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บทคัดย่อ
	 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อทราบความคิดเห็นเกี่ยวกับการใช้สื่อการตรวจสอบสุขภาวะองค์กร และประเมินความ

พึงพอใจต่อการใช้สื่อให้เกิดการยอมรับ ตามแนวคิดการตรวจสอบสุขภาวะองค์กร กลุ่มตัวอย่างคือ ผู้ทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ท่าน 

และผู้ท�ำงานที่เกี่ยวข้องไม่ว่าจะเป็น CEO, HR หรือหัวหน้างาน จ�ำนวน 27 องค์กร องค์กรละ 2 คน รวม 54 คน พบว่า  

(1) สื่อมัลติมิเดีย VTR (ค่าเฉลี่ยผู้ทรงคุณวุฒิ = 4.36, ค่าเฉลี่ย HR = 3.79) เห็นล�ำดับขั้นตอนของการน�ำเสนอ มีความ

หลากหลายและน�ำไปสู่ตัวอย่างที่ดีในการปฏิบัติ เผยแพร่ได้ไวและกระตุ้นได้ดี มีข้อความสื่อที่ชัดเจน เนื้อหาครบถ้วน  

(2) คู่มือตรวจสอบสุขภาวะระดับองค์กร ทั้งฉบับภาษาไทย (ค่าเฉลี่ยผู้ทรงคุณวุฒิ = 4.35, ค่าเฉลี่ย HR = 3.81) และฉบับ

ภาษาอังกฤษ (ค่าเฉลี่ยผู้ทรงคุณวุฒิ = 4.17) ใช้งานง่าย สะดวกเห็นเป็นรูปธรรม เข้าถึงได้ง่าย สะดวก ใช้งานง่าย ไม่จ�ำกัด

สถานที่ แต่ไม่สามารถแปลผลได้ทันที ต้องให้ข้อมูลหรืออธิบายจ�ำนวนผู้ใช้งานภาษาอังกฤษยังมีน้อย ควรมีการทดลอง 

ใช้เพื่อประเมินปัญหาที่อาจพบได้ ซึ่งควร online เช่นเดียวกับภาคภาษาไทย (3) โปรแกรมการตรวจสอบสุขภาวะองค์กร  

(ค่าเฉลี่ยผู้ทรงคุณวุฒิ = 4.51, ค่าเฉลี่ย HR = 3.75) เผยแพร่ได้ไวและกระตุ้นได้ดี มีการทดลองใช้หลายครั้ง เห็นคะแนน

ของความสุของค์กรที่ชัดเจนแต่ยังต้องการค�ำอธิบายส�ำหรับผู้เริ่มต้นใช้ เข้าถึงยากในอุตสาหกรรมที่ไม่ได้ใช้อินเทอร์เน็ต 

โดยเฉพาะ SME โดยสรุปนับว่าเป็นสื่อที่มีความน่าสนใจด้านของการน�ำไปใช้ประโยชน์เพื่อการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ 

และการพัฒนาองค์กร เป็นการพัฒนาสื่อที่มีความน่าเชื่อถือ สื่อมีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ สื่อสามารถดึงดูดความ

สนใจ แต่ด้านที่ต้องการการพัฒนาต่อไป คือ การพัฒนาสื่อให้สอดคล้องกับสภาพความเป็นจริงในองค์กร รวมถึงการน�ำสื่อ

ไปเผยแพร่ให้ทั่วถึง กว้างขวาง เกิดความเข้าใจที่ตรงกัน เพื่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดของผู้ใช้สื่อ

ค�ำส�ำคัญ	 การวิจัยและพัฒนา สื่อ สุขภาวะระดับองค์กร

Abstract 
	 This research aimed to study the evaluation the Happy Workplace Index (HWI) media according 

to Company Happiness Check Approach. The questionnaire checklist 1-5 and interviews techniques 

with 7 specialists were applied to the evaluation procedure. Descriptive as Mean and content analysis 

were performed by concept in 4 issues of Evaluation standards (Stufflebeam, 1981); Utility standards (U),  

Feasibility standards (F), Propriety standards (P), Accuracy standards (A) and the other issues such as the color,  
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graphic, interesting and impression (O). The research 
results reports were as followed. Media 1 VTR –  
U = 4.47, F = 4.33, P = 4.13, A = 4.07, O = 4.80 and 
All = 4.36. Media 2 Company Happiness Check 
Manual (Thai version) – U = 4.47, F = 4.27, P = 4.53,  
A = 4.60, O = 3.87 and All = 4.35. Media 3 Company 
Happiness Check Manual (English version) –  
U = 4.27, F = 4.07, P = 4.33, A = 4.53, O = 3.67 and 
All = 4.17. Media 4 Company Happiness Check 
Program – U = 4.53, F = 4.53, P = 4.60, A = 4.47,  
O = 4.40 and All = 4.51. From the mean above 
could interpret in 5 levels followed; 1-1.80 = lowest,  
1.81-2.60 = low, 2.61-3.40 = medium, 3.41-4.20 = high, 
4.21-5.00 = highest. Almost of evaluation result got 
the highest level excepted the propriety standards 
and accuracy standards of media 1, other issues 
of media 2, and feasibility standards, other issues 
and all of media 3 got high level. In the viewpoint  
of strength, media 1 had diversity of good practiced  
in organization, media 2 easy accessing and  
comfortable, media 3 easy accessing a worldwide, 
and media 4 easy accessing and clearing. On the 
other hand, the weakness of media 1 should have 
many examples of the organization used to use 
the HWI program, media 2 had to waste time for  
interpretation, media 3 had only some organization 
would like to use English version, and media 4 difficult 
for some organization don’t use internet such as SME. 
Research results can be applied to develop Happy 
Workplace Index media in future research using other 
types of methodology such as the mixed-method 
evaluation by using questionnaire and in-depth inter-
view with the human resource staff in organization. 
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บทน�ำ
	 ศูนย ์สร ้างเสริมสุขภาวะในองค ์กร (Happy  
Workplace) ภายใต้ส�ำนักสนับสนุนสุขภาวะองค์กร 

