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คุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพ
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	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาแบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) มีวัตถุประสงค์        

เพื่อประเมินระดับคุณภาพชีวิตการทำ�งาน แรงจูงใจในการทำ�งาน และการสนับสนุนทางสังคม และวิเคราะห์

ความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคล แรงจูงใจในการทำ�งาน และการสนับสนุนทางสังคมกับ

คุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง กลุ่มตัวอย่าง

ที่ใช้ ในการวิจัยครั้งนี้เป็นพยาบาลวิชาชีพที่เป็นผู้ปฏิบัติงานในฝ่ายการพยาบาลเต็มเวลาอย่างน้อย 1 ปี 

เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้วิธีการส่งแบบสอบถามไปยังกลุ่มตัวอย่าง จำ�นวน 387 ชุด ได้รับแบบสอบถาม

ที่มีความสมบูรณ์นำ�มาใช้ ในการวิเคราะห์ข้อมูล คิดเป็นร้อยละ 94.3 ทดสอบหาค่าความเชื่อมั่นได้

ค่าความเชื่อมั่นของคุณภาพชีวิตการทำ�งานเท่ากับ 0.90 แรงจูงใจในการทำ�งานเท่ากับ 0.88 และ

การสนับสนุนทางสังคมเท่ากับ 0.92 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติถดถอยเชิงเส้นอย่างง่าย (Simple linear 

regression analysis) และสถิติถดถอยพหุแบบข้ันตอน (Stepwise multiple linear regression analysis)

โดยกำ�หนดนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ p < .05
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	 ผลการวิจัย พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีคุณภาพชีวิตการทำ�งานอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 64.1 

การรับรู้แรงจูงใจในการทำ�งานและการสนับสนุนทางสังคมโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 67.1 และ

ร้อยละ 60.3 ตามลำ�ดับ เพศ รายได้รวมต่อเดือนและความเพียงพอของรายได้มีความสัมพันธ์เชิงบวก

กับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p < .05) แรงจูงใจในการทำ�งาน

และการสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพอย่าง

มีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p < .001) ปัจจัยที่สามารถทำ�นายคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพใน

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่งได้มี 8 ปัจจัยตามลำ�ดับ ได้แก่ แรงจูงใจด้านลักษณะของงาน

ท่ีปฏิบัติ การสนับสนุนทางด้านข้อมูลข่าวสาร แรงจูงใจด้านความสำ�เร็จในการทำ�งานของบุคคล ความเพียงพอ

ของรายได้ แรงจูงใจด้านการเจริญเติบโตในงาน เพศหญิง การสนับสนุนทางด้านเครื่องมือ และรายได้ต่อเดือน 

โดยสามารถทำ�นายคุณภาพชีวิตการทำ�งานพยาบาลวิชาชีพได้ร้อยละ 63.2 (R
2
adj. = 0.632)

คำ�สำ�คัญ : คุณภาพชีวิตการทำ�งาน แรงจูงใจในการทำ�งาน การสนับสนุนทางสังคม พยาบาลวิชาชีพ

	 The objectives of this cross-sectional study were to access the quality of work life, 

work motivation, social support of professional nurses, and to find the relationships between 

individual characteristics, work motivation, social support, and quality of work life of professional

nurses in a public university hospital. Data was collected by 387 questionnaires from a sample

population who had worked at the hospital for at least a year. The response rate was 94.3%. 

Reliability values were 0.90 for quality of nursing work life, 0.88 for work motivation, and 0.92 

for social support. Data was analyzed by using simple linear regression and stepwise multiple 

linear regression analysis by setting statistical significance at p < .05. 

	 The research results revealed that 64.1% of the professional nurses had a moderate 

level quality of work life. The overall work motivation and social support were reported to 

be at a moderate level of 64.1% and 60.3%, respectively. Gender, the total monthly income, 

and sufficient income were positively related to the quality of work life with a statistical 

significance level of p < .05. Work motivation and social support were positively related to 

the quality of work life at a statistical significant level of p < .001. There were eight factors 

predicting the quality of work life i.e. work motivation of work itself, informational support, 

work motivation from achievement, sufficient income, work motivation of growth in the job, 

being female, instrumental support, and monthly income. These factors were able to predict 

the quality of work life of professional nurses at 63.2% (R
2
adj. = 0.632).

Keywords : quality of work life, work motivation, social support, professional nurses
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ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา

	 วิชาชีพการพยาบาลเป็นวิชาชีพที่ให้บริการเพื่อตอบสนองความต้องการของสังคมในด้านบริการ

สุขภาพท้ังในระดับบุคคล ครอบครัวและชุมชน ในสภาพท่ีมีสุขภาพดีหรือเจ็บป่วย เพื่อให้การดูแลช่วยเหลือ

ฟื้นฟูสภาพ ป้องกันและส่งเสริมสุขภาพ รวมทั้งทำ�งานร่วมกับแพทย์ในการรักษาโรค โดยอาศัยความรู้

เฉพาะทางการพยาบาลในการปฏิบัติงาน
1
 พยาบาลเป็นสาขาวิชาชีพท่ีมีจำ�นวนมากท่ีสุดเมื่อเทียบกับวิชาชีพอื่น

