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บทคัดัย่่อ 	 การศึึกษานี้้� มีีวััตถุุประสงค์์เพ่ื่�อศึึกษาระดัับความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�เพ่ื่�อวิิเคราะห์์หา 

ความสัมัพันธ์ข์องปััจจัยที่่�สัมัพันธ์ต่์่อความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� และเพ่ื่�อหาตััวแบบทำำ�นายความ

พร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� กลุ่่�มตัวัอย่่างคืือ เจ้้าหน้้าที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บลที่่�ประสงค์์โอน

ย้้ายสังักัดัไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน 95 แห่่ง ในพื้้�นที่่� 14 อำำ�เภอ โดยการคำำ�นวณขนาดกลุ่่�มตัวัอย่่างและ

สุ่่�มตัวัอย่่าง จำำ�นวน 268 คนและใช้้แบบสอบถามแบบตอบด้้วยตนเอง วิิเคราะห์์ผลโดยใช้้ t-test one-way ANOVA 

สหสัมัพันธ์แ์บบเพีียรสันั และใช้้สถิิติิถดถอยพหุคููณ ผลการศึึกษา พบว่่า ความพร้อมในการถ่่ายโอนภารกิจิไปยััง

องค์ก์ารบริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน ภาพรวมอยู่่�ในระดับัมาก มี ี2 ปััจจัยที่่�มีคีวามสัมัพันธ์ต่์่อความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลง

ของเจ้้าหน้้าที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บลอย่่างมีนัีัยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิ ได้้แก่่ การรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� 

(r=0.66, p<0.001) และบรรยากาศในการสื่่�อสารภายในองค์์กร (r=0.71, p<0.001) และปััจจัยทำำ�นายความพร้อม

ในการเปลี่่�ยนแปลง มี ี3 ปััจจัย ได้้แก่่ ตำำ�แหน่่งผู้้�ช่วยเหลืือคนไข้้ (B=0.93) การรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� 

(B=0.32) และบรรยากาศในการสื่่�อสารภายในองค์์กร (B=0.97) โดยสามารถร่วมกันัทำำ�นายความพร้อมในการ

เปลี่่�ยนแปลงได้้ร้้อยละ 55.8 (R2=0.558) ข้้อเสนอแนะคืือ ควรส่่งเสริม ผลัักดันั และให้้การสนับสนุนกิจิกรรมใน

การสร้างการรัับรู้้� ในเร่ื่�องหลัักเกณฑ์แ์ละวิิธีกีารถ่่ายโอนภารกิจิไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััด รวมถึงึวางแผนและ

การมีีส่่วนร่่วมของเจ้้าหน้้าที่่�ทุุกตำำ�แหน่่งในโรงพยาบาลส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บล โดยการสื่่�อสารภายในองค์์กรด้้านการ 

มีีส่่วนร่่วมในการตัดัสินิใจโดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งหน่่วยบริิการที่่�ยัังไม่่ประสงค์์ออกจากสังักัดักระทรวงสาธารณสุขุ
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Readiness for Changes of Health Promotion Hospital Staff in Nan Province for Transferring the Mission

บทนำำ�
ประเทศไทยเริ่่�มมีกีารถ่่ายโอนภารกิจิด้านสาธารณสุขุ

ของโรงพยาบาลส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บล (รพ.สต.) หรืือ

สถานีีอนามัยัเฉลิิมพระเกียีรติ ิ60 พรรษา นวมินิทราชิินีี 

(สอน.) ไปยัังองค์์การปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น (อปท.) เป็็น

ครั้้�งแรก ในปีี พ.ศ. 2551 อย่่างไรก็ต็ามแม้้เวลาผ่่านไป

กว่่า 20 ปีี พบว่่า มี ีรพ.สต./สอน. ได้้ทำำ�การถ่่ายโอนไป

ยััง อปท. ทั้้�งสิ้้�นเพีียง 84 แห่่งใน 27 จัังหวััด หรืือร้้อยละ 

0.80 จาก 9,780 แห่่งทั่่�วประเทศ(1) จัังหวััดน่าน เป็็น

หนึ่่�งใน 27 จัังหวััดของไทย เริ่่�มมีีการถ่่ายโอนภารกิิจ 

รพ.สต. ไปยััง อปท. ในปีี พ.ศ. 2555 โดยมีีการถ่่ายโอน

ภารกิจิฯ จำำ�นวน 3 แห่่ง จาก 124 แห่่งของ รพ.สต./

สอน.ในพื้้�นที่่� จนถึงึปีี พ.ศ. 2565 หรืือเป็็นเวลากว่่า 10 

ปีี ที่่�ไม่่ได้้มีกีารถ่่ายโอนภารกิจิฯ เพิ่่�มเติมิ หลัังจากมีกีาร

ออกประกาศหลัักเกณฑ์แ์ละขั้้�นตอนการถ่่ายโอนภารกิจิ

สถานีีอนามัยัเฉลิิมพระเกียีรติ ิ60 พรรษา นวมินิทราชิินีี 

และโรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บลให้้แก่่องค์์การ

บริิหารส่่วนจัังหวััด (อบจ.) ในราชกิจิจานุุเบกษา เมื่่�อวััน

ที่่� 19 ตุุลาคม 2564(2) ทำำ�ให้้มีีผู้้�อำำ�นวยการ รพ.สต./

สอน.ในพื้้� นที่่�จัังหวััดน่านมีีความประสงค์์ แจ้้งขอโอน

ภารกิจิไปยััง อบจ.น่่านในปีี พ.ศ. 2565 จำำ�นวน 95 แห่่ง 

จาก 121 แห่่ง (จากเดิมิจากร้้อยละ 2.41 ใน ปีี 2555 

เป็็นร้้อยละ 78.51) และมีีบุุคลากรทุุกประเภทการจ้้าง

งาน ที่่�สนใจเข้้าร่่วมการโอนย้้าย และเป็็นไปตามหลััก

เกณฑ์ก์ารโอนย้้าย จำำ�นวน 644 คน จาก 895 คน หรืือ

ร้้อยละ71.96(3) 

สถาบัันวิิจััยระบบสาธารณสุุขได้้มีีการสัังเคราะห์์ 

บทเรีียนจากพื้้�นที่่� 51 แห่่ง จาก 84 แห่่งในปีี พ.ศ. 2561 

พบว่่าร้้อยละ 75.61 ของเจ้้าหน้้าที่่�ให้้ความเห็็นว่่า 

คุุณภาพการให้้บริิการประชาชน และการตอบสนองต่่อ

ปััญหาของประชาชนในพื้้�นที่่�ดีขีึ้้�น ข้้อดีคีืือการบริิหารงาน

คล่่องตัวั จากการมีสีายบังัคัับบัญัชาสั้้�น ข้้อเสียีคืือ เจ้้า-

หน้้าที่่�มีีความกังัวลเร่ื่�องปััญหาการเมืืองท้้องถิ่่�นส่่งผลต่่อ

การปฏิบิััติิงาน(4)  การเปลี่่�ยนแปลงที่่�จะเกิดิขึ้้�นมาพร้อม

กับัการปรัับตัวัของบุุคลากร ซ่ึ่�งอาจก่อให้้เกิดิความลำำ�บาก 

สัับสน ความไม่่วางใจ ความไม่่แน่่นอน แม้้ว่่าการ

เปลี่่�ยนแปลงมัักพบได้้เนืืองๆ เมื่่�อมีีการเปลี่่�ยนแปลง 

บุุคลากรจำำ� เ ป็็นต้้องเ รีียนรู้้� และปรัับตััวให้้ เ ข้้ากัับ

สถานการณ์ท์ี่่�เกิดิขึ้้�น การรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงที่่�แตกต่่าง

กันัในแต่่ละบุุคคลอาจส่งผลสร้างความไม่่พอใจและเกิดิ

การต่่อต้้านการเปลี่่�ยนแปลง ซ่ึ่�งสาเหตุนุั้้�น อาจเกิดิมาจาก

ความกลััวในผลกระทบที่่�จะเกิดิขึ้้�นต่่อตนเอง(5) 

การสื่่�อสารที่่�เป็็นทางการของภาครััฐในปััจจุบันั ยัังไม่่

สามารถช่วยสร้างสััมพันธ์์ที่่�ดีี ทััศนคติิเชิิงบวกอย่่างมีี

ประสิทิธิภิาพเท่่าที่่�ควร ผู้้�บัังคัับบััญชาควรมีีเคร่ื่�องมืือที่่�

ช่่วยสร้างทััศนคติิและความพอใจของบุุคลากรภายใน

องค์์การที่่�ดี ีผ่่านการสร้างบรรยากาศที่่�พร้อมเปิิดรับและ

แบ่่งปัันข่่าวสารระหว่่างกันั โดยเฉพาะการสื่่�อสารสองทาง 

(two-way communication) ที่่�มีีลัักษณะในการแลก

เปลี่่�ยนความคิดเห็น็ระหว่่างกันัและกันั ช่่วยเปิิดโอกาสให้้

ผู้้�ใต้้บังัคับับัญัชาได้้แสดงความคิดเห็น็และความเข้้าใจใน

เร่ื่�องต่่างๆ นัับเป็็นการลดช่องว่่างของการสื่่�อสารสามารถ

สร้างขวััญกำำ�ลังใจและความรู้้�สึกึมีส่ี่วนร่่วมในงานส่่งผลดีี

ต่่อภาพรวมขององค์์การ(6) 

