
บทคดัย่อ

	 	 	ารวจิยัครั้งนี้มวีตัถปุระสงค์เพื่อศกึษาปัจจยัเชงิสาเหตทุี่มผีลต่อคณุภาพชวีติการท�ำงานของบคุลากร 

	 	 	 	ทางการแพทย์ จากกลุ่มตวัอย่างบุคลากรทางการแพทย์โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า จ�ำนวน ๒๘๓ 

คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามและใช้โมเดลสมการโครงสร้างในการวิเคราะห์ข้อมูล   ผลการวิจัยพบ 

ว่า โมเดลความสัมพันธ์เชิงสาเหตุที่ผู ้วิจัยพัฒนาขึ้นมีความสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์ตามเกณฑ์ดังนี้   

RMSEA = 0.0761, SRMR = 0.447, NNFI = 0.969, CFI = 0.978 กล่าวคอื ภาวะผู้น�ำที่รบัผดิชอบต่อสงัคม 

มีอิทธิพลทางตรงและสามารถอธิบายคุณภาพชีวิตในการท�ำงานได้ร้อยละ ๔๔ และมีอิทธิพลทางตรงและทางอ้อม 

ผ่านบรรยากาศองค์กรต่อคุณภาพชวีติการท�ำงาน และสามารถอธบิายคุณภาพชวีติการท�ำงานได้ร้อยละ ๗๘

ปัจจัยเชิงสาเหตุ
ที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตการท�ำงานของบุคลากร

ทางการแพทย์โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า
Causal Factors Influencing Quality of working Life

For Medical  Personnels of Pramongkutklao Hospital

ผู้ช่วยศาสตราจารย์พพิฒัน์   นนทนาธรณ์
อาจารย์ที่ปรกึษาวทิยานพินธ์   

คณะบรหิารธรุกจิ  มหาวทิยาลยัเกษตรศาสตร์
ร้อยเอกหญงิ กลุธดิา  ไชยจ�ำเรญิ   

แผนกโรคไต โรงพยาบาลพระมงกฎุเกล้า 
นสิติปรญิญาโท โครงการบณัฑติศกึษาสาขาบรหิารธรุกจิ  

มหาวทิยาลยัเกษตรศาสตร์ วทิยาเขตบางเขน 

ก

■ ร้อยเอกหญิง กุลธิดา  ไชยจำ�เริญ
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Abstact

The purpose of this research was to fiffiind 

the Inflfflluence of SRL responsibility affecting to 

Quality of working Life Pramongkutklao Hospital  

Medical Personnels. The sample composed of 

283 medical personnels from Pramongkutklao 

Hospital, Data were collected by questionnaire 

and used structural equation model (SEM) to 

analyze data. The developed structural equa-

tion model was congruent with empirical 

data as criterion as follows: RMSEA = 0.0761, 

SRMR = 0.447, NNFI = 0.969, CFI = 0.978. The 

Socially Resposible Leadership had direct  

inflfflluence on QWL at 44% and indirect inflfflluence on  

organization climate through Quality of working 

life at 78%

ความเป็นมาและความส�ำคญัของปัญหา

จากการศึกษาขององค์การอนามัยโลกปี 

๒๕๔๙ พบว่าทั่วโลกขาดแคลนแพทย์ พยาบาล และ

ผดุงครรภ์รวมกนักว่า ๔ ล้านคน  เป็นปัญหาที่รุนแรง  

(ผูจ้ดัการออนไลน์,  ๒๕๕๓) เกดิภาวะสมองไหลที่บคุลากร

ทางการแพทย์ลาออกจากโรงพยาบาลรัฐบาลไปท�ำงาน

ในระบบเอกชนมากขึ้น ธุรกิจการแพทย์ที่เติบโตอย่าง

รวดเรว็ โดยเฉพาะการเปิดเสรบีรกิารสุขภาพ นโยบาย

ส่งเสริมการเป็นศูนย์กลางทางการแพทย์แห่งเอเชีย  

ยิ่งท�ำให้เกดิปัญหาที่รุนแรงมากขึ้น (แผนพฒันาสุขภาพ

แห่งชาตฉิบบัที่ ๑๐,  ๒๕๕๐)  

