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ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตกัับความเครีียดของพยาบาลในโรงพยาบาลของรััฐ กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นพยาบาลที่่�

ปฏิิบััติิงานในโรงพยาบาลของรััฐในเขตสุุขภาพที่่� 1 จำำ�นวน 415 คน เครื่่�องมืือการวิิจััยประกอบด้้วย 

แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป แบบวััดความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตของพยาบาล มีีค่่าความเชื่่�อมั่่�น .78 และ

แบบประเมิินความเครีียดของพยาบาล มีีค่่าความเชื่่�อมั่่�น .96 เก็็บรวบรวมข้้อมููลในช่่วงเดืือนมีีนาคม

ถึึงเดืือนมิิถุุนายน 2564 วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน และ

สหสััมพัันธ์์แบบเพีียร์์สััน

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พยาบาลในโรงพยาบาลของรััฐมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตโดยรวม

ในระดัับมาก (M = 3.73, SD = .35) มีีคะแนนเฉลี่่�ยความเครีียดโดยรวมในระดัับปานกลาง (M = 3.01, 

SD = .71) และความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตไม่่มีีความสััมพัันธ์์กัับความเครีียดของพยาบาลในโรงพยาบาลของรััฐ

	 จากการวิิจััยครั้้�งนี้้�มีีข้้อเสนอแนะว่่า พยาบาลควรประเมิินความเครีียดของตนเองเป็็นระยะ เพื่่�อให้้

ได้้ข้้อมููลสำำ�หรัับใช้้ในการวางแผนจััดการความเครีียดที่่�เหมาะสม

คำำ�สำำ�คััญ:  ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิต  ความเครีียด  พยาบาล  โรงพยาบาลของรััฐ

Abstract
	 This descriptive correlational research aimed to examine the relationship between 

mental health literacy and stress of nurses in government hospitals. The samples were 

415 nurses working in government hospitals in health region 1. The research instruments 

included a demographic data questionnaire, the Mental Health Literacy Scale with 

a reliability of .78, and the Nurse Stress Assessment Questionnaire with a reliability of .96. 

Data were collected from March to June 2021. Statistics used for data analysis included 

frequency, percentage, mean, standard deviation, and Pearson’s product moment correlation.

	 The research results revealed that the nurses in government hospitals demonstrated 

overall mean score of mental health literacy at a high level (M = 3.73, SD = .35) and overall 

mean score of stress at a moderate level (M = 3.01, SD = .71). In addition, there was no 

relationship between mental health literacy and stress of nurses in government hospitals.

	 This research suggests that nurses should assess their stress periodically in order 

to obtain information for proper stress management.

Keywords:  Mental health literacy,  Stress,  Nurses,  Government hospitals
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ความเป็็นมาและความสำำ�คััญของปััญหา

	 พยาบาลเป็็นบุุคลากรที่่�สำำ�คััญในระบบสุุขภาพ 

ปฏิิบััติิงานใกล้้ชิิดกัับผู้้�ป่่วยมากที่่�สุุด โดยเป้้าหมายหลััก

ของการพยาบาล คืือ การดููแลสุุขภาพแบบองค์์รวม 

การพยาบาลเป็็นงานที่่�มีีแนวโน้้มก่่อให้้เกิิดความเครีียด

อยู่่� ตลอดเวลา พยาบาลจึึงเป็็นบุุคลากรที่่ �เสี่่ �ยงต่่อ

การเกิดิปััญหาทางสุขุภาพจิติ เน่ื่�องจากเป็็นวิิชาชีีพที่่�มีี

ความเครีียดสููงมากกว่่าสหวิิชาชีีพอื่่�นในทีีมผู้้�รัักษา 

(Clouston, 2019) ความเครีียดเป็็นสาเหตุุสำำ�คััญที่่�

ก่่อให้้เกิิดการสููญเสีียความสมดุุลทั้้�งทางร่่างกายและจิิตใจ 

ตามแนวคิิดของ Lazarus and Folkman (1984) 

อธิิบายว่่า ความเครีียดเป็็นปฏิิสััมพัันธ์์ระหว่่างบุุคคลกับ

สิ่่�งแวดล้้อม มีีอิทธิิพลซ่ึ่�งกัันและกััน เกิิดจากกระบวนการ

ประเมิินค่าทางปััญญาของบุุคคลต่อสิ่่�งเร้้าหรืือสถานการณ์์

ที่่�เข้้ามาในประสบการณ์์ โดยประเมิินสถานการณ์์ว่่าเป็็น

ความเครีียดและมีีผลเสีียต่่อสวัสดิภาพหรืือความผาสุุก

ของตน แบ่่งออกเป็็น 3 ลัักษณะ ได้้แก่่ การเป็็นอันตราย

หรืือสููญเสีีย การถููกคุุกคาม และการท้้าทาย เม่ื่�อพยาบาล

มีีการประเมิินสถานการณ์์ต่่างๆ ที่่�ก่่อให้้เกิิดความเครีียด

ในลัักษณะการเป็็นอัันตรายหรืือสููญเสีีย หรืือการถููก

คุุกคาม ก็จะเกิิดผลกระทบหรืือมีีการสููญเสีียความสมดุุล

ทั้้�งทางร่่างกาย จิิตใจ อารมณ์์ และพฤติิกรรม จาก

การศึึกษาพบว่่า พยาบาลที่่ �มีีความเครีียดในระดัับ

ปานกลางถึึงสููงมาก มีีโรคความดัันโลหิิตสููง มีีระดัับ

คอเลสเตอรอลและดััชนีีมวลกายสููงขึ้้�น และมีีปััญหา

การนอน (Jordan, Khubchandani, & Wiblishauser, 

2016) โดยความเครีียดที่่�เพิ่่�มขึ้้�นมีีความเกี่่�ยวข้้องกัับ

สุุขภาพจิิตที่่�แย่่ลง (Sarafis et al., 2016) นอกจากน้ี้�

พยาบาลยังมีีความวิิตกกัังวลสูง กลััว เบ่ื่�อหน่่าย ซึมเศร้้า 

อารมณ์์เปลี่่�ยนแปลงง่่าย ขาดสมาธิิ และบกพร่่องใน

การรับัรู้้� (ธััญยธรณ์ ์ทองแก้้ว และศิริิิลัักษณ์ ์ศุภปีีติิพร, 

2561) หากพยาบาลมีีการเผชิิญความเครีียดที่่�ไม่่เหมาะสม 

ไม่่สามารถจััดการกัับความเครีียดได้้ จะทำำ�ให้้สููญเสีีย

ความเชื่่�อมั่่�นในการจััดการกัับชีีวิิตตนเอง ขาดความ

ภาคภููมิิใจในตนเอง และหากความเครีียดยัังคงอยู่่�ใน

ระยะยาวอาจส่งผลให้้เกิิดอาการเจ็็บป่่วยทางจิิตเวชได้้ 

(วัันทนา เนาว์์วััน และอารมณ์์ เอี่่�ยมประเสริฐ, 2563)

