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โรงพยาบาลทีดึ่งดูดใจบุคลากร 
(Magnet Hospital): แนวทางการพฒันาองคก์ร

กนัยารัตน์ อบุลวรรณ* 

บทคดัย่อ
		  การขาดแคลนพยาบาลเป็นปัญหาส�ำคัญที่เกดิขึ้นในหลายๆ ประเทศ ในปี ค.ศ. 1980 American 

Academy of Nursing (AAN) ได้มกีารศกึษาโรงพยาบาลที่สามารถดงึดูดใจบุคลากรทางการพยาบาลได้ พบว่า

โรงพยาบาลเหล่าน้ัน มอีงค์ประกอบที่เหมอืนกนั 3 องค์ประกอบ ได้แก่ ระบบการบริหารงานที่ด ีการปฏบิตัิ

ภายใต้ขอบเขตของวิชาชีพ และการพัฒนาวิชาชีพ และมปัีจจัยที่เป็นแรงดงึดูดใจ 14 ปัจจัย เรียกว่า Forces of 

Magnetism  ได้แก่ คุณภาพของการเป็นผู้น�ำการพยาบาล โครงสร้างขององค์กร รูปแบบการบริหารจัดการ 

นโยบายและโครงสร้างด้านบุคลากร รูปแบบความเช่ียวชาญของการดูแล คุณภาพของการดูแล การพัฒนา

คุณภาพ การให้ค�ำปรึกษาและทรัพยากร ความอสิระ ชุมชนและหน่วยงานที่เกี่ยวกบัการดูแลสขุภาพ พยาบาล

ในฐานะที่เป็นคร ูภาพลักษณข์องการพยาบาล ความสมัพันธท์างสหวิชาชีพ และการพัฒนาวิชาชีพ ต่อมามกีาร

เสนอ Magnet Model ประกอบด้วย 5 องค์ประกอบ ได้แก่ ผู้น�ำทางการเปล่ียนแปลง การมอบอ�ำนาจเชิง

โครงสร้าง การปฏบิัติทางวิชาชีพที่เป็นแบบอย่าง ความรู้ ใหม่ นวัตกรรม และการปรับปรุง และผลลัพธเ์ชิง

คุณภาพของการปฏบิตั ิการน�ำแนวคิดน้ีมาใช้เป็นกลยุทธใ์นการพัฒนาองค์กรพยาบาลจะช่วยให้องค์กรมคีวาม

เข้มแขง็ สามารถแก้ไขการขาดแคลนบุคลากรได้ในระยะยาวเน่ืองจากท�ำให้บุคลากรทางการพยาบาลมคีวามพึง

พอใจในการท�ำงาน คุณภาพการพยาบาลมผีลลัพธท์ี่ดแีละผู้รับบริการมีความพึงพอใจเพ่ิมมากขึ้น
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Magnet Hospital: Guideline for Organization Development

Kanyarat Ubolwan *

Abstract
			  Nursing shortage is an ongoing critical issue that has occurred  in many countries. In 1980, the 

American Academy of Nursing (AAN) studied how hospitals retain nurses to work in the hospitals. The 

study showed that all hospitals had three common components and 14 forces of magnetism. The former 

included nursing administration, professional practice, and professional development.  The latter comprised 

quality of nursing leadership, organization structure, management style, personnel policies and programs, 

professional models of care, quality of care, quality improvement, consultation and resources, autonomy, 

communities and the healthcare organizations, nurses as teachers, the image of nursing, interdisciplinary 

relationships, and professional development. Later, the magnet model was developed to include five 

complements, namely leadership for change, structural empowerment, professional practice role model, 

new knowledge innovation and improvements, and empirical quality results. The magnet hospital 

model can be used as a strategy to strengthen nursing organizations  and solve the problem of nursing 

shortages in the long term as the magnet hospital model can increase nurses’ job satisfaction. As a result 

the quality of nursing care and clients’ satisfactions will be increased. 
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ความเป็นมาและความส�ำคญั

	 การขาดแคลนพยาบาลนับว่าเป็นปัญหาที่ส�ำคัญ

อย่างหน่ึงของระบบสาธารณสุขที่พบในหลายประเทศ

รวมทั้งประเทศไทย สถานการณก์ารขาดแคลนพยาบาลใน

ประเทศไทยมีแนวโน้มจะเพ่ิมมากขึ้น สภาการพยาบาล

ได้ประมาณการความต้องการพยาบาลระหว่างปี พ.ศ. 

2553-2562 พบว่า ความต้องการพยาบาลในประเทศไทย

มสีดัส่วน พยาบาล 1 คน ต่อ ประชากร 400 คน จาก

การส�ำรวจในปี 2553 พบว่ามพียาบาลปฏบิตังิานบริการ

สุขภาพประมาณ 125,250 คน ขณะที่ความต้องการ

พยาบาลมมีากถงึ 168,500 คน จากข้อมูลแสดงให้เหน็

ว่าประเทศไทยยังขาดแคลนพยาบาลเป็นจ�ำนวนมากถงึ 

43,250 คน ซ่ึงเป็นการขาดแคลนพยาบาลในกระทรวง

สาธารณสขุ จ�ำนวน 31,250 คน1 นอกจากน้ี ส�ำนักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสขุ ได้มีการศึกษาและวิเคราะห์

