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บทคดัย่อ   

	 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงสหสมัพันธ ์ มีวัตถุประสงค์เพ่ือสร้างรปูแบบความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุของภาวะ

ผู้น�ำการเปล่ียนแปลง องค์กรแห่งการเรียนรู้  คุณภาพชีวิตการท�ำงานกบัผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย กลุ่มตวัอย่าง 

เป็นพยาบาลวิชาชีพระดบัปฏบิตักิารซ่ึงปฏบิตังิานที่หอผู้ป่วยใน โรงพยาบาลทัว่ไป สงักดักระทรวงสาธารณสขุ จ�ำนวน 

83  แห่ง เลือกกลุ่มตวัอย่างโดยการสุ่มแบบหลายขั้นตอนได้จ�ำนวน 386ราย เคร่ืองมอืวิจัย ได้แก่ แบบบนัทกึข้อมูล

ส่วนบุคคล  แบบสอบถามภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง  แบบสอบถามองค์กรแห่งการเรียนรู้   แบบสอบถามคุณภาพ

ชีวิตในการท�ำงานและแบบสอบถามผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วย  มีค่าความเที่ยงเท่ากบั .98 .98 .97 และ .91 

ตามล�ำดบั วิเคราะห์ข้อมูลจากการก�ำหนดเป็นโมเดลความสมัพันธโ์ครงสร้างเชิงเส้น 

	 ผลการวิจัย พบว่าผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วยอยู่ในระดับมาก ( =3.61, SD=.41)  ภาวะผู้น�ำการ

เปล่ียนแปลงของหัวหน้าหอผู้ป่วยมีอิทธิพลทางตรงต่อองค์กรแห่งการเรียนรู้   และคุณภาพชีวิตการท�ำงานของ

พยาบาลวิชาชีพ (ß=.59, ß=.55, p<.001) ตามล�ำดบั ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงมอีทิธพิลทางอ้อมต่อผลการด�ำเนิน

งานของหอผู้ป่วยโดยผ่านองค์กรแห่งการเรียนรู้   และคุณภาพชีวิตการท�ำงานของพยาบาลวิชาชีพ (ß=.09, ß=.35, 

p<.001) ตามล�ำดบั และองค์กรแห่งการเรียนรู้มอีทิธพิลทางตรงต่อผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย (ß=.16, p<.001) 

คุณภาพชีวิตการท�ำงานของพยาบาลวิชาชีพมอีทิธพิลทางตรงต่อผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย (ß=.64, p<.001) 

และรูปแบบความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุดังกล่าวสามารถอธบิายความแปรปรวนผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วยในโรง

พยาบาลทั่วไป สงักดักระทรวงสาธารณสขุได้ร้อยละ 59
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Abstract  
	 The purposes of this correlational research were to identify and test a causal relationship model of 

transformational leadership learning organization, quality of work life and patient unit performance. The multi-stage 

sampling technique was used to include 386 nurses at eighty-three general hospitals under the Ministry of 

Public Health, Thailand. They were asked to answer five sets of questionnaires: 1) Personal Data Form,            

2) Transformational Leadership Questionnaire, 3) Learning Organization Questionnaire, 4) Quality of Work 

Life Questionnaire, and 5) Patient Unit Performance Questionnaire. The reliability of each questionnaire had 

a Cronbach’s alpha Coefficient of .98, .98, .97 and .91, respectively. Data were analyzed using the statistical 

data analysis program for Structural Equation Modeling: SEM. 

	 The findings of this study revealed patient unit performance was at the high level ( =3.61, SD=.41). 

Transformational leadership of head nurse had positive direct effects on learning organization and quality of 

work life (ß=.59, ß=.55 p<.001), respectively. Transformational leadership of the head nurse also had an 

indirect effect on patient unit performance through learning organization (ß=.09, p<.001), it also had an 

indirect effect on patient unit performance through quality of work life (ß=.35, p<.001). Learning organization 

had positive direct effects on patient unit performance (ß=.16, p<.001), and quality of work life had positive 

direct effects on patient unit performance (ß=.64, p<.001). The model accounted for 59 % of the variance in 

Patient Unit Performance and a substantial proportion of the variance of the mediating variables.
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ความเป็นมาและความส�ำคญั
	 ปัจจุบนัเป็นโลกยุคโลกาภวัิตน์ (Globalization) มกีารพัฒนาความก้าวหน้าของเทคโนโลยีในด้านต่างๆ  และ

การสื่อสารข้อมูลที่รวดเรว็ ท�ำให้เกดิการแข่งขนัระดบัโลก ทุกประเทศรวมทั้งประเทศไทย  ต้องปรับตวัให้เข้ากบัการ

เปล่ียนแปลงที่เกดิขึ้น  องค์กรต่างๆ  ต้องปรับตวัอย่างรวดเรว็ให้ทนัต่อการเปล่ียนแปลง เพ่ือให้เกดิผลการด�ำเนิน

งานขององค์กรที่ดี 1 โรงพยาบาลทั่วไป เป็นโรงพยาบาลเป็นองค์กรทางสขุภาพของรัฐ ที่ไม่แสวงหาก�ำไร จัดบริการ

ให้ประชาชนส่วนใหญ่ของประเทศ ครอบคลุมเกอืบทุกจังหวัดของประเทศไทย หอผู้ป่วยเป็นหน่วยย่อยขององค์กร

พยาบาลที่ให้บริการกับผู้รับบริการโดยตรง และเป็นศูนย์กลางของหน่วยบริการสุขภาพทุกประเภทเป็นแหล่ง

สร้างสรรค์คุณภาพ ผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยจึงมคีวามส�ำคัญอย่างย่ิงเพราะเป็นผลลัพธท์ี่แสดงให้เหน็ภาพรวม

ของการบริการที่ตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการอย่างมีคุณภาพ ผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยจึงแสดงให้

เหน็ผลลัพธข์องการด�ำเนินงานของโรงพยาบาล2

	 หอผู้ป่วยจึงมคีวามส�ำคัญเน่ืองจากมบุีคลากรด่านหน้าที่ให้การบริการโดยตรงแก่ผู้รับบริการ และการที่ผู้รับ

บริการจะรับรู้ ว่าโรงพยาบาล มีคุณภาพหรือไม่ ขึ้นกบัการน�ำ และการบริหารจัดการของหัวหน้าหอผู้ป่วย จึงถอืได้ว่า

พยาบาลหัวหน้าหอผู้ป่วยเป็นผู้ที่มอีทิธพิลต่อการพัฒนาคุณภาพการบริการ3 ปัจจัยที่มผีลต่อผลการด�ำเนินงานของ

หอผู้ป่วยน้ันขึ้นอยู่กบัปัจจัยหลายประการ ได้แก่ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง4 องค์กรแห่งการเรียนรู้5 คุณภาพชีวิต

การท�ำงาน6นอกจากน้ีภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงจะเป็นผู้สนับสนุน กระตุ้นให้องค์กรเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้ 7 และ

