
 
 

บทท่ี 4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล และการอภิปรายผล 
 
ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
 การวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษาปจจัยสวนบุคคล ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงาน ความ
เหนื่อยหนายในงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช และหาปจจัย
ทํานายความเหนื่อยหนายในงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช 
ผูวิจัยรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยางจํานวน 440 คน ระยะเวลาในการรวบรวมขอมูลต้ังแต 19 
มิถุนายน 2550 ถึง 5 กรกฎาคม 2550 ไดรับแบบสอบถามท่ีมีความครบถวนสมบูรณ จํานวน 436 
ฉบับ หรือรอยละ 99.09 และแบบสอบถามท่ีไมสมบูรณในสวนของขอมูลสวนบุคคลดานความ
ต้ังใจท่ีจะออกจากวิชาชีพพยาบาล จํานวน 4 ฉบับคิดเปนรอยละ 0.91 ผลการวิเคราะหขอมูลจะ
นําเสนอในรูปตารางประกอบคําบรรยาย แบงเปน 6 สวน ดังนี้ 
 สวนท่ี 1  ขอมูลสวนบุคคล (ตารางท่ี 2-8) 
 สวนท่ี 2  ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลกับความเหน่ือยหนายในงาน (ตารางท่ี 9) 

สวนท่ี 3  ระดับปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงาน (ตารางท่ี 10) 
สวนท่ี 4 ความสัมพันธระหวางปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงานกับความเหน่ือย

หนายในงาน (ตารางท่ี 11) 
 สวนท่ี 5  ระดับความเหน่ือยหนายในงาน (ตารางท่ี 12) 
 สวนท่ี 6 ปจจัยทํานายความเหนื่อยหนายในงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล
มหาราชนครศรีธรรมราช (ตารางท่ี 13) 
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สวนท่ี 1  ขอมูลสวนบุคคล   
 
ตารางท่ี 2  
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามเพศ อายุและสถานภาพสมรส 
 
ขอมูลสวนบุคคล จํานวน (n=440)     รอยละ 
1. เพศ   

ชาย 1 0.23 
หญิง 439 99.77 

2. อายุ ( X =37.00; SD=7.44)   
21-25 ป  13 2.95 
26-30 ป 92 20.91 
31-35 ป  105 23.86 
36-40 ป  61 13.86 
41-45 ป  114 25.91 
46-50 ป 40 9.10 
มากกวา 50 ป 15 3.41 

3. สถานภาพสมรส   
โสด 166 37.72 
คู 264 60.00 
หมาย 4 0.91 
หยา 5 1.14 
แยก 1 0.23 
 
จากตารางท่ี 2 แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง คิดเปนรอยละ 99.77 มี

อายุระหวาง 41-45 ป มากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 25.91 โดยมีอายุเฉล่ีย 37.00 ป สวนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน 7.44 และมีสถานภาพสมรสคูมากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 60.00 
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ตารางท่ี 3  
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามระดับการศึกษาข้ันสูงสุด เงินเดือนท่ีไดรับใน
ปจจุบันและเงินคาลวงเวลาท่ีไดรับในแตละเดือน 
 

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ (n=440) 
1. ระดับการศึกษาข้ันสูงสุด   

ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 412 93.64 
ปริญญาโท 28 6.36 

2. เงินเดือนท่ีไดรับในปจจุบัน ( Χ =18,918.29; SD=7191.10)  
ตํ่ากวา 10,000 บาท 33 7.50 
10,001-20,000 บาท 206 46.82 
20,001-30,000 บาท 169 38.41 
30,001-40,000 บาท 32 7.27 

3. เงินคาลวงเวลาท่ีไดรับในแตละเดือน ( Χ =4,778.00; SD=2676.93)  
ไมไดรับ 41 9.32 
ไดรับไมเกิน 2,000 บาท 38 8.64 
ไดรับ 2,001-4,000 บาท 88 20.00 
ไดรับ 4,001-6,000 บาท 166 37.73 
ไดรับ 6,001-8,000 บาท 77 17.50 
ไดรับมากกวา 8,000 บาท 30 6.81 

 
จากตารางท่ี 3 แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับการศึกษาปริญญาตรีหรือ

เทียบเทา คิดเปนรอยละ 93.64 มีเงินเดือนท่ีไดรับในปจจุบันอยูในชวง 10,001-20,000 บาท มาก
ท่ีสุด คิดเปนรอยละ 46.82 โดยมีเงินเดือนท่ีไดรับในปจจุบันเฉล่ีย 18,918.29 บาท สวนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน 7191.10 และเงินคาลวงเวลาท่ีไดรับในแตละเดือนอยูในชวง 4,001-6,000 บาท มากท่ีสุด 
คิดเปนรอยละ 37.73 โดยมีเงินคาลวงเวลาท่ีไดรับในแตละเดือนเฉล่ีย 4,778.00 บาท สวนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน 2676.93 
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ตารางท่ี 4  
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามเวรการปฏิบัติงาน และระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลแหงนี้ 
 

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ (n=440) 
1. ปจจุบันทานข้ึนปฏิบัติงาน   

เฉพาะเวรเชา 73 16.59 
เวรเชาและเวรบาย 6 1.36 
เวรเชา เวรบายและเวรดึก 361 82.05 

2. ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลแหงนี้ ( Χ = 14.83; SD=7.64)  
1-5 ป 50 11.36 
6-10 ป 116 26.36 
11-15 ป 66 15.00 
16-20 ป 85 19.32 
มากกวา 20 ป 123 27.96 

 
 จากตารางท่ี 4 แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางข้ึนปฏิบัติงานเวรเชา เวรบาย และเวรดึก มาก
ท่ีสุด คิดเปนรอยละ 82.05 ระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลแหงนี้มากกวา 20 ป มากท่ีสุด คิด
เปนรอยละ 27.96 โดยมีระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลแหงนี้เฉล่ีย 14.83 ป สวนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน 7.6 
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ตารางท่ี 5 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามผูปวยท่ีรับผิดชอบในอัตราสวนโดยเฉล่ีย 
(พยาบาล:ผูปวย)ในเวรเชา เวรบาย และเวรดึก  

 
จํานวน (n=440) 

ขอมูลสวนบุคคล 
เชา (รอยละ) บาย (รอยละ) ดึก(รอยละ) 

พยาบาลท่ีไมข้ึนปฏิบัติงาน - 67(15.23) 74(16.82) 
พยาบาลท่ีข้ึนปฏิบัติงาน                    440(100.00)   373(84.77)     366(83.18) 
ผูปวยท่ีรับผิดชอบโดยเฉล่ีย (พยาบาล:ผูปวย)   
-1:1-1:2 76(17.27) 40(9.09) 46(10.45) 
-1:3-1:5 151(34.32) 84(19.09) 78(17.73) 
-1:6-1:8   112(25.46) 117(26.59) 120(27.27) 
-1:9-1:12 54(12.27) 99(22.50) 89(20.23) 
-1:13-1:16 17(3.86) 13(3.95) 12(2.73) 
-มากกวา 1:16    30(6.82) 20(4.55) 21(4.77) 
 

จากตารางท่ี 5 แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางสวนใหญข้ึนปฏิบัติงานในเวรเชา คิดเปนรอยละ 
100.00 โดยมีผูปวยท่ีรับผิดชอบในอัตราสวนโดยเฉล่ีย 1:3-1:5 มากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 34.32 กลุม
ตัวอยางสวนใหญข้ึนปฏิบัติงานในเวรบาย คิดเปนรอยละ 84.77 โดยมีผูปวยท่ีรับผิดชอบใน
อัตราสวนโดยเฉล่ีย 1:6-1:8 มากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 26.59 และกลุมตัวอยางสวนใหญข้ึน
ปฏิบัติงานในเวรดึก  คิดเปนรอยละ 83.18 โดยมีผูปวยท่ีรับผิดชอบในอัตราสวนโดยเฉล่ีย 1:6-1:8 
มากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 27.27  
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ตารางท่ี 6 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามสวัสดิการท่ีไดรับจากโรงพยาบาลในขณะน้ี  
 

จํานวน   (n=440) 
ขอมูลสวนบุคคล 

ไดรับ (รอยละ) ไมไดรับ (รอยละ)  
l. สวัสดิการที่ไดรับจากโรงพยาบาลในขณะน้ี    

เงินยืมดอกเบ้ียตํ่า 198 (45.00) 242 (55.00) 
ไดเขาพักรักษาตัวเม่ือเจ็บปวยในตึก
พิเศษตามระเบียบของโรงพยาบาล 

383 (87.05) 57 (12.95) 

เงินฌาปนกิจศพ 257 (58.41) 183 (41.59) 
ไดรับการศึกษาอบรมตามโควตาของ
โรงพยาบาล 

259 (58.86) 181 (41.14) 

การเยี่ยมหลังคลอดบุตร 204 (46.36) 236 (53.64) 
ท่ีอยูอาศัย 108 (24.55) 332 (75.45) 

       
จากตารางท่ี 6 แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางสวนใหญไดรับสวัสดิการจากโรงพยาบาลใน

ขณะน้ีดานสวัสดิการดานการไดเขาพักรักษาตัวเม่ือเจ็บปวยมากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 87.05  
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ตารางท่ี 7  
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามในระยะเวลา 5 ปท่ีผานมา ไดรับการอบรม สัมมนา
ในวิชาชีพการพยาบาลเพ่ิมเติม  ความถ่ีของการอบรม สัมมนา และการลาศึกษาตอในระดับท่ีสูงข้ึน  
 

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ (n=440) 
1.  ระยะเวลา 5 ปท่ีผานมา ไดรับการอบรม สัมมนาในวิชาชีพการพยาบาลเพ่ิมเติม 

ไมไดรับ 35 7.95 
ไดรับ 405 92.05 
ความถ่ีของการไดรับการอบรม สัมมนาในวิชาชีพการพยาบาล 

-เดือนละคร้ัง 6 1.37 
-2 เดือน/คร้ัง 10 2.27 
-3 เดือน/คร้ัง 77 17.50 
-อ่ืนๆ (ไมแนนอน) 312 70.91 

2.  การลาศึกษาตอในระดับท่ีสูงข้ึน   
ไมเคย 327 74.32 
เคย 113 25.68 

 
จากตารางท่ี 7 แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางสวนใหญ ในระยะ 5 ปท่ีผานมา เคยไดรับการ

อบรม สัมมาเพ่ิมเติม มีมากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 92.05 เม่ือพิจารณาพบวาความถี่ของการอบรม 
สัมมนาไมแนนอน คิดเปนรอยละ 70.91 และไมเคยลาศึกษาตอในระดับท่ีสูงขึ้น คิดเปนรอยละ 
74.32  
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ตารางท่ี 8 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามความตองการลาศึกษาตอในระดับท่ีสูงข้ึน การเปน
คณะกรรมการตางๆ ในโรงพยาบาลและความต้ังใจท่ีจะออกจากวิชาชีพพยาบาล 
 

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ (n=440) 
1. การลาศึกษาตอในระดับท่ีสูงข้ึน (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)  

ไมตองการ 113 25.68 
ตองการ 327 74.32 

-หลักสูตรเฉพาะทาง 199 44.23 
-หลักสูตรปริญญาโท 112 25.45 
-หลักสูตรปริญญาเอก 11 2.50 
-หลักสูตรอ่ืนๆ 
(หลักสูตรเฉพาะทางในวิชาชีพอ่ืน) 

5 1.14 

2. การเปนคณะกรรมการตางๆ ในโรงพยาบาล   
ไมเปน 212 48.18 
เปน 228 51.82 

3. ความต้ังใจท่ีจะออกจากวิชาชีพพยาบาล   
ไมมีความต้ังใจ 326 74.09 
มีความต้ังใจ 110 25.00 
ไมตอบ 4 0.91 

         
จากตารางท่ี 8 แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางสวนใหญมีความตองการลาศึกษาตอในระดับท่ี

