
PA
GE 1

JOURNAL OF PHRAPOKKLAO NURSING COLLEGE  Vol. 29 No. 2 July - December 2018

รายงานการวิจัย

ความเครียดจากการทำ�งานของพยาบาลห้องผ่าตัด 
ณ โรงพยาบาลตติยภูมิขั้นสูงแห่งหนึ่ง ในกรุงเทพมหานคร *

Job-related Stress among Perioperative Nurses in a Super-tertiary Hospital in Bangkok *

*
 วิทยานิพนธ์หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาสาธารณสุขศาสตร์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล

* 
Master’s Thesis of Science Program in Public Health, Faculty of Public Health, Mahidol University

1 มหาบัณฑิต สาขาสาธารณสุขศาสตร์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล
1 Master, Program in Public Health, Faculty of Public Health, Mahidol University
2 รองศาสตราจารย์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล: อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก
2 Associate Professor, Faculty of Public Health, Mahidol University: Major Advisor
2 ผู้เขียนหลัก (Corresponding author)  E-mail: nawarat.suw@mahidol.ac.th
3 รองศาสตราจารย์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล: อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม
3 Associate Professor, Faculty of Public Health, Mahidol University: Co-advisor
4 รองศาสตราจารย์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล: อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม
4 Associate Professor, Faculty of Public Health, Mahidol University: Co-advisor

พลอยชนกภรณ์ กุลวัฒนาพันธ์, วท.ม. (สาธารณสุขศาสตร์) 1

   Ploychanokporn Kulwattanapun, M.Sc. (Public Health) 1

บทคัดย่อ
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบภาคตัดขวาง เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคล
คุณลักษณะงาน บรรยากาศองค์กร และการจัดการความเครียด กับความเครียดจากการท�ำงาน และปัจจัยท�ำนาย
ความเครียดจากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตัด กลุ่มตัวอย่างเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในห้องผ่าตัด
จ�ำนวน 226 คน เครือ่งมือการวจิยัเป็นแบบสอบถาม แบ่งออกเป็น 5 ส่วน ได้แก่ คณุลักษณะส่วนบคุคล คณุลักษณะ
งาน มค่ีาความเชือ่มัน่ .86 บรรยากาศองค์กร มค่ีาความเชือ่มัน่ .92 การจดัการความเครยีด มค่ีาความเชือ่มัน่ .74
และความเครียดจากการท�ำงาน มีค่าความเชื่อมั่น .93 เก็บรวบรวมข้อมูลในช่วงเดือนสิงหาคมถึงเดือนกันยายน
2558 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การวิเคราะห์การถดถอยเชิงเส้น
อย่างง่าย และการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน
	 ผลการวจิยัพบว่า 1) คณุลักษณะงานโดยรวมอยูใ่นระดบัด ีคิดเป็นร้อยละ 60.70 บรรยากาศองค์กรโดยรวม
การจดัการความเครยีดโดยรวม และความเครยีดจากการท�ำงานโดยรวม อยูใ่นระดบัปานกลาง คดิเป็นร้อยละ 50.70,
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76.10 และ 57.70 ตามล�ำดบั 2) รายได้ การได้รับการฝึกอบรมเกีย่วกบัการจดัการความเครยีด คณุลกัษณะงาน
ทัง้ 5 คณุลกัษณะ บรรยากาศองค์กรทัง้ 4 ส่วน และการจดัการความเครียด มคีวามสัมพนัธ์ทางลบกบัความเครยีด
จากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตดัอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิและ 3) นโยบายและการบรหิารองค์กร และเอกลกัษณ์
ของงาน สามารถร่วมกันท�ำนายความเครียดจากการท�ำงานได้ร้อยละ 16.80 อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ
(adj. R2 = .168, p < .001)
	 จากการวจิยัครัง้นีม้ข้ีอเสนอแนะว่าผู้บริหารควรเปิดโอกาสให้พยาบาลห้องผ่าตดัมส่ีวนร่วมในการบรหิาร
จดัการและการก�ำหนดนโยบายทีม่ผีลต่อการปฏบิตังิาน รวมทัง้จดัอบรมความรูเ้กีย่วกบักระบวนการผ่าตดัทีก้่าวหน้า
การใช้งานเครือ่งมอืหรอือุปกรณ์พเิศษต่างๆ เพือ่ให้งานมเีอกลกัษณ์ทีเ่ด่นชดั มคีวามส�ำคญั อนัจะส่งเสรมิให้เกดิ
แรงจูงใจในการคงอยู่ในวิชาชีพต่อไป
ค�ำส�ำคัญ:  ความเครียดจากการท�ำงาน  คุณลักษณะงาน  บรรยากาศองค์กร  การจัดการความเครียด  
              พยาบาลห้องผ่าตัด

