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Abstract 

	 Objective: The purpose of this predictive  

correlational research was to examine the  

predictive power of negative life events, family 

atmosphere, and relationship with friends on  

resilience in undergraduate nursing students.

	 Methods: The participants consisted of  

748 undergraduate nursing students from one 

university in Bangkok. The purposive sampling 

was used to recruit the participants. Data were  

collected using the following five questionnaires: 

1) the Demographic Data Questionnaire, 2) The 

Resilience Inventory, 3) The Negative Event 

Scale, 4) The Family Atmosphere Questionnaire, 

and 5) The Peer Relationship Questionnaire.  

Data were analyzed using descriptive statistics, 

Spearman’s rank correlation, and stepwise  

multiple regression.

	 Results: 1) Negative life events was  

negatively and significantly related to resilience  

in undergraduate nursing students (rs = -.263,  

p < .01) and family atmosphere and relationship 

with friends were positively and significantlys 

related to resilience in undergraduate nursing  

students (rs = .543, p < .01; rs = .326, p < .01,  

respectively). 2) All 3 factors (negative life  

events, family atmosphere and relationship  

with friends) could jointly explain 34.60 % of  

the variance of resilience in undergraduate  

nursing students (F = 130.953, df = 3, 744,  

p < .001), and each factors significantly  

predicted resilience in undergraduate nursing  

students as follows: family atmosphere (β = .493, 

p < .001), relationship with friends (β = .126,   

p < .001), and negative life events (β = -.114,  

p < .001).

-18-0455(001-178)P4.indd   150 6/2/61 BE   9:46 AM



151
วารสารการพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต ปีที่ 32 ฉบับที่ 1 มกราคม – เมษายน 2561

	 Conclusion: The study findings provided  

important information to develop resilience 

enhancing program for undergraduate nursing 

students.

Keywords: Nursing students, Resilience,  

Negative events, Family atmosphere, Relationship 

with friends 

บทคัดย่อ

	 วัตถุประสงค์: การวิจัยแบบศึกษาความ

สัมพันธ์เชิงท�ำนาย (predictive correlational  

design) น้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความสามารถ

ของเหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจ (negative 

events) บรรยากาศในครอบครวั และสัมพนัธภาพ

กับเพื่อนในการร่วมกันท�ำนายความแข็งแกร่ง 

ในชีวิตของนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี

	 วิธีการศึกษา: กลุ่มตัวอย่างเป็นนักศึกษา

พยาบาลระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง

ในกรุงเทพมหานคร จ�ำนวนทั้งหมด 748 คน 

เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง เครื่องมือ

ที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลมี 5 ส่วน ได้แก่  

1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล 2) แบบประเมนิ

ความแข็งแกร่งในชีวิต 3) แบบประเมินเหตุการณ์

ทีส่ร้างความยุ่งยากใจ 4) แบบสอบถามบรรยากาศ

ในครอบครัว และ 5) แบบสอบถามสัมพันธภาพ

กับเพื่อน วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติบรรยาย สถิติ

ความสัมพันธ์อันดับของสเปียร์แมน และการ

วิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบเป็นขั้นตอน

	 ผลการศึกษา: 1) เหตุการณ์ท่ีสร้างความ 

ยุง่ยากใจ มีความสมัพนัธ์ทางลบกบัความแข็งแกร่ง

ในชีวิตของนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (rs = -.263, p < .01) และ

บรรยากาศในครอบครวัและสมัพนัธภาพกบัเพือ่น

มีความสัมพนัธ์ทางบวกกับความแข็งแกร่งในชวีติ

ของนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรีอย่างมีนัย

ส�ำคญัทางสถติิ (rs = .543, p < .01; rs = .326, p < .01, 

ตามล�ำดับ) และ 2) ปัจจัยทั้ง 3 ปัจจัย (เหตุการณ์ที่

สร้างความยุ่งยากใจ บรรยากาศในครอบครัว และ

สัมพันธภาพกับเพื่อน) สามารถร่วมกันอธิบาย

ความแปรปรวนของความแข็งแกร่งในชีวิตใน

นกัศึกษาพยาบาลระดับปรญิญาตรไีด้ร้อยละ 34.60  

(F =  130.953, df = 3, 744, p < .001) โดยปัจจัย

แต่ละปัจจัยมีอิทธิพลต่อความแข็งแกร่งในชีวิต

ของนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรีอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ ได้แก่ บรรยากาศในครอบครัว  

(β  =  .493, p  <  .001) สัมพนัธภาพกบัเพือ่น (β  = .126,  

p < .001) และ เหตุการณ์ท่ีสร้างความยุ่งยากใจ  

(β = -.114, p < .001)

	 สรุป:  ผลที่ ได ้จากการศึกษาคร้ังน้ีให ้

ข้อมูลส�ำคัญที่สามารถน�ำไปใช้ในการพัฒนา

โปรแกรมการเสรมิสร้างความแข็งแกร่งในชีวติให้

แก่นักศึกษาพยาบาลได้

	 ค�ำส�ำคญั: นกัศึกษาพยาบาล ความแข็งแกร่ง

ในชีวิต เหตุการณ์สร้างความยุ่งยากใจ บรรยากาศ

ในครอบครัว สัมพันธภาพกับเพื่อน 

ความส�ำคัญของปัญหา

	 นักศึกษาพยาบาลในระดับปริญญาตรีเป็น 

กลุ่มนักศึกษาท่ีมีความเครียดจากการเรียนสูงกว่า

นักศึกษาสาขาอื่น ๆ  ในมหาวิทยาลัย (Chow et al.,  

2018; Reeve, Shumaker, Yearwood, Crowell,  

& Riley, 2013) เน่ืองจากการศึกษาสาขาวิชา
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พยาบาลศาสตร์ เป็นการศึกษาทางด้านสุขภาพ

ของบุคคลที่มีการเรียน การสอนท้ังภาคทฤษฎี

ในห้องเรียนและการฝึกปฏิบัติในคลินิก ซึ่งพบว่า 

การฝึกปฏบัิติในคลินิกเป็นแหล่งความเครยีดหลกั

ที่ส�ำคัญของนักศึกษาพยาบาล เนื่องจากนักศึกษา

พยาบาลต้องฝึกปฏิบัติโดยตรงกับผู ้ป ่วยและ 

ใช้เวลาส่วนใหญ่ในการดูแลผู้ป่วย และปัญหา 

ของผู้ป่วย การท่ีต้องดูแลผู้ป่วยใกล้เสียชีวิต ต้อง 

ปรบัตัวกบัการสร้างสัมพนัธภาพกบัอาจารย์ผูส้อน

ทางคลินิกและเจ้าหน้าที่พยาบาล ต้องเผชิญ

ความเครียดจากการขาดความรู้ ความไม่มั่นใจกับ 

ทักษะทางคลินิกของตน ความกลัวการล้มเหลว  

และการที่ต้องบริหารจัดการเวลา จะเห็นได้ว่า 

ถึงแม ้ว ่านักศึกษายังมิได ้ มีความรับผิดชอบ 

เท่าเทียมกับพยาบาลประจ�ำการ แต่นักศึกษา 

ต้องมีการปรับตัวกับรูปแบบใหม่ของชีวิต ต้อง 

รับผิดชอบท้ังการเรียนภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ  

ภาระงานจากการเรียนที่มีมาก การสอบ การขาด 

การสนับสนุนอย่างเพียงพอ ความซับซ้อนของ

การจัดการศึกษาพยาบาล เหล่านี้อาจน�ำไปสู่การ

มีความเครียดสูงในนักศึกษาพยาบาล (มณฑา 

ลิ้มทองกุล และสุภาพ อารีเอื้อ, 2552; Cestari, 

Barbosa, Florêncio, Pessoa, & Moreira, 2017; 

Reyes, Andrusyszyn, Iwasiw, Forchuk, &  

Babenko-Mould, 2015a, 2015b; Wolf, Stidham, 

& Ross, 2015)

