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บทคัดยอ 
 การศึกษาครั้งน้ีเปนการศึกษาวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) มีวัตถุประสงค
เพ่ือประเมินมาตรฐานดานการบริการของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ กลุม
ตัวอยางเปนนักกายภาพบําบัดที่ปฏิบัติงานประจําในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํานวน 200 คน 
รวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ไดรับแบบสอบถามตอบกลับและมีความสมบูรณ นํามาวิเคราะหไดทั้งหมด 
170 ฉบับ คิดเปน รอยละ 85 การวิเคราะหใชสถิติพรรณนาและสถิติวิเคราะหโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป ในการ
คํานวณหาคารอยละ คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s product moment 
correlation coefficient)  
 ผลการวิจัย พบวา การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพ 
บําบัด อยูในระดับสูงเปนสวนใหญ จํานวน 134 คน จากทั้งหมด 170 คน คิดเปนรอยละ 78.82 ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง
ของผูอํานวยโรงพยาบาลชุมชนโดยภาพรวมอยูระดับสูง แตยังไมมีการเนนงานเชิงรุก สวนบรรยากาศองคกรของ
นักกายภาพบําบัดโดยรวมอยูในระดับปานกลาง ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ อายุการทํางาน ระยะเวลาการปฏิบัติ 
งานที่โรงพยาบาลแหงน้ี ระดับการศึกษา การอบรม สัมมนาในปที่ผานมา ภาระงาน และตําแหนงงาน ไมมีความ 
สัมพันธกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด (p>0.05) ภาวะผูนํา
การเปล่ียนแปลงและบรรยากาศองคกรมีความสัมพันธเชิงบวกกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐาน
การบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r =0.201 
และ r =0.279, p<0.05 ตามลําดับ) 
 ขอเสนอแนะจากการวิจัย ควรเปดโอกาสใหนักกายภาพบําบัดไดปฏิบัติงานเชิงรุกในชุมชนมากขึ้น 
และมีการเปดโอกาสใหมีสวนรวมในการวางแผนงาน และการจัดทําแผนทรัพยากรบุคคล เพ่ือใหจัดสรรบุคคลากร
มีความพอเพียง และการปฏิบัติงานน้ันเปนไปดวยดี มีการพัฒนาอุปกรณเครื่องมือที่มีความทันสมัย ในอนาคตควร
มีการศึกษาปจจัยในดานอื่นๆเพ่ิมเติม เน่ืองจาก ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง และบรรยากาศองคกรมีความสัมพันธ
ตํ่า กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด 
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ABSTRACT 
 This research was a cross – sectional study with the objective of assessing 
the practice in accordance with The Standard Physiotherapy Services of 
physiotherapists in community hospitals in North Eastern Thailand. The studied 
sample were 200 physiotherapists who had been working in the hospitals. The 
research tool was questionnaires, there were 170 sets of completed and returned 
questionnaires (85%), data has been analyzed by using descriptive and analytical 
statistics with a packaged statistics program. The statistics used were percentage, 
mean, standard deviation and Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient.  
 The study found that the practice of the majority of the physiotherapists in 
accordance with The Standard of Physiotherapy Service Professional was at a high 
level (78.82%), the overall transformational leadership of the hospital directors was at 
a high level, but had not emphasized the progressive approach of the services. The 
overall organizational climate was at a medium level. Personal characteristic; age, 
duration of work in their present hospital, education, training/seminars in for the past 
year, work load and position had no association with the practice of the 
physiotherapists in accordance with the Standard Physiotherapy Services (p>0.05). 
Transformational leadership and organization climate had a positive association with 
the practice of the physiotherapists in accordance with the Standard Physiotherapy 
Services in community hospitals in North Eastern Thailand with a statistical 
significance (r=0.201 and r=0.279, P<0.05 consecutively)  
 Research recommendation; there should be more opportunities for 
physiotherapists to practice a progressive approach in the community and to 
participate in the planning and setting of the human resource plan so that there will be 
a higher sufficiency in the number of personnel and the services will be performed 
well. There should be a further supply of up to date equipment. The future research 
should focus upon the study of other factors as well, because this research has found 
that transformational leadership and organization climate had a low level of 
association with the practices of physiotherapists in accordance with the Standard 
Physiotherapy Services. 
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บทท่ี 1 
บทนํา 

 
 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 ในศตวรรษท่ี 21 ประชาชนตองเผชิญกับการเปล่ียนแปลงและแรงกดดันท่ีเกิดข้ึนอยาง
รวดเร็ว ท้ังดานเศรษฐกิจ สังคม เทคโนโลยี การเมือง และส่ิงแวดลอม ซ่ึงลวนแตสงผลตอคุณภาพชีวิต
และความเส่ียงตอการเกิดโรคของประชาชน (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคม
แหงชาติ, 2551) ดังนั้น รัฐบาลจึงไดใหความสําคัญกับการพัฒนาคุณภาพและการกําหนดมาตรฐานระบบ
การใหบริการสาธารณสุขของประเทศไทยมากข้ึน เพื่อใหประชาชนไดรับการบริการที่มีคุณภาพ เสมอภาค 
เปนธรรมและมีการเรียกรองสิทธิเสรีภาพมากข้ึน (เกรียงศักดิ์ เจริญวงศศักดิ์, 2551) ซ่ึงในรัฐธรรมนูญ
แหงราชอาณาจักรไทย พ.ศ.2550 มาตรา 51 มีเนื้อหาตอนหน่ึงกลาววา บุคคลยอมมีสิทธิเสมอกันใน
การไดรับบริการทางสาธารณสุขท่ีเหมาะสม มีมาตรฐาน และมีประสิทธิภาพ และในพระราชบัญญัติ
หลักประกันสุขภาพแหงชาติ พ.ศ.2545 มาตรา 5 มีเนื้อหาตอนหน่ึงกลาววา บุคคลทุกคนมีสิทธิไดรับ
บริการทางสาธารณสุขท่ีมีมาตรฐานและมีประสิทธิภาพ  
 แตจากการดําเนินงานท่ีผานมาในสวนการใหบริการของภาครัฐ พบวายังคงประสบปญหา
ดานมาตรฐานการรักษาพยาบาลและคุณภาพการใหบริการแกประชาชน ซ่ึงจากขอมูลสถาบันพัฒนา
และรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ป 2552 พบวา โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขท่ีไดผานการ
รับรองคุณภาพ มี 345 แหง จากโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขท้ังหมด 855 แหง คิดเปนสัดสวน 
40.4% ซ่ึงถือเปนจํานวนท่ีนอยมาก ทําใหโรงพยาบาลของรัฐตองมีการปรับตัวแขงขันเพื่อพัฒนาคุณภาพ
การบริหาร การบริการดานสุขภาพใหมีมาตรฐานมีประสิทธิภาพ ประสิทธิผลในการปฏิบัติงานมากยิ่งข้ึน 
(จันทกานต์ิ ตันเจริญพานิช, 2551) 
 โรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ประกอบไปดวยบุคลากรทางการแพทยหลาย
วิชาชีพ อาทิเชน แพทย ทันตแพทย เภสัชกร พยาบาล นักเทคนิคการแพทย นักกายภาพบําบัด เปนตน 
ดังนั้นจึงกลาวไดวางานกายภาพบําบัด เปนสวนหนึ่งในทีมสหวิชาชีพ ท่ีมีความสําคัญ อยางยิ่งในการ
ดูแลสุขภาพของประชาชนท้ังในดานของการสงเสริม ปองกัน รักษาและฟนฟู การเส่ือมสมรรถภาพ หรือ
ความพิการของรางกาย และจิตใจโดยใชวิธีการตามหลักวิทยาศาสตร ซ่ึงในปจจุบันจะเห็นไดวางานใน
วิชาชีพกายภาพบําบัดไดมีความกาวหนาอยางมาก และเปนท่ีรูจักของประชาชนมากข้ึน (คณะกายภาพ 
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บําบัด และการเคล่ือนไหวประยุกต มหาวิทยาลัยมหิดล, 2548: 10) ดังนั้นในป พ.ศ. 2549 สภากายภาพ 
บําบัด ไดจัดทําและประกาศใชเกณฑมาตรฐานวิชาชีพกายภาพบําบัด ประกอบดวย มาตรฐานการบริการ 
มาตรฐานท่ัวไป และมาตรฐานขีดความสามารถในการใหบริการสถานพยาบาลระดับตาง ๆ  เพื่อเปนเคร่ืองมือ
ในการควบคุม ดูแล กํากับ งานบริการกายภาพบําบัดใหมีคุณภาพ เปนมาตรฐานเดียวกันท้ังประเทศ 
(คณะกรรมการสภากายภาพบําบัด, 2549: 3) 

 ซ่ึงการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด 
คือ การปฏิบัติงานใหมีคุณภาพและไดมาตรฐานใน 4 สวน คือ งานรักษา งานสงเสริมและปองกัน งาน
ฟนฟูสมรรถภาพและงานกายภาพบําบัดชุมชน 
 ปจจุบันบุคลากรทางการแพทยและประชาชนท่ัวไปมีความสนใจและเลือกใชบริการการ
รักษาทางกายภาพบําบัดเพิ่มข้ึน โดยกระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดมาตรฐานกรอบกําลังคนดานสาธารณสุข
ใหมีอัตราสวนนักกายภาพบําบัดตอประชากรเทากับ 1 : 15,000 คน แตจากการสํารวจอัตราสวนนักกายภาพ 
บําบัดตอประชากรในป 2546 พบวายังคงขาดความสมดุลในทุกภาคของประเทศไทย โดยพบการ
กระจายตัว ดังนี้ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือนักกายภาพบําบัดตอประชากรเทากับ 1 : 101,457 คน ภาคใต
นักกายภาพบําบัดตอประชากรเทากับ 1:84,170 คน ภาคเหนือนักกายภาพบําบัดตอประชากรเทากับ 
1 : 56,653 คน ภาคกลางนักกายภาพบําบัดตอประชากรเทากับ 1: 47,243 คน และกรุงเทพมหานคร 1 : 
10,433 คน (คณะเทคนิคการแพทย มหาวิทยาลัยขอนแกน, 2546) ดังจะเห็นไดวามีเพียงกรุงเทพมหานคร 
เทานั้นท่ีมีจํานวนนักกายภาพบําบัดตอประชากรเพียงตอความตองการ และพ้ืนท่ีท่ีมีความขาดแคลน
มากท่ีสุดคือ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ รองลงมาคือ ภาคใต ภาคเหนือ และภาคกลาง ตามลําดับ 
 จากการสํารวจในป 2552 มีนักกายภาพบําบัดในภาพรวมของประเทศมีอัตราสวน นักกายภาพ 
บําบัดตอประชากรเทากับ 1 : 26,914 คน (สํานักนโยบายและยุทธศาสตร, 2552) ซ่ึงถือไดวานักกายภาพ 
บําบัดไมเพียงพอตอความตองการของประเทศ และเม่ือเปรียบเทียบกับมาตรฐานระดับสากล เชน
สหรัฐอเมริกาและแคนาดาที่มีอัตราสวนนักกายภาพบําบัดตอประชากรท่ี 1 : 1,613 และ 1 : 2,083 ตาม 
ลําดับ จึงกลาวไดวาประเทศไทยมีความขาดแคลนนักกายภาพบําบัด จํานวนมาก และเม่ือเปรียบเทียบ
กับสัดสวนประชากรตอกําลังคนดานสุขภาพอ่ืน ๆ ในประเทศไทย เชน แพทย ทันตแพทย เภสัชกร 
พยาบาล และพบวาสัดสวนประชากรตอนักกายภาพบําบัดมีจํานวนสูงกวาประมาณ 3-9 เทา (กานดา 
ชัยภิญโญ, 2552) นอกจากนั้นยังพบวา นักกายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชนมีเพียง 
300 แหง จากจํานวนโรงพยาบาลชุมชนท้ังประเทศ 735 แหง คิดเปนสัดสวน 40.82% ซ่ึงถือวานอย
มาก และแตละแหงท่ีมีนักกายภาพบําบัด มีจํานวนนักกายภาพบําบัดโดยเฉล่ียเพียง 1.5 คน ซ่ึงไม
เพียงพอตอลักษณะงานของนักกายภาพบําบัดท้ังในการใหบริการผูปวยในโรงพยาบาลซ่ึงจําเปนตอง
มีนักกายภาพบําบัดอยางนอย 2-4 คนตอโรงพยาบาลชุมชนแตละแหง และการใหบริการเชิงรุกใน
การเยี่ยมผูปวยและผูพิการตามบาน (กานดา ชัยภิญโญ, 2552) 
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 นอกจากปญหาการกระจายตัวแลว ยังพบปญหาท่ีมีผลตอการปฏิบัติงานของนักกายภาพ 
บําบัด อาทิเชน นักกายภาพบําบัดในตําแหนงลูกจางช่ัวคราวไดรับอัตราเงินเดือนตํ่ากวาเกณฑท่ีกําหนด 
โดยเฉพาะโรงพยาบาลในสังกัดสวนภูมิภาค ยกเวนในสวนกรุงเทพมหานครฯไมพบปญหา (สุวิทย 
อริยชัยกุล กรรณิการ ธีรวุฒิวรเวทย, 2550) ปญหาการไมมีกรอบอัตรากําลังตําแหนงนักกายภาพบําบัด
หรือการจางนักกายภาพบําบัดในอัตราท่ีไมเหมาะสมกําหนด (สุวิทย อริยชัยกุล และคณะ, 2544) ปญหา
ขาดอิสระในการทํางานตามขอบเขตแหงวิชาชีพ (สุวารี เทพดารา, 2548) รวมถึงยังประสบปญหาใน
การใหบริการทางกายภาพบําบัด คือ พบวามีการใหบริการโดยคํานึงถึงคาตอบแทนมากกวาประโยชน
ท่ีผูปวยพึงไดรับ การใหบริการโดยใชเทคนิคหรือวิธีการที่ไมไดมาตรฐาน และการใหบริการโดยใชเคร่ืองมือ
เกินความจําเปน (วิจิตร เถ่ือนช่ืน, 2544) ปญหาการกําหนดนโยบายของผูอํานวยการโรงพยาบาล ท่ีมีผล
ตอการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดและอัตราการเปล่ียนงานท่ีสูงมาก เนื่องจากขาดขวัญกําลังใจ
ในทํางาน มีความรูสึกไมม่ันคงในอาชีพ (คณะเทคนิคการแพทย มหาวิทยาลัยขอนแกน, 2546) 
 ดังนั้นจากปญหาตาง ๆ ท่ีกลาวมาขางตน ท้ังในเร่ืองของนักกายภาพบําบัดท่ีไมเพียงพอ 
และไมสอดคลองกับภาระงาน โดยเฉพาะอยางยิ่งในโรงพยาบาลชุมชม และโรงพยาบาลในเขต ภาคตะวันออก-
เฉียงเหนือ ซ่ึงมีความขาดแคลนมากท่ีสุด ปญหาเร่ืองคาตอบแทน ปญหาเร่ืองความกาวหนาในงาน ปญหา
เร่ืองวิสัยทัศนและนโยบายของผูบริหาร อาทิเชน ผูอํานวยการโรงพยาบาลตาง ๆ ทําใหการบริการทาง
กายภาพบําบัด และการดูแลรักษาผูปวยไมเต็มท่ี ทําใหมีผลตอคุณภาพการใหบริการงานกายภาพบําบัด
ของโรงพยาบาล และอาจสงผลตอการปฏิบัติงานของ นักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของ
วิชาชีพกายภาพบําบัดได  
 ซ่ึงจากการศึกษาเกี่ยวกับมาตรฐานการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดท่ีผานมายังคงมี
นอยและพบวา มาตรฐานการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
เขตภาคกลาง อยูในระดับปานกลาง (สินีนาฏ วิไลจิตต, 2554) และการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด
ตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพฯ อยูในระดับ
ปานกลาง เชนกัน (ขวัญชนก ฤทธ์ิธาทร, 2553)  
 แตการศึกษาในโรงพยาบาลชุมชน โดยเฉพาะเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ซ่ึงมีนักกายภาพ 
บําบัดในสัดสวนท่ีไมเปนไปตามมาตรฐานมากท่ีสุด ยังไมมีขอมูลการศึกษาไว จึงจําเปนตองมีขอมูล
เพิ่มเติมเพื่อใชในการปฏิบัติงานใหมีมาตรฐานมากยิ่งข้ึน ดวยเหตุนี้ผูวิจัยจึงมีความสนใจศึกษาเกี่ยวกับ
การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาล
ชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เนื่องจาก เขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีนักกายภาพบําบัดในสัดสวน
ท่ีไมเปนไปตามมาตรฐานมากท่ีสุด  
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 ซ่ึงการทราบขอมูลการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดดังกลาว ทําใหหนวยงานหรือ
องคการในเขตพื้นท่ีนั้น ๆ รวมถึงผูปฏิบัติงานอยางนักกายภาพบําบัด ทราบผลการดําเนินงานในเขต
พื้นท่ีท่ีรับผิดชอบวามีคุณภาพและประสิทธิภาพเปนไปตามมาตรฐานหรือไม อยางไร ทราบวามีส่ิงใด
ที่ควรพัฒนาหรือสงเสริมตอไปในอนาคต ดังนั้นการประเมินการปฏิบัติงานตามมาตรฐานการบริการ
ตามวิชาชีพทางกายภาพบําบัด จะมีสวนชวยพัฒนาการทํางานของนักกายภาพบําบัดใหถูกตอง ได
มาตรฐานตรงประเด็นตามความตองการที่หนวยงานหรือองคการกําหนดไว เพื่อกอใหเกิดประโยชน
สูงสุดแกผูปวยหรือผูมารับบริการทางกายภาพบําบัด 
 และจากการศึกษาที่ผานมาพบวา มีงานวิจัยท่ีเคยศึกษาเกี่ยวกับปจจัยท่ีมีผลตอการ
ปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด เชน การศึกษาการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดโรงพยาบาล
เอกชนตามมาตรฐานกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลเอกชนขนาด 400 เตียงข้ึนไป เขตกรุงเทพมหานคร 
พบวาการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลเอกชนตามมาตรฐานกายภาพบําบัดสวนใหญ
อยูในระดับสูง เวนแตการปฏิบัติงานตามมาตรฐานการบริการอยูในระดับปานกลาง ผลการวิเคราะห
ความสัมพันธ พบวา คุณลักษณะงาน บรรยากาศองคกร และปจจัยจูงใจมีความสัมพันธทางบวกกับการ
ปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลเอกชนตามมาตรฐานกายภาพบําบัดอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ เม่ือวิเคราะหถดถอยพหุ พบวามีเพียงตัวแปรเดียว คือ ปจจัยจูงใจ ท่ีมีนัยสําคัญทางสถิติ ซ่ึง
สามารถอธิบายความผันแปรของการปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพบําบัดของนักกายภาพบําบัดได 
รอยละ 31.90 (R2 = 0.319) (ขวัญชนก ฤทธ์ิธาทร, 2553)  
 การศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอมาตรฐานการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง พบวา มาตรฐานการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดใน
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง อยูในระดับปานกลาง ผลการวิเคราะหความ 
สัมพันธ พบวา ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ ประสบการณการปฏิบัติงาน ระดับการศึกษา และการอบรม
สัมมนาในปท่ีผานมา ไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด สวนบรรยากาศองคกร
และการเสริมพลังอํานาจในงานมีความสัมพันธเชิงบวกกับมาตรฐานการปฏิบัติงานของนักกายภาพ 
บําบัด (สินีนาฏ วิไลจิตต, 2554) แตจากการศึกษาของ McCormick พบวาปจจัยดานปจเจกบุคคล ไดแก 
อายุ ระดับการศึกษา การไดรับการอบรมเพ่ิมเติมและประสบการณทํางาน มีผลตอการปฏิบัติงานของ
แตละบุคคลท่ีแตกตางกัน (McCormick, Leigen, 1985) และปจจัยดานภาระงาน (work load) และตําแหนง
การจางงาน มีผลตอการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด (สุวิทย อริยชัยกุล และคณะ, 2544) 
 การศึกษาถึงผลกระทบทางเศรษฐกิจท่ีมีตอการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด พบวา 
นักกายภาพบําบัดบางรายประสบปญหาดานการงาน มีความรูสึกไมม่ันคงในอาชีพ ขาดขวัญกําลังใจใน
การปฏิบัติงานอยางมากและมีความไมแนใจ หรือไมมีความคิดท่ีจะยึดอาชีพนักกายภาพบําบัดเปน
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การถาวร ดังนั้นจึงมีความจําเปนอยางยิ่งท่ีจะตองปรับปรุงส่ิงตาง ๆ ท่ีทําใหนักกายภาพบําบัดมีขวัญ
ในการปฏิบัติงานท่ีดี เชน ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน โอกาสกาวหนาในหนาท่ีการงาน ความม่ันคง
ในงาน การยอมรับนับถือ พฤติกรรมของผูบริหาร เพื่อนรวมงาน และความยุติธรรม (นอมจิตต นวลเนตร, 
2543)  
 ดังจะเห็นไดวา ปจจัยดานปจเจกบุคคล ไดแก อายุ ระดับการศึกษา การไดรับการอบรม
เพิ่มเติม ประสบการณทํางาน ปจจัยดานภาระงาน (Work load) และตําแหนงการจางงาน ยังเปนขอ
ขัดแยงวามีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานใหมีมาตรฐานหรือไม 
 ปจจัยดานภาวะผูนําก็เปนหนึ่งในปจจัยสําคัญท่ีผลตอการปฏิบัติงานใหมีมาตรฐาน ซ่ึง
ภาวะผูนํามีหลายกลุมทฤษฏี เชนกลุมทฤษฏีคุณลักษณะความเปนผูนํา (Trait Theory) กลุมทฤษฏีเชิง
พฤติกรรมความเปนผูนํา (Behavior Theory) กลุมทฤษฏีการเปนผูนําตามสถานการณ (Contingency Model 
of Leadership Effectiveness) กลุมทฤษฏีเชิงปฏิรูป/ภาวะผูนําสมัยใหม (Transformational Theory) 
และทฤษฎีเกี่ยวกับภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง ซ่ึงในปจจุบันเปนท่ีนิยมและเปนท่ียอมรับมากท่ีสุด และ
เปนปจจัยสําคัญท่ีผลักดันทําใหองคการมีประสิทธิภาพและมีประสิทธิผลในการดําเนินงาน มีผลตอผล
การปฏิบัติงานของบุคลากร (อมรรัตน เทพพิทักษ, 2552) ซ่ึงจากการศึกษาที่ผานมา พบปญหาพฤติกรรม
ของผูบริหารมีผลกับขวัญในการปฏิบัติงานท่ีดีของนักกายภาพบําบัด การกําหนดนโยบายของผูอํานวยการ
โรงพยาบาล มีผลตอการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดและอัตราการเปล่ียนงานท่ีสูงมาก เนื่องจาก
ขาดขวัญกําลังใจในทํางานมีความรูสึกไมม่ันคงในอาชีพ (นอมจิตต นวลเนตร, 2543) และจากการ 
ศึกษาของวิลินธร ชูโต (2547) ศึกษาภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงกับประสิทธิภาพผลการปฏิบัติงานของ
หัวหนากลุมงาน ในสถาบันจิตเวช พบวา ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงโดยภาพรวม และรายดานอยูใน
ระดับสูงท้ังหมด และภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงมีความสัมพันธเชิงบวกกับประสิทธิภาพผลการปฏิบัติงาน
ของหัวหนากลุมงาน ในสถาบันจิตเวช  
 ปจจัยดานบรรยากาศองคกร เนื่องจากการใหบริการทางกายภาพบําบัดท่ีมีคุณภาพและได
มาตรฐานน้ันตองมีการทํางานภายใตส่ิงแวดลอมหรือบรรยากาศองคกรท่ีมีสภาวการณท่ีมีการเปล่ียนแปลง
ตลอดเวลา ตามทฤษฎีบรรยากาศองคกรของ steers (Steers, 1978: 101) กลาววา บรรยากาศองคกรมี
สวนสําคัญท่ีสงผลตอพฤติกรรมการปฏิบัติงานของบุคคลในองคกร และตอการปฏิบัติงานใหประสบ
ความสําเร็จตามท่ีต้ังใจไวและการรับรูถึงบรรยากาศองคกรจะชวยใหผูนําสามารถวางแผนเพ่ือเตรียม 
การรับเปล่ียนแปลงไดดีข้ึน(Hellriegel & Slocum, 1974: 430) ซ่ึงการจะเปล่ียนแปลง หรือพัฒนาองคการ
ไปในทิศทางใดบรรยากาศองคกรควรเปนส่ิงแรกท่ีพิจารณาเปล่ียนแปลงกอน (Brown & Moberg, 
1980: 420) เนื่องจากการทํางานภายใตส่ิงแวดลอมท่ีมีสภาวการณท่ีมีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลา 
หากองคการใดมีบรรยากาศองคกรท่ีดี บุคคลมีทัศนคติท่ีดีตอบรรยากาศองคกร จะทําใหองคกร
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ไดรับความไววางใจ และเต็มใจในการทํางานอันจะกอใหเกิดผลการปฏิบัติงานท่ีดี แตในทางตรงกัน
ขามหากบุคคลไมพึงพอใจในบรรยากาศองคกรบุคลากรก็จะไมไววางใจในองคกร มีการทํางานดวย
ความไมเต็มใจ ทําใหผลการปฏิบัติงานไมดีไดเชนกัน (Litwin, Stringer, 1968)  
 ดวยเหตุนี้ผูวิจัยจึงเลือกศึกษาปจจัยดานปจเจกบุคคล ไดแก อายุ ระดับการศึกษา การ
ไดรับการอบรมเพ่ิมเติม ประสบการณทํางาน ปจจัยดานภาระงาน (Work load) และตําแหนง การ
จางงาน ปจจัยดานภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง และปจจัยดานบรรยากาศองคกรมาทําการศึกษา 
 จากความสําคัญและปจจัยท่ีเกี่ยวของขางตน ตลอดจนขอมูลจากการทบทวน วรรณกรรม 
ผูวิจัยจึงสนใจศึกษาเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพ
กายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยเนนปจจัยท่ีปจเจกบุคคล ภาวะ
ผูนําการเปล่ียนแปลงซ่ึงตัวผูนําในที่นี้ หมายถึง ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน เนื่องจากเปนผูบังคับ-
บัญชาท่ีมีบทบาทสําคัญโดยตรงและใกลชิดกับการปฏิบัติงานของ นักกายภาพบําบัดในแผนกนั้น ๆ 
โดยตรง และบรรยากาศองคกร วาปจจัยดังกลาวนี้มีความสัมพันธหรือไมอยางไรกับมาตรฐานในการ
ปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เพื่อนําผลที่ไดจาก
การวิจัยในคร้ังนี้ ใชเปนแนวทางในการปฏิบัติงานของ นักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ใหเปน 
ไปตามมาตรฐานกายภาพบําบัดท่ีจดัทําไว เพื่อใหเกิดผลสูงสุดในการปฏิบัติงาน กอใหเกิดประโยชน
สูงสุดแกผูปวยหรือผูมารับบริการทางกายภาพบําบัด และใชเปนขอมูลหรือขอเสนอแนะตอหนวยงาน
ท่ีเกี่ยวของในการพัฒนางานกายภาพบําบัดตอไป 
 
 

คําถามการวิจัย 
1. ระดับผลการปฏิบัติงานตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัดของนักกายภาพ 

บําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ อยูในระดับใด 
2. ระดับของปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัดโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออก-

เฉียงเหนือ อยูในระดับใด 
3. ระดับภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออก-

เฉียงเหนือ อยูในระดับใด 
4. ระดับบรรยากาศองคกรของโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ อยูในระดับ

ใด 
5. ปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและบรรยากาศองคกร มีความสัมพันธกับ 

การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
ชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ หรือไม อยางไร 
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วัตถุประสงคในการวิจัย  
1. เพื่อวัดระดับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพ

กายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
2. เพื่อศึกษาปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและบรรยากาศองคกรใน

โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและ

บรรยากาศองคกรกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพ 
บําบัด โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 

สมมติฐานการวิจัย 
1. ปจจัยสวนบุคคลมีความสัมพันธกับปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐาน

การบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
2. ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงมีความสัมพันธเชิงบวกกับปฏิบัติงานของนักกายภาพ 

บําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
3. บรรยากาศองคกรมีความสัมพันธเชิงบวกกับปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตาม

มาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 
ขอบเขตการวิจัย 
 การวิจัยคร้ังนี้ศึกษานักกายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติงานประจํา (Full Time) โรงพยาบาลชุมชน 
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยไมอยูระหวางลาปวย ลาคลอดบุตร หรือลาศึกษาตอ และเปนผูท่ีปฏิบัติ 
งานในแผนกกายภาพบําบัดมาแลวไมนอยกวา 1 ป 
 
 

ตัวแปรท่ีใชในการวิจัย 
 
 ตัวแปรอิสระ (Independent Variable) 

1. ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด ไดแก อายุ ระดับการศึกษา การไดรับการอบรม
เพิ่มเติม ประสบการณทํางาน ภาระงาน (work load) และตําแหนงการจางงาน 

2. ลักษณะภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน 
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- การสรางบารมี 
- การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล 
- การกระตุนปญญา 
- การสรางแรงบันดาลใจ 

3. บรรยากาศองคกร 
- ดานโครงสรางขององคกร  
- ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา 
- ดานส่ิงแวดลอม 
- ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ 

 
 ตัวแปรตาม (Dependent Variable) 
 การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด 
โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 

นิยามศัพทท่ีใชในการวิจยั 
1. โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ หมายถึง สถานพยาบาลสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข ท่ีต้ังอยูในจังหวัดของเขตภาคตะวันออกเฉียง จํานวน 19 จังหวัด เปนโรงพยาบาลใน
สังกัดสวนภูมิภาค ขนาด 10-120 เตียง หรือไมเกิน 150 เตียง 

2. นักกายภาพบําบัด หมายถึง บุคคลท่ีไดข้ึนทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายภาพ 
บําบัด และปฏิบัติงานในตําแหนงนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชม เขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

3. การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด หมายถึงการปฏิบัติงานตามหนาท่ีของนักกายภาพ 
บําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดซ่ึงประกอบดวย 4 สวน ไดแก งานรักษา งานสงเสริม
และปองกัน งานฟนฟูสมรรถภาพและงานกายภาพบําบัดชุมชน  

4. มาตรฐานการบริการ วิชาชีพกายภาพบําบัด หมายถึง แนวทางเพือ่ควบคุมคุณภาพการ
บริการในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดท้ัง 4 ดาน ไดแก งานการรักษา งานสงเสริมและปองกัน 
งานฟนฟูสมรรถภาพ งานกายภาพบําบัดชุมชน ใหไดมาตรฐาน ซ่ึงเปนไปตามเกณฑมาตรฐานวิชาชีพ
กายภาพบําบัด พ.ศ.2549 ตามท่ีสภากายภาพบําบัดเปนผูกําหนดสัดสวนไว 

4.1 งานการรักษา คือ แนวทางการปฏิบัติงานดานการบําบัดรักษา ความ
บกพรองความผิดปกติของรางกาย ความเจ็บปวดและภาวะแทรกซอนในการเคล่ือนไหวตามสภาวะ
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สุขภาพรางกายดวยกระบวนการรักษาทางกายภาพบําบัด ประกอบดวยการซักประวัติ การตรวจรางกาย 
การประเมินผลการตรวจ การวินิจฉัยทางกายภาพบําบัด การวางแผนการรักษา การรักษา และการ
ประเมินผลการรักษา  

4.2 งานสงเสริมและปองกัน แนวทางการปฏิบัติงานดานการสงเสริม
สุขภาพและปองกันภาวะผิดปกติของประชาชนเพ่ือใหมีคุณภาพชีวติท่ีดี โดยมีการสํารวจปญหาหรือ
ความตองการของชุมชน การสรางกิจกรรมสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค เชน การเผยแพรความรู
และจัดกิจกรรมเกี่ยวกับการดูแลรางกายตนเองในประชาชนสุขภาพดี กลุมเส่ียง กลุมพิการและกลุม
ดอยโอกาส ในการทํากิจวัตรประจําวัน การทํางาน การนันทนาการและการเลนกีฬา เปนตน 

4.3 งานฟนฟูสมรรถภาพ แนวทางการปฏิบัติงานดานการฟนฟูสมรรถภาพ
ผูปวยหรือผูพิการ เพื่อใหระบบของรางกายฟนกลับคืนสูสภาพปกติใหมากท่ีสุด และ/หรือคงสภาพ
ในการเคล่ือนไหวไดอยางเต็มขีดความสามารถและลดภาวะดอยสมรรถภาพ เนนท่ีการปรับคุณภาพ
ชีวิตในเฉพาะสวนบุคคลหรือการเขากลุมสังคมใหดีข้ึน สามารถใชชีวิตในสังคมได ชวยเหลือตัวเอง
ไดตามศักยภาพท่ีมีอยู แมวาจะมีความผิดปกติหรือมีความพิการที่มีขีดจํากัดความไรสมรรถภาพใน
สวนของรางกาย โดยมีกระบวนการประเมินและวางแผนการฟนฟูระยะส้ันและระยะยาว 

4.4 งานกายภาพบําบัดชุมชน คือ แนวทางการทํางานดานกายภาพบําบัด
แบบบูรณาการและสรางเครือขายในชุมชน โดยคํานึงถึงปญหาหลักและความตองการของแตละชุมชน
ตามพ้ืนท่ีความรับผิดชอบของแตละสถานพยาบาล เพื่อพัฒนาชุมชนใหมีความเขมแข็งในการดูแล
สุขภาพตนเอง 

5. ผูนํา หมายถึง ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน เขตภาคตะวันออกเฉียง 
6. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน หมายถึง ผูบังคับบัญชาสูงสุดของโรงพยาบาลชุมชน 

มีหนาท่ีรับผิดชอบดูแลทุกงานทุกฝายในโรงพยาบาลชุมชนนั้น ๆ  
7. ปจจัยสวนบุคคล หมายถึง ลักษณะท่ีแสดงความเปนเอกลักษณของนักกายภาพ 

บําบัดของแตละบุคคล ประกอบดวย 
7.1 อายุ หมายถึง อายุนับตามจํานวนเต็มปบริบูรณของนักกายภาพบําบัด 
7.2 ระดับการศึกษา หมายถึง วุฒิการศึกษาสูงสุดของนักกายภาพบําบัด

ขณะกําลังปฏิบัติงานกายภาพบําบัด 
7.3 การไดรับการอบรมเพิ่มเติม หมายถึง การไดรับการอบรมความรู 

และทักษะเพิ่มเติมทางกายภาพบําบัด ยอนหลังไมเกนิระยะเวลา 2 ปนับจากวันท่ีตอบแบบสอบถาม 
7.4 ประสบการณทํางาน หมายถึง ระยะเวลาการปฏิบัติงานกายภาพบําบัด

นับตามจํานวนเต็มปบริบูรณ นับต้ังแตเร่ิมปฏิบัติงานกายภาพบําบัด 
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7.5 ภาระงาน (work load) หมายถึง จํานวนผูปวยหรือผูมารับบริการ งาน
กายภาพบําบัดตอนักกายภาพบําบัด 1 ทาน ใน 1 เดือน แบงเปนภาระงานในโรงพยาบาล และภาระ
งานในการปฏิบัติงานชุมชน 

7.6 ตําแหนงการจางงาน หมายถึง ตําแหนงของนักกายภาพบําบัดท่ี
ไดรับการวาจางในโรงพยาบาลชุมชนแหงนั้น แบงเปนตําแหนงขาราชการ และตําแหนงอ่ืน ๆ เชน 
พนักงานราชการ และลูกจางช่ัวคราว 

8. ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง (Transformation leadership) หมายถึง พฤติกรรมหรือ 
การแสดงออกของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนแลวมีอิทธิพลตอการปฏิบัติงานของ นักกายภาพบําบัด 
ทําใหนักกายภาพบําบัดสามารถเปล่ียนแปลงใหมีศักยภาพมากข้ึน ในการวิจัยนี้ใชแนวคิดของ Bass 
& Avolio ประกอบดวยคุณลักษณะ ดังนี้ 

8.1 การสรางบารมี (Charisma) หมายถึง พฤติกรรมการกระทําท่ีแสดง
ใหเห็นวาเปนแบบอยางท่ีดี นาเช่ือถือ ทําใหผูตามเกิดความเล่ือมใสศรัทธา ยกยอง นับถือ สงผลให
เกิดความมุงม่ัน ทุมเท และอุทิศตนทํางานท่ีไดรับมอบหมาย  

8.2 การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล (individualized consideration) 
หมายถึง พฤติกรรมการกระทําซ่ึงแสดงถึง การที่ยอมรับนับถือในความแตกตางในความเปนบุคคล
ของผูตาม คือ ยอมรับจุดออน จุดแข็ง และความแตกตางในทุก ๆ ดานของผูตาม ใหการสนับสนุน
สงเสริมและพัฒนาประสบการณของผูตาม รวมถึงการเปนพี่เล้ียงใหคําแนะนําปรึกษา 

8.3 การกระตุนปญญา (intellectual stimulation) หมายถึงพฤติกรรม
การกระทําท่ีแสดงใหเห็นถึงการกระตุนใหผูตามไดตระหนักถึงปญหา และวิธีการแกปญหา 

8.4 การสรางแรงบันดาลใจ (inspirational motivation) หมายถึง พฤติกรรม
การกระทําท่ีปฏิบัติตอผูตามใหเกิดความกระตือรือรนท่ีจะทํางานเพ่ือกลุมและผูนํา โดยใชการใหกําลังใจ 
ปลอบใจ การกระตุนใหมีชีวิตชีวาในการทํางาน 

9. บรรยากาศองคกร หมายถึง การรับรูหรือความรูสึกของนักกายภาพบําบัดท่ีเกี่ยวกับ
ลักษณะสภาพแวดลอมในการทํางานในองคการ ซ่ึงมีผลตอการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด ใน
การวิจัยนี้ใชแนวคิดทฤษฎีของสเตียร (Steers, 1978) โดยจําแนกองคประกอบของบรรยากาศองคกร
ได ดังนี้  