การดำำ�เนิินการถ่่ายโอนภารกิจิฯ ดังักล่่าว อบจ. น่่าน 

เป็็นหน่่วยงานหลัักในการสำำ�รวจความต้องการถ่่ายโอน

เพ่ื่�อย้้ายสังักัดัของเจ้้าหน้้าที่่� อย่่างไรก็ต็าม พบว่่ายัังไม่่มีี

การสำำ�รวจข้อคิิดเห็็นในประเด็็นที่่�เกี่่�ยวข้องกัับความ

พร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงในระดับับุคุคล ประกอบกับัการ

ทบทวนวรรณกรรมและงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้อง พบว่่า มีกีาร

ศึกึษาเกี่่�ยวกับัความพร้อมของเจ้้าหน้้าที่่�ในหลายพื้้�นที่่�โดย

ส่่วนใหญ่่เป็็นการวััดทัศันคติ ิความรู้้�  ความคาดหวัังของ

เจ้้าหน้้าที่่�เท่่านั้้�นยัังไม่่เคยมีีการวิิเคราะห์์แบบ analytic 

cross-section study ในการศึกึษาหััวข้อนี้้�  ซ่ึ่�งการศึกึษานี้้�

นำำ�ผลที่่�ได้้จากการศึึกษาใช้้เป็็นแนวทางในการเตรีียม

ความพร้อมของเจ้้าหน้้าที่่�ในการรองรัับการเปลี่่�ยนแปลง

ที่่�เกิดิขึ้้�นในระดัับบุุคคลจากการถ่่ายโอนไปสังักัดั อบจ.

น่่านรวมถึึงวางแผนและการมีีส่่วนร่่วมของเจ้้าหน้้าที่่�ทุุก

ตำำ�แหน่่งใน รพ.สต. โดยการสื่่�อสารภายในองค์์กรด้้าน-

การมีีส่่วนร่่วมในการตัดัสินิใจโดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งหน่่วย-
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บริิการที่่�ยัังไม่่ประสงค์อ์อกจากสังักัดักระทรวงสาธารณสุขุ

ต่่อไป

วิิธีีการศึกษา
การศึึกษาครั้้�งนี้้� เป็็นการวิิจััยภาคตััดขวาง เก็บ็ข้้อมููล

เชิิงปริิมาณ โดยแบ่่งเป็็น 4 ส่่วนคืือ ส่่วนที่่� 1 ลัักษณะส่่วน-

บุุคคล ส่่วนที่่� 2 แบบสอบถามการรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลง

ของเจ้้าหน้้าที่่� ส่่วนที่่� 3 แบบสอบถามการรัับรู้้�บรรยากาศ

ในการสื่่�อสารภายในองค์์กร และส่่วนที่่� 4 แบบสอบถาม

ระดับัความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� โดย

ใช้้วิิธีใีห้้เจ้้าหน้้าที่่�เป็็นผู้้�ตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง

ประชากรและกลุ่่�มตัวัอย่่าง 

เจ้้าหน้้าที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บลที่่�ประสงค์์

ถ่่ายโอนไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน จำำ�นวน 

644 คน ข้้อมููล ณ 23 สิงิหาคม 2565(3) 

ขนาดของตัวัอย่่าง 

คำำ�นวณขนาดตััวอย่่างโดยใช้้สููตรจาก Weier(7) 

เน่ื่�องจากทราบประชากรเป้้าหมายในการคำำ�นวณขนาด

กลุ่่�มตัวัอย่่าง ตามสูตูรดังันี้้�  

สูตูร 

เมื่่�อ	

n 	 หมายถึงึ ขนาดของกลุ่่�มตัวัอย่่าง 

N	 หมายถึงึ ขนาดของประชากร

z	 หมายถึงึ ค่่า Z ซ่ึ่�ง ± Z กำำ�หนดความเช่ื่�อมั่่�นไว้้ที่่�  

95% (นั่่�นคืือ Z∝/2
= Z 0.05/2 = Z 0.0025 = 1.96)

σ หมายถึงึ ค่่าความแปรปรวนประชากรของเจ้้าหน้้าที่่� 

รพ.สต. นำำ�มาจากวิิจััยของตุลุยวดี ีหล่่อตระกููล(8) = 0.94

 e หมายถึงึ ความคาดเคล่ื่�อนสูงูสุดุที่่�ยอมรับได้้(9) =  

0.094 

ได้้ขนาดตััวอย่่างจำำ�นวน 241 คน เพ่ื่�อให้้จำำ�นวน

แบบสอบถามที่่�ได้้กลัับมาเพีียงพอสำำ�หรัับการการวิิจััยนี้้�

ผู้้�วิ จััยจึึงเพิ่่�มจำำ�นวนตััวอย่่างอีีกร้้อยละ 10 ได้้ขนาด

ตัวัอย่่างเท่า่กับั 268 ทำำ�ให้้จำำ�นวนกลุ่่�มตัวัอย่่างสำำ�หรัับการ

ศึกึษานี้้� เท่า่กับั 268 คน

เกณฑ์ก์ารคััดเข้้า คืือ ผู้้�เข้้าร่่วมการวิิจััยคืือ บุุคลากร

ที่่�ปฏิบิัตัิงิาน ณ โรงพยาบาลส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บล (รพ.

สต.) พื้้�นที่่�จัังหวััดน่าน มีอีายุุ 20 ปีี บริิบููรณ์ข์ึ้้�นไป ปฏิบิัตัิ-ิ

งานเป็็นเวลาตั้้�งแต่่ 6 เดืือนขึ้้�นไป ทำำ�งานในทุุกตำำ�แหน่่ง

หรืือทุุกประเภทการจ้้างงาน และยินิดีเีข้้าร่่วมโครงการวิิจััย

ด้้วยความเต็ม็ใจด้วยการลงลายมืือช่ื่�อเพ่ื่�อเข้้าร่่วมโครงการ

วิิจััย

เกณฑ์ก์ารคััดออก คืือ เป็็นบุุคลากรที่่�ไม่่ได้้อยู่่�ปฏิบิัตัิิ

หน้้าที่่�ในช่่วงเวลาการศึกึษา ได้้แก่่ ลาป่่วย ลาบวช ลาศึึกษา

ต่่อ ลาคลอด และช่่วยราชการ

วิิธีีการคัดัเลืือกกลุ่่�มตัวัอย่่าง

สุ่่�มตัวัอย่่างเจ้้าหน้้าที่่�เพ่ื่�อให้้เป็็นตัวัแทนของเจ้้าหน้้าที่่�

ที่่�ปฏิบิัตัิงิานใน รพ.สต. ในพื้้�นที่่�จัังหวััดน่านโดยใช้้วิิธีกีาร

สุ่่�มตัวัอย่่างโดยใช้้ความน่าจะเป็็น (probability sampling) 

แบบชั้้�นภูมูิิ (stratified sampling) เป็็นการสุ่่�มตััวอย่่าง

จากจำำ�นวนประชากร โดยแบ่่งประชากรออกเป็็น 11 

ตำำ�แหน่่งการจ้้างงาน ในพื้้�นที่่� 14 อำำ�เภอ ทำำ�การ คำำ�นวณ

จากตัวัอย่่างในกลุ่่�มย่อยแต่่ละกลุ่่�มโดยการคำำ�นวณจำำ�นวน

ในแต่่ละกลุ่่�มตามสัดัส่วน (proportional allocation) จาก

นั้้�นนำำ�รายช่ื่�อเจ้้าหน้้าที่่�แต่่ละตำำ�แหน่่ง ทำำ�การสุ่่�มอย่่างง่่าย

ด้้วยวิิธีจัีับสลากแบบไม่่คืืนที่่� ซ่ึ่�งทุุกๆ หน่่วยของประชากร

มีโีอกาสถูกเลืือกเท่า่กันัทั้้�งหมด เพ่ื่�อให้้ได้้ครบตามจำำ�นวน

กลุ่่�มตัวัอย่่างของแต่่ละ รพ.สต./สอน.จำำ�นวน 95 แห่่ง 

เคร่ื่�องมืือท่ี่�ใช้ใ้นการวิจัยั

เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้� งนี้้� เป็็นแบบสอบถาม 

จำำ�นวน 57 ข้้อ ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถาม 4 ส่่วน คืือ ส่่วน