                        Abstract
	 This cross-sectional research aimed to examine the associations between the selected
factors (individual characteristics, job characteristics, organizational climate, and stress management)
and job-related stress and to examine its predictive factors among perioperative nurses.
The samples consisted of 226 perioperative nurses. The research instrument was a 5-part
questionnaire:- individual characteristics, job characteristics with the reliability of .86,
organizational climate with the reliability of .92, stress management with the reliability of .74,
and job-related stress with the reliability of .93. Data were collected from August to September,
2015. Statistics used for data analysis included frequency, percentage, mean, standard deviation,
simple linear regression, and stepwise multiple regression.
	 The research results revealed that 1) an overall job characteristics was at a good level
(60.70%); an overall organizational climate, stress management, and job-related stress were
at the moderate level (57.70%, 76.10%, and 57.70%, respectively); 2) income, receipt of training
about coping with stress, job characteristics, organizational climate, and stress management
were found to be negatively correlated with the job-related stress among perioperative nurses
with statistical significance; and 3) two factors were found to be capable of 16.80% predicting
job-related stress among perioperative nurses:- organization policy and management and task
identity (adj. R2 = .168, p < .001).
	 This research suggests that the perioperative nurses should be offered opportunities to
participate in the setting of policy and standards with impact on practice, including the holding
of meetings for exchanges of opinions and learning to update operative procedures and devices
to be identity of their works for the benefit of building motivation and retaining them in the organization.
Keywords:  Job-related stress,  Job characteristics,  Organizational climate,  
                Stress management,  Perioperative nurse
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ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา
	 สงัคมปัจจบัุนมีการเปลีย่นแปลงเกดิขึน้อย่างรวดเรว็
และตลอดเวลา ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดล้อม 
รวมทั้งวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีที่ไร้พรมแดน วิถีชีวิต
ทีเ่ปลีย่นแปลงไปตามระบบทนุนยิม มกีารแข่งขันสูง ส่งผลให้
ต้องด�ำเนินชวีติอยูภ่ายใต้สภาวะทีม่แีรงกดดนัสงู ก่อให้เกดิ
ความเครยีดทีส่ามารถเกดิขึน้ได้กบับคุคลทกุเพศ ทกุวยั
(มรรยาท รุจวิชิชญ์, 2556) ซึง่ผลกระทบทีเ่กดิขึน้ทัง้ด้าน
ร่างกาย จิตใจ และพฤติกรรมการเผชิญและการจัดการ
ความเครียดของแต่ละบุคคลนั้นย่อมแตกต่างกันไปตาม
ลกัษณะส่วนบุคคล ซ่ึงเกดิจากการอบรมเลีย้งดู สภาพแวดล้อม
ค่านยิมทางสงัคม การศึกษา ภาวะสขุภาพร่างกาย สขุภาพจติ
และประสบการณ์ทีไ่ด้สัง่สมมาของแต่ละบคุคล หากบคุคล
เผชิญความเครียดได้ไม่เหมาะสมก็ยิ่งส่งผลให้เกิด
ความตึงเครยีดมากขึน้ ไม่สามารถจัดการกบัความเครยีด
นั้นได้ ท�ำให้รู้สึกสูญเสียความมีคุณค่าในตนเอง สิ้นหวัง
และน�ำไปสูค่วามล้มเหลวในการด�ำเนนิชวิีตในครอบครวั
ที่ท�ำงาน และสังคม (อังศินันท์ อินทรก�ำแหง, 2551)
	 วิชาชพีพยาบาลเป็นวชิาชพีหนึง่ทีใ่ห้บรกิารด้านสขุภาพ
แก่สังคม ทั้งผู้ที่มีสุขภาพดีและเจ็บป่วย โดยให้การดูแล
ทัง้การส่งเสรมิให้มสีขุภาพด ีป้องกันการเกดิโรค ให้การพยาบาล
และฟื้นฟูสุขภาพในทุกระดับ อีกทั้งในปัจจุบันมีระบบ
การประกันสุขภาพเกิดข้ึน ท�ำให้เกิดบทบาทเสริมของ
พยาบาลในด้านการบริหาร การจัดการ ด้านงานวิชาการ 
การวิจัยและพฒันาคณุภาพการบรกิาร เพือ่สร้างความเชือ่มัน่
และความพึงพอใจให้แก่ผู้รับบริการถึงการให้บริการที่มี
ความปลอดภยัและมีคณุภาพตามมาตรฐานสงูสดุ รวมถึง
ลกัษณะงานของพยาบาลนัน้เป็นงานท่ีให้บรกิารอย่างต่อเนือ่ง
24 ชั่วโมง ต้องเผชิญกับความเร่งรีบในสถานการณ์ที่
ต้องตัดสินใจบนพื้นฐานความรู้ทางวิชาชีพอย่างรวดเร็ว
งานพยาบาลจงึถอืเป็นงานทีห่นกั ต้องมคีวามรบัผดิชอบสงู
และต้องเผชญิกบัความเครยีดในการปฏบิตังิานอย่างมาก
โดยเฉพาะอย่างยิง่พยาบาลห้องผ่าตัดทีม่บีทบาท หน้าที่
และความรับผิดชอบในการให้การพยาบาลแก่ผู้ที่มารับ
การผ่าตัด ครอบคลมุทัง้ด้านร่างกายและจติใจ ซึง่ต้องใช้
การผสมผสานความรู้พื้นฐานเก่ียวกับกายวิภาคศาสตร์

