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บทความวจิยั

บทคดัยอ

การวจิยันีเ้ปนการวจิยัเชงิพรรณนา (Descriptive research) มวีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธ

กบัผลการปฏบิตังิานของพยาบาลใหมในโรงพยาบาลเอกชนจำนวนกลมุตวัอยาง 163 ราย สมุตวัอยางดวยวธิี

แบงชั้น (Stratified random sampling) เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลดวยแบบสอบถาม มี  4 สวน

ประกอบดวยขอมลูสวนบคุคลแบบวดัการรบัรภูาวะผนูำการเปลีย่นแปลง แบบวดัการรบัรกูารเสรมิสรางพลงัอำนาจ

ของหัวหนาหอและพยาบาลพี่เลี้ยงและผลการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพวิเคราะหคาคุณภาพเครื่องมือ

มีคาดัชนีความตรง เทากับ 0.98,1.0 และ 0.96คาความเชื่อมั่นของแบบสอบถามดวยสัมประสิทธแอลฟาของ

ครอนบาค เทากบั 0.98, 0.95 และ 0.96 การวเิคราะหขอมลูดวยสถติเิชงิพรรณนา จำนวน รอยละ คาเฉลีย่และ

สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน วเิคราะหความสมัพนัธระหวางตวัแปรโดย ใชสถติทิดสอบความสมัพนัธแบบเพยีรสนั

(Pearson's product moment correlation)

ผลการวจิยั พบวาผลการปฏบิตังิานตามหนาทีข่องพยาบาลวชิาชพีใหมในภาพรวมอยใูนระดบัมากทีส่ดุ

(   = 4.54, S.D. = 0.18) ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงตามการรับรูของพยาบาลวิชาชีพใหมในภาพรวมอยูใน

ระดบัมาก (     = 3.92,  S.D. = 0.21) การเสรมิสรางพลงัอำนาจหวัหนาหอผปูวยตามการรบัรขูองของพยาบาลวชิาชพี

ใหมในภาพรวมอยใูนระดบัมาก

ปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัผลการปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพีใหมในโรงพยาบาลเอกชน
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ที่สุด (   = 4.88, S.D. = 0.24) และภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธเชิงบวก

ในระดบัปานกลางกบัผลการปฏบิตังิานของพยาบาลใหมในโรงพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน อยางมนียัสำคญั

ทางสถติทิีร่ะดบั .05 (r = .54) การเสรมิสรางพลงัอำนาจในงานของหวัหนาหอผปูวยกบัผลการปฏบิตังิานของ

พยาบาลใหม มคีวามสมัพนัธเชงิบวกในระดบัปานกลาง อยางมนียัสำคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 (r  = .57)

คำสำคญั: ผลการปฏบิตังิานของพยาบาลใหม, ภาวะผนูำการเปลีย่นแปลง, การเสรมิสรางพลงัอำนาจ
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Abstract

This research isdescriptiveresearch, The objective of this research was to study the factors related

to the performance of new professional nurses in private hospitals.The target population was all 163. Sampling

method Stratified random sampling.The research instruments comprised of parts;consisting of personal

data. Transformational Leadership Perceived Measure the Empowerment Perceived Scale of Head Nurses

and Mentors and job performance of professional nurses. Thecontent validity index was0.98,1and 0.96 the

Cronbach' a alpha coefficients of reliability were 0.98, 0.95 and 0.96, Data were analyzed using descriptive

statistics: percentage, frequency, mean and standard deviation and inferential statistics: Pearson's product

moment correlation. The study found the following:

The results that the overall Job performance of new professional nurses had high level (  = 4.54,

S.D. = 0.18). Transformational leadership of head nurses had high level (    = 3.92, S.D. = 0.21) Empowerment

Perceived Scale of Head Nurses had high level (   = 4.88, S.D. = 0.24) and Transformationalleadership of

head nurses had a moderate positive relationship with the job performance of new Professional nurses in

private hospitals and significantly high (p < .0 5, r = .54). The empowerment of head nurses had a moderate

positive relationship with the job performance of new Professional nurses in private hospitals and significantly

high (p < .0 5, r = .57).

Keywords:  Job performance, Transformational leadership, Empowerment.
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ความเปนมาและความสำคัญของปญหา

องคกรพยาบาลดำเนินงานตามพันธกิจดานบริการ

พยาบาลใหมคีณุภาพตามมาตรฐาน การใหบรกิารดานการ

ดูแลสุขภาพที่มีคุณภาพจึงเปนสิ่งที่องคกรดานการดูแล

สขุภาพตองใหความสำคญั ซึง่พยาบาลเปนวชิาชพีกลมุใหญ

ทีส่ดุ ในการใหบรกิารดานสขุภาพโดยผลการปฏบิตังิาน

ของพยาบาลเปนพฤตกิรรมทีแ่สดงออกอยางเปนทางการ

ดานทกัษะ ความสามารถ ความถนดัของพยาบาลเกีย่วกบั

การปฏิบัติตามหนาที่ที่ตองทำใหบรรลุวัตถุประสงค

ของงาน (Ibrahim, Ibrahim, Attala, & Elmezin, 2016)

และพยาบาลทีม่ปีระสบการณในการปฏบิตังิานจงึสามารถ

ทำงานไดดกีวาผมูปีระสบการณนอย เนือ่งจากประสบการณ

ถือเปนคุณสมบัติหนึ่งของผูเชี่ยวชาญทางการพยาบาล

แตในความเปนจริง พบวา พยาบาลวิชาชีพกลุมนี้มีการ

ยายงานหรอืลาออกจากงานมากทีส่ดุ (SilaMom, Deewisaret,

& Khamyu, 2018) องคกรพยาบาลจึงตองการพยาบาล

รนุใหมมาทดแทน เพือ่ทีจ่ะรองรบัการเตบิโตขององคกร

ทีม่กีารพฒันาแบบกาวกระโดด เพือ่แขงขนักบัองคกรอืน่

พยาบาลระดบัเริม่ตนสคูวามกาวหนา หรอืผเูริม่มปีระสบการณ

(Advance beginner) จึงเปนกลุมที่มีความสำคัญตอการ

บรหิารจดัการกำลงัคนดานการปฏบิตังิานพยาบาล ผจูดัการ

แผนกหรอืพยาบาลพีเ่ลีย้ง จงึมสีวนสำคญัในการสงเสรมิ

พัฒนาพยาบาลกลุมนี้ใหมีผลการปฏิบัติงานที่มีคุณภาพ

ไดมาตรฐาน  เพื่อสงผลตอคุณภาพการบริการและ

ผลการดำเนนิงานขององคกรพยาบาล

ผลการปฏิบัติงานของบุคลากรเปนผลลัพธและเปน

ตัวชี้วัดที่สำคัญที่แสดงถึงพฤติกรรมหรือการกระทำที่
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เกี่ยวของกับเปาหมายขององคกร (Koopmans, 2014)

