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บทคัดย่อ
	 การวิจัยเชิงคุณภาพครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อบรรยายประสบการณ์การท�ำงานและสาเหตุการตัดสินใจลาออกของ  

พยาบาลรุ่นอายุแซดที่ลาออกไปประกอบอาชีพอื่น โดยใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ ผู้ให้ข้อมูลคือพยาบาลวิชาชีพรุ่นอายุแซด 

จ�ำนวน 17 คน ซึ่งเคยปฏิบัติงานในโรงพยาบาลทั้งภาครัฐและเอกชนก่อนตัดสินใจลาออกไปประกอบอาชีพอื่น เก็บรวบรวมข้อมูล

ด้วยการสัมภาษณ์แบบเจาะลึก ร่วมกับการสังเกตและการจดบันทึกภาคสนาม น�ำข้อมูลมาถอดเทปแบบค�ำต่อค�ำ  และวิเคราะห์

เนื้อหาตามวิธีการของ Creswell และ Poth

	 ผลการศึกษา พบว่าประสบการณ์การท�ำงานในวิชาชีพพยาบาลของพยาบาลรุ่นอายุแซดก่อนลาออกไปประกอบอาชีพ

อื่น สามารถแบ่งได้เป็น 4 ประเด็นหลัก ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ 1) การปฏิบัติงานและการปรับตัวในบทบาทพยาบาล 2) อุปสรรค       

ในการท�ำงานและความขัดแย้งกับผู้ร่วมงาน 3) ลักษณะงานและผลกระทบต่อชีวิตส่วนตัว และ 4) แรงผลักดันและสาเหตุที่น�ำไปสู่ 

การลาออกจากวิชาชีพพยาบาล 

	 ผลการวิจัยท�ำให้เกิดความเข้าใจถึงบริบทการท�ำงานในวิชาชีพพยาบาลที่น�ำไปสู่การลาออกของพยาบาลรุ่นอายุแซด           

ซึ่งเป็นรุ่นอายุที่จะเป็นก�ำลังหลักในระบบบริการสุขภาพ โดยสามารถใช้เป็นข้อมูลผลการวิจัยส�ำหรับผู้บริหารทางการพยาบาลใน

การพัฒนากลยุทธ์การธ�ำรงรักษาพยาบาลไว้ในวิชาชีพต่อไป

ค�ำส�ำคัญ: ประสบการณ์การท�ำงาน, พยาบาลรุ่นอายุแซด,การลาออกจากวิชาชีพพยาบาล, การลาออกไปประกอบอาชีพอื่น,              

การวิจัยเชิงคุณภาพ

Abstract
	 This qualitative study aimed to describe the working experiences and reasons for resignation of           

Generation Z nurses who had resigned to pursue other careers. The study employed a qualitative research 

approach. Participants were 17 registered nurses of Generation Z, who had previously worked in public and 

private hospitals. Data were collected via in-depth interviews, observation, and field notes until data saturation 

was achieved. The data were then verbatim transcribed and analyzed using content analysis guided by the 

concepts of Creswell and Poth.
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	 The findings revealed that the experiences of Generation Z nurses could be categorized into four 

main themes. 1) Work Performance and Adaptation in the Nursing Role, 2) Conflicts and Obstacles in the Work 

System and Colleagues, 3) Nature of Work and Its Impact on Personal Life, and 4) Push and Pull Factors  

Leading to Resignation from the Nursing Profession. This study provides a deep understanding of the  

complex factors contributing to nurse turnover among the new generation. The findings can inform  

nursing administrators and policymakers in developing effective human resource management strategies 

for the retention of Generation Z nurses.

Keywords: Work experiences, Generation Z nurses, Nursing turnover, Career transition, Qualitative research

ในองค์การพยาบาลและจะเป็นก�ำลังหลักในอนาคตของ            

ระบบสุขภาพ โดยจากการแบ่งรุ ่นอายุ 5 ระบุพยาบาล 

รุ่นอายุแซด คือกลุ่มคนเกิดในช่วงปี ค.ศ.1995 – 2010 หรือ        

ปี พ.ศ.2538–2553 เป็นคนรุ ่นใหม่ที่เติบโตมาพร้อมกับ

เทคโนโลยีดิจิทัลและอินเทอร์เน็ต ซ่ึงมีอิทธิพลต่อรูปแบบ          

การเรียนรู้ การสื่อสาร และทัศนคติต่อการท�ำงาน พยาบาล        

รุ่นอายุแซดเริ่มเข้าสู่ระบบบริการสุขภาพในช่วงประมาณ 6–7 

ปีที่ผ่านมา และพบว่ามีสัดส่วนถึงร้อยละ 25–49 ของบุคลากร

พยาบาลในโรงพยาบาล6,7 จากการศึกษาที่ผ่านมาส่วนใหญ่

เป็นการวจิยัเชิงปรมิาณท่ีมุง่ศกึษาปัจจยัท่ีสมัพนัธ์กบัความตัง้ใจ

ลาออกของพยาบาลรุ ่นอายุแซด เช่น ลักษณะงาน สภาพ

แวดล้อมในการท�ำงาน ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชาและ 

เพื่อนร่วมงาน รวมถึงระดับความพึงพอใจในงาน7,8 ซึ่งงานวิจัย

ดังกล่าวสามารถสะท้อนให้เห็นอัตราการลาออกและปัจจัยที่

เก่ียวข้องได้ แต่การศึกษาท่ีผ่านมายังมีข้อจ�ำกัดในการอธิบาย

ประสบการณ์เชิงลึก ความรู้สึก ความคาดหวัง และจุดเปลี่ยน

ส�ำคัญท่ีน�ำไปสู่การตัดสินใจลาออก โดยเฉพาะประสบการณ์ที่

พยาบาลต้องเผชิญระหว่างช่วงเริ่มต้นการท�ำงาน เช่น ภาวะ 

“Reality Shock” ซึ่งเป็นช่วงท่ีพยาบาลรุ่นใหม่ต้องเผชิญ           

กับความแตกต่างระหว่างความคาดหวังกับความเป็นจริง 

ของการท�ำงานในระบบบริการสุขภาพ9 

	 พยาบาลรุ่นอายุแซดในประเทศไทยบางส่วนลาออก

แม้ยังไม่ครบระยะเวลาตามพันธะสัญญาทุน และยินดีชดใช้ทุน

ด้วยเงินส่วนตัวเพื่อแลกกับอิสระในการเลือกเส้นทางอาชีพ        

โดยหลงัจากลาออกหลายคนเลอืกทีจ่ะประกอบอาชพีอืน่10 เช่น 

ธุรกิจส่วนตัว พนักงานต้อนรับบินเครื่องบิน งานบริษัทยาและ

เครื่องมือทางการแพทย์ หรือท�ำงานในบริษัทประกัน ในขณะที่

พยาบาลขาดแคลนแต่ผู้ส�ำเร็จการศึกษาพยาบาลบางส่วนกลับ

ไปประกอบอาชีพอื่น สะท้อนให้เห็นถึงความสูญเสียเชิงโอกาส

บทน�ำ 
	 หลายประเทศทั่วโลกประสบปัญหาการขาดแคลน

พยาบาลวิชาชีพ โดยจ�ำนวนอัตราก�ำลังพยาบาลในปัจจุบันไม่

สอดคล้องกับความต้องการด้านบริการสุขภาพ ในประเทศไทย

แม้จะมกีารเพิม่จ�ำนวนการผลติพยาบาลอย่างต่อเน่ือง แต่ปัญหา

การขาดแคลนพยาบาลยังคงปรากฏอยู่ในระบบ เน่ืองจากมี

อัตราการลาออกสูง อันเป็นผลมาจากความเหนื่อยล้าและ   

ความเบือ่หน่ายในงาน1 ร่วมกบัการธ�ำรงรกัษาพยาบาลให้คงอยู่

เป็นไปได้ยากมากขึ้นจากภาระงานหนัก การท�ำงานเป็นผลัด

ตลอด 24 ชั่วโมง ความเครียด ปัญหาสุขภาพ ค่าตอบแทน          

ไม่เหมาะสม2 การลาออกของพยาบาลไม่เพียงก่อให้เกิด 

ผลกระทบต่อองค์การเท่านั้น แต่ยังสะท้อนถึงความสูญเสีย        

เชิงต้นทุนและโอกาสของระบบสุขภาพของประเทศ เนื่องจาก

การผลิตพยาบาลวิชาชีพต้องใช้ทรัพยากร ทั้งงบประมาณ          

ของระบบการศึกษา บุคลากรทางการสอนและระยะเวลา           

ในการพัฒนาสมรรถนะวิชาชีพ เมื่อบุคลากรที่ได้รับการผลิต         

เข้าสูร่ะบบแล้วลาออกจากวชิาชพีในระยะเวลาอนัสัน้ การลงทุน

ดังกล่าวจึงไม่สามารถสร้างผลตอบแทนต่อระบบสุขภาพได้ 

อย่างเต็มศักยภาพ ขณะเดียวกันองค์กรยังต้องแบกรับต้นทุน

เพิ่มเติมในการสรรหาและฝึกอบรมบุคลากรใหม่เพ่ือทดแทน

บคุลากรทีล่าออก3 และการศึกษาในประเทศไทยยงัพบว่า อตัรา

การลาออกของพยาบาลมีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้นในกลุ่มพยาบาลท่ี

