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Abstract
Background:  Previous studies found that from the nature of work responsibility, the risks from the work of
registered nurse (RN) providing nursing care to cancer patients affect stress and the quality of life of registered
nurses.  Studying stress, quality of life, and factors related to stress and quality of life may be used as a guideline
for prevention and reduction of stress and to promote the quality of life of registered nurses who provide
nursing care to cancer patients.

Objective:  To examine the level of stress, the level of quality of life and related factors of registered nurses
providing nursing care to cancer patients at King Chulalongkorn Memorial Hospital (KCMH).

Methods:  Data were collected from 119 nurses who providing nursing care to cancer patients at King
Chulalongkorn Memorial Hospital.  Self-report questionnaires included: 1) general background, 2) job description,
3) factors associated with the stress of work, 4) stress, and 5) World Health Organization Quality of Life Brief -
Thai (WHOQOL- BREF-THAI).

Results:  About half of the subjects had moderate level of work stress, and half of the subjects had normal/mild
level of stress and half of the subjects had moderate level of quality of life.  The factors related to work stress
were age, hours of sleep, adequacy of sleep, affiliated department, and palliative nursing care.  The factors
related to stress were age, adequacy of sleep, underlying diseases, department, work experience, registered
nurse level, target therapy nursing care, and palliative nursing care. The factors related to quality of life were
marital status, income, adequacy of income, hours of sleep, adequacy of sleep, underlying disease, department,
work experience, shifting, chemotherapy nursing care, and palliative nursing care.

Conclusion: Most registered nurses providing nursing care to cancer patients had moderate level of work
stress, and normal/mild level of stress and moderate level of quality of life.  This study revealed factors related
to stress and quality of life.  This will help healthcare administrators to be aware and use it as a guideline for
stress prevention, to reduce stress and promote registered nurses to have a better quality of life, and work
happily and efficiently.  Getting adequate sleep and designing work schedules are important to focus for maintaining
a healthy work-life balance.
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นิพนธต์น้ฉบบั

ความเครียด คุณภาพชีวิต และปัจจัยที� สัมพันธ์กับความเครียด
และคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที�ใหก้ารพยาบาลผูป่้วยมะเร็ง
ในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์สภากาชาดไทย
ภทัรียา แก่นกระโทก1, ศิริลักษณ ์ศุภปีติพร2,*
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2ภาควิชาจิตเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั

บทคดัยอ่
เหตุผลของการทําวิจัย: การศึกษาที�ผ่านมาพบว่าจากลกัษณะงาน ความรบัผิดชอบความเสี�ยงจากการปฏิบตัิงาน

ของพยาบาลวิชาชีพ ส่งผลต่อทั�งความเครียดและคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพการศึกษาถึงระดับความเครียด

คุ ณภาพชี วิ ตและปั จจั ยที� สั มพั นธ์ กั บความเครี ยดและคุ ณภาพชี วิ ตอาจใช้ เ ป็ นแนวทางในการป้ องกั น

แก้ ไข เพื� อช่ วยลดระดับความเครี ยดที� เกิ ดจากปัจจัยที� เกี� ยวข้องกับการทาํ งาน และส่ งเสริมคุณภาพชีวิ ต

ของพยาบาลวิชาชีพที�ใหก้ารพยาบาลผูป่้วยมะเร็งได้

วัตถุประสงค์: เพื�อศึกษาถึงความเครียด คุณภาพชีวิตและปัจจัยที�สัมพันธ์กับความเครียดและคุณภาพชีวิตของ

พยาบาลวิชาชีพที�ใหก้ารพยาบาลผู้ป่วยมะเร็งในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์ สภากาชาดไทย

วิธีการทําวิจัย: การศึกษานี �เป็นการวิจัยเชิงพรรณาในพยาบาลวิชาชีพที� ให้การพยาบาลผู้ ป่วยมะเร็งทั�งแผนก

ผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน ในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์ สภากาชาดไทย จาํนวน 119 ราย เก็บขอ้มลูในช่วงระหว่างวนัที�

3 - 17 เดือนสิงหาคม พ.ศ. 2566 โดยใช้แบบสอบถามแบบตอบด้วยตนเอง ซึ� งประกอบด้วย 1) แบบสอบถาม

เกี�ยวกบัขอ้มลูสว่นบคุคล; 2) แบบสอบถามเกี�ยวกบัขอ้มลูสว่นบคุคลดา้นการทาํงาน; 3) แบบสอบถามปัจจยัที�สมัพนัธ์

กับความเครียดดา้นการทาํงาน; 4) แบบสอบถามความเครียด; และ  5) แบบสอบถามระดบัคุณภาพชีวิต สถิติที�ใช้

ไดแ้ก่ สถิติเชิงพรรณาและสถิติเชิงอนมุาน คือ สถิติ Chi-square และ Fisher’s exact test

ผลการศึกษา: การศึกษาครั�งนี �พบว่าร้อยละ 63.9 ของกลุ่มตัวอย่าง มีระดับความเครียดที� เกี� ยวข้องกับปัจจัย

ด้านการทาํงานในระดับปานกลาง ร้อยละ 55.5 มีความเครียดในระดับปกติ  และร้อยละ 59.7 มีคุณภาพชีวิต

โดยรวมปานกลาง ร้อยละ 39.5 มีคุณภาพชีวิตโดยรวมสูง คะแนนเฉลี�ย 92.7 (ส่วนเบี� ยงเบนมาตรฐาน 12.6)

โดยปัจจยัที�สมัพนัธก์บัระดบัความเครยีดที�เกี�ยวขอ้งกบัปัจจยัดา้นการทาํงาน ไดแ้ก่ อาย ุจาํนวนชั�วโมงในการนอนหลบั

ความเพียงพอในการนอนหลับ แผนกที� ปฏิบัติ งานหลัก และลักษณะการปฏิบัติ งานเกี� ยวข้องกับการรักษา

แบบประคบัประคอง ปัจจัยที�สมัพนัธ์กบัระดบัความเครียด ไดแ้ก่ อายุ ความเพียงพอในการนอนหลบั โรคประจาํตวั

แผนกที�ปฏิบัติงานหลัก ประสบการณ์ในการทาํงาน ตาํแหน่ง ลักษณะการปฏิบัติงานเกี� ยวกับการให้ยาเจาะจง

เซลลม์ะเร็ง และลกัษณะการปฏิบตัิงานเกี�ยวกบัการรกัษาแบบประคบัประคอง ปัจจยัที�สมัพนัธก์บัระดบัคุณภาพชีวิต

ไดแ้ก่ สถานภาพสมรส รายได ้ ความเพียงพอของรายได ้จาํนวนชั�วโมงการนอนหลบั ความเพียงพอในการนอนหลบั