สูงข้ึน คิดเปนรอยละ 74.32 โดยมีความตองการลาศึกษาตอในระดับหลักสูตรเฉพาะทางมากท่ีสุด 
คิดเปนรอยละ 44.23 และสวนใหญเปนคณะกรรมการตางๆในโรงพยาบาล คิดเปนรอยละ 51.82 
ไมมีความต้ังใจท่ีจะออกจากวิชาชีพพยาบาล คิดเปนรอยละ 74.09 
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สวนท่ี 2 ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลกับความเหนื่อยหนายในงาน 
 
ตารางท่ี 9 
คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธแบบเพียรสัน ระหวางปจจัยสวนบุคคลกับความเหน่ือยหนายในงานของ
กลุมตัวอยาง 
 
ปจจัยสวนบุคคล                               คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) 
       ความเหนื่อยหนายในงาน 
 
อายุ        .28** 
เพศ        .00 
สถานภาพสมรส       .11* 
ระยะเวลาการทํางาน      .27** 
 
** p<.01;  *p<.05 
  
 จากตารางท่ี 9 แสดงใหเห็นวา ปจจัยสวนบุคคลดานอายุ ระยะเวลาการทํางานมี
ความสัมพันธกับความเหนื่อยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 และสถานภาพ
สมรสมีความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 สวนเพศไม
มีความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายในงาน 
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สวนท่ี 3 ระดับปจจัยท่ีเก่ียวของกับขวัญกําลังใจในงาน 
 
ตารางท่ี 10 
คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงานของกลุม
ตัวอยาง  
 
ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงาน            Χ   SD ระดับ 
 
ปริมาณงานท่ีตองการ        3.22 0.41 ปานกลาง 
เงินเดือนและผลประโยชนท่ีนอกเหนือจากเงินเดือน 3.17 0.42 ปานกลาง  
ความเปนมิตรและความรวมมือของเพ่ือนรวมงาน  3.78 0.49 สูง 
การบริหารจัดการของผูบริหาร    3.79 0.55 สูง 
การใหขอมูลขาวสารอยางเพียงพอ   3.34  0.60 ปานกลาง 
ความม่ันคงและปลอดภัยในงาน    3.50 0.44 สูง 
โอกาสในการเจริญเติบโตและความกาวหนา  3.46 0.59 ปานกลาง 
 
  

จากตารางท่ี 10 แสดงใหเห็นวาปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงานของกลุมตัวอยาง 
ดานปริมาณงานท่ีตองการ ดานเงินเดือนและผลประโยชนท่ีนอกเหนือจากเงินเดือน ดานการให
ขอมูลขาวสารอยางเพียงพอ และดานโอกาสในการเจริญเติบโตและความกาวหนา อยูในระดับปาน
กลาง ( X =3.22; SD=0.41; X =3.17; SD= 0.42, X =3.34; SD=0.60  และ X =3.46; SD=0.59 
ตามลําดับ) สวนดานความเปนมิตรและความรวมมือของเพ่ือนรวมงาน ดานการบริหารจัดการของ
ผูบริหาร และดานความม่ันคงและปลอดภัยในงานอยูในระดับสูง ( X =3.78; SD=0.49, X =3.79; 
SD=0.55, X =3.50; SD=0.44 ตามลําดับ)  
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สวนท่ี 4 ความสัมพันธระหวางปจจัยท่ีเก่ียวของกับขวัญกําลังใจในงานกับความเหนื่อยหนายใน
งาน 
   
ตารางท่ี 11  
คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธแบบเพียรสัน ระหวางปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงานกับความ
เหนื่อยหนายในงานของกลุมตัวอยาง 
 
ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงาน               คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) 
       ความเหนื่อยหนายในงาน 
 
ปริมาณงานท่ีตองการ      .20**  
เงินเดือนและผลประโยชนท่ีนอกเหนือจากเงินเดือน  .15** 
ความเปนมิตรและความรวมมือของเพ่ือนรวมงาน   .09  
การบริหารจัดการของผูบริหาร     .20**  
การใหขอมูลขาวสารอยางเพียงพอ    .18**  
ความม่ันคงและปลอดภัยในงาน     .21**  
โอกาสในการเจริญเติบโตและความกาวหนา   .23** 
 
** p<.01   
 
 จากตารางท่ี 11 แสดงใหเห็นวา ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงานดานปริมาณงานท่ี
ตองการ เงินเดือนและผลประโยชนท่ีนอกเหนือจากเงินเดือน การบริหารจัดการของผูบริหาร การ
ใหขอมูลขาวสารอยางเพียงพอ ความม่ันคงและปลอดภัยในงาน และโอกาสในการเจริญเติบโตและ
ความกาวหนามีความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 
สวนความเปนมิตรและความรวมมือของเพื่อนรวมงานไมมีความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายใน
งาน 
  
 
 



 
 

57 

สวนท่ี 5 ระดับความเหนื่อยหนายในงาน 
 
ตารางท่ี 12 
คาเฉล่ีย  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับความเหน่ือยหนายในงานของกลุมตัวอยาง รายดานและ
โดยรวม 
 
ความเหนื่อยหนายในงาน     X   SD  ระดับ 
 
ความออนลาทางอารมณ   18.33  10.41  ปานกลาง 
การลดความเปนบุคคลในผูอ่ืน   3.47  3.90  ตํ่า 
การลดความสําเร็จสวนบุคคล  36.62  7.88  ปานกลาง 

 
โดยรวม    58.43  14.00  ปานกลาง 

 
  

จากตารางท่ี 12 แสดงใหเห็นวาความเหน่ือยหนายในงานของกลุมตัวอยาง ดานความออน
ลาทางอารมณ และดานการลดความสําเร็จสวนบุคคล อยูในระดับปานกลาง ( X =18.33; SD=10.41, 
X =36.62; SD=7.88 ตามลําดับ) สวนดานการลดความเปนบุคคลในผูอ่ืนอยูในระดับตํ่า ( X =3.47; 
SD=3.90) สําหรับความเหนื่อยหนายในงานของกลุมตัวอยางโดยรวมอยูในระดับปานกลาง 
( X =58.43; SD=14.00) 
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สวนท่ี 6 ปจจัยทํานายความเหนื่อยหนายในงาน 
 
ตารางท่ี 13  
คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธพหูคูณ (R) คาสัมประสิทธ์ิการพยากรณ (R2) คาสัมประสิทธ์ิการถดถอย
ในรูปคะแนนดิบ (b) คะแนนมาตรฐาน (B) ในการทํานายของความเหนื่อยหนายในงานของกลุม
ตัวอยาง  โดยการวิเคราะหการถดถอยแบบข้ันตอน 
    
ตัวแปร     R R2    b   B     t 
 
อายุ     0.28 0.08   -.52 -.28 -6.06**  
    
อายุ     0.33 0.11   -.50 -.26 -5.82**  
ความม่ันคงและปลอดภัยในงาน    -5.84 -.18 -4.06**  
 
** p < .01   

จากตารางท่ี 13 แสดงใหเห็นวา ปจจัยสวนบุคคลดานอายุ และปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญ
กําลังใจในงานดานความม่ันคงและปลอดภัยในงาน สามารถรวมกันทํานายความเหนื่อยหนายใน
งานไดรอยละ 11 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 โดยปจจัยดานอายุ มีอํานาจในการทํานาย
ความเหนื่อยหนายในงานของกลุมตัวอยางมากท่ีสุด โดยมีอํานาจในการทํานายรอยละ 8 และเม่ือ
เพิ่มปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงานดานความม่ันคงและปลอดภัยในงาน  ทําใหอํานาจใน
การทํานายเพิ่มข้ึนรอยละ 11 โดยมีคาสัมประสิทธ์ิการถดถอยในรูปคะแนนดิบ (b) เทากับ -.50 และ 
-5.84 ตามลําดับ ในรูปคะแนนมาตรฐาน (B) เทากับ -.26 และ-.18 ตามลําดับ 
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การอภิปรายผล 
 
 ผลการวิจัยปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอความเหน่ือยหนายในงานของกลุมตัวอยาง ผูวิจัยแยก
อภิปรายผลตามวัตถุประสงค ดังนี้ 
 

1. ปจจัยสวนบุคคลของกลุมตัวอยางในโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช 
 
ปจจัยสวนบุคคลท่ีนํามาวิจัยคร้ังนี้ประกอบดวย อายุ เพศ สถานภาพสมรส และ

ระยะเวลาการทํางาน ผูวิจัยจึงแยกอภิปรายตามลําดับ ดังนี้  
1.1 อายุ จากการวิจัยพบวาอายุมีความสัมพันธกับความเหนื่อยหนายในงานอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (ตารางท่ี 9) แสดงวากลุมตัวอยางท่ีมีอายุนอยจะมีความเหนื่อยหนาย
ในงานมากกวากลุมตัวอยางท่ีมีอายุมาก อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางท่ีมีอายุนอยมักขาดประสบการณ
การทํางาน ทําใหไมสามารถปรับตัวกับสภาพที่เปนจริงในการทํางานไดดีกวากลุมตัวอยางท่ีมีอายุ
มากกวา จึงเปนผลใหมีความเหนื่อยหนายในงานไดมากกวา ดังคํากลาวของแมสแลช (Maslach, 
1982) กลาววาบุคคลท่ีมีอายุมาก เปนผูท่ีมีวุฒิภาวะทางอารมณท่ีม่ันคง และมีประสบการณการ
ทํางานนานกวา ยอมมีมุมมองของชีวิตกวางไกล ทําใหมีแนวโนมท่ีจะเกิดความเหน่ือยหนายในงาน
ไดนอยกวา จากการศึกษาของคอยวูลา โพนูนิน และแลพพาลา (Koivula, Paunonen & Laippala, 
2000) พบวาพยาบาลวิชาชีพท่ีมีอายุนอยจะมีอิทธิพลตอการเกิดความเหน่ือยหนายในงานไดสูงกวา
พยาบาลวิชาชีพท่ีมีอายุมาก และการศึกษาของคิลเฟดเดอร และคณะ (Kilfedder et al., 2001) พบวา
พยาบาลท่ีมีอายุนอยจะมีความเหนื่อยหนายในงานมากกวาพยาบาลที่มีอายุมาก  เนื่องจากพยาบาลที่
มีอายุนอยยังไมสามารถปรับตัวตอสภาพท่ีเปนจริงในการทํางานและยังมีความคลุมเครือตอบทบาท
ของตนเองเม่ือตองเปล่ียนสถานภาพจากนักศึกษามาเปนผูปฏิบัติงาน  

1.2 เพศ จากการวิจัยพบวาเพศไมมีความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายในงาน (ตาราง
ท่ี 9) อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ 99.77 เปนเพศหญิง (ตารางท่ี 2) ทําใหเกิดความ
เหนื่อยนายในงานไดนอยกวา ซ่ึงตรงกันขามกับการศึกษาวิจัยของแฮนนิแกน และคณะ (Hannigan 
et al., 2000) พบวาพยาบาลเพศชายมีความเหนื่อยหนายในงานสูงกวาเพศหญิง และสอดคลองกับ
การศึกษาของคิลเฟดเดอรและคณะ (Kilfedder et al., 2001) พบวาเพศชายมีความเหนื่อยหนายใน
งานสูงกวาเพศหญิง 
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1.3 สถานภาพสมรส จากการวิจัยพบวาสถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับความ
เหนื่อยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 (ตารางท่ี 9) แสดงวากลุมตัวอยางท่ีเปน
โสดจะมีความเหนื่อยหนายในงานมากกวากลุมตัวอยางท่ีสมรส อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางท่ีเปน
โสดมักทุมเท และมีความมุงม่ันในการทํางานสูง ทําใหมีโอกาสเกิดความขัดแยงทางอารมณของ
ตนเองและความเครียดในขณะทํางานไดสูงกวากลุมตัวอยางท่ีสมรส ดังท่ีแมสแลช (Maslach, 
1982) กลาววาบุคคลท่ีสมรสมักเปนผูท่ีมีความม่ันคงทางดานจิตใจ รอบคอบ มีความสุขุม  และผาน
ประสบการณในจัดการแกไขปญหาตางๆ ภายในครอบครัวและความขัดแยงทางอารมณของตน 
รวมท้ังยังไดรับความรักและการสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัวเม่ือมีปญหาจากการทํางาน 
นอกจากนี้ยังมีมุมมองในการทํางานท่ีแตกตางจากบุคคลโสด กลาวคือบุคคลสมรสจะใหความ
สนใจดานผลประโยชนท่ีมาจุนเจือครอบครัวในเร่ืองท่ีเกี่ยวของกับเงินเดือน และสวัสดิการตางๆท่ี
ไดรับจากองคการรวมท้ังความม่ันคงในงานมากกวาท่ีจะทุมเทรางกายและจิตใจในการทํางาน
เหมือนเชนบุคคลโสด  จากการศึกษาของสิระยา สัมมาวาจ (2532) พบวาพยาบาลประจําการท่ี
สมรสมีระดับความเหนื่อยหนายในงานต่ํากวาพยาบาลประจําการท่ีเปนโสด  เนื่องจากไดรับแรง
สนับสนุนทางครอบครัวจากคูสมรส  มีท่ีปรึกษาเม่ือมีความคับของใจการทํางานและมีสัมพันธภาพ
ท่ีดีภายในครอบครัว  ทําใหลดความตึงเครียดจากการทํางานได 

