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ABSTRACT 
Professional nurses constitute a vital segment of the healthcare workforce, 
accounting for approximately 78.0% of all public health personnel. As 
frontline providers of direct patient care, their performance significantly 
influences service quality, organizational success, and survival. Currently, 
the healthcare system is welcoming a new wave of professionals known 
as Generation Z nurses (born since 1997). Raised in an era of rapid 
technological advancement, this cohort faces unique challenges regarding 
adaptation, heavy workloads, and the need for resilience to achieve 
professional goals. Therefore, formulating effective motivation strategies is 
crucial. This academic article aims to analyze strategies for enhancing the 
motivation of Generation Z nurses, grounded in Maslow’s Hierarchy of 
Needs and leadership concepts. Based on a review of the literature, this 
paper proposes practical strategies that integrate Maslow’s theory with the 
role of nursing leaders. These insights serve as a guideline for nursing 
administration to effectively manage personnel and foster a motivated 
workforce within healthcare organizations. 
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บทคัดย่อ  
พยาบาลวิชาช ีพเป็นทรัพยากรบ ุคคลที ่สำค ัญกลุ ่มหน ึ ่งขององค์การสุขภาพ 
ซึ ่งมีจำนวนมากที่สุด คือ ประมาณร้อยละ 78.0 ของบุคลากรสาธารณสุขทั้งหมด  
เป็นกลุ่มบุคคลที่สามารถสร้างสรรค์คุณภาพงานบริการ เพราะเป็นผู ้ที ่ปฏิบัติงาน
โดยตรงในการดูแลสุขภาพและให้บริการที ่มีคุณภาพแก่ผู ้รับบริการ ย่อมมีผลต่อ
ความก้าวหน้า ความสำเร็จ และความอยู่รอดขององค์การ สำหรับพยาบาลรุ่นใหม่    
เจนเนอเรชันซี เป็นพยาบาลวิชาชีพรุ่นใหม่ที่ปฏิบัติงานในระบบสุขภาพ เป็นกลุ่มบุคคล
ที่เกิดช่วงตั้งแต่ปี พ.ศ. 2540 เป็นต้นไป บุคคลกลุ่มนี้เกิดในยุคที่มีการเจริญเติบโตทาง
เทคโนโลยีอย่างรวดเร็วและแพร่หลาย ดังนั้นการสร้างกลยุทธ์เพื่อสร้างแรงจูงใจจึงเป็น
แรงผลักดันที่สำคัญอย่างหนึ่ง จากการปรับตัวในหลาย ๆ ด้าน ตลอดจนภาระงานของ
พยาบาลและความอดทนเพื่อบรรลุเป้าหมาย ซึ่งผลจากการทบทวนวรรณกรรม เสนอ
ให้ใช้กลยุทธ์เชิงปฏิบัติที่มีการประยุกต์ใช้ร่วมกับทฤษฎีลำดับขั ้นความต้องการของ   
มาสโลว์ โดยนำเสนอผ่านบทบาทของผู ้นำการพยาบาลซึ ่งสามารถนำไปประยุกต์       
ในบริบทการบริหารบุคลากรในองค์กรสุขภาพได้  
 

  คำสำคัญ: พยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี; ลำดับข้ันความตอ้งการของมาสโลว์;  
กลยุทธ์การสร้างแรงจงูใจ; ภาวะผู้นำทางการพยาบาล; การบรหิารจัดการ
ด้านการดูแลสุขภาพ 
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บทนำ  
พยาบาลวิชาชีพ เป็นอาชีพที่ต้องใช้ทั้งศาสตร์และ

ศิลป์ ต้องเป็นบุคคลที่มีความรู้ ความสามารถ และไมห่ยุด 
ที่จะพัฒนาตนเอง พยาบาลวิชาชีพจึงต้องมีหน้าที่ความ
รับผิดชอบตามงานที่ได้รับมอบหมาย (Job description)  
ตามมาตรฐานการพยาบาล และแนวปฏิบัติที่กําหนดให้ 
ครอบคลุมทั้ง 4 มิติ ได้แก่ ด้านโครงสร้าง ด้านกระบวนการ 
ด้านผลลัพธ์ และด้านคุณภาพและความปลอดภัย ซึ่งการ
สร้างเสริมสุขภาพของบุคคลให้มีสุขภาพร่างกายและจิตใจ
ที ่แข็งแรง เป็นหัวใจสำคัญที ่ส ่งผลดีต่อคุณภาพชีวิต 
เศรษฐกิจ และสังคมของประเทศ (Saengcharnchai and 
Clinic, 2025) ดังนั้น จึงถือได้ว่าพยาบาลวิชาชีพเป็นกลุ่ม
บุคคลที่สามารถสร้างสรรค์คุณภาพงานบริการขององค์การ
สุขภาพ เพราะเป็นผู้ที่ปฏิบัติงานโดยตรงในการดูแล และ
ให ้บร ิการท ี ่ม ีค ุณภาพแก ่ผ ู ้ร ับบร ิการ อ ันส ่งผลต่อ
ความก้าวหน้า ความสำเร็จ และความอยู่รอดขององค์กร 
พยาบาลจึงเป็นทรัพยากรบุคคลที่สำคัญกลุ ่มหนึ ่งของ
องค์การสุขภาพที ่มีบทบาทสำคัญในการดูแลสุขภาพ      
สุขภาวะของประชาชน 

สำหรับพยาบาลรุ่นใหม่หรือรุ่นเจนเนอเรชันซี ในยุค
ความปกติใหม่ ยังมีข้อมูลจากงานวิจัยค่อนข้างน้อยทีศึ่กษา
เกี่ยวกับปัญหาและการปรับตัวเข้ากับผู้ร่วมงานจากการ
ปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาลของพยาบาลรุ ่นใหม่เจน
เนอเรชันซี ซึ ่งพยาบาลรุ ่นใหม่เจนเนอเรชันซี มักมีการ
ตั้งเป้าหมายในระยะสั้นและไม่ยึดติดกับองค์การมากนัก 
เมื ่อเกิดปัญหาด้านการสื ่อสารหรือมีความขัดแย้งข้ึน  
ภายในทีม จึงมีแนวโน้มที่จะลาออกจากวิชาชีพพยาบาล 
ได้ง่ายกว่าพยาบาลในช่วงอายุอื ่น ๆ นอกจากนี้ รุ่นใหม่   
เจนเนอเรชันซี มักมีลักษณะนิสัยที่ไม่ค่อยอดทน ไม่ชอบ
การรอคอย ยึดตนเองเป็นศูนย์กลาง และไม่ค่อยให้
ความสำคัญกับลำดับอาวุโส ซึ่งล้วนเป็นปัจจัยที่อาจส่งผล
ต ่อความไม ่ เข ้าใจและความเห ็นท ี ่ ไม ่สอดคล ้องกัน     
ภายในทีม ทั้งในด้านของการทำงานและสัมพันธภาพในทีม
การพยาบาล ส่งผลให้คุณภาพในการให้การพยาบาลลดลง 
(Saenung and Oumtanee, 2020)  และเม ื ่ อ เร ิ ่ ม เ ข้า
ทำงานใหม่ พยาบาลมักยังไม่มีความผูกพันหรือความ
จงรักภักดีต่อองค์กรมากนัก โดยเฉพาะพยาบาลรุ ่นใหม่   
ในเจเนอเรชันซี ซึ ่งมีความกล้าในการทดลองสิ ่งใหม่ ๆ 

ชอบเรียนรู้ผ่านการลองผิดลองถูก และมุ่งทำในสิ่งที่ตนเอง
ต้องการ ส่งผลให้พยาบาลกลุ่มนี้มีแนวโน้มที่จะตัดสินใจ
ลาออกจากองค์กรได้ง ่ายกว่ากลุ ่มวัยอื ่น (Sriyospong    
et al., 2024) 

