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บทคัดย่อ
	 การวิจัยเชิงพรรณนาคร้ังน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือ 1) ศึกษาสมรรถนะการดูแลแบบประคับประคอง ความ 

ฉลาดทางอารมณ์ และสภาพแวดล้อมในการทำ�งาน 2) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่าง ความฉลาดทางอารมณ์ และ

สภาพแวดล้อมในการทำ�งานกับสมรรถนะการดูแบบประคับประคองของพยาบาลวิชาชีพและ 3) ศึกษาปัจจัยท่ี

สามารถร่วมกันทำ�นายสมรรถนะการดูแลแบบประคับประคองของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลจตุรทิศ กลุ่ม

ตัวอย่างคือพยาบาลวิชาชีพจำ�นวน 255 คนที่ดูแลแบบประคับประคอง โรงพยาบาลจตุรทิศ เครื่องมือที่ใช้ในการ

เก็บข้อมูลเป็นแบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ความฉลาดทางอารมณ์ สภาพแวดล้อมในการทำ�งาน และสมรรถนะ

การดแูลแบบประคบัประคองของพยาบาลวชิาชพีซึง่ผา่นการตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาจากผูท้รงคณุวฒุ ิและ

ทดสอบความเที่ยงด้วยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ได้ค่าเท่ากับ .932, .958 และ .980 ตามลำ�ดับ และ 

ค่า CVI เท่ากับ .97, .93 และ .95 ตามลำ�ดับ การวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้การวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน และการวิเคราะห์สถิติถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอน ผลการวิจัย 

พบว่า สมรรถนะการดูแลแบบประคับประคอง ความฉลาดทางอารมณ์ และสภาพแวดล้อมในการทำ�งาน  



87

วารสารสุขภาพกับการจัดการสุขภาพ ปีที่ 9 ฉบับที่ 1 มกราคม-มิถุนายน 2566
Journal of Health and Health Management Vol. 9 No. 1 JANUARY-JUNE 2023

ของพยาบาลวิชาชีพแบบประคับประคองโรงพยาบาลจตุรทิศโดยรวมอยูใ่นระดบัสงู (คา่เฉลีย่ =  = 4.01, 4.10 และ 

3.97 ตามลำ�ดบั) ความฉลาดทางด้านอารมณ์ และสภาพแวดลอ้มในการทำ�งาน มคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัสมรรถนะ

การดูแลแบบประคับประคองของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลจตุรทิศ อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ .05  

(r = .777 และ .773 ตามลำ�ดับ) ปจัจยัทีส่ามารถทำ�นายสมรถนะการดแูลแบบประคบัประคองของพยาบาลวชิาชพี 

โรงพยาบาลจตุรทิศ คือ ความฉลาดทางด้านอารมณ์ และสภาพแวดล้อมในการทำ�งาน (p < .05) โดยมีอำ�นาจ 

ในการพยากรณร์อ้ยละ 68.50 (R2 = .685) งานวจิยัน้ีเปน็แนวทางในการประเมนิการปฏบิติังานแบบประคบัประคอง

ของพยาบาลวิชาชีพ สร้างแรงจูงใจให้พยาบาลวิชาชีพมีการพัฒนาตนเอง ฝึกทักษะการสื่อสาร การเข้าใจชีวิตของ

ตนเองและผู้อื่น เพิ่มความสามารถบริหารจัดการตนเองและสร้างสัมพันธภาพกับผู้อื่น ทำ�ให้สามารถปฏิบัติงานได้

อย่างมีประสิทธิภาพ

คำ�สำ�คัญ: ความฉลาดทางด้านอารมณ์ สมรรถนะการดูแลแบบประคับประคอง สภาพแวดล้อมในการทำ�งาน

Abstract
	 This research study aims to 1) investigate the relationship between the ability to provide  

structured care, emotional intelligence, and work environment, 2) study the relationship  

between emotional intelligence and work environment with the ability to provide structured 

care among professional nurses and 3) investigate the factors that can jointly predict the 

ability to provide structured care among professional nurses in the Chaturathit hospital. The 

sample group consists of 255 professional nurses who provide structured care at Chaturathit 

Hospital. The data collection tools include personal information questionnaire, emotional 

intelligence questionnaire, working environment questionnaire, and the ability to supervise 

and manage the nursing profession, which have been verified for content by experts and 

tested for reliability using Cronbach’s alpha method, have values of .932, .958, and .980 

respectively. And the CVI values are .97, .93 and .95 respectively.The data analysis will be 

conducted using descriptive statistics, inferential statistics, and multiple regression analysis. 

The findings of this research will provide useful information for the development of nursing 

staff’s supervision ability and work environment in the Chaturathit Hospital. The intelligence 

of emotions and working environment (average score =  = 4.01, 4.10 and 3.97 respectively) 

have a positive correlation with the ability of nursing staff to provide comprehensive care 

at Chaturathit Hospital. This correlation is statistically significant (p < .05) with correlation 

coefficients of .777 and .773 respectively. The factors that can predict the ability of nursing 

staff to provide comprehensive care at Chaturathit Hospital are intelligence of emotions and 

working environment (p < .05) with a prediction power of 68.50% (R2 = .685) This research 
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is a guide in evaluating the performance of professional nurses in a controlled environment. 

It aims to motivate professional nurses to develop themselves, improve their communication 

skills, understanding of themselves and others, and increase their ability to manage themselves 

and create harmony with others. This will lead to a more effective performance in their work.