ที่่� 1 ลัักษณะส่่วนบุุคคล มีข้ี้อคำำ�ถามจำำ�นวน 7 ข้้อ ประกอบ

ด้้วย เพศ อายุุ ตำำ�แหน่่ง ระดับัการศึกึษา ประเภทการจ้้าง

งาน สถานที่่�ปฏิบิัตัิงิาน และระยะเวลาในการทำำ�งาน ส่่วน

ที่่� 2 ระดัับการรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�โรง-

พยาบาลส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บล พื้้�นที่่�จัังหวััดน่าน จำำ�นวน 

20 ข้้อ ดัดัแปลงข้้อคำำ�ถามมาจากสมัยั คำำ�เหลืือ(10) แบ่่ง

ออกเป็็น 5 ระดับั แบบ Likert scale เป็็นข้้อคำำ�ถามชนิด

มาตราส่่วนประมาณ (rating scale) 5 มาตรวััด และมีี
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เกณฑ์ก์ารให้้คะแนนการรัับทราบ/ยอมรับ/ทำำ�ความเข้้าใจ/

บันัทึกึและจดจำำ� จากระดับั 1 คืือ น้้อยที่่�สุดุ ไปหา ระดับั 5 

คืือ มากที่่�สุุด แปลผลระดัับการรัับรู้้� การเปลี่่�ยนแปลง 

คะแนนเฉลี่่�ย 20-47 ระดับัน้้อย 48-75 ระดับัปานกลาง 

และ 76-100 ระดัับมาก ส่่วนที่่� 3 ระดัับการรัับรู้้�

บรรยากาศในการสื่่�อสารภายในองค์์กรของโรงพยาบาล- 

ส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บล จำำ�นวน 10 ข้้อ ดัดัแปลงข้้อคำำ�ถามมา

จากจิิรนัันท์ ์สุวุรรณวงศ์์(11) แบ่่งออกเป็็น 5 ระดับั แบบ 

Likert scale เป็็นข้้อคำำ�ถามชนิดมาตราส่่วนประมาณ 

(rating scale) 5 มาตรวััด และมีเีกณฑ์ก์ารให้้คะแนนการ

รัับรู้้� จากระดับั 1 คืือ น้้อยที่่�สุดุ ไปหาระดับั 5 คืือ มากที่่�สุดุ 

แปลผลระดับัการรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลง คะแนนเฉลี่่�ย 10-

23 ระดัับน้้อย 24-37 ระดัับปานกลาง และ 38-50 

ระดัับมาก ส่่วนที่่� 4 แบบวััดระดัับความพร้อมในการ

เปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริมสุขุภาพ-

ตำำ�บล พื้้� นที่่�จัังหวััดน่าน ในการถ่่ายโอนภารกิิจไปยััง

องค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน จำำ�นวน 20 ข้้อ คำำ�ถาม

ประยุุกต์์มาจากบทบััญญััติิแห่่งพระราชบััญญััติิกำำ�หนด 

หลัักเกณฑ์แ์ละขั้้�นตอนการถ่่ายโอนภารกิจิสถานีีอนามัยั-

เฉลิิมพระเกียีรติิ 60 พรรษานวมินิทราชิินีีและโรงพยาบาล

ส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บลให้้แก่่องค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััด(2) 

แบ่่งออกเป็็น 5 ระดับั แบบ Likert scale เป็็นข้้อคำำ�ถาม

ชนิดมาตราส่่วนประมาณ (Rating Scale) 5 มาตรวััด และ

มีีเกณฑ์์การให้้คะแนนความพร้อมจากระดัับ 1 คืือ  

น้้อยที่่�สุดุ ไปหาระดับั 5 คืือ มากที่่�สุดุ แปลผลระดับัการ

รัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลง คะแนนเฉลี่่�ย 20-47 ระดับัน้้อย 

48-75 ระดับัปานกลาง และ 76-100 ระดับัมาก 

การวิเคราะห์ข์้อ้มููล 

ค่่าความเที่่�ยงตรงของเนื้้� อหาแบบสอบถามทั้้�งฉบัับ 

(content validity index) เท่า่กับั 0.88 จากผู้้�เชี่่�ยวชาญ

ตรวจสอบจำำ�นวน 3 ท่า่นและหาความเช่ื่�อมั่่�น (reliabili-

ty) โดยนำำ�แบบสอบถามไปทดลองใช้้ในกลุ่่�มตัวอย่่าง 

จำำ�นวน 30 ราย ในเจ้้าหน้้าที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริมสุขุภาพ-

ตำำ�บล สังักัดัองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดแพร่ โดยการหา 

Cronbach’s alpha coefficient ได้้ค่่าความเช่ื่�อมั่่�นเท่า่กับั 

0.89 โดยแบ่่งเป็็นแต่่ละด้้านดังันี้้�  ด้้านการรัับรู้้�หลัักเกณฑ์์

และวิิธีีการถ่่ายโอนภารกิิจฯ มีีค่่าความเช่ื่�อมั่่�นเท่่ากัับ 

0.87 ด้้านการรัับรู้้�บรรยากาศสื่่�อสารภายในองค์์กร มีีค่่า

ความเช่ื่�อมั่่�นเท่่ากับั 0.90 และด้้านความพร้อมในการ

เปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�ฯมีีค่่าความเช่ื่�อมั่่�นเท่่ากัับ 

0.90 โดยใช้้สถิติิเิชิิงพรรณนา ได้้แก่่ ความถี่่� ร้้อยละ ค่่า

เฉลี่่�ย ค่่ามััธยฐาน ค่่าต่ำำ��สุดุ ค่่าสูงูสุดุ และค่่าเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน และใช้้สถิติิเิชิิงอนุุมาน ได้้แก่่ t-test, one -way 

ANOVA, Pearson’s product moment correlation และ

ใช้้สถิิติิถดถอยพหุคููณ โดยวิิธีีแบบ Enter โดยกำำ�หนด

ระดับันััยสำำ�คััญทางสถิติิทิี่่� 0.05

ข้อ้พิจิารณาทางจริยธรรม

โครงการวิจัิัยนี้้� ได้้รัับการอนุุมัตัิจิริยธรรมการวิิจััย จาก

คณะกรรมการจริยธรรมการวิิจััยในมนุษย์์ คณะ-

สาธารณสุขุศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยมหิดล เลขที่่� COA. No. 

MUPH 2022- 147 เมื่่�อวัันที่่� 30 พฤศจิกายน 2565

ผลการศึกษา  
1. จำำ�นวนผู้้�ตอบกลัับแบบสอบถามมีีจำำ�นวนทั้้�งสิ้้�น 

268 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 100 ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง 

ร้้อยละ 75.75 มีอีายุุระหว่่าง 40 – 49 ปีี ร้้อยละ 33.58 

ส่่วนใหญ่่จบการศึกึษาในระดับัปริิญญาตรีี ร้้อยละ 32.09 

และเป็็นข้้าราชการมากถึึงร้้อยละ 58.58 ตำำ�แหน่่งงาน

พยาบาลวิิชาชีีพ มีีสัดัส่วนสูงูสุดุ คืือ ร้้อยละ 23.88 รอง

ลงมาคืือ นัักวิิชาการสาธารณสุขุ ร้้อยละ 22.13 ระยะเวลา

เฉลี่่�ยในการปฏิบิััติิงานเท่่ากับั 17.72 ปีี สถานที่่�ปฏิบิััติิ

งานที่่�มากที่่�สุดุ คืือ รพ.สต. ในโซนกลาง (อำำ�เภอเมืือง

น่่าน แม่่จริม สันัติสิุขุ บ้้านหลวง ภูเูพีียง ท่า่วัังผา และสอง

แคว) คิิดเป็็นร้้อยละ 44.4 (ตารางที่่� 1) 

2. ระดัับความพร้อมในการเปลี่่� ยนแปลงของ 

เจ้้าหน้้าที่่� รพ.สต. จัังหวััดน่านในการถ่่ายโอนภารกิิจ 

ไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่านภาพรวม อยู่่�ในระดับั

มาก (Mean=78.96, SD=13.40) เมื่่�อพิิจารณารายด้้าน

พบว่่า ด้้านวััฒนธรรมมีีค่่าเฉลี่่�ยสูงูสด (Mean=19.98, 

SD=3.60) การรัับรู้้� การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� 
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ภายในองค์์กรของเจ้้าหน้้าที่่�ภาพรวม อยู่่�ในระดัับมาก 

(Mean=38.95, SD=6.83) เมื่่�อพิิจารณารายด้้านพบว่่า 

ด้้านการเปิิดรับและการเปิิดเผย มีีคะแนนเฉลี่่�ยสููงสุุด 

(Mean=8.00, SD=1.57) (ตารางที่่� 2) 

ภาพรวม อยู่่�ในระดัับอยู่่�ในระดัับมาก (Mean=76.66, 

SD=12.53) เมื่่�อพิิจารณารายด้้านพบว่่า ด้้านการยอมรับ

หลัักเกณฑ์แ์ละวิิธีีการการถ่่ายโอนภารกิิจไปยัังองค์์การ

บริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน มีีคะแนนเฉลี่่�ยสูงูสุดุ (Mean= 