9.1 ดานโครงสรางขององคกร หมายถึง การมีลักษณะรูปแบบขององคกร
ท่ีชัดเจน มีการกําหนดบทบาท หนาท่ี และการควบคุมอํานาจหนาท่ีตาง ๆ ภายในองคกรอยางเปนระบบ 
ซ่ึงการมีโครงสรางขององคกรท่ีดีนั้นสงผลใหมีบรรยากาศองคกรท่ีดี 
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9.2 ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา หมายถึง มีการกําหนดนโยบายของ
องคกรท่ีชัดเจน และมีการเปดโอกาสในการมีสวนรวมในการกําหนดนโยบายท่ีมีผลตอการปฏิบัติงาน 

9.3 ดานส่ิงแวดลอม หมายถึง มีการจัดลักษณะสภาพแวดลอมท่ีมีสงเสริม
ตอการปฏิบัติงานท่ีดี 

9.4 ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ หมายถึง มีการนําเทคโนโลยีและ
วิทยาการตาง ๆ มาใชในการปฏิบัติงาน เพื่อใหเกิดการต่ืนตัวและสงเสริมตอการปฏิบัติงาน 
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 ตัวแปรอิสระ             ตัวแปรตาม 
 

 
 

 
 
 
 
       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
แผนภาพท่ี 1.1 กรอบแนวคิดในการวิจัย เร่ือง “การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการ 
                          บริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย” 
 

ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบาํบัด 
- อาย ุ

- ระดับการศึกษา 
- การไดรับการอบรมเพ่ิมเติม 
- ประสบการณทํางาน 
- ภาระงาน(work load) 
- ตําแหนงการจางงาน 

ภาวะผูนาํการเปล่ียนแปลงของ                  
ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน 

- การสรางบารมี 
- การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล 
- การกระตุนปญญา 
- การสรางแรงบันดาลใจ 

การปฏิบัติงานของนัก
กายภาพบําบัดตามมาตรฐานการ
บริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด 

โรงพยาบาลชมุชน   
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

บรรยากาศองคกร 
- ดานโครงสรางขององคกร  
- ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา  
- ดานส่ิงแวดลอม  
- ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ  
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บทท่ี 2 

ทบทวนวรรณกรรม 
 
 

 การวิจัยเร่ือง “การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพ 
บําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย” ผูวิจัยไดศึกษาทบทวนแนวความคิด 
ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ เพื่อเปนพื้นฐานและแนวทางในการวิจัย ดังนี้ 
 สวนท่ี 1 แนวคิดเกี่ยวกับมาตรฐานในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดและโรงพยาบาล
ชุมชน 
 สวนท่ี 2 แนวคิดเกี่ยวกับการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
 สวนท่ี 3 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับภาวะผูนํา 
 สวนท่ี 4 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง 
 สวนท่ี 5 แนวคิดและทฤษฎีเร่ืองบรรยากาศองคกร 
 สวนท่ี 6 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
 
  

สวนท่ี 1 แนวคิดเกี่ยวกับมาตรฐานในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดและโรงพยาบาล
ชุมชน 
 

1.1  แนวคิดเก่ียวกับงานกายภาพบําบัด 
1.1.1 นิยามวิชาชีพกายภาพบําบัด 

  “วิชาชีพกายภาพบําบัด คือ วิชาชีพท่ีกระทําตอมนุษยเกี่ยวกับการตรวจ
ประเมิน การวินิจฉัยและการบําบัดความบกพรองของรางกาย ซ่ึงเกิดเนื่องจากภาวะของโรคหรือ การ
เคล่ือนไหวท่ีไมปกติ การปองกัน การแกไขและการฟนฟูความเส่ือมสภาพความพิการของรางกาย 
รวมท้ังการสงเสริมสุขภาพรางกายและจิตใจ ดวยวิธีการทางกายภาพบําบัดหรือการใชเคร่ืองมือหรือ 
อุปกรณท่ีรัฐมนตรีประกาศโดยคําแนะนําของคณะกรรมการใหเปนเคร่ืองมือหรืออุปกรณกายภาพ 
บําบัด” (คณะกรรมการสภากายภาพบําบัด, 2549: 4) 
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1.1.2 นักกายภาพบําบัด หมายถึง บุคคลท่ีไดข้ึนทะเบียนเปนผูประกอบ
โรคศิลปะสาขากายภาพบําบัด 

1.1.3 หัวหนางานกายภาพบําบัด หมายถึง นักกายภาพบําบัดท่ีมีหนาท่ี
และความรับผิดชอบในการควบคุม กํากับหนวยงานดานกายภาพบาบัด ตลอดจนดูแล กํากับ นักกายภาพ 
บําบัดผูปฏิบัติงานเพ่ือใหงานท่ีรับผิดชอบสําเร็จตามวัตถุประสงค และตามหนาท่ีไดรับมอบหมาย 

1.1.4 มาตรฐานการบริการทางกายภาพบาํบัด (คณะกรรมการสภากายภาพ 
บําบัด, 2549) หมายถึง มาตรฐานหลักในการควบคุมคุณภาพการปฏิบัติงานกายภาพบําบัด เพื่อเปน
แนวทางใหนักกายภาพบําบัดไดใชในปฏิบัติงานและประเมินคุณภาพการปฏิบัติงานในการบริการ
กายภาพบําบัดใหมีคุณภาพและไดมาตรฐาน ซ่ึงประกอบดวย 4 สวน ไดแก งานรักษา งานสงเสริม
และปองกัน งานฟนฟูสมรรถภาพและงานกายภาพบําบัดชุมชน 
  มาตรฐานการบริการ สวนท่ี 1 งานรักษา  
  งานรักษา หมายถึง แนวทางการปฏิบัติงานดานการบําบัดรักษาความ
บกพรอง ความผิดปกติของรางกาย ความเจ็บปวดและภาวะแทรกซอนในการเคล่ือนไหวตามสภาวะ
สุขภาพรางกายดวยกระบวนการรักษาทางกายภาพบําบัด ประกอบดวยการซักประวัติ การตรวจ
รางกาย การประเมินผลการตรวจ การวินิจฉัยทางกายภาพบําบัด การวางแผนการรักษา การรักษา 
และการประเมินผลการรักษา โดยมีเปาหมายเพ่ือลดปญหาหลักของผูปวย สรางความเขาใจ ความ
รวมมือ และความพึงพอใจของผูรับบริการ 
  มาตรฐานการบริการ สวนท่ี 2 งานสงเสริมและปองกัน  
  งานสงเสริมปองกัน หมายถึง แนวทางการปฏิบัติงานดานการสงเสริมสุขภาพ
และปองกันภาวะผิดปกติของประชาชนเพื่อใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดี โดยมีการสํารวจปญหาหรือความ
ตองการของชุมชน การสรางกิจกรรมสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค โดยประเมินจากผลสัมฤทธ์ิ
ของการจัดกิจกรรมและการติดตามผลเพื่อนํามาพัฒนาคุณภาพและประสิทธิภาพดวยหลักวิชาการ
ทางกายภาพบําบัดใหเหมาะสมกับแตละชุมชน เชน การเผยแพรความรูและจัดกิจกรรมเกี่ยวกับการ
ดูแลรางกายตนเองในประชาชนสุขภาพดี กลุมเส่ียง กลุมพิการและกลุมดอยโอกาส ในการทํากิจวัตร
ประจําวัน การทํางาน การนันทนาการและการเลนกีฬา เปนตน 
  มาตรฐานการบริการ สวนท่ี 3 งานฟนฟูสมรรถภาพ  
  งานฟนฟูสมรรถภาพ หมายถึง แนวทางการปฏิบัติงานดานการฟนฟูสมรรถภาพ
ผูปวยหรือผูพิการ เพื่อใหระบบของรางกายฟนกลับคืนสูสภาพปกติใหมากท่ีสุด และ/หรือคงสภาพ
ในการเคล่ือนไหวไดอยางเต็มขีดความสามารถและลดภาวะดอยสมรรถภาพ เนนท่ีการปรับคุณภาพ
ชีวิตในเฉพาะสวนบุคคลหรือการเขากลุมสังคมใหดีข้ึน สามารถใชชีวิตในสังคมได ชวยเหลือตัวเอง
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ไดตามศักยภาพท่ีมีอยู แมวาจะมีความผิดปกติหรือมีความพิการที่มีขีดจํากัดความไรสมรรถภาพใน
สวนของรางกาย โดยมีกระบวนการประเมินและวางแผนการฟนฟูระยะส้ันและระยะยาวโดย นักกายภาพ 
บําบัด การพยากรณขีดความสามารถของผูดอยสมรรถภาพไดอยางเหมาะสมรวมกับ ทีมสหสาขาวิชาชีพ 
โดยวัดจากระดับความสามารถในการทํากิจกรรมในชีวิตประจําวันหรือระดับความสูญเสียความสามารถ
และระดับคุณภาพชีวิต 
  มาตรฐานการบริการ สวนท่ี 4 งานกายภาพบําบัดชุมชน  
  งานกายภาพบําบัดชุมชน หมายถึง แนวทางการทํางานดานกายภาพบําบัด
แบบบูรณาการและสรางเครือขายในชุมชน โดยคํานึงถึงปญหาหลักและความตองการของแตละชุมชน
ตามพ้ืนท่ีความรับผิดชอบของแตละสถานพยาบาล เพื่อพัฒนาชุมชนใหมีความเขมแข็งในการดูแล
สุขภาพตนเอง 

1.2 โรงพยาบาลชุมชน หมายถึง โรงพยาบาลชุมชนท่ีมีขนาดเตียงต้ังแต 10-120 เตียง 
(ไมเกิน 150 เตียง) จัดเปนสถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิและทุติยภูมิท่ีใหบริการทั้งผูปวยนอก
และผูปวยใน มีระบบบริการสุขภาพแบบผสมผสานครอบคลุม 4 มิติ คือ ดานการสงเสริม ดานการ
ปองกันโรค ดานการรักษาพยาบาล และดานการฟนฟูสมรรถภาพ (สินีนาฏ วิไลจิตต, 2554) 
 ซ่ึงจากโครงสรางโรงพยาบาลชุมชน พบวา หนวยงานกายภาพบําบัดข้ึนอยูกับ กลุมงาน
เวชกรรมฟนฟู และมีผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน เปนผูบังคับบัญชาโดยตรงท่ีมีบทบาทสําคัญและ
ใกลชิดกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในแผนกนั้น ๆ (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 
2555) 
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แผนภาพที่ 2.1 แสดงโครงสรางโรงพยาบาลชุมชน (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2555) 
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สวนท่ี 2 แนวคิดเกี่ยวกับการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
 

 2.1 ความหมายของการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
 แมคเกรเกอร (McGregor, 1960: 77-78) ใหความหมายวา การประเมินผลการปฏิบัติงาน
เปนเทคนิคการบริหารงานบุคคล ในการที่จะทําใหบุคคลปฏิบัติงานตามวัตถุประสงคขององคกรใน
ทิศทางท่ีกําหนดไว โดยพิจารณาตัดสินวาทําไดดีหรือไม มีการใหรางวัล และลงโทษอยางเหมาะสม 
 วีนเล่ียม (William B. Walf, 1962) ใหความหมายวา การประเมินผลการปฏิบัติงานเปน
กระบวนการที่ผูบังคับบัญชาใชในการตัดสินใจเกี่ยวกับพนักงานในดานการปฏิบัติงาน 
  บีช (Beach, 1965: 258) กลาววา การประเมินผลการปฏิบัติงานเปนระบบการประเมิน
คาการปฏิบัติงานและประเมินคาศักยภาพในการพัฒนาตนเองของบุคคล 
 เฮอรเบร์ิด (Herbert Heneman, 1983) ใหความหมายวา การประเมินผลการปฏิบัติงาน
วาเปนวิธีการในการวัดผลการปฏิบัติงานของพนักงาน ซ่ึงประกอบดวยการสังเกต การประเมินผลทาง
พฤติกรรมในการปฏิบัติงาน หรือผลจากการปฏิบัติงานโดยผูบังคับบัญชา  
 ธงชัย สันติวงษ (2539: 189) กลาววา การประเมินผลการปฏิบัติงาน คือ วิธีการของการ
บริหารงานบุคคลซ่ึงตองกําหนดใหพนักงานทราบแนชัดวาตองปฏิบัติงานตนอยูในระดับใด และให
มีประสิทธิภาพมากนอยเพียงใด 
 อลงกรณ มีสุทธา และสมิต สัชฌุกร (2549) สรุปวา การประเมินผลการปฏิบัติงานเปน
กระบวนการ การประเมินบุคคลท้ังในดานการปฏิบัติงาน ดานผลงานและคุณลักษณะอ่ืน ๆ ซ่ึง
รายละเอียดกําหนดไวชัดเจนอยางมีระบบ และมีมาตรฐานเดียวกัน โดยถูกประเมินโดยการสังเกต 
การบันทึกและประเมินจากหัวหนางาน 
 ทองหลอ เดชไทย (2540: 271) ไดใหความหมายของ การประเมินผล คือ การเรียนรูจาก
ประสบการณและจากบทเรียนตาง ๆ อยางมีระบบ ระเบียบ แบบแผน เพื่อใหงานท่ีกําลังดําเนินอยูมี
การปรับปรุงปรับเปล่ียนแกไขใหดีข้ันในอนาคต 
 จากความหมายขางตน สรุปไดวาการประเมินผลการปฏิบัติงาน เปนกระบวนการท่ีใชเพื่อ
ประเมินการปฏิบัติงานของบุคคลในดานตาง ๆ ท่ีมีการกําหนดไวอยางมีแบบแผน และมีมาตรฐาน
เดียวกัน เพื่อใหทราบวาการปฏิบัติงานของผูปฏิบัติงานเปนผลดีมากนอยเพียงใด โดยมีเกณฑการ
ประเมินท่ีใหความเปนธรรมมีประสิทธิภาพไปในทางปฏิบัติโดยท่ัวกัน 
 

 2.2 วัตถุประสงคของการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
 บีช (Beach, 1965: 311) ไดกําหนดวัตถุประสงคของการประเมินผลการปฏิบัติงานไว เพื่อ
พิจารณาดานผลตอบแทน ดานเพื่อพิจารณาการปฏิบัติงาน และเพื่อพิจารณาวัดศักยภาพ  
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 เสนาะ ติเยาว (2537: 129-131) กลาววา วัตถุประสงคของการประเมินผลการปฏิบัติงานมี
หลายประการ เชน เพื่อทบทวนผลการปฏิบัติงานวาตรงกับเปาหมายขององคกรหรือไม เพื่อคนหา
จุดออน หรือขอบกพรองในการปฏิบัติงาน เพื่อพัฒนาศักยภาพในการปฏิบัติงานใหแกผูปฏิบัติงานมี
การพัฒนาตนเองอยูเสมอ และใชประกอบการตัดสินใจในการพิจารณาปรับปรุงเงินเดือน เล่ือนตําแหนง 
คาตอบแทน สวัสดิการตาง ๆ หรือโยกยายหนาท่ี เปนตน 
 ผุสดี รุมาคม (2551: 5-6) ไดแบงวัตถุประสงคของการประเมินออกเปน 2 ดาน คือ วัตถุประสงค
ดานการประเมิน เปนการตัดสินใจเร่ืองคาตอบแทน โยกยายตําแหนงและวัตถุประสงคดานการพัฒนา 
เปนการตัดสินใจเพื่อใหขอมูลยอนกลับกับผูปฏิบัติงานเพื่อกําหนดทิศทางการปฏิบัติงานในอนาคต 
อีกท้ังยังใชในการฝกอบรมและพัฒนาพนักงาน 
 

 2.3 ประเภทของผูประเมินผลการปฏิบัติงาน 
 ผุสดี รุมาคม (2551: 16-18) ไดเสนอการแบงประเภทของผูประเมินไว ดังนี้ 

1) หัวหนางานหรือผูบังคับบัญชาโดยตรง 
  เปนวิธีท่ีท่ีนิยมใชกันอยูท่ัวไป ท้ังในภาครัฐและเอกชนโดยผูบริหารหรือ
หัวหนางานท่ีรับผิดชอบหนวยงานเปนผูทําการประเมินผูใตบังคับบัญชาในหนวยงานของตนเอง 
เพราะเปนบุคคลท่ีผูมีความใกลชิด และรูเร่ืองเกี่ยวกับผูใตบังคับบัญชาอยางดี 

2) ผูรวมงานท่ีอยูในระดับเดียวกัน 
  เปนวิธีการท่ีสามารถมาเสริมวิธีการประเมินโดยผูบังคับบัญชาโดยตรงได 
แตไมสามารถนํามาใชแทนกันได เนื่องจากขอจํากัดเร่ืองของการแขงขัน ผลประโยชนของผูรวมงานท่ี
อยูในระดับเดียวกันอาจกอใหเกิดความลําเอียง และมีการประเมินท่ีไมตรงกับขอเท็จจริง 
  แตประโยชนในการประเมินลักษณะนี้คือ ผูรวมงานระดับเดียวกันสามารถ
มองเห็นขอบกพรอง และจุดออนไดดีกวาผูบังคับบัญชาไดในบางสวน 

3) คณะกรรมการ 
  มีการตั้งกรรมการเพื่อมาทําการประเมินโดยเฉพาะ ประกอบดวยหลาย
ภาคสวน เชนหัวหนางานท่ีรับผิดชอบโดยตรง และหัวหนางานท่ีรับผิดชอบงานอ่ืน ๆ อีก 3-4 คน การ
ประเมินดวยวิธีนี้ จะไดวิจารญาณจากบุคคลหลายฝาย ทําใหผลการประเมินเช่ือถือไดดีกวา สามารถ
ขจัดความลําเอียงจากหัวหนางานไดในกรณีท่ีหัวหนางานประเมินคนเดียวโดยตรง มีความเปนธรรม
สูงแตเสียเวลามาก  

4) พนักงานประเมินตนเอง 
  วิธีนี้เปนการใหตัวบุคคลประเมินตนเอง เพราะผูถูกประเมินจะทราบขอมูล
สวนดี สวนไมดีของตนเองไดตรงตามความเปนจริงมากท่ีสุด แตตองระวังวาจะมีผลการประเมินตนเอง
แตสวนดี และไมแสดงขอมูลสวนไมดีของตนเอง ทําใหผลการประเมินไมสมบูรณ 
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5) ผูใตบังคับบัญชาเปนผูประเมิน 
  ผูใตบังคับบัญชาสามารถใหภาพพจนเกี่ยวกับตัวผูบังคับบัญชาไดเปนอยางดี 
สามารถใหขอมูลไดวาผูบังคับบัญชามีความสามารถในดานการติดตอส่ือสารอยางไร เคยมอบอํานาจ
ใหผูใตบังคับบัญชา หรือชอบรวมอํานาจไวคนเดียว และความสามารถดานการวางแผน การจัดองคกร 
และภาวะผูนําเปนอยางไร 

6) บุคคลภายนอกเปนผูประเมิน เชน ประเมินจากผูเช่ียวชาญทางการ
บริหารงานบุคคล วิธีนี้อาจทําใหคาใชจายสูง มักใชกับตําแหนงสําคัญ แตมีขอจํากัด คือ ผูประเมินอาจ
ไมมีขอมูลรายละเอียดของผูถูกประเมินเพียงพอ 
 จากความหมายขางตน สรุปไดวาการประเมินผลการปฏิบัติงานเปนกระบวนการประเมิน
คาของบุคคลผูปฏิบัติงานในดานตาง ๆ ท้ังผลงานและคุณลักษณะอ่ืน ๆ ท่ีมีคุณคาตอการปฏิบัติงาน
ภายในระยะเวลาท่ีกําหนดไวอยางแนนอน ซ่ึงการประเมินมีหลายลักษณะคือ การประเมินจาก
หัวหนางานหรือผูบังคับบัญชาโดยตรง การประเมินจากผูรวมงานท่ีอยูในระดับเดียวกัน การประเมิน
จากคณะกรรมการ การประเมินจากพนักงานประเมินตนเอง การประเมินจากผูใตบังคับบัญชา และ
การประเมินจากบุคคลภายนอก ซ่ึงทุกรูปแบบการประเมินอยูบนพื้นฐานความถูกตองและเปนธรรม 
 สําหรับการวิจัยคร้ังนี้ ประเมินการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐาน การ
บริการวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยการใหนักกายภาพ 
บําบัดประเมินตนเองตามแบบประเมินท่ีประยุกตจากแบบประเมินมาตรฐานกายภาพบําบัดของสภา
กายภาพบําบัด 

 
 

สวนท่ี 3 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับภาวะผูนํา 
 การนําเสนอแนวคิดและทฤษฏีเกี่ยวกับภาวะผูนํา ผูวิจัยไดนําเสนอเรียงตามลําดับ
หัวขอ โดยมีรายละเอียด ดังนี้ 
 
 3.1 ความหมายของภาวะผูนํา 
 Yuki (1984) ใหความหมายของภาวะผูนํา คือ พฤติกรรมสวนตัวของบุคคลท่ีจะชักนํา
กิจกรรมของกลุมใหบรรลุเปาหมายรวมกัน (Shared goal)   
 Bass (1985) ใหความหมายของภาวะผูนํา คือ กระบวนการเปล่ียนแปลง โดยผูนําตอง
เปนผูเปล่ียนแปลงการปฏิบัติของผูตาม ใหไดรับผลลัพธท่ีเกินเปาหมายท่ีกําหนด โดยท่ีเจตคติ ความเช่ือ 
ความเช่ือม่ัน และความตองการของผูตามตองไดรับการเปล่ียนแปลงจากระดับตํ่าไปในระดับท่ีสูงกวา 
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 Daft (1995) กลาววา ภาวะผูนํา เปนความสัมพันธท่ีมีอิทธิพลระหวางผูนํา (Leaders) และ
ผูตาม (Followers) ซ่ึงทําใหเกิดความเปล่ียนแปลงเพ่ือใหบรรลุจุดมุงหมายรวมกัน (Shared purposes) 
 DuBrin (2001) กลาววา ภาวะผูนํา เปนความสัมพันธท่ีจะสรางความเช่ือม่ันและใหการสนับสนุน
บุคคลเพ่ือใหบรรลุเปาหมายองคการ 
 ชาญชัย อาจีนสมาจาร (2550: 1) ใหความหมาย ภาวะผูนํา คือ ความสามารถใน การขับเคล่ือน
หรือสรางอิทธิพลตอผูอ่ืน เพื่อใหเปาหมายของปจเจกบุคคลหรือกลุมบรรลุผลสําเร็จ โดยท่ีภาวะผูนาํ
เปนพฤติกรรมท่ีเกิดจากการเรียนรูท่ีใคร ๆ ก็สามารถปรับปรุงไดโดยการศึกษาและการฝกฝน 
 กวี วงศพุฒ (2535) ใหความหมายวา ภาวะผูนํา คือการใชอิทธิพลหรืออํานาจหนาท่ีใน
ความสัมพันธ ซ่ึงมีอยูกับผูใตบังคับบัญชา เพื่อปฏิบัติการและอํานวยการโดยใชกระบวนการติดตอ
ซ่ึงกันและกันเพื่อมุงใหบรรลุผลเปาหมายท่ีไดกําหนดไว 
 จากการใหความหมายของ “ภาวะผูนํา” สามารถนํามากลาวโดยสรุปไดวา ภาวะผูนําหมายถึง 
ศักยภาพความสามารถของผูนํา หรือบุคคลที่มีอิทธิพลตอบุคคลหรือกลุม หรือความสามารถในการ
ชักจูงใหผูอ่ืนใหความรวมมือ มีความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ใหเปนไปตามแผนงานเพ่ือใหบรรลุ
วัตถุประสงคขององคการ 
 
 3.2 แนวคิดดานภาวะผูนํา 
 เสริมศักดิ์ วิศาลาภรณ (2544: 42) ผูนําเปนบุคคลท่ีมีอิทธิพลตอการดําเนินกิจกรรม กลุม
ทํางานใดถาขาดผูนําแลวกิจกรรมกลุมจะชะงักไปช่ัวคราว ดวยเหตุนี้ ผูนําจึงมีความสําคัญ เปรียบได
กับหัวใจของกลุม ในท่ีนี้แบงวิวัฒนาการของการศึกษาภาวะผูนําออกเปน 4 แนวทาง ดังนี้ 

1. กลุมทฤษฏีคุณลักษณะความเปนผูนํา (Trait Theory) 
2. กลุมทฤษฏีเชิงพฤติกรรมความเปนผูนํา (Behavior Theory)  
3. กลุมทฤษฏีการเปนผูนําตามสถานการณ (Contingency Model of Leadership 

Effectiveness) 
4. กลุมทฤษฏีเชิงปฏิรูป/ภาวะผูนําสมัยใหม (Transformational Theory) 

 
1. กลุมทฤษฏีคุณลักษณะความเปนผูนํา (Trait Theory) 

  สงวน ชางฉัตร (2541: 175) ทฤษฏีคุณลักษณะมีความเช่ือวา “ผูนําเปนมาแต
กําเนิดไมสามารถสรางได” ผูนําเปนผูท่ีมีคุณลักษณะท่ีแตกตางจากผูตาม ท้ังในดานลักษณะทางกาย 
ลักษณะภูมิพลังทางการศึกษา สติปญญา บุคลิกภาพคุณลักษณะทางงาน คุณลักษณะทางสังคม แต
ผลการวิจัยตอมาพบวา คุณลักษณะของผูนําอยางเดียวไมสามารถอธิบายประสิทธิภาพของ ความเปน



บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล                                                  วท.ม.(สาธารณสุขศาสตร) / 21 

ผูนําไดอยางสมบูรณ ทําใหวิธีการศึกษาเชิงคุณลักษณะไดสูญเสียความนิยมไป ผลการคนพบที่ไม
เปนสากล จึงนําไปสูการศึกษาพฤติกรรมผูนําท่ีมีประสิทธิพลในยุคตอมา 

2. กลุมทฤษฏีเชิงพฤติกรรมความเปนผูนํา (Behavior Theory) 
  เม่ือทฤษฏีคุณลักษณะความเปนผูนํา (Trait Theory) เร่ิมเส่ือมความนิยม
จึงเกิดทฤษฏีเชิงพฤติกรรมความเปนผูนํา (Behavior Theory) ซ่ึงทฤษฏีเชิงพฤติกรรมความเปนผูนําเนน
การศึกษาท่ีวาผูคนท้ังหลายสามารถฝกฝน หรืออบรมเปนผูนําท่ีดีได โดยทฤษฏีเชิงพฤติกรรม ความ
เปนผูนําท่ีนาสนใจมี 4 ทฤษฎี ดังนี้ (Stephen P. Robbins, Mary Coulter, 2008) 

1) การศึกษาภาวะผูนําท่ีมหาวิทยาลัยไอโอวา โดย Kurt Lewin 
และคณะ ซ่ึงศึกษากระบวนการปฏิสัมพันธภายในกลุมระหวางผูนํา ผูตามและประสิทธิภาพของงาน 
โดยแบงผูนําออกเปน 3 แบบ คือ ผูนําแบบเผด็จการ ผูนําแบบประชาธิปไตย และผูนําแบบเสรีนิยม 
ซ่ึงการศึกษาพบวาผูนําแบบประชาธิปไตย กอใหเกิดประสิทธิผลตอองคการมากท่ีสุด แตการศึกษา
ในเวลาตอมากลับพบวาผูนําแบบเผด็จการ หรือเสรีนิยมก็อาจเปนรูปแบบท่ีดีในบางสถานการณและ
บางองคการ (Stephen P. Robbins, Mary Coulter, 2008) 

2) การศึกษาภาวะผูนําของมหาวิทยาลัยโอไฮโอสเตส พัฒนา
โดย Hamphill and cool และปรับปรุงตอโดย Halpin and Winer ไดสรุปพฤติกรรมท่ีสําคัญของผูนํา
เหลือเพียง 2 แบบ คือ 

(1) Initiating Structure คือ ผูนําท่ีเปนผูริเร่ิม มีพฤติกรรม
ชอบกําหนดบทบาทตนเองและผูใตบังคับบัญชา จะออกคําส่ัง วางแผน กําหนดวิธีการทํางานและวัน
เวลาท่ีงานจะเสร็จ จึงเปนผูนําท่ีมุงผลสําเร็จของงานเปนสําคัญ 

(2) Consideration คือ ผูนําท่ีพิจารณา หรือคํานึงถึง
ผูอ่ืน พฤติกรรมของผูนําแบบนี้จะใหความไววางใจผูใตบังคับบัญชา มีความเปนมิตร และใหโอกาส
พนักงานมีสวนรวม พนักงานจึงมีความพึงพอใจในการทํางานดวย 
   การแบงรูปแบบพฤติกรรมของผูนําของมหาวิทยาลัยโอไฮโอสเตส 
เปน 2 แบบนี้ เปนพฤติกรรมท่ีแยกจากกัน จากการวิจัยพบวารูปแบบท่ีดีท่ีสุดของพฤติกรรมผูนําคือควร
มี Initiating และ Consideration สูงท้ัง 2 อยาง (High-High) จะทําใหเกิดผลสําเร็จของงานดวยและผูปฏิบัติ 
งานมีความพึงพอใจในการทํางานดวย (Stephen P. Robbins, Mary Coulter, 2008) 

3) การศึกษาของมหาวิทยาลัยมิชิแกน โดยลิเคริท และคณะ 
(Likert and others) ไดศึกษาพฤติกรรมของผูนําแบงออกเปน 2 แบบ คือ 

(1) Employee Oriented คือ ผูนําท่ีมุงคน เนนความ 
สัมพันธท่ีดีกับพนักงาน สนใจและยอมรับความคิดเห็นของพนักงาน ดูแลชวยเหลือพนักงานเปนอยางดี 
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(2) Production Oriented คือ ผูนําท่ีมุงงาน เนนวิธีการ
ปฏิบัติงานและผลงานท่ีจะได โดยมองคนหรือพนักงานเปนเพียงเคร่ืองมือท่ีจะทําใหเกิดผลงาน 
   ศูนยวิจัยของมหาวิทยาลัยมิชิแกน สรุปวาพฤติกรรมของผูนํา
แบบมุงคน จะทําใหการทํางานมีประสิทธิภาพและสรางความพอใจกับพนักงานมากกวา (Stephen P. 
Robbins, Mary Coulter, 2008) 

4) การศึกษาของ Robert R. Blake และ Jane S. Mouton ไดอาศัย
พื้นฐานการศึกษาภาวะผูนําท่ีมหาวิทยาลัยไอโอวา และการศึกษาของมหาวิทยาลัยมิชิแกน ไดเสนอเปน
ตาขายการบริหาร (The managerial grid) โดยแบงผูนําออกเปน 2 ข้ัว คือ มุงคน (concern for people) 
และมุงงาน (concern for production) และไดแบงผูนําออกเปน 5 แบบ ดังนี้ 

(1) แบบไมเอาไหน (impoverish management) เปน
พฤติกรรมการบริหารแบบเฉ่ือยชา ไมมีจุดมุงหมาย เปนพฤติกรรมการทํางานท่ีไดผลงานตํ่า และความ 
สัมพันธกับพนักงานก็ตํ่า เชนกัน เปนผูนําท่ีมีประสิทธิผลนอยท่ีสุด 

(2) แบบสโมสร(country club management) เปนผูนํา
ท่ีใหความสนใจกับพนักงาน สรางความสัมพันธท่ีดีกับพนักงาน สรางบรรยายกาศในการทํางาน ทํา
ใหพนักงานมีความสุข ความพอใจในการทํางาน แตไดผลงานตํ่า 

(3) แบบเผด็จการหรือมุงงาน (Task or Authoritarian 
management) เปนพฤติกรรมท่ีเนนประสิทธิภาพของผลงานสูง แตความสัมพันธกับพนักงานตํ่า ผูนํา
มุงเนนท่ีเปาหมายขององคการ ใชอํานาจหนาท่ีกดดันใหบรรลุเปาหมาย 

(4) แบบเดินสายกลาง (Middle of the road management) 
เปนพฤติกรรมของผูนําท่ีสมดุลไดผลงานปานกลาง และความสัมพันธกับพนักงานก็อยูในระดับ
ปานกลาง เชนกัน 

(5) แบบประชาธิปไตยหรือทีมงาน (Team or Democratic) 
เปนรูปแบบพฤติกรรมผูนําท่ีดีท่ีสุด มีประสิทธิภาพมากท่ีสุด คือ มีผลงานสูง และพนักงานมีความพอใจ
สูงดวย (Stephen P. Robbins, Mary Coulter, 2008; สมยศ นาวีการ, 2543: 181; มัลลิกา ตนสอน, 
2544: 52; เสริมศักดิ์ วิศาลาภรณ, 2544: 77-79) 

3. กลุมทฤษฏีการเปนผูนําตามสถานการณ (Contingency Model of 
Leadership Effectiveness) 
  ทฤษฎีภาวะผูนําตามสถานการณ เปนทฤษฎีท่ีเกี่ยวกับความสัมพันธ
ระหวางลักษณะผูนํา สมาชิก และปจจัยตาง ๆ ในสถานการณ ซ่ึงอธิบายวา ผูนําท่ีมีประสิทธิภาพจะ
ข้ึนอยูกับความสัมพันธระหวางผูนํากับผูตามและตัวแปรของสภาพแวดลอม ซ่ึงท่ีจะกลาวตอไปนี้มี 
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4 ทฤษฎีดวยกัน ไดแก ทฤษฎีความเปนผูนําตามสถานการณของฟดเลอร (Fiedler model) ทฤษฏีความ
เปนผูนําตามสถานการณของเฮอร่ีซียและแบลนชารด (Hersey and Blandchard’s Situational Theory) 
ทฤษฎีเชิงเสนทาง-เปาหมาย (Path-Goal Theory) และแบบจําลองของวรูม - เย็ตตัน (Vroom and Yetton’s 
Decision Making Model) 

1) ทฤษฎีความเปนผูนําตามสถานการณของฟดเลอร (Fiedler 
model) 
   ฟตเลอรไดอธิบายวา ประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานของกลุม
ข้ึนอยูกับความสอดคลองกันของรูปแบบการบริหารงานของผูนํากับสถานการณ ผูนําจะสามารถควบคุม
การปฏิบัติงานนั้นไดมากเพียงใด ในทฤษฎีนี้เช่ือวาผูนําท่ีมีรูปแบบการบริหารแตละแบบจะเหมาะ
กับสถานการณท่ีแตกตางกันแตละสถานการณ 
   โดยแบงผูนําออกเปน 2 แบบ คือผูนําแบบมุงงาน (Task - 
Oriented) และผูนําแบบ มุงสัมพันธ (Relationship - Oriented) 
   สําหรับสถานการณในความหมายของทฤษฎีนี้ประกอบดวย 
3 องคประกอบ คือ 

(1) Leader-member relations คือ ความสัมพันธระหวาง
ผูนํากับผูปฏิบัติงาน หากท้ังสองฝายมีความเช่ือม่ันไววางใจและเคารพตอกัน ถือวาความสัมพันธดี 
(good) หากเปนแบบตรงขามถือวาความสัมพันธไมดี (poor) 

(2) Task structure คือ โครงสรางของงาน หากงาน
ในหนวยงานหรือในองคการนั้นมีการจัดโครงสราง และการแบงงานไวชัดเจนแนนอนถือวามีความ
แนนอนสูง(high)แตหากไมชัดเจนถือวามีความแนนอนตํ่า (low) 

(3) Position power คือ อํานาจจากตําแหนงของผูนํา 
หากมีอํานาจหนาท่ีในการจัดการลงโทษหรือใหรางวัลกับพนักงานเต็มท่ี ถือวาแข็ง (Strong) แตหาก
ไมเต็มท่ีถือวาออนแอ (weak) 
  เม่ือนําองคประกอบสถานการณตางๆท้ัง 3 มารวมกัน
จะไดเปนสถานการณ 8 สถานการณ ซ่ึงแตละสถานการณจะเหมาะกับรูปแบบการบริหารของผูนํา
ตางกัน ผูนําแบบมุงงาน (Task-Oriented) จะมีผลงานท่ีดีในสถานการณท่ีดี และสถานการณท่ีไมดี
หรือแยมาก สวนผูนําแบบมุงสัมพันธ (Relationship-Oriented) จะมีผลงานท่ีดีในสถานการณปาน
กลางหรือสถานการณปกติ (Stephen P. Robbins, Mary Coulter, 2008; สงวน ชางฉัตร, 2541: 185; 
มัลลิการ ตนสอน, 2544: 58-59) 
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  ขอเสนอแนะของ Fiedler model คือ ควรมีการบรรจุ
แตงต้ังผูนําไปยังหนวยงานท่ีมีสถานการณเหมาะสมกับรูปแบบการบริหารของผูนําคนน้ัน หรือปรับ
สถานการณใหสอดคลองกับรูปแบบการบริหารของผูนํา แตอยางไรก็ตามทฤษฎีความเปนผูนําตาม
สถานการณของ Fiedler ไดรับการวิพากษวิจารณในเร่ืองการกําหนดวาผูนําไมสามารถเปล่ียนรูปแบบ
การบริหารงานได (Stephen P. Robbins, Mary Coulter, 2008) 

2) ทฤษฏีความเปนผูนําตามสถานการณของเฮอร่ีซียและ
แบลนชารด (Hersey and Blandchard’s Situational Theory) ไดพัฒนาแบบจําลองความเปนผูนําข้ึนมา
โดยเนนหลักการวาผูนําควรใชรูปแบบบริหารงานอยางไรข้ึนอยูกับสถานการณ ซ่ึงหมายถึงระดับความ 
พรอมของผูใตบังคับบัญชาท่ีเปนผูปฏิบัติงาน ซ่ึงความพรอมในทฤษฎีนี้ หมายถึง ความสามารถ คือ ทักษะ 
ความรู และประสบการณการทํางานของพนักงาน และความเต็มใจ คือ ความเช่ือม่ันของพนักงานวาจะ
ทํางานนั้นไดสําเร็จ ความผูกพันและความศรัทธาตอตัวผูนํา 
   Hersey และ Blandchard แบงความพรอมของพนักงานเปน 
4 ระดับ คือ 
   R1 : มีความสามารถนอยและไมเต็มใจ ถือวาความพรอมตํ่า 
   R2 : มีความสามารถนอยแตเต็มใจ ถือวาความพรอมปานกลาง 
   R3 : มีความสามารถแตไมเต็มใจ ถือวาความพรอมปานกลาง 
   R4 : มีความสามารถและเต็มใจ ถือวาความพรอมสูง 
   Hersey และ Blandchard แบงสไตลผูนําซ่ึงเปนสวนผสมของ
พฤติกรรมผูนําท่ีมุงงานและมุงสัมพันธ ออกเปน 4 แบบ คือ 