บุคลากรมคุีณภาพชีวิตการท�ำงานที่ดี8 ซ่ึงการสนับสนุน ส่งเสริมให้บุคลากรมคุีณภาพชีวิตการท�ำงานที่ดจีะส่งผลกบั

ผลการด�ำเนินงานขององค์กร9 นอกจากน้ีถ้าบุคลากรในองค์กรมคีวามสามารถในการเรียนรู้ที่ตอบสนองความต้องการ

ขององค์กรแล้ว จะส่งผลให้องค์กรสามารถปรับตวัเข้ากบัการเปล่ียนแปลงอย่างรวดเรว็ของสิง่แวดล้อมภายนอกเสริม

สร้างและพัฒนาองค์กรให้พร้อมกบัการเปล่ียนแปลงตลอดเวลา ดงัน้ันในอนาคตจะเป็นองค์กรที่สามารถอยู่รอดและ

ประสบความส�ำเรจ็ในการแข่งขนัได้ 10  และจากผลการศกึษาของสภุ ไวศยารัทธ์5 และซอง11  พบว่าองค์กรแห่งการ

เรียนรู้มอีทิธพิลทางตรงกบัผลการด�ำเนินงานขององค์กร ( =.57, =.64)

	 จากความส�ำคัญและเหตผุลดงักล่าว ผู้วิจัยจึงมคีวามสนใจที่จะศกึษารปูแบบความสมัพันธเ์ชิงสาเหตขุองภาวะ

ผู้น�ำการเปล่ียนแปลง องค์กรแห่งการเรียนรู้  คุณภาพชีวิตการท�ำงานต่อผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย โรงพยาบาลทัว่ไป 

สงักดักระทรวงสาธารณสขุ เพ่ือเป็นแนวทางให้ผู้บริหารทางการพยาบาล ได้สร้างเสริมให้เกดิผลการด�ำเนินงานที่ดี

ของหอผู้ป่วย องค์กรพยาบาลและโรงพยาบาลต่อไป 

วตัถุประสงคก์ารวิจยั
	 1.	 เพ่ือวิเคราะห์สหสมัพันธร์ะหว่าง ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง องค์กรแห่งการเรียนรู้  คุณภาพชีวิตการ

ท�ำงานกบัผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลทัว่ไป กระทรวงสาธารณสขุ

	 2.	 ตรวจสอบความสอดคล้องของโมเดลความสมัพันธเ์ชิงสาเหตไุด้แก่ ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง องค์กร

แห่งการเรียนรู้  คุณภาพชีวิตการท�ำงานและผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ  ของ

โรงพยาบาลทั่วไป กระทรวงสาธารณสขุตามสมมตฐิานกบัข้อมูลเชิงประจักษ์

กรอบแนวคิดในการวิจยั
	 กรอบแนวคิดการวิจัยตามแผนภมูทิี่ 1 สงัเคราะห์ขึ้นจากงานวิจัยและทฤษฎภีาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงของบาส

และอโวลิโอ12  องค์กรแห่งการเรียนรู้ของเซง็เก้10  คุณภาพชีวิตการท�ำงานของวอลตนั13 และผลการด�ำเนินงานขององค์กร



วารสารพยาบาลกระทรวงสาธารณสุข114 

(Organizational performance) ตามเกณฑข์องรางวัลคุณภาพแห่งชาตมิลัคอล์ม บอลดริจ (The Malcolm Baldrige 

National Quality Award for Health Care, 2009-2010)14 เพ่ือสร้างรปูแบบความสมัพันธเ์ชิงสาเหตรุะหว่างชุด

ตวัแปรที่ประกอบด้วย ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง องค์กรแห่งการเรียนรู้  คุณภาพชีวิตการท�ำงานและผลการด�ำเนินงาน

ในหอผู้ป่วย  มาพัฒนารปูแบบความสมัพันธเ์ชิงสาเหต ุ(Structural Equation Model: SEM) เพ่ือเป็นกรอบแนวคิด

ของการศกึษาคร้ังน้ี

แผนภูมิที ่1 กรอบแนวคิดเชิงสมมุตฐิานของรปูแบบความสมัพันธเ์ชิงสาเหตขุองภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง 

องค์กรแห่งการเรียนรู้  คุณภาพชีวิตการท�ำงานกบัผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย

วิธีด�ำเนนิการวิจยั
	 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงสหสมัพันธ ์(Correlational research design) ในลักษณะของการศกึษารปูแบบ

ความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุ (Structural Equation Model) เพ่ือศึกษาความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุระหว่างภาวะผู้น�ำการ

เปล่ียนแปลง องค์กรแห่งการเรียนรู้  คุณภาพชีวิตการท�ำงานและผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย ตามการรับรู้ของ

พยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลทั่วไป กระทรวงสาธารณสขุ	

	 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง

	 ประชากรที่ใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี คือพยาบาลวิชาชีพระดับปฏบิัติการในโรงพยาบาลทั่วไป (S, M1) สงักดั

กระทรวงสาธารณสขุ จ�ำนวน 83  แห่งมปีระชากรรวมทั้งสิ้น 10,251 คนมกีลุ่มตวัอย่างรวมทั้งสิ้น 424 ราย ก�ำหนด

ขนาดกลุ่มตวัอย่างในการสร้างโมเดลความสมัพันธเ์ชิงสาเหตจุ�ำนวนกลุ่มก�ำหนดขนาดกลุ่มตวัอย่างในการสร้างโมเดล

ความสมัพันธเ์ชิงสาเหตจุ�ำนวนกลุ่มตวัอย่าง คิดเป็น 1: 10-30 เทา่ของจ�ำนวนเส้นทางหรืออย่างน้อย 200 คน15        

ซ่ึงในงานวิจัยน้ีมทีั้งหมด 28 เส้นทาง ถ้าค�ำนวณกลุ่มตวัอย่างประมาณ  14.5 เทา่ของเส้นทาง คิดเป็นกลุ่มตวัอย่าง 

406 คน ผู้วิจัยได้เพ่ิมกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวนร้อยละ 1016 เพ่ือป้องกนัการสญูหายและความไม่ครบถ้วนของข้อมูล          

รวมกลุ่มตวัอย่างทั้งสิ้น 424 ราย มวิีธสีุ่มกลุ่มตวัอย่างแบบสดัส่วนใน 83 โรงพยาบาล 12 เขตกระทรวงสาธารณสขุ 

และใช้วิธสีุ่มตวัอย่างแบบง่าย (Simple random sampling) โดยการจับฉลากแบบไม่แทนที่ในโรงพยาบาลแต่ละเขต 
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	 เครือ่งมือวิจยัและคุณภาพของเครือ่งมือวิจยั

	 เคร่ืองมอืที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วยแบบสอบถาม จ�ำนวน 5 ชุด โดยมลัีกษณะค�ำถามให้เลือกตอบ 5 ระดบั 

