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บทคัดย่อ

 งานวิจัยครั้งน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) ศึกษาระดับการส่ือสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาล 

กับผู้รับบริการ การรับรู้วัฒนธรรมองค์การ และความฉลาดทางอารมณ์ของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาล 

ในโรงพยาบาลของรฐั 2) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งการรบัรูว้ฒันธรรมองค์การกบัการส่ือสารของพยาบาล

และผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ 3) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างฉลาดทางอารมณ์กับการสื่อสารของ

พยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ กลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลท่ีปฏิบัติหน้าท่ีใน

โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี และโรงพยาบาลกาญจนดิษฐ์ รวมจำานวน 297 คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้

แบบสอบถาม สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล คือ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ยเลขคณิต ส่วนเบี่ยงเบียนมาตรฐาน  

ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน และการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอน ผลการวิจัย 

พบวา่ 1) พยาบาลและผูช้ว่ยพยาบาลในโรงพยาบาลของรฐัมกีารรบัรูว้ฒันธรรมองคก์าร ความฉลาดทางอารมณ ์

และการส่ือสารกับผู้รับบริการอยู่ในระดับสูง 2) การรับรู้วัฒนธรรมองค์การมีความสัมพันธ์ทางบวกกับ 

การส่ือสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการที่ระดับนัยสำาคัญทางสถิติ 0.01 3) ความฉลาด 

ทางอารมณ์มีความสัมพันธ์ทางบวกกับการสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการท่ีระดับ

นัยสำาคัญทางสถิติ 0.01 และ 4) การรับรู้วัฒนธรรมองค์การกับความฉลาดทางอารมณ์สามารถร่วมกัน

พยากรณ์การสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ โดยมีตัวแปรพยากรณ์ 3 ตัว ที่สามารถ

พยากรณ์การสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการได้ คือ ความฉลาดทางอารมณ์ด้าน 

การรับรู้ การประเมิน และการแสดงออกของอารมณ์, ความฉลาดทางอารมณ์ด้านการเกื้อหนุนการคิดของ

คำาสำาคัญ : การรับรู้วัฒนธรรมองค์การ / ความฉลาดทางอารมณ์ / การสื่อสารกับผู้รับบริการ
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Abstract

 The objectives of this research are 1) to study the level of communication, perception of  

organizational culture and emotional quotient of nurses, technical nurses and clients in the public hospitals, 

2) to study the relationship between perception of organizational culture of nurses, technical nurses and 

clients in the public hospitals, 3) to study the relationship between emotional quotient of nurses, technical 

nurses and clients in the public hospitals, 4) to predict communication of nurses, technical nurses  

and clients in the public hospitals with perception of organizational culture and emotional quotient.  

The sample group consisted of 297 nurses and technical nurses of Surajthanee hotpital and Kernjanadit 

hotpitals. The research instrument was a questionnaire. The statistics for data analysis were percentage, 

mean, standard deviation, Pearson Product Moment Correlation Coefficient and Stepwise Multiple  

Regression Analysis.

 The results showed as follow : 1) There were at high level of perception of organizational  

culture, emotional quotient and communication. 2) There was a positive relationships between perception 

of organizational culture and communication of nurses, technical nurses and clients with statistical  

significance at 0.01 level 3) There was a positive relationships between emotional quotient nurses,  

technical nurses and clients with statistical significance at 0.01 level and 4) There were three predicted 

variables : emotional quotient in the facet of perception appraisal expression and recognizing of  

emotional and perception of organizational culture in the facet of passive – defensive can account for  

67.2 percent to predict communication nurses and technical nurses and clients.

Keywords: perception of organization culture / emotional quotient / nurses

บทนำา

 วิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพท่ีสังคมให้การยกย่องยอมรับ มีความต้องการและจำาเป็นอย่างยิ่ง  

เป็นวิชาชีพที่ต้องปฏิบัติงานเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพของบุคคลและชุมชน นอกจากนี้ ยังเป็นบุคลากร 

กลุ่มใหญ่ที่สุดในทีมสุขภาพที่ต้องให้การดูแลประชาชนที่เจ็บป่วยอย่างครอบคลุมและเบ็ดเสร็จในเรื่อง 

การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟื้นฟูสุขภาพ ตั้งแต่ระดับบุคคล ครอบครัว 

และชุมชน (ทัศนา, 2537) ลักษณะการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเป็นกิจกรรมที่มีความยุ่งยาก ซับซ้อน  

ทั้งในกิจกรรมการรักษา กิจกรรมการพยาบาล กิจกรรมการดูแล สถานท่ีและวัสดุอุปกรณ์ในการรักษา

พยาบาล ตลอดจนเกิดกิจกรรมการบริหารงาน ให้มีประสิทธิภาพเพื่อคุณภาพการพยาบาล (วัชราพรรณ, 

2552) ดังนั้น การปฏิบัติการพยาบาลจึงต้องอาศัยความร่วมมือ ร่วมใจ และการประสานงานกับบุคลากร

หลาย ๆ  ฝา่ย จงึจำาเป็นต้องมีระบบการส่ือสารท่ีดีท่ีจะช่วยสรา้งสัมพนัธภาพและความเข้าใจอนัดีในกจิกรรม