โรคทางศัลยกรรม เทคนิคปราศจากเช้ือ และการป้องกัน
การแพร่กระจายของเชือ้ รวมทัง้ทกัษะการใช้กระบวนการ
พยาบาล มาประยุกต์ใช้ในการดูแลผู้ป่วยทุกขั้นตอน
นอกจากนี้ พยาบาลห้องผ่าตัดยังต้องมีความช�ำนาญ
เฉพาะทางในเรือ่งวธิกีารท�ำผ่าตดั (procedure) และเทคนคิ
ต่างๆ ตลอดจนทักษะการใช้เครื่องมือ อุปกรณ์ที่ใช้ใน
การผ่าตัด ซ่ึงพยาบาลห้องผ่าตัดต้องพัฒนาตนเองให้มี
ความรู ้ความสามารถทีก้่าวทันความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี
การผ่าตัดอยู่เสมอ ดังนั้น งานของพยาบาลห้องผ่าตัด
จึงมีความรับผิดชอบสูง ต้องเผชิญกับภาวะรีบเร่งและ
วิกฤต บ่อยครั้งมีโอกาสที่จะสัมผัสสารคัดหลั่ง และเสี่ยง
ต่อการได้รบัเชือ้ท่ีสามารถแพร่กระจายผ่านสารคัดหลัง่ได้
หากเกดิอบุตัเิหตุจากสิง่มคีมขณะปฏบิตังิาน (เรณ ูอาจสาล,ี
2550)
	 จากการศกึษาในประเทศไทยเกีย่วกบัความเครยีด
จากการท�ำงานของพยาบาลในห้องผ่าตัดทีผ่่านมา พบว่า
พยาบาลมคีวามเครยีดจากการท�ำงานในระดับปานกลาง
โดยการศกึษาเกีย่วกบัปัจจยัจากการปฏบิตังิานทีก่่อให้เกดิ
ความเครียดกับพยาบาล พบว่าภาระงานการบริหารงาน
ในหน่วยงาน สภาพแวดล้อมในสถานที่ท�ำงาน และ
สมัพนัธภาพกบัผูร่้วมงาน มคีวามสมัพนัธ์กบัความเครยีด
ของพยาบาลห้องผ่าตดั (ทวิา กลัน่เรอืงแสง, 2552) ซึง่ระดบั
ความเครียดของแต่ละบุคคลนั้นแตกต่างกัน ขึ้นอยู่กับ
การเลอืกวธิกีารจดัการความเครยีดทีแ่ตกต่างกนั หากเลอืก
วธิกีารจดัการความเครยีดได้อย่างเหมาะสม กจ็ะสามารถ
รกัษาสมดลุของชวีติและสามารถทีจ่ะปฏบิตังิานต่อไปได้
แต่หากวิธีการจัดการความเครียดที่เลือกนั้นไม่ได้ผล
ระดบัความเครยีดทีร่นุแรงจะยงัคงอยูอ่ย่างเรือ้รงั ซึง่ท�ำให้
เกดิปัญหาสขุภาพทัง้ด้านร่างกายและจิตใจตามมา ส่งผลให้
มีความท้อแท้ เบื่อหน่าย จนกระทั่งลาออกจากวิชาชีพ
พยาบาลไปในทีส่ดุ ส่วนการศกึษาในต่างประเทศเกีย่วกบั
ปัจจยัทีเ่กีย่วข้องกบัความเครยีดจากการท�ำงานของบคุลากร
นัน้ พบว่าความกลวัการตดิเชือ้เอชไอวแีละไวรสัตบัอกัเสบ
มีความสัมพันธ์กับความเครียด และส่งผลให้บุคลากร
ในห้องผ่าตดัในประเทศอหิร่านมคีวามเครยีดในระดบัสงู
(Azizpour, Shohani, Sayehmiri, & Kikhavani, 2013)
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	 จากข้อมูลข้างต้น ผูว้จิยัจงึมคีวามสนใจท่ีจะศึกษา
ความเครียดจากการท�ำงาน และความสัมพันธ์ระหว่าง
คณุลกัษณะส่วนบุคคล คณุลกัษณะงาน บรรยากาศองค์กร
และการจดัการความเครยีด กบัความเครยีดจากการท�ำงาน
ของพยาบาลห้องผ่าตัด โรงพยาบาลตตยิภมูขิัน้สงู เน่ืองจาก
ในห้องผ่าตัดโรงพยาบาลตตยิภมูขิัน้สงูมกีารน�ำเทคโนโลยี
เช่น การน�ำระบบคอมพิวเตอร์มาช่วยในการผ่าตดั (computer
assisted surgery) เพิ่มมากขึ้น เพ่ือให้การผ่าตัดน้ัน
มีความถูกต้องและแม่นย�ำ พยาบาลห้องผ่าตัดจึงต้องมี
การพัฒนาความรู้ ความช�ำนาญให้เท่าทันและต่อเนื่อง
ในการใช้และดูแลเครือ่งมอืพเิศษในการผ่าตดันัน้ๆ ซึง่ผล
การวิจัยท่ีได้สามารถน�ำไปเป็นแนวทางในการปรับปรุง
การพัฒนาแผนการบริหารบุคลากรในงานการพยาบาล
ผ่าตดั เพ่ือให้บุคลากรพยาบาลห้องผ่าตดัมีคณุภาพชวีติ
ที่ดี มีความสุข และยังคงอยู่ในองค์กรต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1. เพือ่อธบิายคุณลกัษณะส่วนบคุคล และประเมนิ
คณุลกัษณะงาน บรรยากาศองค์กร การจดัการความเครยีด
และความเครียดจากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตัด
ณ โรงพยาบาลตตยิภูมิขัน้สงูแห่งหนึง่ ในกรงุเทพมหานคร
	 2. เพือ่วเิคราะห์ความสมัพนัธ์ระหว่างคณุลกัษณะ
ส่วนบุคคล คุณลักษณะงาน บรรยากาศองค์กร และ
การจัดการความเครียด กับความเครียดจากการท�ำงาน
ของพยาบาลห้องผ่าตัด ณ โรงพยาบาลตติยภูมิขั้นสูง
แห่งหนึ่ง ในกรุงเทพมหานคร
	 3. เพือ่หาปัจจยัท�ำนายความเครยีดจากการท�ำงาน

ของพยาบาลห้องผ่าตัด ณ โรงพยาบาลตติยภูมิขั้นสูง
แห่งหนึ่ง ในกรุงเทพมหานคร จากปัจจัยคุณลักษณะ
ส่วนบุคคล คุณลักษณะงาน บรรยากาศองค์กร และ
การจัดการความเครียด

สมมติฐานการวิจัย
	 1. คุณลักษณะส่วนบุคคล คุณลักษณะงาน 
บรรยากาศองค์กร และการจดัการความเครยีด มคีวามสมัพนัธ์
กับความเครียดจากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตัด 
ณ โรงพยาบาลตตยิภูมขิัน้สงูแห่งหนึง่ ในกรงุเทพมหานคร
	 2. คุณลักษณะส่วนบุคคล คุณลักษณะงาน
บรรยากาศองค์กร และการจดัการความเครยีด สามารถร่วมกัน
ท�ำนายความเครยีดจากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตดั
ณ โรงพยาบาลตตยิภมูข้ัินสงูแห่งหน่ึง ในกรุงเทพมหานคร ได้

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การวิจยัครัง้นี ้ผูว้จิยัศกึษาความเครยีดจากการท�ำงาน
โดยใช้แนวคดิของ Bailey, Steffen, and Grout (1980)
และคัดสรรปัจจัย 4 ตัว ได้แก่ คุณลักษณะส่วนบุคคล
คณุลกัษณะงาน โดยใช้แนวคดิทฤษฎขีอง Hackman and
Oldham (1980) บรรยากาศองค์กร โดยใช้แนวคดิทฤษฎี
ของ Steers (1977) และการจดัการความเครียด โดยใช้
แนวคดิของ Jalowiec, Murphy, and Powers (1984)
โดยคาดว่าปัจจยัดงักล่าวจะมคีวามสมัพนัธ์กบัความเครยีด
จากการท�ำงาน และสามารถร่วมกันท�ำนายความเครียด
จากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตดั โรงพยาบาลตตยิภมูิ
ขัน้สงู ได้ สรปุเป็นกรอบแนวคดิในการวจิยัได้ดังแผนภาพท่ี 1
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วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยแบบภาคตัดขวาง 
(cross-sectional research)
	 ประชากรและกลุม่ตวัอย่าง ประชากรเป็นพยาบาล
วชิาชพีทีป่ฏบิติังานในห้องผ่าตดั สงักัดงานการพยาบาล
ผ่าตัด และงานการพยาบาลสูติศาสตร์-นรีเวชวิทยา 
ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลตติยภูมิขั้นสูงแห่งหนึ่ง
ในกรุงเทพมหานคร ซึ่งประกอบด้วย 13 หน่วยงาน
รวมจ�ำนวน 226 คน โดยมเีกณฑ์การคัดเลอืกกลุม่ตวัอย่าง
คือ ปฏิบัติงานอย่างน้อย 6 เดือน ในห้องผ่าตัด และ

