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ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ   

โรงพยาบาลระดบัตติยภูมิ  ในเขตบริการสุขภาพท่ี 7  

จริยา  มีไกรลาด1, วรรณชนก  จนัทชุม2 

บทคัดย่อ 
การวิจยันีเ้ป็นการวิจยัเชิงพรรณนา มีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อคณุภาพชีวิต

การท างานของพยาบาลวิชาชีพ กลุ่มตัวอย่างคือ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลระดับ   
ตติยภูมิ ในเขตบริการสขุภาพที่ 7 จ านวน 2 แห่ง ไดแ้ก่ โรงพยาบาลขอนแก่นและโรงพยาบาลรอ้ยเอ็ด 
จ านวน 270 คน ท าการสุ่มตวัอย่างแบบแบ่งชั้นภูมิ จากพยาบาลวิชาชีพทัง้หมด 2,002 คน เคร่ืองมือที่
ใชใ้นการวิจัยเป็นแบบสอบถาม ตรวจสอบความตรงเชิงเนือ้หาโดยผูท้รงคุณวุฒิ 5 ท่าน ค่าความตรง   
เชิงเนือ้หาเท่ากบั 0.94 ความเที่ยงของแบบสอบถามการเสริมสรา้งสขุภาวะในองคก์ร และแบบสอบถาม
คณุภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวชิาชีพ โดยใชส้ตูรสมัประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบารค์ ไดค่้าเท่ากบั 
0.98 และ 0.97 ตามล าดับ วิเคราะหข์อ้มูลโดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา และการวิเคราะหถ์ดถอยพหุแบบ
ขัน้ตอน ผลการศึกษาพบว่า 1) คณุภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลระดบัตติยภูมิ 
ในเขตบริการสุขภาพที่  7 โดยรวมอยู่ ในระดับปานกลาง ( X̅=3.49, S.D.=.72)  2) ปัจจัยด้าน                   
การเสริมสร้างสุขภาวะในองค์กร ที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลระดบัตติยภูมิ ในเขตบริการสขุภาพที่ 7 ไดแ้ก่ มิติการบริหารทรพัยากรมนษุย ์ (r=.768) มิติ
สภาพแวดลอ้มและบรรยากาศการเสริมสรา้งสขุภาวะ (r=.739) มิติสขุภาพกายและสขุภาพใจ (r=.713) 
และมิติผลลัพธ์องค์กร (r=.705) มีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับสูง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่       
ระดบั .05 ส่วนมิติกระบวนการด าเนินงานเสริมสรา้งสขุภาวะในองคก์ร มีความสมัพนัธท์างบวกในระดบั
ปานกลาง (r=.699) อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 3) ตวัแปรที่สามารถร่วมกนัพยากรณ์คณุภาพ
ชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ในเขตบริการสุขภาพที่ 7 อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติที่ระดับ .05 คือ การเสริมสรา้งสขุภาวะในองคก์ร ในดา้นการบริหารทรพัยากรมนุษย ์
ดา้นผลลพัธอ์งคก์ร และดา้นสขุภาพกายและสขุภาพใจ โดยสามารถร่วมกนัพยากรณ ์ไดร้อ้ยละ 67.9  

ค ำส ำคัญ:  คณุภาพชีวิตการท างาน  พยาบาลวิชาชีพ การเสริมสรา้งสุขภาวะในองคก์ร 
1 พยาบาลวิชาชพีช านาญการ โรงพยาบาลขอนแก่น จงัหวดัขอนแก่น 
2 อาจารย ์คณะพยาบาลศาสตร ์มหาวิทยาลยัขอนแก่น ผูจ้ดัท าบทความตน้ฉบบั 
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Factors Affecting the Quality of Work Life Professional 

Nurses Tertiary Hospital in Health District 7 

Jariya Meekrailad1, Wanchanok Juntachum2 

Abstract 
This purpose of this descriptive research was to study factors Affecting the quality 

of working life professional nurses. The study sample ware Professional nurse working in a 

tertiary hospital in Health District 7, 2 locations, Khon Kaen Hospital and Roi Et Hospital, 270 

people, selected by stratified random sampling from a total of 2,002 professional nurses. 

The research tool was a questionnaire. The content validity was validated by 5 experts and  

Cronbach's alpha coefficient ware 0.98 and 0.97 for their reliabilities, respectively. Data 

were analyzed using descriptive statistics and stepwise multiple regression analysis. The 

findings wear as follows: 1) Quality of work life professional nurses Tertiary hospital in Health 

District 7 , the overall level was at a moderate level ( X̅=3.49, S.D.=.72)  2) Factors in 

promoting health in organizations is related to the quality of work Life professional nurses 

Tertiary hospital in Health District 7namely dimensions the human resource management 

dimensions ( r=.768) , environmental dimensions and atmosphere for promoting health 

( r=.739) , dimensions of physical and mental health ( r=.713)  and organizational results 

dimensions ( r=.705)  ware high level of positive related. The dimensions process of 

promoting health in the organization ware moderate level of positive related (r=.699) at the 

.05 level significance.  3) Factors significantly predicting with quality of work life professional 

nurses Tertiary hospital in Health District 7at .05 level namely workplace health promotion in human 

resource management dimensions, organizational results dimensions and physical and mental health 

dimensions. These predictors together explained a total of 67.9 percentage. 

