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บทคัดย่อ 

	 การวิจยัเชิงพรรณนานีมี้วตัถปุระสงค์เพ่ือศกึษาคณุภาพชีวิตและความตระหนกัในการดแูลตนเอง ครอบครัว และ

เพ่ือนร่วมงานในการป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 ของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบตังิานในชว่งการระบาด

ของโรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 กลุม่ตวัอยา่งเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบตังิานในระบบสขุภาพ จ�ำนวน 1,339 ราย เลอืก

แบบอาสาสมคัร เคร่ืองมือวิจยั ได้แก่ 1) แบบสอบถามข้อมลูทัว่ไป  2) แบบวดัคณุภาพชีวิตของผู้ประกอบวิชาชีพ และ 

3) แบบสอบถามความตระหนกัในการดแูลตนเอง ครอบครัว และเพ่ือนร่วมงาน วิเคราะห์ข้อมลูโดยใช้สถิตเิชิงพรรณนา 

ผลการวิจยัพบวา่ พยาบาลวิชาชีพ ร้อยละ 71.82  มีคณุภาพชีวิตด้านความสขุใจอยูใ่นระดบัปานกลาง และคณุภาพชีวิต

ด้านความเหน่ือยล้าจากความเหน็ใจผู้ อ่ืนซึง่แบง่ยอ่ยเป็น 2 ด้าน พบวา่ ร้อยละ 85.50 มีความรู้สกึหมดพลงั อยูใ่นระดบั

ปานกลาง และร้อยละ 61.14 มีความเครียดจากความรู้สกึร่วมในเหตกุารณ์ท่ีกระทบกระเทือนใจอยูใ่นระดบัต�ำ่ สว่นความ

ตระหนกัในการดแูลตนเอง ครอบครัว และเพ่ือนร่วมงาน พบวา่พยาบาลวิชาชีพปฏิบตัมิากท่ีสดุ เร่ืองการสวมหน้ากาก

อนามยัก่อนออกจากบ้านทกุครัง้ (95.7%) สว่นการปฏิบตัทิกุครัง้ท่ีอยูใ่นระดบัน้อยท่ีสดุ ได้แก่ การแยกรับประทานอาหาร 

โดยใช้จาน ชาม ช้อนและแก้วน�ำ้สว่นตวั (49.1%)

ค�ำส�ำคัญ: 	 คณุภาพชีวิต, ความสขุใจ, ความเหน่ือยล้าจากความเหน็ใจผู้ อ่ืน, ความตระหนกัในการดแูลตนเอง, 		

		  พยาบาลวิชาชีพ, โรคโควิด 19
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ความส�ำคัญของปัญหา
	 จากสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชือ้ไวรัส

โคโรนา 2019 (โรคโควิด 19 [COVID-19]) ซึง่เป็นการ

ระบาดใหญ่ (Pandemic) มีอตัราการเสียชีวิตในแต่ละ

ประเทศเพ่ิมขึน้อย่างรวดเร็วทัว่โลก (World Health  

Organization, 2020) รัฐบาลไทยได้ประกาศข้อก�ำหนด

แห่งพระราชก�ำหนดการบริหารราชการในสถานการณ์

ฉกุเฉิน พ.ศ. 2548 (ฉบบัท่ี 1) มีผลบงัคบัใช้ทัว่ราชอาณาจกัร 

ตัง้แตว่นัท่ี 26 มีนาคม 2563 เป็นต้นไป ตอ่มาเม่ือเดือน

ธนัวาคม 2563 มีการระบาดระลอกใหมใ่นประเทศไทยซึง่

กระจายเป็นวงกว้างและเร็วกวา่การระบาดรอบแรก บคุลากร

ทางการแพทย์โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพ เป็นกลุ่มท่ีมี

โอกาสเสี่ยงตอ่การติดเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 สงู รวมทัง้

การตดิเชือ้อ่ืน ๆ  ท่ีเป็นโรคอบุตัใิหมไ่ด้ตลอดเวลา จากการ

ดแูลกลุม่ผู้ ป่วยตดิเชือ้ และรอผลยืนยนัการตดิเชือ้ทางเดนิ

หายใจ (กระทรวงสาธารณสขุ กรมควบคมุโรค, 2563)  