	 ความแข็งแกร่งในชีวิต “เป็นความสามารถ

หรือศักยภาพของบุคคลในการยืนหยัดอยู่ได้อย่าง

มีประสิทธิภาพ ท่ามกลางสถานการณ์อันเลวร้าย

ในชีวิต หรือเหตุการณ์ที่ก่อให้เกิดความเครียด 

ในชวิีต พร้อมท้ังสามารถฟ้ืนตัวและน�ำพาชวีติของ

ตนให้ผ่านพ้นจากการได้รับผลกระทบท่ีเกิดจาก

สถานการณ์นั้นได้ อันจะน�ำไปสู่การเปลี่ยนแปลง

ท่ีดีข้ึน เกดิการเรียนรู ้เติบโตข้ึน เข้าใจชวีติมากข้ึน 

และเข้มแข็งขึ้น” (พัชรินทร์  นินทจันทร์, โสภิณ  

แสงอ่อน, จริยา วิทยะศุภร, นพวรรณ เปียซ่ือ, 

ทัศนา ทวีคูณ, และพิศสมัย อรทัย, 2552, หน้า 5; 

พชัรนิทร์ นินทจนัทร์, โสภณิ แสงอ่อน, และทัศนา 

ทวีคูณ, 2555, หน้า 20, Grotberg, 1999) 

	 นักศึกษาพยาบาลเป็นกลุ่มนักศึกษาท่ีต้อง

เผชิญกับเหตุการณ์ความเครียดและสถานการณ์

ที่ไม่พึงประสงค์ที่หลากหลาย ตลอดระยะเวลา

การศึกษาในหลักสูตรการศึกษาพยาบาล ความ

แข็งแกร่งในชีวิตจึงเป็นศักยภาพที่จ�ำเป็นและ

ส�ำคัญท่ีนักศึกษาพยาบาลควรได้รับการพัฒนา  

เพื่อใช้เป็นเกราะป้องกันผลกระทบเชิงลบของ

ความเครยีด และสามารถปรบัตัว  เพือ่เอาชนะและ

ผ่านพ้นอุปสรรคต่าง ๆ ไปให้ได้ เพื่อการพัฒนา

ตนเองในเชิงวิชาชีพ (Reyes et al., 2015a)

	 มีงานวิจัยที่สนับสนุนถึงความส�ำคัญของ

ความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาล ซ่ึง

พบว่าความแข็งแกร่งในชวีติมีอทิธิพลต่อการรบัรู ้

ความผาสุกในชวีติ (Chow et al., 2018) สุขภาพจติ  

(พชัรนิทร์ นนิทจนัทร์, พศิสมัย อรทัย, และพลูสขุ  

เจนพานิชย์ วิสุทธิพันธ์, 2557) ความเครียด  

ผลสัมฤทธ์ิทางการเรียน (พัชรินทร์ นินทจันทร์, 

ทัศนา ทวีคูณ, จริยา วิทยะศุภร, และพิศสมัย 

อรทัย, 2554) ประสบการณ์การเรียนรู้ การส�ำเร็จ

จากหลักสูตร (Beauvais, Stewart, DeNisco, &  

Beauvais, 2014; Taylor & Reyes 2012) และการ

ปฎิบัติเชิงวชิาชีพในระยะยาวในนักศึกษาพยาบาล 

(Stephens, 2013) อย่างไรก็ตามจากการทบทวน

งานวิจัยกลับพบว ่านักศึกษาพยาบาลระดับ

ปริญญาตรีมีความแข็งแกร่งในชีวิตอยู่ในระดับ
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ค่อนข้างต�่ำถึงปานกลาง (พัชรินทร์ นินทจันทร์  

และคณะ, 2554; พัชรินทร์ นินทจันทร์, โสภิณ  

แสงอ่อน, และจริยา วิทยะศุภร, 2556; Chow  

et al., 2018; Mathad, Pradhan, & Rajesh, 2017;  

Smith & Yang, 2017) แต่ในบางการศึกษาก็พบว่า 

นักศึกษาพยาบาลมีความแข็งแกร่งในชวีติในระดับ

ปานกลางถึงค่อนข้างสูง (พัชรินทร์ นินทจันทร์  

และคณะ, 2556) และมีการศึกษาทีพ่บว่านักศึกษา 

พยาบาลระดับปรญิญาตรมีีการรบัรูค้วามแข็งแกร่ง 

ในชีวิตต�่ำกว่านักศึกษาพยาบาลระดับบัณฑิต

ศึกษาอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (Chow et al., 

2018) จะเห็นได้ว่าผลการศึกษาเกี่ยวกับระดับ

ความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาลยังไม่

สอดคล้องกัน 

	 จากการทบทวนงานวิจัยท่ีผ่านมาพบว่า 

ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับความแข็งแกร่งในชีวิต 

ในนักศึกษาพยาบาลและวัยรุ่นกลุ่มอื่นที่ใกล้เคียง  

(นักศึกษามหาวิทยาลัย นักศึกษาแพทย์ และ 

วัยรุ่น) ได้แก่ เหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจ  

(พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 2556; พัชรินทร์ 

นนิทจันทร์ และคณะ, 2557; พชัรนิทร์ นนิทจนัทร์,  

วารีรัตน์ ถาน้อย, โสภิณ แสงอ่อน, มาณวิภา  

พัฒนมาศ, และช่อทิพย์  อินทรักษา, 2560; Peng 

et al., 2012; Smith & Yang, 2017; Thanoi, 

Phancharoenworakul, Thompson, Panitrat,  

& Nityasuddhi, 2010) บรรยากาศในครอบครัว 

(นฤมล สมรรคเสวี, กนกพร เรืองเพิ่มพูล, โสภิณ 

แสงอ่อน, และพัชรินทร์ นินทจันทร์, 2558;  

พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 2554; พัชรินทร์ 

นินทจันทร์ และคณะ, 2557; มะลิวรรณ วงษ์ขนัธ์, 

พชัรนิทร์ นินทจนัทร์, และโสภณิ แสงอ่อน, 2558; 

Diasa & Cadimeb, 2017) สัมพันธภาพกับเพื่อน 

(มะลิวรรณ วงษ์ขันธ์ และคณะ, 2558; Diasa & 

Cadimeb, 2017; van Harmelen et al., 2017; Zhao, 

Guo, Suhonen, & Leino-Kilpi, 2016) การมีสติ, 

การมคีวามคดิทางลบ ความมัน่คงทางจิต (mental 

capacity) การเข้าใจความรูส้กึของผูอ้ืน่ (empathy) 

(Mathad et al., 2017) และการมีเครือข่ายทาง

สังคม (social networking) (Sigalit & Sivia, 2017)  

จะเห็นได้ว่าการศึกษาปัจจัยท่ีมีความเกี่ยวข้อง

กับความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาล 

ยังมีค่อนข้างจ�ำกัด การศึกษาที่พบในประเทศและ 

ต่างประเทศ ส่วนใหญ่เป็นการศึกษาเชิงความ

สัมพันธ์ (พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 2556; 

Sigalit & Sivia, 2017) และเป็นการศึกษาแยก

แต่ละปัจจยั การศึกษาปัจจยัทีร่่วมกนัท�ำนายความ

แข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาลมีค่อนข้าง

จ�ำกดั ดงันัน้การศึกษาปัจจยัท�ำนายความแข็งแกร่ง

ในชีวิตในนักศึกษาพยาบาลจึงมีความจ�ำเป็น 

อย่างยิ่ง ซ่ึงข้อมูลที่ได้จากการศึกษาครั้งนี้ จะน�ำ

ไปสู่การพฒันาความแขง็แกร่งในชวีติในนักศึกษา

พยาบาล อันจะช่วยให้นักศึกษาพยาบาลสามารถ

ปรับตัวกับความเครียดและความท้าทายจาก 

การเรียนการสอนได้อย่างมีประสิทธิภาพ

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1.	 เพือ่ศกึษาความสัมพนัธ์ระหว่าง เหตุการณ์ 

ท่ีสร้างความยุ่งยากใจ (negative events) บรรยากาศ

ในครอบครัว และสัมพันธภาพกับเพื่อน กับความ

แข็งแกร่งในชีวิตของนักศึกษาพยาบาลระดับ

ปริญญาตรี

	 2.	 เพื่อศึกษาความสามารถของเหตุการณ์

ท่ีสร้างความยุ่งยากใจ บรรยากาศในครอบครัว 

และสัมพันธภาพกับเพื่อนในการร่วมกันท�ำนาย
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ความแข็งแกร่งในชวีติของนกัศึกษาพยาบาลระดับ

