
 
บทที่ 2 

เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
 
 การศึกษาเรื่อง ความคิดเห็นของบุคลากรที่มีตอการบริหารงานของโรงพยาบาลบางบาล
จังหวัดพระนครศรีอยุธยา คร้ังนี้ผูวิจัยไดศึกษาเอกสาร หนังสือ ตํารา วารสาร และอินเตอรเน็ต 
ตลอดจนงานวิจัยที่เกี่ยวของเพื่อประกอบการศึกษา ดังนี้  
 1. ความรูทั่วไปเกี่ยวกับโรงพยาบาล 
   1.1 ความหมาย และหนาที่ของโรงพยาบาล 
   1.2 ประเภทของโรงพยาบาล 
 2. ขอมูลทั่วไปของโรงพยาบาลบางบาล จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
   2.1 ประวัติความเปนมา 
   2.2 การใหบริการ 
   2.3 ระบบงานบริการของโรงพยาบาล 
   2.4 ประชากรในเขตพื้นที่ที่รับผิดชอบ 
   2.5 อัตรากําลัง สถานที่  เทคโนโลยีและอุปกรณ 
   2.6 โครงสรางการบริหารงาน 
   2.7 วิสัยทัศน และพันธกิจของโรงพยาบาล 
 3. แนวคิด ทฤษฎีที่เกี่ยวของ 
   3.1 แนวคิดเกี่ยวกับความคิดเห็น 
   3.2 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับการบริหารจัดการ 
   3.3 แนวคิดเกี่ยวกับการบริหารจัดการงานโรงพยาบาล 
 4. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 
1.  ความรูท่ัวไปเก่ียวกับโรงพยาบาล 
 ผูวิจัยไดศึกษาความรูทั่วไปเกี่ยวกับโรงพยาบาล โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
 1.1  ความหมาย และหนาท่ีของโรงพยาบาล 
 โรงพยาบาลเปนสถานที่ที่ใหบริการรักษาพยาบาลผูปวย ตลอด 24 ช่ัวโมงในทุกวัน ซ่ึง
ทั้งนี้องคการอนามัยโลก (World Health Organization - WHO) ไดใหความหมายของโรงพยาบาล
ไววา โรงพยาบาลเปนสวนหนึ่งของสังคม และองคกรการแพทย มีหนาที่ดุแลสุขภาพของประชากร
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ทั้งการรักษาและปองกัน รวมทั้งการใหบริการผูปวยนอกไปถึงสภาพแวดลอมในครอบครัวของ
ผูปวยดวย โรงพยาบาลยังเปนศูนยกลางการฝกหัดบุคลากรที่เกี่ยวกับสุขภาพ และการวิจัยทาง
ชีววิทยาดวย และ ในพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 ไดใหความหมายของสถานพยาบาล
วา  หมายถึง สถานที่รวมตลอดถึงยานพาหนะ ซ่ึงจัดไวเพื่อการประกอบโรคศิลปะตามกฎหมายวา
ดวยการประกอบโรคศิลปะ การประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพเวชกรรม  
การประกอบวิชาชีพการพยาบาล และการผดุงครรภตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพการพยาบาลและ
การผดุงครรภ หรือการประกอบวิชาชีพทันตกรรมตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพทันตกรรม  ทั้งนี้โดย
กระทําเปนปกติธุระไมวาจะไดรับผลประโยชนตอบแทนหรือไม  แตไมรวมถึงสถานที่ขายยาตาม
กฎหมายวาดวยยาซึ่งประกอบธุรกิจการขายยาโดยเฉพาะ ดังนั้น อาจกลาวไดวา โรงพยาบาล คือ 
องคการที่ดําเนินงาน ดานการแพทย ทั้งในสถานที่ตั้งของโรงพยาบาล และในชุมชน มีหนาที่
ใหบริการสาธารณสุขทุกดานแกประชาชน ทั้งดานการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค/ภาวะเสี่ยง
ตอการเกิดโรคหรือลักษณะที่จะเปนอันตรายตอสุขภาพ การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสภาพ
ภายหลังการเจ็บปวย ทั้งการใหบริการ ณ องคการ และการใหบริการภายนอกองคการ รวมทั้งขยาย
ไปถึงบานของผูปวยดวย  นอกจากนี้ ยังเปนสถานที่ฝกอบรมบุคลากรดานการแพทยและ
สาธารณสุข ตลอดจนการศึกษา การคนควา และการวิจัยในดานการแพทย ดานการสาธารณสุข 
และดานอื่น ๆ ที่เกี่ยวของ เพื่อการแกปญหาและการพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชน (นิภาพร     
นาคะประเสริฐกุล,  2554, หนา 12) 
 หนาท่ีของโรงพยาบาล  
 หนาที่ทั่วไปของโรงพยาบาล  (General mission) คือ รักษาพยาบาลผูปวยอยางครบวงจร 
พัฒนาคุณภาพชี วิ ตของประชาชนในพื้ นที่ รั บ ผิดชอบ  บํ า รุ ง รั กษาสิ่ ง แวดล อมและ
ทรัพยากรธรรมชาติ  พัฒนาบุคลากรดานการแพทยและสาธารณสุข และศึกษาคนควาวิจัยดาน
การแพทยและสาธารณสุข ซ่ึงงานของโรงพยาบาล จําแนกเปน 4 ดาน  คือ  ดานงานการบริการ ดาน
งานสนับสนุนงานบริการโรงพยาบาล  ดานงานพัฒนาโรงพยาบาล  และดานงานบริหาร  (นิภาพร  
นาคะประเสริฐกุล,  2554, หนา 15 - 26)  ดังนี้  
 1. ดานงานบริการ  เปนงานหลักที่สําคัญที่สุดของโรงพยาบาล ที่มุงดําเนินการใหผูมารับ
บริการจากโรงพยาบาลทุกคนไดรับบริการที่รวดเร็ว ถูกตอง และประทับใจ ตั้งแตเขามาจนกระทั่ง
กลับออกไป ประกอบดวยงานบริการ 13 ดาน คือ  1) งานบริการรักษาพยาบาลผูปวย  2) งานบริการ
สงตอผูปวย (Referring services)  3) งานบริการญาติและครอบครัวของผูปวย (Patient family & 
relatives services)  4) งานบริการสงเสริมสุขภาพ และปองกันโรค (Promotive & preventive 
services)  5) งานบริการดูแลสุขาภิบาล และอนามัยส่ิงแวดลอม (Sanitation & environmental 
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services)  6) งานบริการตรวจวินิจฉัยโรค  7) งานบริการดานเภสัชกรรม (Pharmacy services)       
8)  งานบริการดานโภชนาการ  (Nutrition services)   9) งานบริการฟนฟูสภาพผูปวย (Patient 
rehabilitation services)  10) งานบริการทันตกรรม  (Dental care services)  11) งานบริการดานการ
วิจัย  (Research Services)  12) งานบริการใหการศึกษาและฝกอบรม (Education & training 
services)  และ  13) งานบริการอื่น ๆ   
 2. งานสนับสนุนงานบริการของโรงพยาบาล  (Hospital supporting services) เปนงานที่
ชวยสนับสนุน คน ส่ิงของ เทคโนโลยี และส่ิงอํานวยความสะดวกตาง ๆ ใหกับผูที่ปฏิบัติงาน
บริการของโรงพยาบาลอยางถูกตอง ถูกใจ ถูกเวลา ทันเวลา และถูกสถานที่ตามที่ผูปฏิบัติงาน
ตองการอยางครบถวนทุกครั้ง เพื่อใหผูปฏิบัติงานสามารถทุมเทความรูความสามารถใหกับงาน
บริการไดอยางเต็มที่ ซ่ึงประกอบดวยงานสนับสนุนงานบริการ 5 ดาน คือ  1) งานสนับสนุนงาน
บริการดานคน (Human resources supporting)  2) งานสนับสนุนงานบริการดานสิ่งของ (Materials 
supporting)  3) งานสนับสนุนงานบริการดานเงิน (Money supporting) ไดแก งานกําหนดความ
ตองการดานเงิน งานจัดหาเงิน  งานรับเงิน งานเก็บรักษาเงิน งานจายเงิน งานตรวจสอบดานการเงิน 
งานติดตามหนี้สิน และงานขอมูลดานเงินของโรงพยาบาล  4) งานสนับสนุนงานบริการดาน
วิชาการและเทคโนโลยี (Technology Supporting) และ 5) งานสนับสนุนงานบริการโดยรวม  
(General   supporting) 
 3. ดานงานพัฒนาโรงพยาบาล (Hospital improving services) เปนงานที่ชวยใหงาน
ทั้งหลายของโรงพยาบาล ดีขึ้น เจริญกาวหนายิ่งขึ้นอยางรวดเร็ว ตอเนื่อง มั่นคง และยั่งยืน ชวยทํา
ใหช่ือเสียงของโรงพยาบาลดีขึ้น นําไปสูการขยายกิจการของโรงพยาบาล สามารถแขงขันผูอ่ืนได 
ไดรับการยอมรับและยกยองในวงการ ประกอบดวยงาน 6 ดาน คือ  1) งานวิเคราะหสภาวการณ
ปจจุบันของงานบริการ/โรงพยาบาล   2)  งานวางแผนพัฒนางานบริการ/โรงพยาบาล (Planning of 
services/hospital improvement) 3) งานนําแผนพัฒนาไปดําเนินการ (Implementing of  
improvement plan) ไดแก งานสงเสริม สนับสนุน และชวยเหลือการนําแผนพัฒนาไปดําเนินการ 
และงานติดตามผลการนําแผนพัฒนาไปดําเนินการ  4) งานประเมินผลการดําเนินงานตาม
แผนพัฒนา (Evaluating of improvement plan) ไดแก งานประเมินผลระหวางการดําเนินงานตาม
แผน (Formative evaluation) และงานประเมินผลเมื่อส้ินสุดการดําเนินงานตามแผน (Summative 
evaluation) 5) งานนําผลที่ไดจากการดําเนินงานตามแผนพัฒนาไปใชประโยชน (Utilizing of 
improvement plan) ไดแก งานนําผลที่ไดจากการดําเนินงานไปพัฒนาคน งานนําผลที่ไดจากการ
ดําเนินงานไปพัฒนางาน งานนําผลที่ไดจากการดําเนินงานไปขยายผลในงานอื่น ๆ และงานเผยแพร
ผลที่ไดจากการดําเนินงาน และ 6) งานพัฒนารูปแบบการดําเนินงานของงานโรงพยาบาล (Model  
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development) ไดแก งานจัดทําเอกสารรูปแบบการดําเนินงาน (Documenting of working model) 
และงานวิจัยปฏิบัติการเพื่อพัฒนารูปแบบการดําเนินงาน (Action research for working model 
development) 
 4. ดานงานบริหารโรงพยาบาล เปนงานที่ชวยใหงานทั้งหลายของโรงพยาบาล ดําเนินไป
อยางราบรื่น สอดคลองกัน ครบถวนสมบูรณ ไมซํ้าซอน ไมสับสน กอใหเกิดความมั่นคงและยั่งยืน
ดวยทรัพยากรทั้งหลายที่โรงพยาบาลมีอยู ประกอบดวยงานหลัก 8 งาน คือ  1) งานบริหาร
ระบบงานของโรงพยาบาล (Hospital systems management) 2) งานวางแผนปฏิบัติการของ
โรงพยาบาล (Hospital operating plan)  3) งานจัดองคการของโรงพยาบาล ไดแก งานวิเคราะห
สภาวการณ งานจัดหนวยงานในโรงพยาบาล และงานจัดตําแหนงในหนวยงานตาง ๆ ของ
โรงพยาบาล จําแนกเปนการวิเคราะหงาน   การกําหนดคําบรรยายลักษณะของตําแหนงงาน   การ
กําหนดคุณลักษณะเฉพาะของผูดํารงตําแหนง  และงานจัดสายการบังคับบัญชา 4) งานจัดบุคคลใน
การปฏิบัติงานในโรงพยาบาล  5) งานอํานวยการของโรงพยาบาล  6) งานประสานงานของ
โรงพยาบาล ไดแก งานประสานงานภายในหนวยงาน งานประสานงานระหวางหนวยงานใน
โรงพยาบาล และงานประสานงานกับภายนอกโรงพยาบาล  7) งานรายงานของโรงพยาบาล ไดแก  
งานรายงานกรณีปกติ ประกอบดวยรายงานประจําวัน รายงานประจําสัปดาห รายงานประจําเดือน 
และรายงานประจําป งานรายงานกรณีเรงดวน และงานรายงานกรณีพิเศษ  และ  8) งานงบประมาณ
ของโรงพยาบาล (Hospital budgeting)  
 1.2  ประเภทของโรงพยาบาล   
 ระบบการแพทย และการสาธารณสุขไทยจากอดีตถึงปจจุบันมีการพัฒนาเจริญกาวหนา
ในเรื่องการรักษาโรคไดมีการติดตอคาขายกับตางประเทศ  มีการรับวัฒนธรรม และความ
เจริญกาวหนาเขามาในประเทศ  ปจจุบันรัฐบาลไดสนับสนุนใหเอกชนเขามามีบทบาทมากในเรื่อง
ของระบบสาธารณสุข เพื่อรองรับการเพิ่มของประชากรของประเทศเปนการแบงเบาภาระของ
รัฐบาล ในการจัดบริการดานสาธารณสุขสูชุมชนที่ขยายตัวเพิ่มขึ้นอีกทั้งการรักษาพยาบาลใน
ประเทศไทยนั้นมีคาใชจายนอยกวาในตางประเทศโดยเฉพาะประเทศที่ตั้งอยูในทวีปยุโรปและ
อเมริกามาก  ทําใหชาวตางชาตินิยมเดินทางเขามารักษาพยาบาลที่โรงพยาบาลเอกชนในประเทศ
ไทยมากขึ้นโรงพยาบาลที่ดําเนินการใหบริการดานการแพทยและสาธารณสุขอยูในปจจุบัน 
สามารถจําแนกไดเปน 2  ประเภท  (นิภาพร  นาคะประเสริฐกุล,  2554, หนา 13)  ดังนี้ 
 1. โรงพยาบาลรัฐบาล มีทั้งโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  กระทรวงกลาโหม  
กระทรวงมหาดไทย  มหาวิทยาลัย  กรุงเทพมหานคร และรัฐวิสาหกิจ ในสวนของโรงพยาบาลซึ่ง
ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข แบงเปน  2  ประเภท ดังนี้ 
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   1.1 โรงพยาบาลสวนภูมิภาค ซ่ึงอยูภายใตการกํากับของสํานักงานปลัดกระทรวง      
สาธารณสุข  ซ่ึงไดแก โรงพยาบาลศูนย  โรงพยาบาลทั่วไป  และโรงพยาบาลชุมชน ที่ครอบคลุม    
ทุกอําเภอ 
   1.2 โรงพยาบาลสวนกลาง ซ่ึงอยูภายใตการกํากับของกรมการแพทย และกรม
ควบคุมโรคติดตอ  
             2.  โรงพยาบาลเอกชน แบงออกเปน 2 ประเภท  ตามลักษณะของการเปนเจาของไดแก 
   2.1 โรงพยาบาลเอกชนมุงผลกําไร (Profit organization) หรือโรงพยาบาลเอกชน
ประเภทธุรกิจ คือ โรงพยาบาลที่เปดรับรักษาโรคทุกชนิด หรือเฉพาะโรค โดยมีแพทยผูชํานาญ
ประจําอยู หรือมาทํางานในบางเวลา การลงทุนใชเงินจากเอกชนทั้งสิ้น ดําเนินการในรูปแบบบริษัท
จํากัดหรือหางหุนสวนจํากัด โดยอาจมีลักษณะของผูถือหุน และจัดเปนธุรกิจการใหบริการ
รักษาพยาบาลเพื่อหาผลกําไร 
   2.2 โรงพยาบาลกึ่งการกุศล คือ โรงพยาบาลที่เกิดขึ้นโดยไดรับการสนับสนุนทาง
การเงินจากมูลนิธิตาง ๆ ทั้งในและตางประเทศ จัดการบริการรักษาพยาบาลราคาต่ํา หรือใหบริการ
ในราคาต่ํา หรือยกเวนคาบริการในบางกรณี  อีกสวนหนึ่งจะเปนการบริการกลุมผูปวยพิเศษ ซ่ึงเก็บ
คาบริการสูงกวาผูปวยทั่วไป เพื่อนํารายไดจุนเจือการดําเนินการของโรงพยาบาล 
  
2.  ขอมูลท่ัวไปของโรงพยาบาลบางบาล จังหวัดพระนครศรีอยุธยา   
 ผูวิจัยไดศึกษาขอมูลทั่วไปของโรงพยาบาลบางบาล จังหวัดพระนครศรีอยุธยา โดยมี
รายละเอียดดังนี้ 
 2.1  ประวัติความเปนมา  
 โรงพยาบาลบางบาล เปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด  30  เตียง สังกัดสํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดพระนครศรีอยุธยา  ตั้ งอยูที่  เลขที่  82 หมู  1 ตําบลสะพานไทย   อํา เภอบางบาล                           
จังหวัดพระนครศรีอยุธยา มีเนื้อที่ทั้งหมด 15 ไร   
 พ.ศ. 2499 โรงพยาบาลบางบาลเปนสถานีอนามัยช้ัน 1 ตั้งอยูบริเวณที่ดินของวัดโพธ์ิ 
ตําบลกบเจา อําเภอบางบาล จังหวัดพระนครศรีอยุธยา เปดใหการรักษาพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ปองกันโรคและอื่น ๆ ตอมาไดรับการยกฐานะเปน  ศูนยการแพทยและอนามัย    
 พ.ศ. 2539  ไดรับการจัดสรรงบประมาณในการกอสรางอาคารคอนกรีตเสริมเหล็กมี
ฐานะเปนโรงพยาบาลชุมชน ขนาด 10 เตียง โดยการกอสรางในสถานที่แหงใหมซ่ึงไดรับบริจาค
จากวัดกําแพงแกว ในการใชสถานที่กอสราง ณ ที่อยูปจจุบัน เปนจํานวนเงิน 5,290,000 บาท และ
กอสรางแลวเสร็จเมื่อวันที่ 26 พฤศจิกายน พ.ศ. 2540 และเปดใหบริการเปน  โรงพยาบาลขนาด 30 
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เตียง เมื่อวันที่ 19 เมษายน พ.ศ. 2541 ประกอบดวยอาคาร  (โรงพยาบาลบางบาล,  2556, หนา 15) 
ดังนี้ 
 1. อาคารผูปวยขนาด 30 เตียง   แบบเลขที่ 3130/2526   จํานวน  1  หลัง 
 2. อาคารผูปวยขนาด  30 เตียง  แบบเลขที่ 3731/2530   จํานวน  1  หลัง 
 3. โรงอาหาร ครัว ซักฟอก     แบบเลขที่ 2321/2536   จํานวน  1  หลัง 
 4.   โรงรถ  พัสดุ   แบบเลขที่ 2322/2536   จํานวน  1  หลัง 
 5. อาคารพักพยาบาล 20 หอง  แบบเลขที่ 3852/2532   จํานวน  1  หลัง 
 6. บานพักขาราชการ  ระดับ 7 - 8 แบบเลขที่ 5338/2532   จํานวน  1  หลัง 
 7. บานพักขาราชการ  ระดับ 5 - 6 แบบเลขที่ 5337/2532   จํานวน  1  หลัง 
 8. เตาเผาขยะติดเชื้อ  แบบเลขที่ 1C – 07/3    จํานวน  1  หลัง 
 9. ทางเชื่อมอาคาร                                  จํานวน  1  หลัง 
 ขณะที่กระทรวงสาธารณสุข พิจารณาจัดสรรงบประมาณใหขยายโรงพยาบาลเปนขนาด  
30 เตียง พระครูพุทธสิริวัฒน (หลวงพอเมี้ยน  พุทธสิริ) ไดพิจารณาเห็นวาโรงพยาบาลสมควรจะได
มีอาคารสําหรับใหบริการรักษาพยาบาลสงฆเปนการเฉพาะ  จึงบริจาคอาคารพิเศษสําหรับพระสงฆ
อาพาธเพื่อมิใหปะปนกับฆราวาส โดยใหช่ือวา “อาคารพุทธสิริวัฒน”  ซ่ึงเปนอาคารพิเศษสงฆ  
ขนาด 2 ช้ัน จํานวน 16 เตียง ตามแบบแปลนของกองแบบแผน สํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข มอบใหโรงพยาบาลบางบาล โดยมีมูลคาทั้งสิ้น  9,400,000 บาท  พรอมทั้งครุภัณฑทาง
การแพทย  (Pipe line) และอุปกรณหอง เพื่อใชในการรักษาพยาบาลและชวยชีวิตสําหรับผูปวยหนัก 
รวมเงิน  445,900  บาท   
 2.2   การใหบริการ 
 ดานงานบริการ เปนงานหลักที่สําคัญที่สุดของโรงพยาบาล ที่มุงดําเนินการใหผูมารับ
บริการจากโรงพยาบาลทุกคนไดรับบริการที่รวดเร็ว ถูกตอง และประทับใจ ตั้งแตเขามาจนกระทั่ง
กลับออกไป ประกอบดวยงานบริการ 13 ดาน (โรงพยาบาลบางบาล, 2556, หนา 16) ดังนี้ 
 1. งานบริการรักษาพยาบาลผูปวย ไดแก 
   1.1 งานบริการรักษาพยาบาลผูปวยนอก คือ งานรักษาพยาบาลผูปวยที่มารับบริการ
จากโรงพยาบาลโดยยังไมไดรับไวเปน “ผูปวยใน” จําแนกออกเปน 3 งาน ดังนี้ 
 1.1.1 งานรักษาพยาบาลผูปวยฉุกเฉิน (Emergency medical services)  คือ งาน
รักษาพยาบาลผูปวยที่ตองไดรับการดูแลรักษาอยางรีบดวน  เชน  ผูปวยที่ไดรับอุบัติเหตุ หมดสติ 
ถูกยิง จมน้ํา ปวดทองมาก ถูกงูกัด ฆาตัวตาย หรือหัวใจวาย เปนตน เพราะถาไดรับการดูแลรักษา
ลาชาอาจมีอันตรายถึงพิการหรือเสียชีวิตได 
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 1.1.2 งานรักษาพยาบาลผูปวยทั่วไป (General medical services) คือ งาน
รักษาพยาบาลผูปวยที่ยังไมจําเปนตองไดรับบริการที่รีบดวนมากนัก และสามารถรอได แตจะตองมี
ระบบการเฝาระวังดูแลอาการของผูปวยอยางใกลชิด และถาเกิดอาการที่จําเปนตองไดรับการดูแล
รักษารีบดวนและสามารถสงไปยังหนวยรักษาพยาบาลผูปวยฉุกเฉินไดทันที 
 1.1.3 งานรักษาพยาบาลผูปวยเฉพาะโรค  (Specific  medical services)  คือ งาน
รักษาพยาบาลผูปวยที่ทราบแนนอนแลววาเปนโรคใด เพื่อจัดบริการรักษาพยาบาลเฉพาะโรคนั้น 
ใหผูปวยไดรับบริการที่ครบถวน รวดเร็ว ตอเนื่อง ประหยัดเวลา ประหยัดคาใชจาย และสะดวกทั้ง
ผูใหบริการและผูรับบริการ เชน การจัดคลินิกเฉพาะโรคหัวใจ โรคเบาหวาน โรคไต เปนตน  
   1.2 งานบริการรักษาพยาบาลผูปวยใน คือ งานรักษาพยาบาลผูปวยที่เขานอนพัก
รักษาในโรงพยาบาล จําแนกออกเปน 3 งาน ดังนี้ 
 1.2.1 สงผูปวยเขารับการรักษาเปนผูปวยในโดยมีเกณฑในการรับผูปวยเขา
นอนพักรักษาในโรงพยาบาล คือ 1) ผูปวยที่มีอาการหนักหรือวิกฤต (Critical patient) คือ เปนโรค
หรือมีสภาวะที่จะกอใหเกิดอันตรายถึงชีวิต เชน ผูปวยหัวใจวาย ผูปวยหัวใจขาดเลือด ผูปวยที่มี
ภาวะฉุกเฉินของหลอดเลือดในสมอง ผูปวยที่อยูในสภาวะระบบไหลเวียนเลือดลมเหลว ผูปวยที่
สูญเสียเลือดมาก เปนตน 2) ผูปวยที่ตองไดรับการรักษาดวยการผาตัดใหญ (Major operation 
patient) เชน ผาตัดหัวใจ ผาตัดสมอง ผาตัดปอด ผาตัดตับ ผาตัดกระเพาะลําไส ผาตัดมดลูก ผาตัด
กระดูก ฯลฯ เนื่องจากตองการไดรับการดูแลรักษา  อยางใกลชิด ทั้งกอนผาตัด ในขณะผาตัด และ
ภายหลังการผาตัด  3) ผูปวยที่ตองไดรับการดูแลหรือควบคุมสภาวะรางกายเพื่อการวินิจฉัยโรคให
ทราบแนนอนวาเปนโรคอะไร ที่ไมสามารถทําไดหรือทําไดแตอาจเกิดอันตรายหรือเกิดความ
เบี่ยงเบนไป ถาไมรับไวดูแลในโรงพยาบาล เชน ผูปวยที่ตองเจาะตับหรือไตเพื่อการวินิจฉัยโรค 
เปนตน และ 4) ผูปวยที่อาจเกิดอันตรายแกชีวิตหรืออาจเกิดภาวะแทรกซอนที่รุนแรง (Risk patient) 
ถาใหกลับไปรักษาตัวที่บาน เชน ผูปวยที่มีไขสูง ทองเดินอยางรุนแรง ไดรับการกระทบกระแทก
อยางรุนแรงที่ศีรษะที่อาจมีเลือดออกภายในสมอง หรือผูปวยที่มีภาวะผิดปกติทางจิต เปนตน 
 1.2.2 งานรักษาพยาบาลผูปวยใน จําแนกเปน 5 งาน คือ 1) งานรักษาพยาบาล    
ผูปวยทั่วไป (General care) คือ งานรักษาพยาบาลที่ใหกับผูปวยทุก ๆ คนที่เขาพักรักษาตัวใน     
โรงพยาบาล ไดแก การใหการดูแลดานสุขอนามัย (เชน ความสะอาดของรางกาย การถายปสสาวะ-
อุจจาระ และการนอนหลับ ฯลฯ)  การดูแลความสะอาดของเสื้อผา ที่นอน และเครื่องใช  การดูแล
ดานอาหารและน้ําดื่มใหสะอาด และการสงเสริมการหายจากโรค  การดูแลดานจิตใจใหผอนคลาย 
ไมวิตกกังวล และมีกําลังใจที่เขมแข็ง และการดูแลดานสิ่งแวดลอมใหสะอาด ปราศจากเชื้อโรค 
และสิ่งปฏิกูล  2) งานรักษาพยาบาลเฉพาะผูปวย (Specific care) คือ งานรักษาพยาบาลที่ใหกับ    
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ผูปวยแตละคนตามสภาวะของผูปวยและโรคของผูปวยนั้น ไดแก การใหยา การใหเลือด การดูแล
รักษาแผล การปองกันภาวะแทรกซอน (เชน การปองกันแผลกดทับ เปนตน) การดูแลเฉพาะเรื่อง 
(เชน การดูแลผูปวยที่ใสทอชวยหายใจ เปนตน) การใหการรักษาเฉพาะโรค (เชน โรคหัวใจ 
โรคเบาหวาน โรคกระดูก โรคตา โรคมะเร็ง โรคจิต หรือโรคอัมพาต เปนตน) และงานใหการรักษา
เฉพาะบุคคล (เชน การใหคําปรึกษา เปนตน)  3) งานรักษาพยาบาลผูปวยวิกฤต (Critical care) คือ 
งานรักษาพยาบาลที่ใหกับผูปวยที่มีอาการหนักที่อาจเกิดอันตรายถึงชีวิตไดงาย และตองใหการดูแล
รักษาอยางใกลชิดตลอดเวลา เพื่อติดตามการเปลี่ยนแปลงของโรคและผลการรักษา วิเคราะห 
ประเมิน และเปลี่ยนแปลงวิธีการรักษาใหเหมาะสมและทันเวลาอยูเสมอ โดยทั่วไปมักจะจัดไวเปน
หนวยงานเฉพาะในการดูแลผูปวยที่เรียกวา “หออภิบาล หอผูปวยหนัก หรือ หอผูปวยไอ.ซี.ยู. 
(Intensive Care Unit - ICU)” ซ่ึงจะมีสถานที่ เครื่องมือ อุปกรณ แพทย พยาบาล ทีมงาน และ
ระบบงานที่ดี ทันสมัย ครบถวน และมีประสิทธิภาพสูง  4) งานผาตัดรักษาผูปวย (Operative care) 
คือ งานรักษาพยาบาลผูที่ตองไดรับการผาตัดรางกาย เพื่อการรักษา เชน ผาตัดสมอง ผาตัดหัวใจ 
ผาตัดในชองอก ผาตัดตา ผาตัดไต ผาตัดกระดูก ผาตัดมดลูก เปนตน ซ่ึงตองใชสถานที่ อุปกรณ ทีม
ผาตัด และเครื่องมือเครื่องใชที่จําเพาะในการดําเนินงาน 5) งานทําคลอด (Labor care) คือ งาน
รักษาพยาบาลหญิงมีครรภในระยะที่ทารกในทองแมจะคลอดออกมาชมโลกอยางปลอดภัยทั้งแม
และลูก 
   1.3 งานบริการรักษาพยาบาลผูปวยในชุมชน (Community care services) คือ งาน
รักษาพยาบาลที่จัดใหกับประชาชน ณ ชุมชนที่อยูของประชาชน จําแนกเปน 3 งาน ดังนี้ 
    1.3.1 งานดูแลผูปวยที่บาน (Home care) คือ งานรักษาพยาบาลผูปวย ณ บาน
ของผูปวย มักจะใหบริการกับผูปวยที่อยูในระยะพักฟนหลังจากกลับจากโรงพยาบาล ผูปวยโรค
เร้ือรัง ผูปวยสูงอายุ หญิงมีครรภและหลังคลอดเพื่อปองกันภาวะแทรกซอน ใหผูปวยหายเปนปกติ
โดยเร็ว ชวยลดภาระ ลดความวิตกกังวลของผูปวยและครอบครัว เพิ่มพูนความรูและทักษะในการ
ดูแลรักษาผูปวยใหดียิ่งขึ้น ฯลฯ 
    1.3.2 งานหนวยสาธารณสุขเคลื่อนที่สู ชุมชนที่หางไกลจากโรงพยาบาล 
(Mobile health care) เพื่อใหบริการสาธารณสุขแบบเบ็ดเสร็จ รวมทั้งการรักษาพยาบาลในชุมชนที่
ประชาชนสวนใหญไมสามารถเดินทางไปรับบริการที่โรงพยาบาลไดโดยสะดวก โดยทั่วไปจะจัด
ใหมีเดือนละประมาณ 1 คร้ัง/ชุมชน 
    1.3.3 งานหนวยแพทย/บริการรักษาพยาบาลเฉพาะกิจ (Special event care) เชน 
การจัดหนวยบริการรักษาพยาบาลตามงานเทศกาลประจําปตาง ๆ ทั้งในพื้นที่รับผิดชอบและงาน
ของสวนรวมของจังหวัด เชน งานหนวยแพทยเคลื่อนที่ของสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี  
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 2. งานบริการสงตอผูปวย (Referring services) ไดแก งานรับผูปวยที่บุคคล/
สถานพยาบาลอื่นสงมาไวรักษาในโรงพยาบาล และงานสงผูปวยไปรักษายังโรงพยาบาลอื่น 
 3. งานบริการญาติและครอบครัวของผูปวย (Patient family & relatives services) ไดแก 
งานใหคําปรึกษาเกี่ยวกับการเจ็บปวยและการรักษาผูปวย งานใหขอมูลขาวสารเกี่ยวกับการเจ็บปวย 
งานชวยเหลือคารักษาพยาบาล งานสอนการดูแลผูปวย งานสงผูปวยกลับบาน งานบริการอาหาร 
เครื่องใช และสิ่งของเยี่ยมผูปวย งานบริการที่พัก และงานอํานวยความสะดวก  
 4. งานบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค (Promotive & preventive services) ไดแก 
   4.1 งานใหคําปรึกษาและตรวจสุขภาพกอนแตงงาน/กอนมีบุตร (Premarital care) 
ใหมีความพรอมทั้งรางกาย จิตใจ และเศรษฐกิจ 
   4.2 งานดูแลหญิงมีครรภ (Antenatal care - ANC) ใหมีสุขภาพดี ปองกันโรคที่อาจ
เกิดกับลูก ใหมีความพรอมในการคลอด และมีความพรอมในการเปนพอเปนแม ฯลฯ 
   4.3 งานดูแลหญิงหลังคลอด (Postpartum care - PP) คือ การดูแลแมในชวง 6 
สัปดาหหลังคลอดเพื่อดูแลสุขภาพแมใหกลับสูภาวะปกติ และใหคําแนะนําชวยแกปญหาการเลี้ยงดู
ลูกของพอแม รวมทั้งการวางแผนครอบครัว ฯลฯ 
   4.4 การดูแลเด็กทารก (Infant care - WB clinic) คือ การดูแลเด็กตั้งแตแรกคลอด
จนถึงอายุ 24 เดือน ใหมีสุขภาพดี มีพัฒนาการทางรางกาย สมอง สติปญญา และพัฒนาการทาง
สังคมที่สมวัย ไดรับวัคซีนปองกันโรคตามมาตรฐานสากล และไดรับการแกไขความผิดปกติใด ๆ 
ที่เกิดขึ้นอยางรวดเร็ว ครบถวน และทันเวลา ฯลฯ 
   4.5 การดูแลเด็กวัยกอนเรียน (Preschool child care) คือ การดูแลเด็กอายุ 24 - 59 
เดือน ใหมีสุขภาพดีเชนเดียวกับวัยทารก แตเพิ่มเติมดานการปองกันอุบัติเหตุ และการเตรียมความ
พรอมเพื่อเขาสูระบบโรงเรียน ฯลฯ  
   4.6 การดูแลเด็กวัยเรียน (School child care) คือ การดูแลเด็กอายุ 5 - 14 ปที่อยูใน
ระบบโรงเรียนตั้งแตช้ันประถมปที่ 1 ถึงมัธยมปที่ 3 ใหมีสุขภาพดี เพื่อใหสามารถศึกษาเลาเรียน        
ไดเต็มสติปญญาความสามารถ เปนคนดีและเปนกําลังสําคัญของสังคมและประเทศชาติในอนาคต 
มีคุณธรรมดี มีสุขนิสัย และพฤติกรรมสุขภาพ ที่ดี ฯลฯ 
   4.7 การดูแลเด็กวัยรุน (Adolescence care) คือ การดูแลเด็กอายุ 12 - 24 ป ทั้งที่อยูใน
ระบบการศึกษา และอยูนอกระบบการศึกษา เพื่อใหมีสุขภาพดี เปนคนดีของสังคม นําไปสูการมี
อาชีพที่ดีและมั่นคง ไมเปนภาระตอสังคม และมีความพรอมที่จะมีชีวิตครอบครัวที่ดี และ
สรางสรรคสังคมใหเปนสุขและมั่นคงสืบตอไป ฯลฯ 
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   4.8 การดูแลสุขภาพประชากรวัยแรงงาน (Laboring care) คือ การดูแลบุคคลที่อยูใน
วัยทํางาน ไดแก ผูที่มีอายุ 15 - 59 ป ที่ไมไดอยูในระบบการศึกษา เพื่อใหสุขภาพดี มีความปลอดภัย
ในการทํางาน สามารถทํางานไดสูงสุดตามศักยภาพของบุคคลผูนั้น สรางสรรคความเจริญ ความ
มั่นคง โดยไมเปนภาระหรือไมกอความเสียหายตอสังคม ฯลฯ 
   4.9 การดูแลสุขภาพประชากรวัยสูงอายุ (Aging care) คือ การดูแลบุคคลที่อายุ 60 ป
ขึ้นไป ใหมีสุขภาพดี ปองกันโรค/อันตราย ที่อาจเกิดขึ้น ใหมีการถายทอดความรูและประสบการณ
ที่ดีใหกับอนุชนรุนหลัง และ ใชความรูความสามารถและศักยภาพที่มี ในการสรางสรรคความเจริญ
มั่นคงใหแกสังคมและประเทศชาติ ฯลฯ 
 5. งานบริการดูแลสุขาภิบาลและอนามัยส่ิงแวดลอม (Sanitation & environmental 
services) ไดแก งานดูแลสุขาภิบาลและอนามัยส่ิงแวดลอมในโรงพยาบาล โรงเรียน ชุมชน โรงงาน
อุตสาหกรรม และสถานที่เฉพาะ เชน โรงมหรสพ ตลาด เรือนจํา แหลงทองเที่ยว ฯลฯ เพื่อให
สถานที่ดังกลาวสะอาด ปราศจากสิ่งที่จะเปนอันตรายตอสุขภาพทั้งของผูปฏิบัติงานและผูมารับ
บริการไมเปนแหลงแพรกระจายเชื้อโรค เปนแบบอยางที่ดีสําหรับบุคคลทั้งหลายในชุมชน และเปน
ที่เชิดหนาชูตาของพื้นที่ในการดูแลรักษาสิ่งแวดลอมและสุขอนามัย ซ่ึงประกอบดวย 12 งาน คือ 
งานสุขอนามัยสวนบุคคล งานรักษาความสะอาด งานกําจัดขยะมูล งานกําจัดสิ่งปฏิกูล  งานกําจัด
เชื้อโรค งานจัดหาน้ําสะอาด งานสุขาภิบาลอาหาร งานกําจัดน้ําเสีย งานกําจัดภาวะเสี่ยงภัยในการ
ปฏิบัติงาน งานกําจัดสารพิษ งานควบคุมมลภาวะ ทั้งฝุนละออง อากาศเสีย ความรอน เสียง แสง 
กล่ิน แมลงและสัตวตาง ๆ ฯลฯ งานสงเสริมสุขภาพจิต และการพักผอนหยอนใจ  
 6. งานบริการตรวจวินิจฉัยโรค ไดแก งานตรวจวินิจฉัยทางหองปฏิบัติการ (Laboratory 
services) เชน งานตรวจเลือดดูลักษณะทั่วไป (CBC) งานตรวจสารเคมีในเลือด งานตรวจทางกลอง
จุลทัศน งานเพาะเชื้อโรค งานตรวจทางภูมิคุมกันวิทยา งานตรวจพิเศษ เชน งานตรวจหาสารพิษ 
งานตรวจลักษณะ จํานวนและการเคลื่อนไหว ของตัวอสุจิ เปนตน  งานตรวจวินิจฉัยทางเอกซเรย 
เชน เอกซเรยปอด กระดูก ชองทอง กะโหลกศีรษะ ไต ฯลฯ งานตรวจวินิจฉัยดวยเอ็กเรย
คอมพิวเตอร งานตรวจวินิจฉัยดวยคลื่นเสียงความถี่สูง (Ultrasound examination)  งานตรวจวินิจฉัย
ดวยคลื่นแมเหล็กไฟฟา (Magnetic resonance intensifier - MRI)  งานตรวจชิ้นเนื้อทางพยาธิวิทยา  
งานตรวจทางพันธุกรรม  งานตรวจวินิจฉัยดวยกลองไฟเบอรออพติก และงานตรวจวินิจฉัยดวยสาร
รังสี  
 7. งานบริการดานเภสัชกรรม  (Pharmacy services) ไดแก งานบริการเวชภัณฑแกผูปวย 
(Dispensing services) ทั้งงานบริการเวชภัณฑผูปวยนอกและผูปวยใน งานบริการเวชภัณฑแก
หนวยงานภายในและภายนอกโรงพยาบาล งานบริการความรูและใหคําปรึกษาเรื่องยากับแพทย
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บุคลากรดานการแพทยและสาธารณสุขอื่น ๆ นักเรียน นักศึกษา ผูปวย ญาติผูปวย และประชาชน
ทั่วไป และ  งานบริการคุมครองผูบริโภคดานยา   
 8. งานบริการดานโภชนาการ  (Nutrition services) ไดแก งานบริการอาหารแกผูปวย 
(Patient food services) จําแนกเปนบริการอาหารธรรมดา (Regular diet) บริการอาหารยอยงาย 
(Light diet) บริการอาหารออน (Soft diet) บริการอาหารเหลว (Liquid diet) บริการอาหารทางสาย
ยาง (Tube diet) บริการอาหารเฉพาะโรค (Specific diet) เชน อาหารจืดหรือลดโซเดียม (Low-salt 
diet) อาหารเพิ่มโปรตีน (High-protein diet) อาหารจํากัดพลังงาน (Specific-calorie diet) อาหารงด
โปรตีน (Non-protein diet) เปนตน  งานบริการความรูและใหคําปรึกษาดานโภชนาการ (Nutrition 
education & counseling services) แกแพทย บุคลากรสาธารณสุข นักเรียน นักศึกษา ผูปวย ญาติ
ผูปวย และประชาชนทั่วไป และงานพิเศษดานโภชนาการ เชน งานบริการอาหารเจาหนาที่ของ
โรงพยาบาล งานบริการอาหารจัดเลี้ยง ฯลฯ 
 9. งานบริการฟนฟูสภาพผูปวย (Patient rehabilitation services)\ไดแกงานกายภาพบําบัด 
เชน การนวดดวยมือ การนวดดวยความรอน การนวดดวยน้ํา การนวดดวยคล่ืนเสียงความถี่สูง การ
ฝกหัดเดิน การปองกันขอติดจากการเปนอัมพาต เปนตน งานบริการความรูและใหคําปรึกษาดาน
การฟนฟูสภาพการเจ็บปวย และงานกายอุปกรณ (Prosthetic Services) เชน แขนขาเทียม เปนตน 
 10. งานบริการทันตกรรม (Dental care services) ไดแกงานทันตกรรมบําบัด (Dental 
treatment services) คือ งานถอนฟน งานอุดฟน งานขูดหินปูน งานรักษาเหงือกอักเสบ งานรักษา
คลองรากฟน งานผาตัดฟนคุด  งานผาตัดในชองปาก  ฯลฯ  งานทันตกรรมปองกัน (Dental 
preventive services) เชน งานเคลือบฟนดวย ฟลูออไรด งานใหความรู และใหคําปรึกษาเกี่ยวกับ
การดูแลรักษาฟน ฯลฯ งานทันตกรรมฟนฟู (Dental rehabilitative services) เชน งานทําฟนปลอม  
งานซอมแซมฟน ฯลฯ งานทันตกรรมชุมชน (Community dental services) เชน งานทันตกรรม    
โรงเรียน งานทันตกรรมเคลื่อนที่ ฯลฯ และงานถายทอดเทคโนโลยีดานทันตกรรม (Dental 
technology transfer services) ทั้งระหวางทันตแพทยดวยกันระหวางทันตแพทยกับบุคลากรดาน
สาธารณสุข และระหวางทันตแพทยกับประชาชนทั่วไป 
 11. งานบริการดานการวิจัย (Research services) ไดแก งานวิจัยสถาบันที่วิจัยเกี่ยวกับ
หนวยงาน/โรงพยาบาลในภาพรวม  เชน วิจัยเกี่ยวกับปญหาของโรงพยาบาล  ภาพพจนของ          
โรงพยาบาล ฯลฯ  งานวิจัยเพื่อการพัฒนา งานสนับสนุนและสงเสริมการวิจัย งานเผยแพรงานวิจัย 
และงานนําผลการวิจัยไปใชประโยชน  
 12. งานบริการใหการศึกษาและฝกอบรม (Education & training services) ไดแก การให  
การศึกษาและฝกอบรมดานการแพทยและสาธารณสุขแกกลุมวิชาชีพ เชน แพทย ทันตแพทย เภสัช
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กร พยาบาล เทคนิคการแพทย นักวิทยาศาสตรการแพทย นักกายภาพบําบัด นักบริหารโรงพยาบาล         
นักวิทยาศาสตรสุขภาพ เจาหนาที่สาธารณสุข ฯลฯ  กลุมนักศึกษาที่กําลังศึกษาในหลักสูตรวิชาชีพ
ตาม เชน นักศึกษาแพทย นักศึกษาพยาบาล ฯลฯ  กลุมผูนําชุมชน  เชน  กํานัน  ผูใหญบาน 
อาสาสมัครสาธารณสุข ผูนํากลุมแมบาน ผูนําเยาวชน อาสาสมัครนักเรียน (อสร.) ฯลฯ และกลุม
พิเศษ เชน  ชาวตางประเทศ ฯลฯ 
 13. งานบริการอื่น ๆ เชน งานบริการขอมูลขาวสารเกี่ยวกับการแพทยและสาธารณสุข     
งานเปนวิทยากร/อาจารยพิเศษใหกับหนวยงานและสถานศึกษา และงานที่ปรึกษาดานสุขภาพและ
การดูแลยามเจ็บปวยของชุมชน ฯลฯ  
  2.3  ระบบงานบริการของโรงพยาบาล 
  ระบบงานบริการของโรงพยาบาลประกอบไปดวยระบบงานบริการผูปวยฉุกเฉิน 
ระบบงานบริการผูปวยนอก ระบบงานบริการผูปวยใน และระบบงานบริการเชิงรุกของโรงพยาบาล 
(โรงพยาบาลบางบาล,  2556, หนา 20) ดังนี้ 
    2.3.1 ระบบงานบริการผูปวยฉุกเฉิน งานบริการผูปวยฉุกเฉิน (Emergency medical 
services - ER) มีการจัดผังการไหลเวียนของงาน แสดงดังภาพประกอบ 2 
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                                                                 1. การเตรียมพรอมเพี่อรับผูปวยฉุกเฉินและญาติ 
          ผูปวยมาถึง 

