
วารสารสาธารณสขุศาสตร มหาวทิยาลยันเรศวร                                       ปที ่2 ฉบบัที ่2 พฤษภาคม-สงิหาคม 2563

1

บทคดัยอ

การวจิยัครัง้นีม้วีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษาปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัคณุภาพชวีติการทำงานของทนัตาภบิาล

ในพืน้ทีจ่งัหวดัสโุขทยั กลมุตวัอยาง จำนวน 42 คน  เกบ็รวบรวมขอมลูโดยใชแบบสอบถามเกีย่วกบั คณุลกัษณะ

สวนบคุคล คณุลกัษณะงาน บรรยากาศองคกร ความผกูพนัตอองคกร และคณุภาพชวีติการทำงาน วเิคราะหขอมลู

ดวยสถติริอยละ คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน สถติสิมัประสทิธิส์หสมัพนัธของเพยีรสนั และอตีา

ผลการวจิยัพบวา คณุภาพชวีติการทำงานโดยรวมของกลมุตวัอยางอยใูนระดบัปานกลาง (    = 3.37, S.D.

= 0.77) โดยความพงึพอใจในงานและอาชพีมคีาเฉลีย่สงูสดุ (   = 3.67, S.D. = 0.82) รองลงมาคอื สภาวะในการ

ทำงาน (   = 3.60, S.D. = 0.71) และต่ำสดุคอืความเครยีดในการทำงาน (   = 2.83, S.D. = 0.86) เมือ่วเิคราะห

ความสมัพนัธ พบวา อาย ุ(r = 0.35) ความสำคญัของงาน (r = 0.41) ความอสิระของงาน (r = 0.71) โครงสราง

องคกร (r = 0.54) นโยบายการบรหิาร (r = 0.54) สิง่แวดลอม (r = 0.60) เทคโนโลย ี(r = 0.58) จติใจ (r = 0.48)

และการคงอยูในสายงาน (r = 0.37) มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาล ที่ระดับ

p-value < 0.05

การศกึษานี ้มขีอเสนอแนะ ดงันี ้ผบูรหิารควรสงเสรมิคณุภาพชวีติในการทำงานโดยสงเสรมิใหทนัตาภบิาล

มีอิสระในการทำงาน จัดสิ่งแวดลอมในการทำงานใหเหมาะสม จัดหาเทคโนโลยีใหเพียงพอ มีการจัดโครงสราง

องคกร และนโยบายการบรหิาร ทีเ่หมาะสม และสือ่สารใหทนัตาภบิาลรบัร ูโดยคำนงึถงึอายขุองทนัตาภบิาลในองคกร

คำสำคญั: คณุภาพชวีติ ชวีติการทำงาน ทนัตาภบิาล
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ABSTRACT

The purpose of this research was to study factors related to the quality of working life of dental

hygienists in Sukhothai province. Forty-two people participated in the study. The data collected using

questionnaires to assess personal characteristics, job characteristics, organizational engagement, organizational

climate, and quality of working life. Data were analyzed using percentage, mean, standard deviation, and Pearson

and ETA correlation coefficient.

The results showed that the overall quality of work life was at a moderate level (   = 3.37, S.D. = 0.77),

with job and career satisfaction the highest mean (  = 3.67, S.D. = 0.82), followed by the working condition

(   = 3.60, S.D. = 0.71). The lowest level was work stress (   = 2.83, S.D. = 0.86). While factors related to quality

of work life was age (r = 0.35), the importance of work (r = 0.41),  freedom of work (r = 0.71), organization structure

(r = 0.54), management policy (r = 0.54), environment (r = 0.60), technology (r = 0.58), mind (r = 0.48) and

persistence in work (r = 0.37) at p-value < 0.05.

The suggestion for this research was that the executive should promote the quality of working life

of dental hygienists by giving freedom to work, creating a suitable working environment, providing enough

technology, designing appropriate organization structure and policies as well as communication for dental

hygienists to increase perception by considering their age.
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บทนำ
นโยบายกระทรวงสาธารณสุข เนนการสงเสริม

ปองกนั โดยทมีหมอครอบครวัประกอบดวยสหวชิาชพี

ตาง ๆ  โดยมเีปาหมายใหเกดิทมีหมอครอบครวั 6,500 ทมี

ภายใน 10 ป เพือ่ใหประชาชนสามารถเขาถงึบรกิารระดบั

ปฐมภมูไิดมากขึน้ ซึง่งานทนัตกรรมถอืเปนบรกิารหนึง่

ที่เปนบริการหลักของหนวยบริการปฐมภูมิสำหรับ

การสงเสริมปองกันสุขภาพชองปากของประชาชน

(Techakumphuch, 2017) ซึง่ในประเทศไทยมทีนัตาภบิาล

จำนวน 5,184 คน สวนใหญรอยละ 96.7 อยใูนหนวยบรกิาร

ทุกระดับของกระทรวงสาธารณสุขโดยเฉพาะในระบบ

บรกิารปฐมภมู ิบทบาทหนาทีห่ลกัของทนัตาภบิาล คอื

การสงเสริมปองกันสุขภาพชองปาก โดยบทบาทที่ทำ

ไดดคีอื การใชฟลอูอไรดเฉพาะที ่การเคลอืบหลมุรองฟน

การฝกทกัษะการแปรงฟนแบบลงมอืปฏบิตั ิการใหความรู

และคำแนะนำ และการจัดบริการทันตกรรมพืน้ฐาน

(Wongkongkatep, Pondeeyeam, Bootsarakumruha,

Siriwetsuntorn, Rukjarern, Suwannapet et al., 2014)

เปาหมายการจัดบริการสุขภาพชองปากกรมอนามัย

ใหความสำคัญในการสงเสริม ปองกัน รักษาและ

ฟนฟสูขุภาพชองปากของประชาชนในทกุกลมุวยั ดแูล

ตั้งแตเริ่มตั้งครรภจนถึงวัยสูงอายุ จนสงผลใหเกิด

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปาก

ดวยตนเองนัน้ (Strategy Management Group, Dental

Public Health office, Department of Health, 2019)

เจาพนกังานทนัตสาธารณสขุหรอืทนัตาภบิาล เปนผทูำ

หนาที่ปฏิบัติงานสงเสริมทันตสุขภาพ การปองกันโรค

ตามกลุมวัย งานบริการทันตกรรม งานบริหารจัดการ

งานวชิาการ งานทนัตสาธารณสขุเชงิรกุและบรูณาการ

ตามกลุมวัย ซึ่งการทำหนาที่ดังกลาวของทันตาภิบาล

จะเปนการใหบริการในระดับปฐมภูมิ คัดกรอง

โดยเนนบริการไปที่ตัวคน กอใหเกิดการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมสุภาพ จนทำใหเกิดสุขภาพชองปากที่ดี

