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

บทคดัยอ

การวจิยันีม้วีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษาผลของโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวมตอการปรบัตวัของพยาบาล

บรรจุใหม ในทัณฑสถานโรงพยาบาลราชทัณฑ การวิจัยนี้เปนการวิจัยแบบกึ่งทดลอง คัดเลือกกลุมตัวอยาง

แบบเฉพาะเจาะจง ซึ่งเปนพยาบาลวิชาชีพที่ผานการสอบคัดเลือกมาบรรจุรับราชการที่มีประสบการณในการ

ปฏบิตังิานในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ อายงุานนอยกวา 2 ป แบงเปนกลมุทดลอง จำนวน 27 คน และ

กลมุควบคมุ จำนวน 27 คน โดยกลมุควบคมุไดรบัการนเิทศการปฏบิตังิานตามแนวทางปกต ิกลมุทดลองไดรบั

โปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวม จำนวน 6 สปัดาห เครือ่งมอืวิจยั ไดแก 1)โปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวม

2) เครือ่งมอืสำหรบัการรวบรวมขอมลู ไดแก แบบสอบถามการปรบัตวั ซึง่มคีาความเทีย่งตรงเชงิเนือ้หา (CVI)

ของเครื่องมือในการดำเนินการวิจัยและแบบสอบถามการปรับตัวของพยาบาลบรรจุใหม เทากับ 1 และ 0.94

ตามลำดบั และคาความเชือ่มัน่ของแบบสอบถามการปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม คาสมัประสทิธิแ์อลฟาของ

ครอนบาคทัง้ฉบบั เทากบั 0.93 วเิคราะหขอมลูโดยใชสถติเิชงิพรรณนา สถติ ิPaired t-test และ Independent t-test

ผลการวจิยัพบวา กลมุทดลองหลงัเขารวมโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวมมกีารปรบัตวั สงูกวากอนเขารวม

โปรแกรมอยางมนียัสำคญัทางสถติทิีร่ะดบั (p < .01) และหลงัเขารวมโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวม มคีะแนน

เฉลี่ยการปรับตัวสูงกวากลุมควบคุม อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ (p < .01) และพบการปรับตัวโดยรวม

ระดบัมากทีส่ดุ (    = 4.52, S.D. = .07) ผลการวจิยัชีใ้หเหน็วา  โปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวมสำหรบัพยาบาล

บรรจใุหมทำใหกลมุทดลอง มกีารปรบัตวัมากกวากลมุควบคมุในทกุดาน ไดแก ดานบทบาทหนาที ่ดานอตัมโนทศัน

ดานรางกาย และดานพึง่พาระหวางกนั ดงันัน้โรงพยาบาลราชฑณัฑสามารถนาํโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวม

ผลของโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวมตอการปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม

ในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ
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Abstract

This research aims to study the effects  participatory supervision program on adaptation of newly

recruited nurses in the medical correctional institution. This research was a quasi-experimental research

study through purposive sampling. The samples were professional nurse who passed the examination to be

recruited for civil service with experience in working in the medical correctional institutions with work period

less than 2 years. The samples were divided into an experimental group of 27 people and a control group of

27 people.  The control group was supervised to perform their duties according to the traditional guidelines.

The experimental group received a participatory supervision program for 6 weeks. The research instruments

were 1) participatory supervision program, participatory supervision handbook, and teaching plan, and 2) the

instrument for collecting data was a questionnaire. The content validity index was at 1.00 and 0.94

respectively, and the reliability of the questionnaire based on Cronbach's alpha coefficient was at 0.93.

The data was analyzed through descriptive statistics, paired t-test, and independent t-test.

The results of the study found that the adaptation of experimental group for adaptation of newly recruited

nurses in the medical correctional institution after participating the supervision program was higher than

before using the program with statistically significant (p < .01). The experimental group after participating in

the participatory supervision program was higher than the of the control group with statistically significance at

p < .01. The overall adaptation was the highest level (   = 4.52, S.D. = .07). The results indicated that the

participatory supervision program in the experimental group had higher scores than the control group on

adaptation, especially on role function, self-concept, physiologic, and interdependence aspects. Therefore,

the institution director of academic affairs could apply the participatory supervision program focusing on 3

steps: personnel preparation planning with participatory supervision by educating, practice and formulation

ทีเ่นน 3 ขัน้ตอน ไดแก การวางแผนการเตรยีมบคุลากรดานการนเิทศแบบมสีวนรวมดวยการใหความร ูการปฏบิตัิ

และกำหนดกจิกรรมการนเิทศแบบมสีวนรวม และการประเมนิผลแบบมสีวนรวมโดยผนูเิทศและพยาบาลบรรจุ

ใหม ไปเปนตนแบบในการนเิทศการพยาบาลใหม ในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ อกีทัง้หวัหนาหอผปูวย

สามารถนำโปรแกรมการนิเทศแบบมีสวนรวมที่เนน 3 ขั้นตอน ไปใชในการนิเทศการพยาบาลในหอผูปวย

เพือ่ใหพยาบาลบรรจใุหมสามารถปรบัตวัทัง้ 4 ดาน

คำสำคญั: การนเิทศแบบมสีวนรวม  การปรบัตวั  พยาบาลบรรจใุหม  ทณัฑสถาน โรงพยาบาลราชทณัฑ
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of supervision with participation activities and participatory evaluation by supervisors and newly

recruited nurses in the medical correctional institutions. Moreover, the heads of nursing units could apply

the participatory supervision program for  newly recruited nurses so that they could adapt themselves in all

dimensions.
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ความเปนมาและความสำคัญของปญหา

การบรหิารองคกรเปนหวัใจสำคญัของระบบบรหิาร

การพยาบาล โดยเฉพาะการพัฒนาบุคลากรในองคกร

พยาบาลทีบ่รรจใุหม จะตองมกีระบวนการในการปรบัตวั

ใหเขากบัองคการ ซึง่ในกระบวนการปรบัตวันัน้ มแีนวคดิ

การปรับตัว ไดแก แนวคิดการปรับตัวที่ตองเรียนรูตอ

สถานการณทีผ่านเขามาในชวีติ เพือ่ใหสามารถดำรงชวีติ

ใหทนัตอสถานการณการเปลีย่นแปลงทีเ่กดิขึน้ (Meifang

& Yinjun, 2018) และการปรบัตวัเปนกระบวนการทีส่งผล

ตอความคดิและความรสูกึของบคุคลแตละคน ทีใ่ชจติสำนกึ

ในการสรางการบรูณาการของมนษุยและสิง่แวดลอม (Phillip

& Harris, 2017) เปนตน โดยเฉพาะพยาบาลบรรจุใหม

ตองเรยีนรกูารปรบัตวัในดานตาง ๆในการปฏบิตังิานใน

สถานที่แหงใหม โดยมีปจจัยที่สงผลตอการปรับตัว

ประกอบดวย ทกัษะทางการพยาบาลและความสามารถในการ

แกไขปญหา การสนบัสนนุจากผบูรหิารและสภาพแวดลอม

ขององคกร ความเขาใจในบทบาทหนาทีแ่ละความรบัผดิชอบ

ในงาน และการไดรับคำแนะนำจากพยาบาลวิชาชีพที่มี

ประสบการณสูงกวา ถาผูบริหารองคกรมีความเขาใจใน

ปจจัยที่กลาวมานี้จะชวยใหเตรียมความพรอมสำหรับ

พยาบาลใหมใหสามารถปรับตัวและประสบความสำเร็จ

ในการทำงานในสถานการณใหมไดเปนอยางด ี(Baharum,

Ismail, McKenna, Mohamed, Ibrahim, & Hassan, 2023)

ทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ เปนโรงพยาบาลรฐั

แหงเดยีวในประเทศไทย ทีม่ภีารกจิในการดแูลรกัษาและ

ควบคุมผูตองขังที่เจ็บปวย พยาบาลใหมที่สมัครเขามา

ปฏิบัติงานตองผานการสอบคัดเลือก ซึ่งสวนใหญเปน

พยาบาลทีม่ปีระสบการณการปฏบิตังิานจากโรงพยาบาลอืน่

มากอน และมคีวามรคูวามสามารถในการดแูลผปูวยเฉพาะ

สาขาทีแ่ตกตางกนั ทัง้นีก้ารเขามาปฏบิตังิานในทณัฑสถาน

ที่มีการปฏิบัติงานแตกตางจากโรงพยาบาลสังกัดอื่นนั้น

พยาบาลตองปรับตัวใหเขากับสถานที่ทำงานของทัณฑ

สถานโรงพยาบาลราชทัณฑที่เปนเรือนจำ ทั้งในเรื่อง

กฏระเบยีบการดแูลผปูวยทีเ่ปนผตูองขงั ซึง่พยาบาลจะตอง

เรียนรูการปฏิบัติงานในรูปแบบใหมโดยเฉพาะการดูแล

ผปูวยทีเ่ปนผตูองขงัและสถานทีก่ารปฏบิตังิานทีม่ขีอจำกดั

ในการปฏบิตังิาน (Sawasdipanich, Puektes, Kongpromsuk,

& Chewchuapun, 2021)  สิง่ทีก่ลาวมานีล้วนสงผลตอการ

ปรับตัวของพยาบาลบรรจุใหมในการทำงานที่มีลักษณะ

ทีแ่ตกตางจากโรงพยาบาลอืน่ทัง้สิน้

ลักษณะการทำงานของพยาบาลมีความแตกตางจาก

สังกัดอื่น เชน ไมสามารถนำอุปกรณสื่อสารเขาไป

ขณะปฏิบัติงาน มีการตรวจคนสิ่งของตองหามกอนเขา

ปฏบิตังิาน  มขีอบเขตการปฏบิตังิานทีจ่ำกดั สภาพแวดลอม

เสีย่งตอความไมปลอดภยั มคีวามซบัซอน มคีวามกดดนั

จากการปฏิบัติงานที่มีทั้งบทบาทการดูแลผูปวยและการ

ควบคมุผตูองขงัในบรบิททีม่คีวามเฉพาะ และตองเผชญิกบั

ความขดัแยงทางจรยิธรรมหลายประการ  เชน  การเคารพสทิธ์ิ

และการยดึหลกัการทำประโยชนของผตูองขงัปวย รวมทัง้

บทบาทหนาทีข่องพยาบาลทีป่ฏบิตังิานทีโ่รงพยาบาลแหงนี้

ซึง่ไมเพยีงใหบรกิารรกัษาพยาบาลเทานัน้ แตตองมคีวามรู

ความเขาใจ เกีย่วกบันโยบาย แนวปฏบิตัติอผตูองขงัและ

ระบบการควบคมุ รวมถงึกฎหมาย สทิธมินษุยชน และสทิธิ

อืน่ ๆ ทีเ่กีย่วของดวย (Sawasdipanich et al., 2021) อกีทัง้

พยาบาลตองทำงานรวมกันระหวางฝายคุมขังที่ดูแล

ผปูวยไมใหหลบหน ีโดยเฉพาะดานการตดิตอประสานงาน

การสงตอผูปวยไปรักษาโรงพยาบาลภายนอก (Saraban,

2018) ซึ่งพยาบาลตองเผชิญกับปญหาอุปสรรคในการ

ทำงาน เมื่อเปรียบเทียบกับพยาบาลที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลทั่วไป จากปจจัยตางๆที่กลาวมาแลวขางตน

ลวนสงผลใหเกิดการลาออกของพยาบาลที่ปฏิบัติงาน

จากรายงานสถติกิารโอนยายและการลาออกของพยาบาล

ในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ 3 ป ยอนหลงั พ.ศ.

2563-2565 คดิเปนรอยละ 3.08, 4.62 และ 7.70 ตามลำดบั

ซึง่มอีตัราทีเ่พิม่ขึน้ (Staff  Division of Medical Correctional

Institution, 2021) และจากการทบทวนวรรณกรรม 10 ป

ยอนหลงั พบวา ปจจยัทีเ่กีย่วของกบัการปรบัตวัทีส่ำคญัคอื

ปจจยัดานการปรบัตวัตอสถานที ่ เนือ่งจากการยายสถานที่

ทำงานใหมทำใหตองมีการปรับตัว ดังนั้น ผูบริหารควร

ตระหนกัถงึความสำคญัของการนเิทศแบบมสีวนรวมเพือ่

ใหผรูบัการนเิทศเกดิความรสูกึเปนเจาของ ยอมรบัในการ

ปฏบิตัอิยางเตม็ใจจากการมสีวนรวมในการทำงาน ซึง่การ

มีสวนรวมในงานทำใหเกิดความสำเร็จขององคกรตาม



157NU Journal  of  Nursing  and  Health Sciences   Vol. 18  No.1  January-April 2024

เปาหมายทีต่ัง้ไวรวมกนั (Krathinthongkul, Singchungchai,

& Sritoomma, 2021)  และยังเปนการเสริมแรงจูงใจให

สามารถปฏิบัติงานในสถานที่ทำงานใหมไหดียิ่งขึ้น

(Maungprasert, Kongkakul, Sahmaae, Kuiburd,

Iemwuttiwattana, & Charoenwong, 2018)

การปรับตัวที่สงผลตอบุคคลเปนการปรับตัวที่เปน

องครวม ประกอบดวยรางกาย จติใจ อารมณและสงัคม โดย

มีปฏิสัมพันธกับสิ่งแวดลอมที่สงผลใหเกิดการเปลี่ยน

แปลงพฤติกรรมการปรับตัวซึ่งเปนการแสดงออกทาง

พฤติกรรม 2 ลักษณะคือ ปรับตัวได ก็จะทำใหสามารถ

ดำเนินชีวิตและทำงานไดอยางมีความสุข สามารถแสดง

บทบาทของตนเองไดอยางเหมาะสม  มีทัศนคติที่ดี

สามารถเผชิญปญหา อุปสรรคและหาทางออกที่ดีใหกับ

ชวีติได ถาปรบัตวัไมได อาจทำใหเกดิความเครยีด วติกกงัวล

ขับของใจ และรูสึกขัดแยงซึ่งทำใหเกิดพฤติกรรมที่

ไมเหมาะสมในการทำงานในอนาคต รอย และแอนดริว

(Roy & Andrew, 1999) ใหความหมายของการปรบัตวัวา

เปนผลลพัธทีเ่กดิขึน้โดยการแสดงความคดิ ความรสูกึของ

บคุคล จากการรบัรใูนทางทีด่ขีึน้ของบคุคลกบัสิง่แวดลอม

โดยมเีปาหมายเพือ่ชวยเหลอืบคุคลทีป่ระสบปญหาในการ

ปรับตัวเมื่อมีเหตุการณเปลี่ยนแปลงที่ผานเขามาในชีวิต

โดยมอีงคประกอบ 4 ดาน ไดแก การปรบัตวัดานรางกาย

หมายถึง การรับรูเกี่ยวกับความตองการขั้นพื้นฐานของ

บุคคล ไดแก อาหาร การขับถายและการพักผอน ดาน

อตัมโนทศัน หมายถงึ พฤตกิรรมของบคุคลรวมถงึความเชือ่

และความรูสึกเกี่ยวกับตนเองวามีความสุขหรือรูสึก

เบื่อหนายกับการใชชีวิต ดานบทบาทหนาที่ หมายถึง

ลกัษณะการปฏบิตังิานในการดแูลผปูวย และดานความสมัพนัธ

พึ่งพาระหวางกัน หมายถึง พฤติกรรมที่มีปฏิสัมพันธที่

เกีย่วกบับคุคลหนวยงานหรอืองคกรอืน่ ๆทัง้ภายในและ

ภายนอกองคกร จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา งานวจิยั

สวนใหญเกีย่วของกบัการปรบัตวัในนกัศกึษาพยาบาล โดยมี

การปรับตัว 5 ดานคือ ดานรางกาย ดานอารมณและ

อตัมโนทศัน ดานการเรยีน ดานกจิกรรมและสมัพนัธภาพ

ดานทีอ่ยอูาศยัและสิง่แวดลอมของยซุรอ เลาะแม และคณะ

(Lohmae, Yeepaloh, Kajornkittiya & Bunlap, 2021)

และบางสวนเปนการศกึษาการปรบัตวัในการทำงานของ

พยาบาลจบใหมในตางประเทศของ ล ีและล ี(Lee & Lee,

2019) แตมีจำนวนผลงานวิจัยการปรับตัวในพยาบาล

บรรจุใหมคอนขางจำกัด ทั้งนี้พยาบาลที่เขาทำงานใหม

ตองพบกับการเปลี่ยนแปลงซึ่งยังไมสามารถปรับตัวได

จงึจำเปนตองไดรบัการนเิทศ ซึง่พบวาการนเิทศแบบเดมิ

ของสวนการพยาบาลในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ

ปจจบุนัเปนการปฐมนเิทศเพือ่แนะนำองคกร และไมกลาว

ถึงบทบาทหนาที่ในการปฏิบัติงานตลอดจนลักษณะของ

การพยาบาลในงานที่ชัดเจน ไมมีเคยมีรูปแบบการนิเทศ

ทีเ่ปนแบบแผน วธิกีารนเิทศไมแนนอน ขาดความชดัเจน

และสวนใหญเปนแบบพี่สอนนอง โดยที่ไมมีระบบ

พยาบาลพี่เลี้ยง และจากการสัมภาษณเชิงลึกพยาบาล

บรรจใุหมในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ จำนวน 10 คน

ในการศกึษานำรองการวจิยัครัง้นี ้พบวา การปฏบิตังิานโดย

ไมไดรับการนิเทศกอนการปฏิบัติงานทำใหบุคลากร

เกดิความไมมัน่ใจในการปฏบิตังิานทำใหมคีวามความเครยีด

และวติกกงัวล ซึง่อาจจะทำใหเกดิความยงุยากในการปรบั

ตวัในอนาคต

ดังนั้น พยาบาลที่เขามาปฏิบัติงานจำเปนตองไดรับ

การนิเทศ ซึ่งการนิเทศการพยาบาลเปนการบริหารงาน

อยางหนึ่งของผูบริหารทางการพยาบาล ซึ่งแสดงถึง

กระบวนการปฏิบัติงานรวมกันระหวางผูนิเทศและผูรับ

การนเิทศ โดยเนนใหผรูบัการนเิทศ ไดแสดงความสามารถ

ทางการพยาบาลอยางมคีณุภาพตามมาตรฐานการพยาบาล

ภายใตการชวยเหลอื ชีแ้นะ สอนใหคำปรกึษา แกไขปญหา

ในการปฏบิตังิานตามบรบิททีท่ำอย ู (Amonprompukdee,

Junprasert, & Surakarn, 2020)  ซึง่การนเิทศงานมหีลาย

รปูแบบ รปูแบบทีเ่หมาะสมกบัการนเิทศทางการพยาบาล

เปนรูปแบบที่ผูนิเทศทำหนาที่ชวยเหลือ สนับสนุนและ

สงเสริมใหพยาบาลวิชาชีพไดมีการพัฒนาความรูความ

สามารถและทกัษะการปฏบิตังิาน โดยใชกระบวนการคดิ

เพือ่พฒันาปรบัปรงุการปฏบิตังิานของตนเองอยางตอเนือ่ง

และไดผลลพัธทีม่เีปาหมายเดยีวกนัและมคีวามเหมาะสม

กบับรบิท โดยการสนบัสนนุของหวัหนาหอผปูวย ตามแนวคดิ

การนเิทศแบบการมสีวนรวมของ ซารชกนิ (Sashkin,1982)