และผลการปฏิบัติงาน (Job performance) ของพยาบาล

ตามแนวคิดของกรีสเลดและจิมมีสัน (Greenslade &

Jimmieson, 2007) เปนผลของพฤตกิรรมทีน่ำไปสผูลลพัธ

ที่มีประสิทธิผลขององคกร โดยผลการปฏิบัติงานตาม

หนาที่เปนพฤติกรรมการทำหนาที่เฉพาะงานโดยตรง

ไดแก การรกัษาพยาบาล (Technical care) การใหขอมลู

(Provision of information) การใหการสนบัสนนุ (Provision

of support) และการประสานงานการดแูล (Coordination

of care) จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา พยาบาล

อายุงานไมเกิน 3 ป ยังมีผลการปฏิบัติงานอยูในระดับ

ต่ำกวามาตรฐาน ในเรือ่งการปฏบิตักิารพยาบาล การสือ่สาร

การสอน/ใหความรแูกผปูวย (Dawudom1, Tunyapalit1,

Sookmak, & Chaleoykitti, 2016) ขณะที่การศึกษาของ

กฤดญิาดา เกือ้วงศและอารยีวรรณ อวมตาน ี(Kuewong, &

Oumtanee, 2017) พบวาพยาบาลใหม ที่อายุงานไมเกิน

3 ป มปีญหาเรือ่งการสือ่สาร ไมสามารถจนิตนาภาพไดวา

เวลาปฏิบัติการพยาบาลจริงเปนเชนไร ยังตองมีพยาบาล

พี่เลี้ยงคอยสอนงานในสถานการณจริง

ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลง (Transformational

leadership) เปนภาวะที่ผูนำแสดงพฤติกรรมใหเห็นถึง

ความสามารถในการจัดการ กระบวนการจัดการที่ผูนำมี

อิทธิพลตอผูตาม ปฏิสัมพันธที่ผูนำและผูตามมีตอกัน

ตระหนกัถงึความตองการของผตูามและกระตนุผตูามให

เกิดจิตสำนึก รวมถึงเปลี่ยนแปลงความเชื่อและทัศนคติ

ของผตูาม เพือ่สรางแรงบนัดาลใจ ยกระดบัความตองการ

ของผูตามใหสูงขึ้นตามลำดับขั้นความตองการทำให

เกิดการตระหนักรูในภารกิจและวิสัยทัศนขององคการ

ใหความสำคญักบัผลประโยชนสวนรวมและมงุทีจ่ะบรรลุ

เปาหมายรวมกนัจนกอใหเกดิการเปลีย่นแปลงขึน้ในทีส่ดุ

ภาวะผนูำการเปลีย่นแปลงดงักลาว เปนกระบวนการทำให

เกิดการพัฒนาความสามารถของผูรวมงานและผูตามให

ไปสรูะดบัทีส่งูขึน้ ทำใหเกดิการตระหนกัรถูงึการพยายาม

ปฏบิตัหินาทีเ่พือ่ใหองคการบรรลใุนเปาหมายละภาระกจิ

ขององคการ ซึ่งจะสงผลตอผลการปฏิบัติงานของบุคคล

(Bass & Riggio, 2006) จากการศกึษาทีผ่านมาของวรนชุ

วงคเจริญและคณะ (Wongcharoen, Singchungchai,

Wongkhomthong, & Meehanpong, 2018) พบวา ภาวะผนูำ

การเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวยในมีอิทธิพลทาง

ตรงกบัผลการปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาล

ชุมชน (   = .48, p < .001) ขณะที่ลักขณา ศรีบุญวงศ,

เพชรนอย สงิหชางชยัและพชัราภรณ อารยี (Sriboonwong,

Singchangchai, & Aree, 2020) ไดศกึษาผลการปฏบิตังิาน

ตามหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลทั่วไป

พบวา ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวย

มอีทิธพิลทางตรงกบัผลการปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพี

โรงพยาบาลทัว่ไป (     = .28, p < .01) นอกจากนีม้กีารศกึษา

ในตางประเทศ ทีศ่กึษาความสมัพนัธระหวางภาวะผนูำการ

เปลี่ยนแปลงกับผลการปฏิบัติงานของพยาบาลหญิง

ชาวซาอดุอีาระเบยี จากโรงพยาบาลรฐับาล  4 แหง พบวา

ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงมีอิทธิพลทางตรงตอผล

การปฏิบัติงาน (   = .89, p < .001) (Almutairi, 2015)

อยางไรกต็ามการศกึษาเหลานีไ้มไดศกึษาในกลมุพยาบาล

ระดบัเริม่ตนสคูวามกาวหนา

การสรางเสรมิพลงัอำนาจ (Empowerment) (Kanter,

1977) เปนการกระทำใหบุคคลรูสึกมั่นใจเพื่อใหบรรลุ

เปาหมาย และการกระทำภารกิจใหประสบผลสำเร็จ

อยางมปีระสทิธภิาพดวยตนเอง บคุคลตองมคีวามเชือ่มัน่

ในความสามารถของตนเองไดรับการยอมรับสนับสนุน

สงเสริมและมีอิสระในการตัดสินใจกระทำจากการ

ทบทวนวรรณกรรมพบ การเสรมิสรางพลงัอำนาจในงาน

เปนวิธีหรือแนวทางในการกระจายอำนาจใหบุคคลเปน

คนทีม่อีำนาจในตนเอง มคีวามเปนอสิระควบคมุสิง่ตางๆ

ไดทั้งวิธีการ การบริหาร สงเสริมสภาพแวดลอมเพื่อ

เอือ้อำนวยใหสามารถปฏบิตังิานตามเปาหมายไดมากทีส่ดุ

สามารถทำงานรวมกบัผอูืน่ เพือ่การพฒันาองคกรใหดขีึน้

และยังจะสงผลใหบุคคลเห็นคุณคาในงาน มีความสุข

ในการทำงานสงผลตอพฤติกรรมในการทำงานและ

ประสทิธผิลในการทำงาน (Kanter, 1977) การเสรมิสราง

พลงัอำนาจมคีวามสมัพนัธกบัการทำงานของพยาบาลและ

ทำใหพยาบาลมีการพัฒนาประสบการณเชิงวิชาชีพและ

มทีกัษะในการทำงานมากขึน้ ซึง่สงผลตอการดำเนนิงาน

x

x

x
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ทีป่ระสบผลสำเรจ็ตามเปาหมายของการทำงาน (Kuokkanen,

2014) จากการศึกษาของ ยุพิน สุขเจริญ และ ขวัญดาว

กล่ำรตัน (Sukcharoen & Klumrat, 2015) พบวา การไดรบั

พลังอำนาจในงานมีความสัมพันธทางบวกระดับสูงกับ

การปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพี (r = 0.94, p < 0.05)