ในทีมสุขภาพ โดยมีบทบาทหน้าท่ีท่ีสำ�คัญในการให้บริการพยาบาล ดูแลผู้ป่วย หรือประชาชนท่ีมีปัญหาสุขภาพ

ให้การพยาบาลท่ีมีคุณภาพและประสิทธิภาพตามมาตรฐานวิชาชีพ การจัดระบบสุขภาพท่ีดีน้ันต้องมีอัตรากำ�ลัง

ของพยาบาลท่ีเพียงพอ มีการกระจายกำ�ลังคนอย่างเท่าเทียมกันทุกภาคส่วนและมีสัดส่วนท่ีเหมาะสม อีกท้ัง

ต้องเป็นกำ�ลังคนทางการพยาบาลที่มีความรู้ความสามารถในการปฏิบัติงาน
2

	 ในประเทศไทยจากการปฏิรูประบบสุขภาพเพื่อสนองตอบนโยบายบริการสาธารณสุขและการที่

ประชาชนเข้ามารับการบริการสุขภาพเพิ่มมากขึ้น ทำ�ให้พยาบาลซึ่งเป็นกำ�ลังคนที่มีสัดส่วนมากที่สุดที่

ปฏิบัติงานอยู่ในสถานบริการสุขภาพทุกระดับทั่วประเทศได้รับภาระงานเพิ่มมากขึ้น นอกเหนือจากงาน

การพยาบาล พยาบาลวิชาชีพยังต้องปฏิบัติงานด้านการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเพื่อให้การบริการ

มีคุณภาพและได้มาตรฐาน ทำ�ให้บรรยากาศในการทำ�งานมีความตึงเครียดกดดันเผชิญกับความเร่งรีบ

ตลอดเวลา
3
 พยาบาลเป็นบุคลากรหลักที่สำ�คัญในโรงพยาบาลและยังใช้เวลาในชีวิตเป็นส่วนใหญ่อยู่ใน

โรงพยาบาล โดยมีการทำ�งานที่ต้องเข้าเวร การทำ�งานในสถานการณ์ที่มีภาวะฉุกเฉิน ภาระงานที่หนักและ

เครียดซึ่งมีผลต่อประสิทธิภาพการทำ�งาน
4
 

	 คุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพจึงควรได้รับการพัฒนาเช่นเดียวกัน เนื่องจากการทำ�งานของ

พยาบาลเกี่ยวข้องโดยตรงกับชีวิตมนุษย์ซึ่งประเมินค่ามิได้ พยาบาลต้องช่วยเหลือให้บุคคลมีสุขภาพดี

หายจากการเจ็บป่วย ต้องสังเกตพิจารณาวิเคราะห์อาการเปล่ียนแปลงของโรค ตัดสินใจให้ความช่วยเหลือ

กรณีรีบด่วนอย่างถูกต้อง ส่งเสริมฟื้นฟูสมรรถภาพให้คืนสู่สภาพปกติให้มากที่สุดและช่วยให้ผู้รับบริการ

สามารถปรับตัวเข้ากับสถานการณ์ต่างๆ ได้ด้วยดี ซึ่งงานเหล่านี้พยาบาลปฏิบัติตลอด 24 ชั่วโมง ลักษณะ

การช่วยเหลือดังกล่าวมิได้ใช้ความรู้เพียงอย่างเดียวแต่ต้องอาศัยความรัก ความเสียสละ เห็นคุณค่าในงาน

และคุณค่าในตนเอง จึงจะปฏิบัติสิ่งที่กล่าวมาข้างต้นได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

	 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่ทำ�การศึกษาเป็นโรงพยาบาลขนาดใหญ่ มีผู้มาเข้ารับบริการ

เป็นจำ�นวนมาก จำ�นวนพยาบาลต่อผู้ป่วยไม่เพียงพอตามมาตรฐาน พยาบาลจึงต้องทำ�งานหนักมากเกิด

การลาออกทำ�ให้ฝ่ายการพยาบาลสูญเสียบุคลากรที่มีความรู้ ประสบการณ์และความชำ�นาญในการดูแล

ผู้ป่วยไป การทดแทนบุคลากรเหล่านี้ต้องใช้เวลาในการศึกษาอบรมและค่าใช้จ่าย เกิดการสูญเสียต้นทุน

จากการลาออกของพยาบาล ส่งผลกระทบต่อพยาบาลวิชาชีพที่ยังคงปฏิบัติงานอยู่ รวมทั้งสูญเสียรายได้

ท่ีจะนำ�ไปพัฒนาในงานด้านอื่น จากเหตุผลดังกล่าวผู้วิจัยจึงศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคล

แรงจูงใจในการทำ�งาน และการสนับสนุนทางสังคมกับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพ 

โดยผลการศึกษาในคร้ังนี้จะเป็นประโยชน์ต่อผู้บริหารโรงพยาบาลและผู้บริหารการพยาบาลที่จะนำ�ผล
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วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1.	 ประเมินระดับคุณภาพชีวิตการทำ�งาน แรงจูงใจในการทำ�งาน และการสนับสนุนทางสังคมของ

พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง

	 2.	 วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคล แรงจูงใจในการทำ�งาน และการสนับสนุน

ทางสังคมกับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง  

การวิจัยที่ได้ไปใช้เป็นแนวทางในการกำ�หนดนโยบายและกลยุทธ์เสริมสร้างความเข้มแข็งให้กับพยาบาล