Keywords: 	emotional intelligence, Palliative care of professional nurses’ competencies, work  

				    environment

บทนำ�
	 ปัจจุบันการดูแลผู้ป่วยแบบประคับประคองมี

ความสำ�คญัเปน็อยา่งมาก เน่ืองจากเปน็วธีิการเสรมิสร้าง 

ให้ผู้ป่วยและครอบครัวให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นพยาบาล

วชิาชพีเปน็ผูท้ีม่คีวามใกลช้ดิผูป่้วย มบีทบาทหนา้ทีเ่ปน็

ผู้ที่ทำ�ให้ผู้ป่วยมีความสุขและสงบ ลดความเจ็บปวด  

บรรเทาอาการแทรกซ้อนต่าง ๆ จึงถือเป็นพันธกิจ

สำ�คัญของวิชาชีพพยาบาล โดยองค์การอนามัยโลก 

(World Health Organization, 2014) เห็นความ

สำ�คัญและสนับสนุนให้ทุกประเทศทั่วโลก บูรณาการ

การดแูลแบบประคบัประคองเขา้ไปเป็นสว่นหนึง่ในการ

รักษาตลอดชว่งชวีติซึง่ประชากรผูส้งูอายมุแีนวโนม้เพิม่ 

สูงขึ้นจากร้อยละ18.1 ในปี 2563 เป็นร้อยละ 31.4  

ในปี 2583 (มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุไทย, 

2563) อัตราการเจ็บป่วยและเสียชีวิตจากโรคไม่ติดต่อ

เรื้อรังยิ่งเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่อง การเสียชีวิตจึงเกิดขึ้น

ภายในโรงพยาบาลเป็นหลัก (ฉันทนา หมอกเจริญพงศ์, 

2563) การดูแลแบบประคับประคองมีเป้าหมายเพื่อให้

มคีณุภาพชวีติทีด่ ีไมต่อ้งการยือ้ชวีติ หรอืเร่งใหเ้สยีชวีติ

เร็วขึ้น ครอบคลุมความต้องการด้านจิตใจ สังคม และ 

จิตวิญญาณ โดยยอมรับการตาย เป็นกระบวนการ

ธรรมชาติ (รสริน ยิ้มอยู่, 2562) กระทรวงสาธารณสุข 

กลุม่งานพฒันาระบบบริการสขุภาพ (2562) ได้มนีโยบาย 

จัดตั้งกลุ่มโรงพยาบาลจตุรทิศ ให้เป็นศูนย์เชี่ยวชาญใน

การดูแลรกัษาผูป้ว่ย ทีต้่องการการรักษาท่ีมคีวามยุง่ยาก  

ซับซ้อน ลดความแออัด ที่จะเข้ามารักษาต่อในเขต

กรุงเทพมหานคร ถึงแม้ว่าโรงพยาบาลจตุรทิศ จะมีการ

จัดให้มีการดูแลผู้ป่วยอย่างเต็มความสามารถ หากแต่

พยาธิสภาพของโรคมีแนวโน้มรุนแรงขึ้นเรื่อย ๆ  จนไม่ 

สามารถรักษาให้หายขาดได้ ก็จะได้รับการดูแลแบบ 

ประคับประคองโดยมีเป้าหมายสุดท้าย คือ การตายดี 

	 จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมาพบว่า  

มหีลายปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธก์บัพฤตกิรรมท่ีแสดงออก

ถึงความสามารถในการดูแลแบบประคับประคองของ

พยาบาลวชิาชพี ผลการวจัิยของ อจัฉรยิา อสิสระไพบลูย ์

(2563) พบว่ามีความสัมพันธ์กับการทำ�งาน พนักงาน

ท่ีมีความฉลาดทางอารมณ์สูง จะส่งผลต่อการทำ�งาน 

ส่วนบุคคลและผลิตผลขององค์กรสูงข้ึนและปัจจัย 

สภาพแวดลอ้มในการทำ�งานของ McKim (2003) กลา่วถงึ 

สภาพแวดล้อมในการทำ�งานขององค์กร มีอิทธิพลต่อ

พฤติกรรมของบุคลากร สามารถปฏิบัติงานสำ�เร็จตาม

วัตถุประสงค์ขององค์กรได้ด้วยดี จากความเป็นมาและ

ความสำ�คัญของปัญหาดังกล่าว ผู้วิจัยจึงสนใจศึกษา

ปัจจัยทำ�นายสมรรถนะการดูแลแบบประคับประคอง

ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลจตุรทิศ เพื่อเป็น

แนวทางสำ�หรับผู้บริหารทางการพยาบาลนำ�ไปใช้ใน

การสง่เสรมิสนบัสนนุและพฒันาสมรรถนะการดแูลแบบ 

ประคับประคองพยาบาลวิชาชีพให้ผ่านภาวะวิกฤติใน

ระยะสุดท้ายได้อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 1. 	เพ่ือศึกษาสมรรถนะการดูแลแบบประคับ

ประคอง ความฉลาดทางอารมณ์ สภาพแวดล้อมในการ

ทำ�งานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลจตุรทิศ

	 2. 	เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการ ความ

ฉลาดทางอารมณ์ และสภาพแวดล้อมในการทำ�งาน กับ

สมรรถนะการดแูลแบบประคบัประคองพยาบาลวิชาชพี

	 3. 	เพื่อศึกษาทำ�นายสมรรถนะการดูแลแบบ 

ประคบัประคองของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลจตุรทศิ  

กระทรวงสาธารณสุข

กรอบแนวคิดการวิจัย
	 การศึกษาครั้งน้ีเป็นการศึกษาปัจจัยทำ�นาย

สมรรถนะการดูแลแบบประคับประคองของพยาบาล

วิชาชีพโรงพยาบาลจตุรทิศ ผู้ศึกษาได้ประยุกต์ แนวคิด

สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพด้านการดูแลแบบ 

ประคับประคองของ ชุติกาญจน์ หฤทัย, อัมราภัสร์ 

อรรถชัยวัจน์, และโศภิษฐ์ สุวรรณเกศาวงษ์ (2559) 