ไมกอใหเกิดโรคในชองปาก การทำงานกับชุมชน

โดยกระตนุใหชมุชนเปนผตูระหนกัในปญหาทางสขุภาพ

โดยใชมมุมอง ชองปากคอื ประตสูสูขุภาพและสามารถ

ทำงานบูรณาการกับสาขาอื่นๆ ได การดูแลนี้ตอง

ครอบคลุม ทั้งการสราง ซอมฟนฟู และมิติสุขภาพ

โดยรวม เพื่อใหสามารถทำงานอยูในชุมชนไดอยาง

มคีวามสขุ ทนัตาภบิาลจงึเปนบคุลากรทีม่คีวามสำคญั

ในการดำเนินงานทันตสาธารณสุขเปนอยางมาก

(Wachirojphaisan, 2015)

คณุภาพชวีติการทำงาน หมายถงึ ความตองการ

ของบคุลากรทัง้ทางดานรางกาย จติใจ และการดำเนนิ

ชีวิตประจำวันอยางพึงพอใจ ที่ไดรับการตอบสนอง

ความตองการจากองคกร ทำใหรับรูถึงการมีความสุข

ในการทำงาน จนเกดิเปนความสมดลุในชวีติทีจ่ะสงผล

ตอศักยภาพในการปฏิบัติงาน รวมไปถึงประสิทธิภาพ

และประสิทธิผลของบุคลากรและองคกร คุณภาพชีวิต

การทำงานมผีลตอการทำงานมาก กลาวคอื ทำใหเกดิ

ความรูสึกที่ดีตอตนเอง ทำใหเกิดความรูสึกที่ดีตองาน

และทำใหเกดิความรสูกึทีด่ตีอองคกร นอกจากนีย้งัชวย

สงเสรมิใหมกีารพฒันาตนเองใหเปนบคุคลทีม่คีณุภาพ

ขององคกร และยงัชวยลดปญหาการขาดงาน การลาออก

และสงเสรมิใหไดผลผลติและการบรกิารทีด่ ีทัง้คณุภาพ

และปรมิาณ (Audorn, Chalakbang, Pengsawad, &

Sateannopkao, 2018) การศกึษาเกีย่วกบัคณุภาพชวีติ

การทำงานของบุคลากรสาธารณสุขในประเทศไทย

มหีลากหลายวชิาชพี เชน แพทย (Bunyang, Phensirinapa,

& SitKalin, 2014) ทนัตแพทย (Ngernthong, 2012)

พยาบาล (Saengkaew, 2016) ทนัตาภบิาล (Katawee,

Chankong, & Boromtanarat, 2012) บคุลากรสาธารณสขุ

(Thongrueang, 2013; Morarit, 2014) สวนใหญพบวาปจจยั

คณุลกัษณะสวนบคุคล คณุลกัษณะของงาน บรรยากาศ

องคกร และความผกูพนัตอองคกร มคีวามสมัพนัธกบั

คณุภาพชวีติการทำงาน โดยคณุลกัษณะงานทีด่ ีการมี

การรบัรบูรรยากาศองคกร และการมคีวามผกูพนัตอองคกร

ทำใหบุคลากรเกิดความพึงพอใจ มแีรงจงูใจ และสราง

ผลงานทีด่ใีนการทำงาน การไมไดรบัการบรรจุนับเปน

ลกัษณะงานทีไ่มสงเสรมิความกาวหนาและความมัน่คง

การขาดแคลนกำลังคน การไดรับมอบหมายงานนอก

เหนือความสามารถนับเปนสิ่งที่ทำใหขาดความสมดุล

ระหวางชวีติการทำงานกบัชวีติสวนตวั มขีอมลูทีส่ะทอน

วาทนัตาภบิาลมคีณุภาพชวีติการทำงานไมดเีทาทีค่วร

อาท ิการลาออกจากงาน การเปลีย่นสายงาน
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กระทรวงสาธารณสขุกำหนดใหกรอบอตัรากำลงั

สำหรับบริการปฐมภูมิตำแหนงทันตาภิบาล 1 คนตอ

8,000 ประชากร (Office of the Permanent Secretary,

Public Health Administration Office, 2012) แตในป

พ.ศ. 2563 กลับพบวาสัดสวนอัตรากำลังทันตาภิบาล

1 คน ตองรับภาระดูแลประชากรจำนวน 9,581 คน

ซึ่งมีอัตราสวนที่สูงกวาที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด

1.2 เทา จะเหน็ไดวาภาระงานของทนัตาภบิาลตอประชากร

ในพื้นที่นั้นเกินกวาเกณฑที่กระทรวงสาธารณสุข

กำหนดไว ซึง่ทำใหทนัตาภบิาลทัง้ประเทศ มกีารลาออก

จากงานอยางตอเนือ่ง จำนวน 101 คนเกีย่วเนือ่งจาก

การบรรจุเปนขาราชการลดลงตามมติคณะรัฐมนตรี

ป พ.ศ. 2555 ซึ่งยังไมไดรับการบรรจุติดตอมาเปน

เวลา 6-7 ป (Hfocus, 2019) และพบวาทันตาภิบาล

ใหบรกิารทนัตกรรมปฏบิตังิานเกนิความรคูวามสามารถ

ทีเ่รยีนมา รอยละ 73.5 นำไปสกูารลาออกหรอืเปลีย่น

สายงานเนือ่งจากความคบัของใจในการประกอบวชิาชพี

รอยละ 72.8 (Yanarueang, Wattanapitchayakun, &

Chaiyachai, 2018)

