บณัฑิตวทิยาลยั  มหาวทิยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

เตือนใจ เจริญบุตร  (2547)  “ความสัมพนัธ์ระหวา่งความอดทนต่อความคลุมเครือ การจดัการ 

ความขดัแยง้แบบร่วมมือของหวัหนา้หอผูป่้วย กบัประสิทธิผลของทีมการพยาบาลตาม

การรับรู้ของพยาบาลประจาํการ โรงพยาบาลสังกดักระทรวงกลาโหม”  วทิยานิพนธ์

ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาการบริหารการพยาบาล  คณะพยาบาล

ศาสตร์  จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 

ธนธรณ์ เก็บไว ้ (2549)  “ปัจจยัคดัสรรท่ีสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพในการควบคุม 

นํ้าหนกัตวัของผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงท่ีมีนํ้าหนกัตวัเกินมาตรฐานท่ีรับบริการใน

โรงพยาบาลชุมชน ในภาคใตข้องประเทศไทย”  วทิยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตร 

มหาบณัฑิต  สาขาการบริหารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร์  จุฬาลงกรณ์

มหาวทิยาลยั 

นนัทวรรณ สุวรรณรูป  (2549)  “ทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้งกบัการจดัระบบบริการพยาบาลสู่การส่งเสริม 

สุขภาพ” ใน  ประมวลสาระชุดวิชา การพัฒนาศักยภาพระบบบริการพยาบาล  หน่วยท่ี 

4  หนา้ 1-39  นนทบุรี  มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช  บณัฑิตศึกษา  สาขาวชิา

พยาบาลศาสตร์ 

นิตยา ศรีญาณลกัษณ์  (2552)  การบริหารการพยาบาล พิมพค์ร้ังท่ี 3  กรุงเทพมหานคร  ธนาเพรส  

บรรพต ตน้ธีรวงศ ์ (2552)  เจรจาแนวใหม่ มิติแห่งการป้องกันและระงบัความขดัแย้ง ในทีมงาน 

และระบบสุขภาพ  กรุงเทพมหานคร  โครงการจดัพิมพค์บไฟ 

บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู  (2550)  ระเบียบวิธีการวิจัยทางพยาบาลศาสตร์  พิมพค์ร้ังท่ี 4 

กรุงเทพมหานคร  ยแูอนดไ์อ อินเตอร์มีเดีย  
_________.  (2551)  ภาวะผู้นาํและกลยทุธ์การจัดการองค์การพยาบาล ในศตวรรษท่ี 21   

พิมพค์ร้ังท่ี 2  กรุงเทพมหานคร  โรงพิมพแ์ห่งจุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั  
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บุญเรือน ภาณุทตั  (2546)  “ปัจจยัคดัสรรท่ีมีอิทธิพลต่อความสามารถในการจดัการความขดัแยง้ 

ของหวัหนา้หอผูป่้วย โรงพยาบาลทัว่ไป เขตภาคกลาง”  วิทยานิพนธ์ปริญญา 
พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาบริหารการพยาบาล  บณัฑิตวทิยาลยั  มหาวทิยาลยั

บูรพา 

พรทิพย ์ควรคิด  (2550)  “ผลของโปรแกรมการแกไ้ขความขดัแยง้ของหวัหนา้หอผูป่้วยต่อ

ประสิทธิผลของทีมการพยาบาล”  วทิยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  

สาขาการบริหารการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร์  จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 

พรทิพย ์ศรีรุ่งเรือง  (2554)  “ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการบริหารความเส่ียงดา้นส่ิงแวดลอ้ม

ของหวัหนา้หอผูป่้วย สถานบริการสาธารณสุข จงัหวดัขอนแก่น”  วทิยานิพนธ์

ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต แขนงวชิาการบริหารการพยาบาล สาขาวชิา

พยาบาลศาตร์  มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 

พรนพ พุกกะพนัธ์ุ  (2542)  การบริหารความขัดแย้ง  กรุงเทพมหานคร  ว. เพช็รสกุล  

พรเพญ็ ดวงดี  (2554)  “ปัจจยัคดัสรรท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถจดัการความขดัแยง้ของ 

หวัหนา้หอผูป่้วย ในโรงพยาบาลสังกดักระทรวงสาธารณสุขภาคตะวนัออก”  

วทิยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาการบริหารการพยาบาล  

บณัฑิตวทิยาลยั  มหาวทิยาลยับูรพา 

พลูสุข หิงคานนท ์ (2554)  “การจดัการความขดัแยง้”  ใน ชุดฝึกอบรม การอบรมเข้มเสริม

ประสบการณ์มหาบณัฑิตพยาบาลศาสตร์ ตอนท่ี 4 หนา้ 1-20  พิมพค์ร้ังท่ี 3  นนทบุรี  

มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช  บณัฑิตศึกษา  สาขาวชิาพยาบาลศาสตร์ 

ฟาริดา อิบราฮิม  (2542)  การบริหารการพยาบาล  กรุงเทพมหานคร  โครงการพฒันาตาํราสาขา 

พยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร์  มหาวทิยาลยัมหิดล 

ภทัรจิต นิลราช  (2546)  “ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของพยาบาลวิชาชีพสตรี 

ในจงัหวดัสงขลา”  วทิยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาการพยาบาล

ผูใ้หญ่  บณัฑิตวทิยาลยั  มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 

ภาวณีิ เพชรสวา่ง (2552)  พฤติกรรมองค์การ  พิมพค์ร้ังท่ี 5  กรุงเทพมหานคร  วิรัตน์เอ็ดดูเคชัน่ 

ภาสินี ตั้งสถิตย ์ (2555)  “ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วยของพยาบาลวชิาชีพ 

โรงพยาบาลในเครือบางปะกอก”  วทิยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต 

แขนงวชิาการบริหารการพยาบาล สาขาวชิาพยาบาลศาสตร์  มหาวทิยาลยั 

สุโขทยัธรรมาธิราช 
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ยงยทุธ เมา้กาํเหนิด  (2552)  “การรับรู้พฤติกรรมสุขภาพกบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพของผูป่้วย 

วณัโรค โรงพยาบาลสมเด็จพระเจา้ตากสินมหาราช จงัหวดัตาก”   วทิยานิพนธ์ปริญญา 
สาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาสาธารณสุขศาสตร์  บณัฑิตวทิยาลยั   

มหาวทิยาลยันเรศวร 

ยวุดี อคัรลาวณัย ์ (2547)  “ความขดัแยง้และการจดัการกบัความขดัแยง้ในองคก์รพยาบาลของ 

 ผูบ้ริหารการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน จงัหวดัเพชรบูรณ์”  วทิยานิพนธ์ปริญญา

พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาการบริหารการพยาบาล  บณัฑิตวทิยาลยั  

มหาวทิยาลยันเรศวร 

รัตติกรณ์ จงวศิาล  (2551)  มนุษยสัมพันธ์: พฤติกรรมมนุษย์ในองค์การ  กรุงเทพมหานคร  

สาํนกัพิมพม์หาวทิยาลยัเกษตรศาสตร์ 

วนัชยั มีชาติ  (2548)  พฤติกรรมการบริหารองค์การสาธารณะ  กรุงเทพมหานคร  แอคทีฟ พร้ินท ์ 

วาริณี เอ่ียมสวสัดิกุล  (2550)  “การนาํเสนอผลการวิจยัในการทาํวทิยานิพนธ์” ใน ประมวลสาระ 