ประกอบด้วยสมรรถนะ 9 ด้านคือ 1) การดูแลผูป่้วยและ

ครอบครัว 2) การจัดการอาการปวดและอาการรบกวน 

3) การดูแลในระยะใกล้ตาย 4) การดูแลภาวะเศร้าโศก

และการสูญเสีย 5) การสื่อสารและการให้คำ�ปรึกษา 

6) จริยธรรมและกฎหมาย 7) ศาสนา จิตวิญญาณและ

วัฒนธรรม 8) การประสานงานกับทีม สหสาขาวิชา  

9) การสอนและให้ความรู้ 

วิธีการดำ�เนินการวิจัย 

	 วิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา

	 1. 	ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 	 ประชากรในการศึกษาคร้ังน้ี คือ พยาบาล

วชิาชพีทีด่แูลผู้ปว่ยประคบัประคองโรงพยาบาลจตรุทศิ  

ได้แก่ โรงพยาบาลสมุทรปราการ โรงพยาบาลปทุมธานี 

โรงพยาบาลสมุทรสาคร และโรงพยาบาลนครปฐม

จำ�นวน 530 คน กำ�หนดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้สูตร ของ

บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร (2553) คัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง

แบบเจาะจง จำ�นวน 255 คน

	 2. 	การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

	 	 การวิจัยครั้งนี้ได้ผ่านการรับรองจากคณะ
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ม.ค. 2565 (เลขที ่ปท 0032.203.4/106) และ ร.พ.นครปฐม  

วนัที ่11 ก.พ. 2565 (เลขที ่NPH-REC No.042/2021) 

โดยขอ้มลูทีไ่ดจ้ะถกูเกบ็เปน็ความลบัและผูว้จิยันำ�เสนอ

ผลในภาพรวม

	 3. 	เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวรวมข้อมูล

		  3.1 	แบบสอบถามขอ้มลูสว่นบคุคล จำ�นวน 

4 ข้อ ได้แก่ อายุ ระดับการศึกษา 

		  3.2 	แบบสอบถามความฉลาดทางอารมณ์ 

ตามแนวคิดของ Goleman, Boyatzis, and McKee 

(2002) ผูว้จิยัดดัแปลงจากแบบสอบถามความฉลาดทาง

อารมณ์ของกรมสุขภาพจิต (2550) จำ�นวน 24 ข้อ 

		  3.3 	แบบสอบถามสภาพแวดล้อมใน

การทำ�งาน ผู้วิจัยดัดแปลงจากการศึกษาแนวคิดของ  

McKim (2003) รวมจำ�นวน 22 ข้อ 

		  3.4 	แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะการ

ดูแลผู้ป่วยแบบประคับประคองของพยาบาลวิชาชีพ 

ผู้วิจัยสร้างข้ึนจากแนวคิดสมรรถนะการดูแลแบบ 

ประคบัประคองของ ชตุกิาญจน ์หฤทยั และคณะ (2558) 

ประกอบด้วย ข้อคำ�ถามทั้งหมด 50 ข้อ มี 9 ด้าน 

	 4. 	การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

	 	 ผู้ทรงคณุวฒุ ิจำ�นวน 3 ทา่น ตรวจสอบความ

เท่ียง และนำ�ไปทดลองใช้กบัพยาบาลวชิาชีพท่ีมลีกัษณะ

คล้ายกลุ่มตัวอย่างจำ�นวน 30 คน คำ�นวณด้วยสูตร

สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคได้ค่าความเท่ียงของ
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แบบสอบถามความฉลาดทางอารมณ ์สภาพแวดลอ้มใน

การทำ�งาน และสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพแบบประคับ

ประคอง เท่ากับ .97, .93 และ .95 ตามลำ�ดับ

	 5. 	การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 	 ผูว้จิยันำ�หนังสอืทีไ่ด้รับอนุญาตจากกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ติดต่อฝ่ายวิชาการของ

แต่ละโรงพยาบาล ผูว้จิยัส่งแบบสอบถามพรอ้มใบแสดง

ขอ้ความพทิกัษสิ์ทธกิลุม่ตวัอยา่งถงึผูป้ระสานงาน ชว่ยสง่ 

แบบสอบถาม โดยกำ�หนดการตอบแบบสอบถาม 2 

สัปดาห์ ได้รับข้อมูลกลับคืนมา 255 คน 

	 6. 	การวิเคราะห์ข้อมูล

	 	 วิเคราะหข์อ้มลูโดยใช ้โปรแกรมคอมพวิเตอร์

สําเร็จรูป ดังนี้ 1) วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล โดยใช้การ

แจกแจงความถี ่รอ้ยละ ค่าเฉลีย่ สว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน 

