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บทคัดย่อ

	 เป็นทีท่ราบกันอย่างแพร่หลายว่าการสนบัสนนุขององค์กรตามการรบัรูท้�ำให้เกดิผลลพัธ์ท่ีดต่ีอตวัผู้ปฏบิตัิ
งานและองค์การ อย่างไรก็ตามยังไม่มีการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้
กับพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกของพยาบาล การวิจัยเชิงพรรณนาแบบหาความสัมพันธ์นี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อ
ศกึษาการสนบัสนนุขององค์กรตามการรบัรูแ้ละพฤตกิรรมการท�ำงานเชงิรกุของพยาบาลวชิาชพีรวมทัง้ความ
สมัพนัธ์ระหว่างการสนบัสนนุขององค์กรตามการรบัรูก้บัพฤตกิรรมการท�ำงานเชงิรุก กลุ่มตวัอย่าง คอื พยาบาล
วิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลศูนย์ เขตภาคเหนือ จ�ำนวน 384 คน เครื่องมือวิจัยประกอบด้วย  
1) แบบสอบถามส่วนบุคคล 2) แบบประเมินพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกที่พัฒนาขึ้นโดยปาร์คเกอร์ และ คอ
ลลินส์ (Parker & Collins, 2010) และแปลเป็นภาษาไทยโดยคณะผู้วิจัย 3) แบบสอบถามการสนับสนุนของ
องค์กรตามการรับรู้ที่พัฒนาขึ้นโดยไอเซนเบอร์เกอร์ และคณะ (Eisenberger, Huntington, Hutchison, & 
Sowa, 1986) และแปลเป็นภาษาไทยโดยคณะผู้วิจัย แบบประเมินพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกและ
แบบสอบถามการสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้มีค่าสัมประสิทธิ์อัลฟ่าของครอนบาคเท่ากับ.89 และ .88 
ตามล�ำดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์สเปียร์แมน
	 ผลการวิจัย พบว่าร้อยละ 76 ของกลุ่มตัวอย่างรับรู้ว่าได้รับการสนับสนุนจากองค์กรอยู่ในระดับ 
ปานกลาง ร้อยละ 63 ของกลุ่มตัวอย่างรับรู้ว่ามีพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกอยู่ในระดับปานกลาง และการ
สนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกโดยรวม (r

s
 = .233, 

p < .01) โดยความสัมพันธ์น้ีสามารถอธิบายได้จากทฤษฎีการสนับสนุนขององค์การที่ว่าการสนับสนุนของ
องค์กรตามการรับรู้ท�ำให้ผู้ปฏิบัติงานเกิดความรู้สึกว่าต้องท�ำการตอบแทนองค์การและปฏิบัติกิจกรรมที่มี
ประโยชน์ต่อองค์การมากขึน้ ถงึแม้ว่ากจิกรรมนัน้จะอยูน่อกเหนอืจากงานทีร่บัผดิชอบ ผลการศกึษาครัง้นีเ้ป็น
ข้อมูลส�ำคัญที่จะท�ำให้ผู้บริหารทางการพยาบาลตระหนักถึงความส�ำคัญของการสนับสนุนจากองค์กร และ
เป็นแนวทางในการท�ำวจิยัเกีย่วกบัพฤตกิรรมการท�ำงานเชงิรกุของพยาบาล รวมทัง้เป็นข้อมลูทีส่นบัสนนุการ
จัดการในองค์การต่อไป
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Abstract

	 It is widely recognized that perceived organizational support have favorable outcomes 

for employees and the organization. However, the association between perceived 

organizational support and proactive work behavior among nurses have not yet been 

examined. The purposes of this descriptive correlational study were to explore perceived 

organizational support and proactive work behavior among nurses, as well as to examine the 

relationships between perceived organizational support and proactive work behavior. The 

sample consisted of 384 nurses working in Northern Regional hospitals. Research instruments 

included: 1) Demographic data questionnaire, 2) Proactive Work Behavior questionnaire (PWB) 

developed by Parker and Collins (2010) and translated by the researchers, and 3) Perceived 

Organizational Support Questionnaire (POS) developed by Eisenberger et al. (1986) and 

translated by the researchers. The Cronbach’ alpha coefficients of PWB and POS were .89 

and .88, respectively. Data were analyzed using descriptive statistics and Spearman’s rank-

order correlation.	

	 The results of the study revealed that out of the all the nurses surveyed, 76 percent 

scored a moderate level of perceived organizational support, 63 percent of the same nurses 

scored a moderate level of proactive work behavior and perceived organizational support 

had a positive correlation with proactive work behavior (r
s
 = .233, p < .01).  This relationship 

was explained by the processes assumed by organizational support theory which indicate 

that perceived organizational support created an obligation to care about the organization’s 

welfare and to positively increase their performance to the organization that go beyond 

assigned responsibilities. The results could provide valuable information for nurse managers 

to be aware of the importance of perceived organizational support.  This study paves the 

way for future proactive work behavior research and provide empirical support for 

organizational management practices. 
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ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา

	 ท่ามกลางการเปลี่ยนแปลงในระบบสุขภาพที่มี

ความซับซ้อนในการรักษาพยาบาลผู้ป่วยมากขึ้น อีกทั้ง

รัฐบาลมีนโยบายมุ่งเน้นการสร้างสุขภาพมากกว่าซ่อม

สุขภาพ ท�ำให้บุคลากรทุกคนในองค์กรสุขภาพต้อง

เปลี่ยนแปลงการให้บริการทางด้านการรักษาพยาบาล

จากลักษณะการต้ังรับเป็นการท�ำงานเชิงรุก (บุญนิศา 

บวรนันทเดช, 2552)  ซึ่งการท�ำงานเชิงรุกจะส่งผลดีต่อ

การท�ำงานในปัจจุบันและอนาคต เน่ืองจากเป็นวิธีการ

ท�ำงานทีม่กีารอาศยัข้อมลู ข่าวสาร หรือประสบการณ์ใน

อดีตและที่ก�ำลังประสบอยู ่ในปัจจุบันน�ำมาวางแผน 

ล่วงหน้า เพื่อรองรับเหตุการณ์ต่างที่อาจเกิดในอนาคต 

หรือป้องกันปัญหาที่เกิดขึ้นซ�้ำในอดีต พร้อมทั้งลงมือ

จัดการกับปัญหาน้ันๆ หรือใช้โอกาสที่เกิดขึ้นให้เกิด

ประโยชน์ต่องาน ด้วยวธิกีารทีส่ร้างสรรค์และแปลกใหม่  

เพือ่ลดความเสีย่งทีจ่ะเกดิขึน้ในอนาคตและปรบัปรงุการ

ท�ำงานให้สามารถตอบสนองการเปลี่ยนแปลงได้อย่าง

รวดเร็ว (นุชรัตน์ สิริประภาวรรณ, 2547)  
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	 องค์กรที่จะมีการท�ำงานเชิงรุกได้เป็นอย่างด ี

