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 วัิตถุประสำงค์ั:	เพ้�อศ้กษาอำานี้าจึการทำานี้ายปัจึจ่ึยท้�ม้อิทธิิพลต่ิอความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล
ขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�บ้านี้
 ก�รออกแบบก�รวิิจัย่:	การวิจ่ึยเชิ่งทำานี้าย
 ก�รดำ�เนิำนำก�รวิิจัย่: ค่ดเล้อกกลุ่มต่ิวอย่างแบบเฉพาะเจึาะจึง	เป็นี้ญาติิผ้้ด้แล	อายุ	18	ปีข้ี�นี้ไป	
ทำาหน้ี้าท้�เป็นี้ผ้้ด้แลหล่กในี้การด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�บ้านี้	จึำานี้วนี้	117	ราย	เก็บรวบรวมข้ีอม้ลระหว่าง
เด้อนี้มิถุึนี้ายนี้	 ถ้ึง	 ตุิลาคม	พ.ศ.	 2562	 เคร้�องม้อท้�ใช้่ในี้การวิจ่ึย	 ได้แก่	 แบบสีอบถึามข้ีอม้ลท่�วไป	
แบบสีอบถึามการร่บร้้ภาวะสุีขีภาพโดยรวม	แบบประเมินี้ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	แบบประเมินี้ความ
ส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	แบบประเมินี้แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	และแบบประเมินี้ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการ
ด้แล	 วิเคราะห์ข้ีอม้ลด้วยสีถึิติิเชิ่งบรรยาย	การหาค่าส่ีมประสีิทธิิ�สีหส่ีมพ่นี้ธ์ิขีองสีเปียร์แมนี้	และการ
วิเคราะห์การถึดถึอยเชิ่งพหุค้ณ
 ผลก�รวิิจัย่: อายุ	ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ
ผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	และแรงสีน่ี้บสีนีุ้นี้ทางส่ีงคมสีามารถึร่วมก่นี้ทำานี้ายความเคร้ยดจึาก
กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้ร้อยละ	31.9	(R2	=	.319,	F	=	8.574,	p	<	.05	)	โดย
พบว่าภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลม้อำานี้าจึการทำานี้ายส้ีงสุีด	(Beta	=	-.285,	p	=	.001)	รองลงมา	ค้อ	
ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	(Beta	=	-.254,	p	=	.002)	อายุ	(Beta	=	.220,	p	=	.008)	และความเพ้ยงพอ
ขีองรายได	้(Beta	=	-.214,	p	=	.014)	ติามลำาด่บ	อย่างไรกต็ิาม	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	และแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้
ทางส่ีงคม	ไม่สีามารถึทำานี้ายความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้
 ข้อเสำนำอแนำะ:	ผลการศ้กษาคร่�งน้ี้�	 เพ้�อให้ท้มสุีขีภาพสีามารถึนี้ำาข้ีอม้ลไปใช่้เป็นี้แนี้วทางในี้การ
ส่ีงเสีริมภาวะสีุขีภาพและความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แลเพ้�อลดความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิ
ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	และสีามารถึด้แลผ้้ส้ีงอายุระยะยาวท้�บ้านี้ได้
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Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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Abstract: 

 Objective: To	examine	factors	capable	of	predicting	caregivers’	strain	caused	by	caregiving	activities	
for	bed-bound	older	adults	at	home
 Design: Predictive	research
 thodology: Purposive	sampling	was	performed	to	recruit	a	sample		of	117	family	caregivers	aged	18	
and	higher	who	serve	as	primary	caregiver	for	bedridden	older	persons.		Data	were	collected	between	June	
and	 October	 2019	 using	 these	 instruments:	 1)	 a	 demographic	 questionnaire;	 2)	 a	 health	 perception	
questionnaire;	 3)	 the	 Preparedness	 for	 Caregiving	 Scale;	 4)	 the	Mutuality	 Scale;	 5)	 a	 Social	 Support		
Questionnaire;	and	6)	the	Caregiving	Activities	Scale.	The	data	were	analysed	using	descriptive	statistics,	
Spearman’s	Rho	correlation	coefficients,	and	multiple	regression	analysis.
 Results: Age,	perceived	income	adequacy,	health	status,	preparedness,	mutuality,	and	social	support	
could	be	 jointly	predicted	caregiver	 role	strain	from	caregiving	activities	 for	bed	bound	older	adults	with	
statistical	 significance	 by	 31.9%	 (R2	 =	 .319,	 F	 =	 8.574,	 p	 <	 .05).	 The	 caregivers’	 health	 status	was	
identified	 as	 the	most	 powerful	 predictor	 (Beta	 =	-.285,	 p	 =	 .001),	 over	 the	 caregivers’	 preparedness	
(Beta	=	-.254,	p	=	.002),	age	(Beta	=	.220,	p	=	.008),	and	adequacy	of	income	(Beta	=	-.214,	p	=	.014),	
respectively.	 	 On	 the	 other	 hand,	 mutuality	 and	 social	 support	 were	 unable	 to	 predict	 strain	 caused	 by	
caregiving	activities	for	bed-bound	older	adults.
 Recommendations: The	findings	of	this	study	could	be	used	by	healthcare	providers	as	a	guideline	
for	 promoting	 family	 caregivers’	 health	 and	 preparedness,	 for	 the	 purpose	 of	 reducing	 their	 strain	 from	
caregiving	activities	and	enabling	them	to	provide	better	care	for	older	adults	at	home.
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เด้อนี้มิถุึนี้ายนี้	 ถ้ึง	 ตุิลาคม	พ.ศ.	 2562	 เคร้�องม้อท้�ใช้่ในี้การวิจ่ึย	 ได้แก่	 แบบสีอบถึามข้ีอม้ลท่�วไป	
แบบสีอบถึามการร่บร้้ภาวะสุีขีภาพโดยรวม	แบบประเมินี้ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	แบบประเมินี้ความ
ส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	แบบประเมินี้แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	และแบบประเมินี้ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการ
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กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้ร้อยละ	31.9	(R2	=	.319,	F	=	8.574,	p	<	.05	)	โดย
พบว่าภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลม้อำานี้าจึการทำานี้ายส้ีงสุีด	(Beta	=	-.285,	p	=	.001)	รองลงมา	ค้อ	
ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	(Beta	=	-.254,	p	=	.002)	อายุ	(Beta	=	.220,	p	=	.008)	และความเพ้ยงพอ
ขีองรายได	้(Beta	=	-.214,	p	=	.014)	ติามลำาด่บ	อย่างไรกต็ิาม	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	และแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้
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 ข้อเสำนำอแนำะ:	ผลการศ้กษาคร่�งน้ี้�	 เพ้�อให้ท้มสุีขีภาพสีามารถึนี้ำาข้ีอม้ลไปใช่้เป็นี้แนี้วทางในี้การ
ส่ีงเสีริมภาวะสีุขีภาพและความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แลเพ้�อลดความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิ
ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	และสีามารถึด้แลผ้้ส้ีงอายุระยะยาวท้�บ้านี้ได้
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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คัวิ�มูเป็นำมู�และคัวิ�มูสำำ�คััญของปัญห�

จึากสีถึานี้การณ์การเปล้�ยนี้แปลงโครงสีร้าง

ขีองประช่ากรไทยในี้ปัจึจุึบ่นี้พบว่า	ม้จึำานี้วนี้ประช่ากร

ผ้้ส้ีงอายุเพิ�มมากขี้�นี้	 จึากสีถึิติิผ้้ส้ีงอายุไทยปี	พ.ศ.	

2560	สีำารวจึพบว่า	ประช่ากรผ้้ส้ีงอายุท้�ม้อายุ	60	ปี

ข้ี�นี้ไปม้จึำานี้วนี้ประมาณ	10.22	ล้านี้คนี้คิดเป็นี้ร้อยละ	

15.451โดยจึำานี้วนี้ประช่ากรผ้้ส้ีงอายุท่�งหมดม้

ผ้้ส้ีงอายุท้�ไม่สีามารถึปฏิิบ่ติิกิจึว่ติรประจึำาว่นี้พ้�นี้ฐานี้

ได้ด้วยตินี้เองม้แนี้วโนี้ม้เพิ�มมากขี้�นี้ทุกปี2		สีาเหติหุน้ี้�ง

อาจึเน้ี้�องมาจึากการเปล้�ยนี้แปลงไปในี้ทางเส้ี�อมถึอย

ทางธิรรมช่าติิขีองผ้้ส้ีงอายุ	 ท่�งด้านี้ร่างกาย	อารมณ์	

ส่ีงคม	 และสีภาพจิึติใจึ	 ทำาให้ผ้้ส้ีงอายุอย่้ในี้ภาวะ

เปราะบางร่วมก่บม้ปัญหาโรคเร้�อร่งหากได้ร่บการ

ด้แลไม่เหมาะสีมอาจึเกิดภาวะแทรกซ้ึ่อนี้ได้ง่ายและ

หากม้ภาวะเจ็ึบป่วยด้วยโรคเฉ้ยบพล่นี้เกิดข้ี�นี้ร่วมก่บ

การเส้ี�อมถึอยทางด้านี้ร่างกายขีองผ้้ส้ีงอายุ	การฟ้ั�นี้ฟ้ั

สีภาพร่างกายก็จึะทำาได้ยากกว่าว่ยอ้�นี้ส่ีงผลให้เกิด

ภาวะทุพพลภาพ	หร้อภาวะติิดเต้ิยงติามมา

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	 เป็นี้กลุ่มท้�ม้ข้ีอจึำาก่ดด้านี้

การเคล้�อนี้ไหว	 ซ้ึ่�งต้ิองการการพ้�งพาในี้ระด่บมาก

เน้ี้�องจึากไม่สีามารถึประกอบกิจึว่ติรประจึำาว่นี้ข่ี�นี้พ้�นี้

ฐานี้ได้	บางรายอาจึม้ความบกพร่องด้านี้ความคิดสีติิ

ปัญญาหร้อความผดิปกติิทางดา้นี้พฤติิกรรมรว่มดว้ย3 

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงส่ีวนี้ใหญ่ม้โรคประจึำาต่ิวหลายโรค	

หร้อเจ็ึบป่วยระยะสุีดท้ายการนี้อนี้อย่้บนี้เต้ิยงติลอด

เวลาสี่งผลให้เกิดปัญหาหร้อภาวะแทรกซึ่้อนี้	 ได้แก่	

แผลกดท่บ	ปอดอ่กเสีบติิดเช้่�อ	 ท้องผ้ก	 ข้ีอย้ดติิด

กล้ามเน้ี้�อล้บ	ติิดเช้่�อระบบทางเดินี้ปัสีสีาวะ	และภาวะ

ซ้ึ่มเศรา้4	ผ้้ส้ีงอายติุิดเต้ิยงจึง้จึำาเปน็ี้ต้ิองไดร่้บการด้แล	

เพ้�อลดการเกิดภาวะแทรกซึ่้อนี้ท้�อาจึเกิดข้ี�นี้ได้ซ้ึ่�ง

ญาติิผ้้ด้แลม้ความสีำาค่ญในี้การติอบสีนี้องความ

ต้ิองการการด้แลขีองผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�บ้านี้

การเขี้าร่บบทบาทในี้การเป็นี้ญาติิผ้้ด้แลน่ี้�นี้

ต้ิองร่บผิดช่อบต่ิ�งแต่ิการด้แลเร้�องความเจ็ึบป่วย	โดย

เฉพาะการด้แลทางด้านี้ร่างกาย	 ซ้ึ่�งประกอบด้วย	

กิจึกรรมจึากการด้แลด้านี้กิจึว่ติรประจึำาว่นี้	 และ

กิจึกรรมเฉพาะโรค5  จึากกจิึกรรมการด้แลท้�ม้ปริมาณ

มากในี้แต่ิละว่นี้อย่างต่ิอเน้ี้�อง	อาจึส่ีงผลกระทบทาง

ด้านี้ร่างกายต่ิอญาติิผ้้ด้แลและอาจึเช้่�อมโยงถ้ึงผล	

กระทบดา้นี้จิึติใจึ	และส่ีงคมติามมา	โดยจึากการศ้กษา

งานี้วิจ่ึยเชิ่งคุณภาพขีอง	ดุสิีติ	จ่ึนี้ทยานี้นี้ท์	และคณะ6 

พบว่าความเคร้ยดเป็นี้ผลกระทบท้�สีำาค่ญท้�พบในี้

ผ้้ด้แลในี้สีถึานี้การณ์การด้แลผ้้ป่วยท้�บ้านี้	อาจึเกิด

ความเคร้ยดในี้บทบาทขีองผ้ด้้แลขี้�นี้ซ้ึ่�งเปน็ี้ความร้ส้้ีก

ยากลำาบากขีองผ้้ด้แลในี้การดำารงบทบาทในี้การ

ให้การด้แล7โดยเฉพาะในี้ช่่วง	1	เด้อนี้แรกขีองการร่บ

บทบาทญาติิผ้้ด้แลท้�บ้านี้	ญาติิผ้้ด้แลติ้องปร่บต่ิว	

เร้ยนี้ร้้อุปสีรรคท้�อาจึเกิดข้ี�นี้ขีณะให้การด้แลอย่างไม่

หยุดนิี้�ง	 และอาจึต้ิองจ่ึดการแก้ไขีก่บปัญหาเฉพาะ

หน้ี้าทุกว่นี้5,8		เม้�อญาติิผ้้ด้แลเกิดความเคร้ยดข้ี�นี้อาจึ

ก่อให้เกิดการละเลยการด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	หร้อ

เกิดผลล่พธ์ิท้�ไม่ด้ท่�งต่ิวผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงและญาติิ

ผ้้ด้แล

จึากการทบทวนี้วรรณกรรมเก้�ยวก่บความ	

เคร้ยดขีองญาติิผ้้ด้แลท้�กล่าวมาข้ีางต้ินี้	 ส่ีวนี้ใหญ่

เป็นี้การศ้กษาในี้กลุ่มโรคขีองผ้้ส้ีงอายุ	เช่่นี้	โรคหลอดเล้อด

สีมอง	 และโรคสีมองเส้ี�อม	 ซ้ึ่�งผ้้ส้ีงอายุบางรายย่ง

ช่่วยเหล้อต่ิวเองไดใ้นี้บางกจิึกรรม	และสีามารถึฟั้�นี้ฟ้ั

ร่างกายได้	 แต่ิในี้บริบทผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงไม่สีามารถึ

ช่่วยเหล้อตินี้เองได้ 	 และญาติิผ้้ด้แลสี่วนี้ใหญ่

ม้ความเคร้ยดอย่้ในี้ระด่บส้ีง9	 	 ผ้้วิจ่ึยจ้ึงติระหน่ี้กถ้ึง

ความสีำาค่ญขีองญาติิผ้้ด้แลกลุ่มน้ี้�	 จึากการศ้กษา

คร่�งน้ี้�ได้ประยุกต์ิใช้่กรอบแนี้วคิดขีอง	Archbold	และ

คณะ10	 โดยกล่าวถ้ึงสีถึานี้การณ์การด้แลผ้้ส้ีงอายุท้�

6
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บ้านี้โดยม้บุคคลในี้ครอบคร่วเป็นี้ผ้้ด้แล	ซ้ึ่�งต่ิวแปรท้�

ศ้กษาม้ความสีอดคล้องก่บบริบทขีองส่ีงคมไทย	โดย

พบว่า	 ปัจึจ่ึยด้านี้ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	 และ

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	เป็นี้ปัจึจ่ึยท้�ม้ความเก้�ยวข้ีอง

ก่บความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล	แต่ิผลการวิจ่ึย

ท้�ได้อาจึไม่สีามารถึอธิิบายความเคร้ยดท้�เกิดจึาก

กิจึกรรมการด้แลในี้บริบทญาติิผ้้ด้แลขีองส่ีงคมไทย

ได้ท่�งหมด	ผ้้วิจ่ึยจ้ึงทบทวนี้วรรณกรรมเพิ�มเติิม	โดย

ศ้กษางานี้ท้�ม้ความใกล้เค้ยงก่บบริบทขีองผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยง	พบว่า	อายุ	ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ภาวะ

สุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล	และแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมม้

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิท่�งเชิ่งบวกและเชิ่งลบก่บความเคร้ยด

ขีองญาติิผ้้ด้แล	 จ้ึงนี้ำามาส่้ีการศ้กษาวิจ่ึยในี้คร่�งน้ี้�	 ซ้ึ่�ง

การศ้กษาปัจึจ่ึยทำานี้ายในี้ต่ิวแปรด่งกล่าวอาจึเป็นี้

ข้ีอม้ลนี้ำาไปส่้ีการพ่ฒนี้าร้ปแบบการจ่ึดการและ

ป้องก่นี้ความเคร้ยดท้�เกิดจึากกิจึกรรมการด้แลท้�อาจึ

เกิดข้ี�นี้ก่บญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�บ้านี้ได้อย่าง

ติรงประเด็นี้

วัิตถุประสำงค์ัก�รวิิจัย่ 

1.	เพ้�อศ้กษาอำานี้าจึการทำานี้ายขีองอาย	ุความ

เพ้ยงพอขีองรายได้	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลความ

พร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิติ่างเก้�อก้ล	และ

แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมต่ิอความเคร้ยดจึากกิจึกรรม

การด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�บ้านี้	

คัำ�ถ�มูก�รวิิจัย่ 

2.	อายุ	ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ภาวะสุีขีภาพ

ขีองญาติิผ้้ด้แล	ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ความ

ส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	 และแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม

สีามารถึร่วมก่นี้ทำานี้ายความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการ

ด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�บ้านี้ได้หร้อไม่	

กรอบแนำวิคิัดในำก�รวิิจัย่ 

การศ้กษาปัจึจ่ึยทำานี้ายความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�

บ้านี้	 ใช้่กรอบแนี้วคิดขีอง	Archbold	และคณะ10	ซ้ึ่�ง

เป็นี้แนี้วคิดเก้�ยวก่บการด้แลครอบคร่ว	(family	care)	

โดยพ่ฒนี้ามาจึากการศ้กษาวิจ่ึยเชิ่งคุณภาพและ

ทฤษฎ้ิบทบาท	(role	 theory)	 โดยศ้กษาในี้ส่ีวนี้ขีอง

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล	แนี้วคิดน้ี้�กล่าวถ้ึง

สีถึานี้การณ์การด้แลผ้้ส้ีงอายุท้�เจ็ึบป่วย	 ผลล่พธ์ิท้�

เกิดข้ี�นี้ระหว่างการให้การด้แลท้�บ้านี้	 ซ้ึ่�งจึากแนี้วคิด

ต่ิวแปรความพร้อมจึากการด้แล	และความส่ีมพ่นี้ธ์ิ

ต่ิางเก้�อก้ลม้ผลติอ่ความเคร้ยดในี้บทบาทญาติิผ้้ด้แล	

และพบว่า	 ม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิก่บความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แล	 ซ้ึ่�งม้ความสีอดคล้องก่บบริบทท้�

ผ้้วิจ่ึยศ้กษา	โดยจึากบริบทขีองผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงน่ี้�นี้ม้

ข้ีอจึำาก่ดในี้การด้แลต่ิวเองค่อนี้ข้ีางมาก	ทำาให้ม้ความ

ต้ิองการการด้แลส้ีง	ท่�งด้านี้ร่างกาย	จิึติใจึ	อารมณ์	และ

ส่ีงคม	 ซ้ึ่�งกิจึกรรมการด้แลต่ิาง	ๆ	 น่ี้�นี้ต้ิองการญาติิ

ผ้้ด้แลเข้ีามาร่บบทบาทในี้การติอบสีนี้องการด้แล	จ้ึง

อาจึม้ปัจึจ่ึยด้านี้อ้�นี้ท้� ส่ีงผลติ่อความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลได้	 ผ้้วิจ่ึยจ้ึงทบทวนี้วรรณกรรม

เพิ�มเติิม	 และพบว่า	 ต่ิวแปรท้�ม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิก่บ

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล	 และม้ความ

สีอดคล้องก่บบริบทในี้การศ้กษาน้ี้�ม้	 อายุ	 ความ

เพ้ยงพอขีองรายได้	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล	และ

แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	

จึากการทบทวนี้วรรณกรรมท้�ผ่านี้มา	พบว่า	

อายุเป็นี้ปัจึจ่ึยท้�ม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิทางลบก่บเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แล11อย่างไรก็ติามญาติิผ้้ด้แลท้�ม้อายุ

มากอาจึม้ข้ีอจึำาก่ดในี้การทำากิจึกรรมการด้แลในี้การ

ให้การด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงต้ิองใช้่เวลาในี้การด้แล
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คัวิ�มูเป็นำมู�และคัวิ�มูสำำ�คััญของปัญห�

จึากสีถึานี้การณ์การเปล้�ยนี้แปลงโครงสีร้าง

ขีองประช่ากรไทยในี้ปัจึจุึบ่นี้พบว่า	ม้จึำานี้วนี้ประช่ากร

ผ้้ส้ีงอายุเพิ�มมากขี้�นี้	 จึากสีถึิติิผ้้ส้ีงอายุไทยปี	พ.ศ.	

2560	สีำารวจึพบว่า	ประช่ากรผ้้ส้ีงอายุท้�ม้อายุ	60	ปี

ข้ี�นี้ไปม้จึำานี้วนี้ประมาณ	10.22	ล้านี้คนี้คิดเป็นี้ร้อยละ	

15.451โดยจึำานี้วนี้ประช่ากรผ้้ส้ีงอายุท่�งหมดม้

ผ้้ส้ีงอายุท้�ไม่สีามารถึปฏิิบ่ติิกิจึว่ติรประจึำาว่นี้พ้�นี้ฐานี้

ได้ด้วยตินี้เองม้แนี้วโนี้ม้เพิ�มมากขี้�นี้ทุกปี2		สีาเหติหุน้ี้�ง

อาจึเน้ี้�องมาจึากการเปล้�ยนี้แปลงไปในี้ทางเส้ี�อมถึอย

ทางธิรรมช่าติิขีองผ้้ส้ีงอายุ	 ท่�งด้านี้ร่างกาย	อารมณ์	

ส่ีงคม	 และสีภาพจิึติใจึ	 ทำาให้ผ้้ส้ีงอายุอย่้ในี้ภาวะ

เปราะบางร่วมก่บม้ปัญหาโรคเร้�อร่งหากได้ร่บการ

ด้แลไม่เหมาะสีมอาจึเกิดภาวะแทรกซ้ึ่อนี้ได้ง่ายและ

หากม้ภาวะเจ็ึบป่วยด้วยโรคเฉ้ยบพล่นี้เกิดข้ี�นี้ร่วมก่บ

การเส้ี�อมถึอยทางด้านี้ร่างกายขีองผ้้ส้ีงอายุ	การฟ้ั�นี้ฟ้ั

สีภาพร่างกายก็จึะทำาได้ยากกว่าว่ยอ้�นี้ส่ีงผลให้เกิด

ภาวะทุพพลภาพ	หร้อภาวะติิดเต้ิยงติามมา

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	 เป็นี้กลุ่มท้�ม้ข้ีอจึำาก่ดด้านี้

การเคล้�อนี้ไหว	 ซ้ึ่�งต้ิองการการพ้�งพาในี้ระด่บมาก

เน้ี้�องจึากไม่สีามารถึประกอบกิจึว่ติรประจึำาว่นี้ข่ี�นี้พ้�นี้

ฐานี้ได้	บางรายอาจึม้ความบกพร่องด้านี้ความคิดสีติิ

ปัญญาหร้อความผดิปกติิทางดา้นี้พฤติิกรรมรว่มดว้ย3 

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงส่ีวนี้ใหญ่ม้โรคประจึำาต่ิวหลายโรค	

หร้อเจ็ึบป่วยระยะสุีดท้ายการนี้อนี้อย่้บนี้เต้ิยงติลอด

เวลาสี่งผลให้เกิดปัญหาหร้อภาวะแทรกซึ่้อนี้	 ได้แก่	

แผลกดท่บ	ปอดอ่กเสีบติิดเช้่�อ	 ท้องผ้ก	 ข้ีอย้ดติิด

กล้ามเน้ี้�อล้บ	ติิดเช้่�อระบบทางเดินี้ปัสีสีาวะ	และภาวะ

ซ้ึ่มเศรา้4	ผ้้ส้ีงอายติุิดเต้ิยงจึง้จึำาเปน็ี้ต้ิองไดร่้บการด้แล	

เพ้�อลดการเกิดภาวะแทรกซึ่้อนี้ท้�อาจึเกิดข้ี�นี้ได้ซ้ึ่�ง

ญาติิผ้้ด้แลม้ความสีำาค่ญในี้การติอบสีนี้องความ

ต้ิองการการด้แลขีองผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�บ้านี้

การเขี้าร่บบทบาทในี้การเป็นี้ญาติิผ้้ด้แลน่ี้�นี้

ต้ิองร่บผิดช่อบต่ิ�งแต่ิการด้แลเร้�องความเจ็ึบป่วย	โดย

เฉพาะการด้แลทางด้านี้ร่างกาย	 ซ้ึ่�งประกอบด้วย	

กิจึกรรมจึากการด้แลด้านี้กิจึว่ติรประจึำาว่นี้	 และ

กิจึกรรมเฉพาะโรค5  จึากกจิึกรรมการด้แลท้�ม้ปริมาณ

มากในี้แต่ิละว่นี้อย่างต่ิอเน้ี้�อง	อาจึส่ีงผลกระทบทาง

ด้านี้ร่างกายต่ิอญาติิผ้้ด้แลและอาจึเช้่�อมโยงถ้ึงผล	

กระทบดา้นี้จิึติใจึ	และส่ีงคมติามมา	โดยจึากการศ้กษา

งานี้วิจ่ึยเชิ่งคุณภาพขีอง	ดุสิีติ	จ่ึนี้ทยานี้นี้ท์	และคณะ6 

พบว่าความเคร้ยดเป็นี้ผลกระทบท้�สีำาค่ญท้�พบในี้

ผ้้ด้แลในี้สีถึานี้การณ์การด้แลผ้้ป่วยท้�บ้านี้	อาจึเกิด

ความเคร้ยดในี้บทบาทขีองผ้ด้้แลขี้�นี้ซ้ึ่�งเปน็ี้ความร้ส้้ีก

ยากลำาบากขีองผ้้ด้แลในี้การดำารงบทบาทในี้การ

ให้การด้แล7โดยเฉพาะในี้ช่่วง	1	เด้อนี้แรกขีองการร่บ

บทบาทญาติิผ้้ด้แลท้�บ้านี้	ญาติิผ้้ด้แลติ้องปร่บต่ิว	

เร้ยนี้ร้้อุปสีรรคท้�อาจึเกิดข้ี�นี้ขีณะให้การด้แลอย่างไม่

หยุดนิี้�ง	 และอาจึต้ิองจ่ึดการแก้ไขีก่บปัญหาเฉพาะ

หน้ี้าทุกว่นี้5,8		เม้�อญาติิผ้้ด้แลเกิดความเคร้ยดข้ี�นี้อาจึ

ก่อให้เกิดการละเลยการด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	หร้อ

เกิดผลล่พธ์ิท้�ไม่ด้ท่�งต่ิวผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงและญาติิ

ผ้้ด้แล

จึากการทบทวนี้วรรณกรรมเก้�ยวก่บความ	

เคร้ยดขีองญาติิผ้้ด้แลท้�กล่าวมาข้ีางต้ินี้	 ส่ีวนี้ใหญ่

เป็นี้การศ้กษาในี้กลุ่มโรคขีองผ้้ส้ีงอายุ	เช่่นี้	โรคหลอดเล้อด

สีมอง	 และโรคสีมองเส้ี�อม	 ซ้ึ่�งผ้้ส้ีงอายุบางรายย่ง

ช่่วยเหล้อต่ิวเองไดใ้นี้บางกจิึกรรม	และสีามารถึฟั้�นี้ฟ้ั

ร่างกายได้	 แต่ิในี้บริบทผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงไม่สีามารถึ

ช่่วยเหล้อตินี้เองได้ 	 และญาติิผ้้ด้แลสี่วนี้ใหญ่

ม้ความเคร้ยดอย่้ในี้ระด่บส้ีง9	 	 ผ้้วิจ่ึยจ้ึงติระหน่ี้กถ้ึง

ความสีำาค่ญขีองญาติิผ้้ด้แลกลุ่มน้ี้�	 จึากการศ้กษา

คร่�งน้ี้�ได้ประยุกต์ิใช้่กรอบแนี้วคิดขีอง	Archbold	และ

คณะ10	 โดยกล่าวถ้ึงสีถึานี้การณ์การด้แลผ้้ส้ีงอายุท้�
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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มาก	 เน้ี้�องจึากผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงไม่สีามารถึทำากิจึว่ติร

ประจึำาว่นี้ด้วยต่ิวเองได้	อ้กหน้ี้�งปัจึจ่ึยท้�ม้ความสีำาค่ญ	

ค้อ	ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ด้วยบริบทขีองผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยงทำาให้ญาติิผ้้ด้แลส่ีวนี้ใหญ่ต้ิองหยุดทำางานี้

เพ้�อมาให้การด้แล	รายได้ครอบคร่วลดลง	ม้ค่าใช้่จ่ึาย

เพิ�มข้ี�นี้เพ้�อติอบสีนี้องต่ิอการด้แล12	หากรายได้ไม่

เพ้ยงพอก่บรายจ่ึายอาจึส่ีงผลต่ิอความเคร้ยดขีอง

ญาติิผ้้ด้แลได้	

การเขีา้ร่บบทบาทการเปน็ี้ญาติิผ้้ด้แลผ้ส้้ีงอายุ

ติิดเต้ิยงท้�บ้านี้	กิจึกรรมการด้แลส่ีวนี้ใหญต้่ิองดำาเนิี้นี้

อย่างติอ่เน้ี้�องติลอดว่นี้	ทำาให้ม้เวลาใหก่้บตินี้เองนี้อ้ยลง

การด้แลตินี้เองจ้ึงลดลง	 ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ

ผ้้ด้แลจึง้ม้ความเก้�ยวขีอ้งก่บการด้แล	หากญาติิผ้้ด้แล

ม้อาการป่วย	หร้อร่บร้้ว่าสุีขีภาพขีองตินี้แย่ลง	ย่อมม้

ผลต่ิอการเขี้าร่บบทบาท	 ทำาให้ญาติิผ้้ด้แลเกิด

ความเคร้ยดได้	 จึากการศ้กษาปัจึจ่ึยทำานี้ายภาวะ

สุีขีภาพขีองผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุท้�ม้ภาวะสีมองเส้ี�อม	ขีอง	

ช่ยุติรา	 สุีทธิิล่กษณ์	และคณะ13	พบว่า	ภาวะสุีขีภาพ

ขีองญาติิผ้้ด้แลม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิก่บความเคร้ยดจึาก

การด้แลโดยติรง	และจึากการศ้กษาเพิ�มเติิม	พบว่า	

ปัจึจ่ึยด้านี้แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมม้ความเก้�ยวข้ีองก่บ

ความเคร้ยดในี้การด้แลผ้้ส้ีงอายุท้�บ้านี้เช่่นี้เด้ยวก่นี้

เน้ี้�องจึากบริบทในี้การด้แลซ้ึ่�งความเคร้ยดสีามารถึ

เกิดข้ี�นี้ได้ติลอดเวลา	 หากญาติิไม่สีามารถึจ่ึดการ

ความเคร้ยดได้ด้วยตินี้เองอาจึเกิดปัญหาในี้การด้แล

ได้	จ้ึงม้ความจึำาเป็นี้ต้ิองได้ร่บแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม

จึากบุคคลต่ิาง	ๆ	 ในี้แต่ิละกลุ่ม	 เช่่นี้	การได้ร่บแรง

สีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมจึากสีมาชิ่กในี้ครอบคร่ว	 บุคคล

ใกล้ชิ่ด	และบุคลากรทางการแพทย์	 	 เพ้�อร่บทราบ

ข้ีอม้ลข่ีาวสีารเก้�ยวก่บการด้แล	 การได้ร่บความ

ช่่วยเหล้อด้านี้อารมณ์	จิึติใจึ	รวมถ้ึงการติิดติามเย้�ยมบ้านี้

เพ้�อลดและแก้ปัญหาท้�อาจึเกิดข้ี�นี้จึากการด้แล

จึากแนี้วคดิท้�กลา่วมาขีา้งติน้ี้	และการทบทวนี้

วรรณกรรม	การศ้กษาปัจึจ่ึยทำานี้ายความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แล	 จึะเป็นี้ข้ีอม้ลท้�สีำาค่ญนี้ำาไปส่้ีการ

จ่ึดการความเคร้ยดขีองญาติิผ้้ด้แลได้	 โดยปัจึจ่ึย

ท้�ทำาการศ้กษาคร่�งน้ี้�	 ได้แก่	 อายุ	ความเพ้ยงพอขีอง

รายได้	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล	ความพร้อมขีอง

ญาติิผ้้ด้แล	 ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	 และแรง

สีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	ด่งแสีดงในี้แผนี้ภ้มิท้�	1	

แผนำภูมิูท่� 1 กรอบแนี้วคิดในี้การวิจ่ึยประยุกต์ิติามแนี้วคิดขีอง	Archbold	และคณะ10

ร่วมก่บการทบทวนี้วรรณกรรม

อายุ

ความเพ้ยงพอขีองรายได้

ภาวะสุีขีภาพ

ความพร้อมขีองญาติิ

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล

แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล

6
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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วิิธ่ีก�รดำ�เนิำนำก�รวิิจัย่

การศ้กษาวิจ่ึยคร่�งน้ี้�เป็นี้การวิจ่ึยเชิ่งทำานี้าย	

(predictive	research)	เพ้�อศ้กษาปัจึจ่ึยท้�ม้อิทธิิพลต่ิอ

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แล

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�บ้านี้	

ประ   กรและกลุ่มูตัวิอย่่�ง

ประช่ากร	 ค้อ	ญาติิผ้้ด้แลท้�บ้านี้ท้�ให้การด้แล

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	

กลุ่มต่ิวอยา่งค้อ	ญาติิผ้้ด้แลหล่กท้�ใหก้ารด้แล

ผ้้ส้ีงอายติุิดเต้ิยงท้�บ้านี้หล่งจึำาหน่ี้ายออกจึากหอผ้ป่้วย

ในี้โรงพยาบาลติติิยภ้ม	ิ2	แห่ง	ในี้เขีติกรงุเทพมหานี้คร	

ต่ิ�งแติ่	1	 เด้อนี้ข้ี�นี้ไป	 เล้อกกลุ่มต่ิวอย่างแบบเฉพาะ

เจึาะจึง	 ม้คุณสีมบ่ติิติามเกณฑ์์ค่ดเข้ีา	 ด่งน้ี้�	 1)	ญาติิ

ผ้้ด้แลหล่กอายุ	 18	 ปีบริบ้รณ์ข้ี�นี้ไป	ทำาหน้ี้าท้�ด้แล

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�บ้านี้	ไม่ได้ร่บค่าติอบแทนี้	หากญาติิ

