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บทคัดย่อ
	 การวิจัยมีวัตถุประสงค์ เพื่อ1) วิเคราะห์อิทธิพลทางตรงและทางอ้อมของปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับคุณภาพบริการพยาบาล 

ในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 2) จัดท�ำกลยุทธ์การพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาล กลุ่ม

ตวัอย่าง คอื บคุลากรพยาบาลวชิาชพี และผูร้บับรกิาร สุม่ตวัอย่างแบบหลายขัน้ตอน จ�ำนวน 856 คน เครือ่งมอืวจิยั ได้แก่ 1) ปัจจยั

ด้านสิ่งแวดล้อมในการปฏิบัติงานการพยาบาล 2) ปัจจัยด้านผู้ให้บริการ 3) ปัจจัยด้านความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 4) ปัจจัยด้าน

ผูร้บับรกิาร และประเด็นการสนทนากลุม่ วเิคราะห์ผลการวจิยัเชงิปรมิาณด้วยการวเิคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง และการวิเคราะห์

เชิงคุณภาพ 

	 ผลการวิจัยพบว่า 1) ปัจจัยด้านผู้รับบริการส่งผลต่อคุณภาพบริการพยาบาลทางตรงมากที่สุด มีขนาดอิทธิพลทางตรง

เท่ากับ 0.71 ปัจจัยด้านความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน มีขนาดอิทธิพลทางตรงเท่ากับ 0.35 และปัจจัยสิ่งแวดล้อมในการปฏิบัติ

งานการพยาบาล มีขนาดอิทธิพลทางตรงเท่ากับ -0.06 และตัวแปรปัจจัยด้านผู้ให้บริการ มีขนาดอิทธิพลทางอ้อมเท่ากับ 0.19          

2) น�ำปัจจัยด้านผู้รับบริการที่มีอิทธิพลทางตรงมากที่สุด และส่งผลต่อคุณภาพบริการพยาบาล จัดท�ำกลยุทธ์ฯ ประกอบด้วย                

2 กลยุทธ์หลัก และ 2 กลยุทธ์รอง โดยกลยุทธ์หลักข้อ 1 กลยุทธ์ส่งเสริมคุณภาพบริการพยาบาลการดูแลสุขภาพประชาชน                 

ให้มีความรอบรู้ด้านสุขภาพเพียงพอป้องกันโรคและภาวะวิกฤตฉุกเฉิน กลยุทธ์หลักข้อ 2 กลยุทธ์ส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ทุกรูปแบบ เพื่อเข้าถึงผู้ป่วยทุกกลุ่มวัยและครอบคลุมทุกกลุ่มโรค 

ค�ำส�ำคัญ: คุณภาพบริการพยาบาล, สิ่งแวดล้อมในการปฏิบัติงานการพยาบาล, ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน, ผู้ให้บริการ

Abstract 
	 The research aims to 1) analyzed the direct and indirect influence of factors related to the quality of 

nursing services in hospitals under the Office of the Permanent Secretary,Ministry of Public Health 2) developed 

strategies for developing the quality of nursing services in hospitals. The sample group was professional nursing 

personnel. and service recipients A multi-stage sampling of 856 people was used. The research tools included 

1) environmental factors in nursing practice, 2) service provider factors, 3) job satisfaction factors, 4) service 
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บทน�ำ
	 การบริการพยาบาลเป็นการดูแลผู้ป่วยเพื่อบรรเทา

อาการโรคและหรอืยับยัง้การลกุลามของโรค รวมถงึการประเมนิ

ภาวะสุขภาพ การส่งเสริม และฟื ้นฟูสุขภาพอนามัยและ             

การป้องกันโรค ทั้งนี้โดยอาศัยหลักวิทยาศาสตร์ และศิลปะ        

การพยาบาล การบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ มีผลต่อ                

ความปลอดภัยของผู้รับบริการ โดยช่วยลดความรุนแรงของ        

การเจ็บป่วยและการตายของผู้ป่วยและยังช่วยเหลือผู ้ป่วย           

ได้ทันก่อนที่ผู ้ป่วยจะเข้าสู่ระยะวิกฤติของโรค ท�ำให้ปัญหา

สุขภาพผู้ป่วยคืนสู่สุขภาวะ โดยปราศจากความเสี่ยงและ             

ข้อผิดพลาด1 นอกจากนี้คุณภาพบริการพยาบาล ยังใช้เป็นตัว

ก�ำกับ ควบคุมมาตรฐานบริการพยาบาล โดยการพยาบาลที่มี

คุณภาพจะสามารถปฏิบัติการพยาบาลได้ตามมาตรฐานที่

ก�ำหนดของการประกอบวิชาชีพพยาบาล2 

	 มาตรฐานบริการพยาบาล คือ เกณฑ์ความเป็นเลิศ

ในการบริการพยาบาล ทั้งระดับโครงสร้าง กระบวนการ และ

ผลลัพธ์ เป็นเครื่องบ่งชี้คุณภาพ และเป็นปัจจัยส�ำคัญในการ

ควบคุมคุณภาพที่พยาบาลทุกคนจะต้องยึดเป็นเกณฑ์ปฏิบัติ

อย่างเคร่งครัดทั้งผู้ปฏิบัติการ และผู้บริหารที่จะต้องท�ำการ

นิเทศ2 มาตรฐานบริการพยาบาล ประกอบด้วย มาตรฐาน           

เชงิเทคนิคและมาตรฐานเชงิปฏบิติั ซึง่กองการพยาบาล ก�ำหนด

เกณฑ์บ่งชี้คุณภาพบริการพยาบาลตามมาตรฐาน 3 รูปแบบ 

ได้แก่ 1) มาตรฐานบริการพยาบาลเชิงโครงสร้าง 2) มาตรฐาน

บริการพยาบาลเชิงกระบวนการ และ 3) มาตรฐานบริการ

พยาบาลเชิงผลลัพธ์2 โดยคุณภาพการบริการพยาบาลจ�ำแนก 

ได้เป็น 2 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) คณุภาพเชงิเทคนคิ คอื คณุภาพ