ในขณะท่ีบคุลากรทางการแพทย์ท่ีปฏิบตัิงานมีจานวน 

น้อยมากเม่ือเทียบกบัจ�ำนวนประชากร ความยากล�ำบาก

ท่ีพยาบาลเผชิญอยู่เป็นประจ�ำทกุวนัในการดแูลผู้ ป่วย 

ท่ีป่วยหนกัและผู้ติดเชือ้เหลา่นี ้ ได้สร้างแรงกดดนัหลาย

อยา่งท่ีอาจสง่ผลเสยีตอ่พยาบาลและบคุลากรสาธารณสขุ 

จากรายงานวา่ระดบัความเครียดและความกลวัของพยาบาล

เพ่ิมขึน้สง่ผลกระทบด้านจิตใจ อาทิ รู้สกึเหน่ือยหนา่ยใน

การท�ำงานช่วงการระบาดจากความไม่แน่นอนของโรค 

และสภาพการท�ำงานท่ีมีทรัพยากรจ�ำกดั บางครัง้มีนอน

ไมห่ลบั ซมึเศร้า และเหน่ือยล้า (Badahdah et al., 2021; 

Pappa et al., 2020; Murat et al., 2021) บคุลากรทาง 

Abstract 
	 The purposes of this descriptive research were to study quality of life and to study self-care awareness, 

family and colleagues care in preventing the spread of the COVID-19 of professional nurses during  

the COVID-19 pandemic. A sample of 1,339 professional nurses who were working in health system,  

was selected by volunteer sampling. The research tools included 1) general information questionnaire,  

2) Professional Quality of Life Scale: Compassion Satisfaction and Fatigue version 5 (ProQOL) and  

3) the questionnaire on self-care awareness, family and colleague care. Data were analyzed using descriptive 

statistics. Research results revealed that the majority of professional nurses (71.82 %) had quality of life  

in the subpart of compassion satisfaction at a moderate level. Regarding to compassion fatigue subpart  

of quality of life, 85.50% and 61.14% of them reported a moderate level of burnout and a low level  

of secondary traumatic stress dimension respectively. In regard to self-care awareness, the majority  

of professional nurses reported wearing face masks every time before going outside (95.7%) while only  

49.1 percent of them reported regularly using separate dishes, glasses, cups, and eating utensils.

Keywords:	 Quality of life, Compassion Satisfaction, Compassion Fatigue, Self-care Awareness, 

          		 Professional Nurse, COVID-19
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การแพทย์มีความเครียด และอาการซึมเศร้าระดับ 

ปานกลางถึงสงู และลดลงเม่ือเวลาผ่านไป (เอกลกัษณ์ 

แสงศริิรักษ์ และ สริินรัตน์ แสงศริิรักษ์, 2563) ในประเทศ

สเปนระบุว่าบุคลากรสาธารณสขุรวมทัง้พยาบาลผู้ ให้ 

การดแูลผู้ติดเชือ้โควิด 19 มีความสขุใจ (compassion 

satisfaction) และความเหน่ือยล้าจากความเห็นใจ  

(compassion fatigue) สงูกวา่บคุลากรท่ีปฏิบตัิงานใน

หนว่ยอ่ืน (Ruiz-Fernández et al., 2020)  ความสขุใจ

และความเหน่ือยล้าจากความเหน็ใจเป็นผลลพัธ์ทางร่างกาย

อารมณ์และจิตวิญญาณของการเสียสละตนเองอย่าง 

ตอ่เน่ือง หรือการเผชิญกบัสถานการณ์ท่ียากล�ำบากเป็น

เวลานาน ท�ำให้บคุคลนัน้ไม่สามารถดแูลหรือเห็นใจกบั

ความทกุข์ของผู้ อ่ืน (อรัญญา ตุ้ยคมัภีร์ และ ศิริลกัษณ์  

เตชะธนอิทธิกลุ, 2562)