วิชาชีพ ทำ�ให้พยาบาลวิชาชีพมีคุณภาพชีวิตการทำ�งานที่ดี ซึ่งจะนำ�ไปสู่การทุ่มเททำ�งาน การตั้งใจคงอยู่

ในวิชาชีพ การรักษาและธำ�รงไว้ซึ่งบุคลากรอันมีค่าให้คงอยู่ในภาครัฐ เพื่อให้องค์กรพัฒนาและก้าวต่อไป

อย่างยั่งยืน
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กรอบแนวคิดการวิจัย 

แผนภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

คุณลักษณะส่วนบุคคล

- เพศ

- อายุ

- สถานภาพสมรส

- ตำ�แหน่งงานในปัจจุบัน	

- ระดับการศึกษา

- ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน

- รายได้รวมต่อเดือน

- ความเพียงพอของรายได้

ปัจจัยจูงใจในการทำ�งาน

- ความสำ�เร็จในการทำ�งานของบุคคล

- การได้รับการชมเชยยอมรับนับถือ

- ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ		

- การรับผิดชอบ 

- ความก้าวหน้าในหน้าที่		

- การเจริญเติบโตในงาน

คุณภาพชีวิตการทำ�งาน

ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล

มหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง

การสนับสนุนทางสังคม

- การสนับสนุนทางด้านอารมณ์

- การสนับสนุนทางด้านข้อมูลข่าวสาร 

- การสนับสนุนทางด้านเครื่องมือ

- การสนับสนุนทางด้านการให้

  การประเมินผล
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วิธีดำ�เนินการวิจัย

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัย โดยการศึกษาแบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

	 ประชากรที่ใช้ ในการวิจัยครั้งนี้ คือ พยาบาลวิชาชีพที่เป็นผู้ปฏิบัติงานในฝ่ายการพยาบาลใน 11 

กลุ่มงานการพยาบาลเต็มเวลาอย่างน้อย 1 ปี จำ�นวน 3,130 คน ใช้การกำ�หนดขนาดของกลุ่มตัวอย่าง

ของ Daniel
5
 กำ�หนดสัดส่วนของประชากรเท่ากับ 0.668 ซึ่งเป็นค่าสัดส่วนของพยาบาลที่มีคุณภาพชีวิต

การทำ�งานที่ระดับดี จากการศึกษาเรื่องปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพแผนก

อายุรกรรม โรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราชของ ประไพ ศรีแก้ว, ดุษฎี เอกพจน์
6
  ได้ขนาดของกลุ่ม

ตัวอย่าง 337 คน ซึ่งศึกษาทบทวนงานวิจัยที่ผ่านมาที่เกี่ยวข้องกับการศึกษาในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย

ของรัฐแห่งนี้พบว่า อัตราตอบกลับประมาณ 85.2% ดังนั้นจึงเพิ่มจำ�นวนกลุ่มตัวอย่างอีก 15% เพื่อให้

ครอบคลุมอัตราตอบกลับของกลุ่มตัวอย่างในกรณีท่ีไม่ตอบแบบสอบถามหรือตอบแบบสอบถามไม่สมบูรณ์

(non-response rate) คือเพิ่ม 50 คน จะได้กลุ่มตัวอย่าง จำ�นวน 387 คน 

	 เครื่องมือที่ใช้ ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นแบบสอบถาม (Questionnaires) แบบสอบถาม

ประกอบด้วย 4 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลคุณลักษณะส่วนบุคคล ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของ   

รัฐแห่งหน่ึง ได้แก่ เพศ อายุ สถานภาพสมรส ตำ�แหน่งงานในปัจจุบัน ระดับการศึกษา ระยะเวลาท่ีปฏิบัติงาน

รายได้รวมต่อเดือนและความเพียงพอของรายได้ จำ�นวน 8 ข้อ

	 ส่วนที่ 2 คุณภาพชีวิตการทำ�งาน ของพยาบาลวิชาชีพสร้างโดยใช้แนวคิดของ Brooks,         

Anderson
7
 ซ่ึงได้พัฒนาจากเครื่องมือสำ�รวจคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพ Brooks’ quality

of nursing work life survey ที่แปลเป็นภาษาไทยจากงานวิจัยของ ประภารัตน์ พรมเอี้ยง, นวรัตน์ 

สุวรรณผ่อง, มธุรส ทิพยมงคลกุล, ฉวีวรรณ บุญสุยา
8
 โดยมีข้อคำ�ถามทั้งหมด จำ�นวน 21 ข้อ เนื้อหาของ

แบบสอบถามประกอบด้วย 4 ด้าน ดังนี้ ความสมดุลระหว่างชีวิตการทำ�งานกับชีวิตส่วนตัว จำ�นวน 3 ข้อ

การมีส่วนร่วมในการจัดการงานของตนเอง จำ�นวน 5 ข้อ สภาพแวดล้อมในการทำ�งาน จำ�นวน 10 ข้อ 

สภาวะความเป็นอยู่ในการทำ�งาน จำ�นวน 3 ข้อ 

	 ส่วนที่ 3 แรงจูงใจในการทำ�งาน สร้างขึ้นมาโดยใช้ปัจจัยจูงใจ (Motivating factors)                

