
 
บทที ่4 

 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูลและการอภิปรายผล 

 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
  
 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการศึกษาความสามารถในการท างานของพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลมหาวทิยาลยัและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ท าการรวบรวมขอ้มูลตั้งแต่เดือนธนัวาคม พ.ศ.2553 
ถึง เดือนมกราคม พ.ศ.2554 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลน าเสนอโดยการบรรยายประกอบตาราง ดงัน้ี 
 ส่วนท่ี 1 ความสามารถในการท างาน 
 ส่วนท่ี 2 ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัความสามารถในการท างาน 
 ส่วนท่ี 3 ความสัมพนัธ์ระหวา่งความสามารถในการท างานและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 
ส่วนที ่1 ความสามารถในการท างาน 
 กลุ่มตวัอย่างท่ีเขา้ร่วมในการวิจยัเป็นพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยัจ านวน 
405 ราย ขอ้มูลความสามารถในการท างานของกลุ่มตวัอยา่งแสดงในตารางท่ี 4-1  
 
ตารางท่ี 4-1 
จ ำนวนและร้อยละควำมสำมำรถในกำรท ำงำนของกลุ่มตัวอย่ำง (n= 405) 

ความสามารถในการท างาน จ านวน ร้อยละ 
ดีมาก          (คะแนน 44-49)   74 18.30 
ดี                 (คะแนน 37-43)  218 53.80 
ปานกลาง    (คะแนน 28-36)  103 25.40 
ไม่ดี             (คะแนน  7-27 )   10  2.50 
พิสัย  = 23-49  x (S.D.) =  38.99 (4.93)      
  
 ตารางท่ี 4-1 แสดงระดบัความสามารถในการท างานของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่กลุ่มตวัอยา่ง 
มีคะแนนความสามารถในการท างานอยูใ่นช่วง 23-49 คะแนน และมีค่าเฉล่ียคะแนนความสามารถ
ในการท างานเท่ากบั 38.99 คะแนน (S.D. = 4.93) โดยมีกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความสามารถในการท างาน
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ระดบัดีมากและดี ร้อยละ 18.30 และร้อยละ 53.80 ตามล าดบั ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความสามารถใน
การท างานระดบัปานกลางและไม่ดีร้อยละ 25.40 และ 2.50 ตามล าดบั ส่วนขอ้มูลรายละเอียดความ 
สามารถในการท างานแต่ละประเด็นท่ีใชค้  านวณคะแนนความสามารถในการท างานแสดงในภาค 
ผนวก ฉ ไดแ้ก่  ลกัษณะการท างานกบัความสามารถในการท างานของกลุ่มตวัอยา่ง (ตารางท่ี ฉ-1) 
จ านวนการบาดเจบ็หรือเจบ็ป่วยดว้ยโรคในปัจจุบนัท่ีไดรั้บการวนิิจฉยัของแพทย ์(ตารางท่ี ฉ-2) การบาด 
เจ็บหรือเจ็บป่วยดว้ยโรคในปัจจุบนัท่ีได้รับการวินิจฉัยจากแพทย ์(ตารางท่ี ฉ-3) การบาดเจ็บจาก
อุบติัเหตุหรือการเจ็บป่วยในปัจจุบนัตามการรับรู้ของกลุ่มตวัอย่าง (ตารางท่ี ฉ-4) การบาดเจ็บหรือ
เจ็บป่วยท่ีเป็นอุปสรรคต่อการท างานหรือความสามารถในการท างาน  จ านวนวนัหยุดเน่ืองจาก
ความเจ็บป่วยหรือเพื่อไปรับการรักษาในช่วง 1 ปีท่ีผ่านมา  การคาดการณ์ความสามารถในการ
ท างานของตนเองจากปัจจุบนัและในอีก 2 ปีขา้งหน้า  ตน้ทุนทางดา้นจิตใจท่ีมีต่อการท างานและ
การด าเนินชีวิต  (การมีความสุข ความกระตือรือร้น ต่ืนเตน้และมีความหวงัในการท างานและการ
ด าเนินชีวติ) (ตารางท่ี ฉ-5)  
  
ส่วนที ่2 ปัจจัยทีเ่กีย่วข้องกบัความสามารถในการท างาน 
 
 ผลการวิเคราะห์ปัจจยัท่ีเก่ียวข้องกับความสามารถในการท างานของกลุ่มตวัอย่าง 
ประกอบดว้ย ปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคล ปัจจยัดา้นการท างาน และปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอก 
มีรายละเอียดดงัน้ี 
 
 2.1 ปัจจัยด้านทรัพยากรบุคคล 
 
 ขอ้มูลปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคลของกลุ่มตวัอยา่งท่ีน าเสนอประกอบดว้ย ปัจจยัส่วนบุคคล 
สุขภาพ สมรรถนะเชิงวิชาชีพ และคุณค่าและทศันคติในการท างาน แสดงในตารางท่ี 4-2 ถึง 4-7 
โดยขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง ไดแ้ก่ เพศ อายุ สถานภาพสมรส และรายได ้แสดงใน
ตารางท่ี 4-2 ขอ้มูลสุขภาพ ไดแ้ก่ ภาวะสุขภาพ ดชันีมวลกาย การสูบบุหร่ี การด่ืมแอลกอฮอล์ และ
การออกก าลงักาย  แสดงในตารางท่ี 4-3 ความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกาย แสดงในตาราง
ท่ี 4-4 ขอ้มูลสมรรถนะเชิงวิชาชีพ ไดแ้ก่ ระดบัการศึกษา ประสบการณ์การท างาน และทกัษะและ
ความช านาญในการท างาน แสดงในตารางท่ี 4-5 ส่วนขอ้มูลคุณค่าและทศันคติในการท างานไดแ้ก่ 
ความพึงพอใจในการท างาน แสดงในตารางท่ี 4-6  และความยดึมัน่ผกูพนัในองคก์รแสดงในตารางท่ี 4-7 
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ตารางท่ี 4-2 
จ ำนวนและร้อยละข้อมลูส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่ำง (n=405 ) 
 

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
เพศ      

 หญิง 379  93.60  
 ชาย   26   6.40  

อาย ุ(ปี)      
 21-30 136  33.60  
 31-40 111  27.40  
 41-50 117  28.90  
 ≥ 51  41  10.10  

พิสยั = 23 -59  x ( S.D.) =  37.15 (9.88)     
สถานภาพสมรส     
 โสด 235  58.00  
 คู่ 151  37.30  
 หมา้ย    6   1.50  
 หยา่/แยกกนัอยู ่ 13   3.20  
รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน (บาท)     
 ≤  10000    9    2.20  
 10,001-20,000 188  46.40  
 20,001-30,000 104  25.70  
 30,001-40,000   49  12.10  
 40,001-50,000    35    8.60  
 ≥   50,001    20    4.90  
พิสยั = 9,230 – 100,000 x ( S.D.) =  27,497.26 (15,200.39)    
Median = 22,000 

    

ความเพียงพอของรายได ้     
 เพียงพอ 337  83.40  
 ไม่เพียงพอ  67  16.60  
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 ตารางท่ี 4-2 แสดงขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่งพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ (ร้อยละ 
93.60) เป็นเพศหญิง มีเพศชายเพียงร้อยละ 6.40  มีอายุอยูใ่นช่วง 23-59 ปี (เฉล่ีย 37.15 ปี, S.D. = 9.88) 
โดยกวา่หน่ึงในสาม (ร้อยละ 33.60) ของกลุ่มตวัอยา่งมีอายุอยูใ่นช่วง 21-30 ปี กลุ่มตวัอยา่งมีสถานภาพ
สมรสโสด และสถานภาพสมรสคู่  ร้อยละ 58.00 และ 37.30 ตามล าดบั  ส าหรับรายไดต่้อเดือนของ
กลุ่มตวัอยา่งอยูใ่นช่วง 9,230-100,000 บาท (เฉล่ีย 27,497.26 บาท, S.D. = 15,200.39)  โดยเกือบคร่ึง 
หน่ึง (ร้อยละ 46.40) ของกลุ่มตวัอยา่งมีรายไดอ้ยู่ในช่วง 10,001-20,000 บาท  และส่วนใหญ่ของกลุ่ม
ตวัอยา่ง (ร้อยละ 83.40) มีรายไดท่ี้เพียงพอ 
 
ตารางท่ี 4-3 
จ ำนวนและร้อยละข้อมลูสุขภำพของกลุ่มตัวอย่ำง (n=405 ) 
 

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
ภาวะสุขภาพ     

 ดี 225  55.60  
 ปานกลาง 160  39.50  
 ไม่ดี  20    4.90  

ดชันีมวลกาย (kg/m2)     
 ผอม (<18.5 kg/m2)  58  14.40  
 ปกติ (18.5-22.99 kg/m2) 232  57.70  
 อว้นระดบั 1 (23-24.99 kg/m2)  48  11.90  
 อว้นระดบั 2 (25 -29.99 kg/m2) 46  11.44  
 อว้นระดบั 3 (≥ 30 kg/m2) 18    4.50  

พิสยั 15.62-39.54   x (S.D.) = 21.76 (3.56)         
สูบบุหร่ี     

 ไม่สูบ 396  98.30  
 เคยสูบ    5   1.20  
 สูบ   2   0.50  

ด่ืมแอลกอฮอล ์      
 ไม่ด่ืม 221  54.60  
 ด่ืมเฉพาะโอกาสพิเศษ 169  41.70  
 ด่ืมเดือนละคร้ัง    6  1.50  
 ด่ืมสปัดาห์ละคร้ัง    6  1.50  
 ทุกวนั     3  0.70  
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ตารางท่ี 4-3 (ต่อ) 
 

  

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
ออกก าลงักาย     

 ไม่เคย   95  23.50  
 นานๆคร้ัง (< 2-3 คร้ัง/สปัดาห์) 244  60.40  
 เป็นประจ า   65  16.10  

 

 จากตารางท่ี 4-3 แสดงขอ้มูลสุขภาพของกลุ่มตวัอย่าง โดยกลุ่มตวัอย่างเกินคร่ึงหน่ึง 
(ร้อยละ 55.60) มีภาวะสุขภาพระดบัดี อีกร้อยละ 39.50 และร้อยละ 4.90 มีภาวะสุขภาพระดบัปาน
กลางและไม่ดี ตามล าดบั กลุ่มตวัอยา่งมีดชันีมวลกายอยูใ่นเกณฑ์ปกติร้อยละ 57.70  มีภาวะอว้นระดบั
หน่ึง ระดบัสอง และระดบัสาม ร้อยละ 11.90, 11.44 และ 4.50 ตามล าดบั  ดา้นพฤติกรรมสุขภาพพบวา่
กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ (ร้อยละ 98.30) ไม่สูบบุหร่ี กลุ่มตวัอยา่งเกินกวา่คร่ึง (ร้อยละ 54.60) ไม่ด่ืม
แอลกอฮอล ์และกลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 41.70 ท่ีด่ืมแอลกอฮอล์เฉพาะโอกาสพิเศษ และร้อยละ 0.70 ท่ี
ด่ืมแอลกอฮอล์ทุกวนั ส าหรับการออกก าลงักายพบวา่กลุ่มตวัอย่างร้อยละ 23.50 ไม่เคยออกก าลงักาย และ
ประมาณสองในสามของกลุ่มตวัอยา่ง (ร้อยละ 60.40) ท่ีออกก าลงักายนอ้ยกวา่ 2-3 สัปดาห์ และมี
เพียงร้อยละ 16.10 ของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีการออกก าลงักายเป็นประจ า   
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ตารางท่ี 4-4 
จ ำนวนและร้อยละควำมสำมำรถในกำรท ำหน้ำท่ีของร่ำงกำยของกลุ่มตัวอย่ำง  (n=405 ) 
 

ความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกาย จ านวน (ร้อยละ) 
โดยรวม  
 ดี 328 (81.20) 
       ไม่ดี 76 (18.80) 
 พิสัย = 6-18    x ( S.D.) =  16.83 (1.80)                

รายดา้น  
 ดา้นร่างกาย  
      ดี 213 (52.70) 
  ไม่ดี 191 (47.30) 
  พิสัย = 3-9    x ( S.D.) =  8.15 (1.19)           

 ดา้นการใชค้วามคิด  
  ดี 345 (85.40) 
  ไม่ดี 59 (14.60) 
  พิสัย = 2-6    x ( S.D.) =  5.76 (0.67)           

 ดา้นสังคม  
  ดี 381 (94.30) 
  ไม่ดี 23 (5.70) 
  พิสัย = 0-3    x ( S.D.) =  2.93 (0.31)           

 

 จากตารางท่ี 4-4  แสดงขอ้มูลความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกาย โดยกลุ่มตวัอยา่ง 
ร้อยละ 81.20  มีความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกายโดยรวมอยูใ่นระดบัดี  เม่ือพิจารณาความ 
สามารถในการท างานของร่างกายรายด้านพบว่า  ดา้นการใช้ร่างกาย  กลุ่มตวัอย่างกว่าคร่ึงหน่ึง    
(ร้อยละ 52.70) มีความสามารถในการท าหนา้ท่ีดา้นร่างกายอยูใ่นระดบัดี ส่วนดา้นการใชค้วามคิด
และดา้นสังคมพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ (ร้อยละ 85.40 และร้อยละ 94.30 ตามล าดบั)  มีความ 
สามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกายอยูใ่นระดบัดี   
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ตารางท่ี 4-5 

จ ำนวนและร้อยละข้อมลูด้ำนสมรรถนะเชิงวิชำชีพของกลุ่มตัวอย่ำง (n=405) 
 

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
ระดบัการศึกษาสูงสุด   
 ปริญญาตรี 334  82.50  
 ปริญญาโท  71  17.50  
ประสบการณ์การท างานในวชิาชีพพยาบาล     
 < 1     ปี 36    8.90  
 1-5     ปี  87  21.50  
 6-10   ปี  58  14.30  
 11-15 ปี  70  17.30  
 16-20 ปี  55  13.60  
 21-25 ปี  44  10.90  
 26  ปีข้ึนไป 55  13.60  
พิสยั = 0.42  – 37.17 ปี x ( S.D.) =  13.00 (9.72)           
ประสบการณ์การท างานในโรงพยาบาลแห่งน้ี     
   < 1        ปี 36    8.90  
 1-5      ปี  93  23.00  
 6-10    ปี  55  13.60  
 11-15  ปี  69  17.00  
 16-20  ปี  63  15.60  
 21- 25 ปี  45  11.10  
 26  ปีข้ึนไป 44  10.90  
พิสยั = 0.42  – 37.17 ปี x ( S.D.) =  13.11 (9.45)           
ทกัษะและความช านาญในการท างาน     
 เพียงพอกบังาน 244  60.40  
 ไม่เพียงพอ/จ าเป็นตอ้งอบรมเพ่ิมเติม 155  38.30  
 งานท่ีท าใชท้กัษะและความช านาญนอ้ยกวา่ท่ีมีอยู ่   5    1.20  
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 ตารางท่ี 4-5 แสดงขอ้มูลดา้นสมรรถนะเชิงวิชาชีพของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่กลุ่มตวัอยา่ง
จบการศึกษาระดบัปริญญาตรีและปริญญาโท ร้อยละ 82.50 และร้อยละ 17.50 ตามล าดบั  มีประสบการณ์
การท างานในวิชาชีพพยาบาลอยูใ่นช่วง 0.42-37.17 ปี โดยมีประสบการณ์การท างานในวิชาชีพพยาบาล 
1-5 ปี และ 11-15 ปี จ  านวนร้อยละ 21.50 และร้อยละ 17.30 ตามล าดบั  กลุ่มตวัอยา่งมีประสบการณ์
การท างานในโรงพยาบาลแห่งน้ีอยูใ่นช่วง 0.42-37.17 ปี โดยมีประสบการณ์การท างาน 1-5 ปีและ 11-15 ปี 
ร้อยละ 23.00 และร้อยละ 17.00 ตามล าดบั กลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 60.40 ประเมินว่าตนเองมีทกัษะ
ความช านาญเพียงพอกบังานท่ีท า อีกกวา่หน่ึงในสาม (ร้อยละ 38.30) ของกลุ่มตวัอยา่งประเมินตน 
เองวา่มีทกัษะความช านาญไม่เพียงพอและจ าเป็นตอ้งไดรั้บการอบรมเพิ่มเติม  
 

