
Public Health Policy & Law Journal Vol. 10 No. 2 May - August 2024 
 

233 

 

Factors Related to Being a Learning Organization in Quality Development of 

Community Hospitals, Chumphon Province 
 

Soodruetai Ratanaopas1 Warangkana Chankong2* Araya Prasertchai2 
 

1 Student in Master of Public Health Program in Hospital Administration, School of Health Science, Sukhothai Thammathirat Open 

University, e-mail: hellokittytoon@gmail.com 

2 Associate Professor, School of Health Science, Sukhothai Thammathirat Open University, 

* Corresponding author e-mail: stouwarang@gmail.com 
 

   Original article 
 

OPEN ACCESS 

 

Citation:  
Ratanaopas, S., Chankong, W. ., & 

Prasertchai, A. Factors Related to 

Being a Learning Organization in 

Quality Development of 

Community Hospitals, Chumphon 

Province. Public Health Policy and 

Laws Journal. Retrieved from 

https://so05.tci-

thaijo.org/index.php/journal_law/ar

ticle/view/270654  

 

 

Received: 9 February 2024. 

Revised: 24 March 2024 

Accepted: 10 April 2024 

 

 

Abstract  

This study aimed to study (1) the level of being a learning organization in 

quality development, (2) the level of personal learning and leadership; organizational 

factors; and information technology factors; and ( 3)  the relationship between 

personal factor, organizational factor, and information technology factors, and being 

a learning organization in quality development of community hospitals in Chumphon 

province. 

This survey research was conducted with 365 public health personnel as a 

sampling population, randomly selected form those who were working in 

Chumphon province’ s community hospitals.  The research instrument was a 

questionnaire that had been checked for content validity with confidence value of 

0. 91.  Data were collected and then analyzed for descriptive statistics, including 

percentages, means, standard deviations, and chi-square test. 

The results showed that:  ( 1)  an overall high level for being a learning 

organization in quality development of community hospitals in Chumphon; (2) an 

overall high level for personal learning and leadership; an overall high level for 

organizational and information technology factors; and (3) age, working experience, 

organizational factors ( eight aspects:  leadership, organizational culture, vision, 

strategy, organizational structure, knowledge management, organizational 

atmosphere, motivation)  and information technology factors were significantly 

related to being a learning organization in quality development of community 

hospitals in the province (P = 0.05). 
 

Keywords:  Learning Organization; Hospital Quality Development; Community 

Hospitals 
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บทคัดยอ 

          การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษา (1) ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการ

พัฒนาคุณภาพ (2) ระดับการเรียนรูสวนบุคคล และระดับภาวะผูนํา ปจจัยดานองคกร และปจจัย

ดานเทคโนโลยีสารสนเทศ และ (3) ความสัมพันธระหวางปจจัยดานบุคคล ปจจัยดานองคกร และ

ปจจัยดานเทคโนโลยีสารสนเทศ กับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพ ของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร  

 การวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงสํารวจทําการศึกษาในบุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร จํานวน 365 คน จากการสุมอยางงาย เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย

เปนแบบสอบถามท่ีผานการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาโดยผูทรงคุณวุฒิ และมีคาความเช่ือมั่น

ของแบบสอบถามรวมท้ังฉบับเทากับ 0.91 วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติ รอยละ คาเฉลี่ย สวน

เบ่ียงเบนมาตรฐาน และการทดสอบไคสแควร  

 ผลการวิจัย พบวา (1) ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร ในภาพรวมอยูในระดับคอนขางมาก (2) ระดับการเรียนรูสวน

บุคคลและระดับภาวะผูนํา ในภาพรวมอยูในระดับมาก ปจจัยดานองคกรและปจจัยดานเทคโนโลยี

สารสนเทศ ในภาพรวมอยูในระดับคอนขางมาก (3) อายุ ประสบการณการทํางาน ปจจัยดาน

องคกรท้ัง 8 ดาน ไดแก ดานผูนํา ดานวัฒนธรรมองคกร ดานวิสัยทัศน ดานยุทธศาสตร ดาน

โครงสรางองคกร ดานการจัดการความรู ดานบรรยากาศองคกร ดานการจูงใจ และปจจัยดาน

เทคโนโลยีสารสนเทศ มีความสัมพันธกับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  

 

คําสําคัญ  องคกรแหงการเรียนรู; การพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล; โรงพยาบาลชุมชน 
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Introduction) 

ในป จจุ บั น บ ริบท ของสั งคม  เศรษ ฐกิ จ 

สิ่ งแวดลอม การสื่ อสาร เทคโนโลยีสารสนเทศ ได

เปลี่ยนไปอยางรวดเร็ว อีกทั้งแนวคิดการบริหารจัดการ

องคกรสมัยใหม ตลอดจนการมีบุคลากรลาออกหรือ

เกษียณอายุราชการ ซึ่งการเปลี่ยนแปลงดังกลาวสงผล

กระทบตอการดําเนินงานขององคกรเปนอยางยิ่ง แตละ

องคกรจึงพยายามรักษาองคความรูนั้นๆ ทําใหองคกร

ตางๆ มีความจําเปนตองมีการปรับตัวเพื่อความอยูรอด ซึ่ง

ตองอาศัยกระบวนการเรียนรู โดยการเรียนรูที่เกิดข้ึนทั่ว

ทั้ งองค กรนอกจากจะช วยให องค กรอยู รอดได ใน

สถานการณปจจุบัน ยังชวยใหองคกรมีโอกาสประสบ

ความสําเร็จไดมากยิ่งข้ึนดวย โดยการเรียนรูในองคกรจะ

นํามาซึ่งความสามารถในการบริหารความเปลี่ยนแปลง 

โดยมีการปรับปรุงและพัฒนาอยางตอเนื่อง มีการพัฒนา

คนในองคกรใหมีความตองการในการเรียนรูรวมกับการ

บริหารจัดการที่ดีขององคกร จึงจะสามารถสรางองคกร

แหงการเรียนรู (Learning Organization) ได การเรียนรู

ขององคกรในสถานการณปจจุบันจึงตองมีรูปแบบการ

เรียนรูแบบใหม โดยจะตองอยูบนพื้นฐานของผลการ

ปฏิบัติงานและวัตถุประสงคขององคกร เนนความสําคัญ

ของกระบวนการเรียนรู มีความสามารถในการกําหนดแนว

ทางการเรียนรู และการเรียนรูตองเปนสวนหนึ่งของงานที่

ทุกคนทํา เพื่อพัฒนาความรู ทักษะ และเจตคติอยาง

ต อ เ นื่ อ ง  ( Michael J.  Marquardt, EdD.  2014; 

Chatchorfa, A., and Dockthaisong, B. 2019) 