ชุดวิชา วิทยานิพนธ์ 2  หน่วยท่ี 8  หนา้ 1-85  นนทบุรี  มหาวทิยาลยั 

สุโขทยัธรรมาธิราช  บณัฑิตศึกษา  สาขาวชิาพยาบาลศาสตร์ 

วาริณี เอ่ียมสวสัดิกุล และวรรณิภา อศัวชยัสุวกิรม  (2550)  “เคร่ืองมือเพื่อการทาํวทิยานิพนธ์ 

  ทางการพยาบาล” ใน  ประมวลสาระชุดวิชา วิทยานิพนธ์ 1  หน่วยท่ี 5  หนา้ 1-91 

พิมพค์ร้ังท่ี 2  นนทบุรี  มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช  บณัฑิตศึกษา  สาขาวชิา

พยาบาลศาสตร์ 

วาริณี  เอ่ียมสวสัดิกุล และเปรมฤทยั  นอ้ยหม่ืนไวย  (2551)  “การประเมินผลการพยาบาล”  ใน  

เอกสารการสอน ชุดวิชามโนมติและกระบวนการพยาบาล  หน่วยท่ี 15  หนา้ 111-150  

พิมพค์ร้ังท่ี 11  นนทบุรี  มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช  สาขาวชิาพยาบาลศาสตร์ 
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สาขาวชิาพยาบาลศาสตร์ 

มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 

            17   เมษายน   2557 

เร่ือง ขอความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 
 

เรียน พยาบาลวชิาชีพท่ีเคารพทุกท่าน 
 

 ดว้ยดิฉนั นางโสภาวรรณ มัน่เขตวทิย ์นกัศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวชิาพยาบาล

ศาสตร์ มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช กาํลงัทาํวทิยานิพนธ์ เร่ือง “ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการจดัการ

ความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 18” จาํเป็นตอ้งเก็บขอ้มูลจาก

พยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในกลุ่มการพยาบาล ดว้ยแบบสอบถาม ขอ้มูลจากการศึกษาจะช่วยทาํใหท้ราบถึง

ปัจจยัท่ีจะมีผลตอ่พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ สามารถนาํมาใชเ้ป็นแนวทางในการ

พฒันาพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพใหดี้ยิง่ข้ึน 

 ท่านเป็นบุคคลหน่ึงซ่ึงสามารถใหข้อ้มูลท่ีมีประโยชน์ดงักล่าวได ้ดิฉนัจึงขอความกรุณาจากท่านใหต้อบ

แบบสอบถามท่ีแนบมาน้ี คาํตอบในแบบสอบถามไม่มีขอ้ถูกหรือขอ้ผิด โปรดตอบดว้ยความสบายใจ โดยอ่านคาํ

ช้ีแจงก่อนตอบแบบสอบถามแตล่ะส่วน และตอบใหต้รงกบัความเป็นจริงหรือความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด 

คาํตอบของท่านจะถูกถือเป็นความลบั ผลการศึกษาจะถูกนาํเสนอในรูปของกลุ่ม มิใช่รายบุคคล ท่านมีสิทธ์ิจะ

ปฏิเสธการตอบแบบสอบถามโดยไม่มีผลต่อการปฏิบติังานของท่าน ดิฉนัหวงัเป็นอยา่งยิง่วา่จะไดรั้บความ

ร่วมมือจากท่าน และขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสน้ีดว้ย 

              ขอแสดงความนบัถือ 

 

     (นางโสภาวรรณ  มัน่เขตวทิย)์ 

      นกัศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต 

 

เอกสารแสดงการยนิยอมของผู้เข้าร่วมโครงการวจิยั 

 ขา้พเจา้  นาย/นาง/นางสาว…………………………………..…..ไดรั้บทราบขอ้มูลเก่ียวกบัวตัถุประสงค์

และวธีิการดาํเนินการวจิยัคร้ังน้ีเป็นอยา่งดี และผูด้าํเนินการวจิยัพร้อมจะตอบคาํถามท่ีขา้พเจา้สงสยัดว้ยความ 

เตม็ใจ ไม่ปิดบงั จนขา้พเจา้พอใจ ขา้พเจา้มีสิทธ์ิจะปฏิเสธการตอบแบบสอบถามโดยไม่มีผลต่อการปฏิบติังาน 

และผูว้จิยัจะนาํเสนอผลการวจิยัในภาพรวมต่อหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งเท่านั้น ขา้พเจา้ยนิดีเขา้ร่วมการวจิยัโดยสมคัร

ใจ จึงลงลายมือช่ือในใบยนิยอมไวเ้ป็นหลกัฐาน 

     ลงนาม……………………………….……...…..(ผูย้นิยอม) 

     ลงนาม…………………………………..…..…..(พยาน) 

     ลงนาม……………………………….…………..(พยาน) 
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แบบสอบถามการวจิัย เร่ือง ปัจจยัทีม่อีทิธิพลต่อพฤติกรรมการจัดการความขดัแย้ง 

ของพยาบาลวชิาชีพ โรงพยาบาลทัว่ไป เขตตรวจราชการสาธารณสุขที ่18 

            เลขทีแ่บบสอบถาม................ 

แบบสอบถามมีทั้งหมด 3 ส่วน 

              ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคล 

              ส่วนท่ี 2 ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ 

              ส่วนท่ี 3 พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้    

โปรดอ่านคําช้ีแจง ก่อนตอบคําถามในแต่ละส่วน  
 

ส่วนที ่1 ข้อมูลส่วนบุคคล 

คําช้ีแจง  โปรดเติมขอ้ความลงในช่องวา่ง หรือใส่เคร่ืองหมาย  ลงใน [   ] หนา้ขอ้ความใน 

 แต่ละขอ้ตามความจริงเพียงคาํตอบเดียว 

1. ปัจจุบนัท่านอาย.ุ................ปี (มากกวา่ 6 เดือนคิดเป็น 1 ปี)                                               age 

2. ระยะเวลาท่ีท่านปฏิบติังานดา้นการพยาบาล นบัตั้งแต่สาํเร็จการศึกษาพยาบาล                year 

    ระดบัปริญญาตรีจนถึงวนัท่ีตอบแบบสอบถาม............... ปี (มากกวา่ 6 เดือนคิดเป็น 1 ปี) 

3. ระยะเวลาท่ีท่านปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาลน้ี............. ปี (มากกวา่ 6 เดือนคิดเป็น 1 ปี)       time 

4. ท่านมีการศึกษาสูงสุดระดบัใด                 edu 

[   ] ปริญญาตรี       [   ] ปริญญาโท  

[   ] ปริญญาเอก        [   ] อ่ืนๆ (โปรดระบุ)…………………………… 

5. ท่านเคยไดรั้บการอบรมดา้นการจดัการความขดัแยง้หรือไม่           exp 

[   ] เคย                                 [   ] ไม่เคย 

6. ท่านปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาล                                                                                               hos 

[   ]   กาํแพงเพชร     [   ]   พิจิตร  [   ]   อุทยัธานี 

7. ท่านปฏิบติังานท่ีแผนกใด               war 

[   ]   อุบติัเหตุและฉุกเฉิน    [   ]   ผูป่้วยนอก          [   ]   ผูป่้วยหนกั        

[   ]  หอ้งคลอด                     [   ]   หอ้งผา่ตดั           [   ]   วสิัญญี        

[   ]   อายรุกรรม                   [   ]   ศลัยกรรม           [   ]   สูติ-นรีเวช        