  2. การตอนรับ ณ จุดแรกที่มาติดตอ 
 

 3. การจัดทําเวชระเบียน 
 

                                                                     4. การพาผูปวยและญาติไปยังหองฉุกเฉิน 
 

   5. การตอนรับผูปวยและญาติ ณ หองฉุกเฉิน 
 

 6. การตรวจวินิจฉัยและใหบริการที่รีบดวน 
 

                                               7. การนําผูปวยฉุกเฉินและญาติ ไปยังหองปฏิบัติการและหองเอกซเรย 
 

       8. การใหบริการที่หอง Lab.                                                                       9. การใหบริการที่หองเอกซเรย 
 

 10. การนําผูปวยฉุกเฉินและญาติกลับไปยังหองฉุกเฉิน 
 

                                                       11. การตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาพยาบาลที่ครบถวนสมบูรณ       ตองรับไวรักษาในรพ.         
                                                                                            ผูปวยกลับบานได                                12. การรับไวรักษา 

                                                        13. การใหคําแนะนําและการนัดหมายมารับบริการครั้งตอไป              ในโรงพยาบาล (IPD) 
 

14. การนําผูปวยและญาติไปจายเงินคารักษาพยาบาล 
 

15. การนําผูปวยและญาติ ไปรับยา 
 

16. การสรางความพึงพอใจใหกับผูปวย/ญาติขณะที่รอรับยา 
 

17. การจายยาใหกับผูปวย/ญาติ 
 

18. การสงผูปวยและญาติออกจากโรงพยาบาล                      ผูปวย/ญาติกลับออกไป 
 

19.  การดําเนินการภายหลังผูปวย/ญาติกลับออกไปแลว 
 

ภาพประกอบ 2  ผังการไหลเวียนของงานบริการรักษาพยาบาลผูปวยฉุกเฉิน 
 

ที่มา : โรงพยาบาลบางบาล,  2556, หนา 20 
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 จากภาพประกอบ 2  ผังการไหลเวียนของงานบริการรักษาพยาบาลผูปวยฉุกเฉินมดีังนี ้
 1. การเตรียมพรอมเพี่อรับผูปวยฉุกเฉินและญาติ เปนขั้นตอนแรกที่มีความสําคัญยิ่ง เพื่อ
ปองกันความเสี่ยง/อันตรายที่อาจเกิดขึ้นจากความไมพรอม ไดแก การเตรียมพรอมดานคน ทั้งดาน
จํานวนและลักษณะทางรางกายและจิตใจ การเตรียมพรอมดานสิ่งของ ไดแก เครื่องมือ อุปกรณ 
วัสดุ ทั้งดานจํานวนและความพรอมในการใชงาน การเตรียมพรอมดานเงิน ใหมีเพียงพอตอการใช
งาน และการเตรียมพรอมดานระบบงาน ทั้งระบบงานบริการ ระบบสนับสนุนงานบริการ ระบบ
การพัฒนางานบริการ และระบบบริหารงานบริการ ซ่ึงจําแนกการเตรียมพรอมออกเปนการ
เตรียมพรอมกอนเริ่มงานประจําวัน/เวร และการเตรียมพรอมกอนผูรับบริการมาถึง 
 2. การตอนรับ ณ จุดแรกที่มาติดตอ โรงพยาบาลจะตองทําใหผูมารับบริการเกิดความ
ประทับใจ ทั้งในดานสถานที่ ความสะอาด ความเรียบรอย ความสวยงาม ความนาไววางใจ และ 
ดานพฤติกรรมของผูใหบริการ เชน กริยามารยาท ทาที แววตา วาจา และการกระทํา ฯลฯ ตั้งแตแรก
เมื่อผูปวยมาถึงจุดแรกที่มาติดตอ ซ่ึงอาจเปนจุดของพนักงานรักษาความปลอดภัย พนักงานเวรเปล 
หรือพนักงานประชาสัมพันธ เปนตน 
 3. การจัดทําเวชระเบียน เพื่อใหไดขอมูลของผูปวยที่ถูกตอง ครบถวน และรวดเร็ว ทั้ง
ผูปวยใหมและผูปวยเกา 
 4. การพาผูปวยและญาติไปยังหองฉุกเฉิน จากจุดแรกที่มาติดตออยางรวดเร็วและไม
กอใหเกิดความตื่นตระหนกตอผูปวย ญาติผูปวย และผูพบเห็น 
 5. การตอนรับผูปวยและญาติ ณ หองฉุกเฉิน เพื่อใหเกิดความอบอุนใจและเชื่อมั่นใน
บริการของโรงพยาบาล 
 6. การตรวจวินิจฉัยและใหบริการที่รีบดวน ตามลักษณะของผูมารับบริการแตละคน
อยางเหมาะสม ตามความตองการของผูมารับบริการในทันทีในดานการชวยชีวิต การบรรเทาอาการ
ปวด และการบรรเทาอาการตกใจ เปนตน 
 7. การนําผูปวยฉุกเฉินและญาติ ไปยังหองปฏิบัติการและหองเอกซเรย เพื่อใหไดรับ
บริการอยางรวดเร็ว นาประทับใจ และอบอุนใจตลอดเวลา 
 8. การใหบริการที่หองปฏิบัติการ ที่รวดเร็ว นาประทับใจ และอบอุนใจตลอดเวลา 
 9. การใหบริการที่หองเอกซเรย ที่รวดเร็ว นาประทับใจ และอบอุนใจตลอดเวลา 
 10. การนํ า ผูป วยฉุก เฉินและญาติกลับไปยั งหองฉุก เฉิน  หลังจากรับบริการที่
หองปฏิบัติการหรือหองเอกซเรยแลว 
 11. การตรวจวินิจฉัยและใหการรักษาพยาบาลที่ครบถวนสมบูรณวา ผูปวยเปนอะไร 
สมควรจะไดรับการดูแลรักษาอยางไร แลวส่ังการรักษาอยางเหมาะสมและครบถวน 
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 12. การรับไวรักษาในโรงพยาบาล ในกรณีที่ผูปวยตองเขาพักรักษาตัวในโรงพยาบาล 
 13. การใหคําแนะนําและการนัดหมายมารับบริการครั้งตอไปในกรณีที่ผูปวยกลับบานได 
โดยการใหคําแนะนําและการนัดหมายอยางชัดเจนและครบถวนแกผูปวย/ญาติเพื่อใหเขาใจอยาง
แทจริง 
 14. การนําผูปวยและญาติไปจายเงินคารักษาพยาบาล ดวยความรูสึกวา ไมแพงและคุมกับ
บริการที่ไดรับ 
 15. การนําผูปวยและญาติ ไปรับยา ดวยความรูสึกวา เขาเปนบุคคลสําคัญของโรงพยาบาล 
 16. การสรางความพึงพอใจใหกับผูปวย/ญาติขณะที่รอรับยา ใหเกิดความรูสึกวา ไมนาน 
 17. การจายยาใหกับผูปวย/ญาติอยางถูกตอง พรอมคําแนะนําที่เหมาะสมและครบถวน 
 18. การสงผูปวยและญาติออกจากโรงพยาบาล อยางราบรื่น อบอุนใจ และเกิดความรูสึกที่
ดีตอโรงพยาบาล 
 19. การดําเนินการภายหลังผูปวย/ญาติกลับออกไปแลว ไดแก การบันทึกขอมูลลงใน
ระเบียน/รายงาน การเก็บอุปกรณเขาที่ การทําความสะอาด การดูแลสถานที่ใหเปนระเบียบเรียบรอย 
เพื่อรองรับผูมารับบริการรายตอไป รวมทั้งการติดตามดูแลและใหบริการผูปวยอยางตอเนื่อง 
    2.3.2 ระบบงานบริการผูปวยนอกมีการจัดผังการไหลเวียนของงานเชนเดียวกับงาน
บริการรักษาพยาบาลผูปวยฉุกเฉิน ดังแสดงในภาพประกอบ 3 
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                                                                 1. การเตรียมพรอมเพี่อรับผูปวยฉุกเฉินและญาติ 
          ผูปวยมาถึง 

  2. การตอนรับ ณ จุดแรกที่มาติดตอ 
 

 3. การจัดทําเวชระเบียน 
 

                                                                     4. การพาผูปวยและญาติไปยังหองตรวจ 
 

   5. การตอนรับผูปวยและญาติ ณ หองตรวจ 
 

 6. การตรวจวินิจฉัยโดยแพทย 
 

                                               7. การนําผูปวยและญาติ ไปยังหองปฏิบัติการและหองเอกซเรย 
 

                  8. การใหบริการที่หองปฏิบัติการ                                                                          9. การใหบริการที่หองเอกซเรย 
 

 10. การนําผูปวยและญาติกลับไปยังหองตรวจ 
 

                                                            11. การตรวจวินิจฉัยขั้นสุดทานโดยแพทย 
       ตองรับไวรักษาในรพ.                                                                            กลับบานได                                 
                                                         12. การใหคําแนะนําและการนัดหมายมารับบริการครั้งตอไป                   
                                                      

14. การนําผูปวยและญาติไปจายเงินคารักษาพยาบาล 
 

15. การนําผูปวยและญาติ ไปรับยา 
 

16. การสรางความพึงพอใจใหกับผูปวย/ญาติขณะที่รอรับยา 
 

17. การจายยาใหกับผูปวย/ญาติ 
 

18. การสงผูปวยและญาติออกจากโรงพยาบาล                      ผูปวย/ญาติกลับออกไป 
 

19.  การดําเนินการภายหลังผูปวย/ญาติกลับออกไปแลว 
 

ภาพประกอบ 3  ผังการไหลเวียนของงานบริการรักษาพยาบาลผูปวยนอก 
 

ที่มา : โรงพยาบาลบางบาล,  2556, หนา 23 

รับไวรักษาตัวใน รพ 
13. การนําผูปวยและญาติ
ไปยังหอง Treatment 
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   2.3.3 ระบบงานบริการผูปวยในงานบริการรักษาพยาบาลผูปวยในมีการจัดผังการ
ไหลเวียนของงานเชนเดียวกับงานบริการรักษาพยาบาลผูปวยฉุกเฉินในโครงสรางผังการไหลเวียน 
แตแตกตางในรายละเอียดของงานและรายละเอียดในแตละขั้นตอนการใหบริการ โดยงานบริการ
รักษาพยาบาลผูปวยในมี 7 ขั้นตอนหลัก ดังนี้   
 1. การเตรียมพรอมเพี่อรับผูปวยและญาติ เปนขั้นตอนแรกที่มีความสําคัญยิ่งเพื่อปองกัน
ความเสี่ยง/อันตรายที่อาจเกิดขึ้นจากความไมพรอม ไดแก การเตรียมพรอมดานคน ดานสิ่งของ 
ดานเงิน และดานระบบงาน ทั้งระบบงานบริการ ระบบสนับสนุนงานบริการ ระบบการพัฒนางาน
บริการ และระบบบริหารงานบริการเชนเดียวกับงานบริการรักษาพยาบาลผูปวยฉุกเฉินแตแตกตาง
ในรายละเอียดของงาน 
 2. การพาผูปวยและญาติไปยังหนวยรับผูปวยในเพื่อใหเกิดความอบอุนใจและไววางใจ 
  3. การรับผูปวยไวรักษาในโรงพยาบาล ไดแก การตอนรับผูปวยและญาติใหเกิดความ
ประทับใจ การเลือกหองพักที่เหมาะสมตามความตองการของผูปวยและญาติ และการแจงหอผูปวย
ใหทราบเกี่ยวกับผูปวยและญาติ เพื่อจะไดเตรียมการตอนรับไดอยางประทับใจ 
  4. การพาผูปวยและญาติ ไปยังหอผูปวย อยางสะดวก สุขสบาย และ ภาคภูมิใจ 
  5. การใหบริการที่หอผูปวย ไดแก  1) การตอนรับผูปวยและญาติ ณ หอผูปวย ใหเกิด
ความอบอุนใจและไววางใจตั้งแตแรกเมื่อมาถึง  2) การนําผูปวยและญาติไปยังหองพักที่จัดเตรียม
ไวพรอมมูลแลว  3) การแจงแพทยผูสงผูปวยวาผูปวยมาถึงหอผูปวยเรียบรอยแลว  4) การใหบริการ
เบื้องตนที่หอผูปวยอยางประทับใจ  5) การสรางความพึงพอใจใหกับผูปวยและญาติขณะที่แพทย
เจาของไข/แพทยประจํายังไมไดมาตรวจ  6) การใหบริการตรวจวินิจฉัยอยางละเอียดโดยแพทย
เจาของไข/แพทยประจําหอผูปวย  7) การใหบริการในเวรแรก ซ่ึงจะตองมีบริการแรกรับมากมาย 
ทั้งในดานความเปนอยู การตรวจวินิจฉัยโรคตาง ๆ และการใหการดูแลรักษา 8) การใหบริการใน
คืนแรก ที่ตองใหการดูแลเปนพิเศษ เนื่องจากผูปวยมีการเปลี่ยนที่นอน โดยเฉพาะอยางยิ่งผูปวยที่
เพิ่งจะมานอนพักรักษาตัวเปนครั้งแรก  9) การใหบริการในวันที่ 2 จะมีการดําเนินการใหการดูแล
รักษาและการตรวจวินิจฉัยโรคมากมาย  10) การใหบริการในคืนที่ 2 ยังจะตองใหการดูแลเปนพิเศษ
จนกวาผูปวยจะปรับตัวไดดี  11) การใหบริการในวันที่ 3 - 6 สวนมากผูปวยจะปรับตัวใหเขากับการ
มานอนพักรักษาตัวในโรงพยาบาลไดแลว การใหการดูแลก็จะเปนไปตามแบบแผนของหอผูปวย 
ยกเวนการดูแลพิเศษของผูปวยบางคน  12) การใหบริการในวันที่ 7 ในกรณีที่ผูปวยตองพักรักษาตัว
เปนเวลานาน ผูปวยสวนมากจะมีความกังวลตอส่ิงตางๆ ทางบาน จึงควรจัดบริการใหผูปวยคลาย
ความกังวล  และ 13) การใหบริการหลังจากวันที่ 7 มักจะเปนไปตามแบบแผนของหอผูปวยและ
การดูแลพิเศษของผูปวยแตละคน ตามลักษณะของผูปวยและโรคที่เปน 
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  6. การจําหนายผูปวยออกจากโรงพยาบาล ไดแก 1) การสั่งจําหนายผูปวยโดยแพทย
เจาของไข 2) การรวบรวมขอมูลเพื่อการจําหนายผูปวยทั้งขอมูลการดูแลรักษาและคาใชจาย 3) การ
ใหบริการกอนที่ผูปวยและญาติจะออกจากหอผูปวยใหเกิดความประทับใจ และ 4) การสงผูปวย
และญาติออกจากหอผูปวยอยางอบอุนใจ ประทับใจ และปลอดภัยจนออกจากโรงพยาบาล 
  7. การดําเนินการภายหลังจําหนายผูปวย เมื่อผูปวย/ญาติกลับออกไปแลว ไดแก การ
บันทึกขอมูลลงในระเบียน/รายงาน การเก็บอุปกรณเขาที่ การทําความสะอาด การดูแลสถานที่ให
เปนระเบียบเรียบรอย เพื่อรองรับผูมารับบริการรายตอไป รวมทั้งการสรุปขอมูลในเวชระเบียนและ
การติดตามดูแลใหบริการผูปวยอยางตอเนื่อง 
    2.3.4 ระบบงานบริการเชิงรุกของโรงพยาบาล  
  งานบริการเชิงรุกของโรงพยาบาลเปนงานบริการที่ไมรอใหผูรับบริการมาหา หรือเอย
ปากบอกความตองการ หรือเกิดการเจ็บปวย แตจะดําเนินการกอนหนานั้น เพื่อใหทราบความ
ตองการดังกลาว จะไดสามารถจัดบริการที่มีประสิทธิภาพสูงใหกับเขาเหลานั้นไดอยางเหมาะสม 
นอกจากนี้  งานบริการเชิงรุกของโรงพยาบาล ยังรวมถึงงานที่ชวยใหประชาชนไมปวย ถาปวยก็จะ
ไมเปนมาก หายเร็วขึ้น ไดแก งานสงเสริมสุขภาพ งานปองกันโรค และงานฟนฟูสภาพจากการ
เจ็บปวย ที่ไดจัด/ดําเนินการไวกอนแลว   
  ความสําคัญของงานบริการเชิงรุกของโรงพยาบาล งานบริการเชิงรุกของโรงพยาบาล 
เปนงานที่สําคัญยิ่งของโรงพยาบาลในยุคโลกไรพรมแดน เนื่องจาก  1) เปนงานที่ชวยลดคาใชจาย
และความสูญเสียของโรงพยาบาลและสิ่งของชาติ  2) เปนงานที่ชวยสรางความพึงพอใจและความ
ประทับใจใหกับผูมารับบริการ 3) เปนงานที่ชวยปองกันมิใหเกิดปญหาในการทํางาน โดยระบบ
สนับสนุนงานบริการของโรงพยาบาลประกอบดวย ระบบสนับสนุนดานคน ดานเงิน และดาน
ส่ิงของ ดังนี้ 
 ระบบสนับสนุนดานคนของโรงพยาบาล 
 ระบบสนับสนุนดานคนของโรงพยาบาลเปนระบบงานบริการเชิงรุกของโรงพยาบาลงาน
หนึ่ง แสดงดังภาพประกอบ 4 
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ถกตองครบถวน

 
1. การเตรียมพรอมเพี่อการสนับสนุนดานคน 

    มีความตองการการสนับสนุนคน 
2. การตอนรับ/ทักทายผูมาติดตอ 

 
3. การใหบริการท่ีเรงดวน 

 
4. การแยกประเภทของบริการ 

 
5. การใหบริการตามขั้นตอนของบรกิารแตละประเภท จนเสร็จสิ้นสมบูรณ 

     5.1 งานวางแผนกําลังคน 
         5.2 งานสรรหาบุคคล  
     5.3 งานบรรจุและแตงตั้ง  
         5.4 งานปฐมนิเทศบุคคล 
         5.5 งานพัฒนาบุคคล  
         5.6 งานประเมินบุคคล 
         5.7 งานบํารุงรักษาบุคคล  
         5.8 งานใหบุคคลพนจากงาน 
         5.9 งานขอมูลบุคคลของโรงพยาบาล 

