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การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาระดับของความเปนองคการแหงการเรียนรู วัฒนธรรม

องคการแบบสรางสรรคและเพือ่ศกึษาอำนาจการพยากรณของวฒันธรรมองคการแบบสรางสรรคตอความ

เปนองคการแหงการเรยีนรขูองพยาบาลวชิาชพี กลมุตวัอยางเปนพยาบาลวชิาชพีทีป่ฏบิตังิานในโรงพยาบาล

แพร จำนวน 212 คน เครือ่งมอืทีใ่ชเปนแบบสอบถาม 3 สวน ประกอบดวยขอมลูสวนบคุคล วฒันธรรม

องคการแบบสรางสรรค และความเปนองคการแหงการเรียนรูของพยาบาลวิชาชีพ ผานการตรวจสอบ

ความตรงของเนื้อหาโดยผูเชี่ยวชาญดานบริหารการพยาบาล 5 ทานและมีคาความตรงตามเนื้อหา (IOC)

ระหวาง 0.80-1.00 ทดสอบความเที่ยงของแบบสอบถามโดยคำนวณหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของ

ครอนบาคโดยแบบสอบถามความเปนองคการแหงการเรยีนรมูคีาแอลฟาเทากบั 0.96 และวฒันธรรมองคการ

แบบสรางสรรคมคีาแอลฟาเทากบั 0.82 วเิคราะหขอมลูดวยสถติ ิความถี ่รอยละ คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบน

มาตรฐาน และการวเิคราะหการถดถอยพหคุณูเชงิเสนตรงดวยวธิกีารคดัเลอืกตวัแปรแบบขัน้ตอน

ผลการวจิยัพบวาพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลแพรมคีาเฉลีย่ของวฒันธรรมองคการแบบสรางสรรค

และคาเฉลี่ยของความเปนองคการแหงการเรียนรู โดยรวมอยูในระดับมาก (    = 3.90, SD = 0.36  และ

   = 3.73, SD = 0.40 ตามลำดับ) วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคสามารถพยากรณการเปนองคการ

แหงการเรยีนรไูด โดยมติมิงุบคุคลสามารถพยากรณการเปนองคการแหงการเรยีนรอูยางมนียัสำคญัทางสถติิ

ไดสงูสดุ รอยละ 56.50 (R2 = 0.56, p < .01) สวนมติมิงุไมตรสีมัพนัธพยากรณการเปนองคการแหงการ

เรยีนรไูดเพิม่ขึน้รอยละ 4 (R2change = 0.04,  β = 0.22, p < .01) และมติมิงุความสำเรจ็พยากรณการเปน

องคการแหงการเรยีนรไูดเพิม่ขึน้อกีรอยละ 2.0 (R2change = 0.02,  β = 0.15, p < .01)
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Abstract

This research aimed to study the levels of learning organization and constructive organizational

culture among professional nurses in Phrae Hospital, and to examinethe predictive power of

constructiveorganizational culture on learning organization among professionalnurses.The sample of

the study consisted of 212 professional nurses from Phrae Hospital. Research instruments included 3 parts

of questionnaires; personal information, learning organization, and constructive organizational culture.

Content validity was tested by 5 experts from nursing administration area with the Index of Item Objective

Congruence (IOC) ranged from 0.8 to 1.0. The reliability was tested using Cronbach’s alpha coefficient

and yielded alpha of 0.964 for learning organization part and 0.822 for constructive organizational culture

part. Data were analyzed using frequency, percentage, mean, standard deviation, and Multiple Linear

Regression Analysis with Stepwise Selection Method.

The results of the study showed that professional nurses in Phrae Hospital had average scores

of learning organization and constructive organizational culture at the high level (    = 3.73, SD = 0.40;

      = 3.90, SD = 0.36, respectively). Constructive organizational culture could predict learning organization.

The Humanistic-encouragingdimension had the highest predictive value and accounted for 56.50%

of variance in learning organization (R2 = 0.56, β  = 0.53, p < .01). The Affiliative dimension could

add 4% and the Achievement dimension could add 2.0% of predictive value on learning organization

(R2

change
 =0.04, β = 0.22, p < .01; R2

change
 = 0.02, β = 0.15, p < .01, respectively).
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ความเปนมาและความสำคัญของปญหา

การเปลี่ยนแปลงดานเศรษฐกิจ การเมือง สังคม

วัฒนธรรม และเทคโนโลยี ที่รวดเร็วและตอเนื่อง

เปนสิ่งที่ทาทายตอองคการทุกองคการ เพราะเปนทั้ง

โอกาสและอุปสรรคตอการดำเนินงานไปสูเปาหมาย

ขององคการ สงผลใหองคการตองมกีารปรบัตวัเพือ่ให

สามารถดำเนินงานอยูไดตามกระแสที่เปลี่ยนแปลง

องคการสุขภาพเปนองคการหนึ่งที่ตองเผชิญกับ

การเปลี่ยนแปลงดังกลาว จึงตองมีการพัฒนาองคการ

เพือ่การบรกิารสขุภาพเปนไปอยางมปีระสทิธภิาพและ

ไดมาตรฐาน ทั้งนี้ปจจัยสำคัญที่จะนำไปสูความสำเร็จ

ในการพัฒนาองคการตามการเปลี่ยนแปลงคือ ความรู

ความคิด ทักษะ และประสบการณของบุคลากร

ซึ่งสามารถสรางขึ้นไดจากการเรียนรู และพัฒนาอยาง

ตอเนื่อง (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2550) โดยถือวา

การเรียนรูเปนสวนหนึ่งของการทำงาน องคการนั้น

จงึไดชือ่วาเปนองคการแหงการเรยีนรู

การเปนองคการแหงการเรยีนร ู หมายถงึ องคการ

ที่บุคลากรทุกระดับมีการนำความรู  เทคโนโลยี

ประสบการณ และความคดิใหมๆ  ภายใตสภาพแวดลอม

ที่มีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา  มาบริหารจัดการ

ความสามารถ และศักยภาพในการสรางผลงานใหเกิด

ประโยชนสูงสุดตอองคการดวยใจรักอยางตอเนื่อง

(Marquardt, 2002) การพัฒนาและการจัดการองคการ

ไปสอูงคการแหงการเรยีนรเูนนใหบคุลากรในองคการ

มุงมั่นพัฒนาตนเอง เพิ่มพูนความรูและทักษะอยาง

ตอเนื่องดวยกระบวนการเรียนรูตลอดชีวิต แนวคิดนี้
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ไดรบัความสนใจจากองคการบรกิารดานสขุภาพเพราะ