ข้อจำกัดเหล่านี้อาจส่งผลกระทบต่อการตัดสินใจ
ทางคลินิก ในกรณีที ่ยังมีข้อมูลสนับสนุนการตัดสินใจ     
ไม่ครบถ้วน ซึ่งส่งผลทางลบต่อผู้รับบรกิารได้ พยาบาลกลุ่มนี้
จึงต้องได้รับการพัฒนาความรู้และทักษะทางการพยาบาล 
ภายใต้การดูแลของพยาบาลผู ้ที ่มีประสบการณ์มากกว่า 
หรือพยาบาลพี่เลี้ยง จากลักษณะและข้อจำกัดดังกล่าวของ
พยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซีส่งผลให้การมีความผูกพัน
หรือยึดติดในองค์การนั้นมีน้อย ลาออกได้ง่ายขึ้นพยาบาล
ต้องปรับตัวในหลาย ๆ  ด้านการรับมือกับคนไข้ในหลาย ๆ
รูปแบบ เนื่องจากคนที่มาเข้ารับการรักษานั้น ส่วนใหญ่
แล้วมีความคาดหวังต่อการบริการ และผลของการรักษาสงู 
ดังนั ้นพยาบาลวิชาชีพเป็นอีกหนึ ่งในกลุ ่มวิชาชีพทาง
สุขภาพที่พบว่ามีความเสี ่ยงที ่จะมีภาวะลาออกมากกว่า
ว ิชาช ีพอ ื ่น ๆ ซ ึ ่ ง เก ิดจากป ัจจ ัยในต ัวบ ุคคล  และ
สภาพแวดล้อมในการทำงาน ที่จะส่งผลกระทบให้บุคคล
นั้นเกิดความเครียดในการทำงาน ประสิทธิภาพในงาน
ลดลง เกิดการย้ายงาน หรือลาออกในอัตราที่สูงเมื่อเทียบ
กับวิชาชีพอื ่น ๆ ในด้านสุขภาพ (Wongsaree et al., 
2023) มีการศึกษาภาวะปัจจัยที่มีผลต่อการลาออกของ
พยาบาลวิชาชีพ พบว่า สถิติการลาออกจากงานของ
พยาบาลวิชาชีพในสังกัดกระทรวงสาธารณสขุสูงถึง ร้อยละ 
40.0 เมื ่อเทียบกับจำนวนผู ้ที ่ เข ้าทำงานใหม่ท ั ้งหมด        
ในจำนวนน้ี ร้อยละ 48.7 ลาออกในช่วงปีแรก และร้อยละ 
25.0 ลาออกในช่วงปีที่สองของการทำงาน ซึ่งมีอายุงาน
เฉลี ่ยเพียง 1 ถึง 2 ปีเท ่านั ้น (Sawaengdee, 2017)     
จากการศึกษาทางพฤติกรรมศาสตร์ พบว่า พยาบาลกลุ่มนี้
จะมีความกล้าแสดงออก มีอัตลักษณ์เฉพาะตัว มีบุคลิกภาพ
ที่มีความเด่นชัดเฉพาะตัว และมีความยืดหยุ่นในการปฏิบัติ
ตามขนบธรรมเนียมดั้งเดิม (Barsala and Parncharoen, 
2024) ปัจจัยที่ทำให้รุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี ตัดสินใจลาออก
ได้เร็วข้ึนเกิดได้จากหลายปัจจัย เช่น การไม่เข้าใจลักษณะ
ที่แตกต่างของบุคคลตามช่วงอายุที ่แตกต่างกัน ร่วมกับ
พยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี เป็นคนที่มีอิสระทางความคิดสงู 
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ความอดทนมีน้อย จึงไม่ชอบทนกับสถานการณ์ที่เข้มงวด 
การที่เป็นพยาบาลใหม่และต้องมีพยาบาลรุ่นพี่คอยควบคุม 
ตรวจสอบการปฏิบัติการพยาบาล ทำให้รู้สึกกดดัน ในบาง
สถานการณ์อาจถูกกล่าวพาดพิงว่าไม่มีน้ำใจ ทำให้เกิด
ความรู้สึกเบื่อหน่ายกับสังคมพยาบาลทั้งระบบงาน บุคลากร 
ค่าตอบแทนและโอกาสในการพัฒนาตนเองที่น้อย ทำให้
ขาดแรงจูงใจในการทำงาน 

ผู้นำ (Leader) เป็นบุคคลที่มีบารมีและมีบทบาท 
รวมทั้งมีอิทธิพลเหนือผู้อื่น สามารถชักจูงสั่งการหรือชี้นำ  
บุคคลอื่นให้ปฏิบัติงานสำเร็จตามวัตถุประสงค์ที่วางไว้ได้
อย่างมีประสิทธิผล (Effectiveness) และประสิทธิภาพ 
(Efficiency) ผู้นำที่ดีต้องเป็นผู้ที่มีทักษะผู้นำ มีวิสัยทัศน์
กว้างไกล สามารถตัดสินใจได้ สร้างทีมงานได้ จัดการ
บริหารเวลาได้ รวมทั้งมีความสามารถในการจดัการอารมณ์
และมีความคิดสร้างสรรค์ ดังนั้นการสร้างกลยุทธ์เพื่อสร้าง
แรงจูงใจจึงเป็นแรงผลักดันที่สำคัญอย่างหนึ่งขององค์กร 
และจากการปรับตัวในหลาย ๆ ด้าน ตลอดจนภาระงาน
ของพยาบาลและความอดทนเพื่อบรรลุเป้าหมาย ซึ่งเป็น
หน้าที่หลักของผู้นำการพยาบาล 

จากข้อมูลที่ได้รวบรวมมาจากการทบทวนวรรณกรรม 
และความคิดเห็นของผู้วิจัย บทความนี้จึงมุ่งการนำเสนอ
วิเคราะห์กลยุทธ์ในการเสริมแรงจูงใจของพยาบาลรุ่นใหม่
เจนเนอเรชันซี โดยอ้างอิงจากทฤษฎีลำดับขั ้นความ
ต้องการของมาสโลว์ ผสมผสานกับบทบาทผู ้นำการ 
พยาบาลที่จะสามารถสร้างแรงจูงใจ และใช้ศักยภาพของ
พยาบาลกลุ่มนี้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ และเกิดประโยชน์
สูงสุดต่อองค์กร อีกทั้งนำมาประยุกต์ใช้ให้เกิดการส่งเสริม
ความคิดสร้างสรรค์เพื่อพัฒนานวัตกรรมในองค์กรต่อไป 
 
บทบาทผู้นำการพยาบาล 

องค์กรพยาบาลเป็นองค์กรวิชาชีพที่มีบุคลากรมาก
ที่สุดในระบบบริการสุขภาพ และมีบทบาทสำคัญในการ
ขับเคลื่อนระบบบริการสุขภาพให้บรรลุเป้าหมายที่กำหนดไว้ 
ผู้บริหารทางการพยาบาลจึงเปรียบเสมือน “หัวเรือใหญ่” 
ที่มีหน้าที่นำพาองค์กรใหส้ามารถปรบัตัว รับมือ และก้าวผ่าน
การเปลี ่ยนแปลงที ่เกิดขึ ้นได้อย่างรวดเร็ว อย่างมั ่นคง 
และมีประสิทธิภาพ (Yongchaiyoot and Arannapoom, 
2024) บทบาทผู้นำการพยาบาลจึงมีความสำคัญอย่างยิ่ง

ต่อการดูแลผู้ป่วย และประสิทธิภาพขององค์กรด้านการ
ดูแลสุขภาพ โดยผู ้นำการพยาบาลมีหน้าที ่ในการเป็น
แบบอย่างที่ดี สื่อสารเป้าหมาย และทิศทางของทีมอย่าง
ชัดเจน และส่งเสริมการทำงานร่วมกันของทีม เพื่อให้เกิด
การดูแลผู้ป่วยที่มีคุณภาพ และบรรลุเป้าหมายขององค์กร 
Thailand Nursing and Midwifery Council (2 0 1 8 )   
การกำหนดขอบเขตหน้าที่และความรับผิดชอบของผู้นำ
การพยาบาล ซึ ่งเป็นพยาบาลวิชาชีพที ่อยู ่ในตำแหน่ง
บริหารสูงสุดของฝ่ายการพยาบาล (Nursing department) 
ให้เป็นผู้กำหนดทิศทาง นโยบาย เป้าหมาย ยุทธศาสตร์
ร่วมกับทีมผู้บริหารโรงพยาบาล วางแผนระยะยาว กำหนด
ทิศทางขององค์กร การกำหนดนโยบายในการจัดสรร
ทรัพยากร และการวางแผนเชิงกลยุทธ์ระยะยาวของ    
ฝ่ายการพยาบาล เป็นผู้ตัดสินใจกำหนดการพัฒนานโยบาย 
และกระบวนการทางการพยาบาล การบริหาร และการ
ปฏิบัติการพยาบาล เป็นผู้รับผิดชอบงานบริการพยาบาล
ของโรงพยาบาล รวมทั ้งการวางแผนสรรหา และการ
กระจายทรัพยากรเพื่อสนับสนุนให้การจัดบริการพยาบาล
เป็นไปตามมาตรฐานอย่างมีคุณภาพ และบรรลุเป้าหมาย
ขององค์กร Nursing Division, Nakhon Pathom Rajabhat 
University (2018) การกำหนดบทบาทหน้าที ่ของผู ้นำ
ทางการพยาบาลไว้คือ ปฏิบัติงานในฐานะเป็นผู้บังคับบัญชา
สูงสุดทางด้านการพยาบาล มีอำนาจหน้าที่ในฐานะหัวหน้า
กลุ ่มงานการพยาบาล มีสายบังคับบัญชาขึ ้นตรงต่อ
ผู้อำนวยการโรงพยาบาล มีความรับผิดชอบในการบริหาร
การพยาบาลทั้งด้านวิชาการและบริการพยาบาล เป็นผู้รับ
นโยบายจากผู ้บังคับบัญชามาวางแผนกำหนดนโยบาย 
ทิศทาง และเป้าหมายการพัฒนางานทางการพยาบาล 
มอบหมายงาน ตรวจสอบ และควบคุมการปฏิบัติงาน 
รวมทั้งพิจารณาแก้ไขปัญหาปรับปรุงบริการพยาบาล  