 
         ไมถูกตอง ไมครบถวน 

6. การตรวจสอบความถูกตองครบถวนของบริการ กอนเสร็จสิ้น 
 

 

                                                       7. การสงผูมารับบริการออกจากหนวยงาน                                 ผูมารับบริการกลับออกไป 
 
                                   8.  การดําเนินการภายหลังผูมารับบริการกลับออกไปแลว 

 
 

ภาพประกอบ 4  ผังการไหลเวียนของงานสนับสนุนดานคนของโรงพยาบาล 
 
ที่มา : โรงพยาบาลบางบาล,  2556, หนา 26 
 
 จากภาพประกอบ 4  ผังการไหลเวียนของงานสนับสนุนดานคนของโรงพยาบาล มี
ขั้นตอนดังนี้  

- กรณีปกติ 
- กรณีเรงดวน 
- กรณีเฉพาะ 

ปรับปรุง
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 1. การเตรียมพรอมเพี่อการสนับสนุนดานคน ไดแก การเตรียมพรอมดานคน ดาน
ส่ิงของ และดานวิธีการดําเนินงานอยางครอบคลุมทุก ๆ ดานที่จําเปนตอการดําเนินงาน 
 2. การตอนรับผูมาติดตอ โดยเมื่อมีความตองการการสนับสนุนดานคนและเวลาที่จะตอง
ดําเนินการตามวงรอบ เชน ตามปงบประมาณ หรือเมื่อมีการสั่ง/รองขอใหดําเนินการ ทั้ง 2 ประการ
นี้ จําแนกเปน 3 กรณี คือ 1) กรณีปกติ เชน การวางแผนกําลังคนประจําป ฯลฯ 2) กรณีเรงดวน เชน 
การสรรหาบุคคลเมื่อมีผูลาออกอยางกะทันหัน หรือเสียชีวิต ฯลฯ 3) กรณีเฉพาะ เชน การ
ดําเนินการทางวินัยและการลงโทษ ฯลฯ 
 3. การใหบริการที่เรงดวนตามความตองการของผูรับบริการทั้งดานรางกาย จิตใจ และ
ความรูสึก 
 4. การแยกประเภทของบริการในการสนับสนุนดานคนใหชัดเจน แนนอน และถูกตอง
ตามความตองการของผูรับบริการ 
 5. การใหบริการตามขั้นตอนของบริการแตละประเภทจนเสร็จสิ้นสมบูรณตามมาตรฐาน
การปฏิบัติงาน หรือคูมือการทํางานที่กําหนดไวเปนลายลักษณอักษรอยางชัดเจนและเขาใจงาย ทั้งนี้
ในการใหบริการในแตละงานของโรงพยาบาลจะตองมีการสนับสนุนดานคน โดยการใหบริการแก
ผูมาติดตอในงานวางแผนกําลังคน งานสรรหาบุคคล งานบรรจุและแตงตั้ง งานปฐมนิเทศบุคคล 
งานพัฒนาบุคคลกําหนด งานประเมินบุคคล งานบํารุงรักษาบุคคล งานใหบุคคลพนจากงาน และ
งานขอมูลบุคคลของโรงพยาบาล เพื่อใหการบริการในงานตาง ๆ ของโรงพยาบาลดี มีคุณภาพ และ
ไดมาตรฐาน 
 6. การตรวจสอบความถูกตองครบถวนของบริการกอนเสร็จสิ้นบริการ เปนกิจกรรมที่
ตองปฏิบัติทุกครั้ง เพื่อใหมั่นใจไดวา ผูมารับบริการจะไดรับบริการที่ควรไดรับอยางถูกตอง 
ครบถวน และมีคุณภาพดี และถาตรวจสอบแลวพบวา ไมความถูกตอง/ไมครบถวน ก็จะได
ดําเนินการปรับปรุงแกไขทันที 
 7. การสงผูมารับบริการออกจากหนวยงาน โดยใหเกิดความประทับใจที่ดีตอการมาใช
บริการในครั้งนี้ 
 8. การดําเนินการภายหลังผูมารับบริการกลับออกไปแลว เชน การบันทึกขอมูล การเก็บ
อุปกรณเขาที่ การทําความสะอาด การดูแลสถานที่ใหเปนระเบียบเรียบรอย เพื่อรองรับผูมารับ
บริการรายตอไป รวมทั้งการติดตามดูแลและใหบริการตอเนื่องตลอดไป  
 ระบบสนับสนุนดานเงินของโรงพยาบาล 
 งานสนับสนุนดานเงินของโรงพยาบาลมีการจัดผังการไหลเวียนของงานเชนเดียวกับงาน
บริการสนับสนุนดานคนของโรงพยาบาล แตแตกตางในรายละเอียดเฉพาะดาน โดยเฉพาะในงาน
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สนับสนุนดานเงินในขั้นตอนที่ 5 การใหบริการตามขั้นตอนของบริการแตละประเภทจนเสร็จ
สมบูรณนั้น จะใหการสนับสนุนดานเงิน โดยการใหบริการแกผูมาติดตอในงานกําหนดความ
ตองการดานการเงิน งานจัดหาเงิน งานรับเงิน งานเก็บรักษาเงิน งานจายเงิน งานตรวจสอบดาน
การเงิน งานติดตามหนี้สิน และงานขอมูลดานเงินของโรงพยาบาล เพื่อสนับสนุนงานบริการในงาน
ตาง ๆ ของโรงพยาบาล ดังเชน ตัวอยางการไหลเวียนของงานบริการรับเงินผูปวยนอกของ
โรงพยาบาล ซ่ึงมี 9 ขั้นตอน ดังนี้    
  1. การเตรียมพรอมเพี่อการบริการรับเงินผูปวยนอก เชน การเตรียมพรอมดานผูรับเงิน
เชนเดียวกับระบบสนับสนุนอื่น ๆ  การเตรียมพรอมดานสิ่งของ เชน เครื่องคอมพิวเตอร เครื่องคิด
เลข เครื่องพิมพ แบบฟอรมใบเสร็จรับเงิน ปากกา แบบฟอรมรับเงินจากบัตรเครดิต สายโทรศัพท 
และแบบฟอรมใบรับเงินมัดจํา ทั้งจํานวนและความพรอมในการใชงาน เปนตน การเตรียมพรอม
ดานเงิน เชน การเตรียมเงินเหรียญชนิด 1 บาท 5 บาท 10 บาท และธนบัตรชนิด 20 บาท 50 บาท 
100 บาท ทั้งนี้จํานวนเหรียญและธนบัตรขึ้นอยูกับจํานวนผูมารับบริการ และการเตรียมแหลงที่จะ
ขอแลกเพิ่มเติม เปนตน  การเตรียมพรอมดานวิธีการดําเนินงาน เชน สิทธิการรักษาพยาบาล
ประเภทตาง ๆ คําอธิบายวิธีการตอบขอสงสัยเกี่ยวกับการเงิน การตรวจสอบธนบัตรปลอม บัญชี
รายการอัตราคาบริการที่เปนปจจุบัน และอื่น ๆ ที่จําเปนตอการดําเนินงานรับเงิน เปนตน 
  2. การตอนรับ/ทักทายผูมาจายเงินทั้งในกรณีปกติ (เชน การรับเงินสด ฯลฯ) กรณี
เรงดวน (เชน ตองรีบกลับเพราะรถรออยู ฯลฯ) และกรณีเฉพาะ (เชน การรับเงินจากบัตรเครดิต 
ฯลฯ) ดวยอัธยาศัยไมตรีที่ดีงามและยิ้มแยมแจมใส 
  3. การใหบริการที่เรงดวนตามความตองการของผูมาจายเงินในขณะนั้น ดวยความเขาใจ
ในความรูสึกและใหเกียรติกับผูมาจายเงิน 
  4. การตรวจสอบสิทธิของผูปวยตามระเบียบและเงื่อนไขที่ถูกตองและครบถวน พรอม
ทั้งอธิบายใหผูมาจายเงินเขาใจ 
  5. การใหบริการรับเงินอยางถูกตองและครบถวน พรอมทั้งการทอนเงิน (ถามี) 
  6. การใหบริการใบเสร็จรับเงิน 
  7. การตรวจสอบความถูกตองและครบถวนของบริการรับเงินตามแบบบันทึกรายการที่
กําหนดไว กอนเสร็จสิ้นบริการ 
  8. การสรางความรูสึกที่ดีใหกับผูมาจายเงินกอนกลับ ใหเขาเกิดความรูสึกวา เงินที่จาย
ไปนั้นไมแพงเมื่อเทียบกับบริการที่ไดรับ 
  9. การดําเนินการภายหลังผูมารับบริการกลับออกไปแลวดวยการเก็บเอกสารเขาที่ และ
เตรียมพรอมสําหรับใหบริการผูมาจายเงินคนตอไป 
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 ระบบสนับสนุนดานสิ่งของของโรงพยาบาล 
 งานสนับสนุนดานสิ่งของของโรงพยาบาลมีการจัดผังการไหลเวียนของงานเชนเดียวกับ
งานบริการสนับสนุนดานคนของโรงพยาบาล แตแตกตางในรายละเอียดเฉพาะดาน โดยเฉพาะใน
งานสนับสนุนดานสิ่งของในขั้นตอนที่ 5 การใหบริการตามขั้นตอนของบริการแตละประเภทจน
เสร็จสมบูรณนั้น จะใหการสนับสนุนดานสิ่งของ โดยการใหบริการแกผูมาติดตอในงานกําหนด
ความตองการดานสิ่งของ งานสรรหาของ งานตรวจรับสิ่งของ งานเก็บรักษาสิ่งของ หรืองานคลัง
พัสดุ งานเบิก - จายสิ่งของ งานใชส่ิงของ งานบํารุงรักษาสิ่งของ (ที่จําแนกเปนงานบํารุงรักษา
ส่ิงของโดยผูใชและงานบํารุงรักษาสิ่งของโดยชาง) งานซอมแซมสิ่งของ (ที่จําแนกเปนงาน
ซอมแซมสิ่งของภายในถาซอมไดเองและงานซอมแซมสิ่งของภายนอกถาตองสงไปซอมที่อ่ืน) งาน
จําหนายสิ่งของ (จําแนกเปนงานจําหนายสิ่งของประจําปและงานจําหนายสิ่งของกรณีพิเศษ) และ
งานขอมูลดานสิ่งของของโรงพยาบาล ดังเชน ตัวอยางการไหลเวียนของงานซอมพัดลมของ
โรงพยาบาล ซ่ึงมี 14 ขั้นตอน ดังนี้    
  1. การเตรียมพรอมเพี่อการซอมพัดลม ไดแก การเตรียมชางซอมพัดลม การเตรียม
อุปกรณซอมพัดลม การเตรียมขอมูลเกี่ยวกับการซอมพัดลม และการเตรียมแบบฟอรมที่ตองใชใน
การซอมพัดลม 
  2. การรับแจงซอมพัดลม โดยหนวยชางของโรงพยาบาลจะกรอกขอมูลลงในแบบฟอรม
การรับแจงซอม 
  3. การจายงานใหชางซอมพัดลมตามระบบที่จัดไว 
  4. การเตรียมการของชางซอมพัดลมกอนออกไปซอมใหเหมาะสมกับชนิดของพัดลม 
สถานที่ตั้งของพัดลม และลักษณะการเสียของพัดลม 
  5. การทักทายผูแจงซอม/ผูใชพัดลม ดวยดวยอัธยาศัยไมตรีที่ดีงามและยิ้มแยมแจมใส 
  6. การตรวจสอบพัดลมที่เสียวา สามารถซอมไดทันทีหรือไม ถาซอมได ก็ใหดําเนินการ
ซอมทันที 
  7. การถอดพัดลมไปซอมถาซอมไมไดทันที แลวตรวจสอบวา สามารถซอมไดเอง
หรือไม ถาซอมได ก็ใหดําเนินการซอมทันที  
  8. การสงซอมภายนอกเมื่อซอมเองไมได จะตองเลือกรานที่ซอมไดดี ราคายุติธรรม ตรง
เวลา พรอมทั้งแจงใหผูแจงซอม/ผูใชพัดลมทราบวา จะเสร็จประมาณเมื่อใด เมื่อใกลถึงกําหนดเวลา
ใหติดตามผล ถายังไมเสร็จใหยืนยันกําหนดเวลาที่แลวเสร็จที่แนนอนจากผูซอม แลวแจงใหผูแจง
ซอม/ผูใชพัดลมทราบ กอนถึงกําหนดเวลานั้น และแจงกําหนดเวลาที่แลวเสร็จใหมที่บวกเวลา
สํารองไว 1 - 2 วัน เพราะการแจงครั้งนี้ จะตองไมมีการเลื่อนอีก 
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  9. การตรวจสอบพัดลมที่ซอมเสร็จใหแนใจวา ซอมไดเรียบรอยสมบูรณแลวจริง ๆ 
 10. การนําพัดลมที่ซอมเสร็จแลวไปมอบ/ติดตั้งใหผูใชใหเกิดความประทับใจ และ
เสริมสรางความสัมพันธที่ดีระหวางกันใหมากยิ่งขึ้น พรอมทั้งแนะนําวิธีการใชงานและการ
บํารุงรักษา เพื่อปองกันมิใหเสียดวย 
 11. การตรวจสอบการใชงานของพัดลมที่ซอมเสร็จแลวโดยผูใช เพื่อใหแนใจวา ใชงาน
ไดดีและสมบูรณ 
 12. การตรวจสอบความถูกตองครบถวนของการซอมพัดลมกอนเสร็จสิ้น เพื่อเปนการ
ตรวจสอบขั้นสุดทายกอนสงมอบบริการซอมพัดลมใหกับผูใช 
 13. การสงมอบพัดลมที่ซอมเสร็จแลวใหกับผูใช พรอมทั้งใหผูใชลงนานรับพัดลมที่ซอม
เสร็จแลวดวย 
 14. การดําเนินการภายหลังซอมพัดลมเสร็จสิ้นแลว ดวยการบันทึกขอมูลใหครบถวน
สมบูรณ การเก็บเอกสารเขาที่ และการเตรียมพรอมสําหรับใหบริการซอมพัดลมรายตอไป 
  2.4   ประชากรในเขตพื้นท่ีท่ีรับผิดชอบ 
 โรงพยาบาลบางบาลมีประชากรในเขตพื้นที่ที่รับผิดชอบ ใน 16 ตําบล 111 หมูบาน 
6,053 ครอบครัว  ทั้งหมด 36,606 คน ประกอบดวยประชากรที่ใชสิทธิหลักประกันสุขภาพจํานวน 
23,795 คน สิทธิสวัสดิการขาราชการจํานวน 4,190 คน สิทธิประกันสังคม 7,589 คน สิทธิอ่ืน ๆ 
152 คน สิทธิวาง 590 คน สรุปประชากรมีหลักประกันสุขภาพครอบคลุมรอยละ 99.12  
(โรงพยาบาลบางบาล,  2556, หนา 30)  
 2.5  อัตรากําลัง  สถานที่  และเทคโนโลยีและอุปกรณ 
 โรงพยาบาลบางบาลมีอัตรากําลัง  สถานที่และสิ่งอํานวยความสะดวกที่สําคัญ  และ
เทคโนโลยีและอุปกรณ (โรงพยาบาลบางบาล,  2556, หนา 30) ดังนี้ 
   2.5.1  อัตรากําลัง 
 จํานวนบุคลากรจําแนกตามสาขาวิชาชีพที่สําคัญ จํานวนบุคลากรทั้งหมด จําแนกระดับ
การบริหาร และลักษณะงาน จํานวนบุคลากรทั้งหมด 84  คน แบงเปน 
 ผูบริหารระดับสูง คือกรรมการบริหารจํานวน 8  คน คือ ผูอํานวยการ หัวหนาฝายบริหาร
หัวหนากลุมการพยาบาล หัวหนางานเภสัชกรรม หัวหนางานเวชปฏิบัติครอบครัว หัวหนากลุมงาน
ทันตกรรม  หัวหนากลุมงานยุทธศาสตรและงานประกันสุขภาพ และหัวหนางานเอ็ก-เรย (X-RAY) 
 ผูบริหารระดับกลาง จํานวน 6 คน หัวหนาผูปวยนอก หัวหนาผูปวยใน หัวหนางานหอง
คลอด หัวหนางานอุบัติเหตุฉุกเฉิน หัวหนางานหนวยจายกลาง หัวหนาหองปฏิบัติการ (Lab) 
 ผูปฏิบัติงาน  จํานวน 70  คน  แสดงดังตาราง 1 
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ตาราง 1 จํานวนบุคลากรจําแนกตามกลุมงาน 
 

   กลุมงาน  จํานวน (คน) 
 
กลุมงานบริหารท่ัวไป 

     
12 

กลุมงานเวชศาสตรและครอบครัว 9 
กลุมงานเทคนิคบริการ(เภสัช/x-ray//Lab) 9 
กลุมงานเทคนิคการแพทย(แพทย//ทันตฯ)      8 
กลุมงานการพยาบาล 37 
กลุมงานยุทธศาสตรและประกันสุขภาพ 9 

รวม 
 

84 

 
ที่มา : โรงพยาบาลบางบาล,  2556, หนา 30 
 
ตาราง 2  สัดสวนภาระงานกับจํานวนบุคลากร (หรือช่ัวโมงการทํางาน) 
 

ผูปวยนอกสาขา ตอชวงเวลา 
(ช่ัวโมง) 

จํานวนผูปวยนอก
เฉลี่ย 

(คน/วัน) 

ชม. ทํางาน OPD 
ของแพทย 
(ช่ัวโมง) 

ผูปวยนอก / ชม. 
แพทย 

 
ทั่วไป 

 
8  

 
32 

 
8  

 
- 

อุบัติเหตุ 24  72 24  - 

อายุรกรรม 8 105 8 12 
ศัลยกรรม 8 28 8 - 
สูติ-นรีเวชกรรม 8 1 8 - 
กุมารเวชกรรม 
 

8 19 8 - 

 
ที่มา : โรงพยาบาลบางบาล,  2556, หนา 31 
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  2.5.2  สถานที่ 
 โรงพยาบาลบางบาล ตั้งอยูตําบลสะพานไทย ซ่ึงมีเขตติดตอกับอําเภอในเขตจังหวัด
พระนครศรีอยุธยา ไดแก ทิศใต คือ อําเภอเสนา และทิศเหนือติดอําเภอปาโมก สวนทิศตะวันตกติด
กับอําเภอพระนครศรีอยุธยา ทิศตะวันตกติดกับอําเภอผักไห ตั้งอยูบนถนนสายรอง หางจาก
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา 11 กิโลเมตร การคมนาคมสะดวกมีรถประจําทางผาน 2 สาย คือสาย 
อยุธยา - บานแพนกับ สาย อยุธยา - ผักไห   การเดินทางของผูมารับบริการสามารถเดินทางดวย รถ
ประจําทาง รถสวนตัว และจางเหมาในตําบล โรงพยาบาลบางบาล มีประตูทางเขา-ออกทางเดียว                  
มีอาคารใหกับผูรับบริการ 3 อาคาร ไดแก อาคารบริการผูปวยนอก อุบัติเหตุฉุกเฉินและมารดา
คลอด สามารถรับบริการเขาถึงอยางรวดเร็ว ทันเวลา สามารถเขาถึงหองอุบัติเหตุฉุกเฉินไดสะดวก 
รวดเร็ว เพราะตรงหนาทางขึ้นที่มีความลาดชันเล็กนอย  
 หองฉุกเฉินไดแบงโซนการชวยชีวิต ชัดเจน มีเตียง เครื่องมือพรอมใหบริการ แผนก
ผูปวยใน อยูใกลกับหองฉุกเฉินและผูปวยนอก สามารถเคลื่อนยายผูปวยไดสะดวก เพราะเปน
อาคารเดียวมีพื้นที่โดยรอบอาคาร มีที่จอดรถกวางขวาง ตนไมรม ร่ืน ศาลาพักญาติ และจิตอาสามา
ชวยใหบริการทุกวันใน 
 สวนอาคาร ไดจัดบริการน้ําดื่ม ที่พัก โทรทัศน พัดลม หองน้ําสะอาด หนังสือพิมพ บอรด
ความรู แผนพับ มุมสวนหยอม อาหารผูปวยเบาหวาน ในวันที่มีคลินิก 
   2.5.3  เทคโนโลยีและอุปกรณ 
 โรงพยาบาลบางบาล ไดจัดใหมีระบบบริการผูปวยโดยใชโปรแกรม HosXP และ
จัดเตรียมอุปกรณชวยคืนชีพมี Denfibrillator EKG ที่ ER และ Ward อยางละ 1 เครื่อง ซ่ึงใน
บางครั้งไมเพียงพอกับจํานวนผูปวย 
 2.6  โครงสรางการบริหารงาน 
 โครงสรางการบริหารงานของโรงพยาบาลบางบาล แสดงดังภาพประกอบ 5 
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ภาพประกอบ 5  โครงสรางการบริหารงานโรงพยาบาลบางบาล 
 
ที่มา : โรงพยาบาลบางบาล,  2556, หนา 33 
 
 การบริหารงานโรงพยาบาลบางบาลมีผูนํา คือ ผูอํานวยการโรงพยาบาลเปนผูนํา โดย
แบงกลุมงานออกเปน 6 กลุมงาน ไดแก  กลุมงานบริหาร กลุมงานเทคนิคบริการ  กลุมงานเวช
ศาสตรครอบครัวและชุมชน กลุมการพยาบาล  กลุมงานเทคนิคการแพทย  และกลุมงานยุทธศาสตร
สารสนเทศและงานประกันสุขภาพ โดยแตละกลุมงานมีหนาที่ดังนี้ 
 1.  ผูอํานวยการโรงพยาบาล ทําหนาที่กําหนดนโยบายและบริหารจัดการโรงพยาบาล
 2. กลุมงานบริหาร แบงกลุมงานออกเปน 1) งานธุรการ 2) งานการเจาหนาที่ 3) งาน
การเงินและบัญชี และ 4) งานพัสดุ โดยหัวหนากลุมงานมีหนาที่รับผิดชอบ กํากับดูแลการ
ปฏิบัติงานทั้งหมด ของฝาย ไดแก ดานการบริหารจัดการ การผลิตและการบริการอาหาร การ
เผยแพรความรูและการวิจัย ลักษณะงานที่ปฏิบัติ กําหนดแผนงานดานตางๆ จัดทําแผนปฏิบัติงาน 
พัฒนาปรับปรุงระบบงาน กําหนดนโยบายการปฏิบัติงาน กําหนดหนาที่บุคลากร มอบหมายงาน 
วินิจฉัย ส่ังการบริหารจัดการใหมีอาหาร วัสดุ ครุภัณฑ อาคาร สถานที่เพียงพอเหมาะสม บริหาร
จัดการงานธุรการ ประเมินผลการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ในกลุมงาน รวบรวมขอมูลสถิติตาง ๆ  