	 ในช่วงการระบาดของโรคโควิด 19 ครัง้แรกเม่ือ

เดือนมกราคม ถงึ พฤษภาคม พ.ศ. 2563 การระบาดระลอก

ท่ี 2 เกิดในช่วงปลายเดือนธันวาคม พ.ศ. 2563 และ 

ระลอกท่ี 3 ในเดือนเมษายน พ.ศ. 2564 มีรายงานบคุลากร

ทางการแพทย์และสาธารณสขุตดิเชือ้โรคโควิด 19 จ�ำนวน 

182 ราย พบมากท่ีสดุในเขตกรุงเทพมหานคร ท�ำให้ต้อง

ถกูกกัตวัในสถานพยาบาล ส่งผลต่อระบบบริการทาง 

การแพทย์และสาธารณสขุตามมา (กระทรวงสาธารณสขุ 

กรมควบคมุโรค, 2564) แม้ปัจจบุนัได้เร่ิมให้วคัซีนแก่

บคุลากรสาธารณสขุไปได้บางสว่น แต่สถานการณ์การ

ระบาดของโรคโควิด 19 ในเดือนเมษายน พ.ศ. 2564  

พบจ�ำนวนผู้ติดเชือ้รายใหมอ่ยา่งตอ่เน่ืองถงึ 65,153 คน 

และผู้ติดเชือ้รายใหม่วันละกว่าหนึ่งพันคน รายงาน  

ณ วนัท่ี 30 เมษายน พ.ศ. 2564 (กระทรวงสาธารณสขุ 

กรมควบคมุโรค, 2564) ความเสีย่งและความปลอดภยัใน

ภาวะสขุภาพดงักลา่วเป็นสิง่จ�ำเป็นท่ีต้องให้ความส�ำคญั

เพ่ือลดโอกาสเสี่ยงต่อการติดเชือ้ของบคุลากรทางการ

แพทย์และระบบสาธารณสขุอนัสง่ผลตอ่ประสทิธิภาพการ

ท�ำงานท่ีต้องเผชิญกบัโรคอบุตัิใหม ่อบุตัซิ�ำ้ได้ตลอดเวลา

สมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทยฯ ได้ตระหนกัถึงความ

ส�ำคญัในคณุภาพชีวิตของพยาบาล ตลอดจนการป้องกนั

ตนเองของพยาบาล และการป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้

ไวรัสโรคโควิด 19 ในชว่งมีการระบาดของโรคโควิด 19 จงึ

ให้ทนุสนบัสนนุงานวิจยันี ้ คณะผู้ วิจยัจงึได้ศกึษาเร่ืองนี ้

ผลการวิจยัจะเป็นประโยชน์ในการวางแผนรับมือกบัการ

ดแูลผู้ ป่วยและสง่เสริมคณุภาพชีวิตของพยาบาลตอ่ไป 

วัตถุประสงค์การวจิยั
	 1.	 ศกึษาคณุภาพชีวิตซึง่ประกอบด้วยความสขุใจ

และความเหน่ือยล้าจากความเห็นใจผู้ อ่ืนของพยาบาล

วิชาชีพท่ีปฏิบตังิานในชว่งการระบาดของโรคตดิเชือ้ไวรัส

โคโรนา 2019  

	 2.	 ศกึษาความตระหนกัในการดแูลตนเอง ครอบครัว

และเพ่ือนร่วมงานในการป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้โรค

โควิด 19 ของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบตังิานในชว่งการระบาด

ของโรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019  

วธีิด�ำเนินการวจิยั
	 ชนิดของการวิจัย เป็นการวิจยัเชิงพรรณนา  

ณ ชว่งเวลาใดเวลาหนึง่ (Cross-sectional descriptive 

study) 

	 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง

		  ประชากร คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีมีใบอนญุาต

ประกอบวิชาชีพการพยาบาล หรือการพยาบาลและผดงุครรภ์

ชัน้หนึง่ท่ีปฏิบตังิานในระบบสขุภาพในจงัหวดัท่ีมีการแพร่

ระบาดของโรคโควิด 19 มากท่ีสดุ 10 จงัหวดั ได้แก่ 

กรุงเทพมหานคร สมทุรสาคร เชียงใหม ่ชลบรีุ สมทุรปราการ 

นนทบรีุ ปทมุธานี ระยอง ประจวบคีรีขนัธ์ และสรุาษฎร์ธานี

		  กลุ่มตวัอย่าง จ�ำนวน 1,338 คน เลือกแบบ

อาสาสมคัรจากผู้ปฏิบตัิงานในจงัหวดัท่ีมีการแพร่ระบาด

ของโรคโควิด 19 มากท่ีสดุและมีประสบการณ์ในการดแูล

ผู้ตดิเชือ้โรคโควิด 19 
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		  ขนาดของกลุม่ตวัอยา่ง ใช้ตารางส�ำเร็จรูปของ 

Yamane (1973 อ้างถงึใน วลัลภ รัฐฉตัรานนท์, 2562)  

