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บทคดัยอ่ 

     งานวิจยันี้มวี ัตถุประสงค์เพื่อศึกษาระดับคุณภาพชีวิต และปจัจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิต ของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่ 1 จงัหวดันครศรธีรรมราช โดยการสุ่มตวัอย่าง แบบแบ่งชัน้ภูม ิจ านวน 227 คน เกบ็รวบรวมขอ้มลูโดยใช้
แบบสอบถาม วเิคราะหข์อ้มลูดว้ยค่าความถี ่รอ้ยละ ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และค่าสมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์แบบพอยท์ ไบซเีรยีล 
และสเปียรแ์มน 

      ผลการศกึษาพบว่า ระดบัคุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่ 1 จงัหวดันครศรธีรรมราช อยู่ใน
ระดบัสูง (ค่าเฉลีย่ 3.58) โดยมคี่าเฉลีย่เรยีงจากมากไปน้อยคอื ดา้นจติใจ ดา้นสงัคม ดา้นกาย และดา้นสิง่แวดลอ้ม ปจัจยัส่วนบุคคลที่มี
ความสมัพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพได้แก่ อายุ รายได้ สมัพนัธภาพในครอบครวั และภาระหนี้สิน ปจัจยัจากงานที่มี
ความสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพีได้แก่ด้านค่าตอบแทน ด้านสภาพทีท่ างาน ดา้นโอกาสพฒันาขดีความสามารถ ดา้น
ความกา้วหน้าและความมัน่คง ดา้นความสมัพนัธ์ภายในหน่วยงาน ดา้นการบรหิารงาน ดา้นความสมดุลของชวีติกบังาน ดา้นความภูมใิจ
ในองคก์ร และดา้นความเครยีด ทีร่ะดบันยัส าคญัทางสถติ ิ0.05 

 

ค าส าคญั: คุณภาพชวีติ พยาบาลวชิาชพี 

 
Abstract 

The purposes of this study were to examine the level of quality of life and the factors that related to quality of life of 
registered nurses in community hospitals zone 1 Nakhon Si Thammarat Province. The samples were 227 nurses who have 
been selected by a stratified random sampling technique. The questionnaire  was used to collect data. The data were 
statistically analyzed by Frequency, Percentage, Mean, Standard Deviation. Relational was analyzed by point biserial and 
Spearman’s rho.  

The study results were found that the level quality of life of registered nurses in community hospitals Zone 1 Nakhon 
Si Thammarat Province was at the high level. (mean= 3.58). Average from high to low was psychological, social, physical and 
environmental, respectively. Personal factors associated with quality of life of registered nurses were age, income, family 
relationships and obligation. Job factors were the compensation, the working environment, the opportunity to develop the 
capacity, the growth and security, social integration, constitutionalism, the total life space, organization pride and stress were 
associated with quality of life of registered nurses in community hospitals zone 1 Nakhon Si Thammarat Province at the 
significance level 0.05. 
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1. บทน า (Introduction) 
การพฒันาประเทศใหเ้จรญิก้าวหน้าจ าเป็นต้องพฒันา

ทรัพยากรมนุษย์ให้มีคุณภาพชีวิต (Quality of Life) ที่ดี
แผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติ มทีิศทางในการพฒันา
ทรพัยากรมนุษยใ์หม้คีุณภาพทีด่ขี ึน้เพื่อใหค้นไทยมคีวามสุข และ
มคีุณภาพชวีติ ระบบบรกิารสุขภาพซึ่งถือเป็นสิง่ที่มคีวามส าคญั 
อย่างยิ่งในการพฒันาเพื่อให้ประชาชนมคีุณภาพชีวติที่ดีข ึ้น ซึ่ง
ต้องอาศยับุคลากรทางดา้นสาธารณสุขท าหน้าที่ให้บรกิารปฏบิตัิ
หน้าที่ตามมาตรฐานวิชาชีพ และจริยธรรม (ส านักวิจัยสถาบัน
บณัฑติ พฒันบรหิารศาสตร์, 2550) แต่ดว้ยสาเหตุของการขาด
แคลนบุคลากรในทมีสุขภาพ ซึง่ไดแ้ก่ แพทย ์ทนัตแพทย์ เภสชักร 
เจา้หน้าทีอ่ื่นๆ และพยาบาล จงึท าใหบุ้คลากรตอ้งท างานหนักทัง้นี้
การทีอ่งค์การมบีุคลากรทีม่คีุณภาพชวีติทีด่กีเ็ท่ากบัเป็นการสรา้ง
คุณภาพ และประสทิธภิาพของงานในองค์การนัน่เอง (นนทกานต์ 
วุฒอิารยี,์ 2547) โดยเฉพาะอย่างยิง่พยาบาลวชิาชพี เป็นบุคลากร
กลุ่มใหญ่ของทมีสุขภาพทีม่หีน้าทีต่อ้งรบัผดิชอบภาวะสุขภาพของ
ผูใ้ชบ้รกิารอย่างต่อเนื่องตลอด 24 ชัว่โมงตอ้งเป็นผูเ้สยีสละ อดทน 
ยิม้แยม้แจ่มใส มคีวามรูค้วามสามารถ และมคีุณธรรมจรยิธรรมสูง 
ในขณะที่สภาพแวดล้อมในการท างานต้องเผชญิกบัสถานการณ์
ของโรคภยัไขเ้จบ็ทีม่คีวามรุนแรง และซบัซอ้นมากขึน้ ย่อมมผีลท า
ใหคุ้ณภาพชวีติ และประสทิธภิาพในการท างานกจ็ะลดต ่าลงส่งผล
กระทบต่อคุณภาพชีวิตของผู้ร ับบริการได้ดังนัน้การส่งเสริม
คุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพี เชื่อว่าจะส่งผลถงึการยกระดบั
คุณภาพชวีติประชาชน ผูร้บับรกิารไดด้ยีิง่ข ึน้จงึควรใหค้วามสนใจ
ต่อคุณภาพชวีติของบุคลากรทีม่อียู่ใหม้คีุณภาพชวีติทีด่ีเนื่องจาก
คุณภาพชวีติมผีลกระทบโดยตรงต่อผูป้ฏบิตังิานในองคก์าร 

 
2. วตัถปุระสงคข์องการศึกษา (Objectives of the Study) 

2.1 เพือ่ประเมนิระดบัคุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพี
โรงพยาบาลชุมชนเขต พืน้ที ่1จงัหวดันครศรธีรรมราช 

2.2 เพื่อศกึษาปจัจยัทีม่คีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติ
ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่ 1 จังหวัด
นครศรธีรรมราช 

 
3.การทบทวนวรรณกรรม (Literature Reviews) 

ผู้วิจ ัยได้ศึกษางานวิจัยและทบทวนวรรณกรรมที่
เกี่ยวขอ้งจากแหล่งต่าง ๆ น ามาประกอบเพื่อด าเนินการวิจยัใน
ครัง้นี้มรีายละเอยีดดงันี้ 

3.1 คุณภาพชีวิต หมายถึงระดับของความพึงพอ
ใจความเป็นสุขความเป็นอยู่ที่ดขีองบุคคลแต่ละคนในสงัคมที่ตน
ด ารงอยู่ซึ่งขึ้นอยู่กบัการรบัรู ้และประสบการณ์ชวีติทีผ่่านมาของ
บุคคล คุณภาพชีวติที่ด ีหมายถึง สภาพความเป็นอยู่ที่ดีที่ได้รบั  
การตอบสนองความต้องการทัง้ทางด้านร่างกายและจิตใจเป็น
ความพอใจในการด ารงชีวิตและมีความรู้สึกมัน่คงปลอดภัย 

อย่างไรก็ตาม การที่จะก่อให้เกิดความสุข ความพึงพอใจอัน
เนื่องมาจากการมสีุขภาพกาย และสุขภาพจติใจทีด่ ีตลอดจนมวีถิี
ชวีติที่สอดคล้องกบัสภาพแวดล้อม ทัง้ในทางด้านเศรษฐกิจและ
สงัคมนัน้ ก็ต่อเมือ่บุคคลไดร้บัการสนองตอบต่อสิง่ทีร่่างกาย และ
จติใจตอ้งการอย่างเพยีงพอ 

3.2 คุณภาพชีวิตองค์ประกอบคุณภาพชีวิตและแนว
ทางการประเมนิคุณภาพชีวิต ขององค์การอนามยัโลก (World 
Health Organization : WHO)อา้งถงึในสุวฒัน์ มหตันิรนัดร์กุลและ
คณะ, (2540, หน้า15-17) ประกอบดว้ย 4 ดา้น 

 1. ดา้นร่างกาย (Physical domain) คอืการรบัรู้
สภาพทางดา้นร่างกายของบุคคลซึง่มผีลต่อชวีติประจ าวนั เช่นการ
รบัรูส้ภาพความสมบูรณ์แขง็แรงของร่างกายการรบัรูถ้งึความรูส้กึ
สุขสบายไมม่คีวามเจบ็ปวดการรบัรูถ้งึความสามารถทีจ่ะจดัการกบั
ความเจ็บปวดทางร่างกาย การรบัรู้ถึงพละก าลงัในการด าเนิน
ชวีติประจ าวนั การรบัรูเ้รื่องการนอนหลบัและพกัผ่อน ซึ่งการรบัรู้
เหล่านี้มผีลต่อการด าเนินชวีติประจ าวนัการรบัรูถ้งึความเป็นอสิระ
ทีไ่มต่อ้งพึง่พาผูอ้ื่นการรบัรูถ้งึความสามารถในการเคลื่อนไหวของ
ตนการรบัรู้ถึงความสามารถในการปฏิบตัิกิจวตัรประจ าวนัของ
ตนเองการรบัรูถ้งึความสามารถใน  การท างานการรบัรูว้่าตนดา้น
ร่างกาย(Physical domain) คอืการรบัรูส้ภาพทางดา้นร่างกายของ
บุคคลซึ่งมผีลต่อชวีติประจ าวนั ไม่ต้องพึ่งพายาต่างๆหรอืการ
รกัษาทางการแพทยอ์ื่นๆเป็นตน้ 

 2. ดา้นจติใจ(Psychological domain) คอืการรบัรู้
สภาพทางจติใจของตนเองเช่นการรบัรูค้วามรูส้กึทางบวกทีบุ่คคลมี
ต่อตนเองการรบัรู้ภาพลกัษณ์ของตนเองการรบัรู้ถึงความรู้สึก
ภาคภมูใิจในตนเอง การรบัรูถ้งึความคดิความจ าสมาธกิารตดัสนิใจ
และความสามารถในการเรยีนรู้เรื่องราวต่างๆของตน การรบัรูถ้ึง
ความสามารถในการจัดการกับความเศร้าหรือกังวล การรับรู้
เกี่ยวกบัความเชื่อต่างๆของตนทีม่ผีลต่อการด าเนินชวีติเช่นการ
รบัรู้ถงึความเชื่อด้านจติวญิญาณ ศาสนา การใหค้วามหมายของ
ชวีติและความเชื่ออื่นๆทีม่ผีลในทางทีด่ต่ีอการด าเนินชวีติมผีลต่อ
การเอาชนะอุปสรรค เป็นตน้ 