	 ปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับความเครีียดของพยาบาลมีี 

2 ปัจจััย คืือ ปัจจััยด้้านบุคคล และปััจจััยด้้านสถานการณ์์ 

(Lazarus & Folkman, 1984) ซ่ึ่�งสถานการณ์์ที่่�ทำำ�ให้้

เกิิดความเครีียดของพยาบาลประกอบด้้วยปััจจััยด้้าน

การบริิการ ปัจจััยด้้านการบริิหาร และปััจจััยด้้านวิิชาการ 

จากการศึึกษาของธััญยธรณ์์ ทองแก้้ว และศิิริิลัักษณ์์ 

ศุุภปีีติิพร (2561) พบว่่า ปัจจััยด้้านปัญหาการทำำ�งาน

มีีความสััมพัันธ์์กัับความเครีียดของพยาบาลมากกว่่า

ปััจจััยด้้านอื่่�นๆ และการศึึกษาของสุุพรรณีี พุ่่�มแฟง 

และบุญุใจ ศรีีสถิตินรากููร (2558) พบว่า่ ปัจจััยที่่�ทำำ�ให้้

เกิิดความเครีียดมากที่่�สุุดของพยาบาล คืือ ปัจจััยด้้าน

ผู้้�ป่่วยและครอบครััว รองลงมา คืือ ปััจจััยด้้านสมดุุล

ระหว่่างชีีวิิตและการทำำ�งาน อย่่างไรก็็ตาม หากพยาบาล

มีีความสามารถในการดููแลตนเองทางสุุขภาพจิิต มีีการ

รัับรู้้�ภาวะทางสุุขภาพจิิตของตนเองจนนำำ�ไปสู่่�การจััดการ

ที่่�มีีประสิิทธิิภาพ มีีการแสวงหาแหล่่งประโยชน์ในการขอ

ความช่่วยเหลืือ ก็็อาจนำำ�ไปสู่่�การบรรเทาความเครีียด

ของตนเองได้้ (ปวิิตรา ทองมา และสุุวิิณีี วิิวััฒน์์วานิิช, 

2560) และทำำ�ให้้การปฏิิบััติิการพยาบาลแก่่ผู้้�ป่่วยเป็็นไป

อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ โดยความสามารถในการดููแล

สุุขภาพจิิตของตนเอง และการแสวงหาแหล่่งประโยชน์

ในการขอความช่่วยเหลืือ เป็็นส่วนหนึ่่�งของความรอบรู้้�

ทางสุขุภาพจิติ (mental health literacy) ซ่ึ่�งอาจเป็็น

ปััจจััยด้้านบุคคลที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับความเครีียดของพยาบาล

	 ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตโดยทั่่�วไปหมายถึึง 

ความรู้้�และความเชื่่�อเกี่่�ยวกับความผิิดปกติิทางจิิตเวช

ที่่�จะช่่วยให้้บุคคลรับรู้้� จััดการหรืือป้้องกัันการเจ็็บป่่วย

ทางจิิตเวชของตนเองได้้ รวมถึึงการรู้้�วิิธีีค้้นหาข้้อมููล

ด้้านสุุขภาพจิิต ปััจจััยเสี่่ �ยงและสาเหตุุของการเกิิด

ความผิิดปกติิทางจิิต (Jorm et al., 1997) และ

หมายถึึง ความรู้้�ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับการบำำ�บััดรัักษา

บุุคคลที่่�มีีปััญหาทางสุุขภาพจิิตและจิิตเวช ตลอดจน

ความสามารถในการเข้้าถึึงแหล่่งประโยชน์ในการช่่วยเหลืือ
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บุุคคลที่่�มีีปัญหาดัังกล่่าว การมีีความตระหนัักถึึงปััญหา

การเจ็็บป่่วยทางจิิตเวช สามารถดููแลสุุขภาพจิิตของ

ตนเองและคนรอบข้้างได้้ และมีีทััศนคติิที่่�ดีีต่่อบุุคคล

ที่่�มีีปััญหาทางจิิต (Langlands, Jorm, Kelly, & 

Kitchener, 2008) นอกจากน้ี้� ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ

จิิตยัังรวมถึึงการนำำ�กระบวนการเหล่่าน้ี้�ลงสู่่�การปฏิิบััติิ 

มีีการแสวงหาความช่่วยเหลืือและสามารถส่่งต่่อได้้ 

(O’Connor & Casey, 2015) ดังนั้้�น ความรอบรู้้�ทาง

สุุขภาพจิิตของพยาบาลจึงหมายถึึง ความรู้้�และความเช่ื่�อ

ของพยาบาลเกี่่ �ยวกัับปััญหาสุุขภาพจิิตและจิิตเวช 

การป้้องกัันปัญหาสุุขภาพจิิตและการบำำ�บัดรัักษาบุุคคล

ที่่�มีีปัญหาทางจิิตเวช สามารถจััดการหรืือป้้องกัันการเกิิด

ปััญหาสุุขภาพจิิตและจิิตเวชของตนเองและบุุคคลอื่่�น

ในขอบเขตที่่�สามารถทำำ�ได้้ ตลอดจนแสวงหาแหล่่ง

ประโยชน์์ในการดููแลตนเองและช่่วยเหลืือบุุคคลที่่�มีี

ปััญหาดัังกล่่าว รวมทั้้�งมีีทัศนคติิที่่�ดีีต่อบุุคคลที่่�มีีปัญหา

ทางสุุขภาพจิิตและจิิตเวช นอกจากน้ี้�ยัังรวมถึึงวิิธีีการ

จััดการหรืือป้้องกัันการเจ็็บป่่วยทางจิิตเวช ซึ่่�งเป็็น

การนำำ�กระบวนการเหล่่าน้ี้�ลงสู่่�การปฏิิบััติิ มีีการแสวงหา

ความช่่วยเหลืือและสามารถส่่งต่่อได้้ โดยความรอบรู้้�

ทางสุุขภาพจิิตมีีองค์์ประกอบ 6 ด้้าน ได้้แก่่ 1) ด้้าน

ความสามารถในการรับัรู้้�ความผิดิปกติทิี่่�เฉพาะเจาะจง

หรืือประเภทของความทุุกข์์ทางจิิตใจชนิดต่่างๆ 2) ด้้าน

ความรู้้�และความเชื่่�อเกี่่�ยวกับปััจจััยเสี่่�ยงและสาเหตุขุอง

การเกิิดปััญหาทางสุุขภาพจิิตและจิิตเวช 3) ด้้านความรู้้�

และความเช่ื่�อเกี่่�ยวกับการช่่วยเหลืือตนเองและบุุคคลอื่�น

เพ่ื่�อป้้องกัันและช่่วยเหลืือเม่ื่�อเกิิดปััญหาทางสุุขภาพจิิต

และจิิตเวช 4) ด้้านความรู้้�และความเช่ื่�อเกี่่�ยวกับการขอ

ความช่่วยเหลืือจากผู้้�เชี่่�ยวชาญ 5) ด้้านทัศนคติิที่่�เอื้้�อ

ต่่อการรับัรู้้�และการแสวงหาความช่ว่ยเหลืือที่่�เหมาะสม 

และ 6) ด้้านความรู้้�เกี่่�ยวกัับวิิธีีการค้้นหาข้้อมููลด้้าน

สุุขภาพจิิตและจิิตเวช (O’Connor & Casey, 2015) 

จะเห็็นได้้ว่า ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตของพยาบาลมีี

ความสำำ�คัญและมีีประโยชน์ทั้้�งต่่อตนเองและบุุคคลอื่�น

	 การศึึกษาที่่�ผ่่านมาพบว่่า ความเครีียดมีีความ

สััมพัันธ์์ทางลบในระดัับต่ำำ��กัับความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ

จิิตในโรคซึึมเศร้้าของคนวััยทำำ�งาน อายุุ 20–59 ปีี 

(Nakamura-Taira, Izawa, & Yamada, 2018) 

แต่่ยัังไม่่พบการศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�

ทางสุุขภาพจิิตกัับความเครีียดในกลุ่่�มพยาบาลทั้้�งใน

ประเทศไทยและต่่างประเทศ ซ่ึ่�งความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ

จิิตและความเครีียดมีีแนวโน้้มที่่�จะสััมพัันธ์์กััน หาก

พยาบาลมีีความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตในระดัับที่่�มาก 

จะทำำ�ให้้มีีการจััดการความเครีียดได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

มากขึ้้�น ส่่งผลให้้ความเครีียดลดลงได้้ ผู้้�วิิจััยในฐานะ

พยาบาลที่่�ปฏิิบััติิงานในหอผู้้�ป่่วยจิิตเวช จึงสนใจศึึกษา

ความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตกัับ

ความเครีียดของพยาบาลในโรงพยาบาลของรััฐ หาก

พบว่่าความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตมีีความสััมพัันธ์์กัับ

ความเครีียดของพยาบาล ก็็จะสามารถใช้้เป็็นข้้อมููล

พื้้�นฐานในการวางแผนการจััดการความเครีียด โดย

มุ่่� งเน้้นที่่ �การเสริิมสร้้างความรอบรู้้ �ทางสุุขภาพจิิต

สำำ�หรัับพยาบาลต่อไป

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 1. เพื่่�อศึึกษาความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตของ

พยาบาลในโรงพยาบาลของรััฐ

	 2. เพื่่ �อศึึกษาความเครีียดของพยาบาลใน

โรงพยาบาลของรััฐ

	 3. เพื่่�อศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�

ทางสุุขภาพจิิตกัับความเครีียดของพยาบาลในโรงพยาบาล

ของรััฐ

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยใช้้กรอบแนวคิดความเครีียด 

ของ Lazarus and Folkman (1984) ซ่ึ่�งเป็็นผลการ

ประเมิินปฏิสิัมัพัันธ์ร์ะหว่า่งบุคุคลกับัสิ่่�งแวดล้้อมหรืือ

สถานการณ์ต่์่างๆ จากการปฏิิบััติิงาน ผ่า่นกระบวนการ

ทางปััญญา ได้้แก่่ 1) ประเมิินสถานการณ์์ที่่�กำำ�ลัังเผชิิญ

ว่่าเป็็นอย่่างไร (primary appraisal) 2) ประเมิินแหล่่ง
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ประโยชน์์ที่่�ตนมีีอยู่่�ว่่าจะช่่วยจััดการกัับสถานการณ์์

ความเครีียดที่่�เกิิดขึ้้�นนั้้�นได้้หรืือไม่่ อย่่างไร (secondary 

appraisal) และ 3) ประเมิินสถานการณ์์ซ้ำำ�� (reappraisal) 

สถานการณ์์ที่่�ต้้องเผชิิญในที่่�นี้้� คืือ ด้้านบริิการ ด้้าน

บริิหาร และด้้านวิิชาการ หากพยาบาลมีีความรอบรู้้�

ทางสุุขภาพจิิตที่่�ครอบคลุุมองค์์ประกอบ 6 ด้้าน ตาม

แนวคิิดของ O’Connor and Casey (2015) ได้้แก่่ 

1) ด้้านความสามารถในการรัับรู้้�ความผิิดปกติิที่่�เฉพาะ

เจาะจงหรืือประเภทของความทุกุข์์ทางจิิตใจชนิดิต่่างๆ 

2) ด้้านความรู้้�และความเชื่่�อเกี่่�ยวกัับปััจจััยเสี่่�ยงและ

สาเหตุุของการเกิิดปััญหาทางสุุขภาพจิิตและจิิตเวช 

3) ด้้านความรู้้�และความเชื่่�อเกี่่�ยวกัับการช่่วยเหลืือ

ตนเองและบุุคคลอื่�นเพ่ื่�อป้้องกัันและช่่วยเหลืือเม่ื่�อเกิิด

ปััญหาทางสุุขภาพจิิตและจิิตเวช 4) ด้้านความรู้้�และ

ความเช่ื่�อเกี่่�ยวกับการขอความช่่วยเหลืือจากผู้้�เชี่่�ยวชาญ 

5) ด้้านทััศนคติิที่่ �เอื้้ �อต่่อการรัับรู้้ �และการแสวงหา

ความช่่วยเหลืือที่่�เหมาะสม และ 6) ด้้านความรู้้�เกี่่�ยวกับ

วิิธีีการค้้นหาข้้อมููลด้้านสุุขภาพจิิตและจิิตเวช อาจ

มีีความสััมพัันธ์์กัับการรัับรู้้�ความเครีียดได้้ สรุุปเป็็น

กรอบแนวคิดในการวิิจััยได้้ดังแผนภาพที่่� 1

ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิต

แผนภาพท่ี่� 1  กรอบแนวคิดในการวิิจััย

ความเครีียด

วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยเชิิงพรรณนาแบบหา

ความสััมพัันธ์์ (descriptive correlational research)

