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บทคัดย่อ 
 ปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ เป็นปัญหาสุขภาพจากการทำงานที่พบมาก
ที่สุดของบุคลากรในโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี การศึกษานี้จึงมีวัตถุประสงค์       
เพื ่อพัฒนารูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากร
โรงพยาบาลและวัดผลลัพธ์ของรูปแบบที่พัฒนาขึ้น โดยดำเนินการวิจัยเป็น 3 ระยะ คือ ระยะที่ 1 ศึกษา
สถานการณ์ ปัญหา และแนวทางการดูแลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านกา รยศาสตร์    
ระยะที่ 2 การพัฒนารูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์   
ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร และระยะที่ 3 การนำรูปแบบบริการพยาบาล เพื่อไปใช้จริงกับ
บุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร และศึกษาผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น  
 ผลการวิเคราะห์สถานการณ์ พบว่าปัญหาสุขภาพ มีแนวโน้มสูงขึ ้น และมีความแตกต่างกัน        
ตามแผนกงาน แต่ยังไม่มีรูปแบบการปฏิบัติที่ชัดเจน เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้าน      
การยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล ผู้วิจัยจึงได้พัฒนาและนำรูปแบบบริการพยาบาลที่พัฒนาขึ้นไปใช้     
เพื่อแก้ไขปัญหาดังกล่าวกับบุคลากรโรงพยาบาลขึ้นโดยใช้แนวคิดด้านการยศาสตร์ และทฤษฎีการดูแล
ตนเองเป็นฐาน ประกอบด้วยการประเมินความเสี ่ยงด้านการยศาสตร์ การพัฒนาระเบียบปฏิบัติ และ        
การนิเทศติดตามทางการพยาบาล ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นจากการนำรูปแบบบริการพยาบาล เพื่อแก้ไขปัญหา
สุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ไปใช้กับบุคลากรโรงพยาบาลที่มีปัญหาสุขภาพของระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูก จำนวน 106 คน พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้ด้านการยศาสตร์ และพฤติกรรม
การป้องกันอาการผิดปกติของระบบกล้ามเนื ้อและกระดูกที ่เก ิดจากสิ ่งค ุกคามด้านการยศาสตร์                 
ผลการทดสอบสมรรถภาพทางกาย หลังการใช้รูปแบบบริการพยาบาลฯ สูงกว่า ก่อนการใช้รูปแบบบริการ
พยาบาลฯ และปัญหาสุขภาพของระบบกล้ามเนื้อและกระดูกลดลงกว่า ก่อนการใช้รูปแบบบริการพยาบาลฯ 
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0. 001) ความพึงพอใจต่อบริการพยาบาลฯ และความคิดเห็นต่อประสิทธิผล
ของรูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ อยู่ในระดับมาก
ที่สุด ผลการวิจัยมีข้อเสนอแนะให้นำรูปแบบที่พัฒนาขึ้นไปประยุกต์ใช้ในการแก้ไขปัญหาสุขภาพจากการ
ทำงานด้านอืน่ ๆ ต่อไป 
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ABSTRACT 

Health problems related to ergonomic hazards are highly prevalent among hospital 
personnel in Chaophya Abhaibhubejhr Hospital Prachinburi Province. The purpose of this 
study was therefore to develop a nursing service model to solve health problems caused 
by ergonomic hazards in hospital personnel and test for its effectiveness. The study was 
divided into 3 phases including ; Phase 1 situational analysis and exploring how to address 
health problems related to ergonomic hazards ; Phase 2 development of nursing service to 
solve health problems caused by ergonomic hazards ; and Phase 3 Implementation of the 
developed model and test for its effectiveness. 

Situational analysis found that although health problems related to ergonomic 
hazards tend to be increased and vary by work units, currently there is no effective nursing 
model to address the problems. Researchers therefore develop nursing service model based 
on ergonomic principle and self-care theory to reduce health problems caused by ergonomic 
hazards in hospital personnel. The model consisted of ergonomic risk assessment, 
development of work instruction, nursing innovation related to health education channel 
and media, and coaching and monitoring of the problem. Then, the nursing service model 
was implemented with 106 hospital personnel to solve health problems caused by 
ergonomic hazards.  After the implementation, it was found that mean score of knowledge 
and behaviors related to musculoskeletal disorders prevention, and physical fitness were 
significantly higher than that before the implementation, and musculoskeletal health 
problems were significantly lower than that before the implementation (p < 0. 001). 
Participants were also satisfied with the model and reported perceived effectiveness of the 
model at very high level. Findings suggest that the model developed in this study could be 
applied to other work-related health problem of hospital personnel.   
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บทนำ 
ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา 

          ปัญหาด้านการยศาสตร์เป็นปัญหาที่ทั่วโลก
ให้ความสำคัญ เพราะส่งผลทำให้ประสิทธิภาพ     
ในการทำงานลดลง คนทำงานสูญเส ียรายได้ 
สูญเสียค่ารักษาพยาบาล รวมทั้งสูญเสียเวลาในการ
ร ักษา ก่อให้เก ิดความสูญเสียแก่ประเทศเป็น     
อย่างมาก1 ปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้าน     
การยศาสตร์ส่งผลให้เกิดความผิดปกติของระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำงาน (Work-Related 
Musculoskeletal Disorders ; WMSDs) เป ็นกลุ่ ม
อาการผิดปกติของอาการเจ็บปวดที่กล้ามเนื้อเอ็น
และเส้นประสาท2 นับเป็นการเจ็บป่วยที่เกิดจาก
การทำงานที่มีอุบัติการณ์สูงเป็นอันดับต้นในระดับ
โลก3 ประเทศไทยมีการรายงานถึงปัญหาสุขภาพ   
ที่เกิดจากสิ่งคุกคามทางการยศาสตร์ (Ergonomic 
Health Hazards) โ ดยสำน ั ก งานกองท ุ น เ งิ น
ทดแทน สำนักงานประกันสังคม กระทรวงแรงงาน 
ในป ี  2565 พบว ่ า  ระหว ่ า งป ี  2560 - 2564          
โรคระบบกล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดขึ้น เนื่องจาก
การทำงานสูงสุดเป็นอันดับหนึ่ง ซึ ่งมีจำนวนถึง 
5,842 ราย คิดเป็นร้อยละ 79.22 ของโรคที่เกิดขึ้น
ตามลักษณะหรือสภาพของงานหรือเนื่องจากการ
ทำงานทั ้งหมด4 และมีรายงานการศึกษาพบว่า
ผู้ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมีความเสี่ยงต่อปัญหา
สุขภาพโรคเกี ่ยวกับระบบกล้ามเนื ้อและกระดูก     
สูงกว่ากลุ่มผู้ปฏิบัติงานอาชีพอ่ืนๆ5   

ในประเทศไทย มีการรายงานถึงสถิติ     
การประสบอันตรายหรือเจ็บป่วยเนื ่องจากการ
ทำ ง าน ในสถานประก อบ ก ิ จ ก า รปร ะ เ ภ ท
โรงพยาบาลและให้การดูแลสุขภาพ โดยกองทุนเงิน
ทดแทน ในปี 2564 พบว่า สถานประกอบกิจการ

ประเภทโรงพยาบาลและให ้การด ูแลส ุขภาพ         
มีผ ู ้ประสบอันตรายหรือเจ็บป่วยเนื ่องจากการ
ทำงานทั ้งหมด จำนวน 701 ราย มีความรุนแรง
หยุดงานไม่เกิน 3 วัน จำนวน 628 ราย หยุดงาน
เกิน 3 วัน จำนวน 71 ราย และมีความรุนแรง      
ถึงเสียชีวิต จำนวน 2 ราย5 จากข้อมูลดังกล่าว     
ทำให้เห็นว่าบุคลากรที่ปฏิบัติงานอยู่ในโรงพยาบาล 
หรือสถานพยาบาล มีสภาพแวดล้อมการทำงาน       
ที่มีปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพและความปลอดภัยในชีวิต
ของผู้ปฏิบัติงาน ซึ่งหากไม่ได้รับการบริหารจัดการ  
ที่ดีแล้ว บุคลากรที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลนับว่า   
มีความเสี ่ยงต่อสุขภาพจากการทำงานไม่น้อยกว่า     
ผู้ประกอบอาชีพในภาคการทำงานอื่นๆ5  

จากสถานการณ์ด ังกล ่าว โรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี โดยกลุ่มงาน
อาชีวเวชกรรม ซึ่งเป็นผู้รับผิดชอบงานอาชีวอนามัย   
ในโรงพยาบาล มีบทบาทในการดูแลสุขภาพบุคลากร
ที ่ปฏิบัต ิงานในโรงพยาบาลโดยตรง และได้รับ
มอบหมายให้เป็นศูนย์เชี่ยวชาญด้านการยศาสตร์ 
จากการประชุมของคณะทำงาน Service Plan 
สาขาอาชีวเวชศาสตร์และเวชศาสตร์สิ ่งแวดล้อม 
เขตสุขภาพที่ 6 จึงได้ศึกษาถึงปัญหาสุขภาพจากการ
ทำงานของบุคลากรที ่ปฏ ิบ ัต ิงานในโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี เพื่อนำผล
การศึกษาท่ีพบมาวางแผนการดูแลสุขภาพบุคลากร
ที ่ปฏ ิบ ัต ิงานในโรงพยาบาลได ้อย ่างถ ูกต ้อง
เหมาะสม ผลจากการศึกษาพบว่า ปัญหาสุขภาพ     
ท ี ่ พบมากท ี ่ ส ุ ดของบ ุ คลากรท ี ่ ปฏ ิ บ ั ต ิ ง าน                
ในโรงพยาบาล ค ือ ป ัญหาส ุขภาพท ี ่ เก ิดจาก            
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ โดยมีอาการปวดบริเวณ
คอ หรือหัวไหล่ (ร้อยละ 61.30) อาการปวดหลัง
ส ่วนล ่าง (ร ้อยละ 49.40) ข ้อศอก แขน มือ        
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( ร ้ อ ยละ  44 . 40 ) 6  และ พบว ่ าแผนกงานมี
ความสัมพันธ์กับอาการผิดปกติของระบบกล้ามเนื้อ
และกระดูกที่เกิดขึ ้นเนื ่องจากการทำงาน ซึ่งควร
ต้องได้รับการแก้ไขอย่างรวดเร็ว7  

บทบาทพยาบาลในการแก ้ไขป ัญหา
สุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามทางการยศาสตร์และ
ด ูแลคนทำงานที่ เก ี ่ ยวข ้องก ับอ ันตรายด ้ าน           
การยศาสตร์ ได้แก่ 1) มีส่วนร่วมในการประเมินความ
เสี่ยงทางการยศาสตร์ 2) ตรวจสุขภาพตามความเสี่ยง 
และให้ข ้อแนะนำกลุ ่มเส ี ่ยงท ี ่อาจเก ิดปัญหา      
การยศาสตร์ 3) จัดโครงการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการยศาสตร์ และสนับสนุนให้คนทำงาน      
ที ่ม ีความเสี ่ยงเข้าร่วมโครงการ เพื ่อให้ความรู้        
สร ้างความตระหนัก และทักษะในการทำงาน        
ที่ปลอดภัย ท่าทางการทำงานที่เหมาะสม การยก
และเคลื่อนย้ายของที่ถูกวิธี 4) จัดกิจกรรมเพื่อสรา้ง
ความแข็งแรงให้กล้ามเนื้อ เช่น การออกกำลังกาย 
5) ให้การพยาบาลและส่งต่อเพื่อการรักษาในราย   
ที ่มีปัญหาทางการยศาสตร์ 6) สร้างความเข้าใจ
เรื่องเข็มขัดพยุงหลัง (Back support) 7) ในรายที่
บาดเจ็บที่เกี่ยวข้องกับปัญหาการยศาสตร์ควรมีการ
ประเมินสภาพร่างกายก่อนกลับเข้าทำงาน (Return 
to work)8  

