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บทคดัย่อ การวจิยัครั�งนี�เป็นการสาํรวจแบบภาคตดัขวาง เพื�อเปรยีบเทยีบความแตกต่างและตรวจสอบความสมัพันธร์ะหว่าง

คุณสมบตัส่ิวนบุคคล และภาวะผู้นาํที�มคีวามหมายทางจิตใจ กบัค่านิยมการปฏบิตัิงานของบุคลากรกรมควบคมุโรค

กระทรวงสาธารณสขุ กลุ่มตวัอย่างจาํนวน ��� คน เป็นข้าราชการ พนักงานราชการ และลูกจ้างประจาํ ซึ�งมไิด้ดาํรง

ตาํแหน่งผู้บริหาร รวบรวมข้อมลูโดยใช้แบบสอบถาม วเิคราะหข้์อมลูด้วยสถติ ิanalysis of variance (ANOVA) และสถติิ

Pearson’s product-moment correlation coefficient ผลการวิจัย พบว่า บุคลากรกรมควบคุมโรค ให้ความสาํคญั

กบัค่านิยมหลักกรมควบคุมโรคมากที�สดุและให้ความสาํคัญค่านิยมองคก์ารน้อยที�สดุ ภาวะผู้นาํที�มีความหมายทาง

จิตใจมีอยู่ ในระดับสูง บุคลากรที� มีประสบการณ์การทาํงานและสถานภาพการทาํงานต่างกันค่านิยมหลัก

กรมควบคุมโรคแตกต่างกนั ประสบการณ์การทาํงานต่างกนัค่านิยมในอาชีพแตกต่างกัน ภาวะผู้นาํที�มีความหมาย

ทางจิตใจต่างกันค่านิยมหลักกรมควบคุมโรคและค่านิยมส่วนบุคคลแตกต่างกัน แต่ระดับการศึกษาแตกต่างกัน

ไม่ทาํให้ค่านิยมการปฏิบัติงานแตกต่างกัน และภาวะผู้ นาํที� มีความหมายทางจิตใจมีความสัมพันธ์เชิงลบกับ

ค่านิยมส่วนบุคคลระดับตํ�ามาก (r=-0.111, p-<0.05) ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัยนี� คือ ผู้บริหารควรกาํหนด

มาตรการส่งเสริม การยึดมั�นและการปฏบิตัิตามค่านิยมของบุคลากรกรมควบคุมโรค
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บทนํา
ค่านิยม เป็นตัวกาํหนดพื�นฐานความเชื�อและกาํหนด

ทิศทางพฤติกรรมการแสดงออกของแต่ละบุคคล โดย

ค่านิยมเกิดจากสภาพแวดล้อมทางสังคม วัฒนธรรม

และสามารถเปลี� ยนแปลงหรือเกิดขึ� นใหม่ได้(1) ส่วน

ค่านิยมองค์การเป็นแนวทางที� ทุกคนในองค์การยึดถือ

เป็นกรอบการปฏบัิติ สมาชิกทุกคนต้องรับรู้และร่วมกนั

ปฏิบัติตามค่านิยมองค์การ ดังนั� นค่านิยมจึงส่งผลต่อ

การปฏบัิติงานทั�งระดับบุคคล ระดับกลุ่ม รวมถึงความ

สาํเร็จหรือล้มเหลวขององค์การ(2) การพัฒนาค่านิยม

องค์การให้เกิดในตัวบุคคลต้องอาศัยการสนับสนุน

จากหลายสิ�ง ภาวะผู้นาํมีสว่นในการพัฒนาให้เกิดค่านิยม

องค์การได้ ผู้นาํต้องมีความสามารถในการรวบรวม

ค่านิยมที�เกิดขึ� นจากสมาชิกในกลุ่มสร้างสรรค์ให้กลาย

เป็นค่านยิมที�เหมาะสม ค่านิยมจะแปลเป็นพฤตกิรรมการ

ปฏบิัติงาน ผู้นาํยุคใหม่ต้องตระหนักถึงภาวะจิตใจหรือ
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จิตวิญญาณ ของตนเองและผู้อื�น(3) ทฤษฎีภาวะผู้นาํที�มี

ความหมายทางจิตใจ หรือภาวะผู้นาํทางจิตวิญญาณ

(theory of spiritual leadership) ระบุถึงภาวะผู้นาํ

ที� ให้ความสาํคัญครอบคลุมทั� งทางกายทางจิตใจหรือ

อารมณใ์นการปฏบัิติต่อกนัของบุคลากรในองคก์าร สร้าง

ความสอดคล้องกันระหว่ างค่ านิยม ทัศนคติ  และ

พฤติกรรมการปฏบิัติงานที�ด ีทาํให้เกิดความพึงพอใจกบั

ชีวิตการทาํงาน ความผูกพันต่อองค์การ และส่งผลถึง

ผลการปฏบัิติงาน องค์ประกอบของภาวะผู้นาํนี� ช่วยสร้าง

วัฒนธรรมทางสังคม ค่านิยม ทัศนคติที�ดี ทาํให้ชีวิต

การทาํงานมีความหมายและมีความรู้สึกเป็นสมาชิกของ

องค์การ(4)

กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสขุ มภีารกจิพัฒนา

วิชาการควบคุมโรคและภัยสขุภาพ โดยมีการศึกษา วิจัย

พัฒนา รวมทั�งถ่ายทอดองค์ความรู้และเทคโนโลยี เพื�อ

การเฝ้าระวัง ป้องกนั ควบคมุ วินิจฉัย  รักษาโรคและภยัที�

คุกคามสุขภาพประชาชน(5) มีการกาํหนดวิสัยทัศน์

พันธกิจและค่านิยม ตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ

ในเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐและพัฒนา

ค่านิยมองค์การอย่างต่อเนื�อง(6) จากการประเมินผลการ

ปฏิบัติราชการปี 2553 พบว่ารูปแบบการดาํเนินงาน

พัฒนาค่านิยมกรมควบคุมโรคมีหลายวิธี ขั�นตอนไม่ชัด

เจน ทาํให้ผู้รับผิดชอบตัวชี� วัดไม่สามารถปฏิบัติได้ตาม

ขั�นตอน และข้อคาํถามทดสอบความรู้ค่านิยมไม่สามารถ

อธบิายให้เข้าใจได้ง่ายจึงไม่ทราบระดบัค่านิยมที�แท้จริง(7)

และผลการสาํรวจความคิดเห็นผู้บริหารระดับสูง พบว่า

ระบบค่านิยมยังเป็นนามธรรมไม่สามารถวัดผลได้

ชัดเจน(8) การพัฒนาค่านยิมกรมควบคุมโรคจึงขาดข้อมูล

พื�นฐานค่านิยมที�บุคลากรให้ความสาํคญั และการพัฒนา

ค่านิยมในตัวบุคคลยังต้องอาศัยปัจจัยหลายอย่าง ทั� ง

ปัจจัยส่วนบุคคลและภาวะผู้ นาํของผู้บริหาร ผู้วิจัยจึง

ศกึษาตวัแปรดงักล่าว โดยมวัีตถุประสงค์เพื�อเปรียบเทยีบ

ความแตกต่างและตรวจสอบความสัมพันธ์ ระหว่าง

คุณสมบัติส่วนบุคคลและภาวะผู้นาํที�มีความหมายทาง

จิตใจกบัค่านยิมการปฏบัิติงานของบุคลากรกรมควบคุม-

โรค

วิธีการศึกษา
การศึกษาครั� งนี� เป็นการสาํรวจแบบภาคตัดขวาง

ประชากรที� ศึกษาคือ บุคลากรกรมควบคุมโรค ได้แก่

ข้าราชการ พนักงานราชการ และลูกจ้างประจาํ จาํนวน

5,222 คน ซึ�งมิได้ดาํรงตาํแหน่งเป็นผู้บริหาร คาํนวณ

ขนาดของกลุ่ มตัวอย่างด้วยสูตรของ Rosner(9) ได้

กลุ่มตัวอย่าง 630 คน เพื�อป้องกันความคลาดเคลื�อน

ในกรณีได้ รับแบบสอบถามกลับคืนไม่ครบและตอบ

ไม่สมบูรณ์ จึงเพิ�มจาํนวนตัวอย่างอีกร้อยละ 20.0(10) ได้

กลุ่มตัวอย่างทั� งสิ� น 756 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง

โดยวิธสีุม่อย่างง่าย สุม่ตวัอย่างแบบไม่แทนที�ตามสดัสว่น

ของบุคลากรแต่ละหน่วยงาน โดยเทยีบสัดส่วนประชากร

6.91 คน ได้ตัวแทนกลุ่มตัวอย่าง 1 คน  สุ่มตัวอย่าง

ตามสดัสว่นประชากรในกอง สาํนกั สถาบัน และสาํนกังาน

ป้องกันควบคุมโรคที�  1-12 จาํนวน 32 หน่วยงาน

ซึ� งแต่ละหน่วยงานจะมีจาํนวนกลุ่มตัวอย่าง แตกต่าง

กันไปตามสัดส่วนของประชากรที� ปฏิบัติงาน แบบ-

สอบถามที�มีความสมบูรณ์นาํมาวิเคราะห์ได้ 669 ชุด

คิดเป็นร้อยละ 88.49

ผู้วิจัยรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามซึ�งแบ่งเป็น �

ส่วน คือ

ส่วนที�  � แบบสอบถามค่านิยม พัฒนาจากแบบ

สอบถามค่านิยมพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลรามาธิบดี

ของสพัุตรา บุญเจียม(11) ตามแนวคิด The Values set

ของ Hendel, Eshel and Traister(12) แบ่งเป็นค่านิยม 3

ด้านคือ ค่านิยมในอาชีพ ค่านิยมส่วนบุคคล ค่านิยม

องค์การ มี 30 ค่านิยม และผู้วิจัยเพิ�มค่านิยมกรม-

ควบคุมโรค(13) มี 6 ค่านยิม รวมทั�งหมด 36 ค่านิยม ใช้วิธี

คิวซอร์ท (Q-Sort)(11) โดยให้เลือกจัดเรียงลาํดับความ

สาํคัญของค่านิยมทั� ง 36 ค่านิยม เรียงจากค่านิยม

ที�ให้ความสาํคัญมากที�สุดจนถึงน้อยที�สุด มีลาํดับที�ให้
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เรียงทั�งสิ�น 11 ลาํดับ เกณฑก์ารให้คะแนนลาํดับที� 1 คอื