ผ้้ด้แลม้อายุ	60	ปี	ข้ี�นี้ไปต้ิองไม่ม้ความบกพร่องทาง

ความจึำาและการร้้คิดโดยประเมินี้จึากการทำาแบบ

ค่ดกรอง	Mini-cog14ต้ิองได้เท่าก่บ	3	คะแนี้นี้ข้ี�นี้ไป	

2)	 ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงอย่้ในี้ภาวะพ้�งพิง	ประเมินี้โดย

ด่ช่น้ี้บาร์เทล	(Barthel	Activity	of	Daily	Index:	BAI)	

ฉบ่บปร่บปรุง	 และแปลเป็นี้ภาษาไทยขีอง	 สุีทธิิช่่ย	

จิึติะพ่นี้ธ์ิกุล	และคณะ15	 ได้คะแนี้นี้อย่้ในี้ช่่วง	0-4	

คะแนี้นี้	และ	3)	ให้การช่่วยเหล้อผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงในี้

การปฏิิบ่ติิกิจึว่ติรประจึำาว่นี้ข่ี�นี้พ้�นี้ฐานี้อย่างน้ี้อย	3	

กิจึกรรมข้ี�นี้ไป	 จึาก	 10	 กิจึกรรม	และให้การด้แล

ต่ิอเน้ี้�องติิดต่ิอก่นี้เป็นี้ระยะเวลาอย่างน้ี้อย	1	 เด้อนี้

หล่งผ้้ส้ีงอายุจึำาหน่ี้ายออกจึากโรงพยาบาล	

ในี้การคำานี้วณกลุ่มต่ิวอย่าง	 ผ้้วิจ่ึยใช้่หล่กการ

วิเคราะห์ค่าอำานี้าจึการทดสีอบ	(power	analysis)	โดย

ใช้่โปรแกรมสีำาเร็จึร้ป	G*power16	ในี้การคำานี้วณ	

ทดสีอบโดยใช้่สีถิึติิ	 Linear	multiple	 regression	

แทนี้ค่า	 ขีนี้าดอิทธิิพล	 (effect	 size)	 ขีนี้าดกลาง	

(medium	effect	size)17	เท่าก่บ	.15	กำาหนี้ดค่าความ

เช้่�อม่�นี้ท้�ระด่บแอลฟัา	เท่าก่บ	.05	กำาหนี้ดอำานี้าจึการ

ทดสีอบ	 (power	 of	 test)	 เท่าก่บ	 .80	และจึำานี้วนี้

ต่ิวแปรทำานี้ายท้�ใช้่ศ้กษาในี้การวิจ่ึยคร่�งน้ี้�	 6	 ต่ิวแปร	

ได้กลุ่มต่ิวอย่างท่�งหมด	98	ราย	ผ้้วิจ่ึยจ้ึงเพิ�มจึำานี้วนี้

กลุ่มต่ิวอย่างอ้กร้อยละ	20	 เพ้�อทดแทนี้ในี้กรณ้ท้�ม้

ความคลาดเคล้�อนี้ขีองข้ีอม้ล	ด่งน่ี้�นี้	กลุ่มต่ิวอย่างท้�ใช้่

ศ้กษาในี้คร่�งน้ี้�ม้จึำานี้วนี้	120	ราย

เคัร้�องมู้อท่�   ในำก�รวิิจัย่ 

เคร้�องม้อท้�ใช้่ในี้การวิจ่ึย	 ประกอบด้วย	

เคร้�องม้อท้�ใช้่ในี้การค่ดกรองกลุ่มต่ิวอย่าง	และเคร้�อง

ม้อท้�ใช่้ในี้การเก็บรวบรวมขี้อม้ล	 โดยม้รายละเอ้ยด

ด่งต่ิอไปน้ี้�

1.	เคร้�องม้อท้�ใช้่ในี้การค่ดกรอง	 ได้แก่	แบบ

ประเมนิี้ความสีามารถึในี้การปฏิิบ่ติิกิจึว่ติรประจึำาว่นี้	

(Barthel	Activity	 of	Daily	 Index:	BAI)	สีำาหร่บ

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	 ใช้่ในี้การค่ดกรองระด่บการพ้�งพา

ขีองผ้้ส้ีงอายุ	และแบบประเมินี้	Mini-Cog14	สีำาหร่บ

ญาติิผ้้ด้แลท้�ม้อายุ	60	ปีข้ี�นี้ไป

2.	เค ร้�องม้อสีำาหร่บเ ก็บรวบรวมข้ีอม้ล

ประกอบด้วย	

	 2.1	แบบสีอบถึามข้ีอม้ลท่�วไป	 ได้แก่	

แบบสีอบถึามข้ีอม้ลท่�วไปขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง 

ได้แก่	 เพศ	อายุ	 สีถึานี้ภาพสีมรสี	 ระด่บการศ้กษา	

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิก่บผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	การประกอบอาช้่พ	

รายได้	และความเพ้ยงพอขีองรายได้	แหล่งท้�มาขีอง

รายได้	จึำานี้วนี้สีมาชิ่กในี้ครอบคร่ว	โรคประจึำาต่ิว	ยา

ท้�ร่บประทานี้เป็นี้ประจึำา	 การไปติรวจึติามน่ี้ดและ

ข้ีอม้ลเก้�ยวก่บบริบทการด้แล	 ได้แก่	 ระยะเวลาการ

ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	 ระยะเวลาท้�ให้การด้แลต่ิอว่นี้
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มาก	 เน้ี้�องจึากผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงไม่สีามารถึทำากิจึว่ติร

ประจึำาว่นี้ด้วยต่ิวเองได้	อ้กหน้ี้�งปัจึจ่ึยท้�ม้ความสีำาค่ญ	

ค้อ	ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ด้วยบริบทขีองผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยงทำาให้ญาติิผ้้ด้แลส่ีวนี้ใหญ่ต้ิองหยุดทำางานี้

เพ้�อมาให้การด้แล	รายได้ครอบคร่วลดลง	ม้ค่าใช้่จ่ึาย

เพิ�มข้ี�นี้เพ้�อติอบสีนี้องต่ิอการด้แล12	หากรายได้ไม่

เพ้ยงพอก่บรายจ่ึายอาจึส่ีงผลต่ิอความเคร้ยดขีอง

ญาติิผ้้ด้แลได้	

การเขีา้ร่บบทบาทการเปน็ี้ญาติิผ้้ด้แลผ้ส้้ีงอายุ

ติิดเต้ิยงท้�บ้านี้	กิจึกรรมการด้แลส่ีวนี้ใหญต้่ิองดำาเนิี้นี้

อย่างติอ่เน้ี้�องติลอดว่นี้	ทำาให้ม้เวลาใหก่้บตินี้เองนี้อ้ยลง

การด้แลตินี้เองจ้ึงลดลง	 ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ

ผ้้ด้แลจึง้ม้ความเก้�ยวขีอ้งก่บการด้แล	หากญาติิผ้้ด้แล

ม้อาการป่วย	หร้อร่บร้้ว่าสุีขีภาพขีองตินี้แย่ลง	ย่อมม้

ผลต่ิอการเขี้าร่บบทบาท	 ทำาให้ญาติิผ้้ด้แลเกิด

ความเคร้ยดได้	 จึากการศ้กษาปัจึจ่ึยทำานี้ายภาวะ

สุีขีภาพขีองผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุท้�ม้ภาวะสีมองเส้ี�อม	ขีอง	

ช่ยุติรา	 สุีทธิิล่กษณ์	และคณะ13	พบว่า	ภาวะสุีขีภาพ

ขีองญาติิผ้้ด้แลม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิก่บความเคร้ยดจึาก

การด้แลโดยติรง	และจึากการศ้กษาเพิ�มเติิม	พบว่า	

ปัจึจ่ึยด้านี้แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมม้ความเก้�ยวข้ีองก่บ

ความเคร้ยดในี้การด้แลผ้้ส้ีงอายุท้�บ้านี้เช่่นี้เด้ยวก่นี้

เน้ี้�องจึากบริบทในี้การด้แลซ้ึ่�งความเคร้ยดสีามารถึ

เกิดข้ี�นี้ได้ติลอดเวลา	 หากญาติิไม่สีามารถึจ่ึดการ

ความเคร้ยดได้ด้วยตินี้เองอาจึเกิดปัญหาในี้การด้แล

ได้	จ้ึงม้ความจึำาเป็นี้ต้ิองได้ร่บแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม

จึากบุคคลต่ิาง	ๆ	 ในี้แต่ิละกลุ่ม	 เช่่นี้	การได้ร่บแรง

สีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมจึากสีมาชิ่กในี้ครอบคร่ว	 บุคคล

ใกล้ชิ่ด	และบุคลากรทางการแพทย์	 	 เพ้�อร่บทราบ

ข้ีอม้ลข่ีาวสีารเก้�ยวก่บการด้แล	 การได้ร่บความ

ช่่วยเหล้อด้านี้อารมณ์	จิึติใจึ	รวมถ้ึงการติิดติามเย้�ยมบ้านี้

เพ้�อลดและแก้ปัญหาท้�อาจึเกิดข้ี�นี้จึากการด้แล

จึากแนี้วคดิท้�กลา่วมาขีา้งติน้ี้	และการทบทวนี้

วรรณกรรม	การศ้กษาปัจึจ่ึยทำานี้ายความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แล	 จึะเป็นี้ข้ีอม้ลท้�สีำาค่ญนี้ำาไปส่้ีการ

จ่ึดการความเคร้ยดขีองญาติิผ้้ด้แลได้	 โดยปัจึจ่ึย

ท้�ทำาการศ้กษาคร่�งน้ี้�	 ได้แก่	 อายุ	ความเพ้ยงพอขีอง

รายได้	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล	ความพร้อมขีอง

ญาติิผ้้ด้แล	 ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	 และแรง

สีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	ด่งแสีดงในี้แผนี้ภ้มิท้�	1	

แผนำภูมิูท่� 1 กรอบแนี้วคิดในี้การวิจ่ึยประยุกต์ิติามแนี้วคิดขีอง	Archbold	และคณะ10

ร่วมก่บการทบทวนี้วรรณกรรม

อายุ

ความเพ้ยงพอขีองรายได้

ภาวะสุีขีภาพ

ความพร้อมขีองญาติิ

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล

แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล

6
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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น่ี้บเป็นี้ช่่�วโมง	ผ้้ช่่วยเหล้อด้แล	การต่ิดสิีนี้ใจึเก้�ยวก่บ

การจ่ึดการด้านี้สุีขีภาพ	และแหล่งบริการสุีขีภาพใกล้บ้านี้	

และแบบสีอบถึามขี้อม้ลท่�วไปขีองผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	

ได้แก่	 เพศ	อายุ	 สีถึานี้ภาพสีมรสี	 ระด่บการศ้กษา	

จึำานี้วนี้บุติร	โรคท้�เป็นี้สีาเหตุิให้ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	ระยะ

เวลาในี้การนี้อนี้ติิดเต้ิยง	ผ้้ร่บผิดช่อบในี้การด้แลหล่ก	

ผ้้ร่บผิดช่อบด้านี้ค่าใช่้จ่ึาย	 ผ้้ร่บผิดช่อบในี้การพาไป

ติรวจึติามน่ี้ด	สิีทธิิในี้การร่กษาพยาบาล	และอุปกรณ์

การแพทย์ท้�ต้ิองใช้่	และการด้แลเฉพาะโรค

	 2.2	แบบสีอบถึามการร่บร้้ภาวะสีุขีภาพ

โดยรวม	 ใช้่สีำาหร่บประเมินี้ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้ส้้ีงอายติุิดเต้ิยง	พ่ฒนี้าขี้�นี้โดย	Ware	และคณะ

แปลเป็นี้ภาษาไทย	และด่ดแปลงโดย	 Piesue	 และ	

Mitchell18ม้ขี้อคำาถึามจึำานี้วนี้	1	 ข้ีอ	 ล่กษณะคำาติอบ

เป็นี้แบบ	ลิเกิติ	(Likert	Scale)	คะแนี้นี้อย่้ในี้ช่่วง	0-4	

คะแนี้นี้	คะแนี้นี้รวมต่ิ�งแต่ิ	0-4	คะแนี้นี้	คะแนี้นี้มาก	

หมายถึง้	ภาวะสีขุีภาพโดยรวมด้	คะแนี้นี้น้ี้อย	หมายถึง้	

ภาวะสุีขีภาพโดยรวมไม่ด้	

	 2.3	แบบประเมินี้ความพร้อมขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุ	 ใช้่สีำาหร่บประเมินี้ระด่บความพร้อม

ในี้การด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงขีองญาติิผ้้ด้แล	พ่ฒนี้าข้ี�นี้

โดย	Archbold	และคณะ10	แปลเป็นี้ภาษาไทยโดย	Wi

rojratana19ประกอบด้วยขี้อคำาถึามจึำานี้วนี้	 8	 ข้ีอ	

ล่กษณะคำาติอบเปน็ี้แบบลิเกิติ	(Likert	Scale)	คะแนี้นี้

อย่้ในี้ช่่วง	0-4	คะแนี้นี้	การแปลผล	คะแนี้นี้รวมต่ิ�งแต่ิ	

0-32	คะแนี้นี้	คะแนี้นี้มาก	หมายถ้ึง	ญาติิผ้้ด้แลม้

ความพร้อมในี้การด้แลมาก	คะแนี้นี้น้ี้อย	หมายถึ้ง	

ความพร้อมในี้การด้แลน้ี้อย

	 2.4	แบบประเมินี้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	

ใช้่สีำาหร่บประเมินี้ระด่บส่ีมพ่นี้ธิภาพระหว่างญาติิ

ผ้้ด้แลและผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	พ่ฒนี้าข้ี�นี้โดย	Archbold	

และคณะ10แปลเป็นี้ภาษาไทยโดย	Wirojratana19	

ประกอบด้วยข้ีอคำาถึามจึำานี้วนี้	15	ข้ีอล่กษณะคำาติอบ

เป็นี้แบบลเิกิติ	(Likert	Scale)	คะแนี้นี้อย่้ในี้ช่่วง	0-4	

คะแนี้นี้	ม้คะแนี้นี้รวมต่ิ�งแต่ิ	0-60	คะแนี้นี้	การแปลผล	

คะแนี้นี้มาก	 หมายถ้ึง	 ญาติิผ้้ด้แลม้ส่ีมพ่นี้ธิภาพ

ท้�ด้ก่บผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	คะแนี้นี้น้ี้อย	หมายถ้ึง	ญาติิ

ผ้้ด้แลม้ส่ีมพ่นี้ธิภาพท้�ไม่ด้ก่บผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	

	 2.5	 แบบประเมินี้แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทาง

ส่ีงคม	 ใช้่สีำาหร่บประเมินี้แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมท้�

ญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้ร่บ	 ขีองจึุฬาร่กษ์	

กว้วิวิธิช่่ย20	 ด่ดแปลงมาจึากแบบสีอบถึามแรง

สีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมขีอง	Hanucharurnkul21		ซ้ึ่�งพ่ฒนี้า

และแปลมาจึากแบบสีอบถึามแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	

(Social	Support	Questionnaire	Part	II:	SSQ	Part	2)	

ขีอง	Schaefer	และคณะ22	ประกอบด้วย	 ข้ีอคำาถึาม

จึำานี้วนี้	15	 ข้ีอ	ครอบคลุมการได้ร่บความช่่วยเหล้อ

จึากบคุคล	3	กลุ่ม	ค้อ	สีมาช่กิในี้ครอบคร่วบุคคลใกล้

ชิ่ด	และบุคลากรทางการแพทย์	 ล่กษณะคำาติอบเป็นี้

แบบลิเกิติ	 (Likert	 Scale)	คะแนี้นี้อย่้ในี้ช่่วง	0-4	

คะแนี้นี้รวมต่ิ�งแติ	่0-60	คะแนี้นี้	คะแนี้นี้การแปลผล	

คะแนี้นี้มาก	หมายถ้ึง	 ได้ร่บแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม

มาก

	 2.6	แบบประเมินี้ความเคร้ยดจึากกิจึกรรม

การด้แล	ใช้่สีำาหร่บประเมินี้ความยากลำาบากท้�เกิดจึาก

การทำากิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แล	พ่ฒนี้าข้ี�นี้โดย	

Archbold	 และ	 Stewart23แปลเป็นี้ภาษาไทยโดย	

Wirojratana19ประกอบด้วยข้ีอคำาถึามจึำานี้วนี้	81	ข้ีอ

ในี้การศ้กษาคร่�งน้ี้�	ผ้้วิจ่ึยได้ปร่บเน้ี้�อหาบางส่ีวนี้	และ

ต่ิดข้ีอคำาถึามออกเพ้�อให้เข้ีาก่บบริบทขีองผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยง	โดยล่กษณะคำาติอบแบง่เปน็ี้	2	ส่ีวนี้	สีว่นี้ท้�	1	

ให้เล้อกติอบว่า	ใช่่	หมายถ้ึง	ได้ทำากิจึกรรมในี้ข้ีอน่ี้�นี้

หร้อ	ไม่	หมายถ้ึง	ไม่ได้ทำากิจึกรรมในี้ข้ีอน่ี้�นี้	ถ้ึาเล้อก

ติอบว่าใช่่	ต้ิองเล้อกติอบในี้ส่ีวนี้ท้�	2	ความยากลำาบาก

6
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
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Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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ขีองกิจึกรรมในี้แติ่ละขี้อล่กษณะคำาติอบเป็นี้แบบลิ

