
Journal of Health and Nursing Research  Vol.37  No.3  September - December  2021142

ได้รับทุนสนับสนุนจากคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร
1Corresponding author อาจารย์ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร E-mail: nisakonp@nu.ac.th
2ผู้ช่วยศาสตราจารย์ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร E-mail: soontareepornt@nu.ac.th
3อาจารย์ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ คณะพยาบาลศาสตร์ สถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข E-mail: malinee.y@bcn.ac.th
1,2Facultt of Nursing, Naresuan University, Phitsanulok, Thailand
3Boromarajonani College of Nursing Bangkok, Faculty of Nursing, Praboromarajchanok Institute, Ministry of Public Health, Thailand.
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บทคัดย่อ

		  บทนำ�: ในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ทำ�ให้จำ�เป็นต้องจัดการเรียนการสอนแบบออนไลน์ เพ่ือพัฒนาการ
เรียนรู้ให้กับนิสิตพยาบาล ซ่ึงการเปล่ียนแปลงดังกล่าวส่งผลให้นิสิตต้องปรับตัวและอาจมีความเครียดได้ 

 		  วัตถุประสงค์การวิจัย: เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความเครียดในการเรียนออนไลน์ ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ 
และการเผชิญความเครียดของนิสิตพยาบาล ในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19

		  ระเบียบวิธีวิจัย: กลุ่มตัวอย่างเป็นนิสิตพยาบาลท่ีกำ�ลังศึกษาระดับช้ันปีท่ี 3 และปีท่ี 4 จำ�นวน 169 คน เลือกกลุ่ม
ตัวอย่างโดยการสุ่มอย่างง่าย เคร่ืองมือวิจัยแบ่งเป็น 4 ส่วน ได้แก่ แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบวัดความเครียดใน
การเรียนออนไลน์ แบบประเมินพลังสุขภาพจิต (Resilience Quotient: RQ) และแบบวัดการเผชิญความเครียด วิเคราะห์   
ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา และสหสัมพันธ์ของเพียร์สัน

 		  ผลการวิจัย: กลุ่มตัวอย่างมีความเครียดในการเรียนออนไลน์อยู่ในระดับสูงและรุนแรง (ร้อยละ 45.60 และ 36.10 
ตามลำ�ดับ) มีการเผชิญความเครียดอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 83.40 และมีความยืดหยุ่นทางอารมณ์อยู่ในระดับปกติ 
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์พบว่า ความยืดหยุ่นทางอารมณ์มีความสัมพันธ์ทางลบกับความเครียดในการเรียนออนไลน์ 
(r = -.27, p< .01) และมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการเผชิญความเครียด (r = .16, p< .05)

 		  สรุปผล: นิสิตพยาบาลมีความเครียดในการเรียนออนไลน์อยู่ในระดับสูงถึงรุนแรง และความยืดหยุ่นทางอารมณ์               
เป็นปัจจัยสำ�คัญท่ีเก่ียวข้องกับความเครียดในการเรียนออนไลน์และการเผชิญความเครียด

		  ข้อเสนอแนะ: ควรนำ�เสนอหรือเผยแพร่ผลการวิจัยให้กับผู้บริหารสถานศึกษาและผู้ท่ีเก่ียวข้อง เพ่ือนำ�ผลการวิจัย 
ไปพัฒนาแนวปฏิบัติในการเฝ้าระวังนิสิตท่ีมีความเครียดในระดับสูงและรุนแรง รวมถึงออกแบบการเรียนการสอนออนไลน์
เพ่ือให้นิสิตมีความเครียดลดลง

คำ�สำ�คัญ: ความเครียดในการเรียนออนไลน์ ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ การเผชิญความเครียด นิสิตพยาบาล
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Abstract

 		  Introduction: Online learning during the COVID-19 pandemic is required to be able to develop  

the learning of nursing students. This change has an impact on student adjustment and may induce 

stress.

 		  Research objectives: This study aimed to examine the relationships among stress related to online 

learning, resilience, and coping of nursing students during COVID-19 pandemic.

 		  Research methodology: This study collected data from 169 nursing students studying in the                  

third, and fourth-year using a random sampling technique. Data were collected using four questionnaires, 

including a demographic data questionnaire, stress related to online learning, Resilience Quotient (RQ)                             

and coping questionnaire. Data were analyzed using descriptive statistics, and Pearson’s correlation 

coefficient. 

		  Results: The findings showed that the participants had a high and severe level of stress due                          

to online learning (45.60%, 36.10%, respectively), a moderate level of coping (83.40%), and a normal 

level of resilience. There was a significantly negative relationship between resilience and stress                                  

related to online learning (r= -.27, p< .01), whereas, the resilience had a significantly positive association 

with coping (r = .16, p< .05).

 		  Conclusions: Nursing students showed a high and severe level of stress related to online                                  

learning. Resilience is an important factor associated with stress due to online learning and coping. 

 		  Implications: The findings of this study should be presented to the educational administrators     

and other stakeholders who take responsibility to develop the guideline for monitoring nursing                          

students, particularly, those who showed evidence of severe, high-amounts of stress; and to design 

online learning activities to reduce stress among nursing students.
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บทนำ�

	 โรคโควิด-19 (COVID-19) แพร่ระบาดคร้ังแรก                      

ท่ีประเทศจีนในเดือนธันวาคม พ.ศ. 2562 และมีการแพร่

ระบาดสู่ประเทศไทยในเดือนมกราคม พ.ศ. 2563 การแพร่

ระบาดเป็นไปอย่างรวดเร็วและกระจายไปหลายพ้ืนท่ีท้ังใน

กรุงเทพและต่างจังหวัดประมาณกลางเดือนมีนาคม พ.ศ. 