ในปัจจุบันแม้จะมีมาตรการป้องกันปัญหา
ส ุขภาพจากส ิ ่ งค ุกคามด ้านการยศาสตร ์แต ่ละ
โรงพยาบาลในเขตสุขภาพที่ 6 แล้วก็ตาม แต่พบว่า
นโยบายและแนวปฏิบัติเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่
เก ิดจากสิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากร
โรงพยาบาลย ังไม ่ช ัด เจน ส ่งผลให้ บ ุคลากร
โรงพยาบาลบางส่วนมีปัญหาสุขภาพที ่เกิดจาก       
ส ิ ่งค ุกคามด้านการยศาสตร์ม ีอาการรุนแรงขึ้น    
จนถึงขั ้นไม่สามารถปฏิบัติงานได้  และจากการ

ดำเน ินการแก ้ไขป ัญหาส ุขภาพจากส ิ ่ งค ุกคาม         
ด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภัยภูเบศรที่ผ่านมา พบว่า การสื่อสารนโยบาย
และแนวปฏ ิบ ัต ิ ไปย ังบ ุคลากรท ี ่ปฏ ิบ ัต ิงาน            
ในโรงพยาบาลไม่ทั่วถึง บุคลากรโรงพยาบาลจึงขาด
ความเข้าใจในนโยบายและแนวปฏิบัติ ทำให้การ
บริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจาก
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์แตกต่างกันไปตามบริบท
ของแต่ละหน่วยงาน ดังนั ้น ผู ้ว ิจัยจึงได้พัฒนา
รูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจาก
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรีขึ้น โดยใช้
แนวคิดการยศาสตร์9 ซึ ่งอธิบายถึงความสัมพันธ์
ระหว่างผู ้ปฏิบัติงาน และสิ่งแวดล้อมการทำงาน     
ที่ต้องมีการปรับให้มีความเหมาะสม เพื่อแก้ไขและ
ป้องกันปัญหาที่อาจมีผลกระทบต่อสุขภาพ ร่วมกับ
แนวคิดการส่งเสริมพฤติกรรมการดูแลตนเอง      
ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของทฤษฎีการดูแลตนเอง10 ที่กล่าว
ว่าพยาบาลเป็นผู้มีบทบาทสำคัญในการช่วยเหลือ
บุคคลในส่วนที่ยังมีความพร่องในการดูแลตนเอง    
ที่เป็นเรื่องเกี่ยวกับสุขภาพโดยการช้ีแนะ สนับสนุน 
การสอน และการสร้างสิ ่งแวดล้อมที่ส ่งเสริมให้
บุคคลได้พัฒนาความสามารถที่จะตอบสนองต่อ
ความต ้องการในการด ูแลตนเอง โดยผ ู ้ ว ิจัย
ประยุกต์ใช้ทฤษฎีการดูแลตนเองของโอเร ็ม 10      
ตามกรอบของกระบวนการพยาบาล ในการพัฒนา
รูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพ  
จากสิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ในโรงพยาบาล      
ซ ึ ่ งเป ็นการด ูแลส ุขภาพบ ุคลากรโรงพยาบาล              
ที่สอดคล้องกับนโยบายการสร้างวัฒนธรรมความ
ปลอดภัยในโรงพยาบาล 3P Safety ของกระทรวง
สาธารณสุข คือ เกิดความปลอดภัยทั ้งในผู้ป่วย 
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(Patient)  บ ุ คลากร  (Personnal)  และส ั งคม 
(People and Public) ถ้าบุคลากรทางการแพทย์
ไม่มีความปลอดภัย ก็จะไม่สามารถส่งต่อบริการ
ดูแลที ่มีคุณภาพและปลอดภัยให้แก่ผู ้ป่วย และ
สังคมได้ ตลอดจนเป็นต้นแบบในการพัฒนารูปแบบ
บริการพยาบาลเพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ่ง
คุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล 
ตามนโยบายการพัฒนาระบบบริการส ุขภาพ 
(Service Plan) ทั ้งในเขตส ุขภาพที ่  6  และใน
ระดับประเทศต่อไป  
วัตถุประสงค์การวิจัย 

1. เพื ่อศึกษาสถานการณ์ ปัญหา และ
แนวทางการดูแลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจาก
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี  

2. เพื ่อพัฒนารูปแบบบริการพยาบาล
เพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่ เกิดจากสิ ่งคุกคาม   
ด้านการยศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาล  

3. เพื ่อนำร ูปแบบบริการพยาบาลฯ      
ที ่พัฒนาขึ ้นไปใช้ และศึกษาผลลัพธ์ในด้าน 
ความรู้ด้านการยศาสตร์ พฤติกรรมการป้องกัน
ปัญหาสุขภาพของระบบกล้ามเนื ้อและกระดูก    
จากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ปัญหาสุขภาพข   
องระบบกล้ามเนื ้อและกระดูกจากการทำงาน     
และผลการทดสอบสมรรถภาพทางกาย 

4. เพื่อประเมินความพึงพอใจต่อบริการ
พยาบาลฯ และประเมินความคิดเห็นต่อประสทิธผิล
ของรูปแบบบริการพยาบาลฯ  

 

 

 

สมมติฐานการวิจัย 
1.  ภายหล ั งการนำร ูปแบบบร ิ การ

พยาบาลเพ ื ่อแก ้ ไขป ัญหาส ุขภาพท ี ่ เก ิดจาก           
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี ที่พัฒนาขึ้นไป
ใช้ คะแนนเฉลี่ยความรู้ด้านการยศาสตร์ พฤติกรรม
การป้องกันอาการผิดปกติของระบบกล้ามเนื้อและ
กระดูกที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ และผล
การทดสอบสมรรถภาพทางกาย ดีขึ้นกว่าก่อนการใช้
รูปแบบบริการพยาบาลฯ  

2.  ภายหล ั งการนำร ูปแบบบร ิก าร
พยาบาลเพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิดจากสิ่ง
คุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี ที่พัฒนาขึ้นไป
ใช้ ปัญหาสุขภาพของระบบกล้ามเนื้อและกระดูก
จากการทำงาน ลดลงกว่าก่อนการใช้รูปแบบบริการ
พยาบาลฯ 

3. ภายหล ั งการนำร ู ปแบบ บร ิการ
พยาบาลเพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิดจากสิ่ง
คุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี ที่พัฒนาขึ้นไป
ใช้ ความพึงพอใจต่อบริการพยาบาลฯ และความ
คิดเห็นต่อประสิทธิผลของรูปแบบบริการพยาบาลฯ 
อยู่ในระดับมากข้ึนไป 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
กรอบแนวคิดในการวิจัยครั้งนี้ เป็นการ

พัฒนารูปแบบบริการพยาบาลเพื ่อแก้ไขปัญหา
สุขภาพจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากร
โรงพยาบาลเจ ้าพระยาอภ ัยภ ู เบศร จ ังหวัด
ปราจีนบุรี โดยใช้แนวคิดการพัฒนารูปแบบบริการ
พยาบาลตามแนวคิดการยศาสตร์9 ซึ ่งอธิบายถึง
ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ปฏิบัติงาน และสิ่งแวดล้อม
การทำงาน ที่ต้องมีการปรับให้มีความเหมาะสม 
เพื่อแก้ไขและป้องกันปัญหาที่อาจมีผลกระทบต่อ
สุขภาพ ร่วมกับแนวคิดการส่งเสริมพฤติกรรมการ
ดูแลตนเอง ซึ ่งเป็น ส่วนหนึ่งของทฤษฎีการดูแล
ตนเอง10 ที่กล่าวว่าพยาบาลเป็นผู้มีบทบาทสำคัญ

ในการช่วยเหลือบุคคลในส่วนที ่ยังมีความพร่อง     
ในการดูแลตนเองที่เป็นเรื่องเกี่ยวกับสุขภาพโดย
การชี ้แนะ สนับสนุน การสอน และการสร ้าง
ส ิ ่ งแวดล ้อมท ี ่ ส ่ ง เสร ิ ม ให ้บ ุ คคลได ้พ ัฒนา
ความสามารถที ่จะตอบสนองต่อความต้องการ      
ในการดูแลตนเอง โดยผู้วิจัยประยุกต์แนวคิดตาม
ทฤษฎี  ด ังกล ่าวในการพัฒนาร ูปแบบบร ิการ
พยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์ ภายใต้แนวคิดการพัฒนาคุณภาพ
อ ย ่ า ง  ต ่ อ เ น ื ่ อ ง โ ด ย ใ ช้  “ Deming cycle”                  
ท ี ่ประกอบด ้วย 4 กิจกรรม ได ้แก ่  Plan, Do, 
Check, Act11 ซึ่งขั้นตอน ของการวิจัยและพัฒนา
ในการศึกษาครั้งนี้ สรุปได้ดัง แผนภาพท่ี 1 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
แผนภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

 

 

 

 

 

 

การประยกุต์ใช้ทฤษฎี
การดูแลตนเองของ 
โอเร็ม10 ตามกรอบของ
กระบวนการพยาบาล 

 

ผลลัพธ์จากการใช้รูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไข
ปัญหาสุขภาพจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ใน
บุคลากรโรงพยาบาล 
1. ความรู้ด้านการยศาสตร์  
2. พฤติกรรมการป้องกันอาการผิดปกตขิอง
ระบบกล้ามเน้ือและกระดูก 
3.  สมรรถภาพทางกาย 
4. ปัญหาสุขภาพของระบบกลา้มเนื้อและกระดูก  
 

แนวคิดการยศาสตร์9 

(Ergonomics) 

 

กระบวนการพัฒนารูปแบบบริการพยาบาล
เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ่งคุกคาม

ด้านการยศาสตร์ในบุคลากร
โรงพยาบาล 

- ความพึงพอใจต่อบรกิารพยาบาลฯ 

- ความคิดเห็นต่อประสิทธิผลของรูปแบบบริการ

พยาบาล ฯ  
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วิธีการดำเนินการวิจัย 
การวิจัยครั ้งนี ้ ดำเนินการวิจัยโดยใช้

กระบวนการว ิจ ัยและพ ัฒนา (Research and 
Development) ในลักษณะของวิธีการวิจัยแบบ
ผสมผสาน  (Mixed Methods Research) โ ด ย
ดำเนินการวิจัยเป็น 3 ระยะ ดังนี้ 

ระยะที ่ 1 ศึกษาสถานการณ์ ปัญหา 
และแนวทางการดูแลเพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพ      
ที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากร
โรงพยาบาลเจ ้าพระยาอภัยภูเบศร จ ังหวัด
ปราจีนบุรี (ว ันที ่ 1 มิถุนายน - 30 มิถุนายน 