เกิติ	(Likert	Scale)	คะแนี้นี้อย่้ในี้ช่่วง	0-4	คะแนี้นี้	

คะแนี้นี้รวมต่ิ�งแต่ิ	 0-324	 คะแนี้นี้	 การแปลผล	

คะแนี้นี้มาก	หมายถ้ึงญาติิผ้้ด้แลม้ความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลมาก	คะแนี้นี้น้ี้อย	หมายถึ้ง	ญาติิ

ผ้้ด้แลม้ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลน้ี้อย	

ก�รตรวิจสำอบคุัณ์ภ�พของเคัร้�องมู้อวิิจัย่

ติรวจึสีอบความติรงขีองเนี้้�อหา	โดยผ้ท้รงคุณวุฒิ

จึำานี้วนี้	3	 ท่านี้	 ซ้ึ่�งเป็นี้อาจึารย์พยาบาลผ้้เช้่�ยวช่าญ

เก้�ยวก่บ	ผ้้ส้ีงอายุจึำานี้วนี้	1	ท่านี้	อาจึารย์ผ้้เช้่�ยวช่าญ

เก้�ยวก่บผ้้ส้ีงอายุและญาติิผ้้ด้แลจึำานี้วนี้	1	 ท่านี้	และ	

พยาบาลเย้�ยมบ้านี้จึำานี้วนี้	 1	 ท่านี้	คำานี้วณค่าด่ช่น้ี้

ความติรงติามเน้ี้�อหา	(Content	Validity	Index:	CVI)	

จึำานี้วนี้	 1	 ชุ่ด	 ค้อ	 แบบประเมินี้ความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลเทา่ก่บ	.96	หล่งจึากน่ี้�นี้ได้ม้การปร่บ

ข้ีอคำาถึามบางข้ีอติามข้ีอเสีนี้อแนี้ะขีองผ้้ทรงคุณวุฒิ	

และติรวจึสีอบความเช้่�อม่�นี้ขีองเคร้�องม้อ	 ด่งน้ี้�	

แบบสีอบถึามการร่บร้้ภาวะสุีขีภาพโดยรวม	ทดสีอบ

โดยการว่ดซึ่ำ�า	 (test	 re-test	 reliability)	 โดยนี้ำาแบบ

ประเมินี้ไปใช้่ก่บกลุ่มท้�คล้ายคล้งก่บกลุ่มต่ิวอย่าง	

จึำานี้วนี้	10	รายไดเ้ท่าก่บ	.76	นี้ำาไปใช่ก่้บกลุ่มต่ิวอย่าง

จึริงได้เท่าก่บ	.92	แบบประเมินี้ความพร้อมขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุ	แบบประเมินี้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	

แบบประเมินี้แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	 และแบบ

ประเมินี้ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล	ทดสีอบ

โดยการหาค่าส่ีมประสิีทธิิ�แอลฟัาขีองครอนี้บาค	 ก่บ

กลุ่มผ้้ส้ีงอายุท้�คล้ายคล้งก่บกลุ่มต่ิวอย่าง	จึำานี้วนี้	10	

ราย	 ได้เท่าก่บ	 .97,	 .90,	 .81,	และ	 .95	ติามลำาด่บ	

และนี้ำาไปใช้่ก่บกลุ่มต่ิวอย่างจึริงได้เท่าก่บ	.94,	.94,	

.82,	และ	.90	ติามลำาด่บ

ก�รพิทักษ์์สิำทธิี�กลุ่มูตัวิอย่่�ง 

การศ้กษาคร่�งน้ี้�ผ่านี้การพิจึารณาจึากคณะ

กรรมการจึริยธิรรมในี้คนี้	 คณะแพทยศาสีติร์

โรงพยาบาลรามาธิิบด้	 มหาวิทยาล่ยมหิดล	 เลขีท้�	

MURA	2019/251	และคณะกรรมการจึริยธิรรมการ

วิจ่ึยโรงพยาบาลภ้มิพลอดุลยเดช่	กรมแพทย์ทหาร

อากาศ	 เลขีท้�	 30/62	 และได้ร่บการอนีุ้ม่ติิในี้การ

ดำาเนิี้นี้การเก็บรวบรวมข้ีอม้ล	 ในี้ข่ี�นี้ติอนี้การเก็บ

รวบรวมข้ีอม้ล	ผ้้วิจ่ึยทำาการแนี้ะนี้ำาต่ิวก่บกลุ่มต่ิวอย่าง	

และช่้�แจึงกลุ่มต่ิวอย่างใหท้ราบเก้�ยวก่บการศ้กษาคร่�ง

น้ี้�	 ว่ติถุึประสีงค์ขีองการศ้กษา	 กระบวนี้การศ้กษา	

พร้อมท่�งช้่�แจึงประโยช่น์ี้ขีองงานี้วิจ่ึย		รวมถ้ึงสิีทธิิในี้

การเขี้าร่วมการวิจ่ึยด้วยความสีม่ครใจึ	 ในี้ขีณะท้�

เข้ีาร่วมการวิจ่ึย	หากกลุ่มต่ิวอย่างต้ิองการถึอนี้ต่ิวจึากการ

วิจ่ึย	สีามารถึทำาได้ติลอดเวลาโดยไม่ม้ผลต่ิอการร่กษา

พยาบาลขีองต่ิวผ้้ป่วยและญาติิผ้้ด้แล	ข้ีอม้ลขีองกลุ่ม

ต่ิวอย่างจึะเป็นี้ความล่บไม่ม้การเปิดเผยช้่�อผ้้ให้ข้ีอม้ล	

และการนี้ำาเสีนี้อผลการวิจ่ึยหร้อเผยแพร่จึะนี้ำาเสีนี้อ

ในี้ภาพรวมเพ้�อประโยช่น์ี้ทางวิช่าการเท่าน่ี้�นี้

วิิธ่ีก�รเก็บรวิบรวิมูข้อมููล 

ผ้้วิจ่ึยดำาเนิี้นี้การเก็บรวบรวมข้ีอม้ลด้วยตินี้เอง	

ด่งน้ี้�	1)	เติร้ยมผ้้ช่่วยวิจ่ึย	1	ท่านี้	เป็นี้น่ี้กศ้กษาปริญญา

โท	สีาขีาการพยาบาลผ้้ส้ีงอายุ	และม้ประสีบการณ์ในี้

การด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	ผ่านี้การอบรมจึริยธิรรมการ

วิจ่ึยในี้คนี้	โดยผ้วิ้จ่ึยกำาหนี้ดใหผ้้้ช่่วยวจ่ิึยทำาหนี้า้ท้�ในี้

การด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงขีณะท้�ผ้้วิจ่ึยทำาการส่ีมภาษณ์

กลุ่มต่ิวอย่าง	2)	ค่ดเล้อกกลุ่มต่ิวอย่างติามเกณฑ์์ค่ดเข้ีา 

3)	 ผ้้วิจ่ึยเข้ีาพบกลุ่มต่ิวอย่างติามท้�ค่ดเล้อกไว้จึาก

แหล่งข้ีอม้ลท่�ง	 2	 โรงพยาบาลเพ้�อค่ดกรองกลุ่ม

ต่ิวอย่างติามเกณฑ์์ค่ดเข้ีา	4)	เม้�อได้กลุ่มต่ิวอย่างท้�ม้

คุณสีมบ่ติิติามเกณฑ์์ท้�กำาหนี้ด	จึากน่ี้�นี้โทรศ่พท์แจึ้ง
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น่ี้บเป็นี้ช่่�วโมง	ผ้้ช่่วยเหล้อด้แล	การต่ิดสิีนี้ใจึเก้�ยวก่บ

การจ่ึดการด้านี้สุีขีภาพ	และแหล่งบริการสุีขีภาพใกล้บ้านี้	

และแบบสีอบถึามขี้อม้ลท่�วไปขีองผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	

ได้แก่	 เพศ	อายุ	 สีถึานี้ภาพสีมรสี	 ระด่บการศ้กษา	

จึำานี้วนี้บุติร	โรคท้�เป็นี้สีาเหตุิให้ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	ระยะ

เวลาในี้การนี้อนี้ติิดเต้ิยง	ผ้้ร่บผิดช่อบในี้การด้แลหล่ก	

ผ้้ร่บผิดช่อบด้านี้ค่าใช่้จ่ึาย	 ผ้้ร่บผิดช่อบในี้การพาไป

ติรวจึติามน่ี้ด	สิีทธิิในี้การร่กษาพยาบาล	และอุปกรณ์

การแพทย์ท้�ต้ิองใช้่	และการด้แลเฉพาะโรค

	 2.2	แบบสีอบถึามการร่บร้้ภาวะสีุขีภาพ

โดยรวม	 ใช้่สีำาหร่บประเมินี้ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้ส้้ีงอายติุิดเต้ิยง	พ่ฒนี้าขี้�นี้โดย	Ware	และคณะ

แปลเป็นี้ภาษาไทย	และด่ดแปลงโดย	 Piesue	 และ	

Mitchell18ม้ขี้อคำาถึามจึำานี้วนี้	1	 ข้ีอ	 ล่กษณะคำาติอบ

เป็นี้แบบ	ลิเกิติ	(Likert	Scale)	คะแนี้นี้อย่้ในี้ช่่วง	0-4	

คะแนี้นี้	คะแนี้นี้รวมต่ิ�งแต่ิ	0-4	คะแนี้นี้	คะแนี้นี้มาก	

หมายถ้ึง	ภาวะสีขุีภาพโดยรวมด้	คะแนี้นี้นี้อ้ย	หมายถ้ึง	

ภาวะสุีขีภาพโดยรวมไม่ด้	

	 2.3	แบบประเมินี้ความพร้อมขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุ	 ใช้่สีำาหร่บประเมินี้ระด่บความพร้อม

ในี้การด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงขีองญาติิผ้้ด้แล	พ่ฒนี้าข้ี�นี้

โดย	Archbold	และคณะ10	แปลเป็นี้ภาษาไทยโดย	Wi

rojratana19ประกอบด้วยขี้อคำาถึามจึำานี้วนี้	 8	 ข้ีอ	

ล่กษณะคำาติอบเปน็ี้แบบลิเกิติ	(Likert	Scale)	คะแนี้นี้

อย่้ในี้ช่่วง	0-4	คะแนี้นี้	การแปลผล	คะแนี้นี้รวมต่ิ�งแต่ิ	

0-32	คะแนี้นี้	คะแนี้นี้มาก	หมายถ้ึง	ญาติิผ้้ด้แลม้

ความพร้อมในี้การด้แลมาก	คะแนี้นี้นี้้อย	หมายถึ้ง	

ความพร้อมในี้การด้แลน้ี้อย

	 2.4	แบบประเมินี้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	

ใช้่สีำาหร่บประเมินี้ระด่บส่ีมพ่นี้ธิภาพระหว่างญาติิ

ผ้้ด้แลและผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	พ่ฒนี้าข้ี�นี้โดย	Archbold	

และคณะ10แปลเป็นี้ภาษาไทยโดย	Wirojratana19	

ประกอบด้วยข้ีอคำาถึามจึำานี้วนี้	15	ข้ีอล่กษณะคำาติอบ

เป็นี้แบบลเิกิติ	(Likert	Scale)	คะแนี้นี้อย่้ในี้ช่่วง	0-4	

คะแนี้นี้	ม้คะแนี้นี้รวมต่ิ�งแต่ิ	0-60	คะแนี้นี้	การแปลผล	

คะแนี้นี้มาก	 หมายถ้ึง	 ญาติิผ้้ด้แลม้ส่ีมพ่นี้ธิภาพ

ท้�ด้ก่บผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	คะแนี้นี้น้ี้อย	หมายถ้ึง	ญาติิ

ผ้้ด้แลม้ส่ีมพ่นี้ธิภาพท้�ไม่ด้ก่บผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	

	 2.5	 แบบประเมินี้แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทาง

ส่ีงคม	 ใช้่สีำาหร่บประเมินี้แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมท้�

ญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้ร่บ	 ขีองจึุฬาร่กษ์	

กว้วิวิธิช่่ย20	 ด่ดแปลงมาจึากแบบสีอบถึามแรง

สีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมขีอง	Hanucharurnkul21		ซ้ึ่�งพ่ฒนี้า

และแปลมาจึากแบบสีอบถึามแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	

(Social	Support	Questionnaire	Part	II:	SSQ	Part	2)	

ขีอง	Schaefer	และคณะ22	ประกอบด้วย	 ข้ีอคำาถึาม

จึำานี้วนี้	15	 ข้ีอ	ครอบคลุมการได้ร่บความช่่วยเหล้อ

จึากบคุคล	3	กลุ่ม	ค้อ	สีมาช่กิในี้ครอบคร่วบุคคลใกล้

ชิ่ด	และบุคลากรทางการแพทย์	 ล่กษณะคำาติอบเป็นี้

แบบลิเกิติ	 (Likert	 Scale)	คะแนี้นี้อย่้ในี้ช่่วง	0-4	

คะแนี้นี้รวมต่ิ�งแติ	่0-60	คะแนี้นี้	คะแนี้นี้การแปลผล	

คะแนี้นี้มาก	หมายถ้ึง	 ได้ร่บแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม

มาก

	 2.6	แบบประเมินี้ความเคร้ยดจึากกิจึกรรม

การด้แล	ใช้่สีำาหร่บประเมินี้ความยากลำาบากท้�เกิดจึาก

การทำากิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แล	พ่ฒนี้าข้ี�นี้โดย	

Archbold	 และ	 Stewart23แปลเป็นี้ภาษาไทยโดย	

Wirojratana19ประกอบด้วยข้ีอคำาถึามจึำานี้วนี้	81	ข้ีอ

ในี้การศ้กษาคร่�งน้ี้�	ผ้้วิจ่ึยได้ปร่บเน้ี้�อหาบางส่ีวนี้	และ

ต่ิดข้ีอคำาถึามออกเพ้�อให้เข้ีาก่บบริบทขีองผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยง	โดยล่กษณะคำาติอบแบง่เปน็ี้	2	ส่ีวนี้	สีว่นี้ท้�	1	

ให้เล้อกติอบว่า	ใช่่	หมายถ้ึง	ได้ทำากิจึกรรมในี้ข้ีอน่ี้�นี้

หร้อ	ไม่	หมายถ้ึง	ไม่ได้ทำากิจึกรรมในี้ข้ีอน่ี้�นี้	ถ้ึาเล้อก

ติอบว่าใช่่	ต้ิองเล้อกติอบในี้ส่ีวนี้ท้�	2	ความยากลำาบาก
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม



158

ปััจจัยทำำ�น�ยคว�มเครีียดของญ�ติิผู้้�ด้แลจ�กกิจกรีรีมก�รีด้แลผู้้�สู้งอ�ยุติิดเตีิยงทีำ�บ้��น

วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 36 ฉบับที่ 1 มกราคม-เมษายน 2564

ญาติิผ้้ด้แลเก้�ยวก่บรายละเอ้ยดในี้การเก็บข้ีอม้ลโดย

ผ่านี้พยาบาลจึากหนี้่วยบริการพยาบาลผ้้ป่วยท้�บ้านี้	

เม้�อไดร่้บการยนิี้ยอมจึากญาติิผ้้ด้แลจึง้เดนิี้ทางเขีา้ไป

เก็บข้ีอม้ล	 ก่อนี้การเก็บข้ีอม้ลช้่�แจึงว่ติถุึประสีงค์	

อธิิบายถ้ึงวิธ้ิการวิจ่ึย	และประโยช่น์ี้ท้�ได้จึากการทำา

วิจ่ึยพร้อมท่�งขีอความร่วมม้อในี้การทำาวิจ่ึย	อธิิบาย

การพิท่กษ์สิีทธิิส่ีวนี้บุคคล	หากกลุ่มต่ิวอย่างยินี้ยอม

เข้ีาร่วมการวิจ่ึยให้กลุ่มต่ิวอย่างลงนี้ามในี้หน่ี้งส้ีอ

แสีดงเจึตินี้ายินี้ยอมเข้ีาร่วมการวิจ่ึย	 5)	 ผ้้วิจ่ึย

ทำาการเก็บรวบรวมข้ีอม้ลโดยการส่ีมภาษณ์ติาม

แบบสีอบถึามเป็นี้รายบุคคล	แบบสีอบถึามจึำานี้วนี้	

6	 ชุ่ด	 	 ท่�งหมด	120	ขี้อ	 ใช้่เวลาในี้การเก็บรวบรวม

ข้ีอม้ลไม่เกินี้	45	นี้าท้	

ก�รวิิเคัร�ะห์ข้อมููล

ผ้้วิจ่ึยนี้ำาข้ีอม้ลท้�ได้จึากการติอบแบบสีอบถึาม

จึากกลุ่มต่ิวอย่าง	 มาวิเคราะห์โดยใช่้โปรแกรม

สีำาเร็จึร้ป	ด่งน้ี้�

1.	วิเคราะห์ข้ีอม้ลปัจึจ่ึยพ้�นี้ฐานี้ส่ีวนี้บุคคล

ขีองญาติิผ้้ด้แล	 และผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	 และต่ิวแปร

ท้�ศ้กษา	 ได้แก่	 ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล	ความ

พร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	แรง

สีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	และความเคร้ยดจึากกจิึกรรมการ

ด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	 ด้วยสีถิึติิ

เชิ่งบรรยาย	 ได้แก่	 การแจึกแจึงความถ้ึ�	 ร้อยละ	

ค่าเฉล้�ย	ส่ีวนี้เบ้�ยงเบนี้มาติรฐานี้

2.	วิเคราะห์หาความส่ีมพ่นี้ธ์ิระหว่างอายุ	

ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	

และแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	 ก่บความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	