ตามข้อก�ำหนดในวิชาชีพพยาบาล เป็นมุมมองของผู้ให้บริการ 

ท่ีเก่ียวข้องกับพื้นฐานของความแม่นย�ำในเชิงเทคนิคและ           

ขั้นตอนในการบริการพยาบาล3 และ2) คุณภาพเชิงปฏิบัต ิ           

คือ คุณภาพบริการพยาบาลในมุมมองของผู ้รับบริการซึ่ง

สามารถประเมินได้จากการรับรู้และความคาดหวังของผู้รับ

บริการที่มาใช้บริการในโรงพยาบาล4 

	 การพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลมีการพัฒนามา

อย่างต่อเนื่อง โดยกองการพยาบาลประยุกต์ใช ้แนวคิด             

การจัดการคุณภาพโดยรวม (Total Quality Management) 

และกระบวนการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (HA) มาประยุกต์

ใช้ในการจัดการคุณภาพบริการพยาบาลในองค์กรพยาบาล        

ยกระดับคุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพพยาบาล โดยใช้การ

ประกันคุณภาพ และแนวคิดการพัฒนาคุณภาพอย่างต่อเนื่อง 

ซึ่งองค์กรพยาบาลใช้ในการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาล2  

และภายหลังจากการประเมินคุณภาพบริการพยาบาล องค์กร

พยาบาลมกีระบวนการพฒันาคณุภาพบรกิารพยาบาลอย่างต่อ

เนื่อง จะท�ำให้ผู้รับบริการได้รับการดูแลที่เหมาะสมมีคุณภาพดี

ขึ้น5 แต่อย่างไรก็ตามจากการประเมินคุณภาพบริการพยาบาล

ในแต่ละโรงพยาบาล สงักดัส�ำนกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข 

ปีงบประมาณ 2563 พบว่า ผลการประเมินคุณภาพบริการ

พยาบาลในโรงพยาบาลท้ัง 11 งาน ส่วนมากอยู่ในระดับ 3        

หรือระดับดี คิดเป็นร้อยละ 58.20 อยู ่ในระดับ 4 หรือ 

ระดับดีมาก คิดเป็นร้อยละ 14.27 และยังไม่พบระดับ 5             

หรอืระดบัต้นแบบ ซึง่สะท้อนว่า ผลการประเมนิคณุภาพบรกิาร

recipient factors. and group discussion issues. Quantitative research results were analyzed using structural  

equation model analysis and qualitative analysis.

	 Research results were 1) service recipient factors had the most direct impact on the quality of nursing 

services. There was a direct influence size of 0.71. The job satisfaction factor there was a direct influence size 

of 0.35 and environmental factors in nursing practice there was a direct influence size of -0.06 and the service 

provider factor variable there was an indirect influence size of 0.19. 2) Take the service recipient factors that 

had the most direct influence and affect quality of nursing services. Prepare strategies consisting of 2 main 

strategies and 2 secondary strategies, with main strategy number 1: strategy to promote the quality of nursing 

services, public health care to have adequate health knowledge to prevent disease and emergency situations. 

Key strategy number 2: Strategy to promote all forms of health literacy to reach patients of all age groups and 

cover all disease groups.

Keywords: nursing service quality, environment in nursing practice, job satisfaction, providers
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พยาบาลในแต่ละโรงพยาบาล ยังไม่บรรลุเป้าหมายที่ก�ำหนดไว้ 

คือ ผ่านเกณฑ์ ระดับ 3 ครบทุกโรงพยาบาลคิดเป็น 100%      

และมีการพัฒนาอย่างต่อเน่ืองให้เป็นระดับ 4 และระดับ 5         

ต่อไป ข้อมูลดังกล่าวสะท้อนให้เห็นว่า มีหน่วยงานบริการ

พยาบาลบางแห่ง และผู้ปฏิบัติการพยาบาลบางส่วน ให้บริการ

พยาบาลตามมาตรฐานบริการพยาบาลยังไม่ครบถ้วน6 

	 การพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาล มีป ัจจัยที่

เก่ียวข้องหลายประการ ได้แก่ 1) ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม 

ที่เอื้อในการท�ำงานของพยาบาลที่ส่งผลต่อคุณภาพบริการ

พยาบาล เช่น สถานการณ์การเกิดโรคและกลุ่มประชากรที่

เปล่ียนแปลง โครงสร้างและนโยบายทีเ่ปลีย่นแปลง7 ทรพัยากร

และสิง่อ�ำนวยความสะดวก บรรยากาศในการท�ำงาน และความ

ร่วมมือระหว่างสหสาขาวิชาชีพ8 ความร่วมมือระหว่างแพทย์

และพยาบาล9 ผู้น�ำที่มีวิสัยทัศน์ และรับรู้บทบาทของผู้บริหาร

ทางการพยาบาล10 2) ปัจจัยด้านผู้รับบริการหรือผู้ป่วย ได้แก่ 

ความร่วมมือของผู้ป่วย และความรุนแรงของการเจ็บป่วย8             

3) ปัจจัยด้านผู้ให้บริการ เช่น การอบรมเกี่ยวกับการพัฒนา

คุณภาพบริการพยาบาล และระดับการศึกษา11 สมรรถนะ            

ในการปฏิบัติงานบริการพยาบาลท่ีดี12 ความสามารถใน              

การสื่อสารกับผู ้ป่วยของพยาบาล13 การก�ำหนดมาตรฐาน 

บริการพยาบาลและการจัดบริการตามมาตรฐานบริการ

พยาบาล และทัศนคติและการรับรู้14 4) ปัจจัยด้านความพึงพอ

ในการปฏิบัติงานของพยาบาล ซึ่งความพึงพอใจในการท�ำงาน 

ส ่งผลให้เกิดความมุ ่งมั่นในการให้บริการที่มีคุณภาพสูง 

สอดคล้องกบัการศกึษาของ The Magnet Study พบว่า สภาพ

แวดล้อมในการปฏิบัติงานการพยาบาล ความพึงพอใจ                 

ในการปฏิบัติงานของพยาบาล และคุณภาพของการพยาบาล      

มีความสัมพันธ์ซึ่งกันและกัน15 การยกระดับคุณภาพบริการ

พยาบาลจ�ำเป็นต้องพิจารณาปัจจัยที่เก่ียวข้องดังกล่าว ซ่ึงการ

วิเคราะห์โครงสร้างความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรเหล่านี้จะช่วย