Keywords:  Quality of Work Life, Professional Nurses, Promoting health in the  organization 
1 Registered Nurse, Professional Level, Khon Kaen Hospital, Khon Kaen Province 
2 Corresponding Author, Nursing Instructors, Faculty of Nursing, Khon Kaen University 
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บทน ำ (Introduction) 
         แผนพัฒนา เศรษฐกิ จ และสั ง คม
แห่งชาติ  ฉบับที่ 13  (พ.ศ.2566-2570)             
มีนโยบายและทิศทางการด าเนินงานของ
กระทรวงสาธารณสุข ที่มุ่งเน้นความส าคัญ
ของการพัฒนาสู่องค์กรสมรรถนะสูง และ
บุคลากรมีคุณภาพชีวิตในการท างานที่ดีขึน้ 
มีความสามารถในการปรับตัวยืดหยุ่นไดใ้น
ภาวะวิกฤต ท างานรว่มกนัเป็นทีมอย่างมีพลัง 
โ ด ย มี เ ป้ า ห ม า ย แ ล ะ ค่ า นิ ย ม ร่ ว มกั น        
พฒันาอย่างต่อเนื่องและยั่งยืน มีความสมดุล
ชี วิตกับการท างาน 1  ซึ่ งจะ ส่งผลท า ให้
พยาบาลวิชาชีพเกิดความยึดมั่นผูกพันต่อ
องค์กรมากขึน้ ดังนั้นองค์กรต่างๆ จึงควรมี
การพัฒนาคุณภาพชี วิตการท างานของ
บุคลากรใหด้ียิ่งขึน้  

คุณภ าพชี วิ ต ก า รท า ง าน ขอ ง
พยาบาลวิชาชีพ (Quality of Working Life) 
เป็นทัศนคติและความรู ้สึกของพยาบาล
วิชาชีพ ซึ่งไดร้บัจากประสบการณก์ารท างาน 
ท าให้เกิดความพึงพอใจ มีความสุขในการ
ท างาน2 เป็นการตอบสนองความต้องการ
และความคาดหวังของพยาบาลวิชาชีพ     
เป็นความสัมพันธ์ระหว่างผู้ปฏิบัติงานกับ
ส่ิงแวดล้อมในการท างาน และเน้น มิติ
เกี่ ยวกับความสัมพันธ์ระห ว่างมนุษย์ 3 
คุณภาพชีวิตการท างานที่ดี เป็นการสร้าง
ประสิทธิภาพและคุณภาพการท างาน ท าให้
ผู้ปฏิ บัติ ง าน มีความสุข ในการท า ง าน 
โดยเฉพาะในกลุ่มพยาบาลวิชาชีพซึ่งเป็น     

ผู้ให้บริการสุขภาพที่ มีจ านวนมากที่ สุด      
เ ม่ือพยาบาลวิชาชีพมีคุณภาพชี วิตการ
ท างานที่ดีจะส่งผลต่อคุณภาพการบริการ
ให้กับผู้ป่วย และมีความส าคัญต่อองค์กร 
พระราชบัญญัติระเบียบขา้ราชการพลเรือน 
พ.ศ.2551 มาตรา 34 ไดบ้ญัญัติไวว่้า การจดั
ระเบียบข้าราชการพลเรือน ต้องเป็นไปเพ่ือ
ผลสมัฤทธ์ิต่อภารกิจของรฐั โดยใหข้า้ราชการ
ปฏิบตัิราชการอย่างมีคณุภาพ คณุธรรม และ
มีคุณภาพชีวิตการท างานที่ดี โดยมีกรอบใน
การพัฒนาคุณภาพชี วิตการท างานของ
ขา้ราชการพลเรือน 4 มิติ4 ไดแ้ก่ 1) มิติดา้น
การท างาน 2) มิติด้านส่วนตัว 3) มิติด้าน
สงัคม และ 4) มิติดา้นเศรษฐกิจ  

จากการสัง เกตและการส าร วจ

ข้อมูลเบื ้องต้นในโรงพยาบาลตติยภูมิแห่ง

หนึ่ง ในเขตบริการสขุภาพที่ 7 (ขอ้มลู ณ วนัที่ 

1-15 มีนาคม 2566) ตามกรอบในการพัฒนา

คุณภาพชีวิตการท างานของข้าราชการพล

เรือน ที่สะท้อนได้จากความพึงพอใจของ

พยาบาลวิชาชีพใน 4 มิติ ดงันี ้1) มิติดา้นการ

ท างาน พยาบาลวิชาชีพรูสึ้กว่าสถานที่ยังไม่

เอื ้อต่อการปฏิบัติงาน เพราะมีผู้รับบริการ

จ านวนมาก แต่พืน้ที่ใหบ้ริการไม่เพียงพอ เกิด

ความแออัด และในสถานการณ์การแพร่

ระบาดของโรคติดเชื ้อไวรัสโคโรน่า 2019      

ยังขาดอุปกรณ์ป้องกันการติดเชื ้อ ท าให้

บุคลากรหวาดกลัว วิตกกังวล ไม่อยากดูแล

ผูป่้วย เพราะกลัวว่าตนเองจะติดเชือ้ไปด้วย 
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ในด้านการบริหารอัตราก าลัง พบว่ายังมี