25631 ทำ�ให้รัฐบาลมีการประกาศใช้พระราชกำ�หนดการ

บริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน (พ.ร.ก. ฉุกเฉิน) เพ่ือ

ควบคุมสถานการณ์การแพร่ระบาด รวมถึงกระทรวง

ศึกษาธิการได้ออกคำ�ส่ังให้ปิดสถานศึกษาทุกแห่งท้ังของรัฐ

และเอกชน ต้ังแต่ 18 มีนาคม พ.ศ. 2563 โดยให้สถานศึกษา

ปรับการเรียนการสอนเป็นแบบออนไลน์2 จากคำ�ส่ังดังกล่าว 

มหาวิทยาลัยนเรศวรจึงได้ปรับการเรียนสอนและการสอบ          

เป็นแบบออนไลน์ในวิชาทฤษฎีทุกรายวิชา ตามมติการประชุม

คร้ังท่ี 6/2563 เม่ือวันท่ี 18 มีนาคม พ.ศ. 2563 โดยมีผลบังคับ

ใช้ต้ังแต่ วันท่ี 19 มีนาคม พ.ศ. 2563 เป็นต้นไป3 จากมติ              

ดังกล่าว ทำ�ให้คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร           

ต้องปรับการเรียนการสอนโดยการนำ�รายวิชาทฤษฎีของ            

ภาคเรียนท่ี 1 ปีการศึกษา พ.ศ. 2563 มาเรียนก่อน ในขณะ 

ท่ีรายวิชาปฏิบัติในภาคเรียนฤดูร้อนยังไม่สามารถฝึกปฏิบัติ

ตามแหล่งฝึกได้ และให้การจัดการเรียนการสอนวิชาทฤษฎี

ปรับเป็นแบบออนไลน์ เพ่ือให้สอดคล้องกับสถานการณ์ท่ี                

เกิดข้ึน โดยการเปล่ียนแปลงดังกล่าวเป็นการเปล่ียนแปลง 

แบบเร่งด่วนและกะทันหัน และไม่ได้มีการวางแผนในการ  

เตรียมความพร้อมในการเรียนออนไลน์ให้แก่ผู้เรียนไว้ล่วงหน้า 

ไม่ว่าจะเป็นการแนะนำ�วิธีใช้โปรแกรมการเรียนออนไลน์ ได้แก่ 

E-learning, Zoom cloud และ Google meet การทดลอง

ทำ�ข้อสอบออนไลน์ ช้ีแจงกิจกรรมการเรียนการสอนรวม         

ถึงการส่งงาน ซ่ึงแต่ละรายวิชามีรายละเอียดท่ีแตกต่างกัน 

ทำ�ให้นิสิตต้องมีการปรับตัวอย่างกระทันหันต่อการเปล่ียน 

แปลงท่ีเกิดข้ึน จึงอาจส่งผลให้เกิดความเครียดในการเรียน

ออนไลน์ได้

	 ความเครียดในการเรียนออนไลน์ หมายถึง อาการ

แสดงทางด้านร่างกาย จิตใจ กระบวนการคิด และพฤติกรรม

ของบุคคลท่ีตอบสนองต่อการเรียนออนไลน์ เม่ือมีความ                 

เครียดเกิดข้ึน โดยความเครียดจะส่งผลทำ�ให้ระบบฮอร์โมน            

ท่ีทำ�หน้าท่ีควบคุมการทำ�งานของร่างกายไม่สมดุล และ          

แสดงอาการผิดปกติต่าง ๆ  เช่น ปวดศีรษะ ความดันโลหิตสูง

ข้ึน หงุดหงิด วิตกกังวล ซึมเศร้า ความคิดสบสน ไม่มีสมาธิ 

การเรียนรู้และความจำ�ลดลง การตัดสินใจและการแก้ไขปัญหา

บกพร่อง4-5 ซ่ึงผลกระทบจากความเครียดดังกล่าวย่อมส่ง                

ผลต่อการเรียนรู้ผ่านทางออนไลน์ และหรือผลต่อผลสัมฤทธ์ิ

ทางการเรียนของนิสิตได้ ท้ังน้ี พบว่าความเครียดท่ีเกิดข้ึน               

จากการเรียนออนไลน์อาจมีหลายสาเหตุ ไม่ว่าจะเป็นส่ิง

แวดล้อมขณะเรียนออนไลน์ไม่เอ้ืออำ�นวย เช่น เสียงดัง 

อุปสรรคในเร่ืองของสัญญาณอินเทอร์เนต ท่ีทำ�ให้การรับส่ง

ข้อมูลมีความล่าช้า การไม่คุ้นเคยกับแพลตฟอร์ม (platform) 

ออนไลน์6 นอกจากน้ีกิจกรรมในการเรียน การส่งงาน การสอบ 

รวมถึงความซับซ้อนของเน้ือหาวิชาท่ีเรียนก็เป็นอีกสาเหตุหน่ึง

ท่ีทำ�ให้เกิดความเครียดในการเรียนออนไลน์ได้ โดยเน้ือหา         

วิชาท่ีเรียนของนิสิตพยาบาลในแต่ละช้ันปีมีความแตกต่างกัน 

เช่น นิสิตช้ันปี 1 เรียนวิชาการศึกษาท่ัวไป นิสิตช้ันปี 2                

เรียนวิชาการศึกษาท่ัวไปและวิชาเฉพาะทางการพยาบาลบาง

รายวิชาท่ีเน้ือหาท่ีเรียนส่วนใหญ่ยังไม่มีความซับซ้อน ในขณะ             

ท่ีนิสิตช้ันปี 3 และปี 4 เรียนวิชาเฉพาะทางการพยาบาล

ท้ังหมด เน้ือหาท่ีเรียนมีความซับซ้อนและมีความเฉพาะใน

ศาสตร์ของแต่ละสาขาวิชา ทำ�ให้นิสิตต้องใช้สมาธิ ความคิด 

ความจำ�มากข้ึนในการติดตามเน้ือหาขณะท่ีผู้สอนทำ�การสอน

สดผ่านทางออนไลน์ หรือแม้แต่การดูวิดีโอการสอนก็ตาม    

อน่ึง ความเครียดท่ีเกิดข้ึนจากการเรียนออนไลน์ของนิสิต

แต่ละคนน้ันจะมีความแตกต่างกัน จากแนวคิดทฤษฎีความ 

เครียดของ Lazarus และ Folkman7 เม่ือนิสิตต้องเผชิญกับ

การเปล่ียนแปลงการเรียนเป็นแบบออนไลน์ นิสิตอาจจะ

ประเมินสถานการณ์น้ันว่าไม่เกิดผลได้ผลเสียอะไรกับตนเอง 

หรือก่อให้เกิดความเครียด รวมถึงประเมินทักษะความสามารถ  

ของตนเองในการจัดการกับความเครียด ส่งผลทำ�ให้นิสิต                 

มีความเครียดท่ีแตกต่างกัน จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า  

เม่ือบุคคลเกิดความเครียด บุคคลจะเผชิญกับความเครียด               

หรือแก้ไขปัญหาเพ่ือลดความตึงเครียดและรักษาสมดุลของ

ร่างกายและจิตใจ8 และบุคคลใดมีการเผชิญความเครียดท่ีไม่

เหมาะสม จะส่งผลทำ�ให้บุคคลน้ันเกิดความเครียดมากข้ึน           

และไม่สามารถจัดการกับความเครียดน้ันได้ 8 ดัง น้ัน                            
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การเผชิญความเครียดจึงเป็นปัจจัยสำ�คัญปัจจัยหน่ึงท่ีทำ�ให้บุคคล
มีความเครียดแตกต่างกัน นอกจากน้ียังพบว่าความยืดหยุ่น
ทางอารมณ์มีความเก่ียวข้องกับการเกิดความเครียด อาจ
เพราะเม่ือบุคคลต้องเผชิญกับสถานการณ์ท่ียากลำ�บาก  บุคคล
ท่ีมีความยืดหยุ่นทางอารมณ์ดีจะมีความเครียดน้อยและสามารถ
เอาชนะส่ิงท่ีทำ�ให้เครียดได้ดีกว่าบุคคลท่ีมีความยืดหยุ่นทาง
อารมณ์ไม่ดี9 
	 การเผชิญความเครียด เป็นความสามารถของบุคคล
ในการจัดการกับความเครียดหรือเผชิญกับปัญหาท่ีก่อให้เกิด
ความเครียด การเผชิญความเครียดจึงเป็นการรับรู้ความ
สามารถของบุคคลท่ีแสดงออกในรูปของการกระทำ�หรือ               
ความคิดท่ีพยายามหาวิธีการในการควบคุม จัดการกับสภาพ
ปัญหาหรือเหตุการณ์ท่ีคุกคาม เพ่ือลดความตึงเครียดของ
บุคคลน้ัน เพ่ือให้สภาพร่างกายกลับสู่สภาวะสมดุลตามปกติ8                
จากการศึกษาท่ีผ่านมาพบว่าการเผชิญความเครียดท่ีไม่ดีมี
ความสัมพันธ์ทางบวกกับการรับรู้ความเครียด10 หรืออีกนัยหน่ึง 
คือ บุคคลท่ีมีการเผชิญความเครียดท่ีไม่ดีจะรับรู้ว่าตนเองมี
ความเครียดสูง นอกจากน้ีผลการศึกษาของ Kaneko และ 
Momino11 พบว่า นักศึกษาพยาบาลท่ีมีความเครียดสูงจะ                
มีพฤติกรรมในการเผชิญความเครียดน้อย
	 ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ เป็นความสามารถของ
บุคคลในการปรับตัวเม่ือเผชิญกับปัญหาอุปสรรค หรือ
สถานการณ์ท่ียากลำ�บาก12 บุคคลจะมีการเรียนรู้ และปรับตัว
เม่ือเกิดเหตุการณ์ยากลำ�บากหรืออุปสรรคในชีวิต ช่วยให้
สามารถรับรู้ในส่ิงท่ีตนมี ส่ิงท่ีตนเป็น และส่ิงท่ีตนทำ�ได้13  
ความยืดหยุ่นทางอารมณ์จึงเป็นขุมทรัพย์ท่ีสำ�คัญของบุคคลท่ี
จะช่วยให้บุคคลสามารถประเมินหรือตัดสินใจต่อสถานการณ์
ความเครียดท่ีตนเผชิญอยู่ได้ด้วยดี และยังเป็นการแก้ไขปัญหา                
ท่ีต้นเหตุ14 จึงส่งผลให้มีระดับความเครียดลดลง ดังน้ัน นิสิต
พยาบาลท่ีมีความยืดหยุ่นทางอารมณ์ดีจะสามารถจัดการ
ปัญหาหรือเผชิญกับความเครียดได้อย่างเหมาะสม ส่งผลให้มี
ความเครียดลดลง ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของ Jornburom15 
ท่ีพบว่า นักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้นภายหลังได้รับโปรแกรม
ส่งเสริมความยืดหยุ่นทางอารมณ์ มีคะแนนความเครียดตํ่า 
กว่าก่อนได้รับโปรแกรมส่งเสริมความยืดหยุ่นทางอารมณ์                 
และมีคะแนนความเครียดต่ํากว่ากลุ่มท่ีไม่ได้รับโปรแกรมส่งเสริม
ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ี                     
ระดับ .01