มีประสบการณ์การปฏิบัติงานไม่เกิน 3 ปีเนื่องจากพยาบาลรุ่น

ใหม่บางส่วนไม่สามารถปรับตัวให้เข้ากับลักษณะงานได้4,7,11 

	 ในปัจจุบันองค์การพยาบาลประกอบด้วยบุคลากร

หลากหลายรุ่นอายุ (Muti -generation nursing workforce) 

ปฏิบัติงานร ่วมกันซึ่ งคนแต ่ละรุ ่นอายุมีคุณลักษณะที่ มี 

ความแตกต่างกนัอย่างชดัเจน พยาบาลรุน่อายใุหม่ทีส่ดุองค์การ 

คือ พยาบาลรุ่นอายุแซด ซึ่งก�ำลังทยอยเข้าสู่ระบบการท�ำงาน
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การปฏิบัติงานเป็นพยาบาลวิชาชีพท้ังในโรงพยาบาลของรัฐ  

และเอกชน แต่ปัจจุบันได้ลาออกไปประกอบอาชีพอ่ืน และ          

3) มีความยินดีและเต็มใจในการเข้าร ่วมเป็นผู ้ให ้ข ้อมูล 

ในการวิจัย ทั้งนี้ผู ้วิจัยได้เลือกผู้ให้ข้อมูลที่ท�ำงานในบริบท 

ที่แตกต่างกันหลังจากวิเคราะห์ข้อมูลแล้ว พบว่า ข้อมูลอิ่มตัว

โดยไม่มีประเด็นใดเพิ่มเติมที่ผู้ให้ข้อมูลคนที่ 17 

	 เครือ่งมอืท่ีใช้ในการวจิยั ในการวจิยัเชงิคณุภาพเน้น

ศึกษาประสบการณ์ชีวิตของบุคคลตามความเป็นจริงที่อยู่ใน

ปรากฏการณ์ โดยผู้วิจัยเป็นเครื่องมือส�ำคัญที่สุด เพราะผู้วิจัย

ต้องปฏิสัมพันธ์กับผู ้ให้ข้อมูลโดยตรงเพื่อเก็บข้อมูลสร้าง           

องค์ความรู้ใหม่ โดยมีเครื่องมืออื่นๆ ที่ช่วยในการเก็บรวบรวม

ข้อมูล ได้แก่ 1) อุปกรณ์บันทึกเสียง 2) แบบบันทึกข้อมูล        

ส่วนบคุคล 3) แบบบนัทกึช่วยจ�ำ และ 4) แนวคาํถามทีใ่ช้ในการ

สัมภาษณ์

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 การวจิยัได้รบัการอนมุตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรม

การวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลสมุทรปราการหมายเลขรับรอง 

Oq02567 เมือ่วนัที ่21 มนีาคม 2567 และหลงัจากได้รับอนมุตัิ

ให้เก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยติดต่อผู้ให้ข้อมูลที่มีคุณสมบัติตาม

เกณฑ์และยินดีเข้าร่วมวิจัย (Criterion Sampling) ผ่านช่อง

ทางสื่อออนไลน์ 1-5 คนแรก หลังจากนั้นใช้วิธีการสอบถาม 

ผูใ้ห้ข้อมลูรายอืน่ทีม่คีณุสมบตัติามเกณฑ์ทีก่�ำหนด (Snowball 

sampling) โดยเน้นย�้ำถึงการใช้รหัสแทนการใช้ชื่อจริงของผู้ให้

ข้อมูล การจัดเก็บข้อมูลไว้ในที่ปลอดภัย รวมทั้งท�ำลายเอกสาร

การบันทึกข้อมูลท้ังหมดทันทีเมื่อเสร็จสิ้นการวิจัย ผู้วิจัยให ้

อิสระในการตัดสินใจเข้าร่วมการวิจัย และขออนุญาตท�ำการ

บันทึกเสียงการสนทนาพร้อมจดบันทึกภาคสนามขณะท�ำการ

สัมภาษณ์ 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
	 ผู ้วิจัยด�ำเนินการสัมภาษณ์จากคําถามกว้าง ๆ          

เก่ียวกับการประสบการณ์การท�ำงานขณะเป็นพยาบาลวิชาชี

พด้วยคําถามเจาะลึก 2 คําถาม ได้แก่ “ประสบการณ์ในการ

ท�ำงานเป็นพยาบาลวิชาชีพของพยาบาลรุ ่นอายุ แซดเป็น

อย่างไร” และ “เพราะสาเหตุใดถึงตัดสินใจลาออกจาก 

วิชาชีพพยาบาล” ส่วนคําถามอื่นๆ จะเกิดขึ้นในขณะสัมภาษณ์

ตามบริบทท่ีผู้ให้ข้อมูลถ่ายทอด และสังเกตผู้ให้ข้อมูลตลอด

ระยะเวลาการสมัภาษณ์ โดยเป็น การสมัภาษณ์รายละ 1-2 คร้ัง 

ของประเทศ เนื่องจากบุคลากรบางส่วนได้รับการผลิตด้วย

ทรัพยากรของรัฐกลับไม่ได้ถูกใช้ศักยภาพในระบบบริการ

สุขภาพ11 แม้ว ่าจะมีศึกษาในวิจัยเชิงปริมาณ และแม้ว่า               

ทุกองค์การพยาบาลจะเก็บข้อมูลการลาออก แต่พยาบาล          

ส่วนใหญ่จะไม่ระบุสาเหตุจริงของการตัดสินใจลาออกต่อ

องค์การทีต่นเคยปฏบิตังิานให้12 ดงันัน้ การศกึษาประสบการณ์

การท�ำงานและสาเหตุที่แท้จริงของการตัดสินใจลาออกจาก

วิชาชีพของพยาบาลรุ ่นอายุแซดจึงจ�ำเป็นต้องใช้การวิจัย              

เชิงคุณภาพ เพื่อท�ำความเข้าใจเรื่องราว ประสบการณ์ และ         

มุมมองของผู้มีประสบการณ์ตรงผ่านการสัมภาษณ์เชิงลึก

	 ผลการศึกษาที่ได้จะช่วยให้เกิดความเข้าใจอย่าง         

ลึกซึ้งต่อบริบทการท�ำงานของพยาบาลรุ่นอายุแซดที่จะเป็น

ก�ำลังหลักของระบบสุขภาพในอนาคต ปัจจัยเชิงโครงสร้าง         

ขององค์การพยาบาล ตลอดจนกระบวนการตัดสินใจลาออก 

จากวิชาชีพ ซ่ึงจะเป็นข้อมูลส�ำคัญส�ำหรับผู้บริหารทางการ

พยาบาลและผู ้ก�ำหนดนโยบายในการพัฒนาแนวทางและ

มาตรการที่เหมาะสมในการธ�ำรงรักษาบุคลากรพยาบาล            

ลดความสูญเสียเชิงต ้นทุนและโอกาสของประเทศ และ            

เสริมสร้างความยั่งยืนของก�ำลังคนด้านการบริการสุขภาพใน

ระยะยาว

วัตถุประสงค์การวิจัย 
	 เพื่อบรรยายการท�ำงานในวิชาชีพพยาบาลของ

พยาบาลรุ่นอายุแซดก่อนลาออกไปประกอบอาชีพอื่น

คำ�ถามการวิจัย
 	 ประสบการณ์การท�ำงานในวิชาชีพพยาบาลของ

พยาบาลรุ่นอายุแซด ก่อนที่จะลาออกไปประกอบอาชีพอื่น        

เป็นอย่างไร

วิธีการดำ�เนินการวิจัย
	 รูปแบบการวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาโดยใช้ระเบียบ

วิธีวิจัยเชิงคุณภาพตามแนวคิดของ Creswell และ Poth13           

ผูใ้ห้ข้อมลู คอื พยาบาลรุน่อายแุซดทีม่ปีระสบการณ์การท�ำงาน

ในวิชาชีพพยาบาลซึ่งปัจจุบันได้ลาออกจากวิชาชีพไปประกอบ

อาชพีอืน่ มคัีดเลอืกผูใ้ห้ข้อมลูโดยใช้การคัดเลอืกแบบตามเกณฑ์ 

(Criterion Sampling) และวธิบีอกต่อ (Snowball Sampling) 

โดยมเีกณฑ์การคดัเลือกผูใ้ห้ข้อมลู ดงันี ้1) เป็นพยาบาลรุน่อายุ

แซดซึ่งปัจจุบันมีอายุไม่เกิน 29 ปี 2) เป็นผู้ที่มีประสบการณ ์    
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ใช้ระยะเวลาในการสัมภาษณ์ 45-120 นาทีต่อครั้ง รวมการ