ตามแบบของ Likert Scale ตั้งแต่เหน็ด้วยมากที่สดุ (5) เหน็ด้วยมาก (4) เหน็ด้วยปานกลาง (3) ไม่เหน็ด้วย (2) 

และไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิง (1)

	 1. แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ ประสบการณก์ารท�ำงาน ต�ำแหน่ง การศกึษา และ

หอผู้ป่วยที่ปฏบิตังิาน ลักษณะค�ำถามเป็นแบบปลายเปิดเตมิค�ำในช่องว่างและแบบตรวจสอบรายการ (Checklist)

	 2. แบบสอบถามภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงสร้างตามแนวคิดของของบาสและอโวลิโอ12 โดยปรับใช้

แบบสอบถามของปราณ ีมีหาญพงษ์และคณะ17 จ�ำนวน 38 ข้อ ซ่ึงม ี4 องค์ประกอบ คือการสร้างบารม ีการสร้าง

แรงบนัดาลใจ การกระตุ้นทางปัญญา  และการค�ำนึงถงึความเป็นปัจเจกบุคคล

	 3. แบบสอบถามองค์กรแห่งการเรียนรู้ตามแนวคิดของเซง็เก้10  ผู้วิจัยปรับใช้ของดรณุ ี กเมนเอก18 ซ่ึงได้รับ

อนุญาตจากเจ้าของแบบสอบถามแล้ว จ�ำนวน 33 ข้อ ประกอบด้วยคุณลักษณะ 5 ประการ  คือ บุคคลมคีวามเป็น

เลิศ  รปูแบบวิธกีารคิด การมวิีสยัทศัน์ร่วมกนั การเรียนรู้ ร่วมกนัเป็นทมี และการคิดอย่างเป็นระบบ

	 4. แบบสอบถามคุณภาพชีวิตการท�ำงานตามแนวคิดของวอลตนั13 ผู้วิจัยปรับใช้ของค�ำพันธ ์ก้อนค�ำ19 จ�ำนวน 

39 ข้อ ได้รับอนุญาตจากเจ้าของแบบสอบถามแล้ว ซ่ึงมอีงค์ประกอบ 8 ด้าน คือ ค่าตอบแทนที่เพียงพอและยุตธิรรม 

สิ่งแวดล้อมที่ปลอดภยัและส่งเสริมสขุภาพ โอกาสพัฒนาความสามารถของบุคคล ความก้าวหน้าและความมั่นคงในงาน 

การบูรณาการด้านสงัคม สทิธส่ิวนบุคคล งานกบัช่วงเวลาทั้งหมดของชีวิต และการเกี่ยวข้องสมัพันธก์บัสงัคม 

	 5. แบบสอบถามผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วย ตามเกณฑข์อง The Malcolm Baldrige National Quality 

Award for Health Care (2009-2010)14 ของปราณ ี มีหาญพงษ์20 จ�ำนวน 18 ข้อ ได้รับอนุญาตจากเจ้าของ

แบบสอบถามแล้ว ซ่ึงมอีงค์ประกอบ 6 ประการ คือ ผลด้านการดูแลรักษาพยาบาล ผลลัพธด้์านการมุ่งเน้นลูกค้า 

ผลลัพธด้์านการเงินและการตลาด ผลลัพธด้์านการมุ่งเน้นบุคลากร ผลลัพธด้์านประสทิธผิลของกระบวนการ และ

ผลลัพธด้์านภาวะผู้น�ำ 

	 การตรวจสอบคุณภาพของเครือ่งมือ

	 ผู้วิจัยหาความเช่ือมั่นของแบบสอบถาม (Reliability) โดยน�ำแบบสอบถามไปทดลองใช้กบัพยาบาลวิชาชีพ 

ที่มปีระสบการณใ์นการปฏบิตังิานในหอผู้ป่วยตั้งแต่ 1 ปี ขึ้นไปในโรงพยาบาลทั่วไป สงักดักระทรวงสาธารณสขุแห่ง

หน่ึง ที่มคุีณสมบตัคิล้ายคลึงกบักลุ่มตวัอย่าง 30 คนภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง  องค์กรแห่งการเรียนรู้ คุณภาพชีวิต

การท�ำงานและผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย ตามการรับรู้ ของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลทั่วไป21 มีค่า

สมัประสทิธิ์แอลฟ่าครอนบาค เทา่กบั .98 .98 .97 และ .91 ตามล�ำดบั 

	 การเก็บรวบรวมขอ้มูล	

	 ผู้วิจัยท�ำหนังสอืขออนุญาตเกบ็ข้อมูลส่งถงึผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลทัว่ไปที่เป็นกลุ่มตวัอย่างทั้งหมด 22 แห่ง 

พร้อมทั้งแนบเอกสารการรับรองการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ผู้วิจัยติดต่อผู้ช่วยวิจัยที่เป็นหัวหน้ากลุ่ม

การพยาบาลโรงพยาบาลทั่วไปที่เป็นกลุ่มตัวอย่าง พร้อมช้ีแจงวัตถุประสงค์การวิจัย กลุ่มตัวอย่างและวิธเีกบ็ข้อมูล

การวิจัย รวมทั้งขอความยินยอมของพยาบาลวิชาชีพที่เป็นกลุ่มตวัอย่างโดยให้ส่งแบบสอบถามใส่ซองปิดผนึก กลับ

คืนผู้วิจัยทางไปรษณย์ีด่วนพิเศษ และให้ส่งแบบสอบถามกลับคืนผู้วิจัยภายใน 2  สปัดาห์ ได้รับแบบสอบถามตอบ

กลับ รวมทั้งสิ้น 386 ฉบบัคิดเป็นร้อยละ 91.04

	 การพทิกัษสิ์ทธิกลุ่มตวัอย่าง

	 การวิจัยได้รับอนุมตัจิากคณะกรรมการจริยธรรมในการวิจัยในมนุษย์ของโรงพยาบาลสงิห์บุรี นอกจากน้ีต้อง
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ผ่านการรับรองคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของโรงพยาบาลอื่นๆ ที่เป็นกลุ่มตวัอย่าง ผู้วิจัยรักษาความ

ลับของการตอบแบบสอบถามของกลุ่มตวัอย่าง และช้ีแจงเร่ืองการพิทกัษ์สทิธอิย่างเป็นลายลักษณอ์กัษรในเอกสาร

ยินยอมเข้าร่วมวิจัยและเอกสารช้ีแจงการตอบแบบสอบถามจากน้ันใส่ซองให้ผู้ตอบแบบสอบถามแต่ละคนเท่าน้ัน 

หลังตอบแบบสอบถามเสรจ็ให้ผู้ตอบแบบสอบถามปิดผนึกซองส่งให้กบัผู้ช่วยวิจัยเพ่ือส่งแบบสอบถามกลับคืนให้ผู้วิจัย 

ซ่ึงจะไม่มีการผ่านแบบสอบถามไปยังหน่วยงานใด ผู้วิจัยเกบ็แบบสอบถามไว้เป็นความลับ อยู่ในที่ปลอดภัยและ