โรคประจาํตวั แผนกที�ปฏิบตัิงานหลกั ประสบการณใ์นการทาํงาน ลกัษณะการขึ �นปฏิบตัิงาน ลกัษณะการปฏิบตัิงาน

เกี�ยวขอ้งกับการใหย้าเคมีบาํบดั และลกัษณะการปฏิบตัิงานเกี�ยวขอ้งกบัการรกัษาแบบประคบัประคอง
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สรุป: ส่วนใหญ่พยาบาลวิชาชีพที� ให้การพยาบาลผู้ป่วยมะเร็งมีความเครียดระดับปกติ/ไม่เครียด มีความเครียด

ที� เกี� ยวข้องกับปัจจัยด้านการทาํงานระดับปานกลางและมีคุณภาพชีวิตโดยรวมปานกลาง ปัจจัยที� สัมพันธ์กับ

ความเครียดและคุณภาพชีวิต สามารถใช้เป็นแนวทางในการป้องกัน เพื� อช่วยลดระดับความเครียดที� เกี� ยวข้อง

กับปัจจัยด้านการทาํงาน ส่งเสริมใหพ้ยาบาลวิชาชีพที�ใหก้ารพยาบาลที�ดูแลผู้ป่วยมะเร็งทาํงานไดอ้ย่างมีความสุข

และมีประสิทธิภาพ มีคณุภาพชีวิตที�ดีขึ �น และควรใหค้วามสาํคญัเรื�องการนอนหลบัที�เพียงพอและการวางแผนตาราง

การทาํงานเพื�อรกัษาสมดุลในชีวิต

คําสําคัญ: ความเครียด, คณุภาพชีวิต, พยาบาลวิชาชีพที�ใหก้ารพยาบาลผูป่้วยมะเร็ง.

โรคมะเร็ งเป็นโรคเจ็บป่วยเรื �อรังมี การรักษาที�

ยุ่ งยาก ซับซ้อน ใช้ระยะเวลานานในการรักษา และมีผล

ข้างเคี ยงจากการรักษา จึ งจัดเป็นปัญหาสาํคัญเพราะ

เป็นสาเหตุการเสียชีวิตอันดับต้นของโลกและมีแนวโน้ม

ว่าจาํนวนผู้ ป่วยรายใหม่ เพิ� มขึ �นทุกปี  การเจ็บป่วยด้วย

โรคมะเร็งจึงส่งผลกระทบต่อผู้ป่วยทั�งดา้นร่างกายและจิตใจ

และยงัส่งผลกระทบต่อจิตใจผูดู้แลอีกดว้ย พยาบาลวิชาชีพ

จงึถือวา่เป็นหนึ�งในบคุลากรที�สาํคญัในการดแูลผูป่้วยโดยเฉพาะ

ในกลุ่มผู้ป่วยมะเร็ง พยาบาลที�ใหก้ารพยาบาลผู้ป่วยมะเร็ง

มีบทบาทในการดแูลผูป่้วยอย่างใกลชิ้ดทั�งดา้นรา่งกาย จิตใจ

จิตสังคมและจิตวิญญาณ โดยมุ่งเน้นผู้ป่วยและครอบครัว

เป็นศูนย์กลาง ครอบคลุมความเป็นองค์รวมและคาํนึงถึง

ความเป็นปัจเจกบุคคล ดังนั�นการดูแลจึงไม่ได้อยู่ที�ผู้ป่วย

เพียงอย่างเดียว พยาบาลจึงมีหน้าที� ให้การดูแลทั�งผู้ป่วย

และญาติของผูป่้วยดว้ย นอกจากนี �พยาบาลยงัมีภาระงานอื�น

เช่น งานการบันทึกทางการพยาบาล งานประกันคุณภาพ

การติดต่อประสานงาน และต้องพัฒนาองค์ความรู้ ใหม่

อยู่ตลอดเวลาเพื�อใหท้ันต่อการเปลี�ยนแปลงของปัญหาดา้น

โรคมะเร็ง

พยาบาลวิ ชาชีพที� ให้การพยาบาลผู้ ป่วยมะเร็ง

มีบทบาทในการบริหารยาให้กับผู้ ป่วย ทั� งยาเคมีบาํบัด

ยาภมูิคุม้กนับาํบดั ยาเจาะจงเซลลม์ะเรง็ ทาํใหม้ีโอกาสเสี�ยง

ที�จะได้รับผลข้างเคียงจากยากลุ่มเหล่านี � ซึ� งยาเคมีบาํบัด

ที� ใช้ในการรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งถือว่าเป็นยาอันตรายสูง

