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Abstract

	 Objective: To examine mental health status, defense mechanisms and factors 

associated with the mental health of waste collectors under Bangkok Metropolitan 

Administration.

	 Methods: This research is a cross-sectional  analytic study, with a sample of 

265 waste collectors under Bangkok Metropolitan Administration, selected through 

multistage sampling. Data collection was conducted between August and October 2024 

using a structured questionnaire. The questionnaire comprised sections on personal 

factors, work-related factors, The Defense Style Questionnaire-60 (DSQ-60) Thai version 

and Thai Mental Health Indicator version 2007 (TMHI-55). Data were analyzed using 

both descriptive and inferential statistics, including bivariate analysis and multivariate  

analysis using multiple logistic regression analysis. Crude odds ratio (cOR), Adjusted odd 

ratio (aOR) and 95% Confidence Interval were reported.

	 Results: The study showed that 39.6% of waste collectors had an under 

average mental health. The multiple logistic regression analysis found that the 

associated  factors of the under average mental health were the use of image 

distorting defense mechanisms (aOR = 3.50, 95% CI: 1.64–7.46), the use of affect 

regulating defense mechanisms (aOR = 2.86, 95% CI: 1.49–5.48), educational 

level (aOR = 1.91, 95% CI: 1.12–3.26), and satisfaction with work schedules  

(aOR = 2.22, 95% CI: 1.04–4.73).

	 Conclusion: Organizations should implement preventive and monitoring 

measures for mental health by establishing policies that mandate annual mental health 

screenings and a reporting system for psychological issues to supervisors. Additionally, 

organizations should promote mental well-being through initiatives such as stress 

management education. Strengthening psychological resilience is also essential, which 

can be achieved by training staff to use positive defense mechanisms and optimize 
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the work environment to mitigate stressors. Furthermore, organizations should foster 

employees’ skills and potential through lifelong learning, introduce flexible work 

schedules, and provide education on time management to enhance work-life balance, 

ultimately minimizing the overall impact on mental health.
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สุุขภาพจิิตและกลไกทางจิิตของเจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะมููลฝอยสัังกััดกรุุงเทพมหานคร
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บทคััดย่่อ

	 วััตถุุประสงค์์: เพื่่�อศึึกษาภาวะสุุขภาพจิิต กลไกทางจิิต และปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับภาวะสุุขภาพ
จิิตของเจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะมููลฝอยสัังกััดกรุุงเทพมหานคร
	 วิธิีกีารศึกึษา: การวิจัยัครั้้�งนี้้�เป็็นการวิจััยเชิงิวิิเคราะห์์ภาคตััดขวาง กลุ่่�มตัวอย่่าง คืือ เจ้้าหน้า้ท่ี่�
ขนขยะมููลฝอยสัังกััดกรุงุเทพมหานคร จำนวน 265 ราย คัดัเลืือกโดยใช้้วิธิีีสุ่่�มตัวอย่่างแบบหลายขั้้�นตอน 
ศึึกษาระหว่่างเดืือนสิิงหาคม ถึึง ตุุลาคม พ.ศ. 2567 ผู้้�วิิจััยเก็็บข้้อมููลโดยใช้้แบบสอบถาม ประกอบด้้วย
ข้อ้มูลูปัจัจัยัส่่วนบุคุคล ปัจัจัยัด้า้นการทำงานแบบสอบถามกลไกทางจิติฉบับัภาษาไทย และแบบสอบถาม
วััดสุุขภาพจิิตคนไทยฉบัับสมบููรณ์์ 55 ข้้อ วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา และสถิิติิเชิิงอนุุมาน 
ประกอบด้ว้ยการวิเิคราะห์ค์วามสัมัพันัธ์แ์บบสองตัวัแปร และการวิเคราะห์ค์วามสัมพันธ์แ์บบพหุตัุัวแปร
ด้้วยสถิิติิการถดถอยโลจิิสติิกเชิิงพหุุรายงานด้้วยค่่าอััตราส่่วนแต้้มต่่ออย่่างหยาบ (Crude odds ratio) 
อััตราส่่วนแต้้มต่่อที่่�ควบคุุมอิิทธิิพลของตััวแปรอื่่�นแล้้ว (Adjusted odd ratio) และค่่าความเชื่่�อมั่่�นที่่� 
ร้้อยละ 95
	 ผลการศึึกษา: เจ้้าหน้้าท่ี่�ขนขยะมููลฝอยสัังกััดกรุุงเทพมหานคร มีีภาวะสุุขภาพจิิตท่ี่�ต่่ำกว่่า 
คนทั่่�วไป 105 ราย (ร้้อยละ 39.6) เมื่่�อควบคุุมปััจจััยอื่่�นที่่�มีีอิิทธิิพลแล้้ว พบว่่า ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์ 
กัับภาวะสุุขภาพจิิตท่ี่�ต่่ำกว่่าคนทั่่�วไปอย่่างมีีนัยสำคััญทางสถิติิ ได้้แก่่ การใช้้กลไกทางจิิตประเภท
บิิดเบืือนภาพลัักษณ์์ตนเองหรืือผู้้�อื่่�น (Image distorting defense) (aOR = 3.50, 95%CI 1.64-7.46) 
การใช้้กลไกทางจิติประเภทช่่วยลดความรู้้�สึกท่ี่�ไม่่พึงประสงค์์ (Affect regulating defense) (aOR=2.86, 
95%CI 1.49-5.48) ระดัับการศึึกษา (aOR = 1.91, 95%CI 1.12-3.26) และความพึึงพอใจต่่อตาราง
การปฏิิบััติิงาน (aOR = 2.22, 95%CI 1.04-4.73)
	 สรุุป: องค์์กรควรมีีมาตรการป้้องกัันและเฝ้้าระวัังด้้านสุุขภาพจิิต โดยกำหนดนโยบาย 
คััดกรองสุุขภาพจิิตประจำปีี มีีระบบรายงานปััญหาสุุขภาพจิิตแก่่หัวหน้้างาน พร้้อมทั้้�งจััดกิิจกรรม 
ส่่งเสริิมสุุขภาพจิิต เช่่น การให้้ความรู้้�เร่ื่�องการจัดการความเครีียด นอกจากนี้้� ควรเสริมสร้างกลไก 
ทางจิิตท่ี่�เหมาะสมโดยฝึึกอบรมเจ้้าหน้้าท่ี่�ให้้ใช้้กลไกทางจิิตเชิิงบวก และปรับปรุุงสภาพแวดล้้อม
การทำงานเพื่่�อลดแรงกดดััน องค์์กรยังควรพัฒนาทัักษะและศัักยภาพของพนักงานผ่่านการเรีียนรู้้�
ตลอดชีีวิต รวมถึึงปรับปรุุงตารางการปฏิิบััติิงานให้้ยืืดหยุ่่�นและให้้ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการบริิหารเวลาเพื่่�อ 

ส่่งเสริิมสมดุุลชีีวิิต ลดผลกระทบต่่อสุุขภาพจิิตโดยรวม
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บทนำ

ขยะมููลฝอยในปััจจุุบัันมีีปริิมาณมากขึ้้�น

ตามจำนวนประชากร ความเจริิญทางเศรษฐกิิจ 

และการเปลี่่�ยนแปลงพฤติิกรรมในการอุปโภค

บริิโภคของประชาชน ส่่งผลให้้มีีปริิมาณขยะ

ที่่�ต้้องกำจััดเพิ่่�มปริิมาณสููงขึ้้�น ขยะบางส่่วน

ไม่่สามารถกำจััดหรืือนำกลัับมาใช้้ประโยชน์์

ได้้ทั้้�งหมด โดยข้้อมููลจากกรมควบคุุมมลพิิษ 

ปีี 2565 พบว่่า ปริิมาณขยะมููลฝอยเกิิดขึ้้�น

ในประเทศไทยมีีสููงถึึง 25.70 ล้้านตัันหรืือ 

70,411 ตััน/วััน ในปีี พ.ศ. 2565 มีีอััตราการ

เกิิดขยะมููลฝอยเฉลี่่�ย 1.07 กิิโลกรััม/คน/วัันโดย

ปริิมาณขยะมููลฝอยเพิ่่�มข้ึ้�นร้้อยละ 3 เมื่่�อเทีียบ 

ปี ีพ.ศ. 2564 (24.98 ล้า้นตันั) มีปีริมิาณขยะมูลูฝอย 

ตกค้้างสะสมที่่�รอการกำจััดให้้ถููกต้้องทั้้�งประเทศ 

สูงูถึึง 9.91 ล้า้นตันั และมีขียะมูลูฝอยที่่�นำไปกำจัดั

ไม่่ถููกต้องตามหลัักวิิชาการอีีก 7.10 ล้้านตััน(1)  

เกิดิการฟุ้้�งกระจายของฝุ่่�นละอองและเชื้้�อโรคต่า่ง ๆ  

จากขยะ ส่่งผลให้้ประชากรที่่�อาศััยอยู่่�ใกล้กัับ 

แหล่่งขยะมููลฝอยได้้รัับผลกระทบต่่อสุุขภาพผ่่าน

ทางสิ่่�งแวดล้้อม เข่่น อากาศ ดิิน แหล่่งน้้ำ เป็็นต้้น 

ผู้้�ประกอบอาชีีพขนขยะมููลฝอย เป็็น

ผู้้�ที่่�มีีหน้้าที่่�ในการให้้บริิการเก็็บขนขยะมููลฝอย

ตามบ้้านเรืือน ตลาด ร้้านค้้า สถานประกอบการ 

แ ล ะ มูู ล ฝ อ ย ทั่่� ว ไ ปที่่ � ปร  ะ ช า ช น น ำ ไ ปทิ้้ � ง 

ณ จุุดรองรัับขยะ มีีความเสี่่�ยงต่่อการได้้รัับผล 

กระทบต่่อสุุขภาพมากกว่าประชากรทั่่�วไปผ่าน

ทางการสััมผััสปััจจััยที่่� เป็็นสิ่่�งคุุกคามสุุขภาพ

จากกระบวนการทำงานหรืือจากสิ่่�งแวดล้อม

ในการทำงาน(2-3)  ปััจจััยต่่าง ๆ ที่่�พบมัักมาจาก

ปััญหาเครื่่�องมืือที่่�ไม่่เหมาะสมกัับลัักษณะงาน 

ปริิมาณขยะมููลฝอยมาก ปััญหาภาระงานมาก 

และการเกิิดมลพิิษทางอากาศ ปััจจัยเหล่่านี้้� 

อาจกอให้เกิิดปญหาทางอารมณ์ ความเครีียด 

ภาวะวิิตกกัังวล รวมถึึงปญหาทางสุุขภาพจิิตอื่่�น ๆ  

เมื่่�อบุุคคลเกิิดความเครีียดหรืือความขััดแย้้งภายใน

จิิตใจ บุุคคลจำเป็็นต้้องมีีการจัดการกัับสิ่่�งเหล่่า

นั้้�นเพื่่�อให้้สามารถดำรงชีีวิิตอยู่่�ได้้ โดยการจัดการ 

ดัังกล่่าว คืือ กลไกป้้องกัันทางจิิต หากใช้้กลไกทาง

จิิตที่่�ถููกต้องเหมาะสม จะช่่วยในการจัดการกัับ

ปััญหาทางจิิตใจ และเกิิดพฤติิกรรมที่่�แสดงออก

มาอย่่างถููกต้้องเหมาะสม ในทางตรงกัันข้้าม  

หากบุุคคลเลืือกใช้้กลไกทางจิิตที่่�ไม่่เหมาะสม 

จะทำให้้เกิิดปััญหาทางด้้านสุุขภาพจิิตและ 

เกิิดปััญหาต่่าง ๆ ตามมาได้้ (4)

ในประเทศไทยมีีงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับ 

ปััญหาด้้านพฤติิกรรมสุุขภาพและปััญหาทาง

สุุขภาพจิิตของเจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะมููลฝอยอยู่่�บ้้าง 

โดยจากการทบทวนวรรณกรรม พบว่่า เจ้้าหน้้าที่่�

ขนขยะมููลฝอยมีีปััญหาสุุขภาพจิิตร้้อยละ 21.1 

ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับสุุขภาพจิิต ได้้แก่่ ภาวะ

สุุขภาพกาย สถานะทางการเงิิน ภาวะหนี้้�สิิน และ

ชั่่�วโมงการทำงาน(5) แต่่ยัังไม่่มีีงานวิิจััยใดที่่�ทำการ

ศึึกษาภาวะสุุขภาพจิิตร่่วมกัับการประเมิินการใช้้

กลไกทางจิิต ซึ่่�งกลไกดัังกล่่าวเป็็นกระบวนการ

สำคััญ ที่่�ช่่วยให้้บุุคคลสามารถเผชิิญหน้้าและปรัับ

ตัวักับัปัญัหาสุขุภาพจิติ ผู้้�วิจัิัยจึึงมีคีวามสนใจศึึกษา

ในประเด็็นดัังกล่่าว รวมถึึงปััจจััยอื่่�น ๆ  ที่่�เกี่่�ยวข้้อง 

ได้แ้ก่ ่ปัจัจัยัด้า้นการทำงาน เพื่่�อนำผลการศึึกษาที่่�

ได้ม้าใช้ใ้นการส่ง่เสริมิให้เ้จ้า้หน้า้ที่่�ขนขยะมูลูฝอยมีี

สุุขภาพจิิตที่่�ดีี
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วััตถุุประสงค์์

	 1. เพื่่�อศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่างกลไก

ทางจิิตและภาวะสุุขภาพจิิตของเจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะ

มููลฝอยสัังกััดกรุุงเทพมหานคร

	 2. เพื่่�อศึึกษาความชุุกของภาวะสุุขภาพ

จิิตที่่�ต่่ำกว่าคนทั่่�วไปของเจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะมููลฝอย

สัังกััดกรุุงเทพมหานคร

	 3. เพื่่�อศึึกษาปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้องกัับภาวะ

สุุขภาพจิิตของเจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะมููลฝอยสัังกััด

กรุุงเทพมหานคร

วััสดุุและวิิธีีการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยเชิิงวิิเคราะห์์

ภาคตััดขวาง ณ ช่่วงเวลาใดเวลาหนึ่่�ง โดยเก็็บ

รวบรวมข้้อมููลจากเจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะมููลฝอย

สัังกััดกรุุงเทพมหานคร โดยใช้้แบบสอบถาม

ในช่่ ว ง เ ดืื อนสิิ งหาคม  ถึึ ง  เ ดืื อนตุุ ล าคม  

พ.ศ. 2567

ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง

	ปร ะชากร คืือ เจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะมููลฝอย

สัังกััดกรุงเทพมหานคร จำนวน 11,199 ราย 

แบ่่ ง เป็็นลูู กจ้้ า งประจำ  7 ,489  รายและ

ลููกจ้้างชั่่�วคราว 3,710 ราย ในพื้้�นที่่�เขต 50 

เขต ของกรุงเทพมหานคร(6) ซ่ึ่�งมีีลัักษณะการ

ปฏิิบััติิงานใกล้้ เคีียงกััน โดยมีี เกณฑ์์การคััด

เลืือกเข้้า ได้้แก่่ เจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะมููลฝอยสัังกััด

กรุุงเทพมหานคร ทั้้�งลููกจ้้างประจำและลููกจ้้าง 

ชั่่�วคราว ที่่� ให้้ความร่่วมมืือในการเก็็บข้้อมููล 

และเกณฑ์์การตัดออก ได้้แก่่ เจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะ

มููลฝอยที่่�ไม่่สามารถอ่่านเขีียนภาษาไทยได้้ หรืือ 

อยู่่�ในช่่วงลาพัักผ่อน ลากิิจ ลาป่่วย ลาอุุปสมบท 

คำนวณขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างด้้วยสููตร Sample 

size for finite population ของ Krejcie& 

Morgan โดยใช้้สััดส่วนการมีปััญหาสุุขภาพ

จิิตของเจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะมููลฝอยที่่�ร้้อยละ 21 

จากการศึึกษาของนรารััตน์์ (5)  คำนวณขนาด 

กลุ่่�มตััวอย่่างได้้เท่่ากัับ 250 ราย และเพื่่�อป้้องกััน

ความผิดิพลาดจากข้อมูลูที่่�ไม่ส่มบูรูณ์ เช่น่ ผู้้�เข้า้ร่ว่ม 

วิิจััยไม่่ตอบแบบสอบถาม หรืือมีีการเปลี่่�ยนแปลง

ความยิินยอมในการเข้้าร่่วมการวิิจััยในภายหลััง 

ผู้้�วิิจััยจึึงทำการเพิ่่�มขนาดตัวอย่่างใหม่่โดยคำนึึง

ถึึง non-response rate ที่่� 20% จะได้้ขนาดกลุ่่�ม

ตัวัอย่า่งใหม่่อยู่่�ที่่� 312 ราย มีดีำเนิินการสุ่่�มตัวัอย่า่ง

แบบหลายขั้้�นตอน (Multistage sampling)  

ได้้แก่่ ขั้้�นตอนที่่� 1 การสุ่่�มตััวอย่่างแบบแบ่่งตาม

ระดัับชั้้�นตามกลุ่่�มเขตพื้้�นที่่�ของกรุุงเทพมหานคร

ขั้้�นตอนที่� 2 การสุ่่�มตัวัอย่า่งแบบกำหนดโควตาโดย

กำหนดให้้มีีจำนวนกลุ่่�มตััวอย่่างกลุ่่�มละ 52 ราย

ขั้้�นตอนที่่� 3 การสุ่่�มอย่่างง่่ายโดยวิิธีีการจัับสลาก

จากกลุ่่�มเขต 6 กลุ่่�ม กลุ่่�มละ 1 เขต เพื่่�อเลืือกเป็็น

ตััวแทนในแต่่ละกลุ่่�มเขตและขั้้�นตอนที่่� 4 การสุ่่�ม

อย่่างเป็็นระบบโดยคำนวณ sampling interval 

โดยใช้้รายชื่่�อของเจ้้าหน้้าที่่�ในแต่่ละเขต จากนั้้�น

เลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างตามลำดัับรายชื่่�อโดยเริ่่�มจาก

รายชื่่�อแรก และรายชื่่�อถััดไปนับจาก sampling 

interval ที่่�ได้้คำนวณไว้้

เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย

	ก ารวิิจััยครั้้�งนี้้�ใช้้แบบสอบถามเป็็นเครื่่�อง

มืือในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล มีีอยู่่�ด้้วยกััน 3 ส่่วน

ได้แ้ก่ ่ส่ว่นที่� 1 แบบสอบถามข้้อมูลูทั่่�วไป ประกอบ
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ด้้วยคำถาม 2 ตอน คืือตอนที่่� 1 ปััจจััยส่่วนบุุคคล 
ประกอบด้้วยคำถามจำนวน 13 ข้้อ และ 
ตอนที่่� 2 ปัจัจัยัด้า้นการทำงาน ประกอบด้ว้ยคำถาม 
จำนวน 7 ข้้อ ส่่วนที่่� 2 แบบสอบถามกลไกทางจิิต 
(The Defense Style Questionnaire-60: DSQ-60)  
ฉบัับภาษาไทย โดยพิิชญา นาวีีระ และคณะ(7) ซึ่่�ง
แปลมาจาก The Defense Functioning Scale 
ฉบัับภาษาอัังกฤษ ของ Thygesen K. L. และ
คณะ(8) ประกอบด้้วยคำถามจำนวน 60 ข้้อ และ 
ส่่วนที่่� 3 แบบสอบถามวััดสุุขภาพจิิตคนไทยฉบัับ
สมบููรณ์์ 55 ข้้อ ปีี 2550 (Thai Mental Health 
Indicator version 2007: TMHI-55) พััฒนาโดย 
นายแพทย์อภิิชััย มงคล และคณะ(9)

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล
	 1. ข้้อมููลทั่่�วไปส่่วนบุุคคล ปััจจััยด้้านการ
ทำงาน กลไกทางจิิต และภาวะสุุขภาพจิิต นำเสนอ 
โดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา ได้้แก่่ จำนวน ร้้อยละ 
มััธยฐาน และพิิสััยระหว่่างควอไทล์์
	 2. วิเิคราะห์์ความสััมพัันธ์แ์บบสองตััวแปร 
(Bivariate analysis) ระหว่่างตััวแปรต้้นและ
ภาวะสุุขภาพจิิต โดยใช้้สถิิติิ Chi-squared test, 
Fisher’s exact test และ Binary logistic 
regression โดยกำหนดระดัับนััยสำคััญทางสถิิติิ 
ที่่� 0.05
	 3. วิิเคราะห์์ความสััมพัันธ์์แบบพหุุตััวแปร 
(Multivariate analysis) โดยนำตััวแปรต้นจาก 
bivariate analysis ที่่�มีี p-value ≤0.25(10) 

