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บทคดัยอ

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาปจจัยที่สงผลตอความเครียดในการปฏิบัติงานตามบทบาท

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน ตำบลปลักแรด อำเภอบางระกำ จังหวัดพิษณุโลก จำนวน 123 คน

เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถาม โดยมีคาสัมประสิทธิ์ความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม ดานความเครียด ดานงาน

และดานองคการ เทากบั 0.79, 0.78, และ 0.70 ตามลำดบั วเิคราะหขอมลูดวยสถติวิเิคราะหถดถอยเชงิเสนพหคุณู

ที่ระดับนัยสำคัญ 0.05

        ผลการวจิยัพบวา คาเฉลีย่ของคะแนนความเครยีดในการปฏบิตังิานตามบทบาทของอาสาสมคัรสาธารณสขุ

ประจำหมูบานอยูในระดับปานกลาง (   = 1.46, S.D. = 0.49) ปจจัยที่สงผลตอความเครียดในการปฏิบัติงาน

ตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน คือ ปจจัยดานองคการ ไดแก ตัวแปรความสัมพันธกับ

เพือ่นรวมงาน (β = -0.244, p-value = 0.038) และตวัแปรระบบบรหิารและการจดัการของโรงพยาบาลสงเสรมิ

สขุภาพตำบล (β = -0.277, p-value = 0.005) การศกึษานีแ้สดงใหเหน็วาควรสนบัสนนุใหอาสาสมคัรสาธารณสขุ

ประจำหมบูานมกีารสรางความสมัพนัธทีด่กีบัเพือ่นรวมงาน การปรบัระบบบรหิารและการจดัการของหนวยบรกิาร

ปฐมภมู ิรวมทัง้ เปดโอกาสใหอาสาสมคัรสาธารณสขุประจำหมบูาน มสีวนรวมในการบรหิารจดัการและการกำหนด

นโยบายที่มีผลตอการปฏิบัติงาน เพื่อเปนแนวทางในการลดระดับของความเครียดจากการทำงานตามบทบาท

หนาที่ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน ทำใหอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานสามารถปฏิบัติงาน

ไดอยางมีประสิทธิภาพ ซึ่งสงผลตอคุณภาพบริการโดยรวมตอไป

คำสำคญั : การปฏบิตังิานตามบทบาท  ความเครยีด  อาสาสมคัรสาธารณสขุประจำหมบูาน
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Abstract

        This research is investigate factors that could influence the stress in roles performance by 123

village health volunteers in Plakrad Sub-district, Bangrakam District, Phitsanulok Province. Data col-

lected using a questionnaire where Cronbach's alpha coefficient of stress, job factors, and organizational

factors are 0.79, 0.78, and 0.70, respectively. Multiple linear regression is used to analyze the data at

significance 0.05.

        The results found that the mean overall score of the stress in roles performance of village health

volunteers was at medium level (    = 1.46, S.D. = 0.49). The factors related to stress on role performance

in the organization include relations with colleagues (β = -0.244, p-value = 0.038) and the management

of the primary care unit (β = -0.277, p-value = 0.005). This study shows that creating good relationships

among village health volunteers and improving the administration and management of primary care,

village health volunteers should be supported opportunities to participate in the setting of policy and

standards with impact on practice. In order that reducing the severity of job stress, which would mean

that work efficiency among village health volunteers will improve, resulting in an overall improvement in

the quality of health care.

Keyword : Role performance, Stress, Village health volunteers
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บทนำ
ปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงภาวะสังคม และ

เศรษฐกจิเปนไปอยางรวดเรว็ ทำใหเกดิการเปลีย่นแปลง

วิถีชีวิต ซึ่งเปนสาเหตุใหเกิดความเครียดตอผูคน

จากการศกึษาพบวา หนึง่ในสาเหตหุลกัของความเครยีด

คือ ปญหาเรื่องงาน และพบวาความเครียดในการ

ทำงานนั้น สวนใหญเกิดจากปจจัยดานจิตสังคม และ

สภาวะการทำงาน อนัเนือ่งมาจากสภาพแวดลอม ทำให

เกดิการเปลีย่นแปลงทางดานรางกาย อารมณ พฤตกิรรม

และความคิด (Vichianpradit, Yingratanasuk, &

Lormpong, 2013) จากสถานการณและแนวโนมความ

เครยีดของคนไทยในป พ.ศ. 2560 โดยกรมสขุภาพจติ

พบวา คนไทยมแีนวโนมเครยีดกนัมากขึน้ จากผลการ

ใหบริการสายดวนสุขภาพจิต 1323 ในป พ.ศ. 2560

พบประชาชนโทรปรกึษาเรื่องปญหาเครียด วิตกกังวล

มากเปนอันดับ 1 เกือบ 30,000 สาย เพิ่มขึ้นเกือบ

2 เทาตวัเมือ่เทยีบกบัป พ.ศ. 2557 โดยเปนวยัทำงาน

มากที่สุด (Department of Mental Health, 2017)

สำหรับจังหวัดพิษณุโลก จากขอมูลป 2552 พบวา

มีประชากรที่สุขภาพจิตต่ำกวาคนทั่วไป รอยละ 15.4

(Chamratrithirong, Pattaravanich, Prasartkul, Gray,

Pacharabenjakul, Suwannoppakao et al., 2011)