2566)  
กล ุ ่ม เป ้ าหมาย แบ ่งเป ็น 2 กลุ่ม       

โดยเลือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) 
ค ือ  1)  พยาบาลว ิ ชาช ีพท ี ่ ปฏ ิบ ั ต ิ ง าน ใน
โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร ประกอบด้วย 
ผู ้บริหารทางการพยาบาล ซึ ่งเป็นหัวหน้าหอ
ผ ู ้ ป ่ วย/ห ั วหน ้ าหน ่ วยงาน ท ั ้ งหมดของ
โรงพยาบาล จำนวน 40 คน และ พยาบาล
วิชาชีพที ่ปฏิบัต ิงานในหอผู ้ป ่วย/หน่วยงาน 
จำนวน 20 คน ที่ยินดีเข้าร่วมประชุมสนทนา
กลุ่ม 2) อาจารย์พยาบาล    ที่มีวุฒิการศึกษาระดับ
ปริญญาเอกและเป็นผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาล
อาชีวอนามัย จำนวน 3 คน   

เครื ่องมือที ่ใช้ในการวิจัย ผู ้วิจัยได้
พัฒนาขึ ้นจากการทบทวนวรรณกรรม ได้แก่   
แนวคำถามสำหรับการสนทนากลุ่ม (Guideline 
for Focus Group Discussion) สำหรับผู้บริหาร
ทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน
ในหอผู้ป่วย/หน่วยงาน ของโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภัยภูเบศร และแนวคำถามสำหรับสัมภาษณ์    

เช ิ งล ึ ก  (Guideline for In-depth Question) 
สำหรับอาจารย์พยาบาล 

การตรวจสอบค ุณภาพเคร ื ่องมือ       
การตรวจสอบความตรงตามเนื ้อหา (Validity) 
โดยผู้ทรงคุณวุฒิและผู้เชี ่ยวชาญ จำนวน 5 ท่าน 
จากการประเม ินความสอดคล้องระหว่างข้อ
คำถามกับนิยามของประเด็นที่ต้องการของแนว
คำถามสำหรับการสนทนากลุ่ม (Guideline for 
Focus Group Discussion) สำหร ั บผ ู ้ บร ิ หาร
ทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน
ในหอผู้ป่วย/หน่วยงาน ของโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภัยภูเบศร และแนวคำถามสำหรับสัมภาษณ์เชิง
ลึก (Guideline for In-depth Question) สำหรับ
อาจารย์พยาบาล  ค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index 
of Item-Objective Congruence : IOC) ท ั ้ ง  2 
ฉบับ มีค่าเท่ากับ 1  

วิธ ีเก ็บรวบรวมข้อมูล  ผ ู ้ว ิจ ัยเป็น
ผ ู ้ดำเนินการเก ็บรวบรวมข้อม ูลด ้วยต ัวเอง       
โดยแบ่งเป็น 3 ขั้นตอน ประกอบด้วย   

ขั้นตอนที ่1 การศึกษาสถานการณ์ปัญหา 
และแนวทางการดูแลเพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพ            
ที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากร
โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร โดยการสนทนา
กลุ่มแบ่งเป็น 2 กลุ่ม สำหรับผู้บริหารทางการ
พยาบาล และพยาบาลวิชาชีพที ่ปฏิบ ัต ิงาน       
ในหอผ ู ้ป ่วย/หน ่วยงาน  ของโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร และสัมภาษณ์เชิงลึก 
สำหรับอาจารย์พยาบาล 

ข ั ้นตอนที่ 2 การส ังเคราะห์เอกสาร 
แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจ ัยที ่ เก ี ่ยวข้องกับ      
แนวทางการดูแลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิด
จากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์  
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ขั ้นตอนที ่ 3 บูรณาการผลที ่ได ้จาก
ขั้นตอนที่ 1 และ 2 เพื่อให้ได้สาระสำคัญสำหรับ
นำไปใช้ในการพัฒนารูปแบบบริการพยาบาล     
เพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ ่งค ุกคามด้าน      
การยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล ในระยะ     
ที ่2  

การวิเคราะห์ข้อมูล  
ว ิ เคราะห ์ข ้อม ูลโดยการว ิเคราะห์

เ น ื ้ อ ห า  ( Content analysis) แ ล ะ จ ั ด กลุ่ ม 
(Categorized)  

ระยะท ี ่  2 การพ ัฒนาร ูปแบบบร ิการ
พยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคาม
ด ้านการยศาสตร์  ในบ ุ คลากร โ รงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี และ
ทดลองใช้ (วันที่ 4 กรกฎาคม – 18 กรกฎาคม 
2566) 

กลุ่มเป้าหมาย แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ  
1) ผ ู ้ทรงค ุณว ุฒ ิและผ ู ้ เช ี ่ ยวชาญ 

จำนวน 5 คน สำหรับตรวจสอบความสอดคล้อง
และความเหมาะสมของร ่างร ูปแบบบร ิการ
พยาบาลฯ และตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือที่ใช้
ในการว ิจ ัย  เล ือกแบบเจาะจง (Purposive 
Sampling) จากจากผ ู ้ เ ช ี ่ ย วชาญด ้ านการ
พยาบาลอาช ีวอนาม ัยจำนวน 2 คน และ
ผู ้ เช ี ่ยวชาญด้านการแพทย์อาชีวเวชศาสตร์
จำนวน 3 คน  

2) บุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภัยภูเบศร สุ ่มอย่างง่าย (Simple random 
sampling) ใน 2 หน่วยงาน คือ งานตรวจรักษา
พิเศษ และกลุ ่มงานการพยาบาลผู ้ป ่วยนอก 
จำนวน 34 คน สำหรับทดลองใช้ในกลุ่มเป้าหมาย
ขนาดเล็ก 

เครื ่องมือ ที่ใช้ในการวิจัย ผู ้วิจัยได้
พัฒนาขึ้น ได้แก่  

1)  ร ่ า ง ร ู ป แบบบร ิ ก า รพยาบาล           
เพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้าน     
การยศาสตร์ฯ ประกอบด้วย 4 องค์ประกอบ ได้แก่    
การประ เม ินความ เส ี ่ ย งทางส ุ ขภาพ และ
สภาพแวดล้อมในการทำงานในโรงพยาบาล 
ร ะ เ บ ี ยบ ปฏ ิ บ ั ต ิ  ( Work Instruction : WI)          
เพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ ่งค ุกคามด้าน    
การยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล นวัตกรรม
ทางการพยาบาล การนิเทศทางการพยาบาล  

2) แบบประเมินความเหมาะสมและ
แบบประเมินความสอดคล้องของร่างรูปแบบ
บริการพยาบาลฯ 

3) แบบประเมินปัญหาสุขภาพของระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์  

4) แบบประเมินตนเองการปฏิบัติตาม
ระ เบ ี ยบปฏ ิบ ั ต ิ  ( Work instruction : WI)    
เรื่องแนวทางการแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจาก
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์  

5) แบบประเม ินความพึงพอใจต่อ    
การบริการพยาบาลฯ 

6) แบบประเม ินความค ิดเห ็นต่อ
ประสิทธิผลของรูปแบบบริการพยาบาลฯ 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ  
1) ค่าเฉลี ่ยความเหมาะสมของร ่าง

รูปแบบบริการพยาบาลฯ ในภาพรวมเท่ากับ 
4.96 และค ่ า ด ั ชน ี ค ว ามสอดคล ้ อ งของ
องค์ประกอบร่างร ูปแบบบริการพยาบาลฯ     
มีค่าเท่ากับ 1.00  
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2) การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา 
(Validity) โดยผ ู ้ทรงค ุณว ุฒ ิและผู ้ เช ี ่ยวชาญ 
จำนวน 5 ท่าน จากการประเมินความสอดคล้อง
ระหว ่างข ้อคำถามก ับน ิยามของประเด ็นที่
ต้องการวัดของ แบบประเมินปัญหาสุขภาพของ
ระบบกล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดจากสิ่งคุกคาม
ด้านการยศาสตร์ แบบประเมินตนเองการปฏิบัติ
ตามระเบียบปฏิบัต ิ (Work instruction : WI) 
เร ื ่อง แนวทางการแก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิด    
จากสิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ แบบประเมิน
ความพึงพอใจต่อการบริการพยาบาลฯ และแบบ
ประเมินความคิดเห็นต่อประสิทธิผลของรูปแบบ
บร ิการพยาบาลฯ  ค ่าด ัชน ีความสอดคล ้อง 
( Index of Item-Objective Congruence : 
IOC) ม ีค ่า เท ่าก ับ 0.99 , 1 , 0.99, และ  0.98 
ตามลำดับ  

3 )  ต ร ว จ ส อ บ ค ว า ม เ ช ื ่ อ มั่ น 
(Reliability)  โดยว ิธีส ัมประส ิทธ ิ ์อ ั ลฟาของ       
ครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) 
ของ แบบประเมินปัญหาสขุภาพของระบบกลา้มเนือ้
และกระดูกที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ 
แบบประเมินความพึงพอใจต่อบริการพยาบาลฯ 
และแบบประเมินความคิดเห็นต่อประสิทธิผล
รูปแบบบริการพยาบาลฯ มีค่าสัมประสิทธิ์ความ
เชื่อมั่นเท่ากับ 0.91,  0.97 และ 0.97 ตามลำดับ 

วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล การดำเนินการ
ในขั ้นตอนนี ้เป็นการพัฒนารูปแบบบริการ
พยาบาลโดยใช้สาระสำคัญที่ได้จากระยะที่ 1 
มาทดลองใช้ โดยการดำเนินงานประกอบด้วย 
P-A-O-R (Policy & Plan – Acting – 
Observing - Reflecting) ร ่ ว มก ั บ  Deming 

cycle11 โดยผู้วิจัยเป็นผู้ดำเนินการเก็บรวบรวม
ข้อมูลด้วยตัวเอง ดังนี ้

ขั้นตอนที่ 1 การมอบนโยบายและการ
ว า งแผน  ( Policy & Planning) โ ด ยประ ชุม
ผู ้เข้าร่วมวิจัยที ่เป็นกลุ ่มทดลองใช้รูปแบบฯ    
ก่อนนำไปใช้จริง จำนวน 34 คน ใน 2 หน่วยงาน 
ได้แก่ งานตรวจรักษาพิเศษ และกลุ่มงานการ
พยาบาลผู้ป่วยนอก เพื่ออธิบายชี้แจง การนำร่าง
รูปแบบบริการพยาบาลฯ พร้อมเครื่องมือที่ใช้ใน
การวิจัยไปทดลองใช้  

ขั้นตอนที่ 2 การปฏิบัติการ (Acting) 
โดยให้ 2 หน่วยงาน นำร ่างร ูปแบบบริการ
พยาบาลฯ ไปใช้ตามแผนที่วางไว้ เป็นระยะเวลา 
2 สัปดาห์  

