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การเปรียบเทียบภาวะเหน่ือยล้าในการท างานของพยาบาลวิชาชีพท่ี
ปฏิบติังานในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19  

จ าแนกตามปัจจยัส่วนบุคคล  
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บทคดัย่อ 
 

บทน า : ภาวะเหนื่อยลา้ในการท างานของพยาบาลวชิาชพีปฏบิตังิานในสถานการณ์การระบาดของโรค
โควดิ 19 เกดิจากปัจจยัหลายประการ รวมทัง้ปัจจยัส่วนบุคคล 
วตัถปุระสงค ์: เพื่อศกึษาและเปรยีบเทยีบภาวะเหนื่อยลา้ในการท างานของพยาบาลวชิาชพีปฏบิตังิาน
ในสถานการณ์การระบาดของโรคโควดิ 19 ตามปัจจยัส่วนบุคคล 
วิธีการวิจยั : การวิจยัเชิงพรรณนา ตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรฐับาลแห่งหนึ่งที่
ปฏบิตังิานในสถานการณ์การระบาดฯ จ านวน 250 คน เครื่องมอื ไดแ้ก่ แบบสอบถามปัจจยัส่วนบุคคล 
และภาวะเหนื่อยลา้ในการท างาน วเิคราะหข์อ้มลูโดยใชส้ถติเิชงิพรรณา และเปรยีบเทยีบภาวะเหนื่อยลา้
ในการท างานของพยาบาล โดยวเิคราะหค์วามแปรปรวนทางเดยีว และเปรยีบเทยีบความแตกต่างรายคู่
ดว้ย Sheffe 
ผลการวิจยั : พยาบาลวชิาชพีทีป่ฏบิตังิานในสถานการณ์การระบาดฯ มภีาวะเหนื่อยลา้ในการท างาน
โดยรวมอยู่ในระดบัปานกลาง พยาบาลวชิาชพีทีม่อีายุ 20 -29 ปี ระยะเวลาปฏบิตังิาน 1 -5 ปี และ
ปฏบิตังิานแผนกฉุกเฉินมภีาวะเหนื่อยล้าในการท างานสูงที่สุดในแต่ละกลุ่มอย่างมนีัยส าคญัทางสถติทิี่
ระดบั .05 ส่วนจ านวนชัว่โมงในการท างานพบว่าไมแ่ตกต่างกนั 
สรปุ : ปัจจยัส่วนบุคคลมผีลต่อความเหนื่อยลา้ในการท างานทีแ่ตกต่างกนั ผู้บรหิารควรมอบหมายงาน
ให้สอดคล้องกบัความเชี่ยวชาญ และจดัสดัส่วนภาระงานที่เหมาะสม และควรรบัฟังความคดิเหน็และ
คอยใหค้วามช่วยเหลอืเพื่อลดความเหนื่อยลา้ในการท างาน 
 
ค าส าคญั : โควดิ 19 ปัจจยัส่วนบุคคล แผนกทีป่ฏบิตังิาน ชัว่โมงในการท างาน ภาวะความเหนื่อยลา้ในงาน  
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A comparison of job burnout among registered nurse during pandemic 
of COVID-19 classified according to personal factors 
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Abstract 

 

Introduction: Job burnout in the context of the COVID-19 pandemic is caused by several 
factors in registered nurses as well as personal factors. 
Objectives: This research aimed to study and compare the differences in job burnout among 
registered nurses during the COVID-19 pandemic according to personal factors. 
Methods: This descriptive study was conducted with a sample group of 250 registered nurses 
working in the context of the COVID-19 pandemic. Data was collected using questionnaires to 
gather information on personal factors and job burnout. Data were analyzed using descriptive 
statistics, and job burnout of registered nurses was compared according to personal factors 
using one-way ANOVA statistics and Sheffe's Method. 
Results : The registered nurses working during the COVID-19 pandemic had moderate job 
burnout. Registered nurses aged 20-29 years, registered nurses with a working period of 1- 5 
years, and registered nurses working in emergency departments had significantly higher levels 
of burnout than those in each group at p<.05. The number of hours per day is not significantly 
different. 
Conclusions: Personal factors have different effects on job burnout. Administrators should 
assign jobs following registered nurses' expertise, allocate the appropriate workload, listen to 
opinions, and provide assistance to reduce job burnout at work. 
 
Keyword: Covid-19, personal factors, work department, the number of hours per day, job burnout  
*Mae Fah Luang University Hospital 
**Faculty of Liberal Arts RajaMangala University of Technology Tawan-ok 
***Department of Psychology Faculty of Education Ramkhamhaeng University 
Corresponding Author: Arisa Samrong, E-mail: arisa_luck@hotmail.com  
 
 
 

 
 
