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Abstract 

This cross-sectional analytical research is the analysis of the relationship of 

personal attributes factors, recognition of Transformational Leadership, and 

participation in performance, according to Quality Standards of the Star Health 

Promoting Hospital, Nakhon Si Thammarat Province, to reflect the effectiveness of 

team collaboration and organizational development.   Samples are 237 health 

personnel working in sub-district health promotion hospitals, Nakhon Si Thammarat 

province. Multi-stage sampling method was used to collect data, with questionnaires.  

Data analysis for descriptive statistics, and hypotheses testing with dual logistic 

regression statistics were conducted. 

Results indicated the followings:  1 )  The majority of respondents were 

females (82.7%), 39.2% was less than 35 years old, 86.5% had a bachelor degree, 

47.26% was a registered nurse, 31.65% was Public Health Academics and 80.17% 

being a civil servant, 24.47% had 5-9 years working experience, and 95.78% had 

experience in the development of Sub-district Health Promotion Hospital in module, 

and 83.97% had a Standard of Dao Sub-district Health Promoting Hospital.  2) High 

perception level of transformational leadership at 91.56% 3) High level of participation 

among healthcare workers was 97.05%. 4) Factors correlated with participation in 

performance are experiences in the development of sub-district health promotion 

hospital module, and considerations for individuality, with statistically significant. 
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บทคัดยอ 

การวิจัยเชิงวิเคราะหภาคตัดขวางครั้งน้ี เปนการวิเคราะหความสัมพันธของปจจัยคุณลักษณะสวน

บุคคล การรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงกับการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑคุณภาพ

มาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว จงัหวัดนครศรีธรรมราช เพ่ือสะทอนถึงประสิทธิพลใน

การทํางานรวมกันของทีมและการพัฒนาองคกร กลุมตัวอยางไดแก บุคลากรสาธารณสุขท่ี

ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดนครศรีธรรมราช จํานวน 237 คน ใชวิธีสุม

ตัวอยางแบบหลายข้ัน รวบรวมขอมูลดวยแบบสอบถาม วิเคราะหขอมูลดวยสถิติเชิงพรรณนา และ

ทดสอบสมมติฐานดวยสถิติถดถอยโลจิสติกทวิ 

           ผลการวิจัยพบวา 1) กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 82.7 อายุนอยกวา 35 ป 

รอยละ 39.2  การศึกษาระดับปริญญาตรี รอยละ 86.50  มีตําแหนงงานเปนพยาบาลวิชาชีพ รอย

ละ 47.26  นักวิชาการสาธารณสุข รอยละ 31.65  และเปนขาราชการ รอยละ 80.17 มีประสบการณ

ในการทํางาน 5-9 ป รอยละ 24.47 มีประสบการณในการดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุข

ตําบลในดานโมดูล รอยละ 95.78 และมาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลติดดาว (รพ.สต.) 

รอยละ 83.97 2) มีระดับการรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง อยูในระดับมาก รอยละ 91.56 3) 

ระดับการมีสวนรวมของบุคลากรสาธารณสุข อยูในระดับมาก รอยละ 97.05 4) ปจจัยท่ีมี

ความสัมพันธกับการมีสวนรวม ไดแก ประสบการณในการดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลดานโมดูล และการคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  

 

คําสําคัญ : ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง; บุคลากรสาธารณสุข; โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 

               ติดดาว; การพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล 
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บทนํา  

ประเทศไทยเร่ิมมีการจัดการคุณภาพระบบ

สาธารณสุขเร่ิมตนมาจากมาตราที่ 40 ในรัฐธรรมนูญแหง

ราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2545 โดยมีการปรับระบบ

บริการใหสอดคลองกับรัฐธรรมนูญและวิ ถีชีวิตของ

ประชาชน (Veerachart, 2015) และกระทรวงสาธารณสุข

ไดพัฒนาระบบบริการสุขภาพทุกระดับใหมีคุณภาพและได

มาตรฐาน เปนธรรมเพื่อประชาชน โดยใหประชาชนมีสวน

รวมระบบสุขภาพ เปนเจาของรวมกัน  

โครงสรางระบบสุขภาพของประเทศไทยใน

ปจจุบันที่สําคัญ ประกอบดวย บริการปฐมภูมิ บริการทุติย

ภูมิ บริการตติยภูมิ แตปจจุบันประชาชนสวนใหญนิยมการ

ใชบริการในโรงพยาบาลขนาดใหญเชน โรงพยาบาลประจํา

จังหวัด โรงพยาบาลศูนย หรือโรงพยาบาลเอกชน แมวา

ศูนยบริการสุขภาพปฐมภูมิจะอยูใกลบาน ทําใหเกิดการ

ลนของการใชบริการในโรงพยาบาลขนาดใหญ (Jansri, 

2017) กระทรวงสาธารณสุขไดปรับปรุงระบบบริการดาน

สาธารณสุข โดยการลงทุนพัฒนาระบบบริการภาครัฐในทุก

ระดับใหไดมาตรฐาน และไดยกระดับสถานีอนามัยเปน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต) ใหมีความ

ครอบคลุมทั่วประเทศ โดยพัฒนาใหเปนหนวยบริการดาน

หนาของกระทรวงสาธารณสุขใหอยูใกลชิดกับประชาชน 

(Whanlom, 2016) มีบทบาททั้งการสงเสริม ปองกัน 

รักษา และฟนฟูสุขภาพ ในการดําเนินงานนั้นกระทรวง

สาธารณสุขไดมีการติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงาน

เปนระยะ โดยใชเกณฑการประเมินประสิทธิภาพของการ

จั ด ก า ร ร ะ บ บ บ ริ ห า ร คุ ณ ภ า พ  ( Total Quality 

Management : TQM) การติดตามประเมินผลโดยการใช

ตัวชี้วัดในการปฏิบัติงาน (Key Performance indicator : 

KPI) เกณฑคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA 

: Public Secter Management Quality Award)  และ

ระบบคุณภาพที่พัฒนาใน เกณฑคุณภาพเครือขายบริการ

ปฐมภูมิ (Primary Care Award : PCA) (Jintana, & Prasit, 

2018) การประเมินผลการปฏิบัติงานหรือเกณฑคุณภาพที่

ใชในการประเมินองคกรคร้ังลาสุดเร่ิมใชในป 2561 มีการ

ใชเกณฑการประเมินโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว 

(5ดาว5ดี) (Jintana, & Prasit, 2018) เพื่อพัฒนาคุณภาพ

หนวยบริการปฐมภูมิโดยมุงเนนเชื่อมโยงระบบบริการ 

กระบวนการบริการ รวมทั้งการบริหารจัดการองคกรให

เปนระบบ มุงเนนพัฒนาศักยภาพการจัดการบริการ 

ทรัพยากรบุคคล อาคารสถานที่ วัสดุอุปกรณ เคร่ืองมือ 

และการบริหารจั ดการเพื่ อให เ กิ ดการพัฒนาขี ด

ความสามารถและคุณภาพบริการสาธารณสุขของหนวย

บริการ  

การดําเนินงานพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล พบวาหัวใจสําคัญของการพัฒนา