มาวิเิคราะห์์ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่า่งตัวัแปรต้น้แต่ล่ะ
ตััวและตััวแปรต้้นอื่่�น ด้้วยสถิิติิ Cramer’s V แล้้ว
ทำการคััดตััวแปรที่่�มีี p-value ≤0.05 ออก ซึ่่�ง

หมายถึึง ตััวแปรต้นเหล่่านั้้�นมีีความสััมพัันธ์์กััน

ระหว่่างตััวแปรต้นด้้วยกัันเอง จากนั้้�นวิิเคราะห์์

ความสัมัพันัธ์เ์ชิงิเส้้นแบบพหุ ุ(Multicollinearity) 

แล้้วคััดตััวแปรที่่�มีีค่่า Tolerance น้้อยกว่า 0.1 

และ Variance Inflation Factor มากกว่า 10  

ออกจากการวิเิคราะห์์ แล้้วจึึงนำตัวัแปรต้นที่่�เหลือืเข้้า 

สมการ Multiple logistic regression วิิเคราะห์์

แบบ Backward stepwise selection โดยกำจััด

ตััวแปรต้้นที่่�มีี ค่่า p-value >0.1 ออกทีีละตััวแปร 

ผลการศึึกษาของตัวัแปรที่่�มีคีวามสัมัพันัธ์ต์่อ่ภาวะ

สุุขภาพจิิต สรุุปเป็็น Adjusted Odds Ratio และ 

95% Confidence interval

การพิิทกษ์์สิิทธิิและจริิยธรรมวิิจััย

	ก ารศึึกษาวิิจััยนี้้� ได้้ผ่่านการพิิจารณา

จากคณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััยในคน

คณะแพทยศาสตร์์ จุุฬาลงกรณ์มหาวิิทยาลััย 

ก่่อนเริ่่�มทำการวิิจััย (เลขที่่�ใบรัับรอง 0792/2024) 

วัันที่่�รัับรอง 12 มิิถุุนายน พ.ศ. 2567

ผลการศึึกษา

1.ลัักษณะทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่าง 

กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่ เป็็นเพศชาย 

(ร้้อยละ 96.60) อายุุอยู่่�ในช่่วง 31-40 ปีี (ร้้อยละ 

40.00) นับัถือืศาสนาพุทุธ  (ร้อ้ยละ 90.89) สถานภาพ

สมรสแล้ว้ (ร้อ้ยละ 54.03) จบระดับัประถมศึึกษา/

มััธยมศึึกษาตอนต้้น (ร้้อยละ 52.45) มีีรายได้้

เฉลี่่�ยต่่อเดืือนอยู่่�ในช่่วง 10,001-15,000 บาท 

(ร้อ้ยละ 58.87) รายได้้ไม่่พอเพีียง มีหีนี้้�สิิน (ร้้อยละ 

53.23) ส่่วนใหญ่่มีีบุุตร 1 คน (ร้้อยละ 35.49) 

ภาระรัับผิิดชอบในครอบครััวรู้้�สึึกว่่าเป็็นภาระ 

ค่่อนข้้างหนักั (ร้้อยละ 46.21) กลุ่่�มตัวัอย่่างไม่่สูบูบุหุรี่่� 
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(ร้้อยละ 42.63) ไม่่ดื่่�มเครื่่�องดื่่�มแอลกอฮอล์์  

(ร้้อยละ 43.02) ไม่่ใช้้ยานอนหลัับ (ร้้อยละ 92.51) 

ไม่่มีีประวััติิการรัักษาทางจิิตเวช (ร้้อยละ 96.60)

ด้้านปััจจัยการทำงาน พบว่่า ส่่วนใหญ่่อายุุงาน 

น้้อยกว่่าหรืือเท่่ากัับ 5 ปีี (ร้้อยละ 38.87) เป็็น

ลูกูจ้า้งประจำ (ร้อ้ยละ 51.32) ระยะเวลาปฏิบิัตัิงิาน

โดยเฉลี่่�ย 5-8 ชั่่�วโมงต่่อวััน (ร้้อยละ 93.72) ส่่วน

ใหญ่่ไม่่ได้้ลาป่่วย (ร้้อยละ 50.94) มีีความพึึงพอใจ 

ต่่อตารางการปฏิบัิัติงิานอยู่่�ในระดัับพึึงพอใจปานกลาง 

/พึึงพอใจมาก (ร้้อยละ 84.53) และมีีความพึึงพอใจ 

ต่อ่ผลการปฏิบัิัติงิานอยู่่�ในระดัับพึึงพอใจปานกลาง 

/พึึงพอใจมาก (ร้้อยละ 82.64) (ตาราง 1)

2. การใช้้กลไกทางจิิต 

	กลุ่่� มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่ใช้้กลไกทางจิิตใน

ประเภท Adaptive defense (ร้้อยละ 64.15) 

รองลงมา คือืประเภท Affect regulating defense 

(ร้้อยละ 20.38) และประเภท Image distorting 

defense (ร้้อยละ 15.47) ตามลำดัับ

3. ภาวะสุุขภาพจิิต

	 3.1	ภาวะสุุขภาพจิิตโดยรวม

		  พบว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างใหญ่่มีีสุุขภาพ

จิิตเท่่ากัับคนทั่่�วไป (ร้้อยละ 48.68) รองลงมา 

คืือ สุุขภาพจิิตต่่ำกว่่าคนทั่่�วไป (ร้้อยละ 39.62) 

และมีีสุุขภาพจิิตดีีกว่าคนทั่่�วไป (ร้้อยละ 11.70) 

ตามลำดัับ

	 3.2	ปัจจัยท่ี่�เก่ี่�ยวข้องกัับภาวะสุขุภาพจิติ

	 เมื่่�อวิิเคราะห์์ความสััมพัันธ์์แบบสอง

ตััวแปร (Bivariate analysis) ระหว่่างตััวแปร

ต้้นและภาวะสุุขภาพจิิต พบว่่า ระดัับการศึึกษา  

ความพึึงพอใจต่อตารางการปฏิบัิัติงิาน ความพึึงพอใจ 

ต่่อผลการปฏิิบััติิงาน และกลไกทางจิิต มีีความ

สััมพัันธ์์กัับภาวะสุุขภาพจิิตที่่�ต่่ำกว่่าคนทั่่�วไป 

(ตาราง 2, 3 และ 4) เมื่่�อนำปััจจััยดัังกล่่าว รวมถึึง 

ปััจจัยที่่�คาดว่าจะมีีความสััมพัันธ์์กัับภาวะสุุขภาพ

จิิต ได้้แก่่ การดื่่�มแอลกอฮอล์์ ประวััติิการรักษา

ทางจิิตเวช อายุุงาน รายได้้เฉลี่่�ย และการลาป่่วย 

มาวิิเคราะห์์โดยใช้้การวิิ เคราะห์์ Multiple 

logisticregression พบปัจัจัยัที่่่��มีคีวามสัมัพัันธ์ก์ับั

ภาวะสุขุภาพจิติที่่�ต่่ำกว่า่คนทั่่�วไปอย่า่งมีนีัยัสำคัญั 

ทางสถิติิิ ได้้แก่ ่การใช้ก้ลไกทางจิติประเภท Image 

distorting defense และ Affect regulating 

defense มีีความสััมพัันธ์์ต่่อภาวะสุุขภาพจิิตที่่� 

ต่่ ำกว่าคนทั่่� ว ไปอ ย่่าง มีีนัั ยสำ คััญทางส ถิิติิ 

(Adjusted OR 3.50 (95% CI 1.64-7.46) 

และ 2.86 (95% CI 1.49-5.48) ตามลำดัับ) 

เมื่่�อเปรีียบเทีียบกัับการใช้้กลไกทางจิิตประเภท 

Adaptive defense ระดัับการศึึกษาชั้้�นประถม

ศึึกษา/มััธยมศึึกษาตอนต้้น มีีความสััมพัันธ์์ต่่อ

ภาวะสุขุภาพจิติที่่�ต่่ำกว่า่คนทั่่�วไปอย่า่งมีนีัยัสำคัญั 

ทางสถิติิ ิ(Adjusted OR 1.91 (95% CI 1.12-3.26) 

เมื่่�อเปรียบเทีียบกับัระดัับการศึึกษาชั้้�นมััธยมศึึกษา

ตอนปลาย/ปวช./ปวส./อนุุปริิญญาความพึึงพอใจ

ต่่อตารางการปฏิิบััติิงานในระดัับไม่่พึึงพอใจ/ 

พึึงพอใจน้้อย มีีความสััมพัันธ์์ต่่อภาวะสุุขภาพ

จิิตที่่�ต่่ำกว่าคนทั่่�วไปอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ 

(Adjusted OR 2.22 (95% CI 1.04-4.73) เมื่่�อ

เปรียบเทีียบกับัความพึึงพอใจต่อ่ตารางการปฏิบัิัติิ

งานในระดัับพึึงพอใจปานกลาง/พึึงพอใจมาก 

(ตาราง 5)



: วารสารสมาคมเวชศาสตร์์ป้อ้งกัันแห่่งประเทศไทย ปีีที่่� 15 ฉบัับที่่� 2 พฤษภาคม-สิิงหาคม 2568176

ตาราง 1 ลัักษณะทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่าง (n=265) 

 

ปจจัยที่ศึกษา จํานวน รอยละ 

เพศ   

   ชาย 256 96.60 

   หญงิ 9 3.40 

อายุ (ป) (มัธยฐาน = 39 พิสัยควอไทล = 16) 

   ≤30 49 18.49 

   31-40 106 40.00 

   41-50 61 23.02 

   >50 49 18.49 

ระดับการศึกษา   

   ประถมศึกษา / มัธยมศึกษาตอนตน 139 52.45 

   มัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. / ปวส. /     

   อนุปริญญา 

126 47.55 

การดื่มแอลกอฮอล   

   ไมด่ืม 114 43.02 

   เคยดื่มแตเลิกแลว 57 21.51 

   ปจจุบันยงัดืม่อยู 94 35.47 

รายไดเฉล่ีย (บาทตอเดือน) (มัธยฐาน = 12,000 พิสัยควอไทล = 6,200) (Q1, Q3) = (11,400, 17,600) 

   ≤10,000 37 13.96 

   10,001-15,000 156 58.87 

   15,001-20,000 28 10.57 

   >20,000 44 16.60 

ประวัติการรักษาทางจิตเวช   

   ไมม ี 256 96.60 

   ม ี 9 3.40 

อายุงาน (ป)   

   ≤5 103 38.87 

   6-10 52 19.62 

   11-15 32 12.08 

   >15 78 29.43 

การลาปวย (วันตอเดือน)   