สำหรับพื้นที่จังหวัดสุโขทัยพบวามีประชากร

ทัง้หมด 596,601 คน ทันตาภิบาลในจังหวัดสุโขทัย

จำนวน 63 คน คดิเปนอตัราสวนของทนัตาภบิาล 1 คน

ตอประชากร 9,469 คน ซึ่งมีอัตราสวนที่สูงกวาที่

กระทรวงสาธารณสุขกำหนด 1.2 เทา เชนเดียวกับ

ระดับประเทศ สงผลใหทันตาภิบาลตองปฏิบัติงาน

มากกวากรอบภาระงานทีก่ระทรวงสาธารณสขุกำหนดไว

ซึง่สงผลตอระดบัคณุภาพชวีติการทำงานของทนัตาภบิาล

โดยจากขอมูลกลุมงานทันตสาธารณสุข สำนักงาน

สาธารณสขุจงัหวดัสโุขทยั ตัง้แตป 2560-2563 พบวา

มทีนัตาภบิาลในจงัหวดัสโุขทยั ลาออก จำนวน 7 คน

โดยมเีหตผุลในการลาออก คอื ตองการความมัน่คงและ

ความกาวหนาในอาชพี และการแบกรบัภาระงานเกนิกวา

เกณฑทีก่ระทรวงสาธารณสขุกำหนด รายไดไมเพยีงพอ

ขาดขวญักำลงัใจในการทำงาน (Dental Public Health,

Sukhothai Provincial Health Office, 2019) ดังนั้น

ผูวิจัยจึงสนใจศึกษาคุณภาพชีวิตการทำงานและศึกษา

ปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัคณุภาพชวีติการทำงานของ

ทนัตาภบิาลในจงัหวดัสโุขทยั เพือ่นำขอมลูมาใชในการ

พัฒนาและปรับปรุงคุณภาพชีวิตการทำงานของ

บุคลากรกลุมนี้อยางเหมาะสม ทั้งนี้เพื่อการคงอยูของ

ทันตาภิบาลในระบบบริการสุขภาพชองปากและให

บริการทันตสาธารณสุขที่มีคุณภาพแกประชาชนตอไป

วตัถปุระสงคการวจิยั
1. เพื่อศึกษาระดับคุณภาพชีวิตการทำงานของ

ทันตาภิบาล จังหวัดสุโขทัย

2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางคุณลักษณะ

สวนบุคคล คุณลักษณะงาน บรรยากาศองคกร และ

ความผูกพันตอองคกรกับคุณภาพชีวิตการทำงานของ

ทันตาภิบาล จังหวัดสุโขทัย

ระเบยีบวธิวีจิยั
การวิจัยครั้งนี้เปนการศึกษาเชิงพรรณนาแบบ

ภาคตดัขวาง (Cross-sectional descriptive study) เกบ็

ขอมลูระหวางเดอืนธนัวาคม 2562 - กมุภาพนัธ 2563

ประชากรและกลุมตัวอยาง
ประชากรที่ใชในการศึกษา คือ ทันตาภิบาลที่

ทำงานในจังหวัดสุโขทัย จำนวน 63 คน เก็บขอมูล

ทกุหนวยประชากร เนือ่งจากประชากรมขีนาดเลก็

เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย
เครื่องมือที่ใชในการวิจัย คือ แบบสอบถาม

(Questionnaire) ประกอบดวย 5 สวน ดงันี้

สวนที่ 1 เปนขอคำถามเกี่ยวกับคุณลักษณะ

สวนบุคคลของทันตาภิบาล เปนขอคำถามปลายปด

และเตมิคำลงในชองวางจำนวน 10 ขอ ไดแก เพศ อายุ

สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา สถานที่ปฏิบัติงาน

ประสบการณการทำงาน รายได งานบรกิารทนัตกรรม

งานปองกนั และสงเสรมิทนัตสขุภาพ งานอืน่ ๆ ทีต่อง

รับผิดชอบ เปนลักษณะคำถามแบบเลือกตอบและ

เติมคำในชองวาง

สวนที่ 2 เปนขอคำถามดานคุณลักษณะงาน

ตามแนวคิดของแฮคแมนและโอลดแฮม (Hackman

& Oldhamm,1980) โดยผูวิจัยปรับปรุงใชเครื่องมือ

จากงานวจิยัของปรยีาภรณ แสงแกว (2559) มจีำนวน

12 ขอคำถาม
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สวนที่ 3 เปนขอคำถามบรรยากาศองคกรตาม

แนวคดิของสเตยีร (Steers, 1978) โดยผวูจิยัปรบัปรงุ

ใชเครือ่งมอืจากงานวจิยัของปรยีาภรณ แสงแกว (2559)

มจีำนวน 15 ขอ

สวนที่ 4 เปนขอคำถามความผูกพันตอองคกร

ตามแนวคิดของสเตียร (Steers, 1978) โดยผูวิจัย

ปรบัปรงุใชเครือ่งมอืจากงานวจิยัของปรยีาภรณ แสงแกว

(2559) มจีำนวน 10 ขอ

โดยขอคำถามของแบบสอบถามในสวนที่ 2, 3

และ 4 เปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale)

จำนวน 5 ระดับคือ เห็นดวยมากที่สุด เห็นดวยมาก

เหน็ดวยปานกลาง เหน็ดวยนอย และเหน็ดวยนอยทีส่ดุ

สวนที ่5 เปนขอคำถามเกีย่วกบัคณุภาพชวีติการ

ทำงานตามแนวคิดของลาร (Laar, 2007) โดยผูวิจัย

ปรับปรุงใชเครื่องมือของปรียาภรณ แสงแกว (2559)

มีจำนวน 28 ขอ เปนแบบมาตราสวนประมาณคา

(Rating scale) จำนวน 5 ระดบัคอื พงึพอใจมากทีส่ดุ

พึงพอใจมาก พึงพอใจปานกลาง พึงพอใจนอย และ

พึงพอใจนอยที่สุด

ผูวิจัยกำหนดเกณฑการแปลผลไวทั้งแบบรวม

และจำแนกรายดาน โดยคำนวณจากคาคะแนนสูงสุด

ลบดวยคะแนนต่ำสุดแลวนำไปหารดวยสาม แนวคิด

ของเบสท (Best, 1977) แบงออกเปน 3 ระดบัคอื

คาเฉลีย่  1.00-2.33 อยูใน ระดับต่ำ

คาเฉลีย่  2.34-3.66 อยูใน ระดับปานกลาง

คาเฉลีย่ 3.67-5.00 อยูใน ระดับสูง

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ

1.ผูวิจัยตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาของแบบ

สอบถาม (Content validity) โดยนำแบบสอบถาม

ทีส่รางขึน้จากการทบทวนแนวคดิ ทฤษฎ ีและงานวจิยั

ที่เกี่ยวของ ไปใหผูทรงคุณวุฒิจำนวน 3 ทาน เปนผู

ตรวจสอบความถกูตองเหมาะสมของการใชภาษา และ

พิจารณาความสอดคลองระหวางนิยามศัพทเชิง

ปฏบิตักิารกบัขอคำถามรายขอ (IOC: Item Objective

Congruence) พบวา แบบสอบถามทุกขอมีคา IOC

อยูระหวาง 0.6-1.0 ซึ่งผานเกณฑที่กำหนดคือ

ไมนอยกวา 0.5 (Lumbensa, 2016)