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ประชากรเป็็น

พยาบาลที่่�ปฏิิบััติิงานในโรงพยาบาลของรััฐ ในเขต

สุุขภาพทั้้�ง 12 เขต ในปีีงบประมาณ 2559 จำำ�นวน 

108,293 คน (กองยุุทธศาสตร์์และแผนงาน กระทรวง

สาธารณสุุข, 2563) โดยมีีเกณฑ์์การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง 

คืือ 1) มีีการศึึกษาระดัับปริญญาตรีี และมีีประสบการณ์์

การทำำ�งาน 1 ปี ขึ้้�นไป 2) มีีภูมิิลำำ�เนาในเขตสุุขภาพที่่� 1 

(ภาคเหนืือตอนบน 1) ได้้แก่่ จัังหวััดเชีียงใหม่่ แม่่ฮ่่องสอน 

ลำำ�พููน และลำำ�ปาง และ 3) ยิินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย 

คำำ�นวณขนาดตััวอย่่างโดยใช้้สูตรของ Yamane (1973) 

โดยกำำ�หนดความคลาดเคล่ื่�อนเท่่ากัับร้้อยละ 5 ได้้จำำ�นวน

กลุ่่�มตััวอย่่าง 399 คน แต่่เน่ื่�องจากมีีโรงพยาบาล 1 แห่่ง 

ที่่�มีีจำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่างตามสััดส่่วนของประชากรเพีียง 

14 คน จึึงเพิ่่�มกลุ่่�มตััวอย่่างอีีก 16 คน ได้้จำำ�นวน

กลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งสิ้้�น 415 คน เลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างด้้วย

วิิธีีการเลืือกแบบหลายขั้้�นตอน โดยแบ่่งโรงพยาบาล

ออกเป็็น 4 กลุ่่� ม ได้้แก่่ โรงพยาบาลมหาวิิทยาลััย 

โรงพยาบาลศููนย์์ โรงพยาบาลทั่่�วไป และโรงพยาบาล

ชุุมชน จากนั้้�นเลืือกโรงพยาบาลกลุ่่�มละ 1 แห่่ง ด้้วย

วิิธีีการสุ่่�มแบบง่่ายโดยการจัับฉลาก ได้้โรงพยาบาล

มหาราชนครเชีียงใหม่่ โรงพยาบาลลำำ�ปาง โรงพยาบาล

ลำำ�พูน และโรงพยาบาลแม่่สะเรีียง แล้้วเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง

ด้้วยวิิธีีการสุ่่�มแบบง่่ายโดยการจัับฉลาก ตามสััดส่่วน

ของประชากร

	 เครื่�องมืือการวิิจััย เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้� 

มีี 3 ชุด ดังน้ี้�

	 	 ชุุดที่่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป ผู้้�วิิจััย

สร้้างขึ้้�น ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกัับเพศ อายุุ 

ประสบการณ์์การทำำ�งาน และการอบรมทั่่�วไปเพ่ื่�อส่่งเสริม

การปฏิิบััติิทางการพยาบาล จำำ�นวน 4 ข้้อ มีีลัักษณะ

คำำ�ตอบเป็็นแบบเลืือกตอบและแบบเติิมคำำ�

	 	 ชุุดที่่� 2 แบบวััดความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิต

ของพยาบาล ผู้้�วิิจััยดััดแปลงจากแบบวััดความรอบรู้้�
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ทางสุุขภาพจิิต ของ O’Connor and Casey (2015) 

แบ่่งออกเป็็น 6 ด้้าน ได้้แก่่ ด้้านความสามารถใน

การรัับรู้้�ความผิิดปกติิที่่�เฉพาะเจาะจงหรืือประเภทของ

ความทุุกข์์ทางจิิตใจชนิิดต่่างๆ จำำ�นวน 12 ข้้อ ด้้าน

ความรู้้�และความเชื่่�อเกี่่�ยวกับปััจจััยเสี่่�ยงและสาเหตุขุอง

การเกิิดปััญหาทางสุุขภาพจิิตและจิิตเวช จำำ�นวน 7 ข้้อ 

ด้้านความรู้้�และความเช่ื่�อเกี่่�ยวกับการช่่วยเหลืือตนเอง

และบุุคคลอื่�นเพ่ื่�อป้้องกัันและช่่วยเหลืือเม่ื่�อเกิิดปััญหา

ทางสุุขภาพจิิตและจิิตเวช จำำ�นวน 4 ข้้อ ด้้านความรู้้�

และความเชื่่ �อเกี่่ �ยวกัับการขอความช่่วยเหลืือจาก

ผู้้�เชี่่�ยวชาญ จำำ�นวน 5 ข้้อ ด้้านทัศนคติิที่่�เอื้้�อต่่อการรัับรู้้�

และการแสวงหาความช่่วยเหลืือที่่�เหมาะสม จำำ�นวน 

8 ข้้อ และด้้านความรู้้�เกี่่�ยวกับวิิธีีการค้้นหาข้้อมููลด้้าน

สุุขภาพจิิตและจิิตเวช จำำ�นวน 4 ข้้อ รวมจำำ�นวน 40 ข้้อ 

มีีลัักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 5 ระดัับ 

จากคะแนน 1–5 ได้้แก่่ เห็็นด้้วยน้้อยที่่�สุุด เห็็นด้้วยน้้อย 

เห็็นด้้วยปานกลาง เห็็นด้้วยมาก และเห็็นด้้วยมากที่่�สุุด 

ส่่วนเกณฑ์์การแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 5 ระดัับ 

ได้้แก่่ มีีความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตในระดัับน้้อยที่่�สุุด 

(1.00–1.80 คะแนน) ในระดัับน้้อย (1.81–2.60 คะแนน) 