พบว่า	ข้ีอม้ลต่ิวแปรม้การแจึกแจึงข้ีอม้ลไม่เป็นี้แบบ

โค้งปกติิ	จ้ึงใช้่	Spearman	rank	correlation	coefficient	

ในี้การวิเคราะห์	

3.	วิเคราะห์อำานี้าจึการทำานี้ายขีองอายุ	ความ

เพ้ยงพอขีองรายได้	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลความ

พร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิติ่างเก้�อก้ล	และ

แรงสีน่ี้บสีนีุ้นี้ทางส่ีงคมก่บความเคร้ยดจึากกิจึกรรม

การด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงด้วยการ

วิเคราะห์การถึดถึอยพหุค้ณ	(Multiple	 regression)	

แบบวิธ้ินี้ำาต่ิวแปรเข้ีาสีมการติามข่ี�นี้ติอนี้ท้ละต่ิวแปร	

(Hierarchical	Regression	Analysis)	

ผลก�รวิิจัย่ 

1. ข้อมููลทั�วิไปของญ�ติผู้ดูแลและผู้สูำงอ�ย่ 

ข้ีอม้ลส่ีวนี้บุคคลขีองญาติิผ้้ด้แล	ญาติิผ้้ด้แล

จึำานี้วนี้	120	ราย	ค่ดออก	3	ราย	เน้ี้�องจึากข้ีอม้ลม้ค่า

นี้อกเกณฑ์์	(outliers)	เหล้อกลุ่มต่ิวอย่างญาติิผ้้ด้แล

จึำานี้วนี้	117	ราย	เป็นี้เพศหญิงร้อยละ78.63	ม้อายุ

เฉล้�ย	56.54	ปี	(SD	=	11.38)	ม้สีถึานี้ภาพสีมรสีค่้

มากท้�สุีด	 คิดเป็นี้ร้อยละ	58.97	และม้บุติร	 ร้อยละ	

61.54	จึบการศ้กษาระด่บม่ธิยม/อนุี้ปริญญา	และ

ปริญญาติร้หร้อส้ีงกว่า	 คิดเป็นี้ร้อยละ	37.61	และ

ร้อยละ	35.90	ติามลำาด่บ	ญาติิผ้้ด้แลม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิ

ก่บผ้้ส้ีงอายติุิดเต้ิยงสีว่นี้ใหญเ่ปน็ี้บุติร	รอ้ยละ	70.09	

และม้จึำานี้วนี้ร้อยละ	71	 ท้�ไม่ได้ประกอบอาช้่พ	 โดย

ญาติิผ้้ด้แลหยุดทำางานี้เน้ี้�องจึากต้ิองด้แลผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยง	 ร้อยละ	29.17	 รายได้ครอบคร่วส่ีวนี้ใหญ่

มากกว่า	20,000	บาท	ร้อยละ	63.25	และญาติิผ้้ด้แล

ประเมินี้ว่าม้รายได้เพ้ยงพอ	ร้อยละ	64.96	แหล่งท้�มา

ขีองรายได้มาจึากความช่่วยเหล้อจึากสีมาชิ่กในี้

ครอบคร่ว	คิดเป็นี้ร้อยละ	70.94	

6
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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ญาติิผ้้ด้แล	 ส่ีวนี้ใหญ่ม้ระยะเวลาในี้การด้แล

ช่่วงเวลา	1	เด้อนี้	ถ้ึง	1	ปี	ร้อยละ	60.68	จึำานี้วนี้ช่่�วโมง

ท้�ญาติิผ้้ด้แลให้การด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงใช้่เวลา	24	

ช่่�วโมงต่ิอว่นี้	ร้อยละ	39.32	เฉล้�ย	17.45	ช่่�วโมงต่ิอ

ว่นี้	(SD	=	6.19)	 โดยม้บุคคลท้�ให้การช่่วยเหล้อในี้

การด้แลผ้้ป่วย	 คิดเป็นี้ร้อยละ	63.25	 ล่กษณะการ

ช่่วยเหล้อด้แลผ้ส้้ีงอายติุิดเต้ิยง	ญาติิผ้้ด้แลติอ้งใหก้าร

ช่่วยเหล้อด้แลการปฏิิบ่ติิกิจึว่ติรประจึำาว่นี้พ้�นี้ฐานี้ให้

ก่บผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงในี้ทุกกิจึกรรม	โดยพบวา่กิจึกรรม

ท้�ญาติิผ้้ด้แลทุกรายทำาให้ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	ค้อ	การลุก

จึากท้�นี้อนี้	หร้อจึากเต้ิยงไปเก้าอ้�	การเคล้�อนี้ท้�ภายในี้

ห้องหร้อบ้านี้	การขี้�นี้ลงบ่นี้ได	และการอาบนี้ำ�า	สีำาหร่บ

กิจึกรรมการด้แลเฉพาะส่ีวนี้ใหญ่เป็นี้การฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ

ร่างกาย	คิดเป็นี้ร้อยละ	88.89

ข้ีอม้ลส่ีวนี้บุคคลขีองผ้้ส้ีงอายุผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง

ม้จึำานี้วนี้	117	 ราย	 ส่ีวนี้ใหญ่เป็นี้เพศหญิงร้อยละ	

60.68	ม้อายุเฉล้�ย	79.60	ปี	(SD	=	9.11)	ส่ีวนี้มาก

เป็นี้ผ้้ส้ีงอายุติอนี้ปลาย	 ร้อยละ	58.12	 ม้สีถึานี้ภาพ

สีมรสีหม้าย	ร้อยละ	47.87	ม้บุติรเฉล้�ย	3.68	คนี้	(SD	

=	2.09)	ร้อยละ	27.35	ม้รายได้ไม่เกินี้	1,000	บาท

ต่ิอเด้อนี้คิดเป็นี้ร้อยละ	 50.43	 โรคประจึำาต่ิวขีอง

ผ้้ส้ีงอายุ	 3	 อ่นี้ด่บแรก	 ได้แก่	 โรคความด่นี้โลหิติส้ีง	

จึำานี้วนี้	85	ราย	คิดเป็นี้ร้อยละ	72.65	รองลงมา	ค้อ	

โรคเบาหวานี้	จึำานี้วนี้	44	ราย	คิดเป็นี้ร้อยละ	37.61	

และโรคหลอดเล้อดสีมอง	จึำานี้วนี้	39	 ราย	คิดเป็นี้

ร้อยละ	33.33	ติามลำาด่บ	และม้โรคประจึำาต่ิว	2	โรค

ข้ี�นี้ไป	ร้อยละ	78.63	ค่าเฉล้�ย	2.84	โรค	(SD	=	1.44)	

โดยแหล่งบริการสีุขีภาพสี่วนี้ใหญ่	 ค้อ	 โรงพยาบาล	

ร้อยละ	67.52	ใช้่สิีทธิิเบิกจ่ึายติรง	ร้อยละ	56.42

2. ข้อมููลตัวิแปรท่�ศึกษ์� 

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิ

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงพบว่า	 คะแนี้นี้ความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้ส้้ีงอายติุิดเต้ิยงโดย

รวมม้ความเคร้ยดน้ี้อย	(M	=	34.37,	SD	=	22.32)	

ม้คะแนี้นี้อย่้ในี้ช่่วง	1	–	115	คะแนี้นี้	จึำานี้วนี้กิจึกรรม

การด้แล	เฉล้�ย	48.29	กิจึกรรม	เม้�อวิเคราะห์เป็นี้ราย

ข้ีอ	พบว่า	 กิจึกรรมการด้แลท้�ญาติิผ้้ด้แลเคร้ยดมาก

ท้�สุีด	ค้อ	การบอก	กระตุ้ินี้ผ้้ส้ีงอายุริเริ�มทำากิจึกรรมในี้

แต่ิละว่นี้	 (M	=	2.03,	 SD	=	1.71)	และคะแนี้นี้

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แล

ผ้้ส้ีงอายติุิดเต้ิยงนี้อ้ยท้�สุีด	ค้อ	การจ่ึดการก่บอาการท้�

ผ้้ส้ีงอายุแสีดงพฤติิกรรมทางเพศไม่เหมาะสีม	(M	=	

0.01,SD	=0.09)

ภาวะสีุขีภาพสี่วนี้ใหญ่อย่้ในี้ระด่บพอใช่้	

คิดเป็นี้ร้อยละ	48.72	คะแนี้นี้ความพร้อมขีองญาติิ

ผ้้ด้แลในี้การด้แลผ้้ส้ีงอายุท้�ติิดเต้ิยงอย่้ในี้ช่่วง	2	-	32	

คะแนี้นี้	(M	=	26,	SD	=	8.23)	หมายถ้ึง	ญาติิผ้้ด้แล

ม้ความพร้อมในี้การด้แลมาก	คะแนี้นี้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิ

ต่ิางเก้�อก้ลญาติิผ้้ด้แลท้�ม้ต่ิอผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงอย่้

ในี้ช่่วง	2	-	60	คะแนี้นี้	(M	=	44.89,	SD	=	18.25)	

หมายถ้ึง	ญาติิผ้้ด้แลม้ส่ีมพ่นี้ธิภาพท้�ด้ก่บผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยง	 คะแนี้นี้แรงสีน่ี้บสีนีุ้นี้ทางส่ีงคมขีองญาติิ

ผ้้ด้แลอย่้ในี้ช่่วง	3-48	คะแนี้นี้	(M	=	30.69,	SD	=	

14.00)	 หมายถึ้ง	ญาติิผ้้ด้แลม้แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทาง

ส่ีงคมระด่บปานี้กลาง

3. คัวิ�มูสัำมูพันำธ์ีระหว่ิ�งตัวิแปรท่�ศึกษ์�ต่อ

คัวิ�มูเคัร่ย่ดจ�กกิจกรรมูก�รดูแลของญ�ติผู้ดูแล

ผู้สูำงอ�ยุ่ติดเต่ย่ง

เม้�อวิเคราะห์การกระจึายขีองต่ิวแปรท้�ศ้กษา	

โดยใช้่สีถิึติิ	Komogorov-Smirnov	Test	พบว่า	การ

แจึกแจึงขีอ้ม้ลไม่เป็นี้แบบโคง้ปกติิ	จ้ึงใช้่การวเิคราะห์

ค่าส่ีมประสิีทธิิ�สีหส่ีมพ่นี้ธ์ิขีอง	สีเปียร์แมนี้ในี้ผลการ

วิเคราะห์	 พบว่า	 อายุม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิทางบวกก่บ

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลอย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญ
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ญาติิผ้้ด้แลเก้�ยวก่บรายละเอ้ยดในี้การเก็บข้ีอม้ลโดย

ผ่านี้พยาบาลจึากหนี้่วยบริการพยาบาลผ้้ป่วยท้�บ้านี้	

เม้�อไดร่้บการยนิี้ยอมจึากญาติิผ้้ด้แลจ้ึงเดนิี้ทางเขีา้ไป

เก็บข้ีอม้ล	 ก่อนี้การเก็บข้ีอม้ลช้่�แจึงว่ติถุึประสีงค์	

อธิิบายถ้ึงวิธ้ิการวิจ่ึย	และประโยช่น์ี้ท้�ได้จึากการทำา

วิจ่ึยพร้อมท่�งขีอความร่วมม้อในี้การทำาวิจ่ึย	อธิิบาย

การพิท่กษ์สิีทธิิส่ีวนี้บุคคล	หากกลุ่มต่ิวอย่างยินี้ยอม

เข้ีาร่วมการวิจ่ึยให้กลุ่มต่ิวอย่างลงนี้ามในี้หน่ี้งส้ีอ

แสีดงเจึตินี้ายินี้ยอมเข้ีาร่วมการวิจ่ึย	 5)	 ผ้้วิจ่ึย

ทำาการเก็บรวบรวมข้ีอม้ลโดยการส่ีมภาษณ์ติาม

แบบสีอบถึามเป็นี้รายบุคคล	แบบสีอบถึามจึำานี้วนี้	

6	 ชุ่ด	 	 ท่�งหมด	120	 ข้ีอ	 ใช้่เวลาในี้การเก็บรวบรวม

ข้ีอม้ลไม่เกินี้	45	นี้าท้	

ก�รวิิเคัร�ะห์ข้อมููล

ผ้้วิจ่ึยนี้ำาข้ีอม้ลท้�ได้จึากการติอบแบบสีอบถึาม

จึากกลุ่มต่ิวอย่าง	 มาวิเคราะห์โดยใช่้โปรแกรม

สีำาเร็จึร้ป	ด่งน้ี้�

1.	วิเคราะห์ข้ีอม้ลปัจึจ่ึยพ้�นี้ฐานี้สี่วนี้บุคคล

ขีองญาติิผ้้ด้แล	 และผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	 และต่ิวแปร

ท้�ศ้กษา	 ได้แก่	 ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล	ความ

พร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	แรง

สีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	และความเคร้ยดจึากกจิึกรรมการ

ด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	 ด้วยสีถิึติิ

เชิ่งบรรยาย	 ได้แก่	 การแจึกแจึงความถ้ึ�	 ร้อยละ	

ค่าเฉล้�ย	ส่ีวนี้เบ้�ยงเบนี้มาติรฐานี้

2.	วิเคราะห์หาความส่ีมพ่นี้ธ์ิระหว่างอายุ	

ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	

และแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	 ก่บความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	

พบว่า	ข้ีอม้ลต่ิวแปรม้การแจึกแจึงข้ีอม้ลไม่เป็นี้แบบ

โค้งปกติิ	จ้ึงใช้่	Spearman	rank	correlation	coefficient	

ในี้การวิเคราะห์	

3.	วิเคราะห์อำานี้าจึการทำานี้ายขีองอายุ	ความ

เพ้ยงพอขีองรายได้	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลความ

พร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิติ่างเก้�อก้ล	และ

แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมก่บความเคร้ยดจึากกิจึกรรม

การด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงด้วยการ

วิเคราะห์การถึดถึอยพหุค้ณ	(Multiple	 regression)	

แบบวิธ้ินี้ำาต่ิวแปรเข้ีาสีมการติามข่ี�นี้ติอนี้ท้ละต่ิวแปร	

(Hierarchical	Regression	Analysis)	

ผลก�รวิิจัย่ 

1. ข้อมููลทั�วิไปของญ�ติผู้ดูแลและผู้สูำงอ�ย่ 

ข้ีอม้ลส่ีวนี้บุคคลขีองญาติิผ้้ด้แล	ญาติิผ้้ด้แล

จึำานี้วนี้	120	ราย	ค่ดออก	3	ราย	เน้ี้�องจึากข้ีอม้ลม้ค่า

นี้อกเกณฑ์์	(outliers)	เหล้อกลุ่มต่ิวอย่างญาติิผ้้ด้แล

จึำานี้วนี้	117	ราย	เป็นี้เพศหญิงร้อยละ78.63	ม้อายุ

เฉล้�ย	56.54	ปี	(SD	=	11.38)	ม้สีถึานี้ภาพสีมรสีค่้

มากท้�สุีด	 คิดเป็นี้ร้อยละ	58.97	และม้บุติร	 ร้อยละ	

61.54	จึบการศ้กษาระด่บม่ธิยม/อนุี้ปริญญา	และ

ปริญญาติร้หร้อส้ีงกว่า	 คิดเป็นี้ร้อยละ	37.61	และ

ร้อยละ	35.90	ติามลำาด่บ	ญาติิผ้้ด้แลม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิ

ก่บผ้้ส้ีงอายติุิดเต้ิยงสีว่นี้ใหญเ่ปน็ี้บุติร	รอ้ยละ	70.09	

และม้จึำานี้วนี้ร้อยละ	71	 ท้�ไม่ได้ประกอบอาช้่พ	 โดย

ญาติิผ้้ด้แลหยุดทำางานี้เน้ี้�องจึากต้ิองด้แลผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยง	 ร้อยละ	29.17	 รายได้ครอบคร่วส่ีวนี้ใหญ่

มากกว่า	20,000	บาท	ร้อยละ	63.25	และญาติิผ้้ด้แล

ประเมินี้ว่าม้รายได้เพ้ยงพอ	ร้อยละ	64.96	แหล่งท้�มา

ขีองรายได้มาจึากความช่่วยเหล้อจึากสีมาชิ่กในี้

ครอบคร่ว	คิดเป็นี้ร้อยละ	70.94	
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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ทางสีถิึติิ	(r
s
	=	.222,	p	<	.05)	ความเพ้ยงพอขีองราย

ได้	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลความพร้อมขีองญาติิ

ผ้้ด้แล	และแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิ

ทางลบก่บความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลอย่างม้

น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิ	(r
s
	=	-.202,	p	<	.05,	r

s
	=	-.323,	

p	<	.01,	r
s
=	-.189,	p	<	.05,	และ	r

s
	=	-.201,	p	<	

.05	 ติามลำาด่บ)	 ยกเว้นี้ต่ิวแปรความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิาง

เก้�อก้ลท้�ไม่ม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิก่บความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แล