สัมภาษณ์ทั้งหมด 23 ครั้ง ซึ่งใช้เวลาเก็บข้อมูล 36 สัปดาห ์

(ระหว่างเดือนมีนาคม-ธันวาคม 2567) หลังสัมภาษณ ์                    

ผู้วิจัยด�ำเนินการถอดเทปแบบค�ำต่อค�ำ  วิเคราะห์ข้อมูลและ         

ได้น�ำข้อมลูกลบัไปให้ผูร่้วมวจัิยตรวจสอบพร้อมทัง้ตีความหมาย

ข้อมูลร่วมกับผู้วิจัยเพื่อให้ความหมายผลการศึกษา

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ผู้วิจัยท�ำการการวิเคราะห์ข้อมูลตามเนื้อหาด้วยวิธี

การวิเคราะห์ข้อมลูวจิยัเชงิคณุภาพของ Creswell และ Poth13 

น�ำข้อมูลที่ได้จากการถอดเทปมาอ่านหลายครั้ง เพื่อให้เข้าใจ

โดยเน้นประเด็นส�ำคัญเกี่ยวกับประสบการณ์การท�ำงานของ

พยาบาลรุน่อายแุซด จากน้ันดึงประโยคหรอืข้อความทีเ่ก่ียวข้อง

กบัปรากฎการณ์ทีศ่กึษามาก�ำหนดรหสัข้อมลู (Coding) จดัรหสั

ข้อมูลที่เหมือนกันไว้ในกลุ่มเดียวกัน แล้ววิเคราะห์เป็นประเด็น

หลักและประเด็นย่อยจากนั้นเขียนเค้าโครงค�ำอธิบายพร้อมน�ำ

ตัวอย่างค�ำให้สัมภาษณ์มาอ้างอิงในผลการวิจัย

การตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมูล 
	 ผูวิ้จยัตรวจสอบความน่าเชือ่ถอืของข้อมลูตามเกณฑ์

ของ Guba และ Lincoln14 ประกอบด้วย 4 องค์ประกอบ ได้แก่ 

1) ความน่าเชื่อถือของข้อมูล (Credibility) โดยการสร้าง           

ความคุ้นเคยกับผู้ที่ให้ข้อมูลเป็นระยะเวลานาน (Prolonged 

engagement) และน�ำข้อมูลที่เป็นผลการวิเคราะห์ข้อมูล            

กลับไปให้ผู้ให้ข้อมูลทุกรายตรวจสอบจนพบว่าไม่มีการแก้ไข

ข้อมูล (Member checking) 2) ความสามารถในการถ่ายโอน 

(Transferability) โดยอ่านบทสัมภาษณ์แต่ล่ะรายแล้วเห็น        

ถงึประสบการณ์การปฏบิตังิานก่อนตดัสนิใจลาออกจากวชิาชพี

พยาบาล ว่ามีความเป็นได้ที่จะเกิดประเด็นต่างๆ ที่เป็นผล         

การวิจัย 3) ความสามารถในการยืนยัน (Confirmability) 

เป็นการตรวจสอบข้อมูลจากการบันทึกเสียง การถอดเทป          

และการบันทึกช่วยจ�ำว่ามีความสอดคล้องกัน และมีการอ้างอิง

ค�ำพูดของผู้ให้ข้อมูลในผลการวิจัย และ 4) ความสามารถใน  

การยืนยันผลการวิจัย (Confirmability) การเก็บข้อมูลและ       

การตรวจซ�้ำด้วยความเป็นกลางสามารถตรวจสอบได้

ผลการวิจัย
	 จาการวิเคราะห์ข้อมูล พบว่า ประสบการณ์การ

ท�ำงานในวิชาชพีพยาบาลของพยาบาลรุน่อายแุซก่อนลาออกไป

ประกอบอาชีพอื่น ประกอบด้วย 4 ประเด็นหลัก และแบ่งออก

เป็นประเด็นย่อย 15 ประเด็น ดังนี้

	 1.	 การปฏิบัติงานและการปรับตัวในบทบาท

พยาบาล พยาบาลรุ่นอายุแซดเมื่อเข้าสู่วิชาชีพต้องเผชิญกับ       

การปรับตัวครั้งใหญ่ เนื่องจากสภาพแวดล้อมและลักษณะงาน

จริงมีความแตกต่างจากการเรียนในมหาวิทยาลัยต้องเรียนรู้

ทักษะเฉพาะทาง รับมือกับภาระงานที่ซับซ้อน และปรับตัวให้

เข้ากับวัฒนธรรมองค์กร ซ่ึงเกิดข้ึนภายใต้ความกดดันขณะที่

ประสบการณ์ยังคงมีจ�ำกัด โดยมีรายละเอียดประเด็นย่อยดังนี้

		  1.1	 การเรียนรูแ้ละรับมอืกบัภาระงานพยาบาล 

ผู้ให้ข้อมูลสะท้อนว่าภาระงานจริงมีความซับซ้อนครอบคลุม       

ท้ังงานคลินิก งานเอกสาร และการประสานงาน ท�ำให้ต้อง        

เรียนรู้ทักษะใหม่ โดยเฉพาะในหน่วยงานเฉพาะทางท่ีต้องใช้

ความรู้และเคร่ืองมือท่ีซับซ้อนซ่ึงไม่เคยเรียนมาก่อน ความรับ

ผิดชอบต่อชีวิตผู ้ป่วยโดยตรงยังสร้างแรงกดดันทางจิตใจ             

ดังเช่นค�ำให้สัมภาษณ์ “ถ้าเคสล้นจากห้องฉุกเฉินคนไข้ก็จะมา

ที่วอร์ดเรา เคยเห็นภาพเตียงหน้าลิพต์ เตียงหน้าบันไดมั้ย        

ภาพความจริงคือเป๊ะแบบน้ันเลย สงสารคนไข้นะ สงสารหมอ

พยาบาลด้วย คอืโรงพยาบาลศนูย์เขาจ�ำเป็นต้องรบัเคสจ�ำกัดไม่

ได้ เคสมาก็ต้องรับ อัตราก�ำลังพยาบาลเท่าเดิมนะ แบบคนนั้น

เวรวันนั้น 20 เคส มีเตียงเสริมหน้าลิพต์ระเบียงอีก 5 ล้นๆ 

พยาบาล 3 คนคดิว่าอยูก่นัยงัไง งานมนัเยอะทวคีณู ฉดียาเยอะ

ขึ้น Adapt วิธีที่ท�ำอย่างรวดเร็ว เคยฉีด Anti-Biotic แบบไม่

ต้อง Drip ช้าเพราะท�ำไม่ทันมีงานอื่นอีกเยอะ” (ID3T1) … 

“หน่วยแพทย์เวรก็คือ OPD ที่รวมคนไข้ที่ไม่มีห้อง Admit 

อาการเขาหนกัแบบกลบับ้านไม่ได้ แต่ความโรงพยาบาลรฐักจ็ะ

เตียงว่างยาก ดังนั้นภาพคนไข้อาจจะเรียกว่าคนไข้อนาถา อันนี้

คยุตรงๆนะคะเพราะหน้างานมนัให้ความรูส้กึแบบนัน้ คือคนไข้

เขากลบับ้านไม่ได้ กต้็องอยูน่ัน่แหละ คอืมนัต้องค�ำนีอ้นาถาของ

จริง เห็นแล้วก็หดหู่อะต้องอยู่นั่น แบบนอนเตียงเรียงกัน อาบ

น�ำ้ไม่ได้นะเพราะเราคือ OPD ไม่ใช่วอร์ดเราดแูลไม่ได้ แต่อาการ

เขาก็กลับไม่ได้ต้องอยู่ดูแลกันแบบนี้” (ID13T1)

		  1.2	 การปรบัตัวในการท�ำงานตามบรบิทเฉพาะ

ของแต่ละหน่วย ซ่ึงมีวัฒนธรรมและเง่ือนไขการท�ำงานที่แตก

ต่างกัน ผู้ให้ข้อมูลต้องปรับตัวกับบริบทตั้งแต่การท�ำงานใน

หน่วยเฉพาะ ไปจนถึงการย้ายไปท�ำงานในโรงพยาบาลที่

ทรัพยากรจ�ำกัดซึ่งต้องปรับเปลี่ยนวิธีการปฏิบัติการพยาบาล

หรือถูกโยกย้ายบ่อยครั้ง ท�ำให้ต้องเรียนรู้และปรับตัวอยู่ตลอด

เวลา ดังเช่นค�ำให้สัมภาษณ์ “เดือนแรกให้ไปอยู่ ER กับศัลย์ 
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เดือน ถัดมาอยู่วอร์ดอายุรกรรมเฉย จะใช้เวลา 3 เดือนใน Pro-

cess นี้ก็ล�ำบากหน่อย แบบวนหลายหน่วยปรับตัวหลายที่ตาม

เจ้าถิ่นที่เขาอยู่ ดีบ้าง แย่บ้าง เขาน่าจะอยากให้สัมผัสงานจริง

ก่อนแต่มันก็ยุ่งยากกับตัวเด็กใหม่” (ID3T1) … “แบบเริ่มใหม่

หมดเลย ที่ตอนเรียนคือไม่มีสอนแบบนี้ไง ICU CVT ส่วนมาก  

ก็จะเป็นเคส Open Chest CABG ทั้งหมด ไปเจอเคสเด็ก           

เพราะว่ามันจะต้อง sensitive เหลือเกิน แล้วก็อีกอย่างที่อึ้ง        

ก็คือยา Inotrope ที่เราไม่เคยเรียนในห้องเรียนก็ไปเจอที่นี่         

ปรับตัวเยอะเลยค่ะ คือสิ่งใหม่ในชีวิตเลย” (ID8T1)

