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ปัจจัยบริหารและกระบวนการบริหารที่มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัตงิานควบคุมโรคความ
ดันโลหิตสงู ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จังหวัดกระบี ่

กานต์ธีรา พรหมรักษา1 อมรศักดิ์ โพธ์ิอ ่า2 

บทคัดย่อ 
 

การวิจัยเชิงพรรณนานี้ มีวัตถุประสงค์เพื อศึกษาปัจจัยบริหารและกระบวนการบริหารที มี
ความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล 
จังหวัดกระบี  กลุ่มประชากรคือบุคลากรสาธารณสุขที ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล 
ปีงบประมาณ 2561 จ่านวน 144รายค่านวณขนาดตัวอย่างได้จ่านวน 116 รายใช้วิธีการสุ่มตัวอย่าง
แบบมีระบบเครื องมือที ใช้เก็บข้อมูลคือ แบบสอบถามซึ งผ่านการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาจาก
ผู้เชี ยวชาญจ่านวน 3 ท่านและวิเคราะห์ค่าความเชื อมั นโดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟ่าครอนบาค         
ได้ค่าความเชื อมั นแบบสอบถามเท่ากับ 0.907 วิเคราะห์ข้อมูลความสัมพันธ์โดยใช้สัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 

ผลการวิจัยพบว่า ปัจจัยบริหารประกอบด้วยด้านก่าลังคน ด้านงบประมาณและด้านวัสดุ
อุปกรณ์มีค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง ( X =2.72, S.D.=0.44) ด้านกระบวนการบริหารประกอบด้วยด้านการ
วางแผน ด้านการจัดองค์กร ด้านการบังคับบัญชาสั งการ ด้านการประสานงานและด้านการควบคุมมี
ค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง ( X =2.72, S.D.=0.44) ระดับการปฏิบัติงานการควบคุมป้องกันโรคความดัน
โลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบลมีค่าเฉลี ย อยู่ในระดับสูง ( X =2.72, S.D.=0.44) ผลการ
วิเคราะห์ความสัมพันธ์พบว่าปัจจัยบริหารและกระบวนการบริหารมีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงานการ
ควบคุมป้องกันโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบลจังหวัดกระบี  อย่างมีนัยส่าคัญ
ทางสถิติ (r=0.385, p-value=0.001, r=0.463, p-value<0.001) ตามล่าดับ ดังนั้น ผู้อ่านวยการ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบลควรให้การสนับสนุนปัจจัยการบริหารอย่าง เพียงพอและต่อเนื อง 
รวมทั้งบุคลากรสาธารณสุขควรเข้ามามีส่วนร่วมในการจัดท่าแผนยุทธ์ศาสตร์การควบคุมและป้องกันโรค
ความดันโลหิตสูงของหน่วยงาน 
 
ค าส าคัญ: ปัจจัยบริหาร กระบวนการบริหาร ความดันโลหิตสูง 
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work in Health Promoting Hospital, Krabi Province 
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Abstract 
 

This descriptive study aimed to investigate an association between 
administrative factors, administrative processes and practicing for controlling 
hypertension among health workers who work in Health Promoting Hospital, Krabi 
Province.  Target population were 144 health workers who worked at Health promoting 
hospital, Krabi Province during fiscal year 2018. Sample size calculated by Daniel formula 
was116 cases, these participants were administered questionnaires by a systematic 
random sampling. Questions were allocated into 4 parts including, characteristics, 
administrative factors, administrative process, hypertension control practicing.  Before 
trying out, questionnaires were proved validity by 3 experts and Cronbach’ s coefficient 
alpha was 0.907.  Pearson product moment correlation coefficient was used for 
correlation test. 

The result shown that administrative factors including man, money, and 
material had mean score with a high level ( X =2.72, S.D.= 0 . 44). In the same direction, 
an administrative processes including planning, organizing, directing, co-ordination, and 
controlling presented mean score at a high level (X =2.72, S.D.=0.44). Moreover, a mean 
score of practicing for hypertension control was found at a high level (X =2.72, S.D.=0.44). 
In context of an association, administrative factors and administrative process were 
illustrated a statistical significant association with practicing for hypertension control 
among health workers in Health Promoting hospital, Krabi Province (r=0.385,
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p-value=0.001, r=0.463, p-value<0.001, respectively). Suggestion, the director of health 
promoting hospitals should provide continuously enough administrative factors and 
encourage health workers participate in health strategic planning for both prevention and 
control of hypertension. 
Keyword: Administrative factor, Administrative process, Hypertension 
 
บทน า 

ความดันโลหิตสูงเป็น “ฆาตกรเงียบ” 
(Silent killer)  เป็นปั จจั ย เสี ย งส่ าคัญของ
โรคหัวใจและหลอดเลือด ตามที องค์การอนามัย
โลก (World Health Organization: WHO) ได้
กล่าวไว้ ถ้ามีภาวะความดันโลหิตสูงจะยิ งเพิ ม
ความเสี ยงของโรคหลอดเลือดสมองเพิ มขึ้นเป็น
4 เท่าและความเสี ยงของกล้ามเนื้อหัวใจตาย
เพิ มขึ้นเป็นสองเท่า ความดันโลหิตสูงยังเป็น
ปัญหาสาธารณสุขที ส่าคัญคาดว่าจะมีความชุก
ของโรคความดันโลหิตสูงทั วโลกเพิ มข้ึนถึง 1.56 
พันล้าน ในปี 2025(พ.ศ.2568) สาเหตุส่วนใหญ่
มาจากปัจจัยการด่าเนินชีวิต เช่น ขาดการออก
ก่าลังกาย การบริโภคอาหารที มีส่วนประกอบ
ของเกลือและไขมันสูง การบริโภคเครื องดื ม
แอลกอฮอล์และการสูบบุหรี น่ามาสู่ภาระโรคที 
เพิ มข้ึน1 