20.35, SD=3.43) การรัับรู้้�บรรยากาศในการสื่่�อสาร

ตารางท่ี่� 1 	ลักัษณะส่่วนบุุคคลของเจ้า้หน้า้ท่ี่�โรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บล จัังหวัดัน่่านท่ี่�ย้า้ยสังักัดัไปยังัองค์ก์าร

บริิหารส่่วนจังัหวัดัน่่าน (n=268) 

         ลัักษณะส่่วนบุุคคล                จำำ�นวน (คน)  ร้้อยละ	   	  	

เพศ 					   

	 หญิิง	 203	 75.75			 

	ช าย	 65	 24.25			 

อายุุ (ปีี) 					   

	 20 – 29	 18	 6.72			 

	 30 – 39	 73	 27.24			 

	 40 – 49	 90	 33.58			 

	 50 - 59 	 87	 32.46			 

	 Mean=43.63, SD=9.32, Median=44, 

	 IQR=(36, 52), Min=24, Max=59			 

ระดับัการศึกึษา 					   

	ต่ำ ำ��กว่่าปริิญญาตรีี	 86	 32.09			 

	 ปริิญญาตรีี	 157 	 58.58			 

	 ปริิญญาโทหรืือสูงูกว่่า	 25	 9.33			 

ประเภทการจ้้างงาน 					   

	ข้ าราชการ	 157	 58.58			 

	พ กส. และ พรก.	 64	 23.88			 

	ลู กจ้้างประจำำ�และลููกจ้้างอื่่�นๆ	 47	 17.54			 

ตำำ�แหน่่งงาน					   

	พ ยาบาลวิิชาชีีพ	 64	 23.88			 

	นั กวิิชาการสาธารณสุขุ	 62	 22.13			 

	พนั กงานช่่วยเหลืือคนไข้้	 56	 20.90	

	 เจ้้าพนักงานสาธารณสุขุชุุมชน	 22	 8.21

	พนั กงานบริิการทั่่�วไป	 16	 5.97

	พนั กงานช่่วยการพยาบาล	 15	 5.60

	 เจ้้าพนักงานทันัตสาธารณสุขุ	 13	 4.85

	 แพทย์แผนไทย/ด้้านแผนไทย	 9	 3.36

	อื่ ่�นๆ 	 11	 4.10

        ลัักษณะส่่วนบุุคคล	              จำำ�นวน (คน)  ร้้อยละ 

สถานที่่�ปฏิบิัตัิงิาน		

	 รพ.สต. ในโซนกลาง 	 119	 44.40

	 (อำำ�เภอเมืืองน่่าน แม่่จริม สันัติสิุขุ

	บ้ านหลวง ภูเูพีียง ท่า่วัังผา

	 และสองแคว)

	 รพ.สต. ในโซนเหนืือ 	 86	 32.09

	 (อำำ�เภอปััว เชีียงกลาง ทุ่่�งช้้าง 

	 เฉลิิมพระเกียีรติ)ิ	

	 รพ.สต. ในโซนใต้้ 	 63	 23.51

	 (อำำ�เภอเวีียงสา นาน้้อย นาหมื่่�น)

ระยะเวลาปฏิบิัตัิงิาน (ปีี)		

	 1-5	 35	 13.06

	 6-10	 38	 14.18

	 11-15	 59	 22.01

	 16-20	 38	 14.18

	 17-25	 25	 9.33

	 26-30	 33	 12.31

	 31–35	 25	 9.33

	 36–40	 15	 5.60

	 Mean=17.72, SD=10.37, Median=16, 

	 IQR=(10, 26.75) Min=1, Max=39
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ภายในองค์์กร มีีความสัมัพันธ์ท์างบวก กับัความพร้อม

ในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� รพ.สต. จัังหวััดน่าน ใน

การถ่่ายโอนภารกิจิไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน 

ที่่�ระดัับนััยสำำ�คัญทางสถิิติิ 0.05 (r=0.71, p<0.01) 

(ตารางที่่� 4) 

4. ผลการวิิเคราะห์์ถดถอยพหุของลัักษณะส่่วนบุุคคล 

ปััจจัยการรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� ปััจจัยการ

รัับรู้้�บรรยากาศการสื่่�อสารภายในองค์์กรต่่อความพร้อม

ในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริม-

สุุขภาพตำำ�บล จัังหวััดน่านในการถ่่ายโอนภารกิิจไปยััง

องค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน สถิติิถิดถอยพหุคููณแบบ

ปกติิ (Enter) เป็็นไปตามเง่ื่�อนไขการตรวจสอบค่่าความ-

คาดเคล่ื่�อนของตััวแปรตามเท่่ากับั 0.000 ข้้อมููลมีีการ

แจกแจกแบบปกติิ และมีีการกระจายภายใต้้เส้้นการ-

กระจาย รวมถึงึตััวแปรอิสิระมีีความสัมัพันธ์เ์ชิิงเส้้นตรง

กับัตัวัแปรตามและไม่่มีตีัวัแปรอิสิระใดที่่�มีคีวามสัมัพันธ์์

3. ผลการศึึกษาความสััมพันธ์์ระหว่่างลัักษณะส่่วน

บุุคคล ได้้แก่่ เพศ ระดับัการศึกึษา ประเภทการจ้้างงาน 

ตำำ�แหน่่งงาน และสถานที่่�ปฏิบิัตัิงิานไม่่มีคีวามสัมัพันธ์ต่์่อ

ความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�โรงพยาบาล

ส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บล จัังหวััดน่านในการถ่่ายโอนภารกิจิไป

ยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน (ตารางที่่� 3) และความ

สัมัพันธ์ลั์ักษณะส่่วนบุุคคล คืือ อายุุและระยะเวลาในการ

ปฏิิบััติิงานไม่่มีีความสััมพันธ์์กัับความพร้อมในการ

เปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� รพ.สต. จัังหวััดน่าน ในการ

ถ่่ายโอนภารกิจิไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน ที่่�

ระดับันััยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิ 0.05 สำำ�หรัับปััจจัยการรัับรู้้�การ

เปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�มีีความสัมัพันธ์ท์างบวก กับั

ความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� รพ.สต. 

จัังหวััดน่าน ในการถ่่ายโอนภารกิจิไปยัังองค์์การบริิหารส่่วน

จัังหวััดน่าน ที่่�ระดัับนััยสำำ�คััญทางสถิติิิ 0.05 (r=0.66, 

p<0.001) และปััจจัยการรัับรู้้�บรรยากาศในการสื่่�อสาร

ตารางท่ี่� 2 	ระดับัความพร้อ้มในการเปล่ี่�ยนแปลงของเจ้า้หน้า้ท่ี่� การรับัรู้้ �การเปล่ี่�ยนแปลงของเจ้า้หน้า้ท่ี่� การรับัรู้้ �บรรยากาศใน

การสื่�อสารภายในองค์ก์รของเจ้า้หน้า้ท่ี่� จำำ�แนกภาพรวมและรายด้า้น (n=268) 

                                  ตัวัแปรที่่�ศึกึษา                                                     Mean              SD            ระดัับ

ความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�โดยรวม (20 – 100 คะแนน)	 78.96	 13.40	ม าก

ด้้านวััฒนธรรม (5 -25 คะแนน)	 19.98	 3.60	ม าก

ด้้านการบริิหารจััดการ (5 -25 คะแนน)	 19.73	 3.69	ม าก

ด้้านโครงสร้าง (5 -25 คะแนน)	 19.59	 3.67	ม าก

ด้้านระบบ (5 -25 คะแนน)	 19.38	 3.69	ม าก

การรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�โดยรวม (20-100 คะแนน)	 76.66	 12.53	ม าก

ด้้านการยอมรับหลัักเกณฑ์ฯ์ (5 -25 คะแนน)	 20.35	 3.43	ม าก

ด้้านการรัับทราบหลัักเกณฑ์ฯ์ (5 -25 คะแนน)	 19.38	 3.50	ม าก

ด้้านการทำำ�ความเข้้าใจหลัักเกณฑ์ฯ์ (5 -25 คะแนน)	 18.55	 3.60	ม าก

ด้้านการบันัทึกึและจดจำำ�หลัักเกณฑ์ฯ์ (5 -25 คะแนน)	 18.38	 3.70	ม าก

การรัับรู้้�บรรยากาศในการสื่่�อสารภายในองค์์กรฯโดยรวม (10 – 50 คะแนน)	 38.95	 6.83	ม าก

ด้้านการเปิิดรับและการเปิิดเผย (2-10 คะแนน) 	 8.08	 1.57	ม าก

ด้้านเป้้าหมายการปฏิบิัตัิงิานที่่�มีปีระสิทิธิภิาพสูงู (2-10 คะแนน)	 7.98	 1.54	ม าก

ด้้านการให้้ความสนับสนุน (2-10 คะแนน)	 7.94	 1.72	ม าก

ด้้านความเช่ื่�อใจ ความเช่ื่�อมั่่�นและความไว้้วางใจ (2-10 คะแนน)	 7.76	 1.55	ม าก