ผูอํานวยการโรงพยาบาลบางบาล 
 

กลุมงานบริหาร กลุมงานเทคนคิบริการ 

กลุมงานเวชศาสตรครอบครัว 
และชุมชน 

กลุมงานยุทธศาสตรสารสนเทศ
และงานประกนัสุขภาพ 

กลุมงานเทคนคิการแพทย 

กลุมการพยาบาล 
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กําหนดการสั่งซื้ออาหาร เมนูอาหาร การประสานงานกับหนวยงานอื่น ๆ ควบคุมกํากับงานดาน
อาหาร  งานหองสมุด งานพัฒนาคุณภาพบริการของฝาย และงานอื่น ๆ ที่ไดรับมอบหมาย 
 3. กลุมงานเทคนิคบริการทางการแพทย  มีหนาที่รับผิดชอบ ดังนี้ 
   3.1  งานรังสีการแพทยใหบริการกับผูปวยนอกและผูปวยในที่ไดรับคําสั่งจากแพทย
ใหทําการเอ็กซเรย (X-ray) และงานชันสูตรใหบริการเกี่ยวกับการตรวจแลบซึ่งจะสั่งตรวจโดย
แพทย  ทําหนาที่ 1) งานตรวจทางหองปฏิบัติการทั่วไป 2) งานตรวจทางหองปฏิบัติการฉุกเฉิน 3) 
งานจุลชีววิทยาคลินิก  4) งานตรวจน้ําเหลืองวิทยาทางหองปฏิบัติการ  5) งานเตรียมโลหิตใหผูปวย 
6) งานตรวจทางหองปฏิบัติการผูปวยนอก 7) งานตรวจทางหองปฏิบัติการอาชีวอนามัย และ 8) งาน
ตรวจทางหองปฏิบัติการประเมินสภาวะสุขภาพของเจาหนาที่ (ตรวจสุขภาพประจําป)  
   3.2  กลุมงานเภสัชกรรม ทําหนาที่แนะนํายาเขาใหมในโรงพยาบาล ใหขอมูล
เกี่ยวกับเภสัชวิทยา/ขอบงใช  ขนาด/วิธีใช การเก็บรักษาและขอควรระวังในการใชยางานตรวจทาง
หองปฏิบัติการคุมครองผูบริโภค (ตรวจวิเคราะหน้ําและอาหาร) 
 4.   กลุมงานเวชศาสตรครอบครัวและชุมชน  ประกอบดวย   
   4.1  งานอนามัยส่ิงแวดลอมในโรงพยาบาล ไดแก 1) งานอนามัยส่ิงแวดลอมใน
หนวยงาน ทําหนาที่ ตรวจสภาพแวดลอมในหนวยงาน ตรวจเช็คอาชีวอนามัยความปลอดภัยในการ
ทํางานตรวจเช็คสภาพการทํางานของถังดับเพลิง และตรวจเช็คการคัดแยกขยะ 2) งานควบคุม
คุณภาพน้ําเสียกอนปลอย ทําหนาที่ ตรวจเช็คปริมาณคลอรีนอิสระในน้ําทิ้งกอนปลอย ตรวจเช็ค
คุณภาพตะกอนในบอเติมอากาศ ตรวจเช็คปริมาณออกซิเจนละลายในบอเติมอากาศ และตรวจเช็ค
แบคทีเรียในน้ําทิ้งที่ผานการบําบัดหลังเติมคลอรีน 3) งานควบคุมคุณภาพน้ําดื่มน้ําใช ทําหนาที่ 
ตรวจเช็คแบคทีเรียในน้ําดื่ม และตรวจเช็คแบคทีเรียในน้ําประปา  4) งานควบคุมแมลงพาหะนําโรค 
ทําหนาที่ฉีดพนกําจัดยุงตัวแกในบริเวณบานพักเจาหนาที่และอาคารบริการ  7) อ่ืน ๆ จัดทําคูมือ
ขอมูลเฉพาะหนวยงานตามกิจกรรม HA ของหนวยงาน ระบบบําบัดน้ําเสียและเตาเผาขยะ และ
จัดทําคูมือขอมูลเฉพาะหนวยงานตามกิจกรรม HA ของหนวยงาน อาคาร สถานที่ พัฒนาระบบ
บริการงานอาชีวอนามัยใหไดมาตรฐานและมีคุณภาพ จัดบริการสุขภาพเชิงรุกและเชิงรับใน
โรงพยาบาลและในสถานประกอบการ และพัฒนาระบบการเฝาระวังและสอบสวนโรคที่เกิดจาก
การทํางาน   
            4.2  งานสุขศึกษา ทําหนาที่ งานสุขศึกษาเปนกระบวนการจัดกิจกรรม กลวิธีตาง ๆ 
เพื่อใหเกิดการเรียนรู ทั้งเนื้อหา ทักษะ และส่ิงแวดลอมที่จะนําไปสูความสามารถในการปฏิบัติ ให
เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อการสงเสริมปองกันโรค เพื่อใหบุคคลเกิดความเชื่อมั่นในตนเอง 
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เกิดความเขาใจตอภาวะการเจ็บปวยลดความวิตกกังวล มีแนวทางการปฏิบัติตัว ทั้งนี้ครอบคลุมทั้ง
ดานบริหาร บริการและวิชาการ ดังนี้ 
    4.2.1 ดานวิชาการ ศึกษา คนควา วิเคราะห และวิจัยพฤติกรรมสุขภาพ และ
ปจจัยที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมสุขภาพตามปญหาสาธารณสุข เพื่อนํามากําหนดตนแบบในการ
ดําเนินงานสุขศึกษาในโรงพยาบาล  พัฒนาตนแบบวิชาการงานสุขศึกษา และเทคโนโลยีดานสุข
ศึกษา เพื่อนํามาพัฒนาการดําเนินงานสุขศึกษาในโรงพยาบาล  ประยุกตแนวคิด ทฤษฎี ดานวิชาการ
สุขศึกษา และพฤติกรรมศาสตรมาใชในการดําเนินงาน รวมถึงกําหนดวิชาการและกิจกรรมสุข
ศึกษาใหสอดคลองและเหมาะสมในการแกปญหาสาธารณสุขและผูปวยในโรงพยาบาล  จัดทํา
เครื่องมือในการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพ และการประเมินผลโครงการตางๆ เพื่อพัฒนาระบบการ
ประเมินผล  และพัฒนาระบบขอมูลขาวสาร ดานสุขศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ และการวิจัย
ทางดานพฤติกรรมเพื่อสรางฐานขอมูลขาวสารสําหรับนําไปใชวางแผนและบริหารจัดการงานสุข
ศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพพัฒนาความรู ความสามารถดานสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตรแก
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 
    4.2.2 ดานบริการวิชาการ ใหคําปรึกษาและแนะนําทางวิชาการเทคนิควิธีการ
และรูปแบบการดําเนินงานสุขศึกษาแกหนวยงานที่เกี่ยวของ  
    4.2.3 ดานบริการ พัฒนาพฤติกรรมสุขภาพในการรักษาพยาบาล ใหบริการแก
กลุมเปาหมาย (ผูปวยและญาติ) โดยตรง ในคลินิกใหบริการปรึกษาที่แผนกรักษาผูปวยนอก (OPD) 
บริการพัฒนาตนแบบแกหนวยงานอื่นที่แผนกรักษาผูปวยนอก  บริการพัฒนาตนแบบแกหนวยงาน
อ่ืนที่แผนกรักษาผูปวยใน (IPD) คือ  1) ดานบริการปรับพฤติกรรมสุขภาพและวิถีชีวิต ของผูปวย 
ใหสามารถดูแลตนเอง ญาติดูแลผูปวยไดอยางถูกตองเมื่อกลับไปอยูบาน และสามารถใชบริการที่
โรงพยาบาลไดอยางเหมาะสม  2) ดานการสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพและปองกันโรค ในคลินิก/หอ
ผูปวยตาง ๆ เชน คลินิกสงเสริมสุขภาพเด็กดี คลินิกฝากครรภ การออกกําลังกายในหญิงหลังคลอด   
3) ดานพัฒนาระบบบริการสุขศึกษา ระบบการประเมินผล และระบบการเฝาระวังพฤติกรรม          
4) การสงเสริมและปองกันโรคและการพัฒนาระบบบริการสุขศึกษา และ 5) การจัดสรร
งบประมาณ และทรัพยากรในการดําเนินการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพดานการรักษาพยาบาล การ
ปรับวิถีชีวิต    
         4.3  จัดบริการคลินิก ไดแก  1) คลินิกตรวจสุขภาพเด็กดี เพื่อจะไดตรวจคนหาความ
ผิดปกติในเด็กแรกคลอดและใหความรูแกมารดาในการเลี้ยงดูลูกและ ปองกันอุบัติเหตุใหภูมิคุมกัน
โรค คอตีบ ไอกรน บาดทะยัก หัด หัดเยอรมัน วัณโรค ตับอักเสบบี   2) คลินิกนมแมใหความรูและ
ขอแนะนําเกี่ยวกับการเลี้ยงดูลูกดวยนมมารดา  3) คลินิกกระตุนพัฒนาการและสุขภาพจิตเด็กโดย
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ใหคําปรึกษาในดานพัฒนาการชาและใหคําปรึกษาเด็กที่มีปญหาทางดานจิตใจ 4) บริการปรึกษา
ดานสุขภาพทั่วไป และคลินิกนิรนาม  5) บริการดานปองกัน การสงเสริมและการฟนฟูสุขภาพ   
        4.4   ทําหนาที่ใหบริการแกผูปวยดานกายภาพบําบัด กิจกรรมบําบัด กายอุปกรณ ทั้ง
ผูปวยนอกและผูปวยใน ตั้งแตผูปวยเขารับคําปรึกษา จนสิ้นสุดกระบวนการใหบริการในวันและ
เวลาราชการ  
         4.5 งานจิตเวชทําหนาที่  1) บริการตรวจ วินิจฉัย บําบัดรักษา โรคทางจิตเวชและ
สารเสพติด 2) บริการใหคําปรึกษา แกผูมีปญหา เชน ปญหาสุขภาพจิต ปญหาครอบครัว 
ความเครียด เปนตน 3) ใหบริการคลินิกคลายเครียด  4) ใหคําปรึกษาดานสุขภาพจิตทางโทรศัพท 
และ 5) ตรวจทางจิตวิทยา ทดสอบไอคิวงาน  
   5. กลุมงานเทคนิคการแพทย  
      5.1  กลุมงานทันตกรรม ทําหนาที่ 1) ใหบริการทันตกรรมอันประกอบไปดวยการ
สงเสริมการปองกัน การรักษาและฟนฟูสภาพในชองปากแกประชาชนทั่วไป 2) เปนแหลง
ศูนยกลางขอมูลและวิชาการและวิทยาการที่กาวหนาทางดานทันตกรรมแกหนวยงานอื่นๆ ใน
จังหวัดและพื้นที่ใกลเคียง ตลอดจนเปนแหลงสนับสนุนบุคลากร เพื่องานเผยแพรวิชาการทันต
สาธารณสุขแกชุมชน และ 3) รวมผลิตและพัฒนาบุคลากรทางดานทันตกรรม พัฒนาทีมงาน ใหทัน
ตอเทคโนโลยีและวิชาการทันสมัยอยูเสมอ 
      5.2   องคกรแพทย  ซ่ึงประกอบไปดวยแพทยผูบริหาร  และแพทยผูตรวจรักษา 
 6.  กลุมงานพยาบาล 
 กลุมงานพยาบาล ทําหนาที่ 1) วางแผน อํานวยการ จัดระบบงาน กํากับดูแล จัดทํา
แผนปฏิบัติการ แผนพัฒนาบุคลากร และประสานงานกับฝาย/หนวยงานอื่น ๆ 2) วางแผน
อัตรากําลัง และกํากับดูแลใหเหมาะสม 3) วางแผนพัฒนาคุณภาพบริการ ติดตามประเมินผลและ
ปรับปรุงคุณภาพบริการอยางตอเนื่อง 4) ปฐมนิเทศเจาหนาที่ใหม 5) สรางขวัญและกําลังใจแก
เจาหนาที่ 6) นิเทศการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ทางการพยาบาล 7) งานประกันสุขภาพถวนหนา 8) 
งานสังคมสงเคราะห 9) งานเอกสาร สถิติ รายงาน 10) งานประกันสุขภาพทางการพยาบาล   11) 
งานนิเทศนักศึกษาฝกงาน 12) งานพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล 13) งานปองกันและควบคุมการติด
เชื้อในโรงพยาบาล 14) งานจายกลาง 15) ระบบขอมูลขาวสาร 16) งานแผนงาน/ยุทธศาสตร 17) 
คลินิกตา 18) เบิกตนสังกัดคาบริการผูปวยใน 19)  งานวัสดุ อุปกรณตางๆ เกี่ยวกับวัสดุ และ
ครุภัณฑทางการแพทยงานที่รับผิดชอบ ซ่ึงแบงเปน 
   6.1 งานผูปวยนอก ทําหนาที่  1) บริการตรวจรักษาโรคทั่วไป ยกเวนอุบัติเหตุและ
ฉุกเฉิน ในเวลาราชการ เวลา 08.00 - 16.00 น.  2) โรคตา ทําหนาที่ ชวยคัดครองตรวจรักษาผูปวย
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นอกโรคตาทั่วไป และใชเครื่องมือเกี่ยวกับตรวจตา  ซ่ึงเมื่อพบปญหาเกี่ยวกับการผาตัดตาตอกระจก
จะสงตอเพื่อรับการผาตัดในโรงพยาบาลศุภมิตรเสนาเนื่องจากเปนโรงพยาบาลที่เขารวมโครงการ
โรคตาตอกระจก ผูปวยโรคตาตอกระจกของกระทรวงสาธารณสุข ใหสุขศึกษาแกผูปวยและญาติ
ผูปวย ใหการตรวจรักษาผูปวยที่มีความผิดปกติของกลามเนื้อตา และ ใหความรูแกนักศึกษา
พยาบาล  3) ดําเนินการตรวจรางการเพื่อออกใบรับรองแพทย และ 4) ใหการสนับสนุน และเปน
แหลงฝก บุคลากรทางการแพทย 
   6.2 งานผูปวยใน  มีหนาที่ดูแลรักษาผูปวยในทุกราย  เชน การทําแผล การจัดยาให
รับประทานการเขียนรายงานอาการผูปวยใหแพทยรับทราบ และรายงานตาง ๆ ที่เกี่ยวของ งาน
พัฒนาคุณภาพ 
   6.3 งานอุบัติเหตุฉุกเฉิน  ทําหนาที่ทางดานตรวจพิสูจนผูเสียชีวิต  ผูปวยฉุกเฉิน  
งานตรวจพิเศษ เชน ๆ อี.เค.จี. (E.K.G.)  สงเสริม ฟนฟู ประชุม และเผยแพรวิชาการในรูปแบบตาง 
ๆ งานพัฒนาคุณภาพ 
   6.4 งานหองคลอด ทําหนาที่  ใหคําปรึกษาโรคธาลัสซีเมียในหญิงตั้งครรภ  และทํา
คลอดในกรณีคลอดปกติ และจัดทํารายงานตาง ๆ  และงานพัฒนาคุณภาพเกี่ยวกับงานในหองคลอด 
 7. กลุมงานยุทธศาสตรสารสนเทศและประกันสุขภาพ  
   7.1 กลุมพัฒนาระบบบริการสุขภาพ ทําหนาที่ 1) สงเสริมและสนับสนุนดานการ 
ปรึกษา พัฒนาบุคลากร  ฟนฟูความรู ดูงาน  ทั้งภายใน และภายนอกโรงพยาบาล  2) มีหนาที่ใหการ
สงเสริม และสนับสนุนงานวิจัยทุกรูปแบบที่ดําเนินงานทั้งในโรงพยาบาลและนอก โรงพยาบาล  3) 
มีหนาที่รับผิดชอบโดยตรง และประสานงานในการใหการสงเสริม สนับสนุนการพัฒนาคุณภาพ
บริการทั่วทั้งองคกร และมีการพัฒนาอยางตอเนื่อง และ 4) สนับสนุนงานทางดานวิชาการอันไดแก 
งานพัฒนาคุณภาพบริการ งานเวชนิทัศนและโสตทัศนศึกษา งานเวชสารสนเทศ   มีหนาที่
รับผิดชอบประมวลผลและวิเคราะหขอมูลผลการดําเนินงานของโรงพยาบาล และเปนแหลงขอมูล
เกี่ยวกับสถิติที่สําคัญตาง ๆ ของโรงพยาบาล และมีหนาที่รับผิดชอบในการจัดทําแผนบริหารเงิน
บํารุงและเงินงบประมาณประจําป แผนพัฒนาโรงพยาบาล 5 ป แผนปฏิบัติงานโรงพยาบาล และ 
รายงานประจําป  
        7.2  ประกันสุขภาพถวนหนา  เก็บขอมูลประชาชนที่ไมมีสิทธิตาง ๆ เพื่อรวบรวม
เปนรายงานจัดทําเอกสาร  และอื่น ๆ ในการใชสิทธิประกันสุขภาพ 
        7.3 งานและสารสนเทศ  งานเวชระเบียน เก็บขอมูลคนไข งานคอมพิวเตอร 
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 2.7  วิสัยทัศน และพันธกิจของโรงพยาบาล 
 วิสัยทัศน 
 เปนโรงพยาบาลชุมชนที่มีขนาดถึง 30 เตียง ที่สามารถใหบริการผูมารับบริการไดทุก
ระดับ มีความเปนเลิศในการใหบริการ ทั้งเปนที่ประทับใจ พึงพอใจ โดยความรวมมือและ
สนับสนุนจากภาคเอกชน ชุมชน ตลอดจนผูนําชุมชนเพื่อบรรลุเปาหมายของการมีสุขภาพดีถวน
หนา และเจาหนาที่ในทุกระดับมีความสุข มีความพึงพอใจในการบริการโดยยึดหลักการบริหาร
โรงพยาบาลในรูปแบบของการมีสวนรวมของชุมชน (Community participation) และหลัก
เศรษฐศาสตรสาธารณสุข (Public economic) 
 พันธกิจ  
 เราจะใหบริการสุขภาพแกประชาชน ผสมผสานทั้งการสรางเสริมสุขภาพปองกันโรค 
รักษาพยาบาล และฟนฟูสภาพ โดยเขาถึงบริการไดงาย มีบริการที่หลากหลาย ตอเนื่องเทาเทียมกัน
ดูแลเปนองครวม ทั้งรางกาย จิตใจ อารมณ และสังคม ทําการวิจัยเพื่อพัฒนาบริการสอน และ
ฝกอบรมบุคลากรสาธารณสุข รวมมือกับชุมชนและหนวยงานอื่นในการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ 
และสิ่งแวดลอมเพื่อใหประชาชนบรรลุเปาหมายสุขภาพดีถวนหนาดวยบริการ และบริหารจัดการ
อยางมีประสิทธิภาพ และตรวจสอบได 
 สรุปไดวาโรงพยาบาลบางบาลเปนโรงพยาบาลชุมชน ขนาด 30 เตียง มีบุคลากร 84 คน มี
โครงสรางการบริการจัดการ  มีผูอํานวยการโรงพยาบาลทําหนาที่กําหนดนโยบายและบริหาร
จัดการโรงพยาบาล โดยแบงแบงกลุมงานออกเปน 6 กลุมงาน ไดแก  กลุมงานบริหาร กลุมงาน
เทคนิคบริการ  กลุมงานเวชศาสตรครอบครัวและชุมชน กลุมการพยาบาล  กลุมงานเทคนิค
การแพทย  และกลุมงานยุทธศาสตรสารสนเทศและงานประกันสุขภาพ  
  
3.  แนวคิด ทฤษฎีท่ีเก่ียวของ 
 ผูวิจัยไดศึกษาแนวคิด  ทฤษฎีที่ เกี่ยวของกับความคิดเห็นของบุคลากรที่มีตอการ
บริหารงานของโรงพยาบาลบางบาลจังหวัดพระนครศรีอยุธยาไวดังนี้ 
 3.1  แนวคิดเกี่ยวกับความคิดเห็น 
 แนวคิดเกี่ยวกับความคิดเห็น ไดมีผูใหความหมายไวหลายทานดังนี้  
 ชาญณรงค  คําเพชร  (2549, หนา 7)  กลาววา  ความคิดเห็นเปนการแสดงออกทาง
พฤติกรรมของบุคคลที่มีตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งอันเกิดจากการรับรูและเรียนรูของบุคคลนั้น เปนสวนหนึ่ง
ของทัศนคติอาจเปลี่ยนแปลงไดเสมอตามกาลเวลา ความคิดเห็นของบุคคลแตละคนตอส่ิงใดสิ่ง
หนึ่งอาจเหมือนหรือไมเหมือนกันก็ได 
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 ศรัณย  พงษรัตนานุกูล  (2549, หนา 9)  กลาววา  ความคิดเห็นคือการแสดงออกทาง
ความคิดทาที ความรูสึกที่มีตอบุคคลหรือส่ิงใดส่ิงหนึ่งอันเกิดเปนผลที่เกิดจากการเรียนรูหรือ
ประสบการณซ่ึงมีลักษณะสงเสริม คือพอใจ นิยมชมเชย สนับสนุนและปฏิบัติตามดวยความเต็มใจ 
หรือในลักษณะตอตานคือการขัดแยง ไมรวมมือ ไมปฏิบัติตาม 
 กาวิน  กาญจนบุระ (2550, หนา 8)  กลาววา  ความคิดเห็นคือการแสดงออกทางดาน
ความรูสึกของบุคคลตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งดวยการพูด การเขียน โดยมีพื้นฐานความรูเดิมประสบการณ
และอารมณเปนสวนประกอบในการแสดงความคิดเห็น ซ่ึงความเชื่อและความรูสึกนี้จะนําไปสูการ
คาดคะเน หรือการแปรผลในพฤติกรรมตางๆ ที่เกิดขึ้นและผลการแสดงออกของความคิดเห็นนั้น
บุคคลอื่นอาจจะเห็นดวยหรือไมก็ได 
 ไมเออร  (Maier, 1955, p.52)  กลาววา  ความคิดเห็น (Opinion) เปนการแสดงออกของ
ทัศนคติสวนหนึ่งและเปนการแปลความหมายขอเท็จจริง (Fact) อีกสวนหนึ่ง นอกจากนั้นแลวจะ
พบเสมอเมื่อบุคคลใดเกิดมีความคิดเห็นเกี่ยวกับสิ่งหนึ่งแลว บุคคลมักมีขออางหรือการแสดง
เหตุผล  (Justification) เพื่อสนับสนุนหรือปกปองความคิดนั้น แตการแสดงเหตุผลดังกลาวเปนเพียง
ผลที่เกิดจากความคิดเห็นเทานั้น มิไดช้ีใหเห็นทัศนคติแทจริงแตอยางใด และยังไดกลาววาความ
คิดเห็นบางอยางเปนผลของการแปลความหมายของขอเท็จจริง Maier ยังชี้ใหเห็นลักษณะของการ
แปลความหมายดังกลาวขึ้นอยูกับอิทธิพลของทัศนคติของบุคคลที่มีตอส่ิงนั้น สรุปวา “ความ
คิดเห็น” ช้ีใหเห็นถึงทัศนคติและเราจะทราบทัศนคติไดจากการแสดงความคิดเห็นในเรื่องนั้น ๆ 
 โคเลสนิก  (Kolesnik, 1970, p.296) กลาววา ความคิดเห็นเปนการแปลความหมายหรือ
การลงความเห็นที่เกิดจากขอเท็จจริง ซ่ึงแตละบุคคลคิดวาถูกตอง แตคนอื่น ๆ อาจไมเห็นดวยก็ได
ความเห็นที่ไมลึกซึ้งเปนความคิดเห็นเฉพาะอยางและมีอยูเปนเวลาอันสั้น 
 กูด  (Good, 1973, p.339)  ใหคําจํากัดความวา  ความคิดเห็นหมายถึง ความเชื่อการ
ตัดสินใจความรูสึกประทับใจที่ไมไดมากจากการพิสูจน หรือช่ังน้ําหนักความถูกตองหรือไม 

ไอแซก  (Isaak, 1981, p.203)  ไดใหความหมายวาความคิดเห็น คือ การแสดงออกทาง
คําพูดหรือคําตอบที่บุคคลไดแสดงออกตอสถานการณใดสถานการณหนึ่ง โดยเฉพาะจากคําถามที่
ไดรับทั่วๆไป ซ่ึงปกติแลวความคิดเห็นตางจากเจตคติ คือ ความคิดเห็นจะเกี่ยวกับเรื่องใดเรื่องหนึ่ง
โดยเฉพาะแตเจตคติ จะเปนเรื่องทั่วไป ซ่ึงมีความหมายกวางกวา 
 จากความหมายที่กลาวมาขางตนพอสรุปไดวา ความคิดเห็น หมายถึง การแสดงของ
ความรูสึกที่เกิดขึ้นจากความคิดของแตบุคคลและไดแสดงออกมาใหกับบุคคลอื่นไดรับรู  
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 ประเภทของความคิดเห็น 
 ปจจุบันมีผูคิดคนแบงประเภทของการคิดออกเปนประเภทตาง ๆ อยางหลากหลาย ซ่ึงทํา
ใหมีความละเอียดในการจัดแบงประเภทมากขึ้น การกําหนดกรอบความคิดของเรื่องการคิดที่มี 
ความครอบคลุม  หรือใหภาพรวมที่แสดงองคประกอบของการคิดและความสัมพันธของ
องคประกอบอยางชัดเจนจึงมีความจําเปนตอการจัดการสอนคิด ทั้งนี้เพราะครูสวนใหญมีความ
ตั้งใจที่จะสอนใหผูเรียนไดรับเนื้อหาความรูตาง ๆ และใหผูเรียนไดฝกทักษะการคิดที่จําเปนตอการ
เรียนรูไปดวยพรอมกัน ดังนั้นสมาคมการนิเทศและพัฒนาหลักสูตรของอเมริกา (ASCD : 
Association for Supervision and Curriculum Development) จึงไดกําหนดกรอบความคิดในเรื่อง
ของการคิดขึ้น โดยนําเสนอมิติของการคิดไว 5 ประการ (เทศบาลเมืองนาสาร,  2556,  เว็บไซต)
ดังนี้ 
 1.   มิติดานการควบคุมการรูคิดของตนเอง (Metacognition) 
 2.   มิติดานการคิดอยางมีวิจารณญาณ และการคิดสรางสรรค (Critical and creative 
thinking) 
 3.   มิติดานกระบวนการคิด (Thinking process) 
 4.   มิติดานการคิด (Core thinking skills) 
 5.   มิติดานความสัมพันธระหวางความรูในเนื้อหาวิชาและการคิด (The relationship of 
content area knowledge to thinking) 
 ความคิดเห็นสามารถจําแนกได 2 ประการ (ชํานาญ  อินทรชัย,  2550, หนา 8) ดังนี้ 
 1. ความคิดเห็นเชิงบวกสุด - เชิงลบสุด เปนความคิดเห็นที่เกิดจากการเรียนรู และ
ประสบการณซ่ึงสามารถทราบทิศทางใต ทิศทางบวกสุดไดแก ความรักจนหลง ทิศทางลบสุดไดแก 
ความรังเกียจ ความคิดเห็นประการนี้รุนแรงและเปลี่ยนแปลงยาก 
 2.  ความคิดเห็นจากความรูความเขาใจ เปนความคิดเห็นตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งขึ้นอยูกับความรู
ความเขาใจตอส่ิงนั้นเชนความรู ความเขาใจในทางที่ดีคือ ชอบ ยอมรับ เห็นดวย ความรูความเขาใจ
ในทางที่ไมดีไดแก ไมชอบ ไมยอมรับ ไมเห็นดวย 
 ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอความคิดเห็น 
 การแสดงออกในดานความคิดเห็นเปนเรื่องเฉพาะ ของปจเจกบุคคลอยางอิสระตอส่ิงใด
ส่ิงหนึ่ง หรือแมแตในสิ่งเดียวกัน จึงไมจําเปนจะตองมีลักษณะคลายคลึงกัน หรือเหมือนกันเสมอ
ไป ซ่ึงขึ้นอยูกับปจจัยพื้นฐานของแตละบุคคล ที่ไดรับอิทธิพลตอการแสดงออกของความคิดเห็น
ในสิ่งนั้น ๆ ปจจัยพื้นฐาน ดังนี้ 