   ไมไดลา 135 50.94 

   1 46 17.36 

   2 28 10.57 

   ≥3 56 21.13 

 

 

  



วารสารสมาคมเวชศาสตร์์ป้้องกัันแห่่งประเทศไทย :ปีีที่่� 15 ฉบัับที่่� 2 พฤษภาคม-สิิงหาคม 2568 177

ตาราง 1 ลัักษณะทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่าง (n=265) (ต่่อ) 

 

ปจจัยที่ศึกษา จํานวน รอยละ 

เพศ   

   ชาย 256 96.60 

   หญงิ 9 3.40 

อายุ (ป) (มัธยฐาน = 39 พิสัยควอไทล = 16) 

   ≤30 49 18.49 

   31-40 106 40.00 

   41-50 61 23.02 

   >50 49 18.49 

ระดับการศึกษา   

   ประถมศึกษา / มัธยมศึกษาตอนตน 139 52.45 

   มัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. / ปวส. /     

   อนุปริญญา 

126 47.55 

การดื่มแอลกอฮอล   

   ไมด่ืม 114 43.02 

   เคยดื่มแตเลิกแลว 57 21.51 

   ปจจุบันยงัดืม่อยู 94 35.47 

รายไดเฉล่ีย (บาทตอเดือน) (มัธยฐาน = 12,000 พิสัยควอไทล = 6,200) (Q1, Q3) = (11,400, 17,600) 

   ≤10,000 37 13.96 

   10,001-15,000 156 58.87 

   15,001-20,000 28 10.57 

   >20,000 44 16.60 

ประวัติการรักษาทางจิตเวช   

   ไมม ี 256 96.60 

   ม ี 9 3.40 

อายุงาน (ป)   

   ≤5 103 38.87 

   6-10 52 19.62 

   11-15 32 12.08 

   >15 78 29.43 

การลาปวย (วันตอเดือน)   

   ไมไดลา 135 50.94 

   1 46 17.36 

   2 28 10.57 

   ≥3 56 21.13 

 

 

  

 

 

ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบติังาน 

   ไมพึงพอใจ / พึงพอใจนอย 41 15.47 

   พึงพอใจปานกลาง / พึงพอใจมาก 224 84.53 

ความพึงพอใจตอผลการปฏบัิติงาน   

   ไมพึงพอใจ / พึงพอใจนอย 46 17.36 

   พึงพอใจปานกลาง / พึงพอใจมาก 219 82.64 

 

ตาราง 2 แสดงความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล และภาวะสุขภาพจิตของกลุมตัวอยาง (n=265) 

ปจจัยที่ศึกษา 

ภาวะสุขภาพจิต [n (%)] 
Crude OR  

(95% CI) 
p-value ต่ํากวาคน

ท่ัวไป 

ดีกวา 

หรือเทากับคนทั่วไป 

เพศ     

   ชาย 100 (39.06) 156 (60.94) Reference 0.326a 

   หญงิ 5 (55.56) 4 (44.44) 1.95 (0.51-7.44)  

อายุ (ป)     

   ≤30 16 (32.65) 33 (67.35) Reference 0.730 

   31-40 43 (40.57) 63 (59.43) 1.41 (0.69-2.87)  

   41-50 25 (40.98) 36 (59.02) 1.43 (0.65-3.14)  

   >50 21 (42.86) 28 (57.14) 1.55 (0.68-3.52)  

ระดับการศึกษา     

   ประถมศึกษา / มัธยมศึกษาตอนตน 65 (46.76) 74 (53.24) 1.88 (1.44-3.12) 0.013 

   มัธยมศกึษาตอนปลาย / ปวช. / 

   ปวส. / อนุปรญิญา 

40 (31.75) 86 (68.25) Reference  

รายไดเฉล่ีย (บาทตอเดือน)      

   ≤10,000 9 (24.32) 28 (75.68) 0.56 (0.21-1.48) 0.136 

   10,001-15,000 66 (42.31) 90 (57.69) 1.28 (0.64-2.56)  

   15,001-20000 14 (50.00) 14 (50.00) 1.75 (0.68-4.58)  

   >20000 16 (36.36) 28 (63.64) Reference  

การดื่มแอลกอฮอล     

   ไมดื่ม 38 (33.33) 76 (66.67) Reference 0.186 

   เคยดืม่แตเลิกแลว 26 (45.61) 31 (54.39) 1.67 (0.88-3.21)  

   ปจจุบันยงัดืม่อยู 41 (43.62) 53 (56.38) 1.55 (0.88-2.72)  

ประวัติการรักษาทางจิตเวช     

   ไมม ี 99 (38.67) 157 (61.33) Reference 0.162a 

   ม ี 6 (66.67) 3 (33.33) 3.17 (0.77-12.97)  
aใชสถิติ Fisher’s exact test 

 ตาราง 2 แสดงความสััมพัันธ์์ระหว่่างปััจจััยส่่วนบุุคคล และภาวะสุุขภาพจิิตของกลุ่่�มตััวอย่่าง (n=265)

 

 

ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบติังาน 

   ไมพึงพอใจ / พึงพอใจนอย 41 15.47 

   พึงพอใจปานกลาง / พึงพอใจมาก 224 84.53 

ความพึงพอใจตอผลการปฏบัิติงาน   

   ไมพึงพอใจ / พึงพอใจนอย 46 17.36 

   พึงพอใจปานกลาง / พึงพอใจมาก 219 82.64 

 

ตาราง 2 แสดงความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล และภาวะสุขภาพจิตของกลุมตัวอยาง (n=265) 

ปจจัยที่ศึกษา 

ภาวะสุขภาพจิต [n (%)] 
Crude OR  

(95% CI) 
p-value ต่ํากวาคน

ท่ัวไป 

ดีกวา 

หรือเทากับคนทั่วไป 

เพศ     

   ชาย 100 (39.06) 156 (60.94) Reference 0.326a 

   หญงิ 5 (55.56) 4 (44.44) 1.95 (0.51-7.44)  

อายุ (ป)     

   ≤30 16 (32.65) 33 (67.35) Reference 0.730 

   31-40 43 (40.57) 63 (59.43) 1.41 (0.69-2.87)  

   41-50 25 (40.98) 36 (59.02) 1.43 (0.65-3.14)  

   >50 21 (42.86) 28 (57.14) 1.55 (0.68-3.52)  

ระดับการศึกษา     

   ประถมศึกษา / มัธยมศึกษาตอนตน 65 (46.76) 74 (53.24) 1.88 (1.44-3.12) 0.013 

   มัธยมศกึษาตอนปลาย / ปวช. / 

   ปวส. / อนุปรญิญา 

40 (31.75) 86 (68.25) Reference  

รายไดเฉล่ีย (บาทตอเดือน)      

   ≤10,000 9 (24.32) 28 (75.68) 0.56 (0.21-1.48) 0.136 

   10,001-15,000 66 (42.31) 90 (57.69) 1.28 (0.64-2.56)  

   15,001-20000 14 (50.00) 14 (50.00) 1.75 (0.68-4.58)  

   >20000 16 (36.36) 28 (63.64) Reference  

การดื่มแอลกอฮอล     

   ไมดื่ม 38 (33.33) 76 (66.67) Reference 0.186 

   เคยดืม่แตเลิกแลว 26 (45.61) 31 (54.39) 1.67 (0.88-3.21)  

   ปจจุบันยงัดืม่อยู 41 (43.62) 53 (56.38) 1.55 (0.88-2.72)  

ประวัติการรักษาทางจิตเวช     

   ไมม ี 99 (38.67) 157 (61.33) Reference 0.162a 

   ม ี 6 (66.67) 3 (33.33) 3.17 (0.77-12.97)  
aใชสถิติ Fisher’s exact test 

 

 

ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบติังาน 

   ไมพึงพอใจ / พึงพอใจนอย 41 15.47 

   พึงพอใจปานกลาง / พึงพอใจมาก 224 84.53 

ความพึงพอใจตอผลการปฏบัิติงาน   

   ไมพึงพอใจ / พึงพอใจนอย 46 17.36 

   พึงพอใจปานกลาง / พึงพอใจมาก 219 82.64 

 

ตาราง 2 แสดงความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล และภาวะสุขภาพจิตของกลุมตัวอยาง (n=265) 

ปจจัยที่ศึกษา 

ภาวะสุขภาพจิต [n (%)] 
Crude OR  

(95% CI) 
p-value ต่ํากวาคน

ท่ัวไป 

ดีกวา 

หรือเทากับคนทั่วไป 

เพศ     

   ชาย 100 (39.06) 156 (60.94) Reference 0.326a 

   หญงิ 5 (55.56) 4 (44.44) 1.95 (0.51-7.44)  

อายุ (ป)     

   ≤30 16 (32.65) 33 (67.35) Reference 0.730 

   31-40 43 (40.57) 63 (59.43) 1.41 (0.69-2.87)  

   41-50 25 (40.98) 36 (59.02) 1.43 (0.65-3.14)  

   >50 21 (42.86) 28 (57.14) 1.55 (0.68-3.52)  

ระดับการศึกษา     

   ประถมศึกษา / มัธยมศึกษาตอนตน 65 (46.76) 74 (53.24) 1.88 (1.44-3.12) 0.013 

   มัธยมศกึษาตอนปลาย / ปวช. / 

   ปวส. / อนุปรญิญา 

40 (31.75) 86 (68.25) Reference  

รายไดเฉล่ีย (บาทตอเดือน)      

   ≤10,000 9 (24.32) 28 (75.68) 0.56 (0.21-1.48) 0.136 

   10,001-15,000 66 (42.31) 90 (57.69) 1.28 (0.64-2.56)  

   15,001-20000 14 (50.00) 14 (50.00) 1.75 (0.68-4.58)  

   >20000 16 (36.36) 28 (63.64) Reference  

การดื่มแอลกอฮอล     

   ไมดื่ม 38 (33.33) 76 (66.67) Reference 0.186 

   เคยดืม่แตเลิกแลว 26 (45.61) 31 (54.39) 1.67 (0.88-3.21)  

   ปจจุบันยงัดืม่อยู 41 (43.62) 53 (56.38) 1.55 (0.88-2.72)  

ประวัติการรักษาทางจิตเวช     

   ไมม ี 99 (38.67) 157 (61.33) Reference 0.162a 

   ม ี 6 (66.67) 3 (33.33) 3.17 (0.77-12.97)  
aใชสถิติ Fisher’s exact test 

 

 

ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบติังาน 

   ไมพึงพอใจ / พึงพอใจนอย 41 15.47 

   พึงพอใจปานกลาง / พึงพอใจมาก 224 84.53 

ความพึงพอใจตอผลการปฏบัิติงาน   

   ไมพึงพอใจ / พึงพอใจนอย 46 17.36 

   พึงพอใจปานกลาง / พึงพอใจมาก 219 82.64 

 

ตาราง 2 แสดงความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล และภาวะสุขภาพจิตของกลุมตัวอยาง (n=265) 

ปจจัยที่ศึกษา 

ภาวะสุขภาพจิต [n (%)] 
Crude OR  

(95% CI) 
p-value ต่ํากวาคน

ท่ัวไป 

ดีกวา 

หรือเทากับคนทั่วไป 

เพศ     

   ชาย 100 (39.06) 156 (60.94) Reference 0.326a 

   หญงิ 5 (55.56) 4 (44.44) 1.95 (0.51-7.44)  

อายุ (ป)     

   ≤30 16 (32.65) 33 (67.35) Reference 0.730 

   31-40 43 (40.57) 63 (59.43) 1.41 (0.69-2.87)  

   41-50 25 (40.98) 36 (59.02) 1.43 (0.65-3.14)  

   >50 21 (42.86) 28 (57.14) 1.55 (0.68-3.52)  

ระดับการศึกษา     

   ประถมศึกษา / มัธยมศึกษาตอนตน 65 (46.76) 74 (53.24) 1.88 (1.44-3.12) 0.013 

   มัธยมศกึษาตอนปลาย / ปวช. / 

   ปวส. / อนุปรญิญา 

40 (31.75) 86 (68.25) Reference  

รายไดเฉล่ีย (บาทตอเดือน)      

   ≤10,000 9 (24.32) 28 (75.68) 0.56 (0.21-1.48) 0.136 

   10,001-15,000 66 (42.31) 90 (57.69) 1.28 (0.64-2.56)  

   15,001-20000 14 (50.00) 14 (50.00) 1.75 (0.68-4.58)  

   >20000 16 (36.36) 28 (63.64) Reference  

การดื่มแอลกอฮอล     

   ไมดื่ม 38 (33.33) 76 (66.67) Reference 0.186 

   เคยดืม่แตเลิกแลว 26 (45.61) 31 (54.39) 1.67 (0.88-3.21)  

   ปจจุบันยงัดืม่อยู 41 (43.62) 53 (56.38) 1.55 (0.88-2.72)  

ประวัติการรักษาทางจิตเวช     

   ไมม ี 99 (38.67) 157 (61.33) Reference 0.162a 

   ม ี 6 (66.67) 3 (33.33) 3.17 (0.77-12.97)  
aใชสถิติ Fisher’s exact test 



: วารสารสมาคมเวชศาสตร์์ป้อ้งกัันแห่่งประเทศไทย ปีีที่่� 15 ฉบัับที่่� 2 พฤษภาคม-สิิงหาคม 2568178

ตาราง 3 แสดงความสััมพัันธ์ร์ะหว่่างปัจัจัยัด้า้นการทำงานและภาวะสุขุภาพจิติของกลุ่่�มตัวัอย่า่ง (n=265)

ตาราง 4 แสดงความสััมพัันธ์์ระหว่่างกลไกทางจิิต และภาวะสุุขภาพจิิตของกลุ่่�มตััวอย่่าง (n=265)

 

 

 

 

 

ตาราง 3แสดงความสัมพันธระหวางปจจัยดานการทํางานและภาวะสุขภาพจิตของกลุมตัวอยาง (n=265) 

 

 

 

ปจจัยที่ศึกษา 
ภาวะสุขภาพจิต [n (%)] Crude OR  

(95% CI) 
p-value 

ต่ํากวาคนทั่วไป ดกีวาหรือเทากับคนทั่วไป 

อายุงาน (ป)     

   ≤5 34 (33.01) 69 (66.99) 0.49 (0.26-0.90) 0.123 

   6-10 21 (40.38) 31 (59.62)  0.67 (0.33-1.38)  

   11-15 11 (34.38) 21 (65.62) 0.52 (0.22-1.23)  

   >15 39 (50.00) 39 (50.00) Reference  

ลักษณะการจางงาน     

   ลูกจางประจํา 53 (38.97) 83 (61.03) Reference 0.824 

   ลูกจางชั่วคราว 52 (40.31) 77 (59.69) 1.05 (0.65-1.73)  

ระยะเวลาปฏบัิติงานโดยเฉล่ีย (ช่ัวโมงตอวัน)    

   1-4 6 (54.55) 5 (45.45) Reference 0.596 

   5-8 97 (38.96) 152 (61.04) 0.53 (0.16-1.79)  

   >8 2 (40.00) 3 (60.00)  0.55 (0.45-4.76)  

การลาปวย (วันตอเดือน)     

   ไมไดลา 43 (31.85) 92 (68.15) Reference 0.067 

   1 21 (45.65) 25 (54.35) 1.79 (0.91-3.56)  

   2 13 (46.43) 15 (53.57) 1.85 (0.81-4.24)  

   ≥3 28 (50.00) 28 (50.00) 2.14 (1.13-4.04)  

ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบัติงาน    

   ไมพึงพอใจ / 

   พึงพอใจนอย 

26 (63.41) 15 (36.59) 3.18 (1.59-6.36) 0.001 

   พึงพอใจปานกลาง / 

   พึงพอใจมาก 

79 (35.27) 145 (64.73) Reference  

  
 

 

ตาราง 4แสดงความสัมพันธระหวางกลไกทางจิต และภาวะสุขภาพจิตของกลุมตัวอยาง (n=265) 

ปจจัยที่ศึกษา 

ภาวะสุขภาพจิต [n (%)] 
Crude OR  

(95% CI) 
p-value ต่ํากวาคน

ทั่วไป 

ดีกวาหรือเทากับ

คนทั่วไป 

กลไกทางจิต     

   Image distorting defense 26 (63.41) 15 (36.59) 4.28 (2.09-8.77) <0.001 

   Affect regulating defense 30 (55.56) 24 (44.44) 3.09 (1.64-5.80)  

   Adaptive defense 49 (28.82) 121 (71.18) Reference  

 

ตาราง 5แสดงปจจัยที่มีความสัมพันธกับภาวะสุขภาพจิต เมื่อวิเคราะหดวยสถิติ Multiple logistic regression 

analysis แบบ Backward stepwiseselection 

ปจจัยที่ศึกษา 
Crude OR 

(95%CI) 

Adjusted OR 

(95%CI) 
p-value 

กลไกทางจิต    

   Image distorting defense 4.28 (2.09-8.77) 3.50 (1.64-7.46) 0.001 

   Affect regulating defense 3.09 (1.64-5.80) 2.86 (1.49-5.48) 0.002 

ระดับการศึกษา    

   ประถมศึกษา/มัธยมศึกษาตอนตน 1.88 (1.44-3.12) 1.91 (1.12-3.26) 0.016 

ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบัติงาน    

   ไมพงึพอใจ/พึงพอใจนอย 2.87 (1.49-5.52) 2.22 (1.04-4.73) 0.038 
*  ตัวแปรท่ีนํามาวิ เคราะห ไดแก  ระดับการศึกษา รายไดเฉลี่ย ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบั ติงาน  

ความพึงพอใจตอผลการปฏิบัติงาน และกลไกทางจิต 

 

อภิปรายผลการศึกษา 

1.ความสัมพันธระหวางภาวะสุขภาพจิตและกลไกทางจิต  

จากการศึกษาครั้งน้ี พบวาการใชกลไกทางจิตประเภท Imagedistorting defense มีอัตราสวนแตมตอใน

การมีภาวะสุขภาพจิตที่ต่ํากวาคนท่ัวไป 3.50 เทา เม่ือเปรียบเทียบกับการใชกลไกทางจิตประเภท Adaptive 

defense และการใชกลไกทางจิตประเภท Affect regulatingdefense มีอัตราสวนแตมตอในการมีภาวะ

สุขภาพจิตที่ต่ํากวาคนทั่วไป 2.86 เทา เมื่อเปรียบเทียบกับการใชกลไกทางจิตประเภท Adaptive defense อยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติ เมื่อทบทวนวรรณกรรมทั้งในประเทศและตางประเทศ ยังไมมีการศึกษาใดที่ทําการศึกษา

เกี่ยวกับสุขภาพจิตและกลไกทางจิตของเจาหนาที่ขนขยะมูลฝอยมากอนหนานี้ อยางไรก็ตาม มีการศึกษาที่

ดําเนินการในกลุมตัวอยางอ่ืน ที่ใหผลลัพธสอดคลองกับการศึกษาครั้งน้ีโดยในการศึกษาที่เก่ียวกับสุขภาพจิต กลไก

ทางจิต และปจจัยที่เกี่ยวของกับสุขภาพจิตของพนักงานตอนรับบนเครื่องบิน (11) พบวากลุมตัวอยางท่ีใชกลไกทาง
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ตาราง 5	 แสดงปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับภาวะสุุขภาพจิิต เมื่่�อวิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิ Multiple logistic  

	 regression analysis แบบ Backward stepwise selection

อภิิปรายผลการศึึกษา
	 1.	 ความสัมพัันธ์์ระหว่่างภาวะสุุขภาพ
จิิตและกลไกทางจิิต 

จากการศึึกษาครั้้�งนี้้� พบว่่าการใช้้กลไก
ทางจิิตประเภท Image distorting defense 
มีีอััตราส่่วนแต้้มต่่อในการมีภาวะสุุขภาพจิิตที่่� 
ต่่ำกว่าคนทั่่�วไป 3.50 เท่่า เมื่่�อเปรียบเทีียบกับัการ
ใช้้กลไกทางจิิตประเภท Adaptive defense และ 
การใช้้กลไกทางจิติประเภท Affect regulating  defense 
มีีอััตราส่่วนแต้้มต่่อในการมีภาวะสุุขภาพจิิตที่่� 
ต่่ำกว่่าคนทั่่�วไป 2.86 เท่่า เมื่่�อเปรีียบเทีียบกัับ
การใช้้กลไกทางจิิตประเภท Adaptive defense 
อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ เมื่่�อทบทวนวรรณกรรม
ทั้้�งในประเทศและต่่างประเทศ ยังัไม่่มีกีารศึึกษาใด
ที่่�ทำการศึึกษาเกี่่�ยวกับัสุุขภาพจิิตและกลไกทางจิิต
ของเจ้า้หน้า้ที่่�ขนขยะมูลูฝอยมาก่อ่นหน้า้นี้้� อย่า่งไร
ก็็ตาม มีีการศึึกษาที่่�ดำเนิินการในกลุ่่�มตััวอย่่างอื่่�น 
ที่่� ให้้ ผล ลััพธ์์สอดคล้้องกัับการศึึกษาครั้้� งนี้้� 
โดยในการศึึกษาที่่�เกี่่�ยวกับัสุุขภาพจิิต กลไกทางจิิต 
และปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้องกัับสุุขภาพจิิตของพนัักงาน
ต้้อนรัับบนเครื่่�องบิิน(11) พบว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างที่่�ใช้้