ความต้องการอตัราก�ำลังตามภาระงานของสถานบริการ

ในสงักดัส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ จ�ำนวน 25 

สายงาน ระหว่างเดือนมกราคม 2557- พฤษภาคม 

2558 พบว่า บุคลากรสาขาพยาบาลที่มีจริงจ�ำนวน 

98,689 คน ขณะที่ผลการวิเคราะห์ตามกรอบขั้นต�่ำมี

จ�ำนวน 107,566.54 คน และกรอบขั้นสูงมีจ�ำนวน 

134,458.17 คน จากการเปรียบเทยีบพบว่า จ�ำนวนขาด

ไป 8.25% เมื่อเทยีบกบักรอบขั้นต�่ำ และ 26.60% เมื่อ

เทยีบกบักรอบขั้นสงู2 ผลการวิเคราะห์น้ีเป็นการยืนยัน

การขาดแคลนพยาบาลในระบบบริการอย่างชัดเจน การ

ขาดแคลนพยาบาลส่งผลกระทบต่อการให้บริการสขุภาพ

กับผู้รับบริการหลายด้าน ได้แก่ คุณภาพการพยาบาล 

เน่ืองจากอตัราก�ำลังในการดูแลผู้ป่วยไม่เพียงพอ ท�ำให้

เกดิปัญหาการตดิเช้ือในโรงพยาบาล ส่งผลให้อตัราการ

ตายและระยะเวลาในการนอนโรงพยาบาลเพ่ิมมากขึ้น1 

นอกจากน้ี พบว่ามีสถานบริการสุขภาพบางแห่งไม่

สามารถเปิดหอผู้ป่วยใหม่ได้ เน่ืองจากอัตราก�ำลังของ

พยาบาลมีไม่เพียงพอต่อการเข้าไปปฏิบัติงาน3 การ

ขาดแคลนพยาบาลยังมผีลกระทบต่อสงัคมและเศรษฐกจิ

ของประเทศ ท�ำให้เกดิการสญูเสยีค่าใช้จ่ายจ�ำนวนมาก

ในการผลิตพยาบาลเพ่ือมาทดแทนอตัราก�ำลังที่ขาดไป 

ในปีการศึกษา 2557-2560 ประเทศไทยมีการผลิต

พยาบาลเพ่ิมขึ้นจ�ำนวน 27,960 คน โดยใช้งบประมาณ 

7,348.10 ล้านบาท3 ส�ำหรับสาเหตุของการขาดแคลน

พยาบาลสรปุได้ 3 สาเหตุ1 ได้แก่ 1) ความต้องการทาง

ด้านสุขภาพที่เพ่ิมขึ้ นอย่างรวดเร็วในขณะที่การผลิต

พยาบาลมข้ีอจ�ำกดั 2) กระทรวงสาธารณสขุไม่มตี�ำแหน่ง

ราชการที่จะบรรจุพยาบาลเพ่ิม และ 3) เกดิการสญูเสยี

บุคลากรจากการเกษียณอายุ1 จากสถานการณปั์ญหาการ

ขาดแคลนพยาบาลดงักล่าว สภาการพยาบาลและหน่วย

งานที่เกี่ยวข้องได้เลง็เหน็ถงึความส�ำคัญ จึงได้พยายาม

ใช้กลยุทธต่์างๆ เพ่ือแก้ปัญหาน้ี 

	 การขาดแคลนพยาบาลเป็นปัญหาส�ำคัญในประเทศ

สหรัฐอเมริกาเช่นกนั ในปี ค.ศ. 1980 เป็นช่วงที่ประเทศ

สหรัฐอเมริกาประสบปัญหาการขาดแคลนพยาบาลอย่าง

มาก หน่วยงานที่เกี่ยวข้องได้พยายามหาวิธกีารแก้ปัญหา 

แนวคิดโรงพยาบาลที่ดงึดูดใจ (Magnet Hospital) เป็น

กลยุทธ์หน่ึงที่ถูกค้นพบและน�ำมาใช้แก้ปัญหาการขาด

แคลนพยาบาลในระยะยาว โรงพยาบาลที่ดึงดูดใจเป็น

แนวคิดที่ เกี่ยวข้องกับโรงพยาบาลที่สามารถรักษา

บุคลากรทางการพยาบาลที่มทีกัษะ ความเช่ียวชาญ และ

มคีวามเป็นวิชาชีพให้ท�ำงานอยู่ที่โรงพยาบาลน้ันได้4 ต่อ

มาในปี ค.ศ. 1982 American Academy of Nursing 

(AAN) ได้บญัญัตศิพัท ์“Magnet Hospital” เพ่ือยกย่อง

โรงพยาบาลทีส่ามารถดงึดูดใจและรักษา บุคลากรพยาบาล

ไว้ได้ แนวคิดดังกล่าวไม่เพียงแต่เป็นวิธหีน่ึงที่สามารถ

น�ำมาประยุกตใ์ช้ในการแก้ปัญหาการขาดแคลนพยาบาล

และบุคลากรขององค์กรได้เท่าน้ัน แต่อาจน�ำมาใช้เป็น

แนวทางในการพัฒนาองค์กรให้เป็นองค์กรที่น่าท�ำงาน

ส�ำหรับบุคลากรทุกระดับได้ ทั้งน้ีเน่ืองจากแนวคิดน้ีมุ่ง

เน้นการพัฒนาด้านต่างๆ ขององค์กรไปในทางที่ดีขึ้ น

ได้แก่ การพัฒนาผู้น�ำให้มวิีสยัทศัน์ที่เปิดกว้าง เป็นผู้น�ำ

ทางการเปล่ียนแปลง การพัฒนาโครงสร้างขององค์กรให้

มกีารกระจายอ�ำนาจและเน้นการมส่ีวนร่วมของบุคลากร

มากย่ิงขึ้น การพัฒนาบุคลากรในองค์กรให้มคีวามก้าวหน้า

ในการเป็นผู้ประกอบวิชาชีพและมอีสิระในการปฏบิตังิาน

ภายใต้ขอบเขตวิชาชีพ การพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 



วารสารพยาบาลกระทรวงสาธารณสุข4

และด้านสุดท้ายคือผลลัพธ์ที่มีคุณภาพที่ได้จากการ

ปฏบิตัิงานของทุกคนในองค์กร แนวคิดน้ีเน้นให้เหน็ถงึ

บุคลากรทุกคนในองค์กรมีคุณค่า และมคีวามส�ำคัญต่อ

องค์กร ลักษณะการบริหารงานดงักล่าวจึงเป็นสิ่งที่ดงึดูด

ใจให้กับบุคลากรเกิดความต้องการที่จะปฏิบัติงานใน

องค์กรต่อไป บทความน้ีจะกล่าวถงึพัฒนาการของแนวคิด

โรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ 14 แรงดึงดูดใจ (Forces of 

