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การศึกษาคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive Research) แบบภาคตัดขวาง 
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 The study is cross sectional, descriptive research, aimed to study 

Administrative process and Environment factors affecting quality of work life of 

health personnel at primary care units, Nakhon Ratchasima. The studied sampling 

group included 383 health personnel. The statistical analysis used percentages, mean, 

standard diviation, median, t-test, One-way ANOVA, Pearson’s Product Moment 

Correlation Coefficient and Stepwise Multiple Regression Analysis.  

The results were as follows : 

1. Generally the quality of work life of health personnel at primary care units was at 

moderate level. However, considering each dimension, the social relevance, the safe 

and healthy working conditions, the constitutionalism, the growth and security of 

work and the social interaction were at high level and the total life space and the 

adequate and fair compensation aspects were at moderate level. 

2. There were statistical significance different between quality of work life classified 

by sex, position and responsibility, (p-value = 0.015, 0.048 and 0.035 respectively). 

There was no different between quality of work life classified by status and 

education, (p-value = 0.703 and 0.599 respectively) 
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3. There were positive significantly relationship between administrative process, 

planning, organizing, staffing, directing and controlling and environment factors, 

systems and the work place and quality of work life, (p-value ≤ 0.05). Additionally 

multiple regression statistics showed that the affecting  factors toward quality of work 

life of health personnel at primary care units were staffing, directing, system and the 

work place with statistical significance (p-value ≤ 0.01) and the predictors all together 

accouted for 55 % of the variance on quality of work life. 
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จากการศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลแหงหนึ่งในเขต
กรุงเทพมหานคร แบงเปน  2 ระดับ  คือ ระดับปานกลาง รอยละ 49.5 และระดับตํ่า รอยละ 50.5   
(ดวงรัตน  สุวรรณประทีป, 2539) คุณภาพชีวิตการทํางานรวมทุกดานของเจาหนาท่ีสาธารณสุข
ระดับตําบล จังหวัดลพบุรี สวนใหญอยูในระดับปานกลาง (สุพจน แกวจรัสฉายแสง, 2536) และ
การศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน พบวา คุณภาพชีวิตการทํางานท่ีแตกตาง
กัน มีความเกี่ยวของกับปจจัยหลายประการ เชน อายุเปนปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของพยาบาล  (ทวีศรี  กรีทอง, 2530) ซ่ึงสอดคลองกับผลการศึกษาในเจาหนาท่ีสาธารณสุข
ระดับตําบล (อํานวย  สันเทพ, 2532;  สุพจน  แกวจรัสฉายแสง, 2536) ระยะเวลาในการทํางานมี
ความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบล (อํานวย  สันเทพ, 
2532; สุพจน  แกวจรัสฉายแสง, 2536) ระดับการศึกษาเปนปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิต
การทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบล (สุพจน แกวจรัสฉายแสง, 2536) สอดคลองกับ
การศึกษาในครู (ชิดชัย  สนั่นเสียง, 2529) สถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของพยาบาล (กนกพร  แจมสมบูรณ, 2539) การบริหารจัดการมีความสัมพันธกับคุณภาพ
ชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ (ผาณิต  สกุลวัฒนะ, 2537; นลินี  พงษชวาล, 2543; รัตนา รอง
ทองกูล, 2543) ลักษณะงานมีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ, 
พยาบาลประจําการ (นลินี  พงษชวาล, 2543; จุฑาวดี กล่ินเฟอง, 2543) สภาพแวดลอมในการ
ทํางานมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ(ผาณิต   สกุลวัฒนะ, 2537; 

นลินี  พงษชวาล, 2543; รัตนา  รองทองกูล, 2543) 

จังหวัดนครราชสีมาเปนจังหวัดหนึ่งในเขตสาธารณสุขท่ี 13 เร่ิมมีการดําเนินงานศูนย
สุขภาพชุมชนตั้งแตป 2545  ในปจจุบันมีศูนยสุขภาพชุมชน จํานวนท้ังส้ิน 395 แหง (สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา, 2548) ในการดําเนินงานเพื่อพัฒนาคุณภาพบริการสูประชาชนน้ัน
จุดเนนคือการสงเสริมสุขภาพมากกวาการซอมสุขภาพและจัดบริการสุขภาพท้ังเชิงรับ – เชิงรุก เพื่อ
สงเสริม ปองกัน รักษาและฟนฟูสภาวะของโรคและความเจ็บปวย โดยแตละศูนยสุขภาพชุมชนจะมี
เจาหนาท่ีประจํา เฉล่ีย  2.5  คน บริหารงานโดยหัวหนาศูนยสุขภาพชุมชนและมีการจัดแบงพ้ืนท่ี
รับผิดชอบใหกับเจาหนาท่ีประจํา ท้ังนี้ข้ึนอยูกับจํานวนหมูบาน  จํานวนประชากรในเขตพ้ืนท่ี และ
จํานวนเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีมีโดยมีวัตถุประสงคของการจัดบริการเพ่ือใหประชาชนไดรับบริการ
ท่ีดีมีคุณภาพอยางเสมอภาค เทาเทียม มีประสิทธิภาพโดยชุมชนมีสวนรวม ซ่ึงการพัฒนาใหศูนย
สุขภาพชุมชนมีความสมบูรณอาจมีขอแตกตางกันไปตามสภาพพื้นท่ี เง่ือนไขเวลาตาง ๆ(สําเริง 
แหยงกระโทก และ รุจิรา  มังคละศิริ, 2545)  ข้ึนอยูกับการจัดระบบการบริหารจัดการของแตละ
ศูนยสุขภาพชุมชน  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมาไดเนนการดําเนินงานตามนโยบาย
ของสาธารณสุขเขต 13  ในการพัฒนาคุณภาพศูนยสุขภาพชุมชนใหไดมาตรฐาน โดยจัดต้ัง
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1.4 ขอบเขตของการวิจัย 
ศึกษาปจจัยสวนบุคคล  ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการและปจจัยส่ิงแวดลอมท่ีมีผลตอ

คุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา  ซ่ึง
ปจจัยส่ิงแวดลอม จะทําการศึกษาในดานระบบการทํางานและสถานท่ีทํางาน ไมรวมถึงการศึกษา
ในดานคนและวัฒนธรรมองคการ   ประชากรที่ใชในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้คือ เจาหนาท่ีสาธารณสุข
ในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา โดยทําการศึกษาระหวางเดือนมกราคม 2550  ถึงเดือน  
ตุลาคม  2550 

1.5 ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 
 1. เพื่อเปนขอมูลสําหรับผูบริหารในการวางแผนการทํางาน การจัดการระบบใหเอ้ืออํานวย
ตอการปฏิบัติงานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา 

 2. เพื่อเปนแนวทางสําหรับผูบริหารในการพัฒนา และปรับปรุงคุณภาพชีวิตการทํางานของ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา อันจะสงผลใหการทํางานบรรลุ
วัตถุประสงคและบรรลุเปาหมายขององคการได 

 3. เพื่อใหบุคคลและหนวยงานท่ีเกี่ยวของสามารถนําขอมูลท่ีไดรับจากการศึกษาวิจัย ไปใช
ในการวางแผนและพัฒนาคุณภาพชีวิตการทํางานใหกับบุคลากรในองคกรได 

1.6 นิยามศัพทเฉพาะ 
1.  ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการ หมายถึง การบริหารจัดการเพื่อทําใหการ

ปฏิบัติงานบรรลุวัตถุประสงค ไดแก การวางแผน การจัดองคการ การบริหารบุคคล การอํานวยการ 
และการควบคุมกํากับของศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา 

2.  คุณภาพชีวิตการทํางาน  หมายถึง  ลักษณะการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุข
ท่ีไดรับการตอบสนองความตองการหรือความคาดหวังจากการทํางานและเกิดความ   พึงพอใจใน
งาน  มีความสุขในการทํางานและรูสึกวาตนเองมีคุณคาจากการทํางานนั้น ๆ  ซ่ึงในท่ีนี้ใชวัดจาก
แบบสอบถามความรูสึกในเร่ืองตาง ๆ ของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัด
นครราชสีมาท่ีบงช้ีคุณภาพชีวิตการทํางานของ Walton (1974) ท้ัง  8  ประการ ไดแก 

2.1 คาตอบแทนท่ีเพียงพอและยุติธรรม  หมายถึง  รายไดประจํา  ไดแก 
เงินเดือน หรือ เงินตอบแทนท่ีไดจากการปฏิบัติงานเต็มเวลา และสวัสดิการที่ไดรับอยางเพียงพอ ท่ี
จะดํารงชีวิตตามอัตภาพของตนและไดรับอยางยุติธรรมเม่ือเปรียบเทียบตําแหนง หนาท่ีของตนกับ
ตําแหนงหนาท่ีอ่ืนท่ีมีลักษณะคลาย ๆ กัน 
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2.2  สภาพการทํางานท่ีปลอดภัยและสงเสริมสุขภาพ  หมายถึง  สภาพทาง
กายภาพของสถานท่ีทํางาน เกี่ยวกับเครื่องมือเคร่ืองใชท่ีจัดไวอํานวยความสะดวกตอการปฎิบัติ
หนาท่ี คํานึงถึงความปลอดภัยจากอุบัติเหตุ มีการกําหนดเปนระเบียบปฏิบัติและระเบียบการจัด
สภาพการทํางาน 

2.3  โอกาสในการพัฒนาสมรรถภาพของบุคคล  หมายถึง  ความมากนอย
ของโอกาส ในการเสริมสรางความสามารถในการทํางานใหมีคุณภาพโดยการใหบุคคลมีอิสระใน
การปฎิบัติหนาท่ี สามารถควบคุมงานดวยตนเองได สามารถใชทักษะ ความรู ความสามารถท่ีมีอยู   
รูจักหาหรือไดรับสารสนเทศ ความรูเกี่ยวกับกระบวนการทํางาน แนวทางปฏิบัติและสามารถ     
คาดคะเนผลการปฏิบัติไดถูกตอง เหมาะสม มีการวางแผนการทํางานและไดมีสวนชวยในการ
ทํางานทุก ๆ ข้ันตอน 

2.4  ความม่ันคงและความกาวหนาในงาน หมายถึง  การไดรับมอบหมาย
ใหรับผิดชอบงานมากข้ึน ไดรับการเตรียมความรูและทักษะเพ่ือหนาท่ีท่ีสูงข้ึน มีโอกาสประสบ
ความสําเร็จในงานตามความมุงหวังอันเปนท่ียอมรับของผูรวมงาน ครอบครัว และผูเกี่ยวของและมี
ความม่ันคงในรายไดหรือหนาท่ีท่ีไดรับ 

2.5  ความสัมพันธกับบุคคลอ่ืนและการทํางานรวมกัน  หมายถึง  การ
ทํางานรวมกันเปนกลุมในองคการท่ีบุคคลไดรับมอบหมายงาน โดยพิจารณาความสามารถ ไมมีการ
แบงช้ันวรรณะในองคกร แสดงถึงการชวยเหลือซ่ึงกันและกันระหวางผูรวมงานในการทํางาน        
มีการส่ือสารแบบเปดเผยตนเอง 

2.6  สิทธิสวนบุคคล   หมายถึง   การไดรับความเคารพในสิทธิสวนบุคคล
ในการทํางาน มีอิสระในการพูด มีความเสมอภาคในเร่ืองตาง ๆ ของงานตามความเหมาะสมและให
ความเคารพตอความเปนมนุษยดวยกันของผูรวมงาน 

2.7  จังหวะชีวิตโดยรวม  หมายถึง   การแบงเวลาใหมีสัดสวนเหมาะสม
ระหวางการใชเวลาสําหรับกิจกรรมของตนเอง ครอบครัว  สังคม 

2.8  การคํานึงถึงความเปนประโยชนตอสังคม  หมายถึง  การทํางานท่ี
รับผิดชอบตอการทําใหสังคมของชุมชนมีความกาวหนา พัฒนาข้ึนทางดานสุขภาพและการใหความ
รวมมือกับชุมชนตลอดจนหนวยงานอ่ืน ๆ ในการกระทํากิจกรรมเพื่อสาธารณประโยชนอ่ืน 

3.  ศูนยสุขภาพชุมชน  หมายถึง  สถานบริการสาธารณสุขของรัฐท่ีตั้งอยูในระดับ
ตําบลหรือหมูบาน ไดแก ศูนยสุขภาพชุมชน สถานีอนามัยและสถานบริการสาธารณสุขชุมชนซ่ึง
ใหบริการดานสาธารณสุขครอบคลุมในเร่ืองการควบคุมปองกันโรค การสงเสริมสุขภาพ การรักษา 
พยาบาล และการฟนฟูสภาพผูพิการและผูสูงอาย ุ
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4.  ปจจัยส่ิงแวดลอม  หมายถึง ระบบการทํางาน และ สถานท่ีทํางานของเจาหนาท่ี
สาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา 

5.  เจาหนาท่ีสาธารณสุข  หมายถึง  บุคลากรทางสาธารณสุข ท่ีมีความเก่ียวของใน
กิจกรรมการสงเสริมสุขภาพ  การควบคุมปองกันโรค   การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสภาพ ซ่ึง
ไดแก ผูท่ีดํารงตําแหนง  พยาบาลวิชาชีพ  พยาบาลเทคนิค   นักวิชาการสาธารณสุข  ผูชวยเภสัช               
เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน ท่ีปฎิบัติงานประจําท่ีศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา  ท้ังนี้
ไมรวมถึงบุคลากรในตําแหนง แพทย  ทันตแพทย  เภสัชกร เนื่องจากมีจํานวนนอยและปฎิบัติงาน
มากกวา  1  ศูนยสุขภาพชุมชน  

 
 

 



 
บทที่ 2 

ปริทัศนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 
 การศึกษาวิจัยเร่ือง ปจจัยสวนบุคคล  ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการและปจจัยส่ิงแวดลอมท่ี
มีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัด
นครราชสีมา คร้ังนี้ มีแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ ท่ีนํามาเสนอในหัวขอดังนี ้
 1.  แนวคิดดานศูนยสุขภาพชุมชน 
 2.   แนวคิดปจจัยการบริหารและกระบวนการบริหารจัดการ 

3.  แนวคิดดานคุณภาพชีวิตการทํางาน 
4.  งานวิจัยท่ีเกี่ยวของ   

2.1 แนวคิดเกี่ยวกับศูนยสุขภาพชุมชน 

2.1.1  ความหมายของศูนยสุขภาพชุมชนไดมีผูใหความหมายของศูนยสุขภาพ
ชุมชนไวดังนี ้

สําเริง  แหยงกระโทก (2544) ใหความหมายวา หนวยงานหรือสถานบริการท่ี
จัดบริการระดับตนอยูใกลชิดชุมชนมากท่ีสุด โดยดูแลสุขภาพประชาชนท้ังระดับ บุคคล  ครอบครวั  

และชุมชนโดยดูแลต้ังแตกอนปวยไปจนถึงการดูแลเบ้ืองตนเม่ือเจ็บปวย และหลังเจ็บปวยท้ัง
ทางดานรางกายจิตใจและจิตวิญญาณเพื่อใหชุมชนเขมแข็ง   

สําเริง   แหยงกระโทก และรุจิรา  มังคละศิริ (2545)  ไดใหความหมายวา เปนการ
จัดพื้นท่ีในอาคาร (หรือจัดต้ังอาคารแยกตางหากก็ได) และมีองคประกอบบุคคลวัสดุส่ิงของและ
ระบบการทํางานเพ่ือจัดบริการที่ชัดเจนในการบริการปฐมภูมิ (Primary Care) ใชเปนศูนยกลาง
ของชุมชนและมีความรูสึกเปนเจาของ ซ่ึงเปนบริการระดับแรกท่ีอยูใกลชิดชุมชนมากท่ีสุด  โดย
ดูแลสุขภาพประชาชนท้ังในระดับบุคคล ครอบครัวและชุมชนอยางใกลชิด  โดยดูแลต้ังแตกอนปวย
ไปจนถึงการดูแลเบ้ืองตน เม่ือเจ็บปวยและหลังเจ็บปวย ท้ังดานรางกาย จิตใจ สังคม  และจิต
วิญญาณ  เพื่อใหเกิดชุมชนเขมแข็งตอไป  

 สํานักงานคณะกรรมการเครือขายบริการสาธารณสุข (2545) ไดใหความหมายวา
เปนหนวยบริการปฐมภูมิท่ีทําหนาท่ีจัดบริการท่ีผสมผสานดานการรักษาพยาบาล การฟนฟูสภาพ 

 การสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค เปนบริการที่คํานึงถึงความตองการ
ทางดานจิตใจ มีการพิจารณาปจจัยทางดานสังคม เศรษฐกิจ ของประชาชนในความรับผิดชอบ
ประกอบการวางแผนบริการและการจัดบริการของสถานพยาบาล 
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                       สํานักพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (2545) ไดใหความหมายไววา เปนหนวยบริการ
ปฐมภูมิทางการแพทยและสาธารณสุขท่ีมีหนาท่ีความรับผิดชอบในการจัดบริการตอบสนองตอ
ความจําเปนทางดานสุขภาพของประชาชนข้ันพื้นฐาน มีความเช่ือมโยงตอเนื่องของกิจกรรมดาน
สุขภาพในลักษณะองครวมผสมผสาน ประชาชนเขาถึงบริการไดอยางสะดวกและมีระบบการให
คําปรึกษาและสงตอ ท้ังนี้เพื่อการสรางสุขภาพ การสรางความเขมแข็งใหแกประชาชนเพื่อปองกัน
หรือลดปญหาท่ีปองกันไดท้ังทางกาย จิต สังคม โดยประชาชนมีสวนรวม 

2.1.2  ความเปนมาของศูนยสุขภาพชุมชน  (Primary Care Unit : PCU)  ตามท่ี
องคการอนามัยโลก ไดมีคําประกาศอัลมา อาตาในปค.ศ.1978 วา  Health For All By TheYear 

2000 หรือสุขภาพดีถวนหนาในป 2543 นั้นประเทศไทยไดขานรับเปาหมายดังกลาว  และนํามา
กําหนดเปนนโยบายและแผนงานโครงการในแผนพัฒนาสาธารณสุขแหงชาติตั้งแตปลาย
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับท่ี4 และเขมขนยิ่งข้ึนในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและ
สังคมแหงชาติหลายฉบับท่ีผานมาโดยลําดับผลจากการดําเนินงานโดยเฉพาะในดานสาธารณสุขมูล
ฐานได   ประสบความสําเร็จอยางกวางขวางและสามารถขยายการมีสวนรวมของชุมชนจากระดับ
หมูบานไปสูครอบครัวรวมท้ังมีเครือขายองคกรชุมชนอ่ืนๆครอบคลุมท่ัวประเทศ ในสวนของกล
ยุทธดานการจัดบริการสาธารณสุข    เพื่อใหคนไทยทุกคนไดมีโอกาสเขาถึงบริการสาธารณสุขท่ีมี
คุณภาพอยางท่ัวถึงเทาเทียมกัน ยังหางไกลเปาหมายอีกมากดังจะเห็นไดจากการที่ยังมีผูปวย
บางสวน หรือบางพื้นท่ีท่ีปวยดวยโรคงาย ๆยังตองเดินทางไปใชบริการโรงพยาบาลในกรุงเทพฯ 

หรือตามโรงพยาบาลใหญ ๆ ในจังหวัดท้ังนี้เนื่องมาจากสถานบริการดานแรกท่ีอยูใกลบานไม
สามารถทําใหเขาเกิดความศรัทธาและไววางใจได หรืออาจเนื่องมาจากระบบสุขภาพท่ียังไมได
คุณภาพมาตรฐาน ทําใหกระทรวงสาธารณสุขมีการปรับเปล่ียนกลยุทธการบริการสาธารณสุขใหม 
ซ่ึงแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับท่ี 9 ซ่ึงเปนแผนที่กําหนดการเปลี่ยนแปลงระบบ
สาธารณสุขจากเดิมท่ีระบบสาธารณสุขมี 4 ระดับ ประกอบดวย ระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ ตติยภูมิและ
เฉพาะทางโดยมีสถานีอนามัยคือ สถานบริการระดับปฐมภูมิ  โรงพยาบาลชุมชนคือสถานบริการ
ระดับทุติยภูมิ     โรงพยาบาลท่ัวไปและโรงพยาบาลศูนยคือสถานบริการระดับตติยภูมิสวนสถาน
บริการเฉพาะทางไดแกโรงพยาบาล จิตเวช โรงพยาบาลโรคติดตอ โรงพยาบาลทรวงอกเปนตนเม่ือ
มีการปฏิรูประบบสุขภาพจึงไดปรับแนวคิดระบบสาธารณสุขใหมเปน 2 ระดับ คือ เวชปฏิบัติ
ครอบครัว (Family Practice) โดยมีศูนยสุขภาพชุมชนเปนสถานบริการระดับปฐมภูมิและระดับ
การดูแลรักษาในโรงพยาบาล (Hospital Care) ประกอบดวยสถานบริการระดับทุติยภูมิ  และ
เฉพาะทาง  โดยท่ีระดับการดูแลรักษาในโรงพยาบาล  ไมควรมีแผนกผูปวยนอกเปนของตนเอง  แต
ควรจะรับสงตอจากระดับเวชปฏิบัติครอบครัวเทานั้น  (ยกเวนอุบัติเหตุฉุกเฉิน) 
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ดังนั้น เม่ือกระทรวงสาธารณสุขไดมีการปฏิรูประบบสุขภาพของประเทศไปสู
ทิศทางใหมท่ีสอดคลองกับสังคมไทย และมีความใกลชิดกับประชาชนมากยิ่งข้ึน จึงไดมีการพัฒนา
ใหมีศูนยสุขภาพชุมชนข้ึน ซ่ึงศูนยสุขภาพชุมชน(ศสช.) จะเปนรูปธรรมของการปฏิรูประบบ 
สุขภาพ การกระจายอํานาจและหลักประกันสุขภาพถวนหนา โดยศูนยสุขภาพชุมชนเปนการพัฒนา
สถานบริการเดิมใกลบานเปนสถานบริการระดับปฐมภูมิ นั่นก็คือ สถานีอนามัย ศูนยสาธารณสุข
เทศบาล หรือสถานบริการในระดับตําบล โดยการพัฒนาหรือปฏิรูประบบงานและระบบบริการให
สามารถตอบสนองปญหาและความตองการของประชาชน ดังนั้น ในกระบวนการพัฒนาระบบงาน
เดิมของสถานบริการใกลบาน เพื่อใหตอบสนองตอเปาหมายและความตองการใหประชาชนมี
สุขภาพดีและพ่ึงตนเองไดในดานสุขภาพนั้น  ในระยะเปล่ียนผาน ทีมสุขภาพในศูนยสุขภาพชุมชน
จําเปนตองมีการปฏิรูป ตั้งแตวิธีคิด(Re-think) วิธีการทํางาน ระบบงาน (Re-design) เคร่ืองมือ/

เคร่ืองใชในการจัดบริการและทํางาน (Re-tool) รวมถึงการพัฒนาทีมงานเพ่ือใหสามารถทํางาน
และจัดบริการไดอยางมีประสิทธิภาพ การพัฒนาและปฏิรูประบบงานดังกลาวตองมีการพัฒนาทั้ง
ระบบควบคูกันไป (สําเริง  แหยงกระโทก และ รุจิรา มังคละศิริ, 2545 ) ซ่ึงวัตถุประสงคของ
แนวคิดการปฏิรูประบบสุขภาพแนวใหม ก็เพ่ือใหประชาชนไดรับสิทธิของการเขาถึงบริการและ
การมีสุขภาพดีอยางเทาเทียมกัน โดยการเขาถึงสถานบริการท่ีใกลบาน-ใกลใจ และแพทยเฉพาะทาง
ไดทําหนาท่ีอยางมีประสิทธิภาพกอใหเกิดการใชทรัพยากรที่มีอยางจํากัดใหเกิดประโยชนสูงสุด 
(สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ, 2547) 

2.1.3 คุณสมบัติเบ้ืองตนของหนวยคูสัญญาของบริการระดับปฐมภูมิ
สถานพยาบาล ท่ีจะเปนหนวยคูสัญญาของบริการระดับปฐมภูมิจะตองจัดใหมีศูนยสุขภาพชุมชนท่ี
ใหบริการภายใต สถานพยาบาลหนวยเดียว หรือจัดเปนเครือขายบริการปฐมภูมิท่ีมีคุณสมบัต ิ

ดังตอไปนี้  
(1) ขีดความสามารถ มีการใหบริการท่ีผสมผสาน ท้ังดานการ

รักษาพยาบาล การสงเสริมสุขภาพ  การปองกันโรค  และการฟนฟูสภาพ  มีบริการดานยา  ตั้งแต
การจัดหายา การจายยา และการใหความรูดานยา  มีการตรวจชันสูตรพ้ืนฐาน ท่ีควรทําเองได และมี
ระบบสงตอไปยังหนวยอ่ืนท่ีใหบริการไดอยางรวดเร็วคลองตัว (ตามเกณฑมาตรฐาน)  มีระยะเวลา
ใหบริการอยางนอย 56 ช่ัวโมงตอสัปดาห (ใหเนนเวลาสะดวกของประชาชน) 

   (2)  การจัดหนวยบริการ (ท่ีตั้งและประชากรรับผิดชอบ) หนวยคูสัญญา
จะตองจัดใหมีศูนยสุขภาพชุมชนท่ีรับผิดชอบดูแลสุขภาพของประชากร อยางตอเนื่องไมเกิน 

10,000 คนตอศูนยสุขภาพชุมชน (หนึ่งหนวยคูสัญญาอาจจัดใหมีหลายศูนยสุขภาพชุมชนได)      
และสถานท่ีตั้งของศูนยสุขภาพชุมชน ตองต้ังอยูในพ้ืนท่ีท่ีประชาชนเดินทางไปใชบริการไดสะดวก
ภายใน 30  นาทีโดยรถยนต 
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ในระยะเร่ิมตนของการจัดบริการอาจไมไดครบตามมาตรฐานน้ีท้ังหมด 

แตขอใหมีแผนการพัฒนาท่ีชัดเจน  ในกรณีท่ีหนวยคูสัญญาเปนโรงพยาบาล ในระยะปแรกให
สามารถจัดต้ังศูนยสุขภาพชุมชนในโรงพยาบาลได 1 จุดท่ีรับดูแลประชากรที่ข้ึนทะเบียนไมเกิน 

30,000 คน และใหมีการจัดศูนยสุขภาพชุมชนนอกโรงพยาบาลอยางนอย  1 จุดท่ีดูแลประชากรไม
เกิน 10,000 คนตอหนวยบริการ 

(3)  ดานบุคลากร ตองมีบุคลากรทั้งสวนท่ีเปนแพทยและพยาบาล หรือ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีมีความสามารถตามเกณฑมาตรฐานใหบริการท่ีศูนยสุขภาพชุมชน ในกรณีท่ี
จัดเปนเครือขายบริการ หากจัดใหมีศูนยสุขภาพชุมชน หนวยคูสัญญาจะตองจัดใหมีบุคลากรไป
เสริมการใหบริการใหครบไดตามมาตรฐาน (สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ, 2547) 

    3.1 มีพยาบาลหรือเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีมีคุณสมบัติตามเกณฑ
มาตรฐานเปนทีมใหบริการท่ีตอเนื่องในอัตราสวนไมนอยกวา 1 : 1,250 คน โดยท่ีมีพยาบาล
วิชาชีพอยางนอย  1 คน ตอประชากร 5,000 คน (อัตราสวนนี้เปนเฉพาะระยะแรก ในอนาคตควร
พัฒนาใหมีบุคลากรในอัตราสวน 1 : ประชากร 900 คน) และบุคลากรตองทํางานประจําอยาง
ตอเนื่องอยางนอยรอยละ 75 

   ในระยะแรก ใหมีแพทยในเครือขายรวมใหบริการตอเนื่องเต็มเวลา ใน
อัตราสวนอยางนอย 1 : 10,000 (ในอนาคตควรพัฒนาใหมีแพทยมากข้ึนในอัตราสวนแพทยตอ
ประชากร  1 : 3,000 คน)   

   ในพื้นท่ีท่ีมีแพทยไมเพียงพอ อาจจัดใหมีพยาบาลวิชาชีพ หรือพยาบาล
เวชปฏิบัติท่ีมีความรูความสามารถเหมาะสมตามเกณฑมาตรฐานเพ่ิมเติมจากขอ 3.1 รวมเปน
อัตราสวนอยางนอย 1 :1,000  ภายใตการดูแลรับผิดชอบของแพทยรวมท้ังหมด  ไมเกิน 1 : 

20,000 คน 

    3.2 มีทันตแพทย ในอัตราสวนไมนอยกวา 1 : 20,000 คน ใน
พื้นท่ีท่ีมีทันตแพทยไมเพียงพอ อาจจัดใหมีทันตาภิบาล ในอัตราสวนอยางนอย 1 : 20,000 ภายใต
การดูแลของทันตแพทย  รวมท้ังหมด  ไมเกิน 1 : 40,000 คน 

    3.3  ใหมีเภสัชกร  ทําหนาท่ีดูแลระบบการจัดหา จัดระบบการ
บริหารเวชภัณฑและระบบยา   เพื่อใหการบริการในหนวยปฐมภูมิเปนไปตามท่ีมาตรฐานกําหนด    

อยางนอยสัปดาหละ  3  ช่ัวโมง    
   (4)  ดานการจัดการ  ตองมีระบบการจัดการท่ีเหมาะสม เพื่อใหเกิดความ
ตอเนื่องของการบริการ เชน ระบบนัดหมาย  การติดตาม จัดระบบขอมูล ใหเกิดความสะดวก
รวดเร็ว ใหมีขอมูลเพื่อการใหบริการที่มีคุณภาพและสนับสนุนการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค

 







 
 
                  16  

2.2 แนวคิดปจจัยการบริหารและกระบวนการบริหาร 
2.2.1 ความหมายการบริหาร 

“การบริหาร”   มีนักวิชาการหลายทานไดใหความหมายการบริหารไวหลากหลาย
ความหมาย ดังนี ้

Kreitner (1986: 6)  ไดใหความหมายของการบริหาร คือ กระบวนการทํางานกับ
คนและโดยอาศัยคนเพื่อบรรลุวัตถุประสงคขององคการภายใตสภาพแวดลอมท่ีเปล่ียนแปลง 
ดําเนินการผานกระบวนการบริหารท่ีมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล โดยใชทรัพยากรที่มีอยูอยาง
จํากัดใหเกิดประโยชนสูงสุดโดยสรุปไวเปนประเด็นสําคัญ คือ 

 1)   การบริหารเปนการทํางานกับคนและโดยอาศัยคน 

 2)   การบริหารทําใหงานบรรลุเปาหมายขององคการ 

การบริหารเปนความสมดุลระหวางท่ีมีประสิทธิผลและประสิทธิภาพ 3) 

การบริหารเปนการใชทรัพยากรที่มีอยูอยางจํากัดใหเกิดประโยชนสูงสุด 4) 

การบริหารตองเผชิญกับสภาพแวดลอมท่ีเปล่ียนแปลงเสมอ 5) 

  Robbin (1985: 7)  กลาววา  “การบริหาร”  เปนการทํางานใหบรรลุเปาหมาย
รวมกับบุคคลอ่ืน โดยใชทรัพยากรใหเกิดประโยชนสูงสุด 

  Mondy and Premeaux (1993: 5) ไดใหความหมาย การบริหาร  คือ 
กระบวนการทํางานใหบรรลุเปาหมายรวมกับบุคคลอ่ืน 

  Weihrich and Koontz (1993: 4) ไดใหความหมาย  การบริหาร คือ 
กระบวนการของการตัดสินใจ การบริหารจัดการทรัพยากรการบริหารใหบรรลุวัตถุประสงคอยางมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล  มีหนาท่ี  5  ประการ  คือ  การวางแผน การจัดองคกร การ
บริหารงานบุคคล  การอํานวยการและการควบคุม 