2.ผวูจิยัตรวจสอบความเชือ่มัน่ของแบบสอบถาม

(Reliability) โดยนำแบบสอบถามที่ปรับปรุงแกไข

ตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิแลวไปทดลองใช

(Try-out) กับทันตาภิบาลจังหวัดกำแพงเพชร ซึ่งมี

คุณลักษณะทางประชากรคลายคลึงกับกลุมตัวอยาง

จำนวน 30 คน แลวนำขอมูลที่ไดไปวิเคราะหคา

ความเชือ่มัน่ของแบบสอบถาม โดยใชสตูรสมัประสทิธิ์

แอลฟาครอนบาค (Cronbach's coefficient alpha)

พบวา แบบสอบถามทุกชุดมีคาสัมประสิทธิ์แอลฟา

ครอนบาค เปนไปตามเกณฑทีก่ำหนดคอืมคีามากกวา

0.70 (Lumbensa, 2016) กลาวคือ แบบสอบถาม

ดานคุณลักษณะงานมีคาความเชื่อมั่นเทากับ 0.88

แบบสอบถามดานปจจัยบรรยากาศองคกรมีคาความ

เชื่อมั่นเทากับ 0.95 แบบสอบถามดานความผูกพัน

องคกร มีคาความเชื่อมั่นเทากับ 0.93 และแบบ

สอบถามดานคณุภาพชวีติการทำงานมคีาความเชือ่มัน่

เทากบั 0.90

วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล
ผูวิจัยมีขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูลดังนี้

1.หลังจากผานการอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย เลขที่โครงการ/รหัส IRB

18/2563 ผูวิจัยไดประสานใหสำนักงานสาธารณสุข

จังหวัดสุโขทัยทำหนังสือขออนุมัติเก็บรวบรวมขอมูล

การวจิยัถงึโรงพยาบาลชมุชนและสำนกังานสาธารณสขุ

อำเภอในพื้นที่จังหวัดสุโขทัยจำนวน 9 อำเภอ

2. เมือ่ไดรบัอนมุตัโิรงพยาบาลชมุชนและสำนกังาน

สาธารณสุขอำเภอแลว ผูวิจัยจึงนำแบบสอบถามที่

ใชเก็บรวบรวมขอมูลไปใหกับผูประสานงานระดับ

อำเภอเพือ่แจกใหกบัทนัตาภบิาลทีอ่ยใูนเขตรบัผดิชอบ

โดยทันตาภิบาลทุกคนไดรับแบบสอบถามพรอม

ซองจดหมายที่ติดตราไปรษณียากรและจาหนาซอง

สำหรับสงกลับถึงผูวิจัยโดยตรง โดยไมผานหนวยงาน

ที่เปนผูบังคับบัญชา ผูวิจัยกำหนดระยะเวลาในการ

ทำแบบสอบถามและสงกลบัคนืรวม 3 สปัดาห หากยงั

ไมไดรับแบบสอบถามคืนภายในระยะเวลาที่กำหนด

ผูวิจัยจะดำเนินการติดตามทางโทรศัพทดวยตนเอง

พบวา มแีบบสอบถามทีส่งกลบัคนืมา จำนวน 42 ชดุ
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คิดเปนรอยละ 66.7 ของจำนวนแบบสอบถามที่

ส งไปทั้งหมด เปนไปตามเกณฑที่กำหนดไววาอัตรา

ตอบกลบัของแบบสอบถามทางไปรษณยี รอยละ 60.0

ถอืวาอยใูนระดบัด ี (Babbie, 2007)

3.ผูวิจัยดำเนินการตรวจสอบความถูกตองและ

ความสมบรูณของแบบสอบถามทีไ่ดรบั และจงึดำเนนิการ

กรอกขอมูลและวิเคราะหขอมูลตามวิธีการทางสถิติ

การวิเคราะหขอมูล
การวิเคราะหขอมูลที่ไดเปนไปตามขอตกลง

เบื้องตนของการใชสถิติดวยโปรแกรมคอมพิวเตอร

สำเร็จรูป มีขั้นตอนการวิเคราะหตามลำดับตอไปนี้

1.วิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของทันตาภิบาล

โดยใชสถิติการแจกแจงความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย และ

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

2.วิเคราะหขอมูลปจจัยคุณลักษณะงาน ปจจัย

บรรยากาศองคกร ปจจยัความผกูพนัตอองคกร โดยใช

สถติ ิคาเฉลีย่ และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน

3.วิเคราะหปจจัยที่มีความสัมพันธกับคุณภาพ

ชีวิตการทำงานของทันตาภิบาล จังหวัดสุโขทัย โดย

3.1 วิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปรตน

ดานเพศ สถานภาพ การศกึษาสงูสดุ สถานทีป่ฏบิตังิาน

สถานภาพในการปฏบิตังิาน ประสบการณในการทำงาน

โดยใชสถติสิมัประสทิธิส์หสมัพนัธอตีา (Eta correlation

Coefficient)

3.2 วิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปรตน

ดานปจจัยคุณลักษณะงาน ปจจัยบรรยากาศองคกร

ปจจัยความผูกพันตอองคกร โดยใชสถิติสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธเพียรสัน (Pearson's product moment

correlation coefficient)

ผูวิจัยกำหนดเกณฑการแปลผลคาสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ (r) ตามเกณฑของ (Hinkle, William, &