ตารางท่ี 4-6 
จ ำนวนและร้อยละข้อมลูควำมพึงพอใจในกำรท ำงำนของกลุ่มตัวอย่ำง (n=405)  
 

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
โดยรวม     
 สูง 93   23.00  
 ปานกลาง 287   70.90  
 ต ่า 25   6.20  
 พิสยั =  3-12     x (S.D.) =  8.83 (1.81)              
รายดา้น     
 ความพึงพอใจต่ออนาคตการท างาน     
  สูง 114   28.10  

  ปานกลาง 262   64.70  

  ต ่า 29   7.20  

  พิสยั = 1-3   x (S.D.) =  2.21(0.55)            

 ความพึงพอใจกบัสภาพการท างาน     
  สูง 124   30.60  

  ปานกลาง 258   63.70  

  ต ่า 23   5.70  

  พิสยั =  1-3   x (S.D.) =  2.25 (0.55)          
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ตารางท่ี 4-6 (ต่อ) 
 

    

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
 ความพึงพอใจกบัความสามารถของตนท่ีมีต่องาน     
  สูง 167   41.20  

  ปานกลาง 226   55.80  

  ต ่า 12   3.00  

  พิสยั = 1-3   x (S.D.) =   2.38 (0.54)          

 ความพึงพอใจกบัเงินเดือนหรือค่าตอบแทนท่ีไดรั้บ     

  สูง 91   22.50  

  ปานกลาง 219   54.10  

  ต ่า 95   23.50  

  พิสยั =  1-3   x (S.D.) = 1.99 (0.67)           

      

 
 ตารางท่ี 4-6 แสดงขอ้มูลความพึงพอใจในการท างานพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมีความพึงพอ 
ใจในการท างานโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลางและสูง ร้อยละ 70.90 และร้อยละ 23.00 ตามล าดบั  
เม่ือพิจารณารายดา้นพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมีความพึงพอใจในอนาคตการท างานอยูใ่นระดบัปานกลาง
และสูง ร้อยละ 64.70 และร้อยละ 28.10 ตามล าดบั  และความพึงพอใจในสภาพการท างานอยูใ่นระดบั 
ปานกลางและสูง ร้อยละ 63.70 และร้อยละ 30.60 ตามล าดบั ส าหรับความพึงพอใจในความสามารถ 
ของตนท่ีมีต่องานพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัปานกลางและสูง  ร้อยละ 55.80 และ
ร้อยละ 41.20  ตามล าดบั ส่วนความพึงพอใจในดา้นเงินเดือนหรือค่าตอบแทนท่ีไดรั้บพบวา่ กลุ่มตวัอยา่ง 
ร้อยละ 54.10  มีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัปานกลาง และร้อยละ 23.50  มีความพึงพอใจในระดบัต ่า 
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ตารางท่ี 4-7 
จ ำนวนและร้อยละข้อมลูควำมยึดมัน่ผกูพันในองค์กรของกลุ่มตัวอย่ำง (n=405)  
 

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
โดยรวม     
 สูง 113   27.90  

 ปานกลาง 255   63.00  

 ต ่า 37   9.10  

 พิสยั = 3-9     x ( S.D.) =   7.16 (1.47)              
รายดา้น     
 ความรู้สึกเป็นเจา้ขององคก์ร     

  สูง 125   30.90  

  ปานกลาง 230   56.80  

  ต ่า   50   12.30  

  พิสยั = 1-3    x ( S.D.) = 2.19 (0.63)         
 ความภาคภูมิใจในการเป็นส่วนหน่ึงขององคก์ร     

  สูง 178   44.00  

  ปานกลาง 209   51.60  

  ต ่า 18   4.40  

  พิสยั =  1-3   x ( S.D.) =   2.40 (0.57)       

 ความภาคภูมิใจในการเป็นส่วนหน่ึงของวชิาชีพพยาบาล     
  สูง 241   59.50  

  ปานกลาง 158   39.00  

  ต ่า   6   1.50  

  พิสยั = 1-3   x ( S.D.) = 2.58 (0.52)          

 
 ตารางท่ี 4-7 แสดงขอ้มูลความยึดมัน่ผกูพนัในองคก์รพบว่า กลุ่มตวัอยา่งมีความยึดมัน่
ผกูพนัในองคก์รโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลางและสูง ร้อยละ 63.00 และร้อยละ 27.90 ตามล าดบั  
เม่ือพิจารณาความยึดมัน่ผกูพนัในองคก์รรายดา้นพบวา่กลุ่มตวัอยา่งมีความรู้สึกเป็นเจา้ขององคก์ร
ในระดบัปานกลางร้อยละ 56.80 และระดบัสูงร้อยละ 30.90  มีความภาคภูมิใจในการเป็นส่วนหน่ึง
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ขององคก์รอยูใ่นระดบัปานกลางและสูง ร้อยละ 51.60 และร้อยละ 44.00 ตามล าดบั  และมีความภาค 
ภูมิใจในการเป็นส่วนหน่ึงของวิชาชีพอยูใ่นระดบัสูงร้อยละ 59.50 และระดบัปานกลางร้อยละ 39.00  
 
 2.2 ข้อมูลด้านการท างาน 
 
 การน าเสนอขอ้มูลด้านการท างานของกลุ่มตวัอย่างประกอบด้วย ข้อมูลการท างาน
ทัว่ไป ไดแ้ก่ แผนกท่ีปฏิบติังาน ต าแหน่งท่ีปฏิบติังาน อาชีพเสริม การปฏิบติังานกะ จ านวนคร้ังใน
การปฏิบติังานกะ การปฏิบติังานล่วงเวลา ระยะเวลาและความถ่ีในการปฏิบติังานล่วงเวลา ขอ้มูล
ดา้นเน้ือหาในการท างานประกอบด้วย ขอ้เรียกร้องจากงานด้านกายภาพ  ขอ้เรียกร้องจากงานด้าน
จิตใจ  ปัจจยัอนัตรายในส่ิงแวดลอ้มการท างาน การสนบัสนุนทางสังคมจากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบั 
บญัชา และการควบคุมก ากบังาน แสดงในตารางท่ี 4-8 ถึง 4-11  
 
ตารางท่ี 4-8 
จ ำนวนและร้อยละข้อมลูด้ำนกำรท ำงำนของกลุ่มตัวอย่ำง (n=405) 
 

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
แผนกท่ีปฏิบติังาน     

 งานการพยาบาลผูป่้วยอายรุกรรม 80  19.80  
 งานการพยาบาลผูป่้วยศลัยศาสตร์ 70  17.30  
 งานการพยาบาลผูป่้วยนอกและฉุกเฉิน 55  13.58  
 งานการพยาบาลผูป่้วยกุมารเวชศาสตร์ 43  10.62  
 งานการพยาบาลผูป่้วยพิเศษ 40    9.87  
 งานการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัและพกัฟ้ืน 38    9.38  
 งานการพยาบาลผูป่้วยออร์โธปิดิกส์ 28    6.91  
 งานการพยาบาลผูป่้วยสูติ-นรีเวช 26    6.40  
 งานการพยาบาลผูป่้วยทัว่ไปฯ 25    6.17  
ต าแหน่งท่ีปฏิบติังาน     
 หวัหนา้หอผูป่้วย 22    5.40  
 พยาบาลประจ าการ 378  93.30  
 อ่ืนๆ    5    1.20  
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ตารางท่ี 4-8 (ต่อ) 
 

    

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
สถานภาพการจา้งงาน     
 ขา้ราชการ 112  27.70  
 พนกังานมหาวทิยาลยั 218  54.00  
 พนกังานเงินรายไดโ้รงพยาบาล  68  16.80  
 พนกังานส่วนงาน   6   1.50  
ลกัษณะงาน     
 ใชค้วามคิด/จิตใจ  80  19.80  
 ใชร่้างกาย/ก าลงักาย    8    2.00  
 ใชท้ั้งความคิด/จิตใจและก าลงักาย 316  78.20  
อาชีพเสริม     
 ไม่มี 353  87.40  
 มี*  51  12.60  
 พยาบาลโรงพยาบาลเอกชน  17   32.07  
 ธุรกิจส่วนตวั  14   26.41  
 พยาบาลประจ าคลินิก    8   15.09  
 ท าสวน    6   11.32  
 พยาบาลประจ าโรงเรียน    4    7.55  
 สอนพิเศษ    3    5.66  
 ผูช่้วยวจิยั    1    1.89  
หมายเหตุ. *ตอบไดม้ากกวา่ 1 ขอ้ 

 จากตารางท่ี 4-8 แสดงขอ้มูลดา้นการท างานของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่กลุ่มตวัอยา่งปฏิบติั 
งานในแผนกงานการพยาบาลผูป่้วยอายุรกรรมร้อยละ 19.80 และแผนกงานการพยาบาลผูป่้วยศลัยกรรม
ร้อยละ 17.30  กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่  (ร้อยละ 93.30) ปฏิบติังานในต าแหน่งพยาบาลประจ าการ โดยกลุ่ม 
ตวัอยา่งมีสถานภาพการจา้งงานเป็นพนกังานมหาวิทยาลยัร้อยละ 54.00 และขา้ราชการร้อยละ 27.70 กลุ่ม 
ตวัอยา่งเกือบส่วนใหญ่ (ร้อยละ 78.20) มีลกัษณะงานท่ีใชท้ั้งความคิดและจิตใจร่วมกบัการใชแ้รงกาย 
และมีกลุ่มตวัอย่างเพียงร้อยละ 12.60 ท่ีมีอาชีพเสริม โดยพบว่าอาชีพเสริม 3 อนัดบัแรก ไดแ้ก่ 
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พยาบาลโรงพยาบาลเอกชน (ร้อยละ 32.07) ประกอบธุรกิจส่วนตวั (ร้อยละ 26.41) และ พยาบาล
ประจ าคลินิก (ร้อยละ 15.09)   
 

ตารางท่ี 4-9 
จ ำนวนและร้อยละข้อมลูช่วงเวลำในกำรปฏิบัติงำนและกำรท ำงำนล่วงเวลำของกลุ่มตัวอย่ำง (n=405) 
 

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
ช่วงเวลาท่ีปฏิบติังานโดยส่วนใหญ่     
 กะเชา้ 135  33.40  
 กะบ่าย   1    0.20  
 กะดึก   2    0.50  
 กะเชา้และบ่าย  26    6.40  
 กะเชา้และดึก   7    1.70  
 กะเชา้ บ่ายและดึก 225  55.70  
 กะเชา้และพร้อมบริการเม่ือเรียกหา (on call)   8    2.00  
จ านวนของการปฏิบติังานกะบ่ายหรือดึก (คร้ัง/เดือน)  (n=288)     
 1-5          35  12.20  
 6-10        76  26.40  
 11-15      83  28.80  
 16-20      66  22.90  
 ≥ 21       28    9.70  
พิสยั =  1-30   x ( S.D.) =   9.63 (8.19)       
การปฏิบติังานล่วงเวลา     
 ไม่ท า 158  39.00  

 ท า 246  60.70  
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ตารางท่ี 4-9 (ต่อ) 
 

    

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
ระยะเวลาการปฏิบติังานล่วงเวลา      
 กรณีท างานล่วงเวลาเป็นชัว่โมง (ชัว่โมง/วนั) (n=71 )     
       1-3        34  47.90  
  4-6         9  12.70  
  ≥ 7       28  39.40  
                                  พิสยั =    1-8   x ( S.D.) =  4.08 (2.54)        

             ความถ่ีของการท างานล่วงเวลา (วนั/สปัดาห์) (n=70)     

  1-2    29  41.40 

  3-4    22  31.40 

  ≥ 5    19  27.10 

                                           พิสัย =    1-5   x ( S.D.) =  2.61 (1.35)      

 กรณีท างานล่วงเวลาเป็นกะ(กะ/เดือน) (n=212)     

  1-5       95  44.80  

  6-10     82  38.70  

  11-15    17    8.00  

  16-20     7    3.30  

  ≥ 21     11    5.20  

                                 พิสยั = 1-49   x ( S.D.) =  3.67 (5.02)       

 
 จากตารางท่ี 4-9 แสดงให้เห็นวา่กลุ่มตวัอยา่งมากกวา่คร่ึงหน่ึง (ร้อยละ 55.70) ปฏิบติั 
งานทั้งกะเชา้ บ่ายและดึก และร้อยละ 33.40 ปฏิบติังานเฉพาะกะเชา้ ส่วนจ านวนการปฏิบติังานกะ
บ่ายหรือดึกอยูใ่นช่วง 1-30 คร้ังต่อเดือน (เฉล่ีย 9.63 วนัต่อเดือน, S.D.=8.19)  โดยมีกลุ่มตวัอยา่งท่ี
ปฏิบติังานกะบ่ายหรือดึก 11-15 คร้ังต่อเดือนร้อยละ 28.80  และ 6-10 คร้ังต่อเดือน ร้อยละ 26.40 
และมีกลุ่มตวัอยา่งท่ีปฏิบติังานกะบ่ายหรือดึกตั้งแต่ 21 คร้ัง/เดือน ร้อยละ 9.70  นอกจากนั้นพบวา่
กลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 60.70 มีการปฏิบติังานล่วงเวลาเป็นชัว่โมงอยูใ่นช่วง 1-8 ชัว่โมงต่อวนั (เฉล่ีย 
4.08 ชัว่โมงต่อวนั, S.D.= 2.54)   โดยมีกลุ่มตวัอย่างท่ีปฏิบติังานล่วงเวลา 1-3 ชัว่โมงต่อวนั และ
ตั้งแต่ 7 ชัว่โมงข้ึนไป ร้อยละ 47.90 และ 39.40 ตามล าดบั  ส่วนความถ่ีในการปฏิบติังานล่วงเวลา
พบวา่อยูใ่นช่วง  1-5 วนัต่อสัปดาห์ (เฉล่ีย 2.61 วนัต่อสัปดาห์, S.D.=1.35)  โดยกลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 
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41.40 ปฏิบติังานล่วงเวลา 1-2 คร้ังต่อสัปดาห์ ส่วนกรณีท่ีกลุ่มตวัอยา่งปฏิบติังานล่วงเวลาเป็นกะ
พบว่าจ านวนคร้ังของการปฏิบติังานล่วงเวลาอยูใ่นช่วง 1-49 กะต่อเดือน (เฉล่ีย 3.67 กะต่อเดือน 
,S.D.= 5.02)  โดยมีกลุ่มตวัอยา่งท่ีปฏิบติังานล่วงเวลา 1-5 กะต่อเดือน และ  6-10 กะต่อเดือน ร้อยละ 
44.80 และร้อยละ 38.70 ตามล าดบั และท่ีน่าสังเกตพบวา่มีกลุ่มตวัอยา่งท่ีปฏิบติังานล่วงเวลาเป็นกะ
ตั้งแต่ 21 กะต่อเดือน ร้อยละ 5.20  
 
ตารางท่ี 4-10 
จ ำนวนและร้อยละข้อมลูด้ำนเนือ้หำในกำรท ำงำนของกลุ่มตัวอย่ำง (n=405) 
 