สามารถส่ งผลข้างเคี ยงต่ อทั� งผู้ ร ับและผู้ บริ หารยาได้

พยาบาลวิชาชีพจึงต้องมีความรู้และบริหารยาด้วยความ

ระมัดระวัง เนื� องจากหากสัมผัสยาโดยตรงอาจทาํให้เกิด

การระคายเคืองผิวหนงัได ้และยาเคมีบาํบดับางชนิดอาจมีผล

ต่อการทาํงานของอวัยวะสืบพันธุ์ และยังมีโอกาสไดร้ับรังสี

จากสารเภสัชรังสี ซึ�งมีความเสี�ยงต่อการเกิดความผิดปกติ

ทางพนัธุกรรม มีผลกระทบตอ่ทารกในครรภห์รอืมีโอกาสเสี�ยง

ตอ่การเกิดโรคอื�น ๆ ตามมา

จากลักษณะงานความรับผิดชอบและความเสี�ยง

จากการปฏิบัติงานของวิชาชีพพยาบาลที� ให้การพยาบาล

ผูป่้วยมะเรง็ที�กลา่วมาขา้งตน้ จะเห็นไดว้า่ปัจจยัตา่ง ๆ  เหลา่นี �

ลว้นส่งผลต่อทั�งความเครียดและคุณภาพชีวิตของพยาบาล

อาจเป็ นสาเหตุ ให้ พยาบาลวิ ชา ชี พเกิ ดความเครี ยด

เกิดความไม่พึงพอใจในงาน สุขภาพใจไม่แข็งแรง หรือแม้

กระทั� ง เ ป็ นสาเหตุ ให้ พยาบาลลาออกจากวิ ชาชี พได้

และจากการทบทวนวรรณกรรมพบการศึกษาที� เกี� ยวข้อง

กั บความเครี ยดและคุ ณภาพชี วิ ตของพยาบาลที� ให้

การดูแลผู้ ป่วยมะเร็งยังมีน้อยส่วนใหญ่จะเป็นการศึกษา

ความเครียดและคุณภาพชีวิตของพยาบาลในโรงพยาบาล

ตติยภูมิ  โรงพยาบาล มหาวิทยาลัย โรงพยาบาลทั� วไป

โรงพยาบาลเอกชน โรงพยาบาลชุมชน และพยาบาล

ในต่างประเทศ ผู้วิจัยได้ตระหนักถึงความสาํคัญและสนใจ

ศึกษาถึงระดับความเครียด ระดับคุณภาพชีวิตและปัจจัย

ที� สัมพันธ์กับความเครียดและคุณภาพชีวิตของพยาบาล

วิชาชีพที� ให้การพยาบาลผู้ ป่วยมะเร็ง และเล็งเห็นว่าเกิด

ประโยชน์ ในการใช้ เ ป็ นแนวทางในการส่ ง เสริ ม ให้

พยาบาลวิ ชาชี พที� ให้การพยาบาลที� ดู แลผู้ ป่ วยมะเร็ ง

ทาํงานได้อย่างมีความสุขและมีประสิทธิภาพ มีการดูแล

ตนเองด้านสุขภาพจิตที�ดีขึ �น ป้องกันความเครียดจากการ

ทาํงาน รวมถึงการมีคุณภาพชีวิตที�ดี ซึ�งจะนาํไปสู่การทุ่มเท

ทาํ งานอย่ างมี ประสิ ทธิ ภาพเพื� อประโยชน์ สู งสุ ดของ

ผู้ ป่ วยมะเร็ งและคุ ณภาพชี วิ ตที� ดี ของผู้ ป่ วยมะเร็ ง

นอกจากนี � ยั งนาํ ไปสู่ ความตั� งใจคงอยู่ ในวิ ชาชี พและ

ธาํรงไวซ้ึ�งบคุลากรอนัมีค่าใหค้งอยู่ในองคก์ร

วิธีดําเนินการวิจัย

การวิ จัยในครั� งนี � เ ป็นการวิ จัยเชิ งพรรณนา ณ

ช่วงเวลาใดเวลาหนึ�ง (cross–sectional descriptive study)
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ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพที�ปฏิบตัิงานประจาํ

ในแผนกผู้ ป่ วยนอกและผู้ ป่ วยในที� ให้บริ การและดู แล

ผู้ป่วยมะเร็ง ในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย

จาํนวนทั�งหมด 119 ราย

เลื อกตั วอย่ างโดยใช้ การเลื อกตั วอย่ างแบบ

ตามเกณฑ ์ (purposive sampling) โดยใชว้ิธีการเก็บขอ้มูล

จากกลุ่ มตั วอย่ างพยาบาลวิ ชาชี พที� ดู แลผู้ ป่ วยมะเร็ ง

ทั�งแผนกผูป่้วยนอกและผูป่้วยในที�เขา้ตามเกณฑค์ดัเขา้ คือ

เป็นพยาบาลวิชาชีพมีใบประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ

การผดุ งครรภ์ ที� ยั ง ใช้ ประโยชน์ ได้ โดยไม่ ถู กพั กใช้

หรือเพิกถอนหรือยังไม่หมดอายุ ปฏิบัติงานให้บริการด้าน

สุขภาพและดูแลผู้ ป่ วยมะเร็ ง ปฏิบัติ งานแบบเต็มเวลา

ปฏิ บั ติ งานมาอย่ างน้อย 1 ปี  และไม่ อยู่ ในระหว่ าง

ลาคลอดหรือลาปฏิบัติงานนานเกิน 3 เดือนในช่วงที� เก็บ

ข้อมูล โดยจาํ นวนขนาดตัวอย่างที� ได้คาํ นวณจากสูตร

n = z2p(1 - p)/d2= 94 ราย ซึ�งมีจาํนวนใกลเ้คียงกบัขนาด

กลุ่ มตัวอย่างจริ ง คื อ 119 ราย จึ งเก็บข้อมูลทั� งหมด

โดยไม่มีการสุ่มตวัอย่าง

เครื�องมือที�ใช้ในการวิจัย
การศึ กษาในครั� งนี � ผู้ วิ จั ย ใช้ แบบสอบถาม

(questionnaire) เป็นเครื�องมือที�ใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล

โดยใชแ้บบสอบถามจาํนวน 5 สว่น มีดงันี �

ส่วนที�  1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล มีข้อ

คาํถาม 11 ข้อ ประกอบด้วย อายุ เพศ สถานภาพสมรส

จาํนวนบุตร ระดับการศึกษา รายได้เฉลี�ย ความเพียงพอ

ของรายได ้ลกัษณะที�พกัอาศยั จาํนวนชั�วโมงในการนอนหลบั

และความเพียงพอในการนอนหลบั และโรคประจาํตวั

ส่วนที�  2 แบบสอบถามข้อมูลด้านการให้การ

พยาบาลผูป่้วยมะเรง็ มีขอ้คาํถาม 9 ขอ้ ประกอบดว้ย แผนก

ที�ปฏิบัติงานหลกั แผนกที�ปฏิบตัิงานพิเศษ ประสบการณ์ใน

การทาํงาน ลักษณะการขึ �นปฏิบัติงาน ตาํแหน่ง จาํนวน

ชั� วโมงที� ทาํ งานเฉลี� ยต่ อสัปดาห์ การอบรมเฉพาะทาง

ลักษณะการปฏิบัติ งาน และโอกาสเรียนต่อปริญญาโท/

เฉพาะทางมะเร็ง

ส่วนที� 3 แบบสอบถามความเครียดที�เกี�ยวขอ้งกับ

ปัจจัยด้านการทาํงาน ใช้แบบสอบถามปัจจัยที�สัมพันธ์กับ

ความเครียดดา้นการทาํงาน โดย Thongkaeo T. และคณะ(1)