ให้ความสาํคัญกับค่านิยมนั�นมากที�สุดได้ 11 คะแนน

ลาํดับที� 2 คือให้ความสาํคญักบัค่านิยมนั�นมากรองลงมา

ได้ 10 คะแนน จนถึงลาํดับที� 11 คือให้ความสาํคัญกบั

ค่านิยมนั�นน้อยที�สุดได้ 1 คะแนน แปลผลค่าเฉลี�ยของ

คะแนนค่านิยมแบ่งเป็น 5 ระดับ คือ

1.00-3.00 ให้ความสาํคัญกบัค่านิยมนั�นน้อยมาก

3.01-5.00 ให้ความสาํคัญกบัค่านิยมนั�นน้อย

5.01-7.00 ให้ความสาํคัญกบัค่านิยมนั�นปานกลาง

7.01-9.00 ให้ความสาํคัญกบัค่านิยมนั�นสงู

9.01-11.00 ให้ความสาํคญักบัค่านิยมนั�นสงูมาก

ส่วนที�  2 แบบสอบถามภาวะผู้ นาํที�มีความหมาย

ทางจิตใจ ผู้วิจัยแปลจาก Spiritual Leadership Survey

ของ Fry(4) โดยได้รับอนุญาตให้ใช้เครื� องมือ ผู้ วิจัย

แปลแบบสอบถามตามแนวคิด Theory of Spiritual

Leadership จากนั�นส่งให้ผู้เชี�ยวชาญด้านภาษาพิจารณา

และสง่ให้ผู้ทรงคุณวุฒิด้านสงัคมศาสตร์ ด้านการพัฒนา

ทรัพยากรมนุษย์และด้านการบริหารตรวจสอบเนื� อหา

หลังจากทดสอบเครื�องมือแล้ว ผู้วิจัยส่งผลการทดสอบ

ให้เจ้าของแบบสอบถามก่อนการเกบ็รวบรวมข้อมูลจาก

กลุ่มตัวอย่าง ข้อถามแบ่งเป็น 9 ด้าน คือ วิสัยทัศน์

ความหวังและความศรัทธา การแบ่งปันความรักความ

หวังดี ความหมายและการเรียก ความเป็นสมาชิกของ

องค์การ ชีวิตจิตใจภายใน ความผูกพันต่อองค์การ ผล

ผลติในการทาํงาน และความพึงพอใจกบัชีวิตมข้ีอถาม 40

ข้อ ลักษณะคาํตอบเป็นแบบมาตราสว่นประมาณค่าแบ่ง

เป็น 5 ระดับ แปลผลค่าคะแนนเฉลี� ยภาวะผู้นาํที� มี

ความหมายทางจิตใจ(14) ได้แก่

1.00-1.80 มีภาวะผู้ นาํที�มีความหมายทางจิตใจ

ระดับน้อยมาก

1.81-2.60 มีภาวะผู้ นาํที�มีความหมายทางจิตใจ

ระดับน้อย

2.61-3.40 มีภาวะผู้ นาํที�มีความหมายทางจิตใจ

ระดับปานกลาง

3.41-4.20 มีภาวะผู้ นาํที� มีความหมายทางจิตใจ

ระดับสูง

4.21-5.00 มีภาวะผู้ นาํที� มีความหมายทางจิตใจ

ระดับสูงมาก

ส่วนที� 3 ข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ระดับ

การศึกษา ประสบการณ์การทาํงาน สถานภาพการทาํงาน

สถานที�ตั� งหน่วยงาน จาํนวน 6 ข้อ ข้อถามเป็นแบบ

เลือกตอบและเติมคาํ

แบบสอบถามตรวจสอบความตรงของเนื� อหา (con-

tent validity) โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน และปรับปรุง

แก้ไขก่อนนาํไปทดสอบความเชื�อมั�นของเครื�องมือ (re-

liability) กับบุคลากรหน่วยงานที�กรมควบคุมโรค จัดตั�ง

เป็นการภายใน จาํนวน 30 คน ใช้วิธีคาํนวณหาค่า

สัมประสิทธิ�การกระจาย (coefficient of variation)(15)

ซึ� งแบบสอบถามค่ านิ ยมมีการกระจายตั วของการ

เลือกตอบในช่วงร้อยละ 19.9-53.7 และใช้สูตร

สัมประสิทธิ�แอลฟาของครอนบาค แบบสอบถามภาวะ

ผู้นาํที�มีความหมายทางจิตใจมีค่าความเชื�อมั�น 0.951

งานวิจัยนี� ได้ผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ คณะสาธารณสุข-

ศาสตร์ มหาวิยาลัยมหิดล หมายเลขรับรอง MUPH

2013-107 และคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยกรม

ควบคุมโรค หมายเลขรับรอง 10/56-640

การรวบรวมขอ้มูล

ผู้วิจัยส่งแบบสอบถามถึงกลุ่มตัวอย่างทุกหน่วยงาน

สังกัด กรมควบคุมโรค และเกบ็กลับในระหว่างเดือน

สงิหาคม - ตุลาคม 2556 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม

คอมพิวเตอร์ใช้สถิติเชิงพรรณนาหาค่าความถี�  ร้อยละ

ค่าเฉลี� ย ส่วนเบี� ยงเบนมาตรฐาน ใช้สถิติเชิงอนุมาน

วิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี�ย

ใช้สถิติ analysis of variance (ANOVA) ผู้วิจัยทดสอบ

ข้อตกลงเบื� องต้นของการเลือกใช้สถิ ติ โดยทาํ การ

ทดสอบการกระจายตั วของข้อมู ลว่ ามีการกระจาย

แบบปกติหรือไม่ และเปรียบเทียบความแปรปรวนของ
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แต่ละกลุ่ มว่าเท่ากันหรือไม่ ซึ� งต้องตรงตามเงื� อนไข

