
 ง 

ชื่อวิทยานิพนธ   ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล และการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  
            กับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลกองทัพบก  
            ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

ผูวิจัย  พันโทหญิงขนิษฐา  แกวกัลยา  ปริญญา สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต (บริหารโรงพยาบาล)   
อาจารยท่ีปรึกษา  (1) รองศาสตราจารย ดร.นิตยา  เพ็ญศิรินภา  (2) รองศาสตราจารย  ดร.พาณี  สีตกะลิน   
ปการศึกษา 2547 
 

บทคัดยอ 
 

 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค เพื่อ (1) ศึกษาปจจัยสวนบุคคล ปจจัยดานการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
และระดับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  (2) 
ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลและการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
และ (3) ศึกษาปจจัยที่เปนตัวพยากรณความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ  
 การศึกษานี้เปนแบบอรรถาธิบาย ประชากรที่ศึกษาคือ พยาบาลวิชาชีพจากโรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม 
โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค  และโรงพยาบาลคายสุรนารี รวมจํานวน 226 คน เครื่องมือวิจัยเปนแบบสอบถาม  
ไดพัฒนาและปรับปรุงจากผูเช่ียวชาญแบงเปน 3 สวน ไดแก ปจจัยสวนบุคคล  การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  
และความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  เครื่องมือไดผานการทดสอบความเที่ยง  โดยมีคาความเที่ยงดานการเสริมสราง
พลังอํานาจในงาน และดานความยึดมั่นผูกพันตอองคการเทากับ  .93  และ  .81  ตามลําดับ ไดรับ แบบสอบถาม
กลับคืนมาทั้งสิ้น  182 ฉบับ คิดเปนรอยละ 80.5 วิเคราะหขอมูลโดยใชคารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน  ไคสแควร  และการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน  
             ผลการศึกษา (1) พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลกองทัพบก  ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ สวนใหญมีสถานภาพ

โสด  และเปนขาราชการประจํา  มีอายุเฉลี่ย  30.73  ป และประสบการณการทํางานเฉล่ีย  6.44 ป   ภาพรวมของการ

เสริมสรางพลังอํานาจอยูในระดับสูง  สวนระดับความยึดมั่นผูกพันตอองคการอยูในระดับสูง เชนกัน  (2) อายุและ

ประสบการณการทํางาน  มีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ (r = 0.173 และ 0.154 

ตามลําดับ) สวนสถานภาพสมรส และตําแหนงไมมีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  การเสริมสราง

พลังอํานาจในงาน มีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = 0.375)  

เมื่อวิเคราะหการเสริมสรางพลังอํานาจในงานหลายดานพบวาการไดรับอํานาจ และการไดรับโอกาส มี

ความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันธตอองคการ (r = 0.336 และ 0.367 ตามลําดับ) (3) การเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานและอายุ สามารถพยากรณความยึดมั่นผูกพันตอองคการโดยมีประสิทธิภาพการพยากรณรอยละ 23.6 (R2 = 

0.236)    
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ABSTRACT 
 
 
 

 The purposes of  this research were (1) to describe personal characteristics, job 
empowerment, and organization commitment;  (2) to study the relationships between 
personal factors, job empowerment and organization commitment; and (3) to identify 
predictors of organization commitment of  professional nurses in Northeast Army 
Hospital.   
              Study samples were two hundred and twenty six professional nurses from 
prajaksilapakom, Subprasittiprasong, and Suranaree  Army Hospitals. Study  instrument 
developed by the researcher were Personal factors, Jop empowerment (JE), and 
Organization commitment (OC) Questionaires. Those questionaires were test for the 
content validity by nursing experts and tests for reliability. The alpha of  JE and OC 
were .93 and .81, respectively. One hundred  eighty two respondents reterned the 
completed questionnaires with response rate of 80.5% .Data were analyzed by using 
percentage, mean, standard deviation, Pearson,s product moment correlation coefficient 
and Stepwise multiple regression. 
               Major findings were as follows:  (1) Most professional nurses were single and 
permanent bureaucratic. The mean of their age and working experience  were 30.73 
years old and 6.44 years respectively. The mean scores of overall job empowerment 
were at high level Also the mean scores of organizational commitment were at high 
level (2) Age and working experience were positive and significantly  related to 
Organization commitment (r=0.173 and 0.154, respecttively) while marital status and 
position level  were not retated to Organization  commitment .Job empowerment was  
significantly  and positively related to Organizational commitment (r=0.375). Acording 
to each subscal of job empowerment, power and opportunity were also correlated with 
organizational commitment (r=0.336 and 0.367, respectively). (3) Job empowerment and 
age  were predictors of Oganization commitment. Those were accounted for 23.6% of 
the variance  
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กิตติกรรมประกาศ 
 

 วิทยานพินธฉบับนี้ สําเร็จลุลวงไดดวยความกรุณา และความชวยเหลอือยางดียิ่งจาก 
รองศาสตราจารย ดร.นิตยา เพ็ญศิรินภา และรองศาสตราจารย ดร.พาณ ี สีตกะลิน  อาจารยที่ปรึกษา
วิทยานพินธ ซ่ึงไดใหคําแนะนํา คําปรึกษา ขอคิดเห็น และแนวทางที่เปนประโยชนทกุขั้นตอนของ 
การศึกษา ผูวจิยัมีความซาบซึ้งในความกรุณา และขอกราบขอบพระคุณเปนอยางสูง ไว ณ โอกาสนี้ 
 ขอกราบขอบพระคุณผูชวยศาสตราจารย ดร.อารียวรรณ  อวมตานี  ผูชวยศาสตราจารย ดร. 
สมใจ  พุทธาพิทักษผล และพันโทหญิงสายสมร  เฉลยกติติ ที่กรุณาตรวจสอบเครื่องมือวิจัย และให 
ขอเสนอแนะที่เปนประโยชนในการวิจยั 
 ขอกราบขอบพระคุณ ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายสมเด็จพระนเรศวรมหาราช  หัวหนา
พยาบาล และพยาบาลวิชาชพี ที่ใหความรวมมือในการทดลองใชเครื่องมือวิจัย ผูอํานวยการ
โรงพยาบาลคายสุรนารี ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค และผูอํานวยการโรงพยาบาล
คายประจกัษศลิปาคม หัวหนากองการพยาบาลทั้ง 3 โรงพยาบาล ที่อนุญาตใหเก็บรวบรวมขอมูล 
ขอบคุณพยาบาลวิชาชีพทุกทานที่ใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม  
 ขอกราบขอบพระคุณมารดาที่ใหการสนับสนุนและกําลังใจและโดยเฉพาะพันตํารวจเอก 
สุวิทย  แกวกัลยา ที่คอยเปนกําลังใจ และอยูเคียงขางผูวจิยัเสมอมา รวมทั้งชวยเพิ่มพลังกาย พลังใจ 
ใหผูวจิัยในการดําเนินการทาํวิทยานิพนธนี้จนสําเร็จลุลวงดวยด ี
 คุณคาและประโยชนทีไ่ดจากวิทยานิพนธฉบับนี้ ขอมอบแกบุพการี ครอบครัว และทุกทาน 
ที่มีสวนเกีย่วของมา ณ ที่นี้  
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บทที่ 1 

บทนํา 
 

1.  ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
ภาวะวกิฤติเศรษฐกิจป   2540   ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเรว็ทั้งทางเศรษฐกิจ  สังคม  

การเมือง  วัฒนธรรม  รวมถึงเทคโนโลยี  สงผลกระทบตอทั้งองคกรภาครัฐและเอกชนที่ตองมีการ
ปรับเปลี่ยนองคการใหเกิดความคลองตัว  โดยลดขั้นตอนการทํางาน   ลดขนาด  และแขงขันในเรื่อง
คุณภาพการบริการรวมถึงคุณภาพทางการพยาบาล เพื่อตอบสนองความตองการของประชาชนโดยนํา
ทรัพยากรที่มอียูอยางจํากัดมาใชใหเกิดประโยชนสูงสุด และทรัพยากรที่ถือวาสําคัญสุดคือ มนุษย  
ดังนั้นจึงจาํเปนตองพัฒนาศกัยภาพของบคุคลากรในองคการ ใหสามารถปฏิบัติไดอยางเต็มศักยภาพ
เหมาะสมกับความตองการ และสถานการณปจจุบนั 
  พยาบาลเปนบุคลากรที่เปนกลุมใหญหรือจํานวนมากสดุในทีมสุขภาพ  งานพยาบาลเปนงานที่
ตองใชทั้งศาสตรและศิลป  พยาบาลตองเปนผูที่มีความรู  ความสามารถ  เสียสละอดทนรับผิดชอบหลาย
ดานใหการดแูลผูปวยเพื่อสนองความตองการของผูปวยทั้งทางรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม อีกทั้งตอง
ผลัดเปลี่ยนการทํางานตลอด  24 ชั่วโมง เปนการกอใหเกดิความเครียด และสงผลตอความเหนื่อยหนาย 
(พวงรัตน  บญุญารักษ  2536)  การที่ตองปฏิบัติงานที่มีความรับผิดชอบสูงแตขาดอํานาจตัดสินใจ  ทํา
ใหพยาบาลเกดิขาดความมั่นใจในตนเอง  ขาดกําลังใจ  รูสึกถูกลดคุณคา (ศิริอร  สินธุ  2539)  และ
มองเห็นคุณคาของตนเองต่ํา  ขาดความภูมใิจในบทบาทตนเอง  สงผลตอคุณภาพมาตรฐานการบริการ 
และความพึงพอใจที่ลดต่ําลง  เหตุการณดังกลาวสอดคลองกับที่แคนเตอร (Kanter, 1977 Cited in 
Wilson & Laschinger, 1994)  ไดกลาวไววา  ถาบุคคลอยูในสถานการณหรือตําแหนงไรอํานาจ  จน
แสดงพฤติกรรมที่ไรอํานาจ  เชื่อไดวาจะนําไปสูความไมพึงพอใจและลาออกจากงาน 
 สภาพการณปจจุบัน มีผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพขาดแคลนเปนจํานวนมาก และการ
กระจายบุคคลากรดังกลาวยังไมเหมาะสม ทําใหสัดสวนของ แพทย พยาบาล ทันตแพทย และเภสชักร 
ตอจํานวนประชากรที่ตองดแูล ไมเหมาะสม นอกจากนัน้แลว ภารกจิในการใหบริการตามนโนบาย
หลักประกนัสุขภาพถวนหนาเพิ่มขึ้น ประกอบกับคาตอบแทนนอย ไมสอดคลองกับภาระงานทีห่นัก 
ลักษณะงานที่เสี่ยงตอการติดโรค นอกจากนี้ยังตองปฏิบตัิงานในยามวกิาล ทําใหบุคลากรทางดาน
สุขภาพ ลาออกจากสวนราชการเปนจํานวนมาก โดยเฉพาะผูประกอบการวิชาชีพพยาบาล ในป  2546 มี
พยาบาลลาออก ถึงรอยละ 10 และจากสถานการณขาดแคลนพยาบาลในประเทศตะวนัตก ซ่ึง 
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กําลังประสบปญหาอยางมาก ทําใหประเทศตาง ๆ ทั้งยุโรป และอเมริกา กําลังรณรงคอยางหนกั เพือ่ให
พยาบาลไทยลาออกไปประกอบอาชีพยังตางประเทศ ปญหาการขาดแคลนพยาบาลจะเพิ่มมากขึ้นใน
อนาคต หากปญหาการลาออกไมไดรับการแกไข จะเกิดผลเสียตอการดาํเนินงานตามนโยบาย
หลักประกนัสุขภาพแหงชาต ิและสงผลตอคุณภาพการพยาบาล และคณุภาพชวีิต โดยรวมของ
ประชาชนอยางแนนอน (สภาพยาบาล 2546 : 7) 
  วิลสัน  และลาสชินเจอร (Wilson & Laschinger, 1994) ไดศึกษาเกี่ยวกบัทฤษฎีโครงสราง
พฤติกรรมองคการของแคนเตอร  ไดใหขอคิดเห็นวาโครงสรางของสิ่งแวดลอมในการทํางานเปนสิ่ง
สําคัญในการกาํหนดทัศนคติของบุคคลและพฤติกรรมในองคการ  การปรับปรุงโครงสรางเหลานี้จะ
ชวยเสริมสรางพลังอํานาจในงานแกบุคลากร  แคนเตอรไดตั้งสมมุติฐานวาประสิทธภิาพในการทํางาน
ของบุคลากรเปนผลมาจากสิ่งแวดลอมในการทํางาน  ซ่ึงสิ่งแวดลอมนั้นไดแก  การไดรับอํานาจและการ
ไดรับโอกาส  ผลการศึกษาพบวาการรับรูของพยาบาลเกีย่วกับอํานาจและโอกาส  มีความสัมพันธ
ทางบวกในระดับสูงกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  เมื่อบุคคลไดรับอํานาจและไดรับโอกาสนี้แลวจะ
ทําใหบุคคลนัน้รูสึกวา  เขาไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจ  ซ่ึงกอใหเกิดพฤติกรรมที่จะนําไปสูความคิด
ริเร่ิมสรางสรรค  ความกระตอืรือรนในการปฏิบัติกิจกรรมขององคการและแสดงใหเห็นถึงการมีขวญั
กําลังใจสูงขึ้น  สงผลตอประสิทธิภาพและประสิทธิผลขององคการ  การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
แกพยาบาล  จงึมีความสําคัญและจําเปนอยางยิ่งในการพฒันาองคการ  รวมทั้งพัฒนาวิชาชีพพยาบาล
และงานบริการพยาบาลใหเปนเลิศ ซ่ึงความสําเร็จที่เปนเลิศนั้น  ตองการผูปฏิบัติที่มีพลังอํานาจในการ
ปฏิบัติอยางมีประสิทธิภาพตามบทบาทของตนเอง  และการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  ยังทําใหเกิด
ความรวมมือ  ความเสียสละ  และความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  ซ่ึงความยึดมั่นผูกพนัตอองคการนี้เปน
ลักษณะของการมีความเชื่อมั่นและยอมรับเปาหมายและคุณคาขององคการ  การมีความเต็มใจที่จะทุมเท
ความพยายามอยางมากเพื่อทําประโยชนใหองคการ  และการมีความตองการที่จะรักษาการเปนสมาชิก
ภาพขององคการ (Steers, 1977) หากบุคคลไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในระดับสูงก็จะมีความยึด
มั่นผูกพันตอองคการในระดบัสูงเชนกัน  และผูปฏิบัติงานที่มีความยดึมั่นผูกพันตอองคการสูงยอม
แสดงพฤติกรรมที่จะสงผลใหองคการบรรลุเปาหมายทีว่างไว 
 พยาบาลนอกจากจะปฏิบัติงานที่มีความรับผิดชอบสูงแลว พยาบาลที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล
กองทัพบก สวนใหญจะไดรับการบรรจุแตงตั้งเปนขาราชการสัญญาบัตร และตองปฏิบัติตัวเปนทหาร
อาชีพ ตองปฏิบัติตนอยูในกฎขอบังคับ และขนบธรรมเนยีมทหาร เชื่อฟงและปฏิบัตติามคําสั่งของ
ผูบังคับบัญชา ยึดมั่นในวินัย ที่อาจสงผลตอการสรางพลังอํานาจได 
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โรงพยาบาลกองทัพบก สังกดักระทรวงกลาโหม มีสายการบังคับบัญชา ตามอัตราการจัดทาง
ยุทโธปกรณ (อจย.) ซ่ึงเปนกรอบจากสวนกลางแบงเปน กอง แผนก และหนวยงาน ระบบการรายงาน 
หรือการบังคับบัญชาเนนการปฏิบัติตามสายการบังคับบัญชาตามขั้นตอน ดังนั้นการปฏิบัติงานจะไม
เปนอิสระและลาชา  เนื่องจากผูปฏิบัติงานไมมีอํานาจตัดสินใจและไมมีโอกาสใชศักยภาพของตนอยาง
เต็มที่ เกี่ยวกับการปฏิบัติงาน อาจสงผลใหขาดความกระตือรือรนในการปฏบิัติงาน และผลตอคุณภาพ
งาน โดยเฉพาะโรงพยาบาลกองทัพบก ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ไดพบปญหาการยายและลาออก
ของพยาบาลวชิาชีพทุกป ซ่ึงกอใหเกิดความสูญเสียทรัพยากร และเวลาในการฝกอบรมบุคลากรใหม
ดังนี ้

โรงพยาบาลคายประจกัษศิลปาคม จังหวดัอุดรธานี สังกัดมณฑลทหารบกที่ 24 
กระทรวงกลาโหม เปนโรงพยาบาลขนาด 200 เตียง รับผูปวยทุกสาขา  มีบุคลากรพยาบาล 67 คน เทียบ
สัดสวนกับแพทยมี 38 คน  ยังเปนสัดสวนที่นอย  อีกทั้งโรงพยาบาลไดผานการรับรองมาตรฐาน
โรงพยาบาล  2  ระบบ  คือ  HA  และ  ISO เมื่อป 2542  ที่ตองมีการพฒันาคุณภาพอยางตอเนื่อง 
บุคลากรจึงตองพัฒนาศักยภาพของตนเอง  โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพ  ซ่ึงตองเขารวมทํากิจกรรมพฒันา
คุณภาพกับทีมครอมสายงาน  ปริมาณงานจงึเพิ่มขึ้น  อาจทําใหเกดิความเครียด  และเหนื่อยหนาย  และ
อาจนําไปสูการลาปวย หรือลาออกจากงาน (Wolf, 1981) โรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคมไดมีการ
พัฒนาทรัพยากรบุคคลโดยการจัดและสงอบรมในหลักสูตรตาง ๆ เพื่อใหมีความพรอมในการพฒันา
คุณภาพโรงพยาบาลอยางตอเนื่องมาตลอด  แตจากขอมูลของแผนกธุรการโรงพยาบาลคายประจกัษ
ศิลปาคม  พบวามีพยาบาลวชิาชีพขอยายและลาออกในป 2541 จํานวน 2 คนคิดเปนรอยละ 2.73 ป 2542 
จํานวน 4 คน คิดเปนรอยละ 2.76 ป 2543 จํานวน 4 คน คิดเปนรอยละ 5.70  ป 2544 จํานวน 6 คนคิด
เปนรอยละ7.25 และป 2545 จํานวน 6 คนคิดเปนรอยละ6.21         
 โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค จังหวัดอุบลราชธานี สังกัดมณฑลทหารบกที่ 21 
กระทรวงกลาโหม เปนโรงพยาบาลขนาด 200 เตียง ซ่ึงไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital  
Accreditation ) เมื่อป 2546 พบอัตราการยายและลาออกของพยาบาลวชิาชีพ ในป 2544 จํานวน 7 คนคิด
เปนรอยละ 11.67  ป 2545 จํานวน 8 คนคิดเปนรอยละ 13.56 และป 2546 จํานวน 8 คนคิดเปนรอยละ 
13.56 
 โรงพยาบาลคายสุรนารี จังหวัดนครราชสีมา สังกัดกองทัพภาคที่ 2 กระทรวงกลาโหม เปน
โรงพยาบาลขนาด 400 เตียง และไดรับการรบัรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital Accreditation) เมื่อป 
2545 พบอัตราการยายและลาออกของพยาบาลวิชาชีพในป 2545 จํานวน 18 คนคิดเปนรอยละ 15 ใน ป 
2546 จํานวน 18 คนคิดเปนรอยละ 14.17  
 จากเหตุผลเร่ืองภาระงานที่มาก ระบบการบริหารที่เปนหลายลําดับขัน้ตอน และระเบียบวนิัย
ทางทหาร ผูวจิัยในฐานะเปนบุคลากรพยาบาล มีความเชื่อวา หากผูบริหารจูงใจบุคลากรดวยการ
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เสริมสรางพลังอํานาจในงาน  ตามแนวคดิของแคนเตอร  โดย 1) จัดสิ่งแวดลอมในการทํางานให
พยาบาลไดรับอํานาจ  ซ่ึงไดแก  การใหไดรับขอมูลขาวสาร  การใหไดรับการสนับสนุน และการให
ไดรับทรัพยากร 2) การไดใหพยาบาลไดรับโอกาส  ซ่ึงไดแก การใหไดรับความกาวหนาในการทํางาน  
การใหไดรับการสงเสริมเพิ่มพูนความรู  ความสามารถ  การไดใหรับการยกยองชมเชยและการยอมรับ  
เพื่อใหพยาบาลไดใชความรู  ความสามารถอยางเต็มศักยภาพ  จะสามารถปลูกฝงใหมีความยึดมัน่ผูกพัน
ตอองคการได  

อยางไรก็ตามการที่พยาบาลจะมีความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ นอกจากจะเกี่ยวของกับการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานแลวยังขึ้นกบัปจจัยดานตางๆอีกมากมาย  จากการศึกษาเอกสารและ
งานวิจยัเกีย่วกบัความสัมพันธ พบวาปจจยัอ่ืน ๆ ที่มีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
ไดแก  อายุ ระยะเวลาปฏิบัติงาน  สถานภาพสมรส   และตําแหนงงาน โดยพบวาผูที่มีอายุมาก มี
ระยะเวลาการปฏิบัติงานมานาน และมีตําแหนงงานที่สูง จะมีความสมัพันธทางบวกกับความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการ สวนผูที่มสีถานภาพสมรสจะมีความสมัพันธกับยดึมัน่ผูกพันตอองคการ 

ดังนั้นผูวจิัยจึงสนใจจะศึกษาถึงปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลกองทัพบก  
ในภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ  และการเสริมสรางพลังอํานาจวาอยูในระดับใด และศึกษาความ 
สัมพันธระหวางปจจัยสวนบคุคลและการเสริมสรางพลังอํานาจกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการวามี
หรือไมอยางไร  ผลการศึกษานี้จะเปนขอมลูสําหรับผูบริหารของโรงพยาบาลกองทัพบก  ในภาค
ตะวนัออกเฉียงเหนือ ใชเปนแนวทางในการจูงใจพยาบาลใหเกิดความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  เพื่อการ
คงอยูและปฏบิัติงานอยางมคีุณภาพตอไป 
 

2.  วัตถุประสงคการวิจัย      
2.1  เพื่อศึกษาปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลกองทัพบก ภาค

ตะวนัออกเฉียงเหนือ 
2.2  เพื่อศึกษาปจจัยดานการเสริมสรางพลังอํานาจในงานและระดับความยึดมั่นผูกพันตอ

องคการของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลกองทัพบก  ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ  
2.3  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคลและการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน กับ

ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉียงเหนอื 
 2.4  เพื่อศึกษาปจจัยที่เปนตัวทํานายความยดึมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 
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3.  สมมุติฐาน 
 3.1  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลกับความยดึม่ันผูกพันตอองคการ 

        3.1.1  อายุ  มีความสัมพันธทางบวกกับความยดึมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 
ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ 
         3.1.2  สถานภาพสมรส  มีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาล
วิชาชีพ ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลกองทพับก ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 
         3.1.3  ระยะเวลาที่ปฏิบตัิงาน ในองคการ มีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการของพยาบาลวิชาชีพ ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ 

                      3.1.4  ตําแหนงงาน  มีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพนัตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 
ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ 
 3.2  ความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับความยดึม่ันผูกพันตอองคการ 

        3.2.1 การไดรับอํานาจ  มีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของ
พยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

         3.2.2 การไดรับโอกาส  มีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของ
พยาบาลวิชาชพีในโรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 3.3 ปจจัยสวนบุคคลและปจจัยการเสริมสรางพลงัอํานาจในงาน  สามารถรวมกันทํานายความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการได 
 

4.  ขอบเขตของการวิจัย 

 4.1  รูปแบบการวิจัย  การวิจยันี้ เปนการวจิยัเชิงอรรถาธิบาย  
 4.2  ประชากร  ในการวิจัยคร้ังนี้ทําการศึกษากับพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบตัิงานในโรงพยาบาล
กองทัพบก ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือขนาด 200 - 300 เตียง ที่ปฏิบัติงานมาแลวไมต่ํากวา 1 ป ทั้งหมด
จํานวน 226 คน โดยแยกเปนตามโรงพยาบาลไดดังนี ้

โรงพยาบาลคายประจกัษศิลปาคม  จํานวน       60   คน 
โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค  จํานวน          60  คน 
โรงพยาบาลคายสุรนารี    จํานวน    106   คน  

รวมทั้งสิ้น    จํานวน    226 คน 
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5.  ตัวแปรที่ศึกษา มีดังนี ้  

5.1  ตัวแปรตน  ไดแก 

       5.1.1  ปจจัยสวนบุคคล  ประกอบดวย อายุ สถานภาพสมรส ระยะเวลาปฏิบัติงานใน
องคการ และตาํแหนงงาน 
         5.1.2  การเสริมสรางพลงัอํานาจในงาน  ประกอบดวย 

                 1)  การไดรับอํานาจ  ไดแก การไดรับขอมูลขาวสาร  การไดรับการ   
สนับสนุน และการไดรับทรพัยากร 

    2)  การไดรับโอกาส  ไดแก การไดรับความกาวหนาในหนาทีก่ารงาน   
การไดรับการเพิ่มพูนความรู ความสามารถและทักษะ  การไดรับการยกยอง ชมเชยและการยอมรับ 

5.2  ตัวแปรตาม  ไดแก ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ประกอบดวย 

        5.2.1  ความเชื่อม่ันและยอมรับเปาหมายและคานิยมขององคการ 

       5.2.2  ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากที่จะปฏิบัติงานเพื่อองคการ 

       5.2.3  ความตองการจะรักษาความเปนสมาชิกขององคการ 
 

6. นิยามศัพท 

 6.1  ปจจัยสวนบุคคล  หมายถึง คุณสมบัติอันเปนลักษณะเฉพาะ ของแตละบุคคลของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาลกองทพับก ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ ไดแก  อายุ  ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานใน
องคการ  สถานภาพสมรส และตําแหนงงาน  

 6.2   การเสริมสรางพลงัอํานาจในงาน  หมายถึง ส่ิงแวดลอมในการปฏบิัติงานที่ทําใหบุคลากร
มีความสามารถในการปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมายองคการ ไดแก จัดส่ิงแวดลอมในการปฏิบัติงานที่ทาํ
ใหบุคลากรไดรับอํานาจ และไดรับโอกาส ในงานวิจยันีว้ัดโดยใชแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น โดยใช
แนวคดิของ Kanter (1977) ใน 2 ดาน ดังนี ้
          6.2.1 การไดรับอํานาจ  หมายถึง การที่ผูบังคับบัญชา ไดใหพลังผลักดัน แกพยาบาล
วิชาชีพใหสามารถปฏิบัติงานตามบทบาทของตนไดเต็มที ่และบรรลุผลสําเร็จตามเปาหมาย พลังผลักดัน
ดังกลาวประกอบดวย 
             1) การไดรับการสนับสนุน หมายถึง การที่หนวยงาน  องคการหรือผูบังคับบัญชา
ใหการสนับสนุน ใหการยอมรับพยาบาลวชิาชีพ และเอื้ออํานวยความสะดวกในการปฏิบัติงานใหสําเร็จ
ลุลวง ตลอดจนไดรับการสงเสริมในดานสมัพันธภาพระหวางบุคคล 
             2) การไดรับขอมูลขาวสาร  หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพ สามารถเขาถึง
แหลงขอมูลความรูทางวิชาการดานการพยาบาล การไดรับขอมูลดานการพัฒนาวิชาการ ดานการ
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พยาบาล รวมทั้งเทคนิคทางการพยาบาลใหม ๆ  การไดรับทราบขอมูลนโยบายของหนวยงาน  ขอบเขต  
หนาที่  ความรบัผิดชอบของตน รวมถึงการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นเกี่ยวกับหนวยงานและวิชาชพีซ่ึงวัด
จากการรับรูของพยาบาล 
                 3) การไดรับทรัพยากร หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพไดรับสิ่งสนับสนุนและสิ่ง
เอื้ออํานวยความสะดวกในการปฏิบัติงาน ไดแก   เงนิ วัสดุ  อุปกรณ เวลา สถานที่  บุคลากร รวมถึง
คุณสมบัติของบคุคล อันไดแก แนวคิดเกี่ยวกับตนเองดานบวก ทักษะการรับรู ภาวะสขุภาพที่ดี 
ความสามารถในการปรับตัว ความยึดมัน่ตอกลุม และความกลาหาญอดทน  
  6.2.2  การไดรับโอกาส  หมายถึง การที่ผูบังคับบัญชา ไดใหโอกาสแกพยาบาลวิชาชพี 
ในการที่เติบโต พัฒนา และมีความกาวหนาในการปฏิบัติงานในทิศทางที่ดีขึ้น ซ่ึงครอบคลุมถึง 
                 1)  การไดรับความกาวหนาในการทํางาน หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพ มี
โอกาสเลื่อนตําแหนงหนาทีก่ารงานใหสูงขึ้น ไดรับผิดชอบงานที่ทาทายความสามารถ  ไดรับผิดชอบ
งานที่ยุงยากซบัซอนมากขึ้น  การไดรับการพิจารณาความดีความชอบที่ยุติธรรมเหมาะสม  และการมี
โอกาสไดเลือกปฏิบัติงานในแผนกที่ตนชอบหรือมีความถนัด   
               2)  การไดรับการสงเสริมใหเพิ่มพนูความรูความสามารถและทักษะ หมายถึง การ
ที่พยาบาลวิชาชีพ มีโอกาสไดเขารวมรับการอบรม สัมมนา ศึกษาดูงาน เขารวมประชุมวิชาการ ไดรับ
อนุญาตใหลาศึกษา ทั้งหลักสูตรระยะสั้น และระยะยาว 
               3)  การไดรับการยกยองชมเชยและการยอมรับ  หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพ มี
โอกาสไดรับคํายกยองชมเชย หรือไดรับรางวัลตอบแทนจากผูบริหารหรือผูบังคับบัญชา อันเนื่องจาก
สัมฤทธิ์ผลในงาน รวมถึงการพิจารณาเรื่องคาตอบแทน  และการไดรับการยอมรับในความสามารถ 

6.3  ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ หมายถงึ ความรูสึกของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล
กองทัพบก ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ ที่แสดงตนเปนหนึง่เดียวกับองคการ มีคานิยมที่กลมกลืนกับ
สมาชิกองคการคนอื่น ๆ และเต็มใจที่จะอทุิศกําลังกายและกําลังใจ เพือ่ปฏิบัติภารกจิขององคการ ซ่ึงวัด
ไดจากแบบวดัความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของมาวเดย สเทียส และพอรเตอร ใน 3 ดานดังนี ้
                     6.3.1  ความเชื่อม่ันและยอมรับเปาหมายและคานิยมขององคการ หมายถงึ การที่พยาบาล
วิชาชีพ มีความเชื่อมั่นและยอมรับเปาหมายและคานยิมขององคการที่เกี่ยวกับการใหบริการ และ
เกี่ยวของกับผูปฏิบัติงานมีเปาหมายและคานิยมที่กลมกลนืกับสมาชิกคนอื่นในองคการ  และมีความรูสึก
เปนเจาขององคการ 
                     6.3.2  ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากที่จะปฏิบัตงิานเพื่อองคการ หมายถงึ 
การที่พยาบาลวิชาชีพจะอุทศิกําลังกาย และกําลังใจ เพื่อปฏิบัติภารกิจขององคการอยางเต็มที่ ตาม
บทบาทหนาที ่ความรับผิดชอบที่ไดรับมอบหมายอยางเต็มที่ เพ่ือใหบรรลุความสําเร็จตามเปาหมายของ
องคการ  
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                       6.3.3  ความตองการที่จะรักษาความเปนสมาชิกขององคการ หมายถึง การที่พยาบาล
วิชาชีพมีความปรารถนาอยางแรงกลา ที่จะคงความเปนสมาชิกภาพขององคการ เพื่อใหเปาหมายของ
องคการบรรลุความสําเร็จ  บคุคลจะไมโยกยายหรือเปลี่ยนแปลงที่ทํางานหรือลาออกจากองคการ  แมมี
โอกาสเลือกงานชนิดเดียวกนัในองคการอืน่ ๆ หรือมีผูมาชักชวนใหลาออก 

6.4  โรงพยาบาลกองทัพบกในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ หมายถึง โรงพยาบาลกองทพับกใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือทีม่ีขนาด 200-300 เตียง ไดแก โรงพยาบาลคายประจกัษศิลปาคม จังหวดั
อุดรธานี  โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค จังหวัดอบุลราชธานี   และโรงพยาบาลคายสุรนารี 
จังหวดันครราชสีมา 

6.5  พยาบาลวชิาชพี หมายถึง บุคลากรที่ประกอบวิชาชพีพยาบาลที่สําเร็จการศึกษาพยาบาล 
ระดับเทียบเทาปริญญาตรี หรือสูงกวา และไดขึ้นทะเบียนใหเปนผูประกอบวิชาชีพ สาขาการพยาบาล
และผดุงครรภชั้น 1 และปฏบิัติงานในโรงพยาบาลกองทพับก ในภาคตะวันออกเฉียงเหนอืมาเปนเวลา
ไมนอยกวา 1 ป 

  

7.  ตัวแปรของการวิจัย 
7.1  ตัวแปรตน ไดแก 

                     7.1.1  ปจจัยสวนบุคคล  ประกอบดวย อายุ  สถานภาพสมรส  ระยะเวลาปฏิบัติงานใน
องคการ และตาํแหนงงาน 
          7.1.2  การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  ประกอบดวย 

     1)  การไดรับอํานาจ  ไดแก การไดรับขอมูลขาวสาร  การไดรับการสนับสนุนและ
การไดรับทรัพยากร 
                   2)  การไดรับโอกาส  ไดแก การไดรับความกาวหนาในหนาที่การงาน  การไดรับ
การเพิ่มพูนความรู ความสามารถและทักษะ   และการไดรับการยกยองชมเชยและการยอมรับ 

7.2  ตัวแปรตาม ไดแก ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ประกอบดวย 

       7.2.1  ความเชื่อม่ันและยอมรับเปาหมายและคานิยมขององคการ 

       7.2.2  ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากที่จะปฏิบัติงานเพื่อองคการ 

       7.2.3  ความตองการจะรักษาความเปนสมาชิกขององคการ 
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กรอบแนวคิดในการทําวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
   
 
 
 

ปจจัยสวนบุคคล 
     - อาย ุ
     - สถานภาพสมรส 
     - ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในองคการ 
     - ตําแหนงงาน 

การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  
     1. การไดรับอํานาจ 

1.1 การไดรับขอมูลขาวสาร 
1.2 การไดรับการสนับสนุน 
1.3 การไดรับทรัพยากร 

     2. การไดรับโอกาส 
         2.1 การไดรับความกาวหนาในหนาที่      
               การงาน 
         2.2 การไดรับการเพิ่มพูนความสามารถ  
               และทักษะ 
         2.3 การไดรับการยกยองชมเชยและการ  
               ยอมรับ 

ความยึดม่ันผกูพันตอองคการ  
1. ความเชื่อมัน่และยอมรับเปาหมาย   
    และคานิยมขององคการ 

     2. ความเตม็ใจที่จะทุมเทความ  
         พยายามอยางมากที่จะปฏิบัติงาน   
         เพื่อองคการ 
     3. ความตองการจะรักษาความเปน  
         สมาชิกขององคการ 

ตัวแปรตน 

ตัวแปรตาม 
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บทที่ 2 

 วรรณกรรมที่เกีย่วของ 
 

 การศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคลและการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน กับความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการ ของพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  ผูวิจัย
ไดศึกษาแนวคิดและทฤษฎตีาง ๆ จากเอกสาร บทความ วารสาร หนังสือ และงานวจิัยตาง ๆ ที่เกีย่วของ 
สรุปเปนสาระสําคัญดังนี้ 
 

1.  ความรูเกีย่วกับโรงพยาบาลทหารบกในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ (กองทพัภาคที่ 2) 
1.1 โครงสรางและหนาที่ของโรงพยาบาล 
1.2 กองการพยาบาล 

2.  การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
2.1 ความหมายของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
2.2 ความสําคัญของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
2.3 ผลของการเสริมสรางพลังอํานาจ 
2.4 แนวคดิและทฤษฎีการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
2.5 ปจจัยที่มีผลตอการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 

 

3. ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 3.1  ความหมายของความยดึมั่นผูกพันตอองคการ 
 3.2  ความเปนมาของความยดึมั่นผูกพันตอองคการ 
 3.3  ความสําคัญของความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 3.4  แนวคดิและทฤษฎีความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 3.5  ปจจัยที่มผีลตอความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 3.6  แนวทางการวัดความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 

4. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 4.1  ปจจัยสวนบุคคล กับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 4.2  การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน กับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ 
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1.  ความรูเกีย่วกับโรงพยาบาลทหารบก  ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  (กองทัพภาคที่ 2) 
1.1  โครงสรางและหนาท่ีของโรงพยาบาลทหารบกในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ (กองทัพภาคที่ 

2) 
 โรงพยาบาลทหารบก  ในภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ มีจํานวน 10 แหง แบงเปนโรงพยาบาล
ขนาด 30 เตียง จํานวน 4 แหง ขนาด 60 เตยีง จํานวน 2 แหง ขนาด 200 เตียง จํานวน 2 แหง และขนาด 
300 เตียง จํานวน 1 แหง  ในที่นี้จะขอกลาวถึงโรงพยาบาลขนาด 200 เตียง และ 300 เตียงซ่ึงผูวิจยันํามา
ศกึษาเทานัน้ 
                       1.1.1 โรงพยาบาลทหารบกขนาด  300  เตยีง 
                       โรงพยาบาลทหารบกขนาด 300 เตียง ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ หรือกองทัพภาค
ที่ 2 มีเพียง 1 แหงเทานั้น คอื โรงพยาบาลคายสุรนารี มีหนาที่และผังการจัดองคการดังนี้ 
 

      หนาที่ 

                    1)  วางแผนอํานวยการ และดําเนินการในการตรวจวินิจฉยัโรคทุกสาขา และใหการ
รักษาพยาบาลดวยวิธีการตาง ๆ ใหแกทหาร ขาราชการกลาโหมพลเรือน ลูกจาง ตลอดจนครอบครัว 
และบุคคลพลเรือนทั่วไป 
      2)  ดําเนนิการเกี่ยวกับเวชกรรมปองกัน และควบคุมโรคขาดอาหารแกหนวยทหาร
ในพื้นที่รับผิดชอบ 
      3)  ดําเนนิการฝกอบรมวิทยาการทางการแพทยใหกับกาํลังพลตามที่ไดรับ 
มอบหมาย 
     4)  ดําเนนิการสังคมสงเคราะหทางการแพทย ใหกับผูปวยตามนโยบายที่ไดรับ
มอบหมาย 
     5)  อํานวยการและดําเนนิการฝกทหารกองประจําการ เหลาทหารแพทย ตามที ่
ไดรับมอบหมาย 
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 ภาพที่  2.1  ผังโครงสรางองคการโรงพยาบาลคายสุรนารี  
 

1.2  โรงพยาบาลทหารบกขนาด 200 เตยีง 
                    โรงพยาบาลทหารบกขนาด 200 เตียง  ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มจีํานวน 2 แหง ไดแก 
โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค และโรงพยาบาลคายประจกัษศิลปาคม มีหนาทีใ่หบริการทางการ
แพทยแกกําลังพลและครอบครัว ในพืน้ที่รับผิดชอบ และหนวยทหารในพื้นที่อ่ืนที่ขอสนับสนุน 
ตลอดจนบุคคลพลเรือนทั่วไปตามความจําเปน 

      หนาที่เฉพาะ 

        1.2.1  ดําเนินการในการตรวจวนิิจฉยัโรคทุกสาขา และใหการรักษาดวยวิธีการตาง ๆ แก 
ทหาร ขาราชการ ลูกจาง ตลอดจนครอบครัว และบุคคลพลเรือนทั่วไป ตามความจําเปน 
       1.2.2  ดําเนินการทางเวชกรรมปองกัน ใหแกหนวยทหารในพืน้ทีรั่บผิดชอบ 
       1.2.3  ดําเนินการฝกอบรมวิทยาการทางการแพทย ใหแกกําลังพล ตามที่ไดรับมอบหมาย 
       1.2.4  ดําเนินการสังคมสงเคราะหทางการแพทย ใหแกผูปวยตามความจําเปน 
       1.2.5  ดําเนินการฝกอบรมทหารกองประจําการเหลาทหารแพทย ตามที่ไดรับมอบ 
       1.2.6  สนับสนุนสิ่งอุปกรณสายแพทย หรือ จัดตั้งคลงัสิ่งอุปกรณสายแพทย สนับสนุน
หนวยปฏิบัติการในพื้นที่ ไดตามที่ไดรับมอบ เมื่อจําเปน 
       1.27  อัตราเต็มสามารถจัดเจาหนาที่ชุดศัลยกรรมสนาม สนับสนุนหนวยเสนารักษได 1-2 
ชุด ในหวงเวลาจํากัด 
       1.2.8  ซอมบํารุงยุทโธปกรณในอัตรา ขั้นหนวยได 
       1.2.9  ระวงัปองกันตนเองไดอยางจํากัด 