ความขาดแคลน เนื่องจากอัตราการลาออก

ของพยาบาลวิชาชีพเพ่ิมมากขึน้ 2) มิติดา้น

ส่วนตวั พยาบาลวิชาชีพรูสึ้กว่าตนเองท างาน

หนัก  ค่ าผ ลิตภาพของงานอยู่ ที่ ร ้อยละ       

130-140 มี เ ว ล า ว่ า ง ให้กั บ ตน เ อ ง และ

ครอบครัวลดลง เนื่องจากพยาบาลต้อง

ใหบ้ริการตลอด 24 ชั่วโมง ผูร้บับริการมีความ

ยุ่งยากซบัซอ้นในการท าหัตถการ บางวนัตอ้ง

ขึ ้นเวรเช้าต่อ บ่าย เพราะอัตราก าลังไม่

เพียงพอ ส่งผลใหมี้เวลาพักผ่อนนอ้ย  ส าหรบั

หัวหนา้หอผูป่้วยจะมีการประชุมเกือบทุกวัน 

เ พ่ือ เตรียมรับการประเมินคุณภาพการ

พยาบาลในโรงพยาบาล บางวันตอ้งเอางาน

กลับไปท าต่อที่บา้น ซึ่งเป็นเวลาที่ตอ้งอยู่กบั

ครอบครวั มีเวลาใหค้รอบครวันอ้ยลง ส่งผล

ใหเ้กิดปัญหาสมัพนัธภาพในครอบครวั 3) มิติ

ดา้นสงัคม พบว่า พยาบาลวิชาชีพรูสึ้กว่าการ

ท างานในโรงพยาบาลขนาดใหญ่และมี

บุคลากรที่หลากหลายวิชาชีพ มีผูป่้วยจ านวน

มากและเจ็บป่วยรุนแรง ยุ่งยากซบัซอ้น เม่ือมี

ภาระงานมากขึน้ พบว่าต่างคนต่างท างาน

ของตนเอง เพราะกลัวท างานไม่เสร็จตาม

เวลา ยังขาดความรกั ความสามัคคีและและ

ความเป็นอันหนึ่งอันเดียวกันในองค์กร และ 

4) มิติดา้นเศรษฐกิจ พยาบาลวิชาชีพรูสึ้กว่า

การปฏิบัติงานในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 

มีภาระงานหนกัและมีความรบัผิดชอบในงาน

สูง แต่ได้รับเงินเดือนและสวัสดิการต่าง ๆ     

ที่ไม่เหมาะสม ไม่ว่าจะเป็นสวัสดิการด้าน

หอพัก ที่จอดรถ ที่มีไม่เพียงพอกับจ านวน

บุคลากร  

จากการทบทวนวรรณกรรมและ

งานวิจัยที่ เกี่ยวข้อง 5,6,7 พบว่า การศึกษา

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ

ที่ผ่านมาเป็นการวิจัยในเชิงบรรยาย และหา

ความสัมพันธ์ของปัจจัยบางประการ ได้แก่ 

ปัจจัยส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ 

ส ถ า น ภ า พ ส ม ร ส  ร ะ ดั บ ก า ร ศึ ก ษ า 

ประสบการณ์การท างานและรายได้ซึ่งผล

การศึกษายงัมีความขดัแยง้กัน กล่าวคือ อายุ

ที่แตกต่างกนัมีความสมัพันธก์ับคณุภาพชีวิต

การท างานของพยาบาลวิชาชีพ พยาบาลที่มี

อายุมากก ว่าจะมีคุณภาพชี วิตที่ ดี ก ว่ า

พยาบาลวิชาชีพที่มีอายุนอ้ยกว่า สถานภาพ

สมรสมีผลต่อคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาลวิชาชีพ เพราะการมีคู่สมรสจะไดร้บั

การสนับสนุนในการท างาน7 และยังพบว่า

อ า ยุ  ส ถ า น ภ าพสม ร ส  ร า ย ไ ด้  แ ล ะ

ประสบการณ์การท างาน ไม่มีความสัมพันธ์

กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล

วิชาชีพ 8 นอกจากนี้ยั ง มี ปัจจัยด้านการ

เสริมสรา้งสุขภาวะในองค์กร ประกอบด้วย 

การพัฒนาการบริหารทรัพยากรมนุษย์       
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การพัฒนาสภาพแวดล้อมและบรรยากาศ