(1) การส่ังงาน (Telling) มุงงานสูง-มุงสัมพันธตํ่า 
เหมาะกับผูตามท่ีมีความสามารถนอย และไมเต็มใจทํางาน 

(2) การชักจูงหรือการแนะ (Selling) มุงงานสูง-มุง
สัมพันธสูง เหมาะกับผูตามท่ีมีความสามารถนอย แตเต็มใจทํางาน 

(3) การมีสวนรวม (Participating) มุงงานตํ่า-มุง
สัมพันธสูง เหมาะกับผูตามท่ีมีความสามารถ แตไมเต็มใจทํางาน 

(4) การมอบหมายงานหรือมอบอํานาจ (Delegating) 
มุงงานตํ่า-มุงสัมพนัธตํ่า เหมาะกับผูตามท่ีมีความสามารถและเต็มใจทํางาน (Stephen P. Robbins, Mary 
Coulter, 2008; สมยศ นาวีการ 2543: 191-197; เสริมศักดิ์ วิศาลาภรณ, 2544: 104) 

3) ทฤษฎีเชิงเสนทาง-เปาหมาย (Path-Goal Theory) ทฤษฏี
นี้มีพื้นฐานทางทฤษฏี ความคาดหวัง (Expectancy Theory) ของการจูงใจ กลาววาผูนําท่ีประสบความ 
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สําเร็จจะตองอธิบายช้ีแจงใหพนักงานเห็นชัดเจนวา เขาจะตองดําเนินการเร่ิมตนจากไหนไปทิศทางใด
จึงจะบรรลุเปาหมายของงาน และช้ีแจงมุงใหพนักงานมีความคิดวาเม่ือไดปฏิบัติตามวิธีท่ีถูกตองแลวก็
จะประสบความสําเร็จ ไดรับผลตอบแทน ไดรับคาจาง เงินเดือน ตําแหนงท่ีสูงข้ึน โดยไดจําแนกพฤติกรรม
ผูนํา 4 แบบ คือ 

(1) ภาวะผูนําแบบช้ีนําหรือส่ังการหรือเผด็จการ 
(Directive Leadership) เปนผูนําท่ี ส่ังการ ผูใตบังคับบัญชา ไมมีสวนรวมในการตัดสินใจ 

(2) ภาวะผูนําแบบสนับสนุน (Supportive Leadership) 
เปนผูนําท่ีมีความเปนกันเอง สนใจเพื่อนรวมงาน เปนมิตรกับผูใตบังคับบัญชา เห็นอกเห็นใจผูรวมงาน 

(3) ภาวะผูนําแบบมีสวนรวม (Participative Leadership) 
ผูนําสงเสริมใหสมาชิกในกลุมไดมีสวนในการวางแผน แสดงความคิดเห็นและผูบริหารใชขอเสนอแนะ
จากผูใตบังคับบัญชาไปประกอบการตัดสินใจ 

(4) ภาวะผูนําแบบเนนความสําเร็จของงาน (Achievement 
Oriented-Leadership) ผูนําจะมุงผลงานของกลุม จะกําหนดเปาหมายท่ีทาทาย สงเสริมการทํางานสู
จุดมุงหมาย (Stephen P. Robbins, Mary Coulter, 2008; สงวนชางฉัตร, 2541: 190; สมยศ นาวีการ, 
2543: 199) 

4) แบบจําลองของวรูม-เย็ตตัน (Vroom and Yetton’s Decision 
Making Model) วิคเตอร เอช วรูม (Victor H. Vroom) และฟลลิป ดับเบิลยู เยตตัน (Philip W. Yetton) ได
กําหนดรูปแบบภาวะผูนําในแงของการตัดสินใจ (Decision-Making Styles) ข้ึนโดยเสนอระดับกลยุทธ
ในการตัดสินใจ 5 แบบ ซ่ึงสอดคลองกับความตองการ ดังนี้ 

(1) การตัดสินใจแบบเผด็จการ I (Autocratic Decision 
I หรือ AI) ผูนําตัดสินใจเพียงลําพัง 

(2) การตัดสินใจแบบเผด็จการ II (Autocratic Decision 
II หรือ AII) ผูนําจะไดรับขอมูลเพิ่มจากผูใตบังคับบัญชา แตยังตัดสินใจเพียงผูเดียว 

(3) การตัดสินใจแบบปรึกษา I (Consultative Decision 
I หรือ I หรือ CI) ผูนําจะรวมปรึกษาและขอความคิดเห็นบางสวนจากผูใตบังคับบัญชา แตการตัดสิน
ในโดยลําพัง 

(4) การตัดสินใจแบบปรึกษา II (Consultative Decision 
II หรือ CII) ผูนําจะรวมปรึกษาขอความเห็นและขอเสนอแนะตาง ๆ จากกลุมผูรวมงามเพื่อรวบรวม
ขอมูลเพื่อทําการตัดสินใจโดยลําพัง 
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(5) การตัดสินใจโดยกลุม (Group Decision หรือ GII) 
ผูนําใหกลุมมีสวนรวมในการปรึกษา รวบรวมขอมูล แสดงความคิดเห็นและการตัดสินใจ (สงวน ชางฉัตร, 
2541: 191; มัลลิกา ตนสอน, 2544: 62-63) 

4. กลุมทฤษฏีเชิงปฏิรูป/ภาวะผูนําสมัยใหม (Transformational Theory) 
  ในสถานการณปจจุบัน ตองการมีผูนําท่ีมีความสามารถในระดับตาง ๆ ของ
สังคมและองคการ ทําใหมีการพัฒนาและเปล่ียนแปลงทฤษฏีภาวะผูนําตลอดเวลา ซ่ึงปจจุบันไดเกิด
แนวคิดสําคัญ ๆ ตอไปนี้ 

1) ภาวะผูนําแบบเปล่ียนรูปหรือภาวะผูนําแบบเปล่ียนแปลง
สภาพ (Transformation Theory) เปนลักษณะของผูนําท่ีจะใชความสามารถเปลี่ยนความเช่ือ ทัศนคติ
ของผูตามใหมีวุฒิภาวะท่ีสมบูรณเพื่อใหสมาชิกในทีมทํางานไดไกลเกินกวาเปาหมายท่ีตองการ โดย
ผูนําจะถายทอดความคิดประสบการณ และกระตุนทางดานความคิดตาง ๆ ใหลูกนองอยางตอเนื่อง
และเปนระบบ 

2) ภาวะผูนําแบบแลกเปล่ียน (Transactional Theory) เปน
ผูนําแบบเดิมท่ีใชการแลกเปล่ียนโดยใชรางวลัตาง ๆ  เชน เงินเดือน คาตอบแทน หรือการเล่ือนตําแหนง
เปนเคร่ืองมือในการชักจูงใหผูใตบังคับบัญชาปฏิบัติงานไดตามเปาหมายท่ีตองการ โดยตางจะยืนอยู
บนผลประโยชนท่ีแลกเปล่ียนกันและสมาชิกจะทํางานเพ่ือใหไดรางวัลท่ีตนเองพอใจเปนหลัก (Stephen 
P. Robbins, Mary Coulter, 2008; มัลลิกา ตนสอน, 2544: 65-66) 
 จากทฤษฎีภาวะผูนําตาง ๆ  ท่ีกลาวมาสามารถกลาวโดยสรุปไดวา การบริหารงานในปจจุบัน
มีสวนประกอบสําคัญหลายอยางท่ีทําใหหนวยงานดํารงอยูไดโดยมีความกาวหนาและบรรลุเปาหมาย
ที่ต้ังไว โดยองคประกอบท่ีสําคัญประการหนึ่งคือ ผูนําขององคการนั้น ซ่ึงจากการศึกษาวรรณกรรม
เกี่ยวกับภาวะผูนําพบวา การเปนผูนําท่ีมีคุณภาพนั้นมิไดเปนมาแตกําเนิดเพียงอยางเดียว แตสามารถ
เรียนรู ฝกฝน พัฒนาได และตองมีการปรับเปล่ียนตามสภาวการณตาง ๆ ท่ีเปล่ียนแปลงไป ซ่ึงในการ
พัฒนาความเปนผูนํานั้นตองอาศัยเรียนรูหลักการและทฤษฎีเกี่ยวกับ ภาวะผูนํา เรียนรูจากประสบการณ
หรือการปฏิบัติของตนและผูอ่ืนเรียนรูจากความผิดพลาดแลวนํามาประยุกตปรับปรุงใหเหมาะกับ
สภาพการทํางานของตนเอง 
 
 

สวนท่ี 4 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 
 ผูวิจัยไดนําเสนอแนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงโดยมีรายละเอียด 
ดังนี้ 
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 4.1 ทฤษฎีภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง 
 Bass (1985) กลาววา ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง หมายถึง ผูกระตุนใหผูตามมีความตองการ 
ความพึงพอใจมากกวาท่ีเปนอยู โดยใชระดับความตองการของมาสโลวในการกระตุนใหผูตามเกิดความ
ตองการที่สูงข้ึน ดวยวิธีดังนี้ 1) ทําใหผูตามเห็นถึงความสําคัญและคุณคาของเปาหมาย และวิธีการที่
จะบรรลุเปาหมายนั้น ๆ 2) ทําใหผูตามคํานึงถึงประโยชนสวนรวม และอุทิศเพื่อทีมและองคการ 3) ทํา
ใหผูตามเกิดความตองการที่สูงข้ึนตามลําดับข้ันของ Maslow ไดแก ความตองการดานรางกาย ความ
ปลอดภัย ดานความรัก ดานความภาคภูมิใจในตนเอง และการประสบความสําเร็จในชีวิตดวยตนเอง หรือ
ตามความตองการของ Alderfer ไดแก ความตองการเพื่อความอยูรอด ความตองการมีความสัมพันธ
กับคนอ่ืน และความตองการความกาวหนา 
 Bass (1985) ไดวิเคราะหองคประกอบผูนําการเปล่ียนแปลงซ่ึงจําเปนตอการเปล่ียนแปลง
องคการ 3 องคประกอบ คือ การสรางบารมี (Charisma) การกระตุนปญญา (Intellectual stimulation) และ
การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล (Individualized consideration) ตอมา Bass และ Avolio (1994) ได
วิเคราะหองคประกอบท่ีจําเปนตอการเปล่ียนแปลงเพ่ิมอีก 1 องคประกอบ คือ การสรางแรงบันดาลใจ 
(Inspirational motivation) 
 
 4.2 องคประกอบของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง 
 จากการศึกษาของ Bass (1985); Bass & Avolio (1994) พบวา ภาวะผูนํา การเปล่ียนแปลง
มีองคประกอบท่ีจําเปนดังนี้ คือ 

1. การสรางบารมี 
2. การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล 
3. การกระตุนปญญา 
4. การสรางแรงบันดาลใจ 
ซ่ึงมีรายละเอียดดังตอไปนี้ 

 
1. การสรางบารมี (Charismatic Leadership: CL) 

  บารมี คือ การที่อํานาจในตัวผูนํามีผลอยางลึกซ้ึงตอผูตามทําใหผูตามนับถือ
เช่ือถือ จงภักดีและพรอมท่ีจะอุทิศปฏิบัติตามผูนํา ซ่ึงรูปแบบของการมีอิทธิพลนี้ไมไดมาจากอํานาจ
หนาท่ีโดยตําแหนง (Formal authority) แตมาจากความเช่ือถือวา ความเช่ือของผูนํานั้นถูกตอง และผูตาม
ใหความจงรักภักดีเช่ือฟงโดยไมต้ังคําถามและมีอารมณผูกพันในฐานะท่ีผูนําสามารถนําความสําเร็จ
มาสูกลุมและองคการ (Yukl, 1994)   



ชุติภา  วรฤทธานนท  ทบทวนวรรณกรรม / 28 

  Bass (1985) กลาววา บารมีเปนองคประกอบท่ีสําคัญของผูนําการเปล่ียนแปลง 
โดยอธิบายไดจากทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม (social Learning Theory) ของ Bandura ท่ีวาพฤติกรรม
ของบุคคลจะเกิดการเรียนรูจากในกระบวนการทางสังคม บุคคลจะสังเกตพฤติกรรมของผูอ่ืน และจะ
เกิดความคิดวาจะแสดงพฤติกรรมใหมออกมาอยางไร และนํามาเปนแนวทางในปฏิบัติในเวลาตอมา 
เชนเดียวกับกระบวนการเรียนรูทางสังคมภายในองคการผูตามจะสังเกตพฤติกรรมของผูนําและมี
แนวโนมจะเลียนแบบพฤติกรรมของผูนําเนื่องจากตําแหนงอิทธิพลและประสบการณตาง ๆ ท่ีสูงกวา
และหากผูตามรับรูวาผูนํามีความสามารถและประสบความสําเร็จ ผูตามก็มีแนวโนมท่ีจะเลียนแบบ
ผูนํามากข้ึน สามารถสงเสริมการปฏิบัติของผูตามและทําใหการปฏิบัติงานภายในองคการดีข้ึน 
  แตอยางไรก็ตามการสรางบารมีเพียงอยางเดียวไมเพียงท่ีจะผลักดันใหเกิด
การเปล่ียนแปลงในองคการได ตองมีองคประกอบอ่ืนของการภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง เชน การ
คํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล การกระตุนปญญา และการสรางแรงบันดาลใจ จึงจะสงผลตอการปฏิบัติ 
งานท่ีดีข้ึนของผูตามได 

2. การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล (Individualized consideration: 
IC) 
  การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล หมายถึง การที่ผูนําการเปล่ียนแปลง
หาทางตอบสนองความตองการของผูตามตามความแตกตางของแตละบุคคล โดยผูนําใหการสนับสนุน
สงเสริมและพัฒนาประสบการณของผูตาม ยอมรับความแตกตางของผูตามแตละบุคคล โดยมอบหมาย
งานตามความรูความสามารถและความตองการตลอดจนการยอมรับในเอกลักษณความเปนตัวตนผูตามแต
ละบุคคล   
  Bass (1985) กลาววา การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล เปนลักษณะท่ีสําคัญ
ของความสัมพันธระหวางผูนําและผูตาม ซ่ึงจะมีผลตอความพึงพอใจท่ีผูตามมีตอผูนํา เชน การจัดการ
แบบมีสวนรวม การใหความสนใจกับการหาทางในการตอบสนองความตองการทางดานความกาวหนา 
การมีสวนรวมในการตัดสินใจท่ีมีผลตอการทํางานและอาชีพของผูตาม เปนตน  
  Bass & Avolio (1994) ไดอธิบายถึงพฤติกรรมการคํานึงถึงความเปนปจเจก-
บุคคลของผูนําการเปล่ียนแปลงดังตอไปนี้ 

1) เนนการพัฒนา (a development orientation) ผูนําการเปล่ียนแปลง
ตองประเมินศักยภาพของผูตาม ท้ังความสามารถในการดําเนินงานในปจจุบันและสําหรับความรับผิดชอบ
ท่ีจะเพิ่มข้ึนในอนาคต ผูนํามีการกําหนดตัวอยางเพ่ือใหผูตามไดปฏิบัติตาม และมอบหมายงานท่ีชวย
พัฒนาความสามารถและตอบสนองแรงจูงใจของผูตาม 
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2) การเนนความเปนบุคคล ( Individual orientation) ซ่ึง
ประกอบไปดวยพฤติกรรมดังตอไปนี้ 

(1) การสงเสริมพบปะอยางคุนเคยและเปนกันเอง 
โดยการที่ผูนําติดตอตัวกับผูตามแตละระดับ สงเสริมใหมีการติดตอส่ือสารแบบ 2 ทาง ทําใหผูตาม
ไดมีโอกาสรับรูปญหาและสามารถแกไขปญหาตาง ๆ ไดตลอดจนทําใหมีขอมูลท่ีถูกตองทําใหการ
ตัดสินใจปฏิบัติงานถูกตองมากข้ึน 

(2) การใหผูตามไดรับขอมูลขาวสารท่ีตองการ การ
ท่ีผูนําแจงขอมูลขาวสารท่ีเกี่ยวของกับความเคล่ือนไหว และส่ิงตาง ๆ ท่ีเกิดข้ึนในองคการ ทําใหผู
ตามมีความรูสึกวาตนเปนคนในองคการโดยเฉพาะอยางยิ่ง ถาผูนําแจงขอมูลดวยตนเองทําใหผูตาม
ไดมีโอกาสซักถามเพ่ือทําความเขาใจมากข้ึนและทําใหผูนําไดมีโอกาสสังเกตปฏิกิริยาและความสนใจ
ของผูตามดวย 

(3) การเอาใจใสในความแตกตางของผูตามแตละคน 
คือ การที่ผูนําพยายามคนหาวาอะไรเปนแรงจูงใจของผูตามแตละคนและจะพัฒนาศักยภาพใหถึงจุดสูงสุด
ไดอยางไร การท่ีผูนําพิจารณาเปนรายบุคคลจะทําใหตามรูสึกวาตนไดรับการยอมรับนับถือ ซ่ึงมีผลทํา
ใหผูนําไดรับการยอมรับนับถือจากตามดวยเชนกัน 

(4) การใหคําปรึกษาเปนรายบุคคล (Individual counseling) 
ทักษะการใหคําปรึกษาเปนรายบุคคลของผูนําจะเนนหนักท่ีการรับฟงและการคนหาปญหา ซ่ึงมีท้ังปญหา
สวนตัวและปญหาในการปฏิบัติงานตลอดจนความกาวหนาในการปฏิบัติงาน สําหรับการใหความ
ชวยเหลือ ผูนําเพียงรับฟงอยางต้ังใจ แสดงความเห็นอกเห็นใจ การใชคําถามเพ่ือใหผูตามระบาย
ออกมา ชวยในการคนหาทางเลือกหรือแนะนําบุคคลอ่ืน ๆ ท่ีจะขอความชวยเหลือ 

3) การเปนพี่เล้ียง (Metoring) คือ การที่ผูนําใหคําแนะนํา
ปรึกษาเปนรายบุคคลแก ผูตาม หรือผูท่ีมีประสบการณสูงกวาเปนแบบอยางช้ีแนะ ฝกและใหคําแนะนํา
แกบุคคลท่ีมีประสบการณนอยกวา การเปนพี่เล้ียงเปนบทบาทสําคัญของผูบริหาร โดยพี่เล้ียงใช
ความรู ประสบการณ และตําแหนงหนาท่ีของตนเพื่อพัฒนาผูตาม จุดสําคัญของการเปนพี่เล้ียง คือ 
กระบวนการสอนและการเรียนรู รวมท้ังการใหการดูแล การเปนพี่เล้ียงเปนความรับผิดชอบของผูนํา
ท่ีจะพัฒนาผูใตบังคับบัญชาใหกลายเปนผูนําในอนาคต ประโยชนท่ีผูนําไดรับจากการเปน พี่เล้ียง 
คือ เพิ่มความเปนวิชาชีพ เพิ่มความคงอยู สมรรถนะในการผลิตสูงข้ึน และเพิ่ม ความพึงพอใจใน
งานของบุคลากร 
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3. การกระตุนปญญา (Intellectual Stimulation: IS) 
  การกระตุนทางปญญาของผูนําการเปล่ียนแปลง หมายถึง การทําใหผูตามท่ี
ต่ืนตัวและเปล่ียนแปลงในการตระหนักถึงปญหาและวิธีการแกไข เกิดความคิด จินตนาการ ความ
เช่ือและคานิยมมากกวาท่ีจะทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงการปฏิบัติในทันทีทันใด และในการกระตุน
ปญญาของผูนําการเปล่ียนแปลงนั้น เปนการทําใหผูตามเกิดมโนทัศน เกิดความเขาใจ และสามารถ
ใชดุลยพินิจในการมองเห็นธรรมชาติของปญหาท่ีกําลังเผชิญอยูตลอดจนวิธีแกไข สติปญญาเปน
ความรูสึกท่ีอยูภายใน ผูตามจะเกิดความคิดกอนลงมือปฏิบัติ 
  วิธีการกระตุนปญญา 
  ผูนําการเปล่ียนแปลงจะทําใหผูตามสํานึกถึงปญหาและวิธีการแกไขโดย
การใหขอมูลขาวสาร ช้ีนําทางเลือกปฏิบัติในการแกปญหา กําหนดคานิยม กําหนดจุดมุงหมาย สราง
ภาพพจน คําขวัญ สัญลักษณท่ีผูตามสามารถเขาใจไดงาย ทําใหผูตามเกิดความสนใจ เขาใจ และยอมรับ
ตลอดจนการที่ผูนําใชคําถามท่ีเกี่ยวกับสภาพปจจุบันใหผูตามใชความคิดเกี่ยวกับส่ิงท่ีกําลังทําและ
เหตุผลในการกระทํา (Bass, 1985)   

4. การสรางแรงบันดาลใจ (Inspiration Motivation: IM) 
  การสรางแรงบันดาลใจ หมายถึง การท่ีผูนําใชคําพูดและการกระทําท่ี
ปลุกปลอบใจ ใหกําลังใจ เราอารมณ ทําใหผูตามเกิดความราเริง มีชีวิตชีวา กระตือรือรน และทําให
มีความพยายามทุมเทมากกวาท่ีคิดไว เพื่อประโยชนสวนรวมมากกวาประโยชนสวนตน แตจะทํา
เพื่อกลุมและผูกพันกับจุดมุงหมายของผูนํา (Bass, 1985) 
  พฤติกรรมการสรางแรงบันดาลใจ เชน การท่ีผูนํากระตุนใหผูตามเกิดความ
กระตือรือรนท่ีจะทํางานเพ่ือกลุมและผูนําใชคําพูดท่ีทําใหผูตามเกิดความเช่ือม่ันในความสามารถใน
การปฏิบัติงานท่ีไดรับมอบหมายไดสําเร็จและบรรลุเปาหมายของกลุม 
  พฤติกรรมการสรางแรงบันดาลใจ 
  Bass (1985) ไดอธิบายถึงพฤติกรรมการสรางแรงบันดาลใจของผูนําไว
ดังนี้ 

1) เนนการปฏิบัติ (Action orientation) ประกอบดวยพฤติกรรม
คือ การกระตุนใหผูตามไดทดลองปฏิบัติงานใหม ๆ หรือทํางานท่ีทาทายความสามารถ ใหโอกาสผูตาม
อาสาสมัครทํางาน เพื่อใหผูตามไดแสดงความสามารถและความรับผิดชอบและเม่ือปฏิบัติงานเสร็จ
แลวจะเกิดความภาคภูมิใจและเช่ือม่ันในตนเอง มีนโยบายสงเสริมการเรียนรูส่ิงตาง ๆ เพื่อหาวิธีการ
แกปญหาของหนวยงาน สรางบรรยากาศการติดตอส่ือสารแบบเปด และเช่ือถือไววางใจซ่ึงกันและกัน 
และมีใชระบบการบันทึกส้ัน ๆ แทนการรายงานหรือการบันทึกแบบยาว  
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2) การสรางความเช่ือม่ัน (confidence-building) ความเช่ือม่ัน
เปนแหลงความเขมแข็งทางอารมณ เม่ือองคการอยูในสถานการณท่ีเส่ียงตออันตรายในการปฏิบัติงาน 
ผูนําตองสรางความเช่ือม่ันใหแกผูตาม เพื่อสรางขวัญและกําลังใจใหแกผูตาม เพื่อใหเกิดทุมเทความ
พยายามอยางมากในการปฏิบัติงานเพ่ือใหองคการบรรลุเปาหมาย 

3) การสรางความเช่ือมั่นในจุดมุงหมายท่ีเปนอุดมการณ 
(Inspiring belief in cause) การสรางความเช่ือม่ันในอุดมการณเปนส่ิงท่ีมีความสําคัญยิ่ง การที่บุคคลจะ
เสียสละประโยชนสวนตนหรือทํางานท่ีเส่ียงอันตรายหรือยากลําบากไดนั้น บุคคลตองเช่ือวาอุดมการณ
นั้นเปนส่ิงท่ีถูกตองและมีคุณคาควรแกการเสียสละ 

4) การที่ผูนําคาดหวังผูใตบังคับบัญชาในดานดี บุคคลซ่ึงถูก
คาดหวังวาจะทําไดดีนั้นจะทําไดดีกวาผูซ่ึงไมไดถูกคาดหวังวาทําไมดี บุคคลซ่ึงถูกคาดหวังวาทําไดดีจะ
พยายามทําอยางเต็มท่ีเพื่อใหผูนําม่ันใจวาความเช่ือของผูนําถูกตอง ผูตามจะเกิดความภาคภูมิใจใน
ตนเอง (self esteem) ทําใหผูตามสามารถใชทักษะและความสามารถไดดีกวาเพื่อความสําเร็จขององคการ 
  จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงตามแนวคิด
ของ Bass & Avolio เปนแนวคิดท่ีเหมาะสมกับสถานการณในปจจุบันท่ีมีการเปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลา 
ผูวิจัยจึงใชแนวคิดภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงซ่ึงประกอบดวย 4 องคประกอบ ไดแก 

1. การสรางบารมี (Charismatic Leadership) 
2. การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล (Individualized consideration) 
3. การกระตุนปญญา (Intellectual Stimulation) 
4. การสรางแรงบันดาลใจ (Inspiration Motivation) 

  มาเปนกรอบแนวคิดในการศึกษาการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตาม
มาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย 
  ซ่ึงผูวิจัยไดสรุปองคประกอบของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและตัวบงช้ีดัง
ตารางตอไปนี้ 
 
 
 
 
 
 
 



ชุติภา  วรฤทธานนท  ทบทวนวรรณกรรม / 32 

ตารางท่ี 2.1 ตารางสรุปองคประกอบภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง (Bass, 1985; Bass and Avolio, 1994) 
 

องคประกอบของภาวะผูนําการ
เปล่ียนแปลง 

ตัวบงชี ้

1. การสรางบารมี พฤติกรรมการกระทําท่ีผูนําแสดงใหเห็นวาเปนแบบอยาง
ท่ีดี ทําใหผูตามนับถือ เช่ือถือ และจงรักภักดีพรอมอุทิศตน 
เล่ือมใส ศรัทธา และเลียนแบบผูนํา เช่ือม่ันในผูนํา เพื่อใหสามารถ
สงเสริมการปฏิบัติงานของผูตามใหดีข้ึน  

2. การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล พฤติกรรมการกระทําท่ีผูนําแสดงใหเห็นวาผูนําเขาใจยอมรับ
ในความแตกตางของผูตามและตอบสนองความตองการของ 
ผูตามตามความแตกตางของบุคคล เชน จุดออน จุดแข็ง ให
การสนับสนุนสงเสริมและพัฒนาประสบการณของผูตาม 
รวมถึงการเปนพี่เล้ียงใหคําแนะนําปรึกษา 

3. การกระตุนปญญา พฤติกรรมการกระทําท่ีผูนําแสดงใหเห็นถึงการกระตุนให
ผูตามไดตระหนักถึงปญหา และวิธีการแกปญหา มีการ
ช้ีนําแนวทางในการแกปญหา โดยการกําหนดจุดมุงหมาย 
สรางภาพพจน คําขวัญ สัญลักษณ ท่ีผูตามเขาใจงาย 

4. การสรางแรงบันดาลใจ พฤติกรรมการกระทําท่ีผูนําแสดงใหเห็นถึงการกระตุนให
ผูตาม เกิดความกระตือรือรน มีชีวิตชีวาท่ีจะทํางานเพื่อกลุม
และผูนํา โดยการใชคําพูดและการกระทําท่ีปลุกปลอบใจ
ใหกําลังใจ เราอารมณ เพื่อสรางความเชื่อม่ันใหกับผูตาม 
และมีความคาดหวังตอผูตามในดานดี 

 
 

สวนท่ี 5 แนวคิดและทฤษฎีเรื่องบรรยากาศองคกร 
 ในการทํางานนั้นบุคคลตาง ๆ ไมไดทํางานอยูเพียงลําพัง แตการทํางานอยูภายใตการ
กํากับ ควบคุม โครงสรางองคกร แบบแผนของผูนํา กฎระเบียบ รวมถึงสภาพแวดลอมภายในองคกร
ท่ีอาจมองไมเห็นแตสามารถรับรูได ส่ิงตาง ๆ เหลานี้มีผลกระทบตอตัวบุคคล และองคกร ดังนั้น
บรรยากาศองคกรจึงเปนเร่ืองท่ีมีความสําคัญ (ธงชัย สมบรูณ, 2549: 188) 
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 5.1 ความหมายของบรรยากาศองคกร 
 จุง และแมกกิลสัน (Chung & Megginson, 1981: 244) กลาววาบรรยากาศองคกร เปน
การรับรูของบุคคลในองคกรเกี่ยวกับโครงสรางของงาน ความเปนปจเจกบุคคล การชวยเหลือเกื้อกูล
ซ่ึงกันและกัน ความไวเนื้อเช่ือใจ การเปดเผย ความยุติธรรม การใหรางวัล ความขัดแยงและความสามัคคี
ของคนในองคการ 
 ลิทวิน และสตริงเจอร (Litwin and Stringer, 1968: 1) กลาววาบรรยากาศองคกร เปนการ
รับรูของแตละบุคคลตามความคาดหวังและการจูงใจ เกี่ยวกับองคประกอบของสภาพแวดลอมใน
องคการทั้งทางตรงและทางออม 
 สเตียร (Steers, 1978: 1) ไดใหความหมายของบรรยากาศองคกรไววา หมายถึง ทัศนคติ 
คานิยม และความรูสึกของบุคลากรในองคการ 
 เทพนม เมืองแมน และสวิง สุวรรณ (2529: 277) ใหความหมายบรรยากาศองคกรวา หมายถึง 
ตัวแปรตาง ๆ ท่ีมีผลกระทบตอการปฏิบัติงานของบุคลากรภายในองคการ 
 อรุณ รักธรรม (2537: 35) กลาววา บรรยากาศองคกรหมายถึง คานิยม ทัศนคติ และขนบ-
ประเพณี ซ่ึงมีผลกระทบตอความสัมพันธของบุคลากรในองคการและมีผลตอการปฏิบัติงานให
บรรลุผลสําเร็จ 
 ชาญชัย อาจินสมาจาร (2539: 21) ใหความหมายวา บรรยากาศองคกร หมายถึง ส่ิงท่ีทําให
การปฏิบัติงานในองคการมีประสิทธิผลและสนองตอความตองการของบุคลากรในองคการ 
 จากความหมายเกี่ยวกับบรรยากาศองคกรท่ีไดกลาวมาแลว สามารถสรุปไดวา บรรยากาศ
องคกร หมายถึง การรับรูหรือความรูสึกของผูปฏิบัติงานท่ีเกี่ยวกับลักษณะสภาพแวดลอมในการทํางาน 
ซ่ึงมีผลตอพฤติกรรมการปฏิบัติงานของบุคลากรในองคการ 
  

 5.2 องคประกอบและมิติของบรรยากาศองคกร 
 สเตียร (Steers, 1978: 101) ไดจําแนกองคประกอบของบรรยากาศองคกร ดังนี้ 

1. ดานโครงสรางขององคกร หมายถึง รูปแบบขององคการ บทบาทหนาท่ี 
สายการควบคุมและอํานาจหนาท่ีตาง ๆ ซ่ึงการมีโครงสรางองคการที่ซับซอน มีผลตอบรรยากาศองคกร
ท่ีไมดี สงผลตอการปฏิบัติงานได     

2. ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา หมายถึง นโยบายขององคการ และ
การเปดโอกาสในการมีสวนรวมในการกําหนดนโยบายซ่ึงสงผลตอการปฏิบัติงาน   

3. ดานส่ิงแวดลอม หมายถึง สภาพแวดลอมตาง ๆ ขององคการที่มีผลตอ
การปฏิบัติงาน เชน สภาพเศรษฐกิจ ท่ีดีหรือไมดี อาจเปนแรงกระตุนหรือแรงบีบองคกร ซ่ึงมีผลตอการ
ปฏิบัติงาน  
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4. ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ  หมายถึง การนําเทคโนโลยีและวิทยาการ
ตาง ๆ มาใชในการปฏิบัติงาน เนื่องจากเทคโนโลยีตาง ๆ มีการเปล่ียนแปลง มีผลตอบรรยากาศใน
องคกรใหเกิดการต่ืนตัวมีผลตอการปฏิบัติงาน 
 
 5.3 แบบของบรรยากาศองคกร 
 ในการศึกษาบรรยากาศองคกร ไดมีแบงแบบของบรรยากาศองคกรไวตาง ๆ ดังนี้ 
 ฮาลปน และครอฟท (Halpin and Croft, 1966) ไดมององคประกอบของบรรยากาศ
องคกรวาเนนท่ีพฤติกรรมของผูนําท่ีแสดงตอผูตาม สวนพฤติกรรมของผูตามเนนท่ีทาท่ีท่ีแสดง
ความรูสึกในการปฏิบัติงานรวมกัน 

5.3.1  พฤติกรรมของผูตาม พิจารณาใน 4 มิติ คือ  
- มิติขาดความสามัคคี (Disengagement) หมายถึง การรับรู

หรือความรูสึกของบุคลากรตอพฤติกรรมของผูตาม วาปฏิบัติงานโดยขาดความสามัคคี ขาดความ
รวมมือประสานงานกัน ตางคนตางทํางาน 

- มิติอุปสรรค (Hindrance) คือ การรับรูหรือความรูสึกของ
บุคลากรตอพฤติกรรมของผูรวมงานวาการปฏิบัติงานขาดความคลองตัว ขาดความสะดวกสบาย เพราะ
ผูบริหารใชงานมากเกินไปบุคลากร อึดอัดท่ีตองปฏิบัติงานตามกฎระเบียบ  

- มิติความรักหมูคณะ (Esprit) คือ การรับรูหรือความรูสึก
ของบุคลากรตอพฤติกรรมของผูรวมงานวามีความรักในหมูคณะ ปฏิบัติงานโดยมีขวัญและกําลังใจดี
มาก เพราะไดรับการตอบสนองความตองการทางดานสังคม และไดรับความสําเร็จในการปฏิบัติงานสูง  

- มิติมิตรสัมพันธ (Intimacy) เปนการรับรูหรือความรูสึกของ
บุคลากรตอพฤติกรรมของผูรวมงานวาสนุกในการปฏิบัติงาน และมีความสัมพันธกันอยางใกลชิด 
แตอาจจะไมเกี่ยวกับความสําเร็จในการปฏิบัติงาน 

5.3.2 พฤติกรรมของผูนํา พิจารณาใน 4 มิติ คือ  
- มิติความหางเหิน (Aloofness) คือ การรับรูหรือความรูสึก

ของบุคลากรตอพฤติกรรมของผูนําวาบริหารโดยคํานึงถึงกฎระเบียบ ขอบังคับและนโยบายมากกวา
คํานึงถึงจิตใจของบุคลากร ความสัมพันธระหวางผูบริหารกับบุคลากรมีนอย  

- มิติมุงงาน (Production Emphasis) คือ การรับรูหรือความรูสึก
ของบุคลากรตอพฤติกรรมของผูนําคํานึงถึงผลงานมาก ผูตามตองปฏิบัติตามคําส่ังอยางเครงครัด
ปราศจากปฏิกิริยาหรือความคิดเห็นอ่ืนใด  
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- มิติผลักดัน (Thrust) หมายถึง การรับรูหรือความรูสึกของ
บุคลากรตอพฤติกรรมของผูนําพยายามผลักดันองคกรใหกาวหนา แตไมใชวิธีการนิเทศใกลชิด แตจะ
กระตุนจูงใจผูตาม โดยเปนตัวอยางท่ีดีใหบุคลากรปฏิบัติตาม  

- มิติคิดถึงคนอ่ืน (Consideration) คือ การรับรูหรือความรูสึก
ของบุคลากรตอพฤติกรรมของผูนํา มีความเมตตากรุณาชวยเหลือในการปฏิบัติและธุระสวนตัวของ
บุคลากรเปนอยางดี (ธงชัย สมบรูณ, 2549: 192-196)  
 ฮาลปน และครอฟท (Halpin and Croft, 1966: 174-181) ไดจัดบรรยากาศองคกรไว 6 
แบบ ดังนี้  

1. บรรยากาศองคกรแบบแจมใส (The Open Climate) หมายถึง บรรยากาศ
ของการทํางานท่ีผูนําและผูตามมีความรูสึกวามีความสุขสบายใจ มีขวัญและกําลังใจในการทํางานดีมาก 
มีความสัมพันธกันแบบมิตร มีความพึงพอใจและภาคภูมิใจในงาน  

2. บรรยากาศองคกรแบบอิสระ (The Autonomous Climate) หมายถึง บรรยากาศ
ของการทํางานท่ีผูนําใหอิสระในการทํางาน ผูตามมีความสัมพันธกันแบบมิตร มีขวัญและกําลังใจดี 
ผูนําไมเขามาเปนอุปสรรคหรือขัดขวางการทํางาน ไมมีความใกลชิดกับผูตาม แตผูตามก็ใหความนับ
ถือแกผูนําพอสมควร มีการสนับสนุนใหผูปฏิบัติงานมีความกาวหนา มีความสามารถในการปรับตัว
ไปตามสภาพแวดลอม 

3. บรรยากาศองคกรแบบควบคุม (The Controlled Climate) หมายถึง บรรยากาศ
ของการทํางานท่ีผูนํามุงผลสัมฤทธ์ิในการทํางาน จึงพยายามควบคุม ตรวจตรา และนิเทศงานใหตามทํา
ตามคําส่ัง ระเบียบกฎเกณฑท่ีวางไว เพื่อใหไดผลงานตามท่ีตองการ ผูตามตองทํางานหนัก จึงทําใหมี
เวลาในการสรางสัมพันธกันนอย ผูนําจะมีลักษณะวางอํานาจส่ังการตลอดเวลา ไมคบหาสมาคมกับผูใด 
ผูตามใหความรวมมือในการทํางานและพอใจในผลสําเร็จของงาน จึงทําใหขวัญและกําลังใจอยูใน
เกณฑดี 