ให้เห็นอิทธิพลทางตรง อิทธิพลทางอ้อม และอิทธิพลรวม          

ของตัวแปรต่าง ๆ ผู ้วิจัยจึงสนใจศึกษาอิทธิพลของปัจจัย                

ที่เกี่ยวข้องกับคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัด

ส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข เพื่อน�ำตัวแปรที่ส่งผล      

หรือมีอิทธิพลต่อการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลมาใช้ใน       

การก�ำหนดกลยุทธ์การพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลใน            

โรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

	 วัตถุประสงค์การวิจัย 1) เพื่อวิเคราะห์อิทธิพล        

ทางตรงและทางอ้อมของปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับคุณภาพบริการ

พยาบาลในโรงพยาบาลสงักดัส�ำนักงานปลดักระทรวงสาธารณสขุ 

และ 2) เพือ่จดัท�ำกลยทุธ์การพฒันาคุณภาพบรกิารพยาบาลใน

โรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 กรอบความคิ ด เชิ งทฤษฎี ในการ วิ จั ยค ร้ั งนี้  

ได ้มาจากการบูรณาการจากแนวคิด 3 แนวคิด ได ้แก ่  

1) แนวคิดรูปแบบของปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพบริการสุขภาพ 

ของ Mosadeghrad8 ซึ่งได้ศึกษามุมมองเกี่ยวกับปัจจัยที่มี

อิทธิพลต่อคุณภาพบริการสุขภาพ ได้แก่ (1) ปัจจัยด้าน              

ผู ้ รับบริการหรือผู ้ป ่วย (2) ปัจจัยด้านผู ้ให้บริการ และ 

(3) ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม 2) แนวคิดการศึกษา The Magnet 

Study15 ได้ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างองค์ประกอบ ได้แก่ 

สภาพแวดล้อมการปฏิบัติการพยาบาล ความพึงพอใจในงาน 

ของพยาบาล และคุณภาพของการพยาบาล และ 3) งานวิจัยที่

เกีย่วข้องกบัปัจจยัท่ีส่งผลต่อการพฒันาคณุภาพบรกิารพยาบาล 

บูรณาการได้เป็นโมเดลความสัมพันธ์เชิงสาเหตุที่ส่งผลต่อ

คุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาล ประกอบด้วย ตัวแปร

แฝง 4 ตัวแปร และตัวแปรสังเกตได้ท้ังหมด 16 ตัวแปร 

ซึง่จ�ำแนกเป็นตวัแปรดงันี ้1) ตวัแปรแฝงปัจจยัด้านสิง่แวดล้อม

ที่เอื้อในการท�ำงานของพยาบาล ประกอบด้วยตัวแปรสังเกต       

ได้ 9 ตัวแปร คือ (1) สถานการณ์ที่เปลี่ยนแปลง (2) โครงสร้าง

และนโยบาย (3) ภาวะผู้น�ำการเปลี่ยนแปลง (4) ทรัพยากร       

และสิ่งอ�ำนวยความสะดวก (5) บรรยากาศในการท�ำงาน             

(6) ความร่วมมือระหว่างทีมสหสาขาวิชาชีพ (7) อัตราก�ำลัง       

และภาระงานที่เหมาะสม (8) ขวัญก�ำลังใจ ผลตอบแทน            

และความก้าวหน้าในการท�ำงาน และ (9) ระดับศักยภาพ           

ของโรงพยาบาลต่อการดูแลสุขภาพ 2) ตัวแปรแฝงปัจจัย         

ด้านผู ้รับบริการหรือผู ้ป่วย ประกอบด้วยตัวแปรสังเกตได้              

2 ตัวแปร คือ (1) ความร่วมมือของผู้ป่วย และ (2) ความรุนแรง

ของการเจบ็ป่วย 3) ตวัแปรแฝงปัจจยัด้านผูใ้ห้บรกิาร ประกอบ

ด้วยตัวแปรสังเกตได้ 4 ตัวแปร คือ (1) การสื่อสารสู่ผู้ปฏิบัต ิ 

(2) ก�ำหนดมาตรฐานและการจัดบริการตามมาตรฐาน 

(3) สมรรถนะในการปฏิบัติงาน และ (4) ทัศนคติ และการรับรู้ 

และ 4) ตัวแปรแฝงปัจจัยความพึงพอในการปฏิบัติงาน                

ของพยาบาล ประกอบด้วยตัวแปรสังเกตได้ 1 ตัวแปร คือ            

(1) ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ซึ่งปัจจัยที่กล่าวข้างต้น         

ส่งผลต่อคณุภาพบรกิารพยาบาลเชิงเทคนคิ และคณุภาพบรกิาร

พยาบาลเชิงปฏิบัติ 
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วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การวจิยัครัง้นีเ้ป็นการศกึษาความสมัพนัธ์เชงิสาเหต ุ

(Casual Relationship) ของตัวแปรหลายตัว โดยใช้เทคนคิการ

วิเคราะห์โครงสร้างความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร (Structural 

Equation Modeling: SEM) ของคุณภาพบริการพยาบาล          

ในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ตัวอย่างวิจัยคือ กลุ่มผู้ให้บริการ คือ พยาบาลวิชาชีพ และ         

กลุ่มผู ้รับบริการ คือ ผู ้ป่วยหรือญาติในโรงพยาบาลสังกัด

ส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข การก�ำหนดขนาดกลุ่ม

ตัวอย่างในการวิจัยครั้งนี้ กลุ่มตัวอย่าง 20 คน ต่อ 1 ตัวแปร 

จากตวัแปรสงัเกตได้ 16 ตัวแปร กลุม่ตัวอย่างจึงควรมอีย่างน้อย

เท่ากับ 320 คน เป็นขั้นต�่ำที่สามารถน�ำมาวิเคราะห์ข้อมูล        

ด้วยโปรแกรมลสิเรล ผูว้จัิยได้เพ่ิมขนาดกลุม่ตัวอย่างเพือ่ป้องกนั

ข้อมูลไม่สมบูรณ์ เพิ่มเป็นกลุ่มละ 428 คน รวมกลุ่มตัวอย่าง

ทั้งหมด 856 คน ผู้วิจัยใช้วิธีสุ่มตัวอย่างแบบหลายข้ันตอน 

เกณฑ์ในการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ 1) ยินดีเข้าร่วม           

การศึกษา และ 2) มีความปกติทั้งร ่างกายและจิตใจ มี

สติสัมปชัญญะ และพูดคุยโต้ตอบรู้เรื่อง และเกณฑ์ในการ           

คัดออกกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ 1) ไม่ได้ปฏิบัติตามค�ำชี้แจงใน