กอ่นจึงใช้สถิต ิAnalysis of Variance (ANOVA) ได้ และ

วิเคราะห์ความสมัพันธโ์ดยใช้สถิติ Pearson’s product–

moment correlation coefficient ตามเกณฑข์อง Munro(16)

ซึ�งแบ่งความสมัพันธเ์ป็น 5 ระดับดังนี�

0.00-0.25 = ตํ�ามาก

0.26-0.49 = ตํ�า

0.50-0.69 = ปานกลาง

0.70-0.89 = สงู

0.90-1.00 = สงูมาก

กาํหนดนัยสาํคัญทางสถิติที�ระดับ 0.05

ผลการศึกษา
ข้อมูลทั�วไป พบว่ากลุ่มตัวอย่างบุคลากรกรมควบคุม

โรคส่วนใหญ่ที�ตอบแบบสอบถามเป็นเพศหญิง  (ร้อยละ

75.63) มีอายุเฉลี�ย 39.61 ปี และมีประสบการณ์การ

ทาํงานเฉลี� ย 14.35 ปี กลุ่มตัวอย่างบุคลากรร้อยละ

56.50 สาํเรจ็การศึกษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 65.90

รับราชการ และร้อยละ 56.05 ปฏบิัติงานในสาํนักงาน

ป้องกนัควบคุมโรค

ค่านิยมบุคลากรกรมควบคุมโรค พบว่าบุคลากรให้

ความสาํคัญกับค่านิยมหลักกรมควบคุมโรคมากที�สุดใน

ระดับสูง (คะแนนเฉลี�ย 7.01) และให้ความสาํคัญกับ

ค่านิยมองค์การน้อยที� สุด ซึ� งอยู่ ในระดับปานกลาง

(คะแนนเฉลี�ย 5.34)

ส่วนรายข้อ พบว่าด้านค่านิยมหลักกรมควบคุมโรคที�

บุคลากรให้ความสาํคัญมากที�สุดคือ การยึดมั�นในความ

ถูกต้องชอบธรรมและจริยธรรม ซึ� งอยู่ ในระดับสู ง

(คะแนนเฉลี�ย 7.91) และให้ความสาํคัญกับบริการดี

น้อยที�สดุอยู่ในระดบัปานกลาง (คะแนนเฉลี�ย 5.90) ด้าน

ค่านิยมในอาชีพที� บุคลากรให้ความสาํคัญมากที�สุดคือ

ความรับผิดชอบ ซึ�งอยู่ในระดับสงู (คะแนนเฉลี�ย 7.40)

และให้ความสาํคัญกบัอาํนาจหน้าที�น้อยที�สดุอยู่ในระดับ

น้อย (คะแนนเฉลี�ย 4.61) ด้านค่านิยมส่วนบุคคลที�

บุคลากรให้ความสาํคญัมากที�สดุคือ ใจรักในงานที�ทาํ ซึ�ง

อยู่ในระดับสงู (คะแนนเฉลี�ย 7.41) และให้ความสาํคญั

กับความเป็นสว่นตัวน้อยที�สดุอยู่ใน ระดับน้อย (คะแนน

เฉลี�ย 3.91) และด้านค่านิยมองค์การที�บุคลากรให้ความ

สาํคัญมากที� สุดคือ ความร่วมมือ ซึ� งอยู่ ในระดับสูง

(คะแนนเฉลี�ย 7.34) และให้ความสาํคญักบัอาํนาจบารมี

น้อยที�สดุ อยู่ในระดับน้อย (คะแนนเฉลี�ย 3.41) (ภาพที�

1)

ภาวะผู้นาํที� มีความหมายทางจิตใจ พบว่าบุคลากร

กรมควบคุมโรคมีภาวะผู้นาํที�มีความหมายทางจิตใจใน

ระดับสงู (คะแนนเฉลี�ย 3.60) องค์ประกอบด้านความ

หมายของชีวิตและการเรียกร้องมีมากที�สดุอยู่ในระดับสงู

(คะแนนเฉลี�ย 3.95) และด้านความพึงพอใจกับชีวิต

มีน้อยที�สดุ ซึ�งอยู่ในระดบัปานกลาง (คะแนนเฉลี�ย 3.22)

ส่วนด้านที�เหลือมีอยู่ในระดับสงูเช่นกัน (ตารางที� 1)

วิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนน

ค่าเฉลี�ย ใช้สถติิ ANOVA พบว่า บคุลากรกรมควบคุมโรค

ที�มีประสบการณ์การทาํงาน สถานภาพการทาํงาน และมี

ภาวะผู้นาํที�มีความหมายทางจิตใจต่างกัน ค่านิยมหลัก

กรมควบคุมโรคแตกต่างกัน (p=0.009, 0.000 และ

0.010) ประสบการณก์ารทาํงานต่างกัน ค่านยิมในอาชีพ

แตกต่างกัน (p=0.015) ภาวะผู้นาํที�มีความหมายทาง

จิตใจต่างกนั ค่านิยม ส่วนบุคคลแตกต่างกนั (p=0.036)

แต่ระดับการศึกษาที�ต่างกันไม่ทาํให้ค่านิยมการปฏบิัติ-

งานแตกต่างกนั (ตารางที� 2)