โรงพยาบาลคายสุรนาร ี

กองอํานายการ กองทันตกรรม กองศัลยกรรม แผนกรังสีกรรม 

กองเภสัชกรรม กองการพยาบาล กองสูตินรีเวชกรรม แผนกเวชกรรมปองกัน 

กองพยาธิวิทยา กองอายุรกรรม กองตรวจโรคผูปวย กองรอยพลเสนารักษ 
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 ภาพที่  2.2  ผังโครงสรางองคการโรงพยาบาลคายประจกัษศิลปาคม  
 

จากผังการจัดหนวยโรงพยาบาลทหารบกขนาด 200 เตียง  จัดแบงโครงสรางการบริหารงาน
เปน 10 กอง 3แผนก มีหวัหนากองและหัวหนาแผนกเปนผูบังคับบัญชา ขึ้นตรงตอรองผูอํานวยการ และ
ผูอํานวยการตามลําดับ ในระยะตอมาที่ผานการรับรองคุณภาพ (HA) ไดขออนุมัติจากกรมแพทย
ทหารบก (พ.บ.) ทดลองใช อจย.ใหม (อัตราการจัดยุทโธปกรณ) เพื่อใหเกิดความชัดเจน และ
ประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน ดังผังการจดัตอไปนี ้
 
 
 
 
 
 
 
 

โรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม 

กองบังคับการ แผนก         
พยาธิวิทยา 

กองตรวจโรค 
ผูปวยนอก 

กองทันตกรรม 
 

กองการพยาบาล 
 

กองศัลยกรรม 
 

แผนกสงกําลัง
และบริการ 

แผนกรังสีกรรม 
 

กองเภสัชกรรม 
 

กองอายุรกรรม 
 

กองศัลยกรรม
ออรโธปดิกส 

กองสูตินรีเวชกรรม 
 

กองรอยพลเสนารักษ 
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โรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม 

รอง ผอ.รพ.ฝาย รอง ผอ.รพ.ฝายการแพทย รอง ผอ.รพ.ฝายการพยาบาล 

บก. ผ.สงกําลัง ผ.การเงิน ผ.พลาธิการ รอย พล.สร. บก. กองผูปวยใน 

ฝาย
การแพทย 

ฝายการ
พยาบาล 

ผ.วิชาการ 
และ

คอมพิวเตอร 

ผ.โภชนาการ ผ.หอง
ผาตัด 

หอ
ผูปวย
อาการ
หนัก 

หอ
ผูปวย
พิเศษ 

ผ.หอง
คลอด
และ
ทารก 

    หอผูปวยสามัญ 

บก. กองสนับสนุนการ
รักษาพยาบาล 

กองเภสัชกรรม กองทันตกรรม กองผูปวยนอก 

แผนก
พยาธิ
วิทยา 

แผนก 

รังสีกรรม 

แผนก 
บริภัณฑ
กลาง 

แผนก 
เครื่องมือ
พิเศษ 

แผนก 
เวชศาสตร
ฟนฟู 

แผนก 
ผูปวย
นอก 

แผนก 
อุบัติเหตุ 

แผนก 
เวชศาสตร
ชุมชน 

ภาพที่  2.3  ผังการจัดโครงสรางใหมของโรงพยาบาลคายประจกัษศิลปาคม 
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1.2  กองการพยาบาล 
       กองการพยาบาล  มีหัวหนากองการพยาบาลเปนผูบังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชพี

ทั้งหมด ในการจัดโครงสรางองคการแบบใหมนี้ หัวหนากองการพยาบาลปรับไปเปนตําแหนงรอง
ผูอํานวยการฝายพยาบาล แตจะยังคงทําหนาที่ผูบังคับบัญชาพยาบาลวิชาชีพทั้งหมดเชนเดิม 
และทําหนาทีป่ระสานงานดานการบริหารกับหัวหนากองหรือหัวหนาแผนกที่มีพยาบาลวิชาชีพไป
ปฏิบัติงานดวย  สวนโรงพยาบาลคายสุรนารีขณะนี้อยูในชวงทดลองใชโครงสรางการบริหาร
องคการแบบใหม  และจากการเขารวมโครงการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (HA) โรงพยาบาลไดมี
การจัดตั้งองคการพยาบาลขึน้ เพื่อใหเกดิความชัดเจนในการบริหารงานมากขึ้น โดยมีการจัดรูปแบบ 
องคการ วัตถุประสงค และขอบเขตหนาที่ดังนี ้

      1.2.1  การจัดรูปแบบองคการ 
                   ดําเนินการในโรงพยาบาลภายในหนวยงาน กอง และแผนกตามอัตราการจัด 
                   1.2.2  วัตถุประสงคขององคการ 

                1)  ดํารงไวซ่ึงมาตรฐานทางการพยาบาล และจริยธรรมแหงวิชาชีพ 
                 2)  เสริมสรางความเขาใจและความสํานึกอันดใีนองคกรพยาบาล 
                 3)  ประสานงานกบัองคกร หรือหนวยงานอืน่ 
                 4)  เปนที่ปรึกษากบัองคกร หรือหนวยงานอืน่ 
                 5)  ชวยเหลือ แนะนํา เผยแพรและใหการศึกษาแกประชาชนและองคกรอื่นใน
เร่ืองการบริหารพยาบาลและสาธารณสุข 
                 6)  สงเสริมการศึกษา การฝกอบรม การวิจยัและมีสวนรวมในการพัฒนา
โรงพยาบาลใหเปนโรงพยาบาลคุณภาพ 
                 7)  ผูรับบริการทุกคนไดรับการพิทักษสิทธิ์ 

      1.2.3  ขอบเขตหนาท่ี 
                 1)  กําหนดแผนงานขององคกรพยาบาล 
                 2)  จัดระบบการบริหารบุคลากรทางการพยาบาล 
                 3)  กําหนดเกณฑและวิธีการจัดระบบบริการพยาบาล 
                 4)  กําหนดกฎระเบียบเกีย่วกับการปฏิบัติการพยาบาล 
                 5)  กําหนดมาตรฐานการบริการพยาบาล 
                 6)  สรางเสริมขวัญและกําลังใจของบุคลากร 
                 7)  กําหนดแนวทางในการพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลและสงเสริมการศึกษา   
วิจัย              
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                8)  จดัระบบบริหารอุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใช 
                9)  จดัระบบการจดัการดานอาคาร สถานที่ เพื่อใหเอื้ออํานวยตอการใหบริการ 
               10) จดัระบบการสือ่สาร ประสานงานทั้งภายในและภายนอกหนวยงาน 
               11)  กําหนดแนวทางการสนับสนุนโครงการตาง ๆ ตามแผนพัฒนาสาธารณสุข 

  

พยาบาลทหารบก นอกจากจะรับผิดชอบ ในหนาที่ทีก่ลาวมาแลว พยาบาลที่เปนขาราชการ
ประจํา ยังไดรับแตงตั้งใหเปนขาราชการสัญญาบัตร หรือเทียบเทา ตองปฏิบัติหนาทีเ่ปนทหารอาชพี 
หมายถึง การเปนผูที่มีความรู ความชํานาญในวิชาชีพ ตองฝกฝนอบรม เปนระยะเวลายาวนาน พรอม
ที่จะปฏิบัติหนาที่ของตนอยางเต็มที่ และรับผิดชอบเกี่ยวกับ (บุญเยี่ยม  สาริมาน, 2536) 

      1.2.4  จรรยาบรรณของทหารอาชีพ ไดแก 
                 1)  ความจงรักภักดีตอชาติ ศาสนา พระมหากษัตริย ทหารตองปฏิบัติตนอยูในกฎ
ขอบังคับและขนบธรรมเนียมของทหาร เชื่อฟงและปฏิบตัิตามคําสั่งของผูบังคับบัญชา ยึดมั่นในวินยั 
ปฏิบัติตนตามที่ไดปฏิญาณไวตอหนาธงชยัเฉลิมพลทุกประการ 
                2)  ความซื่อสัตยตอหนวย ทหารจะตองรักหนวย รักหมูคณะ มีความสามัคคี ความ
ภาคภูมใจตอหนวย รักษาชือ่เสียงเกยีรติคุณของหนวย 
                3)  ความรับผิดชอบ ทหารทุกคนตองรับผิดชอบในหนาที่ของตน ผูนําหนวย
จะตองสรางสรรใหผูใตบังคบับัญชาทุกคนมีความสํานึก และปฏิบัติตนในหนาที่ของแตละคนดวย
ความเต็มใจ เต็มความสามารถ พัฒนาปรับปรุงตนเองอยูเสมอ และกลายอมรับผิดหรือชอบในสิง่ที่
ตนหรือผูใตบงัคับบัญชาไดกระทําหรือละเวนการกระทํา 
                4)  ความเสียสละ เปนจรรยาบรรณที่สําคัญที่สุด หมายถึง ความมีน้ําใจ เสยีสละ 
โดยไมเห็นแกประโยชนสวนตน ยอมสละชีวิตและเลือดเนื้อเปนชาติพลี เมื่อถึงความจําเปน และ
เสียสละประโยชนสุขสวนตวั เพื่อประโยชนสุขของหมูคณะดวย 

      1.2.5   คุณลักษณะของทหารอาชีพ หมายถึง คณุสมบตัิดงัตอไปนี ้
                  1)  ความสํานึกในการเปนทหาร ทหารทุกคนตองระลึกอยูตลอดเวลาวา ตนมี
หนาที่ตนชาติ ไมวาจะเปนทหารอยูในหนวยใด มีชั้นยศใด หรือตําแหนงใดกต็าม ตางก็มีหนาทีแ่ละ
ความรับผิดชอบในการปองกันประเทศรวมกัน 
                  2)  ความรูความสามารถ ทหารทุกคนตองพัฒนาตนเองใหมคีวามรูความสามารถ 
เพื่อกอใหเกดิความมั่นใจแกตนเองและหนวย สามารถปฏิบัติใหบรรลุภารกิจตามทีก่าํหนด โดยมี
ความริเร่ิมสูง มีขวัญดี มีวจิารณญาณดี ตลอดจนมีความกระตือรือรนและมุงมั่นที่จะปฏิบัติภารกิจให
บรรลุผล 
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                      3)  ความเปดเผยและจริงใจ ทหารตองเปนคนเปดเผยและจริงใจ ความเปดเผย
และจริงใจจะกอใหเกิดความไววางใจกันในหมูคณะ หลอหลอมใหทหารทั้งหนวยมีความเปน
อันหนึ่งอันเดยีวกัน อันเปนคุณลักษณะทีพ่ึงประสงคสําหรับทหารของชาติ 
                     4)  ความกลาหาญ เปนคุณลักษณะสําคัญยิ่งของทหารในสนามรบ ทหารทุกคน
ตองฝกฝนตนเองไมใหเกิดความหวาดกลวั เมื่อตองเผชิญกับอันตรายหรืออยูในภาวะคับขันในสนาม
รบ ความกลาหาญเปนคุณลักษณะอันพึงประสงคและจําเปนสําหรบัทหารทุกคน ถาทหารปราศจาก
ความกลาหาญ ทหารก็ไมควรสวมเครื่องแบบและเรียกตวัเองวาเปนทหาร 
              จากคณุลักษณะและบทบาทหนาทีค่วามรับผิดชอบ พยาบาลกองทัพบกตอง
เปนผูที่มีความรู ความสามารถ ทั้งศาสตรและศิลปในการทํางานและการบริหารงาน  นอกจากนี้ยังมี
ลักษณะการบริหารบุคคลภายในองคการทั้งสวนที่เปนวชิาชีพพยาบาล  และการเปนทหาร  ที่มี
ลักษณะแตกตางจากพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลสังกัดอื่น ๆ ซ่ึงอาจสงผลตอการสรางพลัง
อํานาจในงาน  และความยึดมั่นผูกพันธตอองคการได 

2.  การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  
 การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  (Job Empowerment) มีจุดเริ่มตนจากทฤษฎีการพัฒนา
องคการ พื้นฐานความเชื่อมาจาก ทฤษฎี Y ของ Douglas Mc greger (Kinlaw, 1995 : 11) ซ่ึงกลาววา 
“มนุษยชอบกระทํากิจกรรม   ตาง ๆ และมีความสนุกสนานกับการทํางาน เชนเดยีวกบัการเลนสนุก
ทั่ว ๆ ไป โดยจะทํางานเพื่อวัตถุประสงคขององคการและวัตถุประสงคนี้เปนที่ยอมรับของตนดวย  
นอกจากนี้มนษุยยังเรียนรูทีจ่ะยอมรับและแสวงหาความรับผิดชอบในสถานการณที่เหมาะสม” ซ่ึง
บุคคลที่มคีุณสมบัติตามทฤษฎีนี้ เปนบุคคลที่มีความสามารถควบคุมตนเองและสั่งการตนเองได ถา
สถานการณเอือ้อํานวย  ดังนัน้บุคคลประเภทนี้จะมีความพึงพอใจในการทํางานเพิ่มขึน้  ถาไดรูวา
สภาพแวดลอมในการทํางานของตนเปนไปในลักษณะที่สงเสริมใหมีอํานาจในการปกครองตนเอง 
ไดรับความไววางใจและไดมีสวนรวมในการตัดสินใจตาง ๆ ดังนั้นจึงกลาวไดวาการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานเปนการบริหารที่สงเสริมธรรมชาติที่มีอยูในตัวบุคคลและเปนวิธีการจงูใจในการ
ทํางาน ซ่ึงมีสวนชวยใหเกิดความยึดมัน่ผูกพันตอองคการและไมคิดลาออกจากงาน 
 ในการนําแนวคิดมาใชในการปฏิบัติ และทําใหเปนรูปธรรม ผูบริหารตองเขาใจความหมาย 
แนวคดิ และวธีิการเสริมสรางพลังอํานาจอยางทองแท และมีความเชือ่พื้นฐานดังนี้ (จินตนา ยูนพินัธ 
2539 : 90) 
 การเสริมสรางพลังอํานาจ เปนการมุงเนนในการนําศักยภาพทางสติปญญา และพลังในตัว
บุคคลมาใชใหเกิดประโยชนสูงสุดแกตนเองและผูอ่ืน 
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 การเสริมสรางพลังอํานาจ เปนแนวคิดที่เกี่ยวเนื่องกบัการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่องแบบ
ครบวงจรในองคการ 
 การเสริมสรางพลังอํานาจ เปนการสรางสภาพการณ และการเริ่มตนใหมที่มากกวาการ
บริหารแบบมสีวนรวม (Participative management) และการมีสวนรวมของบุคคล (Employee 
involvement) 
 การเสริมสรางพลังอํานาจ จึงมีแนวคดิที่มีหลายมิติ (Kieffer, 1984 cited in Gibson, 1991) 
ทั้งเชิงกระบวนการ และเชิงผลลัพธ ที่สะทอนใหเห็นคณุภาพการบรกิารมีลักษณะเปนพลวัตร เปน
นามธรรม ไมขึ้นกับเวลา สถานที่ (Reynolds, 1971 cited in Gebson,1991: 355) ความหมายของการ
เสริมสรางพลังอํานาจจึงแตกตางกันตามกลุมบุคคลและบริบท (Wallerstein & Bernstein, 1988 : 
379) 

2.1  ความหมายของการเสรมิสรางพลงัอํานาจ  
        การเสริมสรางพลังอํานาจ (Empowerment) เปนแนวคิดที่มีความซับซอนและกวางขวาง 
มีขอบเขตครอบคลุมทั้งดานจิตสังคม (Psychosocial) การเมือง  (Political)  และจรยิธรรม (Ethical) 
อีกทั้งยังเปนพืน้ฐานแนวคดิทางสังคม และสามารถนํามาประยุกตใชไดอยางกวางขวางใน
หลากหลายสถานการณทั้งในดานการสงเสริมสุขภาพ  การพัฒนาบุคคล  การพัฒนาชุมชน การ
ปรับปรงุคุณภาพชีวิต ตลอดจนกอใหเกิดความเสมอภาคในสังคม (Wallerstein & Bernstein, 1988) 
เชน การเรียกรองสิทธิอันชอบธรรม การเคลื่อนไหวของกลุมสตรี การเคลื่อนไหวตอตานอํานาจมืด  
การเสริมสรางพลังอํานาจแกผูปวย ผูติดเชือ้เอดส นักศึกษา วยัรุน ครูและพยาบาล เปนตน (Gibson, 
1991) 
            การเสริมสรางพลังอํานาจเปนแนวคดิที่มีหลายมิติ (Kieffer,1984) ดังนั้นความหมาย
ของการเสริมสรางพลังอํานาจจึงมีความหมายแตกตางกนัไป เมื่อนําไปใชในกลุมบุคคลและบริบท 
(Context) ที่แตกตางกัน อยางไรก็ตามสามารถจําแนกความหมายของการเสริมสรางพลังอํานาจเปน 
5 กลุมดังนี ้

2.1.1 ความหมายในแงของการพัฒนาบุคคล พัฒนาความสามารถ  
           ซิมมอนและพารสัน ( Simmon & Parson, 1983 อางใน Gibson, 1991) กลาว
วา  การเสริมสรางพลังอํานาจเปนกระบวนการที่ทําใหบุคคลมีความสามารถในการใชอํานาจกับ
ส่ิงแวดลอมรอบตัวและสามารถตัดสินใจดวยตนเอง 
            คริฟเฟอร (Kieffer,  1984  อางใน Gibson, 1991) กลาวถึง การเสริมสราง
พลังอํานาจวา เปนกระบวนการของการปรับเปลี่ยนและพัฒนาทักษะการมีสวนรวม ตลอดจน
ความสามารถของบุคคล  ในการที่จะจัดการกับสภาวะแวดลอมตาง ๆ โดยตัดสินใจดวยตนเอง  
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มุงเนนการหาทางออก  ทางแกปญหามากกวาที่ตวัปญหา  เนนที่ความแข็งแกรง  สิทธิ และ
ความสามารถของบุคคลมากกวาขอจํากัดหรือจุดออนของบุคคล 
  สไตเนอร (Steiner, 1986) กลาววา  การเสริมสรางพลังอํานาจเปนการชวยใหผูอ่ืนมี
ความสามารถที่จะจดัการกับชีวิตของตนเอง  เปนการยนิยอมใหผูอ่ืนไดเติบโตและพฒันา
ความสามารถ 
  นีลเซน (Neilsen, 1986)  กลาวถึง การเสริมสรางพลังอํานาจในงานวา  เปนการ
สนับสนุนหรอืใหทรัพยากรแกผูอยูใตบังคับบัญชา เพื่อเพิ่มขีดความสามารถและเพิม่ความรูสึก
เกี่ยวกับการเหน็คุณคาของตนเอง 
  เวบสเตอร (Webster,  1988) ใหความหมายของการเสริมสรางพลังอํานาจวา เปน
การเพิ่มความสามารถหรือใหอํานาจหนาที่ ซ่ึงทําใหบุคคลมีความสามารถที่จะกระทาํการใด ๆ ให
สําเร็จลุลวง โดยมีการใชทรัพยากรรวมกัน มีการแลกเปลีย่นขอมูลขาวสาร  มีปฏิสัมพันธกับคนรอบ
ขางและรวมมอืกันทํางาน 
  กิบสัน (Gibson,  1995) ไดกลาวสรุปการเสริมสรางพลังอํานาจวา เปนแนวคดิที่
อธิบายกระบวนการทางสังคม การแสดงถึงการยอมรับและชื่นชม การสงเสริม การพัฒนาและ
เสริมสรางความสามารถของบุคคลในการตอบสนอง ความตองการของตนเองและแกปญหาดวย
ตนเอง  รวมถึงความสามารถในการใชทรัพยากรที่จําเปนในการดํารงชีวิต เพื่อใหเกดิความรูสึก
เชื่อมั่นในตนเองและรูสึกวาตนเองมีอํานาจสามารถควบคุมความเปนอยูหรือวิถีชวีิตของตนเองได 
  แชลดเลอร (Chandler, 1992)  กลาววา การเสริมสรางพลังอํานาจเปนการชวยให
ผูอ่ืนมีความรูสึกมั่นคง มั่นใจในตนเองและในงาน  สามารถตัดสินใจ และจัดการกับงานของตนเอง
ไดจนประสบความสําเร็จดังที่ตั้งใจไว 
  เบค (Beck, 1992)  กลาวถึง การเสริมสรางพลังอํานาจวา มีลักษณะสําคัญ 3 มิติคือ 
  1) มีการพัฒนาไปในทิศทางที่ดีขึ้น และตระหนกัถึงความมีคุณคาแหงตน 
 (Self-esteem) 
  2) พัฒนาทักษะความสามารถของตนและกําหนดเปาหมายรวมกนั 
  3) สรางจิตสํานึกใหเกดิขึ้น โดยคํานึงถึงการเมือง และสภาพความเปนจริงของ
สังคม ซ่ึงเปนสภาพแวดลอมในการดําเนนิชีวิตของบุคคล                                                                  

ดังนั้นการใหความหมายในแงการพัฒนาบคุคล  พัฒนาความสามารถ  อาจสรุปได
วาการเสริมสรางพลังอํานาจเปนกระบวนการพัฒนาและปรับเปลี่ยนทกัษะ  ความสามารถ ซ่ึงทําให
บุคคลมั่นใจในตนเองและงาน  สามารถกระทําการใด ๆ ใหสําเร็จลุลวงได 
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  2.1.2  ความหมายในแงของการพัฒนาคุณภาพชีวิต                                
                        วอรเลอรสไตนและเบรินสไตน (Wallerstein & Bernstein, 1988 อางใน  
Gibson, 1991)  กลาววา การเสริมสรางพลังอํานาจเปนการเพิ่มพูนความรูสึกสํานึกในคุณคาของ
ตนเอง และการสรางประสิทธิภาพของตนเองในการทํากจิกรรมตาง ๆ หรือเสริมสรางพฤติกรรมที่
เหมาะสมในแตละบุคคล ตลอดจนปรับเปลี่ยนส่ิงแวดลอมดวย 
            คลิฟฟอรด (Clifford, 1992)  กลาววา การเสริมสรางพลังอํานาจเปนแนวทาง
หรือกระบวนการพัฒนาชวีติของผูที่ไมมีอํานาจใหเปนผูที่มีอํานาจในตนเอง มีความรูสึกมั่นใจ เปน
ตัวของตัวเอง มีความเปนอิสระ และรูสึกชวีิตมีคุณคา 
             ดังนั้น ความหมายในแงการพัฒนาคุณภาพชวีิต อาจสรุปไดวา เปน
กระบวนการพัฒนาเพื่อเพิ่มศักยภาพของบุคคล ใหมีความรูสึกมั่นใจในการทํางาน กระทําสิ่งตาง ๆ 
เพื่อพัฒนาคณุภาพชีวติของตนเอง 
  2.1.3  ความหมายในแงของการปรับเปล่ียนสิ่งแวดลอม                                
                         เบเกอร (Baker,1992)  กลาวถึงการเสริมสรางพลังอํานาจวา เปนการสราง
ส่ิงแวดลอมซึ่งชวยใหคนในองคการไดรับอํานาจ เพื่อสามารถสรางสรรคส่ิงใหม ๆ 
            เทบบิทท (Tebbitt, 1993)  กลาววา การเสริมสรางพลังอํานาจจะทําใหเกดิ
การเปลี่ยนแปลงขึ้นในองคการ โดยมีการเปลี่ยนแปลงโยกยายการปกครองในองคการ มีการควบคุม 
ดูแลองคการโดยการมีสวนรวมของบุคลากร-ผูรวมงาน บคุคลเหลานี้จะมีอิสระในการทํางาน มี
ความเปนตวัของตัวเอง และบุคลากรจะรูสึกยึดมัน่ในองคการ โดยไมมีการบังคับหรือเรียกรองให
กระทํา ซ่ึงทําใหบุคลากรทุกคนบรรลุถึงจินตภาพ (Vison) พันธกิจ (Mission) รวมกนัและใชกลยทุธ
ในการดําเนินงานขององคการไดอยางมีประสิทธิภาพ 
           การใหความหมายในการปรับเปลี่ยนส่ิงแวดลอม อาจสรุปไดวา เปนการ
ปรับปลี่ยนส่ิงแวดลอมในการทํางานใหเหมาะสมและเกดิประสิทธิภาพในการปฏิบตัิงานโดยบรรลุ
วัตถุประสงคและเปาหมายขององคการสงผลใหเกิดความรักและความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
  2.1.4  ความหมายในแงของการพัฒนาคุณภาพงาน   
             สจ็วต (Stewart, 1994)  กลาววา การเสริมสรางพลังอํานาจเปนการปฏิบัติการ
ขั้นสูงที่ใชเปนแนวทางในการพัฒนาคุณภาพงาน พัฒนาการตัดสินใจโดยการมอบหมายงาน และใช
อํานาจใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุดในงาน 
            คินลอร (Kinlaw, 1995 :7)  กลาววา การเสริมสรางพลังอํานาจเปน
กระบวนการของการพัฒนาคุณภาพการปฏิบัติงานในองคการอยางตอเนื่อง โดยการพัฒนาและขยาย
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ส่ิงที่มีอิทธิพลตอสมรรถนะการปฏิบัติงานของบุคคลและทีมงาน ตลอดจนหนาที่ความรับผิดชอบซึ่ง
มีผลตอองคการโดยรวม 
             การใหความหมายในแงการพัฒนาคุณภาพงาน อาจสรุปไดวา เปน
กระบวนการพัฒนาคุณภาพของงานใหมีคณุภาพ และมปีระสิทธิภาพอยางตอเนื่อง 
  2.1.5  ความหมายในแงของการมีปฏิสัมพนัธ  
            เรพพาพอรต (Rappaport, 1984 cited in Gibson, 1991 : 355) กลาวถึง การ
เสริมสรางพลังอํานาจในเชิงของผูบริหารวาเปนกระบวนการที่ชวยใหบคุคล ชุมชน หรือองคการ มี
อํานาจในการควบคุมตนเอง  มีการสรางสัมพันธภาพและมีปฏิสัมพันธระหวางบุคคล เพื่อประโยชน
ในการแลกเปลี่ยน แบงปนแหลงประโยชน และเปนกําลังใจซึ่งกันและกัน 
           เคลเลอร (Keller, 1991) ไดสรุปความหมายของ การเสริมสรางพลังอํานาจ
จากงานวิจยัการเสริมสรางพลังอํานาจของพยาบาลในองคการสุขภาพวา  เปนกระบวนการที่มี
ลักษณะเปนพลวัตร (Dynamic) มีความสัมพันธกันระหวางบุคคลและสิ่งแวดลอม เปนการสรางพลัง
อํานาจที่แผขยายจากบุคคลหนึ่งไปสูอีกคนหนึ่ง  เปนการชวยใหบุคคลนั้นสามารถใชอํานาจสวน
บุคคลที่จะกระทําการใด ๆ เพื่อปรับปรุงพัฒนาตนเองและองคการใหดขีึ้น 
           โบเวนและลอรเลอร (Bowen & Lawler, 1992) อธิบายความหมายของการ
เสริมสรางพลังอํานาจวา เปนการทํางานรวมกันของผูปฏิบัติงานในองคการ โดยมีลักษณะสําคัญ 4 
ประการคือ 
           1) ไดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับการดําเนินงานขององคการ 
           2)  การใหผลตอบแทนตามผลการปฏิบัติงาน 
           3)  การใหความรูซ่ึงชวยใหผูปฏิบัติงานมีความเขาใจและปฏิบัติตามการ
ดําเนินงานขององคการ 
           4)  ใหอํานาจในการตัดสินใจ ซ่ึงมีอิทธิพลตอทิศทางการดําเนินงานของ
องคการและแนวทางการปฏบิัติงาน 
            คลัตเตอรบัค (Clutterbuck, 1995) กลาววา การเสริมสรางพลังอํานาจเปนการ
ถายโอนอํานาจจากผูบริหารระดับสูงสูผูบริหารระดับกลาง  ระดับตนและผูปฏิบัติงานทุกคนใน
องคการ  กอใหเกิดความรูสึกทาทายในงาน  มีความคิดสรางสรรค  มีความเชื่อมั่นทีจ่ะเติบโตใน
หนาที่การงาน 
           การใหความหมายในเชิงการมีปฎิสัมพันธ อาจสรุปไดวา การเสริมสรางพลัง
อํานาจ หมายถึง การที่ผูบริหารสรางเสริมความสามารถ  เพิ่มพูนศักยภาพของบุคลากร  ทําให
บุคลากรสามารถปฏิบัติงานไดสําเร็จลุลวงตามเปาหมาย สามารถควบคุมและจัดการกบัวิถีชีวติของ
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ตนเองได  มีอิสระในการตัดสินใจโดยการปรับโครงสรางสิ่งแวดลอมใหบุคคลากรไดรับอํานาจ  
ไดรับโอกาส และใหการสนบัสนุนในทกุ ๆ ดาน เชน ขอมูลขาวสาร ทรัพยากรที่จําเปน ส่ิงอํานวย
ความสะดวกตาง  ๆ  รวมถึงสรางแรงจูงใจในการพัฒนาประสิทธิภาพของบุคคล  ทําใหบุคคล
เชื่อมั่นในตนเอง  รูสึกวาตนเองมีคุณคา รูสึกพึงพอใจและยึดมั่นกับงานพรอมที่จะสรรคสรางงาน
ใหม ๆ เพื่อพฒันาคุณภาพงานใหดียิ่งขึ้น  ฉะนั้นการเสริมสรางพลังอํานาจ (Empower) จากบุคคล
หนึ่งไปยังอีกบุคคลหนึ่งนั้น จึงไมใชการมอบอํานาจ (Delegation) และไมใชการบริหารแบบมีสวน
รวม (Participating management) เพราะการมอบอํานาจนั้นมักกระทําเปนชวง ๆ อํานาจสิทธิ์ขาดยงั
อยูที่ผูบริหาร และการยอมใหผูปฏิบัติงานมีสวนรวมในการทํางานรวมกับการตัดสนิใจ มักมาจากมติ
ของกลุม ไมใชจากบุคคลหนึ่งบุคคลใดโดยเฉพาะ อีกทั้งความรับผิดชอบตอการตัดสนิใจสวนใหญ
ยังอยูที่ผูบริหารเชนเดิม  

จากการใหความหมายในแงมุมตาง ๆ อาจพอสรุปความหมายของการเสริมสรางพลังอํานาจ 
วา หมายถึง การที่ผูบริหาร สรางเสริมความสามารถ และศักยภาพของบุคลากรใหมคีวามสามารถใน
การปฏิบัติงานไดสําเร็จบรรลุลวงตามเปาหมาย โดยการใหอํานาจ และใหการสนับสนุนในทกุๆดาน 
เชน ขอมูลขาวสาร  ทรัพยากรที่จําเปน  ส่ิงอํานวยความสะดวกตาง ๆ  รวมถึงสรางแรงจูงใจในการ
พัฒนาประสิทธิภาพของบุคลากร ทําใหบคุลากรมีความเชื่อมั่นในตนเอง  รูสึกมีคุณคา  รูสึกพึงพอใจ
และยดึมั่นกับงาน พรอมจะสรางงาน และพัฒนาคุณภาพงานใหมีประสิทธิภาพยิ่ง ๆ ขึ้น                                                

2.2  ความสําคญัของการเสริมสรางพลงัอํานาจในงาน 
        บราวน (Brown, 1992) กลาววา การเสริมสรางพลังอํานาจในงานแกบุคลากรพยาบาล 
เปนการทําใหพยาบาลมีความสามารถในการปฏิบัติวิชาชีพ ทามกลางสิ่งแวดลอมในการทํางาน 
และพวิซ (Puetz, 1988) กลาววาบุคคลจะไมสามารถเสริมสรางพลังอํานาจแกผูอ่ืนไดถาตนเองยังอยู
ในความรูสึกไรอํานาจ ฟวซใหแนวคดิเกีย่วกับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลไวสาม
ประการ ไดแก 
        ประการแรก  พยาบาลเปนผูมีความสามารถในการปฏิบัติ  มีพลังอํานาจที่จะใชในการ
ชวยเหลือตนเองและผูอ่ืน 
        ประการทีส่อง  การใชพลังอํานาจอยางมีประสิทธิภาพจะชวยเพิ่มสมรรถนะของ
พยาบาลและเปนผลสะทอนโดยตรงในความสามารถทางการพยาบาล 
        ประการทีส่าม  การใชพลังอํานาจเพื่อวัตถุประสงคในทางบวกนั้น หมายรวมถึง การ
แบงปนพลังอาํนาจนั้นแกบคุคลอื่นดวย ดงันั้นการเสริมสรางพลังอํานาจในงานจึงสามารถ
เสริมสรางใหกับตนเองเพื่อใหตนเองมีความสามารถที่จะไปถึงเปาหมาย และเสริมสรางใหกับผูอ่ืน
เพื่อใหเขามีความสามารถเชนกัน 
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 การเสริมสรางพลังอํานาจในงานแกบุคลากรพยาบาลจึงถือเปนกลยุทธการบริหารที่ผูบริหาร
ควรตระหนักถึง เพราะเปนสิ่งที่มีความสําคัญตอประสิทธิภาพการทํางานโดยรวม และความสําเร็จ
ตามเปาหมายขององคการ (Wilson & Laschinger, 1994) การเสริมสรางพลังอํานาจในงานมี
ความสําคัญ คือ 

  2.2.1  เปนองคประกอบพื้นฐานทางการบริหารและประสิทธิภาพขององคการ จาก
การศึกษาเกี่ยวกับภาวะผูนําและทักษะการบริหารของนักทฤษฎีหลายทาน เชน เมคคลิลแลนด  
(McClelland, 1975) และแคนเตอร (Kanter, 1983) ไดใหขอเสนอแนะที่ตรงกันวา การเสริมสราง
พลังอาํนาจแกผูใตบังคับบัญชา เปนองคประกอบพืน้ฐานทางการบริหารและประสิทธิภาพของ
องคการ แคนเตอร  (Kanter, 1983) กลาววา ประสิทธิภาพขององคการจะเกิดขึน้ไดจากการที่
ผูบังคับบัญชา ไดแบงปนอํานาจใหผูใตบังคับบัญชา เพื่อเสริมสรางพลังอํานาจในงานแกบุคลากร
นั่นเอง มีหลายคนเขาใจวาการเสริมสรางพลังอํานาจแกบุคคลอื่น เปนการใหอํานาจแลวจะทําให
ตนเองหมดอํานาจไป ซ่ึงในความเปนจริงนั้น การเสริมสรางพลังอํานาจเปนการแบงปนพลังอํานาจ
นั้นแกบุคคลอื่นเพื่อใหเขามคีวามสามารถที่จะไปถึงเปาหมาย (Puetz, 1988) การเสริมสรางพลัง
อํานาจจึงมิใชการรับเอาอํานาจจากคนหนึ่งไปใหอีกคนหนึ่ง  แตเปนเสมือนการอยูรวมกันของ
ส่ิงมีชีวิตที่ใหประโยชนซ่ึงกันและกัน (Symbiosis) (Mckay, Forbes & Bourner, 1990) และการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงาน มิใชการสละอํานาจที่ถูกตองที่มีอยูในตําแหนงหรือการเปนตัวแทน
ของอํานาจหนาที่ (Tebbitt, 1993) แตเปนความสามารถของบุคคลที่แสดงออกมาเมื่อไดรับโอกาส
และการสงเสริม ซ่ึงจะทําใหบุคคลกาวหนาและมีศักยภาพเพิ่มขึ้น (Rappaport, 1984) 

  2.2.2  ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงของสิง่แวดลอมในการปฏิบัตงิานไปในทางที่ดีขึน้  
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานมีสวนเกี่ยวของกับการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดลอมในการ
ปฏิบัติงานที่มีผลตอนโยบาย  กระบวนการและมาตรฐานการปฏิบัติงานของพยาบาล  มีการปรับ
โครงสรางการทํางาน โดยจดัวางบุคลากรใหเหมาะสมกบังานและใหสามารถทํางานไดอยาง
คลองตัว เชน มีการเปลี่ยนแปลงระบบที่ยุงยากซับซอนในองคการ  อาจจะตองกําหนดปรัชญาใหม
และจะตองถือเปนพันธกจิทีต่องกระทําอยางตอเนื่อง (McGinn, 1992) และจะตองมีการกระจาย
อํานาจในโครงสรางการทํางานดวย (Manthey, 1991) เพือ่ใหผูที่ปฏิบัติงานสามารถเขาถึงอํานาจและ
การตัดสินใจในเรื่องที่เกี่ยวของกับการปฏิบัติงาน รวมทัง้การเขาถึงโอกาสในความกาวหนาจากการ
ปฏิบัติงานโดยเฉพาะอยางยิง่โครงสรางในระบบราชการที่มีการจัดระเบียบองคการตามสายการ
บังคับบัญชาและการรวมอํานาจอยูที่สวนบน ทําใหอิทธพิลของสมาชิกลดลง ผูบังคับบัญชาจะเปนผู
ควบคุมทรัพยากรเหนือสมาชิกและมกีารผูกขาดอํานาจ  ตําแหนง  สถานภาพ  รวมทั้งชองทางการ
ส่ือสารในองคการที่มีการรวมอํานาจสั่งการทุกอยางอยูทีผู่บังคับบัญชาระดับสูง และไมมีการ
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กระจายอํานาจตามลําดับขั้นบังคับบัญชา ความสัมพันธระหวางบุคลากรภายในหนวยงานจะเต็มไป
ดวยความไมไววางใจและหวาดระแวงกัน การติดตอส่ือสารภายในกลุมจะมีนอย ขาดความยดึมั่นตอ
กันในกลุม การปกครองในหนวยงานจะมปีญหายุงยาก ผูทําตัวใกลชิดผูบังคับบัญชาเทานั้นที่จะมี
อภิสิทธิ์รับทราบขอมูลขาวสารในหนวยงาน ซ่ึงในองคการเชนนี้ขวัญและกําลังใจของบุคลากรจะต่าํ  
นําไปสูความเฉยเมย  ขาดความยึดมั่นผูกพันตอองคการและถอนตัวออกจากองคการ  ตรงกันขามกับ
หนวยงานที่ผูบังคับบัญชาปกครองดวยการกระจายอํานาจตามลําดับชั้น และส่ังการโดยการ
ปรึกษาหารือกบัผูใตบังคับบัญชา ในหนวยงานเชนนี้ ความสัมพันธระหวางผูรวมงานจะเปนไปดวย
ความราบรื่น ทุกคนรูสึกวาตนเองมีความสําคัญ และมีสวนรวมในงานของกลุม  ขวัญและกําลังใจ
ของผูปฏิบัติงานจะสูงขึ้น  มคีวามพึงพอใจในงานและประสิทธิภาพของงานเพิ่มขึ้น (Patchen, 1970) 

  2.2.3  ทําใหคุณภาพการพยาบาลดีขึน้ การเสริมสรางพลังอํานาจแกบคุลากร
พยาบาลถือเปนการปูพื้นฐานในความเชื่อที่วา การกระทาํนั้นจะชวยใหคุณภาพการพยาบาลดีขึ้น 
เพราะการเสรมิสรางพลังอํานาจแกพยาบาล ก็เพื่อที่จะไปเสริมสรางพลังอํานาจแกผูอ่ืนไดถาตนเอง
ยังอยูในความรูสึกไรอํานาจ  พยาบาลเปนผูมีความสามารถในการปฏิบัติ มีพลังอํานาจที่จะใชในการ
ชวยเหลือตนเองและผูอ่ืน  หากไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานจากองคการอยางมี
ประสิทธิภาพ แลวจะชวยเพิม่สมรรถนะของพยาบาลและเปนผลสะทอนโดยตรงในความสามารถ
ทางการพยาบาลที่จะนํามาซึง่คุณภาพงานบริการ 

  2.2.4  ชวยใหการทํางานในวิชาชพีดําเนนิไปดวยด ีการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานเปนสิ่งที่ชวยใหการทํางานในวิชาชีพของระบบบริการสุขภาพ ที่มักจะมีปญหาความยากลําบาก
ในการปกครองและความขัดของในการทํางานใหดําเนินไปดวยดี  ชวยลดปญหาในระบบการ
บริหารที่มีระเบียบกฎเกณฑมาก และเพิ่มอิทธิพลในการตัดสินใจของพยาบาล (Schwartz, 1994) 
จากการกระจายอํานาจในการทํางานและการบริหารแบบมีสวนรวม 