ขอ้มูลดา้นเน้ือหาในการท างาน จ านวน ร้อยละ 
ดา้นขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพ            
 สูง   53  13.20  
 ปานกลาง 250  62.00  
 ต ่า 100  24.80  
                    พิสยั =  3-12   x ( S.D.) = 7.72 ( 1.68)         
ดา้นขอ้เรียกร้องจากงานดา้นจิตใจ     
 สูง   63  15.90  
 ปานกลาง 265  66.90  
 ต ่า   68  17.20  
                    พิสยั = 21-49  x ( S.D.) =  34.53 (4.11)        
ดา้นปัจจยัอนัตรายในส่ิงแวดลอ้มการท างาน     
 สูง   61  15.20  
 ปานกลาง 272  67.80  
 ต ่า   68  17.00  
                    พิสยั = 8-24   x ( S.D.) = 13.98 (3.41)        
ดา้นการสนบัสนุนทางสงัคมจากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบับญัชา     
 สูง   48  11.90  
 ปานกลาง 309  76.50  
 ต ่า   47  11.60  
                    พิสยั =12-32  x ( S.D.) = 23.68 (3.06)       
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ตารางท่ี 4-10 (ต่อ)  
 

    

ขอ้มูลดา้นเน้ือหาในการท างาน จ านวน ร้อยละ 
ดา้นการควบคุมก ากบังาน        
 สูง   66  16.50  
 ปานกลาง 288  71.80  
 ต ่า   47  11.70  
                    พิสยั = 17-36  x ( S.D.) = 28.44 (3.10)       

 
 ตารางท่ี 4-10 แสดงขอ้มูลดา้นเน้ือหาในการท างานของกลุ่มตวัอย่าง โดยพบว่ากลุ่ม
ตวัอยา่งมีขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพอยูใ่นระดบัปานกลางและต ่าร้อยละ 62.00 และร้อยละ 24.80 
ตามล าดบั ส่วนขอ้เรียกร้องจากงานดา้นจิตใจกลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 66.90 และร้อยละ 17.20  มีขอ้เรียก 
ร้องจากงานดา้นกายภาพอยูใ่นระดบัปานกลางและต ่าตามล าดบั ดา้นปัจจยัอนัตรายจากส่ิงแวดลอ้มการ
ท างาน กลุ่มตวัอยา่งประมาณสองในสาม (ร้อยละ 67.80) เห็นวา่ส่ิงแวดลอ้มการท างานมีปัจจยัอนัตราย
อยูใ่นระดบัปานกลาง  และร้อยละ 17.00 เห็นว่าส่ิงแวดลอ้มการท างานมีปัจจยัอนัตรายอยู่ในระดบัต ่า 
ส าหรับด้านการควบคุมก ากบังานและการสนับสนุนทางสังคมจากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบับญัชา 
พบวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีการสนบัสนุนทางสังคมและการควบคุมก ากบังานอยูใ่นระดบัปานกลาง 
(ร้อยละ 76.50 และ 71.80 ตามล าดบั)  และกลุ่มตวัอยา่งมีการควบคุมก ากบังานและการไดรั้บการ
สนบัสนุนทางสังคมอยูใ่นระดบัสูงร้อยละ 16.50 และ 11.90 ตามล าดบั 
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ตารางท่ี 4-11 
จ ำนวนและร้อยละข้อมลูกำรสัมผสัสำรเคมีในส่ิงแวดล้อมกำรท ำงำนของกลุ่มตัวอย่ำง (n=405) 
 

 
สารเคมีท่ีสมัผสัในส่ิงแวดลอ้มการท างาน 

ระดบัการเป็นปัญหา 
ไม่มีปัญหา เป็นปัญหาเลก็นอ้ย เป็นปัญหามาก 

 จ านวน (ร้อยละ) จ านวน (ร้อยละ) จ านวน (ร้อยละ) 
แอลกอฮอล ์ 117 (28.90) 176 (43.50) 112 (27.70) 
สารเคมีบ าบดั 244 (60.40) 100 (24.80)  60 (14.90) 
ไอโอดีน 227 (56.00) 142 (35.10)  36 (8.90) 
เอทธิลีนออกไซด ์ 328 (81.00)   61 (15.10)  16 (4.00) 
กลูตาราลดีไฮด ์ 280 (69.10) 108 (26.70)  17 (4.20) 
ปรอท 298 (73.80)   92 (22.80)  14 (3.50) 
ฟอร์มาลีน 289 (71.40) 104 (25.70) 12 (3.00) 
ไนตรัสออกไซด ์ 333 (82.40)   60 (14.90)  11 (2.70) 
ฟีนอล 348 (85.90)   49 (12.10)    8 (2.00) 
เบนซิน 253 (62.60) 145 (35.90)    6 (1.50) 
อ่ืนๆ* 398 (98.27)   7 (1.73)    0 (0.00) 
หมายเหตุ. * น ้ ายาท าความสะอาด, คาร์บอนไดออกไซด,์ อะซิโตน และ โอโซน   
 

 จากตารางท่ี 4-11   จะเห็นวา่สารเคมีในส่ิงแวดลอ้มการท างานท่ีกลุ่มตวัอยา่งสัมผสัและ
กลุ่มตวัอย่างเห็นวา่เป็นปัญหามากสองอนัดบัแรก คือ แอลกอฮอล์ (ร้อยละ 27.70) และสารเคมีบ าบดั 
(ร้อยละ14.90) นอกจากน้ีมีกลุ่มตวัอย่างร้อยละ 43.50 ท่ีเห็นวา่การสัมผสัแอลกอฮอล์ ท าให้มีปัญหา
เล็กนอ้ย  เช่นเดียวกบัการสัมผสัเบนซิน (ร้อยละ 35.90)  และไอโอดีน (ร้อยละ 35.10)  เม่ือพิจารณาการ
สัมผสัสารเคมีท่ีเป็นปัญหามากของกลุ่มตวัอยา่งในแต่ละงานการพยาบาลพบวา่มีความแตกต่างกนั 
โดยกลุ่มตวัอยา่งในแผนกงานการพยาบาลผา่ตดัและพกัฟ้ืนมีการสัมผสัสารเคมีในส่ิงแวดลอ้มการ
ท างานมากกว่าแผนกอ่ืนๆ โดยสารเคมีท่ีสัมผสัไดแ้ก่ สารไนตรัสออกไซด์ สารฟอร์มาลีน สารฟีนอล 
สารเอทธิลีนออกไซด ์และสารกลูตาราลดีไฮด์ (ร้อยละ 72.70- 88.20) (ดงัตารางท่ี ฉ-6 ภาคผนวก ฉ) 
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   2.3 ปัจจัยด้านส่ิงแวดล้อมภายนอก 
 
 ขอ้มูลปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอก ไดแ้ก่ ความขดัแยง้ในครอบครัวท่ีมีผลกระทบกบั
การท างาน และความขดัแยง้ในการท างานท่ีมีผลกระทบกบัครอบครัว แสดงในตารางท่ี 4-15  
 
ตารางท่ี 4-12 
จ ำนวนและร้อยละข้อมลูปัจจัยด้ำนส่ิงแวดล้อมภำยนอกของกลุ่มตัวอย่ำง (n=405) 
 

ขอ้มูล จ านวน ร้อยละ 
ความขดัแยง้ในครอบครัวท่ีมีผลกระทบต่อการท างาน   
 สูง  46 11.40 
 ปานกลาง 282 69.60 
 ต ่า  77 19.00 
พิสยั = 5-20  x ( S.D.) = 10.00 (3.12)      
ความขดัแยง้ในการท างานท่ีมีผลกระทบต่อครอบครัว   
 สูง  76 18.80 
 ปานกลาง 264 65.20 
 ต ่า  65 16.00 
พิสยั = 5-20  x ( S.D.) = 11.27 (3.59)      

 
 ตารางท่ี 4-12 แสดงขอ้มูลเก่ียวกบัปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอกไดแ้ก่ ความขดัแยง้ระหวา่ง
ครอบครัวกบังาน (family-work conflict) ซ่ึงเป็นความขดัแยง้ในครอบครัวท่ีมีผลกระทบต่อการท างาน
และความขดัแยง้ระหวา่งงานกบัครอบครัว (work-family conflict) ซ่ึงเป็นความขดัแยง้ในการท างาน
ท่ีมีผลกระทบต่อครอบครัว พบวา่กลุ่มตวัอยา่งประมาณสองในสาม (ร้อยละ 69.60) มีความขดัแยง้
ในครอบครัวซ่ึงส่งผลกระทบต่อการท างานอยูใ่นระดบัปานกลาง ส่วนอีกร้อยละ 19.00 และร้อยละ 
11.40 มีความขดัแยง้ในครอบครัวท่ีมีผลกระทบต่อการท างานในระดบัต ่าและสูงตามล าดบั ส่วนความ
ขดัแยง้ในการท างานท่ีมีผลกระทบต่อครอบครัวพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 65.20  มีความขดัแยง้ใน
การท างานท่ีมีผลกระทบต่อครอบครัวอยูใ่นระดบัปานกลางและร้อยละ 18.80 อยูใ่นระดบัสูง  
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ส่วนที ่3 ความสัมพนัธ์ระหว่างความสามารถในการท างานและปัจจัยทีเ่กีย่วข้อง 
 
 ความสัมพนัธ์ระหว่างความสามารถในการท างานและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัความสามารถ
ในการท างานของกลุ่มตัวอย่าง ทดสอบโดยการวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกเชิงแบบเชิงชั้ น 
(hierarchical logistic regression analysis) โดยก าหนดตวัแปรตาม คือ ความสามารถในการท างาน
แบ่งเป็น 2 กลุ่มไดแ้ก่ ความสามารถในการท างานดี (คะแนนความสามารถในการท างานอยูใ่นระดบัดี
และดีมาก) และความสามารถในการท างานไม่ดี (คะแนนความสามารถในการท างานอยูใ่นระดบั
ปานกลางและไม่ดี) {Fischer, 2006 #44} ท าการวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกคร้ังละหน่ึงตวัแปร 
(univariate logistic regression analysis) เพื่อเป็นขอ้มูลพื้นฐานให้ทราบถึงปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์
กบัความสามารถในการท างานของกลุ่มตวัอยา่งโดยไม่ไดพ้ิจารณาถึงปัจจยัรบกวน (confounding 
factor) หรืออิทธิพลร่วมระหว่างตวัแปร ก่อนท่ีจะน าไปวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกแบบเชิงชั้น  
ดงัแสดงในตารางท่ี 4-13 ส าหรับการวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกแบบเชิงชั้นสามารถจดัล าดบัการ
เขา้สมการของตวัแปรอิสระตามท่ีผูว้จิยัตอ้งการศึกษา {วนัเพญ็ สมจิตต,์ 2548 #238} ซ่ึงในการศึกษา
คร้ังน้ีผูว้จิยัเรียงล าดบัตามปัจจยัท่ีสามารถปรับเปล่ียนง่ายและมีความส าคญัต่อการปฏิบติังานดา้นอาชีวอ
นามยัและความปลอดภยัตามผลการทบทวนวรรณกรรม ได้แก่ ปัจจยัด้านการท างาน ปัจจยัด้าน
ส่ิงแวดลอ้มภายนอก และปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคล ตามล าดบั โดยปัจจยัดา้นการท างานประกอบดว้ย  
ดา้นเน้ืองาน (ขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพ และ ขอ้เรียกร้องจากงานดา้นจิตใจ)  ดา้นส่ิงแวดลอ้มใน
การท างาน และด้านการบริหารจดัการ (การควบคุมก ากบังานและการสนับสนุนทางสังคมจาก
ผูร่้วมงานและผูบ้งัคบับญัชา) ส าหรับปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอก ไดแ้ก่ ปัญหาความขดัแยง้ใน
ครอบครัวท่ีมีกระทบต่อการท างาน และปัญหาความขดัแยง้ในการท างานท่ีมีผลกระทบต่อครอบครัว 
ปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคลท่ีท าการวิเคราะห์ไดแ้ก่ ดา้นปัจจยัส่วนบุคคล ดา้นสุขภาพ ดา้นสมรรถนะ
เชิงวิชาชีพ และดา้นคุณค่าและทศันคติในการท างาน วิเคราะห์ปัจจยัท่ีมีส่งผลต่อความสามารถใน
การท างานโดยก าหนดให้ความสามารถในการท างานดีเป็นค่าอา้งอิง (reference) และอ่านผลตวัแปร
อิสระท่ีส่ง ผลใหค้วามสามารถในการท างานไม่ดี  เสนอในตารางท่ี 4-14  
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ตารางท่ี 4-13 
ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงควำมสำมำรถในกำรท ำงำนและปัจจัยท่ีเก่ียวข้องของกลุ่มตัวอย่ำงโดยกำรวิเครำะห์
กำรถดถอยโลจิสติกคร้ังละ 1 ตัวแปร (univariate logistic regression analysis) (n= 405) 
 

ตวัแปรท่ีศึกษา 
 

ความสามารถในการท างาน OR 95%CI p-value 
ไม่ดี 

จ านวน  (ร้อยละ) 
ดี 

จ านวน (ร้อยละ) 
ปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคล      

 สถานภาพสมรส      

  คู่ 41 (27.20) 110 (72.80) 1.00   

  โสด 64 (27.20) 171 (72.80) 1.00 0.63-1.58 .990 

  หมา้ย   1 (16.70)         5 (83.30) 0.53 0.61-4.66 .570 

  หยา่/แยก   7 (53.80)     6 (42.20) 3.12 1.00-9.62  .040* 

 ภาวะสุขภาพ      

  ดี 29 (12.90) 196(87.10) 1.00   

  ปานกลาง 68 (42.50)    92 (57.50) 4.99 3.03-8.24  <.001** 

  ไม่ดี 16 (80.00)     4 (20.00) 27.03 8.45-86.49  <.001** 

 ความสามารถในการท าหนา้  
ท่ีของร่างกาย 

     

  ดี 73 (22.30) 225(77.70) 1.00   

  ไม่ดี 40 (52.60)   36 (47.40) 3.88 2.31-6.53  <.001** 

 การสูบบุหร่ี      

  ไม่สูบ 109 (27.50) 287 (72.50)  1.00   

  เคยสูบ      4 (80.00)     1 (20.00) 10.53 1.16-95.28 .030* 

  สูบ    0 (0.00)     2 (100.00) INF 

 การออกก าลงักาย      

  ไม่เคย 36 (37.90)     59 (62.10) 2.69 1.27-5.71 .010* 

  นานๆคร้ัง 65 (26.60)  179 (73.40) 1.60 0.80-3.19    .180 

  เป็นประจ า 12 (18.50)     53 (81.50) 1.00   
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ตารางท่ี 4-13 (ต่อ) 
 

     

ตวัแปรท่ีศึกษา 
 

ความสามารถในการท างาน OR 95%CI p-value 
ไม่ดี 

จ านวน  (ร้อยละ) 
ดี 

จ านวน (ร้อยละ) 

 ความพึงพอใจในการท างาน      

  สูง 11 (11.80)   82 (88.20) 1.00   

  ปานกลาง 83 (28.90) 204 (71.10) 3.03 1.53-5.98 .010* 

  ต ่า 19 (76.00)  6 (24.00) 23.60 7.75-71.83 <.001** 

 ความยดึมัน่ผกูพนัในองคก์ร      

  สูง 16 (14.20)   97 (85.80) 1.00   

  ปานกลาง 84 (32.90) 177 (67.10) 2.97 1.65-5.37  <.001** 

  ต ่า 13 (35.10)   24 (64.90) 3.28 1.39-7.74  <.001** 

ปัจจยัดา้นการท างาน      

 ขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพ     

  สูง 24 (45.30)  29 (54.70) 3.77 1.79-7.93 <.001** 

  ปานกลาง 70 (28.00) 180 (72.00) 1.77 0.99-3.16    .050 

  ต ่า 18 (18.00) 82 (82.00) 1.00   

 ปัจจยัอนัตรายในส่ิงแวดลอ้ม
การท างาน 

     

  สูง 25 (41.00) 36 (59.00) 2.93 1.33-6.48 <.010** 

  ปานกลาง 74 (27.20) 198 (72.80) 1.58 0.82-3.06    .170 

  ต ่า 13 (19.10) 55 (80.90) 1.00   

 การสนบัสนุนทางสงัคม  
(จากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบั 
บญัชา) 