การเปนองคการแหงการเรยีนรสูงผลตอองคการทางบวก

หลายประการเชน การเปนองคการแหงการเรยีนรเูปน

ปจจยัทีม่อีทิธพิลตอสมรรถนะพยาบาลวชิาชพี (องัคณา

หิรัณยภิญโญภาศและกัญญดา ประจุศิลป, 2559)

และประสทิธภิาพขององคการในดานความยดึมัน่ผกูพนั

องคการ และดานความพึงพอใจในงานของพยาบาล

(Jeong, Lee, Kim, Lee,& Kim,2007) ดงันัน้การพฒันา

องคการใหเปนองคการแหงการเรยีนรจูงึมคีวามสำคญั

สำหรบัองคการทกุองคการ

การพฒันาองคการใหเปนองคการแหงการเรยีนรู

ตองอาศัยกลไกหลายประการ ซึ่งมีการศึกษาวิจัย

พบปจจยัทีม่อีทิธพิลตอการเปนองคการแหงการเรยีนรู

เชน วสิยัทศัน พนัธกจิและยทุธศาสตร บรรยากาศในการ

ทำงาน  (สมนึก  เอื้อจิระพงษพันธและเพ็ญนภา

ประภาวตั, 2552; นราภรณ พกุนอย, 2555) โครงสราง

องคการ (สมนึก เอื้อจิระพงษพันธ และเพ็ญนภา

ประภาวัต, 2552; จันทรฉาย ยมสูงเนิน, 2554) ภาวะ

ผูนำการเปลี่ยนแปลง (สมนึก เอื้อจิระพงษพันธ และ

เพ็ญนภา ประภาวัต, 2552) เทคโนโลยี (นราภรณ

พุกนอย, 2555) และวัฒนธรรมองคการ (สมนึก

เอื้อจิระพงษพันธ และ เพ็ญนภา ประภาวัต, 2552;

จนัทรฉาย ยมสงูเนนิ, 2554; วรรณวมิล คงสวุรรณ, 2553;

Kavita, 2010) แสดงวา การพัฒนาองคการใหเปน

องคการแหงการเรียนรูตองใหความสำคัญกับปจจัย

ตางๆทั้งปจจัยทางดานผูบริหาร บุคลากร สิ่งแวดลอม

รวมทัง้วฒันธรรมองคการ

วัฒนธรรมขององคการสะทอนใหเห็นความเชื่อ

ทัศนคติ ความคิด และพฤติกรรมการแสดงออกซึ่ง

มีลักษณะที่แตกตางกันไปในแตละองคการ โดย

วฒันธรรมของแตละองคการจะเปนกลไกสำคญัตอการ

นำพาองคการไปสคูวามสำเรจ็ตามเปาหมาย (ณรงควทิย

แสนทอง, 2553)จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา

วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคเปนวัฒนธรรม

องคการแบบหนึ่งที่เนนการปฏิสัมพันธกับบุคลากร

การแลกเปลี่ยนขอมูลและความรูความคิด ใหความ

สำคัญกับคานิยมในการทำงาน โดยมุงสงเสริมให

สมาชิกในองคการมีปฏิสัมพันธและสนับสนุน

ชวยเหลอืซึง่กนัและกนั (Cooke&Lafferty,1989 อางใน

ชนดิา จติตรทุธะ, 2559) ซึง่จากการรวบรวมผลการวจิยั

ของคุก และซูมาล (Cooke&Szumal,2000) พบความ

สมัพนัธระหวางวฒันธรรมองคการแบบสรางสรรคกบั

ประสทิธภิาพขององคการ เชน มคีวามสมัพนัธทางลบ

กับความเครียดของบุคลากร แตสัมพันธทางบวกกับ

ความไวใจบุคลากรในโรงพยาบาลที่มีตอผูตรวจการ

คุณภาพของการบริการ และความพึงพอใจของผูปวย

ทั้งนี้วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคจะสนับสนุน

ใหบุคลากรมีความสัมพันธกับบุคคลอื่น และทำงาน

ในลักษณะชวยเหลือซึ่งกันและกันเนนใหความสำคัญ

กับบุคลากรใหเกิดความพึงพอใจและกระตุนใหเกิด

ความคิดสรางสรรค มีการแลกเปลี่ยนความคิด

ประสบการณระหวางกนั เกดิการเรยีนรจูากกนัและกนั

(Cooke & Lafferty, 1989; ทองด ีชยัพานชิ, 2554) ทำให

องคการนั้นมีลักษณะขององคการแหงการเรียนรู

ซึ่งสอดคลองกับการวิจัยของจิรภา เพ็งฉาย (2558)