เปนแนวคิดที่กลาวถึงการมีสวนรวมของผูนิเทศโดยเนน

การจงูใจและสรางความพงึพอใจตอการนเิทศ (Tangwongkit,
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Kerdmuang, Chaiyasak,  Weerawatthanodom, &  Pungpotong,

2020) โดยการมสีวนรวมเปนการใหผปูฏบิตังิานไดเขามา

มสีวนรวมในลกัษณะสำคญั 4 ประการ คอื การมสีวนรวม

ในการตัง้เปาหมาย การตดัสนิใจ การแกปญหา และการมี

สวนรวมในการเปลีย่นแปลง ซึง่การนเิทศแบบมสีวนรวม

เปนเครื่องมือสำคัญในการปฏิบัติงานรวมกันระหวาง

ผูนิเทศและผูรับการนิเทศ  จากการทบทวนวรรณกรรม

ในชวงระยะเวลา  10 ป  พบวา การนเิทศการพยาบาลโดยใช

กระบวนการมสีวนรวมระหวางหวัหนาทมี พยาบาลวชิาชพี

ผปูฏบิตังิาน สงผลใหผไูดรบัการนเิทศเกดิความพงึพอใจ

ทำใหมีความรูเพิ่มขึ้น มีความมั่นใจสงผลตอคุณภาพ

การทำงานทีด่ ี(Tantisuk, 2013)  ดงันัน้ พยาบาลบรรจใุหม

จึงตองไดรับการนิเทศจากองคกร ซึ่งกระบวนการมี

สวนรวม ชวยสงเสรมิใหเกดิปจจยัแหงความสำเรจ็ในการ

ปฏิบัติงาน (Tangwongkit et al., 2020) อีกทั้ง พบวา

การศกึษาทีผ่านมาสวนใหญเปนการวดัผลของโปรแกรม

การนเิทศกบัผลการปฏบิตังิาน ยงัพบขอจำกดัของงานวจิยั

ที่ศึกษาเกี่ยวกับการปรับตัวในพยาบาลบรรจุใหมใน

โรงพยาบาลที่มีบริบทคลายกันกับที่ผูวิจัยตองการศึกษา

ทั้งนี้จากผลการวิจัยเรื่องผลของโปรแกรมการนิเทศการ

พยาบาลแบบมีสวนรวมของหัวหนาหอผูปวยตอการ

ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลระดับ

ตตยิภมู ิพบวา การปฏบิตังิานของพยาบาลวชิาชพีหลงัการ

ทดลองอยใูนระดบัมากทีส่ดุ แสดงใหเหน็ถงึการมสีวนรวม

ในการวางแผน การแกปญหา การตดัสนิใจ และไดแสดง

ความคดิเหน็รวมกนั สงผลใหการปฏบิตักิารพยาบาลของ

พยาบาลวชิาชพีสงูขึน้ (Paiboonpalayoi, 2015)

จากปญหาการปรับตัวของพยาบาลที่มาบรรจุใหม

ในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ ทีม่กีฎระเบยีบอยาง

เครงครัด ทำใหพยาบาลมีความคับของใจระหวางการ

ทำหนาทีก่ารพยาบาลและการควบคมุ โดยระบบราชทณัฑ

มีขอจำกัดระหวางพยาบาลกับผูตองขังในดานพื้นที่และ

เวลาอยางเขมงวด ซึ่งทำใหเปนอุปสรรคในการดูแล

ผตูองขงัทำใหพยาบาลเกดิความเครยีดและวติกกงัวลในการ

ทำงาน เมือ่เทยีบกบัพยาบาลทีป่ฏบิตังิานในโรงพยาบาลอืน่

ซึ่งการนิเทศในปจจุบันยังไมมีขอมูลงานวิจัยที่เกี่ยวของ

กับกิจกรรมการนิเทศแบบเปนรูปธรรม ดังนั้นผูวิจัย

จงึสนใจศกึษาการนเิทศแบบมสีวนรวมตอการปรบัตวัของ

พยาบาลบรรจใุหม ในบรบิทของทณัฑสถานโรงพยาบาล

ราชทัณฑ เพื่อใหไดรูปแบบการนิเทศที่มีความชัดเจน

มากยิ่งขึ้น

วัตถุประสงคของการวิจัย

1. เพื่อศึกษาการปรับตัวของพยาบาลบรรจุใหม

ในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ กอนและหลงัเขารวม

โปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวม

2. เพือ่เปรยีบเทยีบการปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม

ระหวางกลมุทดลองและกลมุควบคมุหลงัเขารวมโปรแกรม

การนเิทศแบบมสีวนรวม

สมมติฐานของการวิจัย

1. คาคะแนนเฉลีย่การปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม

ในทัณฑสถานโรงพยาบาลราชทัณฑ ในกลุมทดลอง

หลงัการเขารวมโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวมสงูกวา

กอนเขารวมโปรแกรมหรอืไม อยางไร

2. คาคะแนนเฉลีย่การปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม

ในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ ในกลมุทดลองทีใ่ช

โปรแกรมการนิเทศแบบมีสวนรวม สูงกวากลุมควบคุม

หรอืไม อยางไร



159NU Journal  of  Nursing  and  Health Sciences   Vol. 18  No.1  January-April 2024

กรอบแนวคิดการวิจัย

โปรแกรมการนิเทศแบบมีสวนรวม ประกอบดวย 3 ขั้นตอน ไดแก

ขั้นตอนที่ 1 การวางแผนการเตรียมบุคลากรดานการนิเทศแบบมีสวนรวม

ดวยการใหความรู

1.1 การเตรียมพยาบาลหัวหนาทีมใหมีความสามารถในการนิเทศแบบมี

สวนรวม

1.2 ทบทวนความรูใหพยาบาลหัวหนาทีมผูนิเทศ

1.3 การฝกปฏิบัติการนิเทศแบบมีสวนรวมโดยใชสถานการณจำลอง

1.4 ประชุมอภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นระหวางทีมผูนิเทศ

ขั้นตอนที่ 2 การปฏิบัติและกำหนดกิจกรรมการนิเทศแบบมีสวนรวมระหวาง

พยาบาลหัวหนาทีมผูนิเทศและพยาบาลบรรจุใหม

2.1 ประชุมปรึกษา ทีมทางการพยาบาลเพื่อตั้งเปาหมายรวมกัน (Partici

pation in Goal Setting)  โดยผานกิจกรรม

2.2 ดำเนินการประชุมปรึกษาทางการพยาบาล (Nursing care conference

กอนและหลังการปฏิบัติงาน (Pre - post conference) เพื่อรวมกัน

วางแผนการมสีวนรวมในการตดัสนิใจ (Participation in decision making)

การแกปญหา (Participation in problem solving) และการแสดงความ

คิดเห็นการมีสวนรวมตอการเปลี่ยนแปลง (Participation in charge)

2.3 เยี่ยมตรวจทางการพยาบาล (Nursing round)

2.4 การใหคำปรึกษา

2.5 การรวมปฏิบัติ

ขั้นตอนที่ 3 การประเมินผลแบบมีสวนรวมโดยพยาบาลหัวหนาทีมผูนิเทศและ

พยาบาลบรรจุใหม

3.1 ประเมินการมีสวนรวมในการนิเทศในการตั้งเปาหมายรวมกัน

(Participation in goal Setting) การมีสวนรวมในการตัดสินใจ

(Participation in decision making) การมีสวนรวมในการแกปญหา

(Participation in problem solving) และการแสดงความคิดเห็นการ

มีสวนรวมตอการเปลี่ยนแปลง (Participation in charge)

(Sashkin, 1982)

การปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม 4

ดาน ไดแก

1.การปรบัตวัดานรางกาย

(Physiologic mode)

2.การปรบัตวัดานอตัมโนทศัน

(Self-concept mode)

3.การปรบัตวัดานบทบาทหนาที่

(Role function mode)

4. การปรบัตวัดานพึง่พาระหวางกนั

(Interdependence mode)

(Roy, 2009)

แผนภาพที ่1.1  กรอบแนวคดิการวจิยั

วิธีดำเนินการวิจัย

การวจิยันีเ้ปนการวจิยัแบบกึง่ทดลอง (Quasi-experi-

mental research) ศึกษาแบบกอนและหลังการทดลอง

(Pretest-posttest two group design) ของกลมุตวัอยาง 2 กลมุ

ที่มีคุณสมบัติใกลเคียงกันดำเนินการวิจัยระหวางเดือน

มนีาคมถงึเดอืนเมษายน พ.ศ. 2566

ประชากรและกลุมตัวอยาง

ประชากรคือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในทัณฑ

สถานโรงพยาบาลราชทัณฑ คัดเลือกกลุมตัวอยางแบบ

เฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) โดยกำหนดขนาด

กลมุตวัอยางในการศกึษาครัง้นีโ้ดยใชโปรแกรม G*Power
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จากการศึกษาของ ทิพวรรณ กระถินทองกุล เพชรนอย