[   ]   จิตเวช                          [   ]   กุมารเวชกรรม    [   ]   ศลัยกรรมกระดูกและขอ้        

[   ]   โสต ศอ นาสิก จกัษุ     [   ]   อ่ืนๆ (โปรดระบุ)…………………………… 
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8.  หน่วยงานของท่านมีความขดัแยง้หรือไม่ ลกัษณะใด (ตอบไดม้ากกวา่ 1 ขอ้) ระดบัใด     

 [   ] ไม่มี                   cfl1 

[   ] มีความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรในทีมพยาบาล ระดบัใด            cfl2 

               [   ] 1. รุนแรงนอ้ย       [   ] 2. รุนแรงปานกลาง [   ] 3. รุนแรงมาก 

[   ] มีความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรในทีมสหสาขาวชิาชีพ ระดบัใด           cfl3 

[   ] 1. รุนแรงนอ้ย       [   ] 2. รุนแรงปานกลาง       [   ] 3. รุนแรงมาก 

[   ] มีความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรในทีมพยาบาลกบัทีมสหสาขาวชิาชีพ ระดบัใด  cfl4 

[   ] 1. รุนแรงนอ้ย       [   ] 2. รุนแรงปานกลาง       [   ] 3. รุนแรงมาก 

[   ] มีความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรทีมพยาบาลกบัผูใ้ชบ้ริการ ระดบัใด          cfl5 

[   ] 1. รุนแรงนอ้ย       [   ] 2. รุนแรงปานกลาง       [   ] 3. รุนแรงมาก 

[   ] มีความขดัแยง้ระหวา่งบุคลากรทีมสหสาขาวชิาชีพกบัผูใ้ชบ้ริการ ระดบัใด       cfl6 

[   ] 1. รุนแรงนอ้ย       [   ] 2. รุนแรงปานกลาง       [   ] 3. รุนแรงมาก 

[   ] มีความขดัแยง้ระหวา่งผูป้ฏิบติังานกบัผูบ้ริหาร ระดบัใด            cfl7 

[   ] 1. รุนแรงนอ้ย       [   ] 2. รุนแรงปานกลาง       [   ] 3. รุนแรงมาก 

9. ท่านเคยมีประสบการณ์การจดัการความขดัแยง้หรือไม่                                                       past 

[   ] ไม่มี       [   ] มีประสบการณ์จากการสังเกตการปฏิบติัของผูอ่ื้น 

[   ] มีประสบการณ์ดว้ยตนเอง 
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ส่วนที่ 2  ความคิดและอารมณ์ทีเ่ฉพาะต่อการจัดการความขัดแย้ง 

คําช้ีแจง  โปรดพิจารณาวา่ท่านมีความเช่ือหรือความรู้สึกต่อประเด็นต่างๆ ต่อไปน้ีในระดบัใด  

 แลว้ใส่เคร่ืองหมาย    ลงในช่องท่ีตรงกบัการรับรู้ของท่านมากท่ีสุดเพียงขอ้เดียว  

 โดยมีเกณฑก์ารตอบ ดงัน้ี  

       มากท่ีสุด    หมายถึง   ขอ้ความนั้นตรงกบัความเช่ือหรือความรู้สึกของท่านมากท่ีสุด  

    หรือร้อยละ  81-100 

 มาก           หมายถึง    ขอ้ความนั้นตรงกบัความเช่ือหรือความรู้สึกของท่านมาก  

    หรือร้อยละ 61-80 

            ปานกลาง   หมายถึง   ขอ้ความนั้นตรงกบัความเช่ือหรือความรู้สึกของท่านปานกลาง  

    หรือร้อยละ 41-60 

 นอ้ย            หมายถึง   ขอ้ความนั้นตรงกบัความเช่ือหรือความรู้สึกของท่านนอ้ย  

    หรือร้อยละ 21-40 

   นอ้ยท่ีสุด    หมายถึง   ขอ้ความนั้นตรงกบัความเช่ือหรือความรู้สึกของท่านนอ้ยท่ีสุด  

    หรือร้อยละ 1-20 

 

 

ข้อ 

 

ข้อความ 

ระดับความเช่ือหรือความรู้สึก สําหรับ 

ผู้วจัิย มาก 

ทีสุ่ด 

มาก ปาน

กลาง 

น้อย น้อย 

ทีสุ่ด 

 

1 

การรับรู้ประโยชน์ของการจัดการความขัดแย้ง 

การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหผู้ใ้ชบ้ริการไดรั้บ

บริการท่ีมีคุณภาพ 

      

2 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหผู้ใ้ชบ้ริการไดรั้บ

บริการครบถว้น ส่งผลใหมี้สุขภาพดี 

      

3 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหค้วามพึงพอใจของ

ผูใ้ชบ้ริการสูงข้ึน 

      

4 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหบุ้คลากรมีความคิด

ริเร่ิมทาํงานในรูปแบบใหม่ๆ 

      

5 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหบุ้คลากรทาํงาน

อยา่งมีความสุข 

      

        

ben1 

ben2 

ben3 

ben4 

ben5 
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ข้อ 

 

ข้อความ 

ระดับความเช่ือหรือความรู้สึก สําหรับ 

ผู้วจัิย มาก 

ทีสุ่ด 

มาก ปาน

กลาง 

น้อย น้อย 

ทีสุ่ด 

6 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหบุ้คลากรทาํงานมี

ประสิทธิภาพ ความผดิพลาดนอ้ยลง 

      

7 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหบุ้คลากรสามารถ

จดับริการท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐาน 

      

8 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหบุ้คลากรมี

สัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั 

      

9 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหบุ้คลากรมีส่วนร่วม

ในการทาํงานมากข้ึน 

      

10 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหบ้รรยากาศการ

ทาํงานในหน่วยงานดี 

      

11 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหโ้รงพยาบาล

ดาํเนินงานอยา่งมีประสิทธิภาพ ขอ้ร้องเรียนลดลง 

      

12 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหโ้รงพยาบาลไดรั้บ

ความไวว้างใจ 

      

13 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหโ้รงพยาบาลไดผ้ล

ผลิตตามเป้าหมาย 

      

 

14 

การรับรู้อุปสรรคของการจัดการความขัดแย้ง 

การจดัการความขดัแยง้เป็นเร่ืองยุง่ยาก 

      

15 ท่านมีความรู้เก่ียวกบัการจดัการความขดัแยง้ไม่

เพียงพอ 

      

16 ท่านไม่มีเวลาท่ีจะจดัการความขดัแยง้       

17 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหบุ้คลากรไม่พึง

พอใจ 

      

18 โรงพยาบาลขาดส่ิงอาํนวยความสะดวกในการ

จดัการความขดัแยง้ 

      

19 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหเ้กิดความไม่สะดวก

ในการปฏิบติังาน 

      

ben6 

ben8 

ben9 

ben10 

ben7 

ben11 

ben12 

bar1 

bar2 

bar3 

bar4 

bar5 

bar6 

ben13 
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ข้อ 

 

ข้อความ 

ระดับความเช่ือหรือความรู้สึก สําหรับ 

ผู้วจัิย มาก 

ทีสุ่ด 

มาก ปาน

กลาง 

น้อย น้อย 

ทีสุ่ด 

20 การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหส้ิ้นเปลืองค่าใชจ่้าย       

 

 

21 

 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจัดการความ

ขัดแย้ง 

ท่านเช่ือมัน่วา่ท่านสามารถจดัการความขดัแยง้ให้

สาํเร็จได ้เพราะเคยเห็นความสาํเร็จในการจดัการ

ความขดัแยง้ของผูอ่ื้น 

      