     

  สูง 9 (18.80) 39 (81.30) 1.00   

  ปานกลาง 82 (26.50) 227 (73.50) 1.56 0.73-3.37 .250 

  ต ่า 21 (44.70) 26 (55.30) 3.50 1.38-8.82  <.010** 
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ตารางท่ี 4-13 (ต่อ) 
 

     

ตวัแปรท่ีศึกษา 
 

ความสามารถในการท างาน OR 95%CI p-value 
ไม่ดี 

จ านวน  (ร้อยละ) 
ดี 

จ านวน (ร้อยละ) 

 การควบคุมก ากบังาน      

  สูง 8 (12.10) 58 (87.90) 1.00   

  ปานกลาง 78 (27.10) 210 (72.90) 2.69 1.23-5.89  .010* 

  ต ่า 24 (51.10)  23 (48.90) 7.57 2.97-19.26  <.001** 

ปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอก      

  ความขดัแยง้ในครอบครัวท่ีมี
ผลกระทบกบัการท างาน 

     

  สูง 80 (28.40)  202 (71.60) 2.65 1.30-5.41 .010* 

  ปานกลาง 23 (50.00)    23 (50.00) 6.70 2.78-16.16 <.001** 

  ต ่า 10 (13.00)    67 (87.00) 1.00   

 ความขดัแยง้ในการท างานท่ีมี
ผลกระทบกบัครอบครัว 

     

  สูง 35 (46.10)   41 (53.90) 4.69 2.09-10.56  <.001** 

   ปานกลาง 68 (25.80) 196 (74.20) 1.90 0.92-3.95    .080 

   ต ่า 10 (15.40)    55 (84.60)    

หมายเหตุ    *p < .05,    **p< .01 ,    INF  หมายถึง Infinity 
 

 ตารางท่ี 4-13 แสดงผลการวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกคร้ังละ 1 ตวัแปร (univariate 
logistic regression analysis) ซ่ึงเป็นขอ้มูลพื้นฐานเพื่อให้ทราบถึงปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความ 
สามารถในการท างานของกลุ่มตวัอย่างโดยไม่ไดพ้ิจารณาถึงปัจจยัรบกวน (confounding factor) 
หรืออิทธิพลร่วมระหวา่งตวัแปร ผลการศึกษาพบวา่ปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคลท่ีส่งผลให้ความสามารถ
ในการท างานไม่ดีอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ไดแ้ก่ สถานภาพสมรสหยา่หรือแยก (OR  = 3.12 , 95% 
CI = 1.00-9.62 ) ภาวะสุขภาพไม่ดี (OR   = 27.03, 95%CI= 8.45-86.49) ความสามารถในการท าหนา้ท่ี
ของร่างกายไม่ดี (OR = 3.88, 95%CI= 2.31-6.53) มีประวติัสูบบุหร่ี (OR = 10.53, 95%CI= 1.16-95.28) 
ไม่เคยออกก าลงักาย (OR = 2.69, 95%CI= 1.27-5.71) ความพึงพอใจในการท างานระดบัต ่า (OR =  23.60  
,95%CI= 7.75-71.83)  และความยึดมัน่ผกูพนัในองคก์รระดบัต ่า (OR = 3.28, 95%CI= 1.39-7.74)  



 
81 

 

ส าหรับปัจจยัดา้นการท างานท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างานอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
ไดแ้ก่ ขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพสูง (OR= 3.77, 95% CI= 1.79-7.93) ปัจจยัอนัตรายในส่ิงแวดลอ้ม
การท างานสูง (OR= 2.93 , 95% CI= 1.33-6.48)  การสนบัสนุนทางสังคม (จากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบั 
บญัชา)ในระดบัต ่า (OR= 3.50, 95% CI= 1.38-8.82) และการควบคุมก ากบังานต ่า (OR=7.57, 95% 
CI= 2.97-19.26)  ส่วนปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอกท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ไดแ้ก่ ความขดัแยง้ภายในครอบครัวท่ีส่งผลกระทบต่อการท างานระดบัสูง 
(OR= 2.65 , 95% CI= 1.30-5.41)   และความขดัแยง้ในการท างานและส่งผลกระทบต่อครอบครัวใน
ระดบัสูง (OR= 4.69, 95% CI= 2.09-10.56) ส่วนปัจจยัอ่ืนท่ีไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการ 
ท างานจากการวเิคราะห์การถดถอยโลจิสติกคร้ังละ 1 ตวัแปร แสดงในตารางท่ี ฉ-7  
 

ตารางท่ี 4-14 
ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงควำมสำมำรถในกำรท ำงำนและปัจจัยท่ีเก่ียวข้องของกลุ่มตัวอย่ำงโดยกำรวิเครำะห์
กำรถดถอยโลจิสติกแบบเชิงช้ัน (hierarchical  logistic regression analysis) (n= 405) 
 

ตวัแปรท่ีศึกษา Adjusted OR# 95%CI p-value 

ปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคล     

 อาย ุ     

  21-40 1.00    

  41 ปีข้ึนไป 7.50  1.10-51.13 .040* 

 ภาวะสุขภาพ     

  ดีมาก 1.00    

  ปานกลาง 5.30  2.33-12.03 <.001** 

  ไม่ดี 14.27  1.99-102.24  .008** 

 ความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกาย     

  ดี 1.00    

  ไม่ดี 4.53  1.68-12.53  .004** 

 การสูบบุหร่ี     

  ไม่สูบ 1.00    

   เคยสูบ 25.97  1.01-665.37 .049* 

  สูบ INF 
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ตารางท่ี 4-14 (ต่อ) 
 

    

ตวัแปรท่ีศึกษา Adjusted OR# 95%CI p-value 

 ประสบการณ์การท างานในวชิาชีพพยาบาล      

   <  1   ปี 40.88  2.57-651.06  .009** 

  1-5       ปี  0.60  0.26-1.15  .130 

  6-10     ปี 1.16  0.53-2.54  .692 

  11-15    ปี 0.76  0.35-1.65  .501 

  16-20    ปี 0.77  0.35-1.72  .534 

  21-25    ปี 0.94  0.41-2.24  .980 

  ≥  26  ปี 1.00     

 ความพึงพอใจในการท างาน      

  สูง 1.00     

  ปานกลาง 2.67  0.81-8.77  .110 

  ต ่า 40.63  4.68-352.94  .001** 

ปัจจยัดา้นการท างาน      

 ขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพ      

  สูง 4.52  1.01-20.24  .049* 

  ปานกลาง 1.13  0.39-3.22  .824 

  ต ่า 1.00     

 การควบคุมก ากบังาน      

  สูง 1.00     

  ปานกลาง 3.25  0.74-14.23  .118 

  ต ่า 11.02  1.98-61.28  .006** 

 ลกัษณะงาน      

  ใชค้วามคิดและจิตใจ 1.00     

  ใชร่้างกาย/ก าลงักาย 0.01  0.001-0.31  .008** 

  ใชท้ั้งความคิดและก าลงักาย 0.66  0.24-1.79  .413 
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ตารางท่ี 4-14 (ต่อ) 
 

    

ตวัแปรท่ีศึกษา Adjusted OR# 95%CI p-value 

 จ านวนการท างานล่วงเวลา (กะ/เดือน)      

  1-5      1.00     

  6-10    0.47  0.16-1.39  .173 

  11-15   0.26  0.07-0.93  .039* 

  16-20   1.49  0.27-8.37  .649 

  ≥ 21    1.78    0.14-22.81  .656 

ปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอก      

  ความขดัแยง้ในครอบครัวท่ีมีผลกระทบ 
กบัการท างาน 

     

  สูง      15.38  1.87-126.24  .011* 

   ปานกลาง 5.87  1.02-33.98  .048* 

  ต ่า 1.00     

หมายเหตุ * p < .05,  ** p< . 01 
      # Adjusted Odd ratio  ท่ีควบคุมปัจจยัรบกวน  (confounding factor) ไดแ้ก่ สถานภาพสมรสหยา่/แยก    

การท่ีไม่เคยออกก าลงักาย  ความยึดมั่นผูกพนัในองค์กรต ่า ปัจจัยอันตรายในส่ิงแวดล้อมในการท างานสูง            