Magnetism) ซ่ึงเป็นปัจจัยส�ำคัญที่ท�ำให้บุคลากรยังคง

ท�ำงานอยู่กับองค์กรได้ 5 องค์ประกอบที่ส�ำคัญของ 

Magnet Model ประโยชน์ที่ได้รับจาก Magnet Hospital

และสุดท้ายเป็นแนวทางการน�ำ Magnet hospital ไป

ประยุกตใ์ช้ในการพัฒนาองค์กร จุดประสงค์ของบทความ

น้ีเพ่ือใช้เป็นแนวทางในการพัฒนาองค์กรให้เป็นองค์กร

ที่น่าท�ำงาน และช่วยส่งเสริมให้เกดิแรงจูงใจแก่บุคลากร

ในการท�ำงานให้กบัองค์กรอย่างมคีวามสขุ

	

พฒันาการของแนวคิดโรงพยาบาลทีดึ่งดูดใจ 

	 ปี ค.ศ. 1981 American Academy of Nursing 

(AAN) ได้ท�ำการศกึษาเพ่ือค้นหาว่าโรงพยาบาลบางแห่ง

สามารถรักษาบุคลากรทางการพยาบาลไว้ได้อย่างไรใน

ช่วงที่มภีาวะวิกฤตของการขาดแคลนพยาบาล5 จากการ

ศกึษาพบว่ามโีรงพยาบาลจ�ำนวน 41 แห่ง จาก 163 แห่ง 

มคีวามสามารถในการดงึดูดใจและรักษาบุคลากรทางการ

พยาบาลไว้ได้ และม ี14 ปัจจัยส�ำคัญที่ถูกอธบิายว่าเป็น

โรงพยาบาลที่ดงึดูดใจ (Magnet Hospital) ซ่ึงต่อมารู้ จัก

กนัในนามของแรงดึงดูดใจ (Forces of Magnetism)6 

นอกจากน้ียังพบว่าโรงพยาบาลเหล่าน้ีมอีงค์ประกอบ 3 

อย่างที่คล้ายคลึงกนั7  ได้แก่

	 1.	 ระบบการบริหารงานทีด่ ี(Nursing administra-

tion) โรงพยาบาลมีการก�ำหนดโครงสร้างองค์กรเป็น

แบบแบนราบ โดยมหัีวหน้าฝ่ายอยู่ในทมีบริหารระดบัสงู

ของโรงพยาบาล ซ่ึงสามารถตัดสินใจและเป็นผู้บังคับ

บญัชาโดยตรงของหน่วยงานด้านการพยาบาล การบริหาร

งานมกีารกระจายอ�ำนาจ ใช้หลักการบริหารงานอย่างมส่ีวน

ร่วม โดยพยาบาลทุกระดบัมส่ีวนร่วมในการคิดสร้างสรรค์ 

และด�ำเนินงาน ด้านการจัดอตัราก�ำลังมกีารจัดอตัราก�ำลัง

พยาบาลที่เพียงพอเพ่ือให้พยาบาลดูแลผู้ป่วยอย่างมี

คุณภาพและทัว่ถงึ ส�ำหรับบุคลากรที่ด�ำรงต�ำแหน่งผู้บริหาร

ต้องมคุีณสมบตัทิี่เหมาะสมได้แก่ มคีวามรู้ความสามารถ 

และได้รับการเตรียมความพร้อมในการเป็นผู้บริหารมา

ก่อนขึ้นด�ำรงต�ำแหน่ง

	 2. 	การปฏิบัติ ภ ายใ ต้ขอบเขตของ วิชา ชีพ 

(professional practice) การปฏบิัติงานของพยาบาลมี

ความเป็นอิสระภายใต้ขอบเขตวิชาชีพ มีรูปแบบการ

ปฏบิตักิารพยาบาลที่ชัดเจน โดยมกีารน�ำทฤษฏทีางการ

พยาบาลมาใช้เป็นพ้ืนฐานในการปฏบิตักิารพยาบาล หรือ

มีการปฏิบัติงานแบบการจัดการผู้ป่วยรายกรณี (case 

management) ซ่ึงมีผู้ให้ค�ำแนะน�ำและเป็นที่ปรึกษา 

นอกจากน้ีพยาบาลยังมีบทบาทส�ำคัญที่เน้นในเร่ืองการ

สอนและให้ข้อมูลแก่ผู้รับบริการอกีด้วย

	 3. 	การพัฒนาวิชาชีพ (Professional develop-

ment) โรงพยาบาลมกีารก�ำหนดแผนงานที่ชัดเจนตลอด

ปีในการจัดปฐมนิเทศบุคลากรที่เป็นสมาชิกใหม่ของ

หน่วยงาน มีแผนงานหรือเส้นทางเพ่ือพัฒนาความ

ก้าวหน้าทางด้านวิชาชีพให้แก่บุคลากร ท�ำให้บุคลากรใน

หน่วยงานได้รับการพัฒนาให้มีความก้าวหน้าทางด้าน

วิชาชีพ โดยมุ่งเน้นการให้ความรู้แก่บุคลากรให้ความ

ส�ำคัญและสนับสนุนการศึกษาอย่างต่อเน่ือง รวมทั้ง

ผู้บริหารการพยาบาลระดบัต่างๆ ยังได้รับการพัฒนาด้าน

วิชาชีพ เพ่ือให้มกีารพัฒนาความรู้  และความสามารถใน

การบริหารจัดการเพ่ิมมากขึ้น

	 ในปี ค.ศ. 1990 ศนูย์รับรองคุณภาพการพยาบาล

ของประเทศสหรัฐอเมริกา (American Nurses Creden-

tialing Center, ANCC) และสมาคมพยาบาลแห่ง

ประเทศสหรัฐอเมริกา (American Nurses Association, 

ANA) ได้น�ำ 14 แรงดงึดูดใจมาพัฒนาเป็นโปรแกรมที่

รู้ จักกันในนามของ Magnet Hospital Recognition 

Program for Excellence in Nursing Services8 เพ่ือให้

เป็นรางวัลแก่หน่วยงานที่ให้การพยาบาลอย่างเป็นเลิศ 