4. อำ�นำ�จก�รทำ�นำ�ย่ของตัวิแปรท่�ศึกษ์�ต่อ

คัวิ�มูเคัร่ย่ดจ�กกิจกรรมูก�รดูแลของญ�ติผู้ดูแล

ผู้สูำงอ�ย่ติดเต่ย่ง

วิ เคราะ ห์ความถึดถึอยเ ชิ่ งพหุแบบวิ ธ้ิ

นี้ำา ต่ิวแปรเขี้าสีมการติามข่ี�นี้ติอนี้ท้ละต่ิวแปร	

(Hierarchical	 Regression	Analysis)	 ก่อนี้ทำาการ

วิเคราะห์ผลได้ทำาการติรวจึสีอบข้ีอติกลงเบ้�องต้ินี้ซ้ึ่�ง

เป็นี้ไปติามข้ีอติกลงเบ้�องต้ินี้ขีองการใช้่สีถิึติิการ

วิเคราะห์การถึดถึอยเช่ิงเสี้นี้พหุค้ณ	 (Multiple	

Regression	Analysis)	หล่งจึากน่ี้�นี้จ้ึงวิเคราะห์อำานี้าจึ

การทำานี้ายขีองต่ิวแปรท้�ศ้กษา	 โดยจ่ึดลำาด่บต่ิวแปร

เข้ีาในี้สีมการติามกรอบแนี้วคิดการวิจ่ึย	 ผลการ

วิเคราะห์	นี้ำาเสีนี้อติามลำาด่บ	ด่งน้ี้�	ลำาด่บท้�	1	ต่ิวแปร

อายุ	สีามารถึอธิิบายความแปรปรวนี้ขีองความเคร้ยด

จึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลได้ร้อยละ	4.5	

ลำาด่บท้�	2	เพิ�มต่ิวแปรความเพ้ยงพอขีองรายไดเ้ขีา้มา

ในี้สีมการ	สีามารถึอธิิบายความแปรปรวนี้เพิ�มข้ี�นี้ร้อย

ละ	10.3	ลำาด่บท้�	3	เพิ�มต่ิวแปรภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ

ผ้้ ด้แลเข้ีามาในี้สีมการ	 สีามารถึอธิิบายความ

แปรปรวนี้เพิ�มข้ี�นี้ร้อยละ	7.1	ลำาด่บท้�	4	เพิ�มต่ิวแปร

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แลเข้ีามาในี้สีมการ	สีามารถึ

อธิิบายความแปรปรวนี้เพิ�มข้ี�นี้ร้อยละ	7.5	ลำาด่บท้�	5	

เพิ�มต่ิวแปรความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ลเข้ีามาในี้สีมการ	

สีามารถึอธิิบายความแปรปรวนี้เพิ�มข้ี�นี้ร้อยละ	1.7		

และลำาด่บสุีดทา้ย	เพิ�มต่ิวแปรแรงสีน่ี้บสีนี้นุี้ทางส่ีงคม

เข้ีามาในี้สีมการ	สีามารถึอธิิบายความแปรปรวนี้เพิ�ม

ข้ี�นี้ร้อยละ	0.8	ด่งน่ี้�นี้	อายุ	ความเพ้ยงพอขีองรายได้	

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ

ผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	 แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทาง

ส่ีงคม	 สีามารถึร่วมก่นี้ทำานี้ายความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้

ร้อยละ	31.9	(R2	=	.319,	F	=	8.574,	p	<	.05	)	ภาวะ

สุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลม้อำานี้าจึการทำานี้ายส้ีงสุีด	

(Beta	=	-.285,	p	=.001)	รองลงมา	ค้อ	ความพร้อม

ขีองญาติิผ้้ด้แล	(Beta	=	-.254,	p	=	.002)	อายุ	(Beta	

=	 .220,	 p	=	 .008)	และความเพ้ยงพอขีองรายได้	

(Beta	=	-.214,	 p	=	 .014)	ติามลำาด่บ	และพบว่า	

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	และแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	

ไม่สีามารถึทำานี้ายความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล

ขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้ด่งแสีดงในี้ติาราง

ท้�	1

6

พยาบาลกัับกัาร ปฏิิบัติิด้้วยน้ำำ�าใจไมล์ท่ี่�สองใน้ำช่่วงกัารระบาด้ใหญ่่ของโรคโควิด้-19

วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 36 ฉบับที่ 1 มกราคม-มีนาคม 2564

Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.

 Thai Journal of Nursing Council 2021; 36(1) 5-17

Keywords: nurses;	the	Spirit	of	the	Second	Mile	based	performance;	COVID-19	pandemic

Received	13	July	2020,	Revised	28	August	2020,	Accepted	30	September	2020

*Corresponding Author, Assistant Professor, McCormick Faculty of Nursing, Payap University. Email: sarinthip_c@hotmail.com 
** Independent Scholar 
*** Lecturer, McCormick Faculty of Nursing, Payap University.



161

จริิยา ซำำาเจริิญ และคณะ

Journal of Thailand Nursing and Midwifery Council Vol. 36  No.1  January-April 2021

ต�ร�งท่� 1 ก�รวิิเคัร�ะห์ก�รถดถอย่พหุคูัณ์แบบวิิธ่ี Hierarchical Regression Analysis ในำก�รทำ�นำ�ย่

คัวิ�มูเคัร่ย่ดจ�กกิจกรรมูก�รดูแลของญ�ติผู้ดูแลผู้สูำงอ�ยุ่ติดเต่ย่ง (N = 117) 

ตัวิแปรทำ�นำ�ย่ b SE(b) Beta t R2
R2

change

p-value

Model 1

อายุ 0.415 .179 .212 1.060 .045 .045 .022

Constant 10.915 10.302 2.322 .292

Model 2

อายุ .523 .172 .267 3.040 .003

ความเพ้ยงพอขีองรายได้ -15.166 4.086 -.326 -3.712 .148 .103 .000

Constant 14.659 9.825 1.492 .138

Model 3

อายุ .469 .166 .239 2.824 .006

ความเพ้ยงพอขีองรายได้ -14.639 3.932 -.314 -3.723 .000

ภาวะสีุขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล -7.098 2.212 -.268 -3.209 .219 .071 .002

Constant 27.412 10.249 10.249 2.675 .009

Model 4

อายุ .439 .159 .224 2.764 .007

ความเพ้ยงพอขีองรายได้ -12.016 3.833 -.258 -3.135 .002

ภาวะสีุขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล -7.465 2.116 -.282 -3.528 .001

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล -.879 .256 -.279 -3.439 .294 .075 .001

Constant 50.779 11.917 4.261 .000

Model 5

อายุ .449 .158 .229 2.847 .005

ความเพ้ยงพอขีองรายได้ -11.386 3.822 -.244 -2.979 .004

ภาวะสีุขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล -7.667 2.103 -.290 -3.646 .000

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล -.812 .257 -.258 -3.163 .002

ความสี่มพ่นี้ธิ์ติ่างเก้�อก้ล -.216 .130 -.134 -1.658 .311 .017 .100

Constant 58.028 12.608 4.602 .000

Model 6

อายุ .430 .159 .220 2.715 .008

ความเพ้ยงพอขีองรายได้ -9.972 4.014 -.214 -2.484 .014

ภาวะสีุขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล -7.536 2.103 -.285 -3.583 .001

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล -.802 .257 -.254 -3.123 .002

ความสี่มพ่นี้ธิ์ติ่างเก้�อก้ล -.209 .130 -.130 -1.610 .110

แรงสีนี้่บสีนีุ้นี้ทางสี่งคม -.231 .203 -.095 -1.138 .319 .008 .258

Constant 64.520 13.824 4.667 .000

R = .564; R2 = .319; R
a

2= .281; SE
b
 = 18.916; Overall F = 8.574; p = .000

160

ปััจจัยทำำ�น�ยคว�มเครีียดของญ�ติิผู้้�ด้แลจ�กกิจกรีรีมก�รีด้แลผู้้�สู้งอ�ยุติิดเตีิยงทีำ�บ้��น

วารสารสภาการพยาบาล ปีที่ 36 ฉบับที่ 1 มกราคม-เมษายน 2564

ทางสีถิึติิ	(r
s
	=	.222,	p	<	.05)	ความเพ้ยงพอขีองราย

ได้	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลความพร้อมขีองญาติิ

ผ้้ด้แล	และแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิ

ทางลบก่บความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลอย่างม้

น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิ	(r
s
	=	-.202,	p	<	.05,	r

s
	=	-.323,	

p	<	.01,	r
s
=	-.189,	p	<	.05,	และ	r

s
	=	-.201,	p	<	

.05	 ติามลำาด่บ)	 ยกเว้นี้ต่ิวแปรความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิาง

เก้�อก้ลท้�ไม่ม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิก่บความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แล

4. อำ�นำ�จก�รทำ�นำ�ย่ของตัวิแปรท่�ศึกษ์�ต่อ

คัวิ�มูเคัร่ย่ดจ�กกิจกรรมูก�รดูแลของญ�ติผู้ดูแล

ผู้สูำงอ�ย่ติดเต่ย่ง

วิ เคราะ ห์ความถึดถึอยเ ชิ่ งพหุแบบวิ ธ้ิ

นี้ำา ต่ิวแปรเขี้าสีมการติามข่ี�นี้ติอนี้ท้ละต่ิวแปร	

(Hierarchical	 Regression	Analysis)	 ก่อนี้ทำาการ

วิเคราะห์ผลได้ทำาการติรวจึสีอบข้ีอติกลงเบ้�องต้ินี้ซ้ึ่�ง

เป็นี้ไปติามข้ีอติกลงเบ้�องต้ินี้ขีองการใช้่สีถิึติิการ

วิเคราะห์การถึดถึอยเช่ิงเสี้นี้พหุค้ณ	 (Multiple	

Regression	Analysis)	หล่งจึากน่ี้�นี้จ้ึงวิเคราะห์อำานี้าจึ

การทำานี้ายขีองต่ิวแปรท้�ศ้กษา	 โดยจ่ึดลำาด่บต่ิวแปร

เข้ีาในี้สีมการติามกรอบแนี้วคิดการวิจ่ึย	 ผลการ

วิเคราะห์	นี้ำาเสีนี้อติามลำาด่บ	ด่งน้ี้�	ลำาด่บท้�	1	ต่ิวแปร

อายุ	สีามารถึอธิิบายความแปรปรวนี้ขีองความเคร้ยด

จึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลได้ร้อยละ	4.5	

ลำาด่บท้�	2	เพิ�มต่ิวแปรความเพ้ยงพอขีองรายไดเ้ขีา้มา

ในี้สีมการ	สีามารถึอธิิบายความแปรปรวนี้เพิ�มข้ี�นี้ร้อย

ละ	10.3	ลำาด่บท้�	3	เพิ�มต่ิวแปรภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ

ผ้้ ด้แลเข้ีามาในี้สีมการ	 สีามารถึอธิิบายความ

แปรปรวนี้เพิ�มข้ี�นี้ร้อยละ	7.1	ลำาด่บท้�	4	เพิ�มต่ิวแปร

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แลเข้ีามาในี้สีมการ	สีามารถึ

อธิิบายความแปรปรวนี้เพิ�มข้ี�นี้ร้อยละ	7.5	ลำาด่บท้�	5	

เพิ�มต่ิวแปรความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ลเข้ีามาในี้สีมการ	

สีามารถึอธิิบายความแปรปรวนี้เพิ�มข้ี�นี้ร้อยละ	1.7		

และลำาด่บสุีดทา้ย	เพิ�มต่ิวแปรแรงสีน่ี้บสีนี้นุี้ทางส่ีงคม

เข้ีามาในี้สีมการ	สีามารถึอธิิบายความแปรปรวนี้เพิ�ม

ข้ี�นี้ร้อยละ	0.8	ด่งน่ี้�นี้	อายุ	ความเพ้ยงพอขีองรายได้	

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ

ผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	 แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทาง

ส่ีงคม	 สีามารถึร่วมก่นี้ทำานี้ายความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้

ร้อยละ	31.9	(R2	=	.319,	F	=	8.574,	p	<	.05	)	ภาวะ

สุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลม้อำานี้าจึการทำานี้ายส้ีงสุีด	

(Beta	=	-.285,	p	=.001)	รองลงมา	ค้อ	ความพร้อม

ขีองญาติิผ้้ด้แล	(Beta	=	-.254,	p	=	.002)	อายุ	(Beta	

=	 .220,	 p	=	 .008)	และความเพ้ยงพอขีองรายได้	

(Beta	=	-.214,	 p	=	 .014)	ติามลำาด่บ	และพบว่า	

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ล	และแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	

ไม่สีามารถึทำานี้ายความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล

ขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้ด่งแสีดงในี้ติาราง

ท้�	1
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงโดยรวมน้ี้อย	 ถ้ึงแม้จึะม้

กิจึกรรมท้�ทำาค่อนี้ข้ีางมาก	จึากการศ้กษาคร่�งน้ี้�พบว่า	

ญาติิผ้้ด้แลส่ีวนี้ใหญ่ม้ผ้้ช่่วยเหล้อในี้การด้แลมากกว่า

คร้�ง	 การท้�ญาติิผ้้ด้แลหล่กม้ผ้้ให้ความช่่วยเหล้อในี้

การด้แลอาจึช่่วยแบ่งเบา	และลดความยากลำาบากในี้

การปฏิิบ่ติิกิจึกรรมการด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้	 อ้ก

ท่�งกจิึกรรมท้�ญาติิผ้้ด้แลปฏิิบ่ติิใหก่้บผ้้ส้ีงอายติุิดเต้ิยง

เป็นี้กิจึกรรมท้�ค่อนี้ข้ีางทำาเหม้อนี้เดิมในี้แต่ิละว่นี้	

ญาติิผ้้ด้แลสีามารถึวางแผนี้การทำางานี้ได้	 ม้บาง

กิจึกรรมท้�ง่ายต่ิอการด้แลเช่่นี้	 การอ่านี้หน่ี้งส้ีอให้

ผ้้ส้ีงอายุฟััง	 การเขี้ยนี้หน่ี้งส้ีอให้ผ้้ส้ีงอายุ	 เป็นี้ต้ินี้	

สีอดคล้องการศ้กษาความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการ

ด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ป่วยท้�ม้ภาวะสีมองเส้ี�อมขีอง	

ช่ยุติรา	สุีทธิิล่กษณ์	และคณะ13ท้�พบว่า	กลุ่มต่ิวอย่าง

ม้ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลโดยติรงโดยรวม

อย่้ในี้ระด่บติำ�าเช่่นี้เด้ยวก่นี้	

อายุ	ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ความพร้อมขีอง

ญาติิผ้้ด้แล	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิ

ต่ิางเก้�อก้ล	แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมสีามารถึร่วมก่นี้

ทำานี้ายความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้ร้อยละ	31.9	โดยต่ิวแปรท้�

ม้อิทธิิพลมากท้�สุีด	 ค้อ	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล	

รองลงมาค้อ	ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	อายุ	และ

ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ติามลำาด่บ	ด่งน้ี้�

ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลสีามารถึทำานี้าย

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยงได้อย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถึิติิแสีดงให้เห็นี้ว่า	

ภาวะสีุขีภาพม้ผลโดยติรงก่บความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	จึาก

การศ้กษาคร่�งน้ี้�พบว่า	 คะแนี้นี้ภาวะสุีขีภาพอย่้ในี้

ระด่บพอใช้่อาจึเน้ี้�องมาจึากกลุ่มต่ิวอย่างท้�ศ้กษาในี้

คร่�งน้ี้�ม้โรคประจึำาต่ิวหร้อม้ปัญหาสีุขีภาพเป็นี้ส่ีวนี้

ใหญ่	 ร่วมก่บการเข้ีาร่บบทบาทเป็นี้ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยง	ซ้ึ่�งการด้แลส่ีวนี้ใหญ่ประกอบด้วย	การด้แล

กิจึว่ติรประจึำาว่นี้และการด้แลเฉพาะ	ซ้ึ่�งแติล่ะกจิึกรรม

การด้แลม้ความยากง่าย	และใช้่ระยะเวลาแติกต่ิางก่นี้	

โดยการศ้กษาในี้คร่�งน้ี้�	พบว่า	 จึำานี้วนี้ช่่�วโมงในี้การ

ให้การด้แล	24	 ช่่�วโมงต่ิอว่นี้เป็นี้ส่ีวนี้ใหญ่ทำาให้ไม่ม้

เวลาในี้การด้แลตินี้เอง	 ขีาดการพ่กผ่อนี้	 ร่างกาย

ทรุดโทรมลง	สีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	Samartkit	

คณะ24	ท้�ศ้กษาในี้ญาติิผ้้ด้แลผ้้ป่วยบาดเจ็ึบทางสีมอง	

พบว่า	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลม้ผลกระทบเชิ่งลบ

ต่ิอความเคร้ยดในี้บทบาทผ้้ด้แล

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แลสีามารถึทำานี้าย

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยงได้อย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิ	แสีดงให้เห็นี้ว่า	

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แลม้ผลต่ิอความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	

สีอดคล้องก่บแนี้วคิดขีอง	 Archbold	 และคณะ10	

ซ้ึ่�งอาจึอธิิบายได้ว่า	 ปัจึจุึบ่นี้ม้ระบบการเติร้ยมความ

พร้อมญาติิผ้้ด้แล	ม้การสีอนี้	และให้คำาแนี้ะนี้ำาเก้�ยวก่บ

การด้แลผ้้ส้ีงอายุก่อนี้จึำาหน่ี้าย	ญาติิผ้้ด้แลส่ีวนี้ใหญ่

จึบการศ้กษาในี้ระด่บค่อนี้ขี้างส้ีง	 ซ้ึ่�งการม้ระด่บการ

ศ้กษาท้�ด้อาจึทำาความเขีา้ใจึเก้�ยวก่บบริบทการด้แลได้

ง่าย	และใช้่เวลาไม่มาก	รวมถ้ึงม้การติิดติามเย้�ยมบ้านี้

ขีองทางโรงพยาบาลจ้ึงทำาให้ญาติิผ้้ด้แลส่ีวนี้ใหญ่ค่อนี้

ข้ีางม้ความพร้อมในี้การด้แล	 จ้ึงทำาให้ญาติิผ้้ด้แลม้

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลน้ี้อย	แต่ิอย่างไร

ก็ติาม	 ย่งพบประเด็นี้เก้�ยวก่บความพร้อมเร้�องการ

จ่ึดการความเคร้ยดท้�เกิดข้ี�นี้ระหว่างการด้แลม้

คะแนี้นี้นี้้อยท้�สุีด	แสีดงให้เห็นี้ว่าญาติิผ้้ด้แลม้ความ
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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พร้อมด้านี้น้ี้�นี้อ้ยกว่าด้านี้อ้�นี้	ด่งน่ี้�นี้ควรม้การประเมินี้