2) วิเคราะห์ตัวแปรท่ีศึกษาได้แก่ ความฉลาดทางด้าน

อารมณ์ สภาพแวดล้อมในการทำ�งาน และสมรรถนะ

พยาบาลวชิาชีพแบบประคับประคอง โดยใช้สถติิค่าเฉลีย่  

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จำ�แนกตามรายด้านและ

โดยรวม 3) วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง ความ

ฉลาดทางอารมณ์ และสภาพแวดล้อมในการทำ�งานกับ

สมรรถนะพยาบาลวชิาชพีการดแูลประคบัประคอง โดย

สมัประสทิธ์ิสหสมัพันธข์องเพยีรส์นั 4) วเิคราะห์ปจัจัยที่

สามารถทำ�นายสมรรถนะการดูแลแบบประคับประคอง

ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลจตุรทิศ โดยใช้สถิติ

วิเคราะห์ถดถอยของพหุคูณ

ผลการวิจัย 

	 ผลการวิจัยพบว่า ข้อมูลส่วนบุคคล ส่วนมาก 

กลุม่ตวัอยา่งอาย ุ23-30 ปี รอ้ยละ 32.55 รองลงมา คอื 

อายุ 31-35 ปี ร้อยละ 17.25 อายุเฉลี่ยอยู่ที่ 36.72 ปี  

อายต่ํุาสดุอาย ุ23 ป ีและอายสุงูสดุ 55 ป ีระดบัการศกึษา 

ปริญญาตรีหรือเทียบเท่าร้อยละ 95.69 

	 การรับรู้สมรรถนะการดูแลผู้ป่วยแบบประคับ

ประคองของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลจตุรทิศโดย

รวมอยูใ่นระดบัสงู (  = 4.01, SD = .546) เมือ่พจิารณา

รายด้านพบว่า ด้านการดูแลระยะใกล้ตาย มีค่าเฉลี่ย

สูงสุด (=  = 4.09, SD = .604) รองลงมา คือ ด้าน

การจัดการอาการปวดและอาการรบกวน  = 4.07, 

SD = .585) ส่วนด้านการดูแลภาวะเศร้าโศกและการ

สูญเสีย ด้านการประสานงานกับทีมสหสาขา และด้าน

การสอนและให้ความรู้ มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด (  = 3.97, 

SD = .643, =  = 3.97, SD = .632 และ= 3.97,  

SD = .651 ตามลำ�ดับ) (ดังตารางที่1)

ตารางที่ 1 	 คา่เฉลีย่ สว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับสมรรถนะการดแูลแบบประคบัประคองของพยาบาลวชิาชพี  

	 	 	 โรงพยาบาลจตุรทิศ จำ�แนกเป็นรายด้านและโดยรวม (n = 255) 

สมรรถนะในการดูแลแบบประคับประคอง SD ระดับ

ด้านการดูแลระยะใกล้ตาย 4.09 .604 สูง

ด้านการจัดการอาการปวดและอาการรบกวน 4.07 .585 สูง

ด้านการสื่อสาร 4.05 .611 สูง

ด้านจริยธรรมและกฎหมาย 4.02 .637 สูง

ด้านผู้ป่วยและครอบครัว 4.01 .592 สูง
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ตารางที่ 1 (ต่อ)

สมรรถนะในการดูแลแบบประคับประคอง SD ระดับ

ด้านศาสนา จิตวิญญาณ และวัฒนธรรม 3.99 .636 สูง

ด้านการประสานงานกับทีมสหสาขา 3.97 .632 สูง

ด้านการดูแลภาวะเศร้าโศกและการสูญเสีย 3.97 .643 สูง

ด้านการสอนและให้ความรู้ 3.97 .651 สูง

โดยรวม 4.01 .546 สูง

	 ระดับความฉลาดทางด้านอารมณ์ โดยรวม

ในระดับสูง (  = 4.10, SD = .469) เมื่อพิจารณา 

รายด้านพบว่า ด้านการตระหนักรู้อารมณ์ตนเอง  

มีค่าเฉลี่ยสูงสุด  = 4.16, SD = .524) รองลงมา คือ 

ด้านการบริหารจัดการตนเอง (  = 4.14, SD = .526)  

สว่นดา้นบรหิารจดัการความสมัพนัธ ์มคีา่เฉลีย่นอ้ยตํา่สดุ  

(  = 4.03, SD = .521) (ดังตารางที่ 2)

ตารางที่ 2 	 คา่เฉลีย่ สว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับความฉลาดทางดา้นอารมณข์องพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาล 

	 	 	 จตุรทิศ จำ�แนกเป็นรายด้านและโดยรวม (n = 255)

ความฉลาดทางด้านอารมณ์ SD ระดับ

ด้านการตระหนักรู้อารมณ์ตนเอง 4.16 .524 สูง

ด้านการบริหารจัดการตนเอง 4.14 .526 สูง

ด้านการตระหนักรู้ทางสังคม 4.07 .540 สูง

ด้านบริหารจัดการความสัมพันธ์ 4.03 .521 สูง

โดยรวม 4.10 .469 สูง

	 การรับรู้สภาพแวดล้อมในการทำ�งาน โดยรวม

ในระดับสูง (  = 3.97, SD = .561) เมื่อพิจารณา

รายด้าน พบว่า ด้านความไว้วางใจ และด้านความรู้สึก

กลมกลืนเป็นหนึ่งเดียวกัน มีค่าเฉลี่ยสูงสุด (  = 4.04, 

SD = .614 และ  = 4.04, SD = .640 ตามลำ�ดับ) 

รองลงมา คือ ด้านโครงสร้างองค์กร (  = 3.92, SD = 

.642) ส่วนด้านการดูแลผู้ปฏิบัติงาน มีค่าเฉลี่ยตํ่าสุด  

(  = 3.90, SD = .622) (ดังตารางที่ 3)
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ตารางที่ 3 	คา่เฉลีย่ สว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับการรบัรูต้อ่สภาพแวดลอ้มในการทำ�งานของพยาบาลวชิาชีพ  

	 	 	 โรงพยาบาลจตุรทิศ จำ�แนกเป็นรายด้านและโดยรวม (n = 255) 

สภาพแวดล้อมในการทำ�งาน SD ระดับ

ด้านความไว้วางใจ 4.04 .614 สูง

ด้านความรู้สึกกลมกลืนเป็นหนึ่งเดียวกัน 4.04 .640 สูง

ด้านโครงสร้างองค์กร 3.92 .642 สูง

ด้านการดูแลผู้ปฏิบัติงาน 3.90 .622 สูง

โดยรวม 3.97 .561 สูง

	 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ พบว่า ความฉลาด

ทางด้านอารมณ์ และสภาพแวดล้อมในการทำ�งาน

มีความสัมพันธ์ทางบวกกับสมรรถนะการดูแลแบบ 

ประคบัประคองของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลจตุรทศิ 

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05 และพบว่า ความ

ฉลาดทางด้านอารมณ์มีความสัมพันธ์ทางบวกกับสภาพ

แวดล้อมในการทำ�งานอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ 

.05 (ดังตารางที่ 4)