1.4 ระยะเวลาการทํางาน จากการวิจัยพบวาระยะเวลาการทํางานมีความสัมพันธกับ
ความเหนื่อยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (ตารางท่ี 9) แสดงวากลุมตัวอยางท่ีมี
ระยะเวลาการทํางานนอยจะมีความเหนื่อยหนายในงานมากกวากลุมตัวอยางท่ีมีระยะเวลาการ
ทํางานมากกวา อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางท่ีมีระยะเวลาการทํางานนอย มักมีประสบการณการ
ทํางานนอย ทําใหมีโอกาสในการเรียนรูปญหาและผานการแกไขปญหาจากการทํางานใน
สถานการณตางๆลดลง ดังท่ีแมสแลช (Maslach, 1982) กลาววาบุคคลท่ีมีอายุนอยมักขาด
ประสบการณในการทํางาน และมีการลาออกจากวิชาชีพไดงายกวาบุคคลท่ีมีระยะเวลาการทํางาน
มากกวาท่ีสามารถปรับตัวตอความเครียดในการทํางานได  จากการศึกษาของสิระยา สัมมาวาจ  
(2532) พบวาพยาบาลประจําการท่ีมีระยะเวลาการทํางานระหวาง 11-15 ป และ 16-20 ปมีความ
เหนื่อยหนายในงานแตละดานตํ่ากวาพยาบาลประจําการท่ีมีระยะเวลาการทํางานระหวาง 1-5 ป 
และ 6-10 ป เนื่องจากพยาบาลที่มีระยะเวลาการทํางานเพ่ิมข้ึนจะมีอายุมากข้ึน  ทําใหมีวุฒิภาวะ
สูงข้ึน สามารถจัดการกับความเครียดและปรับตัวใหเขากับระบบงานรวมถึงสภาพแวดลอมในการ
ทํางานไดเปนอยางดี  ซ่ึงแตกตางกับพยาบาลท่ีมีระยะเวลาการทํางานนอยกวามักมีความ
กระตือรือรนในการทํางานและมีความคาดหวังในวิชาชีพสูง  ในเมื่อสภาพการทํางานท่ีเปนจริงไม
เปนตามท่ีคาดหวังไวจึงเกิดความเหน่ือยหนายในงานไดมากกวา 
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2. ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงานของกลุมตัวอยางในโรงพยาบาลมหาราช
นครศรีธรรมราช แยกตามรายดานดังนี้ 
 

2.1 ปจจัยดานปริมาณงานท่ีตองการ ไดแก ปริมาณงาน ความกดดันเกี่ยวกับเวลาใน
การทํางาน การมีปฏิสัมพันธกับผูรับบริการ  สภาพแวดลอมทางกายภาพในการทํางาน และตาราง
เวรทํางาน จากผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางมีความคิดเห็นดานปริมาณงานท่ีตองการอยูในระดับ
ปานกลาง ( X =3.22; SD=0.41) (ตารางท่ี 10) อาจเปนเพราะวาปริมาณงานท่ีตองการมีหลายมิติ และ
พบวาในบางดานอยูในระดับสูงและบางดานอยูในระดับปานกลาง จึงแยกอภิปรายตามมิติ ดังนี้ 

2.1.1 ปริมาณงาน จากการศึกษาพบวากลุมตัวอยางเห็นดวยวางานการพยาบาลท่ี
ตนเองทําเปนภาระหนักมากเกินไปรอยละ 77.04 (ตารางท่ี ฉ1) อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางตอง
รับผิดชอบดูแลผูปวยในอัตราสวนโดยเฉล่ีย (พยาบาล:ผูปวย)มากกวา 1:6-1:8  ในเวรเชา เวรบาย 
และเวรดึก (ตารางท่ี 5) คิดเปนรอยละ 22.95, 30.00 และ 27.73 ตามลําดับ ซ่ึงถือไดวาเปนภาระงาน
ท่ีมีปริมาณมาก ทําใหรูสึกวาตนเองไมสามารถตอบสนองความตองการของผูปวยทุกคนท่ีอยูใน
ความรับผิดชอบไดอยางครอบคลุมแบบองครวม ดังท่ีแรซซิน และซิลเนอร (Rassin & Silner, 
2007) กลาวถึงความรับผิดชอบของพยาบาลในการดูแลผูปวยในอัตราสวนโดยเฉล่ีย (พยาบาล:
ผูปวย) 1:2 ในแผนกผูปวยหนัก แผนกผูปวยแผลไหมน้ํารอนลวก, 1:3 ในแผนกผูปวยเด็ก แผนก
ผูปวยระยะสุดทาย, 1:4 ในแผนกผูปวยเนื้องอก, 1:6 แผนกผูปวยศัลยกรรม แผนกผูปวยอายุรกรรม 
นอกจากนี้กลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ 51.82 เปนคณะกรรมการดานตางๆ ในโรงพยาบาล (ตาราง
ท่ี 8) ซ่ึงตองมีหนาท่ีรับผิดชอบงานในสวนของกิจกรรมเพ่ือสรางสรรคผลงานในดานนั้นๆ เขารวม
ประชุมในวาระตางๆ ส่ิงเหลานี้สะทอนใหเห็นถึงปริมาณงานมากเกินไปที่กลุมตัวอยางตอง
รับผิดชอบ จากการศึกษาของโนแลนและคณะ (Nolan et al., 1995) พบวาเม่ือพยาบาลตอง
ปฏิบัติงานในปริมาณงานท่ีมีมากเกินไป เปนผลใหมีขวัญกําลังใจในงานลดลง เชนเดียวกันกับ
การศึกษาของลิสเล ทราเซียน โคเฮน และทรินคอฟ (Lisle, Trazian, Cohen & Trinkoff, 1999) ท่ี
ศึกษาถึงการทํางาน  การดํารงชีวิตและสุขภาพของพยาบาลในสหรัฐอเมริกา  ผลการศึกษาพบวา
พยาบาลตองทํางานท่ีมีปริมาณมากเกินไป  จากผลการศึกษาของทัศนา บุญทอง (2542) ในเร่ืองการ
ปฏิบัติงานของพยาบาลจํานวน 1,818 คนในสถานบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และตติย
ภูมิท่ัวประเทศ พบวาปญหาในการปฏิบัติงานท่ีพบมากท่ีสุดคือรอยละ 71.4 ของพยาบาลในสถาน
บริการสุขภาพระดับตางๆ ตองทํางานในปริมาณท่ีมากเกินกวาท่ีจะทําใหสมบูรณได จึงทําใหเกิด
ความไมเพียงพอระหวางพยาบาลกับผูมารับบริการ  
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2.1.2  ความกดดันเกี่ยวกับเวลาในการทํางาน มักเกี่ยวของกับปริมาณงานท่ีทํา
อยูในขณะน้ัน อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางตองรับผิดชอบปริมาณงานมาก แตมีเวลาทํางานไมเพียง
พอท่ีจะทํางานท่ีอยูในความรับผิดชอบนั้นใหสําเร็จลุลวงตามเปาหมายท่ีกําหนดไวได และมีความ
ไมพึงพอใจ สงผลใหเกิดขวัญกําลังใจในงานลดลง กลุมตัวอยางจึงมีความเห็นวาตนเองสามารถให
การพยาบาลผูปวยแตละรายไดดีกวานี้ ถาตนเองมีผูปวยในความรับผิดชอบจํานวนนอยกวาท่ีดูแล
ในปจจุบันในรอยละ 88.19 (ตารางที่ ฉ1) ดังท่ีกฤษฎา แสวงดี (2542) กลาววาถาพยาบาลตอง
ทํางานในปริมาณมากเกินกําลังความสามารถอีกท้ังตองแขงกับเวลาในขณะน้ัน ทําใหพยาบาลมี
ความรูสึกวาตนเองไมไดทํางานเต็มความรับผิดชอบ ไมสามารถตอบสนองความตองการของ
ผูรับบริการทุกคนไดอยางเต็มท่ี ทําใหพยาบาลเกิดความคับของใจและมีความเหนื่อยลาตามมา 

2.1.3 การมีปฏิสัมพันธกับผูรับบริการ เปนปริมาณงานท่ีมีความเกี่ยวของและ
ควบคูไปกับปริมาณงานและความกดดันเกี่ยวกับเวลาในการทํางาน อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางเห็น
วาการท่ีตนเองมีงานท่ีรับผิดชอบในปริมาณมากจนไมสามารถดําเนินการใหสําเร็จลุลวงไดอยาง
ครอบคลุม และยังตองใหบริการแกผูรับบริการอ่ืนท่ีนอกเหนือจากผูปวย เชนญาติผูปวย ผูดูแล
ผูปวย บุคคลในครอบครัวของผูปวย เปนปริมาณงานท่ีเพิ่มข้ึนนอกเหนือจากงานท่ีทําอยู  ทําใหเห็น
วาตองเสียเวลาในการใหบริการแกบุคคลเหลานี้ ทําใหตนเองใหการดูแลผูปวยไดไมเต็มท่ี และ
ไมไดผลดีรอยละ 52.50 (ตารางท่ี ฉ1) และเห็นวาการใหบริการเกี่ยวกับการตอบคําถาม การพูดคุย
กับญาติผูปวย ผูดูแลผูปวย บุคคลในครอบครัวของผูปวย เปนภาระท่ีเพิ่มข้ึนสําหรับตนเองรอยละ 
60.91 (ตารางท่ี ฉ1) 

2.1.4  สภาพแวดลอมทางกายภาพในการทํางาน อาจเนื่องจากลักษณะทาง
โครงสรางของหอผูปวยสวนใหญเปนอาคารโปรง พื้นหลังคาสูง มีลมพัดผาน ประกอบกับบาง
หนวยงานมีอุปกรณทําความเย็นรองรับในเคานเตอรพยาบาล  ทําใหมีความรูสึกสุขสบายตอการ
ทํางานในระดับหนึ่ง กลุมตัวอยางจึงมีความเห็นวาการระบายอากาศในหอผูปวยของตนเองมีความ
เหมาะสมใหตนเองทํางานไดอยางสะดวกรอยละ 55.91 (ตารางท่ี ฉ1) นอกจากนี้ทุกหนวยงานมี
แสงสวางอยางเพียงพอท่ีทําใหบุคลากรพยาบาลสามารถปฏิบัติงานได จากการศึกษาของอัญชลี  ดี
ชวย (2542) พบวาพยาบาลนครประจําการนายกมีความเห็นวาสภาพแวดลอมทางกายภาพท่ีมีความ
เหมาะสมแกการปฏิบัติงาน เชน แสงสวาง  การถายเทอากาศ  ความสะอาด  จะสงผลดีตอระดับ
ขวัญกําลังใจของพยาบาลประจําการ 