วิเคราะห์ความสมัพันธ ์ใช้สถิติ Pearson’s product–

moment correlation coefficient พบว่า ภาวะผู้นาํที�มี

ความหมายทางจิตใจด้านชีวิตจิตใจภายในและด้าน

ผลผลิตในการทาํงานมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับค่านิยม

หลักกรมควบคุมโรคระดับตํ�า มาก (r=0.099 และ

0.080) ด้านความหวังและความศรัทธามีความสัมพันธ์

เชิงบวกกับค่านิยมองค์การระดับตํ�ามาก (r=0.088)

ภาวะผู้นาํที�มีความหมายทางจิตใจ และองค์ประกอบ 6

ด้าน ได้แก่ วิสัยทศัน์ ความหวังและความศรัทธา การ

แบ่งปันความรักความหวังดี ความหมายของชีวิตและ

การเรียกร้อง การเป็นสมาชิกขององค์การและความ
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ภาพที� � ค่านิยมการปฏิบติังานของบุคลากรกรมควบคุมโรคกระทรวงสาธารณสุข (n=669)

ตารางที� � ระดบัภาวะผูน้าํที�มีความหมายทางจิตใจของบุคลากรกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข (n=669)

                      ตวัแปรอสิระ                                                        Mean                 SD           ระดบัการแปลผล

ภาวะผู้นาํที�มคีวามหมายทางจิตใจภาพรวม 3.60 0.49 สงู

องคป์ระกอบด้านวิสยัทศัน์ 3.53 0.66 สงู

องคป์ระกอบด้านความหวังและความศรัทธา 3.79 0.60 สงู

องคป์ระกอบด้านการแบ่งปันความรักความหวังดี 3.51 0.68 สงู

องคป์ระกอบด้านความหมายของชีวิตและการเรียกร้อง 3.95 0.57 สงู

องคป์ระกอบด้านการเป็นสมาชิกขององคก์าร 3.43 0.66 สงู

องคป์ระกอบด้านชีวิตจิตใจภายใน 3.90 0.49 สงู

องคป์ระกอบด้านความผูกพันต่อองคก์าร 3.54 0.65 สงู

องคป์ระกอบด้านผลผลิตในการทาํงาน 3.60 0.68 สงู

องคป์ระกอบด้านความพึงพอใจกบัชีวิต 3.22 0.66 ปานกลาง
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ตารางที� � ค่าสมัประสิทธิ� สหสมัพนัธร์ะหว่างภาวะผูน้าํที�มีความหมายทางจิตใจ กบัค่านิยมการปฏิบติังานของบุคลากร

กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข (n = 669)

ตัวแปร    SL       S-VI       S-HF       S-AL       S-MC       S-ME       S-IL       S-OC       S-PR       S-SL       PFV       PSV       ORV      DCV

SL    1

S-VI 0.791** 1

S-HF 0.819** 0.724** 1

S-AL 0.797** 0.584** 0.575** 1

S-MC 0.781** 0.590** 0.671** 0.531** 1

S-ME 0.796** 0.527** 0.569** 0.716** 0.564** 1

S-IL 0.717** 0.503** 0.584** 0.410** 0.599** 0.494** 1

S-OC 0.870** 0.614** 0.721** 0.672** 0.669** 0.671** 0.580** 1

S-PR 0.735** 0.523** 0.517** 0.599** 0.529** 0.528** 0.457** 0.582** 1

S-SL 0.681** 0.501** 0.446** 0.391** 0.422** 0.471** 0.487** 0.532** 0.401** 1

PFV 0.016 0.060 0.058 -0.017 0.036 0.011 0.002 0.005 -0.052 0.025 1

PSV -0.111** -0.126**-154** -0.091* -0.102** -0.108** -0.057 -0.123** -0.007 -0.022 -0.276** 1

ORV 0.053 0.068 0.088* 0.059 0.037 0.065 -0.020 0.069 -0.017 0.018 -0.149** -0.658** 1

DCV 0.066 0.026 0.040 0.065 0.056 0.052 0.099* 0.073 0.080* -0.018 -0.396** -0.249** -0.232** 1

หมายเหตุ : * นัยสาํคัญทางสถิติที�ระดับ �.�� ** นัยสาํคัญทางสถิติที�ระดับ �.��

SL= ภาวะผู้นาํที�มีความหมายทางจิตใจ S-ME= การเป็นสมาชิกขององค์การ PFV = ค่านิยมในอาชีพ

S-VI= วิสยัทศัน์ S-IL = ชีวิตจิตใจภายใน PSV= ค่านิยมส่วนบุคคล

S-HF = ความหวังและความศรัทธา S-OC= ความผูกพันต่อองคก์าร ORV= ค่านิยมองค์การ

S-AL= การแบ่งปันความรักความหวังดี S-PR = ผลผลิตในการทาํงาน DCV=ค่านิยมหลกักรมควบคุมโรค

S-MC= ความหมายของชีวิตและการเรียกร้อง S-SL = ความพึงพอใจกบัชีวิต

ตารางที� � ผลการวิเคราะหค์วามแตกต่างของค่านิยมการปฏิบติังานของบุคลากรกรมควบคุมโรคที�มีคุณสมบติัส่วนบุคคล

และระดบัภาวะผูน้าํที�มีความหมายทางจิตใจแตกต่างกนั (n=669)

             ตวัแปรอสิระ                                 สรุปผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่านิยมการปฏบิัตงิาน

                                         ค่านิยมหลักกรมควบคุมโรค   ค่านิยมในอาชีพ    ค่านิยมส่วนบุคคล    ค่านิยมองคก์าร

                                                       (p-value)                   (p-value)             (p-value)            (p-value)

