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บทคัดย่อ

	 การวิจัยเรื่องสุขภาพใจและปัจจัยที่เกี่ยวข้องของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น  

ภายใต้สถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เป็นการศึกษาแบบเชิงพรรณนา 

แบบภาคตัดขวาง ประชากรที่ศึกษาเป็นบุคลากรท่ีปฏิบัติงาน ณ ศูนย์อนามัยท่ี 7 ขอนแก่น 

กลุ ่มตัวอย่าง 223 คน โดยการสุ ่มตัวอย่างแบบเป็นระบบตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา

จากผู ้เชี่ยวชาญ 3 ท่าน วิเคราะห์ค่า IOC เท่ากับ 0.67 และความเที่ยงตรงแบบสอบถาม

ได้ค่าสัมประสิทธิ์อัลฟ่าของครอนบาช เท่ากับ 0.84 เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามและ

การสัมภาษณ์เชิงลึกผู ้ที่ให้ข้อมูลได้ดีที่สุด จ�ำนวน 7 คน ด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลใน

ระหว่างวันที่ 1 พฤศจิกายน พ.ศ. 2564 ถึง 31 ธันวาคม 2564 ใช้สถิติเชิงพรรณนา และ 

ใช้สถิติเชิงอนุมาน Chi-square ในตัวแปรแจงนับ ใช้สถิติ Pearson Product Moment  

Correlation Coefficient ในตัวแปรต่อเนื่องและใช้สถิติ Stepwise Multiple Regression  

Analysis เพือ่หาปัจจยัทีม่ผีลต่อสขุภาพใจ และข้อมลูเชงิคณุภาพวเิคราะห์เนือ้หาด้วยวธิกีารพรรณนา 

	 ผลการศึกษาพบว่า สุขภาพใจ (ระดับความสุข) ในประเด็นรู้สึกว่าชีวิตมีความสุข คิดเป็น 

ร้อยละ 67.3 รองลงมาคือรู้สึกภูมิใจในตนเอง คิดเป็นร้อยละ 65.9 ระดับความสุขพบว่า คะแนน 

เฉลี่ยเท่ากับ 27.76 (S.D. = 4.10) คะแนน การแปลผลคะแนนเฉลี่ยระดับความสุข อยู่ในระดับ 

ความสุขเท่าคนทั่วไป (Fair) คิดเป็นร้อยละ 47.1 โดยมีระดับความสุขมากกว่าคนทั่วไป (Good)  

คิดเป็นร้อยละ 38.6 และระดับความสุขต�่ำกว่าคนทั่วไป (Poor) คิดเป็นร้อยละ 14.3 

	 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสุขภาพใจของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ภายใต้

สถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ได้แก่ 

เพศ, ฐานะทางการเงิน ส่วนรายได้ต่อเดือนมีความสัมพันธ์ระดับต�่ำทางบวก (r = 0.196, p-value 

= 0.003) ปัจจัยความเครียด (ST5) มีความสัมพันธ์ระดับปานกลางเชิงผกผัน (r = -0.464, p-value 

< 0.001) ปัจจัยสาเหตุของความเครียดในการท�ำงาน มีความสัมพันธ์ระดับปานกลางเชิงผกผัน (r 

=-0.375, p-value < 0.001) และปัจจัยที่สามารถร่วมกันพยากรณ์ ได้แก่เพศ (หญิง) รายได้ต่อเดือน 

หน่วยงานที่สังกัด (โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ) ความเครียด (ST5) สาเหตุของความเครียดในการ
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ท�ำงาน โดยปัจจัยทั้ง 5 สามารถพยากรณ์ ได้ร้อยละ 21.5-34.5 ข้อเสนอแนะบุคลากรควรมีสติและ

ระมัดระวังในการในการใช้ชีวิตมากขึ้น อยู่ห่างไกลกลุ่มเสี่ยงติดเชื้อ ปฏิบัติตามมาตรการ DMHTTA 

อย่างเคร่งครัด ควรท�ำจิตใจให้มีความสุขในสถานการณ์โรคโควิด-19 มองสถานการณ์ตามความเป็น

จริง และควรมีการสนับสนุนควรจัดหาอุปกรณ์ป้องกันการติดเชื้ออื่นๆ ส�ำหรับบุคลากรใช้โดยทั่วถึง
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Abstract

	 This research, which studied in mental health and related factors under  

the epidermic situation of COVID-19 was cross-sectional descriptive study.  

The population of this study was personnel worked at the Regional Health promotion 

center 7 Khon Kaen, Selecting sample included 223 people for this study was used 

systematic sampling, having content validation by 3 experts, IOC index was analyzed 

with 0.67 and the questionnaire accuracy yielded Cronbach’s alpha coefficient of  

0.84. Data was collected by using questionnaires and deep interview with 7 interview-

ers. This collecting process spent time within 1 November 2021 - 31 December 2021  

and analyzed, which used descriptive statistic; inferential statistic; chi-square in  

enumeration variables. Also, this study used Pearson product moment correlation 

coefficient in continuous variables and stepwise multiple regression analysis for  

finding factors that effected mental health. Qualitative data was analyzed by  

descriptive method.

	 Result was found that 67.3 percent of personnel feel happy in their life  

and 65.9 percent of personnel are proud of themselves. The average of Happiness 

Scale was 27.76 (S.D. = 4.10). Interpretation of the average score was in the level of 

happiness as the average person (Fair), accounted for 47.1 percent. Personnel who 

have a higher happiness score than average person (Good) accounted for 38.6 percent 

and 14.3 percent have lower happiness score (Poor) 

	 Result was found that personal factors included gender and economic  

factors as financial status significantly correlated at 0.05 with mental health.  

Monthly income factor (r = 0.196, p-value = 0.003) was a low positive correlation.  