ยนิยอมเข้าร่วมการวจิยั ส่วนเกณฑ์การคดัออก คอื อยูร่ะหว่าง
การลาพกัร้อน ลาป่วย ลาคลอด ลากจิ และลาศกึษาดงูาน
ได้กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 226 คน
	 เครือ่งมอืการวจิยั เครือ่งมอืท่ีใช้ในการวจิยัคร้ังนี้
เป็นแบบสอบถาม แบ่งออกเป็น 5 ส่วน ดังนี้
		  ส่วนที ่1 คณุลกัษณะส่วนบคุคล ผูว้จิยัสร้างขึน้
ประกอบด้วยข้อค�ำถามเกี่ยวกับอายุ สถานภาพสมรส
ระดับการศึกษา รายได้ ประสบการณ์การปฏิบัติงาน
ห้องผ่าตดั โรคประจ�ำตวั จ�ำนวนชัว่โมงในการปฏบิตังิาน
ปกติ จ�ำนวนชั่วโมงในการปฏิบัติงานพิเศษ การได้รับ

                    คุณลักษณะส่วนบุคคล
 1. อายุ       2. สถานภาพสมรส        3. ระดับการศึกษา    
 4. รายได้    5. ประสบการณ์การปฏิบัติงานห้องผ่าตัด    
 6. โรคประจำ�ตัว    7. จำ�นวนชั่วโมงในการปฏิบัติงานปกติ         
 8. จำ�นวนชั่วโมงในการปฏิบัติงานพิเศษ    
 9. การได้รับการฝึกอบรมเพิ่มเติมเกี่ยวกับห้องผ่าตัด
    หลังสำ�เร็จการศึกษา    
 10. การได้รับการฝึกอบรมเกี่ยวกับการจัดการความเครียด

                          คุณลักษณะงาน
  - ความหลากหลายของทักษะ    - เอกลักษณ์ของงาน
  - ความสำ�คัญของงาน            - ความเป็นอิสระของงาน
  - ผลป้อนกลับของงาน

                        บรรยากาศองค์กร
  - โครงสร้างขององค์กร  - นโยบายและการบริหารองค์กร       
  - สิ่งแวดล้อม    - เทคโนโลยีและวิทยาการต่างๆ

 การจัดการความเครียด

 ความเครียดจากการทำ�งาน

แผนภาพที่ 1  กรอบแนวคิดในการวิจัย
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การฝึกอบรมเพิม่เติมเกีย่วกบัห้องผ่าตดัหลงัส�ำเร็จการศกึษา
และการได้รบัการฝึกอบรมเกีย่วกบัการจดัการความเครยีด
จ�ำนวนทัง้สิน้ 10 ข้อ มลีกัษณะค�ำตอบเป็นแบบเลอืกตอบ
และแบบเติมค�ำ
		  ส่วนที่ 2 คุณลักษณะงาน ผู้วิจัยประยุกต์จาก
แบบสอบถามของเอือ้อาร ีเพช็รสวุรรณ (2555) ทีส่ร้างขึน้
ตามแนวคดิทฤษฎขีอง Hackman and Oldham (1980)
ประกอบด้วยข้อค�ำถามเกีย่วกบัความหลากหลายของทักษะ
เอกลกัษณ์ของงาน ความส�ำคญัของงาน ความเป็นอสิระ
ของงาน และผลป้อนกลับของงาน จ�ำนวนทั้งสิ้น 15 ข้อ
มีลักษณะค�ำตอบเป็นแบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ
จากคะแนน 1-5 ได้แก่ น้อยท่ีสุด น้อย ปานกลาง มาก
และมากทีส่ดุ ส่วนเกณฑ์การแปลผลคะแนน แบ่งออกเป็น
3 ระดับ ได้แก่ คุณลักษณะงานในระดับต้องปรับปรุง
(ต�่ำกว่าร้อยละ 60) ในระดับปานกลาง (ร้อยละ 60-79)
และในระดับดี (ร้อยละ 80-100)
		  ส่วนท่ี 3 บรรยากาศองค์กร ผูว้จิยัสร้างข้ึนตาม
แนวคดิทฤษฎขีอง Steers (1977) ประกอบด้วยข้อค�ำถาม
เก่ียวกบัโครงสร้างขององค์กร นโยบายและการบรหิารองค์กร
สิง่แวดล้อม และเทคโนโลยีและวทิยาการต่างๆ จ�ำนวนทัง้สิน้
19 ข้อ มีลกัษณะค�ำตอบเป็นแบบมาตรประมาณค่า  5 ระดบั
จากคะแนน 1-5 ได้แก่ ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง ไม่เห็นด้วย
ไม่แน่ใจ เห็นด้วย และเห็นด้วยอย่างยิง่ ส่วนเกณฑ์การแปลผล
คะแนน แบ่งออกเป็น 3 ระดับ ได้แก่ บรรยากาศองค์กร
ในระดบัต้องปรบัปรงุ (ต�ำ่กว่าร้อยละ 60) ในระดบัปานกลาง
(ร้อยละ 60-79) และในระดับดี (ร้อยละ 80-100)
		  ส่วนท่ี 4 การจดัการความเครยีด ผูว้จิยัสร้างขึน้
ตามแนวคดิของ Jalowiec, Murphy, and Powers (1984)
ประกอบด้วยข้อค�ำถามทางบวก จ�ำนวน 12 ข้อ และ
ข้อค�ำถามทางลบ จ�ำนวน 5 ข้อ รวมจ�ำนวนทัง้ส้ิน 17 ข้อ
มีลักษณะค�ำตอบเป็นแบบมาตรประมาณค่า 4 ระดับ
จากคะแนน 0-3 ของข้อค�ำถามทางบวก ได้แก่ ไม่เคย
บางครั้ง บ่อยคร้ัง และทุกครั้ง ส่วนข้อค�ำถามทางลบ
ให้คะแนนในลักษณะตรงกันข้าม ส่วนเกณฑ์การแปลผล
คะแนน แบ่งออกเป็น 3 ระดบั ได้แก่ การจดัการความเครยีด
ในระดบัต้องปรบัปรงุ (ต�ำ่กว่าร้อยละ 60) ในระดบัปานกลาง