		  1.3	 การรับแรงกดดันในงานกับประสบการณ์

ที่ยังน้อย แรงกดดันส�ำคัญมาจากปฏิสัมพันธ์กับผู ้ร่วมงาน            

ซึ่งผู้ให้ข้อมูลเป็นผู้มีประสบการณ์น้อยท�ำให้ตกเป็นเป้าของ        

การต�ำหนิและถูกคาดหวัง การสอนงานมาพร้อมกับค�ำวิจารณ์

มากกว่าการให้ก�ำลังใจ ขณะที่แนวคิดการท�ำงานแบบใหม ่         

ของคนรุ ่นอายุแซดมักถูกปฏิเสธเนื่องจากถูกมองว่าขาด

ประสบการณ์ ซึ่งบั่นทอนความมั่นใจและสร้างบรรยากาศ          

การท�ำงานทีก่ดดนั ดงัเช่นค�ำให้สมัภาษณ์ “ตอนจบใหม่เหมอืน

แบบเราเดก็แล้วพีเ่ขาไม่ไว้ใจ จะมแีบบพอท�ำงานกบัพีค่นนีแ้ล้ว

เรารู้สึกไม่มีความสุข เหมือนเขาจับผิดเราอยู่ตลอดเวลารุ่นพี่ใน

วอร์ดจะมีคนที่เขาแบบชอบเหน็บแนมอะ” (ID1T1)

	 2.	 อุปสรรคในการท�ำงานและความขัดแย้งกับผู้

ร่วมงาน ความขัดแย้งที่เกิดจากปฏิสัมพันธ์กับผู้ร่วมงานเป็น

อุปสรรคส�ำคัญที่บั่นทอนก�ำลังใจในการท�ำงาน วัฒนธรรมที่ยึด

ติดกับระบบอาวุโส การบริหารงานที่ไม่เป็นธรรม และความ

สัมพันธ์ท่ีไม่ดีกับผู้บริหารและเพื่อนร่วมงาน ได้สร้างสภาพ

แวดล้อมที่เป็นพิษ ซึ่งขัดต่อคุณค่าของคนรุ่นใหม่ท่ีต้องการ 

ความเท่าเทียม โดยมีรายละเอียดประเด็นย่อยดังนี้

		  2.1	 ล�ำดับอาวุโสในสังคมพยาบาล ระบบ

อาวโุสในองค์กรพยาบาลสร้างแรงกดดันให้คนรุน่ใหม่ต้องปฏบัิติ

ตามแนวทางเดิมๆ โดยไม่มีโอกาสแสดงความคิดเห็นหรือเสนอ

แนวทางใหม่ การไม่ยอมรับการเปลี่ยนแปลงและการยึดติดกับ

อ�ำนาจตามล�ำดบัชัน้ ท�ำให้พวกเขารูส้กึไร้พลงัในการพฒันางาน 

ดงัเช่นค�ำให้สมัภาษณ์ต่อไปนี ้“พอเรามปัีญหาพีเ่ขากไ็ม่ยอมจบ 

พี่เขาก็ไปบอกคนอื่นๆว่าเราผิด คือเราไม่ได้ท�ำจริงๆ แต่เราเป็น

น้องอ่ะ เราคุยกับหัวหน้าแต่เขาก็เหมือนไม่อยากมีเรื่องกับพี่

ซีเนียร์คนนั้น หัวหน้าฟังพี่เขามากกว่า ก็แค่ให้เรายอมมันจบๆ 

ให้มนัผ่าน ๆ  ไปแต่เราน้อยใจอ่ะท�ำไมการเป็นน้องต้องยอมเสมอ

ไม่ยุติธรรมเลย” (ID17T1)

		  2.2	 ความไม่เป็นธรรมในการบริหารงาน ผู้ให้

ข้อมูลหลายรายเผชิญกับระบบอุปถัมภ์และการเลือกปฏิบัติใน

ที่ท�ำงาน การตัดสินใจของหัวหน้างานในการมอบหมายงาน       

หรอืให้โอกาสในการพฒันาไม่ได้ข้ึนอยูก่บัความสามารถเสมอไป 

แต่ขึ้นกับความสัมพันธ์ส่วนตัว สิ่งนี้สร้างความรู้สึกคับข้องใจ 

และท�ำให้เช่ือว่าความทุ่มเทในการท�ำงานไม่ได้น�ำไปสู่ความ

ก้าวหน้า ดังเช่นค�ำให้สัมภาษณ์ต่อไปนี้ “ขอไปเรียนการเขียน

คู ่มือจะได้คุณวุฒิ หัวหน้าบอกรอต่อคิว ให้พี่ๆ ก่อนหน้า

ประมาณแบบ 5-6 คน แต่พี่เขาไม่ไปนะ หัวหน้าก็จะดันให้เขา

ไปอยู่ได้ คือเรานี้บอกชัดเจนว่าอยากไป มันก็เลยเป็นหนึ่งสิ่งที่

คิดว่า ท�ำไมหัวหน้าไม่สนับสนุนหนู”(ID9T1)

 		  2.3	 ความสัมพันธ์กับผู้บริหารที่ไม่เกื้อหนุน 

หัวหน้างานโดยตรงมีอิทธิพลอย่างสูงต่อการตัดสินใจคงอยู่        

หรือลาออก แต่หลายคนกลับต้องเผชิญกับผู้บริหารท่ีไม่รับฟัง

ปัญหา ไม่ให้การสนับสนุน หรือไม่ปกป้องเมื่อเกิดความขัดแย้ง 

การขาดท่ีพึ่งจากผู้บังคับบัญชาท�ำให้พวกเขารู ้สึกโดดเดี่ยว         

และเป็นสิ่งกระตุ ้นสุดท้ายท่ีท�ำให้ตัดสินใจลาออก ดังเช่น 

ค�ำให้สัมภาษณ์ “ตอนวอร์ดโควิดขาดคนท�ำงานหัวหน้าก็ส่ง       

หนูไป ขอให้หนูมาช่วยอะไรหนูก็ท�ำทุกงาน แต่หัวหน้าไม่เห็น

หัว ไม่เห็นความส�ำคัญ แบบหนูท�ำผิดอะไรหรอ ตอนนั้นน่ะหนู

ก็เลยเสียใจหนูต้ังใจท�ำงาน หนูยินดีท่ีหัวหน้าจะส่งไปเรียนแต่

เขาไม่ส่ง ไม่เห็นค่าสิ่งที่หนูตั้งใจเลย” (ID14T1)

		  2.4	 ความขัดแย้งในสังคมและบรรยากาศ       

การท�ำงานที่ไม่น่าอยู่ บรรยากาศในการท�ำงานมักเต็มไปด้วย

ความตึงเครียดจากการแบ่งกลุ่ม การนินทาว่าร้าย หรือแม้

กระทั่งการกลั่นแกล้ง สภาพแวดล้อมที่ขาดความปลอดภัย        

ทางจิตใจ ท�ำให้การท�ำงานของผู้ให้ข้อมูลเป็นไปด้วยความยาก

ล�ำบาก ดังเช่นค�ำให้สัมภาษณ์ต่อไปนี้ “เรื่องระบบงานท่ีท�ำให้

คนในวอร์ดไม่ถูกกัน ท�ำให้เกิดการแบ่งฝ่ายจนท�ำงานด้วยกัน      

ไม่แฮปปี้ไปแล้ว พอเราไปท�ำอยู่กับอีกฝ่าย A แล้วฝ่าย B ก็จะ

ไม่โอเค เกดิเป็นความอดึอดั ท�ำให้บรรยากาศไม่น่าอยู ่เมือ่ก่อน 

ยังเม้ามอยกันตอนนี้ทะเลาะกันเงียบใส่กันด้วยความสัมพันธ์        

ที่มันแตกไปแล้ว” (ID12T1)

	 3.	 ลักษณะงานและผลกระทบต่อชีวิตส่วนตัว 

ลักษณะการท�ำงานของวิชาชีพพยาบาล โดยเฉพาะระบบ          

การท�ำงานเป็นผลัดได้ส่งผลกระทบโดยตรงต่อชีวิตส่วนตัว        

และสุขภาวะของผู้ให้ข้อมูล ท�ำให้เกิดความขัดแย้งระหว่าง    

ความรับผิดชอบหน้าท่ีและชีวิตส่วนตัวเกิดความเครียดและ

ความไม่พึงพอใจในงาน โดยมีรายละเอียดประเด็นย่อยดังนี้

		  3.1	 การจัดการเวลาท�ำงานกับเวลาชีวิตส่วน
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ตัวท่ีไม่สมดุล ระบบการท�ำงานเป็นผลัดหรือการท�ำงานล่วง