ท่ีระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 ก�ำหนดความคลาดเคลือ่น 

ร้อยละ 3 ได้ขนาดกลุม่ตวัอยา่งอยา่งน้อย 1,099 คน

	 เคร่ืองมือวจิยั ได้แก่

	 1.	 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล จ�ำนวน 11 ข้อ 

ให้เลือกตอบและเตมิค�ำลงในชอ่งวา่ง ประกอบด้วย อาย ุ

เพศ ประสบการณ์ในการเป็นพยาบาลวิชาชีพ ระดบั 

การศกึษา หนว่ยงานต้นสงักดั สถานท่ีปฏิบตัิงานในชว่ง

เกิดการระบาดของโรคโควิด 19 จ�ำนวนชัว่โมงการปฏิบตังิาน 

ระยะเวลาท่ีได้หยดุพกัใน 1 เดือน ในระดบัความเสี่ยงใด

ท่ีทา่นต้องสวมชดุอปุกรณ์ป้องกนัสว่นบคุคล (Personal 

Protective Equipment [PPE]) ปฏิบตังิาน และความรู้สกึ

ทรมานในการสวมชดุ PPE 

	 2.	 แบบวัดคุณภาพชีวติของผู้ประกอบวชิาชีพ 

(Professional Quality of Life Scale: Compassion 

Satisfaction and Fatigue (ProQOL) Version 5 (Stamm, 

2012) ซึ่งแปลเป็นภาษาไทยด้วยกระบวนการแปล 

เคร่ืองมือวิจยัข้ามวฒันธรรม โดยใช้การแปลกลบั (back-

translation)โดย เอมอร แสงศริิ และคณะ (2564) มีจ�ำนวน 

30 ข้อ ประกอบ 2 ด้าน ได้แก่ ด้านความสขุใจในการดแูล 

จ�ำนวน 10 ข้อ และความเหน่ือยล้าจากความเหน็ใจผู้ อ่ืน 

จ�ำนวน 20 ข้อ ซึง่แบง่เป็น 2 ด้านได้แก่ ด้านความรู้สกึ 

หมดพลงั (burnout) จ�ำนวน 10 ข้อ และด้านความเครียด

จากความรู้สึกร่วมในเหตุการณ์ท่ีกระทบกระเทือนใจ 

(secondary traumatic stress) จ�ำนวน 10 ข้อ ค�ำตอบใช้

มาตรประมาณค่า 5 ระดบั จาก 1 หมายถึง ไม่เคยมี

ประสบการณ์นีเ้ลย ถงึ 5 หมายถงึ มีประสบการณ์นีบ้อ่ย

มากท่ีสดุ การแปลผลระดบัใช้เกณฑ์คะแนนรวมของแตล่ะ

ด้าน ดงันี ้ระดบัต�ำ่ คะแนน 22 หรือน้อยกวา่ ระดบัปานกลาง 

คะแนน 23-41 และระดบัสงู คะแนน 42 หรือมากกวา่ 

	 คุณภาพของแบบวัดคุณภาพชีวติ ผู้ วิจยัตรวจ

ความตรงตามเนือ้หาโดยผู้ทรงคณุวฒิุจ�ำนวน 3 คน ประกอบ

ด้วย 1) อาจารย์พยาบาลผู้ปฏิบตัิงานในต่างประเทศ  

2) อาจารย์พยาบาลระดบัปริญญาเอกผู้ทรงคณุวฒิุด้าน

การพฒันาเคร่ืองมือวิจยั และ 3) พยาบาลปฏิบตัิการ

พยาบาลขัน้สงู หาคา่ดชันีความตรงตามเนือ้หา (content 

validity index [CVI]) ได้เทา่กบั 0.96 และหาความเท่ียง

โดยน�ำแบบวดัคณุภาพชีวิตไปใช้กบัพยาบาลวิชาชีพท่ีไมใ่ช่

กลุม่ตวัอยา่ง จ�ำนวน 30 คน ได้คา่สมัประสทิธ์ิแอลฟาของ

ครอนบาค เทา่กบั 0.73 

	 3.	 แบบสอบถามความตระหนักในการดูแล