ตามแนวคิดและทฤษฎีสองปัจจัย (Two-factors theory) ของ Herzberg
9
 โดยมีข้อคำ�ถามทั้งหมด 16 ข้อ

เนื้อหาของแบบสอบถามประกอบด้วย 6 ด้าน ดังนี้ ความสำ�เร็จในการทำ�งานของบุคคล จำ�นวน 5 ข้อ 

การได้รับการชมเชยยอมรับนับถือ จำ�นวน 2 ข้อ ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ จำ�นวน 3 ข้อ การรับผิดชอบ 

จำ�นวน 2 ข้อ ความก้าวหน้าในหน้าที่ จำ�นวน 2 ข้อ การเจริญเติบโตในงาน จำ�นวน 2 ข้อ 
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	 ส่วนที่ 4 การสนับสนุนทางสังคม สร้างขึ้นมาโดยใช้แนวคิดและทฤษฎีของ House
10
 โดยมี

ข้อคำ�ถามทั้งหมด จำ�นวน 17 ข้อ เนื้อหาของแบบสอบถามประกอบด้วย 4 ด้าน ดังนี้ การสนับสนุน    

ทางด้านอารมณ์ จำ�นวน 5 ข้อ การสนับสนุนทางด้านข้อมูลข่าวสาร จำ�นวน 5 ข้อ การสนับสนุนทางด้าน

เครื่องมือ จำ�นวน 3 ข้อ การสนับสนุนทางด้านการให้การประเมินผล จำ�นวน 4 ข้อ 

	 แบบสอบถามส่วนที่ 2, 3 และ 4  มีลักษณะเป็นมาตรประมาณค่า (Rating scale) โดยให้ผู้ตอบ

เลือกตอบ 5 ระดับ โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน คือ ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง ไม่เห็นด้วย ไม่แน่ใจ เห็นด้วย และ

เห็นด้วยอย่างยิ่ง ให้คะแนนจาก 1 - 5 ตามลำ�ดับ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง

ผลการวิจัย

	 ผู้วิจัยนำ�แบบสอบถามที่ผ่านการตรวจสอบความตรงของเนื้อหาและได้รับการปรับปรุงแก้ไข

แล้วไปทดลองใช้กับพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐในกรุงเทพมหานคร ซ่ึงมีความใกล้เคียง

กับกลุ่มตัวอย่างและไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างที่จะศึกษา แล้วนำ�มาทดสอบหาค่าเที่ยง (Reliability) โดยใช้

สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ได้ค่าความเชื่อมั่นของคุณภาพชีวิต

การทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพเท่ากับ 0.90 แรงจูงใจในการทำ�งานเท่ากับ 0.88 และการสนับสนุน

ทางสังคมเท่ากับ 0.92

	 การวิจัยในคร้ังน้ีได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม

การวิจัยในมนุษย์ คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล โรงพยาบาลศิริราช มหาวิทยาลัยมหิดล เอกสาร

รับรองเลขที่ Si 327/2016 วันที่รับรอง 17 พฤษภาคม พ.ศ. 2559 ถึงวันที่ 16 พฤษภาคม พ.ศ. 2560

	 ข้อมูลส่วนบุคคล ผลการวิจัย พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย

ของรัฐแห่งน้ี ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 96.2 อายุระหว่าง 22 - 29 ปี ร้อยละ 57 อายุน้อยท่ีสุด 22 ปี

อายุมากท่ีสุด 60 ปี และอายุเฉล่ีย 32.41 ปี สถานภาพสมรสโสด ร้อยละ 76.7 รองลงมาสถานภาพสมรสคู่

ร้อยละ 21.9 ส่วนใหญ่วุฒิการศึกษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 85.2 อยู่ในตำ�แหน่งพยาบาลปฏิบัติการ  

ร้อยละ 87.7  พยาบาลวิชาชีพประมาณครึ่งหนึ่งมีระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของ

รัฐน้อยกว่า 5 ปี ร้อยละ 51.5 และมีระยะเวลาที่ปฏิบัติงานเฉลี่ย 9.56 ปี รายได้รวมต่อเดือนอยู่ระหว่าง 

20,001 - 30,000 บาท ร้อยละ 55.9 มีรายได้เฉลี่ยรวมต่อเดือน 33,687.86 บาท ประมาณ 2 ใน 3        

มีความเพียงพอของรายได้ต่อการใช้จ่ายรายเดือน ร้อยละ 61.1
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	 คุณภาพชีวิตการทำ�งาน ของพยาบาลวิชาชีพในภาพรวม พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล

มหาวิทยาลัยของรัฐ ร้อยละ 64.1 มีระดับคุณภาพชีวิตการทำ�งานอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 33.2    

อยู่ในระดับดี เมื่อพิจารณารายด้านแล้ว พบว่า พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง

มีคุณภาพชีวิตการทำ�งานด้านสภาวะความเป็นอยู่ในการทำ�งานอยู่ในระดับที่ต้องปรับปรุง คิดเป็นร้อยละ 

5.7 ในขณะที่ด้านความสมดุลระหว่างชีวิตการทำ�งานกับชีวิตส่วนตัว ถือเป็นด้านที่ต้องปรับปรุงมากที่สุด 

คือ ร้อยละ 13.2

	 แรงจูงใจในการทำ�งาน ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐ มีการรับรู้แรงจูงใจ