เวลา ท�ำให้เวลาชีวิตส่วนตัวถูกเบียดเบียน สูญเสียโอกาส               

ในการใช้ชีวิต การใช้เวลากับครอบครัว และการท�ำกิจกรรม         

ส่วนตัว จนรู้สึกว่าชีวิตมีแต่งานและการพักผ่อนเพื่อไปท�ำงาน 

เช่น ผู้ให้ข้อมูลหลายรายสะท้อนว่าการที่ไม่สามารถลาไปดูแล

ครอบครัวในยามเจ็บป่วยได้เป็นเร่ืองที่กระทบกระเทือนจิตใจ

อย่างมาก ดังเช่นค�ำให้สัมภาษณ์ต่อไปนี้ “ต้องลาออกถึงจะมี

เวลาดูแลยาย ตอนเป็นพยาบาลอยู่หอคนเดียว ขึ้นเวร เหนื่อย 

นอน ขึ้นเวรวนไป แบบน้ีไม่ไหว ดูแลแต่คนอื่นไม่ได้ดูแล

ครอบครัวเอง หนูบอกแม่งั้นก็เนี่ยเดี๋ยวจะจบ 3 เดือนนี้ก็จะยื่น

ออก แล้วช่วงเวลาที่เหลือจะอยู่ดูยายวาระสุดท้าย” (ID3T1)

		  3.2	 ความเครียดและความเหนื่อยล้าทาง

ร่างกายและจติใจ การท�ำงานทีไ่ม่เป็นเวลาส่งผลเสยีต่อสขุภาพ

โดยตรง ท�ำให้เกิดภาวะนอนไม่หลับ อ่อนเพลียสะสม และ           

น�ำไปสูภ่าวะหมดไฟในทีส่ดุ ความเหนือ่ยล้านีย้งัเพิม่ความเสีย่ง

ในการท�ำงานผดิพลาดซึง่อาจเป็นอนัตรายต่อผูป่้วย นอกจากนี้

การเป็นพยาบาลวชิาชพียงัต้องแบกรบัความเสีย่งทางกฎหมาย

จากการปฏิบัติงาน ดังเช่นค�ำให้สัมภาษณ์ต่อไปนี้ “หนูสงสาร

คนไข้เวลาที่สติหนูไม่เต็มตอนท�ำงาน หนูเห็นคนไข้มาเยอะ     

คนไข้เด็กเล็กๆ ยาเยอะๆ ข้างเตียงคนไข้มีคอนโดเครื่อง             

Drip ยาเป็น 10 ตัว ยา High Alert Drug ทั้งนั้น เราต้องตั้งใจ

และดูแลแบบละเอียดมากๆ แล้วยิ่งต ้องอดนอนสติมัน 

ไม่เต็มร้อย ถ้าหนูพลาดขึ้นมา ถ้าหนูอ๋อง คือมันส่งผลต่อคนไข้

เลย เราต้องรับผิดชอบชีวิตเขา เวลาขึ้นเวรดึกนี้ตี 4 นี้เวลาพีค

เลย ง่วงสุด ต้องเตือนสติตัวเองต้องตื่นนะๆ” (ID5T1)

	 	 3.3	 ความเสี่ยงและความไม่พึงพอใจในงาน 

ภาวะเครียดเป็นผลลัพธ์จากการสะสมความกดดัน ทั้งจาก           

ภาระงาน เวลาชีวิตที่ไม่สมดุล และความเหนื่อยล้า การท�ำงาน

ที่ต ้องเผชิญกับความทุกข์และความตายเป็นประจ�ำสร้าง

บรรยากาศที่หดหู่ เกิดความไม่พึงพอใจต่องานที่ท�ำ  ดังเช่น         

ค�ำให้สัมภาษณ์ต่อไปน้ี “งานพยาบาลไม่ใช่งานที่น่าอภิรมย์          

ในแง่ของ mood แบบว่างานเราก็เจอคนเจ็บป่วยตลอด เป็น

งานที่เห็นคนตายตลอดบรรยากาศมันดูหม่องๆ เศร้าๆ แล้วอีก

อย่างงานเราอยู่ กับเรื่องที่มันไม่ได้น่าดูเท่าไหร่ว่าง้ันเถอะ               

ก็เป็นพวกแบบของ เสียบ้าง ทุกอย่างแหละกับปัสสวะอุจจาระ

ไรง้ี แต่เอาจริงๆ งานพยาบาลมันเลี่ยงไม่ได้ ก็รู ้มาตลอด              

ตอนเรยีนว่าต้องมาท�ำงานแบบนีพ้อได้เป็นพยาบาลจรงิๆ กเ็ลย

รู้สึกไม่ใช่ค่ะ” (ID6T1)

	 4.	 แรงผลกัดนัและสาเหตท่ีุน�ำไปสูก่ารลาออกจาก

วิชาชีพพยาบาล การตัดสินใจลาออกจากวิชาชีพพยาบาล        

ของพยาบาลรุน่อายแุซดไม่ได้เกดิขึน้จากปัญหาเพยีงเหตกุารณ์

เดียว แต่เป็นผลลัพธ์ของประสบการณ์เชิงลบท่ีค่อย ๆ ส่ังสม  

จากการท�ำงานในระบบ เมือ่ประสบการณ์เหล่านีทั้บถมต่อเนือ่ง

จนเกนิระดบัท่ีบคุคลจะสามารถปรับตวัหรอืยอมรบัได้ จงึน�ำไป

สู่จุดแตกหัก ที่ท�ำให้ผู้ให้ข้อมูลตัดสินใจออกจากวิชาชีพอย่าง

เด็ดขาด แม้ต้องแลกกับการจ่ายเงินชดใช้ทุนหรือสูญเสียความ

มั่นคงในระบบราชการ การตัดสินใจดังกล่าวสะท้อนว่าการลา

ออกไม่ได้เป็นเพยีงการหลกีเลีย่งปัญหาในการท�ำงานเท่านัน้ แต่

เป็นการตัดสินใจเชิงคุณค่าเก่ียวกับชีวิต อนาคต และสุขภาวะ

ของตนเอง โดยมีรายละเอียดประเด็นย่อยดังนี้ 	 	

		  4.1	 ความเหนื่อยล้าและเวลาชีวิตท่ีไม่สมดุล 

เหน่ือยล้าจากการท�ำงานและเวลาชีวิตท่ีไม่สมดุลเป็นปัจจัย

ส�ำคัญที่ท�ำให้ผู ้ให้ข้อมูลเริ่มตั้งค�ำถามกับการอยู ่ในวิชาชีพ          

เมื่อภาระงานที่หนักต่อเนื่องท�ำให้ร่างกายและจิตใจอ่อนล้า 

ความรู้สึกหมดไฟ (burnout) จึงค่อย ๆ ก่อตัวขึ้น จนเกิดการ

ตระหนกัว่าตนเองไม่สามารถด�ำเนนิชีวติในรปูแบบนีต่้อไปได้อกี 

การลาออกจึงกลายเป็นทางเลือกในการรักษาสุขภาวะของ

ตนเอง ดังค�ำให้สัมภาษณ์ “โรงพยาบาลศูนย์ต่างจังหวัดอะ

ท�ำงานเหนือ่ยมาก บคุลากรกน้็อย ละทนีีค้ณุภาพชวีติความเป็น

อยู่ท้ัง คนไข้ท้ังคุณภาพชีวิตของพยาบาลต่างจังหวัดอะ มันไม่

ดีเลย คือคนไข้เยอะมากจนต้องเอาเตียงผ้าใบมากาง วอร์ดหนู

มีเตียงเสริมผ้าใบ มันคือเตียงผ้าใบจริงๆ ที่แบบกางออกแบบนี้

แล้วให้คนไข้นอนน่ะ งานหนักมากๆจนอยู่ไม่ไหว” (ID3T1) … 

“คือเรารู้สึกว่าชีวิตควรมี work life balance ถ้าอย่างวันไหน

ต้องไปขึน้เวรดกึจะหดหูม่าก ต้องตืน่ไปขึน้เวรทัง้ทีค่นอืน่ได้นอน 

ท�ำไมเราไม่ได้นอน เหมอืนเราอจิฉาอาชีพอืน่ท่ีเขามงีานกลางวนั

แบบคนปกติ กลางคืนเขาได้นอนหลับ เขาได้ไปใช้ชีวิต แต่เป็น

พยาบาลเรามีชีวิตปกติไม่ได้”(ID7T1)