 40

 โอสแคมป (Oskamp 1977) (อางถึงใน ชํานาญ  อินทรชัย,  2550, หนา 9) กลาววา ปจจัย
ที่ทําใหเกิดความคิดเห็นมีดังนี้  
 1. ปจจัยทางพันธุกรรมและรางกาย (Gene and physiological factors) เปนปจจัยตัวแรกที่
ไมคอยจะพูดถึงมากนัก โดยมีการศึกษาพบวา ปจจัยดานพันธุกรรมจะมีผลตอระดับความกาวราว
ของบุคคล ซ่ึงจะมีผลตอการศึกษาเจตคติ หรือความคิดเห็นของบุคคลนั้น ๆ ได  ปจจัยทางรางกาย 
เชน อายุ ความเจ็บปวย และผลกระทบจากการใชยาเสพติดจะมีผลตอความคิดเห็นและเจตคติของ
บุคคล ยกตัวอยาง เชน คนที่มีความคิดอนุรักษนิยมมกัจะเปนคนที่มีอายุมาก เปนตน 
 2.  ประสบการณโดยตรงของบุคคล (Direct personal experience) คือ บุคคลไดรับ
ความรูสึกและความคิดตาง ๆ จากประสบการณโดยตรงเปนการกระทําหรือไดพบเห็นตอส่ิงตาง ๆ
โดยตนเองทําใหเกิดเจตคติหรือความคิดเห็นจากประสบการณที่ตนเองไดรับ เชน เด็กทารกที่แมได
ปอนน้ําสมคั้นใหทาน เขาจะมีความรูสึกชอบ เนื่องจากน้ําสมหวาน เย็น หอมชื่นใจ ทําใหเขามี
ความสุขตอน้ําสมที่ไดรับประทานเปนครั้งแรก เปนประสบการณโดยตรงที่เขาไดรับ 
 3.  อิทธิพลจากครอบครัว (Parental influence) เปนปจจัยที่บุคคลเมื่อเปนเด็กจะไดรับ
อิทธิพลจากการอบรมเลี้ยงดูของพอแมและครอบครัว ทั้งนี้เมื่อตอนเด็กเล็ก ๆ จะไดรับการอบรมสั่ง
สอนทั้งในดานความคิด การตอบสนองความตองการทางดานรางกาย การใหรางวัลและการลงโทษ 
ซ่ึงเด็กจะไดรับจากครอบครัวและจากประสบการณที่ไดรับมา 
 4.  เจตคติและความคิดเห็นของกลุม (Group determinants of attitude) เปนปจจัยที่มี
อิทธิพลอยางมากตอความคิดเห็นหรือเจตคติของแตละบุคคล เนื่องจากบุคคลจะตองมีสังคมและอยู
รวมกันเปนกลุม ดังนั้น ความคิดเห็นและเจตคติตาง ๆ จะไดรับการถายทอดและมีแรงกดดันจากลุม
ไมวาจะเปนเพื่อนในโรงเรียนกลุมอางอิงตาง ๆ ซ่ึงทําใหเกิดความคลอยตาม เปนไปตามกลุมได 
 5.  ส่ือมวลชน (Mass media) เปนสื่อตาง ๆ ที่บุคคลไดรับ ส่ือตาง ๆ เหลานี้ ไมวาจะเปน
หนังสือพิมพ ภาพยนตร วิทยุ โทรทัศน จะมีผลทําใหบุคคลมีความคิดเห็น มีความรูสึกตาง ๆ 
เปนไปตามขอมูลขาวสารที่ไดรับจากสื่อ 
 ฟอสเตอร (Foster) (อางถึงใน ชํานาญ  อินทรชัย, 2550, หนา 10)  กลาววา ปจจัยที่มี
อิทธิพลตอการเกิดทัศนคตหิรือความคิดเห็นไว 2 ประการ ไดแก  
 1.  ประสบการณ ความคิดเห็นหรือทัศนคติจะเกิดขึ้นในตัวบุคคลจากการไดพบเห็น
คุนเคย หรือไดยิน ไดฟงไดอานหนังสือเกี่ยวกับเรื่องนั้น ๆ 
 2.  ระบบคานิยม เนื่องจากกลุมชนแตละกลุมมีคานิยมแตกตางกัน ดังนั้น จึงอาจมี
ความเห็นที่แตกตางกัน 
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 การวัดความคิดเห็น 
 ความคิดเห็น และทัศนคติ มีความหมายและลักษณะตาง ๆ ใกลเคียงกันมาก ดังนั้นการ
วัดความคิดเห็นจึงใชวิธีการวัดทางทัศนคติไดดวย วิธีการวัดความคิดเห็นของบุคคลวาสามารถทํา
ไดหลายวิธี วิธีที่ใชกันโดยทั่วไป คือการตอบแบบสอบถาม วิธีที่งายที่สุดในการที่จะบอกถึงความ
คิดเห็นก็คือการแสดงใหเห็นถึงรอยละของคําตอบในแตละขอความเพราะจะทําใหทราบวาความ
คิดเห็นจะออกมาในลักษณะเชนไร การรายงานตนเองเปนการวัดทัศนคติโดยวิธีการใหผูถูกวัด
รายงานตนเองถึงความรูสึกทาทีตอส่ิงนั้นๆ อาจเปนไปในรูปทางบวกหรือทางลบไมไดแยกวัด
องคประกอบทั้ง 3 ดาน คือ ดานความคิด ความรูสึก หรือดานพฤติกรรม แตจะวัดเพียง ดี-ไมดี 
สนับสนุน-คัดคาน เห็นดวย-ไมเห็นดวย มาตราวัด ทัศนคติแบบนี้แบงออกไดหลายประเภท เชน 
มาตราวัดของลิเคิรท (Likert-type scales) ซ่ึงมีขอความทั้งบวก และทางลบใหผูตอบตัดสินวา
ขอความใดตรงกับระดับความคิดเห็นของผูตอบมากที่สุด ซ่ึงมี 5 ระดับ คือ เห็นดวยอยางยิ่ง เห็น
ดวย ไมมีความเห็น ไมเห็นดวย ไมเห็นดวยอยางยิ่ง แตจากการใชมาตรวัดแบบนี้มักจะพบวา ผูตอบ
ที่ชองไมมีความเห็นเปนสวนมาก จึงมีการใชคาวาเห็นดวยเพียงเล็กนอย และไมเห็นดวยเพียง
เล็กนอย แทนคาวาเฉย ๆ เพื่อใหสามารถวัดความเห็นของผูตอบได (พระมหาเอกมร จิตปญโญ, 
2553, หนา 16)  
 วัลลภ  รัฐฉัตรานนท  (2545, หนา 102 - 117) ไดเขียนในเอกสารประกอบการเรียนการ
สอนของคณะสังคมศาสตร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร เร่ืองการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการวัดวา
มาตรวัด เจตคติหรือทัศนคติหรือความคิดเห็นที่นิยมใชอยางแพรหลายมี 4 วิธี คือ  1) วิธีคิดแบบ
สเกล วัดความตางทางศัพท (S-D Scale = Semantic differential scale) เปนวิธีวัดทัศนคติหรือความ
คิดเห็น โดยอาศัยคุณสมบัติที่มีความหมายตรงกันขาม เชน ดี-เลว ขยัน-ขี้เกียจ เปนตน  2) วิธีลิเคิรท 
สเกล (Liket scale) เปนวิธีสรางมาตรวัดทัศนคติหรือความคิดเห็นที่นิยมกันมากที่สุด เพราะเปนวิธี
สรางมาตรวัดที่งาย ประหยัดเวลา ผูตอบเวลา ผูตอบแบบสามารถแสดงทัศนคติในทางที่ชอบ
หรือไมชอบ โดยยึดอันดับความชอบหรือไมชอบ ซ่ึงอาจมีคาตอบใหเลือก 5 หรือ 4 คําตอบ และให
คะแนน 5 4 3 2 1 หรือ +1 +10 -1 -2 ตามลําดับ  3) วิธีกัทแมนสเกล (Guttman scale) เปนวิธีสราง
มาตรวัดทัศนคติ หรือความคิดเห็นในแนวเดียวกัน และสามารถจัดอันดับทัศนคติสูง-ต่ํา แบบ
เปรียบเทียบกันและกันไดอยางต่ําสุดหรือสูงสุด และแสดงถึงการสะสมของขอความคิดเห็น และ 4) 
วิธีเทอรสโตนสเกล (Thurstone scale) เปนวิธีการสรางมาตรวัดออกเปนปริมาตรแลวเปรียบเทียบ
ตําแหนงความคิด หรือทัศนคติไปในทางเดียว และเสมือนวาเปนสเกล Scale ที่มีชวงหางกัน 
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 เบสท  (Best,  1977, p.77) ไดเสนอแนะวา วิธีที่งายที่สุดที่จะบอกความคิดเห็น ก็คือการ
แสดงใหเห็นถึงรอยละของคาตอบในแตละขอคาถาม เพราะจะทาใหเห็นวาความคิดเห็นจะออกมา
ในลักษณะใด 
 สรุปไดวา ความคิดเห็น เปนการแสดงออกทางดานความรูสึกของแตละบุคคลในการ
ตัดสินใจ ประเมินคา หรือแสดงทรรศนะเกี่ยวกับสิ่งใดสิ่งหนึ่งหรือเร่ืองใดเรื่องหนึ่ง โดยมีความ
เชื่อ ทัศนคติ และคานิยมเปนองคประกอบ ความคิดเห็นแสดงออกไดทางการพูดหรือการเขียน 
โดยอาศัยพื้นฐานทางดานความรู ประสบการณ สภาพแวดลอม และขอมูลขาวสารของแตละบุคคล
ซ่ึงไมมีกฎเกณฑตายตัว  
 3.2   แนวคิด และทฤษฏีเก่ียวกับการบริหารจัดการ 
 การจัดการ (Management) หรือการบริหาร (Administration) 2 คํานี้จึงเปนคําที่คนสวน
ใหญคุนเคยและใชกันอยูเสมออยางกวางขวาง จึงมีความหมายคลายคลึงกันและใชทดแทนกันอยู
เสมอ  เพราะฉะนั้นการจัดการ (Management) คือ การจัดการภารกิจภายในองคการใหบรรลุ
วัตถุประสงคและเปนไปตามนโยบายแผนงานที่ไดกําหนดไวหรือการจัดการหมายถึง ภารกิจของ
บุคคลหนึ่งบุคคลใด หรือหลายคนที่เขามาทําหนาที่ประสานใหการทํางานของแตละบุคคลที่ตาง
ฝายตางทําไมสามารถบรรลุผลสําเร็จได   สวนการบริหาร  (Administration)  หมายถึง การบริหารที่
เกี่ยวของกับการดําเนินการในระดับและแผนงาน ซ่ึงสวนใหญใชกับการบริหารในภาครัฐหรือ
องคการขนาดใหญ    จากความเห็นของนักวิชาการตอคําทั้ง 2  จะเห็นไดวามีความแตกตางกัน 
ขึ้นอยูกับเจตนารมณของผูใชวาจะมีความเหมาะสมไปในทางใด ซ่ึงอาจใชคําทั้ง 2 แทนกันได            
(ศิริวรรณ  เสรีรัตน และ คณะ, 2550, หนา 9 - 10) 
 ความหมายของการบริหารการจัดการ 
 มีนักวิชาการหลายทานใหความหมายของการบริหารการจัดการไวดังนี้ 
 บารโทล  และมารติน  (Bartol & Martin.  1998) (อางถึงใน สาคร สุขศรีวงศ,  2550, หนา 
25) กลาวไววา การจัดการเปนกระบวนการในการดําเนินการใหบรรลุวัตถุประสงคขององคกร โดย
การทําหนาที่หลัก 4 ประการ ไดแก การวางแผน การจัดการองคกร การชี้นํา และการควบคุมองคกร 
 รูและเบอร (Rue & Byars.  2002) (อางถึงใน สาคร สุขศรีวงศ,  2550, หนา 25) กลาวไว
วา การจัดการ คือ รูปแบบของงานซึ่งเกี่ยวของกับการประสานทรัพยากรตาง ๆ ขององคกรอัน
ไดแก ที่ดิน แรงงาน และทุน เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคขององคกร 
 ดีเซนโซ และโรบิน (Decenzo & Robbins, 2005, p.34) กลาวไววา การจัดการ 
(Management) หมายถึง ขบวนการที่ทําใหงานกิจกรรมตาง ๆ สําเร็จลงไดอยางมีประสิทธิภาพและ
มีประสิทธิผลดวยคนและทรัพยากรขององคการ ซ่ึงตามความหมายนี้องคประกอบที่เกี่ยวของกับ
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การจัดการ ไดแก ขบวนการ (Process) ประสิทธิภาพ (Efficiency) และประสิทธิผล (Effectiveness) 
ขบวนการ (Process) ในความหมายของการจัดการนี้หมายถึงหนาที่ตาง ๆ ดานการจัดการ ไดแก 
การวางแผน การจัดองคการ การโนมนําองคการ และการควบคุม ซ่ึงจะไดอธิบายละเอียดตอไปใน
หัวขอตอไปเกี่ยวกับ หนาที่และขบวนการจัดการ 
 ดรัคเกอร (Druck.  2006) (อางถึงใน สาคร สุขศรีวงศ,  2550, หนา 25) กลาวไววา การ
จัดการ หมายถึง การทํางานใหสําเร็จตามวัตถุประสงคขององคกร ผานกิจกรรมตาง ๆ ทางการ
จัดการ ซ่ึงรวมถึงกิจกรรม 4 ประการ ไดแก การวางแผน การจัดการองคกร การชี้นํา และการ
ควบคมุองคกร นอกจากกิจกรรมการจัดการใหเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ เชน การตัดสินใจในการ
บริหารจัดการ การจัดการเชิงกลยุทธ การจัดการทรัพยากรมนุษย การบริหารกลุม และการจัดการใน
สภาพแวดลอมระหวางประเทศ 
 ศิริวรรณ  เสรีรัตนและคณะ (2550, หนา 12) ไดรวบรวม ความหมายของคําวา “การ
บริหารจัดการ” และ “การจัดการ” ไววา  การบริหาร (Administration) จะใชในการบริหารระดับสูง 
โดยเนนที่การกําหนดนโยบายที่สําคัญและการกําหนดแผนของผูบริหารระดับสูง เปนคํานิยมใชใน
การบริหารรัฐกิจ (Public administration) หรือใชในหนวยงานราชการ และคําวา ผูบริหาร 
(Administrator) จะหมายถึง ผูบริหารที่ทํางานอยูในองคกรของรัฐ หรือองคกรที่ไมมุงหวังกําไร ซ่ึง
การบริหาร คือกลุมของกิจกรรม ประกอบดวย การวางแผน (Planning) การจัดองคกร (Organizing) 
การสั่งการ (Leading/Directing) หรือการอํานวย และการควบคุม (Controlling) ซ่ึงจะมี
ความสัมพันธโดยตรงกับทรัพยากรขององคกร (6 M’s) เพื่อนําไปใชใหเกิดประโยชนและดวย
จุดมุงหมายสําคัญในการบรรลุความสําเร็จตามเปาหมายขององคกรอยางมีประสิทธิภาพ และเกิด
ประสิทธิผลครบถวน สวนการจัดการ (Management) จะเนนการปฏิบัติการใหเปนไปตามนโยบาย 
(แผนที่วางไว) ซ่ึงนิยมใชในการจัดการธุรกิจ (Business management) สวนคําวา ผูจัดการ 
(Manager) จะหมายถึงบุคคลในองคกรซึ่งทําหนาที่รับผิดชอบตอกิจกรรมในการบริหารทรัพยากร
และกิจการงานอื่นๆ เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคที่กําหนดไวขององคกร ดังนั้น การบริหารจัดการ 
(Management) จึงหมายถึงชุดของหนาที่ตางๆ (A set of functions) ที่กําหนดทิศทางในการใช
ทรัพยากรทั้งหลายอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล เพื่อใหบรรลุถึงเปาหมายขององคกร การ
ใชทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ (Efficient) หมายถึง การใชทรัพยากรไดอยางเฉลียวฉลาดและ
คุมคา (Cost-effective) การใชทรัพยากรอยางมีประสิทธิผล (Effective) นั้นหมายถึงการตัดสินใจได
อยางถูกตอง (Right decision) และมีการปฏิบัติการสําเร็จตามแผนที่กําหนดไว ดังนั้นผลสําเร็จของ
การบริหารจัดการจึงจําเปนตองมีทั้งประสิทธิภาพและประสิทธิผล ควบคูกัน  
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 จากความหมายขางตน การบริหารจัดการจึงเปนกระบวนการของกิจกรรมที่ตอเนื่องและ
ประสานงานกัน โดยใชทรัพยากรที่มีอยูอยางมีประสิทธิภาพ เพื่อใหองคการบรรลุวัตถุประสงคที่
วางไว 
 หนาท่ีของการจัดการและทักษะในแตละระดับขององคการ  
 ผูบริหาร คือ บุคคลที่ทําหนาที่ประสานงานระหวางกิจกรรมตาง ๆ ขององคการเพื่อให
ดําเนินไปสูวัตถุประสงคที่กําหนดไว  ซ่ึงสามารถจัดการตามกระบวนการจัดการอยางมี
ประสิทธิภาพมากนอยเพียงไร ขึ้นอยูความสามารถทางการจัดการ 3 ชนิด ดังนี้ 
 1.   ความสามารถดานความคิด (Conceptual skill) เปนความสามารถในการมองภาพรวม
ทั่วทั้งองคการ และความสามารถที่จะรวบรวมเอากิจกรรมและสถานการณตาง ๆ  ตลอดจนเขาใจ
ในความสัมพันธระหวางองคประกอบตาง ๆ ในองคการ 
 2.   ความสามารถดานคน (Human skill)  ความสามารถในการทํางานรวมกับผูอ่ืน การ
ทํางานเปนทีม การสรางบรรยากาศในการทํางาน และการยอมรับความคิดเห็นของผูรวมงาน 
 3. ความสามารถดานงาน (เทคนิค) (Technical skill) มีความรู ความชํานาญ กระบวนการ 
วิธีการ ขั้นตอนตาง ๆ ในการทํางาน และความสามารถในการประยุกตใหงานประสบความสําเร็จ
ไดดี 
 ระดับของผูบริหารแบงออกเปน 3 ระดับดวยคือ (ศิริวรรณ  เสรีรัตน และคณะ, 2550, 
หนา 11) 
 1. ผูบริหารระดับสูง (Top manager) ทําหนาที่นําองคการไปสูความสําเร็จ โดยกําหนด
นโยบายตาง ๆ  ขององคการ  ภายใตสภาพแวดลอมที่เปลี่ยนแปลง  ซ่ึงมีทั้งปจจัยภายในและปจจัย
ภายนอก 
 2. ผูบริหารระดับกลาง (Middle manager)   ทําหนาที่ควบคุมประสานงานกับผูบริหาร
ระดับตนใหดําเนินงานตามนโยบายและแผนงานที่ไดกําหนดไว และนําผลสําเร็จรายงานตอ
ผูบริหารระดับสูง 
 3. ผูบริหารระดับตน  (First – line manager) เปนผูบริหารที่ใกลชิดกับผูปฏิบัติการและมี
โอกาสรับรูปญหาที่จริง 
 ทรัพยากรในการบริหารการจัดการ 
 ทรัพยากรหรือปจจัยที่นักบริหารตองใหความสนใจ  เพื่อใหการดําเนินการตาม
วัตถุประสงคขององคการประสบความสําเร็จ ซ่ึงประกอบดวยปจจัยดังตอไปนี้คือ 
 คน  (Man)  คือ ทรัพยากรบุคคลที่เปนหัวใจขององคการ ซ่ึงมีผลตอความสําเร็จในการ
จัดการ 
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 เงิน (Money) คือ ปจจัยสําคัญที่จะชวยสนับสนุนใหกิจกรรมตาง ๆ ขององคการ
ดําเนินการตอไปได 
 วัสดุ (Materials) คือวัตถุดิบซึ่งเปนปจจัยที่สําคัญไมแพปจจัยอ่ืน จําเปนตองมีคุณภาพ
และมีตนทุนที่ต่ํา เพราะมีผลกระทบตอตนทุนการผลิต 
 เครื่องจักร (Machine)  เครื่องจักรอุปกรณ ที่มีศักยภาพที่ดีจะกอใหเกิดประโยชนสูงสุด
ตอการผลิตเชนกัน 
 วิธีการบริหารหรือวิธีการปฏิบัติ (Management method) การจัดการหรือการบริหารใน
องคการประกอบดวยระบบการผลิตหรือระบบการใหบริการตาง ๆ หากมีระบบที่ชัดเจนตลอดจนมี
ระเบียบขั้นตอนวิธีการตาง ๆ ในการทํางาน ยอมสงผลใหองคการประสบความสําเร็จไดดี 
 แนวคิดทางการบริหารการจัดการ 
 แนวคิดทางการจัดการรวมสมัย กลาวถึง แนวคิดเรื่องระบบ (System approach) เปนการ
มองวาองคกรทุกองคกรเปนระบบขนาดใหญ ซ่ึงประกอบดวย ระบบยอยตาง ๆ ภายในองคกร อาทิ 
การวางแผน การบริหารทรัพยากรบุคคล การประเมินผล การจายคาตอบแทน การควบคุม ตลอดจน
การเงิน และการผลิต ที่มีผลกระทบซึ่งกันและกันอยูตลอดเวลา แนวคิดการจัดการตามสถานการณ 
(Situational approach) 
 กูลิค  และเออรวิค (Gulick & Urwick, 1973, p.13) เสนอเปนหลักการวา กระบวนการ
จัดการประกอบดวยขั้นตอนที่สําคัญ 7 ประการ หรือเรียกวา POSDCORB ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี้ 
 1. การวางแผน (Planning) หมายถึง การวางแผนหรือการกําหนดการไวลวงหนาวาจะทํา
อะไร ในการบริหารงานใด ๆ ก็ตามผูบริหารจะตองรูจักวางแผน เพราะการวางแผนเปนหลักการ
สําคัญมูลฐานของกระบวนการบริหาร ผูบริหารจะตองตระหนักอยูเสมอวา แผนงานเปนหลักและ
เปนรากฐานของการปฏิบัติงานทั้งปวง ถาปราศจากแผนงานแลวเปนการยากที่ผูบริหารจะทํางานให
ไดผลดี การวางแผนในการบริหารนั้นอาจจัดเปนแผนระยะสั้น หรือแผนระยะยาวก็ไดรูปแบบของ
แผนงานควรประกอบดวยวัตถุประสงค นโยบาย แนวปฏิบัติและมาตรฐานของงาน ในการวางแผน
นั้นผูบริหารจะตองคํานึงอยูเสมอวา จะทําอะไร (What) จะทําอยางไร (How) จะใชเงินเทาไร (How 
Money) จะมอบหมายใหใครทา (Who) และจะกระทาเมื่อไร (When) นอกจานั้นผูบริหารจะตอง
คํานึงถึงสภาพภูมิศาสตร สภาวะแวดลอม ดินฟาอากาศ ระบบของสังคม พฤติกรรมของบุคคล
ตลอดจนขนบธรรมเนียมประเพณีอันเปนที่ยึดถือของบุคคลในกลุมนั้น ๆ ดวย 
 2. การจัดองคการ (Organizing) หมายถึง การจัดองคการหรือหนวยงาน โดยการจัดแบง
งานขององคการหรือของหนวยงานเปนหนวยงานยอย พรอมทั้งวัตถุประสงคกําหนดหนาที่และ
ความรับผิดชอบของแตละสวนงาน ตลอดจนกําหนดงานควบคุมและบังคับบัญชาในลักษณะ
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หนวยงานหลัก หนวยงานที่ปรึกษา และหนวยงานชวย พรอมทั้งกําหนด ชวงการบังคับบัญชาไว
ดวย ซ่ึงตามปกติชวงการบังคับบัญชาจะอยูระหวาง 3 - 15 หนวยงาน การจัดองคการเปนเรื่องสําคัญ
มาก เพราะถามีการจัดองคการที่ดีจะชวยใหเกิดความราบรื่นในองคการนั้น ในการจัดองคการอาจ
แสดงไวในรูปของแผนภูมิองคการ เพื่อใหเกิดการสื่อสารความเขาใจในองคการเกี่ยวกับอํานาจ
หนาที่ ความรับผิดชอบ สายการบังคับบัญชา และการติดตอ 
 3. การจัดคนเขาทํางาน (Staffing) หมายถึง การดําเนินการบริหารงานบุคคลซึ่งเปน
กระบวนการสรรหาและคัดเลือกบุคคลที่มีคุณสมบัติเหมาะสมเขามาสูหนวยงาน มีการปฐมนิเทศ 
และมอบหมายงานใหทั้งบุคคลใหม และบุคลากรเกา มีการพิจารณาเรื่องความดีความชอบและ
สวัสดิการ เนื่องจากคนเปนปจจัยที่สําคัญที่สุดของกระบวนการบริหาร ผูบริหารพึงเอาใจใสชีวิต
ความเปนอยู และความสุขความทุกขของผูรวมงาน ดูแลผูรวมงานของหนวยงานใหอยูในสภาพที่
จะปฏิบัติงานไดอยางเต็มความสามารถ มีการมอบหมายงานใหมเหมาะสมกับบุคคล และใหความ
เปนธรรมแกผูรวมงานโดยเสมอภาคกัน ในการบริหารงานบุคคลในปจจุบันมีใชอยู 2 ระบบ คือ 
   3.1  ระบบคุณธรรม (Merit system) เปนระบบบริหารงานบุคคลที่ใชหลักเกณฑ       
4 ประการ คือ 1) หลักความเสมอภาค เชน ใชสิทธิสมัครสอบไดทุกคน 2) หลักความสามารถ เชน 
ใหผูสอบไดคะแนนสูงกวาไดรับการบรรจุกอน  3) หลักความมั่งคง เชน ใหผูรวมงานไดรับความ
คุมครองเมื่อไดปฏิบัติหนาที่  4) หลักความเปนกลางทางการเมือง เชน หามขาราชการฝกใฝทาง
การเมือง   
   3.2  ระบบอุปถัมภ (Patronage system) เปนระบบบริหารงานบุคคลที่ตรงขามกับ
ระบบคุณธรรมสวนใหญจะใชระบบเครือญาติ หรือระบบพวกพอง 
 4.  การอํานวยการ (Directing) เปนขั้นตอนที่สําคัญในกระบวนการบริหารและเปน
บทบาทที่สําคัญของนักบริหาร เพราะการสั่งการและคาสั่งของผูบริหารจะมีผลกระทบตอ
พฤติกรรมขององคการหรือหนวยงาน ซ่ึงอาจจะเปนไปตามแผนหรือเปาหมายที่กําหนดไวหรือไมก็
ไดการสั่งการเปนการตัดสินใจของผูบริหาร ในการกําหนดใหผูรวมงานในการปฏิบัติงาน หรือดา
เนินการในลักษณะใดลักษณะหนึ่งเปนการตัดสินใจในการเลือกทางเดินขององคการก็ได ในการสั่ง
การนั้นผูบริหารอาจสั่งการได 2 วิธี คือ การสั่งการเปนลายลักษณอักษร และการสั่งการดวยวาจา ใน
การสั่งการนั้นมีขอที่ควรคํานึงถึง คือ 1) การสั่งการนั้นกอใหเกิดประโยชนตอองคการเพียงใด        
2) ผูบริหารมีขอมูล ผลการวิจัยและความคิดของนักวิชาการประกอบการตัดสินใจสั่งการเพียงใด     
3)  คํานึงถึงความสามารถของผูรับคาสั่งดวยหรือยัง  4) ปจจัยเกื้อกูลและอุปกรณในการปฏิบัติงาน 
และ 5) เปนคําสั่งที่ชัดเจน และเกิดความเขาใจตรงกันระหวางผูส่ังและผูรับคําสั่งหรือไม 
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 5.  การประสานงาน (Co-ordinaing) หมายถึง การประสานงานระหวางหนวยงานหรือ
ตําแหนงที่เกี่ยวของ รวมทั้งการติดตอส่ือสารภายในองคการ เพื่อใหการดาเนินงานขององคการหรือ
หนวยงานเปนไปดวยความเรียบรอย และบรรลุวัตถุประสงคขององคการ การประสานงานระหวาง
หนวยงานเปนไปดวยความเรียบรอย และบรรลุวัตถุประสงคขององคการ การประสานงานเปนขั้น
หนึ่งของกระบวนการบริหาร ซ่ึงผูบริหารจะตองใชเทคนิคในการสงเสริม ชักจูง ตักเตือน และ
ชวยเหลือใหทุกหนวยงานขององคการ หนาที่ขององคการเปนจุดมุงหมายปลายทาง วัตถุประสงค
กําหนดขั้นตอนการปฏิบัติตามกําหนดเวลาและสถานที่ตลอดจนผูรับผิดชอบ ทาใหผูเกี่ยวของทราบ
วาในเวลาใด ใครทําอะไร ที่ไหน และทาอยางไร เปนการสะดวก ทุกฝายในการติดตอประสานงาน
เกี่ยวกับกระบวนการของการผลิตและผลผลิตตอไป โดยแบงการประสานงานออกเปน วิธีการ
ประสานงานภายในองคการ ไดแก  1) จัดแผนผังแสดงสายงาน และกําหนดหนาที่ของหนวยงาน 
และตําแหนง  ตาง ๆ ใหชัดแจง เพื่อปองกันการปฏิบัติงานกาวกาย และซ้ําซอนกัน เมื่อหนวยงาน
และเจาหนาที่ทุกฝายปฏิบัติงานตามที่กําหนดไว งานขององคการยอมสอดคลองกัน  2) จัดใหมี
ระบบการติดตอส่ือสารที่มีประสิทธิภาพ เพื่อกอใหเกิดความเขาใจตรงกัน และเขาใจซ่ึงกันและกัน  
3) จัดใหมีคณะกรรมการเพื่อทาหนาที่กําหนดหลักเกณฑ หรือกําหนดแนวปฏิบัติของหนวยงานที่
เกี่ยวของ ซ่ึงอาจจัดตั้งเปนคณะกรรมการประจา และหรือคณะกรรมการเฉพาะกิจ ก็ได  4) การใช
วิธีการงบประมาณ เพื่อใชเปนเครื่องมือในการควบคุมใหการปฏิบัติงานของแตละหนวยงานหรือ
แตละโครงการ ประสานงานกัน และบรรลุเปาหมายอยางมีเอกภาพ  5) การติดตามผล เพื่อเปนการ
ติดตามผลงาน ความกาวหนาของงาน และหาทางแกไขขอบกพรอง และปญหาตาง ๆ  6) การใชวิธี
ติดตอนอกแบบ เพื่อเปนการสรางความสัมพันธในสายงานที่เกี่ยวของโดยอาศัยการติดตอแบบไม
เปนทางการ และการใชความสัมพันธสวนบุคคล เพื่อชวยใหประสานงานเปนไปดวยดี  7) การใช
เจาหนาที่ติดตอเฉพาะ โดยการเลือกใชบุคคลที่มีความเหมาะสมที่จะทาหนาที่ประสานงาน
โดยเฉพาะ เชน มีบุคลิกภาพดี มีความสุภาพออนโยน และพูดจานาฟง และ 8) จัดใหมีงานชุมชุม
ระหวางสมาชิกในองคการ โดยมีการจัดงานเลี้ยงสังสรรค ประชุม สัมมนาเพื่อพบปะแลกเปลี่ยน
ความคิดเห็นและประสานงานกันทางออมดวย  และวิธีประสานงานระหวางองคการ ไดแก  1) การ
กําหนดสิทธิและหนาที่ขององคการ เพื่อใหเกิดความเขาใจในสิทธิและหนาที่ขององคการ จึงควร
กําหนดสิทธิและหนาที่ขององคการใหชัดเจน เพื่อหลีกเลี่ยงการปฏิบัติงานซ้ําซอน และการขัดแยง
กัน  2) การแตงตั้งคณะกรรมการผสม เพื่อใหเกิดความรวมมือ รวมใจ จากทุกฝายที่เกี่ยวของ  และ 
3) การใชงบประมาณ เพื่อใหองคการตาง ๆ ปฏิบัติงานตามโครงการ และงานที่รับผิดชอบตลอดจน
เพื่อปองกันการปฏิบัติงานซ้ําซอน 
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 6. การรายงาน (Reporting) หมายถึง การรายงานผลการปฏิบัติ และการประชาสัมพันธ
ขององคการในการบริหารนั้นผูบริหารจะตองดาเนินการตามกระบวนการบริหาร เร่ิมจากการวาง
แผนการจัดองคการ การบริหารงานบุคคล การสั่งการ การประสานงาน ตอจากนั้นก็เปนหนาที่ของ
ผูบริหารที่จะตองติดตามผลวาการที่ไดส่ังการหรือมอบหมายใหแกผูรวมงานนั้น ผลการปฏิบัติงาน
รุดหนาหรือไมเพียงใด มีอุปสรรคและขอขัดของประการใด ผลการปฏิบัติงานสอดคลองและบรรลุ
เปาหมายขององคการหรือไม ทั้งนี้เพื่อจะไดเปนการประเมินผลงานขององคการ และประเมินผล
การปฏิบัติงานของเพื่อนรวมงานดวย และจะไดเปนขอมูลในการรายงานผลการปฏิบัติงานตอ
ผูบังคับบัญชา และประชาสัมพันธใหหนวยงานที่เกี่ยวของทราบดวย 
 7. งบประมาณ (Budgeting) หมายถึง การบริหารงบประมาณ ในการบริหารงานผูบริหาร
มีภารกิจหนาที่เกี่ยวของกับการบริหารงบประมาณ มีภารกิจหนาที่ที่จะตองปฏิบัติ 2 ขั้นตอน คือ 
ขั้นตอนแรก ไดแก การจัดทํางบประมาณซึ่งเปนการวางแผนลวงหนาในการขอเงินเพื่อจัดซื้อหรือ
จัดจางหรือคาใชจาย และขั้นตอนที่สอง ไดแก การดําเนินการใชเงินเพื่อจัดซื้อหรือจัดจางตาม
งบประมาณที่ไดรับนั้น 
 สําหรับแนวคิดทางการบริหารการจัดการไดวิวัฒนาการเรื่อยมาเปนลําดับ ซ่ึงสามารถ
แบงออกได 4 แนวคิดคือ (ศิริวรรณ  เสรีรัตนและคณะ, 2550, หนา 40 - 61)  
 1. แนวคิดกอนยุคการจัดการแบบวิทยาศาสตร (Pre - scientific management) ในยุคนี้เปน
ยุคกอน ค.ศ. 1880 ซ่ึงการบริหารในยุคนี้อาศัยอํานาจหรือการบังคับใหคนงานทํางาน ซ่ึงวิธีการ
บังคับอาจใช การลงโทษ การใชแส  การทํางานในยุคนี้เปรียบเสมือนทาส คนในยุคนี้จึงตองทํางาน
เพราะกลัวการลงโทษ 
 2. แนวคิดการจัดการแบบวิทยาศาสตร (Scientific management)   แนวคิดนี้เร่ิมในชวง
ของการปฏิวัติอุตสาหกรรม คือประมาณ ค.ศ. 1880  เปนตนมาจนถึง ค.ศ.1930 ในยุคนี้ไดใชหลัก
วิธีการจัดการแบบวิทยาศาสตรมาชวยในการบริหารการจัดการ ทําใหระบบบริหารการจัดการแบบ