การสนบัสนุนทางสงัคมต ่า และความขดัแยง้ในการท างานท่ีมีผลกระทบกบัครอบครัวสูง  

                 INF  หมายถึง Infinity 

 
 จากตารางท่ี 4-14 แสดงผลการวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกแบบเชิงชั้น เม่ือควบคุม
ปัจจยัรบกวนได้แก่ สถานภาพสมรส การออกก าลงักาย ความยึดมัน่ผูกพนัในองค์กร และความ
ขดัแยง้ในการท างานท่ีมีผลกระทบกบัครอบครัว โดยปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคลพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ี
มีอาย ุ41 ปีข้ึนไปมีโอกาสท่ีจะมีความสามารถในการท างานลดลง 7.50 เท่า ของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีอายนุอ้ย
กวา่  (95%CI= 1.10-51.13, p < .05)  กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีภาวะสุขภาพไม่ดีมีโอกาสท่ีจะมีความสามารถ
ในการท างานไม่ดี 14.27 เท่า ของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีภาวะสุขภาพดี (95%CI= 1.99-102.24 , p < .01)  กลุ่ม
ตวัอย่างท่ีมีภาวะสุขภาพปานกลางมีโอกาสท่ีจะมีความสามารถในการท างานไม่ดี 5.30 เท่า ของกลุ่ม
ตวัอยา่งท่ีมีภาวะสุขภาพดี (95%CI= 2.33-12.03, p < .01) กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความสามารถในการท าหนา้ท่ี
ของร่างกายไม่ดีมีโอกาสท่ีจะมีความสามารถในการท างานไม่ดี 4.53 เท่าของกลุ่มท่ีมีความสามารถใน
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การท าหนา้ท่ีของร่างกายดี (95%CI = 1.68-12.53, p < .01) กลุ่มตวัอยา่งท่ีเคยสูบบุหร่ีมีโอกาสท่ีจะมี
ความสามารถในการท างานไม่ดี 25.97 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีไม่สูบบุหร่ี (95%CI = 1.01-665.37, p < .05) 
กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีประสบการณ์การท างานในอาชีพพยาบาลในช่วง < 1 ปี มีโอกาสท่ีจะมีความสามารถใน
การท างานไม่ดี 40.88 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีประสบการณ์การท างานตั้งแต่ 26 ปีข้ึนไป (95%CI = 
2.57-651.06 , p < .05) กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความพึงพอใจในการท างานต ่ามีโอกาสท่ีจะมีความสามารถใน
การท างานไม่ดี 40.63 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความพึงพอใจในการท างานสูง (95%CI= 4.68-352.94, 
p < .01) ส าหรับปัจจยัดา้นการท างานพบวา่ กลุ่มตวัอย่างท่ีมีขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพสูงมี
โอกาสท่ีจะมีความสามารถในการท างานไม่ดี 4.52 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีขอ้เรียกร้องจากงานดา้น
กายภาพต ่า (95%CI = 1.01-20.24, p < .05) กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีการควบคุมก ากบังานต ่ามีโอกาสท่ีจะมี
ความสามารถในการท างานไม่ดี 11.02 เท่า เม่ือเทียบกบักลุ่มตวัอย่างท่ีมีการควบคุมก ากบังานสูง 
(95%CI = 1.98-61.28, p < .01) ส่วนปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอกพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีปัญหา
ความขดัแยง้ภายในครอบครัวท่ีส่งผลกระทบต่อการท างานระดบัสูงมีโอกาสท่ีจะมีความสามารถในการ
ท างานไม่ดี 15.38 เท่า ของกลุ่มตวัอยา่งท่ีไม่มีปัญหา (95%CI = 1.87-126.24, p < .05) ส่วนลกัษณะงานท่ี
ใช้แรงกายเป็นส่วนใหญ่ และจ านวนการท างานล่วงเวลา 11-15 กะต่อเดือนพบว่าเป็นปัจจยัปกป้อง 
(protection factor) หรือปัจจยัท่ีส่งเสริมใหค้วามสามารถในการท างานดีข้ึน   
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อภิปรายผลการศึกษา 
 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาความสามารถในการท างานของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาล
มหาวทิยาลยัและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ผูว้ิจยัไดอ้ภิปรายผลตามวตัถุประสงคข์องการศึกษาดงัน้ี 
 1. ความสามารถในการท างานของพยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลมหาวทิยาลยั 
  กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ีมีค่าเฉล่ียความสามารถในการท างานโดยรวมอยูใ่น
ระดบัดี (เฉล่ีย 38.99 คะแนน, S.D. = 4.93) (ตารางท่ี 4-1)  ซ่ึงใกลเ้คียงกบัผลการศึกษาของกรรณิการ์     
คูประสิทธ์ิ (2550) ในพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลทัว่ไปสังกดักระทรวงสาธารณสุขท่ีพบวา่ค่าเฉล่ีย
ความสามารถในการท างานอยูใ่นระดบัดี (เฉล่ีย 38.18 คะแนน, S.D.= 11.45)  และผลการศึกษาใน
พยาบาลวชิาชีพประเทศไตห้วนัท่ีพบวา่ค่าเฉล่ียความสามารถในการท างานของพยาบาลวิชาชีพอยู่
ในระดบัดี (เฉล่ีย 38.40 คะแนน) (Chiu et al., 2007)  การท่ีพยาบาลวิชาชีพมีความสามารถในการ
ท างานอยูร่ะดบัดีอาจเน่ืองมาจาก การศึกษาคร้ังน้ีเป็นศึกษาในโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัซ่ึงเป็นโรงพยาบาล
ระดบัตติยภูมิท่ีมีนโยบายดา้นการพฒันาบุคลากรอยา่งเป็นรูปธรรม ทั้งในดา้นการส่งเสริมสุขภาพ 
และการสนบัสนุนดา้นวิชาการ และจากผลการศึกษาพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของ
รัฐแห่งหน่ึงพบวา่ มีพยาบาลวิชาชีพท่ีไดรั้บการอบรมเพิ่มเติมในช่วง 1 ปีท่ีผา่นมาถึงร้อยละ 94.60  
(เตือนใจ พิทยาวฒันชยั, 2548) นอกจากนั้นยงัสอดคลอ้งกบัการศึกษาท่ีผา่นมาท่ีพบวา่ความสุขในการ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐโดยรวมอยูใ่นระดบัสูง (เบญจวรรณ  
มาลยัรุ่งสกุล, 2552)  ท าให้บรรยากาศในการท างานเอ้ือต่อการท างานของกลุ่มตวัอย่าง ส่งผลให้กลุ่ม
ตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ีมีค่าเฉล่ียความสามารถในการท างานอยูใ่นระดบัดี  
 2. ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัความสามารถในการท างานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลยั โดยศึกษาปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคล  ปัจจยัดา้นการท างาน และ
ปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอก    
  2.1 ปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคล ไดแ้ก่ ดา้นปัจจยัส่วนบุคคล ดา้นสุขภาพ ดา้นสมรรถนะ
เชิงวชิาชีพ และดา้นคุณค่าและทศันคติในการท างาน  
   2.1.1 ปัจจยัส่วนบุคคล   
    กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ีส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 93.60) มีเพศ
ชายเพียงร้อยละ 6.40  (ตารางท่ี 4-2)  ซ่ึงเป็นไปตามธรรมชาติของวิชาชีพพยาบาลท่ีมีผูป้ระกอบอาชีพ 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง  และกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ีมีอายุค่อนขา้งมาก โดยมีอายุเฉล่ีย  37.15 ปี 
(S.D.= 9.88) ส าหรับสถานภาพสมรสของกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมากกว่า
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คร่ึงมีสถานภาพสมรสโสด (ตารางท่ี 4-2)  และร้อยละ 83.40 มีรายได้ท่ีเพียงพอ (ตารางท่ี 4-2)  
สะทอ้นใหเ้ห็นวา่กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ีส่วนใหญ่ไม่มีปัญหาทางดา้นเศรษฐกิจ 
     2.1.2 ดา้นสุขภาพ  
    กลุ่มตวัอย่างมีการรับรู้เก่ียวกบัภาวะสุขภาพทัว่ไปของตนเองอยู่ในระดบัดี 
ร้อยละ 55.60 และปานกลาง ร้อยละ 39.50 (ตารางท่ี 4-3)  ผลการศึกษาแตกต่างกนักบัผลการศึกษา
ในพยาบาลโรงพยาบาลสังกดัสภากาชาดไทย ของจิรนนัท ์ผลมะเฟือง (2548) ท่ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่ง
มีการรับรู้ภาวะสุขภาพดีร้อยละ 38.60  และปานกลางร้อยละ 45.50 ตามล าดบั ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจาก 
กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาของจิรนนัท ์ผลมะเฟือง ร้อยละ 70.90 ประกอบอาชีพเสริม โดยปฏิบติังานใน
อาชีพเสริมเฉล่ีย 12.70 ชัว่โมงต่อสัปดาห์ (เฉล่ีย 12.70 ชัว่โมงต่อสัปดาห์, S.D. =  13.50)  และปฏิบติังาน
สูงสุด 80 ชัว่โมงต่อสัปดาห์ (พิสัย 0-80 ชัว่โมงต่อสัปดาห์) โดยกลุ่มตวัอยา่งปฏิบติังานพยาบาลประจ า
โรงงานร้อยละ 61.20 ของผูท่ี้มีอาชีพเสริมทั้งหมด ซ่ึงอาจเป็นไปไดว้า่ชัว่โมงการท างานท่ีมากเกินไป 
และการสัมผสัปัจจยัอนัตรายในส่ิงแวดลอ้มการท างานในโรงงานอาจส่งผลกระทบต่อภาวะสุขภาพ 
จึงท าให้ภาวะสุขภาพโดยรวมของกลุ่มตวัอย่างต ่ากว่าการศึกษาคร้ังน้ี ซ่ึงมีผูป้ระกอบอาชีพเสริม
เพียงร้อยละ 12.60 (ตารางท่ี 4-8)  
    ความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกายโดยรวมร้อยละ 81.00 อยูใ่นระดบัดี 
(ตารางท่ี 4-4)  อีกร้อยละ 18.80 มีความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกายอยูใ่นระดบัไม่ดี เม่ือ
พิจารณารายดา้น ดา้นร่างกายพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งเกือบคร่ึงหน่ึง (ร้อละ 47.30) ประเมินวา่ความสามารถ
ในการท าหน้าท่ีดา้นร่างกายอยู่ในระดบัไม่ดี สอดคลอ้งกบัขอ้มูลโรคหรืออาการบาดเจ็บตามการ
รับรู้ของกลุ่มตวัอยา่งท่ีพบวา่ 4 ใน 5 อนัดบัแรกเป็นอาการผิดปกติในระบบโครงร่างและกลา้มเน้ือ 
ไดแ้ก่ อาการปวดหรือบาดเจบ็ บริเวณหลงัส่วนบน หลงัส่วนล่าง มือ และเทา้ ตามล าดบั (ตารางท่ี ฉ–5 
ภาคผนวก ฉ) ซ่ึงอาการผิดปกติในระบบโครงร่างและกลา้มเน้ืออาจเป็นอุปสรรคในการปฏิบติังาน
ท่ีตอ้งใชแ้รงกาย  และจากการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 17.50 ประเมินวา่การเจ็บป่วย
หรือการบาดเจบ็เป็นอุปสรรคต่อการท างาน โดยตอ้งท างานชา้ลงหรือเปล่ียนวิธีการท างานบางคร้ัง 
(ร้อยละ 15.80) ตอ้งเปล่ียนวิธีการท างานบ่อยๆ (ร้อยละ 1.00) และท าไดเ้ฉพาะบางเวลา (ร้อยละ 0.70) 
(ตารางท่ี ฉ–5)  และอุปสรรคดงักล่าวอาจท าให้เกิดความผิดพลาดในการปฏิบติัการพยาบาลของ
พยาบาลวชิาชีพ 
    กลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษาคร้ังน้ีมีดชันีมวลกายเฉล่ียอยูใ่นเกณฑ์ปกติเท่ากบั 21.76 
กิโลกรัม/เมตร2  (เฉล่ีย 21.76 กิโลกรัม/เมตร2 S.D. = 3.56)  (ตารางท่ี 4-3) แต่อยา่งไรก็ตามพบวา่ มีกลุ่ม 
ตวัอยา่งท่ีมีดชันีมวลกายอยูใ่นระดบัอว้นถึงร้อยละ 27.54  ซ่ึงสะทอ้นให้เห็นแนวโนม้ปัญหาสุขภาพ
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ในอนาคต  เพราะดชันีมวลกายเป็นดชันีท่ีบ่งบอกถึงสัดส่วนและองคป์ระกอบของร่างกาย และท า
ใหท้ราบถึงสมรรถนะของร่างกายและภาวะสุขภาพของบุคคล (Sörensen, 2008) 
    พฤติกรรมสุขภาพท่ีศึกษาในคร้ังน้ี ได้แก่ การสูบบุหร่ี การด่ืมแอลกอฮอล ์
และการออกก าลงักาย  พบวา่ยงัมีกลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 1.20 และร้อยละ 0.50  ท่ีมีประวติัเคยสูบบุหร่ีและ
ในปัจจุบนัยงัสูบบุหร่ี ตามล าดบั กลุ่มตวัอย่างร้อยละ 0.70 ท่ีด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์เป็นประจ าทุกวนั 
และกลุ่มตวัอยา่งท่ีด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลเ์ดือนละคร้ังและสัปดาห์ละคร้ังในสัดส่วนท่ีเท่ากนั คือ ร้อยละ 
1.50  อีกทั้งมีกลุ่มตวัอยา่งท่ีออกก าลงักายนอ้ยกวา่  2-3 คร้ังต่อสัปดาห์ร้อยละ 60.40 และไม่ออกก าลงักาย
ร้อยละ 23 (ตารางท่ี 4-3) ซ่ึงพฤติกรรมสุขภาพดงักล่าวอาจส่งเสริมให้กลุ่มตวัอย่างเกิดปัญหาสุขภาพ 
ซ่ึงจะส่งผลต่อความสามารถในการท างานได ้ 
    2.1.3 ดา้นสมรรถนะเชิงวชิาชีพ 
    กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ (ร้อยละ 82.50) ส าเร็จการศึกษาในระดบัปริญญาตรี และ
ร้อยละ 17.50 ส าเร็จการศึกษาระดบัปริญญาโท และมีประสบการณ์การท างานในวิชาชีพพยาบาล
อยูใ่นช่วง 0.42 – 37.17 ปี และมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 13 ปี (เฉล่ีย 13 ปี, S.D. 9.72) โดยกลุ่มตวัอยา่งมาก 
กว่าคร่ึง (ร้อยละ 60.40)  มีการรับรู้ว่าตนเองมีทกัษะและความช านาญในการท างานเพียงพอกบังาน 
และร้อยละ 38.30 ประเมินตนเองว่ามีทกัษะและความช านาญในการท างานไม่เพียงพอ จ าเป็นตอ้ง
ไดรั้บการอบรมเพิ่มเติม (ตารางท่ี 4-5)  การท่ีกลุ่มตวัอยา่งประเมินตนเองวา่มีทกัษะความช านาญในการ
ท างานไม่เพียงพอ อาจเน่ืองจากโรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐ เป็นสถานบริการสุขภาพในระดบั
ตติยภูมิท่ีใหบ้ริการผูป่้วยท่ีมีปัญหาสุขภาพซบัซอ้น และมีการใชเ้ป็นเทคโนโลยทีางการรักษาพยาบาล
ชั้นสูง (ทศันา บุญทอง, 2542) ท าใหต้อ้งใชท้กัษะและความช านาญสูงในการดูแลผูป่้วยและจ าเป็นตอ้ง
ได้รับการศึกษาอบรมอย่างต่อเน่ืองเพื่อให้มีความพร้อมต่อการท างาน สอดคล้องกบัผลการศึกษา
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยัของรัฐท่ีพบว่ามีพยาบาลวิชาชีพท่ีไดรั้บการอบรมเพิ่มเติม
ในช่วง 1 ปีท่ีผา่นมาถึงร้อยละ 94.60  (เตือนใจ พิทยาวฒันชยั, 2548)  
   2.1.4 ดา้นคุณค่าและทศันคติในการท างาน  
    การศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมีความพึงพอใจในการท างานโดยรวมอยู่
ในระดบัปานกลางและสูง ร้อยละ 70.90 และร้อยละ 23.00 ตามล าดบั เม่ือพิจารณาความพึงพอใจ
รายดา้นไดแ้ก่ ความพึงพอใจต่ออนาคตการท างาน ความพึงพอใจในสภาพการท างาน ความพึงพอใจ
ในความสามารถของตนท่ีมีต่องาน และความพึงพอใจกบัเงินเดือนหรือค่าตอบแทนท่ีไดรั้บ พบว่า
กลุ่มตวัอยา่งมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัปานกลางเป็นสัดส่วนท่ีสูงท่ีสุด (ร้อยละ 64.70, ร้อยละ 63.70 
ร้อยละ 55.80 และร้อยละ 54.10 ตามล าดบั) (ตารางท่ี 4-6)  สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาในพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพจงัหวดัเชียงใหม่ท่ีพบวา่ พยาบาลมีความพึงพอใจในการท างานโดยรวม
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อยูใ่นระดบัปานกลาง และความพึงพอใจรายดา้นไดแ้ก่ ดา้นความกา้วหนา้ในต าแหน่งงาน และดา้น
สภาพแวดลอ้มการท างาน พบวา่อยูใ่นระดบัมาก ส่วนดา้นค่าตอบแทนท่ีไดรั้บพบวา่มีความพึงพอใจ 
อยูใ่นระดบัปานกลาง (วิไลวรรณ สุวรรณสิทธ์ิ, วิภาพร เตชะสรพศั, กาญจนา ค าดี, อญัชลี เศรษฐเสถียร
,และพิมพาภรณ์ พรหมใจ, 2549)  ซ่ึงความพึงพอใจในบางดา้นไดแ้ก่ ความพึงพอใจดา้นความกา้วหน้า
ในต าแหน่งงาน และความพึงพอใจในส่ิงแวดลอ้มการท างาน มีความแตกต่างกบัการศึกษาในคร้ังน้ี 
อาจเน่ืองมาจากความแตกต่างของสภาพการท างาน ดงัผลการศึกษาของโครงการความร่วมมือระหวา่ง
ประเทศยโุรป 10 ประเทศ  เพื่อศึกษาถึงปัจจยัท่ีส่งผลให้พยาบาลลาออกจากงาน (Nurses’ early exit study 
[NEXT-study])  พบวา่พยาบาลท่ีปฏิบติังานดูแลผูป่้วยท่ีบา้น (home/ residential care) มีความพึงพอใจ 
ในการท างานสูงกวา่กลุ่มตวัอยา่งท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาล (Sabine, William, Van der Heijden, 
Dibisceglie, & van der Schoot, 2005)       
    ความยดึมัน่ผกูพนัในองคก์รโดยรวม พบวา่กลุ่มตวัอยา่งมีความยึดมัน่ผกูพนั