ตารางที่ 4 	 เมตริกสหสมัพันธร์ะหวา่ง ความฉลาดทางดา้นอารมณ ์และสภาพแวดลอ้มในการทำ�งาน กบัสมรรถนะ 

	 	 	 การดูแลแบบประคับประคองของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลจตุรทิศ (n = 255)

ตัวแปร EMO ENVI COMP

ความฉลาดทางด้านอารมณ ์(EMO) 1.000 .755** .777**

สภาพแวดล้อมในการทำ�งาน (ENVI) 1.000 .773**

สมรรถนะในการดูแลแบบประคับประคอง (COMP) 1.000

*p < .05

	 ความฉลาดทางดา้นอารมณเ์ปน็ปจัจยัทีส่ง่ผลตอ่

สมรรถนะในการดแูลแบบประคบัประคองของพยาบาล

วิชาชีพ โรงพยาบาลจตุรทิศได้ดีที่สุดอย่างมีนัยสำ�คัญ

ทางสถิติที่ระดับ .01 มีค่าสัมประสิทธิ์การถดถอย หรือ

อำ�นาจพยากรณ์เท่ากับ .604 หมายถึงความฉลาด 

ทางด้านอารมณ์ส่งผลต่อสมรรถนะในการดูแลแบบ

ประคับประคองของพยาบาลวิชาชีพร้อยละ 60.40  

เมื่อเพิ่มปัจจัยด้านสภาพแวดล้อมในการทำ�งานเข้าไป 

ทำ�ให้ตัวแปรพยากรณ์ท้ังสองร่วมกันอธิบายความ

แปรปรวนของสมรรถนะในการดแูลแบบประคบัประคอง 

ของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลจตุรทิศได้เพิ่มอีก

ร้อยละ 8.1 (R2 change = .081) ทำ�ให้ค่าอำ�นาจ 
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การพยากรณ์เพิ่มขึ้นเป็น .685 (R2 = .685) ซึ่งหมายถึง  

ความฉลาดทางด้านอารมณ์ และสภาพแวดล้อมในการ

ทำ�งานสามารถพยากรณ์สมรรถนะในการดูแลแบบ 

ประคบัประคองของพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาลจตรุทศิ

ได้ร้อยละ 68.5 (ดังตารางที่ 5)

ตารางที่ 5 	 คา่สมัประสทิธิส์หสมัพนัธพ์หคูุณ (R) ค่าอำ�นาจการพยากรณ ์(R2) และคา่อำ�นาจการพยากรณท่ี์เพ่ิมข้ึน  

	 	 	 (R2 change) ในการพยากรณส์มรรถนะการดแูลแบบประคบัประคองของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาล 

	 	 	 จตุรทิศ (n = 255)

ลำ�ดับขั้นการพยากรณ์ R R2 R2 change F P-value

ความฉลาดทางด้านอารมณ์ .777 .604 .604 385.935 .000

ความฉลาดทางด้านอารมณ์และสภาพ

แวดล้อมในการทำ�งาน

.827 .685 .081 273.424 .000

	 สมรรถนะการดูแลแบบประคับประคองของ

พยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาล จตุรทศิมาจากปจัจัยทีส่ง่ผล 

เรียงตามลำ�คับคือ ความฉลาดทางด้านอารมณ์และ

สภาพแวดล้อมในการทำ�งาน ได้อย่างมีนัยสำ�คัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 โดยตัวแปรทั้งสองตัวได้ค่าสัมประสิทธิ์ 

สหสัมพันธ์พหุคูณ (R) = .827 ค่าสัมประสิทธิ์ถดถอย

หรืออำ�นาจการพยากรณ์ (R Square) = .685 หรือ

สามารถพยากรณ์ได้ร้อยละ 68.50 (ดังตารางที่ 6)

ตารางที่ 6 	 ค่าสมัประสทิธิถ์ดถอยของตวัพยากรณใ์นรปูคะแนนดบิ (b) และคะแนนมาตรฐาน (Beta) ของสมการ 

	 	 	 ถดถอยพหคูุณทีใ่ชพ้ยากรณ์สมรรถนะในการดแูลแบบประคบัประคองของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาล 

	 	 	 จตุรทิศ ที่ได้จากการคัดเลือกตัวแปร (n=255)

ตัวแปรพยากรณ์ b Beta t p-value Tolerance VIF

ความฉลาดทางด้านอารมณ์ .524 .450 8.335 .000 .429 2.329

สภาพแวดล้อมในการทำ�งาน .422 .433 8.020 .000 .429 2.329

ค่าคงที่ .189 1.106 .270

R = .827 R2 = .685 Adjust R2 = .682

F = 273.424 p-value = .000 Durbin-Watson = 1.597
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อภิปรายผลการวิจัย
	 1. 	จากผลการวจัิยพบวา่ สมรรถนะของพยาบาล

วิชาชีพแบบประคับประคอง โรงพยาบาลจตุรทิศ 

โดยรวมอยู่ในระดับสูง (  = 4.01) โดยเมื่อพิจารณาใน

ด้านย่อยพบว่า สมรรถนะด้านการดูแลในระยะใกล้ตาย  

มค่ีาเฉล่ียสูงสดุ (  = 4.09) สอดคลอ้งกับการศกึษาของ 

สธุารตัน์ กลุรัตนมาศ (2558) เกีย่วกบัการบรหิารจัดการ

การดูแลผู้ป่วยในวาระสุดท้ายได้แก่ การจัดการเพื่อการ

ตายดี รองลงมาคอืสมรรถนะด้านการจดัการอาการปวด 

และอาการรบกวน มค่ีาเฉลีย่สงู (  = 4.07) จากการวจัิย

พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความมั่นใจในการประเมินอาการ