  Bartol and Martin (1994: 6)  ไดใหความหมาย  การบริหาร คือ  กระบวนการ
ทํางานใหบรรลุวัตถุประสงคขององคกร โดยมีหนาท่ีหลัก  4  ประการ คือ การวางแผน การจัด
องคกร การเปนผูนําและการควบคุม 

ปยธิดา ตรีเดช และศักดิ์สิทธ์ิ ตรีเดช (2530) กลาววา ความแตกตางของการ
บริหาร (Administration) และการจัดการ (Management) วาการบริหารมุงเนนเกี่ยวกับนโยบาย 
สวนการจัดการเปนการนําเอานโยบายไปปฏิบัติ หรือบางคร้ังก็แบงแยกท้ังสองคําตามความแตกตาง
ของสาขางานท่ีเกี่ยวของ แตปจจุบันไดพยายามลดความแตกตางของท้ังสองคําเพื่อส่ือความหมาย
เดียวกันเปนการบริหารจัดการและใหสรุปความหมายของการบริหารวา คือ กระบวนการรวมกัน
ระหวางหัวหนาซ่ึงเปนผูบริหารและผูปฏิบัติงานในอันท่ีจะทําใหงานสําเร็จบรรลุวัตถุประสงค
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ปจจัยการบริหาร 2.2.2 

  Greenwood ไดใหความเห็นวาทรัพยากรการบริหารควรมีอยางนอย 7 ประการ 
คือ คน (Man) เงิน (Money) วัสดุส่ิงของ (Material) อํานาจหนาท่ี (Authority) เวลา (Time) 
กําลังใจในการทํางาน (Will) และความสะดวกตางๆ (Facilities) ท้ังนี้โดยย้ําถึงความสําคัญและ
ความจําเปนของอํานาจหนาท่ีและเวลาในการบริหารวา ในการบริหารนั้นไมวาจะเปนงานของรัฐ
หรือเอกชนก็ตาม งานจะไมสามารถดําเนินไปดวยดีได ถาหากปราศจากเสียซ่ึงอํานาจหนาท่ี เชนกัน
การบริหารนั้นจะไมสามารถสัมฤทธ์ิผลดวยดีมีคุณคาหากมิไดกําหนดเวลาไวใหเหมาะสมเพียงพอ
กับประเภทและลักษณะของงานนั้นๆ สวนในทางบริหารธุรกิจไดใหความสําคัญเกี่ยวกับปจจัย
บริหาร เพิ่มเติมออกไปอีกคือ คน (Man) เงิน (Money) วิธีการ (Method) ตลาด (Market) และ
เคร่ืองจักร (Machine)  

สุธี  สุทธิสมบูรณ และสมาน  รังสิโยกฤษฎ (2536)  กลาววา ปจจัยในการบริหาร 
(Administrative Resources) ท่ีเปนพื้นฐานมีอยู  4  ประการ ไดแก คน  (Man)  เงินหรือ
งบประมาณ  (Money) วัสดุส่ิงของ (Material) และวิธีการปฏิบัติ (Method) หรือเรียกส้ัน ๆ วา 4 

M’s ซ่ึงเปนปจจัยพื้นฐานในการบริหารงานไมวาการบริหารนั้นจะเปนการบริหารราชการหรือ
บริหารธุรกิจ 

  อรุณ  บุญมาก (2538) กลาวถึงทรัพยากรสาธารณสุขประกอบดวย บุคคล เงิน 
วัสดุอุปกรณ การบริหารจัดการและเทคโนโลยี องคประกอบเหลานี้นับเปนปจจัยพื้นฐานท่ีสําคัญใน
อันท่ีจะสงเสริมสนับสนุนการบริหารจัดการแผนงานโครงการใหบรรลุวัตถุประสงค 
  สมคิด  บางโม (2538) กลาววา การจัดการหรือการบริหารกิจการตางๆจําเปนตอง
มีทรัพยากรเปนปจจัยพื้นฐานทางการจัดการ ปจจัยสําคัญของการจัดการมี 4 ประการ ไดแก คน 
(Man)  เงิน(Money)  วัตถุส่ิงของ (Material) และการจัดการ (Method) ปจจัยการบริหารทั้ง                
4 ประการ เปนส่ิงจําเปนเพราะประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการจัดการข้ึนอยูกับความสมบูรณ
และคุณภาพของปจจัยในดานธุรกิจ ไดกลาวถึงปจจัยของการจัดการวา 6 M’s คือ คน (Man) เงิน 
(Money) วัตถุส่ิงของ (Material) และวิธีการ (Method) โดยเพ่ิมการตลาด (Market) และ
เคร่ืองจักร (Machine)  
  ทองหลอ   เดชไทย  (2543)  ไดกล าวว าความสํา เ ร็จของการบริหารหรือ
ปจจัยพื้นฐาน (Administrative Resources) ท่ีใชในการบริหารอันสําคัญ 4 ประการ คือ คน 
(Man) เงิน (Money) วัสดุส่ิงของ (Material) และวิธีการจัดการ (Method) หรือเรียกส้ัน ๆวา 4 

M’s การที่จัดวาปจจัยท้ัง 4 เปนปจจัยพื้นฐานในการบริหาร เพราะวาในการบริหารเกือบทุก
ประเภทจําเปนตองอาศัย คน เงิน วัสดุส่ิงของ และวิธีการเปนองคประกอบสําคัญไมวาการบริหาร
นั้นจะเปนการบริหารราชการหรือบริหารธุรกิจก็ตาม 
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 สุวิทย   อุดมพาณิชย (2548) กลาวถึง ทรัพยากรการบริหารหรือปจจัยการบริหาร 
(Administrative Resources) ท่ีสําคัญ ไดแก คน (Man) เงินหรืองบประมาณ (Money) วัสดุและ
อุปกรณ (Material) และวิธีการปฎิบัติ (Method) หรือเรียกส้ันๆวา 4 M’s ซ่ึงเปนปจจัยพื้นฐานใน
การบริหารงานทุกประเภทไมวาการบริหารนั้นจะเปนการบริหารราชการหรือบริหารธุรกิจ 

  2.2.2.1  ปจจัยดานกําลังคน    (Man Power) 
กําลังคน  หมายถึง  จํานวนคนในตําแหนงตางๆที่หนวยงานหนึ่งๆมีอยูในปจจุบัน 

ซ่ึงมีความสามารถในแรงงาน และกําลังสมองในการประกอบการงานของหนวยงานนั้น 
ศศิวิมล ปุจฉาการ (2534) พบวา คน เปนปจจัยสําคัญท่ีสุดในการบริหารงาน

เพราะคนเปนผูใชปจจัยการบริหารอื่นๆและคนมีชีวิตจิตใจ มีความรูสึกนึกคิดเปนของตนเอง มี
ความตองการท่ีแตกตางกัน หากหนวยงานใดสามารถหาคนท่ีมีความรู และความสามารถเขามา
ปฏิบัติงานก็เปนท่ีแนใจไดวา การบริหารงานในหนวยงานนั้นจะเจริญกาวหนาและสามารถบรรลุ
เปาหมายไดอยางมีประสิทธิภาพและประหยัด 

สมยศ นาวีการ (2538) กลาววา กระบวนการบริหาร ประกอบข้ึนดวยข้ันตอนท่ี
ตองปฏิบัติบนพื้นฐานของความตอเนื่อง ดังนี้  

1. การวางแผนกําลังคน (Human Resources Planning) การวางแผน
กําลังคนถูกกําหนดขึ้นมาเพื่อเปนหลักประกันวาความตองการกําลังคนขององคการจะเปนไปโดย
ไมมีอุปสรรคการวางแผนตองอาศัยการวิเคราะหความตองการทักษะในขณะน้ีและท่ีคาดหมายไว  
ผลท่ีเกิดข้ึนจากการวิเคราะหเหลานี้ คือแผนงานจะถูกพัฒนาข้ึนมาเพื่อการดําเนินการของขั้นตอน
อ่ืนๆของกระบวนการบริหารงานบุคคล 

2. การสรรหา (Recruitment)  คือการสรรหาเกี่ยวพันกับการสรรหา
กําลังคนท่ีเปนไปตามแผนงานกําลังคนขององคการ 

3. การคัดเลือก (Selection) กระบวนการคัดเลือกเกี่ยวของกับการประเมิน
และการคัดเลือกผูสมัครงาน 

4. การแนะนําเขาทํางานและการปฐมนิเทศ (Introduction and 

Orientation)   ข้ันตอนนี้ถูกกําหนดข้ึนมาเพื่อชวยใหบุคคลท่ีไดรับการคัดเลือกแลวมีความคุนเคย
กับองคการ        ผูมาใหมจะไดรับการแนะนําใหรูจักเพื่อนรวมงานความรับผิดชอบและการรับรู
เปาหมายและนโยบายขององคการ 

5. การฝกอบรมและการพัฒนา (Training and Development) 
กระบวนการฝกอบรมและการพัฒนามีความมุงหมายคือ การเพ่ิมความสามารถของบุคคลและกลุม
คนเพื่อความสําเร็จของเปาหมายขององคการอยางมีประสิทธิภาพ 
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6. การประเมินผลการปฏิบัติงาน (Performance Appraisal) ข้ันตอนนี้จะ
เปรียบเทียบผลการปฏิบัติงานของบุคคลกับมาตรฐานหรือเปาหมายท่ีไดพัฒนาขึ้นมาสําหรับ
ตําแหนงหนาท่ีของบุคคล 

7. การโยกยาย การเล่ือนตําแหนง การลดตําแหนง(Transfer, Promotion, 

Demotion) การโยกยาย คือการท่ีบุคคลโยกยายจากงานในระดับขององคการหรือสถานท่ีหนึ่งไป
ยังงานในระดับขององคการหรืออีกสถานท่ีหนึ่งๆ โดยท่ัวไปการโยกยายมี 2 แบบคือการเล่ือน
ตําแหนง การเล่ือนไปสูตําแหนงหนาท่ีท่ีสูงกวาโดยมีเงินเดือน สถานภาพ และอํานาจหนาท่ีมากข้ึน 
และการลดตําแหนงเปนการเล่ือนไปสูตําแหนงหนาท่ีท่ีต่ํากวาเดิม 

8. การพนจากงาน (Separations) ตามความหมาย คําวา พนจากงานแสดง
ใหเห็นเปนนัยถึงการลาออก การปลดออก การไลออก หรือการปลดเกษียณ แบบและจํานวนของ
การพนจากงานแสดงใหเห็นถึงความมีประสิทธิภาพขององคการอยางหนึ่ง 

สรอยตระกูล (ติวานนท) อรรถมานะ (2541) กลาววา ทรัพยากรการบริหาร 
(Administrative Resources) ท่ีสําคัญคือ คน เนื่องจาก คน เปนทรัพยากรที่มีความสําคัญมาก
ท่ีสุด คนจะเปนท่ีมาของประสิทธิผลประสิทธิภาพสูงสุดของงาน 

เกรียงศักดิ์ เขียวยิ่ง (2543) กลาววา ทรัพยากรมนุษยเปนปจจัยท่ีเปนสวนประกอบ
ท่ีสําคัญท่ีสุด หรือถือวาเปนหัวใจสําคัญตอความสําเร็จขององคการ กลาวคือ คนเปนผูออกแบบ 
ประดิษฐ คิดคน ดําเนินการ ปรับปรุงแกไขเคร่ืองมือและเทคโนโลยีตางๆ คนเปนผูควบคุม
ทรัพยากรการเงิน และคนยังเปนผูบริหารจัดการคนในองคการดวย 

กลาวโดยสรุป  ปจจัยดานกําลังคน หมายถึง จํานวนบุคคลซ่ึงปฏิบัติงานใน
หนวยงาน ความเพียงพอ ความรู ความสามารถในการปฏิบัติงานในหนาท่ีท่ีรับผิดชอบ ซ่ึงจะสงผล
ใหการดําเนินงานบรรลุผลสําเร็จไดตามวัตถุประสงคของหนวยงาน จากการศึกษาปจจัยดาน
กําลังคน พบวา องคประกอบดานกําลังคนถือไดวามีความสําคัญเปนอยางมากเพราะจะทําใหการ
ปฏิบัติงานสําเร็จลุลวงไดตามเปาหมายท่ีกําหนด อันจะสงผลใหผูปฎิบัติงานมีความพึงพอใจ  

2.2.2.2  ปจจัยดานงบประมาณ (Money) 

ปยธิดา  ตรีเดช (2536) กลาวถึงความสําคัญของการเงินวาเปนปจจัยหนึ่งซ่ึง
ผูบริหารจําเปนตองใชในการดําเนินงานเพราะการบริหารงานจะดําเนินการไปไมไดหากขาดการ
สนับสนุนทางการเงิน การเงินมีประโยชนดานการวางแผน การจัดองคการ การบริหารบุคคล   การ
ประสานงานและการควบคุมงาน ซ่ึงผูบริหารจะตองทําหนาท่ีเปนผูบริหารการเงิน ซ่ึงมีหนาท่ี 3 
ประการ ดังนี้คือ 
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1.)  การจัดหาเงินทุน คือการแสวงหาเงินทุนเพื่อใชในหนวยงานแสดงใหเห็น
วาองคการจะสามารถหาเงินทุนเพื่อใชจายตามตองการไดเม่ือใดจากแหลงใดและดวยวิธีการใด 

2.)  การวางแผนและควบคุมการใชจายเงิน คือ การประมาณการถึงอนาคต
และการควบคุมการใชจายเงินใหเปนไปตามแผนท่ีกําหนดไว 

3.) การตัดสินใจลงทุนคือการตัดสินใจเพื่อใชจายเงินทุนท่ีมีอยูใหเกิด
ประโยชนสูงสุดในสภาพความเส่ียงตํ่า 

นภา วงษศิลป (2536) กลาววา ปจจัยดานการเงิน ไดแก แหลงการเงิน ความ
เพียงพอ การจัดสรรลาชา และกฎระเบียบเร่ืองเงิน มีความสัมพันธกับการดําเนินงานสุขศึกษา 

ทองหลอ  เดชไทย (2543) กลาวถึง การเงินเปนปจจัยท่ีมีความสําคัญประการหนึ่ง
ตอการบริหารคนเพราะการที่จะใหไดมาซ่ึงกําลังท่ีมีความรูความสามารถเหมาะสมกับตําแหนงท่ีจะ
ปฏิบัติงานตองอาศัยเงินหรืองบประมาณเพื่อเปนคาใชจายคาตอบแทนและนอกจากน้ีเงินยังเปนส่ิง
ท่ีจําเปนสําหรับการซ้ืออุปกรณ เคร่ืองมือ เคร่ืองใชเพื่อการดําเนินงานของสํานักงาน ดังนั้นพอสรุป
ไดวาเงินเปนทรัพยากรการบริหารท่ีจําเปนอีกประการหนึ่งท่ีชวยใหกลไกอ่ืนๆในระบบการบริหาร
มีความคลองตัวมากข้ึน 

 
2.2.2.3  ปจจัยดานวัสดุอุปกรณ  (Material) 

 ปยธิดา  ตรีเดช และศักดิ์สิทธ์ิ ตรีเดช (2530) กลาววา วัสดุอุปกรณตาง ๆ เปน
ทรัพยากรทางการบริหารที่สําคัญอยางหนึ่งท่ีผูบริหารจําเปนตองดูแลใหดําเนินการ อยางมี
ประสิทธิภาพและประหยัด คือตองจัดทําตามท่ีหนวยงานท่ีตองการใชอยางเพียงพอ ทันตอความ
ตองการขณะเดียวกันมีการจัดซ้ือจัดทําพัสดุเทาท่ีจําเปนจริง ๆเพื่อไมใหเปนภาระตอการเก็บพัสดุ
มากเกินจําเปน และกลาวถึงข้ันตอนในการบริหารพัสดุไวดังนี้ 

1.)  การวางแผนหรือกําหนดโครงการ ลักษณะโครงสรางขนาดและระยะเวลา
ของแผนหรือโครงการท่ีกําหนดข้ึนจะใชเปนแนวทางการดําเนินการข้ันตอไปของการบริหารพัสดุ 

2.)  การกําหนดความตองการ หมายถึงการประมาณความตองการปริมาณ
พัสดุแตละรายการ ซ่ึงควรจะใกลเคียงกับท่ีจะใชจริงมากท่ีสุด 

3.)  การจัดหา  หมายถึง   วิธีการที่จะใหไดมาซ่ึงพัสดุท่ีตองการตามระเบียบ
สํานักนายกรัฐมนตรีวาดวยการพัสดุ โดยการซ้ือ การจาง การผลิต การแลกเปล่ียน การโอน การเชา 
การยืม  การรับบริจาค  การเวนคืน  การเกณฑและยึด 

4.) การแจกจาย หมายถึงการควบคุมพัสดุโดยใชระบบบัญชี การเก็บรักษาการ
ขนสงหลังจากไดจัดหาพัสดุมาแลวและการดําเนินการใหพัสดุนั้นถึงผูเบิกอยางมีประสิทธิภาพ 
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5.)  การบํารุงรักษา หมายถึง การปองกันหรือการแกไขเพื่อใหพัสดุอยูใน
สภาพท่ีใชการไดนานท่ีสุด 

6.)  การจําหนาย  หมายถึง  การปลดเปล้ืองความรับผิดชอบเกี่ยวกับพัสดุและ
ครุภัณฑท่ีชํารุดใชการไมไดเนื่องจากเส่ือมสภาพ  ลาสมัย หรือสูญหายกรณีตางๆโดยการตัดยอด
บัญชีในความควบคุมและดําเนินการขาย แลกเปล่ียน ทําลายหรือโอนใหเขากับหนวยงานอ่ืน 

ทองหลอ เดชไทย (2543) กลาววา อุปกรณเคร่ืองมือ เคร่ืองใชอาจเรียกรวมกันวา 
“พัสดุ” ซ่ึงหมายถึง ส่ิงท่ีจําเปนท้ังปวงท่ีจัดหาไวในหนวยงานเพ่ือใชในการปฏิบัติงาน แบงเปน 2
ประเภทดวยการพิจารณาอายุการใชงานเปนหลักคือ 

1.)  ครุภัณฑ หมายถึง เคร่ืองใชและส่ิงของตางๆท่ีมีอายุการใชงานนาน มี
ความคงทนถาวร และสวนใหญมีราคาคอนขางแพงเม่ือเทียบราคาตอหนวย 

2.)  วัสดุ หมายถึง เคร่ืองใชและส่ิงของส้ินเปลืองตางๆท่ีมีอายุการใชงานส้ัน
และมีราคาถูกเม่ือเทียบกับราคาตอหนวย 

  กลาวโดยสรุป  จากความหมายของ “ปจจัยการบริหาร” จะพบวา ปจจัยการบริหาร
หรือทรัพยากรการบริหารนั้นมีความสําคัญตอการบริหารงานเปนอยางมากไมวาการบริหารนั้นจะ
เปนการบริหารราชการหรือบริหารธุรกิจก็ตาม เพราะประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการบริหาร
ข้ึนอยูกับความสมบูรณและคุณภาพของปจจัยการบริหาร ไดแก กําลังคน(Man) งบประมาณ 
(Money) วัสดุอุปกรณ (Material) และกระบวนการบริหาร (Management) เรียกยอๆวา 4 M’s 
โดยนําปจจัยเหลานี้มาผสมผสานกันอยางเหมาะสม  
  

2.2.2.4  แนวคิดกระบวนการบริหาร 

กระบวนการบริหารเปนปจจัยการบริหารประการหนึ่งท่ีมีความสําคัญไมนอยกวา
ปจจัยการบริหารดานอ่ืนๆเพราะผูบริหารจะตองนําไปใชในการบริหารจัดการรวมกับปจจัยดาน
กําลังคน ปจจัยดานงบประมาณ และปจจัยดานวัสดุอุปกรณท่ีมีอยูอยางเหมาะสม 

Gulick, Luther and Urwick Lyndall อางถึงในสมพงศ เกษมสิน 2526) กลาว
วา กระบวนการบริหารประกอบดวยข้ันตอน 7 ประการ หรือท่ีเรียกกันยอๆวา “POSDCORB 

Model” ซ่ึงอธิบายความหมายดังนี้ 
1.)  P = Planning  หมายถึง  การวางแผนอันเปนการคาดเหตุการณใน

อนาคต ซ่ึงจะตองคํานึงถึงนโยบาย (Policy) เพ่ือใหแผนงานท่ีกําหนดขึ้นไวมีความสอดคลองกัน
ในการดําเนินงาน  การวางแผนเปนเร่ืองท่ีเกี่ยวกับการใชความรูในทางวิชาการและวิจารณญาณ
วินิจฉัยเหตุการณในอนาคตแลวกําหนดวิธีการโดยถูกตองอยางมีเหตุผลเพ่ือใหการดําเนินงาน
เปนไปโดยถูกตองและสมบูรณ 
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2.)  O = Organizing หมายถึง การจัดสวนราชการหรือองคการรวมถึงการ
ปฏิบัติงานหรือวิธีการจัดการดวยเรื่องการจัดแบงสวนงานน้ีจะตองพิจารณาใหเหมาะสมกับการ
ปฏิบัติงาน เชน การจัดแบงงาน (Division of Work) เปนกรม กอง แผนก โดยอาศัยปริมาณงาน 
คุณภาพของงานหรือจัดตามลักษณะของงานเฉพาะอยาง (Specialization)อาจพิจารณาในแงชวง
ของการควบคุม (Span of Control) หรือพิจารณาในแงของหนวยงาน เชน หนวยงานหลัก (Line) 

หนวยงานท่ีปรึกษา (Staff) หรือบางก็แยกเรียกเปนหนวยแนะนําหรือท่ีปรึกษา (Staff) และ
หนวยงานชวย (Auxiliary) ในการศึกษาเร่ืองการจัดองคการนี้ยังไดศึกษาถึงการแกไขอุปสรรค
ขอขัดของตลอดจนการปรับปรุงองคการบริหาร (Administrative Reorganization) ใหดีข้ึนดวย 

3.)   S = Staffing หมายถึง การจัดหาบุคคลและเจาหนาท่ีมาปฏิบัติงานให
สอดคลองกับการแบงหนวยงานท่ีกําหนดไว และเปนการจัดการเกี่ยวกับการบริหารงานบุคคล
เพื่อใหไดบุคคลที่มีความรู ความสามารถมาปฏิบัติงานใหเหมาะสม(Competency for 

Competent job) รวมถึงการท่ีจะเสริมสรางและธํารงไวซ่ึงความสัมพันธภาพในการปฏิบัติงานของ
คนงาน 

4.)   D = Directing หมายถึง การศึกษาวิธีการอํานวยการ รวมท้ังการควบคุม
และนิเทศงานตลอดจนศิลปะในการบริหารงาน เชน ภาวะผูนํา (Leadership) มนุษยสัมพันธ 
(Human Relations) และการจูงใจ (Motivation) รวมถึงการวินิจฉัยส่ังการ (Decision Making) 

เปนหลักสําคัญของการบริหารและข้ึนอยูกับความสามารถของผูบังคับบัญชาหรือหัวหนางานเพราะ
การอํานวยการที่ดีจะตองมีการส่ังการท่ีถูกตองเหมาะสมกับลักษณะของการตัดสินใจ 

 
5.)  Co = Coordinating หมายถึง ความรวมมือประสานงาน เพ่ือใหการ

ดําเนินงานเปนไปไดดวยความเรียบรอยและราบร่ืน ศึกษาหลักเกณฑและวิธีการที่จะชวยใหการ
ประสานงานดีข้ึน เพื่อชวยแกปญหาขอขัดของในการปฏิบัติงาน การรวมมือประสานงานเปนเร่ืองท่ี
มีความสําคัญมากในการบริหารเพราะเปนกิจวัตรประจําวันท่ีจะตองพึงกระทําในการปฏิบัติงาน 
และเปนส่ิงท่ีมีอยูในระดับงานของตนเพราะเปนปจจัยสําคัญในอันท่ีจะชวยใหเกิดความสําเร็จบรรลุ
วัตถุประสงคขององคการ 

6.)   R = Reporting หมายถึง การรายงานผลการปฏิบัติงาน ตลอดรวมถึง 
การประชาสัมพันธ (Public Relations)ท่ีจะตองแจงใหประชาชนทราบดวย การรายงานนี้มี
ความสัมพันธกับการติดตอส่ือสาร (Communication) อยูมาก การรายงานโดยท่ัวไป หมายถึง
วิธีการของสถาบัน/หนวยท่ีเกี่ยวของกับการใหขอเท็จจริงหรือขอมูลแกผูสนใจมาติดตอสอบถาม 
ความสําคัญของรายงานน้ันอยูท่ีจะตองต้ังอยูบนรากฐานของความจริง 
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7.)  B = Budgeting หมายถึง งบประมาณ โดยศึกษาใหทราบถึงระบบและ
กรรมวิธีในการบริหารเก่ียวกับงบประมาณและการเงิน ตลอดจนการใชวิธีการงบประมาณเปน
แผนงานเปนเคร่ืองมือในการควบคุมงาน วิธีการบริหารงบประมาณโดยท่ัวไปมักดําเนินหมุนเวียน
คลายคลึงกันอยางท่ีเรียกวา วงจรงบประมาณ (Budget Cycle) ซ่ึงประกอบดวย  4  ข้ันตอน ดังนี้ 

ข้ันตอนท่ี 1   การเตรียมขออนุมัติงบประมาณ 

ข้ันตอนท่ี 2   การพิจารณาใหความเห็นชอบ 

ข้ันตอนท่ี 3   การใชจายงบประมาณ 

ข้ันตอนท่ี 4   การตรวจสอบการใชจายงบประมาณ 

ไดสรุปหลักการบริหารไวดังนี ้Henry Fayo (1994) 

หนาท่ีทางการบริหาร (Management Function) ประกอบดวย 1. 

1.1 การวางแผน (Planning) คือ การศึกษาขอมูลในปจจุบันและ
คาดการณในอนาคตและวางเปาหมายและแนวทางปฏิบัติไว 

1.2 การจัดองคการ (Organizing) คือการจัดโครงสรางของ
หนวยงานหรือองคการออกเปนหนวยงานยอย กําหนดหนาท่ีความรับผิดชอบของโครงการ การสรร
หาคนเขาทํางานในตําแหนงตางๆ 

1.3 การบังคับบัญชาส่ังการ(Commanding) คือ การส่ังให
คนทํางานตามท่ีมอบหมายงานใหทํา บังคับบัญชาพนักงานใหทํางานตามภารกิจของหนวยงาน 

1.4 การประสานงาน (Coordinating) คือ การจัดระเบียบการ
ทํางาน ไมใหกาวกายกัน ติดตอประสานงานใหหนวยงานยอยตางๆขององคการและประสานงาน
ใหทํางานโดยราบร่ืนไมใหขัดแยงกัน 

1.5 การควบคุม (Controlling) คือการควบคุมใหพนักงาน
ปฏิบัติงานตามหนาท่ีท่ีไดรับมอบหมาย ตรวจสอบใหผลการปฏิบัติงานเปนไปตามมาตรฐานท่ี
กําหนดไวหรือควบคุมใหทํางานตามระเบียบขอบังคับท่ีวางไว 

2. ผูบริหารจะตองมีคุณลักษณะพรอมดวยความสามารถทางรางกายจิตใจ 
ไหวพริบการศึกษาหาความรู เทคนิคการทํางานและประสบการณตางๆ 

3. หลักการบริหาร (Management Principles) ซ่ึงมีหลักท่ัวไปท่ีใชเปน
แนวทางปฏิบัติสําหรับผูบริหาร 14 ขอ คือ 

หลักท่ีเกี่ยวกับอํานาจหนาท่ีความรับผิดชอบ  3.1 

หลักของการมีผูบังคับบัญชาเพียงคนเดียว 3.2 

หลักการมีจุดมุงหมายรวมกัน  3.3 

หลักการธํารงไวซ่ึงสายงาน  3.4 
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หลักการแบงงานกันทํา  3.5 

หลักเกี่ยวกับระเบียบวินัย  3.6 

3.7 หลักการถือประโยชนสวนบุคคลเปนรองจากประโยชน
สวนรวม 

หลักของการใหผลประโยชนตอบแทน  3.8 

หลักของการรวมอํานาจไวสวนกลาง  3.9 

หลักของการมีระเบียบเรียบรอย  3.10 

หลักของความเสมอภาค  3.11 

หลักของความมีเสถียรภาพของการวาจางทํางาน  3.12 

หลักของความคิดริเร่ิม  3.13 

หลักของความสามัคคี  3.14 

กลาวโดยสรุปคือ ผูบริหารมีความจําเปนท่ีจะตองมีความรู ความสามารถที่จะ
ใชทักษะทางดานกระบวนการบริหาร ซ่ึงไดแก การวางแผน การจัดองคการ การบังคับบัญชาส่ังการ 
การประสานงาน การควบคุม รวมกับการใชหลักการบริหารเพื่อเปนแนวทางในการบริหารงานท่ี
ประสิทธิภาพ 

 
Stoner  and Wankel (1986)  กลาววา  กระบวนการบริหารมี  4  ประการ  คือ 

1. การวางแผน จะบอกถึงวัตถุประสงคและวิธีการท่ีดีท่ีสุดท่ีจะบรรลุ
วัตถุประสงค รวมท้ังทรัพยากรและกําลังคนท่ีตองใช การวัดความกาวหนาของงาน 

2. การจัดองคการ องคการจะตองมีการออกแบบโครงสรางองคการและจัด
คนเขาทํางานใหเหมาะสมกับงานเพื่อใหสามารถบรรลุวัตถุประสงคขององคการ 

ผูบริหารจะตองทําใหสมาชิกรวมตัวกันทํางานใหบรรลุวัตถุประสงค 3. 