	 จากท่ีกล่าวมาข้างต้น อาจสรุปได้ว่าการเรียน            

การสอนแบบออนไลน์จะยังคงเป็นรูปแบบการสอนท่ีดำ�เนินการ

อย่างต่อเน่ืองในช่วงท่ียังคงมีการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 

ดังน้ัน ผู้วิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษาถึงความสัมพันธ์ระหว่าง

ความเครียดในการเรียนออนไลน์ ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ 

และการเผชิญความเครียดของนิสิตพยาบาล ในช่วงการ                  

แพร่ระบาดของโรคโควิด-19 โดยผลการศึกษาท่ีได้ในคร้ังน้ี              

จะเป็นข้อมูลพ้ืนฐานเก่ียวกับระดับความเครียดจากการเรียน

ออนไลน์ ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ และการเผชิญความเครียด                     

ของนิสิตพยาบาล ซ่ึงสามารถนำ�ผลการศึกษาไปใช้ประกอบ

เป็นแนวทางในการป้องกันหรือลดความเครียดจากการเรียน

ออนไลน์ รวมถึงส่งเสริมให้นิสิตพยาบาลมีความยืดหยุ่นทาง

อารมณ์ และการเผชิญความเครียดท่ีเหมาะสม 

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.4เพ่ือศึกษาระดับความเครียดในการเรียนออนไลน์ 

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ และการเผชิญความเครียดของนิสิต

พยาบาล ในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19

	 2.4 เพ่ือศึกษาสัมพันธ์ระหว่างความเครียดในการเรียน

ออนไลน์ ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ และการเผชิญความเครียด 

ของนิสิตพยาบาล ในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19

สมมติฐานการวิจัย
	 ความเครียดในการเรียนออนไลน์มีความสัมพันธ์กับ

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ และการเผชิญความเครียดของ              

นิสิตพยาบาล ในช่วงของการแพร่ระบาดโรคโควิด-19

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 กรอบแนวคิดการวิจัยใช้ทฤษฎีความเครียดของ     

Lazarus และ Folkman7 เม่ือนิสิตต้องเผชิญกับการเปล่ียน 

แปลงการเรียนเป็นแบบการเรียนออนไลน์ นิสิตจะประเมิน

สถานการณ์น้ันว่าไม่เกิดผลได้ผลเสีย เกิดผลดี หรือก่อให้            

เกิดความเครียด รวมถึงประเมินความสามารถของตนเองใน

การจัดการกับความเครียด ส่งผลทำ�ให้นิสิตมีการเผชิญกับ

ความเครียดท่ีแตกต่างกัน นอกจากน้ียังใช้กรอบแนวคิดพลัง

สุขภาพจิต (RQ) ของกรมสุขภาพจิต12 ซ่ึงหมายถึง ความ

สามารถของบุคคลในการปรับตัวเม่ือเผชิญกับสถานการณ์ท่ี
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ยากลำ�บาก ประกอบด้วย 3 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านความทนต่อ

แรงกดดัน คือ สามารถจัดการกับอารมณ์ ความรู้สึกทุกข์ของ              

ตัวเองได้ในสถานการณ์ท่ีกดดัน 2) ด้านการมีความหวังและ

กำ�ลังใจ คือ มีแรงใจในการดำ�เนินชีวิตภายใต้สถานการณ์ท่ี

กดดัน กำ�ลังใจมาจากการสร้างด้วยตัวเอง หรือมาจากคนรอบ

ข้าง และ 3) ด้านการต่อสู้เอาชนะอุปสรรค คือ การตระหนัก

ในความสามารถของตนเองในการแก้ไขปัญหา และมีทักษะใน

การแสวงหาความรู้ หาท่ีปรึกษาเพ่ือช่วยแก้ไขปัญหา ดังแสดง

ไว้ในรูปท่ี 1

ระเบียบวิธีวิจัย
	 การวิจัยน้ีเป็นการวิจัยเชิงสหสัมพันธ์ (Correlation 

research design)

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากรในการศึกษาน้ี คือ นิสิตพยาบาลของ        

คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร สำ�หรับกลุ่ม

ตัวอย่าง คือ นิสิตพยาบาลท้ังเพศชายและเพศหญิงท่ีกำ�ลัง

ศึกษาในระดับช้ันปี 3 และปี 4 ในปีการศึกษา 2563 คำ�นวณ

ขนาดกลุ่มตัวอย่างตามสูตรของ Yamane16 n = N/1+N(e)2 

โดยกำ�หนดความคลาดเคล่ือนของกลุ่มตัวอย่างท่ีร้อยละ 5                

จะได้กลุ่มตัวอย่างท้ังส้ินจำ�นวน 154 คน แต่เพ่ือป้องกันความ

ไม่ครบถ้วนของข้อมูล จึงเพ่ิมขนาดของกลุ่มตัวอย่างอีกร้อยละ 10 

จะได้กลุ่มตัวอย่างท้ังหมด 170 คน หลังจากน้ัน คำ�นวณขนาด

กลุ่มตัวอย่างแต่ละช้ันปี โดยวิธีการกำ�หนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง               

แบบช้ันภูมิ (stratified random sampling)17 ตามสูตร 

n1 = n x N1/N จะได้กลุ่มตัวอย่างช้ันปีท่ี 3 จำ�นวน 85 คน 

และช้ันปีท่ี 4 จำ�นวน 85 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยใช้วิธีสุ่ม