คุณภาพคือ บุคลากรที่ปฏิบัติงานเห็นคุณคาของการพัฒนา

คุณภาพและสรางสรรค การพัฒนางานดวยความเขาใจใน

หนาที่เพื่อมุงไปสูเปาหมายและยอมรับการเปลี่ยนแปลง 

(Office of Primary Health System Support , 2020) 

การพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลตาม

เกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิ ยังมีกระบวนการ

ขับเคลื่อนจากทุกภาคสวนที่เก่ียวของ รัฐบาลจึงมีนโยบาย

ในการพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิ เพื่อเพิ่มการเขาถึง

บริการ ลดความเหลื่ อมล้ํ า โดยยกระดับมาตรฐาน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) ใหเปน รพ.สต.

ติดดาว ระดับ 5 ดาว ตามเกณฑการพัฒนาโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล มีการทํางานรวมกับทีมหมอ

ครอบครัว และคณะกรรมพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ 

เพื่อดูแลประชาชนเปนองครวมแบบผสมผสาน ทั้งการ

สร างเสริมสุ ขภาพ ควบคุมและป อง กันโรค การ

รักษาพยาบาล และการฟนฟูสภาพ รวมทั้งการจัดการ

ปจจัยเสี่ยงตอสุขภาพ เนนการสรางเสริมสุขภาพในทุก

ระดับ โดยผลการดําเนินงานตั้งแตป พ.ศ.2560 จนถึง พ.ศ.

2563 มี รพ.สต.ติดดาว 5 ดาว 5 ดี แลวทั้งสิ้น 4,987 แหง 

โดยตั้งเปาหมายใหครบ 9,806 แหง ในป พ.ศ.2564 Office 

of Primary Health System Support , 2020)  

การพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลใหไดมาตรฐานตองเร่ิมตนจากการบริหารดี ผูนําหรือ

ผูบริหารมีสวนสําคัญตอการปรับเปลี่ยนข้ันตอนและ
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กระบวนการทํางานเพื่อใหบรรลุประสิทธิพลและประสบ

ความสํ าเร็จในการบริหารด านตาง ๆ ขององคกร 

(Arunrung, & Teerawat, 2016) ผูนําองคกร ซึ่งไดแก

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ถือเปน

ผูรับผิดชอบในการทําใหเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิพล

สูงสุดของทุกงาน เปนกลไกหลักที่จะทําใหโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลไปสูความสําเร็จ (Veerachart, 2015) 

โดยเฉพาะในการปฏิบัติงานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลติดดาว ซึ่งการนําองคกรเปนบทบาทหนาที่สําคัญ

อันดับแรกของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล ที่ตองนําพาองคกรใหสามารถดําเนินงานไปไดอยาง

สมบูรณ และคนในองคกรอยูรอด ภายใตความผันผวนของ

ปจจัยแวดลอมและปจจัยภายในองคกรสอดคลองกับ

แนวคิดภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงในการพัฒนาองคกร 

ตามทฤษฎีของ Bass & Avolio (1993) โดยผู นํ าจะ

แสดงออกผานองคประกอบ 4 ประการ คือ 1.การมีอิทธิพล

อยางมีอุดมการณ 2.การสรางแรงบันดาลใจ 3.การกระตุน

ทางสติปญญา 4.การคํานึงถึงความเปนปจเจก อยางไรก็

ตามผูนําเพียงคนเดียวไมอาจจะพัฒนาองคกรโดยรวมได

เชนกัน บุคลากรที่ปฏิบัติงานในลักษณะทีมจะสามารถ

นําพาการนําองคกรรวมกันได โดยการรับรูการนําพา

องคกรผานภาวะผูนําของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลดวย จึงจะสามารถเปนแรงจูงใจเพื่อการ

ปฏิบัติงานใหสัมฤทธิ์ผล (Nuch, & Atthaphon, 2559) 

ภายใตความเขาใจและมีสวนรวมในการพัฒนาดวย 

(Prachaporn, 2014) 

 สํ าห รั บจั งหวั ดนครศรี ธรรมราชแล ว  มี

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลรวม 253 แหง ในป พ.ศ. 

2560 ผานเกณฑมาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติด

ดาว 5 ดาว จํานวน 36 แหง (รอยละ 14.23) และในป พ.ศ. 

2561 ผานเกณฑมาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติด

ดาว 100 แหง (รอยละ 39.53) และในป พ.ศ.2562 จังหวัด

นครศรีธรรมราช มีเปาหมายข้ันต่ําที่จะพัฒนาโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลใหไดรับเกณฑมาตรฐานโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพติดดาว 5 ดาว จํานวน 52 แหง แตละแหง

มีรูปแบบการบริหารจัดการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลที่แตกตางกันไป มีเครือขายการทํางานที่ตางกัน อีก

ทั้งยังมีทรัพยากรในเร่ืองของ เงิน สิ่งของ และบุคลากรที่

แตกตางกันตามขนาดของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล ดังนั้นการดําเนินงานและผลการพัฒนาโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลจึงอาจจะมีความแตกตางกันได  และ

เพื่อใหการพัฒนาคุณภาพบริการของหนวยบริการปฐมภูมิ 

จังหวัดนครศรีธรรมราช มีคุณภาพสอดคลองตามเกณฑ

พัฒนาคุณภาพ รพ.สต.ติดดาว จึงไดมุงเนนการพัฒนา

คุณภาพบริการในหนวยบริการปฐมภูมิ โดยการพัฒนา

คลินิกบริการในหนวยบริการปฐมภูมิ เนนการพัฒนา

รูปแบบ Module ซึ่งเปนนโยบายการพัฒนาคุราพหนวย

บริการปฐมภูมิ ที่กําหนดโดยทีมจังหวัดนครศรีธรรมราช

เพื่อปรับใชกับนครศรีธรรมราชโดยเฉพาะ ซึ่งจะมีการจัด

คลินิกบริการคุณภาพ จํานวน 7 คลินิกบริการ ไดแก 1) 

การฝากครรภคุณภาพ (Antenatal : Care) 2) คลินิก

สุขภาพเด็กดีคุณภาพ (Well Child : WCC Module) 3) 

คลินิกโรคไมติดตอเร้ือรังคุณภาพ ( Non-Communicable 

Diseases : NCD Module) 4) ระบบงานอุบัติเหตุฉุกเฉิน

คุณภาพ (Emergency Care System : ECS Module) 5) 

