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บทคัดย่อ

	 การวิจัยเชิงบรรยายน้ีมีจุดมุ่งหมายเพื่อศึกษาการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับภาพลักษณ์ที่ส่งผลต่อ

คุณค่าและความศรัทธาในวิชาชีพพยาบาล กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล

มหาวทิยาลยัระดบัตตยิภมูแิห่งหนึง่ มปีระสบการณ์การท�ำงาน 1 ปี ขึน้ไป คัดเลือกกลุ่มตวัอย่างด้วยการสุ่มแบบ

แบ่งชั้น ได้จ�ำนวนพยาบาล 356 คน เครื่องมือวิจัยได้แก่ แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล และแบบสอบถามการ

รับรู้ของพยาบาลเกี่ยวกับภาพลักษณ์ ที่ส่งผลต่อคุณค่าความศรัทธาในวิชาชีพพยาบาล ค่าดัชนีความสอดคล้อง

ของแบบสอบถามเท่ากับ 1.00 ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค เท่ากับ 0.98 เก็บรวมรวมข้อมูลโดยใช้

แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติบรรยาย  ได้แก่  ความถี่  ร้อยละ ค่าเฉลี่ยเลขคณิต และส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน  รวมทั้งการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา

	 ผลการวิจัย พบว่า 

	 พยาบาลมีภาพลักษณ์ที่ส่งผลต่อคุณค่าและศรัทธาในวิชาชีพพยาบาลในภาพรวมอยู่ในระดับสูง (= 

4.47±0.55) เมื่อแยกรายด้านพบว่าภาพลักษณ์ด้านการบริการ มีคะแนนอยู่ในระดับสูงสุด (= 4.60±0.52)  

รองลงมาเป็นภาพลักษณ์ด้านบุคลิกภาพ (= 4.54±0.54) ด้านวัฒนธรรมองค์กร ( = 4.51±0.54) ด้าน

มนษุยสมัพันธ์ ( = 4.48±0.58) ด้านการตดิต่อสือ่สาร (= 4.39±0.57) และด้านความรูค้วามสามารถมคีะแนน

อยู ่ในระดับต�่ำสุด ( = 4.30±0.57) ผลการศึกษาครั้ง น้ีสามารถน�ำไปเป็นข้อมูลพื้นฐานส�ำหรับ 

ผูบ้ริหารทางการพยาบาล  และผู้เกีย่วข้องในการพฒันาภาพลกัษณ์ของพยาบาลเพือ่เพิม่คุณค่าและความศรทัธา

ให้กับวิชาชีพการพยาบาล
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Abstract

	 The aim of this descriptive study was to explore professional nurses’ perceptions towards 

images influencing value and trust in nursing profession. The samples were professional nurses 

in tertiary care of a university hospital who had more than 1 year work experience. A sample 

of 356 professional nurses was selected by satisfy random sampling. The research instruments 

were demographic and the professional nurses’ perceptions towards images influencing value 

and trust in nursing profession questionnaires which had the Cronbach’s alpha coefficient equal 

to 0.98, Index of item Objective Congruence (IOC)  equal to 1.00. The descriptive statistics, 

including frequency, percentage, mean, standard deviation, and content analysis were used 

in data analysis.

	 The results of study

	 The results revealed that the total mean score of the perceptions of professional nurses 

towards images influencing value and trust in the nursing profession ranked at a high level (= 

4.47±0.55).  When considered in each item, those mean scores of the professional nurses were 

as follows: Nursing Services which ranked highest (= 4.60 ± 0.52) followed by; Personality ( 

= 4.54±0.54), Organization culture ( = 4.51±0.54), Relationship ( = 4.48 ± 0.58), Communication 

(= 4.39±0.57), while Knowledge and competency ranked the lowest score ( = 4.30±0.57). 

The results of this study can be used as baseline information for nurse administrators and 

other involved for further development of nursing images to increase value and trust in the 

nursing profession.