 3. ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม  (Social 
relationship) คือการรบัรู้เรื่องความสมัพนัธ์ของตนกบับุคคลอื่น
การรบัรูถ้ึงการทีไ่ดร้บัความช่วยเหลอืจากบุคคลอื่นในสงัคม การ
รบัรูว้่าตนไดเ้ป็นผูใ้หค้วามช่วยเหลอืบุคคลอื่นในสงัคมดว้ยรวมทัง้
การรบัรูใ้นเรือ่งอารมณ์ทางเพศหรอืการมเีพศสมัพนัธ์ 

 4. ด้านสิ่งแวดล้อม (Environment) คือการรบัรู้
เกีย่วกบัสิง่แวดลอ้มทีม่ผีลต่อการด าเนินชวีติ  เช่นการรบัรูว้่าตนมี
ชวีติอยู่อย่างอิสระไม่ถูกกกัขงัมคีวามปลอดภยัและมัน่คงในชวีติ
การรบัรูว้่าได้อยู่ใน สิง่แวดลอ้มทางกายภาพที่ดปีราศจากมลพษิ
ต่างๆการคมนาคมสะดวก มแีหล่งประโยชน์ด้านการเงนิ สถาน
บรกิารทางสุขภาพและสงัคมสงเคราะห์การรบัรูว้่าตนมโีอกาสทีจ่ะ
ได้รบัข่าวสารหรอืฝึกฝนทกัษะ ต่างๆการรบัรู้ว่าตนได้มกีจิกรรม
สนัทนาการและมกีจิกรรมในเวลาว่างเป็นต้น 
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ตวัแปรตาม

แซฏฏฏฏ

๖๖ซฉ)

ณ๖ษฒปร

ตาม 

3.3 องค์ประกอบของคุณภาพชวีติจากการท างานตาม
แนวคดิของ Huse และ Coming (1985) และเสนาะ ตเิยาว์ (2551) 
ประกอบดว้ย 

 1. ดา้นค่าตอบแทน (Adequate and Fair 
Compensation) หมายถึง การได้รบัค่าตอบแทนที่ยุติธรรมและ
เหมาะสมกบังานทีท่ า 

 2. ดา้นสภาพทีท่ างาน (Safe and Healthy Environment)
หมายถงึ สภาพแวดลอ้มทีถู่กสุขลกัษณะและมคีวามปลอดภยั 

 3. ด้านความสัมพันธ์ภายในหน่วยงาน (Social 
Integration) หมายถึงการทีผู่ป้ฏบิตังิานเป็นทีย่อมรบัของผูร้่วมงานที่
ท างานมบีรรยากาศของความเป็นมติรมคีวามอบอุ่นเอื้ออาทร 

 4. ด้านการบริหารงาน (Constitutionalism) 
หมายถึง การมคีวามยุติธรรมในการบริหารงานมกีารปฏิบตัิต่อ
บุคลากรอย่างเหมาะสมมคีวามเสมอภาคและยุตธิรรม 

 5. ดา้นความสมดุลของชวีติกบังาน (The Total 
Life Space) หมายถึงต้องไม่ปล่อยให้ผู้ปฏบิตัิงานได้รบัความ
กดดนัจากการปฏบิตัิงานมากเกนิไป ด้วยการก าหนดชัว่โมงการ
ท างานที่เหมาะสมเพื่อหลกีเลีย่ง การทีต่้องคร ่าเคร่งอยู่กบังานจน
ไมม่เีวลาพกัผ่อน หรอืไดใ้ชช้วีติส่วนตวัอย่างเพยีงพอ 

 6. ดา้นความภูมใิจในองค์กร (Organization Pride) 
หมายถึง มคีวามภาคภูมใิจในงานและองค์การที่คนนัน้ท างานอยู่เกดิ
ความผูกพนัในองค์การ รกังานทีท่ า มคีวามรูส้กึทางดา้นดต่ีอองค์การ
และภาคภมูใิจทีต่วัเองเป็นส่วนหนึ่งขององคก์าร 

7. ดา้นโอกาสพฒันาขดีความสามารถ 
(Development of Human ompensation) หมายถงึไดร้บัความรู้
ใหม่ๆ และเกดิทกัษะใหม่ๆ จากงานทีท่ ายิง่ท ายิง่ฉลาด 

     8. ด้านความก้าวหน้า (Growth and security) 
หมายถึงการที่ผู้ปฏบิตัิงานมโีอกาสที่จะก้าวหน้าในอาชีพแต่ละ
ต าแหน่งมคีวามมัน่คงในอาชพี 

3.4 ความเครยีด (Stress) หมายถงึสถานการณ์ของความ
กดดนัที่คนได้รบัจากความต้องการ อุปสรรค และโอกาสที่มมีากกว่า
ปกต ิส่งผลกระทบต่อระบบสุขภาพทัง้ร่างกายและจติใจของบุคคล ใน
การที่จะมชีวีติอยู่อย่างปกติสุข สาเหตุของความเครยีดเป็นผลที่เกดิ
จากการเปลี่ยนแปลงความไม่แน่นอนหลายปจัจยั ตามข้อเสนอของ 
เสนาะ ตเิยาว ์( 2551 ,หน้า 236-237)ดงันี้ 

1. ความเครยีดทีเ่กดิจากจากสงัคม (Social stress)  
จากนโยบายปฏิรูปการศึกษาที่เน้นให้ทุกคนเรยีนรู้เท่ากนั  การ
เปลีย่นแปลงดา้นแรงงาน จากนโยบายคุมก าเนิด การดูแลสุขภาพ
ถ้วนหน้า และเทคโนโลยใีนการค้นหาและรกัษาดขีึ้น ประชากรมี
อายุยนืมากขึน้ แต่แรงงานเขา้สู่ตลาดน้อยลงไม่เป็นทีต่้องการของ
ตลาด รวมทัง้การเคลื่อนย้ายแรงงานมฝีีมอืไปต่างประเทศ และ
บทบาทของสตรใีนตลาดแรงงานทีเ่ทยีบเท่าผูช้ายมากขึน้ จงึเกดิ
การแขง่ขนัสงู และเกดิขอ้ขดัแยง้ระหว่างบา้นกบังานมากขึน้ 

2. ความเครียดที่เกิดจากงานหรือองค์กร (Work or 
Organizational stress) ในยุคแห่งการสื่อสารไรพ้รมแดนในปจัจุบนั 

ธุรกจิถูกก าหนดโดยผูบ้รโิภคหรอืผูร้บับรกิาร ท าใหเ้กดิการแข่งขนั
สูง องค์กรจ าเป็นต้องปรับเปลี่ยนอยู่ตลอดเวลาองค์กรจึง
จ าเป็นต้องปรบัโครงสร้างองค์กร เป้าหมาย กลยุทธ์และยุทธวิธ ี
ปรบัสายการบงัคบับญัชาใหม่ ใชเ้ทคโนโลยใีหม่เขา้มาเสรมิแทน
แรงงานและเพิม่การผลติเพิม่ product และ service ใหม ่ปรบัเวลา
ท างาน พนักงานมคีวามรู้สึกถูกใช้งานมากขึ้นไม่เหมาะสมต่อ
ผลตอบแทนและสวสัดกิารทีไ่ดร้บั 

3.ความเครยีดที่เกดิจากตวับุคคล (Personal stress)
เป็นความเครยีดทีเ่กดิจากการปรบัสมดุลชวีติของแต่ละบุคคล ซึ่งมี
ผลมาจากทัง้ปจัจยัส่วนตวั ปจัจยัครอบครวั ปจัจยัในทีท่ างาน  จาก
การรวบรวมแนวคดิต่างๆเกีย่วกบัคุณภาพชวีติและคุณภาพชวีติใน
การท างาน จะเหน็ไดว้่าม ีปจัจยัต่างๆมากมายทีจ่ะท าใหบุ้คคลทุก
สาขาอาชีพเกิดความเครียดและส่งผลต่อคุณภาพชีวิต วิชาชีพ
พยาบาลเป็นวชิาชีพหนึ่งที่มีหน้าที่ต้องรบัผิดชอบภาวะสุขภาพ
ของผู้ใช้บรกิารอย่างต่อเนื่องตลอด 24 ชัว่โมง โดยสลบัช่วงเวลา
เป็น 3 ผลดั เชา้-บ่าย-ดกึ อนัมผีลต่อการด าเนินชวีติประจ าวนัต้อง
เปลีย่นแปลงเวลานอน เวลารบัประทานอาหาร การท ากจิกรรมทาง
สงัคม อีกทัง้เป็นการให้บรกิารในขณะที่ผูม้ารบับรกิารและญาติมี
ความเครยีด จากการศกึษาเกีย่วกบัความเครยีด พบว่าพยาบาล
วชิาชพีมรีะดบัความเครยีดในงานโดยรวมอยู่ในระดบัสูงถึงรอ้ยละ 
56.23 (ปานรดา ปญัญาราษฎร ์,2550,หน้า 25)  

4. กรอบแนวคิดในการวิจยัและสมมติฐาน 
 4.1 กรอบแนวคดิในการวจิยั ผูศ้กึษาไดก้ าหนดกรอบ

แนวคดิจากทฤษฎีและงานวจิยัมาประยุกต์ใช้ ได้สรุปปจัจยัที่มี
ความสมัพนัธก์บัคุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพี ไดด้งันี้ 

 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคดิในการวจิยั 

ตวัแปรตน้ 

ปัจจยัส่วนบคุคล 
 - เพศ 
- อายุ 
- สถานภาพสมรส 
- รายได ้
- สมัพนัธภาพในครอบครวั 
- สุขภาพ/โรคประจ าตวั 
- ภาระหนี้สนิ 
 
 

คณุภาพชีวิต
ของพยาบาล
วิชาชีพ 
- ดา้นกาย 
- ดา้นจติใจ 
- ดา้นสงัคม 
- ดา้นสิง่แวดลอ้ม 
 

 

ปัจจยัจากงาน 
- ดา้นค่าตอบแทน 
- ดา้นสภาพทีท่ างาน 
- ดา้นความสมัพนัธภ์ายในหน่วยงาน 
- ดา้นการบรหิารงาน 
- ดา้นความสมดุลของชวีติกบังาน 
- ดา้นความภมูใิจในองคก์ร 
- ดา้นโอกาสพฒันาขดีความสามารถ 
- ดา้นความกา้วหน้า 
- ดา้นความเครยีด 
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 4.2 สมมตฐิานในการวจิยั  

1. ปจัจยัส่วนบุคคล ได้แก่  เพศ อายุ  สถานภาพสมรส 
รายได้ โรคประจ าตวั/สุขภาพ  สมัพนัธภาพในครอบครวั  และ ภาระ
หนี้สนิมคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาล
ชุมชน เขตพืน้ที ่1 จงัหวดันครศรธีรรมราช 

2. ปจัจัยจากงาน ได้แก่ด้านค่าตอบแทนด้านสภาพที่
ท างานดา้นความกา้วหน้าและความมัน่คงดา้นความสมัพนัธภ์ายใน
หน่วยงานด้านการบริหารงานด้านความสมดุลของชีวิตกบังาน 
ดา้นโอกาสพฒันาขดีความสามารถ ดา้นความภูมใิจในองค์กร และ
ดา้นความเครยีด มคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติพยาบาลวชิาชพี 
โรงพยาบาลชุมชน เขตพืน้ที ่1 จงัหวดันครศรธีรรมราช 

 