ส�ำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) 
มีบทบาทในการพัฒนาองค์ความรู้ พัฒนาเครือข่าย และ
พัฒนานโยบายสาธารณะ เพื่อให้เกิดการด�ำเนินงานสร้าง
เสรมิสขุภาพภายในองค์กรทีมี่ประสทิธภิาพ ซึง่สามารถเช่ือม
โยงไปยังสุขภาวะของบุคลากร ครอบครัว สังคม และชุมชน
ที่เกี่ยวข้องให้มีสุขภาวะที่ดีขึ้น นอกจากนี้ศูนย์สร้างเสริม 
สุขภาวะในองค์กร มีการพัฒนาดัชนีตรวจสอบสุขภาวะ
องค์กรอย่างเป็นระบบ โดยมีการเผยแพร่องค์ความรู้ใน
การพัฒนาสุขภาวะในองค์กรให้แก่องค์กรต่างๆ ทั้งภาค
อุตสาหกรรม และภาคบริการในภาพรวม รวมทั้งพัฒนาให้
เกิดเครือข่ายความร่วมมือเชิงยุทธศาสตร์ เพ่ือรองรับการ
เติบโต และการขยายตัวในการท�ำงานของกลุ่มองค์กรที่
สนใจเข้าร่วมโครงการในอนาคต โดยมีองค์กรต้นแบบสร้าง
เสริมสุขภาวะในองค์กรช่วยแนะน�ำและให้แนวทางในการ
พัฒนาสุขภาวะในองค์กรประเภทเดียวกัน
	 การพฒันาสขุภาวะในองค์กรทีผ่่านมา พบว่า สมดลุ 
แห่งความสุขในองค์กรเกิดขึ้นด้วยดัชนีการพัฒนา 5 มิติ 
ประกอบด้วย (1) การบริหารทรัพยากรมนุษย์ (2) สภาพ
แวดล้อมและบรรยากาศการสร้างเสรมิสขุภาวะ (3) กระบวน 
การด�ำเนนิงานสร้างเสรมิสขุภาวะในองค์กร (4) สขุภาพกาย
และสขุภาพใจ และ (5) ผลลพัธ์องค์กร (ขวญัเมอืง แก้วด�ำเกงิ,  
ดวงเนตร ธรรกุล, สิริธร สินจินดาวงศ์, ภัทราวดี มากมี,  
ชุติมา สืบวงศ์ลี และอัจศรา ประเสริฐสิน, 2553) กล่าวว่า 
ดัชนีเหล่านี้สะท้อนสภาพและปัจจัยการด�ำเนินงานที่เชื่อม
โยงต่อการสร้างความสุขให้เกิดขึ้นอย่างสมดุลและย่ังยืน
ในองค์กร อาทิ นโยบายสร้างสุข ผู้บริหารเป็นต้นแบบการ
สร้างสุขในองค์กร บรรยากาศในที่ท�ำงานส่งเสริมความสุข
ของพนักงาน เป็นต้น
	 อย่างไรกต็าม องค์กรสขุภาวะจะสมัฤทธผิลได้ กต้็อง
อาศัยความร่วมมือของบุคลากรทุกคนในองค์กร ดังนั้น หาก
มีการเผยแพร่และสร้างการยอมรับแนวคิดการตรวจสอบ
สุขภาวะให้นักพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ใช้เป็นแนวทางสร้าง
สุขในองค์กร ย่อมจะท�ำให้สัมฤทธิผลที่มุ่งหวังให้เกิดองค์กร 
สุขภาวะไม่ไกลเกินฝัน ดังนั้น ศูนย์สร้างเสริมสุขภาวะ
องค์กรภายใต้ส�ำนักสนับสนุนสุขภาวะองค์กร ส�ำนักงาน
กองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) จึงเล็งเห็น
ความจ�ำเป็นในการพัฒนาสื่อการตรวจสอบสุขภาวะระดับ
องค์กรตามแนวคดิองค์กรสขุภาวะเพือ่เผยแพร่และสร้างการ
ยอมรับการขยายตัวและการเติบโตในการพัฒนาองค์กรสุข
ภาวะเพือ่ใช้สนบัสนนุการท�ำงานร่วมกบัภาคเีครอืข่าย จึงได้
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สนบัสนนุให้มีการด�ำเนนิงานการวจิยัประเมนิความพงึพอใจ 
ต่อสือ่การตรวจสอบสขุภาวะระดบัองค์กร ส�ำหรบัการเผยแพร่ขึน้

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพื่อทราบความคิดเห็นเกี่ยวกับการใช้สื่อการ
ตรวจสอบสุขภาวะองค์กร
	 2.	 เพื่อประเมินความพึงพอใจต่อการใช้สื่อให้เกิด
การยอมรับตามแนวคิดการตรวจสอบสุขภาวะองค์กร 