Key words : Image, Professional Nurse, Core Value, Value, Trust

ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา

	 วิชาชีพพยาบาลมีส่วนส�ำคัญในการให้บริการ

สุขภาพที่มีคุณภาพ ประสิทธิภาพ และได้มาตรฐานแก่

ผูรั้บบริการ โดยทัว่ไปผูบ้ริหารทกุระดบัต่างตระหนกัดถีงึ

ความจ�ำเปน็ที่จะต้องพฒันาภาพลักษณท์ีด่ีของบคุลากร

ในหน่วยงาน อนัจะน�ำไปสูภ่าพลกัษณ์ทีด่ขีององค์กรด้วย 

(เสรี วงษ์มณฑา, 2542) ดงันัน้การพฒันาภาพลกัษณ์ของ

วิชาชีพพยาบาลให้เป็นน่าเชื่อถือ และได้รับการยอมรับ

จากสังคมจึงเป็นสิ่งจ�ำเป็น (Cohen, 2007) โดยเฉพาะ

อย่างยิ่งการสร้างคุณค่าและความศรัทธาต่อวิชาชีพ

พยาบาลให้เป็นทีย่อมรบัแก่ผูร้บับรกิาร ผูป้ฏบิตังิานและ

สังคม ปัจจบุนัฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลมหาวทิยาลัย

ระดบัตตยิภมูแิห่งหนึง่ มกีารพฒันาบคุลากรพยาบาลให้

มีความรู้ความสามารถ คุณธรรมและจริยธรรมอันดี 

มกีารส่งเสรมิการวจิยัและสร้างบรรยากาศองค์กรให้เป็น

สังคมแห่งการค้นคว้าวิจัย เพื่อพัฒนาระบบการบริหาร

และระบบการบริการพยาบาล ให้การสนับสนุนส่ิง

แวดล้อมในการท�ำงานที่ดีรวมท้ังหล่อหลอมให้บุคลากร

มีวัฒนธรรมองค์กร เพื่อผลสัมฤทธิ์ที่ดีในการปฏิบัติงาน 

โดยใช้เป็นกรอบก�ำหนดการปฏิบัติและการด�ำเนินชีวิต

ของบุคลากร (สุดารัตน์ โยธาบริบาล, 2554) วัฒนธรรม

องค์กรจึงมีผลต่อภาพลักษณ์ของผู้ปฏิบัติงานในองค์กร 

(ยุวดี มณีกุล, 2538) อีกด้วย



การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับภาพลักษณ์
ที่ส่งผลต่อคุณค่าและความศรัทธาในวิชาชีพการพยาบาล

124 พยาบาลสารปีที่ 42  ฉบับที่ 1  มกราคม-มีนาคม พ.ศ. 2558

	 จากการทบทวนวรรณกรรมทีผ่่านมาทัง้ในและต่าง

ประเทศ พบว่าการศึกษาภาพลักษณ์ส่วนใหญ่เป็นการ

ศกึษาตามการรับรูข้องผูร้บับริการ ซึง่ผลการศกึษาแสดง

ถึงภาพลักษณ์ของพยาบาลท้ังด้านบวก เช่น การดูแล

เอาใจใส่ที่ดี และด้านที่ยังต้องพัฒนา เช่น พฤติกรรม

บริการ รวมทั้งการท�ำงานที่ไม่ตรงตามบทบาทวิชาชีพ 

เช่น งานธุรการต่างๆ เป็นต้น (แขไข เอมะรักษ์, 2551; 

Yarbrough, Alfred, & Martin, 2008) โดยพบว่า มเีพยีง

ส่วนน้อยที่เป็นการศึกษาวิจัยเก่ียวกับภาพลักษณ์ของ

พยาบาลตามการรับรู้ของพยาบาลเอง (สุมาลี โชติยะ 

และ สุวิณี วิวัฒน์วานิช, 2551) ปัจจุบันมีการน�ำ

วฒันธรรมองค์กร  ซึง่เป็นพฤตกิรรมทีส่ร้างข้ึนจากคนใน

องค์กรโดยมีการเรียนรู้ซึ่งกันและกัน  และยึดถือปฏิบัติ

กันมาจนเป็นธรรมเนียมปฏิบัติในองค์กรน้ันๆ มาใช้ใน

การส่งเสริมภาพลักษณ์ของบุคลากรท่ีปฏิบัติงาน เพ่ือ

สร้างเสริมคุณค่าและสร้างความศรัทธาให้กับผูร้บับริการ 

(Yarbrough et al., 2008) คุณค่า หมายถึง สิ่งที่มี

ประโยชน์หรือมีมูลค่าสูง (ราชบัณฑิตสถาน, 2542) และ

ศรัทธา หมายถึง ความเชื่อ ความเลื่อมใส (ราชบัณฑิต

สถาน, 2542) ผู้รับบริการส่วนใหญ่มีความคาดหวังจาก

วิชาชีพพยาบาลที่จะได้รับบริการท่ีมีคุณภาพเป็นเลิศ 

ท�ำให้เกดิความน่าเชือ่ถอืในการมารับบรกิาร นอกจากนัน้

การเปลีย่นแปลงทางสงัคม เศรษฐกจิ และลกัษณะปัญหา

สุขภาพที่เปลี่ยนไป ท�ำให้พยาบาลต้องเพิ่มการพัฒนา

สมรรถนะ บทบาทหน้าที่ และความรับผิดชอบที่มากขึ้น 

เช่น การพัฒนาให้มีความเชี่ยวชาญเฉพาะสาขา การน�ำ

หลักฐานเชิงประจักษ์หรือผลงานวิจัยมาประยุกต์ใช้ใน

การปฏบัิตกิารพยาบาล (Lyons, Brown, Tseng, Casey, 

& McDonald, 2011) การปรับตัวเพื่อรองรับการ

ประยกุต์ใช้เทคโนโลยสีารสนเทศในการบรกิารสขุภาพที่

เพิ่มขึ้น รวมทั้งการเข้าสู่ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน ใน

ปีพ.ศ. 2558 โดยจะมีพยาบาลและผู้รับบริการจาก

ประเทศเพื่อนบ้านเข้ามาในระบบบริการสุขภาพใน

ประเทศไทย  ในขณะเดียวกันพยาบาลจากไทยสามารถ

ข้ามไปท�ำงานในกลุม่ประเทศอาเซยีนได้ พยาบาลวชิาชพี

จึงต้องมีการพัฒนาภาพลักษณ์ที่ดีในการบริการ รวมทั้ง

ด้านการติดต่อสื่อสาร เพ่ือให้สามารถส่ือสารได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ  