ก า ร เ ส ริ ม ส ร้ า ง สุ ข ภ า ว ะ  ก า รพัฒ น า

กระบวนการด าเนินงานเสริมสรา้งสุขภาวะ 

การพัฒนาสุขภาพกายสุขภาพใจขอ ง

บุคลากร และการใหค้วามส าคัญกับผลลัพธ์

ในการท างานจะส่งผลเชิงบวกต่อคุณภาพ

ชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ9,10 ดงันัน้

หากองคก์รไดเ้สริมสรา้งสุขภาวะที่ดีก็คาดว่า

จะท าใหบุ้คลากรผูป้ฏิบัติงานมีคุณภาพชีวิต

ในการท างานที่ดี   

จากความเป็นมาและความส าคัญ

ของปัญหาดังกล่าวส่งผลกระทบต่อคุณภาพ

ชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพโดยตรง 

ประกอบกับการทบทวนวรรณกรรมและ

งานวิจยัในอดีต จะเห็นไดว่้า พยาบาลวิชาชีพ

ที่ปฏิบตัิงานในโรงพยาบาลระดบัตติยภูมิตอ้ง

ดูแลผู้รับบริการที่ มีจ านวนเ พ่ิมมากขึ้น 

ถึงแม้ว่าจะมีการศึกษาปัจจัยที่ ส่งผลต่อ

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ

มาแล้ว แต่อย่างไรก็ตามยังไม่มีการศึกษา

ปัจจัยการเสริมสร้างสุขภาวะในองค์กรที่

ครอบคลุมกระบวนการในทุกมิติ รวมทั้งเป็น

การศึกษาในบริบทของโรงพยาบาลในระดับ

อื่นๆ และมีการศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ

แผนกอายุรกรรม โรงพยาบาลมหาราช

นครศรีธรรมราช โดยท าการศึกษาเฉพาะ

แผนกอายุรกรรมเท่านั้น และปัจจัยที่ศึกษา

ได้แก่ ข้อมูลส่วนบุคคล การบริหารจัดการ 

และความเครียดในการท างาน11 ซึ่งยังไม่

ครอบคลุมทุกหอผูป่้วยในโรงพยาบาลระดับ

ตติยภูมิ ดังนั้น ผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะ

ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อคุณภาพชีวิตการ

ท างานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล

ระดับตติยภูมิ ในเขตบริการสุขภาพที่ 7 เพ่ือ

น าผลการศึกษาที่ไดไ้ปใชเ้ป็นแนวทางในการ

วางแผนก าหนดนโยบาย กลยุทธ์การสร้าง

เสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาลวิชาชีพให้ดีขึน้ เพ่ือที่จะจูงใจและ

ธ ารงรักษาพยาบาลวิชาชีพให้คงอยู่กับ

องคก์รอย่างยั่งยืนและมั่นคงต่อไป 

วัตถุประสงคห์ลัก 
  เ พ่ือศึกษาปัจจัยที่ มีอิท ธิพลต่อ
คณุภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

วตัถปุระสงคร์อง  
1.  เ พ่ือศึกษาคุณภาพชี วิ ตการ

ท างานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล
ระดบัตติยภูมิ ในเขตบริการสขุภาพที่ 7 

2. เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่าง

ปั จ จั ย ส่ ว น บุ คคลและ ปั จ จั ย ด้ า น การ

เสริมสรา้งสุขภาวะในองคก์รกบัคุณภาพชีวิต

การท างานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาล

ระดบัตติยภูมิ ในเขตบริการสขุภาพที่ 7  

3. เพ่ือศึกษาความสามารถในการ

ร่วมกันพยากรณ์ของปัจจัยส่วนบุคคล และ
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ปัจจัยการเสริมสร้างสุขภาวะในองค์กร       

ต่อคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล

วิชาชีพ โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ในเขต

บริการสขุภาพที่ 7  

กรอบกำรวิจัย 
กรอบแนวคิดในการ วิจัยครั้งนี ้        

ไดจ้ากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจยัที่

เกี่ยวข้องกับปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อคุณภาพ

ชี วิ ตการท า ง าน ขอ งพย าบาล วิ ช า ชี พ       

กรอบแนวทางในการพัฒนาคณุภาพชีวิตการ

ท างานของข้าราชการ 4 มิติ  ในด้านปัจจัย

ส่วนบุคคล ได้แก่  อายุ สถานภาพสมรส   

ระดับการศึกษา ประสบการณ์การท างาน 

และรายได1้2 และการเสริมสรา้งสุขภาวะใน

องคก์รตามกรอบแนวคิดของขวัญเมือง แก้ว

ด าเกิง และคณะ9 5 มิติ โดยสรุปเป็นกรอบ

แนวคิดตามรูปภาพที่ 1 

 

วิธีด ำเนินกำรวิจัย (Methodology) 
การ วิจัยครั้งนี ้ เ ป็นการ วิจัยเชิง

พรรณนา (Descriptive Research)  
ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง  

ประชำกร คือ พยาบาลวิชาชีพ     

ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ   

ในเขตบริการสุขภาพที่ 7 จ านวน 2 แห่ง คือ 

โรงพยาบาลขอนแก่น จ านวน 1,083 คน และ

โรงพยาบาลรอ้ยเอ็ด จ านวน 919 คน รวม

พยาบาลวิชาชีพทัง้หมด 2,002 คน 
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     กลุ่ มตั วอย่ ำง  คือ  พยาบาล

วิชาชีพที่ปฏิบตัิงานในโรงพยาบาลระดับตติย

ภูมิ ในเขตบริการสุขภาพที่ 7 จ านวน 2 แห่ง 

ไดแ้ก่ โรงพยาบาลขอนแก่นและโรงพยาบาล

รอ้ยเอ็ด ก าหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่าง โดย

ใ ช้ สู ต ร ก า ร วิ เ ค ร า ะ ห์ตั ว แ ป รพหุ ข อ ง 

Thorndike RM.13 ค านวณได้ขนาดตัวอย่าง 

250 คน ซึ่งครอบคลมุขนาดตวัอย่างขัน้ต ่าใน

การทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร 

(power analysis) และเหมาะสมส าหรับการ

วิเคราะหถ์ดถอยพหคุณู ที่ระดบัความเชื่อมั่น

เท่ากับ 0.95 ค่า Power (1-β) เท่ากับ .8014 

และขนาดอิทธิพล (effect size) เท่ากับ .40 

เพ่ือป้องกนัการสญูหายของกลุ่มตวัอย่างจาก

อัตราการตอบกลับทางไปรษณีย ์ผูวิ้จัยจึงได้

เ พ่ิมตัวอย่างอีกร้อยละ 10 รวมจ านวน

ตัวอย่างทั้งสิน้ 270 คน ท าการสุ่มแบบแบ่ง

ชั้ น ภู มิ  ( Stratified Random Sampling)        