คน ถือว ่าเป ็นทรัพยากรองค์กรที่ส�ำคัญ  

ผู้บริหารต้องให้ความส�ำคัญและ

รักษาบุคลากรนั้นๆ ให้อยู่นาน

ที่สุด คุณภาพชีวิตการท�ำงานมี

ความส�ำคัญยิ่งส่งผลให้ผู้ปฏิบัติ

งานเกิดความพึงพอใจในการ

ท�ำงาน ประสิทธิภาพในการ

ท�ำงานเพิ่มมากขึ้น มีความเป็น

อยู่ที่ดี ลดอตัราการลาออกหรอื

โอนย้าย การสนับสนนุและการ

ส่งเสรมิปัจจยัต่างๆ ที่จ�ำเป็นต่อ

การด�ำเนินชีวิตที่เกี่ยวข้องกับ

การท�ำงานเพื่อตอบสนองความ

ต้องการพื้นฐานทั้งทางร่างกาย 

และจติใจนั้น จะส่งผลให้พนกังานมคีุณภาพการท�ำงาน

ที่ด ี(วารสารสาธารณสุขศาสตร์,  ๒๕๕๕)

ดังนั้น การปรับปรุงคุณภาพชีวิตการท�ำงาน

จึงเป็นวิธีหนึ่งของการพัฒนาองค์กรให้ดียิ่งขึ้น (ชญานี  

เยี่ยมระยบั, ๒๕๔๕)

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า เป็นโรงพยาบาล

ในสงักดักรมแพทย์ทหารบก กระทรวงกลาโหม ให้การ 

บริการรักษาพยาบาลแก ่ทหาร ครอบครัวทหาร 

ข้าราชการ และประชาชนทั่วไป เป็นแหล่งศกึษาส�ำหรบั

นักศึกษาแพทย์ นักศึกษาพยาบาล และเจ้าหน้าที่ 

เทคนคิอื่นๆ ในด้านของการรกัษาพยาบาล เปิดให้บรกิาร

ตรวจรักษาผู้ป่วยนอกทั้งในเวลาราชการและนอกเวลา

ราชการ ปัจจุบันมีผู้เข้ารับการรักษาพยาบาลประมาณ 

๑,๐๕๘,๒๗๓ คน (จากสถิติผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยใน

ที่มาเข้ารบัการรกัษาพยาบาลโรงพยาบาลพระมงกฎุเกล้า 

ปี ๒๕๕๑) ท�ำให้บุคลากรทางการแพทย์ที่ปฏิบัติงานมี

ภาระงานที่หนกัเป็นอย่างมาก เพื่อให้ผู้ป่วยที่เข้ามารับ
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การรกัษาได้รบับรกิารที่เป็นประโยชน์สูงสุด ซึ่งปัจจุบนั