เชนเดียวกับการการศึกษาของวองและลาสเชนเจอร

(Wong & Laschinger, 2012) พบความเปนผนูำมอีทิธพิล

ตอความพงึพอใจในงานและผลการปฏบิตังิานสงผานถงึ

การเสรมิพลงัอำนาจ (    = 0 .17, p < 0 .01) ขณะทีร่สุนยี

ไวยากรณ, เพชรนอย สิงหชางชัย และเบ็ญจวรรณ

พทุธอิงักรู (Waiyakorn, Singchungchai, & Puthiaungkul,

2019) ศึกษาความสัมพันธระหวางการบริหารแบบมี

สวนรวมและการเสริมสรางพลังอำนาจของผูบริหารทาง

การพยาบาลระดับตนกับประสิทธิผลของหอผูปวย

พบวา มีความสัมพันธกันเชิงบวกในระดับสูงอยางมี

นยัสำคญัทางสถติ ิกบัประสทิธผิลของหอผปูวย (r = .73,

p < .05)

การศกึษาความสมัพนัธของภาวะผนูำการเปลีย่นแปลง

การเสรมิสรางพลงัอำนาจในงานของหวัหนาหอผปูวยกบั

ผลการปฏบิตังิานของพยาบาลใหมทีย่งัพบประเดน็ปญหา

และพยาบาลกลมุเริม่ตนสคูวามกาวหนา (Advance beginner)

มคีวามสำคญัตอองคกรมาก เปนกลมุทีม่กีารลาออกและ

ยายงานมาก ในขณะทีส่ถานการณขององคกรการพยาบาล

ดานกำลงัคนยงัขาดแคลน แตความตองการบรกิารพยาบาล

มีมากขึ้น และยังพบการศึกษาในโรงพยาบาลเอกชน

ยังมีจำกัด ดวยเหตุนี้ผูวิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาปจจัยที่มี

ความสมัพนัธของภาวะผนูำการเปลีย่นแปลงของหวัหนา

หอผูปวย การเสริมสรางพลังอำนาจในงานของหัวหนา

หอผูปวยกับผลการปฏิบัติงาน ของพยาบาลวิชาชีพใหม

ในโรงพยาบาลเอกชน เพื่อเปนแนวทางในการสงเสริม

พัฒนาผลการปฏิบัติงานของพยาบาลใหมใหสามารถ

ปฏิบัติหนาที่ไดตามบทบาทหนาที่และตามวัตถุประสงค

ขององคกร

คำถามการวิจัย

1. ผลการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม

ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวยและ

การเสรมิสรางพลงัอำนาจของหวัหนาหอผปูวยในโรงพยาบาล

เอกชน อยใูนระดบัใด

2. ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวย

มคีวามสมัพนัธกบัผลการปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพี

ใหมในโรงพยาบาลเอกชนหรอืไม อยางไร

3. การเสริมสรางพลังอำนาจของหัวหนาหอผูปวย

มีความความสัมพันธกับผลการปฏิบัติงานของพยาบาล

วชิาชพีใหมในโรงพยาบาลเอกชนหรอืไม อยางไร

วัตถุประสงคของการวิจัย

1. เพือ่ศกึษาระดบัผลการปฏบิตังิานของพยาบาลใหม

ในโรงพยาบาลเอกชน ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงและ

การเสรมิสรางพลงัอำนาจของหวัหนาหอผปูวยในโรงพยาบาล

เอกชน

2. เพื่ อศึกษาความสัมพันธระหว างภาวะผูนำ

การเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวย กับผลการ

ปฏบิตังิานของพยาบาลใหม ในโรงพยาบาลเอกชน

3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการเสริมสราง

พลงัอำนาจในงานของหวัหนาหอผปูวย กบัผลการปฏบิตังิาน

ของพยาบาลใหม ในโรงพยาบาลเอกชน

สมมุติฐานของการวิจัย

1. ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวย

มีความสัมพันธทางบวกกับผลการปฏิบัติงานของ

พยาบาลใหมในโรงพยาบาลเอกชน

2. การเสริมสรางพลังอำนาจในงานของหัวหนา

หอผูปวย มีความสัมพันธทางบวกกับผลการปฏิบัติงาน

ของพยาบาลใหมในโรงพยาบาล

x
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กรอบแนวคิดที่ใชในการวิจัย

1.การสรางบารมี

2.การจงูใจดวยการสรางแรงบนัดาลใจ

3.การกระตนุทางปญญา

4.การคำนงึถงึความเปนปจเจกบคุคล

ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลง

(Transformational leadership)

(Bass, 1990)

1. การไดรบัโอกาส

2. การไดรบัขอมลูขาวสาร

3. การไดรบัความชวยเหลอืสนบัสนนุ

4. การไดรบัทรพัยากร

การเสริมสรางพลังอำนาจ

(Empowerment)

(Laschinger et al., 2001)

ผลการปฏิบัติงานตามหนาที่

1. การดแูลรกัษาพยาบาล

2. การใหขอมลู

3. การใหการสนบัสนนุ

4. การประสานงานการดแูล

ผลการปฏิบัติงานของพยาบาลใหม

(Job performance)

(Greenslade & Jimmieson, 2007)

วิธีดำเนินการวิจัย

เปนการวจิยัเชงิพรรณนา  (Descriptive research) เกบ็

รวบรวมขอมลูเชงิปรมิาณ เพือ่การศกึษาความสมัพนัธของ

ภาวะผนูำการเปลีย่นแปลงและการเสรมิสรางพลงัอำนาจ

ในงานของหัวหนาหอผูปวยกับผลการปฏิบัติงานของ

พยาบาลใหมในโรงพยาบาลเอกชนโดยมกีารดำเนนิการวจิยั

ดงันี้

ประชากรและกลุมตัวอยาง

ประชากร คอื พยาบาลวชิาชพีใหม  มปีระสบการณ

ในการปฏบิตังิานดานการพยาบาลแผนกผปูวยใน ไมเกนิ

3 ปในเครอืโรงพยาบาลบางปะกอก จำนวน 237 คน

กลมุตวัอยาง ผวูจิยัคดัเลอืกโดยการสมุตวัอยางแบบ

แบงชัน้ ดวยวธิคีำนวณตามสดัสวนของประชากรแตละชัน้

คำนวณหาขนาดกลมุตวัอยาง โดยกำหนดความคลาดเคลือ่น

ทีร่ะดบัความเชือ่มัน่ รอยละ 95 ไดจำนวนขนาดตวัอยาง

147 รายและมกีารคำนวณจำนวนตวัอยางเพือ่ปองกนัการ

สญูหายของตวัอยาง (Drop-out rate) ดวยสตูร N1 = n/(1-d)

