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บทคัดยอ 

 วัตถุประสงค : เพ่ือศึกษาบรรยากาศองคการที่มีผลตอความยึดมั่นผูกพันตอองคการของเภสัชกรโรงพยาบาลศูนยในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ วิธีการ : ตัวอยางคือ เภสัชกรที่ปฏิบัติงาน 1 ปขึ้นไปในโรงพยาบาลศูนย 6 แหงในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
จํานวน 118 คนที่ถูกเลือกดวยวิธีสุมอยางมีระบบ ผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามซึ่งไดผานการตรวจสอบความตรง
ตามเนื้อหาจากผูเชี่ยวชาญ 3 ทาน และผลการทดสอบนํารองพบวาแบบวัดมีคาสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาคมากกวา 0.70 การ
วัดตัวแปรใชแบบวัดบรรยากาศองคการ RICQ Form B ของ Litwin and Stringer และแบบวัดความยึดมั่นผูกพันตอองคการที่
ดัดแปลงจากแบบวัดของบุษกร สีกา ผลการวิจัย : ตัวอยางทั้ง 118 รายตอบแบบสอบถาม ระดับบรรยากาศองคการโดยรวมอยูใน
ระดับปานกลาง (3.50± 0.40; พิสัยของคะแนนคือ 1-5) เมื่อวิเคราะหบรรยากาศองคการเปนรายมิติแลวพบวา สวนใหญ (มิติ
โครงสรางองคการ มิติความรับผิดชอบ มิติการใหรางวัล มิติความอบอุน มิติการสนับสนุน มิติมาตรฐานการปฏิบัติงาน และมิติความ
ขัดแยง) มีคาเฉล่ียอยูในระดับปานกลาง (3.13-3.63) สวนมิติความเปนอันหนึ่งอันเดียวกันและมิติความเสี่ยงอยูในระดับสูง 
(3.74±0.58, 3.69±0.46 ตามลําดับ) ระดับความยึดมั่นผูกพันตอองคการโดยรวมอยูในระดับปานกลาง (3.60±0.44; พิสัยคะแนนคือ 
1-5) บรรยากาศองคการ 3 ดานคือ มิติความอบอุน มิติความเสี่ยง และมิติความเปนอันหน่ึงอันเดียวกันสามารถทํานายความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.05) ทั้งสามสามารถอธิบายความแปรปรวนของตัวแปรตามไดรอยละ 44.3 
สรุป : ผูบริหารที่ตองการสงเสริมใหเภสัชกรเกิดความยึดมั่นผูกพันตอองค ควรปรับปรุงบรรยากาศองคการใหเกิดความอบอุน 
ความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน และลดความรูสึกวางานอาจนํามาซึ่งผลกระทบในแงลบ 
 
คําสําคัญ : บรรยากาศองคการ ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ เภสัชกร โรงพยาบาลศูนย จิตวิทยาองคการ 
 
 
รับตนฉบับ : 20 พค. 2552, รับลงตีพิมพ : 12 มิย. 2552 
ผูประสานงานบทความ : สายพิณ สายดํา กลุมงานเภสัชกรรม โรงพยาบาลศรีนครินทร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน  
E-mail: Saijang5@hotmail.com  



Thai Journal of Pharmacy Practice 
                                  Vol. 1 No 1 Jan-June 2009 

บทนํา 
            การเปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยีการส่ือสาร การ
เปล่ียนแปลงทางสังคม ตลอดจนการแขงขันอยางไรพรมแดน 
ไดสงผลกระทบตอบรรยากาศขององคการ ถาองคการไม
สามารถปรับตัวไดแลว คงไมสามารถมีชีวิตอยูรอดได ใน
ปจจุบัน ระบบราชการไทยจึงจําเปนตองปรับตัวในการ
ใหบริการประชาชนซึ่งเปนลูกคา ประชาชนมีสิทธิคาดหวังที่
จะไดรับบริการที่ดีจากรัฐ โรงพยาบาลเปนสวนหนึ่งของ
ระบบบริการสุขภาพซึ่งมีหนาที่ใหหลักประกันแกสังคมวาจะ
ใหบริการสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ และมีความเทาเทียมกัน 
(1)  โรงพยาบาลจึ งจํ า เปนที่ จะต องดํ า เนินการให ได
ประสิทธิภาพและพัฒนาใหไดระดับมาตรฐานที่สูงขึ้นตาม
นโยบายกระทรวงสาธารณสุขซึ่งมุงเนนการดําเนินงาน
สาธารณสุขเชิงรุกใหทั่วถึงและครอบคลุม (2) การดําเนินงาน
ตามนโยบายดังกลาวอยางตอเนื่องตองอาศัยบุคลากรใน
องคการรวมมือรวมใจกันจึงจะประสบผลสําเร็จ  
          ตัวบงชี้ประสิทธิผลขององคการอยางหนึ่งคือ ความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการของบุคลากร ซึ่งแสดงใหเห็นการมี
ความเชื่อมั่นอยางแรงกลาหรือการยอมรับเปาหมายและ
คานิยมขององคการ (3) ความยึดมั่นผูกพันตอองคการมี
ความสําคัญอยางยิ่งตอความอยูรอดและความมีประสิทธิผล
ขององคการ ดังการศึกษาในประเทศไทยและตางประเทศที่ 
แสดงใหเห็นวาความยึดมั่นผูกพันมีความสัมพันธทางบวกกับ
ประสิทธิผลองคการ (4,5) 
          บรรยากาศองคการเปนลักษณะและสภาพแวดลอม
ของงานที่ผูปฏิบัติงานเขาใจ หรือการรับรูตอองคการและ
บุคลากรในองคการ อันเนื่องมาจากการมีปฏิสัมพันธระหวาง
ผูปฏิบัติงาน ผูบริหารและผูรวมงาน บรรยากาศองคการมี
อิทธิพลตอพฤติกรรมในการปฏิบัติงานของคนในองคการ 
หากบรรยากาศองคการดีและเอ้ืออํานวยตอการทํางาน ก็จะ
สงผลใหการทํางานเปนไปอยางราบรื่น ประสบผลสําเร็จตาม
วัตถุประสงคและบุคคลมีคุณภาพชีวิตการทํางานที่ดี (6) จาก
การศึกษาในประเทศไทย ที่พบวาบรรยากาศองคการมี
ความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิตการทํางาน (7,8,9) 
          บรรยากาศองคการมีความสัมพันธกับความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการ (10,11,12) เนื่องจากสิ่งแวดลอมหรือ
บรรยากาศที่ดีขององคการเปนปจจัยเ อ้ือให บุคลากร
ปฏิบัติงานอยางเต็มที่ มีความกระตือรือรน ทุมเทกําลังกาย 
และกําลังใจในการปฏิบัติงาน ตลอดจนมีคุณภาพชีวิตที่ดีใน