 

mailto:arisa_luck@hotmail.com


142  BCNNON HEALTH SCIENCE RESEARCH JOURNAL  
Volume 17 No.3 :September –  December 2023 
  
บทน า 

 อุบตักิารณ์ของโรคโควดิ 19 ได้เริม่ต้น
ขึน้ที่เมอืงอู่ฮ ัน่ ประเทศจนี1 การระบาดเกดิขึ้น
อย่างรวดเรว็กระจายไปทัว่โลกพบผูต้ดิเชื้อและ
เสียชีวิตเพิ่มมากขึ้น  องค์การอนามัยโลก 
ประกาศให้โรคโควดิ 19 เป็นการระบาดใหญ่2   
ไทยเป็นประเทศแรกที่พบผู้ป่วยยืนยันนอก
ประเทศจีน3 และมจี านวนผู้ป่วยเพิ่มขึ้นอย่าง
รวดเร็ว ท าให้บุคลากรทางการแพทย์มีภาระ
งานที่เพิ่มมากขึ้น จากการที่ต้องดูแลผู้ป่วย
อย่างใกล้ชดิ และมโีอกาสเสี่ยงที่จะติดเชื้อเพิม่
มากขึ้น ซึ่งเป็นสาเหตุที่ท าให้เกิดความตึง
เครยีดทัง้ด้านร่างกาย และด้านจติใจส่งผลให้มี
ความรูส้กึเหนื่อยล้าทางอารมณ์ หมดพลงั เกดิ
ภาวะหมดไฟหรอืภาระเหนื่อยล้าในงานได้ 4 
จากการส ารวจสุขภาพจิตของบุคลากรทาง
การแพทยใ์นช่วงสถานการณ์การระบาดของโรค
โควิด 19 โดยกรมสุขภาพจติ พบว่า บุคลากรมี
ความเครยีดระดบัปานกลางเพิม่ขึ้นจากรอ้ยละ 
24.0 เป็นร้อยละ 34.8 และมคีวามเครยีดระดบั
มากจากร้อยละ  6.4 เ ป็นร้อยละ  7.95 ซึ่ ง
ความเครยีดเรื้อรงัท าให้เกิดภาวะเหนื่อยล้าใน
การท างานได้6 
 ภาวะหมดไฟหรอืภาวะเหนื่อยล้าในการ
ท างาน (Job burnout) คอื การเปลี่ยนแปลงดา้น
จติใจที่เกิดจากความเครยีดเรื้อรงัสะสมมานาน
จนรูส้กึเหนื่อยลา้ทางอารมณ์ เบื่อหน่าย มองงาน
ทีก่ าลงัท าอยู่ในดา้นลบ ขาดความสุข รูส้กึถงึการ
สูญเสยีพลงังานทางจติใจ จนท าใหป้ระสทิธภิาพ
ในการท างานลดลง7ภาวะเหนื่อยลา้ในการท างาน
เกดิขึน้มากเฉพาะในกลุ่มอาชพีทางด้านสุขภาพ 
การศึกษาในวชิาชพีพยาบาลพบว่า พยาบาลมี
ความเสี่ยงจะเกิดภาวะเหนื่อยล้าในการท างาน

มากกว่าวชิาชพีอื่นๆ8 สาเหตุภาวะเหนื่อยล้าใน
การท างานที่เกิดจากพยาบาลเอง ซึ่งมีปัจจัย
ส่ วนบุ คคลที่ เ กี่ ยวข้อ ง  ได้ แ ก่  อ ายุ  เพศ 
ระยะเวลาในการปฏบิตังิาน และสภาพแวดล้อม
ในการท างาน เช่น ความสมัพนัธ์ระหว่างบุคคล 
งานที่ต้องรบัผดิชอบ และระบบงาน9-10 เกิดผล
กระทบให้บุคคลมภีาวะเหนื่อยล้าในการท างาน 
และเกดิผลเสยีต่อภาพลกัษณ์ขององคก์ร รวมถงึ
ท าใหป้ระสทิธภิาพในการท างานลดลง11 

พยาบาลวชิาชพีที่ปฏบิตังิานในช่วงการ
ระบาดโรคโควดิ 19 ต้องดูแลผูป่้วยในโรคทีไ่ม่เคย
พบและไม่มีประสบการณ์มาก่อน ท าให้เกิด
ความเครยีด มแีนวโน้มเกดิภาวะเหนื่อยล้าหมด
ไฟในการท างาน เกิดปัญหาทางสุขภาพจติหรอื
การเจ็บป่วยทางจิตเวชได้ ซึ่งมีรายงานใน
ต่างประเทศว่า วิชาชีพพยาบาลต้องเผชิญกับ
ความเหนื่อยล้าในการท างานระดบัสูงในช่วงการ
ระบาดของโรคโควดิ 1912 นอกจากนี้ยงัพบว่า 
วิชาชีพพยาบาลมีการลาออกจากงานมากถึง 
7,000 คน หลังสถานการณ์การระบาดของโรค   
โควดิ 1913 ผูว้จิยัจงึสนใจศกึษาภาวะเหนื่อยลา้ใน
การท างานของพยาบาลวิชาชีพในสถานการณ์
การระบาดของโรคโควดิ 19 จ าแนกตามปัจจยั
ส่วนบุคคล ประกอบด้วย อายุ  ระยะเวลาที่
ปฏบิตังิาน แผนกที่ปฏบิตังิาน และจ านวนชัว่โมง
ในการท างาน เพื่อน าข้อมูลไปใช้ในการจัดท า
แผนพฒันาบุคลากร และปรบัเปลีย่นหน้าทีใ่นการ
ท างานพยาบาลในอนาคต เพื่อลดการลาออกของ
พยาบาลวชิาชพีต่อไป  