ท�ำลายทิ้งเมื่อสิ้นสดุการวิจัย วิเคราะห์ข้อมูลและรายงานผลทั้งหมดในภาพรวมในลักษณะที่ไม่สามารถเช่ือมโยงถงึ

ตวับุคคลใดบุคคลหน่ึงหน่วยงาน หรือองค์กรใดองค์กรหน่ึง

	 การวิเคราะหข์อ้มูล

	 1. วิเคราะห์ข้อมูลเบื้องต้น เพ่ือทราบลักษณะทั่วไปของกลุ่มตวัอย่างและพรรณนาระดบัของตวัแปรแต่ละตวั

ในกรอบแนวคิดการวิจัยที่สร้างขึ้น โดยใช้สถติพิรรณนาหาค่าเฉล่ีย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ตลอดจนวิเคราะห์

ลักษณะการแจกแจงของข้อมูล โดยพิจารณาการแจกแจงแบบปกตขิองข้อมูลก่อนน�ำข้อมูลไปวิเคราะห์รปูแบบความ

สมัพันธโ์ครงสร้างเชิงเส้น ซ่ึงค่าความเบ้ (Skewness) ค่าความโด่ง (Kurtosis)อยู่ระหว่าง -3.0 ถงึ +3.0 ทุกตวัแปร

แสดงถงึการกระจายของข้อมูลเป็นแบบปกติ22

	 2. วิเคราะห์สหสมัพันธแ์บบเพียร์สนัระหว่างตวัแปร วิเคราะห์ความสอดคล้องโมเดลการวัดและโมเดลสมการ

เชิงโครงสร้าง ด้วยโปรแกรมส�ำเรจ็รปู AMOS โดยพิจารณาความสอดคล้องของโมเดล จากน�ำ้หนักตวัแปร (Factor 

loading) อยู่ระหว่าง .3-1.0 และค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ ์(R
2
) ของตวัแปรสงัเกตได้ ค่าสถติทิดสอบนัยส�ำคัญ

ของความสมัพันธร์ะหว่างตวัแปร (p-value>.05) ไคสแควร์สมัพัทธ ์(CMIN/DF<3) ค่าดชันีวัดระดบัความสอดคล้อง 

(GFI>.90) ค่าดัชนีวัดระดับความสอดคล้องที่ปรับแก้ (AGFI>0.90) ค่าดัชนีรากของค่าเฉล่ียก�ำลังสองของการ

ประมาณค่าความคลาดเคล่ือน (RMSEA อยู่ระหว่าง .03-.08) ค่าดชันีวัดความสอดคล้องของทกัเกอร์และเลวิส 

(TLI>.90) และค่าดชันีวัดความสอดคล้องเปรียบเทยีบ (CFI>.90)23

ผลการวิจยั
ส่วนที ่1 ข้อมูลทั่วไป

	 พบว่ากลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงจ�ำนวน 382คน (ร้อยละ 99.00) มอีายุอยู่ในช่วง 41- 50 ปี จ�ำนวน 

137 คน (ร้อยละ 35.50) ( =42.02, SD=10.01) ส่วนใหญ่นับถอืศาสนาพุทธ จ�ำนวน 365 คน (ร้อยละ 94.60) 

สถานภาพคู่ จ�ำนวน 229 คน (ร้อยละ 59.30)  มปีระสบการณก์ารท�ำงาน >21  ปีจ�ำนวน  170  คน (ร้อยละ 44.00) 

( =18.30, SD=9.83)มกีารศกึษาในระดบัปริญญาตรี จ�ำนวน  331 คน (ร้อยละ 85.80) และกลุ่มตวัอย่างส่วน

ใหญ่ปฏบิตังิานในหอผู้ป่วยอายุรกรรมและศลัยกรรม จ�ำนวน 178 คน (ร้อยละ 46.20)

ส่วนที ่2 วิเคราะห์ระดบัและวิเคราะห์สหสมัพันธร์ะหว่างภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง องค์กรแห่งการเรียนรู้  คุณภาพชีวิต

การท�ำงานกบัผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลทัว่ไป กระทรวงสาธารณสขุ
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	 จากตารางที ่1 พบว่าตวัแปรส่วนใหญ่มค่ีาระดบัคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก โดยภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง

มีค่าระดับคะแนนเฉล่ียสงูที่สดุ ( =4.13, SD=.50)  ขณะที่ผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยมีค่าระดับคะแนนเฉล่ียต�่ำที่สดุ           

( =3.61, SD=.41) เมื่อพิจารณารายองค์ประกอบของแต่ละตวัแปรพบว่า ผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยอยู่ในระดบัมาก 

โดยผลลัพธด้์านภาวะผู้น�ำ มค่ีาระดบัคะแนนเฉล่ียสงูสดุ ( =3.88, SD=.55) ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงอยู่ในระดบัมาก 

ซ่ึงด้านการสร้างบารมีค่าระดบัคะแนนเฉล่ียสงูสดุ ( =4.17, SD=.50) องค์กรแห่งการเรียนรู้ ทุกด้านอยู่ในระดบัมาก 

โดยด้านการเรียนรู้ ร่วมกนัเป็นทมีมค่ีาระดบัคะแนนเฉล่ียสงูสดุ ( =4.12, SD=.51) คุณภาพชีวิตการท�ำงานอยู่ใน

ระดบัมาก ซ่ึงด้านการเกี่ยวข้องสมัพันธก์บัสงัคมมค่ีาระดบัคะแนนเฉล่ียสงูสดุ  (  =4.05, SD=.54)

ตารางที ่1 ค่าเฉล่ียส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของตวัแปรต่าง ๆ	
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ตารางที ่2 เมทริกซ์สหสมัพันธร์ะหว่างตวัแปรของรปูแบบความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุ

	 จากตารางที่ 2 แสดงถึงความสมัพันธร์ะหว่างตัวแปรที่ศึกษา เมื่อพิจารณาจากค่าสมัประสทิธิ์สหสมัพันธ์

ระหว่างตวัแปรโดยการวัดความสมัพันธแ์บบสหสมัพันธเ์พียร์สนั พบว่าตวัแปรทุกคู่  มคีวามสมัพันธก์นัอย่างมนัีย

ส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั .001 โดยส่วนใหญ่ทุกตวัแปรมคีวามสมัพันธก์นัในระดบัปานกลาง

ส่วนที ่3 โมเดลสมการเชิงโครงสรา้ง ของภาวะผูน้�ำการเปลีย่นแปลง องคก์รแห่งการเรียนรู ้คุณภาพชีวิตการ

ท�ำงานและผลการด�ำเนนิงานของหอผูป่้วย ตามการรบัรูข้องพยาบาลวิชาชีพ

	 1.1 การวิเคราะห์โมเดลการวัด ส�ำหรับตวัแปรแฝงทั้งหมด 4 ตวัแปร ผู้น�ำการเปล่ียนแปลง คุณภาพชีวิตการ