การทํางาน สภาวะดังกลาวสงผลใหผูปฏิบัติงานรักและ
ผูกพันตอองคการ 
          งานเภสัชกรรมเปนหนวยงานหลักของโรงพยาบาลที่
จะขาดมิได งานเภสัชกรรมในโรงพยาบาลศูนยประกอบดวย
งานบริการผูปวยนอกและในตลอด 24 ชั่วโมง การผลิตยาที่
เนนการผลิตแกผูปวยเฉพาะราย โดยเฉพาะการเตรียมยา
เคมีบําบัดและสารอาหารทางหลอดเลือดดํา การติดตาม
อาการอันไมพึงประสงคจากยา โดยทํางานรวมกับทีมสห
สาขา การติดตามเชิงรุกในยากลุมเส่ียง การบริการเภสัช
สนเทศ ตลอดจนการใหบริการขอมูล ตอบคําถามและ
นําเสนอขอมูลยาในคณะกรรมการยา จะเห็นวาเภสัชกรใน
โรงพยาบาลศูนยมีภาระที่ตองรับผิดชอบงานอยางสูงเพ่ือให
ไดผลงงานที่สอดคลองกับนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข
และมาตรฐานวิชาชีพ บรรยากาศองคกรที่ดีในโรงพยาบาล
ศูนยจึงมีความสําคัญอยางยิ่งตอผลการปฏิบัติงาน การศึกษา
นี้จึงมุงศึกษาบรรยากาศองคกรในโรงพยาบาลศูนย 
     การลาออกหรือยายองคการ และความผูกพันตอ
องคการเปนปญหาที่ สําคัญสําหรับวิชาชีพเภสัชกรรม
โรงพยาบาล เภสัชกรที่จบการศึกษาในป พ.ศ.2548-2549 
และเลือกปฏิบัติงานครั้งแรกในโรงพยาบาลของรัฐ ประมาณ
ครึ่งหนึ่งยายออกจากโรงพยาบาลของรัฐหลังจากทํางานครบ 
2 ป (13) ดังนั้นการสรางเสริมความยึดมั่นผูกพันตอองคการ
ใหเกิดกับเภสัชกรในโรงพยาบาลก็เปนส่ิงสําคัญที่จะทําให
เภสัชกรเกิดความรูสึกรักและผูกพันตองาน ตอผูบังคับบัญชา
และตอองคการ รวมทั้งความปรารถนาที่จะคงอยูเพ่ือรวมกัน
พัฒนาองคการ การสัมภาษณเชิงลึกและการสํารวจดวย
แบบสอบถาม พบวาเหตุผล 5 อันดับแรกที่ เภสัชกรไม
เป ล่ียนงานคือ  ความสัม พันธอันดีกับผู บั งคับ บัญชา 
ความสัมพันธอันดีกับเพ่ือนรวมงานและลูกนอง ความมีอิสระ
ในการทํางาน คาตอบแทน และความจําเปนของครอบครัว 
(บุพการี คูสมรส หรือบุตร) (13) จะเห็นวาบรรยากาศ
องคการในเรื่องความสัมพันธระหวางบุคคลในองคการและ
ลักษณะงานมีผลตอการลาออกจากงานละความผูกพันตอ
องคกร ดังนั้นผูวิจัยจึงสนใจศึกษาปจจัยบรรยากาศองคการที่
มี ผลต อความยึดมั่ นผู ก พันต อองคการของ เภสั ชกร
โรงพยาบาลศูนยในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เพ่ือใหได
ขอมูลในการกําหนดแนวทางในการเสริมสรางความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการ  
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กรอบแนวคิดของการวิจัย 
  การวิจัยนี้ศึกษาบรรยากาศองคการตามแนวคิดของ 
Litwin และ Stringer (6) ที่วาบรรยากาศองคการสามารถวัด
ไดจากการสอบถามทัศนคติหรือความรูสึกนึกคิดของเภสัชกร 
ซึ่งเปนแนวคิดที่ครอบคลุมไดกวางขวางและเหมาะสมกับ
บรรยากาศขององคการที่มีหนาที่ใหบริการเปนเปาหมาย
หลัก บรรยากาศองคการตามแนวคิดนี้ประกอบดวย 9 มิติ 
ไดแก  
            มิติโครงสรางองคการ (structure) หมายถึง 
ลักษณะของสภาพแวดลอมของงานที่ผูปฏิบัติงานรับรู
เกี่ยวกับกฎระเบียบขอบังคับ ขั้นตอนในการดําเนินงานและ
การติดตอส่ือสารตามสายการบังคับบัญชา มิติความ
รับผิดชอบ (responsibility) หมายถึง ลักษณะของ
สภาพแวดลอมของงานที่ผูปฏิบัติงานรับรูเกี่ยวกับหนาที่
ค ว ามรั บผิ ดชอบ  และการตั ด สิน ใ จ ในงานที่ ปฏิ บั ติ           
มิ ติ ก า ร ใ ห ร า ง วั ล  (reward) หม า ยถึ ง  ลั ก ษณะขอ ง
สภาพแวดลอมของงานที่ผูปฏิบัติงานรับรูเกี่ยวกับรางวัล
สําหรับงานที่ปฏิ บัติบรรลุตามเปาหมายขององคการ 
ตลอดจนความยุติธรรมของนโยบาย การพิจารณาความดี
ความชอบ การสนับสนุนใหกาวหนาในงาน มิติความเสี่ยง 
(risk) หมายถึง ลักษณะของสภาพแวดลอมของงานที่
ผูปฏิบัติงานรับรูเกี่ยวกับการเสี่ยงภัยในการทํางาน ความทา
ทายในงาน และกิจกรรมตางๆ ภายในองคการ มิติความ
อบอุน (warmth) หมายถึง ลักษณะของสภาพแวดลอมของ
งานที่ผูปฏิบัติงานรับรูเกี่ยวกับสัมพันธภาพภายในองคการ
ในบรรยากาศของการทํางานเปนทีม มิติการสนับสนุน 
(support) หมายถึง ลักษณะของสภาพแวดลอมของงานที่
ผูปฏิบัติงานรับรูเกี่ยวกับความชวยเหลือซ่ึงกันและกันทั้ง
ระดับบนและระดับล าง  มิติมาตรฐานการปฏิ บัติ งาน 
(standards) หมายถึง ลักษณะของสภาพแวดลอมของงานที่
ผูปฏิบัติงานรับรูเกี่ยวกับวัตถุประสงคและมาตรฐานของการ
ปฏิบัติงาน มิติความขัดแยง (conflict) หมายถึง ลักษณะของ
สภาพแวดลอมของงานที่ผูปฏิบัติงานรับรู เกี่ยวกับการ
แกปญหา การปลอยปละละเลยหรือการไมสนใจในปญหาที่
เกิดภายในองคการ  มิติความเปนอันหนึ่ งอันเดียวกัน 
(Identity) หมายถึง ลักษณะของสภาพแวดลอมของงานที่
ผูปฏิบัติงานรับรู เกี่ยวกับการเปนสวนหนึ่งขององคการ 
ตลอดจนการเปนสมาชิกที่ดีและคุณคาขององคการ 

  

 ตัวแปรตามในการวิจัยคือความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการความยึดมั่นผูกพันตอองคการใชแนวคิดของ 
Mowday และคณะ (3) ซึ่งระบุวาความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการ คือทัศนคติ 3 ดาน ไดแกการยอมรับในเปาหมาย
และคานิยมองคการ (identification) ความเต็มใจท่ีจะทุมเท
ความพยายามอยางมากเพื่อใหองคการบรรลุเปาหมาย 
(involvement) และความปรารถนาอยางแรงกลาที่จะคงไวซึ่ง
ความเปนสมาชิกขององคการ (loyalty) นิยามและแบบวัด
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการของ Mowday et al. เนนความ
ผูกพันเนื่องจากรักองคการ มิใชความผูกพันเนื่องจากการอยู
ในองคการมานานจนกลัวจะเสียประโยชนหากยายองคการ 
หรือผูกพันเพราะความจําใจตองอยูในองคการเนื่องจากเปน
หนาที่หรือถูกคาดหวังใหทําเชนนั้น ความผูกพันเนื่องจากรัก
องคการตามแนวคิดของ Mowday และคณะ (3) จึงเปนส่ิงที่
องคการตองการใหเกิดในบุคลากร อีกทั้งยังพบวาความ
ผูกพันเนื่องจากรักองคการมีอิทธิพลที่แรงตอการคิดลาออก
จากงานมากกวาความผูกพันแบบอื่น ๆ (5) ทั้งยังสามารถ
ปรับเปล่ียนไดดวยมาตรการบริหารจัดการเมื่อเทียบกับความ
ผูกพันในแบบอื่น ๆ 
    ในการศึกษานี้ ผูวิจัยวางสมมุติฐานการวิจัยไววา
บรรยากาศองคการทั้งเกามิติมีอิทธิพลเชิงบวกตอความยึด
มั่นผูกพันตอองคการของเภสัชกรโรงพยาบาลศูนยในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ เนื่องจากบรรยากาศขององคการที่เอ้ือ
ใหบุคลากรทํางานไดอยางเต็มความสามารถ สรางเสริม
กําลังใจในการทํางาน และคุณภาพชีวิตการทํางาน ยอม
สงผลใหผูปฏิบัติงานรักและผูกพันตอองคการ 
 

วิธีวิจัย 
         ก า ร ศึ ก ษ านี้ เ ป น ก า ร วิ จั ย เ ชิ ง พ ร รณน า แบบ
ภาคตัดขวาง โดยมีวิธีการวิจัยดังนี้ 
             
 ประชากรและตัวอยาง 
 ประชากรในการวิจัยคือเภสัชกรจํานวน 195 คนที่
ปฏิบัติงานในตําแหนงเภสัชกรตั้งแต 1 ปขึ้นไปใน
โรงพยาบาลศูนยในภาคตะวันออกเฉียงเหนือโรงพยาบาล
เหลานี้สังกัดกระทรวงสาธารณสุขและเปนโรงพยาบาลประจํา
จังหวัดที่มีจํานวนเตียงมากกวา 500 เตียง  
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           การคํานวณขนาดตัวอยางใชสูตรสําหรับการวิจัยเพ่ือ
ประมาณคาเฉล่ียในกรณีประชากรมีขนาดเล็กและทราบ
จํานวนประชากร ดังนี้ (14) 

 
          
        
           
         โดยที่ n คือขนาดตัวอยาง N คือจํานวนประชากรที่

ศึกษา (195 คน)  Zα/2 คือคามาตรฐานใตโคงปกติ ที่ระดับ

ความเชื่อมั่นที่รอยละ 95 (Z0.025=1.96) σ คือคาสวน
เบ่ียงเบนมาตรฐานของความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  ซึ่งได
จ า กก า รทดลอ ง ใ ช เ ค รื่ อ ง มื อ  ซึ่ ง มี ค า เ ท า กั บ  0.44           
สวน e คือคาความคลาดเคลื่อน ซึ่งกําหนดไวเทากับ 0.05     
จากการคํานวณไดขนาดตัวอยางทั้งหมด 118 คน 

      

   คําถามในสวนที่ 2 และ 3 เปนคําถามปลายปดแบบ
มาตราสวนประมาณคา (rating scale) แบบ 5 ระดับ โดย
คะแนนที่สูงหมายถึงการมีบรรยากาศองคการและความยึด
มั่นผูกพันตอองคการที่ดีแมวาชื่อตัวแปรจะส่ือไปในทางลบก็
ตาม เชนคะแนนในมิติความเสี่ยงที่สูง บงชี้วามีบรรยากาศที่
ดี (ความเสี่ยงต่ํา) การคิดคะแนนเชนนี้ทําใหการแปลผลใน
แตละมิติในเกณฑเดียวกันได  ในการวิจัยนี้ การแปลผล
ระดับบรรยากาศองคการและระดับความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการ โดยแบงคะแนนเปน 3 ระดับ คือ ระดับสูง ปาน
กลาง และตํ่า ตามแนวคิดการแบงชวงคะแนนเฉลี่ยของ  

 
         การเลือกตัวอยาง 
  เพ่ือใหกลุมตัวอยางเปนตัวแทนของประชากรทั้งหมด 
ผูวิจัยดําเนินการเลือกตัวอยางดวยวิธีการสุมอยางมีระบบ 
(systemic random sampling) โดยนํารายชื่อเภสัชกรท่ี
ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลศูนยในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
ซึ่งไดจากหัวกลุมงานเภสัชกรรมทั้ง 6 โรงพยาบาลมา
เรียงลําดับตามรหัสสถานพยาบาล จากนั้นหาชวงของการ
คัดเลือกตัวอยางโดยใชสูตร  I = N/n (15) ซึ่งจากการแทน
คาได I = 1.65 ปดขึ้นเปน 2 แลวทําการหาเลขสุมเริ่มตนโดย
มีคาตั้งแต 1-I หากไดตําแหนงเริ่มตนเปน 1 จากนั้นเลือก
ตัวอยางในอันดับถัดไป (1, 3, 5,……., In+2) จนกวาจะครบ 
118 ตัวอยาง หากยังไดจํานวนตัวอยางไมครบ 118 ตัวอยาง 
ใหนํารายชื่อท่ีเหลือมาเรียงลําดับใหม และดําเนินการตาม
ขั้นตอนตั้งแตการหาชวงของการคัดเลือกตัวอยางซ้ําอีกครั้ง
จนกวาจะไดจํานวนตัวอยางครบ 118 ตัวอยาง 
  
 เครื่องมือวิจัย  
 เครื่องมือวิจัยคือแบบสอบถามที่ใหผูตอบตอบเอง 
แบบสอบถามแบงเปน 3 สวน (ภาคผนวก) ดังนี้ 
        สวนที่ 1 เปนแบบสอบถามเกี่ยวกับปจจัยดานลักษณะ
ทางประชากร คือ เพศ อายุ สถานภาพสมรส สถานภาพ
ตําแหนง (ผูบริหารหรือผูปฏิบัติการ) ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน
ในโรงพยาบาลศูนย รายไดทั้งหมดที่ไดรับจากการทํางานใน
โรงพยาบาลศูนย และภูมิลําเนา ในการวิจัยนี้ ตําแหนง

บริหารหมายถึงตําแหนงหัวหนากลุมงานเภสัชกรรม หัวหนา
หนวยบริการจายยา หัวหนาหนวยผลิต และหัวหนาหนวย
คลังเวชภัณฑ สวนที่ 2 เปนแบบสอบถามเกี่ยวกับ
บรรยากาศองคการที่ประยุกตจากแนวคิดบรรยากาศของ 
Litwin and Stringer (1968) จํานวน 31 ขอ และสวนที่ 3 คือ
แบบสอบถามความยึดมั่นผูกพันตอองคการของเภสัชกร
โรงพยาบาลศูนยในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ซึ่งผูวิจัยได
ดัดแปลงจากแบบสอบถามของบุษกร สีกา (3) ที่สรางขึ้น
ตามแนวคิดของ Mowday และคณะ (4) จํานวน 15 ขอ                  
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Best (16) ดังนี้ คะแนนเฉลี่ย 3.68–5.00 หมายถึง มีคะแนน
เฉล่ียอยูในระดับสูง คะแนนเฉล่ีย 2.34–3.67 หมายถึง มี
คะแนนเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง คะแนนเฉลี่ย 1.00–2.33 
หมายถึง มีคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับตํ่า 
 
          การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  
           เครื่องมือวิจัยไดรับการตรวจสอบความถูกตอง และ
ความครอบคลุมของคําถามโดยผูทรงคุณวุฒิ 3 ทานที่มี
ประสบการณวิจัยในเรื่องจิตวิทยาในองคการ หรือเปนผูดํารง
ตําแหนงบริหารในกลุมงานเภสัชกรรม โรงพยาบาลสังกัด 
กระทรวงศึกษาธิการ ในการตรวจสอบความเที่ยงของ
เครื่องมือ ผูวิจัยนําแบบวัดไปทดสอบกับเภสัชกร 30 คนใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแหงหนึ่ง ซึ่งมีสภาพแวดลอมการ
ปฏิบัติงานใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง ผลการทดสอบพบวา
แบบวัดบรรยากาศองคการ มีคาสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอน 
บาค  เทากับ  0.935 และแบบวัดความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการมีคาสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค เทากับ 0.825 
ซึ่งมากกวา 0.70 จึงถือวาแบบสอบถามของการวิจัยนี้มีความ
เท่ียงสามารถยอมรับได (17) 
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 การเก็บรวบรวมขอมูล 
         การวิจัยไดรับการอนุมัติจากคณะกรรมการพิจารณา
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย มหาวิทยาลัยขอนแกน การเก็บ
ขอมูลดําเนินการระหวาง  วันที่ 15 ธันวาคม  2551–15 
มกราคม 2552 ผูวิจัยสงหนังสือขออนุญาตในการวิจัยและ
เก็บรวบรวมขอมูลถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลศูนยในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ จํานวน 6 แหง เมื่อไดรับอนุญาตแลว 
ผู วิ จั ย ติ ดต อ กั บหั วหน า ง าน เภ สัชกร รม  เ พ่ื อ ชี้ แ จ ง
วัตถุประสงคในการทําวิจัย และขออนุญาตในการทําวิจัย 
ผู วิ จั ยมอบแบบสอบถามให ผู ป ร ะสานงานในแต ล ะ
โรงพยาบาล และขอความรวมมือใหเปนผูแจกแบบสอบถาม
แกกลุมตัวอยางตามรายชื่อที่กําหนดไว และเก็บรวบรวมคืน
ภายใน 2 สัปดาห ผูประสานงานสงแบบสอบถามกลับคืนให
ผูวิจัยทางไปรษณีย ผูวิจัยขอใหผูประสานงานตาม
แบบสอบถามจากผูที่ยังไมตอบแบบสอบถาม ซึ่งจะใชเวลา
ในการเก็บรวบรวมขอมูลอีก 10 วัน จนไดแบบสอบถามครบ 
 
 การวิเคราะหขอมูล 
                 ในการสุรปขอมูลทางประชากรศาสตร ผูวิจัยใช 
สถิติเชิงพรรณนา (ความถี่ รอยละ) สําหรับตัวแปรเพศ 
สถานภาพสมรส และตําแหนง สวนตัวแปรอายุ ระยะเวลาที่
ปฏิบัติงานในองคการ และรายไดใชสถิติคาเฉล่ีย และสวน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน ในกรณีขอมูลมีการแจกแจงแบบปกติ 
สวนในกรณีขอมูลมีการแจกแจงไมปกติ การวิเคราะหขอมูล
และใชสถิติ คาต่ําสุด คาสูงสุด และคามัธยฐาน การ
ต ร ว จ สอบก า ร แ จกแ จ ง ขอ ง ข อ มู ล ใ ช ส ถิ ติ ท ด สอบ 
Kolmogorov-Smirnov เพราะขนาดตัวอยางเกิน 50 หนวย 
 สถิติ Fisher’s exact test ใชในการวิเคราะห
ความสัมพันธระหวางตัวแปรที่วัดแบบแบงกลุม (nominal) 
ไดแก เพศ สถานภาพสมรส สถานตําแหนง และภูมิลําเนา 
และตัวแปรที่วัดแบบจัดลําดับ (ordinal) คือระดับความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการ ในการวิจัย ใชคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
ของเพียรสัน เพ่ือหาความสัมพันธระหวางตัวแปรตนและตัว
แปรตามทีละคู (bivariate analysis) ซึ่งตัวแปรทั้ง 2  มีระดับ
การวัดไมต่ํากวาระดับชวง (interval) และมีการแจกแจงเปน
แบบปกติ  หากตั วแปรไมแจกแจงแบบปกติ  การหา
ความสัมพันธใชคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของสเปยรแมน    

 การแปลความหมายคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธใช
เกณฑ (18) ดังนี้ r = 0 หมายถึง ไมมีความสัมพันธ                
r = +0.01 ถึง +0.30 หมายถึง มีความสัมพันธต่ํา r =+0.31 
ถึง +0.70 หมายถึงมีความสัมพันธปานกลาง  r=  +0.71 ถึง  
+0.99 หมายถึง มีความสัมพันธสูง และ r=+1.0                   
หมายถึง มีความสัมพันธสูงมาก 
 การศึกษาใชการถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอนในการ 
วิเคราะหหาความสัมพันธระหวางมิติตางๆ ของบรรยากาศ
องคการและความยึดมั่นผูกพันตอองคการ การวิเคราะห
ขอมูลในการวิจัยนี้กําหนดระดับความมีนัยสําคัญทางสถิติ
เทากับ 0.05 
 

ผลการวิจัยและการอภิปรายผล 
 
 ตัวอยางทั้ง 118 คนตอบแบบสอบถามในการวิจัย 
การวิเคราะหขอมูลพบผลการศึกษาดังนี้ 
 
ลักษณะของกลุมตัวอยาง 
    ตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง (รอยละ 81.4) มีอายุ 
31-40 ป (รอยละ 64.4) อายุ 20-30 ป (รอยละ 23.7) มีอายุ
เฉล่ีย 34.32±5.09 ป มีสถานภาพโสด (รอยละ 57.6) เปน
ผูปฏิบัติงาน (รอยละ 81.4) ที่เหลือเปนหัวหนางานหรือ
หัวหนากลุมงาน ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลศูนยมี
คามัธยฐาน 8 ป มีพิสัย 1-27 ป รายไดมีคามัธยฐาน 29,150 
บาท พิสัย 15,000-70,640 บาท ตัวอยางมากกวาครึ่งมี
ภูมิลําเนาอยูในเขตอําเภอเดียวกับท่ีโรงพยาบาลตั้งอยู (รอย
ละ 57.6) 
 
บรรยากาศองคการและความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
     จากตารางที่ 1 บรรยากาศองคการโดยรวมอยูใน
ระดับปานกลาง (คาเฉลี่ย=3.50±0.40; พิสัยคะแนนคือ 1-5) 
เมื่อจําแนกรายมิติแลวพบวา คะแนนในมิติสวนใหญอยูใน
ระดับปานกลาง (คาเฉลี่ย 3.13-3.63) ยกเวนมิติความเปน
อันหนึ่งอันเดียวกัน (คาเฉล่ีย=3.74±0.58) และมิติความเสี่ยง 
(คาเฉล่ีย=3.69±0.46) ที่อยูในระดับสูง ผลการวิจัยบงชี้วาคือ 
เภสัชกรมีความสามัคคี รวมมือรวมใจปฏิบัติงาน ยึดถือ
นโยบายของงานที่เนนผูรับบริการเปนหลัก ตลอดจนใหความ
เคารพตอผู บั งคับบัญชาสูง  นอกจากนี้  เภสัชกรยังมี
ความรูสึกภูมิใจในการเปนสมาชิกกลุม และการทํางานยังมี
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     ความยึดมั่นผูกพันตอองคการโดยรวมของตัวอยางอยู
ในระดับปานกลาง (คาเฉลี่ย= 3.60±0.44; พิสัยคะแนนคือ 1-
5) เมื่อจําแนกเปนรายดาน พบวาดานความเต็มใจที่จะทุมเท
ความพยายามอยางมากเพื่อใหองคการบรรลุเปาหมายมี
คาเฉล่ียสูงสุด (3.95±0.54) และอยูในระดับสูง ซึ่งอธิบายได
วา เภสัชกรเปนวิชาชีพที่ทํางานโดยมีผลตอชีวิตและสวัสดิ
ภาพของผูปวย ดังนั้นเภสัชกรจึงมีความตั้งใจและมุงมั่นใน
การใหบริการใหเกิดความปลอดภัยสูงสุดในการใชยาใน
ผูปวย สวนความผูกพันในดานการยอมรับในเปาหมายและ
คานิยมขององคการและความปรารถนาอยางแรงกลาที่จะ
คงไวซึ่งความเปนสมาชิกขององคการอยูในระดับปานกลาง  

ลักษณะที่เปนทีมสงผลใหงานเภสัชกรรมบรรลุเปาหมาย
ตามที่ตองการได ในสวนมิติความเสี่ยงที่มีคะแนนในระดับสูง
หมายความวา เภสัชกรรับรูเกี่ยวกับการปรับปรุงคุณภาพ
บริการใหดีขึ้น เปนงานที่ทาทายความสามารถและในกลุม
งานยังใหโอกาสเภสัชกรเสนอความคิดริเริ่มสรางสรรคในงาน
ใหม  ๆ  ได  (องคการยอมรับความเสี่ยงจากการสราง
นวัตกรรมเพื่อสงเสริมใหเกิดการพัฒนา) นอกจากนี้ในกลุม
งานยังมีมาตรฐานการปฏิบัติงานและมาตรการที่ใชในการ
ปองกันและตรวจสอบความผิดพลาดของงานที่ชัดเจน ทําให
เภสัชกรเกิดความมั่นใจในการปฏิบัติงาน  
 มิติของบรรยากาศองคกรที่มีคาเฉลี่ยต่ําที่สุดคือ มิติ
การใหรางวัล (คาเฉลี่ย=3.13±0.66) รองลงมาคือมิติความ
ขัดแยง (คาเฉลี่ย=3.28±0.70) (ตาราวงที่ 1) นั่นคือ เภสัชกร
รับรูวาการประเมินผลการปฏิบัติงานที่ยังไมเปนระบบและ
เปนรูปธรรม การพิจารณาความดีความชอบยังไมเปนไปตาม
ผลการปฏิบัติงาน และในภายในกลุมงานยังขาดระบบการให
ขวัญกําลังใจโดยการยกยองหรือเล่ือนระดับเมื่อปฏิบัติงาน 

 
ปจจัยที่สัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
 จากการวิเคราะหหาความสัมพันธรายคู พบวาเพศ อายุ  
สถานภาพสมรส สถานภาพตําแหนง ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน
ในองคการ รายได และภูมิลําเนา ไมมีความสัมพันธกับความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการ (p>0.05) ทั้งนี้อาจเปนเพราะขอมูล
ทางประชากรศาสตรของตัวอยางมีความกระจุกตัว จึงมีความ สําเร็จและบรรลุเปาหมาย 

 
ตารางที่ 1. บรรยากาศองคการ และความยึดมั่นผูกพันตอองคการ1 (n=118) 

 

ตัวแปร คาเฉล่ีย± S.D. การแปลผล 
มิติโครงสรางองคการ 3.31±0.39 ปานกลาง 
มิติความรับผิดชอบ 3.55±0.56 ปานกลาง 
มิติการใหรางวัล 3.13±0.66 ปานกลาง 
มิติความเสี่ยง 3.69±0.46 สูง 
มิติความอบอุน 3.63±0.54 ปานกลาง 
มิติการสนับสนุน 3.58±0.51 ปานกลาง 
มิติมาตรฐานการปฏิบัติงาน 3.56±0.52 ปานกลาง 
มิติความขัดแยง 3.28±0.70 ปานกลาง 
มิติความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน 3.74±0.58 สูง 
บรรยากาศองคการโดยรวม 3.50±0.40 ปานกลาง 
   
การยอมรับในเปาหมายและคานิยมขององคการ 3.46±0.53 ปานกลาง 
ความเต็มใจที่จะทุมเทเพ่ือใหองคการบรรลุเปาหมาย 3.95±0.54 สูง 
ความปรารถนาที่จะคงไวซึ่งความเปนสมาชิกขององคการ 3.40±0.47 ปานกลาง 
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการโดยรวม 3.60±0.44 ปานกลาง 

                   1 ชวงคะแนนที่เปนไปไดคือ 1-5 
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แปรปรวนนอยทําใหไมพบความสัมพันธกับตัวแปรตาม   
(range restriction) เชนตัวอยางเภสัชกรในการวิจัยครั้งนี้
จํานวนมากถึงรอยละ 88.1 มีอายุนอยกวา 40 ป รอยละ 
81.4 ที่เปนผูปฏิบัติงานที่มิไดดํารงตําแหนงบริหาร รอยละ 
66.9 และปฏิบัติงานเปนระยะเวลาไมเกิน 10 ป เปนตน การ
วิจัยนี้พบวาสถานภาพสมรส ไมมีความสัมพันธกับความยึด
มั่นผูกพันตอองคการ ซึ่งแตกตางจากงานวิจัยของ สุทธิพงษ 
เอ่ียมศิริ ที่ศึกษาความผูกพันตอองคการของลูกจางเหมา
คาแรงในบริษัท ฮีโนมอเตอรส แมนูแฟคเจอริ่ง (ประเทศ
ไทย) จํากัด ซึ่งพบวาผูที่สมรสแลวจะมีความผูกพันสูงกวา
คนโสด (21) การศึกษานี้พบวารายไดจากโรงพยาบาลศูนย
ไมมีความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ ทั้งนี้อาจ
เกิดจากวิชาชีพเภสัชกรสามารถประกอบอาชีพไดหลายอยาง 
ไมวาจะรับราชการ ทํางานในระบบเอกชน หรือทําธุรกิจ
สวนตัวได   จึงทําใหมีความกลัวที่ จะตกงานนอยกวา 
นอกจากนี้เภสัชกรสามารถประกอบอาชีพอิสระที่เกี่ยวของ
กับวิชาชีพเพ่ือเพ่ิมรายไดได นั่นคือรายไดไมไดรับจากทาง
ราชการทางเดียว 
 จากตารางที่ 2 บรรยากาศองคการโดยรวมมี
ความสัมพันธระดับปานกลางทางบวกกับความยึดมั่นผูกพัน
ตอองคการ (สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ=0.62, p<0.001) มิติ
ความอบอุน ความเสี่ยง ความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน และ

ความขัดแยงมีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ=0.53-0.56 สวนมิติ
มาตรฐานการปฏิบัติงาน ความรับผิดชอบ และการสนับสนุน
มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธอยูระหวาง 0.40-0.48 สวนมิติ
การใหรางวัล (คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ=0.32, p<0.001) 
มิติ โครงสรางองคการ  ( สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ=0.28, 
p=0.002) มีความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํากับความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการ 

 