การพยาบาลได้ ซึ่ง นวลอนงค์ (2534) กล่าวว่า หน้าที่ที่เป็นเอกลักษณ์ของพยาบาล นอกจากการช่วยเหลือ

บุคคลซ่ึงอาจจะเป็นผู้ป่วย หรือคนปกติในการปฏิบัติกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีทำาให้เกิดมีสุขภาพดี หรือหายจาก 

โรคหรือให้ตายได้อย่างสงบสุข ซึ่งจะต้องอาศัยหลักวิทยาศาสตร์และศิลปะในการพยาบาลแล้ว พยาบาล 
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ยงัต้องทำาหนา้ทีใ่นฐานะ “ส่ือบุคคล” ท่ีต้องมีหน้าท่ีในการสือ่สารเกีย่วกบัสุขภาพใหผู้ป่้วยหรอืผูร้บับรกิาร

อื่นทราบ ดังนั้น พยาบาลจึงจำาเป็นต้องมีศิลปะในการส่ือสารท่ีดี เพื่อให้ผู้รับบริการท้ังในฐานะผู้ป่วยและ

ไม่ใช่ผู้ป่วยเข้าใจเนื้อหาสาระได้อย่างชัดเจน และมีความวิตกกังวลน้อยที่สุด 

 ในการวจิยัครัง้นีผู้ว้จิยัสนใจศึกษาในดา้นปจัจยัของวฒันธรรมองคก์าร และความฉลาดทางอารมณ ์

ซ่ึงจากบทบาทหนา้ทีข่องพยาบาล ซึง่มลีกัษณะของการปฏบิติังานทีต้่องเผชญิกบัสถานการณ์ทีมี่ความกดดันสูง 

ต้องพบเจอกับภาวะความเจ็บป่วยที่รุนแรง การเผชิญภาวะใกล้ตายและความตาย มีการตอบสนอง 

ความต้องการด้านจิตใจของผู้รับบริการทั้งที่เป็นผู้ป่วยและญาติ การอยู่ในสภาพแวดล้อมที่มีความเส่ียงต่อ

การติดโรค การใช้เครื่องมือช่วยชีวิตที่มีความซับซ้อน รวมทั้งการต้องเผชิญกับการตัดสินใจทางจริยธรรม 

และด้วยลักษณะหน้าที่ที่ต้องให้การพยาบาลกับผู้รับบริการอยู่ตลอดเวลา ความฉลาดทางอารมณ์จึงเป็น 

สิ่งที่สำาคัญและจำาเป็นต่อพยาบาลอย่างยิ่ง ส่วนวัฒนธรรมองค์การนั้น มีความสำาคัญเป็นอย่างยิ่งที่จะทำาให้

บคุลากรมีความเชือ่ม่ัน และทุ่มเทกายใจในการปฏบัิติงาน วฒันธรรมองค์การเป็นลักษณะและวธีิการทำางาน

รว่มกนัเพือ่ใหบ้รรลุวตัถุประสงค์ขององค์การ การท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมใหมี้การรบัรู้วฒันธรรมในองค์การ

น้ันจะมีส่วนช่วยให้พยาบาลมีความรู้สึกเป็นหน่ึงเดียวกัน ยิ่งวัฒนธรรมมีความเข้มแข็ง คนในองค์การ 

ก็จะเกิดพฤติกรรมท่ีแนบแน่น เกิดความผูกพันกับองค์การ และทำาให้เกิดความภาคภูมิใจท่ีได้เป็นสมาชิก

ขององค์การท่ีมีวัฒนธรรมที่เหมาะสมและแข็งแกร่ง รวมท้ังเป็นเครื่องชี้แนะแนวทางสำาหรับพยาบาล 

ในการประพฤติปฏิบัติ หรือกระทำากิจกรรมต่าง ๆ ทำาให้รู้ว่าอะไรทำาได้หรือไม่ได้ในองค์การท่ีตนอยู่  

รวมทั้งเป็นส่วนหนึ่งที่ทำาให้พยาบาลตระหนักว่าว่าตนเองมีหน้าท่ีในการให้การพยาบาลรักษา มีหน้าท่ีใน

การรับผิดชอบชีวิตช่วยเหลือบุคคลซ่ึงอาจจะเป็นผู้ป่วย หรือคนปกติในการปฏิบัติกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีทำาให้

เกิดมีสุขภาพดี หรือหายจากโรคหรือให้ตายได้อย่างสงบสุข อันเป็นวัฒนธรรมในวิชาชีพพยาบาล จึงทำาให้

พยาบาลมีความตระหนักว่าตนเองควรแสดงออกต่อผู้ป่วยหรือคนปกติอย่างไร เพื่อให้มีความเหมาะสมกับ

แต่ละสถานการณ์มากที่สุด

 ดังน้ัน ผูวิ้จยัจึงมีความสนใจทีจ่ะศึกษาเรือ่งการรบัรูว้ฒันธรรมองคก์าร และความฉลาดทางอารมณ์

ว่าจะมีผลต่อการสื่อสารของพยาบาลกับผู้รับบริการหรือไม่ รวมถึงการรับรู้วัฒนธรรมองค์การและ 

ความฉลาดทางอารมณ์มีความสัมพนัธ์กบัการส่ือสารของพยาบาลกบัผูร้บับรกิารหรอืไม่ ท้ังน้ีเพือ่ใหอ้งค์การ