จากผลการศึกษาปญหาดังกลาว สามารถกลาวไดวา

อาสาสมคัรสาธารณสขุประจำหมบูาน (อสม.) ซึง่สวนใหญ

อยู ในวัยแรงงานและอาจมีหลายคนเปนหัวหนา

ครอบครัว จึงตองรับภาระปญหาตางๆ ภายในบาน

ดังนั้นอาจกอใหเกิดความเครียดในการปฏิบัติงานเปน

อสม. ได

อสม. มบีทบาทสำคญัในการพฒันาสขุภาพอนามยั

ของประชาชนรวมกับเจาหนาที่สาธารณสุขในชุมชน

โดยมีบทบาทสำคัญ คือ แกขาวราย กระจายขาวดี

ชีบ้รกิาร ประสานงานสาธารณสขุ บาํบดัทกุขประชาชน

มีการถายทอดความรูชักนำเพื่อนบานหรือประชาชน

ใหปฏิบัติเกี่ยวกับสุขภาพที่เหมาะสม โดยบทบาท

ดังกลาวมีความใกลชิดกับประชาชนในพื้นที่ ตลอดจน

สามารถเปนทีป่รกึษาในเรือ่งพฤตกิรรมสขุภาพทีเ่หมาะสม

นอกจากนี้ บทบาทที่สำคัญอีกอยางคือ การดำรงเปน

ตวัอยางทีด่ทีางดานสขุภาพ ใหประชาชนในพืน้ทีไ่ดกระทำ

ตามเปนแบบอยาง จึงมีอิทธิพลในการเปลี่ยนแปลง

พฤตกิรรมสขุภาพของประชาชน (Budget Bureau, 2013)

จะเห็นไดวา อสม. เปนงานจิตอาสาที่ไดรับการอบรม

เพือ่ใหปฏบิตังิานดานสขุภาพใหกบัชมุชนโดยประสาน

ความรวมมือกับภาคีเครือขายหลายภาคสวน ลักษณะ

ของงานจงึมคีวามซบัซอน ยงุยาก และปรมิาณงานมาก

เพิม่มากขึน้ นอกจากนีป้ระชาชน เจาหนาทีด่านสขุภาพ

และภาคีเครือขายอื่นยังมีความคาดหวังกับ อสม. สูง

ในขณะที่ อสม. ตองปฏิบัติงานหลากหลายที่ไดรับ

มอบหมายซึง่การปฏบิตัดิงักลาวมคีาตอบแทนนอยมาก

ไมเพยีงพอตอการยงัชพี อสม. จงึตองมภีาระทำงานประจำ

ของตนเองอีกดวย รวมทั้งเปนงานที่แบกรับปญหา

ของผูปวยไว ไมวาจะเปนปญหาดานความเจ็บปวย

ปญหาดานชีวิตที่โดยสวนตัวอาจมีความสนิทสนมกับ

ผปูวยภายในหมบูานของตน ภารกจิทีม่ากมายดงักลาว

อาจกอใหเกิดความเครียดไดเชนเดียวกับประชาชน

ทั่วไป สอดคลองกับการศึกษาของ Harrison (2015)

ทีพ่บวา การทำงานในชมุชน มทีัง้ความซบัซอน ความ

ยาก และปริมาณงานที่มาก รวมถึงการจายคาแรง

ใหนอย และการมีสวัสดิการจำกัด สงผลใหเกิดความ

เสี่ยงในดานความเครียดของคนที่ทำงานใหกับชุมชน

ในการทบทวนวรรณกรรมและงานวจิยัทีเ่กีย่วของ

โดยศึกษาทั้งในกลุมตางๆ อาทิเชน ผูที่ทำงานดาน

สุขภาพ พยาบาล เจาหนาที่สาธารณสุข อาสาสมัคร

สาธารณสุข พนักงานของรัฐฯ พบวา ปจจัยที่มีความ

สมัพนัธกบัความเครยีดจากการปฏบิตังิาน มหีลายปจจยั

ดวยกัน ไดแก ปจจัยสวนบุคคล อาทิเชน อายุ

(Sun, Luo, & Fang, 2013; Yang, Meredith, & Khan,

2015; Phimnuwong, 2014) รายได (Rabbani,

Perveen, Aftab, Zahidie, Sangrasi, & Oazi, 2016;

Yang et al., 2015) ระยะเวลาการปฏิบัติงาน (Sun,

Gao, Yang, Zang, & Wang,  2016; Tao, Guo, Liu,

& Jiping, 2018; Yang et al., 2015; Siangpror,

Rawiworrakul, & Kaewboonchoo, 2014) ปจจัย

ดานงาน ไดแก ลกัษณะงาน (Rabbani, Shipton, Aftab,
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Sangrasi, Perveen, & Zahidie, 2016; Siangpror

et al., 2014) ภาระงาน (Gau, Buettner, Usher, &

Stewart, 2013; Harrison, 2015) และปจจยัดานองคการ

ไดแก การบรหิารจดัการ (Tao et al., 2018; Siangpror

et al., 2014) ความสำเร็จและความกาวหนาในอาชีพ

(Li, Hu, Zhou, He, Fan, Liu et al., 2014; Sun et al.,

2013; Tao et al., 2018) ความสมัพนัธกบัเพือ่นรวมงาน

และผบูงัคญับญัชา (Ludwick, Turyakira, Kyomuhangi,

Manalili, Robinson, & Brenner, 2018) ความพอเพยีง

ของทรัพยากรในพื้นที่ (Rabbani et al., 2016a)

การทำงานเปนทมีของภาคสวนอืน่ (Tao et al., 2018)

แรงสนับสนุนทางสังคมจากเจาหนาที่หรือเพื่อน

(Ludwick et al., 2018; Siangpror et al., 2014;

Phimnuwong, 2014) และการสรางแรงจงูใจ (Rabbani

et al., 2016b)

        จากการศกึษาทีผ่านมา พบวา การศกึษาเกีย่วกบั

ความเครยีดจากการทำงานตามบทบาทของ อสม. และ

ผลกระทบตอสขุภาพของ อสม. ในประเทศไทยยงัมอียู

จำนวนนอย ผูวิจัยไดตระหนักถึงความสำคัญของ

ความเครียดจากการทำงานที่คุกคามภาวะสุขภาพของ

อสม. จึงมีความสนใจที่จะศึกษาถึงปจจัยที่สงผลตอ

ความเครียดในการปฏิบัติงานตามบทบาทของ อสม.