ปจจัยที่มีผลตอความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 

 ตารางที่ 3 แสดงการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบ
ขั้นตอนเพ่ือหาบรรยากาศองคการดานที่มีผลตอความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการของตัวอยาง ตัวแปรอิสระที่มีนัยสําคัญทาง
สถิติคือ มิติความอบอุน (p=0.003) มิติความเสี่ยง (p=0.001) 
และมิติความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน (p=0.003) ตัวแปร
อิสระทั ้งสามตัวอธิบายความแปรปรวนของความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการไดรอยละ 44.3 และมิติทั้ง 3 มีอิทธิพลตอ
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการในระดับที่พอๆ กัน เพราะคา 
β หรือสัมประสิทธิ ์ถดถอยที่ปรับมาตรฐานแลวมีคา
ใกลเคียงกันมาก นอกจากนี้พบวา VIF (variance inflation 
factor) มีคาไมสูงแสดงวา ตัวแปรอิสระไมไดมีความสัมพันธ
กันสูงเกินไป ดังนั้นผลการวิเคราะหจึงไมถูกกระทบดวย 

 

                     ตารางที่ 2. คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ระหวางบรรยากาศองคการกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ (n=118) 

ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
บรรยากาศองคการ 

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ P ระดับความสัมพันธ 

  บรรยากาศองคการโดยรวม 0.62a <0.001 ปานกลาง 

  มิติความอบอุน 0.56a <0.001 ปานกลาง 

  มิติความเสี่ยง 0.54b <0.001 ปานกลาง 

  มิติความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน   0.54b <0.001 ปานกลาง 

  มิติความขัดแยง       0.53a <0.001 ปานกลาง 

  มิติมาตรฐานการปฏิบัติงาน 0.49b <0.001 ปานกลาง 

  มิติความรับผิดชอบ 0.43b <0.001 ปานกลาง 

  มิติการสนับสนุน 0.40b <0.001 ปานกลาง 

  มิติการใหรางวัล 0.32b <0.001 ปานกลาง 

  มิติโครงสรางองคการ 0.28b 0.002 ต่ํา 

a สัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน   b สัมประสิทธิ์สหสัมพันธสเปยรแมน
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  ตารางที่ 3. การวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอนเพื่อทํานายความยึดมั่นผูกพันตอองคการ (n=118) 
 

ตัวแปร b Beta t P R R2 VIF 
มิติความอบอุน   0.224 0.277 3.041  0.003 0.564 0.318 1.698 
มิติความเสี่ยง   0.268 0.281 3.499  0.001 0.631 0.398 1.315 
มิติความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน 0.201 0.265 3.028  0.003 0.665 0.443 1.566 

                F = 30.17, df=3, 114, p< 0.001 
 
ปญหาภาวะเสนตรงรวมพหุ (multicollinearity)  
 ผลการวิจัยชี้วา เมื่อเภสัชกรโรงพยาบาลศูนยในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือรับรูถึงความอบอุนที่มีอยูในกลุมงาน
เภสัชกรรม การมีสัมพันธภาพที่ดีตอกันของเพื่อนรวมงาน 
แ ล ะ ป ฏิ สั ม พั น ธ อั น ดี ร ะ ห ว า ง ผู บั ง คั บ บั ญ ช า กั บ
ผูใตบังคับบัญชา เภสัชกรจะคลายความกังวลท่ีมีตองานลง
ได กลุมงานเภสัชกรรมที่ใหความสําคัญกับบรรยากาศทั้งสอง
ดานนี้จะเพ่ิมความยึดมั่นผูกพันตอองคการของเภสัชกรได 
ในดานมิติความเสี่ยง หากกลุมงานเภสัชกรรมมีวัฒนธรรมที่
ยอมรับความเสี่ยงเ พ่ือกระตุนให เภสัชกรใชความคิด
สรางสรรคเพ่ือผลิตนวัตกรรม ขณะเดียวกันก็มีมาตรฐานการ
ปฏิบัติงานของหนวยงานเพื่อปองกันและตรวจสอบความ
ผิดพลาดของงานไวอยางเหมาะสมเพื่อความปลอดภัยของ
ผูปวย ทั้งหมดนี้จะทําใหเภสัชกรเกิดความมั่นใจในการ
ปฏิบัติงาน นอกจากนี้บรรยากาศองคการที่ผูปฏิบัติงานรับรู
วาตนเปนสวนหน่ึงขององคการ เปนสมาชิกที่ดีและมีคุณคา 
จะทําใหเกิดความไววางใจกัน มีสัมพันธที่ดีตอกันในเพ่ือน
รวมงาน ทั้งหมดสงผลโดยตรงใหเกิดความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการ  

 จากการทบทวนวรรณกรรมในประเทศไทย พบวามี
งานวิจัยที่พบวาบรรยากาศองคการสามารถอธิบายความ
แปรปรวนของคุณภาพชีวิตการทํางาน ผลการปฏิบัติงาน 
และความผูกพันตอองคการ (7,19,20) การศึกษาของนงเยาว 
แกวมรกตพบวาบรรยากาศองคการในมิติคาตอบแทน 
โครงสรางองคการ ลักษณะงาน และการบริหารงานของ
ผูบังคับบัญชา สามารถอธิบายความแปรปรวนของความ
ผูกพันตอองคการในพนักงานบุคคลในเขตกรุงเทพมหานคร
ไดรอยละ 30.15 (20) ในการวิจัยนี้ มิติของบรรยากาศองคกร
ที่สามารถทํานายความผูกพันตอองคการไดในการศึกษาน้ี
แตกตางของงานวิจัยของนงเยาว แกวมรกต นั่นคือมิติ

คาตอบแทน (การใหรางวัล) และโครงสรางองคการไมมีผล 
แตมิติทางลักษณะงานและการบริหารงานมีผลเหมือนกัน 
ทั้งนี้อาจเปนเพราะตัวอยางในงานวิจัยมีความแตกตางกัน 
งานเภสัชกรเปนงานเชิงวิชาชีพ ซึ่งผูปฏิบัติงานมิไดมองงาน
ของตนวาเปนแหลงของรายไดเพ่ือยังชีพ แตผลที่ไดจากงาน 
เชนการชวยผูปวยใหลดความทุกขทรมานจากโรค จะเปน
แหลงที่มาของความสุขในการทํางานและความผูกพันตอ
องคการ ดังนั้นมิติคาตอบแทน และโครงสรางองคการจึงมีผล
นอยตอบุคคลในสายวิชาชีพ แตลักษณะงานและการบริหารที่
เอื้อใหการประกอบวิชาชีพเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ เชน
ความอบอุน ความเสี่ยงในงาน และความเปนอันหนึ่งอัน
เดียวกันจะเปนตัวตัดสินหลักวาเภสัชกรจะรักองคกรเพียงไร 

 