ใช้เป็นแนวทางในการการเพิ่มประสิทธิภาพของการส่ือสารระหว่างพยาบาลกับผู้รับบริการ เนื่องจาก 

ในการส่ือสารนั้นจำาเป็นต้องมีประสิทธิภาพต้ังแต่เร่ิมต้น เพื่อสร้างความน่าไว้วางใจและความม่ันใจ 

ให้เกิดข้ึนกับผู้รับบริการ หากการส่ือสารเริ่มต้นแบบไร้ประสิทธิภาพ จะมีผลทำาให้ผู้รับบริการไม่ไว้วางใจ 

ซ่ึงถ้าเป็นเช่นนี้ก็จะเป็นการยากท่ีจะทำาให้ผู้รับบริการเกิดความไว้วางใจในเวลาต่อมา ดังนั้น พยาบาล 

ในฐานะ “สื่อบุคคล” จึงต้องให้ความสำาคัญในการเรียนรู้และฝึกปฏิบัติด้านส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ เพื่อ 

ให้เกิดความน่าเชื่อถือ และประสบความสำาเร็จในวิชาชีพ รวมท้ังเป็นแนวทางในการส่งเสริมการรับรู้

วัฒนธรรมองค์การของพยาบาล เพื่อการมีสัมพันธภาพที่ดีระหว่างพยาบาลกับผู้รับบริการ และนำาไปสู่

คุณภาพการบริการทางพยาบาลและคุณภาพชีวิตที่ดีของผู้รับบริการต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

 1. เพือ่ศึกษาระดับการสือ่สารของพยาบาลและผูช้ว่ยพยาบาลกบัผูร้บับรกิาร การรบัรูว้ฒันธรรม

องค์การ และความฉลาดทางอารมณ์ของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาล
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 2. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้วัฒนธรรมองค์การกับการส่ือสารของพยาบาลและ 

ผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ และความสัมพันธ์ระหว่างฉลาดทางอารมณ์กับการสื่อสารของพยาบาลและ

ผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ

 3. เพือ่พยากรณ์การส่ือสารของพยาบาลและผูช่้วยพยาบาลกบัผูร้บับรกิารด้วยการรับรูว้ฒันธรรม

องค์การ และความฉลาดทางอารมณ์ของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาล

ขอบเขตของการวิจัย

 การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงสำารวจ (Survey Research) โดยผู้วิจัยได้ทำาการศึกษาการรับรู้

วัฒนธรรมองค์การกับความฉลาดทางอารมณ์ท่ีพยากรณ์การส่ือสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับ 

ผู้รับบริการ โดยมีขอบเขตการวิจัย ดังนี้

 1. กลุ่มตัวอยา่ง ได้แก ่พยาบาลและผูช้ว่ยพยาบาลทีป่ฏบิติัหนา้ทีใ่นโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี และ

โรงพยาบาลกาญจนดิษฐ์ รวมจำานวน 297 คน

 2. ตัวแปรที่ใช้ในการศึกษา ได้แก่ 

  ตัวแปรต้น ได้แก่ การรับรู้วัฒนธรรมองค์การ และ ความฉลาดทางอารมณ์

   ตัวแปรตาม ได้แก่ การสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ

 3. ระยะเวลาที่ใช้ในการวิจัย ตั้งแต่เดือนมิถุนายน 2556 ถึง เดือน มีนาคม 2557 

วรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง

 ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ทำาการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง ดังนี้

 1. แนวคิดและทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับการสื่อสาร ได้แก่ แนวคิดและทฤษฎีที่เก่ียวกับการส่ือสาร

ของ วาสนา และทัศนี (2540) O’Shea (1998) และ Gomez - Mejia and Balkin (2002) รวมท้ังแนวคิด 

เกี่ยวกับการสื่อสารกับวิชาชีพพยาบาล

 2. เอกสารท่ีเกี่ยวข้องกับความฉลาดทางอารมณ์ ได้แก่ แนวคิดและทฤษฎีท่ีเกี่ยวข้องกับ 

ความฉลาดทางอารมณ์ของ Gardner (1983) Salovey and Mayer (1997) Goleman (1998) และอมุาพร (2544)

 3. เอกสารเกี่ยวกับการรับรู้วัฒนธรรมองค์การ ได้แก่ แนวคิดและทฤษฎีท่ีเกี่ยวกับวัฒนธรรม

องค์การของ Smircich (1983) Cooke and Lafferty (1989) และ Hofstede (1980) รวมทั้งแนวคิดวัฒนธรรม

องค์การกับวิชาชีพพยาบาล 

 

วิธีดำาเนินการวิจัย

 1. ระเบียบวิธีวิจัย

  การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงสำารวจ (Survey Research) โดยผู้วิจัยได้ทำาการศึกษาการรับรู้

วัฒนธรรมองค์การกับความฉลาดทางอารมณ์ท่ีพยากรณ์การส่ือสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับ 

ผู้รับบริการ 

 2. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

  เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แบบสอบถาม แบ่งออกเป็น 4 ตอน ได้แก่
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  ตอนท่ี 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคลมีจำานวน 4 ข้อ ประกอบไปด้วย เพศ อายุ 

ระยะเวลาในการทำางาน และระดับการศึกษาสูงสุด โดยทุกข้อเป็นข้อคำาถามแบบตรวจรายการ (Checklist)

  ตอนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับความฉลาดทางอารมณ์ มีลักษณะแบบสอบถามเป็นมาตรา

ประมาณค่า (Rating Scale) มีระดับความคิดเห็น 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด

  ตอนท่ี 3 แบบสอบถามเกีย่วกับการรบัรูว้ฒันธรรมองค์การ มีลกัษณะแบบสอบถามเป็นมาตรา

ประมาณค่า (Rating Scale) มีระดับความคิดเห็น 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด

  ตอนที่ 4 แบบสอบถามเกี่ยวกับการสื่อสารกับผู้รับบริการ มีลักษณะแบบสอบถามเป็นมาตรา

ประมาณค่า (Rating Scale) มีระดับความคิดเห็น 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด

 3. การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ ทำาได้โดย 

  3.1 การหาความเทีย่งตรง (Validity) โดยนำาแบบสอบถามท่ีผูว้จัิยสรา้งข้ึนไปให้ผูท้รงคุณวฒุิ

ทั้งหมดจำานวน 3 ท่านตรวจสอบความถูกต้องเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) ของคำาถามในแต่ละ

ข้อวา่ ตรงตามจดุมุ่งหมายของการวจิยัหรอืไม ่หลังจากน้ันกน็ำามาแกไ้ขปรบัปรงุเพือ่ดำาเนนิการในข้ันต่อไป 

  3.2 การหาความเชื่อม่ัน (Reliability) ผู้วิจัยได้หาความเชื่อมั่นโดยนำาแบบสอบถามไป 

ทำาการทดลองใช้กับประชากรในกลุ่มที่จะศึกษาโดยสุ่มตัวอย่างจำานวน 30 ราย จากน้ันนำาแบบสอบถาม 

มาวิเคราะห์เพื่อหาความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม โดยวิเคราะห์หาความเชื่อม่ันรวม โดยใช้วิธีการของ 

Cronbach (ธีรวุฒิ, 2552) ได้ค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาของแบบสอบถามการรับรู้วัฒนธรรมองค์การเท่ากับ .836 

ค่าสัมประสิทธ์ิอัลฟาของแบบสอบถามความฉลาดทางอารมณ์เท่ากับ .860 และค่าสัมประสิทธ์ิอัลฟาของ

แบบสอบถามการสื่อสารกับผู้รับบริการเท่ากับ .810

 4. การวิเคราะห์ข้อมูล

  4.1 วเิคราะหข์อ้มูลระดับการรบัรูว้ฒันธรรมองค์การ ความฉลาดทางอารมณแ์ละการส่ือสาร

ของพยาบาลและผูช้ว่ยพยาบาลกบัผูร้บับรกิารโดยใช้ค่าเฉล่ีย (Mean) และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard 

Deviation)

  4.2 หาค่าความสัมพนัธ์ระหวา่งตัวแปรพยากรณ ์คอื รบัรูว้ฒันธรรมองค์การ ความฉลาดทาง

อารมณ์ กับตัวแปรเกณฑ์ คือ การสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ ด้วยวิธีหาค่า

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน (Pearson Product Moment Correlation Coefficient) 

  4.3 พยากรณ์การส่ือสารของพยาบาลและผูช้ว่ยพยาบาลกับผูร้บับรกิาร โดยใชว้ธีิการวเิคราะห์

การถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression Analysis)

 

ผลการวิจัย

 ตอนที ่1 ผลการวเิคราหร์ะดับการรบัรูว้ฒันธรรมองค์การ ความฉลาดทางอารมณแ์ละการส่ือสาร

ของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ
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ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับการรับรู้วัฒนธรรมองค์การของกลุ่มตัวอย่าง

 

 จากตารางที่ 1 พบว่า การรับรู้วัฒนธรรมองค์การโดยรวมอยู่ในระดับสูง (  = 3.85, SD = 0.774) 

เม่ือพิจารณารายด้าน พบว่า วัฒนธรรมองค์การแบบต้ังรับ - เฉื่อยชามีค่าเฉลี่ยอันดับหนึ่ง (  = 3.89,  

SD = 0.764) รองลงมาคือ วัฒนธรรมองค์การแบบตั้งรับ-ก้าวร้าว (  = 3.86, SD = 0.788) และวัฒนธรรม

องค์การเชิงสร้างสรรค์ (  = 3.84, SD = 0.722) ตามลำาดับ 

 

ตารางที่ 2 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับความฉลาดทางอารมณ์ของกลุ่มตัวอย่าง

 

 

 จากตารางที่ 2 พบว่าความฉลาดทางอารมณ์โดยรวมอยู่ในระดับสูง (  = 3.87, SD = 0.772) เมื่อ

พิจารณารายด้าน พบว่า ความฉลาดทางอารมณ์ด้านการเข้าใจ การวิเคราะห์และการใช้ความรู้สึกเกี่ยวกับ

อารมณ์มีค่าเฉลี่ยอันดับหนึ่ง (  = 3.91, SD = 0.766) รองลงมาคือ ด้านการเกื้อหนุนการคิดของอารมณ์  

(  = 3.87, SD = 0.771) ด้านการคิดใคร่ครวญและการควบคุมอารมณ์ของตนเอง (  = 3.86, SD = 0.776) 