Stephan,1998) โดยมรีายละเอยีดดงันี ้ r = 0.91-1.00

มีความสัมพันธกันในระดับสูงมาก r = 0.70-0.90

มีความสัมพันธกันในระดับสูง r = 0.51-0.70 มีความ

สัมพันธกันในระดับปานกลาง r = 0.31-0.50 มีความ

สัมพันธกันในระดับต่ำและ r = 0.00-0.30 มีความ

สัมพันธกันในระดับต่ำมาก

ผลการวจิยั
ผลการวเิคราะหปจจยัดานคณุลกัษณะสวนบคุคล

พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิงคิดเปน

รอยละ 92.9 มอีายนุอยกวา 30 ป คดิเปนรอยละ 61.9

โดยมีอายุนอยที่สุด 24 ป และอายุมากที่สุด 56 ป

มีสถานภาพโสดคิดเปนรอยละ 74.7 มีการศึกษาใน

ระดับปริญญาตรีคิดเปนรอยละ 88.1 ปฏิบัติงานที่

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลคิดเปนรอยละ 73.8

มีสถานภาพในการปฏิบัติงานเปนขาราชการคิดเปน

รอยละ 50 มปีระสบการณการทำงานนอยกวา 10 ป คดิเปน

รอยละ 59.5 มีประสบการณการทำงานเฉลี่ย 10.7 ป

มปีระสบการณการทำงานนอยทีส่ดุคอื 4 ป และมากทีส่ดุ

คอื 36 ป มรีายไดนอยกวา 20,000 บาทตอเดอืนคดิเปน

รอยละ 69.0 มรีายไดเฉลีย่ 19,045.48 บาท มรีายได

นอยทีส่ดุคอื 12,100 บาท และมากทีส่ดุคอื 37,800 บาท

สำหรบังานบรกิารทนัตสาธารณสขุพบวา กลมุตวัอยาง

ทุกคนปฏิบัติงานบริการทันตกรรมครบทุกรายการ

ไดแก อดุฟน ขดูหนิปนู เคลอืบฟลอูอไรด และเคลอืบ

หลมุรองฟน รวมทัง้ปฏบิตังิานดานการสงเสรมิปองกนั

ทันตสุขภาพในกลุมเด็กวัยกอนเรียนที่คลินิกเด็กดี

กลุมวัยทำงาน และกลุมผูสูงอายุ นอกจากนี้กลุม

ตัวอยางบางสวนยังตองปฏิบัติงานนอกเหนือจากงาน

ทนัตสาธารณสขุทีต่องรบัผดิชอบดวย ไดแก งานการเงนิ

คดิเปนรอยละ 54.8 และงานพสัด ุคดิเปนรอยละ 50.0

ผลการวิเคราะหปจจัยคุณลักษณะงาน พบวา

กลุมตัวอยางมีคุณลักษณะงานโดยรวมอยูในระดับสูง

(   = 4.12, S.D. = 0.63) เมือ่พจิารณารายดานพบวา

ดานทีม่รีะดบัสงูสดุ คอื ดานเอกลกัษณของงาน อยใูน

ระดบัสงู (   = 4.37, S.D. = 0.62) รองลงมา ดานความ

สำคญัของงาน อยใูนระดบัสงู (   = 4.32, S.D. = 0.68)

ดานความหลากหลายทกัษะ อยใูนระดบัสงู (   = 3.95,

S.D. = 0.58) และดานความอสิระของงาน อยใูนระดบัสงู

(    = 3.83, S.D. = 0.66) ตามลำดบั ดงัแสดงในตาราง 1

ผลการวิเคราะหปจจัยบรรยากาศองคกร พบวา

กลุมตัวอยางปฏิบัติงานที่มีระดับบรรยากาศองคกร

โดยรวมอยใูนระดบัปานกลาง (   = 3.65, S.D. = 0.79)

เมือ่พจิารณารายดานพบวา ดานทีม่รีะดบัสงูสดุ คอื ดาน

นโยบายการบรหิารอยใูนระดบัสงู (    = 3.68, S.D. = 0.79)

x

x
x

x

x

x

x
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และดานสิ่งแวดลอมอยูในระดับสูง (   = 3.68, S.D. =

0.79) รองลงมา ดานโครงสรางองคกร อยูในระดับสูง

(   = 3.67, S.D. = 0.80) ดานเทคโนโลย ีอยใูนระดบั

ปานกลาง (   = 3.60, S.D. = 0.76) ตามลำดบัดงัแสดง

ในตาราง 1

ผลการวิเคราะหปจจัยความผูกพันตอองคกร

พบวากลุมตัวอยางมีระดับความผูกพันตอองคกร

โดยรวมอยใูนระดบัปานกลาง (   = 3.17, S.D.= 0.78)

เมื่อพิจารณารายดาน พบวา ดานที่มีระดับสูงสุด คือ

ดานจติใจ อยใูนระดบัปานกลาง (   = 3.48, S.D. = 0.84)

รองลงมา ดานบรรทัดฐาน อยูในระดับปานกลาง

(  = 3.45, S.D. = 0.75) ดานการคงอย ูอยใูนระดบั

ปานกลาง (    = 2.53, S.D. = 0.76) ตามลำดบั ดงัแสดง

ในตาราง 1

ตาราง 1 คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน ของปจจยัคณุลกัษณะงาน ปจจยับรรยากาศองคกร และปจจยัสขุอนามยั

ความผกูพนัตอองศกร (n = 42)

ปจจัยคุณลักษณะงาน
คุณลักษณะงานโดยรวม 4.12 0.63 สูง

ดานความหลากหลายทักษะ 3.95 0.58 สูง

ดานเอกลักษณของงาน 4.37 0.62 สูง

ดานความสำคัญของงาน 4.32 0.68 สูง

ดานความอิสระของงาน 3.89 0.66 สูง

ปจจัยบรรยากาศองคกร
ปจจัยบรรยากาศองคกรโดยรวม 3.65 0.79 ปานกลาง

ดานโครงสรางองคกร 3.67 0.80 สูง

ดานนโยบายการบริหาร 3.68 0.79 สูง

ดานสิ่งแวดลอม 3.68 0.79 สูง

ดานเทคโนโลยี 3.60 0.76 ปานกลาง

ปจจัยความผูกพันตอองศกร
ปจจัยความผูกพันตอองคกรโดยรวม 3.17 0.78 ปานกลาง

ดานจติใจ 3.48 0.84 ปานกลาง

ดานการคงอยู 2.53 0.76 ปานกลาง

ดานบรรทัดฐาน 3.45 0.75 ปานกลาง

                                           ปจจัย                 S.D.                แปลผล

x
x

x

x
x

x

x

x
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ผลการวิเคราะหคุณภาพชีวิตการทำงาน พบวา

ระดบัคณุภาพชวีติการทำงานโดยรวมของทนัตาภบิาล

จงัหวดัสโุขทยัทีเ่ปนกลมุตวัอยางอยใูนระดบัปานกลาง

(   = 3.37, S.D. = 0.77) เมือ่พจิารณารายดาน พบวา

คุณภาพชีวิตการทำงานดานที่มีระดับสูงที่สุด คือ

ดานความพึงพอใจในงานและอาชีพ อยูในระดับสูง

(    = 3.67, S.D. = 0.82) รองลงมา คอื ดานสภาวะในการ

ทำงาน อยใูนระดบัปานกลาง (   = 3.60, S.D. = 0.71)