องคกรแหงการเรียนรู เปนแนวคิดในการพัฒนา

องคกรโดยเนนการพัฒนาการเรียนรูรวมกันของคนใน

องคกร เพื่อใหเกิดการถายทอดแลกเปลี่ยนองคความรู 

ประสบการณ และทักษะรวมกัน มีการพัฒนาองคกรอยาง

ตอเนื่องใหทันตอการเปลี่ยนแปลงที่เกิดข้ึน สนับสนุนใหมี

การนําความรูมาประยุกตใช มีการจัดการความรูอยาง

เหมาะสม และมีการนําเทคโนโลยีในการเรียนรูมาใชเพื่อ

พัฒนาองคกรใหเกิดประสิทธิผลและประสิทธิภาพมาก

ยิ่ ง ข้ึ น ได  (Saengsawang, W., and Wongprasit, N., 

2015) เพื่อใหบรรลุวิสัยทัศนขององคกร นําไปสูการ

พัฒนาองคกรอยางยั่งยืน 

แนวคิดทฤษฎีเก่ียวกับองคกรแหงการเรียนรูที่

ได รับความนิยมและเปนที่ ยอมรับคือ แนวคิดของ 

Michael J. Marquardt (Michael J. Marquardt, EdD., 

2014) ไดเสนอตัวแบบขององคกรแหงการเรียนรูในเชิง

ร ะ บ บ  (Systems Learning Organization Model)ที่

ประกอบดวยระบบยอย 5 ระบบ โดยระบบยอย 5 ระบบ

ดังกลาวจะเชื่อมโยงกัน มีระบบยอยหลักคือ พลวัตการ

เรียนรู ทั้งในระดับบุคคล กลุม และองคกร สวนระบบยอย

อ่ืนๆ อีก 4 ระบบ ไดแก การปรับเปลี่ยนองคกร การเอ้ือ

อํานาจใหแกสมาชิกในองคกร การจัดการความรู และการ

ประยุกตใชเทคโนโลยี ชวยสงเสริมใหเกิดประสิทธิผลและ

คุณภาพของการเรียนรูทั่วทั้งองคกร ซึ่งจะเปลี่ยนองคกร

ให เป น  “องค ก ารแห งก ารเรี ยน รู ”  (Michael J. 

Marquardt, EdD., 2014) ดังนั้นการเรียนรูจึงเปนวิธีการ

ที่สําคัญและจําเปนสําหรับคนในองคกร เพื่อใหเกิดการ

พัฒนาองคกรอยางตอเนื่องทันตอการเปลี่ยนแปลงที่

เกิดข้ึนในปจจุบัน  

โรงพยาบาลเปนองคกรที่เก่ียวของกับการดูแล

สุขภาพ มีการใหบริการดานสุขภาพที่มีความหลากหลาย 

ผูใหบริการมีวิชาชีพตางๆ ที่ตองมีสวนรวมในการทํางาน 

จึงตองคํานึงถึงคุณภาพและความปลอดภัยในชีวิตของทั้ง

ผูใหและผูรับบริการ ตลอดจนมาตรฐานตางๆ ในการดูแล

รักษาพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ การเปนองคกรแหง

การเรียนรูจะชวยใหโรงพยาบาลเกิดการพัฒนาคุณภาพได

อยางตอเนือ่งและยั่งยืน (Sitakalin, P., 2015) 

โรงพยาบาลชุมชนในจังหวัดชุมพร มีทั้งหมด 10 

แหง โดยทุกโรงพยาบาลไดมีการนําแนวทางมาตรฐาน

โรงพยาบาลและบริการสุขภาพของสถาบันรับรองคุณภาพ

สถานพยาบาล (องคการมหาชน) (The Healthcare 

Accreditation Institute (Public Organization), 2021) 

มาใชในการพัฒนาคุณภาพ โดยมีจุดมุงหมายเพื่อใหเกิด

การพัฒนาระบบงานภายในของโรงพยาบาลอยางเปน

ระบบทั้ งองคกร พบปญหาในการดําเนินงานพัฒนา
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คุณภาพโรงพยาบาล เนื่องจากโรงพยาบาลชุมชนเปน

หนวยงานที่ตองใหบริการตลอด 24 ชั่วโมง บุคลากรจึงไม

สามารถหาเวลาทบทวนศึกษาหาความรูเพิ่มเติมเพื่อ

ปรับปรุงระบบงานรวมกันได นอกจากนี้ยังมีการโยกยาย 

การลาออก และการเกษียณอายุราชการของบุคลากร จึง

ไมสามารถนําความรูที่ไดจากการทบทวนศึกษามาแบงปน 

ถายโอน หรือตอยอดระหวางบุคลากรใหเกิดการเรียนรู

รวมกัน การพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลจึงขาดความ

ตอเนื่องและไมสามารถพัฒนาไปสูการเปนองคกรแหงการ

เรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพได  

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวามีปจจัยที่

เก่ียวของกับการเปนองคกรแหงการเรียนรูที่สําคัญ 3 

ปจจัยหลัก ไดแก ปจจัยดานบุคคล ปจจัยดานองคกร 

และปจจัยดานเทคโนโลยีสารสนเทศ (Piyamatya, C. 

2013; Sangboon, P. 2014; Sritham, R. 2016) จึ ง

ตองการศึกษาวามีปจจัยใดบางที่มีความสัมพันธกับการ

เปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพใน

โรงพยาบาลชุมชน เพื่อนําผลที่ไดจากการศึกษามาเปน

แนวทางในการพัฒนาโรงพยาบาลใหกลายเปนองคกรแหง

การเรียนรูเพื่อใหโรงพยาบาลเกิดการพัฒนาคุณภาพได

อยางตอเนื่องและยั่งยืนตอไป 

 

วัตถุประสงคของการวิจัย (Objectives) 

1. เพื่อศึกษาระดับการเปนองคกรแหงการ

เรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพ ของโรงพยาบาลชุมชน 

จังหวัดชุมพร 

2. เพื่ อศึกษาปจจัยดานบุคคล ปจจัยดาน

องคกร และป จจัยด านเทคโนโลยีสารสนเทศ ของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร 

3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยดาน

บุคคล ปจจัยดานองคกร และปจจัยดานเทคโนโลยี

สารสนเทศ กับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการ

พัฒนาคุณภาพ ของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร 

 

วิธีดําเนินการวิจัย (Research Methodology)

 การศึกษาวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงปริมาณ โดย

ใชแบบสอบถามเปนเคร่ืองมือในการเก็บรวบรวมขอมูล 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากรที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้  คือ บุคลากร

สาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชน จังหวัด

ชุมพร สังกัดสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดชุมพร จํานวน 

1,271 คน ผูวิจัยไดเลือกกลุมตัวอยางจํานวน 365 คน 

โดยใชการสุมอยางงาย ดวยวิธีการจับสลาก คํานวณขนาด

ของกลุมตัวอยาง โดยใชสูตรเครซซี่และมอรแกน (Krejcie 

and Morgan, 1970) 

เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 

เคร่ืองมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเพื่อการ

วิ จั ยในค ร้ั งนี้ เป นแบบสอบถาม จํ านวน  126 ข อ 

ประกอบดวย 4 สวน ดังนี้ 

สวนที่ 1 ปจจัยดานบุคคล ประกอบดวย ดาน

คุณลั กษณะส วนบุ คคล  ลั กษณะคํ าถามที่ ใช เป น

แบบสอบถามแบบตัวเลือก จํานวน 7 ขอคําถาม ดานการ

เรียนรูสวนบุคคล จํานวน 5 ขอคําถาม และดานภาวะผูนํา 

จํานวน 7 ขอคําถาม เปนแบบสอบถามชนิดมาตราสวน

ประมาณคา (Rating Scale) 6 ระดับ   

สวนที่  2 ปจจัยดานองคกร จํานวน 47 ขอ

คําถาม ประกอบดวย 8 ดาน ไดแก  ดานผูนํ า ดาน

วัฒนธรรมองคกร ดานวิสัยทัศน ดานยุทธศาสตร ดาน

โครงสรางองคกร ดานการจัดการความรู ดานบรรยากาศ

องคกร และดานการจูงใจ เปนแบบสอบถามชนิดมาตรา

สวนประมาณคา (Rating Scale) 6 ระดับ 

สวนที่  3 ปจจัยด านเทคโนโลยีสารสนเทศ 

จํานวน 5 ขอคําถาม เปนแบบสอบถามชนิดมาตราสวน

ประมาณคา (Rating Scale) 6 ระดับ 

สวนที่ 4 การเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการ

พัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล จํานวน 49 ขอคําถาม 

ประกอบดวย 5 ระบบ ไดแก พลวัตการเรียนรู  การ

ปรับเปลี่ยนองคกร การเอ้ืออํานาจใหแกสมาชิกในองคกร 

การจัดการความรู และการประยุกตใชเทคโนโลยี เปน
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แบบสอบถามชนิดมาตราสวนประมาณคา (Rating Scale) 

6 ระดับ และความคิดเห็นเก่ียวกับปญหาอุปสรรคและ

ขอเสนอแนะในการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการ

พัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน เปนคําถาม

ปลายเปด จํานวน 6 ขอคําถาม 

โดยกําหนดเกณฑในการแปลผล (Chomeya, R., 

2005) ดังนี ้

คาเฉลี่ย 1.00 – 1.49 หมายถึง มีระดับความ

คิดเห็นอยูในระดับนอยที่สุด 

คาเฉลี่ย 1.50 – 2.49 หมายถึง มีระดับความ

คิดเห็นอยูในระดับนอย 

คาเฉลี่ย 2.50 – 3.49 หมายถึง มีระดับความ

คิดเห็นอยูในระดับคอนขางนอย 

คาเฉลี่ย 3.50 – 4.49 หมายถึง มีระดับความ

คิดเห็นอยูในระดับคอนขางมาก 

คาเฉลี่ย 4.50 – 5.49 หมายถึง มีระดับความ

คิดเห็นอยูในระดับมาก 

คาเฉลี่ย 5.50 – 6.00 หมายถึง มีระดับความ

คิดเห็นอยูในระดับมากที่สุด 

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 

เคร่ืองมือที่ ใช ในการวิจั ยคร้ังนี้  ได รับการ

ตรวจสอบความเที่ยงตรงของเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิ

จํานวน 3 ทาน โดยคา IOC มีคาอยู ระหวาง 0.60 - 1.00 

และตรวจสอบคาความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม โดยนํา

แบบสอบถามที่ ไดไปทดลองเก็บขอมูล (Try out) กับ

บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลชุมชนที่ไมไดเปนกลุม

ตัวอยาง จํานวน 37 คน ไดคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของคอ

นบราคเทากับ 0.916 

การพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยาง 

การศึ กษาวิ จั ยนี้ ได ผ านการรับ รองจาก

คณะกรรมการจริยธรรมวิจัยในมนุษย รพ.ชุมพรเขตรอุดม

ศักดิ์ตามเอกสารรับรอง เลขที่ 010/2566 วันที่รับรอง 14 

มีนาคม 2566 ผูวิจัยดําเนินการเก็บขอมูลโดยใหขอมูล

และชี้แจงแกผูมีสวนเก่ียวของในการเขารวมวิจัยอยาง 

ชัดเจนและใหความเปนอิสระในการตัดสินใจ และขอมูลที่

ไดผูวิจัยจะเก็บรักษาขอมูลเปนความลับ 

สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล 

สถิติในการวิเคราะหขอมูล ไดแก การแจกแจง

ความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

การทดสอบฟชเชอร และ การทดสอบไคสแควร 

 

ผลการวิจยั (Results) 

 การศึกษาในคร้ังนี้ เก็บขอมูลจากการตอบ

แบบสอบถามในบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลชุมชน จั งหวัดชุมพร สั งกัดสํ านั กงาน

สาธารณ สุ ขจั งหวั ดชุ มพ ร จํ านวน  365 คน  ได

แบบสอบถามคืนมาและสมบูรณจํานวน 330 ฉบับ คิด

เปนรอยละ 90.41 นํามาวิเคราะหขอมูล นําเสนอผลการ

วิเคราะหขอมูล ดังนี้ 

 

1. ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง  

คุณลักษณะสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม 

พบวาเปนเพศหญิง รอยละ 87.0 เพศชาย รอยละ 13.0 มี

อายุเฉลี่ย 38.98 ป (อายุต่ําที่สุด 21 ป สูงที่สุด 61 ป) 

โดยอยู ในช วงอายุ  21-30 ป มากที่ สุ ด รอยละ 33.3 

รองลงมาคือชวงอายุ 31-40 ป รอยละ 24.0, 41-50 ป 

รอยละ 21.8 และ 51 ปข้ึนไป รอยละ 20.9 ตามลําดับ มี

ประสบการณการทํางานเฉลี่ย 15.36 ป (ต่ําที่สุด 0 ป สูง

ที่สุด 40 ป) โดยมีประสบการณการทํางานอยูในชวง 0-10 

ปมากที่สุด รอยละ 43.6 รองลงมาคือชวง 11-20 ป รอย

ละ 21.5, 21-30 ป รอยละ 20.0 และ 31 ปข้ึนไป รอยละ 

14.9 ตามลําดับ มีตําแหนงหนาที่รับผิดชอบมากที่สุดคือ 

พยาบาลวิชาชีพ รอยละ 43.3 รองลงมาคือ บุคลากรอ่ืนๆ 

รอยละ 34.6 ระดับการศึกษาสวนใหญจบปริญญาตรี รอย

ละ 86.4 มีบทบาทในการทํางานดานการพัฒนาคุณภาพ

โรงพยาบาล รอยละ 78.8 และไดรับการอบรมดานการ

พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล รอยละ 61.5   
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2. ปจจัยดานบุคคล ปจจัยดานองคกร และปจจัยดาน

เทคโนโลยีสารสนเทศของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัด

ชุมพร 

ปจจัยดานบุคคล 

ดานการเรียนรูสวนบุคคล พบวา ในภาพรวมอยูในระดับ

มาก (x�=4.66, S.D.=0.66) โดยมีคาเฉลี่ยมากที่สุดในขอ 

บุคลากรเรียนรูโดยอาศัยเทคโนโลยีเพื่อชวยในการคนควา

หาความรู ได  (x�=4.78, S.D.=0.80) รองลงมาได แก 

บุคลากรเรียนรูจากประสบการณในการทํางานแตละวัน 

(x�=4.77, S.D.=0.76) มีความมุงมั่นตอการเรียนรูที่จะ

ปรับปรุง พัฒนางานประจําอยูเสมอ (x�=4.73, S.D.=0.78) 

และเรียนรูจากการแกปญหาในการทํางานรวมกันเปนทีม 

(x�=4.68, S.D.=0.76) ตามลําดับ ขอที่มีคาเฉลี่ยนอยที่สุด

คือ บุคลากรเรียนรูดวยตนเอง และพัฒนาทักษะความ

ชํานาญของตนเองอยางสม่ําเสมอ (x�=4.36, S.D.=0.77) 

ดังตารางที่ 1 

 

ตารางที่ 1 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของการเรียนรูสวนบุคคล (n = 330) 

การเรียนรูสวนบุคคล 
x� 
 

S.D. ระดับความ

คิดเห็น 

อันดับ 

1. บุคลากรเรียนรูดวยตนเอง และพัฒนาทักษะความชํานาญของ

ตนเองอยางสม่ําเสมอ 

4.36 0.77 คอนขางมาก 5 

2. บุคลากรเรียนรูจากประสบการณในการทํางานแตละวัน 4.77 0.76 มาก 2 

3. บุคลากรเรียนรูจากการแกปญหาในการทํางานรวมกันเปนทีม 4.68 0.76 มาก 4 

4. บุคลากรมีความมุงมั่นตอการเรียนรูที่จะปรับปรุง พัฒนางาน

ประจําอยูเสมอ 

4.73 0.78 มาก 3 

5. บุคลากรเรียนรูโดยอาศัยเทคโนโลยีเพื่อชวยในการคนควาหา

ความรูได 

4.78 0.80 มาก 1 

รวม 4.66 0.66 มาก  

 

ดานภาวะผูนํา พบวา ในภาพรวมอยูในระดับมาก 

(x�=4.60, S.D .=0.59) โดยมีค าเฉลี่ ยมากที่ สุ ดในขอ 

บุคลากรสามารถเปดใจรับฟงขอเสนอแนะจากผูรวมงาน 

และนํามาพัฒนาตนเอง (x�=4.92, S.D.=0.74) รองลงมา

ไดแก บุคลากรรับรูถึงลักษณะนิสัย จุดเดน จุดดอยของ

ตนเอง และมี เป าหมายในชี วิ ตของตนเองที่ ชั ดเจน 

(x�=4.68, S.D.=0.72) สามารถจัดการความคิดและอารมณ

ของตนเองไดอยางเหมาะสมกับสถานการณที่กําลังเผชิญอยู 

(x�=4.68, S.D.=0.73) และมีความเชี่ยวชาญในงานของ

ตนเอง และพรอมที่ จะเรียนรูและฝกฝนทักษะใหมๆ 

(x�=4.64, S.D.=0.76) ตามลําดับ ขอที่มีคาเฉลี่ยนอยที่สุด

คือ บุคลากรมักจะเปนแกนนําของทีมในการทํางานที่ไดรับ

มอบหมาย (x�=4.20, S.D.=0.86) ดังตารางที่ 2 
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ตารางที่ 2 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของภาวะผูนํา (n = 330) 

ภาวะผูนําของผูตอบแบบสอบถาม 
x� 
 

S.D. 
ระดับความ

คิดเห็น 
อันดับ 

1. บุคลากรรับรูถึงลักษณะนิสัย จุดเดน จุดดอยของตนเอง และมี

เปาหมายในชีวิตของตนเองที่ชัดเจน 

4.68 0.72 มาก 2 

2. บุคลากรมีความเชี่ยวชาญในงานของตนเอง และพรอมที่จะ

เรียนรูและฝกฝนทักษะใหมๆ 

4.64 0.76 มาก 3 

3. บุคลากรสามารถจัดการความคิดและอารมณของตนเองไดอยาง

เหมาะสมกับสถานการณที่กําลังเผชิญอยู 

4.68 0.73 มาก 2 

4. บุคลากรสามารถเปดใจรับฟงขอเสนอแนะจากผูรวมงาน และ

นํามาพัฒนาตนเอง 

4.92 0.74 มาก 1 

5. บุคลากรมักจะเปนแกนนําของทีมในการทํางานที่ไดรับ

มอบหมาย 

4.20 0.86 คอนขางมาก 6 

6. บุคลากรมีทักษะการสื่อสารที่ดี สามารถพูดคุยกับผูรวมงาน

อยางตรงไปตรงมาเพื่อแกไขหรือจัดการปญหาตางๆ ได  

4.51 0.79 มาก 5 

7. บุคลากรทําในสิ่งที่เชื่อวาเปนสิ่งที่ถูกตอง แมผูอ่ืนจะ

วิพากยวิจารณ 

4.58 0.77 มาก 4 

รวม 4.60 0.59 มาก  

 

ปจจัยดานองคกร 

ปจจัยดานองคกร พบวา ในภาพรวมอยูในระดับ

คอนขางมาก (x�=4.29, S.D.=0.72) โดยดานที่มีคาเฉลี่ย

มากที่สุดคือ ดานผูนํา (x�=4.62, S.D.=0.81) รองลงมา

ได แก  ด านวิ สั ยทั ศน  (x�=4.33, S.D .=0.81) ด าน

ยุทธศาสตร (x�=4.33,  

 

 

S.D.=0.81) ดานบรรยากาศองคกร (x�=4.32, S.D.=0.78) 

ดานโครงสรางองคกร (x�=4.27, S.D.=0.76) ดานการ

จัดการความรู (x�=4.18, S.D.=0.86) และดานวัฒนธรรม

องคกร (x�=4.16, S.D.=0.84) ตามลําดับ ดานที่มีคาเฉลี่ย

นอยที่สุดคือ ดานการจูงใจ (x�=4.12, S.D.=0.88) ดังตาราง

ที่ 3 

ตารางที่ 3 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของปจจัยดานองคกร (n = 330) 

ปจจัยดานองคกร 
x� 
 

S.D. 
ระดับความ

คิดเห็น 
อันดับ 

1. ดานผูนํา 4.62 0.81 มาก 1 

2. ดานวัฒนธรรมองคกร 4.16 0.84 คอนขางมาก 6 

3. ดานวิสัยทัศน 4.33 0.81 คอนขางมาก 2 

4. ดานยุทธศาสตร 4.33 0.81 คอนขางมาก 2 

5. ดานโครงสรางองคกร 4.27 0.76 คอนขางมาก 4 
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ปจจัยดานองคกร 
x� 
 