สิงหชางชัย และเนตรชนก ศรีทุมมา (Krathinthongkul

et al., 2021) ทีศ่กึษาผลของโปรแกรมการบรหิารแบบมี

สวนรวมตอการใชแนวทางปฏบิตักิารพยาบาลผปูวยแผล

กดทับของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลระดับทุติยภูมิ

แหงหนึ่ง โดยกำหนดคาอิทธิพล (Effect size) = .80

คาความเชื่อมั่น (α) = .05 กำหนดอำนาจการทดสอบ

(β) = .80 ซึ่งใชงานวิจัยวิจัยกึ่งทดลองที่ใกลเคียงกันกับ

งานวจิยันี ้ไดขนาดกลมุตวัอยางทีเ่ขารวมการวจิยักลมุละ

27 คน รวมทั้งสิ้น 54 คน เกณฑการคัดเขา (Inclusion

criteria) คือ 1) พยาบาลวิชาชีพที่ผานการสอบคัดเลือก

มาบรรจุรับราชการที่มีประสบการณในการปฏิบัติงาน

ในทัณฑสถานโรงพยาบาลราชทัณฑ อายุงานนอยกวา

2 ป ตามแนวคิดสมรรถนะบันไดวิชาชีพของเบนเนอร

(Benner,1984) โดยเปนกลุมพยาบาลที่เริ่มปฏิบัติงาน

(Novice) และพยาบาลมีประสบการณนอย (Beginner)

2) มีความเต็มใจและสมัครใจการเขารวมโครงการ

เกณฑการคัดออก (Exclusion criteria) คือ 1) พยาบาล

วชิาชพีทีอ่ยรูะหวางการลาคลอดบตุร ลาปวย ลาศกึษาตอ

และไมอยปูฏบิตังิานในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ

ระหวางทำการวิจัย 2) พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานใน

ทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ อายงุานมากกวา 2 ป

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

เครือ่งมอืทีใ่ชในการดำเนนิการวจิยั ครัง้นีป้ระกอบดวย

2 ชดุ ดงันี้

ชดุที ่1 เครือ่งมอืทีใ่ชในการทดลอง ไดแก โปรแกรม

การนิเทศแบบมีสวนรวมของพยาบาลบรรจุใหม ผูวิจัย

ประยกุตจากแนวคดิการมสีวนรวมของ ซาสชกนิ (Sashkin,

1982) ซึ่งมีความใกลเคียงกับบริบทและลักษณะการ

ปฏบิตังิานของพยาบาลในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ

ซึ่งคำนึงถึงผูปฏิบัติงานเปนสิ่งสำคัญในการสรางความ

รวมมอืกนัในการปฏบิตักิารนเิทศ โดยการนเิทศแบบมสีวน

รวมประกอบดวยผนูเิทศและผรูบัการนเิทศ ในการดำเนนิ

กิจกรรมการนิเทศ และเปนการชวยเหลือ สนับสนุนให

บุคลากรมีการพัฒนาตนเองใหมีความรูความสามารถ

ดานการปฏิบัติงาน เพื่อใหเกิดผลลัพธที่ดีตอคุณภาพ

การบรกิาร โดยเปดโอกาสใหผปูฏบิตัไิดมสีวนรวมในการ

วางแผน แสดงความคดิเหน็ แกปญหารวมกนัในกระบวน

การตดัสนิใจ และการมสีวนรวมตอการเปลีย่นแปลงตางๆ

ในองคกร ประกอบดวย 3 ขัน้ตอน ดงันี ้1) การวางแผน

การเตรยีมบคุลากรดานการนเิทศแบบมสีวนรวมดวยการ

ใหความร ูไดแก พยาบาลหวัหนาทมี โดยการใหความรแูละ

เตรยีมการนเิทศแบบมสีวนรวม 2) การปฏบิตัแิละกำหนด

กจิกรรมการนเิทศแบบมสีวนรวมระหวางพยาบาลผนูเิทศ

และพยาบาลบรรจุใหม และ3) การประเมินผลแบบมี

สวนรวมในการเปลี่ยนแปลงโดยพยาบาลผูนิเทศและ

พยาบาลบรรจใุหม โปรแกรมนีใ้ชระยะเวลาในการทดลอง

6 สัปดาห ประกอบดวยคูมือโปรแกรมการนิเทศแบบมี

สวนรวมของพยาบาลวชิาชพีหวัหนาทมี โดยมวีตัถปุระสงค

ดังนี้ 1) เพื่อพัฒนาความรูใหพยาบาลหัวหนาทีมมีความ

สามารถในการนเิทศแบบมสีวนรวมได 2) เพือ่ใหพยาบาล

หวัหนาทมีนำการนเิทศแบบมสีวนรวมไปใชในการนเิทศ

ทางการพยาบาลในการกำกับติดตามพยาบาลบรรจุใหม

ในการสังเกตพฤติกรรมการปรับตัวจากการปฏิบัติงาน

การดแูลผตูองขงั 3) เพือ่ประเมนิผลการมสีวนรวมระหวาง

ผูนิเทศและผูรับการนิเทศ และมีแผนการใหความรู

การนิเทศแบบมีสวนรวม ซึ่งประกอบดวย กฎระเบียบ

การปฏบิตังิานในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชทณัฑ ทฤษฎี

เกีย่วกบัการนเิทศแบบมสีวนรวม กจิกรรมการนเิทศแบบ

มสีวนรวมเพือ่การปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม ทฤษฎี

เกี่ยวกับการปรับตัว การใหความรูเกี่ยวกับการรับ-สงตอ

ผูตองขังปวย และฝกปฏิบัติการนิเทศแบบมีสวนรวม

ในการรบั-สงตอผตูองขงัปวย

ชดุที ่ 2 เครือ่งมอืทีใ่ชในการเกบ็รวบรวมขอมลูทีใ่ช

ในการวจิยั แบงออกเปน 2 สวน ไดแก

สวนที ่1 แบบสอบถามขอมลูทัว่ไป มลีกัษณะคำถาม

เแบบใหเลอืกตอบ (Check list) และแบบเตมิคำในชองวาง

จำนวน 7 ขอ ประกอบดวย เพศ อาย ุการศกึษา สถานที่

ปฏบิตังิาน ประสบการณทำงานในทณัฑสถานโรงพยาบาล

ราชทณัฑ ประสบการณทำงานพยาบาลวชิาชพี และการ

ไดรบัการนเิทศ

สวนที่ 2 แบบสอบถามการปรับตัว (Adaptation)

ของพยาบาลบรรจใุหม ผวูจิยัพฒันาจากแนวคดิการปรบัตวั
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ของรอย (Roy, 2009) 4 ดาน ไดแก การปรบัตวัดานรางกาย

ดานอัตมโนทัศน ดานบทบาทหนาที่ และดานการพึ่งพา

ระหวางกนั รวมทัง้สิน้จำนวน 30 ขอ เปนคำถามแบบปลาย

ปด มีทั้งคำถามดานลบและดานบวก โดยใชมาตราสวน

ประมาณคา (Rating Scale) 5 ระดบั ตามแบบของลเิคริท

(Likert) กำหนดเกณฑในการพิจารณาใหคะแนนแตละ

ระดบั ดงันี ้คะแนน 5 หมายถงึ ทานปรบัตวัไดมากทีส่ดุ

คะแนน 4 หมายถงึ ทานปรบัตวัไดมาก คะแนน 3 หมายถงึ

ทานปรบัตวัไดปานกลาง คะแนน 2 หมายถงึ ทานปรบัตวั

นอย และคะแนน 1 หมายถงึ ทานปรบัตวัไดนอยทีส่ดุ

หลงัจากนัน้ ผวูจิยันาํคาทีไ่ดจากการคาํนวณมาแบง

เปนระดับการปรับตัว 5 ระดับ โดยใชเกณฑการแปล

ผลระดบัคะแนนเฉลีย่การปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม

จากแนวคิดของ เบสท และคาน (Best & Khan, 2014)

ดงันี ้คะแนนเฉลีย่ 4.50-5.00 หมายถงึ การปรบัตวัมากทีส่ดุ

คะแนนเฉลีย่ 3.50-4.49 หมายถงึ การปรบัตวัมาก คะแนน

เฉลีย่ 2.50-3.49 หมายถงึ การปรบัตวัปานกลาง คะแนน

เฉลี่ย 1.50-2.49 หมายถึง การปรับตัวนอย และคะแนน

เฉลีย่ 1.00-1.49 หมายถงึ การปรบัตวันอยทีส่ดุ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

เครือ่งมอืวจิยันีไ้ดรบัการตรวจสอบคณุภาพโดยเสนอ

ใหผทูรงคณุวฒุจิำนวน 5 ทาน ประกอบดวย  1) อาจารยสาขา

บรหิารทางการพยาบาล จำนวน 2 คน  2) อาจารยพยาบาล

จำนวน 1 คน และ3) พยาบาลวชิาชพีชำนาญการ จำนวน

2 คน ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและพิจารณาความ

ครอบคลมุความสอดคลอง ความถกูตองของแบบสอบถาม

ผวูจิยัปรบัแกตามขอเสนอแนะ ไดแก โปรแกรมการนเิทศ

แบบมีสวนรวมโดยผูวิจัยนำโปรแกรมไปทดลองใชใน

พยาบาลทีม่ลีกัษณะคลายคลงึกบักลมุตวัอยาง จำนวน 10 คน

เพือ่ตรวจสอบความเขาใจในเนือ้หาและปรบัปรงุโปรแกรม

ใหเหมาะสม คมูอืการนเิทศแบบมสีวนรวม และแผนการ

สอน ไดคาความตรงเชงิเนือ้หา (Content validity index :