วตัถปุระสงคใ์นการวิจยั 
1. เพื่อศึกษาภาวะเหนื่ อยล้าในการ

ท างานของพยาบาลวิชาชีพในสถานการณ์การ
ระบาดของโรคโควดิ 19 
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2. เพื่อเปรยีบเทยีบภาวะเหนื่อยลา้ในการ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานใน
สถานการณ์การระบาดของโรคโควดิ 19 จ าแนก

ตามอายุ  ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน แผนกที่
ปฏบิตังิาน และจ านวนชัว่โมงในการท างาน 

กรอบแนวคิดงานวิจยั  
 

 
 
 
 

 
 
วิธีด าเนินการวิจยั 

การวจิยัครัง้นี้เป็นการวจิยัเชงิพรรณนา 
(Descriptive research) เพื่อศกึษาภาวะเหนื่อยล้า
ใ น ก า ร ท า ง า น ขอ งพ ย าบ า ล วิช า ชี พ ใ น
สถานการณ์การระบาดของโรคโควดิ 19 และ
ปัจจยัส่วนบุคคลทีเ่กีย่วขอ้ง  

ประชากรและตวัอย่าง 
ประชากร คือ  พยาบาลวิชาชีพที่

ปฏบิตังิานช่วงการระบาดของโรคโควดิ 19 จาก
แผนกต่างๆ ในโรงพยาบาลรฐัแห่งหนึ่ง จ านวน
642 คน แบ่งได ้ดงันี้ หอผูป่้วยนอก จ านวน 48 
คน หอผู้ป่วยใน จ านวน 392 คน ห้องผ่าตดั 
จ านวน 66 คน หอ้งฉุกเฉิน จ านวน 30 คน และ
อื่นๆ จ านวน 106 รวมทัง้สิ้น จ านวนทัง้หมด 
642 คน ค านวณขนาดของตัวอย่างตามสูตร
ของ Yamane ได้จ านวน 250 คน และสุ่ ม
ตัวอย่างแบบชั ้นภูมิตามสัดส่ วนของกลุ่ ม
ประชากรแต่ละแผนก (proportional stratified 
random sampling) ไดต้วัอย่างแยกตามแผนก 
ดังนี้  ผู้ ป่วยนอก หอผู้ป่วยใน แผนกผ่าตัด 
แผนกฉุกเฉิน และอื่นๆ จ านวน 18, 150, 25,12 
และ 45 คนตามล าดบั   

 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั ประกอบดว้ย 
2 ส่วน ดงันี้ 
 1. แบบสอบถามปัจจัยส่วนบุคคล 
ประกอบด้วย อายุ ระยะเวลาที่ปฏบิตังิาน แผนก
ที่ปฏิบัติงาน และจ านวนชัว่โมงในการท างาน     
มจี านวนค าถาม 4  ขอ้ โดยเป็นแบบสอบถามทีม่ ี
ลกัษณะเป็นค าถามปลายปิด ลกัษณะเป็นค าถาม
ให้เลอืกตอบเพยีงค าตอบเดยีว (best answer) 
และมคี าถามปลายเปิดใหเ้ตมิค าในช่องว่าง 
 2. แบบสอบถามภาวะเหน่ือยล้าใน
การท างานของพยาบาลวิชาชีพ ผูว้จิยัท าการ
ดดัแปลงจากแบบสอบถามความเหนื่อยล้าใน
การท างานของ  Maslach14

 แบ่งเป็น 3 ด้าน 
ประกอบดว้ยค าถาม จ านวน 22 ขอ้ คอื ดา้นความ
อ่อนล้าทางอารมณ์ จ านวน 9 ข้อ ด้านการลดค่า
ความเป็นบุคคล จ านวน 5 ขอ้ และด้านการลดค่า
ความส าเร็จส่วนบุคคล จ านวน 8 ข้อ ลักษณะ
ค าตอบเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 7 ระดบั การ
แปลผลใหค้ะแนนแบ่งเป็น 5 ระดบั ดงันี้ คะแนน
1.00 – 2.20 หมายถึง มคีวามเหนื่อยล้าในการ
ท างานในระดบัต ่ามาก คะแนน 2.21 – 3.41 
หมายถงึ มคีวามเหนื่อยลา้ในการท างานระดบัต ่า  

ปัจจยัส่วนบุคคล 

- อาย ุ

- ระยะเวลาทีป่ฏบิตังิาน 

-  แผนกทีป่ฏบิตังิาน 

- จ านวนชัว่โมงท างาน 

ความเหน่ือยล้าในการท างาน 

- ดา้นความอ่อนลา้ทางอารมณ์ 

- ดา้นการลดค่าความเป็นบุคคล 

- ดา้นการลดค่าความส าเรจ็สว่นบคุคล 
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คะแนน 3.42 – 4.62 หมายถงึ มคีวามเหนื่อยลา้ใน
การท างานในระดบัปานกลาง คะแนน 4.63 – 5.83 
หมายถึง  มีความเหนื่ อยล้าในการท างานใน
ระดับสูงคะแนน 5.84 – 7.00 หมายถึง  มีความ
เหนื่อยลา้ในการท างานในระดบัสงูมาก 