สรุปได้ว่า ผู ้นำทางการพยาบาลมีบทบาทสำคัญ   
ในการพัฒนาวิชาชีพพยาบาลและการดูแลผู ้ป่วยให้มี
คุณภาพ ผู้นำทางการพยาบาลต้องมีความสามารถในการ
สื่อสาร การสร้างแรงบันดาลใจ การบริหารจัดการ และการ
แก ้ไขป ัญหา เพ ื ่อให ้ท ีมพยาบาลทำงานได ้อย ่ า งมี
ประสิทธิภาพ และบรรลุเป ้าหมายในการดูแลผู ้ป ่วย 
นอกจากนี้ผ ู ้นำทางการพยาบาลในยุคปัจจุบันจึงต้องมี
บทบาทสำคัญในการขับเคลื่อนองค์กรวิชาชีพ โดยเฉพาะ
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องค์กรที่ไม่แสวงหาผลกำไร ซึ่งต้องเผชิญกับความท้าทาย
จากการเปลี ่ยนแปลงของสังคม ความก ้าวหน้าทาง
เทคโนโลยี และความคาดหวังที ่เพิ ่มขึ ้นของประชาชน 
(Amornrojanavaravutti and Norrasan, 2025) 
 
พยาบาลวิชาชีพรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี 

ในป ัจจ ุบ ันองค ์การพยาบาลจะประกอบด้วย
บุคลากรทางการพยาบาลหลากหลายรุ ่นอายุ  (Multi-
generation nursing workforce) ปฏ ิบ ั ต ิ ง านร ่ วมกั น    
จากการทบทวนวรรณกรรมเกี ่ยวกับการแบ่งช่วงอายุ
บุคลากรทางการพยาบาลทั้งในประเทศ และต่างประเทศ 
พบว่า มีการแบ่งช่วงอายุของบุคลากรทางการพยาบาล
ออกเป็น 4 รุ่นอายุ ไว้ดังนี้ (Karashchuk et al., 2020) 

1) พยาบาลวิชาชีพรุ ่นเบบีบูมเมอร์ เกิดในช่วงปี 
ค.ศ. 1946-1964 (พ.ศ. 2489-2507)  

2) พยาบาลวิชาชีพรุ่นอายุเอ็กซ์ เกิดในช่วงปี ค.ศ.
1965-1980 (พ.ศ. 2508-2523)   

3) พยาบาลวิชาชีพรุ่นอายุวาย เกิดในช่วงปี ค.ศ.
1981-1996 (พ.ศ.2524-2539)  

4) พยาบาลวิชาชีพรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี เกิดตั้งแต่
ปี ค.ศ. 1997 เป็นต้นไป (ตั้งแต่ พ.ศ. 2540 เป็นต้นไป)  

สำหรับพยาบาลวิชาชีพร ุ ่นใหม่เจนเนอเรชันซี      
เกิดมาพร้อมกับเทคโนโลยีหรือมักถูกเรียกว่า “คนยุค
ดิจิทัล” เป็นยุคที ่เทคโนโลยีการสื ่อสารก้าวหน้า ทำให้
ข้อมูลข่าวสารเช่ือมโยงกันได้ง่ายและรวดเร็ว มีการสื่อสาร
ผ่านอินเทอร์เน็ต และแอปพลิเคชันหลายช่องทาง บุคคล
กลุ ่มนี ้จ ึงสามารถเข้าถึงช่องทางในการแบ่งปันข้อมูล 
รวมทั้งช่องทางในการเรียนรู้ผ่านอินเทอร์เน็ตที่สามารถหา
ข้อมูลได้ทุกที่ (Basala and Pancharoen, 2024) คนรุ่น
ใหม่เจนเนอเรชันซี เกิดในช่วงที ่มีภาวะเศรษฐกิจตกต่ำ   
จึงรู้จักใช้จ่ายเงิน จะมองหางานที่มีความมั่นคง มีโอกาส
เติบโตในวิชาชีพ ตามด้วยค่าตอบแทนที่มาก โดยจะไม่ยึด
ติดกับสถานที่ทำงาน ชอบการทำงานเป็นทีม ให้ความสำคัญ
กับการทำงานเป็นทีม และการสร้างสัมพันธภาพที่ดีกับ
เพื่อนร่วมงาน มีความสามารถที่หลากหลาย สามารถทำ
หลาย ๆ อย่างได้ในเวลาเดียวกัน (Multi-tasking) มากกว่า
คนรุ่นอายอุื่น  

จากคุณสมบัติดังกล่าว ส่งผลให้พยาบาลรุ ่นใหม่   
เจนเนอเรชันซี ที่เข้าปฏิบัติงานในหน่วยงานหรือองค์การ
พยาบาล มีความคาดหวังให้ผู้นำการพยาบาลวางนโยบาย
ในการบริหารงานให้พยาบาลกลุ่มนี้สามารถใช้ศักยภาพ
ของตนเองในการปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ และ
สามารถปฏิบัติงานร่วมกับบุคลากรรุ ่นอายุอื ่นได้อย่าง
ราบรื่น ผู้บริหารการพยาบาลที่มคีวามเข้าใจถึงคุณลักษณะ
ต่าง ๆ ของบุคลากรทางการพยาบาลแต่ละรุ่นอายุ เช่น 
ค่านิยมการทำงาน บุคลิกภาพ คุณค่าของงาน รูปแบบ   
การทำงาน การปฏิส ัมพันธ์ในงาน และทักษะการใช้
เทคโนโลยี เป็นต้น จะช่วยให้บุคลากรในแต่ละรุ ่นอายุ
สามารถทำงานร่วมกันได้อย่างมีความสุขและมีประสิทธิภาพ  
 
แรงจูงใจ 

แรงจูงใจ เป็นความสำคัญของบุคคลที่ปฏิบัต ิงาน
หรือพฤติกรรมของบุคคลที่แสดงออกมา เพื ่อให้องค์กร
ประสบความสำเร็จ โดยเกิดจากความพึงพอใจภายในจิตใจ
ของบุคคล เมื่อได้ปฏิบัติงานแล้วมีความสุข ไม่เกิดความ
เบื่อหน่ายท้อถอย ทำให้เป็นผู้ที่มีความรักในงานที่ทำ ให้
บุคคลนั้นไปสู่เป้าหมายที่ตั้งไว้ โดยไม่มีความละเลิกแม้จะมี
อุปสรรคต่าง ๆ  ก็ไม่ล้มเลิกการกระทำ และล้มเลิกความตั้งใจ 
ทั้งนี้แรงจูงใจสามารถถูกบั่นทอนหรือส่งเสริมได้ โดยองค์กร
จะต้องลดปัจจัยบั ่นทอนแรงจูงใจ และค้นหาแนวทาง     
ในการส่งเสริมแรงจูงใจแก่พยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี
เพื่อให้การทำงานเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ 