22 

 

ท่านเช่ือมัน่วา่ท่านสามารถจดัการความขดัแยง้ให้

สาํเร็จได ้เพราะเคยมีประสบการณ์ในการจดัการ 

ความขดัแยง้มาแลว้ 

      

23 ท่านเช่ือมัน่วา่ท่านสามารถจดัการความขดัแยง้ให้

สาํเร็จได ้เพราะบุคคลรอบขา้งเช่ือมัน่ในความ 

สามารถของท่าน 

      

 

24 

ความรู้สึกทีม่ีต่อการจัดการความขัดแย้ง 

ท่านเบ่ือหน่ายท่ีจะตอ้งจดัการความขดัแยง้ 

      

25 ท่านเตม็ใจท่ีจะจดัการความขดัแยง้       

26 ท่านลาํบากใจขณะดาํเนินการจดัการความขดัแยง้       

27 ท่านกระตือรือร้นในขณะจดัการความขดัแยง้       

28 ท่านรู้สึกปลอดโปร่งใจหลงัจดัการความขดัแยง้       

 

29 

 

อทิธิพลระหว่างบุคคลต่อการจัดการความขัดแย้ง 

เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความ

ขดัแยง้ทาํใหส้ิ้นเปลืองค่าใชจ่้าย 

      

30 เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความ

ขดัแยง้ทาํใหผู้ใ้ชบ้ริการไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพ 

      

31 เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความ

ขดัแยง้ทาํใหบุ้คลากรมีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั 

      

 

 

       

abi1 

bar7 

abi2 

abi3 

sen1 

sen2 

sen4 

sen5 

per1 

per2 

per3 

sen3 
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ข้อ 

 

ข้อความ 

ระดับความเช่ือหรือความรู้สึก สําหรับ 

ผู้วจัิย มาก 

ทีสุ่ด 

มาก ปาน

กลาง 

น้อย น้อย 

ทีสุ่ด 

32 เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความ

ขดัแยง้ทาํใหบุ้คลากรมีส่วนร่วมในการทาํงาน

มากข้ึน  

      

33 เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความ

ขดัแยง้ทาํใหบ้รรยากาศการทาํงานในหน่วยงานดี 

      

34 เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความ

ขดัแยง้ทาํใหผ้ลการดาํเนินงานของโรงพยาบาลดี 

      

35 เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความ

ขดัแยง้เป็นส่ิงยุง่ยาก 

      

 

36 

 

อทิธิพลจากสถานการณ์ต่อการจัดการความ

ขัดแย้ง 

หน่วยงานของท่านมีสถานท่ีเป็นสัดส่วนท่ีจะใช้

ในการจดัการความขดัแยง้ 

      

37 หน่วยงานของท่านมีส่ิงสนบัสนุนใหก้ารจดัการ

ความขดัแยง้เป็นไปดว้ยดี 

      

38 หน่วยงานของท่านมีสภาพแวดลอ้มท่ีปลอดภยัใน

การจดัการความขดัแยง้ 

 

      

39 หน่วยงานของท่านดาํเนินการพฒันาความรู้เร่ือง 

การจดัการความขดัแยง้แก่บุคลากรอยา่งสมํ่าเสมอ 

      

 

 

 

 

 

 

 

per4 

per5 

per6 

per7 

sit1 

sit2 

sit3 

sit4 
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ส่วนที ่3 พฤติกรรมการจัดการความขัดแย้ง 

คําช้ีแจง โปรดพิจารณาวา่ท่านปฏิบติักิจกรรมต่างๆ ต่อไปน้ีบ่อยเพียงใด แลว้ใส่เคร่ืองหมาย   

              ลงในช่องท่ีตรงกบัการปฏิบติัของท่านมากท่ีสุดเพียงขอ้เดียว โดยมีเกณฑก์ารตอบดงัน้ี  

ปฏิบติัทุกคร้ัง    หมายถึง  ท่านปฏิบติักิจกรรมดงักล่าวเป็นประจาํ/ทุกคร้ัง หรือร้อยละ 81-100 

ปฏิบติับ่อยคร้ัง   หมายถึง  ท่านปฏิบติักิจกรรมดงักล่าวบ่อย หรือร้อยละ 61-80 

ปฏิบติับางคร้ัง    หมายถึง  ท่านปฏิบติักิจกรรมดงักล่าวเป็นบางคร้ัง หรือร้อยละ 41-60 

ปฏิบติันอ้ย          หมายถึง  ท่านปฏิบติักิจกรรมดงักล่าวนานๆ คร้ัง หรือร้อยละ 21-40 

ปฏิบติันอ้ยมาก   หมายถึง  ท่านปฏิบติักิจกรรมดงักล่าวนอ้ยมาก หรือเกือบไม่ไดป้ฏิบติัเลย 

 หรือร้อยละ 1-20  

 

 

ข้อ 

 

ข้อความ 

ระดับการปฏิบัติ สําหรับ 

ผู้วจัิย ทุก 

คร้ัง 

บ่อย 

คร้ัง 

บาง 

คร้ัง 

น้อย น้อย 

มาก 

 

1 

การกาํหนดปัญหา 

ท่านรวบรวมขอ้มูลเก่ียวกบัจาํนวนและแหล่งความ

ขดัแยง้ดว้ยวธีิการท่ีหลากหลาย  

      

2 ท่านกาํหนดประเด็นของความขดัแยง้ตามขอ้มูลท่ี

รวบรวมได ้

      

3 ท่านกาํหนดความสัมพนัธ์ของความขดัแยง้อยา่ง

ชดัเจน 

      

4 ท่านกาํหนดปัญหาความขดัแยง้ท่ีเฉพาะเจาะจงเป็น

ปัจจุบนั 

      

5 ท่านกาํหนดขอบเขตและความรุนแรงของความ

ขดัแยง้ 

      

6 ท่านระบุสาเหตุของความขดัแยง้       

7 ท่านระบุผลท่ีจะเกิดตามมาของความขดัแยง้ทางบวก

และลบ ทั้งปัจจุบนัและอนาคต 

      

8 ท่านทาํความเขา้ใจสถานภาพของผูเ้ก่ียวขอ้งกบั

ความขดัแยง้ 

      

        

def1 

def2 

def3 

def4 

def6 

def7 

def8 

def5 
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ข้อ 

 

ข้อความ 

ระดับการปฏิบัติ สําหรับ 

ผู้วจัิย ทุก 

คร้ัง 

บ่อย 

คร้ัง 

บาง 

คร้ัง 

น้อย น้อย 

มาก 

9 ท่านศึกษาอารมณ์และความรู้สึกของผูเ้ก่ียวขอ้งกบั

ความขดัแยง้ 

      

 

10 

 

การตรวจสอบหาวธีิการแก้ปัญหาทีเ่ป็นไปได้ 

ท่านคน้หาวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีหลากหลาย 

โดยใชก้ารระดมสมอง 

      

11 ท่านหลีกเล่ียงวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีทาํใหฝ่้าย

หน่ึงแพ ้ฝ่ายหน่ึงชนะ 

      

12 ท่านคน้หาวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีทาํใหท้ั้งสอง

ฝ่ายไดส่ิ้งท่ีตอ้งการมากท่ีสุด 

      