การตรวจสอบคณุภาพเครื่องมือ 
1. ตรวจสอบความตรงเชิง เนื้ อหา 

(validity) ของแบบสอบถามภาวะเหนื่อยล้าใน
ก า ร ท า ง า น ขอ งพ ย าบ า ล วิ ช า ชี พ  โ ด ย
ผู้เชี่ยวชาญ จ านวน 3 ท่าน มีค่าดัชนีความ
สอดคล้องระหว่างข้อค าถามและวตัถุประสงค ์
(IOC) เท่ากบั 1.00 

2. หาความเชื่อมัน่ ( reliability) ของ
แบบสอบถามโดยน าไปทดลองใช้กับกลุ่มที่
ใกล้เคยีงกบักลุ่มตวัอย่าง จ านวน 30 คน และ
วิเคราะห์ค่าความเชื่อมัน่ด้วยวิธีสัมประสิทธิ ์
แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s coefficient 
alpha) แบบสอบถามระดบัความเหนื่อยล้าได้
เท่ากบั .86 

 

วิธีการเกบ็รวบรวมข้อมลู 
ผูว้จิยัไดด้ าเนินการส่งแบบสอบถามให้

กลุ่มตวัอย่าง โดยจดัส่งทางระบบสื่อสารภายใน
องคก์รไปยงัแผนกต่างๆ ใหเ้อกสารรายละเอยีด
ของการเข้าร่วมวิจัยและยินยอมของกลุ่ม
ตวัอย่างพรอ้มแบบสอบถาม ให้ซองเอกสารปิด
ผนึกส่งกลบัมาให้ผู้วจิยั หลงัได้รบักลบัคนืจะมี
การตรวจสอบความสมบูรณ์ ครบถ้วนก่อน
น าไปวเิคราะหส์ถติ ิ
 

การวิเคราะหข้์อมลู 
1. วเิคราะหข์อ้มลูปัจจยัส่วนบุคคล โดย

ใชส้ถติเิชงิพรรณนา ได้แก่ การแจกแจงความถี ่
และค่ารอ้ยละ  

2. วิเคราะห์ข้อมูลความเหนื่อยล้าใน
การท างาน โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่     
ค่าคะแนนเฉลีย่ ค่าเบีย่งเบนมาตรฐาน  

3. เปรยีบเทยีบความเหนื่อยล้าในการ
ท างาน จ าแนกตาม อายุ ระยะเวลาทีป่ฏบิตังิาน 
แผนกที่ปฏิบัติงาน และจ านวนชัว่โมงในการ
ท างาน โดยจะใชส้ถติิ one way ANOVA เมื่อ
พบความแตกต่างกนัอยา่งมนียัส าคญัทางสถติทิี่
ระดับ .05 จะน าไปเปรียบเทียบรายคู่ด้วย
วธิกีารเชฟเฟ (Sheffe’s Method) 

ข้อพิจารณาด้านจริยธรรม 
โครงการวจิยันี้การพจิารณาและอนุมตัิ

จากคณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรมการวจิยั
ในมนุษย์ของโรงพยาบาลพระนัง่เกล้า เลขที่
ใบรบัรอง EC16/2565 เมื่อวนัที ่27 พฤษภาคม 
พ.ศ.2565 
 

ผลการวิจยั 
1. ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า

ตวัอยา่งส่วนใหญ่มอีายุ 20-29 ปี คดิเป็นรอ้ยละ 
35.6 ปฏบิตังิานทีแ่ผนกผูป่้วยใน (IPD) คดิเป็น
รอ้ยละ 60.8 ระยะเวลาปฏบิตัิงานมากกว่า 10 
ปีขึน้ไป คดิเป็นรอ้ยละ 53.2 และจ านวนชัว่โมง
ในการท างาน อยูท่ี ่8 -16 ชัว่โมงต่อวนั คดิเป็น  
รอ้ยละ 39.2 ดงัแสดงในตารางที ่1 
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ตารางท่ี 1 จ านวนและรอ้ยละของตวัอยา่งจ าแนกตามปัจจยัส่วนบุคคล (n=250) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2. ภาวะเหน่ือยล้าในการท างาน 
พบว่ า  พยาบาลวิช าชีพที่ ปฏิบัติ ง าน ใ น
สถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 มีภาวะ
เหนื่ อยล้าในการท างานโดยรวมอยู่ ในระดับ       
ปานกลางมีค่ า เฉลี่ย  3.19 (SD=0.93)  เมื่ อ
พจิารณารายด้านพบว่า ด้านความอ่อนล้าทาง
อารมณ์อยู่ในระดับปานกลาง ค่าเฉลี่ย 4.20 
(SD=1.23) ด้านการลดค่าความส าเร็จส่วน
บุคคลและด้านการลดค่าความเป็นบุคคลอยู่ใน
ระดบัต ่า ค่าเฉลีย่ 2.51 และ 2.48 (SD=1.05 และ 
1.32) ตามล าดบั  