ในพื้นที่ตำบลปลักแรด โดยจากการสัมภาษณผูมีสวน

เกีย่วของกบัการปฏบิตังิานของ อสม. ในตำบลปลกัแรด

พบวา อสม. มีบทบาทหนาที่ในการปฏิบัติงานหลาย

ดานทีเ่ปนปญหาสาธารณสขุภายในตำบล เชน ปญหา

โรคซมึเศรา ปญหาการตัง้ครรภกอนวยัอนัควร ปญหา

ยาเสพติด เปนตน ซึ่ง อสม. มีการทำงานที่โดดเดน

และยืนยันดวยหลายรางวัลคุณภาพตางๆ (Plakrad

Health Promoting Hospital, 2015) ซึง่การดำเนนิงาน

ดานสุขภาพ มี อสม. เปนกลุมหลักที่สำคัญในการ

วางแผนการแกปญหา จงึคาดวา อสม. นาจะมคีวามเครยีด

ไมนอยที่ตองปฏิบัติหนาที่ที่ไดรับมอบหมายจาก

เจาหนาที่สาธารณสุขอีกขั้นหนึ่ง ในการศึกษาครั้งนี้

มีการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวของ

มาเปนกรอบแนวคิดในการศึกษาปจจัยที่สงผลตอ

ความเครยีดในการปฏบิตังิานตามบทบาทของอาสาสมคัร

สาธารณสขุประจำหมบูาน ประกอบดวย ปจจยั 3 ดาน

ไดแก ปจจัยสวนบุคคล ปจจัยดานงาน และปจจัย

ดานองคการ (Chulacherm, 2008) ดงัแสดงในภาพ 1

เพื่อนำผลการศึกษาที่ไดไปใชในการวางแผนและ

เปนแนวทางในการลดความรุนแรงของความเครียด

จากการทำงานตามบทบาทหนาที่ของ อสม. เพื่อให

อสม .สามารถปฏิบัติงานตามบทบาทไดอยางมี

ประสทิธภิาพ ซึง่สงผลตอคณุภาพบรกิารโดยรวมตอไป

ภาพ 1 กรอบแนวคดิในการวจิยั

ปจจยัสวนบคุคล
- อายุ
- รายได
- ระยะเวลาการปฏิบัติงาน อสม.

ปจจัยดานงาน
- ลักษณะงาน
- ภาระงานที่ไดรับ
- ทัศนคติตอการปฏิบัติงาน

ปจจยัดานองคการ
- การบริหารและการจัดการของ
รพสต.

- แรงจูงใจในการทำงาน

ความเครียดในการปฏิบัติงาน
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วตัถปุระสงคการวจิยั
เพื่อศึกษาปจจัยที่สงผลตอความเครียดในการ

ปฏิบัติงานตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมบูาน (อสม.) ตำบลปลกัแรด อำเภอบางระกำ

จังหวัดพิษณุโลก

ระเบยีบวธิวีจิยั
        การศกึษาครัง้นีเ้ปนการวจิยัเชงิสำรวจ เกบ็ขอมลู

แบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) และ

การพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอยางไดผานการรับรองจาก

คณะกรรมการจรยิธรรมวจิยัในมนษุยมหาวทิยาลยันเรศวร

เลขที่ 529/58 ผูวิจัยทำการขออนุญาตผูเขารวมกอน

การเกบ็ขอมลู โดยผเูขารวมไดรบัคำอธบิายวตัถปุระสงค

ของการศกึษาและสามารถซกัถามขอสงสยักอนตดัสนิใจ

กลมุตวัอยางเขารวมโครงการอยางสมคัรใจ มกีารลงนาม

ในใบยนิยอมเขารวมการศกึษา เกบ็ขอมลูระหวางเดอืน

พฤศจกิายน-ธนัวาคม พ.ศ. 2558

ประชากรและกลุมตัวอยาง
ประชากรที่ใชในการศึกษา คือ อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมูบาน ในตำบลปลักแรด อำเภอ

บางระกำ จงัหวดัพษิณโุลก ประจำปงบประมาณ 2558

โดยมจีำนวนประชากรทัง้สิน้ 133 คน (Plakrad Health

Promoting Hospital, 2015) เกบ็ขอมลูทกุคนในประชากร

ไดจำนวนตวัอยางทีน่ำมาศกึษาทัง้สิน้ 123 คน  คดิเปน

รอยละ 92.4 ที่ยินดีเขารวมงานวิจัยและตอบขอมูล

ครบถวน

เครื่องมือที่ใชในงานวิจัย
การวิจัยครั้งนี้ใชแบบสอบถามที่พัฒนาขึ้นจาก

การทบทวนวรรณกรรมและงานวจิยัทีเ่กีย่วของ แบงออก

เปน 4 สวน ดงันี้

        สวนที ่1 คอื ปจจยัสวนบคุคล ประกอบดวย เพศ

อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา รายได โรค

ประจำตวั ตำแหนงงาน อสม. ตำแหนงงานทางสงัคม

ลกัษณะครอบครวั อาชพีหลกั ระยะเวลาการเปน อสม.