ภาระงานที่เพิ่มขึ้นท�ำให้อัตราการลาออกของบุคลากร

เพิ่มมากขึ้นด้วย 

ดงันั้น การวจิยันี้ได้เหน็ความส�ำคญัปัจจยัที่มี

อิทธิพลต่อคุณภาพชีวิตการท�ำงานของบุคลากรทางการ

แพทย์ที่ส่งผลให้เกิดคุณภาพชีวิตการท�ำงานที่ดี และ

น�ำไปใช้ในการเพิ่มคุณภาพชีวิตการท�ำงานของบุคลากร

ทางการแพทย์ ท�ำให้การปฏิบัติหน้าที่ของบุคลากร

ทางการแพทย์มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้นและลดอัตรา 

การลาออกให้น้อยลง

วตัถปุระสงค์การวจิยั

เพื่อศึกษาปัจจัยระหว่างองค์ประกอบของ

ปัจจัยต่างๆ ได้แก่ ภาวะผู้น�ำที่รับผิดชอบต่อสังคม

และบรรยากาศองค์กรกับคุณภาพชีวิตการท�ำงานของ

บุคลากรทางการแพทย์

เพื่อทดสอบความสอดคล ้องของโมเดล

ความสัมพันธ์ระหว่างภาวะผู้น�ำที่รับผิดชอบต่อสังคม  

บรรยากาศองค์กรกับคุณภาพชีวิตการท�ำงานของ

บคุลากรทางการแพทย์ที่พฒันาขึ้นกบัข้อมลูเชงิประจกัษ์

เพื่อศึกษาการมีอิทธิพลทางตรง อิทธิพล 

ทางอ้อม และอิทธิพลรวมของปัจจัยที่น�ำมาศึกษา 

ต่อตวัแปรตาม

สมมตฐิานในการวจิยั

H1 : ภาวะผูน้�ำที่รบัผดิชอบต่อสงัคมมอีทิธพิล

เชงิสาเหตตุ่อคณุภาพชวีติการท�ำงานของบคุลากรทางการ

แพทย์

H2 : ภาวะผูน้�ำที่รบัผดิชอบต่อสงัคมมอีทิธพิล

เชิงสาเหตุทางตรงและทางอ้อมต่อคุณภาพชีวิตการ

ท�ำงานของบุคลากรทางการแพทย์

H3 : บรรยากาศองค์กรมีอิทธิพลเชิงสาเหตุ

ต่อคุณภาพชวีติการท�ำงานของบุคลากรทางการแพทย์

กรอบแนวคดิงานวจิยั

ผูว้จิยัได้ศกึษาจากแนวคดิ ทฤษฎแีละงานวจิยั

ที่เกี่ยวข้องมาก�ำหนดเป็นกรอบแนวคิดงานวิจัยโดยมี

ตวัแปรแฝงทั้งหมด ๓ ตวัแปร ได้แก่ คุณภาพชวีติการ

ท�ำงานของ Walton (1975)   บรรยากาศองค์กรของ  

Kotter (1978) ภาวะผู้น�ำที่รับผิดชอบต่อสังคมของ

พพิฒัน์ นนทธนาธรณ์ (๒๐๑๒)  (Figure 1)

วธิดี�ำเนนิการวจิยั

การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา โดยเน้น

การศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตการท�ำงานของ

บุคลากรทางการแพทย์โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า  

ประชากรที่ใช้ศึกษาเป็นบุคลากรทางการแพทย์ที่ปฏิบัติ

งานในโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า กรุงเทพมหานคร 

กลุ ่มตัวอย่างจ�ำนวน ๒๘๓ คน เครื่องมือที่ใช้คือ 

แบบสอบถามเป็นมาตรส่วนประมาณค่าของลิเคริ์ท ๕ 

ระดับ โดยผลที่ได้น�ำมาวิเคราะห์หาค่าเฉลี่ยและแปล

ความหมายของค่าเฉลี่ยตามล�ำดับความคิดเห็น การ

วิเคราะห์ข้อมูล วิเคราะห์โดยใช้สมการโครงสร้างเพื่อ

หาความสมัพนัธ์ของตวัแปรตามกรอบแนวคดิ  โดยใช้

Figure 1  Conceptual Framework

CR

SRL QWL

H3

H1

หมายเหตุ

SRL 	 คอื ภาวะผู้น�ำที่รบัผดิชอบต่อสงัคม

QWL 	คอื คุณภาพชวีติการท�ำงานของบุคลากรทางการแพทย์

CR 	 คอื บรรยากาศองค์กร
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สถติพิรรณนา  เพื่อหาค่าร้อยละ วเิคราะห์ความสมัพนัธ์ด้วยสมการโครงสร้าง SEM การใช้สถติเิชงิอนุมาน โดยการ

ใช้โปรแกรม LISREL เพื่อแสดงว่าตวัแปรต่างๆ มอีทิธพิลทางตรงและทางอ้อมของตวัแปรเชงิโครงสร้าง

ผลการวจิยั

ลกัษณะของกลุ่มตวัอย่างจ�ำนวน ๒๘๓ คน พบว่าส่วนใหญ่เป็นเพศหญงิจ�ำนวน ๒๑๑ คน  ร้อยละ ๗๔.๖  

มอีายุระหว่าง ๓๑ - ๔๐ ปี จ�ำนวน ๑๒๗ คน  ร้อยละ ๔๔.๙  มปีระสบการณ์ในการท�ำงานต�่ำกว่า ๕ ปีจ�ำนวน 

๗๒ คน ร้อยละ ๒๕.๔  รองลงมาคอื บุคลากรที่มปีระสบการณ์ในการท�ำงานระหว่าง ๑๑ - ๑๕ ปี จ�ำนวน ๖๐ คน 

ร้อยละ ๒๑.๒  

ผลการวิเคราะห์สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างองค์ประกอบปัจจัยที่มีคุณภาพชีวิตการท�ำงาน พบว่า  

องค์ประกอบตวัแปรปัจจยัทกุตวัมคีวามสมัพนัธ์ทางบวกกบัองค์ประกอบของคณุภาพชวีติการท�ำงานอย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถติทิี่ระดบั .๐๑ ทุกค่า  

ผลการตรวจสอบความสอดคล้องของรปูแบบโครงสร้างความสมัพนัธ์ของปัจจยัที่มอีทิธพิลต่อคณุภาพชวีติ