ตนเอง ครอบครัว และเพื่อนร่วมงานในการป้องกนัการ

แพร่กระจายเชือ้โรคโควิด 19 version 3 ของ วนันา จินดาเพ่ิม 

และคณะ (2563) จ�ำนวน 23 ข้อ การตอบใช้มาตรประมาณ

ค่า 5 ระดบั จาก 1 หมายถึง ไม่เคยปฏิบตัิเลย ถึง 5  

หมายถงึ ปฏิบตัทิกุครัง้ 

	 คณุภาพของแบบสอบถามนี ้ผู้ วิจยัตรวจความตรง

ตามเนือ้หาโดยหาคา่ดรรชนีความสอดคล้องระหวา่งค�ำถาม

รายข้อและวตัถุประสงค์ (Index of Item-Objective  

Congruence [IOC] ) ได้คา่อยู่ระหวา่ง 0.67-1.0 และ

หาความเท่ียงโดยน�ำไปใช้กบัพยาบาลท่ีไมใ่ชก่ลุม่ตวัอยา่ง 

จ�ำนวน 30 รายคน ได้คา่สมัประสทิธ์ิแอลฟาของครอนบาค 

เทา่กบั 0.78 

	 การพทิกัษ์สิทธ์ิของกลุ่มตวัอย่าง โครงการวิจยั

ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัใน

คนของคณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั  

เลขท่ี 616/64 วนัท่ี  26 สงิหาคม 2564 อาสาสมคัรผู้ให้

ข้อมลูมีอิสระในการตดัสนิใจ ในการศกึษานีไ้ด้ขอยกเว้น

การลงนาม เป็นการให้ความยินยอมโดยการตอบ “ ตกลง ” 

ในเอกสารหน้าแรก เป็นการแสดงถงึการให้ความยินยอม

ให้ข้อมลู และไมมี่ผลกระทบตอ่การท�ำงานแตอ่ยา่งใด คณะ

ผู้วิจยัจะท�ำการท�ำลายข้อมลูทนัทีเม่ือเสร็จสิน้การวิจยั

	 วธีิการเกบ็รวบรวมข้อมูล ด�ำเนินการในชว่งเดือน 

ตลุาคม ถึง พฤศจิกายน พ.ศ. 2564 โดยคณะผู้ วิจยั

ประชาสมัพนัธ์และเชิญชวนให้พยาบาลวิชาชีพเข้าร่วม



34

วารสารพยาบาล, 72(3), 30-37, 2566	 Thai Journal of Nursing, 72(3), 30-37, 2023

โครงการวิจยัผา่นทางโรงพยาบาลใน 10 จงัหวดัตามท่ีมี

การแพร่ระบาดของเชือ้โรคโควิด 19 มากท่ีสดุ โดยใช้แอป

พลเิคชนัไลน์เป็นชอ่งทางการสื่อสาร ด้วยการ scan QR 

code หรือสง่ link ให้ตอบแบบสอบถามออนไลน์ ข้อมลูท่ี

ได้จะถกูสง่มายงัคณะผู้ วิจยัในภาพรวม จาก google form 

ท่ีออกแบบไว้ เพ่ือตรวจสอบความสมบรูณ์ของการตอบ  

มีผู้ตอบกลบัจ�ำนวน 1,339 คน 

	 การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์

ส�ำเร็จรูปในการวิเคราะห์สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การ

แจกแจงความถ่ี ร้อยละ คา่เฉลีย่ และสว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน

ผลการวจิยั
	 1. 	ข้อมูลส่วนบุคคล พยาบาลวิชาชีพมีอายุ

ระหวา่ง 20-65 ปี อายเุฉลี่ย 34.4 ปี (SD = 10.6) สว่น

ใหญ่ (98.3%) เป็นเพศหญิง มีประสบการณ์ในการเป็น

พยาบาลวิชาชีพ 2 เดือน ถงึ 39 ปี (M = 10.9, SD = 10)  