(Gupta, Attri, Singh, Kaur, & Kaur, 2016)ไดจำนวน

ตัวอยางเพิ่มเปน 16 ราย รวมเปนตัวอยางทั้งสิ้นจำนวน

163 ราย จากนัน้ใชวธิกีารสมุอยางงายดวยวธิกีารจบัฉลาก

แบบไมแทนทีโ่ดยเริม่จาการสมุตามโรงพยาบาลในเครอื

บางปะกอก จากทัง้หมด 6 โรงพยาบาล จากทะเบยีนรายชือ่

ของพยาบาลวชิาชพีหอผปูวยใน ตามสดัสวนของตวัอยาง

ที่คำนวณไดในแตละโรงพยาบาล จนไดจำนวนครบ

ตามขนาดของกลมุตวัอยางทีก่ำหนดไวจำนวน 163 ราย

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

ประกอบดวย แบบสอบถามจำนวน 3 สวนดงันี้

1. แบบสอบถามที่ใชวัดการรับรูภาวะผูนำการ

เปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวย ผูวิจัยขออนุญาต

ใชเครือ่งมอืของลกัขณา ศรบีญุวงศและคณะ (Sriboonwong

et al., 2020) ประยกุตจากแนวคดิภาวะผนูำการเปลีย่นแปลง

ของแบส (Bass, 1990) ประกอบดวย การสรางบารมี
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การจงูใจดวยการสรางแรงบนัดาลใจ การกระตนุทางปญญา

และการคำนึงถึงความเปนปจเจกบุคคล มีขอคําถาม

จำนวน19 ขอ

2. แบบสอบถามใชวัดการรับรูการเสริมสรางพลัง

อำนาจของผูบริหารทางการพยาบาล ผูวิจัยขออนุญาต

ใชเครื่องมือของรุสนีย ไวยากรณและคณะ (Waiyakorn

et al., 2019) สรางขึ้นจากแนวคิดลาสชิงเจอร ไฟนแกน

และชาเมียน (Laschinger, Finegan, & Shamian, 2001)

ไดแก การไดรบัโอกาส การไดรบัขอมลูขาวสาร การไดรบั

การชวยเหลอืสนบัสนนุ และการไดรบัทรพัยากร มขีอคาํ

ถามจำนวน17 ขอ

3. แบบสอบถามผลการปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพี

ผวูจิยัขออนญุาตใชเครือ่งมอืของวรนชุ วงคเจรญิ และคณะ

(Wongcharoen  et al., 2018) ซึง่ปรบัปรงุมาจากเครือ่งมอื

ของกรสีเลดและจมิมสีนั (Greenslade & Jimmieson, 2007)

เปนการประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ

ในดานการปฏิบัติงานตามหนาที่ ประกอบดวย การดูแล

รกัษาพยาบาล การใหขอมลู การใหการสนบัสนนุ และการ

ประสานงานการดแูล มขีอคาํถามจำนวน 23 ขอ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

งานวิจัยนี้ไดรับอนุญาตในการใชแบบสอบถามและ

มีการตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถาม โดยมีคา

วิเคราะหความตรงตามเนื้อหา (Content validity index)

จากความคดิเหน็ของผทูรงคณุวฒุ ิ 5 ทาน มคีาความตรง

ตามเนือ้หา (Content validity index) เทากบั 0.98, 1.0 และ

0.96 และจากการนาํไปทดลองใชในกลมุพยาบาลวชิาชพี

ทีล่กัษณะคลายคลงึกบักลมุตวัอยาง จำนวน 30 คน และ

วเิคราะหคาความเชือ่มัน่ (Reliability) ของแบบสอบถาม

โดยใชสูตรคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค

(Cronbach's alpha coefficient) ไดเทากับ 0.98, 0.95

และ 0.96

กำหนดเกณฑการแปลผลคาคะแนนเฉลี่ย

โดยคาคะแนนเฉลี่ยระดับการรับรูของพยาบาล

วิชาชีพตามแนวคิดของเบสและคาหน (Best & Kahn,

2016) ไดแก คาเฉลีย่ 4.51-5.00 หมายถงึ  พยาบาลวชิาชพี

หอผูปวยในมีการรับรูระดับมากที่สุด/คาเฉลี่ย 3.51-4.50

หมายถงึ พยาบาลวชิาชพีหอผปูวยในมกีารรบัรรูะดบัมาก/

คาเฉลีย่ 2.51-3.50 หมายถงึ พยาบาลวชิาชพีหอผปูวยใน

มีการรับรูระดับปานกลาง/คาเฉลี่ย 1.51-2.50 หมายถึง

พยาบาลวชิาชพีหอผปูวยในมกีารรบัรรูะดบันอย/คาเฉลีย่

1.00-1.50 หมายถงึ พยาบาลวชิาชพีหอผปูวยในมกีารรบัรู

ระดบันอยทีส่ดุ

การพิทักษสิทธิ์ผูเขารวมการวิจัย

การวิจัยนี้ผานการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยจาก

คณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัในมนษุยของมหาวทิยาลยั

ครสิเตยีน เลขทีร่บัรอง น. 01/2564 ลงวนัที ่8 กรกฎาคม

พ.ศ. 2564 ผูเขารวมวิจัยจะไดรับการชี้แจงเรื่องการ

พิทักษสิทธิ์อยางเปนลายลักษณอักษร  และลงนาม

ใหคำยนิยอมในการตอบแบบสอบถาม มกีารรกัษาความลบั

ของกลุมตัวอยาง วิเคราะหขอมูลทั้งหมดในลักษณะ

ภาพรวม แบบสอบถามถูกจัดเก็บอยูในที่ปลอดภัยผูวิจัย

เทานั้นที่สามารถเขาถึงขอมูลไดและจะทำลายแบบ

สอบถามทีไ่ดรบักลบัเมือ่เผยแพรผลการวจิยัเรยีบรอยแลว

วิธีเก็บรวบรวมขอมูล

ผวูจิยัไดทำหนงัสอืจากมหาวทิยาลยัของมหาวทิยาลยั

คริสเตียน ถึงผูอำนวยการเครือโรงพยาบาลบางปะกอก

เพื่อขออนุญาตเก็บขอมูล หลังไดรับอนุญาตใหทำการ

เก็บขอมูลไดนั้นผูวิจัยดำเนินการติดตอผูอำนวยการ

ฝายการพยาบาลเครือโรงพยาบาลบางปะกอกแตละแหง

ดวยตนเอง เพื่อชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจัย และ

ขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูลการทำวิจัย

ในครัง้นีด้ำเนนิการเกบ็รวบรวมขอมลูโดยการประสานงาน

โดยตรงกบัประชากรและกลมุตวัอยาง  นำแบบสอบถาม

แจกกลุมตัวอยาง และเก็บรวบรวมใหโดยการเก็บขอมูล

ตัง้แตเดอืนกรกฎาคม พ.ศ. 2564 ถงึเดอืนสงิหาคม พ.ศ.