โบราณไดเปลี่ยนแปลงไปมาก ซ่ึงบุคคลที่มีช่ือเสียงในการบริหารในยุคนี้มี 2 ทาน คือ เฟรดเดอริก 
ดับบลิว  เทยเลอร  (Frederich W. Taylor) และ เฮนรี  เจ (Henri J.)  ซ่ึงเทยเลอรไดรับการยอกยองวา
เปนบิดาแหงการจัดการแบบวิทยาศาสตรหรือบิดาของวิธีการจัดการที่มีหลักเกณฑ โดยไดศึกษาหา
วิธีเพิ่มประสิทธิภาพการทํางานของคนงานในโรงงานอุตสาหกรรม โดย เทยเลอรไดเขาทํางานครั้ง
แรกในโรงงานที่เพนซิลเวเนีย เมื่อป ค.ศ.1878 ซ่ึงเปนชวงที่เศรษฐกิจตกต่ํามาก การบริหารงานขาด
ประสิทธิภาพ ไมมีมาตรฐานในการประเมินผลงานของคนงาน การแบงงานไมเหมาะสม การ
ตัดสินใจขาดหลักการและเหตุผล 
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 เทยเลอร  (Taylor) ไดคัดคานการบริหารงานแบบเกาที่ใชอํานาจ (Power) วาเปนการ
บริหารที่ใชไมไดและมีความเชื่อวา การบริหารที่ดีตองมีหลักเกณฑ การทํางานไมไดเปนไปตามยะ
ถากรรม  เทยเลอรจึงไดศึกษาและวิเคราะหเวลาการเคลื่อนไหวในขณะทํางาน (Time and motion) 
เพื่อดูการทํางานและการเคลื่อนไหวของคนงานในขณะทํางาน โดยไดคิดคนและกําหนด วิธีการ
ทํางานที่ดีที่สุด (One best way) สําหรับงานแตละอยางที่ไดมอบหมายใหคนงานทํา  ดังนั้นผูบริหาร
การจัดการ จึงตองเนนและปฏิบัติ (ศิริวรรณ  เสรีรัตน และคณะ, 2550, หนา 41) ดังนี้ 
 1. กําหนดวิธีการทํางานดวยหลักเกณฑที่ไดมีการทดลองแลววาเปนวิธีที่ดีที่สุด 
 2.  การคัดเลือกบุคลากรและการบริหารบุคลากร ตองทําอยางเปนระบบเพื่อใหได
บุคลากรที่เหมาะสม 
 3.  ตองมีการประสานรวมมือระหวางผูบริหารกับคนงาน 
 4.  ผูบริหารตองพิจารณาอยางรอบคอบ ในดานการวางแผน และมีการมอบหมายงาน
ตามความถนัดดวย  
 เฟโยล  (Fayol)  เปนวิศวกรเหมืองแรชาวฝร่ังเศสไดสรางผลงานทางแนวความคิด
เกี่ยวกับการบริหารซึ่งมุงที่ผูบริหารระดับสูง โดยศึกษากฎเกณฑที่เปนสากลและไดเขียนหนังสือ 
การจัดการทั่วไปของโรงงาน (Industrial general management) โดยเฟโยลไดเสนอแนวคิดและ
กําหนดหลักเกณฑในการบริหารของผูบริหาร (ศิริวรรณ  เสรีรัตน และคณะ, 2550, หนา 45) ดังนี้ 
 1. หนาที่ของนักบริหาร (Management functions) มีดังนี้ 
  1.1 การวางแผน (Planning) หมายถึง  การที่ผูบริหารจะตองเตรียมการวางแผนการ
ทํางานขององคการไวลวงหนา 
   1.2  การจัดองคการ (Organizing) หมายถึง  การที่ผูบริหารจะตองเตรียมจัด
โครงสรางขององคการใหเหมาะสมกับทรัพยากรทางการบริหาร 
   1.3  การสั่งการ (Directing) หมายถึง  การที่ผูบริหารจะตองมีการวินิจฉัยส่ังการที่ดี 
เพื่อใหการดําเนินงานขององคการดําเนินการไปตามเปาหมาย 
   1.4  การประสานงาน (Co-ordinating) หมายถึง  การที่มีผูบริหารมีหนาที่เชื่อมโยง
ตาง ๆ ขององคการใหดําเนินไปอยางสอดคลองตองกัน 
   1.5  การควบคุม (Controlling) หมายถึง  การที่ผูบริหารคอยควบคุมและกํากับ
กิจกรรมตาง ๆ ภายในองคการใหดําเนินไปตามแผนที่วางไว 
 2. หลักการบริหาร (Management principle)  Fayol ไดวางหลักพื้นฐานทางการบริหารไว 
14 ประการ ดังนี้ 
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   2.1  การแบงงานกันทํา (Division of work) การแบงงานกันทําจะทําใหคนเกิดความ
ชํานาญเฉพาะอยาง (Specialization) อันเปนหลักการใชประโยชนของคนและกลุมคน ใหทํางาน
เกิดประโยชนสูงสุด 
   2.2  อํานาจหนาที่ (Authority) เปนเครื่องมือที่จะทําใหผูบริหารมีสิทธิที่จะสั่งใหผูอ่ืน
ปฏิบัติงานที่ตองการไดโดยจะมีความรับผิดชอบ (Responsibility) เกิดขึ้นตามมาดวย ซ่ึงจะมีความ
สมดุลซ่ึงกันและกัน 
   2.3  ความมีระเบียบวินัย (Discipline) บุคคลในองคการจะตองเคารพเชื่อฟง และ
ปฏิบัติตามกฎเกณฑ  กติกาและขอบังคับตาง ๆ ที่องคการกําหนดไว    ความมีระเบียบวินัยจะมาจาก
ความเปนผูนําที่ดี 
   2.4   เอกภาพในการบังคับบัญชา (Unity of command) ในการทํางานใตบังคับบัญชา
ควรไดรับคําสั่งจากผูบังคับบัญชาเพียงคนเดียวเทานั้น ไมเชนนั้นจะเกิดการโตแยงสับสน 
   2.5  เอกภาพในการสั่งการ (Unity of direction) ควรอยูภายใตการจัดการหรือการสั่ง
การโดยผูบังคับบัญชาคนหนึ่งคนใด 
   2.6  ผลประโยชนขององคการมากอนผลประโยชนสวนบุคคล(Subordinatation of 
individual interest to the general interest)  คํานึงถึงผลประโยชนขององคการเปนอันดับแรก 
   2.7  ผลตอบแทนที่ไดรับ (Remuneration of personnel)ตองยุติธรรม และเกิดความ
พึงพอใจทั้งสองฝาย 
   2.8  การรวมอํานาจ (Centralization) ควรรวมอํานาจไวที่ศูนยกลางเพื่อใหสามารถ
ควบคุมได 
   2.9  สายการบังคับบัญชา (Scalar chain) การติดตอส่ือสารควรเปนไปตามสายงาน 
  2.10  ความมีระเบียบเรียบรอย (Order)  ผูบริหารตองกําหนดลักษณะและขอบเขตของ
งาน เพื่อประสิทธิภาพในการจัดระเบียบการทํางาน 
  2.11  ความเสมอภาค (Equity) ยุติธรรม และความเปนกันเอง เพื่อใหเกิดความ
จงรักภักดี 
  2.12  ความมั่นคงในการทํางาน(Stability of tenture of personnel) การหมุนเวียน
คนงาน ตลอดจนการเรียนรู และความมั่นคงในการจางงาน 
  2.13  ความคิดริเร่ิม(Initiative) เปดโอกาสใหแสดงความคิดเห็น ใหแสดงออกถึง
ความคิดริเร่ิม 
  2.14  ความสามัคคี (Esprit de corps)   หลีกเลี่ยงการแบงพรรคแบงพวก ในองคการ 
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 3.  แนวคิดการจัดการยุคมนุษยสัมพันธ (Human relation) 
 แนวคิดมนุษยสัมพันธเปนแนวคิดที่ขัดแยงกับแนวคิดการจัดการแบบวิทยาศาสตร ที่เนน
ประสิทธิภาพของการทํางาน และมองขามความสําคัญของคน  เห็นวามนุษยไมมีชีวิตจิตใจ ไมมี
ความตองการมากนัก มีพฤติกรรมที่งายตอความเขาใจ โดยอาศัยโครงสรางขององคการมาเปน
ตัวกําหนด และควบคุม ใหมนุษยทํางานใหบรรลุผลสําเร็จ ซ่ึงยุคมนุษยสัมพันธนั้นเปนแนวคิดที่อยู
ในชวงระหวางป ค.ศ 1930 - 1950  เนื่องจากเล็งเห็นวา การจัดการใด ๆ จะบรรลุผลสําเร็จไดนั้น
จะตองอาศัยคนเปนหลัก   ดังนั้นแนวคิดมนุษยสัมพันธ  จึงไดใหความสําคัญในเรื่องราว
ความสัมพันธ  ระหวางบุคคล (Interpersonal relations)  จึงทําใหเร่ืองราวของมนุษยสัมพันธ                       
(Human relation)  กลับมามีบทบาทสําคัญมากขึ้นนักวิชาการสําคัญที่ใหการสนับสนุนและศึกษา
แนวคิดนี้คือ Greorge Elton Mayo ไดทําการทดลองวิจัยที่เรียกวา การทดลองของฮอวธอรน  
(Hawthorne Experiment)  เมื่อป ค.ศ. 1924 - 1927  ณ บริษัทเวสเทิรนอิเลคทริค (Western Electric 
Company) ในเมืองชิคาโก มลรัฐอิลลินอยส ซ่ึงจุดประสงคก็คือตองการเขาใจพฤติกรรมของคนใน
หนาที่งานที่จัดไวให  ปรากฏวาคนทํางานมิใชทํางานเพื่อหวังผลตอบแทนดวยตัวเงินเพียงอยาง
เดียว แตคนทํางานตองการดานสังคมภายในกลุม ที่เกิดขึ้นอยางไมเปนทางการ ที่เปนเรื่องของจิตใจ 
ตลอดจนความสัมพันธทางสังคมระหวางคนงานดวยกันการศึกษาวิจัยดังกลาวไดศึกษาทดลอง
ออกเปน 3 ประเภทใหญ ๆ คือ (ศิริวรรณ  เสรีรัตน และคณะ, 2550, หนา 53) 
 1. การศึกษาทดลองภายในหอง (Room studies)ไดทําการทดลองเกี่ยวกับการ
เปลี่ยนแปลงของแสงสวางภายในหองทํางาน  เพื่อสังเกตประสิทธิของการทํางานวาเปลี่ยนแปลง
ไปอยางไร 
 2.  การศึกษาโดยการสัมภาษณ (Interviewing studies) การทดลองนี้ก็เพื่อคนหาความ
เปลี่ยนแปลงในการทํางานเกี่ยวกับสภาวะแวดลอมของการทํางานและการบังคับบัญชา  
 3.  การศึกษาโดยการสังเกต (Observation studies) เปนการสังเกตการทํางานของคนและ
ปจจัยอ่ืนๆจากการทดลองนี้ไดประโยชนหลายประการคือ 
   3.1  คนมิใชวัตถุส่ิงของ คนมีชีวิตจิตใจ จะซื้อดวยเงินอยางเดียวมิได 
   3.2  การแบงงานกันทําตามลักษณะเฉพาะตัว มิใชมีประสิทธิภาพสูงสุดเสมอ 
   3.3  เจาหนาที่ระดับสูงการจูงใจดวยจิตใจมีความสําคัญ และมีความหมายมากกวา
การจูงใจดวยเงินตรา 
   3.4  ประสิทธิภาพการทํางานหาไดขึ้นอยูกับสภาพแวดลอมเพียงอยางเดียวไมยัง
ขึ้นอยูกับความสัมพันธภายในองคการดวย 
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 จากการศึกษาแนวคิดมนุษยสัมพันธทําใหไดมีการศึกษาพฤติกรรมศาสตรทางการจัดการ
มากขึ้น โดยนําเอาหลักการจัดการมาผสมผสานกับพฤติกรรมของมนุษยในองคการ ทําใหไดความรู
ที่หลากหลายมากขึ้น เชน มาสโลว (Maslow) ไดศึกษาการแสวงหาความตองการของมนุษย วา
มนุษยเราแสวงหาอะไร โดยเขาไดเสนอ ทฤษฎีลําดับขั้นของความตองการ (Hierachy of need)  
สวนเฮรซเบิรก  (Herzberg) ไดศึกษารูปแบบของการจูงใจโดยไดเสนอ ทฤษฎีแรงจูงใจสองปจจัย 
(Two factor theory of motivation)  เปนตน 
 4. แนวคิดการจัดการยุคการบริหารสมัยใหม (Modern management) 
 แนวคิดในยุคนี้เร่ิมตั้งแต  ค.ศ. 1950 ถึงปจจุบัน ซ่ึงเศรษฐกิจ และธุรกิจขยายตัวอยาง
รวดเร็ว ความสลับซับซอนในการบริหารการจัดการก็มากขึ้น เพราะฉะนั้นการจัดการสมัยใหม จึง
ตองใชหลักทางคณิตศาสตรมาชวยในการตัดสินใจ ตลอดจนการจัดการเชิงระบบมาชวย แตอยางไร
ก็ตาม การบริหารการจัดการสมัยใหมก็ยังมิไดทิ้งหลักเกณฑทางวิทยาศาสตรและแนวคิดในดาน
มนุษยสัมพันธเสียทีเดียว  (ศิริวรรณ  เสรีรัตน และคณะ, 2550, หนา 61) 
 จากหนาที่ของนักบริหาร ผูบริหารมีหนาที่ในกระบวนการบริหาร ไดแก ดานนโยบาย
และการวางแผน  ดานภาวะผูนํา/ผูบริหารโรงพยาบาล  ดานการบริหารงานบุคคล ดานการสื่อสาร 
และดานการจูงใจ (ศิริวรรณ  เสรีรัตน และคณะ, 2550, หนา 45) ผูวิจัยจึงศึกษาขอมูลโดยมี
รายละเอียดดังนี้ 
   4.1 ดานนโยบายและการวางแผน 
 ในการดําเนินงานขององคการใด ๆ ตองมีการกําหนดทิศทาง หรือเปาหมายในการ
ดําเนินการรวมทั้งแผนงานที่จะปฏิบัติการเพื่อใหเปนไปตามทิศทาง หรือเปาหมายในการดําเนินงาน
ขององคการ เพื่อใชเปนแนวทางในการบริหารงานขององคกรและดําเนินกิจกรรมตาง ๆ  (ศรีโพธ์ิ    
วายุพักตร, 2556, เว็บไซต) 
 คําวา “นโยบาย” ตามพจนานุกรมฉบับราช บัณฑิตยสถาน พ.ศ.2525 ความวา “หลักและ
วิธีปฏิบัติซ่ึงจะถือเปนแนวดําเนินการ” 
 หากจะพูดใหเขาใจไดงายขึ้น  นโยบาย หมายถึง “ทิศทางหรือเปาหมายในการดําเนินงาน
ขององคกรซึ่งจะนําไปสูความสําเร็จในการบริหารงานขององคกร” 
 แผนงาน คําวาแผนงานไมมีบัญญัติไวในพจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ.2525 
แตมีคําใกลเคียง คือ คําวา “แผนการ” ซ่ึงเปนคํานามหมายความวา “แผนตามที่กําหนดไว”  
 คําวา “แผนงาน” หากแปลความหมายโดยใชควบคูกันคําวานโยบายและแผนงาน จึง
หมายถึง “แนวทางหรือวิธีการทํางานเพื่อใหเกิดผลสําเร็จตามนโยบายที่กําหนดไว” 
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 ดังนั้น คําวา  “นโยบายและการวางแผนอยางมีประสิทธิภาพ” จึงหมายความวา “การ
กําหนดทิศทางหรือเปาหมาย ในการดําเนินงานขององคกรซึ่งจะนําไปสูความสําเร็จในการบริหาร
ขององคกรและการจัดทําวิธีหรือแนวทางในการทํางานเพื่อใหเกิดผลสําเร็จตามนโยบายที่กําหนดไว” 
 การกําหนดนโยบายขององคกรมีขั้นตอน ดังนี้  
    4.1.1   การสํารวจขอมูลขององคกร กอนการกําหนดนโยบายขององคกร
ผูบริหารองคกรตองศึกษาและสํารวจขอมูลในดานตาง ๆ ขององคกรเพื่อใหทราบถึงปญหาและ
ความตองการของสมาชิกในองคกรกอนดังนี้ คือ  1) การรวมกันสํารวจปญหาตาง ๆ ขององคกรเพื่อ
กําหนดเปนนโยบายในการแกไขปญหา  2) สํารวจความตองการของสมาชิกในองคกรวาสมาชิกมี
ความตองอยางไรบาง อะไรเปนความตองการหลักอะไรเปนความตองการรอง 3) จัดลําดับ
ความสําคัญของปญหาและความตองการของสมาชิกในองคกร 4) ศึกษาแนวทางในความเปนไปได
ในการแกปญหาตาง ๆ ขององคกรและการดําเนินการตามความตองการของสมาชิกในองคกร 5) 
จัดลําดับความสําคัญในการสามารถแกไขปญหา และความสามารถในการสนองตอบความตองการ
ของสมาชิกและนําไปกําหนดเปนนโยบายขององคกร และ 6) กําหนดความตองการในการพัฒนา
องคกรของผูบริหารองคกร และจัดลําดับความสําคัญความตองการดังกลาวเพื่อเลือกไปเปนโยบาย
ขององคกร (กําหนดในสิ่งที่ผูบริหารองคกรอยากทํา) 
    4.1.2 การกําหนดนโยบายขององคกร ไดแก  1) นําปญหาตาง ๆ ที่ไดสํารวจ
และจัดลําดับความสําคัญตามขอ 1. มาศึกษาความเปนไปไดในการแกไขและดําเนินการโดยแบง
นโยบายออกเปนประเภทตาง ๆ ตามที่เกี่ยวของ เชน นโยบายตอสมาชิก นโยบายตอนายจาง 
นโยบายตอองคกรแรงงานอื่น ๆ ฯลฯ และ 2) กําหนดนโยบายเพื่อแกไขปญหาและเพื่อพัฒนา
องคกรตามลําดับไดแก  การกําหนดนโยบายเพื่อแกไขปญหาขององคกร  การกําหนดนโยบายเพื่อ
สนองความตองการของสมาชิก  และ การกําหนดนโยบายเพื่อการพัฒนาองคกรตามความตองการ
ของผูบริหารองคกร 
 การกําหนดนโยบายตามลําดับการแกไขปญหาและสนองความตองการของสมาชิกใน
องคกรและผูบริหารองคกรดังกลาวเปนการกําหนดนโยบายที่ถูกตองและมีประสิทธิภาพตอการ
บริหารองคกรเปนอยางยิ่ง เนื่องจากเปนการกําหนดนโยบายที่สอดคลองกับความตองการของทุก
ทานในองคกร  นอกจากนี้ การกําหนดนโยบายตองสอดคลองกับความเปนจริงขององคกรและ
สังคม ในการกําหนดนโยบายองคกรนั้นบริหารองคกรตองกําหนดนโยบายใหสอดคลองกับความ
เปนจริงขององคกรและสังคมเปนสําคัญ ความเปนจริงขององคกรหมายถึง สถานะทางการเงินของ
องคกรความรูและความสามารถของบุคคลากรในองคกร สภาพสังคมในปจจุบัน เชน ขณะนี้สังคม
ของประเทศเปนระบอบประชาธิปไตยการกําหนดนโยบายก็ตองใหสอดคลองกับสังคมปจจุบัน 
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ไมใชกําหนดนโยบายเสมือนกับองคกรอยูในสมัยที่ประเทศเปนเผด็จการ ความกาวหนาทาง
เทคโนโลยีก็เปนปจจัยสําคัญอีกประการหนึ่งของการกําหนดนโยบาย เชน  การกําหนดนโยบายใน
การนําเอาเทคโนโลยีมาใชในการบริหารองคกร  และ นโยบายที่กําหนดขึ้นตองปฏิบัติไดจริง ผู
บริการองคกรตองกําหนดนโยบายที่สามารถปฏิบัติไดจริงไมใชนโยบายที่เกิดจากความตองของ
สมาชิกและผูบริหารองคกรอยางไมมีขอบเขตจํากัด หรือเปนเรื่องที่ใหญเกินความสามารถของ
บุคลากรในองคกรจะกระทําได เชน การกําหนดองคกรของตนเองเปนผูกอตั้งสถาบันการศึกษาของ
ขบวนการแรงงาน การกําหนดนโยบายเพื่อกอตั้งพรรคการเมืองโดยองคกรของตน เปนตน 
    4.1.3 การกําหนดวางแผน เมื่อไดมีการกําหนดนโยบายขององคกรแลว จะตอง
ทําการกําหนดแผนงานขององคกรเพื่อเปนแนวทางไปดําเนินงานใหเปนไปตามนโยบายที่กําหนด
ขึ้นมาการดําเนินงานตามนโยบายขององคกรวาจะประสบความสําเร็จโดยมีแนวทางในการกําหนด
แผนงานดังนี้ คือ 1) แผนงานที่กําหนดขึ้นตองสอดคลองกับนโยบาย เนื่องจากหลายองคกรเขียน
แผนงานโดยไมนําเอานโยบายมาเปนตัวตั้งในการกําหนดแผนงาน หรือเอางานประจํามาเขียนเปน
แผนงาน  2) ศึกษานโยบายที่กําหนดขึ้นมาอยางลึกซึ้ง และนํานโยบายแตละขอมากําหนดให
กรรมการแตละฝายที่เกี่ยวของกําหนดเปนแผนงานในฝายนั้น 3) ควรทําการแยกแผนงานซึ่งตองทํา
เปนงานประจําตามหนาที่ในฝายออกจากแผนงานที่จัดทําขึ้นจากนโยบายอยางชัดเจน 4) ตองไม
กําหนดแผนงานจากความตองการทําของกรรมการในฝายโดยที่แผนงานดังกลาวไมเกี่ยวของกับ
นโยบายที่กําหนดขึ้น 5) ตองเปนแผนงานที่สามารถปฏิบัติไดจริง โดยคํานึงถึงความรู 
ความสามารถของบุคลากรในองคกรปจจัยสนับสนุนตาง เชน ฐานะทางการเงิน อุปกรณในการ
ดําเนินงานและสภาพแวดลอมอื่น ๆ ในองคกร เชน ความรวมมือของบุคลากรในองคกร ขอจํากัด
ของทองถ่ินตาง ๆ  และ 6) ควรทําการประชาพิจารณาแผนงานในระหวางสมาชิกในองคกรวา
สมาชิกเห็นดวย หรือไม หรือสมาชิกมีขอเสนอแนะเพิ่มเติมอยางไร กอนประกาศใชแผนงานอยาง
เปนทางการ 
 สําหรับในเรื่องประชาพิจารณ แผนงานนั้นผูบริหารองคกรควรตัดสินในอยางรอบคอบ
เสียกอน หากเห็นวาบุคลากรไมมีความพรอมในการเขารวมประชาพิจารณก็ไมจําเปนตองกระทําก็
ได 
    4.1.4 การดําเนินการใหการจัดทํานโยบายและแผนงานประสบความสําเร็จใน
การนําไปใชจริง  ภายหลังการจัดทํานโยบายและแผนงานแลว ผูบริหารองคกรตองทํานโยบายและ
แผนงานไปปฏิบัติใหไดอยางจริงจัง เนื่องจากมีองคกรเปนจํานวนมากที่จัดทํานโยบายและแผนงาน
แลวไมไดนํานโยบายและแผนงานไปปฏิบัติอยางจริงจัง ทั้ง ๆ ที่ไดเสียเวลาและเสียคาใชจายตาง ๆ 
เปนจํานวนมากในการจัดสัมมนากําหนดนโยบายและแผนงานขึ้นมา ดังนั้นจึงเปนหนาที่สํานึกของ
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ผูบิหารองคกรที่จะตองกระทําใหนโยบายและแผนงานไดรับการปฏิบัติอยางจริงจัง ดวยวิธีการ
ตอไปนี้ คือ  1) กําหนดวาระการประชุม เพื่อติดตามผลการดําเนินงานตามนโยบายและแผนงานใน
การประชุมประจําเดือนของผูบริหารองคกร  2) ผูบริหารสูงสุดขององคกรตองคอยติดตามและ
กระตุนใหกรรมการในฝายไดเรงรัดและปฏิบัติตามนโยบายและแผนงานของตนอยางตอเนื่อง       
3) รายงานความคืบหนาในการดําเนินงานตามนโยบายแลแผนงานของฝายตาง ๆ ใหสมาชิกใน
องคกรไดทราบอยางสม่ําเสมอ  4) จัดประชุมเพื่อทบทวนการดําเนินงานตามนโยบายและแผนงาน 
ทุกสามเดือนหรือหกเดือน เพื่อรับทราบปญหาอุปสรรคและความคืบหนาในการดําเนินงานตาม
นโยบายและแผนงานของกรรมการฝายตาง ๆ รวมทั้งการทบทวนและแกไขแผนงานที่มีปญหาและ
ไมสามารถดําเนินงานไดจริง  5) วางแผนในการดําเนินงานตามนโยบายและแผนงานของแตละฝาย
เปนการลวงหนาอยางนอย 1 - 2 เดือน เพื่อใหมีเวลาดําเนินงานอยางเพียงพอและมีประสิทธิภาพ  
และ 6) ทําการประชาสัมพันธและกระตุน เตือนใหสมาชิกในองคกรเขารวมกิจกรรมที่จัดขึ้นตาม
นโยบายและแผนงานอยางตอเนื่องและสม่ําเสมอ 
 การกําหนดนโยบายและแผนงานขององคกรตาง ๆ นั้น เปนภาระอื่นสําคัญของผูบริหาร
องคกรทุกคน ที่จะตองเขารวมกันจัดทําและปฏิบัติใหเปนไปตามนโยบายและแผนงานที่กําหนดไว 
เพื่อความเจริญกาวหนาขององคกร มีนโยบายและแผนงานที่ดีเพียงอยางเดียวไมใชส่ิงสําคัญแตทํา
อยางไรเพื่อใหสมาชิกภายในองคกรใหความรวมมือสนับสนุนและและเขารวมกิจกรรมที่จัดขึ้นตาม
นโยบายและแผนงานอยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง เพราะถามีนโยบายและแผนงานที่ดีแตไมสามารถ
ปฏิบัติไดเนื่องจากไมมีผูสนับสนุนและเขารวมกิจกรรมตามนโยบายและแผนงานกําหนดนโยบาย
ละแผนงานขึ้นมาก็ถือวาประสบความลมเหลวเชนกัน นี่คือภารกิจที่นโยบายผูบริหารองคกรทุกคน 
  4.2 ดานผูนํา/ผูบริหาร 
 ผูนําเปนหนาที่หนึ่งในหลาย ๆหนาที่ของผูบริหาร  ผูนํากับผูบริหารจึงแตกตางกัน
กลาวคือ  ผูบริหารเปนตําแหนงที่กําหนดขึ้นในองคการ  มีอํานาจโดยตําแหนงและไดรับความ
คาดหวังในหนาที่เฉพาะเจาะจง  โดยมุงเนนที่การควบคุม  การตัดสินใจ  และผูบริหารจะตองมี
ลักษณะของผูนํา (Leadership) ไมวาจะอยูในระดับใดก็ตาม  สวนผูนําจะไมไดรับมอบอํานาจทาง
สายงานแตมีอํานาจโดยวิธีอ่ืน  มีบทบาทที่กวางกวาบทบาทผูบริหารและบอยคร้ังที่ไมไดมีสวนใน
องคการอยางมีรูปแบบ  ผูนําจะเนนที่กระบวนการกลุม  การรวบรวมขอมูลขาวสาร  การใหขอมูล
ยอนกลับ  และการใชอํานาจกับบุคคลอื่น  ดังนั้นภาวะผูนําจึงเปนปจจัยสําคัญตอการบริหารหรือตอ
ตัวผูบริหาร เพราะภาวะผูนําจะเปนเครื่องชี้ใหเห็นความสําเร็จของหนวยงาน  งานจะดําเนินไป
ดวยดีและบรรลุวัตถุประสงคยอมขึ้นอยูกับทักษะและศิลปะในการบริหารงานของผูนํา   ซ่ึงทักษะ
และศิลปะที่ใชในการบริหารงาน คือ ภาวะผูนํา (ศิริพร  พูนชัย,  2546, หนา 1)  
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 มีผูใหความหมายของผูนําไวดังนี้ 
 เฮอรเซย และ บลานชารด  (Hersey & Blanchard.  1993) (อางถึงใน ศิริพร  พูนชัย,  
2546, หนา 2)  ใหความหมายวา  บุคคลที่ใชอิทธิพลใหบุคคลหรือกลุมบุคคลพยายามปฏิบัติงานใน
หนาที่ใหบรรลุเปาหมายภายใตสถานการณที่กําหนดไว 
 กรีนเบิรก และ บารอน (Greenberg & Baron.  1995) (อางถึงใน ศิริพร  พูนชัย, 2546, 
หนา 2) ใหความหมายวา  ผูนํา หมายถึง บุคคลที่เปนความสามารถที่มีอิทธิพลตอสมาชิกภายใน
กลุม  ทําใหบรรลุจุดประสงคที่ตั้งไวซ่ึงแหลงที่มาของอิทธิพลมาจากตําแหนงหนาที่ภายในองคการ
หรือภายนอกองคการ 
 ยุคล (Yukl,  2000, p.88) ใหความหมายวา  ผูนํา หมายถึง บุคคลที่มีอิทธิพลสูงสุดในกลุม 
และเปนผูที่ตองปฏิบัติภาระหนาที่ของตําแหนงผูนําที่ไดรับมอบหมาย  บุคคลอื่นในกลุมที่เหลือก็
คือผูตาม  
 สรุปไดวา ผูนํา หมายถึง บุคคลที่มีอิทธิพลสูงสุดในกลุมที่ตองปฏิบัติภาระหนาที่ของ
ตําแหนงผูนําที่ไดรับมอบหมาย  ซ่ึงมีความสามารถดานการทําใหตนเองมีอิทธิพลตอบุคคลอื่น ๆ 
ในกลุม เพื่อใหสมาชิกในกลุมปฏิบัติหนาที่ใหบรรลุเปาหมายขององคการที่กําหนดไว  
 สวนคําวาภาวะผูนําตรงกับภาษาอังกฤษวา Leadership เปนองคประกอบหนึ่งที่สําคัญ
อยางมากตอการบริหารงาน และเปนปจจัยหนึ่งที่กําหนดความสําเร็จ หรือความลมเหลวขององคกร 
ซ่ึงมีนักวิชาการหลายทานไดใหความหมายของภาวะผูนําไว ดังนี้ 
 เนตรพัณณา  ยาวิราช  (2546, หนา 1) ไดใหความหมายวา ภาวะผูนํา หมายถึง ความสามารถ
ในการบังคับบัญชาบุคคลอื่นโดยไดรับการยอมรับและยกยองจากบุคคลอื่น เปนผูนําใหบุคคลอื่น
ไววางใจ และใหความรวมมือ ความเปนผูนําเปนผูมีหนาที่อํานวยการ หรือส่ังการบังคับบัญชา
ประสานงานโดยอาศัยอํานาจหนาที่ (Authority) เพื่อใหกิจการงานบรรลุผลสําเร็จตามวัตถุประสงค 
และเปาหมายที่ตองการ 
 ชาญชัย  อาจินสมาจาร  (2546, หนา 126) ไดใหความหมายวา ภาวะผูนํา หมายถึง การทํา
ส่ิงตาง ๆ ใหบรรลุสําเร็จลุลวงโดยผานผูอ่ืน มีจุดประสงคที่ตองการทํางานใหบรรลุส่ิงที่ตองการ 
จากการสนับสนุนของทีมงาน ซ่ึงถูกชักจูงใหดําเนินการตามภาวะผูนําที่เกี่ยวของกับการสงเสริม
และดลบันดาลใหเอกบุคคลหรอทีมสามารถทําในสิ่งที่ดีที่สุดเพื่อใหไดผลลัพธที่ตองการ 
 วันชัย  มีชาติ  (2548, หนา 184) ไดใหความหมายวา ภาวะผูนํา หมายถึง เร่ืองที่เกี่ยวของ
กับพฤติกรรมหรือการแสดงออกของบุคคล ซ่ึงประกอบไปดวยผูนําและผูตาม โดยที่ผูนําจะมี
อิทธิพลเหนือผูตาม และพฤติกรรมเหลานั้นจะกอใหเกิดผลตามที่ผูนําตองการ 
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 วนิชชัย  แสงหมน  (2552, หนา 27) ไดใหความหมายวา ภาวะผูนํา คือ กระบวนการที่ผู
หนึ่งมี อิทธิพลตอบุคคลหรือกลุม  กระตุนชี้นําใหบุคคลอื่น  โดยใชความรูความสามารถ 
ประสบการณ บุคลิกภาพ การสรางแรงใจใหแรงกระตุนในกลุม เพื่อกอใหเกิดกิจกรรมหรือการ
แลกเปลี่ยนไปตามสถานการณใหบรรลุเปาหมายขององคกร 
 ขวัญตา  เกื้อกูลรัฐ  (2554, หนา 23)  ไดใหความหมายวา ภาวะผูนํา คือ ศิลปะหรือ
ความสามารถของบุคคลหนึ่งที่จะจูงใจหรือใชอิทธิพลตอผู อ่ืนไมวาจะเปนผูรวมงานหรือ
ผูใตบังคับบัญชาในสถานการณตาง ๆ เพื่อปฏิบัติการและอํานวยการ โดยใชกระบวนการสื่อ
ความหมายหรือการติดตอและกันใหรวมใจกับตน ดําเนินการจนกระทั่งบรรลุผลสําเร็จตาม
วัตถุประสงคของเปาหมายที่กําหนด 
 คูนทซ  และไวริช  (Koontz & Weihrich, 1988, p.437)  กลาววา ภาวะผูนําเปนเรื่องของ
ศิลปะของการใชอิทธิพลหรือกระบวนการใชอิทธิพลตอบุคคลอื่น เพื่อใหเขามีความเต็มใจ และ
กระตือรือรนในการปฏิบัติงานจนประสบความสําเร็จตามจุดมุงหมายของกลุม 
 รอบบิน (Robbins,  1989, p.302)  กลาววา ภาวะผูนําเปนความสามารถในการใชอิทธิพล
ตอกลุม เพื่อใหประสบความสําเร็จตาม เปาหมายที่ตั้งไว 
 สโตนเนอร และฟรีแมน (Stoner & Freeman, 1989, p.459) กลาววา  ภาวะผูนํา เปน
กระบวนการของการชี้แนะ และอิทธิพลตอกิจกรรมตาง ๆ ของสมาชิกของกลุม 
 ยุค  (Yukl, 2000, p.89) กลาววา ภาวะผูนํา เปนกระบวนการอิทธิพลของบุคคลคนหนึ่งที่
มีตอคนอ่ืนในองคกรในดานตางๆ ทั้งการเปนคนชี้แนะการจัดโครงสราง การอํานวยการ และการ
สรางความสัมพันธกับกลุมบุคคล 
 ลุสเซีย และอาคฮัว  (Lussier & Achua, 2001, p.78) ไดใหความหมายวา ภาวะผูนํา 
หมายถึง กระบวนการที่มีอิทธิพลโนมนาวระหวางผูนําและผูตามเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคของ
องคการโดยการเปลี่ยนแปลง 
 สรุปไดวา ภาวะผูนํา หมายถึง  ศิลปะของการใชอิทธิพล หรือกระบวนการที่ผูหนึ่งใช
ความรู ความสามารถ ประสบการณ บุคลิกภาพ เพื่อจูงใจใหบุคคลอื่นในองคกรไววางใจ และให
ความรวมมือ โดยทําหนาที่อํานวยการ ส่ังการบังคับบัญชา และประสานงาน เพื่อใหกิจการงาน
บรรลุผลสําเร็จตามวัตถุประสงค และเปาหมายที่ตองการ 
 ความสําคัญของภาวะผูนํา  
 มีนักวิชาการ และนักการศึกษากลาวถึง ความสําคัญของภาวะผูนําไวดังนี้ 