2.1.5 ตารางเวรทํางาน อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ 82.05 ยัง
ปฏิบัติงานในเวรเชา เวรบาย และเวรดึก (ตารางท่ี 4) ท่ีข้ึนเวรสลับไปมาตลอดเวลา และเม่ือ
พิจารณาปจจัยสวนบุคคลของกลุมตัวอยางดานอายุสวนใหญมีอายุระหวาง 41-45 ป (ตารางท่ี 2) ทํา
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ใหรูสึกวาตนเองในขณะน้ีมีอายุมาก และยังตองปฏิบัติงานในเวรบายและเวรดึกเชนนี้ตลอดไป ยอม
เกิดผลเสียตอสุขภาพท้ังทางรางกายและจิตใจตอไปในอนาคต เพราะตองมีการเปล่ียนแปลงเวลาเขา
นอนและต่ืนนอนอยูตลอดเวลา ทําใหรางกายตองมีการปรับตัวเปนอยางมาก และกลุมตัวอยางรอย
ละ 60.00 มีสถานภาพสมรสคู (ตารางท่ี 2) ทําใหตนเองไดอยูรวมกับบุคคลในครอบครัวอยางพรอม
หนากันและมีโอกาสการทํากิจกรรมรวมกันกับบุคคลในครอบครัวลดลงเนื่องจากตองอยูเวร
ปฏิบัติงานในเวรเชา เวรบาย และเวรดึก เปนผลใหมีความไมพึงพอใจในงาน และผลกระทบตอ
ขวัญกําลังใจในงานลดตํ่าลง กลุมตัวอยางจึงมีความพึงพอใจกับตารางเวรการทํางานท่ีมีความ
ยืดหยุนใหตนเองไดทํากิจกรรมกับครอบครัวในระดับรอยละ 41.59  (ตารางท่ี ฉ1) จากการศึกษา
ของแมคเฟดเซียนและคณะ (McFadzean et al., 2005) พบวาตารางเวลาการทํางานของพยาบาลที่ใช
ระบบการเปล่ียนเวรเชนการทํางานในเวรกลางคืนหรือมีช่ัวโมงการทํางานท่ียาวนานตอเนื่อง
ติดตอกัน กอใหเกิดความเครียดสูงและเปนผลใหพยาบาลมีขวัญกําลังใจในงานลดลง ดังท่ีสแวน
เบ์ิรก และสแวนเบ์ิรก (Swansburg & Swansburg, 2002) กลาววาการจัดบุคลากร (staffing) และการ
จัดตารางการทํางาน (scheduling) ไมเหมาะสมและไมเพียงพอ จะมีผลตอคุณภาพการพยาบาลและ
เปนสาเหตุของการขาดงาน เนื่องจากพยาบาลจะมีความเหนื่อยลาและเหนื่อยหนายในงานเกิดข้ึน 

 นอกจากนี้จากการวิจัยคร้ังนี้พบวาปริมาณงานท่ีตองการมีความสัมพันธกับความเหนื่อย
หนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 ในระดับตํ่า (ตารางที่ 11) และพบวายังมีอิทธิพล
ตอความเหน่ือยหนายในงาน สอดคลองกับการศึกษาของแจนเซน และคณะ (Janssen et al., 1999) 
พบวาพยาบาลท่ีมีภาระงานมากเกินไปและในขณะเดียวกันมีเวลาในการทํางานนั้นๆจํากัด เปนผล
ใหพยาบาลมีความเหนื่อยหนายในงานดานความออนลาทางอารมณ นอกจากนี้จากการศึกษาของพิ
นิคาฮานาและแฮพเพว (Pinikahana & Happell, 2004) พบวาพยาบาลจิตเวชท่ีปฏิบัติงานในชุมชน
ของรัฐวิคตอเรีย ออสเตรเลียมีความเหนื่อยหนายในงานระดับสูงเนื่องจากตองทํางานในปริมาณ
มากเกินไป  รวมท้ังการศึกษาของชีวอรด และคณะ(Sheward et al., 2005) พบวาพยาบาลวิชาชีพใน
ประเทศอังกฤษมีความเส่ียงตอการเกิดความเหนื่อยหนายในงานดานความออนลาทางอารมณและ
ความไมพึงพอใจในงานเนื่องจากตองรับผิดชอบงานในการดูแลผูปวยเพิ่มข้ึนจากท่ีดูแลในปจจุบัน 
และการศึกษาของวิไล พัวรักษา (2541) พบวาภาระงานเปนปจจัยท่ีพยากรณความเหนื่อยหนายใน
งานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลท่ัวไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ .05 และการศึกษาวิจัยของกิลลิสไพ และเมลบี (Gillespie & Melby, 2003) ท่ีศึกษา
เปรียบเทียบความเหนื่อยหนายของพยาบาลท่ีปฏิบัติงานแผนกผูปวยอุบัติเหตุฉุกเฉินและแผนก
ผูปวยวิกฤติอายุรกรรม ผลการศึกษาพบวาพยาบาลที่ปฏิบัติงานในแผนกผูปวยวิกฤติอายุรกรรมมี
ความเหนื่อยหนายดานความออนลาทางอารมณมากกวาพยาบาลที่ปฏิบัติงานแผนกผูปวยอุบัติเหตุ
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ฉุกเฉิน เนื่องจากการจัดตารางเวรที่ยาวตอเนื่องติดตอกัน เปนผลใหพยาบาลมีความเหนื่อยลาท่ีตอง
ต่ืนมาตอนเชาเผชิญกับวันใหม สรุปดังนั้นกลุมตัวอยางจึงมีความคิดเห็นวาปจจัยดานปริมาณงานท่ี
ตองการทําใหเกิดขวัญกําลังใจในงานอยูในระดับปานกลางและปจจัยดานนี้ยังมีความสัมพันธกับ
ความเหนื่อยหนายในงานและมีอิทธิพลตอการเกิดความเหน่ือยหนายในงาน 

 
2.2 ปจจัยดานเงินเดือนและผลประโยชนท่ีนอกเหนือจากเงินเดือน จากผลการวิจัย

พบวากลุมตัวอยางมีความคิดเห็นดานเงินเดือนและผลประโยชนท่ีนอกเหนือจากเงินเดือนอยูใน
ระดับปานกลาง ( X =3.17; SD=0.42) (ตารางท่ี 10) อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางสวนใหญ ไดรับ
เงินเดือนในปจจุบันโดยเฉล่ียตอเดือน 18,918.29 บาท และมีเงินท่ีไดรับเงินคาลวงเวลาโดยเฉล่ียตอ
เดือน 4,778.00 บาท  (ตารางท่ี 3) รวมแลวทําใหกลุมตัวอยางสามารถดํารงชีวิตอยูไดโดยไมขัดสน 
นอกจากนี้โรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราชและกลุมการพยาบาลไดจัดสวัสดิการแกพยาบาล
ในดานตางๆโดยพยาบาลทุกคนมีสิทธิเทาเทียมกันท่ีจะรับสวัสดิการเหลานี้จากองคการ เชน เงินยืม
ดอกเบ้ียตํ่า การเขาพักรักษาตัวเม่ือเจ็บปวยในตึกพิเศษของโรงพยาบาล เงินฌาปนกิจศพ ไดรับ
การศึกษาอบรมตามโควตาของโรงพยาบาล  การเยี่ยมหลังคลอดบุตร  และท่ีอยูอาศัย  ซ่ึง
ผลประโยชนท่ีนอกเหนือจากเงินเดือน ทําใหกลุมตัวอยางหมดความวิตกกังวลในเร่ืองปจจยัพืน้ฐาน
ของการดําเนินชีวิต คารักษาพยาบาล ซ่ึงส่ิงเหลานี้เปนปจจัยจูงใจใหกลุมตัวอยางมีความพึงพอใจ
ในงาน สงผลใหมีขวัญกําลังใจในงานดีข้ึน ดังนั้นการท่ีผูปฏิบัติงานไดรับเงินเดือนท่ีเหมาะสม จะ
เพิ่มระดับความพึงพอใจในงานและเพ่ิมระดับขวัญกําลังใจในงานดวยเชนเดียวกัน อีกท้ังยังเปนส่ิง
ท่ีดึงดูดใจและจูงใจของผูปฏิบัติงานอยูในองคการในระดับสูง (Gomez-Mejia, Balkin & Cardy, 
2001) จากการศึกษาของคอซก (Cox, 2001) พบวาขวัญกําลังใจในงานทางการพยาบาลมี
ความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจตอเงินเดือนท่ีไดรับจากองคการ นอกจากนี้คอสเซน และ
คณะ (Kossen et al., 1975) กลาววาผลประโยชนท่ีนอกเหนือจากเงินเดือน เปนความตองการของ
บุคคลท่ีทําใหบุคคลมีความพึงพอใจในงาน เปนผลใหบุคคลมีขวัญกําลังใจในการทํางานเพิ่มข้ึน 
และการศึกษาของคลิม และคณะ (Klemm et al., 1992) พบวาผลประโยชนท่ีนอกเหนือจาก
เงินเดือนเปนวิธีการที่เสริมสรางขวัญกําลังใจในงานแกพยาบาล  และลดอัตราการลาออกจากงาน  

 อยางไรก็ตามยังมีกลุมตัวอยางอีกกลุมหนึ่งเห็นวาเงินเดือนและผลประโยชนท่ี
นอกเหนือจากเงินเดือนยังนอยเมื่อเทียบกับปริมาณงานท่ีหนัก แตเนื่องจากกลุมตัวอยางอาจเห็นวา
ตนเองไดรับสวัสดิการจากโรงพยาบาลและกลุมการพยาบาล รวมท้ังมีความรูสึกถึงความมั่นคงใน
งานท่ีทําอยูในปจจุบันวามีงานทําตลอดไปจนกระท่ังเกษียณอายุราชการ  
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นอกจากนี้จากการศึกษาวิจัยคร้ังนี้พบวาเงินเดือนและผลประโยชนท่ีนอกเหนือจาก
เงินเดือนมีความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 ในระดับ
ตํ่า (ตารางท่ี 11) และพบวายังมีอิทธิพลตอความเหน่ือยหนายในงาน สอดคลองกับการศึกษาของดิ
เมอรโรติ และคณะ (Demerouti et al., 2001) พบวาถาหากบุคคลไดรับเงินเดือนไมเหมาะสมกับ
ปริมาณงานท่ีทําอยูจะเปนตัวแปรท่ีพยากรณความเหนื่อยหนายในงาน สรุปดังนั้นกลุมตัวอยางจึงมี
ความคิดเห็นวาปจจัยดานเงินเดือนและผลประโยชนท่ีนอกเหนือจากเงินเดือนทําใหเกิดขวัญ
กําลังใจในงานอยูในระดับปานกลางและปจจัยดานนี้ยังมีอิทธิพลตอการเกิดความเหนื่อยหนายใน
งาน 

 
2.3 ปจจัยดานความเปนมิตรและความรวมมือของเพ่ือนรวมงาน จากผลการวิจัยพบวา

กลุมตัวอยางมีความคิดเห็นดานความเปนมิตรและความรวมมือของเพ่ือนรวมงานอยูในระดับสูง 
( X =3.78; SD=0.49) (ตารางท่ี 10) อาจเนื่องจากในชวงเวลา 4-5 ปนี้โรงพยาบาลมหาราช
นครศรีธรรมราชไดดําเนินการโครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  (hospital 
accreditation) อยางตอเนื่อง ทําใหกลุมตัวอยางไดมีโอกาสทํางานพัฒนาคุณภาพดังกลาวรวมกัน มี
การเรียนรูการทํางานเปนทีมเพื่อใหไดผลงานท่ีมีคุณภาพและมีประสิทธิภาพ  การใหความ
ชวยเหลือซ่ึงกันและกัน และการอยูรวมกันกับผูอ่ืน ส่ิงเหลานี้จึงอาจซึมซับใหกลุมตัวอยางแสดง
ความเปนมิตรตอเพื่อนรวมงานและสามารถอยูรวมกันในสังคมรวมกับผูอ่ืนไดอยางราบร่ืน ดังนั้น
กลุมตัวอยางจึงมีความเห็นวาสัมพันธภาพระหวางตนเองและเพ่ือนรวมงานในทีมการพยาบาล
เปนไปดวยดีรอยละ 90.90 (ตารางท่ี ฉ1) ในหอผูปวยของตนเองมีความรักใครกลมเกลียวกันดีรอย
ละ 60.45 (ตารางท่ี ฉ1) และกลุมตัวอยางมีความเห็นวาในหอผูปวยของตนเองสามารถปฏิบัติงาน
เปนทีมรวมกันไดดีโดยปราศจากขอขัดแยงรอยละ 54.09 (ตารางท่ี ฉ1)  จากผลการศึกษาวิจัยของ
คอซก (Cox, 2001) ท่ีศึกษาขวัญกําลังใจในงานในกลุมพยาบาลและขอขัดแยงระหวางพยาบาล
ภายในกลุมการพยาบาล  ผลการศึกษาพบวาการท่ีพยาบาลมีความสัมพันธท่ีดีตอกันภายในกลุม  ทํา
ใหมีขอขัดแยงระหวางกันนอยลง  การท่ีพยาบาลวิชาชีพไดรับความรวมมือในการทํางาน การ
ชวยเหลือเม่ือยามมีปญหาท้ังในเร่ืองงานและเร่ืองสวนตัว ไมมีความขัดแยงซ่ึงกันและกัน และไดรับ
สัมพันธภาพจากเพื่อนรวมงานในหนวยงานเปนอยางดี จะเปนผลใหพยาบาลวิชาชีพสามารถ
ปฏิบัติงานไดอยางมีความสุข ซ่ึงสอดคลองกับผลงานวิจัยท่ีผานมาของสุจินดา รัศมาวี (2545) พบวา
อาจารยพยาบาลในวิทยาลัยพยาบาลในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุขเขต
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือมีความเห็นวาการไดรับการชวยเหลือสนับสนุนจากผูรวมงาน สงผลให
เกิดขวัญกําลังใจในงานในระดับสูง และการศึกษาของโรบินสัน และคณะ (Robinson et al., 1993) 
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ท่ีศึกษาขวัญกําลังใจและความพึงพอใจในงานของพยาบาล  ผลการศึกษาพบวาความสัมพันธท่ีเปน
มิตรท่ีดีตอกันของเพ่ือนรวมงานในการทํางานของพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับขวัญกําลังใจ
ในงาน 