(ร้อยละ 60-79) และในระดับดี (ร้อยละ 80-100)
		  ส่วนท่ี 5 ความเครียดจากการท�ำงาน ผู้วิจัย
สร้างขึ้นตามแนวคิดของ Bailey, Steffen, and Grout
(1980) จ�ำนวนท้ังสิ้น 25 ข้อ มีลักษณะค�ำตอบเป็น
แบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ จากคะแนน 1-5 ได้แก่ 
น้อยทีส่ดุ น้อย ปานกลาง มาก และมากทีส่ดุ ส่วนเกณฑ์
การแปลผลคะแนน แบ่งออกเป็น 3 ระดบั ได้แก่ ความเครยีด
จากการท�ำงานในระดับต้องปรบัปรงุ (ต�ำ่กว่าร้อยละ 60)
ในระดบัปานกลาง (ร้อยละ 60-79) และในระดบัด ี(ร้อยละ
80-100)
		  ส�ำหรบัการตรวจสอบคณุภาพเครือ่งมอืนัน้ ผูว้จิยั
น�ำแบบสอบถามไปให้ผูท้รงคณุวุฒิ จ�ำนวน 3 คน ตรวจสอบ
ความตรงตามเนื้อหา ด�ำเนินการแก้ไขตามค�ำแนะน�ำ
จากนั้นน�ำไปทดลองใช้กับพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน
ในห้องผ่าตัด คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี
จ�ำนวน 30 คน หาค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม
ส่วนที่ 2-5 ด้วยวิธีการของครอนบาช ได้ค่าเท่ากับ .86, 
.92, .74 และ .93 ตามล�ำดับ
	 การพทิกัษ์สทิธกิลุม่ตัวอย่าง มดัีงนี ้1) หลงัจาก
โครงร่างวจิยัได้รบัการพจิารณาเหน็ชอบจากคณะกรรมการ
จรยิธรรมการวิจยัในคน คณะแพทยศาสตร์ศริริาชพยาบาล
มหาวิทยาลัยมหิดล (เอกสารรับรอง เลขที่ Si353/2015 
วนัที ่3 กรกฎาคม 2558) ผูวิ้จยัจงึเร่ิมเกบ็รวบรวมข้อมลู
และ 2) ผู้วิจัยช้ีแจงถึงวัตถุประสงค์การวิจัย ประโยชน์ที่
คาดว่าจะได้รับ ขัน้ตอน การเกบ็รวบรวมข้อมลู และสทิธิ
ในการถอนตัวจากการวิจัย รวมทั้งแจ้งว่าข้อมูลจะได้รับ
การเก็บรักษาเป็นความลับและน�ำมาใช้ในการวิจัยครั้งนี้
เท่านั้น โดยจะน�ำเสนอข้อมูลในภาพรวม
	 การเกบ็รวบรวมข้อมลู ผูว้จิยัขออนญุาตด�ำเนินการ
วจิยัจากผูอ้�ำนวยการโรงพยาบาล ประสานกบังานวจิยัและ
สารสนเทศการพยาบาล ฝ่ายการพยาบาล เพือ่ขอความร่วมมอื
ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยส่งแบบสอบถามพร้อม
เอกสารชีแ้จงให้งานวจิยัฯ จ�ำนวนท้ังสิน้ 226 ชดุ โดยเอกสาร
ช้ีแจงมีข้อมูลหลักเกี่ยวกับการพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 
(ข้อ 2) จากน้ันงานวจิยัฯ น�ำแบบสอบถามพร้อมเอกสาร
ชี้แจงไปให้พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในห้องผ่าตัด 
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โดยให้เวลาทัง้สิน้ 1 สปัดาห์ และให้น�ำแบบสอบถามส่งคนื
งานวิจัยฯ เพื่อมอบให้ผู้วิจัยต่อไป ทั้งนี้ ด�ำเนินการเก็บ
รวบรวมข้อมูลในช่วงเดือนสิงหาคมถึงเดือนกันยายน 
2558
	 การวิเคราะห์ข้อมูล ข้อมูลคุณลักษณะส่วน
บุคคล วิเคราะห์ด้วยสถิติความถี่ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และ
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ข้อมูลคุณลักษณะงาน ข้อมูล
บรรยากาศองค์กร ข้อมูลการจัดการความเครียด และ
ข้อมูลความเครียดจากการท�ำงาน วิเคราะห์ด้วยสถิติ
ความถี่และร้อยละความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะ
ส่วนบุคคล คุณลักษณะงาน บรรยากาศองค์กร และ
การจัดการความเครียด กับความเครียดจากการท�ำงาน 
วิเคราะห์ด้วยสถิติการวิเคราะห์การถดถอยเชิงเส้น
อย่างง่าย ส่วนการหาปัจจยัท�ำนายความเครยีดจากการท�ำงาน
วิเคราะห์ด้วยสถิติการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ
แบบขั้นตอน ทั้งนี้ ได้รับแบบสอบถามที่มีความสมบูรณ์
กลับคืน จ�ำนวน 201 ชุด คิดเป็นร้อยละ 88.93

ผลการวิจัย
	 1. คณุลักษณะส่วนบคุคลของพยาบาลห้องผ่าตดั
พบว่ามีอายุน้อยกว่า 30 ปี มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ
37.80 โดยมีอายเุฉลีย่ 35.70 ปี (SD = 10.50) ส่วนใหญ่
มสีถานภาพสมรสโสด คดิเป็นร้อยละ 69.70 มกีารศึกษา
ระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า คิดเป็นร้อยละ 87.10
มรีายได้อยูใ่นช่วง 20,001-40,000 บาทต่อเดอืน คิดเป็น