ที่พบวาวัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคมีความ

สัมพันธทางบวกกับความเปนองคการแหงการเรียนรู

และการวิจัยของเพ็ญศรี ฉายสบัด (2551) ที่พบวา

วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคสามารถพยากรณ

ความเปนองคการแหงการเรยีนรไูดรอยละ 56.3

โรงพยาบาลแพรเปนโรงพยาบาลทตุยิภมูริะดบัสงู

มีขอบเขตการรักษาพยาบาลโรคที่มีความซับซอนและ

มกีารรกัษาพยาบาล ใหการบรกิารดวยแพทยเฉพาะทาง

สาขารอง และแพทยเฉพาะทางในสาขาหลกัจงึตองการ

บคุลากรทีม่คีวามรคูวามเชีย่วชาญ อยางไรกต็ามความ

กาวหนาทางวทิยาการการรกัษาพยาบาลและเทคโนโลยี

ตางๆที่เปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว ทำใหความตองการ

บริการเปลี่ยนไป พยาบาลจึงจำเปนตองมีการพัฒนา

ความรูอยางตอเนื่อง ตามคานิยมขององคการคือ

"ใฝเรียนรู" ทั้งนี้กลุมการพยาบาล ไดกำหนดนโยบาย

กลมุการพยาบาล ป 2560 ดานบรกิารและวชิาการโดยมี

การสนบัสนนุใหบคุลากรไดรบัการพฒันาความร ูและ

สมรรถนะใหเหมาะกับงานที่รับผิดชอบ มีการพัฒนา

คุณภาพบริการพยาบาล และมีการจัดการความรูทาง
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การพยาบาลโดยนำเสนอในงานมหกรรมคุณภาพ

เปนประจำทุกปใหการชมเชยบุคลากรที่ไดรับรางวัล

ที่เปนประโยชนแกสวนรวมและสรางชื่อเสียงใหแก

โรงพยาบาล (กลมุการพยาบาล โรงพยาบาลแพร, 2560)

นอกจากนี้กลุมการพยาบาลโรงพยาบาลแพร ยังมี

ยทุธศาสตรในการพฒันาศกัยภาพบรกิารทางการพยาบาล

และสงเสริมการทำงานรวมกันเปนทีม (โรงพยาบาล

แพร, 2560) ซึง่เปนลกัษณะของการมวีฒันธรรมองคการ

แบบสรางสรรค

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา วัฒนธรรม

องคการแบบสรางสรรคมีความสัมพันธกับความเปน

องคการแหงการเรยีนรผูวูจิยัจงึมคีวามสนใจทีจ่ะศกึษา

อิทธิพลของวัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคกับ

ความเปนองคการแหงการเรียนรูของพยาบาลวิชาชีพ

โรงพยาบาลแพร เพือ่เปนแนวทางในการสงเสรมิความ

เปนองคการแหงการเรียนรูสงเสริมใหงานพยาบาล

มีคุณภาพมากขึ้นทำใหเกิดผลลัพธการรักษาพยาบาล

ทีด่ขีึน้ซึง่จะกอใหเกดิประโยชนสงูสดุกบัผรูบับรกิาร

วัตถุประสงคการวิจัย

1. เพื่อศึกษาระดับของความเปนองคการแหงการ

เรยีนร ูและระดบัของวฒันธรรมองคการแบบสรางสรรค

ของพยาบาลวชิาชพีในโรงพยาบาลแพร

2. เพื่อศึกษาอำนาจการพยากรณของวัฒนธรรม

องคการแบบสรางสรรคตอการเปนองคการแหงการ

เรยีนรขูองพยาบาลวชิาชพีในโรงพยาบาลแพร

สมมุติฐานการวิจัย

วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรค สามารถ

พยากรณองคการแหงการเรียนรูตามการรับรูของ

พยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลแพร

วิธีดำเนินการวิจัย

การวจิยัครัง้นีเ้ปนการวจิยัเชงิวเิคราะห(Analytical

research) แบบพยากรณ (Predictive  design)ประชากร

ทีใ่ชในการวจิยัคอื พยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลแพรทีม่ี

ประสบการณการทำงานไมนอยกวา 1ปจำนวน 452 คน

กำหนดกลุมตัวอยางโดยใชสูตร Yamane ที่ระดับ

ความคลาดเคลือ่น 0.05 ไดกลมุตวัอยาง 212 คน ใชวธิี

การสุมตัวอยางแบบงาย (Simple random sampling)

(บญุใจ ศรสีถตินรากรู,2553)

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น ประกอบดวย

แบบสอบถาม 3 สวน ดงันี้

สวนที ่1 ขอมลูสวนบคุคลของพยาบาลประกอบ

ดวย เพศ อายุ สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา

ประสบการณในการปฏิบัติงานพยาบาลวิชาชีพ และ

ระยะเวลาทีป่ฏบิตังิานในโรงพยาบาลแพร

สวนที ่2 แบบสอบถามวัฒนธรรมองคการแบบ

สรางสรรค มีองคประกอบ 4 มิติ ตามกรอบแนวคิด

ของ คุกและลาฟเฟอรตี้ (Cooke & Lafferty, 1989

อางในชนิดา จิตตรุทธะ,2559)จำนวน 20 ขอ มีคา

IOC ระหวาง 0.80-1.00 และคาสัมประสิทธิ์แอลฟา=

0.946

สวนที่ 3 แบบสอบถามความเปนองคการแหงการ

เรียนรูของพยาบาลวิชาชีพ มีองคประกอบ 5 ดาน

ตามกรอบแนวคิดของ มารควอรท (มารควอรท,

2557)จำนวน 37 ขอมคีาIOC ระหวาง 0.80-1.00 และ

คาสมัประสทิธิแ์อลฟา = 0.822

การเก็บรวบรวมขอมูล

การวิจัยครั้งนี้เก็บขอมูลดวยแบบสอบถามและ

ผูวิจัยเก็บแบบสอบถามคืนดวยตนเองในชวงเวลา

2 สัปดาหและไดรับแบบสอบถามคืนครบสมบูรณ

จำนวน 212 ฉบบั คดิเปนรอยละ 100.0

การวิเคราะหขอมูล

ผูวิจัยวิเคราะหขอมูลทางสถิติ โดยใชโปรแกรม

คอมพวิเตอรสำเรจ็รปู

1. วิเคราะหขอมูลสวนบุคคลความเปนองคการ

แหงการเรียนรูวัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรค

ดวยสถิติ การแจกแจงความถี่ รอยละ คาเฉลี่ยและ

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
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2. วิเคราะหอำนาจการพยากรณของวัฒนธรรม