ดานการมสีวนรวมในการควบคมุงานตวัเอง อยใูนระดบั

ปานกลาง (  = 3.56, S.D. = 0.72) ดานความ

สมดลุระหวางชวีติสวนตวักบังานอยใูนระดบัปานกลาง

(  = 3.50, S.D. = 0.78) ดานความพึงพอใจในการ

เปนอยทูีด่ทีัว่ไป อยใูนระดบัปานกลาง (    = 3.47, S.D. =

0.76) และดานความเครียดในการทำงาน อยูในระดับ

ปานกลาง (   = 2.83, S.D. = 0.86) ตามลำดบัดงัแสดง

ในตาราง 2

x

x
x

x

x
x

x

ตาราง  2  คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และรอยละของระดบัคณุภาพชวีติการทำงาน (n = 42)

คุณภาพชีวิตการทำงานโดยรวม 3.37 0.77 ปานกลาง

ดานความพงึพอใจในงานและอาชพี 3.67 0.82 สูง

ดานความพึงพอใจในความเปนอยูที่ดีทั่วไป 3.47 0.76 ปานกลาง

ดานความเครยีดในการทำงาน 2.83 0.86 ปานกลาง

ดานการมีสวนรวมในการควบคุมงานตัวเอง 3.56 0.72 ปานกลาง

ดานความสมดุลระหวางชีวิตสวนตัวกับงาน 3.50 0.78 ปานกลาง

ดานสภาวะในการทำงาน 3.60 0.71 ปานกลาง

                                            ปจจัย                 S.D.                แปลผลx

ผลการวิ เคราะหปจจัยที่มีความสัมพันธกับ

คณุภาพชวีติการทำงานของทนัตาภบิาล พบวา ปจจยั

ที่มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทำงานของ

ทนัตาภบิาล ไดแก

ปจจัยคุณลักษณะสวนบุคคลดานอายุ มีความ

สัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาล

ในระดบัต่ำ (r = 0.35, p-value = 0.022)

ปจจัยคุณลักษณะงานดานความอิสระของงาน

มคีวามสมัพนัธกบัคณุภาพชวีติการทำงานของทนัตาภบิาล

ในระดบัสงู (r = 0.71, p-value < 0.001) รองลงมา ไดแก

ดานความสำคัญของงาน มีความสัมพันธในระดับ

ปานกลาง  (r = 0.41, p-value < 0.001)

ปจจัยบรรยากาศองคกรดานสิ่งแวดลอมมีความ

สัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาลใน

ระดบัปานกลาง (r = 0.60, p-value < 0.001) รองลงมา

ไดแก ดานเทคโนโลย ีมคีวามสมัพนัธในระดบัปานกลาง

(r = 0.58, p-value < 0.001) ดานนโยบายการบรหิาร

มคีวามสมัพนัธในระดบั ปานกลาง (r = 0.54, p-value

< 0.001) และดานโครงสรางองคกร มคีวามสมัพนัธใน

ระดบัปานกลาง (r = 0.54, p-value < 0.001) ตามลำดบั

ปจจัยความผูกพันตอองคกร ดานจิตใจ มีความ

สัมพันธกับคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาล

ในระดับปานกลาง (r = 0.48, p-value < 0.001)

รองลงมา ไดแก ดานการคงอยู มีความสัมพันธใน

ระดบัต่ำ (r = 0.37, p-value < 0.005 ดงัแสดงในตาราง 3
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ตาราง 3  คาสมัประสทิธิส์หสมัพนัธของเพยีรสนัและอตีาระหวางตวัแปรทีศ่กึษากบัคณุภาพชวีติการทำงานของ

ทันตาภิบาล

คุณภาพชีวิตการทำงาน
ตัวแปร

r                                     p-value
เพศ 0.06 (Eta) 0.688

อาย ุ (ป) 0.35 (Pearson) 0.022*

สถานภาพ 0.13 (Eta) 0.720

การศึกษาสูงสุด 0.15 (Eta) 0.658

สถานที่ปฏิบัติงาน 0.16 (Eta) 0.587

สถานภาพในการปฏิบัติงาน 0.34 (Eta) 0.090

ประสบการณในการทำงาน 0.29 (Pearson) 0.157

รายได 0.27 (Pearson) 0.260

ปจจัยคุณลักษณะงานโดยรวม 0.54 (Pearson) < 0.001**

คุณลักษณะงานดานความสำคัญของงาน 0.41 (Pearson) < 0.001**

คุณลักษณะงานดานความอิสระของงาน 0.71 (Pearson) < 0.001**

คณุลกัษณะงานดานความหลากหลายทกัษะ 0.29 (Pearson) 0.100

คณุลกัษณะงานดานเอกลกัษณของงาน 0.23 (Pearson) 0.197

ปจจัยบรรยากาศองคกรโดยรวม 0.66 (Pearson) < 0.001**

ปจจัยบรรยากาศองคกรดานโครงสรางองคกร 0.54 (Pearson) < 0.001**

ปจจัยบรรยากาศองคกรดานนโยบายการบริหาร 0.54 (Pearson) < 0.001**

ปจจัยบรรยากาศองคกรดานสิ่งแวดลอม 0.60 (Pearson) < 0.001**

ปจจัยบรรยากาศองคกรดานเทคโนโลยี 0.58 (Pearson) < 0.001**

ปจจัยความผูกพันตอองคกรโดยรวม 0.51 (Pearson) < 0.001**

ปจจัยความผูกพันตอองคกรดานจิตใจ 0.48 (Pearson) < 0.001**

ปจจัยความผูกพันตอองคกรดานการคงอยู 0.37 (Pearson) 0.022*

ปจจัยความผูกพันตอองคกรดานบรรทัดฐาน -0.06 (Pearson) 0.610

*(p-value < 0.05), **(p-value < 0.01), Pearson = Pearson correlation coefficient, Eta = Eta correlation

coefficient
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สรปุและอภปิรายผล
ผูวิจัยสรุปและอภิปรายผลตามวัตถุประสงคของ

การวจิยั ดงันี้

1.การศึกษาครั้งนี้พบวาคุณภาพชีวิตการทำงาน

ของทันตาภิบาลในจังหวัดสุโขทัยโดยรวม อยูในระดับ

ปานกลาง (  = 3.37) เมื่อพิจารณารายดาน พบวา

ดานที่มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุด คือ ดานความพึงพอใจใน