โดยปี ค.ศ. 1994 University of Washington Medical 

Center ได้รับรางวัลน้ีเป็นแห่งแรก ต่อมา ปี ค.ศ. 1997 

โปรแกรมน้ีได้เป็นที่รู้ จักกนัในนามของ Magnet Nursing 



Nursing Journal of the Ministry of Public Health 5

Services Recognition Program และใช้เกณฑท์ี่เรียกว่า 

The Scope and Standards for Nurse Administrators ใน

การประเมินและใน ปี ค.ศ. 2000 มีการขยายตัวของ

โปรแกรมน้ีออกนอกประเทศสหรัฐอเมริกา โดยเปล่ียนช่ือ

อย่างเป็นทางการเป็น Magnet Recognition Program ใน

ปี ค.ศ. 20029 ต่อมาปี ค.ศ. 2008 มกีารเสนอรปูแบบ

แนวความคิดใหม่ โดยใส่ 14 forces of magnetism เข้า

ไปยัง Magnet model ซ่ึงได้รับการพัฒนาขึ้นมาม ี5 องค์

ประกอบที่ส�ำคัญ8 ซ่ึงจะได้กล่าวรายละเอียดต่อไป 

ปัจจุบันมีโรงพยาบาลที่ได้รับการรับรอง Magnet 

hospital ทั้งหมด 437 แห่ง ในประเทศสหรัฐอเมริกา

จ�ำนวน 432 แห่ง ประเทศออสเตรเลียจ�ำนวน 3 แห่ง 

ประเทศแคนาดาจ�ำนวน 1 แห่ง และประเทศซาอุดิ

อารเบยีจ�ำนวน 1 แห่ง10

แรงดึงดูดใจ (Forces of Magnetism)

	 โรงพยาบาลที่ดึงดูดใจเป็นโรงพยาบาลที่มีความ

สามารถรักษาบุคลากรทางการพยาบาลให้ท�ำงานใน

โรงพยาบาลโดยไม่ลาออกไปท�ำงานที่หน่วยงานอื่น จาก

การศึกษาโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ 41 โรงพยาบาลใน

ประเทศสหรัฐอเมริกาพบว่ามี 14 แรงดึงดูดใจเป็น

ปัจจัยส�ำคัญทีท่ �ำให้บุคลากรทางการพยาบาลยังคงท�ำงาน

ในโรงพยาบาลได้นานจนน�ำไปสู่การเป็นโรงพยาบาลที่

ดงึดูดใจ ซ่ึงรายละเอยีดของ 14 แรงดงึดูดใจ (Forces 

of Magnetism)6,11 มดีงัน้ี

	 1. 	คุณภาพของการเป็นผู้น�ำทางการพยาบาล 

(Quality of nursing leadership) ผู้น�ำที่มคุีณภาพ เป็น

ส่วนส�ำคัญของการรักษาบุคลากรทางการพยาบาลไว้ใน

โรงพยาบาล ผู้น�ำทางการพยาบาลทีแ่สดงทกัษะความเป็น

ผู้น�ำที่เข้มแขง็ มีความรู้  และเป็นตัวแทนที่ชัดเจนของ

บุคลากรทางการพยาบาลจะสามารถดึงดูดบุคลากรทาง

การพยาบาลไว้ได้ นอกจากน้ีการดูแลผู้ป่วยในแต่ละวัน

ของผู้น�ำทางการพยาบาลจะอยู่บนพ้ืนฐานปรัชญาซ่ึงเป็น

จุดแขง็อกีอย่างหน่ึงของความเป็นผู้น�ำของหน่วยงานที่มี

แรงดงึดูดใจ

	 2. 	โครงสร้างขององค์กร (The organization’s 

structure) โครงสร้างขององค์กรเป็นปัจจัยหน่ึงที่ส�ำคัญ

ของโรงพยาบาลที่ดงึดูดใจ ถ้าโครงสร้างขององค์กรเป็น

แบบแบนราบจะมกีารกระจายอ�ำนาจในโรงพยาบาล การ

ตัดสนิใจจะเกดิขึ้นในหน่วยพยาบาล ผู้น�ำของพยาบาล 

(a director of nurse) ต้องอยู่ในต�ำแหน่งผู้บริหารของ

องค์กรและรายงานตรงต่อหัวหน้าผู้บริหาร (the chief 

executive officer, CEO)

	 3. 	รูปแบบการบริหารจัดการ (Management 

style) รูปแบบการบริหารจัดการอย่างมีส่วนร่วม การ

บริหารจัดการของโรงพยาบาลทีด่งึดูดใจจะเน้นการมส่ีวน

ร่วมของบุคลากรทุกระดับ นอกจากน้ีผู้น�ำของพยาบาล

ต้องเป็นผู้ที่เข้าถงึได้ง่าย มองเหน็ได้ และมกีารสื่อสารที่

เช่ือถอืได้กบัเจ้าหน้าที่ทุกระดบั 

	 4. 	นโยบายและโครงสร้างด้านบุคลากร (Personnel 

policies and program) โรงพยาบาลที่ดึงดูดใจจะมี

โครงสร้างบุคลากรที่มีความชัดเจน ตารางการท�ำงานมี

ความยืดหยุ่นและเจ้าหน้าทีม่โีอกาสทีจ่ะก้าวหน้าในอาชีพ

การงานของตนเอง

	 5. 	รูปแบบการดูแลเชิงวิชาชีพ (Professional 

models of care) รปูแบบการดูแลผู้ป่วยทีพ่ยาบาลมคีวาม

รับผดิชอบและมอี�ำนาจในการให้การพยาบาลผู้ป่วยโดยตรง 

นอกจากน้ีพยาบาลยังมีความรับผิดชอบเป็นผู้ประสาน

งานในการดูแลผู้ป่วยที่รับผดิชอบด้วย

	 6. 	คุณภาพของการดูแล (Quality of care) 