และเหตผุลทีท่ำใหเขารวมเปน อสม. จำนวน 9 ขอ

สวนที่ 2 คือ ปจจัยดานงานที่สงผลกระทบตอ

ความเครยีดในการปฏบิตังิานตามบทบาท ประกอบดวย

ลักษณะงาน ภาระงานที่ไดรับ และทัศนคติตอการ

ปฏบิตังิาน จำนวน 25 ขอ มลีกัษณะคำถามแบบมาตรา

สวนของลิเคอรท (Likert scale) 5 ระดับ มีเกณฑ

การใหคะแนนคือ 1 นอยที่สุด จนถึง 5 มากที่สุด

(25-125 คะแนน) มกีารแปลผลองิกลมุออกเปน 3 ระดบั

คอื สงู ปานกลาง และต่ำ

สวนที่ 3 ปจจัยดานองคการที่สงผลกระทบตอ

ความเครยีดในการปฏบิตังิานตามบทบาท ประกอบดวย

ระบบบริหารและการจัดการของโรงพยาบาลสงเสริม

สขุภาพตำบล (รพ.สต.) ความสมัพนัธกบัเพือ่นรวมงาน

และแรงจูงใจที่ไดรับจากการทำงาน จำนวน 12 ขอ

มลีกัษณะคำถามแบบมาตราสวนของลเิคอรท 5 ระดบั

มเีกณฑการใหคะแนนคอื 1 นอยทีส่ดุ จนถงึ 5 มากทีส่ดุ

(12-60 คะแนน) มกีารแปลผลองิกลมุออกเปน 3 ระดบั

คอื สงู ปานกลาง และต่ำ

สวนที่ 4 แบบสอบถามความเครียดในการ

ปฏบิตังิานตามบทบาท พฒันาจากแบบวดัความเครยีด

สวนปรุง กรมสุขภาพจิต มีจำนวน 15 ขอคำถาม

มลีกัษณะคำถามแบบมาตราสวนของลเิคอรท มเีกณฑ

การใหคะแนนคือ 1 นอยที่สุด จนถึง 5 มากที่สุด

(15-75 คะแนน) แบงคะแนนระดับความเครียดตาม

คาเฉลีย่ ออกเปน 4 ระดบั ตามเกณฑของแบบวดัความ

เครียดสวนปรุง คือ เครียดระดับต่ำ (รอยละ 0-23)

ปานกลาง (รอยละ 24-42) สูง (รอยละ 43-61) และ

รนุแรง (มากกวาหรอืเทากบั รอยละ 62)

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ โดยแบบ

สอบถามทัง้สีส่วนผานการตรวจสอบหาความเทีย่งตรง

เชิงเนื้อหา (Content validity) จากผูทรงคุณวุฒิ

จำนวน 3 คน ไดคาดัชนีความสอดคลอง (Item

Objective Congruence Index; IOC) ตัง้แต 0.50 ขึน้ไป

หลังจากนั้นนำมาปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะ

แลวนำไปทดลองใชกับกลุมอาสาสมัครตำบลน้ำขุม

จงัหวดัสโุขทยั ซึง่มคีณุสมบตัเิชนเดยีวกบักลมุตวัอยาง

จำนวน 30 คน และคำนวณคาความเชื่อมั่นของ

แบบสอบถามโดยวิธีสัมประสิทธิ์อัลฟาครอนบาค

(Cronbach's alpha coefficient) ไดคาความเชื่อมั่น

ของแบบสอบถาม ดานความเครียด ดานงาน และ

ดานองคการ เทากบั 0.79, 0.78, และ 0.70 ตามลำดบั
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วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล
ผวูจิยัยืน่หนงัสอืขอความอนเุคราะหเกบ็รวบรวม

ขอมลูจากคณะสาธารณสขุศาสตร มหาวทิยาลยันเรศวร

ถึงผูอำนวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล

ปลักแรด เพื่อขอความอนุเคราะหในการเก็บรวบรวม

ขอมลูจากกลมุตวัอยาง โดยผวูจิยัดำเนนิการเกบ็รวบรวม

ขอมูลดวยตนเองจากแบบสอบถามทั้งหมด 133 ฉบับ

ไดรับคืนมา 123 ฉบับ คิดเปนรอยละ 92.4 ของ

กลุมตัวอยางที่ยินดีเขารวมงานวิจัยและตอบขอมูล

ครบถวน

การวิเคราะหขอมูล
สำหรบัขอมลูทัว่ไปใชสถติพิรรณนาและหาปจจยั

ที่สงผลตอความเครียดในการปฏิบัติงานตามบทบาท

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน โดยใชสถิติ

วิเคราะหถดถอยเชิงเสนพหุคูณ (Multiple linear

regression analysis) กำหนดระดบันยัสำคญัทางสถติทิี่

0.05 ทำการวเิคราะหดวยโปรแกรม SPSS version 17

(ลิขสิทธิ์ของมหาวิทยาลัยนเรศวร)

ผลการวจิยั
ขอมลูทัว่ไปของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจำ

หมบูาน
ผลการศึกษาอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมบูาน จำนวน 123 คน พบวา สวนใหญเปนเพศหญงิ

รอยละ 74.8 มอีายอุยใูนชวง 41-60 ป คดิเปนรอยละ

65.9 โดยมอีายเุฉลีย่ 47.9 ป (S.D. = 10.76) มอีายุ

นอยสดุ คอื 23 ป และมากทีส่ดุ คอื 72 ป สวนใหญ

มีสถานภาพสมรสคู รอยละ 76.4 มีระดับการศึกษา

ประถมศึกษา รอยละ 56.9 ลักษณะครอบครัวเปน

ครอบครวัเดีย่วรอยละ 78.0 ประกอบอาชพี เกษตรกร

รอยละ 52.0 รองลงมา คอื รบัจางรอยละ 26.0 มรีาย

ไดเฉลีย่ 4,482.8 บาท (S.D. = 4,003.1) ดานสขุภาพ

พบวามีโรคประจำตัวถึงรอยละ 40.7 ระยะเวลาที่เปน

อาสาสมคัรสาธารณสขุประจำหมบูานมคีาเฉลีย่ 10.68  ป

(S.D. = 7.13)  โดยใหเหตผุลการมาเปน อสม. ดวยความ

สมคัรใจ ถงึรอยละ 84.6 นอกนัน้คอื เพือ่น อสม. ชวน

หรอืเจาหนาทีส่าธารณสขุชวนเขารวม และคาตอบแทน

เปนตน

ระดับปจจัยดานงานและดานองคการของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน

เมื่อพิจารณาระดับปจจัยดานงานในภาพรวม

พบวามคีาเฉลีย่อยใูนระดบัสงู (    = 3.77, S.D. = 0.35)

เมื่อพิจารณารายดานพบวาดานที่มีคาเฉลี่ยมากที่สุด

คอื ดานทศันคต ิมคีาเฉลีย่ 3.87 (S.D. = 0.43) รองลงมา

คอื ภาระงานทีไ่ดรบั มคีาเฉลีย่ 3.66 (S.D. = 0.57) และ

ลกัษณะงาน มคีาเฉลีย่ 3.61 (S.D. = 0.36) ตามลำดบั

สำหรบัปจจยัดานองคการในภาพรวม พบวามคีาเฉลีย่

อยใูนระดบัปานกลาง (   = 3.70, S.D. = 0.35) เมือ่

พิจารณารายดานพบวาดานที่มีคาเฉลี่ยมากที่สุด คือ

ดานความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน มีคาเฉลี่ย 3.87

(S.D. = 0.54) รองลงมา คอื แรงจงูใจทีไ่ดรบัจากการ

ทำงาน มคีาเฉลีย่ 3.66 (S.D. = 0.45) และระบบบรหิาร

และการจดัการของ รพ.สต. มคีาเฉลีย่ 3.56 (S.D. = 0.46)

ตามลำดบั ดงัแสดงในตาราง 1

x

x
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ตาราง 1  คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัของปจจยัดานงาน และปจจยัดานองคการ ทีส่งผลกระทบ

ตอความเครยีดในการปฏบิตังิานตามบทบาทของ อสม. (n = 123)

ปจจัยดานงาน
ลกัษณะงาน 3.61 0.36 ปานกลาง

ภาระงานที่ไดรับ 3.66 0.57 ปานกลาง

ทัศนคติตอการปฏิบัติงาน 3.87 0.43 สูง

รวม 3.73 0.35 สูง

ปจจัยดานองคการ
ระบบบรหิารและการจดัการของ รพ.สต. 3.56 0.46 ปานกลาง

ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน 3.87 0.54 สูง

แรงจูงใจที่ไดรับจากการทำงาน 3.66 0.45 ปานกลาง

รวม 3.70 0.35 ปานกลาง

xปจจัย S.D.              ระดับ

ระดับความเครียดในการปฏิบัติงานของ
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจำหมูบาน

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน จำนวน

123 คน พบวา ไมมคีวามเครยีด 71 คน (รอยละ 57.7)

และมคีวามเครยีด 52 คน (รอยละ 42.3) ระดบัความ

เครียดในการปฏิบัติงานตามบทบาทของ อสม. คือ

อยใูนระดบัมคีวามเครยีดปานกลาง (    = 1.46, S.D. =

0.49) เมื่อพิจารณารายขอ พบวา ทุกขอมีระดับ

ความเครยีดปานกลาง โดยขอทีม่คีวามเครยีดมากทีส่ดุ

ไดแก ไปไมถงึเปาหมายทีว่างไว (   = 1.68, S.D. =

0.76) รองลงมา คอื กลวัทำงานผดิพลาด  (   = 1.65,

S.D. = 0.86) และรูสึกสับสนกับการปฏิบัติงาน อสม.

บอยขึน้ (   = 1.57, S.D. = 0.73) รสูกึคบัของใจกบั

งานทีไ่ดรบั (   = 1.54, S.D. = 0.81) รสูกึปวดหวัจาก

ความตึงเครียดจากการปฏิบัติงาน อสม. (   = 1.50,

S.D. = 0.66) ทานรูสึกปวดเมื่อยจากการปฏิบัติงาน

อสม. (    = 1.50, S.D. = 0.70) ดงัแสดงในตาราง 2

x

x
x

x
x

x

x
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1. ทานรูสึกกลัวทำงานผิดพลาด 1.65 0.86 เครียดปานกลาง

2. ทานรูสึกไปไมถึงเปาหมายที่วางไว 1.68 0.76 เครียดปานกลาง

3. ทานรูสึกวาครอบครัวมีความขัดแยงกันในเรื่องงานของ อสม. 1.44 0.80 เครียดปานกลาง

ที่ทานทำ

4. ทานรสูกึเปนกงัวลกบัเรือ่งพษิ หรอืมลภาวะในอากาศ น้ำ เสยีง 1.43 0.71 เครียดปานกลาง

เมื่อตองออกปฏิบัติงาน

5. ทานรูสึกวาตองแขงขันหรือเปรียบเทียบในการปฏิบัติงาน อสม. 1.39 0.70 เครียดปานกลาง

6. ทานมีอาการกลามเนื้อตึงหรือปวดจากการปฏิบัติงาน 1.41 0.56 เครียดปานกลาง

อาสาสมัครสาธารณสุข

7. ทานรูสึกปวดหัวจากความตึงเครียดจากการปฏิบัติงาน อสม. 1.50 0.66 เครียดปานกลาง

8. ทานรสูกึปวดเมือ่ย จากการปฏบิตังิาน อสม. เชน ลงพืน้ที่ 1.50 0.70 เครียดปานกลาง

นัง่ทำงานนานๆ เกีย่วกบังาน อสม.  เปนตน

9. ทานรูสึกวิตกกังวลกับการปฏิบัติงานอาสาสมัครสาธารณสุข 1.43 0.65 เครียดปานกลาง

10. ทานรูสึกคับของใจกับงานที่ไดรับ 1.54 0.81 เครียดปานกลาง

11. ทานรูสึกโกรธ หรือหงุดหงิดเวลาปฏิบัติงานเกี่ยวกับ อสม. 1.34 0.57 เครียดปานกลาง