ในการทำ�งานโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 67.1 และอยู่ในระดับดี ร้อยละ 29.0 เมื่อพิจารณา

แต่ละด้าน พบว่า การรับรู้แรงจูงใจด้านการรับผิดชอบและด้านความก้าวหน้าในหน้าที่อยู่ในระดับต้อง

ปรับปรุง ร้อยละ 14.0 และ 13.2 ตามลำ�ดับ

	 การสนับสนุนทางสังคม ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐโดยรวม พบว่า

อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 60.3 โดยร้อยละ 35.3 มีการสนับสนุนทางสังคมในระดับดี เมื่อพิจารณา 

รายด้าน พบว่า ด้านการสนับสนุนทางด้านเครื่องมืออยู่ในระดับที่ต้องปรับปรุง คิดเป็นร้อยละ 8.3

ตารางท่ี 1 ร้อยละของระดับคุณภาพชีวิตการทำ�งาน แรงจูงใจในการทำ�งานและการสนับสนุนทางสังคมของ

		  พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง โดยรวมและรายด้าน (n = 365)

            คุณภาพชีวิตการทำ�งาน	 ดี	 ปานกลาง	 ต้องปรับปรุง

คณุภาพชีวิตการทำ�งานโดยรวม	 33.2	 64.1	 2.7

ความสมดุลระหว่างชีวิตการทำ�งานกับชีวิตส่วนตัว	 33.4 	 53.4	 13.2

การมีส่วนร่วมในการจัดการงานของตนเอง	 39.2	 58.9	 1.9

สภาพแวดล้อมในการทำ�งาน	 44.7	 52.1	 3.3

สภาวะความเป็นอยู่ในการทำ�งาน 	 36.7	 58.1	 5.7

แรงจูงใจในการทำ�งานโดยรวม 	 29.0	 67.1	 3.8

ความสำ�เร็จในการทำ�งานของบุคคล	 23.0	 76.4	 0.5

การได้รับการชมเชยยอมรับนับถือ	 24.7	 73.2	 2.2

ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ	 45.8	 46.8	 7.4

การรับผิดชอบ	 36.2	 49.9	 14.0

ความก้าวหน้าในหน้าที่	 41.6	 45.2	 13.2

การเจริญเติบโตในงาน	 38.9	 52.9	 8.2

การสนับสนุนทางสังคมโดยรวม 	 35.3	 60.3	 4.4

การสนับสนุนทางด้านอารมณ์ 	 42.7	 51.2	 6.0

การสนับสนุนทางด้านข้อมูลข่าวสาร	 35.6	 61.1	 3.3

การสนับสนุนทางด้านเครื่องมือ 	 34.2	 57.5	 8.3

การสนับสนุนทางด้านการให้การประเมินผล	 26.8	 69.0	 4.1	
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ความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคล แรงจูงใจในการทำ�งาน และการสนับสนุนทางสังคมกับ

คุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง

	 จากการวิเคราะห์โดยใช้การวิเคราะห์การถดถอยพหุแบบขั้นตอน พบว่า ปัจจัยที่สามารถทำ�นาย

คุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหน่ึงมี 8 ตัวแปร ได้แก่

แรงจูงใจด้านลักษณะของงานที่ปฏิบัติ การสนับสนุนทางด้านข้อมูลข่าวสาร แรงจูงใจด้านความสำ�เร็จ

ในการทำ�งานของบุคคล ความเพียงพอของรายได้ แรงจูงใจด้านการเจริญเติบโตในงาน เพศหญิง 

การสนับสนุนทางด้านเครื่องมือ และรายได้ต่อเดือน โดยสามารถทำ�นายความผันแปรของคุณภาพชีวิต

การทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่งได้ร้อยละ 63.2 (R
2
 adj. 

= 0.632) สามารถสร้างสมการเพื่อใช้ ในการทำ�นายคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพใน

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง ได้ดังนี้

	 คุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง

	 = 12.649 + 1.246 (แรงจูงใจด้านลักษณะของงานที่ปฏิบัติ) + 0.389 (การสนับสนุนทางด้าน

ข้อมูลข่าวสาร) + 1.134 (แรงจูงใจด้านความสำ�เร็จในการทำ�งานของบุคคล) + 2.716 (ความเพียงพอของ

รายได้) + 1.205 (แรงจูงใจด้านการเจริญเติบโตในงาน) + 5.033 (เพศหญิง) + 0.609 (การสนับสนุน

ทางด้านเครื่องมือ) + 4.799 (รายได้ต่อเดือน)  

               ตัวแปร	 R
2
	 R

2
 adj.	 B	 S.E.(B)	 Beta	 p-value

แรงจูงใจด้านลักษณะของงานที่ปฏิบัติ	 0.644	 0.632	 1.246	 0.232	 0.244	 <0.001

การสนับสนุนทางด้านข้อมูลข่าวสาร			   0.389	 0.197	 0.107	 0.049

แรงจูงใจด้านความสำ�เร็จในการทำ�งาน			   1.134	 0.167	 0.273	 <0.001

ของบุคคล

ความเพียงพอของรายได้			   2.716	 0.640	 0.15	 <0.001

แรงจูงใจด้านการเจริญเติบโตในงาน 			   1.205	 0.300	 0.184	 <0.001

เพศหญิง			   5.033	 1.486	 0.111	 <0.001

การสนับสนุนทางด้านเครื่องมือ			   0.609	 0.196	 0.132	 0.002

รายได้ต่อเดือน (x10,000)			   4.799	 0.000	 0.069	 0.045

(ค่าคงที่)			   12.649	 3.360		

ตารางท่ี 2	 การวิเคราะห์การถดถอยพหุแบบข้ันตอน (Stepwise multiple linear regression analysis)