5. วิธีการวิจยั (Research Methodology) 
 5.1 ประชากร (Population) 

ประชากรที่ใช้ในการศกึษา ได้แก่ พยาบาลวิชาชีพที่
ปฏบิตังิานเป็นเวลาอย่างน้อย 1 ปี  ในโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที ่ 
1  จงัหวดันครศรธีรรมราช  ซึง่เป็นโรงพยาบาลประจ าอ าเภอขนาด 
30-150 เตียง ที่ส านักงานสาธารณสุข จงัหวดันครศรีธรรมราช 
จดัแบ่งกลุ่มใหด้ าเนินงานพฒันาคุณภาพการใหบ้รกิารแบบเครอืข่าย 
(Hospital Network Quality Audit : HNQA)ประกอบด้วย  6 
โรงพยาบาลได้แก่ โรงพยาบาลพรหมคีรี โรงพยาบาลพิปูน 
โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ โรงพยาบาลหวัไทร โรงพยาบาลทุ่งสง และ
โรงพยาบาลสชิลซึ่งมพียาบาลวชิาชพีทีป่ฎิบตังิานอย่างน้อย 1 ปี 
รวมทัง้หมด 525 คน (ขอ้มลู ณ วนัที ่1 ตุลาคม, 2556) 

กลุ่มตวัอย่าง ค านวณหาขนาดกลุ่มตวัอย่างโดยวธิ ีTaro 
Yamane การก าหนดค่า ระดบัความเชือ่ม ัน่รอ้ยละ  95  ของการสุ่ม
ตวัอย่างความคลาดเคลือ่นในการสุ่มตวัอย่าง เท่ากบั 0.05 ไดก้ลุ่ม
ตวัอย่างจ านวน  227  คน เลอืกกลุ่มตวัอย่างโดยสุ่มตวัอย่างแบบ
ง่ายค านวณตามสัดส่วนแบบแบ่งชัน้ภูมิ(Stratified Random 
Sampling ) หาขนาดตวัอย่างเป็นสดัส่วนตามจ านวนประชากร
ทัง้หมด ในแต่ละชัน้ภมู ิ(Proprotional) ดงันี้ 

 

ตารางท่ี 1 ประชากรและกลุ่มตวัอย่างพยาบาลวชิาชพีทีป่ฏบิตังิานใน
โรงพยาบาลชุมชนเขตพืน้ที ่1 จงัหวดัครศรธีรรมราช 

 

 5.2  เครือ่งมอืทีใ่ชใ้นการศกึษา (Instrument of The Study)
 เครื่องมอืการศกึษาใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) 
เป็นเครือ่งมอืในการรวบรวมขอ้มลูจากกลุ่มตวัอย่าง จ านวน 1 ชุด
ซึง่ผูศ้กึษาไดส้รา้งขึน้ตามแนวทางของวตัถุประสงคก์ารศกึษา เพื่อ
ส ารวจถึงคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ โดยประยุกต์ตาม
แนวคดิขององค์การอนามยัโลก Huse & Coming และเสนาะ ติ
เยาว์ รวมทัง้แนวคิดทฤษฎีที่สอดคล้องกบัวิชาชีพพยาบาลโดย
แบ่งออกเป็น 3 ส่วน สรา้งเสรจ็แลว้น าไปใหผู้เ้ชีย่วชาญตรวจสอบ
ความตรงเชงิเนื้อหา (Content Validity) แล้วปรบัแก้ไขตามที่
ผูเ้ชีย่วชาญเสนอแนะ จากนัน้น าแบบสอบถามทีไ่ดไ้ปทดลองใชก้บั
พยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลท่าศาลา จงัหวดันครศรธีรรมราชซึ่ง
ไมไ่ดร้บัการสุ่มเป็นกลุ่มตวัอย่างในการวจิยัครัง้นี้จ านวน 30 ชุดน า
ผลการทดลองไปหาความเที่ยง (Reliability) มคี่าความเชื่อมัน่
สมัประสทิธิอ์ลัฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) 
เท่ากบั 0.89 
  
 5.3 วธิกีารวเิคราะหข์อ้มลู (Analysis of Data) 

             5.3.1 ข้อมูลปฐมภมิู (Primary Data) น าขอ้มูล
จากการเก็บรวบรวมจากแบบสอบถามที่จ ัดท าขึ้นโดยให้กลุ่ม
ตัวอย่างตอบด้วยตัวเอง  การวิเคราะห์ข้อมูลปจัจัยส่วนบุคคล  
ปจัจยัจากงาน ด้วยการแจกแจงความถี่ (Frequency) ร้อยละ 
(Percentage)ค่าเฉลีย่ (Mean) ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน(Standard 
Deviation) ทดสอบสมมตฐิานเพื่อวเิคราะห์หาความสมัพนัธ์ โดย
ใชส้มัประสทิธิส์หสมัพนัธ์พอยท์ไบซเีรยีล (point biserial) และส
เปียรแ์มน (Spearman’s rho) 

            5.3.2 ข้อมูลทุติยภมิู (Secondary Data) จาก
การเก็บรวมรวมขอ้มูลและค้นคว้าจากหนังสือบทความ เอกสาร 
วิทยานิพนธ์ งานวิจัยที่เกี่ยวข้องและข้อมูลทางอินเทอร์เน็ตที่
เกี่ยวข้องกบัคุณภาพชีวิตคุณภาพชีวิตในการท างานและศึกษา
บทบาทหน้าที่ของพยาบาลวชิาชพีเพื่อใช้ขอ้มูลในการสนับสนุน
ผลการวจิยัใหม้คีวามสมบรูณ์ยิง่ขึน้ 

 

6. ผลการวิจยั (Results) 
 6.1 ขอ้มลูทัว่ไปของพยาบาลวชิาชพี 
 ผลการศึกษาพบว่าพบว่าพยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่ 
เป็นเพศหญงิรอ้ยละ 94.7 อยู่ในช่วงอายุ  30-39 ปี คดิเป็นรอ้ยละ 
32.6  มสีถานภาพสมรสและอยู่ด้วยกนัร้อยละ 50.7 รายได้ต่อ
เดอืน 20,001- 30,000 บาทร้อยละ 44.5 มภีาระหนี้สนิ รอ้ยละ  
71.4สมัพนัธภาพในครอบครวัระดบัมาก ร้อยละ 53.7 และไม่มี
ปญัหาสุขภาพ/โรคประจ าตวั รอ้ยละ 75.3 

6.2 ระดบัคุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาล
ชุมชนเขตพื้นที ่1 จงัหวดันครศรธีรรมราช 

 ผลการศกึษาพบว่าระดบัคุณภาพชวีติภาพรวมอยู่ใน
ระดบัสูง (ค่าเฉลีย่ 3.58) เมือ่พจิารณาเป็นรายดา้นพบว่าคุณภาพ
ชีวิตด้านจิตใจจัดอยู่ในระดับสูงเป็นอันดับที่ 1 (ค่าเฉลี่ย 3.73) 

โรงพยาบาล ประชากร 
(คน) 

กลุ่มตวัอย่าง
(คน) 

โรงพยาบาลสชิล 105 45 
โรงพยาบาลพรหมครี ี 48 21 
โรงพยาบาลทุ่งสง 204 88 
โรงพยาบาลพปินู 46 20 
โรงพยาบาลหวัไทร 88 38 
โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ 34 15 

รวม 525 227 
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รองลงมาคือด้านสงัคม(ค่าเฉลี่ย 3.59) ด้านกาย (ค่าเฉลี่ย 3.58)  
และดา้นสิง่แวดลอ้ม (ค่าเฉลีย่ 3.46) ตามล าดบั 

 6.3 ปจัจัยทีม่ ีความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิต ของ
พยาบาลวิชาชีพ โ รงพยาบาลชุมชน เขต  พื้ นที ่ 1จังหวัด
นครศรธีรรมราช 

ปจัจยัส่วนบุคคลทีม่คีวามสมัพนัธก์บัคุณภาพชวีติไดแ้ก่
ภาระหนี้สนิมคีวามสมัพนัธใ์นทางตรงกนัขา้มกบัคุณภาพชวีติดา้น
กาย ค่าสมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์ระดบัต ่าคอื(r= 0.135) อายุ และ
รายได ้มคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติดา้นสิง่แวดลอ้มในทศิทาง
เดยีวกนัโดยมคี่าสมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์ระดบัต ่า(r= 0.03-0.16) 
ส่วนสมัพนัธภาพในครอบครวัมคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติดา้น
จติใจ ด้านสงัคม และด้านสิ่งแวดล้อมค่าสมัประสิทธิส์หสมัพนัธ์
ระดบัต ่า(r= 0.16-0.25) ทีร่ะดบันยัส าคญัทางสถติ ิ0.05 
           ปจัจยัจากงานไดแ้ก ่ดา้นค่าตอบแทน ดา้นสภาพทีท่ างาน ดา้น
โอกาสพฒันาขดีความสามารถ ดา้นความกา้วหน้าและความมัน่คง ดา้น
ความสมัพนัธ์ภายในหน่วยงาน ด้านการบรหิารงาน ด้านความสมดุล
ของชวีิตกบังาน ด้านความภูมใิจในองค์กร และด้านความเครยีด มี
ความสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลชุมชน 
เขตพืน้ที ่1 จงัหวดันครศรธีรรมราช ดงันี้ 
               ปจัจยัจากงานมคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติดา้นกาย ใน

ทศิทางเดยีวกนัโดยมคี่าสมัประสิทธิส์หสมัพนัธ์ระดบัปานกลางด้าน

ความภูมใิจในองค์กร (r=0.32) และดา้นความเครยีด (r=0.35 ) ส่วน

ปจัจยัจากงานดา้นสภาพทีท่ างาน ดา้นความก้าวหน้าและความมัน่คง 

ดา้นความสมัพนัธ์ในหน่วยงาน ด้านการบรหิารงาน ด้านความสมดุล

ของชีวิตกับงาน และด้านโอกาสพัฒนาขีดความสามารถ มีค่า

สมัประสทิธิส์หสมัพนัธร์ะดบัต ่า (r = 0.13-0.24) 

             ปจัจยัจากงานมคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติดา้นจติใจ

ในทิศทางเดียวกัน โดยมีค่ าสัมประสิทธิส์หสัมพันธ์  ด้าน

ความเครียดระดับปานกลาง(r=0.31)ส่วนด้านความสัมพันธ์ใน

หน่วยงาน  ดา้นความสมดุลของชวีติกบังาน และด้านความภูมใิจ

ในองค์กรมคี่าสมัประสิทธิส์หสมัพนัธ์ระดบัต ่า               (r = 

0.20-0.25) 

            ปจัจยัจากงานมคีวามสมัพนัธก์บัคุณภาพชวีติดา้นสงัคม
ในทศิทางเดยีวกนัโดยมคี่าสมัประสทิธิส์หสมัพนัธร์ะดบัปานกลาง 
ดา้นความสมัพนัธใ์นหน่วยงาน และดา้นความเครยีด (r = 0.33)
ส่วนดา้นโอกาสพฒันาขดีความสามารถ ดา้นความกา้วหน้าและ
ความมัน่คง ดา้นการบรหิารงาน ดา้นความสมดุลของชวีติกบังาน 
และดา้นความภมูใิจในองคก์รมคี่าสมัประสทิธิส์หสมัพนัธร์ะดบัต ่า  
( r= 0.13 - 0.25) 

ปจัจัยจากงานมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้าน

สิ่งแวดล้อมในทิศทางเดียวกันโดยมีค่าสมัประสิทธิส์หสมัพันธ ์   

ระดบัปานกลางด้านความสมัพันธ์ภายในหน่วยงาน ด้านความ

สมดุลของชวีติกบังานและดา้นความเครยีด (r = 0.295 - 0.34) 

ส่วนดา้นค่าตอบแทน ด้านสภาพทีท่ างาน ดา้นความกา้วหน้าและ

ความมัน่คง ด้านโอกาสพัฒนาขีดความสามารถ ด้านการ

บริหารงาน และด้านความภูมิใจในองค์กรมีค่าสัมประสิทธิ ์

สหสมัพนัธร์ะดบัต ่า (r =0.22-0.26)  ดงัแสดงในตารางที ่2 

 

ตารางท่ี 2 ปจัจยัจากงานทีม่คีวามสมัพนัธก์บัคุณภาพชวีติของ 
               พยาบาล วชิาชพีโรงพยาบาลชุมชนเขตพืน้ที ่1  
               จงัหวดันครศรธีรรมราช 
 

ปจัจยั 
จากงาน 

คุณภาพ
ชวีติ
ดา้น
กาย 

คุณภาพ
ชวีติดา้น
จติใจ 

คุณภาพ
ชวีติดา้น
สงัคม 

คุณภาพ
ชวีติดา้นสิง่
แวด 
ลอ้ม 

ดา้นค่า 
ตอบแทน 

   0.261* 

ดา้นสภาพ 
ทีท่ างาน 

 
0.13* 

   
0.227* 

ดา้นโอกาส
พฒันาขดีความ 
สามารถ 

 
0.201* 

  
0.219* 

 
0.215* 

ดา้นความ 
กา้วหน้า 

0.224*  0.185* 0.295* 

ดา้นความ 
สมัพนัธใ์น
หน่วยงาน 

 
0.24* 

 
0.226* 

 
0.327* 

 
0.317* 

ดา้นการ
บรหิาร 

0.146*  0.13* 0.244* 

ดา้นความสมดุล
ของชวีติกบังาน 

 
0.204* 

 
0.203* 

 
0.15* 

 
0.34* 

ดา้นความ
ภมูใิจใน
องคก์ร 

 
0.319* 

 
0.247* 

 
0.248* 

 
0.226* 

ดา้นความ 
เครยีด 

0.35* 0.309* 0.33* 0.327* 

 
* มคีวามสมัพนัธท์ีร่ะดบันยัส าคญัทางสถติ ิ0.05 

7. การอภิปรายผล (Discussion) 
 7.1 ระดบัคุณภาพชวีติ 

จากการศกึษาทีพ่บว่าระดบัคุณภาพชวีติของพยาบาล
วชิาชพี โรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที ่1จงัหวดันครศรธีรรมราชอยู่
ในระดับสูง เป็นไปในท านองเดียวกันกับผลการศึกษาของ
ส านักวจิยัสถาบนั บณัฑติพฒันบรหิารศาสตร์. (2555) ทีศ่กึษา
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คุณภาพชวีติของคนไทยปี 2555 พบว่าคุณภาพชวีติของคนไทย
โดยรวมอยู่ในระดบัสูงและสอดคล้องกบัแผนพฒันาเศรษฐกจิและ
สงัคมแห่งชาติฉบับที่ 8 (พ.ศ. 2540-2544) ที่ได้เน้นในเรื่องการ
พฒันาเพือ่ใหค้นไทยมคีวามสุขและมคีุณภาพชวีติทีด่ขี ึน้ มทีศิทาง
ในการพฒันาทรพัยากรมนุษย์ให้มคีุณภาพที่ดีข ึ้นอย่างต่อเนื่อง 
อย่างไรกต็ามผลการศกึษาแตกต่างจากคุณภาพชวีติของครูมธัยม
สงักัดรัฐบาล ในเขตพื้นที่การศึกษาสมุทรปราการ เขต 1 ของ 
พมิพป์ระภา อมรกจิภญิโญ (2548) ทีพ่บว่าระดบัคุณภาพชวีติของ
ครูอยู่ในระดบัปานกลาง ทัง้นี้อาจเป็นไปได้ว่าอาชพีแตกต่างกนั 
และต่างเขตพื้นที่กนัท าให้ระดบัคุณภาพชวีติแตกต่างกนัได้และ
เมือ่พจิารณาแต่ละดา้นพบว่าคุณภาพชวีติดา้นจติใจอยู่ในระดบัสูง
เป็นอันดับที่ 1 อาจเนื่ องมาจากวิชาชีพพยาบาลได้ปลูกฝงั
อุดมการณ์ว่าการปฏบิตังิานเหมอืนไดท้ าบุญทุกวนัจากการใหก้าร
พยาบาลดแูลผูม้คีวามเจบ็ป่วยรูส้กึชวีติมคีวามหมาย มคีุณค่าและ
อุดมการณ์คือสิ่งหล่อเลี้ยงจิตวิญญาณให้เข้มแข็งและพึงพอใจ
(ศริพิร จริวฒัน์กุล, 2552)ในส่วนของคุณภาพชวีติดา้นสิง่แวดลอ้ม
อยู่ในระดับสูงเช่นเดียวกันแต่ช่วงคะแนนต ่ าสุดอาจเนื่องจาก
พยาบาลวิชาชีพมภีาระงานและความรบัผิดชอบภายใต้ความขาด
แคลนบุคลากรท าใหก้ารรบัรูอ้ยู่ในช่วงระดบัต ่าได ้

 
 7.2  ปจัจยัทีม่คีวามสมัพนัธก์บัคุณภาพชวีติ 
   7.2.1 ปัจจยัส่วนบคุคล 

จากการศกึษาที่พบว่าปจัจยัส่วนบุคคลได้แก่เพศ  อายุ 
สถานภาพสมรส รายได ้โรคประจ าตวั/ภาวะสุขภาพ  สมัพนัธภาพ
ในครอบครวั และภาระหนี้สนิไม่มคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีิต
ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่  1  จังหวัด
นครศรีธรรมราชอย่างไรก็ตามมบีางปจัจยัที่มคีวามสมัพนัธ์กับ
คุณภาพชวีติบางดา้นอภปิรายไดด้งันี้ 
 เพศ ไม่มคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของพยาบาล
วชิาชพีโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่  1  จงัหวดันครศรธีรรมราช
อาจเนื่องมาจากกลุ่มตวัอย่างทีศ่กึษาส่วนใหญ่เป็นเพศหญงิมเีพศ
ชายน้อยมากจงึอาจไมส่ามารถประมวลค่าได ้

อายุ มคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีิตด้านสิ่งแวดล้อม
ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่  1  จังหวัด
นครศรธีรรมราช  สอดคล้องกบัการศกึษาของเรอืงอุไร อมรไชย 
(2550) รวมทัง้วงเดือน  เลาหวัฒนภิญโญและคณะ (2552) ที่
ศกึษาเกีย่วกบัคุณภาพชวีติการท างานของพยาบาลวชิาชพีพบว่า
อายุมคีวามสมัพนัธก์บัคุณภาพชวีติการท างาน  

ในส่วนรายได้มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้าน
สิ่งแวดล้อมของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่ 1  
จงัหวดันครศรีธรรมราช อาจเนื่องจากรายได้ส่งผลให้มฐีานะทาง
เศรษฐกจิทีด่สีามารถน ามาจดัสรรเพื่อตอบสนองความต้องการในการ
ด าเนินชวีติพฒันาใหม้สีภาพความเป็นอยู่หรอืคุณภาพชวีติทีด่ขี ึน้ 

จากการศกึษาทีพ่บว่าพยาบาลวชิาชพีมภีาระหนี้สนิ ถงึ
รอ้ยละ  71.4 และภาระหนี้สนิมคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติดา้น

กาย ของพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลชุมชนเขต พื้นที ่1 จงัหวดั
นครศรีธรรมราช เป็นไปในทิศทางเดียวกันกับองค์ประกอบ
คุณภาพชวีติตามแนวคดิของ Flanagan (1978) อา้งถงึใน กนกนัส 
ตู้จนิดา (2552:10) ที่ว่าคุณภาพชวีติเป็นความสุขสบายทางด้าน
ร่างกายและวตัถุไดแ้ก่ การมบีา้นทีน่่าอยู่ การมเีครื่องอ านวยความ
สะดวก ซึ่งการได้มาในสิง่ต่างๆเหล่านี้ต้องใช้สนิทรพัย์ที่มากกว่า
รายได้ ประกอบกับการจูงใจในสวัสดิการบริการเงินกู้ส าหรับ
สมาชกิสหกรณ์สาธารณสุข บตัรเครดติ บรกิารสนิเชื่อส าหรบัผู้มี
รายไดท้ีม่ ัน่คง  

ในส่วนสัมพันธภาพในครอบครัวมคีวามสัมพันธ์กับ
คุณภาพชวีติ ของพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลชุมชน เขตพื้นที ่1 
จงัหวดันครศรธีรรมราช เกอืบทุกด้าน ยกเวน้ดา้นกาย ทัง้นี้น่าจะ
ไปเกี่ยวข้องคุณภาพชีวติด้านจิตใจตามค าอธิบายของ  ไพฑูรย ์
เครอืแก้วทีก่ล่าวถึงบทบาทหน้าที่ของสถาบนัครอบครวัที่ต้องให้
ความรกัและความอบอุ่น (Affection) ครอบครวัเป็นแหล่งทีส่มาชกิ
ไดร้บัความรกัความอบอุ่นอย่างบรสิุทธิใ์จ เป็นแหล่งทีป่ระกนัว่าจะ
มคีนที่เรารกัและคนที่รกัเราเสมอ เช่น ความรกัของสามภีรรยา 
ความรกัของพ่อแมท่ีม่ต่ีอลกู นอกจากนัน้หากสมาชกิคนใดประสบ
กบัปญัหา ความผิดหวงั ครอบครวัจะเป็นแหล่งให้ก าลงัใจและ 
ปลุกปลอบใจเพื่อให้สามารถผ่านอุปสรรคไปได้ สมัพนัธภาพใน
ครอบครวัจงึมคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติ 

สถานภาพสมรสไมม่คีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติของ
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่   1  จังหวัด
นครศรธีรรมราชอาจเนื่องจากค่านิยมในปจัจุบนัสตรีมทีศันคติที่
เปลีย่นแปลงจากการเป็นชา้งเทา้หลงั พึง่พาผูช้าย มามอีิสระมาก
ขึน้กลา้แสดงความคดิเหน็ ตลอดจนดูแลตนเองได้เพราะสามารถ
ท างานหาเลี้ยงตนเองและครอบครวัไดท้ดัเทยีมกบัชาย ในสงัคม
ยุค ใหม่หญิงมีโอกาสทางการศึกษาเพิ่มสู งขึ้น  ตลอดจน
ความก้าวหน้าในอาชพีการงาน (ส านักงานสถิติแห่งชาติ) ท าให้
สถานภาพสมรสไม่มคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติของพยาบาล
วชิาชพี 