ในระดัับปานกลาง (2.61–3.40 คะแนน) ในระดัับมาก 

(3.41–4.20 คะแนน) และในระดัับมากที่่�สุุด (4.21–

5.00 คะแนน)

	 	 ชุุดที่่� 3 แบบประเมิินความเครีียดของพยาบาล 

ผู้้�วิิจััยใช้้แบบสอบถามความเครีียดของพยาบาล ของ

ลััดดา แซ่่เลี่่�ยว (2547) ซ่ึ่�งพััฒนาขึ้้�นตามกรอบแนวคิด

ของ Lazarus and Folkman (1984) แบ่่งออกเป็็น 

3 ด้้าน ได้้แก่่ ด้้านบริิการ จำำ�นวน 11 ข้้อ ด้้านบริิหาร 

จำำ�นวน 14 ข้้อ และด้้านวิิชาการ จำำ�นวน 5 ข้้อ รวม

จำำ�นวน 30 ข้้อ มีีลัักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณ

ค่่า 5 ระดัับ จากคะแนน 1–5 ได้้แก่่ มีีความเครีียด

น้้อยที่่�สุุด มีีความเครีียดน้้อย มีีความเครีียดปานกลาง 

มีีความเครีียดมาก และมีีความเครีียดมากที่่�สุุด ส่่วน

เกณฑ์ก์ารแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 5 ระดับั ได้้แก่่ 

มีีความเครีียดในระดับัน้้อยที่่�สุุด (1.00–1.49 คะแนน) 

ในระดัับน้้อย (1.50–2.49 คะแนน) ในระดัับปานกลาง 

(2.50–3.49 คะแนน) ในระดัับมาก (3.50–4.49 คะแนน) 

และในระดัับมากที่่�สุุด (4.50–5.00 คะแนน)

	 	 สำำ�หรัับการตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือนั้้�น 

ผู้้�วิิจััยนำำ�แบบวััดความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตของพยาบาล

ไปให้้ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ จำำ�นวน 6 คน ตรวจสอบความตรง

ตามเนื้้�อหา ซึ่่�งผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิประกอบด้้วยจิิตแพทย์์ 

นัักจิิตวิิทยาคลิินิิก ผู้้�ปฏิิบััติิการพยาบาลขั้้�นสููงด้้าน

การพยาบาลจิิตเวช และอาจารย์์พยาบาลที่่�เชี่่�ยวชาญ

ด้้านการพยาบาลจิิตเวชและสุุขภาพจิิต (3 คน) ได้้ค่่า

ดััชนีีความตรงตามเนื้้�อหา (CVI) เท่่ากัับ .98 ดำำ�เนิิน

การแก้้ไขตามคำำ�แนะนำำ� จากนั้้�นนำำ�แบบวัดัความรอบรู้้�

ทางสุุขภาพจิิตของพยาบาล และแบบประเมิินความเครีียด

ของพยาบาล ไปทดลองใช้้กับพยาบาลที่่�ปฏิิบััติิงานใน

โรงพยาบาลมหาราชนครเชีียงใหม่่ ที่่�มีีคุณสมบััติิคล้้ายคลึึง

กัับกลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 10 คน หาค่่าความเชื่่�อมั่่�น

ด้้วยวิิธีีการของครอนบาช ได้้ค่่าเท่่ากัับ .78 และ .96 

ตามลำำ�ดับ

	 การพิิทัักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีดังน้ี้� 1) หลัังจาก

โครงร่่างวิิจััยได้้รับการพิิจารณาเห็็นชอบจากคณะกรรมการ

จริิยธรรมการวิิจััย คณะพยาบาลศาสตร์ ์มหาวิิทยาลััย

เชีียงใหม่่ (เอกสารรัับรอง เลขที่่� 026/2021 วัันที่่ � 

16 มีีนาคม 2564) คณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััย 

ชุุดที่่ � 4 คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยเชีียงใหม่่ 

(เอกสารรัับรอง เลขที่่� 136/64COA-NUR026/64 

วัันที่่� 16 มีีนาคม 2564) คณะอนุุกรรมการจริิยธรรม

การวิิจััยเกี่่�ยวกัับมนุุษย์์ โรงพยาบาลลำำ�ปาง (เอกสาร

รัับรอง เลขที่่ � 48/64 วัันที่่ � 26 เมษายน 2564) 

คณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััย โรงพยาบาลลำำ�พููน 

(เอกสารรับัรอง เลขที่่� 005/2564 วันัที่่� 18 พฤษภาคม 

2564) และผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลแม่ส่ะเรีียง (หนัังสืือ 

ที่่� มส 0032.3/1148 วันที่่� 8 เมษายน 2564) ผู้้�วิิจััยจึึง

เริ่่�มเก็็บรวบรวมข้้อมููล และ 2) ผู้้�วิิจััยช้ี้�แจงวัตัถุุประสงค์์

การวิิจััย ประโยชน์์ที่่�คาดว่่าจะได้้รัับ ขั้้�นตอนการเก็็บ

รวบรวมข้้อมููล และสิิทธิิในการถอนตััวจากการวิิจััย 
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รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููลจะได้้รับการเก็็บรัักษาเป็็นความลัับ

และนำำ�มาใช้้ในการวิิจััยครั้้�งนี้้�เท่่านั้้�น โดยจะนำำ�เสนอ

ข้้อมููลในภาพรวม

	 การเก็็บรวบรวมข้้อมููล ผู้้�วิิจััยขออนุุญาตดำำ�เนิิน

การวิิจััยจากผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลมหาราชนคร

เชีียงใหม่่ ผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลลำำ�ปาง ผู้้�อำำ�นวยการ

โรงพยาบาลลำำ�พูน และผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลแม่่สะเรีียง 

เข้้าพบหััวหน้้าฝ่่ายการพยาบาลของแต่่ละโรงพยาบาล 

เพื่่�อชี้้�แจงวััตถุุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์์ที่่�คาดว่่าจะ

ได้้รับ และวิิธีีการเก็็บรวบรวมข้้อมููล เตรีียมผู้้�ช่่วยผู้้�วิิจััย 

ซึ่่�งเป็็นพยาบาลวิิชาชีีพในแต่่ละโรงพยาบาล แห่่งละ 

1 คน รวมจำำ�นวน 4 คน เพื่่�อช่่วยเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