และด้านการรับรู้ การประเมิน และการแสดงออกของอารมณ์ (  = 3.85, SD = 0.784) ตามลำาดับ

 

การรับรู้วัฒนธรรมองค์การ S.D. ระดับ

1. วัฒนธรรมองค์การเชิงสร้างสรรค์ 3.84 0.772 สูง

2. วัฒนธรรมองค์การแบบตั้งรับ - เฉื่อยชา 3.89 0.764 สูง

3. วัฒนธรรมองค์การแบบตั้งรับ-ก้าวร้าว 3.86 0.788 สูง

รวม 385. 0.774 สูง

ความฉลาดทางอารมณ์ SD ระดับ

1. ด้านการรับรู้ การประเมิน และการแสดงออกของอารมณ์ 3.85 0.784 สูง

2. ด้านการเกื้อหนุนการคิดของอารมณ์ 3.87 0.771 สูง

3. ด้านการเข้าใจ การวิเคราะห์และการใช้ความรู้สึกเกี่ยวกับอารมณ์ 3.91 0.766 สูง

4. ด้านการคิดใคร่ครวญและการควบคุมอารมณ์ของตนเอง 3.86 0.776 สูง

รวม 3.87 0.772 สูง
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ตารางที่ 3 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับการสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับ

  ผู้รับบริการ

 

 

 จากตารางที่ 3 พบว่า การส่ือสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการอยู่ในระดับสูง  

(  = 3.87, SD = 0.835)

ตารางที่ 4 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้วัฒนธรรมองค์การ ความฉลาดทางอารมณ์ 

 กับการสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ

  

 

 

 จากตารางที่ 4 พบว่า การรับรู้วัฒนธรรมองค์การมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการส่ือสารของ

พยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการอยู่ในระดับปานกลาง (r = 0.546, p = 0.000) และ ความฉลาดทาง

อารมณ์มีความสัมพันธ์ทางบวกกับการสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการอยู่ในระดับ

ปานกลาง (r = 0.583, p = 0.000)

ตารางที่ 5  ผลการวิเคราะห์การพยากรณ์การสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ 

  โดยใช้วิธีการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน

การสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ SD ระดับ

การสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ 3.87 0.835 สูง

ตัวแปร

การสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาล

กับผู้รับบริการ ระดับความ

สัมพันธ์
r p

การรับรู้วัฒนธรรมองค์การ 0.546** 0.000 ปานกลาง

ความฉลาดทางอารมณ์ 0.583** 0.000 ปานกลาง

ตัวแปรที่มีอิทธิพล b S.E.  b t p

ค่าคงที่ 0.130 0.202 - 0.642** 0.000

ความฉลาดทางอารมณ์ด้านการรับรู้ การประเมิน

และการแสดงออกของอารมณ์

0.934 0.054 0.739 17.181** 0.000

การรับรู้วัฒนธรรมองค์การเชิงตั้งรับ -เฉื่อยชา 0.816 0.666 0.664 293.286** 0.000

ความฉลาดทางอารมณ์ด้านการเกื้อหนุนการคิดของอารมณ์ 0.108 0.048 0.085 2.275** 0.000
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ระดับชาติและนานาชาติ ครั้งที่ 6

 จากตารางที่ 5 พบว่าจากการวิเคราะห์ถดถอยแบบขั้นตอน สามารถสร้างสมการพยากรณ์ 

การสื่อสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการในรูปคะแนนดิบ ได้ดังนี้

 การส่ือสารของพยาบาลและผูช้ว่ยพยาบาลกบัผูร้บับรกิาร = 0.130 + 0.934 (ความฉลาดทางอารมณ์

ด้านการรับรู้ การประเมิน และการแสดงออกของอารมณ์) + 0.192 (การรับรู้วัฒนธรรมองค์การเชิงตั้งรับ 

– เฉื่อยชา) + 0.108 (ความฉลาดทางอารมณ์ด้านการเกื้อหนุนการคิดของอารมณ์) 

 เม่ือแปลงคะแนนดิบให้เป็นคะแนนมาตรฐาน (Z-Score) จะได้สมการพยากรณ์การสื่อสารของ

พยาบาลกับผู้รับบริการในรูปคะแนนมาตรฐาน ดังนี้

 การส่ือสารของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบริการ = 0.739 (ความฉลาดทางอารมณ์ 

ด้านการรับรู้ การประเมิน และการแสดงออกของอารมณ์) + 0.177 (การรับรู้วัฒนธรรมองค์การเชิงตั้งรับ 

- เฉื่อยชา) + 0.085 (ความฉลาดทางอารมณ์ด้านการเกื้อหนุนการคิดของอารมณ์) 

อภิปรายผลการศึกษา

 1. การรับรู้วัฒนธรรมองค์การมีความสัมพันธ์กับการสื่อสารของพยาบาลกับผู้รับบริการ โดยมี

ความสัมพันธ์ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง อภิปรายได้ว่า อาจเป็นเพราะ โรงพยาบาลมีการส่งเสริม 

ให้พยาบาลมีการรับรู้วัฒนธรรมองค์การของโรงพยาบาลท่ี ตนสังกัดอยู่ จึงทำาให้พยาบาลมีทัศนคติท่ีดี 

ต่อการปฏิบัติงาน นำาไปสู่ความทุม่เทแรงกายแรงใจในการทำางาน และแสดงออกในรปูแบบของการส่ือสาร