ระหว่างการศึกษาวิจัย และ 2) ไม่ยินดีเข้าร่วมการศึกษา

	 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยด�ำเนินการวิจัย 

โดยค�ำนึงถึงจรรยาบรรณของนักวิจัยและให้การพิทักษ์สิทธิ ์     

กลุม่ตวัอย่าง โดยได้รบัเอกสารการรบัรองโครงการวจัิยในมนษุย์ 

จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาล

ล�ำปาง เลขที่โครงการ EC115/65 เมื่อวันที่ 26 ตุลาคม 2565 

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลระยอง

โครงการ EC006/66 เมื่อวันที่ 28 พฤศจิกายน 2565 

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาล            

สรรพสิทธิประสงค์ จังหวัดอุบลราชธานี โครงการ EC073/65 S 

เมื่อวันที่ 18 มกราคม 2566 และคณะกรรมการจริยธรรม         

การวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช จังหวัด

สุพรรณบุรี โครงการ EC025/65 เมื่อวันที่ 7 พฤศจิกายน 2565 

ผู ้วิจัยจะน�ำข้อมูลจากการตอบแบบสอบถามไปใช้ในการ

วิเคราะห์ผลลัพธ์การวิจัยครั้งนี้เท่านั้น จะไม่เผยแพร่ข้อมูล         

และเก็บข้อมูลไว้เป็นความลับ

เครื่องมือในการวิจัยและคุณภาพของเครื่องมือ
	 การสร้างเครื่องมือวิจัย ผู ้วิจัยได้ศึกษาเอกสาร          

และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง จากน้ันจึงสร้างเครื่องมือวัดตัวแปร         

ท้ัง 4 ตัว เป็นแบบสอบถามชนิดมาตรประมาณค่า 5 ระดับ          

ซึ่งแบบสอบถาม มี 2 ชุด ได้แก่ 

	 ชุดที่ 1 ส�ำหรับผู้ให้บริการ (บุคลากรพยาบาล) 

ประกอบด้วย 2 ส่วน ส่วนที่ 1 เป็นข้อมูลทั่วไป ได้แก่ เพศ          

อายุ การศกึษา การอบรมเพิม่เตมิ สถานภาพสมรส แผนกทีท่่าน

ท�ำงาน ประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน ระดับโรงพยาบาล มี

จ�ำนวน 8 ข้อส่วนที่ 2 แบบสอบถามปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพ

บริการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุขแบ่งออกเป็น 4 ตอน เป็นมาตราส่วนลิเคิร์ทสเกล  

5 ระดับ รายละเอียด ดังนี้

	 ตอนท่ี 1 ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมในการปฏิบัติงาน      

การพยาบาล (Env) ครอบคลุมตัวแปรสังเกตได้ 9 ตัวแปร คือ 

1) ตัวแปรสถานการณ์ท่ีเปลี่ยนแปลง 2) ตัวแปรโครงสร้าง        

และนโยบาย 3) ตัวแปรภาวะผู้น�ำการเปลี่ยนแปลง 4) ตัวแปร

ทรัพยากรและสิ่งอ�ำนวยความสะดวก 5) ตัวแปรบรรยากาศ           

ในการท�ำงาน 6) ตัวแปรความร่วมมือระหว่างทีมสหสาขา

วิชาชีพ 7) ตัวแปรอัตราก�ำลังและภาระงานที่เหมาะสม                  

8) ตัวแปรขวัญก�ำลังใจ ผลตอบแทนและความก้าวหน้าในการ

ท�ำงาน และ 9) ตัวแปรศักยภาพของโรงพยาบาลต่อการดูแล

สุขภาพ มีจ�ำนวน 39 ข้อ มีค่าความตรงเท่ากับ .96 

	 ตอนท่ี 2 ปัจจัยด้านผู้ให้บริการ (พยาบาลวิชาชีพ) 

(Nur) ครอบคลุมตัวแปรสังเกตได้ 4 ตัวแปร คือ 1) ตัวแปร        

การสื่อสารสู่ผู้ปฏิบัติ 2) ตัวแปรก�ำหนดมาตรฐานและการจัด

บรกิารตามมาตรฐาน 3) ตวัแปรสมรรถนะในการปฏบัิติงาน และ            

4) ตัวแปรทัศนคติ และการรับรู้ มีจ�ำนวน 18 ข้อ มีค่าความตรง

เท่ากับ .97 

	 ตอนที่ 3 ปัจจัยด้านความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน

ของพยาบาล (Sat) ครอบคลุมตัวแปรสังเกตได้ 1 ตัวแปร คือ 

1) ตัวแปรความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน มีจ�ำนวน 10 ข้อ           

มีค่าความตรงเท่ากับ .94 

	 ตอนที่ 4 แบบสอบถามคุณภาพบริการพยาบาล         

ในเชิงเทคนิค (YQT) ประยุกต์ใช้แนวคิดของจิรุตม์ ศรีรัตนบัลล์

และคณะ3  มีจ�ำนวน 9 ประเด็น ประกอบด้วย 1) ความสามารถ 

2) ประสิทธิผล 3) ความเหมาะสม 4) ความปลอดภัย  

5) ความต่อเนื่อง 6) ประสิทธิภาพ 7) การเข้าถึงบริการ 

8) ความรับผิดชอบท่ีตรวจสอบได้ และ 9) ความมุ ่งมั่น 

มีจ�ำนวน 32 ข้อ มีค่าความตรงเท่ากับ .96 

	 ชดุที ่2 ผูร้บับรกิารหรอืผูป่้วย แบ่งเป็น 2 ส่วน ได้แก่

	 ส่วนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไป ได้แก่ เพศ อายุ การศึกษา 
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สถานภาพสมรส อาชีพ ครั้งที่มารับบริการที่โรงพยาบาล          