4. บรรยากาศองคกรแบบสนิทสนม (The Familiar Climate) หมายถึง บรรยากาศ
ของการทํางานท่ีผูนําและผูปฏิบัติงานมีความสัมพันธกันดีแบบเพื่อน มีความคุนเคยสนิทสนมกันมาก 
ผูนําไมชอบการออกคําส่ัง ไมควบคุมตรวจตรา และนิเทศงาน ทําใหผลการปฏิบัติงานอยูในระดับปานกลาง 
เพราะไดรับความพึงพอใจจากการสรางความสัมพันธกันแบบเพื่อนเพียงพออยางเดียว สวนความ
ภาคภูมิใจในผลงานมีนอย 

5. บรรยากาศองคกรแบบรวบอํานาจ (The Paternal Climate) หมายถึง บรรยากาศ
การทํางานท่ีผูนํามุงทํางานท่ีตนรับผิดชอบดวยตนเองอยางจริงจัง บริหารงานโดยใชวิธีออกคําส่ังควบคุม
ตรวจตราผูตามอยางใกลชิด ผูนําพยายามสงเสริมใหผูตามมีความสัมพันธกันแบบมิตรแตความพยายาม
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เหลานี้ไมไดผลและเกิดความเบ่ือหนายตอคําส่ัง ผลงานสวนใหญประสบความลมเหลว ขวัญและกําลังใจ
ไมดี 

6. บรรยากาศองคกรแบบซึมเซา (The Closed Climate) หมายถึง บรรยากาศ
การทํางานท่ีผูนําไมกระตือรือรนในการทํางาน ขาดความรู ขาดบุคลิกภาพของความเปนผูนํา และขาด
สมรรถภาพในการบริหาร ผูนําไมอํานวยความสะดวกในการทํางาน ต้ังกฎเกณฑตาง ๆ ข้ึนมาอยาง
พรํ่าเพร่ือ ขาดความริเร่ิมสรางสรรค การพูดกับการกระทําของผูนําไมตรงกัน การทํางานขาดความ
รวมมือ ขวัญและกําลังใจทํางานไมดี แตผูปฏิบัติงานทุกคนมีความสัมพันธกันแบบเพื่อนท่ีดี 
 จากแนวคิดดานบรรยากาศองคกรท่ีกลาวมา ผูวิจัยสนใจท่ีจะศึกษาองคประกอบท่ีมีอิทธิพล
ตอบรรยากาศองคกรของสเตียร (Steers, 1978) ไดแก  

1. ดานโครงสรางขององคกร  
2. ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา  
3. ดานส่ิงแวดลอม  
4. ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ 

 มาเปนกรอบแนวคิดในการศึกษาการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐาน
การบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย ซ่ึง
ผูวิจัยไดสรุปองคประกอบของบรรยากาศองคกรและตัวบงช้ีดังตารางตอไปนี้ 
 
ตารางท่ี 2.2 ตารางสรุปองคประกอบบรรยากาศองคกร (Steers, 1978) 
 
องคประกอบของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง ตัวบงชี ้
ดานโครงสรางขององคกร ลักษณะรูปแบบขององคกร บทบาท หนาท่ี การควบคุม

และอํานาจหนาท่ีตาง ๆ ภายในองคกร 
ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา ลักษณะนโยบายขององคกร และการเปดโอกาสในการ

มีสวนรวมในการกําหนดนโยบายท่ีมีผลตอการปฏิบัติงาน 
ดานส่ิงแวดลอม ลักษณะสภาพแวดลอมตาง ๆ ขององคกรท่ีมีผลตอ

การปฏิบัติงาน เชน สภาพเศรษฐกิจ 
ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตางๆ ลักษณะการนําเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ มาใช

ในการปฏิบัติงาน เพื่อใหเกิดการต่ืนตัวท่ีมีผลตอ
การปฏิบัติงาน 
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สวนท่ี 6 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
 สินีนาฏ วิไลจิตต (2554) ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอมาตรฐานการปฏิบัติงานของ นักกายภาพ 
บําบัดในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง จากการตอบแบบสอบถาม 129 ฉบับ 
พบวา มาตรฐานการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขต
ภาคกลาง อยูในระดับปานกลาง ผลการวิเคราะหความสัมพันธพบวา ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ ประสบการณ
การปฏิบัติงาน ระดับการศึกษา และการอบรมสัมมนาในปท่ีผานมา ไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติ 
งานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง (p>0.05) สวน
บรรยากาศองคกรและการเสริมพลังอํานาจในงานมีความสัมพันธเชิงบวกกับมาตรฐานการปฏิบัติงาน
ของนักกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ (r=0.42, p<0.05 และ r=0.34, p<0.05 ตามลําดับ) 
 ขวัญชนก ฤทธ์ิธาทร (2553) ศึกษาการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
เอกชนตามมาตรฐานกายภาพบําบัด กลุมตัวอยางเปนนักกายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาล
เอกชนขนาด 400 เตียงข้ึนไป เขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 9 แหง รวม 117 คน ผลการวิจัยพบวา
การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลเอกชนตามมาตรฐานกายภาพบําบัดสวนใหญอยู
ในระดับสูง สวนคุณลักษณะงานโดยรวม บรรยากาศองคกรโดยรวม และปจจัยจูงใจโดยรวมสวน
ใหญอยูในระดับปานกลาง ผลการวิเคราะหความสัมพันธ พบวา คุณลักษณะงาน บรรยากาศองคกร 
และปจจัยจูงใจมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
เอกชนตามมาตรฐานกายภาพบําบัดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = 0.510, p < 0.001) (r = 0.457, p < 
0.001) (r = 0.565, p < 0.001) ตามลําดับ เม่ือวิเคราะหถดถอยพหุ พบวามีเพียงตัวแปรเดียว คือ ปจจัย
จูงใจ ท่ีมีนัยสําคัญทางสถิติ ซ่ึงสามารถอธิบายความผันแปรของการปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพบําบัด
ของนักกายภาพบําบัดได รอยละ 31.90 (R2 = 0.319)  
 พรรณี ขาวเมฆ (2551) ทําการวิจัยเร่ืองการปฏิบัติงานตามมาตรฐานวิชาชีพ ของพยาบาล
วิชาชีพ ในหนวยบริการปฐมภูมิจังหวัดปทุมธานี จํานวน 80 คน พบวา บทบาทการปฏิบัติงานตามมาตรฐาน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพโดยรวมอยูในระดับดี บรรยากาศองคกรโดยรวมอยูในระดับพอใชและ
ปจจัยจูงใจโดยรวมอยูในระดับดี และพบวาบรรยากาศองคกรและปจจัยจูงใจมีความสัมพันธทางบวก
กับบทบาทการปฏิบัติงานตามมาตรฐานวิชาชีพ ของพยาบาลวิชาชีพ ในหนวยบริการปฐมภูมิจังหวัด
ปทุมธานี 
 มีนา เกาทัณฑทอง (2550) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความเปนอิสระ
ในการปฏิบัติการพยาบาล การไดการเสริมสรางพลังอํานาจในงานกับการปฏิบัติงานของพยาบาล
ประจําการโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยาง 381 คน ผลการศึกษา พบวา ความเปน
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อิสระในการปฏิบัติการพยาบาล การไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจในงานมีความสัมพันธกับการปฏิบัติ 
งานของพยาบาลประจําการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r=0.67, r=0.56, p<0.05 ตามลําดับ) 
 นงพงา ปนทองพันธ (2542) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลของพยาบาล
ประจําการ ภาวะผูนํา และการเสริมสรางพลังอํานาจในงานของหัวหนาหอผูปวยกับความสามารถ
ในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการหนวยอภิบาลผูปวยหนัก โรงพยาบาลของรัฐบาลในเขต
กรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยางเปนพยาบาลประจําการ จํานวน 291 คน ผลการศึกษา พบวา การ
ไดรับอบรมเกี่ยวกับการดูแลผูปวยวิกฤต ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง การไดรับอํานาจและการไดรับ
โอกาสมีความสัมพันธกับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ (p<0.05) 
 จากการศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ ทําใหทราบถึงปจจัยภาวะผูนํา 
ปจจัยดานบรรยากาศองคการ มีความสัมพันธกับผลการปฏิบัติงาน ซ่ึงมีการศึกษาปจจัยดานนี้ใน
วงการงานกายภาพบําบัดจํานวนนอย พบวา ปจจัยดานบรรยากาศองคการ มีความสัมพันธเชิงบวก
กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด ซ่ึงอยูในโรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลเอกชน  
 ดังนั้น ผูวิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษาการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการ
บริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย เพื่อเพิ่ม
และขยายความเขาใจใหกับวงการวิชาชีพงานกายภาพบําบัดตอไป 
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บทท่ี 3 

วัตถุและวิธีการวิจัย 
 
 

3.1 รูปแบบการวิจัย 
 การวิจัยนี้ เปนการวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) เพื่อศึกษา
ผลการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด และศึกษา
ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและบรรยากาศองคกรกับปฏิบัติงานของนักกายภาพ 
บําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 

3.2 ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 

 3.2.1 ประชากร  
 ประชากรที่ใชในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ คือ นักกายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติงานประจํา (Full Time) 
ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํานวน 435 คน (สํานักนโยบายและยุทธศาสตร, 2552) 
ยกเวน นักกายภาพบําบัดท่ีอยูระหวางลาปวย ลาคลอดบุตร หรือลาศึกษาตอ และเปนผูท่ีปฏิบัติงาน
ในแผนกกายภาพบําบัดมาแลวไมนอยกวา 1 ป 

 

 กลุมตัวอยาง 
 ในการวิจัยนี้ สามารถคํานวณขนาดตัวอยางไดจากสูตร ดังนี้  
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เม่ือ N คือ จํานวนประชากรทั้งหมดท่ีทําการศึกษา  
 Z คือ คาสัดสวนของนักกายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติงานตามระดับมาตรฐานกายภาพ 

บําบัด รอยละ 80 ข้ึนไป = 0.2248 
 q คือ คาสัดสวนของนักกายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติงานตามระดับมาตรฐานกายภาพ 

บําบัด ต้ังแตรอยละ 80 ลงมา = 1-p = 0.7752 
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 d คือ ความคลาดเคล่ือนสูงสุดท่ีผูวิจัยยอมใหเกิดข้ึนได คือ รอยละ 5 = 0.05 
      
 แทนคาสูตร 
 n =      (1.96)2 x 435 x 0.2248 x 0.7752  
       (1.96)2 (0.2248 x 0.7752) + 435(0.05) 2  
 
 n = 165.75 หรือ 166 คน 
 
 ไดกลุมตัวอยางท้ังหมด = 166 คน และสํารองไว 20% ของกลุมตัวอยาง ในกรณีท่ี
แบบสอบถามไมสมบูรณ เทากับ 34 คน รวมขนาดตัวอยางท้ังหมด 200 คน 
 
 การคํานวณสัดสวนประชากรในแตละจังหวัดคํานวณ ดังนี้ 
 จํานวนนักกายภาพบําบัดในจังหวัด x จํานวนกลุมตัวอยางท้ังหมด 

   ประชากรกลุมตัวอยางท้ังหมด 
 

1. นครราชสีมา (50)(200)/435 = 23 คน 
2. บุรีรัมย  (30)(200)/435 = 14 คน 
3. สุรินทร   (23)(200)/435 = 11 คน 
4. ศรีสะเกษ  (26)(200)/435 = 12 คน 
5. อุบลราชธานี (44)(200)/435 = 20 คน 
6. ยโสธร  (10)(200)/435 =   5 คน 
7. ชัยภูมิ   (24)(200)/435 = 11 คน 
8. อํานาจเจริญ (8)(200)/435  =   4 คน 
9. หนองบัวลําภ ู (7)(200)/435  =   3 คน 
10. ขอนแกน (40)(200)/435 = 18 คน 
11. อุดรธานี (32)(200)/435 = 15 คน 
12. เลย  (19)(200)/435 =   9 คน 
13. หนองคาย (9)(200)/435  =   4 คน 
14. มหาสารคาม  (18)(200)/435 =   8 คน 
15. รอยเอ็ด  (18)(200)/435 =   8 คน 



บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล                                                  วท.ม.(สาธารณสุขศาสตร) / 41 

16. กาฬสินธุ (31)(200)/435 =  14 คน 
17. สกลนคร (30)(200)/435 =  14 คน 
18. นครพนม (11)(200)/435 =   5 คน 
19. มุกดาหาร (5)(200)/435  =   2 คน 

       รวม 200 คน 
 
 การสุมกลุมตัวอยาง 
 ใชการสุมกลุมตัวอยางอยางงาย (Simple random sampling) โดยเขียนช่ือ นักกายภาพ 
บําบัดโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ใสกระดาษทีละช่ือ แลวนํามาบรรจุใสกลอง จับ
เขยารวมกัน แลวหยิบข้ึนมาทีละช่ือจนไดจํานวนกลุมตัวอยางท่ีตองการครบ 200 คน โดยเปนการ
จับฉลากแบบไมใสคืน และในกรณีท่ีขอมูลไมไดรับคืนมาจนครบ 200 คน จะทําการสุมใหมในนัก
กายภาพบําบัดภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ท่ีไมไดถูกสุมในคร้ังแรก 
 
 

3.3 เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
 เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถาม (Questionnaires) ท่ีสรางข้ึน
จากการศึกษาคนควา เอกสาร และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ ประกอบดวย 4 สวน จํานวนท้ังหมด 102 ขอ ดังนี้  
 สวนท่ี 1 ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด จํานวน 6 ขอ ไดแก อายุ ระดับการศึกษา 
การไดรับการอบรมเพิ่มเติม ประสบการณทํางาน ภาระงาน (work load) ตําแหนงการ จางงาน โดย
ลักษณะคําถามมีท้ังคําถามปลายปดและปลายเปด  
 สวนท่ี 2 ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน จํานวน 47 ขอ
ปรับประยุกตจากการศึกษาของนพรัตน หมอทรัพย (2549) 

หัวขอ จํานวนขอคําถาม เลขท่ีขอ 
1. การสรางบารมี (Charisma Leadership) 18 1-18 
2. การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล

(Individualized consideration) 
10 19-28 

3. การกระตุนปญญา (Intellectual Stimulation) 10 29-38 
4. การสรางแรงบันดาลใจ  

(Inspiration Motivation) 
9 39-47 
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 ลักษณะคะแนนของคําตอบเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ มีเกณฑ
การใหคะแนน ดังนี้ 

บอยมาก หมายถึง 4 คะแนน 
บอย หมายถึง 3 คะแนน 
บางคร้ัง หมายถึง 2 คะแนน 
นานคร้ัง หมายถึง 1 คะแนน 
ไมเคยเลย หมายถึง 0 คะแนน 

 
 การแปลผลคะแนน (อางในนพรัตน หมอทรัพย, 2549) 

คะแนนเฉล่ีย ระดับของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง 
3.50-4.00 หมายถึง ระดับสูงมาก 
2.50-3.49 หมายถึง ระดับสูง 
1.50-2.49 หมายถึง ระดับปานกลาง 
0.50-1.49 หมายถึง ระดับตํ่า 
0.00-0.49 หมายถึง ระดับตํ่ามาก 

 
 สวนท่ี 3 เปนคําถามเกี่ยวกับบรรยากาศองคกร สรางโดยอาศัยแนวคิด ทฤษฎีของสเตียร 
(Steers, 1978) เปนหลักมาประยุกตใช จํานวน 18 ขอ โดย 

ดานโครงสรางองคกร ขอ 1 - ขอ 5 
ดานนโยบายการปฏิบัติของผูบริหาร ขอ 6 - ขอ 10 
ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ ขอ 11 - ขอ 14 
ดานส่ิงแวดลอม   ขอ 15 - ขอ 18 
  

 ลักษณะคะแนนของคําตอบเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 5 ระดับ มีเกณฑ
การใหคะแนน ดังนี้ 

5 หมายถึง มากท่ีสุด 
4 หมายถึง มาก 
3 หมายถึง ปานกลาง 
2 หมายถึง นอย 
1 หมายถึง นอยท่ีสุด 
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 การแปลผลคะแนน 
 เกณฑการแบงกลุมบรรยากาศองคกร โดยใชรอยละของคะแนนแบงเปน 3 ระดับ คือ 
สูง กลาง ตํ่า ดังนี้ 

รอยละ 80 ข้ึนไป (คะแนนต้ังแต 72 คะแนนข้ึนไป) = บรรยากาศองคกรระดับสูง 
รอยละ 60 - 79 (คะแนน 54 - 71 คะแนน) = บรรยากาศองคกรระดับกลาง 
รอยละ 60 ลงมา (คะแนนนอยกวา 54 คะแนน) = บรรยากาศองคกรระดับตํ่า 
 

 สวนท่ี 4 การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด
ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยนําแบบประเมินมาตรฐาน การบริการกายภาพ บําบัด
ของสภากายภาพบําบัด มาประยุกตใหเหมาะสมกับบริบทของโรงพยาบาลชุมชน มีจํานวน 31 ขอ (คะแนน 
0-62) 
 ลักษณะคะแนนของคําตอบเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) 3 ระดับ มีเกณฑ
การใหคะแนน ดังนี้ 

2 หมายถึง นักกายภาพบําบัดปฏิบัติสมํ่าเสมอ 
1 หมายถึง นักกายภาพบําบัดปฏิบัติบางคร้ัง 
0 หมายถึง นักกายภาพบําบัดไมปฏิบัติเลย 

 
 การแปลผลคะแนน 
 เกณฑการจัดระดับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพ
กายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยใชเกณฑการประเมินการปฏิบัติงาน
ของขาราชการพลเรือนสามัญ ของสํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือนท่ีใชในการประเมินการ
ปฏิบัติงานประจําป 2548 ดังนี้ 

รอยละ 80 ข้ึนไป (คะแนนต้ังแต 49 คะแนนข้ึนไป) = ปฏิบัติงานตามมาตรฐาน
กายภาพบําบัดระดับสูง 

รอยละ 60 - 79 (คะแนน 37 - 48 คะแนน) = ปฏิบัติงานตามมาตรฐาน
กายภาพบําบัดระดับกลาง 

รอยละ 60 ลงมา (คะแนนนอยกวา 37 คะแนน) = ปฏิบัติงานตามมาตรฐาน
กายภาพบําบัดระดับตํ่า 
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3.4 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
1. การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) ของแบบสอบถาม โดยนําแบบสอบถาม

ท่ีสรางเสร็จใหผูทรงคุณวุฒิท่ีมีความรู หรือผูมีประสบการณจํานวน 3 ทาน เพื่อตรวจสอบความถูกตอง
สมบูรณของเนื้อหา การใชภาษา และความชัดเจนของภาษา แลวนําแบบสอบถามมาปรับปรุงแกไข 
เพื่อใหมีเนื้อหาตามท่ีตองการวัด กอนนําไปทดสอบ 

2. การตรวจสอบความเที่ยงของแบบสอบถาม (Reliability) โดยนําแบบสอบถามท่ีปรับปรุง
แลวไปทดลองใชกับนักกายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติงานอยูในโรงพยาบาลชุมชนอ่ืน ท่ีมิใชอยูในกลุมตัวอยาง
จํานวน 30 คน เพื่อหาความเขาใจในแบบสอบถาม และความชัดเจนในเน้ือหา แลวนํามาวิเคราะหหาคา
ความเช่ือม่ันของแบบสอบถาม โดยใชวิธีสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Coefficient of 
Alpha) (วิเชียร เกตุสิงห, 2530: 119) มาทดสอบเพ่ือดูคา r (Reliability) กําหนดคา r = 0.8 (วิเชียร 
เกตุสิงห, 2534: 61) จึงจะยอบรับวามีความเช่ือม่ันได 
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k = จํานวนขอคําถาม 
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i = ผลรวมของคาความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ 
S2

i = ความแปรปรวนของคะแนนรวมในแบบสอบถาม 
 
 ซ่ึงแบบสอบถามท่ีสรางข้ึนไดผานการตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (Content Validity) 
จากผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน และผานการทดลองใช (Try Out) กับนักกายภาพบําบัดโรงพยาบาล
ชุมชนอ่ืนท่ีไมใชกลุมตัวอยาง หาคาความเท่ียงโดยใชสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของ ครอนบาค 
(Cronbach’s Coefficient of Alpha) ไดคาความเท่ียงของแบบสอบถามท้ังชุด จํานวน 95 ขอ เทากับ 
0.968 ความเที่ยงของแบบสอบถาม สวนภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง สวนบรรยากาศองคกรและ
มาตรฐานการปฏิบัติงาน เทากับ 0.984, 0.839 และ 0.866 ตามลําดับ 
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3.5 การเก็บรวบรวมขอมูล 
 
 ผูวิจัยไดดําเนินการในการเก็บรวบรวม ดังนี้  
 ระยะเตรียมการเก็บขอมูล 

1. จัดทําแบบสอบถาม ตรวจสอบความถูกตอง ความครบถวนของเนื้อหาและโครงสราง 
โดยนําไปใหอาจารยท่ีปรึกษาทําการตรวจแกไข 

2. ผูวิจัยติดตอประสานงานกับบุคคลท่ีเปนกลุมตัวอยาง เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการ
เก็บขอมูลในการวิจัยและขอความอนุเคราะหในการแจกและเก็บรวบรวมแบบสอบถาม 

3. เตรียมระบบงานเก็บรวบรวมขอมูล 
4. ผูวิจัยทําหนังสือขอจริยธรรมในการวิจัยในคน 

 
 ระยะดําเนินการเก็บขอมูล 

1. ช้ีแจงรายละเอียดของการทําวิจัย ความเปนมา วัตถุประสงค และการเก็บขอมูล การ
ขอความยินยอมจากผูเขารวมการวิจัย กับผูประสานงาน 

2. ผูวิจัยจัดสงแบบสอบถาม ไปยังผูประสานงานของหนวยงานกายภาพบําบัดตาง ๆ 
โดยจัดชุดแบบสอบถามใหครบตามจํานวน ในชุดแบบสอบถามประกอบดวย แบบสอบถามจํานวน
หนึ่งชุดและซองจดหมายเปลาจาหนาซองจดหมายกลับถึงผูวิจัย โดยผูวิจัยเปนผูรับผิดชอบในสงกลับ 

3. ผูประสานงานแจกแบบสอบถามแกกลุมตัวอยางใหตอบแบบสอบถามและนัดวัน เวลา 
ในการสงแบบสอบถามกลับคืนผูวิจัย 

4. กําหนดระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล 4 สัปดาห  
5. นําแบบสอบถามท่ีไดกลับมาดําเนินการตรวจสอบความสมบูรณของแบบสอบถาม 

หลังจากนั้นปอนขอมูลในคอมพิวเตอร ตรวจสอบถูกตองของขอมูลอีกคร้ัง วิเคราะหผลดวยโปรแกรม
คอมพิวเตอรสําเร็จรูป เพื่อนําเสนอ 
 
 

3.6 ขอพิจารณาดานจริยธรรม  
 ตามเอกสารรับรองโครงการวิจัย โดยคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย 
คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล เอกสารรับรองเลขท่ี MUPH 2013-173 

1. ปฏิบัติตามการปองกันความเส่ียงอยางเครงครัด 



ชุติภา  วรฤทธานนท  วัตถุและวิธีการวิจัย / 46 

2. ช้ีแจงใหผูยินยอมตนในทําการวิจัย ทราบถึงวิธีการ ถึงประโยชนและรายละเอียดของ
การทําการวิจัยในคร้ังนี้ 

3. ตองไดรับความยินยอมจากผูยินยอมตนทุกราย 
4. ผูยินยอมตนมีสิทธิบอกเลิกการเขารวมวิจัยไดตลอดเวลา ไมวาจะดวยเหตุผลใด 
5. ขอมูล ช่ือ - นามสกุล สถานท่ีปฏิบัติงาน และขอมูลลักษณะสวนบุคคล จะไมถูก

นําเสนอหรือเผยแพร 
 
 

3.7 สถิติท่ีใชในการวิจัย 
1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) โดยใชสถิติพื้นฐานในการคํานวณหาคาความถ่ี 

รอยละ คาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ในการพรรณนาขอมูลของ ตัวแปรตอไปนี้ 
1.1 ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด  
1.2 ลักษณะภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง 
1.3 การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน 

2. สถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) การวิเคราะหหาความสัมพันธระหวางลักษณะ
ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพ
กายภาพบําบัด โดยใชคาสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation) 

3. กําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.05 
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บทท่ี 4 

ผลการวิจัย 
 
 

 การวิจัย เร่ือง การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพ
กายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ผูวิจัยไดทําการเก็บขอมูลในนักกายภาพ 
บําบัดท่ีปฏิบัติงานจริงในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํานวน 200 คน ระหวางวันท่ี 
27 มกราคม - 10 มีนาคม 2557 ไดรับแบบสอบถามตอบกลับและมีความสมบูรณ นํามาวิเคราะหได
ท้ังหมด 170 ฉบับ คิดเปนรอยละ 85 ผลการวิเคราะหขอมูลนําเสนอตามลําดับ ดังนี้ 

  สวนท่ี 1 ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออก-
เฉียงเหนือ 

  สวนท่ี 2 ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออก-
เฉียงเหนือ 

  สวนท่ี 3 บรรยากาศองคกรในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
  สวนท่ี 4 การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพ กายภาพ 

บําบัด 
 สวนท่ี 5 ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล บรรยากาศองคกร และภาวะผูนําการ
เปล่ียนแปลง กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด 
 
 

สวนท่ี 1 ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 จากการศึกษาพบวา นักกายภาพบําบัดโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
จํานวน 170 คน พบวา สวนใหญรอยละ39.4 มีอายุระหวาง 26-29 ป อายุเฉล่ีย 28.67 ป มีระดับการ 
ศึกษาสูงสุดระดับปริญญาตรี รอยละ 94.1 นักกายภาพบําบัดเคยไดรับอบรมสัมมนา มากกวานักกายภาพ 
บําบัดท่ีไมเคยไดรับอบรมสัมมนา สําหรับอายุการทํางานสวนใหญมีอายุงาน 1-5 ป คิดเปนรอยละ 
62.4 ระยะเวลาการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชนสวนใหญมีระยะเวลาการปฏิบัติงานอยูระหวาง 
1-5 ป คิดเปนรอยละ 69.4 ภาระงานในโรงพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพ 1-10 คน/วัน มีจํานวน 42 
คน คิดเปนรอยละ 24.7 ภาระงานในโรงพยาบาลเกินมาตรฐานวิชาชีพ >10 คน/วัน มีจํานวน 128 คน 
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คิดเปนรอยละ 75.3 ภาระงานในการปฏิบัติงานชุมชน ตามมาตรฐานวิชาชีพ 1-5 คน/วัน มีจํานวน 78 
คน คิดเปนรอยละ45.9 ภาระงานในการปฏิบัติงานชุมชน เกินมาตรฐานวิชาชีพ >5 คน/วัน มีจํานวน 
92 คน คิดเปนรอยละ 54.1 ลักษณะตําแหนงงานสวนใหญเปนลูกจางช่ัวคราว รอยละ 45.9 รองลงมา
เปนขาราชการ คิดเปนรอยละ 41.2 รายละเอียดแสดงในตารางท่ี 4.1 
 
ตารางท่ี 4.1 จํานวนและรอยละของปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด โรงพยาบาลชุมชน (n=170) 
 

คุณลักษณะสวนบุคคล จํานวน (คน) รอยละ 
อายุ (ป)   
 ≤25 45 26.5 
 26-29 67 39.4 
 30-34 38 22.4 
 35-39 19 11.2 
 40-44 1 0.6 
 mean = 28.67 SD = 4.13 Median = 28 min = 21 max = 45 
ระดับการศึกษาสูงสุด   
 ปริญญาตรี 160 94.1 
 ปริญญาโท 10 5.9 
การอบรมเพิ่มเติมทางกายภาพบําบัดในระยะ 2 ปท่ีผานมา 
 ไมเคยไดรับการอบรมเพ่ิมเติม 24 14.1 
 เคยไดรับการอบรมเพ่ิมเติม 146 85.9 
อายุการทํางานทางกายภาพบําบัด (ป) 
 1-5 106 62.4 
 6-10 39 22.9 
 11-15 21 12.4 
 16-20 3 1.8 
 21-25 1 0.6 
 mean = 5.66 SD = 4.09 Median = 5 min = 1 max = 23 
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ตารางท่ี 4.1 จํานวนและรอยละของปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด โรงพยาบาลชุมชน (n=170) 
(ตอ) 

 

คุณลักษณะสวนบุคคล จํานวน (คน) รอยละ 

ระยะเวลาการปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลชุมชนแหงนี้ (ป)  
 1-5 118 69.4 
 6-10 38 22.4 
 11-15 12 7.1 
 16-20 2 1.2 
 21-25 - - 
 mean = 4.73 SD = 3.4 Median = 4 min = 1 max = 17 
ภาระงาน (work load)  
ภาระงานในโรงพยาบาล  
 ตามมาตรฐานวิชาชีพ 1-10 คน/วัน 42 24.7 
 เกินมาตรฐานวิชาชีพ >10 คน/วัน 128 75.3 
 11-20 คน/วัน 67 39.4 
 21-30 คน/วัน 17 10.0 
 31-40 คน/วัน 15 8.8 
 41-50 คน/วัน 1 0.6 
 51-60 คน/วัน 1 0.6 
 ≥60 คน/วัน 27 15.9 
 mean = 18.34 SD = 12.71 Median = 15 min = 3 max = 65 
ภาระงานในการปฏิบัติงานในชุมชน  
 ตามมาตรฐานวิชาชีพ 1-5 คน/วัน 78 45.9 
 เกินมาตรฐานวิชาชีพ >5 คน/วัน 92 54.1 
 6-10 คน/วัน 40 23.5 
 11-15 คน/วัน 6 3.5 
 16-20 คน/วัน 4 2.4 
 21-25 คน/วัน 1 0.6 
 ≥26 คน/วัน 41 24.1 
 mean = 6.03 SD = 4.36 Median = 5  min = 1 max = 21 
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ตารางท่ี 4.1 จํานวนและรอยละของปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด โรงพยาบาลชุมชน (n=170) 
(ตอ) 

 
คุณลักษณะสวนบุคคล จํานวน (คน) รอยละ 

ตําแหนงนักกายภาพบําบัด  
 ลูกจางช่ัวคราว 78 45.9 
 ขาราชการ 70 41.2 
 พนักงานราชการ 13 7.6 
 อ่ืนๆ 9 5.3 
 

 

สวนท่ี 2 ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออก-
เฉียงเหนือ 
 จากการศึกษา พบวา ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงโดยภาพรวม อยูระดับสูง ( = 2.80 
SD = 0.61) เม่ือศึกษาเปนรายดาน พบวา อยูในระดับสูงในทุกดาน การสรางบารมี ( = 2.93 SD = 
0.62) การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล ( = 2.90 SD = 0.62) การกระตุนปญญา ( = 2.82 SD = 
0.66) การสรางแรงบันดาลใจ ( = 2.55 SD = 0.80) รายละเอียดแสดงในตารางท่ี 4.2 
  
ตารางท่ี 4.2 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงโดยภาพรวมและ รายดาน 

ของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน 
  

ภาวะผูนาํการเปล่ียนแปลง   SD ระดับ 
การสรางบารมี 2.93 0.62 ระดับสูง 
การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล 2.90 0.62 ระดับสูง 
การกระตุนปญญา  2.82 0.66 ระดับสูง 
ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงโดยภาพรวม 2.80 0.61 ระดับสูง 
การสรางแรงบันดาลใจ  2.55 0.80 ระดับสูง 
 
 เม่ือแจกแจงระดับภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน ภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ แยกเปนรายดาน พบวา  
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1. ดานการสรางบารมี มีลักษณะภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงอยูในระดับสูงท้ังหมด 18 
หัวขอ โดย 3 ลําดับแรกไดแก การระบุความสําคัญของการมีเปาหมายในการทํางานท่ีชัดเจน (  = 3.08 
SD = 0.79) สามารถแสดงใหเห็นถึงความเช่ือม่ันในตนเอง ( = 3.07 SD = 0.75) และระบุจุดประสงค
หลักในการทํางานไดอยางชัดเจน ( = 3.05 SD = 0.79) ตัดสินใจโดยจะคํานงึถึงผลตามมาทางดานศีลธรรม
และจริยธรรม ( = 3.05 SD = 0.74) ตามลําดับ และ 2 สุดทายคือ มีการพูดคุยให ผูรวมงานฟงเร่ือง
คานิยมและความเช่ือท่ีคิดวาสําคัญท่ีสุดในการทํางาน ( = 2.79 SD = 0.84) มีความสามารถทําให
ผูรวมงานเกิดความภาคภูมิใจเม่ือไดรวมงานดวย ( = 2.78 SD = 0.87) 

2. ดานการคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล มีลักษณะภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงอยูใน
ระดับสูงท้ังหมด 10 หัวขอ โดย 3 ลําดับแรก ไดแก แสดงใหเห็นถึงความต้ังใจอยางแนวแนท่ีจะ
ทํางานใหสําเร็จตามท่ีกําหนด ( = 3.01 SD = 0.74) มองการณไกลถึงความเปนไปไดใหม ๆ ( = 
2.99 SD = 0.85) พูดถึงเปาหมายในการทํางานดวยความกระตือรือรน ( = 2.97 SD = 0.79) ตาม 
ลําดับ และ 2 สุดทายคือ มีการพูดถึงเปาหมายท่ีเกี่ยวกับการทํางาน ( = 2.85 SD = 0.81) มีการให
กําลังใจผูรวมงาน ( = 2.81 SD = 0.93) 

3. ดานการกระตุนปญญา มีลักษณะภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงอยูในระดับสูงท้ังหมด 
10 หัวขอ โดย 2 ลําดับแรก คือ วิเคราะหสาเหตุปญหาการทํางานโดยใชขอมูลหลักฐาน ( = 2.94 
SD = 0.78) สงเสริมใหระบุปญหา โดยการใชเหตุผลและหลักฐานมากกวาการคิดเองวาเปนปญหา
(  = 2.94 SD = 0.79) ) ตามลําดับ และ 2 สุดทาย คือ มีการใหความสนใจท่ีจะปรับปรุงวิธีการ
ทํางานแบบเดิม ( = 2.71 SD = 0.80) มีการมองหามุมมองในการแกปญหา ( = 2.70 SD = 0.78)  

4. ดานการสรางแรงบันดาลใจ มีลักษณะภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงอยูในระดับสูง
ท้ังหมด 5 หัวขอ โดย 2 ลําดับแรก ไดแก รับฟงเร่ืองของผูรวมงานอยางต้ังใจ (  = 2.84 SD = 0.91) 
ปฏิบัติตอผูรวมงานโดยเขาใจในความเปนปจเจกบุคคล ( = 2.81 SD = 0.78) และอยูในระดับปาน
กลางท้ังหมด 4 หัวขอ ไดแก ใหเวลาในการแนะนําการทํางานแกผูรวมงานเปนรายบุคคล ( = 2.39 
SD = 1.05) ใหผูรวมงานวิธีการวิเคราะหความตองการและความสามารถของผูอ่ืน ( = 2.38 SD = 
0.96) ใหความสนใจเปนสวนตัวแกสมาชิก ( = 2.28 SD = 1.07) สอน/แนะนําผูรวมงานเกี่ยวกับ
วิธีการวิเคราะหความแตกตางระหวางบุคคล ( = 2.27 SD = 1.05) รายละเอียดแสดงในตารางท่ี 4.3 
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ตารางท่ี 4.3 ระดับของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง (รายดาน) 
 

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

ระดับการรับรู 

  SD ระดับ 
บอยมาก บอย บางคร้ัง นานๆคร้ัง ไมเคย 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

การสรางบารมี         
- มีการระบุความสําคัญของ
การมีเปาหมายในการทํางาน
ท่ีชัดเจน 

52 
(30.6) 

86 
(50.6) 

26 
(15.3) 

5 
(2.9) 

1 
(0.6) 

3.08 0.79 สูง 

- มีความสามารถในการ
แสดงใหเห็นถึงความเช่ือม่ัน
ในตนเอง 

47 
(27.6) 

95 
(55.9) 

21 
(12.4) 

7 
(4.1) 

- 
- 

3.07 0.75 สูง 

- มีการระบุจุดประสงคหลัก
ในการทํางานไดอยางชัดเจน 

49 
(28.8) 

88 
(51.8) 

25 
(14.7) 

8 
(4.7) 

- 
- 

3.05 0.79 สูง 

- มีความสามารถในการ
ตัดสินใจโดยจะคํานึงถึง
ผลตามมาทางดานศีลธรรม
และจริยธรรม 

46 
(27.1) 

92 
(54.1) 

28 
(16.5) 

3 
(1.8) 

1 
(0.6) 

3.05 0.75 สูง 

- มีการแสดงจุดยืนท่ีชัดเจน
ในการแสดงขอคิดเห็น
ตอปญหาโตแยงท่ีเกิดขึ้น 

46 
(27.1) 

87 
(51.2) 

31 
(18.2) 

5 
(2.9) 

1 
(0.6) 

3.01 0.79 สูง 

- มีความสามารถในการควบ 
คุมอารมณไดในสถานการณ
วิกฤต 

45 
(26.5) 

85 
(50.0) 

34 
(20.0) 

6 
(3.5) 

- 
- 

2.99 0.78 สูง 

- ได รับการยอมรับจากผู 
รวมงานในความสามารถ
ในการทํางาน 

42 
(24.7) 

89 
(52.4) 

32 
(18.8) 

7 
(4.1) 

- 
- 

2.98 0.78 สูง 

- มีการเนนถึงความสําคัญ
ของการทุมเทตอภารกิจ
รวมกัน 

36 
(21.2) 

102 
(60.0) 

22 
(12.9) 

9 
(5.3) 

1 
(0.6) 

2.96 0.78 สูง 
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ตารางท่ี 4.3 ระดับของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง (รายดาน) (ตอ) 
 

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

ระดับการรับรู 

  SD ระดับ 
บอยมาก บอย บางคร้ัง นานๆคร้ัง ไมเคย 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

- มีการประพฤติตนเพื่อให
เกิดประโยชนแกผูอื่นใน
การทํางาน 

41 
(24.1) 

90 
(52.9) 

29 
(17.1) 

10 
(5.9) 