		  4.2	 ความคุ้มค่าระหว่างงานกับค่าตอบแทน

จากงานพยาบาล แม้ว่าค่าตอบแทนจะไม่ใช่เหตุผลแรก            

ของการตัดสินใจลาออก แต่เมื่อเวลาผ่านไป ผู ้ให้ข ้อมูล             

หลายรายเริ่มประเมินความคุ้มค่าระหว่างสิ่งที่ต้องแลกกับ           

สิ่งท่ีได้รับ โดยเฉพาะการสูญเสียเวลาชีวิต สุขภาพ และเวลา

ส่วนตัว คนรุ่นใหม่ให้คุณค่ากับคุณภาพชีวิตและความสมดุล      

ของชีวิตสูง เมื่อมองเห็นตัวอย่างรุ่นพี่ท่ีท�ำงานมานานแต่ยังมี

รายได้จ�ำกัด จึงท�ำให้เกิดความกังวลต่ออนาคตของตนเองใน

วิชาชีพ ดังเช่นค�ำให้สัมภาษณ์ “แบบผมคิดเสมอว่า ในอนาคต

เราจะเป็นยงัไงให้มองคนท่ีอยู่มาก่อนเรา คอืส่ิงท่ีผมมองเห็นจาก
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รุ่นพี่ คือ พี่พยาบาลที่อายุ 40 ปีแล้ว แต่ยัง income รวมทั้ง

เดือนยังไม่ถึง 30,000 ก็เลยรู้สึกท�ำไมชีวิตเขาต้องท�ำงานหนัก

แล้วกต้็องท�ำอะไรทีม่นัได้เงนิน้อยแบบนัน้ด้วยครบั แต่ไม่อยาก

เห็นตัวเองอยู่ในจุดนั้น” (ID11T1) … “หนูเอาเวลาชีวิตมาขึ้น

บ่ายดึก แต่ความเหนื่อยความอดนอนทั้งหมด คือ เห็นเงินแล้ว

มันไม่หายเหน่ือย ถ้าหนูอยากได้เวลานอนแล้วย้ายไป OPD          

ยิ่งจะได้น้อยกว่าค่าเวรตอนนี้อีก ถ้าเป็นข้าราชการก็ได้แค่         

หมื่นห้าพัน อยู่เอกชนเงินเยอะแต่แลกด้วยเวลา หนูก็มองหาว่า

มนัมงีานอ่ืนทีเ่ราไม่ต้องอดนอน ไม่ต้องขึน้เวร แต่ค่าตอบแทนๆ

ได้เท่าพยาบาลท�ำงานควงเวร” (ID5T1)

		  4.3	 ความขัดแย้งกับเพื่อนร่วมงาน ส�ำหรับ         

ผูใ้ห้ข้อมลูหลายราย ความขดัแย้งกบัหวัหน้าหรอืเพือ่นร่วมงาน

ไม่ได้เป็นเพียงปัญหาความสัมพันธ์ในที่ท�ำงานเท่านั้น แต่กลาย

เป็น เหตกุารณ์กระตุน้ส�ำคญัทีท่�ำให้การตดัสนิใจลาออกเกดิขึน้

อย่างฉบัพลัน เม่ือสถานทีท่�ำงานถกูมองว่าไม่ปลอดภยัทางจติใจ 

และความพยายามปรับตัวไม่สามารถท�ำให้สถานการณ์ดีขึ้น 

เหตกุารณ์ความขดัแย้งจงึกลายเป็นฟางเส้นสดุท้าย ทีท่�ำให้ผูใ้ห้

ข้อมูลตัดสินใจออกจากวิชาชีพ ดังเช่นค�ำให้สัมภาษณ์ “มาเจอ

สงัคมการท�ำงานแบบทีห่วัหน้าล�ำเอยีง พี่ๆ  ในงานดดุ่าแถมไม่มี

ใครมาช่วยเวลาที่ส่วนงานหนูยุ่ง หนูถูกเปรียบเทียบกับเพื่อน

ตลอดเวลา มันกัดกร่อนจิตใจตลอดที่หนูอยู่เกือบ 2 ปี ท�ำให้หนู

สงสัยว่าพยาบาลมันคืออาชีพที่หนูจะอยู่ได้หรอ” (ID2T1) … 

“หนูกไ็ม่ได้เป็นคนทีซ่เีรยีสกับคนไข้ ไม่เคยดุคนไข้เลย แต่ถ้าเจอ

เพื่อนร่วมงานที่ Toxic มากๆ มันไม่จบ เวลาท�ำงานมีค�ำเหน็บ

แหนบ ค�ำพดูประชดในงาน แต่เรากต้็องเจอกัน ต้องท�ำงานด้วย

กันต่อ ก็เกิดค�ำถามท�ำไมต้องหนูต้องทนอยู่ในสังคม Toxic ไม่

อดทนดีกว่า หาทางเลือกทางอื่นให้ตัวเองดีกว่าค่ะ” (D13T1)

		  4.4	 ข้อจ�ำกัดของอนาคตในสายงานพยาบาล 

พยาบาลรุน่อายแุซดจ�ำนวนหนึง่สะท้อนว่าระบบความก้าวหน้า

ในสายงานพยาบาลมีลักษณะช้าและผูกพันกับระบบอาวุโส 

ท�ำให้พวกเขารู้สึกว่าการพัฒนาตนเองหรือการเติบโตในสาย

วชิาชพีเป็นเรือ่งทีต้่องรอคอยเป็นเวลานาน การเหน็ตวัอย่างรุน่

พี่ที่ยังต้องท�ำงานหนักแม้ท�ำงานมาหลายปี ท�ำให้ผู้ให้ข้อมูล

จ�ำนวนหน่ึงไม่สามารถจินตนาการถึงอนาคตที่ตนต้องการใน

วิชาชีพได้ ดังเช่นค�ำให้สัมภาษณ์ “มันเป็นสังคมท่ีอาจจะด้วย

อายุเขาไม่เหมือนเราด้วยคนละ Generation กันเลยพี่อายุ           

อยู่มานาน คือเราเป็นเด็กที่อายุ 20 มันคนละเจนกัน แล้วหนูมี

อยากเรยีนเฉพาะทาง พี่ๆ  กจ็ะชอบพดูว่า ท�ำไมเดก็รุ่นนีช้อบไป

เรียนกันเร็วจัง สมัยพี่นะท�ำงานตั้งหลายปีกว่าจะได้ไปเรียน ” 

(ID14T1) … “จริงๆ หนูอยากเป็นพยาบาลนะ หนูท�ำเรื่อง            

แพลนไว้จะเขียนบทความให้อาจารย์หมอตรวจ หนูอยากท�ำ

ช�ำนาญการ แต่หัวหน้าไม่สนับสนุน ท�ำเป็นไม่รู ้ไม่ชี้ ไม่ให้            

เรยีนได้ต่อ ไม่ให้ไปอบรม กเ็ลยรูส้กึมองไม่ออกว่าจะไปทางไหน

ต่อ เราสนใจพฒันางานนะ แต่เรารูส้กึว่าหวัหน้าไม่ได้เห็นคุณค่า

ก็หาทางอื่นดีกว่า” (ID16T1)

		  4.5	 ความต้องการคุณภาพชีวิตที่ตอบโจทย์          

เมื่อประสบการณ์เชิงลบจากการท�ำงานสะสมจนถึงระดับหน่ึง 

ประกอบกับการมองเห็นโอกาสในอาชีพอื่นที่ตอบโจทย์ด้าน      

รายได้ เวลาการท�ำงาน และคุณภาพชีวิตมากกว่า ผู้ให้ข้อมูล

จ�ำนวนหนึ่งจึงตัดสินใจเลือกเส้นทางใหม่ แม้ต้องแลกกับการ 

จ่ายเงินชดใช้ทุนหรือการสูญเสียสถานะความมั่นคงในระบบ

ราชการ การตัดสินใจดังกล่าวสะท้อนว่าคุณภาพชีวิตและสุข

ภาวะของตนเองมีความส�ำคัญมากกว่าการคงอยู่ในวิชาชีพที่ไม่

สามารถตอบสนองความต้องการของชีวิตได้อีกต่อไปดังเช่นค�ำ

ให้สมัภาษณ์ต่อไปนี ้“หนเูลอืกเป็นพยาบาลเพราะได้เป็นข้าราช

ตั้งแต่แรกเลย ท�ำงานประมาณเกือบ 3 เดือนมั้งก็ได้เป็น

ข้าราชการเลยแล้วติดทุนเรียนของกรมการแพทย์ 4 ปีค่ะ ก็อยู่

ไม่ครบกจ่็ายทุน ลาออกเลยไม่สนอะไรล่ะไม่อยากได้ข้าราชการ

ใดใด ขอความสบายใจพอ” (ID1T1)… “หนูก็เลยรู้สึกว่าแบบ

เราอายุแคน่ี้เราจะปลอ่ยให้ร่างกายเราป่วยอยา่งนั้นหรอ หนูจะ

มาเสียสุขภาพเพราะงานพยาบาลไม่ได้แล้ว หนูต้องได้ย้ายงาน

เพื่อคุณภาพชีวิต หรือหนูต้องเลิกเป็นพยาบาล ตอนนั้นหนูมอง

อนาคตไว้ คอืลาออกเลยหรอืย้ายงาน หนอูยากท�ำงานท่ีได้รักษา

สุขภาพและหนูก็ลาออก” (ID7T1)