จากข้อมูลสภาพปัญหาของโรคความดัน
โลหิตสูงที เพิ มขึ้นอย่างต่อเนื องส่าหรับจังหวัด
กระบี  พบว่าตั้งแต่ปี พ.ศ. 2554-2558 อัตรา
ป่วยด้วยโรคความดันโลหิตสูงเพิ มขึ้นอย่าง
ต่อเนื อง โดยอัตราป่วยต่อแสนประชากร เป็น
ดังนี้ 915.31,992.75,1,023.15,1,165.36,และ 
1,432.97 ตามล่าดับ ส่วนอัตราตายพบว่าตั้งแต่
ปี พ.ศ. 2554-2558 อัตราตายด้วยโรคความดัน

โลหิตสูงจะลดลงในปี พ.ศ. 2555 และเพิ มขึ้น
อย่างรวดเร็วในปี พ.ศ. 2557โดยอัตราตายต่อ
แสนประชากร เป็นดั งนี้  3.22 ,2.26 ,3.35 
,6.83 แ ล ะ  5.01 ต า ม ล่ า ดั บ  ก ร ะ ท ร ว ง
สาธารณสุขซึ งส่งผลกระทบต่อการปฏิบัติงาน
ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัด
กระบี  ในด้านการควบคุมและป้องกันโรคความ
ดัน โลหิตสู งทั้ ง ใน เชิ งวิ ชาการหรือ เกณฑ์
มาตรฐานต่างๆ เช่น เกณฑ์คลินิก NCD คุณภาพ 
เกณฑ์โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบลติดดาว 
ซึ งเน้นการบูรณาการมาตรฐานหลักเกณฑ์
รูปแบบและกลไกการด่าเนินงานเฝ้าระวัง
ป้องกันและควบคุมโรคมากขึ้น โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต่าบลมีบทบาทส่าคัญต่อการ
ป้องกันและควบคุมโรคความดันโลหิตสูงซึ ง
จะต้องมี งบประมาณสนับสนุนที เ พียงพอ 
โดยเฉพาะในเรื องของการสนับสนุนการพัฒนา
โครงสร้างพ้ืนฐาน การเตรียมความพร้อมต่อ
การเปลี ยนแปลงส่าหรับองค์กรและบุคลากรที มี
ประสิทธิภาพ รวมถึงการจัดท่ายุทธศาสตร์ การ
จัดท่าแผนและกิจกรรมเพื อสนับสนุนการ
ด่าเนินกิจกรรมให้เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ2

การด่าเนินงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูงจะ
ด่าเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพไม่ได้ถ้าขาด
ปัจจัยการบริหารซึ งประกอบด้วย ก่าลังคน 
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(Man)งบประมาณ (Money) วัสดุ อุปกรณ์  
(Material) และและการบริหาร (Method) ซึ ง
เป็นปัจจัยพ้ืนฐานของการบริหารงานต่างๆ3

เพื อให้บรรลุวัตถุประสงค์ต้องอาศัยการบริหาร
จัดการซึ งได้ยึดหลักกระบวนการบริหารแบบ
POCCC4 ซึ งประกอบด้วย หลักในการบริหาร
จัดการองค์กรที ใช้กันทั้งในภาครัฐ และ เอกชน 
ที ผู้มีอ่านาจบริหารมีหน้าที  และ บทบาทการ
บริหารอยู่  5  ประการ  คือ  การวางแผน 
(Planning) การจัดองค์กร (Organization) การ
บั งคับบัญชาสั งการ  ( Commanding) การ
ประสานงาน (Coordinating) และการควบคุม 
( Controlling)จึ ง จ ะ ส า ม า ร ถ ด่ า เ นิ น ไ ป สู่
ค ว ามส่ า เ ร็ จ ได้ ต ามวั ตถุประสงค์ อย่ า งมี
ประสิทธิภาพจากการสืบค้นข้อมูลวิจัยที ผ่านมา 
ยังไม่พบรายงานวิจัยเกี ยวกับปัจจัยการบริหาร
และกระบวนการบริหารที มีความสัมพันธ์กับ
การปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูงของ
บุคลาการสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต่าบลเขตจังหวัดกระบี  ดังนั้นผู้วิจัยจึง
สนใจที จะท่าการศึกษาวิจัยประเด็นนี้เพื อน่า
ข้อมูลวิจัยที ได้มาใช้ในการพัฒนางานควบคุม
โรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี ต่อไป 
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
เพื อศึกษาปัจจัยบริหารและกระบวนการ

บริหารที มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงาน
ควบคุมโรคความดันโลหิตสูง ของบุคลากร
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต่าบล จังหวัดกระบี  
 

วิธีด าเนินการวิจัย 
รูปแบบการวิจัย การวิจัยครั้งนี้เป็นการ

วิ จั ย เ ชิ ง พ ร รณนา  ( Descriptive research 
study) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรที ใช้ ในการศึกษาวิ จั ยคื อ 

บุคลากรสาธารณสุขที รับผิดชอบงานควบคุม
แ ล ะ ป้ อ ง กั น โ ร ค ค ว า ม ดั น โ ล หิ ต สู ง ข อ ง
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  
ปฏิบัติงานในหน้าที มากกว่า 6 เดือนขึ้นไป ใน
ปีงบประมาณ 2561 จ่านวน 144 คน 

กลุ่มตัวอย่าง การค่านวณขนาดกลุ่ม
ตัวอย่างใช้สูตรการค่านวณที ทราบประชากร
แน่นอนของแดเนียล (Daniel)5โดยก่าหนด
ระดับความเชื อมั นที  95% ค่าความคลาด
เคลื อน สามารถยอมรับได้เท่ากับ 0.05 ค่านวณ
ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง เท่ากับ 116 คน คัดเลือก
กลุ่มตัวอย่างโดยใช้วิธีการสุ่มแบบมีระบบ 
(Systematic Random Sampling) 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
เครื องมือที ใช้ ในการ เก็บข้ อมู ลคื อ 

แบบสอบถาม ประกอบด้วย 
ส่วนที  1  คุณลักษณะส่วนบุคคล 
ส่ ว น ที 2 ปั จ จั ย ก า ร บ ริ ห า ร