3. เปรียบเทียบภาวะเหน่ือยล้าใน
ก า ร ท า ง า น ข อ ง พ ย า บ า ล ว ิช า ช ีพ ท่ี

ปฏิบติังานในสถานการณ์การระบาดของ
โรคโควิด 19 จ าแนกตามอายุพบว่า พยาบาล
วิชาชีพที่มีอายุที่ ต่ างกันมีภาวะเหนื่ อยล้า       
ในการท างานในภาพรวม และดา้นความอ่อน
ลา้ทางอารมณ์แตกต่างกนัอย่างมนีัยส าคญัทาง
สถติทิีร่ะดบั .05 จงึน าไปเปรยีบเทยีบรายคู่
ดว้ยวธิกีารเชฟเฟ (Sheffe’s Method) พบว่า 
พยาบาลทีม่ชี่วงอายุ 20 - 29 ปี มคี่าเฉลีย่ความ
เหนื่อยลา้ในการท างานสูงกว่าช่วงอายุ 40 - 49 ปี 
และ 50 ปีขึ้นไป อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดบั .05 ส่วนดา้นอื่นๆ ไม่แตกต่างกนั ดงัแสดง
ในตารางที ่2 

 
 

ขอ้มลูสว่นบุคคล จ านวน )คน(  รอ้ยละ 
อาย ุ   
 02-02 ปี  92 53.6 
 52-52 ปี  56 41.1 
 12-12 ปี  62 02.6 
 32 ปีขึน้ไป  36 00.1 
แผนกท่ีปฏิบติังาน   
 OPD 49 2.0 
 IPD 430 62.9 
 OR 03 42.2 
 ER  10 1.9 
 อื่นๆ  15 42.0 
ระยะเวลาท่ีปฏิบติังาน 
 1-5ปี 90 50.9 
 5.1-10ปี 53 41.2 
 >10ปี 455 35.0 
ชัว่โมงการท างาน 

 9 hr 96 34.4 
 8-16 hr 29 39.2 
 >16 hr 66 26.4 
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ตารางท่ี 2 เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่ความเหนื่อยลา้ในการท างาน จ าแนกตามช่วงอาย ุ(n=250) 

ปัจจยั 

อาย ุ(ปี)  
 

F  

  
 

p 
20 – 29 ปี 30 – 39 ปี 40 – 49 ปี 50 ปีขึน้ไป 

Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD 

รวมความเหนื่อยลา้ 3.46 0.90A 3.20 0.70AB 3.01 0.93B 2.99 1.02 B 4.489 .221* 

ดา้นความอ่อนลา้ทางอารมณ์ 4.59 1.19A 4.24 0.93 AB 3.95 1.22 B 3.86 1.31 B 5.777 .224* 

ดา้นการลดค่าความเป็นบุคคล 2.75 1.46 2.24 1.04 2.42 1.20 2.29 1.34 5.253 .431 

ดา้นการลดค่าความส าเรจ็ 2.64 0.96 2.62 1.02 2.33 1.17 2.45 1.04 6.158 .421 
*p<.05  
**ถา้มอีกัษรไมเ่หมอืนกนัแสดงว่าค่าเฉลีย่ความเหนื่อยลา้แตกต่างกนั และถา้อกัษรเหมอืนกนัแสดงว่าความเหนื่อยลา้ไมแ่ตกต่างกนั 
 

 4. การเปรียบเทียบภาวะเหน่ือยล้า
ในการท า ง านของพยาบาล วิชา ชีพ ท่ี
ปฏิบติังานในสถานการณ์การระบาดของ
โรคโค วิด  19 จ าแนกตามระยะเวลา ท่ี
ปฏิบติังาน พบว่า พยาบาลวชิาชพีทีป่ฏบิตังิาน
ในแผนกที่ต่างกัน มีภาวะเหนื่ อยล้าในการ
ท างานในภาพรวมและด้านความอ่อนล้าทาง

อารมณ์แตกต่างกนั อย่างมนีัยส าคญัทางสถติทิี่
ระดบั .05 จงึน าไปเปรยีบเทยีบรายคู่ดว้ยวธิกีาร
เชฟเฟ (Sheffe’s Method) พบว่า พยาบาล
วชิาชพีที่ปฏบิตังิานแผนกฉุกเฉิน (ER) มภีาวะ
เหนื่อยล้าในการท างานสูงกว่าแผนกอื่น ๆ อย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดังแสดงใน
ตารางที ่3  

 
ตารางท่ี 3 เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่ความเหนื่อยลา้ในการท างานจ าแนกตามแผนกทีป่ฏบิตังิาน (n=250) 

ปัจจยั 

แผนกท่ีปฏิบติังาน  
F 

  
p ผู้ป่วยนอก ผูป่้วยใน หอ้งผา่ตดั ห้องฉุกเฉิน อ่ืนๆ 

Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD 

รวมความเหน่ือยลา้ 3.14 1.05AB 3.22 0.92AB 3.29 0.99AB 3.90 0.70A 2.85 0.83B 3.404 .010* 