CVI) เทากบั 1 และเครือ่งมอืสำหรบัรวบรวมขอมลู ไดแก

แบบสอบถามการปรับตัวของพยาบาลบรรจุใหม ไดคา

ความเทีย่งตรงเชงิเนือ้หาทัง้ฉบบั (Content validity for scale:

S-CVI) เทากับ 0.94 และทดสอบความเชื่อมั่นของ

เครือ่งมอื (Reliability) ดวยวธิกีารหาคาสมัประสทิธิแ์อลฟา

ของครอนบาค (Cronbach's alpha coefficient) ไดคา

เทากบั 0.93

การเก็บรวบรวมขอมูล

ผวูจิยัไดดำเนนิการทดลองวจิยัครัง้นี ้ภายหลงัไดรบั

หนงัสอืพจิารณาจรยิธรรมการวจิยัในมนษุยของมหาวทิยาลยั

คริสเตียน วิจัยโดยผูวิจัยชี้แจง การพิทักษสิทธิอยางเปน

ลายลกัษณอกัษร กอนการเขารวมการวจิยัใหกบักลมุตวัอยาง

ที่ยินยอมเขารวมวิจัยไดรับทราบและดำเนินการเก็บ

รวบรวมขอมูล โดยผูเขารวมการวิจัยสามารถปฏิเสธ

การเขารวมการวิจัยไดทุกเวลาโดยไมมีผลกระทบใด ๆ

กบักลมุตวัอยาง ผวูจิยัจะเกบ็รกัษาขอมลูของผเูขารวมการ

วจิยัไวเปนความลบัโดยไมเปดเผยขอมลูใด ๆ  และวเิคราะห

ขอมลูทัง้หมดรายงานในภาพรวม เทานัน้โดยใชระยะเวลา

ดำเนนิการวจิยั 6 สปัดาห ในชวง วนัที ่1 มนีาคม พ.ศ. 2566

-15 เมษายน พ.ศ. 2566 ผวูจิยัดำเนนิการตามขัน้ตอน ดงันี้

กลุมทดลอง สัปดาหที่ 1 ประเมินการปรับตัวของ

พยาบาลบรรจุใหม ในระยะกอนการทดลอง (Pre-test)

โดยใชแบบสอบถามสวนบุคคล และแบบสอบถามการ

ปรับตัวของพยาบาลบรรจุใหม สัปดาหที่ 2 ปฏิบัติตาม

โปรแกรมขั้นตอนที่ 1 โดยการจัดอบรมเชิงปฏิบัติการ

เรือ่ง "การนเิทศแบบมสีวนรวม" โดยเชญิวทิยากรเชีย่วชาญ

ดานการนเิทศมาใหความรเูกีย่วการปฏบิตังิานในทณัฑสถาน

โรงพยาบาลราชทณัฑ ซึง่ภาคเชาเปนการบรรยายความรู

เกี่ยวกับการนิเทศแบบมีสวนรวมและภาคบายเปนการ

ฝกปฏิบัติการนิเทศแบบมีสวนรวมโดยใชสถานการณ

จำลองใหแกพยาบาลหวัหนาทมีเพือ่นำไปใชในกลมุตวัอยาง

ใชระยะเวลา 2 วัน  ในการอบรม หลังจากนั้นพยาบาล

หวัหนาทมีทบทวนความร ูทำความเขาใจขัน้ตอน การนเิทศ

แบบมีสวนรวมจากคูมือโปรแกรมการนิเทศแบบมี

สวนรวมที่ผูวิจัยสรางขึ้นและมอบแผนการใหความรู

การนิเทศแบบมีสวนรวม เพื่อนำความรูและทักษะการ

นเิทศแบบมสีวนรวมทีไ่ดจากการอบรมไปประชมุทมีและ

ตั้งเปาหมายรวมกัน ในการติดตามผล การปรับตัวของ

พยาบาลบรรจใุหม สปัดาหที ่3-4 การปฏบิตัติามโปรแกรม

ขั้นตอนที่ 2 ในกรอบแนวคิดซึ่งติดตามพฤติกรรมของ
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กลมุตวัอยางในการปรบัตวั 4 ดาน สปัดาหที ่5 จดักจิกรรม

อภิปรายกลุม เพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรูและแสดงความ

คิดเห็น อุปสรรคที่พบ และหาแนวทางแกไขปญหา

โดยการทบทวนการปฏบิตังิาน สปัดาหที ่6 หลงัการทดลอง

ใชโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวม ประเมนิผลหลงัทำ

การทดลองเสร็จทันที ดวยแบบสอบถามประเมินผลการ

ปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม  เพือ่ตอบสอบถามครัง้ที ่2

(Post-test)

กลุมควบคุม สัปดาหที่ 1 ประเมินการปรับตัวของ

พยาบาลบรรจใุหม ระยะกอนการทดลอง (Pre-test) โดยใช

แบบสอบถามสวนบุคคล และแบบสอบถามการปรับตัว

และนเิทศการปฏบิตังิานตามแนวปกต ิสปัดาหที ่2 วนัแรก

ของสัปดาห ประเมินผลการปรับตัวรอบที่ 1 (Post-test)

เพือ่นำมาเปรยีบเทยีบกบัประเมนิผลการปรบัตวัรอบที ่ 2

(Post-test)  ปองกนักลมุควบคมุไดรบัโปรแกรมการนเิทศ

แบบมสีวนรวมโดยบงัเอญิ (Contamination)  และสปัดาห

ที่ 6 ประเมินผลการปรับตัวหลังการนิเทศตามแนวปกติ

โดยตอบแบบสอบถาม รอบที่ 2 (Post-test) ซึ่งพบวา

มีคาไมแตกตางจากการประเมินผลการปรับตัวรอบที่ 1

(Post-test)

การวิเคราะหขอมูล

วเิคราะหขอมลูสวนบคุคลเกีย่วกบั เพศ อาย ุการศกึษา

สถานที่ปฏิบัติงาน ประสบการณทำงานในทัณฑสถาน

โรงพยาบาลราชทณัฑ  ประสบการณทำงานพยาบาลวชิาชพี

และการไดรบัการนเิทศ โดยใชสถติเิชงิพรรณนา เปรยีบเทยีบ

ขอมูลสวนบุคคลระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม

โดยใชสถติ ิChi-square test เปรยีบเทยีบการปรบัตวัของ

พยาบาลบรรจใุหม ระหวางกลมุทดลองและกลมุควบคมุ

โดยใชสถิติ Independent t-test เปรียบเทียบการปรับตัว

ของพยาบาลบรรจุใหม กอนและหลังเขารวมโปรแกรม

การนิเทศแบบมีสวนรวมของกลุมทดลอง โดยใชสถิติ

Paired t-test โดยกำหนดระดบันยัสำคญัทางสถติทิี ่.05

การพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอยาง

การวิจัยนี้ไดรับรองจริยธรรมจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษยของมหาวิทยาลัย

คริสเตียน เอกสารรับรองการวิจัย เลขที่ น.07/2565

ลงวนัที ่22 ธนัวาคม 2565 โดยผวูจิยัชีแ้จง การพทิกัษสทิธิ

อยางเปนลายลกัษณอกัษรกอนการเขารวมการวจิยัใหกบั

กลมุตวัอยางทีย่นิยอมเขารวมวจิยัไดรบัทราบและดำเนนิ

การเกบ็รวบรวมขอมลู โดยผเูขารวมการวจิยัสามารถปฏเิสธ

การเขารวมการวิจัยไดทุกเวลาโดยไมมีผลกระทบใด ๆ

กับกลุมตัวอยาง ผูวิจัยจะเก็บรักษาความลับขอมูลของ

ผเูขารวมการวจิยัโดยไมเปดเผยขอมลูใด ๆ และวเิคราะห

ขอมูลทั้งหมดรายงานในภาพรวม

ผลการวิจัย

1. ขอมลูสวนบคุคล จำแนกเปน 2 กลมุ ไดแก  กลมุทดลอง

และกลมุควบคมุ มจีำนวน กลมุละ 27 คน
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1. เพศ .685

ชาย 4 14.80 3 11.10

หญิง 23 85.20 24 88.90

2. อายุ .257

21-30 ป 16 59.30 10 37.00

31-40 ป 10 37.00 15 55.60

มากกวา 41 ป ขึน้ไป 1 3.70 2 7.40

(    = 29.56, S.D.
1
 = 3.26, Max

1
 = 35, Min

1
 = 24)

(    = 32.11, S.D.
2 
= 5.26, Max

2
 = 45, Min

2 
= 24)

3. วฒุกิารศกึษา .075

ปรญิญาตรี 27 100 24 88.90

ปรญิญาโท - - 3 11.10

4.สถานทีป่ฏบิตังิาน .872

งานผปูวยนอกและอบุตัเิหตฉุกุเฉนิ 4 14.80 - -

งานการพยาบาลผปูวยเฉพาะทาง - - 18 66.70

งานอายรุกรรมและศลัยกรรมทัว่ไป 23 85.20 - -

ฝายสงเสรมิสขุภาพและสนบัสนนุบรกิาร - - 9 33.30

5.ประสบการณทำงานในทณัฑสถาน .065

โรงพยาบาลราชทณัฑ (ป)

นอยกวา 1 ป 17 63 10 37

1 ป 8 29.60 9 33.30

2 ป 2 7.40 8 29.60

ตารางที ่ 1 เปรยีบเทยีบ จำนวน และรอยละ และคาไควรของพยาบาลบรรจใุหม ในกลมุทดลอง (n
1
 = 27) และกลมุ