องคการแบบสรางสรรคตอการเปนองคการแหงการ

เรียนรูดวยการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณเชิงเสนตรง

ดวยวิธีการคัดเลือกตัวแปรแบบขั้นตอน (Multiple

Linear Regression Analysis with Stepwise Selection

Method)

การพิทักษสิทธกลุมตัวอยาง

การวจิยัครัง้นีไ้ดรบัการรบัรองจากคณะกรรมการ

จรยิธรรมการวจิยัในมนษุย มหาวทิยาลยันเรศวร เลขที่

COA No.686/2017 และคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยั

ในมนษุย โรงพยาบาลแพรเลขที ่12/2561

x

x

x

x
x

ตาราง 1 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับวัฒนธรรมแบบ

สรางสรรคของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลแพร  (n = 212)

สรุปผลการวิจัย

1. พบวากลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง

(รอยละ 95.3) มอีายเุฉลีย่ระหวาง 41-50 ป (รอยละ 38.7)

กลุมที่นอยที่สุดมีอายุระหวาง 51-60 ป (รอยละ

16.00)โดยมอีายเุฉลีย่ 41 ป  (    = 40.68, SD = 9.20)

สถานภาพสมรสมากทีส่ดุ รอยละ 63.2

2. พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลแพรมีคาคะแนน

เฉลีย่วฒันธรรมองคการแบบสรางสรรค โดยรวมอยใูน

ระดับมาก (   = 3.90, SD = 0.36) เมื่อพิจารณาเปน

รายดานพบวา ดานที่ไดคะแนนเฉลี่ยมากที่สุดคือ มิติ

มงุความสำเรจ็ (     = 4.02, SD = 0.39) รองลงมาคอื มติิ

มุงการประจักษตน (   = 4.01, SD = 0.42) และดาน

ที่ไดคะแนนนอยที่สุด คือ มิติมุงบุคคล (   = 3.79,

SD = 0.44)  (ดงัตาราง1)

วฒันธรรมองคการแบบสรางสรรค                                                               SD            ระดบัx

มติมิงุความสำเรจ็ 4.02 0.39 มาก

มติมิงุการประจกัษตนเอง 4.01 0.42 มาก

มติมิงุบคุคล 3.79 0.44 มาก

มิติมุงไมตรีสัมพันธ 3.80 0.50 มาก

ผลรวมวฒันธรรมองคการแบบสรางสรรค 3.90 0.36 มาก

3.พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลแพรมีคาคะแนน

เฉลี่ยองคการแหงการเรียนรูโดยรวมอยูในระดับมาก

(     =3.73, SD = 0.40) ดานทีไ่ดคะแนนเฉลีย่มากทีส่ดุ

คือ การเสริมสรางพลังอำนาจบุคลากร (   = 3.80,

SD = 0.47) สวนดานที่ไดคะแนนเฉลี่ยรองลงมาคือ

พลวัตรการเรียนรู (   = 3.73, SD = 0.43) การนำเอา

เทคโนโลยีไปใช (   = 3.73, SD = 0.44) และดานที่

ไดคะแนนนอยทีส่ดุคอื การจดัการความร ู(     = 3.66,

SD  = 0.48)  ตามลำดบัดงั (ตาราง 2)

x
x

x
x

x
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ตาราง 2 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับความเปนองคการ

แหงการเรยีนรขูองพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลแพร (n = 212)

องคการแหงการเรยีนรขูองพยาบาลวชิาชพี                                                               SD            ระดบัx

การเสรมิสรางพลงัอำนาจบคุลากร 3.81 0.47 มาก

พลวตัรการเรยีนรู 3.73 0.43 มาก

การนำเอาเทคโนโลยไีปใช 3.73 0.44 มาก

การปรบัเปลีย่นองคการ 3.71 0.45 มาก

การจดัการความรู 3.66 0.48 มาก

ผลรวมความเปนองคการแหงการเรยีนรู 3.73 0.40 มาก

4. จากการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ

พหคูณู พบวาวฒันธรรมองคการแบบสรางสรรคดานมติิ

มุงบุคคล มิติมุงไมตรีสัมพันธและมิติมุงความสำเร็จ

สามารถรวมกนัอธบิายความผนัแปรของการเปนองคการ

แหงการเรยีนรขูองพยาบาลวชิาชพีในโรงพยาบาลแพร

ไดรอยละ 62 (R2=.62, F=113.14) อยางมีนัยสำคัญ

ตาราง 3 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหูคูณ (R)ระหวางตัวพยากรณที่ไดรับเลือกเขาสูสมการถดถอย คาอำนาจ

ในการพยากรณ (R2)คาอำนาจการพยากรณทีเ่พิม่ขึน้ (R2 change)ในการพยากรณการเปนองคการแหงการเรยีนรู

เมือ่ใชการวเิคราะหการถดถอยแบบขัน้ตอนพหคุณูเชงิเสนตรงดวยวธิกีารคดัเลอืกตวัแปรแบบขัน้ตอน (Multiple

Linear Regression Analysis with Stepwise Selection Method)

ทางสถิติที่ .01 โดยดานมิติมุงบุคคลสามารถพยากรณ

การเปนองคการแหงการเรียนรูของพยาบาลวิชาชีพ

โรงพยาบาลแพรไดสูงสุด รอยละ 56.40 (R2= 0.56,

F=272.16) ดานมติมิงุไมตรสีมัพนัธอธบิายการผนัแปร

เพิ่มขึ้น รอยละ 4.00 และมิติมุงความสำเร็จอธิบาย

การผนัแปรเพิม่ขึน้ รอยละ 2.00  (ดงัตาราง 3)