ท�ำงานและผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วยมผีลการวิเคราะห์ดงัน้ี

		  1.1.1 ผลการวิเคราะห์โมเดลการวัดของภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงพบว่ามคีวามสอดคล้องกบัข้อมูลเชิง

ประจักษ์ตามเกณฑป์ระเมนิความสอดคล้อง ค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ ์(R2) ของตวัแปรสงัเกตได้ปรากฏว่า ตวัแปร

สงัเกตได้มค่ีาน�ำ้หนักปัจจัยอยู่ระหว่าง  .91-.96 ค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ ์อยู่ระหว่าง .83-.98 แสดงว่าตวัแปร

สงัเกตได้ทั้ง 4 ตวัแปรสามารถเป็นตวัแทนของปัจจัยภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงได้ และตวัแปรสงัเกตได้ที่เป็นตวัแทน

ของปัจจัยภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงได้มากที่สดุคือ การสร้างแรงบนัดาลใจมค่ีาน�ำ้หนักปัจจัยเทา่กบั .96 สามารถ

พยากรณอ์งค์กรแห่งการเรียนรู้  ได้มากที่สดุร้อยละ 92

		  1.1.2 ผลการวิเคราะห์โมเดลการวัดขององค์กรแห่งการเรียนรู้  พบว่ามีความสอดคล้องกับข้อมูล              

เชิงประจักษ์ตามเกณฑป์ระเมนิความสอดคล้อง และค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ ์(R2) ของตวัแปรสงัเกตได้ปรากฏว่า 

ตวัแปรสงัเกตได้มค่ีาน�ำ้หนักปัจจัยอยู่ระหว่าง  .86-.93 ค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ ์อยู่ระหว่าง .74-.86 แสดงว่า

ตวัแปรสงัเกตได้ทั้ง 5 ตวัแปรสามารถเป็นตวัแทนของปัจจัยองค์กรแห่งการเรียนรู้  ได้ และตวัแปรสงัเกตได้ที่เป็น

ตวัแทนของปัจจัยองค์กรแห่งการเรียนรู้  ได้มากที่สดุคือรปูแบบวิธคิีดมค่ีาน�ำ้หนักปัจจัยเทา่กบั .93 สามารถพยากรณ์

ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงได้มากที่สดุร้อยละ 86

		  1.1.3 ผลการวิเคราะห์โมเดลการวัดของคุณภาพชีวิตการท�ำงานพบว่ามีความสอดคล้องกบัข้อมูลเชิง

ประจักษ์ตามเกณฑป์ระเมินความสอดคล้อง และค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ ์(R2) ของตวัแปรสงัเกตได้ปรากฏว่า

ตวัแปรสงัเกตได้มค่ีาน�ำ้หนักปัจจัยอยู่ระหว่าง .59-.86 ค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ ์อยู่ระหว่าง .35-.73 แสดงว่า

ตวัแปรสงัเกตได้ทั้ง 8 ตวัแปรสามารถเป็นตวัแทนของปัจจัยคุณภาพชีวิตการท�ำงานได้ และตวัแปรสงัเกตได้ที่เป็น

ตัวแทนคุณภาพชีวิตการท�ำงานได้มากที่สดุคือ ตัวแปรความก้าวหน้าและความมั่นคงในงานมีค่าน�ำ้หนักปัจจัยเท่ากบั .86 

สามารถพยากรณคุ์ณภาพชีวิตการท�ำงานได้มากที่สดุร้อยละ 73

		  1.1.4 ผลการวิเคราะห์โมเดลการวัดของผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย พบว่ามีความสอดคล้องกบั
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.496**

.367**

1.000
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.484**

1.000

.625**

** p<.001
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ข้อมูลเชิงประจักษ์ตามเกณฑป์ระเมนิความสอดคล้อง และค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ ์(R2) ของตวัแปรสงัเกตได้

ปรากฏว่า ตวัแปรสงัเกตได้มค่ีาน�ำ้หนักปัจจัยอยู่ระหว่าง .25-.79 ค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ ์อยู่ระหว่าง .10-.62 

แสดงว่าตวัแปรสงัเกตได้เพียง 5 ตวัแปรสามารถเป็นตวัแทนของปัจจัยผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วยได้  และตวัแปร

สงัเกตได้ที่เป็นตวัแทนของปัจจัยผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย ได้มากที่สดุคือ ผลลัพธด้์านการมุ่งเน้นบุคลากรมี

ค่าน�ำ้หนักของปัจจัยเทา่กบั .79 สามารถพยากรณผ์ลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วยได้มากที่สดุร้อยละ 62

1.2 ผลการวิเคราะหโ์มเดลสมการเชิงโครงสรา้ง

ตารางที ่3  แสดงค่าสถติขิองโมเดลสมการเชิงโครงสร้าง

* ค่าสถติเิป็นไปตามเกณฑ์

	 จากตารางที่ 3 ผลการวิเคราะห์พบว่า หลังจากปรับรปูแบบโมเดลมคีวามสอดคล้องกบัข้อมูลเชิงประจักษ์ ค่า

สถติหิลังปรับรปูแบบเป็นไปตามเกณฑวั์ดความสอดคล้องทุกค่า กล่าวคือ 2  เทา่กบั 450.281, df เทา่กบั 197,  n 

เทา่กบั 386, P-value เท่ากบั .000 ค่า CMIN/DF เทา่กบั 2.286 ค่า GFI เทา่กบั .903 ค่า AGFI เท่ากบั .875 

แผนภูมิที ่2 รปูแบบความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุ
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ค่า RMSEA เทา่กบั .058 ค่า TLI เทา่กบั .956 และ CFI เทา่กบั 0.963 ดงัแผนภมูทิี่ 2

	 จากแผนภมูทิี่ 2 พบว่า ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง ไม่มอีทิธพิลทางตรงกบัผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยแต่

มอีทิธพิลทางตรงกบัองค์กรแห่งการเรียนรู้  ค่าสมัประสทิธิ์เส้นทางเทา่กบั .59 และภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง มอีทิธพิล

ทางตรงกบัคุณภาพชีวิตการท�ำงานค่าสมัประสทิธิ์เส้นทางเท่ากบั .55 นอกจากน้ีภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง ยังมี

อทิธพิลทางอ้อมต่อผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วย โดยผ่านองค์กรแห่งการเรียนรู้  มีค่าสมัประสทิธิ์เส้นทางเท่ากบั 

.09 และภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง ยังมอีทิธพิลทางอ้อมต่อผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยโดยผ่านคุณภาพชีวิตการ

ท�ำงานมค่ีาสมัประสทิธิ์เส้นทางเทา่กบั .35 รวมถงึองค์กรแห่งการเรียนรู้  มอีทิธพิลทางตรงต่อผลการด�ำเนินงานใน

หอผู้ป่วยโดยมค่ีาสมัประสทิธิ์เส้นทางเทา่กบั .16 และคุณภาพชีวิตการท�ำงานมอีทิธพิลทางตรงต่อผลการด�ำเนินงาน