  2.2.5  ทําใหเกิดการพัฒนาบคุคลากรและองคการ  การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
เปนแนวคิดทีท่ันสมัยที่สุดในการบริหารปจจุบัน เพราะถือเปนหวัใจของงานและเปนแกนสารของ
การพัฒนา (Mendoza, 1992) และการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน จะแสดงบทบาทใหเห็นไดชัดเจน
ในกลุมที่พัฒนา (Neilsen, 1986) โดยพืน้ฐานของความเชื่อที่วา  บุคลากรทุกคนมีศักยภาพของพลัง
อํานาจ   แตมีเพียงบางคนเทานั้นที่รูวาพลังอํานาจมีอยูและมีเพยีงไมกี่คนเทานั้นทีใ่ชพลังอํานาจ
(Maraldo, 1988) การเสริมสรางพลังอํานาจในงานจึงเปนการพัฒนาบคุลากรและพฒันาองคการไป
พรอม ๆ กัน 
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 เทาที่ผานมา ผูบริหารไมไดตระหนกัถึงความสําคัญของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานแก
บุคลากรเทาที่ควร โดยเฉพาะในเรื่องที่เกี่ยวของกับการชวยเหลือสนับสนุนขอมูลขาวสารรวมทั้ง
ทรัพยากร (Farley, 1987) และเนื่องจากบุคลากรพยาบาลเองก็เปนทรัพยากรสําคัญที่ตองใชในการ
ดูแลคนไข (Hoelzel, 1989) จึงมีความจําเปนที่จะตองพัฒนาทรัพยากรบคุคลเหลานี้ใหมี
ประสิทธิภาพอยูเสมอและบาํรุงรักษาไวเพือ่ใหปฏิบัติงานอยางมีคุณภาพ และบรรลุเปาหมายของ
องคการ   ซ่ึงความแตกตางระหวางโรงพยาบาลที่มีอัตราการคงอยูของบุคลากรสูงและต่ํา อาจ
สะทอนถึงความตั้งใจจริงของผูบริหารในการสนับสนุนการเสริมสรางพลังอํานาจในงานแกบุคลากร
นั่นเอง (Trofino, 1989)    
           2.3  ผลของการเสริมสรางพลังอํานาจ 
 จากการศึกษาผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในการบริหารงานจากเอกสารงานวิจยัตางๆ 
สามารถจําแนกผลของการเสริมสรางพลังอํานาจในการบริหารงานวากอใหเกิดประโยชนตอทั้ง
บุคคล ตองาน และตอองคการ ดังนี้ 

         2.3.1  ผลการเสริมสรางพลังอํานาจตอบุคคล 
                1)  เพิ่มประสิทธิผลในการปฏิบัติงาน (Increase effectiveness) การเสริมสราง

พลังอํานาจจะทําใหผูปฏิบัติงานมีความรูความสามารถมากขึ้น มีความเชี่ยวชาญและปฏิบัติงานได
เต็มศักยภาพ 

                2)  มีความสามารถในการขจัดอุปสรรคที่ขัดขวางการปฏิบัติงาน (Enables 
removal of barriers to practice) พยาบาลสามารถที่จะระบุช้ีชัดถึงปญหาและขจัดอุปสรรคที่จะมีผล
ตอการปฏิบัติงานดวยการแกไขปญหา มีวจิารณญาณในการคิด (Critical thinking) และมีความรู
เกี่ยวกับองคการรวมถึงคานิยม ปรัชญาขององคการ 

                   3)  การขยายสัมพันธภาพในบทบาท (Expands role relationships) 
                   4)  เปนการสงเสริมขวัญของผูใตบังคับบัญชาและเปนการสรางแรงจูงใจให

พยาบาลคงอยูในวิชาชพีมากขึ้น 
           2.3.2  ผลการเสริมสรางพลงัอํานาจตองาน 

                1)  มีความสามารถในการปรับเปลี่ยนสภาพแวดลอมในการปฏิบตัิงาน 
(Enables modifying of environment) เมื่อพยาบาลมีทักษะในการเปนผูนาํการเปลี่ยนแปลง เชน  
เขาใจถึงความเปนไปไดในการที่จะทําการเปลี่ยนแปลง  ปฏิบัติตามกระบวนการเปลีย่นแปลง  
รวมถึงการไดมาซึ่งทรัพยากรหรือแหลงประโยชนที่จําเปน เปนตน 
                    2)  เพิ่มความชัดเจนในเนื้องาน (Increase visibility) พยาบาลมีสวนรวมในการ
เปนคณะกรรมการ มีสวนรวมในโครงการตาง ๆ ตลอดจนมีการติดตอกับวิชาชีพอ่ืน ๆ  
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                       3)  สงเสริมความรวมมือและรวมแรงรวมใจกันปฏิบัติงาน (Promotes 
collaboration and cooperation) พยาบาลสามารถใชสัมพันธภาพระหวางบุคคลใหเกิดประโยชนใน
การปฏิบัติงาน ในการจดับริการ หรือเปนแมแบบ 

2.3.3  ผลการเสริมสรางพลงัอํานาจตอองคการ 
                    1)  ทําใหบทบาทของวิชาชีพพยาบาลมีความชัดเจน โดดเดนยิ่งขึ้น (Helps to 

clarify role) เมื่อพยาบาลมีอํานาจเชิงวิชาชีพ  ยอมทําใหมีอํานาจในการตอรองมากขึ้น   มีความ
รับผิดชอบมากขึ้น  มีจุดยืนเปนของตนเอง  ตลอดจนมีแบบพรรณนางานในการอธิบายถึงขอบเขต
ในการปฏิบัติงานตามบทบาทของผูชํานาญการ  บทบาทการเปนที่ปรึกษา  บทบาทการเปนนกั
การศึกษา ตลอดจนนกัวจิัย 
                     2)  ขยายเครือขายของวิชาชีพ (Expand professional networks) พยาบาลมี
ความกลาเสี่ยงมากขึ้น และมองหาขอมูลขาวสารและแหลงประโยชนในการสนับสนุนการขยาย
เครือขายวิชาชพี โดยอาจจัดในรูปของการเปนที่ปรึกษา 
                     3)  ทําใหไดมาซึ่งทรพัยากรหรือแหลงประโยชนและขอมูลตาง ๆ มากขึ้น 
(Increase access to resources and information) ดวยการพัฒนาเครือขายวิชาชีพและสัมพันธภาพ
ของการเปนพีเ่ล้ียง 

1.4  แนวคิดและทฤษฎีการเสริมสรางพลงัอํานาจในงาน 
        การเสริมสรางพลังอํานาจนั้นพจิารณาไดวา เปนทั้งกระบวนการ (Process) และ/หรือ
ผลลัพธ (Outcome) ซ่ึงสะทอนใหเห็นถึงความมีคุณภาพและเอกลักษณของบุคคล อีกทั้งยังเปน
แนวคดิในการดําเนินการ ทั้งนี้เนื่องจากเปนกระบวนการที่ครอบคลุมถึงความสัมพันธระหวางบุคคล 
(Gibson, 1991) เปนการเพิ่มความมีคุณคาแหงตน (Self-esteem) และความสามารถของตน (Self-
efficacy) หรือเปนการสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพของบุคคลในทางบวก (Wallerstein & Barnstein, 
1988) นอกจากนี้ยังเกี่ยวของกับการเปลี่ยนแปลงสิ่งแวดลอม แนวคดิในการเสริมสรางพลังอํานาจจึง
มีหลากหลาย อาทิเชน 
          2.4.1  แนวคิดการเสรมิสรางพลงัอํานาจของ Kieffer 
        คลิฟเฟอร (Kieffer, 1984) ไดใหแนวคดิของการเสริมสรางพลังอํานาจวาเปน
การพัฒนากระบวนการบรหิารจัดการและพัฒนาทกัษะการมีสวนรวมและความเขาใจระบบการเมอืง   
การปกครอง โดยเปรียบเทียบไดกับพัฒนาการของมนุษย 4 ระยะ ดังนี้  
        1)  ระยะการเริ่มตน (Era of entry) เปนระยะที่บุคคลเริ่มมีสวนรวมในการ
สํารวจคนหาปญหา เกิดความไมแนใจ และไมมีความรูในอํานาจหนาที่ และโครงสรางของพลัง
อํานาจ 
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         2)  ระยะของความกาวหนา  (Era of advancement) เปนระยะที่เปนโอกาสดี
สําหรับความรวมมือรวมใจและชวยเหลือแกปญหาซึ่งกันและกัน ในระยะนี้บุคคลมีการพัฒนาและ
ยอมรับทางเลือก มีความรับผิดชอบในทางเลือก ไดรับการพัฒนาทักษะการดําเนินงาน และอาจไดรับ
ความชวยเหลือจากบุคคลภายนอกในลักษณะของการเปนพี่เล้ียงผูรวมงาน    
                                  3)  ระยะของความเปนจริง (Era of incorporation) ระยะนี้เปนระยะที่มุงเนน
การเผชิญหนาและตอสูอุปสรรคยุงยากที่ขดัขวางการตัดสินใจของตนเอง ในระยะนีเ้ปนระยะที่
บคุคลไดรับการพัฒนาภาวะผูนํา พัฒนาทกัษะ และพัฒนาองคการ และธํารงรักษาสิ่งตาง ๆ เหลานี้
ใหคงอยู 
         4)  ระยะการมีขอยึดมั่นผูกพัน (Era of Commitment) เปนระยะที่มกีารบูรณา
การความรูใหม ๆ และทักษะในการเผชิญหนากับความเปนจริง 
          การเสริมสรางพลังอํานาจของ Kieffer นี้เปนการมองตามกระบวนการ Labor-
intensive ซ่ึงเปนการถายทอดกระบวนการชวยเหลือพัฒนาบุคคลใหตระหนกัถึงตนเหตุของปญหา
และเตรียมพรอมที่จะเผชิญปญหา ตลอดจนหาวิธีการแกปญหา  
 

  2.4.2   แนวคิดการเสริมสรางพลังอํานาจของ เทบบิทท (Tebbitt) 
             เทบบิทท (Tebbitt, 1993) ไดใหแนวคิดของการเสริมสรางพลังอํานาจวา 
ประกอบดวยแนวคดิสําคัญ 5 ประการคือ 
             1)  การเสริมสรางพลังอํานาจเกีย่วของกับการเปลี่ยนแปลงวัฒนธรรมใน
องคการโดยกาํหนดวิธีการใหมขึ้นมา  หรือปรับปรุงแกไขสิ่งที่มีอยูเดมิ    และการคงไวซ่ึงคานิยมที่
สําคัญตอการบรรลุพันธกิจของ  องคการ ตลอดจนวเิคราะหหรือพิจารณาสิ่งที่มีเปนประโยชนตอ
ความสําเร็จของงานที่ไดรับมอบหมายในองคการ 
            2)  การปรับปรุงและกําหนดรูปแบบขององคการจะตองมาจากผูบริหาร
ระดับสูง มีการแตงตั้งคณะกรรมการเปนทีมงานบริหารโดยสะทอนใหเห็นถึงความเปนเลิศและ
ความเชี่ยวชาญในการดําเนนิงาน ซ่ึงเปนสิ่งจําเปนพื้นฐานในความสําเร็จของงานที่ไดรับมอบหมาย
และบรรลุพันธกิจ จินตภาพขององคการ และกลวิธีอํานวยการในองคการ 
           3)  การรวบรวมรูปแบบการเปลี่ยนแปลงในองคการดวยการเชื่อใน
ความสามารถขององคการ แนวคิด และพฤติกรรมขององคการ โดยการเปลี่ยนอํานาจจากการ
ควบคุมขององคการมาเปนการมีสวนรวมของบุคลากรและผูรวมงาน 
           4)  การเปลี่ยนแปลงในเรื่องความเชือ่ ความคิด หรือการกระทํา อันเปนผลให
ผูปฏิบัติงานเกิดความรูสึกผูกพัน ซ่ึงสามารถเห็นไดชัดจากลูกคาขององคการ ในบางครั้งอาจไม
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ยอมรับในแผนงานหรือผลิตภัณฑขององคการ แตจะภมูิใจในงานบรกิาร ซ่ึงความรูสึกนี้เกิดขึน้
ภายหลังจากการเชื่อมโยงและผสมผสานระหวางองคการและคุณคาของบุคลากร ถือเปนการเริ่มตน
ของการเสริมสรางพลังอํานาจ คือ ผูปฏิบัติงานมีอิสระในการเลือกทํางานมีความรูสึกวาเปนเจาของ 
และมีความผูกพันในฐานะเปนสวนหนึ่งขององคการโดยปราศจากการขอรองหรือการถูกกําหนดให
กระทํา 
           5)  เนื่องจากการสนับสนุนการยึดมัน่ผูกพันตอองคการของผูปฏิบตัิงานเปน
ผลใหองคการสามารถทบทวนหรือวางแผนงานในการกาํหนดจดุมุงหมาย  บทบาท  กฎระเบยีบ  
ระบบงาน ตลอดจนการบรหิารจัดการและการดําเนินงานเพื่อใหไดประสิทธิภาพสูงสุด 
  2.4.3  ทฤษฎีโครงสรางอํานาจของแคนเตอร 

           แคนเตอร (Kanter, 1977 Cited in Wilson, Laschinger, 1994) ไดกลาวถึง
โครงสรางของสิ่งแวดลอมในการทํางานและมีผลตอพฤติกรรมการทํางานของบุคลากรทีปฏิบัติงาน
ในองคการ วาในแตละองคการ จะมีโครงสรางองคการเปนตัวกําหนดบทบาท หนาที่ และความ
รับผิดชอบ อํานาจและโอกาสจะเชื่อมโยงกับตําแหนงในโครงสรางองคการดังกลาว 
             เนื่องจากโครงสรางเปนตัวกําหนดรูปแบบของอํานาจและโอกาส ตาม
ตําแหนงหนาที่รับผิดชอบ อํานาจในทีน่ีห้มายถึง  การไดรับการสนบัสนุน  การไดรับขอมูลขาวสาร 
และการไดรับทรัพยากร  รวมถึงความสามารถในการดําเนินงานเพื่อใหบรรลุเปาหมายขององคการ  
และโอกาสในที่นี้หมายถึง  การไดรับความกาวหนาในการทํางาน  การไดรับการสงเสริมใหเพิ่มพนู 
ความรู ความสามารถ และทักษะ  การไดรับการยกยองชมเชยและการยอมรับ  สวนสิ่งแวดลอมใน
การทํางานที่กลาวถึง แคนเตอรไดรวมเอาสิ่งที่เปนอุปสรรคตอความสําเร็จตามเปาหมายขององคการ
ไวดวย ไดแก กฎระเบยีบที่เขมงวดขาดการยืดหยุน ลักษณะงานที่ซํ้าซากเปนงานประจํามาก ไมมี
สวนรวมในการตัดสินใจและการแกไขปญหาที่เกีย่วของกับการปฏิบัติงาน  งานที่มีการควบคุมสูง 
ไมมีการกระจายอํานาจ และรางวัลสําหรับการปฏิบัติงานไมเหมาะสม 

             งานวิจยัของแคนเตอร (Kanter, 1977 cited in Wilson & Laschinger, 1994) 
ช้ีใหเห็นวา ประสิทธิภาพการทํางานของบุคคลเปนผลมาจากสิ่งแวดลอมในการทํางานซึ่งขึ้นอยูกับ
การปฏบิัติหนาที่ตามตําแหนง โดยตําแหนงนั้นจะตองถูกจัดวางใหสามารถเขาถึงอํานาจและโอกาส 
จึงจะเสริมสรางใหเกดิพฤติกรรมการทํางานที่มีประสิทธิภาพ ซ่ึงอํานาจและโอกาสเชื่อมโยงอยูกับ
ตําแหนง หากโครงสรางในองคการไมเชือ่มโยงบุคคลกับตําแหนง กไ็มสามารถเขาถึงอํานาจและ
โอกาสนั้นได และบุคคลที่อยูในตําแหนงที่มีโอกาสสูง จะมีแรงจูงใจในการทํางานมากกวา ซ่ึงจะ
แสดงความสามารถในการใชความรู  และทักษะ ทํางานใหเกดิผลผลิตสูงสุดเมื่อบุคคลรูวาตนเองมี
โอกาสเติบโตและพัฒนา เขาก็จะชวยใหองคการบรรลุวัตถุประสงค ซ่ึงแสดงวา  เขาไดลงทุนกับ
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องคการ   การลงทุนของบุคลากรเปนการแสดงพฤติกรรมของความยดึมั่นผูกพันตอองคการ 
ปรารถนาความกาวหนาและเห็นคุณคาของตนเองสูง  สวนบุคคลที่อยูในตําแหนงที่มโีอกาสต่ํา ก็จะ
ไมสนใจองคการ และมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการต่ํา ขาดการริเร่ิมสรางสรรคและไมเห็นคุณคา
ของตนเอง 
  โครงสรางอํานาจตามแนวคดิของแคนเตอร ประกอบดวย การไดรับอํานาจและการ
ไดรับโอกาส ดังนี ้
   1)  การไดรับอํานาจ ไดแก การไดรับขอมูลขาวสาร การไดรับการสนบัสนุน  และ
การไดรับทรัพยากร ดังนี ้

 (1)  การไดรับขอมูลขาวสาร หมายถึง การที่พยาบาลวิชาชีพ สามารถเขาถึง
แหลงขอมูล ความรูทางวิชาการดานการพยาบาล การไดรับขอมูลดานการพัฒนาวิชาการดานการ
พยาบาล รวมทั้งเทคนิคทางการพยาบาลใหม ๆ การไดรับทราบขอมูลนโยบายของหนวยงาน 
ขอบเขตหนาที่ ความรับผิดชอบของตน รวมถึงการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นเกี่ยวกับหนวยงานและ
วิชาชีพ ซ่ึงวดัจากการรบัรูของพยาบาล นอกจากนี้ การไดรับขอมูลขาวสารจะตองคํานึงถึงกลยุทธ
การสื่อสารที่มีประสิทธิภาพซ่ึงอาจกระทําไดโดยวิธีเปดการประชุมพบปะโดยผูบริหาร  การออก
จดหมายขาว  การใชส่ือทางวีดีโอหรือการกระจายเสียง  รวมถึงความถี่ของการสงขอมูลขาวสารดวย  
และขอมูลขาวสารควรเดินเปนสองทางเพื่อใหการสื่อสารบรรลุผล โดยออกจากผูบริหารไปสูสมาชิก
และจากสมาชกิไปสูผูบริหาร   การสื่อสารที่ดีจะสรางความเขาใจที่ดี   ทํางานไดสอดคลอง  มี
ความสุขและพึงพอใจ (Bluedorn, 1962) ขอมูลขาวสารจึงเปนสิ่งสําคัญและจําเปนในการปฏิบัติงาน 
งานจะไมสําเร็จหากปราศจากขอมูลขาวสารที่มีความหมายและเพียงพอ ขอมูลจึงเปนศูนยรวมของ
ความสําเร็จในบทบาทของทุกคนที่ปฏิบัติงานในองคการ ขอมูลขาวสารจะชวยสนับสนุนการ
ตัดสินใจ  หากขาดขอมูลขาวสารที่เหมาะสมแลว คุณภาพและประสิทธิผลของกระบวนการตดัสินใจ
ก็จะไมเกดิขึ้นและถาขอมูลขาวสารที่ใหแกผูปฏิบัติงานมีความคลาดเคลื่อนแมเพียงเล็กนอย  กจ็ะ
เปนอันตรายตอกระบวนการตดัสินใจ  เพราะผูปฏิบัติงานจะตัดสินใจโดยใชการหยั่งรู สมมติฐาน
และการคาดคะแนนตามเหตกุารณ  ผลลัพธที่ไดสวนใหญ  จึงเปนผลสะทอนของความบกพรองใน
การตัดสินใจ (Porter-O’Grady, 1986) การไดรับขอมูลขาวสารจะทําใหบุคลากรมีพลังอํานาจที่จะ
ตัดสินใจไดอยางถูกตองเหมาะสมในสิ่งที่เปนประโยชนและดีที่สุดสาํหรับองคการ  ในทางตรงขาม
บุคลากรจะรูสึกผิดหวังเมื่อเขารูวาเขาไมไดรับขอมูลขาวสารที่ถูกตองเพียงพอ และไมทราบวามี
อะไรเกดิขึ้นบางในองคการ (Gunden & Crissmsn, 1992) ขอมูลขาวสารจึงเปนแหลงของอํานาจ  
บุคคลผูมีขอมูลขาวสารมากจึงเปนผูมีอํานาจมาก (Ivancevich & Matteson, 1990) ดังนั้นผูบริหาร
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ควรแบงบันขอมูลขาวสารแกผูใตบังคับบญัชาและควรมีเวลาอธิบายเกี่ยวกับสิ่งที่ผูบริหารทํารวมทั้ง
ส่ิงที่ใหผูใตบงัคับบัญชากระทําดวย 

                  (2)  การไดรับการสนับสนุน หมายถึง การที่ผูบังคับบัญชาใหการรับรองในสิ่งที่
ผูใตบังคับบัญชาทําอยู (endorsement) การใหการสนับสนนุอยูเบื้องหลัง (backing) การใหการ
ยอมรับ (approval) และการใหความเห็นชอบตามกฎหมาย (legitimacy) (Kanter, 1983 cited in 
Chally, 1992) นอกจากนี้การชวยเหลือสนับสนุนยังรวมไปถึงการที่ผูบริหารสนับสนุนใหบุคลากรมี
พฤติกรรมที่กอใหเกดิการทาํงานที่มีประสิทธิภาพ (Porter-O’Grady, 1986)ไดแกการสงเสริม
สนับสนุนใหแสดงความคิดริเร่ิมสรางสรรค  การใหโอกาสตัดสินใจในสิ่งที่มีผลกระทบตอการ
ปฏิบัติงาน  การใหความรับผิดชอบในการแกปญหา  การใหพัฒนางาน หรือปรับปรุงแนวทางในการ
ปฏิบัติงานใหดีขึ้น  การใหขอมูลยอนกลับ (feedback) หรือการไดรับทราบผลการปฏิบัติงาน  การให
การยืดหยุนในการปฏิบัติงาน  การยอมรับในความผิดพลาด  การแสดงความพึงพอใจในงานที่ทาํ
สําเร็จ  การแสดงความหวงใย รับฟง และเขาใจในปญหาทุกดานของบคุลากร การแสดงไมตรีจิต ยิม้
แยม และใหความเปนกันเอง  การสนับสนุนใหสรางเครือขาย และใหความเปนกนัเอง 
      การไดรับความชวยเหลือสนับสนุนจากผูบังคับบัญชา จะทําใหบุคลากรรูสึกสุข
ใจ และมีคณุคา มีการรับรูถึงการไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานเปนแรงจูงใจใหเกิดความพึง
พอใจในการทาํงาน เม่ือบุคคลมีความพึงพอใจในการทํางานแลว ยอมมีขวัญและกําลังใจที่จะปฏบิัติ
หนาที่อยางเตม็กําลังความสามารถ มีความกระตือรือรน ขยันหมัน่เพยีรและยึดมัน่ผูกพันตอองคการ 

                  (3)  การไดรับทรัพยากร ทรัพยากร หมายถึง ปจจัยทีจ่ะสนบัสนุนใหการทํางาน
บรรลุเปาหมาย ซ่ึงมีทั้งปจจยัภายนอก และปจจยัภายใน    

          ก.  ปจจยัภายนอก ประกอบดวย เงินทุน (funds) วัสดุอุปกรณ (material)  
และเวลา (time) (Kanter, 1983 cited in Chally, 1992)  
      เงินทุน  ไดแก  งบประมาณที่องคการจดัสรรใหเพื่อใชในกิจกรรมของ
แตละแผนก 
      วัสดุอุปกรณ  ไดแก  อาคารสถานที่ที่ใหความสะดวกสบายตอการ
ปฏิบัติงานรวมถึงเครื่องมือเครื่องใชที่มีประสิทธิภาพ  ซ่ึงจะสงเสริมใหการปฏิบัติงานบรรลุ
เปาหมาย 
        เวลา  เปนทรัพยากรที่มคีามากซึ่งพยาบาลตองใชในการดูแลผูปวย  
หากพยาบาลตองใชเวลาไปในการทํากิจกรรมอื่นที่มิใชงานพยาบาล หรือใชเวลาจดัการกับเอกสาร
ตาง ๆ ที่มีจํานวนมากเกินความจําเปน จะทาํใหมีเวลาดูแลผูปวยไดนอยลง 
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              ข.  ปจจัยภายใน ประกอบดวยคุณสมบัติของบุคคล ซ่ึงเปนทรัพยากรสวน
บุคคลที่มีความสําคัญ เชนกัน (Hirayama & Cetingok, 1988) ไดแก แนวคิดเกี่ยวกับตนเองในดาน
บวก (Positive self concept) ทักษะการรับรู (Cognitive skill) ภาวะสุขภาพที่ดี ความสามารถในการ
ปรับตัว ความกลาหาญอดทน ความรูสึกเปนอันหนึ่งอนัเดียว หรือความยึดมั่นตอกันในกลุม ปจจัย
ภายในเหลานี้ เปนสิ่งที่ผูบริหารองคการควรสนับสนุนและสรางสรรใหเกิดแกบุคลากรพยาบาล 
เพื่อใหมีความสามารถระดมทรัพยากรภายนอก ใหเกดิการเปลี่ยนแปลงไปสูความสําเร็จ ตาม
เปาหมายขององคการทรัพยากรภายในและภายนอกจึงเปนสิ่งมีคาที่จําเปนในการทาํงานและมี
ความสําคัญเปนอยางยิ่ง ซ่ึงผูบริหารองคการควรตระหนกัถึง และใหการสนับสนุนทรัพยากรที่
จําเปนแกผูปฏิบัติงาน เพราะถาหากปราศจากสิ่งเหลานี้แลว บุคลากรจะเกิดความรูสึกกลัว ไมมัน่ใจ 
และมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการนอยลง ไมมีผูปฏิบัติงานคนไหนจะรูสึกสุขสบายในสิ่งแวดลอม
การทํางานถาเขาไมไดรับการสนับสนุนทรัพยากร ทั้งในบทบาทการทํางาน และในสวนบุคคล 
(Porter-O’Grady, 1986) ระบบการสนับสนุนทรัพยากร จึงเปนสิ่งสําคัญในการอํานวยความสะดวก
ตอการปฏิบัติงานในหนาที่ ถาผูปฏิบัติงานไดรับการสนับสนุนทรัพยากรที่ชวยใหพบกับความสาํเร็จ
ก็จะทําใหเกิดความรูสึกเกีย่วของ  ผูกพันกับงานและยนิดีเปนสวนหนึ่งขององคการ ความรูสึกนัน้ยัง
ผูกมัดเขากับผูนําขององคการอีกดวย  การเสริมสรางพลังอํานาจในงานจึงเปนการเชื่อมโยงบุคคลเขา
กับทรัพยากร  ที่ไหนขาดแคลนทรัพยากรการเสริมสรางพลังอํานาจก็จะคอนขางลําบาก  องคการจึง
ตองพยายามสรรสรางทรัพยากรที่จําเปนแกบุคลากร เพือ่ใหบุคลากรไดเขาถึงทรัพยากรเหลานั้น          
           2)  การไดรับโอกาส  ตามแนวคิดของแคนเตอร (Kanter, 1977 cited in Chandler, 
1990) ไดแก 
             (1) การไดรับความกาวหนาในการทํางาน (Advancement) หมายถึง การที่
ผูบังคับบัญชา สงเสริมหรือใหโอกาสกาวหนาในตําแหนงหนาที่เทาที่จะเปนไปไดตามขอบเขตของ
งาน  รวมถึงการพิจารณาความดีความชอบที่ยุติธรรมเหมาะสม  และการมีโอกาสไดเลือกปฏิบัติงาน
ในแผนกที่ตนชอบหรือมีความถนัด  ซ่ึงการไดรับโอกาสดังกลาว ยอมสงผลใหเกิดกาํลังใจและความ
ทุมเทพยายาม  ความรักในองคการ และเปนการลดปญหาการลาออกจากงาน 
             (2)  การไดรับการสงเสริมใหเพิ่มพนูความรูความสามารถและทักษะ 
(Competence and skill)  หมายถึง การมีโอกาสไดเขารวมประชุมวิชาการ  อบรม   ศึกษาดูงานหรือ
การไดรับอนญุาตใหลาศึกษาตอในระดับที่สูงขึ้น เพื่อเพิ่มพูนความสามารถและทักษะ  พยาบาล
ประจาํการมักมีโอกาสนอยที่จะไดเขารับการอบรม  ดูงานหรือลาศึกษาตอ เนื่องจากขอจํากัดในดาน
งบประมาณและการขาดแคลนบุคลากรผูปฏิบัติงานแทน   ทําใหขาดโอกาสที่จะไดเพิ่มพูนความรู  
ความสามารถ   และทักษะในการทํางานอนัจะนําไปสูประสิทธิภาพในการทํางาน 
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           (3)  การไดรับการยกยองชมเชยและการยอมรับ (Rewards and recognition) 
หมายถึง การที่ผูบังคับบัญชาใหความสําคญักับบุคลาการพยาบาลที่มีความประพฤตดิี หรือ
ปฏิบัติงานดีเดน  โดยการยกยองชมเชย  ประกาศเกยีรติคณุ หรือใหรางวัล เพื่อเปนขวญักําลังใจและ
เปนตัวอยางทีด่ี  โดยทําอยางสม่ําเสมอ รวมถึงการพิจารณาเรื่องคาตอบแทน และการที่ผูปฏิบัติงาน 
ไดรับการยอมรับหรือปฏิบัติงานประสบความสําเร็จ  จึงเปนเรื่องสําคัญที่ผูบังคับบัญชาจะชวย
เสริมสรางพยาบาลใหมีโอกาสเติบโตและกาวหนาในวิชาชีพ เพราะสาเหตุสําคัญประการหนึ่งที่ทํา
ใหพยาบาลลาออกจากงาน ไดแก การขาดโอกาสกาวหนาและการไมไดรับการชวยเหลือสนับสนุน
จากผูบังคับบัญชา (Simms, Price and Davin, 1994) 

  สรุปไดวาตามแนวคดิของแคนเตอร  อํานาจที่กลาวถึงนีม้ีความหมายเปน
ความสามารถในการดําเนินการ  และส่ิงทีไ่ดรับจากองคการคือ   การไดรับขอมูลขาวสาร การไดรับ
การสนับสนุน และการไดรับทรัพยากร  เพื่อปฏิบัติงานใหสําเร็จตามเปาหมาย  ในการศึกษาครั้งนี้ 
ผูวิจัยไดรวมเอาการไดรับอาํนาจ และการไดรับโอกาสมาเปนปจจยัในการเสริมสรางพลังอํานาจใน
งาน   โดยศึกษาเฉพาะสิ่งทีไ่ดรับจากองคการ และตัดสวนที่เปนความสามารถในการดําเนินการกบั
ปจจัยเหลานั้น (หมายถึง การไดรับอํานาจ และการไดรับโอกาส) เพื่อใหบรรลุเปาหมายขององคการ
ออกไป ทั้งนี้ผูวิจัยเชื่อวาบุคลากรพยาบาลเปนผูมีความสามารถที่จะดําเนินการได ดังคํากลาว
ของพิวซ (Puetz, 1988) ที่วาพยาบาลเปนผูมีความสามารถในการปฏิบัติ และมีพลังอาํนาจในการทีจ่ะ
ชวยเหลือตนเองและผูอ่ืน  ดงันั้นเมื่อบุคลากรพยาบาลไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจจากองคการก็
ยอมมีศักยภาพ ที่จะดําเนินการกับปจจยัเหลานั้นเพื่อใหบรรลุเปาหมายขององคการได  ผูวิจยัจึงได
สรุปความหมายของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานวา หมายถึง  การทําใหบุคลากรมีความสามารถ
ในการปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมายขององคการโดยการจัดสิ่งแวดลอมในการปฏิบตัิงานใหบุคลากร
ไดรับอํานาจและการไดรับโอกาส ซ่ึงการไดรับอํานาจ ไดแก  การไดรับขอมูลขาวสาร  การไดรับ
การสนับสนุน และการไดรับทรัพยากร สวนการไดรับโอกาส ซ่ึงไดแก การไดรับความกาวหนาใน
การทํางาน การไดรับการสงเสริมใหเพิ่มพนูความรู  ความสามารถและทักษะ  การไดรับการยกยอ
ชมเชยและการยอมรับ 

2.5  ปจจัยท่ีมีผลตอการเสรมิสรางพลงัอํานาจในงาน  เทบบิทท และ ชาลลี ไดกลาวถงึปจจัย
ท่ีมีผลตอความสามารถขององคการในการเสริมสรางพลงัอํานาจในงาน ดังนี ้
         เทบบิทท (Tebbitt, 1993) ไดกลาวถึงองคประกอบที่มีผลตอความสามารถขององคการ
ในการเสริมสรางพลังอํานาจในงานแกบุคลากรซ่ึงไดแก 
         1)  ความเชื่อเกี่ยวกับอํานาจและสถานภาพขององคการ องคการที่มีการบริหารแบบ
รวมอํานาจหรือใชอํานาจหนาที่เปนแรงจูงใจมาก การเสรมิสรางพลังอํานาจก็จะเกิดไดนอย 
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         2)  การรับรูถึงการควบคุม ความตองการและทัศนคติ องคการที่ใชนโยบายการบริหาร
ดวยกฎระเบยีบ คําสั่ง ทั้งในกระบวนการและการปฏิบัติ  จะทําใหความรวมมือและการเสริมสราง
พลังอํานาจเกดิขึ้นไดยาก 
        3)  องคการที่เฉื่อย หรือไมมีการเคลื่อนไหว จะไมสามารถกระตุนใหเกิดการ
เปล่ียนแปลงวฒันธรรมในองคการ บุคลากรจะไมเขาใจหลักการของการเสริมสรางอํานาจและคดิวา
พลังอํานาจจะเกิดขึ้นไดเองโดยธรรมชาติและไมมีการสงเสริมการเรียนรูเกี่ยวกับแนวคิดของการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานแกบุคลากร 
        4)  บุคคล และส่ิงกีดขวางการพึ่งพากนัและกนั เปนอุปสรรคตอการสรางพลังอํานาจ ซ่ึง
อุปสรรคนี้มักจะเกดิในรูปแบบของการแสดงความเปนเจาของแผนก มีการตอสูแขงขันภายในเพื่อ
ทรัพยากรหรือผลประโยชน ซ่ึงถามีการตอสูกันมากเทาใดก็ยิ่งเปนอุปสรรคตอการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงานมากเทานั้น 
        5)  บุคลากรที่มีความหลากหลายในแงของ วัฒนธรรม คานิยม พืน้ฐานการศกึษาและ
ระดับความเชีย่วชาญ ยิ่งในองคการใหญกย็ิ่งจะเปนอุปสรรคตอการพัฒนา ซ่ึงตองใชกลยุทธการ
ยืดหยุนในการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
         6)  ความสามารถและความเต็มใจของบุคลากรในการตอบสนองความตองการทีจ่ะ
ปรับปรุงพฤติกรรมอยางตอเนื่อง 
         7)  ความสามารถของผูบริหารในการวางแผนและการตั้งวัตถุประสงค การแยกแยะ
และตระหนักถึงปญหา การตัดสินใจ การสื่อสาร การสนับสนุนแรงจงูใจ การสรางมติมหาชน การ
แกปญหาความขัดแยง ส่ิงเหลานี้เปนทักษะพื้นฐานในการบริหารและพฤติกรรมที่ตองการในการ
ริเร่ิมเสริมสรางพลังอํานาจในระดับที่ผูบริหารมีอยูและสามารถกระทําไดในองคการ 
          ชาลลี (Chally, 1992) ไดกลาววาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานจะประสบผลสําเร็จ
มากนอยแคไหน ยังขึน้อยูกบัองคประกอบที่มีผลตอความสามารถของบุคคลในการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงาน ซ่ึงไดแก 
           1)  การมีแนวคดิเกีย่วกับตนเองในดานดี (positive self concept) เปนสิ่งสําคัญสําหรับ
ความสําเร็จในการกระทําภารกิจใด ๆ โดยเฉพาะการเปนผูมีการเสริมสรางพลังอํานาจเพื่อไปใหถึง
เปาหมาย โดยบุคคลจะตองเชื่อวาตนเองเปนผูมีความสามารถและมีคุณคา 
          2)  การมคีวามคิดสรางสรรค หมายถึง ความเขาใจอยางถองแทในแนวคิดซึ่งประสาน
ความรูจากการเรียนรูในอดตีกับสาระใหมความคิดสรางสรรคจะคอย ๆ ปรากฏขึ้นจากจินตนาการ
และจากความนึกคิดของบุคคล 
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          3)  การมทีรัพยากร หมายถึง ส่ิงมีคาที่จําเปนในสถานการณใด ๆ ซ่ึงมีอยูอยางเพียง
พอที่จะทําใหการทํางานบรรลุเปาหมาย หากที่ใดขาดแคลนทรัพยากร การเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานก็จะเกดิไดยาก 
           4)  การมีขอมูลขาวสาร หมายถึง การเปนผูรูและสนใจในขอมูลขาวสารชนิดตาง ๆ  

3. ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ (Commitment) เปนตวัแปรที่ไดรับความสนใจจากกลุม
นักวจิัยมาก เพราะความยดึมัน่ผูกพันตอองคการ มีความสําคัญตอพฤติกรรมการทํางานของสมาชิก 
และตอประสทิธิผลขององคการ หากบุคคลมีความยึดมัน่ผูกพันตอองคการก็ยอมจะมีพฤติกรรมที่
สงผลใหองคการประสบผลสําเร็จในเปาหมาย ที่กําหนดไว 
 ผูวิจัยไดรวบรวมเอกสารและงานวิจัยทีเ่กีย่วของกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ สามารถ
แบงเปนหัวขอไดดังนี ้
 3.1  ความหมายของความยดึมั่นผูกพันตอองคการ 
 3.2  ความเปนมาของความยดึมั่นผูกพันตอองคการ 
  3.3  ความสําคัญของความยดึมั่นผูกพันตอองคการ 
  3.4  แนวคดิและทฤษฎีของความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ 
  3.5  ปจจัยที่มผีลตอของความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 