ปริญญาตรี 

กรอบแนวคิดการวิจัย

	 กรอบแนวคิดในการศึกษาครั้งนี้ได้จาก

การทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับความแข็งแกร่ง

ในชีวิต ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์และมีอิทธิพล

กับความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาล

และวัยรุ่นกลุ่มอื่นที่ใกล้เคียง เช่น ในนักศึกษา

มหาวิทยาลัย นักศึกษาแพทย์ และวัยรุ ่น ซ่ึง

ความแข็งแกร่งในชีวิต “เป็นความสามารถหรือ

ศักยภาพของบุคคลในการยืนหยัดอยู่ได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ ท่ามกลางสถานการณ์อันเลวร้าย

ในชีวิต หรือเหตุการณ์ที่ก่อให้เกิดความเครียด 

ในชีวิต พร้อมท้ังสามารถฟื้นตัวและน�ำพาชีวิต 

ของตนให้ผ ่านพ้นจากการได ้รับผลกระทบ 

ที่เกิดจากสถานการณ์นั้นได้ อันจะน�ำไปสู่การ 

เปลี่ยนแปลงที่ดีข้ึน เกิดการเรียนรู ้ เติบโตข้ึน  

เข้าใจชีวิตมากขึ้น และเข้มแข็งข้ึน” (พัชรินทร์  

นินทจันทร์ และคณะ, 2552, หน้า 5; พัชรินทร์  

นนิทจนัทร์ และคณะ, 2555, หน้า 20, Grotberg, 1999) 

ซ่ึงตามแนวคิดของกรอทเบอร์ก ความแข็งแกร่ง 

ในชีวิตประกอบด้วย 3 องค์ประกอบหลักคือ  

‘I have’ (ฉันมี...) เป็นแหล่งสนับสนุนภายนอก

ท่ีส ่งเสริมให ้มีความแข็งแกร ่งในชีวิต เช ่น  

มีคนในครอบครัวท่ีไว้ใจได้และให้ความรัก มีคน

ที่พร้อมให้ก�ำลังใจและสนับสนุน เป็นต้น ‘I am’  

(ฉันเป็นคนที่..) เป็นความเข้มแข็งภายในของ

แต่ละบุคคล เช่น เป็นคนที่มีความภาคภูมิใจ 

ในตนเอง เป็นคนที่พร้อมจะยอมรับและยกย่อง

ผู้อื่น เป็นต้น และ ‘I can’ (ฉันสามารถที่จะ...)  

เป็นปัจจัยด้านทักษะในการจัดการกับปัญหาและ 

สัมพันธภาพระหว่างบุคคล เช่น รู้จักกาละเทศะ  

รู้จักขอความช่วยเหลือจากผู้อื่นในเวลาท่ีจ�ำเป็น  

เป็นต้น ซึ่งกรอทเบอร์กเชื่อว่าแต่ละบุคคลจะน�ำ  

3 องค์ประกอบหลักนี้มาใช้ในการจัดการกับ 

ปัญหาในชีวิต (พัชรินทร์ นินทจันทร์, 2558,  

หน้า 15-16; Grotberg, 1999) การที่นักศึกษา

พยาบาลจะมีความแข็งแกร่งในชีวิตสูงหรือต�่ำ 

เกีย่วข้องกบัหลายปัจจยั จากการทบทวนวรรณกรรม 

ท่ีเกี่ยวข้องพบว่า ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับ

ความแข็งแกร่งในชีวิตและน่าจะมีอิทธิพลกับ

ความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาลได้แก่ 

เหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจ บรรยากาศใน

ครอบครัว และสัมพันธภาพกับเพื่อน โดยมี 

รายละเอียดดังนี้ 

	 เหตุการณ์ทีส่ร้างความยุง่ยากใจ เป็นการรบัรู้ 

ของนักศึกษาว่าเหตุการณ์ต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นในชีวิต

ก่อให้เกิดความรู ้สึกยุ ่งยากใจมากน้อยเพียงใด  

ซ่ึงนกัศึกษาพยาบาลเป็นกลุ่มนกัศึกษาท่ีต้องเผชิญ

กับเหตุการณ์ท่ีหลากหลาย ท้ังจากการเรียนและ

การใช้ชวีติท่ีนกัศึกษาต้องปรบัตัวเพือ่เอาชนะและ

ผ่านพ้นให้ได้ในการพฒันาตนเองในเชงิวชิาชพี ซึง่

เหตุการณ์ต่าง ๆ เช่น เหตุการณ์ปัญหาที่เกี่ยวข้อง

กับเพื่อน คู่รัก การเงิน วิชาเรียน ครู/อาจารย์ บิดา

มารดา นักเรียนอื่น ญาติพี่น้อง สุขภาพ ข้อจ�ำกัด

ในการเรียนและความสนใจในวิชาเรียน เป็นต้น 

เหตุการณ์ท่ีสร้างความยุ่งยากใจเป็นปัจจัยส�ำคัญ

ทีพ่บว่า มีความสัมพนัธ์ทางลบกบัความแขง็แกร่ง

ในชีวติอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถติิ  นัน่คือ  นกัศึกษา

พยาบาลท่ีมองว่าเหตุการณ์ที่นักศึกษาประสบ

สร้างความยุ่งยากใจมากมีแนวโน้มท่ีจะมีความ

แข็งแกร่งในชีวิตต�่ำ (พัชรินทร์ นินทจันทร์ และ

คณะ, 2556; พชัรินทร์ นนิทจนัทร์ และคณะ, 2557;  
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พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 2560; Peng  

et al., 2012; Smith & Yang, 2017; Thanoi et al., 

2010) รวมท้ังมีการศึกษาทีพ่บว่าเหตุการณ์ท่ีสร้าง

ความยุง่ยากใจมอีทิธิพลต่อความแขง็แกร่งในชวีติ 

ในนักศึกษาพยาบาล (พัชรินทร์ นินทจันทร์ 

และคณะ, 2557) และในวัยรุ่นกลุ่มด้อยโอกาส  

(พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 2560)

	 บรรยากาศในครอบครวั เป็นสภาพแวดล้อม 

ภายในครอบครัว ซ่ึงเกี่ยวข้องกับความสัมพันธ ์

ระหว่างสมาชิกในครอบครัว การปฏิบัติตาม 

กฏเกณฑ์ของครอบครวั การแก้ปัญหาความขดัแย้ง

ของครอบครัว และความส�ำเร็จในหน้าที่การงาน

ของสมาชกิในครอบครวั (จรยิกลุ ตรสุีวรรณ, 2542; 

มะลวิรรณ วงษ์ขนัธ์ และคณะ, 2558) ซึง่ครอบครวั

เป็นแหล่งสนบัสนนุท่ีส�ำคัญของนักศึกษาพยาบาล

ทีจ่ะช่วยให้นักศึกษามีความมัน่ใจในตนเอง อนัจะ

ช่วยเสรมิสร้างความแขง็แกร่งในชีวติในนกัศกึษา

พยาบาล (พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 

2557) จากการศึกษาท่ีผ่านมาพบว่า บรรยากาศ

ในครอบครัวมีความสัมพันธ์ทางบวกกับความ

แข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาล (นฤมล  

สมรรคเสวี และคณะ, 2558; พชัรนิทร์ นนิทจันทร์ 

และคณะ, 2554, 2557) และในวัยรุ่น (มะลิวรรณ 

วงษ์ขันธ์ และคณะ, 2558; Diasa & Cadimeb, 

2017) น่ันคือนักศึกษาพยาบาลที่มีบรรยากาศใน

ครอบครัวดีมีแนวโน้มท่ีจะมีความแข็งแกร่งใน

ชีวิตสูง อีกทั้งยังพบว่า บรรยากาศในครอบครัว

มีอิทธิพลทางบวกต่อความแข็งแกร่งในชีวิตใน

นักศึกษาพยาบาล (พัชรินทร์ นินทจันทร์ และ

คณะ, 2554, 2557) 