บุคลากรทุกคนในองค์กรนั้นจะต้องเป็นผู้ที่มีพฤติกรรม

การท�ำงานเชิงรุก (proactive work behavior) ซ่ึง  

ปาร์คเกอร์ และ คอลลินส์ (Parker & Collins, 2010) 

ได้อธบิายกลไกการเกดิพฤตกิรรมการท�ำงานเชงิรกุของผู้

ปฏิบัติไว้ว่าพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกจะเกิดขึ้นต่อเมื่อ

บุคคลเกิดความรู้สึกว่าตนมีความสามารถในการแสดง

พฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก มีความรู้สึกว่าอยากให้เกิด

สิง่ใหม่ในอนาคต และมสีภาวะอารมณ์ทีเ่หมาะสมในการ

แสดงพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกได้ ถ้าขาดสิ่งใดสิ่งหนึ่ง

จะมผีลให้บคุคลปฏเิสธไม่แสดงพฤตกิรรมการท�ำงานเชิง

รุก โดยผู้ที่มีพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกจะแสดงออกมา

ใน 4 ลักษณะคือมีการลงมือปฏิบัติเพ่ือท�ำให้เกิดการ

เปลี่ยนแปลง มีการน�ำเสนอความคิดเห็น มีการสร้างสิ่ง

ใหม่ และมีการป้องกันไม่ให้เกิดปัญหา

	 พฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกสามารถพัฒนาขึ้นได้ 

โดยการส่งเสริมปัจจัยทางบวกท่ีมีผลให้เกิดพฤติกรรม

การท�ำงานเชิงรุก โดยการสนับสนุนขององค์กรตามการ

รบัรู ้(perceived organization support) ซึง่เป็นปัจจยั

ทางบวกที่มีผลต่อการแสดงพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก 

(Frese, Teng, & Wijnen, 1999) การสนับสนุนของ

องค์กรตามการรับรู้ หมายถงึ ความเชือ่ของพนกังานทีว่่า

องค์กรมีการมองเห็นคุณค่าในความทุ่มเทท�ำงานของ

พนักงาน ให้การดูแลเอาใจใส่ต ่อพนักงานในด้าน

สวสัดกิาร ความเป็นอยูต่ลอดจนรางวลัหรอืผลตอบแทน

อย่างคุ้มค่าในการท�ำงานของพนักงาน (Eisenberger, 

Huntington, Hutchison, & Sowa, 1986) แนวคดิการ

สนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้อยู ่บนพื้นฐานของ

ทฤษฎีการแลกเปลี่ยนทางสังคม (social exchange 

theory) และทฤษฎีบรรทัดฐานของการแลกเปลี่ยน

ตอบแทน (norm of reciprocity) โดยเชื่อตามทฤษฎี

การแลกเปลีย่นทางสังคมทีว่่าในการท�ำงานของพนกังาน

ไม่ได้มุ่งหวังผลตอบแทนในรูปตัวเงินจากองค์กรเพียง

อย่างเดียว แต่มีความมุ ่งหวังการยอมรับและการ

สนบัสนนุจากองค์กรควบคูไ่ปด้วย  รวมทัง้เชือ่ตามทฤษฎี

การแลกเปลี่ยนตอบแทนท่ีว่าหากพนักงานได้รับการ

สนบัสนนุจากองค์กรอย่างคุม้ค่า กจ็ะเกดิความรู้สกึว่าจะ

ต้องตอบแทนองค์กร โดยการทุ่มเทในการท�ำงานเพื่อให้

องค์กรบรรลตุามเป้าหมายทีว่างไว้ ดงันัน้หากพนกังานมี

ความเชือ่ว่าตนได้รบัการสนับสนนุจากองค์กรในระดบัสงู

จะส่งผลให้พนักงานมีความรู ้สึกว่าจะต้องตอบแทน

องค์กร โดยการทุ่มเทในการท�ำงานเพื่อให้องค์กรบรรลุ

ตามเป้าหมายทีว่างไว้ ซึง่การทีพ่นกังานมคีวามรูส้กึส�ำนกึ

ในบุญคุณขององค์กร ก่อให้เกิดความผูกพันต่อองค์กร

และเป็นแรงผลกัดันให้พนกังานมคีวามตัง้ใจและทุม่เทใน

การท�ำงานมากยิง่ขึน้ (Rhoades & Eisenberger, 2002) 

มีการศึกษาพบว่าการสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้

มีความสัมพันธ์ทางบวกกับการแสดงความคิดเห็นของ

พนักงานบริษัทภาคพลังงานและโทรคมนาคม ประเทศ

ตรุก ี(Kanten & Ulket, 2012) นอกจากนีก้ารสนบัสนนุ

ขององค์กรตามการรับรู้มีความสัมพันธ์ทางบวกกับการ

สร้างสรรค์งานในพนักงานองค์กรดัตช์โทรคมนาคม 

(Chini, 2011)	