ร้อยละ 67.70 มีประสบการณ์การปฏิบัติงานห้องผ่าตัด
น้อยกว่า 5 ปี มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 29.90 ส่วนใหญ่
ไม่มโีรคประจ�ำตวั คดิเป็นร้อยละ 77.60 มจี�ำนวนชัว่โมง
ในการปฏิบัติงานปกติน้อยกว่าหรือเท่ากับ 48 ช่ัวโมง
ต่อสปัดาห์ คดิเป็นร้อยละ 95 มจี�ำนวนชัว่โมงในการปฏบิตัิ
งานพเิศษน้อยกว่าหรอืเท่ากบั 36 ชัว่โมงต่อสัปดาห์ คดิเป็น
ร้อยละ 95.50 ได้รบัการฝึกอบรมเพิม่เตมิเกีย่วกบัห้องผ่าตดั
หลังส�ำเร็จการศึกษา คิดเป็นร้อยละ 85.10 และไม่ได้รับ
การฝึกอบรมเกี่ยวกับการจัดการความเครียด คิดเป็น
ร้อยละ 68.70
	 2. คณุลักษณะงาน บรรยากาศองค์กร การจดัการ
ความเครยีด และความเครยีดจากการท�ำงานของพยาบาล
ห้องผ่าตัด พบว่าคุณลักษณะงานโดยรวมอยู่ในระดับดี 
คดิเป็นร้อยละ 60.70 บรรยากาศองค์กรโดยรวม การจัดการ
ความเครียดโดยรวม และความเครียดจากการท�ำงาน
โดยรวม อยู่ในระดับปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 50.70,
76.10 และ 57.70 ตามล�ำดับ
	 3. ความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคล
คณุลกัษณะงาน บรรยากาศองค์กร และการจัดการความเครยีด
กับความเครียดจากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตัด
พบว่ารายได้ การได้รับการฝึกอบรมเกี่ยวกับการจัดการ
ความเครยีด คุณลกัษณะงานทัง้ 5 คณุลกัษณะ บรรยากาศ
องค์กรท้ัง 4 ส่วน และการจดัการความเครยีด มคีวามสมัพนัธ์
ทางลบกบัความเครยีดจากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตดั
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ดังแสดงในตารางที่ 1
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ตารางที่ 1  ความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคล คุณลักษณะงาน บรรยากาศองค์กร และการจัดการ
              ความเครียด กับความเครียดจากการทำ�งานของพยาบาลห้องผ่าตัด (n = 201)

		  ตัวแปร					     B	  S.E. (B)	 p

คุณลักษณะส่วนบุคคล			 
    อายุ (ปี)					             -.170	    .111	          .127
    สถานภาพสมรส	  			          2.676	  2.517	          .289
    ระดับการศึกษา	                                                    .757	  3.458	          .827
    รายได้ (ต่อเดือน × 1,000 บาท)	                              -.248	    .083	          .003
    ประสบการณ์การปฏิบัติงานห้องผ่าตัด (ปี)	                   -.155	    .112	          .169
    โรคประจำ�ตัว	                                                  -1.293	  2.783	          .643
    จำ�นวนชั่วโมงในการปฏิบัติงานปกติ (ชม./สป.)	          .506	    .355	          .155
    จำ�นวนชั่วโมงในการปฏิบัติงานพิเศษ (ชม./สป.)	         -.023	    .101	          .821
    การได้รับการฝึกอบรมเพิ่มเติมเกี่ยวกับห้องผ่าตัดฯ	       -1.184	  3.256	          .716
    การได้รับการฝึกอบรมเกี่ยวกับการจัดการความเครียด       -5.041	  2.476	          .043

คุณลักษณะงาน			 
    ความหลากหลายของทักษะ	                             -2.950	  1.193	          .014
    เอกลักษณ์ของงาน	                                        -3.362	    .696         < .001
    ความสำ�คัญของงาน	                                        -2.379	    .758	          .002
    ความเป็นอิสระของงาน	                                        -1.793	    .462	        < .001
    ผลป้อนกลับของงาน	                                        -2.219	    .601	        < .001

บรรยากาศองค์กร	 		
    โครงสร้างขององค์กร: ดี	                                       -1.921	    .435	        < .001
    นโยบายและการบริหารองค์กร: ชัดเจน	                  -2.371	    .387	        < .001
    สิ่งแวดล้อม	                                                  -1.730	    .419	        < .001
    เทคโนโลยีและวิทยาการต่างๆ	                             -2.245	    .548	        < .001

การจัดการความเครียด	                                         -.365	    .173	          .037

หมายเหตุ:  ตัวแปรหุ่นมีดังนี้  สถานภาพสมรส: โสด = 1, สมรส/ม่าย/แยกกันอยู่/หย่าร้าง = 0  ระดับการศึกษา: 

              ปริญญาตรี = 1, ปริญญาโท = 0,  การได้รับการฝึกอบรมเพิ่มเติมเกี่ยวกับห้องผ่าตัดฯ: เคย = 1, ไม่เคย = 0,  

              และการได้รับการฝึกอบรมเกี่ยวกับการจัดการความเครียด: เคย = 1, ไม่เคย = 0
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		  4. ปัจจัยท�ำนายความเครียดจากการท�ำงาน
ของพยาบาลห้องผ่าตัด พบว่าปัจจัยที่สามารถท�ำนาย
ความเครียดจากการท�ำงานได้อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ
มี 2 ปัจจยั คอื บรรยากาศองค์กรเรือ่งนโยบายและการบรหิาร

องค์กร และคุณลักษณะงานเรื่องเอกลักษณ์ของงาน
โดยสามารถร่วมกันท�ำนายความเครียดจากการท�ำงาน
ได้ร้อยละ 16.80 อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(adj. R2 = .168,
p < .001) ดังแสดงในตารางที่ 2

การอภิปรายผลการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้ ผู ้วิจัยอภิปรายผลการวิจัยตาม
วัตถุประสงค์การวิจัย ดังนี้
	 ผลการวิจัยพบว่าความเครียดจากการท�ำงาน
ของพยาบาลห้องผ่าตัดโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง 
(ร้อยละ 57.70) ทั้งนี้เนื่องจากมีการจัดอบรมให้ความรู้
เกีย่วกบัเทคโนโลยใีหม่ๆ ในห้องผ่าตดัและสาธติวธิกีารใช้
และดแูลเครือ่งมือพเิศษในการผ่าตดัให้พยาบาลห้องผ่าตดั
อยูเ่สมอ ซึง่ผลการวจิยัครัง้น้ีสอดคล้องกบัการศกึษาของ
อารยา สมัพนัธพงษ์ (2557) ทีศ่กึษาปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธ์
ต่อความเครียดของเจ้าหน้าที่พยาบาลแผนกอายุรกรรม 
โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยในสงักดัของรัฐแห่งหนึง่ พบว่า
ความเครยีดจากการท�ำงานโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง
	 ผลการวิจัยพบว่ารายได้มีความสัมพันธ์ทางลบ
กับความเครียดจากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตัด
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ทั้งนี้อาจเนื่องจากพยาบาล
ห้องผ่าตัดส่วนใหญ่มีรายได้อยู่ในช่วง 20,001-40,000
บาทต่อเดือน (ร้อยละ 67.70) ซึ่งนับว่าเพียงพอกับ
การด�ำรงชวีติตามปกต ิท�ำให้ไม่มคีวามวติกกงัวลในเรือ่ง
รายได้ จึงไม่เป็นการเพิ่มความเครียดจากการท�ำงานได้
ทางหนึง่ ซ่ึงผลการวจัิยครัง้นีส้อดคล้องกบัการศกึษาของ
กาญจนา วเิชยีรประดิษฐ์, ทนงศกัดิ ์ยิง่รตันสขุ, และศรรีตัน์
ล้อมพงศ์ (2556) ที่ศึกษาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับ
ความเครยีดจากการท�ำงานของพยาบาลวชิาชพีในโรงพยาบาล