ด้้านการมีส่ี่วนร่่วมในการตัดัสินิใจ (2-10 คะแนน)	 7.19	 1.72	 ปานกลาง
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บรรยากาศในการสื่่�อสารภายในองค์์กร สามารถร่วมกันั

ทำำ�นายความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� 

รพ.สต. จัังหวััดน่านในการถ่่ายโอนภารกิจิไปยัังองค์์การ-

บริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน ได้้ร้้อยละ 58 (R2=0.58) อย่่าง

มีีนััยสำำ�คัญทางสถิิติิที่่�ระดัับ 0.05โดยมีีค่่าคงที่่�เท่่ากัับ 

4.02 และสามารถเขีียนเป็็นสมการทำำ�นายความพร้อมใน

กันัเอง (ค่่า r > 0.7) รวมถึงึมีีความแปรปรวนเท่่ากันั ไม่่

จัับกลุ่่�มเป็็นก้้อน สำำ�หรัับตัวัแปรอิสิระที่่�เป็็นตัวัแปรระดับั 

นามบัญัญััติต้ิ้องแปลงเป็็นตัวัแปรหุ่่�น (dummy variables) 

ก่่อนนำำ�ไปเข้้าสมการ ผลจากการวิิเคราะห์์พบว่่า ปััจจัยที่่�

สามารถทำำ�นาย ประกอบด้้วย 3 ปััจจัย คืือ ตำำ�แหน่่งผู้้�ช่วย

เหลืือคนไข้้ การรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� และ

ตารางท่ี่� 3 ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างลักัษณะส่่วนบุุคคลและความพร้อ้มในการเปล่ี่�ยนแปลงของเจ้า้หน้า้ท่ี่�โรงพยาบาลส่่งเสริม-

สุุขภาพตำำ�บล จังัหวัดัน่่าน ในการถ่า่ยโอนภารกิจไปยังัองค์ก์ารบริิหารส่่วนจังัหวัดัน่่านแยกรายด้า้น (n=268) 

                        ตัวัแปรที่่�ศึกึษา                                   n            Mean        SD 	  t-test/F-test	   p-value

เพศ	ช าย	 65	 80.06	 13.90	 t=0.062	 0.804

	 หญิิง	 203	 78.25	 13.25		

ระดับัการศึกึษา	

	ต่ำ ำ��กว่่าปริิญญาตรีี	 86	 77.40	 15.16	 F=2.015	 0.135

	 ปริิญญาตรีี	 157	 78.63	 12.54		

	 ปริิญญาโทหรืือสูงูกว่่า	 25	 83.48	 11.49		

ประเภทการจ้้างงาน 	

	ข้ าราชการ	 157	 79.71	 12.24	 F=1.167	 0.313

	พ กส.และพรก.	 64	 76.84	 14.42		

	ลู กจ้้างประจำำ�และลููกจ้้างอื่่�นๆ	 47	 77.79	 15.51		

ตำำ�แหน่่งงาน	

	พ ยาบาลวิิชาชีีพ	 64	 79.52	 13.40	 F=0.807	 0.597

	นั กวิิชาการสาธารณสุขุ	 62	 79.27	 12.58		

	พนั กงานช่่วยเหลืือคนไข้้	 56	 76.81	 15.61		

	 เจ้้าพนักงานสาธารณสุขุชุุมชน	 22	 79.00	 11.38		

	พนั กงานบริิการทั่่�วไป	 16	 77.56	 16.65		

	พนั กงานช่่วยการพยาบาล	 15	 76.33	 11.73		

	 เจ้้าพนักงานทันัตสาธารณสุขุ	 13	 77.31	 11.36		

	 แพทย์แผนไทย/ด้้านแผนไทย	 9	 77.22	 12.66		

	อื่ ่�นๆ 	 11	 87.00	 8.86		

สถานที่่�ปฏิบิัตัิงิาน	

	 รพ.สต. ในโซนกลาง (อำำ�เภอเมืืองน่่าน แม่่จริม	 119	 80.37	 12.98	 F=2.036	 0.133

	สั นัติสิุขุ,บ้้านหลวง ภูเูพีียง ท่า่วัังผาและสองแคว)	

	 รพ.สต. ในโซนเหนืือ (อำำ�เภอปััว เชีียงกลาง	 86	 78.08	 14.78		

	ทุ่่� งช้้าง เฉลิิมพระเกียีรติ)ิ

	 รพ.สต. ในโซนใต้้ (อำำ�เภอเวีียงสา นาน้้อย นาหมื่่�น)	 63	 76.31	 11.89		

p<0.05 
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ความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� = 4.02 

+ 0.93 (ตำำ�แหน่่งผู้้�ช่วยเหลืือคนไข้้) + 0.32 (การรัับรู้้�

การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� + 0.97 (การรัับรู้้�บรรยา-

กาศภายในองค์์กร)

การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริม-

สุุขภาพตำำ�บล จัังหวััดน่านในการถ่่ายโอนภารกิิจไปยััง

องค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน (ตารางที่่� 5) 

Y =4.02 + 0.93(X
1
) + 0.32(X

2
) + 0.97(X

3
) 

ตารางท่ี่� 4 ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างปััจจัยัท่ี่�มีีต่อความพร้อ้มในการเปล่ี่�ยนแปลงของเจ้า้หน้า้ท่ี่�โรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บล 

จังัหวัดัน่่าน ในการถ่า่ยโอนภารกิจไปยังัองค์ก์ารบริิหารส่่วนจังัหวัดัน่่านแยกรายด้า้น (n=268) 

                      ตัวัแปรที่่�ศึกึษา	                                   ความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�

	                                                           Pearson Correlation (r)        p-value        ระดัับความสัมัพันธ์์

อายุุ	 0.05	 0.440	ต่ำ ำ��

ระยะเวลาในการปฏิบิัตัิงิาน	 0.10	 0.100	ต่ำ ำ��

การรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงโดยรวม	 0.66	 <0.001*	 ปานกลาง

ด้้านการยอมรับหลัักเกณฑ์แ์ละวิิธีกีารฯ	 0.68	 <0.001*	 ปานกลาง

ด้้านการรัับทราบหลัักเกณฑ์แ์ละวิิธีกีารฯ	 0.56	 <0.001*	 ปานกลาง

ด้้านการทำำ�ความเข้้าใจหลัักเกณฑ์แ์ละวิิธีกีารฯ	 0.52	 <0.001*	 ปานกลาง

ด้้านการบันัทึกึและจดจำำ�หลัักเกณฑ์ฯ์	 0.55	 <0.001*	 ปานกลาง

บรรยากาศในการสื่่�อสารภายในองค์์กรภาพรวม	 0.71	 0.001*	สู งู

ด้้านการเปิิดรับและการเปิิดเผย	 0.64	 0.001*	 ปานกลาง

ด้้านเป้้าหมายการปฏิบิัตัิงิานที่่�มีปีระสิทิธิภิาพสูงู	 0.65	 0.001*	 ปานกลาง

ด้้านการให้้ความสนับสนุน	 0.53	 0.001*	 ปานกลาง

ด้้านความเช่ื่�อใจ ความเช่ื่�อมั่่�นและความไว้้วางใจ	 0.63	 0.001*	 ปานกลาง

ด้้านการมีส่ี่วนร่่วมในการตัดัสินิใจ	 0.54	 0.001*	 ปานกลาง

* p<0.05

ตารางท่ี่� 5	ตั วัแบบทำำ�นายความพร้อ้มในการเปล่ี่�ยนแปลงของเจ้า้หน้า้ท่ี่�โรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บล จังัหวัดัน่่านในการ

ถ่า่ยโอนภารกิจไปยังัองค์ก์ารบริิหารส่่วนจังัหวัดัน่่าน (n=268) 

                 ตัวัแปรที่่�ศึกึษา	          Unstandardization coefficients       t       p-value*	     95%CI for B

	                                                      B	          SE	                              Lower bound  Upper bound

Constant	 4.02	 7.44	 0.54	 0.589		

ผู้้�ช่วยเหลืือคนไข้้ (X
1
)	 0.93	 0.14	 2.70	 0.007*	 2.50	 15.99

การรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� (X
2
)	 0.32	 0.07	 4.50	 <0.001*	 0.18	 0.46

บรรยากาศในการสื่่�อสารภายในองค์์กร (X
3
)	 0.97	 0.13	 7.65	 <0.001*	 0.72	 1.22

R2 = 0.58						    

* p<0.05
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(X
1
, Beta=0.28) ปััจจัยการมีีส่่วนร่่วมของประชาชน 

(X
6
, Beta=0.27) ปััจจัยการบริิหารงานบุุคคล (X

3
, 

Beta=0.18) และปััจจัยงบประมาณ (X
4
, Beta=0.14) 