ดา้นความอ่อนลา้ทางอารมณ์ 3.93 1.37AB 4.32 1.21A 4.27 1.09AB 5.06 1.08A 3.61 1.15B 4.733 .001 

ดา้นการลดคา่ความเป็นบุคคล 2.54 1.40 2.48 1.29 2.54 1.44 3.53 1.52 2.15 1.14 8.988 .061 

ดา้นการลดคา่ความส าเรจ็ 2.62 1.26 2.46 1.04 2.66 1.15 2.83 0.91 2.44 1.00 2.340 .674 
*p<.05  
**ถา้มอีกัษรไมเ่หมอืนกนัแสดงว่าค่าเฉลีย่ความเหนื่อยลา้แตกต่างกนั และถา้อกัษรเหมอืนกนัแสดงว่าความเหนื่อยลา้ไมแ่ตกต่างกนั 
 

 5. เปรียบเทียบภาวะเหน่ือยล้าใน
การท างานของพยาบาลวิชาชีพปฏิบติังาน
ในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 
จ าแนกตามระยะเวลาท่ีปฏิบติังาน พบว่า 
พยาบาลวิชาชีพที่มีระยะเวลาที่ปฏิบัติงานที่

ต่างกัน มีภาวะเหนื่ อยล้าในการท างานใน
ภาพรวมและด้านความอ่อนล้าทางอารมณ์
แตกต่างกันอย่างมนีัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 จงึได้น าไปเปรยีบเทยีบรายคู่ด้วยวธิกีาร
เชฟเฟ (Sheffe’s Method) พบว่า พยาบาล
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วิชาชีพที่มีระยะเวลาที่ปฏิบัติงานช่วง 1-5 ปี    
มภีาวะเหนื่อยลา้ในการท างานสงูกว่าช่วง 10 ปี

ขึ้นไป อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05    
ดงัแสดงในตารางที ่4 

 

ตารางท่ี 4  เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่ภาวะเหนื่อยลา้ในการท างานจ าแนกตามระยะเวลาทีป่ฏบิตังิาน (n=250) 

ปัจจยั 

ระยะเวลาท่ีปฏิบติังาน  
F   

  
p 1 - 5 ปี 5.1 - 10 ปี >10 ปี 

Mean SD Mean SD Mean SD 

รวมความเหนื่อยลา้ 3.43 0.87A 3.26 0.86AB 3.03 0.95B 5.049 .222* 

ดา้นความอ่อนลา้ทางอารมณ์ 4.53 1.16 A 4.40 1.26AB 3.94 1.21B 6.701 .224* 

ดา้นการลดค่าความเป็นบุคคล 2.70 1.43 2.50 1.21 2.34 1.27 3.563 .469 

ดา้นการลดค่าความส าเรจ็ 2.65 0.96 2.46 1.04 2.43 1.11 3.296 .420 
*p<.05  
**ถา้มอีกัษรไมเ่หมอืนกนัแสดงว่าค่าเฉลีย่ความเหนื่อยลา้แตกต่างกนั และถา้อกัษรเหมอืนกนัแสดงว่าความเหนื่อยลา้ไมแ่ตกต่างกนั 

 
 6. เปรียบเทียบภาวะเหน่ือยล้าใน
การท างานของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังาน
ในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19  
จ าแนกตามชัว่โมงในการท างาน พบว่า 
พยาบาลวชิาชพีทีม่ชี ัว่โมงในการท างานต่อวนัที่
ต่างกันมีภาวะเหนื่ อยล้าในการท างานไม่
แตกต่างกนั 
 
อภิปรายผล 

1. ภาวะเหนื่อยล้าในการท างานของ
พยาบาลวชิาชพีที่ปฏบิตังิานในสถานการณ์การ
ระบาดของโรคโควดิ 19 มคี่าเฉลีย่โดยรวมอยู่
ในระดบัปานกลาง อธบิายไดว้่าพยาบาลไดผ้่าน
การระบาดของโรคโควดิ 19 มาหลายครัง้ ท าให้
มกีารปรบัตวักบัการระบาด ท าให้ไม่เกดิภาวะ
เหนื่อยลา้ในการท างานมากนักแต่กย็งัมอียู่อาจ
เป็นความเครียดที่ยงัไม่มากไม่เรื้อรงัจนเป็น
ภาวะเหนื่อยล้าในการท างาน สอดคล้องกับ
การศกึษาของ ปิยะวด ีสุมาลยั15 ในปีพ.ศ.2564 
ศึกษาความสมัพนัธ์กับภาวะเหนื่อยล้าในการ