4. การควบคุมกํากับเปนหนาท่ีสุดทายของผูบริหารเพื่อใหแนใจวากิจกรรมท่ี
สมาชิกทํา ไดบรรลุวัตถุประสงคขององคการ ซ่ึงมี 3 ข้ันตอน คือ 

การตั้งมาตรฐาน 4.1 

การวัดการทํางานเปรียบเทียบกับเปาหมาย 4.2 

การแกไขปรับปรุงใหเปนไปตามเปาหมาย 4.3 

Weihrich and Koontz (1993)  กลาววา  กระบวนการบริหารมีองคประกอบ 5 

ประการ คือ 
1. การวางแผน (Planning) ซ่ึงเกี่ยวของกับการคาดการณ การกําหนด

วัตถุประสงค การพัฒนากลวิธีในการวางแผนโดยจําแนกแผนออกเปนโครงการกําหนดงบประมาณ
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ธงชัย สันติวงษ (2536) กลาวถึงหนาท่ีในการบริหารที่สําคัญ 5 ประการ ดังนี้ 
1. การวางแผน (Planning) หมายถึง การกําหนดวิธีทางท่ีจะปฏิบัติไวเปน

การลวงหนา (Predetermine a Course Action) ซ่ึงจะทําใหเกิดผลสําเร็จตามความตองการ 

2. การจัดองคการ (Organizing) หมายถึง ภาระหนาท่ีในการกําหนด 
จัดเตรียมและจัดความสัมพันธของกิจกรรมตางๆเพื่อใหสามารถบรรลุผลสําเร็จตามวัตถุประสงค
ขององคการท่ีตั้งไวไดอยางมีประสิทธิภาพ 

3. การจัดคนเขาทํางาน (Staffing) หมายถึง การคัดเลือกบรรจุคนเขาทํางาน
และการธํารงรักษาใหมีคนงานท่ีมีประสิทธิภาพในตําแหนงตางๆภายในองคการ 

4. การส่ังการ (Directing) หมายถึง ความพยายามท่ีจะทําใหการกระทํา
ตางๆของทุกฝายภายในองคการเปนไปในทางที่จะสงเสริมใหเกิดผลสําเร็จตามวัตถุประสงค 

5. การควบคุม (Controlling) หมายถึง การบังคับหรือการกํากับใหการ
ทํางานตางๆเปนไปตามแผน  
 

ทองหลอ เดชไทย (2543) กลาววา การบริหารประกอบดวย 3 สวนคือ 

1. ปจจัยนําเขา(Input) เปนสวนจัดเตรียมลวงหนา สําหรับใชในการ
ดําเนินงานประกอบดวยคน เงิน วัสดุอุปกรณ และวิธีการบริหาร สําหรับในระบบการบริหารงาน
สาธารณสุขนั้น ปจจัยนําเขา หมายถึงทรัพยากรการบริหาร ไดแกบุคลากรสาธารณสุข งบประมาณ
สาธารณสุข วัสดุอุปกรณ และวิธีการบริหารที่เหมาะสมกับระบบงานสาธารณสุข 

2. กระบวนการบริหาร (Process) เปนข้ันตอนการจัดการท่ีชวยใหงาน
ดําเนินไปใหบรรลุวัตถุประสงคซ่ึงประกอบดวย  การวางแผน การจัดองคการ การบริหารงานบุคคล      
การอํานวยการ การบังคับบัญชา การประสานงาน การรายงาน และการงบประมาณ สําหรับงาน
สาธารณสุขนั้นจะตองมีกระบวนการบริหารเชนเดียวกันกับกระบวนการบริหารงานอ่ืนๆ คือ เร่ิม
ดวยการวางแผนสาธารณสุขโดยยึดนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขเปนหลัก จากน้ันก็จัดองคการ
สาธารณสุขตางๆตามหลักการจัดองคการที่ดีโดยมีการตั้งวัตถุประสงครวมกันกําหนดตัวบุคลากรที่
มีความรู ความสามารถ มอบหมายอํานาจหนาท่ีตามความเหมาะสมและวางแผนบังคับบัญชาให
เอ้ืออํานวยตอการประสานงานและรายงานผลการปฏิบัติงาน  

3. ผลสัมฤทธ์ิ (Output) หมายถึง ผลผลิตหรือบริการท่ีใหแกประชาชนซ่ึง
สามารถใชเปนตัวแปรประเมินผลงานโดยนําไปเปรียบเทียบกับวัตถุประสงคท่ีกําหนดไวสําหรับ
งานสาธารณสุขนั้น ผลสัมฤทธ์ิ คือบริการทางการแพทยและสาธารณสุขท่ีใหแกประชาชน ซ่ึงสงผล
สะทอนไปยังสถานีอนามัย ชุมชนหรือประเทศชาติ ผลสัมฤทธ์ินี้จะเปนส่ิงบงช้ีใหทราบถึง
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการบริหารงานสาธารณสุขรวมท้ังปญหาและอุปสรรคที่เกิดข้ึน
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 แนวความคิดเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตการทํางาน (Quality of Work Life : QWL) ได
นํามาใชเปนคร้ังแรกในประเทศอุตสาหกรรม ในชวยปลายศตวรรษท่ี 21  โดยเปนเร่ืองของการ
แกไขปญหาแรงงานใหผูทํางานมีคุณภาพชีวิตการทํางานท่ีดีข้ึน (Delamotte and Takezawa, 

1984 อางถึง ผจญ เฉลิมสาร,2540) ซ่ึงวิธีการแกไขปญหาแรงงานของกลุมประเทศอุตสาหกรรม
นั้นจะมีความแตกตางกันไปในแตละสังคม วามีส่ิงใด เง่ือนไขใดท่ีเปนปญหา ประเทศตาง ๆ ใน
ยุโรปไดมีการปรับปรุงคุณภาพชีวิตการทํางาน โดยผานขอเรียกรองทางกฎหมายในเร่ืองท่ีเกี่ยวกับ
งาน สวนในสหรัฐอเมริกา ไดใชวิธีโดยมีการดําเนินงานรวมกันระหวางพนักงานและฝายบริหารใน
การยอมรับรวมกันถึงความปรารถนาและความเอาใจใสตอคุณภาพชีวิตการทํางาน (Lehere, 1982) 
ดังนั้นในภาพรวมแลวการท่ีจะใหนิยามความหมายและแนวคิดเกี่ยวกับเร่ืองนี้จึงเปนเร่ืองท่ีมีความ
แตกตางกันอยางหลากหลายรวมท้ังวิธีการศึกษาก็แตกตางกันออกไป จนไมอาจจะอางถึงไปสู
กิจกรรมอยางเดียวกันได จึงกลาวไดวา หากตองการใหแนวคิดนี้มีความหมายท่ีปฏิบัติไดในประเทศ
ไทยประเทศหน่ึงเปนการเฉพาะ ก็ตองนิยามความหมายใหสอดคลองกับภูมิหลังทางวัฒนธรรม 
เศรษฐกิจ และการเมืองของประเทศน้ัน ๆ ดวย 

 การท่ีบุคคลมีความตองการของตนเปนมูลเหตุจูงใจในการทํางาน และเปนท่ียอมรับกัน
ท่ัวไปวางานเปนส่ิงสําคัญของชีวิต โดยบางคนทํางานเพ่ืองานเพราะงานนั้นเปนส่ิงซ่ึงทําใหไดมีการ
แสดงออกและมีคุณคาภายในตัวของมันเอง แตสําหรับบางคนการทํางานเพ่ืองานเปนเพียงเคร่ืองมือ
เพื่อท่ีจะหาเงินไดมากข้ึน  ใหไดมาซ่ึงความมั่นคงในงานมากข้ึน  หรือบางคนก็ทํางานเพราะเปนส่ิง
ท่ีนาสนใจหรือทาทายความสามารถ จุดมุงหมายของการทํางานจึงเปล่ียนไปตามแตละบุคคล  แตไม
วาจะเปนพนักงาน คนงาน หรือเจาหนาท่ีสวนตาง ๆ ตางก็มีความพยายามใหไดมาซ่ึงความสําเร็จ
แหงตนและคุณภาพชีวิตของตน (เทพนม เมืองแมนและสวิง สุวรรณ, 2540) 
 แมวาคุณภาพชีวิตการทํางานจะเปนส่ิงท่ีดี แตก็ไมงายในทางปฏิบัติ เพราะแตละคนมีความ
พึงพอใจท่ีแตกตางกัน  ซ่ึงมีผลใหบุคคลมองหรือรับรูคุณภาพชีวิตการทํางานแตกตางกันไปดวย  
ดังนั้นการท่ีจะจัดหรือสรางงานหรือสงเสริมกิจกรรมตาง ๆ ใหมีความเหมาะสมกับความตองการ
ของบุคคลทุกคนยอมจะทําไดยาก เพราะระดับคุณภาพชีวิตการทํางานน้ันข้ึนอยูกับการรับรูของ
บุคคลซ่ึงแตกตางกันไปตามมิติการรับรูของแตละบุคคล เพราะตางมีพื้นฐาน ภูมิหลัง  ลักษณะอ่ืน ๆ 
ท่ีเปนลักษณะเฉพาะตัว บางคนอาจจะสนใจท่ีเนื้อหาลักษณะของงาน บางคนสนใจท่ีสภาพแวดลอม
และคาตอบแทน แตบางคนอาจเนนท่ีความกาวหนาในอนาคต แตโดยสรุปแลวปจจัยตาง ๆ ท่ีมี
ผลกระทบตอการรับรูหรือความรูสึกเหลานี้  เปนปจจัยท่ีกอใหเกิดความพึงพอใจและความไมพึง
พอใจในการทํางานข้ึน  ซ่ึงคุณภาพชีวิตก็คือ ความรูสึกพึงพอใจท่ีแตกตางกันไปตามมิติการรับรู
ของแตละบุคคล (พิมลวรรณ  พงษสวัสดิ์, 2535) 
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 เปาหมายขององคการในการทํางาน คือ ทําใหงานมีประสิทธิภาพและมีประสิทธิผลมาก
ท่ีสุด โดยใชทรัพยากรนอยท่ีสุด  สวนเปาหมายของคนทํางาน คือ การประสบความสําเร็จในดาน
ความตองการหรือความคาดหวังท่ีมีตอองคการ การประสานเปาหมายของท้ังสองฝายเขาดวยกัน ทํา
ใหเกิดคุณภาพชีวิตการทํางาน (Davis and Trist, 1974 อางใน Smith, 1981) 

 2.3.1   ความหมายของคุณภาพชีวิตการทํางาน 

 การทํางานมีความหมายและความสําคัญซ่ึง Steers and Potter (1991) ไดกลาวไว ดังนี ้
1) การทํางานเปนการแลกเปลี่ยน (Exchange) มีสภาพพึ่งพากันและกัน ซ่ึง

โดยท่ัวไปแลวเรามักตองการไดรับผลตอบแทนจากงานท่ีทําเสมอ ซ่ึงส่ิงท่ีไดรับบางทีเปนส่ิง
ภายนอก เปนเร่ืองของวัตถุ (Extrinsic) เชน ตัวเงิน เปนตน บาทีก็เปนเร่ืองภายในทางจิตใจ 
(Intrinsic) เชน ความพึงพอใจสวนบุคคลท่ีไดรับ เปนตน 

2) การทํางานทําใหเกิดผลทางสังคม (Social function) เชน การไดพบกับคน
ใหมสามารถคบหากันเปนเพื่อซ่ึงบางคร้ังพบวาคนในวัยทํางานนั้นไดใหเวลากับเพื่อนรวมงาน
มากกวาใหเวลากับครอบครัว 

3) การทํางานเปนเครื่องแสดงสถานภาพของตนในสังคม (Status) เปนเร่ือง
คานิยมของสังคมท่ีใหคุณคาตอหนาท่ีการงานแตกตางกัน ซ่ึงเปนท่ีมาของการแบงช้ันกัน ทําให
อาชีพหนาท่ีการงานเปนเคร่ืองแสดงตําแหนงในสังคม 

4)  การทํางานเปนเ ร่ืองราวการใหคาของงานท่ีทําอยูตอตนเอง(Personal 

Meaning) เปนเร่ืองของการต้ังเปาหมายสวนบุคคลวา ตองการจะไปสูจุดไหนเปนจุดยืนทางดาน
จิตใจ  ทําใหนํามาซ่ึงความภาคภูมิใจในตนเอง หรือการบรรลุถึงการประจักษความเปนจริงแหงตน 

 สําหรับคุณภาพชีวิตการทํางาน มีผูใหความหมายไวตาง ๆ กัน ข้ึนอยูกับแนวคิดเร่ืองการ
ทํางาน ดังนี้  
  Walton (1974) กลาวถึงคุณภาพชีวิตการทํางานวาเปนลักษณะการทํางานท่ี
ตอบสนองความตองการและความปรารถนาของบุคคล โดยพิจารณาคุณลักษณะแนวทางความเปน
บุคคล สภาพตัวบุคคลหรือสังคม เร่ืองสังคมขององคการที่ทําใหงานประสบผลสําเร็จ ซ่ึงสามารถ
วัดไดจากเกณฑช้ีวัด 8 ประการ คือ คาตอบแทนท่ีเพียงพอและยุติธรรม สภาพการทํางานท่ีปลอดภัย
และสงเสริมสุขภาพ ความม่ันคง และความกาวหนาในงาน โอกาสในการพัฒนาสมรรถภาพของ
บุคคล ความสัมพันธกับบุคคลอื่นและการทํางานรวมกันสิทธิสวนบุคคล จังหวะชีวิตโดยสวนรวม 
การคํานึงถึงความเปนประโยชนตอสังคม 

  Davis (1977) กลาววา คุณภาพชีวิตการทํางาน คือ คุณภาพของสัมพันธภาพ
ระหวางผูปฏิบัติงานและสภาพแวดลอมท้ังหมดของการทํางาน 
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  Kast and Rosenzweig (1985) กลาววา คุณภาพชีวิตการทํางานมีสวนเกี่ยวของ
กับการมีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็น แกไขปญหา และการตัดสินใจในองคการ 

  Cascio (1989) ใหความหมายคุณภาพชีวิตการทํางานเปน 2 ดาน คือ                   
การปฏิบัติงานและวัตถุประสงคขององคการและเปนการรับรูของผูปฏิบัติงานท่ีคํานึงถึงความ
ปลอดภัย  สัมพันธภาพท่ีดีระหวางผูรวมงาน  มีโอกาสเจริญกาวหนาและพัฒนางาน ซ่ึงคุณภาพชีวิต
การทํางานสัมพันธกับระดับความมากนอยในความตองการของมนุษย 
  ทวีศรี  กรีทอง (2530) กลาววาคุณภาพชีวิตการทํางาน เปนคุณลักษณะการทํางาน
ของบุคคลท่ีทําใหชีวิตมีคุณคา หรือมีการทํางานท่ีทําใหเกิดความเปนอยูท่ีดีตามการยอมรับของ
สังคม เปนการ ผสมผสานกันระหวางงานและชีวิต โดยบุคคลจะมีความรูสึกพึงพอใจในการทํางาน 
มีการทํางานรวมกันท่ีกอใหเกิดผลดีท่ีสุด ตามจุดมุงหมายของบุคคลและงาน รวมท้ังเปนการดําเนิน
ชีวิตท่ีมีความสุข อันนําไปสูการมีคุณคาแหงชีวิต 

  บุญแสง  ชีระภากร (2533) ใหความหมายคุณภาพชีวิตการทํางานวาหมายถึง 
ความรูสึกพึงพอใจท่ีแตกตางกันไปตามมิติการรับรูของแตละบุคคล เพราะตางมีพื้นฐาน ภูมิหลัง 
ลักษณะอ่ืน ๆท่ีเปนลักษณะเฉพาะตัว บางคนอาจสนใจเน้ือหาของงาน บางคนสนใจสภาพแวดลอม
และคาตอนแทน บางคนเนนในเร่ืองความกาวหนาในอนาคต และลักษณะอ่ืน ๆ ท่ีแตกตางกัน
ออกไป 

  สุจินดา  ออนแกว (2537) สรุปความหมายของคุณภาพชีวิตการทํางานวาหมายถึง 
ความรูสึกของบุคคลท่ีมีตอการทํางาน ซ่ึงสามารถตอบสนองความตองการทั้งดานรางกายและจิตใจ 
ทําใหบุคคลมีความพึงพอใจในการทํางาน อันจะกอใหเกิดผลดีกับตัวเองและทําใหงานบรรลุ
วัตถุประสงคอยางมีประสิทธิภาพ นอกจากนั้นยังทําใหการดําเนินชีวิตของบุคคลมีความสุข มีความ
เปนอยูท่ีดีข้ึน 

  จุฑาวดี  กล่ินเฟอง (2543) สรุปความหมาย คุณภาพชีวิตการทํางาน หมายถึง 
ความรูสึก หรือทัศนคติของบุคคลที่รับรูไดจากประสบการณการทํางานของตนเอง โดยมีการทํางาน
ท่ีมีความหมายมีคุณคาบุคคลมีความพอใจในการทํางาน โดยไดรับการตอบสนองความตองการทั้ง
ดานรางกาย จิตใจ สังคม และเศรษฐกิจอยางเพียงพอและยุติธรรม และมีการดําเนินชีวิตอยางมี
ความสุข 

 ในการวิจัยคร้ังนี้  ไดใหความหมายของคุณภาพชีวิตการทํางานของบุคลากรสาธารณสุข วา
เปนลักษณะการทํางานของบุคลากรสาธารณสุขท่ีไดรับการตอบสนองความตองการ หรือความ
คาดหวังจากการทํางาน และบุคลากรสาธารณสุขเกิดความพึงพอใจในงาน มีความสุขในการทํางาน 
และรูสึกวาตนเองมีคุณคาจากการทํางานนั้น ๆ ซ่ึงวัดไดจากแบบสอบถามความรูตามการรับรูของ
บุคลากรสาธารณสุข ในเร่ืองตาง ๆ ท่ีบงช้ีคุณภาพชีวิตการทํางาน 
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 2.3.2   เกณฑชี้วัดคุณภาพชีวิตการทํางาน 

 ในการดําเนินงานโดยทั่วไป มีองคประกอบท่ีสําคัญอยูหลายประการ ซ่ึงบทบาทในการ
กําหนดระดับคุณภาพชีวิตในการทํางานท่ีจะสงผลตอประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน มีผูใหแนวคิด
เกี่ยวกับองคประกอบของคุณภาพชีวิตการทํางานไวหลายทาน ดังนี ้
 Lewin (1981) ไดเสนอองคประกอบของคุณภาพชีวิตการทํางานไว 10 ประการ ดังนี ้

คาจางและผลประโยชนท่ีจะไดรับ 1)   

เง่ือนไขของการทํางาน 2)   

เสถียรภาพของการทํางาน 3)   

การควบคุมการทํางาน 4)   

การปกครองตนเอง 5)   

การยอมรับ 6)   

ความสัมพันธกับผูบังคับบัญชา 7)   

วิธีพิจารณาการเรียกรอง 8)   

ความพรอมของทรัพยากรที่มีอยู 9)   

10) ความอาวุโส 

Paul (1984) ไดกลาวถึงองคประกอบของคุณภาพชีวิตการทํางานไว ดังนี้ 
ความพึงพอใจท่ัวไป 1) 

ความพึงพอใจตอความกาวหนา                            2) 

ความเครียดทางกายภาพ 3) 

Kast and Rosenzweig (1985) ไดเสนอองคประกอบของคุณภาพชีวิตการทํางานไว 7
ประการ ดังนี้ 

ลักษณะงานท่ีมีเกียรติและศักดิ์ศรี 1) 

มีการปกครองตนเอง 2) 

ไดรับการยอมรับ 3) 

การไดรับรางวัล 4) 

โอกาสในการเรียนรูและความเจริญกาวหนา 5) 

งานท่ีทําใหเกิดความภาคภูมิใจ 6) 

ความม่ันคงในงาน 7) 

Kerce and Kewley (1993) ไดเสนอองคประกอบของคุณภาพชีวิตการทํางานไว 4 
ประการ ไดแก 

ความพึงพอใจในงานโดยรวม 1) 
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ความพึงพอใจในงานเฉพาะดาน 2) 

ลักษณะของงาน 3) 

ความผูกพันกับงาน 4) 

สมยศ  นาวีการ (2533) กลาวถึงคุณลักษณะของคุณภาพชีวิตการทํางานท่ีดีจะประกอบดวย  
ความม่ันคง 1) 

ผลตอบแทนท่ีเปนธรรม 2) 

ความยุติธรรมในสถานท่ีทํางาน 3) 

งานท่ีนาสนใจและทาทาย 4) 

การมอบหมายงานหลายดาน 5) 

การควบคุมงาน สถานท่ีทํางานและตนเอง 6) 

ความทาทาย 7) 

ความรับผิดชอบ 8) 

โอกาสเรียนรูและเจริญเติบโต 9) 

10)  การรูผลการปฏิบัติงานท่ีเกิดขึ้น 

11)  อํานาจหนาท่ี 

12)  การยกยอง 
13)  งานท่ีกาวหนา 

บุญแสง  ชีระภากร (2533) ไดใหแนวคิดเกี่ยวกับองคประกอบในการกําหนดคุณภาพชีวิต
การทํางานไว 10  ประการ ดังนี ้

คาตอบแทนท่ีเหมาะสมและเพียงพอ 1) 

ผลประโยชนเกื้อกูล 2) 

สภาพแวดลอมท่ีปลอดภัยและถูกสุขลักษณะ 3) 

ความม่ันคงในงาน 4) 

เสรีภาพในการรวมเจรจาตอรอง 5) 

พัฒนาการและการเจริญเติบโต 6) 

บูรณาการสังคม 7) 

การมีสวนรวมในองคการ 8) 

ประชาธิปไตยในการทํางาน 9) 

เวลาวางของชีวิต 10) 
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ชาญชัย  อาจินสมาจาร (2535) ไดเสนอแนวคิดเกี่ยวกับองคประกอบของคุณภาพชีวิต      
การทํางานไว 16 ประการ ดังนี ้

ความม่ันคง 1) 

ความเสมอภาคในเร่ืองคาจางและรางวัล 2) 

ความยุติธรรมในถานท่ีทํางาน 3) 

ปลอดภัยจากระบบราชการและความเขมงวดในการควบคุม 4) 

งานมีความหมายและนาสนใจกิจกรรมและงานหลายหลาย 5) 

กิจกรรมและงานหลากหลาย 6) 

งานมีลักษณะทาทาย 7) 

มีขอบเขตการตัดสินใจของตนเอง 8) 

โอกาสการเรียนรูและความเจริญกาวหนา 9) 

10)  ผลสะทอนกลับ ความรูเกี่ยวกับผลลัพธ 
11)  อํานาจหนาท่ีในงาน 

12)  ไดรับการยอมรับจากการทํางาน 

13)  ไดรับการสนับสนุนทางสังคม 

14)  มีอนาคต 

15)  สามารถสัมพันธงานกับส่ิงแวดลอมภายนอก 

16)  มีโอกาสเลือก ท้ังนี้ข้ึนอยูกับความชอบ ความสนใจ และความคาดหวัง 

Walton (1974) กลาววา บุคคลทีมีคุณภาพชีวิตการทํางานตองมีตัวช้ีวัดตาง ๆ  8  ประการ 
เปนเกณฑตัดสิน ดังนี้ 

1) คาตอบแทนท่ีเพียงพอและยุติธรรม (Adequate and Fair Compensation) คือ 
คาตอบแทนจากการทํางานท่ีไดรับเพียงพอท่ีจะดํารงชีวิตตามมาตรฐานสังคมท่ัวไปหรือไม  
คาตอบแทนท่ีไดรับมีความยุติธรรมหรือไม เม่ือเปรียบเทียบตําแหนงของตนกับตําแหนงอ่ืนท่ีมี
ลักษณะงานท่ีคลายกัน 

2) สภาพการทํางานท่ีปลอดภัยและสงเสริมสุขภาพ (Safe and Healthy) คือ 
ผูปฏิบัติงานควรจะไดรับความปลอดภัยจากสภาพแวดลอมทางดานกายภาพ และส่ิงแวดลอมในการ
ทํางาน มีส่ิงอํานวยความสะดวกในการทํางานอยางเพียงพอ มีการปองกันอุบัติเหตุและไมเกิดผลเสีย
ตอสุขภาพ และควรจะไดกําหนดมาตรฐานท่ีแนนอนเกี่ยวกับการคงไวซ่ึงสภาพแวดลอม และ
ส่ิงแวดลอมท่ีจะสงเสริมสุขภาพและความปลอดภัยซ่ึงเปนการควบคุมสภาพทางกายภาพ 

3) โอกาสการพัฒนาสมรรถภาพของบุคคล (Development of  Human Capacities) 
คือ โอกาสในการเสริมสรางและพัฒนา ทักษะ ความรูความสามารถของผูปฏิบัติ เพื่อพรอมท่ีจะ
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 คาตอบแทนเปนปจจัยสําคัญในการครองชีพ เปนส่ิงหนึ่งท่ีบงบอกถึงคุณภาพชีวิตการ
ทํางานได เนื่องจากบุคคลทุกคนมีความตองการทางเศรษฐกิจ ซ่ึงความตองการนี้เปนส่ิงจําเปน
สําหรับการมีชีวิตอยูรอด บุคคลนอกจากจะสรางความคาดหมายในคาตอบแทนสําหรับตนแลว ยัง
มองเปรียบเทียบกับผูอ่ืนในประเภทของงานแบบเดียวกันอีกวา ส่ิงท่ีตนไดรับจากการปฏิบัติงานนั้น
เทาเทียมกันในความรูสึกกับท่ีบุคคลอ่ืนไดรับหรือไม (วุฒิชัย  จํานง,2525) 

 ทวีศรี  กรีทอง (2530) ไดกลาวถึง  เกณฑตัดสินเกี่ยวกับคาตอบแทนท่ีจะบงช้ีวามีคุณภาพ
ชีวิตการทํางานนั้นจะพิจารณาในเร่ือง 
 1) ความพึงพอใจ คือ คาตอบแทนท่ีไดรับจากการทํางานนั้น เพียงพอท่ีจะดํารงชีวิตตาม
มาตรฐานของสังคม 

 2) ความยุติธรรม ประเมินจากความสัมพันธระหวางคาตอบแทนกับลักษณะงานพิจารณา
ไดจากคาตอบแทนท่ีไดรับจากงานของตนกับงานอ่ืนท่ีลักษณะคลาย ๆ กัน 

 สําหรับ  ธงชัย   สันติวงษ  (2535)  ใหขอเสนอแนะ  หลักการจายผลตอบแทนท่ีมี
ประสิทธิภาพไว  7  ประการ คือ 

 1) การจายอยางเพียงพอ (Adequate) หมายถึง การจายท่ีสูงพอตามระดับข้ันตํ่าของคาจาง
แรงงานข้ันตํ่า และขอกําหนอท่ีตกลงกับตัวแทนสหภาพแรงงาน ซ่ึงฝายบริหารจะตองปฏิบัติให
ครบตามท่ีกําหนดไว 
 2) จะตองจายอยางเพียงพอ (Equitable) หมายถึง การที่จะตองยึดหลักวา พนักงานทุกคน
ไดรับการจายอยางเปนธรรม  โดยเปรียบเทียบกับกําลังความพยายาม ความสามารถ ตลอดจนความรู
ท่ีไดรับจากการอบรมและอ่ืน ๆ 

 3) จะตองจายอยางสมดุล (Balance) หมายถึง การจาย ตลอดจนผลประโยชนและรางวัล
ตอบแทนท่ีใหในรูปแบบอ่ืน ๆ อยางสมเหตุสมผล 

 4) การจายตามตนทุนอยางมีประสิทธิภาพ (Cost Effectiveness) หมายถึง การจายนั้น
จะตองไมมากเกินไป โดยพิจารณาถึงระดับความสามารถของหนวยงานท่ีสามารถจายได 
 5) ตองมีความม่ันคง (Secure)  หมายถึง  ตองมีการพิจารณาถึงความตองการ  ดานความ
ม่ันคงและปลอดภัยของพนักงาน ซ่ึงจะตองใหการจายมีความสัมพันธเกี่ยวของถึงความตองการ
ทางดานความม่ันคง และความตองการอ่ืน ๆ ท่ีการจายจะสามารถตอบสนองความพอใจใหได 
 6) การจายตองสามารถใชจูงใจได (Incentive Providing) หมายถึง การจายท่ีจะตองมี
กลไกสามารถเปนการจายที่มีส่ิงจูงใจปนอยูดวย และกระตุนใหเกิดการปฏิบัติท่ีมีผลผลิตจากการ
ทํางานไดดี 
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 7) เปนท่ียอมรับของพนักงาน (Accepted to the Employees) หมายถึง พนักงานจะตอง
เขาใจเกี่ยวกับระบบการจายและรูสึกวาระบบการจาย เปนระบบสมเหตุสมผลทั้งในแงของ
ผลประโยชนขององคการ และผลประโยชนของตนเอง 
 สําหรับคาตอบแทนในท่ีนี้ หมายถึง คาตอบแทนท่ีบุคลากรสาธารณสุขจะไดรับจากการ
ปฏิบัติงาน ซ่ึงประกอบดวย เงินเดือน เงินประจําตําแหนง คาตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลา
ราชการ  เบ้ียเล้ียงเหมาจาย คาตอบแทนแกพยาบาล และประโยชนตอบแทนอื่น ๆ ท่ีไดรับ เชน 
สวัสดิการตาง ๆ   คาเส่ียงภัย เปนตน 

2. สภาพการทํางานที่ปลอดภัยและสงเสริมสุขภาพ 

 Herzberg (1959) ไดจัดสภาพการทํางานเปนปจจัยสงเสริมปจจัยหนึ่ง ถาจัดไมเหมาะสม
ก็อาจกอใหเกิดความไมพึงพอใจในงาน ซ่ึงสภาพการทํางาน หมายถึง สภาพแวดลอมตาง ๆ ทาง
กายภาพ รวมถึง การออกแบบและการจัดสาถนท่ีทํางาน การติดต้ังเคร่ืองมือ เคร่ืองใชตาง ๆ ใน
ขณะเดียวกัน บุคคลก็มีความตองการความปลอดภัย ดังนั้น  สภาพการทํางานท่ีทําใหมีคุณภาพชีวิต
การทํางาน จึงมีลักษณะท่ีตองสงเสริมสุขภาพและปลอดภัยเอ้ือตอการปฏิบัติหนาท่ีท่ีดีท่ีสุด ซ่ึงจะ
ทําใหบุคคลเกิดความพึงพอใจในการทํางาน และทําใหบุคคลมีความรูสึกวาไมตองมีชีวิตอยาง
หวาดระแวง วิตกกังวลตอการเส่ียงอันตรายหรืออุบัติเหตุท่ีจะเกิดข้ึนจากการปฏิบัติงาน (สมพงษ  
เกษมสิน, 2526) 
 การปฏิบัติงานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน มีความแตกตางกันท้ังหนาท่ี
และสถานท่ีปฏิบัติงาน  ดังนั้นสภาพแวดลอมจึงมีความแตกตางกัน ท้ังนี้บางสถานท่ีปฏิบัติงานตอง
เกี่ยวของกับการใหบริการแกประชาชนดวย ดานการสงเสริมสุขภาพ สุขภาพบุคลากรมีบทบาท
สําคัญตองานเปนอยางมาก เพราะถาบุคคลมีรางกายไมแข็งแรงก็ไมสามารถปฏิบัติงานใด ๆ ให
ลุลวงไปได  ในทํานองเดียวกัน ถาภาวะจิตใจของบุคลากรอยูในสภาพท่ีไมม่ันคง  มีทุกขทางใจก็ไม
สามารถปฏิบัติงานใหหนวยงานไดเชนกัน หนวยงานจึงควรเอาใจใสตอบุคลากร พยอม  วงศสารศรี 
(2534)  กลาวไววา  การสงเสริมสุขภาพสามารถดําเนินการได  ดังนี ้
 1.1   จัดบรรยากาศการทํางานท่ีเอ้ืออํานวยใหบุคลากรไดรับความม่ันคง ปลอดภัย เพราะ
ความม่ันคง  ปลอดภัยจะสงผลกระทบตอสุขภาพ 

 1.2  จัดบริการรักษาพยาบาล ทําใหบุคลากรไดรับความรูสึกวาตนมีผูคุมครองดูแลเอาใจใส 
จัดใหมีวันลาและวันหยุดพักผอน 

 1.3  จัดกิจกรรมบันเทิงใหบุคลากรรวมกลุมสังสรรคกันตามโอกาสอันสมควร 

 1.4  จัดหนวยงานใหคําปรึกษา เม่ือบุคลากรประสบปญหาดานตาง ๆ 

 1.5 พัฒนาและปรับปรุงบุคลิกภาพของผูบังคับบัญชา   เนื่องจากบุคลิกภาพของ
ผูบังคับบัญชามีผลโดยตรงตอความรูสึกของบุคลากร 
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3.  โอกาสการพัฒนาสมรรถภาพของบุคคล 

 การพัฒนาสมรรถภาพของบุคคลในการทํางาน เปนการใหความสําคัญเกี่ยวกับการศึกษา
อบรม การพัฒนาการทํางานและอาชีพของบุคคล  เปนส่ิงบงบอกถึงคุณภาพชีวิตการทํางานประการ
หนึ่ง (Walton, 1974) ซ่ึงจะทําใหบุคคลสามารถทําหนาท่ีโดยใชศักยภาพที่มีอยูอยางเต็มท่ี มีความ
เช่ือม่ันในตนเองและเม่ือมีปญหาก็จะใชการแกไขตอบสนองในรูปแบบการดําเนินชีวิตท่ีเหมาะสม 
เปนผลใหบุคคลประสบความสําเร็จในชีวิต 