ด้้านโครงสร้าง พบว่่า กลุ่่�มตัวัอย่่างมากกว่่าครึ่่�งมอง

ว่่า ผู้้�บัังคัับบััญชามอบหมายหน้้าที่่�ได้้ตรงสายงานและ

ชััดเจนซ่ึ่�งสอดคล้้องกับัการศึกึษาของดาราวรรณ รองเมืือง 

และคณะฯ(15) พบว่่า รพ.สต. ที่่�กำำ�ลังจะถ่่ายโอนภารกิจิ

ให้้แก่่อบจ.มีีความพร้อมทางด้้านโครงสร้างในการให้้

บริิการอยู่่�ในระดัับพอดีีหรืือมาก และการศึึกษาของ 

พีีรสิทิธิ์์� คำำ�นวณศิลิป์์ และคณะฯ(16) พบว่่า ปััจจัยความ

สำำ�เร็จ็ของการถ่่ายโอนภารกิิจมากจากความพร้อมและ

ความชัดเจนด้้านนโยบายการถ่่ายโอนภารกิจิ อีกีทั้้�งความ

เช่ื่�อมั่่�นของทั้้�งบุุคลากรใน รพ.สต. และภาคประชาชนที่่�มีี

ต่่อ อบจ. โดยเฉพาะด้้านผู้้�นำำ� 

ด้้านระบบ พบว่่า กลุ่่�มตัวัอย่่างมากกว่่าครึ่่�งเห็น็ว่่าได้้

สิทิธิปิระโยชน์และความก้าวหน้้าในหน้้าที่่�ที่่�ในสังักัดั อบจ.

จะต้้องไม่่ต่ำำ��กว่่าหรืือมากกว่่าสังักัดักระทรวงสาธารณสุขุ 

ซ่ึ่�งสอดคล้้องกับัการศึกึษาของเริิงชาติิ ศรีขจรวงศ์์(17)พบ

ว่่า ข้้อดีีของการถ่่ายโอนภารกิิจในด้้านของบุุคลากรมีี

โอกาสก้าวหน้้าในวิิชาชีีพมากขึ้้�น เช่่นเดีียวกับัการศึึกษา

ของอติิญาณ์์ ศรเกษตริิน และคณะฯ(18) พบว่่า มีีการ

ปฏิบิัตัิติามหน้้าที่่�และภารกิจิตามคู่่�มืือแนวทางการดำำ�เนิิน

การถ่่ายโอนภารกิจิฯ บุุคลากรด้้านสุขุภาพ มองเห็น็ความ

ก้้าวหน้้าในสายอาชีีพ ทำำ�ให้้บุุคลากรส่่วนใหญ่่มีีความ

พร้อมในการถ่่ายโอนสู่่� อบจ. ทั้้�งด้้านบริิหาร ด้้านวิิชาการ 

และด้้านงานบริิการและเวชปฏิบิัตัิคิรอบครััว 

การรัับรู้้� การเปลี่่� ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�มีีความ

สัมัพันธ์เ์ชิิงบวก ในระดับัปานกลางกับัความพร้อมในการ

เปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� รพ.สต. จัังหวััดน่านในการ

ถ่่ายโอนภารกิจิไปยัังอบจ.น่่าน ที่่�ระดับันััยสำำ�คััญที่่�สำำ�คััญ 

(r=0.66, p<0.001) อาจเป็็นเพราะการให้้ความสำำ�คััญ

ในการปฏิบิัตัิติามหลัักเกณฑ์แ์ละวิิธีกีารถ่่ายโอนภารกิจิฯ 

ที่่�มีีการประกาศใช้้ สอดคล้้องกับัการศึึกษาของสมธนึึก 

โชติช่ิ่วงฉััตรชััยและคณะฯ(19)จากการติดิตามสถานการณ์์

ช่่วงก่่อนการถ่่ายโอนฯ พบว่่า การดำำ�เนิินการที่่�สำำ�คััญคืือ 

วิิจารณ์์
ผลการศึกึษา พบว่่า กลุ่่�มตัวัอย่่างมีรีะดับัความพร้อม

ในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� รพ.สต. จัังหวััดน่านใน

การถ่่ายโอนภารกิจิไปยััง อบจ. น่่าน อยู่่�ในระดับัมาก อาจ

เป็็นเพราะเจ้้าหน้้าที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริมสุขุภาพตำำ�บล มีี

ความพร้อมด้านวััฒนธรรม ด้้านบริิหารจััดการ ด้้าน

โครงสร้างและด้้านระบบ ในระดับัมาก ซ่ึ่�งผลการวิิจััยแตก

ต่่างจากการศึึกษาของดุุจเดืือน ตั้้�งเสถีียร และศศิิพร  

โลจายะ(12) พบว่่า เจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุขุของ รพ.สต. มีี

ความพร้อมต่อการถ่่ายโอนภารกิิจด้านสาธารณสุุขให้้

องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น ในภาพรวมอยู่่�ในระดับัปาน

กลาง เช่่นเดีียวกัับการศึึกษาของและตุุลยวดี หล่่อ-

ตระกููล(8) ที่่�พบว่่าระดับัความคิดิเห็น็ของบุุคลากร รพ.สต. 

ในการถ่่ายโอนภารกิจิให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น

ในจัังหวััดพระนครศรีอยุุธยา อยู่่�ในระดับัน้้อยทุุกด้้าน เมื่่�อ

พิิจารณาความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่�

รายด้้าน พบว่่า ด้้านวััฒนธรรมมีคีะแนนเฉลี่่�ยสูงูสุดุ อาจ

เป็็นเพราะกลุ่่�มตัวัอย่่างมากกว่่าครึ่่�งมีคีวามพร้อมอันัเน่ื่�อง

มาจากการทำำ�งานเป็็นทีมี เพ่ื่�อแสดงความเป็็นอันัหนึ่่�งอันั

เดีียวกัันตามเป้้าหมายขององค์์กรสอดคล้้องกัับทฤษฏีี

ของ Burke & Litwin(13) ที่่�กล่่าวถึงึความพร้อมในการ

เปลี่่�ยนแปลงด้้านวััฒนธรรมเป็็นสิ่่�งที่่�ทำ ำ�ให้้เกิดิแรงกระตุ้้�น

ที่่�ก่่อให้้เกิดิการเปลี่่�ยนแปลงที่่�ส่่งผลกระทบต่่อภายในและ

ภายนอกขององค์์กรในหลายๆ ด้้านของบุุคลากรของ 

ภาครััฐ ซ่ึ่�งด้้านวััฒนธรรมนั้้�นคืือ กฎระเบีียบ ข้้อบัังคัับ  

ค่่านิิยมและความเช่ื่�อต่่างๆ ที่่�องค์์กรต้้องการปลููกฝังัให้้

ปฏิบิัตัิติาม อาจจะได้้รัับอิทิธิพิลมาจากประวััติ ิธรรมเนีียม

ปฏิบิัตัิ ิและกิจิวััตร

ด้้านบริิหารจััดการ พบว่่า กลุ่่�มตัวัอย่่างมากกว่่าครึ่่�ง

เห็น็ว่่า ผู้้�บังัคัับบัญัชามักัจะตระหนัักถึงึการมอบหน้้าที่่�แก่่

บุุคลากรโดยพิิจารณาจากความถนัดของแต่่ละบุุคคล

สอดคล้้องกับั การศึกึษาของ  นภัสัภรณ์ ์ เชิิงสะอาด และ

คณะ(14) ได้้ทำำ�การศึกึษา ปััจจัยที่่�ส่่งผลต่่อความสำำ�เร็จ็ใน

การถ่่ายโอน รพ.สต. ในจัังหวััดร้อยเอ็ด็ พบว่่า ปััจจัยที่่�มีี

นััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ 0.05 ได้้แก่่ ปััจจัยนโยบาย 



Journal of Health Science of Thailand 2024 Vol. 33 Supplement 2S364

Readiness for Changes of Health Promotion Hospital Staff in Nan Province for Transferring the Mission