ประสบการณก์ารทาํงาน 0.009* 0.015* 0.726 0.561

สถานภาพการทาํงาน <0.000* 0.410 0.145 0.272

ระดับการศึกษา 0.074 0.875 0.578 0.381

ภาวะผู้นาํที�มคีวามหมายทางจติใจ 0.010* 0.483 0.036* 0.139

*นัยสาํคญัทางสถติทิี�ระดับ �.��

ผูกพันต่อองค์การ มีความสมัพันธ์เชิงลบ กับคา่นิยมสว่น

บุคคลระดับตํ�ามาก (r=-0.111, -0.126, -0.154, -

0.091, -0.102, -0.108 และ -0.123) สว่นด้านความ

พึงพอใจกับชี วิตไม่มีความสัมพันธ์กั บค่ านิยมการ

ปฏิบัติงานของบุคลากรกรมควบคุมโรคด้านใดทั� งสิ� น

(ตารางที� 3)
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วารสารวชิาการสาธารณสุข ���� ปีที� �� ฉบบัที� �

วิจารณ์
บุคลากรที�มีประสบการณ์การทาํงานต่างกนั ค่านิยม

หลักกรมควบคุมโรคและค่านิยมในอาชีพแตกต่างกัน

เนื�องจากประสบการณ์ทาํงานในกรมควบคุมโรค ส่งผล

โดยตรงกับการรับรู้ และการเข้ าร่ วมกิจกรรมสร้ าง

ค่านิยมหลักกรมควบคุมโรค การให้ความสาํคัญกับค่า

นิ ยมจึ งแตกต่ างกั นตามประสบการณ์ การทาํ งาน

สอดคล้องกบัการศึกษาของสพัุตรา บุญเจียม(11) ที�พบว่า

ประสบการณ์การทาํ งานที� แตกต่ างกันของพยาบาล

วิชาชีพโรงพยาบาลรามาธิบดีทาํให้ค่านิยม การทาํงาน

แตกต่างกนั รวมทั�งการศกึษาของพัชรา เกาตระกูล(17) พบ

ว่ า บุ คลากรหน่ วยงานรั ฐในจั งหวัดเชี ยงใหม่ที� มี

ประสบการณ์ต่างกนัมีค่านิยมการทาํงานแตกต่างกนั

สถานภาพการทาํ งานต่ างกัน ค่ านิยมหลักกรม

ควบคุมโรคแตกต่างกัน เนื� องจากความแตกต่างของ

สถานภาพการทาํงาน ได้แก่ ข้าราชการ พนักงานราชการ

และลูกจ้างประจาํ ส่งผลโดยตรงกับภารกิจและความ

ก้าวหน้า การกาํหนดให้ค่านิยมหลักกรมควบคุมโรค

เกี�ยวพันกบัการประเมนิสมรรถนะ ประเมนิผลการปฏบัิติ

ราชการและความก้าวหน้าในสายงาน ส่งผลให้กลุ่ม

ข้าราชการให้ความสาํคัญกับค่านิยมหลักกรมควบคุม-

โรคสูงกว่ากลุ่มอื�นๆ ส่วนกลุ่มพนักงานราชการมีการ

ประเมินผลปฏิ บัติ งานที� ส่ งผลถึงการเลื� อนขั� น ค่ า

ตอบแทนและการต่อสัญญาจ้าง จึงให้ความสาํคัญกับ

ค่านิยมรองลงมา แต่ในกลุ่มลูกจ้างประจาํมีภารกิจและ

ความคาดหวังผลการทาํงานไม่มากนัก จึงให้ความสาํคัญ

น้อยกว่ากลุ่มอื�นๆ สอดคล้องกับการศึกษาของสุพัตรา

บุญเจียม(11) ที�พบว่า สถานภาพการจ้างที� ต่างกันของ

พยาบาลโรงพยาบาลรามาธิบดีทาํให้ค่านิยมการทาํงาน

แตกต่างกนัและการศึกษาของพัชรา เกาตระกูล(17) พบว่า

บุคลากรหน่วยงานรัฐมีค่านิยมแตกตา่งกบัพนักงานเอกชน

และตาํแหน่งงานที�แตกต่างกนัทาํให้บคุลากรมีค่านยิมการ

ทาํงานแตกต่างกัน รวมทั� งการศึกษาของ Buchko(18)

พบว่าตาํแหน่งทางการบริหารที� แตกต่างกันค่านิยม

พื�นฐานในการจัดการกจ็ะแตกต่างกันด้วย

ภาวะผู้ นาํที� มีความหมายทางจิตใจของบุคลากร

ต่ างกั น ค่ านิ ยมหลั กกรมควบคุมโรคและค่ านิ ยม

ส่วนบุคคลแตกต่างกัน เนื�องจากบุคลากรมีความเข้าใจ

และยึดมั�นในวิสัยทศัน์ของกรมฯมีความศรัทธาต่อกรมฯ

และงานที�ปฏบัิติมคีวามหมายกบัตนเอง จึงรู้สกึว่าตนเอง

มีคุณค่า ทาํให้บุคลากรมีความพยายามที� จะช่วยให้

หน่วยงานประสบความสาํเร็จ อีกทั�งบุคลากรยังนึกถึง

จิตใจและใส่ ใจความรู้ สึกนึ กคิดของเพื� อนร่ วมงาน

ความแตกต่ างดั งกล่ าวจึ งส่ งผลถึ งค่ านิ ยมหลั ก

กรมควบคุมโรคและค่านิยมส่วนบุคคลสอดคล้องตาม

ทฤษฎีภาวะผู้นาํที� มีความหมายทางจิตใจของ Fry(4)