อย่างง่าย (simple random sampling) โดยการจับฉลาก              

แบบไม่ใส่คืน

	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย

	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลมีจำ�นวน

ท้ังหมด 4 ชุด ดังน้ี

	 1.4แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล เป็นแบบคำ�ถาม

ปลายปิดโดยให้อาสาสมัครทำ�เคร่ืองหมายในช่องว่างหน้า                

คำ�ตอบ พัฒนาโดยนักวิจัยมีจำ�นวนท้ังหมด 7 ข้อ ประกอบ

ด้วย ข้อคำ�ถามเก่ียวกับ เพศ อายุ ระดับการศึกษา ความรู้

ทักษะในการใช้คอมพิวเตอร์พ้ืนฐาน ทักษะในการสืบค้นข้อมูล

ออนไลน์ ความสะดวกในการเข้าถึงแหล่งข้อมูลหรือระบบ              

การสืบค้นออนไลน์ และ เคร่ืองมืออุปกรณ์ท่ีเหมาะสมท่ีช่วย

ให้เรียนผ่านระบบออนไลน์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ

	 2.4แบบประเมินความเครียดในการเรียนออนไลน์ 

โดยใช้แบบวัดความเครียดในการเรียนออนไลน์ ซ่ึงผู้วิจัย

ดัดแปลงจากแบบวัดความเครียดสวนปรุง (SPST-20)18 มี

จำ�นวนท้ังหมด 20 ข้อ เคร่ืองมือเป็นแบบ rating scale 5 

ระดับ (1 คะแนน = ไม่รู้สึกเครียด 5 คะแนน = รู้สึกเครียดมาก

ท่ีสุด) ข้อไหนไม่ตอบให้ 0 คะแนน คะแนนท่ีเป็นไปได้อยู่

ระหว่าง 0-100 คะแนน การแปลผลแบ่งออกเป็น 4 ระดับ  

คือ 0-23 คะแนน หมายถึง เครียดระดับเล็กน้อย 24-41 

คะแนน หมายถึง เครียดระดับปานกลาง 42-61 คะแนน หมายถึง 

เครียดระดับสูง 62 คะแนนข้ึนไป หมายถึง เครียดระดับรุนแรง 

ผู้วิจัยนำ�แบบสอบถามไปตรวจสอบความตรงของเน้ือหา                 

โดยผู้ทรงคุณวุฒิ จำ�นวน 3 ท่าน ซ่ึงประกอบด้วย อาจารย์

พยาบาลผู้เช่ียวชาญทางด้านการพยาบาลสุขภาพจิตและ

จิตเวช 2 ท่าน และพยาบาลจิตเวช 1 ท่าน หลังจากน้ันปรับปรุง

แก้ไขตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ แล้วนำ�ไปวิเคราะห์

ความตรงเชิงเน้ือหาของเคร่ืองมือท้ังชุด (Scale-level CVI: 

S-CVI) ด้วยวิธี S-CVI/UA (universal agreement) ได้เท่ากับ 

0.85 และหาความเช่ือม่ัน โดยใช้สัมประสิทธ์ิอัลฟาของ                

รูปท่ี 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
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ครอนบาค19 ได้ค่าความเช่ือม่ัน เท่ากับ 0.93

	 3.4แบบประเมินความยืดหยุ่นทางอารมณ์ โดยใช้

แบบประเมินพลังสุขภาพจิต RQ ท่ีพัฒนาโดยกรมสุขภาพจิต12             

มีท้ังหมด 20 ข้อ แบ่งเป็น 3 ด้าน ได้แก่ ด้านความทนต่อแรง

กดดัน (ข้อ 1-10) ด้านการมีความหวังและกำ�ลังใจ (ข้อ 11-15) 

และด้านการต่อสู้เอาชนะอุปสรรค (ข้อ 16-20) เคร่ืองมือเป็น

แบบ rating scale 4  ระดับ นำ�คะแนนรวมท่ีได้แต่ละด้าน 

และคะแนนรวมท้ังหมดเทียบกับเกณฑ์ปกติ ดังน้ี

	 ด้านความทนต่อแรงกดดัน (คะแนนเต็ม 40 คะแนน) 

คะแนน < 27 คะแนน หมายถึง มีความทนต่อแรงกดดัน               

ระดับต่ํา 27-34 คะแนน หมายถึง มีความทนต่อแรงกดดัน

ระดับปกติ และ > 34 คะแนน หมายถึง มีความทนต่อแรง

กดดันระดับสูง

	 ด้านการมีความหวังและกำ�ลังใจ (คะแนนเต็ม 20 

คะแนน) คะแนน < 14 คะแนน หมายถึง มีความหวังและ        

กำ�ลังใจระดับตํ่า 14-19 คะแนน หมายถึง มีความหวังและ

กำ�ลังใจระดับปกติ และ > 19 คะแนน หมายถึง มีความหวัง

และกำ�ลังใจระดับสูง

	 ด้านการต่อสู้เอาชนะอุปสรรค (คะแนนเต็ม 20 

คะแนน) คะแนน < 13 คะแนน หมายถึง มีการต่อสู้เอาชนะ

อุปสรรคระดับต่ํา 13-18 คะแนน หมายถึง มีการต่อสู้เอาชนะ

อุปสรรคระดับปกติ และ > 18 คะแนน หมายถึง มีการต่อสู้

เอาชนะอุปสรรคระดับสูง

	 ความยืดหยุ่นทางอารมณ์โดยรวม (คะแนนรวม

ท้ังหมด 80 คะแนน) คะแนน < 55 คะแนน หมายถึง มี               

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ระดับต่ํา 55-69 คะแนน หมายถึง  

มีความยืดหยุ่นทางอารมณ์ระดับปกติ และ > 69 คะแนน 

หมายถึง มีความยืดหยุ่นทางอารมณ์ระดับสูง หาความเช่ือม่ัน

โดยใช้สัมประสิทธ์ิอัลฟาของครอนบาค19 ได้ค่าความเช่ือม่ัน 

เท่ากับ 0.89

	 4.4แบบประเมินการเผชิญความเครียด โดยใช้แบบ

วัดการเผชิญความเครียด ท่ีพัฒนาโดย Wangkhoklang20               

มีจำ�นวน 20 ข้อ เคร่ืองมือเป็นแบบ rating scale 5 ระดับ               

(1 คะแนน = นาน ๆ  คร้ัง 5 คะแนน = บ่อยท่ีสุด) การแปลผล

แบ่งออกเป็น 3 ระดับ คือ 1.00-2.33 คะแนน หมายถึง มีการ

เผชิญความเครียดในระดับไม่ดี 2.34 -3.66 คะแนน หมายถึง 

มีการเผชิญความเครียดในระดับปานกลาง และ 3.57-5.00 

คะแนน หมายถึง มีการเผชิญความเครียดในระดับดี 

	 การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง

	 การวิจัยน้ีได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 

จากคณะกรรมจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย

นเรศวร เอกสารรับรองโครงการวิจัย เลขท่ี P3-0061/2563 

ลงวันท่ี 13 กรกฎาคม พ.ศ. 2563 กลุ่มตัวอย่างทุกคนได้รับ

การช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย รายละเอียดการดำ�เนิน 

การวิจัย และการเข้าร่วมวิจัยเป็นไปโดยสมัครใจ โดยกลุ่ม

ตัวอย่างสามารถปฏิเสธหรือถอนตัวจากการวิจัยได้ตลอดเวลา

ของการศึกษา โดยการปฏิเสธหรือการถอนตัวน้ีจะไม่มีผล    

กระทบใด ๆ  ต่อกลุ่มตัวอย่าง ข้อมูลท่ีได้ถูกเก็บเป็นความลับ

และนำ�เสนอข้อมูลในภาพรวมเท่าน้ัน ไฟล์เอกสารในคอมพิวเตอร์ 

ถูกป้องกันโดยมีรหัสผ่าน มีเพียงผู้วิจัยเท่าน้ันท่ีจะสามารถ            

เข้าถึงข้อมูลได้ โดยไฟล์เอกสารในคอมพิวเตอร์ และเอกสาร 

ท่ีเก่ียวข้องกับการวิเคราะห์ข้อมูลท้ังหมด จะถูกทำ�ลายภาย

หลังจากท่ีงานวิจัยเสร็จส้ินจำ�นวน 3 ปี

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 หลังจากได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรม

การวิจัย มหาวิทยาลัยนเรศวร ผู้วิจัยพบกลุ่มตัวอย่าง                       

ทาง google meet เพ่ือช้ีแจงวัตถุประสงค์การวิจัย และ                 

รายละเอียดการดำ�เนินการวิจัย พร้อมท้ังส่งเอกสารช้ีแจง

โครงการวิจัย และเอกสารยินยอมเข้าร่วมวิจัยให้กับกลุ่ม

ตัวอย่างแต่ละช้ันปีผ่านไลน์กลุ่ม เม่ือกลุ่มตัวอย่างได้ลงนาม

ยินยอมเข้าร่วมวิจัย ผู้วิจัยทำ�การเก็บรวบรวมข้อมูลโดยส่ง             

QR code แบบสอบถามออนไลน์ให้กับนิสิตทางไลน์กลุ่ม     

แต่ละช้ันปี ซ่ึงระยะเวลาในการตอบแบบสอบถามประมาณ 

20 นาที หากกลุ่มตัวอย่างเกิดความไม่สบายใจ หรือรู้สึกเหน่ือย            

ล้าในขณะท่ีตอบแบบสอบถาม สามารถหยุดพักได้ เม่ือรู้สึก           

ดีข้ึนจึงกลับมาตอบแบบสอบถามอีกคร้ัง กลุ่มตัวอย่างส่ง

แบบสอบถามออนไลน์กลับคืนมาท้ังส้ิน 169 ชุด คิดเป็น               

ร้อยละ 99.41 ผู้วิจัยตรวจสอบความสมบูรณ์ของแบบสอบถาม 

และให้รหัสตัวเลขแทนช่ือของกลุ่มตัวอย่างก่อนท่ีจะทำ�การ

วิเคราะห์ข้อมูลต่อไป

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์สำ�เร็จรูป 

โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา และสถิติสหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 
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(Pearson’s correlation coefficient) โดยกำ�หนดระดับ          

นัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ .05

ผลการวิจัย
	 1.4ลักษณะท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง กลุ่มตัวอย่างมี

จำ�นวนท้ังหมด 169 คน กำ�ลังศึกษาในระดับช้ันปี 3 และปี 4 

ร้อยละ 50.30 และ 49.70 ตามลำ�ดับ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 

ร้อยละ 92.30 อายุเฉล่ีย 20.98 ปี (SD. = 0.85) มีความรู้ 

ทักษะการใช้คอมพิวเตอร์ข้ันพ้ืนฐาน มีทักษะในการสืบค้น

ข้อมูลออนไลน์ และมีความสะดวกในการเข้าถึงแหล่งข้อมูล

หรือระบบการสืบค้นออนไลน์อยู่ในระดับปานกลาง (ร้อยละ 

82.20, 71.00, และ 60.90 ตามลำ�ดับ) นอกจากน้ีกลุ่มตัวอย่าง

ส่วนใหญ่ ร้อยละ 94.70 มีคอมพิวเตอร์แบบต้ังโต๊ะ (PC), 

laptop หรืออุปกรณ์ท่ีเหมาะสมท่ีช่วยให้สามารถเรียนผ่าน

ระบบออนไลน์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ

	 2. กลุ่มตัวอย่างมีความเครียดในการเรียนออนไลน์

อยู่ในระดับสูง (  = 56.37, SD. = 14.86) มีการเผชิญ

ความเครียดอยู่ในระดับปานกลาง (  = 2.95, SD. = .44) มี

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์โดยรวมอยู่ในระดับปกติ (  = 59.81, 

SD. = 7.03) โดยมีความยืดหยุ่นทางอารมณ์ด้านความทนต่อ

แรงกดดันอยู่ในระดับปกติ (  = 29.14, SD.= 3.69) ด้านการ

มีความหวังและกำ�ลังใจอยู่ในระดับปกติ (  = 16.20, SD.= 

2.33) และด้านการต่อสู้เอาชนะอุปสรรคอยู่ในระดับปกติ                   

(  = 14.47, SD. = 2.28) ดังแสดงในตารางท่ี 1

ตารางท่ี 1	 คะแนนเฉล่ียความเครียดในการเรียนออนไลน์ การเผชิญความเครียด และความยืดหยุ่นทางอารมณ์ของกลุ่มตัวอย่าง 

		  (n = 169)

		  ตัวแปร	 จำ�นวน	 ร้อยละ

ความเครียดในการเรียนออนไลน์ (  = 56.37, SD.= 14.86, range = 25-93)

 	 ระดับเล็กน้อย (0-23 คะแนน)	 0	 0.00

 	 ระดับปานกลาง (24-41 คะแนน)	 31 	 18.30

	 ระดับสูง (42-61 คะแนน)	 77	 45.60

 	 ระดับรุนแรง (62 คะแนนหรือมากกว่า)	 61	 36.10	

การเผชิญความเครียด (  = 2.95, SD. = 0.44, range = 1.00-3.00)

 	 ระดับไม่ดี (1.00-2.33 คะแนน)	 15	 8.90

 	 ระดับปานกลาง (2.34-3.66 คะแนน)	 141	 83.40

 	 ระดับดี (3.57-5.00 คะแนน)	 13	 7.70

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์โดยรวม (  = 59.81, SD. = 7.03, range = 26-76)

 	 ระดับต่ํา (น้อยกว่า 55 คะแนน)	 35	 20.70

 	 ระดับปกติ (55-69 คะแนน)	 119	 70.40

 	 ระดับสูง (มากกว่า 69 คะแนน)	 15	 8.90

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ ด้านความทนต่อแรงกดดัน (  = 29.14, SD. = 3.69, range = 13-38)

 	 ระดับต่ํา (น้อยกว่า 27 คะแนน)	 34	 20.10

 	 ระดับปกติ (27-34 คะแนน)	 125	 74.00

 	 ระดับสูง (มากกว่า 34 คะแนน)	 10	 5.90

	

	

	



วารสารวิจัยสุขภาพและการพยาบาล  ปีที่ 37 ฉบับที่ 3 กันยายน - ธันวาคม 2564 149149

	 3.4การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร โดย

ใช้สถิติสหสัมพันธ์ของเพียร์สัน พบว่า ความยืดหยุ่นทาง

อารมณ์มีความสัมพันธ์ทางลบในระดับตํา่มากกับความเครียด

ในการเรียนออนไลน์ (r = -.27, p< .01) และมีความสัมพันธ์

ทางบวกในระดับตํา่มากกับการเผชิญความเครียด (r = .16, p< 

.05) ดังแสดงในตารางท่ี 2

อภิปรายผลการวิจัย
	 ผลการศึกษาสามารถอภิปรายตามวัตถุประสงค์                 

ของการวิจัย ดังน้ี

	 1.4ด้านระดับความเครียดในการเรียนออนไลน์  

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ และการเผชิญความเครียดของ            

นิสิตนิสิตพยาบาล ในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 

	 จากผลการศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่        

ร้อยละ 45.60 มีความเครียดในการเรียนออนไลน์อยู่ใน              

ระดับสูง และระดับรุนแรง ร้อยละ 36.10 อธิบายได้ว่า จาก

สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 (COVID-19) 