 
ทฤษฎีท่ีเกี่ยวกับการสร้างแรงจูงใจ 

1. ทฤษฎีลำดับขั ้นความต้องการของมาสโลว์  
(Maslow’s Hierarchy of Needs) เป็นทฤษฎีที่แบ่งความ
ต้องการของมนุษย์ออกเป็นลำดับ เมื ่อความต้องการ      
ในลำดับแรกได้รับการตอบสนองแล้วมนุษย์จะมีความ
ต้องการในลำดับที่สูงข้ึนต่อไป จนถึงความต้องการในลำดับ
ท ี ่ส ูงที่ส ุด จากทฤษฎีของมาสโลว ์  แสดงให ้ เห ็นว่า          
การตอบสนองความต้องการของมนุษย์ท ี ่ เป ็นป ัจจัย   
ภายในบุคคลเป็นสิ่งทำให้เกิดแรงจูงใจและเป็นตัวกำหนด
พฤติกรรมของมนุษย์  
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ทฤษฎีลำดับขั ้นความต้องการของมาสโลว์ มี 5 
ลำดับขั ้น ดังนี ้ 1) ความต้องการพื ้นฐานทางร ่างกาย 
(Physiological Needs) เป็นความต้องการข้ันพื้นฐานของ
มนุษย์เพื่อความอยู่รอด เช่น อาหาร เครื่องนุ่งห่ม ที่อยู่
อาศัย ยารักษาโรค อากาศ น้ำดื ่ม การพักผ่อน เป็นต้น     
2) ความต้องการความมั่นคงปลอดภัย (Safety Needs) 
เป็นความต้องการความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สิน 
ความต้องการความมั ่นคงในชีวิต และหน้าที ่การงาน       
3) ความต้องการความรักและความเป็นเจ้าของ (Love 
and Belonging Needs) เป็นความต้องการเป็นส่วนหนึ่ง

ของสังคม ซึ ่งเป็นธรรมชาติอย่างหนึ ่งของมนุษย์ เช่น  
ความต้องการให้และได้รับซึ ่งความรัก ความต้องการ     
เป็นส่วนหนึ่งของหมู่คณะ ความต้องการได้รับการยอมรับ
และช่ืนชม เป็นต้น 4) ความต้องการการยกย่อง (Esteem 
Needs) หรือความภาคภูมิใจในตนเอง เป็นความต้องการ
การได้รับการยกย่องนับถือ และสถานะจากสังคม และ    
5) ความต้องการบรรลุศักยภาพของตน (Self-Actualization 
Needs) เป็นความต้องการสูงสุดของแต่ละบุคคล เช่น 
ความต้องการที่จะทำทุกสิ่งทุกอย่างได้สำเร็จ ความต้องการ
ทำทุกอย่างเพื่อตอบสนองความต้องการของตนเอง
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

Figure 1: Maslow's Hierarchy of Needs (McLeod, 2026) 
 

 
หากผู้นำการพยาบาลได้ศึกษาทำความเข้าใจทฤษฎี

ลำดับข้ันความต้องการของมาสโลว์ จะสามารถช่วยให้ผู้นำ
การพยาบาลสามารถจัดวางโครงสร้างในหน่วยงานพยาบาล
เพื่อให้ตอบสนองของผู้รว่มงาน อันเป็นส่วนหนึ่งในการเพิม่
แรงจูงใจในการทำงานให้แก่พยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซีได ้

2. ทฤษฎีลดแรงขับ (Drive-reduction Theory) 
ของ Dollard and Miller (1950) ทฤษฎีนี้เกิดจากพื้นฐาน
ของการเกิดพฤติกรรมของมนุษย์ กล่าวคือ เมื่อร่างกาย 
ของมนุษย์อยู่ในสภาวะการขาดความสมดุลต่อความต้องการ
ข้ันพื้นฐานของร่างกาย ได้แก่ ความหิว ความต้องการพักผ่อน 
การนอน เป็นต้น ความต้องการเหล่านี ้จะสร้างแรงขับ    
ไปกระตุ้นร่างกายให้เกิดการแสดงพฤติกรรม เพื่อตอบสนอง

ความต้องการของมนุษย์และเมื่อมนุษย์บรรลุเป้าหมายแล้ว
แรงขับที่ไปกระตุ้นจะค่อย ๆ ลดลง และหมดไป 

3. ทฤษฎีการเสริมแรง (Reinforcement Theory) 
ของ Skinner (1948) ทฤษฎีนี้เน้นการที่กำหนดให้บุคคล
ต้องทำในสิ ่งที ่เราต้องการให้เขาทำ โดยมีหลักการ คือ    
เราสามารถควบคุมพฤติกรรมของคนได้ โดยวิธีการเสริมแรง 
หรือการให้รางวัล ซึ่งทฤษฎีนี้ทางจิตวิทยาเรียกว่า การปรบั
พฤติกรรมหรือการวางเง ื ่อนไขปฏิบัติการ โดยมนุษย์       
จะเรียนรู ้พฤติกรรม ผ่านประสบการณ์ที ่ให้ผลตามมา      
ในด้านบวกและด้านลบ ซึ ่งจะให้ผลเป็นที ่พึ งพอใจและ    
ไม่พึงพอใจ Skinner เช่ือว่า พฤติกรรมใด ๆ ที่มีผลต่อเนือ่ง
เป็นไปในทางบวก พฤติกรรมนั้นย่อมเกิดข้ึนซ้ำ ๆ  แตพ่ฤติกรรม 
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ที่ได้ผลไปในทางลบจะมีแนวโน้มที่จะไม่เกิดขึ้นอีกต่อไป 
ประกอบไปด้วยองค์ประกอบสำคัญ 3 ส่วน คือ สิ ่งเร้า 
(สถานการณ์) การตอบสนอง (พฤติกรรม) และผลกรรม 
(บวกหรือลบ)  

จากทฤษฎีนี้สามารถนำมาปรับเพื่อนำมาใช้ให้เกิด
แรงจูงใจในการทำงานได้ โดยในองค์การต้องมีการกำหนด
วัตถุประสงค์ของการทำหน้าที่ ซึ่งทำให้พนักงานนั้นทราบ
ว่าหน ่วยงานนั ้นคาดหวังอะไรจากพวกเขามีการจัด
ผลตอบแทนหรือรางว ัลที ่ เหมาะสม และอาจต้องรู้       
ความต้องการที ่แท้จริงของพนักงาน มีการเลือกตาราง
เสริมแรงที ่เหมาะสมกับองค์การนั ้น ๆ พยายามทำให้
พนักงานรู้สึกต่อตนเองในทางที่ดี มองแง่บวก เป็นต้น 

4.  ทฤษฎ ีความต ้องการของแมกคล ีลแลนด์ 
(McClelland’s Need Theory)  ได ้แบ ่งความต้องการ
ดังกล่าวนี ้ออกเป็น 3 ประเภท คือ 1) ความต้องการ
ความสำเร็จ (Need for Achievement) 2) ความต้องการ
มีอำนาจ (Need for Power) 3) ความต้องการสัมพันธภาพ
ที่ดี (Need for Affiliation) แมกคลีลแลนด์ เช่ือว่า แต่ละคน
มีความต้องการ 3 ส่วนประกอบกัน โดยบางคนอาจมีความ
ต้องการอันใดอันหนึ่งเข้มข้นกว่าความต้องการอื่น และ
ความต้องการที่เข้มข้นดังกล่าวก่อให้เกิดการจูงใจที่ผลักดัน
ให้บุคคลแสดงพฤติกรรมเพื ่อตอบสนองความต้องการ    
นั้น ๆ (Baptista et al, 2021) 

5. ทฤษฎีสองปัจจัยของเฟรดเดอริก เฮอร์ชเบิร์ก 
( The Herzberg's Theory or Dual Factors Theory) 
บุคคลที่มีแรงจูงใจในการปฏิบัติงานจะต้องตั้งใจปฏิบัติงาน
ให้เกิดผลดีได้โดยแรงจูงใจนั้น แบ่งเป็น 2 ปัจจัยสำคัญ 
ได้แก่ 1) ปัจจัยจูงใจ ซึ่งประกอบด้วยความสำเร็จของงาน 
การได้รับการยอมรับนับถือ ลักษณะงาน ความรับผิดชอบ 
และความเจริญก้าวหน้า 2) ปัจจัยค้ำจุน ซึ่งประกอบด้วย
นโยบายและการบริหาร การบังคับบัญชา เงินเดือนและ
ค่าตอบแทน ความสัมพันธ์กับผู้อื่น สภาพการทำงาน และ
สถานะของอาชีพ  

จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า ทฤษฎีเสริมสร้าง
แรงจูงใจมีหลายทฤษฎีแต่ส่วนใหญ่เน้นการใช้แรงจูงใจ
ภายนอก ได้แก่ ของรางวัล อัตราเงินเดือน ซึ่งเป็นแรงเสรมิ
ที่เกิดข้ึนเพียงช่ัวคราวหากมีปัจจัยใหม่มากระตุ้นอาจส่งผล
ให้แรงจูงใจลดลงได้ ผู้วิจัยจึงมุ่งเน้นไปยัง แรงจูงใจภายใน 