สิทธิในการรักษา โรคประจ�ำตัว/โรคที่รักษา ระยะทางในการ     

มารับบริการ เดินทางมารับบริการอย่างไร ช่องทางในการรับ

ข้อมูลข่าวสารทางสุขภาพของโรงพยาบาล มีจ�ำนวน 11 ข้อ  

ส่วนที ่2 แบบสอบถามปัจจัยทีเ่กีย่วกบัคณุภาพบรกิารพยาบาล

ในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข            

แบ่งออกเป็น 2 ตอน เป็นมาตราส่วนลิเคิร์ทสเกล 5 ระดับ          

รายละเอียด ดังนี้ 

	 ตอนที่ 1 ปัจจัยด้านผู้รับบริการ (ผู้ป่วยหรือญาติ) 

(PT) ครอบคลุมตัวแปรสังเกตได้ 2 ตัวแปร คือ 1) ตัวแปร          

ความร่วมมือของผู้ป่วย และ 2) ตัวแปรความรุนแรงของ             

การเจ็บป่วย มีจ�ำนวน 10 ข้อ มีค่าความตรง เท่ากับ 1.00 

	 ตอนที่ 2 แบบสอบถามคุณภาพบริการพยาบาลใน

เชิงปฏิบัติ (YQF) ส�ำหรับ ผู้รับบริการหรือผู้ป่วยประยุกต์ใช้

แนวคิดของ Parasuraman และคณะ4 มี 5 ประเด็น ประกอบ

ด้วย 1) ความเป็นรปูธรรมของบรกิาร 2) ความน่าเชือ่ถอืไว้วางใจ 

3) การตอบสนองต่อผู้ใช้บริการทันที 4) ความเชื่อมั่นในบริการ 

และ 5) การเข้าใจ มีจ�ำนวน 20 ข้อ มีค่าความตรงเท่ากับ .97 

	 ผูวิ้จยัน�ำแบบสอบถามหาค่าความเทีย่ง (Reliability) 

โดยแบบสอบถามส�ำหรับผู ้ให้บริการ (บุคลากรพยาบาล) 

มีค่าเท่ากับ 0.89 และแบบสอบถามส�ำหรับผู ้รับบริการ                  

(ผู้ป่วยหรือญาติ) มีค่าเท่ากับ 0.91 

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูล 

ด้วยแบบสอบถาม ผู้ให้บริการ (บุคลากรพยาบาล) และผู้รับ

บริการ (ผู้ป่วยหรือญาติ) ดังนี้ 1) ผู้วิจัยได้รับใบอนุมัติจริยธรรม

การวิจัยในมนุษย์ของโรงพยาบาลที่เก็บข้อมูล 2) ท�ำหนังสือ        

ขอความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล 3) ผู ้วิจัยติดต่อ            

ขอความร่วมมือจากโรงพยาบาลตัวอย่างด้วยตนเอง พร้อม          

ทั้งแนบหนังสือขอความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลและ 

ค�ำชี้แจงเกี่ยวกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยรายละเอียดของ

แบบสอบถามและระยะเวลาที่เข้ามารับแบบสอบถามคืน                

2 สปัดาห์ ผูว้จิยัโทรศัพท์แจ้งล่วงหน้า 2 วนัเพือ่รบัแบบสอบถาม

คืน และ 4) รวบรวมข้อมูล กับกลุ่มผู้ให้บริการ และกลุ่ม            

ผู้รับบริการ จากทั้งหมด 856 ฉบับ ได้กลับคืนมา 850 ฉบับ  

จากกลุ่มผู้ให้บริการ จ�ำนวน 425 ฉบับ และ 2) กลุ่มผู้รับ 

บริการ จ�ำนวน 425 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 99.29 ของ

แบบสอบถามทั้งหมด

	 ขั้นการจัดท�ำกลยุทธ์การพัฒนาคุณภาพบริการ

พยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข มีขั้นตอนการด�ำเนินงานดังนี้

	 1.	 น�ำผลการวเิคราะห์อิทธพิลทางตรงและทางอ้อม

ของปัจจยัทีเ่กีย่วข้องกบัคณุภาพบรกิารพยาบาลในโรงพยาบาล

สังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขโดยเลือกปัจจัย             

ท่ีมีอิทธิพลมากท่ีสุดมาก�ำหนดกลยุทธ์การพัฒนาคุณภาพ      

บริการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข

	 2.	 ตรวจสอบความเหมาะสมและความเป็นไปได ้

ของกลยุทธ์ฯ โดยการประชุมเสวนา Focus group ทั้ง 2 ครั้ง 

ในระบบการประชุมทางไกลผ่านระบบ Zoom ครั้งที่ 1 กลุ่ม         

ผู ้ปฏิบัติทางการพยาบาลครอบคลุมทุกระดับโรงพยาบาล 

จ�ำนวน 12 คน วันที่ 26 ธันวาคม 2566 เวลา 13.00–16.00 น. 

และครัง้ที ่2 กลุม่ผูบ้รหิารทางการพยาบาล หวัหน้าโรงพยาบาล

ศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไป จ�ำนวน 12 คน วันที่ 27 ธันวาคม 

2566 เวลา 13.00–16.00 น. ในภาพรวมของการพจิารณา (ร่าง) 

กลยุทธ์การพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาล       

สังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข โดยมีประเด็น         

การสนทนากลุ่ม ได้แก่ ความถูกต้อง ความเหมาะสม ความเป็น

ไปได้ และการน�ำไปใช้ 

	 3.	 ปรับปรุงกลยุทธ ์การพัฒนาคุณภาพบริการ

พยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุขให้เป็นฉบับสมบูรณ์

	 ตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือโดย ผู้ทรงคุณวุฒ ิ        

ในการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือในการวิจัย จ�ำนวน 5 ท่าน 