The stress factor (ST5) (r =- 0.464, p-value < 0.001) was moderately inversely  
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correlated. Factors of stress at work (r =-0.375, p-value < 0.001) was moderately  

inversely correlated. Factors that could also predict mental health in personnel,  

such as gender (female), monthly income, affiliated agency (Health Promotion  

Hospital), stress (ST5) and cause of stress at work. These factors could predict  

mental health in personnel with 21.5-34.5 percent. The suggestions are that  

personnel should be more careful when working and be more aware of keep  

themselves off risk groups. Also personnel need to follow DMHTTA regulations  

strictly. Moreover, personnel should be more relaxed and calm. The government  

should thoroughly support personnel by providing enough protective equipment  

for all staffs
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บทน�ำ

	 สถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 ในระดับโลก พบผู้ติดเชื้อ

สะสมรวมมากกว่า 251 ล้านคน กลุ่มประเทศ

ที่มีการระบาดเป็นอันดับต้น ๆ ของโลกได้แก่ 

ประเทศอเมริกา รัสเซีย สหราชอาณาจักร และ

เยอรมนี(1) ส่วนในประเทศไทย พบผู้ติดเชื้อ

สะสมจากการระบาดระลอกปัจจบุนั 1,960,610 

ราย ผู้ติดเชื้อรายใหม่ 6,978 ราย การเสียชีวิต

สะสมในระลอกนี้ จ�ำนวน 19,732 ราย คิดเป็น

อัตราการเสียชีวิต ร้อยละ 1.01 โดยผู้เสียชีวิต 

ส่วนใหญ่เป็นผู้สูงอายุ และกลุ่มผู้ท่ีมีโรคเรื้อรัง 

ส่วนใหญ่ไม่มีประวัติการได้รับวัคซีน หรือได้รับ

วัคซีนไม่ครบ 2 โดส ส่วนสถานการณ์การฉีด

วัคซีนในประเทศไทยนั้นมีจ�ำนวนมากกว่า 81.7 

ล้านโดส โดยมีผู้ที่ได้รับวัคซีนตั้งแต่ 2 โดสขึ้นไป

มากกว่า 34.7 ล้านราย(2)

	 กระทรวงสาธารณสุขได้ตอบสนอง

นโยบายการให้ประชาชนได้รับวัคซีนและการ

เฝ้าระวัง ป้องกันควบคุมโรค ทุกหน่วยงาน

ด้านสาธารณสุขจึงมีภาระงานที่เพิ่มขึ้นอย่าง

กะทันหันเพื่อที่จะตอบโต้ต่อสถานการณ์การ

ระบาดดังกล่าว อันส่งผลต่อสภาพจิตใจของ

บุคลากรทางการแพทย์ จากการส�ำรวจสุขภาพ

จิตในประเทศไทย ในช่วงภาวะวกิฤตการระบาด

ของโรคโควิด-19 (Rapid survey) ของกรม

สุขภาพจิตโดยการสุ่มตัวอย่างบุคลากรสุขภาพ

ทั่วประเทศตามเขตสุขภาพ พบว่าความเครียด

ของบุคลากรมีระดับปานกลางขึ้นไปถึงร้อยละ 

42.7 และมีการศึกษาความเครียดและอารมณ์

เศร้าของบุคลากรทางการแพทย์ในโรงพยาบาล

แห่งหนึ่งในจังหวัดสุรินทร์ แผนก disease  

control เป ็นแผนกท่ีมีร ้อยละของผู ้ ท่ีมี

ความเครียดปานกลางขึ้นไปของคนในแผนกสูง

ที่สุด (ร้อยละ 71.43)(3) จากการศึกษาก่อนหน้า 

ความเครียด เกิดจากหลายสาเหตุ ยกตัวอย่าง

เช่น ความไม่เพยีงพอของอปุกรณ์ป้องกนัการติด

เชือ้ ความกลวัการน�ำเชือ้ไปตดิคนในครอบครวั มี

ความกดดนัจากการทีต้่องปฏบิตัติามขัน้ตอนการ

ควบคุมการติดเชื้อด้วยความระมัดระวังตลอด

เวลา เป็นต้น(4)

	 ศูนย์อนามัยที่  7 ขอนแก่น ที่ เป ็น 

หน่วยงานสังกัดกรมอนามัย ในช่วงสถานการณ์

การระบาดได้มีส่วนช่วยในการดูแลผู้ป่วยโควิด 

(ในรูปแบบ Hospitel และ Hotel Isolation) 

ให้บริการศูนย์ฉีดวัคซีนป้องกันโรคซึ่งรองรับ

ได ้มากกว ่า 1 พันคนต ่อวัน ออกหน ่วย

ประชาสัมพันธ์ให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน

โรคตามหน่วยงานต่างๆ และภาระงานอื่นๆ 

ท�ำให้บุคลากรมีความเครียดและภาระงานมาก

ขึ้น ขณะเดียวกันนั้นกรมอนามัยได้ประกาศ

นโยบายสถานที่ท�ำงานน่าอยู่ น่าท�ำงาน เสริม

สร้างคุณภาพชีวิตและความสุขของคนท�ำงาน 

(Healthy Workplace Happy for life) เพื่อ

ยกระดับกรมอนามัยเป็นองค์กรสมรรถนะสูง(5) 

ซ่ึงการดูแลสภาพจิตของบุคลากรเป็นส่วนหนึ่ง

ท่ีจะท�ำให้ บุคลากรท�ำงานในองค์กรอย่างม ี

ความสุข และส่วนส�ำคัญของ Happy work 

place คือ บุคลากรสามารถประเมินสุขภาพ

จิตสุขภาพใจของตนเองได้ โดยหน่วยงานควร

มีแนวทางในการดูแลบุคลากรกลุ ่มบุคลากร 

ผู้ปฏิบัติงานดังกล่าวภายใต้สถานการณ์การ

ระบาดของโรคนี้ ดังนั้น ผู้วิจัยซ่ึงเป็นจิตแพทย ์

จึงให้ความส�ำคัญที่จะศึกษาสุขภาพใจ (หรืออีก
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ความหมายหนึ่งคือสุขภาพจิต หรือความสุข ซึ่ง