ที�พบว่าองค์ประกอบภาวะผู้นาํที�มีความหมายทางจิตใจ

ช่วยสร้างวัฒนธรรมทางสังคม ค่านิยม และทศันคติที�ดี

ในการปฏิบัติงานของบุคลากร ซึ�งส่งผลถึงทัศนคติและ

ค่านิยมโดยตรงแต่จากการทบทวนยังไม่พบงานวิจัย

ที�ศึกษาความแตกต่างระหว่างภาวะผู้นาํที�มีความหมาย

ทางจิตใจกับค่านิยมการปฏบัิติงาน

ระดับการศกึษาต่างกนัค่านิยมการปฏบัิติงานไม่แตกต่าง

กนั อาจเนื�องจากระดับการศกึษาไม่ส่งผลถึงภารกจิหน้าที�

และการเลื�อนระดับในสายงาน จึงไม่ส่งผลถึงค่านิยมการ

ปฏบัิติงานของบุคลากรกรมควบคุมโรค ซึ�งไม่สอดคล้อง

กับการศึกษาของสุ พัตรา บุญเจียม(11) และหลุยส์

อัมสุทธิ(19) ที�พบว่า ระดับการศึกษาต่างกันส่งผลให้

ค่านิยมของกลุ่มประชากรที�ศึกษาแตกต่างกันด้วย

ภาวะผู้นาํที� มีความหมายทางจิตใจ ด้านชีวิตจิตใจ

ภายในและด้านผลผลิตในการทาํงาน มีความสัมพันธ์

เชิงบวกกับค่านิยมหลักกรมควบคุมโรค ด้านความหวัง

และความศรัทธา มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับค่านิยม

องค์การ เนื� องจากบุคลากรใส่ใจความรู้ สึกนึกคิดของ

เพื�อนร่วมงาน มีความร่วมมือในการทาํงาน กลุ่มงานจึง

สร้างผลผลิตได้มากและมีประสิทธิภาพบนพื� นฐาน

ทรัพยากรที�จาํกัด อีกทั� งยังมีความศรัทธาในองค์การ

จึงทาํให้บุคลากรเกดิความพยายามและความตั�งใจปฏบัิต-ิ

งานให้ประสบความสาํเร็จ ความรู้สึกนึกคิดภายในจิตใจ

ผลการปฏบัิตงิานที�ดแีละความศรัทธาในองคก์ารจึงสมัพันธ์
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กับค่านิยมหลักกรมควบคุมโรค และค่านิยมองค์การ

สอดคล้องตามทฤษฎีภาวะผู้นาํที�มีความหมายทางจิตใจ

ของ Fry(4) ที�อธิบายถึงองค์ประกอบของภาวะผู้นาํที�มี

ความหมาย ทางจิตใจช่วยสร้างวัฒนธรรมทางสังคม

ค่านิยม และทศันคติที�ดีในการปฏบิัติงานของบุคลากร

ภาวะผู้นาํที�มคีวามหมายทางจิตใจและองคป์ระกอบ �

ด้าน ได้แก่  วิสัยทัศน์  ความหวังและความศรัทธา

การแบ่งปันความรักความหวังดี ความหมายของชีวิต

และการเรียกร้อง การเป็นสมาชิกขององค์การ และความ

ผูกพันต่อองค์การ มคีวามสมัพันธเ์ชิงลบกบัค่านิยมสว่น-

บุคคล เนื�องจากวิสยัทศัน์ของกรมฯ กระตุ้นให้บุคลากร

กระตือรือร้นในการทาํงานได้ไม่มากนัก เป้าหมายความ

สาํเร็จไม่ท้าทาย ผู้บริหารอาจไม่ได้ปกป้องบุคลากร

เท่าที�ควร งานบางอย่างที�ทาํอาจไม่ส่งผลถึงชีวิตของ

ประชาชนโดยตรง และการยกย่องชมเชยจากผู้บริหาร

อาจมีไม่มาก เมื� อภาวะผู้นาํที�มีความหมายทางจิตใจ

เพิ�มขึ�น ค่านิยมส่วนบุคคลน่าจะลดลงด้วย และที�สาํคัญ

ค่านิยมส่วนบุคคลมีความสัมพันธ์เชิงลบกับค่านิยม

องค์การ และมีทิศทางตรงกันข้าม สะท้อนให้เห็นว่า

บุคลากรอาจไม่ค่อยพึงพอใจในงาน และอาจไม่มีความ

สขุในการปฏบัิติงาน ส่วนด้านความพึงพอใจกบัชีวิตไม่มี

ความสมัพันธก์บัค่านิยมการปฏบิัติงาน เนื�องจากปัจจุบัน

บุคลากรยังไม่ได้รับสิ�งที�ต้องการในชีวิต จึงอาจต้องการ

เปลี�ยนแปลงชีวิตถ้ามีโอกาสซึ�งไม่สอดคล้องกับ Fry(4)