	 แม้ว่าการพัฒนาภาพลักษณ์ของพยาบาลที่ส่งผล

คณุค่าและความศรทัธาของผู้รบับรกิารสุขภาพจะมคีวาม

ส�ำคัญ  แต่พบว่าการศึกษางานวิจัยด้านภาพลักษณ์ที่ส่ง

ผลคณุค่าและความศรทัธาในวชิาชพีพยาบาลทีผ่่านมายงั

มอียูจ่�ำกดั และเป็นการศึกษาในต่างประเทศ (Yarbrough 

et al., 2008) ผู้วิจัยจึงมีวัตถุประสงค์ที่จะศึกษาการรับ

รู้ของพยาบาลวิชาชีพ เกี่ยวกับภาพลักษณ์ที่ส่งผลต่อ

คณุค่าและความศรัทธาในวชิาชพีพยาบาล โดยใช้แนวคดิ

เกี่ยวกับภาพลักษณ์พยาบาล ทั้งในด้านมนุษยสัมพันธ ์

ด้านการบริการ ด้านการติดต่อสื่อสาร ด้านบุคลิกภาพ 

ด้านความรูค้วามสามารถ และด้านวฒันธรรมองค์กร เพ่ือ

จะได้ข้อมูลที่สามารถน�ำมาใช้เป็นแนวทางในการสร้าง

เสริมภาพลักษณ์ที่ส่งผลต่อคุณค่าและความศรัทธาใน

วิชาชีพการพยาบาล 

วัตถุประสงค์ของวิจัย 

	 เพื่อศึกษาการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับ

ภาพลักษณ์ที่ส่งผลต่อคุณค่าและความศรัทธาในวิชาชีพ

การพยาบาล 

วิธีด�ำเนินการวิจัย 

	 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย ประชากร คือ 

พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในงานการพยาบาล ของ 

โรงพยาบาลระดบัตตยิภมูขิองมหาวทิยาลยัแห่งหนึง่ โดย

มปีระสบการณ์การท�ำงาน 1 ปี ขึน้ไป จ�ำนวน 2,941 คน 

กลุ ่มตัวอย่างเลือกจากประชากร โดยใช้เกณฑ์ของ 

Yamane ที่ระดับความเชื่อมั่น 95% ความคลาดเคลื่อน 

(d) 5% ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 352 คน และค�ำนวณเพิ่ม

อีกร้อยละ15 (Miller & Smith, 1983) เพื่อทดแทน

แบบสอบถามที่ไม่สมบูรณ์ จึงใช้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง

ทั้งหมด 405 คน  มีผู้ตอบแบบสอบถามกลับคืนจ�ำนวน 

356 ฉบับ คิดเป็นอัตราการตอบกลับ 87.9%
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เครื่องมือวิจัยที่ใช้ในงานวิจัย 

	 เครื่องมือที่ใช้เก็บรวบรวมข้อมูลมี 2 ส่วน ดังนี้ 

	 1. แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย

ข้อค�ำถาม 5 ข้อ เพศ อายุ ระดับการศึกษาสูงสุด 

ประสบการณ์การท�ำงาน รายได้รวมต่อเดือน  

	 2. แบบสอบถามภาพลักษณ์ของพยาบาลที่ส่ง ผล

ต่อคุณค่าและความศรทัธาในวชิาชพีการพยาบาล ทีค่ณะ

ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น มีทั้งหมด 6 ด้าน แต่ละด้านมีข้อค�ำถาม

จ�ำนวน 10 ข้อ รวมเป็น 60 ข้อ แบบสอบถามเป็นมาตรา

ประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดับ การแปลผลแบ่ง

ตามระดับคะแนนเฉลี่ย ดังนี้

	 คะแนนเฉลี่ย 4.50 - 5.00 หมายถงึ พยาบาลมี

การรับรู้ภาพลกัษณ์ในด้านนัน้ๆ ในระดบัสงูสดุ

     	 คะแนนเฉลีย่ 3.50 - 4.49 หมายถงึ พยาบาลมกีาร

รับรู้ภาพลักษณ์ในด้านนั้นๆ ในระดับสูง

     	 คะแนนเฉลีย่ 2.50 - 3.49 หมายถงึ พยาบาลมกีาร

รับรู้ภาพลักษณ์ในด้านนั้นๆ ในระดับปานกลาง 

     	 คะแนนเฉลีย่ 1.50 - 2.49 หมายถงึ พยาบาลมกีาร

รับรู้ภาพลักษณ์ในด้านนั้นๆ ในระดับต�่ำ

     	 คะแนนเฉลี่ย 1.00 -1.49 หมายถงึ พยาบาลมกีาร

รับรู้ภาพลักษณ์ในด้านนั้นๆ ในระดับต�่ำสุด

	 นอกจากนั้นยังมีค�ำถามปลายเปิดจ�ำนวน 1 ข้อ 

โดยให้ระบพุฤตกิรรมส�ำคัญของพยาบาล 3 ล�ำดบัแรก ที่

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่าช่วยเพิ่มคุณค่าหรือความ

ศรัทธาต่อวิชาชีพการพยาบาล

	 ผู ้วิจัยน�ำแบบสอบถามการรับรู ้ของพยาบาล

วิชาชีพเกี่ยวกับภาพลักษณ์ที่ส่งผลต่อคุณค่าและความ

ศรัทธาในวิชาชีพพยาบาล ไปตรวจสอบความสอดคล้อง

ระหว่างค�ำถามกับเน้ือหาตามวัตถุประสงค์ที่ต้องการวัด 

โดยผู ้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 3 ท่าน ได้ค ่าดัชนีความ

สอดคล้องเท่ากับ 1.0 และตรวจสอบความเช่ือม่ันของ

แบบสอบถาม ได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค

ของแบบสอบถามทัง้ฉบบั เท่ากบั 0.98 เมือ่แยกเป็นราย

ด้านพบว่า ความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามด้านมนษุยสมัพนัธ์ 

ด้านวัฒนธรรมองค์กร ด้านบุคลิกภาพ ด้านการบริการ 

ด้านความรู้ความสามารถ และด้านการติดต่อส่ือสาร มี

ค่าเท่ากบั 0.86, 0.91, 0.91, 0.92, 0.92 และ 0.93 ตามล�ำดบั 

วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล  

  	