	 สัมพันธภาพกับเพ่ือน เป็นการรับรู้ของ

นักศึกษาพยาบาลเกี่ยวกับความสัมพันธ์และ

พฤติกรรมของเพื่อนท่ีแสดงต่อกันเพื่อให้เกิด 

ความสัมพันธ์อันดีต่อกัน เช่น มีความสุขเม่ือได้

ให้ความช่วยเหลือเพื่อน การสนับสนุนให้ความ

ช่วยเหลอืเม่ือเพือ่นต้องการ การรูจั้กให้เกยีรติและ

เคารพสิทธิของเพื่อน การรู้จักรับฟังความคิดเห็น

ของเพื่อน เป็นต้น (ทวิกาญจน์ ไชยแก้ว, 2554, 

หน้า 5) ดังน้ันการมีสัมพนัธภาพกบัเพือ่นดีจะช่วย

ให้นักศึกษาพยาบาลสามารถเผชิญกับเหตุการณ์

ต่าง ๆ ท่ีก่อให้เกิดความเครียดในชีวิตได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ อนัจะช่วยเสรมิสร้างความแข็งแกร่ง

ในชวีติของนกัศึกษาพยาบาล ซึง่มีงานวจิยัทีพ่บว่า  

สัมพันธภาพกับเพื่อนมีความสัมพันธ์ทางบวก

กับความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาล  

(Zhao et al., 2016) ในนักศึกษาแพทย์ (Zhao  

et al., 2016) และในวัยรุ่น (มะลิวรรณ วงษ์ขันธ์  

และคณะ, 2558; Diasa & Cadimeb, 2017;  

van Harmelen et al., 2017) นั่นคือนักศึกษาที่มี

สัมพันธภาพกับเพื่อนดีมีแนวโน้มท่ีจะมีความ

แข็งแกร่งในชีวิตสูง อีกท้ังยังพบว่า สัมพันธภาพ

กับเพื่อนเป็นปัจจัยท�ำนายที่มีอิทธิพลสูงสุดต่อ

ความแข็งแกร่งในชีวิตในวัยรุ่น (van Harmelen 

et al., 2017)

	 ดังนั้นเหตุการณ์ท่ีสร้างความยุ ่งยากใจ 

บรรยากาศในครอบครวั และสัมพนัธภาพกบัเพือ่น 

จึงน่าจะสามารถร่วมกันท�ำนายความแข็งแกร่งใน

ชีวิตในนักศึกษาพยาบาลได้ ดังแผนภาพที่ 1
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สมมติฐานการวิจัย

	 เหตุการณ์ทีส่ร้างความยุง่ยากใจ บรรยากาศ

ในครอบครัว และสัมพันธภาพกับเพื่อนสามารถ

ร่วมกนัท�ำนายความแขง็แกร่งในชวีติของนกัศึกษา

พยาบาลระดับปริญญาตรี 

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบศึกษาความ

สัมพันธ์เชิงท�ำนาย (predictive correlational  

design) ตัวอย่างในการศึกษาครัง้น้ี ได้แก่ นกัศึกษา

พยาบาลระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง

ในกรงุเทพมหานคร ชัน้ปีที ่1-4  เกบ็ข้อมูลระหว่าง

เดือนกุมภาพันธ์ถึงเดือนมีนาคม 2559 จ�ำนวน

ท้ังหมด 748 คน เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะ

เจาะจง โดยมีเกณฑ์คัดเข้า คือ สามารถส่ือสาร

ด้วยภาษาไทยได้ และยนิดีเข้าร่วมงานวจิยั ก�ำหนด

ขนาดตัวอย่างโดยใช้หลักการ Power analysis 

ของโคเฮน (Cohen, 1988) โดยใช้โปรแกรม G* 

Power (Faul, Erdfelder, Buchner, & Lang, 2009) 

จากการทบทวนวรรณกรรมพบค่าความสัมพันธ์

ระหว่างเหตุการณ์สร้างความยุ่งยากใจกับความ

แข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษามหาวิทยาลัยเท่ากับ 

-.284 (พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 2556)  

ค่าความสัมพันธ์ระหว่างบรรยากาศในครอบครัว

กับความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาล

เท่ากับ .02 (นฤมล สมรรคเสวี และคณะ, 2558) 

และค่าความสัมพันธ์ระหว่างสัมพันธภาพกับ

เพื่อนกับความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษา

พยาบาลเท่ากบั .027 (นฤมล สมรรคเสว ีและคณะ, 

2558) ผูว้จิยัจงึก�ำหนดค่า effect size เป็นขนาดเลก็

ตามการวเิคราะห์ข้อมูลด้วย multiple regression = 

.02 ค่าอัลฟ่าเท่ากับ .01 power เท่ากับ .90 จ�ำนวน

ตัวแปรอิสระเท่ากับ 3 ตัว ได้จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่าง

เท่ากับ 748 คน   

	 เครื่องมือที่ใช้ในงานวิจัย การรวบรวม

ข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้  ใช ้แบบสอบถามซ่ึง 

แบ่งออกเป็น 5 ส่วน ประกอบด้วย

	 ส่วนที่ 1: แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล

สร้างโดยทีมผูว้จิยั ประกอบด้วยข้อค�ำถามเกีย่วกบั  

เพศ อายุ น�้ำหนัก ส่วนสูง ชั้นปีที่ศึกษา ศาสนา 

ผลการเรียน ค่าใช้จ่ายที่ได้รับจากผู้ปกครอง ความ

เพียงพอของเงินที่ได้รับ ทุนการศึกษา สถานภาพ

สมรสของบดิามารดา และบรรยากาศในครอบครวั 

	 ส่วนที่ 2: แบบสอบถามความแข็งแกร่ง 

ในชีวิต (the resilience inventory) พัฒนาจาก

แนวคิดความแข็งแกร่งในชีวิต (resilience) ของ 

แผนภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

เหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจ

บรรยากาศในครอบครัว

สัมพันธภาพกับเพื่อน

ความแข็งแกร่งในชีวิต

ของนักศึกษาพยาบาล

ระดับปริญญาตรี
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Edith Henderson Grotberg (1996; 1999) โดย

พัชรินทร์ นินทจันทร์, โสภิณ แสงอ่อน, และ

ทัศนา ทวีคูณ (2553) ซ่ึงมี 3 องค์ประกอบหลัก 

คือ ‘I have’ ‘I am’ และ ‘I can’ โดยที่  I have  

(ฉันมี……) เป็นแหล่งสนับสนุนภายนอกท่ีส่ง

เสริมให้เกิดความแข็งแกร่งในชีวิต I am (ฉัน

เป็นคนที่.......) เป็นความเข้มแข็งภายในของ

แต่ละบุคคลและ I can (ฉันสามารถที่จะ….)  

เป็นปัจจัยด้านทักษะในการจัดการกับปัญหาและ

สัมพันธภาพระหว่างบุคคล แบบสอบถามน้ีมีข้อ

ค�ำถามรวมท้ังส้ิน 28 ข้อ เป็นข้อค�ำถามเกี่ยวกับ 

‘I have’ จ�ำนวน 9 ข้อ ‘I am’ จ�ำนวน 10 ข้อ และ  

‘I can’ จ�ำนวน 9 ข้อ โดยที่แต่ละข้อมีค�ำตอบให้

เลือกเพื่อแสดงระดับความเห็นด้วยหรือไม่เห็น

ด้วย 5 ระดับ จาก 1 หมายถึง เห็นด้วยน้อยที่สุด 

จนถึง 5 หมายถึง เห็นด้วยมากที่สุด คะแนน

ความแข็งแกร่งในชีวิตคือ คะแนนรวมจาก 28 ข้อ  

แปลผลโดยการรวมคะแนนของข้อค�ำถามทั้ง  

28 ข้อ โดยคะแนนรวมมีค่าตั้งแต่ 28-140 คะแนน 

คะแนนมากแสดงว่ามีความแข็งแกร่งในชีวิตสูง  

แบบประเมนินีท้ดสอบความเชือ่ม่ันโดย Cronbach’s  

alpha coefficient ในนักศึกษาพยาบาลมีค่าอยู่

ระหว่าง .83 - .88 (นฤมล สมรรคเสวี และโสภิณ  

แสงอ่อน, 2558; พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 

2554) ในการศึกษาครั้งนี้มีค่าความเชื่อม่ันเท่ากับ 

.89

	 ส่วนที่ 3: แบบสอบถามเกี่ยวกับเหตุการณ์

ที่สร้างความยุ่งยากใจ (the negative event scale) 

ซ่ึงพิทักษ์พล บุญยมาลิก (Boonyamalik, 2005)  