	 โรงพยาบาลศูนย ์ เป ็นโรงพยาบาลในสังกัด

กระทรวงสาธารณสุข ระดับตติยภูมิ ที่มีขนาดจ�ำนวน 

500 เตยีงขึน้ไป มแีพทย์เฉพาะทางสาขาต่าง ๆ  ครบถ้วน 

เป็นแหล่งฝ ึกปฏิบัติศึกษาดูงานของนักศึกษาและ

บุคลากรทางสาธารณสุข และมีการพัฒนาคุณภาพอย่าง

ต่อเนือ่ง เพือ่ให้บรกิารทีเ่ป็นมาตรฐานและผูป่้วยมคีวาม

ปลอดภัย ปัจจุบันโรงพยาบาลศูนย ์ต ้องเผชิญกับ 

แรงกดดันจากการเปลี่ยนแปลงทั้งทางด้านเศรษฐกิจ 

สังคม การเมือง การน�ำเทคโนโลยีขั้นสูงมาใช้ในการ

ท�ำงาน ส่งผลให้การจดับรกิารสขุภาพมคีวามซบัซ้อนมาก

ยิง่ขึน้ พยาบาลวชิาชพีซ่ึงเป็นบคุลากรในโรงพยาบาลทีม่ี

บทบาทส�ำคัญในการวางแผนงานและด�ำเนินการให้เกิด

คุณภาพการรักษาพยาบาลจึงถือได้ว่าเป็นผู้ที่มีบทบาท

ส�ำคัญในการเปลี่ยนแปลงที่จะเกิดขึ้นกับโรงพยาบาล 

และจ�ำเป็นต้องมีสมรรถนะในการด�ำเนินงานเชิงรุก 

(ส�ำนักการพยาบาล, 2549) แต่จากการทบทวนเอกสาร

และงานวิจัย ไม่พบว่ามีศึกษาพฤติกรรมการท�ำงาน 

เชิงรุกของพยาบาลวิชาชีพ  มีเพียงการศึกษาพฤติกรรม

การท�ำงานเชิงรุกในแต่ละด้าน ได้แก่ การศึกษาของ 

รงรอง เรืองจิระกุล (2553) ที่พบว่าพยาบาลวิชาชีพ 

โรงพยาบาลตติยภูมิในเขตภาคใต้ มีการแสดงความคิด
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เห็นหรือได้รับโอกาสในการเสนอความคิดเห็นในระดับ

ปานกลาง และการศึกษาของสุชาดา พาณิชกระจ่าง 

(2557) ที่พบว่า ความสามารถในการสร้างสรรค์ของ

พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยอยู่ในระดับ

ปานกลาง และมีความคิดริเริ่มและความคิดยืดหยุ่นอยู่

ในระดับปานกลาง รวมทั้งไม่พบว่ามีการศึกษาความ

สัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกและการ

สนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ 

ด้วยเหตนุี้คณะผูว้ิจยัจงึท�ำการศึกษานี้ โดยผลการศกึษา

ครั้งนี้จะเป็นข้อมูลพื้นฐานส�ำหรับผู้บริหารการพยาบาล

ในการส่งเสริมให้พยาบาลมีพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก

วัตถุประสงค์การศึกษา

	 1.	เพือ่ศกึษาการสนบัสนนุขององค์กรตามการรบั

รู้ของพยาบาลวิชาชีพ

	 2.	เพื่อศึกษาพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกของ

พยาบาลวิชาชีพ  

	 3.	เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการสนับสนุน

ขององค์กรตามการรับรู้กับพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก 

ของพยาบาลวิชาชีพ  

กรอบแนวคิดในการศึกษา

	 ในการศึกษานี้ใช้แนวคิดพฤติกรรมการท�ำงาน 

เชงิรุกของ ปาร์คเกอร์ และ คอลลนิส์ (Parker & Collins, 

2010) และแนวคิดการสนับสนุนขององค์กรตามการรับ

รู้ของ ไอเซนเบอร์เกอร์ และคณะ (Eisenberger et al., 

1986) เป็นกรอบในการวจิยันี ้โดย พฤตกิรรมการท�ำงาน

เชงิรุก คอืการรเิริม่และการลงมอืท�ำการเปลีย่นแปลงและ

ปรบัปรงุสถานการณ์ในปัจจบุนัให้ดยีิง่ขึน้ ซึง่หากผูป้ฏบิตัิ

รับรู้ว่าได้รับการสนับสนุนจากองค์กรจะส่งผลให้มีความ

รูส้กึว่าจะต้องตอบแทนองค์กร ด้วยการลงมอืปฏบิตัเิพือ่

ท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลง การแสดงความคิดเห็น การ

สร้างสรรค์งาน และการป้องกันไม่ให้เกิดปัญหา 

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้ เป ็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบ

หาความสมัพันธ์ (Descriptive correlational research) 

ประชากรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ พยาบาลวิชาชีพ  

ที่ปฏิบัติ งานในโรงพยาบาลศูนย ์  เขตภาคเหนือ  

กลุ ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานใน 

โรงพยาบาลศูนย์ เขตภาคเหนือ จ�ำนวน 438 คน ที่

ค�ำนวณมาจากสูตรยามาเน่ ก�ำหนดระดับความคลาด

เคลือ่นท่ี .05 และระดบัความเชือ่ม่ัน 95% คณะผูว้จิยัใช้

วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิ (stratified random 

sampling) โดยจ�ำแนกตามประเภทของโรงพยาบาลศนูย์

และแผนกของแต่ละโรงพยาบาล ท�ำให้ได้โรงพยาบาล

ศนูย์ระดบัตตยิภูม ิ1 แห่ง และ โรงพยาบาลตตยิภมูริะดบั

สูง 1 แห่ง จากนั้นเลือกตัวอย่างในแต่ละแผนกตาม

สัดส่วนของจ�ำนวนพยาบาล โดยกลุ่มตัวอย่างที่คัดเลือก

มคีณุสมบตัติามเกณฑ์ ได้แก่ ยนิดใีห้ความร่วมมอืในการ

ตอบแบบสอบถาม ปฏิบัติงานในสังกัดกลุ่มภารกิจด้าน

การพยาบาลเป็นเวลาอย่างน้อย 2 ปีและไม่ใช่ผู้ที่ด�ำรง

ต�ำแหน่งผู้บริหาร 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยนี้ เป็นแบบสอบถาม

ประกอบด้วย 3 ส่วน ได้แก่ ส่วนที่ 1แบบสอบถามข้อมูล

ส่วนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ ส่วนที่ 2 เป็นแบบ

ประเมินพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกของพยาบาลที ่

กนกวรรณ สังหรณ์ เพชรสุนีย์ ทั้งเจริญกุล และ อภิรดี 

นันท์ศุภวัฒน์ได้แปลมาจากเครื่องมือของ ปาร์คเกอร์ 

และ คอลลินส์ (Parker & Collins, 2010) มีข้อค�ำถาม

จ�ำนวน 13 ข้อ ที่มีมาตราวัดแบบลิเคิร์ต (likert scale) 