และอาจารย์ที่ปรึกษา น�ำมาปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะ 

	 การวิเคราะห์ผลการวิจัย สถิติท่ีใช้เชิงปริมาณโดย 

การวิเคราะห์เอสอีเอ็ม วิเคราะห์อิทธิพลในโมเดลโครงสร้าง  

เพื่อตรวจสอบความสอดคล้องของโมเดลความสัมพันธ์เชิง

สาเหตุกับข้อมูลเชิงประจักษ์ โดยใช้สถิติวิเคราะห์โมเดลสมการ

โครงสร้าง หรือโมเดลลิสเรล และวิเคราะห์เชิงคุณภาพในการ

จดัท�ำกลยทุธ์การพฒันาคณุภาพบรกิารพยาบาลในโรงพยาบาล

สังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

ผลการวิจัย 
	 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ป่วยจ�ำนวน 

425 คน และบุคลากรพยาบาลจ�ำนวน 425 คน พบว่าผู้ป่วย

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 70.1 และเพศชายร้อยละ 29.9 

และส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับปฐมศึกษา ร้อยละ 38.4          

ส่วนใหญ่มโีรคอืน่ ๆ  จ�ำนวนมากทีส่ดุ ได้แก่ โรคข้อ โรครมูาตอยด์ 
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และโรคทาลัสซีเมีย ร้อยละ 28.0 รองลงมา คือ โรคความดัน

โลหิตสูง ร้อยละ 22.6 พบว่าบุคลากรพยาบาล ส่วนใหญ่เป็น

เพศหญิง ร้อยละ 98.4 และเป็นเพศชาย ร้อยละ 1.6 และ            

พบว่าบคุลากรพยาบาลส่วนใหญ่ท�ำงานอยูใ่นโรงพยาบาลชุมชน 

ร้อยละ 55.1 ท�ำงานอยู่ในโรงพยาบาลศูนย์ ร้อยละ 23.5           

ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 93.4 ส่วนใหญ่

อยู่ในต�ำแหน่งพยาบาลวิชาชีพผู้ปฏิบัติ ร้อยละ 90.4 

	 1.	 ผลการวิเคราะห์อิทธิพลทางตรงและทางอ้อม  

ของปัจจยัทีเ่กีย่วข้องกบัคณุภาพบรกิารพยาบาลในโรงพยาบาล

สังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ประกอบด้วย                

4 ตัวแปร คือ ปัจจัยสิ่งแวดล้อมในการปฏิบัติงานการพยาบาล 

ปัจจัยด้านผู ้ให้บริการ ปัจจัยด้านผู ้รับบริการ และปัจจัย            

ด้านความพึงพอใจในการปฏิบัติงานของพยาบาล ที่ส่งผลต่อ

คุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัด

กระทรวงสาธารณสุข รายละเอียดดังนี้

ภาพที่ 1 แบบจ�ำลองโมเดลเชิงสาเหตุของคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาล 

สังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขหลังปรับโมเดล

	 ผลการวิเคราะห์อิทธิพลทางตรงและทางอ้อมของ

ปัจจัยที่เก่ียวข้องกับคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาล

สังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ผลปรากฏว่า  

คุณภาพบริการพยาบาล (YQ) ได้รบัอทิธพิลทางตรงจากตวัแปร

ปัจจัยด้านผู้รับบริการ (PT) มากที่สุด มีขนาดอิทธิพลทางตรง

เท่ากบั 0.71 รองลงมาคือได้รบัอทิธพิลทางตรงจากตัวแปรปัจจยั

ด้านความพงึพอใจในการปฏบิตังิานของพยาบาล (Sat) มขีนาด

อิทธิพลทางตรงเท่ากับ 0.35 และได้รับอิทธิพลทางตรงจาก

ตัวแปรปัจจัยสิ่งแวดล้อมในการปฏิบัติงานการพยาบาล (Env) 

มีขนาดอิทธิพลทางตรงเท่ากับ -0.06 นอกจากนี้ได้รับอิทธิพล

ทางอ้อมจากตัวแปรปัจจัยด้านผูใ้ห้บรกิาร (Nur) มขีนาดอทิธพิล

ทางอ้อมเท่ากับ 0.19 อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05         

ดังตาราง 

	 และผลการวิจั ยยั งพบว ่ าตั วแปรป ัจ จัยด ้ าน 

ความพงึพอใจในการปฏบิตังิานของพยาบาล (Sat) ได้รบัอทิธพิล

ทางตรงจากตัวแปรปัจจัยด้านผู้ให้บริการ (Nur) มากที่สุดโดย 

มีขนาดอิทธิพลทางตรงเท่ากับ 0.56 รองลงมาคือตัวแปร        

ปัจจัยด้านผู้รับบริการ (PT) โดยมีขนาดอิทธิพลทางตรงเท่ากับ 

0.40 และตัวแปรปัจจัยสิ่งแวดล้อมในการปฏิบัติงานการ

พยาบาล (Env) โดยมีขนาดอิทธิพลทางตรงเท่ากับ 0.09           

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ.05 ตามล�ำดับ ดังตาราง          

และแผนภาพที่ 1
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ตาราง แสดงผลการวิเคราะห์อิทธิพลตัวแปรในแบบจ�ำลองหลังปรับโมเดลเชิงสาเหตุของคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาล

สังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (n=425)

	 ตัวแปรท�ำนาย	 อิทธิพล	 ตัวแปรผล

	 ปัจจัยด้านความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน	 คุณภาพบริการพยาบาล (YQ)

	 ของพยาบาล (Sat)
	

ปัจจัยสิ่งแวดล้อมในการปฏิบัติงาน	 TE	 0.09* (0.04)	 -0.03* (0.02)

การพยาบาล (Env)	 IE	 -	 0.03 (0.02)

	 DE	 0.09* (0.04)	 -0.06* (0.02)

ปัจจัยด้านผู้ให้บริการ (Nur)	 TE	 0.56* (0.09)	 0.19* (0.03)

	 IE	 -	 0.19* (0.03)

	 DE	 0.56* (0.09)	 -

ปัจจัยด้านผู้รับบริการ (PT)	 TE	 0.40* (0.08)	 0.85* (0.04)

	 IE	 -	 0.14* (0.05)

	 DE	 0.40* (0.08)	 0.71* (0.07)

ปัจจัยด้านความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน	 TE	 -	 0.35* (0.07)

ของพยาบาล (Sat)	 IE	 -	 -

	 DE	 -	 0.35* (0.07)

R2	 	 0.95	 0.99

χ2 = 84.88, df = 67, p= 0.069, χ2 /df = 1.27, CFI= 1.00, GFI=0.98, AGFI = 0.94, RMSEA = 0.025 