ได้ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง คือ โรงพยาบาล

ขอนแก่น จ านวน 146 คน และโรงพยาบาล

รอ้ยเอ็ด จ านวน 124 คน 
เ ค ร่ื อ ง มื อ ที่ ใ ช้ ใ น ก ำ ร วิ จั ย

เครื่องมือที่ใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล เป็น
แบบสอบถาม ประกอบดว้ย 3 ส่วน ดงันี ้ส่วน
ที่  1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล เป็น
ค าถามเกี่ยวกับข้อมูลทั่ วไป ได้แก่  อายุ  
ส ถ า น ภ า พ ส ม ร ส  ร ะ ดั บ ก า ร ศึ ก ษ า
ประสบการณก์ารท างาน และรายได ้จ านวน 5 ขอ้ 

ส่วนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกบัการเสริมสรา้ง
สขุภาวะในองคก์ร 5 มิติ ซึ่งเป็นแบบสอบถาม
ที่ผูวิ้จัยไดส้รา้งขึน้เองจากการบูรณาการจาก
คู่ มือตรวจสอบสุขภาวะระดับองค์กรของ
ขวัญเมือง แก้วด าเกิง และคณะ9 จ านวน 37 ขอ้ 
ส่วนที่ 3 แบบสอบถามเกี่ยวกับคุณภาพชีวิต
การท า ง านขอ งพยาบาล วิช าชี พ  เ ป็น
แบบสอบถามที่ผู้วิจัยได้สรา้งขึน้และบูรณา
การจากกรอบแนวคิดการเสริมสรา้งคุณภาพ
ชีวิตการท างานของขา้ราชการพลเรือน 4 มิติ 
จ านวน 20 ขอ้ ตรวจสอบความตรงเชิงเนือ้หา
ของแบบสอบถามโดยผูท้รงคณุวฒุิ จ านวน 5 
ท่าน ค่าความตรงเชิงเนือ้หาเท่ากบั 0.94 และ
หาความเที่ยงของแบบสอบถาม ส่วนที่ 2 
และ 3 โดยใช้สูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของ
คอนบาร์ค มีค่าเท่ากับ 0 .98 และ 0.97 
ตามล าดบั  

วิ ธี เก็บรวบรวมข้อมูล  ผู้ วิจัย
ด าเนินการส่งเอกสารไปยังผูป้ระสานงาน ทั้ง
โรงพยาบาลขอนแก่นและโรงพยาบาล
รอ้ยเอ็ด เพ่ือขอความอนุเคราะห์ในการแจก
แบบสอบถาม รวมทั้งขอความร่วมมือในการ
ส่งแบบสอบถามกลบัคืนมาภายใน 2 สปัดาห ์
ได้แบบสอบถามกลับมาทั้งหมด 264 ฉบับ 
คิดเป็นรอ้ยละ 97.78 ผูวิ้จัยไดด้ าเนินการสุ่ม
กลุ่มตวัอย่างตามจ านวนที่ตอ้งการเพ่ิมที่ไม่มี
รายชื่อกลุ่มตัวอย่างเดิม และติดต่อกับผู้
ประสานงาน เพ่ือขอความอนุเคราะหใ์นการ
ตอบแบบสอบถามกลบัภายในเวลา 2     
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สัปดาห์ต่อมา ผู้วิจัยได้รับแบบสอบถาม

กลบัมาเพ่ิมเติม รวมทัง้สิน้ 270 ฉบบั คิดเป็น

รอ้ยละ 100   

กำ รวิ เ ค ร ำ ะห์ ข้ อมู ล  ผู้ วิ จั ย

วิเคราะหข์อ้มลูโดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา ไดแ้ก่ 

ความถี่ รอ้ยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน และสถิติเชิงอนุมาน ได้แก่ สถิติ

วิเคราะหถ์ดถอยพหแุบบขัน้ตอน  
กำรพิทักษสิ์ทธ์ิของกลุ่มตัวอย่ำง 

การวิจัยครั้งนี ้ได้ผ่านกระบวนการพิจารณา

และขออนุญาตจากคณะกรรมการจริยธรรม

ในมนุษย์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น หมายเลข

ส าคัญโครงการ HE662271 โรงพยาบาล

ขอนแก่ น  หมาย เ ลขส า คัญ โ ค ร ง ก า ร 

KEMOU67002 และโรงพยาบาลร้อยเอ็ด 

เลขที่ใบรบัรอง RE 067/2567  

ผลกำรวิจัย  
           1. จากกลุ่มตัวอย่างจ านวน 270 คน 

มีอายเุฉล่ีย 32.62 ปี โดยมีช่วงอาย ุ20-30 ปี 

คิดเป็น จ านวน 131 คน (ร้อยละ 48.5) 

สถานภาพโสด จ านวน 153 คน (ร้อยละ 

56.7) จบการศึกษาปริญญาตรี จ านวน 254 

คน (รอ้ยละ 94.1) ประสบการณ์การท างาน

เฉล่ีย 9.66 ปี ประสบการณก์ารท างาน 0-5 ปี 

มากที่สุดจ านวน 100 คน (ร้อยละ 37)          