การท�ำงานตามภาวะสันนิษฐานกับข้อมูลเชิงประจักษ ์ พบว่า รูปแบบโครงสร้างความสัมพันธ์ตามภาวะสันนิษฐานมี

ความสอดคล้องกบัข้อมูลเชงิประจกัษ์  โดยค่าสถติแิละดชันมีคี่าผ่านเกณฑ์ที่ก�ำหนดไว้ดงันี้  RMSEA = 0.0761, 

NNFI = 0.969, CFI = 0.978, SRMR = 0.447 ซึ่งผ่านเกณฑ์ตามที่ก�ำหนดไว้  

พบว่า คุณภาพชีวิตการท�ำงานของบุคลากรทางการแพทย์วัดได้ ด้วย ๔ ตัวแปร คือ   คุณภาพชีวิต 

การท�ำงานด้านค่าตอบแทนที่เป็นธรรมและเพยีงพอ (QWL 1) ด้านความก้าวหน้าและความมั่นคงในงาน (QWL2)   

ด้านธรรมนญูในองค์กร (QWL 3) และด้านการบูรณาการด้านสงัคม (QWL 4) ซึ่งมนี�้ำหนกัองค์ประกอบอยู่ระหว่าง 

๐.๑๐ - ๐.๗๖ ค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ์ มคี่าระหว่าง ๐.๑๑ - ๐.๕๗ ซึ่งทุกค่าแตกต่างจากศูนย์อย่างมนียัส�ำคญั 

ทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑ (t >2.59) โดยคุณภาพชีวิตการท�ำงานด้านธรรมนญูองค์กรมีน�้ำหนกัองค์ประกอบและ

สมัประสทิธิ์การพยากรณ์สูงสุด 

หมายเหตุ

SRL 	 คอื ภาวะผู้น�ำที่รบัผดิชอบต่อสงัคม

QWL 	คอื คุณภาพชวีติการท�ำงานของบุคลากรทางการแพทย์

CR 	 คอื บรรยากาศองค์กร
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ภาวะผู้น�ำที่รบัผดิชอบต่อสงัคมวดัได้ด้วย ๓ ตวัแปร คอื ค่านยิมที่รบัผดิชอบต่อสงัคมของผู้น�ำ (SRL 1)

วสิยัทศัน์และความซื่อตรงของผู้น�ำ  (SRL 2) และค่านยิมที่รบัผดิชอบต่อสงัคมของผู้ตาม (SRL 3) ซึ่งมนี�้ำหนกั

องค์ประกอบอยู่ระหว่าง ๐.๗๙ - ๐.๙๔ ค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ์ มคี่าระหว่าง 0.12 - 0.37 ซึ่งทุกค่าแตกต่าง

จากศูนย์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 (t >2.59) โดยด้านวิสัยทัศน์และความซื่อตรงของผู้น�ำมีน�้ำหนกั 

องค์ประกอบและสมัประสทิธิ์การพยากรณ์สูงสุด 

บรรยากาศองค์กรวดัได้ด้วย ๔ ตวัแปร คอื กระบวนการส�ำคญัขององค์กร (CR 1) การจดัรปูแบบโครงสร้างองค์กร 

(CR 2) ระดบัสงัคมภายใน (CR 3) และเทคโนโลยขีององค์กร (CR 4) ซึ่งมนี�้ำหนกัองค์ประกอบ อยูร่ะหว่าง ๐.๖๗ - ๐.๘๕  

ค่าสมัประสทิธิ์การพยากรณ์ มค่ีาระหว่าง ๐.๒๙ - ๐.๕๕ ซึ่งทกุค่าแตกต่างจากศนูย์อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิี่ระดบั ๐.๐๑  

(t >2.59) โดยด้านระบบสงัคมภายในมนี�้ำหนกัองค์ประกอบและสมัประสทิธิ์การพยากรณ์สูงสุด (Table 1)  

จากผลการศึกษาภาวะผู ้น�ำที่รับผิดชอบต่อสังคม มีอิทธิพลโดยรวมต่อคุณภาพชีวิตการท�ำงาน

ด้วยอิทธิพลเท่ากับ ๐.๘๒ ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ ๐.๐๑ โดยมีอิทธิพลทางตรงด้วยขนาดอิทธิพล 

๐.๕๒ ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ ๐.๐๕ และมีอิทธิพลทางอ ้อมผ่านบรรยากาศองค ์กร ด ้วยขนาด

อิทธิพล ๐.๓๐   ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ ๐.๐๑ และบรรยากาศองค์กรมีอิทธิพลทางตรงต่อคุณภาพ