5 ระดับ การแปลคะแนน ใช้วิธีการหาค่าเฉลี่ยและแปล

ความออกเป็น 3 ระดบั คอื 1.00-2.33 หมายถึงระดบัต�ำ่ 

2.34-3.67 หมายถึงระดับปานกลาง 3.68-5.00 หมาย

ถงึระดบัสูง และส่วนที ่3 เป็นแบบสอบถามการสนบัสนนุ

ขององค์กรตามการรับรู ้ของพยาบาลที่ กนกวรรณ 

สงัหรณ์  เพชรสนุย์ี ทัง้เจรญิกลุ และ อภริด ีนนัท์ศภุวฒัน์

ได้แปลมาจากเครือ่งมอืการสนบัสนุนขององค์กรตามการ

รับรู้ของ ไอเซนเบอร์เกอร์ และคณะ (Eisenberger  

et al., 1986) มีข้อค�ำถามจ�ำนวน 17 ข้อ ที่มีมาตราวัด

แบบลิเคิร์ต   7 ระดับ การแปลคะแนน ใช้วิธีการหา 

ค่าเฉลี่ยและแปลความออกเป็น 3 ระดับ คือ 0.00-2.00 



การสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้และ
พฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกของพยาบาลวิชาชีพ
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หมายถึงระดับต�่ำ  2.01-4.00 หมายถึงระดับปานกลาง 

4.01-6.00 หมายถึงระดับสูง

	 การตรวจสอบคณุภาพของเครือ่งมอื คณะผูว้จิยัได้

ใช้การแปลย้อนกลับโดยผู้เชี่ยวชาญภาษาและหาความ

เชื่อมั่นของเครื่องมือโดยน�ำไปทดลองใช้กับพยาบาล

วิชาชีพที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 10 

ราย ค�ำนวณหาสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาคของแบบ

ประเมนิพฤตกิรรมการท�ำงานเชงิรกุได้ค่าเท่ากบั .89 และ

แบบสอบถามการสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้ได ้

ค่าเท่ากับ .88

การพิทักษ์สิทธิกลุ ่มตัวอย่างและการเก็บรวบรวม

ข้อมูล

	 การเก็บรวบรวมข้อมูลในการวิจัยนี้ หลังจาก

โครงการวิจัยผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการ

จริยธรรม คณะพยาบาลศาสตร์มหาวิทยาลัยเชียงใหม ่

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยโรงพยาบาล และได้รับ

อนุญาตให้เก็บข้อมูลจากผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลที่จะ

เกบ็ข้อมลูแล้ว คณะผูว้จิยัอาศยัผูป้ระสานงานเป็นผู้ช่วย

เก็บข้อมูลในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิระดับสูง โดย 

ผู้ประสานงานท�ำการแจกแบบสอบถามให้กลุ่มตัวอย่าง

พร้อมกับซองจดหมายส�ำหรบัปิดผนกึแบบสอบถามก่อน

การส่งกลบัคนืผูป้ระสานงาน ก�ำหนดขอรบัแบบสอบถาม

คืนภายใน 2 สัปดาห์ และผู้ประสานงานรวบรวมซอง

แบบสอบถามส่งให้คณะผูว้จิยั ส�ำหรบัโรงพยาบาลระดบั

ตตยิภมู ิคณะผูว้จิยัเป็นผูด้�ำเนินการแจกแบบสอบถามให้

กับกลุ ่มตัวอย่างพร้อมซองจดหมายส�ำหรับปิดผนึก

แบบสอบถามก่อนการส่งกลับคืนคณะผู้วิจัย ก�ำหนด

ขอรับแบบสอบถามคืนภายใน 2 สัปดาห์ รวมระยะเวลา

ในการเก็บรวบรวมข้อมลู 3 เดอืน โดยได้รบัแบบสอบถาม

คืนทั้งหมด 418 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ95.43 หลังจากน�ำ

แบบสอบถามมาตรวจสอบพบว่า มีแบบสอบถามที่ 

ครบถ้วนสมบูรณ์ จ�ำนวน 384 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 

87.67 ของแบบสอบถามทั้งหมด

การวิเคราะห์ข้อมูล

	 คณะผูว้จิยัวเิคราะห์ข้อมลูทัว่ไปส่วนบคุคล ข้อมลู

เกี่ยวกับการสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู ้ของ

พยาบาล และพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกของพยาบาล

โดยใช้สถิติเชิงบรรยาย และวิเคราะห์หาความสัมพันธ์

ระหว่างพฤตกิรรมการท�ำงานเชิงรกุของพยาบาล กบัการ

สนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้ของพยาบาลด้วยสถิติ

สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์สเปียร์แมนเน่ืองจากข้อมูลมีการ

แจกแจงไม่เป็นปกติ 

ผลการวิจัย

	 กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญงิ (ร้อยละ 96.9)  

ส่วนใหญ่มีอายุต�่ำกว่า 30 ปี (ร้อยละ 40.1) และมี

สถานภาพโสด (ร้อยละ 48.7) มีระดับการศึกษาระดับ

ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า (ร้อยละ 95.4) เป็นพยาบาล

วิชาชีพช�ำนาญการร้อยละ 43   และมีระยะเวลาการ

ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเฉลี่ย 10.77 ปี และส่วนใหญ่ 

(ร้อยละ 78.9) ไม่เคย หรือ ไม่เป็นคณะกรรมการหรือ

อนุกรรมการในทีมพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล

	 ส�ำหรบัการศึกษาการสนบัสนนุขององค์กรตามการ

รับรู้ของกลุ ่มตัวอย่าง พบว่ากลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่  

(ร้อยละ 76.0) มีการสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้

อยู่ในระดับปานกลาง (ตารางที่ 1) และ กลุ่มตัวอย่าง 

ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 63.0) มีพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก

โดยรวม และรายด้านอยู่ในระดับปานกลาง (ตารางที่ 2)

	 ส่วนการศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่างการสนบัสนนุ

ขององค์กรตามการรับรู้กับพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก 

ของพยาบาลวิชาชีพทั้งโดยรวมและรายด้าน พบว่าการ

สนบัสนนุขององค์กรตามการรับรู้มีความสัมพนัธ์เชงิบวก

กับพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกของพยาบาลวิชาชีพทั้ง

โดยรวมและรายด้าน (ตารางที่ 3)
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ตารางที่ 1 จ�ำนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจ�ำแนกตามระดับการสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้ (n = 384)

การสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้ จ�ำนวน ร้อยละ

ระดับสูง 78 20.3

ระดับปานกลาง 292 76.0

ระดับต�่ำ 14 3.7

ตารางที่ 2 จ�ำนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจ�ำแนกตามระดับพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก (n = 384)

พฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก

ระดับสูง ระดับปานกลาง ระดับต�่ำ

จ�ำนวน (ร้อยละ) จ�ำนวน (ร้อยละ) จ�ำนวน (ร้อยละ)

โดยรวม 119 (31.0) 242 (63.0) 23(6.0)

รายด้าน

การลงมือปฏิบัติเพื่อท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลง 141 (36.7) 205 (53.4) 38 (9.9)

การน�ำเสนอความคิดเห็น 132 (34.4) 218 (56.8) 34 (8.8)

การสร้างสิ่งใหม่ 64 (16.7) 256 (66.8)   64 (16.7)

การป้องกันไม่ให้เกิดปัญหา 116 (30.2) 238 (62.0) 30 (7.8)

ตารางที่ 3 ความสัมพันธ์ระหว่างการสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้กับพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก (n = 384)

พฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก การสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้

ด้านการลงมือปฏิบัติเพื่อท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลง

ด้านการน�ำเสนอความคิดเห็น

ด้านการสร้างสิ่งใหม่

ด้านการป้องกันไม่ให้เกิดปัญหา  

.240**

.162**

.205**

.189**
โดยรวม .233**

**p < .01

การอภิปรายผล

	 การสนบัสนนุจากองค์การตามการรบัรูข้องพยาบาล 

	 ในการวจิยันีพ้บว่า กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่ (ร้อยละ 

76.0) มีการรับรู้ว่าได้รับการสนับสนุนจากองค์การใน

ระดับปานกลาง ซ่ึงผลการศึกษาน้ีมีความคล้ายคลึงกับ

ผลการศึกษาของ เบญจรัตน์ สมเกียรติ (2544) ที่พบว่า

พยาบาลวชิาชพีในโรงพยาบาลรฐั กรงุเทพมหานครมกีาร

รับรู้การสนับสนุนจากองค์การในระดับปานกลาง และ

การศึกษาของ วรรณภา โอฐยิ้มพราย (2545) ที่พบว่า

พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลสงักดักระทรวงสาธารณสขุ 

เขตกรงุเทพมหานครมกีารรบัรูก้ารสนบัสนนุจากองค์การ

ในระดับปานกลาง 

	 ผลการวจิยันี ้สามารถอธบิายได้จากปัจจยัทางบวก

และปัจจยัทางลบทีอ่าจมผีลต่อการรบัรูข้องพยาบาล โดย



การสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้และ
พฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกของพยาบาลวิชาชีพ

140 พยาบาลสาร ปีที่ 44 ฉบับที่ 4 ตุลาคม-ธันวาคม พ.ศ. 2560

ปัจจัยทางลบ ได้แก่ ความไม่พึงพอใจต่อการให้รางวัล

และผลตอบแทนในการท�ำงาน ทัง้นีเ้พราะรางวลัและผล

ตอบแทนท�ำให้ผูป้ฏบัิติงานเกิดเจตคติทางบวกต่อองค์การ 

ส่งผลให้เกดิความรูส้กึต้องตอบแทนบญุคณุขององค์การ 

ผูป้ฏบิตังิานจงึเกดิความพยายามและทุม่เทในการท�ำงาน

เพือ่ให้องค์การประสบความส�ำเร็จตามเป้าหมาย (Shore 

& Shore, 1995)  ซึ่งในการศึกษานี้กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 