2564 แบบสอบถามที่สงกลับคืนมีจำนวน 163 ฉบับ

คดิเปนรอยละ100.0
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การวิเคราะหขอมูล

ขอมลูทัว่ไปวเิคราะหโดยสถติเิชงิบรรยาย (Descriptive

Statistics) ดวยจำนวน รอยละ คาเฉลีย่ และสวนเบีย่งเบน

มาตรฐานและวิเคราะหความสัมพันธระหวางภาวะผูนำ

การเปลีย่นแปลงของหวัหนาหอผปูวยและการเสรมิสราง

พลงัอำนาจของหวัหนาหอผปูวยโดยการหาคาสมัประสทิธ

สหสัมพันธแบบเพียรสัน (Pearson's product moment-

correlation)โดยมีการทดสอบขอตกลงเบื้องตนของการ

แจกแจงขอมลูเปนปกต ิ(Tests of Normality) ทีร่ะดบันยัสำคญั

.05 โดยใชสถติ ิKolmogorov-Smirnov (K-S test) พบวา

ตัวแปรทุกตัวมีการแจกแจงขอมูลเปนปกติและใชเกณฑ

แปลผลระดบัความสมัพนัธ ดงันี ้(Srisathidnarakur, 2010)

ดงันีค้า  r =  0.00-0.20 หมายถงึ ไมมคีวามสมัพนัธ/ r = 0.21-

0.50 หมายถงึ มคีวามสมัพนัธระดบัต่ำ/คา r  = 0.51-0.70

หมายถงึ มคีวามสมัพนัธปานกลางและคา r = 0.71-1.00

หมายถงึ มคีวามสมัพนัธระดบัสงู

ขอคนพบการวิจัย

ขอมูลปจจัยสวนบุคคลของกลุมตัวอยางสวนใหญ

เปนเพศหญิงมากที่สุด คิดเปนรอยละ100 มีอายุเฉลี่ย

24.9 ป มกีารศกึษาระดบัปรญิญาตรรีอยละ100 ปฏบิตังิาน

แผนกอายรุกรรมหญงิมากทีส่ดุรอยละ 45 และมปีระสบการณ

ในการทำงาน 2 ปมากทีส่ดุ รอยละ 65

การดูแลรักษาพยาบาล 4.60 0.25 มากที่สุด

การประเมนิประสทิธผิลของการใหการพยาบาล 4.86 0.38 มากทีส่ดุ

การชวยเหลอืกจิวตัรประจำวนัผปูวย 4.85 0.37 มากทีส่ดุ

การใหขอมูล 4.61 0.24 มากที่สุด

แจงใหผปูวยทราบถงึวตัถปุระสงคกอนการทำกจิกรรมการพยาบาล 4.93 0.25 มากทีส่ดุ

ใหขอมลูการปฏบิตัติวัแกญาตผิปูวยเกีย่วกบัการทำกจิกรรมการดแูลรกัษาพยาบาล 4.91 0.25 มากทีส่ดุ

การใหการสนับสนุน 4.63 0.23 มากที่สุด

แสดงออกใหเหน็วาทานเอาใจใสและหวงใยญาตผิปูวย 4.91 0.29 มากทีส่ดุ

ใหเวลาในการตอบสนองความตองการดานจติใจของญาตผิปูวย 4.87 0.34 มากทีส่ดุ

การประสานงานการดูแล 4.35 0.22 มาก

สงตอประวตักิารรกัษาทีเ่ปนปจจบุนัของผปูวยใหกบัทมีการพยาบาลในหอผปูวย 4.56 0.51 มากทีส่ดุ

อธบิายสภาพอาการของผปูวยใหทมีการพยาบาลในหอผปูวยทราบเพือ่ใหการดแูล 4.43 0.49 มาก

เปนไปอยางตอเนื่อง

                                ภาพรวม 4.54 0.18 มากที่สุด

ตารางที ่1 แสดงผลการปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพีใหม

ผลการปฏิบัติงานตามหนาที่                                                                                                S.D. ระดับx
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จากตารางที่ 1 ผลการปฏิบัติงานตามหนาที่ของ

พยาบาลวิชาชีพใหมในภาพรวมอยูในระดับมากที่สุด

(     = 4.54, S.D. = 0.18) เมือ่พจิารณารายดาน พบวา ดานที่

มากทีส่ดุ คอื การใหการสนบัสนนุ (     = 4.63,  S.D. = 0.23)

ตารางที ่2  แสดงระดบัภาวะผนูำการเปลีย่นแปลงของหวัหนาหอ ตามการรบัรขูองพยาบาลใหม

รองลงมา คอื ดานการใหขอมลู (   = 4.61, S.D. = 0.24)

ดานทีน่อยทีส่ดุ คอื การประสานงานการดแูล (    = 4.35,

S.D. = 0.22) ซึง่อยใูนระดบัมากx
x

x
x

การสรางบารมี 3.93 0.19 มาก

ใหความสำคญักบัการมจีติสำนกึในภารกจิทีต่องทำรวมกนัเพือ่บรรลวุสิยัทศัน 3.97 0.18 มาก

และพันธกิจของหนวยงาน

เนนใหเหน็ถงึความสำคญัของการมเีปาหมายในการคนหาความคดิหรอื 3.95 0.22 มาก

วธิกีารใหมๆ  ในการทำงานทีช่ดัเจน

การจูงใจดวยการสรางแรงบันดาลใจ 3.91 0.22 มาก

พดูถงึวสิยัทศันขององคกรในอนาคตเกีย่วกบัพฤตกิรรมดานนวตักรรมทีพ่ยาบาล 3.91 0.27 มาก

จะปฏบิตัติามไดอยางนาเชือ่ถอื

มองการณไกลถงึความเปนไปไดในความคดิใหมทีใ่ชแกไขปญหาหรอืปรบัปรงุงาน 3.92 0.26 มาก

การกระตุนทางปญญา 3.92 0.23 มาก

มกีารตัง้คำถามดวยการทบทวนขอตกลงทีส่ำคญัทีส่ามารถนำไปใช 3.95 0.21 มาก

ในการปฏบิตังิานทีห่นวยงานได

มคีวามพยายามในการคนหาวธิกีารแกปญหาทีห่ลากหลาย 3.92 0.27 มาก

การคำนึงถึงความเปนปจเจกบุคคล 3.90 0.25 มาก

ใหเวลาในการสอนงานและแนะนำการปฏบิตังิานแกพยาบาล 3.91 0.28 มาก

ชวยสรางและพฒันาจดุเดนใหกบัพยาบาล 3.90 0.29 มาก

                             ภาพรวม 3.92 0.21 มาก

ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลง                                                                                                                S.D. ระดับx

จากตารางที่ 2 ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงตามการ

รบัรขูองพยาบาลวชิาชพีใหมในภาพรวมอยใูนระดบัมาก

(   = 3.92, S.D. = 0.21) เมื่อพิจารณารายดาน พบวา

ดานที่มากที่สุดคือ ดานการสรางบารมี (   = 3.93,

S.D.  =  0.19) รองลงมาคอื  การกระตนุทางปญญา (    =

3.92, S.D. = 0.23)  การจงูใจดวยการสรางแรงบนัดาลใจ

(   = 3.91, S..D. = 0.22) และการคำนึงถึงความเปน

ปจเจกบคุคล (     = 3.90, S.D. = 0.25) มาตามลำดบั

x
x

x

x
x
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ตารางที ่3 แสดงระดบัการเสรมิสรางพลงัอำนาจของของหวัหนาหอตามการรบัรขูองพยาบาลใหม