ทำ�ให้มีการปรับการเรียนการสอนเป็นแบบการเรียนออนไลน์

อย่างเร่งด่วนและกะทันหัน นิสิตได้รับการเตรียมความพร้อมใน             

การเรียนออนไลน์ในระยะเวลาจำ�กัด อีกท้ังการเรียนออนไลน์            

แบบเต็มรูปแบบ (การเรียน การสอบ กิจกรรมในการเรียน       

การส่งงาน) ถือว่าเป็นส่ิงใหม่สำ�หรับนิสิตพยาบาล ทำ�ให้               

นิสิตพยาบาลต้องมีการปรับตัวอย่างมาก ร่วมกับการใช้ระยะ

เวลาท่ียาวนานในการเรียนออนไลน์ในแต่ละวันส่งผลทำ�ให้เกิด

ความเครียดได้21 นอกจากน้ีการมีอุปสรรคในเร่ืองความเร็ว 

ของสัญญาณอินเทอร์เน็ตทำ�ให้เกิดการรับส่งข้อมูลท่ีล่าช้า 

ภาพและเสียงไม่สัมพันธ์กัน หรือเสียงพูดขาด ๆ  หาย ทำ�ให้

นิสิตไม่เข้าใจเร่ืองท่ีอาจารย์สอน รวมถึงสัญญาณอินเทอร์เน็ต

ขาดหายในช่วงของการสอบ หรือขณะท่ีจะส่งคำ�ตอบทำ�ให้

นิสิตส่งคำ�ตอบไม่ทันตามเวลาท่ีกำ�หนด6 หรือแม้แต่การล่ม 

ตารางท่ี 1	 คะแนนเฉล่ียความเครียดในการเรียนออนไลน์ การเผชิญความเครียด และความยืดหยุ่นทางอารมณ์ของกลุ่มตัวอย่าง 

		  (n = 169) (ต่อ)

		  ตัวแปร	 จำ�นวน	 ร้อยละ

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ ด้านการมีความหวังและกำ�ลังใจ (  = 16.20, SD.= 2.38, range = 6-20)

 	 ระดับต่ํา (น้อยกว่า 14 คะแนน)	 20	 11.80

 	 ระดับปกติ (14-19 คะแนน)	 136	 80.50

 	 ระดับสูง (มากกว่า 19 คะแนน)	 13	 7.70	

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ ด้านการต่อสู้เอาชนะอุปสรรค (  = 14.47, SD. = 2.28, range = 7-19)

 	 ระดับต่ํา (น้อยกว่า 13 คะแนน)	 28	 16.60

 	 ระดับปกติ (13-18 คะแนน)	 138	 81.70

	 ระดับสูง (มากกว่า 18 คะแนน)	 3	 1.80	

ตารางท่ี 2 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์แบบเพียร์สันระหว่างตัวแปร (n = 169)

	 ตัวแปร 	 Mean (SD.)	 1	 2	 3

1. ความเครียดในการเรียนออนไลน์ 	 56.37 (14.86)	 1		

2. การเผชิญความเครียด 	 2.95 (0.44)	 -.12	 1	

3. ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ 	 59.81 (7.03)	  -.27**	 .16*	 1

* p< .05, ** p< .01
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ของระบบ E-learning ทำ�ให้นิสิตไม่สามารถเข้าเรียนออนไลน์

ได้ เป็นต้น ส่ิงเหล่าน้ีจึงเป็นส่ิงเร้าท่ีถูกประเมินว่าเป็นส่ิงท่ี

คุกคามและก่อให้เกิดความสูญเสียแก่ตนเอง จึงส่งผลให้นิสิต

มีความเครียดอยู่ในระดับสูงและระดับรุนแรง ซ่ึงสอดคล้องกับ

การศึกษาความเครียดในการเรียนออนไลน์ในช่วงโควิด-19 

ของนักศึกษาพยาบาลในประเทศฟิลิปปินส์22 พบว่า นักศึกษา  

มีความเครียดในการเรียนออนไลน์ในระดับสูงร้อยละ ร้อยละ 

47.20 เช่นเดียวกับการศึกษาการปรับตัวอย่างกระทันหันใน

การเรียนออนไลน์ในช่วงการระบาดของโรคโควิด-19 ของ

นักศึกษาระดับปริญญาตรี23 พบว่า นักศึกษามีความเครียดอยู่

ในระดับสูง และยังคล้ายคลึงกับผลการศึกษาของ Malik และ 

Javed24 ท่ีรายงานว่า นักศึกษามหาวิทยาลัยในโอมานมี

ความเครียดในการเรียนออนไลน์อยู่ในระดับปานกลาง                 

ร้อยละ 82.50 และมีความเครียดในระดับสูง ร้อยละ 14.40

	 ด้านความยืดหยุ่นทางอารมณ์ พบว่า กลุ่มตัวอย่าง

โดยส่วนใหญ่ร้อยละ 70.40 มีความยืดหยุ่นทางอารมณ์โดย

รวมและรายด้าน (ด้านความทนต่อแรงกดดัน ด้านการมี               

ความหวังและกำ�ลังใจ และด้านการต่อสู้เอาชนะอุปสรรค)                 