ดัดแปลงจาก The Negative Event Scale ที่

สร้างโดย Maybery ในปีค.ศ.2003 โดยแปลเป็น 

ภาษาไทยและปรับเปล่ียนข้อค�ำถามให้เหมาะ

สมกับบริบทของวัยรุ ่นไทย โดยใช้วิธีการแปล 

ย้อนกลับ (back translation) มีจ�ำนวน 42 ข้อ  

แต่ละข้อค�ำถามเป็นการสอบถามเก่ียวกับความ 

รู้สึกยุ่งยากใจต่อเหตุการณ์ต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนในชีวิต

ประจ�ำวันของนักศึกษา ในช่วง 1 เดือนท่ีผ่านมา 

ได้แก่เหตุการณ์ปัญหาท่ีเกี่ยวข้องกับเพื่อน คู่รัก 

การเงิน วิชาเรียน ครู/อาจารย์ บิดามารดา นักเรียน

อื่น ญาติพี่น้อง สุขภาพ ข้อจ�ำกัดในการเรียนและ

ความสนในวิชาเรียน โดยใช้มาตรวัดแบบ Likert 

scale 6 ระดับ ตั้งแต่ 0-5 โดย 0 หมายถึง เหตุการณ ์

ไม่เกิดข้ึน 1 หมายถึง เหตุการณ์ได้เกิดขึ้นแต่ไม่มี

ความยุ่งยากใจ ไปจนถึง 5 หมายถึง เหตุการณ์ได้

เกิดขึ้นและมีความยุ่งยากใจมากที่สุด แปลผลโดย

การรวมคะแนนทั้ง 42 ข้อ คะแนนรวมอยู่ระหว่าง 

0-210 คะแนนของเหตุการณ์ท่ีสร้างความยุ่งยาก

ใจมาก หมายถึง เหตุการณ์ได้เกิดขึ้นและสร้าง

ความยุ่งยากใจระดับสูง แบบสอบถามเหตุการณ์

ที่สร้างความยุ่งยากใจนี้ มีค่าความตรงอยู่ในระดับ

สูง (CVI= 1.00) (Thanoi et al., 2010) และจาก 

การหาความเช่ือม่ันโดย Cronbach’s alpha  

coefficient ของแบบสอบถามน้ีในกลุ่มนักศึกษา 

พยาบาลและกลุ่มวัยรุ ่นมีค่าระหว่าง .91 - .96  

(พัชรินทร ์  นินทจันทร ์  และคณะ,  2560;  

Boonyamalik, 2005; Thanoi et al., 2010;  

Vongsirimas, Sitthimongkol, Beeber, Wiratchai, 

& Sangon, 2009) ในการศึกษาครั้งนี้มีค่าความ 

เชื่อมั่นเท่ากับ .94

	 ส่วนที่ 4: แบบสอบถามบรรยากาศใน

ครอบครัว พัฒนาโดย จริยกุล ตรีสุวรรณ (2542)  

มีข้อค�ำถามจ�ำนวน 23 ข้อ ประเมินเกี่ยวกับ

บรรยากาศในครอบครวั 4 ด้าน ได้แก่ 1)  ด้านความ

สัมพนัธ์ระหว่างสมาชกิในครอบครวั จ�ำนวน 9  ข้อ  
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ได้แก่ ข้อ 1,  6, 10, 14,17, 19, 21, 22,  และข้อ 23   

2) ด้านการปฏิบัติตามกฎเกณฑ์ของครอบครัว  

จ�ำนวน 6 ข้อ ได้แก่  ข้อ  2, 7, 11, 15, 18, และข้อ 20  

3) ด้านแก้ปัญหาความขัดแย้งของสมาชิกใน

ครอบครัว จ�ำนวน 5 ข้อ ได้แก่ ข้อ 3, 4, 8, 12, และ

ข้อ 16 4)  ด้านความส�ำเร็จในหน้าท่ีการงานของ

สมาชิกในครอบครัว จ�ำนวน  3 ข้อ ได้แก่ ข้อ 5, 9,  

และข้อ 13 ลักษณะค�ำตอบเป็นแบบประมาณค่า  

5 ระดับ  ตั้งแต่ 1-5 คะแนน โดยค�ำถามด้านบวก 

ให้คะแนน 5 หมายถึง จริงมากที่สุด ถึง 1 หมายถึง 

ไม่จริง และค�ำถามด้านลบให้คะแนน 1 หมายถึง 

จริงมากที่สุด ถึง 5 หมายถึง ไม่จริง โดยข้อค�ำถาม

ด้านบวกได้แก่ ข้อ 1-19 และข้อค�ำถามด้านลบ

ได้แก่ข้อ 20 - 23 

	 การแปลผลบรรยากาศในครอบครัว โดย

รวมคะแนนจากข้อค�ำถามจ�ำนวน  23 ข้อ แล้วน�ำ

มาหารจ�ำนวนข้อท้ังหมด  23 ข้อ คะแนนรวมมี

ค่าตั้งแต่ 1.00 - 5.00 คะแนน คะแนนสูงหมายถึง  

มีบรรยากาศในครอบครัวดี และสามารถแปลผล

โดยมีเกณฑ์การแปลผล ดังนี้

	 คะแนนระหว่าง  1.00 - 2.33  หมายถึง  

บรรยากาศในครอบครัวไม่ดี 

	 คะแนนระหว่าง  2.34 - 3.67  หมายถึง  

บรรยากาศในครอบครัวปานกลาง

	 คะแนนระหว่าง  3.68 - 5.00  หมายถึง  

บรรยากาศในครอบครัวดี

	 ค่า Cronbach’s alpha coefficient ของ

แบบสอบถามน้ีในกลุ ่มนักศึกษาพยาบาลและ 

กลุ่มวัยรุ่นมีค่า .89 (มะลิวรรณ วงษ์ขันธ์ และ 

คณะ, 2558) ในการศึกษาครั้งน้ีมีค่าความเชื่อมั่น 

เท่ากับ .89

	 ส่วนที่ 5: แบบสอบถามสัมพันธภาพกับ

เพื่อน พัฒนาโดย จริยกุล ตรีสุวรรณ (2542) มี

ข้อค�ำถามจ�ำนวน 23 ข้อ แบบสอบถามแบ่งออก 

เป็น 6 ด้าน ดังนี ้1) การให้การช่วยเหลอืสนบัสนนุ

เพื่อนเมื่อเพื่อนต้องการความช่วยเหลือได้แก่  

ข้อ 1 และข้อ 7  2)  การรู้จักการให้และการรับ 

ได้แก่ ข้อ 2, 8, 13 และ ข้อ 18  3) การเคารพ

ในสิทธิของผู้อื่นได้แก่ ข้อ 3, 9, 14 และ ข้อ 19   

4) การสนใจในความรู้สึกของเพื่อน ได้แก่ ข้อ 4,  

10, 15, 20 และ ข้อ 22  5) การยอมรับความแตก

ต่างระหว่างเพื่อนได้แก่ ข้อ 5, 11, 15, 16 และ 

ข้อ 23 และ 6) การรับฟังความคิดเห็นของเพื่อน 

ได้แก่ ข้อ 6, 12 และ ข้อ 17 ลักษณะค�ำตอบ 

เป็นแบบประมาณค่า 5 ระดับ ตั้งแต่ 1-5 คะแนน 

โดยค�ำถามด ้านบวกให้คะแนน 5 หมายถึง  

มากท่ีสุด ถึง 1 หมายถึง น้อยท่ีสุด และค�ำถาม 

ด้านลบให้คะแนน 1 หมายถึง มากท่ีสุด ถึง 5  

หมายถึงน้อยท่ีสุด โดยข้อค�ำถามด้านบวกมี 

จ�ำนวน 12 ข้อได้แก่ ข้อ 1-5, 7-9, 11-12, และ  

16-17 และข้อค�ำถามด้านลบมีจ�ำนวน 11 ข้อ 

ได้แก่ข้อ 6, 10, 13-15, และ 18-23 

	 การแปลผลสัมพันธภาพกับเพื่อน โดยรวม

คะแนนจากข้อค�ำถามจ�ำนวน 23 ข้อ แล้วน�ำมา

หารจ�ำนวนข้อท้ังหมด 23 ข้อ คะแนนรวมมีค่า

ต้ังแต่ 1.00 - 5.00 คะแนน คะแนนสูงหมายถึง  

มีสัมพันธภาพกับเพื่อนดี และสามารถแปลผล 

โดยมีเกณฑ์การแปลผล ดังนี้

	 คะแนนระหว่าง 1.00 - 2.33 หมายถึง  

สัมพันธภาพกับเพื่อนไม่ดี 

	 คะแนนระหว่าง 2.34 - 3.67 หมายถึง  

สัมพันธภาพกับเพื่อนปานกลาง

	 คะแนนระหว่าง 3.68 - 5.00 หมายถึง  

สัมพันธภาพกับเพื่อนดี
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	 ค่า Cronbach’s alpha coefficient ของ 