คุณภาพในการดูแลผู้ป่วยเป็นล�ำดบัความส�ำคัญที่มาก่อนใน

องค์กร ผู้น�ำพยาบาลท�ำงานในการพัฒนาสภาพแวดล้อม

ที่ช่วยเพ่ิมคุณภาพของการดูแลผู้ป่วย ซ่ึงพยาบาลมคีวาม

เช่ือว่าพวกเขาสามารถท�ำได้ ท�ำให้ผู้รับบริการได้รับการ

ดูแลที่มคุีณภาพย่ิงขึ้น 

	 7. 	การพัฒนาคุณภาพ (Quality improvement) 

การพัฒนาคุณภาพการพยาบาลโดยมีกระบวนการอย่าง

ต่อเน่ืองเพ่ือปรับปรงุคุณภาพของการพยาบาลในองค์กร

ให้ดขีึ้น ซ่ึงอาจท�ำให้บุคลากรเกดิความรู้สกึดทีี่ได้ท�ำงาน

ที่มคุีณภาพ
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	 8. การให้ค�ำปรึกษาและทรัพยากร (Consultation 

and resources) บุคลากรมีความสามารถให้ค�ำปรึกษา 

ซ่ึงองค์กรจัดให้มีพร้อมเพ่ือให้พยาบาลใช้ประโยชน์ 

โรงพยาบาลทีด่งึดูดใจจะมผู้ีเช่ียวชาญหลายคน โดยเฉพาะ

อย่างย่ิงพยาบาลที่มคีวามช�ำนาญสงูซ่ึงเป็นผู้ที่สามารถให้

ค�ำปรึกษาที่เป็นประโยชน์ต่อพยาบาลคนอื่นๆ ได้

	 9. 	ความมเีอกสทิธ ิ(Autonomy) การที่พยาบาล

มสีทิธใินการดูแลผู้ป่วยอย่างอสิระเป็นสิ่งส�ำคัญ พยาบาลมี

อสิระในการให้การพยาบาลแก่ผู้ป่วยตามมาตรฐานวิชาชีพ

และมาตรฐานของการดูแล

	 10.	ชุมชนและหน่วยงานทีเ่กี่ยวกบัการดูแลสขุภาพ 

(Community and the healthcare organization) การ

ท�ำงานร่วมกนัระหว่างชุมชนกบัโรงพยาบาล โดยชุมชน

และองค์กรเกี่ยวกบัการดูแลสขุภาพท�ำงานร่วมกนัเพ่ือให้

การดูแลผู้ป่วยเป็นไปอย่างราบร่ืน พยาบาลในโรงพยาบาล

ที่ดึงดูดใจให้ความร่วมมือกบัชุมชน เช่น การไปเย่ียมผู้

ป่วยที่บ้าน หรือพยาบาลท�ำงานในชุมชนในฐานะที่เป็น

อาสาสมคัร

	 11.	พยาบาลในฐานะทีเ่ป็นคร ู(Nurses as teachers) 

พยาบาลในโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจมีบทบาทส�ำคัญใน

ฐานะที่เป็นครูและพ่ีเล้ียงหรือที่ปรึกษาแก่ผู้ร่วมงาน และ

เป็นผู้ให้ข้อมูลการดูแลสขุภาพให้กบัผู้ป่วย  นอกจากน้ี

ยังมบีทบาทเป็นพ่ีเล้ียงและเป็นที่ปรึกษาในการฝึกอบรม

พยาบาลใหม่และนักศกึษาพยาบาล

	 12.	ภาพลักษณข์องการพยาบาล (Image of nurs-

ing) ภาพลักษณข์องพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยเป็นทีย่อม

รับ ในโรงพยาบาลที่ดงึดูดใจพยาบาลมภีาพลักษณท์ี่เข้ม

แขง็ ได้รับการยอมรับจากผู้เช่ียวชาญด้านอื่นๆ ในฐานะที่

เป็นสมาชิกของทมีการดูแลสขุภาพ พยาบาลจะได้รับการ

ยอมรับจากบุคลากรอื่นทั้งองค์กรในฐานะที่เป็นผู้ให้

บริการที่มคีวามส�ำคัญในการดูแลผู้ป่วยอย่างมคุีณภาพ

	 13. ความสมัพันธท์างสหวิชาชีพ (Interdisciplin-

ary relationships) การมีปฏสิมัพันธท์ี่ดีกบัผู้ร่วมงานที่

อยู่ต่างสาขาวิชาชีพ พยาบาลมคีวามสมัพันธท์ีด่ใีนหมู่เพ่ือน

ร่วมงานทุกสาขาวิชาชีพ ท�ำให้การท�ำงานมปีระสทิธภิาพ

มากย่ิงขึ้นและเกดิความสขุในการท�ำงาน

	 14.	การพัฒนาวิชาชีพ (Professional develop-

ment) การให้ความส�ำคัญกบัการพัฒนาความก้าวหน้าด้าน

วิชาชีพแก่บุคลากร การพัฒนาวิชาชีพเป็นองค์ประกอบที่

ส�ำคัญของโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ โรงพยาบาลต้องสนับ

สนุนบุคลากรทางการพยาบาลให้มีการพัฒนาและการ

เติบโตอย่างมืออาชีพในทุกแง่มุมของการปฏิบัติทาง

คลินิก รวมทั้งให้การสนับสนุนเพ่ือการศกึษาอย่างต่อเน่ือง

องคป์ระกอบของ Magnet Model 
	 ในปี ค.ศ. 2008 ANCC ได้มกีารพัฒนารปูแบบ

แนวคิดใหม่ขึ้นเรียกว่า Magnet model ซ่ึงประกอบด้วย

องค์ประกอบที่ส�ำคัญ 5 องค์ประกอบ8,12 ดังแสดงใน

รปูที่ 1 และได้มกีารน�ำ 14 แรงดงึดูดใจใส่ลงไปในแต่ละ

องค์ประกอบโดยมรีายละเอยีดดงัน้ี 

รปูที่ 1 องค์ประกอบของ Magnet Model ที่มา : ANCC, 2015
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	 1. 	ผู้น�ำการเปล่ียนแปลง (Transformational 