ขั้นตอนที่ 3 การสังเกตผลการปฏิบัติ 
(Observing) โดยผู ้ว ิจ ัยออกตรวจเยี ่ยม และ
เสริมสร้างพลังอำนาจ (Empowerment) ให้แก่
ผู ้ร ่วมวิจัยใน 2 หน่วยงาน สัปดาห์ละ 2 ครั้ง      
ในวันจันทร์ และวันพุธ ซึ ่งแต่ละหน่วยงานจะ
ได้ร ับการตรวจเย ี ่ยมหน ่วยงานละ 4  ครั้ ง          
ในระยะเวลา 2 สัปดาห์ และเก็บรวบรวมข้อมูล 
โดยการส ังเกตการกระทำ ว ิธ ีกา รกระทำ       
พร้อมนำเครื ่องมือที ่ใช้ในการวิจัยไปทดลองใช้     
และมีการบันทึกไว้  

ขั้นตอนที่ 4 การสะท้อนผลการปฏิบัติ 
(Reflecting) โดยนำผลของการปฏิบัติและการ
สังเกตที ่ผู ้ว ิจัยได้ทำการบันทึกไว้ มารวบรวม
วิเคราะห์ผลดี ผลเสีย สรุปผล และประเมินผล
เชิงคุณภาพของร่างรูปแบบบริการพยาบาลฯ 
และดำ เน ินการปร ับปร ุ ง  ให ้ เป ็น ไปตาม
วัตถุประสงค์ของการพัฒนา และบ่งช้ีความพร้อม
ใช้ (field testing) ก่อนนำไปใช้จริง  
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การวิเคราะห์ข้อมูล ประเมินผลเชิง
ค ุณภาพ นำมาว ิ เคราะห ์ เน ื ้อหา  (Content 
analysis) 

ระยะท ี ่  3 การนำร ูปแบบบร ิการ
พยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคาม
ด ้านการยศาสตร์  ในบ ุ คลากร โ รงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศรที่พัฒนาขึ้นไปใช้จริง และ
ศึกษาผลลัพธ์ที่เกิดขึ ้น (วันที่ 19 กรกฎาคม –    
8 กันยายน 2566) 

กา รด ำ เ น ิ นก า ร ในข ั ้ น ตอนนี้  มี
ว ัตถุประสงค์เพื ่อการนำรูปแบบบริการพยาบาล      
เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการย
ศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัย
ภ ู เบศร ที่พ ัฒนาขึ ้นและผ ่านการตรวจสอบ
คุณภาพแล้ว ไปใช้จริง และศึกษาผลลัพธ์ท่ีเกิดขึ้น  

กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการทดลอง 
บุคลากรโรงพยาบาลเจ ้าพระยาอภัย     

ภูเบศร ที ่ปฏิบัต ิงานในหน่วยงานซึ ่งได้รับการ
ป ร ะ เ ม ิ น ค ว า ม เ สี่ ย ง ท า ง ส ุ ข ภ า พ แ ล ะ
สภาพแวดล้อมในการทำงานในโรงพยาบาลโดย
กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม และพบปัจจัยทางการย
ศาสตร ์ท ี ่ส ัมพ ันธ ์ก ับอาการผ ิดปกต ิของระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดจากการทำงาน จากการ
จัดลำดับความสำคัญของปัญหา หน่วยงานที่ควร
ต้องได้รับการแก้ไขอย่างรวดเร็ว มี 7 หน่วยงาน 
ได้แก่ กลุ่มงานห้องผ่าตัด กลุ่มงานวิสัญญี หอ
ผู ้ป ่วยวิกฤตหัวใจและหลอดเลือด หอผู ้ป ่วย    
สุวัทนา หอผู้ป่วยธเนศวร หอผู้ป่วยกุมารเวช และ
หน่วยไตเทียม ซึ่งประกอบด้วยประชากรทั้งหมด 
145 คน การวิจัยครั ้งนี้คำนวณหาขนาดกลุ่ม
ตัวอย่างโดยใช้สูตรของเครจซี่ และมอร์แกน12    
ที ่ระดับความเชื ่อมั ่น 95% ความคลาดเคลื่อน 

5% ได้กลุ่มตัวอย่างจำนวน 106 คน ต่อจากนั้น
คำนวณหาส ัดส ่ วนของกล ุ ่ มต ั วอย ่างจำแนก             
ตามหน่วยงาน และสุ่มตัวอย่างอย่างง่าย (Simple 
random sampling) 

เกณฑ ์การค ัด เข ้ าร ่ วมการศ ึ กษา 
(Inclusion criteria) 

1) เป็นผู ้ม ีปัญหาสุขภาพของระบบ
กระดูกและกล้ามเนื ้อจากการทำงาน ได้แก่         
มีอาการเจ็บปวด และเมื่อยล้ากล้ามเนื้อจากการ
ทำงาน ซึ ่งได้ร ับการประเมิน (Assessment)   
โดยใ ช้แบบประเม ินป ัญหาส ุขภาพของระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการย
ศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัย
ภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี 

2) ไม่มีปัญหาและอุปสรรค ในการร่วม
กิจกรรมของงานวิจัย เช่น การทดสอบสมรรถภาพ
ทางกาย การยืดเหยียดกล้ามเนื้อ 

3) มีประสบการณ์ทำงานอย่างน้อย 6 
เดือน  

4) สมัครใจเข้าร่วมการวิจัย   
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย  

ผู ้ว ิจ ัยได้พัฒนาขึ ้นจากการทบทวน
วรรณกรรม ได ้แก่ ร ูปแบบบริการพยาบาล      
เพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ ่งค ุกคามด้าน     
การยศาสตร์ในบุคคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภัยภูเบศร ซึ่งผ่านการตรวจสอบและปรับปรุง
แก้ไขแล้ว แบบประเมินปัญหาสุขภาพของระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภ ัยภ ู เบศร  จ ั งหว ั ดปราจ ีนบ ุ ร ี  ซ ึ ่ ง เป็น
แบบสอบถามมี 7 ส่วน คือ ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป 
ประกอบด้วยคำถามปลายปิด 13 ข้อ ส่วนที่ 2 
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ข้อมูลภาวะสุขภาพที ่ม ีความเสี ่ยงต่อปัญหา
ส ุขภาพของระบบกล ้ าม เน ื ้ อและกระดูก 
ประกอบด้วยคำถามปลายปิด 6 ข้อ ส่วนที ่ 3 
ข ้ อ ม ู ล ป ร ะ ว ั ต ิ ก า ร ท ำ ง า น / ง า น อด ิ เ ร ก 
(นอกเหนือจากงานประจำ) ประกอบด้วยคำถาม
ปลายปิด 6 ข้อ ส่วนที่ 4 ข้อมูลความรู้ด้านการย
ศาสตร์ ประกอบด้วยคำถามปลายปิด 22 ข้อ 
ส่วนที่ 5 ข้อม ูลพฤติกรรมการป้องกันป ัญหา
สุขภาพของระบบกล้ามเนื ้อและกระดูกจากสิ่ง
คุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาล 
ประกอบด้วยคำถามปลายปิด 10 ข้อ ส่วนที่ 6 
ข้อมูลเกี่ยวกับปัญหาสุขภาพของระบบกล้ามเนื้อ
และกระด ูกจากการทำงาน ได ้แก ่  คะแนน      
ความรุนแรงของอาการเจ็บปวดของระบบกล้ามเนื้อ
และกระดูกจากการทำงาน โดยใช้เกณฑ์การให้
คะแนนอาการ เจ ็บปวดตามแนวทางของ 
Wewers M.E. และ Lowe N.K.2 ประกอบด้วย
คำถามปลายปิด 9 ข้อ ส่วนที่ 7 ผลการทดสอบ
สมรรถภาพทางกาย ประกอบด้วยการนั่งงอตัวไป
ข้างหน้า (เพื่อประเมินความอ่อนตัว) และแรงบีบ
มือ (เพื ่อประเมินความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ) 
แบบประเม ินตนเองการปฏิบัต ิตามระเบียบ
ปฏิบัติ (Work Instruction : WI) เรื่อง แนวทางการ
แก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์ ประกอบด้วยคำถามปลายปิด 6 ข้อ 
แบบประเมินความพึงพอใจต่อบริการพยาบาลฯ 
ประกอบด้วยคำถามปลายปิด 10 ข้อ ได้แก่ ด้าน
การประเมินความเสี่ยงปัญหาสุขภาพที่เกิดจาก
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ด้านบริการพยาบาล
เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ่งคุกคามด้านการย
ศาสตร์ ด้านการนิเทศ ติดตาม เพื่อแก้ไขปัญหา
ส ุขภาพจากส ิ ่ งค ุ กคามด ้ านการยศาสตร์              

ด้านกระบวนการให้บริการเพื ่อแก้ไขปัญหา
สุขภาพจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ และแบบ
ประเมินความคิดเห็นต่อประสิทธิผลรูปแบบบริการ
พย า บ า ล ฯ  ต า ม แ น วค ิ ด ขอ ง  The Joint 
Committee on Standards for Educational 
Evaluation13 ประกอบด้วยคำถามปลายปิด 20 
ข้อ ได้แก่ ด้านอรรถประโยชน์ ด้านความเป็นไป
ได้ ด้านความเหมาะสม ด้านความถูกต้องและ
ครอบคลุม 
การเก็บรวบรวมข้อมูล  

ผู ้วิจัยเป็นผู ้ดำเนินการเก็บรวบรวม
ข้อมูลด้วยตัวเอง ดังนี้ 

ประชุมชี ้แจงและนำรูปแบบบริการ
พยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคาม
ด ้านการยศาสตร์  ในบ ุ คลากร โ รงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศรที่พัฒนาขึ้นไปใช้จริงใน 7 
หน่วยงาน ได้แก่ กลุ่มงานห้องผ่าตัด กลุ่มงาน
วิสัญญี หอผู้ป่วยวิกฤตหัวใจและหลอดเลือด หอ
ผู้ป่วยสุวัทนา หอผู้ป่วยธเนศวร หอผู้ป่วยกุมาร
เวช และหน่วยไตเทียม ดังนี ้

1)  ดำเน ินการเก ็บรวบรวมข ้อมูล      
โดยใช้แบบประเมินปัญหาสุขภาพของระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุร ี และทดสอบ
สมรรถภาพทางกาย กาย ประกอบด้วยแรงบีบ
มือ (เพื ่อประเมินความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ) 
และนั่งงอตัวไปข้างหน้า (เพื่อประเมินความอ่อนตัว) 
ก่อนใช้รูปแบบบริการพยาบาลฯ  
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2) ให้ความรู้เรื่องการยศาสตร์และการ
ยืดเหยียดกล้ามเนื้อในกลุ่มตัวอย่าง พร้อมให้คู่มือ
ความรู ้เร ื ่องการยศาสตร์และการยืดเหยียด
กล้ามเนื้อ และนำไปปฏิบัติตามระเบียบปฏิบัติ 
(Work Instruction : WI) เรื่อง แนวทางการแก้ไข
ปัญหาสุขภาพที ่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้านการย
ศาสตร์ โดยผู ้ว ิจ ัยร่วมกับหัวหน้าหอผู ้ป ่วย/
หัวหน้าหน่วยงาน นิเทศ ติดตามประเมินผลเป็น
ระยะเวลา 4 ส ัปดาห ์  ตามร ูปแบบบร ิการ
พยาบาลฯ  

3) ดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้
แบบประเมินปัญหาสุขภาพของระบบกล้ามเนื้อ
และกระดูกที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ 
ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร 
จังหวัดปราจีนบุรี และทดสอบสมรรถภาพทาง
กาย กาย ประกอบด้วยแรงบีบมือ (เพื่อประเมิน
ความแข็งแรงของกล้ามเนื ้อ) และนั ่งงอตัวไป
ข้างหน้า (เพื่อประเมินความอ่อนตัว)  หลังปฏิบัติ
ตามรูปแบบบริการพยาบาลฯ พร้อมกับให้กลุ่ม
ตัวอย่างประเมินตนเองการปฏิบัติตามระเบียบ
ปฏิบัติ (Work Instruction : WI) เรื่อง แนวทางการ
แก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์ ประเมินความพึงพอใจต่อบริการ
พยาบาลฯ และแบบประเม ินความค ิดเห ็นต่อ
ประสิทธิผลรูปแบบบริการพยาบาลฯ  
การวิเคราะห์ข้อมูล 

ข้อมูลทั ่วไป ข้อมูลภาวะสุขภาพที่มี
ความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพของระบบกล้ามเนื้อ
และกระดูก ข้อมูลประวัติการทำงาน/งานอดเิรก 
(นอกเหนือจากงานประจำ) ข้อมูลความรู้ด้าน
การยศาสตร์ ข้อมูลพฤติกรรมการป้องกันปัญหา
สุขภาพของระบบกล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดจาก

สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ข้อมูลปัญหาสุขภาพ
ของระบบกล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำงาน 
ข้อมูลผลการทดสอบสมรรถภาพทางกาย ข้อมูล
การปฏิบัติตามระเบียบปฏิบัติ (Work Instruction 
: WI) เรื่อง แนวทางการแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิด
จากสิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ข้อมูลความ      
พึงพอใจต่อบริการพยาบาลฯ และความคิดเห็น       
ต่อประสิทธิผลของรูปแบบบริการพยาบาล ฯ นำมา
วิเคราะห์ทางสถิติ โดยการแจกแจงความถี่และ
ร ้อยละ คำนวณค่าเฉล ี ่ยและส่วนเบี ่ยงเบน
มาตรฐาน และวิเคราะห์เปรียบเทียบความรู้ด้าน
การยศาสตร์ พฤติกรรมการป้องกันปัญหาสุขภาพ
ของระบบกล ้ามเนื ้อและกระดูกท ี ่ เก ิดจาก         
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ปัญหาสุขภาพของ
ระบบกล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำงาน และ
ผลการทดสอบสมรรถภาพทางกาย ก่อนและหลัง
การพัฒนารูปแบบบริการพยาบาลฯ โดยใช้สถิติ 
Paired T – test ข ้ อม ู ล เ ช ิ ง ค ุณภาพน ำ ม า
วิเคราะห์เนื้อหา (content analysis)   
การพิทักษ์สิทธ์กลุ่มตัวอย่าง 

โครงการวิจัยได้รับการพิจารณารับรอง
จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร (หนังสือ
รับรองโครงการวิจัยเลขที่ IRB – BHUBEJHR – 
224 วันท่ีรับรอง 30 พฤษภาคม 2566) ก่อนการ
ตัดสินใจเข้าร่วมการศึกษากลุ่มตัวอย่างได้ทราบ
รายละ เอ ี ยดจากผ ู ้ ว ิ จ ั ย  และในระหว ่ า ง             
การดำเนินการวิจัยกลุ่มตัวอย่างสามารถออกจาก
การเป็นผู้เข้าร่วมการวิจัยได้ตลอดเวลา 
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ผลการวิจัย 
1. การศึกษาสถานการณ์ ปัญหา และ

แนวทางการดูแลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิด
จากสิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากร
โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร  

   1.1 สถานการณ์ ปัญหาสุขภาพที่เกิด
จากส ิ ่ งค ุกคามด ้านการยศาสตร ์  ในบ ุคลากร
โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร พบปัญหา
สุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ใน
บุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศรมี
แนวโน้มสูงขึ ้น โดยในปี 2565 ผลการประเมิน
ความเสี่ยงทางสุขภาพและสภาพแวดล้อมในการ
ทำงานในโรงพยาบาล 32 หน่วยงาน พบว่า        
มีความเสี่ยงทางสุขภาพจากสิ่งคุกคามด้านการย
ศาสตร์ เป็นอันดับต้นทุกหน่วยงาน  

   1.2 ปัญหาการดูแลเพื่อแก้ไขปัญหา
สุขภาพที ่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์      
ในบุคลากรโรงพยาบาล ที่ได้จากการสนทนากลุ่ม 
และสัมภาษณ์เชิงลึก สรุปได้ดังนี้  

        1.2.1 ไม่มีวิธีการ หรือรูปแบบ
การปฏิบัติเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่ง
คุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาล
ที ่ช ัดเจน ดังคำกล่าวของพยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร 
ว่า “ไม่มีรูปแบบ และการดำเนินการเพื่อแก้ไข
ปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้านการย
ศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาลที่ชัดเจนและไม่
ต่อเนื่องจริงจัง” 

        1 .2 .2 ไม ่ม ี ระบบการน ิ เทศ
ติดตามเพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิดจากสิ่ง
คุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากร 
โรงพยาบาล ดังคำกล่าวของผู้บริหารทางการ
พยาบาล ว ่า “โรงพยาบาลไม่ม ีระบบนิเทศ
ติดตามเพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิดจากสิ่ง
ค ุ ก ค า ม ด ้ า น ก า ร ย ศ า ส ต ร ์  ใ น บ ุ ค ล า ก ร
โรงพยาบาล” 

        1.2.3 บุคลากรโรงพยาบาลขาด
ความรู้เรื่องการยศาสตร์ ดังคำกล่าวของผู้บริหาร
ทางการพยาบาล และ 
พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบ ัต ิงานในโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร ว่า“ควรมีการให้ความรู้ 
และม ีค ู ่ม ือเร ื ่องการยศาสตร ์แก ่บ ุคลากร
โรงพยาบาล และเพิ ่มช่องทางต่าง ๆ ในการ
สื่อสาร เช่น Application Line รวมทั้งควรมีการ
นิเทศทางการพยาบาล ให้มีการติดตามดูแลอย่าง
ต่อเนื่อง” 

2. ร ูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไข
ปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์    
ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร    
ที ่พัฒนาขึ ้น จากการบูรณาการผลการศึกษา
สถานการณ์ ป ัญหา และแนวทางการด ูแล       
เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์ จากการทบทวนวรรณกรรมและ
นำไปทดลองใช้ในกลุ่มขนาดเล็ก มีองค์ประกอบ 
ดังแผนภาพ 
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แผนภาพที่ 2 รูปแบบบริการพยาบาลเพ่ือแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ใน
บุคลากรโรงพยาบาล 

     แนวคิด ทฤษฎี                    องค์ประกอบของรูปแบบ   กิจกรรม 

 

แนวคิดการยศาสตร์9 
(Ergonomics) 

 

2.ระเบียบปฏิบัติ 
(Work Instruction : 
WI) เพื่อแก้ไขปัญหา
สุขภาพจากสิ่งคุกคามด้าน
การยศาสตรใ์นบุคลากร
โรงพยาบาล 

ประเมินและวิเคราะห์ความเส่ียงทางสุขภาพและ

สภาพแวดล้อมในการทำงาน โดยกลุ่มงานอาชีวเวชกรรม 

ส่งผลการวิเคราะห์ให้กับผู้บริหารและหัวหน้าหอผู้ป่วย/

หัวหน้าหน่วยงาน 

1. หัวหน้าหอผู้ป่วย/หัวหน้าหน่วยงาน นำผลการวิเคราะห์
การประเมินความเสี่ยงทางสุขภาพและสภาพแวดล้อมมา
วางแผน ดำเนินการแก้ไข 
2. กรณีพบสิ่งคุกคามเกี่ยวกับสภาพแวดล้อมในการ
ทำงาน หวัหน้าหอผู้ป่วย/หวัหน้าหน่วยงานประสานกับ
หน่วยงานที่เกีย่วข้องเพื่อดำเนินการแก้ไข
สภาพแวดล้อมให้เหมาะสมกับการทำงาน 
3. กรณีพบบุคลากรมีปัญหาจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์
พยาบาลอาชวีอนามัยร่วมกับหวัหน้าหอฯ ประเมิน
ปัญหาสุขภาพของระบบกล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดจากสิ่ง
คุกคามด้านการยศาสตร์ นำข้อมูลที่ได้มาวางแผนการดูแล 
ประกอบดว้ย  
   3.1 ประเมินความรู้เรื่องการยศาสตร์ และพฤติกรรมการ
ป้องกันอาการผิดปกติของระบบกล้ามเนื้อและกระดูก
จากสิ่งคุกคามดา้นการยศาสตร์ ประเมินสมรรถภาพทางกาย 
ประเมินปัญหาสุขภาพของระบบกลา้มเน้ือและกระดกู
จากการทำงาน ก่อนและหลังให้ความรู้เรื่องการย
ศาสตร์และการยืดเหยียดกลา้มเน้ือ 
   3.2 ให้ความรู้เรื่องการยศาสตร์ แนะนำท่าทางการ
ทำงาน การจัดสภาพการทำงานให้เหมาะสม และฝึก
ทักษะการยืดเหยยีดกล้ามเน้ือ  
4. ติดตาม ประเมินผลการปฏิบัติอยา่งต่อเนื่อง 

3. นวัตกรรมทางการ 
พยาบาล  

 

พัฒนาส่ือให้ความรู้และช่องทางการให้ความรู้
เรื่องการยศาสตร์และการยืดเหยียดกล้ามเนื้อ 

แนวคิดการดูแล
ตนเองของโอเร็ม10 
ตามกรอบของ
กระบวนการพยาบาล 

 

4. การนิเทศทางการ 
พยาบาล  

  

โปรแกรมนิเทศทางการพยาบาลเพื่อแก้ไข
ปัญหาสุขภาพท่ีเกดิจากสิ่งคุกคามด้านการย
ศาสตร ์

1. การประเมินความ

เส่ียงทางสุขภาพและ

สภาพแวดล้อมในการ

ทำงานในโรงพยาบาล 
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3. ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นจากการนำรูปแบบ
บริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพท่ีเกิดจาก
ส ิ ่ งค ุกคามด ้ านการยศาสตร ์  ในบ ุคลากร
โรงพยาบาล ไปใช้ใน 7 หน่วยงาน เป็นระยะเวลา 
4 สัปดาห์ ดังนี ้ 

   3.1 ผลล ัพธ ์ท ี ่ เก ิดข ึ ้ นจากการนำ
รูปแบบบริการพยาบาลฯ ที่พัฒนาขึ้นไปใช้กับผู้มี
ปัญหาสุขภาพของระบบ 
กล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำงาน (n = 106)
พบว ่ า  ค ่ า เ ฉล ี ่ ย ของคะแนนความรู้ ด ้ าน            