ควบคมุ(n
2
 = 27) จำแนกตามลกัษณะทัว่ไป

ลกัษณะทัว่ไป
  กลมุทดลอง             กลมุควบคมุ

Chi-square

(P-value)จำนวนคน      รอยละ

     (คน)

  จำนวนคน      รอยละ

      (คน)

x

x



164 NU Journal  of  Nursing  and  Health Sciences   Vol. 18  No.1  January-April 2024

ตารางที ่ 1 เปรยีบเทยีบ จำนวน และรอยละ และคาไควรของพยาบาลบรรจใุหม ในกลมุทดลอง (n
1
 = 27) และกลมุ

ควบคมุ(n
2
 = 27) จำแนกตามลกัษณะทัว่ไป  (ตอ)

ลกัษณะทัว่ไป
  กลมุทดลอง             กลมุควบคมุ

Chi-square

(P-value)จำนวนคน      รอยละ

     (คน)

  จำนวนคน      รอยละ

      (คน)

6. ประสบการณทำงานพยาบาลวชิาชพี .272

ตัง้แตจบการศกึษา-ปจจบุนั (ป)

นอยกวา 1ป 1 3.70 - -

> 1-2 ป 4 14.80 2 7.40

> 2-3 ป 3 11.10 3 11.10

> 3-5 ป 6 22.20 2 7.40

> 5 ปขึน้ไป 13 48.10 20 74.10

(   = 6.52, S.D.
1
 = 3.53, Max

1
 = 13, Min

1
 = 2)

(   = 9.81, S.D.
2
 = 5.21, Max2 = 23, Min

2
 = 2)

7.ประสบการณการไดรบัการนเิทศกอนการปฏบิตังิาน .551

ในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชฑณัฑ

ไดรบัการนเิทศ 9 33.30 7 25.90

ไมไดรบัการนเิทศ 18 66.70 20 74.10

x

x

จากตารางที ่1  พบวา พยาบาลบรรจใุหมกลมุทดลอง

สวนใหญเปนเพศหญงิ รอยละ 85.20 ในดานอายสุวนใหญ

อยใูนชวงอาย ุ21-30 ป คดิเปน รอยละ 59.30 และทกุคน

มีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาตรี สวนใหญปฏิบัติงานใน

หอผูปวยอายุรกรรมและศัลยกรรมทั่วไป คิดเปนรอยละ

85.20 มีประสบการณทำงานในทัณฑสถานโรงพยาบาล

ราชทณัฑ นอยกวา 1 ป   คดิเปนรอยละ 63 เคยมปีระสบการณ

การทำงานพยาบาลวชิาชพี มากกวา 5 ป คดิเปนรอยละ 48.10

และสวนใหญไมเคยไดรบัการนเิทศกอนการเริม่ปฏบิตังิาน

รอยละ 66.70

กลุมควบคุม สวนใหญเปนเพศหญิง คิดเปนรอยละ

88.90 ในดานอายสุวนใหญอยใูนชวงอาย ุ31-40 ป คดิเปน

รอยละ 55.60 สวนใหญมีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาตรี

คดิเปนรอยละ 88.90 สวนใหญปฏบิตังิานในหอผปูวยงาน

การพยาบาลผูปวยเฉพาะทาง คิดเปนรอยละ 66.70

สวนใหญมปีระสบการณทำงานในทณัฑสถานโรงพยาบาล

ราชทัณฑ นอยกวา 1 ป คิดเปนรอยละ 37.00 เคยมี

ประสบการณการทำงานพยาบาลวิชาชีพ มากกวา 5 ป

คดิเปนรอยละ 73.30 และสวนใหญไมเคยไดรบัการนเิทศ

รอยละ 74.10

เมื่อทดสอบความเปนอิสระของลักษณะประชากร

ดวยสถิติ Chi-square พบวา ลักษณะของประชากรทั้ง

2 กลมุ ไมมคีวามสมัพนัธกนัหรอืมคีวามเปนอสิระจากกนั

(p  > .05)

2. เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่การปรบัตวัของพยาบาล

บรรจใุหม กอนเขารวมโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวม

ระหวางกลมุทดลองและกลมุควบคมุ
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ตารางที ่2  เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของระดบัการปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม จำแนก

ตามรายดานโดยรวม กอนเขารวมโปรแกรมของกลมุทดลอง (n
1
 = 27) และกลมุควบคมุ (n

2
 = 27)

การปรบัตวัของพยาบาล

บรรจใุหม

           กลมุทดลอง กลมุควบคมุ

   กอนเขารวมโปรแกรม              กอนเขารวมโปรแกรม    t        p-value

1. การปรบัตวัดานรางกาย 3.00 .29 ปานกลาง 2.91 .36 ปานกลาง .88 .381

2. การปรบัตวัดานอตัมโนทศัน 2.84 .27 ปานกลาง 3.03 .47 ปานกลาง -1.80 .077

3. การปรบัตวัดานบทบาทหนาที่ 2.87 .19 ปานกลาง 2.91 .16 ปานกลาง -.90 .370

4. การปรบัตวัดานพึง่พาระหวางกนั 2.59 .34 ปานกลาง 2.66 .26 ปานกลาง -.88 .380

โดยรวม 2.82 .17 ปานกลาง 2.88 .16 ปานกลาง -1.25 .216

p > .05

S.D          แปลผล            S.D.       แปลผล

จากตารางที่ 2 พบวา คะแนนเฉลี่ยการปรับตัวของ

พยาบาลบรรจุใหม โดยรวมกอนเขารวมโปรแกรมของ

กลมุทดลอง อยใูนระดบัปานกลาง (    = 2.82, S.D. = .17)

เมือ่พจิารณารายดาน การปรบัตวัดานรางกาย มคีะแนนเฉลีย่

สูงสุด (  = 3.00, S.D. = .29) เมื่อนำมาทดสอบความ

แตกตางดวยดวยสถติ ิIndependent t-test ไดคา t = -1.25

พบวา กลุมทดลองและกลุมควบคุมมีคะแนนเฉลี่ยการ

ปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม แยกตามรายดาน โดยรวม

อยูในระดับเดียวกัน ไมแตกตางกัน อยางมีนัยสำคัญ

ทางสถติ ิ(p > .05)

3. เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่การปรบัตวัของพยาบาล

บรรจใุหม หลงัเขารวมโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวม

ระหวางกลมุทดลองและกลมุควบคมุ

x

x

ตารางที ่3 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของระดบัการปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม จำแนก

ตามรายดานโดยรวม หลงัเขารวมโปรแกรมของกลมุทดลอง (n
1
 = 27) และกลมุควบคมุ (n

2
 = 27)

การปรบัตวัของพยาบาล

บรรจใุหม

          กลมุทดลอง                         กลมุควบคมุ

กอนเขารวมโปรแกรม            กอนเขารวมโปรแกรม t           df       p-value

1 การปรบัตวัดานรางกาย 4.62 .16 มากทีส่ดุ 3.04 .31 ปานกลาง 23.23 52 .000**

2 การปรบัตวัดานอตัมโนทศัน 4.69 .17 มากทีส่ดุ 3.03 .29 ปานกลาง 25.42 52 .000**

3 การปรบัตวัดานบทบาทหนาที่ 4.70 .10 มากทีส่ดุ 2.98 .18 ปานกลาง 41.55 52 .000**

4 การปรบัตวัดานพึง่พาระหวางกนั 4.05 .19 มาก 2.74 .28 ปานกลาง 19.81 52 .000**

รวม 4.52 .07 มากที่สุด 2.95 .15 ปานกลาง 46.28 52 .000**

**p < .01

S.D      แปลผล      S.D.      แปลผลxx

xx
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จากตารางที่ 3 พบวา คะแนนเฉลี่ยการปรับตัวของ

พยาบาลบรรจใุหม หลงัเขารวมโปรแกรมการนเิทศแบบ

มสีวนรวมของกลมุทดลอง อยใูนระดบัมากทีส่ดุ (     = 4.52,

S.D.  = .07) เมือ่พจิารณารายดานการปรบัตวัดานบทบาท

หนาที ่มคีะแนนเฉลีย่สงูสดุ (    = 4.70, S.D.  = .10) เมือ่นำมา

ทดสอบความแตกตางดวยสถติ ิIndependent t-test ไดคา

t = 46.28  พบวา คะแนนเฉลี่ยการปรับตัวของพยาบาล

ตารางที ่4 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานระดบัการปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม กอนและหลงั

เขารวมโปรแกรมของกลมุทดลอง (n
1
 = 27)

บรรจุใหม กลุมทดลองหลังเขารวมโปรแกรม สูงกวา

กลุมควบคุม สรุปวาทั้งสองกลุม  มีคะแนนเฉลี่ยการ

ปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม แตกตางกนัอยางมนียัสำคญั

ทางสถติ ิ(p < .01)

4. เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่การปรบัตวัของพยาบาล

บรรจุใหม กอนและหลังเขารวมโปรแกรมการนิเทศ

แบบมสีวนรวมของกลมุทดลอง

x

x

การปรบัตวัของพยาบาล

บรรจใุหม

          กลมุทดลอง                         กลมุควบคมุ

กอนเขารวมโปรแกรม            กอนเขารวมโปรแกรม t           df       p-value

1 การปรบัตวัดานรางกาย 3.00 .29 ปานกลาง 4.62 .16 มากทีส่ดุ -24.40 26 .000**

2 การปรบัตวัดานอตัมโนทศัน 2.84 .27 ปานกลาง 4.69 .17 มากทีส่ดุ -30.82 26 .000**

3 การปรบัตวัดานบทบาทหนาที่ 2.87 .19 ปานกลาง 4.70 .10 มากทีส่ดุ -43.94 26 .000**

4 การปรบัตวัดานพึง่พาระหวางกนั 2.59 .34 ปานกลาง 4.05 .19 มาก -20.48 26 .000**

รวม 2.82 .17 ปานกลาง 4.52 .07 มากที่สุด -46.78 26 .000**

**p < .01

S.D      แปลผล S.D.      แปลผล

จากตารางที ่4  พบวา การปรบัตวัของพยาบาลบรรจุ

ใหม หลังเขารวมโปรแกรมอยใูนระดบัมากทีส่ดุ (    = 4.52,

S.D.  = .07)  เมือ่พจิารณารายดาน การปรบัตวัดานบทบาท

หนาที ่ มคีะแนนเฉลีย่สงูสดุ (   = 4.70, S.D. = .10) เมือ่

นำมาทดสอบความแตกตางดวยดวยสถิติ Paired t-test

ไดคา  t  = -46.28  พบวา การปรบัตวัของพยาบาลบรรจุ

ใหม กอนและหลังเขารวมโปรแกรมของกลุมทดลอง

สูงกวากอนเขารวมโปรแกรม และมีความแตกตางกัน

อยางมนียัสำคญัทางสถติ ิ(p < .01)

อภิปรายผลการวิจัย

ผูวิจัยไดอภิปรายผลการวิจัยตามวัตถุประสงคและ

สมมตฐิานการวจิยั  ดงันี้

สมมติฐานที่ 1 การปรับตัวของพยาบาลบรรจุใหม

ในทัณฑสถานโรงพยาบาลราชทัณฑ ในกลุมทดลอง

หลงัการเขารวมโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวมสงูกวา

x

x

กอนเขารวมโปรแกรม อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (t =

-46.78, p < .01) แสดงใหเห็นวา ภายหลังการเขารวม

กิจกรรมการนิเทศจากพยาบาลหัวหนาทีมตามโปรแกรม

การนเิทศแบบมสีวนรวมของพยาบาลบรรจใุหม ในทณัฑสถาน

โรงพยาบาลราชทณัฑ ซึง่มคีะแนนเฉลีย่ดานการปรบัตวั

สงูขึน้ทกุดาน โดยสอดคลองกบัทฤษฎกีารปรบัตวัของรอย

(Roy, 2009) กลาววา การปรบัตวัของบคุคลเปนการปรบัตวั

แบบองครวม ประกอบดวยรางกาย จิตใจ อารมณและ

สังคม โดยมีปฏิสัมพันธกับสิ่งแวดลอมที่สงผลใหเกิด

การเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการปรบัตวั 4 ดาน ประกอบดวย

ดานบทบาทหนาที่ ดานอัตมโนทัศน ดานรางกาย และ

การดานพึ่งพาระหวางกัน ซึ่งเห็นไดจากกลุมทดลอง

มีระดับคะแนนการปรับตัวทั้ง 4 ดาน อยูในระดับมาก

ขึน้ไป ซึง่เปนไปตามสมมตฐิาน และสามารถอธบิายไดวา

การนเิทศตามกรอบแนวคดิการมสีวนรวมของ ซาสชกนิ

(Sashkin, 1982) โดยพยาบาลหัวหนาทีมผูนิเทศดำเนิน

xx
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ตามขั้นตอนการนิเทศแบบมีสวนรวมในการวางแผน

กำหนดเปาหมายและวตัถปุระสงคในการปฏบิตังิานรวมกนั

กบัพยาบาลบรรจใุหม  ซึง่มกีจิกรรมในการนเิทศเริม่จาก

การประชมุปรกึษาทางการพยาบาล การวางแผน การเยีย่ม

ตรวจทางการพยาบาล การสอนและใหคำปรกึษาแบบกลมุ

และรายบคุคลโดยการรวมปฏบิตั ิรวมทัง้การประเมนิผล

และสังเกตพฤติกรรมการปรับตัวในการปฏิบัติงานของ

พยาบาลบรรจุใหม ซึ่งเปนกิจกรรมที่แสดงถึงการมีสวน

รวม โดยการใหผรูบัการนเิทศแสดงความคดิเหน็ดวยการ

แกไขปญหาและตัดสินใจรวมกันภายในทีม พูดคุย

แลกเปลี่ยนประสบการณเพื่อการมีสวนรวมในการ

เปลี่ยนแปลงตางๆซึ่งสิ่งเหลานี้ ทำใหการปฏิบัติงานที่มี

คณุภาพและเกดิสมัพนัธภาพทีด่ตีอกนั สงผลใหพยาบาล

บรรจใุหมสามารถปรบัตวัทัง้ 4 ดาน สงูขึน้ ซึง่สอดคลอง

กบัการศกึษาของ ฮงุ และคณะ (Son, Koh, Kim, & Moon,

2017) ศกึษาปจจยัความสำเรจ็ในการปรบัตวัของพยาบาล

จบใหม พบวา สัมพันธภาพระหวางบุคคลกับเพื่อนรวม

งาน  การปฏบิตังิานทีไ่ดรบัการนเิทศ  ความเชือ่ ทศันคติ

และความสามารถในการปรบัตวัสวนบคุคล มผีลตอการ

ปรบัตวัของพยาบาลจบใหม

ผลการศึกษาวิจัยครั้งนี้ยังคลายคลึงกับการศึกษา

ของเบ็ญจพร ไพบูลยพลายอย (Paiboonpalayoi, 2015)

พบวา การใชแนวคิดการบริหารแบบมีสวนรวมของ

ซาสชกนิ (Sashkin, 1982) โดยทีใ่หผปูฏบิตังิานสามารถ

เขามามสีวนรวมในการวางแผนในกจิกรรมการปฏบิตักิาร

พยาบาลในแตละขั้นตอนของการนิเทศแบบมีสวนรวม

สงผลใหการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ

ภายหลงัไดรบัการนเิทศในการดแูลผปูวยสงูขึน้ ในระดบัมาก

(P < .05) ซึง่เปนผลมาจากการไดรบัความร ูประสบการณ

ความรบัผดิชอบของพยาบาลวชิาชพีโดยการแสดงออกเปน

ทกัษะพฤตกิรรมถงึผลลพัธการปฏบิตังิานทีด่ขีึน้ รวมทัง้

การศึกษาของวันทนีย ตันติสุข (Tantisuk, 2013) พบวา

พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจตอแบบแผนการนิเทศ

ทางคลินิกแบบมีสวนรวมสูงกวากอนไดรับการใชแบบ

แผนการนเิทศทางคลนิกิแบบมสีวนรวม (P < .05) เนือ่งจาก

มีขั้นตอนการเปดโอกาสใหผูรับการนิเทศใชเขามามี

สวนรวมระหวางผนูเิทศและผรูบัการนเิทศ โดยมสีวนรวม

ในการตั้งเปาหมายความสำเร็จรวมกัน การมีสวนรวม

ในการตดัสนิใจการวางแผนในการแกปญหารวมกนั และ

การมสีวนรวมในการเปลีย่นแปลง ซึง่ในระหวางขัน้ตอน

การทำสิง่ตาง ๆ  เหลานี ้ทำใหผนูเิทศมโีอกาสไดแลกเปลีย่น

ความรูสึกในการปฏิบัติงาน เกิดสัมพันธภาพที่ดีและ

ใหกำลังใจในการปฏิบัติงานการพยาบาล ทำใหพยาบาล

ผูรับการนิเทศสามารถเรียนรูและพัฒนาศักยภาพของ

ตนเองจากการทำกิจกรรมการนิเทศรวมกันไดมากขึ้น

สงผลตอความพึงพอใจที่สูงขึ้นเชนกัน อีกทั้งการศึกษา

ของ ศิริวรรณ เมืองประเสิรฐ และคณะ (Maungprasert

et al., 2018) พบวา รปูแบบการนเิทศทางคลนิกิแบบมสีวน

รวม ยงัทำใหเกดิการเรยีนรเูพิม่ขึน้สงผลตอความพงึพอใจ

ในการทำงานของผูนิเทศและผูรับการนิเทศ ดังนั้น

การนิเทศแบบมีสวนรวมสามารถสงเสริมการเรียนรู

ซึ่งกันและกันไดและทำใหเกิดการปรับตัวทิศทางบวก

เชนเดียวกันระหวางผูนิเทศและผูรับการนิเทศสงผล

ใหเกดิพงึพอใจทีส่งูขึน้ จงึอาจสรปุไดวารปูแบบการนเิทศ

แบบมสีวนรวมคอื ปจจยัแหงความสำเรจ็ครัง้นี ้เชนเดยีวกบั

ผลการวจิยัในครัง้นีท้ีแ่สดงใหเหน็วาโปรแกรมการนเิทศ

แบบมสีวนรวมสงผลตอพฤตกิรรมการปรบัตวัของพยาบาล

บรรจุใหมที่สูงขึ้นทุกดานเชนกัน

สมมติฐานที่ 2  การปรับตัวของพยาบาลบรรจุใหม

ในทัณฑสถานโรงพยาบาลราชทัณฑ ในกลุมทดลองที่

เขารวมโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวม สงูกวากลมุควบคมุ

จากการศกึษาผลของโปรแกรมการนเิทศแบบมสีวนรวม

ที่วัดประสิทธิผลของการปรับตัวของพยาบาลบรรจุใหม

ทั้ง 4 ดาน ตามแนวคิดของรอย (Roy, 2009) พบวา

การปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม ในกลมุทดลองทีเ่ขารวม

โปรแกรมการนิเทศแบบมีสวนรวม สูงกวากลุมควบคุม

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (t = 46.28, p < .01) ซึ่งเปน