 		  คุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหนึ่ง 

		  (n = 365)

* ตัวแปรหุ่น (Dummy variables) ดังน้ี เพศ 	:	 เพศหญิง = 1, เพศชาย = 0 

	 สถานภาพสมรส 	 : 	โสด/หม้าย/หย่า/แยกกันอยู่ = 1, สมรส = 0

	 ระดับการศึกษา 	 : 	ปริญญาตรี = 1, สูงกว่าปริญญาตรี = 0

	 ระดับตำ�แหน่งงาน 	 : 	พยาบาลปฏิบัติการ = 1, พยาบาลชำ�นาญการ = 0

	 ความเพียงพอของรายได้ 	 : 	ไม่เพียงพอ = 1, เพียงพอ = 0
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	 คุณภาพชีวิตการทำ�งาน

	 คุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐแห่งหน่ึงในภาพรวม

อยู่ในระดับดี ร้อยละ 33.3 และส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 64.1 ซ่ึงมีความสอดคล้องกับการศึกษา

ของ ประสพ อินสุวรรณ
11
 ที่ศึกษาระดับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลในสังกัด

ของภาครัฐ พบว่า มีคุณภาพชีวิตอยู่ระดับปานกลาง และสอดคล้องกับการศึกษาของ ประภารัตน์ พรมเอ้ียง, 

นวรัตน์ สุวรรณผ่อง, มธุรส ทิพยมงคลกุล, ฉวีวรรณ บุญสุยา
8
 ที่ศึกษาคุณภาพชีวิตการทำ�งานของ

พยาบาลวิชาชีพโดยใช้แนวคิดของ Brooks, Anderson
7
 ผลการวิจัย พบว่า พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล

นครปฐมส่วนใหญ่มีคุณภาพชีวิตการทำ�งานอยู่ในระดับปานกลางเช่นกัน แต่ไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ

Brooks และคณะ
12
  ท่ีได้ศึกษาเรื่องการประเมินคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพในสหรัฐอเมริกา

โดยใช้ Brooks’ quality of nursing work life survey พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีความไม่พึงพอใจ          

ในคุณภาพชีวิตการทำ�งาน เนื่องจากภาระงานท่ีหนักทำ�ให้ไม่เกิดความสมดุลในชีวิตการทำ�งาน ชีวิตส่วนตัว

และโอกาสในความก้าวหน้าในอาชีพ และงานวิจัยของ Almaki, FitzGerald, Clark
13
 ที่ได้ทำ�การศึกษา

คุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหน่วยปฐมภูมิ ประเทศซาอุดิอาระเบีย ซึ่งได้ ใช้

Brooks’ quality of nursing work life survey เช่นเดียวกัน พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่รู้สึกไม่พึงพอใจ

ในคุณภาพชีวิตการทำ�งาน เนื่องจากมีชั่วโมงการทำ�งานที่มากทำ�ให้เกิดความไม่สมดุลกันระหว่างการดูแล

ครอบครัว ขาดความเป็นอิสระในการจัดการการตัดสินใจในงานของตน และโอกาสในการพัฒนาความก้าวหน้า

ในวิชาชีพ

	 คุณลักษณะส่วนบุคคล

	 คุณลักษณะส่วนบุคคลท่ีมีอิทธิพลกับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพ ได้แก่ เพศหญิง

พบว่า มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตการทำ�งานอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p = 0.003) เพราะ

วิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพท่ีมีความเสียสละ เมตตา และอดทน ซ่ึงมีความเหมาะกับลักษณะนิสัยของเพศหญิง

ท้ังยังมีความต้องการความม่ันคงและความก้าวหน้าในการทำ�งาน ทำ�ให้พยาบาลวิชาชีพเพศหญิงมีการรับรู้

ท่ีดีในวิชาชีพจึงมีผลต่อคุณภาพชีวิตการทำ�งานท่ีดี อธิบายได้ว่าบริบทของงานมีความเหมาะสมกับลักษณะนิสัย

การให้บริการท่ีอ่อนโยนและมีความเมตตา รายได้ต่อเดือนและความเพียงพอของรายได้ พบว่า มีความสัมพันธ์

เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p < .001) เช่นกัน   

การมีรายได้รวมและรายได้ที่เพียงพอต่อการใช้จ่ายในภาวะเศรษฐกิจในปัจจุบัน เป็นปัจจัยสำ�คัญที่ทำ�ให้

พยาบาลวิชาชีพไม่เกิดความเครียดและวิตกกังวลในเรื่องชีวิตความเป็นอยู่ สามารถจับจ่ายใช้สอยได้อย่าง

เป็นอิสระ ทำ�ให้มีความสุขในการดำ�เนินชีวิตส่งผลให้พยาบาลวิชาชีพมีคุณภาพชีวิตในการทำ�งานที่ดี    

โดยมีความสอดคล้องกับงานวิจัยเรื่องคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลโรงพยาบาลพระจอมเกล้า

จังหวัดเพชรบุรีของ วงเดือน เลาหวัฒนภิญโญ, พัทธมน สุริโย, เกร็ดดาว ลิมปิศิลป์, พัชรา ยิ้มสรวล
14 

ที่พบว่า เงินเดือนและรายได้ที่เพียงพอต่อการใช้จ่ายในภาวะเศรษฐกิจในปัจจุบันมีผลต่อคุณภาพชีวิต     

การทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 เช่นเดียวกันกับงานวิจัยของ

การอภิปรายผลการวิจัย
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ณัฐพงศ์ เคลือศิริ, สุรชาติ ณ หนองคาย, สุคนธา คงศีล, ดุสิต สุจิรารัตน์
15
 ที่ได้ทำ�การศึกษาบรรยากาศ

องค์การกับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของบุคลากรในเครือโรงพยาบาลบางปะกอก พบว่า เพศ อายุ ระดับ

การศึกษา ประสบการณ์การทำ�งาน ระยะเวลาในการทำ�งาน สถานที่ปฏิบัติงาน และรายได้ มีความสัมพันธ์

กับคุณภาพชีวิตการทำ�งานอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05  อธิบายได้ว่า รายได้รวมต่อเดือนและ

ความเพียงพอของรายได้ ในการใช้จ่ายในแต่ละเดือนถือเป็นปัจจัยสำ�คัญที่ทำ�ให้พยาบาลวิชาชีพไม่เกิด

ความวิตกกังวลในเรื่องชีวิตความเป็นอยู่ สามารถจับจ่ายใช้สอยได้อย่างเป็นอิสระ ทำ�ให้มีความสุขในการ

ดำ�เนินชีวิต	

	 แรงจูงใจในการทำ�งาน

	 แรงจูงใจในการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 67.1 และ     

มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตการทำ�งานอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p < .001) สอดคล้องกับ

งานวิจัยของ บุญยืน สุขแสงทอง
16
 เรื่องปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาล

ลูกจ้างชั่วคราวโรงพยาบาลสังกัดกองทัพบก พบว่า แรงจูงใจเป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิต

การทำ�งานของพยาบาลในระดับสูงอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ี .05 เช่นเดียวกันกับงานวิจัยของ ลักษมี สุดดี,   

ยุพิน อังสุโรจน์
17
 ศึกษาเรื่องแรงจูงใจในการทำ�งาน การสนับสนุนทางสังคม ความยึดมั่นผูกพันต่อ

องค์การกับความสุขในการทำ�งานของพยาบาลประจำ�การ โรงพยาบาลท่ัวไปเขตภาคกลาง พบว่า แรงจูงใจ 

ในการทำ�งาน มีความสัมพันธ์ทางบวกกับความสุขในการทำ�งานของพยาบาลประจำ�การโรงพยาบาลทั่วไป

เขตภาคกลางอย่างมีนัยสำ�คัญที่ระดับ .05 ทำ�ให้พยาบาลมีคุณภาพชีวิตการทำ�งานที่ดี ซึ่งสอดคล้องกับ

ทฤษฎีสองปัจจัยของ Herzberg
9
 อธิบายได้ว่าปัจจัยจูงใจจะทำ�ให้พยาบาลเกิดความรู้สึกพึงพอใจในการทำ�งาน

มีความรักและชอบในงานของตน นำ�ไปสู่การรับรู้ท่ีดีมีความต้ังใจในการทำ�งานให้ประสบความสำ�เร็จ ส่งผลให้

พยาบาลวิชาชีพมีคุณภาพชีวิตในการทำ�งานที่ดี 

	 การสนับสนุนทางสังคม

	 การสนับสนุนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพโดยรวม พบว่า อยู่ในระดับปานกลางร้อยละ 60.3 

และมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตการทำ�งานอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p < .001) ซ่ึงเป็นไปตาม

สมมติฐาน เช่นเดียวกับงานวิจัยของ ศิริพันธุ์ ศิริพันธุ์, ลดาวัลย์ ประทีปชัยกูร, ประณีต ส่งวัฒนา,          

เพชรน้อย สิงห์ช่างชัย
18
 ศึกษาคุณภาพชีวิตความคงอยู่และการสนับสนุนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ

ในพ้ืนท่ีท่ีมีความไม่สงบของสามจังหวัดชายแดนภาคใต้ พบว่า การสนับสนุนทางสังคมของพยาบาลวิชาชีพ

ที่ปฏิบัติงานอยู่ในสามจังหวัดชายแดนภาคใต้ มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาล

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p = 0.001) เช่นเดียวกันกับงานวิจัยของ ลักษมี สุดดี, ยุพิน อังสุโรจน์
17
     

ศึกษาเรื่องแรงจูงใจในการทำ�งาน การสนับสนุนทางสังคม ความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การกับความสุข

ในการทำ�งานของพยาบาลประจำ�การโรงพยาบาลทั่วไปเขตภาคกลาง พบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อความสุข               

ในการทำ�งานซึ่งมีผลต่อคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพ ได้แก่ การสนับสนุนทางอารมณ์ 

การสนับสนุนด้านข้อมูลข่าวสาร และการสนับสนุนด้านทรัพยากร มีความสัมพันธ์ทางบวกอย่างมีนัยสำ�คัญ