และบรรยากาศในการสื่่�อสารภายในองค์์กร ปััจจัยแรกที่่�

สามารถทำำ�นาย คืือ ตำำ�แหน่่งผู้้�ช่วยเหลืือคนไข้้มีีความ

สัมัพันธ์ท์างบวกต่่อความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของ

เจ้้าหน้้าที่่� ซ่ึ่�งอาจเป็็นไปด้้วยเหตุุผลว่่า ตำำ�แหน่่งผู้้�ช่วย

เหลืือคนไข้้ที่่�ตอบแบบสอบถามงานวิิจััยนี้้�  มีปีระเภทการ

จ้้างงานเป็็นพนักงานกระทรวงสาธารณสุขุและลููกจ้้างอื่่�นๆ 

โดยกระทรวงมหาดไทยได้้มีีการประกาศแนวทางปฏิบิััติิ

เกี่่�ยวกับัการจ้้างพนักงานกระทรวงสาธารณสุขุ และลููกจ้้าง

ประเภทอื่่�นที่่�ถ่่ายโอนตามภารกิจิ สอน./รพ.สต. ให้้แก่่

อบจ. ประจำำ�ปีงบประมาณ 2566และมีข้ี้อกำำ�หนดที่่�สำำ�คัญั

คืือให้้ถืือเวลาราชการหรืือเวลาทำำ�งานของผู้้�ที่่�โอนมาใน

ขณะที่่�เป็็นลููกจ้้างของส่่วนราชการอื่่�นเป็็นเวลาราชการของ

ลููกจ้้าง อบจ. โดยพิิจารณากำำ�หนดตำำ�แหน่่งพนักงานจ้้าง

ให้้สอดคล้้องกับัภารกิจิได้้ตามความเหมาะสม จึึงทำำ�ให้้

ตำำ�แหน่่งผู้้�ช่วยเหลืือคนไข้้ไม่่ได้้กัังวลในเร่ื่�องของค่่า-

ตอบแทน การนัับต่่อระยะเวลาจ้้าง และมีคีวามก้าวหน้้า

ในอาชีีพเพิ่่�มขึ้้� น จึึงส่่งผลให้้เกิิดความพร้อมในการ

เปลี่่�ยนแปลงที่่�เกิดิขึ้้�น 

ปััจจัยที่่�สองคืือ การรัับรู้้� การเปลี่่� ยนแปลงของ 

เจ้้าหน้้าที่่� มีีความสัมัพันธ์ท์างบวกต่่อความพร้อมในการ

เปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� รพ.สต. จัังหวััดน่านในการ

ถ่่ายโอนภารกิจิไปยััง อบจ. น่่าน ซ่ึ่�งอาจเป็็นไปด้้วยเหตุผุล

ว่่าอาจเป็็นเพราะการให้้ความสำำ�คัญในการปฏิิบััติิตาม

หลัักเกณฑ์แ์ละวิิธีกีารถ่่ายโอนภารกิจิฯ ที่่�มีีการประกาศ

ใช้้ สอดคล้้องกัับการศึึกษากานต์์ดนัย ชลสุุวััฒน์์ และ 

ธนิินท์รั์ัฐ รััตนพงศ์ภ์ิิญโญ(23) พบว่่า การรัับรู้้�สาเหตุกุาร

เปลี่่�ยนแปลงองค์ก์ารปััจจัยภายในและปััจจัยภายนอกรวม

ถึึงเกณฑ์์การอยู่่�ร่วมกัันขององค์์กรจะสามารถอธิิบาย

ความผัันแปรต่่อความคิดเห็็นของกลยุุทธ์์การจััดการ 

เพ่ื่�อเปลี่่�ยนแปลงและพััฒนาองค์์การได้้ ร้้อยละ 55.8  

(adjusted R2 = 0.558) 

ปััจจัยที่่�สามคืือ บรรยากาศในการสื่่�อสารภายใน

องค์์กรมีีความสััมพันธ์์ทางบวกต่่อความพร้อมในการ

เปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� รพ.สต. จัังหวััดน่านในการ

ถ่่ายโอนภารกิจิไปยัังอบจ.น่่าน ซ่ึ่�งอาจเป็็นไปด้้วยเหตุผุล

การชี้้�แจงแนวทางปฏิบิัตัิด้ิ้วยวิิธีต่ี่างๆ เช่่น เอกสารราชการ 

หนัังสืือซัักซ้้อม หรืือการจัดัอบรม การจัดัประชุุม และการ

ออกประกาศระเบีียบเพ่ื่�อความชัดเจนและสอดคล้้องกับั

การศึกึษา ของ Kebede and Wang(20) พบว่่า การรัับรู้้�การ

เปลี่่�ยนแปลงที่่�เกิดิขึ้้�นและการสนับสนุนจากองค์์กรช่่วย

ให้้เกิดิอิทิธิพิลเชิิงบวกขององค์์กรในเร่ื่�องของความพร้อม

ในการเปลี่่�ยนแปลงของพนักงานที่่�เกิดิขึ้้�นได้้ 

บรรยากาศในการสื่่�อสารภายในองค์์กรมีีความ

สััมพันธ์์เชิิงบวก ในระดัับมาก กัับความพร้อมในการ

เปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� รพ.สต. จัังหวััดน่านในการ

ถ่่ายโอนภารกิิจไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่านที่่�

ระดัับนััยสำำ�คััญที่่�สำำ�คััญ (r=0.71, p<0.001) อาจเป็็น

เพราะการปฏิบิัตัิติามข้อกำำ�หนดการย้้ายสังักัดัตามภารกิจิ

ถ่่ายโอนไปยััง อบจ. โดยไม่่รู้้�สึกึว่่าเป็็นเร่ื่�องที่่�ตัดัสินิใจผิดิ

พลาด สอดคล้้องกับัการศึกึษาของวุุฒิิไกร แสนลีีลา และ

คณะฯ(21) พบว่่า ปััจจุบัันมีีการสื่่�อสารและการประชา-

สัมัพันธ์เ์ร่ื่�องการถ่่ายโอนภารกิจิที่่�หลากหลายช่่องทางและ

การเข้้าถึงึข้้อมููลภายในองค์ก์รได้้ง่่ายขึ้้�นจึึงทำำ�ให้้มีกีารรัับ

รู้้� ในเร่ื่�องของการถ่่ายโอนมากขึ้้�นเกิดิเป็็นความไว้้วางใจ

และความก้าวหน้้าในวิิชาชีีพหลัังจากการถ่่ายโอนไปยััง

อบจ. อีีกทั้้�งสอดคล้้องกัับทฤษฏีีของ Goldhaber(22) ที่่�

อธิิบายถึึงองค์์ประกอบของบรรยากาศการสื่่�อสารใน

องค์์กรคืือ การให้้ความสนับสนุน เป็็นการสนับสนุนให้้

พนักงานรัับรู้้�ว่าผู้้�บัังคัับบััญชา สร้างความเสมอภาคและ

เท่่าเทียีมกััน รัับฟัังปััญหาจากพนัักงานทำำ�ให้้เกิิดการมีี

ส่่วนร่่วมตััดสิินใจ หรืือความคิดริเริ่่�มใหม่่ๆ ให้้กัับ 

ผู้้�บริิหารรัับทราบข้้อมููล เกิดิความเช่ื่�อใจ ความเช่ื่�อมั่่�นและ

ความมั่่�นใจ ตั้้�งแต่่ระดัับผู้้�บริิหารไปจนถึึงแหล่่งข้้อมููล

ข่่าวสารหรืือกิจิกรรมการสื่่�อสาร มีกีารเปิิดรับและการเปิิด

เผย ในทุุกระดับั เมื่่�อเกิดิการสื่่�อสารที่่�ชััดเจนแล้้วจะส่่งผล

ต่่อเป้้าหมายการปฏิบิัตัิงิานที่่�มีปีระสิทิธิภิาพสูงู 

จากการศึึกษาพบ 3 ปััจจัยที่่�สามารถทำำ�นายความ

พร้อมในการเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� รพ.สต. จัังหวััด

น่่านในการถ่่ายโอนภารกิจิไปยัังอบจ.น่่าน คืือ ตำำ�แหน่่ง 

ผู้้�ช่วยเหลืือคนไข้้ การรัับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงของเจ้้าหน้้าที่่� 



ความพร้อ้มในการเปล่ี่�ยนแปลงของเจ้า้หน้า้ท่ี่�โรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บลจังัหวัดัน่่านในการถ่า่ยโอนภารกิจ

วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2567 ปีีท่ี่� 33 ฉบับัเพ่ิ่� มเติิม 2 S365

2.2 กลุ่่�มงานทรัพยากรบุุคคลระดัับสำำ�นักงาน-

สาธารณสุขุจัังหวััดหรืือองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดจะต้้อง

ตรวจสอบความสมััครใจของบุุคลากรให้้ตรงกัับคุุณ-

สมบัตัิ/ิข้้อกำำ�หนดที่่�ระเบียีบระบุุไว้้ นอกจากนี้้�  รพ.สต. ที่่�

ถ่่ายโอนไปแล้้วยังขาดบุคลากรในการให้้บริิการ ซ่ึ่�งส่่งผล

ให้้ประชาชนต้้องไปรัับบริิการที่่�โรงพยาบาลชุุมชน ทำำ�ให้้

ต้้องเป็็นภาระเพิ่่�มสำำ�หรัับประชาชนและหน่่วยบริิการอื่่�น

ข้อ้เสนอแนะในการทำำ�วิจัยัครั้้�งต่่อไป 

1. ควรมีีการศึึกษาความพร้อมในการเปลี่่�ยนแปลง

ของเจ้้าหน้้าที่่�เปรีียบเทียีบกับักลุ่่�มที่่�ไม่่สมััครใจโอนย้้าย

ไปยัังสังักัดัองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่าน

2. ควรมีกีารศึกึษาวิิจััยแบบระยะยาว (longitudinal 

research) เพ่ื่�อเป็็นการติิดตามเจ้้าหน้้าที่่�หลัังจากมีีการ

ถ่่ายโอนสังักัดัไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััด จะสามารถ