ในองคก์รอยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 63.00 ส่วนรายดา้นพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมีความรู้สึกเป็นเจา้ 
ขององค์กร ละความภาคภูมิใจในการเป็นส่วนหน่ึงขององค์กรอยูใ่นระดบัปานกลางร้อยละ 56.80 
และร้อยละ 51.60 ตามล าดบั ส่วนความภาคภูมิในในการเป็นส่วนหน่ึงของวิชาชีพพยาบาลอยูใ่น
ระดบัสูงร้อยละ 59.50  (ตารางท่ี 4-7)  ผลการศึกษาสอดคลอ้งกบัการศึกษาในพยาบาลแผนกศลัยกรรม
และออร์โธปิดิกส์ โรงพยาบาลศรีนครินทร์พบว่ากลุ่มตวัอย่างมีความยึดมัน่ผูกพนัในองค์กรอยู่ใน
ระดบัสูงเช่นกนั (สุธีรา ประดบัวงษ,์ มาริสา ไกรฤกษ,์ & วรรณภา นิวาสะวตั, 2549)  ผลการศึกษาคร้ัง
น้ียงัสนบัสนุนผลการศึกษาของโครงการความร่วมมือระหวา่งประเทศยุโรป 10 ประเทศ ท่ีศึกษาถึง
ปัจจยัท่ีส่งผลใหพ้ยาบาลลาออกจากงาน (NEXT-study) ท่ีพบวา่พยาบาลมีความยึดมัน่ผกูพนัในองคก์ร
วิชาชีพพยาบาลในระดบัท่ีสูงกวา่ความยึดมัน่ผกูพนัต่อองค์กรท่ีปฏิบติังาน นอกจากนั้นกลุ่มตวัอยา่ง
ในองค์กรท่ีมีขนาดเล็กมีความยึดมัน่ผูกพนัในองคก์รสูงกวา่กลุ่มตวัอย่างในองคก์รขนาดใหญ่ท่ีมี
สายการบงัคบับญัชาท่ีซบัซ้อน และยงัพบอีกวา่ความยึดมัน่ผกูพนัในองคก์รมีความสัมพนัธ์กบัการ
ลาออกจากงานของพยาบาลวชิาชีพ (Sabine, et al., 2005)  
  2.2 ปัจจยัดา้นการท างานท่ีศึกษาในคร้ังน้ี ไดแ้ก่ ดา้นเน้ืองาน (ขอ้เรียกร้องจากงาน
ดา้นกายภาพ และขอ้เรียกร้องจากงานดา้นจิตใจ) ดา้นส่ิงแวดลอ้มในการท างาน และดา้นการบริหาร
จดัการ (การควบคุมก ากบังาน และการสนบัสนุนทางสังคมจากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบับญัชา)    
   2.2.1 ดา้นเน้ืองานประกอบดว้ย ขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพ และขอ้เรียกร้อง
จากงานดา้นจิตใจ   
    ขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพไดแ้ก่ การยกเคล่ือนยา้ยผูป่้วยและของหนกั
บ่อยๆ  ตลอดจนการท างานท่ีตอ้งใชท้่าทางการท างานท่ีไม่เหมาะสม ส่วนขอ้เรียกร้องจากงานดา้น
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จิตใจ ไดแ้ก่ ภาระงานมาก ความเร่งรีบในการท างาน งานท่ีมีความซบัซ้อน และงานท่ีก่อให้เกิดความ
ขดัแยง้กบัผูอ่ื้น เป็นตน้ ผลการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่งมีขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพอยู่
ในระดบัปานกลางและต ่า ร้อยละ 62.00 และร้อยละ 24.80 ตามล าดบั ส่วนขอ้เรียกร้องดา้นจิตใจอยู่
ในระดบัปานกลางและต ่าร้อยละ 66.90 และร้อยละ 17.20 ตามล าดบั (ตารางท่ี 4-10)  ซ่ึงแตกต่างจาก
ผลการศึกษาของนุชนารถ กนัธิยะท่ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่งเกินคร่ึงหน่ึง (ร้อยละ 53.50) มีขอ้เรียกร้อง
จากงานดา้นกายภาพอยู่ในระดบัสูง อีกร้อยละ 46.50 ของกลุ่มตวัอย่างมีขอ้เรียกร้องจากงานดา้น
กายภาพอยูใ่นระดบัต ่า  และขอ้เรียกร้องจากงานดา้นจิตใจพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมีขอ้เรียกร้องจากงานดา้น
จิตใจอยูใ่นระดบัสูงและต ่าในสัดส่วนท่ีใกลเ้คียงกนัคือ ร้อยละ 50.90 และ 49.10 ตามล าดบั  ทั้งน้ีอาจ
เป็นเพราะการศึกษาของนุชนารถ กนัธิยะ มีการแบ่งระดบัคะแนนขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพ
เป็น 2 กลุ่ม ขณะท่ีการศึกษาคร้ังน้ีแบ่งระดบัคะแนนขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพเป็น 3 กลุ่ม ท าให้
การกระจายของคะแนนอยูใ่นกลุ่มปานกลางเป็นส่วนใหญ่  และการศึกษาของนุชนารถ กนัธิยะ เป็นการ 
ศึกษาในพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลเอกชน และศึกษาเฉพาะแผนกวิกฤติ แผนกอุบติัเหตุฉุกเฉิน ห้องผา่ตดั  
และหอผูป่้วยอายุรกรรมและศลัยกรรม ซ่ึงเป็นหน่วยงานหรือแผนกท่ีมีกิจกรรมการพยาบาลท่ีมีความ
ซบัซอ้นและเร่งรีบ รวมทั้งมีการใชแ้รงกายมาก จึงท าใหมี้ขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพและจิตใจสูง  
    ส่วนผลการศึกษาเก่ียวกบัลกัษณะงานของกลุ่มตวัอย่างคร้ังน้ีพบว่า ร้อยละ
78.20 เห็นวา่งานของตนมีลกัษณะงานท่ีใชแ้รงกายร่วมกบัใชค้วามคิดและจิตใจเป็นส่วนใหญ่  มีเพียง
ร้อยละ 2 เท่านั้นท่ีประเมินวา่ลกัษณะงานมีการใชก้  าลงักายเป็นส่วนใหญ่ (ตารางท่ี 4-8) สอดคลอ้ง
กบัผลการศึกษาของกรรณิการ์ คูประสิทธ์ิ (2550) ท่ีศึกษาในพยาบาลโรงพยาบาลทัว่ไปพบวา่ กลุ่ม
ตวัอยา่งร้อยละ 92.50 มีลกัษณะงานท่ีใชท้ั้งแรงกายร่วมกบัใชค้วามคิดและจิตใจ  
    ชั่วโมงการท างานของกลุ่มตวัอย่างในการศึกษาคร้ังน้ีพบว่า เกินคร่ึงหน่ึง 
(ร้อยละ 55.70) ปฏิบติังานหมุนเวียนกะเชา้ บ่ายและดึก และร้อยละ 33.40 ปฏิบติังานเฉพาะกะเชา้ 
จ  านวนการปฏิบติังานกะบ่ายหรือดึกอยูใ่นช่วง 1-30 คร้ังต่อเดือน (เฉล่ีย 9.63 วนัต่อเดือน, S.D.= 8.19) 
กลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 60.70 มีการปฏิบติังานล่วงเวลา โดยกลุ่มตวัอยา่งท่ีปฏิบติังานกะเป็นรายชัว่โมง
มีจ านวนเฉล่ียของการปฏิบติังานเท่ากบั 4.08 ชัว่โมงต่อวนั (เฉล่ีย 4.08 ชัว่โมงต่อวนั, S.D.= 2.54) และ 
2.61 วนัต่อสัปดาห์ (เฉล่ีย 2.61 วนัต่อสัปดาห์, S.D.= 1.35) ส่วนกลุ่มตวัอยา่งปฏิบติังานล่วงเวลาเป็น
กะเฉล่ีย 3.67 กะต่อเดือน (เฉล่ีย 3.67 กะต่อเดือน, S.D.= 5.02) (ตารางท่ี 4-9)   
   2.2.2 ดา้นส่ิงแวดลอ้มในการท างาน ในการศึกษาน้ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่งมีปัจจยัอนัตราย
ในส่ิงแวดลอ้มการท างานโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลางและต ่าร้อยละ 67.80 และร้อยละ 17.00 ตาม 
ล าดบั (ตารางท่ี 4-10) สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของจิรนนัท ์ผลมะเฟือง (2548) ท่ีพบวา่การสัมผสั
ปัจจยัอนัตรายในส่ิงแวดลอ้มการท างานโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง เม่ือพิจารณาการสัมผสัปัจจยั
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อนัตรายดา้นเคมีท่ีเป็นปัญหามากของกลุ่มตวัอยา่งในแต่ละงานการพยาบาลพบว่ามีความแตกต่างกนั 
โดยกลุ่มตวัอยา่งในแผนกงานการพยาบาลผา่ตดัและพกัฟ้ืนมีการสัมผสัสารเคมีในส่ิงแวดลอ้มการ
ท างานมากกว่าแผนกอ่ืนๆ โดยสารเคมีท่ีสัมผสัไดแ้ก่ สารไนตรัสออกไซด์ สารฟอร์มาลีน สารฟีนอล 
สารเอทธิลีนออกไซด์ และสารกลูตาราลดีไฮด์ (ร้อยละ 72.70 - 88.20) (ดงัตารางท่ี ฉ-6 ภาคผนวก ฉ) 
ซ่ึงสอดคลอ้งกบัขอ้มูลขององค์กรแรงงานระหว่างประเทศเก่ียวกบัปัจจยัอนัตรายในส่ิงแวดลอ้ม
การท างานของหอ้งผา่ตดั (International Labour Organization [ILO], 1999)  
   2.2.3 ดา้นการบริหารจดัการ ไดแ้ก่ การควบคุมก ากบังานและการสนบัสนุนทาง
สังคมจากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบับญัชา  
    กลุ่มตวัอยา่งมีการควบคุมก ากบังานในระดบัปานกลางและสูงร้อยละ 71.80 
และร้อยละ 16.50 ตามล าดบั (ตารางท่ี 4-10) ผลการศึกษาแตกต่างกบัการศึกษาของนุชนารถ กนัธิยะ 
(2552) ท่ีพบว่ากลุ่มตวัอย่างมีการควบคุมก ากบังานสูงร้อยละ 64.50 กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีการควบคุม
ก ากบังานต ่าร้อยละ 35.50 ส่วนการสนบัสนุนทางสังคมจากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบับญัชาของกลุ่ม
ตวัอย่างในการศึกษาคร้ังน้ีพบว่า อยูใ่นระดบัปานกลางและสูงร้อยละ 76.50 และร้อยละ 11.90 ตามล าดบั 
(ตารางท่ี 4-10)  แตกต่างจากผลการศึกษาของนุชนารถ กนัธิยะ (2552) ท่ีพบวา่การสนบัสนุนทางสังคม
ของกลุ่มตวัอย่างอยู่ในระดบัต ่าถึงร้อยละ 65.80 ความแตกต่างดงักล่าวอาจเน่ืองจากการศึกษาของ     
นุชนารถ กนัธิยะ เป็นการศึกษาในพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน ซ่ึงมีรูปแบบการบริหาร
องคก์รท่ีต่างกบัการศึกษาคร้ังน้ี รูปแบบการบริหารในองคก์รท่ีต่างกนัเป็นส่ิงท่ีก าหนดความสัมพนัธ์
ระหว่างสมาชิกในองคก์ร และความสัมพนัธ์ท่ีดีระหวา่งสมาชิกองค์กรจะช่วยสนบัสนุนให้บุคคล
รับรู้วา่ตนเองมีคุณค่าและเป็นท่ีรักของบุคคคลอ่ืน ซ่ึงแรงสนบัสนุนจากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบับญัชา
เป็นส่ิงท่ีช่วยลดปัญหาความเครียดจากการท างาน (Cooper & Smith, 1998) ท่ีจะส่งผลต่อความสามารถ
ในการท างาน   
  2.3 ส่ิงแวดลอ้มภายนอก ท่ีศึกษาในคร้ังน้ี ไดแ้ก่ ปัญหาความขดัแยง้ในครอบครัวท่ี
มีกระทบกบัการท างาน ผลการศึกษาคร้ังน้ีพบว่าความขดัแยง้ในครอบครัวท่ีมีผลกระทบต่อการ
ท างานอยูใ่นระดบัปานกลางและต ่าร้อยละ 69.60 และร้อยละ 19.00 ตามล าดบั ส่วนความขดัแยง้ใน
การท างานท่ีมีผลกระทบกบัครอบครัวปานกลางและสูงร้อยละ 65.20 และร้อยละ 18.80 ตามล าดบั 
(ตารางท่ี 4-12)  สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของเบญจวรรณ มาลยัรุ่งสกุล (2552) ท่ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่ง
มีปัญหาความสมดุลระหวา่งชีวติการท างานและครอบครัวอยูใ่นระดบัปานกลาง  
 3. ความสัมพนัธ์ระหวา่งความสามารถในการท างานของพยาบาลวิชาชีพและปัจจยัท่ี
เก่ียวขอ้ง ปัจจยัท่ีศึกษาเพื่อหาความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างานในคร้ังน้ี ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้น
ทรัพยากรบุคคล  ปัจจยัดา้นการท างาน และปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอก   
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  3.1 ปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคลท่ีศึกษาเพื่อหาความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการ
ท างาน ไดแ้ก่ ดา้นปัจจยัส่วนบุคคล ดา้นสุขภาพ ดา้นสมรรถนะเชิงวิชาชีพ และดา้นคุณค่าและทศันคติ
ในการท างาน  ดงัรายละเอียดดงัน้ี 
   3.1.1 ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างานประกอบดว้ย  
อาย ุ และสถานภาพสมรส  ส่วนเพศและรายได ้ไม่พบความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน 
    การศึกษาในคร้ังน้ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีอาย ุ41 ปีข้ึนไปมีโอกาสท่ีความสามารถ 
ในการท างานอยูใ่นระดบัไม่ดีถึง 7.50 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีอายุนอ้ยกวา่ 41 ปี (ตารางท่ี 4-14)  นอกจากน้ี
ยงัพบวา่กลุ่มตวัอยา่งมีค่าเฉล่ียความสามารถในการท างานลดลงตั้งแต่ช่วงอายุ  41-50 ปี ซ่ึงผลการศึกษา
คร้ังน้ีสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาในบุคลากรพยาบาลประเทศฝร่ังเศสท่ีพบวา่ ค่าเฉล่ียของความสามารถใน
การท างานของพยาบาลวิชาชีพเร่ิมมีแนวโนม้ลดลงตั้งแต่อายุ 40 ปี (Estryn- Behar et al., 2005) และ
การศึกษาในพยาบาลวิชาชีพประเทศไตห้วนัของชูและคณะ (Chiu, et al., 2007) ท่ีพบวา่ค่าเฉล่ียของ
ความสามารถในการท างานเพิ่มข้ึนจนถึงก่อนช่วงอายุ 41-45 ปีและลดลงอยา่งรวดเร็วตามอายุท่ีเพิ่มข้ึน
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ  ซ่ึงเป็นไปตามผลการศึกษาในหลายอาชีพท่ีพบว่าอายุเป็นปัจจยัหน่ึงท่ี
ส่งผลต่อความสามารถในการท างาน แต่อยา่งไรก็ตามผลการศึกษาคร้ังน้ีแตกต่างจากผลการศึกษา
ในหลายอาชีพท่ีพบวา่ ความสามารถในการท างานของบุคคลจะมีแนวโน้มลดลงเม่ืออายุประมาณ 
45 ปี (Ilmarinen & Tuomi, 2004) ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากวา่วิชาชีพการพยาบาลเป็นวิชาชีพท่ีมีลกัษณะ
งานท่ีตอ้งใชท้ั้งแรงกายร่วมกบัการใชค้วามคิดและจิตใจในการท างาน  ซ่ึงตามแนวคิดและผลการวิจยั
ท่ีผ่านมาพบว่า อาชีพท่ีตอ้งใช้แรงกายร่วมกบัการใช้ความคิดและจิตใจ เช่น พยาบาล  มีแนวโน้ม
ความสามารถในการท างานลดลงเร็วกว่าอาชีพท่ีใช้ความคิดและจิตใจในการท างานเพียงอย่างเดียว 
(Costa et al., 2005; Ilmarinen, 2009a) และอาจเป็นไปไดว้า่สภาพการท างานของกลุ่มตวัอยา่งในการ 
ศึกษาคร้ังน้ีมีความแตกต่างกบัสภาพการท างานพยาบาลในบางประเทศ  ซ่ึงมีระบบการใชเ้คร่ืองทุ่น
แรงในการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาล เช่น การยกเคล่ือนยา้ยผูป่้วยและอุปกรณ์ หรือมีการใชอุ้ปกรณ์
ทางการแพทยท่ี์สามารถอ านวยความสะดวกในการปฏิบติัการพยาบาล  จึงท าให้ความสามารถใน
การท างานของพยาบาลวชิาชีพในการศึกษาคร้ังน้ีลดลงเร็วกวา่พยาบาลวชิาชีพในบางประเทศ  
    ส าหรับสถานภาพสมรสเม่ือวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกคร้ังละ 1 ตวัแปร 
พบวา่กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีสถานภาพสมรสหยา่หรือแยกทางกบัคู่สมรสมีโอกาสท่ีความสามารถในการ
ท างานอยูใ่นระดบัไม่ดี 3.12 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีสถานภาพคู่ (ตารางท่ี 4-13) ทั้งน้ีเน่ืองจากครอบ 
ครัวเป็นแหล่งพื้นฐานของแรงสนบัสนุนทางสังคมท่ีส าคญั ซ่ึงสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาในประเทศ
ฟินแลนดท่ี์พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีสถานภาพสมรสคู่หรือกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีคู่และอยูร่่วมกนั (cohabitating) 
มีระดบัความสามารถในการท างานดีกวา่สถานภาพสมรสอ่ืนๆ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ  (Pensola 
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& Järvikoski, 2008)  แต่อยา่งไรก็ตามเม่ือวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกแบบเชิงชั้น โดยควบคุมปัจจยั
ดา้นอ่ืนๆ พบวา่สถานภาพสมรสไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน จึงถูกจดัเป็นตวั
แปรรบกวนในการศึกษาคร้ังน้ี 
    ผลการศึกษาคร้ังน้ีไม่พบความสัมพนัธ์ระหวา่งเพศและความสามารถในการท างาน 
ซ่ึงแตกต่างจากผลการศึกษาของโครงการความร่วมมือระหวา่งประเทศยุโรป 10 ประเทศ  (NEXT-study)  
ท่ีพบวา่เพศหญิงมีระดบัความสามารถในการท างานต ่ากวา่เพศชาย (Camerino et al., 2006)  อาจเน่ือง 
มาจากกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ีส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 93.60) มีเพศชายเพียงร้อยละ 
6.40 (ตารางท่ี 4-2)  ท าใหไ้ม่เห็นความแตกต่างของความสามารถในการท างานระหวา่งเพศหญิงและ
เพศชาย เม่ือเปรียบเทียบกบัการศึกษาในประเทศทวีปยุโรปท่ีพบวา่ร้อยละ 10.50 ของกลุ่มตวัอยา่ง
เป็นเพศชาย (Peter, Hasselhorn, & Andreas, 2003)  
    ส าหรับรายไดพ้บวา่ไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน ซ่ึงผล
การศึกษาน้ีต่างกบัการศึกษาของสุภลกัษณ์  เชยชม (2551) ท่ีพบว่ารายได้มีความสัมพนัธ์เชิงลบกบั
ความสามารถในการท างาน  ถึงแมว้่าความรับผิดชอบต่อรายได้ของครอบครัวเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีมี
อิทธิพลต่อความสามารถในการท างาน (Fischer et al., 2006) แต่เม่ือพิจารณาถึงความเพียงพอของรายได้
ของกลุ่มตวัอย่างในการศึกษาคร้ังน้ี พบว่าส่วนใหญ่มีรายไดเ้พียงพอ (ร้อยละ 83.20) (ตารางท่ี 4-2) 
ซ่ึงสะทอ้นให้เห็นว่ากลุ่มตวัอย่างอาจไม่มีความเครียดหรือมีความเครียดต ่าเน่ืองจากปัญหาภาวะ