3.1 ความหมายของความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 นักวิชาการไดใหความหมาย และคํานิยามของความยึดมัน่ผูกพันตอองคการไวหลากหลาย
ตามพื้นฐานและทัศนะของนักวิชาการแตละทาน ดังตอไปนี ้
 เบคเกอร (Becker, 1960 : 32-33) ใหความหมายวา  ความยึดมั่นผูกพันตอองคการเปนสภาพ
ปจเจกบุคคลทีน่ําตนเองเขาไปเกี่ยวของสัมพันธกับการกระทําหรือพฤติกรรมบางอยางอัน
เนื่องมาจากไดลงทุนกับสิ่งนั้นไว โดยเรียกการลงทุนนี้วา “Side bet” และการไมผูกพนักับสิ่งนั้น จะ
ทําใหเกดิการสูญเสียมากกวาความยึดมัน่ผูกพันไว  ดังนัน้ระดับความยดึมั่นผูกพัน จะขึ้นอยูกับความ
เขมขนและคณุภาพของสิ่งที่ลงทุนไป ไดแก  การศกึษา  อายุการทํางาน ประสบการณ  และ
สถานภาพ เปนตน 
 เมยรอฟฟ (Mayeroff, 1971 : 1980) ใหความหมายวา ความยึดมั่นผูกพนัตอองคการ คือ
ความนับถือในจุดเดียวกัน และความยึดมัน่เปนเครื่องมอืที่มีคุณภาพของบุคคลในการทํางาน รวมทั้ง
ทางเลือกวิชาชีพ ซ่ึงเปนคานิยมและขอบเขตของการทํางาน 
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 เชลดอน (Sheldon, 1971) ใหความหมาย ความยึดมั่นผูกพันตอองคการวาเปนทัศนคติหรือ
ความรูสึกที่สมาชิกมีตอองคการ   เปนการมององคการในดานบวก  ซ่ึงกอใหเกิดความรูสึกผูกพัน
ระหวางบุคคลกับองคการและมีความตั้งใจที่จะทํางานใหองคการบรรลุเปาหมาย 
 เฮอรบิเนค และอลัตโต (Herbiniak and Alutto, 1972 : 555) ใหความหมายความยึดมัน่
ผูกพันตอองคการ หมายถึง  ความไมเต็มใจที่จะละทิ้งองคการไมวาจะเพื่อรายได  สถานภาพ  ความ
เปนอิสระของอาชีพ หรือการมีเพื่อนรวมงานเพิ่มขึ้น 
 บูชชาแนน (Buchanan, 1974) กลาววา  ความยึดมั่นผูกพันตอองคการเปนความรูสึกที่เปน
พวกเดียวกนั (partisan) ในเปาหมายและคณุคาขององคการ และตามแนวคิดบูชชาแนน ให
ความหมายของความผูกพันตอองคการวา ควรมีองคประกอบ 3 อยาง 
 1)  ความเปนอนัหนึ่งอันเดยีวกันขององคการ (Identification) คือการปรับเปาหมายหรอื
คานิยมของบคุคลใหเขากับขององคการ 
 2)  ความเกีย่วของ (Involvement) คือการเสนอตัว หรือมสีวนรวมในกจิกรรมตามบทบาท
หนาที่ของบุคคล 
 3)  ความจงรักภักดี (Loyal ty) คือความรูสึกรักหรือผูกพันในองคการ 
 เอทซิโอนี่ (Atzioni, 1975 Cited in Tumlty, Jernigan and Kohut, 1995) กลาววา เมื่อบุคคล
เขาไปอยูในองคการจะเกิดความรูสึกไดทั้งในทางบวกและลบ ความรูสึกในทางบวก เรียกวา 
ความรูสึกแปลกแยก หรือแยกตวัออกหาง (Alienation) สําหรับความยดึมั่นผูกพันตอองคการ เปน
การแสดงความรูสึกอยางแรงกลาของบุคคล เมื่อเขาไปอยูในองคการ และรับเอาบรรทัดฐานของ
องคการเขาไวอยางซึมซาบ และแสดงตนเปนฝายขององคการอยางเดนชัด 
 มารช และแมนนาริ (Mash and Mannari, 1977 อางใน วรัญญา วงศประสิทธิ์ 2540) กลาววา 
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ คือระดับความมากนอยของความรูสึกเปนเจาของ  หรือความ
จงรักภกัดีที่มตีอองคการ  การยอมรับเปาหมายขององคการและการประเมินองคการในทางที่ด ี
 สไตคอล (Styskal, 1980 อางใน สอาด วงศอนันตนนท  2538)  กลาววาความยึดมัน่ผูกพัน
ตอองคการ เปนความภกัดี และการมีทัศนคติที่ดีของสมาชิกตอองคการและเปนทีย่อมรับเปาหมาย 
พรอมทั้งคานิยมขององคการ 
 โคเซอร (Kozier, 1988 อางใน รุจิพร พงษสวัสดิ์  2537 : 12) ความยดึมัน่ผูกพัน หมายถึง 
การตกลงใหคาํมั่นสัญญา หรือขอผูกพันที่จะทําบางสิ่งหรือเปนเหตุผลของการกระทาํในแตละการ
กระทํา ขึ้นอยูกับความเข็มแข็งและคุณภาพที่ลงทุนไป ไดแก  การศึกษา  อายุทํางาน  ประสบการณ
และสถานภาพการทํางาน ความตอเนื่องในการทํางาน โดยไมมีการโยกยายเปลี่ยนแปลงการทํางาน  
มีความเต็มใจ  ตั้งใจที่จะปฏิบัติงาน เพื่อใหองคการประสบความสําเร็จ   การที่คนผกูพันตอองคการ 
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และพยายามทีจ่ะรักษาสมาชิกภาพไว โดยไมโยกยายไปไหน กเ็นื่องจากไดเปรยีบเทยีบผลไดและ
ผลเสียที่จะเกดิขึ้น หากละทิง้สภาพของสมาชิก หรือลาออกจากองคการ ซ่ึงผลเสียนี้จะพิจารณาใน
ลักษณะของตนทุนที่จะเกดิขึ้น หรือผลประโยชนทีจ่ะสญูเสียไป นักวชิาการในกลุมนี้ ไดแก Becker, 
Kanter Hrebiniak and Alutto Allen และ Meyer, 1986 อางจาก อนันตชัย  คงจันทร  2529) 

พอรเตอร และคณะ (Porter, et al.1974 : 603 - 609) ใหความหมายวา ความยึดมั่นผูกพนัตอ
องคการ หมายถึงความรูสึกของผูปฏิบัติงานที่แสดงตนเปนหนึ่งเดียวกบัองคการมีคานิยมที่กลมกลนื
กับสมาชิกองคการคนอื่น ๆ และเต็มใจที่จะอุทิศกําลังกายและกําลังใจเพื่อปฏิบัติภารกิจขององคการ 
ความรูสึกนี้จะตางจากความยดึมั่นผูกพันตอองคการอันเนือ่งมาจากการเปนสมาชิกขององคการโดย
ปกติ ตรงที่พฤติกรรมของผูปฏิบัติงานมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการอยางแทจริง จึงมุงเนนความ
เต็มใจที่จะปฏบิัติงานใหบรรลุเปาหมายขององคการดวย ซ่ึงประกอบดวย ความเชื่ออยางแรงกลา
และการยอมรบัเปาหมายและคานิยมขององคการ ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากเพือ่
องคการ ความปรารถนาอยางแรงกลาที่จะรักษาไวซ่ึงความเปนสมาชิกขององคการ 

จากการพจิารณา คํานิยาม และความหมายของความผูกพนัดังกลาว แนวความคิดทางดาน
ทัศนคติจะมีความหมายที่ครอบคลุมประเด็นสําคัญ ที่นักวิชาการตาง ๆ กลาวไว    คือ การมีเปาหมาย
สอดคลองกับองคการ  ความตองการที่จะอยูปฏิบัติงานกับองคการ  และความเต็มใจที่จะทุมเท
ความรู ความสามารถ เพื่อใหงานขององคการบรรลุเปาหมาย   ดังนั้นผูวิจัย จึงเลือกใชแนวความคดิ
ของพอรเตอร และคณะมาเปนกรอบในการศึกษานี้ (Porter & Smith, 1970 cited in Steer & Porter, 
1983) 
   

3.2  ความเปนมาของการศึกษาเกี่ยวกับความยึดม่ันผูกพนัตอองคการ 
      การศึกษาเรื่องความยึดมัน่ผูกพันตอองคการนั้นในระยะเริ่มตน คือกอนป ค.ศ.1970 ไดมี

ผลงานประปรายอยูในแวดวงของพวกวิชาชีพ (Becker และ Carper, 1956 ;Becker, 1960 อางจาก 
Sheldon, 1971) องคกรทางการเมือง (Kornhauser, 1962 อางจาก Sheldon, 1971) และการศึกษา
เกี่ยวกับชุมชนแบบอุดมคติ (Kanter, 1968) และในระยะตอมา คือป ค.ศ.1970 จนถึงปจจุบัน ความ
สนใจในแนวคิด ความยดึมัน่ผูกพันตอองคการ และการศึกษาเกีย่วกับสาเหตุ และผลของความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการมีมากขึ้น สามารถแบงกลุมที่ไดรับการศึกษาเปน 3 กลุม 
 กลุมที่ 1 พวกวิชาชีพ เชน นกัวิทยาศาสตร วิศวกร พยาบาล และครู 
 กลุมที่ 2 ภาคธุรกิจ-อุตสาหกรรม ซึ่งมีตั้งแตระดับคนงาน พนักงาน เสมียน ไปจนถึง
ผูจัดการในบรษิัท ธนาคาร องคการโทรศัพท 
 กลุมที่ 3 ภาครัฐบาล เชน ผูบริหารภาครัฐบาล พนักงานปาไม 
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 เหตุที่ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ไดรับความสนใจเพิ่มมากขึ้นตั้งแต ค.ศ.1970 เปนตนมา
ในหมูนักบริหารและนักวิเคราะหองคการ เนื่องดวยเหตผุลดังตอไปนี้ (อนันตชยั คงจันทร 2529 : 
34-41)  
 1)  ทฤษฎีตาง ๆ ซ่ึงเปนพื้นฐานของความยดึมั่นผูกพันตอองคการ ตลอดจนผลการวจิยัตาง 
ๆ ชี้ใหเหน็วา ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการอาจเปนเครือ่งพยากรณพฤติกรรมของสมาชิกของ
องคการได โดยเฉพาะอัตราการเปลี่ยนงาน (Employee turnover ) สมาชิกที่มีความยดึมั่นผูกพันตอ
องคการ มีแนวโนมที่จะอยูกับองคการนานกวาและเต็มใจที่จะทํางานอยางเต็มความสามารถ เพื่อให
องคการบรรลุเปาหมายที่ตั้งไว 
 2)  ความยดึมัน่ผูกพันตอองคการ เปนผลการศึกษาที่ตอเนื่องหรือพัฒนาขึ้นมาจากการศึกษา
เร่ืองความจงรกัภักดี (Loyalty) ของสมาชิกที่มีตอองคการ  ซ่ึงนักวิชาการทั้งทางพฤติศาสตรและดาน
บริหาร  ตลอดจนผูบริหารในองคการไดใหความสนใจมานาน   เพราะตางเหน็พองตองกันวาความ
จงรักภกัดีของพนักงานที่มีตอองคการนั้น เปนคุณสมบัตทิี่ผูบริหารปรารถนาจะใหเกดิขึ้นในองคการ 
 3)  การทําความเขาใจในเรื่องความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ  ชวยใหเขาใจธรรมชาติของคน
ทั่วไปมากขึน้ถึงกระบวนการหรือข้ันตอนที่คนสรางความผูกพัน  หรือเกิดความรูสึกวาตนเปนสวน
หนึ่งของสังคม ยอย ๆ ขึ้นมา   ความเขาใจนี้จะชวยใหเขาใจพฤติกรรมของคนไดมากขึ้น 
 

3.3  ความสาํคญัของความยดึม่ันผูกพันตอองคการ 
       ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการมีความสําคัญยิ่งตอการบริหารองคการในปจจุบนัทีมุ่ง

บริหารองคการใหเล็กลงและมีประสิทธิภาพ (Luthans, 1995) เพราะการที่บุคลากรมีความยึดมัน่
ผูกพันตอองคการมีความเชือ่ถือ ยอมรับเปาหมายและคานิยมขององคการจะมีความเต็มใจ ทุมเท
ปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมายขององคการ เพื่อความสําเรจ็และความผาสุกในการอยูรวมกันของคน
ในองคการ และคงอยูในองคการ (Mowday, Steers & Porter, 1979; Steers, Mowday & Boulian, 
1974 ; Steers, 1977 ; Steers, 1984; Steers & Porter, 1983; Steers & Porter, 1991) ดังนั้นความยึดมัน่
ผูกพันตอองคการ จึงมีสวนชวยธํารงรักษาบุคลากร และรักษาผลประโยชนขององคการ   ความยดึ
มั่นผูกพันตอองคการยังเปนดัชนีชี้วดัประสิทธิภาพขององคการดวย (Steers, 1975 cited in steers, 
1977) ผูบริหารควรจะหาทางเพิ่มระดับความยึดมั่นผูกพนัตอองคการ  เนื่องจากพบวาคนที่มีความยดึ
มั่นผูกพันตอองคการสูง  จะมีการทุมเทความพยายามอยางมากในการปฏิบัติงาน  ชวยเพิ่มผลผลิต
ใหแกองคการสูง จะมกีารทุมเทความพยายามอยางมากในการปฏิบัติงาน ชวยเพิ่มผลผลิตใหแก
องคการ และมีแนวโนมวาจะคงอยูในองคการเปนระยะเวลานาน ไมคดิจะออกไปจากองคการ  จาก
การศึกษาพบวา ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการมีความสัมพันธทางบวกกับระยะเวลาในการ
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ปฏิบัติงาน (Steers & Porter, 1983; Steers & Porter, 1991) นอกจากนีค้วามยึดมัน่ผูกพันตอองคการ
ยังทําใหเกิดความพึงพอใจในงาน (Vandenberg & Lance, 1992 cited in Luthans, 1995) ลดความ
ขัดแยง (เสนาะ  ติเยาว, 2536:; Reichers, 1986) สรางความรูสึกอบอุน และสงเสริมบรรยากาศ
องคการ (Luthans, 1995) สงเสริมคุณภาพชวีิตในการทํางาน (Chelte, 1983) และเสรมิสรางความ
ผูกพันตอวิชาชีพ (วัลภา  ฐานกาญจน, 2540) ความยดึมั่นผูกพันตอองคการจะพัฒนาขึ้นอยางชา ๆ 
ใชระยะเวลานานแตจะมั่นคงตามระยะเวลาที่ผานไป (Steers, 1984) ดังนั้น ผูบริหารจงึควรเริ่มตน
สรางความยึดมั่นผูกพันตอองคการตั้งแตรับบุคลากรใหมอยางตอเนื่องสม่ําเสมอ                        
              3.4  แนวคิดของความยึดม่ันผูกพนัตอองคการ 
        แนวคดิเกีย่วกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ เร่ิมตนจากแนวคิดในเชิงการแลกเปลี่ยน
หรือ Reware-Cost Notation (Homan, 1985; Goulder, 1960 อางใน Herbiniak and Alutto, 1972 : 
555-573) ซ่ึงปรากฎใหเห็นในรูปของการแลกเปลี่ยนทั้งในเชิงรูปธรรมและนามธรรม ความชัดเจน 
อยูตรงที่การตอรองหรือการแลกเปลี่ยนระหวางปจเจกบคุคลกับองคการ  ยิ่งพอใจกับการแลกเปลี่ยน
ก็จะยิ่งมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการ โดยโฮเวิรด เอส เบคเกอร (Howard S. Becker) ไดพัฒนา
กรอบการศึกษาของแนวความคิดเชิงแลกเปลี่ยน หรือ Reware – Cost Notation และไดใชพืน้ฐาน
เกี่ยวกับ Simple Exchange Paradigm ในการสราง Side-Bets Theory ซ่ึงสาระสําคัญของทฤษฎีนี้คือ
การพิจารณาความยึดมั่นผูกพันตอองคการวา  เปนผลมาจากการที่คนเราเปรียบเทียบและชั่งน้ําหนกั
วา ถาหากเขาลาออกจากองคการไป เขาจะสูญเสียอะไรเนื่องจากการที่คนเราเขาไปเปนสมาชิกของ
องคการ หรือหนวยงานในชวงระยะเวลาหนึ่ง จะกอใหเกิดการลงทุน (Investment) โดย Becker 
เรียกวา “Side-Bets” ซ่ึงอาจปรากฎในรูปของเวลา  กําลังกาย  กําลังสติปญญาที่เสียไป  ตลอดจนการ
ยอมเสียโอกาสบางอยางไป  เชน โอกาสในการจะไปทํางานหรือเปนสมาชิกขององคการอื่น เมื่อเปน
เชนนี้บุคคลผูนั้นยอมหวังผลประโยชนทีจ่ะไดรับตอบแทนจากองคการในระยะยาว เชน บําเหน็จ
บํานาญ ซ่ึงนอกเหนือไปจากคาตอบแทนรายเดือน  แตถาเขาลาออกไปกอนจะครบกําหนดเวลา ก็
เทากับเขาลงทุนแรงกายแรงใจและสติปญญาไปโดยไดผลประโยชนไมคุมคา  เพราะฉะนัน้การที่
คนเราเขามาทํางานหรือเปนสมาชิกขององคการยิ่งนานเทาไร ก็เทากับวาการลงทุนของเขาไดสะสม
เพิ่มขึ้น  เปนสาเหตุของความยากลําบากทีจ่ะตัดสินใจออกจากองคการ  เพราะหากตดัสินใจออกยอม
หมายถึงการสญูเสียมากกวาประโยชนที่จะรับ (Becker, 1960  อางใน สําราญ บุญรักษา, 2539 : 13) 
      อยางไรก็ตาม แนวความคิดของ Becker ก็มีขอจํากดัในการนําไปอธบิายปรากฎการณ
บางประการ เชนเดียวกับแนวความคิดอืน่ ๆ โดยระบบของสังคมแตละแหง ยอมมกีารกําหนดระบบ
การใหคณุคาของตนเอง  ซ่ึงอาจจะแตกตางจากชุมชนอืน่ ๆ ดังนั้น  บคุคลที่เติบโตมาจากสังคมที่มี
ระบบคุณคาทีต่างกัน ยอมจะประเมินคณุคาของสิ่งเดียวกันในระดับมากนอยตางกันไป  ดังนั้นตวั
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แปรเดียวกนัยอมจะมีอิทธิพลตอระดับความยึดมั่นผูกพันตอองคการในแตละบุคคลไมเทากัน ดวย
เหตุนี้งานในระยะตอมา จึงถือวาตัวแปรเกีย่วกับ “Side-bets”  เปนเพยีงมิติหนึ่งของการศึกษาเทานัน้  
นอกจากนี้ยังมกีารขยายขอบเขตของการศึกษาออกไปอีก กลาวคือ นอกจากจะมีการศกึษาตัวแปรทีม่ี
ความสัมพันธ หรือสงผลตอการมีความยดึมั่นผูกพัน แลวยังมกีารศึกษาถึงผลตามมา (Outcomes) 
ของการมีความยึดมั่นผูกพันอีกดวย ผลงานที่มีช่ือเสียงชิน้หนึ่งดานนีก้ค็ือผลงานของ พอรตเตอร 
และคณะ (Porter et al, 1974 : 603-609)  สเตียร (Steers, 1977 : 46-56) เมาวเดย สเตียรและพอรต
เตอร (Mowday, Steers and Porter, 1982 : 224-247) โดยเห็นวา ความยดึมั่นผูกพันตอองคการ
ประกอบดวยลักษณะ 3 ประการคือ 
 1)  ความเชื่ออยางแรงกลา และการยอมรับเปาหมายและคานิยมขององคการ  เนื่องจาก
บุคคลมีความรูสึกเปนหนึ่งเดียวกันกับองคการ มีคานิยมที่กลมกลืนกบัสมาชิกองคการคนอื่น ๆ  มี
ความรูสึกเปนเจาขององคการ 
 2)  ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากเพื่อองคการ โดยบุคคลจะอุทิศกําลังกาย
และกําลังใจเพือ่ปฏิบัติภารกจิขององคการอยางเต็มที่ โดยความรูสึกนีจ้ะตางจากความผูกพันตอ
องคการอันเนือ่งมากจากการเปนสมาชิกขององคการโดยปกติ   ตรงทีพ่ฤติกรรมของผูปฏิบัติงาน ที่มี
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการอยางแทจริงจะมุงเนนความเต็มใจที่จะปฏิบัติงานเพื่อใหบรรลุ
เปาหมายขององคการดวย 
 3)  ความปรารถนาอยางแรงกลา ที่จะรักษาไวซ่ึงความเปนสมาชิกขององคการ เพื่อให
เปาหมายขององคการบรรลุความสําเร็จโดยจะไมโยกยายหรือเปล่ียนแปลงที่ทํางานหรือลาออกจาก
องคการเพราะรูสึกวาตนเองเปนสวนหนึ่งขององคการ มีความรูสึกมั่นคงที่จะอยูกับองคการนั้น 
                  แนวความคิดของ พอรตเตอร และคณะนี้ ไดรับความนิยมอยางกวางขวาง และ
ถูกนําไปใชในการศึกษาในระยะตอมา เชนการศึกษาของ เมาวเดย และคณะ (Mowday, at al, 1982 : 
244-247) โมทแทซ (Mottaz, 1981 : 214 - 228) มาเทอุส  และเซจาค (Mathieu and Zajac, 1990 :171-
194) เนื่องจากแสดงถึงความสัมพันธกบัองคการที่มีพลัง ซ่ึงแตละคนเตม็ใจที่จะอุทิศบางสิ่งบางอยาง
ในตัวเองเพื่อชวยใหองคการเจริญกาวหนา ความผูกพันไมเพียงแตจะทราบไดจากการแสดงออกทาง
ความเชื่อถือและความเหน็ของแตละบุคคลเทานั้น  แตยงัไดทราบจากการกระทําของบุคคลนั้นดวย  
ดังนั้น ผูวจิัยจงึใชแนวความคิดของ พอรตเตอร และคณะคือ ความเชื่ออยางแรงกลา และการยอมรบั
เปาหมาย คานยิมขององคการ ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากเพื่อองคการ และความ
ปรารถนาอยางแรงกลาที่จะรักษาไวซ่ึงความเปนสมาชิกขององคการมาเปนการศึกษาครั้งนี้ 
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3.5  ปจจัยท่ีมีผลตอความยดึม่ันผูกพันตอองคการ 

        จากการศกึษาของ สเทียร (Steers, 1984) และนกัวิชาการทานอื่น ๆ ไดพบปจจัยหลาย
ประการที่มีผลตอความยึดมัน่ตอองคการ ไดแก ลักษณะสวนบุคคล ลักษณะงาน ลักษณะองคการ 
และประสบการณจากการทํางาน ดังนี ้
        3.5.1  ลักษณะสวนบุคคล (Personal factors) ไดแก อายุ  ระยะเวลาปฏิบัติงาน  เพศ  
และการศึกษา 
                1)  อาย ุ  บุคคลที่อายุมากจะมีความยึดมั่นผูกพนัตอองคการมากกวาคนที่มีอายุ
นอย  เมเยอร และอัลเลน (Meyer & Allen, 1984 cited in Maticu & Zajac, 1990) กลาววาคนที่อายุ
มากจะอยูในองคการดวยเหตุผลหลายอยาง เชน ความพงึพอใจในงาน  การไดรับตําแหนงที่ดีขึ้น 
                2)  ระยะเวลาปฏิบตัิงาน  บุคลากรที่มีระยะเวลาปฏิบัติงานนานจะมีความยดึมั่น
ผูกพันตอองคการมากเนื่องจากไดสะสมการลงทุนไวในองคการมาก ซ่ึงทําใหเพิ่มความดึงดูงใจให
ปฏิบัติงานตอไปเพราะมีความหวังวาจะไดรับประโยชนตอบแทนจากองคการตามเวลาที่เพิ่มขึ้นใน
ขณะที่โอกาสทางเลือกในงานลดลง (Sheldon, 1971; Herbiniak & Alutto, 1972) เฮฮรบิเนคและอลตั
โต (Herbiniak & Alutto, 1972) พบวา บุคลากรที่ทํางานมานานจะเปนทรัพยากรบุคคลที่มีคุณคาตอ
องคการ ดังนัน้บุคลากรเหลานี้จึงไมสนใจและไมคิดเปลีย่นใจไปอยูองคการอื่น 
              3)  เพศ   ผูหญิงจะมคีวามยึดมัน่ผูกพันตอองคการมากกวาผูชาย เนื่องจากผูหญิงมี
ความผูกพันตอกลุมมากกวาผูชาย กรัสกี ( Grusky, 1966 cited in Mathicu & Zajac, 1990) อธิบายวา
ผูหญิงตองฝาฟนอุปสรรคในการเขามาเปนสมาชิกองคการมากกวาผูชาย จึงพยายามรักษาสมาชิก
ภาพไวและมีความผูกพันตอองคการมากกวาผูชาย เฮอรบิเนค และอลตัโต (Herbiniak & Alutto, 
1972) พบวาผูหญิงมีความตัง้ใจที่จะเปลี่ยนสถานที่ทํางานนอยกวาผูชาย 
              4)  การศึกษา  บุคลากรที่มีการศึกษาสูงจะมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการต่ํา 
(Steers, 1977; Angle & Perry, 1981) พบวาผูที่มีการศึกษาสูงจะใชเหตผุลขอมูลตาง ๆ เปนขอตอรอง
ในการออกไปจากองคการ เพราะมีความเชื่อมั่นในตนเองวามีโอกาสเลือกหางานใหมไดงาย 
(Glisson & Druick, 1988) 
     3.5.2  ลักษณะงาน (Job characteristics) ไดแก ความหลากหลายของงาน ความชัดเจน
ของงาน ความสําคัญของงาน ความเปนอิสระในการปฏิบัติงาน และการใหขอมูลยอนกลับลักษณะ
ตาง ๆ ของงานนี้ ลวนเปนสิง่ที่เพิ่มคุณคางาน เปนแรงจูงใจใหบุคลากรรูสึกอยากทํางานสรางผลงาน
ที่ดีเปนรางวัลใหกับตนเอง (Hackman and Oldham, 1978 cited in Steers, 1984) 
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          1)  ความหลากหลายของงาน (Skill variety) หมายถึง งานที่ตองใชทักษะความชํานาญ
และความสามารถในการปฏิบัติงานหลายดานจึงเปนงานที่ทาทาย ซ่ึงจะเปนแรงกระตุนและสงเสริม
ภาพพจนของผูปฏิบัติงาน สามารถตอบสนองความตองการความสําเร็จของแตลุบุคคลมีผลใหเกิด
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ (Hall & Schneider, 1972)                                                                                         

         2)  ความชัดเจนของงาน (Task identity) หมายถึง งานที่ระบุขอบเขตของงานใน
ภาพรวมและสามารถแยกเปนชิ้นงาน ทําใหบุคลากรสามารถทํางานเหลานั้นไดตั้งแตเร่ิมตนจนจบ
โดยมีผลงานเห็นไดชัดเจน 
         3) ความสําคัญของงาน (Task significant) หมายถึง งานนั้นจะมีผลกระทบตอชีวิตหรือ
การทํางานของคนอื่น ๆ ในองคการ หรือตอสภาพแวดลอมภายนอก เครเมอร และชมาเลนเบอรก 
(Keamer & Schmalenberg, 1988 อางในศิริพร  ตันติพูลวนิัย 2538) ไดศกึษาสิ่งสําคัญที่ทําให
โรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ (Magnet hospital) มีความเปนเลิศและประสบความสําเร็จในการบริหารงาน
พยาบาลในสภาวะการขาดแคลนพยาบาล เนื่องจาก มกีารเห็นความสําคัญของงานนั่นคือเหน็คุณคา
ของการทํางานอยางมีคุณภาพ  จึงสามารถสรางรูปแบบการบริหารจดัการที่เอื้ออํานวยใหพยาบาลมี
ความภาคภูมิใจในการทํางานที่มีคุณภาพอยางมีความสุข เต็มความสามารถและคงอยูในองคการสูง 
        4)  ความเปนอิสระในการปฏิบัติงาน (Autonomy) หมายถึง งานนัน้ ๆ เปดโอกาสให
ผูปฏิบัติงานมีอิสระเสรีภาพ สามารถที่จะตัดสินใจดวยตนเองในการกําหนดเวลาทํางานและกําหนด
วิธีปฏิบัติงาน มอริส และเชอรแมน (Morris & Sherman, 1981 อางในสอาด วงศอนนัตนนท  2538) 
อธิบายวา ความเปนอิสระในการปฏิบัติงานมีความจําเปนมากในการทํางาน เพราะนอกจากจะทําให
งานคลองตัวแลวยังเปดโอกาสใหสมาชิกไดใชความคิดรเิร่ิมสรางสรรคผลงานภายในขอบเขตและ
หนาที่ของตนเอง ทําใหองคการเจริญกาวหนา องคการที่สงเสริมความคิดริเร่ิมสรางสรรคจะเพิ่ม
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ จากการศึกษาของดีคอตีสและซัมเมอร และสเทียร (Decotiis & 
Summers, 1987;  Steers, 1977) พบวาความเปนอิสระในการปฏิบัติงานมีความสัมพันธทางบวกกับ
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ 
         5)  การใหขอมูลยอนกลับ (Feedback) หมายถึง งานที่เสร็จแลวหรือกาํลังดําเนินอยูนั้น
มีการแสดงใหผูปฏิบัติงานรับทราบขอมูลโดยตรง และชัดเจนเกี่ยวกบัประสิทธิภาพ และผลการ
ปฏิบัติงาน  การใหขอมูลยอนกลับเกีย่วกับผลการปฏิบัติงานเปนการเตอืนใหผูปฏิบัตงิานตระหนัก
ถึงคุณงานอยางตอเนื่อง จากการศึกษาของโสภา  ทรัพยมาอุดม (2533) พบวาการใหขอมูลยอนกลับ
มีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ 
 3.5.3  ลักษณะองคการ (Organizational characteristics) ไดแก  การกระจายอํานาจใน
องคการ  การมีสวนรวมเปนเจาขององคการ 
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          1)  การกระจายอํานาจในองคการ (Decentralization) หมายถึง   การขยายอํานาจจาก
ผูบริหารลงมาสูผูปฏิบัติ ทําใหผูปฏิบัติมีความเปนอิสระในการปฏิบัติงาน และมีสวนรวมในการ
ตัดสินใจ  เปนการใชทรัพยากรบุคคลในองคการอยางมปีระสิทธิภาพ ซ่ึงจะสงผลใหเกิดความยึดมัน่
ผูกพันตอองคการ (Decotiis & Summers, 1987; Steers, 1984) 
        2)  การมสีวนรวมเปนเจาขององคการ (Worker-owned cooperatives) จะทําใหเกิดความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการ อธิบายไดวา  ผูปฏิบัติงานที่มีการลงทุน หรือมีสวนรวมเปนเจาขององคการ 
จะทําใหเกดิความผูกพันและตั้งใจทํางานอยางเต็มที่ เพราะผลกําไรขององคการก็คือ ผลประโยชน
ของพนักงานทุกคน ดังนัน้บุคลากรที่มีสวนรวมเปนเจาขององคการจะมีความความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการมากกวาคนธรรมดา (อนันตชัย  คงจันทร, 2529)  
            นอกจากนี้ แมทธวิ และซาแจค (Mathieu & Zajac, 1990) ยังพบวา ขนาดขององคการ
มีผลตอความยึดมั่นผูกพันตอองคการดวย โดยพบวาองคการที่มีขนาดใหญจะมีผลใหเกดิความยดึมั่น
ผูกพันตอองคการในระดับสูง โดยใหเหตุผลวา ในองคการขนาดใหญบคุลากรจะมีโอกาสกาวหนา
ในงาน และไดรับผลประโยชนตอบแทนสงู (Steven et al., 1978 cited in Mathieu & Zajzc, 1990) 
 3.5.4  ประสบการณจากการทํางาน (Work experiences) ไดแก ความรูสึกวาองคการเปนที่
พึ่งพาได ความรูสึกวาตนมคีวามสําคัญตอองคการ ความคาดหวังทีจ่ะไดรับการตอบสนองจาก
องคการ การเขาสังคมไดกับเพื่อนรวมงาน 
            1)  ความรูสึกวาองคการเปนที่พึ่งพาได  เปนความรูสึกเชื่อถือไววางใจ ที่บุคคลมีตอ
องคการวาองคการจะไมทอดทิ้ง และใหความชวยเหลือเมื่อเขาเกิดปญหา สมาชิกที่มคีวามไววางใจ
องคการสูง มีความรูสึกวาองคการเปนที่พึง่พาไดจะมีความยึดมั่นผูกพนัตอองคการสูง (อนันตชัย   
คงจันทร  2529; Steers, 1977)  
            2)  ความรูสึกวาตนมคีวามสําคัญตอองคการ คือ ความรูสึกวาตนไดรับการยอมรับ
จากองคการ รูสึกวาการปฏิบตัิงานของตนมีคุณคา องคการสามารถตอบสนองความตองการที่จะให
ผูอ่ืนยกยองสรรเสริญตน (Katz & Kahn, 1966 อางใน นภาเพ็ญ  โหมาศวิน  2533) ความรูสึกวาตนมี
ความสําคัญตอองคการ มีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ (Sheldon, 1971; 
Buchanan ll, 1974) 
             3)  ความคาดหวังทีจ่ะไดรับการตอบสนองจากองคการ  ทําใหเกดิความยดึมั่นผูกพัน
ตอองคการ เนือ่งจาก เมื่อบุคลากกรลงทุนกบัองคการแลวเขากค็าดหวังวาจะไดรับผลตอบแทนอยาง
เพียงพอและยตุิธรรม เชน คาตอบแทน ระบบการพิจารณาความดีความชอบ โอกาสกาวหนา  และ
ประสบความสําเร็จในการทาํงาน  ผลตอบแทน หรือรางวัลที่ไดรับจากการทํางานนี้จะเปนสิ่งจูงใจ
ใหบุคลากรมพีลังในการทํางาน  และเมื่อองคการตอบสนองความคาดหวังของบุคลากรได จะทําให
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เกิดความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ สเตียร (Steers, 1977) และจารุณี  วงศคําแนน (2537) พบวา ความ
คาดหวังทีจ่ะไดรับการตอบสนองจากองคการมีความสัมพันธทางบวกกับความยดึมัน่ผูกพันตอ
องคการ 
       4)  การเขาสังคมไดกับเพือ่นรวมงาน ทําใหเกดิความยดึมั่นผูกพันตอองคการ เนื่องจาก 
การที่บุคคลมองเห็นวาสภาพแวดลอมทางสังคมในองคการมีลักษณะของความเปนมิตร  จะทําให
ผูปฏิบัติงานมีความยึดมัน่ผูกพันตอองคการสูง (Herbiniak & Alutto, 1972) การเขาสังคมไดกับเพื่อน
รวมงาน มีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ (Buchanan, 1974; Sheldon, 
1971) และจากการศึกษาของแมทธิว และซาแจค (Mathieu & Zajac, 1990) พบวาบุคลากรที่มีความ
พึงพอใจจากการนิเทศดวยวธีิการที่มีปฏิสัมพันธที่ดีตอกนัจะมีความยดึมั่นผูกพันตอองคการสูง 
        จะเห็นไดวา ปจจยัที่มีผลตอความยึดมัน่ผูกพันตอองคการนั้นประกอบดวย  ปจจยั
เกี่ยวกับลักษณะสวนบุคคล ลักษณะงาน  ลักษณะองคการ  และประสบการณจากการทํางาน 
นอกจากนี้ยังพบวา การเสรมิสรางพลังอํานาจในงานมีความสัมพันธทางบวกกับ  ความยึดมั่นผูกพนั
ตอองคการ  สุพิศ  กิตติรัชดา  2538 McDermott, Laschinger, & Sharmian, 1996 ; Wilson & 
Laschinger, 1994) และบรรยากาศขององคการมีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ (จิ
รจิตต  ราคา  2525) โดยพบองคประกอบของบรรยากาศขององคการ ที่เปนตัวกําหนดไดแก ระบบ
จูงใจ ระบบพฒันาบุคลากร ความมั่นคงในการทํางาน ความรูสึกวาไดรับการยอมรับใน
ความสามารถและความยืดหยุนขององคการ 
  อนึ่งปจจยัลักษณะงาน  ลักษณะองคการ  ประสบการณจากการทํางาน และภาวะผูนํานั้นก็
เปนการเสริมสรางพลังอํานาจในงานใหกบับุคลากร เชนกัน 
  

3.6  แนวทางการวัดความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
        แนวทางการวัดความผูกพันตอองคการแตเดิมนัน้ มอียูหลายลักษณะตามคําจํากดัความ
สวนใหญประกอบดวยมาตรวัด (Scales) ที่มีคําถาม 2-4 ขอใหญ เชน เคร่ืองมือวัดของ Grusky (1966  
อางจาก Mowday, Steers และ Porter, 1979) ประกอบดวยขอคําถาม 4 ขอ ไดแก ความเปนผูมีความ
อาวุโสในหนวยงาน ความเปนผูมีความสําคัญในหนวยงาน  ทัศนคตติอผูบริหารรขององคการ และ
ทัศนติทั่ว ๆ ไปตองคการ โดยพบความสัมพันธระหวางขอความ R = .15 
 ตอมา เชลดอน (Sheldon, 1971) วัดความยึดมั่นผูกพันตอองคการ โดยใชกลุมตัวอยางเปน
เทคนิคการแพทยในโรงพยาบาล โดยมีขอคําถาม 3 ขอ คือ 
  1) ในอนาคตอันใกลนี้ ทานจะ 
  ก. สรางสรรคงานในโครงการใหม ๆ ของหองปฏิบัติการ (มีความผูกพัน) 
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   ข. จะพยายามลงผลงานของตนเองในวารสาร แมวาหวัขอนั้นจะไดรับความสนใจ
เล็กนอย ในหองปฏิบัติการของทานก็ตาม (ไมมีความผูกพัน) 
 2)  แผนการในการทํางานในอนาคตของทาน 
  ก. วางแผนจะอยูหนวยงานนี้ตลอดไป ถาเปนไปได (มีความผูกพัน) 
  ข. ตั้งใจจะอยูชั่วคราวและยายออกถามีทางทีดีกวา (ไมมีความผูกพัน) 
 3)  ใหทานระบุทัศนคติตองาน ในตําแหนงปจจุบันของทาน (วงกลมเพียง 1 ตัวเลข) 
 1 2 3 4 5 6 7  ( 1 และ 2 ถือวามีความผูกพนั) 
             ดีที่สุด                             ปานกลาง                        เลวที่สุด 
  