1 มติมิงุบคุคล 0.75 0.56 0.56 0.56 272.16***

2 มติมิงุบคุคลมติมิงุไมตรสีมัพนัธ 0.78 0.61 0.04 0.60 159.98***

3 มติมิงุบคุคล

มติมิงุไมตรสีมัพนัธ 0.79 0.62 0.02 0.62 113.14**

มติมิงุความสำเรจ็

** p < .01, *** p < .001

FModel         ลำดบัขัน้ตวัพยากรณ                R              (R2)
R Square
Change

Adjusted
R Square
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จากการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์ถดถอยในรูป

คะแนนดบิ (β) และคะแนนมาตรฐานพบวา วฒันธรรม

องคการแบบสรางสรรค มอีทิธพิลตอความเปนองคการ

แหงการเรียนรูของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลแพร

ซึง่ตวัพยากรณทีม่อีทิธพิลสงูสดุคอื มติมิงุบคุคล รองลง

มาคือ ดานมิติมุงไมตรีสัมพันธและมิติมุงความสำเร็จ

มีคาสัมประสิทธิ์ถดถอยในรูปคะแนนดิบ (β) เทากับ

0.49, 0.18, และ 0.15 ตามลำดับและมีคาสัมประสิทธิ์

ถดถอยในรปูคะแนนมาตรฐาน   เทากบั  0.54, 0.22 และ

0.15 ตามลำดับ แสดงวามิติมุงบุคคลมีความสำคัญ

อันดับแรกในการพยากรณการเปนองคการแหงการ

เรยีนรขูองพยาบาลวชิาชพีในโรงพยาบาลแพร รองลงมา

คอืมติมิงุไมตรสีมัพนัธและมติมิงุสำเรจ็ดงั (ตาราง4)

ตาราง 4 คาสัมประสิทธิ์ถดถอยในรูปคะแนนดิบ (β) และคะแนนมาตรฐาน (Beta) และผลการทดสอบความ

มนียัสำคญัของสมัประสทิธิถ์ดถอยทีใ่ชพยากรณการเปนองคการแหงการเรยีนรขูองพยาบาลวชิาชพีในโรงพยาบาล

แพร

(Constant) 0.60 0.19 3.15**

มติมิงุบคุคล 0.49 0.05 0.54 9.28***

มิติมุงไมตรีสัมพันธ 0.18 0.05 0.22 3.92***

มิติมุงสำเร็จ 0.15 0.05 0.15 2.88**

R = .79, (R2) = .62, adjusted R = .62, E=.35, F = 113.14, **P < .01, ***P < 0.001

ตวัพยากรณ              b                             Std. Error                β                t

อภิปรายผล

1. องคการแหงการเรียนรูของพยาบาลวิชาชีพ

โรงพยาบาลแพร โดยรวมและรายดานอยใูนระดบัมาก

โดยดานการเสริมสรางพลังอำนาจบุคลากรมีคาเฉลี่ย

สูงสุด รองลงมาคือ พลวัตรการเรียนรู การนำเอา

เทคโนโลยไีปใช การปรบัเปลีย่นองคการและการจดัการ

ความร ูตามลำดบั ซึง่สามารถอภปิรายผลการวจิยันีไ้ดวา

องคการพยาบาลของโรงพยาบาลแพรมีลักษณะเปน

องคการแหงการเรียนรูตามแนวคิดของ Marquardt

(2002) ในระดับมากพอตอการพัฒนาองคการใหเกิด

ความเชี่ยวชาญในการทำงานเพื่อรองรับการเปลี่ยน

แปลงของสถานการณแวดลอมทางเศรษฐกิจ สังคม

และสขุภาพ ผลการวจิยันีย้งัสอดคลองกบัการวจิยัของ

เพญ็ศร ี ฉายสบดั (2551) ซึง่พบวาพยาบาลของโรงพยาบาล

ชุมชนเขต7 สังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีลักษณะ

องคการแหงการเรียนรูอยูในระดับมาก อยางไรก็ตาม

ผลการวจิยัพบวา การเปนองคการแหงการเรยีนรใูนดาน

การจัดการความรู มีคาเฉลี่ยต่ำที่สุดเมื่อเทียบกับ

ดานอื่นๆ โดยเฉพาะอยางยิ่งในขอการจัดเก็บองค

ความร ูอยางเปนระบบ งายตอการสบืคน แสดงใหเหน็วา

กลมุการพยาบาลโรงพยาบาลแพรยงัมรีะบบการจดัการ

ความรยูงัไมดพีอทีจ่ะเอือ้ตอการคนควาของบคุลากร

2. วฒันธรรมองคการแบบสรางสรรคของหนวยงาน

การพยาบาลโรงพยาบาลแพรโดยรวมและรายดานอยใูน

ระดบัมาก โดยมติมิงุความสำเรจ็มคีาเฉลีย่สงูสดุ รองลง

มาคือมิติมุงการประจักษตนเอง มิติมุงไมตรีสัมพันธ

และมิติมุงบุคคลตามลำดับ ซึ่งผลการวิจัยครั้งนี้แสดง

ใหเห็นวา พยาบาลของโรงพยาบาลแพรมีคานิยมและ

พฤตกิรรมการแสดงออกในการทำงานแบบสรางสรรค

ตามแนวคดิของ Cooke and Lafferty (1989)ในระดบั

ที่มากพอตอการพัฒนาองคการใหมีการดำเนินงาน

ที่ประสบความสำเร็จและมีประสิทธิภาพเพราะ

วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคจะเพิ่มสมรรถนะ

ของบุคลากรใหปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น

ในองคการ (Cooke & Szumal, 2000) ซึง่สอดคลองกบั
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ขอคนพบในงานวิจัยของจิราภา เพ็งฉาย (2558) ที่วา