แบบสอบถามนี้ในกลุ่มวัยรุ่นมีค่า .84 (มะลิวรรณ 

วงษ์ขันธ์ และคณะ, 2558) ในการศึกษาครั้งนี ้

มีค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .88

	 การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง 

	 การวิ จัยครั้ งนี้ ได ้ผ ่ านการอนุมั ติจาก

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน คณะ

แพทยศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัย

มหิดล เลขที่ 2559/57 และได้รับอนุญาตจาก 

ผู ้บริหารสถาบันการศึกษาของมหาวิทยาลัย 

แห่งหนึง่ท่ีจะด�ำเนนิการศึกษา ก่อนการเกบ็รวบรวม 

ข้อมูล นักศึกษาได้รับการชี้แจงรายละเอียด 

เกี่ยวกับการวิจัยได้แก่ วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

การด�ำเนินการวิจัย และสิทธิของการเข้าร่วม 

การวิจัยโดยการเข้าร่วมการวิจัยเป็นไปด้วยความ

สมัครใจ นักศึกษาสามารถปฏิเสธการเข้าร่วมการ

วิจัยได้ตลอดเวลาโดยไม่มีผลกระทบใด ๆ ทั้งสิ้น 

รวมถึงข้อมูลจากการวิจัยจะถูกเก็บเป็นความลับ

และการน�ำเสนอข้อมูลจากการวิจัยเป็นลักษณะ

ภาพรวมทัง้หมดเท่านัน้ เมือ่นกัศกึษายนิดเีข้าร่วม

การวิจัยโดยการลงนามในหนังสือยินยอมโดยได้

รับการบอกกล่าวและเต็มใจ ผู้วิจัยจึงด�ำเนินการ

เก็บรวบรวมข้อมูล

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล 

	 หลงัได้รบัอนมุติัจากคณะกรรมการจรยิธรรม 

การวิจัยในคน คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ผู้วิจัยท�ำหนังสือ

ขออนุญาตเก็บรวบรวมข้อมูลจากผู้อ�ำนวยการ

สถาบันการศึกษาของมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่งท่ี 

ด�ำเนินการศึกษา ผู ้วิจัยติดต่อประสานงานกับ

คณาจารย์ท่ีเกีย่วข้องเพือ่ให้ข้อมูลเกีย่วกบัการวจัิย 

และประสานงานเกี่ยวกับการเก็บรวบรวมข้อมูล

ในนักศึกษาที่ยินดีเข้าร่วมการวิจัย โดยใช้เวลา 

หลังเลิกเรียน หรือในช่วงเวลาท่ีว่างจากการเรียน

การสอน ซ่ึงใช้เวลาในการตอบแบบสอบถาม

ประมาณ 30 นาที

การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลและตัวแปร 

ที่ศึกษาโดยใช้สถิติบรรยาย และจากการทดสอบ

การกระจายของตัวแปรท่ีศึกษาพบว่า บรรยากาศ

ในครอบครัวมีการกระจายแบบปกติ (normal 

distribution) แต่เหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจ  

สัมพันธภาพกับเพื่อน และความแข็งแกร่งใน

ชีวิตไม่มีการกระจายแบบปกติ (non-normal  

distribution) จงึวเิคราะห์ความสัมพนัธ์โดยใช้สถติิ

ความสัมพนัธ์อนัดับของสเปียร์แมน (Spearman’s 

rank correlation) และวิเคราะห์ปัจจัยท�ำนาย 

ความแข็งแกร่งในชีวติในนกัศึกษาพยาบาลโดยใช้ 

การวิเคราะห์สมการถดถอยพหุคูณแบบเป็น 

ข้ันตอน (stepwise regression analysis) จากการ

ทดสอบข้อตกลงเบ้ืองต้นของการใช้สถิติ ผลการ

ทดสอบเป็นไปตามข้อตกลงเบื้องต้น

ผลการวิจัย

	 1.	 ข้อมูลส่วนบุคคล

	 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลของ

นกัศึกษาพยาบาลกลุม่ตัวอย่างพบว่า เป็นนกัศึกษา

ชั้นปีที่ 1, 2, 3, และ 4 ร้อยละ 29.3, 28.1, 28.7, และ 

13.9 ตามล�ำดับ มีอายุเฉลี่ย 20.32 ปี (SD = 1.12) 

และมีเกรดเฉลี่ย 3.13 (SD = .44) ส่วนใหญ่เป็น 

เพศหญิงร้อยละ 94.4 นับถือศาสนาพุทธร้อยละ  

96.9 เงินที่ได ้รับจากผู ้ปกครองเพียงพอและ 

เพียงพอบางครั้งใกล้เคียงกันคิดเป็นร้อยละ 46.8 
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ไม่ได้รับทุนการศึกษาร้อยละ 79 ไม่ได้กู้ยืมเงิน 

จากรฐับาลร้อยละ 75.3 บดิามารดาอาศัยอยูด้่วยกนั 

ร้อยละ 76.3 บรรยากาศในครอบครัวรักใคร่ 

กลมเกลียวกันดีร้อยละ 65  

	 2. ความสัมพันธ์ระหว่างเหตุการณ์ที่สร้าง

ความยุ ่งยากใจ บรรยากาศในครอบครัว และ

สัมพันธภาพกับเพื่อนกับความแข็งแกร่งในชีวิต

	 วิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยใช้สถิติความ

สัมพันธ์อันดับของสเปียร์แมน (Spearman’s 

rank correlation) (ตารางที่ 1) พบว่า เหตุการณ์

ท่ีสร้างความยุ่งยากใจ มีความสัมพันธ์ทางลบ

กับความแข็งแกร่งในชีวิตของนักศึกษาพยาบาล

ระดับปริญญาตรีอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (rs = 

-.263, p < .01) และบรรยากาศในครอบครัวและ

สัมพนัธภาพกบัเพือ่นมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั

ความแขง็แกร่งในชวีติของนกัศึกษาพยาบาลระดับ

ปริญญาตรีอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (rs = .543,  

p < .01; rs = .326, p < .01, ตามล�ำดับ)

ตารางที่ 1		 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์แบบอันดับของสเปียร์แมนระหว่าง เหตุการณ์ที่สร้างความ 

			   ยุ่งยากใจ บรรยากาศในครอบครัว และสัมพันธภาพกับเพื่อนกับความแข็งแกร่งในชีวิต 

			   ของนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี (n = 748)

ตัวแปร 1 2 3 4

1. เหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจ 1.000

2. บรรยากาศในครอบครัว -.219** 1.000

3. สัมพันธภาพกับเพื่อน -.259** .350** 1.000

4. ความแข็งแกร่งในชีวิต -.263** .543** .326** 1.000

*p < .05 **p < .01, two-tailed

	 3.	 ปัจจัยท�ำนายความแขง็แกร่งในชวีติของ

นักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี 

	 ผลการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณด้วยวิธี

แบบข้ันตอน พบว่า เหตุการณ์ที่สร้างความยุ่ง

ยากใจ  บรรยากาศในครอบครัว และสัมพันธภาพ

กับเพื่อนสามารถร่วมกันอธิบายความแปรปรวน

ของคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษา

พยาบาลได้ร้อยละ 34.60 อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ (F =  130.953, df = 3, 744, p < .001) โดย

ปัจจัยท่ีมีอ�ำนาจในการท�ำนายสูงสุดคือ บรรยากาศ

ในครอบครัว (β = .493, p < .001) รองลงมา

คือ สัมพันธภาพกับเพื่อน (β = .126, p < .001) 