เอกสารและแนวคิดที่เกี่ยวข้อง
	 ความหมายขององค์กรสุขภาวะ เป็นองค์กรที่
สามารถบรรลุถึงพันธกิจที่ตั้งไว้พร้อมกับมีความสามารถ 
ในการเติบโตและพัฒนาบุคลากรในองค์กรไปพร้อมๆ กัน 
(Dive, 2004) องค์กรที่มีสภาพแวดล้อมการท�ำงานที่เอื้อ
ประโยชน์ต่อสุขภาพของพนักงาน และผลการปฏิบัติงานที่
สูงขึ้น (Lowe, 2004) องค์กรที่มีความสามารถในการปฏิบัติ
งานได้ดี พนักงานมีจุดมุ่งหมายร่วมกับองค์กรมุ่งเน้นการ
ปรับกระบวนการท�ำงานใหม่และมีแนวทางการปฏิบัติงาน
ที่สนับสนุนซึ่งกันและกัน (Smet, Loch, & Schaninger, 
2007) ส่วน Lowe (2004) ได้เปรียบเทียบความหมาย
ที่แตกต่างของค�ำ  “healthy workplace” กับ “healthy  
organization” ว่า สุขภาวะในสถานที่ท�ำงาน เน้นทางด้าน
ร่างกาย ความผาสุกทางด้านจิตใจของพนักงานมากกว่า  
ในขณะที่องค์กรสุขภาวะ จะเน้นความผาสุก และสุขภาวะ
ของพนักงานร่วมไปกับการจัดการองค์กรให้ประสบผล
สัมฤทธิ์ตามยุทธศาสตร์และเป้าหมาย
	 องค์การอนามัยโลกให้ความหมายของค�ำ  healthy 
workplace ว่า เป็นความร่วมมือของพนักงานและผู้จัดการ
ในการใช้กระบวนการปรบัปรงุอย่างต่อเนือ่งเพือ่ป้องกนัและ
ส่งเสรมิสขุภาพ ความปลอดภยั และความผาสกุของพนกังาน
และความยั่งยืนของสถานประกอบการ โดยการพิจารณา
บนพ้ืนฐานของการระบุความต้องการจ�ำเป็นในด้านต่างๆ 
(Burton, 2010) กรอบความเป็นเลิศส�ำหรับสุขภาวะในที่
ท�ำงาน (Excellence Framework for Healthy Workplace) 
จากการศึกษาสุขภาวะในที่ท�ำงาน พบว่าประเทศต่างๆ ได้มี
การพัฒนาแนวคิดและวิธีปฏิบัติในแนวทางท่ีคล้ายคลึงกัน 
(Corbett, 2004)
	 รายการตรวจสอบสขุภาวะองค์กรเป็นเครือ่งมือหนึง่
ทีเ่ผยแพร่ เพือ่ใช้ในการตรวจสอบการด�ำเนนิงานส่งเสรมิสขุ
ภาพในสถานประกอบการ การสร้างเสริมสุขภาวะองค์กร 