Leadership) ผู้น�ำในวันน้ีต้องสามารถเปล่ียนค่านิยม 

ความเช่ือ และพฤตกิรรมของบุคลากรในองค์กรได้ ผู้น�ำ

ต้องเป็นผู้ที่รับฟังและมีอทิธพิลในการโน้มน้าวบุคลากร

เพ่ือจะน�ำองค์กรไปในทศิทางที่ต้องการในอนาคต ผู้น�ำ

ต้องมีความสามารถสอนคนในองค์กรให้ทราบถึงความ

ส�ำคัญของการเปล่ียนแปลงที่จะเกิดขึ้ น และสามารถ

สื่อสารให้บุคลากรในแต่ละส่วนที่เกี่ยวข้องได้รับทราบ

เพ่ือให้บรรลุผลในการเปล่ียนแปลงน้ัน ผู้น�ำต้องมีวิสยั

ทศัน์ ความรู้ทางด้านคลีนิค และความเช่ียวชาญเกี่ยวกบั

การปฏบิตักิารทางวิชาชีพพยาบาลเป็นอย่างด ีนอกจากน้ี

ทมีผู้น�ำอาวุโสขององค์กรต้องสร้างวิสยัทศัน์ส�ำหรับอนาคต 

ระบบ รวมทั้งสิ่งแวดล้อมที่จ�ำเป็นที่จะท�ำให้องค์กรบรรลุ

ผลถงึวิสยัทศัน์น้ัน 

	 ความคิดในการปฏริปูน้ีควรหย่ังรากลงในองค์กรที

ละน้อยจนเข้มแขง็ขึ้น เพ่ือให้ผู้น�ำอื่นๆ ได้มกีารปรับตวั

ต่อวิธกีารคิดน้ี จุดมุ่งหมายขององค์ประกอบน้ีไม่เพียง

แต่แก้ปัญหา ซ่อมแซมระบบที่แตกหัก และให้อ�ำนาจแก่

เจ้าหน้าที่แล้วแต่ยังเป็นการปฏริปูองค์กรให้ไปถงึสิง่ที่มุ่ง

หวังในอนาคต แรงดึงดูดใจในองค์ประกอบน้ีมี 2 แรง 

ได้แก่ แรงที ่1 คุณภาพของการเป็นผู้น�ำการพยาบาล และ

แรงที่ 3 รปูแบบการบริหารจัดการ 

	 2. 	การมอบอ�ำนาจเชิงโครงสร้าง (Structural 

Empowerment) โครงสร้างและกระบวนการที่เข้มแขง็ถูก

พัฒนาจากผู้น�ำที่มีอ�ำนาจในการชักจูงจัดหาสิ่งแวดล้อม

ใหม่ซ่ึงเป็นสถานที่ปฏบิัติการทางวิชาชีพให้มีความเข้ม

แขง็และเจริญงอกงาม นอกจากน้ียังเป็นสถานที่ที่ท �ำให้

ภาระกจิ (mission) วิสยัทศัน์ และค่านิยมเกดิขึ้น จนท�ำ

ให้เกดิผลลัพธท์ี่เป็นสิ่งส�ำคัญส�ำหรับองค์กร ความส�ำเรจ็

ที่ปรากฏขึ้ นน้ียังเกิดจากวิธีการของแผนกลยุทธ์ โครง

สร้าง ระบบ นโยบาย และโครงการขององค์กรที่จัดท�ำขึ้น 

การปฏบิตักิารทีเ่ข้มแขง็ในอนาคตเป็นสมัพันธภาพและการ

มีหุ้นส่วนที่เข้มแขง็ซ่ึงถูกพัฒนาท่ามกลางชุมชนทั้งหมด

ในองค์กรเพ่ือปรับปรุงผลลัพธ์ที่ผู้ป่วยและสขุภาพของ

ชุมชนได้รับจากการให้บริการขององค์กร 

	 เจ้าหน้าที่จ�ำเป็นต้องได้รับการพัฒนา ช้ีแนะและได้

รับมอบอ�ำนาจที่จะค้นหาวิธทีี่ดีที่สดุที่จะท�ำให้องค์กรได้

บรรลุผลตามเป้าหมายและผลลัพธ์ที่ปรารถนา ซ่ึงผล

ส�ำเร็จน้ีอาจจะเกิดจากหลายโครงการ เน่ืองจากหน่ึง

โครงการไม่เหมาะกับทุกๆ เร่ือง แรงดึงดูดใจในองค์

ประกอบน้ีม ี5 แรง ได้แก่ แรงที่ 2 โครงสร้างขององค์กร 

แรงที่ 4 นโยบายและโครงสร้างบุคลากร แรงที่ 10 ชุมชน

และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกบัการดูแลสขุภาพ แรงที่ 12 