ปวดของผู้ป่วยได้อย่างเหมาะสม และมีประสิทธิภาพ 

สอดคล้องกับผลการวิจัยของ พิชชานันท์ ชนะผล, ธิรา

ภรณ์ จันทร์ดา, และขนิตฐา หาญประสิทธิ (2563) ซึ่ง

พบวา่ กลุม่ตวัอยา่งมคีะแนนความมัน่ใจมากทีส่ดุคือการ

จัดการอาการปวดและอาการรบกวน 

	 ส่วนสมรรถนะดา้นการสือ่สาร และใหค้ำ�ปรกึษา 

มีค่าเฉลี่ยสูง (  = 4.05) แสดงว่ากลุ่มตัวอย่างมีความ

สามารถสื่อสารเพื่อให้ข้อมูลความจริง และการบอก

ข่าวร้าย กับผู้ป่วยและครอบครัวได้อย่างดีในช่วงเวลาที่

เหมาะสม สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ วาสนิ ีวเิศษฤทธิ,์  

สุปียา ดียิ่ง, และจินต์จุฑา รอดพาล (2556) พบว่า การ

สื่อสารถือเป็นเรื่องสำ�คัญในการดูแลผู้ป่วยวาระสุดท้าย 

ไมว่า่จะเป็นการใชค้ำ�พดู การใชเ้ทคนคิการฟงั การยอมรบั 

ด้วยการพยักหน้า สบตา การสัมผัส เพ่ือให้ผู้ป่วยและ

ญาติรับรู้ว่าพยาบาลมีความสนใจในการรับฟังปัญหา 

	 สมรรถนะด้านจริยธรรมและกฎหมายมีค่าเฉล่ียสูง  

(  = 4.02) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่าง ใช้หลักการตัดสินใจ 

โดยยึดประโยชน์สูงสุด และพิทักษ์สิทธิผู้ ป่วยและ

ครอบครวั สอดคล้องกบัการศึกษาของ อมัภวรรณ ์ใจเปีย้, 

อบุล บวัชมุ, และพายรุ ีชมพูแกว้ (2561) พบวา่สมรรถนะ

ด้านจริยธรรมและกฎหมายในการดูแลผู้ป่วยภาวะ 

ใกล้ตาย การบอกความจริงแก่ผู้ป่วยและครอบครัว  

การยบัยัง้การใช้เครือ่งมอืช่วยชีวติในการรกัษา การระงบั

การกระตุ้นหัวใจ สามารถช่วยผู้ป่วยมีคุณภาพชีวิตท่ีดี 

ในระยะสุดท้ายได้ 

	 สว่นสมรรถนะดา้นการดแูลผูป้ว่ยและครอบครวั 

มีค่าเฉลี่ยสูง (  = 4.01) แสดงให้เห็นว่ากลุ่มตัวอย่าง

ให้ความตระหนักต่อการช่วยให้ผู้ป่วยคงไว้ซ่ึงความ

สามารถในการทำ�หนา้ทีข่องตนเองใหน้านทีส่ดุเทา่ทีเ่ป็น

ได้สอดคล้องกับการศึกษาของ ดาราวรรณ รองเมือง, 

ฉันทนา นาคฉัตรีย์, และเพ็ญศรี ทองเพชร (2561) ได้

กลา่วถงึผูป้ว่ยระยะสดุทา้ยตอ้งเผชญิกบัปญัหาทีซ่บัซอ้น

มากมาย พยาบาลควรมุ่งความสนใจต่อปัญหา เพื่อช่วย

ให้ผู้ป่วยและญาติมีคุณภาพชีวิตที่ดีในระยะสุดท้าย 

	 สมรรถนะดา้นศาสนาจติวญิญาณและวัฒนธรรม

มีค่าเฉลี่ยสูง (  = 3.99) อธิบายได้ว่ากลุ่มตัวอย่างได้ให้

ความสำ�คญัในเรือ่งความแตกตา่งระหวา่งบุคคลเกีย่วกบั

ความเชื่อ ศาสนา วัฒนธรรม ขนบธรรมเนียมประเพณี

และสามารถประเมินอาการของความทุกข์ทรมานทาง

จิตวิญญาณของผู้ป่วยและครอบครัวได้ สอดคล้องกับ

งานวิจัยของ พัชรีย์ พรหมสิงห์ (2559) พบว่า ความเชื่อ

เรื่องศาสนาของพยาบาลวิชาชีพ การรับรู้ความสามารถ 

การดแูลด้านจติวญิญาณ มคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัการ

ดแูลด้านจติวญิญาณในผู้ปว่ยระยะสดุทา้ยของพยาบาล

วิชาชีพ อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ 

	 สมรรถนะดา้นการสอนและใหค้วามรู ้มคีา่เฉลีย่สงู  

(  = 3.97) เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างเป็นกลุ่มที่สามารถ

สอน แนะนำ�ให้ญาติสังเกตอาการเปลี่ยนแปลงของ 

ผู้ป่วยเม่ืออยู่ที่บ้านได้ รวมถึงการเผยแพร่ความรู้   

ศรีเวียง ไพโรจน์กุล และปาริชาติ เพียสุพรรณ์ (2559) 

ได้กล่าวถึงการแนะนำ�การดูแลในระยะสุดท้าย โดยให้ 

ทกุคนในครอบครวัมสีว่นรว่มในการดแูล การแจง้ขา่วรา้ย  

มีการประสานงานเพื่อทำ�ภารกิจที่ค้างคาใจผู้ป่วยให้

คลี่คลายได้ 

	 สมรรถนะด้านการดูแลภาวะเศร้าโศกและ 
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การสูญเสีย มีค่าเฉลี่ยสูง (  = 3.97) อธิบายได้ว่ากลุ่ม