ในหอผู้ป่วย โดยมีค่าสมัประสทิธิ์เส้นทางเท่ากบั .64 ซ่ึงผลการศกึษาในรปูแบบตัวแปรองค์กรแห่งการเรียนรู้และ

คุณภาพชีวิตการท�ำงานสามารถพยากรณผ์ลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยได้ร้อยละ 59 และตวัแปรภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง 

สามารถพยากรณอ์งค์กรแห่งการเรียนรู้  ได้ร้อยละ 35  อกีทั้ง ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง สามารถพยากรณคุ์ณภาพ

ชีวิตการท�ำงานได้ร้อยละ 31

ตารางที่ 4 ค่าสถิติเปรียบเทยีบอทิธิพลระหว่างตัวแปรในรูปแบบความสมัพันธ์เชิงสาเหตุระหว่างภาวะผู้น�ำการ

เปล่ียนแปลง องค์กรแห่งการเรียนรู้  คุณภาพชีวิตการท�ำงานกบัผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วย

	 จากตารางที่ 4 พบว่า ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง (TRL) ไม่มีอทิธพิลทางตรงต่อผลการด�ำเนินงานในหอผู้

ป่วย (UNP) มค่ีาสมัประสทิธิ์เส้นทาง เทา่กบั .00 แต่ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง มอีทิธพิลทางอ้อมต่อผลการด�ำเนิน

งานในหอผู้ป่วย (UNP) โดยผ่านองค์กรแห่งการเรียนรู้  (LEO) และคุณภาพชีวิตการท�ำงาน (QWL) มค่ีาสมัประสทิธิ์

เส้นทาง เทา่กบั .44 และพบว่า คุณภาพชีวิตการท�ำงาน (QWL) มีอทิธพิลทางตรงต่อผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วย

(UNP) มค่ีาสมัประสทิธิ์เส้นทางสงูที่สดุ เทา่กบั .64  นอกจากน้ีภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง (TRL) มอีทิธพิลทาง

ตรงต่อองค์กรแห่งการเรียนรู้  (LEO) มค่ีาสมัประสทิธิ์เส้นทางเทา่กบั .59  และภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง (TRL) 

มีอทิธพิลทางตรงต่อคุณภาพชีวิตการท�ำงาน (QWL) มีค่าสมัประสทิธิ์เส้นทางเท่ากบั .55 รวมถงึองค์กรแห่งการ
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เรียนรู้  (LEO) มีอทิธพิลทางตรงต่อผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วย (UNP) มค่ีาสมัประสทิธิ์เส้นทางเทา่กบั .16 

อภิปรายผลและขอ้เสนอแนะ
	 ผลการวิเคราะห์รปูแบบความสมัพันธโ์ครงสร้างเชิงเส้น สามารถตอบสมมตฐิานและอภิปรายได้ดงัน้ี

	 ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงของหัวหน้าหอผู้ป่วยมค่ีาระดบัคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก (  = 4.13, SD=.50) 

เน่ืองจากหัวหน้าหอผู้ป่วยเป็นผู้บริหารระดับต้นที่มีบทบาทส�ำคัญในการสนับสนุน เป็นที่ปรึกษาเป็นผู้กระตุ้นให้

พยาบาลวิชาชีพซ่ึงต้องสมัผสักบัผู้ใช้บริการโดยตรงได้ปฏบิตังิานได้อย่างมปีระสทิธภิาพและบรรลุเป้าหมายของหอผู้ป่วย 

รวมทั้งแผนยุทธศาสตร์รวมทั้งหัวหน้าหอผู้ป่วยจึงได้รับการส่งเสริม และพัฒนาภาวะผู้น�ำมาอย่างต่อเน่ือง21 จึงมภีาวะผู้น�ำ

การเปล่ียนแปลงอยู่ในระดบัมาก

	 องค์กรแห่งการเรียนรู้  มค่ีาระดบัคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก ( =3.99, SD=.45) เน่ืองจากนโยบายของ

กระทรวงสาธารณสขุที่จะให้ทุกโรงพยาบาลผ่านรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ซ่ึงในมาตรฐานโรงพยาบาลและ

บริการสขุภาพฉบับที่ 4 ได้ก�ำหนดให้องค์กรสร้างและจัดการความรู้ขององค์กรมีการรวบรวมและถ่ายทอดความรู้

จากการปฏบิตัปิระมวลข้อมูลจากแหล่งต่างๆ เพ่ือสร้างความรู้ใหม่ และมกีารก�ำกบัดูแลวิชาชีพด้านการพยาบาล โดย

ก�ำหนดให้ผู้น�ำทางการพยาบาลทุกระดับต้องสร้างความมั่นใจด้านความรู้ความสามารถได้แก่การตรวจสอบและ

ประเมนิผลคุณสมบตัแิละสมรรถนะของบุคลากรพยาบาลให้เหมาะสมกบัลักษณะงานการก�ำหนดขอบเขตการปฏบิตัิ

การพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพและการส่งเสริมการศกึษาต่อเน่ืองของบุคลากรทางการพยาบาลและการแลกเปลี่ยน

เรียนรู้ 22 สอดคล้องกบัการศกึษาของทพิย์มณเทยีร ปาละ23 พบว่าการเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้ขององค์กรพยาบาล

ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลระดบัตตยิภมูมิค่ีาระดบัคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก (  =4.07, SD=.40) 

	 คุณภาพชีวิตการท�ำงานของพยาบาลมค่ีาระดบัคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก (  =3.70, SD=.45)  เน่ืองจาก

นโยบายของประเทศที่จะยกระดับคุณค่ามนุษย์ พัฒนาคนไทยให้เป็น “มนุษย์ที่สมบูรณ์ในศตวรรษที่ 21” และ

กระทรวงสาธารณสขุได้ให้ความส�ำคัญ โดยก�ำหนดให้บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence) เป็นหน่ึงในสี่ประเดน็

ยุทธศาสตร์หลักของกระทรวงสาธารณสขุ มุ่งเน้นให้เจ้าหน้าที่มคีวามสขุ (Happy Work Life ) โดยด�ำเนินการปรับปรงุ

ระบบการสรรหาและการคัดเลือก แต่งตั้ง ให้โปร่งใสและเป็นธรรม (Recruitment Process ) พัฒนาระบบค่าตอบแทน

สิทธิประโยชน์แรงจูงใจในการท�ำงาน และความก้าวหน้าในสายอาชีพอย่างเป็นธรรม (Retention Strategy &. 