พยาบาลประจำการโรงพยาบาลสงักดักรมแพทยทหาร

เรือมีคะแนนเฉลี่ยวัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรค

โดยรวมและรายดานอยใูนระดบัสงู และผลการวจิยัของ

เพ็ญศรี ฉายสะบัด (2551) ซึ่งพบวา พยาบาลของ

โรงพยาบาลชุมชนเขต 7 สังกัดกระทรวงสาธารณสุข

มีวัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคในระดับมาก

เชนเดียวกัน

3. วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคสามารถ

พยากรณการเปนองคการแหงการเรียนรูได โดยพบวา

มิติมุงบุคคลเปนตัวแปรสำคัญที่สามารถพยากรณ

การเปนองคการแหงการเรียนรูไดสูงสุดมากถึง

รอยละ 56.5 สวนมติมิงุไมตรสีมัพนัธพยากรณการเปน

องคการแหงการเรียนรูไดเพิ่มขึ้น รอยละ 4 และมิติ

มงุความสำเรจ็พยากรณการเปนองคการแหงการเรยีนรู

ไดเพิม่ขึน้อกี รอยละ 2 โดยทีม่ติมิงุการประจกัษตนเอง

ไมสามารถพยากรณการเปนองคการแหงการเรยีนรไูด

ซึง่เปนไปตามสมมตฐิานของการวจิยับางสวน แสดงให

เหน็วา การทีบ่คุลากรในองคการมพีฤตกิรรมทีแ่สดงออก

ในมิติมุงบุคคลเปนหลักคือมีการเกื้อหนุน สนับสนุน

กันและกัน จะสงผลใหองคการเปนองคการแหงการ

เรียนรูไดมากที่สุด ในขณะที่ความเปนมิตร และความ

รวมมอืกนัในการทำงานแบบมติมิงุไมตรสีมัพนัธ และ

การตัง้เปาหมายและวางแผนเพือ่ใหประสบความสำเรจ็

แบบมติมิงุสำเรจ็สงผลตอการเปนองคการแหงการเรยีน

รูไดนอยกวา อีกทั้งพฤติกรรมที่แสดงออกถึงความสุข

ในการทำงานโดยใหความสำคัญกับคุณภาพของงาน

และการพฒันาตนเองในมติมิงุการประจกัษตนเองไมมี

อทิธพิลตอการเปนองคการแหงการเรยีนร ูอภปิรายได

ตามที่Cooke and Lafferty (1989)ไดกลาวไววา

วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรค จะสนับสนุนให

สมาชิกในองคการมีความเกี่ยวของกับบุคคลอื่น และ

มกีารทำงานในลกัษณะทีช่วยเหลอืกนั มงุความพงึพอใจ

ของบคุลากรในองคการ เนนใหความสำคญักบับคุลากร

กระตุนใหเกิดความคิดสรางสรรคในการปฏิบัติงาน

ซึ่งสงผลสูการเรียนรูขององคการ และตามที่ทองดี

ชยัพานชิ (2554)  กลาวไววา องคการทีม่วีฒันธรรมที่

สงเสริมความสัมพันธซึ่งกันและกัน จะทำใหคนใน

องคการมีทัศนคติที่ดีตอกันยอมสงเสริมใหมีการ

แลกเปลี่ยนความคิด ประสบการณ และการเรียนรู

ระหวางกันอยางไมมีขอบเขต การมีวัฒนธรรมแบบ

รวมมอื ชวยเหลอืซึง่กนัและกนั จะชวยใหคนในองคการ

เกิดการเรียนรูไดอยางดีสอดคลองกับการวิจัยของ

เพ็ญศรี ฉายสบัด (2551) ซึ่งพบวาวัฒนธรรมองคการ

แบบสรางสรรคสามารถทำนายความเปนองคการ

แหงการเรยีนรขูองโรงพยาบาลชมุชนไดรอยละ 56.30

และจิราภา เพ็งฉาย (2558) พบวา วัฒนธรรมองคการ

แบบสรางสรรคมีความสัมพันธทางบวกกับความ

เปนองคการแหงการเรยีนรขูองพยาบาลในโรงพยาบาล

สงักดักรมแพทยทหารเรอื

อยางไรก็ตามผลการวิจัยในครั้งนี้แตกตางจาก

การวิจัยของบุญชวย ศิริเกษ (2560) ที่พบวา มิติของ

วฒันธรรมองคการแบบสรางสรรคทีม่อีทิธพิลมากทีส่ดุ

ตอการเปนองคการแหงการเรียนรูคือมิติมุงไมตรี

สัมพันธ ซึ่งมีคาสัมประสิทธิ์การทำนายสูงที่สุด (β =

0.35) รองลงมาคอื มติมิงุความสำเรจ็ (β = 0.33) และมติิ

มงุการประจกัษตนเอง (β = 0.28) ตามลำดบั โดยทีม่ติิ

มงุบคุคลไมมอีทิธพิลตอการเปนองคการแหงการเรยีนรู

ซึง่อภปิรายไดวา  เนือ่งจากการวจิยัของบญุชวย ศริเิกษ

เปนการศกึษาในสถานศกึษาซึง่มบีรบิทขององคการใน

ลกัษณะการสอนการวจิยั และการแสวงหาความรทูำให

บคุลากรในสถานศกึษาตองอาศยัความรวมมอืกนัทำงาน

และใสใจกบัความพงึพอใจในความสมัพนัธของเพือ่น

รวมงานจึงจะเกิดการเรียนรูในงานได อีกทั้งยังตอง

มกีารวางเปาหมาย และกระตนุใหมคีวามกระตอืรอืรน

ในการทำงาน และพฒันาตนเองจงึทำใหเกดิการเรยีนรู

อยางตอเนือ่ง สวนในการศกึษาวจิยัครัง้นีท้ำการศกึษา

ในองคการพยาบาลซึง่มลีกัษณะการทำงานในบทบาท

ของผูใหบริการ โดยสวนใหญเปนการทำงานเปนทีม

ตองมคีวามรวมมอืกนัทำงาน ดงันัน้มติมิงุการประจกัษ

ตนเองซึ่งเนนการพัฒนาศักยภาพของตนเองในการ

ทำงานจึงไมมีอิทธิพลที่จะกระตุนใหบุคลากรเกิด

การเรียนรู และผลการวิจัยพบวามิติที่มีอิทธิพลตอการ

เปนองคการแหงการเรียนรูมากที่สุดคือ มิติมุงบุคคล
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ซึ่งอาจเกิดจากลักษณะการทำงานของพยาบาลอยูกับ