มีขั้นตอนหลัก 4 ขั้นตอน คือ (1) การพัฒนานโยบายและ
วัฒนธรรมองค์กร (Policy and culture) (2) การจัดองค์กร
และโครงสร้าง (Organization and structure) (3) กลยุทธ์
และการด�ำเนินงาน (Strategies and implementation) 
และ (4) การประเมนิและผลลพัธ์ (Result and evaluation) 
(Muylaert, Beeck, & Broek, 2007)
	 การศึกษาถึงการรับรู ้ของพนักงานเกี่ยวกับการ
ริเริ่มการส่งเสริมสุขภาพในที่ท�ำงาน โดยออกแบบการวิจัย
เป็นการศึกษาภาคตัดขวางด้วยการส�ำรวจ 30 องค์กรใน
ประเทศไต้หวัน เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถามที่
จ�ำแนกดัชนีเป็น 5 ดัชนีหลัก หรือมิติ โดยประกอบด้วย  
51 ดัชนีย่อย ดังนี้ 1) มิตินโยบายสุขภาวะในที่ท�ำงาน 2) มิติ
ทักษะสุขภาพเฉพาะบุคคล 3) มิติด้านที่ท�ำงานที่สนับสนุน
สุขภาวะ 4) มิติด้านกิจกรรม และการบริการด้านการส่ง
เสริมสุขภาพในที่ท�ำงาน และ 5) ด้านประสิทธิผลของการ
ส่งเสริมสุขภาพในที่ท�ำงาน (Engbers, van Poppel, Paw, 
& van Mechelen, 2005) ด้านอัตราการเกิดอุบัติเหต ุ
หรอืเสยีชวีติอนัเนือ่งจากการท�ำงาน จดัเป็นตวัชีว้ดัทีส่ะท้อน
ถึงสภาวะจากการท�ำงานในสถานประกอบการ ซึ่งเชื่อมโยง
ไปยังการที่พนักงานลางานอันเนื่องจากความเจ็บป่วยจาก
การท�ำงาน นอกจากนี้ในส่วนของค่าใช้จ่ายในการรักษา
พยาบาลสามารถสะท้อนถึงสุขภาพและความเจ็บป่วยของ
พนักงานได้เป็นอย่างดี (Baranski, 2002; Burton, 2010) 
ส�ำหรบับทบาทขององค์กร หากมีโครงการ/แผนงานเพือ่การ
สนบัสนนุ ส่งเสรมิสขุภาวะในสถานประกอบการ จะบ่งบอก
ถึงความใส่ใจขององค์กรต่อสุขภาพกายและใจของพนักงาน
ภายในองค์กร (Goldgruber, & Ahrens, 2010) ด้านความ 
พึงพอใจในการปฏิบัติงาน เป็นคุณลักษณะทุกประการของ 
ตัวงานและสภาพแวดล้อมในการท�ำงาน ซ่ึงพนักงานได้รับ
เป็นรางวัลและเกิดความพึงพอใจ หรืออาจไม่ได้รับและเกิด
เป็นความไม่พึงพอใจขึ้น ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน
เป็นการขยายความของคน ซ่ึงชอบหรือไม่ชอบงานของเขา 
รวมทัง้เงือ่นไขในการท�ำงานทีอ่ยูใ่นตวังาน (Churchill, Ford, 
& Walker, 1974; Lent, 2008) นอกจากนีพ้บว่าความเหนือ่ยล้า 
ทางอารมณ์มคีวามสมัพนัธ์กบัความพงึพอใจในการปฏบิตังิาน 
และความพึงพอใจในการปฏิบัติงานสัมพันธ์กับความผูกพนั
ต่อองค์กรและแนวโน้มการลาออกจากงาน (Ruther ford, Boles, 
Hamwi, Madupalli & Rutherford, 2009)
	 ปัจจบุนั จะเหน็ได้ว่านวตักรรมในชวีติประจ�ำวนัของ
คนเราเกิดขึ้นอยู่เป็นประจ�ำ ทั้งนี้ ก็เพราะวิทยาศาสตร์และ
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เทคโนโลยีเจริญก้าวหน้ามากขึน้ ซึง่มผีลท�ำให้เศรษฐกจิและ
สังคมเจริญตามไปด้วย จากผลการเปลี่ยนแปลงไปสู่ความ
เจริญก้าวหน้าในด้านต่างๆ เหล่านี้ ท�ำให้คนต้องการรับสิ่ง
ใหม่ๆ จากการรับนวัตกรรมข้ามกลุ่มและประเทศอยู่เสมอ 
Gopalakrishnan และ Damanpour (1994) ได้อธิบายว่า  
งานวจัิยเก่ียวกับกระบวนการนวตักรรม สามารถแบ่งได้เป็น 
2 กลุ่ม คือ งานวิจัยกลุ่มท่ีศึกษาเก่ียวกับการ “เผยแพร่”  
มีแนวคิดว่า นวัตกรรม เป็น การแพร่กระจายความคิด 
กระบวนการ และ การปฏบิตั ิระหว่างสมาชกิในระบบสงัคม
ทั้งในระดับบุคคลและระดับหน่วยงาน และงานวิจัยกลุ่มที่
ศึกษาเกี่ยวกับ “กระบวนการของนวัตกรรม” มักจะศึกษา
ในระดับหน่วยงาน นักวิจัยในกลุ่มนี้มีแนวคิดแตกออกเป็น  
2 กลุม่ย่อย กลุม่หนึง่จะสนใจ “กระบวนการสร้างนวัตกรรม” 
ส่วนอีกกลุ่มหนึ่งจะสนใจ “กระบวนการยอมรับนวัตกรรม” 
	 ต่อมา Rogers (1995; 2004) ได้อธิบายเพิ่มเติมว่า  
การเผยแพร่นวัตกรรม (Diffusion of innovation) เป็น 
กระบวนการทีน่วตักรรมหรอืแนวคดิใหม่ๆ มกีารแพร่กระจาย 
ภายในสมาชิกในสังคมผ่านทางช่องทางการสื่อสารต่างๆ 
ในช่วงเวลาหนึ่ง โดยเริ่มจากผู้สร้างนวัตกรรมสู่ผู้รับข้อมูล 
เกิดการตัดสินใจและยอมรับการน�ำนวัตกรรมไปปรับใช ้
Rogers (2003 cited in Sahin, 2006) ได้แบ่งระดับต่างๆ  
เกี่ยวกับการตัดสินใจที่จะยอมรับหรือปฏิเสธนวัตกรรมทั้ง 
5 ขั้น ได้แก่ ขั้นตระหนัก (Knowledge Stage) ขั้นสนใจ 
(Persuasion stage) ขั้นประเมินผล (Decision Stage) 
ขั้นทดลองปฏิบัติ (Implementation stage) ขั้นการปรับใช้ 
(Confirmation stage) จากที่กล่าวมาสรุปได้ว่า การยอมรับ
นวัตกรรมมีตัวแปรที่ส�ำคัญ 2 ประการที่จะท�ำให้เกิดการ
ยอมรับหรือปฏิเสธ รวมถึงการยอมรับช้าหรือยอมรับเร็ว 

คือ 1) นวัตกรรม และ 2) ตัวบุคคล โดยบุคคลจะใช้ค่านิยม 
ความเชื่อ การศึกษา ฐานะทางเศรษฐกิจ ฯลฯ ของตนเอง 
ในการพจิารณาตัดสนิใจ โดยใช้คุณสมบติัของนวตักรรมเป็น
เกณฑ์ตามที่บุคคลนั้นๆ ต้องการ