การยศาสตร์ และพฤติกรรมการป้องกันอาการ
ผิดปกติของระบบกล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดจากสิ่ง
ค ุ กคามด ้ านการยศาสตร์  ผลการทดสอบ
สมรรถภาพทางกาย หลังการใช้รูปแบบบริการ
พยาบาลฯ สูงกว่า ก่อนการใช้รูปแบบบริการ
พยาบาลฯ และป ัญหาส ุขภาพของระบบ
กล้ามเนื ้อและกระดูกลดลงกว่า ก่อนการใช้
รูปแบบบริการพยาบาลฯ อย่างมีนัยสำคัญทาง
สถิติ (p < 0. 001) ดังแสดงในตารางที่ 1 

 

Table 1 Outcomes of the nursing service model to solve health problems caused by 
ergonomic hazards in hospital personnel 

 
Outcomes 

Before the 
implementation 

After the 
implementation 

 
   t 

 
p-value 

x S.D. x S.D. 
Knowledge related to 
musculoskeletal disorders 
prevention 

10.39 3.71 18.79 1.77 26.598 0.000 

Behaviors related to 
musculoskeletal disorders 
prevention  

3.19 0.67 4.11 0.45 21.657 0.000 

Musculoskeletal health problems 5.44 1.68 3.01 1.37 -20.426 0.000 
Physical fitness 
Muscle strength 0.43 0.11 0.46 0.11 12.592 0.000 
Flexibility -1.40 8.53 0.73 8.15 11.700 0.000 
 

3.2 ความพึงพอใจต่อบริการพยาบาลเพื่อ
แก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการย

ศาสตร์โดยรวมและรายด้านอยู่ในระดับมากที่สุด            
ดังแสดงในตารางที่ 2  
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Table 2 Mean and standard deviation of satisfaction on services to address health problems 
caused by ergonomic hazards (n = 106)  

Satisfaction on services to address health 
problems caused by ergonomic hazards 

X SD Interpretation 

1. Ergonomic risk assessment 4.56 0.49 Very high 
2. Services to address health problems caused 
by ergonomic hazards 

4.47 0.49 Very high 

3. Coaching and monitoring of health problems 
caused by ergonomic hazards 

4.44 0.49 Very high 

4. Services process to address health problems 
caused by ergonomic hazards 

4.39 0.57 Very high 

Overall Satisfaction 4.47 0.51 Very high 

3.3 ความค ิดเห ็นต ่อประส ิทธ ิผลของ
รูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิด
จากส ิ ่ งค ุ กคามด ้ านการยศาสตร์  ในด ้ า น

อรรถประโยชน์ ด้านความเป็นไปได้ ด้านความ
เหมาะสม และด้านความถูกต้องและครอบคลุมอยู่
ในระดับมากท่ีสุด ดังแสดงในตารางที่ 3 

 

Table 3 Mean and standard deviation of opinion on effectiveness of services to address health 
problems caused by ergonomic hazards (n = 106)  

Opinion toward the effectiveness of the model X SD Interpretation 

Utility 4.48 0.49 Very high 
Feasibility 4.46 0.48 Very high 
Propriety 4.46 0.50 Very high 
Accuracy 4.56 0.49 Very high 
Overall 4.48 0.47 Very high 

อภิปรายผลการวิจัย 
 การพัฒนาร ูปแบบบริการพยาบาล     
เพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ ่งค ุกคามด้าน      
การยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยา

อภัยภูเบศร จ ังหวัดปราจีนบุร ี ม ีข ้อค ้นพบ        
ซึ ่งนำมาอภิปรายผลการศึกษาที่สอดคล้องกับ
วัตถุประสงค์ ดังนี้ 
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1. การศึกษาสถานการณ์ ปัญหา และ
แนวทางการดูแลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิด
จากสิ ่งค ุกคามด้านการยศาสตร์  ในบ ุคลากร
โ ร ง พ ย า บ า ล เ จ ้ า พ ร ะ ย า อ ภ ั ย ภ ู เ บ ศ ร              
จังหวัดปราจีนบุรี จากผลการประเมินความเสี่ยง
ทางสุขภาพและสภาพแวดล้อมในการทำงาน    
ในโรงพยาบาล โดยใช้แบบประเมินความเสี ่ยง
ทางสุขภาพและสภาพแวดล้อมในการทำงาน    
ในโรงพยาบาล ประจำปี 256514 ตามแนวทาง
ของกองโรคจากการประกอบอาช ีพและ
ส ิ ่ งแวดล ้อม  กรมควบค ุม โรค  กระทรวง
สาธารณสุข5 พบว่า ปัญหาสุขภาพจากสิ่งคาม
ด้านการยศาสตร์ เป็นปัญหาสุขภาพอันดับต้น    
ในทุกหน่วยงานของโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัย 
ภูเบศร แต่การดำเนินการแก้ไขปัญหาสุขภาพจาก   
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร ที่ผ่านมา มีนโยบายและ
แนวปฏิบัติเพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิดจาก     
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล
ไม่ชัดเจน ประกอบกับการสื่อสารนโยบายและ
แนวปฏ ิบ ั ต ิ ไปย ั งบ ุ คลากรท ี ่ ปฏ ิ บ ั ต ิ ง าน               
ในโรงพยาบาลไม่ทั่วถึง บุคลากรโรงพยาบาลขาด
ความเข้าใจในนโยบายและแนวปฏิบัติ ทำให้การ
บริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพท่ีเกิดจาก
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร แตกต่างกันไปตามบริบท
ของแต่ละหน่วยงาน ดังนั ้นกลุ่มงานอาชีวเวช
กรรม โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร ควรมี
รูปแบบการบริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพ   
ที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากร
โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศรที ่ชัดเจน และ
สื ่อสารไปยังบุคลากรในโรงพยาบาลให้ทั ่วถึง     

ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของชีวรัตน์ ปราสาร7 

ที่พบว่า แผนกงานในโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัย
ภูเบศร มีความสัมพันธ์กับอาการผิดปกติของ
ระบบกล้ามเนื้อและกระดูกอย่างมีนัยสำคัญทาง
สถิติ ซึ่งควรต้องได้รับการแก้ไขอย่างรวดเร็ว และ
จากการสนทนากลุ่มกับผู้บริหารทางการพยาบาล 
พยาบาลว ิชาช ีพท ี ่ปฏ ิบ ัต ิงานในหอผู ้ป ่วย/
หน่วยงาน และอาจารย์ผ ู ้ เชี ่ยวชาญด้านการ
พยาบาลอาชีวอนามัย ได้ให้ข้อเสนอแนะว่าควร
จ ัดทำระเบ ียบปฏ ิบ ัต ิ  (Work Instruction : WI)        
เพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาลให้ชัดเจน 
และสื่อสารไปยังบุคลากรในโรงพยาบาลให้ทั่วถึง 
และมีการนิเทศติดตามอย่างต่อเนื่อง 

2. การพ ัฒนาร ูปแบบบร ิการพยาบาล       
เพ ื ่อแก ้ ไขป ัญหาส ุขภาพท ี ่ เก ิดจากส ิ ่ งค ุกคาม             
ด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภ ั ยภ ู เ บศ ร  จ ั งห ว ั ดปร าจ ี นบ ุ ร ี  พบว่ า               
จากการศึกษาสถานการณ์ สังเคราะห์เอกสาร 
แนวค ิด ทฤษฎี งานว ิจ ัยท ี ่ เก ี ่ยวข ้อง และ
ข ้อเสนอแนะท ี ่ ได ้จากการสนทนากล ุ ่มกับ
ผู ้บริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย/หน่วยงาน และอาจารย์
ผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลอาชีวอนามัย ทำให้ได้
รูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพ  
ที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากร
โรงพยาบาลเจ ้ าพระยาอภ ัยภ ู เบศร  ม ี  4 
องค์ประกอบท่ีมีความจำเป็น ดังนี ้ 

2.1 การประเมินความเสี่ยงทางสุขภาพ
และสภาพแวดล้อมในการทำงานในโรงพยาบาล   
โดยกลุ่มงานอาชีวเวชกรรม เป็นกิจกรรมสำคัญใน
การบริหารจัดการความปลอดภัย อาชีวอนามัย 
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และสภาพแวดล้อมในการทำงาน เพื่อหาสาเหตุของ
สิ่งคุกคามสุขภาพต่างๆ ในการนำไปสู่การตัดสินใจ
เลือกขั้นตอนที่เหมาะสมในการแก้ไข และป้องกัน
อ ั นตรายให ้ แก ่ บ ุ คลากร ในโรงพยาบาล 2                 
การวิจัยครั ้งนี ้ใช้แบบประเมินความเสี ่ยงทาง
ส ุขภาพและสภาพแวดล ้อมในการทำงาน          
ในโรงพยาบาล ตามแนวทางของกองโรคจากการ
ประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม กรมควบคุมโรค 
กระทรวงสาธารณสุข และนำข้อมูลที่ได้ไปวางแผน
ดำเนินการแก้ไขปัญหาสุขภาพที ่ เก ิดจากสิ่ง
คุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล 

2.2 ระเบียบปฏิบัติ (Work Instruction : 
WI) เรื่อง แนวทางการแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจาก
สิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ กิจกรรมนี้ได้มาจากการ
ทบทวนเอกสาร แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่
เกี่ยวข้อง ข้อเสนอแนะจากการสัมภาษณ์อาจารย์
พยาบาลซึ่งเป็นผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลอาชีว  
อนามัย และจากการสนทนากลุ ่มในผ ู ้บร ิหาร
ทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพที ่ปฏิบัต ิงาน      
ในหอผ ู ้ป ่ วย/หน ่วยงานภายใต ้บร ิบทจริ ง         
เพื ่อนำมาจัดทำเป็นแนวทางปฏิบัติที ่มีขั ้นตอน
ชัดเจน โดยหล ังจากทราบผลการว ิ เคราะห์        
การประเม ิ นความเส ี ่ ยงทางส ุ ขภาพและ
สภาพแวดล้อมในการทำงานในโรงพยาบาลจาก  
กล ุ ่มงานอาช ีวเวชกรรม กรณีพบส ิ ่ งค ุกคาม
เกี่ยวกับสภาพแวดล้อมในการทำงาน หัวหน้า   
หอผ ู ้ป ่วย/ห ัวหน ้าหน ่วยงาน ประสานกับ
หน่วยงานที ่ เก ี ่ยวข้องเพื ่อดำเนินการแก้ไข
สภาพแวดล ้อมให ้ เหมาะสมก ับการทำงาน      
กรณีพบบุคลากรมีปัญหาจากสิ่งคุกคามด้านการย
ศาสตร์ พยาบาลอาชีวอนามัยร่วมกับหัวหน้าหอ
ผู้ป่วย/หัวหน้าหน่วยงาน นำข้อมูลที่ได้มาวาง