กลไกทางจิติประเภท  Affect regulating defense 
มีีอััตราส่่วนแต้้มต่่อในการมีภาวะสุุขภาพจิิตที่่� 
ต่่ำกว่าคนทั่่�วไป 6.92 เท่่า เมื่่�อเปรียีบเทียีบกับักลุ่่�ม
ตัวัอย่่างที่่�ใช้้กลไกทางจิติประเภท Adaptive  defense 
เช่่นเดีียวกัับการศึึกษาที่่�เกี่่�ยวกัับสุุขภาพจิิตและ
กลไกป้้องกัันทางจิิตของเยาวชนผู้้�กระทำผิิด(12)

พบว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างมีีระดัับสุุขภาพจิิตที่่�ต่่ำกว่่า 
คนทั่่�วไป ส่่วนใหญ่่ใช้้กลไกทางจิิตประเภท 
Immature ในการรัับมืือกัับสถานการณ์์ต่่าง ๆ 
และสอดคล้้องกัับการศึึกษาที่่�เกี่่�ยวกัับสุุขภาพ
จิิตกัับกลไกทางจิิตในผู้้�ติดเชื้้�อเอชไอวีี โดยมีี 
กลุ่่�มตัวัอย่า่งเป็น็ผู้้�ติดิเชื้้�อเอชไอวีทีี่่�เข้า้รับัการรักัษา 
ณ โรงพยาบาลแห่ง่หนึ่่�ง(13)   พบว่า่กลุ่่�มตัวัอย่า่งที่่�ใช้้
กลไกทางจิติประเภท Image distorting defense 
มีคีะแนนภาวะผิดิปกติทิางสุขุภาพจิติที่่�สูงูกว่า่กลุ่่�ม
ที่่�ใช้้กลไกทางจิิตประเภท Adaptive defense ใน
ทุุกมิิติิ และในส่่วนของการทบทวนวรรณกรรม
จากต่่างประเทศ พบว่่าผลการวิิจััยในการศึึกษา
นี้้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาที่่�เกี่่�ยวกัับความสััมพัันธ์์
ระหว่่างการใช้้กลไกทางจิิตแต่่ละประเภทกัับผล

สััมฤทธิ์์�ทางการเรีียนภาวะซึึมเศร้้า และระดัับ

 

 

ตาราง 4แสดงความสัมพันธระหวางกลไกทางจิต และภาวะสุขภาพจิตของกลุมตัวอยาง (n=265) 

ปจจัยที่ศึกษา 

ภาวะสุขภาพจิต [n (%)] 
Crude OR  

(95% CI) 
p-value ต่ํากวาคน

ทั่วไป 

ดีกวาหรือเทากับ

คนทั่วไป 

กลไกทางจิต     

   Image distorting defense 26 (63.41) 15 (36.59) 4.28 (2.09-8.77) <0.001 

   Affect regulating defense 30 (55.56) 24 (44.44) 3.09 (1.64-5.80)  

   Adaptive defense 49 (28.82) 121 (71.18) Reference  

 

ตาราง 5แสดงปจจัยที่มีความสัมพันธกับภาวะสุขภาพจิต เมื่อวิเคราะหดวยสถิติ Multiple logistic regression 

analysis แบบ Backward stepwiseselection 

ปจจัยที่ศึกษา 
Crude OR 

(95%CI) 

Adjusted OR 

(95%CI) 
p-value 

กลไกทางจิต    

   Image distorting defense 4.28 (2.09-8.77) 3.50 (1.64-7.46) 0.001 

   Affect regulating defense 3.09 (1.64-5.80) 2.86 (1.49-5.48) 0.002 

ระดับการศึกษา    

   ประถมศึกษา/มัธยมศึกษาตอนตน 1.88 (1.44-3.12) 1.91 (1.12-3.26) 0.016 

ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบัติงาน    

   ไมพงึพอใจ/พึงพอใจนอย 2.87 (1.49-5.52) 2.22 (1.04-4.73) 0.038 
*  ตัวแปรท่ีนํามาวิ เคราะห ไดแก  ระดับการศึกษา รายไดเฉลี่ย ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบั ติงาน  

ความพึงพอใจตอผลการปฏิบัติงาน และกลไกทางจิต 

 

อภิปรายผลการศึกษา 

1.ความสัมพันธระหวางภาวะสุขภาพจิตและกลไกทางจิต  

จากการศึกษาครั้งน้ี พบวาการใชกลไกทางจิตประเภท Imagedistorting defense มีอัตราสวนแตมตอใน

การมีภาวะสุขภาพจิตที่ต่ํากวาคนท่ัวไป 3.50 เทา เม่ือเปรียบเทียบกับการใชกลไกทางจิตประเภท Adaptive 

defense และการใชกลไกทางจิตประเภท Affect regulatingdefense มีอัตราสวนแตมตอในการมีภาวะ

สุขภาพจิตที่ต่ํากวาคนทั่วไป 2.86 เทา เมื่อเปรียบเทียบกับการใชกลไกทางจิตประเภท Adaptive defense อยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติ เมื่อทบทวนวรรณกรรมทั้งในประเทศและตางประเทศ ยังไมมีการศึกษาใดที่ทําการศึกษา

เกี่ยวกับสุขภาพจิตและกลไกทางจิตของเจาหนาที่ขนขยะมูลฝอยมากอนหนานี้ อยางไรก็ตาม มีการศึกษาท่ี

ดําเนินการในกลุมตัวอยางอ่ืน ที่ใหผลลัพธสอดคลองกับการศึกษาครั้งน้ีโดยในการศึกษาที่เก่ียวกับสุขภาพจิต กลไก

ทางจิต และปจจัยที่เกี่ยวของกับสุขภาพจิตของพนักงานตอนรับบนเครื่องบิน (11) พบวากลุมตัวอยางท่ีใชกลไกทาง

 

 

ตาราง 4แสดงความสัมพันธระหวางกลไกทางจิต และภาวะสุขภาพจิตของกลุมตัวอยาง (n=265) 

ปจจัยที่ศึกษา 

ภาวะสุขภาพจิต [n (%)] 
Crude OR  

(95% CI) 
p-value ต่ํากวาคน

ทั่วไป 

ดีกวาหรือเทากับ

คนทั่วไป 

กลไกทางจิต     

   Image distorting defense 26 (63.41) 15 (36.59) 4.28 (2.09-8.77) <0.001 

   Affect regulating defense 30 (55.56) 24 (44.44) 3.09 (1.64-5.80)  

   Adaptive defense 49 (28.82) 121 (71.18) Reference  

 

ตาราง 5แสดงปจจัยที่มีความสัมพันธกับภาวะสุขภาพจิต เมื่อวิเคราะหดวยสถิติ Multiple logistic regression 

analysis แบบ Backward stepwiseselection 

ปจจัยที่ศึกษา 
Crude OR 

(95%CI) 

Adjusted OR 

(95%CI) 
p-value 

กลไกทางจิต    

   Image distorting defense 4.28 (2.09-8.77) 3.50 (1.64-7.46) 0.001 

   Affect regulating defense 3.09 (1.64-5.80) 2.86 (1.49-5.48) 0.002 

ระดับการศึกษา    

   ประถมศึกษา/มัธยมศึกษาตอนตน 1.88 (1.44-3.12) 1.91 (1.12-3.26) 0.016 

ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบัติงาน    

   ไมพงึพอใจ/พึงพอใจนอย 2.87 (1.49-5.52) 2.22 (1.04-4.73) 0.038 
*  ตัวแปรท่ีนํามาวิ เคราะห ไดแก  ระดับการศึกษา รายไดเฉลี่ย ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบั ติงาน  

ความพึงพอใจตอผลการปฏิบัติงาน และกลไกทางจิต 

 

อภิปรายผลการศึกษา 

1.ความสัมพันธระหวางภาวะสุขภาพจิตและกลไกทางจิต  

จากการศึกษาครั้งน้ี พบวาการใชกลไกทางจิตประเภท Imagedistorting defense มีอัตราสวนแตมตอใน

การมีภาวะสุขภาพจิตที่ต่ํากวาคนท่ัวไป 3.50 เทา เม่ือเปรียบเทียบกับการใชกลไกทางจิตประเภท Adaptive 

defense และการใชกลไกทางจิตประเภท Affect regulatingdefense มีอัตราสวนแตมตอในการมีภาวะ

สุขภาพจิตที่ต่ํากวาคนทั่วไป 2.86 เทา เมื่อเปรียบเทียบกับการใชกลไกทางจิตประเภท Adaptive defense อยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติ เมื่อทบทวนวรรณกรรมทั้งในประเทศและตางประเทศ ยังไมมีการศึกษาใดที่ทําการศึกษา

เก่ียวกับสุขภาพจิตและกลไกทางจิตของเจาหนาที่ขนขยะมูลฝอยมากอนหนานี้ อยางไรก็ตาม มีการศึกษาที่

ดําเนินการในกลุมตัวอยางอ่ืน ที่ใหผลลัพธสอดคลองกับการศึกษาครั้งน้ีโดยในการศึกษาที่เก่ียวกับสุขภาพจิต กลไก

ทางจิต และปจจัยที่เกี่ยวของกับสุขภาพจิตของพนักงานตอนรับบนเครื่องบิน (11) พบวากลุมตัวอยางท่ีใชกลไกทาง

 

 

ตาราง 4แสดงความสัมพันธระหวางกลไกทางจิต และภาวะสุขภาพจิตของกลุมตัวอยาง (n=265) 

ปจจัยที่ศึกษา 

ภาวะสุขภาพจิต [n (%)] 
Crude OR  

(95% CI) 
p-value ต่ํากวาคน

ทั่วไป 

ดีกวาหรือเทากับ

คนทั่วไป 

กลไกทางจิต     

   Image distorting defense 26 (63.41) 15 (36.59) 4.28 (2.09-8.77) <0.001 

   Affect regulating defense 30 (55.56) 24 (44.44) 3.09 (1.64-5.80)  

   Adaptive defense 49 (28.82) 121 (71.18) Reference  

 