	 	 	 	 งานวจิยันีผ่้านการรบัรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคนของโรงพยาบาลที่ด�ำเนินการขอ

เก็บข้อมูล ผู้วิจัยส่งแบบสอบถามให้ฝ่ายการพยาบาล 

เพื่อด�ำเนินการแจกให้พยาบาลวิชาชีพ ที่ปฏิบัติงานใน

แต่ละงานการพยาบาล ผู้วิจัยให้ข้อมูลเกี่ยวกับการวิจัย 

และให้สิทธิ์แก่ผู้ให้ข้อมูลในการตอบรับหรือปฏิเสธการ

เข้าร่วมวจิยัและการถอนตวัจากการวจิยัได้ ข้อมลูทีไ่ด้รบั

ถกูเก็บไว้เป็นความลบั ผูว้จิยัน�ำเสนอผลการศกึษาในภาพ

รวม เพื่อประโยชน์ทางวิชาการเท่านั้น หลังจากกลุ่ม

ตัวอย่างตอบแบบสอบถาม ผู ้วิจัยน�ำข้อมูลที่ได้มา

วิเคราะห์โดยใช้ ค่าความถี่ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยง

เบนมาตรฐาน และการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา

ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ย () ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) การแปลระดับคะแนนภาพลักษณ์โดยรวมและรายด้าน  ของ

พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลระดับตติยภูมิของมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง (n = 356)

ภาพลักษณ์ของพยาบาล Mean S.D. การแปลระดับคะแนน

ด้านการบริการ   4.60 0.52 ระดับสูงสุด

ด้านบุคลิกภาพ 4.54 0.54 ระดับสูงสุด

ด้านวัฒนธรรมองค์กร 4.51 0.54 ระดับสูงสุด



การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับภาพลักษณ์
ที่ส่งผลต่อคุณค่าและความศรัทธาในวิชาชีพการพยาบาล
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สรุปผลการวิจัย

	 1. ผลการศึกษาปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า พยาบาล

วิชาชีพส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 98.3 อายุอยู่

ระหว่าง 21-30 ปี ร้อยละ 44.3 การศกึษาระดบัปรญิญา

ตรี ร้อยละ 84.6 มีประสบการณ์การท�ำงานในช่วง

1- 5 ปี ร้อยละ 38.8 และมีรายได้ต่อเดือนอยู่ในช่วง 

15,000 - 25,000 บาท ร้อยละ 39.9 2. ผลการศึกษา

การรบัรูข้องพยาบาลวชิาชพีเก่ียวกบัภาพลกัษณ์ทีส่่งผล

ต่อคณุค่าและความศรทัธาในวชิาชพีการพยาบาลในภาพ

รวมพบว่าอยูใ่นระดบัสงู ( = 4.47 ± 0.55) แยกผลวจิยั

เป็นรายด้าน ดังนี้ 

    	 1) ภาพลักษณ์ด้านการบริการ ในภาพรวมพบว่า

อยู่ในระดับสูงสุด ( = 4.60±0.52) โดยข้อย่อยที่มี

คะแนนสูงสุดคือ ให้การพยาบาลถูกต้อง ไม่ผิดพลาด ( 

= 4.83±0.38) ข้อย่อยทีม่คีะแนนรองลงมาคอื มกีารดแูล

ความปลอดภยัของผูป่้วย ( = 4.75±0.45) ส่วนข้อย่อย

ที่มีคะแนนน้อยที่สุด คือ มีการลดความสูญเปล่า (lean) 

ในการปฏิบัติงาน (= 4.26±0.65) 2) ภาพลักษณ์ด้าน

บคุลกิภาพ ในภาพรวมพบว่าอยูใ่นระดบัสงูสดุ ( = 4.54 

±0.54) โดยข้อย่อยที่มีคะแนนสูงสุดคือ มีความเมตตา 

กรุณา เอื้ออาทร ท่าทีเป็นมิตรต่อผู้ใช้บริการ ( = 4.64 

±0.49)  ส่วนข้อย่อยท่ีมีคะแนนน้อยท่ีสุด คือ มีความ

ละเอยีดอ่อน ไวต่อความรูส้กึของผูอ้ืน่ ( = 4.38± 0.62)   
3) ภาพลักษณ์ด้านวัฒนธรรมองค์กร ในภาพรวมพบว่า

อยู่ในระดับสูงสุด ( = 4.51±0.54) โดยข้อย่อยท่ีมี

คะแนนสูงสุดคือ ปฏิบัติงานโดยยึดมั่นในกรอบจรรยา

บรรณของวชิาชีพพยาบาล (= 4.62±0.50) ส่วนข้อย่อย

ที่มีคะแนนน้อยที่สุด คือ มีความคิดสร้างสรรค์ กล้าคิด 

กล้าท�ำ  และกล้าเปลี่ยนแปลง  ( = 4.31±0.57)  4)  
ภาพลักษณ์ด้านมนุษยสัมพันธ์ ในภาพรวมพบว่าอยู่ใน

ระดับสูง ( = 4.48±0.58) โดยข้อย่อยที่มีคะแนนสูงสุด

คือ มีท่าทีเต็มใจในการให้บริการ ( = 4.66±0.49) ส่วน

ข้อย่อยท่ีมคีะแนนน้อยทีส่ดุ คอื มกีารแนะน�ำตนเองก่อน

ให้บริการ ( = 4.18±0.73)  5) ภาพลักษณ์ด้านการติด

ต่อสื่อสารในภาพรวมพบว่าอยู่ในระดับสูง ( = 4.39 ± 

0.57) โดยข้อย่อยที่มีคะแนนสูงสุดคือ ใช้วาจาสุภาพ  

นุ่มนวลกับผู้ร่วมงาน และผู้ใช้บริการ (= 4.56±0.53) 