การปองกันและควบคุมการติดเชื้อและอนามัยสิ่งแวดลอม

คุณภาพ ( Infection Control & Environment :  ENV 

Module) 6) ระบบยาคุณภาพ (Drugs Module) และ 7) 

การดูแลตอเนื่องที่บานคุณภาพ (Home Health Care : 

HHC Module) เพื่อเปนแนวปฏิบัติแบบเดียวกันทั้งจังหวัด 

( Nakhon Si Thammarat Provincial Public Health 

Office, 2563) 

อยางไรก็ตามดังที่กลาวมาขางตน องคกรจะ

พัฒนาไปไดอยางมีประสิทธิภาพก็ดวยผูนําและทีมที่มีการ

สื่อสารแลกเปลี่ยนและปฏิสัมพันธกันอยางสรางสรรคโดย

การสงผานจากการแสดงออกและรับรูภาวะผูนํารวมกัน

ดวย ดังนั้นการรับรูของบุคลากรตอบทบาทและภาวะผูนํา

การเปลี่ยนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลในปจจุบันทีต่องเผชิญกับผลกระทบในระบบ

สุขภาพจํานวนมาก เพื่อพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
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ตําบลใหไดมาตรฐานตามเกณฑติดดาว จึงสามารถสะทอน

ถึงปจจัยนําเขาและประสิทธิภาพในการทํางานรวมกันของ

ทีมในองคกรอยางตอเนื่องไดและสามารถนํามาใชในการ

วางแผนพัฒนาบุคลากรและองคกรได การศึกษานี้จึงมี

วัตถุประสงคเพื่ออธิบายความแตกตางของคุณลักษณะ

บุคลากร ประสบการณการดําเนินงานพัฒนา การรับรู

ภาวะผู นํ าการเปลี่ ยนแปลง การมีส วนร วมในการ

ดําเนินงานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลติดดาวของ

บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 

จังหวัดนครศรีธรรมราช รวมทั้งวิเคราะหความสัมพันธของ

ปจจัยดังกลาว เพื่อนําผลการศึกษาไปเปนขอมูลและ

แนวทางจัดทําแผนพัฒนาในกระบวนการพัฒนาบุคลากร

ในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ภายใตบริบทการ

พัฒนาระบบบริการปฐมภูมิโดยเนนกระบวนการพัฒนา

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงใหเกิดข้ึนในทีมอยางเขาใจและ

ทั่วถึง ซ่ึงจะชวยเพิ่มประสิทธิผลการดําเนินงานขององคกร

ได 

 

วัตถุประสงคของการวิจัย 

1. เ พื่ อ อ ธิ บ า ย คุ ณ ลั ก ษ ณ ะ ส ว น บุ ค ค ล 

ประสบการณในการดําเนินงานพัฒนา รพ.สต. และ

ประสบการณการไดรับการอบรมที่เก่ียวกับการพัฒนา

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดนครศรีธรรมราช 

 2 . เพื่ อวิ เ คราะห การ รั บ รู ภาวะผู นํ า กา ร

เปลี่ยนแปลงและการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตาม

เกณฑมาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว จังหวัด

นครศรีธรรมราช 

 3.เพื่อวิ เคราะหความสัมพันธระหวางปจจัย

คุณลักษณะสวนบุคคลและระดับการรับรูภาวะผูนําการ

เปลี่ยนแปลงกับการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑ

คุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว จังหวัด

นครศรีธรรมราช 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 การศึกษาคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงวิเคราะห แบบ

ภาคตัดขวาง (cross-sectional analytic study)  

 1.ประชากรและกลุมตัวอยาง  

           1.1 ประชากร ไดแก  บุคลากรที่

ปฏิบัติงานดานสาธารณสุขในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตํ าบล จั งหวัดนครศรีธรรมราช จํ านวน 253 แห ง 

ประกอบดวย นักวิชาการสาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ และ

เจาพนักงานสาธารณสุข  ทั้งหมด 580 คน (Nakhon Si 

Thammarat Provincial Public Health Office , 2563) 

            1.2 กลุมตัวอยาง ไดแก บุคลากรที่

ปฏิบัติงานดานสาธารณสุข ในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล จังหวัดนครศรีธรรมราช จํานวน 237 คน โดยใช

วิธีการคํานวณกลุมตัวอยางดวยสูตรกรณีทราบประชากรที่

มีจํานวนแนนอน (Taro Yamane, 1973) และสุมตัวอยาง

ดวยวิธีการสุ มตั วอยางแบบหลายข้ัน (Multi-stage 

sampling )  

 1.3 การสุมกลุมตัวอยาง แบบหลายข้ัน (Multi-

stage sampling ) 

 ก. แบงโซนอําเภอในจังหวัดนครศรีธรรมราชตาม

การบริหารงาน ของสํานักงานสาธารณสุขจั งหวัด

นครศรีธรรมราช  

ข. ในแตละโซน ผูวิจัยทําการศึกษาทั้งหมดทุก

อําเภอ โดยทําการสุมตัวอยางใหไดจํานวนจากสัดสวนของ

ประเภทบุคลากรสาธารณสุขในอําเภอ 

   ค. ในแตละอําเภอผูวิจัยทําการศึกษาทุกตําบล

โดยการกําหนดหมายเลขใหแกกลุมตัวอยางโดยแบงตาม

วิชาชีพ ดังนี้ กลุมที่ 1 นักวิชาการสาธารณสุข กลุมที่ 2 

พยาบาลวิชาชีพ กลุมที่ 3 เจาพนักงานสาธารณสุข  

   ง. กําหนดหมายเลขใหกับรายชื่อกลุมตัวอยาง

โดยใชฐานขอมูลจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด เรียง

ตามลําดับโดยแยกตาม อําเภอและ รพ.สต. 