จากการทบทวนวรรณกรรม ทั้งในมุมมองของ

พุทธศาสนา นักวิชาการ และประชาชนทั่วไป 

พบว่าความสุขและสุขภาพจิตเป็นเรื่องเดียวกัน

ในบริบทสังคมไทย)(6) ของบุคลากรที่ปฏิบัติงาน

ในหน่วยงานนี้ เพื่อประเมินความสุข ปัญหา 

อุปสรรค ปัจจัยท่ีเกี่ยวข้องอ่ืนๆ ท่ีเกี่ยวข้อง 

ตลอดจนเพื่อการก�ำหนดนโยบาย การวางแผน

ดูแลรักษา เฝ้าระวังภาวะทางจิตใจ และมุ่งหา

รูปแบบหรือแนวทางในการส่งเสริมสุขภาพใจ

ของบุคลากรต่อไป

วัตถุประสงค์การศึกษา

	 วัตถุประสงค์ทั่วไปเพื่อศึกษาสุขภาพ

ใจและปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสุขภาพใจของ

บุคลากรศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ภายใต้

สถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019

วัตถุประสงค์เฉพาะ เพื่อศึกษา

	 1)	สุขภาพใจของบุคลากรศูนย์อนามัย

ที ่7 ขอนแก่นภายใต้สถานการณ์ระบาดเชือ้ไวรสั

โคโรนา 2019

	 2)	ศึกษาความสัมพันธ์ของปัจจัยส่วน

บุคคล ปัจจัยด้านเศรษฐกิจ ปัจจัยด้านการ

ปฏิบัติงาน ปัจจัยความเครียด และปัจจัยสาเหตุ

ความเครียดในการท�ำงานที่มีผลต่อสุขภาพใจ

ของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่นภายใต้

สถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019

	 3)	ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 

ต่อสุขภาพใจของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 7 

ขอนแก่นภายใต้สถานการณ์ระบาดของโรค 

ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

วิธีการศึกษาวิจัย

	 การวิจัยคร้ังนี้เป็นการศึกษาแบบเชิง

พรรณนาแบบภาคตัดขวาง (Cross-Sectional 

Descriptive Study) รวบรวมข้อมูลทั้งเชิง

ปริมาณ ด้วยแบบสอบถามและเชิงคุณภาพด้วย

การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth interview) 

โดยจิตแพทย์ในเรื่องสุขภาพใจ มีการตรวจสอบ

คณุภาพของเครือ่งมอืเชงิปรมิาณเพือ่หาค่าความ

เที่ยง (Reliability) ได้เท่ากับ 0.84 และตรวจ

สอบความตรงเชงิเนือ้หาจากผูเ้ชีย่วชาญ จ�ำนวน 

3 ท่าน หาค่า IOC ได้ระหว่าง 0.67 ถึง 1.00 

ประชากรทีศ่กึษาประกอบด้วย บคุลากรทีป่ฏบิติั

งาน ณ ศูนย์อนามัยที่ 7 จ�ำนวนทั้งหมด 303 

คน(7) กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ บุคลากรที่ปฏิบัติงาน

ประกอบด้วยแพทย์ พยาบาล ผู้ช่วยเหลือคนไข้ 

นกักายภาพบ�ำบดั นกัเทคนคิการแพทย์ เภสชักร 

ทันตแพทย์ นักรังสี คณะกรรมการบริหาร

ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (Emergency 

Operation Center: EOC) หรือผู้ที่มีหน้าที่ที่

ปฏบิติังานสมัผสัเกีย่วข้องกบัผูม้ารบับรกิารอืน่ๆ

เช่น แม่บ้าน พนักงานเปล พนักงานเวชระเบียน 

พนักงานช่วยเหลือคนไข้ นักวิชาการที่ต้องออก

หน่วยปฏบิตักิารเชงิรกุในพืน้ทีเ่สีย่ง คนขบัรถ แม่

บ้าน เป็นต้น ด้วยวธิกีารสุม่ตวัอย่างแบบมรีะบบ 

(Systematic Random Sampling) และยินดี

อาสาสมัครใจเข้าร่วมงานวิจัย
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เครื่องมือในการศึกษาวิจัย

	 1) เครื่องมือเป็นแบบสอบถาม (Ques-

tionnaire) โดยศกึษาสขุภาพใจปัจจยัทีเ่กีย่วข้อง

ของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ใน

สถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 มี 5 ตอน ดังนี้

	 ตอนที่ 	1 	ชุดค�ำถามข้อมูลส่วนบุคคล 

	 ตอนที่	 2 	ชุดค�ำถามเกี่ยวกับสาเหตุ

ของความเครียดในการท�ำงานโดยทบทวน

จากเอกสารวิชาการและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

พร้อมปรับปรุงให้เข้ากับบริบทของโรงพยาบาล 

สถานการณ์การติดเชื้อโควิดในปัจจุบัน(8)

	 ตอนที ่3 ชดุประเมนิความเครยีด (ST5) 

จากกรมสุขภาพจิต(9)

	 ตอนที่ 4 ชุดประเมินดัชนีชี้วัดความสุข

คนไทยฉบับสั้นใหม่ 15 ข้อ(10)

	 ตอนที ่5 ค�ำถามปลายเปิดความคดิเหน็

เพิ่มเติมและข้อเสนอแนะ

	 2) แบบสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth 

Interview) รายบุคคลโดยผู ้วิจัยเองซึ่งเป็น

จิตแพทย์โดยใช้วิธีเลือกแบบเฉพาะเจาะจง  

(Purposive Sampling) เป็นผู้ที่สามารถให้

ข้อมูลได้ดีที่สุดจ�ำนวน 7 คน

การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 โดยผ่านการเก็บรวบรวมข้อมูลจาก

แบบสอบถามจากกลุ่มตัวอย่าง ในช่วงระหว่าง

เดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2564 ถึงเดือนมกราคม 

2565 แล้วน�ำข้อมูลที่ได้มาตรวจสอบความ

เรียบร้อย วิเคราะห์ผลและสรุปรายงานผล 

การวิจัยต่อไป

การวิเคราะห์ข้อมูล	

	 การวเิคราะห์ข้อมลูส่วนบคุคลและแบบ

ประเมินสุขภาพใจ (ดัชนีชี้วัดความสุข) ใช้สถิติ

พรรณนา (Descriptive Statistics) โดยน�ำเสนอ

ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง ด้วยความถี ่

คือ จ�ำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน การวิเคราะห์ข้อมูลความสัมพันธ์