โรคประจ าตัว/สุขภาพ ไม่มคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพ

ชวีติของพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่  1  จงัหวดั

นครศรธีรรมราช ทัง้นี้อาจเนื่องมาจากเป็นวยัท างาน สุขภาพยงั

แขง็แรง อีกทัง้พยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลชุมชน มบีทบาทใน

การส่งเสริมสุขภาพที่เกี่ยวข้องในการป้องกันโรคและส่งเสริม

สุขภาพของประชาชน มคีวามรู้ในการดูแลสุขภาพตนเอง อีกทัง้

ต้องเป็นแบบอย่างที่ดีในการดูแลสุขภาพ(สมจิต หนุเจริญกุล

,2543) 

   7.2.2 ปัจจยัจากงาน 
จากการศึกษาพบว่ าป จั จัยจากงานได้แก่  ด้าน

ค่ าตอบแทน  ด้ านสภาพที่ท า ง าน  ด้ าน โอกาสพัฒนาขีด
ความสามารถ  ด้านความก้าวหน้า ด้านความสัมพันธ์ภายใน
หน่วยงาน ด้านการบรหิารงานด้านความสมดุลของชวีิตกบังาน
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ดา้นความภมูใิจในองค์กรและดา้นความเครยีด มคีวามสมัพนัธ์กบั
คุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่ 1  
จงัหวดันครศรธีรรมราชอยู่ในระดบัต ่า มเีพยีงดา้นความสมดุลของ
ชวีติกบังานและดา้นความเครยีดทีอ่ยู่ในระดบั 
ปานกลางอภปิรายไดด้งันี้ 

ปจัจัยจากงานด้านความเครียดมีความสัมพันธ์กับ
คุณภาพชวีติ ของพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่ 1 
จงัหวดันครศรธีรรมราช สอดคลอ้งกบัการศกึษาของเรอืงอุไร อมร
ไชย (2550) ที่ศกึษาปจัจยัด้านจติลกัษณะและสภาพแวดล้อมใน
การท างาน ทีส่่งผลต่อคุณภาพชวีติการท างานของพยาบาลวชิาชพี
ในโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวนัออกเฉยีงเหนือ ทีพ่บว่าตวัแปรทีม่ ี
ผลทัง้ทางตรงและทางออ้มต่อคุณภาพชวีติการท างานของพยาบาล
วชิาชพี คอืความเครยีดและ ประไพ ศรแีกว้ (2553) ทีศ่กึษาปจัจยั
ที่มีอิทธิพลต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลศนูยแ์ละโรงพยาบาลทัว่ไปสงักดักระทรวงสาธารณสุข 
เขตภาคใต ้พบว่าความเครยีดในการท างานมคีวามสมัพนัธ์ทางลบ
กบัคุณภาพชวีติการท างานของพยาบาลวชิาชพี แสดงให้เห็นว่า
พยาบาลวิชาชีพมกัมีความเครียดเกิดขึ้น  นอกเหนือไปจากนี้มี
สาเหตุต่างๆที่จะท าให้บุคคลทุกสาขาอาชพีเกดิความเครยีดและ
ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตตามที่ เสนาะ ติเยาว์ (2551) ได้กล่าวถึง 
สาเหตุของความเครยีดไว้ว่า เกดิจากการเปลี่ยนแปลงความไม่
แน่นอนหลายปจัจยัทัง้ทางด้านส่วนบุคคล งานหรือองค์กร และ
สงัคม  ในส่วนวิชาชีพพยาบาล ดอร์กินส์ แดปป์และเซลเซอร ์
(Dawkins, Deep & Selzer, 1985) อ้างถึงในประไพ ศรแีก้ว 
(2553,หน้า12) พบว่าปจัจัยที่ท าให้เกิดความเครียดในงาน
พยาบาลได้แก่ การบรหิารงานหรอืองค์การ  ทรพัยากรมอียู่อย่าง
จ ากัด  ความขดัแย้งของบุคลากร  การจัดเวรหรือตารางเวลา
ปฏบิตัิงาน  ลกัษณะทางลบของผู้ป่วย และการปฏบิตัิที่มทีกัษะ
งานเฉพาะดา้น เป็นเหตุใหพ้ยาบาลวชิาชพีมคีวามเครยีดสงู 

    

ในส่วนปจัจยัจากงานด้านความสมดุลของชวีติกบังาน
พบว่ามีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที ่1 จงัหวดันครศรธีรรมราช สอดคลอ้ง
กับค าอธิบายของ  ศิรภัสส ร  วงศ์ทองดี ( 2552) ที่ ว่ าก าร
ก าหนดเวลาในการด าเนินชวีติใหม้สีดัส่วนทีเ่หมาะสมส าหรบังาน 
ครอบครวั สงัคมและตนเอง สามารถสรา้งสมดุลยภาพระหว่างชวีติ
กบังานได้ จะช่วยให้เกิดความอยู่ดีกินดีมคีุณภาพชีวิตที่ดี ตาม
องค์ประกอบคุณภาพชวีติการท างานของ Richard E. Walton 
(1974) อ้างถงึใน กนกนัส ตู้จนิดา (2552 ,หน้า13) ทีว่่าองค์การ
ต้องไม่ปล่อยให้ผูป้ฏบิตัิงานได้รบัความกดดนัจากการปฏบิตังิาน
มากเกินไป ด้วยการก าหนดชัว่โมงการท างานที่เหมาะสมเพื่อ
หลกีเลีย่งการทีต่อ้งคร ่าเคร่งอยู่กบังานจนไมม่เีวลาพกัผ่อน หรอืได้
ใชช้วีติส่วนตวัอย่างเพยีงพออย่างไรกต็ามในสภาพความเป็นจรงิ
การปฏบิตัิงานของพยาบาลวชิาชพีมกีจิกรรมส าคญัต่างๆที่ต้อง
ด าเนินการเพื่อให้การดูแลผู้ป่วยต่อเนื่องและมปีระสทิธภิาพ เช่น
ก่อนปฏิบตัิงานจะต้องมกีารรบั–ส่งเวรเพื่อรายงานอาการผู้ป่วย

และเหตุการณ์ต่างๆทีเ่กดิขึน้ใหก้บัพยาบาลวชิาชพีเวรต่อไป  ต้อง
ร่วมประชุมปรกึษาเพือ่วางแผนการดแูลรกัษาพยาบาลผูป้่วยท าให้
ต้องใชเ้วลาในการปฏบิตังิานมากกว่า 8 ชัว่โมงต่อ 1 เวรในแต่ละ
วนัและบางวนัเมือ่มจี านวนผูป้ว่ยมากขึน้จะต้องใชจ้ านวนพยาบาล
วชิาชพีเพิม่ขึน้ในแต่ละเวรท าใหม้คีวามจ าเป็นที่พยาบาลวชิาชพี
ต้องขึน้เวรปฏบิตังิานตดิต่อกนั 2 เวรเช่นเวรเช้าต่อเวรบ่ายคอื
ปฏบิตังิานตัง้แต่เวลา 8.00 - 24.00 น. รวม 16 ชัว่โมงใน 1 วนั
เป็นตน้ หรอืจะต้องปฏบิตังิานในวนัหยุดราชการ วนัหยุดเทศกาล
ต่างๆและจากนโยบายของโรงพยาบาลที่จะต้องตอบสนองความ
ต้องการของผู้รบับรกิารเป็นหลกั หน่วยงานจงึมคีวามจ าเป็นต้อง
พฒันางานในทุกๆดา้นตามบรบิทและศกัยภาพของโรงพยาบาลท า
ใหพ้ยาบาลวชิาชพีมภีาระงานเพิม่ขึน้ทัง้ในส่วนของการใหบ้รกิาร
ผูป้ว่ยและงานเอกสารอื่นๆนอกเหนือจากการใหบ้รกิารผูป้่วยดว้ย  
อาจท าให้เวลาพกัผ่อนและการใช้ชีวติส่วนตัวไม่เพียงพอดงันัน้
พยาบาลวชิาชพีจงึต้องพยายามบรหิารเวลาในการท างานกบัชวีติ
ส่วนตวั ครอบครวัและสงัคม ใหเ้ป็นไปอย่างเหมาะสม  ท าใหก้าร
รบัรูใ้นดา้นความสมดุลของชวีติกบังานมคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพ
ชวีติ 

ในส่วนของปจัจัยจากงานด้านค่าตอบแทนที่พบว่ามี
ความสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีิตของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล
ชุมชนเขตพืน้ที ่1 จงัหวดันครศรธีรรมราชสอดคลอ้งกบัการศกึษา
ของณัฐปภสัญ์ พฒันโพธิแ์ละคณะ (2553) ทีศ่กึษาระดบัคุณภาพ
ชวีติการท างานของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัของ
รฐัและพบว่าปจัจยัทีม่ผีลต่อคุณภาพชวีติการท างานของพยาบาล
วชิาชพี ได้แก่  ค่าตอบแทน แสดงให้เห็นว่าพยาบาลรู้สกึว่าควร
ไดร้บัค่าตอบแทนทีเ่หมาะสมเพื่อใหส้ามารถมคีุณภาพชวีติทีด่ขี ึน้
ตรงกบัที ่เสนาะ ติเยาว์ (2551) กล่าวว่า การไดร้บัค่าตอบแทนที่
เหมาะสมกบังานทีท่ า ซึง่หมายถงึท างานเท่าไหร่กไ็ดค้่าจา้งเท่านัน้ 
ท างานมากได้ค่าจ้างมาก ท างานน้อยได้ค่าจ้างน้อย หรืองานที่
สรา้งคุณค่ามากจะไดร้บัค่าตอบแทนการท างานสูงกว่างานทีส่รา้ง
คุณค่าน้อย อย่างไรก็ตามในปจัจุบันพยาบาลวิชาชีพได้ร ับ
ค่าตอบแทนแตกต่างจากแพทยม์ากดงัค ากล่าวของ กฤษดา แสวง
ด ี(2550) ทีว่่าพยาบาลไดร้บัค่าตอบแทนน้อยกว่าแพทย์มาก ทัง้ที่
เวลาการท างานทัง้สองวิชาชีพต่างก็ต้องเกื้อกูลกนั และท างาน
หนกัไมต่่างกนั พยาบาลจงึควรทีจ่ะไดร้บัค่าตอบแทนทีเ่พยีงพอต่อ
การด าเนินชวีติโดยเฉพาะภาวะเศรษฐกจิในปจัจุบนัทีม่คี่าครองชพี
ทีส่งูขึน้ นอกจากนี้ค่าตอบแทนยงัเป็นสิง่ทีแ่สดงถงึฐานะทางสงัคม
และเศรษฐกิจ (ธัญญธร กอแก้ว, 2553) ทุกคนล้วนต้องการ
ค่าตอบแทนที่จบัต้องได้และสามารถน าไปเทยีบเคยีงกบัที่อื่นได ้
(ศิรภัสสร วงศ์ทองดี,2552)และยังตรงกับทฤษฎีค่านิยมของ  
Locke(Locke’s Value Theory) อ้างถึงในเสนาะ ติเยาว ์
(2551,หน้า 246) ทีว่่า ความพงึพอใจในงานขึ้นอยู่กบัผลทีบุ่คคล
ได้รบัจากการท างานว่าตรงกบัที่ต้องการมากน้อยเพียงไร เช่น 
รางวลั โดยความพอใจตามทศันะทฤษฎขีอง Locke กค็อื ส่วนต่าง
ระหว่างผลตอบแทนซึง่ควรไดจ้ากการท างานกบัผลทีผู่น้ัน้ต้องการ
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จะได้ ซึ่งก็คือ ยิ่งมีส่วนต่างกันมากเพียงไร ก็ยิ่งมีความพอใจ
น้อยลงเพยีงนัน้ (ปรยีนุช  ชยักองเกยีรต,ิ 2551) ดงันัน้จงึกล่าวได้
ว่าการไดร้บัเงนิเดอืนและค่าตอบแทนทีเ่หมาะสม มคีวามสมัพนัธ์
กบัคุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลชุมชน เขตพื้นที ่
1 จงัหวดันครศรธีรรมราช 