(Intrinsic motives) ซึ่งเป็นสิ่งผลักดันจากภายในตัวบุคคล 
เป็นความคิด ความสนใจความตั้งใจ ที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรม
ที่เป็นไปในทางถาวร คือ ทฤษฎีลำดับขั ้นความต้องการ 
ของมาสโลว์ (Maslow’s hierarchy of needs theory) 
ซึ่งสอดคล้องกับลกัษณะของพยาบาลรุน่ใหมเ่จนเนอเรชันซี
ท ี ่คาดหวังที ่จะทำงานในสภาพแวดล้อมที ่สามารถดึง
ศักยภาพของตนเองออกมาได้อย่างเต็มที่ มีการรับฟังความ
คิดเห็น และยอมรับนับถือในฐานะผู้ร่วมวิชาชีพ 

 
ปัจจัยบั่นทอนแรงจูงใจในการทำงานของพยาบาลรุ่นใหม่
เจนเนอเรชันซี 

ปัจจัยที่บั่นทอนแรงจูงใจในการทำงานของพยาบาล
รุ่นใหม่เจนเนอเรชันซีสามารถเกิดได้หลายปัจจัยดังต่อไปนี้ 

1. ปัจจัยส่วนบุคคล 
1.1 ปัจจัยด้านอายุของพยาบาลวิชาชีพที่ต่างกัน 

ส่งผลให้มีประสิทธิภาพในการทำงานต่างกัน สาเหตุมาจาก 
ประสบการณ์หรือ อายุการทำงานของพยาบาลวิชาชีพที่มี
อายุมากกว่าจะมีความเช่ียวชาญในงานมากกว่าผู้ที่เพิ่งเริ่ม
ทำงานใหม่ หรือพยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี จึงทำให้มี
ผลต่อประสิทธิภาพในการทำงานของพยาบาลวิชาชีพ  
(Lertwilai, 2020) 

1.2 ปัจจัยด้านประสบการณ์การทำงาน พยาบาล
ที่มีอายุการทำงานมากกว่า มีความรู้ ความชํานาญในงาน
ของตนเองและขององค์กร ทำให้การทำงานมีความรอบคอบ 
และสามารถแก้ปัญหาที่เกิดข้ึนได้อย่างรวดเร็ว ซึ่งพยาบาล
รุ ่นใหม่เจนเนอเรชันซีมีทักษะ และประสบการณ์ในการ
ปฏิบัติงานที่ไม่มาก ทำให้ขาดทักษะในการแก้ไขปัญหา 
ดังนั้น พยาบาลที่มีประสบการณ์ทำงานที่น้อยจะส่งผลให้มี
การขาดแรงจูงใจในการทำงานได้มากกว่า (Lertwilai, 
2020) 

1.3 ป ัจจ ัยด้านบุคล ิกภาพ พยาบาลรุ ่นใหม่     
เจนเนอเรชันซี มีนิสัยที ่จะพยายามทำอะไรด้วยตนเอง    
ให้ความสำคัญและความสนใจตนเองเป็นหลัก ทำให้ขาด
ทักษะการทำงานเป็นทีม ชอบการใช้ชีวิตที ่อ ิสระและ     
คิดนอกกรอบ มีความอดทนน้อย และไม่ชอบรอคอย       
มีความผูกพัน หรือยึดติดกับสิ่งใดสิ่งหนึ่งน้อย (Lertwilai, 
2020) 
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2. ปัจจัยด้านองค์กร 
2.1 สัมพันธภาพที่ไม่ดกีับเพื่อนรว่มงาน เป็นปัจจยั

ผลักดันจาก ภายในองค์กรที่ก่อให้เกิดความเหนื่อยล้า จากงาน 
เนื่องจากพยาบาลทำงานเป็นทีมหากเกิดความสัมพันธ์ที่ไม่ดี
จะทำให้แนวโน้มของการลาออกเพิ่มมากขึ้น 

2.2 ลักษณะงานและภาระงาน ในยุคสถานการณ์
โควิด 19 ส่งผลให้พยาบาลมีภาระงานที่มากและอตัรากําลัง 
ที่ไม่เพียงพอ พยาบาลต้องทำงานมากกว่า 8 ชั่วโมงตอ่วัน 
อาจทำให้พยาบาลเกิดภาวะกดดันและทำให้รู ้สึกเครียด   
ได้ง่าย หากจะต้องเผชิญกับสังคมการทำงานที่ไม่ดี ไม่มี
ความสุขหรือไม่มีความเป็นตัวของตัวเองจะไม่ลังเลที่จะ
ลาออกจากองค์กร และพยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี    
ถูกมองว่าเป็นเด็กรุ่นใหม่มีความอดทนต่ำต่อการทำงาน 
แท้ที ่จริงแล้ว พยาบาลรุ ่นใหม่เจนเนอเรชันซี ต้องการ
ทำงานโดยทำให้ชีวิตมีความสมดุลระหว่างงานที่ทำพรอ้ม
กับการใช้ชีว ิตไปพร้อม ๆ กัน ซ ึ ่งหากภาระงาน และ
ลักษณะงานที่หนักเกินไป ก็จะส่งผลต่อการขาดแรงจูงใจ 
ในการทำงานของพยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี (Lertwilai, 
2020) 

 
ปัจจัยสร้างเสริมแรงจูงใจในการทำงานของพยาบาล  
รุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี  

แรงจูงใจนั้นต้องประกอบด้วยปัจจยัต่าง ๆ  ที่เกี่ยวข้อง
และประสานสัมพันธ์กันเป็นกระบวนการ คือ เมื่อบุคคล   
มีความต้องการ (Needs) ก็จะเกิดแรงกระตุ้นหรือแรงขับ 
(Drive) ขึ ้นในร ่างกายและจะแสดงพฤติกรรมออกมา
เพื ่อให้บรรลุเป้าหมาย (Goal) หรือเพื ่อให้ได้สิ ่งล ่อใจ 
(Incentive) หรือสิ่งจูงใจ (Motive) ตามที่ต้องการ ดังนั้น
สิ่งล่อใจ หรือสิ่งจูงใจนับเป็นปัจจัยที่สำคัญที่เป็นแรงผลักดัน
ให้บ ุคคลกระทำการอย่างใดอย่างหนึ ่งเพื ่อให ้บรรลุ
เป้าหมายตามที่วางไว้ (Al-Moteri et al., 2025) สิ่งจูงใจ
จำแนกไดเ้ป็น 2 ประเภท คือ 

1. สิ่งจูงใจทางบวก ประกอบด้วย เงินทอง ความ
มั่นคงปลอดภัย การชมเชย การยอมรับนับถือ การได้รบัรู้
ผลงาน การมีส่วนร่วม สิ ่งจูงใจทางบวกนี้เป็นปัจจัยที่
เอื้ออำนวยต่อความพึงพอใจในการปฏิบัติงานของบุคคล 

2. สิ่งจูงใจทางลบ ได้แก่ การบังคับ การขู่เข็ญและ
การลงโทษ ซึ่งสิ่งจูงใจทางลบนี้ก่อให้เกิดความคับข้องใจใน
การปฏิบัติหน้าที่การงาน  

Barnard (1972) ได้กล่าวถึง ผลของสิ่งจูงใจที่มีต่อ
แรงจูงใจในการปฏิบัติงาน ดังต่อไปนี้  

1. สิ ่งจูงใจซึ ่งเป็นวัตถุ ได้แก่  เงิน สิ ่งของ หรือ
สภาวะทางกายที่ให้แก่ผู้ปฏิบัติเป็นการตอบแทน หรือเป็น
รางวัลที่เขาได้ปฏิบัติงานให้แก่หน่วยงานน้ันเป็นอย่างดี 

2. สิ ่งจูงใจที ่เป็นโอกาสของบุคคลซึ ่งไม่ใช่ว ัตถุ 
จัดเป็นสิ่งจูงใจที่สำคัญในการช่วยเหลือหรือส่งเสริมความ
ร่วมมือในการปฏิบัติงานมากกว่ารางวัลที่เป็นวัตถุ เพราะ
สิ่งจูงใจที่เป็นโอกาสนี้ บุคคลจะได้รับแตกต่างจากบุคคล
อื่น เช่น เกียรติภูมิ ตำแหน่ง การให้สิทธิพิเศษ และการมี
อำนาจ เป็นต้น 