 การพัฒนาสมรรถภาพของบุคคล เกี่ยวกับดานทักษะ ความรู ท่ีจะทําใหงานมีคุณภาพ
สามารถพิจารณาจากเร่ืองตาง ๆ ดังนี ้
 3.1 ความเปนอิสระหรือการเปนตัวของตัวเอง หมายถึง ความมากนอยท่ีผูปฏิบัติงานมี
อิสระ สามารถควบคุมงานดวยตนเอง เม่ือบุคคลไดทํางานท่ีเปนอิสระมากเทาไร บุคคลก็ไดรับรู
ขอมูลยอนกลับท่ีนาทาทายใหคิดและการทําใหดีข้ึนเร่ือย ๆ ทําใหเกิดความรูสึกวางานนั้นเปนส่ิง  
ทาทายความสามารถของตน 

 3.2 ทักษะท่ีซับซอน เปนการพิจารณาจากความมากนอยของงานท่ีผูปฏิบัติงานไดใชความรู 
ความชํานาญมากข้ึนกวาท่ีปฏิบัติดวยทักษะเดิม  เปนการขยายขีดความสามารถในการทํางาน 

 3.3 ความรูใหมและความเปนจริงท่ีเดนชัด คือ บุคคลไดรับการพัฒนาใหรูจักหาความรู
เกี่ยวกับกระบวนการทํางาน และแนวทางตาง ๆ ในการปฏิบัติตลอดจนผลท่ีคาดวาจะเกิดข้ึนจาก
แนวทางนั้น ๆ เพื่อทําใหบุคคลคาดคะเนแนวทางการทํางานและผลที่จะเกิดข้ึนไดอยางถูกตองเปนท่ี
ยอมรับ 

 3.4  ภารกิจท้ังหมดของงานเปนการพิจารณาสมรรถภาพของบุคคลที่เกี่ยวกับการทํางาน     
ผูปฏิบัติจะไดรับการพัฒนาใหมีความรูความชํานาญท่ีจะปฏิบัติงานนั้นไดดวยตนเองทุกข้ันตอน 
มิใชปฏิบัติไดเปนบางสวนของงาน โดยผูปฏิบัติจะไดรับการพัฒนาใหมีความรู ทักษะท่ีจะ          
กระทํางานนั้นใหไดทุกข้ันตอน 

 3.5 การวางแผน คือ บุคคลที่มีสมรรถภาพในการทํางาน จะตองมีการวางแผนท่ีดีในการ
ปฏิบัติกิจกรรมการทํางานตาง ๆ 

4.   ความม่ันคงและความกาวหนาในการทํางาน 

 จากการที่ Maslow (1970) กลาววา มนุษยมีความตองการความม่ันคงปลอดภัย และ
ตองการชื่อเสียง ดังนั้น เม่ืองานนั้นมีความม่ันคงและมีความกาวหนาในงาน ก็จะนํามาซ่ึงความมี
ช่ือเสียง ซ่ึง Herzberg (1959) ไดจัดเปนปจจัยหนึ่งท่ีทําใหบุคคลเกิดความพึงพอใจในงาน เม่ือ
บุคคลมีความม่ันคง และความกาวหนาในงาน บุคคลจะแนใจไดวาสามารถกาวหนาและบรรลุ
จุดมุงหมายในชีวิตไดสําเร็จ ก็จะเกิดความสุข ความพึงพอใจในการทํางาน และการดําเนินชีวิตไม
ตองวิตกกังวลวาอนาคตจะเปนเชนไร 
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 ความมั่นคงและความกาวหนาในการทํางานนี้ เปนการพิจารณาในเร่ืองความมากนอยของ
ความคาดหวังของบุคคลท่ีจะคงดํารงตําแหนงหนาท่ีเดิมของตนได และการทํางานนี้มีแนวโนมหรือ
โอกาสในการเล่ือนตําแหนงหนาท่ีท่ีสูงข้ึนดวย ตัวบงช้ีของความกาวหนาและความม่ันคงในการ
ทํางานมีเกณฑการพิจารณา คือ 

มีการทํางานที่พัฒนา หมายถึง ไดรับผิดชอบ ไดรับมอบหมายงานมากข้ึน 4.1 

 4.2  มีแนวทางกาวหนา หมายถึง ความคาดหวังท่ีจะไดรับการเตรียมความรู ทักษะเพื่องาน
ในหนาท่ีท่ีสูงข้ึน 

 4.3  โอกาสความสําเร็จ เปนความมากนอยของโอกาสที่จะทํางานใหประสบความสําคัญ
ในองคการ หรือในสายงานอาชีพอันเปนท่ียอมรับของผูรวมงาน สมาชิกในครอบครัวหรือ
ผูเกี่ยวของอ่ืน ๆ 

4.4  ความม่ันคง หมายถึง มีความม่ันคงของการวาจางและรายไดท่ีควรจะไดรับ  

5.  ความสัมพันธกับบุคคลอ่ืนและการทํางานรวมกัน 

 มนุษยเปนสัตวสังคม คือมีการรวมกันเปนกลุม มีพฤติกรรมกลุมท่ีเกิดจากกิจกรรมการ
ปฏิสัมพันธและความรูสึกของบุคคลท่ีอยูรวมกัน (Homan, 1950) บุคคลสวนมากทํางานโดยมักจะ
คาดหวังวาความตองการของตนจะไดรับการตอบสนอง แตหลังจากเร่ิมทํางานบุคคลจะรับรูวา 
บุคคลเพียงคนเดียวไมอาจตอบสนองความตองการและความปรารถนาของตนไดตามลําพังในทุก 
เร่ือง (เทพนม เมืองแมน และสวิง  สุวรรณ, 2540) กิจกรรมการทํางานจึงเปนการทํางาน เกิดเปน
กลุมเปนหนวยงานหรือองคการท่ีมีจุดมุงหมายซ่ึงมีเปนลักษณะการรวมเปนสังคม (รัชนีกร เศรษโฐ
, 2528) 
 การทํางานรวมกัน คือ การที่ผูปฏิบัติไดมีความรูสึกวาตนเองมีคุณคา สามารถปฏิบัติงานให
ประสบผลสําเร็จได  มีการยอมรับและรวมมือกันทํางานดวยดี  ซ่ึงเปนการเกี่ยวของกับสังคมของ
องคการธรรมชาติของความสัมพันธระหวางบุคคลในองคการมีผลตอบรรยากาศในการทํางาน  ซ่ึง
ลักษณะดังกลาวพิจารณาไดจาก 
 5.1   ความเปนอิสระจากอคติ เปนการพิจารณาจากการทํางานรวมกันโดยคํานึงถึงทักษะ 
ความสามารถ ศักยภาพของบุคคล ไมควรมีอคติหรือไมควรคํานึงถึงพวกพองและยึดถือเร่ืองสวนตัว
มากกวาความสามารถในการทํางาน 

 5.2   ไมมีการแบงช้ันวรรณะในองคการหรือทีมงาน 

 5.3   การเปล่ียนแปลงในการทํางานรวมกัน คือควรมีความรูสึกวาบุคคลทุกคนมีการ
เปล่ียนแปลงไปในทางท่ีดีกวาเดิมได 
 5.4   การสนับสนุนในกลุม คือ มีลักษณะการทํางานท่ีชวยเหลือซ่ึงกันและกัน มีความ
เขาใจในลักษณะของบุคคล ใหการสนับสนุนทางอารมณ สังคม 
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 5.5   ความรูสึกวาการทํางานรวมกันท่ีดีในองคการมีความสําคัญ 

 5.6   การติดตอส่ือสารในลักษณะท่ีเปดเผย คือสมาชิกในองคการหรือบุคคลท่ีทํางานควร
แสดงความคิดเห็นความรูสึกของตนอยางแทจริงตอกัน 

6. สิทธิสวนบุคคล 

 บุคคลยอมมีสิทธิสวนตัวในเร่ืองตาง ๆ ซ่ึงผูอ่ืนจะละเมิดไมได  ในการทํางานก็เชนเดียวกับ
บุคคลตองไดรับการเคารพในสิทธิสวนตัวซ่ึงกันและกัน  วอลตัน (Walton, 1973)  ไดจัดเร่ืองนี้
เปนส่ิงหนึ่งในการบงบอกถึงคุณภาพชีวิตการทํางาน โดยพิจารณาไดจาก 

 6.1  ความสามารถเฉพาะตน เปนการปกปองขอมูลเฉพาะตน ในลักษณะการปฏิบัติงาน 
ผูบริหารอาจตองการขอมูลตาง ๆ เพื่อดําเนินการ ผูปฏิบัติอาจใหขอมูลเฉพาะท่ีเกี่ยวของกับการ
ปฏิบัติงาน มีสิทธิท่ีจะไมใหขอมูลอื่น ๆ ท่ีเปนเฉพาะสวนตนท่ีไมเกี่ยวของกับการปฏิบัติงาน 

 6.2  การมีอิสระในการพูด คือ การมีสิทธิท่ีจะพูดถึงการปฏิบัติงาน นโยบาย เศรษฐกิจหรือ
สังคมขององคการขางเคียง มีสิทธิท่ีจะพูดถึงกิจกรรมทางการบริหารท่ีละเมิดตอกฎหมาย จรรยา  
ความรับผิดชอบตอสังคม โดยปราศจากความกลัววาจะมีผลตอการพิจารณาความดีความชอบของ
ตน 

 6.3  มีความเสมอภาค เปนการพิจารณาถึงความถูกตองในการรักษาความเสมอภาคในเร่ือง
ของบุคคล กฎระเบียบ ผลท่ีพึงได คาตอบแทน และความมั่นคงในงาน 

 6.4  ใหความเคารพตอความเปนมนุษยของผูรวมงานมากนอยเพียงใด หรือยึดม่ันใน
กฎระเบียบอยางมากเกินไปหรือไม (Holley and Jennings, 1983) 

7. จังหวะชีวิตโดยสวนรวม 

 เปนกิจกรรมการทํางานของบุคคลที่มีการแบงเวลาในการทํางาน  ใหเหมาะสมสําหรับ
ตนเอง และมีความสมดุลกับบทบาทชีวิตของตนเอง ครอบครัว และกิจกรรมอ่ืน ๆ (Walton, 1973) 
จึงควรมีการจัดสัดสวนท่ีเหมาะสมเกี่ยวกับเวลาในการทํางานและเวลาสําหรับครอบครัว ถาหากวา
เราทุมเทงานหน่ึงงานใดมากเกินไป อาจทําใหงานอ่ืนเสียหายได (อุทัย  หิรัญโต,  2535) 

8. การคํานึงถึงความเปนประโยชนตอสังคม 

 การเปล่ียนแปลงหรือผลกระทบจากสภาพแวดลอมภายนอกตาง ๆ บุคคลจะตองคํานึงถึง
ความตองการของสังคมและจะมีการปรับตัวเอง เพื่อความอยูรอดในสังคมอยางมีความสุข การ
คํานึงถึงความตองการของสังคม เปนลักษณะกิจกรรมขององคการท่ีดําเนินไปในลักษณะท่ี
รับผิดชอบตอสังคม จะกอใหเกิดคุณคาความสําคัญของงานและวิชาชีพในกลุมผูปฏิบัติ เชน 
ความรูสึกในกลุมผูปฏิบัติงานท่ีรับรูวา องคกรของตนไดมีสวนรวมรับผิดชอบตอสังคม เกี่ยวกับ
ผลผลิต การกําจัดของเสีย วิธีการตลาด การมีสวนรวมในการรณรงคและอ่ืน ๆ เม่ือบุคคลรูสึกวางาน

 





 
 
                  42  

   3.3.1.3  สถานภาพสมรส บุคคลท่ีมีสถานภาพสมรสคู จะไดรับแรง
สนับสนุนทางสังคมจากคูสมรส มีท่ีปรึกษาระบายความรูสึกคับของใจการทํางาน มีความรักความ
เขาใจ และความเห็นใจซึ่งกันและกัน  ชวยกันตัดสินใจแกปญหาตาง ๆ ซ่ึงจะชวยลดความเครียด
และความเบ่ือหนายในการทํางานได  (ผาณิต  สกุลวัฒนะ, 2537) 

   3.3.1.4 ระดับการศึกษา   ความแตกตางจากการศึกษา  ทําใหคนมี
ความสามารถในการทํางานและการพัฒนาตนเองไมเทากัน การศึกษาชวยใหบุคคลมีวุฒิภาวะสูงข้ึน  
มีความคิดอานและมีทัศนคติท่ีดี รูจักตนเองเขาใจสังคมและส่ิงแวดลอมท่ีตนเองอยู สามารถ
แกปญหาตาง ๆ และชวยใหประสบความสําเร็จตามศักยภาพของตนโดย พนัส  หันนาคินทร (2526 

อางใน ปทมา ใจเพชร, 2535) กลาววา การศึกษามีผลตอการปฏิบัติงานในองคการ และการศึกษา
สอนใหคนรูจักคิด วิเคราะห และแสวงหาความรูใหม ๆ อยูเสมอ ผูท่ีมีระดับการศึกษาสูง ยอมไดรับ
การถายทอดความรู ความคิด และความสามารถมากกกวา จึงเช่ือวาระดับการศึกษานาจะมีผลตอ
ความพึงพอใจในงานของบุคคล ซ่ึงเปนสวนหนึ่งท่ีแสดงถึงการมีคุณภาพชีวิตการทํางาน 

  3.3.1.5  อายุราชการ จากการศึกษาของ สมหวัง  พิธิยานุวัฒน และคณะ 
(2540) พบวา ขาราชการที่มีอายุราชการ ระหวาง 1-29 ป มีความเห็นวาศักยภาพจูงใจของงานท่ี
ปฏิบัติ อยูในระดับปานกลาง ในขณะท่ีขาราชการท่ีอายุราชการต้ังแต 30 ปข้ึนไป เห็นวางานท่ี
ปฏิบัติมีศักยภาพจูงใจอยูในระดับมาก 

   3.3.1.6  ตําแหนง เปนสถานะสวนบุคคลทางวิชาชีพในการทํางานใน
ศูนยสุขภาพชุมชน เจาหนาท่ีสาธารณสุขมีตําแหนงท่ีแตกตางกัน และพบวาแตละตําแหนงมีความ
พึงพอใจตองานสาธารณสุขท่ีแตกตางกัน ซ่ึง Zajac – Youngman (1989 อางใน กนกพร  แจม
สมบูรณ,2539) พบวา สถานะทางวิชาชีพทํานายความพึงพอใจในงานของพยาบาลได  ซ่ึงความพึง
พอใจในงาน เปนองคประกอบของคุณภาพชีวิตการทํางาน 

   3.3.1.7 หนาท่ี เปนหนาท่ีในการทํางานท่ีเจาหนาท่ีสาธารณสุขไดรับ
มอบหมาย แบงเปน ผูบริหาร ซ่ึงไดแก หัวหนาศูนยสุขภาพชุมชน  เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบประจํา
หมูบานหรือ  ผูปฏิบัติ หนาท่ีในการทํางานท่ีไดรับมอบหมายนี้ เปนปจจัยสําคัญในการทํางาน 
เพราะในการทํางานทุกคนยอมตองการความกาวหนาในงาน คนท่ีมีตําแหนงหนาท่ีการงานท่ีดีเปน
การแสดงถึงความสําเร็จในการทํางานของบุคคลทําใหเกิดความภาคภูมิใจ (ทวีศรี  กรีทอง, 2530) 

   3.3.1.8  รายได หมายถึง รายรับท้ังหมดจากการทํางานของบุคลากร
สาธารณสุข ไดแก เงินเดือน คาตอบแทนการปฏิบัติงานอกเวลา คาตอบแทนวิชาชีพ ซ่ึงจาก
แนวความคิดของมาสโลว  ท่ีกลาววา ความตองการทางดานรางกาย เชน ความหิว ความกระหาย 
ฯลฯ เปนพื้นฐานท่ีมากอนความตองการอยางอ่ืน (Maslow, 1970) ซ่ึงความตองการเหลานี้จะ
ไดรับการตอบสนองไดตองอาศัยปจจัยพื้นฐานอันไดแก เงินรายได ดังนั้นรายไดจึงมีความสัมพันธ
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 Koonze (อางใน ปยธิดา ตรีเดช และศักดิ์สิทธ์ิ ตรีเดช  ,2530) กลาววา การ
บริหารเปนการนําความรูมาประยุกตใชกับสภาพความเปนจริง เพื่อสรางบรรยากาศในการทํางาน
รวมกันเปนกลุมเพื่อบรรลุวัตถุประสงคเดียวกัน 

 Drugger (อางใน ธงชัย สันติวงษ, 2535) กลาวา การบริหาร คือ การทํางานตาง ๆ 
ให   ลุลวงโดยอาศัยผูอ่ืนเปนผูทํา หมายความวา ภายในองคการทรัพยากรดานบุคคลนับเปน
ทรัพยากรหลักขององคการท่ีเขามารวมกันทํางานในองคการ ซ่ึงคนเหลานี้จะเปนผูใชทรัพยากรดาน
วัตถุอ่ืน ๆ เชน เคร่ืองจักร อุปกรณ วัตถุดิบ เงินทุน รวมท้ังขอมูลสารสนเทศ เพื่อผลิตสินคาหรือ
บริการออกจําหนายและตอบสนองความพอใจในสังคม 

 ปยธิดา ตรีเดช และ ศักดิ์สิทธ์ิ ตรีเดช (2530) ใหความหมายเกี่ยวกับการบริหารไว
วาเปนกระบวนการการวมกันระหวางหัวหนา (ผูบริหาร) และผูปฏิบัติงานอันท่ีจะทําใหงานบรรลุ
วัตถุประสงคเดียวกันและเปนหนาท่ีของผูบริหารที่จะกระทําการใด ๆ ใหรวมมือกันอยางเต็มใจและ
เต็มความสามารถ โดยใชทรัพยากรอยางเหมาะสมและเกิดประโยชนสูงสุด 

 สมยศ  นาวีการ (2538) กลาววา การบริหาร คือ กระบวนการของการวางแผน จัด
องคการการส่ังการและการควบคุม เปนการพยายามของสมาชิกขององคการและใชทรัพยากรอื่น ๆ 
เพื่อความสําเร็จในเปาหมายในองคการท่ีกําหนดไว 

3.3.2.2  กระบวนการบริหาร 

Dressler (1977) ไดกลาววา กระบวนการบริหารควรมีหลัก 5 ประการ 
ดังนี ้

1)  การวางแผน  (Planning) หมายถึง  การต้ังเปาหมาย  การพัฒนา 
กฎระเบียบ ข้ันตอนการดําเนินงาน และการคาดการณส่ิงท่ีจะเกิดข้ึนในอนาคต 

2)  การจัดองคการ (Organizing) หมายถึง การแบงงานออกเปนฝายตาง 
ๆ มีการกระจายอํานาจ  การกําหนดชวงการบังคับบัญชา  สายการบังคับบัญชา  การติดตอ
ประสานงานกับฝายตาง ๆ หรือหนวยงานสาขา 

3)  การบริหารงานบุคคล (Staffing) หมายถือ การกําหนดคุณสมบัติ
บุคคล การสรรหา การคัดเลือก การตั้งมาตรฐานในการทํางาน การประเมินผลการปฏิบัติงาน การ
ฝกอบรมและพัฒนา 

4)  การเปนผูนําหรือผูบริหาร (Leading) หมายถึง การทําใหบุคคลอ่ืน
ทํางาน การรักษาขวัญและกําลังใจ การสรางแรงจูงใจ และการสรางบรรยากาศท่ีดีในการทํางาน 

5)  การควบคุมกํากับ (Controlling)  หมายถึง การต้ังมาตรฐานและการ
เปรียบเทียบผลการดําเนินงานกับมาตรฐาน เพื่อใหปฏิบัติถูกตอง 
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เจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน ตองทํางานรวมกับบุคลากร
หลายประเภท เพื่อใหบรรลุเปาหมายของศูนยสุขภาพชุมชน จึงตองมีการกําหนดนโยบาย 
วัตถุประสงค สายการบังคับบัญชา ขอบเขตหนาท่ีรับผิดชอบ และกระบวนการจัดการตาง ๆ ซ่ึงก็คือ
ระบบบริหารขององคการ (สมพงศ เกษมสิน,2526) เพ่ือกอใหเกิดความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน มี
การประสานงานกัน และปฏิบัติงานอยางมีคุณภาพ (วุฒิชัย จํานง, 2525) 

การบริหารจัดการ หมายถึง กระบวนการบริหารในศูนยสุขภาพชุมชน โดยมีการ
กําหนดนโยบาย เปาหมาย และทิศทางการบริหารงาน มีการกําหนดวัตถุประสงคและวิธีการ
ปฏิบัติงานในแตละสวน มีสายบังคับบัญชาและกําหนดหนาท่ี ท่ีแนนอนและชัดเจน และมีการ
มอบหมายงานเปนลายลักษณอักษรตามความรูความสามารถอยางเหมาะสม นอกจากนั้นการจัดและ
กระจายอัตรากําลังใหแตละฝาย /กลุมงาน  ตองเปนไปอยางเพียงพอและยุติธรรม  โดยมี
ผูบังคับบัญชา/หัวหนางานท่ีมีความสามารถในการตัดสินใจและแกไขสถานการณท่ีเปนปญหาใน
การทํางาน สรางแรงจูงใจ และกระตุนใหผูปฏิบัติรวมมือกันทํางาน นอกจากนั้นตองมีระบบการ
ติดตามประเมินผลการทํางานตามมาตรฐานชัดเจน โดยมีผูบังคับบัญชา/หัวหนางานเปนผูติดตามผล
การทํางาน 

  3.3.2.3  ลักษณะงาน ลักษณะของงานท่ีดี จะเปนเสมือนแรงจูงใจภายใน 
ในการทํางานของบุคคล ซ่ึงทําใหเขารูสึกอยากทํางานและผลงานท่ีดีจะเปนเสมือนรางวัลท่ีใหกับ
ตนเอง และถาหากผลงานไมดีบุคคลก็จะพยายามมากข้ึน เพื่อหลีกเล่ียงผลงานท่ีไมพึงพอใจ เพ่ือเพิ่ม
รางวัลใหกับตนเองจากคุณภาพท่ีดี (Hackman and Oldhom, 1980) 

Hackman and Oldhom (1980) กลาวถึงมิติหลักของลักษณะงานไว 5 ลักษณะ ดังนี้ 
1) ความหลากหลายของงาน (Skill Variety) หมายถึง ลักษณะงานท่ีมีความทาทาย     

ผูปฏิบัติงานตองใชทักษะและความสามารถ จึงจะสามารถปฏิบัติงานน้ันไดอยางมีประสิทธิภาพ 
การใชทักษะหลาย ๆ อยางในการปฏิบัติงาน จะชวยหลีกเล่ียงการปฏิบัติงานท่ีนาเบ่ือหนาย ซํ้าซาก 
ทําใหผูปฏิบัติงานรับรูศักยภาพในการปฏิบัติงานของตนเอง 

2) ความมีเอกลักษณของงาน (Task Identity) หมายถึง ลักษณะเฉพาะของงานท่ี
ผูปฏิบัติงานตองปฏิบัติใหสําเร็จตามเอกลักษณของช้ินงาน โดยตองปฏิบัติงานน้ันดวยตนเองต้ังแต
เร่ิมตนจนกระท่ังงานเสร็จ และมีผลลัพธของงานอยางชัดเจน 

3) ความสําคัญของงาน (Task Significance) หมายถึง ลักษณะของงานท่ีมีผลกระทบ
ตอชีวิตความเปนอยู หรือการทํางานของบุคคลท้ังในและนอกองคการ ผูปฏิบัติงานจึงตอง
ปฏิบัติงานนั้นดวยความรอบคอบและระมัดระวัง 
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4) ความมีอิสระในการทํางาน (Autonomy) หมายถึง ลักษณะของงานท่ีเปดโอกาสให
ผูปฏิบัติงานสามารถปฏิบัติไดอยางเปนอิสระ โดยไมตองมีบุคคลอ่ืนควบคุม สามารถกําหนดเวลา
ในการปฏิบัติงานไดดวยตนเอง 

5) การไดรับขอมูลยอนกลับ (Feedback) หมายถึง ลักษณะของงานท่ีผูปฏิบัติงาน
สามารถรับรูขอมูลโดยตรง และชัดเจนถึงประสิทธิภาพ ประสิทธิผล หรือผลกระทบจากการทํางาน
ของเขาวาทํางานไดเพียงใด ซ่ึงผูใหขอมูลดังกลาวอาจจะเปนเพื่อนรวมงานหรือผูบังคับบัญชาก็ได 

Hackman and Oldhom (1980) กลาววา การที่บุคคลรับรูลักษณะงานภายใน
องคการเกี่ยวกับความหลากหลายของงาน ความมีเอกลักษณของงาน ความสําคัญของงาน ความมี
อิสระในการทํางาน และการไดรับขอมูลยอนกลับ จะทําใหเกิดสถานภาพทางจิตวิทยา 3 ประการ 
คือ การรูสึกวางานมีความหมาย การมีความรับผิดชอบตอผลของงาน และการรับรูถึงผลของการ
ปฏิบัติงานท่ีเกิดข้ึนจริงผลลัพธท่ีตามมา คือ บุคคลมีความพึงพอใจในงานสูง สงผลตอการ
ปฏิบัติงานและประสิทธิผลของงาน 

ลักษณะงานเปนปจจัยหนึ่งท่ีสงผลตอการปฏิบัติงาน ดังท่ี Ilgen (1980)  กลาววา
ปจจัยท่ีสงผลตอการปฏิบัติงาน แบงเปน ปจจัยดานบุคคลและปจจัยดานสถานการณ ซ่ึงลักษณะงาน
เปนองคประกอบของปจจัยดานสถานการณท่ีสงผลตอการปฏิบัติงานของบุคคล โดยทําให
ผูปฏิบัติงานมีความพึงพอใจและสรางแรงจูงใจในการปฏิบัติงานทําใหบุคคลทํางานอยางเต็ม
ความสามารถและศักยภาพของตน ผลงานท่ีออกมาก็จะมีคุณภาพ (อุทุมพร  พรนฤสุวรรณ,2531) 
และ Werther and Davis (1982) กลาววา ลักษณะงานเปนปจจัยดานบริหาร ซ่ึงองคการใดท่ีมีการ
ออกแบบงาน โดยที่มีลักษณะงานท่ีมีความหมาย มีคุณคา มีความทาทาย จะจูงใจใหบุคคลทํางานมี
ความพึงพอใจ และมีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของบุคคล ดังนั้นถาบุคคลรับรูวาองคการมีการ
ออกแบบงานท่ีมีสวนของงานท่ีนาสนใจ งานมีความหมายและทาทาย ก็จะเปนแรงจูงใจในการ
ทํางาน ลดอัตราการขาดงาน การลาออกจากงาน และส่ิงท่ีตามมา คือ ผลการปฏิบัติงานท่ีมี
ประสิทธิภาพสูง ดังน้ันลักษณะงานจึงเปนปจจัยหนึ่งท่ีมีผลตอการปฏิบัติงานของบุคคล  

 3.3.3  ปจจัยดานส่ิงแวดลอม เปนสภาพส่ิงแวดลอมในองคการท่ีครอบคลุมไปถึง
สถานที่ คน ระบบการทํางาน และวัฒนธรรมองคการ และส่ิงแวดลอมภายนอกองคการ ไดแก 
นโยบายของรัฐ สังคม เศรษฐกิจ เทคโนโลยี ท่ีมีผลตอประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการทํางาน 
และเปนสภาพแวดลอมท่ีทําใหคนอยากทํางาน และไมอยากทํางาน สภาพแวดลอมจึงนับวาเปน
สวนท่ีมีความสําคัญอยางยิ่งของคุณภาพชีวิตการทํางานสภาพแวดลอมในองคการจะครอบคลุมถึง 
สถานท่ี ไดแก อุปกรณ เคร่ืองมือเคร่ืองใช แสงสวาง อุณหภูมิ คน ไดแก ผูบังคับบัญชา เพื่อน
รวมงาน ระบบการทํางาน ไดแก ระบบการทํางานเปนทีม ระบบการทํางาน เปนข้ันตอน สวัสดิการ 
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 2.4 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 

 2.4.1  ปจจัยดานบุคคล 

 เชษฐา  โพธ์ิประทับ และคณะ (2540) ศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของขาราชการและ
ลูกจางประจํา มหาวิทยาลัยขอนแกน พบวา เพศมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน ดาน
ความม่ันคงกาวหนาในงานและจังหวะชีวิตโดยสวนรวม ซ่ึงไมสอดคลองกับการศึกษาของไพฑูรย   
สอนทน (2542), สุทิน  บุญแข็ง (2541), สมหวัง  พิธิยานุวัฒน และคณะ(2540) และสุพจน  แกว
จรัสฉายแสง (2536) ท่ีพบวา คุณภาพชีวิตการทํางานไมมีความสัมพันธกับเพศ 

 จินตนา ญาติบรรทุง (2528) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับระดับความ
เหนื่อยหนายของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร กลาววาบุคคลท่ีมีอายุมาก
ข้ึนไดทํางานกับบุคคลหลายประเภท มองโลกกวางไกลครอบคลุมและลึกซ้ึงซ่ึงทําใหวุฒิภาวะมาก
ข้ึน 

 ทวีศรี กรีทอง (2530) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับคุณภาพชีวิตการทํางาน
ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสวนภูมิภาค สังกัดกระทรวงสาธารณสุข พบวา อายุเปนปจจัยท่ี
มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล และสอดคลองกับการศึกษาของสุพจน แกว
จรัสฉายแสง (2536) 

 อํานวย  สันเทพ (2532) ศึกษาความตองการคุณภาพชีวิตข้ันพื้นฐานของเจาหนาท่ี
สาธารณสุขระดับตําบล ในสาธารณสุขเขต 5 พบวา เจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบลที่มีอายุ
แตกตางกันมีความตองการคุณภาพชีวิตการทํางานแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

 นรินทร  สังขรักษา (2535)  ศึกษาขวัญและแรงจูใจของเจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบล
ตอการปฏิบัติงานท่ีสถานีอนามัยในจังหวัดนครปฐม พบวา เจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบล อายุ
มากกวา 36 ป มีขวัญ กําลังใจดีกวาเจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบลที่มีอายุนอยกวาหรือเทากับ     
35 ป 

 ผาณิต  สกุลวัฒนะ (2537)  ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม พบวา อายุมีความสัมพันธทางบวกระดับตํ่ากับ
คุณภาพชีวิตการทํางาน 

 กนกพร  แจมสมบูรณ (2539) ศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูตอคาของงาน การรับรู
ตอรูปแบบการบริหาร ตอคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล พบวา  สถานภาพสมรส มี
ความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล 
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 ชิดชัย  สนั่นเสียง (2529)  ศึกษาการรับรูเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตข้ันตํ่าของครูในจังหวัด
พระนครศรีอยุธยา พบวา ครูท่ีมีระดับการศึกษาตางกันมีการรับรูเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตข้ันตํ่าใน
องคประกอบท่ีบงถึงคุณภาพชีวิตทางดานการศึกษาแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

 สุพจน  แกวจรัสฉายแสง (2536) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับคุณภาพชีวิต
การทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขตําบล จังหวัดลพบุรี พบวา ระดับการศึกษา เปนปจจัยท่ีมี
ความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบล 

 อํานวย  สันเทพ (2532) ศึกษาความตองการคุณภาพชีวิตข้ันพื้นฐานของเจาหนาท่ี
สาธารณสุขระดับตําบล ในสาธารณสุขเขต 5 พบวา เจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบลท่ีมีระยะเวลา
ในการทํางานตางกันมีความตองการคุณภาพชีวิตข้ันตํ่าแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิต ิ

 นรินทร  สังขรักษา (2535) ศึกษาขวัญและแรงจูงใจของเจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบล
ตอการปฏิบัติงานท่ีสถานีอนามัยในจังหวัดนครปฐม พบวา เจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบล ท่ีมี
อายุราชการมากกวา 11 ป มีกําลังขวัญกําลังใจดีกวาเจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับตําบลที่มีอายุราชการ
นอยกวาหรือเทากับ 10 ป 