และ เหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจ (β = -.114,  

p < .001) (ตารางที่ 2 และ 3) โดยจากผลการวิจัย

ครั้งน้ีสามารถสร้างสมการการท�ำนายคะแนน

ความแข็งแกร่งในชวีติในนกัศึกษาพยาบาลได้ดังนี้ 

-18-0455(001-178)P4.indd   160 6/2/61 BE   9:46 AM



161
วารสารการพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต ปีที่ 32 ฉบับที่ 1 มกราคม – เมษายน 2561

	 สมการในรูปแบบค่าคะแนนมาตรฐาน (standardized score) 

	 Z(ความแข็งแกร่งในชีวิต) =  .493Z (บรรยากาศในครอบครัว) + .126Z (สัมพันธภาพกับเพื่อน) - .114Z (เหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจ) 

ตารางที่ 2		 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์พหุคูณระหว่างเหตุการณ์ท่ีสร้างความยุ่งยากใจ บรรยากาศ 

		�   ในครอบครัว และสัมพันธภาพกับเพื่อนกับความแข็งแกร่งในชีวิตของนักศึกษาพยาบาล 

			   ระดับปริญญาตรี (n = 748)

Model R R2 R2 change F change p-value

1.	 บรรยากาศในครอบครัว .561 .315 .315 342.287 .000

2.	 บรรยากาศในครอบครัวและสัมพันธภาพ

	 กับเพื่อน

.578 .344 .019 21.452 .000

3.	 บรรยากาศในครอบครัว สัมพันธภาพ

	 กบัเพือ่นและเหตุการณ์ท่ีสร้างความยุง่ยากใจ

.588 .346 .012 13.484 .000

ตารางที่ 3		 ค่าสัมประสทิธ์ิถดถอยของ เหตุการณ์ทีส่ร้างความยุง่ยากใจ บรรยากาศใน ครอบครวั และ 

			   สัมพนัธภาพกบัเพือ่น ของสมการถดถอยพหคูุณท่ีใช้ในการพยากรณ์ท�ำนายความแขง็แกร่ง 

			   ในชีวิตของนักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี (n = 748)

ตัวแปรท�ำนาย b SEb
β t p-value

บรรยากาศในครอบครัว .416 .027 .493 15.487 .000

สัมพันธภาพกับเพื่อน .107 .027 .126 3.941 .000

เหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจ -.037 .010 -.114 -3.672 .000

Constant (a) = 66.78, R= .588, R2 = .346, R2 adj = .343, SEE = 7.428, F (3, 744) = 130.953, p < .001

การอภิปรายผลการวิจัย

	 ผลการศึกษาพบว่า เหตุการณ์ที่สร ้าง

ความยุ่งยากใจ มีความสัมพันธ์ทางลบกับความ

แข็งแกร่งในชีวิต และบรรยากาศในครอบครัว

และสัมพันธภาพกับเพื่อนมีความสัมพันธ์ทาง

บวกกับความแข็งแกร่งในชีวิต และพบว่า ท้ัง 3 

ปัจจัยสามารถร่วมกันอธิบายความแปรปรวน

ของคะแนนความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษา

พยาบาลได้ร้อยละ 34.60 โดยท่ีบรรยากาศใน

ครอบครัวเป็นตัวแปรท่ีมีความสามารถในการ

ท�ำนายสูงสุด รองลงมาคือ สัมพันธภาพกับเพื่อน 

และเหตุการณ์ท่ีสร้างความยุ่งยากใจ ตามล�ำดับ  
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ซึ่งอภิปรายผลการศึกษาได้ดังนี้

	 เหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจ: ผลการ

ศึกษาในครั้งนี้พบว่า เหตุการณ์ท่ีสร้างความ 

ยุ ่งยากใจมีความสัมพันธ์ทางลบและเป็นปัจจัย 

ท่ีมีอิทธิพลต่อความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษา

พยาบาลอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ผลการศึกษา

ครั้งนี้สอดคล้องกับการศึกษาท่ีผ่านมาที่พบความ

สัมพันธ์ทางลบระหว่างเหตุการณ์ที่สร้างความ

ยุ่งยากใจกับความแข็งแกร่งในชีวิต (พัชรินทร์  

นนิทจันทร์ และคณะ, 2556; พชัรนิทร์ นนิทจนัทร์  

และคณะ, 2557; พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ,  

2560; Peng et al., 2012; Smith & Yang, 2017; 

Thanoi et al., 2010) รวมท้ังได้ผลการศึกษา 

เช่นเดียวกับการศึกษาท่ีพบว่าเหตุการณ์ท่ีสร้าง

ความยุง่ยากใจมอีทิธิพลทางลบต่อความแข็งแกร่ง

ในชีวติในนักศึกษาพยาบาล (พชัรนิทร์ นนิทจนัทร์  

และคณะ, 2557; พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ,  

2560) จึงอาจกล่าวได้ว่า นักศึกษาพยาบาลท่ีมี 

การรับรู ้ เหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนว่าเป็นเหตุการณ์ 

ท่ีสร้างความยุ่งยากใจให้ตนเองน้อย ก็น่าจะเป็น

ผู ้ที่มีความแข็งแกร่งในชีวิตสูง ซ่ึงเหตุการณ์

สร้างความยุ่งยากใจในการศึกษาครั้งนี้ประกอบ

ไปด้วย ปัญหากับเพื่อน ปัญหากับแฟน ปัญหา

ด้านการเงิน ปัญหาเกี่ยวกับวิชาเรียน ปัญหากับ

ครู อาจารย์ ปัญหากับบิดามารดา ปัญหากับญาติ

พี่น้อง ปัญหาด้านสุขภาพ ปัญหาด้านข้อจ�ำกัด

ในการเรียน และปัญหาด้านความสนใจในวิชา 

ท่ีเรียน การท่ีนักศึกษาพยาบาลมองเหตุการณ ์

เหล่าน้ีว่าก่อให้เกิดความยุ่งยากใจต่อตนเองน้อย

น่าจะแสดงถงึความสามารถของนักศึกษาพยาบาล

ในการจดัการกบัปัญหาและการมีความสามารถใน

การสร้างสัมพันธภาพกับบุคคลรอบข้าง (I can) 

ซ่ึงการที่นักศึกษามีสัมพันธภาพที่ดีกับบุคคล

รอบข้าง บุคคลเหล่านี้ก็จะเป็นแหล่งสนับสนุน 

ท่ีส�ำคัญส�ำหรับนักศึกษา (I have) นอกจากนี ้

การที่นักศึกษาสามารถจัดการกับปัญหาได้อย่าง 

ประสบความส�ำเรจ็และรูส้กึถงึการได้รบัการยอมรบั 

จากบุคคลรอบข้างก็น่าจะส่งผลให้นักศึกษารู้สึก

ภาคภูมิใจในตนเอง (I am) จากที่กล่าวมาอาจจะ

สะท้อนให้เห็นว่านักศึกษาที่มีเหตุการณ์ที่สร้าง

ความยุ ่งยากใจน้อยน่าจะมีความแข็งแกร่งใน 

ชีวิตสูง ผลการศึกษาครั้งน้ีจึงสนับสนุนความ

ส�ำคัญของเหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจท่ีมีต่อ

ความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาล

	 บรรยากาศในครอบครัว: ผลการศึกษาพบ

ว่าบรรยากาศในครอบครัวมีความสัมพันธ์ทาง

บวกและเป็นปัจจัยท่ีมีอิทธิพลสูงสุดต่อความ

แข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาลอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ การศึกษาครั้งนี้ได้ผลการศึกษา

เช่นเดียวกบัการศึกษาท่ีผ่านมาท่ีพบว่า บรรยากาศ

ในครอบครัวมีความสัมพันธ์ทางบวกกับความ

แข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาล (นฤมล  

สมรรคเสว ีและคณะ, 2558; พชัรนิทร์ นนิทจันทร์  

และคณะ, 2554, 2557) และบรรยากาศใน

ครอบครัวมีอิทธิพลทางบวกต่อความแข็งแกร่ง

ในชีวติในนักศึกษาพยาบาล (พชัรินทร์ นนิทจนัทร์  

และคณะ, 2554, 2557) ทั้งน้ีบรรยากาศใน

ครอบครัว เป็นการรับรู ้ของนักศึกษาพยาบาล 

เกีย่วกบัความสัมพนัธ์ระหว่างสมาชิกในครอบครัว  

การปฏิบัติตามกฏเกณฑ์ของครอบครัว การแก้

ปัญหาความขดัแย้งของครอบครวั และความส�ำเรจ็

ในหน้าท่ีการงานของสมาชิกในครอบครวั (จรยิกลุ  

ตรีสุวรรณ, 2542; มะลิวรรณ วงษ์ขันธ์ และคณะ,  

2558) ซ่ึงการมีครอบครวัทีดี่ทีร่กัใคร่กลมเกลยีวกนั 
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แสดงถึงว ่าครอบครัวมีความรักเป ็นฐานใน