พัฒนาจากศุลีพร จิตรังสฤษฎ์ มีข้อคาํถาม 39 ข้อ ซึ� งผู้

พัฒนาเครื�องมือไดม้ีการปรบัขอ้คาํถามใหเ้นื �อหาสอดคลอ้ง

กั บความเครี ยดด้ านการทาํ งานของพยาบาลวิ ชาชี พ

มีค่ าความเชื� อมั� นของเครื� องมื อ (Cronbach’s alpha

coefficient) เท่ากบั 0.95 แบบสอบถามนี �เป็นแบบสอบถาม

ชนิดมาตราสว่นประมาณคา่ (rating scale) 5 ระดบั

ส่วนที� 4 แบบสอบถามความเครียด  แบบประเมิน

ความเครียดด้วยตนเอง ของกรมสุขภาพจิ ต กระทรวง

สาธารณะสุข ใช้ประเมินความเครียดจากอาการพฤติกรรม

หรือความรู้สึก มีข้อคาํถาม 20 ข้อ มีค่าความเชื�อมั� นของ

เครื�องมือ (Cronbach’s alpha coefficient) เท่ากับ 0.86

แบบสอบถามนี �เป็นแบบสอบถามชนดิมาตราสว่นประมาณคา่

(rating scale) 4 ระดบั

ส่วนที� 5 แบบสอบถามระดบัคณุภาพชีวิต ใชแ้บบ

สอบถามเครื�องชี �วดัคณุภาพชีวติขององคก์ารอนามยัโลกชดุยอ่

ฉบบัภาษาไทย (WHOQOL- BREF-THAI) มีขอ้คาํถาม 26 ขอ้

มี ค่ าความเที� ยงตรง (Content validity) เท่ ากับ 0.65

และมีความเชื� อมั� นของเครื� องมื อ (Cronbach’s alpha

coefficient) เท่ากบั 0.84 แบบสอบถามนี �เป็นแบบสอบถาม

ชนิ ดมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) 5 ระดับ

ซึ� งเป็นแบบสอบวัดที� ผู้ ตอบสามารถประเมินด้วยตนเอง

ในผูท้ี�มีอาย ุ15 - 60 ปี และไมจ่าํกดัเพศ

การเ ก็ บรวบรวมข้ อมู ลผู้ วิ จั ย ไปเ ก็ บข้ อมู ล

ผู้ วิ จัยแจกแบบสอบถามในช่วงเสร็จจากการปฏิบัติ งาน

ในแต่ละแผนก เนื� องจากการเก็บข้อมูลหลังจากเสร็จจาก

การปฏิ บั ติ งานสามารถกระทาํ ได้ โดยไม่ รบวนเวลา

ปฏิบตัิงานและรบกวนเวลาส่วนตวันอ้ยที�สดุ โดยชี �แจงขอ้มลู

แก่ผู้ เข้าร่วมและขอความยินยอม ให้ผู้ เข้าร่วมตอบแบบ

สอบถามด้วยตนเอง โดยดําเนินการเก็ บข้อมูลระหว่ าง

วนัที� 3 - 17 เดือนสงิหาคม พ.ศ. 2566

งานวิ จั ยนี � ได้ ผ่ านการรั บรองจริ ยธรรมจาก

คณะแพทยศาสตร ์ จุฬาลงกรณ์ มหาวิทยาลัย เลขที�  Med

Chula IRB no. 0264/66

การวิเคราะหข์้อมูล

ผู้วิจัยใช้การวิเคราะหโ์ดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์

สาํ เร็ จรูปทางสถิ ติ  (SPSS) ในการวิ เคราะห์ข้อมูลและ

ประมวลผลข้อมูล โดยกาํหนดให้มีนัยสาํคัญทางสถิ ติ

ที�ระดบั P < 0.05 ประกอบดว้ยสถิติเชิงพรรณนา เพื�ออธิบาย

ลกัษณะขอ้มูลทั�วไปจากกลุม่ตวัอยา่ง โดยจดัการทาํคา่ความถี�

รอ้ยละ (percentage) ค่าเฉลี�ย (mean) และส่วนเบี�ยงเบน

มาตรฐาน (standard deviation) และสถิติ เชิ งอนุมาน

เ พื� อ วิ เ ค ร า ะ ห์ ข้ อ มู ล ค ว า ม สั ม พั น ธ์ ร ะ ห ว่ า ง

ตวัแปรหรอืปัจจยัตา่ง ๆ  ที�ใชศ้กึษาโดยการใชส้ถิต ิChi-square

และ Fisher’s Exact Test
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ผลการศึกษา

กลุ่ มตัวอย่างพยาบาลวิชาชีพที� ให้การพยาบาล

ผูป่้วยมะเร็งทั�งหมด 119 ราย พบว่าส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง

คิดเป็น ร้อยละ 96.6 ส่วนใหญ่มีช่วงอายุน้อยกว่า 35 ปี

คิดเป็นร้อยละ 65.5 มี อายุ โดยเฉลี� ย 34 ปี  ส่ วนใหญ่

มีสถานภาพโสด คิดเป็นร้อยละ 82.4 ส่วนใหญ่ไม่มีบุตร

คิดเป็นรอ้ยละ 89.1 ส่วนใหญ่สาํเร็จการศึกษาสูงสุดระดับ

ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า คิดเป็นร้อยละ 89.1 ส่วนใหญ่