เม่ือพิจารณาการปฏิบัติงานการพยาบาลของกลุมตัวอยาง พบวาสวนใหญใชรูปแบบการ
มอบหมายงานแบบทีม (team method) ผสมผสานกับการมอบหมายงานเปนหนาท่ี (functional 
method) ซ่ึงรูปแบบการมอบหมายงานแบบทีม ทําใหบทบาทของกลุมตัวอยางแตละคนในทีมได
รวมกันรับผิดชอบในการใหการพยาบาลแกผูปวยในทีมตนเองท่ีไดรับมอบหมายใหดีท่ีสุด เปนผล
ใหมีโอกาสรวมแสดงความคิดเห็น ปรึกษาหารือในเร่ืองของการแกไขปญหาของผูปวยรวมกัน ทํา
ใหกลุมตัวอยางภายในทีมไดใหความชวยเหลือเกื้อกูลซ่ึงกันและกัน กลุมตัวอยางจึงมีความเห็นวา
เม่ือมีปญหาเกิดข้ึนในหอผูปวย เพื่อนรวมงานในหอผูปวยใหความรวมมือ ชวยกันแกไขปญหานั้น
อยางเต็มท่ีรอยละ 73.64 (ภาคผนวก ฉ1) ซ่ึงการปฏิบัติงานท่ีใชรูปแบบการมอบหมายงานแบบทีม 
เปนผลใหพยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจในงานเพิ่มข้ึน เปนผลใหขวัญกําลังใจในงานสูงข้ึนดวย
เชนกัน ดังท่ีทอมเม (Tomey, 2004) กลาวไววารูปแบบการมอบหมายงานการพยาบาลแบบทีม มี
สวนสงเสริมในการสรางความพึงพอใจในงานและขวัญกําลังใจในงานแกพยาบาล  

นอกจากนี้จากการวิจัยคร้ังนี้พบวาความเปนมิตรและความรวมมือของเพ่ือนรวมงานไม
มีความสัมพันธกับความเหนื่อยหนายในงาน (ตารางท่ี 11) สรุปดังนั้นกลุมตัวอยางจึงมีความคิดเห็น
วาปจจัยดานความเปนมิตรและความรวมมือของเพื่อนรวมงานทําใหเกิดขวัญกําลังใจในงานอยูใน
ระดับสูงและปจจัยดานนี้ไมมีความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายในงาน 

 
2.4 ปจจัยดานการบริหารจัดการของผูบริหาร จากผลการวิจัยคร้ังนี้พบวากลุมตัวอยาง

มีความคิดเห็นดานการบริหารจัดการของผูบริหารอยูในระดับสูง ( X =3.79; SD=0.55) (ตารางท่ี 10) 
อาจเนื่องจากการเขาสูตําแหนงผูบริหารการพยาบาล สวนใหญการพิจารณาจากผูท่ีมีระดับวัยวุฒิสูง 
ซ่ึงผูท่ีมีระดับวัยวุฒิสูงนี้มักเปนผูมีวุฒิภาวะสูงข้ึนตามวัย และผานประสบการณการทํางานดานการ
พยาบาลมาเปนระยะเวลานาน มีการเรียนรูในบทบาทของการเปนหัวหนาเวรรวมกับการเผชิญ
ปญหา มองปญหาอยางเปนระบบไดอยางชัดเจน ครอบคลุมและเปนจริงมากข้ึน สามารถวางแผน
แกไขปญหา รวมกับเลือกใชการตัดสินใจในรูปแบบตางๆทั้งท่ีเปนเหตุการณเฉพาะหนาหรือ
เหตุการณอ่ืนๆไดอยางเหมาะสม กลุมตัวอยางจึงมีความเห็นวาผูบังคับบัญชาของตนเองสามารถ
แกไขปญหาท่ีเกิดข้ึนในหอผูปวยเฉพาะหนาไดอยางเหมาะสมรอยละ 67.05 (ตารางท่ี ฉ1) และมี
ความเช่ือม่ันในความสามารถตอการบริหารจัดการภายในหอผูปวยของผูบังคับบัญชารอยละ 70.68 
(ตารางท่ี ฉ1) ประกอบกับผูบริหารทางการพยาบาลสวนใหญอยูในวัยผูใหญตอนกลาง ซ่ึงเปนวัยท่ี
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มีมุมมองของชีวิตกวางไกล มีความเช่ือม่ันในตนเองในระดับท่ีสามารถเปนท่ีปรึกษาหารือของ
ผูใตบังคับบัญชาไดดีเม่ือผูบังคับบัญชามีปญหาในเร่ืองงานและเร่ืองสวนตัว กลุมตัวอยางจึงมี
ความเห็นวาตนเองสามารถปรึกษาหารือหรือของคําแนะนําจากผูบังคับบัญชาของตนเองได
ตลอดเวลารอยละ 70.00 (ตารางที่ ฉ1) ดังท่ีศิริพร ตันติพูลวินัย (1995) กลาววาบุคลากรพยาบาลใน
โรงพยาบาลท่ีดึงดูดใจคน (Magnet hospital) มีความภาคภูมิใจ และเช่ือม่ันในการบริหารงาน
ผูบริหาร  และมีความรูสึกอยูเสมอวาผูบริหารเปนคนเกง มีความรูความสามารถ มีประสบการณ
ตางๆพรอมท่ีจะเปนท่ีพึ่งพาของผูปฏิบัติงานไดเปนอยางดี ดังจะเห็นไดวาเม่ือถามวาความต้ังใจท่ีจะ
ออกจากวิชาชีพพยาบาล พบวาไมมีความต้ังใจท่ีจะออกจากวิชาชีพถึงรอยละ 75.00 (ตารางท่ี 8)  

นอกจากนี้พยาบาลระดับผูบริหารไดมีการมุงม่ันและพัฒนาระบบการบริหารงานของ
ตนเองท่ีรับผิดชอบ สามารถดําเนินงานเพื่อใหมีความสอดคลองกับวิสัยทัศน พันธกิจ ของ
โรงพยาบาล มีการกําหนดนโยบาย เปาหมาย รวมท้ังกฎระเบียบตางๆในการปฏิบัติงานอยางเปน
ลายลักษณท่ีชัดเจน เพื่อใหผูปฏิบัติงานมีความเขาใจและสามารถรวมกันปฏิบัติไปในทิศทาง
เดียวกัน  กลุมตัวอยางจึงมีความเห็นวาหอผูปวยของตนเองมีการกําหนดนโยบาย เปาหมาย 
กฎระเบียบตางๆ ในการทํางานไวอยางเปนลายลักษณอักษรรอยละ 85.45 (ตารางท่ี ฉ1) และตนเอง
มีความเขาใจในนโยบาย เปาหมาย กฎระเบียบตางๆ ในการทํางานของหอผูปวยเปนอยางดีรอยละ 
89.32 (ตารางที่ ฉ1) จากการศึกษาของวิไล พัวรักษา (2541) พบวาหนวยงานที่มีการกําหนดหนาท่ี 
ความรับผิดชอบ และไดรับการมอบหมายงานอยางชัดเจนในการปฏิบัติงานประจํา ทําใหพยาบาล
วิชาชีพมีการรับรูตอระบบบริหารอยูในระดับดี ดังท่ีธงชัย สันติวงษ (2530) กลาวไววาองคการที่มี
การกําหนดนโยบายท่ีดี มีระเบียบวิธีการปฏิบัติงานท่ีระบุใหเห็นถึงลําดับข้ันตอนของการทํางาน
อยางชัดเจนถึงวิธีการกระทําวากิจกรรมใดกิจกรรมหนึ่งจะมีข้ันตอนการดําเนินการเปนอยางไร ทํา
ใหองคการมีการดําเนินงานท่ีมีการประสานไปในทิศทางเดียวกัน อีกท้ังในขณะนี้พยาบาลวิชาชีพ
ระดับผูบริหารบางสวนไดสําเร็จการศึกษาระดับปริญญาโทดานการบริหาร และบางสวนท่ีกําลัง
ศึกษาตอในระดับปริญญาโทดานการบริหารการพยาบาล ทําใหผูบริหารการพยาบาลเหลานี้ไดมี
โอกาสนําเอาความรูท่ีศึกษาประยุกตใช รวมกับการพัฒนาหนวยงานใหมีความสอดคลองกับ
เปาหมายของโรงพยาบาลใหมีความกาวหนายิ่งๆ ข้ึนไป  

นอกจากนี้จากการวิจัยคร้ังนี้พบวาการบริหารจัดการของผูบริหารมีความสัมพันธกับ
ความเหนื่อยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 ในระดับตํ่า (ตารางท่ี 11) สอดคลอง
กับการศึกษาของวิไล พัวรักษา (2541) พบวาการรับรูตอระบบบริหารมีความสัมพันธทางลบกับ
ความเหนื่อยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 สรุปดังนั้นกลุมตัวอยางจึงมีความ
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คิดเห็นวาปจจัยดานการบริหารจัดการของผูบริหารทําใหเกิดขวัญกําลังใจในงานอยูในระดับสูงและ
ปจจัยดานนี้มีความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายในงาน 