13 ท่านเลือกวธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ โดยใหท้ั้ง

สองฝ่ายตั้งเป้าหมายท่ีตอ้งการร่วมกนั 

      

 

14 

การลงมือปฏิบัติ 

ท่านตรวจสอบความรู้สึกของผูเ้ก่ียวขอ้งต่อวธีิการ

แกปั้ญหาความขดัแยง้ในปัจจุบนัและอนาคต 

      

15 ท่านตรวจสอบความเป็นไปไดท่ี้จะใชว้ธีิแกปั้ญหา

ความขดัแยง้ท่ีเลือก 

      

16 ท่านทดลองใชว้ธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีเลือก 

เพื่อดูผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึน 

      

17 ท่านปรับเปล่ียนวธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ หาก

วธีิท่ีเลือกไม่ไดผ้ลดี 

      

 

18 

การประเมินผล 

ท่านประเมินผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนภายหลงัการแกปั้ญหา

ความขดัแยง้ 

      

19 ท่านประเมินความพึงพอใจของผูเ้ก่ียวขอ้งภายหลงั

แกปั้ญหาความขดัแยง้ 

      

20 ท่านประเมินสถานการณ์ความขดัแยง้เป็นระยะๆ 

ภายหลงัแกปั้ญหา 

      

def9 

exa1 

exa2 

exa3 

exa4 

tes1 

tes2 

tes3 

eva1 

eva2 

eva3 

tes4 
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ข้อ 

 

ข้อความ 

ระดับการปฏิบัติ สําหรับ 

ผู้วจัิย ทุก 

คร้ัง 

บ่อย 

คร้ัง 

บาง 

คร้ัง 

น้อย น้อย 

มาก 

21 ท่านประเมินความเท่าเทียมของการกระจายค่าใชจ่้าย

และผลตอบแทนภายหลงัแกปั้ญหาความขดัแยง้ 

      

22 ท่านประเมินผลกระทบในส่วนบุคคลและองคก์าร

หลงัแกปั้ญหาความขดัแยง้ 

      

 

23 

การยอมรับหรือการปฏิเสธวิธีแก้ปัญหา 

ท่านทบทวนปัญหาความขดัแยง้ใหม่ ถา้วธีิแกปั้ญหา

ความขดัแยง้ท่ีใชไ้ม่ไดผ้ล 

      

24 ท่านคน้หาวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ใหม่ ถา้วธีิเดิม

ไม่ไดผ้ล 

      

25 ท่านทดลองใชว้ธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ใหม่ ถา้วธีิ

เดิมไม่ไดผ้ล 

      

26 ท่านใชว้ธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีไดผ้ลอยา่ง

ต่อเน่ือง  

      

27 ท่านเก็บวธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีไดผ้ลไวใ้ช้

ในอนาคต 

      

 

ขอขอบพระคุณทีก่รุณาตอบแบบสอบถามอย่างสมบูรณ์ 
 

eva4 

eva5 

ace1 

ace2 

ace3 

ace4 

ace5 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก จ 
ตารางท่ี  1 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัของความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อ 

การจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ จาํแนกตามรายดา้นและรายขอ้  

ตารางท่ี  2 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ 

  ของพยาบาลวชิาชีพ จาํแนกตามรายดา้นและรายขอ้ 
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ตารางท่ี 1 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัของความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อ 

 การจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลวชิาชีพ จาํแนกตามรายดา้นและรายขอ้ (n = 163) 
 

ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ Χ  SD ระดบั 

ด้านการรับรู้ประโยชน์ของการจัดการความขัดแย้ง 4.09 0.54 สูง 

ต่อองค์การ 4.14 0.59 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้บรรยากาศการทาํงานใน

หน่วยงานดี 

4.28 0.70 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้โรงพยาบาลดาํเนินงาน 

อยา่งมีประสิทธิภาพ ขอ้ร้องเรียนลดลง 

4.26 0.67 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้โรงพยาบาลไดรั้บความ

ไวว้างใจ 

4.15 0.72 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํใหโ้รงพยาบาลไดผ้ลผลิต

ตามเป้าหมาย  

3.86 0.68 สูง 

ต่อผู้ใช้บริการ 4.10 0.59 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้ความพึงพอใจของ

ผูใ้ชบ้ริการสูงข้ึน 

4.24 0.63 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้ผูใ้ชบ้ริการไดรั้บบริการ

ท่ีมีคุณภาพ 

4.04 0.73 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้ผูใ้ชบ้ริการไดรั้บบริการ

ครบถว้น ส่งผลใหมี้สุขภาพดี 

4.02 0.71 สูง 

ต่อผู้ปฏิบัติงาน 4.06 0.58 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้บุคลากรมีสัมพนัธภาพท่ี

ดีต่อกนั 

4.24 0.68 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้บุคลากรทาํงานอยา่งมี

ความสุข 

4.16 0.73 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้บุคลากรมีส่วนร่วมใน

การทาํงานมากข้ึน 

4.15 0.68 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้บุคลากรสามารถ

จดับริการท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐาน  

3.98 0.68 สูง 
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ตารางท่ี 1 (ต่อ) 
 

ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ Χ  SD ระดบั 

การจดัการความขดัแยง้ทาํให้บุคลากรทาํงานมี

ประสิทธิภาพความผดิพลาดนอ้ยลง  

3.95 0.73 สูง 

การจดัการความขดัแยง้ ทาํใหบุ้คลากรมีความคิดริเร่ิม

ทาํงานในรูปแบบใหม่ๆ  

3.91 0.72 สูง 

ด้านอทิธิพลระหว่างบุคคลต่อการจัดการความขัดแย้ง 3.69 0.53 สูง 

เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความขดัแยง้     

ทาํใหบ้รรยากาศการทาํงานในหน่วยงานดี 

3.95 0.70 สูง 

เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความขดัแยง้     

ทาํใหบุ้คลากรมีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั 

3.88 0.71 สูง 

เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความขดัแยง้     

ทาํใหผ้ลการดาํเนินงานของโรงพยาบาลดี 

3.83 0.70 สูง 

เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความขดัแยง้       

ทาํใหบุ้คลากรมีส่วนร่วมในการทาํงานมากข้ึน 

3.81 0.72 สูง 

เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความขดัแยง้     

ทาํใหผู้ใ้ชบ้ริการไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพ 

3.72 0.71 สูง 

เพือ่นร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความขดัแยง้      

ทาํใหส้ิ้นเปลืองค่าใชจ่้าย 

3.71 0.75 สูง 

เพื่อนร่วมงานของท่านเช่ือวา่การจดัการความขดัแยง้   

เป็นส่ิงยุง่ยาก 

2.91 0.91 ปานกลาง 

ด้านความรู้สึกทีม่ีต่อการจัดการความขัดแย้ง 3.37 0.57 ปานกลาง 

ท่านรู้สึกปลอดโปร่งใจหลงัจดัการความขดัแยง้ 3.97 0.78 สูง 

ท่านเตม็ใจท่ีจะจดัการความขดัแยง้ 3.42 0.81 ปานกลาง 

ท่านกระตือรือร้นในขณะจดัการความขดัแยง้ 3.35 0.63 ปานกลาง 

ท่านเบ่ือหน่ายท่ีจะตอ้งจดัการความขดัแยง้ 3.15 0.90 ปานกลาง 

ท่านลาํบากใจขณะดาํเนินการจดัการความขดัแยง้  2.96 0.81 ปานกลาง 
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ตารางท่ี 1 (ต่อ) 
 

ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ Χ  SD ระดบั 

ด้านอทิธิพลจากสถานการณ์ต่อการจัดการความขัดแย้ง 3.19 0.73 ปานกลาง 

หน่วยงานของท่านมีสภาพแวดลอ้มท่ีปลอดภยัในการ

จดัการความขดัแยง้ 

3.31 0.88 ปานกลาง 

หน่วยงานของท่านมีส่ิงสนบัสนุนใหก้ารจดัการความ

ขดัแยง้เป็นไปดว้ยดี  

3.29 0.84 ปานกลาง 

หน่วยงานของท่านมีสถานท่ีเป็นสัดส่วนท่ีจะใชใ้นการ

จดัการความขดัแยง้ 

3.18 1.05 ปานกลาง 

หน่วยงานของท่านดาํเนินการพฒันาความรู้เร่ืองการจดัการ

ความขดัแยง้แก่บุคลากรอยา่งสมํ่าเสมอ 

2.97 0.93 ปานกลาง 

ด้านการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจัดการความขัดแย้ง 3.15 0.73 ปานกลาง 

ท่านเช่ือมัน่ว่าท่านสามารถจดัการความขดัแยง้ใหส้าํเร็จได้

เพราะเคยเห็นความสาํเร็จในการจดัการความขดัแยง้ของ

ผูอ่ื้น 

3.22 0.74 ปานกลาง 

ท่านเช่ือมัน่ว่าท่านสามารถจดัการความขดัแยง้ใหส้าํเร็จได้

เพราะบุคคลรอบขา้งเช่ือมัน่ในความสามารถของท่าน 

3.12 0.78 ปานกลาง 

ท่านเช่ือมัน่ว่าท่านสามารถจดัการความขดัแยง้ใหส้าํเร็จได้

เพราะเคยมีประสบการณ์ในการจดัการความขดัแยง้มาแลว้ 

3.10 0.84 ปานกลาง 

ด้านการรับรู้อุปสรรคของการจัดการความขัดแย้ง 2.68 0.60 ปานกลาง 

การจดัการความขดัแยง้เป็นเร่ืองยุง่ยาก 3.34 0.85 ปานกลาง 

ท่านมีความรู้เก่ียวกบัการจดัการความขดัแยง้ไม่เพียงพอ 2.97 0.85 ปานกลาง 

โรงพยาบาลขาดส่ิงอาํนวยความสะดวกในการจดัการ  

ความขดัแยง้ 

2.80 0.84 ปานกลาง 

ท่านไม่มีเวลาท่ีจะจดัการความขดัแยง้ 2.76 0.81 ปานกลาง 

การจดัการความขดัแยง้ทาํใหเ้กิดความไม่สะดวกในการ

ปฏิบติังาน 

2.37 0.96 ตํ่า 

การจดัการความขดัแยง้ทาํใหบุ้คลากรไม่พึงพอใจ 2.34 0.85 ตํ่า 

การจดัการความขดัแยง้ทาํใหส้ิ้นเปลืองค่าใชจ่้าย 2.16 0.86 ตํ่า 

โดยรวม 3.51 0.31 สูง 
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ตารางท่ี 2 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัของพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ของ 

 พยาบาลวชิาชีพ จาํแนกตามรายดา้นและรายขอ้ (n = 163) 
 

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้  Χ  SD ระดบั 

ด้านการกาํหนดปัญหา 3.08 0.83 ปานกลาง 

ท่านศึกษาอารมณ์และความรู้สึกของผูเ้ก่ียวขอ้งกบัความขดัแยง้ 3.37 0.94 ปานกลาง 

ท่านทาํความเขา้ใจสถานภาพของผูเ้ก่ียวขอ้งกบัความขดัแยง้ 3.35 0.91 ปานกลาง 

ท่านระบุสาเหตุของความขดัแยง้ 3.23 0.99 ปานกลาง 

ท่านระบุผลท่ีจะเกิดตามมาของความขดัแยง้ทางบวกและลบ    

ทั้งปัจจุบนัและอนาคต 

3.17 0.98 ปานกลาง 

ท่านกาํหนดขอบเขตและความรุนแรงของความขดัแยง้ 3.04 0.98 ปานกลาง 

ท่านกาํหนดปัญหาความขดัแยง้ท่ีเฉพาะเจาะจงเป็นปัจจุบนั 2.99 1.01 ปานกลาง 

ท่านกาํหนดประเด็นของความขดัแยง้ตามขอ้มูลท่ีรวบรวมได ้ 2.90 1.01 ปานกลาง 

ท่านกาํหนดความสัมพนัธ์ของความขดัแยง้อยา่งชดัเจน 2.88 0.99 ปานกลาง 

ท่านรวบรวมขอ้มูลเก่ียวกบัจาํนวนและแหล่งความขดัแยง้ดว้ย

วธีิการท่ีหลากหลาย 

2.77 1.02 ปานกลาง 

ด้านการตรวจสอบหาวธีิการแก้ปัญหาที่เป็นไปได้  3.42 0.79 ปานกลาง 

ท่านหลีกเล่ียงวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีทาํใหฝ่้ายหน่ึงแพ ้     

ฝ่ายหน่ึงชนะ 

3.55 0.93 สูง 

ท่านคน้หาวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีทาํใหท้ั้งสองฝ่ายได ้        

ส่ิงท่ีตอ้งการมากท่ีสุด 

3.53 0.89 สูง 

ท่านเลือกวธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ โดยใหท้ั้งสองฝ่าย

ตั้งเป้าหมายท่ีตอ้งการร่วมกนั 

ท่านคน้หาวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีหลากหลาย โดยใชก้าร

ระดมสมอง 

3.48 

 

3.14 

0.89 

 

0.87 

ปานกลาง 

 

ปานกลาง 

ด้านการลงมือปฏิบัติ 3.26 0.78 ปานกลาง 

ท่านปรับเปล่ียนวธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ หากวธีิท่ีเลือก

ไม่ไดผ้ลดี 

3.31 0.79 ปานกลาง 

ท่านตรวจสอบความเป็นไปไดท่ี้จะใชว้ธีิแกปั้ญหา                 

ความขดัแยง้ท่ีเลือก 

3.28 0.87 ปานกลาง 
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ตารางท่ี 2 (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้  Χ  SD ระดบั 

ท่านตรวจสอบความรู้สึกของผูเ้ก่ียวขอ้งต่อวธีิการแกปั้ญหา 

ความขดัแยง้ในปัจจุบนัและอนาคต 

3.26 0.93 ปานกลาง 

ท่านทดลองใชว้ธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีเลือก เพื่อดู  

ผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึน 

3.21 0.87 ปานกลาง 

ด้านการประเมินผล 3.31 0.85 ปานกลาง 

ท่านประเมินผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนภายหลงัการแกปั้ญหาความขดัแยง้ 3.56 0.94 สูง 

ท่านประเมินสถานการณ์ความขดัแยง้เป็นระยะๆ ภายหลงั

แกปั้ญหา 

3.42 0.94 ปานกลาง 

ท่านประเมินความพึงพอใจของผูเ้ก่ียวขอ้งภายหลงัแกปั้ญหา   

ความขดัแยง้ 

3.39 0.96 ปานกลาง 

ท่านประเมินผลกระทบในส่วนบุคคลและองคก์ารหลงัแกปั้ญหา

ความขดัแยง้ 

3.26 0.99 ปานกลาง 

ท่านประเมินความเท่าเทียมของการกระจายค่าใชจ่้ายและ

ผลตอบแทนภายหลงัแกปั้ญหาความขดัแยง้ 

2.90 1.00 ปานกลาง 

ด้านการยอมรับหรือปฏิเสธวิธีการแก้ปัญหา 3.42 0.78 ปานกลาง 

ท่านเก็บวธีิการแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีไดผ้ลไวใ้ชใ้นอนาคต 3.50 0.86 สูง 