หมายเหตุ TE = ผลรวมอิทธิพล IE = อิทธิพลทางอ้อม DE = อิทธิพลทางตรง ; * |t| > 1.96

	 จากตาราง พบว่าตัวแปรในแบบจ�ำลองหลังปรับ

โมเดลเชิงสาเหตุของคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาล

สังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขสามารถร่วมกัน

อธิบายคุณภาพบริการพยาบาลได้ร้อยละ 99 

	 2. การจัดท�ำกลยุทธ์การพัฒนาคุณภาพบริการ

พยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข โดยปัจจัยด้านผู้รับบริการที่มีอิทธิพลมากที่สุด            

ที่ส่งผลต่อการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาล จึงน�ำมาจัดท�ำ       

กลยุทธ์ฯ ประกอบด้วย กลยุทธ์หลัก 2 กลยุทธ์ และกลยุทธ์รอง 

2 กลยุทธ์ กลยุทธ์หลัก ข้อ 1 กลยุทธ์ส่งเสริมคุณภาพบริการ

พยาบาลการดแูลสขุภาพประชาชนให้มคีวามรอบรู้ด้านสขุภาพ

เพียงพอป้องกันโรคและภาวะวิกฤตฉุกเฉิน มีกลยุทธ์รองข้อ 1 

คอื เร่งรัดนโยบายและสนบัสนนุบรกิารพยาบาลทางไกลด�ำเนนิ

การส่งเสริมการดูแลสุขภาพประชาชนให้มีความรอบรู้ด้าน

สุขภาพเพียงพอป้องกันโรคและภาวะวิกฤตฉุกเฉิน กลยุทธ์       

หลักข้อ 2 กลยุทธ์ส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพทุกรูปแบบ 

เพื่อการเข้าถึงกลุ่มผู ้ป่วยทุกกลุ่มวัยและครอบคลุมทุกกลุ่ม         

โรค มกีลยุทธ์รอง ข้อ 2 ส่งเสรมิและผลกัดนันโยบายความรอบรู้

ด้านสุขภาพทุกรูปแบบ ท้ังเชิงรุกและเชิงรับ เพื่อการเข้าถึง         

กลุ่มผู้ป่วยทุกกลุ่มวัยและครอบคลุมทุกกลุ่มโรค

การอภิปรายผลการวิจัย
	 1.	 จากผลการวเิคราะห์อทิธพิลของปัจจัยทีเ่กีย่วข้อง

กับคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงาน      

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข สามารถอภิปรายผลได ้ดังนี้          

คุณภาพบริการพยาบาล (YQ) ได้รับอิทธิพลทางตรงจาก

ตวัแปรปัจจยัด้านผูร้บับรกิาร (PT) มากทีส่ดุ พบว่า ปัจจยัด้าน

ผูร้บับรกิารมอีทิธิพลทางตรงเชิงบวกต่อคณุภาพบรกิารพยาบาล   

โดยตัวบ่งช้ีท่ีมีน�้ำหนักมากท่ีสุด ได้แก่ ด้านความร่วมมือของ         

ผู้ป่วย รองลงมา คือ ด้านความรุนแรงของการเจ็บป่วย และ

อธิบายได้ว่า ความร่วมมือของผู้ป่วยเป็นการแสดงพฤติกรรม

ร่วมระหว่างผู้ป่วยกับผู้ให้บริการในการรักษา เช่น การรับ
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ประทานยาตามแพทย์สั่ง การมาตรวจตามนัด เป็นต้น ซึ่งส่งผล