การไดรับโอกาส 4.90 0.25 มากที่สุด

รบูทบาทหนาทีใ่นการปฏบิตังิานของตนเองเปนอยางดี 4.92 0.26 มากทีส่ดุ

ไดสรางความรวมมอืในการปฏบิตังิาน 4.91 0.29 มากทีส่ดุ

การไดรับขอมูลขาวสาร 4.92 0.24 มากที่สุด

ไดรบัการชวยเหลอืจากหวัหนาหรอืพยาบาลพีเ่ลีย้งในการปฏบิตังิานประสบผลสำเรจ็ 4.96 0.20 มากทีส่ดุ

รบัทราบคานยิมเกีย่วกบัการบรหิารจดัการองคกร 4.92 0.26 มากทีส่ดุ

การไดรับความชวยเหลือสนับสนุน 4.88 0.28 มากที่สุด

ไดรบัคำแนะนำในการแกปญหาจากการทำงาน 4.90 0.32 มากทีส่ดุ

ไดรบัการสนบัสนนุดานความกาวหนาเมือ่ทานปฏบิตังิานไดผลดี 4.87 0.33 มากทีส่ดุ

การไดรับทรัพยากร 4.82 0.29 มากที่สุด

มเีวลาเพยีงสำหรบัการปฏบิตังิานดานเอกสารทางการพยาบาล 4.92 0.29 มากทีส่ดุ

ไดรบัการสนบัสนนุทรพัยากรดานอตัรากำลงัจากหวัหนางาน ในการปฏบิตังิาน 4.91 0.31 มากทีส่ดุ

อยางเหมาะสม

                                     ภาพรวม 4.88 0.24 มากที่สุด

ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลง                                                                                                                S.D. ระดับx

จากตารางที่ 3 การเสริมสรางพลังอำนาจหัวหนา

หอผปูวยตามการรบัรขูองของพยาบาลวชิาชพีใหมในภาพรวม

อยใูนระดบัมากทีส่ดุ (     = 4.88, S.D. = 0.24) เมือ่พจิารณา

รายดาน พบวาดานทีม่ากทีส่ดุคอื การไดรบัขอมลูขาวสาร

(   = 4.92, S.D. = 0.24) รองลงมาคอื การไดรบัโอกาส

(     = 4.90, S.D. = 0.25) การไดรบัความชวยเหลอืสนบัสนนุ

(     = 4.88, S.D. = 0.28)  และการไดรบัทรพัยากร (     = 4.82,

S.D. = 0.29) ตามลำดบั

x

x
x

xx

ตารางที่ 4 แสดงความสัมพันธของภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลง และการเสริมสรางพลังอำนาจ กับผลการปฏิบัติงาน

ของพยาบาลวชิาชพีใหม

ภาวะผนูำการเปลีย่นแปลงของ .54* .000 ปานกลาง

หวัหนาหอผปูวย

การเสรมิสรางพลงัอำนาจในงานของ .57* .000 ปานกลาง

หวัหนาหอผปูวย

P < .05*

การแปลผลระดับ

ความสัมพันธ
ตัวแปร

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (r)

ผลปฏิบัติงานของพยาบาล
P-value
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จากตารางที ่2 พบวา ความสมัพนัธตวัแปรพบ ภาวะผนูำ

การเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธ

เชิงบวกในระดับปานกลางกับผลการปฏิบัติงานของ

พยาบาลวิชาชีพใหมในโรงพยาบาลในเครือบางปะกอก

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r = .54) และการ

เสริมสรางพลังอำนาจในงานของหัวหนาหอผูปวยกับ

ผลการปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพีใหมในโรงพยาบาล

ในเครือบางปะกอกความสัมพันธเชิงบวก ในระดับ

ปานกลาง อยางมนียัสำคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 (r  = .57)

การอภิปรายผล

พบวา พยาบาลวชิาชพีประสบการณการทำงานไมเกนิ

3 ปในโรงพยาบาลในเครอืบางปะกอกสวนใหญเปนเพศ

หญงิ อยใูนระดบัการศกึษาปรญิญาตร ีและมปีระสบการณ

การทำงาน 2 ป มากที่สุด จำนวน 106 คน (รอยละ 65)

มีคาอายุเฉลี่ย 24.9 ป จัดวาเปนพยาบาลในระดับเริ่มตน

สคูวามกาวหนา (Advance beginner)

ผลการปฏบิตังิานตามหนาทีข่องพยาบาลวชิาชพีใหม

ในภาพรวมอยใูนระดบัมากทีส่ดุ (    = 4.54, S.D. = 0.18)

สอดคลองกบัแนวคดิของเบนเนอร (Benner, 1984) ทีว่า

พยาบาลในระดบัเริม่ตนสคูวามกาวหนา (Advance beginner)

สามารถเรียนรูจากการปฏิบัติงานจริง บริหารจัดการกับ

สถานการณเฉพาะหนาได โดยอยูภายใตการกำกับดูแล

ของพยาบาลทีม่ปีระสบการณสงูกวา หากมกีารชวยเหลอื

พฒันา ดแูล สอนงานพยาบาลกลมุนีใ้หมคีวามร ูความสามารถ

ในการปฏิบัติงานพยาบาลโดยมีจุดเนนที่การแสดง

พฤติกรรม ความสามารถของบุคลากรทางการพยาบาล

ทำใหเกิดผลลัพธของงานนำไปสูเปาหมายสุดทาย คือ

ผลการปฏิบัติงานที่ดี (Performance) จากผลการศึกษา

แสดงใหเหน็วา ผลการปฏบิตังิานตามหนาทีข่องพยาบาลใหม

แผนกผปูวยในโรงพยาบาลเอกชน สอดคลองกบัแนวคดิ

ของกรสีเลดและจมิมสินั (Greenslade & Jimmieson, 2007)

ทีใ่หความหมาย ผลการปฏบิตังิานของพยาบาล เปนการ

กระทำการพยาบาล และพฒันาการประเมนิผลการปฏบิตังิาน

ของพยาบาลวิชาชีพมาจากแนวคิดของบอรแมนและ

โมโตวดิโล (Borman  & Motowidlo, 1993) วาเปนพฤตกิรรม

x

การพยาบาลที่ปฏิบัติงานในหนาที่ เชน การดูแลรักษา

พยาบาล การใหขอมลูแกผปูวยและญาต ิการสงตอขอมลู

ในการดแูลผปูวยในทมีการพยาบาล ซึง่ผลการปฏบิตังิาน

ของพยาบาลวิชาชีพจะเปนองคประกอบสำคัญที่สงผล

ตอคุณภาพบริการ (Greenslade & Jimmieson, 2007)