Happy Work life) และก�ำหนดตวัช้ีวัดคือ 1) ดชันีคุณภาพชีวิต ความสขุ และความผูกพันในองค์กรของคนท�ำงาน

ในประเทศไทย (Happinometer) 2) ดชันีความผาสกุขององค์กร (Happy Public Organization Index) 3) อตัรา

การคงอยู่ของบุคลากรด้านสขุภาพ (Retention rate) อย่างชัดเจน24 ท�ำให้ทุกโรงพยาบาลในสงักดักระทรวงสาธารณสขุ

ต้องด�ำเนินการพัฒนาคุณภาพชีวิตให้บุคลากรดงักล่าว

	 จากผลการวิจัยคร้ังน้ีพบว่าผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยมค่ีาระดบัคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก (  =3.61, 

SD=.41) เน่ืองจากกระทรวงสาธารณสขุได้ก�ำหนดเป็นยุทธศาสตร์ที่มุ่งเน้นให้โรงพยาบาลศนูย์ โรงพยาบาลทั่วไป 

ผ่านการรับรองคุณภาพเป็นตวัช้ีวัดที่ต้องนิเทศและตดิตามในการตรวจราชการของกระทรวงสาธารณสขุ โรงพยาบาลต่าง ๆ  

จึงต้องมกีารพัฒนาคุณภาพเพ่ือให้ผ่านการรับรองคุณภาพจากองค์กรภายนอก คือ สถาบนัรับรองคุณภาพสถานพยาบาล 

(องค์การมหาชน) ซ่ึงจะมมีาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสขุภาพฉบบัที่ 4 ซ่ึงสอดคล้องเกณฑร์างวัลคุณภาพแห่งชาติ

ที่ใช้แนวคิดของรางวัลคุณภาพแห่งชาตมิลัคอล์มบลัดริจ (Malcolm Baldrige National Quality Award: MBNQ) 

มาเป็นแม่แบบในการพัฒนาคุณภาพซ่ึงจะต้องมกีารประเมนิผลลัพธข์องการด�ำเนินงานของโรงพยาบาล ซ่ึงหอผู้ป่วย

เป็นหน่วยบริการดูแลรักษาพยาบาลโดยตรงจึงต้องมกีารพัฒนาผลการด�ำเนินงาน ของหอผู้ป่วยเพ่ือให้เกดิผลลัพธ์

ที่ดีตามมาตรฐานดังกล่าว22 สอดคล้องกับการศึกษาของปราณี มีหาญพงษ์20 พบว่าผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วย              
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โรงพยาบาลทั่วไปสงักดักระทรวงสาธารณสขุมค่ีาระดบัคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก (  = 3.78, SD=.38 )

	 เมื่อวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันของโมเดลปัจจัยผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยพบว่าผลลัพธด้์านการเงนิ

และการตลาด ไม่ได้อยู่ในเกณฑท์ี่ก�ำหนดการเป็นองค์ประกอบของผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วย  จากการวิเคราะห์ค่าระดบั

คะแนนเฉล่ียและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของผลลัพธด้์านการเงนิและการตลาดอยู่ในระดบัมาก (  = 3.43, SD=.61) 

เมื่อพิจารณาในรายข้อค�ำถามพบว่าผลลัพธด้์านการเงินและการตลาดมี 3 ข้อค�ำถามมีค่าระดับคะแนนเฉล่ียอยู่ใน

ระดบัมาก และปานกลาง (  = 4.03, 3.28 และ 2.93 ตามล�ำดบั) ได้แก่ ผลลัพธท์างการเงนิในหอผู้ป่วยของทา่นดขีึ้น

รายจ่ายของหอผู้ป่วยของทา่นทั้งหมดลดลงหอผู้ป่วยของทา่นมรีายได้ทั้งหมดเพ่ิมขึ้นจากข้อมูลเชิงประจักษ์ในงานวิจัยน้ี 

แสดงให้เหน็ว่าหอผู้ป่วยน้ันเป็นหน่วยงานย่อยขององค์กรพยาบาล และโรงพยาบาลโดยเฉพาะโรงพยาบาลสงักดั

กระทรวงสาธารณสขุมกัไม่มกีารคิดค�ำนวณรายรับรายจ่ายในระดบัหอผู้ป่วย จะคิดในภาพรวมของทั้งโรงพยาบาลจึง

ท�ำให้ผลลัพธด้์านการเงนิและการตลาดแสดงว่าไม่ใช่ผลลัพธท์ี่ส �ำคัญที่แสดงถงึผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วยใน	

	 นอกจากน้ีผู้วิจัยน�ำเสนอประเดน็การอภิปรายผลตามการบรรลุวัตถุประสงค์ของการวิจัย คือ ได้โมเดลความ

สัมพันธ์เชิงสาเหตุปัจจัยที่มีอิทธิพลกับผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยโดยผลการเปรียบเทียบระหว่างโมเดลเชิง

สมมุติฐานความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุของปัจจัยที่มีอทิธพิลกบัผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยกบัข้อมูลเชิงประจักษ์ ได้

เป็นโมเดลความสมัพันธเ์ชิงสาเหตทุี่ได้จากการวิจัย ประกอบด้วย ปัจจัยสาเหต ุ3 ปัจจัยที่มอีทิธพิลกบัผลการด�ำเนิน

งานในหอผู้ป่วย คือ ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง องค์กรแห่งการเรียนรู้  และคุณภาพชีวิตการท�ำงาน  พบว่าตวัแปร

ทุกตัวในโมเดลความสมัพันธเ์ชิงสาเหตุน้ีสามารถร่วมกนัของอธบิายความแปรปรวนของผลการด�ำเนินงานในหอผู้

ป่วยได้ร้อยละ 59  ซ่ึงส่วนใหญ่มีความสอดคล้องตามสมมตฐิาน เกอืบทุกข้อแต่มคีวามแตกต่างกนัระหว่างน�ำ้หนัก

หรือขนาดอทิธพิลที่ส่งผลต่อผลการด�ำเนินงาน ในหอผู้ป่วยและสามารถอภิปรายตามสมมตฐิานแต่ละข้อ ดงัน้ี

	 ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงไม่มีอทิธพิลโดยตรงทางบวกต่อผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วย อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถติ ิโดยมค่ีาสมัประสทิธิ์เส้นทาง (Path coefficient) เทา่กบั .00 แสดงให้เหน็ว่าการที่หัวหน้าหอผู้ป่วยมภีาวะผู้น�ำ

การเปล่ียนแปลงเพียงคนเดียว ซ่ึงเป็นลักษณะหรือพฤตกิรรมเฉพาะตัวหัวหน้าหอผู้ป่วยไม่ส่งผลการด�ำเนินงานใน

หอผู้ป่วยได้โดยตรงเน่ืองจากผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยน้ันต้องเกดิจากการร่วมมอืร่วมใจกนัของเจ้าหน้าที่ทุกๆ 

คนในหอผู้ป่วย และหัวหน้าหอผู้ป่วยมกีารบริหารจัดการและกระบวนการอื่นๆ อกี จากการศกึษาน้ีคือ การพัฒนา

ให้เป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้  การพัฒนาคุณภาพชีวิตของพยาบาลในหอผู้ป่วยด้วยจึงจะส่งผลกบัผลการด�ำเนินงาน