ความเจ็บปวย ความเปนความตายของผูปวย ทำให

พยาบาลเกดิความเครยีดในการทำงานไดงาย จะเหน็ได

จากการรายงานของกลมุงานจติเวชทีท่ำการสำรวจความ

เครียดในการทำงานของพยาบาลแตละหนวยงาน

พบวาคาเฉลี่ยความเครียดอยูในระดับที่ควรปรับลด

เรงดวน (กลมุงานจติเวช โรงพยาบาลแพร, 2557) ดงันัน้

พฤติกรรม การแสดงออกแบบเกื้อหนุนใหกำลังใจ

ในแบบมติมิงุบคุคลทำใหผอนคลายความเครยีดจงึเปน

มติทิีช่วยสงเสรมิใหพยาบาลเกดิการเรยีนรอูยางตอเนือ่ง

ไดมากกวาพฤตกิรรมการแสดงออกในมติอิืน่ๆ

ขอเสนอแนะ

ขอเสนอแนะในการนำผลการวจิยัไปใช

1. ผลการวิจั ยพบว าองคการพยาบาลของ

โรงพยาบาลแพรมีความเปนองคการแหงการเรียนรู

ในระดบัมากแตมดีานการจดัการความรตู่ำกวาดานอืน่

ซึ่งถือเปนจุดที่ควรพัฒนาในเรื่องการจัดการความรู

ใหมากขึน้ เชน การรวบรวมตำราเอกสารวชิาการ คมูอื

และแหลงเรียนรูตางๆ รวมทั้งจัดเก็บใหเปนระบบ

งายตอการสบืคนมากขึน้

2. ผลการวจิยัในองคการพยาบาลของโรงพยาบาล

แพรพบวาวัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคในมิติ

มุงบุคคล มิติมุงไมตรีสัมพันธและมิติมุงความสำเร็จ

มอีทิธพิลตอการเปนองคการแหงการเรยีนร ูจงึควรมกีาร

พฒันาทัง้ 3 มตินิี ้โดยเฉพาะอยางยิง่มติมิงุบคุคลเปนมติิ

ที่มีอิทธิพลตอการเปนองคการแหงการเรียนรูสูงที่สุด

แตผลการวิจัยครั้งนี้ยังพบวาองคการพยาบาลของ

โรงพยาบาลแพรมีวัฒนธรรมในมิติมุงบุคคลนอยกวา

มติอิืน่ๆ จงึควรมกีารพฒันาในมตินิีม้ากกวามติอิืน่ๆ

ขอเสนอแนะการวิจัยครั้งตอไป

1. การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงปริมาณขอมูลที่

ไดมาจากแบบสอบถามอยางเดียว ซึ่งควรมีการทำวิจัย

ในลักษณะการศึกษาเชิงคุณภาพพรอมกันดวยเพื่อให

ไดขอมูลที่มีการตรวจสอบไดในระดับลึกกวาแบบ

สอบถาม

2. ควรมีการวิจัยเพื่อคนหากลยุทธในการพัฒนา

วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรค เชน การปรับ

พฤตกิรรมแสดงออกของบคุลากรในมติมิงุบคุคล

กิตติกรรมประกาศ

ขอขอบพระคุณผูทรงคุณวุฒิที่กรุณาตรวจสอบ

เครื่องมือและกลุมตัวอยางที่ใหความรวมมือในการ

ทำวจิยัอยางดยีิง่

เอกสารอางอิง

กลุมการพยาบาล โรงพยาบาลแพร. (2560). รายงาน

ประจำป ฝายการพยาบาลโรงพยาบาลแพร

2560.แพร: โรงพยาบาลแพร.

กลุมงานจิตเวช โรงพยาบาลแพร. (2557). โครงการ

ไดงาน ไดสขุ.แพร:โรงพยาบาลแพร.

จันทรฉาย ยมสูงเนิน. (2554). การวิเคราะหปจจัยที่

สงผลตอความเปนองคการแหงการเรียนรูของ

สถานศึกษาขั้นพื้นฐาน .  วารสารวิชาการ

มหาวทิยาลยัอสีเทรินเอเชยี, 5(1), 31-41.

จิรภา เพ็งฉาย. (2558). ความสัมพันธระหวางภาวะ

ผูนำการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวย

วัฒนธรรมองคการแบบสรางสรรคกับความ

เปนองคการแหงการเรียนรูตามการรับรูของ

พยาบาลประจำการโรงพยาบาลสงักดักรมแพทย

ทหารเรอื. วทิยานพินธ พย.ม., มหาวทิยาลยั บรูพา,

ชลบรุ.ี

ชนิดา จิตตรุทธะ.(2559). วัฒนธรรมองคการ:องคกร

ปกครองสวนทองถิ่นไทยและปจจัยกำหนด

ความสำเร็จทางวัฒนธรรม.กรุงเทพมหานคร:

จฬุาลงกรณมหาวทิยาลยั.

ณรงควทิย แสนทอง. (2553). วฒันธรรมองคการคณุคา

ทีห่าซือ้ไมไดแตสรางได.กรงุเทพฯ: ไอซดี ีพรี

เมียร.

ทองด ีชยัพานชิ. (2554). กลยทุธการสรางองคกรแหง

การเรียนรู. กรุงเทพฯ:มหาวิทยาลัยสุโขทัย

ธรรมาธริาช.