ที่มีความเหมาะสม ทั้งในเชิงวัจนภาษา และอวัจนภาษาได้ สอดคล้องกับ Cooke and Lafferty (1989)  

ทีไ่ด้กลา่ววา่ การทีส่มาชกิรบัรูว้ฒันธรรมองค์การน้ัน จะมีส่วนทำาใหก้ารทำางานถูกแสดงออกมาในลักษณะ

ของการติดต่อสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ และสอดคล้องกับ นวลอนงค์ (2534) ที่กล่าวว่า การรับรู้วัฒนธรรม

องคก์ารของพยาบาลเปน็สว่นหนึง่ท่ีทำาใหพ้ยาบาลตระหนกัวา่วา่ตนเองมหีน้าท่ีในการให้การพยาบาลรกัษา 

มีหน้าที่ในการรับผิดชอบชีวิตช่วยเหลือบุคคลซึ่งอาจจะเป็นผู้ป่วย หรือคนปกติในการปฏิบัติกิจกรรมต่าง ๆ 

ที่ทำาให้เกิดมีสุขภาพดี หรือหายจากโรคหรือให้ตายได้อย่างสงบสุข อันเป็นวัฒนธรรมในวิชาชีพพยาบาล  

จงึทำาใหพ้ยาบาลมีความตระหนกัวา่ตนเองควรแสดงออกต่อผูป่้วยหรอืคนปกติอย่างไร เพือ่ให้มีความเหมาะสม

กับแต่ละสถานการณ์มากที่สุด

 2. ความฉลาดทางอารมณ์มีความสัมพันธ์กับการส่ือสารของพยาบาลกับผู้รับบริการ โดยมี 

ความสัมพนัธ์ในภาพรวมอยูใ่นระดับปานกลาง อภปิรายได้วา่ อาจเป็นเพราะงานพยาบาลเป็นงานทีค่อ่นข้างหนกั 

ต้องพบเจอกับภาวะความเจ็บป่วยที่รุนแรง การเผชิญภาวะใกล้ตายและความตาย การตอบสนองความต้องการ

ด้านจิตใจของผู้รับบริการทั้งท่ีเป็นผู้ป่วยและญาติ การอยู่ในสภาพแวดล้อมที่มีความเส่ียงต่อการติดโรค  

การใช้เครื่องมือช่วยชีวิตท่ีมีความซับซ้อน รวมท้ังการต้องเผชิญกับการตัดสินใจทางจริยธรรม ดังนั้น 

พยาบาลจึงจำาเป็นต้องมีอารมณ์ที่มั่นคง มีวุฒิภาวะทางอารมณ์สูง จึงจะสามารถควบคุมอารมณ์ของตนเอง

และผู้อื่นได้ รวมท้ังแสดงออกในรูปแบบของการสื่อสารที่เหมาะสม สอดคล้องกับ ศศิวิมล (2550)  

ที่กล่าวว่า งานของพยาบาลเป็นงานที่ค่อนข้างหนักและต้องมีความเสียสละมาก เนื่องจากงานของพยาบาล 

เป็นการดูแลผู้เจ็บป่วยอย่างต่อเนื่องตลอด 24 ชั่วโมง นอกจากนี้ยังมีความคาดหวังจากสังคมว่า บริการที่ได้

รบัจากพยาบาลจะต้องเป็นบรกิารท่ีมีคณุภาพท่ีแสดงถงึความเข้าใจ เห็นอกเห็นใจ มีความเป็นกนัเอง มีกรยิา

ท่าทางที่กระฉับกระเฉง สีหน้าไม่บึ้งตึง มีสายตาที่แสดงความเป็นมิตร วาจาไพเราะไม่ก้าวร้าว ให้กำาลังใจ
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และปลอบใจผู้รับบริการได้ ดังน้ันความฉลาดทางอารมณ์จึงมีความสำาคัญเป็นอย่างยิ่งสำาหรับบุคคล 

ท่ีประกอบอาชีพทางการพยาบาล และเป็นไปในทิศทางเดียวกับ วันดี และดาวลอย (2541) ท่ีได้แสดง 

ความคิดเห็นว่า ความฉลาดทางอารมณ์ เป็นทักษะที่พยาบาลต้องใช้ทุกครั้งในการสังเกตเพื่อใช้ในประเมิน

สภาพผู้รับบริการทุกประเภท ทั้งนี้เพื่อทำาให้ทราบได้ว่า ผู้รับบริการกำาลังอยู่ในภาวะอารมณ์ใด อันจะทำาให้

พยาบาลสามารถนำาการประเมินไปตีความ และเข้าสู่กระบวนการดูแลรักษาที่เหมาะสมต่อไป

 3. ผลการวิจัย พบว่า การรับรู้วัฒนธรรมองค์การกับความฉลาดทางอารมณ์ สามารถพยากรณ ์

การส่ือสารของพยาบาลและผูช้ว่ยพยาบาลกบัผูร้บับรกิารได้ โดยตัวแปรทีส่ามารถพยากรณ์การส่ือสารของ

พยาบาลและผูช้ว่ยพยาบาลกบัผูร้บับรกิาร ได้แก่ การรับรูว้ฒันธรรมองค์การแบบต้ังรบั-เฉ่ือยชา ความฉลาด