ให้ผู้ป่วยฟื้นหายจากการเจ็บป่วย ถ้าผู้ป่วยมีความร่วมมือสูง        

ก็ส่งผลให้เกิดคุณภาพบริการพยาบาลที่สูงด้วย นอกจากนี้           

ผูป่้วยทราบระดบัความรนุแรงของอาการเจบ็ป่วยและรบีมารบั

บริการในโรงพยาบาล ท�ำให้ผูป่้วยได้รบัการดแูลสขุภาพรวดเรว็ 

ส่งผลให้เกิดคุณภาพบริการพยาบาลที่ดีต่อมา8 และพบว่า          

การตัดสินใจพาเด็กมาพบแพทย์ซึ่งขึ้นอยู ่กับการรับรู ้ความ

รุนแรงของการเจ็บป่วยของเด็ก เกี่ยวกับการตอบสนองต่อ        

การแสดงของการติดเชื้อทางเดินหายใจของบิดามารดาพบว่า 

บิดามารดาของเด็กที่ เห็นเด็กมีอาการรุนแรงหรืออาการ 

นานกว่า 24 ชั่วโมงจะพาเด็กมาพบแพทย์มากกว่าบิดามารดา

ที่เด็กไม่มีอาการดังกล่าว เป็นการตระหนักว่าการเจ็บป่วย            

ที่มีลักษณะผิดปกติ และระยะนานต้องการการรักษาที่เฉพาะ

และเหมาะสมกับโรคมากขึ้น16 รวมถึงการสร้างองค์ความรู้      

และความรอบรู ้ด ้านสุขภาพพฤติกรรมการดูแลตนเอง  

ครอบครัวและชุมชนให ้ตระหนักและเห็นความส�ำคัญ 

ของการปฏิบัติตนเพื่อป้องกันและควบคุมโรคอย่างถูกต้อง17 

ความพึงพอใจในการปฏบิตังิานของพยาบาล (Sat) มอีทิธพิล

ทางตรงเชิงบวกต่อคุณภาพบริการพยาบาล รองจากปัจจัยด้าน

ผู้รับบริการความพึงพอใจในการปฏิบัติงานของพยาบาล คือ 

เจตคติในทางบวกของพยาบาลที่มีต่อการปฏิบัติงานบริการ

พยาบาล ซึ่งส่งผลให้บุคคล เกิดความรู้สึกกระตือรือร้น มีความ

มุ่งมั่นในการท�ำงาน มีขวัญก�ำลังใจในการท�ำงาน ส่งผลให้เกิด 

คุณภาพบริการพยาบาลที่สูงด้วย สอดคล้องกับการศึกษา         

ของ The Magnet Study15 พบว่าความพึงพอใจในการปฏิบัติ

งานของพยาบาล และคุณภาพการพยาบาลมีความสัมพันธ์         

ซึ่งกันและกัน รวมถึงความภาคภูมิใจในงาน ความรู้สึกพึงพอใจ

ในการดูแลผู้ป่วย และความพึงพอใจกับสภาพการท�ำงาน               

ที่ส่งผลให้เกิดคุณภาพบริการพยาบาลที่สูงขึ้น ผู้ให้บริการ 

(Nur) มีอิทธิพลทางอ้อมต่อคุณภาพบริการพยาบาล โดยตัว       

บ่งชี้ที่มีน�้ำหนักมากที่สุด ได้แก่ ด้านทัศนคติ และการรับรู้ของ

บคุลากรพยาบาล รองลงมาคอื ด้านสมรรถนะในการปฏิบัติงาน

ของบคุลากรพยาบาล ซึง่สอดคล้องกับคณุภาพบรกิารพยาบาล

ตามการรับรู้ของพยาบาลอยู่ในระดับสูงที่ส่งผลต่อคุณภาพ

บริการพยาบาล9 และพบว่าสมรรถนะในการปฏิบัติงานของ

บุคลากรพยาบาล ที่จ�ำเป็นในการให้บริการพยาบาลกับผู้ป่วย 

ที่เหมาะสมและตอบสนองปัญหาสุขภาพของผู้ป่วยแต่ละคน       

ซ่ึงโรงพยาบาลที่มีหลายแผนกจึงมีความเชี่ยวชาญแตกต่างกัน

ไปตามศักยภาพและสมรรถนะตามแผนกที่ตนเองรับผิดชอบ  

ในแต่ละโรงพยาบาลจะมีแผนกแตกต่างกันข้ึนอยู่กับขนาด        

ของโรงพยาบาลนั้น ๆ ซ่ึงส่งผลให้ผู้ป่วยปลอดภัยและไม่เกิด

ภาวะแทรกซ้อน18 บุคลากรพยาบาลยิ่งมีสมรรถนะสูงส่งผล        

ให้เกิดคุณภาพบริการพยาบาลที่สูงด้วย สิ่งแวดล้อมในการ

ปฏิบัติงานการพยาบาล (Env) มีอิทธิพลทางตรงเชิงลบต่อ

คุณภาพบริการพยาบาล อธิบายได้ว่า สิ่งแวดล้อมในการปฏิบัติ

งานการพยาบาลที่เหมาะสม ส่งผลให้เกิดการท�ำงานท่ีมี

ประสิทธิภาพและเป็นผลดีต่อสุขภาพของพยาบาลทั้งทาง

ร่างกายและจิตใจ เพื่อให้เกิดการบริการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ

ตามมาตรฐานวิชาชีพพยาบาล แต่ในทางตรงกนัข้าม สิง่แวดล้อม

ในการปฏบิตังิานการพยาบาลทีไ่ม่เหมาะสม เช่น แสง เครือ่งมอื 

และอปุกรณ์ทางการแพทย์ทีไ่ม่เพยีงพอ คนท�ำงานน้อยแต่ภาระ

งานมาก เป็นต้น ส่งผลให้เกิดการท�ำงานท่ีไม่มีประสิทธิภาพ 

และส่งผลเสียต่อสุขภาพของพยาบาล และนอกจากนี้ระดับ

ศักยภาพของโรงพยาบาลท่ีแตกต่างกัน ท�ำให้สมรรถนะและ     

ขีดความสามารถในการให้บริการสุขภาพกับประชาชนมีความ

แตกต่างกนัตามบรบิทของแต่ละโรงพยาบาล และเป็นอกีปัจจัย

หนึ่งที่ส่งผลต่อการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาล19 อีกทั้ง

บรรยากาศความปลอดภยัในการท�ำงานการสนับสนนุทางสงัคม 

และการให้ข้อมลูย้อนกลบัมคีวามสมัพันธ์ทางบวกกบัพฤตกิรรม

ความปลอดภัยในการท�ำงานของพยาบาลวิชาชีพ20 และส่ง         

ผลต่อการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาล

	 2.	 การจัดท�ำกลยุทธ์การพัฒนาคุณภาพบริการ

พยาบาลในโรงพยาบาลสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข โดยการเลือกปัจจัยที่ส ่งผลหรือมีอิทธิพลมา          

ก�ำหนดกลยุทธ์ฯ ส่งผลให้เกิดการพัฒนาคุณภาพบริการ

พยาบาลอย่างตรงประเด็นทันเหตุการณ์ เพื่อก�ำหนดแผนงาน/ 

โครงการการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลท่ีมีความชัดเจน         

มีทิศทาง และเป้าหมายให้เกิดผลสัมฤทธิ์ที่ก�ำหนดไว้21

	 ข้อเสนอแนะจากผลการวจิยั พบว่า คณุภาพบรกิาร

พยาบาล ได้รับอิทธิพลทางตรงเชิงบวกจากตัวแปรปัจจัย           

ด้านผู้รับบริการมากท่ีสุด รองลงมาคือ ตัวแปรปัจจัยด้าน        

ความพึงพอใจในการปฏบิตังิานของพยาบาล และได้รับอทิธพิล

ทางตรงเชิงลบจากตัวแปรปัจจัยสิ่งแวดล้อมในการปฏิบัติ

งานการพยาบาล นอกจากนี้ได้รับอิทธิพลทางอ้อมจากตัวแปร

ปัจจัยด้านผู้ให้บริการ ดังนั้น องค์กรพยาบาลและหน่วยงาน         

ที่เก่ียวข้อง จึงควรน�ำตัวแปรเหล่านี้ไปใช้ก�ำหนดแนวทาง          

หรือวิธีการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาล         

อย่างเหมาะสม 
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	 ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป 1) เนื่องจาก

งานวิจัยนี้รวบรวมข้อมูลจากโรงพยาบาล 3 ประเภท ได้แก่        

โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน        

ซึ่งมีบริบทที่แตกต่างกัน จึงควรท�ำการทดสอบความไม่แปร

เปลี่ยนของโมเดลเชิงสาเหตุของคุณภาพบริการพยาบาล 

ในโรงพยาบาลที่ต ่างสังกัดกัน เพื่อตรวจสอบว่าโมเดล 

แตกต่างกันหรือไม่ และ2)ควรพัฒนาต่อยอดงานวิจัยครั้งนี้            

ในการศึกษาการก�ำหนด กลยุทธ์การพัฒนาคุณภาพบริการ

พยาบาลให ้ครอบคลุมป ัจจัยที่ส ่งผล และมีอิทธิพลทั้ ง 

ทางตรงและทางอ้อม 
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