ประกอบด้วย บุคลากร, งบประมาณ, วัสดุ
อุปกรณ์ ข้อค่าตอบมีลักษณะเป็นมาตราส่วน
ประมาณค่าตามระดับความคิดเห็น 5 ระดับคือ 
เห็นด้วยอย่างยิ ง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย 
ไม่เห็นด้วยอย่างยิ ง เกณฑ์การแปลผลตาม
แนวคิดของเบสท์ (Best John W.)6 แบ่งเป็น 3 
ระดับ โดยให้ค่าคะแนนสูงสุดลบด้วยคะแนน
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ต ่าสุด แล้วน่าไปหารด้วยระดับการวัดที ต้องการ 
คือ 
    ระดับสูง (คะแนน 3.67-5.00) 
    ระดับปานกลาง (คะแนน 2.34 – 3.66) 
    ระดับต า่ (คะแนน1.00 – 2.33) 

ส่ ว น ที  3 ก ร ะบ ว น ก า รบริ ห า ร 
ประกอบด้วย การวางแผน, การจัดองค์กร, การ
อ่านวยการ, การประสานงาน, การรายงาน ข้อ 
ค่าตอบมีลักษณะเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 5 
ระดับคือ เห็นด้วยอย่างยิ ง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่
เห็นด้วย ไม่เห็นด้วยอย่างยิ ง เกณฑ์การแปลผล
ตามแนวคิ ด ขอ ง เ บสท์  ( Best John W.) 6 
แบ่งเป็น 3 ระดับ 
     ระดับสูง (คะแนน 3.67-5.00) 
     ระดับปานกลาง (คะแนน 2.34 – 3.66) 
     ระดับต ่า (คะแนน1.00 – 2.33) 

ส่ วนที  4การปฏิบัติ งานด้านการ
ควบคุมโรคความดันโลหิตสูง ข้อค่าตอบเป็น
มาตราส่วนประมาณค่าตามระดับการปฏิบัติ 5 
ระดับคือ ปฏิบัติมากที สุด มาก ปานกลาง น้อย 
น้อยที สุด เกณฑ์การแปลผลตามแนวคิดของ
เบสท์ (Best John W.)6 แบ่งเป็น 3 ระดับ 
    ระดับสูง (คะแนน 3.67-5.00) 
    ระดับปานกลาง (คะแนน 2.34 – 3.66)  
    ระดับต ่า (คะแนน1.00 – 2.33) 

ก า ร ต ร ว จ ส อ บ คุ ณ ภ า พ ข อ ง
แบบสอบถามเพื อหาความตรงตามเนื้อหาโดย
ผู้ ท ร ง คุ ณ วุ ฒิ  3 ท่ า น  ห ลั ง จ า ก นั้ น น่ า
แบบสอบถามไปทดลองใช้และค่านวณค่าความ
เที ยงโดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอ
นบาคเท่ากับ 0.907 

การวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรม
คอมพิวเตอร์ส่าเร็จรูป และรายงานผลกการ
วิ เคราะห์ด้ วยสถิติ  1)  สถิติ เชิ งพรรณนา 
(Descriptive statistics) ได้แก่ ค่าความถี  ร้อย
ละ ค่าเฉลี ย ส่วนเบี ยงเบนมาตรฐาน ค่าสูงสุด 
และค่าต ่าสุด 2) ใช้ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์
ของเพียร์สัน (Pearson’s Product Moment 
Correlation Coefficient) ใ น ก า ร ห า
ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระ และตัวแปร
ตาม ก่าหนดระดับความมีนัยส่าคัญทางสถิติ 
เท่ากับ 0.05 
 
การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง (Ethical 
subject) 

ผู้ศึกษาท่าหนังสือขออนุญาตสาธารณสุข
อ่าเภอทุกแห่งในจังหวัดกระบี  เพื อขอเก็บข้อมูล
บุ คลากรซึ งประกอบด้ วย  ผู้ อ่ านวยการ
โ ร งพยาบาลส่ ง เ ส ริ มสุ ขภ าพต่ าบลและ
ผู้รับผิดชอบงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง
โดยมีการชี้แจงวัตถุประสงค์การวิจัย และขอ
ค ว า ม ร่ ว ม มื อ ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง ใ น ก า ร ตอบ
แบบสอบถาม โดยมีอิสระในการตอบรับหรือ
ปฏิเสธการให้ความร่วมมือดังกล่าวโดยจะไม่ให้
รับผลกระทบใดๆ ทั้งสิ้น ซึ งค่าตอบของผู้ตอบ
แบบสอบถามจะถือเป็นความลับ และข้อมูลที 
ได้จากแบบสอบถามทั้งหมด ผู้วิจัยจะน่าไปใช้
ในการวิเคราะห์ข้อมูลเพื อใช้ในการศึกษาวิจัย
เท่านั้น จะน่าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลใน
ภาพรวมของประชากรทั้งหมด และน่าเสนอ
ผลการวิจัยในภาพรวมทางวิชาการเท่านั้น 
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ผลการวิจัย 
บุคลากรสาธารณสุขที ปฏิบัติงานควบคุม

โรคความดันโลหิตสูงในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  ส่วนใหญ่เป็นเพศ
หญิง (ร้อยละ 72.40) นับถือศาสนาพุทธ (ร้อย
ละ 71.60)มีอายุ35-50 ปี (ร้อยละ 52.60) (X
=42.66, S.D.=8.520, Min=25, Max=59)
สถานภาพสมรส/อยู่ด้วยกัน(ร้อยละ87.10) จบ
ศึ กษ า ร ะดั บป ริ ญญาตรี ( ร้ อ ย ล ะ  86.20) 
ต่าแหน่งปัจจุบันคือ ผู้อ่านวยการโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต่าบล(ร้อยละ 50) รองลงมาคือ 
พยาบาลวิชาชีพ (ร้อยละ 44)มีระยะเวลาการ
ปฏิบัติงาน ระหว่าง 15-28 ปี(ร้อยละ 48.30) (
X =20.59, S.D.=9.580, Min=2, Max=40)
รับผิดชอบงานด้านการควบคุมป้องกันโรคความ
ดั น โ ล หิ ต สู ง  เ ฉ ลี ย  6.53 ปี  ( X =6.53, 
S.D.=5.320, Min=1, Max=20) 