มีรายได้อยู่ ในช่วง 30,001 – 40,000 บาท/เดือน คิดเป็น

รอ้ยละ 37.8 เฉลี�ยมีรายได้ 40,000 บาท/เดือน ส่วนใหญ่

มี รายได้ เพี ยงพอและมี เหลื อเก็ บ คิ ดเป็นร้อยละ 51.3

สว่นใหญ่พกัอาศยัที�หอพกัของโรงพยาบาล เป็นรอ้ยละ 68.9

ส่วนใหญ่มีจาํนวนชั� วโมงในการนอนหลับ 6 - 8 ชั� วโมง/วัน

คิดเป็นร้อยละ 52.1 ส่วนใหญ่มีการนอนหลับไม่เพียงพอ

คิดเป็นรอ้ยละ 61.3 สว่นใหญ่ไมม่ีโรคประจาํตวั คดิเป็นรอ้ยละ

72.3 สว่นใหญ่ปฏิบตัิงานแผนกผูป่้วยใน คิดเป็นรอ้ยละ 68.9

ส่วนใหญ่ไม่มีแผนกที�ปฏิบัติงานพิเศษ คิดเป็นรอ้ยละ 67.2

ส่วนใหญ่มีลักษณะการขึ �นปฏิบัติงานทั� งในเวลาราชการ

และนอกเวลาราชการ คิดเป็นร้อยละ 89.9 ส่ วนใหญ่

มีประสบการณ์ในการทาํ งานอยู่ ในช่ วง > 5 - 10 ปี

มีประสบการณ์ในการทาํงานโดยเฉลี� ย 12 ปี  ส่วนใหญ่

มีตาํแหน่งพยาบาลวิชาชีพระดับ 6 คิดเป็นร้อยละ 48.9

ส่วนใหญ่ มีจาํ นวนชั� วโมงการทาํ งานเฉลี� ยมากกว่ า 40

ชั� วโมงต่อสัปดาห์ คิดเป็นร้อยละ 81.5 มีจาํนวนชั� วโมง

การทาํงานโดยเฉลี�ย 53 ชั� วโมงต่อสัปดาห์ ส่วนใหญ่ได้รับ

การอบรมเฉพาะทางการพยาบาลผู้ ป่วยมะเร็งที� ได้รับยา

เคมีบาํบัด คิดเป็นร้อยละ 75.9 ส่วนใหญ่มีลักษณะการ

ปฏิบัติงานเกี�ยวข้องกับการให้ยาเคมีบาํบัด คิดเป็นรอ้ยละ

91.6 และมีลักษณะการปฏิบัติงานเกี�ยวข้องกับการรักษา

แบบประคับประคอง คิดเป็นร้อยละ 61.3 ส่ วนใหญ่

มี โ อ ก า ส เ รี ย น ต่ อ ป ริ ญ ญ า โ ท / เ ฉ พ า ะ ท า ง ม ะ เ ร็ ง

แตย่งัมาไมถ่ึง/รอเรยีน คิดเป็นรอ้ยละ 45.5

พบว่าส่วนใหญ่พยาบาลวิชาชีพที�ให้การพยาบาล

ผู้ ป่วยมะเร็งส่วนใหญ่มีความเครียดที� เกี� ยวข้องกับปัจจัย

ด้านการทาํงานในระดับปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 63.9

รองลงลงมาคือความเครียดในระดับน้อยหรือไม่ รุนแรง

คิดเป็นรอ้ยละ 21.0 ความเครียดในระดบัมากหรือค่อนขา้ง

รุนแรง คิดเป็นร้อยละ 13.4 ความเครียดในระดับมาก

ที� สุดหรือรุ นแรง คิดเป็นร้อยละ 0.8 และความเครี ยด

ในระดบันอ้ยที�สดุหรอืแทบไมเ่กิดเลย คิดเป็นรอ้ยละ 0.8

จ า ก แ บบปร ะ เ มิ น ค ว า ม เ ค รี ย ด ด้ ว ย ต น เ อ ง

ของกรมสุขภาพจิต พบว่าส่วนใหญ่พยาบาลวิชาชีพที� ให้

การพยาบาลผู้ ป่ วยมะเร็ งส่ วนใหญ่ มี ความเครี ยด

ที� ในระดับปกติ  คิ ดเป็นร้อยละ 55.5 รองลงมามีความ

เครียดสูงกว่าปกติ เล็กน้อย คิดเป็นร้อยละ 20.2 มีความ

เครียดระดับปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 5.9 มีความเครียด

ระดบัมาก คิดเป็นรอ้ยละ 4.2 และมีความเครียดตํ�ากวา่ปกติ

คิดเป็นรอ้ยละ 14.3

ในแง่ คุ ณภาพชี วิ ต พบว่ าส่ วนใหญ่ พยาบาล

วิชาชีพที� ให้การพยาบาลผู้ป่วยมะเร็งส่วนใหญ่มีคุณภาพ

ชีวิตโดยรวมปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 59.7 มีคุณภาพ

ชีวิ ตดี  คิ ดเป็นร้อยละ 39.5 และมีคุณภาพชี วิ ตไม่ดี

คิ ดเป็นร้อยละ 0.8 ในแง่ คุณภาพชี วิ ตรายด้าน พบว่ า

มีคุณภาพชีวิตด้านสุขภาพกายปานกลาง คิดเป็นร้อยละ

58.0 มีคุณภาพชีวิตด้านจิตใจปานกลาง คิดเป็นร้อยละ

51.3 มีคุณภาพชีวิตด้านสัมพันธภาพทางสังคมปานกลาง

คิดเป็นร้อยละ 51.3 และมีคุณภาพชีวิตด้านสิ� งแวดล้อม

ปานกลาง คิดเป็นรอ้ยละ 64.7

ปั จจัยที� มี ความสัมพันธ์ กับระดับความเครี ยด

ที�เกี�ยวขอ้งกบัปัจจยัดา้นการทาํงานอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ

ไดแ้ก่ อายุ จาํนวนชั�วโมงในการนอนหลบั ความเพียงพอใน

การนอนหลับ แผนกที�ปฏิบัติงานหลักลักษณะการปฏิบัติ

งานเกี�ยวข้องกับการรักษาแบบประคับประคอง คือ ระดับ

ความเครียดที�เกี�ยวขอ้งกบัปัจจยัดา้นการทาํงานปานกลางถึง

มากที�สดุ (ปานกลาง / มาก / มากที�สดุ) มีความสมัพนัธก์บั

อายนุอ้ยกวา่หรอืเทา่กบั 40 ปี จาํนวนชั�วโมงในการนอนหลบั

3 - 5 ชั� วโมง/วัน ความไม่ เพียงพอในการนอนหลับ

การปฏิบตัิงานหลกัที�แผนกผู้ป่วยใน ลกัษณะการปฏิบตัิงาน

เกี�ยวขอ้งกบัการรกัษาแบบประคบัประคอง (ตารางที� �)

ปั จจัยที� มี ความสัมพันธ์ กับระดับความเครี ยด

อย่างมีนยัสาํคญัทางสถิติ ไดแ้ก่ อายุ ความเพียงพอในการ

นอนหลับ โรคประจาํตัว แผนกที� ปฏิบัติ งานหลักประสบ

การณ์ในการทาํ งาน ตาํ แหน่ ง ลักษณะการปฏิบัติ งาน

เกี� ยวกับการให้ยาเจาะจงเซลล์มะเร็ง ลักษณะการปฏิบัติ

งานเกี�ยวกับการรกัษาแบบประคับประคอง คือ ระดับความ

เครียดสูงกว่าปกติเล็กน้อยถึงมาก(สูงกว่าปกติเล็กน้อย /

ปานกลาง / มาก) มีความสมัพนัธก์บัอายนุอ้ยกวา่หรอืเทา่กบั

40 ปี ความไม่เพียงพอในการนอนหลบั การมีโรคประจาํตัว

การปฏิบัติ งานหลักที� แผนกผู้ ป่ วยใน ประสบการณ์ใน

การทาํ งาน 1 - 10 ปี  ตาํ แหน่ งพยาบาลระดับ 3 - 5
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ลกัษณะการปฏิบัติงานเกี�ยวกับการใหย้าเจาะจงเซลลม์ะเร็ง

ลกัษณะการปฏิบตัิงานเกี�ยวกบัการรกัษาแบบประคบัประคอง

(ตารางที� �)

ปั จจัยที� มี ความสัมพันธ์กับระดับคุณภาพชีวิ ต

โดยรวมอย่างมีนัยสาํคัญทางสถิติ ได้แก่ สถานภาพสมรส

รายไดค้วามเพียงพอของรายได ้ จาํนวนชั�วโมงการนอนหลบั

ความเพี ยงพอในการนอนหลับ โรคประจาํตัว แผนกที�

ปฏิบตัิงานหลกั ประสบการณใ์นการทาํงาน ลกัษณะการขึ �น

ปฏิบัติงาน ลักษณะการปฏิบัติงานเกี� ยวข้องกับการให้ยา

เคมีบาํบัด ลักษณะการปฏิบัติงานเกี� ยวข้องกับการรักษา

แบบประคบัประคอง คือ คณุภาพชีวิตระดบัดีมีความสมัพนัธ์

กับ สถานภาพสมรสคู่ และยังอยู่ ด้วยกัน รายได้มากกว่า

40,000 บาท/เดือน การมีรายได้เพียงพอและมีเหลือเก็บ

จาํ นวนชั� วโมงการนอนหลับ > 5 - 8 ชั� วโมง/วัน

ความเพี ยงพอในการนอนหลับ การไม่มี โรคประจาํตัว

การปฏิบัติ งานหลักที� แผนกผู้ ป่ วยนอก ประสบการณ์

ในการทาํงานมากกวา่ 10 ปี การขึ �นปฏิบตัิงานในเวลาราชการ

ลกัษณะการปฏิบัติงานที�ไม่เกี�ยวขอ้งกับการใหย้าเคมีบาํบดั

ลักษณะการปฏิบัติ งานที� ไม่ เกี� ยวข้องกับการรักษาแบบ

ประคบัประคอง (ตารางที� �).