วิธีด�ำเนินการศึกษา
	 ผูว้จิยัน�ำสือ่ไปใช้กบัตัวแทนทีม่าจากองค์กรทีเ่ข้าร่วม
การอบรมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง “เสริมสร้างองค์กรแห่งความ
สขุด้วย MapHR” รุน่ที ่1 ระหว่างวนัที ่24-25 เมษายน 2555  
ณ คุ้มหม่อมไฉไล อ.บางเลน จ.นครปฐม ซึ่งมีผู้เข้าร่วมเป็น 
CEO/HR/หัวหน้างาน จ�ำนวน 27 องค์กร องค์กร ละ 2 คน 
รวม 54 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบสอบถามความ
เข้าใจ และการยอมรบัในการใช้สือ่ตามแนวคดิการตรวจสอบ 
สขุภาวะองค์กร ผูว้จิยัน�ำแบบสอบถามไปผ่านการตรวจสอบ 
คุณภาพของเครื่องมือ น�ำไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 3 ท่าน 
ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) ตาม
นิยามเชิงปฏิบัติการที่ก�ำหนด ตรวจสอบความถูกต้องของ
ภาษา เสนอข้อคิดเหน็เพิม่เติมอืน่ๆ แล้วน�ำมาปรบัปรงุ จนเป็น
ทีเ่ข้าใจ

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 วิเคราะห์ค่าสถิติพื้นฐาน ได้แก่ ค่าเฉลี่ยเลขคณิต  
( ) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) ของตัวแปร และสรุป
ความจากค�ำถามปลายเปิด ซึ่งมีเกณฑ์การแปลความหมาย
ของแบบสอบถาม ดังนี้

ค่าเฉลี่ย ระดับความเข้าใจและการยอมรับในการใช้สื่อ

4.21-5.00
3.41-4.20
2.61-3.40
1.81-2.60
1.00-1.80

มากที่สุด
มาก

ปานกลาง
น้อย

น้อยที่สุด

ผลการวิจัย
	 การประเมินการเผยแพร่การใช้สื่อ ให้เกิดการยอมรับ ตามแนวคิดการตรวจสอบสุขภาวะองค์กร ผู้วิจัยน�ำสื่อ

ไปใช้กับองค์กรที่เข้าร่วมการอบรมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง “เสริมสร้างองค์กรแห่งความสุขด้วย MapHR” รุ่นที่ 1 ระหว่าง 

วันที่ 24-25 เมษายน 2555 ณ คุ้มหม่อมไฉไล อ.บางเลน จ.นครปฐม ซึ่งมีผู้เข้าร่วมเป็น CEO/HR/หัวหน้างาน จ�ำนวน  



วารสารวิจัยทางวิทยาศาสตร์สุขภาพ ปีที่ 7 ฉบับที่ 1 : มกราคม - มิถุนายน ปี 2556 33

27 องค์กร องค์กร ละ 2 คน รวม 54 คน ซึ่งสื่อที่น�ำไปใช้ประกอบด้วยสื่อ 3 ประเภท คือ สื่อมัลติมิเดีย VTR คู่มือตรวจสอบ

สุขภาวะระดับองค์กร (ภาษาไทย) และโปรแกรมการตรวจสอบสขุภาวะองค์กร ส�ำหรบัคู่มือตรวจสอบสขุภาวะระดบัองค์กร 

(ภาษาอังกฤษ) เนื่องจากยังอยู่ในระหว่างการพัฒนาและในการอบรมครั้งนี้ ยังไม่มีองค์กรที่จะใช้สื่อนี้ จึงไม่ได้น�ำมาใช้ใน

การประเมินกลุ่มตัวอย่างในครั้งนี้เป็นองค์กรประเภทภาคอุตสาหกรรมและภาคบริการเท่าๆ กัน ส่วนใหญ่เป็นองค์กรขนาด

กลาง มีความรูค้วามเข้าใจในการ “ตรวจสอบสขุภาวะองค์กร” และความพงึพอใจในการ “ตรวจสอบสขุภาวะองค์กร” อยู่ใน

ระดบัปานกลาง ผลการวเิคราะห์ค่าสถติพิืน้ฐานข้อมลูจ�ำแนกตามระดบัความพงึพอใจสือ่แต่ละประเภท พบว่า กลุม่ตวัอย่าง

ส่วนใหญ่มีความพึงพอใจสื่อทุกประเภทในระดับมาก โดยจะเห็นได้ว่ากลุ่มตัวอย่างมีความพึงพอใจสื่อโปรแกรมการตรวจ

สอบสุขภาวะองค์กรมากกว่าสื่อมัลติมิเดีย VTR และคู่มือตรวจสอบสุขภาวะระดับองค์กร รายละเอียดดังแสดงในตาราง 1

ตารางที่ 1 ข้อมูลจ�ำนวนผู้ตอบจ�ำแนกตามระดับความพึงพอใจสื่อแต่ละประเภท

สื่อมัลติมิเดีย VTR
คู่มือตรวจสอบ	

สุขภาวะระดับองค์กร
โปรแกรมการตรวจสอบ	

สุขภาวะองค์กร รวม

ปานกลาง มาก มากที่สุด ปานกลาง มาก มากที่สุด ปานกลาง มาก มากที่สุด

ประเภท

ภาคอุตสาหกรรม 6 16 4 5 18 3 3 21 2 26

ภาคบริการ 5 12 7 6 11 7 4 15 5 24

รวม 11 28 11 11 29 10 7 36 7 50

ขนาด

เล็ก 0 1 2 0 1 2 0 1 2 3

กลาง 7 16 6 6 18 5 4 22 3 29

ใหญ่ 4 10 3 5 9 3 3 12 2 17

ใหญ่พิเศษ 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1

รวม 11 28 11 11 29 10 7 36 7 50

ความรู้ความเข้าใจในการ “ตรวจสอบสุขภาวะองค์กร”