 สุพจน  แกวจรัสฉายแสง (2536)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับคุณภาพชีวิต
การทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขตําบล จังหวัดลพบุรี พบวาระยะเวลาในการทํางาน เปนตัวแปร
ท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขตําบล 

 กนกพร  แจมสมบูรณ (2539) ศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูตอคาของงาน การรับรู
ตอรูปแบบการบริหารตอคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล พบวา ตําแหนงมีความสัมพันธกับ
คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล โดยพยาบาลวิชาชีพมีคุณภาพชีวิตการทํางานดีกวาพยาบาล
เทคนิค 

 ผาณิต สกุลวัฒนะ (2537) ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม พบวา ตําแหนงหนาท่ีมีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพ
ชีวิตการทํางานในระดับปานกลาง 

 กนกพร แจมสมบูรณ (2539) ศึกษาความสัมพันธระหวาง การรับรูตอคาของงาน การรับรู
ตอรูปแบบการบริหารตอคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล พบวา หนาท่ีมีความสัมพันธกับ
คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล โดยพยาบาลที่ทําหนาท่ีหัวหนาตึก มีคุณภาพชีวิตการทํางาน
ดีกวาพยาบาลประจําการ 

 ผาณิต สกุลวัฒนะ (2537) ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม พบวา รายได (เงินเดือน) มีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพ
ชีวิตการทํางานในระดับตํ่า 
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 2.4.2    ปจจัยดานบริหาร 

 ผาณิต  สกุลวัฒนะ (2537)  ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม พบวา การบริหารจัดการมีความสัมพันธกับคุณภาพ
ชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ 

 นลินี  พงษชวาล (2543)  ศึกษาปจจัยบริหารที่มีอิทธิพลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลขอนแกน พบวา การบริหารจัดการมีความสัมพันธทางบวกกับ
คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ 

 รัตนา  รองทองกูล (2543)  ศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลโรงพยาบาล           
ศรีนครินทร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน พบวา การบริหารจัดการมีความสัมพันธเชิง
เสนตรงกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล 

 2.4.3  ปจจัยส่ิงแวดลอม 

 ผาณิต  สกุลวัฒนะ (2537)  ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม พบวา สภาพแวดลอมในการทํางานมีความสัมพันธกบั
คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ  

 นลินี  พงษชวาล (2543)  ศึกษาปจจัยบริหารที่มีอิทธิพลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของ
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลขอนแกน พบวา สภาพแวดลอมมีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพ
ชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ 

 รัตนา  รองทองกูล (2543)  ศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลโรงพยาบาล             
ศรีนครินทร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน พบวา สภาพแวดลอมในการทํางานมี
ความสัมพันธเชิงเสนตรงกับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล 

 2.4.4   คุณภาพชีวิตการทํางาน 

 ทวีศรี  กรีทอง (2530)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพาบาลของรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข พบวา คุณภาพชีวิต
การทํางานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุขอยูในระดับปาน
กลาง 

 สุพจน  แกวจรัสฉายแสง (2536)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับคุณภาพชีวิต
การทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขตําบล จังหวัดลพบุรี พบวา ระดับคุณภาพชีวิตการทํางานรวม
ทุกดานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขตําบล จังหวัดลพบุรี สวนใหญอยูในระดับปานกลาง 
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 อรพิน  ตันติมูรธา (2538) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของพยาบาลวิชาชีพหอผูปวยวิกฤต โรงพยาบาลของรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข พบวา 
คุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพหอผูปวยวิกฤตอยูในระดับปานกลาง 

 ดวงรัตน  สุวรรณประทีป (2539) ศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลแหงหนึ่งในเขตกรุงเทพมหานคร พบวา ระดับคุณภาพชีวิตการทํางานของพยาบาล
วิชาชีพแบงเปน 2  ระดับ คือ ระดับปานกลาง รอยละ 49.35 และดับตํ่ารอยละ 50.50 

 เชษฐา  โพธ์ิประทับ และคณะ (2540) ศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของขาราชการและ
ลูกจางประจํา มหาวิทยาลัยขอนแกน พบวาคุณภาพชีวิตการทํางานโดยภาพรวม อยูในระดับปานกลาง  

 Khamrat  (2000)  ศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานของบุคลากรสาธารณสุขในสํานักงาน     
สาธารณสุขจังหวัด ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย พบวาคุณภาพชีวิตการทํางานอยู
ในระดับปานกลาง รอยละ 68.6  โมเดลสามารถอธิบายความแปรปรวนของคุณภาพชีวิตการทํางาน
ไดรอยละ 59.0 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 
 
                  53  

 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 2.5  
 
 
 

                  ปจจัยสวนบุคคล 

เพศ - 

อายุ -     

สถานภาพสมรส - 

คุณภาพชีวติการทํางานของ 
เจาหนาท่ีสาธารณสุข 

- คาตอบแทนท่ีเพียงพอและยตุิธรรม 
- สภาพการทํางานท่ีปลอดภัยและ     
       สงเสริมสุขภาพ 
- โอกาสในการพัฒนาสมรรถภาพ    
        ของบุคคล 
- ความม่ันคงและความกาวหนาใน 

   การทํางาน 
- ความสัมพันธกับบุคคลอ่ืนและ      
       การทํางานรวมกนั 
- สิทธิสวนบุคคล 
- จังหวะชีวิตโดยรวม 
- การคํานึงถึงความเปนประโยชน     
       ตอสังคม              ปจจัยส่ิงแวดลอม 

-  ระบบการทํางาน 
-   สถานท่ีทํางาน 

- ระดับการศึกษา 
- อายุราชการ 

- ตําแหนง 
- หนาท่ีรับผิดชอบ 

- รายได 
 

     ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการ 

        -    การวางแผน 

          -      การจัดองคกร 

           -      การบริหารงานบุคคล 

          -      การอํานวยการ 

           -      การควบคุมกํากับ 
 

 

 



 
บทที่ 3 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 การดําเนินการวิจัยเพ่ือศึกษาปจจัยสวนบุคคล  ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการและปจจัย
ส่ิงแวดลอมท่ีมีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน
จังหวัดนครราชสีมา  ผูวิจัยไดนําแนวคิด ทฤษฎี ผลงานวิจัยท่ีเกี่ยวของโดยมีข้ันตอนการดําเนินการ
วิจัย   ดังน้ี 

3.1 วิธีวิจัย 
การวิจัยคร้ังนี้ เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive Research) และการวิจัยเชิงอางอิง 

โดยใชวิธีการศึกษาแบบภาคตัดขวาง  (Cross-sectional Study) เพื่อศึกษาปจจัยสวนบุคคล ปจจัย
กระบวนการบริหารจัดการและปจจัยส่ิงแวดลอมท่ีมีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการทํางานของ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา 

3.2 ประชากรและกลุมตัวอยาง  
3.2.1 ประชากรท่ีใชในการศึกษา 

 ประชากรท่ีใชในการวิจัยคร้ังนี้  คือ เจาหนาท่ีสาธารณสุขผูปฎิบัติงานประจําท่ี ศูนย
สุขภาพชุมชน ภายใตการควบคุมกํากับของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอในจังหวัดนครราชสีมา มี
จํานวนท้ังส้ิน 1,235  คน  ซ่ึงปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน จํานวน  350 แหง   

3.2.2 กลุมตัวอยาง และขนาดกสุมตัวอยาง 

กลุมตัวอยาง คือ เจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา ซ่ึงไดจาก
การสุมตัวอยางและกําหนดขนาดกลุมตัวอยาง ดังน้ี 

ขนาดกลุมตัวอยาง 

กลุมตัวอยางท่ีใชการวิจัยคร้ังนี้ โดยใชการคํานวณขนาดตัวอยางเพ่ือประมาณ      
คาเฉล่ียของประชากร กรณีท่ีทราบจํานวนประชากร  (อรุณ  จิรวัฒนกุล และคณะ, 2546: 277) 
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เม่ือ 

N =   จํานวนขนาดตัวอยาง 
N = ประชากรศึกษา ไดแก เจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานประจําในศูนย

สุขภาพชุมชน  จังหวัดนครราชสีมา จํานวน  1,235  คน   
คามาตรฐานใตโคงปกติท่ีระดับความเช่ือม่ันท่ี 95%  (Zα/2  หรือ Z0.025 
= 1.96 ) 

Zα/2 = 

e =  คาความคลาดเคล่ือนจากการเลือกตัวอยางท่ียอมรับไดท่ียอมรับไดในท่ีนี้ 
กําหนด เทากับ  .05 

σ =  คาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานไดจากการทดสอบเครื่องมือซ่ึงมีคาเทากับ  
0.61  

 
แทนคาในสูตร    n     =          1,235 x(1.96)2 x (0.61)2 
                                  (0.05)2 x (1,235 – 1)+(1.96)2 x (0.61)2 

                        =      391.05      คน          ในท่ีนี้ปรับเปน     391  คน 

ดังนั้น ไดกลุมตัวอยางเทากับ  391    คน   

       3.2.3 การเลือกตัวอยาง   การวิจัยคร้ังนี้ ใชวิธีการเลือกตัวอยางแบบอาศัยความนาจะเปน 
(Probability Sampling) ข้ันตนจะเปนการสุมตัวอยางแบบมีระบบ (Systematic Sampling) 
โดยมีข้ันตอนการดําเนินการดังนี้ 

1.   นํารายช่ือเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชนทั้งหมดมาเรียง
ตามลําดับของตําบล  อําเภอในจังหวัดนครราชสีมา 
เม่ือจัดเรียงรายช่ือเจาหนาท่ีสาธารณสุขเสร็จแลว นํารายช่ือมาใหลําดับ 1- 1,235  คน 2. 

คํานวณหาชวงของการสุมตัวอยาง (I) โดย คํานวณจาก N / n (ธวัชชัย วรพงศธร, 
2543)  

3. 

ในท่ีนี้   I    =   1,235/ 391   =  3.15  ปดข้ึนเปน  3                     
หาเลขเร่ิมตนในการสุมตัวอยาง ดวยการสุมอยางงาย (Simple Random Sampling) 
ในท่ีนี้ไดเลข  2 

4. 

เม่ือไดตําแหนงเร่ิมตนในตําแหนงท่ี 2  จากน้ันทําการสุมเลือกตัวอยางไปเร่ือย ๆ โดย
เพิ่มทีละ 3  (2,2+3, 5+3, 8+3, ...,n+I)   จนไดกลุมตัวอยาง 391  คน ครบตาม
จํานวนท่ีคํานวณได   

5. 
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3.3 เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 

เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ ไดแก แบบสอบถามท่ีผูวิจัยสรางข้ึนโดยศึกษาจาก
แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ ประกอบดวย  4  สวน ไดแก  
 สวนท่ี 1  เปนแบบสอบถามปจจัยสวนบุคคลของเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานใน  
ศูนยสุขภาพชุมชนท่ีผูวิจัยสรางข้ึนเอง ประกอบดวย  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา 
สาขาวิชาชีพ   อายุราชการ   ตําแหนง   สถานภาพการจางงาน  หนาท่ีรับผิดชอบ และ รายได  โดย
ลักษณะคําถามเปนขอคําถามแบบเลือกตอบ และเติมคําหรือจํานวนลงในชองวางตามความเปนจริง
ของผูตอบแบบสอบถาม   มีขอคําถาม ดังนี้ 

เพศ  หมายถึง  คุณลักษณะของเจาหนาท่ีสาธารณสุขมีระดับการวัดเปนนามสเกล 
(Nominal Scale) 

อายุ   หมายถึง   อายุของเจาหนาท่ีสาธารณสุข นับจํานวนเต็มเปนป มีระดับการวัด 
เปนอัตราสวนสเกล (Ratio Scale) 

สถานภาพสมรส  หมายถึง  สถานภาพสมรสของเจาหนาท่ีสาธารณสุข มีระดับ  
การวัดเปนนามสเกล (Nominal Scale) 

ระดับการศึกษา  หมายถึง  การศึกษาในระดับสูงสุดของเจาหนาท่ีสาธารณสุข มี
ระดับการวัดเปน อันดับสเกล (Ordinal Scale) 

สาขาวิชาชีพ   หมายถึง   การศึกษาดานวิชาชีพของเจาหนาท่ีสาธารณสุข มีระดับ
การวัดเปนนามสเกล  (Nominal Scale) 

อายุราชการ  หมายถึง  ระยะเวลาของการทํางานในระดับศูนยสุขภาพชุมชน          
มีระดับการวัด เปนอัตราสวนสเกล (Ratio Scale)  

ตําแหนง  หมายถึง  ตําแหนงหนาท่ีท่ีเจาหนาท่ีสาธารณสุขดํารงอยูในปจจุบันมี
ระดับการวัดเปนนามสเกล  (Nominal Scale) 

สถานภาพการจางงาน  หมายถึง  สถานภาพการจางงานในปจจุบันของเจาหนาท่ี
สาธารณสุข 

หนาท่ีรับผิดชอบ  หมายถึง  บทบาทการปฏิบัติงานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขใน
ศูนยสุขภาพชุมชน 

รายได  หมายถึง รายรับของเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีไดรับจากการปฏิบัติงาน ซ่ึง
รวมถึงเงินเดือน  เบ้ียเล้ียงจากการปฏิบัติงาน  เงินคาตอบแทนพิเศษ  เงินประจําตําแหนงและ            
เงินโบนัส  
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สวนท่ี   2 เปนแบบสอบถามระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหาร
จัดการ ประกอบดวย การวางแผน การจัดองคกร การบริหารงานบุคคล  การอํานวยการและการ
ควบคุม กํากับ โดยผูวิจัยไดประยุกตจากแบบสอบถามของจิตราภรณ แสงร ุ งนภาพรรณ (2549)     
ขอคําถามเปนแบบประเมินคา (Rating  Scale)   มีคําตอบใหเลือกตอบ 5 ระดับ   มีระดับการวัด
เปนชวงสเกล  (Interval Scale) โดยใหผูตอบเลือกตอบไดเพียงคําตอบเดียว 

 ปฎิบัติมากท่ีสุด หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ  80.00  -  100 

 ปฎิบัติมาก หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ  60.00  -  79.99 

 ปฎิบัติปานกลาง หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ  40.00  -  59.99 

 ปฎิบัตินอย หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ  20.00  -  39.99 

 ปฎิบัตินอยท่ีสุด หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ  00.00  -  19.99 

 การใหคะแนน  มีดังนี้ 

คําตอบ          ขอความท่ีแสดงการปฎิบัติทางบวก           ขอความท่ีแสดงการปฎิบัติทางลบ 
ปฎิบัติมากท่ีสุด    5   คะแนน      1  คะแนน 
ปฎิบัติมาก    4   คะแนน       2   คะแนน 
ปฎิบัติปานกลาง    3   คะแนน       3   คะแนน 
ปฎิบัตินอย    2   คะแนน       4   คะแนน 
ไมไดปฎิบัติ    1   คะแนน       5   คะแนน 

 เกณฑการแปลผลแบงเปน  3  ระดับ  คือ  ระดับสูง ระดับปานกลาง และระดับตํ่า โดยใชคา
คะแนนสูงสุดลบดวยคะแนนตํ่าสุด แลวนําไปหารดวยจํานวนระดับการวัดท่ีตองการตามแนวคิด
ของ Best  (1977) และแนวคิดของ  Daneil (1995) 
          คะแนนสูงสุด  -  คะแนนตํ่าสุด  =           5 – 1      =   1.33 

จํานวนระดับ                                           3                   
     
 ระดับสูง = คาคะแนนเฉล่ีย  3.68 - 5.00   

ระดับปานกลาง  =  คาคะแนนเฉล่ีย  2.34 - 3.67  
ระดับตํ่า     =    คาคะแนนเฉล่ีย  1.00 - 2.33  

สวนท่ี  3 เปนแบบสอบถามความคิดเห็นตอปจจัยส่ิงแวดลอม ประกอบดวย ระบบการ
ทํางาน และสถานท่ีทํางาน โดยผูวิจัยประยุกตจากแบบสอบถามของนลินี พงษชวาล (2543) และ
รัตนา รองทองกูล (2543)  ขอคําถามเปนแบบประเมินคา (Rating  Scale) มีคําตอบใหเลือกตอบ        
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3.   สรางขอคําถามในแบบสอบถามและกําหนดการใหคะแนนสําหรับคําตอบแตละขอ 

4.    นําแบบสอบถามท่ีสรางข้ึนไปทดสอบคุณภาพของเคร่ืองมือดานความตรงเชิงเนื้อหา 
(Content  Validity)  โดยใหผูเช่ียวชาญตรวจสอบความตรง (Validity) และใหความเห็นชอบใน
ดานความตรงเชิงเนื้อหา (Content  Validity) และความเหมาะสมของภาษา ซ่ึงผูเช่ียวชาญเปนผูมี
ความรูความสามารถและประสบการณในการทําวิจัย จํานวน 6  ทาน  เปนผูตรวจสอบคุณภาพ
เคร่ืองมือการวิจัยและนํามาปรับปรุงแกไขเพื่อความสมบูรณ 

5.   การตรวจสอบความเท่ียงของแบบสอบถาม (Realiability) โดยนําแบบสอบถามไป
ทดลองใช (Try out) กับกลุมตัวอยางท่ีมีลักษณะคลายคลึงกับกลุมตัวอยางท่ีจะทําการศึกษา จาํนวน 
30 คน ในจังหวัดบุรีรัมย  จากน้ันนําแบบสอบถามมาทดสอบเพ่ือวิเคราะหหาความเท่ียงของ
แบบสอบถามโดยวิธีหาคาสัมประสิทธ์ิ แอลฟาของครอนบาช (Cronbach’s Alpha Coefficient) 

ความเท่ียงมีคาต้ังแต 0.70 ข้ึนไป จึงจะยอมรับวามีความเท่ียงท่ีเช่ือถือได (บุญธรรม  กิจปรีดา
บริสุทธ์ิ, 2543: 199) ไดคาความเท่ียงของแบบสอบถาม ตามรายละเอียด ดังนี ้

ขอคําถามในแบบสอบถามท่ีนําไปทดสอบ ผูวิจัยไดนําไปหาคาความเท่ียง 3  ดาน  คือ 
ดานปจจัยกระบวนการบริหารจัดการ ดานส่ิงแวดลอม และดานคุณภาพชีวิตการทํางาน รวมขอ
คําถามท้ังส้ิน  79  ขอ  ไดคาความเท่ียงเทากับ  0.85,  0.74 และ 0.89  ตามลําดับ แบบสอบถามใน
ภาพรวม ไดคาความเท่ียงเทากับ 0.95  ซ่ึงเปนคาท่ีสามารถเช่ือถือได                                                                                         

3.5 การเก็บรวบรวมขอมูล 
   เก็บขอมูลในระหวางวันท่ี  18  มิถุนายน  2550 - 3  สิงหาคม  พ.ศ. 2550  โดยมี     

ข้ันตอนเก็บรวบรวมขอมูลดังนี ้
   1. ผูวิจัยทําหนังสือขออนุมัติจัดทําการศึกษาวิจัยตอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัด

นครราชสีมาและสาธารณสุขอําเภอ  เพื่อขออนุญาตเก็บขอมูลของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในพื้นท่ี 

 2. ผูวิจัยขอความรวมมือนักวิชาการสาธารณสุขอําเภอใหเปนผูประสานงานวิจัยในการ
เก็บรวบรวมแบบสอบถามในบางสวนท่ีคงคางเพื่อสงกลับผูวิจัย   

 3. ผูวิจัยสงแบบสอบถามทางไปรษณีย ใหกับผูตอบแบบสอบถามโดยสงไปท่ีศูนย
สุขภาพชุมชน โดยผูวิจัยไดจัดเตรียมซองเปลาติดแสตมปเพื่อสงกลับผูวิจัย 

 4.  รวบรวมแบบสอบถามเพื่อตรวจสอบความครบถวนพบวาจากการแจกแบบสอบถาม
ท้ังหมด จํานวน 391 ฉบับ ผูวิจัยไดรับการตอบแบบสอบถามกลับคืน จํานวน 385 ฉบับ  คิดเปน 
รอยละ 98.46   สําหรับการนําไปวิเคราะหขอมูล ไดทําการตรวจสอบความสมบูรณของการตอบ 
พบวามีแบบสอบถามท่ีไมสมบูรณ จํานวน  2  ฉบับ ดังนั้นเปนแบบสอบถามที่สมบูรณ จํานวน 
383  ฉบับ จึงนําไปวิเคราะหขอมูล 
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การวิเคราะหขอมูล 3.6 

 หลังจากลงบันทึกขอมูลไดครบตามจํานวนท่ีกําหนดแลว ตรวจสอบความสมบูรณของ
ขอมูลแลวผูวิจัยจะทําการวิเคราะหขอมูลและประมวลผลขอมูลดวยเคร่ืองคอมพิวเตอร โปรแกรม
สําเร็จรูป ซ่ึงการวิเคราะหขอมูล ใชสถิติ ดังน้ี 

1.   อธิบายปจจัยสวนบุคคล   ปจจัยทางกระบวนการบริหารจัดการและปจจัยดาน
ส่ิงแวดลอม โดยนํามาแจกแจงความถ่ี (Frequency) คารอยละ (Percentage) คาเฉล่ีย (Mean) 

และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation ) โดยใชสถิติเชิงพรรณนา(Descriptive 
Statistics) 

 2. วิเคราะหหาความสัมพันธของตัวแปรตนท่ีมีระดับการวัดเปนนามสเกล 2 กลุม ไดแก 
เพศ  สถานภาพสมรส  ตําแหนง และหนาท่ีรับผิดชอบ โดยใชสถิติ  T-test  

 3. วิเคราะหหาความสัมพันธของตัวแปรตนท่ีมีระดับการวัดเปนอันดับสเกลมากกวา 2 กลุม
ข้ึนไป  ไดแก  ระดับการศึกษา  โดยใชสถิติ  One-way Anova 

        4.  วิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปร 2 ตัว  โดยการหาคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ
ของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) ซ่ึงตัวแปรท้ังสองตัวนั้น
จะตองมีระดับการวัดไมต่ํากวาชวงสเกล (Interval  Scale) หรืออัตราสวนสเกล (Ratio  Scale) 

หากตัวแปรที่มีระดับการวัดเปนนามสเกล (Nominal  Scale) ตองทําการเปล่ียนใหสามารถ
วิเคราะหไดโดยการทําใหเปนตัวแปรหุน (Dummy  Variable)  และกําหนดคาตัวแปรท่ีสนใจใหมี
คาเทากับ 1 และคาตัวแปรท่ีไมสนใจใหมีคาเทากับ 0  (สําเริง  จันทรสุวรรณ และสุวรรณ  บัวทวน, 
2547: 250) 

 ในการวิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปรตนและตัวแปรตาม ผูวิจัยไดนําตัวแปรตน
ทุกตัวท่ีตองการวิเคราะหจับคูกับตัวแปรตาม ทีละตัว โดยการทดสอบนัยสําคัญทางสถิติ กําหนด
ระดับความมีนัยสําคัญทางสถิติ (Level of Significance) เทากับ  0.05  ซ่ึงอธิบายระดับ
ความสัมพันธจากคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (Correlation  Coefficient)  ดังนี้  Best  (1977: 
240) 

ชวงคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ   ระดับการแปลผลความสัมพันธ  

  0.81 -  1.00    มีความสัมพันธกันมาก 

  0.51 -    0.80    มีความสัมพันธปานกลาง 
           0.21 -    0.50    มีความสัมพันธนอยหรือตํ่า 
      0    -    0.20    มีความสัมพันธนอยมาก 

 5. วิเคราะหหาความสัมพันธระหวางของปจจัยสวนบุคคล ปจจัยกระบวนการบริหาร
จัดการและปจจัยส่ิงแวดลอมท่ีมีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการทํางานโดยใชการวิเคราะหเชิงถดถอย

 





 

 
บทที่  4 

ผลการวิเคราะหขอมูลและการอภิปรายผล 
 

1.  ผลการวิจัย 

 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive  Research) โดยใชวิธีการศึกษาแบบ
ภาคตัดขวาง (Cross-sectional Study) เพื่ออธิบายปจจัยสวนบุคคล  ปจจัยทางกระบวนการบรหิาร
จัดการและปจจัยส่ิงแวดลอม ท่ีมีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ี
ปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา  ผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม 
กลุมตัวอยางคือ เจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา  
จํานวน  391  คน ไดรับการตอบแบบสอบถามกลับคืนจํานวน 383 คน คิดเปนรอยละ  97.95  การ
นําเสนอผลการวิจัยแบงเปน  7  สวนตามลําดับ  ดังนี้ 

1.1  ขอมูลท่ัวไปของประชากร 

1.2 ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหารจัดการของเจาหนาท่ี
สาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา 
 1.3   ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยส่ิงแวดลอมของเจาหนาท่ีสาธารณสุขใน 
ศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา 

1.4 ระดับความคิดเห็นตอคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพ
ชุมชน จังหวัดนครราชสีมา 

1.5  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการ และปจจัย
ส่ิงแวดลอมกับคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัด
นครราชสีมา 

1.6  ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอคุณภาพชีวิตการทํางาน ของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพ
ชุมชน  จังหวัดนครราชสีมา  
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     1.1 ขอมูลท่ัวไปของประชากร 

จากการศึกษาพบวา เจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัด
นครราชสีมา จํานวน 383 คน สวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ  70.50  มีอายุอยูระหวาง 30 – 39 ป  
รอยละ  34.73 อายุต่ําสุด  20  ป  อายุสูงสุด 59  ป อายุเฉล่ีย 35.73  ป สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน9.56  

ป  สถานภาพสมรสคู  รอยละ  61.36   ระดับการศึกษา ปริญญาตรี รอยละ 73.37  สาขาวิชาชีพ
ดานสาธารณสุขศาสตร รอยละ39.43  อายุราชการอยูระหวาง1 – 10  ป รอยละ 47.00  อายุ
ราชการต่ําสุด 1  ป  สูงสุด  38  ป  อายุราชการเฉล่ีย 12.74  ป  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 9.61  ป  
ตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ รอยละ 27.68  สถานภาพการจางงานเปนขาราชการ รอยละ 80.42   สวน
ใหญเปนระดับผูปฏิบัติงาน รอยละ 66.32   รายไดรวมจากการปฏิบัติงานอยูในชวง 10,000 – 

19,999  บาท ตอเดือน รอยละ  50.65  รายละเอียดดังตารางท่ี 1 

 

ตารางท่ี 1   จํานวน รอยละ คาเฉล่ีย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของลักษณะประชากรกลุมตัวอยาง 

     ลักษณะประชากรของกลุมตัวอยาง                           จํานวน ( n = 383)                รอยละ 

เพศ 
 ชาย 113 29.50  
 หญิง 270 70.50  
อายุ (ป) 
 20 – 29 112 29.24 
 30 – 39 133 34.73 
 40 – 49 105 27.41 
 50 ปข้ึนไป   33   8.62 

(Mean  =   35.73  ป     S.D =  9.56   ป      Min =  20  ป    Max =   59  ป) 
สถานภาพสมรส 
 โสด 129 33.68 
 คู 235 61.36 
 หมาย/ หยา / แยก   19   4.96 
ระดับการศึกษา 
 ต่ํากวาปริญญาตรี   82 21.41 
 ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 281 73.37 
 ปริญญาโท หรือสูงกวา   20   5.22 
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ตารางท่ี 1 จํานวน  รอยละ  คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของลักษณะประชากรกลุมตัวอยาง
(ตอ) 

     ลักษณะประชากรของกลุมตัวอยาง                             จํานวน (n= 383)                      รอยละ 

สาขาวิชาชีพ 
 สาธารณสุขศาสตร 151 39.43 
 พยาบาลวิชาชีพ 124 32.37 
 พยาบาลเทคนิค   13   3.39 
 ทันตาภิบาล   17   4.44 
 สาธารณสุขชุมชน    61 15.93 

 อ่ืน ๆ                      17                             4.44                             

อายุราชการ (ป) 
 1 ป – 10 ป 180 47.00  
 เกิน 10 ป – 20 ป 118 30.81 
 มากกวา 20 ป   85 22.19 
  (Mean  =   12.74  ป   S.D =  9.61  ป    Min =   1   ป    Max =   38  ป) 

ตําแหนง 
 นักวิชาการสาธารณสุข   61 15.93 
 พยาบาลวิชาชีพ 106  27.68  
 เจาหนาท่ีบริหารงานสาธารณสุขชุมชน   88 23.00 
 พยาบาลเทคนิค     4   1.04 
 เจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน   99 25.85 
 เจาพนักงานทันตสาธารณสุข   23   6.00 
 เจาพนักงานเภสัชชุมชน      2   0.50 

สถานะภาพการจางงาน 
 ขาราชการ 308 80.42 
 พนักงานราชการ   17   4.44 
 ลูกจางวิชาชีพ   58 15.14 
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ตารางท่ี 1 จํานวน  รอยละ  คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของลักษณะประชากรกลุมตัวอยาง
(ตอ) 

     ลักษณะประชากรของกลุมตัวอยาง                             จํานวน (n= 383)                      รอยละ 

หนาท่ีรับผิดชอบ 
 หัวหนาศูนยสุขภาพชุมชน 129 33.68 
 ผูปฏิบัติงาน 254 66.32 

รายไดรวมจากการปฏิบัติราชการของเจาหนาท่ี  
 ต่ํากวา  10,000  บาท   59 15.40 
 10,000 – 19,999 บาท 194 50.65 
 20,000 – 29,999 บาท 124 32.38 
 ตั้งแต 30,000  บาท ข้ึนไป     6   1.57 

    

    1.2 ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหารจัดการของเจาหนาท่ี
สาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา    มีรายละเอียด  ดังนี้ 

ดานการวางแผน   โดยภาพรวมระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติดานการวางแผนอยูใน
ระดับสูง คาเฉล่ีย  3.92   คะแนน  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  0.49  คะแนน โดยจําแนกเปนระดับ
ความคิดเห็นตอการปฏิบัติมากท่ีสุดรอยละ 17.53  ระดับมาก รอยละ  59.12    ระดับปานกลาง 
รอยละ  21.63   ระดับนอย รอยละ  1.68  และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  0.04   

                เม่ือพิจารณาเปนรายขอ พบวา อยูในระดับสูงทุกขอ  ดานการวิเคราะหผลการปฏิบัติงานท่ี
ผานมาเพ่ือใชในการวางแผนปฏิบัติงานน้ัน มีการปฏิบัตินอยท่ีสุด  รองลงมา คือ การกําหนดวิธีการ
กํากับและติดตามประเมินผลการปฏิบัติงานไวอยางชัดเจนรวมกัน  รายละเอียดดังตารางท่ี  2 
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ตารางท่ี 2   จํานวน รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความ
คิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหารดานการวางแผน 

จํานวน / รอยละของ ระดับความคิดเห็น 

(n=383) 
การวางแผน 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

Mean S.D 
แปล 

ผล 

1.การสํารวจขอมูลและปญหาตาง ๆ
รวมถึงความตองการของชุมชนในพื้น
ท่ีมาประกอบการวางแผนอย าง
ครบถวน 

58 
(15.14) 

243 
(63.45) 

74 
(19.32) 

8 
(2.09) 

0 
 

3.92 0.65 สูง 

2.ก า ร วิ เ ค ร า ะ ห ถึ ง ผ ล ก า ร
ปฏิบัติงานท่ีผานมาเพ่ือใชในการ
วางแผนปฏิบัติงาน 

44 
(11.49) 

230 
(60.05) 

101 
(26.37) 

8 
(2.09) 

0 
 

3.81 0.65 สูง 

3. ก า ร จั ด ทํ า แ ผ น ง า น /
แผนปฏิบัติงานท่ีสอดคลองกับ
นโยบายอยางชัดเจนเปนลาย
ลักษณอักษร 