ท่ีระดับ .05  ซ่ึงสอดคล้องกับแนวคิดของการสนับสนุนทางสังคมของ House
10
 กล่าวคือ เป็นความต้องการ
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พื้นฐานทางสังคมที่พยาบาลได้รับ ทำ�ให้เกิดความรู้สึกมั่นคงปลอดภัย มีคุณค่า รับรู้ว่าตนเป็นส่วนหนึ่ง

ของสังคม ส่งผลให้พยาบาลวิชาชีพมีคุณภาพชีวิตในการทำ�งานที่ดี

	 1.	ผู้บริหารโรงพยาบาลและผู้บริหารฝ่ายการพยาบาลควรให้ความสำ�คัญในเรื่องการเพิ่ม        

ค่าตอบแทน ปรับเพ่ิมค่าเวรและค่าล่วงเวลาให้เหมาะสมกับภาระงานท่ีทำ� ประสบการณ์และความสามารถ

ของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพรู้สึกมีขวัญกำ�ลังใจในการทำ�งาน มีความมั่นคง และยุติธรรม 

	 2.	ผู้บริหารโรงพยาบาลและผู้บริหารฝ่ายการพยาบาลควรให้การสนับสนุนให้พยาบาลวิชาชีพ  

มีโอกาสได้ทำ�งานท่ีตรงกับความรู้ความสามารถ หรือในส่ิงท่ีตนมีความสนใจ มีทักษะและความถนัด เป็นงาน

ที่ท้าทายความสามารถของตน เพื่อกระตุ้นให้เกิดความคิดริเริ่มสร้างสรรค์นวัตกรรมใหม่ที่เป็นประโยชน์

ต่อการปฏิบัติงาน ให้พยาบาลวิชาชีพทำ�งานในหน้าท่ีของตนได้อย่างอิสระโดยใช้ทักษะความรู้ความสามารถ

เพื่อสร้างเสริมให้พยาบาลวิชาชีพเกิดความรู้สึกพึงพอใจในการทำ�งาน มีความภาคภูมิใจนำ�ไปสู่การมีทัศนคติ

ที่ดี รักและชอบในงานที่ทำ� มีความมุ่งมั่นที่จะทำ�ให้งานสำ�เร็จไปด้วยดี มีการสนับสนุนให้พยาบาลวิชาชีพ   

ได้ศึกษาต่อเฉพาะทางท่ีพยาบาลวิชาชีพมีความถนัดและสนใจหรือโอกาสในการศึกษา โดยได้รับวุฒิท่ีสูงข้ึน

ทั้งวุฒิบัตรและปริญญาบัตร การฝึกและการอบรมดูงานทั้งในและนอกประเทศ เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพ

เกิดความมั่นใจว่าตนมีโอกาสในการได้รับความก้าวหน้าจากงานที่ทำ� 

	 3.	 ผู้บริหารโรงพยาบาลและผู้บริหารฝ่ายการพยาบาลควรสนับสนุนให้พยาบาลวิชาชีพได้รับ

ข้อมูลข้อเสนอแนะทั้งในแนวทางของการปฏิบัติงาน การพัฒนาตนเอง แนวทางการแก้ไขเมื่อเกิดปัญหา 

มีแหล่งในการสืบค้นข้อมูลที่สะดวกรวดเร็วในการปฏิบัติงาน และจัดหาอุปกรณ์เครื่องมือทางการแพทย์   

ที่พร้อมและเพียงพอต่อการปฏิบัติงาน มีการปรับปรุงสิ่งแวดล้อมให้ผู้ปฏิบัติงานเกิดความรู้สึกสะดวกและ

ปลอดภัยในที่ทำ�งานเพื่อให้พยาบาลวิชาชีพเกิดความมั่นใจในการปฏิบัติงาน

	 1.	 ควรมีการศึกษาวิจัยเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพโดยใช้แนวคิดของ

Brooks, Anderson
7
 ซึ่งเป็นแนวคิดในการประเมินคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพโดยตรง

โดยทำ�การศึกษาในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยของรัฐที่เป็นระดับตติยภูมิแห่งอื่นเช่นเดียวกัน เพื่อจะได้เป็น

การเปรียบเทียบและได้ทราบว่าพยาบาลวิชาชีพมีระดับคุณภาพชีวิตการทำ�งานเหมือนกันหรือแตกต่างกันหรือไม่ 

อย่างไร มีปัจจัยใดบ้างท่ีจะมีผลและมีความสัมพันธ์ท่ีจะทำ�ให้พยาบาลวิชาชีพมีคุณภาพชีวิตท่ีดีหรือแตกต่างกัน

เพื่อจะได้นำ�มาใช้เป็นแนวทางให้เกิดการพัฒนาคุณภาพชีวิตของพยาบาลให้ดียิ่งขึ้นต่อไป

	 2.	 ควรมีการศึกษาโดยใช้ตัวแปรอื่น เช่น ค่านิยมในวิชาชีพพยาบาล ความยึดม่ันผูกพันต่อองค์การ 

ความสุขในการทำ�งาน เพื่อนำ�ผลที่ได้ไปใช้ ในการส่งเสริมการพัฒนาคุณภาพชีวิตการทำ�งานของพยาบาล

วิชาชีพต่อไป

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยไปใช้

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
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