อภิปรายผล

จากการการศึกษาครั�งนี � พบว่าส่วนใหญ่พยาบาล

วิชาชีพที� ให้การพยาบาลผู้ป่วยมะเร็งมีความเครียดระดับ

ปกติ/ไม่เครียด มีความเครียดที� เกี�ยวข้องกับปัจจัยด้านการ

ทาํงานระดบัปานกลางและมีคุณภาพชีวิตโดยรวมปานกลาง

ซึ� งสอดคล้องกับการศึกษาของ Sangtong N.(2) พบว่า

พยาบาลวิ ชา ชี พส่ วนใหญ่ มี ความเครี ยดระดั บน้ อย

สอดคล้องกับการศึกษาของ Muneerat S. และคณะ(3)

พบว่ าพยาบาลวิ ชาชีพในโรงพยาบาลตติยภูมิ แห่ งหนึ� ง

ส่ วนมากมี ความเครี ยดจากการทาํ งานอยู่ ในระดั บ

ปานกลาง และสอดคลอ้งกบัการศกึษาของ Vichianpradit K.

และคณะ(4) พบวา่พยาบาลวชิาชีพในโรงพยาบาลมหาวทิยาลยั

ที� อยู่ ในกาํ กับของรัฐส่วนมากมี ความเครี ยดที� เ กิ ดจาก

Table 1. The factors related to stress and quality of life of registered nurses providing nursing care to

     cancer patients at King Chulalongkorn Memorial Hospital, Thai Rescross Society (n = 119).
Related factors Levels of work stress Levels of stress Levels of quality of life

x2 P - value x2 P - value x2  P - value

Age 4.992 0.034* 8.326 0.004** 0.364 1.000a

Status 3.627 0.163 3.182 0.204 8.366 0.015*

Income 3.560 0.059 3.419 0.064 5.250 0.022*

The adequacy of income 4.693 0.196 5.632 0.131 8.086 0.044*

The hours of sleep 3.912 0.048* 3.610 0.057 22.062 < 0.001**

The adequacy of sleep 10.024 0.002** 10.524 0.001** 14.335 < 0.001**

Underlying 0.360 0.549 5.002 0.025* 4.446 0.035*

Department 8.039 0.005** 5.013 0.025* 11.544 < 0.001**

Work experience 3.355 0.067 16.762 < 0.001** 5.642 0.018*

Shifting 1.031 0.293a 3.039 0.081 7.040 0.012a*

RN level 5.309 0.257 9.634 0.047* 9.008 0.061

Chemotherapy nursing care 0.425 0.454a 2.122 0.279a 4.251 0.049a*

Target therapy nursing care 2.266 0.132 4.438 0.035* 3.402 0.065

Palliative nursing care 5.084 0.024* 4.059 0.044* 9.096 0.003**

a Fisher’s exact test; * P < 0.05; ** P < 0.01
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การทาํงานระดับปานกลาง สอดคล้องกับการศึกษาของ

Po-ngoen P. และคณะ(5) พบว่าพยาบาลวิ ชาชีพใน

โรงพยาบาลมะเร็ งอุ ดรธานี ส่ วนใหญ่ มี คุ ณภาพชี วิ ต

โดยรวมและทุกด้านอยู่ ในระดับปานกลาง สอดคล้องกับ

การศึกษาของ Dechsingh P.(6) พบว่ าพยาบาลวิ ชาชี พ

ในโรงพยาบาลจุ ฬาลงกรณ์  สภากาชาดไทย ส่วนใหญ่

มีคุณภาพชีวิ ตในภาพรวมและทุกด้านปานกลาง และ

สอดคล้องกับการศึกษาของ Thangkratok P. และคณะ(7)

พบว่าคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิ ชาชีพไทยโดยรวมอยู่

ในระดบัปานกลาง  ซึ�งขดัแยง้กบัการศกึษาของ Siangpro P.

และคณะ(8)  พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมะเร็ง เขตภาค

กลางส่วนใหญ่มีความเครียดจากการทาํงานอยู่ ในกลุ่ ม

ความเครียดสูง

ปัจจัยที�สัมพันธ์กับความเครียดและคุณภาพชีวิต

ของพยาบาลวิ ชาชี พที� ให้ การพยาบาลผู้ ป่ วยมะเร็ ง

ในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์สภากาชาดไทย ไดแ้ก่

อายุ  โดยผู้ ที� มี อายุน้อยกว่าหรือเท่ากับ 40 ปี

เกิดความเครียดและความเครียดที� เกี�ยวข้องกับปัจจัยด้าน

การทาํงานไดม้ากกวา่ผูท้ี�มีอายมุากกว่า 40 ปี สอดคลอ้งกบั

การศึกษาของ Muneerat S. และคณะ(3) พบว่ าอายุ

เป็นปัจจัยที� มี ผลต่อระดับความเครียด ดังนั� นพยาบาล

วิชาชีพที�มีอายมุากขึ �น รูส้กึกดดนัจากงานนอ้ย มีความมั�นใจ

ในการทาํงาน มีประสบการณใ์นการทาํงานยาวนาน เคยพบ

กบัเหตกุารณต์า่ง ๆ หลากหลาย เป็นช่วงอายทุี�มีความมั�นคง

ในชีวิต จึงทาํให้มีทักษะในการใช้ชีวิตประสบการณ์ในการ

รับมือกับปัญหา วางแผนแก้ไขปัญหาได้อย่างถูกต้อง

รอบคอบ และสามารถเผชิญกบัปัญหาไดด้ีมากกวา่ จึงทาํให้

เกิดความเครียดและความเครียดจากงานไดน้อ้ยกว่า

สถานภาพสมรส โดยผู้ที�มีสถานภาพสมรสคู่และ

อยู่ด้วยกันมีคุณภาพชีวิตดีกว่าผู้ที�มีสถานภาพสมรสอื�น ๆ

สอดคล้องกับการศึกษาของ Chinnawoot S. และคณะ(9)