ส่วนข้อย่อยที่มีคะแนนน้อยที่สุด คือ สามารถสื่อสารได้

อย่างน้อย 2 ภาษา ( = 3.93±0.69)  6) ภาพลักษณ์

ด้านความรู้ความสามารถ ในภาพรวมพบว่าอยู่ในระดับ

สูง ( = 4.30±0.57) โดยข้อย่อยที่มีคะแนนสูงสุดคือ มี

ความสามารถในการให้ความรู้และข้อมลูทีถ่กูต้องแก่ผูใ้ช้

บริการ ( = 4.51±0.55) ส่วนข้อย่อยที่มีคะแนนน้อย

ที่สุด คือ มีความสามารถในการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 

เพื่อประโยชน์ในการปฏิบัติงาน ( = 4.08±0.58)

	 ผลการศึกษาค�ำถามปลายเปิดเกี่ยวกับพฤติกรรม

ส�ำคัญ 3 ล�ำดับแรก ที่กลุ่มตัวอย่างเห็นว่าช่วยส่งผลต่อ

คุณค่าและความศรัทธาในวิชาชีพการพยาบาล ผลการ

ศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างให้ความส�ำคัญกับพฤติกรรม 

เกี่ยวกับท่าทีเป็นมิตรและยิ้มแย้ม (40 คน) การใช้ความ

รูค้วามสามารถอย่างเหมาะสม (28 คน) และความมคีวาม

เมตตา กรุณา เอื้ออาทร (27 คน) ตามล�ำดับ

ภาพลักษณ์ของพยาบาล Mean S.D. การแปลระดับคะแนน

ด้านมนุษยสัมพันธ์     4.48 0.58 ระดับสูง

ด้านการติดต่อสื่อสาร 4.39 0.57 ระดับสูง

ด้านความรู้ความสามารถ 4.30 0.57 ระดับสูง

โดยรวม 4.47 0.55 ระดับสูง

(ต่อ) ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ย () ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) การแปลระดับคะแนนภาพลักษณ์โดยรวมและรายด้าน  

ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลระดับตติยภูมิของมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง (n = 356)
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การอภิปรายผลการวิจัย

	 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้เกี่ยวกับ

ภาพลักษณ์ที่ส่งผลต่อคุณค่าและความศรัทธาในวิชาชีพ

การพยาบาลโดยรวมในระดับสูง (= 4.47±0.55 

อภปิรายในรายละเอยีดของภาพลกัษณ์ตามรายด้าน ดงันี้

	 1. ภาพลักษณ์ด้านบริการ  

         	 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ภาพ

ลักษณ์ด้านบริการในข้อย่อยเร่ือง การให้บริการถูกต้อง 

ไม่ผิดพลาด เช่น การให้ยา และฉีดยา มีคะแนนอยู่ใน

ระดับสูงสุด (= 4.83±0.38) ทั้งนี้อาจเนื่องจากผู้รับ

บรกิารในโรงพยาบาลระดบัตตยิภมูส่ิวนใหญ่ มกัมปัีญหา

สุขภาพที่ซับซ้อนและได้รับการรักษาด้วยยาเป็นหลัก  

การบริหารยาที่ปลอดภัยจึงมีความส�ำคัญ และสามารถ

สะท้อนถึงคุณภาพการบริการพยาบาล อย่างไรก็ตาม 

การศึกษาที่ผ่านมาพบว่ายังมีความคลาดเคลื่อนทางยา

เกิดขึ้นบ่อย ซึ่งอาจมีสาเหตุเกิดจากความเร่งรีบในการ

ท�ำงาน และอุปสรรคจากตัวผู ้รับบริการ เป ็นต้น 

(Hemingway et al., 2014) ปัจจุบันทีมสุภาพจึงให้

ความส�ำคัญกับการบริหารยาท่ีปลอดภัย เพื่อให ้

สอดคล้องกับเป ้าหมายความปลอดภัยของผู ้ป ่วย 

(Patient safety goal) (อนุวัฒน์ ศุภชิติกุล และคณะ, 

2557) ส�ำหรับข้อย่อยที่มีคะแนนน้อยที่สุดในด้านนี้คือ 

การบรหิารจดัการความสญูเปล่าในการปฏบิติังาน (lean 

management) (=4.26±0.65) ผลการศึกษาในต่าง

ประเทศพบว่า พยาบาลไม่ได้รับการฝึกอบรมเพื่อเสริม

สร้างความเข้าใจเกีย่วกบัการจดัการกบัความสญูเปล่าใน

การปฏิบัติงาน ซ่ึงจะช่วยให้การบริการรวดเร็ว มี

ประสิทธิภาพมากขึ้น จึงอาจท�ำให้  มีการให้ความส�ำคัญ

เกีย่วกบัการปฎบิตับิรกิารเพือ่การลดความสญูเปล่าน้อย

กว่ากจิกรรมด้านอืน่ๆ (Joosten, Bongers, & Janssen, 

2009) ผู้บริหารจึงควรมีการแนะน�ำเทคนิคการบริหาร

จัดการกับความสูญเปล่าให้เป็นคุณค่า (lean) ไปสู ่

พยาบาลระดับปฏิบัติการอย่างสร้างสรรค์เพื่อให้เกิด

ผลลพัธ์ในเชงิบวก โดยใช้หลกัการบรหิารการเปลีย่นแปลง 

(Change management) (Edmond, Brown, Gray, & 

Taylor, 2013)