ขอเสนอแนะ 

           ผูบริหารของกลุมงานเภสัชกรรมโรงพยาบาลศูนยใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ควรพัฒนาบรรยากาศองคการ
โดยเฉพาะบรรยากาศมิติความอบอุน เชน ผูบังคับบัญชาควร
จั ดระบบให ความช วย เห ลือหรื อ ให ข อ เสนอแนะต อ
ผูใตบังคับบัญชาเพ่ือปรับปรุงงานใหดีขึ้น สนับสนุนใหเกิด
การจัดการองคความรู เพ่ือเรียนรูแลกเปล่ียน เกิดความเอื้อ
อาทร ความอบอุนในกลุมงาน ในมิติความเสี่ยงควรมี
มาตรฐานการปฏิบัติงานของงานเภสัชกรรมที่ชวยใหเภสัชกร
เกิดความมั่นใจในการปฏิบัติงาน และมาตรการที่ใชในการ
ปองกันและตรวจสอบความผิดพลาดของงานไวอยาง
เหมาะสม  เปดโอกาสให เภสัชกรเสนอความคิดริ เริ่ม
สรางสรรคในงานใหมๆ อยูเสมอ สนับสนุนใหเภสัชกร
ปฏิบัติงานที่มีความทาทายความรู ความสามารถซึ่งจะ
กระตุนความตองการความสําเร็จของเภสัชกรได สวน
บรรยากาศในมิติความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน ผูบริหารควร
เนนการทํางานเปนทีม จัดอบรมเรื่องการทํางานเปนทีม การ
ยึดถือนโยบายของงานที่เนนที่ผูรับบริการเปนหลัก การ
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ปลูกฝงคานิยมความรูสึกเปนเจาของกลุมงาน ใหเกิดกับ
เภสัชกร บรรยากาศทั้ง 3 มิติทั้งจะสงผลใหเภสัชกรมีความ
ยึดมั่นผูกพันตอองคการมากยิ่งขึ้น 

 การวิจัยในอนาคตควรศึกษาปจจัยอื่น ๆ ที่คาดวาะมี
ความสัมพันธกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของเภสัชกร
ดวยเชน ความพึงพอใจในการทํางาน คุณภาพชีวิตการ
ทํางาน ความพรอมขององคการ สัมพันธภาพระหวางบุคคล 
และความเครียดในงาน ทั้งนี้เพ่ือนําผลการศึกษาไปใชเปน
แนวทางในการเสริมสรางความยึดมั่นผูกพันตอองคการของ
เภสัชกรโรงพยาบาลศูนยในภาคตะวันออกเฉียงเหนือใหดี
ยิ่งขึ้น นอกจากนี้ยังควรมีการเปรียบเทียบระดับความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการระหวางเภสัชกรโรงพยาบาลในสังกัด
กระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงอื่น ๆ เชน กระทรวง 
มหาดไทย กระทรวงกลาโหม และกระทรวงศึกษาธิการ 
รวมถึงเภสัชกรโรงพยาบาลเอกชน  เ พ่ือนําผลที่ ไดไป
ประยุกตใชในการบริหารงาน 
        ในการศึกษาครั้งตอไปควรเพิ่มขนาดตัวอยางที่จะ
ศึกษาใหมากขึ้น และควรมีการพัฒนาแบบวัดที่วัดความยึด
มั่นผูกพันตอองคการของวิชาชีพเภสัชกรโดยเฉพาะ 
นอกจากนี้ควรมีการวิจัยเชิงคุณภาพวาบรรยากาศองคการ
ของกลุมงานเภสัชกรรมมีลักษณะที่จําเพาะตางจากคํานิยาม
ที่พัฒนาจากประเทศทางตะวันตกหรือไม 
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ภาคผนวก : เครื่องมือวิจยั 
ลักษณะทางประชากรศาสตร 
1. เพศ     [ ] 1. ชาย       [ ] 2. หญิง 
2. ปจจุบันทานมีอายุ..........ป (นับเฉพาะจํานวนเต็มเปนป)                      
3. สถานภาพสมรส [ ] 1.โสด  [ ] 2. คู  
                          [ ]  3. หมาย/หยา/แยก 
4. สถานภาพตําแหนงของทาน                                                       
         [ ] 1.หัวหนากลุมงานเภสัชกรรม/หัวหนางาน 
         [ ] 2. ผูปฏิบัติ (เภสัชกร) 
5. ระยะเวลาที่ทานปฏิบัติงานในโรงพยาบาลแหงนี้..........ป 
(นับเฉพาะจํานวนเต็มเปนป)                                                          
6. เงินเดือนรวมคาตอบแทนอื่นๆที่ทานไดรับจากการทํางาน
ในโรงพยาบาลแหงนี้……….............บาทตอเดือน (รวมทุก 
ประเภท ไดแก  เงินเดือน, คาตอบแทน, เงินประจําตําแหนง 
เปนตน)                                                          
7. ภูมิลําเนาของทาน (หมายถึง บานเกิด หรือ ถ่ิน สถานที่
อยูเปนหลักแหลงสําคัญ) คือ                                                          
         [ ] 1. ในเขตอําเภอที่ตั้งของโรงพยาบาล 
         [ ] 2. อยูในอําเภออื่นของจังหวัดที่เปนที่ตั้ง 
                โรงพยาบาล 
         [ ] 3. อยูตางจังหวัด 
 
บรรยากาศองคการทั้ง 9 มิติ 
 ในการวัดบรรยากาศองคการ ผูวิจัยใชมาตรวัดแบบ 
likert แบบ 5 ระดับจาก 1 (เห็นดวยนอยที่สุด) ถึง 5 (เห็น
ดวยมากที่สุด) 
1. มิติโครงสรางองคการ (structure) 4 ขอ  
    - งานเภสัชกรรมที่ปฏิบัติงานอยูมีการกําหนดพันธกิจวิสัย 
ทัศนและเปาหมายของงานไวอยางชัดเจน  
    - งานเภสัชกรรมที่ปฏิบัติงานอยูมีการกําหนดลักษณะงาน
หนาที่แตละตําแหนงไวอยางชัดเจน 
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    - งานเภสัชกรรมที่ปฏิบัติงานอยู ใหความสําคัญในเรื่อง
การจัดวางบุคคลใหเหมาะสมกับงาน 
    - งานเภสัชกรรมที่ปฏิบัติงานอยูมีระเบียบ กฏเกณฑ และ
ขั้นตอนในการปฏิบัติงานมาก (ขอคําถามเชิงลบ) 
2. มิติความรับผิดชอบ (responsibility) 3 ขอ  
    - มีการวางเปาหมายการทํางานไวอยางสอดคลองกับ
วิสัยทัศนที่งานเภสัชกรรมกําหนด 
    - มีความสามารถตัดสินใจแกไขปญหาในการปฏิบัติงาน
ตางๆไดโดยอิสระ   
    - บุคลากรสวนใหญในงานเภสัชกรรมท่ีปฏิบัติงานอยูมี
ความรับผิดชอบการกระทําที่ผิดพลาดในงานของตนเอง 
3. มิติดานรางวัล (reward) 3 ขอ  
    - งานเภสัชกรรมที่ปฏิบัติงานอยูมีการประเมินผลการ
ปฏิบัติงานอยางเปนระบบและเปนรูปธรรม 
    - บุคลากรทุกคนในงานเภสัชกรรมไดรับการพิจารณา
ความดีความชอบตามผลการปฏิบัติงาน 
    - มีการยกยองหรือเล่ือนระดับเมื่อปฏิบัติงานสําเร็จและ
บรรลุเปาหมาย 
4. มิติความเสี่ยง (risk)  4 ขอ  
    - งานเภสัชกรรมที่ปฏิบัติอยูมีมาตรฐานการปฏิบัติงาน
ของหนวยงานที่ชวยใหเกิดความมั่นใจในการปฏิบัติงาน 
    - งานเภสัชกรรมท่ีปฏิบัติอยูเปดโอกาสใหบุคลากรเสนอ
ความคิดริเร่ิมสรางสรรคในงานใหมๆเสมอ 
    - งานเภสัชกรรมที่ปฏิบัติอยูมีมาตรการที่ใชในการปองกัน
และตรวจสอบความผิดพลาดของงานไวอยางเหมาะสม 
    - การรูสึกวาการปรับปรุงคุณภาพบริการใหดีขึ้นเปนงานที่
ทาทายความสามารถ  
5. มิติความอบอุน (warmth) 4 ขอ  
    - เพ่ือนรวมงานมีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน 
    - ความสัมพันธระหวางบุคลากรกับผูบังคับบัญชามีความ
อบอุน 
    - เมื่อมีปญหาการรองเรียนจากผูรับบริการ เพ่ือนรวมงาน
จะรวม กันวิเคราะหและหาแนวทางแกไขปญหาที่เกิดขึ้น 
    - บุคลากรสวนใหญในงานเภสัชกรรมที่ปฏิบัติงานอยู
มักจะแยกตัวออกจากเพื่อนรวมงาน (ขอคําถามเชิงลบ) 
6. มิติการสนับสนุน (support) 3 ขอ  
    - ผูบังคับบัญชานําผลสะทอนกลับจากผูรับบริการมาแจง
ใหผูปฏิบัติงานทราบเพื่อพัฒนางาน 