พบว่าพยาบาลที�สมรสมีคุณภาพชีวิตที�ดี ดังนั�น พยาบาล

ที� มี สถานภาพสมรสคู่ และอยู่ ด้วยกัน มี แหล่งสนับสนุน

ทางสงัคมที�ดี สง่ผลใหม้ีคณุภาพชีวิตดี

รายได้และความเพียงพอของรายได้ โดยผู้ที�มี

รายได้ 40,001 - 70,000 บาท/เดือนและมีรายได้เพียงพอ

มีคณุภาพชีวิตดีกว่าผูท้ี�มีรายไดน้อ้ยกว่า 40,000 บาท/เดือน

สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ Junyatham S. และคณะ(10) พบวา่

รายไดต้่อเดือนและความเพียงพอของรายไดม้ีความสมัพันธ์

เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพและสอดคลอ้ง

กบัการศกึษาของ Chinnawoot S. และคณะ(9) พบวา่พยาบาล

วิชาชีพที� มีรายได้เพียงพอกับค่าใช้จ่ายมีคุณภาพชีวิตที�ดี

ดังนั� น ความเพียงพอของรายได้เป็นส่วนสาํคัญที� จะทาํ

ให้พยาบาลวิชีพใช้ชีวิตได้อย่างสมดุล สามารถได้รับการ

ตอบสนองความต้องการในการดาํ เนิ นชี วิ ตประจาํ วั น

การมี รายได้ เพี ยงพอกั บรายจ่ ายและยั งมี เหลื อ เ ก็ บ

ส่งผลใหม้ีคณุภาพชีวิตที�ดี

จํานวนชั�วโมงในการนอนหลับและความเพยีงพอ

ในการนอนหลับ โดยผู้ที� มีการนอนหลับ 3 - 5 ชั� วโมง

มีความเครียดและความเครียดที�เกี�ยวขอ้งกับปัจจัยดา้นการ

ทาํงานไดน้อ้ยกว่าและมีคุณภาพชีวิตดีกว่าผูม้ีการนอนหลบั

6 - 8 ชั�วโมง สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ Dechsingh P.(6) พบวา่

พยาบาลวิ ชาชี พที� มี จาํ นวนชั� วโมงการนอนหลับ 6 - 8

ชั� วโมงและมีความเพียงพอในการนอนหลับมีคุณภาพชีวิต

ดี กว่ าพยาบาลวิ ชาชี พที� มี จาํ นวนชั� วโมงการนอนหลับ

น้อยกว่ า 5 ชั� วโมงและนอนหลับไม่ เพียงพอ ดังนั� น

พยาบาลวิชาชีพที� ให้การพยาบาลผู้ ป่วยมะเร็งมีจาํนวน

ชั� วโมงในการนอนหลับเฉลี� ยเพียง 5.6 ชั� วโมง ส่งผลให้

เกิดการนอนพกัผอ่นไม่เพียงพอ ระบบการทาํงานของรา่งกาย

เสียความสมดุล การนอนหลบัพักผ่อนถือว่าเป็นสิ�งที�สาํคัญ

ต่อรา่งกาย เพราะสง่ผลเสียต่อทั�งสขุภาพกายและสขุภาพจิต

อารมณ์ ความรูส้ึก ความสดชื�นสดใสในการทาํงาน การคิด

วิเคราะห ์การดาํเนินชีวิตประจาํวนั อาจสง่ผลตอ่ความเครยีด

และคุณภาพชีวิตได้

โรคประจําตัว

โดยผู้ที� ไม่มีโรคประจาํตัวเกิดความเครียดได้น้อย

กว่าและมีคุณภาพชีวิตดีกว่าผู้ที�มีโรคประจาํตัว สอดคลอ้ง

กับงานวิ จัยของ Makma M. และคณะ(11) กล่าวว่ า

ภาวะการเจ็บป่วยเป็นปัจจัยทาํนายคุณภาพชีวิต ดังนั�น

ผู้ที� มี โรคประจาํตัว ควรได้รับการดูแลรักษาโรคที� มีอย่าง

เหมาะสม และช่วยเหลือเพื� อป้องกันและลดความเครียด

ร่วมดว้ย

ในแง่การปฏิบัติงาน

พยาบาลวิชาชีพที�ปฏิบัติงานแผนกผู้ป่วยนอกพบ

ความเครยีดและความเครยีดที�เกี�ยวขอ้งกบัปัจจยัดา้นการทาํงาน

ไดน้อ้ยกวา่และมคีณุภาพชีวติดกีวา่ผูท้ี�ปฏิบตังิานแผนกผูป่้วยใน

โดยผู้ที� ขึ �นปฏิบัติงานในเวลาราชการมีคุณภาพชีวิตดีกว่า

ผู้ที�ขึ �นปฏิบัติงานทั�งในและนอกเวลาราชการ สอดคลอ้งกับ
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การศึกษาของ Thongkaeo T. และคณะ(1) พบว่าส่วนใหญ่

พยาบาลวิชาชีพแผนกผู้ ป่ วยนอกมี ระดับความเครียดที�

เกิดจากปัจจยัดา้นการทาํงานระดบันอ้ยหรอืไมรุ่นแรง รอ้ยละ

51.9 สอดคล้องกับการศึกษาของ Preechakoon B.