   จ. ผูวิจัยใชวิธีการสุมกลุมตัวอยางอยางมีระบบ

จากหมายเลขกลุมตัวอยางในแตละวิชาชีพ 

การคัดเลือกกลุมตัวอยาง 

            1.4 การคัดเลือกกลุมตัวอยาง  

  1.4.1 เกณฑการคัดเลือกกลุมตัวอยาง 

(Inclusion Criteria) 
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 ก. บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในตําแหนง พยาบาล

วิชาชีพ , นักวิชาการสาธารณสุข, เจาพนักงานสาธารณสุข 

ตั้งแต 1 ปข้ึนไป นับตั้งแตป งบประมาณ 2562 

 ข. ยินดีเขารวมงานวิจัยดวยความสมัคร

ใจ 

    1. 4. 2 เ กณฑ การ คั ดออก  (Exclusion 

criteria) 

 ก. ลาออกจาก รพ.สต.ระหวางการเก็บ

ขอมูล หรือไมยนิดีใหขอมูลในการทําวิจัย 

 2.เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย  

           แบบสอบถามชนิดตอบดวยตัวเอง ประกอบดวย 

3 สวน ดังนี้  

1) คุณลักษณะสวนบุคคล เปนแบบสอบถาม

ประเภทตรวจรายการ จํานวน 11 ขอ  

 2) การรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงในบุคลากร

สาธารณสุข เปนแบบสอบถามชนิดปลายปดแบบมาตรา

สวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ โดยแบงเปน 4 

องคประกอบ ไดแก การมีอิทธิพลอยางมีอุดมการณ การ

สรางแรงบันดาลใจ การกระตุนทางปญญา และการ

คํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล จํานวน 39 ขอ  

 โดยมีการแปลผลคะแนนการรับรูภาวะผูนําการ

เปลี่ยนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลในบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดนครศรีธรรมราช โดยรวม 

(พิสัย 39-195 คะแนน) ไดดังนี้ 

 คะแนนตั้งแต 39 - 91 หมายถึง มีการรับรูภาวะ

ผูนําฯ ระดับนอย 

 คะแนนตั้งแต 92 - 144 หมายถึง มีการรับรูภาวะ

ผูนําฯ ระดับปานกลาง 

 คะแนนตั้งแต 145 - 195 หมายถึง มีการรับรู

ภาวะผูนําฯ ระดับมาก 

 3) การมีสวนรวมของบุคลากรสาธารณสุขในการ

พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ตาม

เกณฑมาตรฐาน รพ.สต. ติดดาว เปนแบบสอบถามชนิด

ปลายปด แบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 

ระดับ แบงตามเกณฑมาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ติดดาว 5 หมวด จํานวน 53 ขอ  

 โดยมีการแปลผลคะแนนการมีสวนรวมของ

บุคลากรสาธารณสุขในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล ตามเกณฑมาตรฐาน รพ.สต.ติดดาว 

โดยรวม (พิสัย 59-295 คะแนน) ไดดังนี้ 

 คะแนนตั้งแต 59 - 138 หมายถึง มีสวนรวมใน

การดําเนินงานฯ ระดับนอย 

 คะแนนตั้งแต 139 - 218 หมายถึง มีสวนรวมใน

การดําเนินงานฯ ระดับปานกลาง 

 คะแนนตั้งแต 219 - 295 หมายถึง มีสวนรวมใน

การดําเนินงานฯ ระดับมาก 

 การวิเคราะหความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหาดวยการ

นําแบบสอบถามใหผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบคุณภาพของ

เคร่ืองมือวิจัย จํานวน 3 ทาน เพื่อหาคาดัชนี ความ

สอดคลอง Index of  Item – Objective Congruence 

(IOC) รวมทั้งฉบับ เทากับ 0.7-1.0 และไดความเชื่อมั่นของ

แบบสอบถาม ดวยการนําไปทดลองใชกับกลุมบุคลากร

สาธารณสุ ขที่ ไม ใช กลุ มตั วอย าง ซ่ึ งเป นบุ คลากร

สาธารณสุขของจังหวัดพัทลุง จํานวน 30 คน ใชคา

สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbachs’ Alpha 

Coefficient) โดยรวมของแบบสอบถามสวนที่ 2 และ 3 

เทากับ 0.91 

3. การเก็บรวบรวมขอมูล 

     เก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยางดวยการตอบ

แบบสอบถามโดย การประสานงานผานเจ าหนาที่

สาธารณสุขอําเภอในพื้นที่ ตามรายการสุมตัวอยางใน

จังหวัดนครศรีธรรมราชทุกอําเภอดวยผูวิจัยเอง 

 4. การวิเคราะหขอมูลและสถิติที่ใช 

         ผูวิจัยดําเนินการตรวจสอบความถูกตอง และ

ความครบถวนของขอมูล เพื่อวิเคราะหขอมูลทางสถิติ ดังนี้ 

 4.1 สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistic) 

ไดแก การแจกแจงความถ่ี และคารอยละ คาเฉลี่ย และ

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
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 4.2 สถิติอนุมาน (Inferential Statistic) 

 วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยคุณลักษณะ

สวนบุคคลของบุคลากรสาธารณสุข การรับรูภาวะผูนําการ

เปลี่ยนแปลง กับการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑ

คุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาวแบบการ

วิเคราะหความสัมพันธของตัวแปรทีละคูดวยสถิตไิคสแควร 

(Pearson’s Chi-square test) 

 วิเคราะหความสัมพันธเชิงพหุของตัวแปร โดยทํา

การเลือกตัวแปรที่มีคา p-value จากผลการวิเคราะห

ความสัมพันธของตัวแปรทีละคูนอยกวาหรือเทากับ 0.2 

นํามาวิ เคราะหดวยสถิติถดถอยโลจิสติกทวิ (Binary 

logistic regression analysis) ดวยวิธี Enter           

 

ผลการวิจยั 

ผลการศึกษาการรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง

ของบุคลากรสารณสุขตอการมีสวนรวมในการพัฒนา

คุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลติดดาว ใน

จังหวัดนครศรีธรรมราช เปนดังนี้ 

1.คุณลักษณะสวนบุคคล พบวา กลุมตัวอยาง 

จํานวน 237 คน สวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 82.7 อายุ

เฉลี่ย 39.22 ป (SD=10.78) อายุนอยกวา 35 ป รอยละ 

39.2 สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี รอยละ 86.50 มีคู

สมรส รอยละ 67.93 ตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ รอยละ

47.26 รองลงมา นักวิชาการสาธารณสุข รอยละ 31.65 

ประเภทของตําแหนงงานเปนขาราชการ รอยละ 80.17 มี

ระยะเวลาการทํางาน 5-9 ป รอยละ 24.47 มีประสบการณ

ในการดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 

ในรูปแบบการดําเนินงานโมดูล (Module) รอยละ 95.78 

รองลงมาเปนการดําเนินงานมาตรฐานติดดาว รอยละ 

83.97 และการดําเนินงาน Primary Care Award (PCA ) 

รอยละ 55.27 มีรายไดเฉพาะเงินเดือนสวนใหญมากกวา 

25,000 บาท รอยละ 51.90 และปฏิบัติงานในโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล ขนาด M รอยละ 51.05 

 2.การรับรูภาวะผู นําการเปลี่ยนแปลงของ

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 

  

การรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของผู อํานวยการ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลของ พบวาคะแนนการ

รับรูภาพรวมในกลุมตัวอยางสวนใหญอยูในระดับมาก รอย

ละ 91.56 รองลงมาระดับปานกลาง รอยละ 8.44 และผล

การวิเคราะหแตละดานของภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงสวน

ใหญอยูในระดับมาก (ตารางที่ 1) 