งานและอาชพี อยใูนระดบัสงู (    = 3.67) อาจเปนเพราะ

ทันตาภิบาลเปนวิชาชีพที่ เปนประโยชนตอสังคม

ทันตาภิบาลจึงมีความภาคภูมิใจในวิชาชีพและแม

ทนัตาภบิาลรนุใหมจะไมไดเปนนกัเรยีนทนุ แตกไ็ดรบั

โควตาของจงัหวดัใหมกีารจางงานและไดกลบัมาทำงาน

ทีภ่มูลิำเนาตวัเองพบวา ดานทีม่คีะแนนเฉลีย่ต่ำสดุ คอื

ดานคุณภาพชีวิตการทำงานดานความเครียดในการ

ทำงาน อยใูนระดบัปานกลาง (    = 2.83) อาจเปนเพราะ

ทนัตาภบิาลเปนผปูฏบิตัหินาทีเ่กีย่วกบังานปองกนัและ

สงเสริมทันตสุขภาพในประชาชนทุกกลุมวัยเปนหลัก

แตในทางปฏิบัติแลวทันตาภิบาลตองปฏิบัติงานเกิน

กวากรอบภาระงานที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนดไว

การทำงานตองรับผิดชอบงานอื่นนอกเหนือสายงาน

อกีทัง้ความกาวหนาในหนาทีก่ารงานมนีอย อาจสงผล

ใหเกิดความเครียดในการทำงาน ทำใหเกิดความ

ไมสมดุลระหวางชีวิตสวนตัวกับงาน จึงทำใหระดับ

คณุภาพชวีติการทำงานของทนัตาภบิาลจงัหวดัสโุขทยั

นั้นอยูในระดับปานกลางซึ่งสอดคลองกับผลการศึกษา

หลายการศึกษา ภัทรวิทย เงินทอง (2555) ที่ศึกษา

คณุภาพชวีติการทำงานของทนัตแพทยในโรงพยาบาล

ชมุชน และสอดคลองกบั สอุมัพร คาทว ีและคณะ (2555)

ที่ศึกษาคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตบุคลากรใน

สถานพยาบาลของรฐั จงัหวดัราชบรุ ีและการศกึษาของ

สรารัตน เรืองฤทธิ์,ศรัณญาเบญจกุล, และจุฑาธิป

ศีลบุตร (2559) ที่ศึกษาคุณภาพชีวิตการทำงานและ

ปจจัยทำนายคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาล

ในเขตบริการสุขภาพที่ 5 ซึ่งพบวาคุณภาพชีวิตการ

ทำงานโดยรวมอยูในระดับปานกลาง

2.ปจจยัทีม่คีวามสมัพนัธกบัคณุภาพชวีติการทำงาน

ของทนัตาภบิาลในจงัหวดัสโุขทยั พบวาอาย ุมคีวามสมัพนัธ

เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาล

x

x

x

ในจังหวัดสุโขทัย ในระดับต่ำอยางมีนัยสำคัญทางสถติิ

ทีร่ะดบั 0.05 (r = 0.35, p-value < 0.022) สอดคลองกบั

ภทัรวทิย เงนิทอง (2555) ทีพ่บวา อาย ุ มคีวามสมัพนัธ

กบัคณุภาพชวีติการทำงานของทนัตแพทยในโรงพยาบาล

ชมุชน เนือ่งจากในอดตีทนัตาภบิาลรนุเกา ของจงัหวดั

สุโขทัย เปนนักเรียนทุนซึ่งจะไดรับการบรรจุเปน

ขาราชการทันทีเมื่อเขาปฏิบัติงาน จึงไดรับสวัสดิการ

ทีด่มีาโดยตลอด ประกอบกบัทนัตาภบิาลทีม่อีายจุะไดรบั

ความเคารพจากเพือ่นรวมงาน จงึอาจทำใหมคีวามพงึพอใจ

ในชีวิตความเปนอยูและมีคุณภาพชีวิตการทำงานที่ดี

แตไมสอดคลองกับ สุอัมพร คาทวี และคณะ (2555)

ที่ศึกษาคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตบุคลากร

ในสถานพยาบาลของรัฐ จังหวัดราชบุรี และสรารัตน

เรืองฤทธิ์ และคณะ (2559) ที่ศึกษาคุณภาพชีวิต

การทำงานและปจจัยทำนายคุณภาพชีวิตการทำงาน

ของทันตาภิบาล ในเขตบริการสุขภาพที่ 5 ที่พบวา

ลักษณะสวนบุคคลไมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิต

การทำงาน ซึ่งอาจเนื่องมาจากพื้นที่ในการศึกษานั้น

อาจมีกลุมตัวอยางที่แตกตางกันและบรบิทการทำงาน

ที่แตกตางกัน จึงสงผลใหอายุ ไมมีความสัมพันธกับ

คุณภาพชีวิตการทำงาน

ปจจยัคณุลกัษณะงาน มคีวามสมัพนัธเชงิบวกกบั

คุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาลในจังหวัด

สุโขทัย ในระดับปานกลาง อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ

ทีร่ะดบั < 0.01 (r = 0.54) วเิคราะหรายดาน พบวา ปจจยั

คณุลกัษณะงานดานความอสิระของงาน มคีวามสมัพนัธ

เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาล

ในจงัหวดัสโุขทยั ในระดบัสงู อยางมนียัสำคญัทางสถติิ

ทีร่ะดบั < 0.01 (r = 0.71) และปจจยัคณุลกัษณะงาน

ดานความสำคัญของงานมีความสัมพันธเชิงบวกกับ

คุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาลในจังหวัด

สโุขทยั ในระดบัปานกลาง อยางมนียัสำคญัทางสถติทิี่

ระดับ < 0.01 (r = 0.41) อาจเปนเพราะการทำงาน

ดานทนัตสาธารณสขุของทนัตาภบิาลเปนงานทีม่คีวาม

เฉพาะเจาะจง ตองใชทกัษะ ความร ูและความชำนาญ

ไมวาจะเปนงานสงเสริมปองกันหรือการรักษาฟนฟู

ทำใหทันตาภิบาลมีความภาคภูมิใจในงานของตนเอง

และการไดคิดไดวางแผนไดแสดงความสามารถ
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ไดทำงานที่รับผิดชอบตามที่ตัวเองถนัดอยางอิสระ