สว่นใหญ่ส�ำเร็จการศกึษาระดบัปริญญาตรี (92.3%) และ 

ท�ำงานในโรงพยาบาลของรัฐ (92.8%) สถานท่ีปฏิบตังิาน

ในขณะเกิดสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 พยาบาล

วิชาชีพ ร้อยละ 84.5 ปฏิบตังิานในคลนิิก และร้อยละ 15.5 

ปฏิบตัิงานในสายสนบัสนุน ผู้ ท่ีปฏิบตัิงานในคลินิกมี 

ร้อยละ 51.7 และปฏิบัติงานในแผนกผู้ ป่วยใน มี 

ร้อยละ 20.7 ท�ำงานใน ICU ส�ำหรับงานในสายสนบัสนนุ 

ร้อยละ 60 มาจากหน่วยป้องกนัและควบคมุการติดเชือ้ 

รองลงมาร้อยละ 36.0 จากงานพฒันาบริการและพฒันา

คณุภาพ 

	 พยาบาลวิชาชีพได้รับมอบหมายให้ปฏิบตัิงาน

หลายหน้าท่ี ส่วนเวลาปฏิบตัิงานท่ีได้รับมอบหมายใน

สถานการณ์โควิด 19 สว่นใหญ่ ร้อยละ 70.9 ปฏิบตังิาน

เวร 8 ชัว่โมง (เวรเช้า-บา่ย-ดกึ) รองลงมาร้อยละ 24.9 

ท�ำงานเวลาปกต ิ8 ชัว่โมง (เฉพาะเวรเช้า) จ�ำนวนชัว่โมง

การปฏิบตัิงานต่อวนัโดยเฉลี่ย เท่ากับ 10.9 ชั่วโมง  

(SD = 3.4) ระยะเวลาท่ีได้หยดุพกัใน 1 เดือนเฉลีย่ 6.7 วนั 

(SD = 2.9) ความรู้สกึในขณะปฏิบตังิาน เม่ือต้องสวมชดุ 

PPE ในความเสีย่งระดบัตา่ง ๆ พบวา่ สว่นใหญ่ ต้องสวมชดุ

ปฏิบตังิาน PPE ในสถานการณ์ความเสี่ยงสงู ซึง่ใช้เวลา

ในการสวมชดุ PPE เฉลี่ยนาน 9.7 นาที (SD = 5.0) มีผู้ ท่ี

มีความรู้สกึทรมานมากในการสวมชดุ PPE ขณะปฏิบตังิาน 

(ระดบัคะแนน 8 จาก 10) และมีความรู้สกึร้อน อดึอดั 

เหน่ือย หายใจไมส่ะดวก และเครียด 

	 2. ผลการศึกษาคุณภาพชีวิต ในด้านความ

สุขใจและความเหน่ือยล้าจากความเหน็ใจผู้อ่ืนของ

พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในช่วงการระบาดของ

โรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019  พบวา่ พยาบาลวิชาชีพ

ร้อยละ 71.82 มีคณุภาพชีวิตด้านความสขุใจอยูใ่นระดบั

ปานกลาง มีเพียงร้อยละ  17.86 ท่ีมีความสขุใจอยูใ่นระดบั

สงูและอีกร้อยละ 10.31 มีอยูใ่นระดบัค�่ำ ในคณุภาพชีวิต

ด้านความเหน่ือยล้าจากความเหน็ใจผู้ อ่ืนซึง่แบง่ยอ่ยเป็น 

2 ด้าน พยาบาลวิชาชีพ ร้อยละ 85.50 มีความรู้สกึหมด

พลงัอยู่ในระดบัปานกลาง มีเพียง ร้อยละ 7.47 และ 

ร้อยละ 7.02 ท่ีมีความรู้สึกหมดพลงัในระดบัสงูและ 

ระดบัต�่ำตามล�ำดบั  และสว่นความเหน่ือยล้าจากความ

เหน็ใจผู้ อ่ืนด้านความเครียดจากความรู้สกึร่วมในเหตกุารณ์

ท่ีกระทบกระเทือนใจ สว่นใหญ่ ร้อยละ 61.14 ของพยาบาล 

มีอยูใ่นระดบัต�ำ่ อีกร้อยละ 37.29 มีอยูใ่นระดบัปานกลาง 

มีเพียงสว่นน้อยมาก ร้อยละ 1.57 ท่ีอยูใ่นระดบัสงู 

	 3.	 ผลการศึกษาความตระหนักในการดูแล

ตนเอง ครอบครัว และเพื่อนร่วมงานในการป้องกัน

การแพร่กระจายเชือ้โรคโควดิ 19 ของพยาบาลวชิาชีพ

ในช่วงการระบาดของโรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 

พบวา่ พยาบาลวิชาชีพ สว่นใหญ่มีความตระหนกัในการ

ดแูลตนเอง ครอบครัว และเพ่ือนร่วมงาน กิจกรรมท่ีสามารถ

ปฏิบตัไิด้ทกุครัง้ ใน 5 อนัดบัแรกได้แก่ 1) การสวมหน้ากาก

อนามยัก่อนออกจากบ้านทกุครัง้ (95.7%) 2) เม่ือต้อง

เข้าไปติดตอ่ยงัตกึท�ำงานตา่ง ๆ ยินดีให้เจ้าหน้าท่ีวดัไข้ 

และสอบถามอณุหภมิูร่างกาย (91.6%) 3) เม่ือเข้าไปตดิตอ่
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ตามสถานท่ีตา่ง ๆ  จะท�ำความสะอาดมือด้วยน�ำ้ยาฆา่เชือ้