น้อยที่สุด 3 4 1 4 2 2 2 5 1 8

น้อย 5 9 2 3 10 3 1 13 2 16

ปานกลาง 3 14 8 4 16 5 4 17 4 25

มาก 0 1 0 0 1 0 0 1 0 1
รวม 11 28 11 11 29 10 7 36 7 50

ความพึงพอใจในการ “ตรวจสอบสุขภาวะองค์กร”

น้อยที่สุด 3 2 0 4 1 0 2 3 0 5

น้อย 4 9 3 3 9 4 2 10 4 16

ปานกลาง 2 12 7 4 12 5 2 18 1 21

มาก 2 5 1 0 7 1 1 5 2 8

รวม 11 28 11 11 29 10 7 36 7 50

	 เมื่อพิจารณาความพึงพอใจในสื่อมัลติมิเดีย VTR พบว่า ประเด็นที่มีคะแนนเฉลี่ยเป็นอันดับที่ 1 คือ สื่อมีความ

สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ (  = 3.94) และสื่อสามารถดึงดูดความสนใจได้ (  = 3.94) รองลงมา คือ ขั้นตอนการพัฒนา

สือ่มคีวามน่าเชือ่ถอื (  = 3.88) ส่วนประเดน็ทีว่่า สือ่ทีพ่ฒันาขึน้สอดคล้องกบัสภาพความเป็นจรงิในองค์กรมคีะแนนเฉลีย่

เป็นอันดับสุดท้าย (  = 3.58) รายละเอียดดังแสดงในตาราง 2
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ตารางที่ 2 ความพึงพอใจในสื่อมัลติมิเดีย VTR

ประเด็น
น้อย	
ที่สุด

น้อย
ปาน	
กลาง

มาก
มาก	
ที่สุด

X- S.D. อันดับ

1. ผู้ใช้สื่อสามารถน�ำสื่อไปใช้ได้อย่างชัดเจน 2 8 26 46 18 3.70 0.93 12
2. สื่อมีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ 0 4 20 54 22 3.94 0.77 1
3. สื่อระบุแนวทางการน�ำไปใช้ประโยชน์อย่างชัดเจน 0 4 36 46 14 3.70 0.76 13
4. สื่อที่พัฒนาขึ้นสอดคล้องกับสภาพความเป็นจริงในองค์กร 0 4 48 34 14 3.58 0.78 15
5. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีความเป็นไปได้ในการน�ำไปใช้จริง 0 4 32 52 12 3.72 0.73 10
6. สือ่ทีพ่ฒันาขึน้มกีารสร้างการตระหนกัและรูจั้กสือ่อย่างชดัเจน 4 0 30 48 18 3.76 0.89 8
7. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีเนื้อหารายละเอียดชัดเจน 2 4 34 40 20 3.72 0.90 11
8. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีรูปแบบ และเนื้อหาที่เหมาะสม 2 4 26 54 14 3.74 0.83 9
9. การปฏิบัติตามคู่มือน�ำไปสู่การพัฒนาได้จริง 2 2 32 52 12 3.70 0.79 14
10. ขั้นตอนการพัฒนาสื่อมีความน่าเชื่อถือ 0 4 24 52 20 3.88 0.77 3
11. โครงสร้างเนื้อหาของสื่อมีความครอบคลุม 4 4 22 50 20 3.78 0.95 7
12. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีข้อมูลตามความเป็นจริง 2 6 20 48 24 3.86 0.93 6
13. การประเมินภาพ/ สี / กราฟฟิก 0 4 26 48 22 3.88 0.80 4
14. สามารถดึงดูดความสนใจได้ 2 2 20 52 24 3.94 0.84 1
15. การสร้างการจดจ�ำและความประทับใจในสื่อ 0 2 30 46 22 3.88 0.77 5

รวม 1.33 3.73 28.40 48.13 18.40 3.79 0.55

	

	 เมื่อพิจารณาความพึงพอใจในคู่มือตรวจสอบสุขภาวะระดับองค์กร พบว่า ประเด็นที่มีคะแนนเฉลี่ยเป็นอันดับที่ 1 

คือ ขั้นตอนการพัฒนาสื่อมีความน่าเชื่อถือ (  = 4.02) รองลงมา คือ สื่อมีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ (  = 3.98) และ

สื่อที่พัฒนาขึ้นมีรูปแบบ และเนื้อหาที่เหมาะสม (  = 3.96) ส่วนประเด็นที่ว่าการประเมินภาพ/ สี/ กราฟฟิกมีคะแนนเฉลี่ย