ตาราง 5แสดงปจจัยที่มีความสัมพันธกับภาวะสุขภาพจิต เมื่อวิเคราะหดวยสถิติ Multiple logistic regression 

analysis แบบ Backward stepwiseselection 

ปจจัยที่ศึกษา 
Crude OR 

(95%CI) 

Adjusted OR 

(95%CI) 
p-value 

กลไกทางจิต    

   Image distorting defense 4.28 (2.09-8.77) 3.50 (1.64-7.46) 0.001 

   Affect regulating defense 3.09 (1.64-5.80) 2.86 (1.49-5.48) 0.002 

ระดับการศึกษา    

   ประถมศึกษา/มัธยมศึกษาตอนตน 1.88 (1.44-3.12) 1.91 (1.12-3.26) 0.016 

ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบัติงาน    

   ไมพงึพอใจ/พึงพอใจนอย 2.87 (1.49-5.52) 2.22 (1.04-4.73) 0.038 
*  ตัวแปรท่ีนํามาวิ เคราะห ไดแก  ระดับการศึกษา รายไดเฉลี่ย ความพึงพอใจตอตารางการปฏิบั ติงาน  

ความพึงพอใจตอผลการปฏิบัติงาน และกลไกทางจิต 

 

อภิปรายผลการศึกษา 

1.ความสัมพันธระหวางภาวะสุขภาพจิตและกลไกทางจิต  

จากการศึกษาครั้งน้ี พบวาการใชกลไกทางจิตประเภท Imagedistorting defense มีอัตราสวนแตมตอใน

การมีภาวะสุขภาพจิตที่ต่ํากวาคนท่ัวไป 3.50 เทา เม่ือเปรียบเทียบกับการใชกลไกทางจิตประเภท Adaptive 

defense และการใชกลไกทางจิตประเภท Affect regulatingdefense มีอัตราสวนแตมตอในการมีภาวะ

สุขภาพจิตที่ต่ํากวาคนทั่วไป 2.86 เทา เมื่อเปรียบเทียบกับการใชกลไกทางจิตประเภท Adaptive defense อยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติ เมื่อทบทวนวรรณกรรมทั้งในประเทศและตางประเทศ ยังไมมีการศึกษาใดที่ทําการศึกษา

เก่ียวกับสุขภาพจิตและกลไกทางจิตของเจาหนาที่ขนขยะมูลฝอยมากอนหนานี้ อยางไรก็ตาม มีการศึกษาที่

ดําเนินการในกลุมตัวอยางอ่ืน ที่ใหผลลัพธสอดคลองกับการศึกษาครั้งน้ีโดยในการศึกษาที่เก่ียวกับสุขภาพจิต กลไก

ทางจิต และปจจัยที่เกี่ยวของกับสุขภาพจิตของพนักงานตอนรับบนเครื่องบิน (11) พบวากลุมตัวอยางท่ีใชกลไกทาง
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ความวิติกกัังวล ในกลุ่่�มนักัศึึกษาแพทย์ใ์นประเทศ

ปากีีสถาน(14) ซึ่่�งพบว่่านัักศึึกษาแพทย์์ที่่�ใช้้กลไก

ทางจิิตประเภทที่่�มีีวุุฒิิภาวะ (Mature defense) 

มีีแนวโน้้มที่่�จะมีีผลการเรีียนในระดัับดีี และเผชิิญ

กัับความเครีียดในระดัับต่่ำ ในทางตรงกัันข้้าม 

นัักศึึกษาที่่�ใช้้กลไกทางจิิตประเภทที่่�ไม่่มีีวุุฒิิภาวะ 

(Immature defense) และกลไกทางจิิตประเภท

ที่่�มีีอาการทางประสาท (Neurotic defens e) 

มีีผลการเรีียนในระดัับต่่ำกว่่า มีีแนวโน้้มที่่�จะ

หลีีกเลี่่�ยงหรืือปฏิิเสธปัญหาที่่�เกิิดขึ้�นแทนที่่�จะ 

เผชิิญหน้้า และจััดการกัับปััญหาอย่่างไม่่มีี

ประสิิทธิิภาพ นอกจากนี้้�  ยัังสอดคล้้องกัับ 

การศึึกษาที่่�เกี่่�ยวกัับความสััมพันัธ์์ระหว่่างการใช้้กลไก 

ทางจิิตและภาวะเบื่่�อหน่่ายในการทำงานในกลุ่่�ม

พนัักงานต้้อนรัับบนเครื่่�องบิินของสายการบิิน 

แห่่งหนึ่่�ง(15) ที่่�พบว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างที่่�ใช้้กลไกทางจิิต 

ประเภทที่่�มีีวุุฒิิภาวะ (Mature defense)  

มีภีาวะเบื่่�อหน่า่ยในการทำงานต่่ำกว่ากลุ่่�มตััวอย่า่ง

ที่่�ใช้้กลไกทางจิิตแบบไม่่มีีวุุฒิิภาวะ (Immature 

defense) การศึึกษาดัังกล่าวยังพบว่่า กลุ่่�ม

ตััวอย่่างที่่�ใช้้กลไกทางจิิตแบบไม่่มีีวุุฒิิภาวะมีี

แนวโน้้มที่่�จะเกิิดภาวะเหนื่่�อยล้้าทางอารมณ์์ 

(Emotional exhaustion) สููงกว่่าเมื่่�อเทีียบกัับ

กลุ่่�มที่่�ใช้้กลไกทางจิิตแบบมีีวุุฒิิภาวะ

	 2.	 ความชุกของภาวะสุุขภาพจิิตท่ี่�ต่่ำ

กว่่าคนทั่่�วไป

	จ ากการศึึกษาครั้้�งนี้้� พบว่า่กลุ่่�มตัวัอย่า่ง 

มีีความชุุกของสุุขภาพจิิตที่่�ต่่ ำกว่่าคนทั่่� วไป 

ร้้อยละ 39.6 ความชุุกดังกล่าว ไม่่สอดคล้้องกัับ

การศึึกษาที่่�เกี่่�ยวกัับภาวะสุุขภาพจิิตและปััจจััย

ที่่� เกี่่�ยวข้้องกัับภาวะสุุขภาพจิิตของเจ้้าหน้้าที่่� 

ขนขยะมูลูฝอยในกรุงุเทพมหานคร (5)   ซึ่่�งมีกีารประเมินิ 

ปััญหาภาวะสุุขภาพจิิตโดยใช้้แบบคััดกรองภาวะ

สุุขภาพจิิต General Health Questionnaire-30 

(GHQ-30) พบว่า่ กลุ่่�มตัวัอย่า่งมีปีัญัหาภาวะสุขุภาพ

จิิตร้้อยละ 21.2 เช่่นเดีียวกัับการศึึกษาที่่�เกี่่�ยวกัับ

การทำงานกัับภาวะสุุขภาพอนามััยของผู้้�มีอาชีีพ

เก็็บขยะมููลฝอย ในชุุมชนกองขยะหนองแขม(16)

พบว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างมีีปััญหาภาวะสุุขภาพจิิต 

ร้้อยละ 27.5 ความชุุกของปััญหาภาวะสุุขภาพจิิต

ที่่�แตกต่่างกัันนี้้� อาจเกิิดจากเครื่่�องมืือที่่�ใช้้วััดผล

สุุขภาพจิิตที่่�แตกต่่างกััน มีีแนวทางการวิิเคราะห์์

และเกณฑ์ก์ารประเมิินภาวะสุุขภาพจิิตแตกต่างกันั 

อย่่างไรก็็ตาม จากการทบทวนวรรณกรรมใน

ต่่างประเทศ พบว่่าผลการวิิจััยในการศึึกษานี้้� 

สอดคล้้องกัับการศึึกษาที่่�เกี่่�ยวกัับสุุขภาพจิิตของ

คนเก็็บขยะนอกระบบในเมืืองโจฮัันเนสเบิิร์์ก 

ประเทศแอฟริกาใต้้ (17)  ซึ่่� งใช้้แบบสอบถาม 

สุุขภาพจิิต Self-Reporting Questionnaire 

(SRQ-20) เพื่่�อประเมิินภาวะ common mental 

disorder (CMD) พบว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างมีีความชุุก 

ของภาวะ CMD ร้้อยละ 37.3 ระดัับความชุุกที่่�สููง

ในการศึึกษาครั้้�งนี้้�อาจสะท้้อนถึึงความรุุนแรงของ

ปััญหาที่่�เจ้้าหน้้าที่่�ต้้องเผชิิญ โดยเฉพาะในบริิบท

ที่่�ปริมาณขยะในกรุงเทพมหานครเพิ่่�มข้ึ้�นอย่่าง 

ต่่อเนื่่�อง ขณะที่่�ระบบการจัดการขยะของภาครััฐ

ยัังมีีข้้อจำกััด ทำให้้เจ้้าหน้้าที่่�ต้้องปฏิิบััติิงานภาย

ใต้้ภาระงานสููงและความเสี่่�ยงที่่�เพิ่่�มข้ึ้�น ทั้้�งจาก

ขยะติิดเชื้้�อ การทำงานในสภาพแวดล้อมที่่�ไม่่เอื้้�อ

ต่่อสุุขภาพ ซึ่่�งอาจส่่งผลกระทบทางจิิตใจและเพิ่่�ม

ความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดปััญหาสุุขภาพจิิต ดัังนั้้�น 

ผลการศึึกษานี้้�จึึงอาจสะท้้อนถึึงความจำเป็็น 
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เร่่งด่่วนในการกำหนดนโยบายหรืือมาตรการ

สนัับสนุุนด้้านสุุขภาพจิิตแก่่เจ้้าหน้้าที่่�กลุ่่�มนี้้�อย่่าง

เป็็นระบบ ควบคู่่�กัับการพัฒนาระบบการกำจััด

ขยะของกรุุงเทพมหานครให้้มีีประสิิทธิิภาพและ

ปลอดภััยมากยิ่่�งขึ้้�น

	 3.	ปั ัจจััยอื่่�น ๆ ที่่�เกี่่�ยวของกัับภาวะ

สุุขภาพจิิต

	 3.1	ค ว า มพึ  ง พ อ ใจต่ ่ อ ต า ร า ง 

ปฏิิบััติิงาน 

จากการศึึกษาครั้้�งนี้้� พบว่่าความ

พึึงพอใจต่อตารางการปฏิบิัตัิงิานในระดับัไม่่พึึงพอใจ 

/พึึงพอใจน้้อย มีีอััตราส่่วนแต้้มต่่อในการมีภาวะ

สุุขภาพจิิตที่่�ต่่ำกว่่าคนทั่่�วไป 2.22 เท่่า เมื่่�อเทีียบ

กัับความพึึงพอใจต่่อตารางการปฏิิบััติิงานใน

ระดัับพึึงพอใจปานกลาง/พึึงพอใจมาก อย่่างมีีนััย

สำคัญัทางสถิติิ ิผลการศึึกษาดังักล่า่วสอดคล้อ้งกับั 

งานวิิจััยที่่�ศึึกษาปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อความเครีียดของ