- 
- 

2.95 0.81 สูง 

- มีการกระทําทําใหผูรวม 
งานมีความนับถือ 

41 
(24.1) 

91 
(53.5) 

28 
(16.5) 

10 
(5.9) 

- 
- 

2.92 0.80 สูง 

- มีการแสดงใหเห็นถึงความ
แนวแนในอุดมคติ ความ
เช่ือ และคานิยมของตัว
ทานเอง 

32 
(18.8) 

97 
(57.1) 

32 
(18.8) 

5 
(2.9) 

3 
(1.8) 

2.90 0.82 สูง 
 

- มีการเนนความสําคัญ เร่ือง
อุดมคติและคานิยมใน
การทํางาน 

34 
(20.0) 

95 
(55.9) 

33 
(19.4) 

5 
(2.9) 

3 
(1.8) 

2.89 0.81 สูง 

- มีความสามารถในการให
ความม่ันใจกับผูรวม งาน
วาจะชนะอุปสรรคตาง ๆ 
ได 

36 
(21.2) 

90 
(52.9) 

30 
(17.6) 

11 
(6.5) 

3 
(1.8) 

2.85 0.89 สูง 
 

- มีความสามารถในการพูด
ใหผูรวมงานเห็นวาความไว 
วางใจซึ่งกันและกันสามารถ
ชวยใหเอาชนะปญหาตาง ๆ  
ได 

34 
(20.0) 

84 
(49.4) 

38 
(22.4) 

10 
(5.9) 

2 
(1.2) 

2.85 0.89 สูง 
 

- มีการปฏิบัติตนสอดคลอง
กับคานิยมของตัวทานเอง 

24 
(14.1) 

103 
(60.6) 

35 
(20.6) 

7 
(4.1) 

1 
(0.6) 

2.84 0.74 สูง 

- มีความเสียสละประโยชน
สวนตนเพื่อประโยชน
ของหนวยงาน 

36 
(21.2) 

85 
(50.0) 

35 
(20.6) 

11 
(6.5) 

3 
(1.8) 

2.82 0.89 สูง 
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ตารางท่ี 4.3 ระดับของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง (รายดาน) (ตอ) 
 

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

ระดับการรับรู 

  SD ระดับ 
บอยมาก บอย บางคร้ัง นานๆคร้ัง ไมเคย 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

- มีการประพฤติตนเพื่อให
เกิดประโยชนแกผูอื่นใน
การทํางาน 

41 
(24.1) 

90 
(52.9) 

29 
(17.1) 

10 
(5.9) 

- 
- 

2.95 0.81 สูง 

- มีการพูดคุยให ผูรวมงาน
ฟงเร่ืองคานิยมและความ
เช่ือท่ีคิดวาสําคัญท่ีสุดใน
การทํางาน 

30 
(17.6) 

88 
(51.8) 

41 
(24.1) 

9 
(5.3) 

2 
(1.2) 

2.79 0.84 สูง 

- มีความสามารถทําใหผู รวม 
งานเกิดความภาคภูมิใจเม่ือ
ไดรวมงานดวย 

30 
(17.6) 

89 
(52.4) 

36 
(21.2) 

13 
(7.6) 

2 
(1.2) 

2.78 0.87 สูง 

การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล       
- มีการแสดงใหเห็นถึงความ
ต้ังใจอยางแนวแนท่ีจะทํา 
งานใหสําเร็จตามท่ีกําหนด 

42 
(24.7) 

93 
(54.7) 

30 
(17.6) 

5 
(2.9) 

- 
- 

3.01 0.74 สูง 

- มีการมองการณไกลถึงความ 
เปนไปไดใหม ๆ 

49 
(28.8) 

81 
(47.6) 

32 
(18.8) 

6 
(3.5) 

2 
(1.2) 

2.99 0.85 สูง 

- มีการพูดถึงเปาหมายใน
การทํางานดวยความกระตือ- 
รือรน 

35 
(20.6) 

102 
(60.0) 

26 
(15.3) 

7 
(4.1) 

- 
- 

2.97 0.76 สูง 

- มีการแสดงความเช่ือม่ัน
วาหนวยงานของทานจะ
บรรลุเปาหมาย 

31 
(18.2) 

99 
(58.2) 

36 
(21.2) 

3 
(1.8) 

1 
(0.6) 

2.92 0.72 สูง 

- มีการกระตุนผูรวมงาน
ใหตระหนักถึงสิ่งสําคัญ
ท่ีควรไดรับการพิจารณา 

37 
(21.8) 

91 
53.5 

34 
(20.0) 

7 
(4.1) 

1 
(0.6) 

2.92 0.79 สูง 
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ตารางท่ี 4.3 ระดับของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง (รายดาน) (ตอ) 
 

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

ระดับการรับรู 

  SD ระดับ 
บอยมาก บอย บางคร้ัง นานๆคร้ัง ไมเคย 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

- มีการทําใหผูรวมงานมุง
ความสนใจในงาน เพื่อจะ
ทําใหเกิดผลสําเร็จ 

32 
(18.8) 

97 
(57.1) 

29 
(17.1) 

12 
(7.1) 

- 
- 

2.88 0.79 สูง 

- การมองปญหาในแงดี 35 
(20.6) 

85 
(50.0) 

41 
(24.1) 

7 
(4.1) 

2 
(1.2) 

2.85 0.84 สูง 

- มีการกําหนดมาตรฐานใน
การทํางานสูง 

31 
(18.2) 

91 
(53.5) 

40 
(23.5) 

7 
(4.1) 

1 
(0.6) 

2.85 0.79 สูง 

- มีการพูดถึงเปาหมายท่ี
เก่ียวกับการทํางาน 

34 
(20.0) 

88 
(51.8) 

37 
(21.8) 

11 
(6.5) 

- 
- 

2.85 0.81 สูง 

- มีการใหกําลังใจผูรวมงาน 37 
(21.8) 

84 
(49.4) 

32 
(18.8) 

14 
(8.2) 

3 
(1.8) 

2.81 0.93 สูง 

การกระตุนปญญา         
- มีการวิเคราะหสาเหตุ
ปญหาการทํางานโดยใช
ขอมูลหลักฐาน 

35 
(20.6) 

100 
(58.8) 

26 
(15.3) 

8 
(4.7) 

1 
(0.6) 

2.94 0.78 สูง 

- มีการสงเสริมใหระบุปญหา 
โดยการใชเหตุผลและหลัก- 
ฐานมากกวาการคิดเอง
วาเปนปญหา 

37 
(21.8) 

89 
(52.4) 

36 
(21.2) 

7 
(4.1) 

- 
- 

2.94 0.79 สูง 

- มีการสงเสริมใหผูรวม 
งานพูดคุย/พิจารณาใน
เร่ืองท่ีอาจเปนปญหา 

31 
(18.2) 

98 
(57.6) 

30 
(17.6) 

10 
(5.9) 

1 
(0.6) 

2.87 0.79 สูง 

- มีการสงเสริมผูรวมงาน
แสดงความคิดเห็นในการ
ทํางาน 

28 
(16.5) 

103 
(60.6) 

29 
(17.1) 

9 
(5.3) 

1 
(0.6) 

2.87 0.77 สูง 
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ตารางท่ี 4.3 ระดับของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง (รายดาน) (ตอ) 
 

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

ระดับการรับรู 

  SD ระดับ 
บอยมาก บอย บางคร้ัง นานๆคร้ัง ไมเคย 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

- มีการชวยใหผูรวมงานมอง
ปญหาในหลายแงมุม/หลาย
มุมมอง 

31 
(18.2) 

96 
(56.5) 

33 
(19.4) 

9 
(5.3) 

1 
(0.6) 

2.86 0.79 สูง 

- มีการใหความสําคัญกับ
การต้ังคําถามเพื่อนําไปสู
การรวมแสดงความคิดเห็น
ของผูรวมงาน 

32 
(18.8) 

91 
(53.5) 

35 
(20.6) 

11 
(6.5) 

1 
(0.6) 

2.84 0.83 สูง 

- มีการสนับสนุนใหมีการ
คิดแกปญหาท่ีเคยเกิดขึ้น
มาแลวดวยวิธีการใหม 

23 
(13.5) 

93 
(54.7) 

44 
(25.9) 

9 
(5.3) 

1 
(0.6) 

2.75 0.78 สูง 

- มีการเสนอวิธีการใหมใน
การปฏิบัติงาน 

19 
(11.2) 

98 
(57.6) 

42 
(24.7) 

11 
(6.5) 

- 
- 

2.74 0.74 สูง 

- มีการใหความสนใจท่ีจะปรับ 
ปรุงวิธีการทํางานแบบเดิม 

19 
(11.2) 

99 
(58.2) 

38 
(22.4) 

12 
(7.1) 

2 
(1.2) 

2.71 0.80 สูง 

- มีการมองหามุมมองในการ
แกปญหา 

17 
(10.0) 

100 
(58.8) 

39 
(22.9) 

13 
(7.6) 

1 
(0.6) 

2.70 0.78 สูง 

การสรางแรงบันดาลใจ         
- มีการรับฟงเร่ืองของผูรวม 
งานอยางต้ังใจ 

3 
(1.8) 

86 
(50.6) 

32 
(18.8) 

12 
(7.1) 

3 
(1.8) 

2.84 0.92 สูง 

- มีการปฏิบัติตอผูรวมงาน
โดยเขาใจในความเปนปจเจก
บุคคล 

28 
(16.5) 

93 
(54.7) 

38 
(22.4) 

11 
(6.5) 

- 
- 

2.81 0.78 สูง 

- มีการสงเสริมใหผูรวมงาน
สนใจในการพัฒนาจุดดีของ
ตนเอง 

29 
(17.1) 

90 
(52.9) 

40 
(23.5) 

7 
(4.1) 

3 
(1.8) 

2.80 0.84 สูง 
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ตารางท่ี 4.3 ระดับของภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง (รายดาน) (ตอ) 
 

ภาวะผูนําการเปลี่ยนแปลง 

ระดับการรับรู 

  SD ระดับ 
บอยมาก บอย บางคร้ัง นานๆคร้ัง ไมเคย 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

- มีการใหคําแนะนําท่ีเปน
ประโยชนตอความกาวหนา
ของผูรวมงานเปนรายบุคคล 

26 
(15.3) 

80 
(47.1) 

44 
(25.9) 

11 
(6.5) 

9 
(5.3) 

2.61 0.99 สูง 

- มีการปฏิบัติตอเพื่อนรวม 
งานโดยคํานึงถึงความแตก 
ตางระหวางบุคคล 

26 
(15.3) 

82 
(48.2) 

40 
(23.5) 

10 
(5.9) 

12 
(7.1) 

2.59 1.05 สูง 

- มีการใหเวลาในการแนะนํา
การทํางานแกผูรวมงาน
เปนรายบุคคล 

18 
(10.6) 

73 
(42.9) 

49 
(28.8) 

18 
(10.6) 

12 
(7.1) 

2.39 1.05 ปานกลาง 

- มีการใหผูรวมงานวิธีการ
วิเคราะหความตองการและ
ความสามารถของผูอื่น 

14 
(8.2) 

71 
(41.8) 

58 
(34.1) 

19 
(11.2) 

8 
(4.7) 

2.38 0.95 ปานกลาง 

- มีการสอน/แนะนําผูรวม 
งานเก่ียวกับวิธีการวิเคราะห
ความแตกตางระหวางบุคคล 

13 
(7.6) 

67 
(39.4) 

59 
(34.7) 

15 
(8.8) 

16 
(9.4) 

2.27 1.05 ปานกลาง 

- มีการใหความสนใจเปน
สวนตัวแกสมาชิก 

18 
(10.6) 

59 
(34.7) 

58 
(34.1) 

22 
(12.9) 

13 
(7.6) 

2.28 1.07 ปานกลาง 

 
 
สวนท่ี 3 บรรยากาศองคกรในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
  เม่ือพิจารณาบรรยากาศองคกรของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานกายภาพบําบัด พบวา 
มีระดับของบรรยากาศองคกรอยูในเกณฑปานกลาง คิดเปนรอยละ 54.12 รองมาคือ ระดับสูงและ
ระดับตํ่า คิดเปนรอยละ 43.53 และ 2.35 ตามลําดับ รายละเอียดดังตารางท่ี 4.4 
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ตารางท่ี 4.4 ระดับของบรรยากาศองคกรโดยรวมของนักกายภาพบําบัด (n = 170) 
 

บรรยากาศองคกร จํานวน รอยละ 
สูง 74 43.53 

ปานกลาง 92 54.12 
ตํ่า 4 2.35 

 
 เม่ือพิจารณาบรรยากาศองคกรรายดานตามความคิดเห็นของนักกายภาพบําบัด พบวา
บรรยากาศองคกรแตละดานสวนใหญอยูระดับสูงและปานกลาง โดยดานโครงสรางองคกร ดานนโยบาย
การปฏิบัติของผูบริหาร สวนใหญอยูระดับสูง คิดเปนรอยละ 71.18 และ 61.76 ตามลําดับ สวนดาน
เทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ และดานส่ิงแวดลอมสวนใหญอยูระดับปานกลาง คิดเปนรอยละ 
47.06 และ 49.70 ตามลําดับ รายละเอียดดังตารางท่ี 4.5 
 
ตารางท่ี 4.5 ระดับของบรรยากาศองคกร (รายดาน) ของนักกายภาพบําบัด (n = 170) 
 

บรรยากาศองคกร 

ระดับการรับรูบรรยากาศองคกร 

สูง ปานกลาง ต่ํา 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ดานโครงสรางองคกร  121 71.18 44 25.88 5 2.94 
ดานนโยบายการปฏิบัติของผูบริหาร 105 61.76 63 37.06 2 1.18 
ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ 77 45.29 80 47.06 13 7.65 
ดานส่ิงแวดลอม 72 42.60 84 49.70 13 7.69 
 
 เม่ือพิจารณาบรรยากาศองคกรเปนรายขอในแตละดาน พบวานักกายภาพบําบัดใหความ 
สําคัญในสวนดานโครงสรางองคกร โดยสวนใหญเห็นวา หนวยงานมีการชี้แจงระเบียบหนาท่ีและวิธีการ
ปฏิบัติงานอยางชัดเจน (  = 4.12 SD = 0.69) หนวยงานมีการชี้แจงบทบาทหนาท่ีการปฏิบัติงาน
อยางชัดเจน (  = 4.09 SD = 0.67) และหนวยงานมีระเบียบ กฎเกณฑท่ีเอ้ืออํานวยตอการปฏิบัติงาน 
(  = 3.99 SD = 0.65) ตามลําดับ และลําดับสุดทาย คือ หนวยงานมีระบบการประสานงานภายในท่ีชัดเจน
และรวดเร็ว (  = 3.94 SD = 0.67) 
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 ดานนโยบายการปฏิบัติของผูบริหาร นักกายภาพบําบัดสวนใหญเห็นวา ผูบริหารมีความ 
มุงม่ันในการปฏิบัติตามนโยบายและมาตรฐานท่ีวางไว ( = 4.16 SD = 0.73) นักกายภาพบําบัดมี
สวนรวมในการกําหนดมาตรฐานและเปาหมายของหนวยงาน ( = 4.05 SD = 0.69) และผูบริหารมี
การจัดระบบงานตามนโยบายและมาตรฐานท่ีกําหนดไว ( = 3.96 SD = 0.70) ตามลําดับ และ
ลําดับสุดทาย คือ ไดรับความยุติธรรมในการพิจารณาความดีความชอบ ( = 3.77 SD = 0.75) 
 ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ ดาน ในเร่ือง หนวยงานมีการตรวจสอบเคร่ืองมือและ
อุปกรณใหอยูในสภาพพรอมใชงานไดทันที ( = 4.02 SD = 0.78) และหนวยงานมีการจัดระบบ เคร่ืองมือ
และอุปกรณเพื่อความสะดวกตอการใชงาน ( = 3.86 SD = 0.65) และลําดับสุดทาย คือ หนวยงาน
มีการนําเคร่ืองมือและอุปกรณท่ีทันสมัยมาใชในการปฏิบัติงาน ( = 3.53 SD = 0.89)  
 ดานส่ิงแวดลอม นักกายภาพบําบัดสวนใหญมีความเห็นวา หนวยงานมีระบบการปองกัน
การติดเช้ือ ( = 3.72 SD = 0.77) และหนวยงานมีการพัฒนาคุณภาพและมาตรฐานการบริการอยาง
ตอเนื่อง ( = 3.95 SD = 0.66) และลําดับสุดทาย คือ หนวยงานมีการจัดสถานท่ีทํางานท่ีเอ้ือตอการ
ปฏิบัติงานอยางเหมาะสม ( = 3.51 SD = 0.89) รายละเอียดแสดงในตารางท่ี 4.6 
 

ตารางท่ี 4.6 จํานวนและรอยละบรรยากาศองคกร (รายขอ) ของนักกายภาพบําบัด (n = 170) 
 

บรรยากาศองคกร 

ระดับการรับรูบรรยากาศองคกร 

  SD 
มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

ดานโครงสรางองคกร        
- หนวยงานมีการช้ีแจงบทบาทหนาท่ี
การปฏิบัติงานอยางชัดเจน 

48 
(28.2) 

98 
(57.6) 

20 
(11.8) 

4 
(2.4) 

- 
- 

4.12 0.69 

- หนวยงานมีการช้ีแจงระเบียบหนาท่ี
และวิธีการปฏิบัติงานอยางชัดเจน 

45 
(26.5) 

98 
(57.6) 

25 
(14.7) 

2 
(1.2) 

- 
- 

4.09 0.67 

- หนวยงานมีระเบียบ กฎเกณฑท่ีเอื้อ 
อํานวยตอการปฏิบัติงาน 

32 
(18.8) 

108 
(63.5) 

27 
(15.9) 

3 
(1.8) 

- 
- 

3.99 0.65 

- หนวยงานมีลักษณะโครงสรางองคกร
ท่ีชัดเจน 

47 
(27.6) 

87 
(51.2) 

26 
(15.3) 

6 
(3.5) 

4 
(2.4) 

3.98 0.89 

- หนวยงานมีระบบการประสานงาน
ภายในท่ีชัดเจนและรวดเร็ว 

29 
(17.1) 

105 
(61.8) 

32 
(18.8) 

4 
(2.4) 

- 
- 

3.94 0.67 
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ตารางท่ี 4.6 จํานวนและรอยละบรรยากาศองคกร (รายขอ) ของนักกายภาพบําบัด (n = 170) (ตอ) 
 

บรรยากาศองคกร 

ระดับการรับรูบรรยากาศองคกร 

  SD 
มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

ดานนโยบายการปฏิบัติของผูบริหาร        
- ผูบริหารมีความมุงม่ันในการปฏิบัติ
ตามนโยบายและมาตรฐานท่ีวางไว 

57 
(33.5) 

86 
(50.6) 

25 
(14.7) 

1 
(0.6) 

1 
(0.6) 

4.16 0.73 

- มีสวนรวมในการกําหนดมาตรฐานและ
เปาหมายของหนวยงาน 

41 
(24.1) 

101 
(59.4) 

24 
(14.1) 

4 
(2.4) 

- 
- 

4.09 0.69 

- ผูบริหารมีการจัดระบบงานตามนโยบาย
และมาตรฐานท่ีกําหนดไว 

31 
(18.2) 

106 
(62.4) 

29 
(17.1) 

3 
(1.8) 

1 
(0.6) 

3.96 0.69 

- ผูบริหารมีการกําหนดนโยบายและ
เปาหมายการปฏิบัติงานอยางชัดเจน 

33 
(19.4) 

101 
(59.4) 

31 
(18.2) 

5 
(2.9) 

- 
- 

3.95 0.70 

- ไดรับความยุติธรรมในการพิจารณา
ความดีความชอบ 

23 
(13.5) 

93 
(54.7) 

48 
(28.2) 

4 
(2.4) 

2 
(1.2) 

3.77 0.75 

ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ        
- หนวยงานมีการตรวจสอบเคร่ืองมือ
และอุปกรณใหอยูในสภาพพรอม
ใชงานไดทันที 

43 
(25.3) 

97 
(57.1) 

23 
(15.3) 

5 
(2.9) 

2 
(1.2) 

4.02 0.78 

- หนวยงานมีการจัดระบบ เคร่ืองมือ
และอุปกรณเพื่อความสะดวกตอ
การใชงาน 

17 
(10) 

118 
(69.4) 

31 
(18.2) 

2 
(1.2) 

2 
(1.2) 

3.86 0.65 

- หนวยงานมีเคร่ืองมือและอุปกรณ
เพียงพอตอการปฏิบัติงาน 

20 
(11.8) 

76 
(44.7) 

56 
(32.9) 

13 
(7.6) 

5 
(2.9) 

3.55 0.90 

- หนวยงานมีการนําเคร่ืองมือและอุปกรณ
ท่ีทันสมัยมาใชในการปฏิบัติงาน 

21 
(12.4) 

69 
(40.6) 

62 
(36.5) 

15 
(8.8) 

3 
(1.8) 

3.53 0.89 

ดานส่ิงแวดลอม        
- หนวยงานมีการพัฒนาคุณภาพและ
มาตรฐานการบริการอยางตอเนื่อง 

32 
(18.8) 

98 
(57.6) 

39 
(22.9) 

1 
(0.6) 

- 
- 

3.95 0.66 
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ตารางท่ี 4.6 จํานวนและรอยละบรรยากาศองคกร (รายขอ) ของนักกายภาพบําบัด (n = 170) (ตอ) 
 

บรรยากาศองคกร 

ระดับการรับรูบรรยากาศองคกร 

  SD 
มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

จํานวน 
(รอยละ) 

- หนวยงานมีระบบการปองกันการ
ติดเช้ือ 

21 
(12.4) 

90 
(52.9) 

51 
(30.0) 

6 
(3.5) 

2 
(1.2) 

3.72 0.77 

- หนวยงานมีระบบระบายอากาศดี และ
แสงสวางเพียงพอตอการปฏิบัติงาน 

28 
(16.5) 

73 
(42.9) 

56 
(32.9) 

11 
(6.5) 

2 
(1.2) 

3.67 0.87 

- หนวยงานมีการจัดสถานท่ีทํางานท่ี
เอื้อตอการปฏิบัติงานอยางเหมาะสม 

15 
(8.8) 

81 
(47.6) 

54 
(31.8) 

15 
(8.8) 

5 
(2.9) 

3.51 0.89 

 
 
สวนท่ี 4 การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพ กายภาพ 
บําบัด 
 การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด พบวา 
มีนักกายภาพบําบัดปฏิบัติงานอยูในระดับสูง คิดจํานวน 134 คน จากท้ังหมด 170 คน คิดเปนรอยละ 
78.82 รายละเอียดดังตารางท่ี 4.7 
 
ตารางท่ี 4.7 จํานวนและรอยละของระดับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการ

วิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ (n = 170) 
 

ระดับการปฏิบัติงาน จํานวน (คน) รอยละ 

สูง (รอยละ 80 ข้ึนไป) 134 78.82 
ปานกลาง (รอยละ 60 - 79) 31 18.24 
ตํ่า (รอยละ < 60) 5 2.94 
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 เม่ือพิจารณาการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพ 
บําบัดเปนรายขอ พบวา การปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพท่ีมีความครบถวนสมบูรณมากท่ีสุด 
คือ การเปดโอกาสใหผูปวยและญาติมีโอกาสใหขอมูลเกีย่วกับอาการของโรค ( = 1.94 SD = 0.25) 
และการใหขอมูลความรูทางกายภาพบําบัดแกผูปวยและญาติ ( = 1.94 SD = 0.24) รองลงมาคือ การ
ซักประวัติและรวบรวมขอมูลผูปวย ( = 1.90 SD = 0.30) การสรุปปญหาและทําการจัดเรียงลําดับ
ความสําคัญของปญหา ( = 1.86 SD = 0.35) การใหคําแนะนําทางกายภาพบําบัดแกประชาชนใน
ชุมชน ( = 1.86 SD = 0.34) ตามลําดับ และ 2 ลําดับสุดทาย คือ มีการจัดทําเอกสาร คูมือทางวิชาการ 
หรือส่ือตาง ๆ เพื่อเผยแพรความรูทางกายภาพบําบัดแกประชาชน ( = 1.34 SD = 0.35) มีการจัดทํา
กิจกรรมนันทนาการสําหรับคนพิการหรือผูดอยโอกาส ( = 1.11 SD = 0.63) ดังแสดงรายละเอียด
ในตารางท่ี 4.8 
 
ตารางท่ี 4.8 จํานวนและรอยละการปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพบําบัด (รายขอ) ของนักกายภาพ   

 บําบัด (n = 170) 
 

การปฏิบัติงานของ 
นักกายภาพบําบัด 

มาตรฐานกายภาพบําบัด 

  SD มีครบถวน
สมบูรณ 

มีบาง ไมมีเลย 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

- มีการเปดโอกาสใหผูปวยและญาติ
มีโอกาสใหขอมูลเก่ียวกับอาการ
ของโรค 

159 93.5 11 6.5 0 0 1.94 0.25 

- มีการใหขอมูล ความรูทางกายภาพ 
บําบัดแกผูปวยและญาติ 

160 94.1 10 5.9 0 0 1.94 0.24 

- มีการซักประวัติและรวบรวมขอมูล
ผูปวย 

153 90 17 10 0 0 1.90 0.30 

- มีกระบวนการการใหบริการ/การ
ดูแลรักษาผูปวยทางกายภาพบําบัด 

145 85.3 25 14.7 0 0 1.85 0.36 

- มีการประเมินผลการตรวจรางกาย 146 85.9 24 14.1 0 0 1.86 0.35 
- มีการเปดโอกาสใหผูปวยและญาติ
มีสวนรวมในการรักษาและวางแผน 
การฟนฟูทางกายภาพบําบัด 

147 86.5 23 13.5 0 0 1.86 0.34 
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ตารางท่ี 4.8 จํานวนและรอยละการปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพบําบัด (รายขอ) ของนักกายภาพ   
 บําบัด (n = 170) (ตอ) 

 

การปฏิบัติงานของ 
นักกายภาพบําบัด 

มาตรฐานกายภาพบําบัด 

  SD มีครบถวน
สมบูรณ 

มีบาง ไมมีเลย 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

- มีการใหคําแนะนําทางกายภาพ 
บําบัดแกประชาชนในชุมชน 

147 86.5 23 13.5 0 0 1.86 0.34 

- มีการวิเคราะหและเลือกวิธีการ
รักษาทางกายภาพบําบัดไดอยาง
ถูกตอง 

144 84.7 26 15.3 0 0 1.85 0.36 

- มีการแปลผล และวิเคราะหขอมูล
จากการซักประวัติ 

142 83.5 28 16.5 0 0 1.84 0.37 

- มีการติดตามผลการรักษาทางกายภาพ 
บําบัด 

142 83.5 28 16.5 0 0 1.84 0.37 

- มีการสรุปปญหาและจัดเรียงลําดับ
ความสําคัญของปญหา 

139 81.8 31 18.2 0 0 1.82 0.39 

- มีการสรุปปญหาและวิเคราะห
ปญหาทางกายภาพบําบัด 

140 82.4 30 17.6 0 0 1.82 0.38 

- มีการใหการรักษาไดตรงตามแนวทาง 
การปฏิบัติงานกายภาพบําบัด ทาง
คลินิก (clinical practice guideline) 

132 77.6 37 21.8 1 0.6 1.77 0.44 

- มีการต้ังสมมุติฐานจากขอมูลใน
การซักประวัติ 

131 77.1 39 22.9 0 0 1.77 0.42 

- มีการเลือกวิธีการตรวจรางกายได
อยางเหมาะสม 

125 73.5 45 26.5 0 0 1.74 0.42 

- มีการออกเย่ียมบานผูปวยท่ีทาน
รับผิดชอบหรือในเขตพื้นท่ีท่ีทาน
รับผิดชอบ 

127 74.7 37 21.8 6 3.5 1.71 0.53 
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ตารางท่ี 4.8 จํานวนและรอยละการปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพบําบัด (รายขอ) ของนักกายภาพ   
 บําบัด (n = 170) (ตอ) 

 

การปฏิบัติงานของ 
นักกายภาพบําบัด 

มาตรฐานกายภาพบําบัด 

  SD มีครบถวน
สมบูรณ 

มีบาง ไมมีเลย 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

- สามารถลดระดับความเจ็บปวด (pain 
score) ดวยวิธีการรักษาทางกายภาพ 
บําบัดไดอยางนอย 2 ระดับ 

121 71.2 47 27.6 2 1.2 1.70 0.49 

- มีการใช pain score ในการวัดระดับ
ความเจ็บปวดของผูปวย 

120 70.6 48 28.2 2 1.2 1.69 0.49 

- มีการกําหนดเปาหมายการรักษา
ทางกายภาพบําบัดท้ังในระยะสั้น
และระยะยาว 

116 68.2 54 31.8 0 0 1.68 0.47 

- มีการวางแผนในการจําหนายผูปวย
ทางกายภาพบําบัดอยางตอเนื่อง 

116 68.2 54 21.8 0 0 1.68 0.47 

- มีการกําหนดตัวช้ีวัดของผลการ
ใหบริการและการดูแลรักษา 

114 67.1 56 32.9 0 0 1.67 0.47 

- มีการทบทวนและบันทึกเวชระเบียน
ทางกายภาพบําบัดอยางตอเนื่อง 

114 67.1 55 32.4 1 0.6 1.66 0.49 

- มีการประสานงานกับทีมสหวิชาชีพ 
เพื่อวางแผนในการรักษาผูปวย 

103 60.6 66 38.8 1 0.6 1.60 0.50 

- มีการประเมินผลการปฏิบัติงาน
ทางกายภาพบําบัด 

97 57.1 73 42.9 0 0 1.57 0.49 

- การมีสวนรวมในการสรางเครือขาย
การดูแลผูปวยและครอบครัวใน
ชุมชนอยางมีประสิทธิภาพ 

100 58.8 65 38.2 5 2.9 1.56 0.55 

- มีการเพิ่มพิสัยของการเคล่ือนไหว
ของขอตอดวยวิธีการทางกายภาพ 
บําบัดได อยางนอย 10 องศา ใน 2 
สัปดาห 

91 53.5 79 46.5 0 0 1.54 0.50 
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ตารางท่ี 4.8 จํานวนและรอยละการปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพบําบัด (รายขอ) ของนักกายภาพ   
 บําบัด (n = 170) (ตอ) 

 

การปฏิบัติงานของ 
นักกายภาพบําบัด 

มาตรฐานกายภาพบําบัด 

  SD มีครบถวน
สมบูรณ 

มีบาง ไมมีเลย 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

- มีการเพิ่มความแข็งแรงของกลาม 
เนื้อดวยวิธีการรักษาทางกายภาพ 
บําบัดได 1 ระดับใน 4-6 สัปดาห 

79 46.5 89 52.4 2 1.2 1.45 0.52 

- มีการบูรณาการความรูดานตาง ๆ
โดยใชขอมูลเชิงประจักษและผลงาน 
วิจัยมาประยุกตใชในการปฏิบัติงาน 

79 46.5 89 52.4 2 1.2 1.45 0.52 

- มีการสํารวจปญหา/ความตองการของ
ผูปวยท่ีทานรับผิดชอบหรือใน
เขตพื้นท่ีท่ีทานรับผิดชอบ 

57 33.5 100 58.8 13 7.6 1.26 0.59 

- มีการจัดทําเอกสาร คูมือทางวิชาการ 
หรือสื่อตาง ๆ เพื่อเผยแพรความรู
ทางกายภาพบําบัดแกประชาชน 

60 35.3 108 63.5 2 1.2 1.34 0.50
0 

- มีการจัดทํากิจกรรมนันทนาการ
สําหรับคนพิการหรือผูดอยโอกาส 

46 27.1 96 56.5 28 16.5 1.11 0.65
3 

 
 

สวนท่ี 5 ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล บรรยากาศองคกร และภาวะผูนําการ
เปลี่ยนแปลง กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพ
กายภาพบําบัด 
 เม่ือวิเคราะหความแตกตางของคาเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด
ตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด จําแนกตามปจจัยสวนบุคคลของ นักกายภาพบําบัด
ในโรงพยาบาลชุมชนภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบวา ระดับการศึกษา และ การอบรม สัมมนาในป
ท่ีผานมา ภาระงาน และตําแหนงงาน มีความแตกตางของคาเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติงานของนักกายภาพ 
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บําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ (p=0.457 p=0.915 
p=0.633 p=0.766 และ p=0.211 ตามลําดับ) รายละเอียดดังแสดงในตารางท่ี 4.9 
 
ตารางท่ี 4.9 แสดงการเปรียบเทียบคาเฉล่ียคะแนนการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการ

บริการวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชนภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

ปจจัยสวนบุคคล 
คะแนนมาตรฐาน 

n   SD t-test P-value 

การศึกษา      
 ปริญญาตรี 160 52.43 6.12 0.745 0.457 
 ปริญญาโท 10 50.90 8.57   
การอบรม สัมมนาในปท่ีผานมา      
 ไมอบรม 24 52.20 7.11 -0.107 0.915 
 อบรม 146 52.36 6.15   
ภาระงานในโรงพยาบาล      
 ตามมาตรฐานวิชาชีพ 1-10 คน/วัน 42 52.71 5.38 0.450 0.653 
 เกินมาตรฐานวิชาชีพ >10 คน/วัน 128 52.21 6.55   
ภาระงานในการปฏิบัติงานชุมชน      
 ตามมาตรฐานวิชาชีพ 1-5 คน/วัน 78 52.18 6.07 -0.297 0.766 
 เกินมาตรฐานวิชาชีพ >10 คน/วัน 92 52.47 6.46   
ตําแหนงงาน      
 ขาราชการ 70 51.61 6.33 -1.256 0.211 
 ตําแหนงอ่ืนๆ(พนักงานราชการ, ลูกจาง

ช่ัวคราว, อ่ืน ๆ) 
100 52.84 6.21   

 
 ผลการวิจัยพบวา ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ อายุการทํางาน และระยะเวลาการปฏิบัติงาน
ของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติ 
งานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด (p>0.05) รายละเอียดดัง
แสดงในตารางท่ี 4.10 
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 ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนโดยภาพรวม และบรรยากาศ
องคกรโดยภาพรวม มีความสัมพันธในทางบวก กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐาน
การบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด ท่ีระดับความสัมพันธตํ่ามาก และระดับตํ่า ตามลําดับ อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ (r=0.201 และ r=0.279, p<0.05) รายละเอียดดังแสดงในตารางท่ี 4.10 
 เม่ือพิจารณาภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน เปนรายดาน 
พบวา มีเพียงดานการสรางบารมีไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐาน
การบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด (p>0.05) แตท่ีเหลืออีก 3 ดาน มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติ 
งานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
(p < 0.05) ไดแก ดานการคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคลดานการกระตุนปญญา และการสรางแรง
บันดาลใจ (r=0.208 r=0.206 และ r=0.213 ตามลําดับ) รายละเอียดดังแสดงในตารางท่ี 4.10 
 เม่ือพิจารณาบรรยากาศองคกรเปนรายดาน พบวา ในทุกดานมีความสัมพันธทางบวกกับ
การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวชิาชีพกายภาพบําบัด อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ (p < 0.05) ไดแก ดานโครงสรางขององคกร ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา ดานส่ิงแวดลอม 
และดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ (r=0.243 r=0.233 r=0.201 และ r=0.169 ตามลําดับ) รายละเอียด
ดังแสดงในตารางท่ี 4.10 
 
ตารางท่ี 4.10  แสดงคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ ระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง

ของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน และบรรยากาศองคกรโดยภาพรวม กับการปฏิบัติงาน
ของ นักกายภาพ บําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาล
ชุมชนภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

 

ปจจัย 
มาตรฐานการปฏิบัติงาน 

สัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธ 

p-value 
ระดับ

ความสัมพันธ 

ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด    
อายุ -0.146 0.057 ไมมีความสัมพันธ 
อายุการทํางาน -0.149 0.053 ไมมีความสัมพันธ 
ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 0.045 0.556 ไมมีความสัมพันธ 
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ตารางท่ี 4.10  แสดงคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ ระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง
ของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน และบรรยากาศองคกรโดยภาพรวม กับการปฏิบัติงาน
ของ นักกายภาพ บําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาล
ชุมชนภาคตะวันออกเฉียงเหนือ (ตอ) 

 

ปจจัย 
มาตรฐานการปฏิบัติงาน 

สัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธ 

p-value 
ระดับ

ความสัมพันธ 

ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาล
ชุมชน 

0.201 0.009 ต่ํามาก 

การสรางบารมี 0.145 0.060 ไมมีความสัมพันธ 
การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล 0.208 0.006 ตํ่ามาก 
การกระตุนปญญา 0.206 0.007 ตํ่ามาก 
การสรางแรงบันดาลใจ 0.213 0.005 ตํ่ามาก 

บรรยากาศองคกร 0.279 0.000 ต่ํา 
ดานโครงสรางขององคกร  0.243 0.001 ตํ่ามาก 
ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา  0.233 0.002 ตํ่ามาก 
ดานส่ิงแวดลอม  0.201 0.009 ตํ่ามาก 
ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ  0.169 0.028 ตํ่ามาก 
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บทท่ี 5 

อภิปรายผล 
 
 

การวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงค เพื่อวัดระดับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐาน
การบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เพื่อศึกษาปจจัย
สวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและบรรยากาศองคกรในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออก-
เฉียงเหนือ และเพื่อศึกษาหาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและ
บรรยากาศองคกรกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพ 
บําบัด โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ซ่ึงจากการวิจัยคร้ังนี้ ทําใหทราบถึงระดับการ
ปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชนตามมาตรฐานกายภาพบําบัด และทราบถึง
ความสัมพันธของตัวแปร ซ่ึงไดแก ปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง และบรรยากาศ
องคกร กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด 
วามีความสัมพันธกันอยางไรบาง โดยผูวิจัยไดใชแบบสอบถามเปนเคร่ืองมือในการเก็บรวบรวมขอมูล 
โดยแจกแบบสอบถามในนักกายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติงานจริงในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออก-
เฉียงเหนือ จํานวน 200 คน ไดรับแบบสอบถามตอบกลับและมีความสมบูรณ นํามาวิเคราะหได
ท้ังหมด 170 ฉบับ คิดเปนรอยละ 85 การวิเคราะหใชสถิติพรรณนาและสถิติวิเคราะหโดยใชโปรแกรม
สําเร็จรูป SPSS version 11.5 ในการคํานวณหาคารอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และสหสัมพันธ
ของเพียรสัน (Pearson’s product moment correlation coefficient) กําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี
คา 0.05 ซ่ึงผูวิจัยไดเสนอประเด็นสําคัญ อภิปรายผลการวิจัย ดังนี้ 
 ระดับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
พบวา การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด มีนักกายภาพ 
บําบัดปฏิบัติงานอยูในระดับสูงเปนสวนใหญ จํานวน 134 คน จากท้ังหมด 170 คน คิดเปนรอยละ 78.82 
ซ่ึงสอดคลองกับผลการวิจัยของขวัญชนก ฤทธ์ิธาทร(2553) ท่ีพบวา การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด
ตามมาตรฐานกายภาพบําบัด มีการปฏิบัติงานสวนใหญอยูในระดับสูง คิดเปนรอยละ 45 และเม่ือ
พิจารณาเปนรายกิจกรรมพบวา กิจกรรมท่ีไมไดรับการปฏิบัติมากท่ีสุด คือ การจัดทํากิจกรรมนันทนาการ
สําหรับคนพิการหรือผูดอยโอกาส และการสํารวจปญหา/ความตองการของผูปวยท่ีทานรับผิดชอบ
หรือในเขตพื้นท่ีท่ีทานรับผิดชอบ อาจเนื่องมาจากระบบงานไมเอ้ืออํานวย และภาระงานท่ีมีมากของ
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นักกายภาพบําบัด ซ่ึงโดยสวนใหญมีภาระงานเกินเกณฑท่ีมาตรฐานกําหนด อาจสงผลใหไมมีเวลา
เนนงานสงเสริมปองกันการบริการในระดับชุมชน และลักษณะงานอยูในลักษณะการตั้งรับใน
โรงพยาบาลมากกวาการออกชุมชน สอดคลองกับผลการวิจัยของสินีนาฏ วิไลจิตต (2554) ท่ีพบวา 
ปญหาสวนใหญของ นักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง คือ 
นักกายภาพบําบัดไมไดออกเยี่ยมผูปวยหรือสํารวจปญหาและความตองการของชุมชนตามเขตพื้นท่ี
ท่ีรับผิดชอบ มีสวนรวมในการสรางเครือขาย การดูแลผูปวยและครอบครัวในชุมชนคอนขางนอย 
และ ขาดกิจกรรมนันทนาการสําหรับคนพิการหรือผูดอยโอกาสอยางตอเนื่อง และสอดคลองกับ
ผลการวิจัยของ ปยะนุช สวนสิน (2551) ซ่ึงศึกษาลักษณะการบริการทางกายภาพบําบัดท่ีพึงประสงคของ
ชุมชน พบวา ประชาชนตองการใหมีบริการกายภาพบําบัดในชุมชนมากข้ึน มีการจัดอบรมโดยเฉพาะ
เร่ืองการลดปวดกลามเนื้อและขอตอตามสวนตาง ๆ ของรางกายมากข้ึน 
 ดังนั้น โดยสรุปจึงควรมีงานสงเสริมปองกันการบริการในระดับชุมชนท่ีเปนเชิงรุก
มากข้ึน ท้ังการมีสวนรวมในการสรางเครือขายการดูแลผูปวยและครอบครัวในชุมชนอยางตอเนื่อง 
การสรางกิจกรรมนันทนาการสําหรับคนพิการหรือผูดอยโอกาส เปนตน 
 เม่ือวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ อายุการทํางาน ระยะ 
เวลาการปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลแหงนี้ ระดับการศึกษา การอบรม สัมมนาในปท่ีผานมา ภาระงาน 
และตําแหนงงาน ของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบวา ไมมี
ความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด 
ซ่ึงไมเปนไปตามสมมุติฐานขอท่ี 1 สอดคลองกับผลการวิจัยของอรสา สุขดี (2552) และของสินีนาฏ 
วิไลจิตต (2554) ท่ีพบวา ปจจัยสวนบุคคลดาน อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณในการทํางาน ไม
มีความสัมพันธกับสมรรถนะในการปฏิบัติงานของบุคลากร ท้ังนี้อาจเนื่องมาจากในปจจุบันทางสมาคม
กายภาพบําบัดไดจัดทําแนวทางการปฏิบัติงานดานคลินิก (Clinical practice guideline) ใหกับนักกายภาพ 
บําบัดท้ังประเทศใหปฏิบัติเปนแนวทางเดียวกัน ประกอบกับสภากายภาพบําบัดมีการผลักดันในเชิงรุก
ใหนักกายภาพบําบัดปฏิบัติงานตามมาตรฐานวิชาชีพกายภาพบําบัดมากข้ึน เปนเหตุใหนักกายภาพบําบัด
สามารถปฏิบัติงานตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดไดโดยงาย ปจจัยดาน อายุ ระดับ
การศึกษา ประสบการณในการทํางาน จึงไมมีความสัมพันธกับความสามารถในการปฏิบัติงานตาม
มาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด สวนการอบรม สัมมนาในปท่ีผานมา ไมมีผลกับการ
ปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด อาจเนื่องมาจาก
หลังจากการอบรม สัมมนา นักกายภาพบําบัดไมไดนําความรูมาใชในการปฏิบัติงานจริง ดังนั้นใน
การอบรมจึงควรมีการติดตามผลการนําความรูมาประยุกตใชในการปฏิบัติงานจริง 
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 ดังนั้น การไมพบความสัมพันธของปจจัยสวนบุคคลกับการปฏิบัติงานของ นักกายภาพบําบัด
ตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด มีขอไดเปรียบคือ นักกายภาพบําบัดท่ีจบการศึกษา
ใหม หรือผูท่ีมีประสบการณนอย สามารถปฏิบัติงานไดทัดเทียมกัน 
 เม่ือพิจารณาดานภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน พบวา 
ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงโดยภาพรวม อยูระดับสูง ( = 2.80 SD = 0.61) เม่ือศึกษาเปนรายดาน 
พบวา อยูในระดับสูงในทุกดาน เรียงลําดับไดดังนี้ ดานการสรางบารมี ( = 2.93 SD = 0.62) ดาน
การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล ( = 2.90 SD = 0.62) ดานการกระตุนปญญา ( = 2.82 SD = 
0.66) ดานการสรางแรงบันดาลใจ ( = 2.55 SD = 0.80) พบวา ดานการสรางบารมีมีคะแนนคาเฉล่ีย
อยูในระดับท่ีสูงท่ีสุด และเม่ือวิเคราะหความสัมพันธระหวางภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการ
โรงพยาบาลชุมชน กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพ 
บําบัด พบวา ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน มีความสัมพันธเชิงบวก
กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
ชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ซ่ึงเปนไปตามสมมุติฐาน ขอท่ี 2 (r=0.201, p< 0.05) อยูในระดับตํ่ามาก 
สอดคลองกับการศึกษาของวิลินธร ชูโต (2547) ศึกษาภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงกับประสิทธิภาพ
ผลการปฏิบัติงานของหัวหนากลุมงาน ในสถาบันจิตเวช พบวา ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงโดยภาพรวม 
และรายดานอยูในระดับสูงท้ังหมด และภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงมีความสัมพันธเชิงบวกกับประสิทธิภาพ
ผลการปฏิบัติงานของหัวหนากลุมงาน ในสถาบันจิตเวช  
 และเม่ือพิจารณาเปนรายดาน พบวา ในทุกดานมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงาน
ของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05) 
ยกเวนดานการสรางบารมี อาจเนื่องมาจากในปจจุบันโรงพยาบาลตาง ๆ  มีความจําเปนตองทําระบบคุณภาพ
โรงพยาบาล HA (Hospital Accreditation) มีการนําเสนอผลงาน จากงานประจํามาทําเปนงานวิจัย (Routine 
to Research) มีการกําหนดเปาหมายและวิสัยทัศนขององคกรท่ีชัดเจน ซ่ึงสงผลใหสามารถสงเสริม
ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงดานการสรางบารมี ใหอยูในระดับสูงและอีกท้ังยังเปนการกระตุนให
บุคลากรในโรงพยาบาล มีความต่ืนตัวในการปฏิบัติงาน คิดคนหาแนวทางใหม ๆ นํามาใชในการ
ปฏิบัติงานเพื่อใหเกิดประสิทธิภาพมากข้ึน สงผลใหการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตาม
มาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ อยู
ในระดับสูงดวยเชนกัน  
 เม่ือพิจารณาดานบรรยากาศองคกร พบวา ระดับบรรยากาศองคกรโดยรวมสวนใหญอยู
ในระดับปานกลาง รอยละ 54.12 สอดคลองกับการศึกษาของขวัญชนก ฤทธ์ิธาทร (2553) ศึกษาการ
ปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
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เอกชน เขตกรุงเทพฯ และสินีนาฏ วิไลจิตต (2554) ศึกษามาตรฐานการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด
ในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง พบวาบรรยากาศองคกรโดยภาพรวมอยูใน
ระดับปานกลาง เม่ือพิจารณาเปนรายดาน พบวา ดานส่ิงแวดลอม และดานเทคโนโลยีและวิทยาการ
ตาง ๆ มีรอยละของระดับการรับรูบรรยากาศองคกรในระดับสูง นอยกวาดานอ่ืน ๆ อาจเนื่องมาจาก
ขาดเคร่ืองมืออุปกรณท่ีทันสมัยมาใชในการปฏิบัติงาน การขาดระบบท่ีทันสมัยในการจัดเก็บขอมูล 
จากรายงานการประชุมวิชาการชมรมนักกายภาพบําบัด เขต 7 เดือนกุมภาพันธ พ.ศ.2552 พบวา นักกายภาพ 
บําบัดควรไดรับการสงเสริม สนับสนุนบรรยากาศองคกรดานตาง ๆ โดยการมีเคร่ืองมือ อุปกรณท่ี
ทันสมัยมาใชในการปฏิบัติงานชวยเพิ่มประสิทธิภาพและลดเวลาในการรักษา ระบบคอมพิวเตอรท่ี
ชวยในการจัดเก็บบันทึกขอมูลรวบรวมประวัติท่ีเกี่ยวของกับการรักษาของผูปวยไดอยางครบถวน 
เพื่อนํามาใชในการวิเคราะหแปลผลขอมูลไดอยางถูกตอง การพัฒนาการใชระบบฐานขอมูลของงาน
กายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ใหเปนรูปแบบเดียวกับโรงพยาบาลศูนย และโรงพยาบาล
ท่ัวไป ซ่ึงจะทําใหงายตอวิธีการ coding ระหวางเวชระเบียนท่ีใชระบบเดียวกัน (สินีนาฏ วิไลจิตต, 
2554) 

เม่ือวิเคราะหความสัมพันธระหวางบรรยากาศองคกรกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพ 
บําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด พบวา บรรยากาศองคกรมีความสัมพันธเชิงบวก
กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
ชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ซ่ึงเปนไปตามสมมุติฐาน ขอท่ี 3 (r=0.279, p< 0.05) อยูในระดับต่ํา 
สอดคลองกับผลการศึกษาของพรรณี ขาวเมฆ (2551) ท่ีพบวาบรรยากาศองคกรมีความสัมพันธทางบวก
กับการปฏิบัติงานตามมาตรฐานวิชาชีพในหนวยบริการปฐมภูมิ จังหวัดปทุมธานี ไดอธิบายวาบรรยากาศ
องคกรมีสวนในการสงเสริมการปฏิบัติงานดวยการรับรูหรือความรูสึกของผูปฏิบัติงานท่ีเกี่ยวกับ
สภาพแวดลอมในการทํางานในองคกร ซ่ึงมีผลตอพฤติกรรมการปฏิบัติงานของบุคลากรในองคกร 
เม่ือพิจารณาเปนรายดาน พบวา ในทุกดานมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของนัก
กายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05) 
ไดแก ดานโครงสรางขององคกร ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา ดานส่ิงแวดลอม และดาน
เทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ (r=0.243 r=0.233 r=0.201 และ r=0.169 ตามลําดับ) สอดคลองกับ
การศึกษาของ อัมเรศน ชาวสวนกลวย (2534) และเจียมจิตต จุดาบุตร (2539) พบวา บรรยากาศองคกรมี
ความสัมพันธและสามารถทํานายความสามารถในการปฏิบัติงาน บรรยากาศขององคกรจึงมีผลโดยตรง 
ผูบริหารควรมีการสงเสริมบรรยากาศองคกรในดานตาง ๆ มีการจัดโครงสราง และนโยบายตาง ๆของ
องคกรท่ีชัดเจน มีการจัดส่ิงแวดลอมท่ีเหมาะสม และการนําเทคโนโลยีตาง ๆ มาใชในการปฏิบัติงาน จะ
ชวยใหการทํางานสะดวกมากข้ึน มีผลตอการปฏิบัติงานท่ีดีข้ึนตามไปดวย 
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บทท่ี 6 

สรุปผลการวิจัยและขอเสนอแนะ 
 
 

 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive Research) แบบภาคตัดขวาง (Cross - 
Sectional Study) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและบรรยากาศ
องคกรในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เพื่อศึกษาหาความสัมพันธระหวางปจจัยสวน
บุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและบรรยากาศองคกรกับการปฏิบัติงานของ นักกายภาพบําบัดตาม
มาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดย
เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามประกอบดวย 4 สวน คือ  
 สวนท่ี 1 ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออก-
เฉียงเหนือ 
 สวนท่ี 2 ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออก-
เฉียงเหนือ 
 สวนท่ี 3 บรรยากาศองคกรในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 สวนท่ี 4 การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพ กายภาพ 
บําบัด 
 

 แบบสอบถามท่ีสรางข้ึนไดผานการตรวจสอบความตรงของเนื้อหา (Content Validity) จาก
ผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน และผานการทดลองใช (Try Out) กับนักกายภาพบําบัดโรงพยาบาลชุมชน
อ่ืนท่ีไมใชกลุมตัวอยาง หาคาความเท่ียงโดยใชสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของ ครอนบาค (Cronbach’s 
Coefficient of Alpha) ไดคาความเท่ียงของแบบสอบถามท้ังชุด เทากับ 0.968 ความเท่ียงของแบบสอบถาม 
สวนภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง สวนบรรยากาศองคกรและมาตรฐานการปฏิบัติงาน เทากับ 0.984, 
0.839 และ 0.866 ตามลําดับ โดยผูวิจัยไดทําการเก็บขอมูลในกลุมตัวอยางท่ีทําการศึกษาคือ นักกายภาพ 
บําบัดท่ีปฏิบัติงานจริงในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํานวน 200 คน ไดรับแบบสอบถาม
ตอบกลับและมีความสมบูรณ นํามาวิเคราะหไดทั้งหมด 170 ฉบับ คิดเปนรอยละ 85 วิเคราะหขอมูล
โดยใชคอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS คํานวณหาคารอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
สถิติที และคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) 
กําหนดคานัยสําคัญทางสถิติท่ี ระดับ 0.05 
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สรุปผลการวิจัย 
1. ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด โรงพยาบาลชุมชมภาคตะวันออก เฉียงเหนือ 

พบวา สวนใหญมีอายุระหวาง 26-29 ป (รอยละ 39.4) รองลงมาคือ ≤25 ป (รอยละ 26.5) และ 40-44 ป 
มีนอยท่ีสุด (รอยละ 0.6) อายุเฉล่ีย 28.67 ป มีระดับการศึกษาสูงสุดระดับปริญญาตรีมากท่ีสุด (รอยละ 
94.1) นักกายภาพบําบัดเคยไดรับอบรมสัมมนา (รอยละ 85.9) มากกวา นักกายภาพบําบัดท่ีไมเคย
ไดรับอบรมสัมมนา (รอยละ 14.1) สําหรับอายุการทํางานสวนใหญมีอายุการทํางาน 1-5 ป (รอยละ 
62.4) ระยะเวลาการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชนแหงนี้ สวนใหญมีระยะเวลาการปฏิบัติงานอยู
ระหวาง 1-5 ป (รอยละ 69.4) ภาระงานในโรงพยาบาลเกินมาตรฐานวิชาชีพ >10 คน/วัน (รอยละ 75.3) 
มากกวาภาระงานในโรงพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพ 1-10 คน/วัน (รอยละ 24.7) ภาระงานในการปฏิบัติงาน
ชุมชน เกินมาตรฐานวิชาชีพ >5 คน/วัน (รอยละ 54.1) มากกวาภาระงานในการปฏิบัติงานชุมชน ตาม
มาตรฐานวิชาชีพ 1-5 คน/วัน (รอยละ 45.9) ลักษณะตําแหนงงานสวนใหญเปนลูกจางช่ัวคราว (รอยละ 
45.9) รองลงมาเปนขาราชการ (รอยละ 41.2)  

2. การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด 
พบวามีนักกายภาพบําบัดปฏิบัติงานอยูในระดับสูง (รอยละ 78.82) และเม่ือพิจารณาการปฏิบัติงาน
ของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดเปนรายขอ พบวา การปฏิบัติ 
งานตามมาตรฐานกายภาพท่ีมีความครบถวนสมบูรณมากท่ีสุด คือ การเปดโอกาสใหผูปวยและญาติ
มีโอกาสใหขอมูลเกี่ยวกับอาการของโรค ( = 1.94 SD = 0.247) และการใหขอมูล ความรูทางกายภาพ 
บําบัดแกผูปวยและญาติ ( = 1.94 SD = 0.236) รองลงมาคือ การซักประวัติและรวบรวมขอมูลผูปวย 
( = 1.90 SD = 0.301) การสรุปปญหาและทําการจัดเรียงลําดับความสําคัญของปญหา (  = 1.86 
SD = 0.349) การใหคําแนะนําทางกายภาพบําบัดแกประชาชนในชุมชน ( = 1.86 SD = 0.343) ตาม 
ลําดับ สวนการปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพท่ีมีความครบถวนสมบูรณนอยท่ีสุด หรือเปนกิจกรรม
ท่ีไมไดรับการปฏิบัติมากท่ีสุด คือ การจัดทํากิจกรรมนันทนาการสําหรับคนพิการหรือผูดอยโอกาส
(  = 1.11 SD = 0.653) และการสํารวจปญหา/ความตองการของผูปวยท่ีทานรับผิดชอบหรือในเขต
พื้นท่ีท่ีทานรับผิดชอบ ( = 1.26 SD = 0.589) 

3. ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ อายุการทํางาน ระยะเวลาการปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาล
แหงนี้ ระดับการศึกษา การอบรม สัมมนาในปท่ีผานมา ภาระงาน และตําแหนงงาน เม่ือนํามาวิเคราะห
หาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออก-
เฉียงเหนือกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด 
พบวา ไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพ
กายภาพบําบัด (p>0.05) 
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4. ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยโรงพยาบาลชุมชนโดยภาพรวม อยูระดับสูง 
( = 2.80 SD = 0.61) เม่ือศึกษาเปนรายดาน พบวา อยูในระดับสูงในทุกดาน การสรางบารมี ( = 
2.93 SD = 0.62) การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล ( = 2.90 SD = 0.62) การกระตุนปญญา ( = 
2.82 SD = 0.66) การสรางแรงบันดาลใจ ( = 2.55 SD = 0.80)  

5. วิเคราะหความสัมพันธระหวางภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยโรงพยาบาล
ชุมชนโดยภาพรวม กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพ 
บําบัด พบวา ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยโรงพยาบาลชุมชนโดยภาพรวม โดยรวม มีความ 
สัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานกายภาพบําบัด อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ ท่ีระดับตํ่ามาก (r =0.201, p<0.05) และเม่ือพิจารณาเปนรายดาน พบวา ดานการคํานึงถึงความ
เปนปจเจกบุคคล การกระตุนปญญา การสรางแรงบันดาลใจ มีความสัมพันธทางบวก (r = 0.208 r = 0.206 
และ r = 0.213 ตามลําดับ) สวนดานการสรางบารมีไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพ 
บําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด (p>0.05) 

6. บรรยากาศองคกรของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานกายภาพบําบัด พบวา มีระดับ
ของบรรยากาศองคกรอยูในเกณฑปานกลาง คิดเปนรอยละ 54.12 รองมาคือ ระดับสูงและระดับตํ่า คิด
เปนรอยละ 43.53 และ 2.35 ตามลําดับ และเม่ือจําแนกรายดานบรรยากาศองคกรแตละดานสวนใหญ
อยูระดับสูงและปานกลาง โดยดานโครงสรางองคกร ดานนโยบายการปฏิบัติของผูบริหาร สวนใหญ
อยูระดับสูง คิดเปนรอยละ 71.18 และ 61.76 ตามลําดับ สวนดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ และ
ดานส่ิงแวดลอมสวนใหญอยูระดับปานกลางคิดเปนรอยละ 47.06 และ 49.70 ตามลําดับ  

7. วิเคราะหความสัมพันธระหวางบรรยากาศองคกรกับการปฏิบัติงานของ นักกายภาพบําบัด
ตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด พบวา บรรยากาศองคกรโดยรวม และมีความสัมพันธ
ทางบวกกับการปฏิบัติงานของนกักายภาพบําบัดตามมาตรฐานกายภาพบําบัด อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
ท่ีระดับตํ่า (r=0.279, p<0.05) และเม่ือพิจารณาระหวางบรรยากาศองคกรรายดานกับการปฏิบัติงาน
ของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด พบวาทุกดานมีความสัมพันธ
ทางบวก ดังนี้ ดานโครงสรางขององคกร ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนําดานส่ิงแวดลอม และ
ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ (r= 0.243 r= 0.233 r= 0.201 และ r= 0.169 ตามลําดับ)  
 
 

ขอเสนอแนะจากผลการวิจัย 
 เพื่อเปนการสงเสริม พัฒนาผลการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดโรงพยาบาลชุมชน 
ผูวิจัยมีขอเสนอแนะ ดังนี้ 
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1. พัฒนาและปรับปรุงการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด ดังนี้ 
1.1 สงเสริมโอกาสใหนักกายภาพบําบัดไดปฏิบัติงานเชิงรุกมากข้ึน เพื่อ

เปนการเพิ่มโอกาสขยายการบริการลงสูชุมชน สรางชุมชนท่ีเขมแข็งและสุขภาพดี สงเสริมการสราง
เครือขายการดูแลผูปวยและครอบครัวในชุมชนมากข้ึน  

1.2 ปญหาบุคลากรไมเพียงพอ และไมเหมาะสมกับปริมาณงาน ควรเปด
โอกาสใหนักกายภาพบําบัดไดมีสวนรวมในการวางแผนงาน และการจัดทําแผนทรัพยากรบุคคล เพื่อให
การปฏิบัติงานนั้นเปนไปดวยดี 

2. เสริมสรางดานภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง ดังนี้ 
2.1 สงเสริมการใหเวลาในการแนะนําการทํางานแกผูรวมงานเปนราย 

บุคคลตามแตสมควร อยางเหมาะสม เนื่องจากผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนอาจมีเวลาไมเพียงพอ
จึงอาจสะทอนวิสัยทัศน และการแนะนําผานทางหัวหนางานกายภาพบําบัด 

2.2 สงเสริมใหมีการสอนหรือแนะนําใหเขาใจเกี่ยวกับความเปนปจเจก
บุคคล ความแตกตางระหวางบุคคล มีการเพิ่มความสนใจเปนการสวนตัวแกบุคลากร ทําใหนักกายภาพ 
บําบัดไดรับรูถึงการไดรับการกระตุนสรางแรงบันดาลใจ 

3. เสริมสรางบรรยากาศองคกรในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด ดังนี้ 
3.1 สงเสริม สนับสนุนอุปกรณท่ีทันสมัยมาใชการปฏิบัติงาน เพื่อประสิทธิภาพ

ในการรักษา หรือลดระยะเวลาในการรักษา เปนตน 
3.2 พัฒนาและปรับปรุงสถานท่ีการปฏิบัติงาน โดยการจัดส่ิงแวดลอมให

เหมาะสมแกการใหบริการ เพื่อใหเอ้ือตอการปฏิบัติงานอยางเหมาะสม อาทิ การพัฒนาอุปกรณเคร่ืองมือ
ท่ีมีความทันสมัย 
 
 

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป 
1. ควรมีการศึกษาปจจัยในดานอ่ืนๆเพิ่มเติม เนื่องจาก ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง และ

บรรยากาศองคกรมีความสัมพันธตํ่า กับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการ
บริการวิชาชีพกายภาพบําบัด 

2. ควรมีการศึกษาการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพ
กายภาพบําบัดในเขตพ้ืนท่ีอ่ืน ๆ หรือท้ังประเทศเพ่ือนําผลการศึกษามาเปรียบเทียบ 

3. ควรมีการศึกษาการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพ
กายภาพบําบัดโดยเปรียบเทียบการปฏิบัติงานตามมาตรฐานกายภาพบําบัดของ นักกายภาพบําบัด
โรงพยาบาลเอกชนและโรงพยาบาลรัฐบาล 
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4. ควรใชการวิจัยเชิงคุณภาพรวมดวย เพื่อจะไดขอมูลซ่ึงทําใหเขาใจสาเหตุของปญหาใน
แตละพื้นท่ีในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานกายภาพบําบัด 
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การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
ชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย 
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บทสรุปแบบสมบูรณ 

 
 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 โรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ประกอบไปดวยบุคลากรทางการแพทยหลาย
วิชาชีพ อาทิเชน แพทย ทันตแพทย เภสัชกร พยาบาล นักเทคนิคการแพทย นักกายภาพบําบัด ซ่ึงใน
ปจจุบันจะเห็นไดวางานในวิชาชีพกายภาพบําบัดไดมีความกาวหนาอยางมาก และเปนท่ีรูจักของประชาชน
มากข้ึน ดังนั้นในป พ.ศ. 2549 สภากายภาพบําบัด ไดจัดทําและประกาศใชเกณฑมาตรฐานวิชาชีพกายภาพ 
บําบัด ประกอบดวย มาตรฐานการบริการ มาตรฐานท่ัวไป และมาตรฐานขีดความสามารถในการให 
บริการสถานพยาบาลระดับตาง ๆ เพื่อเปนเคร่ืองมือในการควบคุม ดูแล กํากับ งานบริการกายภาพบําบัด
ใหมีคุณภาพ เปนมาตรฐานเดียวกันท้ังประเทศ ซ่ึงการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐาน
การบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด คือ การปฏิบัติงานใหมีคุณภาพและไดมาตรฐาน ใน 4 สวน คือ งาน
รักษา งานสงเสริมและปองกัน งานฟนฟูสมรรถภาพและงานกายภาพบําบัดชุมชน 
 แตในปจจุบันพบวามีปญหาจํานวนนักกายภาพบําบัดยังไมเพียงพอตอความตองการ
และไมสอดคลองกับภาระงาน ซ่ึงกระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดมาตรฐานกรอบกําลังคนดาน
สาธารณสุขใหมีอัตราสวนนักกายภาพบําบัดตอประชากรเทากับ 1 : 15,000 คน แตจากการสํารวจใน
ป 2552 มีนักกายภาพบําบัดในภาพรวมของประเทศมีอัตราสวนนักกายภาพบําบัดตอประชากร
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เทากับ 1 : 26,914 คน โดยเฉพาะอยางยิ่งในโรงพยาบาลชุมชม และโรงพยาบาลในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
ซ่ึงมีความขาดแคลนมากท่ีสุด จากการสํารวจในป 2546 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือนักกายภาพบําบัด
ตอประชากรเทากับ 1 : 101,457 คน นอกจากนี้ยังมีปญหาเร่ืองคาตอบแทน ปญหาเร่ืองความกาวหนา
ในงาน ปญหาเร่ืองวิสัยทัศนและนโยบายของผูบริหาร อาทิเชน ผูอํานวยการโรงพยาบาลตาง ๆ ซ่ึง
อาจสงผลตอการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด
ได ดังนั้นการประเมินมาตรฐานการใหบริการทางกายภาพบําบัด จะมีสวนชวยพัฒนาการทํางานของ
นักกายภาพบําบัด ทราบผลการดําเนินงานในเขตพ้ืนท่ีท่ีรับผิดชอบวามีคุณภาพและประสิทธิภาพ
เปนไปตามมาตรฐานหรือไม อยางไร ทราบวามีส่ิงใดท่ีควรพัฒนาหรือสงเสริมตอไปในอนาคต 
 ซ่ึงการใหบริการทางกายภาพบําบัดท่ีมีคุณภาพ นอกจากนักกายภาพบําบัดจะตองมีมาตรฐาน
ในการปฏิบัติงานทางกายภาพบําบัดดานตาง ๆ แลว ปจจัยดานบรรยากาศองคกร ปจจัยดานปจเจกบุคคล 
และปจจัยดานภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง ก็เปนปจจัยสําคัญท่ีสงผลตอการผลักดันทําใหองคการมี
ประสิทธิภาพและมีประสิทธิผลในการดําเนินงาน ภายใตสภาพบุคคลท่ีพฤติกรรมท่ีแตกตางกันและ
สภาวการณท่ีมีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลา สงผลตอการปฏิบัติงานใหมีมาตรฐานของบุคลากร 
 ดวยเหตุนี้ผูวิจยัจงึสนใจศึกษาเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐาน
การบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยเนนปจจัย
ท่ีปจเจกบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง บรรยากาศองคกร ซ่ึงตัวผูนําในท่ีนี้ หมายถึง ผูอํานวยการ
โรงพยาบาลชุมชน เนื่องจากเปนผูบังคับบัญชาท่ีมีบทบาทสําคัญโดยตรงและใกลชิดกับการปฏิบัติงาน
ของนักกายภาพบําบัดในแผนกนั้น ๆ โดยตรง ท้ังนี้เพื่อศึกษาวาปจจัยดังกลาวนี้มีความสัมพันธหรือไม
อยางไรกับมาตรฐานในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
เพื่อนําผลท่ีไดจากการวิจัยในคร้ังนี้ไป ใชเปนแนวทางในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
ชุมชน ในอันท่ีจะใหเกิดผลสูงสุดในการปฏิบัติงาน กอใหเกิดประโยชนสูงสุดแกผูปวยหรือผูมารับ
บริการทางกายภาพบําบัด และใชเปนขอมูลหรือขอเสนอแนะตอหนวยงานท่ีเกี่ยวของในการพัฒนา
งานกายภาพบําบัดตอไป 
 
 

วัตถุประสงคในการวิจัย  
1. เพื่อวัดระดับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพ

กายภาพบําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
2. เพื่อศึกษาปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและบรรยากาศองคกรใน

โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและ
บรรยากาศองคกรกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพ 
บําบัด โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 

ทบทวนวรรณกรรม 
 
 มาตรฐานการบริการ วิชาชีพกายภาพบําบัด หมายถึง แนวทางเพื่อควบคุมคุณภาพการ
บริการในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดท้ัง 4 ดาน ไดแก งานการรักษา งานสงเสริมและปองกัน 
งานฟนฟูสมรรถภาพ งานกายภาพบําบัดชุมชน ใหไดมาตรฐาน ซ่ึงเปนไปตามเกณฑมาตรฐานวิชาชีพ
กายภาพบําบัด พ.ศ.2549 ตามท่ีสภากายภาพบําบัดเปนผูกําหนดสัดสวนไว 

1. งานการรักษา คือ แนวทางการปฏิบัติงานดานการบําบัดรักษารางกายดวยกระบวนการ
ทางกายภาพบําบัด ต้ังแตการการซักประวัติ การแปลผล และวิเคราะหขอมูลจากการซักประวัติ การ
ต้ังสมมุติฐาน การตรวจรางกาย การประเมินผลการตรวจรางกาย เปนตน 

2. งานสงเสริมและปองกัน แนวทางการปฏิบัติงานดานการสงเสริมสุขภาพ และปองกัน
ภาวะผิดปกติ โดยการสรางกิจกรรมสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค เชน การใหขอมูล ความรูทางกายภาพ 
บําบัดแกผูปวยและญาติ เพื่อใหสามารถดูแลตนเองไดอยางถูกตอง การใหคําแนะนําทางกายภาพบําบัด 
เชน การสอนทาทางท่ีถูกตองในชีวิตประจําวัน เปนตน 

3. งานฟนฟูสมรรถภาพ แนวทางการปฏิบัติงานดานการฟนฟูสมรรถภาพผูปวยหรือผู
พิการ เพื่อใหระบบของรางกายฟนกลับคืนสูสภาพปกติใหมากท่ีสุด และ/หรือคงสภาพใน การเคล่ือนไหว
ไดอยางเต็มขีดความสามารถและลดภาวะดอยสมรรถภาพ  

4. งานกายภาพบําบัดชุมชน คือ แนวทางการทํางานดานกายภาพบําบัดแบบ บูรณาการ
และสรางเครือขายในชุมชน โดยคํานึงถึงปญหาหลักและความตองการของแตละชุมชนตามพ้ืนท่ีความ
รับผิดชอบของแตละสถานพยาบาล เพื่อพัฒนาชุมชนใหมีความเขมแข็งในการดูแลสุขภาพตนเอง 
 
 แนวคิดทฤษฎเีก่ียวกับภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง 
 ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงตามแนวคิดของ Bass & Avolio เปนแนวคิดท่ีเหมาะสมกับ
สถานการณในปจจุบันท่ีมีการเปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลา ผูวิจัยจึงใชแนวคิดภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง
ซ่ึงประกอบดวย 4 องคประกอบ ไดแก 
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1. การสรางบารมี (Charismatic Leadership) คือ พฤติกรรมการกระทําท่ีผูนํา
แสดงใหเห็นวาเปนแบบอยางท่ีดี ทําใหผูตามนับถือ เช่ือถือ และจงรักภักดีพรอมอุทิศตน เล่ือมใส 
ศรัทธา และเลียนแบบผูนํา เช่ือม่ันในผูนํา เพื่อใหสามารถสงเสริมการปฏิบัติงานของผูตามใหดีข้ึน 

2. การคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล (Individualized consideration) คือ 
พฤติกรรมการกระทําท่ีผูนําแสดงใหเห็นวาผูนําเขาใจยอมรับในความแตกตางของผูตามและตอบสนอง
ความตองการของผูตามตามความแตกตางของบุคคล เชน จุดออน จุดแข็ง ใหการสนับสนุนสงเสริม
และพัฒนาประสบการณของผูตาม รวมถึงการเปนพี่เล้ียงใหคําแนะนําปรึกษา 

3. การกระตุนปญญา (Intellectual Stimulation) คือพฤติกรรมการกระทํา
ท่ีผูนําแสดงใหเห็นถึงการกระตุนใหผูตามไดตระหนักถึงปญหา และวิธีการแกปญหา มีการชี้นําแนวทาง
ในการแกปญหา โดยการกําหนดจุดมุงหมาย สรางภาพพจน คําขวัญ สัญลักษณ ท่ีผูตามเขาใจงาย 

4. การสรางแรงบันดาลใจ (Inspiration Motivation) คือ พฤติกรรมการกระทํา
ท่ีผูนําแสดงใหเห็นถึงการกระตุนใหผูตาม เกิดความกระตือรือรน มีชีวิตชีวาท่ีจะทํางานเพ่ือกลุมและ
ผูนํา โดยการใชคําพูดและการกระทําท่ีปลุกปลอบใจใหกําลังใจ เราอารมณ เพื่อสรางความเช่ือม่ันใหกับ
ผูตาม และมีความคาดหวังตอผูตามในดานดี 
 
 แนวคิดดานบรรยากาศองคกร 
 จากแนวคิดดานบรรยากาศองคกรท่ีกลาวมา ผูวิจัยสนใจท่ีจะศึกษาองคประกอบท่ีมีอิทธิพล
ตอบรรยากาศองคกรของสเตียร (Steers, 1978) ไดแก  

1. ดานโครงสรางขององคกร คือ ลักษณะรูปแบบขององคกร บทบาท หนาท่ี 
การควบคุมและอํานาจหนาท่ีตาง ๆ ภายในองคกร 

2. ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา คือ ลักษณะนโยบายขององคกร 
และการเปดโอกาสในการมีสวนรวมในการกําหนดนโยบายท่ีมีผลตอการปฏิบัติงาน 

3. ดานส่ิงแวดลอม คือ ลักษณะสภาพแวดลอมตาง ๆ ขององคกรท่ีมีผล
ตอการปฏิบัติงาน เชน สภาพเศรษฐกิจ 

4. ดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ คือ ลักษณะการนําเทคโนโลยีและ
วิทยาการตาง ๆ มาใชในการปฏิบัติงาน เพื่อใหเกิดการต่ืนตัวท่ีมีผลตอการปฏิบัติงาน 
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วิธีการศึกษาวิจัย 
 การวิจัยนี้ เปนการวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) เพื่อศึกษา
ผลการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด และศึกษา
ความสัมพันธระหวางภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงและบรรยากาศองคกรกับปฏิบัติงานของ นักกายภาพ 
บําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถาม (Questionnaires) ประกอบดวย 4 สวน ดังนี้ 
สวนท่ี 1 ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด สวนท่ี 2 ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการ
โรงพยาบาลชุมชน สวนท่ี 3 เปนคําถามเก่ียวกับบรรยากาศองคกร สวนท่ี 4 การปฏิบัติงานของนักกายภาพ 
บําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
วิเคราะหหาความเท่ียงของแบบสอบถาม (Reliability)โดยใชสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค 
(Cronbach’s Coefficient of Alpha) ไดคาความเท่ียงของแบบสอบถามท้ังชุดเทากับ 0.968 ความเท่ียง
ของแบบสอบถาม สวนภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง สวนบรรยากาศองคกรและมาตรฐานการปฏิบัติงาน 
เทากับ 0.984, 0.839 และ 0.866 ตามลําดับ การเก็บรวบรวมขอมูลโดยสงแบบสอบถามทางไปรษณีย 
ไดรับแบบสอบถามตอบกลับและมีความสมบูรณ นํามาวิเคราะหไดท้ังหมด 170 ฉบับ คิดเปนรอยละ 
85 วิเคราะหขอมูลโดยใชคอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS คํานวณหาคารอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน สถิติที และคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation 
Coefficient) กําหนดคานัยสําคัญทางสถิติท่ี ระดับ 0.05 
 