เป็นอันดับสุดท้าย (  = 3.56) รายละเอียดดังแสดงในตาราง 3

ตารางที่ 3 ความพึงพอใจในคู่มือตรวจสอบสุขภาวะระดับองค์กร

ประเด็น
น้อย	
ที่สุด

น้อย
ปาน	
กลาง

มาก
มาก	
ที่สุด

X- S.D. อันดับ

1. ผู้ใช้สื่อ สามารถน�ำสื่อไปใช้ได้อย่างชัดเจน 0 4 38 40 18 3.72 0.81 10
2. สื่อมีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ 0 4 20 50 26 3.98 0.80 2
3. สื่อระบุแนวทางการน�ำไปใช้ประโยชน์อย่างชัดเจน 0 4 28 44 24 3.88 0.82 8
4. สื่อที่พัฒนาขึ้นสอดคล้องกับสภาพความเป็นจริงในองค์กร 0 8 34 48 10 3.60 0.78 13
5. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีความเป็นไปได้ในการน�ำไปใช้จริง 0 2 32 58 8 3.72 0.64 11
6. สือ่ทีพ่ฒันาขึน้มกีารสร้างการตระหนกัและรูจั้กสือ่อย่างชดัเจน 0 6 28 48 18 3.78 0.82 9
7. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีเนื้อหา รายละเอียดชัดเจน 0 2 26 52 20 3.90 0.74 7
8. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีรูปแบบและเนื้อหาที่เหมาะสม 0 0 26 52 22 3.96 0.70 3
9. การปฏิบัติตามคู่มือน�ำไปสู่การพัฒนาได้จริง 0 0 30 48 22 3.92 0.72 5
10. ขั้นตอนการพัฒนาสื่อมีความน่าเชื่อถือ 0 2 16 60 22 4.02 0.68 1
11. โครงสร้างเนื้อหาของสื่อมีความครอบคลุม 0 2 28 46 24 3.92 0.78 6
12. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีข้อมูลตามความเป็นจริง 0 4 20 52 24 3.96 0.78 4
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ประเด็น
น้อย	
ที่สุด

น้อย
ปาน	
กลาง

มาก
มาก	
ที่สุด

X- S.D. อันดับ

13. การประเมินภาพ/ สี/ กราฟฟิก 0 10 38 38 14 3.56 0.86 15
14. สามารถดึงดูดความสนใจได้ 2 6 30 50 12 3.64 0.85 12
15. การสร้างการจดจ�ำและความประทับใจในสื่อ 2 4 38 44 12 3.60 0.83 14

รวม 0.27 3.87 28.80 48.67 18.40 3.81 0.51

	 เมื่อพิจารณาความพึงพอใจในโปรแกรมการตรวจสอบสุขภาวะองค์กร พบว่า ด้านที่มีคะแนนเฉลี่ยเป็นอันดับที่ 1 

คือ ขั้นตอนการพัฒนาสื่อมีความน่าเชื่อถือ (  = 4.04) รองลงมา คือ สื่อมีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ (  = 4.00) และ 

สื่อสามารถดึงดูดความสนใจได้ (  = 3.84) คะแนนเฉลี่ยเป็นอันดับสุดท้าย คือ  สื่อที่พัฒนาขึ้นสอดคล้องกับสภาพความ

เป็นจริงในองค์กร (  = 3.54) รายละเอียดดังแสดงในตาราง 4

ตารางที่ 4 ความพึงพอใจในโปรแกรมการตรวจสอบสุขภาวะองค์กร

ประเด็น
น้อย	
ที่สุด

น้อย
ปาน	
กลาง

มาก
มาก	
ที่สุด

X- S.D. อันดับ

1. ผู้ใช้สื่อ สามารถน�ำสื่อไปใช้ได้อย่างชัดเจน 4 2 36 44 14 3.62 0.90 13
2. สื่อมีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ 0 4 16 56 24 4.00 0.76 2
3. สื่อระบุแนวทางการน�ำไปใช้ประโยชน์อย่างชัดเจน 0 2 42 44 12 3.66 0.72 12
4. สื่อที่พัฒนาขึ้นสอดคล้องกับสภาพความเป็นจริงในองค์กร 0 6 44 40 10 3.54 0.76 15
5. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีความเป็นไปได้ในการน�ำไปใช้จริง 0 2 26 62 10 3.80 0.64 4
6. สือ่ทีพ่ฒันาขึน้มกีารสร้างการตระหนกัและรูจ้กัสือ่อย่างชดัเจน 0 4 38 44 14 3.68 0.77 11
7. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีเนื้อหา รายละเอียดชัดเจน 0 2 34 54 10 3.72 0.67 9
8. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีรูปแบบและเนื้อหาที่เหมาะสม 0 0 38 50 12 3.74 0.66 7
9. การปฏิบัติตามคู่มือน�ำไปสู่การพัฒนาได้จริง 0 2 34 48 16 3.78 0.74 5
10. ขั้นตอนการพัฒนาสื่อมีความน่าเชื่อถือ 0 2 16 58 24 4.04 0.70 1
11. โครงสร้างเนื้อหาของสื่อมีความครอบคลุม 0 4 28 54 14 3.78 0.74 6
12. สื่อที่พัฒนาขึ้นมีข้อมูลตามความเป็นจริง 0 2 32 46 20 3.84 0.77 3
13. การประเมินภาพ/ สี/ กราฟฟิก 0 2 36 48 14 3.74 0.72 8
14. สามารถดึงดูดความสนใจได้ 2 6 30 54 8 3.60 0.81 14
15. การสร้างการจดจ�ำและความประทับใจในสื่อ 0 4 32 54 10 3.70 0.71 10

รวม 0.40 2.93 32.13 50.40 14.13 3.75 0.40

อภิปรายผล
	 จากผลการประเมนิสือ่การตรวจสอบสขุภาวะระดับองค์กร พบว่า สือ่การตรวจสอบสขุภาวะระดับองค์กรทกุประเภท ได้แก่ 

	 1. สื่อมัลติมิเดีย VTR (ค่าเฉลี่ยผู้ทรงคุณวุฒิ = 4.36, ค่าเฉลี่ย HR = 3.79) ล�ำดับขั้นตอนของการน�ำเสนอ  

มคีวามหลากหลายและน�ำไปสูต่วัอย่างทีด่ใีนการปฏบิตั ิเผยแพร่ได้ไวและกระตุน้ได้ด ีมข้ีอความสือ่ทีช่ดัเจน ครบถ้วนในเนือ้หา 