ระหว่างปัจจัยที่สัมพันธ์กับระดับภาวะสุขภาพ

ใจ (ความสุข) โดยใช้สถิติการวิเคราะห์หาความ

สัมพันธ์ดังนี ้1) กรณหีาความสัมพันธ์ของตัวแปร

แจงนับ ด้วยสถิติ Chi-square test โดยก�ำหนด

นัยส�ำคัญไว้ท่ีระดับ 0.05 หรือในกรณีท่ีละเมิด 

ข้อตกลงเบื้องต้นใช้ Fisher’s exact test 

แทน ซึ่งตัวแปรเป็นระดับการวัดแบบนามสเกล 

(Nominal Scale) หรือ อันดับสเกล (Ordinal 

Scale) ต ้องท�ำเป ็นตัวแปรหุ ่น (Dummy  

Variable) โดยก�ำหนดตัวแปรที่สนใจต่อการ

ศึกษาให้มีค่าเท่ากับ 1 และตัวแปรที่ไม่สนใจให้

มีค่าเท่ากับ 0(11) 2) กรณีหาความสัมพันธ์ของ

ตัวแปรต่อเนื่องด้วยสถิติ Pearson Product 

Moment Correlation Coefficient หรือ 

Pearson Correlation ในการหาความ

สัมพันธ์ระหว่างตัวแปรต้นและตัวแปรตาม 

ทีละคู่ (Bivariate Analysis) ซ่ึงตัวแปรท้ัง 2 

ต้องมีระดับการวัดไม่ต�่ำกว่าช่วงสเกล (Interval 

Scale) หรอื อตัราส่วนสเกล (Ratio Scale) และ

มีการแจกแจงแบบปกติ หรือ ในกรณีที่ละเมิด 

ข ้อตกลงเบื้องต ้นใช ้  Spearman Rank  

Correlation แทน โดยมีการทดสอบนัยส�ำคัญ

ทางสถิติแบบสองทาง ก�ำหนดนัยส�ำคัญไว้ท่ี

ระดับ 0.05 
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	 ใช้สถิติ Stepwise Multiple Regres-

sion Analysis หรือการถดถอยพหุคูณแบบ 

ขั้นตอนเป็นสถิติที่ใช้วิเคราะห์ความสัมพันธ์

หลายตัวแปร (Multivariate Relationship) 

โดยก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ (Level  

of Significant) เท่ากับ 0.05

	 การวิเคราะห์เชิงคุณภาพ ด ้วยวิธี

บรรยายเนื้อหา (Content Analysis) 

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง

	 ได ้ตระหนักและค�ำนึงถึงหลักการ

จริยธรรมในการวิจัยทุกประการ และผ่านการ

รับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ของคณะ

กรรมการจริยธรรมการวิจัยภาคตะวันออกเฉียง

เหนือ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข รหัส

โครงการ 042/2564 วันที่ 24 พฤศจิกายน พ.ศ. 

2564 ถึง วันที่ 23 พฤศจิกายน พ.ศ. 2565

ผลการวิจัย

	 ปัจจัยส่วนบุคคลของกลุ ่มตัวอย่าง  

พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 

78.0 อายุเฉลี่ยของกลุ่มตัวอย่าง 44.4 ปี ระดับ

การศึกษา ร้อยละ 43.9 จบระดับปริญญาตรี  

และมีสถานภาพสมรส ร้อยละ 61.0 ปฏิบัติงาน 

ที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ คิดเป็นร้อยละ 

22.4 รองลงมาคือ กลุ่มอ�ำนวยการ คิดเป็น  

ร้อยละ 21.5 รายละเอียดดังตารางที่ 1 

ตารางที่ 1 จ�ำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าต�่ำสุด ค่าสูงสุดของข้อมูลส่วนบุคคล (n=223)

ปัจจัยส่วนบุคคล จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

เพศ ชาย 49 22.0

หญิง 174 78.0

อายุ Mean= 44.4 ปี 223 100.0

Min = 21 ปี, Max = 66 ปี

ระดับการศึกษา มัธยมศึกษา/ ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) 42 18.8

อนุปริญญา/ ปวส. 25 11.2

ปริญญาตรี 98 43.9

ปริญญาโท 51 22.9

ปริญญาเอก 7 3.2

สถานภาพ โสด 67 30.0

สมรส 136 61.0

หย่าร้าง 20 9.0
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ปัจจัยส่วนบุคคล จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

ประวัติการมี โรค

ประจ�ำตัว

ไม่มีโรคประจ�ำตัว

มีโรคประจ�ำตัว

174

49

78.0

22.0

การออกก�ำลังกาย

ในรอบ 1 สัปดาห์ที่

ผ่านมา

ทุกวัน 

1-2 ครั้ง/สัปดาห์

3-4 ครั้ง/สัปดาห์

20

101

60

9.0

45.3

26.9

ไม่ออกก�ำลังกายเลย 42 18.8

หน่วยงานที่สังกัด โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 50 22.4

กลุ่มอ�ำนวยการ 48 21.5

กลุ่มพัฒนาอนามัยแม่และเด็ก 33 14.8

กลุ่มพัฒนาส่งเสริมสุขภาพวัยสูงอายุ 31 13.9

กลุ่มพัฒนาส่งเสริมสุขภาพวัยท�ำงาน 17 7.6

กลุ่มขับเคลื่อนยุทธศาสตร์ฯ 14 6.3

กลุ่มพัฒนาส่งเสริมสุขภาพวัยเรียน 10 4.5

กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยรุ่น  5 2.2

กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม  3 1.3

หน่วยทันตสาธารณสุข 2 0.9

ศูนย์ออกก�ำลังกาย fitness 0 0.0

อื่นๆ   10 4.5

ตารางที่ 1 จ�ำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าต�่ำสุด ค่าสูงสุดของข้อมูลส่วนบุคคล (n=223) (ต่อ)