 และถาบุคคลเลือกขอความที่แสดงวามีความผูกพัน 2 ใน 3 ขอ ถือไดวามีความยึดมัน่ผูกพัน
ตอองคการ แตถาเลือกเพียง 1 ขอ หรือไมเลือกเลยถือไดวาบุคคลนั้น ไมมีความยึดมัน่ผูกพันตอ 
องคการ 
 ตอมา เฮอรบิเนคและอลัตโต (Herbiniak and Alutto , 1972) วัดความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการของกลุมตัวอยางจากครู และพยาบาล มีขอคําถาม 4 ขอใหญ แตกออกเปน 12 ขอยอย ซ่ึง
ถามเกี่ยวกับปจจัยที่ทําใหบคุลากรลาออกจากองคการ มขีอคําถามวัดใน 3 ระดับ ไดแก ลาออก
แนนอน, ไมแนใจ ไมลาออก โดยถามวา  ทานจะออกจากองคการนี้ในสถานการณตอไปนี้อะไรบาง 
 1. ไมมีการเพิม่คาจาง 
 2. เพิ่มคาจางเล็กนอย 
 3. เพิ่มคาจางจาํนวนมาก 
 4. ขาดความเปนอิสระในวิชาชีพ 
 5. มีความเปนอิสระเพิ่มขึ้นเล็กนอยในการออกความคิดรเิร่ิมใหม ๆ  
 6. มีความเปนอิสระเพิ่มขึ้นกวาเดิมมากในการแสดงความคิดริเร่ิมใหม ๆ  
 7. ไมมีความมัน่คงในงาน 
 8. มีความมั่นคงในงานเพิ่มขึ้นเล็กนอย 
 9. มีความมั่นคงในงานเพิ่มขึ้นมาก 
 10. ทํางานกับบุคคลที่ไมเปนมิตร 
 11. ทํางานกับบุคคลที่มีความเปนมิตรเพิ่มขึ้นเล็กนอย 
 12. ทํางานกับบุคคลที่มีความเปนมิตรเพิ่มขึ้นมาก 
 โดยไดรายงานความเชื่อมั่นดวยวิธี Spearman-Brown ได .79 แตมิไดระบุถึงความตรงของ
เนื้อหาแตอยางใด 
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 และวิธีการที่คลายคลึงกันถูกสรางโดยลี ( Lee, 1971)  บราวน (Brown, 1969) กัวเนอร  
(Gouldner, 1960) ฮอลล ( Hall, 1970 ) และบูชาแนน ( Buchanan, 1974  อางจาก Mowday,steers 
และ Porter, 1979) สวนแคนเตอร (Kanter, 1968, 1977) ไดใชขอคําถาม 36 คําถาม แตไมไดรายงาน
ความตรงและความเที่ยงของแบบสอบถาม และทายสุด ไวเนอร และเกซแมน (Wiener and  
Gechman ,1977) ไดสอบถามถึงการมาทํางานตรงตามเวลาของพนักงาน และใชขอมลูดังกลาวมา
ระบุถึงความยดึมั่นผูกพัน ซ่ึงจะเห็นไดวาเครื่องมือมีความตรง (Validity) และความเที่ยง 
(Reliability) เล็กนอย หรือไมมเีลย ดังนั้นจึงจําเปนจะตองมีเครื่องมือซ่ึงแสดงใหเหน็ถึงคุณสมบัติ
ของการวัดทางดานจิตวิทยา ซ่ึงเปนที่ยอมรับกันได (Acceptable Psychometric Properties) ภายใน
กฏเกณฑของการวัดทัศนคติ ที่เปนระบบและครอบคลุม เพื่อที่จะกําหนดอํานาจการทํานายที่มี
เสถียรภาพ (Stability) และความสอดคลอง (Consistency) 
 สําหรับเครื่องมือที่ใชวัดความผูกพันตอองคการ ในการศกึษาครั้งนี้ เรียกวา Organizational 
Commitment Questionnaire ยอวา OCQ ซ่ึงพัฒนาโดย Porter และคณะ (1974) เครื่องมือทั้งหมดมี 
15 คําถาม และ 15 คําถามนี้ อยูในขอบขายของนิยามความผูกพันตอองคการ ซ่ึงมีลักษณะ 3 ประการ 
โดยมีขอคําถามดังตอไปนี ้
 1.  ความเชื่อถือและยอมรับเปาหมายและคานิยมขององคการ มีอยู 6 ขอ ไดแก 
  1.1  ทานมักพดูใหเพื่อนๆหรือผูอ่ืนฟงเสมอวา หนวยงานของทานนั้นดี เหมาะสม  
ที่จะเขาทํางานดวย 
  1.2  ทานพบวาคานิยมของทานและคานยิมขององคการคลายคลึงกัน 
  1.3  ทานภูมิใจที่จะบอกกับใคร ๆ วา ทานเปนสมาชิกในองคการแหงนี ้
  1.4  องคการแหงนี้สรางแรงบันดาลใจทีแ่ทจริงใหทานไดดีที่สุดในวิถีทางการ  
ปฏิบัติงาน 
  1.5  ทานรูสึกวาทานคิดถูกที่เลือกทํางานในองคการแหงนี้ 
  1.6  บอยครั้งที่ทานไมเหน็ดวยกับนโยบายขององคการในสาระสําคัญที่เกี่ยวกับ
บุคลากร 
 2.  ความตองการที่จะรักษาความเปนสมาชกิขององคการมีอยู 6 ขอ ไดแก 
  2.1 ทานมีความรูสึกจงรักภักดีตอองคการนีน้อยมาก 
  2.2  ทานสามารถทํางานกับองคการอื่นไดดเีชนเดยีวกันหากชนิดของงาน 
คลายคลึงกัน 
  2.3  การเปลี่ยนแปลงเพยีงเล็กนอยในสภาพแวดลอมปจจุบันของทาน ก็เพยีง
พอที่จะเปนเหตุใหทานออกจากองคการนี ้
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  2.4  ทานคิดวาทานคงไมไดรับอะไรมากนกัในการคงอยูในองคการนี้ตอไป 
  2.5  สําหรับตัวทานแลวองคการนี้เปนองคการที่ดีที่สุดทีจ่ะทํางานดวย 
  2.6  การตัดสินใจทํางานในองคการแหงนีเ้ปนการตัดสินใจที่ผิดพลาด 
 3. ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากที่จะปฏบิัติงานเพื่อองคการ มีอยู 3 ขอ คือ 
  3.1 ทานเต็มใจที่จะใชความพยายามอยางเตม็ที่ เพื่อจะชวยใหองคการนีป้ระสบ
ความสําเร็จ 
  3.2  ทานจะยอมรับงานเกือบทุกชนิดที่ไดรับมอบหมาย เพื่อคงความเปนสมาชิก
ขององคการนี้ 
  3.3  ทานทํางานโดยคํานึงถึงชื่อเสียงขององคการเสมอ 
 โดยขอความแตละขอ จะมีคาํตอบใหเลือกในลักษณะประเมินคา เปน 7 ระดับตามแนวของ 
Likert Scale คือ เห็นดวยอยางยิ่ง เหน็ดวยปานกลาง เห็นดวยเล็กนอย ไมแนใจ ไมเห็นดวยเล็กนอย 
ไมเห็นดวยปานกลาง ไมเหน็ดวยอยางยิ่ง ทั้งนี้ไดแบงลักษณะของขอความเปน 2 ประเภท คือ 
ขอความในเชงิรับ (Positive) และขอความในเชิงปฏิเสธ (Negative) 
 มาวเดยและคณะ (Mowday ed. al, 1979) ไดนําเครื่องมือวัดความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ 
(OCQ) ไปศึกษากับ 9 องคการ จํานวนผูศกึษา 2,563 คน  ซ่ึงมาจากสาขาวิชาชีพตาง ๆ กัน เชน 
ขาราชการ พยาบาล นักบริหาร เลขานุการ นักวิทยาศาสตร วิศวกร ชางโทรทัศน นักบัญชี เสมียน 
ฯลฯ และไดรายงานระดับความคงเสนคงวาภายใน (Internal Consistency) ของมาตรวัดไว คือ คา
สัมประสิทธิ์อัลฟา จาก .82 - .93 โดยมีคามธัยฐาน = .90 สําหรับความเชื่อมั่นแบบทดสอบซ้ํา (Test – 
retest Reliability)  มีคาจาก r =  .53 ถึง .75 
 ในระยะตอมา ไดมีผูสรางแบบสอบถามวัดความยึดมัน่ผูกพันตอองคการหลายทาน เชน เดอ
โคติดิส และซัมเมอร (Decotilis and Summers, 1987)  อไวร และอเมค (Alvi and Ahmed ,1987) 
และ ไรท (Wright, 1990)  
 จากการศึกษาพบวา เครื่องมอืที่ใชวัดความผูกพันตอองคการของ พอรตเตอร และคณะ
ไดรับความนยิมสูงสุดในการนําไปใชจากนกัวิจยัตาง ๆ มากมาย และเปนที่ยอมรับกันวา คําจํากดั
ความของเครื่องมือนี้สอดคลองกับแนวความคิดความยดึมั่นผูกพันตอองคการทางดานการบริหาร
มากที่สุด เชน การศึกษาของ แองเกิล และเพอรรี (Angle and Perry, 1981) มอตตาซ ( Mottaz, 1986, 
1988) จามอล ( Jamal, 1990) จอรนสตัน และสไนเซค ( Johnston and Snizek, 1991) เปนตน 
 ดังนั้นในการศกึษาครั้งนี้ ผูวจิัยจึงนําแบบวดัของพอรตเตอร และคณะ มาเปนเครื่องมือใน
การวัดความยดึมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลกองทัพบก ภาค
ตะวนัออกเฉียงเหนือ 



 48 

 

4. งานวิจัยที่เกี่ยวของ  
 4.1 ปจจัยสวนบุคคลกับความยึดม่ันผูกพนัตอองคการ 

ในดานปจจยัสวนบุคคลที่มีผลตอความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ไดแก อายุ  สถานภาพ
สมรส  ตําแหนง และระยะเวลาในการปฏบิัติงาน  ซ่ึงมีผลงานวิจยัที่เกีย่วของ ดังนี ้
 อายุ  จากการศึกษา พบวา  บคุคลที่มีอายุมากจะมีความผูกพันตอองคการมากกวาคนทีม่ีอายุ
นอย ทั้งนี้ เนื่องจาก อายุ ทําใหคนตระหนักวาทางเลือกในการทํางานของตนลดลงและคนที่มีอายุ
มากมักจะมีตําแหนงหนาทีก่ารงานสูง และสิ่งจูงใจที่จะทาํใหเขาออกไปทํางานในองคการอื่นก็ตอง
สูงเพียงพอที่จะทําใหเขายายออกไปและสิง่นี้เองทําใหแรงดึงดูดใจของบุคคลที่มีตอหนวยงานอืน่
ลดลง  ดังนั้น การเคลื่อนไหวระหวางองคการจะลดลงเมือ่คนมีอายุมากขึ้น คนจึงอยูกบัองคการมาก
ขึ้น และทําใหเขามีความผูกพนัตอองคการมาขึ้นตามไปดวย (Meyer and Allen, 1993 : 538-551) 
เชนการศึกษาของเฮอรบิเนคและอลัตโต (Herbiniak and Alutto, 1972 : 555-573) พบวา บุคคลที่มี
อายุมากจะมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการสูงเนื่องจากผูที่มีอายุมากจะสั่งสมประสบการณเกีย่วกบั
ระบบของคุณคาการจางงานภายในองคการไวมาก  สอดคลองกับการศึกษา ของ มอรริส และ เชอร
แมน (Morris and Sherman, 1981 : 521-526) พบวา บุคคลที่มีอายุมาก จะมีความยึดมัน่ผูกพันตอ
องคการมากกวาคนที่มีอายนุอย  เนื่องจากพึงพอใจในงานและไดรับตาํแหนงทีพ่ึงพอใจ  และผล
การศึกษาของนักวิชาการหลายทานที่เห็นพองกันวา ยิ่งสมาชิกองคการมีอายุมากขึ้นเทาไรก็จะยิ่งมี
ความผูกพันตอองคการมากขึ้น เชน สเตียร  (Steers, 1977) แองเกิล และเพอรรี (Angle and Perry, 
1981)  มาทิอุส และ ซาแจค (Mathieu and Zajac, 1990) และสอดคลองกัน การศึกษาในประเทศไทย
ของ นภาเพ็ญ  โหมาศวิน (2533 : บทคัดยอ); มณี  ถาวรทวีวงษ (2536 : 55-56); และสํารวย  บุญ
รักษา (2539 : 72) และวรรณดี ชูกาล (2540 : 121) พบวาอายุมีความสัมพนัธทางบวกกบัความยึดมัน่
ผูกพนัตอองคการและแตกตางจากการศึกษาของ นองนชุ  ภูมิสนธ  (2539 : 95) พบวา อายุมี
ความสัมพันธทางลบกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ และ เชิดชัย  คงวัฒนกุล (2530 : 123) พบวา 
อายุไมมีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพนัตอองคการ  สรุปไดวา อายนุาจะเปนตัวแปรหนึ่งที่มีผล
ตอความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ 
 สถานภาพสมรส คนที่แตงงานหรือมีครอบครัวแลว มักจะมีความผกูพันตอองคการมากกวา
คนที่ยังไมแตงงานหรือเปนโสด  เนื่องจากมีความตองการความมั่นคงในอาชีพมากกวาจึงมี
ความรูสึกผูกพันตอองคการ ไมอยากใหองคการตองสลายลง ซ่ึงจะมีผลทําใหตนเองและครอบครัว
ตองขาดรายไดมาจุนเจือ  จึงมีแนวโนมที่จะปฏิเสธการเปลี่ยนงานใหม มากกวาคนโสด แมจะมี
ส่ิงจูงใจใหทําเชนนั้นกต็าม เฮอรบิเนค และอลัตโต (Herbiniak and Alutto, 1972) และนิโคลส
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(Nichols, 1971 : 252) ไดศึกษาสถานภาพสมรสของพยาบาล พบวากลุมพยาบาลที่เปนโสด มีความ
ตั้งใจที่จะออกจากองคการมากกวาผูทีแ่ตงงานแลว  สอดคลองกับการศึกษาของ แมคโคสกี้ (Mc 
Closkey, 1974 : 147) ที่พบวา พยาบาลโสดจะอยูทํางานไมนานเทาพยาบาลที่แตงงานแลว  และ
การศึกษาของนองนุช  ภูมิสนธ (2539 : 95) พบวา พยาบาลวิชาชีพที่เปนโสดมีความสัมพันธ
ทางบวกกับความตั้งใจทีจ่ะออกจากงานแตคนที่แตงงานแลว ไมมีความสัมพันธกับความตั้งใจทีจ่ะ
ออกจากงาน  และการศึกษาของ  
วรรณดี  ชกูาล (2540 : 121) พบวา สถานภาพสมรส ไมมีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการ เชนเดยีวกับการศึกษาของ สําราญ  บุญรักษา (2539 : 65) พบวา พยาบาลที่มี
สถานภาพสมรสคูและโสด ไมมีความแตกตางกับความยดึมั่นผูกพันตอองคการ  สรุปไดวา
สถานภาพสมรส เปนตัวแปรหนึ่งที่นาจะมีผลตอความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 ตําแหนงของงาน (ผูบริหาร/ผูปฏิบัติ)  พยาบาลวิชาชีพทีม่ีการปฏิบัติงานดานบริหารและ
ดานบริการ ซ่ึงตําแหนงงานที่แตกตางกนันาจะมีผลทําให ระดับของความยึดมั่นผูกพันตอองคการ
ทํางานการมีความแตกตางกนั   การไดรับตําแหนงที่สูงขึ้น  ทําใหเกิดความภาคภูมิใจ และเปน
แรงจูงใจใหอยูในองคการไดนาน มาวเดย และคณะ (Mowday et al, 1982 : 241) ศึกษา พบวา
ระยะเวลาที่ทํางานในองคการนานและไดรับตําแหนงทีพ่อใจ  มีความพอใจที่จะอยูในองคการ
มากกวาคนที่ไมมีตําแหนงในการทํางานทีพ่อใจและการศึกษาของฟลบิโป (Flippo,1966อางใน เพ็ช
รา อินอิ่ม 2540 : 24) พบวาการไดรับตําแหนงที่สูงขึ้นทําใหเกดิความภาคภูมิใจทําใหเกิดความคงอยู
ในองคการนานขึ้น สอดคลองกับการศึกษาของ ไกเทอร และเมสัน (Gaither and Mason, 1992 อาง
ใน เพ็ชรา อินอิ่ม 2540 : 24) พบวา ตําแหนงหนาทีแ่ละรายได  มีผลกระทบโดยตรงตอความยึดมัน่
ผูกพันตอองคการ และการศกึษาของ สําราญ  บุญรักษา (2539 : 65) พบวา ผูบริหารทางการพยาบาล 
มีความยึดมัน่ผูกพันตอองคการสูงกวาพยาบาลประจําการ แตกตางจากการศึกษา ของเชิดชัย คงวฒั
นกุล (2530 : 123) และโสภา  ทรัพยมาอุดม (2533 : 65) พบวา ตําแหนงไมมีความสัมพันธกับความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการ สรุปไดวาตําแหนงเปนตัวแปรหนึ่งที่นาจะมีผลตอความยึดมัน่ผูกพันตอ
องคการ 
 ระยะเวลาที่ปฏิบัตงิานในองคการ ผูที่มีระยะเวลาการทํางานนานจะมีโอกาสในการเลื่อนชั้น
ดํารงตําแหนงในระดับสูงขึน้ การไดรับตาํแหนงสูงขึ้น ทําใหเกดิความภาคภูมใิจและเปนแรงจูงใจ
ใหอยูในองคการไดนาน (Flippo, 1966 อางใน เพ็ชรา  อินอิ่ม 2540 : 24) และจากการศกึษาของ เช
ลดอน (Sheldon, 1971: 147) พบวา ยิ่งคนปฏิบัติงานในองคการนานเทาใดก็จะมีความผูกพันตอ
องคการสูงมากขึ้นเนื่องจากระยะเวลาที่ทํางานในองคการเปนปจจยัที่มคีาในตัวของมนัเองและเปน
เหมือนการลงทุนอยางหนึ่ง ยิ่งสมาชิกมีระยะเวลาปฏิบัติงานในองคการมากขึ้น ก็จะเปนการสั่งสม
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ส่ิงจูงใจในการทํางานซึ่งจะทําใหบุคคลไดรับรางวัลจากองคการ เชน เบี้ยหวัด บํานาญ และผล
การศึกษาของ มาช และ แมนนาริ (Marsh and Mannari, 1977 : 57) พบวา ระยะเวลาการทํางานมี
ความสัมพันธสูงสุดกับการทํางานในองคการเดียวตลอดชีพ สอดคลองกับการศึกษาของ เมาวเดย 
และ คณะ (Mowday et al, 1982 : 241) ศึกษาพบวา ระยะเวลาที่ทํางานใหองคการนานจะมีผลตอการ
ไดรับตําแหนงที่พอใจ ไดรับรางวัลจากงานสูงและมีเพื่อนสนิทมาก จึงมีความตองการลาออกจาก
งานนอยกวาคนที่เพิ่งมาอยูและมีความพึงพอใจที่จะอยูในองคการมากกวา  และพบความสัมพันธ 
ของระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในองคการกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการในการศึกษาของเกรทเนอร 
และโนแลน (Gaertner and Nollen, 1989) มาทิอุส และ ซาแจค (Mathieu and Zajac, 1990) ซ่ึง
สอดคลองกับการศึกษาของ สําราญ  บุญรักษา (2539 :73) วรรณดี  ชูกาล (2540 : 122) พบวา
ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานมีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ แตกตางจาก
การศึกษาของ นองนุช  ภูมิสนธ (2539 : 95) พบวา ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานมีความสัมพนัธทางลบกับ
ความตั้งใจทีจ่ะลาออกจากองคการ และการศึกษาของเชดิชัย  คงวัฒนกุล (2530  : 123) โสภา  ทรัพย
มากอุดม (2533 : 65); มณี  ถาวรทววีงษ (2536 : 55-56) พบวา ระยะเวลาในการปฏิบัติงานไมมี
ความสัมพันธกับความยดึมัน่ผูกพันตอองคการ สรุปไดวา ระยะเวลาในการปฏิบัติงานเปนตวัแปร
หนึ่งที่นาจะมผีลตอความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 ธีระ  วีรธรรมสาธิต (2532) ศึกษาวจิัยเร่ือง ความผูกพันตอองคการของผูบริหารระดับ
หัวหนาแผนก เทียบเทาของเครือซีเมนตไทย จํานวน 210 คน ผลการวิจยัพบวา หวัหนาแผนกสวน
ใหญมีความผกูพันตอองคการในระดับปานกลาง และปจจัยสวนบุคคลที่มีความสัมพันธกับความ
ผูกพันตอองคการ ไดแก  อายุ  ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในองคการ และระดับการศกึษา  ปจจัยดาน
ลักษณะงาน ไดแก ลักษณะงานที่ทาทาย ความสําคัญของงาน โอกาสกาวหนาในงาน  สวนปจจยั
ดานประสบการณในการทํางาน ไดแก ทัศนคติของกลุมตอองคการ  ความนาเชื่อถือขององคการ  
การเขากันไดกับเพื่อนรวมงาน  และการไดรับการพัฒนาฝกอบรม 
 เกริกเกยีรติ  ศรีเสริมโภค (2533 : บทคัดยอ) ศึกษาวิจยัเร่ืองปจจัยที่มีผลตอความตั้งใจจะ
ลาออกจากองคการของพนกังานฝายจดัการของสหกรณการเกษตร จาํนวน 231 คน จาก 4 ภาคของ
เทศไทย กําหนดตัวแปรอสิระไว 8 ตัวแปรคือ 1) โอกาสกาวหนาในงาน 2) ความเปนอิสระในการ
ทํางาน 3) การสื่อสารในองคการ 4) การรวมอํานาจ 5) รายได 6) สวัสดิการในการทํางาน 7) ความยดึ
มั่นผูกพันในองคการ 8) ความพึงพอใจในการทํางานและไดกําหนดตวัแปรตาม คือความตั้งใจทีจ่ะ
ลาออกจากองคการ ผลการวิจัยพบวา ความยึดมั่นผูกพันในองคการเปนตัวแปรที่มีผลกระทบ
โดยตรงและมากที่สุดตอความตั้งใจที่จะลาออกจากองคการ (อางถึงใน มณี ถาวรทววีงษ  2537) 
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 นภาเพ็ญ  โหมาศวิน (2533) ศึกษาวจิัยเร่ืองปจจัยที่มีอิทธิพลตอความผูกพันของขาราชการ
ในสํานักงานปลัดสํานักนายกรัฐมนตรี จาํนวน 151 คน  ผลการวิจัยพบวา ขาราชการสวนใหญมี
ความผูกพันตอองคการในระดับสูง ปจจยัที่สัมพันธกับความผูกพันตอองคการ คือ ลักษณะสวน
บุคคล ดานอายุ สถานภาพสมรส และระยะเวลาที่ปฏิบัตงิานในองคการ ลักษณะงานไดแก ลักษณะ
งานที่ทาทาย โอกาสกาวหนา ลักษณะงานทีต่ิดตอสัมพันธกับผูอ่ืน ประสบการณในการทํางาน 
ไดแก ทศันคตขิองกลุมผูรวมงานตอองคการ ความนาเชื่อถือและพึ่งพาไดขององคการ ความสัมพันธ
กับผูบังคับบัญชาและเพื่อนรวมงาน 
 มณี  ถาวรทววีงษ (2537 : บทคัดยอ) ศึกษาวิจัยเร่ืองความผูกพันตองคการของเจาหนาที่
รับผิดชอบงานบริการสาธารณสุขในศูนยบริการสาธารณสุข ของกรุงเทพมหานครจาํนวน 280 คน 
จากการศึกษาปจจัยที่สัมพนัธกับความผูกพันตอองคการ ผลการวิจัยพบวาปจจยัดานลักษณะ
ประชากร ไดแก อายุ อายุราชการ ระดับตําแหนง ปจจยัดานลักษณะงานไดแก ความมีเอกลักษณของ
งาน  ความมีอิสระของงาน  ความทาทายของงาน  ผลปอนกลับของงาน  โอกาสกาวหนาในงาน 
ปจจัยดานประสบการณในการทํางาน ไดแก ทัศนคติของกลุมตอองคการ  ความรูสึกวาตนมี
ความสําคัญตอองคการ  ความรูสึกวาองคการเปนที่พึ่งพงิได  ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน และ
การไดรับการพัฒนา  ตางมคีวามสัมพันธในทิศทางบวกกับความผูกพันตองคการอยางมีนัยสําคญั
ทางสถิติ การศึกษาวจิัยคร้ังนี้ยังพบวา เมื่อพิจารณารวมกนัใน 3 ปจจัยคอื ลักษณะทางประชากร 
ลักษณะงาน และประสบการณในการทํางาน โดยการวิเคราะหการถดถอยพหุคณู มีตวัแปรอิสระ 6 
ตัวแปรที่สามารถรวมกนัทํานายความผันแปรของความผูกพันตอองคการไดรอยละ 65.28 ซ่ึง
เรียงลําดับความมีอิทธิพลของตัวแปรดังนี้ คือ ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน ความทาทายของงาน 
ความรูสึกวาองคการเปนที่พึง่พิงได ทัศนคติของกลุมตอองคการ อายุ และความรูสึกวาตนมี
ความสําคัญตอองคการ 
 ประทุม  ฤกษกลาง (2538) ไดศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอความผูกพันตอองคการและผลการ
ปฏิบัติงานของอาจารยมหาวิทยาลัยเอกชน โดยศึกษาอทิธิพลของตัวแปรตนที่ประกอบดวยปจจยั
ตาง ๆ คือ องคการ บุคคล ลักษณะงาน การสื่อสารและสัมพันธภาพ พฤติกรรมการบริหาร และการ
รับรูในบทบาทที่สงผลตอตัวแปรตาม ซ่ึงไดแก ความผกูพันตอองคการและผลการปฏิบัติงาน กับ
กลุมตัวอยางอาจารยในมหาวิทยาลัยเอกชน จํานวน 11 สถาบัน รวมทั้งสิ้น 472 คน โดยการใช
แบบสอบถามเปนเครื่องมือในการเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย และไดวเิคราะหสรุปผลการวิจัยโดยใช
เทคนิคการวิเคราะหความสัมพันธโครงสรางเชิงเสนผลการวิจัยพบวา ปจจัยที่มีอิทธิพลทางตรงตอ
ความผูกพันตอองคการของอาจารยมหาวทิยาลัยเอกชนอยางมีนัยสําคญัทางสถิติ เรียงลําดับจากมาก
ไปหานอยคือ  1) ปจจยัส่ือสารและสัมพันธภาพ 2) ความขัดแยงในบทบาท ซ่ึงมีอิทธิพลในเชิงผกผัน 
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3) อายุของอาจารย สวนตวัแปรที่มีอิทธิพลทางออมตอความผูกพันตอองคการไดแก ศักยภาพการจูง
ใจจากงาน ขนาดขององคการ เพศ ตําแหนง และพฤติกรรมการบริหาร ในดานการปฏิบัติงานพบวา 
ปจจัยที่มีอิทธพิลทางตรงตอผลการปฏิบัติงานอยางมีนยัสําคัญทางสถิติเรียงลําดับจากมากไปหานอย
คือ 1) ความผูกพันตอองคการ 2) ความชัดเจนในบทบาท 3) ความขัดแยงในบทบาท ซ่ึงมีอิทธิพลใน
เชิงผกผัน 4) ลักษณะงาน สวนตัวแปรที่มีอิทธิพลทางออมตอผลการปฏิบัติงานไดแก ขนาดของ
องคการ เพศ อายุ ตําแหนง การสื่อสารและสัมพันธภาพ และพฤติกรรมการบริหาร 
 สะอาด  วงศอนันตนนท (2538) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล ลักษณะงาน 
ประสบการณในการทํางาน และบทบาททางวิชาชีพกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร จํานวน 380 คน ผลการวิจัยพบวา พยาบาลวิชาชีพมี
คะแนนเฉลี่ยของความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ  46.7  (คะแนนเต็ม 75) และปจจยัที่มคีวามสัมพันธ
กับความยดึมัน่ผูกพันตอองคการประกอบดวยปจจยัสวนบุคคล ไดแก อายุ และระยะเวลาที่
ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล ปจจัยดานลักษณะงาน ไดแก  ความมีอิสระในการทํางานความ
หลากหลายของงาน ความมีเอกลักษณของงาน ความสําคัญของงาน และผลปอนกลับของงาน   
ปจจัยดานประสบการณในการทํางาน ไดแก ความรูสึกวาตนเองมีความสําคัญตอองคการ ความรูสึก
วาองคการเปนที่พึ่งพิงได ความคาดหวังไดรับตอบสนองจากองคการ ทัศนคติตอเพือ่นรวมงานและ
องคการ สวนปจจัยดานบทบาทวิชาชีพ ไดแก ความขัดแยงในบทบาท และความคลุมเครือใน
บทบาท 
 สําราญ  บุญรักษา (2539) ศึกษาวจิัยเร่ือง ความพึงพอใจในงานและความยึดมั่นผูกพนัตอ
องคการของพยาบาลวิชาชีพ สังกัดกรมสุขภาพจิตจํานวน 246 คน  ผลการวิจัยพบวา อายุ ระยะเวลา
การปฏิบัติงาน และระดับตําแหนงมีความสัมพันธทางบวกกับความยดึมั่นผูกพันตอองคการ  สวน
สถานภาพสมรส โสดและคูไมมีความแตกตางกันในความยึดมั่นผูกพันตอองคการและความพึง
พอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพมีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 นองนุช  ภูมิสนธิ์ (2539) ไดศึกษาวจิัยเร่ืองความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล ทัศนคติ
ตอวิชาชีพการพยาบาล ความพึงพอใจในงาน และความยึดมั่นผูกพันตอองคการ กับความตั้งใจทีจ่ะ
ออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรัฐ กรุงเทพมหานคร จํานวน 933 คน ผลการวิจัยพบวา
พยาบาลวิชาชพีมีความตั้งใจที่จะออกจากงานในระดับปานกลาง ปจจยัสวนบุคคล ไดแก อายุ 
ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล แผนกงานที่ปฏิบตัิบางหนวยงาน คือ หนวยงานบริการผูปวย
นอก และหนวยงานหัตถการ ทัศนคติตอวิชาชีพการพยาบาลทางบวก มคีวามสัมพันธทางลบระดับ
ต่ํากับความตั้งใจที่จะออกจากงาน  ความพงึพอใจในงานโดยรวมและความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
มีความสัมพันธทางลบระดับปานกลางกับความตั้งใจทีจ่ะออกจากงาน สถานภาพโสด มี
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ความสัมพันธทางบวกระดับต่ํากับความตั้งใจที่จะออกจากงาน  ตัวแปรอิสระที่สามารถรวมกัน
ทํานายความตัง้ใจที่จะออกจากงาน ไดแกความมั่นคงในหนาที่การงาน ความยึดมัน่ผูกพันตอ
องคการ ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล ความพึงพอใจในงานโดยรวม ชีวิตสวนตวั เงินเดือน
และคาตอบแทน และนโยบายและการบริหาร 
  พอรตเตอรและคณะ (Porter et al.,1974 : 603-609) ไดศึกษาเพื่อเปรยีบเทียบผลของความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการ กับความพึงพอใจในงานที่มีตอการลาออกจากงานของเจาหนาที่เทคนิคดาน
จิตเวช (Organizational Commitment, Job Satisfaction, and Turnover among Psychiatric 
Technicians) โรงพยาบาลแหงหนึ่งซึ่งอยูชายฝงตะวันตกของสหรัฐอเมริกา โดยเปนการศึกษาวิจยั
ระยะยาว ใชเวลา 10 เดือน เพื่อติดตามวดัทัศนคติของกลุมตัวอยาง 84 คน ซ่ึงเปนเจาหนาที่เทคนิค
ดานจิตเวชซึ่งอยูในระหวางฝกงาน 1 ป โดยไดรับเงินเดอืนจากโรงพยาบาล และจากขอมูลของ
โรงพยาบาลแหงนี้ มีประวัตกิารลาออกของเจาหนาทีเ่ทคนิคดานจิตเวชคือในชวง 1 ปแรกของการ
ทํางานหลังจากฝกงานเสร็จแลวอยูในอัตรา 30-50 % และหลังจาก 1 ปไปแลวมีอัตราการลาออกโดย
เฉลี่ยประมาณ 25% การเก็บขอมูลของพอรตเตอรและคณะ ไดแบงเกบ็เปน 4 ชวง ภายในเวลาที่
กําหนดไว กลุมตัวอยางทใีชศึกษามี 2 กลุม เปรียบเทียบกนัคือ ผูที่ปฏิบัติงานอยู (stayers) กับผูที่
ลาออกไป (leavers) ซ่ึงไดจากขอมูลการลาออกของโรงพยาบาล การดําเนินการศึกษาครั้งนี้ วัดระดบั
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการกับความพึงพอใจในงานจากทั้ง 2 กลุม เปนชวง ๆ ไปจนครบ 4 ชวง 
ผลการวิจัยพบวา ความสัมพนัธของทัศนคติกับการลาออกใน 2 ชวงเวลาสุดทายของการวิจัย ทั้ง
พอรตเตอรและคณะไดสรุปวาความยึดมั่นผูกพันตอองคการเปนตัวแปรที่แยกความแตกตางระหวาง
ผูที่ปฏิบัติงานกับผูที่ลาออกไดชัดเจนกวาตัวแปรดานความพึงพอใจในงาน 

 การวิจยัคร้ังนีพ้อรตเตอรและคณะ ไดใหคาํนิยามความยดึมันผูกพันตอองคการวาเปน
ความรูสึกของบุคคลที่แสดงความเปนอันหนึ่งอันเดียวกันกับองคการดวยคุณลักษณะ 3 ประการคือ 
1)ความเชื่ออยางแรงกลา การยอมรับเปาหมายและคานยิมขององคการ 2) ความเต็มใจที่จะใชความ
พยายามอยางมากในการปฏิบัติงานเพื่อใหเกิดประโยชนตอองคการ 3) ความปรารถนาอยางแรงกลา
ที่จะคงไวซ่ึงความเปนสมาชกิขององคการ 
 สําหรับเครื่องมือที่พอรตเตอรและคณะใชในการวดัความยึดมั่นผูกพันตอองคการเปน
แบบสอบถามจํานวน 15 ขอ ตามคํานิยามที่ไดตั้งไว 3 ประการดังกลาว และการวัดทัศนคติใชแบบ
ประเมินคาของลิเคริต (Likert Type Scale) กําหนดใหมกีารวัดถึง 7 ระดับ และทดสอบความ
นาเชื่อถือของเครื่องมือ โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์  แอลฟาของ ครอนบาค (Cronbach’s Alpha 
Coefficient) ไดคาอยูระหวาง 0.82-0.92 ครอบคลุมการวัดใน 4 ชวงเวลาที่กําหนดไวตลอดการวิจยั 
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 บูชชาแนน (Buchanan, 1974 : 533-546) ไดศึกษาวิจยัเร่ืองที่สรางความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการ (Building Organizational Commitment : the Socialization of Managers Work 
Organizations) ไดศึกษาปจจยัดานประสบการณในการทาํงานที่คาดวาจะมีผลตอการเกิดความยึดมัน่
ผูกพันตอองคการโดยตวัอยางในการวิจัย เปนผูบริหารระดับผูจัดการ 2 กลุม กลุมหนึ่งทํางานอยูใน
องคการของรัฐบาล และอีกกลุมหนึ่งทํางานอยูในองคการธุรกิจ มีตัวอยางทั้งสิ้น 279 คน กําหนดตวั
แปรขึ้นมาทั้งหมาด 13 ตัวแปร ไดแก  1) ความชัดเจนในบทบาท  2) ความสามัคคีของหมูคณะ  3) 
ทัศนคติของกลุมตอองคการ  4) ความคาดหวังที่ไดรับจากองคการ  5) ความคลาดเคลื่อนของสิ่งที่
ไดรับกาบความเปนจริงในองคการ  6) ความทาทายของงานในชวงปแรก  7) ความขัดแยงใน
เปาหมายขององคการกับบุคลากร  8) ความรูสึกวาตนมคีวามสําคัญตอองคการ  9) การไดรับการ
ยอมรับจากเพือ่นรวมงาน  10) ความกลวัความลมเหลว  11) ปทัสถานของความผูกพนัตองาน  12) 
ปทัสถานของความผูกพันตอองคการ  13) ความพึงพอใจตอองคการ โดยแบงตวัอยางออกเปน 3 
กลุม ตามระยะเวลาการทํางานคือ 1 ปแรก 2 – 4 ป และ 5 ปขึ้นไป ผลการวิจยัพบวา ปจจัยที่มีผลตอ
การเกิดความยดึมั่นผูกพันตอองคการ ไดแก ความรูสึกวาตนมีความสําคัญตอองคการ ทัศนคติของ
กลุมตอองคการ ความพึ่งพาไดขององคการ ปทัสถานของความผูกพันตอองคการ ความทาทายของ
งานในชวงปแรก และความสามัคคีของหมูคณะ 
 งานวิจยัดังกลาว ไดศกึษาเปรียบเทียบระดบัความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ และปจจัยตาง ๆ 
ที่เปนประสบการณในองคการของตัวอยางทั้ง 2 กลุม พบวา ระดับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของ
ผูจัดการในภาครัฐบาล  กับของผูจัดการในภาคธุรกิจมีความแตกตางกนัอยางมีนัยสําคญัที่ระดับ P < 
0.001 โดยคาเฉลี่ยของระดับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ ของผูจัดการในภาครัฐบาลจะต่ํากวาของ
ผูจัดการในภาคธุรกิจ  นอกจากนี้ระดับทัศนคติดานประสบการณในการทํางานของผูจัดการใน
ภาครัฐบาลก็ต่าํกวาของผูจัดการในภาคธุรกิจในทกุตวัแปรที่ไดกลาวถึงมาแลวขางตน  โดยมีความ
แตกตางกนัอยางมีนัยสําคัญที่ระดับ P < 0.001 
 สเตียส (Steers, 1977 : 46-56) ไดศึกษาเรื่องที่มาของความยึดมั่นผูกพันตอองคการ และผลที่
เกิดจากความยดึมั่นผูกพันตอองคการ (Antecedents and Outcomes of Organizational Commitment) 
ไดรวบรวมตัวแปรอิสระที่พบวามีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  จากผลงานวิจยั
ของนกัวจิัยหลาย ๆ ทาน แลวนําตัวแปรอสิระเหลานั้นมาจัดกลุมแบงออกเปน 3 กลุมปจจัย ดังนี้  
ปจจัยดานลักษณะทางประชากรไดแก ความตองการ ความสําเร็จ ระดับการศึกษา และอายุ   ดาน
ลักษณะงาน ไดแก ความมีเอกลักษณของงาน  ผลยอนกลับของงาน และการมีปฏิสัมพันธกับบุคคล
อ่ืน   และดานประสบการณในการทํางาน ไดแก ทศันคตขิองกลุมตอองคการ ความรูสึกวาองคการ
เปนที่พึ่งพิงได และความรูสึกวาตนมีความสําคัญตอองคการ โดย สเตียสไดศึกษาในกลุมเจาหนาที่
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โรงพยาบาล จํานวน 382 คน กับกลุมนักวทิยาศาสตรและวิศวกร จํานวน 119 คน ผลการวิจยัพบวา 
ความตองการความสําเร็จ ระดับการศกึษา ความมีเอกลักษณของงาน ทศันคติของกลุมตอองคการ 
ความรูสึกวาองคการเปนที่พึง่พิงได และความรูสึกวาตนมีความสําคัญตอองคการ มีความสัมพันธกับ
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของตัวอยางที่ศึกษาทั้ง 2 กลุม 
 วิลสัน  และลาสซินเจอร (Wilson and Laschinger, 1994 : 39-47) ศึกษาวิจัยเร่ืองการรับรูการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงานกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาล (staff Nurse Perception 
of Job Empowerment and Organizational Commitment) ในพยาบาลประจําการซึ่งไมใชระดับ
หัวหนางาน จาํนวน 92 คน ในโรงพยาบาลขนาดใหญแหงหนึ่งที่มกีารดูแลผูปวยฉุกเฉิน การรับรู
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานในครั้งนี้ ใชแนวคดิของแคนเตอร (Kanter) ศึกษาการรับรูการ
เสริมสรางพลังอํานาจในงาน ในรูปของการไดรับอํานาจและโอกาสโดยใชแบบวดัเงื่อนไขสําหรับ
ประสิทธิผลของงาน (Conditions for Work Effectiveness Questionnaire) เพื่อศึกษาปจจัยที่มีผลตอ
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ   ผลการวิจัยพบวา ปจจยัที่มีความสัมพันธกับความยดึมั่นผูกพันตอ
องคการ ไดแก   ปจจัยสวนบคุคลดานอายุ และประสบการณในการทํางาน รวมทั้งการเสริมสราง
พลังอํานาจในงาน  
 มณี  ถาวรทววีงษ (2536 : บทคัดยอ) ศึกษาความผูกพันตอองคการของเจาหนาที่ที่
รับผิดชอบงานบริการสาธารสุข ในศูนยบริการสาธารณสุข ของกรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยาง
จํานวน 280 คน ผลการวิจัยพบวา ความผกูพันตอองคการของเจาหนาที่ อยูในระดับปานกลางและ
พบวา  อายุ  อายุราชการ  ระดับตําแหนง  ปจจัยดานลักษณะงาน มีความสัมพันธทางบวกกับความยึด
มั่นผูกพันตอองคการ 
 แจมจันทร  คลายวงษ (2540 : บทคัดยอ) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความ
พึงพอใจในงาน ลักษณะงานและความยึดมัน่ผูกพันตอองคการกับการปฏิบัติงานของพยาบาลวชิาชพี 
โรงพยาบาลในเครือสมิติเวช จํานวน 193 คน พบวา อาย ุประสบการณในการทํางานวิชาชีพ  
พยาบาลไมมีความสัมพันธกบัการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ ความพึงพอในในการทํางาน 
ลักษณะงาน  และความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของ
พยาบาลวิชาชพี อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
 วรรณดี  ชูกาล (2540 : บทคัดยอ) ศึกษา ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง
ของผูอํานวยการ ความพึงพอใจในงาน ปจจัยสวนบุคคล กับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของ
อาจารยพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข กลุมตัวอยางเปนอาจารยพยาบาล 382 คน  ผลการวิจยั
พบวา คาเฉลี่ยความพึงพอใจในงานโดยรวมอยูในระดับปานกลาง และคาเฉลี่ยความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการของอาจารยพยาบาลโดยรวมอยูในระดับมาก  สวนอายุ ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในวิทยาลัย 
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พยาบาล และความพึงพอใจในงานมกีับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 และพบวา ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส ไมมีความสัมพันธกับความยดึมั่นผูกพันตอ
องคการ 
 