สงผลตอความปลอดภัยของผูรับบริการ ผลตอสหสาขา

วชิาชพีและบรรลเุปาหมายขององคกร ดวยเหตผุลดงักลาว

จึงทำใหพยาบาลวิชาชีพใหม มีผลการปฏิบัติงานอยูใน

ระดบัมาก

ภาวะผนูำการเปลีย่นแปลงของหวัหนาหอผปูวย ตามการ

รบัรขูองพยาบาลวชิาชพีใหมในภาพรวมอยใูนระดบัมาก

(   = 3.92, S.D. = 0.21) ดวยภาวะผนูำการเปลีย่นแปลง

(Transformational leadership) เปนกระบวนการที่ผูนำ

โนมนาวชักจูงผูรวมงานและผูตามโดยเปลี่ยนแปลง

ความพยายามของผรูวมงานและผตูามใหสงูขึน้กวาทีค่าด

หวงั พฒันาความสามารถของผรูวมงานและผตูามใหไปสู

ระดบัทีส่งูขึน้ ทำใหเกดิการตระหนกัรใูนภารกจิและวสิยัทศัน

ขององคการ ซึ่งจะสงผลตอผลการปฏิบัติงานของบุคคล

สอดคลองกบัแนวคดิของแบสและรกิจโิอ (Bass & Riggio,

2006) ที่วา ผูนำการเปลี่ยนแปลงคือ ผูชักนำใหผูตาม

ตระหนกัถงึปญหาตาง  ๆทีเ่กดิขึน้ หาแนวทางใหมมาแกปญหา

ในหนวยงานที่ดีกวาเดิม เพื่อใหเกิดสิ่งใหมและสราง

สรรคทำใหผูตามคิดอยางเปนเหตุเปนผลอยางเปนระบบ

(Systematic thinking) เปลีย่นกรอบการมองปญหา มกีาร

จูงใจและสนับสนุนใหเกิด ความคิดใหมๆ ที่สรางสรรค

ในการพิจารณาปญหาและการหาคำตอบของปญหาไม

วิจารณความคิดของผูตาม การกระตุนทางปญญาเปน

สวนทีส่ำคญัของการพฒันาความสามารถของผตูามในการ

ทีจ่ะตระหนกัเขาใจและแกไขปญหาดวยตวัเองดวยภาวะ

ผูนำมีผลตอความรูสึกและการปฏิบัติกิจกรรมของคนทั่ว

ทัง้องคกร ซึง่สงผลใหบคุคลมคีวามพงึพอใจเพิม่ขึน้ผลการ

ปฏิบัติงานดีขึ้น และมีผลการดำเนินงานขององคกรที่ดี

(Bass, 1990) ตามแนวคดิของแบส (Bass, 1990) หวัหนา

หอผปูวยแสดงพฤตกิรรมและคณุลกัษณะในการจงูใจและ

กระตนุใหพยาบาลวชิาชพีตระหนกัเหน็ความสำคญั และ

คณุคาในการปฏบิตังิานและปฏบิตังิานอยางเตม็ศกัยภาพ

x
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เพื่อใหบรรลุเปาหมายของแผนกผูปวยใน โดยคำนึงถึง

ความตองการและความเปนปจเจกบุคคลของพยาบาล

วชิาชพี ทัง้นีเ้พือ่ใหเกดิผลการปฏบิตังิานทีด่ซีึง่ประกอบ

ดวยการเปนผนูำแบบการสรางบารม ีคอืการเปนแบบอยาง

ที่ดีในการปฏิบัติงาน ไดรับการยอมรับ ความเคารพ

เชือ่ถอืศรทัธา เปนผมูวีสิยัทศันทีช่ดัเจนมคีวามภาคภมูใิจ

เหน็คณุคาของการปฏบิตังิาน สรางแรงบนัดาลใจใหผตูาม

ปฏบิตัอิยางมเีปาหมาย กระตนุใหผตูามมคีวามคดิสรางสรรค

ในงาน สงเสรมิการแกปญหาดวยตนเอง ยอมรบัความแตกตาง

ของแตละบุคคล (Bass & Avolio, 1994) สอดคลองกับ

ผลการวจิยัของจโีอทแิละโบ (Jyoti & Bhau,2015) ทีพ่บวา

ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงมีอิทธิพลทางตรงตอผลการ

ปฏบิตังิานตามบรบิท (     = .45, p < .01) และยงัพบ การศกึษา

ของอลัมตูาร ี(Almutairi, 2015) ไดหาความสมัพนัธระหวาง

รูปแบบภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงกับผลการปฏิบัติงาน

ของพยาบาลหญงิชาวซาอดุอีาระเบยี จากโรงพยาบาลรฐับาล

4 แหงในประเทศซาอุดีอาระเบีย พบภาวะผูนำการ

เปลี่ยนแปลงมีความสัมพันธกับประสิทธิภาพของงาน

(r = 0.894, p < 0.01)

การเสริมสรางพลังอำนาจหัวหนาหอผูปวยตามการ

รบัรขูองของพยาบาลวชิาชพีใหมในภาพรวมอยใูนระดบั

มากทีส่ดุ (   = 4.88, S.D. = 0.24) สอดคลองกบัแนวคดิ

ของคานเตอร (Kanter, 1997) ที่วา การเสริมสรางพลัง

อำนาจแกผปูฏบิตังิาน โดยใชทฤษฎโีครงสรางอำนาจใน

องคกร ซึง่กลาวถงึสิง่แวดลอมในการทำงาน และพฤตกิรรม

ของบคุลากรในองคกรโดยถอืวา สิง่แวดลอมในการทำงาน

มีสวนสำคัญในการกำหนดทัศนคติและพฤติกรรมของ

บคุลากรในองคกร และอำนาจจะไดรบัมาจากโครงสราง

ภายในองคกร ซึง่เปนอำนาจทัง้ทีเ่ปนทางการและไมเปน

ทางการ ลกัษณะของสิง่แวดลอมทีม่ผีลตอการเสรมิสราง

พลงัอำนาจจะตองม ีความยดืหยนุในการบรหิาร การยอม

รบัใหบคุลากรมสีวนรวมในการแก ไขปญหา ลกัษณะงาน

ไมซ้ำซากมีความทาทายและมีการใหรางวัลในการ

ปฏิบัติงาน สภาพแวดลอมของการเสริมสรางอำนาจที่

เหมาะสม จะทำใหบุคลากรในองคกรไดรับอำนาจ และ

โอกาสในการปฏิบัติงานในตำแหนง หนาที่รับผิดชอบ

โดยไดรบัขอมลูขาวสารการสนบัสนนุ ทรพัยากร ตลอดจน

ไดรับโอกาสเพิ่มพูน ความรูความสามารถและไดรับ

ความกาวหนาในการทำงาน ซึง่จะสงผลใหบคุลากรมคีวาม

ยดึมัน่ ผกูพนัตอองคกร มคีวามเปนอสิระ พงึพอใจในงาน

และมีสมรรถนะเพิ่มขึ้น สงผลตอประสิทธิภาพงาน

โดยพบศกึษาของรสุนยี ไวยากรณและคณะ (Waiyakorn

et al., 2019) ไดศึกษาความสัมพันธระหวางการบริหาร

แบบมสีวนรวม และการเสรมิสรางพลงัอำนาจของผบูรหิาร

ทางการพยาบาลระดับตนกับประสิทธิผลของหอผูปวย

พบวา มคีวามสมัพนัธกนัเชงิบวกในระดบัสงูอยางมนียัสำคญั

ทางสถติ ิกบัประสทิธผิลของหอผปูวย (r = .73, p < .05)

ภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวย

มีความสัมพันธเชิงบวกในระดับปานกลางกับผลการ

ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหมในโรงพยาบาลใน

เครือบางปะกอก อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05

(r = .54) (ตารางที ่ 4) อธบิายไดวา ภาวะผนูำการเปลีย่น

แปลงเปนปจจยัทีส่งผลตอการปฏบิตังิาน  จากการทบทวน

วรรณกรรม พบความสัมพันธระหวางรูปแบบภาวะผูนำ

การเปลี่ยนแปลงกับผลการปฏิบัติงานของพยาบาลหญิง

ชาวซาอดุอีาระเบยีจากโรงพยาบาลรฐับาล 4 แหงในประเทศ

ซาอุดีอาระเบีย มีความสัมพันธกับผลการปฏิบัติงาน

(r = 0.894, p < 0.01) และภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลง

มอีทิธพิลทางตรงตอผลการปฏบิตังิาน (β = .89, p < .001)

(Almutairi, 2015) สอดคลองกับการศึกษาของลักขณา

ศรบีญุวงศ และคณะ (Sriboonwong et al., 2020) พบภาวะ

ผูนำการเปลี่ยนแปลงของหัวหนาหอผูปวยมีอิทธิพล

ทางตรงตอผลการปฏบิตังิานตามหนาทีข่องพยาบาลวชิาชพี

(β = .28, p < .01) ดวยภาวะผนูำมผีลตอ ความรสูกึและ

การปฏบิตักิจิกรรมของคนทัว่ทัง้องค  สวนผลการศกึษา

ในปจจยัเสรมิสรางพลงัอำนาจในงานของหวัหนาหอผปูวย

กบัผลการปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพีใหมในโรงพยาบาล

ในเครอืบางปะกอกความสมัพนัธเชงิบวก ในระดบัปานกลาง

อยางมนียัสำคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 (r  = .57) อธบิายได

วาปฏบิตังิาน ซึง่การเสรมิสรางพลงัอำนาจในงานเปนวธิี

หรือแนวทางในการกระจายอำนาจใหบุคคลเปนคนที่มี

อำนาจในตนเอง มคีวามเปนอสิระควบคมุสิง่ตางๆไดทัง้

x

x
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วธิกีาร การบรหิาร สงเสรมิสภาพแวดลอมเพือ่เอือ้อำนวย

ใหสามารถปฏบิตังิานตามเปาหมายไดมากทีส่ดุ สามารถ

ทำงานรวมกับผูอื่น เพื่อการพัฒนาองคกรใหดีขึ้น และ

ยังจะสงผลใหบุคคลเห็นคุณคาในงานมีความสุข ในการ

ทำงานสงผลตอพฤตกิรรมในการทำงานและประสทิธผิล

ในการทำงาน (Kanter, 1977)

สำหรับผลการศึกษาภาวะผูนำการเปลี่ยนแปลงและ

การเสรมิสรางพลงัอำนาจในงานของหวัหนาหอผปูวยกบั

ผลการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล

ในเครือบางปะกอกความสัมพันธเชิงบวกในระดับ

ปานกลาง คอนขางต่ำ อธบิายไดวา พยาบาลวชิาชพีใหม

สวนใหญอายเุฉลีย่อยทูี ่24.9 ป เปนรนุอายแุซด เปนกลมุ

คนที่เกิดระหวางป พ.ศ. 2538-2553 (Voraakom, 2014)

เปนบุคลากรทางการพยาบาลรุนใหมที่เพิ่งเขามาใน

วชิาชพีพยาบาล มจีำนวนมากถงึรอยละ 43 โดยพยาบาล

กลุมนี้มีความมั่นใจในตัวเองสูง กลาแสดงความคิดเห็น

รวมทัง้ตองการการยอมรบัโดยมงุนกึถงึตนเองเปนสวนใหญ

อาจทำใหไมสนใจหรอืคำนงึถงึความอาวโุส  (Bell, 2013;

Kruschke, 2016) จงึทำใหความสมัพนัธตวัแปร พบภาวะ

ผูนำการเปลี่ยนแปลงและการเสริมสรางพลังอำนาจ

ของหัวหนาหอผูปวยมีความสัมพันธเชิงบวกในระดับ

ปานกลางคอนขางต่ำกับผลการปฏิบัติงานของพยาบาล

วชิาชพีใหมในโรงพยาบาล

ขอเสนอแนะ

1.ขอเสนอแนะในการนำผลการวจิยัไปใช

จากผลการวิจัยพบความสัมพันธของภาวะผูนำการ

เปลี่ยนแปลงและการเสริมสรางพลังอำนาจของหัวหนา

หอผูปวยมีความสัมพันธเชิงบวกในระดับปานกลาง

คอนขางต่ำกบัผลการปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพีใหม

ในโรงพยาบาล ผูบริหารทางการพยาบาลจึงควรมีการ

พัฒนาทักษะการสื่อสารของพยาบาลวิชาชีพใหมที่เปน

กลมุรนุอายแุซด โดยเนนการปรบัทศันะคตคิวามคดิของ

หัวหนาหอและพยาบาลพี่เลี้ยง ปรับเปลี่ยนกลยุทธหรือ

แนวทางการบรหิารงานทีส่ามารถดงึศกัยภาพของพยาบาล

วิชาชีพใหมมาใชในการปฏิบัติงานตามบทบาท/หนาที่

อยางเตม็ความสามารถ และสามารถทำงานรวมกนักบัรนุ

อายอุืน่ไดอยางราบรืน่ ซึง่จะสงผลใหมผีลการปฏบิตังิาน

ด ีมคีณุภาพการบรกิารพยาบาล และสรางผลลพัธทีด่กีบั

ผรูบับรกิาร

2. ขอเสนอแนะในการทำวจิยัครัง้ตอไป

พัฒนาการสงตอขอมูลพยาบาลรุนอายุแซดดวยใน

ปจจุบันเปนยุคดิจิทัล เทคโนโลยีสารสนเทศเขามามี

บทบาททางสงัคม  จงึควรสนบัสนนุดานเทคโนโลยสีารสนเทศ

ที่ทันสมัยและวางแผนพัฒนาบุคลากรดานการสราง

นวตักรรม /CQI/ R2R เพือ่การพฒันางานทางการพยาบาล

ตอไป
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