	 ปัจจัยด้านส่งเสริมสุขภาพใจ พบว่า 

ระดบัความเครยีดเบ้ืองต้นกลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่

มีระดับความเครียดน้อย คิดเป็นร้อยละ 48.4 

ส่วนที่รู้สึกเครียดมาก มีเพียงร้อยละ 4.5 ส่วน

วิธีการคลายเครียดที่มักจะใช้เวลาเกิดปัญหา 

คือการออกก�ำลังกาย คิดเป็นร้อยละ 61.9 รอง

ลงมาคือกิจกรรมทางดนตรีและศิลปะ คิดเป็น

ร้อยละ 25.1 ความพึงพอใจในวิชาชีพของกลุ่ม

ตัวอย่างส่วนใหญ่พอใจในวิชาชีพตนเอง คิดเป็น 

ร้อยละ 95.1

	 ปัจจัยด้านเศรษฐกิจ พบว่า รายได้

ต่อเดือนของกลุ่มตัวอย่างมีรายได้เฉลี่ยจ�ำนวน 

26,023.2 บาท และฐานะทางการเงินของ 

กลุ่มตัวอย่าง ส่วนใหญ่ค่าใช้จ่ายมากกว่ารายรับ 

คิดเป็นร้อยละ 35.4 
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	 ป ัจจัยสาเหตุความเครียดในการ

ท�ำงานด้านประโยชน์และค่าตอบแทน พบว่า  

ค่าตอบแทนไม่คุ ้มค่า คิดเป็นร้อยละ 41.3  

ภาพรวมทุกสาเหตุความเครียดในการท�ำงานใน

ทุกด้าน พบว่า ด้านประโยชน์และค่าตอบแทน 

ค่าเฉลี่ยมากที่สุดเท่ากับ 2.97 (S.D. = 1.14) 

ดังตารางที่ 2 

ตารางที่ 2 	ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการแปลผลสาเหตุความเครียดในการท�ำงาน 

ด้านประโยชน์และค่าตอบแทน

ด้านประโยชน์และค่าตอบแทน ค่าเฉลี่ย S.D. แปลผล

ได้รับค่าตอบแทนไม่คุ้มค่าต่อความเสี่ยงการติดเชื้อ

โควิด-19

2.97 1.14 ระดับปานกลาง

ภาพรวม 2.97 1.14 ระดับปานกลาง

	 ป ัจจัยด ้านการปฏิบัติ งาน พบว ่า 

ประสบการณ์ในการท�ำงานในหน่วยงานเฉลี่ย 

13.5 ปี ประสบการณ์ในการท�ำงานในหน่วย

งานมากที่สุด 38 ปี และประสบการณ์ในการ

ท�ำงานในหน่วยงานน้อยที่สุด 1 ปี เวลาในการ

ปฏิบัติงานเฉลี่ย 41.5 ชั่วโมง/สัปดาห์ การเคยมี

ความคิดลาออกจากงานที่ท�ำอยู่หรือเปลี่ยนงาน 

ส่วนใหญ่เคยคิด คิดเป็นร้อยละ 62.3 การต้อง

ท�ำหน้าที่เก่ียวกับการสัมผัสเชื้อ คิดเป็นร้อยละ 

71.3 และประเด็นต้องการท�ำหน้าที่ที่เกี่ยวข้อง

กบัโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 ต่อหรอืไม่ กลุม่

ตวัอย่างส่วนใหญ่ตอบมคีวามพร้อมในการปฏบิติั

งาน คิดเป็นร้อยละ 59.6

	 ป ัจจัยความเครียดด ้านสังคมและ

ครอบครัวพบประเด็นในครอบครัวมีกลุ่มเปราะ

บางเช่น เด็ก ผู้สูงอายุ ผู้เจ็บป่วยเรื้อรัง กลัวน�ำ

เชื้อไปติดคนในครอบครัว ร้อยละ 21.5 รูปแบบ

ในการใช้ชวีติเปลีย่นไปบ้างจากเดมิ ร้อยละ 38.1 

ความสัมพันธ์ในครอบครัวแย่ลง ร้อยละ 35.0

ระดับความสุข (สุขภาพใจ) พบว่า ประเด็นรู้สึก

ว่าชวีติมคีวามสขุ คดิเป็นร้อยละ 67.3 รองลงมา 

คือ ประเด็นรู้สึกภูมิใจในตนเอง คิดเป็นร้อยละ 

65.9 ประเด็นสามารถปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน

ต่างๆ ได้ด้วยตัวเอง มีระดับความสุข คิดเป็น

ร้อยละ 55.6 รองลงมาคือ ประเด็นรู้สึกเป็นสุข 

ในการช่วยเหลือผู้อื่นที่มีปัญหา ร้อยละ 36.8 

ส่วนประเด็นรู ้สึกว่าชีวิตของท่านไร้ค่าไม่มี

ประโยชน์มีระดับความสุขระบุ ไม่เลย คิดเป็น

ร้อยละ 75.3 

	 การแปลผลระดับความสุขของกลุ ่ม

ตัวอย่าง พบว่า คะแนนเฉลี่ยระดับความสุข 

เท่ากับ 27.76 (S.D. = 4.10) คะแนน แปลผล

ความสขุอยูใ่นระดบัความสขุเท่าคนทัว่ไป (Fair)

คดิเป็นร้อยละ 47.1 โดยมรีะดบัความสขุมากกว่า

คนทัว่ไป (Good) คดิเป็นร้อยละ 38.6 และระดบั

ความสุขต�่ำกว่าคนทั่วไป (Poor) คิดเป็นร้อยละ 

14.3 รายละเอียดดังตารางที่ 3 
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ตารางที่ 3 จ�ำนวน ร้อยละ คะแนนเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการแปลผลระดับความเครียด

ปัจจัย

ระดับความสุข

คะแนน

เฉลี่ย

(S.D.)