ระดับปัจจัยการบริหารของผู้ปฏิบัติงาน
ควบคุมโรคความดันโลหิตสูงในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  ภาพรวมมี
ค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง ( X =2.72, S.D.=0.44) 
เมื อพิจารณาปัจจัยการบริหารจ่าแนกรายด้าน
พบว่าด้านก่าลังคนมีค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง (X
=2.47, S.D.=0.44) ด้านงบประมาณมีค่าเฉลี ย
อยู่ในระดับสูง (X =2.58, S.D.=0.49) และด้าน
วัสดุอุปกรณ์มีค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง (X =2.61, 
S.D.=0 . 52) ต า ม ล่ า ดั บ  ส่ า ห รั บ ปั จ จั ย

กระบวนการบริหาร พบว่า ภาพรวมมีค่าเฉลี ย
อยู่ ในระดับสูง ( X =2.72, S.D.=0.44) เมื อ
พิจารณากระบวนการบริหารจ่าแนกรายด้าน
พบว่า ด้านการวางแผนมีค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง 
( X =2.62, S.D.=0.53) ด้านการจัดองค์กรมี
ค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง ( X =2.81, S.D.=0.38) 
ด้านอ่านวยการมีค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง ( X =
2.73, S.D.=0 .44)  ด้ านการประสานงาน มี
ค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง ( X =2.73, S.D.=0.44) 
ด้านการรายงานมีค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง ( X =
2 .72, S.D.=0 . 44) ต า ม ล่ า ดั บ ส่ า ห รั บ ก า ร
ปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง พบว่า 
ภาพรวมมีค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง ( X =2.72, 
S.D.=0.44) เมื อพิจารณาการปฏิบัติงานจ่าแนก
รายด้านพบว่า การก่าหนดทิศทางและนโยบาย
มีค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง (X =2.55, S.D.=0.58) 
ด้านระบบสารสนเทศมีค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง (
X =2 .66 S.D.=0 . 54)  การปรั บระบบและ
กระบวนการบริการอยู่ในระดับสูง ( X =2.64, 
S.D.=0.48) ระบบการสนับสนุนการจัดการ
ตนเองมีค่าเฉลี ยอยู่ ในระดับสูง ( X =2.62, 
S.D.=0.58) ระบบสนับสนุนการตัดสินใจ มี
ค่าเฉลี ยอยู่ในระดับสูง ( X =2.51, S.D.=0.56) 
การจัดบริการเชื อมโยงชุมชนมีค่าเฉลี ยอยู่ใน
ระดับสูง (X =2.60, S.D.=0.53)ตามล่าดับ(ตาม
ตารางที  1) 
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ตารางท่ี 1จ่านวน ร้อยละ ค่าเฉลี ยและส่วนเบี ยงเบนมาตรฐานของปัจจัยการบริหาร กระบวนการ
บริหารและการควบคุมป้องกันโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล 
จังหวัดกระบี  (n=116) 

 

ตัวแปร 

ระดับคะแนน 

Mean S.D. สูง ปานกลาง ต่ า 
จ านวน
(คน) 

ร้อย
ละ 

จ านวน
(คน) 

ร้อยละ จ านวน
(คน) 

ร้อย
ละ 

1.ปัจจัยบริหาร 62 53.4 53 45.7 1 0.9 2.72 0.44 
ก่าลังคน 59 50.9 53 45.7 4 3.4 2.47 0.44 
งบประมาณ 68 58.6 48 41.4 - - 2.58 0.49 
วัสดุอุปกรณ์ 73 62.9 41 35.3 2 1.7 2.61 0.52 

2.กระบวนการบริหาร 95 81.9 21 18.1 - - 2.72 0.44 
การวางแผน 75 64.7 38 32.8 3 2.6 2.62 0.53 
การจัดองค์การ 95 81.9 21 18.1 - - 2.81 0.38 
การบังคับบัญชาสั งการ 85 73.3 31 26.7 - - 2.73 0.44 
การประสานงาน 85 73.3 31 26.7 - - 2.73 0.44 
การควบคุม 84 72.4 32 27.6 -  2.72 0.44 

3. การปฏิบัติงานควบคุมโรคความ
ดันโลหิตสูง 

81 69.8 32 27.6 3 2.6 2.72 0.44 

การก่าหนดทิศทางและ
นโยบาย 

69 59.5 42 36.2 5 4.3 2.55 0.58 

ด้านระบบสารสนเทศ 81 69.8 31 26.7 4 3.4 2.66 0.54 
การปรับระบบและ
กระบวนการบริการ 

75 64.7 41 35.3 - - 2.64 0.48 

ระบบการสนับสนุนการ 
จัดการตนเอง 

78 67.2 32 27.6 6 5.2 2.62 0.58 

ระบบสนับสนุนการตัดสินใจ 64 55.2 48 41.4 4 3.4 2.51 0.56 
การจัดบริการเชื อมโยงชุมชน 75 64.0 38 32.8 3 2.6 2.60 0.53 
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ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง
ปัจจัยบริหารและกระบวนการบริหารกับการ
ปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูงของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  
โดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สันที 
ระดับนัยส่าคัญทางสถิติ เท่ากับ 0.05 พบว่า 
ปัจจัยบริหารมีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงาน
ควบคุมโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพต่าบลจังหวัดกระบี อย่างมี
นั ย ส่ า คั ญ ท า ง ส ถิ ติ ( r=0.416, p-
value<0.001)ก ร ะ บ ว น ก า ร บ ริ ห า ร มี
ความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงานควบคุมโรค
ความดันโลหิตสูงของบุคลากรสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  
อย่ า งมี นั ยส่ าคัญทางสถิ ติ  ( r=0 . 463 , p-
value<0.001) (แสดงตามตารางที  2) 