โรคท่ีมีสว่นผสมแอลกอฮอล์ อย่างน้อย 70% (87.7%)  

4) หากมีอาการผิดปกต ิเชน่ มีไข้ ลิน้รับรสผิดปกต ิจะบอก

ความจริงให้เพ่ือนร่วมงานทราบว่าได้ไปยงัสถานท่ีใด 

มาบ้าง (86.9%) และ 5) ล้างมือด้วยสบูท่นัทีเม่ือกลบัจาก

ท่ีท�ำงาน (84.5%)

	 สว่นกิจกรรมท่ีสามารถปฏิบตัไิด้ทกุครัง้ ใน 5 อนัดบั

สดุท้าย ได้แก่ การแยกรับประทานอาหาร โดยใช้จานชาม 

ช้อนและแก้วน�ำ้สว่นตวั (49.1%) การเว้นระยะหา่ง 1-2 เมตร 

เม่ือมีญาตหิรือเพ่ือนมาท่ีบ้าน (49.3%) และการแยกส�ำรับ

อาหาร เม่ือรับประทานพร้อมกบัครอบครัว (50.4%) ท�ำความ

สะอาดโทรศพัท์มือถือด้วยน�ำ้ยาฆา่เชือ้โรคทกุวนั (51.3%) 

และ เม่ือกลบัถงึบ้าน จะอาบน�ำ้สระผมก่อนพดูคยุกบัคนใน

ครอบครัว (56.6%)

การอภปิรายผลการวจิยั
	 จากผลการศกึษานีพ้บวา่ พยาบาลวิชาชีพสว่นใหญ่ 

ร้อยละ 71.82 มีคณุภาพชีวิตด้านความสขุใจ อยูใ่นระดบั

ปานกลางและด้านความเหน่ือยล้าจากการเหน็ใจผู้ อ่ืนซึง่

แบ่งเป็นด้านความรู้สึกหมดพลงั พบว่ามีอยู่ในระดบั 

ปานกลาง ร้อยละ 85.50 และในด้านความเครียดจากความ

รู้สกึร่วมในเหตกุารณ์ท่ีกระทบกระเทือนใจอยูใ่นระดบัต�ำ่ 

มีร้อยละ 61.14 สอดคล้องกบัผลการศกึษาในสถานการณ์

การแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 เม่ือวนัท่ี 9-15 มีนาคม 

ค.ศ. 2020 ในประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีน จากพยาบาล 

ณ มณฑลอูฮ่ัน่ จ�ำนวน 1,582 คน พบวา่ ความสขุใจ และ 

ความเหน่ือยล้าจากความเหน็ใจผู้ อ่ืนอยูใ่นระดบัปานกลาง 

(Xia et al., 2022) ภาวะเหน่ือยล้าจากการท�ำงานหรือ

ความรู้สกึหมดพลงั เป็นกลุม่อาการทางจิตวิทยาท่ีบคุคล

ตอบสนองตอ่การเผชิญความเครียดในการท�ำงาน พบบอ่ย

ในกลุม่อาชีพทางสขุภาพ โดยเฉพาะในชว่งท่ีมีการระบาด

ของโรคโควิด 19 ท่ีบคุลากรต้องท�ำงานให้บริการสขุภาพ

อยา่งหนกัตามความต้องการของผู้ รับบริการท่ีมีการตดิเชือ้

และป่วยหนกัจ�ำนวนมากอนัเกิดจากหลายสาเหต ุ ได้แก่ 

ปัจจยัสว่นบคุคล ปัจจยัจากงาน และปัจจยัระดบัองค์กร 

(นิตยา เพ็ญศิรินภา, 2564) ในประเทศสหรัฐอเมริกา  

พบวา่ พยาบาลกลุม่คาธอลกิท่ีมีประสบการณ์การท�ำงาน

มากวา่ 10 ปี มีความมีความสขุใจในระดบัสงูและพบความ

เหน่ือยล้าจากความเห็นใจผู้ อ่ืนในระดบัต�ำ่กวา่พยาบาล

ในกลุม่ท่ีมีอายงุานน้อยกว่า 10 ปี (Crabtree-Nelson  

et al., 2022) 