ในหอผู้ป่วยซ่ึงจะกล่าวต่อไป

	 ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงมอีทิธพิลโดยตรงทางบวกต่อการจัดการความรู้อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิโดยมค่ีา

สมัประสทิธิ์เส้นทางเทา่กบั .59 สอดคล้องกบัการศกึษาของดรณุโีกเมนเอก18  พบว่าภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงมอีทิธิ

ผลทางตรงกบัองค์กรแห่งการเรียนรู้  ( =.27)

	 ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงมีอทิธพิลโดยตรงกบัคุณภาพชีวิตการท�ำงาน อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถติิ โดยมีค่า

สมัประสทิธิ์เส้นทาง เท่ากบั .55 สอดคล้องกบัการศึกษาของภาวิน ชินะโชติ8 พบว่าภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงมี

อทิธพิลทางตรงกบัคุณภาพชีวิตการท�ำงาน ( =.11)

	 จะเหน็ได้ว่าภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงมอีทิธพิลทั้งทางตรง 2 เส้นทางกบัตวัแปรต่อไปน้ี คือ อทิธพิลทางตรง

กบัองค์กรแห่งการเรียนรู้ ด้วยขนาดอทิธพิลเทา่กบั .59  มอีทิธพิลทางตรงคุณภาพชีวิตการท�ำงานด้วยขนาดอทิธพิล

เทา่กบั .55 นอกจากน้ีภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงมอีทิธพิลทางอ้อมกบัผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยโดยผ่านองค์กร

แห่งการเรียนรู้ ด้วยขนาดอทิธพิลเทา่กบั .09 ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงมอีทิธพิลทางอ้อมกบัผลการด�ำเนินงานของ

หอผู้ป่วยตามการรับรู้ ของพยาบาลวิชาชีพโดยผ่านคุณภาพชีวิตการท�ำงานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ โดยมีค่า
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สมัประสทิธิ์เส้นทางเทา่กบั .35

	 องค์กรแห่งการเรียนรู้  มีอทิธพิลโดยตรงทางบวกต่อผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถติ ิ

โดยมค่ีาสมัประสทิธิ์เส้นทางเทา่กบั .16 สอดคล้องกบัการศกึษาของสภุไวศยารัทธ5์ พบว่าองค์กรแห่งการเรียนรู้มี

อทิธพิลทางตรงกบัผลการด�ำเนินงานขององค์กร ( =.57, p<.000)  ในการศกึษาคร้ังน้ีพบว่าองค์กรแห่งการเรียนรู้  

ในหอผู้ป่วยมอีทิธพิลทางตรงกบัผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยแต่อยู่ในระดบัไม่สงูมากนัก ซ่ึงแสดงว่าผลการด�ำเนินงาน

ที่ดน่ีาจะมปัีจจัยอื่นๆ อกีหลายอย่างที่มอีทิธพิลต่อผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยนอกเหนือ จากองค์กรแห่งการเรียนรู้

เพียงอย่างเดยีว

	 นอกจากน้ีพบว่าคุณภาพชีวิตการท�ำงานมีอทิธพิลโดยตรงกบัผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถติโิดยมค่ีาสมัประสทิธิ์เส้นทางเทา่กบั .64 สอดคล้องกบัการศกึษาของชองมอทาซาวิและคณะ25 พบว่าคุณภาพ

ชีวิตการท�ำงานมอีทิธพิลทางตรงกบัผลการด�ำเนินงานขององค์กร ( =.29, p<.01)

	 สรปุปัจจัยที่มีอทิธพิลกบัผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วย คือ องค์กรแห่งการเรียนรู้  คุณภาพชีวิตการท�ำงาน  

และภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง พบว่าตวัแปรทุกตวัในโมเดลความสมัพันธเ์ชิงสาเหตน้ีุสามารถร่วมกนัอธบิายความ

แปรปรวนของผลการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยได้ร้อยละ 59

ขอ้เสนอแนะ
1.ขอ้เสนอแนะการน�ำไปใชป้ระโยชน์

	 1.1 หัวหน้าฝ่ายการพยาบาล ควรมกีารพัฒนา/อบรม ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงของหัวหน้าหอผู้ป่วย เพ่ือ

ให้หัวหน้าหอผู้ป่วยมมุีมมองในการส่งเสริมให้บุคลากรในสงักดัคุณภาพชีวิตการท�ำงานที่ด ีส่งเสริมให้หอผู้ป่วยเป็น

องค์กรแห่งการเรียนรู้  เพ่ือให้เกดิผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วยในที่สดุ 

	 1.2 จากการวิจัยคุณภาพชีวิตการท�ำงานของพยาบาลวิชาชีพมอีทิธพิลสงูสดุที่ส่งผลต่อการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วย 

ดงัน้ันหัวหน้าหอผู้ป่วยควรให้ความส�ำคัญกบัความก้าวหน้าและความมั่นคงในงานของพยาบาลวิชาชีพในสงักดั และ

ควรวิเคราะห์และวางแผนโอกาสการพัฒนาความสามารถของบุคคลในพยาบาลในสงักดัเป็นรายบุคคล รวมทั้งให้ทุก

คนในสงักดัเคารพสทิธส่ิวนบุคคลซ่ึงกนัและกนั

	 1.3 หัวหน้าหอผู้ป่วยควรมีการกระตุ้นให้เกดิรูปแบบวิธกีารคิดที่สร้างสรรค์ และส่งเสริมให้การเรียนรู้ ร่วม

กนัเป็นทมี และการมวิีสยัทศัน์ร่วมกนั เพ่ือให้เกดิองค์กรแห่งการเรียนรู้ ในระดบัหอผู้ป่วยต่อไป

2.ขอ้เสนอแนะการวิจยัครั้งต่อไป

	 2.1 ภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลง ไม่มอีทิธพิลโดยตรงกบัผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วยใน โรงพยาบาลทั่วไป 

และองค์กรแห่งการเรียนรู้มีอทิธพิลโดยตรงทางบวกกบักบัผลการด�ำเนินงานในระดับหอผู้ป่วยในระดับต�่ำดังน้ันจึง

ควรศึกษาวิจัยเพ่ิมเติมเกี่ยวกบัการพัฒนาภาวะผู้น�ำการเปล่ียนแปลงของผู้บริหารองค์กรพยาบาลระดับกลางและ

ระดับสงู และการเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้ที่ส่งผลต่อการด�ำเนินงานในหอผู้ป่วยในโรงพยาบาลขนาดอื่นทั้งในโรง

พยาบาลภาครัฐและภาคเอกชน

	 2.2 ควรท�ำวิจัยพัฒนาเคร่ืองมอืวัดผลการด�ำเนินงานของหอผู้ป่วยในบริบทของประเทศไทย

	 2.3 ควรน�ำรปูแบบความสมัพันธเ์ชิงสาเหตจุากการวิจัยคร้ังไปท�ำวิจัยเชิงทดลองในหอผู้ป่วยในโรงพยาบาล

ทั่วไป สงักดักระทรวงสาธารณสขุ
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