 
2.5 ปจจัยดานการใหขอมูลขาวสารอยางเพียงพอ จากผลการวิจัยคร้ังนี้พบวากลุม

ตัวอยางมีความคิดเห็นดานการใหขอมูลขาวสารอยางเพียงพออยูในระดับปานกลาง ( X =3.34; 
SD=0.60) (ตารางที่ 10) อาจเนื่องจากโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราชเปนโรงพยาบาลศูนย
ขนาดใหญ มีสายการบังคับบัญชาอยางชัดเจน ดังนั้นรูปแบบของระบบการแจงขอมูลขาวสารแก
พยาบาลใหทราบถึงเจตจํานงเกี่ยวกับนโยบายตางๆ หรือขอมูลขาวสารที่เกี่ยวของกับผลการ
ดําเนินงานตางๆ จึงเปนในรูปแบบของการส่ือสารในแนวดิ่ง (downward communication) โดยท่ี
หัวหนากลุมการพยาบาลไดทําการประชุมรวมกันระหวางผูตรวจการพยาบาล จากนั้นผูตรวจการ
พยาบาลแจงขาวสารแกหัวหนาหอผูปวย และหัวหนาหอผูปวยจึงนําขอมูลขาวสารนั้นมาแจงแก
พยาบาลอีกทอดหนึ่ง ทําใหกลุมตัวอยางเห็นวาตนเองไดรับทราบขาวสารจากผูบริหารในรูปแบบ
ตางๆ เชน การแจงจากหัวหนากลุมการพยาบาล หัวหนาหนวยงาน จดหมายขาวและวารสาร
โรงพยาบาลรอยละ 75.00 (ตารางท่ี ฉ1) จากผลการวิจัยของกูลลิเวอร และคณะ (Gulliver et al., 
2003) ไดศึกษาถึงขวัญกําลังใจในงานของพยาบาลในการหลอมรวมหนวยบริการสุขภาพจิตและ
การบริการทางสังคมในประเทศอังกฤษ ผลการศึกษาพบวาการใหขอมูลขาวสารท่ีดีและเพียงพอ
ระหวางผูบริหารกับพยาบาลในองคการนั้นจึงจําเปนตองมีการบริหารจัดการดานการใหขอมูล
ขาวสารเปนอยางมีประสิทธิภาพ  ซ่ึงจะรักษาขวัญกําลังใจในงานของพยาบาลอยูในระดับสูง ดังท่ีค
ริสทเลอร และคณะ (Kistler et al., 1980) ใหขอคิดเห็นวาองคการควรมีการใหขอมูลขาวสารอยาง
เปดเผยและท่ัวถึง  เพื่อใหบุคคลในองคการทุกคนไดรับทราบความเปนไปภายในองคการ  ทําให
บุคคลมีขวัญกําลังใจในงานเพ่ิมข้ึน นอกจากนี้เสนาะ ติเยาว (2543) กลาววาการแจงขอมูลขาวสาร
ตางๆภายในองคการใหแกผูปฏิบัติงานไดรับทราบ จะกอใหเกิดผลดีและสรางความเขาใจอันดี
ระหวางผูบริหารและผูปฏิบัติงาน อันจะนําไปสูความรวมมือซ่ึงกันและกัน  ผูปฏิบัติงานจะไดรับรู
ส่ิงท่ีเกิดข้ึนในองคการ รับรูแนวคิด รูปแบบและแนวทางตางๆ อันเปนการชวยเสริมสรางความรู
ความเขาใจในส่ิงท่ีถูกตอง  

อยางไรก็ตามยังมีกลุมตัวอยางอีกกลุมหนึ่งเห็นวาการใหขอมูลขาวสารอยาง
เพียงพอยังนอย เม่ือพิจารณาเปนรายขอพบวาอยูในระดับปานกลาง จากขอมูลสวนบุคคลพบวากลุม
ตัวอยางรอยละ 82.05 ยังปฏิบัติงานในเวรเชา เวรบายและเวรดึก (ตารางท่ี 4) ท่ีตองหมุนเวียนข้ึน
สลับไปมาตลอด ทําใหโอกาสของการรับทราบขอมูลขาวสารท่ีทันตอเหตุการณตางๆ ของกลุม
ตัวอยางจากผูบริหารลดลงและไมท่ัวถึง นอกจากนี้ระบบสารสนเทศท่ีจะเปนชองทางสําคัญในการ
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เขาถึงระบบขอมูลขาวสารตางๆ ไดอยางรวดเร็วและทันตอเหตุการณภายในโรงพยาบาลมหาราช
นครศรีธรรมราชอยูในระหวางการพัฒนา จึงเปนสาเหตุสําคัญอยางหน่ึงท่ีกลุมตัวอยางบางกลุมอาจ
เห็นวาตนเองมีความพึงพอใจตอระบบการส่ือสารภายในท่ัวท้ังโรงพยาบาลรอยละ 32.05 (ตารางท่ี 
ฉ1)  

นอกจากนี้จากการวิจัยคร้ังนี้พบวาการใหขอมูลขาวสารอยางเพียงพอมี
ความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 ในระดับตํ่า (ตาราง
ท่ี 11) และพบวายังมีอิทธิพลตอความเหน่ือยหนายในงาน สอดคลองกับการศึกษาของดิเมอรโรติ 
และคณะ (Demerouti et al., 2001) พบวาองคการท่ีขาดการใหขอมูลขาวสารแกบุคคลจะเปนตัว
แปรที่พยากรณความเหนื่อยหนายในงาน สรุปดังนั้นกลุมตัวอยางจึงมีความคิดเห็นวาปจจัยดานการ
ใหขอมูลขาวสารอยางเพียงพอทําใหเกิดขวัญกําลังใจในงานอยูในระดับปานกลางและปจจัยดานนี้
ยังมีอิทธิพลตอการเกิดความเหน่ือยหนายในงาน 

 
2.6 ปจจัยดานความม่ันคงและปลอดภัยในงาน จากการวิจัยพบวากลุมตัวอยางมีความ

คิดเห็นดานความม่ันคงและปลอดภัยในงานอยูในระดับสูง ( X =3.50; SD=0.44) (ตารางท่ี 10) อาจ
เนื่องจากโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช เปนโรงพยาบาลท่ีอยูภายใตการกํากับควบคุมดูแล
ของรัฐบาล ซ่ึงถือวาเปนองคการท่ีมีความม่ันคงสูง จึงทําใหกลุมตัวอยางมีความรูสึกม่ันใจถึงความ
ม่ันคงในอาชีพการพยาบาลท่ีปฏิบัติอยูในปจจุบันนี้วาตนเองสามารถมีงานทําอยูตลอดไปจนกระท่ัง
เกษียณอายุราชการ จึงมีความรูสึกม่ันคงในงานท่ีทําอยูในขณะนี้โดยไมตองกังวลวาจะถูกใหออก
จากงานรอยละ 75.91 (ตารางท่ี ฉ1) ประกอบกับกลุมตัวอยางมีเงินเดือนท่ีไดรับท่ีแนนอนทุกๆเดอืน
รวมท้ังยังไดรับสวัสดิการตางๆจากโรงพยาบาลและกลุมการพยาบาล ซ่ึงเปนหลักประกันอีกชนิด
หนึ่งท่ีทําใหพยาบาลวิชาชีพมีความม่ันคงทางรายไดและมีความปลอดภัยในพ้ืนฐานของการ
ดํารงชีวิต จากการศึกษาของสุภาเพ็ญ ปาณะวัฒนพิสุทธ์ิ (2539) พบวาพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลชุมชนเขต 8 มีความเห็นวาวิชาชีพพยาบาลเปนวิชาชีพท่ีมีความม่ันคง เนื่องจากมีระบบ
ราชการท่ีเอ้ืออํานวยในเร่ืองผลประโยชนของคาตอบแทนท่ีเกี่ยวกับบําเหน็จบํานาญสําหรับผูท่ี
ทํางานจนเกษียณอายุราชการ  เปนผลใหพยาบาลมีความรูสึกวามีความม่ันคงในวิชาชีพ และ
สอดคลองกับคํากลาวของสรอยตระกูล อรรถมานะ (2542) กลาววาบุคคลมีความรูสึกม่ันคงและ
ปลอดภัยในงาน เนื่องจากองคการไดตอบสนองความตองการในดานเงินเดือนและผลประโยชน
เกื้อกูล จากการศึกษาของอัญชลี ดีชวย (2542) พบวาพยาบาลประจําการในโรงพยาบาลนครนายกมี
ความรูสึกม่ันคงในการดําเนินชีวิตและหนาท่ีการทํางาน เนื่องจากไดรับเงินเดือนและสวัสดิการจาก
โรงพยาบาลอยางเพียงพอ 
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เ ม่ือพิจารณาถึงด านความปลอดภัยในงาน  พบว าโรงพยาบาลมหาราช
นครศรีธรรมราชและกลุมการพยาบาลมีคณะกรรมการดานความปลอดภัยท่ีรับผิดชอบดูแลอยาง
ชัดเจน รวมกับไดจัดกิจกรรมซอมแผนอัคคีภัยแกบุคลากรทุกระดับในองคการทุกป จัดโครงการ
ตรวจสุขภาพประจําปแกบุคลากรทุกระดับในโรงพยาบาล นอกจากนี้ทางกลุมการพยาบาลไดจัดทํา
คูมือและมีแนวทางชัดเจนเปนลายลักษณอักษรเม่ือพยาบาลไดรับอุบัติเหตุ การติดเช้ือ บาดเจ็บจาก
การถูกของมีคมบาด/ท่ิมแทงเนื่องมาจากการทํางาน รวมกับมีอุปกรณเคร่ืองมือปองกันอันตรายจาก
การทํางานอยางเหมาะสม จึงทําใหกลุมตัวอยางมีความเห็นวาในหนวยงานท่ีปฏิบัติงานอยูมี
แนวทางปองกันความเส่ียงตอการเกิดอุบัติเหตุ บาดเจ็บ หรือติดเช้ือ รอยละ 75.91 (ตารางท่ี ฉ1) 
นอกจากนี้ภายในหนวยงานยังมีระบบการรายงานเม่ือเกิดการบาดเจ็บจากการถูกของมีคมบาด/ท่ิม
แทง เพื่อเปนหลักประกันวาตนเองจะไดรับการดูแลและติดตามผลอยางเหมาะสมรอยละ 82.95  
(ตารางท่ี ฉ1) สอดคลองกับคํากลาวของบรรยงค โตจินดา (2546) กลาววาผูบริหารองคการ
จําเปนตองมีแนวทางเสริมสรางความปลอดภัยในการทํางานภายในองคการใหแกผูปฏิบัติงานอยาง
ชัดเจน ไดแก จัดต้ังคณะกรรมการดานความปลอดภัยในการทํางาน โดยมีกฎระเบียบตางๆ จัดทํา
คูมือท่ีเกี่ยวกับความปลอดภัย จัดสภาพแวดลอมท่ีปลอดภัยในการทํางาน ใหการฝกอบรมกับ
ผูปฏิบัติงาน จัดกิจกรรมและซอมแผนดับเพลิง และติดตามผลของการปฏิบัติงาน โดยการตรวจ
สุขภาพของผูปฏิบัติงานประจําป เปนผลใหผูปฏิบัติงานมีความพึงพอใจและมีคุณภาพชีวิตท่ีจาก
การศึกษาของอัญชลี ดีชวย (2542) พบวาพยาบาลประจําการโรงพยาบาลนครนายกมีความรูสึกถึง
ความปลอดภัยตอสุขภาพและชีวิต เนื่องจากหนวยงานไดมีระบบการปองกันอันตรายจากเคร่ืองมือ
เคร่ืองใชในการทํางาน  

นอกจากนี้จากการวิจัยคร้ังนี้พบวาความม่ันคงและปลอดภัยในงานมีความสัมพันธ
กับความเหน่ือยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 ในระดับตํ่า (ตารางท่ี 11) และยัง
พบวามีอิทธิพลตอการเกิดความเหน่ือยหนายในงาน สอดคลองกับการศึกษาของเอ็ดเวิรด และคณะ 
(Edwards et al., 2001) พบวาความไมม่ันคงในงานเปนปจจัยท่ีทําใหมีความเครียดและเปนตัวแปรท่ี
พยากรณความเหนื่อยหนายในงานดานความออนลาทางอารมณของพยาบาลวิชาชีพจิตเวชท่ีทํางาน
ในชุมชน และการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพของเทเลอร และคณะ (Taylor et al., 2004) ท่ีศึกษาท่ีมาและ
ผลกระทบของความเครียดและความเหน่ือยหนายในงานของพยาบาลจิตเวช โดยวิธีการสัมภาษณ
กึ่งโครงสรางพยาบาลวิชาชีพจํานวน 20 คน ผลการศึกษาพบวาความไมม่ันคงในงานเปนท่ีมาของ
ความเครียดและความเหน่ือยหนายในงาน และจากการศึกษาของดิเมอรโรติ และคณะ (Demerouti 
et al., 2001) พบวาความไมปลอดภัยในการปฏิบัติงานเปนตัวแปรท่ีพยากรณความเหนื่อยหนายใน
งานของบุคคล สรุปดังนั้นกลุมตัวอยางจึงมีความคิดเห็นวาปจจัยดานความม่ันคงและปลอดภัยใน
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งานทําใหเกิดขวัญกําลังใจในงานอยูในระดับสูงและปจจัยดานนี้ยังมีอิทธิพลตอการเกิดความ
เหนื่อยหนายในงาน 