แผนการดูแล โดยประเมินปัญหาสุขภาพของ
ระบบกล้ามเนื้อและกระดูกที่เกิดจากสิ่งคุกคาม
ด้านการยศาสตร์ ประกอบด้วย ประเมินความรู้
เรื่องการยศาสตร์ และพฤติกรรมการป้องกันอาการ
ผ ิดปกติของระบบกล้ามเนื ้อและกระดูกจาก        
สิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ประเมินสมรรถภาพ
ทางกาย ประเม ินป ัญหาส ุขภาพของระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำงาน ก่อนให้คู่มือ
ความรู ้เร ื ่องการยศาสตร์และการยืดเหยียด
กล ้ามเน ื ้อฯ โปสเตอร ์ เร ื ่องการย ืดเหย ียด
กล้ามเนื ้อ และไฟล์วิดีโอให้ความรู้เร ื ่องการย
ศาสตร ์และการยืดเหยียดกล้ามเนื ้อฯ ผ ่าน 
Application Line ต ่ อ จ า ก น ั ้ น ด ำ เ น ิ นก า ร           
ให้ความรู้เรื่องการยศาสตร์ แนะนำท่าทางการ
ทำงาน การจัดสภาพการทำงานให้เหมาะสม และ
ฝึกทักษะการยืดเหยียดกล้ามเนื้อ เพื่อให้นำไปปฏิบัติ 
โดยมีการนิเทศ ติดตามอย่างต่อเนื่อง โดยพยาบาล  
อาชีวอนามัยร่วมกับหัวหน้าหอผู ้ป่วย/หัวหน้า
หน่วยงาน หลังจากนั้น 4 สัปดาห์ จะประเมินผล
ความร ู ้ด ้านการยศาสตร์  และพฤติกรรมการ
ป้องกันอาการผิดปกติของระบบกล้ามเนื ้อและ
กระดูกจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ประเมิน
สมรรถภาพทางกาย ประเมินปัญหาสุขภาพของ
ระบบกล้ามเนื ้อและกระดูกจากการทำงาน        
ซึ ่งพบว่า ทำให้บุคลากรที ่ม ีปัญหาสุขภาพจาก        
สิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์มีภาวะสุขภาพดีกว่า     
ก่อนการใช้รูปแบบบริการพยาบาลฯ อย่างมีนัยสำคญั
ทางสถิติ (p < 0. 001) ซึ่งสอดคล้องกับความเห็น
ของเยาวเรศ ก ้านมะลิ 15 จากการศ ึกษาเร ื ่อง        
การพัฒนารูปแบบบริการพยาบาลเพื่อป้องกันการ
พลัดตกหกล้มของผู้ป่วยที่รับรักษาในโรงพยาบาล 
ที่เห็นว่า การจัดทำระเบียบปฏิบัติหรือวิธีปฏิบัติ       
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(Work Instruction : WI) เป็นองค์ประกอบที่สำคัญ
ของรูปแบบบริการพยาบาลฯ ซึ่งพัฒนาขึ้นจากการ
วิเคราะห์ ศึกษา ทบทวน สังเคราะห์สถานการณ์ 
ปัญหา และแนวทางการดูแล จะช่วยให้มีการปฏิบัติ
ที่เป็นมาตรฐาน ทำให้ผู้รับบริการมีภาวะสุขภาพ    
ดีขึ้น และได้รับความปลอดภัย  

2.3 นวัตกรรมทางการพยาบาลที่พัฒนาขึ้น 
ได้แก่ การพัฒนาสื่อให้ความรู้ และช่องทางการให้
ความรู ้เร ื ่องการยศาสตร์และการยืดเหยียด
กล้ามเนื้อ นวัตกรรมดังกล่าวเกิดจากการคิดค้น
แนวทางการดำเน ินงานใหม ่ตามสาเหต ุท ี ่พบ          
ในบริบทจริงเพื ่อช่วยแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ่ง
คุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล
เจ ้าพระยาอภัยภูเบศร โดยมุ ่งหว ังใช้ร ่วมกับ
ระเบ ียบปฏ ิบ ัต ิ  (Work Instruction : WI) และ
นวัตกรรมยังเป็นส่วนหนึ่งที ่ช่วยในการส่งเสริม
บริการพยาบาลมีประสิทธิภาพมากขึ้น และเป็น
การช่วยสร้างมาตรฐานของโรงพยาบาลให้ดีขึ้น16  

2.4 การนิเทศทางการพยาบาล ได้แก่ 
โปรแกรมนิเทศทางการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหา
สุขภาพที ่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์      
ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร  
จากการตอบแบบสอบถามเพื ่อประเมินตนเอง     
ในการปฏ ิบ ัติ ตามระ เบ ี ยบปฏ ิบ ั ต ิ  (Work 
instruction : WI) เรื่องแนวทางการแก้ไขปัญหา
สุขภาพที ่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์     
ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร 
พบว่า บุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร 
ได้รับการนิเทศ ติดตาม ประเมินผลการปฏิบัติ และ
การดูแลสุขภาพอย่างต่อเนื ่อง โดยพยาบาลอาชีว  
อนามัยร่วมกับหัวหน้าหอผู้ป่วย/หัวหน้าหน่วยงาน 
ทุกสัปดาห์ ร้อยละ 100 จึงอาจสรุปได้ว่าการนิเทศ

ทางการพยาบาล ทำให้การปฏิบัติงานของพยาบาล
ตามรูปแบบบริการพยาบาลฯ เกิดผลลัพธ์ดีขึ้น ดังนี ้
ค่าเฉล ี ่ยของคะแนนความรู้ด ้านการยศาสตร์ 
พฤติกรรมการป้องกันอาการผิดปกติของระบบ
กล้ามเนื ้อและกระดูกที ่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้าน   
การยศาสตร์ ปัญหาสุขภาพของระบบกล้ามเนื้อ
และกระดูกจากการทำงาน ผลการทดสอบ
สมรรถภาพทางกาย หลังการใช้รูปแบบบริการ
พยาบาลฯ ด ีกว ่าก ่อนการใช้ร ูปแบบบริการ
พยาบาลฯ อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0. 001)    
ซึ ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาของเบ็ญจพร 
ไพบูลย ์พลาย ้อย 17 เร ื ่อง ผลของโปรแกรม       
การน ิ เทศการพยาบาลแบบมีส ่วนร ่วมของ 
หัวหน้าหอผู้ป่วยต่อการปฏิบัติงานของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิแห่งหนึ่ง 
ส ังก ัดกรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข         
ที ่พบว่า หลังการใช้โปรแกรมการนิเทศการ
พยาบาลแบบมีส่วนร่วมฯ การปฏิบัติงานของ
พยาบาลวิชาชีพเพิ่มจากระดับมาก เป็นระดับ
มากที่สุด  

3. ผลการนำรูปแบบบริการพยาบาล
เพื ่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้าน    
การยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภัยภูเบศรที ่พ ัฒนาขึ ้นไปใช้จร ิงไปใช้ใน 7 
หน่วยงาน ประกอบด้วย หอผู ้ป ่วยธเนศวร       
หอผู ้ป่วยสุวัทนา หอผู้ป่วยกุมารเวช หอผู้ป่วย
ว ิกฤต ิห ัวใจและหลอดเล ือด งานห ้องผ ่าตัด           
งานวิสัญญี หน่วยไตเทียม และศึกษาผลลัพธ์ที่
เกิดขึ้นพบว่า 
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    3.1 ค่าเฉล ี ่ยคะแนนความร ู ้และ
พฤติกรรมการป้องกันปัญหาสุขภาพของระบบ
กล ้ามเน ื ้ อและกระด ูกจากส ิ ่ งค ุ กคามด ้ าน           
การยศาสตร์เพิ ่มขึ ้นอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  
อธ ิบายได ้ว ่า เก ิดจากการท ี ่บ ุคลากรได ้รับ         
การอบรมรวมทั้งข้อมูล ความรู้จากการอ่านคู่มือ
เรื ่องการยศาสตร์และการยืดเหยียดกล้ามเนื้อ  
ซ ึ ่ งสอดคล ้องก ับการศ ึกษาของดำรงศ ักดิ์         
เกี ้ยวเพ็ง18 เร ื ่อง ปัจจัยที ่ม ีผลต่อพฤติกรรม      
การสร ้างเสร ิมส ุขภาพของประชาชนในเขต      
ห้วยขวาง กรุงเทพมหานคร ที่พบว่า ปัจจัยด้าน
การรับรู ้ข้อมูลข่าวสารเกี ่ยวกับการสร้างเสริม
สุขภาพมีความสัมพันธ์ในเชิงบวกกับพฤติกรรม
สร้างเสริมสุขภาพของประชนชน ฉะนั ้นการให้
ข้อมูลข่าวสารเกี ่ยวกับการสร้างเสริมสุขภาพ      
ที่เข้าถึงบุคลากรได้อย่างท่ัวถึงจะมีผลให้บุคลากร
โดยภาพรวมมีการปฏิบัติตนในทิศทางที่จะใส่ใจ
ในสุขภาพของตนเองมากยิ่งข้ึน  

     3.2 ค่าเฉลี่ยคะแนนความรุนแรงของ
อาการเจ็บปวดของระบบกล้ามเนื้อและกระดูกจาก
การทำงานลดลงอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ อธิบาย
ได้ว่า บุคลากรในหอผู้ป่วย/หน่วยงานที่มีปัญหา
ด้านการยศาสตร ์ หล ังจากได ้ร ับความร ู ้ เร ื ่อง       
การยศาสตร์  และออกกำล ั งกายด ้ วยการ           
ยืดเหยียดกล้ามเนื้อ ทำให้มีพฤติกรรมการป้องกัน
อาการเจ็บปวดของระบบกล้ามเนื ้อและกระดูก      
ท ี ่ เก ิดจากสิ ่งค ุกคามด้านการยศาสตร ์ถ ูกต ้อง 
เหมาะสม ทำให้คะแนนของอาการเจ็บปวดลดลง      
ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของพัชรินทร์ ใจจุ้ม และ
ทัศนพงษ์ ตันติปัญจพร19 เรื่อง ประสิทธิผลของการ
จัดโปรแกรมการยืดเหยียดกล้ามเนื้อร่วมกับการ   
ให้ความรู้ด้านการยศาสตร์เพื่อลดอาการปวดเมื่อย

หลัง และเพิ่มความแข็งแรงของกล้ามเนื้อหลัง
ของคนงานทอผ้าด้วยมือ จังหวัดลำพูน พบว่า 
หลังการให้โปรแกรมฯ อาการปวดเมื่อยหลังของ
กลุ่มทดลองลดลงอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  