3. สภาพทางกายที่พึงปรารถนา หมายถึง สิ่งแวดล้อม
ในการปฏิบัติงาน ได้แก่ สถานที่ปฏิบัติงานเครื ่องมือ
เคร ื ่องใช้ในสำนักงาน ส ิ ่งอำนวยความสะดวกในการ
ปฏิบัติงานต่าง ๆ ซึ่งเป็นสิ่งสำคัญ อันก่อให้เกิดความสุข
ทางกายในการปฏิบัติงาน 

4. ผลประโยชน์ทางอุดมคติ เป ็นส ิ ่งจ ูงใจที ่อยู่
ระหว่างความมีอำนาจมากที่สุดกับความท้อแท้มากที่สุด
ผลประโยชน์ทางอุดมคติ หมายถึง สมรรถภาพของ
หน่วยงานที่จะสนองความต้องการของบุคคลในด้านของ
ความภาคภูมิใจที่ได้แสดงฝีมือ ความรู้สึกเท่าเทียมกัน และ
การได้มีโอกาสช่วยเหลือครอบครัวของตนและผู้อื่น 

5. ความดึงดูดใจในสังคม หมายถึง ความสัมพันธ์  
ฉันมิตรผู้ร่วมงานในหน่วยงาน ซึ่งถ้าความสัมพันธ์เป็นไป
ด้วยดี จะทำให้เกิดความผูกพัน และความพอใจร่วมกับ
หน่วยงาน 

6. การปรับสภาพการปฏิบัติงานให้เหมาะกับวิธีการ
และทัศนคติของบุคคล หมายถึง การปรับปรุงตำแหน่ง   
วิธีปฏิบัติงานให้สอดคล้องกับความสามารถของบุคลากร 
ให้สอดคล้องกับความสามารถของแต่ละบุคคล 

7. โอกาสที่จะมีส่วนร่วมในงานอย่างกว้างขวาง 
หมายถึง การเปิดโอกาสให้บุคลากรรู้สึกมีส่วนร่วมในงาน
เป็นบุคคลสำคัญคนหนึ ่งของหน่วยงาน มีความรู ้สึก      
เท่าเทียมกันในหมู่ผู้ร่วมงาน 
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8. สภาพการอยู่ร่วมกัน หมายถึง ความพอใจของ
บุคคลในสังคม หรือความมั ่นคงทางสังคม ซึ ่งจะทำให้
บ ุคคลร ู ้ส ึกม ีหล ักประก ัน และม ีความม ั ่นคงในการ
ปฏิบัติงาน เช่น การรวมตัวจัดตั้งสมาคมของผู้ปฏิบัติงาน 
เพื่อผลประโยชน์ร่วมกัน 

ดังนั้นจากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวกับปัจจัยที่
สร้างเสริมแรงจูงใจ และแนวคิดทฤษฎีลำดับข้ันความต้องการ
ของมาสโลว์ สามารถนำมาประยุกต์ในการสร้าง กลยุทธ์
เพื่อเสริมสร้างแรงจูงในการทำงานในพยาบาลรุ่นใหม่เจน
เนอเรชันซีได้ เนื่องจาก ในชั้นลำดับขั้นความต้องการของ
มาสโลว์ในลำดับแรก และสองเน้นไปที่การตอบสนองความ
ต้องการเชิงกายภาพ แต่ในลำดับถัด ๆ ไปจะมุ่งตอบสนอง
ความต้องการภายในตัวบุคคลซึ่ง ผู้นำการพยาบาลสามารถ
มาประยุกต์ใช้ในการวางกลยุทธ์เพื่อสร้างแรงจูงใจในการ
ทำงานแก่พยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซีได ้

 
กลยุทธ์ในการเสริมสร้างแรงจูงในการทำงานในพยาบาล
รุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี 

1 .  ด ้ านความต ้ อ งการพ ื ้ นฐานทางร ่ างกาย 
(Physiological Needs) 

กลยุทธ์ตอบสนองปัจจัยขั ้นพื ้นฐาน โดยการ
สนับสนุนสวัสดิการต่าง ๆ เช่น ค่ารักษาพยาบาล การตรวจ
สุขภาพประจำปีหรือมีที่พักรองรับในกรณีที่ภูมิลำเนาอยู่
ไกล มีร้านอาหารสวัสดิการราคาประหยัด รวมถึงการสร้าง
สถานที่ทำงานให้ถูกสุขลักษณะอนามัย  ในการตอบสนอง
ความต้องการพื้นฐานทางกายภาพน้ี ผู้นำการพยาบาลต้อง
มีบทบาทในฐานะผู้แทนกลุ่มงาน พยาบาลที่จะพูดคุยกับ
ฝ่ายบุคคล หรือหัวหน้าในระดับขั้นถัดไป หากมองว่ามีสิ่ง
ใดควรได้รับการปรับปรุง เพื่อให้ทีมงานพยาบาลในทุก  ๆ
ช่วงอายุได้รับการเติมเต็มแรงจูงใจในส่วนนี้ เช่น หากพบ
ปัญหา ค่าตอบแทน และสวัสดิการไม่เพียงพอ ส่งผลให้มี
การลาออกของพยาบาลที่เข้ามาทำงานใหม่  โดยเฉพาะ
พยาบาลรุ ่นใหม่เจนเนอเรชันซีอยู ่บ่อยครั ้ง ผ ู ้นำการ
พยาบาลอาจยกประเด็นปัญหาไปเจรจากับฝ่ายทรัพยากร
บุคคลเพื่อให้ทำการพิจารณาปัญหา รวมถึงคอยติดตาม
ความคืบหน้าเป็นระยะ 

 

2. ด้านความต้องการความมั่นคงปลอดภัย (Safety 
Needs) 

2.1 กลยุทธ์การสนับสนุนการเติบโตทางวิชาชีพ
ของพยาบาล (Nurturing nurses' growth) แนวทางการ
พัฒนาความก้าวหน้าทางด้านวิชาชีพ ผู้นำการพยาบาลควร
มีท ัศนคติในการดูแลทีม สร ้างความไว้วางใจ กำหนด
แนวทางสนับสนุน และจัดสิ ่งแวดล้อมที่เอื ้อให้เกิดการ
พัฒนาบนพื้นฐานของความรักและการไม่ตัดสินเช่น การมี
พยาบาลพี ่เล ี ้ยงที ่ม ีความเชี ่ยวชาญและความเข ้ าใจ         
ในลักษณะเฉพาะของพยาบาลรุ ่นใหม่เจนเนอเรชันซี         
เพื่อส่งเสริมการคิดวิเคราะห์ ทักษะทางคลินิก ความมั่นใจ 
นอกจากนั้นควรมีการส่งเสริมหรือให้โอกาสก้าวหน้า      
ในตำแหน่งงานหน้าที่ โดยการสื่อสารเส้นทางการเติบโต  
ในอาชีพอย่างชัดเจน พิจารณาความดีความชอบอย่าง
ยุติธรรม มีการจัดหาทุนสนับสนุนการศ ึกษา อบรม
หลักสูตรเฉพาะทางต่างๆให้บุคลากร เพื่อเป็นการพัฒนา
ทักษะและองค์ความรู้ ให้มีความพร้อมในการปฏิบัติงาน 
โดยมีการจัดสรรงบประมาณสำหรับการเพิ่มพูนความรู้แก่
บุคลากรโดยเท่าเทียมกัน 

2.2 กลย ุทธ ์การสนับสนุนให ้ได ้ร ับ โอกาส         
ในองค์กร (Opportunity structure) โดยการให้ข้อมูล
ข่าวสารที่ถูกต้อง เพียงพอทันเหตุการณ์ ให้ความช่วยเหลือ
สนับสนุน และทรัพยากร ซึ่งประกอบด้วย บุคลากร วัสดุ
อุปกรณ์ เงินทุน ขอบเขต และเวลา นอกจากนี้ยังรวมถึง
ทรัพยากรส่วนบุคคล ได้แก่ แนวคิดเกี ่ยวกับตนเอง         
ในทางบวก ความสามารถ ในการปรับตัว ความรู้สึกเป็น
อันหนึ่งอันเดียวกันหรือความยึดมั่นในองค์กร ซึ่งผู้นำการ
พยาบาลสามารถบรรลุกลยุทธ์ในส่วนนี ้ได้ผ่านการสร้าง
วัฒนธรรมที่ดีภายในทีมพยาบาล อาทิ การจัดให้แผ่นป้าย
กระจายข่าวสาร การจัดให้มีพี่เลี้ยงสำหรับพยาบาลที่บรรจุ
ใหม่ อันจะนำไปสู ่การสร้างแรงจูงใจในการทำงานแก่
พยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี 

3. ด้านความต้องการความรักและความเป็นเจ้าของ 
(Love and Belonging Needs) 