40 มปีระสบการณ์ในการท�ำงานอยูร่ะหว่าง 1-9 ปี  และ

มีอัตราเงินเดือนประมาณ 15,000-16,500 บาท เม่ือ

เปรยีบเทยีบกบัพยาบาลในช่วงอายเุดยีวกนัทีป่ฏบิตังิาน

ในโรงพยาบาลเอกชน ซึ่งจะได้รับเงินเดือนประมาณ 

29,746 บาท (ส�ำนักงานสถิติแห่งชาติ, 2554) เป็นอัตรา

เงินเดือนที่แตกต่างกันมาก จึงอาจท�ำให้กลุ่มตัวอย่างมี

ความไม่พึงพอใจต่อรางวัลและผลตอบแทนที่ได้จากการ

ท�ำงานในโรงพยาบาลศูนย์ 

	 นอกจากนี้ปัจจุบันโรงพยาบาลศูนย์ทุกแห่งม ี

นโยบายให้มีการปรับปรุงการให้บริการสุขภาพที่ 

ตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการและต้องการให้ทุก 

โรงพยาบาลมีผลการด�ำเนินงานเป็นท่ียอมรับและผ่าน

ตามเกณฑ์การประเมินของสถานบันพัฒนาและรับรอง

คุณภาพโรงพยาบาล ในขณะที่แพทย์และพยาบาล

วชิาชพีขาดแคลน พยาบาลวชิาชพีทกุคนในโรงพยาบาล

จงึมภีาระงานทีม่ากและเกดิแรงกดดนัทีจ่ะต้องท�ำงานให้

เสร็จทันเวลา ดังเห็นได้จากการส�ำรวจภาระงานและ

สภาพการท�ำงานของพยาบาลวิชาชีพ ที่พบว่า พยาบาล

ประจ�ำการท�ำงานต่อเนื่องเกิน 12 ชั่วโมงต่อวัน ร้อยละ 

64.8 (กฤษดา แสวงดี, 2553) การที่พยาบาลวิชาชีพไม่

สามารถจัดการกับสภาพการท�ำงานของตนเองได้ ท�ำให้

เกดิความเครียดในงานและส่งผลให้การรบัรูก้ารสนบัสนนุ

จากองค์การลดลง สอดคล้องกับการศึกษาของ โรเดส 

และ ไอเซนเบอร์เกอร์ (Rhoades & Eisenberger, 

2002) พบว่าผู้ปฏิบัติงานที่มีความเครียดจากภาระงาน

ที่มาก มีแรงกดดันท่ีต้องท�ำงานให้เสร็จทันเวลา หรือมี

ความไม่ชดัเจนในการมอบหมายงานจะท�ำให้การรบัรูก้าร

สนับสนุนจากองค์การลดลง  

	 อย่างไรก็ตามมีปัจจัยทางบวกท่ีอาจมีผลต่อการ 

รับรู้ของพยาบาล ได้แก่ พยาบาลในโรงพยาบาลศูนย์ทุก

คนจะมส่ีวนร่วมในการวางแผนการรกัษาพยาบาลผูป่้วย 

การมีส่วนร่วมถือว่าเป็นส่ิงที่มีความส�ำคัญต่อความ 

ส�ำเร็จของการด�ำเนินกิจกรรมหรือโครงการต่างๆ เป็น 

อย่างมากโดยเฉพาะโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพ

โรงพยาบาล การมส่ีวนร่วมท�ำให้บคุคลเกดิความพงึพอใจ

ในงาน ภาคภมิูใจทีจ่ะท�ำงานเกดิความรูส้กึว่าตนเองเป็น

ส่วนหนึ่งที่มีความส�ำคัญต่อองค์กร (Cohen & Uphoff, 

1980) รวมทัง้โรงพยาบาลศนูย์ส่วนใหญ่จะมกีระบวนการ

จัดการความขัดแย้งและข้อร้องเรียน ที่ประกอบด้วย 

ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาล / รองผู้อ�ำนวยการฝ่ายการ

แพทย์ / หัวหน้าหน่วยงานในส่วนที่เกี่ยวข้องกับปัญหา

นั้น ๆ จึงท�ำให้พยาบาลรู้สึกว่าได้รับความช่วยเหลือจาก

โรงพยาบาลเมือ่ต้องเผชิญกบัความเสีย่งในการปฏิบตังิาน

หรือเมื่อเกิดความขัดแย้งกับผู้ป่วย ด้วยเหตุที่มีทั้งปัจจัย

ทางลบและปัจจัยทางบวกในการท�ำงาน จึงท�ำให้

พยาบาลส่วนใหญ่มีการรับรู้การสนับสนุนจากองค์กรใน

ระดับปานกลาง

	 พฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกของพยาบาล

	 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ (ร้อยละ 63) มีพฤติกรรม

การท�ำงานเชงิรกุอยูใ่นระดบัปานกลาง และผลการศึกษา

รายด้าน 4 ด้านพบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ มีการลงมือ

ปฏบิติัเพือ่ท�ำให้เกิดการเปลีย่นแปลง การน�ำเสนอความ

คิดเห็นอยู่ การสร้างสิ่งใหม่ และการป้องกันไม่ให้เกิด

ปัญหาในระดับปานกลางเช่นเดียวกัน ที่เป็นเช่นน้ีอาจ

อธบิายได้จากอทิธพิลของปัจจยัส่วนบคุคลและปัจจยัสิง่

แวดล้อมที่มีผลต่อการแสดงพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก 

ได้แก่  ประสบการณ์ในการท�ำงานเป็นปัจจัยส่วนบุคคล

ที่อาจมีผลต่อการแสดงพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกของ

พยาบาล มีหลายการศึกษาสนับสนุนว่าประสบการณ์ใน

การท�ำงานมีอิทธิพลเชิงบวกต่อการพัฒนาสมรรถนะ 

ในการท�ำงานของพยาบาล ดังการศึกษาของ เสาวภา  

สรานพกุล (2545) ที่พบว่า ผู้ที่มีประสบการณ์ในการ

ท�ำงานมากจะมีความกล้าในการเผชิญปัญหาต่างๆ ได้ดี 

ช่วยให้มีการพัฒนาด้านความคิด จินตนาการ สามารถ

เลือกทางเลือกได้ด ีและเหมาะสมกว่าผู้ทีม่ปีระสบการณ์

น้อยกว่า 

	 ในการวิจัยน้ีพบว่ากลุ่มตัวอย่างมีประสบการณ์ 
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ในการท�ำงานแตกต่างกัน โดยกลุ่มตัวอย่างส่วนหนึ่ง  

(ร้อยละ 40.1) มปีระสบการณ์การท�ำงานในโรงพยาบาล

ไม่เกนิ 5 ปี  ซึง่ตามแนวคดิของเบนเนอร์ (Benner,1984 

อ้างในบุญใจ ศรีสถิตนรากูร, 2550) จัดให้พยาบาลใน

กลุ่มนี้อยู ่ในกลุ่มผู ้เริ่มปฏิบัติงานขั้นสูง ซึ่งมีลักษณะ

ส�ำคัญคือ สามารถจัดการกับสถานการณ์ท่ีไม่ซับซ้อน 

ภายใต้การนเิทศของพยาบาลทีม่ปีระสบการณ์สงู จงึอาจ

เป็นอุปสรรคส�ำคัญในการกล้าแสดงความคิดเห็น หรือ

สร้างสรรค์สิง่ใหม่เพือ่การเปลีย่นแปลง  นอกจากนีโ้อกาส

ในการท�ำพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุก ด้านการสร้าง 

สิ่งใหม่ส�ำหรับพยาบาลวิชาชีพค่อนข้างจ�ำกัด เน่ืองจาก

การสร้างสิง่ใหม่ต้องการเวลาและสภาพแวดล้อมทีเ่อือ้ให้

เกิดความคิดสร้างสรรค์ และจากสภาพปัจจุบันท่ีมีการ

ขาดแคลนพยาบาลจึงท�ำให้พยาบาลต้องขึ้นปฏิบัติงาน

นอกเวลาและต้องปฏิบัติงานในหลากหลายหน้าที่  

จึงท�ำให้พยาบาลมีความอ่อนล้า ซ่ึงความกดดันจาก

ปริมาณงานและเวลาที่จ�ำกัดมีผลทางลบกับความคิด

สร้างสรรค์ของบุคลากร (เดชา เดชะวัฒน, ไพศาล  

มณนีชุ จนัทร์เทีย่ง, วรกญัญา ตนัตไิวทยกลุ, และ อจัจญา 

อภิวาท, 2554) สอดคล้องกับการศึกษาของ สุชาดา 

พาณิชกระจ่าง (2557) ที่พบว่า ความสามารถในการ

สร ้ างสรรค ์ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล

มหาวิทยาลัยอยู่ในระดับปานกลาง และการศึกษาของ 

พัชราภรณ์ สว่างวัน (2556) ที่พบว่าระดับพฤติกรรม

สร้างสรรค์ของพยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการใน 

โรงพยาบาลศูนย์โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง

	 อย ่างไรก็ตามโรงพยาบาลทุกแห ่ง รวมทั้ ง 

โรงพยาบาลศูนย์มีการส่งเสริมให้พยาบาลทุกคนมี 

ส่วนร่วมในการพัฒนาคุณภาพการบริการในหน่วยงาน

ของตน (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 

2543) จึงเป็นโอกาสท่ีพยาบาลวิชาชีพทุกคนได้มีการ

แสดงความคดิเหน็ และท�ำการวางแผนงานทีจ่ะท�ำให้เกดิ

การเปลี่ยนแปลงกระบวนการท�ำงานในหน่วยงานของ

ตนเอง จากอิทธิพลของปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัย 

สิ่งแวดล้อมทางบวกและลบดังกล่าวข้างต้น จึงท�ำให ้

ผลการศึกษานี้พบว่าพยาบาลส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการ

ท�ำงานเชิงรุกอยู่ในระดับปานกลาง

	 ความสัมพนัธ์ระหว่างการสนบัสนนุขององค์กรตาม

การรบัรูก้บัพฤตกิรรมการท�ำงานเชงิรกุของพยาบาล การ

วิจัยน้ีพบว่าการสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้ของ

พยาบาลมคีวามสมัพนัธ์เชงิบวกกบัพฤตกิรรมการท�ำงาน

เชิงรุกโดยรวม แสดงให้เห็นว่าเมื่อพยาบาลวิชาชีพมีการ

รับรู ้ว ่าได้รับการสนับสนุนจากองค์การ ก็จะแสดง

พฤตกิรรมการท�ำงานเชงิรกุด้วย ซึง่สอดคล้องกบัแนวคิด

ของ ปาร์คเกอร์ และคณะ (Parker, Bindl, & Strauss, 

2010) ที่ว่าเมื่อบุคคลเกิดแรงจูงใจให้มีความรู้สึกรับผิด

ชอบเกดิขึน้จะเกดิแรงขับภายในทีอ่ยากท�ำพฤติกรรมการ

ท�ำงานเชิงรุกออกมา และค�ำกล่าวของ โรห์เดส และ  

ไอเซนเบอร์เกอร์ (Rhoades & Eisenberger, 2002) ที่

ว่าถ้าบคุลากรรบัรู้ว่าไม่ได้รบัความช่วยเหลอืในการจดัหา

อุปกรณ์มาใช้ในการท�ำงาน การไม่ได้รับโอกาสในการ 

ฝึกอบรมเพิ่มเติมในเร่ืองที่สนใจโดยเฉพาะ รวมไปถึง 

รบัรูว่้าองค์การไม่ได้เหน็คณุค่าของการเสยีสละในการทํา

งานและไม่ได้คํานึงถึงความเป็นอยู่ดีของบุคลากร ท�ำให้

เกิดเจตคติที่ไม่ดีกับองค์การและส่งผลให้ความพึงพอใจ

ในงานและความผูกพนัต่อองค์การลดลงและอาจลาออก

จากงานได้   

	 เมื่อพิจารณาความสัมพันธ์ระหว่างการสนับสนุน

ขององค์กรตามการรบัรูข้องพยาบาลกบัพฤตกิรรมเชิงรกุ

ในแต่ละด้าน พบว่าการสนบัสนนุขององค์กรตามการรบั

รูข้องพยาบาลมคีวามสัมพนัธ์เชงิบวกกบัพฤติกรรมเชงิรกุ

ในด้านการลงมือปฏิบัติเพื่อท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลง 

แสดงให้เหน็ว่าเมือ่พยาบาลวชิาชีพมกีารรบัรูว่้าได้รบัการ

สนบัสนนุจากองค์การ พยาบาลกจ็ะมกีารใช้ความรู้ความ

สามารถของตนเองในการท�ำให้องค์การมกีารเปล่ียนแปลง

ในแนวทางทีเ่ป็นประโยชน์และบรรลเุป้าหมายทีก่�ำหนด

ไว้ ซึง่อาจมผีลย้อนกลบัให้พยาบาลมคีวามรูส้กึว่าตนเอง

มีความส�ำคัญ มีคุณค่าและเป็นส่วนหนึ่งที่ท�ำให้องค์การ

ประสบความส�ำเร็จ ผลที่ได้จากการศึกษานี้มีความ

คล้ายคลงึกบัผลการศกึษาของ โรห์เดส และ ไอเซนเบอร์

เกอร์ (Rhoades & Eisenberger, 2002) และ ยุวดี  

ศิริยทรัพย์ (2553) ที่พบว่าการรับรู้การสนับสนุนจาก

องค์การจะช่วยตอบสนองความต้องการด้านอารมณ ์

และสังคมของผู ้ปฏิบัติงานจึงส่งผลให้ผู ้ปฏิบัติงาน
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ประพฤติตนเป็นสมาชิกที่ดีต่อองค์การ และการศึกษา

ของ โกจอร์จ และ ซู (George & Zhou, 2001) ที่พบ

ว่าการสนบัสนนุจากองค์การท�ำให้ผูป้ฏบิตังิานเกดิความ

พงึพอใจในงาน จงรกัภกัดแีละพยายามหาแนวทางแก้ไข

ปรับปรุงให้องค์การมีความก้าวหน้าขึ้น   

	 การวจิยันี ้พบว่าการสนบัสนนุขององค์กรตามการ

รบัรูข้องพยาบาลมคีวามสมัพนัธ์เชงิบวกกับพฤตกิรรมเชงิ

รุกในด้านการน�ำเสนอความคิดเห็น แสดงให้เห็นว่าเมื่อ

พยาบาลวิชาชีพมีการรับรู ้ว่าได้รับการสนับสนุนจาก

องค์การ พยาบาลก็จะแสดงออกด้วยการให้ค�ำแนะน�ำ

หรอืข้อคดิเหน็เชงิสร้างสรรค์ทีเ่ป็นการท้าท้ายในองค์การ

เกิดการเปลี่ยนแปลง และหากความคิดเห็นที่ได้เสนอ

ออกไปได้รับการตอบสนองท�ำให้รู้สึกว่าตนเองมีความ

ส�ำคัญ มีคุณค่าและเป็นส่วนหนึ่งที่ท�ำให้องค์การประสบ

ความส�ำเร็จ  ผลทีไ่ด้จากการศกึษานีมี้ความคล้ายคลงึกับ

การศกึษาของ เคนเทน และ อลัเคอร์ (Kanten & Ulket, 

2012) ที่ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการสนับสนุนของ

องค์กรตามการรับรู้กับพฤติกรรมการน�ำเสนอความคิด

เห็นในพนักงานบริษัทภาคพลังงานและโทรคมนาคม 

ประเทศตุรกี และพบว่า การสนับสนุนขององค์กรตาม

การรับรู้มีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการน�ำ

เสนอความคิดเห็น (β = 0.321; p<0.01)