88 
(22..97) 

227 
(59.27) 

60 
(15.67) 

8 
(2.09) 

0 
 

4.03 0.69 สูง 

4. การกําหนดระยะเวลาในการ
ปฏิบัติงานไวอยางชัดเจน 

67 
(17.49) 

231 
(60.31) 

79 
(20.63) 

6 
(1.57) 

0 
 

3.94 0.66 สูง 

5. การมีสวนรวมในการจัดทํา
แผนปฏิบัติงานของบุคลากรใน
ศูนยสุขภาพชุมชนเปนอยางด ี

99 
(25.85) 

199 
(51.96) 

82 
(21.41) 

3 
(0.78) 

0 
 

4.03 0.71 สูง 

6. การกําหนดวิธีการกํากับและ
ติ ด ต า ม ป ร ะ เ มิ น ผ ล ก า ร
ปฏิบัติงานไวอยางชัดเจนรวมกัน 

51 
(13.32) 

224 
(58.49) 

103 
(26.89) 

4 
(1.04) 

1 
(0.26) 

3.84 0.66 สูง 

7. การประชุมช้ีแจงใหผูรวมงาน
ไดทราบถึงวัตถุประสงคและ
ข้ันตอนการปฎิบัติงาน 

63 
(16.45) 

231 
(60.31) 

81 
(21.15) 

8 
(2.09) 

0 
 

3.94 0.66 สูง 

470 1585 580 45 1 
ภาพรวม 

(17.53) (59.12) (21.63) (1.68) (0.04) 
3.92 0.49 สูง 
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ดานการจัดองคกร   โดยภาพรวม ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติดานการจัดองคกรอยูใน
ระดับสูง  คาเฉล่ีย  4.09  คะแนน  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  0.59  คะแนน  โดยจําแนกเปน ระดับ
ความคิดเห็นตอการปฏิบัติมากท่ีสุด รอยละ 30.65  ระดับมาก รอยละ 49.72  ระดับปานกลาง  รอย
ละ 17.91  ระดับนอย รอยละ 1.41 และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  0.31  

เม่ือพิจารณาเปนรายขอ พบวา อยูในระดับสูงทุกขอ  ดานการสนับสนุนการปฏิบัติงานอยาง
เต็มท่ีจากผูบังคับบัญชา มีการปฏิบัตินอยสุด รองลงมา คือ ดานการจัดระบบการปฏิบัติงานรวมกัน
ของศูนยสุขภาพชุมชนไวอยางชัดเจน รายละเอียดดังตารางท่ี  3 

ตารางท่ี 3  จํานวน รอยละ  คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความ 
คิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหารดานการจัดองคกร   

จํานวน / รอยละของ ระดับความคิดเห็น 

(n = 383) 
การจัดองคกร 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

 
Mean 

 
S.D 

 
แปล
ผล 

1. การกําหนดบทบาทหนาท่ีในการ
ปฏิบัติ งานไว เปนลายลักษณ
อักษรอยางชัดเจนในศูนยสุขภาพ
ชุมชน 

150 
(39.2) 

184 
(48.0) 

47 
(12..3 ) 

2 
(0.5) 

0 
 

4.26 0.69 สูง 

2. การจัดทําแผนผังแสดงหนาท่ี
รับผิดชอบการปฏิบัติงานไวอยาง
ชัดเจน 

127 
(33.2) 

178 
(46.5) 

66 
(17.2) 

9 
(2.3) 

3 
(0.8) 

4.09 0.81 สูง 

3. การมอบหมายงาน มอบอํานาจ
หน าท่ี การปฏิ บัติ งานให แก
ผูรับผิดชอบงานทุกงาน 

141 
(36.8) 

182 
(47.5) 

53 
(13.8) 

7 
(1.8) 

0 
 

4.19 0.74 สูง 

4. การสนับสนุนการปฏิบัติงาน
อยางเต็มท่ีจากผูบังคับบัญชา 

88 
(23.0) 

185 
(48.3) 

103 
(26.9) 

5 
(1.3) 

2 
(0.5) 

3.92 0.77 สูง 

5. การจัดวางระบบการปฏิบัติงาน
รวมกันของศูนยสุขภาพชุมชนไว
อยางชัดเจน 

81 
(21.1) 

223 
(58.2) 

74 
(19.3) 

4 
(1.0) 

1 
(0.3) 

3.99 0.69 สูง 

587 952 343 27 6 
ภาพรวม 

(30.65) (49.72) (17.91) (1.41) (0.31) 
4.09 0.59 สูง 

 



 
 
                                                                                                                                       69 

 ดานการบริหารงานบุคคล  โดยภาพรวม ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติดานการ
บริหารงานบุคคลอยูในระดับสูง  คาเฉล่ีย 3.72  คะแนน  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.50  คะแนน 
โดยจําแนกเปนระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติมากท่ีสุด รอยละ 12.79  ระดับมาก รอยละ 53.85  

ระดับปานกลาง รอยละ  26.60  ระดับนอย รอยละ  5.62 และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  1.14  

                           เม่ือพิจารณาเปนรายขอ พบวาอยูในระดับสูงเกือบทุกขอ  ยกเวน ดานการขาด
โอกาสในการเขารับการฝกอบรมเพื่อพัฒนาความรูความสามารถอยูในระดับปานกลาง  ดานการ
คัดเลือกบุคลากรของศูนยสุขภาพชุมชนไดเหมาะสมกับงานตามความรูความสามารถและความพึง
พอใจในการเลือกสถานท่ีปฏิบัติงาน  รายละเอียดดังตารางท่ี  4 
 
ตารางท่ี 4  จํานวน รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความ 
คิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหารดานการบริหารงานบุคคล 

จํานวน / รอยละของ ระดับความคิดเห็น 
(n=383) 

การบริหารงานบุคคล 
มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

Mean S.D 
แปล
ผล 

1. การวางแผนดานการบริหารงาน
บุคคล มี การวิเคราะหลักษณะงาน
และขอบเขตงานเพื่อนํามากําหนด
คุณสมบัติ ของบุ คลากรแต ละ
ตําแหนง งาน 

54 
(14.1) 

205 
(53.5) 

107 
(27.9) 

13 
(3.4) 

4 
(1.0) 

3.76 0.77 สูง 

2. การคัดเลือกบุคลากรของศูนยฯได
เหมาะสมกั บงาน ตามความรู 
ความสามารถและความ   พึงพอใจใน
การเลือกสถานท่ีปฏิบัติงาน 

55 
(14.4) 

201 
(52.5) 

106 
(27.7) 

17 
(4.4) 

4 
(1.0) 

3.75 0.79 สูง 

3. การไดรับคําแนะนําในการ
ปฏิบัติงานอยางเขาใจจนสามารถ
ปฏิบัติงานไดอยางดีและมีความพึง
พอใจในการทํางาน  กรณีปฏิบัติงาน
ใหมหรือเปนงานท่ีไดรับมอบหมาย
ใหม 

48 
(12.5) 

217 
(56.7) 

108 
(28.2) 

9 
(2.3) 

1 
(0.3) 

3.79 0.69 สูง 
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ตารางท่ี 4  จํานวน รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความ 
คิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหารดานการบริหารงานบุคคล  (ตอ) 

จํานวน / รอยละของ ระดับความคิดเห็น 

( n =383 ) 
การบริหารงานบุคคล 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

Mean S.D 
แปล
ผล 

4. การใหอิสระแกบุคลากรในการ
ตัดสินใจรับผิดชอบงาน/รับผิดชอบ 
หมูบาน 

66 
(17.2) 

216 
(56.4) 

80 
(20.9) 

16 
(4.2) 

5 
(1.3) 

3.84 0.80 สูง 

5. การช้ีแจงเกี่ยวกับบทบาทหนาท่ี
ท่ีบุคลากรตองรับผิดชอบในการ
ปฏิบัติงานจากผูมอบหมายงาน 

53 
(13.8) 

241 
(62.9) 

77 
(20.1) 

10 
(2.6) 

2 
(0.5) 

3.87 0.69 สูง 

6. การสรางความเขาใจรายละเอียด
ลักษณะงานและสามารถปฎิบัติงาน
ท่ีไดรับมอบหมายได 

54 
(14.1) 

238 
(62.1) 

83 
(21.7) 

8 
(2.1) 

0 
 

3.88 0.65 สูง 

7. การขาดโอกาสในการเขารับการ
ฝ กอบรมเพื่ อพั ฒนาความรู 
ความสามารถ 

26 
(6.8) 

98 
(25.6) 

154 
(40.2) 

89 
(23.2) 

16 
(4.2) 

3.08 0.96 ปาน
กลาง 

8. บุคลากรในศูนยสุขภาพชุมชน
สามารถแกไขปญหาตาง ๆ  รวมกัน
ในการปฏิบัติงานไดด ี

36 
(9.4) 

234 
(61.1) 

100 
(26.1) 

10 
(2.6) 

3 
(0.8) 

3.76 0.69 สูง 

392 1650 815 172 35 
ภาพรวม 

12.79 53.85 26.60 5.62 1.14 
3.72 0.50 สูง 

ดานการอํานวยการ  โดยภาพรวม ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติดานการอํานวยการอยู
ในระดับปานกลาง คาเฉล่ีย 3.64  คะแนน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.54  คะแนน โดยจําแนกเปน
ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติมากท่ีสุด รอยละ 10.70  ระดับมาก รอยละ 50.83  ระดับปาน
กลาง  รอยละ 31.91   ระดับนอยรอยละ 5.31 และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  1.25  

                 เม่ือพิจารณาเปนรายขอ พบวา อยูในระดับสูงและระดับปานกลาง เปนสวนใหญ ดาน
ความสอดคลองของการเล่ือนข้ันเงินเดือนกับความทุมเทในการทํางานมีระดับความคิดเห็นตอการ
ปฏิบัตินอยท่ีสุด รองลงมา คือการไดรับความชวยเหลือและสนับสนุนจากบุคลากรในระดับอําเภอ/
จังหวัดในการปฏิบัติงาน   รายละเอียดดังตารางท่ี  5 
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ตารางท่ี 5  จํานวน รอยละ  คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความ
คิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหารดานการอํานวยการ 

จํานวน / รอยละของ ระดับความคิดเห็น  
( n=383 ) 

การอํานวยการ 
มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย 
ท่ีสุด 

Mean S.D 
แปล
ผล 

1. การนําปญหาจากการปฎิบัติงาน
เสนอ   แกผูบังคับบัญชาเพ่ือหาแนว
ทางแกไข 

29 
(7.6) 

228 
(59.5) 

118 
(30.8) 

8 
(2.1) 

0 
 

3.73 0.63 สูง 

2. ผูบังคับบัญชามีสวนรวมในการ
แกไขปญหา 

52 
(13.6) 

204 
(53.3) 

111 
(29.0) 

16 
(4.2) 

0 
 

3.76 0.73 สูง 

3. การไดรับแจงนโยบายใหมเกี่ยวกับ
การดําเนินงานใหทราบทุกคร้ัง ท่ีมี 

59 
(15.4) 

216 
(56.4) 

95 
(24.8) 

12 
(3.1) 

1 
(0.3) 

3.84 0.72 สูง 

4. ทานไดรับความชวยเหลือ  และ
สนับสนุนจากบุคลากรใน ระดับ
อําเภอ /จังหวัดในการปฏิบัติงาน 

29 
(7.6) 

184 
(48.0) 

142 
(37.1) 

23 
(6.0) 

5 
(1.3) 

3.55 0.77 ปาน
กลาง 

5. การประชุมเพ่ือสรุปขอปญหา
อุปสรรคในการปฏิบัติงานอยู เปน
ประจํา 

38 
(9.9) 

187 
(48.8) 

136 
(35.5) 

20 
(5.2) 

2 
(0.5) 

3.62 0.76 ปาน
กลาง 

6. การประสานงานของทานกับชุมชน
และหนวยงานอ่ืนในการปฏิบัติงาน 

48 
(12.5) 

227 
(59.3) 

102 
(26.6) 

6 
(1.6) 

0 
 

3.83 0.65 สูง 

7. การบริหารจัดการ ท่ีมีความ
คลองตัวของศูนยสุขภาพชุมชน 

42 
(11.0) 

226 
(59.0) 

106 
(27.7) 

8 
(2.1) 

1 
(0.3) 

3.78 0.67 สูง 

8. การพิจารณาความดีความชอบ 
ประเมินจากผลการดําเนินงานเปน
ขอมูลประกอบ 

34 
(8.9) 

156 
(40.7) 

139 
(36.3) 

37 
(9.7) 

17 
(4.4) 

3.40 0.94 ปาน
กลาง 

9. การเล่ือนข้ันเงินเดือนมีความ
สอดคลองกับความทุมเทในการทํางาน
ของเจาหนาท่ี 

38 
(9.9) 

124 
(32.4) 

151 
(39.4) 

53 
(13.8) 

17 
(4.4) 

3.30 0.98 ปาน
กลาง 

369 1752 1100 183 43 
ภาพรวม 

10.70 50.83 31.91 5.31 1.25 
3.64 0.54 

ปาน
กลาง 
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ดานการควบคุม กํากับ  โดยภาพรวม ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติดานการควบคุม 
กํากับอยูในระดับสูง  คาเฉล่ีย  3.71  คะแนน  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.56  คะแนน โดยจําแนก
เปน ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติมากท่ีสุด รอยละ 11.05  ระดับมาก รอยละ  53.05  ระดับ 
ปานกลาง รอยละ 32.07  ระดับนอย รอยละ 3.48 และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  0.35  

                  เม่ือพิจารณาเปนรายขอ พบวา  อยูในระดับสูงเกือบทุกขอ ยกเวน ดานการไดรับการ
นิเทศติดตามการดําเนินงานจากทีมอําเภออยางชัดเจนทุกงาน  ดานการติดตามและประเมินผลการ
ดําเนินงานในศูนยฯเปนระยะโดยเปรียบเทียบกับเปาหมายเปนรายงวดหรือรายป มีการปฏิบัตินอย
ท่ีสุด รองลงมา คือดานการจัดทําผังควบคุมกํากับการดําเนินงานใหเปนไปตามแผน  รายละเอียดดัง
ตารางท่ี  6 
 
ตารางท่ี 6  จํานวน  รอยละ  คาเฉล่ีย  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความ
คิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหารดานการควบคุมกํากับ 

จํานวน/ รอยละของ ระดับความคิดเห็น 

( n=383) 
การควบคุม  กํากับ 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

 
Mean 

 
S.D 

 
แปล
ผล 

1.การจัดทําผังควบคุมกํากับ
ก า ร ดํา เ น ิน ง า น ใ ห  เ ป น ไ ป
ตามแผน  

48 
(12.5) 

187 
(48.8) 

139 
(36.3) 

9 
(2.3) 

0 
 

3.72 0.71 สูง 

2. การติดตามและประเมินผล
การดําเนินงานในศูนยฯ  เปน
ร ะ ย ะ  โด ย เ ป รี ยบ เ ที ยบกั บ
เปาหมายเปนรายงวดหรือรายป 

42 
(11.0) 

198 
(51.7) 

132 
(34.5) 

11 
(2.9) 

0 
 

3.71 0.70 สูง 

3. การจัดเก็บและบันทึก รายงาน
การประเมินผลการดําเนินงาน
ของทานอยางเปนระบบ 

45 
(11.7) 

213 
(55.6) 

118 
(30.8) 

7 
(1.8) 

0 
 

3.77 0.67 สูง 

4. การตรวจสอบวัสดุ อุปกรณ
ใหพรอมใชงานอยูเปนประจํา  

53 
(13.8) 

221 
(57.7) 

98 
(25.6) 

9 
(2.3) 

2 
(0.5) 

3.82 0.71 สูง 
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ตารางท่ี 6  จํานวน รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเก่ียวกับระดับความ
คิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหารดานการควบคุม กํากับ (ตอ) 

จํานวน/ รอยละของ ระดับความคิดเห็น  
( n =383 ) 

การควบคุม  กํากับ 
มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

 
Mean 

 
S.D 

 
แปล 

ผล 

5. การไดรับการนิเทศติดตาม
การดําเนินงานจากทีมอําเภอ
อยางชัดเจนทุกงาน 

31 
(8.1) 

180 
(47.0) 

134 
(35.0) 

32 
(8.4) 

6 
(1.6) 

3.52 0.82 ปาน
กลาง 

6. ก า ร ร า ย ง า น ผ ล ก า ร
ปฎิบัติงานใหผู บังคับบัญชา
ทราบอยางชัดเจน 

35 
(9.1) 

220 
(57.4) 

116 
(30.3) 

12 
(3.1) 

0 
 

3.73 0.67 สูง 

254 1219 737 80 8 
ภาพรวม 

11.05 53.05 32.07 3.48 0.35 
3.71 0.56 สูง 

 
ภาพรวมระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการบริหารของเจาหนาท่ี

สาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา พบวาอยูในระดับสูง คาเฉล่ีย 3.82  คะแนน 
สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.44  คะแนน เม่ือพิจารณาเปนรายดาน พบวาปจจัยดานการวางแผนอยูใน
ระดับสูง คาเฉล่ีย  3.92 คะแนน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.49 คะแนน  ปจจัยดานการจัดองคกรอยู
ในระดับสูง คาเฉล่ีย 4.09  คะแนน  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.59 คะแนน ปจจัยดานการ
บริหารงานบุคคลอยูในระดับสูง คาเฉล่ีย3.71  คะแนน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.50 คะแนน ปจจยั
ดานการอํานวยการอยูในระดับปานกลาง  คาเฉล่ีย  3.64  คะแนน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.54 

คะแนน ปจจัยดานการควบคุม กํากับอยูในระดับสูง  คาเฉล่ีย  3.71  คะแนน สวนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน 0.56  คะแนน  รายละเอียดดังตารางท่ี  7 
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ตารางท่ี 7   คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลของระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติ  
ตอปจจัยกระบวนการบริหารของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน  

ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติ  (n = 383) 
กระบวนการบริหาร 

Mean S.D. 
แปลผล 

ดานการวางแผน 

ดานการจัดองคกร 

ดานการบริหารงานบุคคล 

ดานการอํานวยการ 

ดานการควบคุม  กํากับ 

3.92 
4.09 
3.71 
3.64 
3.71 

0.49 
0.59 
0.50 
0.54 
0.56 

สูง 
สูง 
สูง 

ปานกลาง 
สูง 

ภาพรวม 3.82 0.44 สูง 

 
     1.3 ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยส่ิงแวดลอม ของเจาหนาท่ีสาธารณสุขใน              
ศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา 

ดานระบบการทํางาน  โดยภาพรวม ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติดานระบบการทํางาน
อยูในระดับปานกลาง  คาเฉล่ีย  3.59  คะแนน  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.59 คะแนน โดยจําแนก
เปน ระดับการปฏิบัติมากท่ีสุด รอยละ16.84  ระดับมากรอยละ 42.50  ระดับปานกลางรอยละ 
25.33  ระดับนอยรอยละ 13.05  และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  2.28  

                เม่ือพิจารณาเปนรายขอ พบวา ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติอยูในระดับสูงและระดับ
ปานกลาง ดานอํานาจการตัดสินใจในศูนยสุขภาพชุมชนอยูท่ีหัวหนาศูนยฯเทานั้น มีระดับความ
คิดเห็นนอยท่ีสุด รองลงมา คือดานผูปฏิบัติงานไมมีอํานาจการตัดสินใจในงานท่ีรับผิดชอบ  
รายละเอียดดังตารางท่ี  8 
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ตารางท่ี 8  จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความ
คิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยส่ิงแวดลอมดานระบบการทํางาน   

จํานวน/ รอยละของ ระดับความคิดเห็น 

( n =383 ) 
ระบบการทํางาน 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

 
Mean 

 
S.D 

 
แปล
ผล 

1. การลดข้ันตอนที่ไมจําเปนในการ
ทํางานตามระเบียบใหเหลือนอย
ท่ีสุด 

47 
(12.3) 

215 
(56.1) 

103 
(26.9) 

16 
(4.2) 

2 
(0.5) 

3.75 0.74 สูง 

2. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานให
ความสําคัญกับการทํางานเปนทีม 

112 
(29.2) 

215 
(56.1) 

47 
(12.3) 

6 
(1.6) 

3 
(0.8) 

4.11 0.73 สูง 

3. ทานไมมีอํานาจในการตัดสินใจ
ในงานท่ีรับผิดชอบ 

64 
(16.7) 

144 
(37.6) 

100 
(26.1) 

67 
(17.5) 

8 
(2.1) 

3.49 1.03 ปาน
กลาง 

4.  อํานาจการตัดสินใจในศูนย
สุ ขภาพชุ มชนของท าน อยู ท่ี
หัวหนาศูนย ฯ  เทานั้น 

35 
(9.1) 

77 
(20.1) 

138 
(36.0) 

111 
(29.0) 

22 
(5.7) 

2.98 1.04 ปาน
กลาง 

258 651 388 200 35 
ภาพรวม 

16.84 42.50 25.33 13.05 2.28 
3.59 0.59 

ปาน
กลาง 

 
 

ดานสถานท่ีทํางาน   โดยภาพรวม ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติดานสถานท่ีทํางานอยู
ในระดับสูง คาเฉล่ีย 3.78  คะแนน  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.49 คะแนน โดยจําแนกเปน ระดับ
ความคิดเห็นมากท่ีสุด รอยละ 20.68  ระดับมาก รอยละ 47.52  ระดับปานกลางรอยละ 22.71  

ระดับนอยรอยละ 7.26  และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  1.83  

                เม่ือพิจารณาเปนรายขอ พบวาระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติอยูในระดับสูงเกือบทุกขอ 
ยกเวน ดานเคร่ืองมือเคร่ืองใชและส่ิงอํานวยความสะดวก  ดานการจัดเก็บอุปกรณ เคร่ืองมือและ
เวชภัณฑท่ีเปนระเบียบงายตอการตรวจสอบและหยิบใช มีระดับความคิดเห็นนอยท่ีสุด  รายละเอียด
ดังตารางท่ี  9 
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ตารางท่ี 9  จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความ
คิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยส่ิงแวดลอมดานสถานท่ีทํางาน 

จํานวน/ รอยละของ ระดับความคิดเห็น 

( n = 383 ) 
สถานท่ีทํางาน 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

Mean S.D 
แปล
ผล 

1. สภาพแวดลอมในศูนยสุขภาพ
ชุมชน เหมาะสม เพียงพอในการ
ทํางาน 

105 
(27.4) 

206 
(53.8) 

66 
(17.2) 

4 
(1.0) 

2 
(0.5) 

4.07 0.73 สูง 

2. สภาพแวดลอมในศูนยสุขภาพ
ชุมชนสะอาด ไมมีกล่ินเหม็นรบกวน 

123 
(32.1) 

199 
(52.0) 

49 
(12.8) 

11 
(2.9) 

1 
(0.3) 

4.13 0.76 สูง 

3. ศูนยสุขภาพชุมชนมีการจัดพื้นท่ี
ใชสอยภายในอยางเหมาะสม 

82 
(21.4) 

222 
(58.0) 

70 
(18.3) 

6 
(1.6) 

3 
(0.8) 

3.98 0.73 สูง 

4. เคร่ืองมือเคร่ืองใชและส่ิงอํานวย
ความสะดวกไมเพียงพอ  ไมเหมาะสม
ในการทํางาน 

26 
(6.8) 

53 
(13.8) 

167 
(43.6) 

109 
(28.5) 

28 
(5.7) 

2.84 0.98 ปาน
กลาง 

5. การจัดเก็บอุปกรณ เคร่ืองมือและ
เวชภัณฑเปนระเบียบ งายตอการ
ตรวจสอบ และหยิบใช 

60 
(15.7) 

230 
(60.1) 

83 
(21.7) 

9 
(2.3) 

1 
(0.3) 

3.89 0.69 สูง 

396 910 435 139 35 
ภาพรวม 

20.68 47.52 22.71 7.26 1.83 
3.78 0.49 สูง 

 
ภาพรวมระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยส่ิงแวดลอมของเจาหนาท่ีสาธารณสุขใน

ศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา   พบวา ระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัย
ส่ิงแวดลอม ภาพรวมอยูในระดับสูง คาเฉล่ีย 3.68 คะแนน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.45  คะแนน  
เม่ือพิจารณาเปนรายดาน พบวา ดานสถานท่ีปฏิบัติงานอยูในระดับสูง คาเฉล่ีย 3.78  คะแนน  สวน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.49 คะแนน ดานระบบการทํางาน อยูในระดับปานกลาง คาเฉล่ีย 3.59  

คะแนน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.59 คะแนน  รายละเอียดดังตารางท่ี  10 
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ตารางท่ี 10   คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลของระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติ
ตอปจจัยส่ิงแวดลอมของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา 

ระดับความคิดเห็น( n =383) 
ส่ิงแวดลอม 

Mean S.D. 
แปลผล 

ระบบการทํางาน 

สถานท่ีทํางาน 

3.59 
3.78 

0.59 
0.49 

ปานกลาง 
สูง 

ภาพรวม 3.68 0.45 สูง 

 

   1.4.  ระดับความคิดเห็นตอดานคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพ 
ชุมชน จังหวัดนครราชสีมา 

ดานคาตอบแทนท่ีเพียงพอและยุติธรรม  โดยภาพรวมระดับความคิดเห็นดานคาตอบแทน
ท่ีเพียงพอและยุติธรรม อยูในระดับปานกลาง คาเฉล่ีย 3.15  คะแนน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.73 

คะแนน โดยจําแนกเปนระดับความคิดเห็นมากท่ีสุด รอยละ 3.92   ระดับมาก รอยละ 34.99  ระดับ 
ปานกลาง รอยละ 37.99   ระดับนอย รอยละ 18.21  และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  4.89  

                เม่ือพิจารณาเปนรายขอ  พบวา อยูในระดับปานกลาง ระดับความคิดเห็นดานคาตอบแทน
ท่ีไดรับคุมคาตอการเส่ียงภัยในการทํางาน มีระดับความเห็นดวยนอยท่ีสุด รองลงมา คือ ดาน
คาตอบแทนท่ีไดรับเหมาะสมกับปริมาณงานท่ีรับผิดชอบ  รายละเอียดดังตารางท่ี  11 
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ตารางท่ี 11   จํานวน รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความ
คิดเห็นตอคุณภาพชีวิตการทํางานดานคาตอบแทนท่ีเพียงพอและยุติธรรม  

จํานวน/ รอยละของ ระดับความคิดเห็น 

( n = 383) 
คาตอบแทนท่ีเพียงพอและยุติธรรม 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

Mean S.D 
แปล
ผล 

1.เงินเดือนและรายไดอ่ืน  ๆจากศูนย
สุขภาพชุมชน ท่ีทานได  มีเพียงพอ
สําหรับใชจายตามอัตภาพของทาน  

26 
(6.8) 

133 
(34.7) 

168 
(43.9) 

51 
(13.3) 

5 
(1.3) 

3.32 0.84 ปาน
กลาง 

2.ทานไดรับคาตอบแทนท่ียุติธรรม
เม่ือเปรียบเทียบกับคาตอบแทนของ
หนวยงานอื่นท่ีมีลักษณะคลาย ๆ  
กัน 

21 
(5.5) 

157 
(41.0) 

136 
(35.5) 

51 
(13.3) 

18 
(4.7) 

3.29 0.93 ปาน
กลาง 

3.คาตอบแทนท่ีไดรับเหมาะสมกับ
ปริมาณงานท่ีทานรับผิดชอบ 

10 
(2.6) 

148 
(38.6) 

141 
(36.8) 

64 
(16.7) 

20 
(5.2) 

3.17 0.92 ปาน
กลาง 

4.คาตอบแทนท่ีไดรับ คุมคาตอการ
เส่ียงภัยในการทํางาน เชน เส่ียงตอ
การติดเช้ือ 

3 
(0.8) 

98 
(25.6) 

137 
(35.8) 

113 
(29.5) 

32 
(8.4) 

2.81 0.94 ปาน
กลาง 

60 536 582 279 75 
ภาพรวม 

3.92 34.99 37.99 18.21 4.89 
3.15 0.73 

ปาน
กลาง 

 

ดานสภาพการทํางานท่ีปลอดภัยและสงเสริมสุขภาพ    โดยภาพรวมระดับความคิดเห็นตอ 
คุณภาพชีวิตการทํางานดานสภาพการทํางานท่ีปลอดภัยและสงเสริมสุขภาพ อยูในระดับสูง   
คาเฉล่ีย  3.84  คะแนน  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  0.54  คะแนน  โดยจําแนกเปน ระดับความ
คิดเห็นมากท่ีสุด รอยละ 12.66  ระดับมาก รอยละ 61.23   ระดับปานกลาง รอยละ 23.69  ระดับ
นอยรอยละ 2.35  และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  0.07  

                เม่ือพิจารณาเปนรายขอ  พบวาอยูในระดับสูง ความคิดเห็นดานศูนยสุขภาพชุมชนมีการ
บํารุงรักษาอาคารสถานที่และซอมแซมเครื่องมือเครื่องใชใหอยูในสภาพท่ีดีและใชงานไดเสมอ มี
ระดับความคิดเห็นดวยนอยท่ีสุด  รองลงมาคือดานความสะอาดและมีสภาพการทํางานท่ีปองกันการ
แพรกระจายของเช้ือโรคของศูนยสุขภาพชุมชน  รายละเอียดดังตารางท่ี  12 
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ตารางท่ี 12  จํานวน  รอยละ  คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความคิดเห็นตอ
คุณภาพชีวิตการทํางานดานสภาพการทํางานท่ีปลอดภัยและสงเสริมสุขภาพ  

จํานวน/ รอยละของ ระดับความคิดเห็น 

(n =383) 
สภาพการทํางานท่ีปลอดภัย 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

Mean S.D 
แปล
ผล 

5. ศูนยสุขภาพชุมชนสะอาดและมี
สภาพการทํ างานท่ี ป องกั นการ
แพรกระจายของเชื้อโรค 

51 
(13.3) 

231 
(60.3) 

91 
(23.8) 

9 
(2.3) 

1 
(0.3) 

3.84 0.68 สูง 

6.  ศูนยสุขภาพชุมชนมีการจัดสภาพท่ี
ทํางานและจัดวางเคร่ืองมือเคร่ืองใช
อยางมีระเบียบ  

48 
(12.5) 

238 
(62.1) 

92 
(24.0) 

5 
(1.3) 

0 
 

3.86 0.63 สูง 

7. ศูนยสุขภาพชุมชนของทาน   มีการ
บํารุงรักษาอาคารสถานท่ีและซอมแซม
เคร่ืองมือเคร่ืองใชใหอยูในสภาพท่ีดี
และ ใชงานไดเสมอ 

48 
(12.5) 

229 
(59.8) 

94 
(24.5) 

12 
(3.1) 

0 
 

3.82 0.68 สูง 

8. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานมีการ
เตรียม   ความพรอมและมีมาตรการท่ี
ชัดเจนในการ    จัดสภาพการทํางานเพ่ือ
ปองกันอุบัติเหตุ 

47 
(12.3) 

240 
(62.7) 

86 
(22.5) 

10 
(2.6) 

0 
 

3.85 0.66 สูง 

194 938 363 36 1 
ภาพรวม 

12.66 61.23 23.69 2.35 0.07 
3.84 0.54 สูง 

 
ดานโอกาสในการพัฒนาสมรรถภาพของบุคคล  โดยภาพรวมระดับความคิดเห็นตอคุณภาพ

ชีวิตการทํางานดานโอกาสในการพัฒนาสมรรถภาพของบุคคล อยูในระดับปานกลาง คาเฉล่ีย 3.49  

คะแนน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.52 คะแนน โดยจําแนกเปนระดับความคิดเห็นมากท่ีสุดรอยละ
10.44  ระดับมาก รอยละ 43.45   ระดับ ปานกลาง รอยละ 33.00  ระดับนอยรอยละ 11.23 และ
ระดับนอยท่ีสุดรอยละ  1.88  