ตัวอย่างให้กำ�ลังใจในการดำ�เนินชีวิตต่อไปหลังผู้ป่วย 

เสียชีวิตและสามารถรับมือกับความเครียดต่าง ๆ  ได้

สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ นติยา ทรพัยว์งศเ์จรญิ และ

ทีปทัศน์ ชินตาปัญญากุล (2562) ที่กล่าวถึงบทบาท

หน้าที่ในการให้ผู้ป่วยและญาติได้ระบายอารมณ์และ

ความรู้สึก จะช่วยให้เกิดความผ่อนคลาย และบรรเทา

ความเครียดลงได้ 

	 ส่วนสมรรถนะด้านการประสานงานกับทีม 

สหสาขาวิชา มีค่าเฉล่ีย (  = 3.97) อธิบายได้ว่ากลุ่ม

ตัวอย่างสามารถส่งต่อข้อมูลการดูแลผู้ป่วยสร้างความ 

เช่ือม่ันและไว้วางใจในการดูแลผู้ป่วยกับทีมสหสาขา

วิชาชีพได้  สอดคล้องกับการศึกษาของ วาสนา  

สวัสดนีฤนาท, อมรพนัธุ ์ธาน,ี และรตันธ์ารทพิย ์วเิศษธาร  

(2558) พบว่าการพัฒนารูปแบบการดูแลผู้ป่วยมะเร็ง

ระยะทา้ยแบบประคบัประคอง ดา้นการจดัระบบการให้

คำ�ปรึกษาแก่ทีมพยาบาลและส่งต่อให้กับทีมสหวิชาชีพ

ในกรณีมีปัญหาซับซ้อนเป็นรูปแบบการดูแลที่ดีในการ

ดูแลผู้ป่วยระยะสุดท้าย

	 จากการอภิปราย ผลการวิจัย ส่วนใหญ่รับรู้และ

ประเมินผลการปฏิบัติงานของตนเอง อยู่ในระดับสูง  

สะท้อนให้ เห็นว่าพยาบาลแบบประคับประคอง 

 โรงพยาบาลจตุรทิศ มีความเชื่อมั่นในความสามารถ

ของตนเอง ในการปฏิบัติการพยาบาลโดยการนำ� 

องคค์วามรูแ้ละทกัษะท่ีมมีาประยกุต์ใช้ในการปฏบิติังาน

ใหบ้รรลุเปา้หมายในการดูแลผูป้ว่ยแบบประคับประคอง

ได้อยู่ในเกณฑ์ที่ดี

	 2. 	การศกึษาความฉลาดทางอารมณ ์และสภาพ

แวดลอ้มในการทำ�งานของพยาบาลวชิาชพีแบบประคับ

ประคอง โรงพยาบาลจตุรทิศ

	 	 2.1 	 ความฉลาดทางด้านอารมณ์ มีคะแนน

เฉลี่ยโดยรวมระดับสูง (  = 4.10) เมื่อพิจารณา 

รายด้านพบว่า ด้านการตระหนักรู้อารมณ์ตนเอง มีค่า

เฉลี่ยสูงสุด (  = 4.16) ส่วนด้านบริหารจัดการความ

สัมพันธ์ มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด (4.03) แสดงให้เห็นถึงการ

รบัรูใ้นข้อทีค่วรปรบัปรงุของพยาบาลวชิาชพีในดา้นของ

การรับมือกับอารมณ์ต่าง ๆ  ที่เกิดขึ้นในความสัมพันธ์ 

สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ ไพโรจน ์ญตัตอิคัรวงศ ์(2562)  

กลา่ววา่ผูท้ีต่อ้งการประสบความสำ�เร็จจำ�เป็นตอ้งฉลาด  

โดยเฉพาะในการทำ�งานท่ีเก่ียวข้องกับทีมสหสาขาวิชาชีพ  

ต้องมีการติดต่อ ประสานความร่วมมือกัน จึงทำ�ให้เกิด

ความหงุดหงิด ขัดแย้งไม่พอใจข้ึนได้เสมอ หากไม่มี 

วธิจีดัการทีเ่หมาะสมจะทำ�ใหก้ลายเปน็ปญัหาตามมาได ้

	 	 2.2 	 สภาพแวดล้อมในการทำ�งานกลุ่ม

ตัวอย่าง มีค่าคะแนนเฉลี่ยโดยรวมในระดับสูง (  = 

3.97) พิจารณารายด้านพบว่า ด้านความไว้วางใจ มีค่า

เฉลีย่สูงสดุ (  = 4.04) ซึง่แสดงใหเ้หน็ถึงความเชือ่ และ

ไว้วางใจซึ่งกันและกัน อันเป็นสิ่งที่ทรงพลัง และสร้าง

ผลกระทบในเชิงบวกอย่างมากในเชิงพฤติกรรมและผล

การปฏิบัติงาน McKim (2003) ได้กล่าวว่าหากสมาชิก

ในทีมงานทำ�งานร่วมกันในบรรยากาศของความเชื่อ

มั่น ไว้วางใจซ่ึงกันและกัน การปฏิบัติงานย่อมดำ�เนิน

ไปด้วยความราบรื่น ส่วนด้านการดูแลผู้ปฏิบัติงาน มีค่า

เฉลี่ยน้อยท่ีสุด (  = 3.90) แสดงให้เห็นถึงการรับรู้ใน

ข้อทีค่วรพัฒนาใหด้ข้ึีนในเรือ่งของการสนบัสนนุส่งเสริม

ชว่ยเหลอื ใหพ้ยาบาลไดร้บัการดแูลอยา่งยตุธิรรม มกีาร

เคารพยอมรับนับถือให้เกียรติซึ่งกันและกัน 

	 3. 	ความฉลาดทางอารมณ์ และสภาพแวดล้อม

ในการทำ�งาน มีความสัมพันธ์ทางบวกอย่างมีนัยสำ�คัญ

ทางสถิติท่ีระดับ .05กับสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพแบบ

ประคับประคอง (r = .777 และ .773 ตามลำ�ดับ) 