 
ตารางท่ี 2 สัมประสิทธ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สันระหว่าง ปัจจัยบริหาร กระบวนการบริหาร และการ

ควบคุมโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  
 

ปัจจัยบริหาร 
และกระบวนการบริหาร 

ระดับการปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง 
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์

ของเพียร์สัน (r) 
p-value ระดับความสัมพันธ์ 

ปัจจัยบริหาร 0.416 <0.001** มีความสัมพันธ์ทางบวก 
ก่าลังคน 0.469 <0.001** มีความสัมพันธ์ทางบวก 
งบประมาณ 0.345 <0.001** มีความสัมพันธ์ทางบวก 
วัสดุอุปกรณ์ 0.198 0.033* มีความสัมพันธ์ทางบวก 

กระบวนการบริหาร 0.463 <0.001** มีความสัมพันธ์ทางบวก 
ด้านการวางแผน 0.388 <0.001** มีความสัมพันธ์ทางบวก 
ด้านการจัดองค์กร 0.392 <0.001** มีความสัมพันธ์ทางบวก 
ด้านการบังคับบัญชาสั งการ 0.218 0.019* มีความสัมพันธ์ทางบวก 
ด้านการประสานงาน 0.330 <0.001** มีความสัมพันธ์ทางบวก 
ด้านการควบคุม 0.537 <0.001** มีความสัมพันธ์ทางบวก 

* ระดับนัยส่าคัญ ที ระดับ 0.05 
** ระดับนัยส่าคัญ ที ระดับ 0.01 

 
การอภิปรายผล 

ปัจจัยการบริหารมีความสัมพันธ์กับการ
ปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูงของ

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  
อย่างมีนัยส่าคัญทางสถิติ (p-value<0.001) 
อ ธิ บ า ย เหตุ ผ ล ได้ ว่ า ป ร ะสิ ท ธิ ภ า พ แ ล ะ
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ประสิทธิผลของการบริหารขึ้นอยู่กับความ
สมบูรณ์และคุณภาพของปัจจัยการบริหารเป็น
สิ งส่าคัญ อาจกล่าวได้ว่า การบริหารคือการ
ด่าเนินงานให้บรรลุวัตถุประสงค์ที ก่าหนดไว้ 
เนื องจากการบริหารทุกประเภทจ่า เป็นต้อง
อาศัย ก่าลังคน (Man) งบประมาณ (Money) 
วั ส ดุ สิ ง ข อ ง  ( material) แ ล ะกา ร จั ด ก า ร 
(Method) เป็นองค์ประกอบที ส่าคัญในการ
ส่งเสริมและสนับสนุนการด่าเนินงานให้บรรลุ
วัตถุประสงค์ที วางไว้3การปฏิบัติงานควบคุมโรค
ความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุ ขภาพต่ าบลมี ความจ่ า เป็ นที จ ะต้ อ ง ใช้
ทรัพยากรการบริหารเข้ามาเป็นเครื องมือในการ
บริหารงานให้ประสบผลส่าเร็จ  หรือเรียก
ท รั พ ย า ก ร ก า ร บ ริ ห า ร ว่ า  4 M’s เ ป็ น
องค์ประกอบส่าคัญที ช่วยให้การบริหารงานใดๆ
ให้ประสบผลส่าเร็จได้โดยง่าย และสอดคล้อง
กับงานวิจัยที ผ่านมา ได้ข้อค้นพบว่า ทรัพยากร
ในการบริ ห า รหรื อปั จ จั ย ในการบริ หาร 
(Management resources) ที ส่ า คัญมี อ ยู่  4 
ประการได้แก่คน(Man) เงิน (Money) วัสดุ
สิ งของ (Material) และการบริหาร (Method) 
ทรัพยากรในการบริหารหรือปัจจัยในการ
บริหารเหล่านี้เป็นสื อที จ่าเป็นหรือเป็นพ้ืนฐาน
ในการบริหารที จะขาดเสียมิได้ถ้าขาดเสียแล้ว
ไม่ว่ าจะเป็นการบริหารราชการหรือการ
บริหารธุรกิจก็ตามงานก็จะไม่สามารถด่าเนินไป
ได้ด้วยดี7การบริหารเป็นการจัดการอย่างมี
ระเบียบแบบแผนเกี ยวกับการใช้ทรัพยากรให้
เกิดประโยชน์สูงสุดและท่าให้งานด่าเนินไป
อย่างราบรื นมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล

ด้วยความร่วมมือของกลุ่มบุคคลในการท่างาน8

จากข้อมูลวิจัย สามารถอภิปรายจ่าแนกปัจจัย
บริหารรายด้านได้ว่าด้านก่าลังคนเป็นปัจจัย
ส่าคัญที ส่งผลส่าเร็จให้กับการด่าเนินงานต่างๆ
ได้อย่างมีประสิทธิภาพเพราะก่าลังคนจะต้องมี
ทั้ ง คุณภาพและปริ ม าณที เ พี ย งพอ จาก
ผลการวิจัยพบว่า ด้านก่าลังคนมีความสัมพันธ์
กับการปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง
ของบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  อย่างมีนัยส่าคัญ
ทางสถิติ (p-value<0.001) สามารถอธิบายได้
ว่าผู้บริหารจะต้องมีการวางแผนด้านบุคลากร
ทั้งด้านจ่านวนความรู้ความสามารถให้มีความ
เหมาะสมกับการปฏิบัติงานรวมทั้งการจัดให้
บุคลากรสาธารณสุขได้รับการฝึกอบรมเพื อ
พัฒนาความรู้ในการควบคุมโรคความดันโลหิต
สูงอย่างต่อเนื องเพราะบุคลากรที บรรจุใหม่ที 
เข้ามาปฏิบัติงานในหน่วยงานสาธารณสุข
จะต้องได้รับการปฐมนิเทศหรือได้รับค่าแนะน่า
ในการปฏิบัติงานอย่างเพียงพอรวมทั้งบุคลากร
สาธารณสุขควรได้รับการพัฒนาความรู้เกี ยวกับ
การปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง
อย่างต่อเนื องจะส่งผลให้บุคลากรสาธารณสุข
สามารถปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ9 
สอดคล้องกับงานวิจัยของ ศศิวิมล ปุจฉาการ10