ซึ่งบางส่วนเป็นลูกจา้งรายวัน รายเดือนและ

ยังไม่ไดร้บัการบรรจุเป็นขา้ราชการ ส่งผลต่อ

คุณภาพชีวิตการท างานคือ เกิดความไม่

มั่นคงในวิชาชีพ บางส่วนลาออกจากองคก์ร

และไปท างานในโรงพยาบาลเอกชน รายได้

เฉล่ีย 20 ,001-30,000 บาท/เดือน จ านวน 

134 คน (รอ้ยละ 5.6) รายได้เฉล่ีย 32,202 

บาท/เดือน รายไดสู้งสุดคือ 70,000 บาท/เดือน 

2. ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง

ปัจจัยด้านการเสริมสรา้งสุขภาวะในองคก์ร

กับคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล

วิชาชีพ โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ในเขต

บริการสุขภาพที่  7 พบว่า ปัจจัยด้านการ

เสริมสรา้งสุขภาวะในองค์กร ได้แก่ มิติการ

บ ริ ห า ร ท รั พ ย า ก ร ม นุ ษ ย์  ( r=.768)                   

มิติสภาพแวดล้อมและบรรยากาศการ

เสริมสรา้งสุขภาวะ (r=.739) มิติสุขภาพกาย

และสุขภาพใจ (r=.713) และมิติผลลัพธ์

องคก์ร (r=.705) มีความสัมพันธ์ทางบวกใน

ระดับสูง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ ระดับ 

. 0 5  ส่ วน มิติ ก ระบวนก ารด า เ นิ น ง าน

เสริมสรา้งสุขภาวะในองคก์ร มีความสัมพันธ์

ทางบวกในระดบัปานกลาง (r=.699) อย่างมี

นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 

ตำรำงที่ 1 ค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธร์ะหว่างปัจจยัดา้นการสรา้งเสริมสขุภาวะในองคก์ร                
                 กบัคณุภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลระดบัตติยภูมิ ในเขตบริการ    
                 สขุภาพที่ 7 
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ตัวแปร ค่ำสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ ์(r) p-value กำรแปลผล 
ปัจจัยด้ำนกำรสร้ำงเสริมสุขภำวะในองคก์ร 
   1. มิติการบริหารทรพัยากรมนุษย ์ .768 <.001 สงู 
   2. มิติสภาพแวดลอ้มและบรรยากาศการ  
      สรา้งเสริมสขุภาวะ 

.739 <.001 สงู 

   3. มิติกระบวนการด าเนินงานสรา้งเสริม 
      สขุภาวะในองคก์ร 

.699 <.001 ปานกลาง 

   4. มิติสขุภาพกายและสขุภาพใจ .713 <.001 สงู 
   5. มิติผลลพัธอ์งคก์ร .705 <.001 สงู 

3. ผลการวิเคราะห์คุณภาพชีวิตการท างาน
ของพยาบาลวิชาชีพ พบว่า โดยรวมอยู่ใน

ระดับปานกลาง (X̅=3.49, S.D.=.72) เ ม่ือ
พิจารณารายดา้นพบว่า ดา้นที่มีค่าเฉล่ียมาก
ที่สุดคือมิติด้านสังคม (X̅=3.65, S.D.=.67) 

รองลงมาคือมิติด้านการท างาน (X̅=3.62, 

S.D.=.68)  มิ ติ ด้ า น ส่ ว น ตั ว  ( X̅=3 . 5 0 , 
S.D.=.81) และดา้นที่มีค่าเฉล่ียนอ้ยที่สุดคือ

มิติด้าน เศรษฐกิจ  ( X̅=3 .17 , S.D.=1.0)        
ดงัตารางที่ 2 

ตำรำงที่ 2 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและคณุภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
                 โรงพยาบาลระดบัตติยภูมิ ในเขตบริการสขุภาพที่ 7 (n=270) 
คุณภำพชีวิตกำรท ำงำนของพยำบำลวิชำชีพ 𝐱̅ S.D. ระดับ 
มิติดา้นการท างาน 
มิติดา้นส่วนตวั 
มิติดา้นสงัคม 
มิติดา้นเศรษฐกิจ 

3.62 
3.50 
3.65 
3.17 

.68 

.81 

.67 
1.00 

สงู 
ปานกลาง 

สงู 
ปานกลาง 

รวม 3.49 .72 ปำนกลำง 

3. การศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ

คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ใน เขตบริการ

สุขภาพที่ 7 ผูวิ้จัยไดวิ้เคราะหโ์ดยใชส้ถิติการ

ถดถอยพหุแบบขั้นตอน โดยมีตัวแปรอิสระที่

ใชใ้นการศึกษาตามกรอบแนวคิดจ านวน 10 

ตัวแปร ได้แก่ ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ อายุ 

ส ถ า น ภ า พ ส ม ร ส  ร ะ ดั บ ก า ร ศึ ก ษ า 

ประสบการณ์การท างานและรายได้ และ

ปัจจยัการเสริมสรา้งสุขภาวะในองคก์ร ไดแ้ก่ 

1) มิติการบริหารทรัพยากรมนุษย์ 2) มิติ

สภาพแวดลอ้มและบรรยากาศการเสริมสรา้ง

สุขภาวะ 3) มิติกระบวนการด าเนินงาน

เสริมสรา้งสุขภาวะในองค์กร 4) มิติสุขภาพ
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กายและสขุภาพใจ และ 5) มิติผลลพัธอ์งคก์ร 