 

ผลการวิจัย 
 ผลการศึกษาพบวา นักกายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติโรงพยาบาลชุมชมภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
สวนใหญปฏิบัติงานตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัด อยูในระดับสูง (รอยละ 78.82) 
สวนใหญมีอายุระหวาง 26-29 ป (รอยละ 39.4) มีระดับการศึกษาสูงสุดระดับปริญญาตรีมากท่ีสุด
(รอยละ 94.1) นักกายภาพบําบัดเคยไดรับอบรมสัมมนา (รอยละ 85.9) อายุการทํางานสวนใหญมี
อายุการทํางาน 1-5 ป (รอยละ 62.4) ระยะเวลาการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชนแหงนี้ สวนใหญ
มีระยะเวลาการปฏิบัติงานอยูระหวาง 1-5 ป (รอยละ 69.4) ภาระงานในโรงพยาบาลเกินมาตรฐาน
วิชาชีพ >10 คน/วัน (รอยละ 75.3) ภาระงานในการปฏิบัติงานชุมชน เกินมาตรฐานวิชาชีพ >5 คน/วัน 
(รอยละ 54.1) ลักษณะตําแหนงงานสวนใหญเปนลูกจางช่ัวคราว (รอยละ 45.9) และเม่ือวิเคราะหความ 
สัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ อายุการทํางาน ระยะเวลาการปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลแหงนี้ 
ระดับการศึกษา การอบรม สัมมนาในปท่ีผานมา ภาระงาน และตําแหนงงาน ของนักกายภาพบําบัดใน
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โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบวา ไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพ 
บําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด ซ่ึงไมเปนไปตามสมมุติฐานขอท่ี 1 
 ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยโรงพยาบาลชุมชนโดยภาพรวม อยูระดับสูง ( = 
2.80 SD = 0.61) วิเคราะหความสัมพันธ พบวา ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยโรงพยาบาล
ชุมชนโดยภาพรวม มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐาน
กายภาพบําบัด อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ีระดับตํ่ามาก (r=0.201, p<0.05) ซ่ึงเปนไปตามสมมุติฐาน
ขอท่ี 2 และเม่ือพิจารณาเปนรายดาน พบวา ดานการคํานึงถึงความเปนปจเจกบุคคล การกระตุนปญญา 
การสรางแรงบันดาลใจ มีความสัมพันธทางบวก (r=0.208 r=0.206 และ r=0.213 ตามลําดับ) สวนดาน
การสรางบารมีไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการ
วิชาชีพกายภาพบําบัด (p>0.05) 
 บรรยากาศองคกร พบวา มีระดับของบรรยากาศองคกรอยูในเกณฑปานกลาง คิดเปน
รอยละ 54.12 เม่ือวิเคราะหความสัมพันธ พบวา บรรยากาศองคกรมีความสัมพันธเชิงบวกกับการ
ปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนืออยูในระดับตํ่า ซ่ึงเปนไปตามสมมุติฐานขอท่ี 3 (r=0.279, p< 0.05) และเม่ือ
พิจารณาเปนรายดาน พบวาทุกดานมีความสัมพันธทางบวก ดังนี้ ดานโครงสรางขององคกร ดานนโยบาย
และการปฏิบัติของผูนําดานส่ิงแวดลอม และดานเทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ (r=0.243 r=0.233 
r=0.201 และ r=0.169 ตามลําดับ)  
 
 

การอภิปรายผล 
 ระดับการปฏิบัติงานตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัดของ นักกายภาพ 
บําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ อยูในระดับสูง คิดเปนรอยละ 78.82 พบวา 
ปญหาสวนใหญ คือ การจัดทํากิจกรรมนันทนาการสําหรับคนพิการหรือผูดอยโอกาส และการสํารวจ
ปญหา/ความตองการของผูปวยท่ีทานรับผิดชอบหรือในเขตพื้นท่ีท่ีทานรับผิดชอบ อาจเนื่องมาจาก
ระบบงานไมเอ้ืออํานวย และภาระงานท่ีมีมาก ซ่ึงโดยสวนใหญมีภาระงานเกินเกณฑท่ีมาตรฐานกําหนด 
อาจสงผลใหไมมีเวลาเนนงานเชิงรุกดานการสงเสริมปองกันการบริการในระดับชุมชน สอดคลอง
กับผลการวิจัยของสินีนาฏ วิไลจิตต (2554) ท่ีพบวา ปญหาสวนใหญของ นักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง ไมไดออกเยี่ยมผูปวยหรือสํารวจปญหาและความตองการ
ของชุมชนตามเขตพ้ืนท่ีท่ีรับผิดชอบ มีสวนรวมในการสรางเครือขาย การดูแลผูปวยและครอบครัว
ในชุมชนคอนขางนอย และ ขาดกิจกรรมนันทนาการสําหรับคนพิการหรือผูดอยโอกาสอยางตอเนื่อง  
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 เม่ือวิเคราะหความสัมพันธ พบวา ปจจัยสวนบุคคลไมมีความสัมพันธกับการปฏิบัติงาน
ของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด ซ่ึงไมเปนไปตามสมมุติฐาน
ขอท่ี 1 สอดคลองกับผลการวิจัยของอรสา สุขดี (2552) และของสินีนาฏ วิไลจิตต (2554) ท่ีพบวา ปจจัย
สวนบุคคลดาน อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณในการทํางาน ไมมีความสัมพันธกับสมรรถนะใน
การปฏิบัติงานของบุคลากร ท้ังนี้อาจเนื่องมาจากในปจจุบันทางสมาคมกายภาพบําบัดไดจัดทําแนวทาง 
การปฏิบัติงานดานคลินิก (Clinical practice guideline) ใหกับนักกายภาพบําบัดท้ังประเทศใหปฏิบัติ
เปนแนวทางเดียวกัน ประกอบกับสภากายภาพบําบัดมีการผลักดันในเชิงรุกใหนักกายภาพบําบัด
ปฏิบัติงานตามมาตรฐานวิชาชีพกายภาพบําบัดมากข้ึน เปนเหตุใหนกักายภาพบําบัดสามารถปฏิบัติงาน
ตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดไดโดยงาย ดวยเหตุนี้ปจจัยดาน อายุ ระดับการศึกษา 
ประสบการณในการทํางาน จึงไมมีความสัมพันธกับความสามารถในการปฏิบัติงานตามมาตรฐานการ
บริการวิชาชีพกายภาพบําบัด สวนการอบรม สัมมนาในปท่ีผานมา ไมมีผลกับการปฏิบัติงานของนัก
กายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด อาจเนื่องมาจากหลังจากการอบรม 
สัมมนา มีการนําความรูมาใชในการปฏิบัติงานจริงนอย ดังนั้นในการอบรมจึงควรมีการติดตามผล
การนําความรูมาประยุกตวาสามารถนํามาใชในการปฏิบัติงานจริงไดหรือไม สามารถนําไปประยุกตใช
กับงานไดมากนอยเพียงใด  
 ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงโดยภาพรวม อยูระดับสูง ( = 2.80 SD = 0.61) เม่ือศึกษาเปน
รายดาน พบวา อยูในระดับสูงในทุกดาน เรียงลําดับไดดังนี้ ดานการสรางบารมี ดานการคํานึงถึงความ
เปนปจเจกบุคคล ดานการกระตุนปญญา ดานการสรางแรงบันดาลใจ และเม่ือวิเคราะหความสัมพันธ 
พบวา ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน มีความสัมพันธเชิงบวกกับการ
ปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ซ่ึงเปนไปตามสมมุติฐานขอท่ี 2 (r=0.201, p< 0.05) อยูในระดับตํ่ามาก 
สอดคลองกับการศึกษาของวิลินธร ชูโต (2547) ศึกษาภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงกับประสิทธิภาพ
ผลการปฏิบัติงานของหัวหนากลุมงาน ในสถาบันจิตเวช พบวา ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงโดย
ภาพรวม และรายดานอยูในระดับสูงท้ังหมด และภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงมีความสัมพันธเชิงบวก
กับประสิทธิภาพผลการปฏิบัติงานของหัวหนากลุมงานในสถาบันจิตเวช เม่ือพิจารณาเปนรายดาน 
พบวา ในทุกดานมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการ
บริการวิชาชีพกายภาพบําบัด อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05) ยกเวนดานการสรางบารมี อาจ
เนื่องมาจากในปจจุบันโรงพยาบาลตาง ๆ มีความจําเปนตองทําระบบคุณภาพโรงพยาบาล HA (Hospital 
Accreditation) มีการนําเสนอผลงาน จากงานประจํามาทําเปนงานวิจัย (Routine to Research) มีการ
กําหนดเปาหมายและวิสัยทัศนขององคกรท่ีชัดเจน ซ่ึงสงผลใหเปนการสงเสริมภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง
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ดานการสรางบารมี ใหอยูในระดับสูงและอีกทางยังเปนการกระตุนใหบุคลากรในโรงพยาบาล มีความ
ต่ืนตัวในการปฏิบัติงาน คิดคนหาแนวทางใหม ๆ นํามาใชในการปฏิบัติงานเพ่ือใหเกิดประสิทธิภาพ
มากข้ึน สงผลให การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพ 
บําบัด ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ อยูในระดับสูงดวยเชนกัน  
 บรรยากาศองคกร พบวา ระดับบรรยากาศองคกรโดยรวมสวนใหญอยูในระดับ ปานกลาง 
รอยละ 54.12 สอดคลองกับการศึกษาของขวัญชนก ฤทธ์ิธาทร (2553) ศึกษาการปฏิบัติงานของ 
นักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการของวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลเอกชน เขต
กรุงเทพฯ พบวาบรรยากาศองคกรโดยภาพรวมอยูในระดับปานกลาง ดังนั้นนักกายภาพบําบัดจึงควร
ไดรับการสงเสริม สนับสนุนบรรยากาศองคกรดานตาง ๆ เชน การจัดสภาพแวดลอมท่ีเอ้ืออํานวยตอ
การปฏิบัติงาน มีกิจกรรมสงเสริมสัมพันธภาพระหวางเพ่ือนรวมงาน มีการจัดอุปกรณท่ีทันสมัยเพื่อ
เพิ่มประสิทธิภาพในการรักษา 
 เม่ือวิเคราะหความสัมพันธ พบวา บรรยากาศองคกรมีความสัมพันธเชิงบวกกับการ
ปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน 
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ อยูในระดับตํ่า ซ่ึงเปนไปตามสมมุติฐานขอท่ี 3 (r=0.279, p< 0.05) เม่ือ
พิจารณาเปนรายดาน พบวา บรรยากาศองคกรในทุกดานมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติงานของ
นักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัด อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05) 
ไดแก ดานโครงสรางขององคกร ดานนโยบายและการปฏิบัติของผูนํา ดานส่ิงแวดลอม และดาน
เทคโนโลยีและวิทยาการตาง ๆ (r=0.243 r=0.233 r=0.201 และ r=0.169 ตามลําดับ) สอดคลองกับผล
การศึกษาของพรรณี ขาวเมฆ (2551) ท่ีพบวาบรรยากาศองคกรมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติ 
งานตามมาตรฐานวิชาชีพในหนวยบริการปฐมภูมิ จังหวัดปทุมธานี สอดคลองกับการศึกษาของ อัมเรศน 
ชาวสวนกลวย (2534) และเจียมจิตต จุดาบุตร (2539) พบวา บรรยากาศองคกรมีความสัมพันธและสามารถ
ทํานายความสามารถในการปฏิบัติงาน บรรยากาศขององคกรจึงมีผลโดยตรง ผูบริหารควรมีการสงเสริม
บรรยากาศองคกรในดานตาง ๆ มีการจัดโครงสราง และนโยบายตาง ๆ ขององคกรท่ีชัดเจน มีการ
จัดส่ิงแวดลอมท่ีเหมาะสม และการนําเทคโนโลยีตางๆมาใชในการปฏิบัติงาน จะชวยใหการทํางาน
สะดวกมากข้ึน มีผลตอการปฏิบัติงานท่ีดีข้ึนตามไปดวย 
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ขอเสนอแนะจากผลการวิจัย 
1. พัฒนาและปรับปรุงการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด ดังนี้ 

1.1 สงเสริมโอกาสใหนักกายภาพบําบัดไดปฏิบัติงานเชิงรุกมากข้ึน เพื่อเปน
การเพิ่มโอกาสขยายการบริการลงสูชุมชน สรางชุมชนท่ีเขมแข็งและสุขภาพดี สงเสริมการสราง
เครือขายการดูแลผูปวยและครอบครัวในชุมชนมากข้ึน  

1.2 ปญหาบุคลากรไมเพียงพอ และไมเหมาะสมกับปริมาณงาน ควรเปด
โอกาสให นักกายภาพบําบัดไดมีสวนรวมในการวางแผนงาน และการจัดทําแผนทรัพยากรบุคคล เพื่อให
การปฏิบัติงานนั้นเปนไปดวยดี 

2. เสริมสรางดานภาวะผูนําการเปล่ียนแปลง ดังนี้ 
2.1 สงเสริมการใหเวลาในการแนะนําการทํางานแกผูรวมงานเปนรายบุคคล

ตามแตสมควร อยางเหมาะสม เนื่องจากผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนอาจมีเวลาไมเพียงพอจึงอาจ
สะทอนวิสัยทัศน และการแนะนําผานทางหัวหนางานกายภาพบําบัด 

2.2 สงเสริมใหมีการสอนหรือแนะนําใหเขาใจเกี่ยวกับความเปนปจเจกบุคคล 
ความแตกตางระหวางบุคคล มีการเพิ่มความสนใจเปนการสวนตัวแกบุคลากร ทําใหนักกายภาพบําบัด
ไดรับรูถึงการไดรับการกระตุนสรางแรงบันดาลใจ 

3. เสริมสรางบรรยากาศองคกรในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด ดังนี้ 
3.1 สงเสริม สนับสนุนอุปกรณท่ีทันสมัยมาใชการปฏิบัติงาน เพื่อประสิทธิภาพ

ในการรักษา หรือลดระยะเวลาในการรักษา เปนตน 
3.2 พัฒนาและปรับปรุงสถานท่ีการปฏิบัติงาน โดยการจัดส่ิงแวดลอมให

เหมาะสมแกการใหบริการ เพื่อใหเอ้ือตอการปฏิบัติงานอยางเหมาะสม อาทิ การพัฒนาอุปกรณเคร่ืองมือ
ท่ีมีความทันสมัย 
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EXTENDED SUMMARY 

 

 

 There are many health professionals working in the hospitals of Ministry 

of Public Health e.g. medical doctor, dentist, pharmacist, nurse, medical technologist, 

physiotherapist etc. Presently physiotherapy services have been in the progress 

significantly and better known to the public. In 2549 B.E. the council of 

physiotherapist had officially advocated the Standard Criteria for Physiotherapist 

Professionals which are composed of three components; standard physiotherapyservices, 

general standard and standard capacity of physiotherapy services in various level of 

health services institutions. The standard criteria are being used as the means for 

monitoring and control of physiotherapy services to be unique in quality and standard 

nationwide. The practice of physiotherapist to be in accord with the Standard 

Physiotherapy Services should cover four areas which are curative treatment, 

prevention of disease and health promotion, rehabilitation and community 

physiotherapy service.  

 However the present problem facing the practice of physiotherapist in the 

hospital is, the number of physiotherapy is not corresponding with the need and the 

responsibility. Ministry of Public Health had set standard ratio between physiotherapist 

and population to be 1 : 15,000 but from the survey in 2552 B.E. the ratio was found 
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to be 1 : 26,914. The shortage problem in the number of physiotherapist was especially 

in community hospital and other hospital in North Eastern Thailand. The survey in 

2546 B.E. found that in North Eastern Thailand the ratio between physiotherapist and 

population was 1 : 101,457. Beside the problem of manpower shortage, there are also 

the problems about adequate payment, career growth and vision/policy of the hospital 

director as well. All of these factors could affect the practices of the physiotherapist as 

in accord to the Standard Physiotherapy Services. The assessment of the practice of 

physiotherapist in accord with the Standard Physiotherapy Services would be helpful 

for the improvement of the practice of the physiotherapist and to be able to know the 

result of physiotherapy services in the responsible area whether the quality and 

efficiency of service are in accord with the standard or not, what should be improved 

and promoted in the future. For the physiotherapy services to attain quality level, 

besides the factor of the physiotherapist themselves there are also other factors such as 

organization climate, personal characteristics and transformational leadership .These 

factors may affect the efficiency and effectiveness of the practices of the 

physiotherapist in the organization where people behavior are different and the change 

of the situation are dynamic. 

 Thus the researcher became interested in studying the level of practice of 

the physiotherapist in accord with the Standard physiotherapy Services in community 

hospitals in North Eastern Thailand by focusing at personal characteristics of the 

physiotherapist, transformational leadership of the hospital directors and the 

organization climate in the hospital. The director of the hospital is direct supervisor of 

the physiotherapist and work closely with the physiotherapist. The objective of the 

study is to study whether these factors have any association with the Standard 

Physiotherapy Services The result of the research would be useful as guidelines for the 

practice of physiotherapist in community hospital to fulfill the maximums benefit for 

the patient/client and to be used as information or suggestion for concerned 

organizations in the improvement of physiotherapy services. 

 

 

 

 



บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล                                                  วท.ม.(สาธารณสุขศาสตร) / 89 

Research Objectives  

1. To assess the level of practice of the physiotherapist in accord with the 

Standard Physiotherapy Services in community hospitals in North Eastern Thailand. 

2. To study personal characteristics, transformational leadership and 

organization climate in community hospital in North Eastern Thailand. 

3. To study the association between personal characteristics, transformational 

leadership and organization climate with the practice of the physiotherapist in accord 

with the Standard Physiotherapy Services in community hospitals in North Eastern 

Thailand. 

 

 

Literature Review 

 Standard Physiotherapy Services means guidelines of practices for the 

control of quality of services provided by the physiotherapist, composed of four areas; 

curative services, promotion and prevention, rehabilitation and community physiotherapy 

services. The guidelines had been in accord with the Standard Practices of 

Physiotherapy Professional 2549 B.E. given by the council of physiotherapist. 

1. Curative service means guidelines for physical curative care using 

physiotherapy process starting from history taking, interpretation andanalysis of 

information from patient’s history, hypothesis setting, physical examination and 

evaluation of the physical body. 

2. Promotion and prevention means guidelines for practices in health 

promotion and prevention of disorder by creation of activities for health promotion 

and diseases prevention. The activities include providing health education about 

physiotherapy process to patient and relatives so that they can take care of themselves 

correctly including the advice about the right practice for body posture and movement 

in daily living. 

3. Rehabilitation means guidelines for the rehabilitation of the patients or 

the disable person in order to bring back the body system to normal state as much as 

possible or retain the mobility at full capacity and reduce disability. 

4. Community physiotherapy service means guidelines for integrated 

physiotherapy service and network creation in the community corresponding to main 
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problem and need of each community in the area under responsibility of each health 

services institution in order to strengthen the community ability to take care of their 

own health.  

 

 Concepts and theories about transformational leadership 

 Transformational leadership as suggested by Bass & Avolio is appropriate 

with present situation which things are in always in dynamic, thus the researcher had 

used this concept which are composed of four components;  

1. Charismatic Leadership means the behavior which the leader expresses 

as a good example and makes the followers have respect, belief, loyalty, dedication, 

faith, confidence etc. which can influence the followers to follow him. 

2. Individualized Consideration means the behavior which the leader 

expresses, showing that he understands and accepts the individual difference in 

followers and responds to each follower in accord with their diverse difference e.g. 

their strength and weakness. The leader supports, promotes anddevelops the 

experience of the follower including providing advice and mentoring. 

3. Intellectual Stimulation means the behavior which the leader expresses 

showing the stimulation of the followers to be aware of the problem and the solution, 

guiding the approach to the solution by setting goal, creating image, slogan and 

symbol which could be understood easily by the followers.   

4. Inspiration Motivation means the behavior which the leader expresses 

in stimulating the followers to be enthusiastic to work for the organization by using the 

words and actions which encourage and booster the morale of the followers to have 

confidence and expectation from the leader in positive approach. 

 

 Concepts about organization climate 

 The researcher had used the concept about organization climate as 

suggests by Steers (1978) which are; 

1. Organization structure means the characteristics of the organization, 

roles and functions, control and authorities in the organization. 
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2. Policy and practice of the leader means the characteristics of the policy 

of the organization and opportunity for participation in setting policy which can affect 

the work. 

3. Environment means the characteristics of the surrounding in the 

organization which affect the work e.g. economic environment. 

4. Technology and knowhow means the characteristics of application of 

technology and knowhow for the work in order to stimulate the performance.  

 

 

Research Methodology 

 This research was a cross – sectional descriptive study with the objective 

of assessing the level of practice of the physiotherapist in accord with the Standard 

Physiotherapy Services in community hospitals in North Eastern Thailand. 

The tools for data collection were questionnaires composed of 4 parts; 

 Part 1 Personal characteristics of the physiotherapist in community 

hospitals in North Eastern Thailand. Part 2 Transformational leadership of the director 

of community hospitals in North Eastern Thailand. Part 3 Organization climate.Part 4 

The practice of physiotherapist in accord with the Standard Physiotherapy Services in 

community hospitals in North Eastern Thailand. Reliability test of the questionnaires 

had been undertaken by using Cranach’s Coefficient of Alpha, the reliability value of 

the whole questionnaires was 0.968; of transformational leadership, organization 

climate and physiotherapist’s practice were 0.984, 0.839 and 0.866 consecutively. The 

questionnaires were sent by post office, there were 170 sets of completed and returned 

questionnaires (85%) Data had been analyzed by using SPSS computerized packaged 

program. The statistics used for data analysis were percentage, mean, standard 

deviation, t-test and Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient at p=0.05. 

 

 

Research result  

 The study found that the majority of the physiotherapist in community 

hospitals in North Eastern Thailand had their practice in accord with the Standard 

Physiotherapy Services in high level (78.82%), age 25-29 years (39.4%), bachelor 



ชุติภา  วรฤทธานนท  บทสรุปแบบสมบูรณภาษาอังกฤษ / 92 

education (94.1%), had attended training/seminar (85.9%), duration of work 1-5 years 

(62.4%) duration of work in the present hospital 1-5 years (69.4%), work load over the 

standard >10 persons/day (75.3%) work load over the standard 5 persons/day (54.1%), 

temporary employee (45.9%). 

 Association analysis found that age, duration of work, duration of work in 

the present hospital, education, training/seminar for the past year, work load and 

working position of the physiotherapists in community hospitals in North Eastern 

Thailand did not have any association with the practices of the physiotherapist in 

accord with the Standard Physiotherapy Services, and thus 1st hypothesis was rejected. 

 The study found that the overall transformational leadership of the hospital 

directors of community hospitals was in high level ( x =2.80, SD=0.61). The overall 

transformational leaderships of the directors of community hospital had positively 

very low level of association with the practice of the physiotherapist in accord with 

Standard Physiotherapy Services with statistical significance. (r=0.201, p<0.05) thus 

2nd Hypothesis was accepted. Analysis per aspect found that “individualized 

consideration”, “intellectual stimulation” and “inspiration motivation” had positive 

association (r=0.208, r=0.206 and r=0.213 consecutively, however “charismatic 

leadership” had no association with the practice of physiotherapist in accord with the 

Standard Physiotherapy Services (p>0.05). 

 The study found that organization climate was in medium level (54.12%), 

association analysis found that overall organization climate had low level of positive 

association with the practice of the physiotherapist in accord with Standard 

Physiotherapy Services which was in accord with 3rd Hypothesis (r=0.279, p<0.05) 

Analysis per aspect found that all aspect had positive association with the practice of 

physiotherapist in accord with the Standard Physiotherapy Services. Those aspects 

were organization structure, policy and technology and knowhow. (r=0.243, r=0.233, 

r=0.201 and r=0.169 consecutively). 

 

 

Discussion  

 The study had found that the practice of physiotherapist in accord with the 

Standard Physiotherapy Services in community hospitals in North Eastern Thailand 
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was in high level (78.82%). The major problems which the physiotherapist had 

responded were “creating recreations activities for disabled or disadvantagepeople” 

“surveying problem/need of patients under the responsibility or in the responsible 

area” This might be explained that the work system might not be conducive and there 

were heavy work load (most of the physiotherapist had work load over the standard 

criteria). Thus they did not have enough time to work in progressive approach of 

prevention and promotion in the community. The finding was in accordance with the 

work by Sineenath Wilaijit (2554) which found that the major problem of 

physiotherapist in hospitals of Ministry of Public Health in Central Thailand were “not 

visiting the patients nor survey the problem and need of the community in responsible 

area,” there were limited activity in creating network for caring of the patients and 

relatives in the community” and “lack of continuous recreational activities for 

disabled/disadvantage group of people”. 

 The study had found no association between personal characteristics with 

the practice of physiotherapist in accord with the Standard Physiotherapy Services 

which was not in accord with 1st Hypothesis. The finding was in accord with the study 

by Orasa Sukdee (2552) and the study by Sineenath Wilaijit which found that personal 

characteristics; age, education and work experience had no association with working 

competency of personnel. This might be explained that because the Association of 

Physiotherapist had prepared clinicalguidelines for physiotherapist to follow in unique 

direction and the Council of Physiotherapist also has been pushing more intensively 

for the physiotherapist to practice in accord with the Standard Physiotherapy Services. 

Thus the physiotherapist could follow the guideline of practice with less difficulty. 

With these reasons, personal characteristics, age, education and work experience did 

not have association with the practices of the physiotherapist in accord with the 

Standard Physiotherapy Services. The training/seminar for the past year also had no 

association with the practice of physiotherapist in accord with the Standard 

Physiotherapy Services; this might be due to the fact that the physiotherapist had 

scarcely applied the knowledge gained from training/seminar into practice. Thus there 

should be the follow up evaluation of the training/seminar that how much the 

knowledge would be applicable for the real practice. 
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 The study had found that the overall transformational leadership was in 

high level (=2.80, SD = 0.61) analysis per aspect found that all aspects were in high 

level in consequence from higher to lower; “charismatic leadership”, “individualized 

consideration”, “intellectual stimulation” and “inspiration motivation”. The study had 

found that the transformational leadership of community hospital directors had very 

low level of positive association with the practice of the physiotherapist in accord with 

the Standard Practice of Physiotherapy Services which was in accord with 2nd 

Hypothesis (r=0.201, p<0.05). The finding was in accord with the study by Wilinthorn 

Chuto (2547) which studied the association between transformational leadership with 

the effectiveness of the performance of work group leaders in the Institute of 

Psychiatrics, the study found that both the overall and per aspect of transformational 

leadership were in high level and transformational leadership had positive association 

with the efficiency of the performance of the leaders of the work groups of the 

Institute of Psychiatrics.  

 This study had found that all aspects of transformational leadership except 

“charismatic leadership” had positive association with the practice of the 

physiotherapist in accord with the Standard Physiotherapy Services with statistical 

significance (p<0.05). This might be explained that presently many hospital have to 

prepare themselves to be certified for hospital accreditation (HA). There had been 

many researches being undertaken from routine work to be presented and discussed in 

the organization (From routine to research).There were set up of distinct 

organizational goal and organizational vision thus the charismatic leadership had been 

increased and became the stimulation for the personnel to be alert with their work and 

search for innovative methods to increase the efficiency of their work. This might help 

increase the practice of the physiotherapist in accord with the Standard Physiotherapy 

Services to be in higher level as well.  

 The study had found that the overall organization climate was in medium 

level (54.12%) which was in accordance with the study by Kwanchonok Rithathorn 

(2553) which studied the practice of the physiotherapist in accord with the Standard 

Physiotherapy Services in private hospitals in Bangkok and found that the overall 

organization climate was in medium level. Thus the physiotherapist should be 

supported in increasing the level of organization climate in various issues e.g. 



บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล                                                  วท.ม.(สาธารณสุขศาสตร) / 95 

arranging better working environment for more conduciveness for work, set up 

activities for strengthening relationship with working colleagues and supplying of 

modern equipment for the increase of the efficiency of physiotherapeutic services. 

 The study had found that organization climate had low level of positive 

association with the practice of the physiotherapist in accord with the Standard 

Physiotherapy Services which was in accord with 3rd Hypothesis (r=0.279, p<0.05). 

Analysis per aspect also found that all aspects of organization climate had positive 

association with practice of the physiotherapist in accord with the Standard 

Physiotherapy Services with statistical significance. These aspects were “organization 

structure”, “policy and practice of the leader”, “environment” and “technology and 

knowhow” (r=0.243, r=0.233,r=0.201 and r=0.169 consecutively).The finding was in 

accord with the study by Pannee Khaomekha (2551) which found that organization 

climate had positive association with the practice in accord with professional standard 

in primary care unit in Pathumthanee Province and also in accord with the study by 

Amresna Chaosuankluay (2534) and Jianjit Inclabutr (2539) which found that 

organization climate had association with the performance ability of the personnel and 

also had predictability power for performance ability of the personnel . It could be said 

that organization climate had direct influence over the performance of the personnel in 

the organization. Thus the administration should promote organization climate in 

various aspects e.g. having clear organization structure and policy, appropriate 

working environment, apply more technology to facilitate the work and increase the 

efficiency of the performance. 

 

 

Research Recommendation  

1. Developed and improve the practice of physiotherapist;  

1.1 Increase opportunity for the physiotherapist to work in 

more progressive approach in order to expand the service into the community, create 

the strength and health of the community and increase the strength of the network of 

self-care among the patients and their family.  
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1.2 Facilitate opportunity for the physiotherapist to participate 

in planning and setting up human resource plan to guarantee sufficient number of 

physiotherapist for the effectiveness of the practice. 

2. Building up of transformational leadership; 

2.1 Since the director of the hospital may not have enough 

time to provide advice and reflect the organization vision to each physiotherapist 

individually, he may give advice through the head of physiotherapy department. 

2.2 Promote the training or advice about individual difference 

and individuality and pay attention for each individual consideration in order to create 

inspiration among the physiotherapist. 

3. Promote organization climate for the physiotherapist;   

3.1 Promote and support modern equipment in order to 

increase the effectiveness and efficiency of physiotherapy treatment and shorten 

treatment time. 

3.2 Improve the working environment to be conducive for 

providing service e.g. improve the equipment to be more appropriate and up to date. 

 

  

  

 

 

 

 

 

  

 

  

  

 

 

 



บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล                                                  วท.ม.(สาธารณสุขศาสตร) / 97 

 
บรรณานุกรม 

 
 

ภาษาไทย 
กวี วงศพุฒ. (2535). ภาวะผูนํา. กรุงเทพมหานคร:ศูนยสงเสริมวิชาชีพการบัญชี. 
เกรียงศักดิ์ เจริญวงศศักดิ์. (2551). โฉมหนาของโลกใหม, เตรียมความพรอมประเทศไทยในศตวรรษท่ี 

21. [อินเตอรเน็ต]. from: http://www.thai.com/educate.php. 
กานดา ชัยภิญโญ. (2552). มุมมองและแนวทางการพัฒนาวิชาชีพกายภาพบําบัดในประเทศไทย. from: 

http://physicaltherapythai.blogspot.com. 
ขวัญชนก ฤทธ์ิธาทร. (2553). การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลเอกชนตามมาตรฐาน

กายภาพบําบัด. [วิทยานิพนธปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร) 
สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข] มหาวิทยาลัยมหิดล. 

คณะกายภาพบําบัดและการเคล่ือนไหวประยุกต มหาวิทยาลัยมหิดล. (2548). 40 ปกายภาพบําบัด. 
กรุงเทพมหานคร. 

คณะกรรมการสภากายภาพบําบัด. (2549). มาตรฐานกายภาพบําบัด. กรุงเทพมหานคร: สภากายภาพ 
บําบัด. 

คณะเทคนิคการแพทย มหาวิทยาลัยขอนแกน. (2546). สรุปประเด็นปญหาวิชาชีพกายภาพบําบัด. from: 
http://www.ams.kku.ac.th/doc/ptprob.doc. 

จันทกานต์ิ ตันเจริญพานิช. (2551). ทิศทางการพัฒนาภาวะผูนําภาครัฐไทยในศตวรรษท่ี 21. วารสาร
ขาราชการ 51(5): 38-47. 

เจียมจิตต จุดาบุตร. (2539). ความสัมพันธระหวางบรรยากาศองคการ ความทนทาน แรงจูงใจกับความ 
สามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลจิตเวช. กรุงเทพฯ: 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 

ชาญชัย อาจินสมาจาร. (2550). ภาวะผูนําในองคการ. กรุงเทพมหานคร: สํานักพิมพปญญชน. 
ทองหลอ เดชไทย. (2540). หลักการบริหารงานสาธารณสุข. นครปฐม: สถาบันพัฒนาการสาธารณสุข

อาเซียน. 
เทพนม เมืองแมน และสวิง สุวรรณ .(2529). พฤติกรรมองคกร. (พิมพคร้ังท่ี 1). กรุงเทพมหานคร:

บริษัทโรงพิมพไทยวัฒนาพาณิช จํากัด. 
ธงชัย สมบูรณ. (2549). การบริหารและจัดการมนุษยในองคกร. กรุงเทพมหานคร: ปราชญสยาม. 



ชุติภา  วรฤทธานนท  บรรณานุกรม / 98 

ธงชัย สันติวงษ . (2539). พฤติกรรมองคกร. (พิมพคร้ังท่ี 3). กรุงเทพมหานคร: บริษัทโรงพิมพไทย
วัฒนาพาณิช จํากัด.  

นพรัตน หมอทรัพย. (2549). ลักษณะภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของหัวหนาสถานีอนามัยท่ีมีผลตอ
บรรยากาศองคการของสถานีอนามัยในจังหวัดราชบุรี. [วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต 
(สาธารณสุขศาสตร) สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข] มหาวิทยาลัยมหิดล. 

นอมจิตต นวลเนตร. (2543). การไดงานทําของบัณฑิตกายภาพบําบัด มหาวิทยาลัยขอนแกน ใน
ภาวะวิกฤตเศรษฐกิจ การศึกษาตอนท่ี 2. วารสารกายภาพบําบัด 22(2): 104-114. 

ปยะนุช สวนสิน, นอมจิตต นวลเนตร. (2551). ลักษณะการบริการทางกายภาพบําบัดท่ีพึ่งประสงคของ
ชุมชน. วารสารกายภาพบําบัด 30(3): 95-105. 

พรรณี ขาวเมฆ.(2550). บทบาทการปฏิบัติงานตามมาตรฐานวิชาชีพของพยาบาล วิชาชีพในหนวยงาน
บริการปฐมภูมิ จังหวัดปทุมธานี. [วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุข-
ศาสตร) สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข] มหาวิทยาลัยมหิดล. 

ผุสดี รุมาคม. (2551). การประเมินการปฏิบัติงาน. (พิมพคร้ังท่ี 3). กรุงเทพมหานคร: บริษัทธนาเพรส 
จํากัด.  

มัลลิกา ตนสอน. (2544). พฤติกรรมองคการ. กรุงเทพมหานคร: เอ็กเปอรเน็ท. 
วิจิตร เถ่ือนช่ืน. (2541). ความคิดเห็นของนักกายภาพบําบัดตอการประกอบวิชาชีพ. วิทยานิพนธปริญญา

วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร) สาขาวิชาบริหารกฎหมายการแพทยและ
สาธารณสุข บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล. 

วิเชียร เกตุสิงห. (2530). หลักการสรางและวิเคราะหเคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย. กรุงเทพมหานคร: ไทย
วัฒนาพานิช . 

วิเชียร เกตุสิงห. (2534). คูมือการวิจัย การวิจัยเชิงปฏิบัติ. กรุงเทพมหานคร: ไทยวัฒนาพานิช. 
สุวิทย อริยชัยกุล, กิตติกร พรหมจันทร, สุรีพร อุทัยคุปต. (2544). ความตองการนักกายภาพบําบัดและ

ทรัพยากรในงานบริการกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน. วารสารกายภาพบําบัด 
23(1): 21-34. 

สุวิทย อริยชัยกุล, กรรณิการ ธีรวุฒิวรเวทย. (2550). การพัฒนาศักยภาพนักกายภาพบําบัดในตําแหนง
ลูกจางช่ัวคราวท่ีไดรับอัตราเงินเดือนตํ่ากวาเกณฑกําหนด. สมาคมกายภาพบําบัดแหง
ประเทศไทย. (เอกสารอัดสําเนา). 

สุวารี เทพดารา. (2548). รูปแบบการบริหารจัดการดานการบริการทางกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล
ท่ัวไปและโรงพยาบาลศูนย. วารสารกายภาพบําบัด 27(2): 14-24. 



บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล                                                  วท.ม.(สาธารณสุขศาสตร) / 99 

สํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรือน. (2548). เอกสารประกอบการสัมมนา เร่ือง สมรรถนะ
ของขาราชการ การปรับใชสมรรถนะในการบริหารทรัพยากรมนุษย. (เอกสารอัดสําเนา). 

สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ. (2551). วิสัยทัศนประเทศไทยสูป 
2570: vision 2027. (เอกสารอัดสําเนา). 

สํานักงานนโยบายและยุทธศาสตร.(2552). จํานวนนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลเขตภาคกลาง ประจําป 
2552. (เอกสารอัดสําเนา). 

สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข. (2555).โครงสรางหนวยงานในราชการการบริหารสวนภูมิภาค 
สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข. (เอกสารอัดสําเนา). 

เสริมศักดิ์ วิศาลาภรณ. (2544). “หนวยท่ี 5 ภาวะผูนํา” ใน ประมวลสาระชุดวิชา ทฤษฎีและแนวปฏิบัติ
ในการบริหารการศึกษา.พิมพคร้ังท่ี 3. นนทบุรี: โรงพิมพมหาวิทยาสุโขทัยธรรมธิราช. 

สงวน ชางฉัตร. (2541). พฤติกรรมองคการ. พิษณุโลก: สถาบันราชภัฎพิบูลสงคราม. 
สมยศ นาวีการ. (2543). การบริหารและพฤติกรรมองคการ.กรุงเทพมหานคร:โรงพิมพกรุงธนพัฒนา. 
เสนาะ ติเยาว. (2537). การบริหารงานบุคคล. (พิมพคร้ังท่ี 10). กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพธรรมศาสตร. 
สินีนาฏ วิไลจิตต.(2554). ปจจัยท่ีมีผลตอมาตรฐานในการปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาล

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคกลาง. [วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต (สาธารณสุข-
ศาสตร) สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข] มหาวิทยาลัยมหิดล. 