พบว่าคนเป็นปัจจัยที ส่าคัญที สุดในการบริหาร
เพราะคนเป็นผู้ใช้ปัจจัยบริหารด้านอื นๆ หาก
หน่วยงานใดหาคนที มีความรู้และความสามารถ
เข้ ามาปฏิบัติ ง านก็ เป็นที แน่ ใจ ได้ ว่ าก าร
บริหารงานในหน่วยงานนั้นจะเจริญก้าวหน้า
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และสามารถบรรลุ เ ป้ าหม าย ได้ อ ย่ า ง มี
ประสิทธิภาพและประหยัด 

ด้านงบประมาณมีความสัมพันธ์กับการ
ปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง อย่างมี
นัยส่าคัญทางสถิติ (p-value<0.001)อธิบายได้
ว่าบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต่าบล มีการด่าเนินการใช้จ่ายเงินบ่ารุง
และงบประมาณอื นๆในการปฏิบัติงานด้านการ
ควบคุมโรคความดันโลหิตสูงได้อย่างถูกต้อง
ตามกฎระเบียบที เกี ยวข้อง รวมทั้งชุมชนและ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ นหรือเอกชนมีส่วน
ร่วมในการสนับสนุนงบประมาณเพื อการ
ปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรคความดันโลหิตสูง
ซึ งสอดคล้องกับงานวิจัยที ผ่านมา11ได้ข้อค้น
พบว่ า  ภาพรวมของปั จจั ยการบริ ห า รมี
ค ว ามสั ม พัน ธ์ ร ะดั บ สู ง ท า งบวกกั บ การ
ปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที สาธารณสุข ได้แก่ 
ปัจจัยด้านงบประมาณ ซึ งสามารถร่วมกัน
พยากรณ์ ก า รปฏิ บั ติ ง า นของ เ จ้ า ห น้ า ที 
สาธารณสุขด้านสุขาภิบาลอาหาร ได้ร้อยละ 
63.30 ดังนั้นสรุปได้ว่าเงินเป็นทรัพยากรการ
บริหารอีกประการหนึ งที ช่วยให้กลไกอื นๆใน
ระบบบริหารมีความคล่องตัวมากยิ งข้ึน 

ด้านวัสดุอุปกรณ์ มีความสัมพันธ์กับการ
ปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง อย่างมี
นัยส่ าคัญทางสถิติ  (p-value=0.033)  จาก
ข้อมูลวิจั ยพบว่า  บุคลากรสาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบลมีโปรแกรม
คอมพิวเตอร์ส่าเร็จรูป (JHCIS) ที ใช้สามารถ
สนับสนุนการปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรค
ความดันโลหิตสูงได้เป็นอย่างดี และมีคู่มือ

แนวทางปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรคความ
ดันโลหิตสูงชัดเจน เข้าใจง่าย และสะดวกต่อ
การน่าไปปฏิบัติ ซึ งสอดคล้องกับการศึกษาของ 
ศิศิวิมล ปุจฉาการ10ที กล่าวว่า วัสดุอุปกรณ์เป็น
ปัจจัยที ส่าคัญที จะขาดเสียมิได้ประการหนึ งใน
การบริหารงานเพราะเป็นเครื องมือด่าเนินงาน
ไปสู่จุดหมายที ก่าหนดไว้ 

กระบวนการบริหารมีความสัมพันธ์กับ
การปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูงของ
บุคลากรสาธารณสุข อย่างมีนัยส่าคัญทางสถิติ 
(p-value<0.001) เนื องจากกระบวนการ
บริหารเป็นกระบวนการที มีขั้นตอนเกี ยวข้อง
ต่อเนื อง ผู้บริหารจะเป็นผู้ตัดสินใจเกี ยวกับการ
ใ ช้ ท รั พย าก รขอ งอ งค์ ก า ร เ พื อ ใ ห้ บ ร รลุ
จุดมุ่ งหมายขององค์การซึ งเป็นหน้าที ของ
ผู้บริหารทุกคนตั้งแต่ระดับสูงสุดถึงระดับต ่าสุด
สามารถด่าเนินงานได้บรรลุวัตถุประสงค์อย่างมี
ป ร ะสิ ท ธิ ภ าพ โ ดยกร ะบวนกา รบ ริ ห า ร
ประกอบด้วยขั้นตอนที เรียกว่า POCCC12ได้แก่ 
1) การวางแผน (Planning) โดยมีการจัดท่า
แผนการปฏิบัติงานไว้เพื อเป็นแนวทางของการ
ท่างาน2) การจัดองค์การ (Organizing)ให้มี
โครงสร้างของงานต่างๆและอ่านาจหน้าที ทั้งนี้
เ พื อให้ เครื องจักรสิ งของและตัวคนอยู่ ใน
ส่วนประกอบที เหมาะสมในอันที จะช่วยให้งาน
ขององค์กรบรรลุผลส่าเร็จได้ 3) การบังคับ
บัญชาสั งการ (Commanding) โดยผู้บริหารที 
จะต้องกระท่าตนเป็นตัวอย่างที ดีจะต้องเข้าใจ
คนงานของตนจะต้องเข้าใจถึงข้อตกลงในการ
ท่างานของคนงานและองค์กรที มีอยู่และรวมถึง
จะต้องมีการติดต่อสื อสารกับผู้อยู่ ใต้บังคับ
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บัญชาอย่างใกล้ชิดนอกจากนี้ยังต้องท่าการ
ประเมินโครงสร้างขององค์กรและผู้อยู่ใต้บังคับ
บัญชาของตนเป็นประจ่าอีกด้วยหากโครงสร้าง
ขององค์ ก รที เ ป็ นอยู่ ไ ม่ เ ห มาะสมแล้ ว ก็
จ่าเป็นต้องปรับปรุงแก้ไขและเช่นเดียวกันหาก
ผู้ใต้บังคับบัญชาคนใดหย่อนประสิทธิภาพการ
ไล่ออกเพื อปรับปรุงก่าลังคนที มีอยู่ให้เหมาะสม
มากยิ งขึ้นก็เป็นสิ งจ่าเป็น4) การประสานงาน 
(Coordinating)การงานที จะต้องเชื อมโยงงาน
ของทุกคนให้ เข้ ากัน ได้ และก่ ากับ ให้ ไปสู่
จุ ด ห ม า ย เ ดี ย ว กั น  แ ล ะ 5) ก า ร ค ว บ คุ ม 
(Controlling) ก่ากับให้สามารถประกันได้ว่า
กิจกรรมต่างๆที ท่าไปนั้นสามารถเข้ากันได้กับ
แผนที ได้ว่างไว้แล้วท่าให้การด่าเนินควบคุมโรค
ความดันโลหิตสูงของเจ้าหน้าที สาธารณสุขใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี 
เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพสอดคล้องกับการ
วิจัยที ผ่านมา13 ได้ข้อค้นพบว่า กระบวนการ
บริหารเป็นปัจจัยที มีความสัมพันธ์กับการ
ปฏิบัติงานควบคุมและป้องกันโรคไข้เลือดออก
ของเจ้าหน้าที สาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต่าบล อย่างมีนัยส่าคัญทางสถิติ 
(p-value=0.038) จากข้อมูลวิจัยสามารถ
อภิปรายจ่าแนกกระบวนการบริหารรายด้าน 