ในส่วนของปจัจัยจากงานด้านความภูมิใจในองค์กร
พบว่ามีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที ่1 จงัหวดันครศรธีรรมราช สอดคลอ้ง
กบัค าอธบิายของเสนาะ ตเิยาว์ (2551) ทีว่่าหากมคีวามภาคภูมใิจ
ในงานและองค์การทีค่นนัน้ท างานอยู่ เมือ่คนท างานไปนานๆ จะ
เกดิความผูกพนัในองค์การ จะรกังานที่ท า มคีวามรู้สกึทางด้านดี
ต่อองค์การและความภาคภูมใิจทีต่วัเองเป็นส่วนหนึ่งขององค์การ
บุคคลตอ้งผ่านประสบการณ์ทีด่ใีนการท างานในองคก์ร ไมว่่าจะกบั
คน ตัง้แต่ หวัหน้า เพื่อนร่วมงาน ลูกน้อง หรอืงานที่รบัผดิชอบ 
รูส้กึการท างานนัน้เป็นความน่าตื่นเตน้อยู่เสมอ มสีิง่ทีท่า้ทายรออยู่
ทุกวนั และท างานอย่างมคีวามสุข แสดงว่าเขาจะตอ้งรูส้กึว่า งานที่
เขาท านัน้มคีุณค่าในตวัของมนั และผลของงานทีเ่ขาท านัน้มสี่วน
ในความส าเรจ็ของทมีงาน หน่วยงานและองคก์ร 

ส่ วนปจัจัยจากงานด้านการบริหารงานพบว่ ามี
ความสมัพันธ์กบัคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล
ชุมชนเขตพืน้ที ่1 จงัหวดันครศรธีรรมราชสอดคลอ้งกบัการศกึษาของ
เรืองอุไร อมรไชย (2550) และประไพศรีแก้ว (2553) รวมทัง้
ณัฐปภสัญ์ พฒันโพธิแ์ละคณะ (2553)ที่ศกึษาเกี่ยวกบัคุณภาพ
ชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพพบว่าการบริหารจดัการมี
ความสมัพนัธ์ทางบวกกบัคุณภาพชวีิตการท างานของพยาบาล
วชิาชพีโดยอธิบายได้ตามหลกัการของ Hose และ Coming 
(1985)ที่ว่าด้วยเรื่ององค์ประกอบของคุณภาพชวีติประกอบด้วย 
การบรหิารงานที่เป็นธรรมและเสมอภาค โดยมคีวามยุติธรรมใน
การบรหิารงาน การปฏบิตัต่ิอบุคลากรอย่างเหมาะสมมกีารเคารพ
ในสิทธิส่วนบุคคล ผู้บังคับบัญชายอมรับฟงัความคิดเห็นของ
พนักงาน บรรยากาศขององค์กรมคีวามเสมอภาคและยุติธรรม 
ตามความหมายของคุณภาพชวีติการท างานที่ว่าการจะท าใหผู้ใ้ช้
แรงงานได้ร ับความพึงพอใจในการท างานสูงขึ้น รวมถึงการ
ปรับปรุงการบริหารเกี่ยวกับทรัพยากรมนุษย์ โดยท าให้มี
ประชาธิปไตยในสถานที่ท างานเพิ่มมากขึ้น เพื่อก่อให้เกิดการ
ปรบัปรุงประสทิธผิลขององคก์าร สอดคลอ้งกบั ชนินทร์ ชุณหพนัธ
รักษ์ (2553) ที่ว่าการบริหารเป็นการเปิดโอกาสใหม่ ๆ ให้
ผูป้ฏบิตังิานทุกระดบัได้น าเอาสติปญัญา ความเชีย่วชาญ ทกัษะ
และความสามารถอื่นๆมาใชส้ าหรบัโรงพยาบาลชุมชนสงัคมระหว่าง
วชิาชพีแพทยก์บัพยาบาลนัน้ในทางนโยบายดา้นวชิาชพีรวมไปถงึ
กฏหมายควบคุมมกีารระบุหน้าที่ความรบัผิดชอบที่แตกต่างกนั
ค่อนขา้งชดัเจนเป็นวชิาชพีที่ไม่ได้มใีครเหนือกว่าใครใครข่มใคร
หรอืใครด้อยกว่าใครแต่เป็นวชิาชพีที่จ าเป็นต้องถ้อยทถี้อยอาศยั
กนัช่วยเหลอืเอื้อเฟ้ือต่อกนัเพราะถ้าทมีใดทมีหนึ่งบกพร่องไปอีก

ทมีหนึ่งก็จะได้รบัผลกระทบไปด้วยเสมออย่างไรก็ตามด้านการ
บรหิารพยาบาลจดัว่าเป็นอาชพีทีไ่ด้รบัความส าคญัค่อนขา้งน้อย
หากเทียบกบัสายวชิาชพีอื่นๆในประเภทเดยีวกนั (กฤษดา แสวงดี, 
2550)  

ในส่วนปจัจยัจากงานดา้นสภาพทีท่ างานและบรรยากาศ
พบว่ามีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่  1 จังหวัดนครศรีธรรมราชซึ่ง
สอดคล้องกบัการศึกษาของกิมบวย เพ็ชรพันธ์ (2552)ที่ศึกษา
ความสมัพนัธ์ระหว่างปจัจยัส่วนบุคคล บรรยากาศองค์การ ภาวะ
ผูน้ าของหวัหน้าหอผูป้ว่ย กบัคุณภาพชวีติการท างานของพยาบาล
วชิาชีพ โรงพยาบาลชุมชนภาคตะวนัออก เขตจงัหวดัชายแดน
ไทย – กมัพูชาที่พบว่าสภาพที่ท างานและบรรยากาศองค์การมี
ความสมัพนัธ์ทางบวกในระดบัสูง กบัคุณภาพชวีติการท างานของ
พยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวนัออก เขตจงัหวดั
ชายแดนไทย – กัมพูชาแสดงให้เห็นว่าสภาพที่ท างานและ
บรรยากาศมผีล ทัง้ทางกายภาพและทางด้านจติใจ นัน่คอื สภาพ
การท างานต้องไม่มลีกัษณะที่ต้องเสี่ยงภยัจนเกนิไป และจะต้อง
ช่วยให้ผู้ปฏิบัติงานรู้สึกสะดวกสบาย และไม่เป็นอันตรายต่อ
สุขภาพอนามยัตามองค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างานของ 
Richard E. Walton (1974) อ้างถงึใน กนกนัส ตู้จนิดา (2552: 9)
และสอดคลอ้งกบัแนวคดิปจัจยัอนามยัของ Frederick Herzberg 
อ้างถงึในเสนาะ ตเิยาว์ (2551: 21) ทีร่ะบุว่าเป็นปจัจยัทีเ่กีย่วขอ้ง
กบัสิง่แวดลอ้มในการท างานและเป็นปจัจยัทีจ่ะสามารถป้องกนัการ
เกิดความไม่พึงพอใจในการท างานมาตรฐานโรงพยาบาลและ
บรกิารสุขภาพ ฉบบัเฉลมิพระเกยีรตฉิลองสริริาชสมบตัคิรบ 60 ปี 
(2551) ได้ก าหนดให้โรงพยาบาลที่ผ่านการรับรองมาตรฐาน
คุณภาพตอ้งจดัสิง่แวดลอ้มทางกายภาพขององคก์รใหเ้อื้อต่อความ
ปลอดภยัและความผาสุขของผูใ้ช้บรกิาร เจ้าหน้าทีแ่ละผู้มาเยอืน 
พร้อมทัง้มกีารตรวจสอบความปลอดภยัของสถานทีท่ างานอย่าง
สม ่าเสมออย่างน้อยปีละครัง้ นอกจากนัน้โรงพยาบาลยงัมมีกีาร
บ ารุงรกัษาเครือ่งใชต่้างๆและอาคารสถานทีใ่หอ้ยู่ในสภาพทีพ่รอ้ม
ใชเ้สมอโดยใชก้จิกรรม 5 ส.เป็นกจิกรรมส่งเสรมิคุณภาพชวีติการ
ท างานมกีารก าหนดจดัวางอุปกรณ์โดยค านึงถงึการใชป้ระโยชน์จดั
วางของใช้อย่างมรีะเบยีบสะดวกในการใช้งานมกีารป้องกนัและ
ควบคุมการแพร่กระจายของเชื้อโรคมกีารจดัสภาพแวดลอ้มทัว่ไป
ให้สะอาดเป็นระเบยีบมแีสงสว่างและอุณหภูมทิี่เหมาะสมในการ
ปฏบิตัิงานมพีื้นที่เฉพาะกจิกรรมการส่งเสรมิสุขภาพต่างๆอย่าง
ชดัเจนทีจ่ะท าใหพ้ยาบาลวชิาชพีมคีวามรูส้กึว่ามคีวามปลอดภยัใน
ขณะที่ปฏิบตัิงานและเกิดความพึงพอใจในการท างานอย่างไรก็
ต าม ในป ัจ จุบันนี้ โ ร งพยาบาลชุ มชน เขตพื้ นที่  1 จังหวัด
นครศรธีรรมราช ส่วนใหญ่ยงัไม่ผ่านการรบัรองคุณภาพมาตรฐาน
โรงพยาบาล ดว้ยขอ้จ ากดัดา้นบุคลากร และงบประมาณท าใหก้าร
บรหิารจดัการด้านสภาพทีท่ างานและบรรยากาศยงัไม่ดพีอท าให้
พยาบาลวชิาชพีรูส้กึว่ามคีวามเสีย่งต่อการตดิเชื้อไดเ้กดิความรูส้กึ
วติกกงัวลในด้านความปลอดภยัของตนเอง บางครัง้เมื่อมจี านวน
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ผูป้่วยมากเกนิจ านวนเตยีงทีก่ าหนดไว้จงึต้องมเีตยีงเสรมิภายใน
หอผูป้ว่ยท าใหส้ถานทีค่บัแคบไมส่ะดวกในการท างานจงึท าใหก้าร
รับรู้คุณภาพชีวิตการท างานในด้านสิ่ง แวดล้อมที่ท างานถูก
สุขลกัษณะและปลอดภยัมคีวามสมัพนัธก์นั 