การอภิปรายผลการวิจัย
	 การศึกษาประสบการณ์การท�ำงานในวิชาชีพ

พยาบาลของพยาบาลรุ ่นอายุแซดที่ลาออกจากวิชาชีพ 

ไปแล้วและสาเหตุในการตัดสินใจลาออก ผลการวิจัยให้ข้อมูล

เชิงลึกที่สามารถน�ำมาอภิปรายเปรียบเทียบกับแนวคิดและ          

งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง โดยแบ่งตามประเด็นหลักที่ค้นพบ 4 ด้าน 

ดังนี้

	 1.	 การปฏิบัติงานและการปรับตัวในบทบาท

พยาบาล ผลการศึกษาพบว่า พยาบาลรุ ่นอายุแซดเผชิญ          

ความท้าทายในการปรับตัวต่อบทบาทวิชาชีพในช่วงเริ่มต้น       

ของการท�ำงาน ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิด Reality Shock9 ที่

อธิบายถึงความแตกต่างระหว่างประสบการณ์การเรียนกับ   

ความเป็นจริงของการท�ำงาน ส่งผลให้เกิดความเครียดและ 
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ความไม่มั่นใจในระยะแรกของการปฏิบัติงาน นอกจากนี้            

การปรับตัวของพยาบาลรุ่นอายุแซดยังได้รับอิทธิพลจาก         

ความแตกต่างด้านวัฒนธรรมองค์กรและค่านิยมระหว่างรุ่น         

ซึ่งสะท้อนปรากฏการณ์ Generation Gap ในวิชาชีพพยาบาล 

โดยพยาบาลรุ่นอายุแซดเติบโตในยุคดิจิทัลที่มีการสื่อสารแบบ

เปิดกว้างและได้รับอิทธิพลจากวัฒนธรรมองค์กรแบบราบท่ีให้

ความส�ำคญักบัความคิดเหน็และความเท่าเทยีม เมือ่เข้าสูร่ะบบ

วิชาชีพที่ยังคงยึดโยงกับโครงสร้างอ�ำนาจตามล�ำดับอาวุโส        

และการปฏบิตัติามค�ำสัง่อย่างเคร่งครดัเพือ่ป้องกนัข้อผดิพลาด 

จึงอาจท�ำให้รู้สึกว่าตนไม่ได้รับการยอมรับในฐานะผู้ร่วมงาน         

ท่ีมีคุณค่า ผลการศึกษานี้สอดคล้องกับงานวิจัยที่พบว่า  

การขาดการสนับสนุนทางสังคมจากพยาบาลรุ่นพี่และผู้บังคับ

บัญชาเป็นปัจจัยส�ำคัญที่ก่อให้เกิดความเครียดในพยาบาล          

จบใหม่ โดยเฉพาะในช่วงที่ต้องปรับตัวกับบริบทการท�ำงานที่

หลากหลายและไม่คุ้นเคย เช่น การย้ายไปปฏิบัติงานในหน่วย

งานที่มีทรัพยากรจ�ำกัด หรือการท�ำงานในหอผู ้ป่วยวิกฤต        

ขณะที่มีประสบการณ์จ�ำกัด15 นอกจากนี้การสนับสนุนจาก

องค์กรและสภาพแวดล้อมการท�ำงานที่เอื้อต่อการเรียนรู้มี

บทบาทส�ำคญัต่อการพฒันาศักยภาพและความส�ำเร็จในวชิาชีพ

ของพยาบาลรุ่นใหม่16 และพบรายงานลักษณะปัญหาที่คล้าย

กนัในบางประเทศ เช่น สหรฐัอเมริกาทีไ่ด้พฒันาระบบสนบัสนนุ 

เช่น Nurse residency program17 เพือ่ช่วยให้พยาบาลจบใหม่

สามารถปรับตัวเข้าสู่บทบาทวิชาชีพได้ จากประสบการณ์ของ 

ผูใ้ห้ข้อมลูในการศกึษานีท้ีต้่องปรบัตัวกบัการท�ำงานทีไ่ม่คุน้เคย 

จงึสะท้อนให้เหน็ถงึความจ�ำเป็นของการส่งเสรมิการปรบัตวัของ

พยาบาลอย่างเป็นระบบ ทั้งในด้านการนิเทศทางคลินิก การให้

ค�ำปรึกษาจะช่วยลดความเครียดและเพิ่มความมั่นใจในการ

ท�ำงาน

	 2.	 อุปสรรคในการท�ำงานและความขัดแย้งกับ         

ผู ้ร ่วมงาน ผลการศึกษาชี้ชัดว่าความสัมพันธ์กับผู ้บริหาร          

และเพื่อนร่วมงานเป็นเง่ือนไขส�ำคัญอย่างยิ่งต่อการตัดสินใจ      

คงอยู่ในวิชาชีพ ประสบการณ์ที่ต้องเผชิญกับหัวหน้าท่ีขาด  

ภาวะผู้น�ำที่สนับสนุน ระบบอุปถัมภ์ และความไม่เป็นธรรม         

ในการบริหาร ได้ท�ำลายความไว้วางใจและความผูกพันต่อ

องค์กร ซึ่งขัดแย้งกับลักษณะเฉพาะของคนรุ่นอายุแซดที่รัก          

ในความยุติธรรมเท่าเทียม ซึ่งเห็นได้ว ่าความส�ำคัญของ           

ภาวะผู้น�ำแบบประคับประคอง (Supportive Leadership) 

และความยุติธรรมในองค์กร (Organizational Justice)            

ตามผลการศึกษาที่พบว่าการที่หัวหน้างานเพิกเฉยต่อปัญหา

และไม่ปกป้องผูใ้ต้บังคบับัญชา18 ท�ำให้พยาบาลรุน่อายแุซดรูส้กึ

โดดเดี่ยวและไร้ท่ีพึ่ง นอกจากนี้บรรยากาศการท�ำงานที่เป็น        

พิษอันเกิดจากความขัดแย้งระหว่างเพื่อนร่วมงาน การแบ่ง       

พรรคพวก และการกลั่นแกล้งในงาน ยังสอดคล้องกับแนวคิด

เรื่องความรุนแรงในท่ีท�ำงานท่ีมีการศึกษาท่ีพบว่าเป็นสาเหตุ

ส�ำคัญท่ีท�ำให้พยาบาลเกิดความเครียดและต้องการลาออก19 

สภาวะแวดล้อมเป็นพิษท่ีท�ำให้เกิดความรู้สึกไม่ความปลอดภัย

ทางจิตใจและท�ำให้การท�ำงานในแต่ละวันไม่มีความสุข เมื่อ

พิจารณาในมุมมองของคนรุ่นอายุแซดที่ต้องท�ำงานในบริบท          

ท่ีมีโครงสร้างอ�ำนาจตามล�ำดับช้ันสูงและมีความไม่ชัดเจน            

ในการบริหาร จึงเกิดความรู้สึกไม่สอดคล้องกับค่านิยมของ

ตนเอง และข้อค้นพบนี้ยังเช่ือมโยงกับแนวโน้มในต่างประเทศ 

ทีช่ีใ้ห้เหน็ว่า ปรากฏการณ์ดงักล่าวไม่ได้เกดิขึน้เฉพาะในบรบิท

ของประเทศไทยเท่านั้น แต่ยังพบได้ในระบบบริการสุขภาพ       

ของหลายประเทศ ตัวอย่างเช่น การศึกษาเกี่ยวกับพยาบาล         

จบใหม่ในเกาหลีใต้20 พบว่าการถูกกลั่นแกล้งท้ังทางวาจา       

และพฤติกรรมในที่ท�ำงานพยาบาลมีความสัมพันธ์อย่างมีนัย

ส�ำคัญกับความตั้งใจลาออกของพยาบาล 

	 3.	 ลักษณะงานและผลกระทบต่อชีวิตส่วนตัว         

ผลการศึกษาพบว่าการขาดสมดุลระหว่างชีวิตและการท�ำงาน

เป็นสาเหตุส�ำคัญของการลาออกที่สะท้อนถึงการเปลี่ยนแปลง

ของพยาบาลรุ ่นอายุแซดที่ให้ความส�ำคัญกับสุขภาวะและ

คณุภาพชีวติ ซ่ึงไม่สามารถทดแทนได้ด้วยรายได้หรอืความมัน่คง

ในอาชีพ สอดคล้องกับการศึกษาท่ีช้ีว่าความขัดแย้งระหว่าง

บทบาทในที่ท�ำงานและชีวิตส่วนตัวมีความสัมพันธ์โดยตรงกับ

ความตั้งใจลาออกของพยาบาล21 ผู้ให้ข้อมูลในการศึกษานี้ต้อง

เผชิญกับปัญหาสุขภาพทั้งทางกายและจิตใจ เช่น ภาวะนอนไม่

หลับ และภาวะเครียด ยิ่งสะท้อนให้เห็นว่าระบบการท�ำงาน

ปัจจุบันยังไม่เอื้อต่อการมีสุขภาวะที่ดี โดยจะเห็นการรับรู้ของ 

ผู้ให้ข้อมูลต่อภาระงานที่มีความแตกต่างจากพยาบาลรุ่นอายุ

ก่อน ผ่านปรากฏการณ์ Generation Gap ระหว่างบุคลากรใน

องค์กร พยาบาลรุน่ก่อนเตบิโตมาในบรบิททางสงัคมทีใ่ห้คุณค่า

กับความมั่นคงในอาชีพและการอดทนต่อระบบองค์กร ยอมรับ

รูปแบบการท�ำงานท่ีหนักและเวลาการท�ำงานท่ีไม่แน่นอนได้

มากกว่า ในขณะที่คนรุ่นอายุแซดมีความต้องการเลือกงานที่

สอดคล้องกับคุณค่าของตนเอง ส่งผลให้พวกเขามีแนวโน้ม           

ตั้งค�ำถามต่อระบบการท�ำงานที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพกาย         