ท้ังนี้เนื่องจาก พยาบาลวิชาชีพจะได้รับการฝึกฝน

ความฉลาดทางอารมณ์อย่างสมํ่าเสมอเพื่อให้ สามารถ

บริหารอารมณ์ตนเองได้ดี และสามารถดูแลผู้ป่วยท่ีอยู่

ในสภาวะท่ีมีการเปลี่ยนแปลงท้ังด้านร่างกายและจิตใจ

ได้เป็นเข้าอกเข้าใจ รวมท้ังสามารถทำ�งานร่วมกับผู้อื่น 
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ไดอ้ยา่งราบรืน่ ในขณะทีเ่มือ่ทกุฝา่ยปฏบิติังานด้วยความ

ฉลาดทางอารมณ์แล้ว ก็ย่อมจะทำ�ให้สภาพแวดล้อม

และบรรยากาศในการทำ�งาน เป็นไปอย่างดี เอื้อต่อ

การปฏิบัติงานด้านพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยได้อย่าง

เต็มประสิทธิภาพและมีสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพแบบ

ประคับประคองดียิ่งขึ้น ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ 

Sony, M., and Mekoth (2016) พบวา่ทกุมติิของความ

ฉลาดทางด้านอารมณ์ มีความสัมพันธ์ เชิงบวกกับการ

ปรับตวั และความพึงพอใจในการทำ�งาน และสอดคลอ้ง

กับการศึกษาของ Roche, Duffield, and White 

(2011) พบว่าสภาพแวดล้อมในการปฏิบัติงานของ 

โรงพยาบาล สามารถพัฒนาความสามารถของพยาบาล

ที่ทำ�งานในด้านสุขภาพจิตได้ 

	 4. 	ปจัจยัความฉลาดทางด้านอารมณ์ และสภาพ

แวดลอ้มในการทำ�งาน สามารถรว่มกันทำ�นายสมรรถนะ

ในการดูแลแบบประคับประคองของพยาบาลวิชาชีพ  

โรงพยาบาลจตุรทิศ ได้ร้อยละ 68.50 (R2 = .685) ทั้งนี้

เนื่องจาก พยาบาลวิชาชีพประสบความเครียดในการ

ปฏิบัติงานอยู่ตลอดเวลา ดังน้ัน พยาบาลวิชาชีพที่ได้

รับการฝึกฝนและดูแลตนเองให้เป็นผู้ที่มีความฉลาด

ทางอารมณ์จะสามารถช่วยให้สามารถจัดการกับปัญหา

ต่าง ๆ  ทีเ่กดิขึน้ในทางบวก ในขณะเดยีวกนัเมือ่พยาบาล

วิชาชีพและบุคลากรที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติการดูแล

ผู้ป่วยปฏิบัติด้วยความเข้าอกเข้าใจก็ทำ�ให้บรรยากาศ

และสภาพแวดล้อมในการทำ�งานเป็นไปอย่างถ้อยที

ถ้อยอาศัยและช่วยเหลือเกื้อกูลกัน ย่อมจะส่งผลให้การ

ปฏฺบัิตกิารพยาบาลเป็นไปอยา่งราบรืน่และสามารถดูแล

ผู้ปว่ยไดอ้ยา่งมปีระสิทธิภาพ สมรรถนะในการดแูลแบบ 

ประคับประคองของพยาบาลวิชาชีพจึงอยู่ในระดับที่สูง 

ดังนั้น ความฉลาดทางด้านอารมณ์ และสภาพแวดล้อม

ในการทำ�งาน จึงเป็นปัจจัยสำ�คัญที่ส่งผลต่อสมรรถนะ

ในการดูแลแบบประคับประคองของพยาบาลวิชาชีพ 

ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ นฤมล ศิลวิศาล (2560) 

ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่าง ความฉลาดทางอารมณ์ 

สภาพแวดล้อมในการทำ�งานกับสมรรถนะพยาบาล

วิชาชีพในหอผู้ป่วยวิกฤตศัลยศาสตร์หัวใจและทรวงอก 

โรงพยาบาลตติยภูมิ ผลการวิจัยพบว่าปัจจัยที่สามารถ

ทำ�นายสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพศัลยศาสตร์หัวใจและ 

ทรวงอก คือสภาพแวดล้อมในการทำ�งาน ความฉลาด

ทางอารมณ์ มีอำ�นาจในการพยากรณ์สมรรถนะพยาบาล

วิชาชีพศัลยศาสตร์หัวใจและทรวงอก โรงพยาบาลตติยภูมิ  

ร้อยละ 53.30

ข้อเสนอแนะ
	 1. 	ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยไปใช้  

ผูบ้รหิารทางการพยาบาลควรนำ�ผลการวจิยัเปน็แนวทาง

ในการพัฒนาความฉลาดทางอารมณ์ของพยาบาล

วิชาชีพ โดยจัดอบรมเรื่องการควบคุมอารมณ์ตนเอง 

และผูอ้ืน่ ฝกึทกัษะการสือ่สาร การเข้าใจชวีติของตนเอง

และผู้อื่น เพิ่มความสามารถบริหารจัดการตนเองและ

สร้างสัมพันธภาพกับผู้อื่น ทำ�ให้สามารถปฏิบัติงานได้

อย่างมีประสิทธิภาพ 

	 2. 	ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป

	 	 2.1 	 ศึกษาพัฒนาแนวปฏบิตัแิละรูปแบบการ

บริการแบบประคับประคองโรงพยาบาลจตุรทิศ

	 	 2.2. 	พฒันาโปรแกรมในการพฒันาสมรรถนะ

การดูแลแบบประคับประคองของพยาบาลวิชาชีพ  

โรงพยาบาลจตุรทิศในด้านต่าง ๆ  ในเชิงลึก เช่น ด้าน

การดูแลภาวะเศร้าโศกและการสูญเสีย ด้านการ 

ประสานงานกับทีมสหสาขาวิชา และด้านการสอนและ

ให้ความรู้ เป็นต้น
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