S.D. 
ระดับความ

คิดเห็น 
อันดับ 

6. ดานการจัดการความรู 4.18 0.86 คอนขางมาก 5 

7. ดานบรรยากาศองคกร 4.32 0.78 คอนขางมาก 3 

8. ดานการจูงใจ 4.12 0.88 คอนขางมาก 7 

รวม 4.29 0.72 คอนขางมาก  

 

ปจจัยดานเทคโนโลยีสารสนเทศ 

ป จจัยด านเทคโนโลยีสารสนเทศ พบวาใน

ภาพรวมอยูในระดับคอนขางมาก (x�=4.44, S.D.=0.87) 

โดยมีคาเฉลี่ยมากที่สุดในขอ โรงพยาบาลมีเทคโนโลยีที่ชวย

ในการสื่อสารและแบงปนความรูทั้งภายในและภายนอก

โรงพยาบาล เชน internet, intranet (x�=4.56, S.D.=0.94) 

รองลงมาไดแก โรงพยาบาลมีการนําระบบอิเล็กทรอนิกสมา

ปรับใชในการปฏิบัติงาน การบริหาร และกิจกรรมตางๆ  

 

 

(x�=4.54, S.D.=0.94) บุคลากรสามารถเขาถึงเทคโนโลยี

สารสนเทศและการสื่อสารตางๆ ในโรงพยาบาลไดเมื่อ

ต องการ (x�=4.49, S.D.=0.93) และโรงพยาบาลมี

ฐานขอมูลความรูที่ออกแบบตามความตองการของบุคลากร

และเปนประโยชนกับการทํางานของบุคลากร (x�=4.40, 

S.D.=0.93) ตามลํ าดับ ขอที่ มี ค าเฉลี่ ยนอยที่ สุ ดคือ 

โรงพยาบาลมีเทคโนโลยีที่ชวยสงเสริมการเรียนรูของ

บุคลากร เชน e-learning (x�=4.23, S.D.=1.06) ดังตาราง

ที่ 4 

 

ตารางที่ 4 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของปจจัยดานเทคโนโลยีสารสนเทศ (n = 330) 

ปจจัยดานเทคโนโลยีสารสนเทศ 
x� 
 

S.D. 
ระดับความ

คิดเห็น 
อันดับ 

1. โรงพยาบาลมีการนําระบบอิเล็กทรอนิกสมาปรับใชในการ

ปฏิบัติงาน การบริหาร และกิจกรรมตางๆ 

4.54 0.94 มาก 2 

2. บุคลากรสามารถเขาถึงเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร

ตางๆ ในโรงพยาบาลไดเมื่อตองการ 

4.49 0.93 คอนขางมาก 3 

3. โรงพยาบาลมีฐานขอมูลความรูที่ออกแบบตามความตองการ

ของบุคลากรและเปนประโยชนกับการทํางานของบุคลากร 

4.40 0.93 คอนขางมาก 4 

4. โรงพยาบาลมีเทคโนโลยีที่ชวยในการสื่อสารและแบงปน

ความรูทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล เชน internet, 

intranet 

4.56 0.94 มาก 1 

5. โรงพยาบาลมีเทคโนโลยีที่ชวยสงเสริมการเรียนรูของบุคลากร 

เชน e-learning 

4.23 1.06 คอนขางมาก 5 

รวม 4.44 0.87 คอนขางมาก  
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3. ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนา

คุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน จงัหวัดชุมพร 

ผลการศึกษาการเปนองคกรแหงการเรียนรู

ดานการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัด

ชุมพร พบวาระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการ

พัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร ใน

ภาพรวมอยูในระดับคอนขางมาก (x ̅=4.29, S.D.=0.77) 

โดยดานที่มีคาเฉลี่ยมากที่สุดคือ ดานการประยุกตใช

เทคโนโลยี (x ̅=4.35, S.D.=0.84) รองลงมาไดแก ดานการ

เอ้ืออํานาจใหแกสมาชิกในองคกร (x ̅=4.33, S.D.=0.77) 

ดานการจัดการความรู (x ̅=4.27, S.D.=0.82) และดาน

การปรับเปลี่ยนองคกร (x ̅=4.26, S.D.=0.83) ตามลําดับ 

ดานที่มีคาเฉลี่ยนอยที่สุดคือ ดานพลวัตการเรียนรู 

(x ̅=4.24, S.D.=0.79) ดังตารางที่ 5 

 

ตารางที่ 5 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล

ชุมชน จังหวัดชุมพร (n = 330) 

การเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร 
x� 
 

S.D. 
ระดับความ

คิดเห็น 
อันดับ 

1. พลวัตการเรียนรู  4.24 0.79 คอนขางมาก 5 

2. การปรับเปลี่ยนองคกร  4.26 0.83 คอนขางมาก 4 

3. การเอ้ืออํานาจใหแกสมาชิกในองคกร  4.33 0.77 คอนขางมาก 2 

4. การจัดการความรู  4.27 0.82 คอนขางมาก 3 

5. การประยุกตใชเทคโนโลยี  4.35 0.84 คอนขางมาก 1 

รวม 4.29 0.77 คอนขางมาก  

 

4. ความสัมพันธระหวางปจจัยดานบุคคล ปจจัยดาน

องคกร และปจจัยดานเทคโนโลยีสารสนเทศ กับการเปน

องคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร 

การทดสอบความสัมพันธระหวางปจจัยดาน

บุคคล กับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนา

คุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร ในดาน 

 

 

คุณลักษณะสวนบุคคล พบวา อายุ และประสบการณการ

ทํางาน มีความสัมพันธกับการเปนองคกรแหงการเรียนรู

ดานการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัด

ชุมพร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ในดานการ

เรียนรูสวนบุคคลและดานภาวะผูนํา พบวา การเรียนรู

สวนบุคคลและภาวะผูนํา ไมมีความสัมพันธกับการเปน

องคกรแห งการเรียนรูด านการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร ดังตารางที่ 6 
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ตารางที่ 6 ความสัมพันธระหวางปจจัยดานบุคคล กับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล

ชุมชน จังหวัดชุมพร (n=330) 

ปจจัยดานบุคคล 

ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดาน

การพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล

ชุมชน จังหวัดชุมพร 

ꭓ2 df p-value 

นอย มาก รวม    

1. ดานคุณลักษณะสวนบุคคล 

1.1 เพศ  1.130 1 0.288 

ชาย 6 37 43    

 14.0% 86.0% 100.0%    

หญิง 60 227 287    

 20.9% 79.1% 100.0%    

1.2 อายุ  11.922 3 0.008* 

21-30 ป 18 92 110    

 16.4% 83.6% 100.0%    

31-40 ป 18 61 79    

 22.8% 77.2% 100.0%    

41-50 ป 23 49 72    

 31.9% 68.1% 100.0%    

51 ปข้ึนไป 7 62 69    

 10.1% 89.9% 100.0%    

1.3 ประสบการณการทํางาน  8.298 3 0.040* 

0-10 ป 25 119 144    

 17.4% 82.6% 100.0%    

11-20 ป 16 55 71    

 22.5% 77.5% 100.0%    

21-30 ป 20 46 66    

 30.3% 69.7% 100.0%    

31 ปข้ึนไป 5 44 49    

 10.2% 89.8% 100.0%    

1.4 ตําแหนงหนาที่รับผิดชอบ  0.990 3 0.804 

ผอ.รพ. หรือรักษาการ ผอ.รพ./แพทย/ทันต

แพทย/เภสัชกร 

6 35 41    

 14.6% 85.4% 100.0%    

พยาบาลวิชาชีพ 30 113 143    
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ปจจัยดานบุคคล 

ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดาน

การพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล

ชุมชน จังหวัดชุมพร 

ꭓ2 df p-value 

นอย มาก รวม    

 21.0% 79.0% 100.0%    

นักวิชาการสาธารณสุข 6 26 32    

 18.8% 81.3% 100.0%    

บุคลากรอ่ืนๆ 24 90 114    

 21.1% 78.9% 100.0%    

1.5 ระดับการศึกษา  0.643 1 0.423 

ปริญญาตรี 55 230 285    

 19.3% 80.7% 100.0%    

อ่ืนๆ 11 34 45    

 24.4% 75.6% 100.0%    

1.6 บทบาทในการทํางานดานการพัฒนา

คุณภาพโรงพยาบาล 

 0.453 1 0.501 

ไมมีบทบาท 12 58 70    

 17.1% 82.9% 100.0%    

มีบทบาท 54 206 260    

 20.8% 79.2% 100.0%    

1.7 การไดรับการอบรมดานการพัฒนา

คุณภาพโรงพยาบาล 

 3.485 1 0.062 

ไมไดรับ 32 95 127    

 25.2% 74.8% 100.0%    

ไดรับ 34 169 203    

 16.7% 83.3% 100.0%    

2. ดานการเรียนรูสวนบุคคล       

ระดับความคิดเห็นดานการเรียนรูสวน

บุคคล 

     0.097a 

นอย 3 3 6    

 50.0% 50.0% 100.0%    

มาก 63 261 324    

 19.4% 80.6% 100.0%    
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ปจจัยดานบุคคล 

ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดาน

การพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล

ชุมชน จังหวัดชุมพร 

ꭓ2 df p-value 

นอย มาก รวม    

3. ดานภาวะผูนํา     

ระดับความคิดเห็นดานภาวะผูนํา      0.489a 

นอย 1 2 3    

 33.3% 66.7% 100.0%    

มาก 65 262 327    

 19.9% 80.1% 100.0%    

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p-value < 0.05) 
a Fisher's Exact Test 

 

การทดสอบความสัมพันธระหวางปจจัยดาน

องคกร กับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนา

คุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร พบวา 

ป จจัยดานองคกรทั้ ง 8 ดาน ไดแก  ด านผูนํ า ด าน

วัฒนธรรมองคกร ดานวิสัยทัศน ดานยุทธศาสตร ดาน

โครงสรางองคกร ดานการจัดการความรู ดานบรรยากาศ

องคกร และดานการจูงใจ มีความสัมพันธกับการเปน

องคกรแห งการเรียนรูด านการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร อยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ 0.05 ดังตารางที่ 7 

 

 

ตารางที่ 7 ความสัมพันธระหวางปจจัยดานองคกร กับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร (n=330) 

ปจจัยดานองคกร ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดาน

การพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน 

จังหวัดชุมพร 

ꭓ2 df p-value 

นอย มาก รวม 

1. ดานผูนํา       

ระดับความคิดเห็นดานผูนํา    43.636 1 <0.0001* 

นอย 21 12 33    

 63.6% 36.4% 100.0%    

มาก 45 252 297    

 15.2% 84.8% 100.0%    
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ปจจัยดานองคกร ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดาน

การพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน 

จังหวัดชุมพร 

ꭓ2 df p-value 

นอย มาก รวม 

2. ดานวัฒนธรรมองคกร 

ระดับความคิดเห็นดานวัฒนธรรม

องคกร 

   133.297 1 <0.0001* 

นอย 53 30 83    

 63.9% 36.1% 100.0%    

มาก 13 234 247    

 5.3% 94.7% 100.0%    

3. ดานวิสัยทัศน     

ระดับความคิดเห็นดานวิสัยทัศน    91.076 1 <0.0001* 

นอย 42 27 69    

 60.9% 39.1% 100.0%    

มาก 24 237 261    

 9.2% 90.8% 100.0%    

4. ดานยุทธศาสตร     

ระดับความคิดเห็นดานยุทธศาสตร    133.539 1 <0.0001* 

นอย 46 18 64    

 71.9% 28.1% 100.0%    

มาก 20 246 266    

 7.5% 92.5% 100.0%    

5. ดานโครงสรางองคกร       

ระดับความคิดเห็นดานโครงสราง

องคกร 

   125.616 1 <0.0001* 

นอย 45 19 64    

 70.3% 29.7% 100.0%    

มาก 21 245 266    

 7.9% 92.1% 100.0%    

6. ดานการจัดการความรู     

ระดับความคิดเห็นดานการจัดการ

ความรู 

   126.010 1 <0.0001* 

นอย 54 35 89    

 60.7% 39.3% 100.0%    
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ปจจัยดานองคกร ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดาน

การพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน 

จังหวัดชุมพร 

ꭓ2 df p-value 

นอย มาก รวม 

มาก 12 229 241    

 5.0% 95.0% 100.0%    

7. ดานบรรยากาศองคกร     

ระดับความคิดเห็นดานบรรยากาศ

องคกร 

   133.595 1 <0.0001* 

นอย 41 11 52    

 78.8% 21.2% 100.0%    

มาก 25 253 278    

 9.0% 91.0% 100.0%    

8. ดานการจูงใจ     

ระดับความคิดเห็นดานการจูงใจ    121.324 1 <0.0001* 

นอย 52 33 85    

 61.2% 38.8% 100.0%    

มาก 14 231 245    

 5.7% 94.3% 100.0%    

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p-value < 0.05) 

 

การทดสอบความสัมพันธระหวางปจจัยดาน

เทคโนโลยีสารสนเทศ กับการเปนองคกรแหงการเรียนรู

ดานการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัด

ชุมพร  

 

 

พบวา เทคโนโลยีสารสนเทศมีความสัมพันธกับการเปน

องคกรแห งการเรียนรูด านการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร อยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ 0.05 ดังตารางที่ 8 

ตารางที่ 8 ความสัมพันธระหวางปจจัยดานเทคโนโลยีสารสนเทศ กับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพ

ของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร (n=330) 

ปจจัยดานเทคโนโลยีสารสนเทศ ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดาน

การพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล

ชุมชน จังหวัดชุมพร 

ꭓ2 df p-value 

นอย มาก รวม 

ระดับความคิดเห็นดานเทคโนโลยี

สารสนเทศ 

   99.409 1 <0.0001* 
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ปจจัยดานเทคโนโลยีสารสนเทศ ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดาน

การพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล

ชุมชน จังหวัดชุมพร 

ꭓ2 df p-value 

นอย มาก รวม 

นอย 38 17 55    

 69.1% 30.9% 100.0%    

มาก 28 247 275    

 10.2% 89.8% 100.0%    

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p-value < 0.05) 

 

อภิปรายผล (Discussion) 

ระดับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการ

พัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร ใน

ภาพรวมอยูในระดับคอนขางมาก อธิบายไดวาบุคลากรใน

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร มีการเรียนรูรวมกันอยาง

มีประสิทธิภาพ มีการปรับตัวในสภาวะแวดลอมที่

เปลี่ยนแปลงไป และมีการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล

อยางตอเนื่อง เพื่ อการจัดการและการใชความรูมุ งสู

ความสําเร็จของโรงพยาบาล ใหอํานาจแกบุคลากรในการ

เรียนรูทั้ งภายในและภายนอกโรงพยาบาล รวมทั้งนํา

เทคโนโลยีมาใชในการเรียนรูอยางเหมาะสมเพื่อพัฒนา

คุณภาพโรงพยาบาล สอดคลองกับผลการศึกษาของ 

Sampaothong, S. (2011) ซึ่งศึกษาเปรียบเทียบการเปน

องคกรแหงการเรียนรูของกลุมการพยาบาลตามการรับรู

ของพยาบาลวิชาชีพระหวางโรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจ

ราชการสาธารณสุขที่ 1 ที่ไดรับและยังไมไดรับการรับรอง

คุณภาพโรงพยาบาล พบวา ระดับการเปนองคกรแหงการ

เรียนรูของกลุมพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน เขตตรวจ

ราชการสาธารณสุขที่ 1 ที่ 

 

ไดรับการรับรองคุณภาพอยูในระดับสูง และ Promrach, 

W. (2007) ซ่ึงทําการวิจัยเร่ืองการพัฒนารูปแบบการเปน

องคกรแหงการเรียนรูของกลุมการพยาบาลโรงพยาบาล

แวงใหญ  อําเภอแวงใหญ  จั งหวัดขอนแกน ซึ่ งเป น

โรงพยาบาลชุมชน พบวา สภาพการณความเปนองคกร

แหงการเรียนรูของกลุมการพยาบาลโรงพยาบาลแวงใหญ 

โดยรวมทุกองคประกอบอยูในระดับสูง 

เมื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยดานบุคคล 

ปจจัยดานองคกร และปจจัยดานเทคโนโลยีสารสนเทศ 

กับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพ 

ของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร ผลการศึกษาพบวา 

อายุ และประสบการณการทํางาน มีความสัมพันธกับการ

เปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร อยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ 0.05 สอดคลองกับการศึกษาของ Yumak, 

P., and Kaewkong, C. (2017) ศึกษาปจจัยที่มีผลตอการ

เปนองคกรแหงการเรียนรูของมหาวิทยาลัยศิลปากร 

วิทยาเขตพระราชวังสนามจันทร พบวา อายุของบุคลากร 

มีผลตอการเปนองคกรแหงการเรียนรูของมหาวิทยาลัย

ศิลปากร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และ

สอดคล องกั บ แน วคิ ดของ Michael J. Marquardt 

(Michael J. Marquardt, EdD., 2014) ที่ เสนอว า การ

เรียนรูในระดับบุคคลประกอบดวย การเรียนรูดวยตนเอง 

การเรียนรูจากผูรวมงาน และการเรียนรูจากประสบการณ

การทํางาน ซึ่งเปนปจจัยสนับสนุนการเรียนรูขององคกร

ใหเกิดข้ึนไดอยางมีประสิทธิภาพ นอกจากนี้ยังสอดคลอง

กับแนวคิดของ David A. Gavin (1993) ซึ่ งได เสนอวา 

องคกรแหงการเรียนรูควรมีทักษะในกิจกรรมหลัก 5 

กิจกรรม ไดแก การแกปญหาอยางเปนระบบ การทดลอง

แนวทางใหม การเรียนรูจากประสบการณของตนเองใน

อดีต การเรียนรูจากประสบการณและแนวปฏิบัติที่ดีที่สุด
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ของผู อ่ืน และการถายทอดความรูอยางรวดเร็วและมี

ประสิ ทธิ ภาพทั่ วทั้ งองค กร การสร างระบบและ

กระบวนการที่สนับสนุนกิจกรรมเหลานี้  ทําใหองคกร

สามารถจัดการการเรียนรูไดอยางมีประสิทธิภาพมากข้ึน 

ผูนํา มีความสัมพันธกับการเปนองคกรแหงการ

เรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน 

จังหวัดชุมพร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

สอดคลองกับการศึกษาของ Puknoi, N. (2013) ศึกษา

ความสัมพันธของปจจัยที่สงเสริมการเปนองคการแหงการ

เรียนรู กรณี ศึกษาโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช และ

การศึกษาของ Senawat, P., et al. (2019) ศึกษาปจจัยที่

มีผลตอการเปนองคกรแหงการเรียนรูของพนักงานที่เปน

คน ไท ยบ ริษั ท  N&N Foods Company Limited ซึ่ ง

พบวาผูนําองคกรมีความสัมพันธกับการเปนองคกรแหง

การเรียนรู อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

วัฒนธรรมองค กร วิ สั ยทั ศน  ยุ ทธศาสตร 

โครงสรางองคกร บรรยากาศองคกร และการจูงใจ มี

ความสัมพันธกับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการ

พัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร อยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 สอดคลองกับการศึกษา

ขอ ง  Aujirapongpan, S., and Prapawat, P. (2 009 ) 

ศึกษาองคการแหงการเรียนรู กรณีศึกษา: โรงพยาบาล

ดอนสัก จังหวัดสุราษฎรธานี และการศึกษาของ Sritham, 

R. (2016) ศึกษาปจจัยที่ ส งผลตอศักยภาพการเปน

องคการแหงการเรียนรูของสถานศึกษาในเขตเศรษฐกิจ

ชายแดน จังหวัดเชียงราย ซึ่งพบวาปจจัยทั้ง 6 ดาน ไดแก 

วัฒนธรรมองคกร วิสัยทัศน ยุทธศาสตร โครงสรางองคกร 

บรรยากาศองคกร และการจูงใจ มีความสัมพันธกับการ

เปนองคกรแหงการเรียนรู อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.05 

การจัดการความรู มีความสัมพันธกับการเปน

องคกรแห งการเรียนรูด านการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร อยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ 0.05 สอดคลองกับการศึกษาของ Julsuwan, 

S. (2016) ศึกษาปจจัยที่สงผลตอการเปนองคการแหงการ

เรียนรูของมหาวิทยาลัยมหาสารคาม การศึกษาของ 

Suknikom, K., and Jasuwan, S. (2019) ศึกษาปจจัยที่

สงผลตอการเปนองคกรแหงการเรียนรูของสํานักงาน

คณะกรรมการสงเสริมการศึกษาเอกชน และการศึกษา

ข อ ง  Chuaykong, M. , and Boonyarattaphan, T. 