	 2. ภาพลักษณ์ด้านบุคลิกภาพ 

	 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู ้ภาพ

ลักษณ์ด้านนี้ในข้อย่อยเรื่อง มีความเมตตา กรุณา เอื้อ

อาทร ท่าทีเป็นมิตรต่อผู้ใช้บริการ มีคะแนนระดับสูงสุด 

(=4.64±0.49) เพราะความเมตตากรุณาและความเอื้อ

อาทรเป็นหัวใจของวิชาชีพพยาบาล (มณี อาภานันทิกุล 

วรรณภา ประไพพานิช สุปาณี เสนาดิสัย และพิศสมัย 

อรทยั, 2557) สอดคล้องกบัสมรรถนะพยาบาลทีก่�ำหนด

ว่า พยาบาลต้องมีจิตส�ำนึกในการให้บริการ ด้วยความ

เอื้ออาทร ให้ผู ้ใช้บริการได้รับความพึงพอใจ และ

สอดคล้องกับงานวิจัยของ ศิริพร จิรวัฒน์กุล และคณะ 

(2554) ซึ่งกล่าวว่าความเอื้ออาทร เอาใจใส่ และความ

รับผิดชอบ เป็นคุณลักษณะที่ผู ้ร ่วมงานช่ืนชมความ

สามารถในการจัดการ เป็นเครื่องมือที่ท�ำให้พยาบาล

ท�ำงานส�ำเรจ็ ควรรกัษาส่ิงเหล่านีใ้ห้อยูคู่่วชิาชีพ และต้อง

พัฒนาให้เข้มแข็งผ่านกระบวนการศึกษาต่อเน่ืองตลอด

ชีวิต ส�ำหรับข้อย่อยที่มีคะแนนน้อยท่ีสุดในด้านนี้คือ มี

ความละเอียดอ่อน ไวต่อความรู้สึกของผู้อื่น ( = 4.38 

±0.62) ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากความแตกต่างทางด้าน

วัฒนธรรม ภาษาของผู้รับบริการกับผู้ให้บริการ ท�ำให้

เป็นการยากที่จะตอบสนองความต้องการได้อย่างครบ

ถ้วน อย่างไรก็ตามแนวทางในการเพิ่มความตระหนักรู้

ของพยาบาลเกี่ยวกับความแตกต่างทางความเชื่อและ

วฒันธรรมของบคุคล เช่น การฝึกอบรมเกีย่วกบัความต่าง

ทางวัฒนธรรม จะช่วยให้พยาบาลมีการพัฒนาตนเองให้

ไวต่อความรู้สึกคนอื่น และตอบสนองความต้องการของ

ผู้ป่วยได้เป็นอย่างดี (Watson, 2008)

	 3. ภาพลักษณ์ด้านวัฒนธรรมองค์กร 

		  ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ภาพ

ลักษณ์ด้านนีใ้นข้อย่อยเร่ือง ปฏิบตังิานโดยยึดม่ันในกรอบ

จรรยาบรรณของวิชาชีพพยาบาล มีคะแนนระดับสูงสุด 

(= 4.62±0.50) ความซื่อสัตย์เป็นสิ่งส�ำคัญในวิชาชีพ

ด้านสุขภาพ เพราะการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ

เป็นการปฏิบัติโดยตรงต่อบุคคล ครอบครัว และสังคม 

สอดคล้องกับข้อก�ำหนดของสภาการพยาบาลว่า ผู ้

ประกอบวิชาชีพพยาบาลต้องเป็นผู้มีความรับผิดชอบสูง 

เป็นผู้ที่ไว้วางใจได้ มีความรู้ความช�ำนาญในการปฏิบัติ มี



การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับภาพลักษณ์
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จริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ เป็นแนวทางในการ

ประพฤติและปฏิบัติ เพื่อความปลอดภัยของสังคมโดย

ส่วนรวม (สภาการพยาบาล, 2550) ส่วนข้อย่อยที่มี

คะแนนรองลงมา คือ มีความขยัน อดทน รับผิดชอบใน

การปฏิบัติงาน ( = 4.56±0.52) เนื่องจากพยาบาลเป็น

วชิาชพีส�ำคญัและมคีณุค่าในระบบสขุภาพ ต้องอยูใ่กล้ชดิ 

ดูแลผู้ป่วยตลอด 24 ชั่วโมง ท�ำให้พยาบาลวิชาชีพต้องมี

ความรบัผดิชอบในการดแูลผูป่้วยให้ได้รบัความปลอดภยั

และเกิดความผาสุก ซึ่งมิได้เกิดจากความรู้สึกว่าเป็นสิ่งที่

จ�ำเป็นต้องท�ำ การศกึษาพยาบาลได้หล่อหลอมให้วชิาชพี

พยาบาลมีความรับผิดชอบ และมุ่งมั่นที่จะตอบสนอง 

ผู้ป่วยในทุกด้าน ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และจิต

วิญญาน (Kelley, Connor, Kun, & Salmon, 2008) 