 

ตารางที่ 1  การรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในบุคลากรสาธารณสุข 

จังหวัดนครศรีธรรมราช (n = 237) 

การรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงในบุคลากรสาธารณสุข 
ระดับการรับรู : จํานวน (รอยละ) 

ปานกลาง มาก 

1.การมีอิทธิพลอยางมีอุดมการณ 60 (25.32) 177 (74.68) 

2.การสรางแรงบรรดาลใจ 96 (40.51) 141 (59.49) 

3.การกระตุนทางปญญา 17 (7.17) 220 (92.83) 

4.การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล 13 (5.50) 224 (94.50) 

คะแนนการรับรูในภาพรวม 20 (8.44) 217 (91.56) 

คะแนนเต็ม 195, mean 155.63, SD 10.83, min 103, max 195 
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3.การมีสวนรวมของบุคลากรสาธารณสุขในการพัฒนา

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ตามเกณฑมาตรฐาน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว 

 ภาพรวมการมีสวนรวมของกลุมตัวอยางในการ

พัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล อยูในระดับมาก 

รอยละ 97.05   รองลงมาระดับปานกลาง รอยละ 2.95 

และการมีสวนรวมตามเกณฑมาตรฐานติดดาว 5 หมวด ทุก

หมวดอยูในระดับมากเชนกัน โดยมีสัดสวนมากที่สุดอยูใน

หมวดบริการดี รอยละ 100  (ตารางที่ 2) 

 

ตารางที่ 2  การมีสวนรวมของบุคลากรสาธารณสุขในการพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริม   สุขภาพตําบล ตามเกณฑมาตรฐาน 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว (n = 237) 

เกณฑมาตรฐาน 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว 

ระดับการมีสวนรวม : จํานวน  

(รอยละ) 

ระดับปานกลาง ระดับมาก 

1. หมวดที่ 1 บริหารดี 7 (2.95) 230 (97.05) 

2. หมวดที่ 2 ประสานงานดี ภาคีมีสวนรวม 8 (3.38) 229 (96.62) 

3. หมวดที่ 3 บุคลากรดี 48 (20.25) 189 (79.75) 

4. หมวดที่ 4 บริการดี 0 (0.00) 237 (100) 

5. หมวดที่ 5 ประชาชนมีสุขภาพด ี 35 (14.77) 202 (85.23) 

คะแนนรวมการมีสวนรวม 7 (2.95) 230 (97.05) 

คะแนนเต็ม 295, mean 250.77, SD 15.021, min 163, max 295 

 

4.ความสัมพันธระหวางปจจัยคุณลักษณะสวน

บุคคล ระดับการรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง กับการ

มีสวนรวมในการปฏิบัติ งานตามเกณฑ คุณภาพ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว โดยการวิเคราะห

ความสัมพันธของตัวแปรทีละคู 

 ผลการศึกษาพบวา ปจจัยคุณลักษณะสวนบุคคล

ของกลุมตัวอยาง ที่มีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในการ

ปฏิบัติงานตามเกณฑคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ติดดาว ไดแก ประสบการณในการดําเนินงานพัฒนา

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในรูปแบบ Module (p-

value < 0.001) การรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงที่มี

ความสัมพันธกับการมีสวนรวมไดแก ดานการมีอิทธิพล

อยางมีอุมดมการณ ดานการสรางแรงบันดาลใจ ดานการ

กระตุนทางปญญา และดานการคํานึงถึงความเปนปจเจก

บุคคล (p-value < 0.05) (ตารางที่ 3) 

 

ตารางที่ 3  ความสัมพันธระหวางปจจัยคุณลักษณะสวนบุคคล การรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของบุคลากรสาธารณสุข 

กับการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว (n=237) 
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ปจจัย 

ระดับการมีสวนรวม: 

จํานวน (คน) (รอยละ) 
p-value 

 

Chi-squrae 

นอย-ปาน

กลาง 

มาก 

 

เพศ 

     ชาย 

     หญิง 

 

3 (1.3) 

10 (4.2) 

 

38 (16.0) 

186(78.5) 

0.573 

 

0.321 

 

อายุ (mean 39.22 ,SD 10.78 ,min 22, 

max 59) 

     < 35 

     35 – 44 

     45 – 59 

 

 

6 (2.5) 

3 (1.3) 

4 (1.7) 

 

 

87 (36.7) 

63 (26.6) 

74 (31.2) 

0.692 

 

 

0.299 

ระดับการศึกษา 

     อนุปริญญาตรี 

     ปริญญาตรี 

     ปริญญาโท 

 

0 

13 (5.5) 

0 

 

10 (4.2) 

192(81.0) 

22 (9.3) 

0.604 2.147 

สถานภาพ  

     โสด 

     สมรส 

     หมาย 

     หยาราง  

 

4 (1.7) 

7 (3.0) 

0 

2 (0.8) 

 

61 (25.7) 

154(65.0) 

3 (1.3) 

6 (2.5) 

0.246 6.508 

ตําแหนงงาน 

     พยาบาลวิชาชีพ 

     นักวิชาการสาธารณสุข 

     เจาพนักงาสาธารณสุข  

 

3 (1.3) 

9 (3.8) 

1 (0.4) 

 

109(46.0) 

66 (27.8) 

49 (20.7) 

0.611 9.013 

ประเภทของตําแหนงงาน 

     ขาราชการ 

     พนักงานราชการ 

     พนักงานกระทรวงสาธารณสุข 

     ลูกจางชั่วคราว 

 

10 (4.2) 

0 

3 (1.3) 

0 

 

180(75.9) 

25 (10.5) 

17 (7.2) 

2 (0.8) 

0.489 5.078 

ระยะเวลาในการทํางานที่ปจจุบัน 

     ต่ํากวา 1 ป 

     1-4 ป 

     5-9 ป 

     10-14 ป 

 

2 (0.8) 

4 (1.7) 

4 (1.7) 

0 

 

5 (2.1) 

57 (24.1) 

54 (22.8) 

48 (20.3) 

0.15 10.506 
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ปจจัย 

ระดับการมีสวนรวม: 

จํานวน (คน) (รอยละ) 
p-value 

 

Chi-squrae 

นอย-ปาน

กลาง 

มาก 

 

     15-19 ป 

     20 ป ข้ึนไป  

1 (0.4) 

2 (0.8) 

26 (11.0) 

34 (14.3) 

ประสบการณการทํางานในอดตีกอนการ

ปฏิบัติงานในปจจุบัน 

     มี 

     ไมม ี 

 

 

10 (4.2) 

3 (1.3) 

 

 

136(57.4) 

88 (37.1) 

0.235 1.365 

ประสบการณในการดําเนินงานพัฒนา

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (เลือก

ไดมากกวา 1 ขอ) 