โดยผู้้�วิิจััยอธิิบายรายละเอีียดของการวิิจััยและวิิธีีการ

เก็็บรวบรวมข้้อมููล จากนั้้�นผู้้�ช่่วยผู้้�วิิจััยพบกลุ่่�มตััวอย่่าง

ที่่�หอผู้้�ป่่วยแต่่ละแห่่ง แนะนำำ�ตัว ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์สิิทธิิ

กลุ่่�มตััวอย่่างตามข้้อความชี้้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิิ ให้้

กลุ่่�มตััวอย่่างตอบแบบสอบถาม โดยให้้เวลา 30 นาทีี 

ทั้้�งน้ี้� ดำำ�เนิินการเก็็บรวบรวมข้้อมููลในช่วงเดืือนมีีนาคม

ถึึงเดืือนมิถุุนายน 2564

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ข้้อมููลทั่่�วไป วิิเคราะห์์ด้้วย

สถิติิความถี่่� ร้้อยละ ค่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

ข้้อมููลความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิต และข้้อมููลความเครีียด 

วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิค่่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

ส่่วนการหาความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ

จิิตกัับความเครีียด วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิสหสััมพัันธ์์แบบ

เพีียร์์สััน

ผลการวิิจััย

	 1. ข้้อมููลทั่่�วไปของพยาบาลในโรงพยาบาลของ

รััฐ พบว่่า พยาบาลฯ ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง คิิดเป็็น

ร้้อยละ 94.22 มีีอายุุอยู่่�ในช่่วง 21–30 ปีี มากที่่�สุุด 

คิิดเป็็นร้้อยละ 29.16 โดยมีีอายุุเฉลี่่ �ย 39.06 ปีี 

(SD = 11.21) ส่วนใหญ่่มีีประสบการณ์์การทำำ�งานอยู่่�ใน

ช่่วง 1–5 ปี มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้้อยละ 27.47 และเคยได้้รับ

การอบรมทั่่�วไปเพ่ื่�อส่่งเสริมการปฏิิบััติิทางการพยาบาล 

คิิดเป็็นร้้อยละ 55.90

	 2. ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตของพยาบาลใน

โรงพยาบาลของรััฐ พบว่่า พยาบาลฯ มีีคะแนนเฉลี่่�ย

ความรอบรู้้ �ทางสุุขภาพจิิตโดยรวมในระดัับมาก 

(M = 3.73, SD = .35) เม่ื่�อจำำ�แนกเป็็นรายด้้าน พบว่่า 

พยาบาลฯ มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิต

ในระดัับมากที่่�สุุด 1 ด้้าน คืือ ด้้านความสามารถใน

การรัับรู้้�ความผิิดปกติิที่่�เฉพาะเจาะจงหรืือประเภทของ

ความทุุกข์์ทางจิิตใจชนิดต่่างๆ (M = 4.22, SD = .53) 

มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ทางสุขุภาพจิติในระดับัมาก 

3 ด้้าน ได้้แก่่ ด้้านความรู้้�และความเช่ื่�อเกี่่�ยวกับปััจจััย

เสี่่�ยงและสาเหตุุของการเกิิดปััญหาทางสุุขภาพจิิตและ

จิิตเวช (M = 3.70, SD = .52) ด้้านทัศนคติิที่่�เอื้้�อต่่อ

การรัับรู้้�และการแสวงหาความช่่วยเหลืือที่่�เหมาะสม 

(M = 4.01, SD = .47) และด้้านความรู้้�เกี่่�ยวกับวิิธีีการ

ค้้นหาข้้อมููลด้้านสุุขภาพจิิตและจิิตเวช (M =  4.04, 

SD = .67) มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตใน

ระดัับปานกลาง 1 ด้้าน คืือ ด้้านความรู้้�และความเช่ื่�อ

เกี่่�ยวกับการช่่วยเหลืือตนเองและบุุคคลอื่�นเพ่ื่�อป้้องกััน

และช่ว่ยเหลืือเมื่่�อเกิิดปััญหาทางสุขุภาพจิิตและจิิตเวช 

(M = 2.95, SD = .69) และมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�

ทางสุุขภาพจิิตในระดัับน้้อย 1 ด้้าน คืือ ด้้านความรู้้�และ

ความเช่ื่�อเกี่่�ยวกับการขอความช่่วยเหลืือจากผู้้�เชี่่�ยวชาญ 

(M = 2.50, SD = .83)

	 3. ความเครีียดของพยาบาลในโรงพยาบาลของ

รััฐ พบว่่า พยาบาลฯ มีีคะแนนเฉลี่่�ยความเครีียดโดยรวม

ในระดับัปานกลาง (M = 3.01, SD = .71) เม่ื่�อจำำ�แนก

เป็็นรายด้้าน พบว่่า พยาบาลฯ มีีคะแนนเฉลี่่�ยความ

เครีียดในระดัับปานกลางทั้้�ง 3 ด้้าน ได้้แก่่ ด้้านบริิการ 

(M = 3.01, SD = .71) ด้้านบริิหาร (M = 3.07, SD = .78) 

และด้้านวิิชาการ (M = 2.87, SD = .80)

	 4. ความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ

จิิตกัับความเครีียดของพยาบาลในโรงพยาบาลของรััฐ 

พบว่่า ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตไม่่มีีความสััมพัันธ์์กัับ

ความเครีียดของพยาบาลฯ ดังแสดงในตารางที่่� 1
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การอภิิปรายผลการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้� ผู้้�วิิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตาม

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย ดังน้ี้�

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พยาบาลในโรงพยาบาลของ

รััฐมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตโดยรวมใน

ระดัับมาก ทั้้�งน้ี้�อธิิบายได้้ว่า ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิต

เป็็นความรู้้� ความเข้้าใจ และความเชื่่�อเกี่่�ยวกัับความ

ผิิดปกติิทางจิิตเวช ที่่�จะช่่วยให้้บุคคลรับรู้้� จััดการหรืือ

ป้้องกัันการเจ็็บป่่วยทางจิิตเวชของตนเองได้้ รู้้�วิิธีีค้้นหา

ข้้อมููลด้้านสุขภาพจิิต ปัจจััยเสี่่�ยงและสาเหตุุของการเกิิด

ความผิิดปกติิทางจิิต การบำำ�บัดรัักษา มีีความสามารถ

ในการเข้้าถึึงแหล่่งประโยชน์ มีีความตระหนัักถึึงปััญหา

การเจ็็บป่่วยทางจิิตเวช สามารถดููแลสุุขภาพจิิตของ

ตนเองและคนรอบข้้างได้้ มีีทัศนคติิที่่�ดีีและนำำ�สู่่�การปฏิิบััติิ 

มีีการแสวงหาความช่ว่ยเหลืือและสามารถส่ง่ต่่อได้้ ซ่ึ่�ง

เป็็นความรู้้�ที่่�พยาบาลวิิชาชีีพได้้รับการศึึกษาในศาสตร์์

ทางการพยาบาล ทั้้�งการพยาบาลด้้านร่า่งกายและด้้าน

สุุขภาพจิิตและจิิตเวช เพ่ื่�อที่่�จะสามารถให้้การดููแลสุขภาพ

แบบองค์์รวมได้้ นอกจากน้ี้� การที่่�กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่

เป็็นเพศหญิิง (ร้้อยละ 94.22) อาจทำำ�ให้้มีีความรอบรู้้�

ทางสุุขภาพจิิตโดยรวมในระดัับมาก เน่ื่�องจากเพศหญิิง

มีีการดำำ�เนิินชีีวิิต การดููแลสุุขภาพจิิต และการปฏิิบััติิ

ในการดููแลตนเองมากกว่่าเพศชาย ดัังการศึึกษาของ 

Lee et al. (2020) ที่่�พบว่่า เพศหญิิงมีีทััศนคติิที่่�ดีี

ต่่อสุุขภาพจิิตมากกว่่าเพศชาย มีีการยอมรัับและเห็็น

ประโยชน์ของความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตมากกว่่าเพศชาย 

มีีแนวโน้้มที่่�จะตระหนัักถึึงความผิิดปกติิทางจิิตเวช 

มีีการแสวงหาความช่่วยเหลืือทั้้�งแบบเป็็นทางการและ

ไม่่เป็็นทางการ และมองว่่าการขอความช่่วยเหลืือจาก

ผู้้�เชี่่�ยวชาญเฉพาะทางสุุขภาพจิิตมีีประโยชน์์มากกว่่า

เพศชาย ซึ่่�งผลการวิิจััยครั้้�งนี้้�สอดคล้้องกัับการศึึกษา

ที่่�พบว่่า พยาบาลมีีความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตในระดัับ

มาก (Oztas & Aydogan, 2021; Wang et al., 2023)

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พยาบาลในโรงพยาบาลของ

รััฐมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิติด้้านความ

สามารถในการรัับรู้้�ความผิิดปกติิที่่�เฉพาะเจาะจงหรืือ

ประเภทของความทุุกข์์ทางจิิตใจชนิิดต่่างๆ ในระดัับ

มากที่่�สุุด ทั้้�งนี้้�อธิิบายได้้ว่่า พยาบาลมีีความรู้้�ความ

สามารถขั้้�นพื้้�นฐานเกี่่�ยวกัับการรัับรู้้�ความผิิดปกติิที่่�

เฉพาะเจาะจงหรืือประเภทของความทุุกข์์ทางจิิตใจ

ชนิิดต่่างๆ เช่่น โรคจิิตเภท โรควิิตกกัังวลทั่่ �วไป 

โรคซึึมเศร้้า โรคแพนิิค โรคอารมณ์์สองขั้้�ว โรคจิิตจาก

การใช้้สารเสพติิด ซึ่่�งอาการและอาการแสดงของโรค

ดัังกล่่าวพบบ่่อยในผู้้�ที่่�มีีปัญหาทางสุุขภาพจิิตและจิิตเวช

ที่่�พยาบาลมีีความสามารถรัับรู้้�ได้้ ซ่ึ่�งส่่วนหนึ่่�งเป็็นการ

รัับรู้้�ตามบทบาทขั้้�นพื้้�นฐานของพยาบาลจากการศึึกษา

ในวิิชาชีีพการพยาบาล (ฉวีีวรรณ สััตยธรรม, 2557) 

โดยเฉพาะในรายวิิชาการพยาบาลจิตเวชและสุุขภาพจิิต 

ที่่ �ทำำ�ให้้ผู้้ �เรีียนสามารถอธิิบายแนวคิิดพื้้ �นฐาน การ

ประยุุกต์์ใช้้ การสร้้างเสริิมสุุขภาพจิิตและการพยาบาล

จิิตเวช การคััดกรองและการวิินิิจฉัยแยกโรคทางจิิตเวช 

การวางแผนการพยาบาลผู้้�ที่่�มีีปััญหาทางจิิตเวชและ

สุุขภาพจิิต ตลอดจนมีีการฝึึกฝนทัักษะในการปฏิิบััติิ

ให้้เกิิดสมรรถนะด้้านการปฏิิบััติิการพยาบาลและการ

ตารางท่ี่� 1 	ความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตกัับความเครีียดของพยาบาลในโรงพยาบาล

ของรััฐ (n = 415)

ตััวแปร
ความเครีียด

ความรอบรู้ทางสุขภาพจิต

r p

-.034 .486
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ผดุงครรภ์์ ตามที่่ �สภาการพยาบาลกำำ�หนด เพื่่ �อให้้

การพยาบาลแบบองค์์รวมที่่�มีีคุณภาพ (สภาการพยาบาล, 

2555) แต่่ผลการวิิจััยพบว่า่ พยาบาลฯ มีีคะแนนเฉลี่่�ย

ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตด้้านความรู้้�และความเชื่่�อ

เกี่่ �ยวกัับการขอความช่่วยเหลืือจากผู้้�เชี่่ �ยวชาญใน

ระดัับน้้อย ทั้้�งน้ี้�อธิิบายได้้ว่า ในการจััดการปััญหาทาง

สุุขภาพจิิตและจิิตเวชนั้้�น นอกจากการขอความช่่วยเหลืือ

จากผู้้�เชี่่ �ยวชาญแล้้ว ยัังมีีทางเลืือกอีีกหลายทางใน

การจััดการปััญหาด้้วยตนเอง ดัังการศึึกษาของ Hao 

et al. (2020) ที่่�พบว่่า พยาบาลมีีทางเลืือกในการจััดการ

ปััญหาทางสุุขภาพจิิตด้้วยตนเองในหลายๆ ด้้าน

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พยาบาลในโรงพยาบาลของ

รััฐมีีคะแนนเฉลี่่�ยความเครีียดโดยรวมและรายด้้าน

ในระดัับปานกลาง ทั้้�งนี้้�เนื่่�องจากพยาบาลปฏิิบััติิงาน

ในโรงพยาบาลของรััฐ ซ่ึ่�งเป็็นสถานบริิการหลัักทั้้�งระดัับ

ทุุติิยภููมิแิละตติิยภููมิิในระบบบริิการสุุขภาพ ครอบคลุุม

งานทั้้�งด้้านบริิการ ด้้านบริิหาร และด้้านวิิชาการ ซึ่่�ง

ภาระงานที่่�สููงมีีอิทธิิพลต่่อความเครีียดของพยาบาล 

(Wazqar, Kerr, Regan, & Orchard, 2017) โดย

กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง (ร้้อยละ 94.22) 