 สมหวัง  อาลัยญาติ  (2551, หนา 10)  กลาวถึง ความสําคัญของภาวะผูนําไววา เปน
คุณลักษณะที่สําคัญของบุคคลที่ทําหนาที่เปนผูนํา หัวหนา หรือผูบังคับบัญชาขององคกร ซ่ึงมี
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ความสําคัญตอความสําเร็จขององคกรในอันที่จะดําเนินงานใหบรรลุวัตถุประสงคที่กําหนดไวเปน
อยางมาก 
 นอกจากนี้ วนิชชัย  แสงหมน (2552, หนา 27) กลาวถึง ความสําคัญของภาวะผูนําไววา 
ผูบริหารเปนผูที่มีหนาที่บริหารงานตามภารกิจขององคการใหบรรลุวัตถุประสงคที่กําหนดซึ่งไมวา
ศาสตรใด ๆ ที่มีอยูก็ไมแตกตางกันมากนักในเรื่องของหลักการ สวนที่แตกตางกันเปนเรื่องของ
เทคนิค และประสบการณ  เชน การบริหารการศึกษากวาจะเห็นผลสําเร็จวาลมเหลวตองใช
เวลานาน สวนทางดานธุรกิจนั้น ถาบริหารผิดจะเห็นผลเร็วมาก ผูบริหารที่มีภาวะผูนําจะชวย
สนับสนุนการปฏิบัติงานตาง ๆ ขององคการใหเปนไปดวยความเรียบรอย ดังนี้ 
 1. ชวยใหบุคลากรขององคการไดรับการประสานงาน และแนะนําการปฏิบัติงานอยาง
ตอเนื่องเพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคที่กําหนดไว 
 2. ชวยรักษาสถานภาพขององคการใหมีความมั่นคงโดยการปรับเปลี่ยน หรือปรับตัว
ตามเงื่อนไขการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดลอม 
 3. ชวยประสานฝายตาง ๆ ขององคการใหดําเนินการไดตามลักษณะพลวัตภายในของ
องคการ โดยเฉพาะในชวงที่องคการอยูในระหวางการพัฒนาและการเปลี่ยนแปลง ชวยแกไขความ
ขัดแยงระหวางสวยตาง ๆ  
 4. ชวยใหบุคลากรในองคการบรรลุถึงความตองการตาง ๆ ทั้งในดานความพึงพอใจ และ
เปาหมายสวนบุคคล โดยจะเปนผูชักชวนจูงใจใหผูรวมงานมีความยินดี และมีความเต็มใจที่จะ
รวมมือปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมาย 
 สรุปไดวา ภาวะผูนํามีความสําคัญตอความสําเร็จขององคกรในอันที่จะดําเนินงานให
บรรลุวัตถุประสงคที่กําหนดไวเปนอยางมาก 
 คุณลักษณะของผูนํา  
 มีนักวิชาการ และนักการศึกษากลาวถึง คุณลักษณะของผูนําที่ดีไว ดังนี้ 
 ยูลค  (Yulk, 2000, p.106)  ไดจําแนกคุณลักษณะของภาวะผูนําออกเปน 3 ประเภท ดังนี้ 
 1.  แบบมุงงาน (Task oriented) พฤติกรรมของผูนําประเภทนี้จะใสใจที่ความสําเร็จของ
งานเปนอันดับแรก โดยการใชบุคลากรและทรัพยากรตาง ๆ อยางมีประสิทธิภาพ และรักษาไวซ่ึง
ลําดับขั้นของการสั่งการและความเชื่อมั่นของการดําเนินงาน 
 2.  แบบมุงความสัมพันธ (Relations oriented) พฤติกรรมของผูนําประเภทนี้จะให
ความสําคัญกับความสัมพันธระหวางกันเปนอันดับแรก พยายามสงเสริมความรวมมือกันในการ
ทํางาน การเพิ่มความพึงพอใจในงานของบุคลากร 
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 3.  แบบมุงการเปลี่ยนแปลง (Change oriented) พฤติกรรมของผูนําแบบนี้จะใสใจที่การ
ปรับปรุงยุทธศาสตรในการตัดสินใจ การปรับตัวเพื่อใหเขากับสิ่งแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงเพิ่มความ
ยืดหยุนและนวัตกรรม ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงหลัก ๆ ในกระบวนการทํางาน ผลผลิตหรือ
บริการ 
 ลูนิเบิรก และออนสเตน  (Lunenburg & Ornstein,  2004, p.278) กลาวถึง คุณลักษณะที่
จะทําใหเกิดภาวะผูนําไดนั้นจะตองประกอบดวยลักษณะเดนใน 5 ประการ ตอไปนี้ 
 1.  ดานศักยภาพ  (Capacity) ผูนําจะตองมีศักยภาพในการทํางานสูง 
 2. ดานการประสบผลสําเร็จ (Achievement) ผูมีภาวะผูนําไดนั้นจะตองมีผลงานเชิง
ประจักษ มีความสําเร็จในการดําเนินการงานเปนอยางดี 
 3.  ดานความรับผิดชอบ (Responsibility) ผูมีความรับผิดชอบสูงยอมจะเปนที่มาของ
ภาวะผูนําไดดี 
 4.  ดานการมีสวนรวม (Participation) จะตองเขาไปมีสวนรวมในทุกดานกับองคกร หรือ
กลุมบุคคล 
 5.  ดานสถานภาพ (Status) ผูที่จะมีภาวะผูนําตอผูอ่ืนไดนั้นจะตองมีสถานภาพที่มั่นคง
และนาเชื่อถือ 
 พงศ  หรดาล  (2546, หนา 163)  กลาวถึง คุณลักษณะของภาวะผูนําตามหลักพระพุทธศาสนา
ไววา  พระพุทธศาสนาถือเปนศาสนาหลักประจําชาติ การนําเอาหลักธรรมคําสั่งสอนของ
พระพุทธศาสนามาประยุกตใชก็นาจะเอื้อกับวัฒนธรรมไทยไมมากก็นอย การนําหลักธรรมมา
ประยุกตใชก็เพื่อการเปนผูนําที่ดี และคําสั่งสอนที่สําคัญๆของพระพุทธองคที่แสดงใหเห็นถึง
ลักษณะของผูนําที่ดี หรือวิถีทางของการที่จะเปนผูนําที่ดีเพื่อใชสําหรับเปนแนวทางที่จะนําไป
ปฏิบัติ  ไดแก  1)  ทศพิธราชธรรม 10 ประการ   2)  อธิษฐานธรรม 4   3)  พรหมวิหารธรรม 4   4)  อคติ 4   
5) คหิสุข 4   6) สังคหะวัตถุ 4   7) ขันติโสรัจจะ  8)  หิริโอตตัปปะ  9) อิทธิบาท 4  10) เวสารัชชกรณะ 
5  11) ยุติธรรม 5  12) อปริหานิยธรรม 7   13) นาถกรณธรรม 10   14) กัลยาณมิตรธรรม 7  และ             
15) บารมี 10 ประการ (ทศบารมี)  ซ่ึงสามารถนํามาประยุกตใชกับการบริหารและจัดการสมัยใหมได 
และหากผูนําและบุคคลใดนําไปปฏิบัติก็จะเกิดความมั่นคงและกาวหนาในหนาที่การงาน เปนที่รัก
และเคารพของผูอ่ืน ผูนําที่มีประสิทธิภาพในยุคโลกาภิวัตน 
 สรุปไดวา คุณลักษณะของภาวะผูนํามีหลายลักษณะแตกตางกันออกไปมากมาย แตไม
สามารถคนหาคุณลักษณะที่จะรับประกันถึงความสําเร็จของผูนําได เพราะไมไดศึกษาวา
คุณลักษณะจะมีผลระยะยาว  
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   4.3 ดานการบริหารงานบุคคล 
 มีผูใหความหมายของการบริหารงานบุคคลไว ดังนี้ 
 ศิริลักษณ  วิชยพงศ  (2546, หนา 12) ใหความหมายไววา  การบริหารงานบุคลากร 
หมายถึงกระบวนการวางแผน กําหนดนโยบายตลอดจนการดําเนินการในการบริหารบุคลากรใน
องคการนับตั้งแตการแสวงหาคนที่มีความรูความสามารถ เหมาะสมกับความตองการขององคการใช
ใหเปนประโยชนพัฒนาใหมีคุณภาพ และประสิทธิภาพ ตลอดจนการสงวนรักษาไวเพื่อใหมี
ทรัพยากรบุคคลที่มีประสิทธิภาพ  และปริมาณเพียงพอที่จะปฏิบัติใหบรรลุผลสําเร็จตาม
วัตถุประสงคขององคการ 
 กิตติมา  กวยาวงศ  (2547, หนา 16) ใหความหมายไววา  การบริหารงานบุคคล หมายถึง 
กระบวนการจัดการเกี่ยวกับบุคคลเพื่อใหไดมาซึ่งบุคคลที่ดีมีความรู ความสามารถเหมาะสมกับงาน
เขามาทํางานใหไดผลที่ดีสุดในองคการตั้งแตการวางแผนอัตรากําลัง การสรรหาบุลากร การบรรจุ
แตงตั้ง การมอบหมายงาน การปฐมนิเทศ การพัฒนาบุคลากร การจัดสวัสดิการ การใหบําเหน็จ
ความชอบ การรักษาวินัย การลงโทษ การประเมินผล รวมถึงการเสริมสรางหลักประกัน เมื่อบุคลากร
ตองพนจากหนาที่จากสาเหตุตาง ๆ ก็ยังมีความรูสึกที่ดีตอองคการ และสามารถดํารงชีวิตในสังคมได
อยางมีความสุข 
 พระเส็ง  ปภสฺสโร (วงษพันธุเสือ)  (2554, หนา 18) ใหความหมายไววา  การบริหารงาน
บุคคล  หมายถึง กระบวนการตาง ๆ ในการดําเนินงานที่เกี่ยวของกับบุคคล นับตั้งแตการกําหนด
นโยบายการบริหารงานบุคคล การวางแผนกําลังคน การสรรหาและเลือกสรร การธํารงรักษาบุคลากร 
การพัฒนาใหบุคลากรกาวหนาทันสมัยอยูเสมอ การควบคุม การประเมินผลการปฏิบัติงานและการ
ใหพนจากงานโดยวิธีการตาง ๆ ตั้งแตโอน ยาย ใหออก ไลออก ปลดออก และเกษียณอายุ เปนตน 
เพื่อใหไดคนที่มีประสิทธิภาพสูงสุดคงอยูกับองคการตราบนานเทานาน 
 อํานาจ  ศรีแสง  (2556,  เว็บไซต) ใหความหมายไววา  การบริหารงานบุคคล หมายถึง การ
ใชคนใหทํางานใหไดผลดีที่สุด โดยใชเวลานอยที่สุด และสิ้นเปลืองเงิน และวัสดุในการทํางานนั้น ๆ 
นอยที่สุด  โดยผูปฏิบัติงานตองพอใจที่จะทํางานตามที่ผูบริหารตองการ การบริหารใหกิจกรรมตาง 
ๆ ดําเนินไปดวยดี และเกิดประโยชนสมตามความมุงหมายของสถานศึกษา โดยอาศัยเทคนิคในการ
คัดเลือกบุคคลที่มาทํางานใหเหมาะสมและเทคนิคในการพัฒนาบุคคลที่มีอยูแลว ใหมีความรู
ความสามารถที่จะทํางานให เกิดประโยชน  ขณะเดียวกันก็สงเสริมใหคนเหลานั้นมีความ
เจริญกาวหนาและไดรับผลตอบแทนเปนที่พอใจ และมีความสุขในการทํางาน 
 สรุปไดวา การบริหารงานบุคคล หมายถึง กระบวนการจัดการเกี่ยวกับบุคคล นับตั้งแตการ
กําหนดนโยบายการบริหารงานบุคคล การวางแผนกําลังคน การสรรหาและเลือกสรร การธํารงรักษา
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บุคลากร การพัฒนาใหบุคลากรกาวหนาทันสมัยอยูเสมอ การควบคุม การประเมินผลการปฏิบัติงาน 
และการใหพนจากงาน เพื่อใหไดคนที่มีประสิทธิภาพเหมาะสมกับงาน มีความสุขในการทํางาน ทํา
ใหกิจกรรมตาง ๆ ดําเนินไปดวยดี และเกิดประโยชนสมตามความมุงหมายขององคการ 
   4.4  ดานการสื่อสาร 
 การติดตอสื่อสารไดเขามามีบทบาทในทุกหนวยงานจนถือกันวาเปนหัวใจสําคัญในการ
บริหารจัดการ  เชสเตอร แอล เบอรนารด  (Chester I. Barnard)  (อางถึงใน  เนตรรุง อยูเจริญ,  2553, 
หนา 36) กลาววา หนาที่ประการแรกที่จําเปนอยางยิ่งสําหรับผูบริหาร คือจะตองสรางระบบสื่อสาร
ขึ้น เพราะการสื่อสารจะทําใหทุกคนเขาใจซึ่งกันและกัน และนําไปสูเปาหมายที่ตองการ  
 ความหมายของการสื่อสาร 
 ฟลลิป แอล ลิววิส  (Philip V. Lewis) (อางถึงใน เนตรรุง อยูเจริญ,  2553, หนา 37) ไดให
ความหมายของการติดตอส่ือสารที่คอนขางจะตรงและเขาใจงายวาการติดตอส่ือสาร หมายถึง การ
รวมใชขาวสาร ความคิด หรือทัศนคติ ทํา ใหเกิดความเขาใจระหวางผูสงและผูรับ ในชีวิตประจําวัน 
การใชการติดตอส่ือสารเปนความพยายามที่จะสื่อความหมายผานขาวสารไปยังผูรับอื่น ๆ 
 เฮอรเบิรก และไซลมอน (Herbert; & Simon) (อางถึงใน เนตรรุง  อยูเจริญ,  2553, หนา 
37) ไดใหความหมายของการติดตอส่ือสารทีใชเฉพาะในองคการทางการศึกษาวา เปนการใช
ขาวสารรวมกัน ความคิดหรือทัศนคติในโรงเรียน ระหวางผูบริหาร คณะครู และนักเรียนผูปกครอง 
และผูสนใจทั่ว ๆ ไป จากความคิดของ Simon จะชวยใหการจัดการติดตอส่ือสารเปนกระบวนการ
ตัดสินใจขององคการไปสูสมาชิกนั้น ๆ 
 จากความหมายของการติดตอส่ือสาร จะเห็นวาการติดตอส่ือสารมีองคประกอบที่สําคัญ
อยู 2 ประการคือ ผูสง (Sender) และผูรับ (Receiver) การติดตอส่ือสารจําเปนตองมีความหมาย
(Meaningful) การติดตอส่ือสารที่ดีจะไมเกิดขึ้นถาหากผูรับไมไดแปลผลของผูสง การติดตอส่ือสาร
ที่ดีจําเปนตองพูด และภาษาที่ใชตองเขาใจซึ่งกันและกัน  เชน ภาษาทาทาง (Body motions) การ
แสดงออกทางสีหนา (Facial expression) ระดับเสียง (Voice intonations) ผูบริหารควรมีการ
ติดตอส่ือสารที่ดี  และชัดเจน  จึงจะชวยใหการทํางานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ บรรลุเปาหมาย  
 ทฤษฎีการติดตอส่ือสารในองคการรูปนัยและอรูปนัย 
 การติดตอส่ือสารที่เปนทางการ (Formal communication) หมายถึง การติดตอส่ือสารที่มี
ระเบียบแบบแผนกําหนดไว เชน การติดตอส่ือสารในทางราชการ ตองทําเปนลายลักษณอักษร หรือ
ระเบียบของทางราชการ ตองเสนอเรื่องราวตามลําดับขั้น โดยไมคํานึงถึงความสัมพันธระหวาง
บุคคล ชองทางการติดตอส่ือสารที่เปนทางการนั่น ใชในองคการรูปนัย มักจะเปนไปตามลําดับขั้น 
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ตามอํานาจหนาที่ เบอรนารด  (Barnard)  (อางถึงใน เนตรรุง  อยูเจริญ, 2553, หนา 40) เรียกชองทาง
นี้วา “ระบบการติดตอส่ือสาร”  
 การสรางระบบการติดตอส่ือสารที่ใชในองคการรูปนัยนั้น มีขอควรพิจารณาดังนี้ 
 1.  ชองทางการติดตอส่ือสาร ตองเปนที่รูจักและเขาใจกันดี 
 2.  ชองทางการติดตอส่ือสาร ตองใหทุกคนมีสิทธิ์ใช 
 3.  เสนทางการติดตอส่ือสารตองตรงและสั้นที่สุดเทาที่จะทําได 
 4.  การติดตอส่ือสารทุก ๆ ทางตองเชื่อถือไดโดยคํานึงถึงผูที่ดํารงตําแหนงในการติดตอ
การใหขาวสาร มีอํานาจหนาที่เปนที่เชื่อถือได 
 เบอรนารด  (Barnard) (อางถึงใน เนตรรุง อยูเจริญ,  2553, หนา 40) มองวัตถุประสงค
ของการติดตอส่ือสารเปนสวนหนึ่งของการประสานงานในองคการ หนาที่หลักการของการ
ติดตอส่ือสารในองคการจึงมี 4 อยาง ไดแก 
 1.  ใหขาวสารแกบุคคลอื่น 
 2.  ใหการแนะนําชี้ทาง 
 3.  ประเมินบางสิ่งบางอยางของบุคลากรหรือส่ิงของ  
 4.  กระตุนใหคนแสดงพฤติกรรม 
 สายของการติดตอส่ือสารภายในองคการเปนแนวทางทางหนึ่งที่ใชในการวิเคราะห
องคการในองคการทางราชการ เชน โรงเรียน มีสายการติดตอส่ือสารที่มีลักษณะเปนไปตามลําดับ
ขั้น ขาวสารจะถูกสงไปยังระดับสูงมายังระดับต่ําจากผูบังคับบัญชาลงมายังผูใชบังคับบัญชา และ
ทํานองเดียวกัน ขาวสารจากระดับต่ําไปยังระดับสูง  
 สรุปไดวา  การติดตอการสื่อสาร  เปนการติดตอการสื่อสาร แลกเปลี่ยนขอมูลของ
บุคลากรสํานักงานปลัดกระทรวงศึกษาธิการในประเด็นตาง ๆ ไดแก  ผูบริหารควรมีการ
ติดตอส่ือสารที่ดี และชัดเจน  ชองทางการติดตอส่ือสาร เปนที่รูจักและเขาใจกันดี  ชองทางการ
ติดตอส่ือสาร บุคลากรทุกคนมีสิทธิ์ใช  เสนทางการติดตอสื่อสารตรงไปตรงมาและเขาใจงาย  และ
การติดตอส่ือสารทุก ๆ ทางเชื่อถือได 
   4.5 แรงจูงใจ  
 แรงจูงใจของบุคลากรในหนวยงานเปนสิ่งสําคัญในการปฏิบัติงาน ไดมีนักวิชาการไดให
ความหมายของ แรงจูงใจ ไวดังนี้ 
 คําวา “แรงจูงใจ” มาจากคํากริยาในภาษาละตินวา “Movere” (Kidd,  1973, p.101) ซ่ึงมี
ความหมายตรงกับคําในภาษาอังกฤษวา “To move” อันมีความหมายวา “เปนสิ่งที่โนมนาวหรือชัก
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นําบุคคลใหเกิดการกระทําหรือปฏิบัติการ (To move a person to a course of action) ดังนั้น 
แรงจูงใจจึงไดรับความสนใจมากในทุก ๆ วงการ 
 โลเวลล (Lovell. 1980) (อางถึงใน สิทธิโชค  วรานุสันติกูล, 2546, หนา 157) ให
ความหมายของแรงจูงใจวา  “เปนกระบวนการที่ชักนําโนมนาวใหบุคคลเกิดความมานะพยายาม
เพื่อที่จะสนองตอบความตองการบางประการใหบรรลุผลสําเร็จ”  
 พงศธวัช  วิวังสู  (2546, หนา 34) ไดกลาววา แรงจูงใจ หมายถึง ปจจัยที่ผลักดันใหบุคคล
แสดงพฤติกรรมอยางใด อยางหนึ่งออกมาเพื่อใหบรรลุเปาหมายทีวางไว 
 สรุปไดวา แรงจูงใจ เปนกระบวนการที่บุคคลถูกกระตุนจากสิ่งเราโดยจงใจใหกระทํา
หรือดิ้นรนเพื่อใหบรรลุจุดประสงคบางอยางซึ่งจะเห็นไดพฤติกรรมที่เกิดจากแรงจูงใจเปน
พฤติกรรมที่มิใชเปนเพียงการตอบสนองสิ่งเราปกติธรรมดา   
 ทฤษฎีการจูงใจของเฮอรซเบิรก (Herzberg’s Theory) 
 ฮอรซเบิรก มอสเนอร และซไนเดอรแมน (Herzberg & Snyderman) (อางถึงใน ณัทฐา  
กรีหิรัญ, 2550, หนา 17 - 20) ตั้งสมมติฐานวา ปจจัยที่เกี่ยวของกับความพอใจในงานจะถูกแยก และ
ทําใหแตกตางไปจากปจจัยที่นําไปสูความไมพอใจในงาน ทั้งนี้ โดยเฮอรซเบิรกและคณะไดรวมกัน
ทําวิจัยโดยวิธีสัมภาษณวิศวกรและสมุหบัญชี จํานวน 200 คน จากบริษัทตาง ๆ 9 แหงในเมือง           
พิทสเบิรก  มลรัฐเพนซิลเวเนีย เพื่อหาคําตอบวา ประสบการณจากการทํางานแบบใดที่ทําใหบุคคล
เหลานั้นเกิดทัศนคติความรูสึกที่ดี หรือไมดี และความรูสึกที่มีตอประสบการณแตละแบบนั้นไปใน
ทางบวกหรือลบ เมื่อไดคําตอบแลวเฮอรซเบิรกและคณะไดนํามาวิเคราะห และจัดเรียงลําดับโดย
แบงเปนสองปจจัย คือ ปจจัยจูงใจและปจจัยคํ้าจุนหรือปจจัยสุขอนามัย ซ่ึงปจจัยจูงใจเปนปจจัยที่  
นําไปสูทัศนคติในทางบวก เพราะทําใหเกิดความพึงพอใจในการปฏิบัติงานมีลักษณะสัมพันธกับ
เร่ืองของงานโดยตรง ในขณะที่ปจจัยค้ําจุนเปนปจจัยที่ปองกันไมใหเกิดความไมพึงพอใจในการ
ปฏิบัติงานซึ่งมีลักษณะเปนภาวะแวดลอม หรือเปนสวนประกอบของงาน ปจจัยนี้อาจนําไปสูความ
ไมพึงพอใจในการปฏิบัติงานได 
 ปจจัยจูงใจ (Motivator factors) และปจจัยคํ้าจุน (Hygiene factors) ซ่ึงเฮอรซเบิรก ได
อธิบายไวมีรายละเอียด ดังนี้  
 ปจจัยจูงใจ (Motivator factors)มี 6 ประการ  
 1.  ความสําเร็จในการทํางาน (Achievement) หมายถึง การที่บุคคลทํางานตาม
ความสามารถแหงสติปญญาไดอยางอิสระ จนไดรับความสําเร็จเปนอยางดี เกิดความรูสึกภูมิใจและ
ปลาบปลื้มในผลสําเร็จแหงงานนั้น 
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 2.   การยอมรับนับถือ (Recognition) หมายถึง การไดรับการยอมรับจากผูบังคับบัญชาจาก
เพื่อน จากผูมาขอรับคําปรึกษา หรือจากบุคคลในหนวยงาน ในรูปแบบของการยกยองชมเชย แสดง
ความยินดี การใหกําลังใจ หรือการยอมรับในความสามารถ 
 3.   ลักษณะของงาน (Work itself) หมายถึง งานที่นาสนใจ ทาทาย ตองอาศัยความคิด
ริเร่ิมสรางสรรค หรือเปนงานที่มีสามารถทําไดโดยลําพังเพียงผูเดียว 
 4. ความรับผิดชอบ (Responsibility) หมายถึง ความพึงพอใจที่ไดรับมอบหมายให
รับผิดชอบงานและมีอํานาจในการรับผิดชอบไดอยางเต็มที่ 
 5.   ความกาวหนา (Advancement) หมายถึง ผลหรือการมองเห็นการเปลี่ยนแปลงใน
สถานภาพของบุคคลในสถานที่ทํางาน เชน การไดรับการเลื่อนตําแหนงและการมีโอกาสไดศึกษา
หาความรูเพิ่มเติม 
 6.  โอกาสที่จะไดรับความเจริญรุงเรือง (Possibility of growth) หมายถึง โอกาสที่จะ
ไดรับการแตงตั้งเลื่อนตําแหนงและประสบกับความสําเร็จ 
 ปจจัยค้ําจุน (Hygiene factors) มี 10 ประการ  
 1.  นโยบายและการบริหารงาน (Company policy and administration) หมายถึง การ
จัดการ การบริหารงานขององคการซึ่งสอดคลองกับนโยบายขององคการนั้น 
 2.  การปกครองบังคับบัญชา (Supervision-technical) หมายถึง ความสามารถของ
ผูบังคับบัญชาในการดําเนินงาน ความยุติธรรมในการบริหาร 
 3. ความสัมพันธกับผูบังคับบัญชา (Interpersonal relations-supervisor) หมายถึง การ
ติดตอระหวางบุคคลกับผูบังคับบัญชาที่แสดงถึงความสัมพันธอันดีตอกัน สามารถทํางานรวมกัน
และเขาใจซึ่งกันและกัน 
 4.   สภาพการปฏิบัติงาน (Working conditions) หมายถึง สภาพทางกายภาพของงาน เชน 
แสง เสียง อากาศ ช่ัวโมงการทํางาน รวมถึงลักษณะสภาพแวดลอมอื่นๆ เชน อุปกรณหรือเครื่องมือ
ตาง ๆ 
 5.   เงินเดือน (Salary) หมายถึง รายได คาจางประจําเดือนที่เปนธรรมซึ่งบุคคลไดรับอัน
เปนผลตอบแทนจากการทํางานของบุคคลนั้น หากบุคคลไดรับเงินเดือนที่เปนธรรมจะสงผลตอการ
เพิ่มผลผลิต มีความพึงพอใจในงานที่ทําและมีผลตอความภักดีกับบริษัท 
 6.   ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน (Interpersonal relations - peers) หมายถึง การติดตอ
ระหวางบุคคลกับเพื่อนรวมงานที่แสดงถึงความสัมพันธอันดีตอกัน สามารถทํางานรวมกันและ
เขาใจซึ่งกันและกัน 
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 7.   ความเปนอยูสวนตัว (Personal life) หมายถึง ความรูสึกที่ดีหรือไมดีในชีวิตสวนตัวซ่ึง
มีความสัมพันธกับการทํางาน 
 8.  ความสัมพันธกับผูใตบังคับบัญชา (Interpersonal relations-subordinates) หมายถึง 
การที่บุคคลตางระดับสามารถทํางานรวมกัน มีความเขาใจที่ดีตอกัน 
 9.   สถานภาพของอาชีพ (Status) หมายถึง อาชีพนั้นเปนที่ยอมรับนับถือของสังคมมี
เกียรติและมีศักดิ์ศรี 
 10. ความมั่นคงปลอดภัยในการปฏิบัติงาน (Job security) หมายถึง ความรูสึกของ
บุคลากรที่มีตอความมั่นคงในงาน ความยั่งยืนในอาชีพหรือความมั่นคงขององคการ 
 ดังนั้น จากทฤษฎีของเฮอรซเบิรก องคประกอบในดานปจจัยที่กอใหเกิดความพึงพอใจ
เทานั้น ที่จะนํามาสูความพึงพอใจทางบวกในการทํางานของคน 
 ปจจัยค้ําจุน ไมใชเปนสิ่งจูงใจที่จะทําใหผลผลิตเพิ่มขึ้นแตจะเปนขอกําหนดเบื้องตนเพื่อ
ปองกันไมใหคนเกิดความไมพอใจในการทํางานเทานั้นเอง การคนพบที่สําคัญจากการศึกษาของ
เฮอรซเบิรก คือปจจัยที่เรียกวา ปจจัยค้ําจุนนั้นจะมีผลกระทบตอความไมพอใจในงานที่ทํา และ
ปจจัยจูงใจจะมีผลกระทบตอความพอใจในงานที่ทํา กลาวคือปจจัยค้ําจุนยอมจะเปนเหตุที่ทําใหคน
เกิดความไมพอใจในงานที่ทํา ทั้งนี้ปจจัยคํ้าจุนเปนเพียงขอกําหนดเบื้องตนเพื่อปองกันไมใหคนไม
พอใจงานที่ทําเทานั้น สวนปจจัยจูงใจก็ไมไดเปนปจจัยที่เปนสาเหตุที่ทําใหคนเกิดความพอใจใน
งานที่ทํา แตเปนปจจัยที่กระตุนหรือจูงใจคนใหเกิดความพอใจในงานที่ทําเทานั้น ดังนั้น ขอ
สมมติฐานที่สําคัญของเฮอรซเบิรก ก็คือ ความพอใจในงานที่ทําจะเปนสิ่งจูงใจในการปฏิบัติงาน 
 ทฤษฎีของเฮอรซเบิรกไดช้ีใหเห็นเปนนัยวา ผูบริหารจะตองมีทัศนะเกี่ยวกับงานของผูอยู
ใตบังคับบัญชาสองอยาง คือ ส่ิงที่ทําใหผูอยูใตบังคับบัญชามีความสุขและสิ่งที่ทําใหพวกเขาไมมี
ความสุขในงานที่ทํา ขอสมมติฐานของทฤษฎีการจูงใจสมัยเดิม มักจะถือวาสิ่งจูงใจทางดานการเงิน 
การปรับปรุงความสัมพันธกับบุคคลอื่นและสภาพแวดลอมของการทํางานที่ดีจะทําใหผลผลิต
เพิ่มขึ้น การขาดงานและการออกจากงานที่นอยลง นับไดวาเปนขอสมมติฐานที่ผิดพลาด ปจจัย
เหลานี้ทั้งหมด เพียงแตปองกันไมใหเกิดความไมพอใจในงานที่ทําและปญหาเทานั้นเอง ปจจัยจูงใจ
เทานั้นจึงจะเปนสิ่งจูงใจผูอยูใตบังคับบัญชาใหเพิ่มผลผลิต 
 จากทฤษฎีการจูงใจของเฮอรซเบิรก สรุปไดวา เฮอรซเบิรกไดแบงปจจัยที่เกี่ยวของกับ
ความพอใจในงานออกเปน 2 ปจจัย คือ ปจจัยจูงใจ (Motivator factors) และปจจัยค้ําจุน (Hygiene 
factors) ซ่ึงปจจัยจูงใจ (Motivator factors)มี 6 ประการ คือ ความสําเร็จในการทํางาน การยอมรับ
นับถือ ลักษณะของงาน ความรับผิดชอบ ความกาวหนา และโอกาสที่จะไดรับความเจริญรุงเรือง 
ปจจัยค้ําจุน (Hygiene factors)  มี 10 ประการ คือ นโยบายและการบริหารงาน การปกครองบังคับ
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บัญชา ความสัมพันธกับผูบังคับบัญชา สภาพการปฏิบัติงาน เงินเดือน ความสัมพันธกับเพื่อน
รวมงาน ความเปนอยูสวนตัว ความสัมพันธกับผูใตบังคับบัญชา สถานภาพของอาชีพ และความ
มั่นคงปลอดภัยในการปฏิบัติงาน   
 สรุปไดวา  แรงจูงใจ เปนกระบวนการที่บุคลากรถูกกระตุนจากสิ่งเราโดยจงใจใหกระทํา
หรือดิ้นรน เพื่อใหบรรลุจุดประสงคบางอยางซึ่งจะเห็นไดพฤติกรรมที่เกิดจากแรงจูงใจเปน
พฤติกรรมที่มิใชเปนเพียงการตอบสนองสิ่งเราปกติธรรมดา ในประเด็นตาง ๆ ไดแก  ทํางานตาม
ความสามารถแหงสติปญญาไดอยางอิสระ  ไดรับการยอมรับจากผูบังคับบัญชาจากเพื่อน จากผูมา
ขอรับคําปรึกษา หรือจากบุคคลในหนวยงาน ในรูปแบบของการยกยองชมเชย แสดงความยินดี การ
ใหกําลังใจ หรือการยอมรับในความสามารถ  ลักษณะงานมีความทาทาย ตองอาศัยความคิดริเร่ิม
สรางสรรค ความพึงพอใจที่ไดรับมอบหมายใหรับผิดชอบงานและมีอํานาจในการรับผิดชอบได
อยางเต็มที่  มองเห็นการเปลี่ยนแปลงในสถานภาพของบุคคลในสถานที่ทํางาน เชน การไดรับการ
เล่ือนตําแหนงและการมีโอกาสไดศึกษาหาความรูเพิ่มเติม และมีโอกาสที่จะไดรับการแตงตั้งเลื่อน
ตําแหนงและประสบกับความสําเร็จ 
 3.3  แนวคิดเกี่ยวกับการบริหารจัดการโรงพยาบาล 
 ตั้งแตป พ.ศ. 2542 เปนตนมา  ประเทศไทยมีการเปลี่ยนแปลงการบริหารจัดการภาครัฐ
คร้ังสําคัญ คือการปฏิรูประบบราชการและปฏิรูประบบบริการสุขภาพ ทําใหมีผลกระทบตอการ
บริหารจัดการในหนวยราชการที่รับผิดชอบดานการบริการสุขภาพอยางมาก รวมทั้งการบริหาร
จัดการระบบบริการพยาบาลซึ่งเปนระบบยอยระบบหนึ่งของระบบบริการสุขภาพ การเปลี่ยนแปลง
โครงสรางระบบบริการสุขภาพเพื่อใหเกิดการใหบริการสุขภาพที่มีคุณภาพ และทั่วถึงในการ
ใหบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิและตติยภูมิ ตามพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพ
แหงชาติ  ตลอดจนการสงเสริมความเขมแข็งในภาคประชาชนเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพและการ
ขยายบทบาทใหภาคเอกชนรวมรับผิดชอบในการใหบริการสุขภาพ (สุจิตรา  เหลืองอมรเลิศ,  2550, 
หนา 4) การรับรองและพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล ถือเปนกลไกสําคัญในการกระตุนและ
สงเสริมใหโรงพยาบาลมีการพัฒนาคุณภาพขององคกรอยางมีระบบและตอเนื่อง โดยมีกิจกรรม
หลัก 3 ขั้นตอน (สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2549, หนา 10) ประกอบดวย 
 1. การพัฒนาคุณภาพ (Quality improvement) การพัฒนาคุณภาพ หมายถึง การจัดระบบ
บริหารและระบบการทํางานในโรงพยาบาลตามแนวทางที่กําหนดไวในมาตรฐานโรงพยาบาล 
มุงเนนการทํางานดวยใจ ที่มุงมั่นตอคุณภาพของเจาหนาที่ การทํางานเปนทีม การตอบสนองความ
ตองการของผูรับบริการ มีระบบตรวจสอบเพื่อแกไขปรับปรุงดวย การประสานกิจกรรมการบริหาร
ความเสี่ยง การประกันคุณภาพ และการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง เขาดวยกัน ดังนี้ 