                เม่ือพิจารณาเปนรายขอ พบวา อยูในระดับปานกลางเกือบทุกขอ  ยกเวน ดานโอกาสใช
ความรูความสามารถและทักษะท่ีมี ไดอยางเต็มท่ีในการทํางาน  ดานการไมไดรับสนับสนุนใหไป
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ดานความสัมพันธกับบุคคลอ่ืนและการทํางานรวมกัน โดยภาพรวม ระดับความคิดเห็นตอ
คุณภาพชีวิตการทํางานดานความสัมพันธกับบุคคลอื่นและการทํางานรวมกัน อยูในระดับสูง 
คาเฉล่ีย 3.70  คะแนน  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.57  คะแนน โดยจําแนกเปนระดับความคิดเห็น
มากท่ีสุด รอยละ 15.20  ระดับมาก รอยละ 49.09  ระดับปานกลาง รอยละ 26.84  ระดับนอย รอย
ละ7.78 และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  1.09  

                เม่ือพิจารณาเปนรายขอ พบวา ระดับความคิดเห็นอยูในระดับสูงและระดับปานกลาง   
ดานขาดการแลกเปล่ียนความรูซ่ึงกันและกันในการทํางานของทีมสหวิชาชีพ มีระดับความคิดเห็น
นอยท่ีสุด รองลงมา คือ ดานขาดการประชุมปรึกษาปญหาในการทํางานเพ่ือหาวิธีปฏิบัติท่ีเหมาะสม
ของผูปฏิบัติงาน  รายละเอียดดังตารางท่ี  15 

ตารางท่ี 15   จํานวน รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลเกี่ยวกับระดับความคิดเห็น         
ตอคุณภาพชีวิตการทํางานดานความสัมพันธกับบุคคลอ่ืนและการทํางานรวมกัน  

จํานวน/ รอยละของ ระดับความคิดเห็น 

(n=383) ความสัมพันธ/การทํางานรวมกัน 
กับบุคคลอื่น มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

Mean S.D 
แปล
ผล 

19.  การแลกเปล่ียนความรูซ่ึงกัน
และกันในทีมสหวิชาชีพ  

63 
(16.4) 

140 
(36.6) 

108 
(28.2) 

66 
(17.2) 

6 
(1.6) 

3.49 1.01 ปาน
กลาง 

20.ได รับการชวยเหลือจาก
ผูรวมงานในการทํางานเปน
อยางดี 

50 
(13.1) 

225 
(58.7) 

98 
(25.6) 

8 
(2.1) 

2 
(0.5) 

3.82 0.70 สูง 

21. การไดรับขอมูลปอนกลับ
ท่ีเปนประโยชนตอการทํางาน
จากผูรวมงาน 

32 
(8.4) 

227 
(59.3) 

107 
(27.9) 

17 
(4.4) 

0 
 

3.72 0.68 สูง 

22. การประชุม ปรึกษาปญหา
ในการทํางานเพื่อหาวิธีปฏิบัติ
ท่ีเหมาะสม 

82 
(21.4) 

132 
(34.5) 

110 
(28.7) 

50 
(13.1) 

9 
(2.3) 

3.60 1.04 ปาน
กลาง 

23. ความพอใจในการทํางาน
กั บ เ พื่ อน ร ว ม ง าน ใน ศูน ย
สุขภาพชุมชน 

64 
(16.7) 

216 
(56.4) 

91 
(23.8) 

8 
(2.1) 

4 
(1.0) 

3.86 0.75 สูง 

291 940 514 149 21 
ภาพรวม 

15.20 49.09 26.84 7.78 1.09 
3.70 0.57 สูง 
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ดานสิทธิสวนบุคคล โดยภาพรวม ระดับความคิดเห็นตอคุณภาพชีวิตการทํางานดานสิทธิ
สวนบุคคล อยูในระดับสูง คาเฉล่ีย 3.77  คะแนน  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.65  คะแนน โดย
จําแนกเปนระดับความคิดเห็นมากท่ีสุด รอยละ 20.24   ระดับมาก รอยละ49.28  ระดับ ปานกลาง 
รอยละ 18.93   ระดับนอยรอยละ   9.92   และระดับนอยท่ีสุด รอยละ  1.63  

ระดับปจจัยดานสิทธิสวนบุคคล เม่ือพิจารณาเปนรายขอ พบวาระดับความคิดเห็นอยูใน
ระดับสูงยกเวน ดานการไมไดรับความเสมอภาคในการทํางาน ดานการไมมีอิสระในการแสดงความ
คิดเห็นเกี่ยวกับงานในศูนยสุขภาพชุมชน มีระดับความคิดเห็นนอยท่ีสุด รองลงมา คือ ดาน
ผูรวมงานไมกาวกายในเร่ืองสวนตัวของทานท่ีไมเกี่ยวของกับการทํางาน รายละเอียดดังตารางท่ี  16 
 
ตารางท่ี 16   จํานวน รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลเก่ียวกับระดับ         
ความคิดเห็นตอคุณภาพชีวิตการทํางานดานสิทธิสวนบุคคล  

จํานวน/ รอยละของ ระดับความคิดเห็น 

(n = 383) 
สิทธิสวนบุคคล มาก

ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

Mean S.D 
แปล
ผล 

24. ผูรวมงานใหความเคารพ
ในสิทธิสวนบุคคลของทาน 

51 
(13.3) 

262 
(68.4) 

56 
(14.6) 

13 
(3.4) 

1 
(0.3) 

3.91 0.66 สูง 

25. ผูรวมงานไมกาวกายใน
เ ร่ืองส วน ตัวของท าน ท่ีไม
เกี่ยวของกับการทํางาน 

71 
(18.5) 

215 
(56.1) 

69 
(18.0) 

25 
(6.5) 

3 
(0.8) 

3.85 0.82 สูง 

26. ทานไดรับความเสมอภาค
ในการทํางาน 

95 
(24.8) 

129 
(33.7) 

78 
(20.4) 

69 
(18.0) 

12 
(3.1) 

3.59 1.14 ปาน
กลาง 

27. ทานมีอิสระในการแสดง
ความคิดเห็นเกี่ยวกับงานใน
ศูนยสุขภาพชุมชนของทาน 

93 
(24.3) 

149 
(38.9) 

87 
(22.7) 

45 
(11.7) 

9 
(2.3) 

3.71 1.03 สูง 

310 755 290 152 25 
ภาพรวม 

20.24 49.28 18.93 9.92 1.63 
3.77 0.65 สูง 
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ภาพรวมระดับความคิดเห็นตอคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนย
สุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา พบวา ภาพรวมอยูในระดับปานกลาง คาเฉล่ีย  3.62  คะแนน  
สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.38 คะแนน เม่ือพิจารณาเปนรายดาน พบวา คุณภาพชีวิตการทํางานดาน
คาตอบแทนท่ีเพียงพอ อยูในระดับปานกลาง  คาเฉล่ีย 3.15 คะแนน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน0.73   

คะแนน   ดานสภาพ การทํางานท่ีปลอดภัยและสงเสริมสุขภาพ อยูในระดับสูง คาเฉล่ีย 3.84  

คะแนน  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.54  คะแนน  ดานโอกาสในการพัฒนาสมรรถภาพบุคคล อยูใน
ระดับปานกลาง  คาเฉล่ีย 3.50  คะแนน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.52 คะแนน ดานความมั่นคง
กาวหนาในงาน อยูในระดับสูง คาเฉล่ีย 3.72  คะแนน  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน0.51 คะแนน ดาน
ความสัมพันธกับบุคคลอ่ืน อยูในระดับสูง คาเฉล่ีย3.70 คะแนน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.57  

คะแนน  ดานสิทธิสวนบุคคลอยูในระดับสูง คาเฉล่ีย 3.77 คะแนน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.65 

คะแนน  ดานจังหวะชีวิต อยูในระดับปานกลาง คาเฉล่ีย 3.36 คะแนน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.63 

คะแนน ดานการคํานึงถึงความเปนประโยชนตอสังคมอยูในระดับสูง คาเฉลี่ย3.93 คะแนน สวน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน  0.51  คะแนน รายละเอียดดังตารางท่ี  19    

 
ตารางท่ี 19    คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการแปลผลของระดับความคิดเห็นตอคุณภาพ
ชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา 

ระดับความคิดเห็น( n = 383) 
คุณภาพชีวิตการทํางาน 

Mean S.D. 
แปลผล 

1.ดานคาตอบแทนท่ีเพียง พอ                  
2. ดานสภาพการทํางานท่ีปลอดภัย 
3. ดานโอกาสในการพัฒนาสมรรถภาพ 

4.ดานความม่ันคง กาวหนาในงาน  
5. ดานความสัมพันธกับบุคคล อ่ืน 
     และการทํางานรวมกัน 

6.  ดานสิทธิสวนบุคคล 

7. ดานจังหวะชีวิตโดยรวม 
8. ดานการคํานึงถึงความ  
    เปนประโยชนตอสังคม 

3.15 
3.84 
3.50 
3.72 
3.70 

 
3.77 
3.36 
3.93 

 

0.73 
0.54 
0.52 
0.51 
0.57 

 
0.65 
0.63 
0.51 

 

ปานกลาง 
สูง 

ปานกลาง 
สูง 
สูง 
 
สูง 

ปานกลาง 
สูง 

 

ภาพรวม 3.62 0.38 ปานกลาง 
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     1.5  การเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางานระหวางปจจัยสวนบุคคล 

 1.5.1  การเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยคุณภาพชีวิตการทํางานกับปจจัยสวน
บุคคลในดาน เพศ  สถานภาพสมรส  ตําแหนง และ หนาท่ีรับผิดชอบ 

              ผลการทดสอบความแตกตางของคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางานระหวาง เพศ 
หนาท่ีรับผิดชอบ และ ตําแหนง มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  โดย     
เพศหญิง มีคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางานสูงกวาเพศชาย (p-value = 0.015)  หนาท่ีหัวหนาศูนย
สุขภาพชุมชน มีคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางานสูงกวาหนาท่ีผูปฏิบัติงาน (p-value = 0.035) และ 
ตําแหนงทางกลุมพยาบาลมีคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางานสูงกวาตําแหนงในกลุมอ่ืน (p-value = 

0.048)  สวนดานสถานภาพสมรส พบวาไมมีความแตกตางกันของคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางาน  
รายละเอียดดังตารางท่ี  20 
  
ตารางท่ี 20     การเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางานของปจจัยสวน
บุคคลในดาน เพศ  สถานภาพสมรส ตําแหนงและหนาท่ีรับผิดชอบ 

ตัวแปร จํานวน Mean S.D Mean 
Different 

p-value 

เพศ      

     หญิง 270 3.66 0.37 0.103 0.015 
     ชาย 113 3.56 0.38   
สถานภาพสมรส      

     โสด/หมาย/หยา/แยก 148 3.63 0.39 0.033 0.934 
      คู 235 3.63 0.37   
ตําแหนง      

    กลุมพยาบาล 110 3.69 0.38 0.085 0.048 
    กลุมอ่ืน  273 3.61 0.38   
หนาท่ีรับผิดชอบ      
  หัวหนาศูนยสุขภาพชุมชน   129 3.69 0.36 0.087 0.035 

     ผูปฏิบัติ 254 3.60 0.38   
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1.5.2  การเปรียบเทียบคาความแปรปรวนของคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางานกับปจจัยสวน
บุคคล ในดานระดับการศึกษาและรายได 

 ผลการทดสอบคาความแปรปรวนของคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางานกับปจจัย
สวนบุคคล ในดานระดับการศึกษาและรายได พบวาเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีมีระดับการศึกษาและ
รายไดท่ีแตกตางกัน มีคุณภาพชีวิตการทํางานท่ีไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 
0.05  รายละเอียดดังตารางท่ี  21 

 
ตารางท่ี 21  การเปรียบเทียบความแปรปรวนของคาเฉลี่ยคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ี
สาธารณสุขท่ีมีระดับการศึกษาและรายไดแตกตางกัน 

ระดับการศึกษา SS df MS F p-value 

ระหวางกลุม 0.151 2 0.075 0.514 0.599 

ภายในกลุม 55.99 380 0.147   
รวม 56.14 382    

 

รายได SS df MS F p-value 

ระหวางกลุม 0.947 3 0.316 2.168 0.097 
ภายในกลุม 55.201 379 0.146   
รวม 56.148 382    

 
      1.6 ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการและปจจัย
ส่ิงแวดลอมกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 

 1.6.1  ปจจัยสวนบุคคล  พบวา  ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติท่ีระดับ 0.05  ไดแก  เพศ  ตําแหนง และหนาท่ีรับผิดชอบ  สวนดาน  อายุ  สถานภาพสมรส  
ระดับการศึกษา อายุราชการและรายได ไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ี
สาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ 0.05  รายละเอียดดังตารางท่ี  22  
 1.6.1  ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการ  พบวา ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  ไดแก  ดานการวางแผน  ดานการจัดองคกร ดานการบริหารงาน
บุคคล  ดานการอํานวยการและดานการควบคุม กํากับ  ดังนี้ 
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 ดานการวางแผน (r = 0.455, p-value <  0.01) และดานการควบคุม กํากับ(r = 0.498 , 
p-value < 0.01) มีความสัมพันธทางบวกระดับตํ่ากับคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ี
สาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ   
 ดานการจัดองคกร (r = 0.510 , p-value <  0.01)  ดานการบริหารงานบุคคล (r = 0.600 , 
p-value < 0.01)  ดานการอํานวยการ (r = 0.535 , p-value < 0.01) มีความสัมพันธทางบวกใน
ระดับปานกลางกับคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพ
ชุมชน อยางมีนัยสําคัญทางสถิต ิ รายละเอียดดังตารางท่ี 22 

 1.6.2  ปจจัยส่ิงแวดลอม  พบวา ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติท่ีระดับ 0.05  ไดแก  ดานระบบการทํางานและดานสถานท่ีทํางาน   ดังน้ี 

ดานระบบการทํางาน (r = 0.568 , p-value <  0.01) มีความสัมพันธทางบวกระดับปาน
กลางกับคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ   

ดานสถานท่ีทํางาน (r = 0.525 , p-value <  0.01) มีความสัมพันธทางบวกระดับปาน
กลางกับคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ  รายละเอียดดังตารางท่ี  22 

  

ตารางท่ี 22    คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน   คาระดับนัยสําคัญ ระหวางตัวแปรอิสระกับ       
คุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัด
นครราชสีมา 

ตัวแปรอิสระ 
คาสัมประสิทธ์ิ 

สหสัมพันธ ( r ) 
คาระดับนัยสําคัญทางสถิติ 

( p – value) 

ปจจัยสวนบุคคล 

       เพศ    
       อายุ 
       สถานภาพสมรส 

       ระดับการศึกษา 
       อายุราชการ 

       ตําแหนง 

 
- 

0.003 
- 
- 

0.043 
- 

 
0.015* 
0.960 
0.658 
0.324 
0.399 

0.048* 
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ตารางท่ี 22    คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน   คาระดับนัยสําคัญ ระหวางตัวแปรอิสระกับ   
คุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัด
นครราชสีมา  (ตอ) 

ตัวแปรอิสระ 
คาสัมประสิทธ์ิ 

สหสัมพันธ ( r ) 
คาระดับนัยสําคัญทางสถิติ 

( p – value) 

     หนาท่ีรับผิดชอบ 

      รายได 
ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการ 

       ดานการวางแผน 
       ดานการจัดองคกร 

       ดานการบริหารงานบุคคล 

       ดานการอํานวยการ 

       ดานการควบคุม กํากับ   
ปจจัยส่ิงแวดลอม 

      ดานระบบการทํางาน            
      ดานสถานท่ีทํางาน 

- 
- 
 

0.455 
0.510 
0.600 
0.535 
0.498 

 
0.568 
0.520 

0.035* 
0.133 

 
<0.01* 
<0.01* 
<0.01* 
<0.01* 
<0.01* 

 
<0.01* 
<0.01* 

* คาระดับนัยสําคัญ ท่ีระดับ  .05 

 

   1.7  ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการและปจจัยส่ิงแวดลอมท่ีมีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการ  
ทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา 

 การวิเคราะหความสัมพันธระหวางกลุมตัวแปรอิสระหลายตัวกับตัวแปรตาม คุณภาพชีวิต
การทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา  โดยการวิเคราะห
ถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอน(Stepwise Multiple Regression Analysis) เพื่อหาปจจัยท่ีสามารถ
พยากรณ คุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุข ซ่ึงผลการวิเคราะหทําใหทราบวา        
ตัวแปรอิสระตัวใดบางท่ีมีอิทธิพลตอตัวแปรตาม 

 ในการวิเคราะหความสัมพันธโดยการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอนนั้น ขอจํากัดใน
การนําขอมูลเขามาวิเคราะหหาความสัมพันธในสมการถดถอยจะตองไมมีความสัมพันธระหวาง  
ตัวแปรอิสระสูงมาก (Multicolinearity)  คือ ใกล 1 จนเกินไป หรือมีคาต้ังแต 0.80 ข้ึนไปเพราะถา  
ตัวแปรอิสระตาง ๆไมเปนอิสระตอกันแลวจะทําใหแยกอิทธิพลของตัวแปรหนึ่งออกจากอีกตัวแปร
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ผลการวิเคราะหความสัมพันธแบบเพียรสัน (Pearson’s Correlation) ของตัวแปรอิสระท่ี
จะนําเขาวิเคราะหการถดถอยพหุ จํานวน 14  ตัวแปร พบวาความสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระ
ท้ังหมด 105  คู  มีคาแตกตางจากศูนยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  ทุกคู  ในการวิจัยคร้ังนี้
กําหนดใหตัวแปรอิสระตองไมมีคาสัมพันธกันสูงเกิน .80  ดังนั้นผูวิจัยสามารถนําตัวแปรอิสระ
เหลานี้ไปวิเคราะหการถดถอยพหุแบบข้ันตอนตอไป รายละเอียดตามตารางท่ี  23 



ตารางที่ 23   คาสัมประสิทธิ์ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ปจจัยกระบวนการบริหารและปจจัยสิ่งแวดลอมกับคุณภาพชีวิตการทํางาน 
 

เพ
ศ 

อา
ยุ 

สถ
าน

ภา
พส

มร
ส 

ระ
ดับ

กา
รศ
ึกษ

า 
 อา
ยุร
าช
กา
ร 

 ตํา
แห

นง
 

หน
าท
ี่รับ
ผิด
ชอ
บ 

 รา
ยไ
ด 

กา
รว
าง
แผ

น 

กา
รจั
ดอ

งค
กร

 

บร
ิหา

รบุ
คค

ล 
 กา
รอํ
าน
วย
กา
ร 

การ
คว
บค

ุมกํ
ากั
บ 

ระ
บบ

กา
รท

ําง
าน

 

สถ
าน

ที่ท
ําง
าน

 

คุณ
ภา
พชี

วิต
กา
ร

ทํา
งาน

 

เพศ 1                
อายุ 0.004 1               
สถานภาพสมรส 0.016 0.616* 1              
ระดับการศึกษา 0.138* 0.180* 0.137* 1             
อายุราชการ 0.035 0.582* 0.489* 0.134* 1            
ตําแหนง 0.112* 0.308* 0.181* 0.465* 0.272* 1           
หนาที่รับผิดชอบ 0.229* 0.545* 0.311* 0.168* 0.567* 0.249* 1          
รายได 0.038 0.406* 0.483* 0.350* 0.643* 0.429* 0.422* 1         
การวางแผน 0.016 0.113* 0.020 0.133* 0.135* 0.140* 0.201* 0.155* 1        
การจัดองคกร  0.066 0.049 0.011 0.134* 0.069 0.099 0.125* 0.107* 0.632* 1       
บริหารงานบุคคล 0.147* 0.056 0.051 0.068 0.061 0.021 0.161* 0.104* 0.585* 0.646* 1      
การอํานวยการ  0.062 0.028 0.038 0.065 0.006 0.063 0.115 0.024 0.474* 0.527* 0.628* 1     
การควบคุมกํากับ   0.076 0.009 0.069 0.017 0.050 0.118* 0.107* 0.033 0.585* 0.538* 0.611* 0.629* 1    
ระบบการทํางาน  0.075 0.076 0.058 0.155* 0.097* 0.085 0.203* 0.146* 0.374* 0.372* 0.457* 0.255* 0.296* 1   
สถานที่ทํางาน 0.106* 0.098 0.049 0.067 0.147* 0.062 0.115* 0.81 0.367* 0.411* 0.419* 0.407* 0.475* 0.498* 1  
คุณภาพชีวิตการทํางาน   0.124* 0.003 0.023 0.05 0.043 0.101* 0.108* 0.077 0.455* 0.510* 0.600* 0.535* 0.498* 0.568* 0.520* 1 

. *  Correlation is significant at the 0.05 level 
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  b3 = คาสัมประสิทธ์ิของการถดถอยในรูปคะแนนดิบของตัวแปรอิสระ 

    ตัวท่ี  3   คือ  สถานท่ีทํางาน 

  X3 = ตัวแปรอิสระตัวท่ี  3  คือ  สถานท่ีทํางาน 

  b4 = คาสัมประสิทธ์ิของการถดถอยในรูปคะแนนดิบของตัวแปรอิสระ 

    ตัวท่ี  4  คือ  การอํานวยการ 

  X4 = ตัวแปรอิสระตัวท่ี  4   คือ  การอํานวยการ 
    
 แทนคาในสมการได        ดังน้ี 

 Y =      1.004 +  0.150 (การบริหารงานบุคคล) +  0.215 (ระบบการทํางาน)  +     

                             0.167 (สถานท่ีทํางาน) + 0.178 (การอํานวยการ)  
 สมการถดถอยพหุคูณเชิงเสนตรง  ซ่ึงเปนสมการทํานายในรูปคะแนนมาตรฐาน   ดังน้ี 
 Z             =          B1 Z 1  +   B2 Z 2  +   B3 Z 3  +   B4 Z 4    
          เม่ือ Z = คุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขใน 

   ศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา 
  B1 = คาสัมประสิทธ์ิของการถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐานของตัวแปร 

    อิสระตัวท่ี 1  คือ  การบริหารงานบุคคล 

  Z 1 = ตัวแปรอิสระตัวท่ี 1  คือ  การบริหารงานบุคคล 
 
  B2 = คาสัมประสิทธ์ิของการถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐานของตัวแปร 

    อิสระตัวท่ี  2   คือ  ระบบการทํางาน 

  Z 2 = ตัวแปรอิสระตัวท่ี  2   คือ  ระบบการทํางาน 

  B3 = คาสัมประสิทธ์ิของการถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐานของตัวแปร 

    อิสระตัวท่ี  3  คือ  สถานท่ีทํางาน 

  Z 3 = ตัวแปรอิสระตัวท่ี  3  คือ  สถานท่ีทํางาน 

  B4 = คาสัมประสิทธ์ิของการถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐานของตัวแปร 

    อิสระตัวท่ี  4  คือ  การอํานวยการ 

  Z 4 = ตัวแปรอิสระตัวท่ี  4  คือ  การอํานวยการ 
   
 แทนคาในสมการได           ดังนี้ 
 Z =      0.194 (การบริหารงานบุคคล) +  0.328 (ระบบการทํางาน)  +   

    0.214 (สถานท่ีทํางาน) + 0.251 (การอํานวยการ)  
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 การวิเคราะหตัวแปรอิสระท่ีมีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการทํางานในแตละดานของ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา โดยการวิเคราะหการถดถอยพหุ
แบบข้ันตอน (Stepwise Multiple Regression Analysis) จะไดสมการเฉพาะดาน  8 สมการ 
ความสามารถทํานายคุณภาพชีวิตการทํางานในแตละดานมีคาระหวาง 7.5 % - 42.3 %   ซ่ึงมีคาไม
สูงนัก สามารถอธิบายไดวา คุณภาพชีวิตการทํางานในการวิจัยคร้ังนี้ เปนการประเมินระดับความ
คิดเห็นตอคุณภาพชีวิตการทํางานในภาพรวมท้ัง 8 ดาน  หากตองการประเมินเปนรายดาน เห็นควร
ตองมีการศึกษารายละเอียดในเชิงลึกของแตละดานใหมากข้ึน เพ่ือสามารถนําไปสูการตัดสินใจท่ีดี
ตอการพัฒนาคุณภาพช ีวิตการทํางานตอไป   รายละเอียดดังตารางท่ี 25 – 32   
 
ตารางท่ี  25    คาสถิติการวิเคราะหถดถอยพหุคุณแบบข้ันตอนของคุณภาพชีวิตการทํางานดาน
คาตอบแทนท่ีเพียงพอและยุติธรรม 

ตัวแปร b Beta t sig R R2 

การอํานวยการ 0.407 0.297 6.077 <0.001 0.297 0.088 

          คาคงท่ี 1.666 F =  36.924            Sig  =  <  0.001 

 จากผลการศึกษาตารางท่ี  25  ไดสมการถดถอยพหุคูณเชิงเสนตรง ซ่ึงเปนสมการ   ดังน้ี 

Yคาตอบแทน =      1.666 +  0.407 (การอํานวยการ) 
 

ตารางท่ี  26    คาสถิติการวิเคราะหถดถอยพหุคุณแบบข้ันตอนของคุณภาพชีวิตการทํางานดาน
สภาพการทํางานที่ปลอดภัย 

ตัวแปร b Beta t sig R R2 

สถานท่ีทํางาน 0.441 0.400 8.861 <0.001 0.570 0.325 

การบริหารงานบุคคล 0.292 0.268 5.342 <0.001 0.644 0.414 

การควบคุม กํากับ 0.119 0.123 2.368 0.018 0.650 0.423 

          คาคงท่ี 0.650 F =  92.602            Sig  =  <  0.001 

 จากผลการศึกษาตารางท่ี  26  ไดสมการถดถอยพหุคูณเชิงเสนตรง ซ่ึงเปนสมการ   ดังน้ี 

 Yสภาพการทํางานท่ีปลอดภัย =   0.650+ 0.441 (สถานท่ีทํางาน)+ 0.292(การบริหารงาน
บุคคล) + 

         0.119(การควบคุม กํากับ) 
                                                       







































 

 
บทที่  5 
บทสรุป 

5.1 สรุปผลการวิจัย 
 การศึกษาวิจัยเร่ืองปจจัยกระบวนการบริหารจัดการและปจจัยดานส่ิงแวดลอมท่ีมี
ผลกระทบ ตอคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฎิบัติงานประจําในศูนยสุขภาพ
ชุมชน จังหวัดนครราชสีมา มีรายละเอียดดังนี้ 

 5.1.1  วัตถุประสงคในการวิจัย 

  วัตถุประสงคท่ัวไป 

 เพื่อศึกษาคุณภาพชีวิตการทํางานและปจจัยกระบวนการบริหารจัดการและ
ปจจัยส่ิงแวดลอมท่ีมีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพ
ชุมชนจังหวัดนครราชสีมา 

   วัตถุประสงคเฉพาะ 

 1) เพื่อทราบคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพ
ชุมชน จังหวัดนครราชสีมา 

2) เพื่อทราบคุณลักษณะสวนบุคคล   กระบวนการบริหารจัดการและ
ส่ิงแวดลอมในการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา 

3) เพื่อทราบปจจัยสวนบุคคล  ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการและปจจัย
ส่ิงแวดลอมท่ีมีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน
จังหวัดนครราชสีมา 

5.1.2  สมมติฐานการวิจัย 

 1) ปจจัยสวนบุคคล  ไดแก  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา  อายุ
ราชการ   ตําแหนง  หนาท่ีรับผิดชอบ และรายได มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของ 
เจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา  
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2) ปจจัยกระบวนการบริหารจัดการ ไดแก   การวางแผน การจัดองคการ  การ
บริหารงานบุคคล  การอํานวยการ และการควบคุมกํากับ  มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน
ของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา 

 3)  ปจจั ย ส่ิ งแวดลอม  ไดแก  ระบบการทํางานและสถาน ท่ี ทํ างานมี
ความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัด
นครราชสีมา 

 5.1.3  เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 

 เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัยเปนแบบสอบถาม ซ่ึงผูวิจัยสรางข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม
และเอกสารที่เกี่ยวของ และไดผานการตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (Content  Validity) โดย
ผูเช่ียวชาญ จํานวน 6  ทาน และหาคาความเท่ียงของเคร่ืองมือ (Reliability) โดยใชสูตรคา
สัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาช  (Cronbach’s alpha coefficient) ไดคาความเท่ียง 0.95  
แบบสอบถามประกอบไปดวย 4 สวน ไดแก คําถามเก่ียวกับขอมูลสวนบุคคลของเจาหนาท่ี
สาธารณสุข จํานวน 10  ขอ   คําถามเก่ียวกับระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยกระบวนการ
บริหารจัดการ จํานวน  35 ขอ  คําถามเก่ียวกับระดับความคิดเห็นตอการปฏิบัติตอปจจัยส่ิงแวดลอม  
จํานวน  9  ขอ และ คําถามเก่ียวกับระดับความคิดเห็นตอคุณภาพชีวิตการทํางาน จํานวน 35  ขอ  
รวมจํานวนท้ังหมดของแบบสอบถามท่ีใชในการวิจัยคร้ังนี้  89  ขอ  

 5.1.4  วิธีเก็บรวบรวม -วิเคราะหขอมูล  
 ผูวิจัยทําหนังสือขออนุมัตินายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมาในการเก็บรวบรวม
ขอมูลและดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองและนักวิชาการสาธารณสุขในสํานักงาน
สาธารณสุขอําเภอเปนผูชวยติดตามแบบสอบถาม  โดยมีขอมูลจากแบบสอบถามจํานวน 383 ชุด
เปนแหลงขอมูลในการวิเคราะห ตามกระบวนการทางสถิติโดยโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป 
สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล ไดแก คารอยละ คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน T-test , One-

way Anova, สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธแบบเพียรสัน และการวิเคราะหถดถอยพหุแบบข้ันตอน 

 5.1.5  ผลการวิจัยโดยสรุป 

 5.1.5.1  สรุปขอมูลสวนบุคคล 

                    เจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน  จังหวัด
นครราชสีมา สวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ  70.50  มีอายุระหวาง  30–39  ป รอยละ  34.73  มี
อายุเฉล่ีย   35.73  ป  อายุนอยท่ีสุด  20 ป  อายุมากท่ีสุด  59  ป  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 9.56  ป  
สถานภาพสมรส คู รอยละ 61.36  การศึกษาระดับปริญญาตรี รอยละ73.37  สาขาวิชาชีพดาน
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ผลการศึกษา พบวาปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ สถานภาพสมรส 
ระดับการศึกษา อายุราชการและรายได ไมมีความความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน  สวน
ปจจัยสวนบุคคล     ดาน เพศ   หนาท่ีรับผิดชอบ และ ตําแหนง มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการ
ทํางาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p-value < 0.05) โดยเพศหญิงมีคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางาน
สูงกวาเพศชายเจาหนาท่ีสาธารณสุขในระดับหัวหนาศูนยสุขภาพชุมชนมีคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการ
ทํางานสูงกวาเจาหนาท่ีสาธารณสุขระดับผูปฏิบัติงาน และเจาหนาท่ีสาธารณสุขตําแหนงทางกลุม
พยาบาลมีคาเฉล่ียคุณภาพชีวิตการทํางานสูงกวาเจาหนาท่ีสาธารณสุขตําแหนงอ่ืน ๆ   ปจจัย
กระบวนการบริหารจัดการ ไดแก การวางแผน การจัดองคกร  การบริหารงานบุคคล  การอํานวยการ 
และการควบคุม กํากับ มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทํางาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p-

value < 0.01)  ปจจัยดานส่ิงแวดลอม ไดแก  ระบบการทํางานและ สถานท่ีทํางาน มีความสัมพันธ
กับคุณภาพชีวิตการทํางาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value < 0.01)  ซ่ึงถานําปจจัยท้ังหมดมา
เรียงลําดับคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจากมากไปนอยจะไดดังนี้   การบริหารงานบุคคล  ระบบการ
ทํางาน   การอํานวยการ  สถานท่ีทํางาน การจัดองคกร การควบคุม กํากับ และการวางแผน (r  =  