	 อยา่งไรก็ตาม ในการวิจยันี ้ ชว่งเวลาท่ีเก็บข้อมลู

เป็นชว่งหลงัการระบาดของโรคโควิด 19 ในระลอกท่ีสีแ่ล้ว 

ซึง่สถานการณ์การระบาดของโรคมีแนวโน้มวา่มีการควบคมุ

โรคได้ดีขึน้ บคุลากรทีมสขุภาพมีการปรับตวั ปรับสภาพ

แวดล้อมการท�ำงานมาระยะหนึ่ง ในขณะเดียวกันทัง้ 

หน่วยงานภาครัฐและภาคประชาสงัคมต่างตระหนกัถึง

ความส�ำคญัของบคุลากรสขุภาพ รวมทัง้พยาบาล และ

เตรียมการเพ่ือรองรับ เชน่ มีการจดัท�ำแนวทางการฟืน้ฟู

จิตใจในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 ท่ีมุง่เน้น

การลดผลกระทบทางสขุภาพจิตของบคุลากรสาธารณสขุ

และประชาชน (กระทรวงสาธารณสขุ กรมสขุภาพจิต, 

2563) สว่นภาคประชาสงัคม ได้ให้ก�ำลงัใจและสนบัสนนุ

สิ่งของ เช่น หน้ากากอนามยั ปัจจยัเหล่านีจ้ดัเป็นแรง

สนบัสนนุทางสงัคมอนัเป็นสิ่งส�ำคญัท่ีช่วยให้บคุลากร

สามารถเผชิญความเครียดจากการท�ำงานได้ (นิตยา  

เพญ็ศริินภา, 2564) ผลการวิจยัยงัสอดคล้องกบัการศกึษา

ในประเทศ Serbia และ Poland ในพยาบาล จ�ำนวน  

669 คน ระหวา่งเดือนพฤศจิกายน ค.ศ. 2019 ถงึกมุภาพนัธ์ 

ค.ศ. 2020 ซึ่งเป็นช่วงก่อนเกิดสถานการณ์ฉุกเฉินนี ้ 

พบวา่ ความสขุใจ และ ความเหน่ือยล้าจากความเหน็ใจ

ผู้ อ่ืนอยูใ่นระดบัปานกลาง และปัจจยัท่ีท�ำให้เกิดความพงึ

พอใจในการด�ำเนินชีวิต คือ การเงิน การศกึษา ความพงึ

พอใจในงานโดยเฉพาะชว่งเวลาในการปฏิบตังิาน รวมถงึ 

ความเหน่ือยล้าจากความเหน็ใจผู้ อ่ืน (MilutinoviĆ et al., 

2023)
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	 ในประเดน็ความตระหนกัในการดแูลตนเอง ครอบครัว

และเพ่ือนร่วมงานในการป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้โรค

โควิด 19 พบวา่พยาบาลวิชาชีพ มีความตระหนกัในเร่ือง

ดงักลา่วอย่างดี แสดงออกในพฤติกรรมการป้องกนัการ 

กระจายเชือ้อยา่งเหมาะสม ซึง่อาจเป็นไปได้วา่ ในชว่งเวลา

ดงักลา่ว สงัคมได้รับข้อมลูขา่วสารอยา่งกว้างขวาง อีกทัง้

พยาบาลก็เป็นบคุลากรวิชาชีพสขุภาพท่ีมีบทบาทส�ำคญั

ย่ิงในการมีสว่นร่วมในความปลอดภยั ทัง้การเป็นดา่นหน้า

ควบคุมและป้องกันการแพร่ระบาดของโรคโควิด 19  

รวมทัง้มีสว่นร่วมในทกุขัน้ตอนตัง้แตก่ารบริหารถงึการเป็น

ผู้ปฏิบตัิงานโดยตรงกบัผู้ ป่วย (นราจนัทร์ ปัญญาวทุโส 

และคณะ, 2565)

ข้อเสนอแนะ

	 หนว่ยงานท่ีเก่ียวข้องควรเฝ้าระวงั ประเมินคณุภาพ

ชีวิตของบคุลากรเพ่ือน�ำข้อมลูมาใช้ในการวางแผนสง่เสริม

คณุภาพชีวิตของพยาบาลให้มีเพ่ิมมากขึน้ในแต่ละช่วง 

การระบาดของโรคอบุตัิเก่าและอบุตัิใหม่ อนัส่งผลการ

ประสทิธิภาพการดแูลประชาชนเป็นส�ำคญั
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