การด�ำเนินชีวิต มีความผูกพันซ่ึงกันและกัน 

ครอบครัวจึงเป็นแหล่งสนับสนุนท่ีส�ำคัญของ

นักศึกษาพยาบาล (I have) ท่ีจะช่วยให้นักศึกษา

มีความมั่นใจในตนเอง (I am) ในการจัดการกับ

ปัญหาต่าง ๆ ได้อย่างประสบความส�ำเร็จ (I can)  

(พัชรินทร์ นินทจันทร์ และคณะ, 2554, 2557)  

จึงอาจกล่าวได้ว่า นักศึกษาพยาบาลที่มีครอบครัว 

ที่มีสัมพันธภาพระหว่างสมาชิกในครอบครัวดี

หรือรักใคร่กลมเกลียวกันดี มีความข้ดแย้งน้อย 

เม่ือมีความขัดแย้งในครอบครัวก็ร ่วมมือกัน

แก้ปัญหา และสมาชิกในครอบครัวรู ้จักหน้าท่ี

ตนเอง ท�ำตามกฎระเบียบของครอบครัว จะเป็น 

ผูท่ี้มีความแขง็แกร่งในชวีติสูง ประกอบกบัผลจาก 

การศึกษาครั้งนี้พบว่า บรรยากาศในครอบครัว

เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลสูงสุดต่อความแข็งแกร่งใน

ชวีติในนกัศึกษาพยาบาลอย่างมนียัส�ำคญัทางสถิติ  

จึงช้ีให้เห็นว่าครอบครัวมีความส�ำคัญอย่างมาก

ที่จะช่วยเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตใน

นักศึกษาพยาบาล

	 สัมพันธภาพกับเพื่อน: ผลการศึกษาพบว่า  

สัมพันธภาพกับเพื่อนมีความสัมพันธ์ทางบวก

กับความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาล

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ การศึกษาครั้งนี้ได้ผล

การศึกษาเช่นเดียวกับการศึกษาที่ผ่านมาท่ีพบว่า 

สมัพนัธภาพกบัเพือ่นมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั

ความแข็งแกร่งในชวีติในนักศึกษาพยาบาล (Zhao 

et al., 2016) และผลการศึกษาครั้งนี้สนับสนุน

สมมติฐานที่ว่าสัมพันธภาพกับเพื่อนเป็นปัจจัย 

ท่ีมีอิทธิพลต่อความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษา

พยาบาล ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาในกลุ่ม

นักศึกษาแพทย์ (Zhao et al., 2016) และในวัยรุ่น 

ท่ีพบอิทธิพลของสัมพันธภาพกับเพื่อนที่มีต่อ

ความแข็งแกร่งในชีวิต (Diasa & Cadimeb, 2017; 

van Harmelen et al., 2017) ผลการศึกษาครั้งนี้

แสดงให้เหน็ว่านกัศึกษาท่ีมีสมัพนัธภาพกบัเพือ่น

ดีมีแนวโน้มท่ีจะเป็นผูม้คีวามแข็งแกร่งในชีวติสูง 

ทีพ่บผลการศึกษาเช่นน้ีอาจอธิบายได้ว่า นกัศึกษา

พยาบาลอยู่ในช่วงวัยรุ ่น เป็นวัยที่กลุ ่มเพื่อนมี

ความส�ำคัญอย่างมากต่อการใช้ชีวติ (Ahern, 2006; 

Diasa & Cadimeb, 2017; Sawyer, Azzopardi, 

Wickremarathne, & Patton, 2018; van Harmelen  

et al., 2017) การมีสัมพันธภาพท่ีดีกับเพื่อน

นักศึกษาพยาบาลจึงมีแหล่งสนับสนุนท่ีส�ำคัญ  

(I have) ยามท่ีมีปัญหาไม่ว่าจะจากการเรียน จาก

ชีวิตประจ�ำวัน นักศึกษาพยาบาลที่มีสัมพันธภาพ 

ท่ีดีกบัเพือ่นกจ็ะมีบุคคลท่ีตนเองไว้ใจ และสามารถ

ปรึกษาได้ อันจะเอื้ออ�ำนวยให้นักศึกษาสามารถ

ผ่านพ้นเหตุการณ์ความเครียดต่าง ๆ ในชีวิตและ

สามารถจัดการปัญหาได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

(I can) นอกจากนี้การมีสัมพันธภาพที่ดีกับเพื่อน

ก็แสดงให้เห็นว่านักศึกษาน่าจะเป็นคนท่ีรู้จักให้

เกียรติผู้อื่น รับฟังความคิดเห็นของผู้อื่น มีความ

เอื้อเฟื้อเผื่อแผ่ รู้จักสนับสนุนให้ความช่วยเหลือ

เม่ือเพื่อนต้องการ และการท่ีเพื่อนตอบสนอง

ต่อนักศึกษาในทางบวกก็จะส่งผลให้นักศึกษา 

มีความรู้สึกที่ดีต่อตนเอง และมีความสุขในชีวิต 

(I am) ดังนั้นการมีสัมพันธภาพกับเพื่อนดีจะช่วย

ให้นักศึกษาพยาบาลสามารถเผชิญกับเหตุการณ์

ต่าง ๆในชีวิตได้อย่างมีประสิทธิภาพ อันจะช่วย

เสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษา

พยาบาลได้
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ข้อเสนอแนะ

	 จากผลการศึกษาพบว่า บรรยากาศใน

ครอบครัว สัมพันธภาพกับเพื่อน และเหตุการณ์

ทีส่ร้างความยุง่ยากใจสามารถร่วมกันท�ำนายความ

แข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษาพยาบาลอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ ดังนั้นบุคลากรท่ีเก่ียวข้องควรมี

การจัดกิจกรรมอันจะเป็นการเสริมสร้างความ

แข็งแกร่งในชีวิตส�ำหรับนักศึกษาดังนี้

	 1.	 อาจารย์พยาบาลและบุคลากรในทีม

สุขภาพควรจะมีกิจกรรมท่ีคงไว้และเสริมสร้าง

สัมพันธภาพที่ดีภายในครอบครัวของนักศึกษา

พยาบาล 

	 2.	 สถาบันการศึกษาพยาบาลควรจะจัด

กจิกรรมนอกหลกัสูตรท่ีจะเสรมิสร้างให้นักศึกษา

ตระหนักถึงความส�ำคัญของเพื่อน การรู ้จักให้

เกียรติเพื่อน รับฟังความคิดเห็นของเพื่อน มีความ

เอื้อเฟื้อเผื่อแผ่ รู้จักสนับสนุนให้ความช่วยเหลือ

เม่ือเพื่อนต้องการ อันจะน�ำไปสู่สัมพันธภาพท่ีดี

กับเพื่อน 

	 3.	 สถาบันการศึกษาน่าจะมีกิจกรรมที่

จะเอื้ออ�ำนวยให้นักศึกษาได้มีการพัฒนาตนเอง

ในการจัดการกับสิ่งที่ก่อให้เกิดความยุ่งยากใจได ้

อย่างมีประสิทธิภาพ

กิตติกรรมประกาศ

	 ขอขอบคุณโครงการพัฒนาศักยภาพ

ประชากรไทย คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ที่ให้การสนับสนุน

เงินทุนส�ำหรบัการศึกษาในครัง้น้ี และขอขอบคุณ

นกัศึกษาพยาบาลทกุท่านท่ียินดีเป็นส่วนหน่ึงของ

การวิจัยครั้งน้ีส่งผลให้การศึกษาวิจัยครั้งน้ีส�ำเร็จ

ลุล่วงด้วยดี
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