12. ทานรูสึกเศราจากการปฏิบัติงานอาสาสมัครสาธารณสุข 1.31 0.63 เครียดปานกลาง

13. ทานรูสึกสับสนกับการปฏิบัติงาน อสม. บอยขึ้น 1.57 0.73 เครียดปานกลาง

14. ตั้งสมาธิในการทำปฏิบัติงานเกี่ยวกับอาสาสมัครสาธารณสุข 1.37 0.60 เครียดปานกลาง

ลำบาก

15. ทานรูสึกเหนื่อยงายเมื่อปฏิบัติงานอาสาสมัครสาธารณสุข 1.37 0.66 เครียดปานกลาง

                              รวม 1.46 0.49 เครียดปานกลาง

ตาราง 2 คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัคะแนนความเครยีดของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจำหมบูาน

อาการ พฤตกิรรม หรอืความรสูกึ ในระยะ  6 เดอืนทีผ่านมา                        S.D.          ระดับx

ปจจยัทีส่งผลตอความเครยีดในการปฏบิตังิาน
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน

การศึกษาปจจัยที่สงผลตอความเครียดในการ

ปฏบิตังิานงาน ดวยการวเิคราะหถดถอยเชงิเสนพหคุณู

ทีร่ะดบันยัสำคญั 0.05 พบวา มเีพยีงปจจยัดานองคการ

ที่มีผลตอความเครียด ประกอบดวย 2 ตัวแปร คือ

ตัวแปรความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน และตัวแปร

ระบบบริหารและการจัดการของ รพ.สต. ที่สงผลตอ

ความเครยีดในการปฏบิตังิานตามบทบาทของอาสาสมคัร

สาธารณสุขประจำหมูบาน โดยสามารถอธิบายไดวา

หาก อสม. มคีะแนนดานความสมัพนัธกบัเพือ่นรวมงาน

เพิ่มขึ้น จะทำใหคะแนนความเครียดลดลง (Beta =

-0.244, p-value = 0.038) เชนเดียวกัน หาก อสม.

มีคะแนนดานระบบบริหารและการจัดการของ รพ.สต.

เพิ่มขึ้น จะทำใหคะแนนความเครียดลดลง (Beta =

-0.277, p-value = 0.005) และมคีา R2 = 0.227 หรอื

กลาวไดวาตัวแปรความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน

และตัวแปรระบบบริหารและการจัดการของ รพ.สต.

สามารถรวมกันอธิบายความผันแปรของความเครียด

ในการปฏบิตังิานตามบทบาทของอาสาสมคัรสาธารณสขุ

ประจำหมบูาน รอยละ 22.7 ดงัแสดงในตาราง 3
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ปจจัยสวนบุคคล
อายุ -0.063 -0.092 0.069 -0.917

รายได 0.000 -0.150 0.000 -1.717

ระยะเวลาการเปน อสม. 0.060 0.058 0.102 0.585

ปจจัยดานงาน
ลกัษณะงาน 0.422 0.208 0.238 1.771

ภาระงานที่ไดรับ -0.073 -0.029 0.271 -0.271

ทัศนคติตอการปฏิบัติงาน -0.290 -0.169 0.207 -1.397

ปจจัยดานองคการ
ระบบบรหิารและการจดัการของ รพ.สต. -1.473 -0.277 0.509 -2.893*

ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน -0.829 -0.244 0.394 -2.104*

แรงจูงใจที่ไดรับจากการทำงาน -0.188 -0.059 0.300 -0.629

Constant (a) = 54.913, R = 0.477, R2 = 0.227, F = 3.697*

* p-value < 0.05

ตาราง 3  ปจจยัทีม่ผีลตอความเครยีดในการปฏบิตังิานตามบทบาทของ อสม. (n = 123)

ปจจัย b    Beta           SEb   T

สรปุและอภปิรายผล
จากการศึกษาปจจัยที่สงผลตอความเครียด

ในการปฏบิตังิานตามบทบาทของ อสม. ประกอบดวย

ปจจยัสวนบคุคล ปจจยัดานงาน และปจจยัดานองคการ

ผลการศึกษา พบวา ตัวแปรดานความสัมพันธกับ

เพือ่นรวมงาน (Beta = -0.244, p-value = 0.038) และ

ตัวแปรดานระบบบริหารและการจัดการของ รพ.สต.

(Beta = -0.277, p-value = 0.005) ซึง่เปนตวัแปรของ

ปจจัยดานองคการ สามารถอธิบายไดวาเปนตัวแปร

ที่สงผลตอความเครียดไดอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.05 โดยตัวแปรดานความสัมพันธกับเพื่อน