เศรษฐกิจ  จึงไม่ส่งผลกระทบต่อความสามารถในการท างานของกลุ่มตวัอยา่ง  
   3.1.2 ดา้นสุขภาพ จากการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ภาวะสุขภาพทัว่ไป  ความสามารถ
ในการท าหนา้ท่ีของร่างกาย การสูบบุหร่ี และการออกก าลงักาย มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถใน
การท างานอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ ส่วนการด่ืมแอลกอฮอล์ และดชันีมวลกาย พบว่าไม่มีความ 
สัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน รายละเอียดดงัน้ี 
    กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีภาวะสุขภาพไม่ดีมีโอกาสท่ีความสามารถในการท างานอยู่
ในระดบัไม่ดีถึง 14.27 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีภาวะสุขภาพดี เช่นเดียวกบัความสามารถในการท า
หน้าท่ีของร่างกายซ่ึงพบวา่ กลุ่มตวัอย่างท่ีมีความสามารถในการท าหน้าท่ีของร่างกายไม่ดี ไดแ้ก่    
การมีขอ้จ ากดัหรือไม่สามารถวิง่ระยะทางตั้งแต่ 500 เมตรข้ึนไป  การอ่านหนงัสือในระยะ 1 ฟุตได้
ไม่ชดัเจนหรือไม่สามารถอ่านได ้การจ าเหตุการณ์หรือการเรียนรู้ส่ิงใหม่ๆไดไ้ม่ดี เป็นตน้ มีโอกาส
ท่ีความสามารถในการท างานอยูใ่นระดบัไม่ดี 4.53 เท่า ของกลุ่มตวัอยา่งท่ีท าไดป้กติ  (ตารางท่ี 4-14)  
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของประเทศฟินแลนด์ท่ีพบวา่ภาวะสุขภาพและความสามารถในการท าหนา้ท่ี
ของร่างกายมีอิทธิพลต่อความสามารถในการท างานอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (Ilmarinen, Gould , Järvikoski, 
& Järvisalo, 2008)  ผลการศึกษาช่วยยืนยนัผลการศึกษาท่ีผ่านมาว่าปัจจยัเก่ียวกบัภาวะสุขภาพและ
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ความสามารถในการท าหน้าท่ีของร่างกายเป็นปัจจยัส าคญัท่ีส่งผลต่อความสามารถในการท างาน
ของพยาบาลวชิาชีพ 
     พฤติกรรมสุขภาพ ไดแ้ก่ การสูบบุหร่ีและการออกก าลงักายมีความสัมพนัธ์
กบัความสามารถในการท างานโดยพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีประวติัสูบบุหร่ีมีโอกาสท่ีความสามารถ
ในการท างานอยูใ่นระดบัไม่ดีถึง 25.91 เท่าเม่ือเทียบกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีไม่สูบบุหร่ี (ตารางท่ี 4-14)  
สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาในบุคลากรทางดา้นสุขภาพประเทศฝร่ังเศส พบวา่กลุ่มตวัอยา่งท่ีสูบบุหร่ี
มากกวา่ 15 มวนต่อวนั มีระดบัความสามารถในการท างานในระดบัดีมากเพียงร้อยละ 11 เม่ือเทียบ
กบักลุ่มตวัอยา่งท่ีไม่สูบบุหร่ีซ่ึงพบถึงร้อยละ 14.8 (Estryn- Behar, et al., 2005) ส่วนการออกก าลงักาย
พบวา่ เม่ือวเิคราะห์การถดถอยโลจิสติกคร้ังละ 1 ตวัแปร พบวา่กลุ่มตวัอยา่งท่ีไม่เคยออกก าลงักายมี
โอกาสท่ีความสามารถในการท างานอยูใ่นระดบัไม่ดี 2.69 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีออกก าลงักายเป็น
ประจ า ซ่ึงแตกต่างจากผลการศึกษาของ สุภลกัษณ์ เชยชม (2551) ท่ีพบวา่การออกก าลงักายไม่มีความ 
สัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน (ตารางท่ี 4-13) แต่อยา่งไรก็ตามเม่ือวเิคราะห์การถดถอยโลจิสติก
แบบเชิงชั้นโดยควบคุมปัจจยัอ่ืนๆ พบว่าการออกก าลงักายไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถใน
การท างาน จึงถูกจดัเป็นตวัแปรรบกวนในการศึกษาคร้ังน้ี 
    พฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอล์ในการศึกษคร้ังน้ีไม่มีความสัมพนัธ์กับความ 
สามารถในการท างาน ซ่ึงแตกต่างจากการศึกษาในแรงงานสูงอายุประเทศฟินแลนด์ท่ีพบวา่ การด่ืม
แอลกอฮอล์ส่งผลให้ความสามารถในการท างานดีข้ึน  (Tuomi, Huuhtanen, Nykyri, & Ilmarinen, 2001) 
แต่อย่างไรก็ตามผลการวิจยัสอดคล้องกบัการศึกษาในประเทศไทยท่ีศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อ
ความสามารถในการท างานของแรงงานในสถานประกอบการจงัหวดัสมุทรปราการพบว่าการด่ืม
แอลกอฮอล์ไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน (สุภลกัษณ์ เชยชม, 2551) อาจเน่ือง 
มาจากพยาบาลวชิาชีพเป็นวชิาชีพท่ีใหบ้ริการดา้นส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค ซ่ึงตอ้งมีสติและ
สมาธิในการปฏิบติังานตลอดเวลา รวมทั้งตอ้งเป็นตน้แบบทางสุขภาพให้กบัผูใ้ช้บริการจึงอาจท า
ใหก้ลุ่มตวัอยา่งมีความระมดัระวงัโดยไม่ด่ืมแอลกอฮอล์ในระดบัท่ีจะส่งผลต่อการท างาน  และจาก
ผลการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่งเกินคร่ึงหน่ึง (ร้อยละ 54.60) ไม่ด่ืมแอลกอฮอล์  และร้อยละ 41.70 
ด่ืมแอลกอฮอล์เฉพาะโอกาสพิเศษ  มีกลุ่มตวัอยา่งเพียงร้อยละ 0.70 เท่านั้นท่ีด่ืมแอลกอฮอล์ทุกวนั 
(ตารางท่ี 4-3)  ซ่ึงการด่ืมแอลกอฮอล์ในความถ่ีนานๆ คร้ังหรือไม่ด่ืมในขณะปฏิบติังานอาจไม่ส่ง 
ผลต่อความสามารถในการท างาน    
    ถึงแมว้่าดชันีมวลกายเป็นดชันีท่ีบ่งบอกถึงองค์ประกอบของร่างกายเพื่อน า 
ไปสู่การประเมินเพื่อใหท้ราบถึงสมรรถนะของร่างกาย (physical fitness) (Sörensen, 2008)  แต่การ 
ศึกษาคร้ังน้ี พบว่าดชันีมวลกายไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน ซ่ึงต่างจากการ 
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ศึกษาของ สุภลกัษณ์  เชยชม (2551) ท่ีพบวา่ดชันีมวลกายเป็นปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อความสามารถใน
การท างานของแรงงานในสถานประกอบการจงัหวดัปทุมธานี อาจเน่ืองมาจากกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา
คร้ังน้ีมีดชันีมวลกายอยูใ่นเกณฑ์ปกติ คือ 21.76 กิโลกรัม/เมตร2 (ตารางท่ี 4-3) ต่างจากการศึกษาของ 
ศุภลกัษณ์ เชยชมท่ีดชันีมวลกายเฉล่ียอยูใ่นเกณฑอ์ว้นระดบั 1 ซ่ึงผลการศึกษาท่ีผา่นมาพบวา่ ภาวะ
อว้นส่งผลต่อความสามารถในการท างาน (Camerino et al., 2005; Fischer, et al., 2006) 
   3.1.3 ดา้นสมรรถนะเชิงวิชาชีพ ไดแ้ก่ ระดบัการศึกษา ประสบการณ์การท างาน 
และทกัษะและความช านาญพบวา่ ประสบการณ์การท างานมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการ
ท างาน  แต่ระดบัการศึกษาและทกัษะและความช านาญไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการ
ท างาน 
    กลุ่มตวัอย่างท่ีมีประสบการณ์การท างานไม่เกินหน่ึงปีมีโอกาสท่ีความสามารถ
ในการท างานอยูใ่นระดบัไม่ดี 40.88 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีประสบการณ์การท างาน 26 ปีข้ึนไป 
(ตารางท่ี 4-14)  เพราะการท่ีมีประสบการณ์การปฏิบติังานน้อยอาจท าให้ความรู้ ทกัษะและความ
ช านาญไม่เพียงพอต่องาน แตกต่างจากการศึกษาของสุภลักษณ์ เชยชม (2551)  ท่ีพบว่าจ านวนปีท่ี
ท างานไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน อาจเน่ืองจากวา่การศึกษาของสุภลกัษณ์ เชยชม
เป็นการศึกษาในแรงงานท่ีท างานในสถานประกอบการ ซ่ึงมีลกัษณะงานท่ีไม่มีความซับซ้อนและ
ไม่ตอ้งอาศยัเวลาการฝึกปฏิบติัจนเกิดทกัษะ เม่ือเทียบกบัวิชาชีพการพยาบาลท่ีอาศยัประสบการณ์
การท างานสูง  เพราะการปฏิบติัการพยาบาลมีผลโดยตรงต่อภาวะสุขภาพและชีวิตของผูใ้ช้บริการ 
โดยเฉพาะในปัจจุบนัท่ีมีการเปล่ียนแปลงรูปแบบการบริการทางการแพทยท่ี์ใชเ้ทคโนโลยีมากข้ึน 
(Hasselhorn, Toomingas, & Lagerstrom, 1999) ดงันั้นประสบการณ์การท างานจึงมีความสัมพนัธ์
กบัความสามารถในการท างานของพยาบาลวชิาชีพ 
     ผลการศึกษาคร้ังน้ีไม่พบความสัมพนัธ์ระหว่างระดับการศึกษากับความ 
สามารถในการท างาน อาจเน่ืองมาจากกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ส าเร็จการศึกษาในระดบัปริญญาตรี 
เม่ือเปรียบเทียบกบัการศึกษาในพยาบาลวิชาชีพประเทศโครเอเชียท่ีพบว่าพยาบาลท่ีจบการศึกษา
ระดบัมธัยมศึกษามีค่าเฉล่ียระดบัความสามารถในการท างานต ่ากวา่พยาบาลท่ีมีระดบัการศึกษาท่ีสูง
กวา่อยา่งมีนยัส าคญั (P < .001)  ซ่ึงพยาบาลวิชาชีพท่ีศึกษาในคร้ังน้ีมีระดบัการศึกษาส่วนใหญ่อยู่
ในระดบัปริญญาตรี ซ่ึงอยูใ่นระดบัการศึกษาท่ีค่อนขา้งสูง ท าให้ความรู้และความเขา้ใจในการดูแล
ตนเองอยู่ในระดบัดี  จึงไม่ไดส่้งผลกระทบต่อความสามารถในการท างาน (Golubic, Milosevic, 
Knezevic, & Mustajbegovic, 2009)  
    ทกัษะและความช านาญในการท างานไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถใน
การท างาน ซ่ึงต่างจากผลการศึกษาในประเทศฟินแลนด์ท่ีพบวา่ทกัษะและความช านาญเป็นปัจจยัท่ี
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มีอิทธิพลต่อความสามารถในการท างานในระดบัต ่า (Ilmarinen, Tuomi, & Seiysamo, 2005) อาจเน่ืองจาก 
แบบสอบถามในการศึกษาคร้ังน้ีเป็นแบบข้อค าถามเดียวและเป็นการประเมินทกัษะและความ
ช านาญตามการรับรู้  ขอ้มูลท่ีไดอ้าจไม่ครอบคลุมรายละเอียดเก่ียวกบัทกัษะและความช านาญของ
กลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด ท าใหท้กัษะและความช านาญไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน  
   3.1.4 คุณค่าและทศันคติในการท างาน ไดแ้ก่ ความพึงพอใจในการท างาน และ
ความยึดมัน่ผกูพนัในองคก์ร พบวา่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างานอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติ (P< .01) กลุ่มตวัอย่างท่ีมีความพึงพอใจในการท างานต ่าเป็นกลุ่มท่ีความสามารถในการ
ท างานอยูใ่นระดบัไม่ดีถึง 40.63 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความพึงพอใจในการท างานสูง (ตารางท่ี 4-14)   
ผลการศึกษาสอดคลอ้งกบัการศึกษาในประเทศฟินแลนดท่ี์พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความพึงพอใจใน
การท างานและไม่มีทศันคติต่อตา้นสังคมมีระดบัความสามารถในการท างานสูงกวา่กลุ่มตวัอยา่งท่ีมี
ทศันคติในดา้นลบต่อสังคม (Gould, Ilmarinen, Jarvisalo, & Koskinen, 2008)   
    เม่ือวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกคร้ังละ 1 ตวัแปร กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความยึด
มัน่ผกูพนัในองคก์รต ่าส่งผลใหค้วามสามารถในการท างานอยูใ่นระดบัไม่ดี 3.28 เท่าของกลุ่มตวัอยา่ง
ท่ีมีความยดึมัน่ผกูพนัในองคก์รสูง (ตารางท่ี 4-13) ใกลเ้คียงกบัผลการศึกษาในกลุ่มอาชีพผูจ้ดัการใน
ประเทศฟินแลนด์ท่ีพบว่ากลุ่มตวัอย่างท่ีมีระดบัความสามารถในการท างานท่ีดีและคงท่ีตลอด
ระยะเวลาการศึกษาเป็นกลุ่มท่ีมีระดบัของความยึดมัน่ผกูพนัในองคก์รสูง (Feldt, Hyvonen, Makikangas, 
Kinnunen, & Kokko, 2009)  เม่ือวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกแบบเชิงชั้นโดยควบคุมปัจจยัอ่ืนๆ 
พบว่าความยึดมัน่ผกูพนัในองค์กรไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน จึงถูกจดัเป็น
ปัจจยัรบกวนในการศึกษาคร้ังน้ี   
  3.2 ปัจจยัดา้นการท างานท่ีศึกษาในคร้ังน้ีประกอบดว้ย ดา้นเน้ืองาน (ขอ้เรียกร้องจาก
งานดา้นกายภาพ และ ขอ้เรียกร้องจากงานด้านจิตใจ) ดา้นส่ิงแวดล้อมในการท างาน  และด้านการ
บริหารจดัการ (การควบคุมก ากบังาน และการสนบัสนุนทางสังคมจากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบับญัชา)   
   3.2.1 ดา้นเน้ืองาน 
    ขอ้เรียกร้องจากงานด้านกายภาพ มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการ
ท างาน  กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพมีโอกาสท่ีความสามารถในการท างานอยู่
ในระดบัไม่ดี 4.52 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีไม่มีลกัษณะการท างานดงักล่าว (ตารางท่ี 4-14) สอดคลอ้ง
กบัการศึกษาในบุคลากรทางการพยาบาลประเทศบราซิล  (Fischer, et al., 2006) ท่ีพบวา่การยกหรือ
เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างานของกลุ่มตวัอยา่ง และการศึกษาใน
กลุ่มประชากรทัว่ไปท่ีมีอาย ุ30-64 ปี ประเทศฟินแลนดพ์บวา่กลุ่มตวัอยา่งท่ีท างานดว้ยท่าทางการท างาน
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ท่ีไม่เหมาะสม และตอ้งใชมื้อในการท างานอยา่งเร่งรีบ พบวา่มีความสามารถในการท างานจ ากดัถึง 2 เท่า 
เม่ือเทียบกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีท างานในลกัษณะท่ีเบา (Sietsamo, Tuomi, Ilmarinen, & Gould, 2008)  
    ขอ้เรียกร้องจากงานดา้นจิตใจ พบว่าไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถใน
การท างาน และการปฏิบติังานในแผนกการพยาบาลท่ีแตกต่างกนัไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการ
ท างาน ซ่ึงคลา้ยคลึงกบัผลการศึกษาของกรรณิการ์ คูประสิทธ์ิ (2550) ท่ีพบวา่ลกัษณะงานซบัซ้อน
เร่งด่วนและฉุกเฉินในแต่ละหอผูป่้วยไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างานของพยาบาล  
วิชาชีพในโรงพยาบาลทัว่ไปสังกดักระทรวงสาธารณสุข สาเหตุอาจเน่ืองจากกลุ่มตวัอย่างมีความ
เคยชินกบัสภาพการท างานและรูปแบบงานท่ีตนเองท าอยู่เป็นประจ า และอาจเป็นไปได้ว่าช่วง
ระยะเวลาท่ีรวบรวมขอ้มูลในการศึกษาคร้ังน้ีอยู่ในช่วงเดือนธันวาคมถึงมกราคมซ่ึงเป็นช่วงเวลา
ระหว่างส้ินปีและวนัข้ึนปีใหม่  ท าให้จ  านวนผูป่้วยท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลน้อย (ทีมสถิติ 
หน่วยขอ้มูลเวชระเบียนและสถิติ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่, 2554) ส่งผลให้ภาระงานนอ้ย
กวา่เม่ือเทียบกบัช่วงเวลาอ่ืน ดงันั้นขอ้เรียกร้องจากงานดา้นจิตใจจึงไม่สัมพนัธ์กบัความสามารถใน
การท างาน  และกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มีการรับรู้ว่างานท่ีท ามีลกัษณะงานท่ีใช้ทั้งแรงกายร่วมกบั
ความคิดและจิตใจ (ร้อยละ 78.20) และมีเพียงร้อยละ 2  เท่านั้นท่ีรับรู้วา่งานท่ีตนเองท าเป็นงานท่ีใช้
เพียงแรงกายเป็นส่วนใหญ่ (ตารางท่ี 4-14)  ซ่ึงเป็นไปตามแนวคิดท่ีกล่าววา่วิชาชีพพยาบาลเป็นอาชีพท่ี
จดัอยูใ่นกลุ่มท่ีมีการใชท้ั้งแรงกายร่วมกบัความคิดและจิตใจ (Tuomi, Ilmarinen, Jahkola, Katajarinne, & 
Tulkki, 1998)  แต่อยา่งไรก็ตามเม่ือวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ของลกัษณะงานกบัความสามารถในการ
ท างานพบว่า กลุ่มตวัอย่างท่ีประเมินว่าลกัษณะงานของตนมีการใช้แรงกายเป็นส่วนใหญ่มีความ 
สามารถในการท างานดีกว่ากลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ความคิดและจิตใจเป็นส่วนใหญ่  ซ่ึงแตกต่างจากผล
การศึกษาท่ีพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีอาชีพท่ีตอ้งใชแ้รงกาย และใชแ้รงกายร่วมกบัการใชค้วามคิดและ
จิตใจมีแนวโน้มความสามารถลดลงเร็วกว่าอาชีพท่ีมีลกัษณะงานท่ีตอ้งใชค้วามคิดและจิตใจเพียง
อยา่งเดียว  (Hasselhorn, Müller, & Tackenberg, 2005)  ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากมีกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษา
คร้ังน้ีเพียงร้อยละ 2 ท่ีมีลกัษณะงานท่ีใชแ้รงกาย และร้อยละ 19.80 มีลกัษณะงานท่ีใชค้วามคิดและจิตใจ 
(ตารางท่ี 4-8)  