ตัวแปรตามคือ คุณภาพชีวิตการท างานของ

พยาบาลวิชาชีพ 

การคัดเลือกตัวแปรพยากรณ์เข้าสู่
การวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน 
ส าหรบัการวิจยัในครัง้นีไ้ดค้ดัเลือกตวัแปรมิติ
การบริหารทรพัยากรมนษุย์ เป็นตัวพยากรณ์
ตัวแรกเขา้สู่สมการ เนื่องจากเป็นตัวแปรที่มี
ความสมัพนัธก์ับคณุภาพชีวิตการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 
ในเขตบริการสุขภาพที่  7 มากที่สุด ได้ค่า
สัมประสิท ธ์ิการพยากรณ์เ ท่ากับ 0.590          
(R2=0.590) แสดงว่า ปัจจัยคัดสรรด้านมิติ
ก า รบริ ห า รทรัพยากรมนุษย์  สามารถ
พยากรณ์คุณภาพชี วิตการท างานขอ ง
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 
ในเขตบริการสุขภาพที่  7 ได้ร ้อยละ 59 

หลงัจากนัน้คดัเลือกตวัแปรมิติผลลัพธอ์งคก์ร 
เขา้สู่การวิเคราะห ์พบว่าค่าสัมประสิทธ์ิการ
พยากรณเ์ท่ากบั 0.645 (R2=0.645) แสดงว่า 
ปัจจัยคัดสรรด้านมิติการบริหารทรัพยากร
มนุษย์ และมิติผลลัพธ์องค์กร สามารถร่วม
พยากรณ์คุณภาพชี วิตการท างานขอ ง
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 
ในเขตบริการสุขภาพที่  7 ได้ร ้อยละ 64.5    
เม่ือเพ่ิมตวัแปรมิติสขุภาพกายและสขุภาพใจ
พบว่า ค่าสัมประสิทธ์ิการพยากรณ์เท่ากับ 
0.679 (R2=0.679) แสดงว่า ปัจจัยคัดสรร
ด้ า น มิ ติ ก า รบ ริ ห า ร ท รัพย าก รมนุษ ย์               
มิติผลลัพธ์องค์กร และมิติสุขภาพกายและ
สุขภาพใจ สามารถร่วมพยากรณ์คุณภาพ
ชี วิ ตการท า ง าน ขอ งพย าบาล วิ ช า ชี พ
โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ใน เขตบริการ
สขุภาพที่ 7 ไดร้อ้ยละ 67.9 ดงัตารางที่ 3 

ตำรำงที่ 3 ค่าสมัประสิทธ์ิถดถอยของตวัแปรพยากรณใ์นรูปคะแนนดิบ (B) และคะแนนมาตรฐาน  

              (Beta) การทดสอบความมีนยัส าคญัของ B ของการวิเคราะหก์ารถดถอยพหคุณู 
ตัวแปรพยำกรณ์ B SE(b) Beta t R R2 P value 

การสรา้งเสริมสขุภาวะดา้นการบริหาร
ทรพัยากรมนุษย ์

.133 .018 .399 7.223 .768 .590 <.001 

การสรา้งเสริมสขุภาวะดา้นผลลพัธ์
องคก์ร 

.081 .015 .264 5.277 .805 .645 <.001 

การสรา้งเสริมสขุภาวะดา้นสขุภาพกาย
และสขุภาพใจ 

.143 .028 .262 5.102 .824 .679 <.001 

F=385.732   (P-value <.001  Constant = 0.599  Adjust R2= 0.676 
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อภิปรำยผลและสรุปผลกำรวิจัย 
 ในการศึ กษาครั้ ง นี ้  ผู้ วิ จั ย ขอ

น า เ ส น อ ก า ร อ ภิ ป ร า ย ผ ล  แ ย ก ต า ม
วตัถปุระสงคก์ารวิจยัดงันี ้
  1. คุณภาพชีวิตการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 
ในเขตบริการสุขภาพที่ 7 โดยรวมอยู่ในระดับ
ปานกลาง เม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า 
ด้านที่มีค่าเฉล่ียมากที่สุดคือมิติด้านสังคม 
และรองลงมาคือมิติดา้นการท างาน มิติดา้น
ส่วนตัว และดา้นที่มีค่าเฉล่ียนอ้ยที่สุดคือมิติ
ดา้นเศรษฐกิจ ทั้งนีอ้าจเป็นเพราะพยาบาล
วิชาชีพยังไม่พึงพอใจกับคุณภาพชีวิตการ
ท างานของตนเอง ในมิติด้านส่วนตัว ความ
สมดุลในการท างานและการด าเนินชี วิต
ส่วนตัวในด้านอื่นๆ และมิติด้านเศรษฐกิจ 
ค่าตอบแทนหรือสวัสดิการในดา้นต่างๆ มาก
นัก สอดคลอ้งกับผลการศึกษาของปราโมทย ์
ถ่างกระโทก และคณะ 15, และศุภลักษณ์ 
ทองขาวและโกวิทย์ กังสนันท์ 6 ที่พบว่า 
คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ
อยู่ในระดับปานกลาง เม่ือพิจารณารายดา้น
ของคุณภาพชีวิตการท างาน มีรายละเอียด
ดงัต่อไปนี ้1.1 มิติดา้นการท างาน พบว่า โดย
เฉล่ียอยู่ในระดับสูง ทั้งนีเ้นื่องจากพยาบาล
วิชาชีพที่ปฏิบตัิงานในโรงพยาบาลระดับตติย
ภูม ิมีบทบาทในการใหบ้ริการผูป่้วยที่มีความ
หลากหลายและจ านวนมาก มีการเจ็บป่วย
รุนแรงจนถึงขั้นวิกฤต มีความยุ่งยากซับซอ้น
ในการวินิจฉัย ซึ่งการดูแลรักษาต้องอาศัย