หาปััญหา โอกาสพัฒนานำำ�มาสู่่�การพััฒนาด้้านกลยุุทธ์ใ์น

การบริิหารจััดการระบบสุขุภาพในระดับัพื้้�นที่่�ได้้ 

กิิตติกรรมประกาศ 
งานวิจิัยันี้้�สำำ�เร็จ็ลุลุ่่วงได้ด้้ว้ยการให้ค้ำำ�ปรึึกษาและคำำ�

แนะนำำ�ที่่ �ถูกูต้อ้งจากคณาจารย์ท์ี่่ �ปรึึกษาของงานวิิจัยัทุุก

ท่่าน ขอขอบคุุณทุุนสนัับสนุนการทำำ�วิิจัยับางส่่วนจาก

บััณฑิิตวิิทยาลััย และสมาคมศิิษย์์เก่่าบััณฑิิตวิิทยาลััย 

มหาวิทิยาลัยัมหิิดล ขอขอบคุณุผู้้� ประสานงานสำำ�นักังาน-

สาธารณสุขุจังัหวัดัน่่าน สำำ�นักังานสาธารณสุขุอำำ�เภอ 14 

อำำ�เภอ ผู้้�อำ ำ�นวยการโรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บล

สังักัดัองค์์การบริหารส่่วนจังัหวัดัน่่าน และผู้้� เข้า้ร่่วมวิจิัยั

ทุุกท่่านที่่ �ให้ค้วามอนุุเคราะห์์ในการเก็็บรวบรวมข้อ้มููล

การวิจิัยัที่่ �เป็็นประโยชน์ท์ำำ�ให้บ้รรลุตุามวัตัถุปุระสงค์์

 เอกสารอ้า้งอิิง 
 1.	 กระทรวงมหาดไทย. ประกาศคณะกรรมการการกระจายอำำ�

นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น  เร่ื่�อง การบังัคัับใช้้

แผนการกระจายอำำ�นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น 

(ฉบับัที่่� 2) พ.ศ. 2551 และแผนปฏิบิัตัิกิารกำำ�หนดขั้้�นตอน

การกระจายอำำ�นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น (ฉบับั

ว่่าผู้้�บัังคัับบััญชามีีการแจ้้งให้้บุุคลากรได้้ทราบข่่าวสาร 

การเปลี่่�ยนแปลงที่่�เกิดิขึ้้�นสอดคล้้องกับัแนวคิดิของ Pace 

and Faules(24) กล่่าวว่า การที่่�เจ้้าหน้้าที่่�รัับรู้้�ข้อมููลเป้้า-

หมายขององค์์กรหน่่วยงาน นโยบายต่่างๆ รวมถึงึเข้้าใจ

บทบาทหน้้าที่่�จะส่่งผลให้้องค์์กรบรรลุุเป้้าหมาย และ

สอดคล้้องกับัการศึกึษาจิิรนัันท์ ์สุวุรรณวงศ์์(11) พบว่่า การ

สื่่�อสารด้้านบรรยากาศการสื่่�อสารทํําให้้การรัับรู้้�มาตรฐาน

โรงพยาบาลและบริิการสุุขภาพ ฉบัับเฉลิิมพระเกีียรติิ

ฉลองสิริิิราชสมบัตัิ ิครบ 60 ปีี สํําหรัับการมุ่่�งสู่่�การรัับรอง

คุุณภาพโรงพยาบาล ค่่าคงที่่� (constant) เพิ่่�มขึ้้�น 0.51 

หรืือร้้อยละ 51 แสดงให้้เห็น็ว่่าถ้้าบุุคลากรศูนูย์์การแพทย์

กาญจนาภิิเษก มีีระดัับการสื่่�อสาร ด้้านบรรยากาศการ

สื่่�อสารเพิ่่�มมากขึ้้�น การรัับรู้้�  จะเพิ่่�มมากขึ้้�นด้้วย

ข้อ้เสนอแนะการวิจัยั

1. ข้้อเสนอแนะเชิิงปฏิบิัตัิกิาร

1.1 ควรกำำ�หนดให้้สำำ�นักงานสาธารณสุุขจัังหวััด

น่่าน(สสจ.) สำำ�นักงานสาธารณสุุขอำำ�เภอทุุกอำำ�เภอ 

(สสอ.) จััดประชุุมให้้ความรู้้�หลัักเกณฑ์แ์ละวิิธีีการการ

ถ่่ายโอนภารกิิจ หรืือมีีช่่องทางในการซัักถามเกี่่�ยวกัับ 

หลัักเกณฑ์แ์ละวิิธีกีารการถ่่ายโอนภารกิจิ โดยอาจกำำ�หนด

ผู้้�รับผิดิชอบในการดำำ�เนิินงานให้้ชััดเจนยิ่่�งขึ้้�น 

1.2 โรงพยาบาลส่ง่เสริมสุขุภาพตำำ�บลควรจัดัทำำ�แผน

พััฒนาองค์์กรโดยอาจจะต้้องใช้้ความมีีส่่วนร่่วมภาคีี- 

เครืือข่่ายทั้้�งภาครััฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชนใน

พื้้�นที่่�เข้้ามาร่่วมในการตััดสินิใจในเร่ื่�องข้้อดีี-ข้้อเสียีเมื่่�อ

มีกีารถ่่ายโอนภารกิจิด้านบริิการสุขุภาพด้วย

2. ข้้อเสนอแนะเชิิงนโยบาย 

2.1 องค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดน่านจะต้้องกำำ�หนด

บทบาทที่่� ชััดเจนและสามารถทำำ�งานแบบไร้้รอยต่่อ

ระหว่่าง รพ.สต. โดยกองสาธารณสุุขจะต้้องมีีบทบาท

สำำ�คัญัในการดููแลภารกิจิของ รพ.สต. การกำำ�หนดสัดัส่วน

บุุคลากรที่่�ทำำ�หน้้าที่่�ที่่�ครอบคลุุมภารกิจิต่างๆ ให้้มากขึ้้�น 

รวมถึึงการกำำ�หนดตัวชี้้� วััดที่่�ชััดเจนที่่�สอดคล้้องกัับการ

ปฏิบิัตัิงิานจริง 



Journal of Health Science of Thailand 2024 Vol. 33 Supplement 2S366

Readiness for Changes of Health Promotion Hospital Staff in Nan Province for Transferring the Mission

 10.	สมััย คำำ�เหลืือ. อิิทธิิพลของการรัับรู้้�  ทััศนคติิ และการมี ี

ส่่วนร่่วมต่อผลการประเมิินการปฏิบิัตัิริาชการของผู้้�อำำ�นวย-

การโรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บลจัังหวััดศรีสะเกษ 

[วิิทยานิิพนธ์์ปริิญญาสาธารณสุุขศาสตรมหาบััณฑิิต]. 

นนทบุรีี: มหาวิิทยาลััยสุโุขทัยัธรรมาธิริาช; 2557. 135 หน้้า.
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รัับรองมาตรฐานคุุณภาพโรงพยาบาล กรณีีศึึกษาศููนย์์การ

แพทย์กาญจนาภิิเษก [วิิทยานิิพนธ์์ปริิญญารััฐประศาสน-
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ภารกิิจโรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บลให้้แก่่องค์์กร-

ปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น จัังหวััดปทุุมธานีี. วารสารวิิชาการ
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Abstract:		  This research was a cross-sectional analytical study with the objectives to assess the level of readiness  

for change of health promoting hospital personnel, to analyze the relationship of factors related to the 

readiness for change of officials, and to find a model to predict readiness for change among officials and 

to identify a prediction model for readiness. The sample group was Subdistrict Health Promoting Hospital 

personnel who wish to transfer their affiliation to the Nan Provincial Administrative Organization, 95 

locations in 14 districts, by calculating the sample size and random sampling of 268 people and using a 

self-answer questionnaire. Data were analyzed using t-test, one-way ANOVA, Pearson correlation, and 

multiple regression statistics. The results showed that readiness for change of health promoting hospital 

staff in Nan province was at a high level. Two factors were found to be significantly associated with the 

readiness for change of health promoting hospital personnel in Nan province: (1) perception for change 

(r=0.66, p<0.001) and (2) organizational communication environment (r=0.71, p<0.001). Three joint 

prediction factors of quality of readiness for change of health promoting hospital peersonnel were the (1) 

patient care personnel (B=0.93), perception for change (B=0.32), and organizational communication 

environment (B=0.97). The three factors could jointly predict about at 55.8% of the variance of readiness  

for change of health promoting hospital personnel in the province. (R2=0.558). The study provides  

recommendations for promoting, pushing, and supporting activities to create awareness on criteria and 

methods for transferring missions to the Provincial Administrative Organization. Particular attention 

should be paid on the planning and participation of prsonnel at all positions in the hospital through  

internal communication to engage in decision-making. especially those in service units who do not wish 

to leave the Ministry of Public Health.

Keywords: readiness for change; health promotion hospital’s staff; public health mission transfer; perception of change; 

organizational communication environment