3.1 กลยุทธ์การสร้างบรรยากาศที่ดีในที่ทำงาน 
มีการจัดกิจกรรมเพื่อเสรมิสรา้งความรูส้ึกผูกพนัในที่ทำงาน 
เช่น งานเลี ้ยงรับพยาบาลใหม่ของหอผู ้ป่วย มีกิจกรรม
ร่วมกัน การเฉลิมฉลองความสำเร็จจากเหตุการณ์สำคัญ
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ต่าง ๆ ที่เป็นไปได้ทั้งเรื่องส่วนตัวและเรื่องภายในองค์กร 
การทำงานแบบพี่น้อง เป็นต้น 

3.2 กลยุทธ์การแสดงความเห็นอกเห็นใจและ
เอื้อเฟื้อเผื่อแผ่ (Conveying altruism) การสร้างความสัมพันธ์
อันดีระหว่างหัวหน้าและผู้ปฏิบัติงาน ใช้การสื่อสารทั้งทาง
ภาษา และท่าทางด้วยความเห็นอกเห็นใจ การเข้าใจ      
ในความแตกต่างของแต่ละบุคคล ผู้นำการพยาบาลจึงควร
เริ่มต้นด้วยการฟังอย่างตั้งใจ และการสื่อสารบนพื้นฐาน
ของความจริงใจ เพื่อให้เกิดประโยชน์ในด้านความมีคุณค่า 
และความพึงพอใจ การช่วยเหลือเกื้อกูลกันในงานที่ปฏิบัติ 
การแลกเปลี่ยนเวรปฏิบัติงานเมื่อมีความจำเป็น เป็นต้น 

4. ด้านความต้องการการยกย่อง (Esteem Needs) 
4.1 กลย ุทธ ์การเน ้นจ ุดแข ็ง (Capitalizing 

strengths) ผู้นำการพยาบาลควรรู้จักจุดแข็งของพยาบาล
แต่ละคน และมีการมอบหมายงานให้ตรงกับความถนัด
หรือความสามารถเพื่อให้เกิดความมั่นใจ และการมีส่วน
ร่วมในการทำงาน เช่น พยาบาลรุ ่นใหม่เจนเนอเรชันซี      
มีความถนัดในด้านการใช้เทคโนโลยี เนื่องจาก พยาบาล 
รุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี เติบโตมาพร้อมกับเทคโนโลยีที่มี
ความเจริญก้าวหน้าอย่างก้าวกระโดด จึงมีความสามารถใน
การใช้เทคโนโลยี การมอบหมายงานแก่พยาบาลรุ่นใหม่
เจนเนอเรชันซี จึงควรเกี่ยวข้องกับการคิด นวัตกรรมสมัยใหม่ 
หรือการใช้เทคโนโลยีสมัยใหม่เข้ามาเพื ่อเอื้ออำนวยต่อ 
การพยาบาลในยุคปัจจุบัน (Al-Moteri et al., 2025) 

4.2 กลยุทธ์การส่งเสริมส ิ ่งที ่ด ี (Promoting 
positivity) คือ การทำให้เกิดมุมมองทางบวกแก่พยาบาล 
เช่น การส่งเสริมให้มีพยาบาลต้นแบบการมองหาสิง่ทีด่ีจาก
ผู้ร่วมงาน ผ่านการทำการประเมินแบบ 360 องศาที่ทุกคน 
ในหน่วยงาน รวมถึงพยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซีที่เป็น
พยาบาลบรรจุใหม่ก็สามารถเข้ามามีส่วนร ่วมในการ
ประเมิน เป็นต้น 

4.3 กลยุทธ์การสร้างความฉลาดในการรับมือ 
กับปัญหา ในยุคที ่ เต ็มไปด้วยความท้าทายและความ       
ไม่แน่นอน การมี AQ หร ือ Adversity Quotient หรือ 
ความฉลาดในการรับมือกับปัญหา เปรียบเสมือนอาวุธ     
ที ่ช ่วยให้ฟันฝ่าอุปสรรค บรรลุเป้าหมาย และประสบ
ความสำเร็จในชีวิต โดยการที่พยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี
จะมีโอกาสได้ฝึกทักษะส่วนนี ้ได้นั ้น ผู ้นำการพยาบาล

จะต้องจัดให้มีการหมุนเวียนส่วนงานที่ดูแล เช่น จัดให้มี
การเปลี่ยนส่วนงานที่ดูแลทุกๆไตรมาส เป็นต้น นโยบายนี้
จะช่วยให้พยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี ได้มีโอกาสฝึกฝน
กับงานหลาย ๆ แบบ ได้เรียนรู้สิ่งใหม่ ๆ และค้นหาตัวเอง 
ทั้งนี้ควรใช้การหมุนเวียนส่วนงานร่วมไปกับการมีพี่เลี้ยง   
ที่ดูแลอย่างใกล้ชิด  

4.4 กลยุทธ์การให้รางวัลและสิ่งจูงใจ (Rewards 
and incentives) มีการเสริมสร้างแรงจูงใจในการ ปฏิบัติงาน
ให้บุคลากรอย่างต่อเนื่อง โดยให้ความสำคัญกับสวัสดกิาร
ผลตอบแทนที่เหมาะสม มีการให้รางวัลรับรอง ความสามารถ
ในการปฏิบัติงาน (Reward and recognition) การยกย่อง 
ชมเชยประกาศเกียรติคุณเมื่อ ปฏิบัติงานประสบผลสำเร็จ 
ซึ ่งเป็นการสร้างขวัญกำลังใจ และสร้างแรงจูงใจในการ
ปฏิบัติงาน ทำให้ปฏิบัติงานอย่างเต็มความรู้ความสามารถ 

5. ด้านความต้องการบรรลุศักยภาพของตน (Self-
Actualization Needs) 

กลยุทธ์การตั้งเป้าหมายที่สอดคล้องกัน (Goal 
Congruence Strategy) กลยุทธ์ในข้อนี้ถือเป็นการจูงใจที่ดี 
ทำให้เกิดการรักในองค์กรอย่างยั่งยืน เป็นกลยุทธ์ที่องค์กร
ตั้งเป้าหมาย (Target) และค่านิยมองค์กร (Core Value) 
และเลือกคัดสรรพนักงานมาปฏิบัติงานตามคุณลักษณะนั้น 
เช่น มีจิตบริการ (Service Mind) มีความเห็นอกเห็นใจ 
(Empathy) และความรับผิดชอบต่อหน้าที่ (Responsibility) 
ผ ู ้นำการพยาบาลสามารถบรรลุกลยุทธ์นี ้ได้ผ ่านการ
ประชาสัมพันธ์ ชี ้แจง เกี ่ยวกับวิสัยทัศน์ พันธกิจ และ
ค่านิยมขององค์กร ผ่านการประชุมชี ้แจงพนักงานใหม่ 
(Orientation) การข้ึนป้ายข้อความบริเวณที่ทำงาน เป็นต้น 
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ตารางท่ี 1: ตารางแสดงปัจจัยและกลยุทธ์เชิงปฏิบัติของความต้องการในแต่ละลำดับข้ันของมาสโลว์ 
 

ลำดับขั้นความต้องการ ปัจจัยท่ีมีผล กลยุทธ์เชิงปฏิบัตสิำหรับผู้นำการพยาบาล 
ด้านร่างกาย - สวัสดิการ 

- สภาพแวดล้อมด้านสุขอนามัย
พื้นฐาน  

- สังเกต สอดส่องสภาพแวดล้อม สุขอนามัย 
- ประสานงานกับส่วนงานที่เกี่ยงข้อง ในกรณีที่
ปัจจัยพื้นฐานขาดไป 

ด้านความมั่นคงปลอดภัย - ค่าตอบแทน 
- ความไว้วางใจในทีม 
 

- พิจารณาโครงสร้างค่าตอบแทน และผลประโยชน์ 
- การสื่อสารข้อมูลภายในอย่างชัดเจนผ่านสื่อต่าง ๆ 

ด้านความรักและความเป็น
เจ้าของ 

- บรรยากาศที่ดีในการทำงาน 
 

- จัดให้มีพยาบาลพี่เลี ้ยงในการดูแลและมีความ
เข้าใจพยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี 
- กิจกรรมที่สร้างความผูกพันภายใน เช่น งานเลี้ยง
ต้อนรับ 
- การปลูกฝังวัฒนธรรมที่ดีภายในองค์กร 

ด้านการยกย่อง - โอกาสในการเติบโตก้าวหน้าใน
วิชาชีพ 
- ความเคารพยกย่อง 
- ความภาคภูมิใจ 