ด้านการวางแผน มีความสัมพันธ์กับกับ
การปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง 
อย่ า งมีนั ยส่ าคัญทางสถิติ  ( r =0 .388 , p-
value<0.001) จากข้อมูลวิจัยสามารถอภิปราย
ผลได้ว่า บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  มีการปรับ
แผนปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรคความดัน

โลหิตสู ง ให้ เหมาะสมเมื อสถานการณ์ ได้
เปลี ยนแปลงไป (X =3.78, S.D.=0.630) มีการ
ก่าหนดวิธีการก่ากับและติดตามประเมินผลการ
ปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรคความดันโลหิตสูง
ชัดเจน ( X =3.72, S.D.=0.720) และ มีการ
จัดท่าแผนปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรคความ
ดันโลหิตสูงไว้ล่วงหน้าเป็นลายลักษณ์อักษร
อย่างชัดเจน(X =3.72, S.D.=0.720) เนื องจาก
มีข้อจ่ากัดในปัจจัยบริหารทั้งสามด้าน ดังนั้น 
การวางแผนที ดีในการใช้ทรัพยากรบริหารจะท่า
ให้สามารถใช้ทรัพยากรให้เกิดประโยชน์สูงสุด 
ซึ งสอดคล้องกับหลักการวางแผนของ Henri 
Fayol4 ที ระบุว่า การวางแผนหรือวางโครงการ
อย่างกว้างๆว่ามีงานอะไรบ้างที จะต้องปฏิบัติ
ตามล่าดับ พร้อมด้วยวางแนววิธีปฏิบัติ ระบุ
วัตถุประสงค์ของการปฏิบัติงานนั้นๆก่อนลงมือ
ปฏิบัติการ 

ด้านการจัดองค์กร มีความสัมพันธ์กับ
การปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง 
อย่ า งมีนั ยส่ าคัญทางสถิติ  ( r =0 .392 , p-
value<0.001) จากข้อมูลวิจัยสามารถอภิปราย
ผลได้ว่า บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่ ง เสริ มสุ ขภาพต่ าบล  จั งหวั ดกระบี  ได้
มอบหมายอ่านาจหน้าที ในการปฏิบัติงานให้แก่
ผู้รับผิดชอบทุกกิจกรรมชัดเจน ( X =4.16, 
S.D.=0.630) และ รพ.สต.ของท่านมีการ
ก่ าหนดบทบาทหน้ าที รั บผิ ดชอบในการ
ปฏิบัติงานไว้เป็นลายลักษณ์อักษรชัดเจน ( X =
4.08, S.D.=0.660) และ ท่านมีการจัดท่า
แผนปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรคความดัน
โลหิตสูงไว้ล่วงหน้าเป็นลายลักษณ์อักษรอย่าง
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ชัดเจน ( X =3.72, S.D.=0.720) ซึ งสอดคล้อง
กับหลักการวางแผนของ HenryFayol4 ที ระบุ
ว่า การจัดรูปโครงสร้างหรือเค้าโครงของการ
บริหารขององค์กร จะต้องมีการก่าหนดอ่านาจ
หน้าที ของหน่วยงานย่อย หรือของบุคลากร
ต่าแหน่งต่างๆของหน่วยงานให้ชัดเจน พร้อม
ด้วยก่าหนดลักษณะบทบาทหน้าที  และวิธีการ
ติดต่อประสานสัมพันธ์กันตามล่าดับขั้นแห่ ง
อ่านาจหน้าที สูงต ่าลดหลั นกันไป 