ความเคร้ยดและเติร้ยมพร้อมในี้การจ่ึดการก่บ

ความเคร้ยด	 เพ้�อให้ญาติิผ้้ด้แลสีามารถึจ่ึดการ

ความเคร้ยดท้�เกิดข้ี�นี้ระหว่างการด้แลได้	 สีามารถึ

ให้การด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงท้�บ้านี้ได้

อายุ	สีามารถึทำานี้ายความเคร้ยดจึากกิจึกรรม

การด้แลขีองผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้อย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญทาง

สีถิึติิ	แสีดงให้เห็นี้ว่าอายุม้ผลทางบวกต่ิอความเคร้ยด

จึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	

การท้�ญาติิผ้้ด้แลม้อายุมากข้ี�นี้ย่อมม้การเปล้�ยนี้แปลง

ติามว่ยร่วมก่บกิจึกรรมการด้แลท้�ม้ปริมาณมากในี้

แต่ิละว่นี้และบางกิจึกรรมม้ความยากสีำาหร่บญาติิ

ผ้้ด้แลท้�ม้อายุมาก	เช่่นี้	การอุ้ม	หร้อช่่วยพยุงผ้้ส้ีงอายุ

จึากเต้ิยงลงน่ี้�งเก้าอ้�	 ซ้ึ่�งต้ิองออกแรงในี้การทำามาก	

และม้ความยากลำาบากหากไม่ม้ผ้้ช่่วยเหล้อ	 จ้ึงม้

โอกาสีเกิดความเคร้ยดได้มากกว่าผ้้ท้�ม้อายุน้ี้อย	

สีอดคล้องก่บการศ้กษาวิจ่ึยเชิ่งพรรณนี้าขีองณ่ช่ศฬา	

หลงผาสุีขี	 และคณะ25	ท้�ศ้กษาเก้�ยวก่บญาติิผ้้ด้แล

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงว่ยส้ีงอายุ	 พบว่า	 หล่งให้การด้แล

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	ส่ีวนี้ใหญ่ม้การเปล้�ยนี้แปลงทางด้านี้

สุีขีภาพไปในี้ทางท้�แย่ลง	 โดยพบอาการทางกายมาก

ท้� สุีดแติกต่ิางก่บการศ้กษาท้�ผ่านี้มาขีอง	 ว่ลภา	

ส่ีงว่ฒนี้ายุทธิ26ท้�พบว่า	ญาติิผ้้ด้แลท้�ม้อายุน้ี้อยจึะม้

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลมาก	 ซ้ึ่�งกลุ่ม

ต่ิวอย่างท้�ศ้กษาเป็นี้ผ้้ป่วยโรคหลอดเล้อดสีมองท้�ย่ง

สีามารถึช่่วยเหล้อต่ิวเองในี้บางกิจึกรรมได้	แติกติ่าง

จึากการศ้กษาคร่�งน้ี้�ท้�ผ้้ส้ีงอายติุิดเต้ิยง	ไม่สีามารถึพ้�ง

ตินี้เองได้ในี้เก้อบทุกกิจึกรรมซึ่้�งจึำานี้วนี้กิจึกรรมท้�

ต้ิองให้การด้แลท้�มากรวมก่บญาติิผ้้ด้แลท้�ม้อายุมาก

จ้ึงม้ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลมากกว่าญาติิ

ผ้้ด้แลท้�ม้อายุน้ี้อย

ความเพ้ยงพอขีองรายได้สีามารถึทำานี้าย

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลได้อย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญ

ทางสีถิึติิ	 เม้�อญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงม้รายได้ท้�

เพ้ยงพอ	อาจึส่ีงผลให้เกิดความเคร้ยดจึากกิจึกรรม

การด้แลน้ี้อยลง	จึากการศ้กษาคร่�งน้ี้�	พบว่า	 รายได้

ครอบคร่วส่ีวนี้ใหญ่ม้มากกว่า	20,000	บาทต่ิอเด้อนี้	

และญาติิผ้้ด้แลประเมินี้ว่าม้รายได้เพ้ยงพอ	 การม้

รายได้ท้�เพ้ยงพอจึะทำาให้ญาติิผ้้ด้แลเข้ีาถ้ึงแหล่ง

ประโยช่น์ี้ต่ิางๆ	 ได้ง่าย	 และสีามารถึติอบสีนี้องต่ิอ

ความต้ิองการการด้แลท่�งด้านี้อุปกรณ์	และการช่่วยเหล้อ

ได้และม้ความติ่อเน้ี้�องมากขี้�นี้	 จ้ึงอาจึม้สี่วนี้ทำาให้

ผลการศ้กษาคร่�งน้ี้�ญาติิผ้้ด้แลม้ความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลอย่้ในี้ระด่บติำ�า	 อย่างไรก็ติามย่งม้

ญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงอย่้จึำานี้วนี้ไม่น้ี้อยต้ิอง

ลาออกจึากงานี้ประจึำา	ทำาใหญ้าติิผ้้ด้แลส้ีญเสีย้รายได้

ครอบคร่ว	ประกอบก่บภาระค่าใช้่จ่ึายท้�เพิ�มมากข้ี�นี้

จึากค่าร่กษาพยาบาลขีองผ้้ป่วย	แม้ว่าปัจึจุึบ่นี้จึะได้ร่บ

ความคุ้มครองเร้�องสิีทธิิการร่กษาพยาบาลจึากทาง

ร่ฐบาล	แต่ิก็ไม่ได้ครอบคลุมถ้ึงอุปกรณ์ทางการแพทย์

เฉพาะโรคท้�ผ้้ป่วยติิดเต้ิยงต้ิองใช้่ต่ิอเน้ี้�องท้�บ้านี้27	

ด่งน่ี้�นี้ความเพ้ยงพอขีองรายได้จ้ึงม้ความสีำาค่ญ

ต่ิอการเกิดความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีอง

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง

จึากผลการศ้กษาคร่�งน้ี้�ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิาง

เก้�อก้ลไม่ม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิและไม่สีามารถึทำานี้าย

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แล

ผ้้ส้ีงอายติุิดเต้ิยง	กลุ่มต่ิวอยา่งม้คะแนี้นี้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิ

ต่ิางเก้�อก้ลส้ีงเป็นี้ส่ีวนี้ใหญ่	 แสีดงให้เห็นี้ถ้ึงการม้

ส่ีมพ่นี้ธิภาพท้�ด้บนี้พ้�นี้ฐานี้ขีองการพ้�งพาอาศ่ยก่นี้

ระหว่างญาติิผ้้ด้แลก่บผ้้ส้ีงอายุ	การเห็นี้คุณค่าซ้ึ่�งก่นี้

และก่นี้	อาจึเน้ี้�องมาจึากญาติิผ้้ด้แลส่ีวนี้ใหญ่เป็นี้บุติร

สีาว	 ซ้ึ่�งติามบริบทขีองส่ีงคมไทย	 การด้แลพ่อแม่

เป็นี้การแสีดงออกถ้ึงการติอบแทนี้บุญคุณ	 และ
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ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงโดยรวมน้ี้อย	 ถ้ึงแม้จึะม้

กิจึกรรมท้�ทำาค่อนี้ข้ีางมาก	จึากการศ้กษาคร่�งน้ี้�พบว่า	

ญาติิผ้้ด้แลส่ีวนี้ใหญ่ม้ผ้้ช่่วยเหล้อในี้การด้แลมากกว่า

คร้�ง	 การท้�ญาติิผ้้ด้แลหล่กม้ผ้้ให้ความช่่วยเหล้อในี้

การด้แลอาจึช่่วยแบ่งเบา	และลดความยากลำาบากในี้

การปฏิิบ่ติิกิจึกรรมการด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้	 อ้ก

ท่�งกจิึกรรมท้�ญาติิผ้้ด้แลปฏิิบ่ติิใหก่้บผ้้ส้ีงอายติุิดเต้ิยง

เป็นี้กิจึกรรมท้�ค่อนี้ข้ีางทำาเหม้อนี้เดิมในี้แต่ิละว่นี้	

ญาติิผ้้ด้แลสีามารถึวางแผนี้การทำางานี้ได้	 ม้บาง

กิจึกรรมท้�ง่ายต่ิอการด้แลเช่่นี้	 การอ่านี้หน่ี้งส้ีอให้

ผ้้ส้ีงอายุฟััง	 การเขี้ยนี้หน่ี้งส้ีอให้ผ้้ส้ีงอายุ	 เป็นี้ต้ินี้	

สีอดคล้องการศ้กษาความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการ

ด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ป่วยท้�ม้ภาวะสีมองเส้ี�อมขีอง	

ช่ยุติรา	สุีทธิิล่กษณ์	และคณะ13ท้�พบว่า	กลุ่มต่ิวอย่าง

ม้ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลโดยติรงโดยรวม

อย่้ในี้ระด่บติำ�าเช่่นี้เด้ยวก่นี้	

อายุ	ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ความพร้อมขีอง

ญาติิผ้้ด้แล	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล	ความส่ีมพ่นี้ธ์ิ

ต่ิางเก้�อก้ล	แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมสีามารถึร่วมก่นี้

ทำานี้ายความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงได้ร้อยละ	31.9	โดยต่ิวแปรท้�

ม้อิทธิิพลมากท้�สุีด	 ค้อ	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แล	

รองลงมาค้อ	ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แล	อายุ	และ

ความเพ้ยงพอขีองรายได้	ติามลำาด่บ	ด่งน้ี้�

ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลสีามารถึทำานี้าย

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยงได้อย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิแสีดงให้เห็นี้ว่า	

ภาวะสีุขีภาพม้ผลโดยติรงก่บความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	จึาก

การศ้กษาคร่�งน้ี้�พบว่า	 คะแนี้นี้ภาวะสุีขีภาพอย่้ในี้

ระด่บพอใช้่อาจึเน้ี้�องมาจึากกลุ่มต่ิวอย่างท้�ศ้กษาในี้

คร่�งน้ี้�ม้โรคประจึำาต่ิวหร้อม้ปัญหาสีุขีภาพเป็นี้ส่ีวนี้

ใหญ่	 ร่วมก่บการเข้ีาร่บบทบาทเป็นี้ผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยง	ซ้ึ่�งการด้แลส่ีวนี้ใหญ่ประกอบด้วย	การด้แล

กิจึว่ติรประจึำาว่นี้และการด้แลเฉพาะ	ซ้ึ่�งแติล่ะกจิึกรรม

การด้แลม้ความยากง่าย	และใช้่ระยะเวลาแติกต่ิางก่นี้	

โดยการศ้กษาในี้คร่�งน้ี้�	พบว่า	 จึำานี้วนี้ช่่�วโมงในี้การ

ให้การด้แล	24	 ช่่�วโมงต่ิอว่นี้เป็นี้ส่ีวนี้ใหญ่ทำาให้ไม่ม้

เวลาในี้การด้แลตินี้เอง	 ขีาดการพ่กผ่อนี้	 ร่างกาย

ทรุดโทรมลง	สีอดคล้องก่บการศ้กษาขีอง	Samartkit	

คณะ24	ท้�ศ้กษาในี้ญาติิผ้้ด้แลผ้้ป่วยบาดเจ็ึบทางสีมอง	

พบว่า	ภาวะสุีขีภาพขีองญาติิผ้้ด้แลม้ผลกระทบเชิ่งลบ

ต่ิอความเคร้ยดในี้บทบาทผ้้ด้แล

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แลสีามารถึทำานี้าย

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลขีองผ้้ส้ีงอายุ

ติิดเต้ิยงได้อย่างม้น่ี้ยสีำาค่ญทางสีถิึติิ	แสีดงให้เห็นี้ว่า	

ความพร้อมขีองญาติิผ้้ด้แลม้ผลต่ิอความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	

สีอดคล้องก่บแนี้วคิดขีอง	 Archbold	 และคณะ10	

ซ้ึ่�งอาจึอธิิบายได้ว่า	 ปัจึจุึบ่นี้ม้ระบบการเติร้ยมความ

พร้อมญาติิผ้้ด้แล	ม้การสีอนี้	และให้คำาแนี้ะนี้ำาเก้�ยวก่บ

การด้แลผ้้ส้ีงอายุก่อนี้จึำาหน่ี้าย	ญาติิผ้้ด้แลส่ีวนี้ใหญ่

จึบการศ้กษาในี้ระด่บค่อนี้ขี้างส้ีง	 ซ้ึ่�งการม้ระด่บการ

ศ้กษาท้�ด้อาจึทำาความเขีา้ใจึเก้�ยวก่บบริบทการด้แลได้

ง่าย	และใช้่เวลาไม่มาก	รวมถ้ึงม้การติิดติามเย้�ยมบ้านี้

ขีองทางโรงพยาบาลจ้ึงทำาให้ญาติิผ้้ด้แลส่ีวนี้ใหญ่ค่อนี้

ข้ีางม้ความพร้อมในี้การด้แล	 จ้ึงทำาให้ญาติิผ้้ด้แลม้

ความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แลน้ี้อย	แต่ิอย่างไร

ก็ติาม	 ย่งพบประเด็นี้เก้�ยวก่บความพร้อมเร้�องการ

จ่ึดการความเคร้ยดท้�เกิดข้ี�นี้ระหว่างการด้แลม้

คะแนี้นี้นี้้อยท้�สุีด	แสีดงให้เห็นี้ว่าญาติิผ้้ด้แลม้ความ
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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ค่านิี้ยมขีองส่ีงคมไทยเพศหญิงม่กเป็นี้ผ้้ท้�ได้ร่บ

มอบหมายให้เป็นี้ผ้้ด้แลทุกอย่างภายในี้บ้านี้	คะแนี้นี้

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ลท้�ส้ีงและม้ความแปรปรวนี้

น้ี้อย	 อาจึทำาให้ไม่เห็นี้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิระหว่างความ

ส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ลและความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการ

ด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	ซ้ึ่�งแติกต่ิางจึาก

แนี้วคิดขีอง	Archbold	 และคณะ10	 ท้�พบว่า	 ความ

ส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ลม้ผลในี้การลดความเคร้ยดในี้

บทบาทการด้แลได้

แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิทางลบ

ก่บความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล	แต่ิเม้�อนี้ำามา

วิเคราะห์ปัจึจ่ึยทำานี้ายร่วมก่บต่ิวแปรอ้�นี้	 แรง

สีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	 ไม่สีามารถึทำานี้ายความเคร้ยด

จึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง

ได้	ในี้การศ้กษาคร่�งน้ี้�	ญาติิผ้้ด้แลได้ร่บแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้

ทางส่ีงคมอย่้ในี้ระด่บปานี้กลาง	เม้�อพิจึารณาเปน็ี้ราย

ด้านี้พบว่า	ญาติิผ้้ด้แลได้ร่บแรงสีน่ี้บสีนีุ้นี้ทางส่ีงคม

จึากบุคคลในี้ครอบคร่วมากท้�สุีด	 อาจึเน้ี้�องมาจึาก

บริบทขีองส่ีงคมไทยท้�ญาติิผ้้ด้แลม้หน้ี้าท้�ด้แลบุคคล

ท้�เจ็ึบป่วยในี้ครอบคร่ว	ญาติิผ้้ด้แลอาจึมองว่าเป็นี้สิี�ง

ท้�บุคคลในี้ครอบคร่วพ้งกระทำาเพ้�อแสีดงออกถึ้ง

ความกต่ิญญู้	 แม้ว่าสีมาช่ิกในี้ครอบคร่วบางคนี้จึะ

ไม่ใช่่ผ้้ด้แลหล่ก	แต่ิก็ให้ความช่่วยเหล้อในี้ด้านี้อ้�นี้	

เช่่นี้	การช่่วยเหล้อด้านี้การเงินี้	หร้อ	การช่่วยเหล้อในี้

กิจึกรรมการด้แลบางกิจึกรรม	 ความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลจ้ึงลดลง	แต่ิเม้�อวิเคราะห์ร่วมก่บ

ปัจึจ่ึยอ้�นี้	 ย่งไม่สีามารถึทำานี้ายความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แล

ข้อเสำนำอแนำะในำก�รนำำ�ผลก�รวิิจัย่ไป   

1.	พยาบาลควรส่ีงเสีริมภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้ส้้ีงอายติุิดเต้ิยง	โดยเฉพาะญาติิผ้้ด้แลท้�ม้อายุ

มาก	 และม้โรคประจึำาต่ิว	 โดยวางแผนี้ในี้การให้

คำาแนี้ะนี้ำาเก้�ยวก่บการด้แลสุีขีภาพตินี้เองอย่างเหมาะสีม

2.	จึากการศ้กษาคร่�งน้ี้�พบว่า	ความพร้อมในี้

การจ่ึดการก่บความเคร้ยดท้�เกิดข้ี�นี้ระหว่างการด้แล

ผ้้ส้ีงอายไุด้คะแนี้นี้น้ี้อยท้�สุีด	ด่งน่ี้�นี้ควรหาแนี้วทางให้

ญาติิผ้้ด้แลสีามารถึจ่ึดการความเคร้ยดท้�เกิดขี้�นี้จึาก

กิจึกรรมการด้แลโดยการให้ความร้้ญาติิผ้้ด้แล

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงเก้�ยวก่บวิธ้ิการจ่ึดการความเคร้ยดท้�

เกิดข้ี�นี้จึากการด้แล	และติิดติามประเมนิี้ความเคร้ยด

3.	ประเมินี้ความเพ้ยงพอขีองรายได้ในี้ญาติิ

ผ้้ด้แล	 เพ้�อพิจึารณาให้ข้ีอม้ลเก้�ยวก่บการจ่ึดหา

อุปกรณ์ทางการแพทย์ท้�ใช้่ก่บผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงในี้ราย

ท้�ม้การด้แลเฉพาะโรคอย่างเหมาะสีม	

กิตติกรรมูประก�ศ 

การ ศ้กษาค ร่� ง น้ี้� ไ ด้ ร่บ ทุนี้ อุดหนุี้นี้การ

วิจ่ึยระด่บบ่ณฑิ์ติศ้กษาจึากม้ลนิี้ธิิหม่อมเจ้ึาหญิง	

ม่ณฑ์ารพ	กมลาศน์ี้ขีองสีมาคมพยาบาลแห่งประเทศ

ไทยฯ	 และทุนี้ศ้นี้ย์วิจ่ึยและพ่ฒนี้าสิี�งประดิษฐ์

คิดค้นี้ทางการแพทย์โรงพยาบาลภ้มิพลอดุลยเดช่	

กรมแพทย์ทหารอากาศ
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Nurses and Their ‘Spirit of the Second Mile’ Service during 

Covid-19 Pandemic
Sarinthip Chawaphanth, Ph.D.* 

Panida Sennun, Dr.P.H.** 

Rattanaporn Tanasirijiranont, Ph.D.***

Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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ค่านิี้ยมขีองส่ีงคมไทยเพศหญิงม่กเป็นี้ผ้้ท้�ได้ร่บ

มอบหมายให้เป็นี้ผ้้ด้แลทุกอย่างภายในี้บ้านี้	คะแนี้นี้

ความส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ลท้�ส้ีงและม้ความแปรปรวนี้

น้ี้อย	 อาจึทำาให้ไม่เห็นี้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิระหว่างความ

ส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ลและความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการ

ด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง	ซ้ึ่�งแติกต่ิางจึาก

แนี้วคิดขีอง	Archbold	 และคณะ10	 ท้�พบว่า	 ความ

ส่ีมพ่นี้ธ์ิต่ิางเก้�อก้ลม้ผลในี้การลดความเคร้ยดในี้

บทบาทการด้แลได้

แรงสีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคมม้ความส่ีมพ่นี้ธ์ิทางลบ

ก่บความเคร้ยดจึากกิจึกรรมการด้แล	แต่ิเม้�อนี้ำามา

วิเคราะห์ปัจึจ่ึยทำานี้ายร่วมก่บต่ิวแปรอ้�นี้	 แรง

สีน่ี้บสีนุี้นี้ทางส่ีงคม	 ไม่สีามารถึทำานี้ายความเคร้ยด

จึากกิจึกรรมการด้แลขีองญาติิผ้้ด้แลผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยง

ได้	ในี้การศ้กษาคร่�งน้ี้�	ญาติิผ้้ด้แลได้ร่บแรงสีน่ี้บสีนุี้นี้

ทางส่ีงคมอย่้ในี้ระด่บปานี้กลาง	เม้�อพิจึารณาเปน็ี้ราย

ด้านี้พบว่า	ญาติิผ้้ด้แลได้ร่บแรงสีน่ี้บสีนีุ้นี้ทางส่ีงคม

จึากบุคคลในี้ครอบคร่วมากท้�สุีด	 อาจึเน้ี้�องมาจึาก

บริบทขีองส่ีงคมไทยท้�ญาติิผ้้ด้แลม้หน้ี้าท้�ด้แลบุคคล

ท้�เจ็ึบป่วยในี้ครอบคร่ว	ญาติิผ้้ด้แลอาจึมองว่าเป็นี้สิี�ง

ท้�บุคคลในี้ครอบคร่วพ้งกระทำาเพ้�อแสีดงออกถึ้ง

ความกต่ิญญู้	 แม้ว่าสีมาช่ิกในี้ครอบคร่วบางคนี้จึะ

ไม่ใช่่ผ้้ด้แลหล่ก	แต่ิก็ให้ความช่่วยเหล้อในี้ด้านี้อ้�นี้	

เช่่นี้	การช่่วยเหล้อด้านี้การเงินี้	หร้อ	การช่่วยเหล้อในี้

กิจึกรรมการด้แลบางกิจึกรรม	 ความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แลจ้ึงลดลง	แต่ิเม้�อวิเคราะห์ร่วมก่บ

ปัจึจ่ึยอ้�นี้	 ย่งไม่สีามารถึทำานี้ายความเคร้ยดจึาก

กิจึกรรมการด้แล

ข้อเสำนำอแนำะในำก�รนำำ�ผลก�รวิิจัย่ไป   

1.	พยาบาลควรส่ีงเสีริมภาวะสุีขีภาพขีองญาติิ

ผ้้ด้แลผ้ส้้ีงอายติุิดเต้ิยง	โดยเฉพาะญาติิผ้้ด้แลท้�ม้อายุ

มาก	 และม้โรคประจึำาต่ิว	 โดยวางแผนี้ในี้การให้

คำาแนี้ะนี้ำาเก้�ยวก่บการด้แลสุีขีภาพตินี้เองอย่างเหมาะสีม

2.	จึากการศ้กษาคร่�งน้ี้�พบว่า	ความพร้อมในี้

การจ่ึดการก่บความเคร้ยดท้�เกิดข้ี�นี้ระหว่างการด้แล

ผ้้ส้ีงอายไุด้คะแนี้นี้น้ี้อยท้�สุีด	ด่งน่ี้�นี้ควรหาแนี้วทางให้

ญาติิผ้้ด้แลสีามารถึจ่ึดการความเคร้ยดท้�เกิดขี้�นี้จึาก

กิจึกรรมการด้แลโดยการให้ความร้้ญาติิผ้้ด้แล

ผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงเก้�ยวก่บวิธ้ิการจ่ึดการความเคร้ยดท้�

เกิดข้ี�นี้จึากการด้แล	และติิดติามประเมนิี้ความเคร้ยด

3.	ประเมินี้ความเพ้ยงพอขีองรายได้ในี้ญาติิ

ผ้้ด้แล	 เพ้�อพิจึารณาให้ข้ีอม้ลเก้�ยวก่บการจ่ึดหา

อุปกรณ์ทางการแพทย์ท้�ใช้่ก่บผ้้ส้ีงอายุติิดเต้ิยงในี้ราย

ท้�ม้การด้แลเฉพาะโรคอย่างเหมาะสีม	

กิตติกรรมูประก�ศ 

การ ศ้กษาค ร่� ง น้ี้� ไ ด้ ร่บ ทุนี้ อุดหนุี้นี้การ

วิจ่ึยระด่บบ่ณฑิ์ติศ้กษาจึากม้ลนิี้ธิิหม่อมเจ้ึาหญิง	

ม่ณฑ์ารพ	กมลาศน์ี้ขีองสีมาคมพยาบาลแห่งประเทศ

ไทยฯ	 และทุนี้ศ้นี้ย์วิจ่ึยและพ่ฒนี้าสิี�งประดิษฐ์

คิดค้นี้ทางการแพทย์โรงพยาบาลภ้มิพลอดุลยเดช่	

กรมแพทย์ทหารอากาศ
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Abstract:  This article was written during the time when most countries in the world, 
including	Thailand,	were	faced	with	the	Covid-19	pandemic.		The	main	purpose	of	this	
article	is	to	propose	the	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	principle,	which	was	implemented	and	
proved	 to	 be	 efficient	 during	 the	Covid-19	 pandemic	 as	 a	 concretely	 valuable	 nursing	 care	
practice.
	 Covid-19	 is	 a	 new	 emerging,	 dangerously	 contagious	 disease.	 	 Not	 only	 does	
Covid-19	spread	easily	and	quickly,	it	also	is	a	disease	for	which	there	is	neither	a	direct	
cure	nor	a	vaccine.	 	As	a	 result,	a	 large	number	 infections	and	fatalities	have	resulted,	
mounting	 increasing	 pressure	 and	 challenge	 on	 nurses,	who	 are	 part	 of	 the	 healthcare	
personnel.
	 Despite	 the	 apparent	 risk	 to	 their	 health,	 nurses	 were	 a	 vital	 force	 against	 this	
disease,	performing	their	duty	courageously,	like	frontline	soldiers,	to	fight	this	pandemic	
with	the	spirit	of	the	second	mile.		The	‘Spirit	of	the	Second	Mile’	is	characterised	by	(i)	
serving	with	willingness,	self-sacrifice,	and	accountability;	(ii)	spontaneous	readiness	to	
perform	more	 than	 the	 duty	 requirements	 and	 beyond	 the	 predetermined	 standards,	 to	
ensure	accomplishment	of	the	mission;	and	(iii)	affection	and	compassion	for	other	people	
as	if	for	those	in	one’s	own	family,	in	an	equal,	impartial,	and	boundless,	manner,	without	
expecting	anything	in	return.
	 Serving	with	the	spirit	of	the	second	mile	could	effectively	reduce	service	recipients’	
physical	and	mental	health	damage	and	loss	of	lives.		Thus,	the	benefits	and	value	of	the	
spirit	 of	 the	 second	 mile	 were	 concretely	 and	 evidently	 recognised	 as	 contributing	
enormously	to	the	service	recipients,	healthcare	organisations,	healthcare	profession,	and	
the	nurses	themselves,	who	played	an	integral	part	in	helping	Thailand	become	successful	
in	handling	 this	 crisis	more	efficiently	 than	 several	other	countries.	 	Nurses,	 therefore,	
became	admired	as	the	‘white	gown	warriors’	against	this	unprecedented	disease	outbreak.
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บทนำำ� 

โรคติิดเช้่�อไวร่สีโคโรนี้า	2019	(Coronavirus	

disease	 2019)	หร้อโรคโควิด-19	 (COVID-19	

disease)1,2	 ท้�แพร่ระบาดใหญ่	 (Pandemic)	 อย่าง

รุนี้แรงขียายวงกว้างอย่างรวดเร็วไปท่�วโลก	ทำาให้ม้

ผ้้ติิดเช้่�อและเส้ียช้่วิติจึำานี้วนี้มาก			2,3,4		ประเทศไทยก็ได้

ร่บผลกระทบอย่างหน่ี้กหนี้าสีาห่สีเช่่นี้ก่นี้	5 โดยพบ

จึำานี้วนี้ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่เพิ�มข้ี�นี้เร้�อยๆ	 ในี้เด้อนี้

มกราคม	และกุมภาพ่นี้ธ์ิ	2563 และพบส้ีงท้�สุีดเฉล้�ย

ถ้ึงว่นี้ละกว่า	120	รายในี้ช่่วงเด้อนี้ม้นี้าคม	2563	แต่ิ

ประเทศไทยม้การเฝ้้าระว่ง	ควบคุม	และป้องก่นี้การ

ระบาดขีองโรคน้ี้�อย่างม้ประสิีทธิิภาพ	ส่ีงผลให้ต่ิ�งแต่ิ

ช่่วงเด้อนี้เมษายนี้	2563	จึำานี้วนี้	ผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ลด

ลงอย่างติ่อเน้ี้�อง	 จึนี้กระท่�งต่ิ�งแติ่	 25	พฤษภาคม	

2563	 ไม่พบผ้้ติิดเช้่�อรายใหม่ภายในี้ประเทศเลย

ติิดต่ิอก่นี้เกินี้	28	 ว่นี้	ติามหล่กการระบาดวิทยา	 ค้อ	

2	เท่าขีองระยะฟัักต่ิวถ้ึอเป็นี้ระยะเส้ี�ยงติำ�าในี้การแพร่

ระบาดซึ่ำ�าใหม่6

ในี้ช่่วงการระบาดขีองโรคน้ี้�	 พยาบาลเป็นี้

บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�ม้จึำานี้วนี้มากท้�สุีดในี้ประเทศ6 

และม้บทบาทสีำาค่ญในี้การปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�เป็นี้แนี้วหน้ี้า

ในี้ด้แลผ้้ร่บบริการได้ครบถึ้วนี้ทุกด้านี้1,2,	7	 ท่�งการ

สีร้างเสีริมสุีขีภาพ	การป้องก่นี้โรค	การบำาบ่ดร่กษา	

และการฟ้ั�นี้ฟ้ัสีภาพ	 ท้�ครอบคลุมแบบองค์รวมท่�ง	

ร่างกาย	 จิึติใจึ	 อารมณ์	 ส่ีงคม	 และจิึติวิญญาณ8 

พยาบาลต้ิองด้แลผ้้ร่บบริการอย่างใกล้ชิ่ดต่ิอเน้ี้�อง

ติลอด	24	ช่่�วโมงซ้ึ่�งมากกวา่บุคลากรท้มสุีขีภาพอ้�นี้ๆ9	

ภายใต้ิความจึำาก่ดขีององค์ความร้้เก้�ยวก่บโรคน้ี้�	การ

ขีาดแคลนี้บุคลากรสุีขีภาพ	และอุปกรณ์ป้องก่นี้การ

ติิดเช้่�อ6,7,9	พยาบาลจ้ึงได้ร่บผลกระทบจึากโรคน้ี้�มาก

ท้�สุีด1,6,7,9-11	 หากแต่ิพยาบาลได้เส้ียสีละ	 ทุ่มเทท่�ง

พล่งกายพล่งใจึ	ปฏิิบ่ติิหน้ี้าท้�ท้�หน่ี้กเกินี้กว่าในี้ภาวะปกติิ

อย่างเหน้ี้�อยยากลำาบาก	และทา้ทาย	ท้�ต้ิองเผช่ญิความ

เส้ี�ยงต่ิอการติิดเช้่�อ	ความเคร้ยด	ความกล่ว	และความ

กดด่นี้รอบด้านี้7,9,11	ท่�งจึากการประสีบก่บความทุกข์ี

ทรมานี้และความติายขีองผ้้ป่วยบ่อยคร่�ง9	 และจึาก

วิกฤติการณ์หลากหลายในี้การร่บม้อก่บโรคร้ายท้�

ไม่เคยเกดิข้ี�นี้ในี้โลกมากอ่นี้ไดอ้ยา่งม้ประสีทิธิิภาพ1,2 

ส่ีงผลให้	ประเทศไทย	เป็นี้หน้ี้�งในี้ประเทศท้�ประสีบ

ความสีำาเร็จึในี้ควบคมุสีถึานี้การณข์ีองโรคน้ี้�ไดด้้ท้�สุีด

ในี้โลก6	พยาบาลจ้ึงเป็นี้หน้ี้�งในี้บุคลากรท้มสุีขีภาพท้�

ได้ร่บการยกย่องให้เป็นี้	“น่ี้กรบชุ่ดขีาว6,11	การปฏิิบ่ติิงานี้

ขีองพยาบาลด่งกล่าว		สีอดคล้องก่บ		 “แนี้วคิดการ

พยาบาลด้วยนี้ำ�าใจึไมล์ท้�สีอง	(the	Spirit	of	the	Second	

Mile	in	Nursing	Concept:	SSMN	Concept)12	

	 บทความน้ี้�เข้ียนี้ข้ี�นี้จึากการทบทวนี้องค์ความ

ร้้	และจึากประสีบการณ์ขีองผ้้เข้ียนี้ขีณะเผชิ่ญก่บช่่วง

วิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	รวมท่�ง

ประสีบการณ์ในี้การปฏิิบ่ติิงานี้ท่�งด้านี้การบริการ

วิช่าการ	และด้านี้การวิจ่ึยเก้�ยวก่บ	SSMN12,13	เพ้�อนี้ำา

เสีนี้อวิกฤติการแพร่ระบาดใหญ่ขีองโรคโควิด-19	

โดยเน้ี้นี้เฉพาะท้�เกิดข้ี�นี้ในี้ประเทศไทย	ประกอบด้วย	

ข้ีอม้ลท่�วไป	สีถึานี้การณ์	มาติรการ	และผลกระทบ

ต่ิอภาวะสีุขีภาพจึากโรคโควิด-19	 รวมท่�งเสีนี้อ

การนี้ำาแนี้วคิด	 SSMN	มาปฏิิบ่ติิในี้ช่่วงวิกฤติน้ี้�ได้

อย่างม้คุณค่าท้�เป็นี้ร้ปธิรรม	ประกอบด้วย	แนี้วคิด	

ความหมาย	และคุณค่าขีอง	SSMN	

วิิกฤตก�รแพร่ระบ�ดใหญ่ของโรคัโคัวิิด-19

ข้อมููลทั�วิไปเก่�ย่วิกับ โรคัโคัวิิด-19    

องค์การอนี้าม่ยโลกประกาศช้่�อท้�เป็นี้ทางการ

ขีองโรคท้�เกิดจึากเช้่�อไวร่สีโคโรนี้าสีายพ่นี้ธ์ุิใหม่เม้�อ	

11	 กุมภาพ่นี้ธ์ิ	256314	 ว่า	 “Coronavirus	 disease	

(COVID-19)”	หร้อโรคติิดเช่้�อไวร่สีโคโรนี้าท้�เริ�ม
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