อยู่ในระดับปกติ จากแนวคิดพลังสุขภาพจิตของกรมสุขภาพจิต12 

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ เป็นความสามารถของบุคคลใน              

การปรับตัวเม่ือเผชิญกับสถานการณ์ท่ียากลำ�บาก โดยมี           

องค์ประกอบ 3 ด้าน ได้แก่ ด้านความทนต่อแรงกดดัน เม่ือ

ต้องเผชิญกับสถานการณ์ท่ีทำ�ให้รู้สึกกดดันและก่อให้เกิด

ความเครียด หากบุคคลน้ันสามารถจัดการกับอารมณ์ท่ีทำ�ให้

ตนเองรู้สึกทุกข์ได้ ก็จะสามารถปรับตัวต่อความกดดัน                         

หรือความเครียดท่ีเกิดข้ึนได้ สำ�หรับด้านการมีความหวังและ            

กำ�ลังใจน้ัน หากบุคคลมีการสร้างกำ�ลังใจได้ด้วยตัวเอง หรือ            

ได้รับกำ�ลังใจจากบุคคลอ่ืน จะทำ�ให้บุคคลน้ันสามารถดำ�เนิน

ชีวิตได้ภายใต้สถานการณ์ท่ีกดดันหรือทำ�ให้เครียด และด้าน

สุดท้าย คือ การต่อสู้เอาชนะอุปสรรค บุคคลท่ีตระหนักว่า

ตนเองมีความสามารถหรือมีทักษะในการแก้ไขปัญหา                          

มีทักษะในการแสวงหาความรู้ และหาท่ีปรึกษาเพ่ือช่วยแก้ไข

ปัญหา จะส่งผลทำ�ให้บุคคลน้ันสามารถจัดการกับปัญหาหรือ

สถานการณ์ท่ีกดดันท่ีทำ�ให้เกิดความเครียดได้ ดังน้ัน เม่ือ

บุคคลมีลักษณะดังท่ีกล่าวมา จะส่งผลทำ�ให้บุคคลน้ันมีความ

ยืดหยุ่นทางอารมณ์ท่ีดีหรืออยู่ในระดับปกติ และ เม่ือพิจารณา

จากข้อคำ�ถามรายข้อของกลุ่มตัวอย่างพบว่า กลุ่มตัวอย่าง            

มองว่าการแก้ไขปัญหาทำ�ให้ตนเองมีประสบการณ์มากข้ึน 

ความยากลำ�บากทำ�ให้ตนเองแกร่งข้ึน และยอมทนต่อความ

ลำ�บากเพ่ืออนาคตท่ีดี ดังน้ัน เม่ือต้องเผชิญกับการเปล่ียน 

แปลงท่ีทำ�ให้รู้สึกกดดันหรือเกิดความเครียด กลุ่มตัวอย่างจะ

มีความทนต่อแรงกดดันหรือความเครียดท่ีเกิดข้ึนได้ รวมถึง

การมีครอบครัวหรือคนใกล้ชิดเป็นกำ�ลังใจให้เม่ือมีเร่ืองทุกข์ใจ 

ส่งผลให้กลุ่มตัวอย่างมีกำ�ลังใจในการดำ�เนินชีวิตได้แม้จะอยู่

ภายใต้สถานการณ์ท่ีทำ�ให้เครียดหรือกดดัน นอกจากน้ียัง            

พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีการพูดคุยกับผู้อ่ืนเพ่ือรับฟังความคิดเห็น

ท่ีแตกต่างของผู้อ่ืน เพ่ือหาข้อยุติของปัญหา ในภาพรวมจึง

ทำ�ให้กลุ่มตัวอย่างสามารถเผชิญหรือจัดการปัญหาหรือ

ความเครียดได้ ส่งผลให้กลุ่มตัวอย่างมีความยืดหยุ่นทางอารมณ์                    

อยู่ในระดับปกติ ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาบทบาทของ                  

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ท่ีมีผลต่อคุณภาพชีวิตของนักศึกษา

พยาบาลในฟิลิปปินส์ในช่วงการระบาดของโรคโควิด-1925      

พบว่า นักศึกษาพยาบาลมีความยืดหยุ่นทางอารมณ์ในระดับ

ปานกลาง คล้ายคลึงกับการศึกษาความยืดหยุ่นทางอารมณ์ 

ในช่วงโควิด-19 ของนักศึกษามหาวิทยาลัยในประเทศสเปน26 

พบว่านักศึกษามีความยืดหยุ่นทางอารมณ์ในระดับสูง

	 สำ�หรับการเผชิญความเครียด ร้อยละ 83.40 มีการ

เผชิญความเครียดอยู่ในระดับปานกลาง (  = 2.95, SD. = 0.44) 

มีเพียงร้อยละ 7.70 มีการเผชิญความเครียดอยู่ในระดับดี              

การเผชิญความเครียดเป็นความสามารถของบุคคลในการ

จัดการกับความเครียดหรือเผชิญกับปัญหาท่ีก่อให้เกิดความ 

เครียด จากผลการศึกษาในคร้ังน้ี การเผชิญความเครียดท่ี

เหมาะสมท่ีกลุ่มตัวอย่างใช้ค่อนข้างบ่อยถึงบ่อยท่ีสุด คือ              

เม่ือเผชิญกับปัญหาจะใช้วิธีการแก้ไขปัญหาหลายวิธีร่วมกัน     

มีความกระตือรือร้นท่ีจะพยายามหาวิธีในการแก้ไขปัญหา     

มุ่งม่ันท่ีจะแก้ไขปัญหา มองว่าปัญหาท่ีเกิดข้ึนเป็นส่ิงท่ีท้าทาย

ความสามารถของตนเอง และมีอารมณ์ขันได้ถึงแม้จะมีปัญหา

ให้แก้ไข นอกจากน้ียังพบว่ามีกลุ่มตัวอย่างบางส่วนยังมี                

การเผชิญความเครียดโดยการคิดว่าการประสบปัญหาเป็น

เพราะเคราะห์กรรม ควรปล่อยวางไม่คิดหมกมุ่น และขอ     

พลังจากส่ิงศักด์ิสิทธ์ิ ดังน้ัน จึงทำ�ให้กลุ่มตัวอย่างในการ                 

ศึกษาคร้ังน้ีมีการเผชิญความเครียดอยู่ในระดับปานกลางถึง

ระดับดี ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับ

ความเครียดและการเผชิญความเครียดของนักเรียนพยาบาล 
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วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก27 พบว่า นักเรียนพยาบาลร้อยละ 

93.60 มีความสามารถในการเผชิญความเครียดระดับปาน

กลาง รองลงมาร้อยละ 3.80 มีความสามารถในการเผชิญ

ความเครียดระดับสูง

	 2.4ด้านความสัมพันธ์ระหว่างความเครียดในการ

เรียนออนไลน์ ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ และการเผชิญ

ความเครียดของนิสิตพยาบาล ในช่วงการแพร่ระบาดของโรค

โควิด-19

	 ผลการศึกษา พบว่า ความยืดหยุ่นทางอารมณ์มี

ความสัมพันธ์ทางลบในระดับต่ํามากกับความเครียดในการเรียน

ออนไลน์อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (r = -.27) 

สามารถอธิบายได้ว่า การศึกษาคร้ังน้ี กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 

70.40 มีความยืดหยุ่นทางอารมณ์ในระดับปกติ และมี

ความเครียดในการเรียนออนไลน์ในระดับสูงและรุนแรง (ร้อยละ 

45.60, 36.10 ตามลำ�ดับ) ถึงแม้โดยส่วนใหญ่กลุ่มตัวอย่าง         

จะมีความยืดหยุ่นทางอารมณ์โดยรวมอยู่ในระดับปกติ แต่อีก

ร้อยละ 20.70 ของกลุ่มตัวอย่างมีความยืดหยุ่นทางอารมณ์

โดยรวมในระดับตํ่า ซ่ึงความยืดหยุ่นทางอารมณ์เป็นความ

สามารถของบุคคลในการปรับตัวเม่ือเผชิญกับสถานการณ์ท่ี

ยากลำ�บาก ท่ีทำ�ให้รู้สึกกดดันและก่อให้เกิดความเครียด               

ดังน้ัน หากบุคคลสามารถจัดการกับอารมณ์ท่ีทำ�ให้ตนเอง              

รู้ สึกทุกข์ได้ ก็จะสามารถปรับตัวต่อความกดดันหรือ

ความเครียดได้ รวมถึงการรับรู้ว่าตนเองมีความสามารถใน               

การจัดการกับปัญหาหรือส่ิงท่ีก่อให้เกิดความเครียด และการ

มีท่ีปรึกษาเพ่ือช่วยแก้ไขปัญหา ก็จะทำ�ให้บุคคลน้ันสามารถ

จัดการกับปัญหาหรือความเครียดได้12 ส่งผลให้บุคคลมี

ความเครียดอยู่ในระดับต่ํา แต่ในทางตรงกันข้าม บุคคลท่ีไม่

สามารถจัดการกับอารมณ์ของตนเองหรือรับรู้ว่าตนเองไม่มี

ความสามารถในการจัดการกับปัญหาหรือความเครียด ก็จะ

ทำ�ให้บุคคลน้ันมีความเครียดในระดับสูง ดังน้ัน จึงส่งผลให้ผล

การศึกษาในคร้ังน้ีกลุ่มตัวอย่างมีความยืดหยุ่นทางอารมณ์มี

ความสัมพันธ์ทางลบในระดับตํ่ามากกับความเครียดในการ

เรียนออนไลน์ สอดคล้องกับผลการศึกษาการรับรู้ความ            

เครียดและความยืดหยุ่นทางอารมณ์ในการใช้โทรศัพท์

เคล่ือนท่ีของนักศึกษาพยาบาล9 พบว่า กลุ่มตัวอย่างโดยส่วน

ใหญ่มีความยืดหยุ่นทางอารมณ์ และมีการรับรู้ความเครียด              

ในระดับปานกลาง และการรับรู้ความเครียดมีความสัมพันธ์

ทางลบกับความยืดหยุ่นทางอารมณ์ (r = -0.20, p< .05) เช่น

เดียวกับการศึกษาของ Ye และคณะ28 พบว่า ความเครียดมี

ความสัมพันธ์ทางลบกับความยืดหยุ่นทางอารมณ์ (r = -0.25, 

p< .001)