     PCA 

     มาตรฐานติดดาว 

     Module  

 

 

 

5 (2.1) 

9 (3.8) 

8 (3.4) 

 

 

 

126(53.2) 

190(80.2) 

219(92.4) 

 

 

 

0.218 

0.148 

0.000 

 

 

   

  1.573 

2.218 

39.906 

รายได (ปจจุบัน) เฉพาะเงินเดือน 

     ต่ําวาหรือเทากับ 10,000 

     10,001 – 15,000 บาท 

     15,001 – 20,000 บาท 

     20,001 – 25,000 บาท  

     มากกวา 25,000 บาท 

 

0 

3 (1.3) 

3 (1.3) 

2 (0.8) 

5 (2.1) 

 

2 (0.8) 

36 (15.2) 

49 (20.7) 

19 (8.0) 

118(49.8) 

0.442 1.630 

ขนาดของ รพ.สต. ที่ปฏิบัติงานปจจุบัน 

     ขนาด S 

     ขนาด M 

     ขนาด L  

 

6 (2.5) 

6 (2.5) 

1 (0.4) 

 

93 (39.2) 

115(48.5) 

16 (6.8) 

0.814 0.133 

การรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

     การมีอิทธิพลอยางมีอุดมการณ 

     การสรางแรงบรรดาลใจ 

     การกระตุนทางปญญา 

     การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล 

    

60 (25.3) 177(74.7) 0.015 8.112 

96 (40.5) 141(59.5) 0.04 6.117 

17 (7.2) 220(92.8) 0.00 27.050 

13 (5.5) 224(94.5) 0.001 19.432 

 

5.ความสัมพันธเชิงพหุระหวางปจจัยคุณลักษณะสวน

บุคคล การรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของกลุม

ตัวอยาง กับการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑ

คุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว  
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5.1 การวิเคราะหความสัมพันธเชิงพหุระหวาง

ปจจัยคุณลักษณะสวนบุคคล การรับรูภาวะผูนําการ

เปลี่ยนแปลง กับการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑ

คุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว ของบุคลากร

สาธารณสุข ซ่ึงปรับตัวแปรกวน (Confounding factor) 

โดยใชตัวแปรเพศและอายุ พบวา ปจจัยประสบการณใน

การดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 

ดาน Module มีความสัมพันธ กับการมีสวนรวม โดย

บุคลากรสาธารณสุขที่มีประสบการณในการดําเนินงาน

ดาน Module ของจังหวัดนครศรีธรรมราชในระดับมาก จะ

มีโอกาสในการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑ

คุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว มากกวา 

บุคลากรที่มีประสบการณในการดําเนินงานนอย-ปานกลาง

เปน 62.62 เทา (Adj. OR = 62.62, 95% CI=4.13 - 

948.59) 

5.2 ปจจัยการรับภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง ดาน

การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล พบวา บุคลากรที่มี

ระดับการรับรูดานการคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคลใน

ระดับมาก จะมีโอกาสในการมีสวนรวมในการปฏิบัติงาน

ตามเกณฑคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว 

มากกวา บุคลากรที่มีระดับการรับรูดานการคํานึงถึงความ

เปนปจเจกบุคคลในระดับปานกลาง เปน 72.50 เทา 

(Adj.OR = 72.50, 95% CI=4.91-1070.76 ) ดังตารางที่ 5  

 

ตารางที่ 5  ความสัมพันธเชิงพหุระหวางปจจัยคุณลักษณะสวนบุคคล การรับรูภาวะผูการเปลี่ยนแปลงของกลุมตัวอยาง 

กับการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว (n=237) 

ปจจัย Adj. OR 95% CI p-value 

สถานภาพ 

        (โสด/สมรส*) 

0.419 

 

0.090 – 1.944 0.266 

ระยะเวลาในการทํางานที่ปจจุบัน 

    (5-9 ป/10-14 ป*) 

1.558 0.630-3.852 0.337 

ประสบการณการทํางานในอดีตกอนการปฏิบัติงานในปจจุบัน 

        (มี/ไมมี*) 

0.560 0.061-5.172 0.609 

ประสบการณในการดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล (เลือกไดมากกวา 1 ขอ) 

           PCA 

         มาตรฐานติดดาว 

         Module  

         (มาก/ปานกลาง*) 

 

 

1.034 

0.180 

62.62 

 

 

 

0.103-10.394 

0.014 - 2.237 

4.13 - 948.59 

 

 

0.978 

0.182 

0.003 

การรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

        การมีอิทธิพลอยางมีอุดมการณ 

        การสรางแรงบันดาลใจ 

        การกระตุนทางปญญา 

        การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล 

          (มาก/ปานกลาง*) 

 

1.048 

4.265 

0.840 

72.502 

 

0.103-10.667 

0.347-52.454 

0.054-13.023 

4.909-1070.7 

 

0.968 

0.257 

0.900 

0.002 

   

หมายเหตุ * กลุมอางอิง 
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อภิปรายผลการวิจัย 

 ก.ปจจัยคุณลักษณะสวนบุคคลของบุคลากร

สาธารณสุข กับการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตาม

เกณฑคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว  

 จากผลการศึกษาคุณลักษณะสวนบุคคลของกลุม

ตัวอยาง พบวา บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดนครศรีธรรมราช 

จํานวน 237 คน สวนใหญเปนเพศหญิง มีอายุเฉลี่ย 39 ป 

สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี มีตําแหนงงานพยาบาล 

รองลงมา นักวิชาการสาธารณสุข และเจาพนักงาน

สาธารณสุข มีประเภทของตําแหนงงานสวนใหญเปน

ขาราชการ มีระยะเวลาการทํางานสวนใหญ 5-9 ป มี

ประสบการณในการดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลโดยแตละคนสามารถเลือกไดมากกวา 1 สวน

ใหญ เปนการดําเนินงาน Module รองลงมาเปนการ

ดําเนินงานมาตรฐานติดดาว และการดําเนินงาน Primary 

care award (PCA) และสวนใหญปฏิบัติงานในโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล ขนาด M จากปจจัยคุณลักษณะสวน

บุคคลที่กลาวมาแลวขางตน พบวา ปจจัยประสบการณใน

การดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 

ดาน Module ของบุคลากรสาธารณสุขมีความสัมพันธกับ

การมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑ คุณภาพ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว อยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติหมายความวา บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลที่มีประสบการณในการ

ดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ดาน 

Module ซึ่งเปนเกณฑการดําเนินงานโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลในจังหวัดนครศรีธรรมราช ในชวงเวลาที่ทํา