ชีวิตการท�ำงานด้วยขนาดอิทธิพล ๐.๔๕ ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ ๐.๐๑ โดยสัดส่วนความเชื่อถือ

ได้ในตัวแปรภาวะผู ้น�ำที่รับผิดชอบต่อสังคมที่สามารถอธิบายได้ด้วยตัวแปรคุณภาพชีวิตการท�ำงานของ 

บุคลากรทางการแพทย์ได้ร้อยละ ๔๔ โดยสัดส่วนของความแปรปรวนในตัวแปรแฝงคุณภาพชีวิตในการท�ำงาน   

ที่อธบิายได้ด้วยตวัแปรเชงิสาเหตุภายนอกได้ร้อยละ ๗๘ (Table 2)   

p < .05, **  p > .01

■ ร้อยเอกหญิง กุลธิดา  ไชยจำ�เริญ
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ผลการศกึษาอทิธพิลของปัจจยัที่มต่ีอคณุภาพ

ชีวิตการท�ำงานพบว่า รูปแบบโครงสร้างความสัมพันธ์

ของปัจจัยต่างๆ ตัวแปรแฝงภาวะผู้น�ำที่รับผิดชอบ

ต่อสังคม ได้รับอิทธิพลบวกทางตรงจากปัจจัยด้าน

บรรยากาศองค์กร  มคี่าเท่ากบั ๐.๖๖  โดยสดัส่วนของ

ความแปรปรวนในตัวแปรแฝงภาวะผู้น�ำที่รับผิดชอบ

ต่อสงัคม ที่อธบิายได้ด้วยตวัแปรเชงิสาเหตุภายนอกได้ 

ร้อยละ ๔๔ ตวัแปรแฝงคณุภาพชวีติในการท�ำงาน  ได้รบั 

อทิธพิลรวมสงูสดุจากตวัแปรแฝงภาวะผูน้�ำที่รบัผดิชอบ 

ต่อสังคม โดยเป็นอิทธิพลทางรวมทั้งหมด มีค ่า 

เท่ากบั ๐.๘๒  เป็นอทิธพิลทางตรงเท่ากบั ๐.๕๒ และ

อทิธพิลทางอ้อม เท่ากบั ๐.๓๐  รองลงมาเป็นอทิธพิล

จากปัจจัยแฝงบรรยากาศองค์กร โดยเป็นอิทธิพลทาง

ตรงเท่ากบั ๐.๔๕   โดยสดัส่วนของความแปรปรวนใน

ตวัแปรแฝงคุณภาพชวีติในการท�ำงาน  ที่อธบิายได้ด้วย

ตวัแปรเชงิสาเหตุภายนอกได้ร้อยละ ๗๘  (Table 3)

ผลการวเิคราะห์เพื่อตรวจสอบความสอดคล้อง

ของโมเดลการวจิยักบัข้อมูลเชงิประจกัษ์ พบว่า โมเดล

ความสัมพันธ ์ เชิงสาเหตุที่ส ่งผลต ่อคุณภาพชีวิต 

การท�ำงานของบคุลากรทางการแพทย์ ที่ผูว้จิยัพฒันาขึ้น 

มคีวามสอดคล้องกบัข้อมูลเชงิประจกัษ์ (Figure 2)

Signififfiicant at P 0.01

Figure 2  Structure Equation Model Analysis

เมื่อพจิารณาความสอดคล้องของโมเดลกบัข้อมูลเชงิประจกัษ์ตามเกณฑ์การพจิารณา (Engel & Moobrugger, 

2003 และ Hu & Bentler, 1999) พบว่า RMSEA = 0.0761 SRMR = 0.0447  ค่า NNFI = 0.97 CFI =  0.977 

ซึ่งทกุค่าเป็นไปตามเกณฑ์ที่ก�ำหนด แสดงว่าโมเดลความสมัพนัธ์เชงิสาเหตคุณุภาพชวีติการท�ำงานของบคุลากรทางการ

แพทย์โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้าที่ผู้วจิยัพฒันาขึ้นสอดคล้องกบัข้อมูลเชงิประจกัษ์

สรปุและอภปิรายผล

ผลการศกึษาโครงสร้างความสมัพนัธ์เชงิสาเหตขุองปัจจยัที่มอีทิธพิลต่อคณุภาพชวีติการท�ำงานของบคุลากร