ที�อธบิายถงึความสมัพันธข์องภาวะผู้นาํที�มคีวามหมายทาง

จิตใจ สัมพันธ์กับการสร้างค่านิยมและทัศนคติที�ดีและ

การศึกษา Fry, Vitucci and Cedillo(20) ที� พบว่า

องคป์ระกอบด้านต่างๆ ของภาวะผู้นาํที�มคีวามหมายทาง

จิตใจของหน่วยทหารเฮริคอปเตอร์สหรัฐอเมริกา มคีวาม

สัมพันธ์ทางบวกกับความยึดมั� นองค์การและค่านิยม

พื�นฐาน

สรุป

บุคลากรให้ความสาํคญักบัค่านิยมหลักกรมควบคมุโรค

มากที�สุด และมีภาวะผู้นาํที�มีความหมายทางจิตใจใน

ระดบัสงู บุคลากรที�มปีระสบการณก์ารทาํงานและสถาน-

ภาพการทาํงานต่างกันค่านิยมหลักกรมควบคุมโรค

แตกต่างกัน ประสบการณ์การทาํงานต่างกันค่านิยมใน

อาชีพแตกต่างกัน ภาวะผู้นาํที� มีความหมายทางจิตใจ

ที� ต่ างกัน ค่านิยมหลักกรมควบคุมโรคและค่านิยม

ส่วนบุคคลแตกต่างกนั และภาวะผู้นาํที�มีความหมายทาง

จิตใจมีความสัมพันธ์เชิงลบกับค่านิยมส่วนบุคคลระดับ

ตํ�ามาก

ขอ้เสนอแนะ

1. ปรับจาํนวนและคาํจาํกัดความค่านิยม รวมทั�ง

เกณฑ์การประเมินค่านิยมกรมควบคุมโรคให้สอดคล้อง

กับการให้ความสาํคัญของบุคลากร โดยพิจารณาจาก

ค่านิยมความรับผิดชอบ ความร่วมมือ และใจรักใน

งานที� ทาํ  เนื� องจากบุคลากรให้ความสาํคัญสู งกว่ า

ค่านิยมอื�น

2. กาํหนดมาตรการส่งเสริมการยึดมั� นและการ

ปฏิบั ติ ตามค่ านิ ยมกรมควบคุมโรค โดยเน้นตาม

ความแตกต่างของบุคลากร เช่น ประสบการณ์การทาํงาน

และสถานภาพการทาํงาน และควรสง่เสริมการปฏบัิต ิตาม

ค่านิยมบริการที�ดีซึ�งมีระดับ การให้ความสาํคัญน้อยกว่า

ค่านิยมอื�น

3. ควรกาํหนดแผนพัฒนากลุ่ มผู้ บริหารระดับ

ต้นขึ� นไป โดยพัฒนาภาวะผู้นาํตามคุณลักษณะด้าน

ความหวั งและความศรัทธาด้ านชี วิ ตจิ ตใจภายใน

และด้านผลผลิตในการทาํงาน ซึ� งด้านดังกล่าวมีความ

สัมพันธ์กับค่านิยมกรมควบคุมโรค และทาํให้บุคลากร

เกิดความศรัทธาต่อองค์การ เข้าใจความรู้สกึนึกคิดของ

ผู้ใต้บังคับบัญชา มีจิตใจที�นึกถึงเพื� อนร่วมงาน สร้าง

ความสุขและการเป็นสมาชิกที� ดีขององค์การ มีความ

ผูกพันกับองค์การ ซึ� งส่งผลถึงการปฏิบัติงานได้ตาม

เป้าประสงค์ของกรมควบคุมโรค

ขอ้เสนอแนะในการวิจยัครั�งต่อไป

การวิจัยนี� เป็นการศึกษาที� ค่านิยมทั�ง 4 ด้าน เป็น
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ค่านิยมการปฏบิตังิานของบุคลากรกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสขุ

วารสารวชิาการสาธารณสุข ���� ปีที� �� ฉบบัที� �

ตัวแปรตาม ดังนั�นควรศึกษาที�ค่านิยมเป็นตัวแปรอิสระ

และวิเคราะห์ความสัมพันธ์หรือวิเคราะห์ความสามารถ

อธบิายความผนัแปรกบัตวัแปรตามอื�นๆ เช่น ประสทิธผิล

ของการบริหารจัดการ และประสิทธิผลของภาวะผู้นาํ

เป็นต้น

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบคุณผู ้บริหารและบุคลากรกรมควบคุมโรค

กระทรวงสาธารณสุข ที� ให้ความอนุ เคราะห์ ในการ

เก็บขอ้มูลการวิจ ัย และขอขอบคุณคณาจารย์ภาควิชา

บริหารงานสาธารณสุข คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหา-

วิทยาลัยมหิดลทุกท่านที�ให้การสนับสนุนดา้นวิชาการ

ในการวจิยัครั�งนี�
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This was a crosssectional survey research to compare the difference and to identify the association

between personal attributes and spiritual leadership with values among officers at the Department of Dis-

ease Control, Ministry of Public Health. Altogether 669 samples were studied including government

officers, contracted officers and permanent employees who ware not in executive position. Data were

collected using questionnaires; and were analyzed by Analysis of Variance (ANOVA) and Pearson’s

product-moment correlation coefficient. It was found that the officers at the Department of Disease Control

gave the highest priority to the core values of the department and gave the least priority to organizational

values. Spiritual leadership of the officers at the office was at a high level. The officers who had different

working experience and working status had different core values at the Department of Disease Control.

More over, different work experience resulted in different priorities in professional values. While spiritual

leadership, core values, and personal values differed, the differences in educational attainment did not

result in different values in the officers. Spiritual leadership had the lowest level negative association with

personal values (r = -0.111, p<0.05). The authors recommended that administrators should provide a

policy to promote commitment and apply values to increase the priority given by the officers to the core

values of the Department of Disease Control.
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