ส่วนปจัจยัจากงานด้านความก้าวหน้าและความมัน่คง
พบว่ามีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่ 1 จังหวัดนครศรีธรรมราช อาจ
เนื่องมาจากพยาบาลวชิาชพีทีเ่ขา้มาท างานในระบบโรงพยาบาล
ของรฐัในระยะ 10ปี ทีผ่่านมามฐีานะเป็นเพยีงลูกจา้งชัว่คราวต้อง
ต่ออายุสญัญาจ้างทุก 1 ปี ไม่สามารถบรรจุเป็นข้าราชการได ้
ไม่ไดร้บัสทิธสิวสัดกิารอย่างที่ขา้ราชการไดร้บั รวมทัง้การเบกิค่า
รกัษาพยาบาลให้กบัสมาชกิในครอบครวั ค่าบ ารุงการศกึษาบุตร 
และสิทธิในการลาศึกษาต่อ ไปจนถึงโอกาสและความก้าวหน้า 
(สถาบนัวจิยัระบบสาธารณสุขสวรส.) เนื่องจากรฐับาลมนีโยบาย
ควบคุมต าแหน่งขา้ราชการพลเรอืนตัง้แต่ปี 2543 เพื่อลดภาระ
ค่าใชจ้่ายภาครฐั ท าใหพ้ยาบาลวชิาชพีรูส้กึไมม่คีวามมัน่คง 

ส่วนปจัจยัจากงานด้านโอกาสพฒันาขดีความสามารถ
พบว่ามีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที ่1 จงัหวดันครศรธีรรมราชสอดคล้องกบั
องค์ประกอบคุณภาพชีวิตการท างานของของ เสนาะ ติเยาว ์
(2551, หน้า 7) และ Richard E. Walton (1974,หน้า12-16) 
รวมทัง้  Huse  และ  Coming  (1985)  อา้งถงึใน กนกนัส ตู้จนิดา 
(2552, หน้า 11)  ที่ว่าการเปิดโอกาสให้ผู้ปฏบิตัิงานได้พฒันา
ความรู้ความสามารถได้เป็นอย่างด ี(Development of Human 
Capacities) งานทีป่ฏบิตัอิยู่นัน้จะตอ้งเปิดโอกาสใหผู้ป้ฏบิตังิานได้
ใชแ้ละพฒันาทกัษะความรูอ้ย่างแทจ้รงิและรวมถงึการมโีอกาสได้
ท างานทีต่นยอมรบัว่าส าคญัและมคีวามหมายได้รบัความรู้ใหม่ๆ
และเกดิทกัษะใหม่ๆจากงานทีท่ ายิง่ท ายิง่ฉลาด มคีวามเชีย่วชาญ
มากขึน้ และเมือ่ท านานๆเขา้กฉ็ลาดและเก่งกว่าเดมิต้องแสดงผล
งานให้เป็นที่ประจกัษ์ ต้องมหีลกัการและเหตุผล สามารถท าได้
ตามนโยบายและเป้าหมายของหน่วยงานและระดบัองค์กรเป็น
อย่างด ี 
 ส่วนปจัจยัจากงานดา้นความสมัพนัธใ์นหน่วยงานพบว่า
มคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาล
ชุมชนเขตพื้นที่ 1 จังหวัดนครศรีธรรมราชสอดคล้องกับแนวคิด
องค์ประกอบคุณภาพชวีติการท างานของ Huse และ Coming 
(1985) อ้างถึงใน กนกนัส ตู้จินดา (2552, หน้า 15) ที่ว่า
ผูป้ฏบิตังิานเป็นทีย่อมรบัของผูร้่วมงานทีท่ างานมบีรรยากาศของ
ความเป็นมติรมคีวามอบอุ่นเอื้ออาทรปราศจากการแบ่งแยกเป็น
หมูเ่หล่าผูป้ฏบิตัไิดร้บัการยอมรบัและมโีอกาสปฏสิมัพนัธ์กบัผูอ้ื่น
และสอดคลอ้งกบัเสนาะตเิยาว์ (2551, หน้า 7) ทีว่่าองค์การหรอื
สถานทีท่ างานเป็นสงัคมของคนทีท่ างานนัน้ต้องถอืว่าองค์การนัน้
เป็นส่วนหนึ่งของชวีติ กจิกรรมในทีท่ างานต้องมทีัง้ส่วนทีเ่ป็นงาน
และส่วนทีเ่ป็นสงัคมดว้ย 
 

8. ข้อเสนอแนะ (Recommendations) 
 8.1 ขอ้เสนอแนะในการน าผลการวจิยัไปใช ้
            จ ากกา รศึกษ าที่พบว่ า ป ัจ จัย จาก งานทุ กด้ าน มี
ความสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีิตของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล
ชุมชนเขตพืน้ที ่1  จงัหวดันครศรธีรรมราชไดแ้ก่ ดา้นค่าตอบแทน 
ด้านสภาพที่ท างาน ด้านโอกาสพัฒนาขีดความสามารถ  ด้าน
ความก้าวหน้า ด้านความสัมพันธ์ภายในหน่วยงาน ด้านการ
บรหิารงาน ด้านความสมดุลของชวีติกบังาน ด้านความภูมใิจใน
องค์กร และดา้นความเครยีด มคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติของ
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลชุมชนเขตพื้นที่  1   จังหวัด
นครศรธีรรมราชอยู่ในระดบัต ่า อย่างไรกต็ามดา้นความสมดุลของ
ชวีติกบังานและด้านความเครยีดที่อยู่ในระดบัปานกลางผู้วจิยัขอ
เสนอแนะในประเดน็ต่างๆ ดงันี้ 
         8.1.1 ส าหรบัผูบ้ริหาร 

ด้านความสมดุลของชีวิตกบังานควรบรหิารจดัการ
ดา้นอตัราก าลงัให้มจี านวนพยาบาลวชิาชพีเหมาะสมกบัปรมิาณ
งานโดยออกแบบงานใหม้คีวามยดืหยุ่น เหมาะกบัสภาพแวดลอ้ม
และความต้องการของผู้ใช้บรกิาร ผูป้ฏบิตัิงานพงึพอใจ เช่นปรบั
เวลาการท างาน เวลาในการนัดผูป้่วย การสบัเปลีย่นการหยุดงาน
วนัหยุดราชการและเทศกาลตามขอ้ตกลงของสมาชกิ เป็นตน้  

ด้านความเครียดจากการศกึษาทีพ่บว่าปจัจยัจากงาน
ดา้นความเครยีดมคีวามสมัพนัธ์กบัคุณภาพชวีติทุกด้านในระดบั
ปานกลาง งานหรอืองค์กร (Work or Organizational stress) เป็น
สาเหตุหนึ่งที่ที่จะท าให้เกดิความเครยีด( เสนาะ ติเยาว์, 2551, 
หน้า 236-237)องคก์ารจงึควรส่งเสรมิใหพ้ยาบาลวชิาชพีมสีุขภาพ
แขง็แรงทัง้ร่างกายและจติใจ เพื่อช่วยให้พยาบาลวชิาชพีได้ผ่อน
คลายความเครยีดโดยจดักจิกรรมเพื่อส่งเสรมิสุขภาพให้บุคลากร
ได้มเีวลาในการผ่อนคลายความเครยีดในบางช่วงของเวลา เช่น
การสวดมนต์ ท าสมาธ ิตกับาตร รวมทัง้กจิกรรมสนัทนาการอื่นๆ
เช่นมแีผนหมุนเวยีนในการทศันศึกษาประจ าปี กจิกรรมละลาย
พฤตกิรรมทัง้องคก์าร 

ด้านค่าตอบแทนท่ีเพียงพอและยุติธรรมจากผล
การศกึษาที่พบว่าปจัจยัจากงานดา้นค่าตอบแทนมรีะดบัคุณภาพ
ชีวิตอยู่ในระดับปานกลางที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุดดงันัน้ผู้บริหาร
ทางการพยาบาลและผู้บริหารระดบัสูงของโรงพยาบาลควรให้
ความสนใจค่าตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรมต่อภาระงานของ
พยาบาลวชิาชพีควรจะจดัสรรเงนิใหม้คีวามยุตธิรรมและใกลเ้คยีง
กันเพื่อให้เกิดคุณภาพชีวิตที่ดีข ึ้นรวมทัง้พิจารณาในด้านของ
สวสัดกิารทีเ่หมาะสมต่อการปฏบิตังิานเพื่อเป็นการสรา้งขวญัและ
ใหก้ าลงัใจเช่นจดัสวสัดกิารบ้านพกัและห้องพกัเวรจดัใหม้อีาหาร
ส าหรบัพยาบาลทีอ่ยู่เวรกลางคนืรวมทัง้การพจิารณาการเลื่อนขัน้
เงนิเดอืนอย่างยุตธิรรมและการได้รบัค่าตอบแทนทีเ่หมาะสมเมื่อ
เปรยีบเทยีบกบัภาระงานภายในโรงพยาบาล และเปรยีบเทยีบกบั
โรงพยาบาลอื่น และวิชาชีพอื่นนอกจากนัน้การศึกษายงัพบว่า
พยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่มีภาระหนี้สินซึ่งอาจจะเป็นเหตุให้มี
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ความเครยีดเพิม่ขึน้ อาจส่งผลกระทบต่อการท างานและการใชช้วีติ 
  

            8.1.2 ส าหรบัพยาบาลวิชาชีพ 
 จากการศกึษาที่พบว่าความเครียดมคีวามสมัพนัธ์กบั
คุณภาพชีวิตทุกด้านในระดับปานกลาง ตัวบุคคล (Personal 
stress) เป็นสาเหตุหนึ่งที่จะท าให้เกิดความเครียด( เสนาะ ติเยาว์, 
2551, หน้า 236-237)ดงันัน้พยาบาลวชิาชพีเอง ต้องแลสุขภาพ
ของตนเองและบรหิารจดัการกบัความเครยีดดว้ยดงันี้ 
 1. หลกีเลีย่งความเครยีดทีไ่มจ่ าเป็น รูจ้กัประมาณตน มี
ความพอเพยีง ต้องเรยีนรู้ทีจ่ะปฏเิสธ เมือ่ต้องท าในสิง่ที่เกนิกว่า
ความสามารถ เกนิกว่าก าลงั การฝืนท าในสิง่เหล่านี้ย่อมล้มเหลว
ไดง้า่ย และท าใหเ้กดิความเครยีดตามมา  
   2. ปรบัเปลีย่นสถานการณ์ หากไม่สามารถหลกีเลีย่ง
ความเครียดได้ การปรับเปลี่ยนให้สถานการณ์ที่เกิดขึ้นสร้าง
ความเครยีดให้น้อยลง หากจ าเป็นต้องเผชญิกบัสถานการณ์ทีม่กั
ก่อให้เกิดความเครียด อย่ากังวลไปก่อน ลองมองในแง่ดีใน
สถานการณ์เหล่านัน้ มุมมองที่ด ีร่วมกบัการวางแผนอย่างรดักุม 
สามารถเปลีย่นสถานการณ์เครยีด ๆ ให ้
ส าเรจ็ได ้
               3. ปรบัตวัใหเ้ขา้กบัสถานการณ์  ปรบัตวัตาม
สถานการณ์ทีเ่ปลีย่นแปลงไป ไมต่ัง้แงต่่อตา้นกบัสถานการณ์ที่
สรา้งความเครยีด หมัน่ใหก้ าลงัใจตวัเองควบคู่ไปกบัการเตมิพลงั
อย่างสม ่าเสมอ เช่นการซื้อของขวญัเลก็ ๆ น้อย ๆ ใหก้บัตวัเอง
ในช่วงทีเ่หนื่อยลา้ เลอืกรบัประทานอาหารทีช่อบ ในรา้นที่
บรรยากาศดีๆ  พกัผ่อนอย่างเพยีงพอ เพือ่ใหร้่างกายและจติใจ
แขง็แรงเตรยีมรบัมอืกบัสถานการณ์ในวนัต่อ ๆ ไป  