18 Journal  of  Nursing  and  Health Sciences   Vol. 12   No.4   October-December  2018

นราภรณ พุกนอย. (2555). การศึกษาความสัมพันธ

ของปจจัยที่สงเสริมการเปนองคการแหงการ

เรยีนร ูกรณศีกึษา โรงพยาบาลภมูพิลอดลุยเดช.

วทิยานพินธวท.ม., มหาวทิยาลยัธรุกจิบณัฑติย,

กรงุเทพฯ.

บญุใจ ศรสีถติยนรากรู. (2550). ภาวะผนูำและกลยทุธ

การจัดการองคกรพยาบาลในศตวรรษที่ 21.

กรงุเทพฯ: โรงพมิพแหงจฬุาลงกรณมหาวทิยาลยั.

บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร. (2553). ระเบียบวิธีวิจัยทาง

พยาบาลศาสตร(พิมพครั้งที่ 7). กรุงเทพฯ:

ยแูอนดไอ อนิเตอรมเีดยี.

บญุชวย ศริเิกษ. (2560). การศกึษาวฒันธรรมองคการ

แบบสรางสรรคกับการเปนองคกรแหงการ

เรียนรูในมหาวิทยาลัย มหามกุฏราชวิทยาลัย

วิทยาเขตศรีลานชาง. วารสารสมาคมนักวิจัย,

22(2), 65-69.

เพ็ญศรี ฉายสบัด. (2551). ปจจัยที่มีผลตอการเปน

องคการแหงการเรียนรูของกลุมงานการ

พยาบาลโรงพยาบาลชมุชนเขต 7 สงักดักระทรวง

สาธารณะสขุ. วทิยานพินธพย.ม.,มหาวทิยาลยั

สโุขทยัธรรมาธริาช,นนทบรุ.ี

ภคัสริ ิแอนหิน. (2557). ปจจยัทีม่ผีลตอการเปนองคกร

แหงการเรียนรูของโรงพยาบาลนครธน .

วทิยานพินธ ศศ.ม., มหาวทิยาลยัเกษตรศาสตร,

กรงุเทพฯ.

โรงพยาบาลแพร. (2560).  รายงานประจำป โรงพยาบาล

แพร 2560.แพร:โรงพยาบาลแพร.

วรรณวิมล คงสุวรรณ. (2553). รูปแบบความสัมพันธ

เชิงสาเหตุองคกรแหงการเรียนรูทางการ

พยาบาลในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ.

ดุษฎีนิพนธ ปร.ด., มหาวิทยาลัยคริสเตียน.

กรงุเทพฯ.

มารควอรท, เอม็. เจ. (2557). การพฒันาองคการแหงการ

เรียนรู (กานตสุดา มาฆะศิรานนนท, ผูแปล).

กรงุเทพฯ: ส.เอเซยีเพรส. (ตนฉบบัภาษาองักฤษ

พมิพ ค.ศ. 2002).

สมนึก เอื้อจิระพงษพันธ และเพ็ญนภา ประภาวัต.

(2552). องคการแหงการเรียนรูกรณีศึกษา:

โรงพยาบาลดอนสัก จังหวัดสุราษฎรธานี.

วารสารวทิยาการจดัการ,26(1), 33-56.

เสาวลกัษณ จริธรรมคณุ,อรณุรตัน เทพนา และธญัยรชัต

องคมีเกียรติ. (2559). การบริหารการพยาบาล

ยคุ 4G.กรงุเทพฯ: TBS Product.

อังคณา หิรัณยภิญโญภาศ และกัญญดา ประจุศิลป.

(2559). ปจจยัทำนายสมรรถนะพยาบาลวชิาชพี

หนวยผูปวยวิกฤต หัวใจและหลอดเลือด.

วารสารพยาบาลโรคหัวใจและทรวงอก,27(2),

71-84.

Cooke,R.& Lafferty, J. (1989)..Level V: Organizational

culture inventory - form I.Plymouth MI: Human

Synergistics.

Cooke, R. A.&Szumal, J.L. (2000).Using the

organizational culture inventory  to understand

the operating cultures of organizations. In

N. M.

Ashkanasy, C.,Chang, S.C. & Lee, M.S. (2007).A study

on relationship among leadership, organizational

culture, the operation of learning organization

and employees’ job satisfaction.The Learning

Organization, 14(2), 155-185.

Chang, S.C. & Lee, M.S. (2007). A study on relationship

among leadership, organizational culture, the

operation of learning organization and

employees’ job satisfaction. The Learning

Organization, 14 (2), 155-185.

Jeong, S.H., Lee, T., Kim, I.S., Lee, M.H.& Kim, M.J.

(2007).The effect of nurses’ use of the  Principles

of learning organization on organizational

effectiveness.Journal of Advanced Nursing,

58(1), 53-62.

Kavita, S. (2010). An Analysis of Relationship Between

The Learning Organization and Organization

Culturein Indian Business Organization.



19วารสารการพยาบาลและสขุภาพ  ปที ่12  ฉบบัที ่4  ตลุาคม-ธนัวาคม  2561

Organization and Market in Emerging

Economies, 1(1), 1-50.

Marquardt, M. J. (2002).Building the Learning

Organization: Mastering the 5 Elementsfor

Corporate Learning (2nded.). Palo Alto, CA:

Davies-Black.



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000500044004600206587686353ef901a8fc7684c976262535370673a548c002000700072006f006f00660065007200208fdb884c9ad88d2891cf62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef653ef5728684c9762537088686a5f548c002000700072006f006f00660065007200204e0a73725f979ad854c18cea7684521753706548679c300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020b370c2a4d06cd0d10020d504b9b0d1300020bc0f0020ad50c815ae30c5d0c11c0020ace0d488c9c8b85c0020c778c1c4d560002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken voor kwaliteitsafdrukken op desktopprinters en proofers. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents for quality printing on desktop printers and proofers.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /NoConversion
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /NA
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure true
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