ท่านใชว้ธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ท่ีไดผ้ลอยา่งต่อเน่ือง 3.47 0.86 ปานกลาง 

ท่านทบทวนปัญหาความขดัแยง้ใหม่ ถา้วธีิแกปั้ญหา             

ความขดัแยง้ท่ีใชไ้ม่ไดผ้ล 

3.40 0.87 ปานกลาง 

ท่านคน้หาวธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ใหม่ ถา้วธีิเดิมไม่ไดผ้ล 3.39 0.87 ปานกลาง 

ท่านทดลองใชว้ธีิแกปั้ญหาความขดัแยง้ใหม่ ถา้วธีิเดิมไม่ไดผ้ล 3.35 0.86 ปานกลาง 

โดยรวม 3.26 0.73 ปานกลาง 

    

  
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ฉ 
ความสัมพนัธ์ระหวา่งความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้กบั 

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวิชาชีพ 
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ตารางท่ี 3 ความสัมพนัธ์ระหวา่งความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้กบั 

 พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวิชาชีพ (n = 163) 

 

ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้ พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวม 

 r p ระดบั 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ 0.450 0.000 ปานกลาง 

อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ 0.445 0.000 ปานกลาง 

ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ 0.330 0.000 ตํ่า 

การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ -0.259 0.000 ตํ่า 

อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการความขดัแยง้ 0.243 0.001 ตํ่า 

การรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้  0.161 0.020 ตํ่ามาก 

โดยรวม 0.352 0.000 ตํ่า 

 

 จากตารางท่ี 3 พบวา่ ความคิดและอารมณ์ท่ีเฉพาะต่อการจดัการความขดัแยง้มีความ 

สัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวชิาชีพ อยูใ่นระดบัตํ่า 

(r = 0.352) เม่ือพิจารณารายดา้น พบวา่ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้และ

อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการจดัการ

ความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวชิาชีพ อยูใ่นระดบัปานกลาง (r = 0.450 และ 0.445 ตามลาํดบั) 

ส่วนดา้นอ่ืนๆ อยูใ่นระดบัตํ่า ยกเวน้ ดา้นการรับรู้ประโยชน์ของการจดัการความขดัแยง้ มีความ 

สัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของพยาบาลวชิาชีพ อยูใ่นระดบัตํ่า

มาก (r = 0.161) ดา้นท่ีมีความสมัพนัธ์ทางลบ กบัพฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้โดยรวมของ

พยาบาลวชิาชีพ และอยูใ่นระดบัตํ่า คือ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ (r = -0.259) 

อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05   

 

 

 

 

 

 

 



119 

 เกณฑส์าํหรับแปลความหมายขนาดหรือปริมาณความสัมพนัธ์ (วาริณี เอ่ียมสวสัดิกุล 

2550: 8-39) 

 

ความสัมพนัธ์ทางตรง  ความสัมพนัธ์ผกผนั  ความหมายของความสัมพนัธ์ 

1.00          -1.00    สมบูรณ์ 

0.80 ถึง 0.99         -0.80 ถึง -0.99   สูงมาก 

0.60 ถึง 0.79         -0.60 ถึง -0.79   สูง 

0.40 ถึง 0.59         -0.40 ถึง -0.59   ปานกลาง 

0.20 ถึง 0.39         -0.20 ถึง -0.39   ตํ่า 

0.10 ถึง 0.19         -0.10 ถึง -0.19   ตํ่ามาก 

0.00 ถึง 0.09         -0.00 ถึง -0.09   ไม่มีนยัสาํคญั  

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ช 

การทดสอบขอ้สมมุติของการวเิคราะห์การถดถอยพหุคูณ 
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การทดสอบข้อสมมุติของการวเิคราะห์การถดถอยพหุคูณ 
 

 ก่อนทาํการวิเคราะห์หาความสัมพนัธ์  และอาํนาจทาํนายระหวา่งตวัแปรตน้และ       

ตวัแปรตาม ผูว้ิจยัไดท้าํการตรวจสอบขอ้สมมุติ (assumption) ของการใชส้ถิติวิเคราะห์การถดถอย

พหุคูณ (Multiple regression analysis) ดงัน้ี 
1.  ตัวแปรต้นเป็นตัวแปรเชิงปริมาณ ทีไ่ม่มีความสัมพนัธ์พหุร่วมเชิงเส้นต่อกนั (no 

 multicollinearity) 

1.1  ตัวแปรต้นเป็นตัวแปรเชิงปริมาณ ในการศึกษาคร้ังน้ี ตวัแปรตน้มี 6 ตวัแปร  

เป็นตวัแปรเชิงปริมาณ คือ ตวัแปรท่ีมีหน่วยวดัเป็นช่วงมาตรา ไดแ้ก่ การรับรู้ประโยชน์ของการ

จดัการความขดัแยง้ การรับรู้อุปสรรคของการจดัการความขดัแยง้ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ

จดัการความขดัแยง้ ความรู้สึกท่ีมีต่อการจดัการความขดัแยง้ อิทธิพลระหวา่งบุคคลต่อการจดัการ

ความขดัแยง้ และอิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ 

1.2  ตัวแปรต้นต้องไม่มีความสัมพนัธ์พหุร่วมเชิงเส้น (no multicollinearity) ใน 

การศึกษาคร้ังน้ีจะทาํการตรวจสอบจากค่า Variance inflation factor (VIF) ของตวัแปรตน้แต่ละตวั

ในช่อง Collinearity Statistics จากตาราง Coefficients ในการศึกษาคร้ังน้ี พบค่า VIF ของตวัแปร

ตน้อยูร่ะหวา่ง 1.064-1.380 ซ่ึงนอ้ยกวา่ 10 (Hair et al., 1995 อา้งถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู  

2550: 326) จึงสรุปไดว้า่ ตวัแปรตน้ไม่มีความสัมพนัธ์พหุร่วมเชิงเส้นต่อกนั จึงเป็นไปตามขอ้

สมมุติ 

 2.  ตัวแปรตามเป็นตัวแปรเชิงปริมาณ มีการแจกแจงแบบปกติ มีค่าความแปรปรวน 

คงที ่(hemocedasticity) 

2.1  ตัวแปรตามเป็นตัวแปรเชิงปริมาณ ตวัแปรตามในการศึกษาคร้ังน้ี คือ  

พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ มีหน่วยวดัเป็นช่วงมาตรา จึงเป็นไปตามขอ้สมมุติ 

2.2  ตัวแปรตามมีการแจกแจงแบบปกติ ตรวจสอบไดท้ั้งการทาํฮิสโตแกรมดูการ 

กระจายของตวัแปรตามวา่ มีการแจกแจงแบบปกติหรือไม่ หรืออาจใชว้ธีิการตรวจสอบโดยใชส้ถิติ 

Kolmogorov-Smirnov test หรือใชก้ารทดสอบการแจกแจงของค่าความคลาดเคล่ือน (residual) ซ่ึง