    การศึกษาคร้ังน้ีพบว่าการท างานกะไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถใน
การท างาน สอดคลอ้งกบัการศึกษาของฟิชเชอร์และคณะ (Fischer, et al., 2006) และคามาริโอและ
คณะ (Camerino et al., 2008) ท่ีพบวา่การปฏิบติังานกะไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการ
ท างานในบุคลากรทางการพยาบาล ซ่ึงผลการศึกษาในคร้ังน้ีไม่เป็นไปตามแนวคิดท่ีระบุวา่การท างาน
กะส่งผลต่อคุณภาพของการนอนหลบัท าให้เกิดการเปล่ียนแปลงของจงัหวะชีวภาพของชีวิต (circadian 
rhythms) (Santhi, Duffy, Horowitz, & Czeisler, 2005) น าไปสู่ผลกระทบทางลบต่อความสามารถใน
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การท างาน ดงัการศึกษาของคอสตา้ (Costa, et al., 2005) ท่ีพบวา่ในบุคลากรทางการแพทยโ์ดยเฉพาะ 
เพศหญิงท่ีปฏิบติังานยามวิกาลมีแนวโนม้ความสามารถในการท างานลดลงมากกวา่กลุ่มตวัอยา่งท่ี
ปฏิบติังานเฉพาะกะเชา้ ทั้งน้ีอาจเป็นเพราะวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีปฏิบติังานกะเป็นกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีอายุนอ้ย 
ซ่ึงมีความพร้อมดา้นร่างกายมากกวา่ ท าให้การปฏิบติังานกะไม่ส่งผลกระทบต่อความสามารถใน
การท างาน (Costa, 2005) 
    การปฏิบติังานล่วงเวลาเฉล่ีย 11-15 กะต่อเดือน เป็นปัจจยัท่ีท าให้ความสามารถ
ในการท างานอยู่ในระดบัดี เม่ือเปรียบเทียบกบัจ านวนการท างานล่วงเวลา 1-5 กะต่อเดือนอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติ (P < .01) (ตารางท่ี 4-14) ซ่ึงจดัว่าเป็นปัจจยัปกป้อง โดยสามารถอธิบายไดว้่าการ
ปฏิบติังานล่วงเวลาเฉล่ีย  11-15 กะต่อเดือน ท าใหมี้ประสบการณ์การท างานเพิ่มข้ึน ซ่ึงการท่ีกลุ่มตวัอยา่ง 
มีประสบการณ์การท างานท่ีเพิ่มข้ึนจะช่วยส่งผลให้ความสามารถในการท างานดีข้ึน (Ilmarinen, et al., 2008) 
รวมทั้งการปฏิบติังานล่วงเวลาท าให้กลุ่มตวัอย่างมีรายไดเ้พิ่มข้ึน ท าให้เกิดความพึงพอใจในการ
ท างาน (Coomber & Louise Barriball, 2007) และส่งผลใหค้วามสามารถในการท างานดี 
   3.2.2  ดา้นส่ิงแวดลอ้มในการท างาน  ปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มการท างาน เช่น การ
สัมผสัสารเคมี  การสัมผสักบัความร้อน การสัมผสัเช้ือจุลชีพ การใชอุ้ปกรณ์เคร่ืองมือท่ีเป็นอนัตราย 
เป็นตน้ ผลการวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกคร้ังละ 1 ตวัแปรในการศึกษาคร้ังน้ีพบว่า การสัมผสั
ปัจจยัอนัตรายในส่ิงแวดลอ้มการท างานในระดบัสูงมีโอกาสท่ีความสามารถในการท างานอยู่ใน
ระดบัไม่ดี 2.93 เท่าของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีการสัมผสัปัจจยัอนัตรายในระดบัต ่า (ตารางท่ี 4-13) ผลการ 
ศึกษาสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาในกลุ่มอาชีพทัว่ไปประเทศฟินแลนด์ท่ีพบวา่ ส่ิงแวดลอ้มการท างานท่ี
ไม่ดี มีความสัมพนัธ์ทางลบกบัความสามารถในการท างานอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (r = -.29, p = .01) 
(Tuomi, et al., 2001)  แต่อยา่งไรก็ตามเม่ือวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกแบบเชิงชั้นโดยควบคุมปัจจยั
อ่ืนๆ พบวา่การสัมผสัปัจจยัอนัตรายจากส่ิงแวดลอ้มการท างานไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถใน
การท างาน จึงถูกจดัเป็นปัจจยัรบกวนในการศึกษาคร้ังน้ี   
    3.2.3 ดา้นการบริหารจดัการ ไดแ้ก่ การควบคุมก ากบังานและการสนบัสนุนทาง
สังคมจากผูบ้งัคบับญัชาและผูร่้วมงาน  
    ผลการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีการควบคุมก ากบังานต ่า เช่น มีอิสระ
ในการตดัสินใจในการท างานต ่า ไม่สามารถแสดงความคิดเห็นไดอ้ยา่งเต็มท่ี  ไม่มีโอกาสไดเ้รียนรู้
หรือสร้างสรรค์ส่ิงใหม่ๆ เป็นตน้ เป็นกลุ่มตวัอย่างท่ีมีโอกาสท่ีความสามารถในการท างานอยู่ใน
ระดบัไม่ดี 11.02 เท่าเม่ือเทียบกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีมีการควบคุมก ากบังานสูง (ตารางท่ี 4-14)  ผลการศึกษา
เป็นไปตามทฤษฎีท่ีกล่าววา่การท่ีบุคคลมีความสามารถในการควบคุมก ากบังานต ่าจะส่งผลให้เกิด
ความเครียดจากการท างานซ่ึงเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีอาจส่งผลต่อความสามารถในการท างาน (Karasek, 1998) 
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สอดคลอ้งกบัการศึกษาในกลุ่มผูดู้แลสุขภาพผูป่้วยท่ีบา้นประเทศฟินแลนด์พบวา่ การควบคุมก ากบั
งานเป็นปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อความสามารถในการท างาน (OR= 5.1 ,95% CI= 2.82-9.35)  (Pohjonen, 2001)  
    การสนับสนุนทางสังคมจากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบับญัชาในการศึกษาคร้ังน้ี
พบวา่กลุ่มตวัอยา่งท่ีไดรั้บการสนบัสนุนทางสังคมในระดบัต ่ามีโอกาสท่ีความสามารถในการท างาน 
ไม่ดี 3.50 เท่าเม่ือเทียบกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีไดรั้บการสนบัสนุนทางสังคมในระดบัสูง (ตารางท่ี 4-13)  
ซ่ึงผลการศึกษาสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ สุภลกัษณ์ เชยชม (2551) ท่ีพบวา่การสนบัสนุนทางสังคมมี
ความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัความสามารถในการท างานของแรงงานในสถานประกอบการจงัหวดั
สมุทรปราการอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (r = .24, p < .01) (ตารางท่ี 4-10)  แต่อยา่งไรก็ตามเม่ือวิเคราะห์
การถดถอยโลจิสติกแบบเชิงชั้นโดยควบคุมปัจจยัอ่ืนๆ พบว่าการสนับสนุนทางสังคมไม่มีความ 
สัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน จึงถูกจดัเป็นปัจจยัรบกวนในการศึกษาคร้ังน้ี   
  3.3 ส่ิงแวดลอ้มภายนอกไดแ้ก่ ปัญหาความขดัแยง้ในครอบครัวท่ีมีผลกระทบกบัการ
ท างาน และปัญหาความขดัแยง้ในการท างานท่ีมีผลกระทบกบัครอบครัว ซ่ึงปัจจยัดงักล่าวในเชิงทฤษฎี
ระบุวา่เป็นหน่ึงในปัจจยัหลกัท่ีส่งผลให้เกิดความเครียดจากการท างาน (Byron, 2005)  ซ่ึงผลการศึกษา
คร้ังน้ีพบว่า กลุ่มตวัอย่างท่ีมีปัญหาความขดัแยง้ภายในครอบครัวท่ีส่งผลกระทบกบัการท างาน      
อยูใ่นระดบัสูง มีโอกาสท่ีความสามารถในการท างานอยูใ่นระดบัท่ีไม่ดี 15.38 เท่าของกลุ่มตวัอยา่ง
ท่ีไม่มีปัญหาดงักล่าว (ตารางท่ี 4-14)  นอกจากนั้นกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีปัญหาความขดัแยง้ในการท างาน
ท่ีมีผลกระทบกบัครอบครัวมีโอกาสท่ีความสามารถในการท างานไม่ดี 4.69 เท่า ของกลุ่มตวัอยา่งท่ี
ไม่มีปัญหาดงักล่าว (ตารางท่ี 4-13)  ผลการศึกษาคร้ังน้ีสนบัสนุนผลการศึกษาท่ีศึกษาถึงปัจจยัท่ีส่ง 
ผลใหพ้ยาบาลลาออกจากงานในทวปียโุรป (NEXT-study) จ านวน 10 ประเทศพบวา่ ความขดัแยง้ระหวา่ง 
งานกบัครอบครัวเป็นตวัแปรหน่ึงท่ีสามารถท านายความสามารถในการท างานของพยาบาลได ้ 
(Hasselhorn, et al., 2005) แต่อยา่งไรก็ตามเม่ือวิเคราะห์การถดถอยแบบเชิงชั้นโดยควบคุมปัจจยัอ่ืนๆ 
พบวา่ความขดัแยง้ในการท างานท่ีมีผลกระทบกบัครอบครัวไม่มีความสัมพนัธ์กบัความสามารถใน
การท างาน จึงถูกจดัใหเ้ป็นปัจจยัควบคุมในการศึกษาคร้ังน้ี 
 สรุปไดว้า่ ปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคล ปัจจยัดา้นการท างาน และปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้ม
ภายนอกมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการท างาน ซ่ึงผลการศึกษาเป็นไปตามแนวคิดของ     
อิลมาริเนน (Ilmarinen, 2009b)  (ดงัภาพท่ี 2-1)  โดยปัจจยัดา้นทรัพยากรบุคคลท่ีมีความสัมพนัธ์กบั
ความสามารถในการท างาน ไดแ้ก่ อายุ 41 ปีข้ึนไป ภาวะสุขภาพไม่ดี ความสามารถในการท าหน้าท่ี
ของร่างกายไม่ดี มีประวติัเคยสูบบุหร่ี ประสบการณ์การท างานในวิชาชีพพยาบาล < 1 ปี และความ
พึงพอใจในการท างานในระดบัต ่า  ส่วนปัจจยัดา้นการท างานท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถใน
การท างาน ไดแ้ก่ ขอ้เรียกร้องจากงานดา้นกายภาพในระดบัสูง และการควบคุมก ากบังานในระดบัต ่า  
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ส าหรับปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้มภายนอกไดแ้ก่ ปัญหาความขดัแยง้ในครอบครัวท่ีมีผลกระทบต่อการ
ท างานในระดบัสูง ส่วนลกัษณะงานท่ีใชแ้รงกายเป็นส่วนใหญ่ และจ านวนการท างานล่วงเวลา 11-15 กะ
ต่อเดือนพบว่าเป็นปัจจยัปกป้อง (protection factor) หรือปัจจยัท่ีส่งเสริมให้ความสามารถในการ
ท างานดีข้ึน ส าหรับปัจจยัรบกวนในการศึกษาคร้ังน้ีไดแ้ก่ สถานภาพสมรสหยา่หรือแยกทาง การท่ีไม่
เคยออกก าลงักาย ความยึดมัน่ผูกพนัในองคก์รในระดบัต ่า การสัมผสัปัจจยัอนัตรายในส่ิงแวดลอ้ม
การท างานระดบัสูง การสนบัสนุนทางสังคมจากผูร่้วมงานและผูบ้งัคบับญัชาในระดบัต ่า และความ
ขัดแย้งในการท างานท่ีมีผลกระทบกับครอบครัวในระดับสูง ซ่ึงผลการศึกษาปัจจัย ท่ีมีผลต่อ
ความสามารถในการท างานของพยาบาลในคร้ังน้ีจะเป็นแนวทางในการส่งเสริมความสามารถในการ
ท างานของพยาบาลวชิาชีพให้อยูใ่นระดบัคงท่ีหรือพฒันาใหดี้ข้ึนต่อไป 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