ส�ำหรับข้อย่อยที่มีคะแนนน้อยที่สุดในด้านนี้คือ มีการ

พัฒนาคุณภาพอย่างต่อเนื่องสู ่ความเป็นเลิศทางการ

พยาบาล เช่น พัฒนานวัตกรรม พัฒนางานประจ�ำสู่งาน

วิจัย (= 4.33±0.59) เนื่องจากพยาบาลมีภาระงาน

บริการผู้ป่วยที่มีความซับซ้อนของโรค และต้องการการ

ดแูลอย่างใกล้ชดิ ในขณะทีก่ารท�ำงานพฒันาคณุภาพ เช่น 

การวิจัย การพัฒนานวัตกรรม ต้องใช้ความรู้และเวลาใน

การท�ำงานร่วมกับทีม สอดคล้องกับการศึกษาที่พบว่า 

พยาบาลมีภาระงานหนัก ขาดเวลา ขาดความรู้ในการท�ำ

วจิยั และขาดการเข้าไปมส่ีวนร่วมสนบัสนนุในการท�ำงาน

พฒันาคณุภาพ (Dana, 2004)  การสนบัสนนุของผูบ้รหิาร 

และการมต้ีนแบบทีด่จีะช่วยให้การพฒันาคณุภาพสู่ความ

เป็นเลิศทางการพยาบาลได้มากขึ้น       

	 4. ภาพลักษณ์ด้านมนุษยสัมพันธ์ 

	 	 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ภาพ

ลกัษณ์ด้านนีใ้นข้อย่อยเรือ่ง มีท่าทเีต็มใจในการให้บรกิาร 

มีคะแนนอยู่ในระดับสูง ( = 4.66±0.49) เพราะความ

กระตือรือร้น ดูแลเอาใจใส่ และเต็มใจในการให้บริการ 

เป็นตัวชี้วัดส�ำคัญของคุณภาพการบริการผู้ป่วย และ

พยาบาลสามารถแสดงออกได้ด้วยการมีท่าทีเ่ต็มใจในการ

ให้บริการต่อผู้ป่วย (ภรณ์วรัญธ์ จุนทการบัณฑิต, 2554: 

Schwirian, 1978) ส�ำหรับข้อย่อยที่มีคะแนนน้อยที่สุด

ในด้านนี้คือ มีการแนะน�ำตนเองก่อนให้บริการ (= 

4.18±0.73) อาจเป็นเพราะพยาบาลบางส่วนไม่ได้มี

แบบแผนการปฏิบตัท่ีิชดัเจนในการแนะน�ำตนเองก่อนให้

บริการ ซึ่งอาจส่งผลต่อความพึงพอใจของผู้รับบริการ  

(ล�ำใย แสบงบาล วราภรณ์ เช้ืออินทร์ กฤษณา ส�ำเร็จ 

วิริยา ถิ่นชีลอง และพิกุล มะลาไสย์, 2549) ซึ่งแตกต่าง

จากการศึกษาในต่างประเทศท่ีพบว่า การส่ือสารระหว่าง

พยาบาลกับผู้ป่วยมักมีลักษณะเป็นทางการ โดยมีการ

แนะน�ำตัวก่อนให้บริการ โดยผู ้บริหารควรริเริ่มการ

เป็นต้นแบบในการปฏบัิต ิเพ่ือปรบัเปล่ียนภาพลักษณ์ของ

พยาบาลให้มีความเป็นวิชาชีพมากขึ้น (Summers & 

Summers, 2011)

	 5. ภาพลักษณ์ด้านการติดต่อสื่อสาร 

	 	 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ภาพ

ลักษณ์ด้านน้ีในข้อย่อยเรื่อง การใช้วาจาสุภาพ นุ่มนวล

กับผู้ร่วมงาน และผู้ใช้บริการ มีคะแนนอยู่ในระดับสูง  

(= 4.56±0.53) สอดคล้องกับการศึกษาของแขไข  

เอมะรักษ์ (2551) ที่พบว่า ภาพลักษณ์พยาบาลวิชาชีพที่

มีความส�ำคัญมากที่สุดคือ สามารถติดต่อ สื่อสารด้วย

กิริยาท่าทาง และการสัมผัสได้เป็นอย่างดี ซึ่งวัฒนธรรม

ในการพูดของคนไทยส่วนใหญ่มักพูดจานุ่มนวลอ่อน

หวาน มีสัมมาคารวะ เป็นเรือ่งท่ีได้รับการสอนและอบรม

ตั้งแต่วัยเด็ก (ศศิธร ทัศนัยนา, 2556) ส�ำหรับข้อย่อยที่มี

คะแนนน้อยทีส่ดุในด้านนีคื้อ สามารถสือ่สารได้อย่างน้อย 

2 ภาษา ( = 3.93±0.69) เพราะพยาบาลรับรู้ว่าตนเอง

มีทักษะในการใช้ภาษาอังกฤษด้านการพูด อ่าน ฟัง และ

เขยีนในระดบัปานกลาง (Waidarp, 2011) นอกจากนีย้งั

พบว่าพยาบาลมปัีญหาในการเลอืกใช้ค�ำศัพท์เพ่ือสือ่สาร 

มีปัญหาในการออกเสียง และขาดความมั่นใจในการพูด

ภาษาอังกฤษ (Sursattayawong, 2006) อย่างไรก็ดีเพื่อ

ให้เป็นไปตามแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาให้ประเทศไทย

เป็นศูนย์กลางทางการแพทย์ระดับโลก โดยในปี พ.ศ. 