	 การวจิยันีส้นบัสนนุให้เหน็ว่า เมือ่พยาบาลวชิาชพี

มีการรับรู้ว่าได้รับการสนับสนุนจากองค์การ พยาบาลก็

จะเกิดความคิดและสร้างสรรค์สิ่งใหม่ที่น่าจะช่วยให้

องค์การเกดิการเปลีย่นแปลง และหากสิง่ทีไ่ด้สร้างสรรค์

ขึ้นมาเกิดประโยชน์ต่อองค์การย่อมท�ำให้ผู้ปฏิบัติงาน

รู้สึกว่าตนเองมีความส�ำคัญ มีคุณค่าและเป็นส่วนหนึ่งที่

ท�ำให้องค์การประสบความส�ำเร็จ ผลที่ได้จากการศึกษา

นี้มีความคล้ายคลึงกับการศึกษาของ วรรณภา โอฐย้ิม

พราย (2545) ที่ท�ำการศึกษา ความสัมพันธ์ระหว่างการ

สนับสนุนจากองค์การพยาบาล การรับรู้คุณค่าของงาน

กับการสร้างสรรค์งานในองค์การพยาบาลตามการรับรู้

ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข เขตกรุงเทพมหานครและพบว่า การ

สนับสนุนจากองค์การพยาบาลและการรับรู้คุณค่าของ

งานของพยาบาลวิชาชีพมีความสัมพันธ์ในทางบวกกับ

การสร้างสรรค์งานในองค์การพยาบาล และการศึกษา

ของ โกจอร์จ และ ซู (George & Zhou, 2001) ที่พบ

ว่าการสนบัสนนุจากองค์การท�ำให้ผูป้ฏบิตังิานเกดิความ

พงึพอใจในงาน จงรกัภกัดแีละพยายามหาแนวทางแก้ไข

ปรบัปรงุให้องค์การมคีวามก้าวหน้าข้ึน รวมทัง้การศกึษา

ของ จนัทร์พา ทดัภูธร (2543) และ เบญจรตัน์ สมเกยีรต ิ

(2544) ทีพ่บว่าการสนบัสนนุองค์การมคีวามสมัพนัธ์เชงิบวก

กับการปฏิบัติบทบาทในด้านการพัฒนาคุณภาพบริการ 	

สรุปผลการศึกษา 

	 การวิจัยนี้ พบว่าพยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่รับรู้ว่า

ได้รบัการสนบัสนนุจากองค์กรอยูใ่นระดบัปานกลาง และ

พยาบาลส่วนใหญ่รบัรูว่้ามีพฤตกิรรมการท�ำงานเชิงรกุอยู่

ในระดบัปานกลาง และการสนบัสนนุขององค์กรตามการ

รับรู้มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับพฤติกรรมการท�ำงานเชิง

รุกโดยรวมและรายด้าน ซึ่งความสัมพันธ์ของตัวแปรทั้ง

สองน้ีสามารถอธิบายได้จากทฤษฎีการสนับสนุนของ

องค์การท่ีว่าการสนับสนุนขององค์กรตามการรับรู้ท�ำให้

ปฏบิตังิานเกดิความรูส้กึว่าต้องท�ำการตอบแทนองค์การ

และปฏิบัติกิจกรรมที่มีประโยชน์ต่อองค์การมากขึ้น ถึง

แม้ว่ากิจกรรมน้ันจะอยู่นอกเหนือจากงานท่ีรับผิดชอบ 

ดังน้ันผู้บริหารทางการพยาบาลจึงควรท�ำให้พยาบาล

วชิาชีพเกดิการรบัรูว่้าได้รบัการสนบัสนนุจากองค์การ ซ่ึง

จะน�ำไปการแสดงพฤติกรรมการท�ำงานเชิงรุกเป็นการ

ตอบแทนบุญคุณต่อองค์กร

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการศึกษาไปใช้ 

	 1.	ผู้บริหารองค์การควรให้การสนับสนุน ในเรื่อง 

การให้รางวลั และผลตอบแทน อย่างเหมาะสมด้วยความ

ยุติธรรม รวมทั้งจัดสรรงบประมาณที่เพียงพอ การช่วย

เหลือในการจัดหาอุปกรณ์ เครื่องมือที่ใช้ในการท�ำงาน  

เพื่อให ้สามารถปฏิบัติงานได ้อย ่างราบรื่นและมี

ประสิทธภิาพ และควรลดภาระงานทีไ่ม่ใช่หน้าทีโ่ดยตรง

ของพยาบาล เพื่อส่งเสริมให้พยาบาลมีเวลามากขึ้น ใน

การคิดสร้างสรรค์งาน รวมทั้งปรับปรุงสภาพแวดล้อมที่

เอื้อให้เกิดความคิดสร้างสรรค์

	 2.	ผู้บริหารองค์การควรมีการส่งเสริมให้พยาบาล
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มกีารแสดงพฤตกิรรมการท�ำงานเชงิรกุมากขึน้ อาท ิการ

จดัสรรงบประมาณ และเวลาให้มกีารศกึษา ค้นคว้าความ

รูใ้หม่ และคดิค้นสิง่ใหม่ๆ การเป็นตวัแทนคณะกรรมการ 

หรืออนุกรรมการทีมพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล 

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 

	 1.	ศกึษาพฤตกิรรมการท�ำงานเชงิรกุของพยาบาล

ในโรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 

และโรงพยาบาลเอกชน 

	 2.	ศึกษาตัวแปรอื่นๆ ที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการ

ท�ำงานเชิงรุกของพยาบาล เช่น รูปแบบความผูกพัน 

ความอิสระในงาน สิ่งก่อความเครียด เป็นต้น เพื่อให้ได้

แนวทางในการส่งเสริมให้พยาบาลมีพฤติกรรมการ

ท�ำงานเชิงรุก
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