การเก็บขอมูล จังหวัดนครศรีธรรมราชไดกําหนดนโยบาย

ในการพัฒนาหนวยงานสาธารณสุขระดับปฐมภูมิ กําหนด

เกณฑมาตรฐาน การพัฒนารูปแบบ Module ในการ

จัดการคลินิกบริการคุณภาพ โดยเนนการจัดบริการ 

จํานวน 7 คลินิกบริการ ไดแก 1) การฝากครรภคุณภาพ 2) 

คลินิกสุขภาพเด็กดีคุณภาพ 3) คลินิกโรคไมติดตอเร้ือรัง

คุณภาพ 4) ระบบงานอุบัติเหตุฉุกเฉินคุณภาพ 5) การ

ปองกันและควบคุมการติดเชื้อและอนามัยสิ่งแวดลอม

คุณภาพ 6) ระบบยาคุณภาพ และ 7) การดูแลตอเนื่องที่

บานคุณภาพ ใหบุคลากรไดมีสวนรวมในทุก ๆ คลินิก 

ทํางานรวมกันอยางเปนองครวม มีการลงปฏิบัติจริงในแต

ละคลินก ปรับูมิทัศน และการจัดการบริการใหสอดคลอง

กับประชาชนที่เขารับบริการ ทําใหบุคลากรสาธารณสุขที่

ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ไดรับการ

อบรมการดําเนินงานดาน Module ซึ่งสวนใหญอยูใน

ระดับมาก  และมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑ

คุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาวระดับมาก เปน 

62.62 เทาของบุคลากรสาธารณสุขที่มีประสบการณใน

ระดับปานกลาง ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ เพ็ญศรี 

หวานลอม (2562) ศึกษาเร่ือง ปจจัยที่มีผลตอการพัฒนา

ระบบบริการใน โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล จังหวัด

เพชรบุรี พบวา บุคคลากรมีประสบการณการทํางานเฉลี่ย 

20 ป มีปจจัยกระบวนการบริหารและแรงจูงใจในการ

ปฏิบัติงานและผลการพัฒนาระบบบริการในโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพในภาพรวมอยูในระดับสูง โดยปจจัยที่มีผล

ตอการพัฒนาระบบบริการในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล ไดแก เพศ แรงจูงใจในการปฏิบัติงาน  และ

กระบวนการบริหารจัดการ ซ่ึงอาจกลาวไดวาการที่

บุ คลากรสาธารณสุ ขในระดับ รพ .สต .  ในจั งหวั ด

นครศรีธรรมราชที่ไดเขารับการอบรมมีความรูในการ

พัฒนาและไดรับการเสริมสรางแรงจูงใจโดยกิจกรรม 

Module เพื่อสรางเปาหมายความสําเร็จในการดําเนินงาน

รวมกันของบุคลากรที่ดํ าเนินการโดยนโยบายของ

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดมีผลตอการมีสวนรวมในการ

ดําเนินงานของบุคลากรไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

เชนเดียวกับการศึกษาของ ติกขเวทย กอนแกว (2562) ที่

สนับสนุนวาปจจัยจูงใจดานความสําเร็จในการทํางาน และ

ปจจัยคํ้าจุนดานนโยบายของบริษัทมีอิทธิพลตอการมีสวน

รวมมากที่สุดตอการดําเนินงาน อีกทั้งยังสอดคลองกับ

การศึกษาของ สุจิตร คงจันทร (2563) ยังสสนับสนุนอีกวา 
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ปจจัยความสําเร็จในการพัฒนาคุณภาพ โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล คือ 1) การนําองคกร กลยุทธของ

องคกร กําหนดเปาหมาย วางแผนการดําเนินงาน และ

ถายทอดสูการปฏิบัติ  2) โครงสรางขององคกร และ

มอบหมายงานที่ชัดเจน 3) ระบบการปฏิบัติงาน บริหาร

จัดการเปนระบบ ประสานความรวมมือกับภาคีเครือขายได

ดี และ 5) การพัฒนาบุคลากรใหมีความรูความสามารถและ

ทักษะในการปฏิบัติงาน มีทีมสหสาขาวิชาชีพเปนพี่เลี้ยง 

และสอดคลอดคลองกับการศึกษาของ ธิติพัทธ ภูริชัยวร

นันท และคณะ (2562) ที่วา ความสําเร็จในการดําเนินงาน 

ตามเกณฑ รพ.สต.ติดดาวทั้ง 5 หมวดนั้น ไดแก หมวดที่ 1 

การบริหารดี มีผูนําที่ดีมีความเปนผูนํา สามารถบริหาร

และจัดการองคกรไดทุกเร่ือง มีการดําเนินงานไดอยาง

มาตรฐาน หมวดที่ 2 ประสานงานดี มีการใหความสําคัญ

กับประชากรทุกกลุมเปาหมาย สามารถเชื่อมโยงไดอยางมี

ประสิทธิภาพเพื่อใหบรรลุตามเปาหมาย หมวดที่  3 

บุคลากรดี บุคลากรดีและมีประสิทธิภาพ หมวด 4 บริการ

ดี ประชาชนได รับบริการที่ดีจากระบบบริการที่ดี  มี

มาตรฐาน ครบตามความจําเปนข้ันพื้นฐาน และหมวดที่ 5 

ประชาชนมีสุขภาพดี ที่เกิดจากการดูแลสุขภาพแบบองค

รวม เกิดการพัฒนาการ ดูแลตนเองอยางมีคุณภาพและ

เปนระบบ  

 ข.ปจจัยการรับรูภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

กับการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑคุณภาพ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว 

 จากผลการศึกษาที่พบวา ปจจัยการรับรูภาวะ

ผูนําการเปลี่ยนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลในบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบ มีความสัมพันธกับการมี

สวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑคุณภาพโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลติดดาว จังหวัดนครศรีธรรมราช 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ รายดานพบวา  

 ก. ดานการคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล มี

ความสัมพันธกับการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานตามเกณฑ

คุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาว จังหวัด

นครศรีธรรมราช อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ บุคลากรที่มี

ระดับการรับรูดานการคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคลใน

ระดับมาก (รอยละ 94.5) จะมีสวนรวมในการปฏิบัติงาน

ตามเกณฑคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพติดดาวใน

ระดับมากกวาบุคลากรที่มีระดับการรับรูดานการคํานึงถึง

ความเปนปจเจกบุคคลในระดับปานกลาง (รอยละ 5.5) ถึง 

72.50 เทา ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ อารีย อองสวาง 

และ และ นิตยา นิลรัตน (2561) ศึกษาเร่ือง ภาวะผูนําการ

เปลี่ยนแปลง และคุณลักษณะของผูตาม ที่มีอิทธิพลตอ

ประสิทธิผลการดําเนินงานของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล ในจังหวัดนราธิวาส.วารสารเครือขายวิทยาลัย