ท างานของพยาบาลวชิาชพี สถาบนับ าราศนราดูร 
พบว่า พยาบาลวิชาชีพมภีาวะเหนื่อยล้าในการ
ท างานอยู่ในระดับต ่ าร้อยละ 47.2 ในช่วงการ
ระบาดของโรคโควดิ 19 แต่อย่างไรกต็ามมกีารท า 
Meta-analysis พบว่า มแีนวโน้มเกดิภาวะเหนื่อย
ลา้ในการท างานเพิม่มากขึน้ในพยาบาลวชิาชพีที่
ปฏบิตังิานในช่วงการระบาดของโรคโควดิ 1916 
 2. เปรยีบเทียบภาวะเหนื่อยล้าในการ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานใน
สถานการณ์การระบาดของโรคโควดิ 19 จ าแนก
ตามปัจจยัส่วนบุคคลทีแ่ตกต่างกนั  
     2.1 ช่วงอายุ พบว่า พยาบาล
วชิาชพีที่ปฏบิตัิงานในสถานการณ์การระบาด
ของโรคโควดิ 19 ทีม่อีายุต่างกนัมภีาวะเหนื่อย
ล้าในการท างานแตกต่างกัน โดยช่วงอาย ุ     
20 - 29 ปี มีภาวะเหนื่อยล้าในการท างานสูง
กว่าช่วงอายุอื่นๆ อาจเป็นเพราะประสบการณ์
ชีวิตของแต่บุคคลทัง้ในเรื่องส่วนตัวและการ
ท างาน คนที่มีอายุมากกว่าประสบการณ์จะ
มากกว่า เจอหลากหลายสถานการณ์ในชีวิต   
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ท าให้มวีุฒภิาวะทางอารมณ์มากขึน้ รูจ้กัปล่อย
วาง มองทุกอย่างไดล้กึซึง้และรอบคอบ ปรบัตวั
กบัสถานการณ์ไดด้กีว่า สอดคลอ้งกบัการศกึษา
ของวลัลภ วชิาเจรญิสุข ทีศ่กึษาภาวะเหนื่อยลา้
ในการท างานและปัจจยัที่เกี่ยวขอ้งในผู้แทนยา
บรษิทัยาขา้มชาติ พบว่า อายุที่แตกต่างกนัเป็น
ปัจจัยที่ท าให้ภาวะเหนื่ อยล้าในการท างาน
แตกต่างกนั17 
 2.2 ระยะเวลาในการปฏบิตังิาน พบว่า 
พยาบาลวชิาชพีทีป่ฏบิตังิานในสถานการณ์การ
ระบาดของโรคโควิด 19 ที่มรีะยะเวลาในการ
ปฏิบัติงานต่างกันมีภาวะเหนื่ อยล้าในการ
ท างานแตกต่างกัน  โดยพยาบาลวิชาชีพที่มี
ระยะเวลาในปฏบิตังิานช่วง 1 - 5 ปี มภีาวะ
เหนื่อยลา้ในการท างานสูงกว่าช่วง 5.1 - 10 ปี 
และช่วง 10 ปีขึน้ไป อาจเป็นเพราะระยะเวลาที่
ปฏิบัติง านมากกว่ าท า ให้มีประสบการณ์
มากกว่า  ปรบัตัวได้เร็ว  รอบคอบและจดัการ
ปัญหาและความเครยีดได้ดีกว่า  จึงเกิดภาวะ
เหนื่อยล้าในการท างานได้น้อยกว่า  สอดคล้อง
กบัการศกึษาของ  ปิยะวด ี สุมาลยัทีศ่กึษาภาวะ
เหนื่อยล้าในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
สถาบันบ าราศนราดรู   พบว่า  พยาบาลที่มี
ระยะเวลาในการปฏิบัติงานแตกต่างกันจะมี
ภาวะเหนื่อยลา้ในการท างานแตกต่างกนั15 และ
ยั ง ส อ ด ค ล้ อ ง กั บ ก า ร ศึ ก ษ า ข อ ง ดุ ษ ฎี            
อุดมอิทธิพงศ์ที่ศึกษาปัจจัยที่มีผลกับภาวะ
เหนื่อยลา้ในการท างานของพยาบาล สถาบนัจติ
เวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยาพบว่า  พยาบาลที่
ท างาน 1 - 5 ปีแรก มกัมภีาวะเหนื่อยลา้ในการ
ท างานมากกว่า18 

2.3 แผนกทีป่ฏบิตังิาน พบว่า พยาบาล
วชิาชพีที่ปฏบิตัิงานในสถานการณ์การระบาด

ของโรคโควดิ 19 ที่ปฏบิตังิานแผนกต่างกนั     
มีภาวะเหนื่ อยล้าในการท างานแตกต่างกัน  
โดยพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในแผนก
ฉุกเฉิน (ER) มภีาวะเหนื่อยล้าในการท างานสูง
กว่าแผนกอื่นๆ อาจเป็นเพราะห้องฉุกเฉินต้อง
ท างานแข่งกบัเวลาเป็นอย่างมากแต่ละนาทคีอื
โอกาสรอดชวีติของผูป่้วย อกีทัง้ยงัท างานกะดกึ 
บางครัง้ตอ้งอยูเ่วรดกึช่วง 8.00 - 24.00 น. โดย
บรบิทท าให้ไม่ได้พกัผ่อนเท่าแผนกอื่นๆ  เกิด
ปัญหาการนอนได้  ท าให้เกดิความเครยีดเรือ้รงั
ตามมา และไม่สามารถจดัการได้ เกิดซ ้าๆ  ท า
ให้เกดิภาวะเหนื่อยลา้ในการท างานได้มากกว่า
แผนกอื่นๆ  สอดคล้องกบัการศึกษาของชลธชิา 
แย้มมาที่ศึกษาปัญหาการนอนหลับ  ภาวะ
เหนื่อยล้าในการท างาน  และประสิทธิภาพใน
กา รปฏิบัติ ง านขอ งพยาบาล วิช าชีพ ใ น
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์   พบว่ า   แผนกที่
ปฏิบัติงานมีผลกับปัญหาการนอนหลับท าให้
เกดิความเครยีดเรือ้รงั เช่น แผนกฉุกเฉิน เป็นตน้19  