จึงทำใหมีความสัมพันธเชิงบวกกับคุณภาพชีวิตการ

ทำงานของทนัตาภบิาล ซึง่สอดคลองกบัการศกึษาของ

สรารตัน เรอืงฤทธิ ์และคณะ (2559) ทีศ่กึษาคณุภาพ

ชีวิตการทำงานและปจจัยทำนายคุณภาพชีวิตการ

ทำงานของทนัตาภบิาล ในเขตบรกิารสขุภาพที ่5 พบวา

ปจจยัคณุลกัษณะงาน มคีวามความสมัพนัธกบัคณุภาพ

ชีวิตการทำงานของทันตาภิบาล

ปจจัยบรรยากาศองคกร มีความสัมพันธเชิงบวก

กับคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาลในจังหวัด

สุโขทัย ในระดับปานกลาง อยางมีนัยสำคัญทางสถติิ

ที่ระดับ < 0.01 (r = 0.66) โดยวิเคราะหรายดาน

พบวา ดานสิ่งแวดลอม ดานเทคโนโลยี ดานนโยบาย

การบริหาร และดานโครงสรางองคกรมีความสัมพันธ

เชงิบวกในระดบัปานกลาง อยางมนียัสำคญัทางสถติทิี่

ระดบั < 0.01 (r = 0.60, 0.58, 0.54, 0.54) ตามลำดบั

อาจเปนเพราะหนวยปฏิบัติงานของทันตาภิบาลมี

สิง่แวดลอมทีด่ ีมคีวามสะอาดปลอดภยั ดานเทคโนโลยี

เพยีงพอตอการปฏบิตังิานและทนัสมยั มกีารสนบัสนนุ

อุปกรณเครื่องมือใหมีความเพียงพอ พรอมใช และ

รวมถึงการสนับสนุนระบบการดูแล มีนโยบายบริหาร

มีการสนับสนุนแนวทางปฏิบัติงาน มีการกำหนด

บทบาทหนาที่รับผิดชอบ มีกฎระเบียบ มีเปาหมาย

ตัวชี้วัดและวัตถุประสงคในแตละงานอยางชัดเจนและ

สามารถปฏิบัติไดจริง แตดานโครงสรางองคกรของ

หนวยบริการบางหนวยงาน อาจมีการกำหนดโครง

สรางองคกรการปฏบิตังิานของทนัตาภบิาลทีไ่มชดัเจน

รวมทัง้การทำงานตองรบัผดิชอบงานอืน่นอกเหนอืสายงาน

ไมเปนไปตามโครงสรางของหนวยงาน ซึ่งสอดคลอง

กับการศึกษาของภัทรวิทย เงินทอง (2555) สุอัมพร

คาทวีและคณะ (2555) สรารัตน เรืองฤทธิ์ และคณะ

(2559) ทีพ่บวาปจจยับรรยากาศองคกรมคีวามสมัพนัธ

กับคุณภาพชีวิตการทำงาน

ปจจัยความผูกพันตอองคกร มีความสัมพันธ

เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาล

ในจังหวัดสุโขทัยในระดับปานกลางอยางมีนัยสำคัญ

ทางสถติทิี ่ระดบั 0.01 (r = 0.51) โดยวเิคราะหรายดาน

พบวา ดานจติใจมคีวามสมัพนัธเชงิบวกกบัคณุภาพชวีติ

การทำงานของทันตาภิบาลในจังหวัดสุโขทัย ในระดับ

ปานกลาง อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ < 0.01

(r = 0.48) ดานการคงอยู มีความสัมพันธเชิงบวกกับ

คุณภาพชีวิตการทำงานของทันตาภิบาลในจังหวัด

สุโขทัย ในระดับต่ำ อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ

0.05 (r = 0.37) อาจเปนเพราะทนัตาภบิาลทีป่ฏบิตังิาน

ในหนวยบรกิารยงัไมไดรบัการบรรจ ุรอยละ 50.0 ทำให

ขาดความมั่นคง รวมถึงขาดความกาวหนาในอาชีพ

เนื่องจากพบวาทันตาภิบาลสวนใหญรอยละ 88.1

มรีะดบัการศกึษาสงูสดุในระดบัปรญิญาตร ีแตไมสามารถ

ปรบัตำแหนงใหสงูขึน้ได ทำใหทนัตาภบิาลมคีวามคดิวา

หากมแีนวทางในการปรบัเปลีย่นสายงานทีส่งูกวาตำแหนง

ปจจบุัน กจ็ะออกจากตำแหนงทีเ่ปนอยปูจจบุนั อกีทัง้

การแบกรบัภาระงานเกนิกวาเกณฑทีก่ระทรวงสาธารณสขุ

กำหนด การไดรบัคาตอบแทนสวสัดกิารและกำลงัใจใน

การปฏบิตังิานทีไ่มเพยีงพอ อาจมผีลตอการคงอยขูอง

ทนัตาภบิาลในจงัหวดัสโุขทยัไดสอดคลองกบัการศกึษา

ของสรารตัน เรอืงฤทธิ ์และคณะ (2559) ทีพ่บวาปจจยั

ความผูกพันตอองคกรมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิต

การทำงาน

ขอเสนอแนะ
1.ผลการวิจัยครั้งนี้แสดงใหเห็นวาทันตาภิบาลใน

จังหวัดสุโขทัยสวนใหญยังมีคุณภาพชีวิตการทำงาน

ในระดบัปานกลางเนือ่งมาจากมคีวามเครยีดในการทำงาน

ดังนั้นจึงเสนอใหสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสุโขทัย

ทบทวนกรอบอัตรากำลังของทันตาภิบาลใหสอดคลอง

เหมาะสมกับจำนวนประชากรในเขตรับผิดชอบและ

ทบทวนการกำหนดกรอบภาระงานทีช่ดัเจนใหสอดคลอง

เหมาะสมกบับทบาทหนาทีต่ามวชิาชพีของทนัตาภบิาล

2.ผลการวิจัยครั้งนี้พบวา บรรยากาศองคกรและ

ความผูกพันตอองคกรมีความสัมพันธเชิ งบวกกับ

คณุภาพชวีติการทำงานของทนัตาภบิาลจงัหวดัสโุขทยั

ดังนั้นจึงเสนอใหสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสุโขทัย

จดักจิกรรมและสิง่สนบัสนนุทีช่วยเสรมิสรางบรรยากาศ

การทำงานในองคกรที่สรางสรรคและเสริมสรางความ

รูสึกผูกพันตอองคกรเพื่อยกระดับคุณภาพชีวิตการ

ทำงานของทนัตาภบิาล
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ขอเสนอแนะเพื่อการทำวิจัยตอไป
ควรมีการศึกษาคุณภาพชีวิตการทำงานของ

ทันตาภิบาล ในกลุมตัวอยางที่มากขึ้นใหครอบคลุม

ทั้งในระดับเขตสุขภาพ ระดับภูมิภาค หรือระดับ

ประเทศ ทั้งนี้เพื่อใหผลการวิจัยที่ไดสามารถใชเปน

ขอมลูเชงิประจกัษทีม่คีวามเปนตวัแทนทีด่แีละสามารถ

นำไปใชประโยชนในการขับเคลื่อนเชิงนโยบายในการ

ยกระดบัคณุภาพชวีติการทำงานของทนัตาภบิาล และ

มาตรการเสริมสรางแรงจูงใจใหคงอยูในระบบตอไป
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