 
2.7 ปจจัยดานโอกาสในการเจริญเติบโตและความกาวหนา จากการวิจัยพบวากลุม

ตัวอยางมีความคิดเห็นดานโอกาสในการเจริญเติบโตและความกาวหนาอยูในระดับปานกลางคอน
ไปทางสูง ( X =3.46; SD=0.59) (ตารางท่ี 10) อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางมีความรูสึกวาการไดรับการ
อบรม เขารวมการประชุมวิชาการ ทําใหมีความเช่ือม่ันในตนเอง และมีความชํานาญในงานท่ีทําอยู
เพิ่มข้ึน นอกจากนี้กลุมตัวอยางรอยละ 25.68 (ตารางที่ 7) ทราบวาการไดรับการลาศึกษาตอใน
ระดับท่ีสูงข้ึนถือเปนความกาวหนาอีกลักษณะหนึ่งท่ีพยาบาลทุกคนปรารถนา และเปนส่ิงท่ีแสดง
ถึงความสําเร็จในหนาท่ีการทํางานในระดับหนึ่ง ทําใหตนเองไดมีโอกาสสรางสรรคนวัตกรรม
ใหมๆมาใชประโยชนในการทํางาน รวมท้ังยังเปนท่ีปรึกษาในดานความรูแกพยาบาลระดับตางๆ 
ไดรับความไววางใจจากหัวหนาหนวยงานในการพัฒนางานดานวิชาการแกหนวยงาน ทําให
พยาบาลมีความรูสึกวาตนเองเปนบุคคลสําคัญคนหนึ่งของหนวยงาน และเปนท่ียอมรับของ
บุคลากรพยาบาลในระดับตางๆ รวมทั้งยังไดรับคาตอบแทนเพ่ิมข้ึน เปนผลใหมีความภาคภูมิใจ
ตนเอง มีกําลังใจในการทํางาน สงผลใหมีระดับขวัญกําลังใจในงานสูงข้ึน ตามแนวคิดของมาสโลว 
(Maslow, 1954) ถือวาความกาวหนาและประสบความสําเร็จในหนาท่ีการทํางานเปนความตองการ
พื้นฐานข้ันสูงสุดของมนุษยทุกคน นอกจากนั้นการอบรม การศึกษายังเปนการชวยเสริมสรางองค
ความรูและเพิ่มทักษะในการทํางาน มีกรอบในการทํางาน และทําใหพยาบาลมีความเชื่อม่ันในการ
ปฏิบัติงานในหนาที่ท่ีรับผิดชอบเพิ่มข้ึน (Hopkins, 1995) จากคํากลาวของชูชัย สมิทธิไกร (2544) 
กลาวไววาการฝกอบรมแกบุคคลในองคการ จะชวยเพิ่มพูนความรู ทักษะ ความสามารถ และชวย
ทําใหบุคคลไดรับการเล่ือนตําแหนงหนาท่ีการทํางานใหม จากการศึกษาวิจัยของอัญชลี ดีชวย 
(2542) พบวาพยาบาลประจําการโรงพยาบาลนครนายกมีความเห็นวาตนเองมีโอกาสในการ
เจริญเติบโตและความกาวหนาอยูในระดับปานกลาง 

อยางไรก็ตามยังมีพยาบาลอีกกลุมหนึ่งเห็นวาโอกาสในการเจริญเติบโตและ
ความกาวหนายังนอย ซ่ึงเม่ือถามถึงความตองการลาศึกษาตอในระดับท่ีสูงข้ึนของกลุมตัวอยาง 
พบวามีสูงถึงรอยละ 74.32 และตองการศึกษาในหลักสูตรเฉพาะทางมากท่ีสุดรอยละ 45.23 (ตาราง
ท่ี 8) และกลุมตัวอยาง รอยละ 77.03 ไมสามารถกําหนดความถ่ีของการอบรม การประชุมวิชาการ
แตละคร้ังท่ีแนนอนได (ตารางท่ี 7) อาจเนื่องจากระบบการพิจารณาการอบรม การเขารวมประชุม
วิชาการของกลุมการพยาบาลใชวิธีการพิจารณาจากหลักสูตรท่ีเปดอบรม ประชุมวิชาการ ใหตรง
กับสายงานท่ีกลุมตัวอยางปฏิบัติงานอยูจริงในขณะนั้น และกลุมตัวอยาง 1 คนจะไดรับการอบรม 
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ประชุมวิชาการ ตามโควตาของโรงพยาบาล 1 คร้ังตอป ประกอบกับมีจํานวนพยาบาลวิชาชีพ
จํานวนท้ังส้ิน 668 คน ทําใหโอกาสการกระจายของการอบรมในหลักสูตรตางๆ และการเขารวม
ประชุมวิชาการ ยังไมครอบคลุมตามจํานวนกลุมตัวอยางและตามความตองการของทุกคนได ซ่ึง
สอดคลองกับการศึกษาของประคิณ สุจฉายา และคณะ (2545) พบวาพยาบาลมีโอกาสที่จะพัฒนา
วิชาชีพตนเองในการเขารับการอบรม การเขารวมประชุมวิชาการตางๆ คอนขางนอย  และการศึกษา
ของคอลลากาน (Callaghan, 2003) พบวาพยาบาลขาดโอกาสในความกาวหนาในอาชีพและขาดการ
สนับสนุนในดานการศึกษาตอเนื่อง จึงสงผลใหพยาบาลมีขวัญกําลังใจในงานลดลง ประกอบกับ
กลุมตัวอยางมีความเห็นวาหอผูปวยของตนเองมีบันไดอาชีพ (career ladder หรือ career path) ท่ี
แสดงความกาวหนาของบุคลากรพยาบาลไวอยางชัดเจนรอยละ 27.73 (ตารางท่ี ฉ1) ทําใหกลุม
ตัวอยางไมสามารถวางแผนความกาวหนาในหนาท่ีการงานในอนาคตไดอยางชัดเจน นอกจากนี้การ
เล่ือนตําแหนงใหสูงข้ึนถือเปนเคร่ืองแสดงถึงความสําเร็จในหนาท่ีการทํางาน รวมถึงแสดงสถานะ
ทางสังคมของบุคคลอีกประการหนึ่ง นั่นหมายถึงการท่ีบุคคลไดทํางานในตําแหนงสูงข้ึน อีกท้ังยัง
ไดรับคาตอบแทนมากข้ึนกวาเดิม (เสนาะ ติเยาว, 2543) สําหรับการเลื่อนตําแหนงใหสูงข้ึนของ
กลุมตัวอยางในโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราชยังมีขอจํากัด เนื่องจากตองยึดถือตามเง่ือนไข
ของทางระเบียบราชการ  

นอกจากนี้จากการวิจัยคร้ังนี้พบวาโอกาสในการเจริญเติบโตและความกาวหนามี
ความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายในงานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 ในระดับตํ่า (ตาราง
ท่ี 11) สอดคลองกับการศึกษาของรินไซ และคณะ (Renzi et al., 2005) พบวาพยาบาลและแพทยใน
โรงพยาบาลโรคผิวหนัง มีความพึงพอใจในงานเพราะองคการใหการสนับสนุนในดานโอกาสใน
การเจริญเติบโตและความกาวหนาและมีความสัมพันธกับการมีความเหนื่อยหนายในงานในระดับ
ตํ่ากวาพยาบาลและแพทยโรงพยาบาลท่ัวไป  สรุปดังนั้นกลุมตัวอยางจึงมีความคิดเห็นวาปจจัยดาน
โอกาสในการเจริญเติบโตและความกาวหนาทําใหเกิดขวัญกําลังใจในงานอยูในระดับปานกลาง
และปจจัยดานนี้ยังมีความสัมพันธกับความเหน่ือยหนายในงาน 
 

3. ความเหนื่อยหนายในงานของกลุมตัวอยางในโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช 
 
จากผลการวิจัยคร้ังนี้พบวา ความเหนื่อยหนายในงานของกลุมตัวอยางโดยรวมอยูในระดับ

ปานกลาง ( X =58.43; SD=14.00) (ตารางท่ี 12) อธิบายไดวากลุมตัวอยางอาจมีความรูสึกวางานท่ี
ทําหนักเกินไป มีจิตใจหอเหี่ยว คับของใจ หมดแรงเมื่อส้ินสุดเวลาการทํางานบางในบางคร้ัง อาจ
เนื่องจากดานปจจัยสวนบุคคล พบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีอายุเฉล่ีย 37.00 ป (ตารางท่ี 2) ซ่ึงเปน
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ปจจัยท่ีช้ีบงระดับวัยวุฒิ วุฒิภาวะทางอารมณสูงในระดับหนึ่ง มีประสบการณการทํางานสูง 
สามารถจัดการกับปญหาตางๆไดอยางเหมาะสม รวมท้ังปรับตัวใหเขากับสถานการณการทํางานได
เปนอยางดี ถึงแมวากลุมตัวอยางจะตองใหบริการแกผูรับบริการระดับตางๆ หรืออยูในสถานการณ
ท่ีคับขัน ยอมมีโอกาสเกิดความขัดแยงทางอารมณ ความคับของในใจไดตลอดเวลา แตก็สามารถฝน
ฝาอุปสรรคและสามารถแกไขปญหาเหลานั้นไดเปนอยางดี เปนผลใหมีความเหนื่อยหนายในงาน
ลดลง ตามแนวคิดของแมสแลช (Maslach, 1982) ถือวาบุคคลท่ีมีอายุมากจะเปนผูท่ีมีวุฒิภาวะท่ี
ม่ันคง มีประสบการณการทํางานนานกวา ยอมมีมุมมองของชีวิตกวางไกลมากข้ึน และมีแนวโนมท่ี
กอใหเกิดความเหน่ือยหนายในงานไดนอยกวา จากการศึกษาของคิลเฟดเดอร และคณะ (Kilfedder 
et al., 2001) พบวาพยาบาลที่มีอายุนอยจะมีความเหนื่อยหนายในงานมากกวาพยาบาลที่มีอายุมาก  
เนื่องจากพยาบาลที่มีอายุนอยยังไมสามารถปรับตัวตอสภาพท่ีเปนจริงในการทํางานและยังมีความ
คลุมเครือตอบทบาทของตนเองเม่ือตองเปล่ียนสถานภาพจากนักศึกษามาเปนผูปฏิบัติงาน 
นอกจากนี้กลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ 93.64 (ตารางท่ี 3) มีระดับการศึกษาข้ันสูงสุดปริญญาตรี
หรือเทียบเทา เปนผลใหเกิดความเหนื่อยหนายในงานลดลง เนื่องจากไดรับผิดชอบงานท่ีกอใหเกิด
ขอขัดแยงภายในใจของตนเองและความเครียดนอยกวากลุมตัวอยางท่ีมีระดับการศึกษาปริญญาโท
ซ่ึงตองรับผิดชอบงานเพิ่มข้ึนท่ีนอกเหนือจากงานการใหบริการการพยาบาลในดานงานวิชาการ 
การสรางสรรคผลงานใหมๆท่ีเปนประโยชนตอการทํางานเพ่ิมข้ึน ดังท่ีแมสแลช และคณะ 
(Maslach et al., 2001) กลาววาบุคคลที่มีระดับการศึกษาสูงจะไดรับมอบหมายงานท่ีกอใหเกิด
ความเครียดเพิ่มข้ึน รวมทั้งบุคคลมีความคาดหวังในงานท่ีทําสูง แตเม่ืองานไมเปนไปตามท่ี
คาดหวังและต้ังใจไว จะทําใหบุคคลท่ีมีระดับการศึกษาสูงมีแนวโนมท่ีจะเกิดความเหน่ือยหนายใน
งานไดมากกวาบุคคลท่ีมีระดับการศึกษาตํ่ากวา และเม่ือพิจารณาความเหนื่อยหนายในงานเปนราย
ดาน ดังนี้ 