 4.2  การเสริมสรางพลงัอํานาจในงาน กับความยึดม่ันผูกพันตอองคการ 
        การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  เปนกลยุทธในการบริหารองคการ ที่ผูบริหารจะตอง
นําไปดําเนินการเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการทํางานของสมาชิก  และการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
ยังเปนการลงทุนที่คุมคา  เพราะจะชวยเพิม่ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของบุคคลใหสูงขึ้น 
(Tebbitt, 1993) 
 วิลสัน และลาสซินเจอร (Wilson & Laschinger, 1994 อางใน สุพิศ กิตติรัชดา, 2538) ได
ทดสอบทฤษฎีของโครงสรางอํานาจในองคการของ แคนเตอร (Kanter) โดยทดสอบกับพยาบาล 
161 คน ในโรงพยาบาลที่มีการฝกสอนแหงหนึ่ง เกีย่วกับการรับรูการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
กับความยดึมัน่ผูกพันตอองคการผลการศึกษาพบวา  พยาบาลไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
ในระดับปานกลาง  มีความยึดมั่นผูกพันตอองคการในระดับปานกลาง  การเสริมสรางพลังอํานาจใน
งานตามทฤษฎีของแคนเตอร  มีความสัมพันธทางบวกในระดับสูงกบัความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ  
ผลการศึกษานีเ้สนอแนะวาผูบริหาร สามารถจะเสริมสรางพลังอํานาจในงาน แกบุคลากรเพื่อเพิ่ม
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ โดยการจัดโครงสรางสิ่งแวดลอมการทาํงาน ใหบุคคลไดรับอํานาจ 
และโอกาส ซ่ึงแคนเตอร กลาววา มีความสําคัญตอประสิทธิภาพโดยรวม 
 สุพิศ กิตติรัชดา (2538) ศึกษาการเสริมพลังอํานาจในงาน กับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ
ของ โรงพยาบาลนครพิงค  กลุมตัวอยางคือ  พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานใน โรงพยาบาลนครพิงค  
123  คน พบวา 
 1) ระดับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาล โรงพยาบาลนครพิงค อยูในระดับ 
ปานกลาง 
 2) ระดับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาล โรงพยาบาลนครพิงคอยูในระดบัสูง 
 3)  การเสริมสรางพลังอํานาจในงานมีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการพยาบาล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
 นอกจากนี้ยังมงีานวิจยัตาง ๆ ที่คลายกับปจจัยเสริมสรางพลังอํานาจในงานของ แคนเตอร
เพียงบางปจจยัวามีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการหรือไมและการศกึษาสถานการณ
ที่บุคคล จะเกดิความยดึมั่นผูกพันตอองคการ ไดแก 
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 บราวน (Brown, 1969) ศึกษาความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของบุคลากร 834 ราย พบวา 
บุคลากรจะแสดงความยดึมั่นผูกพันตอองคการในสามสถานการณ คือเมื่อเขาเห็นวาองคการไดให
โอกาสเพื่อพบกับความสําเรจ็ในการทํางานเมื่อไมมีสถาบันอื่นมาแยงตัวเขาไปจากองคการ  และ 
เมื่อเขามีพลังอํานาจภายในองคการ จะเห็นวาการมีพลังอาํนาจในองคการจะทําใหบุคลากรมีความยดึ
มั่นผูกพันตอองคการ   และถาพลังอํานาจนัน้ไดรับการเสริมสรางเพิ่มขึ้น ความยดึมั่นผูกพันตอ
องคการก็ยอมสูงขึ้นเชนกัน 
 พอรเตอร สเทียส มาวเดยและบูเลียน (Porter, Steers, Mowday & Boulian, 1947) ไดศกึษา
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของเจาหนาที่ ที่ทํางานในโรงพยาบาลโรคจิตจํานวน 60 คน ผล
การศึกษาพบวาความยึดมัน่ผูกพันตอองคการมีความสัมพันธทางลบกับการลาออกจากองคการ 
 ชานดเลอร (Chandler, 1986 Cited in Wilson & Wilson & Laschinger, 1994) ไดศึกษา
ความสัมพันธของสภาพแวดลอมทางการพยาบาลที่เสริมสรางพลังอํานาจ และทําใหเกิดความรูสึกไร
อํานาจ โดยใชลักษณะคําถามเกี่ยวกับประสิทธิภาพการทํางาน เพื่อวดัการับรูของพยาบาลประจําการ
จํานวน 268 คน เกี่ยวกับอํานาจและโอกาส ในสภาพแวดลอมของงานในโรงพยาบาลสองแหงที่ตาง
ขนาดกัน ผลการศึกษาพบวา พยาบาลประจําการรับรูวา ปจจัยการชวยเหลือสนับสนุน  ขอมูล
ขาวสาร  และโอกาส มีความสําคัญตอการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  
 กอดดารด (Goddard, 1993 cited in Wilson & Laschinger, 1994) ศึกษาการรับรูอํานาจและ
โอกาสของผูบริหาร โดยศึกษาผูบริหารระดับตน 75 คน ผูบริหารระดับกลาง 16 คน เกี่ยวกับการ
ไดรับอํานาจและไดรับโอกาสกับประสิทธิภาพการทํางาน ตามแบบวัดของชานดเลอร (Chandler) 
พบวาผูบริหารระดับตนไดรับอํานาจและไดรับโอกาส ต่ํากวาผูบริหารระดับกลางอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ การศึกษานี้สนับสนุนคํากลาวของแคนเตอรที่วาการไดรับอํานาจและการไดรับโอกาสจะ
เพิ่มขึ้นตามลําดับชั้นของตําแหนง 
 จะเห็นไดวางานวิจยัที่ปรากฏอยู มักจะกลาวถึงอํานาจในแนวคิดของการมีอิทธิพลหรือการ
ควบคุมคนอื่น โดยอํานาจในที่นี้จะตรงกันขามกับแนวคดิของแคนเตอร ซ่ึงใหความหมายของอํานาจ
วาเปนความสามารถที่จะใหขอมูลขาวสาร  ใหการสนับสนุน  และใหทรัพยากร  เพือ่กระทําสิ่งใดสิ่ง
หนึ่งใหสําเร็จลุลวง ผูวิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาวา องคการไดใหอํานาจและโอกาสแกบุคลากร
พยาบาลในระดับใด  โดยไมตองคํานึงถึงความสามารถของบุคคลในการดําเนินการกบัสิ่งที่ไดมา  
ซ่ึงไดเลือกศึกษาในดานโครงสรางอํานาจและโอกาส ตามแนวคดิของแคนเตอรซ่ึงมีความสําคัญ 
โดดเดนและชดัเจนมองเปนเปนรูปธรรมครอบคลุมอยูในสภาพแวดลอมของการปฏิบัติงานใน
วิชาชีพการพยาบาล และมีโอกาสเปนไปไดสูงที่ผูบริหารองคการจะสามารถดําเนินการเสริมสราง
ใหแกพยาบาลเพื่อใหเกิดความพึงพอใจในงาน  ปฏิบัติงานใหองคการอยางเต็มศักยภาพ  และคงอยู
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ในงาน  สวนความยึดมั่นผูกพันตอองคการนั้น ผูวิจยัสนใจที่จะศึกษาวา พยาบาลมีความยึดมั่นผูกพัน
ตอองคการในระดับใด โดยไดศึกษาตามแนวคิดของ สเทียส ซ่ึงมองความยึดมั่นผูกพันของบุคคลที่มี
ตอองคการ และจะแสดงออกโดยการเชื่อมั่นและยอมรับเปาหมายและคานิยมขององคการ  ความเต็ม
ใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากทีจะปฏิบัติงานเพื่อองคการ  และความตองการทีจ่ะรักษาความ
เปนสมาชิกขององคการ  ผูวิจัยเห็นวาแนวคิดของ สเทียส มีความชัดเจนแสดงใหเหน็มิติตาง ๆ ของ
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการทั้งในเชิงทศันคติและพฤติกรรม  ซ่ึงแตกตางจากความยึดมั่นผูกพัน
ตามแนวคิดของแคนเตอร เพราะแคนเตอรมองความยึดมั่นผูกพันในแงของกลุมบุคคลที่อยูรวมกนั
และมีความยึดมั่นผูกพันตอกนั  ซ่ึงถาหากบคุคลขาดความยึดมั่นผูกพันตอกลุม ก็จะไมปฏิบัติตาม
กฎระเบยีบของกลุม  หรืออาจจะออกจากกลุมไป  และผูวจิัยไดศกึษาความสัมพันธระหวางปจจัย
สวนบุคคล และการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาล วามี
ความสัมพันธกันอยางไร 
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 บทที่ 3 

วิธีดําเนนิการวิจัย 
   
 การวิจยัคร้ังนี้ เปนการศึกษาเชิงอรรถาธิบาย โดยมวีัตถุประสงค เพื่อศึกษาหาความสัมพันธ
ระหวางปจจยัสวนบุคคลและการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน กับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของ
พยาบาลโรงพยาบาลกองทัพบก ในภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ ซ่ึงมีวิธีดาํเนินการวิจยั ดังนี ้
 

1.  ประชากร 
 ประชากรในการวิจัยคร้ังนี้ คอื พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลกองทัพบก ภาค
ตะวนัออกเฉียงเหนือ ที่ปฏิบตัิงานมาไมนอยกวา 1 ป จํานวนทั้งสิ้น 226 คน โดยแยกเปนตาม
โรงพยาบาล ไดดังนี ้
 1) โรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม จํานวน    60 คน 
 2) โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค จํานวน    60 คน 
 3) โรงพยาบาลคายสุรนารี  จํานวน  106 คน 
  รวมทั้งสิ้น   จํานวน  226 คน 
 

2.  เครื่องมือที่ใชในการวจิัย 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ เปนแบบสอบถามสําหรับพยาบาลวิชาชีพ แบงเปน 3 ตอน 
 ตอนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล ขอคําถามมีลักษณะเปนแบบเลือกตอบ 
ประกอบดวยอายุ สถานภาพสมรส ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในองคการ และตําแหนงงาน 
 ตอนที่ 2 แบบสอบถามการเสริมสรางพลงัอํานาจในงานของพยาบาลวชิาชพี ใชแนวคิดของ
แคนเตอร (Kanter, 1997) เปนแนวทางในการสรางแบบสอบถามครั้งนี้ ประกอบดวยขอคําถาม 29 
ขอ แบงเปน 2 ดาน คือ  
                   1) การไดรับอํานาจ จํานวน 18 ขอ ประกอบดวย 

การไดรับขอมูลขาวสาร    จํานวน  7 ขอ 
การไดรับการสนับสนุน    จํานวน  6 ขอ 
การไดรับทรัพยากร    จํานวน  5 ขอ 

     2) การไดรับโอกาส จํานวน 12 ขอ ประกอบดวย 
ความกาวหนาในหนาที่การงาน   จํานวน  3 ขอ 
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การเพิ่มพูนความรู ความสามารถและทักษะ จํานวน  4 ขอ 
การยกยอง ชมเชย และการยอมรับ   จํานวน  4 ขอ 

 ตอนที่ 3 แบบสอบถาม ความยึดม่ันผูกพนัตอองคการ ซ่ึงผูวิจัยใชแบบวัดความยึดมัน่ผูกพัน
ตอองคการของ มาวเดย สเทยีส และพอรเตอร (Mowday, Steers & Porter, 1979 cited in Wilsow & 
Laschinger, 1994) ประกอบดวยขอคําถามเกี่ยวกับ การมีความเชื่อมั่นและการยอมรับเปาหมายและ
คุณคาขององคการ ความเต็มใจที่จะทุมเทความเพยีรพยายามอยางมากทีจ่ะปฏิบัติงานเพื่อองคการ 
และความตองการที่จะธํารงรักษาความเปนสมาชิกขององคการ 
 ลักษณะแบบสอบถามตอนที่ 2 และ 3 เปนลักษณะคําถามปดใหเลือกที่เปนทั้งเชิงบวกและ
เชิงลบใหเลือกตอบ ในลักษณะเปนมาตรสวนประมาณคา (Rating scale) ชนิด 5 ระดับ โดยมีเกณฑ
การเลือกตอบ และใหคะแนนดังนี ้
   เห็นดวยอยางยิ่ง    หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความในประโยคที่ใหมาทั้งหมด 
   เห็นดวย      หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความในประโยคที่ใหมาเปนสวนใหญ 
   ไมแนใจ      หมายถึง  ทานไมสามารถตัดสินใจไดหรือไมแนใจกบัขอความที่ใหมา 
   ไมเห็นดวย      หมายถึง  ทานไมเหน็ดวยกับขอความในประโยคที่ใหมาเปนสวนใหญ 
   ไมเห็นดวยอยางยิ่งหมายถึง  ทานไมเหน็ดวยกับขอความในประโยคทีใ่หมาทั้งหมด 
 การใหคะแนน  กําหนดคาการใหคะแนนดังนี ้  
       คําตอบ   คะแนนขอความเชิงบวก             คะแนนขอความเชิงลบ 

  เห็นดวยอยางยิ่ง      มีคาเทากับ  5  คะแนน   มีคาเทากับ  1  คะแนน 
   เห็นดวย       มีคาเทากับ  4  คะแนน    มีคาเทากับ  2  คะแนน 
   ไมแนใจ       มีคาเทากับ  3  คะแนน    มีคาเทากับ  3  คะแนน 
   ไมเห็นดวย       มีคาเทากับ  2  คะแนน    มีคาเทากับ  4  คะแนน 
    ไมเห็นดวยอยางยิ่ง      มีคาเทากับ  1  คะแนน    มีคาเทากบั  5  คะแนน 
 การแปลผลคะแนน  จากแบบสอบถามการสรางเสริมพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 
และความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ พิจารณาในรูปคะแนนคาเฉลี่ย ใชหลักการแปลผลคาเฉลี่ยในการ
ใหความหมายคะแนนเฉลี่ยการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน และความยึดมั่นผูกพันตอองคการ โดย
ใชเกณฑของ ประคอง กรรณสูต (2542) ดังนี ้
  คะแนนเฉลี่ย   การเสริมสรางพลังอํานาจในงานและความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
  4.50 – 5.00    สูงมาก 
  3.50 – 4.49    สูง 
  2.50 – 3.49    ปานกลาง 
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  1.50 – 2.49    ต่ํา 
  1.00 – 1.49    ต่ําที่สุด 
 

3.  การตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถาม 
 ในการหาคณุภาพของแบบสอบถามในการวิจัยในครั้งนี ้ผูวิจัยหาความตรงตามเนื้อหา และ
ความเที่ยงของแบบสอบถาม โดยมีขั้นตอน ดังนี ้
 3.1 การหาความตรงตามเนื้อหา (Content validity) นําแบบสอบถามที่สรางขึ้น ซ่ึงผานการ
แกไขในขั้นตนจากอาจารยที่ปรึกษา ใหผูทรงคุณวุฒิดานการบริหารการพยาบาล และจาก
สถาบันการศึกษา จํานวน 3 ทานตรวจสอบความตรงของเนื้อหา ความถูกตอง เหมาะสมของภาษา 
ความครอบคลุมทาง เนื้อหา เกณฑการใหคะแนน การแปลผล และความถูกตองของการวัด  และนํา
ขอเสนอแนะตางๆ ที่ไดรับมาปรับปรุงแกไขแบบสอบถามรวมกับอาจารยที่ปรึกษา กอนนําไป
ทดลองใช 
 3.2 การหาความเที่ยง (Reliability) นําแบบสอบถามที่ไดรับการปรับปรุงแกไขแลวไป
ทดลองใช (Tryout) กับพยาบาลวิชาชีพทีม่ีลักษณะคลายคลึงกับกลุมตัวอยางทีจ่ะศกึษา ไดแก 
พยาบาลวิชาชพีที่โรงพยาบาลคายสมเด็จพระนเรศวรมหาราช จังหวดัพษิณุโลก จํานวน 33 คน นํา
ขอมูลที่ไดวิเคราะหหาคาความเที่ยงของแบบสอบถาม โดยหาคาสัมประสิทธิ์ แอลฟาของ ครอนบาค 
(Cronbach’s Alpha Coefficient) (ประคอง กรรณสูต 2538) ดวยโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป 

 โดยใชสูตร α = n 1-∑si2 
    n1                         st2  
   

โดย n  = จํานวนขอคําถาม 
 si2 =          ความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ 
 St2 = ความแปรปรวนของคะแนนรวมในแบบสอบถามทั้งฉบับ 
ไดคาความเชือ่มั่นการเสริมสรางพลังอํานาจในงานโดยรวมเทากับ .9328  และความยึดมั่น

ผูกพันตอองคการเทากับ .8112     
 

4.  การเก็บรวบรวมขอมลู 
 ผูวิจัยดําเนินการตามลําดับ ดังนี้ 
 4.1  ผูวิจัยขอหนังสือจากบณัฑิตศึกษา  สาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ ถึง ผูอํานวยการ         
โรงพยาบาลคายประจกัษศิลปาคม ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค และ
ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายสุรนารี เพื่อขออนุญาต เก็บรวบรวมขอมลู 
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 4.2  สงหนังสอืขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลจากบัณฑิตศึกษา ไปยังผูอํานวยการ
โรงพยาบาลคายประจกัษศิลปาคม ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค  และ
ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายสุรนารี   
 4.3  เม่ือไดรับอนุญาตแลว  ผูวิจัยเขาพบหวัหนาฝายการพยาบาลโรงพยาบาลคายประจักษ –  
ศิลปาคม เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค และขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล โดยใหแจงพยาบาล
วิชาชีพ เพื่อใหเกิดความเขาใจในการตอบแบบสอบถาม สวนโรงพยาบาลคายสุรนารี  และ
โรงพยาบาล คายสรรพสิทธิประสงค ไดโทรศัพทประสานหัวหนากองการพยาบาล และจัดสง
แบบสอบถามไปใหโดยช้ีแจงจํานวนและกลุมประชากรที่ตองการ โดยใหเวลาในการตอบ
แบบสอบถาม 2 สัปดาห  ตั้งแต 14 มิถุนายน 2547   ถึง 25 มิถุนายน 2547 
 4.4  รับแบบสอบถามคืน ทางไปรษณยี ปองกันการเกิดอคติ (bias) ของการเก็บขอมูล
หลังจากพยาบาลวิชาชีพทําแบบสอบถามเสร็จโดยใหสงขอมูลไปที่ฝายวิชาการหรือฝายธุรการของ
แตละแหง เพือ่รวบรวมสงกลับคืนถึงผูวิจัยทางไปรษณยีโดยตรง โดยไมผานหวัหนาพยาบาลหรือ
หัวหนาหนวยงาน  
 4.5  นําแบบสอบถามและแบบวัดท้ังหมดมาตรวจสอบความสมบูรณ ของคําตอบแตละขอ
ในแบบสอบถามกอนนําไปวิเคราะหขอมูลทางสถิติ 
 จํานวนแบบสอบถามที่สงไป 226 ฉบับ ไดรับกลับ 182 ฉบับ คิดเปนรอยละ 80.53 
 

5.  การวิเคราะหขอมูล 
 ผูวิจัยนําขอมูลที่เก็บรวบรวมไดจากกลุมตัวอยางมาวิเคราะห ตามระเบียบวิธีทางสถิติ โดย
ใชโปรแกรมสําเร็จรูป ดังรายละเอียดดังตอไปนี ้
 5.1 วิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชพี ไดแก อายุ ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานใน
องคการ สถานภาพสมรส ระดับขั้นหรือตําแหนง และระดับการศกึษา โดยใชการแจกแจงความถี่
และรอยละ 
 5.2  วิเคราะหการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน และความยึดมั่นผูกพันตอองคการดวยการหา
คาเฉลี่ย (X)  และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (SD) การแจกแจงความถี่และคารอยละ 
 5.3 วิเคราะหความสัมพันธ ระหวางปจจยัสวนบุคคล และการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
กับความยดึมัน่ผูกพันตอองคการ ของพยาบาลวิชาชีพ ดวยการหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ แบบ
เพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) และไคสแควร (Chi-square) 
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 5.4  หาตัวแปรพยากรณความยึดม่ันผูกพนัตอองคการ ดวยการวเิคราะหความถดถอยพหุ
คุณแบบเพิ่มตวัแปรเปนขัน้ตอน (Stepwise Multiple Regression Analysis) ซ่ึงตัวแปรพยากรณ คือ 
ขอมูลสวนบุคคล และการเสริมสรางพลังอํานาจ 

5.5 ระดับนัยสาํคัญทางสถิติ   ในการวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจัยกําหนดระดับนยัสําคัญทางสถิติที่ใช
ในการทดสอบที่ระดับ 0.05 
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บทที่ 4 

ผลการวิเคราะหขอมลู 
 

 การศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคลและการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับ
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลกองทพับกภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 
ผูวิจัยไดดําเนนิการเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามกับกลุมตัวอยางจํานวนทัง้สิ้น 226 คน 
โดยสงแบบสอบถามทางไปรษณีย และเกบ็รวบรวมขอมูลในเดือน มถุินายน 2547 มีแบบสอบถามที่
มีความถูกตอง ครบถวนและสมบูรณจํานวน 182 ชุด ดังนี้ 
 แบบสอบถามที่ไดรับจากโรงพยาบาลคายสุรนารี จํานวน 76 ฉบับ จากจํานวน 106 ฉบับ  
คิดเปนรอยละ 71.70 
 แบบสอบถามที่ไดรับจากโรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค จํานวน 52 ฉบับ จากจาํนวน 
60 ฉบับ คิดเปนรอยละ 86.67 
 แบบสอบถามที่ไดรับจากโรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม  จํานวน 54 ฉบับ จากจาํนวน   
60 ฉบับ คิดเปนรอย 90.00 
 เฉลี่ยรวมไดแบบสอบถามคืน รอยละ 80.50 
 ซ่ึงผลการศึกษาสรุปไดดังนี ้
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1  ปจจัยสวนบุคคลของของกลุมประชากร 
 ปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ ที่ศึกษาประกอบดวย อายุ ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน 
สถานภาพสมรส และตําแหนงงาน ดังตารางที่ 4.1 
ตารางที่ 4.1 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางจําแนกตาม  
                    ลักษณะขอมูลสวนบุคคล n = 182 
 

ลักษณะขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

1. อาย ุ
    21-30 ป 
    31-40 ป 
    41-50 ป 
    Mean = 30.73    SD = 6.92    Max = 50 ป   Min = 23 ป 

 
111 
46 
23 

 
61.7 
25.6 
12.7 

2. ระยะเวลาทีป่ฏิบัติงาน 
   1-5   ป 
   6-10 ป 
   11-15 ป 
   16-20 ป 
   > 20 ป ข้ึนไป 
 Mean = 6.44    SD = 6.09    Max = 27 ป    Min = 1 ป 

 
96 
43 
11 

7 
26 

 

 
52.5 
23.5 

6.0 
3.8 

14.2 

3. สถานภาพสมรส   
    โสด 117 64.3 
    สมรส 61 33.5 
    หมาย/หยา/แยก 4 2.2 
4. ตําแหนงงาน   
    พยาบาลประจําการที่เปนขาราชการประจํา 99 54.4 
    พยาบาลประจําการที่เปนลูกจางชั่วคราว 40 22.0 
    หัวหนาหอผูปวย/หัวหนาแผนก 39 21.4 
    ผูตรวจการพยาบาล 4 2.2 
5. ระดับการศึกษา : วุฒิการศึกษาสูงสุด   
    ปริญญาตรี 173 94.5 
    ปริญญาโท 9 4.1 
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จากตารางที่ 4.1  แสดงใหเหน็วาพยาบาลวชิาชีพ มีอายุเฉล่ีย 30.73 อายทุี่มากที่สุดคือ 50 ป 
และต่ําสุดคือ 23 ป  ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเฉลี่ย 6.44 ป ระยะเวลาทีป่ฏิบัติงานต่ําสุด 
1 ป ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานสูงสุด 27 ป สวนสถานภาพสมรสพบวา สวนใหญพยาบาลวิชาชีพ มี
สถานภาพสมรสโสดรอยละ 64.3 รองลงมาคือ สมรสแลวรอยละ 33.5 และหมาย  หยา แยก         
รอยละ 2.2 ตําแหนงงานในปจจุบันสวนใหญเปนพยาบาลประจําการที่เปนขาราชการประจํารอยละ 
54.4 รองลงมาคือพยาบาลประจําการที่เปนลูกจางชั่วคราวรอยละ 21.4 ผูตรวจการพยาบาลมีสัดสวน
นอยที่สุดรอยละ 2.2 และเมือ่พิจารณาระดบัการศึกษา พบวากลุมตัวอยางสวนใหญจบการศึกษา
ระดับปริญญาตรี   รอยละ 95.1 รองลงมาคือปริญญาโทรอยละ 4.9 
 

2  การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่ผูวิจัยศกึษา ประกอบดวย (1) การให

พยาบาลวิชาชพีไดรับอํานาจ ซ่ึงไดแก การใหไดรับขอมลูขาวสาร การใหไดรับการสนับสนุน การ
ใหไดรับทรัพยากร และ (2) การใหพยาบาลวิชาชีพไดรับโอกาส ซ่ึงไดแก ความกาวหนาในการ
ทํางาน การสงเสริมใหเพิ่มพนูความรู ความสามารถและทักษะ การยกยองชมเชยและการยอมรับ ดัง
ตารางที่ 4.2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 67 

ตารางที่ 4.2  รอยละของพยาบาลวิชาชีพจําแนกตามระดบัของการเสริมสรางพลังอํานาจ และคาเฉลี่ย 
                     ของคะแนนการเสริมสรางพลังอํานาจ 
 

ระดับการเสรมิสรางพลังอํานาจ 
การเสริมสรางพลังอํานาจ มากที่สุด 

(รอยละ) 
มาก 

(รอยละ) 
ปานกลาง 
(รอยละ) 

นอย 
(รอยละ) 

Mean SD 

การเสริมสรางพลังอํานาจภาพรวม 12.6 81.4 6.0 0.0 4.07 0.43 
การเสริมสรางพลังอํานาจแยกรายดาน       
   1. การไดรับอํานาจ 
       1.1  การไดรับขอมูลขาวสาร 
       1.2  การไดรับการสนับสนุน 
       1.3  การไดรับทรัพยากร       

 
15.4 
25.1 
19.0 

 
79.1 
68.2 
69.8 

 
5.5 
6.7 

11.2 

 
0.0 
0.0 
0.0 

 
4.10 
4.18 
4.08 

 
0.45 
0.53 
0.55 

   2. การไดรับโอกาส 
2.1 ความกาวหนาในการทํางาน 
2.2 การสงเสริมใหเพิ่มพนูความรู

ความสามารถและทักษะ 
2.3 การยกยองชมเชยและยอมรับ 

 
2.2 

30.8 
 

12.6 

 
29.6 
58.8 

 
70.4 

 
53.4 
10.4 

 
17.0 

 
12.8 
0.0 

 
0.0 

 
3.79 
4.20 

 
3.96 

 
0.69 
0.61 

 
0.54 

 
ปจจัยดานการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน พบวาพยาบาลวิชาชีพไดรับการเสริมสรางพลัง

อํานาจในงานอยูในระดับมากรอยละ 81.4 ระดับมากที่สุดรอยละ 12.6 มีคาเฉลี่ยเทากบั 4.07 ซ่ึง
หมายถึง มีคาการเสริมสรางพลังอํานาจในงานอยูในระดบัสูง เมื่อแยกวเิคราะหรายดานพบวาระดับ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานดานการไดรับอํานาจใน 3 ประเด็นมีผลดังนี้ ประเดน็การไดรับ
ขอมูลขาวสารอยูในระดับมากรอยละ 79.1 รองลงมาเปนระดับมากสุดรอยละ 15.4 โดยมีคาเฉลี่ย
เทากับ 4.10 ซ่ึงหมายถึง มีการไดรับขอมูลขาวสารอยูในระดับสูง ประเด็นการไดรับการสนับสนุน
อยูในระดับมากรอยละ 68.2 รองลงมาระดับมากสุดรอยละ 25.1 โดยมคีาเฉลี่ยเทากับ 4.18 ซ่ึง
หมายถึงการไดรับการสนับสนุนอยูในระดับสูง ประเดน็การไดรับทรพัยากรอยูในระดับมากรอยละ  
69.8 รองลงมาเปนระดับมากที่สุดรอยละ 19 โดยมีคาเฉลี่ยเทากับ 4.08 ซ่ึงหมายถึงมีการไดรับ
ทรัพยากรอยูในระดับสูง  และการไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานดานการไดรับโอกาส 
ประเด็นความกาวหนาในการทํางานอยูในระดับปานกลางรอยละ 53.4 อยูในระดับมากรอยละ 29.6 
มีคาเฉลี่ย 3.79 ซ่ึงหมายถึงการรับรูถึงการไดรับความกาวหนาในการทํางานอยูในระดบัสูง  ประเด็น
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การไดรับการสงเสริมใหเพิม่พูนความรูความสามารถและทักษะอยูในระดับมากรอยละ 58.8 ระดับ
มากที่สุดรอยละ 30.8 มีคาเฉลี่ยเทากับ 4.20 ซ่ึงหมายถึง การไดรับการสงเสริมใหเพิม่พูนความรู
ความสามารถและทักษะอยูในระดับสูง  ประเด็นการไดรับการยกยอง ชมเชยและยอมรับอยูในระดบั
มากรอยละ 70.4 ระดับปานกลางรอยละ 17 มีคาเฉลี่ย 3.96 ซ่ึงหมายถึง การไดรับการยกยอง ชมเชย
และยอมรับอยูในระดับสูง      

      

3  ความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ ที่ผูวจิัยศึกษา ประกอบดวย ความเชื่อมั่น

และยอมรับเปาหมาย และคานิยมขององคการ ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากที่จะ
ปฏิบัติงานเพื่อองคการ และความปรารถนาอยางแรงกลาที่จะรักษาความเปนสมาชิกขององคการ ดัง
ตารางที่ 4.3 
ตารางที่ 4.3  รอยละของพยาบาลวิชาชีพจําแนกตามระดบัของความยึดมั่นผูกพันตอองคการ และ 

        คาเฉลี่ยของคะแนนความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 

ระดับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ มากที่สุด 

รอยละ 
มาก 
รอยละ 

ปานกลาง 
รอยละ 

นอย 
รอยละ 

Mean SD 

ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการภาพรวม 12.1 75.8 12.1 0.0 4.0 0.49 
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการแยกรายดาน       
   1. ความเชื่อมั่นและยอมรับเปาหมาย   
       และคานิยมขององคการ 

14.8 69.2 15.5 0.5 3.9 0.49 

   2. ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายาม 
       อยางมากที่จะปฏิบัติงานเพื่อองคการ 

30.8 65.9 3.3 0.0 4.3 0.48 

   3. ความปรารถนาอยางแรงกลาที่จะ  
       รักษาความเปนสมาชิกขององคการ 

18.7 60.4 19.8 1.1 3.9 0.56 

 
เมื่อพิจารณาภาพรวมของความยึดมั่นผูกพนัตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ พบวา มคีาเฉลี่ย

เทากับ 4.00 ซ่ึงเปนระดับสูงและมีสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 0.49 สวนระดับของความยึดมัน่
ผูกพันตอองคการ พบวา สวนใหญอยูในระดับมาก คดิเปนรอยละ 75.8 รองลงมาคือ ความยึดมัน่
ผูกพันในระดบัมากที่สุด และปานกลาง ซ่ึงมีคาเทากัน คอื รอยละ 12.1 แตเมื่อวเิคราะหแยกรายดาน
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พบวา คาเฉลี่ยรายดานอยูในระดับสูง โดยที่คาเฉลี่ยความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ดานความเต็มใจที่
จะทุมเทความพยายามอยางมาก ที่จะปฏิบตัิงานเพื่อองคการ มีคาเฉลี่ยสูงสุด 4.3 และรองลงมาคือ 
ดานความเชื่ออยางแรงกลา และยอมรับเปาหมาย คานยิมขององคการ และความปรารถนาอยางแรง
กลาที่จะรักษาความเปนสมาชิกขององคการ มีคาเฉลี่ยเทากัน คือ 3.9 ซ่ึงคาเฉลี่ยรายดานทุกดาน
นับวาอยูในระดับสูง 

4. ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล การเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับความยึด 

มั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 

 

         4.1  ความสัมพันธระหวาง อายุ และประสบการณการทํางาน กับความยึดม่ันผูกพนัตอ
องคการ 

 
ตารางที่ 4.4  แสดงความสัมพันธหวางอาย ุประสบการณทํางาน กับความยึดมั่นผูกพนัตอองคการ  
                    ของพยาบาลวิชาชีพ 
 
ปจจัยสวนบุคคล คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (r) P-value 
อายุ 0.173 0.02 
ประสบการณการทํางาน 0.154 0.04 

 
จากการศึกษา พบวา ปจจัยสวนบุคคลดาน อายุ และประสบการณในการทํางานมี

ความสัมพันธในทางบวกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาล
วิชาชีพ (r = 0.173 และ 0.154 ตามลําดับ)  
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 4.2   ความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรส กับระดับความยึดม่ันผูกพันตอองคการของ
พยาบาลวชิาชพี 

 
ตารางที่ 4.5 แสดงความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรส กับความยดึมั่นผูกพันตอองคการของ  
                   พยาบาลวิชาชีพ 
 

ระดับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ  
สถานภาพสมรส ต่ํา-กลาง 

จํานวน 
(รอยละ) 

สูง 
จํานวน 

(รอยละ) 

รวม 
จํานวน 

(รอยละ) 
โสด 8 

(6.9) 
108 

(93.1) 
116 

(100) 
คู หมาย หยา แยก 2 

(3.1) 
63 

(96.9) 
65 

(100) 

 X2  = .548  df 1   p-value .459 
 

จากการศึกษาความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรส กับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของ
พยาบาลวิชาชพี ไดนําเอาคะแนนความยดึมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ มาแบงเปน 3 
ระดับ ไดแก สูง กลาง ต่ํา จากคะแนนที่เปนไปไดตั้งแต 1 ถึง 75 ไดอันตรภาคชั้นของแตละระดับ
เทากับ 25 ดังนี้ 
  คะแนน   1  -  25 เปนระดับต่ํา 
  คะแนน   26 - 50 เปนระดับกลาง 
  คะแนน   51 - 75 เปนระดับสูง 
 เมื่อนําคะแนนมาจัดกลุมความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 3 ระดับกบั
สถานภาพสมรส 2 กลุม คือ โสด กับ คู หมาย หยา แยก มาจัดทําตารางไขว  พบวา จํานวนความถี่ไม
เปนไปตาม Assumption เนื่องจากมีจํานวน cell ที่มีความถี่นอยกวา 5% เกินเกณฑ โดยพบวา 
พยาบาลสวนใหญ จะมีความยึดมั่นผูกพันตอองคการอยูในระดับกลาง และระดับสูง จึงไดยบุกลุม
ระดับต่ําเขากบัระดับกลาง  ทําใหมี 2 กลุม  คือระดับต่ํา – กลาง และระดับสูง  เพื่อใหสามารถ
วิเคราะหผลไดดวยตาราง  2 ×2 ดังตารางที่ 4.5 
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 ผลการศึกษา จากตารางที่ 4.5 พบวา ระดับคะแนนความยึดมั่นผูกพันตอองคการในกลุมโสด 
อยูในระดับสูงรอยละ 93.1 และในกลุมคู หมาย หยา แยกอยูในระดับสูงรอยละ 96.9 เมื่อวิเคราะหหา
ความสัมพันธ ปจจัยดานสถานภาพสมรส ไมพบวามีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 4.3  ความสัมพันธระหวางตําแหนงงาน กับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาล
วิชาชีพ 
ตารางที่ 4.6  แสดงความสัมพันธระหวางตาํแหนงงาน กบัความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาล 
                    วชิาชีพ 
 

ระดับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ  
ตําแหนงงาน ต่ํา-กลาง 

จํานวน 
(รอยละ) 

สูง 
จํานวน 

(รอยละ) 

รวม 
จํานวน 

(รอยละ) 
พยาบาลประจาํการ 9 

(6.5) 
129 

(93.5) 
138 

(100) 
ผูตรวจการ/หัวหนาหอผูปวย/ 
หัวหนาแผนก 

1 
(2.6) 

38 
(97.4) 

39 
(100) 

 X2  = .305  df    1     p-value .581 
 
 จากการศึกษาความสัมพันธระหวางตําแหนงงาน กับความยึดมั่นผูกพนัตอองคการของ
พยาบาลวิชาชพี ไดนําเอาคะแนนความยดึมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ มาแบงเปน 3 
ระดับ ไดแก สูง กลาง และต่าํ จากคะแนนที่เปนไปไดตั้งแต 1 ถึง 75 ไดอันตรภาคชัน้ของแตละ
ระดับเทากับ 25 ดังนี ้
 คะแนน   1  -  25 เปนระดับต่ํา 
 คะแนน   26 - 50 เปนระดับกลาง 
 คะแนน   51 - 75 เปนระดับสูง 
 เมื่อนําคะแนนมาจัดกลุมความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 3 ระดับกบั
ตําแหนงงาน 2 กลุม คือ พยาบาลประจําการ กับผูตรวจการและหวัหนาแผนก มาจดัทําตารางไขว  
พบวา จํานวนความถี่ไมเปนไปตาม Assumption เนื่องจากมีจํานวน cell ที่มีความถี่นอยกวา 5% เกิน
เกณฑ โดยพบวา พยาบาลสวนใหญ จะมีความยึดมั่นผูกพนัตอองคการอยูในระดับต่ํา - กลาง และ
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ระดับสูง จึงไดยุบกลุมระดบัต่ําเขากับระดับกลาง ทําใหมี 2 กลุมคือ ระดับต่ํา – กลาง และระดับสูง  
เพื่อใหสามารถวิเคราะหผลไดดวยตาราง 2 ×2 ดังตารางที่ 4.6 
 ผลการศึกษา จากตารางที่ 4.6 พบวา ระดับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการในกลุมผูตรวจการ 
หัวหนาหอผูปวย และหวัหนาแผนก อยูในระดับสูงรอยละ 97.4 รองลงมาคือ พยาบาลประจําการ อยู
ในเกณฑสูงรอยละ 93.5 เมื่อวิเคราะหหาความสัมพันธของปจจัยดานตําแหนงงาน ไมพบวามี
ความสัมพันธกับความยดึมัน่ผูกพันตอองคการ 
 4.4  ความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน กับความยึดม่ันผูกพันตอองค 
การของพยาบาลวิชาชพี 
 
ตารางที่ 4.7  แสดงความสัมพันธระหวางการเสริมสรางพลังอํานาจในงานรายดานและในภาพรวม  
                    กับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ  
 

การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
คาสัมประสิทธิ์ 

สหสัมพันธของเพียรสัน 
P-value 

 การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน ดานการไดรับ
อํานาจ 
 การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน ดานการไดรับ
โอกาส 

0.336 
 

0.367 

0.001 
 

0.001 

การเสริมสรางพลังอํานาจในงานภาพรวม 0.375 0.001 
 

จากการวิเคราะห พบวา ปจจัยดานการเสริมสรางพลังอํานาจในภาพรวม มีความสัมพันธกับ
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = 0.375) และเมื่อแยก
เปนรายดานของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน พบวา การเสริมสรางพลังอํานาจดานการไดรับ
โอกาส มีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ สูงกวาดานการไดรับอํานาจ r = 0.367 และ 
0.336 ตามลําดับ 
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ตารางที่ 4.8 แสดงความสัมพันธระหวาง การเสริมสรางพลังอํานาจในงานในองคประกอบยอยกับ 
                   ความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ  
 

การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน คาสัมประสิทธิ์ 
สหสัมพันธของเพียรสัน 

P-value 

1. การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน ดานการไดรับ
อํานาจ 
     - การไดรับขอมูลขาวสาร 
     - การไดรับการสนับสนุน 
     - การไดรับทรัพยากร 
                รวม 

 
 

0.290 
0.398 
0.327 
0.336 

 
 

0.001 
0.001 
0.001 
0.001 

2. การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน ดานการไดรับ
โอกาส 
     - การไดรับความกาวหนาในการทํางาน 
     - การไดรับการสงเสริมใหเพิ่มพนูความรู ความ   
       สามารถ และทักษะ 
     - การไดรับการยกยอง ชมเชย และการยอมรับ 
              รวม 

 
 

0.176 
0.404 

 
0.333 
0.367 

 
 

0.001 
0.001 

 
0.001 
0.001 

 

จากการวิเคราะห พบวา ปจจัยดานการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน ในองคประกอบยอยมี
ความสัมพันธกับความยดึมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ เมือ่แยกจากรายดานเปน
องคประกอบยอย พบวา ดานการไดรับอํานาจในองคประกอบยอย การไดรับการสนับสนุน มี
ความสัมพันธสูงสุด r = 0.398 รองลงมาไดแกดานการไดรับทรัพยากร และการไดรับขอมูลขาวสาร 
โดย   r = 0.327  และ 0.290 ตามลําดับ ดานการไดรับโอกาส ในองคประกอบยอย การไดรับการ
สงเสริมใหเพิม่พูนความรู ความสามารถ และทักษะ มีความสัมพันธกับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ
วิชาชีพพยาบาลสูงสุด r = 0.404 รองลงมาคือ การไดรับการยกยองชมเชย และการยอมรับ และการ
ไดรับความกาวหนาในการทํางาน โดย r = .333 และ .176 ตามลําดับ 
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5. การวิเคราะหการถดถอยพหุคูณระหวางปจจัยสวนบุคคลและการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงาน ตอความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 

 
5.1  การวิเคราะหตัวแปรพยากรณ ที่สามารถรวมกันอธิบายความแปรปรวนของความยึดมั่น

ผูกพันตอองคการ  
 

ตารางที่ 4.9  แสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตวัแปร 

 

ตัวแปร 
การเสริมสราง
พลังอํานาจ 
ในงาน 

สถานภาพ 
สมรส 

พยาบาลประจําการ 
กับผูตรวจการ/
หัวหนาหอผูปวย 

อายุ ประสบ
การณ 

ความยึด
มั่นผูกพัน 

การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
สถานภาพสมรส 
พยาบาลประจําการกับผูตรวจการ/ 
       หัวหนาหอผูปวย 
อายุ 
ประสบการณ 
ความยึดมั่นผูกพัน             

1.000 
.078 

 
-.193** 
.183** 
.202** 
.413*** 

 
1.000 

 
-.264*** 
.464*** 
.348*** 

-.026 

 
 
 

1.000 
-.456*** 
-.396*** 

-.002 

 
 
 
 

1.000 
.844*** 

-.091 

 
 
 
 
 

1.000 
.005 

 
 
 
 
 
 

1.000 

**p – value  < .01   *** p – value  < .001 
 

จากตารางที่ 4.9 แสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปร เพื่อนําไปสูการวิเคราะห
ถดถอยพหุแบบขั้นตอน ผูวิจยันําตวัแปรอสิระทั้งหมด 6 ตัว มาวเิคราะหสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 
การพิจารณาความสัมพันธของตัวแปร ที่อาจทําใหเกิดผลตอคาพยากรณซ่ึง Downie and Health 
(183: 103) กลาววา ตวัแปรทีจ่ะนําเขาสูสมการวิเคราะหถดถอยพหุ มีความสัมพันธแตละคูไมควร