ผู้้�ให้บ้ริิการปรึึกษาทางโทรศัพท์ใ์นหน่ว่ยงานสัังกัดั

กรมสุุขภาพจิิต กระทรวงสาธารณสุุข(18) พบว่่า 

นโยบายการกำหนดตารางการปฏิิบััติิงาน เกณฑ์์

การประเมิินผลการปฏิิบััติิงาน รวมถึึงการจััดการ

ด้า้นค่่าตอบแทนและสวัสัดิกิาร มีอีิทิธิิพลต่อ่ระดัับ

ความเครีียดของผู้้�ให้้บริิการ เช่่นเดีียวกัับงานวิิจััย 

ที่่�ศึึกษาเกี่่�ยวกัับผลกระทบของการทำงานเป็็นกะ

ต่อ่สุขุภาพจิติ โดยเฉพาะอาการซึึมเศร้า้ ความวิติก

กัังวล และปััญหาสุุขภาพจิิตทั่่�วไป ประกอบด้้วย 

กลุ่่�มคนทำงานที่่�มีีตารางการทำงานเป็็นกะ 

เทีียบกัับผู้้�ที่่�ทำงานเฉพาะช่่วงเวลากลางวััน(19)  

พบว่่าพนัักงานที่่�มีีตารางการทำงานที่่�ไม่่แน่่นอน 

และต้้องทำงานในช่่วงเวลาที่่�ขััดต่่อวงจรธรรมชาติิ

ของร่่างกายมีีแนวโน้้มสููงกว่่าที่่�จะมีีภาวะซึึมเศร้้า

และความวิิตกกัังวล

	 3.2 ระดัับการศึึกษา 

จากการศึึกษาครั้้�งนี้้�พบว่า่ ระดับั

การศึึกษาชั้้�นประถมศึึกษา/มััธยมศึึกษาตอนต้้น 

มีีอััตราส่่วนแต้้มต่่อในการมีภาวะสุุขภาพจิิตที่่� 

ต่่ำกว่าคนทั่่�วไป 1.91 เท่่า เมื่่�อเปรียบเทีียบ

กัับระดัับการศึึกษาชั้้�นมััธยมศึึกษาตอนปลาย/

ปวช./ปวส./อนุุปริญญา อย่่างมีีนััยสำคััญทาง

สถิิติิ สอดคล้้องกัับงานวิิจััยที่่�ศึึกษาภาวะสุุขภาพ

จิิตของพนัักงานเก็็บขยะในกรุงเทพมหานคร (5) 

พบว่่าปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับภาวะสุุขภาพจิิต 

ได้้แก่่ สถานภาพทางการเงิิน ภาระหนี้้�สิิน ภาวะ

สุุขภาพทางกาย และจำนวนชั่่�วโมงการทำงาน

โดยพนักังานที่่�มีกีารศึึกษาต่่ำมักัมีภีาวะสุขุภาพจิติ 

ที่่�แย่่กว่่ากลุ่่�มที่่�มีีการศึึกษาสููงกว่า เนื่่�องจาก

พนัักงานขาดโอกาสในการหางานที่่�มีีเงื่่�อนไขการ

ทำงานที่่�ดีีกว่่า เช่่นเดีียวกัับกัับงานวิิจััยที่่�ศึึกษา

เกี่่�ยวกัับพนัักงานเก็็บขยะในจัังหวััดพิษณุุโลก(20) 

พบว่่าพนัักงานที่่�มีีระดัับการศึึกษาต่่ำมัักมีีปััญหา

สุุขภาพจิิตในระดัับสููง เนื่่�องจากต้องทำงานหนััก

มากกว่าคนที่่�มีีการศึึกษาสููง อีีกทั้้�งยัังมีีรายได้้ต่่ำ

และต้้องเผชิิญกัับภาระหนี้้�สิินมากขึ้�น งานวิิจััยนี้้� 

ชี้้�ให้เ้ห็น็ว่า่ระดับัการศึึกษาเป็น็ปัจัจัยสำคัญัที่่�ส่ง่ผล

ต่่อภาวะสุุขภาพจิิตของพนัักงานกลุ่่�มนี้้� นอกจาก

นี้้�ยัังสอดคล้้องงานวิิจััยที่่�ศึึกษาพนัักงานเก็็บขยะ

ในประเทศอิินเดีีย(21) พบว่่า คนที่่�มีีการศึึกษาต่่ำมีี

ระดัับความเครีียดและภาวะซึึมเศร้้าสููงกว่่ากลุ่่�มที่่�

มีีการศึึกษาสููงกว่่า พนัักงานที่่�ไม่่ได้้จบการศึึกษา

ระดัับมััธยมปลายมัักมีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับสุุขภาพจิิต

น้้อยกว่่า ทำให้้พนัักงานขาดทัักษะในการจััดการ

กัับความเครีียดและอารมณ์์ของตนเอง
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สรุุป

	 เ จ้้ า ห น้้ า ที่่� ข น ข ย ะ มูู ล ฝ อ ย สัั ง กัั ด

กรุุงเทพมหานคร มีีความชุุกของภาวะสุุขภาพจิิต

ที่่�ต่่ำกว่่าคนทั่่�วไปร้้อยละ 39.6 โดยการใช้้กลไก 

ทางจิติประเภท Image distorting defense การใช้้

กลไกทางจิติประเภท Affect regulating defense 

ระดัับการศึึกษา และความพึึงพอใจต่่อตาราง 

การปฏิิบััติิงานมีีความสััมพัันธ์์กัับภาวะสุุขภาพจิิต

ที่่�ต่่ำกว่่าคนทั่่�วไป

ข้้อเสนอแนะ

1.	มี การป้้ อ งกัั น ปััญหา สุุขภาพ จิิต

ตั้้�งแต่่ระยะเริ่่�มต้้น เพื่่�อลดความชุุกของภาวะ

สุุขภาพจิิตที่่�ต่่ำกว่่าคนทั่่�วไปโดยจััดให้้มีีระบบ

เฝ้้าระวัังและการประเมิินสุุขภาพจิิตเชิิงรุุกอย่่าง

ต่่อเนื่่�องในกลุ่่�มเจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะมููลฝอย เช่่น 

การกำหนดให้้มีีการคัดกรองสุุขภาพจิิตอย่่างน้้อย

ปีีละ 1 ครั้้�ง หากพบเจ้้าหน้้าที่่�ที่่�มีีภาวะเสี่่�ยง ควรมีี

ช่อ่งทางให้้คำปรึึกษา หรืือส่ง่ต่อ่ไปยังหน่่วยบริิการ

สุุขภาพจิิตในระบบของกรุุงเทพมหานคร

2.	ส่ งเสริิมการเรีียนรู้้�และพััฒนากลไก

ทางจิิตที่่�มีีวุุฒิิภาวะ (Adaptive defense) เพื่่�อ

เพิ่่�มความสามารถในการรับัมือืกับัความเครียีดและ

ลดความเสี่่�ยงต่่อปััญหาสุุขภาพจิิตของเจ้้าหน้้าที่่� 

โดยจัดัอบรมหรืือกิจิกรรมกลุ่่�มเกี่่�ยวกับัการรู้้�เท่่าทััน 

ความคิิดและอารมณ์์พััฒนาแบบฝึึกทัักษะจิิตให้้

เหมาะกัับบริิบทเจ้้าหน้้าที่่�ขนขยะ เช่่น การจััดการ

ความโกรธ การปรับมุมุมองต่่อความยากลำบากใน

งานจััดเวทีีให้้แลกเปลี่่�ยนประสบการณ์์การเผชิิญ

ปััญหา เพื่่�อส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�จากเพื่่�อนร่่วมงาน

3.	พั ัฒนาองค์์ความรู้้�และทัักษะสุุขภาพ

จิิตให้้กัับเจ้้าหน้้าที่่�ที่่�มีีระดัับการศึึกษาต่่ำเพื่่�อ

ช่่วยให้้เจ้้าหน้้าที่่�เข้้าใจตนเอง และจััดการกัับ

ความเครีียดได้้ดีีขึ้้�น ควรมีีโครงการฝึึกอบรม 

ด้้านสุุขภาพจิิตอย่่างง่่าย เน้้นการดููแลใจตนเอง

การสื่่�อสารอย่่างไม่่ทำร้้ายกันั และการเผชิิญปััญหา

เชิิงบวกโดยใช้้สื่่�อการเรีียนรู้้�แบบอิินโฟกราฟิิก 

หรืือวิิดีีโอสั้้�น ๆ

4.	ปรั ับปรุุงตารางการทำงานให้้เหมาะ

สม และเปิิดรับความคิิดเห็็นเกี่่�ยวกับัการจัด ตาราง

งานและผลการปฏิบิัตัิงิาน เพื่่�อลดความไม่พ่ึึงพอใจ

ในตารางการทำงาน และปรัับปรุุงการ บริิหารงาน

ให้้มีีประสิิทธิิภาพมากขึ้้�น

กิิตติิกรรมประกาศ

	ผู้้� วิิจััยขอขอบคุุณ ขอขอบคุุณทุุนอุุดหนุุน

การศึึกษาระดัับบัณัฑิติศึึกษาจาก บัณัฑิติวิทิยาลััย

จุฬุาลงกรณ์มหาวิทิยาลััย เพื่่�อเฉลิิมฉลองวโรกาสที่่� 

พระบาทสมเด็็จพระเจ้า้อยู่่�หัวทรงเจริญิพระชนมายุุ

ครบ 72 พรรษา ขอขอบคุณุ ดร.ภาณุวุัฒัน์ ์อ่อ่นเทศ  

ผู้้�อำนวยการส่่วนบริิการจััดการมููลฝอย สำนัักงาน

จััดการมูลฝอย และเจ้้าหน้้าที่่�สำนัักงานจััดการ

มููลฝอยทุุกท่่าน สำหรัับการอำนวยความสะดวก

ในการเข้้าเก็็บข้้อมููล และขอขอบคุุณเจ้้าหน้้าที่่� 

ขนขยะมููลฝอยทุุกท่่านที่่�ให้้ความร่่วมมืือเข้้าร่่วม

การศึึกษาวิิจััยครั้้�งนี้้�
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