2558 ประเทศไทยจะเข้าสู่ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน

อย่างสมบูรณ์ การเคลื่อนย้ายธุรกิจภาคบริการจะเป็นไป

อย่างเสรี วิชาชีพพยาบาลซ่ึงมีส่วนร่วมส�ำคัญในธุรกิจ

บริการสุขภาพ จึงต้องมีภาพลักษณ์ที่สอดคล้องกับความ

เปลี่ยนแปลงของภูมิภาค พยาบาลวิชาชีพควรได้รับการ

ส่งเสริมให้เป็นผู้มีความสามารถในการใช้ภาษาอังกฤษ  ซึง่

เป็นภาษา สากล เพ่ือการส่ือสารท่ีมีประสิทธภิาพ รวมท้ัง
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การใช ้ระบบล่ามมาเป ็นส ่วนหนึ่งของงานประจ�ำ 

(Bischoff & Hudelson, 2010)

	 6. ด้านความรู้ความสามารถ 

	 	 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ภาพ

ลกัษณ์ด้านนีใ้นข้อย่อยเรือ่ง ความสามารถในการให้ความ

รูแ้ละข้อมลูทีถ่กูต้องแก่ผูใ้ช้บรกิาร เป็นบทบาททีม่คีวาม

ส�ำคัญมากที่สุด (= 4.52±0.55) ทั้งนี้อาจเป็นเพราะ

มาตรฐานการดูแลผู ้ป ่วยในโรงพยาบาลก�ำหนดให้

พยาบาลมีบทบาทในการให้ความรู้อย่างถูกต้อง ชัดเจน 

เหมาะสม เพื่อให้ผู้รับบริการเกิดความรู้ ทักษะในการ

ดแูลตนเองอย่างต่อเน่ือง ส�ำหรับข้อย่อยทีม่คีะแนนน้อย

ทีส่ดุในด้านนีค้อื การน�ำหลกัฐานเชงิประจกัษ์หรอืผลงาน

วิจัยมาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติการพยาบาล (= 4.14 

±0.59) สอดคล้องกับการศึกษาท่ีผ ่านมาที่พบว่า 

พยาบาลยังมีการน�ำผลการวิจัยมาใช้ในการปฏิบัติงาน

น้อย ขาดทักษะในการสบืค้นงานวิจัย และรูส้กึว่าการวจัิย

เป็นภาระที่เป็นอุปสรรคต่องานประจ�ำ (Lyons, et al., 

2011) ทัง้นีส้ิง่ส�ำคญัในการน�ำหลกัฐานเชิงประจกัษ์หรอื

ผลงานวิจัยมาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานให้ประสบ

ความส�ำเร็จ ต้องท�ำให้แพทย์มีส่วนร่วมและให้การ

ยอมรับตั้งแต่เร่ิมต้น รวมท้ังการมีพยาบาลผู้ปฏิบัติการ

ขั้นสูง (APN) ในระบบการดูแล ท่ีจะเป็นผู้น�ำในการใช้

หลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลผู้ป่วย และช่วยพัฒนา

องค์ความรูด้้านดงักล่าวให้กบัพยาบาลวชิาชพี (Hamric, 

Hanson, Tracy, & O’Grady, 2014) ซ่ึงจะช่วยให้

พยาบาลสามารถน�ำผลงานวิจัยมาใช้ในการดูแลผู้ป่วย 

ประเมินผลลพัธ์การดแูลทีเ่กดิข้ึน และยงัสามารถรเิร่ิมวธีิ

การท�ำวิจัยเพื่อแก้ปัญหาในการปฏิบัติงาน น�ำไปสู่การ

สร้างสรรค์นวัตกรรมในรูปแบบของแนวปฏิบัติในการ

ดูแลผู้ป่วย (Crozier, Moore, & Kite, 2012)

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 ผลการศึกษาครั้งนี้ผู้บริหารทางการพยาบาล ควร

น�ำไปใช้ในการพิจารณาก�ำหนดแนวทางปรับปรุงภาพ

ลักษณ์ของพยาบาลวิชาชีพที่ต้องพัฒนาเพิ่มขึ้น โดย

	 1. ควรส่งเสริมให้มีการพัฒนาเรื่อง เทคนิคการ

บริหารจัดการกับความสูญเปล่าให้เป็นคุณค่า (lean) ใน

พยาบาลทกุระดบั ตัง้แต่ผูบ้รหิารทางการพยาบาล จนถงึ

พยาบาลระดับปฏิบัติการอย่างสร้างสรรค์เพื่อให้เกิด

ผลลัพธ์ในเชิงบวก 

	 2. ควรมีการส่งเสริมการพัฒนางานวิจัย การน�ำ

หลักฐานเชิงประจักษ์มาใช้ในการปฏิบัติงาน และเสริม

สร้างแรงจูงใจโดยจัดหารางวัล การเชิดชูเกียรติหรือค่า

ตอบแทน ให้กับงานวิจัยที่ได้รับการตีพิมพ์ในวารสาร

ระดับชาติหรือนานาชาติ รวมทั้งมีการก�ำหนดเป็นตัวช้ี

วัดในข้อตกลงว่าด้วยการปฏิบัติงานประจ�ำปี

	 3. ควรจดัให้มกีารพฒันาทกัษะด้านการส่ือสารด้วย

ภาษาอังกฤษอย่างต่อเนื่องและจัดให้มีเวทีส�ำหรับ

การน�ำเสนอ

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

	 ควรมกีารศกึษาถึงปัจจยัท่ีมผีลต่อภาพลกัษณ์ของ

วิชาชีพการพยาบาล รวมทั้งการศึกษาเปรียบเทียบภาพ

ลักษณ์ของวชิาชีพพยาบาลตามการรบัรูข้องพยาบาลกบั

ผู้รับบริการ เพื่อเป็นประโยชน์ในการพัฒนาภาพลักษณ์

ของพยาบาลให้ดียิ่งขึ้นต่อไป



การรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับภาพลักษณ์
ที่ส่งผลต่อคุณค่าและความศรัทธาในวิชาชีพการพยาบาล
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