ทางอารมณ์ด้านการรับรู้ การประเมินและการแสดงออกของอารมณ์ และความฉลาดทางอารมณ์ด้าน 

การเกื้อหนุนการคิดของอารมณ์ อภิปรายได้ว่า อาจเป็นเพราะ วิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่ต้องรับผิดชอบ

ชีวติมนษุย์ พยาบาลจงึมคีวามตระหนกัในทีจ่ะทำาหนา้ท่ีของตนในการรบัผดิชอบและใหบ้รกิารผูร้บับรกิาร

ทั้งในฐานะผู้ป่วยและไม่ใช่ผู้ป่วยด้วยความเต็มใจ พยาบาลตระหนักรู้ว่าผู้ป่วยหรือผู้รับบริการ เม่ือเข้ารับ

การรกัษาในโรงพยาบาล นอกจากจะมีความต้องการบริการด้านสุขภาพท่ีดีตามหลกัวชิาการ ได้รับความสุข

สบายหายจากโรคแลว้ ยงัต้องการบุคลากรพยาบาลท่ีแสดงการรบัรู ้เข้าใจ เหน็อกเหน็ใจ และได้รบัการอธิบาย

อย่างถูกต้องเหมาะสมด้วย ดังนั้น พยาบาลจึงแสดงออกในรูปแบบของการส่ือสารท่ีเหมาะสม รู้ว่า 

ผู้รับบริการมีภาวะอารมณ์อย่างไร และประเมินได้ว่าควรส่ือสารกับผู้รับบริการด้วยวิธีใด ในการส่ือสาร 

ของพยาบาลควรแสดงออกต่อผู้รับบริการท้ังทางวาจา และท่าทางอย่างไรจึงจะสร้างความรู้สึกไว้วางใจ 

ให้เกิดขึ้น สอดคล้องกับดำารงเกียรติ (2545) ที่กล่าวว่า พยาบาลที่มีความฉลาดทางอารมณ์มีส่วนทำาให้ 

การส่ือสารของพยาบาล ทำาใหพ้ยาบาลสามารถแสดงอารมณไ์ด้อยา่งเหมาะสม และถกูต้องตามสถานการณ์ 

รวมทัง้การส่ือสารท่ีดีจะทำาใหผู้ร้บับรกิารมีความไวว้างใจต่อการบรกิารได้ ส่วนโรงพยาบาลมีการสนบัสนนุ

ใหพ้ยาบาลมีการรบัรูว้ฒันธรรมองค์การอยูเ่สมอ ๆ  โดยพยาบาลอาจมีความรูสึ้กวา่ตนเองรบัรูถ้งึวฒันธรรม

ของโรงพยาบาลที่ตนปฏิบัติงานอยู่ รับรู้ว่าในการปฏิบัติงานนั้นการฟังคำาส่ังของหัวหน้างานเป็นส่ิงที่ 

มีความสำาคัญ แต่ในขณะเดียวเมื่อเกิดสถานการณ์เฉพาะหน้า พยาบาลก็รับรู้เช่นกันว่า ตนเองควรตัดสินใจ

อย่างไร เพราะอาชีพพยาบาลเป็นอาชีพท่ีต้องรับผิดชอบเกี่ยวกับสุขภาพและชีวิตของผู้รับบริการ ใน 

การปฏิบัติงานจึงจำาเป็นต้องมีความละเอียดรอบคอบเป็นอย่างมาก วัฒนธรรมองค์การรูปแบบหนึ่งใน 

โรงพยาบาล ได้แก ่วฒันธรรมของการมีสัมพนัธภาพทีดี่กับผูร้บับรกิาร (วรรณวไิล, 2545) ดังนัน้ การท่ีพยาบาล

รับรู้ว่าสัมพันธภาพที่ดีเป็นวัฒนธรรมที่พยาบาลควรยึดถือปฏิบัติ ก็อาจทำาให้พยาบาลแสดงออกถึง 

การมีสัมพันธภาพกับผู้รับบริการในรูปแบบของการสื่อสารที่ดีได้

ข้อเสนอแนะในการวิจัย

 1. ข้อเสนอแนะเพื่อการนำาผลการวิจัยไปใช้

  1.1 จากผลการวิจัย พบว่า ความฉลาดทางอารมณ์ของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลทุกด้าน 

อยูใ่นระดับสูง แต่กพ็บวา่ ความฉลาดทางอารมณ์มีความสัมพนัธ์กบัการส่ือสารของพยาบาลกบัผูร้บับรกิาร

อยู่ในระดับค่อนข้างตำ่า ถึง ปานกลาง ดังน้ันผู้วิจัยจึงขอเสนอว่า ผู้บริหารโรงพยาบาลควรมีการส่งเสริม 

การพฒันาความฉลาดทางอารมณ์ของพยาบาลใหเ้พิม่ข้ึน โดยอาจศึกษาวธีิการพฒันาความฉลาดทางอารมณ์
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โดยรวมหรอืเนน้เฉพาะเรือ่ง หรอือาจพฒันาความฉลาดทางอารมณ์โดยเนน้สถานการณ์ท่ีเกดิข้ึนในขณะนัน้ 

เช่น การสร้างสถานการณ์จำาลอง หรือการแสดงบทบาทสมมติ และอาจมีการประเมินผลข้อมูลย้อนกลับ