การแปล

ผล

Good Fair Poor

มากกว่าคนทั่วไป เท่ากับคนทั่วไป ต�่ำกว่าคนทั่วไป

33-45 คะแนน 27-32 คะแนน น้อยกว่า 26 คะแนน

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

ความสุข

คะแนนต�่ำสุด 18

คะแนนสูงสุด 44

86 38.6 105 47.1 32 14.3 31.14

(5.03)

ระดับ

ความสุข

เท่าคน

ทั่วไป

	 ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับสุขภาพใจ

ของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่นภายใต้

สถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019

	 1) การวิเคราะห์หาปัจจัยที่มีความ

สัมพันธ์กับสุขภาพใจ อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ ได้แก่ เพศ ฐานะทางการเงิน (p-value < 

0.05) รวมถึง หน่วยงานที่สังกัด (โรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพ) ระดับความเครียดเบ้ืองต้นก็มี

ความสมัพนัธ์กับสขุภาพใจ อย่างมนียัส�ำคญัทาง

สถิติ (p-value < 0.01) เช่นกัน  ส่วนระดับการ

ศึกษา สถานภาพสมรส ประวัติการมีโรคประจ�ำ

ตัว การออกก�ำลังกายในรอบ 1 สัปดาห์ท่ีผ่าน

มา การเคยมีความคิดลาออกจากงานที่ท�ำ และ

วิธีการคลายเครียดที่มักจะใช้เวลาเกิดปัญหา 

มีความสัมพันธ์กับสุขภาพใจอย่างไม่มีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ

	 2) การวิเคราะห์หาปัจจัยท่ีมีความ

สัมพันธ์กับสุขภาพใจอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

ในตัวแปรต่อเนื่อง พบว่า รายได้ต่อเดือนมี

ความสัมพันธ์ระดับต�่ำทางบวกกับสุขภาพใจ 

(r = 0.196, p-value = 0.003) การมคีวามเครยีด

มีความสัมพันธ์ระดับปานกลางเชิงผกผันกับ

สุขภาพใจ(r = -0.464, p-value <0.001) 

สาเหตุของความเครียดในการท�ำงานมีความ

สัมพันธ์ระดับปานกลางเชิงผกผันกับสุขภาพ

ใจ (r = -0.375, p-value = 0.000) ส่วนอายุ

ประสบการณ์ในการท�ำงานในหน่วยงาน เวลา 

ในการปฏิบัติงานโดยเฉลี่ยชั่วโมง/สัปดาห์  

มีความสัมพันธ์กับสุขภาพใจอย่างไม่มีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ

	 เมื่ อวิ เคราะห ์สมการค ่ าสถิ ติการ

วิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ โดยน�ำตัวแปรที่มีความ

สัมพันธ์อย่างมนียัส�ำคญัทางสถิติ พบว่า สามารถ

พยากรณ์ความสัมพันธ์ได้ร้อยละ 21.5-34.5  

ดังตารางที่ 4
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ตารางที่ 4 ค่าสถิติการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอนการศึกษาสุขภาพใจของบุคลากร

              ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ภายใต้สถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

ตัวแปร B Beta T p-value R R2

ความเครียด -0.717 -0.357 -6.176 0.000 0.464 0.215

สาเหตุของความเครียดใน

การท�ำงาน

-2.516 -0.276 -4.795 0.000 0.527 0.278

รายได้ต่อเดือน 4.498 0.147 2.609 0.010 0.555 0.308

หน่วยงานที่สังกัด (รพ.สส.) -1.873 -0.156 -2.820 0.005 0.575 0.331

เพศ (หญิง) 1.462 0.121 2.133 0.034 0.587 0.345

 ค่าคงที่ = 42.494, F = 22.832, p-value < 0.05	

	 ข ้อมูลเ ชิงคุณภาพเรื่องสุขภาพใจ

ของบุคลากรศูนย ์อนามัย ท่ี  7 ขอนแก ่น 

ภ าย ใต ้ ส ถ านการณ ์ ร ะบาดของ โ รคติ ด

เชื้ อ ไวรัส โคโรนา2019 ซึ่ ง รวบรวมจาก

ค ว า ม คิ ด เ พิ่ ม เ ติ ม แ ล ะ ข ้ อ เ ส น อ แ น ะ  

พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคล บุคลากรศูนย์อนามัยที่ 

7 ขอนแก่นต้องมีสติและระมัดระวังตัวในการใช้

ชีวิตมากขึ้น อยู่ห่างไกลกลุ่มเสี่ยงติดเชื้อ ปฏิบัติ

ตามมาตรการ DMHTTA อย่างเคร่งครัด ปัจจัย 

ด้านเศรษฐกิจพบว่า ควรมีการให้ค่าตอบแทน

บุคลากรหน่วยฉีดวัคซีนให้เหมาะสม ปัจจัย 

ส่งเสริมสุขภาพใจ ต้องการให้หน่วยงานให้ค�ำ

ปรึกษาเมื่อเกิดปัญหาอย่างรวดเร็ว ทันเวลา  

ปัจจัยด้านการปฏิบัติงาน พบว่าอัตราก�ำลัง

บุคลากรมีไม่เพียงพอ ปัญหาด้านสิ่งแวดล้อม

ในการท�ำงานสถานที่บางแผนกเป็นห้องปิด  

มีการระบายอากาศได้ไม่ค่อยดี เสี่ยงติดเช้ือ

ระบบทางเดินหายใจได้ง ่าย ความต้องการ

การสนับสนุนต ้องการสนับสนุนด ้านวัสด ุ

อุปกรณ์ ครุภัณฑ์ที่ช ่วยป้องกันการติดเชื้อ

โรค เช ่น เครื่องฆ่าเชื้อด ้วยแสงยูวีในการ

ป้องกัน ควบคุมเชื้อ ต้องการระบบการท�ำงาน 

ทีช่ดัเจน ลดขัน้ตอนทีไ่ม่จ�ำเป็น ซ�ำ้ซ้อนกบัหน่วย

งานอื่น ปัจจัยความเครียดพบว่า มีความวิตก

กงัวลเลก็น้อยต่อสถานการณ์โรคโควดิ-19 ปัจจยั

สาเหตุความเครียดในการท�ำงานพบว่า ควรจัดหา 

อุปกรณ์ป้องกันการติดเชื้อ ส�ำหรับบุคลากรใช้

โดยท่ัวถึง ปัจจัยความสุขพบว่า สุขภาพใจยัง

เข้มแข็งที่จะอยู่กับโรคนี้กับการด�ำเนินชีวิตแบบ

วิถีใหม่ 

อภิปรายผล

	 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสุขภาพใจ

ของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ภายใต้

สถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value 

<0.05) คือ เพศ ฐานะทางการเงิน สอดคล้อง

กับ อรวรรณ เลิศไกร(12) ซึ่งผู้ตอบแบบสอบถาม

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ช่วงอายุ 30-40 ปี 

เนื่องจากผู ้ปฏิบัติงานสังกัดโรงพยาบาลส่วน

ใหญ่คือพยาบาล ซึ่งมักจะเป็นเพศหญิง และ

จบการศึกษาระดับปริญญาตรี โดย ส่วนปัจจัย
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ด้านเศรษฐกิจ พบว่าส่วนใหญ่ค่าใช้จ่ายมากกว่า