 67

   1.1 การบริหารความเสี่ยง (Risk management: RM) คือ การคนหาโอกาสที่จะเกิด
ความเสี่ยง การประเมินความเสี่ยง การวางมาตรการปองกันความเสี่ยงหรือลดความสูญเสีย 
   1.2 การประกันคุณภาพ (Quality assurance: QA) คือ การวางระบบเพื่อเปน
หลักประกันวาจะมีการปฏิบัติงานตามมาตรฐาน หรือแนวทางปฏิบัติที่กําหนด และมีผลลัพธตามที่
คาดไว ซ่ึงประกอบดวยการกําหนดมาตรฐาน การวัดผลการปฏิบัติ และการปรับปรุงแกไขเมื่อไมมี
การปฏิบัติตามแนวทางที่กําหนด หรือผลลัพธไมเปนไปตามที่คาดไว 
   1.3 การพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง (Continual quality improvement: CQI) คือ การ
ใชกระบวนการทางวิทยาศาสตรและความคิดสรางสรรคในการปรับปรุงระบบงาน เพื่อสนองตอบ
ความตองการของผูรับบริการโดยมุงสูความเปนเลิศ การพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง จะตองทํา
ควบคูกับไปทั้งในดานวิชาชีพและระบบงาน โดยเฉพาะการมีผูเชี่ยวชาญทางวิชาชีพเขามาให
คําปรึกษาและใหขอเสนอแนะ จะทําใหสามารถพัฒนาไปไดในทิศทางที่ถูกตองยิ่งขึ้นเปาหมายของ
การพัฒนาคุณภาพ ผูไดรับประโยชนจากการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลคือ ผูปวย เจาหนาที่ 
และโรงพยาบาล หากความตองการของทั้ง 3 กลุมนี้ สอดคลองกันมากเทาไร จะยิ่งทําใหการพัฒนา
คุณภาพมีความยั่งยืนมากขึ้นเทานั้น 
   1.4 ประโยชนสําหรับผูปวย ไดแก การลดความเสี่ยงตอการประสบความสูญเสีย
หรือภาวะแทรกซอน คุณภาพการดูแลรักษาดีขึ้น ไดรับการพิทักษสิทธิผูปวยและศักดิ์ศรีของความ
เปนมนุษยมากขึ้น 
   1.5 ประโยชนสําหรับเจาหนาผูปฏิบัติงาน ไดแก การลดความเสี่ยงตอการเจ็บปวย
จากการทํางาน การลดความเสี่ยงตอความเขาใจผิดความเขาใจผิดระหวางผูปวยกับเจาหนาที่
ส่ิงแวดลอมในการทํางาน และการประสานงานดีขึ้น เจาหนาที่ไดเรียนรู และพัฒนาศักยภาพของ
ตนเอง 
   1.6 ประโยชนสําหรับโรงพยาบาล ไดแก การเปนองคกรแหงการเรียนรู สามารถ
รองรับการเปลี่ยนแปลง และมีการพัฒนาอยางตอเนื่องสูความเปนเลิศ ทําใหองคกรอยูรอดและ
ยั่งยืน 
 2. การประเมินคุณภาพ (Quality assessment) การประเมินคุณภาพ หมายถึง การ
ตรวจสอบระบบงานและสิ่งที่ปฏิบัติกับขอกําหนดในมาตรฐานโรงพยาบาล โดยในการประเมิน
คุณภาพจะประเมินโดยโรงพยาบาล และผูประเมินภายนอก 
   2.1 การประเมินคุณภาพโดยโรงพยาบาล (Self assessment)  การประเมินคุณภาพ
โดยโรงพยาบาล เปนการประเมินตนเองเพื่อตรวจสอบความกาวหนาในการพัฒนาคุณภาพ และ
ตรวจสอบความพรอมที่จะไดรับการประเมินและรับรองจากภายนอกการประเมินตนเองของ
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โรงพยาบาลควรประเมินโดยทีมที่เกี่ยวของและควรเปนการประเมินเพื่อคนหาโอกาสพัฒนา การ
ตรวจเยี่ยมเพื่อสังเกตการณปฏิบัติงานจริง และผลลัพธที่เกิดขึ้นเพื่อนําไปสูการแกไขปญหาและ
พัฒนาวิธีการทํางานอยางตอเนื่อง 
   2.2 การประเมินคุณภาพ โดยผูประเมินภายนอก (External survey) เปนการประเมิน
คุณภาพของโรงพยาบาล โดยผูประเมินภายนอกมี 3 ลักษณะ ไดแก  
    2.2.1 ลักษณะที่ 1 การประเมินความพรอมของโรงพยาบาล  (Preparation 
survey) เปนการประเมินเพื่อดูวาโรงพยาบาลไดดําเนินการพัฒนาคุณภาพตามขอกําหนดในกรอบ
มาตรฐานโรงพยาบาลไดครบถวนแลวหรือไม มีประเด็นความเสี่ยงที่ชัดเจนหลงเหลืออยูหรือไม 
โรงพยาบาลจะขอใหมีการทํา Resurvey ตอเมื่อผลการประเมินตนเองอยูในระดับที่มั่นใจวาไดมีการ
พัฒนาตามมาตรฐานโรงพยาบาลในประเด็นสําคัญ ๆ ครบถวน ผลการประเมินในขั้นตอนนี้คือการ
ใหคําแนะนําเพื่อใหโรงพยาบาลนําไปปรับปรุง การประเมินความพรอมอาจจะทําเปนระยะ ๆ 
หลายครั้งจนกวาจะมั่นใจวาโรงพยาบาลมีความพรอมเต็มที่สําหรับการประเมินเพื่อรับรองคุณภาพ 
    2.2.2 ลักษณะที่ 2 การประเมินเพื่อพิจารณารับรอง (Accreditation survey) คือ 
การไปรับทราบหลักฐานและความจริงวาโรงพยาบาลไดมีการปฏิบัติตามขอกําหนดในมาตรฐาน
โรงพยาบาลสิ่งที่ระบุไวในนโยบาย/ คูมือการปฏิบัติงานของโรงพยาบาล คําแนะนําของผูเชี่ยวชาญ
เฉพาะทางและขอเสนอเพื่อการปรับปรุงจากการประเมินความพรอม เครื่องมือสําคัญที่ผูประเมิน
ภายนอกจะใชคือ ขอมูลที่โรงพยาบาลประเมินตนเองตามแบบฟอรมที่กําหนดไวซ่ึงผูประเมิน
ภายนอกจะตองศึกษาลวงหนากอนที่จะไปประเมินในพื้นที่ เพื่อใหสอดคลองกับแนวคิดของ
มาตรฐานซึ่งเนนผูปวยเปนศูนยกลาง และการพัฒนาอยางตอเนื่อง การประเมินจะเนนกิจกรรม
สําคัญที่เกี่ยวกับการดูแลผูปวยและการบริหารองคกร เพื่อตอบคําถามตอไปนี้ 1) มีการออกแบบ
หรือจัดระบบงานไวอยางเหมาะสมหรือไม (System design)  2) มีการปฏิบัติตามกระบวนการที่
กําหนดไวหรือไม (Deployment)  3) มีการประเมินผลกระบวนการเหลานั้นหรือไม ผลการประเมิน
เปนอยางไร (Assessment & Result) 4) โรงพยาบาลกําลังพยายามปรับปรุงการปฏิบัติงานของตน
หรือไม (Continual improvement)  และ 5) ขอสรุปจากการประเมินคือจุดแข็ง และขอเสนอแนะ
สําหรับการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล   
    2.2.3 ลักษณะที่ 3 การประเมินหลังการรับรอง การประเมินหลังการรับรองมี 3 
ลักษณะ ไดแก  1) การประเมินเฝาระวัง (Surveillance survey) เปนการประเมินตามกําหนดเวลา ทุก 
6-12 เดือน โดยเนนประเด็นสําคัญหรือประเด็นที่มีแนวโนมจะมีปญหาในภาพรวม  2) การประเมิน
เมื่อมีปญหา (Unscheduled survey) เปนการประเมินเมื่อไดรับทราบวาอาจจะมีปญหารุนแรง
เกี่ยวกับการดูแลผูปวยหรือความปลอดภัย 3) การประเมินเมื่อมีการปรับเปลี่ยน (Verification 
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survey) ไดแก การเปดบริการ การขยายบริการ การเปลี่ยนเจาของหรือผูบริหารระดับสูง เมื่อมีการ
เปลี่ยนแปลงเกิดขึ้นโรงพยาบาลจะตองแจงใหทราบภายใน 30 วัน และจะมีการประเมินซ้ําเพื่อ
ยืนยันการรับรอง หากอายุการรับรองยังมีเหลือมากกวา 9 เดือน โดยอายุการรับรองจะไมขยายมาก
กวาเดิม 
 3. การรับรองคุณภาพ (Hospital accreditation) การรับรองคุณภาพ หมายถึง การรับรอง
วาโรงพยาบาลมีการจัดระบบงานที่ดี เอื้อตอการใหบริการไดอยางมีคุณภาพ และปลอดภัย มีความ
มุงมั่นที่จะทํางานใหมีคุณภาพและพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง มีการตรวจสอบตนเองอยาง
สม่ําเสมอ การรับรองคุณภาพของโรงพยาบาลจะกระทําโดยองคกรภายนอกที่เปนกลาง เพื่อเปน
หลักประกันวาผลการรับรองนั้นจะเปนที่นาเชื่อถือ ผูตัดสินและใหการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
คือ คณะกรรมการผูทรงคุณวุฒิ ที่สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ซ่ึงเปนหนวยงานที่
จัดตั้งโดยขอบังคับตามพระราชบัญญัติสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข แตงตั้งขึ้นคณะกรรมการจะ
ตัดสิน โดยพิจารณาขอมูลที่ไดรับจากผูประเมินภายนอก ลักษณะของการรับรองมีดังนี้  
   3.1 ลักษณะที่ 1 รับรอง 2 ป สําหรับโรงพยาบาลที่สามารถปฏิบัติตามขอกําหนดใน
มาตรฐานไดครบถวน บริการสวนใหญอยูในระดับดี ไมมีความเสี่ยงที่ชัดเจน มีหลักฐานของความ
พยายามในการการปรับปรุงอยางตอเนื่อง 
   3.2 ลักษณะที่ 2 ไมรับรอง สําหรับโรงพยาบาลที่ไมสามารถปฏิบัติตามมาตรฐาน
โรงพยาบาลไดครบถวน และยังมีความเสี่ยงปรากฏอยูอยางชัดเจน 
 เปาหมายของการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ไดแก 
 1. การกระตุนใหโรงพยาบาลเกิดแรงจูงใจในการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง 
 2. การสรางความรับผิดชอบตอสังคม ซ่ึงโรงพยาบาลทั้งภาครัฐและเอกชนจะตอง
แสดงออกเพื่อใหสังคมมีความมั่นใจตอระบบบริการของโรงพยาบาล ดวยการใหองคกรภายนอก
ซ่ึงมีความรูความเขาใจระบบการดูแลผูปวยเขาไปประเมินตามกรอบที่ตกลงรวมกัน 
 3. การใหขอมูลขาวสารเพื่อประกอบการตัดสินใจของผูบริโภค 
 4. การสรางสังคมแหงการเรียนรูรวมกัน โดยการที่ผูบริหารและผูประกอบวิชาชีพของ 
โรงพยาบาลตาง ๆ ทําหนาที่เปนที่ปรึกษาและผูประเมินในลักษณะของอาสาสมัคร 
 มาตรฐานที่ทางโรงพยาบาลใชเปนเกณฑในการพัฒนาคุณภาพเพื่อสูองคกรที่เปนเลิศมี
การนําเกณฑรางวัลคุณภาพแหงชาติ (Thailand quality award) มาเปนมาตรฐานสําหรับรับการตรวจ
ประเมินจากสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคการมหาชน) (สรพ.) ซ่ึงแบงเปน 7 หมวด 
ประกอบดวย 1) การนําองคกร  2) การวางแผนเชิงกลยุทธ  3) การมุงเนนลูกคา  4) การวัด การ
วิเคราะห และการจัดการความรู  5) การมุงเนนบุคลากร 6) การจัดการกระบวนการ และ 7) ผลลัพธ 
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4.  งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 พรลัดดา ยิ้มยวน (2546, บทคัดยอ) ไดศึกษาการพัฒนารูปแบบการบริหารการพยาบาล
ดานหนา : กรณีศึกษาโรงพยาบาลกงไกรลาศ พบวาทั้งผูรับบริการและ ผูใหบริการมีความพึงพอใจ
ในระดับมากและมากที่สุด ดังนั้นรูปแบบฯ ที่สรางขึ้นมี ประสิทธิผล สามารถนํามาใชในการ
บริหารการพยาบาลดานหนาโรงพยาบาลกงไกรลาศได  รูปแบบที่สรางขึ้นประกอบดวย
กระบวนการบริหาร 4 ขั้นตอน คือ 1) การวางแผน 2) การจัดองคกร 3) การอํานวยการและ 4) การ
ควบคุม-กํากับ ทําการบริหารใน 3 องคประกอบ องคประกอบที่ 1) อาคารสถานที่ ไดแก อยูสวน
หนา มองเห็นชัดเจน งายตอการ ติดตอ ทางเขา-ออกสะดวก ใกลจุดรับ-สงผูรับบริการ มีความเปน
สัดสวนและใกล หนวยบริการสําคัญ เชน หองฉุกเฉิน หองจายยา องคประกอบที่ 2) เครื่องมือ-
อุปกรณไดแก การจัดใหมีเครื่องมือ-อุปกรณที่มีความจําเปน จํานวนเพียงพอและอยู ในสภาพพรอม
ใชงานอยูเสมอเชน รถเข็นนั่ง-นอน ไมกดลิ้น ถุงมือ โทรศัพท เบอรโทรศัพททั้งภายนอกภายใน 
องคประกอบที่ 3) บุคลากรไดแก ประเภท และจํานวนเพียงพอ (พยาบาลวิชาชีพ พนักงานเปล และ
เจาหนาที่ประชาสัมพันธ) มีคุณสมบัติเหมาะสมกับงาน  
 พจนา ดวงชาทม (2548, บทคัดยอ) ไดศึกษาประสิทธิผลการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
ของสถานีอนามัย ในจังหวัดมหาสารคาม ผลการศึกษาพบวา เจาหนาที่สถานีอนามัยสวนใหญเปน
เพศหญิง ประสิทธิผลการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ อยูในระดับปานกลาง และทรัพยากรการ
บริหารอยูในระดับปานกลาง คือ ทรัพยากรดานบุคคล และทรัพยากรดานการเงิน ผลการวิเคราะห
ความสัมพันธระหวางปจจัยที่มีผลตอประสิทธิผลการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพของสถานีอนามัย 
พบวา ทรัพยากรการบริหาร ไดแก ดานบุคคล ดานงบประมาณ ดานพัสดุ และกระบวนการบริหาร 
ไมมีความสัมพันธกับประสิทธิผลการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ สําหรับปจจัยที่มีอิทธิพลสามารถ
ทํานายประสิทธิผลการดําเนินงาน สงเสริมสุขภาพของสถานีอนามัย ไดแก กระบวนการบริหาร 
อายุ และที่พัก โดยสามารถทํานายไดรอยละ 16.20 ขอเสนอแนะจากการวิจัย คือ ควรมีการพัฒนา
ความรูความสามารถของเจาหนาที่สถานีอนามัยเกี่ยวกับกระบวนการบริหารเกี่ยวกับการดําเนินงาน
บริหารสงเสริมสุขภาพ 
 พิมตา  พิสิฐพงศ  (2550, บทคัดยอ) ไดศึกษาความพึงพอใจของญาติผูปวย ที่มีตอการ
บริหารจัดการงานผูปวยหนัก (ไอ.ซี.ยู.) โรงพยาบาลอางทอง ผลการวิจัยพบวา  1) ระดับความ
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คิดเห็นของญาติผูปวยที่มีตอการบริหารจัดการ ไอ.ซี.ยู. ดานการวางแผน ดานการจัดองคการ ดาน
การจูงใจ และดานการควบคุม เห็นวามีการปฏิบัติอยูในระดับมากทุกดาน 2) ระดับความพึงพอใจ
ของญาติผูปวยที่มีตอคุณภาพการบริการ ไอ.ซี.ยู. ดานการรักษาพยาบาล ดานยาและเครื่องมือพิเศษ
ทางการแพทย ดานอาคารสถานที่ และดานเจาหนาที่ผูใหบริการในระดับมากทุกดาน 3) ญาติผูปวย
ที่มีอาชีพ และความเกี่ยวของกับผูปวยแตกตางกัน มีระดับความพึงพอใจตอคุณภาพบริการ ไอ.ซี.ยู.
แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และ 4) ระดับความคิดเห็นตอการบริหารจัดการ
ไอ.ซี.ยู. โรงพยาบาลอางทองในระดับสูงถึงระดับปานกลางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01
 สุธาดา  สนธิเวช  (2551, บทคัดยอ) ศึกษาเรื่อง ความพึงพอใจของพระสงฆตอการบริหาร
จัดการโรงพยาบาลสงฆ ผลการศึกษาพบวา ระดับความพึงพอใจของพระสงฆที่มีตอการใหบริการ
ในโรงพยาบาลสงฆของพระสงฆ - สามเณรดานระบบการใหบริการและดานผูใหบริการตามหลัก
พรหมวิหาร 4 พระสงฆ-สามเณร มีระดับความพึงพอใจตอการบริหารจัดการโรงพยาบาลสงฆตาม
ปจจัยระบบการใหบริการภาพรวมอยูในระดับสูง เปรียบเทียบความพึงพอใจของพระสงฆที่เปน
ผูปวยในและผูปวยนอกดานระบบการใหบริการโดยรวม มีความพึงพอใจไมแตกตางกัน สวนดานผู
ใหบริการตามหลักพรหมวิหาร 4 โดยรวมพบวา มีความพึงพอใจไมแตกตางกัน เมื่อพิจารณา
รายละเอียดพบวา มีความพึงพอใจแตกตางกัน ประสิทธิภาพดานการบริหารจัดการในการใหบริการ
พระสงฆของโรงพยาบาลสงฆ จากหัวหนาการพยาบาลผูปวยนอก และหัวหนาการพยาบาลผูปวย
ใน มีแนวทางการปฏิบัติงานเพื่อใหเกิดประสิทธิภาพคลายคลึงกัน เร่ิมจากตองกําหนดแผนงาน
ดําเนินการตามแผน ประเมินผลการทํางาน ติดตามประสานงานและควบคุม ใหขอมูลขาวสารที่
จําเปนและเปนประโยชนตอองคกร ตลอดจนการติดตามผลงานอยางตอเนื่อง ใหกําลังใจตอ
ผูปฏิบัติงาน            
 อัจฉรา  อุไรเลิศ  (2551, บทคัดยอ) ศึกษาเรื่อง ความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลคาย
สุรนารีเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลอยางตอเนื่อง ผลการศึกษาพบวา          
1) บุคลากรโรงพยาบาลคายสุรนารีมีความคิดเห็นเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอการพัฒนาคุณภาพ
โรงพยาบาลอยางตอเนื่องโดยภาพรวม และรายปจจัย คือ ปจจัยดานผูนํา/ผูบริหารของโรงพยาบาล 
ปจจัยดานการพัฒนาบุคลากรในดานการพัฒนาคุณภาพตามหลัก TQM และปจจัยดานระบบ
คุณภาพ อยูในระดับมาก สวนปจจัยดานการมีสวนรวมของบุคลากรทุกระดับ ปจจัยดานการสื่อสาร 
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และปจจัยดานการจัดสิ่งและสิ่งสนับสนุนในการดําเนินงานพัฒนาคุณภาพมีความคิดเห็นอยูใน
ระดับปานกลาง 2) บุคลากรที่มีอายุ ระยะเวลาในการทํางานในโรงพยาบาล ระดับการศึกษา และ
ระดับชั้นยศตางกัน มีความคิดเห็นเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลอยาง
ตอเนื่องในภาพรวมไมแตกตางกัน เมื่อจําแนกเปนรายปจจัย พบวาบุคลากรที่มีอายุ ระดับการศึกษา 
และระดับชั้นยศตางกันมีความคิดเห็นเกี่ยวกับปจจัยดานผูนํา/ผูบริหารของโรงพยาบาลแตกตางกัน 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 บุคลากรที่มีระยะเวลาในการทํางานในโรงพยาบาลตางกันมี
ความคิดเห็นเกี่ยวกับปจจัยดานระบบคุณภาพและปจจัยดานการจัดสิ่งและสิ่งสนับสนุนในการ
ดําเนินงานพัฒนาคุณภาพแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 บุคลากร ที่มีระดับชั้นยศ
ตางกันมีความคิดเห็นเกี่ยวกับปจจัยดานการสื่อสารแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 และ 3) แนวทางในการสงเสริมปจจัยในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลอยางตอเนื่องนั้น
ผูบริหารระดับสูงของโรงพยาบาลทุกคนควรใหความสําคัญและสนับสนุนการพัฒนาคุณภาพ
โรงพยาบาล คณะกรรมการพัฒนาทรัพยากรบุคคลควรจัดทําแผนพัฒนาบุคลากรที่สอดคลองกับ
เปาประสงคของการพัฒนาคุณภาพใหบุคลากรอยางทั่วถึงและสม่ําเสมอ โรงพยาบาลควรมีการวาง
แผนการจัดอัตรากําลังเจาหนาที่ใหเพียงพอในการปฏิบัติงาน และแตงตั้งคณะกรรมการที่เกี่ยวของ
และกับงานพัฒนาคุณภาพเพิ่มขึ้นในทุกทีม โดยใหศูนยพัฒนาคุณภาพเปนผูประสานงาน 
 จิราพร  เกตุแกว  (2552, หนา 1226)  ศึกษาเรื่อง ความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาล     
จันทรุเบกษา เกี่ยวกับการบริหารทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลจันทรุเบกษา กรมแพทยทหาร
อากาศ ผลการศึกษาพบวา บุคลากรมีความคิดเห็นเกี่ยวกับการบริหารทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาล
จันทรุเบกษาในภาพรวมอยูในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาเปนรายดาน บุคลากรมีความคิดเห็นอยู
ในระดับสูง 3 ดาน ไดแก สุขภาพและความปลอดภัยในการทํางาน การฝกอบรมและพัฒนา
บุคลากร การประเมินผลการปฏิบัติงาน และมีความคิดเห็นระดับปานกลางใน 4 ดาน ไดแก การ
วางแผนทรัพยากรมนุษย การคัดเลือกสรรหา บรรจุและแตงตั้งบุคลากร ความกาวหนาในอาชีพ 
ผลตอบแทนและสวัสดิการ และจากผลการทดสอบสมมติฐาน พบวา บุคลากรที่มีปจจัยสวนบุคคล
แตกตางกันในดาน อายุ ประสบการณการทํางาน ตําแหนงงาน และลักษณะงาน มีความคิดเห็น
เกี่ยวกับการบริหารทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลจันทรุเบกษาแตกตางกัน สวนบุคลากรที่มีปจจัย
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สวนบุคคลแตกตางกันในดาน เพศ ระดับการศึกษา และรายไดตอเดือน มีความคิดเห็นเกี่ยวกับการ
บริหารทรัพยากรมนุษยในโรงพยาบาลจันทรุเบกษาไมแตกตางกัน  
 วัชรพล  ทองหอม  (2552, บทคัดยอ) ศึกษาพฤติกรรมและความพึงพอใจของผูมาใช
บริการที่มีตอการบริหารจัดการโรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา  ผลการวิจัยพบวา  1) ผูมาใชบริการ
สวนใหญเปนเพศหญิง อายุ 20 - 29 ป การศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. อาชีพพนักงาน
บริษัทเอกชน รายไดตอเดือน 10,001 - 15,000 บาท และมีสถานภาพโสด มีเหตุผลที่เลือกใชบริการ
คือสะดวก/ใกลบาน/ใกลที่ทํางาน ความถี่ในการใชบริการ 1 - 5 คร้ัง/ป ประเภทการใชบริการคือ
เพื่อรักษาโรคทั่วไป ระยะเวลาการเปนผูใชบริการคือมากกวา 5 ป และ ชวงเวลาที่มาใชบริการ 8.00 
- 12.00 น.  2) ผูมาใชบริการมีระดับความคิดเห็นที่มีตอการบริหารจัดการโดยภาพรวมเห็นดวยอยู
ในระดับมากทุกดาน คือ ดานการวางแผนการใหบริการ ดานการจัดองคการ ดานการจูงใจ และ 
ดานการควบคุมการใหบริการ  3) ผูมาใชบริการมีระดับความพึงพอใจ โดยภาพรวม อยูในระดับ
ปานกลาง ในดานอาคารสถานที่ดานเจาหนาที่ผูใหบริการ และดานคุณภาพการใหบริการ สวนดาน
การรักษาพยาบาล และ ดานเครื่องมือ / เครื่องใชผูมาใชบริการมีความพึงพอใจอยูในระดับมาก       
4) ผูมาใชบริการที่มีอายุ ระดับการศึกษา อาชีพ และ รายไดตอเดือนตางกัน โดยรวมมีระดับความ
คิดเห็นที่มีตอการบริหารจัดการแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 5) ผูมาใชบริการที่
มีเพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ และ รายไดตอเดือนตางกัน โดยรวมมีระดับความพึงพอใจ
แตกตางกัน และ ผูมาใชบริการที่มีเหตุผลที่เลือกใชบริการ ความถี่ในการใชบริการ ประเภทการใช
บริการ ระยะเวลาการเปนผูใชบริการ และชวงเวลาที่มาใชบริการตางกัน โดยรวมมีระดับความพึง
พอใจแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 6) ปจจัยสวนบุคคลของผูมาใชบริการมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการ และระดับความคิดเห็นที่มีตอการบริหารจัดการ มี
ความสัมพันธกับระดับความพึงพอใจของผูมาใชบริการโรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยาอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 บุญมา  อัครแสง  และ คณะ (2554, หนา 79) ศึกษาเรื่อง ปจจัยที่มีผลตอขวัญกําลังใจใน
การปฏิบัติงานของเจาหนาที่โรงพยาบาลมหาสารคาม ผลการศึกษาพบวา ปจจัยที่มีผลตอขวัญ
กําลังใจในการปฏิบัติงานของเจาหนาที่โรงพยาบาลมหาสารคาม มีจํานวน 6 ปจจัย คือ เงินเดือน 
สภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน ความสําเร็จในการปฏิบัติงาน การปกครองบังคับบัญชา การ
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ยอมรับนับถือ และความรับผิดชอบ มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณเทากับ 0.654 ระดับขวัญ
กําลังใจของเจาหนาที่โรงพยาบาลมหาสารคาม โดยรวมอยูในระดับมาก 
 ชนันทกานต  แปนสวน  (2555, บทคัดยอ) ศึกษาเรื่อง การบริหารจัดการหนวยงาน
กายภาพบําบัดที่มีผลตอความพึงพอใจของผูมารับบริการในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา ผลการวิจัย
พบวา 1) ผูมารับบริการทางกายภาพบําบัดสวนใหญเปนเพศชาย อายุ 61 ปขึ้นไป  ระดับการศึกษา
ประถมศึกษาหรือต่ํากวา อาชีพพอบาน/แมบาน สถานภาพสมรสแลว รายไดเฉลี่ยต่ํากวา 5,000 บาท  
มารับบริการ 3 - 5 คร้ัง เนื่องจากโรคทางระบบกลามเนื้อ กระดูก และขอตอ รับบริการแบบผูปวย
นอก ที่โรงพยาบาลขนาด 522 เตียง ผูมารับบริการทางกายภาพบําบัดมีความคิดเห็นตอการบริหาร
จัดการหนวยงานกายภาพบําบัดของโรงพยาบาลในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา ในภาพรวมอยูใน
ระดับมากที่สุด  และมีความพึงพอใจตอการใหบริการทางกายภาพบําบัด ในภาพรวมอยูในระดับ
มากที่สุด  2) ผูมารับบริการที่มีเพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ สถานภาพสมรส และรายไดเฉลี่ย 
ตางกันมีระดับความคิดเห็นตอการบริหารจัดการหนวยงานกายภาพบําบัด ไมแตกตางกัน และผูมา
รับบริการที่มีเพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ สถานภาพสมรส  และรายไดเฉลี่ย ตางกันมีระดับ
ความพึงพอใจที่มีตอการใหบริการทางกายภาพบําบัดไมแตกตางกัน  3) ปจจัยสวนบุคคลของผูมา
รับบริการไมมีความสัมพันธกับขอมูลการมารับบริการ  และความคิดเห็นของผูมารับบริการที่มีตอ
การบริหารจัดการหนวยงานกายภาพบําบัดมีความสัมพันธและมีอิทธิพลตอความพึงพอใจที่มีตอ
การใหบริการทางกายภาพบําบัดของโรงพยาบาลในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา   
 วิทเชษฐ  พิชัยศักดิ์  (2555, หนา 1) ศึกษาเรื่อง การบริหารงานโรงพยาบาลรวมสอนของ
ภาควิชาศัลยศาสตรออรโธปดิคส  และกายภาพบําบัด  คณะแพทยศาสตรศิ ริราชพยาบาล 
มหาวิทยาลัยมหิดล  ผลการวิจัยพบวา  1) สภาพการบริหารงานโรงพยาบาลรวมสอนของภาควิชา
ศัลยศาสตรออรโธปดิคส และกายภาพบําบัดคณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาลมหาวิทยาลัยมหิดล
ในภาพรวมอยูในระดับดี และเมื่อพิจารณาเปนรายดาน พบวา การดําเนินงานดานผลผลิต และดาน
ปจจัยนําเขาอยูในระดับดีมากสวนการดําเนินงานดานกระบวนการอยูในระดับดี 2) รูปแบบการ
บริหารงานโรงพยาบาลรวมสอนมี 5 องคประกอบ คือ  2.1) การบริหารแบบมีสวนรวมในการ
วางแผน การจัดสรรทรัพยากร การอํานวยการ การประสานงาน และการประเมินผล  2.2) ปจจัย
นําเขา ไดแกนโยบาย หลักสูตร นักศึกษาแพทย อาจารย อาจารยพิเศษ งบประมาณ วัสดุอุปกรณ
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อาคารสถานที่ส่ิงอํานวยความสะดวก และสารสนเทศ  2.3) กระบวนการ ไดแก กิจกรรมการจัดการ
เรียนการสอน ส่ือการสอน อุปกรณและเทคโนโลยี  บรรยากาศการทํางาน การวัดและประเมินผล 
2.4) ผลผลิต ไดแก ผลสัมฤทธิ์และคุณลักษณะที่พึงประสงคของนักศึกษาแพทย  และ 2.5) ขอมูล
ยอนกลับไดแก ผลสะทอนกลับของการบริหารงานแบบมีสวนรวม เพื่อนํามาปรับปรุงการบริหาร 
งานโรงพยาบาลรวมสอน และ 3) ผลการประเมินรูปแบบการบริหารงานโรงพยาบาลรวมสอนกลุม
ตัวอยางมีความคิดเห็นเกี่ยวกับรูปแบบการบริหารงานโรงพยาบาลรวมสอนที่พัฒนาขึ้นวามีความ
เหมาะสม มีประโยชน และมีความเปนไปไดอยูในระดับมาก 
 อัญชิสา  อยูสบาย (2555, หนา 1) ศึกษาเรื่อง ปจจัยที่มีผลตอการปฏิบัติงานดานการ
บริหารจัดการของคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดอางทอง ผล
การศึกษาพบวา  1) ปจจัยคุณลักษณะสวนบุคคลของคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบล จังหวัดอางทอง สวนใหญเปนเพศหญิง มีอายุเฉลี่ย 45.32 ป สถานภาพสมรส ระดับ
การศึกษาปริญญาตรี ประสบการณในการเปนคณะกรรมการบริหาร เฉลี่ย 1.95 ป แรงจูงใจในการ
ปฏิบัติงาน ปจจัยจูงใจและปจจัยค้ําจุน อยูในระดับสูง สวนการรับรูบทบาทหนาที่ในภาพรวมและ
รายดานทั้ง 3ดาน ไดแก  ดานการสรางความรวมมือดานการบริหารจัดการ ดานการเชื่อมตอกับ
หนวยงานองคกรเครือขาย  และดานการสนับสนุนทรัพยากร อยูในระดับปานกลาง  2) การปฏิบัติ
ตามบทบาทหนาที่ในภาพรวม และรายดานทั้ง 3 ดาน อยู ในระดับปานกลาง  3) ปจจัยที่มีอิทธิพล
ตอการปฏิบัติงานดานการบริหารจัดการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.01 คือ แรงจูงใจในภาพรวม
และการรับรูบทบาทในภาพรวมสามารถทํานายการปฏิบัติงานดานการบริหารจัดการ ไดรอยละ 
71.90 และ       4) ปญหาและอุปสรรค คือ คณะกรรมการบริหารมีหลายบทบาทจึงไมสามารถเขา
ประชุมได และขาดความรูดานการบริหารจัดการ ขอเสนอแนะควรมีแนวทางและนโยบายการ
คัดเลือกคณะกรรมการที่ชัดเจน มีเบี้ยประชุม รวมทั้งการจัดอบรมใหความรูดานการบริหารจัดการ
ใหแกคณะกรรมการบริหาร 
 อนันต  ไชยกุลวัฒนา และ จุรีรัตน จันทะมุด (2555, หนา 51) ศึกษาเรื่อง การศึกษา
แรงจูงใจในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ แผนกอายุรกรรม โรงพยาบาลสรรพสิทธิ
ประสงค จังหวัดอุบลราชธานี ผลการศึกษาพบวา ระดับแรงจูงใจในการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการจําแนกตามปจจัยอนามัย เมื่อเปรียบเทียบกับปจจัยภายนอก พบวาอยูในระดับ ปานกลาง 
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( χ = 3.29) เมื่อพิจารณาแรงจูงใจรายดาน พบวาระดับแรงจูงใจในทุกดานใกลเคียงกันคือ อยูใน
ระดับปานกลาง โดยเฉพาะแรงจูงใจดานสถานภาพทางสังคมที่สูงกวาดานอื่นๆ ( χ  = 4.11) สวน
แรงจูงใจดานเงินเดือนและคาตอบแทนมีคาต่ํากวาดานอื่น ๆ ( χ  = 2.60)   
 
 