เกิน 0.8 (r <0.8) เนื่องจากจะทําใหคาพยากรณเกิดความคลาดเคลื่อนได การวิเคราะหถดถอยพหใุน
การศึกษาครั้งนี้ พบวา มีตวัแปร 1 คู ที่มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธสูงกวาเกณฑที่กําหนด กลาวคือ 
ความสัมพันธซ่ึงกันและกันอยูในระดับสูง ไดแก อายุ และประสบการณทํางานมีคา 0.844 (r = 
0.844) ซ่ึงสูงเกินเกณฑเล็กนอย อาจทําใหเกิดความคลาดเคลื่อน เมื่อนําตัวแปรดังกลาวเขาสูการ
วิเคราะหถดถอยพหุ จึงไดตดัตัวแปรประสบการณออกไป เพื่อปองกนัการเกดิความคลาดเคลื่อน 
แลวนํามาวิเคราะหใหม ไดผลดังนี้ 
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ตารางที่ 4.10  แสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตวัแปร 
 

ตัวแปร 
การเสริมสราง
พลังอํานาจใน

งาน 

สถานภาพ 
สมรส 

พยาบาลประจําการ 
กับผูตรวจการ/
หัวหนาหอผูปวย 

อายุ ประสบ
การณ 

ความยึด
มั่นผูกพัน 

การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
สถานภาพสมรส 
พยาบาลประจําการกับผูตรวจการ/ 
       หัวหนาหอผูปวย 
อายุ 
ความยึดมั่นผูกพัน             

1.000 
.117 
 
.187** 
.253** 
.414*** 

 
1.000 
 
.309*** 
.510*** 
.019 

 
 
 
1.000 
  .612*** 
  .038 

 
 
 
 
1.000 
  .000 

 
 
 
 
 
  .005 

 
 
 
 
 
  1.000 

** p – value  < .01   *** p – value  < .001 

 
ตารางที่ 4.11 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ (R) คาสัมประสิทธิ์การคาดทํานาย (R2) และผลการ  
                     ทดสอบความมีนัยสําคัญของสัมประสิทธิ์สหสัมพันธที่เพิ่มขึ้น (R2 Change) ในการคาด  
                     ทํานายความยดึมั่นผูกพันตอองคการ 
 
ลําดับขั้นตัวพยากรณ R R2 R2 change F 
การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 0.414 0.171 0.171 36.398*** 
อายุ 0.485 0.236 0.064 14.685*** 

*** P-value < 0.001 
 จากตารางที่ 11 ผลการวิเคราะหการถดถอยพหุคณูแบบขั้นตอน พบวา การเสริมสรางพลัง
อํานาจในงาน สามารถอธิบายความแปรปรวนของความยดึมั่นผูกพันธตองคการอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.05 มีคาสัมประสิทธิ์พยากรณเทากับ 0.171 (R2 = 0.171) แสดงวา การเสริมสรางพลัง
อํานาจในงาน สามารถพยากรณความยดึมัน่ผูกพันตอองคการไดรอยละ 17.1 
 ขั้นที่ 2 เมื่อเพิม่ตัวพยากรณ อายุเขาไป สัมประสิทธิ์พยากรณเพิ่มขึน้เปน 0.236 (R2 = 0.236) 
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ 0.05 แสดงวา การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน และอายุ สามารถรวมกัน
อธิบายความแปรปรวนของความยึดมัน่ผูกพันตอองคการไดรอยละ 23.6 โดยอายุสามารถรวมกัน
อธิบายความแปรปรวนของความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ เพิ่มขึ้น 6.4 (R2 Change = 0.064) 
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6. สมการการถดถอยพหุคูณที่ใชทํานายความยึดมั่นผกูพันตอองคการของพยาบาล
วิชาชีพ 

      จากอายุ และคะแนนการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  

 

ตารางที่ 4.11 แสดงคาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวพยากรณในรูปของคะแนนดิบ (b) และ  
        คะแนนมาตรฐาน (Beta) การทดสอบความมีนัยสําคญัของ b ของการ  
        วิเคราะหถดถอยพหุคูณที่ใชคาดทํานายความยึดมันผูกพันตอองคการ 

ตัวพยากรณ b SE. B Beta t Sig 
การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน .192 .31 .414 6.262 <.001 
อายุ .224 0.058 .253 3.832 <.001 
R = 0.485      
R2 = 0.236      
Adjust R2 = 0.227 คาคงที่ = 29.933      

 
            จากตารางที่ 4.11 สามารถสรางสมการคาดทํานายความยึดมั่นผูกพันตอองคการไดดังนี ้
  Y   = a  +  b1x1 + b2x2 
 โดยที ่ Y   = ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพแตละคน 
  a    = คาคงที่ 
  b1   = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
  b2   = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของอาย ุ
  x1   = คะแนนของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานที่วัดไดของแตละคน 
  x2   = อายุเปนปของพยาบาลวิชาชพีแตละคน 
 สรุปสมการในรูปของคะแนนดิบ ไดดังนี้ 
  Y   = 29.93 + 0.192 x1 + 0.224 x2 
  จากสมการอธิบายไดวา ตัวแปรที่ไดรับคัดเลือก 2 ตัวแปร มีอิทธิพลตอความยึดมัน่
ผูกพันตอองคการ โดยมีความสัมพันธเชิงบวกทั้ง 2 ตัว กลาวคือ การเสริมสรางพลังอํานาจในงานที่
เพิ่มขึ้น 1 คะแนน ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการจะเพิ่มขึน้  0.192 คะแนน (เมื่อควบคุมตัวแปรอื่น) 
 อายุ มีคาสัมประสิทธิ์ถดถอยเทากับ  0.224  หมายความวา ถาอายุมากขึ้น 1 ป ความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการจะเพิ่มขึ้น  0.224  คะแนน (เมื่อควบคมุตัวแปรอื่น) 
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จากตารางที่ 4.11 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์การถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐาน (Beta) 
พบวา ตวัพยากรณที่สามารถทํานายความยึดมั่นผูกพันตอองคกรไดมากที่สุดคือ การเสริมสรางพลัง
อํานาจในงาน (Beta = 0.414) สวนอายุสามารถคาดทํานายไดนอยกวา (Beta = 0.253) ตามลําดับ 
สรุปสมการในรูปของคะแนนมาตรฐาน ไดดังนี ้
  Y   = a + B1x1+ B2x2 

  x1   = คามาตรฐานของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
  x2    = คามาตรฐานของอายุเปนป ของพยาบาลวิชาชีพ 
  B1 = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยที่เปนคะแนนมาตรฐาน 
  B2 = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของอาย ุ  

  สมการคะแนนมาตรฐาน สามารถเขียนในรูปสมการไดดังนี ้
  Y   = 29.93 + 0.414 x1 + 0.253 x2 
 จากสมการอธิบายไดวา หากปรับคาทุกตัวแปรในสมการใหเปนคะแนนมาตรฐานที่ระดับ
ความมีนัยสําคญัทางสถิติ 0.05 เมื่อควบคุมตัวแปรอื่น ๆ ใหมีคาคงที่ แลวเพิ่มการเสรมิสรางพลัง
อํานาจในงาน 1 คะแนน ความยึดมั่นผูกพันตอองคการจะเพิ่มขึ้น 0.414 หนวย มาตรฐาน 
 ถาอายุสูงขึ้น 1 หนวยมาตรฐาน ความยดึมัน่ผูกพันตอองคการ จะเพิ่มขึน้ 0.253 หนวย
มาตรฐาน (เมื่อควบคุมตัวแปรอื่น) 
 ตัวแปรทั้งสอง ไดแก การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน และอายุ ใชเปนตัวพยากรณความยึด
มั่นผูกพันตอองคการได โดยมีประสิทธิภาพการพยากรณ  R2 = .236  นั้นคือ ตัวพยากรณทั้ง 2 ตัว
รวมกันอธิบายความแปรปรวนของความยดึมั่นผูกพันตอองคการไดรอยละ 23.6 
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บทที่ 5 

สรุปการวจิัย  อภิปรายผล  และขอเสนอแนะ 
 
 การวิจยัคร้ังนี้ เปนการศึกษาเชิงอรรถาธิบาย ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล
และการเสริมสรางพลังอํานาจกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  
 

1.  สรุปผลการวิจัย 
 1.1  วัตถุประสงคของการวจัิย 
        1.1.1  เพื่อศึกษาปจจัยสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลกองทัพบกภาค
ตะวนัออก เฉยีงเหนือ 
                     1.1.2  เพื่อศึกษาปจจัยดานการเสริมสรางพลังอํานาจในงานและระดับความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล  กองทัพบก  ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

                     1.1.3  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคลและการเสริมสรางพลังอํานาจ
ในงาน กับความยึดมั่นผูกพนัตอองคการของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลกองทัพบก  ภาค
ตะวนัออกเฉียงเหนือ 

        1.1.4  เพื่อศึกษาปจจัยที่เปนตัวทํานายความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาล 
วิชาชีพ โรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉียงเหนอื 
 

1.2  วิธีดําเนินการวิจัย 

          1.2.1 ประชากรที่ใชในการศึกษาในการวิจัยคร้ังนี ้คือ พยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ ที่ปฏิบตัิงานมาไมนอยกวา 1 ป จํานวนทั้งสิ้น 226 
คน โดยแบงเปน โรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม จํานวน 60 คน โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิ
ประสงค จํานวน 60 คน และโรงพยาบาลคายสุรนารี จํานวน 106  คนไดรับแบบสอบถามที่สมบูรณ
กลับมาคิดเปนรอยละ 80.5 ของประชากร 

      1.2.2  เคร่ืองมอืการวิจัย เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม  ซ่ึงแบงสาระสําคัญ
ออกเปน 3 ตอนคือ คําถามเกี่ยวกับปจจยัสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชพี  คําถามเกี่ยวกับความยดึมัน่
ผูกพันในองคการของพยาบาลวิชาชีพและคําถามเกี่ยวกบัการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
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          1.2.3 การวิเคราะหขอมูล โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป คํานวณหาคารอยละ คาเฉลี่ย 
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสัมประสิทธิสหสัมพันธของเพียรสัน ไคสแควร และการวิเคราะหการ
ถดถอยพหุคุณ แบบเพิ่มตวัแปร เปนขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression Analysis)  
 

1.3  ผลการวิจัย 
 สรุปผลการวิจัย ไดดงันี ้
         1.3.1  ประชากรในการวจัิย เปนพยาบาลวิชาชพี มีอายุเฉลี่ย 30.73 ป (SD=6.92) มาก
ที่สุด 50 ป และต่ําสุด 23 ป ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเฉลี่ย 6.44 ป (SD=6.09) สถานภาพ
โสด มากที่สุด คิดเปนรอยละ 64.3 รองลงมาคือสมรสแลวคิดเปนรอยละ 33.5 ตําแหนงงาน สวน
ใหญเปนพยาบาลประจําการที่เปนขาราชการประจํา คิดเปนรอยละ 54.4 รองลงมา คือ พยาบาล
ประจําการที่เปนลูกจางชั่วคราว  รอยละ 21.9 ผูตรวจการพยาบาลมีสัดสวนต่ําสุดรอยละ 2.2 และเมื่อ
พิจารณาจากระดับการศกึษาพบ วา กลุมตวัอยางสวนใหญจบการศึกษาระดับปริญญาตรี รอยละ 95.1 
รองลงมาคือ ปริญญาโท รอยละ 4.9 

         1.3.2  ปจจัยดานการเสริมสรางพลงัอํานาจในงานและระดับความยึดม่ันผูกพนัตอ 

องคการ                                                                            
                 1)  ตัวแปร  ดานการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน ไดแก การไดรับอํานาจ และ

การไดรับโอกาส ตางอยูในระดับสูงโดยมคีะแนนเฉลี่ยแยกไดดังนี้ การไดรับอํานาจ ไดแก การ
ไดรับขอมูลขาวสาร การไดรับการสนับสนุน และการไดรับทรัพยากร มีคาเฉลี่ย 4.1, 4.18 และ 4.08 
ตามลําดับ สวนการไดรับโอกาส ไดแก ความกาวหนาในหนาที่การงาน การเพิ่มพูนความรู 
ความสามารถ และทักษะ การยกยอง ชมเชยและการยอมรับ มีคะแนนเฉลี่ย 3.79, 4.30 และ 3.96 
ตามลําดับ 

  2)  ความยดึมัน่ผูกพันตอองคการ ไดแก การมีความเชื่อมั่นและยอมรับเปาหมาย
ขององคการ ความเต็มใจที่จะทุมเทความเพียรพยายามอยางมากที่จะปฏิบัติงานเพื่อองคการ และ
ความตองการที่จะธํารงรักษาความเปนสมาชิกขององคการตางอยูในระดับสูงโดยมีคะแนนเฉลี่ย 
3.90, 4.30 และ 3.90 ตามลําดับ 
      1.3.3  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล และการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับ

ความยึดม่ันผกูพันตอองคการ ไดขอคนพบตามสมมุติฐาน ดังนี ้
          1)  ปจจยัสวนบุคคล พบวา 
   ก. อาย ุมีความสัมพันธทางบวกกับความยดึมั่นผูกพันตอองคการ 
(r =  0.173 ) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซ่ึงเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 1 
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   ข. สถานภาพสมรส ไมมีความสัมพันธกับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ 
จึงไมเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 1 

ค.  ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในองคการ มีความสัมพันธ ทางบวกกับความ 
ยึดมั่นผูกพันตอองคการ (r = 0.154) อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซ่ึงเปนไปตามสมมุติฐาน
ขอที่ 1 
   ง.  ตําแหนงงาน ไมมีความสมัพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการจึงไม
เปนไปตามสมมุตฐิานขอที่ 1 
            2)  การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
   ก.  การไดรับอํานาจ มีความสัมพันธทางบวก กับความยดึมั่นผูกพันตอ
องคการ ( r = 0.336) อยางมนีัยสําคัญทางสถิติระดับ 0.001 เปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 2 
   ข. การไดรับโอกาส มีความสัมพันธทางบวก กับความยดึมั่นผูกพันตอ
องคการ ( r = 0.367) อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 เปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 2 
          1.3.4  การวิเคราะหการถดถอยพหุคณุ แบบขั้นตอน กลุมตัวแปรคาดทํานาย ไดแก 
อายุ สถานภาพสมรส ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน และระดับขั้นหรือตําแหนง พบวา การเสริมสรางพลัง
อํานาจในงาน และอายุ สามารถทํานายความยึดมั่นผูกพันตอองคการไดรอยละ 23.6 (R2 = 0.236) 
โดยตัวแปรอสิระทั้งสองตัว สามารถรวมกันอธิบายความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ไดอยางมีนัยสําคญั
ทางสถิติ (p-value < .001) และเมื่อพิจารณาดูคาสัมประสิทธิ์ถดถอยของตัวคาดทํานาย ในรูปคะแนน
มาตรฐาน (Beta) ปรากฏวาตวัแปรคาดทํานายที่สามารถทํานายความยึดมั่นผูกพันตอองคการไดมาก
สุดคือ การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน (Beta = 0.414)  สวนอายุสามารถคาดทํานายไดนอยกวา 
(Beta = 0.253)  
 ดังนั้นสามารถสรางสมการคาดทํานายความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ไดดังนี ้
  Y = a+b1x1+b2x2 
 โดย  Y = ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ 
  a = คาคงที่ 
  b1 = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
  b2 = คาสัมประสิทธิ์ถดถอยของอาย ุ
  x1 = คะแนนของการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน 
  x2 = คะแนนของอาย ุ
 สรุปสมการ ในรูปคะแนน ไดดังนี ้
  Y = 29.93 +0.192 x1+ 0.224 x2 
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 สรุปสมการ ในรูปคะแนนมาตรฐาน ไดดังนี้ 
  Y = 29.93 +0.414 x1+ 0.253 x2 

 

2.  อภิปรายผลการวิจัย 
 การศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัสวนบุคคล และการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับ 
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลกองทพับก ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ    

2.1  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลกับความยดึม่ันผูกพันตอองคการ 

         2.1.1  อายุ : จากผลการวิจัยพบวา อายมุีความสัมพันธทางบวก ระดับต่ํากับความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลกองทพับก ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ (r = 173) 
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 เปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 3.1.1 ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษา
ของ สเตียร (steer 1977) เฮอรบิเนค และอลัตโต (Herbiniak and Alutto , 1972) ธีระ วรีธรรมสาธิต 
(2532) นภาเพญ็ โหมาศวิน (2533)  มณี ถาวรทววีงษ (2537)  สะอาด วงศอนันตนนท (2538)  
สําราญ บุญรักษา (2539) และวัลภา ศรีบุญพิมพสวย (2543) ซ่ึงสามารถอธิบายไดวา บุคคลที่อายุมาก
จะมีความยึดมัน่ผูกพันตอองคการมากกวาคนที่มีอายุนอย อาจเนื่องมาจาก อายุทําใหคนตระหนกัวา 
ทางเลือกในการไปทํางานในหนวยงานอืน่ๆ ของตนลดลง และคนที่มอีายุมาก มักจะมีหนาที่
ตําแหนงการงานที่สูง ซ่ึงเปนสิ่งจูงใจที่จะทําใหเขาไมตองการออกไปทํางานในองคกรอื่น และส่ิงนี้
เองทําใหลดแรงดึงดูดใจของบุคคลที่มีตอหนวยงานอืน่ ดังนั้น เมื่อคนมีอายุมากขึ้น คนจึงอยูกับ
องคการมากขึ้น และทําใหมคีวามยึดมัน่ผูกพันตอองคการมากขึ้น ตามไปดวย ฉะนัน้จึงสรุปไดวา 
อายุของพยาบาลวิชาชีพมีความสัมพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
        2.1.2  สถานภาพสมรส : จากผลการวจิัยพบวา สถานภาพสมรสไมมีความสัมพันธกับ
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลกองทพับก ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 
ซ่ึงไมเปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 3.1.2  อาจเนื่องมาจากความยึดมั่นผูกพันตอองคการไมไดเปนผล
จากสถานภาพโสดหรือสมรส การรับราชการทหารโดยเฉพาะในพยาบาลวิชาชีพที่เปนสัญญาบัตร
นั้นจะไดรับพระราชทานยศ ซ่ึงจะไดรับการเลื่อนยศและตําแหนง รวมถึงสวัสดิการตางๆ เพิ่มขึ้น
ตามอายุการปฏิบัตงานเชน บานพัก คาน้ํา คาไฟฟา  อาจเปนแรงจูงใจใหเกิดความยดึมั่นผูกพันตอ
องคการ  สถานภาพสมรสจงึไมมีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ สอดคลองกับ
การศึกษาของวรรณดี ชูกาล (2540: 121)ที่วาสถานภาพสมรสไมมีความสัมพันธทางบวกกับความยึด
มั่นผูกพันตอองคการและการศึกษาของสําราญ บูญรักษา (2539: 65) ที่วาพยาบาลที่มสีถานภาพ
สมรสและโสด ไมมีความแตกตางในความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
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          2.1.3 ระยะเวลาปฏิบัตงิาน : จากผลการวิจัยพบวา มคีวามสัมพันธทางบวก ระดบัต่ํา
กับความยดึมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลกองทัพบก ภาค
ตะวนัออกเฉียงเหนือ (r = 0.154) อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 
3.1.3  สอดคลองกับการศึกษาของ เชลดอน (Sheldon, 1971) ที่พบวา ยิง่คนปฏิบัติงานในองคการ
นานเทาใด ก็จะมีความยึดมัน่ผูกพันตอองคการสูงมากขึ้น ทั้งนี้เนื่องจาก ระยะเวลาที่ทํางานใน
องคการเปนเสมือนการลงทุน ยิ่งมีระยะเวลาปฏิบัติงานในองคการมากขึ้น ก็จะเปนการสั่งสม
ส่ิงจูงใจในการทํางาน ซ่ึงทําใหบุคคลไดรับรางวัลจากองคการ เชน เบีย้หวัด เงนิเดือน และ
สอดคลองกับการศึกษาของ กรูสกรี (Grusky 1960) บูชาแนล (Buchanan 1974)  เมาวเดย และคณะ 
(Mowday 1973)  ธีระ วีรธรรมรักษา (2539) สะอาด วงศอนันตนนท (2538) และวัลภา ศรีบุญพิมพ
สวย (2543) ซ่ึงสามารถอธิบายไดวาผูที่มีระยะเวลาทํางานนาน ทําใหเกิดความภาคภมูิใจ และเปน
แรงจูงใจใหอยูในองคการไดนาน และการมีระยะเวลาทีป่ฏิบัติงานในองคการนาน ทําให
ผูปฏิบัติงานมีแนวโนมที่จะยอมรับเปาหมาย คุณคา และผูกพันตอองคการมากขึ้น เปนเสมือนการ
ลงทุนในรูปคาใชจาย และจติใจกับองคการมากขึ้น ดังนัน้จึงระบุไดวา ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานใน
องคการ มีความสัมพันธทางบวก กับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
        2.1.4  ตําแหนงงาน : จากผลการวิจยัพบวา ตําแหนงงาน ไมมีความสัมพันธกับความยึด
มั่นผูกพันตอองคการ ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉียงเหนือซ่ึงไม
เปนไปตามสมมุติฐานขอที่ 3.1.4  และไมสอดคลองกับการศึกษาของ สําราญ บุญรักษา (2538) 
และวัลภา ศรีบุญพิมพสวย (2543) อาจกลาวไดวา ภาวะเศรษฐกิจของสังคมในปจจบัุนทําใหพยาบาล
คํานึงถึงรายไดและผลตอบแทนจากการปฏิบัติงานที่สูงกวา เปนเกณฑในการตดัสินใจ ไมใช
ตําแหนงงาน ดังเชน จากขอมูลแผนกการเงินโรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม พบวาพยาบาล
วิชาชีพระดับประจําการไดรับเงินตอบแทนคาเวรบาย ดกึ หรือเวรผิดธรรมชาติ เฉลี่ย   2,500 บาทตอ
คนตอเดือน ในขณะทีพ่ยาบาลที่เปนตําแหนงหัวหนาหอผูปวย นอกจากไมไดรับเงนิคาตอบแทนเวร
บาย ดกึแลว ความรับผิดชอบตองานยังตองเพิ่มมากขึ้นอกีดวย ทําใหพยาบาลบางคนปฏิเสธการเขา
รับตําแหนงหวัหนาหอผูปวย ตําแหนงงานจึงไมใชส่ิงจงูใจใหเกดิความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  
  

         2.2  ความสัมพันธระหวางปจจัยการเสริมสรางพลงัอํานาจในงานกับความยึดม่ันผกูพันตอ 
องคการ 

         2.2.1 การเสริมสรางพลงัอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชพี : เมื่อพิจารณาจากภาพรวม 
ผลการวิจัยพบวา การเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ อยูในระดับมาก – มากที่สุด 
คิดเปนรอยละ 81.4 (X = 4.07, SD = 0.43) และมีความสมัพันธทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันธตอ
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องคการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = .375  p-value <.001) ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก พยาบาลวิชาชีพ 
สวนใหญมกีารศึกษาระดับปริญญาตรี คิดเปนรอยละ 94.5 และรอยละ 4.1 จบการศึกษาในระดับ
ปริญญาโท มีประสบการณการทํางานระหวาง 1 –5 ป รอยละ 52.5 สามารถอธิบายไดวา พยาบาล
วิชาชีพสามารถรับรูถึงการเสริมสรางพลังอํานาจของผูบริหารทั้ง 2 ดานได คือ ดานการไดรับอํานาจ 
ประกอบดวย การไดรับขอมูลขาวสาร การไดรับการสนบัสนุน และการไดรับทรัพยากร และการ
ไดรับโอกาส ประกอบดวย ความกาวหนาในหนาที่การงาน การเพิ่มพนูความรู ความสามารถ ทักษะ 
และการยกยองชมเชย และการยอมรับ ตามแนวคดิของแคนเตอร (Kanter 1977) องคการไดให
ความสําคัญกับการเสริมสรางพลังอํานาจ ในงานแกบุคลากรพยาบาล โดยจัดสิ่งแวดลอมในการ
ทํางานใหพยาบาลไดรับอํานาจและโอกาส การเสริมสรางพลังอํานาจในงานใหแก พยาบาล เปนการ
ทําใหพยาบาลมีความสามารถในการปฏิบัติงานทามกลางสิ่งแวดลอมในการทํางาน โรงพยาบาลคาย
สุรนารี โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค และโรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม ไดนําระบบ 
Hospital accreditation (HA) มาเปนแนวทางในการปรับปรุงมาตรฐาน การบริการภายใน
โรงพยาบาล โดยมีการประเมินตนเอง และพัฒนาคณุภาพอยางตอเนื่อง โดยยดึผูปวยเปนศูนยกลาง 
ใหความสําคญัในการเรียนรูรวมกัน มีการพัฒนาทรัพยากรบุคคลตามมาตรฐาน จึงถือวาเปนการ
พัฒนาบุคลากรพยาบาลใหมพีลังอํานาจเพิม่ขึ้น ซ่ึงสามารถพิจารณาเปนรายดาน ดังนี้ 
                  1)  ดานการไดรับอํานาจ : ผลการวิจัยพบวา การไดรับขอมูลขาวสาร อยูในระดับ
มากเนื่องจากโรงพยาบาลทั้ง3แหงไดนําแนวคิดของ HA มาใชเปนกรอบในการพัฒนาคุณภาพ
มาตรฐานของโรงพยาบาล ซ่ึงในHAไดกลาวถึง การกระจายขัอมูล ขาวสารใหทุกคนในหนวยงาน
ไดรับทราบอยางทั่วถึง ซ่ึงจากการวจิัยพบวาพยาบาลวิชาชีพไดรับขอมลูขาวสารอยูในระดับมากรอย
ละ 79.1 (X=0.45, SD=0.45) อธิบายไดวา ผูบังคับบัญชาไดมีการแจงใหทุกคนทราบถึงนโยบายตางๆ 
ของหนวยงานและทราบถึงขอบเขตการปฏิบัตงานของตนเปนอยางดี  เมื่อมีการเปลี่ยนแปลงขอมูล
ขาวสารในโรงพยาบาลผูบังคับบัญชาก็มีการแจงใหทราบทันที นอกจากนี้ขอมูลเกี่ยวกับ
วิชาการ เชน ความกาวหนาทางวิชาชีพ พยาบาลวิชาชีพก็ไดรับทราบเชนกัน และรวมถงึการมี
แหลงขอมูลสนับสนุนการพฒันาวิชาการดวย จะเห็นไดวาพยาบาลวิชาชีพไดรับขอมลูขาวสารอยาง
ครบถวนและรวดเร็ว 
                   การไดรับการสงเสริมสนับสนุน จากการวิจยัพบวา การไดรับการสนับสนุนอยูในระดับ
มากรอยละ 68.2 (X=68.2, SD=0.53) สามารถอธิบายไดวา พยาบาลวิชาชีพรับรูถึงการสงเสริม 
สนับสนุนจากผูบริหาร และนํามาชวยใหงานประสบผลสําเร็จ เปดโอกาสใหมีการนาํเสนอกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพและขอเสนอแนะอื่น ๆ ตามกรอบมาตรฐานของ HA นอกจากนีย้ังมีการประเมินผล
การปฏิบัติงานของบุคลากรทางการพยาบาล และแจงผลการประเมินใหทราบ เพื่อปรับปรุงตนเอง 
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ชวยใหพยาบาลวิชาชีพ มีความสามารถในการตัดสินใจ มีขวัญ กําลังใจในการทํางานสูง สอดคลอง
กับ แคนเตอร (Kanter,1979) ที่กลาววาการที่ผูบริหารเขาถึงแหลงชวยเหลือสนับสนุน เปนสิ่งที่จะ
ชวยใหผูบริหารมีทางเลือก ที่จะตัดสินใจและนํามาใชใหเกิดประโยชนตอการทํางานใหดยีิ่งขึ้น 
กอใหเกิดแรงจูงใจและเต็มใจปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมาย ไดอยางมีประสิทธิภาพทีสุ่ด 
 การไดรับทรัพยากร จากผลการวิจัยพบวา การไดรับทรัพยากรอยูในระดบัมาก รอยละ 69.85 
(X=4.08,SD=0.55) อธิบายไดวาพยาบาลไดรับการสนับสนุนทรัพยากรที่ชวยใหกาบริหารจัดการ 
และการปฏิบตัิการพยาบาล เปนไปอยางมปีระสิทธิภาพ เชน เครื่องมือ อุปกรณในการบริการผูปวย 
บุคลากร คาเวร อยางเหมาะสม เนื่องจากการทําระบบรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital 
Accreditation) มาใชจะมแีนวทางการวเิคราะหการขอสนบัสนุนทรัพยากร เพื่อใหมีความเหมาะสม
กับงาน จึงทาํใหเกิดความสะดวกในการปฏิบัติงาน สามารถปฏิบัติงานไดสําเร็จ ดังที่ Porter-
O’Grady (1986) กลาววา ทรัพยากรเปนสิ่งจําเปน และสําคัญตอพยาบาล ทรัพยากรจะชวยใหอํานวย
ความสะดวกในการปฏิบัติงาน และชวยใหผูปฏิบัติประสบผลสําเร็จ กอใหเกดิความพงึพอใจใหเวลา
กับงานเต็มที ่
                 2)  การไดรับโอกาส : ผลการวิจยัพบวา การยกยอง ชมเชยและยอมรับ พยาบาล
วิชาชีพมีการรบั การไดรับโอกาสดานการยกยอง ชมเชย อยูในระดับมากคิดเปนรอยละ 70.4  (X= 
3.96, SD = 0.54)  รองลงมาเปนการเพิ่มพนูความรู ความสามารถอยูในระดับมาก รอยละ 58.8(X = 
4.20, SD = 0.04)  และมีความสัมพันธในทางบวกกับความยึดมั่นผูกพันธ (r = .881 P – value < .001)  
 อธิบายไดวา โรงพยาบาลคายสุรนารี โรงพยาบาลคายสรรพสิทธิประสงค และโรงพยาบาล
คายประจกัษศลิปาคม มีการรับรูในเรื่องการไดรับโอกาส ดานการยกยอง ชมเชย การเพิ่มพูนความรู 
ความสามารถ อยูในระดับดี เนื่องจากระบบรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital Accreditation) ได
กําหนดมาตรฐานในการพัฒนาทรัพยากรบคุคลท่ีตองเนนการพัฒนาศกัยภาพของบคุลากร โดยจัดทํา
แผนการสงอบรม ดูงาน ศึกษาตอ แกพยาบาลวิชาชีพทกุคนตลอดป และมีระบบการยกยอง ชมเชย
ผูปฏิบัติงานดีเดน เพื่อเปนขวัญและกําลังใจแกบุคลากร จึงทําใหพยาบาลวิชาชีพมีการรับรูดานการ
ไดรับโอกาสอยูในระดับมาก 
 

2.4  ตัวแปรดานปจจัยสวนบคุคลและการเสริมสรางพลงัอํานาจในงานที่มีอํานาจทํานาย
ความยึดม่ันผกูพันตอองคการพยาบาลวิชาชีพ 
          จากผลการวิเคราะหการถดถอยพหคููณพบวา  กลุมตัวพยากรณที่สามารถรวมกันพยากรณ
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ ไดแก การเสริมสรางพลังอํานาจในงานและอายุ  โดยมีความสามารถ
ในการพยากรณไดรอยละ 23.6 (R2=0.236) และเมื่อพจิารณาคาสัมประสิทธถดถอยของตัวพยากรณ
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ในรูปคะแนนมาตรฐานปรากฏวาตัวพยากรณที่สามารถพยากรณความยึดมั่นผูกพันตอองคการได
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ ไดแก การเสริมสรางพลังอํานาจในงานและอาย ุ
            เมื่อใชเทคนิค stepwise มีขอคนพบที่คลายกันคือ มีตัวพยากรณที่สามารถพยากรณความยึด
มั่นผูกพันตอองคการอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ 2 ตัวเชนกัน และมีคาสมัประสิทธิ์พยากรณรอยละ 
23.6 (R2=0.236) และเมื่อพจิารณาน้ําหนักและทิศทางของความสัมพันธของตัวพยากรณที่มี
ความสัมพันธในการพยากรณความยึดมั่นผูกพันตอองคการพบวา ตวัพยากรณทุกตวัมีความสัมพนัธ
ทางบวก และตัวพยากรณทีม่ีความสําคัญหรือมีน้ําหนกัมากที่สุดคือ  การเสริมสรางพลังอํานาจใน
งาน รองลงมาคืออายุ   
                 จากขอคนพบวาการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน สามารถอธิบายความยดึมั่นผูกพันตอ
องคการไดเปนอันดับแรก ช่ึงอธิบายความแปรปรวนไดรอยละ 17.1 (R2 =0.171) อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ .001 และมีความสัมพันธทางบวก  เนื่องจาก การเสริมสรางพลังอํานาจเปนกระบวนการ
กระจายอํานาจ (อวยพร ตณัมุขยกุล  2540) การไดรับอํานาจทําใหพยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบัติงาน
ไดสําเร็จ โดยอํานาจที่ไดรับมาจากองคการทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการ ไดแก การไดรับ
ทรัพยากร การไดรับการสนบัสนุนและการไดรับขอมูลขาวสาร ซ่ึงผูนําองคการสามารถเสริมสราง
ใหเกดิขึ้นไดโดยการจดัสิ่งแวดลอมในองคการและวิธีการจัดการ เพื่อใหบุคลากรสามารถเขาถึง
ขาวสารขอมูล แหลงสนับสนุน และทรัพยากร (Kanter, 1983 อางถึงใน อวยพร ตัณมุขยกุล  2540) 
เมื่อไดรับการสนับสนุนสิ่งเหลานี้จากผูบริหารการพยาบาล ทําใหพยาบาลวิชาชีพสามารถเขาถึง
ขอมูลขาวสาร การสนับสนุนและแหลงทรัพยากรสามารถปฏิบัติงานไดอยางมืออาชีพ สามารถ
แกปญหาในงานดวยตนเอง มีอิสระในการตัดสินใจ สามารถควบคุมวิถีชีวิตของตนเอง (Gibson, 
1991) การไดรับขอมูลขาวสารที่ครบถวนและทันตอเหตกุารณ จะชวยใหพยาบาลวิชาชีพสามารถ
ตัดสินใจแกปญหาไดอยางมปีระสิทธิภาพ การสนับสนุนจากผูบริหารการพยาบาลจะเปนแรงจูงใจ
ใหพยาบาลปฏิบัติงานอยางมีความสุข มีความกระตือรือรนในการปฏบิัติงาน รวมทัง้การไดรับ
ทรัพยากรที่เพยีงพอ จะชวยใหพยาบาลประจําการปฏิบัตงิานไดอยางเตม็ที่ เกิดความรูสึกเชื่อมั่นใน
ตนเอง เกดิความรูสึกวาตนเองมีคุณคา และมีอํานาจ ส่ิงเหลานี้สงผลใหพยาบาลวิชาชีพมีความพึง
พอใจและภาคภูมิใจในการทํางาน มีความยดึมั่นผูกพันในองคการมากขึ้น ความเหนื่อยหนายลดลง 
มุงมั่นทํางานใหสําเร็จบรรลุเปาหมายขององคการ (Kanter, 1977; 1979; 1993 อางใน Sabiston & 
Laschinger, 1995)  
 การเสริมสรางพลังอํานาจในงานดานการไดรับโอกาส เชน ไดรับการอบรม เพิ่มพูนความรู 
ความสามารถและทักษะใหสามารถปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ สามารถแกปญหาดวยตนเอง 
มีอิสระในการตัดสินใจเกิดความเชื่อมั่นในตนเอง เกดิความรูสึกวาตนเองไดเติบโตในวิถีชีวิตการ
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ทํางาน  มีความกาวหนาทั้งในลักษณะของการเลื่อนขั้น เล่ือนตําแหนง และการเพิ่มพนูทักษะในการ
ปฏิบัติงาน  โดยส่ิงเหลานี้เปนสิ่งที่ชี้ชัดถึงความกาวหนาในการทํางาน และประสบความสําเร็จใน
การทํางาน พยาบาลวิชาชีพทกุคนตองการและปรารถนา เมื่อพยาบาลไดรับการดูแลเอาใจใส และ
ไดรับการสงเสริมจากผูบริหารการพยาบาล ใหสามารถใชความรู ความสามารถที่มีอยูอยางเต็ม
ศักยภาพ จนเปนที่ยอมรับและรูสึกถึงความสําเร็จก็จะเปนสิ่งจูงใจใหบคุลากรพยาบาลมองเห็นคุณคา
ของตน เกิดความภาคภูมิใจในงาน และสงผลใหเกิดความพึงพอใจในงาน เพิ่มความเปนอิสระในการ
ปกครอง เพิ่มการมีสวนรวมในการบริหารงาน จะเปนผลใหงานประสบผลสําเร็จ ไดรับการยอมรับ
นับถือ ผูรับบริการเกิดความพึงพอใจสงผลตอประสิทธิภาพของงาน  ผลการศึกษาครั้งนี้สอดคลอง
กับโครงสรางอํานาจของ แคนเตอร (Kanter , 1977)  กลาวถึงสิ่งแวดลอมในการทํางาน และ
พฤติกรรมของบุคลากร โดยถือวาสิ่งแวดลอมในการทํางานมีสวนสําคญัในการกําหนดเจตคตแิละ
พฤติกรรมของบุคลากรในองคการ และส่ิงแวดลอมที่มีผลตอการเสริมสรางพลังอํานาจจะตองมี
ความยืดหยุนในการบริหาร การยอมรับใหบุคลากรในองคการมีสวนรวมในการแกปญหา ลักษณะ
งานไมซํ้าซากและมีความทาทาย มีการใหรางวัลในการปฏิบัติงาน ซ่ึงจะเหน็ไดวาสภาพแวดลอม
ของการเสริมสรางพลังอํานาจที่เหมาะสมจะทําใหบุคลากรไดรับขอมูลขาวสารไดรับการสนับสนุน 
ไดรับทรัพยากรตลอดจนไดรับโอกาสทั้งในเรื่องของความกาวหนาในงานและการเพิ่มพูนความรู
ความสามารถ เมื่อบุคลากรไดรับอํานาจและโอกาสในการปฏิบัติงาน จะทําใหมีความยึดมั่นผูกพัน
ตอองคการมีความเปนอิสระ และมีความพึงพอใจในงาน      
               และเมื่อเพิ่มตัวพยากรณดานอายุเขาไป สามารถเพิ่มอํานาจในการอธิบายความผันแปรของ
ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการไดอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 เพิ่มขึ้นอีกรอยละ 6.4   (R2 
Chang=0.064) และพบวามีความสัมพันธทางบวก แสดงวา พยาบาลวิชาชีพที่มีอายุมาก มีแนวโนมที่
จะมีความยึดมัน่ผูกพันตอองคการมากขึ้นเนื่องจาก บุคคลเมื่อมีอายุมากขึ้น จะมีความพึงพอใจในการ
ปฏิบัติงานมากขึ้นดวย (Harrell,1972; Werther and Davis, 1986 ; Cherris,1991) ช่ึงอธิบายไดวา เมือ่
บุคคลมีอายุมากขึ้น ระดับวฒุิภาวะจะเจรญิสูงขึ้นตามวัย มีประสบการณมากขึ้น ความคิดอานและ
การมองปญหาจะชัดเจนถูกตองตามความเปนจริงมากขึน้ มีความสุขุม รอบคอบ (ทัศนา บุญทอง 
2533) ยอมจะความเขาใจลักษณะของวิชาชีพ เขาใจสภาพแวดลอมตาง ๆ ในการปฏิบัติงานไดดี และ
ปรับตัวใหเขากับสภาพแวดลอมไดดี อีกทัง้ผูที่มีอายุมากยอมมีโอกาสไดรับการสงเสริม
ความกาวหนาในการเลื่อนขัน้เงินเดือน เล่ือนตําแหนงหรือพิจารณาความดีความชอบนั้น ๆ มากกวา
ผูมี่มีอายุนอย สงผลใหยังคงมีความพึงพอใจในงาน และมีความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ ไมคิด
ลาออกจากงานซึ่งเปนไปตามขอคิดเห็นของ Savary (1989) ที่กลาวไววา พยาบาลในกลุมอายุสูงจะมี
ความพึงพอใจในงานพยาบาลโดยรวมสูงกวาพยาบาลในกลุมอายุต่ํา ทําใหความเชื่อถือที่มีตองาน
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พยาบาลแตกตางกันดวย หรือถาทํางานในลักษณะเดยีวกนั พยาบาลที่มอีายุมากกวากจ็ะมีความพึง
พอใจในงานสงูกวาพยาบาลที่มีอายุนอยกวาเชนกัน ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจยัของ Hulin และ Smith 
(1965) Lee และ Wilbus (1985) เยาวลักษณ เลาหะจินดา (2519) ธีรา  เหมินทร (2524) สมควร  
ทรัพยบํารุง (2534) 
วงเดือน ศิริลักษณ และคณะ (2536)  อัญชรี  จิตตภกัดี (2536) จิตรลดา  ชัยรัตน (2538) 
 สรุปวา จากผลการวิเคราะหถดถอยพหุ (Multiple Regression Analysis) แบบขั้นตอน          
(Stepwise) มีตัวแปรที่มีอํานาจทํานายความยึดมั่นผูกพันตอองคการไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 2 ตัว
แปร ตามลําดับความสําคัญดังนี้ คือ การเสริมสรางพลังอํานาจ และอายุ ทั้งสองตัวจะรวมกนัอธิบาย
ความแปรปรวนของความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ไดรอยละ 23.6  สวนตัวแปรอื่นๆ ไดแก สถานภาพ
สมรส ตําแหนงงาน ไมถูกนาํเขาสมการทํานายความยึดมัน่ผูกพันธตอองคการ ยกเวนประสบการณ
ในการทํางานนั้นมีความสัมพันธกับอายุสูง จึงเลือกอายมุาวิเคราะหแทนโดยตัดประสบการณออก
จากการวิเคราะหสมการถดถอยพหุคุณ 
 