	 2. คู่มือตรวจสอบสุขภาวะระดับองค์กร ทั้งฉบับภาษาไทย (ค่าเฉลี่ยผู้ทรงคุณวุฒิ = 4.35, ค่าเฉลี่ย HR = 3.81) 

และฉบับภาษาอังกฤษ (ค่าเฉลี่ยผู้ทรงคุณวุฒิ = 4.17) ใช้งานง่าย สะดวกเห็นเป็นรูปธรรม เข้าถึงได้ง่าย สะดวก ไม่จ�ำกัด

สถานที่ แต่ไม่สามารถแปลผลได้ทันที ต้องให้ข้อมูลหรืออธิบาย จ�ำนวนผู้ใช้งานภาษาอังกฤษยังมีน้อย ควรมีการทดลองใช้

เพื่อประเมินปัญหาที่อาจพบได้ ซึ่งควร online เช่นเดียวกับภาคภาษาไทย
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	 3. โปรแกรมการตรวจสอบสขุภาวะองค์กร (ค่าเฉลีย่

ผู้ทรงคุณวุฒิ = 4.51, ค่าเฉลี่ย HR = 3.75) เผยแพร่ได้ไว  

และกระตุ้นได้ดี มีการทดลองใช้หลายครั้ง เห็นคะแนนของ

ความสุของค์กรท่ีชัดเจนดี แต่ยังต้องการค�ำอธิบายส�ำหรับ 

ผู้เริ่มต้นใช้ เข้าถึงยากในอุตสาหกรรมที่ไม่ได้ใช้อินเทอร์เน็ต

โดยเฉพาะ SME

	 โดยสรุป สื่อ...เป็นสื่อท่ีมีความน่าสนใจในมุมของ

การน�ำไปใช้ประโยชน์ในการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ และ

การพัฒนาองค์กร เป็นการพัฒนาสื่อที่มีความน่าเชื่อถือ สื่อ

มีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ สื่อสามารถดึงดูดความ

สนใจ แต่ยังมีประเด็นทีต้่องการการพัฒนาต่อไป คอื ประเดน็

การพัฒนาสื่อให้สอดคล้องกับสภาพความเป็นจริงในองค์กร 

รวมถึงการน�ำสื่อไปเผยแพร่ให้ท่ัวถึง กว้างขวาง เกิดความ

เข้าใจที่ตรงกัน เพื่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อผู้ใช้สื่อ

ข้อเสนอแนะเพื่อการน�ำผลการวิจัยไปใช้
	 1.	 ผูท้�ำงาน และหน่วยงานทีเ่กีย่วข้องกบัการพัฒนา

สุขภาวะองค์กร ควรน�ำผลที่ได้จากการวิจัยไปพัฒนาสื่อการ

ตรวจสอบสขุภาวะระดบัองค์กรอย่างต่อเนือ่ง และทดลองใช้

พร้อมประเมิน และน�ำผลประเมินมาพัฒนาสื่อต่อๆ ไป 

	 2.	 ผูท้�ำงานและหน่วยงานทีเ่กีย่วข้องกบัการพฒันา

สุขภาวะองค์กร ควรน�ำผลที่ได้จากการวิจัยไปเผยแพร่แก่

องค์กรอื่นๆ ให้ได้ทดลองใช้และสามารถน�ำผลการใช้สื่อไป

วางแผนเพื่อพัฒนาองค์กร และผู้ท�ำงานในองค์กรให้เกิด

ประโยชน์ และเกิดการท�ำงานอย่างมีความสุขต่อไปได้ 

ข้อเสนอแนะส�ำหรับการท�ำวิจัยในครั้งต่อไป
	 1.	 การท�ำวจิยัครัง้นีเ้กบ็ข้อมลูกบัผูท้�ำงานในองค์กร

ที่เข้าร่วมการอบรมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง “เสริมสร้างองค์กร

แห่งความสขุด้วย MapHR” รุน่ท่ี 1 เท่านัน้ การวจัิยครัง้ต่อไป 

จึงควรมีการเก็บข้อมูลในวงกว้างต่อไปเช่น เก็บข้อมูลกับ

องค์กรทั้งประเทศ ซ่ึงจะท�ำให้ได้กลุ่มตัวอย่างท่ีหลากหลาย

มากยิ่งขึ้นต่อไป

	 2.	 ควรมีการเก็บข้อºมูลเชิงคุณภาพที่เกี่ยวกับการ

เปลี่ยนแปลงขององค์กร และผู้ท�ำงานในองค์กรหลังจากได้

ใช้ส่ือการตรวจสอบสขุภาวะระดบัองค์กรอย่างต่อเนือ่ง เพ่ือ

ให้ได้สารสนเทศที่ลึกซึ้งมากยิ่งขึ้นต่อไป

	 3.	 ควรมกีารศกึษาถงึโมเดลการพฒันาสือ่การตรวจ

สอบสุขภาวะระดับองค์กร และรูปแบบการน�ำสื่อการตรวจ

สอบสุขภาวะระดับองค์กร ไปประยุกต์ใช้ในองค์กรในบริบท

และขนาดขององค์กรที่ต่างกัน เพื่อให้ได้รูปแบบการพัฒนา

องค์กร ตามแนวทางการตรวจสอบสุขภาวะระดับองค์กร 

ที่ชัดเจนเป็นรูปธรรมยิ่งขึ้น
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