รายรับ (ร้อยละ 35.4) และมีความเครียดที่

เกี่ยวข้องกับด้านประโยชน์และค่าตอบแทน ค่า

เฉลี่ยมากที่สุดเท่ากับ 2.97 (S.D.=1.14) โดย

ประเด็นค่าตอบแทนไม่คุ ้มค่าต่อความเสี่ยง

การติดเชื้อโควิด-19 (ร้อยละ 41.3) อีกทั้ง 

พบว่ารายได้ต่อเดือนมีความสัมพันธ์ระดับต�่ำ

ทางบวกกับสุขภาพใจ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

ที่ระดับ 0.01 (r = 0.196, p-value = 0.003) 

สอดคล้องการศึกษาของจิตรดา วรรณ์ไขค�ำ  

และกัญญลักษณ์ ทองนุ่ม(13) ท่ีพบว่ารายได้มี

ความสัมพันธ์กับความเครียดอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (p-value < 0.05) และการศึกษา 

ของ วิศิษฎ์ เนติโรจนกุล(14) ซึ่งพบว่าปัจจัย 

ด้านรายได้ไม่เพียงพอที่มีความสัมพันธ์เชิงบวก

กับปัญหาสุขภาพจิต สอดคล้องกับการศึกษา 

Kisely และคณะ(15) ท่ีพบว่าการมีรายได้ท่ีต�่ำ 

ไม ่ เพียงพอสัมพันธ ์กับผลกระทบทางด ้าน 

สุขภาพจิต และการศึกษาของนภัสจันท์ มงคล

พันธ์และคณะ(16) ที่ว ่าปัจจัยด้านเงินเดือน

และป ัจจัยลักษณะงานที่ปฏิบัติ  สามารถ 

ร่วมกันท�ำนายความสุขในการท�ำงานโดยรวม

ได้อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ โดยเป็นที่น่าสนใจ

ว่าเพศชายมีความเครียดมากกว่าเพศหญิง  

อาจเนื่องมาจากวัฒนธรรมทางสังคมที่เพศ

ชายต้องเป็นหัวหน้าครอบครัวจึงได้รับความ

กดดันมากกว่าเพศหญิง แต่อย่างไรก็ตามปัจจัย 

ด้านการปฏิบัติงาน พบว่ากลุ่มตัวอย่างเคยมี

ความคิดลาออกจากงานหรือเปลี่ยนงานมาก 

ถึง ร้อยละ 62.3 โดยร้อยละ 71.3 มีหน้าที่

เก่ียวกับการสัมผัสเชื้อหรือผู ้ติดเชื้อโดยตรง  

สอดคล้องกับการศึกษาของ Dai และคณะ(17)  

ที่พบว่าปัญหาทางสุขภาพจิตในบุคลากรทาง 

การแพทย์ที่เป็นด่านหน้าในการดูแลผู้ป่วยสูง

กว่ากลุ่มทีไ่ม่ได้เป็นด่านหน้า และการศกึษาของ 

Kisely และคณะ(15) ท่ีพบว่าผู้ท่ีปฏิบัติงานดูแล 

ผู ้ป ่วยโรคโควิด-19 หรืออาจป่วยเป็นโรค 

โควิด-19   โดยตรง มีความสัมพันธ์เชิงบวกต่อ 

การมีปัญหาสุขภาพจิตมากกว่ากลุ ่มที่ไม่ได้

ปฏิบัติงานโดยตรง 2.74 เท่า (95% CI =1.30-

5.79) นอกจากนี้ยังพบประเด็นบุคลากรใน 

หน่วยงานปฏบิติังานไม่เพียงพอ และปริมาณงาน

ในหน้าที่มากเกินไป

	 การศึกษาความเครียดด ้านสังคม

และครอบครัวพบประเด็นในครอบครัวมีกลุ่ม 

เปราะบางเช่น เด็ก ผู้สูงอายุ ผู้เจ็บป่วยเรื้อรัง 

กลัวน�ำเชื้อไปติดคนในครอบครัว สอดคล้อง

กับวิศิษฎ์ เนติโรจนกุล(14) พบว่าบุคลากรมี

ความกังวลว่าครอบครัวอาจจะติดโรคโควิด-19   

จากตนเอง และสอดคล้องกับ Kisely และ

คณะ(15) พบว่ามีปัญหาทางสุขภาพจิตจากการ 

มีบุตรอยู่ที่บ้าน มีผู้ติดเชื้อที่บ้าน 

	 อย่างไรก็ตามจากการศึกษาพบว่า

บคุลากรของศนูย์อนามยัที ่7 ขอนแก่น ส่วนใหญ่

มีความพร้อมในการปฏิบัติงานที่เกี่ยวข้องกับ 

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (ร้อยละ 59.6)  

โดยสะท้อนถึงความรับผิดชอบต่องานหรือ 

หน้าที่ที่ได้รับมอบหมาย ความภูมิใจ พอใจ 

ในอาชีพของตนเอง สอดคล้องกับนภัสจันท ์

มงคลพันธ์(16) และเอกลักษณ์ แสงศิริรักษ์(3) 