อรสา สุขดี. (2552). การประเมินสมรรถนะในการปฏิบัติงานของบุคลากรงานจายกลาง โรงพยาบาล
สังกัดกองทัพบก. [วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร) 
สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข ปริญญาวิทยาลัย] มหาวิทยาลัยมหิดล. 

อรุณ รักธรรม.(2537). ทฤษฎีองคกรและพฤติกรรมองคกร. กรุงเทพมหานคร: เอสแอนดจีกราฟฟค. 
อลงกรณ มีสุทธา และสมิต สัชฌุกร. (2549). การประเมินผลการปฏิบัติงาน. (พิมพคร้ังท่ี 9). กรุงเทพมหานคร: 

สมาคมสงเสริมเทคโนโลยี (ไทย-ญ่ีปุน). 
อัมเรศน ชาวสวนกลวย. (2534). ความสัมพันธระหวางบรรยากาศองคการ ความรูสึกวาเหวความทนทาน

กับความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลประจําการ โรงพยาบาลสังกัดทบวง 
มหาวิทยาลัย. กรุงเทพฯ: จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 

 
ภาษาอังกฤษ 
Bass, B.M. (1985). Leadership and performance beyond expectations. New York: The Free Press. 
B.M. Bass and B.J. Avolio. (1994).Improving organizational effectiveness Through Transformational 

Leadership. C.A: Sage Publications. 



ชุติภา  วรฤทธานนท  บรรณานุกรม / 100 

Beach, D. S. (1965). The management of people at work. New York: Mcgraw-Hill. 
Brown, W.B. and Moberg. D.J. (1980) Organizational theory and management. A macro approach. New 

York: Wiky & Sons. 
Chung, Kac H. and Econ C. Meggison. (1981). Organization Behavior Developing Managerial 

Skills. New York: Harper and Ra Publisher. 
Daft, Richard L. (1985). Leadership Theory and Practice. The Dryden Press. 
DuBrin J. Andrew. (2001). Leadership Research Findings, Practice, and Skills. Houghton Mifflin 

Company. 
Halpin, A. W. & Croft, D. B. (1966). The Organizational Climate of School. Chicago: University 

of Chicago. 
Herbert Heneman III et als.(1983). Personel/Human Resource Mangement Illinois: Richard D. 

Irwin. 
Litwin, G.H. and Stringer, R.A. (1968).Motivation and Organizational climate. Boston: Division 

of Reseach, Graduate School of Business Administration: Harvard University. 
McGregor, D. (1960). The human side on enterprise. New York: McGraw-Hill. 
McCormick, J.E., and Leigen, D.R. (1985). Industrial and Organizational Psychology. 8thed. 

Englewood Cliffs: Prentice-Hall, Inc. 
Stephen P. Robbins, Coulter M. (2008). Management: SE-education public company limited. 
Steers, R.M. (1978). Antecedent and outcome of organization commitment. Administrative 

Science Quarterly 22 (March 1977). 
William B. (1962). The Management of Personnel. 2nd ed. California: Wadsworth Publishing Company. 
Yuki, G. (1984). Leadership in Organization. 3rd ed. New Jersey: Presey: Prentice Hall International.  



บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล                                                  วท.ม.(สาธารณสุขศาสตร) / 101 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ชุติภา  วรฤทธานนท  ภาคผนวก / 102 

 
ภาคผนวก ก 

รายงานผูทรงคุณวุฒิในการตรวจสอบความเท่ียงตรงดานเนื้อหาของแบบสอบถาม 
 
 
 
1. นางสาวภคอร สายพันธ นักกายภาพบําบัดชํานาญการพิเศษ 
   ศูนยสิรินธรเพื่อการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ 
 
2. นางสาวมณฑิชา มวงเงิน นักกายภาพบําบัดชํานาญการ 
  ศูนยสิรินธรเพื่อการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ 
 
3. นางศุลีพันธุ โสลันดา นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
  ศูนยสิรินธรเพื่อการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ 
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ภาคผนวก ข 
จริยธรรม 
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ภาคผนวก ค 

แบบสอบถามเพ่ือประกอบการทําวิทยานิพนธ 
เรื่อง การปฏบิัติงานของนักกายภาพบําบัดตามมาตรฐานการบริการวิชาชพี 
กายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย 

 
 
คําชี้แจง 
1. แบบสอบถามชุดนี้ สําหรับนักกายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติงานจริงในแผนกกายภาพบําบัด  โรงพยาบาล

ชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
2. แบบสอบถามชุดนี้แบงเปน 4 สวน จํานวนท้ังหมด 103 ขอ ดังนี้  
 สวนท่ี 1 ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัด    จํานวน 7 ขอ 
 สวนท่ี 2 ภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน  จํานวน 47 ขอ 
 สวนท่ี 3 บรรยากาศองคกรของนักกายภาพบําบัด   จํานวน 18 ขอ 
 สวนท่ี 4 การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัดโรงพยาบาลชุมชน ตามมาตรฐานกายภาพบําบัด
 จํานวน 31 ขอ 
3. กรุณาตอบแบบสอบถามใหตรงตามความเปนจริง เพื่อใหแบบสอบถามมีความสมบูรณ สามารถนํามา

วิเคราะหใหไดผลใกลเคียงกับความเปนจริงมากท่ีสุด คําตอบของทุกทาน ผูวิจัยถือวามีคุณคา และ
เปนประโยชนอยางยิ่ง จะเก็บรักษาไวเปนความลับ นํามาใชเพื่อการวิจัยเทานั้น และจะนําเสนอผล
วิจัยเปนภาพรวม ซ่ึงไมมีผลกระทบตอทานแตอยางใด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ชุติภา  วรฤทธานนท  ภาคผนวก / 106 

สวนท่ี 1  ปจจัยสวนบุคคลของนักกายภาพบําบัดผูตอบแบบสอบถาม 
คําชี้แจง โปรดเติมคําตอบลงในชองวาง.......และทําเคร่ืองหมาย ลงในชอง [ ] ตามความเปนจริง 
1. ปจจุบันทานอายุ.................ป (นับจํานวนเต็มเปนปบริบูรณ) 
2. ระดับการศึกษาสูงสุด 
 [ ] ปริญญาตรี 
 [ ] ปริญญาโท สาขา (ระบุ)............................................................................................................. 
3. ในระยะ 2 ปท่ีผานมา ทานไดรับการอบรมเพ่ิมเติมทางกายภาพบําบัดหรือไม  
 [ ] ไมเคยไดรับการอบรมเพ่ิมเติมทางกายภาพบําบัด 
 [ ] เคยไดรับการอบรมเพ่ิมเติมทางกายภาพบําบัด   
 (โปรดระบุหลักสูตรท่ีเขารับการอบรม)......................................................................................... 
 ........................................................................................................................................................ 
 ........................................................................................................................................................ 
 ........................................................................................................................................................ 
4. อายุการทํางาน………..ป  

(นับจํานวนเต็มเปนปบริบูรณต้ังแตเร่ิมปฏิบัติงานทางกายภาพบําบัด) 
5. ระยะเวลาในการปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลแหงนี้………ป  
6. ภาระงาน (work load) 

ภาระงานในโรงพยาบาล 
ผูปวยระบบประสาท..........................คน..................ราย 
ผูปวยระบบกระดูกและกลามเน้ือ...........................คน..........................ราย 
ผูปวยระบบหวัใจและปอด.....................................คน..........................ราย 
ผูปวยเดก็สมองพิการ..............................................คน..........................ราย 
ภาระงานในการปฏิบัติงานในชุมชน......................คน..........................ราย 
(จํานวนผูปวยหรือผูมารับบริการงานกายภาพบําบัดตอนักกายภาพบําบัด 1 ทาน ใน 1 วัน)  

7. ทานเปนนักกายภาพบําบัดในตําแหนงใด 
[ ] ขาราชการ  [ ] พนักราชการ 
[ ] ลูกจางประจํา [ ] ลูกจางช่ัวคราว 
[ ] อ่ืน ๆ ระบุ................................................................................................................................. 
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สวนท่ี 2 แบบสอบถามเก่ียวกับภาวะผูนําการเปล่ียนแปลงของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน 
คําชี้แจง แบบสอบถามตอนนี้เปนการบรรยายคุณสมบัติและพฤติกรรมเก่ียวกับภาวะผูนํา ในการตอบ

คําถามแตละขอ ขอใหทานพิจารณาตัดสินวาผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานมีลักษณะ
เปนไปตามพฤติกรรมท่ีบรรยายไวมากนอยเพียงใด แลวทําเคร่ืองหมาย ลงในชองทางขวา
ตามความเปนจริง โดยตอบคําถามไดเพียงขอละ 1 คําตอบ 
กรุณาตอบทุกขอ โดยคําตอบแตละตัวมีความหมายดังนี้ 
บอยมาก หมายถึง  กระทําในเร่ืองนั้น ๆ เกิดข้ึน บอยคร้ังมาก 
บอย  หมายถึง  กระทําในเร่ืองนั้น ๆ เกิดข้ึน บอย 
บางคร้ัง หมายถึง  กระทําในเร่ืองนั้น ๆ เกิดข้ึนบางคร้ัง 
นาน ๆ คร้ัง  หมายถึง  กระทําในเร่ืองนั้น ๆ เกิดข้ึน นาน ๆ คร้ัง 
ไมเคย หมายถึง  ไมเคยกระทําในเร่ืองนั้น 

 

ขอความ 
ระดับพฤติกรรม 

บอย
มาก 

บอย บางคร้ัง นาน ๆ
คร้ัง 

ไมเคย 

1. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานประพฤติ
ตนเพื่อใหเกิดประโยชนแกผูอ่ืนในการทํางาน 

     

2. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานพดูคุย
ใหผูรวมงานฟงเร่ืองคานิยมและความเช่ือท่ี
คิดวาสําคัญท่ีสุดในการทํางาน 

     

3. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานสามารถ
ควบคุมอารมณไดในสถานการณวิกฤต 

     

4. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานเนน
ความสําคัญเร่ืองอุดมคติและคานิยมในการ
ทํางาน 

     

5. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานทําให
ผูรวมงานเกิดความภาคภูมิใจเม่ือไดรวมงานดวย 

     

6. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานระบุ
ความสําคัญของการมีเปาหมายในการทํางานท่ี
ชัดเจน 
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ขอความ 
ระดับพฤติกรรม 

บอย
มาก 

บอย บางคร้ัง นาน ๆ
คร้ัง 

ไมเคย 

7. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทาน เสีย 
สละประโยชนสวนตนเพื่อประโยชนของ
หนวยงาน 

     

8. การตัดสินใจของผูอํานวยการโรงพยาบาล
ชุมชนของทาน จะคํานึงถึงผลตามมาทางดาน
ศีลธรรมและจริยธรรม 

     

9. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทาน ให
ความม่ันใจกับผูรวมงานวาจะชนะอุปสรรคตาง ๆ  
ได 

     

10. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทาน แสดง
ใหเห็นถึงความ แนวแนในอุดมคติ ความเช่ือ 
และคานิยมของตัวทานเอง 

     

11. ผูรวมงานใหการยอมรับในความสามารถใน
การทํางานของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน
ของทาน 

     

12. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานแสดง
จุดยืนท่ีชัดเจนในการแสดงขอคิดเห็นตอปญหา
โตแยงท่ีเกิดข้ึน 

     

13. การกระทําของผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชน
ของทานทําใหผูรวมงานมีความนับถือ 

     

14. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานระบุ
จุดประสงคหลักในการทํางานไดอยางชัดเจน 

     

15. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานสามารถ
แสดงใหเห็นถึงความเช่ือม่ันในตนเอง 

     

16. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานพูด
ใหผูรวมงานเห็นวาความไววางในซ่ึงกันและ
กันสามารถชวยใหเอาชนะอุปสรรคตาง ๆ ได 
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ขอความ 
ระดับพฤติกรรม 

บอย
มาก 

บอย บางคร้ัง นาน ๆ
คร้ัง 

ไมเคย 

17. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทาน เนน
ถึงความสําคัญของการทุมเทตอภารกิจรวมกัน 

     

18. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานปฏิบัติ
ตนสอดคลองกับคานิยมของตัวทานเอง 

     

19. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทาน กําหนด
มาตรฐานในการทํางานสูง 

     

20. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานมอง
การณไกลถึงความเปนไปไดใหมๆ 

     

21. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานเปน
คนมองปญหาในแงดี 

     

22. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานแสดง
ความเช่ือม่ันวาหนวยงานของทานจะบรรลุ
เปาหมาย 

     

23. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานให
กําลังใจผูรวมงาน 

     

24. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานทําให
ผูรวมงานมุงความสนใจในการทํางาน เพื่อ
จะทําใหงานเกิดผลสําเร็จ 

     

25. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานพูดถึง
เปาหมายในการทํางานดวยความกระตือรือรน 

     

26. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานกระตุน
ผูรวมงานใหตระหนักถึงส่ิงสําคัญท่ีควรไดรับ
การพิจารณา 

     

27. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานพูด
ถึงเปาหมายในอนาคตท่ีเกี่ยวกับการทํางาน
ชัดเจน 
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ขอความ 
ระดับพฤติกรรม 

บอย
มาก 

บอย บางคร้ัง นาน ๆ
คร้ัง 

ไมเคย 

28. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานแสดง
ใหเห็นถึงความต้ังใจอยางแนวแนท่ีจะทํางาน
ใหสําเร็จตามท่ีกําหนด 

     

29. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานให
ความสําคัญกับการต้ังคําถามเพ่ือนําไปสูการ
รวมแสดงความคิดเห็นของผูรวมงาน 

     

30. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานวิเคราะห
สาเหตุปญหาการทํางานโดยใชขอมูลหลักฐาน 

     

31. ผู อํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทาน
สงเสริมใหผูรวมงานพูดคุยหรือพิจารณาใน
เร่ืองท่ีอาจเปนปญหา 

     

32. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานให
ความสนใจท่ีจะปรับปรุงวิธีการทํางานแบบเดิม 

     

33. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานหา
มุมมองในมิติตาง ๆ ในการแกปญหา 

     

34. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานเสนอ
วิธีการใหมในการปฏิบัติงานแกกลุม 

     

35. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานสงเสริม
ผูรวมงานไดแสดงความคิดเห็นในการทํางาน 

     

36. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานชวย
ใหผูรวมงานมองปญหาในหลายแงมุม/หลาย
มุมมอง 

     

37. ผู อํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทาน
สนับสนุนใหมีการคิดแกปญหาท่ีเคยเกิดข้ึน
มาแลวดวยวิธีการใหม ๆ 

     

38. ผู อํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทาน
สงเสริมใหระบุปญหา โดยการใชเหตุผลและ
หลักฐานมากกวาการคิดเองวาเปนปญหา 
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ขอความ 
ระดับพฤติกรรม 

บอย
มาก 

บอย บางคร้ัง นาน ๆ
คร้ัง 

ไมเคย 

39. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานปฏิบัติ
ตอผูรวมงานในฐานะที่เขาในในความเปน
ปจเจกบุคคล 

     

40. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานให
คําแนะนําท่ีเปนประโยชนตอความกาวหนา
ของผูรวมงานเปนรายบุคคล 

     

41. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานรับ
ฟงเร่ืองของผูรวมงานอยางต้ังใจ 

     

42. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานสงเสริม
ใหผูรวมงานสนใจในการพัฒนาจุดท่ีดีของตนเอง 

     

43. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานให
เวลาในการแนะนําการทํางานแกผูรวมงาน
เปนรายบุคคล 

     

44. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานปฏิบัติ
ตอเพื่อนรวมงานโดยคํานึงถึงความแตกตาง
ระหวางบุคคล 

     

45. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานสอน/
แนะนําผูรวมงานเกี่ยวกับวธีิการวเิคราะหความ
แตกตางระหวางบุคคล 

     

46. ผู อํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทาน
สงเสริมใหผูรวมงานวิธีการวิเคราะหความ
ตองการและความสามารถของผูอ่ืน 

     

47. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานให
ความสนใจเปนสวนตัวแกสมาชิก 
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สวนท่ี 3 บรรยากาศองคกรของนักกายภาพบําบัด จํานวน 18 ขอ 
คําชี้แจง โปรดทําเคร่ืองหมาย ลงในชองวาง ตามความเปนจริง 

ขอความ 
ระดับการรับรูบรรยากาศองคกร 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

1. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีลักษณะโครงสราง
องคกรท่ีชัดเจน 

     

2. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีระเบียบ กฎเกณฑ
ท่ีเอ้ืออํานวยตอการปฏิบัติงาน 

     

3. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีการชี้แจงบทบาท
หนาท่ีการปฏิบัติงานอยางชัดเจน 

     

4. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีการช้ีแจงระเบียบ
หนาท่ีและวิธีการปฏิบัติงานอยางชัดเจน 

     

5. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีระบบการประสาน 
งานภายในท่ีชัดเจนและรวดเร็ว 

     

6. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานมีการกําหนด
นโยบายและเปาหมายการปฏิบัติงานอยางชัดเจน 

     

7. ผูอํานวยการโรงพยาบาลชุมชนของทานมีการจัดระบบ 
งานตามนโยบายและมาตรฐานท่ีกําหนดไว 

     

8. หัวหนางานกายภาพบําบัดของทานมีความมุงม่ันใน
การปฏิบัติตามนโยบายและมาตรฐานท่ีวางไว 

     

9. ทานมีสวนรวมในการกําหนดมาตรฐานและเปาหมาย
ของหนวยงาน 

     

10. ทานไดรับความยุติธรรมในการพิจารณาความดีความชอบ      
11. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีเคร่ืองมือและอุปกรณ

เพียงพอตอการปฏิบัติงาน 
     

12. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีการตรวจสอบเคร่ืองมือ
และอุปกรณใหอยูในสภาพพรอมใชงานไดทันที 

     

13. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีการนําเครื่องและ
อุปกรณท่ีทันสมัยมาใชในการปฏิบัติงาน 
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ขอความ 
ระดับการรับรูบรรยากาศองคกร 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ท่ีสุด 

14. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีการจัดระบบ เคร่ืองมือ
และอุปกรณเพื่อความสะดวกตอการใชงาน 

     

15. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีการจัดสถานท่ีทํางาน
ท่ีเอ้ือตอการปฏิบัติงานอยางเหมาะสม 

     

16. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีระบบระบายอากาศ
ดี และแสงสวางเพียงพอตอการปฏิบัติงาน 

     

17. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีระบบการปองกัน
การติดเช้ือ 

     

18. หนวยงานกายภาพบําบัดของทานมีการพัฒนาคุณภาพ
และมาตรฐานการบริการอยางตอเนื่อง 

     

 
สวนท่ี 4 การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด ตามมาตรฐานการบริการวิชาชีพกายภาพบําบัดใน
โรงพยาบาลชุมชน 
คําชี้แจง โปรดทําเคร่ืองหมาย ลงในชองวาง ตามความเปนจริง 

การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด 
มาตรฐานกายภาพบําบัด 

มีครบถวนสมบูรณ มีบาง ไมมีเลย 
1. ทานมีกระบวนการการใหบริการ/การดูแลรักษาผูปวย

ทางกายภาพบําบัดทุกรายท่ีมารับบริการ 
   

2. ทานมีการซักประวัติและรวบรวมขอมูลผูปวยทุกราย
ท่ีมารับบริการ 

   

3. ทานมีการแปลผล และวิเคราะหขอมูลจากการซักประวติั
ผูปวยทุกรายท่ีมารับบริการ 

   

4. ทานมีการตั้งสมมุติฐานจากขอมูลการซักประวัติผูปวย
ทุกรายท่ีมารับบริการ 

   

5. ทานเลือกวิธีการตรวจรางกายไดอยางเหมาะสมกับผูปวย    
6. ทานประเมินผลการตรวจรางกายทางกายภาพบําบัดของ

ผูปวยทุกรายท่ีมารับบริการ 
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การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด 
มาตรฐานกายภาพบําบัด 

มีครบถวนสมบูรณ มีบาง ไมมีเลย 
7. ทานมีการกําหนดตัวช้ีวัดผลการใหบริการ/การดูแลรักษา

ผูปวยทางกายภาพบําบัดทุกรายท่ีมารับบริการ 
   

8. ทานสรุปปญหาและเรียงลําดับความสําคัญของปญหา
ทางกายภาพบําบัดของผูปวยทุกรายท่ีมารับบริการ 

   

9. ทานสรุปปญหาและวิเคราะหปญหาทางกายภาพบําบัด
ของผูปวยทุกรายท่ีมารับบริการ 

   

10. ทานมีการกําหนดเปาหมายการรักษาทางกายภาพบําบัด
ท้ังในระยะส้ันและระยะยาวไดอยางเหมาะสม 

   

11. ทานมีการวิเคราะหและเลือกวิธีการรักษากายภาพบําบัด
ไดอยางถูกตองและเหมาะสม 

   

12. ทานบูรณาการความรูดานตางๆโดยใชขอมูลเชิงประจักษ
และผลงานวิจัยมาประยุกตใช ในการปฏิบัติงานทางกายภาพ 
บําบัดอยางตอเนื่องและเหมาะสม 

   

13. ทานมีการประเมินผลการปฏิบัติงานทางกายภาพบําบัด
อยางสมํ่าเสมอ และตอเนื่อง 

   

14. ทานมีการติดตามผลการรักษาทางกายภาพบําบัดของ
ผูปวยอยางสมํ่าเสมอ และตอเนื่อง 

   

15. ทานลดระดับความเจ็บปวด (pain score) ดวยวิธีการรักษา
ทางกายภาพบําบัดไดอยางนอย 2 ระดับ 

   

16. ทานใชระดับความเจ็บปวด (pain score) ในการวัดระดับ
ความเจ็บปวดของผูปวยท่ีมีอาการเจ็บปวดอยางสม่ําเสมอ 
และตอเนื่อง 

   

17. ทานเพิ่มพิสัยของการเคล่ือนไหวของขอตอดวยวิธีการ
ทางกายภาพบําบัดได อยางนอย 10 องศา ใน 2 สัปดาห 
ในผูปวยท่ีจํากัดพิสัยการเคล่ือนไหว 

   

18. ทานเพิ่มความแข็งแรงของกลามเน้ือดวยวิธีการรักษา
ทางกายภาพบําบัด 1 ระดับ ใน 4-6 สัปดาห ในผูปวยท่ี
กลามเนื้อออนแรง 
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การปฏิบัติงานของนักกายภาพบําบัด 
มาตรฐานกายภาพบําบัด 

มีครบถวนสมบูรณ มีบาง ไมมีเลย 
19. ทานใหการรักษาตรงตามแนวทางการปฏิบัติงานกายภาพ 

บําบัดทางคลินิก (clinical practice guideline) 
   

20. ทานทบทวนและบันทึกเวชระเบียนทางกายภาพบําบัด
อยางตอเนื่อง 

   

21. ทานมีการวางแผนในการจําหนายผูปวยทางกายภาพบําบัด
อยางตอเนื่องและเหมาะสม 

   

22. ทานเปดโอกาสใหผูปวยและญาติมีโอกาสใหขอมูลเกี่ยว 
กับอาการของโรคแกทานอยูเสมอ 

   

23. ทานเปดโอกาสใหผูปวยและญาติมีสวนรวมในการรักษา
และวางแผนการฟนฟูทางกายภาพบําบัด 

   

24. ทานใหขอมูล ความรูทางกายภาพบําบัดแกผูปวยและญาติ 
เพื่อใหสามารถดูแลตนเองไดอยางถูกตอง 

   

25. ทานใหคําแนะนําทางกายภาพบําบัดแกประชาชนในชุมชน 
เชน การสอนทาทางท่ีถูกตองในชีวิตประจําวัน การออก
กําลังกายเพื่อสุขภาพ เปนตน 

   

26. ทานจัดทําเอกสาร คูมือทางวิชาการ หรือส่ือตาง ๆ เพื่อ
เผยแพรความรูทางกายภาพบําบัดแกประชาชนอยาง
ตอเนื่อง 

   

27. ทานมีการประสานงานรวมมือกับทีมสหวิชาชีพ เพื่อวางแผน
ในการรักษาดูแลผูปวยอยางตอเนื่อง 

   

28. ทานมีการจัดกิจกรรมนันทนาการสําหรับคนพิการหรือ
กลุมผูดอยโอกาสอยางตอเนื่อง 

   

29. ทานมีการสํารวจปญหาหรือความตองการของผูปวยท่ี
ทานรับผิดชอบหรือในเขตพื้นท่ีท่ีทานรับผิดชอบ 

   

30. ทานมีการออกเยี่ยมบานผูปวยทางกายภาพบําบัดท่ีทาน
รับผิดชอบหรือในเขตพื้นท่ีท่ีทานรับผิดชอบ 

   

31. ทานมีสวนรวมในการสรางเครือขายการดูแลผูปวยและ
ครอบครัวในชุมชนอยางมีประสิทธิภาพ 
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ภาคผนวก ง 

จํานวนโรงพยาบาล และจาํนวนนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลชุมชน  
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

 
 

ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

1. เลย รพ.นาดวง 1 
รพ.เชียงคาน 1 
รพ.ปากชม 1 
รพ.นาแหว 2 
รพ.ภูเรือ 1 
รพ.วังสะพุง 3 
รพ.ภูกระดึง 3 
รพ.ภูหลวง 2 
รพ.ผาขาว 1 
รพ.สมเด็จพระยุพราชดานซาย 3 
รพ.เอราวัณ 1 

2.  นครราชสีมา รพ.ครบุรี 3 
รพ.เสิงสาง 1 
รพ.คง 1 
รพ.บานเหล่ือม 1 
รพ.จักราช 1 
รพ.โชคชัย 3 
รพ.ดานขุนทด 2 
รพ.โนนไทย 1 
รพ.โนนสูง 2 
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ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) (ตอ) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

2.  นครราชสีมา (ตอ) รพ.ขามสะแกแสง 2 
รพ.บัวใหญ 3 
รพ.ประทาย 2 
รพ.ปกธงชัย 2 
รพ.พิมาย 4 
รพ.หวยแถลง 2 
รพ.ชุมพวง 3 
รพ.สูงเนิน 3 
รพ.ขามทะเลสอ 2 
รพ.สีค้ิว 3 
รพ.ปากชองนานา 3 
รพ.หนองบุนนาก 1 
รพ.แกงสนามนาง 2 
รพ.โนนแดง 1 
รพ.วังน้ําเขียว 1 
รพ.เฉลิมพระเกียรติสมเด็จยา 1 
รพ.ลําทะเมนชัย 0 

3. บุรีรัมย รพ.คูเมือง 1 
รพ.กระสัง 4 
รพ.นางรอง 4 
รพ.หนองกี่ 1 
รพ.ละหานทราย 1 
รพ.ประโคนชัย 3 
รพ.บานกรวด 1 
รพ.พุทไธสง 1 
รพ.ลําปลายมาศ 0 
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ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) (ตอ) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

3. บุรีรัมย (ตอ) รพ.สตึก 3 
รพ.ปะคํา 1 
รพ.นาโพธ์ิ 1 
รพ.หนองหงส 2 
รพ.พลับพลาชัย 1 
รพ.หวยราช 1 
รพ.โนนสุวรรณ 1 
รพ.ชํานิ 1 
รพ.บานใหมไชยพจน 1 
รพ.โนนดินแดง 1 
รพ.เฉลิมพระเกียรติ 1 

4. สุรินทร รพ.ชุมพลบุรี 1 
รพ.ทาตูม 4 
รพ.จอมพระ 0 
รพ.ปราสาท 3 
รพ.กาบเชิง 1 
รพ.รัตนบุรี 4 
รพ.สนม 2 
รพ.ศีขรภูมิ 3 
รพ.สังขะ 2 
รพ.ลําดวน 1 
รพ.สําโรงทาบ 1 
รพ.บัวเชด 1 

5. ศรีสะเกษ รพ.ยางชุมนอย 1 
รพ.กันทรารมย 2 
รพ.กันทรลักษ 3 
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ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) (ตอ) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

5. ศรีสะเกษ (ตอ) รพ.ขุขันธ (หวยเหนือ) 2 
รพ.ไพรบึง 1 
รพ.ปรางคภู 1 
รพ.ขุนหาญ 3 
รพ.ราษีไศล 2 
รพ.อุทุมพรพิสัย 3 
รพ.บึงบูรพ 1 
รพ.หวยทับทัน 2 
รพ.โนนคูณ 1 
รพ.ศรีรัตนะ 2 
รพ.วังหิน 1 
รพ.น้ําเกล้ียง 1 
รพ.ภูสิงห 0 
รพ.เมืองจันทร 0 
รพ.ยางชุมนอย 1 
รพ.กันทรารมย 2 
รพ.กันทรลักษ 3 
รพ.ขุขันธ (หวยเหนือ) 2 
รพ.ไพรบึง 1 
รพ.ปรางคภู 1 
รพ.ขุนหาญ 3 
รพ.ราษีไศล 2 
รพ.อุทุมพรพิสัย 3 
รพ.บึงบูรพ 1 
รพ.หวยทับทัน 2 
รพ.โนนคูณ 1 
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ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) (ตอ) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

5. ศรีสะเกษ (ตอ) รพ.ศรีรัตนะ 2 
รพ.วังหิน 1 
รพ.น้ําเกล้ียง 1 
รพ.ภูสิงห 0 
รพ.เมืองจันทร 0 

6. อุบลราชธานี รพ.ศรีเมืองใหม 1 
รพ.โขงเจียม 1 
รพ.เข่ืองใน 3 
รพ.เขมราฐ 3 
รพ.นาจะหลวย 2 
รพ.น้ํายืน 2 
รพ.บุณฑริก 1 
รพ.ตระการพืชผล 2 
รพ.กุดขาวปุน 1 
รพ.มวงสามสิบ 2 
รพ.วารินชําราบ 5 
รพ.พิบูลมังสาหาร 6 
รพ.ตาลสุม 3 
รพ.โพธ์ิไทร 1 
รพ.สําโรง 2 
รพ.ดอนมดแดง 1 
รพ.สิรินธร 2 
รพ.ทุงศรีอุดม 1 
รพ.สมเด็จพระยุพราชเดชอุดม 5 

7. ยโสธร รพ.ทรายมูล 1 
รพ.กุดชุม 1 
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ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) (ตอ) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

7. ยโสธร (ตอ) รพ.คําเข่ือนแกว 2 
รพ.ปาต้ิว 1 
รพ.มหาชนะชัย 1 
รพ.คอวัง 1 
รพ.ไทยเจริญ 1 
รพ.สมเด็จพระยุพราชเลิงนกทา 2 

8. ชัยภูมิ รพ.บานเขวา 2 
รพ.คอนสวรรค 1 
รพ.เกษตรสมบูรณ 1 
รพ.หนองบัวแดง 2 
รพ.จัตุรัส 2 
รพ.บําเหน็จณรงค 2 
รพ.หนองบัวระเหว 1 
รพ.เทพสถิต 2 
รพ.ภูเขียว 7 
รพ.บานแทน 1 
แกงครอ 0 
รพ.คอนสาร 1 
รพ.ภักดีชุมพล 1 
รพ.เนินสงา 1 

9. อํานาจเจริญ รพ.ชานุมาน 1 
รพ.ปทุมราชวงศา 1 
รพ.พนา 1 
รพ.เสนางคนิคม 1 
รพ.หัวตะพาน 3 
รพ.ลืออํานาจ 1 
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ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) (ตอ) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

10. หนองบัวลําภู รพ.นากลาง 2 

รพ.โนนสัง 0 
รพ.ศรีบุญเรือง 3 
รพ.สุวรรณคูหา 2 

11. ขอนแกน รพ.บานฝาง 1 
รพ.พระยืน 1 
รพ.หนองเรือ 2 
รพ.ชุมแพ 8 
รพ.สีชมพู 2 
รพ.น้ําพอง 0 
รพ.อุบลรัตน 3 
รพ.บานไผ 4 
รพ.เปอยนอย 1 
รพ.พล 1 
รพ.แวงใหญ 1 
รพ.แวงนอย 1 
รพ.หนองสองหอง 2 
รพ.ภูเวียง 1 
รพ.มัญจาคีรี 3 
รพ.ชนบท 2 
รพ.เขาสวนกวาง 2 
รพ.ภูผามาน 1 
รพ.สมเด็จพระยุพราชกระนวน 3 
รพ.ซําสูง 1 

12. อุดรธานี รพ.กุดจับ 1 
รพ.หนองวัวซอ 2 
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ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) (ตอ) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

12. อุดรธานี (ตอ) รพ.กุมภวาป 4 
รพ.หวยเกิ้ง 0 
รพ.โนนสะอาด 1 
รพ.หนองหาน 2 
รพ.ทุงฝน 2 
รพ.ไชยวาน 1 
รพ.ศรีธาตุ 2 
รพ.วังสามหมอ 1 
รพ.บานผือ 4 
รพ.น้ําโสม 2 
รพ.เพ็ญ 3 
รพ.สรางคอม 1 
รพ.หนองแสง 1 
รพ.นายูง 0 
รพ.พิบูลยรักษ 1 
รพ.สมเด็จพระยุพราชบานดุง 4 

13. หนองคาย รพ.บึงกาฬ 0 
รพ.พรเจริญ 0 
รพ.โพนพิสัย 2 
รพ.โซพิสัย 2 
รพ.ศรีเชียงใหม 1 
รพ.สังคม 1 
รพ.เซกา 0 
รพ.ปากคาด 0 
รพ.บึงโขลงหลง 2 
รพ.ศรีวิไล 0 
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ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) (ตอ) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

13. หนองคาย (ตอ) รพ.บุงคลา 1 
รพร.สมเด็จพระยุพราชทาบอ 0 

14. มหาสารคาม รพ.แกดํา 2 
รพ.โกสุมพิสัย 5 
รพ.กันทรวิชัย 2 
รพ.เชียงยืน 0 
รพ.บรบือ 3 
รพ.นาเชือก 2 
รพ.พยัคภูมิพิสัย 3 
รพ.วาปปทุม 0 
รพ.นาดูน 1 
รพ.ยางสีสุราช 0 

15. รอยเอ็ด รพ.เกษตรพิสัย 2 
รพ.ปทุมรัตต 1 
รพ.จตุรพักตรพิมาน 1 
รพ.ธวัชบุรี 1 
รพ.พนมไพร 1 
รพ.โพนทอง 1 
รพ.โพธ์ิชัย 1 
รพ.หนองพอก 1 
รพ.เสลภูมิ 2 
รพ.สุวรรณภูมิ 1 
รพ.เมืองสรวง 1 
รพ.โพนทราย 2 
รพ.อาจสามารถ 0 
รพ.เมยวดี 1 
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ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) (ตอ) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

15. รอยเอ็ด (ตอ) รพ.ศรีสมเด็จ 1 
รพ.จังหาร 1 

16. กาฬสินธุ รพ.นามน 2 
รพ.กมลาไสย 4 
รพ.รองคํา 1 
รพ.เขาวง 3 
รพ.ยางตลาด 3 
รพ.หวยเม็ก 2 
รพ.สหัสขันธ 1 
รพ.คํามวง 1 
รพ.ทาคันโท 1 
รพ.หนองกุงศรี 1 
รพ.สมเด็จ 3 
รพ.หวยผ้ึง 2 
รพร.สมเด็จพระยุพราชกุฉินารายณ 7 

17. สกลนคร รพ.กุสุมาลย 0 
รพ.กุดบาก 1 
รพ.พระอาจารยฝนอาจาโร 2 
รพ.พังโคน 2 
รพ.วาริชภูมิ 1 
รพ.นิคมน้ําอูน 1 
รพ.วานรนิวาส 4 
รพ.คําตากลา 1 
รพ.บานมวง 3 
รพ.อากาศอํานวย 2 
รพ.สองดาว 1 
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ตารางภาคผนวกท่ี 1 แสดงโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แยกตามจังหวัด (สํานักนโยบาย
และยุทธศาสตร, 2552) (ตอ) 

ลําดับ จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํานวนนักกายภาพบาํบัด 

17. สกลนคร (ตอ) รพ.เตางอย 1 
รพ.โคกศรีสุพรรณ 3 
รพ.เจริญศิลป 2 
รพ.โพนนาแกว 1 
รพร.สมเด็จพระยุพราชสวางดอนแดน 5 

18. นครพนม รพ.ปลาปาก 1 
รพ.ทาอุเทน 1 
รพ.บานแพง 1 
รพ.นาทม 0 
รพ.เรณูนคร 1 
รพ.นาแก 1 
รพ.ศรีสงคราม 1 
รพ.นาหวา 2 
รพ.โพนสวรรค 0 
รพร.สมเด็จพระยุพราชธาตุพนม 3 

19. มุกดาหาร รพ.นิคมคําสรอย 0 
รพ.ดอนตาล 1 
รพ.ดงหลวง 1 
รพ.คําชะอี 1 
รพ.หวานใหญ 1 
รพ.หนองสูง 1 
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ประวัติผูวิจัย 

 
 

ชื่อ-สกุล นางสาวชุติภา วรฤทธานนท 
  
วัน เดือน ป 28 ธันวาคม 2527 
  
สถานท่ีเกิด กรุงเทพมหานคร 
  
ประวัติการศึกษา คณะเทคนิคการแพทย มหาวิทยาลัยเชียงใหมวิทยาศาสตร

บัณฑิต สาขาเอกกายภาพบําบัด 
 คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล 

วิทยาศาสตรมหาบัณฑติ (สาธารณสุขศาสตร) 
สาขาวิชาเอกบริหารสาธารณสุข 

  

ท่ีอยู 38/80 หมู 9 ต.บางพูด อ.ปากเกร็ด จ.นนทบุรี 11120 
  
ตําแหนงหนาท่ีและสถานท่ีทํางาน นักกายภาพบําบัดปฏิบัติการ 

ศูนยสิรินธรเพือ่การฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ 
 


	01_Cover
	02_Abstract
	03_Contents
	04_Intro
	05_Liter
	06_Method
	07_Results
	08_Discuss
	09_Conclude
	10_Thai Summary
	11_Eng Summary
	12_Refer
	13_Appendix
	14_Biography