ด้ า น ก า ร บั ง คั บ บั ญ ช า สั ง ก า ร  มี
ความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงานควบคุมโรค
ความดันโลหิตสูง อย่างมีนัยส่าคัญทางสถิติ (r=
0 . 2 18 , p-value=0.019)  จ ากข้ อมู ล วิ จั ย
สามารถอภิปรายผลได้ว่า บุคลากรสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัด
กระบี  มีการเปิดโอกาสให้บุคลากรในหน่วยงาน 
ร่วมแสดงความคิดเห็นและข้อเสนอแนะเพื อ
พัฒนาหน่วยงาน (X =4.04, S.D.=0.550) และ
รพ.สต.ของท่านมี อุปกรณ์สื อสารเช่นวิทยุ
สื อสาร หรือโทรศัพท์ที สามารถติดต่อกับ
สาธารณสุขอ่าเภอและเครือข่ายได้อย่างชัดเจน 
( X =3 .96 , S.D.=0 . 810)ซึ ง สอดคล้ องกับ
หลักการของ Henry Fayol4ที ระบุว่าหน้าที ใน
การสั งงานต่างๆของผู้ที อยู่ใต้บังคับบัญชาซึ งจะ
ท่าให้ส่าเร็จผลที ดีก็ โดยผู้บริหารที จะต้ อง
กระท่าตนเป็นตัวอย่างที ดีจะต้องเข้าใจคนงาน
ของตนจะต้องเข้าใจถึงข้อตกลงในการท่างาน
ของคนงานและองค์กรที มีอยู่และรวมถึงจะต้อง
มีการติดต่อสื อสารกับผู้อยู่ใต้บังคับบัญชาอย่าง
ใกล้ชิดนอกจากนี้ ยั งต้ องท่าการประเมิน
โครงสร้างขององค์กรและผู้อยู่ใต้บังคับบัญชา

ของตนเป็นประจ่าอีกด้วยหากโครงสร้างของ
องค์กรที เป็นอยู่ไม่เหมาะสมแล้วก็จ่าเป็นต้อง
ป รั บ ป รุ ง แ ก้ ไ ข แ ล ะ เ ช่ น เ ดี ย ว กั น ห า ก
ผู้ใต้บังคับบัญชาคนใดหย่อนประสิทธิภาพการ
ไล่ออกเพื อปรับปรุงก่าลังคนที มีอยู่ให้เหมาะสม
มากยิ งขึ้นก็เป็นสิ งจ่าเป็นที จะต้องท่า 

ด้านการประสานงาน มีความสัมพันธ์กับ
การปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง 
อย่ า งมีนั ยส่ าคัญทางสถิติ  ( r =0 .330 , p-
value<0.001) จากข้อมูลวิจัยสามารถอภิปราย
ผลได้ว่า บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  มีการท่า
แผนผังและก่าหนดหน้าที ของแต่ละส่วนงานไว้
อ ย่ า ง ชั ด เ จ น ไ ม่ ซ้่ า ซ้ อ น กั น  ( X =3 . 9 9 , 
S.D.=0.710) และควรเปิดโอกาสให้ เ พื อน
ร่วมงานปรึกษาและซักถามงานด้านต่างๆได้
โดยตรง ด้วยวิธีการติดต่อที มีประสิทธิผล 
รวมถึงรูปแบบที ไม่เป็นทางการ เช่น โทรศัพท์ 
หรือวิทยุสื อสาร และท่านเห็นด้วยหรือไม่ว่าควร
มีการใช้แผนงาน/โครงการ ติดตามงานต่างๆ
อย่างใกล้ชิดเพื อศึกษาข้อขัดข้องในด้านการ
ประสานงานโดยเฉพาะด้านเวลา ( X  =3.96, 
S.D.=0 . 7 1 0)  ซึ ง ส อดคล้ อ ง กั บหลั ก ก า ร
ประสานงานของ Henri Fayol4ภาระหน้าที ใน
การงานที จะต้องเชื อมโยงงานของทุกคนให้เข้า
กันได้ และก่ากับให้ไปสู่จุดหมายเดียวกัน 

ด้านการควบคุม มีความสัมพันธ์กับการ
ปฏิบัติงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง อย่างมี
นัยส่าคัญทางสถิติ (r =0.537, p-value<0.001) 
จากข้อมูลวิจั ยสามารถอภิปรายผลได้ ว่ า 
บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
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สุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  ได้รับการติดตาม
ประเมินผลการปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรค
ความดันโลหิตสู งจากผู้บั งคับบัญชาหรื อ
หน่วยงานที เกี ยวข้อง (X  =4.04, S.D.=0.590)
ซึ งสอดคล้องกับหลักการวางแผนของ Henri 
Fayol4 ที ระบุว่าการควบคุม คือ ภาระหน้าที ใน
การที จะต้องก่ากับให้สามารถประกันได้ว่า
กิจกรรมต่างๆ ที ท่าไปนั้นสามารถเข้ากันได้กับ
แผนที ได้วางไว้แล้ว 
 
ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะจากงานวิจัย 
จากผลการวิจัย พบว่า ปัจจัยการบริหาร

มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงานควบคุมโรค
ความดันโลหิตสูง ของบุคลากรสาธารณสุข ใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่าบล จังหวัดกระบี  
มีผลการด่าเนินงานอยู่ในระดับสูงแต่ยังคงต้องมี
การปรับเปลี ยนและเพิ มเติมในบางประเด็น 
เพื อให้การปฏิบัติงานเกิดการพัฒนาได้ดียิ งขึ้น
กล่าวคือผู้บริหารจะต้องให้ความส่าคัญกับการ
วางแผนทางด้านบุคคลากร การจัดการด้าน
งบประมาณ การจัดหาวัสดุ อุปกรณ์ที มีความ
จ่าเป็น ให้ผู้ร่วมงานทุกคนควรมีส่วนร่วมในการ
จัดท่าแผนปฏิบัติงาน จัดให้มีโครงสร้างของงาน
และอ่านาจหน้าที อย่างชัดเจนมีแนวทางในการ
สร้างแรงจูงใจแก่ผู้ปฏิบัติงานมีการประสานงาน
ในรูปคณะกรรมการ ในงานที ไม่สามารถแยก
ผู้รับผิดชอบอย่างชัดเจน มีการน่าเสนอปัญหา
อุปสรรคและแนวทางแก้ไขของการปฏิบัติงาน 
มีกระบวนการการควบคุมก่ากับการปฏิบัติงาน
อย่างสม ่าเสมอและต่อเนื อง มีการช่วยเหลือ

สนับสนุนการแก้ปัญหาอุปสรรคและแนว
ทางแก้ไขเพื อร่วมกันพิจารณาในระดับอ่าเภอ 
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