ที่พบว่าบุคคลากรทางการแพทย์ ที่ปฏิบัติ

งานเกี่ยวข้องกับโควิด-19 ส่วนใหญ่มีระดับ

ความเครียดและอารมณ์ซึมเศร้าปานกลาง 

ถึงสูง และความเครียดและอารมณ์ซึมเศร้า 
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ลดลงเมื่อระยะเวลาผ่านไปและมีความพร้อม 

ในการปฏิบัติงานมากขึ้น

	 จากการศึ กษาป ั จจั ยที่ มี อิ ทธิพล

และสามารถร่วมคาดท�ำนายความสุขในการ

ท�ำงานของบุคลากร ได้แก่ความเครียด สาเหตุ

ความเครียดในการท�ำงาน รายได้ต่อเดือน  

หน่วยงานที่สังกัด และเพศ ซึ่งมีความคล้ายกับ 

งานวิจัยของ นภัชชล รอดเที่ยง(18)  ที่ใช้ปัจจัยที่

มีอิทธิพลและสามารถร่วมคาดท�ำนายลักษณะ

งานพบว่าปัจจัยด้านลักษณะงาน สัมพันธภาพ 

ในที่ท�ำงาน ความก้าวหน้าในหน้าท่ีการงาน 

การได้รับการยอมรับนับถือ ขวัญก�ำลังใจใน

การท�ำงาน สภาพแวดล้อมในการท�ำงาน และ

สวัสดิการ มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติกับความสุขในการท�ำงาน (p-value 

<0.01) แสดงให้เห็นถึงสภาพแวดล้อมและ 

หน่วยงานมีความส�ำคัญเป ็นอย ่างมากต่อ 

สุขภาพใจ สอดคล้อง จิตริน ธรรมสูน(19) 

ที่พบว่าความรักพึงพอใจในงาน การเป็นที่

ยอมรับ สัมพันธ์กับความส�ำเร็จในงาน ที่น่า

สนใจคือการศึกษาของไพรัช บ�ำรุงสุนทร(20) 

พบว่าปัจจัยส่วนบุคคล เพศ ช่วงอายุ ระดับ

การศึกษาสูงสุด สถานภาพสมรส การมีบุตร 

ลักษณะงาน สถานภาพการจ้างงาน และ

ระยะเวลาในการท�ำงานในองค์การ ไม่มีความ

สัมพันธ์กับระดับความสุขโดยตรง ซึ่งอาจมี

ความสัมพันธ์กับความเครียด โดยเป็นทางอ้อม

ในการพิจารณาการศึกษาสุขภาพใจบุคคลากร 

จึงควรมีการศึกษาครบทุกมิติทั้งความสุขและ

ความเครียด เพื่อท่ีสามารถศึกษาสุขภาพใจได้

อย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้น

ข้อเสนอแนะ

	 1) 	ควรมสีติและระมดัระวงัตัวในการใช้

ชีวิตมากขึ้นอยู่ห่างไกลกลุ่มเสี่ยงติดเชื้อ

	 2) 	ปฏิบัติตามมาตรการ DMHTTA 

อย่างเคร่งครัด

	 3)	ควรท�ำจิตใจเป็นกลาง มองสถาณ

การณ์ตามความเป็นจริง หลีกเลี่ยงการหมกมุ่น

กับตัวโรคหรือข่าวสารมากเกินไป

	 4)	การสนับสนุนควรจัดหาอุปกรณ์

ป้องกนัการตดิเชือ้ เช่น เสือ้คลมุ หน้ากากอนามยั 

เจลล้างมือและแอลกอฮอล์ ส�ำหรับบุคลากร 

ใช้โดยทั่วถึง

	 5)	ควรสร้างความมั่นใจเกี่ยวกับการ

ป้องกันโรคและมีการตรวจโรค ให้แก่บุคลากร 

ท่ีมีความเส่ียงสม�่ำเสมอๆ รวมถึงการได้รับ

สนับสนุนการตรวจ ATK ที่รองรับในกลุ่มญาติ

ของบุคลากรที่มีความเสี่ยงร่วมด้วยเพื่อเป็น 

การสร้างขวัญก�ำลังใจให้ผู้ปฏิบัติงาน

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

	 1)	หน่วยงานควรมีหลักเกณฑ์ในการ

ประเมินงานที่สอดคล้องกับหน้าที่ที่รับผิดชอบ

	 2) 	ควรมีกิจกรรมที่ส่งเสริมการสร้าง

รายได้ให้กับบุคลากรเพิ่มเติมจากงานประจ�ำที ่

รับผิดชอบอยู่

	 ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งต่อไปควร

มีการศึกษาสุขภาพใจของบุคลากรในภาพ 

เขตสุขภาพท่ี 7 ภายใต้สถานการณ์ระบาดของ

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

กิตติกรรมประกาศ

	 ขอขอบพระคุณนายแพทย์ชาตรี เมธา
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และทีมคณะผู ้บริหาร ขอบคุณนายแพทย์ 

ไพบูรณ์ จัตกุล ท่ีปรึกษางานวิจัยท่ีเป็นก�ำลังใจ

ด้วยดีเสมอมา ขอบคุณ ดร.อธิวัฒน์ บุตรดาบุตร 

และทีมงานกลุ่มส่งเสริมการวิจัย ท่ีดูแลและ

ตรวจสอบรูปแบบและให้ค�ำแนะน�ำแก่ผู ้วิจัย 

และขอบคุณบุคลากรของศูนย ์ทุกท ่านที่มี

ส่วนร่วมในการด�ำเนินงานในครั้งนี้ขอขอบคุณ 

รองศาสตราจารย์นายแพทย์พงศธร พหลภาคย์ 

คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 

อาจารย์ ดร.เทพไทย โชติชัย วิทยาลัยการ

สาธารณสุขสิรินธร จังหวัดขอนแก่น คณะ

สาธารณสุขศาสตร์และสหเวชศาสตร์ สถาบัน

พระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสขุอาจารย์ 

ดร.ลกัษณา สกลุทอง ศนูย์สขุภาพจติที ่7 ขอนแก่น 

ทีต่รวจสอบเนือ้หาในแบบสอบถามและแนวทาง

การสัมภาษณ์เชิงลึกในการศึกษาครั้งนี้
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