สงักดัมหาวิทยาลยัทีอ่ยูใ่นก�ำกับของรฐั พบว่าความเพยีงพอ
ของรายได้มคีวามสมัพนัธ์กบัความเครยีดจากการท�ำงาน
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ
	 ผลการวจิยัพบว่าการได้รบัการฝึกอบรมเกีย่วกบั
การจดัการความเครยีดมคีวามสมัพนัธ์ทางลบกบัความเครียด
จากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตัดอย่างมีนัยส�ำคัญ
ทางสถติ ิทัง้นีอ้ธบิายได้ว่าการได้รบัการฝึกอบรมเกีย่วกับ
การจดัการความเครยีด ท�ำให้พยาบาลห้องผ่าตัดสามารถ
เลอืกใช้วธิกีารจัดการความเครยีดได้เหมาะสมตามความรู้
ทีไ่ด้รับจากการฝึกอบรม จงึท�ำให้สามารถลดความเครยีด
จากการท�ำงานได้ ซึ่งผลการวิจัยครั้งนี้สอดคล้องกับ
การศกึษาของปาณภิา เสยีงเพราะ (2557) ทีศ่กึษาปัจจยั
ที่มีความสัมพันธ์กับความเครียดจากการท�ำงานของ
พยาบาลในโรงพยาบาลเฉพาะทางโรคมะเรง็ พบว่าการเคย
ได้รับการอบรมเฉพาะทางโรคมะเร็งมีความสัมพันธ์กับ
ความเครียดจากการท�ำงานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ
	 ผลการวจิยัพบว่าคณุลกัษณะงานทัง้ 5 คณุลกัษณะ
มีความสัมพันธ์ทางลบกับความเครียดจากการท�ำงาน
ของพยาบาลห้องผ่าตัดอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ทั้งนี้
อธบิายได้ว่าคณุลกัษณะงานในหน้าทีข่องพยาบาลห้องผ่าตดั
ต้องใช้ความเชีย่วชาญเฉพาะ ความช�ำนาญ และประสบการณ์
ซึ่งเม่ือพยาบาลห้องผ่าตัดมีความสามารถเฉพาะทาง
เพิม่ขึน้แล้ว จะท�ำให้เกดิความรูส้กึว่างานทีท่�ำมคีวามส�ำคญั
มีคุณค่า และภูมิใจในการท�ำงาน ส่งผลให้ความเครียด

ตารางที่ 2  ปัจจัยทำ�นายความเครียดจากการทำ�งานของพยาบาลห้องผ่าตัด (n = 201)

                 ตัวแปร	                        b	   SE	    Beta	        t	          p

นโยบายและการบริหารองค์กร	          -1.875	  .454	   -.315     -4.127     < .001

เอกลักษณ์ของงาน	                              -1.621	  .791	   -.156	    -2.049        .042

Constant = 132.202; R = .419; R2 = .176; adj. R2 = .168; F = 21.124; p < .001
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จากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตดัลดลง ซึง่ผลการวจิยั
ครั้งนี้สอดคล้องกับการศึกษาของทิวา กลั่นเรืองแสง
(2552) ท่ีศกึษาปัจจยัท่ีมีผลต่อความเครยีดในการปฏบิตังิาน
ของพยาบาลห้องผ่าตัดโรงพยาบาลต�ำรวจ พบว่าความเครยีด
มีความสัมพันธ์ในทางตรงกันข้ามกับภาระงานหรือ
ลักษณะงานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ
	 ผลการวิจัยพบว่าบรรยากาศองค์กรทั้ง 4 ส่วน 
มีความสัมพันธ์ทางลบกับความเครียดจากการท�ำงาน
ของพยาบาลห้องผ่าตัดอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ทั้งนี้
อธิบายได้ว่าการท่ีองค์กรมีการก�ำหนดนโยบายและ
เป้าหมายท่ีชดัเจน มกีารจดัสิง่แวดล้อมทีเ่อือ้ต่อการท�ำงาน
ในห้องผ่าตัด เช่น มแีสงสว่างเพยีงพอ มรีะบบการป้องกัน
และควบคุมการติดเชื้อ และมีการพัฒนาคุณภาพและ
มาตรฐานการบรกิารอย่างต่อเน่ือง จึงท�ำให้เกดิบรรยากาศ
ทีเ่อือ้ต่อการท�ำงาน ส่งผลให้ความเครยีดจากการท�ำงาน
ของพยาบาลห้องผ่าตัดลดลง ซึง่ผลการวิจยัครัง้นีส้อดคล้อง
กับการศึกษาของสมส่วน พงศ์เจริญ (2544) ที่ศึกษา
ความสัมพนัธ์ระหว่างอตัมโนทศัน์ ประสบการณ์การท�ำงาน
และบรรยากาศองค์การ กับความเครียดของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาลชุมชน พบว่าบรรยากาศองค์การ
มคีวามสมัพนัธ์ทางลบกบัความเครียดของพยาบาลวชิาชพี
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ
	 ผลการวิจัยพบว่าการจัดการความเครียดมี
ความสมัพันธ์ทางลบกบัความเครยีดจากการท�ำงานของ
พยาบาลห้องผ่าตัดอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิทัง้นีเ้นือ่งจาก
พยาบาลห้องผ่าตดัส่วนใหญ่ใช้วธิกีารจดัการความเครยีด
ด้วยการเผชิญปัญหา โดยพยายามที่จะปฏิบัติงานตาม
ขัน้ตอนท่ีได้วางแผนไว้ วเิคราะห์ปัญหาเพือ่ใช้เป็นแนวทาง
ในการแก้ปัญหา จงึเป็นการจดัการความเครยีดแบบมุง่แก้
ปัญหา เมื่อมีการเผชิญปัญหาตามความเป็นจริงและมี
การวเิคราะห์เลอืกวธิทีีดี่ทีส่ดุในการจดัการปัญหา จงึช่วยให้
พยาบาลห้องผ่าตดัสามารถลดความเครียดจากการท�ำงานได้
ซึ่งผลการวิจัยครั้งนี้สอดคล้องกับการศึกษาของสุวรรณี
ลิ่มศิลา (2547) ที่ศึกษาปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการเผชิญ
ความเครยีดของพยาบาลห้องผ่าตดั โรงพยาบาลรามาธบิดี
พบว่าพยาบาลห้องผ่าตดัมกีารเผชญิความเครยีดด้านการจดัการ