3. ขอจํากัดของการทําวิจัย 
 3.1  การเก็บขอมูล ไดจัดสงทางไปรษณยีถึงหัวหนาพยาบาลและโทรศัพทประสานวธีิการ
เก็บขอมูลอาจทําใหไดขอมลูที่ไมชัดเจน อีกทั้งพยาบาลวิชาชีพที่ทําแบบสอบถาม มีความ
หลากหลายอาจมีความเขาใจในเนื้อหาแตกตางกัน อาจมผีลตอการตอบขอมูลไมครบถวน ไมตรงกับ
ความเปนจริง 
 3.2  การเสริมสรางพลงัอํานาจในงาน ในแตละโรงพยาบาลมีความแตกตางกันใน
กระบวนการดาํเนินการและวัฒนธรรมองคการ อาจทําใหมีผลตอผลการวิเคราะหขอมูลในภาพรวม
ของทั้ง 3 โรงพยาบาล 
 

4. ขอเสนอแนะในการนําผลวิจัยไปใช  
             ผลสรุปที่ไดจากการทําวจิัยครั้งนี้ ผูวิจัยมขีอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใชดังนี้ 

4.1  ขอเสนอแนะทั่วไป 
       จากผลการวิจัยทีพ่บวา ตัวแปรที่สามารถทํานายความยึดมั่นผูกพันตอองคการของ

พยาบาลวิชาชพีโรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือไดมากที่สุดคือการเสริมสรางพลัง
อํานาจในงาน รองลงมาคือ อายุ  ดังนัน้ผูบริหารทางการพยาบาลควรไดมีการจัดดําเนนิการเพื่อ
สงเสริมและสรางความยึดมัน่ผูกพันตอองคการในโรงพยาบาลของตนเอง โดยพจิารณา 
          4.1.1 ควรจัดดําเนินการใหพยาบาลวชิาชพีไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน
ตอไปอยางตอเนื่อง เพื่อจะไดเกิดความยดึมั่นผูกพันตอองคการ โดยปรบัเปลี่ยนพฤตกิรรมจากการ
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ควบคุมเปนการอํานวยความสะดวก การกํากับงานเปนการประสานงาน การตัดสินใจเปนการ
สนับสนุน  รวมถึงการสนับสนุนสิ่งแวดลอมในการทํางาน เปดโอกาสใหพยาบาลแสดง
ความสามารถ ยอมรับในความเปนบุคคลและเคารพในการตัดสินใจ ซ่ึงจะชวยเสริมสรางพลังอํานาจ
ในงานนอกจากนี้ควรดําเนินการพัฒนาความรูและทักษะของพยาบาลอยางตอเนื่อง เพื่อสรางพลัง
อํานาจใหเกิดกับตัวพยาบาล ทําใหเกดิความมั่นใจในการทํางานและทําไดอยางมีประสิทธิภาพ สงผล
ตอคุณภาพงานขององคการและเกดิความยึดมั่นผูกพันตอองคการ   ฉะนั้นผูบริหารทางการพยาบาล
จึงเปนผูที่มีบทบาทสําคัญอยางยิ่งที่จะมีการเสริมสรางพลังอํานาจในงานแกพยาบาลวิชาชีพ ผลักดัน
ในการจดัสิ่งแวดลอมตางๆ เพื่อใหพยาบาลสามารถเขาถึงโอกาส ขอมูลขาวสาร แหลงสนับสนุน
และทรัพยากร ทั้งนี้เพื่อเปาหมายของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานคอื พยาบาลวิชาชีพที่ไดรับ
การเสริมสรางพลังอํานาจในงานรูสึกวาตนเองมีพลังอํานาจ มีความเห็นอกเห็นใจและเคารพผูอ่ืน  มี
การเคารพในกฎกติกาขององคการที่ตนสัมผัสอยู  มีทรัพยากรเพียงพอ รวมทั้งในดานการเงิน 
สามารถแสดงตนวามีคณุคาตามบทบาทที่ไดรับมอบหมาย  (อวยพร ตณัมุขยกุล 2540) 
                          4.1.2 จากผลการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน ดานการไดรับโอกาส ประเด็นการ
ไดรับความกาวหนาในงาน เปนที่สังเกตวาพยาบาลวิชาชพีสวนใหญ ไดรับรูความกาวหนาในงานอยู
ในระดับกลาง  และสูงถึงรอยละ 53.4 ดังนัน้องคการควรมีการสงเสริมใหโอกาสกาวหนาใน
ตําแหนงงาน พิจารณาความดีความชอบอยางยุติธรรม เหมาะสม และใหโอกาสในการเลอืก
ปฏิบัติงานในหนวยที่ชอบหรือถนัด เพื่อสงผลใหเกิดกําลังใจและทุมเทความพยายาม เกิดความรกัใน
องคการและลดปญหาการลาออกจากงาน 
                            4.1.3 พิจารณานโยบายการบริหารองคการ ในอันที่จะปองกันพยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ
นอยที่มีความยึดมั่นผูกพันตอองคการนอยกวาพยาบาลวชิาชีพที่มีอายมุากกวา โดยมแีนวทางการ
สอบถามเปาหมายการทํางานของพยาบาลหรือปจจัยที่สงเสริมใหคงอยูในงานเพื่อจะไดดําเนินการ
ใหสอดคลองกับความตองการของพยาบาลวิชาชีพ อันจะสงผลดีตอความรูสึก ทัศนคติ 
ประสิทธิภาพการทํางาน และเกิดความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
                          4.1.4.จัดทําแนวทางการเสรมิสรางพลงัอํานาจในงานที่มีประสิทธิภาพแกพยาบาล 

วิชาชพี เพื่อหลอหลอมปลูกฝงพยาบาลวิชาชีพตั้งแตอายยุังนอยใหพัฒนาอยางเปนระบบตอไป
เร่ือยๆ  ใหเกิดความรักและมคีวามยึดมัน่ผูกพันตอองคการ 
  

4.2  ขอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตอไป 
         4.2.1 จากขอคนพบในการวิจยัคร้ังนี้ พบวา มีตวัแปรที่สามารถคาดทํานาย เพียง 2 ตัว
แปรเทานั้น คอื การเสริมสรางพลังอํานาจในงาน และอายุ ทํานายความยึดมั่นผูกพันตอองคการได
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อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ (p-value < 0.05 ) โดยทั้ง 2 ตัวแปร สามารถอธิบายความผันแปรของตัว
แปรตาม คือ ความยึดมั่นผูกพันตอองคการไดรอยละ 23.6 อีกรอยละ 78 สามารถทํานายความยึดมัน่
ผูกพันตอองคการดวยตัวแปรอื่นๆ  ดังนั้นผูที่จะทําวจิัยในเรื่องเดียวกนัตอไป ควรที่จะไดหาตัวแปร
อิสระอ่ืน ๆ ที่คาดวาจะมีความสัมพันธกับความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ เชน ตัวแปรดานโครงสราง
องคกร และดานสภาพแวดลอมในการทํางาน 
 4.2.2 ควรขยายผลการศึกษาออกไปสูพยาบาลทหารบกในภาคอื่นๆ  เพื่อจะไดทราบถงึ
ปจจัยที่มีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพนัตอองคการพยาบาลกองทพับก ในแตละภาคและขยาย
ไปถึงระดับประเทศ 
 4.2.3 ควรขยายผลการศึกษาออกไปถึง พฤติกรรม อันเปนผลมาจากความยึดมั่นผูกพนัตอ
องคการ เชน อัตราการขาดงาน อัตราการลาออกจากงาน ผลการปฏิบัติงาน ซ่ึงการศึกษานี้ จะทําให
ทราบวาความยึดมั่นผูกพันตอองคการนั้น สอดคลองกับพฤติกรรมที่เปนประโยชนตอองคการ 
อยางไรบาง 
             4.2.4 การวิจยันี้บอกไดเฉพาะตัวแปรที่ศึกษาวาสงผลหรือคาดการณ แตรายละเอียดของการ
ไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานนอกเหนือจากขอคําถามหรือจากแนวคิดของแคนเตอรและ
พอตเตอร(Kanter and Porter) ควรมีการศึกษาเพิ่มเติมเชงิลึก เพื่อใหไดขอมูลมาประกอบการ
พัฒนาการเสรมิสรางพลังอํานาจในงานใหสอดคลองกับความตองการของบุคคลากรตอไป 
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ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือ 
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ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือ 

 
 วิทยานพินธฉบับนี้ผูวิจยัไดรับการอนุเคราะหจากผูทรงคุณวุฒิรวมพิจารณาเครื่องมือวิจัย 
จํานวน 3 ทาน ดังนี ้

1. รองศาสตราจารย ดร.อารีวรรณ  อวมตานี คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 
2. ผศ.ดร.สมใจ  พุทธาพิทักษผล คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 
3. พันตรีหญิงสายสมร  เฉลยกิตติ วิทยาลยัพยาบาลกองทัพบก 
ผูวิจัยขอกราบขอบพระคณุมา ณ ที่นี้ดวย 
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ภาคผนวก ข 
 

แบบสอบถาม 
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         แผนกประกันสุขภาพ 
                                                                                                       โรงพยาบาลคายประจักษศิลปาคม 

                                                                                            อ. เมือง จ. อุดรธานี 41000 

                                           มกราคม  2548  

เร่ือง   ขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม 

เรียน   ทานผูตอบแบบสอบถาม 

ส่ิงที่สงมาดวย   แบบสอบถามจํานวน  1  ชุด 

                           ดิฉัน พ.ต.หญิงขนิษฐา  แกวกัลยา  นักศึกษาหลักสูตรบริหารโรงพยาบาล สาขา
วิทยาศาสตรสุขภาพ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  กําลังทําวิทยานิพนธ  เร่ือง ความสัมพันธ
ระหวางปจจัยสวนบุคคล และการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน  กับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
ของพยาบาลวิชาชีพ   โรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยผลการวิจัยคร้ังนี้ จะเปน
ประโยชนตอผูบริหารโรงพยาบาลและผูบริหารการพยาบาลในการเสริมสรางพลังอํานาจแกพยาบาล
วิชาชีพ เพื่อพัฒนาศักยภาพของบุคคล อันนําไปสูการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาลและกระตุนใหมีการ
เสริมสรางพลังอํานาจในตนเอง อันนําไปสูการบริการที่มีคุณภาพและการยึดมั่นผูกพันตอองคการ
ของพยาบาลวิชาชีพ ตอไป 
                           ดิฉันใครขอความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถามของวิทยานิพนธเร่ืองนี้ 
โดยคําตอบทั้งหมดในแบบสอบถาม จะไมมีการเปดเผยใหเกดิผลเสียหาย ตอทานทั้งในหนาที่การ
งานและเรื่องสวนตัว  ผูวิจยัจะเก็บเปนความลับและนําเสนอผลการวิจยัในภาพรวม เทานั้น 
                           ดิฉันหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความรวมมือจากทาน เปนอยางดี ขอขอบพระคุณ
มา ณ โอกาสนี้ดวย 
 

                                                  ขอแสดงความนับถือ 

พ.ต.หญิง 

                                                (ขนิษฐา  แกวกัลยา) 
 
 
 



 104 

แบบฟอรมยินยอมใหทําวิจัย 
 

 ขาพเจา…………………………………นามสกุล……………………………….อายุ
…………..ป อยูบานเลขที…่………หมู…………..ถนน…………………………..ตําบล
………………………………………อําเภอ………………………..จังหวดั
…………………………. ไดอานและเขาใจคําอธิบายเกี่ยวกับการเขารวมโครงการวิจัย เร่ือง 
ความสัมพันธระหวาง ปจจยัสวนบุคคลและการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับความยึดมั่นผูกพัน
ตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลกองทัพบก ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ดงักลาวแลว 
ขาพเจายนิดีจะเขารวมโครงการวิจยัคร้ังนี้ พรอมทั้งไดลงนามไวเปนหลักฐาน 
 ขาพเจาขอรับรองวา ขาพเจาเขารวมโครงการวิจัยคร้ังนี้ ดวยความสมัครใจ และสามารถ
ถอนตัวจากการเขารวมโครงการวิจยันี้ไดทกุเมื่อ โดยไมเสียสิทธิ์ใด ๆ ทั้งสิ้น 
 
               
                                                                                           ลงชื่อ…………………………………….. 
                 (………………………………..)                            
                   ผูเขารวมโครงการ 
                   ……./……../…… 
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ลําดับที่ของแบบสอบถาม…………วันที่………./…………/……….โรงพยาบาล………………… 
 

สวนท่ี 1 
แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม 

คําชี้แจง  โปรดเติมคําลงในชองวางหรือทาํเครื่องหมาย  ในชอง  � ตามความเปนจริง 
 

1. ปจจุบันทานมีอาย…ุ………………..ป (นับจํานวนเต็มปบริบูรณ)   Age    �� 

2. ระยะเวลาทีท่านปฏิบัติงานในโรงพยาบาลแหงนี้รวม………..ป (บริบูรณ)  Exp    � 

3. สถานภาพ         Status � 

�   1. โสด 
� 2.  สมรส 
�  3. หมาย / หยา / แยก 

4. ตําแหนงของทานปจจุบัน       Posit � 

 �   1. พยาบาลประจําการ ทีเ่ปนขาราชการประจํา 

 �   2. พยาบาลประจําการ ทีเ่ปนลูกจางชัว่คราว 
� 3. หัวหนาหอผูปวย / หัวหนาแผนก 
� 4. ผูตรวจการพยาบาล 

5. วุฒิการศึกษาสูงสุด          Edu � 
� ประกาศนยีบตัร 
� ปริญญาตรี 
� ปริญญาโท  
� อ่ืน ๆ (ระบ…ุ…………………) 
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สวนท่ี 2  แบบสอบถามการเสริมสรางพลังอํานาจในงาน ของพยาบาลวชิาชีพ 
คําชี้แจง 
1. แบบสอบถามในตอนนี้มทีั้งหมด 29 ขอประกอบดวยเนื้อหา 2 ดาน คือ 

1.1 การไดรับอํานาจ ประกอบดวย การไดรับขอมูลขาวสาร การไดรับการสนับสนุนและ
การไดรับทรัพยากร 

1.2 การไดรับโอกาส ประกอบดวย การไดรับความกาวหนา การไดรับการเพิ่มพูนความรู 
ความสามารถ และการไดรับการยกยอง และการยอมรับ 

2. โปรดอานขอความแตละขออยางรอบครอบ แลวทําเครือ่งหมาย  ลงในชองทายขอความแตละ
ขอซ่ึงตรงกับความคิดเหน็ของทานมากทีสุ่ด เพียงคําตอบเดียว โดยใชเกณฑดังนี ้

เห็นดวยอยางยิ่ง    หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความในประโยคที่ใหมาทัง้หมด 
 เห็นดวย         ”      ทานเห็นดวยกับขอความในประโยคทีใ่หมาเปนสวนใหญ
 ไมแนใจ        ”      ทานไมสามารถตัดสินใจไดหรือไมแนใจกับขอความที่ใหมา 
 ไมเห็นดวย        ”      ทานไมเหน็ดวยกับขอความในประโยคที่ใหมาเปนสวนใหญ
 ไมเห็นดวยอยางยิ่ง    ”      ทานไมเหน็ดวยกับขอความในประโยคที่ใหมาทั้งหมด 
 
ขอที ่

 
ขอความ 

 
 
เห็นดวย
อยางย่ิง 

 
เห็นดวย 

 
ไมแนใจ 

 
 
ไมเห็น
ดวย 

 
 
ไมเห็นดวย 
อยางย่ิง 

สําหรับ 
ผูวิจัย 

 1. การไดรับอํานาจ       

 1.1 การไดรับขอมูลขาวสาร       
1. ผูบังคับบัญชาของทานไดชี้แจงใหทราบถึงนโยบายตาง 

ๆ เชน เปาหมายดําเนินงาน ระเบียบของโรงพยาบาล 
     Inf 1� 

 
2. ทานทราบขอบเขตหนาที่ความรับผิดชอบในการ

ปฏิบัติงานและบทบาทของตนเปนอยางดี 
     Inf 2� 

 
3. ผูบังคับบัญชาของทานแจงขอมูลการเปลี่ยนแปลงที่

เกิดขึ้นในโรงพยาบาลใหทราบอยางรวดเร็ว 
     Inf 3� 

4. ทานไดรับแจงขอมูลเกี่ยวกับกิจกรรมการพัฒนา
วิชาการทางการพยาบาลจากหนวยงานวิชาการใน 
โรงพยาบาลอยูเสมอ 

     Inf 4� 
 

5.  ผูบังคับบัญชาของทาน มีการนําเสนอขอมูลเกี่ยวกับ
เทคนิคทางการพยาบาลใหมๆ ใหพยาบาลใน
โรงพยาบาลไดรับทราบถึงความกาวหนาของ
กระบวนการพยาบาล 

     Inf 5� 

6. โรงพยาบาลมีแหลงบริการความรูทางวิชาการดานการ
พยาบาลที่ทันสมัย เอื้อตอการศึกษา คนควา เชน ตํารา  
วารสาร 

     Inf 6� 
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ขอที ่

 
ขอความ 

 
 
เห็นดวย
อยางย่ิง 

 
เห็นดวย 

 
ไมแนใจ 

 
 
ไมเห็น
ดวย 

 
 
ไมเห็นดวย 
อยางย่ิง 

สําหรับ 
ผูวิจัย 

7. ทานไดรับทราบขอมูลเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงของ
วิชาชีพ พยาบาลจากองคกรวิชาชีพอยูเสมอ 

     Inf 7� 
 

 1.2 การไดรับการสงเสริมสนับสนุน       
8. ผูบังคับบัญชาของทานมีการสงเสริมใหทานมี

ความสามารถตัดสินใจ แกปญหาในการปฏิบัติงานดวย
ตัวของทานเอง 

     Supp1� 

9. ผูบังคับบัญชาของทานใหความชวยเหลือใหทาน
ตัดสินใจแกปญหาในการปฏิบัติงานดวยตัวของทาน
เอง 

     Supp2� 

10. ผูบังคับบัญชาของทานแจงผลการประเมินการ
ปฏิบัติงานของทานทราบทุกคร้ัง 

     Supp3� 
 

11. ผูบังคับบัญชาของทาน หรือโรงพยาบาลสนับสนุนให
มีการจัดกิจกรรมเสริมสรางสัมพันธภาพ ระหวาง
ผูรวมงานในรูปแบบตาง ๆ 

     Supp4� 
 

12. ผูบังคับบัญชาของทานเปดโอกาสใหบุคลากรแสดง
ความคิดเห็นริเร่ิมสรางสรรค 

     Supp5� 
 

13. ผูบังคับบัญชาของทานแสดงออกถึงความพอใจ หาก
บุคลากรพยาบาลปฏิบัติงานไดดี 

     Supp6� 
 

 1.3 การไดรับทรัพยากร       
14. ผูบังคับบัญชาของทานจัดวัสดุ อุปกรณไวเพยีงพอตอ

การ    ปฏิบัติงาน 
     Reso 1� 

15. ผูบังคับบัญชาของทานจัดงบประมาณไวเพียงพอตอ
การจัดซื้อ 
วัสดุ อุปกรณ 

     Reso 2� 

16. ผูบังคับบัญชาของทานจัดสรรบุคลากรที่มีความ
เหมาะสมกับงาน 

     Reso 3� 

17. ผูบังคับบัญชาของทาน จัดเวลาในการปฏิบัติงานของ
ทานไดอยางเหมาะสม 

     Reso 4� 

18. ผูบังคับบัญชาของทานจัดสถานที่ ใหมีความสะดวกตอ
การ ปฏิบัติงาน 

     Reso 5� 

 2. การไดรับโอกาส       

    2.1 การกาวหนาในหนาที่การงาน       
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สําหรับ 
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19. ผูบังคับบัญชาของทานพิจารณาเลื่อนขั้น เลื่อน
ตําแหนงใหทานตามระยะเวลาที่กําหนด 

     Eadv 1� 

20. ผูบังคับบัญชาของทานพิจารณาความดี ความชอบ 
ตามผลการปฏิบัติงานอยางยุติธรรม 

     Eadv 2� 

21. ผูบังคับบัญชาของทานใหโอกาสทานเลือก
ปฏิบัติงานในแผนกที่ทานชอบ 

     Eadv 3� 

 2.2 การเพิ่มพูนความรู ความสามารถและทักษะ       
22. ผูบังคับบัญชาของทานใหโอกาสทานในการเขา

ประชุมวิชาการที่จัดโดยหนวยงานภายนอก 
     Comp 1� 

23. ผูบังคับบัญชาของทานไดจัดใหมีการเพิ่มพูน
ความรู และประสบการณแกพยาบาลวิชาชีพทุก
คน อยางสม่ําเสมอ 

     Comp 2� 

24. ผูบังคับบัญชาของทานเปดโอกาสใหทานไดเรียนรู
ประสบการณการปฏิบัติงานใหม ๆ ในหนวยงาน
ตาง ๆ ของโรงพยาบาล 

     Comp 3� 

25. ผูบังคับบัญชาของทานเปดโอกาสใหทุกคนได
ศึกษาในระดับ       ที่สูงขึ้น 

     
 

Comp 4� 

 2.3 การยกยองชมเชยและการยอมรับ       
29. ผูบังคับบัญชาของทานมีการยกยอง ชมเชย

พยาบาลที่ปฏิบัติงาน   ดีเดน 
     Rew 1� 

30. ผูบังคับบัญชาของทาน ใหสิ่งตอบแทนแกทาน
อยางคุมคากับ  ความพยายาม 

     Rew 2� 

31. ผูบังคับบัญชาของทาน และผูรวมงานยอมรับ
ความสามารถในการปฏิบัติงานของทาน 

     Rew 3� 

32. ผูบังคับบัญชาของทาน มีระบบการประกาศเกียรติ
คุณผูมีความประพฤติ และผลงานดีเดน อยาง
สม่ําเสมอ 

     Rew 4� 
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สวนท่ี 3 แบบสอบถามความยึดม่ันผูกพนัตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ 
คําชี้แจง 

1. แบบสอบถามความยึดมัน่ผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ มีทัง้หมด 15 ขอ  
แบงเปน 

     1.1 ความเชื่อมั่นและยอมรับเปาหมายและคานิยมขององคการ มีอยู 6 ขอ 
     1.2 ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากที่จะปฏิบัติงานเพือ่องคการ มีอยู 3 ขอ 
     1.3 ความตองการที่จะรักษาความเปนสมาชิกขององคการมีอยู 6 ขอ 
2. โปรดทําเครื่องหมาย ลงในชองขอความที่ตรงกับความคิดเห็นของทานมากที่สุดโดย 

ใชเกณฑดังนี ้
 เห็นดวยอยางยิ่ง    หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความในประโยคที่ใหมาทัง้หมด 
 เห็นดวย         ”      ทานเห็นดวยกับขอความในประโยคทีใ่หมาเปนสวนใหญ
 ไมแนใจ        ”      ทานไมสามารถตัดสินใจไดหรือไมแนใจกับขอความที่ใหมา 
 ไมเห็นดวย        ”      ทานไมเหน็ดวยกับขอความในประโยคที่ใหมาเปนสวนใหญ
 ไมเห็นดวยอยางยิ่ง    ”      ทานไมเหน็ดวยกับขอความในประโยคที่ใหมาทั้งหมด  
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สําหรับ 
ผูวิจัย 

 ความเชื่อมั่นและยอมรับเปาหมายและคานิยมของ
องคการ  

       

1. ทานมักพูดใหเพื่อน ๆ หรือผูอื่นฟงเสมอวา
โรงพยาบาลของทานนั้นดี เหมาะสมที่จะเขาทํางาน
ดวย 

      

2. ทานพบวาคานิยมของทาน และคานิยมของ
โรงพยาบาลนั้นคลายคลึงกัน 

      

3. ทานภูมิใจที่จะบอกใคร ๆ วาเปนพยาบาลใน
โรงพยาบาลนี้ 

      

4. โรงพยาบาลแหงนี้สรางแรงบันดาลใจที่แทจริงให
ทานไดดีที่สุดในวิถีทางการปฏิบัติงาน 

      

5. ทานรูสึกวาทานคิดถูกที่เลือกทํางานในโรงพยาบาล
แหงนี้ 

      

6. บอยคร้ังที่ทานไมเห็นดวยกับนโยบายของ
โรงพยาบาลในสาระสําคัญที่เกี่ยวกับบคุลากร 

      

 ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากที่จะ
ปฏิบัติงานเพื่อองคการ 

      

7. ทานเต็มใจที่จะใชความพยายามอยางเตม็ที่เพื่อจะ
ชวยใหโรงพยาบาลนี้ประสบความสําเร็จ 
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ขอท่ี 

 
ขอความ 

 
 
เห็นดวยอยางย่ิง 

 
เห็นดวย 

 
ไมแนใจ 

 
 
ไมเห็นดวย 

 
 
ไมเห็นดวย
อยางย่ิง 

สําหรับ 
ผูวิจัย 

8. ทานเต็มใจที่จะปฏิบัติงานเกือบทุกชนิดที่ไดรับ
มอบหมาย เพื่อคงความเปนสมาชิก 

      

9. ทานทํางานโดยคํานึงถึงชื่อเสียงของโรงพยาบาล
เสมอ 

      

 ความตองการที่จะรักษาความเปนสมาชิกของ
องคการ 

      

10. ทานมีความรูสึกจงรักภักดี ตอโรงพยาบาลนี้
นอยมาก 

      

11. ทานสามารถทํางานกับองคการอื่นไดดี
เชนเดียวกัน หากชนิดของงานคลายคลึงกัน 

      

12. การเปลี่ยนแปลงเพียงเล็กนอยในสภาพแวดลอม
ปจจุบันที่มีผลกระทบตอทาน ก็เพียงพอที่จะเปน
เหตุใหทานออกจากโรงพยาบาลแหงนี้ 

      

13. ทานคิดวาทานคงไมไดรับอะไรมากนักในการ
คงอยูในโรงพยาบาลนี้ตอไป 

      

14. สําหรับตัวทานแลว โรงพยาบาลนี้เปน
โรงพยาบาลที่ดีที่สุดที่จะทํางานดวย 

      

15. การตัดสินใจทํางานในโรงพยาบาลแหงนี้เปน
การตัดสินใจที่      ผิดพลาด 
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ภาคผนวก  ค 
 

ตารางแสดงรอยละ  คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการเสริมสรางพลังอํานาจ 
ในงานของพยาบาลวิชาชีพ 
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ตารางแสดง รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  
                    จําแนกรายขอ 

ขอความ สูง
มาก 

สูง ปาน
กลาง 

ตํ่า ตํ่า
ท่ีสุด 

Mean SD 

หมวดที่ 1 การไดรับอํานาจ        

             ดานการไดรับขอมูลขาวสาร        
1. ผูบังคับบัญชาของทานไดช้ีแจงใหทราบถึง 
    นโยบายตางๆ เชน เปาหมายดําเนินงาน 
   ระเบียบของโรงพยาบาล 

44.0 54.4 1.6 0.00 0. 4.42 0.53 

2. ทานทราบขอบเขตหนาที่ความรับผิดชอบ 
   ในการปฏิบัติงานและบทบาทของตนเปน 
   อยางดี 

47.3 51.1 1.6 0.00 0.00 4.46 0.53 

3. ผูบังคับบัญชาของทานแจงขอมูลการเปลี่ยน 
   แปลงที่เกิดขึ้นในโรงพยาบาลใหทราบอยาง 
   รวดเร็ว 

26.4 63.7 9.9 0.00 0.0 4.16 0.58 

4. ทานไดรับแจงขอมูลการพัฒนาวิชาการทาง 
    การพยาบาลจากหนวยงานวิชาการใน 
    โรงพยาบาลอยูเสมอ 

23.3 64.6 9.9 2.2 0.0 4.09 0.64 

5. ผูบังคับบัญชาของทานมีการนําเสนอขอมูล 
   เกี่ยงวกับเทคนิคทางการพยาบาลใหมๆ ให 
   พยาบาลในโรงพยาบาลไดรับทราบถึงความ 
   กาวหนาของกระบวนการพยาบาล 

12.6 67.6 16.5 2.7 0.5 3.89 0.66 

6. โรงพยาบาลมีแหลงบริการความรูทาง 
   วิชาการดานการพยาบาลที่ทันสมัย เอื้อตอ 
   การศึกษา คนควา เชน ตํารา วารสาร 

8.2 65.9 17.6 6.6 1.1 3.75 0.75 

7. ทานไดรับทราบขอมูลเกี่ยวกับการเปลี่ยน 
   แปลงของวิชาชีพพยาบาลจากองคกรวิชาชีพ 
   อยูเสมอ 

12.1 63.2 22.5 2.2 0.0 
 

3.85 0.64 
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ตารางแสดง รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  
                    จําแนกรายขอ (ตอ) 

ขอความ สูง
มาก 

สูง ปาน
กลาง 

ตํ่า ตํ่า
ท่ีสุด 

Mean SD 

             ดานการไดรับการสงเสริมสนับสนุน        
8. ผูบังคับบัญชาของทานมีการสงเสริมให 
   ทานมีความสามารถตัดสินใจแกปญหาใน 
   การปฏิบัติงานดวยตัวของทานเอง 

27.9 62.6 7.2 1.7 0.0 4.17 0.63 

9. ผูบังคับบัญชาของทานใหความชวยเหลือ 
   ใหทานตัดสินใจแกปญหาในการปฏิบัติงาน 
   ดวยตัวของทานเอง 

24.0 64.2 11.2 0.6 0.0 4.12 0.60 

10. ผูบังคับบัญชาของทานแจงผลการประเมิน 
     การปฏิบัติงานของทานทราบทุกครั้ง 

30.2 54.2 12.8 2.2 0.6 4.11 0.75 

11 . ผูบังคับบัญชาของทาน หรือ โรงพยาบาล 
      สนับสนุนใหมีการจัดกิจกรรมเสริมสราง 
      สัมพันธภาพระหวางผูรวมงานในรูปแบบ 
      ตางๆ 

19.0 62.6 15.1 3.4 0.0 3.97 0.69 

12. ผูบังคับบัญชาของทานเปดโอกาสให 
     บุคลากรแสดงความคิดเห็นริเริ่มสรางสรรค 

30.7 59.2 9.5 0.6 0.0 4.20 0.62 

13. ผูบังคับบัญชาของทานแสดงออกถึง 
      ความพอใจ หากบุคลากรพยาบาลปฏิบัติ 
      งานไดดี 

26.8 62.0 10.1 0.6 0.6 4.14 0.65 

             ดานการไดรับทรัพยากร        
14. ผูบังคับบัญชาของทานจัดวัสดุ อุปกรณ 
      ไวเพียงพอตอการปฏิบัติงาน 

24.6 62.6 12.3 0.6 0.0 4.11 0.62 

15. ผูบังคับบัญชาของทานจัดงบประมาณไว 
     เพียงพอตอการจัดซื้อวัสดุ อุปกรณ 

26.2 55.9 17.9 0.00 0.0 4.08 0.66 

16. ผูบังคับบัญชาของทานจัดสรรบุคลากรที่มี 
     ความเหมาะสมกับงาน 

13.5 56.2 27.5 2.2 0.6 3.80 0.72 

17. ผูบังคับบัญชาของทานจัดเวลาในการ 
     ปฏิบัติงานของทานไดอยางเหมาะสม 

18.4 65.9 15.1 0.6 0.0 4.02 0.60 

18. ผูบังคับบัญชาของทานจัดสถานที่ใหมี 
      ความสะดวกตอการปฏิบัติงาน 

25.7 66.5 6.1 1.7 0.0 4.16 0.60 
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ตารางแสดง รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  
                    จําแนกรายขอ (ตอ) 

ขอความ สูง
มาก 

สูง ปาน
กลาง 

ตํ่า ตํ่า
ท่ีสุด 

Mean SD 

หมวดที่ 2 การไดรับโอกาส        

             ดานความกาวหนาในหนาที่การงาน        
19. ผูบังคับบัญชาของทานพิจารณาเลื่อนขั้น 
     เลื่อนตําแหนงใหทานตามระยะเวลาที่ 
     กําหนด 

12.9 53.9 28.1 4.5 0.6 3.74 0.76 

20. ผูบังคับบัญชาของทานพิจารณาความดี 
      ความชอบ ตามผลการปฏิบัติงานอยาง 
      ยุติธรรม 

14.5 54.2 28.5 2.8 0.0 3.80 0.71 

21. ผูบังคับบัญชาของทานใหโอกาสทานเลือก 
      ปฏิบัติงานในแผนกที่ทานชอบ 

14.5 53.3 24.6 5.0 0.6 3.78 0.77 

ดานการเพิ่มพูนความรู ความสามารถและ
ทักษะ 

       

22. ผูบังคับบัญชาของทานใหโอกาสทานใน 
      การเขาประชุมวิชาการที่จัดโดยหนวยงาน 
      ภายนอก 

44.7 48.9 9.3 0.5 0.5 4.29 0.70 

23. ผูบังคับบัญชาของทานไดจัดใหมีการเพิ่ม 
      พูนความรู และประสบการณแกพยาบาล 
      วิชาชีพทุกคน อยางสม่ําเสมอ 

30.2 58.2 11.0 0.5 0.0 4.18 0.64 

24. ผูบังคับบัญชาของทานเปดโอกาสใหทาน 
     ไดเรียนรูประสบการณการปฏิบัติงาน 
     ใหมๆ ในหนวยงานตางๆ ของโรงพยาบาล 

23.1 53.8 20.9 1.6 0.5 3.97 0.75 

25. ผูบังคับบัญชาของทานเปดโอกาสใหทุก 
      คนไดศึกษาในระดับที่สูงขึ้น 

23.1 51.6 20.3 4.4 0.5 3.92 0.81 
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ตารางแสดง รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของพยาบาลวิชาชีพ  
                    จําแนกรายขอ (ตอ) 

ขอความ สูง
มาก 

สูง ปาน
กลาง 

ตํ่า ตํ่า
ท่ีสุด 

Mean SD 

ดานการยกยองชมเชยและการยอมรับ        
26. ผูบังคับบัญชาของทานมีการยกยอง ชมเชย 
      พยาบาลที่ปฏิบัติงานดีเดน 

19.2 63.2 15.9 1.6 0.0 4.00 0.65 

27. ผูบังคับบัญชาของทานใหสิ่งตอบแทนแก 
      ทานอยางคุมคากับความพยายาม 

9.9 54.4 31.9 3.8 0.0 3.70 0.70 

28. ผูบังคับบัญชาของทานและผูรวมงานยอม 
     รับความสามารถในการปฏิบัติงานของทาน 

14.3 72.0 12.6 1.1 0.0 3.99 0.56 

29. ผูบังคับบัญชาของทานมีระบบการ 
     ประกาศเกียรติคุณผูมีความประพฤติ และ 
      ผลงานดีเดน อยางสม่ําเสมอ 

11.0 63.3 32.4 2.7 0.5 3.71 0.72 
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ตารางแสดง รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความยึดมั่นผูกพันธตอองคกรของพยาบาลวิชาชีพ          
                    จําแนกรายขอ 

ขอความ สูง
มาก 

สูง ปาน
กลาง 

ตํ่า ตํ่า
ท่ีสุด 

Mean SD 

ดานที่ 1 ความเชื่อม่ันและยอมรับ
เปาหมายและคานิยมขององคกร 

       

1. ทานมักพูดใหเพื่อนๆ หรือผูอื่นฟงเสมอวา 
   โรงพยาบาลของทานนั้นดี เหมาะสมที่จะเขา 
   ทํางานดวย 

20.9 61.0 16.5 1.1 0.5 4.01 0.69 

2. ทานพบวาคานิยมของทาน และคานิยมของ 
    โรงพยาบาลนั้นคลายคลึงกัน 

15.9 56.6 23.6 3.3 0.5 3.84 0.74 

3. ทานภูมิใจที่จะบอกใครๆ วาเปนพยาบาล 
    ในโรงพยาบาลแหงนี้ 

37.9 56.6 5.5 0.0 0.0 4.32 0.58 

4. โรงพยาบาลแหงนี้สรางแรงบันดาลใจที่ 
    แทจริงใหทานไดดีที่สุดในวิถีทางการ 
    ปฏิบัติงาน 

19.2 58.8 19.8 2.2 0.0 3.95 0.69 

5. ทานรูสึกวาทานคิดถูกที่เลือกทํางานใน 
    โรงพยาบาลแหงนี้ 

24.7 54.4 19.2 1.1 0.0 4.03 0.70 

6. ทานมักไมเห็นดวยกับนโยบายของโรง 
    พยาบาลในสาระสําคัญที่เกี่ยวกับบุคลากร 

5.5 27.5 30.2 30.2 6.6 2.95 1.03 

ดานที่ 2 ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายาม
อยางมากที่จะปฏิบัติงานเพื่อองคกร 

       

7. ทานเต็มใจที่จะใชความพยายามอยางเต็มที่ 
    เพื่อจะชวยใหโรงพยาบาลนี้ประสบความ 
    สําเร็จ 

31.3 64.3 3.8 0.5 0.0 4.26 0.55 

8. ทานเต็มใจที่จะปฏิบัติงานเกือบทุกชนิดที่ 
   ไดรับมอบหมาย เพื่อคงความเปนสมาชิก 
   ขององคกร 

26.9 62.1 9.9 1.1 0.0 4.15 0.63 

9. ทานทํางานโดยคํานึงช่ือเสียงของ 
    โรงพยาบาลเสมอ 

39.6 57.1 2.2 0.5 0.5 4.35 0.61 
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ตารางแสดง รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความยึดมั่นผูกพันธตอองคกรของพยาบาลวิชาชีพ 
จําแนกรายขอ (ตอ) 

ขอความ สูง
มาก 

สูง ปาน
กลาง 

ตํ่า ตํ่า
ท่ีสุด 

Mean SD 

ดานที่ 3 ความตองการที่จะรักษาความเปน
สมาชิกขององคกร 

       

10. ทานมีความรูสึกจงรักภักดีตอโรงพยาบาล 
      นี้นอยมาก 

41.8 39.6 7.7 8.2 2.7 4.09 1.03 

11. ทานสามารถทํางานกับองคกรอื่นไดดีเชน 
      เดียวกับโรงพยาบาลแหงนี้ หากชนิดของ 
      งานเปนเชนเดียวกับโรงพยาบาลแหงนี้ 

12.6 58.2 21.4 6.0 1.6 3.74 0.82 

12. การเปลี่ยนแปลงเพียงเล็กนอยในสภาพ 
      แวดลอมปจจุบันที่มีผลกระทบตอทาน 
      ก็เพียงพอที่จะเปนเหตุใหทานออกจาก 
      โรงพยาบาลแหงนี้ 

21.0 43.6 21.5 12.7 1.1 3.71 0.98 

13. ทานคิดวาทานคงไมไดรับอะไรมากนักใน 
      การคงอยูในโรงพยาบาลนี้ตอไป 

15.9 47.3 22.0 13.2 1.6 3.63 0.96 

14. สําหรับตัวทานแลว โรงพยาบาลแหงนี้เปน 
     โรงพยาบาลที่ดีที่สุดที่จะทํางานดวย 

15.4 52.2 27.5 4.9 0.0 3.78 0.76 

15. การตัดสินใจทํางานในโรงพยาบาลแหงนี้ 
     เปนการตัดสินใจที่ผิดพลาด 

38.5 46.7 10.4 3.3 1.1 4.18 0.83 
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