- การประเมนิแบบ 360 องศาโดยเน้นมองหาสิ่งที่ดี 
- ส่งเสริมจุดแข็งของแต่ละบุคคล เช่นพยาบาลรุ่น
ใหม่เจนเนอเรชันซี อาจให้เป็นหลักในการศึกษา
เทคโนโลยีทางการพยาบาลใหม่ ๆ 
- การจัดให้มีการมอบรางวัลประกาศเกียรติคุณ 

ด้านการบรรลุศักยภาพของตน - การได้ใช้ศักยภาพที่ตนมีอย่างเต็ม
ความสามารถ 
 

- ประชาสัมพันธ์ ช้ีแจง เกี่ยวกับวิสัยทัศน์ พันธกิจ 
และค่านิยมขององค์กร  
- ประชุมช้ีแจงพนักงานใหม่ (Orientation)  

 
กรณีศึกษาจากสถานการณ์สมมติ 

โรงพยาบาลแห่งหนึ ่ง พบว่าพยาบาลบรรจุใหม่         
ที่เป็นพยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี มากกว่าร้อยละ 25.0 
ลาออกภายใน 1 ปีหลังเข้าทำงาน ซึ่งส่งผลโรงพยาบาล
ขาดแคลนบุคลกรด้านการพยาบาล พยาบาลที่อยู ่เดิม   
เกิดการทำงานล่วงเวลาบ่อย คุณภาพการดูแลผู้ป่วยลดลง 
และค่าใช้จ่ายในการสรรหาบุคลากรและฝึกอบรมเพิ่มสูงข้ึน
หล ังจากได้ทำรวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์เมื่อ
พนักงานลาออก (Exit interview) พบว่าปัจจัยที่ส่งผลต่อ
การลาออกมีดังต่อไปนี้ 

1. พยาบาลรู้สึกเหนื่อยล้า ขาดสมดุลชีวิต และงาน 
2. ค่าตอบแทนไม่สอดคล้องกับภาระงาน และ  

ความเสี่ยง 
3. ภาระงานเกิน  

4. การจัดตารางเวรไม่ย ืดหยุ ่น กระทบต่อชีวิต
ครอบครัว 

5. ขาดระบบพี่เลี้ยง (Mentor) และการสนับสนุน
ทางจิตใจ 

6. ไม่เห็นโอกาสในการเรียนต่อหรือเลื่อนตำแหน่ง 
กรณีศึกษาจากสถานการณ์สมมติดังกล่าวหากนำ

ทฤษฎีลำดับข้ันความต้องการของมาสโลว์มาประยุกต์คู่กัน
จะสามารถนำเสนอกลยุทธ์เชิงปฏิบัต ิสำหรับผู ้นำการ
พยาบาล ได้ดังต่อไปนี้ 
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ตารางท่ี 2: ตารางแสดงปัจจัย และกลยุทธ์เชิงปฏิบัติของความต้องการในแต่ละลำดับข้ันของมาสโลว์ของกรณีศึกษา             
จากสถานการณ์สมมต ิ

 

ลำดับขั้นความต้องการ ปัจจัยท่ีมีผลต่อการลาออก กลยุทธ์เชิงปฏิบัตสิำหรับผู้นำการพยาบาล 
ด้านร่างกาย - พยาบาลรูส้ึกเหนื่อยล้า ขาดสมดุล

ชีวิตและงาน 
- ภาระงานเกิน 
- การจัดตารางเวรไม่ยืดหยุ่นกระทบ
ต่อชีวิตครอบครัว 

- จัดหาทีพ่ักสวัสดิการสำหรบัพนักงานหรือจัดให้มีเบี้ย
ค่าที่พัก 
- จัดหาอาหารและเครื่องดืม่สำหรบัเวรช่วงกลางคืน 
- กำหนดเวลาตารางเวลาพักระหว่างงานอย่างเพียงพอ 

ด้านความมั่นคงปลอดภัย - ค่าตอบแทนไม่สอดคล้องกับภาระ
งาน และความเสี่ยงจากการทำงาน 
เช่น ความกังวลความเสี่ยงจากการ
ติดเช้ือ และความรุนแรงจาก
ผู้รบับริการ 

- หารือกับส่วนงานที่ดูแลในส่วนของโครงสร้างค่าตอบแทน 
เช่น ฝ่ายทรัพยากรบุคคล เพื่อหารอืความเป็นไปได้ใน
การปรับค่าตอบแทนเพิม่สงูข้ึน 
- สำหรับกลุม่พยาบาลที่ต้องอยู่ในส่วนงานที่เสี่ยงต่อการ
ติดเช้ือ เช่น การตรวจหาโรคทางเดินหายใจ ควรจัดหาชุด 
ป้องกันเช้ือ หน้ากากอนามัย และตั้งมาตรการอนามัย
เพื่อลดโอกาสการติดเช้ือ 
- เพิ่มเติมสวัสดิการเกี่ยวกบัประกันสุขภาพ และชีวิต 
- มีหน่วยงานที่ดูแลความปลอดภัยในโรงพยาบาล เช่น 
เจ้าหน้าที่รกัษาความปลอดภัย 

ด้านความรักและความ
เป็นเจ้าของ 

- ขาดระบบพี่เลี้ยง (Mentor) และ
การสนบัสนุนทางจิตใจ 

- จัดให้มรีะบบพีเ่ลี้ยง (Mentorship Program) เพื่อ
พยาบาลทีบ่รรจุใหมม่ีที่ปรึกษา 
- จัดให้กิจกรรมสร้างเสริมความสัมพันธ์ภายในหน่วยงาน 

ด้านการยกย่อง - ไม่เห็นโอกาสในการเลื่อนตำแหน่ง - สื ่อสารถึงแนวทางการเติบโตในสายอาชีพ (Career 
Path) อย่างชัดเจน 
- จัดระบบการยกย่อง เช่น “พยาบาลดีเด่นประจำ     
ไตรมาส” 
- มีการประเมินอย่างสม่ำเสมอจากหัวหน้างาน และ 
หากเป็นไปได้ควรจัดให้มีการประเมินแบบ 360 องศา
เพื่อให้ทราบการประเมินจากผู้มีส่วนเกี่ยวข้องในทุก ๆ
ด้าน  

ด้านการบรรลุศักยภาพ
ของตน 

- ไมเ่ห็นโอกาสในการเรียนต่อ - สนับสนุนทุนการศึกษาหรือ การอบรมเฉพาะทาง 
- เป ิดโอกาสให้ผู ้สนใจเข้าร่วมงานกับทีมวิจัย หรือ 
โครงการเพื่อการพัฒนา 
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บทสรุป 
พยาบาล ถือเป็นวิชาชีพที่มีความสำคัญต่อองคก์าร

สุขภาพ ซึ ่งปัจจุบันพยาบาลบรรจุใหม่จะเป็นพยาบาล    
รุ่นใหม่เจนเนอเรชันซีที่เกิดตั้งแต่ปี พ.ศ. 2540 เป็นต้นไป 
ซึ่งอาชีพพยาบาลจัดเป็นอีกหนึ่งอาชีพที่ถือว่าทำงานหนัก 
และอาจประสบกับปัญหาที่บั่นทอนแรงจูงใจในการทำงาน 
จึงมีอัตราการลาออกที่สูง ดังนั ้นจึงได้นำเสนอกลยุทธ์
สำหรับผู้นำการพยาบาล เพื่อสร้างแรงจูงใจในการทำงาน
ของพยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี โดยการประยุกต์ใช้
ร่วมกับทฤษฎีลำดับขั้นความต้องการของมาสโลว์ เพื่อให้
เกิดแรงจูงใจในการทำงาน เพื่อความก้าวหน้าในวิชาชีพ 
จากบทความ “กลยุทธ์การสร้างแรงจูงใจในการทำงานของ
พยาบาลรุ่นใหม่เจนเนอเรชันซี: บทบาทผู้นำการพยาบาล” 
ผู ้นำการพยาบาลสามารถนำกลยุทธ์มาปรับประยุกต์ใช้    
ในการบริหารอัตรากำลังในองค์กร หน่วยงาน รวมถึงการ
นำไปใช้ในบทบาทผู้นำสาขาหรืออาชีพอื่นได้ และสามารถ
นำมาต่อยอดศึกษาวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ เพื่อหา
แนวทางในการป้องกันการลาออกของพยาบาลวิชาชีพ
ตลอดจนการนำไปสู่คุณภาพการทำงานของวิชาชีพพยาบาล
ต่อองค์กร 
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