	 ความยืดหยุ่นทางอารมณ์มีความสัมพันธ์ทางบวกใน

ระดับต่ํามากกับการเผชิญความเครียดอย่างมีนัยสำ�คัญทาง

สถิติท่ีระดับ .05 (r = .16) สามารถอธิบายได้ว่า การปรับการ

เรียนการสอนเป็นแบบออนไลน์ ร่วมกับการเตรียมความ                

พร้อมในการเรียนออนไลน์ท่ีเป็นไปอย่างเร่งด่วนในระยะเวลา

อันจำ�กัด เป็นสถานการณ์ท่ีก่อให้เกิดความกดดันและความ 

เครียด บุคคลท่ีตระหนักว่าตนเองมีความสามารถในการแก้ไข

ปัญหา มีทักษะในการแสวงหาความรู้ และหาท่ีปรึกษาเพ่ือ 

ช่วยแก้ไขปัญหา จะทำ�ให้บุคคลน้ันสามารถจัดการปัญหา               

หรือความเครียดได้อย่างเหมาะสม9 ในการศึกษาน้ีถึงแม้            

กลุ่มตัวอย่างจะมีความยืดหยุ่นทางอารมณ์อยู่ในระดับปกติ  

แต่ในด้านของการต่อสู้เอาชนะอุปสรรค ยังมีกลุ่มตัวอย่าง            

ส่วนใหญ่ท่ีอยากหนีไปให้พ้นหากมีปัญหาหนักหนาต้อง                     

รับผิดชอบ รวมถึงไม่มีการเตรียมหาทางออกไว้หากปัญหา              

ร้ายแรงกว่าท่ีคิด ส่งผลทำ�ให้การเผชิญปัญหาหรือความ              

เครียดไม่เหมาะสมได้ และเม่ือพิจารณาการเผชิญความ            

เครียดของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการเผชิญ

ความเครียดท้ังท่ีเหมาะสม และไม่เหมาะสม โดยกลุ่มตัวอย่าง

ตอบว่าเม่ือมีปัญหารุมเร้ามาก ๆ  จะหลบหนีปัญหา หรือคิดว่า

เป็นเคราะห์กรรมควรปล่อยวาง เพ่ือทำ�ให้ตนเองไม่เครียด                

ดังน้ันจึงทำ�ให้กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาน้ีมีการเผชิญความ 

เครียดในระดับปานกลาง ส่งผลทำ�ให้ความยืดหยุ่นทางอารมณ์

มีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับต่ํามากกับการเผชิญความเครียด 

สอดคล้องกับการศึกษาความยืดหยุ่นทางอารมณ์ การ

สนับสนุนทางสังคม และการเผชิญความเครียดระหว่าง

ประสบการณ์ความเครียดจากโควิด-19 และความเครียด              

ท่ีผิดปกติอย่างฉันพลันของนักศึกษาในประเทศจีน28 พบว่า 

ความยืดหยุ่นทางอารมณ์มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับปาน

กลางกับการเผชิญความเครียดท่ีเหมาะสม (r = .54, p< .001) 

และระดับต่ํามากกับการเผชิญความเครียดท่ีไม่เหมาะสม 

(r = .09, p< .001)

	 นอกจากน้ีผลการศึกษายังพบว่า ความเครียดมีความ

สัมพันธ์ทางลบในระดับต่ํามากกับการเผชิญความเครียดอย่าง



Journal of Health and Nursing Research  Vol.37  No.3  September - December  2021152

ไม่มีนัยสำ�คัญทางสถิติ (r = -0.12, p = .104) สามารถอธิบาย

ได้ว่า ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตัวอย่างมีการเผชิญความเครียด

ในระดับปานกลาง แต่มีความเครียดในการเรียนออนไลน์ใน

ระดับสูงและรุนแรง ซ่ึงอาจเป็นไปได้ว่าสาเหตุหรือส่ิงเร้าท่ี

ทำ�ให้เกิดความเครียดอาจไม่ได้เกิดจากสาเหตุด้านการเรียน

ออนไลน์เพียงอย่างเดียว แต่อาจจะมีสาเหตุอ่ืน ๆ  ท่ีส่งผลทำ�ให้

กลุ่มตัวอย่างมีเครียดเพ่ิมข้ึนรวมอยู่ด้วย เช่น ส่ิงแวดล้อม              

ขณะเรียนออนไลน์ไม่เอ้ืออำ�นวย เช่น ท่ีพักอาศัยไม่เงียบสงบ 

มีเสียงดังทำ�ให้ไม่มีสมาธิในการเรียน มีอุปสรรคในเร่ืองของ

สัญญาณอินเทอร์เนต ทำ�ให้การรับส่งข้อมูลมีความล่าช้า              

การไม่คุ้นเคยกับแพลตฟอร์ม (platform) ออนไลน์6 ความไม่

แน่นอนของสถานการณ์ท่ีเป็นวิกฤตทางสุขภาพของท่ัวโลก23 

กลัวการติดเช้ือ การเว้นระยะห่างทางสังคมเป็นระยะเวลา

ยาวนานท่ีมีผลต่อการดำ�เนินชีวิตประจำ�วัน ส่งผลทำ�ให้เกิด

ความรู้สึกคับข้องใจ เบ่ือหน่าย และเกิดความเครียด29 จากท่ี

กล่าวมาจึงอาจทำ�ให้กลุ่มตัวอย่างมีความเครียดสูงและรุนแรง 

และส่งผลทำ�ให้ความเครียดมีความสัมพันธ์ทางลบในระดับตํา่

มากกับการเผชิญความเครียดอย่างไม่มีนัยสำ�คัญทางสถิติ

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยไปใช้
	 1.4นำ�ผลการศึกษาท่ีได้ไปใช้ประกอบเป็นข้อมูล                  

พ้ืนฐานเก่ียวกับการป้องกันภาวะเครียดของนิสิตพยาบาล  

เพ่ือให้อาจารย์นำ�ไปวางแผนในการจัดการเรียนการสอน

ออนไลน์ท่ีทำ�ให้นิสิตมีความเครียดลดลง ร่วมกับส่งเสริมทักษะ

ในการเผชิญความเครียดและเทคนิคการผ่อนคลายความเครียด 

เพ่ือช่วยลดความเครียดของนิสิตพยาบาล

	 2.4ใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐานให้กับอาจารย์ท่ีปรึกษา และ

อาจารย์ผู้สอนในการเฝ้าระวังและติดตามความเส่ียงในการเกิด

ปัญหาทางด้านสุขภาพจิตท่ีส่งผลมาจากความเครียดในการ

เรียนออนไลน์ของนิสิตพยาบาล

ข้อเสนอแนะเพ่ือการวิจัยในอนาคต
	 ผลการศึกษาสามารถนำ�ไปพัฒนาการออกแบบการ

เรียนการสอนออนไลน์ท่ีทำ�ให้นิสิตพยาบาลมีความเครียดลดลง
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