    3.3 ค่าเฉลี่ยคะแนนความอ่อนตัว
และความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ เพิ่มขึ้นอย่างมี
นัยสำคัญทางสถิติ ขณะที่ค่าเฉลี่ยคะแนนความ
รุนแรงของอาการเจ็บปวดของระบบกล้ามเนื้อและ
กระดูกจากการทำงานลดลงอย่างมีนัยสำคัญทาง
สถิติอธิบายได้ว่า บุคลากรที่มีปัญหาสุขภาพจาก
สิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ที ่ออกกำลังกาย     
โดยวิธีการยืดเหยียดกล้ามเนื ้อทำให้มี ความ
รุนแรงของอาการเจ็บปวดของระบบกล้ามเนื้อและ
กระดูกจากการทำงานลดลง เนื ่องจากการยืด
เหย ียดกล้ามเน ื ้อช ่วยลดระดับกรดแลคติก            
(Lactic acid) ในเลือดและกล้ามเนื ้อ ซึ ่งกรด    
แลคติกเป็นปัจจัยสำคัญอันดับแรกที่ทำให้เกิด
ก า ร เ จ ็ บห ร ื อ กล ้ า ม เ น ื ้ อ ร ะบม  ( Muscle 
soreness) ทำให้กล้ามเนื ้อเกิดความเมื ่อยล้า 
(Muscle fatique)20 ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา
ของวิทยา ปัทมะรางกูล และยุภาพรณ์ สิงห์
ลำพอง20 เรื่อง การศึกษาเปรียบเทียบการฟื้นฟู
สมรรถภาพทางกายของนักกีฬาโดยใช้เทคนิคใน
การฟื ้นฟ ูท ี ่แตกต ่างก ัน ท ี ่พบว ่าการฟื ้นฟู
สมรรถภาพทางกายโดยการยืดเหยียดกล้ามเนื้อ
ช ่วยลดความเข ้มข ้นของระด ับกรดแลคติ ก          
ในเลือดอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ทำให้ความ
รุนแรงของอาการเจ็บปวดของระบบกล้ามเนื้อและ
กระดูกจากการทำงานลดลง นอกจากนี้การยืด
เหยียดกล้ามเนื้อ ยังเป็นวิธีการที่มีประสิทธิภาพ
ท ี ่จะเพ ิ ่มความสามารถในการทำงานของ
กล้ามเนื ้อและข้อต่อได้เต ็มม ุมการเคลื ่อนไหว          
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ทำให ้กล ้ามเน ื ้อแข ็งแรงสามารถทำงานได ้ดี                
ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของพัชรินทร์ ใจจุ้ม และ
ท ัศนพงษ ์  ต ันต ิป ัญจพร 19 ท ี ่พบว่ าการจัด
โปรแกรมการยืดเหยียดกล้ามเนื้อร่วมกับการให้
ความร ู ้ด ้านการยศาสตร ์  ทำให้ สมรรถภาพ        
ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อหลัง ของกลุ่มทดลอง
เพิ่มขึ้นอย่ามีนัยสำคัญทางสถิติ   

4. การประเม ินความพ ึงพอใจต่อ
บริการพยาบาล และการประเมินความคิดเห็นต่อ
ประสิทธิผลของรูปแบบบริการพยาบาล เพื่อแก้ไข
ปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์  
ในบ ุคลากรโรงพยาบาลเจ ้าพระยาอภ ัยภ ูเบศร     
จังหวัดปราจีนบุรี 

   4.1 คะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจต่อ
บริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพท่ีเกิดจาก
ส ิ ่ งค ุ กคามด ้ านการยศาสตร ์ ในบ ุคลากร
โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศรอยู่ในระดับ
มากที่สุด อธิบายได้ว่า การที่บุคลากรมีความพึง
พอใจต่อบริการในระดับมากที ่ส ุด เนื ่องจาก
รูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพ   
ที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ในบุคลากร
โรงพยาบาล ได้มาจาก การที่ผู้วิจัยสนทนากลุ่ม
ร่วมกับผู้บริหารทางการพยาบาลและพยาบาล
วิชาชีพที่ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย/หน่วยงานของ
โรงพยาบาลเจ ้าพระยาอภัยภูเบศร  และนำ
สาระสำคัญที ่ได ้มาบูรณาการพัฒนารูปแบบ
บริการพยาบาล ทำให้รูปแบบบริการพยาบาล
เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาล ตอบสนอง
ความต้องการของบุคลากรที ่มีปัญหาสุขภาพ  
ด้านการยศาสตร์ และจากการตอบแบบสอบถาม
เพื ่อประเมินตนเอง ในการปฏิบัติตามระเบียบ

ปฏิบัติ (Work instruction : WI) เรื ่องแนวทาง
การแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์ พบว่าบุคลากรกลุ่มตัวอย่างได้รับ        
การปฏิบัติตามแนวทางการแก้ไขปัญหาสุขภาพ
จากสิ ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ร้อยละ  100 
สอดคล้องกับการศึกษาของละมิตร์ ปีกขาว เพ็ญ
จันทร์ แสนประสาน และกาญจนา หัตถรังสี21   

ซึ่งพัฒนารูปแบบการพยาบาลผู้ป่วยผ่าตัดต้อ
ก ร ะจกแบบม ี ส ่ ว นร ่ ว มอย ่ า ง เ อ ื ้ ออาทร 
โรงพยาบาลปทุมธาน ี เป ็นว ิจ ัยและพัฒนา       
การดำเนินการ ประกอบด้วย การวิเคราะห์สภาพ
ปัญหา โดยวิธีการระดมสมอง การสัมภาษณ์    
การส ั งเกต ร ่ วมก ับการสำรวจข ้อม ูลอย ่าง            
เป ็นระบบ การพัฒนาและทดลองใช ้ร ูปแบบ 
ผลการวิจัยพบว่าความพึงพอใจของพยาบาล
วิชาชีพ ผู้ป่วย และผู้ดูแล หลังใช้รูปแบบสูงกว่า
ก่อนใช้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.05)  

4.2 ค่าเฉลี่ยคะแนนประสิทธิผลของ
รูปแบบบริการพยาบาลโดยรวมและรายด้านอยู่
ในระดับมากที ่ส ุด อธิบายได้ว่ารูปแบบบริการ
พยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่เกิดจากสิ่งคุกคาม
ด้านการยศาสตร์ในบุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภัยภูเบศร จ ังหวัดปราจีนบุร ี ท ี ่ ได ้สร ้างขึ้น         
โดยใช้กรอบแนวคิดการยศาสตร์ (Ergonomics)9 
และการประยุกต์ใช ้ทฤษฎีการดูแลตนเองของ        
โอเร็ม10 ตามกรอบของกระบวนการพยาบาลนั้น 
ม ี ค ว า ม ส อ ด ค ล ้ อ ง ก ั บ ม า ต ร ฐ า น ด ้ า น
อรรถประโยชน์ มาตรฐานด้านความเป็นไปได้ 
มาตรฐานด้านความเหมาะสม มาตรฐานด้าน
ความถูกต้องและครอบคลุม ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก
รูปแบบบริการพยาบาลฯ ที ่พัฒนาขึ ้นมีความ
ชัดเจน ปฏิบัติง่าย มีองค์ประกอบที่ครอบคลุม 
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ทั้งการประเมินปัญหาสุขภาพของระบบกล้าม
เนื้อและกระดูก     ที่เกิดจากสิ่งคุกคามด้านการย
ศาสตร์  การจ ัดทำระเบ ียบปฏ ิบ ัต ิ  (Work 
Instruction : WI) เรื ่อง แนวทาง          การ
แก้ไขปัญหาสุขภาพที ่เกิดจากสิ ่งคุกคามด้าน
การยศาสตร์ นวัตกรรมทางการพยาบาล ได้แก่ 
คู ่มือความรู้เรื ่องการยศาสตร์และการยืดเหยียด
กล้ามเนื้อเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ่งคุกคาม
ด้านการยศาสตร์ โปสเตอร์เรื่องการยืดเหยียด
กล้ามเนื้อ ไฟล์วีดีโอให้ความรู้เรื่องการยศาสตร์
และการยืดเหยียดกล้ามเนื้อผ่าน Application 
Line และการนิเทศทางการพยาบาล  
ข้อเสนอแนะ 

1. ควรกำหนดนโยบายการดูแลสุขภาพ
ของบุคลากรโรงพยาบาลให้ชัดเจน เป็นรูปธรรม 
และควรมีการสื่อสารนโยบายให้หัวหน้าหอผู้ป่วย/
หน่วยงาน และบุคลากรในโรงพยาบาลรับทราบ  

2. ผู้บริหารการพยาบาลหรือพยาบาล   
ผู้ปฏิบัติ สามารถนำแนวทางการพัฒนารูปแบบ
บริการพยาบาลฯ ไปใช้ใน 
การพัฒนางานบริการพยาบาลในประเด็นอื ่นๆ     
ได้ ซึ ่งจะทำให้ผู ้รับบริการได้รับบริการพยาบาล      
ที่ปลอดภัย ไม่มีภาวะแทรกซ้อน      

3. โรงพยาบาลอื่น ๆ ในทุกระดับหรือ
องค ์กรอ ื ่น สามารถนำกระบวนการพัฒนา
รูปแบบบริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพ
จากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ ไปปรับใช้หรือ
พัฒนาต่อยอดให้เหมาะสมกับบริบทของตนเอง 
โดยคำน ึงถ ึงความพร ้อมในการเร ียนร ู ้ของ
บุคลากร กระบวนการพัฒนาควรมีการสร้าง
บรรยากาศที่เอื้อต่อการพัฒนา ใช้วิธีการประเมิน
ที่หลากหลาย เหมาะสมกับบริบทของพื้นที่ 

จุดแข็งของงานวิจัยคร้ังนี้ 
การศึกษาครั้งน้ี เป็นการพัฒนารูปแบบ

บริการพยาบาลเพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพจากสิ่ง
คุกคามด้านการยศาสตร์ ในบุคลากรโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี โดยการ
มีส่วนร่วมของบุคลากรในโรงพยาบาลในการ
แก ้ป ัญหาที ่สำคัญ และการศ ึกษาในบริบท
ดังกล่าวซึ่งยังมีผู้วิจัยน้อย  
จุดอ่อนของงานวิจัยคร้ังนี้ 

การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยที่ติดตามผล
ในระยะสั้น เพื่อให้ผลการศึกษาชัดเจนมากยิ่งขึ้น
ควรเพิ่มระยะเวลาในการติดตามผลลัพธ์ 
กิตติกรรมประกาศ 
 ผ ู ้ ว ิ จ ั ย ข อ ก ร า บ ข อ บ พ ร ะ คุ ณ
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร   
ที่ให้ความอนุเคราะห์ให้ดำเนินการเก็บรวบรวม
ข้อมูล และขอบพระคุณบุคลากรโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภัยภูเบศรทุกท่านที่สละเวลาเข้าร่วม
การวิจัยครั้งนี้  
สรุปผลการวิจัย 

ผลลัพธ์ที ่เกิดขึ ้นจากการนำรูปแบบ
บริการพยาบาลฯ ที่พัฒนาขึ้นไปใช้แล้วพบว่า 
ค่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้ด้านการยศาสตร์ และ
พฤติกรรมการป้องกันอาการผิดปกติของระบบ
กล ้ามเน ื ้อและกระด ูกท ี ่ เก ิดจากส ิ ่ งค ุกคาม           
ด้าน  การยศาสตร์ ผลการทดสอบสมรรถภาพทาง
กาย หล ังการใช ้ร ูปแบบบร ิการพยาบาลฯ          
ส ูงกว่าก่อนการใช้ร ูปแบบบริการพยาบาลฯ      
และปัญหาสุขภาพของระบบกล้ามเนื ้อและ
กระดูกลดลงกว่า ก่อนการใช้รูปแบบบริการ
พยาบาลฯ สรุปได้ว่า หลังการใช้รูปแบบบริการ
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พยาบาลฯ ด ีกว ่าก ่อนการใช้ร ูปแบบบริการ
พยาบาลฯ อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0. 001) 
ข้อเสนอแนะสำหรับการวิจัยคร้ังต่อไป 

ควรมีการศึกษาแบบติดตามไปข้างหน้า 
เพื ่อประเมินความยั่งยืนหรือผลลัพธ์ระยะยาว
ของการใช้ร ูปแบบบริการพยาบาลเพื ่อแก้ไข
ปัญหาสุขภาพจากสิ่งคุกคามด้านการยศาสตร์ใน
บุคลากรโรงพยาบาลเจ้าพระอภัยภูเบศร 
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