(2019) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอการเปนองคกรแหงการ

เรียนรูของเทศบาลในจังหวัดสุราษฎรธานี ซ่ึงพบวาการ

จัดการความรูมีความสัมพันธกับการเปนองคกรแหงการ

เรียนรู อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

เทคโนโลยีสารสนเทศ มีความสัมพันธกับการ

เปนองคกรแหงการเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร อยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ 0.05 สอดคลองกับหลายๆ การศึกษา เชน 

การศึกษาของ Plianbumroong, D., et al. (2012) ศึกษา

กลยุทธการพัฒนาสูองคการแหงการเรียนรู สําหรับ

วิทยาลัยพยาบาลสั งกัดสถาบันพระบรมราชชนก 

กระทรวงสาธารณสุข การศึกษาของ Puknoi, N. (2013) 

ศึกษาความสัมพันธของปจจัยที่สงเสริมการเปนองคการ

แหงการเรียนรู กรณีศึกษาโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช 

และการศึกษาของ Sangboon, P. (2014) ศึกษาปจจัยที่

สัมพันธกับการพัฒนาสถานศึกษาสูการเปนองคกรแหง

การเรียนรูของโรงเรียนในกลุมจตุรวิทย สังกัดสํานักงาน

เขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา เขต 2 เปนตน 

 

ขอเสนอแนะ (Recommendation) 

1. ขอเสนอแนะที่ไดจากการวิจัย 

ดานบุคคล มีขอเสนอแนะดังนี้  

1) โรงพยาบาลควรสนับสนุนการเรียนรูดานการ

พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลใหแกบุคลากรในทุกระดับ  

2) สนับสนุนใหมีกิจกรรมการเรียนรูดวยตนเอง 

การเรียนรูจากผูรวมงาน และการเรียนรูจากประสบการณ

การทํางานในแตละวัน เพื่อใหเกิดทักษะที่สําคัญ ไดแก 

การคิดเชิงระบบ แบบแผนความคิด ความเชี่ยวชาญสวน

บุคคล การจัดการการเรียนรูดวยตนเอง และการเสวนา  
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ดานองคกร มีขอเสนอแนะดังนี้ 

1) ดานผูนํา โรงพยาบาลควรพัฒนาศักยภาพ

หัวหนาฝาย/หัวหนางานใหมีทักษะในการสนับสนุน

ความคิดริเร่ิมสรางสรรค และสรางแรงบันดาลใจในการ

เรียนรูใหกับบุคลากรในหนวยงาน 

2) ด านวัฒนธรรมองคกร โรงพยาบาลควร

สงเสริมใหบุคลากรเกิดความรับผิดชอบรวมกันในการ

เรียนรู บุคลากรทุกคนตองเปนทั้งผูเรียนและผูสอนได 

เพื่อใหเกิดการแบงปนความรูซึ่งกันและกันในโรงพยาบาล 

นําไปสูวัฒนธรรมแหงการเรียนรูในองคกร 

3) ด านวิสั ยทั ศน  โรงพยาบาลควรสื่ อสาร

วิสัยทัศนโดยวิธีการตางๆ ใหบุคลากรทุกระดับเขาใจ

เปาหมาย และทิศทางในอนาคตของโรงพยาบาลไดอยาง

ชัดเจน 

4) ดานยุทธศาสตร โรงพยาบาลควรกําหนด

นโยบายด านบุ คลากรให ชั ดเจนและสอดคลองกับ

เปาหมายของโรงพยาบาล เชน การใหบุคลากรไดรับการ

ฝกอบรมเก่ียวกับสมรรถนะหลักที่ใชในการทํางาน การให

รางวัลกับการเรียนรูของบุคลากรและทีม เปนตน 

5) ดานโครงสรางองคกร โรงพยาบาลควรจัด

โครงสรางบังคับบัญชาแบบแบนราบ ลดความซับซอน เกิด

ความคลองตัวและความรวมมือระหวางหนวยงานตางๆ 

เพื่อใหเกิดการแลกเปลี่ยนความรูระหวางหนวยงานมาก

ที่สุด 

6) ด านการจัดการความรู  โรงพยาบาลควร

พัฒนาความสามารถในการจัดทําเหมืองขอมูลและการ

วิ เคราะห ข อมู ล  โดยหาเค ร่ืองมื อที่ เหมาะสมกับ

โรงพยาบาล เชน การใช software ในรูปแบบตางๆ และ

ควรเพิ่มการถายโอนความรูในโรงพยาบาล โดยการ

สับเปลี่ยนหมุนเวียนการทํางาน และการทํางานแบบทีม

ผสม เพื่อใหบุคลากรนําความรูตางๆ ที่ตนเองมีไปใชใน

หนวยงานอ่ืนๆ และสงผานความรูนั้นสูผูรวมงานอ่ืนดวย 

7) ดานบรรยากาศองคกร โรงพยาบาลควรเนน

ย้ําบุคลากรในเร่ืองการมองปญหาหรือขอผิดพลาดเปนสิ่ง

ที่สามารถเกิดข้ึนได และเนนย้ําวาปญหาหรือขอผิดพลาด

ใดๆ จะตองมีการเปดเผยและรับรูรวมกันในโรงพยาบาล 

เพื่อการปรับปรุงและพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลตอไป 

8) ดานการจูงใจ โรงพยาบาลควรสนับสนุนใหมี

การมอบใบประกาศนียบัตรเชิดชูเกียรติแกบุคลากรที่ทํา

ผลงานคุณภาพใหโรงพยาบาล เพื่อเปนขวัญและกําลังใจ

ใหกับบุคลากรที่มีความมุงมั่น และทุมเทใหกับการทํางาน

เพื่อพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล 

ดานเทคโนโลยีสารสนเทศ ยังพบวาโรงพยาบาล

มีเทคโนโลยีที่ชวยสงเสริมการเรียนรูของบุคลากรนอย 

ดังนั้นโรงพยาบาลควรนําเทคโนโลยีมาประยุกตใชเพื่อ

สงเสริมการเรียนรูของบุคลากรในโรงพยาบาลใหมากข้ึน 

เชน e-learning หรือระบบสนับสนุนการปฏิบัติ งาน

อิ เล็ กท รอนิ กส  (Electronic Performance Support 

System : EPSS) ซึ่งชวยใหบุคลากรสามารถเรียนรูไดทุกที่

ทุกเวลา 

2. ขอเสนอแนะสําหรับการทําวิจัยคร้ังตอไป 

1) ควรมี การศึกษาเปรียบเที ยบป จจัยที่ มี

ความสัมพันธกับการเปนองคกรแหงการเรียนรูดานการ

พั ฒ นาคุณ ภาพของโรงพยาบาลชุ มชน ระหว าง

โรงพยาบาลชุมชนที่ไดรับการรับรองคุณภาพกับที่ไมไดรับ

การรับรองคุณภาพ 

2) ควรมีการพัฒนารูปแบบการเปนองคกรแหง

การเรียนรูดานการพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาลชุมชน 
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