ถา้ตวัแปรตามมีการแจกแจงแบบปกติ ค่าความคลาดเคล่ือนก็ตอ้งมีการแจกแจงแบบปกติดว้ย ใน

การศึกษาคร้ังน้ีจะใชก้ารทดสอบการแจกแจงของค่าความคลาดเคล่ือน ซ่ึงแสดงในภาพ จะเห็นได้

วา่ ค่าความคลาดเคล่ือนมีการกระจายแบบปกติ  ดงันั้นตวัแปรตามพฤติกรรมการจดัการความ

ขดัแยง้จึงมีการแจกแจงแบบปกติดว้ย 
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2.3  ตัวแปรตามมีค่าความแปรปรวนคงที ่(homocedasticity) ค่าความแปรปรวน 

ประชากรของตวัแปรตามในทุกๆ ค่าร่วมของตวัแปรตน้ตอ้งไม่มีความแตกต่างกนั และค่าความ

แปรปรวนประชากรของค่าความคลาดเคล่ือนในทุกๆ ค่าร่วมของตวัแปรตน้ก็ตอ้งไม่มีความ

แตกต่างเช่นเดียวกนั ซ่ึงตรวจสอบไดโ้ดยการพล็อตกราฟค่าความคลาดเคล่ือนกบัค่าทาํนายของ   

ตวัแปรตาม ถา้การกระจายของจุดอยูร่อบแนวท่ีค่าความคลาดเคล่ือนเป็น 0 โดยไม่มีการแสดง

แนวโนม้ใดๆ แสดงวา่ ค่าความแปรปรวนของความคลาดเคล่ือนคงท่ีหรือไม่มีความแตกต่างกนั 

ในการศึกษาคร้ังน้ีไดพ้ล็อตกราฟค่าความคลาดเคล่ือนกบัค่าทาํนายของตวัแปร 

ตามแลว้ พบวา่ จุดกระจายอยูร่อบแนวท่ีค่าความคลาดเคล่ือนเป็น 0  (ไม่มีแนวโนม้เป็นรูป

สามเหล่ียมเหมือนปากแตรหรือสามเหล่ียม 2 รูปชนกนั) ดงัแสดงในภาพ จึงสรุปไดว้า่ พฤติกรรม

การจดัการความขดัแยง้มีค่าความแปรปรวนของความคลาดเคล่ือนคงท่ีหรือไม่มีความแตกต่างกนั 

ซ่ึงเป็นไปตามขอ้สมมุติ 
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 3.  ตัวแปรความคลาดเคลือ่นมีการแจกแจงแบบปกติทีม่ีค่าเฉลีย่เป็นศูนย์ และค่าความ 

คลาดเคลือ่นแต่ละค่าไม่มีความสัมพนัธ์ต่อกนั (no autocorrelation) 

3.1  ตัวแปรความคลาดเคลื่อนมีการแจกแจงแบบปกติ ตรวจสอบโครงสร้างกราฟ 

normal probability plot (normal P-P plot) ของค่าความคลาดเคล่ือนท่ีปรับเขา้มาตรฐานแลว้ ซ่ึง

แนวจุดตอ้งกระจายรอบเส้นทแยงมุมอยา่งไม่มีรูปแบบชดัเจน ในการศึกษาคร้ังน้ี พบวา่ การ

กระจายของจุดอยูร่อบเส้นทแยงมุมโดยไม่มีรูปแบบชดัเจน ดงัแสดงในภาพ จึงสรุปไดว้า่ ค่า

ความคลาดเคล่ือนมีลกัษณะการแจกแจงแบบปกติ ซ่ึงเป็นไปตามขอ้สมมุติ 
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3.2  ตัวแปรความคลาดเคลื่อนมีค่าเฉลี่ยเป็นศูนย์ ในการศึกษาคร้ังน้ีพิจารณาจาก 

ตาราง Residual Statistics พบวา่ ค่า Residual มีค่าเฉล่ีย (mean) = 0.000 แสดงวา่ ค่าเฉล่ียของความ

คลาดเคล่ือนเป็น 0 ซ่ึงเป็นไปตามขอ้สมมุติ 

 
Residuals Statisticsa 

 Minimum Maximum Mean Std. Deviation N 
Predicted Value 62.9970 122.3419 88.1043 11.19609 163 
Std. Predicted Value -2.243 3.058 .000 1.000 163 
Standard Error of Predicted 
Value 

1.319 4.915 2.101 .717 163 

Adjusted Predicted Value 63.0594 121.8860 88.1108 11.21747 163 
Residual -62.02001 49.30188 .00000 16.25684 163 
Std. Residual -3.791 3.014 .000 .994 163 
Stud. Residual -3.828 3.122 .000 1.007 163 
Deleted Residual -63.22334 52.90860 -.00652 16.69744 163 
Stud. Deleted Residual -4.004 3.212 -.002 1.019 163 
Mahal. Distance .059 13.630 1.988 2.290 163 
Cook's Distance .000 .250 .009 .031 163 
Centered Leverage Value .000 .084 .012 .014 163 
a. Dependent Variable: cfm 
 

3.3  ค่าความคลาดเคลื่อนแต่ละค่าไม่มีความสัมพนัธ์ต่อกนั (no autocorrelation)  

ในการศึกษาคร้ังน้ีไดค้่า Durbin-Watson (D) = 1.573 ซ่ึงมีค่าเขา้ใกล ้2 หมายความวา่ ค่าความ 

คลาดเคล่ือนของตวัแปรตน้และตวัแปรตามเป็นอิสระจากกนัหรือไม่มีความสัมพนัธ์กนั (บุญใจ    

ศรีสถิตยน์รากรู 2550 ก: 330) แสดงวา่ ความคลาดเคล่ือนแต่ละค่าไม่มีความสัมพนัธ์กนั ซ่ึงเป็นไป

ตามขอ้สมมุติ 

 4.  ตัวแบบการถดถอยพหุคูณมีความสอดคล้องกบัการกระจายข้อมูล (no lack of fit) 

สมการถดถอยท่ีไดเ้ป็นตวัแทนการกระจายของขอ้มูลได ้กล่าวคือ สมการถดถอยตอ้งเป็นสมการ

เส้นตรง คือ γ̂ = β0 + β1 X หรือตวัแปรตน้ และตวัแปรตามมีความสัมพนัธ์เชิงเส้นตรง ในการศึกษา

คร้ังน้ีไดพ้ล็อตกราฟระหวา่งตวัแปรตาม คือ พฤติกรรมการจดัการความขดัแยง้ (cfm) กบัตวัแปรตน้

ทั้ง 2 ตวัท่ีเขา้สมการ คือ 1) การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจดัการความขดัแยง้ (abi) และ  

2) อิทธิพลจากสถานการณ์ต่อการจดัการความขดัแยง้ (sit) โดยให้ตวัแปรตน้อยูใ่นแกน X และ 

ตวัแปรตามอยูใ่นแกน Y ดงัแสดงในภาพ ซ่ึงพบวา่ ตวัแปรตน้และตวัแปรตามมีความสัมพนัธ์กนั

เชิงเส้นตรง แสดงวา่ ตวัแบบการถดถอยพหุคูณมีความสอดคลอ้งกบัการกระจายของขอ้มูล หรือ

สรุปไดว้า่ no lack of fit นัน่เอง  
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 โดยสรุป ขอ้มูลในการศึกษาคร้ังน้ีมีลกัษณะเป็นไปตามขอ้สมมุติทุกประการ             

จึงสามารถนาํสถิติวเิคราะห์การถดถอยพหุคูณมาใชไ้ด ้
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