2.4 จ านวนชัว่โมงในการท างาน พบว่า 
พยาบาลวชิาชพีทีป่ฏบิตังิานในสถานการณ์การ
ระบาดของโรคโควดิ 19 ทีม่จี านวนชัว่โมงใน
การท างานต่างกันมีภาวะเหนื่ อยล้าในการ
ท างานไม่แตกต่างกนั อาจเป็นเพราะพยาบาล
ส่วนมากที่ตอบแบบสอบถามเป็นพยาบาลหอ
ผูป่้วยใน (IPD)  ซึ่งปฏบิตังิานเป็นกะๆ ละ 8 ชม.
และบรบิทการท างานเหมอืนกนัเป็นส่วนใหญ่มี
ลกัษณะงานเป็นวชิาชพีทีม่กีารท างานเป็นทมีที่
มีการให้ความช่วยเหลือซึ่งกันและกันในการ
ท างาน ท าให้พยาบาลที่มจี านวนชัว่โมงในการ
ท างานต่างกันมภีาวะเหนื่อยล้าในการท างานไม่
แตกต่างกนั ซึง่แตกต่างกบัการศกึษาของวราภรณ์ 
เลิศวิลัย ท าการศึกษาภาวะเหนื่อยล้าในการ
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ท างานและปัจจัยที่เกี่ยวข้องของนักเทคนิค
การแพทย ์ ในกรุงเทพมหานคร  จ านวนชัว่โมง
ในการปฏบิตังิานทีม่ากมโีอกาสในการเกดิภาวะ
เหนื่อยลา้ในการท างานไดม้ากกว่า2 

 
สรปุและข้อเสนอแนะ 

พยาบ าล วิช าชีพที่ ป ฏิบัติ ง าน ใ น
สถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 ส่วน
ใหญ่อายุอยู่ในช่วง 20-29 ปี และท างานอยู่ใน
แผนกหอผู้ ป่ วย ใน  ( IPD)  มีร ะยะ เ วล าที่
ปฏบิตังิาน 10 ปีขึน้ไป มภีาวะเหนื่อยลา้ในการ
ท างานโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง โดยมี
ภาวะเหนื่อยล้าในการท างานด้านความอ่อนล้า
ทางอารมณ์มากที่สุด ปัจจยัส่วนบุคคลด้านอาย ุ
ร ะ ย ะ เ ว ล าก า รปฏิบัติ ง าน  แล ะแผนกที่
ปฏิบัติงานที่ต่างกันมีภาวะเหนื่ อยล้าในการ
ท างานแตกต่างกนั อย่างมนีัยส าคญัทางสถติทิี่
ระดบั .05 ยกเว้นพยาบาลวิชาชีพที่มีจ านวน
ชัว่โมงในการท างานต่างกนั มภีาวะเหนื่อยลา้ใน
การท างานไมแ่ตกต่างกนั  

ข้อเสนอแนะผู้บริหารองค์กรควรให้
ความส าคัญกับพยาบาลวิชาชีพ ให้ท าง าน
สอดคล้องกับความเชี่ยวชาญ มสีดัส่วนภาระ
งานที่เหมาะสม เพื่อลดปัญหาภาระงานมาก
เกินไป ผลการวิจยัพบว่าพยาบาลวิชาชีพที่มี
อาย ุ20-29 ปี และมรีะยะเวลาในการปฏบิตังิาน 
1-5 ปีมภีาวะเหนื่อยลา้ในการท างานสูงกว่ากลุ่ม
อื่น ๆ ดงันัน้ผู้บรหิารองค์กรควรให้ความใส่ใจ
กบัพยาบาลกลุ่มนี้ในการรบัฟังความคดิเหน็และ
ให้ความช่วยเหลือเกี่ยวกับการปรับตัวและ
ปัญหาในการท างาน โดยอาจจดัอบรมใหค้วามรู้
และมีการจัดระบบพี่เลี้ยงเพื่อให้ค าปรึกษา
เกี่ยวกบัการท างาน จะช่วยลดภาวะเหนื่อยล้า

ในการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ทัง้ภาวะ
เหนื่อยล้าในด้านร่างกายและจติใจ ดงันัน้การ
วจิยัครัง้ต่อไปควรศกึษางานวจิยัในเชงิคุณภาพ
ร่วมด้วยเพื่อให้ได้ขอ้มูลเชงิลกึ และควรศกึษา
ปัจจัยอื่นๆที่ส่งผลต่อภาวะเหนื่ อยล้าในการ
ท างาน โดยท าการขยายงานวจิยัเพิม่เตมิไปยงั
บุคลากรสายงานอื่นๆ ในโรงพยาบาลเพิม่ขึน้  
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