ปัญหามากกว่าด้านการจัดการอารมณ์ มีการเผชิญกับ
สิ่งที่เป็นปัญหาตามความเป็นจริง และเลือกวิธีที่ดีที่สุด
ในการจัดการความเครียด ซึ่งจะช่วยลดความเครียด
ของตนเองและสิ่งเร้าที่มากระทบ โดยมีการปรับเปลี่ยน
กระบวนการคิดให้อยู่บนพื้นฐานของความเป็นจริง
	 ผลการวิจยัพบว่าปัจจัยทีส่ามารถท�ำนายความเครยีด
จากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตดัได้อย่างมนียัส�ำคัญ
ทางสถิติมี 2 ปัจจัย คือ บรรยากาศองค์กรเรื่องนโยบาย
และการบรหิารองค์กร และคณุลกัษณะงานเรือ่งเอกลักษณ์
ของงาน ทั้งน้ีเนื่องจากองค์กรมีการก�ำหนดบทบาทและ
หน้าทีอ่ย่างชดัเจนในการปฏิบตังิานของพยาบาลห้องผ่าตดั
ทั้งในระยะก่อนผ่าตัด ระหว่างผ่าตัด และหลังผ่าตัด
ท�ำให้พยาบาลห้องผ่าตัดมีความเข้าใจในบทบาทและ
หน้าท่ีของตน ประกอบกับมีความภูมิใจในเอกลักษณ์
ของงานในห้องผ่าตดั จงึท�ำให้พยาบาลห้องผ่าตดัปฏบิตังิาน
ในบทบาทและหน้าที่นั้นๆ ได้ดี ส่งผลให้ความเครียด
จากการท�ำงานลดลง ซ่ึงผลการวิจัยครั้งนี้สอดคล้องกับ
การศกึษาของพลภทัร เจริญเวยีงเวชกจิ (2551) ทีศ่กึษา
ความสมัพนัธ์ระหว่างคณุลักษณะงาน บรรยากาศองค์การ
และความเชือ่อ�ำนาจควบคมุ กบัความเครยีดในการท�ำงาน
ของพนักงานบริษัทเอกชน พบว่าคุณลักษณะงานมี
ความสมัพนัธ์ทางลบกบัความเครยีดในการท�ำงานอย่างมี
นัยส�ำคัญทางสถิติ

ข้อเสนอแนะ
	 1. ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้
		  1.1 ผู้บริหารโรงพยาบาลควรเปิดโอกาสให้
พยาบาลห้องผ่าตัดมีส่วนร่วมในการบริหารจัดการและ
การก�ำหนดนโยบายที่มีผลต่อการปฏิบัติงานที่ตนเอง
รับผิดชอบในห้องผ่าตัด รวมทั้งการก�ำหนดมาตรฐาน
ของหน่วยงาน อันจะน�ำไปสู่การสร้างความรู้สึกร่วมและ
เป็นส่วนหนึง่ขององค์กร ซึง่ก่อให้เกดิแรงจงูใจในการปฏิบตัิ
การพยาบาลให้มคีณุภาพและมคีวามปลอดภยัแก่ผูร้บับรกิาร
สูงสุด
		  1.2 ผูบ้ริหารงานการพยาบาลผ่าตดัควรสนบัสนนุ
เรื่องการสร้างความเฉพาะทางที่เพิ่มข้ึน ในการผ่าตัด
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โดยจัดอบรมความรูเ้กีย่วกบักระบวนการผ่าตดัทีก้่าวหน้า
การใช้งานเครื่องมือหรืออุปกรณ์พิเศษต่างๆ เพื่อให้
พยาบาลห้องผ่าตดัมีความสามารถเฉพาะทางเพิม่มากขึน้
ท�ำให้เกดิความรูส้กึว่างานทีท่�ำมคีวามส�ำคญั มคีณุค่า และ
ภมูใิจในการมคีวามสามารถเฉพาะทาง ก่อให้เกดิแรงจงูใจ
ทีจ่ะพฒันาตนเองอย่างต่อเนือ่ง อันส่งผลถงึประสทิธภิาพ
ในงาน ท�ำให้เกิดประโยชน์ทั้งต่อหน่วยงาน องค์กร และ
ผู้รับบริการ
	 2. ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป
		  2.1 ควรมีการวิจัยเพื่อเปรียบเทียบระดับ
ความเครียดจากการท�ำงานระหว่างพยาบาลห้องผ่าตัด
ทีป่ฏิบัตงิานในโรงพยาบาลระดบัแตกต่างกนั ทัง้ของภาครฐั
และภาคเอกชน เพื่อเป็นแนวทางในการลดความเครียด
ทีเ่กดิจากการท�ำงานของพยาบาลห้องผ่าตดั ซึง่จะท�ำให้
มคีณุภาพชวีติทีดี่ มคีวามสขุ และยงัคงอยูใ่นองค์กรต่อไป
		  2.2 ควรศกึษาตวัแปรอืน่  ๆทีอ่าจมคีวามเกีย่วข้อง
กับความเครยีดของพยาบาลห้องผ่าตดั เช่น การสนบัสนนุ
ทางสังคม ความปลอดภัยด้านการท�ำงาน ความสมดุล
ระหว่างชีวติการท�ำงานกบัชีวิตส่วนตวั เพ่ือความครอบคลมุ
ของการน�ำผลท่ีได้ไปพฒันาการบริหารองค์กรของพยาบาล
ห้องผ่าตัด
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