8.2 ขอ้เสนอแนะในการท าวจิยัต่อไป 
8.2.1 จากการศึกษาครัง้นี้ เป็นการศึกษาเชิงปริมาณ 

ผลการศ ึกษาพบว่าผู ้ตอบแบบสอบถามไม่ได ้แสดงความ
คิดเห็นหรือเสนอแนะเพิ่มเติมเลยทัง้นี้อาจเนื่องจากขอ้จ ากดัใน
เรื่องของเวลาและภารกิจ การศึกษาต่อไปจึงควรใช้การว ิจยั
เชิงคุณภาพเพื่อให้ได้รายละเอียดมากขึ้น เช่นการสงัเกต การ
สมัภาษณ์เป็นกลุ่มร่วมด้วย 

8.2.2 จากการศกึษาปจัจยัส่วนบุคคล และปจัจยัจาก
งานทีม่คีวามสมัพนัธก์บัคุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพี 
โรงพยาบาลชุมชน ศกึษาเฉพาะเขตพืน้ที1่ จงัหวดั
นครศรธีรรมราชเท่านัน้ เพือ่ใหง้านวจิยัมปีระโยชน์มากขึน้ จงึควร
ศกึษาในเขตพืน้ทีอ่ืน่เปรยีบเทยีบดว้ย 

8.2.3 จากการศกึษาครัง้นี้เป็นเพยีงศกึษาคุณภาพชวีติ
ของพยาบาลวชิาชพีโดยรวมไมไ่ดแ้ยกประเภทการจา้งงาน จงึควร
ศกึษาเปรยีบเทยีบคุณภาพชวีติของพยาบาลวชิาชพีทีเ่ป็น
ขา้ราชการและพยาบาลวชิาชพีทีเ่ป็นลกูจา้ง 

 
 

9. เอกสารอ้างอิง 
กฤษฎา แสวงด,ี “สถานการณ์ก าลงัคนพยาบาลวชิาชพีในประเทศ

ไทย” วารสารวิจยัระบบสาธารณสุข, 2 (1), 12-13. 
กนกนสั ตูจ้นิดา. (2553). คณุภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพใน

โรงพยาบาลบ ารงุราษฎรอิ์นเตอรเ์นชัน่แนล.
วทิยานิพนธ์ปรญิญามหาบณัฑติ, สาขาวชิาสุขภาพจติ
ภาควชิาจติเวชศาสตรค์ณะแพทยศาสตรจ์ุฬาลงกรณ์
มหาวทิยาลยั. 

กมิบวย เพช็รพนัธ.์ (2551). ความสมัพนัธ์ระหว่างปัจจยัส่วน
บคุคล บรรยากาศองคก์าร ภาวะผู้น าของ หวัหน้า
หอผูป่้วยกบัคณุภาพชีวิตการท างานของพยาบาล
วิชาชีพโรงพยาบาลชุมชน ภาคตะวนัออก เขต
จงัหวดัชายแดนไทย-กมัพชูา. วทิยานิพนธป์รญิญา
พยาบาลศาสตรห์าบณัฑติ, สาขาวชิาการบรหิารทางการ
พยาบาล คณะพยาบาลศาสตรจ์ุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั. 

ชนินทร ์ชุณหพนัธรกัษ์ (2553). ประมวลสาระชุดวิชาการ
จดัการองคก์ารและทรพัยากรมนุษย์
มหาวิทยาลยัสโุขทยัธรรมาธิราช. นนทบุร:ี 
ส านกัพมิพม์หาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธริาช. 

ณฐัปภสัญ์ พฒันโพธิ ์กิง่แกว้ เกษโกวทิ และยพุาถาวรพทิกัษ์. 
(2553). คณุภาพชีวิตการท างานของ พยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรฐั.
วทิยานิพนธป์รญิญามหาบณัฑติ,คณะสาธารณสุข
ศาสตร ์มหาวทิยาลยัขอนแก่น. 

ธญัญธร กอแก้ว. (2553). ความก้าวหน้าในงานอาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพ สงักดักองทพัอากาศ. วทิยานิพนธ์
ปรญิญาพยาศาสตร์มหาบณัฑติ,การบรหิารการพยาบา
มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธริาช. 

นนทกานต์ วุฒอิารยี.์(2547). ความสมัพนัธ์ระหว่างตณุภาพ
ชีวิตการท างานกบัพฤติกรรมการเป็นสมาชิกท่ีดี
ขององคก์ารของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาล
สงักดัส านักการแพทย ์กรงุเทพมหานคร. 
วทิยานิพนธป์รญิญาวทิยาศาสตรม์หาบณัฑติ จติวทิยา
ชุมชน) สาขาจติวทิยาชุมชน ภาควชิาจติวทิยา, 
มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธริาช. 

พมิพป์ระภา อมรกจิภญิโญ. (2548). ปัจจยัความเคลียดในการ
ท างานมีผลต่อคณุภาพชีวิตของครมูธัยม สงักดั
รฐับาลในเขตพืน้ท่ีการศึกษาสมทุรปราการ เขต 1. 
วทิยานิพนธศ์กึษาศาสตรมหาบณัฑติ, มหาวทิยาลยั
รามค าแหง. 

ประไพศรแีกว้ (2553). ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อคณุภาพชีวิตการ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลศนูยแ์ละ
โรงพยาบาลทัว่ไปสงักดักระทรวงสาธารณสขุเขต
ภาคใต้. วทิยานิพนธป์รญิญาพยาบาลศาสตรมหา



82 
Quality of Life of Registered Nurses in Community Hospitals Zone 1...                           Kanlaya Kangsanan and Vipawan Klinhom 
 

WMS Journal of Management 
                                                                                                                        Walailak University 
                                                                                                              Vol.6 No.2 (May – Aug 2017) 

บณัฑติสาขาการบรหิารการพยาบาล 
มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธริาช. 

ปรยีานุชชยักองเกยีรต.ิ (2551). รปูแบบความสมัพนัธ์เชิง
สาเหตรุะหว่างการจดัการทุนทางปัญญา การ
จดัการความรู้และประสิทธิผลองคก์ารของ
วิทยาลยัพยาบาลสงักดักระทรวง สาธารณสุข.
วทิยานิพนธป์รญิญาศกึษาศาสตรดุษฎบีณัฑติสาขาการ
บรหิารการศกึษา, มหาวทิยาลยัเกษตรศาสตร.์ 

แผนพฒันาเศรษฐกจิและสงัคมแห่งชาต ิฉบบัที ่8พุทธศกัราช 
2540 – 2544. สบืคน้เมือ่ 12 ตุลาคม2556, สบืคน้จาก
http://www.nesdb.go.th 

พนิดา แช่มชา้ง. (ผูบ้รรยาย). (7-9 กนัยายน 2556). การจดัการ
และวิเคราะหข้์อมลูงานวิจยัด้วยโปรแกรม SPSS 
for window. นครศรธีรรมราช: ส านกัวชิาการจดัการ 
มหาวทิยาลยัวลยัลกัษณ์. 

ไพฑรูย ์เครอืแกว้. (2523) ลกัษณะของสงัคมไทย.  กรุงเทพฯ: 
โรงพมิพเ์ลีย่งเซยีงจงเจรญิ.            

เรอืงอุไรอมรไชย. (2550). ปัจจยัด้านจิตลกัษณะและสภาพ 
แวดล้อมในการท างานท่ีส่งผลต่อคณุภาพชีวิตการ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลชมุชน
ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ. วทิยานิพนธป์รญิญา
มหาบณัฑติ, สาชาวชิาการวจิยัพฤตกิรรมศาสตร์
ประยุกต์ มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวโิรฒ. 

วงเดอืนเลาหวฒันภญิโญ พทัธมนสุรโิย เกลด็ดาว ลมิปิศลิป์ 
และพชัรายิม้ศรวล. (2552). คณุภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาลในโรงพยาบาลพระจอมเกล้าจงัหวดั
เพชรบรีุ. งานวจิยังานหอ้งผูป้ว่ยหนกัศลัยกรรมกลุ่ม
การพยาบาลโรงพยาบาลพระจอมเกลา้จงัหวดัเพชรบุร.ี 

ศริภสัสรศ ์วงศท์องด.ี (2556). การพฒันาทรพัยากรมนุษย.์ 
กรุงเทพฯ: บรษิทั ว.ีพริน้ท.์ (1991) จ ากดั. 

ศริพิรจริวฒัน์กุล (2550) “การวิจยัเชิงคณุภาพ” ในประมวลสาระ
ชุดวชิาการวจิยัทางการพยาบาลสารสนเทศและสถติิ
หน่วยที ่13 นนทบุรมีหาวทิยาลยัสโุขทยัธรรมาธริาช
สาขาวชิาพยาบาลศาสตร.์ 

สถาบนัพฒันาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาล. (2551). 
มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสขุภาพ ฉบบั
เฉลิมพระเกียรติฉลองสิริราชสมบติัครบ 60 ปี 
(ภาษาไทย).นนทบรีุ: สถาบนัพฒันาและรบัรอง
คุณภาพโรงพยาบาล. 

 
 
 
 
 

สมจติ หนุเจรญิกุล (2543: 55–57). การพยาบาล: ศาสตรข์อง
การปฏิบติั. พมิพค์รัง้ที ่2, กรุงเทพฯ: โครงการต ารา
รามาธบิด ีภาควชิาพยาบาลศาสตรค์ณะแพทยศาสตร์
โรงพยาบาลรามาธบิด ีมหาวทิยาลยัมหดิล. 

สุวฒัน์มหตันิรนัดรก์ุลและคณะ. (2540). เปรียบเทียบแบบวดั
คณุภาพชีวิตขององคก์ารอนามยัโลก ชดุ 100 
ตวัช้ีวดัและ 26 ตวัช้ีวดั.เชยีงใหม:่ โรงพยาบาลสวน
ปรุง.  

ส านกังานขา้ราชการพลเรอืน. (2552). มาตรฐานและแนว
ทางการก าหนดความรู้ความสามารถ ทกัษะและ
สมรรถนะท่ีจ าเป็นส าหรบัต าแหน่งข้าราชการพล
เรือนสามญั. กรุงเทพฯ: บรษิทั พ.ีเอ. ลฟิวิง่ จ ากดั. 

ส านกัวจิยัสถาบนับณัฑติพฒันบรหิารศาสตร.์ (2555). คณุภาพ
ชีวิตของคนไทย ปี 2555. สถาบนับณัฑติพฒันบรหิาร
ศาสตร.์ 

เสนาะ ตเิยาว.์ (2551). หลกัการบริหาร. พมิพค์รัง้ที ่4. 
กรุงเทพฯ: โรงพมิพม์หาวทิยาลยัธรรมศาสตร.์ 

Huse,E.F.,and Cummings, T.T. (1985). Organization 
development and change. 3 rded. Minnesotar 
West Publishing. 

World Health Organization. (1996). WHOQOL-BREF. 
Introduction, Administration, Scoring and 
Generic of the Assecement. Geneva: Field Trial 
Version.  

 

 

 