รวมงาน มีผลกับความเครียดในการปฏิบัติงานตาม

บทบาทของ อสม. คือ ยิ่งมีคะแนนความสัมพันธกับ

เพื่อนรวมงานดี ความเครียดจะลดลง เนื่องจากการ

ทำงานในองคการเดียวกันจำเปนตองอาศัยความ

รวมมือและแรงสนับสนุนซึ่งกันและกัน เพื่อใหเกิด

ประสิทธิภาพในการทำงาน สอดคลองกับการศึกษา

ของ Ludwick et al. (2018) พบวา การที่ผูทำงาน

ดานสขุภาพทำงานไดด ีขึน้อยกูบั การไดรบัการสงเสรมิ

การดูแล และการมีความสัมพันธที่ดีกับคนที่ทำงาน

ดวยกัน นอกจากนี้การมีสัมพันธภาพที่ดีในกลุมทำให

สามารถแสดงความคดิเหน็และระบายความรสูกึ มผีสูนใจ

รบัฟงปญหา ตลอดจนรวมแกไขปญหารวมกนั ซึง่เปน

สิ่งที่ชวยลดความเครียดได รวมทั้งไดรับการสนับสนุน

ใหทำสิง่ทีด่ ีการไดรบักำลงัใจ การไดรบัความรกัความ

อบอุนจากคนใกลชิด สามารถหลีกเลี่ยงพฤติกรรม

ปองกันความเครียดได นั่นคือ ถามีความสัมพันธกับ

เพื่อนรวมงานดีจะมีความเครียดลดลง (Siangpror

et al., 2014; Phimnuwong, 2014) นัน่เอง นอกจากนี้

ดวยลกัษณะบคุลกิ  ของ อสม. ทีจ่ะตองสามารถเขาถงึ

ประชาชนทั่วไปไดดี ทำใหมีทักษะมนุษยสัมพันธที่ดี

และมีการทำงานเปนทีม กอใหเกิดความเครียดในการ

ทำงานนอยลง สอดคลองกบัการศกึษาทีพ่บวาสมัพนัธภาพ

ในทีมงาน และการสนับสนุนจากเพื่อนรวมทีม อสม.

มีผลตอการมีสวนรวมในการปฏิบัติงานของ อสม.
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(Sato, Pongvongsa, Nonaka, Kounnavong,

Nansounthavong, Moji et al., 2014; Chaiyakul, 2016)

สำหรับตัวแปรดานระบบบริหารและการจัดการ

ของ รพ.สต. มผีลกบัความเครยีดในการปฏบิตังิานของ

อสม. เนื่องจากการบริหารจัดการที่ดี มีแบบแผนการ

ดำเนนิงานทีช่ดัเจน มกีฎและมขีอบงัคบัตางๆ ทีช่ดัเจน

ในการทำงาน รวมทัง้มทีรพัยากรในพืน้ที ่และทรพัยากร

สนับสนุนการทำงานที่ดี จะทำใหความเครียดของ

อสม. นอยลง สอดคลองกับการศึกษาที่พบวาหาก

องคกรมีการกำหนดบทบาทและหนาที่อยางชัดเจน

ในการปฏิบัติงาน ทำใหผูปฏิบัติงานมีความเขาใจ

ในบทบาทและหนาทีข่องตน ประกอบกบัมคีวามภมูใิจ

ในเอกลักษณของงาน จึงทำใหปฏิบัติงาน ในบทบาท

และหนาที่นั้นๆ ไดดี สงผลใหความเครียดจากการ

ทำงานงานลดลง (Kulwattanapun, Suwannapong,

Howteerakul, & Tipayamonkholgul, 2018) จากผล

การศกึษาจะเหน็วา อสม. จะมคีวามเครยีดในเรือ่งของ

การไปไมถงึเปาหมายทีว่างไว กลวัทำงานผดิพลาด และ

รสูกึสบัสนกบัการปฏบิตังิาน อสม. บอยขึน้ สอดคลอง

กบัผลการศกึษาของ Siangpror et al. (2014) พบวา

นโยบายมกีารเปลีย่นแปลงบอย รวมทัง้การเปดโอกาส

ใหแสดงความคดิเหน็ทีเ่กีย่วกบัการปฏบิตังิานยงัมนีอย

ทำใหเกิดความเครียดในการทำงาน สิ่งแวดลอมทาง

สงัคมและกายภาพ (Harrison, 2015; Ludwick et al.,

2018; Tao et al., 2018; Siangpror et al., 2014)

มีผลตอความเครียดในการทำงานของบุคลากรดาน

สุขภาพ

        ตวัแปรอสิระทีไ่มสงผลตอความเครยีดทีร่ะดบั

นัยสำคัญ 0.05 มีดังนี้ ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ

รายได ระยะเวลาการเปน อสม. ปจจยัดานงาน ไดแก

ลกัษณะงาน ภาระงาน และทศันคตใินการทำงาน และ

ปจจัยดานองคการ ไดแก แรงจูงใจในการทำงาน

สำหรบัปจจยัสวนบคุคล ไดแก อาย ุไมสงผลตอความ

เครียดในการปฏิบัติงานตามบทบาท เนื่องจาก อสม.

มักจะมีวุฒิทางอารมณที่สูง มีการทำงานแบบประสาน

งานรวมกับบุคคลหลายองคกร และสามารถปรับตัว

ตอความยากลำบากในการทำงาน รวมถงึปรบัอารมณ

ในการระงบัความเครยีดได โดยเปนไปตามผลการศกึษา

ที่พบวา อสม. สวนใหญมีอายุอยูในชวง 41-60 ป

คดิเปนรอยละ 65.9 โดยมอีายเุฉลีย่ 47.9 ป สอดคลอง

กับการศึกษาของ Haq, Iqbal, & Rahman (2008)

ทีพ่บวา อาย ุไมมคีวามสมัพนัธกบัความเครยีดในการ

ปฏิบัติงานของคนที่ทำงานดานสุขภาพในชุมชน

สำหรับตัวแปรรายได ขัดแยงกับการศึกษาของ

Haq et al. (2008) ทีพ่บวา รายได หรอืการมเีศรษฐานะ

ทางสังคมมีความสัมพันธกับความเครียดในการ

ปฏิบัติงานของคนที่ทำงานดานสุขภาพในชุมชน

อยางไรก็ตาม อาจเนื่องจากการทำงานเปน อสม.

ในประเทศไทย เปนการทำงานดวยจิตอาสา จะเห็น

ไดจากผลการศึกษาที่พบวาสวนใหญสมัครใจในการ

เขารวมเปน อสม. ถงึรอยละ 84.6 ดวยเหตนุีเ้รือ่งเงนิ

หรือรายไดจึงไมสงผลตอความเครียด

ในสวนของตัวแปรระยะเวลาการเปน อสม.