ซ่ึ่�งเพศหญิิงใช้้กลยุทธ์์ในการจััดการความเครีียดโดยวิิธีี

การจััดการกัับปััญหามากกว่่าการเผชิิญกัับปััญหาโดยตรง 

และมีีการแสวงหาการสนัับสนุนทางอารมณ์์มากกว่่า

เพศชาย (Madhyastha, Latha, & Kamath, 2014) 

จึึงทำำ�ให้้เพศหญิิงมีีการจััดการความเครีียดได้้ดีีกว่่า

เพศชาย ซึ่่�งผลการวิิจััยครั้้�งนี้้�สอดคล้้องกัับการศึึกษา

ของสาวิิตรีี มุณีีรััตน์์, นวรััตน์์ สุวรรณผ่่อง, มธุุรส 

ทิิพยมงคลกุล, และจารุุวรรณ หมั่่�นมีี (2562) ที่่�พบว่่า 

พยาบาลวิิชาชีีพส่่วนใหญ่่ในโรงพยาบาลตติิยภููมิิแห่่งหนึ่่�ง

มีีความเครีียดจากการทำำ�งานในระดัับปานกลาง

	 ผลการวิิจััยพบว่่า ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิต

ไม่่มีีความสััมพัันธ์์กัับความเครีียดของพยาบาลใน

โรงพยาบาลของรััฐ ทั้้�งนี้้�อธิิบายได้้ว่่า ความรอบรู้้�ทาง

สุุขภาพจิิตเป็็นส่่วนหนึ่่�งของปััจจััยด้้านบุคคลที่่�เป็็น

ปััจจััยปกป้้องในการป้้องกัันและจััดการกัับความเครีียด 

(de Carvalho & da Luz Vale-Dias, 2021) 

โดยความรอบรู้้ �ทางสุุขภาพจิิตเกี่่ �ยวข้้องกัับความรู้้ � 

ความเชื่่�อ ความสามารถในการจััดการหรืือป้้องกััน

การเกิิดปััญหาสุุขภาพจิิตและจิิตเวชของตนเองและ

คนรอบข้้าง ตลอดจนการแสวงหาแหล่่งประโยชน์และ

การมีีทัศนคติิที่่�ดีีต่อการนำำ�สู่่�การปฏิิบััติิ และเน่ื่�องจาก

การจััดการความเครีียดอาจต้้องอาศััยปััจจััยอื่่ �นๆ 

ที่่�เกี่่�ยวข้้องร่่วมด้้วย โดยมุ่่�งเน้้นการจััดการปััจจััยที่่�มีี

ความสััมพัันธ์์กัับความเครีียดของพยาบาล เช่่น ปัจจััย

ด้้านบุคคลอื่�นๆ ปัจจััยด้้านสถานการณ์์ รวมถึึงการฝึึก

ทัักษะ ตลอดจนการมีีแนวทางที่่�ชััดเจน ซ่ึ่�งสามารถนำำ�

ไปปฏิิบััติิหรืือจััดการความเครีียดได้้ในสถานการณ์์จริง 

การจััดการความเครีียดของพยาบาลจึึงจำำ�เป็็นต้้องมีี

หลายปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง มิใช่่เพีียงความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ

จิิตเท่่านั้้�น ซึ่่�งผลการวิิจััยครั้้�งนี้้�ใกล้้เคีียงกัับการศึึกษา

ของ Crowe, Mullen, and Spargo (2020) ที่่�พบว่่า 

ความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตไม่่มีีความสััมพัันธ์์กัับความ

เครีียดในผู้้�ให้้คำำ�ปรึึกษาฝึึกหััดทางสุุขภาพจิิต แต่่ไม่่

สอดคล้้องกับัการศึึกษาของ Nakamura-Taira et al. 

(2018) ที่่�พบว่่า ความเครีียดมีีความสััมพัันธ์์ทางลบ

กัับความรอบรู้้�ทางสุุขภาพจิิตในโรคซึึมเศร้้าของคนวัย

ทำำ�งาน อายุุ 20–59 ปี ซ่ึ่�งอาจเน่ื่�องจากเป็็นการศึึกษา

ในกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�มีีบริิบททางวััฒนธรรมแตกต่่างกััน

ข้้อเสนอแนะ

	 1. ข้้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

	 	 1.1 พยาบาลควรมีีการประเมิินปััจจััยด้้าน

บุุคคล สถานการณ์์ความเครีียด และระดัับความเครีียด

ของตนเองเป็็นระยะอย่่างต่่อเนื่่�อง เพื่่�อให้้ได้้ข้้อมููลที่่�

สามารถนำำ�ไปหาแนวทางสำำ�หรัับการจััดการความเครีียด

ได้้อย่่างเหมาะสม

	 	 1.2 ผู้้�บริิหารทางการพยาบาลควรมีีการส่่งเสริม

ให้้พยาบาลมีีการขอความช่่วยเหลืือจากผู้้�เชี่่�ยวชาญ

เมื่่�อเกิิดความเครีียด เพื่่�อให้้ได้้รัับการช่่วยเหลืืออย่่าง

ทัันท่วงทีีและป้้องกัันการเกิิดปััญหาทางสุุขภาพจิิต
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	 2. ข้้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 	 2.1 ควรมีีการศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่าง

ความเครีียดกัับปััจจััยอื่่�นที่่�เกี่่�ยวข้้องในพยาบาล โดย

มุ่่�งเน้้นปััจจััยด้้านบุคคลและปััจจััยด้้านสถานการณ์์

ความเครีียด

	 	 2.2 ควรมีีการศึึกษาความรอบรู้้�ทางสุุขภาพ

จิิตของบุุคลากรสุุขภาพกลุ่่�มอ่ื่�นๆ
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