และจิตใจมากกว่าคนรุ่นก่อน จากประสบการณ์ของผู้ให้ข้อมูล

ในการศึกษานี้ที่ต้องเผชิญกับปัญหาสุขภาพทั้งทางกายและ
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จิตใจ สะท้อนให้เห็นว่าระบบการท�ำงานในปัจจุบันยังไม่เอื้อ        

ต่อการมสีขุภาวะทีดี่ของบคุลากรทางการพยาบาลซึง่สอดคล้อง

กับงาน Systematic Review22 ที่ระบุว่าการท�ำงานเป็นผลัด         

มีความสัมพันธ์กับปัญหาสุขภาพจิตของพยาบาลจากวิชาชีพ          

ที่ดูแลสุขภาพของผู้อื่นกลับท�ำลายสุขภาพของผู้ปฏิบัติงานเอง 

จึงเป็นความขัดแย้งที่ยอมรับได้ยาก นอกจากนี้ผลการวิจัย           

ยังตีแผ่โครงสร้างความก้าวหน้าในวิชาชีพพยาบาลที่ต้องใช ้  

ระยะเวลายาวนานและมข้ีอจ�ำกดัด้านต�ำแหน่ง ทีท่�ำให้พยาบาล

รุ่นอายุแซดบางส่วนรู้สึกว่าการเติบโตในวิชาชีพเป็นไปได้ยาก

	 4.	 แรงผลกัดนัและสาเหตท่ีุน�ำไปสูก่ารลาออกจาก

วชิาชพีพยาบาล การตัดสนิใจลาออกของผูใ้ห้ข้อมลูเป็นผลลพัธ์

สดุท้ายทีต่กผลกึจากการประเมนิความคุม้ค่าระหว่างสิง่ทีไ่ด้รบั

จากวชิาชพีกบัสิง่ทีต้่องสญูเสยีไป โดยหลายรายพร้อมทีจ่ะชดใช้

ทนุเพ่ือแลกกับอสิรภาพในการเลอืกเส้นทางใหม่ สะท้อนให้เหน็

ถงึมมุมองต่อการท�ำงานท่ีแตกต่างจากคนรุ่นก่อน ซึง่สอดคล้อง

กับค่านิยมในการท�ำงานของพยาบาลรุ่นอายุแซดที่มุ่งเน้นไปที่

ความสุขส่วนบุคคลมากกว่าความภักดีต่อองค์กร23 ข้อค้นพบนี้

สอดคล้องกับหลักฐานที่ชี้ว ่าการท�ำความเข้าใจความต้อง           

การและความคาดหวังของบุคลากรรุ่นใหม่มีความส�ำคัญต่อ       

การธ�ำรงรักษาพยาบาลในระบบสุขภาพ เน่ืองจากพยาบาล         

รุ่นใหม่มีแนวโน้มเปรียบเทียบโอกาสทางอาชีพกับทางเลือกอื่น

ที่เข้าถึงได้ง่ายและให้ผลตอบแทนที่คุ้มค่ากว่า ส่งผลให้การลา

ออกจากวิชาชีพกลายเป็นทางเลือกที่เป็นไปได้มากขึ้น24             

แนวโน้มดังกล่าวยังสอดคล้องกับภาพรวมระดับสากลท่ีพบว่า

พยาบาลรุ ่นใหม่ในหลายประเทศมีแนวโน้มย้ายออกจาก 

วิชาชีพหรือเปลี่ยนสายงานมากขึ้น โดยเฉพาะเมื่อสภาพ

แวดล้อมในการท�ำงานไม่สามารถตอบสนองต่อคุณภาพชีวิต 

และความหมายของการท�ำงานได้ ทั้งนี้มีหลักฐานจากการ

ทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบ25 ที่ชี้ให้เห็นว่าปัจจัย 

ที่มีอิทธิพลต่อความตั้งใจคงอยู ่ในวิชาชีพ นั้นแตกต่างกัน              

ในพยาบาลแต่ละรุน่อายแุละมคีวามแตกต่างของความต้องการ

ในสถานที่ท�ำงาน ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาครั้งนี้ที่ผู ้ให้

ข้อมูลจ�ำนวนหนึ่งรู้สึกว่าสภาพแวดล้อมการท�ำงานไม่สามารถ

ตอบสนองต่อความต้องการด้านคณุภาพชวีติและการท�ำงานได้ 

จึงเลือกแสวงหาเส้นทางอาชีพใหม่ที่สอดคล้องกับคุณค่า          

ของตนเอง

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัย
	 1.	 ผลการศึกษาครั้งนี้สามารถใช้เป็นข้อมูลในการ

ก�ำหนดนโยบายและวางแผนกลยุทธ์การบริหารการพยาบาล 

องค์กรพยาบาลควรพัฒนาระบบบริหารบุคลากรที่สนับสนุน 

การปรับตัว เช่น การพัฒนาระบบ Mentorship ที่เน้นการสอน

งานทางคลินิก และช่วยสนับสนุนการปรับตัวทั้งด้านจิตสังคม 

ส่งเสริมแนวคิด Reverse Mentoring เพื่อให้บุคลากรต่างรุ่น

ได้แลกเปลี่ยนเรียนรู้และลดช่องว่างระหว่างวัย 

	 2.	 เป็นข้อมูลพิจารณาปรับปรุงตารางเวรให้ม ี       

ความยืดหยุ ่นมากขึ้น เช่น Flexible Scheduling เพื่อ 

สนับสนุนสมดุลระหว่างชีวิตและการท�ำงาน และส่งเสริม

วัฒนธรรมองค์กรท่ีมี Psychological Safety โดยจัดให้มี          

ช่องทางสือ่สารท่ีปลอดภยัส�ำหรบัการสะท้อนปัญหาในทีท่�ำงาน

เพื่อช่วยลดความขัดแย้งของบุคลากร

	 3.	 ผลการศึกษาสามารถใช้เป็นแนวทางในการ

พัฒนาระบบเตรียมความพร้อมและการสอนงานส�ำหรับ

พยาบาลรุ่นอายุแซด โดยควรพัฒนาหลักสูตรการปฐมนิเทศ      

และการเตรียมความพร้อมก่อนปฏิบัติงานจริง เพ่ือลดผล 

กระทบจากปรากฏการณ์ Transition Shock ที่มีผลต่อ           

ความมั่นใจและความตั้งใจคงอยู่ในวิชาชีพ

	 4.	 เป็นข้อมูลพัฒนาทักษะภาวะผู้น�ำของหัวหน้า       

หอผู้ป่วยให้สามารถบริหารจัดการบุคลากรต่างรุ่นอายุ พร้อม

ท้ังส่งเสรมิทักษะการสือ่สาร การให้ข้อเสนอแนะอย่างสร้างสรรค์ 

และการสนับสนุนการเรียนรู้ในหน่วยงาน เพื่อช่วยให้พยาบาล

รุ่นอายุแซดสามารถปรับตัวและพัฒนาศักยภาพในวิชาชีพได้

ข้อเสนอแนะในการวิจัยในครั้งต่อไป 
	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาการท�ำงานในวิชาชีพ

พยาบาลในมุมมองของกลุ ่มคนรุ ่นอายุแซด ท่ีลาออกจาก          

วิชาชีพไปแล้ว แต ่พยาบาลรุ ่นอายุแซดท่ียังปฏิบัติงาน                    

เป็นพยาบาลวิชาชีพมีแนวโน้มการลาออกเพิ่มขึ้น ดังนั้น 

จึงควรมีการศึกษาในมุมมองของพยาบาลรุ่นอายุแซด ที่ยังเป็น

พยาบาลอยูเ่พือ่ให้เข้าใจการท�ำงานและสามารถสร้างเครือ่งมอื

การวิจัยที่เป็นแนวทางในการเพิ่มความพึงพอใจในงานและ        

การธ�ำรงอยู่ในองค์การของพยาบาลรุ่นอายุแซดต่อไป และ        

ควรมีการศึกษาการท�ำงานร่วมกันของพยาบาลต่างรุ ่นอาย ุ           

โดยเก็บข้อมูลจากบุคลากรในงาน เพ่ือให้เข้าใจปัจจัยภายใน       

การท�ำงานและความคาดหวังแต่ละฝ่ายให้รอบด้านมากขึ้น
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