จากการแสดงออกของพฤติกรรมการแก้ปัญหา เป็นต้น นอกจากนี้ผู้บริการควรมีการส่งเสริมให้พยาบาลมี

ความรูส้กึตระหนกัและภาคภมิูใจในวชิาชพีพยาบาล วา่เป็นวชิาชีพท่ีมีเกยีรติ เป็นทีย่อมรบัและต้องการของ

สังคม และสนับสนนุใหพ้ยาบาลมีความรบัผดิชอบต่อความรูสึ้กและอารมณ์ การติดสินใจในพฤติกรรมของ

ตนเอง เพื่อให้สามารถควบคุมอารมณ์ของเองได้ในทุกสถานการณ์

  1.2 จากผลการวิจัย พบว่า การรับรู้วัฒนธรรมองค์การของพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาลอยู่ใน

ระดับสูง แต่ก็พบว่าการรับรู้วัฒนธรรมองค์การของพยาบาลมีความสัมพันธ์กับการส่ือสารกับผู้รับบริการ

อยูใ่นระดบัค่อนข้างตำา่ถึงปานกลาง ผูว้จิยัจงึขอเสนอวา่ ผูบ้รหิารโรงพยาบาลควรมีการกระตุ้นและสง่เสรมิ

บุคคลากร โดยการให้การสนับสนุนการปฏิบัติงานที่แสดงถึงการร่วมกันคิด ร่วมกันทำา มีกิจกรรม 

ที่สร้างสรรค์ หรือทำากิจกรรมที่สนับสนุนให้บุคลากรมีความรู้สึกผูกพันกับองค์การ หรือมีการปฏิบัติงาน

โดยมุ่งผลสัมฤทธ์ิเพื่อให้หน่วยงานบรรลุเป้าหมายท่ีกำาหนดและสอดคล้องกับวิสัยทัศน์ของโรงพยาบาล  

โดยอาจจะมีการกำาหนดรางวัลหรือประกาศเกียรติคุณให้กับหน่วยงานหรือบุคลากรที่สามารถสร้างผลงาน

ที่มีคุณภาพ และส่งผลต่อภาพลักษณ์ของโรงพยาบาล เพื่อให้บุคลากรมีแรงจูงใจในการปฏิบัติงานต่อไป

  1.3 จากผลการวิจัย พบว่า ตัวแปรท่ีสามารถพยากรณ์การส่ือสารของพยาบาลและ 

ผู้ช่วยพยาบาลกับผู้รับบิการได้ คือ ความฉลาดการรับรู้ การประเมินและการแสดงออกของอารมณ์  

การรับรู้วัฒนธรรมองค์การแบบตั้งรับ - เฉื่อยชา และความฉลาดทางอารมณ์ด้านการเกื้อหนุนการคิดของ

อารมณ์ ผูว้จิยัจงึขอเสนอวา่ หน่วยงานควรส่งเสรมิใหตั้วแปรดังกล่าวคงอยูต่่อไป โดยผูเ้กีย่วของในองค์การ

สามารถสอดแทรกองค์ความรู้เกี่ยวกับความสำาคัญของความฉลาดทางอารมณ์ และทำาให้พยาบาลและ 

ผู้ช่วยพยาบาลตระหนักถึงความสำาคัญของการสื่อสาร โดยอาจจะจัดให้มีกิจกรรมหรือการอบรมแบบ 

จัดสถานการณ์ท่ีเกี่ยวกับการใช้ความฉลาดทางอารมณ์ และทักษะการส่ือสาร เพื่อให้พยาบาลมีทักษะใน

ด้านดังกลา่วเพิม่มากข้ึน และสามารถนำามาประยกุต์ใช้ในสถานการณก์ารทำางานจรงิได้อยา่งมีประสทิธิภาพ

มากขึ้น

 2. ข้อเสนอแนะเพื่อการวิจัยต่อไป

  2.1 การวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยใช้กลุ่มตัวอย่างซึ่งเป็นพยาบาลที่ปฏิบัติงานในหน่วยงานของรัฐ  

ดังนั้นในการวิจัยครั้งต่อไปจึงควรทำาการวิจัยกับหน่วยงานต่างออกไป เช่น โรงพยาบาลเอกชน เป็นต้น  

เพื่อเปรียบเทียบว่าพยาบาลที่ปฏิบัติงานในหน่วยงานที่มีปัจจัยแวดล้อม เช่น สถานที่ปฏิบัติงาน บรรยากาศ

ในการทำางาน ส่ิงแวดล้อม ค่าตอบแทนและสวสัดกิารแตกต่างกนั จะมีการแสดงออกกบัผูร้บับรกิารต่างกนั

หรือไม่

  2.2 ในการวจิยัครัง้นีเ้ป็นการวจิยัเชงิสำารวจ ในการวจิยัครัง้ต่อไปจึงอาจมกีารศึกษาเชงิคุณภาพ

ร่วมด้วย เช่น การใช้ข้อคำาถามปลายเปิด การสังเกตและการสัมภาษณ์ ท้ังนี้เพื่อให้กลุ่มตัวอย่างมีอิสระ 

ทางความคิดในการเสนอเหตุผล เพื่อให้ได้ข้อมูลในเชิงลึกที่มีความละเอียดมากยิ่งขึ้น
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