3.1  ดานความออนลาทางอารมณ ผลการศึกษาวิจัยกลุมตัวอยางมีความเหนื่อย
หนายในงานดานความออนลาทางอารมณอยูในระดับปานกลาง ( X =18.33; SD=10.41) (ตารางท่ี 
12) อธิบายไดวากลุมตัวอยางอาจมีความเหนื่อยลา ออนกําลัง มีความตึงเครียดท่ีตองใหการบริการ
แกผูปวยและผูรับบริการตลอดวันบางบางคร้ังในชวงเวลาท่ีมีภาระงานมากเกินไป อาจเน่ืองจาก
กลุมตัวอยางไดรับความชวยเหลือในการทํางานจากเพื่อนรวมงานเม่ือตนเองไมสามารถทํางานท่ี
รับผิดชอบไดสําเร็จ ไดรับกําลังใจ มีการพูดคุย ไดระบายความรูสึกตางๆท่ีเกี่ยวของกับการทํางาน
รวมกับเพื่อนรวมงานในหอผูปวยเดียวกัน นอกจากนี้ยังสามารถขอคําปรึกษาจากหัวหนาหอผูปวย
ไดตลอดเวลาเมื่อตนเองมีปญหาจากการทํางาน ทําใหกลุมตัวอยางสามารถลดความตึงเครียด คับ
ของใจในการทํางานไดระดับหนึ่ง สอดคลองกับการศึกษาวิจัยของสมใจ ศิระกมล (2540) พบวา
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พยาบาลประจําการโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหมมีความเหนื่อยหนายในงานดานความออนลา
ทางอารมณในระดับปานกลาง  และการศึกษาของวิไล พัวรักษา (2541) พบวาพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลทั่วไป สังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีความเหนื่อยหนายในงานดานความออนลาทาง
อารมณในระดับปานกลาง รวมท้ังการวิจัยของสุปราณี โฆวัชรกุล (2542) ท่ีพบวาอาจารยพยาบาล
วิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีความเหนื่อยหนายในงานดานความออนลาทาง
อารมณอยูในระดับปานกลาง  

3.2  ดานการลดความเปนบุคคลในผูอ่ืน ผลการวิจัยพบวากลุมตัวอยางมีความ
เหนื่อยหนายในงานดานการลดความเปนบุคคลในผูอ่ืนอยูในระดับตํ่า ( X =3.47; SD=3.90) (ตาราง
ท่ี 12)  อธิบายไดวากลุมตัวอยางอาจไมรูสึกวาตนเองมองผูอ่ืนในทางลบ ถึงแมวาจะมีจิตใจหอเหี่ยว 
เหนื่อยลา และคับของใจในการทํางานบางในบางคร้ัง อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางสวนใหญสําเร็จ
การศึกษาทางดานการพยาบาลระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทา คิดเปนรอยละ 93.64 (ตารางท่ี 3) ยอม
ไดมีการเรียนรูหลักศีลธรรมและจรรยาบรรณแหงวิชาชีพการพยาบาล ความฉลาดทางความคิด 
ความฉลาดทางอารมณ ความฉลาดทางการวิเคราะหต้ังแตเปนนักศึกษาพยาบาล จนกระท่ังสําเร็จ
เปนพยาบาลวิชาชีพก็ยังนําผลการเรียนรูดังกลาวมาใชเปนเคร่ืองมือในการทํางาน จึงทําใหกลุม
ตัวอยางสามารถปรับตัวกับภาระงานท่ีรับผิดชอบอยูได และไมเกิดความรูสึกทางลบกับผูปวย เพื่อน
รวมงาน และผูรับบริการอ่ืนๆ จากผลการวิจัยคร้ังนี้สอดคลองกับการศึกษาวิจัยของสมใจ ศิระกมล 
(2540) วิไล พัวรักษา (2541) พบวาพยาบาลประจําการมีความเหนื่อยหนายในงานดานการลดความ
เปนบุคคลในผูอ่ืนอยูในระดับตํ่า และการศึกษาวิจัยของสุปราณี โฆวัชรกุล (2542) พบวาอาจารย
พยาบาลวิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีความเหนื่อยหนายในงานดานการลดความ
เปนบุคคลในผูอ่ืนอยูในระดับตํ่า 

3.3  ดานการลดความสําเร็จสวนบุคคล ผลการวิจัยพบวากลุมตัวอยางมีความ
เหนื่อยหนายในงานดานการลดความสําเร็จสวนบุคคลอยูในระดับปานกลาง ( X =36.62; SD=7.88) 
(ตารางท่ี 12) อธิบายไดวากลุมตัวอยางอาจสามารถเผชิญปญหาทางอารมณขณะปฏิบัติงานไดอยาง
สงบ และสามารถใหการแกไขปญหาของผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพบางบางคร้ัง อาจเนื่องจาก
กลุมตัวอยางมีความเขาใจในธรรมชาติของการทํางานวาสามารถเกิดความเครียดไดตลอดเวลา และ
มีวิธีการปรับตัวของตนเองตอความรูสึกทางอารมณท่ีกอใหเกิดความเครียดในการทํางานไดอยาง
เหมาะสม แมวาจะตองรับผิดชอบงานท่ีมีปริมาณมาก ดังคํากลาวของแมคคอนแนล (McConnell, 
1982) กลาววาบุคคลจําเปนตองใหความสนใจและรับทราบถึงวิธีปองกันความเหนื่อยหนายในงาน 
เพื่อลดผลกระทบท่ีจะตามมา ซ่ึงสามารถกระทําไดโดย การบริหารจัดการตนเอง เรียนรูและยอมรับ
ในส่ิงท่ีตนเองกระทําอยูวาสามารถเกิดความเหน่ือยหนายในงานไดตลอดเวลา จากผลการวิจัยคร้ังนี้
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สอดคลองกับการศึกษาวิจัยของซีสโลวิท (Celowitz, 1989) พบวาพยาบาลประจําการมีความเหนื่อย
หนายในงานดานการลดความสําเร็จสวนบุคคลในระดับปานกลาง  

 
4. ปจจัยทํานายความเหน่ือยหนายในงานของกลุมตัวอยางในโรงพยาบาลมหาราช

นครศรีธรรมราช 
 
 ผลการวิจัยคร้ังนี้พบวา ปจจัยสวนบุคคลดานอายุมีอํานาจในการทํานายความเหน่ือยในงาน

ไดมากท่ีสุดรอยละ 8 และมีคาสัมประสิทธ์ิถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐาน (B) -.26 (ตารางท่ี 13) 
แสดงใหเห็นวาอายุมีความสัมพันธทางลบกับความเหน่ือยหนายในงาน อธิบายไดวากลุมตัวอยาง
ในโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราชท่ีมีอายุนอยจะมีความเหนื่อยหนายในงานสูงกวากลุม
ตัวอยางท่ีมีอายุมาก ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของไคริโบกา และไบเล (Chiriboga & Bailey, 1986) 
ท่ีศึกษาเปรียบเทียบความเครียดและความเหน่ือยหนายในงานของพยาบาลแผนกผูปวยวิกฤติและ
พยาบาลแผนกอายุรกรรม-ศัลยกรรม ผลการศึกษาพบวาพยาบาลท่ีมีอายุนอยและประสบการณการ
ทํางานนอย มีความเหนื่อยหนายสูงกวาพยาบาลท่ีมีอายุมากและประสบการณการทํางานมาก และ
การศึกษาของคิลเฟดเดอร และคณะ (Kilfedder et al., 2001) พบวาพยาบาลที่มีอายุนอยจะมีความ
เหนื่อยหนายในงานดานการลดความเปนบุคคลในผูอ่ืนสูงกวาพยาบาลที่มีอายุมาก เนื่องจาก
พยาบาลท่ีมีอายุนอยยังไมสามารถปรับตัวตอสภาพความเปนจริงในการทํางานและยังมีความ
คลุมเครือตอบทบาทของตนเองเมื่อตองเปล่ียนสถานภาพจากนักศึกษามาเปนผูปฏิบัติงาน รวมท้ัง
การศึกษาของกาโรซา และคณะ (Garrosa et al., in press) พบวาปจจัยสวนบุคคลดานอายุ เปนปจจัย
ทํานายความเหนื่อยหนายของพยาบาลไดมากท่ีสุด โดยพยาบาลที่มีอายุนอยกวา 30 ปจะมีความ
เหนื่อยหนายสูงกวาพยาบาลที่มีอายุมากกวา 30-40 ป ซ่ึงแมสแลช (Maslach, 1982) กลาววาบุคคลท่ี
มีอายุนอยจะมีระดับความเหน่ือยหนายในงานมากกวาบุคคลท่ีมีอายุมากและความเหนื่อยหนายใน
งานจะลดต่ําลงเม่ือบุคคลมีอายุมากข้ึน เนื่องจากบุคคลท่ีมีอายุมากจะมีวุฒิภาวะท่ีม่ันคง และมี
ประสบการณในการทํางานในองคการนานกวา  ยอมมีมุมมองของชีวิตกวางไกลมากข้ึน  สามารถ
ปรับตัวและแกไขปญหาในสถานการณตางๆ ในการทํางานไดเหมาะสมและมีแนวโนมท่ีจะเกิด
ความเหนื่อยหนายในงานไดนอยกวาบุคคลท่ีมีอายุนอย  

นอกจากนี้เม่ือเพิ่มปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงานดานความม่ันคงและปลอดภัยใน
งาน  ทําใหอํานาจในการทํานายความเหนื่อยหนายในงานเพ่ิมข้ึนรอยละ 11 และมีคาสัมประสิทธ์ิ
ถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐาน (B) -.18 (ตารางท่ี 13) แสดงใหเห็นวาความม่ันคงและปลอดภัยใน
งานมีความสัมพันธทางลบกับความเหนื่อยหนายในงาน อธิบายไดวากลุมตัวอยางในโรงพยาบาล
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มหาราชนครศรีธรรมราชท่ีมีความม่ันคงและปลอดภัยในงานในระดับสูงจะมีความเหนื่อยหนายใน
งานตํ่า  อาจเนื่องมาจากกลุมตัวอยางบางกลุมเห็นวางานท่ีทําอยูในขณะน้ีมีความเส่ียงตอการเกิด
อุบัติเหตุ บาดเจ็บ หรือติดเช้ือตอตนเองรอยละ 88.55 (ตารางที่ ฉ1) สวนท่ีเหลือไมเห็นดวย เปน
เพราะวากลุมตัวอยางบางกลุมท่ีปฏิบัติงานในหอผูปวยอายุรกรรม ศัลยกรรม หอผูปวยไอ.ซี.ยู ทํา
ใหมีความเส่ียงตอการติดเช้ือจากผูปวยเขาสูตนเองไดสูงกวากลุมตัวอยางท่ีไมไดปฏิบัติงานในหอ
ผูปวยเหลานี้ นอกจากนี้กลุมตัวอยางเห็นวาภายในหอผูปวยของตนเองมีแนวปฏิบัติท่ีชัดเจน
เกี่ยวกับการถูกทํารายดวยวาจา การกระทําจากผูรวมงาน ผูปวย หรือญาติรอยละ 30.00 (ตารางท่ี ฉ
1) เม่ือพิจารณาถือวาคอนขางนอยเม่ือเปรียบเทียบกับสวนท่ีไมเห็นดวย ทําใหกลุมตัวอยางไม
สามารถตัดสินใจหรือมีแนวทางการแกไขปญหาอยางเปนรูปธรรมท่ีชัดเจน และถูกตอง เม่ือมี
เหตุการณท่ีมีการถูกทํารายดวยวาจา การกระทําจากผูรวมงาน ผูปวย หรือญาติเกิดข้ึน  

 สรุป ปจจัยสวนบุคคลดานอายุ เปนปจจัยท่ีทํานายความเหนื่อยหนายในงานของกลุม
ตัวอยางในโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราชซ่ึงเปนไปตามแนวคิดของแมสแลช สวนปจจัยท่ี
เกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงานท้ัง 7 ดานมีเพียงปจจัยดานความม่ันคงและปลอดภัยในงานปจจัย
เดียวท่ีทํานายความเหน่ือยหนายในงานของกลุมตัวอยางในโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช
ไดเพียงรอยละ 11 แสดงใหเห็นวาปจจัยท่ีเกี่ยวของกับขวัญกําลังใจในงานท้ัง 7 ดานไมใชปจจัย
ทํานายความเหนื่อยหนายในงาน ซ่ึงอาจมีปจจัยดานอ่ืนๆท่ีเปนปจจัยท่ีทําใหเกิดความเหน่ือยหนาย
ในงานของกลุมตัวอยางในโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช 
 