และคณะ(12) พบว่าพยาบาลที� ทาํ งานในแผนกผู้ ป่ วยใน

และผูป่้วยนอกมคีวามเหนื�อยลา้แตกตา่งกนัความเหนื�อยหนา่ย

และความเครียดจากความรู้สึกร่วมกับเหตุการณ์ ที�กระทบ

กระเทือนใจของกลุ่มตัวอย่างที�ปฏิบัติงานในแผนกผู้ป่วยใน

มคีะแนนเฉลี�ยสงูกวา่กลุม่ตวัอยา่งที�ปฏิบตังิานที�แผนกผูป่้วยนอก

และสอดคลอ้งกับการศึกษาของ Dechsingh P.(6) ซึ�งพบว่า

พยาบาลวิชาชีพที�ทาํงานแผนกผูป่้วยนอกมีคณุภาพชีวิตดีกวา่

พยาบาลวิชาชีพที�ทาํงานแผนกผูป่้วยใน

ประสบการณ์ในการทํางาน

โดยผู้ ที� มี ประสบการณ์ในการทาํ งานมากกว่ า

10 ปี เกิดความเครียดได้นอ้ยกว่าและมีคุณภาพชีวิตดีกว่า

ผู้ที�มีประสบการณ์ในการทาํงาน 1 - 10 ปี สอดคล้องกับ

การศึกษาของ Dechsingh P.(6) พบว่าพยาบาลที�มีระยะ

เวลาปฏิบตัิงานกับโรงพยาบาลมากกว่ามีระดบัคุณภาพชีวิต

สงูกวา่พยาบาลที�มรีะยะเวลาปฏิบตังิานกบัโรงพยาบาลนอ้ยกวา่

ดังนั�น พยาบาลวิชีพที�มีประสบการณ์ทาํงาน มีความมั�นใจ

ในการทาํ งาน พบเจอกับเหตุการณ์ต่ าง ๆ หลากหลาย

จึงทาํใหม้ีทกัษะและประสบการณใ์นการรบัมือกบัปัญหา

ลักษณะการปฏิบัติงานเกี�ยวข้องกับการให้ยาเคมีบําบัด

และยาเจาะจงเซลล์มะเร็ง

โดยผู้ที� ไม่มีลักษณะการปฏิบัติงานเกี� ยวข้องกับ

การใหย้าเคมีบาํบดัมีคณุภาพชีวิตดีกว่าและผูท้ี�ไม่มีลกัษณะ

การปฏิบตัิงานเกี�ยวกบัการใหย้าเจาะจงเซลลม์ะเร็งเกิดความ

เครียดไดน้อ้ยกว่า ทั�งนี �อาจเป็นไปไดว้่าการปฏิบตัิงานใหย้า

เคมีบาํบัดและยาเจาะจงเซลล์มะเร็งทาํให้พยาบาลวิชาชีพ

ต้องใช้ความระมัดระวังอย่ างสูงในการบริหารยาให้กับ

ผู้ ป่วย เฝ้าระวังผลข้างเคียงที� อาจเกิดขึ �นกับผู้ ป่วย และ

ระมัดระวังตนเอง ซึ�งเป็นผู้บริหารยาให้เกิดความปลอดภัย

ขณะบรหิารยาใหผู้ป่้วยเพราะมคีวามเสี�ยงที�จะไดร้บัผลขา้งเคยีง

จากยาเคมบีาํบดั จงึสง่ผลตอ่ความเครยีดและคณุภาพชีวิตได้

ลักษณะการปฏบัิตงิานเกี�ยวข้องกับการรักษาแบบประคับประคอง

โดยผู้ที�ไม่ไดป้ฏิบัติงานเกี�ยวขอ้งกับการรกัษาแบบ

ประคับประคองเกิดความเครียดและความเครียดที�เกี�ยวขอ้ง

กบัปัจจยัดา้นการทาํงานไดน้อ้ยกว่าและมีคณุภาพชีวิตดีกว่า

ผู้ที�ปฏิบัติงานเกี� ยวข้องกับการรักษาแบบประคับประคอง

ดังนั�น พยาบาลอาจจะต้องพบกับสถานการณ์ที�ก่อให้เกิด

ความรู้สึกคับข้องใจ การเผชิญกับภาวะเจ็บป่วยร้ายแรง

ที�คุกคามต่อการมีชีวิต การบอกข่าวรา้ยการดาํเนินของโรค

ที� เปลี�ยนแปลงไปทาํให้ตัดสินใจที�ยากลาํบากในการรักษา

หรือการสูญเสีย ซึ� งนอกจากจะให้การพยาบาลแก่ผู้ ป่วย

มะเร็ง ยังต้องดูแลและช่วยเหลือครอบครัวผู้ ป่วยมะเร็ง

ให้สามารถจัดการกับปัญหาต่าง ๆ ไปได้ด้วย ไม่ว่าจะเป็น

การประสานงานการประชุมครอบครัวและวางแผนการ

ดูแลล่วงหนา้การสนบัสนุนและปกป้องสิทธิผูป่้วยการจัดการ

ดูแลต่อเนื�องที�บ้านการเตรียมผู้ป่วยและครอบครวัเมื�อเขา้สู่

วาระสุดท้ายและการเสียชีวิต ตลอดจนการดูแลครอบครัว

ภายหลังการเสียชีวิต จึ งอาจส่งผลต่อความเครียดและ

คุณภาพชีวิตได้

ข้อเสนอแนะ

จาํนวนชั� วโมงในการนอนหลับและความเพียงพอ

ในการนอนหลับ มีความสัมพันธ์กับระดับความเครียดและ

คณุภาพชีวติของพยาบาลวชิาชีพที�ใหก้ารพยาบาลผูป่้วยมะเรง็

ดงันั�นควรใหค้วามสาํคญัในการนอนหลบัพกัผ่อนใหเ้พียงพอ

ของผูป้ฏิบตังิานและการวางแผนตารางงานใหพ้ยาบาลวชิาชีพ

ที� ให้การพยาบาลผู้ป่วยมะเร็งสามารถปฏิบัติงานได้อย่าง

มีประสิทธิภาพและคงไวซ้ึ�งความสมดลุในชีวิต

สรุป

การศึกษาครั�งนี �พบปัจจัยที� สัมพันธ์ความเครียด

และคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที� ให้การพยาบาล

ผู้ป่วยมะเร็ง สามารถนาํไปใช้เพื�อวางแผนในการดูแลกาํลงั

สาํคัญของโรงพยาบาล ควรให้ความสาํคัญกับจาํนวน

ชั� วโมงในการนอนหลับและความเพียงพอในการนอนหลับ

ของพยาบาลวิชาชีพ ที� ให้การพยาบาลผู้ ป่วยมะเร็งเพื� อ

สง่เสริมใหม้ีการนอนหลบัพกัผ่อนที�เพียงพอต่อความตอ้งการ

ของร่างกาย มีกาํลงัในการดาํเนินชีวิตและทาํงาน ลดความ

เครียดจากงาน สง่เสริมการมีคณุภาพชีวิตที�ดีขึ �น โดยเฉพาะ

ในพยาบาลวิชาชีพที� ให้การพยาบาลผู้ ป่วยมะเร็งที� มีอายุ

นอ้ยกว่า 40 ปี มีประสบการณใ์นการทาํงานนอ้ยกว่า 10 ปี

ปฏิบัติงานหลักที�แผนกผู้ป่วยใน มีลักษณะการปฏิบัติงาน

เกี� ยวข้องกับการให้ยาเคมีบาํบัด ยาเจาะจงเซลล์มะเร็ง

และการรกัษาแบบประคบัประคอง ซึ�งน่าจะช่วยใหพ้ยาบาล

วิ ชาชีพที� ให้การพยาบาลผู้ ป่ วยมะเร็ งมีความสุขในการ

ปฏิบัติ งาน สามารถปฏิบัติ งานได้อย่างมี ประสิทธิภาพ

และมีความสมดุลในการทาํงาน
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