พยาบาลและการสาธารณสุขภาคใต พบวา ภาวะผูนําการ

เปลี่ ยนแปลงและตั วแปรคุณลักษณะของผู ตาม มี

ความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ เนื่องจากภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงทั้ง 4 ดานจะ

เปนปจจัยที่เปนแรงกระตุนใหผูตามใหความสนใจตอผูนํา

ดวยการที่มีแบบอยางที่เห็นอยางชัดเจน ผูตามจะเกิด

มุมมองในการทํางานตามอยางตระหนักรูในภารกิจงาน 

กระตุนการมีสวนรวมและเกิดความคิดสรางสรรคในการ

ทํางาน จึงเปนการงายที่จะพัฒนาผูตามใหมีสมรรถนะที่

สู งข้ึนได  และมี ศักยภาพมากข้ึน และสอดคลองกับ

การศึกษาของ สุจิตร คงจันทร (2563) กลาววา ปจจัย

ความสําเร็จในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลใหสําเร็จและบรรลุผลตองประกอบดวย การ

นําองคกร กําหนดเปาหมาย วางแผนการดําเนินงาน และ

ถายทอดสูการปฏิบัติ มีการมอบหมายงานที่ชัดเจน มีการ

พัฒนาบุคลากรใหมีความรูความสามารถและทักษะในการ

ปฏิบัติงาน มีและมีการจัดรูปแบบการประเมินที่เหมาะสม 

ผูบริหารทุกระดับใหความสําคัญ มีการจูงใจใหบุคลากร

เห็นความสําคัญและรวมดําเนินงาน รวมไปถึงบุคลากรมี

ความมุงมั่น ซื่อสัตย เสียสละ อีกทั้งสอดคลองกับการศึกษา

ของ สุดารัตน พิมลรัตนกานต และคณะ (2560) สนับสนุน

วา ความสัมพันธทางการภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงที่มีผล

ตอการพัฒนาทรัพยากรมนุษย และองคการแหงการเรียนรู

โดยมีอิทธิพลตอการพัฒนาองคการ อีกทั้งยังเปนแนวทาง
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ใหผูบริหารสามารถนําไปปรับบทบาทในการปฏิบัติงาน 

นําไปเปนแนวทางในการกําหนดนโยบายขององคการ 

เพื่อใหเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุดในการ

พัฒนาองคการ และสอดคลองกับการศึกษาของ นันธิดา 

จันทรศิริ (2560) สนับสนุนวา กรอบแนวคิดภาวะผูนําใน

การบริหารการเปลี่ยนแปลง เพื่อสรางสรรคนวัตกรรม

ภายในองคกร จะตองประกอบไปดวยสองสวน คือ 1) 

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง โดยยึดตามแนวคิดของ Bass & 

Avolio ซึ่งไดแก การมีอิทธิพลอยางมีอุดมการณ การสราง 

แรงบันดาลใจ การกระตุนทางปญญา และการคํานึงถึง

ความเปนปจเจกบุคคล  
 

 ดังนั้นการที่บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลจะมีสวนรวมหรือมีการ

ปฏิบัติงานตามเกณฑคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ติดดาวใหไดมาตรฐาน และเพิ่มประสิทธิผลขององคกรได

นั้น หนวยงานที่ เก่ียวของหรือผูบริหาร ผู อํานวยการ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลควรผลักดันหรือ

สนับสนุนใหบุคลากรสาธารณสุขเห็นความสําคัญการของ

การดําเนินงานตามเกณฑมาตรฐานคุณภาพติดดาว และ

การแสดงออกทางดานภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงใน

องคประกอบตาง ๆ ไดแก การมีอิทธิพลอยางมีอุมดม

การณ การสรางแรงบันดาลใจ การกระตุนทางสติปญญา

และโดยเฉพาะการคํานึงถึงความเปนเจกบุคคลของ

ผู อํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล หรือ

ผูบริหารระดับสูง เพื่อในบุคลากรสาธารณสุขมีการรับรู

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงในดานตาง ๆ เชน การ

แสดงออกกรเปนแบบอยางที่ดี การจัดกิจกรรมสราง

แรงจูงใจ และการเปดโอกาสในการเรียนรู งานตาม

ความสามารถของบุคลากร การสนับสนุน และการยอมรับ

ความแตกตางของแตละบุคคล ปจจัยเหลานี้จะทําให

บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบล มีการับรูถึงภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

เขาใจกระบวนการและ มีสวนรวมในการรับผิดชอบการ

ปฏิบัติงานตามเกณฑมาตรฐานคุณภาพติดดาว ใหได

มาตรฐานและเพิ่มประสิทธิผลใหองคกรและประชาชน 

 

ขอเสนอแนะ 

 ก.ดานนโยบาย  

 หนวยงานที่เก่ียวของ เชน โรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบล สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัด กระทรวงสาธารณสุข ฯลฯ ควรมี

แนวทางสงเสริมการสรางภาวะผูนําในบุคลากรสาธารณสุข 

เพื่อเพิ่มการมีสวนรวมในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลใหตามเกณฑมาตรฐานโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลติดดาว และสรางโอกาสผาน

กระบวนการพัฒนางานใหเกิดการรับรูทั่วทั้งองคกรมากข้ึน 

 ข.ดานการปฏิบัติ 

 การจัดการอบรมหรือจัดการโปรแกรมเก่ียวกับ

ภาวะผูนําในดานตาง ๆ ของบุคลากรสาธารณสุข รวมกับ

เจาหนาที่ในหนวยงานตาง ๆ เชน องคการปกครองสวน

ทองถ่ิน ฯลฯ เพื่อเพิ่มความหลากหลายในการรับภาวะผูนํา

ในหนวยงานอ่ืน ๆ การแสดงออกทางดานภาวะผูนําของ

หนวยงานตาง ๆ เปนการสรางภาคีเครือขายที่เอ้ือตอการ

ดูแลประชาชนและพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลตอไป  

ขอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตอไป  

 ก.ควรเพิ่มประเด็นการศึกษาเก่ียวกับทัศนคติ 

การรับรูความสามารถของตนเองในการมีสวนรวมในการ

ปฏิบัติงานพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล การทํางานเปนทีมของบุคลากรสาธารณสุขใน

ตําแหนงอ่ืน ๆ ที่เก่ียวของ  

 ข.ควรมี การสั มภาษณ เชิ งลึ ก  ( In-depth 

Interview) กับบุคลากรสาธารณสุขเพื่อวิเคราะหขอมูลเชิง

ลึกดานทัศคติ การรับรูความสามารถของตนเอง การทํางาน

เปนทีม ประโยชนของการรับรูภาวะผูนําในดานตาง ๆ เพื่อ

นําไปสูการสรางภาวะผูนําในตัวของบุคลากรสาธารณสุข

แตละบุคคล 
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