ทางการแพทย์ของโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า กรุงเทพมหานคร  ตามแนวคดิของวอลตนั (Walton. 1975) พบว่า 

รูปแบบโครงสร้างความสัมพันธ์ตามภาวะสันนิษฐานสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์ ซึ่งผลการวิจัยจากการศึกษา
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กบับคุลากรทางการแพทย์ที่มคีวามแตกต่างในด้านสงัคม 

วฒันธรรม วถิชีวีติ ระบบการรกัษาพยาบาลทางการแพทย์ 

รวมทั้งการส่งเสริมในด้านต่างๆ ของบุคลากรทางการ

แพทย์ภายในโรงพยาบาล 

 ๑. ภาวะผู้น�ำที่รบัผดิชอบต่อสงัคมมอีทิธพิล

ทางตรงต่อคณุภาพชวีติการท�ำงาน และมอีทิธพิลทางอ้อม

ต่อคณุภาพชวีติการท�ำงานผ่านบรรยากาศองค์กร  ดงันั้น

การพัฒนาการบริหารองค์การของผู้น�ำจะมีประสิทธิผล

ได้นั้นต้องขึ้นอยู่กับความพึงพอใจ ในงานของบุคลากร

ทางการแพทย์เป็นส�ำคัญ ซึ่งภาวะผู ้น�ำที่รับผิดชอบ 

ต่อสังคมมีอิทธิพลทางตรงต่อคุณภาพชีวิต การท�ำงาน 

และมอีทิธพิลทางอ้อมโดยผ่านบรรยากาศองค์กร 

๒. บรรยากาศองค ์กรมีอิทธิพลทางตรง 

ต่อคุณภาพชีวิตการท�ำงาน โดยบรรยากาศองค์กร 

จะเป็นแรงกดดันที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของบุคลากร 

ทางการแพทย์ในการปฏิบัติงาน ซึ่งมีผลโดยตรงต่อ

ทัศนคติ และความพอใจที่บุคลากรทางการแพทย์มีต่อ

โรงพยาบาล 

ข้อเสนอแนะ

	 ผลการศึกษาความสัมพันธ์โครงสร้างเชิงสาเหตุของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อคุณภาพชีวิตการท�ำงานของ

บุคลากรทางการแพทย์ ของโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า กรุงเทพมหานคร น�ำไปสู่ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการ

วจิยัไปใช้ดงันี้   เนื่องจากผลการวจิยัพบว่า ภาวะผู้น�ำที่รบัผดิชอบต่อสงัคม นอกจากท�ำให้บุคลากรทางการแพทย์ 

เกดิคุณภาพชวีติการท�ำงานได้โดยตรง และยงัท�ำให้บุคลากรทางการแพทย์เกดิบรรยากาศองค์การ ดงันั้น ผู้บรหิาร 

บคุลากรทางการแพทย์ และบคุลากรที่เกี่ยวข้องของโรงพยาบาลควรที่จะพฒันาตนเองให้มลีกัษณะในท�ำงานการร่วมกนั 

กบับุคลากรทางการแพทย์ได้เป็นอย่างดี ตั้งแต่ในระดบัการวางแผน  การด�ำเนนิงานปฏบิตังิาน เพื่อพฒันาคุณภาพ

การบริการทางการแพทย์ การรกัษาพยาบาลของบุคลากรทางการแพทย์ และน�ำความรู้ เทคนคิวธิีการใหม่มาใช้ใน 

การบริหารงานโดยเฉพาะด้านการพัฒนาคุณภาพ   ช่วยพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์ในการพัฒนาคุณภาพการ 

ปฏบิตังิาน มกีารฝึกอบรมพฒันาความรูใ้หม่ ๆ  ที่ทนัสมยั และความมมีนษุยสมัพนัธ์ที่ด ีเป็นผูน้�ำแห่งการเปลี่ยนแปลง

โดยการสร้างศรทัธาให้เกดิทั้งในและนอกโรงพยาบาล สื่อสารถ่ายทอด ประชาสมัพนัธ์ในการพฒันา ก�ำหนดภารกจิ

งานต่าง ๆ  ได้ชดัเจน สามารถอธบิายได้ พยากรณ์ได้ ตอบข้อซกัถามได้ เพื่อให้เกดิความเข้าใจอนัดใีนการบรหิารงาน 

และให้เวลาบุคลากรในการปรบัตวัเพื่อการเปลี่ยนแปลงและพฒันาตนเอง

■ ร้อยเอกหญิง กุลธิดา  ไชยจำ�เริญ
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