ภาพลักษณข์องการพยาบาล และแรงที่ 14 การพัฒนา

วิชาชีพ 

	 3.	 แบบอย่างการปฏบิตัิทางวิชาชีพ (Exemplary 

Professional Practice) สาระส�ำคัญที่แท้จริงขององค์กร

ที่ดึงดูดใจเกิดจากการปฏิบัติการพยาบาลที่เป็นแบบ

อย่างที่ด ีรวมทั้งมคีวามเข้าใจในบทบาทของการพยาบาล 

การประยุกตใ์ช้บทบาทกบัผู้ป่วย ครอบครัว ชุมชน และ

ระหว่างทมีสหวิชาชีพ และการประยุกตใ์ช้ความรู้ใหม่และ

การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์

	 เป้าหมายขององค์ประกอบน้ีนอกจากเป็นการสร้าง

ความเข้มแขง็การปฏบิัติการทางวิชาชีพแล้วยังเป็นการ

สร้างสิ่งที่ท �ำให้การปฏบิัติการทางวิชาชีพสามารถได้รับ

ผลสมัฤทธิ์ แรงดงึดูดใจในองค์ประกอบน้ีม ี5 แรง ได้แก่ 

แรงที่ 5 รปูแแบบความเช่ียวชาญของการดูแล แรงที่ 8 

การให้ค�ำปรึกษาและทรัพยากร แรงที่ 9 ความอสิระ แรง

ที่ 11 พยาบาลในฐานะที่เป็นครู และแรงที่ 13 ความ

สมัพันธท์างสหวิชาชีพ 

	 4.	 ความรู้ใหม่ นวัตกรรม และการปรับปรงุ (New 

Knowledge, Innovation  & Improvements)  องค์กร

ที่ดึงดูดใจน้ันมีความรับผิดชอบเกี่ยวกับจริยธรรมและ

วิชาชีพในการช่วยเหลือ การดูแลผู้ป่วย รวมถงึรูปแบบ

ใหม่ของการดูแล การใช้หลักฐานที่มีอยู่ หลักฐานใหม่ 

และการท�ำให้เกดิวิทยาศาสตร์ทางการพยาบาล แรงดงึดูด

ใจในองค์ประกอบน้ีม ี1 แรง ได้แก่ แรงที่ 7 การพัฒนา

คุณภาพ 

	 5. 	ผลลัพธคุ์ณภาพที่ได้จากการปฏบิตั ิ(Empiri-

cal Quality Results) ผลลัพธท์ี่เกดิขึ้นจากการปฏบิัติ

จ�ำเป็นต้องถูกจัดเป็นหมวดหมู่ในแง่ของผลลัพธท์างด้าน
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คลินิกที่สัมพันธ์กับการพยาบาล เช่น ผลลัพธ์ต่อคน