0.600, 0.568, 0.535, 0.525, 0.510, 0.498, 0.455) 

1.5.5.6  สรุปผลการวิจัยเกี่ยวกับปจจัยท่ีสามารถรวมทํานายคุณภาพชีวิตการ
ทํางานของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา  โดยการวิเคราะห
ถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอน (Stepwise Multiple Regression Analysis) จากการศึกษา พบวาตัว
แปรอิสระท่ีถูกนําเขาสมการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  ไดแก  ปจจัยดานการ
บริหารงานบุคคล  ระบบการทํางาน  สถานท่ีทํางาน และการอํานวยการ  ซ่ึงสามารถรวมกันทํานาย
ความแปรผันของคุณภาพชีวิตการทํางานไดรอยละ 55  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value < 0.01) 

ไดสมการในการทํานายคือ  

    คุณภาพชีวิตการทํางาน  =  1.004 + 0.150 (การบริหารงานบุคคล) + 0.215 (ระบบการทํางาน) 
                                         +  0.167 (สถานท่ีทํางาน)  +  0.178  (การอํานวยการ)     
                                                       

5.2 ขอเสนอแนะ 

 5.2.1   ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
จากผลการศึกษา พบวา ปจจัยที่มีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตการทํางานของ

เจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา ไดแก ปจจัยดานการบริหารงาน
บุคคล  ระบบการทํางาน  สถานท่ีทํางาน และการอํานวยการ ตามสมการพยากรณ พบวา ตัวแปรท่ี
สามารถพยากรณคุณภาพชีวิตการทํางานไดดีท่ีสุด คือ ระบบการทํางาน รองลงมา คือ การ
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คําช้ีแจง 
            แบบสอบถามชุดนี้จัดทําข้ึนโดยมีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาปจจัยคุณลักษณะสวนบุคคล      
ปจจัยทางการบริหารจัดการ และปจจัยดานส่ิงแวดลอมท่ีมีอิทธิพลตอคุณภาพชีวิตการทํางานของ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขท่ีปฎิบัติงานประจําในศูนยสุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา  ผูวิจัย  จึงขอ
ความอนุเคราะหจากทานในการตอบแบบสอบถามน้ีตามความเปนจริงมากท่ีสุดและโปรดตอบ
แบบสอบถามทุกขอคําตอบ    ของทานผูวิจัยจะถือเปนความลับและการนําเสนอผลการวิจัยเปน
ลักษณะภาพรวม จะไมมีผลกระทบตอ    ผูตอบแบบสอบถามท้ังส้ิน  ขอมูลท่ีทานตอบจะเปน
ประโยชนตอการพัฒนาคุณภาพชีวิตการทํางานของ  เจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน ให
มีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึนตอไป 

แบบสอบถามชุดนี้ประกอบดวยเนื้อหา 4  สวน คือ 
สวนท่ี 1  ขอมูลท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถาม 

สวนท่ี 2  ขอมูลความคิดเห็นดานปจจยัทางการบริหารจัดการ 

สวนท่ี 3  ขอมูลความคิดเห็นดานปจจยัส่ิงแวดลอม 

สวนท่ี 4  ขอมูลความคิดเห็นดานคุณภาพชีวิตการทํางาน   
 
 
 ผูวิจัยขอขอบพระคุณในความกรุณาของทานมา ณ โอกาสนี้ 
 
                                                                       นาง  ผกามาศ    อินทกุล 
                                                  นักศึกษาปริญญาโท   สาขาวิชาการจดัการมหาบัณฑิต 
                                            สํานักวิชาเทคโนโลยีสังคม    มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี 
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สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถาม 

คําช้ีแจง  โปรดตอบคําถามตามความเปนจริงในชองวาง หรือ ทําเคร่ืองหมาย √  ลงใน �  
หนาขอความ 
ท่ีตรงกับความเปนจริงของทาน 
 สําหรับผูวิจัย 

1. เพศ       �   1. ชาย    

 �   2. หญิง 
2. อายุ____________________ป  (จํานวนเต็ม) 

3.     สถานภาพ             �   1. โสด                                  �   2. สมรส 

                                      �  3. หมาย                                 �  4. หยา / แยก    

4. ระดับการศึกษา     �   1. ต่ํากวาปริญญาตรี 

                               �   2. ปริญญาตรี 

                               �   3. ปริญญาโท หรือ สูงกวา 
5. ทานสําเร็จการศึกษาในสาขาวิชาชีพ  

                �  1.สาธารณสุขศาสตร                           �   2.พยาบาลวิชาชีพ 

                �  3.พยาบาลเทคนิค                                �   4.ทันตาภิบาล 

�  5.สาธารณสุขชุมชน                             

�  6.เภสัชกรรมชุมชน 

�  7.อ่ืน ๆ (ระบุ).......................................................... 
6. ประสบการณการทํางาน(ในระดับPCU)  ____________ป  (จํานวน

เต็มป) 

7. ตําแหนงท่ีดํารงอยูปจจุบัน 

                �  1.นักวิชาการสาธารณสุข                     �  2.พยาบาลวิชาชีพ 

                �  3.เจาหนาท่ีบริหารงานสาธารณสุข      �  4.พยาบาลเทคนิค 

� 5.เจาพนกังานสาธารณสุขชุมชน 

� 6.เจาพนกังานทันตสาธารณสุข 

� 7.เจาพนกังานเภสัชชุมชน 
        8.   สถานะภาพการจางงานในปจจุบัน        

             �     ขาราชการ                �   พนกังานราชการ              �  ลูกจาง

sex � 
 

age �� 

status � 
 

Edu � 
 
 
 

Grad   �� 
 
 
 
 

Time1�� 
 

Position �� 
 
 
 

 

Level   � 
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9. หนาท่ีรับผิดชอบ          

                � 1. หัวหนาศูนยสุขภาพชุมชน  

                � 2. ผูปฎิบัติงานอ่ืน 
10    รายได(เงินเดือน+ คาตอบแทนอ่ืน ๆ ท่ีไดจากการปฏิบัติงาน + 
โบนัส +  
         เงินประจําตําแหนง ) ของทาน เฉล่ียตอเดือน 

                �  1.ต่ํากวา 10,000       บาท                          

                �  2. 10,000 -  19,999  บาท                

                �  3. 20,000 -  29,999  บาท                         

�  4. มากกวา 30,000  บาท 

11.    ทานไดรับมอบหมายดแูลหมูบาน............................หมู 
 

 

Action � 
  
 

Salary � 
 

 

PMoo � 
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สวนท่ี 2  ปจจัยทางการบริหารจัดการ  

คําช้ีแจง  ขอใหทานพิจารณาขอคําถามแตละขอโดยไมมีการสรุปพาดพิงไปสูขออ่ืน ๆ (พิจารณาแต
ละขอแยกจากกันโดยเด็ดขาด) แลวตอบคําถามตามความรูสึกซ่ึงตรงกับความเหน็ของทานมากท่ีสุด 

ดวยการทําเคร่ืองหมาย √ ลงในชองคําตอบแตละขอเพียงคําตอบเดียว โดยมีเกณฑการพจิารณา
ดังตอไปนี ้
  ปฎิบัติมากท่ีสุด   หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ 80.00 - 100   
         ปฎิบัติมาก    หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ 60.00 -  79.99        
    ปฎิบัติปานกลาง  หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ 40.00 -  59.99        
   ปฎิบัตินอย          หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ 20.00 -  39.99               

  ปฎิบัตินอยท่ีสุด  หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ     0 -  19.99 
                                    

ระดับการปฎิบัติ 
ขอความ มาก

ท่ีสุด 
มาก 

ปาน
กลาง 

นอย 
นอย   
ท่ีสุด 

สําหรับ
ผูวิจัย 

 กระบวนการวางแผน 

1.   การสํารวจขอมูลและปญหาตาง ๆ รวมถึง
ความตองการของชุมชนในพื้นท่ี มา
ประกอบการวางแผนอยางครบถวน 

     

 

P1� 

2.   การวิเคราะหถึงผลการปฎิบัติงานท่ีผานมา 
เพื่อใชในการวางแผนการปฎิบัติงาน 

     
P2 � 

3.   การจัดทําแผนงาน/แผนปฎิบัติงานท่ี
สอดคลองกับนโยบายอยางชัดเจนเปนลาย
ลักษณอักษร 

     
P3 � 

4.   การกําหนดระยะเวลาในการปฎิบัติงานไว
อยางชัดเจน 

     
P4 � 

5.   การมีสวนรวมในการจัดทําแผนปฎิบัต ิ
งานของบุคลากรในศูนยสุขภาพชุมชนเปน
อยางด ี

     
P5 � 

6.   การกําหนดวิธีการกํากับและติดตามประ 
เมินผลการปฎิบัติงานไวอยางชัดเจนรวมกนั 

     
P6 � 
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ระดับการปฎิบัติ 
ขอความ มาก

ท่ีสุด 
มาก 

ปาน
กลาง 

นอย 
นอย   
ท่ีสุด 

สําหรับ
ผูวิจัย 

7.   การประชุมช้ีแจงใหผูรวมงานไดทราบถึง
วัตถุประสงคและข้ันตอนการปฎิบัติงาน 

     
P7 � 

 การจัดองคกร 

1.   การกําหนดบทบาทหนาท่ีในการปฎิบัติ 
งานไวเปนลายลักษณอักษรอยางชัดเจนใน
ศูนยสุขภาพชมุชนของทาน 

     

O1 � 

2.   การจัดทําแผนผังแสดงหนาท่ีรับผิดชอบ
การปฎิบัติงานไวชัดเจนในศูนยสุขภาพชุมชน 

     
O2 � 

3.   การมอบหมายงาน มอบอํานาจหนาท่ีการ    
ปฎิบัติงานใหแกผูรับผิดชอบงานทุกงาน  

     
O3 � 

4.    การใหการสนับสนุนการปฏิบัติงานของ
ทานอยางเต็มที่จากผูบังคับบัญชา 

     
O4 � 

5.    การจัดวางระบบการปฎิบัติงานรวมกนั
ของศูนยสุขภาพชุมชนไวอยางชัดเจน 

     
O5 � 

 การบริหารงานบุคคล 

1.   การวางแผนดานการบริหารงานบุคคลมี
การวิเคราะหลักษณะงานและขอบเขตงานเพื่อ
นํามากําหนดคุณสมบัติของบุคลากรแตละ
ตําแหนงงาน 

     

H1 � 

2. การคัดเลือกบุคลากรของศูนยสุขภาพชุม  
ชนไดเหมาะสมกับงานตามความรูความ 
สามารถและความพึงพอใจในการเลือก
สถานท่ีปฏิบัติงาน 

     

H2 � 

3.    การไดรับคําแนะนําในการปฏิบัติงาน
อยางเขาใจจนสามารถปฏิบัติงานไดอยางดี
และมีความพึงพอใจในการทํางานในกรณีมา
ปฏิบัติงานใหมหรือเปนงานท่ีไดรับ

     

H3 � 
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ระดับการปฎิบัติ 
ขอความ มาก

ท่ีสุด 
มาก 

ปาน
กลาง 

นอย 
นอย   
ท่ีสุด 

สําหรับ
ผูวิจัย 

4.    การใหอิสระแกบุคลากรในการตัดสินใจ    
รับผิดชอบงาน/ เลือกรับผิดชอบหมูบาน 

     
H4 � 

5.    การชี้แจงเกี่ยวกับบทบาทหนาท่ีท่ี
บุคลากรตองรับผิดชอบในการปฎิบัติงานจาก
ผูมอบหมายงาน  

     
H5 � 

6.    การสรางความเขาใจรายละเอียดลักษณะ
งานและสามารถปฎิบัติงานท่ีไดรับมอบหมาย
ได 

     
H6 � 

7.    การขาดโอกาสในการเขารับการฝกอบรม
เพื่อพัฒนาความรู ความสามารถ 

     
H7 � 

8.    บุคลากรในศูนยสุขภาพชุมชนสามารถ
แกไขปญหาตาง ๆ รวมกันในการปฏิบัติงาน
ไดด ี

     
H8 � 

 การอํานวยการ 

1.     การนําปญหาจากการปฏิบัติงาน เสนอแก  
ผูบังคับบัญชาเพื่อหาแนวทางแกไข 

     

Di 1� 

2.     การมีสวนรวมของผูบังคับบัญชาในการ
แกไขปญหา 

     
Di 2� 

3.     การไดรับแจงนโยบายใหมเกีย่วกับการ
ดําเนินงานใหทราบทุกคร้ังท่ีมี 

     
Di 3� 

4.     ทานไดรับความชวยเหลือและสนับสนุน
จากบุคลากรในระดับอําเภอ / จังหวัดในการ
ปฎิบัติงานในศูนยสุขภาพชมุชน 

     
Di 4� 

5.     การประชุมเพื่อสรุปขอปญหา อุปสรรค
ในการปฎิบัติงานอยูเปนประจํา สมํ่าเสมอ 

     
Di 5� 



 
 
                                                                                                                                  139 

ระดับการปฎิบัติ 
ขอความ มาก

ท่ีสุด 
มาก 

ปาน
กลาง 

นอย 
นอย   
ท่ีสุด 

สําหรับ
ผูวิจัย 

6.     การประสานงานกับชุมชนและหนวย 
งานอ่ืนในการปฎิบัติงาน 

     
Di 6� 

7.    การบริหารจัดการท่ีมีความคลองตัวของ
ศูนยสุขภาพชมุชน 

     
Di 7� 

8.    การนําผลการดําเนินงานทุกงานมาใชเปน   
ขอมูลประกอบการพิจารณาความดีความชอบ
ประจําป 

     
Di 8� 

9.    การเล่ือนข้ันเงินเดือน สอดคลองกับความ
ทุมเทในการทาํงานของเจาหนาท่ีสาธารณสุข 

     
Di 9� 

 การควบคุม กํากับ   

1.    การจัดทําผังควบคุมกํากบัการดําเนินงาน
ใหเปนไปตามแผน  

     
 

C1 � 

2.   การติดตามและประเมินผลการดําเนินงาน
ในศูนยสุขภาพชุมชนเปนระยะโดยเปรียบ 
เทียบกับเปาหมายเปนรายงวดหรือรายป 

     
C2 � 

3.    การจัดเกบ็และบันทึกรายงานการ
ประเมินผลการดําเนินงานของทานอยางเปน
ระบบ 

     
C3 � 

4.   การตรวจสอบวัสดุ อุปกรณใหพรอมใช
งานอยูเปนประจํา สมํ่าเสมอ 

     
C4 � 

5.    การไดรับการนิเทศติดตามการดําเนินงาน
จากทีมอําเภออยางชัดเจน ทุกงาน 

     
C5 � 

6.   การรายงานผลการปฎิบัติงานให
ผูบังคับบัญชาตามข้ันตอนทราบอยางชัดเจน 

     
C6 � 
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สวนท่ี  3    ปจจัยดานส่ิงแวดลอม  

คําช้ีแจง  ขอใหทานพิจารณาขอคําถามแตละขอโดยไมมีการสรุปพาดพิงไปสูขออ่ืน ๆ(พิจารณาแต
ละขอแยกจากกันโดยเด็ดขาด) แลวตอบคําถามตามความรูสึกซ่ึงตรงกับความเหน็ของทานมากท่ีสุด 

ดวยการทําเคร่ืองหมาย √  ลงในชองคําตอบแตละขอเพียงคําตอบเดียว โดยมีเกณฑการพิจารณา
ดังตอไปนี ้

  ปฎิบัติมากท่ีสุด   หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ 80.00 - 100   
         ปฎิบัติมาก    หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ 60.00 -  79.99        
    ปฎิบัติปานกลาง  หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ 40.00 -  59.99        
   ปฎิบัตินอย          หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ 20.00 -  39.99               

  ปฎิบัตินอยท่ีสุด  หมายถึง  มีการปฎิบัติตรงกับขอความรอยละ    0 -  19.99 
 

ระดับการปฎิบัติ 
ขอความ มาก

ท่ีสุด 
มาก 

ปาน
กลาง 

นอย 
นอย   
ท่ีสุด 

สําหรับ
ผูวิจัย 

การทํางานท่ีเปนระบบ 

1. มีการลดข้ันตอนท่ีไมจําเปนในการ
ทํางานตามระเบียบและขอบังคับใหเหลือ
นอยท่ีสุด 

     

S1 � 

2. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานให
ความสําคัญ   กับการทํางานเปนทีม 

     
S2 � 

3. ทานไมมีอํานาจในการตัดสินใจในงาน
หรือหนาท่ีรับผิดชอบของทานเลย 

     
S3 � 

4. อํานาจการตัดสินใจในศูนยสุขภาพ
ชุมชน อยูท่ีหวัหนาศูนยสุขภาพชุมชน
เทานั้น 

     
S4 � 
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ดานอาคาร  สถานท่ี  เกณฑการพิจารณา  ดังนี ้

  เห็นดวยอยางยิ่ง     หมายถึง ขอความท้ังหมดทานเหน็ดวยเกือบทุกประการ (รอยละ76 - 100) 
         เห็นดวย               หมายถึง ขอความท้ังหมด ทานเหน็ดวยเปนสวนมาก      (รอยละ51 - 75) 
    เห็นดวยบางสวน   หมายถึง ขอความท้ังหมด ทานเหน็ดวยเปนบางสวน       (รอยละ26 - 50) 
   ไมเห็นดวย            หมายถึง  ขอความท้ังหมด ทานเหน็ดวยนอยมาก             (รอยละ1 - 25) 
            ไมเหน็ดวยอยางยิ่ง  หมายถึง ขอความท้ังหมด ทานไมเหน็ดวยเลย 
 

ขอความ 

เห็น
ดวย
อยาง
ยิ่ง 

เห็น
ดวย 

บาง 
สวน 

ไม
เห็น
ดวย 

ไม
เห็น
ดวย
อยา
งยิ่ง 

สําหรับ 
ผูวิจัย 

สถานท่ี 
1.สภาพแวดลอมในศูนยสุขภาพชุมชนของ
ทานเหมาะสมเพียงพอในการทํางาน เชน 
แสงสวาง การระบายอากาศและอุณหภูมิ 

     

A1 � 

2.สภาพแวดลอมในศูนยสุขภาพชุมชนของ
ทานสะอาดไมมีกล่ินอับช้ืนหรือกล่ินเหม็น
รบกวน 

     
A2 � 

3.ภายในศูนยสุขภาพชุมชนของทานมีการ
จัดพื้นท่ีใชสอยในการทํางานอยาง
เหมาะสม 

     
A3 � 

4.ศูนยสุขภาพชุมชนของทานมีเคร่ืองมือ
เคร่ืองใชและส่ิงอํานวยความสะดวกอ่ืนๆ
ไมเพียงพอและไมเหมาะสมในการใชงาน 

     
A4 � 

5. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานมีการจัดเกบ็
อุปกรณ เคร่ืองมือและเวชภณัฑเปนระเบียบ
งายตอการตรวจสอบและหยิบใช    

     
A5 � 
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สวนท่ี 4  คุณภาพชีวิตการทํางาน 

คําช้ีแจง กรุณาใสเคร่ืองหมาย √  ลงใน � หลังขอความท่ีตรงกับความเปนจริงท่ีทานไดปฏิบัติ โดย
มีเกณฑ ดังนี ้
  เปนจริงมากท่ีสุด    หมายถึง     ขอความท้ังหมดเปนจริงเกอืบทุกประการ (รอยละ 76 – 100) 
  เปนจริงมาก       หมายถึง     ขอความท้ังหมดเปนจริงเปนสวนมาก        (รอยละ  51 – 75) 
  เปนจริงบางสวน    หมายถึง     ขอความท้ังหมดเปนจริงเพยีงบางสวน       (รอยละ  26 – 50) 
  เปนจริงนอยมาก    หมายถึง     ขอความท้ังหมดเปนจริงเพยีงเล็กนอย        (รอยละ 1 – 25) 
  ไมเปนจริงเลย        หมายถึง     ขอความท้ังหมดไมเปนจริงเลย 
 

ระดับความเปนจริง 

ขอคําถาม มาก
ท่ีสุด 

มาก 
บาง 
สวน 

นอย
มาก 

ไม
เปน
จริง
เลย 

สําหรับ 
ผูวิจัย 

ดานคาตอบแทนท่ีเพียงพอและยุติธรรม   
1.เงินเดือนและรายไดอ่ืนๆ จากศูนยสุขภาพ   
ชุมชน ท่ีทานได  มีเพยีงพอสําหรับใชจาย
ตามอัตภาพของทาน  

     

Q1 � 

2.ทานไดรับคาตอบแทนท่ียตุิธรรมเม่ือ
เปรียบเทียบกบัคาตอบแทนของหนวยงาน
อ่ืนท่ีมีลักษณะคลาย ๆ กัน 

     
Q2 � 

3.คาตอบแทนที่ไดรับเหมาะสมกับปริมาณ
งานท่ีทานรับผิดชอบ  

     Q3 � 

4.คาตอบแทนที่ไดรับ คุมคาตอการเส่ียงภยั
ในการทํางาน เชน เส่ียงตอการติดเช้ือ 

     
Q4 � 

สภาพการทํางานท่ีปลอดภัยและสงเสริม
สุขภาพ 

5. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานสะอาดและมี
สภาพการทํางานท่ีปองกันการแพรกระจาย

     

Q5 � 
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ระดับความเปนจริง 

ขอคําถาม มาก
ท่ีสุด 

มาก 
บาง 
สวน 

นอย
มาก 

ไม
เปน
จริง
เลย 

สําหรับ 
ผูวิจัย 

6.  ศูนยสุขภาพชุมชนของทานมีการจัด
สภาพ   ท่ีทํางานและจดัวางเคร่ืองมือ
เคร่ืองใชอยางมีระเบียบ ชวยใหทํางานได
สะดวก รวดเร็วและปลอดภยั 

     

Q6 � 

7. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานมีการบํารุง 
รักษาอาคารสถานท่ีและซอมแซมเคร่ืองมือ
เคร่ืองใชใหอยูในสภาพท่ีดีและใชงานได
เสมอ 

     

Q7 � 

8. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานมีการเตรียม   
ความพรอมและมีมาตรการ ระเบียบ  ท่ี
ชัดเจนในการจัดสภาพการทํางานเพ่ือปอง 
กันอุบัติเหตุ 

     

Q8� 

โอกาสในการพัฒนาสมรรถภาพของบุคคล   

9. ทานมีโอกาสใชความรู ความสามารถ
และทักษะท่ีมีไดอยางเต็มท่ีในการทํางาน  

     

Q9 � 

10.ทานไมไดรับการสนับสนุนและสงเสริม
ใหไปศึกษาหรือดูงานเม่ือมีโอกาส 

     
Q10 � 

11.ทานไมมีโอกาสใชความคิดริเร่ิมสราง 
สรรคในการทํางาน  

     
Q11 � 

12. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานมีการ
ประเมินผล ผูปฎิบัติงานเพ่ือพัฒนาศักยภาพ
ในการทํางาน   
 

     

Q12 � 
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ระดับความเปนจริง 

ขอคําถาม มาก
ท่ีสุด 

มาก 
บาง 
สวน 

นอย
มาก 

ไม
เปน
จริง
เลย 

สําหรับ 
ผูวิจัย 

13. การทํางานในศูนยสุขภาพชุมชนทําให
ทานมีโอกาสประสบความสําเร็จในชีวิต
ตามจุดมุงหมาย          

     
Q13 � 

ความมั่นคงและความกาวหนาในงาน 
14. ทานมีโอกาสกาวหนาในการทํางาน
และได รับการยอมรับจากเพื่อนรวมงาน
และครอบครัว 

     

Q14  � 

15. ทานถูกโยกยายตําแหนงหนาท่ีหรือ
ความรับผิดชอบไมเปนไปตามกฎเกณฑ/
ไมยุติธรรม 

     
Q15 � 

16. ทานม่ันใจในความสามารถท่ีจะปฎิบัติ   
หนาท่ีท่ีไดรับมอบหมายในปจจุบัน 

     
Q16 � 

17. ทานไมมีโอกาสไดเตรียมความรูและ
ทักษะเพื่อตําแหนงหนาท่ีท่ีสูงข้ึน 

     
Q17 � 

18. ทานมีโอกาสไดรับมอบหมายงานท่ีมี
ขอบขายความรับผิดชอบมากข้ึน 

     
Q18 � 

ความสัมพันธกับบุคคลอ่ืนและการทํางาน
รวมกัน 

19. การทํางานรวมกันของทานไมมีการ
แลกเปล่ียนความรูซ่ึงกันและกันในทีมสห
วิชาชีพ  

     

Q19 � 

20. ทานไดรับการชวยเหลือจากผูรวมงาน
ในการทํางานเปนอยางด ี
 

     
Q20 � 
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ระดับความเปนจริง 

ขอคําถาม มาก
ท่ีสุด 

มาก 
บาง 
สวน 

นอย
มาก 

ไม
เปน
จริง
เลย 

สําหรับ 
ผูวิจัย 

21. ทานมีโอกาสไดรับขอมูลปอนกลับจาก
ผูรวมงานท่ีเปนประโยชนตอการทํางาน 

     
Q21 � 

22. ผูปฎิบัติงานไมมีการประชุม ปรึกษา
ปญหาในการทํางานเพ่ือหาวิธีปฎิบัติท่ี
เหมาะสม 

     
Q22  � 

23. ทานมีความพอใจในการทํางานกับ
เพื่อนรวมงานในศูนยสุขภาพชุมชน 

     
Q23 � 

สิทธิสวนบุคคล 
24. ผูรวมงานใหความเคารพในสิทธิสวน
บุคคลของทาน 

     
Q24  � 

25. ผูรวมงานไมกาวกายในเรื่องสวนตัว
ของทานท่ีไมเกี่ยวของกับการทํางาน 

     
Q25 � 

26. ทานไมไดรับความเสมอภาคในการ
ทํางาน 

     
Q26 � 

27. ทานไมมีอิสระในการแสดงความ
คิดเห็นเกี่ยวกบังานในศูนยสุขภาพชุมชน
ของทาน 

     
Q27 � 

จังหวะชีวิต 
28. ทานรูสึกพอใจกับการแบงเวลาในเร่ือง
การทํางาน ครอบครัว สังคมและเวลา
สวนตัว 

     

Q28 � 

29. การจัดสรรเวลามีความสมดุลกับชีวิต
ตนเองและครอบครัว ไมเปนอุปสรรคตอ
การดําเนินชีวติครอบครัว 

     

Q29 � 
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ระดับความเปนจริง 

ขอคําถาม มาก
ท่ีสุด 

มาก 
บาง 
สวน 

นอย
มาก 

ไม
เปน
จริง
เลย 

สําหรับ 
ผูวิจัย 

30. ทานทํางานใหศูนยสุขภาพชุมชนมาก
เกินไป ทําใหมีเวลาพักผอนไมเพียงพอ 

Q30 � 

การคํานงึถึงความเปนประโยชนตอสังคม 
31. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานมีผลงาน
เปนท่ีพอใจของผูมารับบริการ 

     

Q31 � 

32. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานไมมีการ
วางแผนรวมกบัชุมชนในการพัฒนาบริการ
สุขภาพ 

     
Q32 � 

33. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานใหโอกาส
หนวยงานอ่ืนเขามามีสวนรวมในการ
ดําเนินงานดานสุขภาพอยางเต็มท่ี 

     
Q33 � 

34. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานใหความ
รวมมือกับหนวยงานอื่นในการกระทํา
กิจกรรมเพื่อสาธารณประโยชน 

     
Q34 � 

35. ศูนยสุขภาพชุมชนของทานเนนการ
ปองกันการแพรกระจายเช้ือ (Universal 
Precaution) 

     
Q35 � 

 
 
                                ขอขอบคุณท่ีใหความรวมมือ 



 
ประวัติผูเขียน 

 
 นางผกามาศ  อินทกุล  เกิดเม่ือวันท่ี  26  ตุลาคม พ.ศ. 2515 ภูมิลําเนาเดิมเปนชาวจังหวัด
นครราชสีมา จบการศึกษาในระดับมัธยมศึกษาตอนปลายจากโรงเรียนสุรนารีวิทยา เขาศึกษาตอใน
หลักสูตรการพยาบาลและผดุงครรภระดับตน วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา และจบ
การศึกษาระดับปริญญาตรีพยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช และศึกษาตอ
ระดับปริญญาโท หลักสูตรการจัดการมหาบัณฑิต สาขาเทคโนโลยีการจัดการ สํานักวิชาเทคโนโลยี
สังคม มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี จังหวัดนครราชสีมา 
 ปจจุบันปฏิบัติราชการท่ีงานนโยบายและแผน  กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา   
 ท่ีอยูท่ีสามารถติดตอได  140  หมูท่ี  11  ตําบลบานใหม   อําเภอเมือง  จังหวัดนครราชสีมา 


	นางผกามาศ  อินทกุล
	
	1    จำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของกลุ่มตัวอย่าง  จำแนกตาม   
	       คุณลักษณะส่วนบุคคล….............................................................................................................64

	
	บทที่ 1
	บทนำ

	1.1 ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา
	1.2 วัตถุประสงค์
	          เพื่อศึกษาคุณภาพชีวิตการทำงานและปัจจัยกระบวนการบริหารจัดการและปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่มีผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตการทำงานของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในศูนย์สุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา
	2. เพื่อทราบคุณลักษณะส่วนบุคคล  กระบวนการบริหารจัดการและสิ่งแวดล้อมในการทำงานของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในศูนย์สุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา
	3. เพื่อทราบปัจจัยส่วนบุคคล  ปัจจัยกระบวนการบริหารจัดการและปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่มีผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตการทำงานของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในศูนย์สุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา

	1.4 ขอบเขตของการวิจัย
	1.6 นิยามศัพท์เฉพาะ

	
	ปริทัศน์วรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
	2.2 แนวคิดปัจจัยการบริหารและกระบวนการบริหาร
	2.5  กรอบแนวคิดในการวิจัย


	
	วิธีดำเนินการวิจัย

	
	บทที่  4
	ผลการวิเคราะห์ข้อมูลและการอภิปรายผล
	29. การจัดสรรเวลามีความสมดุลกับชีวิตตนเองและครอบครัว ไม่เป็นอุปสรรคต่อการดำเนินชีวิตครอบครัว

	
	5.1 สรุปผลการวิจัย
	2) เพื่อทราบคุณลักษณะส่วนบุคคล  กระบวนการบริหารจัดการและสิ่งแวดล้อมในการทำงานของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในศูนย์สุขภาพชุมชน จังหวัดนครราชสีมา
	3) เพื่อทราบปัจจัยส่วนบุคคล  ปัจจัยกระบวนการบริหารจัดการและปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่มีผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตการทำงานของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในศูนย์สุขภาพชุมชนจังหวัดนครราชสีมา

	
	Time1((
	Level   (
	Action (
	Salary (
	2. การคัดเลือกบุคลากรของศูนย์สุขภาพชุม  ชนได้เหมาะสมกับงานตามความรู้ความ สามารถและความพึงพอใจในการเลือกสถานที่ปฏิบัติงาน
	จังหวะชีวิต
	29. การจัดสรรเวลามีความสมดุลกับชีวิตตนเองและครอบครัว ไม่เป็นอุปสรรคต่อการดำเนินชีวิตครอบครัว
	การคำนึงถึงความเป็นประโยชน์ต่อสังคม