ไมสงผลตอความเครียด โดย อสม. สวนใหญทำงาน

มาเปนระยะเวลายาวนาน มคีาเฉลีย่ 10.68  ป ขดัแยง

กับการศึกษาของ Sun et al. (2016) ที่พบวา

ประสบการณในการทำงานชมุชนของนกัเรยีนพยาบาล

มผีลตอความเครยีดในบทบาทการทำงาน (r = 0.151,

p-value < 0.01) และการศกึษาของ Yang et al. (2015)

ทีพ่บวาประสบการณในการทำงานทีน่อยกวา 5 ป ของ

เจาหนาที่ดานสุขภาพจิตในประเทศสิงคโปรมีผลตอ

ความเครยีดในบทบาทการทำงาน จะเหน็ไดวา ประสบ

การณที่สั่งสมมานาน ทำใหสามารถเผชิญกับความ

เครยีดตางๆ ทีเ่กดิจากการทำงานไดดขีึน้ อยางไรกต็าม

ทัง้ 2 การศกึษาเปนอาชพีทีม่คีวามเครยีดมากกวา อสม.

        สำหรบัปจจยัดานงาน ไดแก ตวัแปรภาระงาน

ขัดแยงกับการศึกษาของ Harrison (2015) ที่พบวา

งานทีม่ากเกนิไป สงผลตอความเครยีดของคนทีท่ำงาน

ใหบรกิารในชมุชน และการศกึษาของ Gau et al. (2013)

ทีพ่บวา จำนวนคนทีก่ลมุอาสาสมคัรดแูลมผีลตอภาระ

ของ อสม. อยางไรกต็ามเนือ่งจากภาระงานในสวนของ

อสม. มกัจะมกีารแบงงานในพืน้ทีต่ามเขตทีร่บัผดิชอบ

ดังนั้นภาระงานของ อสม. ในประเทศไทยสวนใหญ

จะเปนงานที่มีขอบเขตชัดเจน คือ อสม. 1 คน ดูแล
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ประชาชนประมาณ 5-10 ครวัเรอืน ในดานของตวัแปร

ลกัษณะงาน อสม. มกัจะเปนการทำงานในสวนของการ

สงเสริมสุขภาพ ซึ่งจะแตกตางจากงานในสวนของ

พยาบาลที่มักจะทำงานในเชิงของการรักษาพยาบาล

มากกวา

สำหรบัปจจยัดานองคการ ไดแก ตวัแปรแรงจงูใจ

ในการทำงาน ไมสงผลกบัความเครยีด เนือ่งจากสวนใหญ

อสม. จะมจีติใจอาสามาทำงานใหกบัชมุชน มกัจะไมหวงั

สิ่งตอบแทน หรือความกาวหนาใดๆ จากการทำงาน

เปน อสม. ซึ่งจะเห็นไดวาจากผลการศึกษาพบวา

กลุมตัวอยางสวนใหญสมคัรใจในการเขารวมเปน อสม.

ถงึรอยละ 84.6  นอกจากนี ้จำนวน อสม. ทีอ่ยใูนพืน้ทีม่ี

จำนวนไมมากเกนิไป ประกอบกบัหนวยบรกิารปฐมภมูิ

มนีโยบายจดัฝกอบรม และมกีารหมนุเวยีน อสม. ในการ

ไปฝกอบรมเสริมความรูในดานตางๆ ที่เกี่ยวกับการ

ดูแลประชาชนเบื้องตน กับหนวยงานอื่นๆ อาทิเชน

สาธารณสขุอำเภอ โรงพยาบาลอำเภอ หรือกระทรวง

สาธารณสุข เปนตน ขัดแยงกับผลการศึกษาที่พบวา

การสรางแรงบันดาลใจใหกับผูหญิงที่ทำงานดาน

สขุภาพ จะตองมกีารสนบัสนนุการดแูล การใหการอบรม

การมีเงินเดือน เปนปจจัยใหเกิดแรงกระตุนในการ

ทำงานในปากสีถาน (Rabbani et al., 2016b)

ขอเสนอแนะ
        ขอเสนอแนะในการนำผลวจิยัไปใช

        1. ควรเสนอผลการวจิยันีผ้านผทูีม่สีวนเกีย่วของ

รวมถงึคณะกรรมการทีด่แูลการปฏบิตังิานตามบทบาท

ของ อสม. เพือ่เปนแนวทางในการลดความรนุแรงของ

ความเครยีดจากการทำงานตามบทบาทหนาทีข่อง อสม.

เพือ่ให อสม. สามารถปฏบิตังิานไดอยางมปีระสทิธภิาพ

2. บุคลากรทีมสุขภาพ ควรหาแนวทางพัฒนา

สงเสรมิและสนบัสนนุให อสม. มกีารสรางความสมัพนัธ

กบัเพือ่นรวมงาน และปรบัระบบบรหิารและการจดัการ

ของ รพ.สต. ซึง่เปนหนวยทีด่แูล อสม. โดยตรง ใหเขามา

มีสวนรวมใหมากขึ้น เพื่อสนับสนุนการทำงานของ

อสม. ในระดบัตำบลอยางมปีระสทิธภิาพ โดยเนนการ

สรางทมีงานทีเ่ขมแขง็ และเนนการสรางความสมัพนัธ

จากเพือ่นรวมงาน รวมทัง้เนนการบรหิารจดัการ รพสต.

ใหมีประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น

ขอเสนอแนะในการทำวิจัยครั้งตอไป

ควรมกีารศกึษาวจิยัเชงิคณุภาพ ถงึสาเหต ุปจจยั

และหาแนวทางแกไขเพื่อปรับปรุงและพัฒนา ในการ

ปองกันความเครียดจากการทำงานของบุคลากร

สุขภาพอยางยั่งยืน ซึ่งการศึกษาในครั้งนี้เปนการ

ศึกษาในชวงระยะเวลาหนึ่ง และพื้นที่หนึ่งเทานั้น

จึงควรมีการศึกษาซ้ำเพื่อติดตามผลการเปลี่ยนแปลง

เปนระยะ
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