ท�ำงานในหน่วยงาน ผลลัพธ์ต่อผู้ป่วยและผู้รับบริการ 

และผลลัพธต่์อองค์กร ข้อมูลที่เกี่ยวกบัผลลัพธต่์างๆ ที่

ถูกเกบ็ไว้ควรถูกน�ำมาใช้ให้เกดิประโยชน์ และควรถูกน�ำ

มาสร้างเป็นมาตฐานเชิงปริมาตร แรงดึงดูดใจในองค์

ประกอบน้ีม ี 1 แรง ได้แก่ แรงที่ 6 คุณภาพของการดูแล 

ประโยชนข์อง Magnet Hospital

	 Magnet hospital  ซ่ึงประกอบด้วย 14 แรงดงึดูด

ใจ มปีระโยชน์ต่อองค์กร บุคลากรและผู้รับบริการดงัน้ี  

	 1.	 พยาบาลที่ท�ำงานอยู่ในโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจ

รู้สกึเบื่อหน่ายงานน้อยกว่าพยาบาลในโรงพยาบาลทีไ่ม่ใช่

โรงพยาบาลที่ดงึดูดใจ ส�ำหรับความพึงพอใจในงานของ

พยาบาลและคุณภาพของการดูแลในโรงพยาบาลที่ดงึดูด

ใจพบว่าสงูกว่าพยาบาลในโรงพยาบาลที่ไม่ดงึดูดใจ12            

	 2.	 สนับสนุนให้เกดิวัฒนธรรมที่ร่วมมือกนั เพ่ิม

สมัพันธภาพระหว่างสหวิชาชีพ 

	 3.	 ลดค่าใช้จ่ายในการหาพยาบาลใหม่

	 นอกจากน้ี ANCC14 ได้สรปุประโยชน์ของ Magnet 

hospital ที่มต่ีอพยาบาลและผู้ป่วยไว้ดงัน้ี

	 1.	 ความพึงพอใจในการท�ำงานและการคงอยู่ในการ

ปฏบิัติงานของพยาบาลเพ่ิมขึ้น อตัราการว่าง การหมุน

เวียน และความเหน่ือยล้าจากการท�ำงานของพยาบาลลดลง

	 2.	 คุณภาพการพยาบาลและการดูแลผู้ป่วยดีขึ้ น 

ผู้ป่วยมคีวามปลอดภัยขึ้น ลดอตัราการตาย แผลกดทบั 

และการพลัดตกหกล้มของผู้ป่วย ส่งผลให้ความพึงพอใจ

ของผู้ป่วยเพ่ิมขึ้น

	 แม้ว่าแนวคิดน้ีจะมปีระโยชน์แต่กยั็งมข้ีอวิพากษ์ใน

บางประเดน็ได้แก่ การขอรับรองจาก Magnet Recogni-

tion Program (MRP) มีค่าใช้จ่ายที่ค่อนข้างแพง15 อาจ

ท�ำให้พยาบาลบางคนมองว่า Magnet recognition เป็น

เทคนิคการตลาดอย่างหน่ึง และมาตรฐานของโปรแกรม

จะถูกน�ำมาใช้ในสถานที่ท�ำงานของพวกเขาเพียงเพ่ือการ

ประเมินในระยะสั้นๆ ก่อนการตรวจเย่ียมเพ่ือขอการ

รับรองและโรงพยาบาลที่ดงึดูดใจมแีนวโน้มเสยีค่าใช้จ่าย

ให้พยาบาลมากกว่าโรงพยาบาลอื่นๆ15

แนวทางการน�ำ Magnet hospital ไปประยุกตใ์ช้เพ่ือการ

พัฒนาองค์กร

	 แนวคิดโรงพยาบาลที่ดงึดูดสามารถน�ำมาประยุกต์

ใช้ในการพัฒนาองค์กรหรือแก้ปัญหาการขาดแคลน

พยาบาล โดยใช้ 5 องค์ประกอบของ Magnet Model เป็น

แนวทางในการพัฒนาองค์กรได้ดงัน้ี 

	 1.	 ผู้น�ำทางการเปล่ียนแปลง องค์ประกอบน้ีเน้น

ที่ผู้น�ำองค์กร ดังน้ันแนวทางการพัฒนาจึงควรเน้นการ

พัฒนาผู้น�ำขององค์กรให้เป็นผู้น�ำที่พร้อมรับการเปล่ียน

แปลง มวิีสยัทศัน์เปิดกว้าง เข้าถงึได้ง่าย รับฟังความคิดเหน็

ของผู้ใต้บงัคับบญัชา มกีารพัฒนาความรู้อย่างสม�่ำเสมอ ใน

ด้านการบริหารจัดการ ผู้น�ำควรพัฒนาทกัษะการบริหาร

ที่ใช้รูปแบบการมีส่วนร่วมและมีเทคนิคในการโน้มน้าว

ให้ผู้อื่นร่วมมือในการปฏบิัติงาน รู้ จักให้การสนับสนุน

และเห็นคุณค่าของเสียงสะท้อนรวมทั้งข้อคิดเห็นของ

ทมีงาน 

	 2.	 การมอบอ�ำนาจเชิงโครงสร้าง องค์ประกอบน้ี

เน้นด้านโครงสร้างขององค์กร จึงควรเน้นด้านการพัฒนา

องค์กร เช่น การพัฒนาสิ่งแวดล้อม วิสยัทศัน์ ค่านิยม

และผลลัพธข์ององค์กร พัฒนาโครงสร้างขององค์กรให้

เป็นแบบแบนราบเพ่ือให้มกีารกระจายอ�ำนาจไปยังหน่วย

งานต่างๆ พัฒนาการจัดท�ำนโยบายและโครงสร้าง

บุคลากรที่ชัดเจน พัฒนาภาพลักษณ์ของพยาบาลและ

ความก้าวหน้าทางวิชาชีพ รวมทั้งการพัฒนาการสร้าง

เครือข่ายและการท�ำงานร่วมกบัหน่วยงานอื่น และเปิด

โอกาสให้ชุมชนได้มีส่วนร่วมในการวางแผนขององค์กร

เกี่ยวกบัการให้บริการการดูแลสขุภาพ 

	 3.	 แบบอย่างการปฏบิตัทิางวิชาชีพ องค์ประกอบ

น้ีเน้นให้เกิดความเช่ียวชาญทางวิชาชีพ แนวทางการ

พัฒนาควรเน้นการพัฒนาความรู้ความสามารถของบุคลากร

เพ่ือให้เกดิความช�ำนาญทางวิชาชีพ เช่น การพัฒนาด้าน

คุณภาพการให้การพยาบาลเพ่ือให้เกิดผลลัพธ์ที่ดีแก่

ผู้รับบริการ พัฒนาทกัษะการเป็นผู้ให้ค�ำปรึกษาทั้งแก่

ผู้รับบริการและผู้ร่วมงาน การเป็นครูพ่ีเล้ียงที่ดี และ

พัฒนาเพ่ิมศักยภาพในการดูแลผู้ป่วยอย่างมีอสิระตาม

กรอบมาตรฐานการพยาบาล นอกจากน้ีควรส่งเสริมการ
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มีปฏสิมัพันธ์ที่มีประสทิธิภาพกับสหสาขาวิชาชีพและผู้

ร่วมงาน

	 4.	 ความรู้ ใหม่ นวัตกรรม และการปรับปรงุ องค์

ประกอบน้ีเน้นการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล แนวทาง

การพัฒนาด้านน้ีจึงควรมุ่งเน้นการพัฒนาคุณภาพการ

พยาบาล ควรส่งเสริมให้พยาบาลสร้างองค์ความรู้และ

นวัตกรรมใหม่ให้เกดิขึ้นในองค์กร 

	 5.	 ผลลัพธ์คุณภาพที่ ได้จากการปฏิบัติ องค์

ประกอบน้ีเน้นที่ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้ นต่อคนที่ท�ำงาน ต่อผู้

ป่วยและผู้รับบริการ และต่อองค์กร แนวทางการพัฒนา

ควรเน้นการพัฒนาสิ่งแวดล้อมที่ช่วยเพ่ิมคุณภาพการ

ดูแล รวมทั้งพัฒนาองค์ความรู้ของพยาบาลในด้านต่างๆ 

ให้สอดคล้องกบัการให้บริการผู้ป่วยเพ่ือเพ่ิมพูนศกัยภาพ

ของพยาบาล ซ่ึงจะน�ำไปสู่การพัฒนาคุณภาพการดูแล

ผู้รับบริการให้ดย่ิีงขึ้น

บทสรุป 

	 ลักษณะส�ำคัญของโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจคือการ

บริหารจัดการองค์กรและผู้น�ำทางการพยาบาลที่มี

คุณลักษณะตาม 5 องค์ประกอบของ Magnet model และ 

14 แรงดึงดูดใจ แนวคิดโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจน้ีก่อให้

เกิดความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน และมีการพัฒนา

คุณภาพการพยาบาลให้ดขีึ้น ส่งผลให้ผู้รับบริการทางการ

พยาบาลมีความพึงพอใจต่อบริการเพ่ิมมากขึ้ น แม้ว่า

แนวคิดน้ีจะมีประโยชน์แต่กม็ีข้อวิพากษ์ในบางประเดน็ 

เช่น ในการขอรับรองต้องเสียค่าใช้จ่ายที่แพง เป็นต้น 

แนวคิดโรงพยาบาลที่ดึงดูดใจจะถูกน�ำมาประยุกต์ใช้ใน

การพัฒนาองค์กรต่างๆ เพ่ือให้เกดิความเข้มแขง็หรือไม่

น้ัน ขึ้นอยู่กบัผู้บริหารขององค์กรซ่ึงมีบทบาทส�ำคัญใน

การเปล่ียนแปลงองค์กรว่าเหน็ความส�ำคัญและประโยชน์

ของแนวคิดน้ีหรือไม่ ในการน�ำไปใช้ผู้บริหารอาจต้อง

พิจารณาปรับ 5  องค์ประกอบของ Magnet Model และ 

14 แรงดงึดูดใจให้เหมาะสมและสอดคล้องกบับริบทของ

หน่วยงานของตนและขณะเดียวกนัผู้บริหารยังต้องเปิด

ใจรับกบัการเปล่ียนแปลงใหม่ๆ ที่จะเกดิขึ้น  โดยเฉพาะ

การต้องปรับตัวของผู้บริหารเองเพ่ือให้เกดิแรงดึงดูดใจ

ในการพัฒนาองค์กรต่อไป
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