ไปตามสมมตฐิานทีต่ัง้ไว อภปิรายไดวา จากทฤษฎีการมี

สวนรวม (Participation) ของ ซาสชคนิ (Sashkin,1982)

ซึ่งมีความเชื่อวา การใหผูปฏิบัติงานไดเขามามีสวนรวม

ตั้งแตเริ่มในขั้นตอนการวางแผน และควบคุมกิจกรรม

การปฏบิตังิานดวยตนเอง ทัง้  4 ประการ ไดแก การมสีวนรวม

ในการตัง้เปาหมาย การมสีวนรวมในการตดัสนิใจ การมี

สวนรวมในการแกปญหา และการมีสวนรวมในการ
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เปลี่ยนแปลง ในการปฏิบัติกิจกรรมตาง ๆ เพื่อเปนการ

นำขอมูลมาปรับปรุงและพัฒนาผลงานใหม ๆ ใหบรรลุ

เปาหมายขององคกรรวมกัน ซึ่งเมื่อนำองคประกอบ

เหลานี้มาสรางเปนโปรแกรมการนิเทศแบบมีสวนรวม

จะสามารถสงเสรมิพฤตกิรรมการปรบัตวัได ในบรบิทเดมิ

ของทัณฑสถานโรงพยาบาลราชทัณฑ แสดงใหเห็นวา

พยาบาลบรรจใุหม ในกลมุทดลองไมเคยไดรบัการนเิทศ

กอนการปฏบิตังิานในทณัฑสถานโรงพยาบาลราชฑณัฑ

คิดเปนรอยละ 66.70  เนื่องจากทัณฑสถานโรงพยาบาล

ราชทัณฑยังไมมีรูปแบบหรือแนวปฏิบัติของการนิเทศ

การปฏิบัติงานที่เปนแบบแผนชัดเจนรวมทั้งไมมีระบบ

พยาบาลพีเ่ลีย้งทีค่อยตดิตาม สอนแนะ ใหคำปรกึษาหรอื

ใหคำแนะนำในการปฏิบัติงานเพื่อใหการปฏิบัติงานของ

พยาบาลบรรจใุหมสามารถปฏบิตังิานไดอยางมปีระสทิธภิาพ

จึงตองมีการนิเทศแบบมีสวนรวม เพื่อใหพยาบาลบรรจุ

ใหมเขามามีสวนรวมในทุกกิจกรรมการนิเทศที่เปน

สิง่สำคญัในการปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม เนือ่งจาก

ดอสซีแ่ละเฮส (Dossey & Hess, 2013) ไดกลาววา การนเิทศ

พยาบาลเปนแผนกลยทุธในการสนบัสนนุการเปลีย่นแปลง

พฤติกรรมของพยาบาลและเปนสิ่งที่สามารถสนับสนุน

เกีย่วกบัพฤตกิรรมและการเปลีย่นแปลงในการดำเนนิชวีติ

ที่ดียิ่งขึ้น ซึ่งในปจจุบันมีผูวิจัยเกี่ยวกับการนิเทศแบบ

มีสวนรวมแตศึกษาตัวแปรอื่น และยังไมพบการศึกษา

การวดัประสทิธผิลของการปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม

ทีผ่วูจิยัสนใจศกึษา

อยางไรก็ตามโปรแกรมการนิเทศแบบมีสวนรวม

สามารถวดัประสทิธผิลการปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหม

ได แสดงใหเหน็จากการปรบัตวัทัง้ 4 ดาน ของพยาบาล

บรรจใุหมทีส่งูขึน้ เมือ่พจิารณาการปรบัตวัในแตละดาน

พบวา การปรบัตวัดานรางกาย การปรบัตวัดานอตัมโนทศัน

การปรับตัวดานบทบาทหนาที่ และการปรับตัวดานการ

พึง่พาระหวางกนั มคีะแนนเฉลีย่ระดบัมากขึน้ไป อธบิาย

ไดวา พยาบาลบรรจุใหมภายหลังไดรับการนิเทศแบบมี

สวนรวมจากพยาบาลหวัหนาทมีดวยวธิกีารมสีวนรวมใน

การกำหนดเปาหมายและวตัถปุระสงครวมกนั ทำใหเกดิ

สมัพนัธภาพ และมกีารพึง่พาระหวางกนั  มสีวนรวมใน

การแกไขปญหาในการปฏิบัติงาน พูดคุยแลกเปลี่ยน

ความคดิเหน็ ทำใหพยาบาลบรรจใุหมไมเครยีดสงผลตอ

การปรับตัวดานรางกาย ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ

บลอมเบิรกและคณะ (Blomberg et al., 2016) พบวา

พยาบาลจบใหมมีความเครียดนอยลงอยางมาก หลังจาก

ไดรบัการนเิทศแบบมสีวนรวมทางคลนิกิ และคลายคลงึกบั

การศกึษาของ แอชตนั (Ashton, 2015) ศกึษาการปรบัตวัของ

พยาบาลวิชาชีพใหมโดยใชรูปแบบการปรับตัวของรอย

เปนกรอบแนวคิด ในชวงปฐมนิเทศเปนการชวยเหลือ

และสนับสนุนใหเกิดการปรับตัวโดยรวมทั้ง 4 ดานของ

พยาบาลใหม อยางมนียัสำคญัทางสถติิ

จากผลการวจิยัครัง้นี ้พบวา รปูแบบการนเิทศแบบมี

สวนรวม ประกอบดวย คมูอืการนเิทศและแผนการสอน

ทีม่ขีัน้ตอนการนเิทศแบบมสีวนรวมทีช่ดัเจนสงผลตอการ

ปรบัตวัของพยาบาลบรรจใุหมในระดบัมากขึน้ไป ซึง่แสดง

ใหเหน็วาการนเิทศแบบมสีวนรวมสามารถนำไปประยกุต

ใชไดจรงิสงผลใหเกดิการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการปรบัตวั

ทัง้ 4 ดาน และเกดิผลลพัธทางการพยาบาลทีด่ขีึน้ ซึง่การ

นเิทศแบบมสีวนรวมโดยพยาบาลหวัหนาทมี ตามโปรแกรม

การนิเทศในระยะ 6 สัปดาหนั้น หัวหนาทีมรวมแสดง

ความคิดเห็นโดยมีขอเสนอแนะวาการนิเทศการพยาบาล

ตามโปรแกรมการนิเทศแบบมีสวนรวมทำใหมีแนวทาง

การนเิทศทีช่ดัเจนขึน้ และมแีนวปฏบิตัเิปนไปในทางเดยีวกนั

สงผลใหสามารถนิเทศงานไดครอบคลุม ตรงประเด็น

มปีระโยชนในการนำไปใชตอไป

ขอเสนอแนะในการนำผลการศึกษาไปใช

1. รองผูอำนวยการฝายภารกิจดานวิชาการพยาบาล

สามารถนําโปรแกรมการนิเทศแบบมีสวนรวมที่เนน

3 ขัน้ตอน ไดแก 1) การวางแผนการเตรยีมบคุลากรดาน

การนเิทศแบบมสีวนรวมดวยการใหความร ู2) การปฏบิตั

ิและกำหนดกิจกรรมการนิเทศแบบมีสวนรวมระหวาง

ผนูเิทศและพยาบาลบรรจใุหม และ 3) การประเมนิผลแบบ

มสีวนรวมโดยผนูเิทศและพยาบาลบรรจใุหม เปนตนแบบ

ในการนิเทศการพยาบาลใหม หรือในการเตรียมความ

พรอมสำหรับพยาบาลใหม ในทัณฑสถานโรงพยาบาล

ราชทณัฑ
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2. หวัหนาหอผปูวย สามารถนำโปรแกรมการนเิทศ

แบบมสีวนรวมนี ้ไปประยกุตใชในการนเิทศการพยาบาล

ในหอผปูวย ทีม่บีรบิทคลายคลงึกนั เพือ่ใหพยาบาลบรรจใุหม

สามารถปรบัตวัทัง้ 4 ดาน ไดแก การปรบัตวัดานรางกาย

ดานอัตตมโนทัศน ดานบทบาทหนาที่ และดานพึ่งพา

ระหวางกันไดงายขึ้น

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป

1. ควรมกีารศกึษาการนเิทศรปูแบบอืน่ ๆ  เพือ่เปรยีบเทยีบ

กบัประสทิธผิลของการนเิทศแบบมสีวนรวม เพือ่พฒันา

แนวทางการนิเทศเพิ่มเติม

2. ควรศกึษาการนเิทศแบบแบบมสีวนรวมกบัตวัแปร

ตามอืน่ในกลมุพยาบาลบรรจใุหม เชน ผลของการปฏบิตังิาน

การปรบัตวัในการทำงาน เปนตน

กิตติกรรมประกาศ

ผวูจิยัขอขอบคณุอาจารยทีป่รกึษาหลกัและทีป่รกึษารวม

ผทูรงคณุวฒุใินการตรวจสอบเครือ่งมอืทกุทาน คณะกรรมการ

สอบวิทยานิพนธ ผูอํานวยการทัณฑสถานโรงพยาบาล

ราชทณัฑ ฝายการพยาบาล กลมุตวัอยางทีใ่หความรวมมอื
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