    - เมื่อไดรับมอบหมายงานที่ยากสามารถขอความ
ชวยเหลือจากผูบังคับบัญชาได 
    - เพ่ือนรวมงานมักไมใหความรวมมือในการปฏิบัติงาน 
(ขอคําถามเชิงลบ) 
7. มิติมาตรฐานการปฏิบัติงาน (standards) 3 ขอ  
    - งานเภสัชกรรมมีการกําหนดมาตรฐานการปฏิบัติงาน
อยางชัดเจนและสามารถปฏิบัติได  
    - งานเภสัชกรรมมีการวางแผนที่ดีทําใหงานมีคุณภาพ 
    - งานเภสัชกรรมมีการปรับเปาหมายของการทํางานใหมี
ความเหมาะสมไดตามโอกาส 
8. มิติความขัดแยง (conflict) 4 ขอ  
    - เมื่อบุคลากรมีความเห็นที่แตกตางกันสามารถหาขอสรุป
รวมกันไดทุกครั้ง 
    - ในการประชุมทุกคนมีโอกาสแสดงความคิดเห็นที่
แตกตางไดอยางเต็มที่  
    - ความคิดเห็นที่แตกตางกันในการปฏิบัติงานชวยใหงาน
เภสัชกรรมมีการปรับปรุงงานที่ดีขึ้น 
    - บุคลากรไมมีความขัดแยงกันในระดับที่มีผลกระทบกับ
การทํางาน  
9. มิติความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน (identity) 3 ขอ  
    - บุคลากรยึดถือนโยบายของงานที่เนนผูรับบริการเปน
หลัก    
    - มีความรูสึกวาตนเองเปนสมาชิกของทีมที่มีความ
เขมแข็งในการทํางาน 
    - บุคลากรงานเภสัชกรรมไมคอยใหความเคารพตอบังคับ
บัญชา (ขอคําถามเชิงลบ)  
 
ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ 
1.  การยอมรับในเป าหมายและค านิยมขององคการ 
(identification) 5 ขอ  
   - คานิยมของตนเองสอดคลองกันกับคานิยมของงานเภสัช
กรรม 
   - ตนเองมักจะพูดใหผูอื่นฟงอยูเสมอเกี่ยวกับสวนดีของ
งานเภสัชกรรมแหงนี้                                 
   - ตนเองภูมิใจที่จะบอกกับใครๆ วาทํางานในงานเภสัช
กรรมแหงนี้ 
   - งานเภสัชกรรมที่ปฏิบัติงานอยูสามารถสรางแรงบันดาล
ใจใหตนเองไดดีที่สุด 
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3. ความปรารถนาอยางแรงกลาที่จะคงไวซึ่งความเปน
สมาชิกขององคการ (loyalty) คะแนนเต็ม 5 โดยเฉลี่ย
คะแนนจากคําถาม 5 ขอ ดังนี้ 

   - บอยครั้งที่ตนเองไมเห็นดวยกับนโยบายในการใหบริการ
ของงานเภสัชกรรม (ขอคําถามเชิงลบ) 
2. ความเต็มใจที่จะทุมเทความพยายามอยางมากเพื่อให
องคการบรรลุเปาหมาย (involvement) 5 ขอ      - ตนเองมีความรูสึกจงรักภักดีตองานเภสัชกรรมที่ทํางาน

อยู     - ตนเองเต็มใจท่ีจะใชความพยายามอยางเต็มที่เพ่ือให
งานเภสัชกรรมประสบความสําเร็จ     - แมวาจะมีการปรับโครงสรางการบริหารจัดการอยางมาก

และสงผลกระทบตอตนเอง ก็ยังคงทํางานในงานเภสัชกรรม 
นี้ 

    - ตนเองเต็มใจที่จะปฏิบัติใหดีที่สุดเพ่ือคงความเปน
สมาชิกของงานเภสัชกรรมแหงนี้ 

    - สําหรับตนเองแลวงานเภสัชกรรมที่ทํางานอยูนี้เปน
องคการที่ดีที่สุดที่ตนเองจะทํางานดวย 

    - การทํางานในวันหยุดหรือทําหนาที่แทนผูที่ขาดงานเปน
ส่ิงที่ตนเองไมเต็มใจปฏิบัติ (ขอคําถามเชิงลบ) 
    - ตนเองไมเต็มใจทุกครั้งที่ไดเขารวมกิจกรรมตางๆ ของ
งานเภสัชกรรม (ขอคําถามเชิงลบ) 

    - ตนเองสามารถทํางานกับองคการอ่ืนไดดีเชนเดียวกัน
หากชนิดของงานคลายคลึง (ขอคําถามเชิงลบ) 

    - ตนเองทํางานโดยคํานึงถึงชื่อเสียงของงานเภสัชกรรม
อยูเสมอ 

    - ถาหากมีองคการอื่นใหคาตอบแทนที่สูงกวา ตนเองก็ 
พรอมที่จะไปจากงานเภสัช (ขอคําถามเชิงลบ) 
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Abstract 
 Objectives: To study the effect of the organizational climate on organizational commitment among the pharmacists 
working in the regional hospitals in the Northeast. Method: The study sample was 118 systematically random sampled 
pharmacists with an at least 1 year of practicing experience in any of 6 regional hospitals in the Northeast.  The 
instrument for data collection was the questionnaire which was assessed its content validity by 3 experts. Pilot test 
showed that Cronbach’s Alpha of the instrument was grater than 0.70. The questionnaires included the RICQ Form B by 
Litwin and Stringer for measuring organizational climate and the organizational commitment scale modified from that by 
Budsagon Silka. Results:  All 118 selected samples completed the questionnaires. Overall organizational climate was at 
the moderate levels (3.50±0.40; range 1-5). Most of the dimensions of organizational climate (structure, responsibility, 
reward, warmth, support, standards, and conflict) were at the moderate levels (3.13-3.63). The scores on identity and 
risk dimensions were at the high levels (3.74±0.58, 3.69±0.46, respectively). The level of pharmacists’ organizational 
commitment was moderate (3.60±0.44; rang in 1-5). The significant predictors of organizational commitment were 
warmth, risk and identity (P<0.05). These three factors explained 44.3% of the variance of organizational commitment. 
Conclusion: The intervention to increase the level of organizational commitment among the pharmacists should be 
designed to promotion the perception of warmth and identity within the workplace and reduce the perceived risk 
associated with the practice. 
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