เทคโนโลยีขัน้สงู และการมีส่วนรว่มกับทีมสห
สาขาวิชาชีพ เพ่ือให้การช่วยเหลือได้อย่าง
ทันท่วงที ให้ผู้ป่วยเกิดความปลอดภัยและ    
มีป ระ สิท ธิภาพ 1 6  จ ากการ วิจั ยพบ ว่ า             
กลุ่มตวัอย่างมีประสบการณก์ารท างานเฉล่ีย 
9.66 ปี ซึ่งถือว่าพยาบาลวิชาชีพมีระดับ
สมร รถนะตาม  Benner เ ป็ นผู้ช า น าญ 
( Proficient)   คื อ เ ป็ น พ ย า บ า ล ผู้ ที่ มี
ประสบการณก์ารท างานทางการพยาบาลมา 
8-10 ปี สามารถมองสถานการณ์ได้กว้าง 
เข้าใจปัญหาต่างๆได้ดี อภิปรายปัญหาของ
ผูป่้วย และสามารถช่วยเหลือผู้ป่วยในภาวะ
วิกฤตได ้ท าใหคุ้ณภาพชีวิตการท างานดีขึน้
1.2 มิติด้านส่วนตัว พบว่า โดยเฉล่ียอยู่ใน
ระดับปานกลาง ทั้งนี ้เนื่องจาก พยาบาล
วิชาชีพรูสึ้กว่าตนเองท างานหนัก มีค่าผลิต
ภาพของงานอยู่ที่รอ้ยละ 130-140 พักผ่อน
ไม่เพียงพอ มีเวลาว่างให้กับตนเองและ
ครอบครัวลดลง เนื่องจากพยาบาลต้อง
ใหบ้ริการตลอด 24 ชั่วโมง ผูร้บับริการมีความ
ยุ่งยากซบัซอ้นในการท าหัตถการ บางวนัตอ้ง
ท างานล่วงเวลา เพราะท างานเสร็ จ ไ ม่
ทนัเวลา บางวนัตอ้งขึน้เวรเชา้ต่อบ่าย เพราะ
อัตราก าลังไม่เ พียงพอ ส่งผลให้มี เ วลา
พกัผ่อนนอ้ย ส าหรบัหวัหนา้หอผูป่้วยจะมีการ
ประชุมเกือบทกุวนั เพ่ือเตรียมรบัการประเมิน
คุณภาพการพยาบาล และการเยี่ยมประเมิน
รั บ ร อ ง ก ร ะ บ ว น ก า ร คุ ณ ภ า พ ข อ ง
สถานพยาบาล บางวันต้องกลับบ้านช้า     
ตอ้งเอางานกลับไปท าต่อที่บา้น ซึ่งเป็นเวลา
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ที่ ต้อ งอยู่ กับครอบครัว  ท า ให้มี เ วลาให้
ค ร อบค รั ว ลดล ง  ส่ ง ผล ให้ เ กิ ด ปัญหา
สัมพันธภาพในครอบครัว จึงเป็นเหตุให้
คุณภาพชีวิตด้านนี้อยู่ ในระดับปานกลาง    
1.3 มิติด้านสังคม พบว่า โดยเฉล่ียอยู่ ใน
ระดับสูง  ทั้ งนี ้จ ากการ วิจัยพบว่า  กลุ่ ม
ตัวอย่างมีประสบการณ์การท างานเฉล่ีย 
9.66 ปี ซึ่งถือว่าปฏิบัติงานมานาน เนื่องจาก
พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล
ระดับตติยภูมิ เม่ือท างานเป็นระยะเวลานาน 
หรือเม่ือไดร้บัการบรรจุเป็นขา้ราชการ จะท า
ใหเ้กิดความรกั ความผูกพันในองคก์ร และมี
ความเป็นอันหนึ่งอันเดียวกันในองค์กรมาก
ขึ้น  รู ้สึกภู มิ ใจในการ เ ป็น ส่วนหนึ่ งของ
หน่วยงาน สามารถปฏิบัติกิจกรรมต่างๆกับ
เพ่ือนร่วมงานได้อย่างมีความสุข และมี
สัมพันธภาพที่ดีกับเพ่ือนร่วมงาน ให้เกียรติ
เพ่ือนร่วมงานในการแสดงความคิดเห็นและ
การท างานเป็นทีมนับเป็นหัวใจส าคัญของ
การปฏิบตัิงาน12 1.4 มิติดา้นเศรษฐกิจ พบว่า 
โดยเฉล่ียอยู่ในระดบัปานกลาง ทัง้นีเ้นื่องจาก
พยาบาลวิชาชีพรูสึ้กว่าตนเองท างานหนัก
และมีความรับผิดชอบในงานสูง แต่ได้รับ
เงินเดือนและสวัสดิการต่างๆที่ไม่เหมาะสม 
ไม่ว่าจะเป็นหอพัก ที่จอดรถ ที่มีไม่เพียงพอ
กับบุคลากร ทั้งยังตอ้งรบัภาระในการจ่ายค่า
หอพกั ค่าเดินทางและค่าใชจ้่ายอื่นๆ ซึ่งท าให้
พย าบาล วิ ช า ชี พ มี ค ว าม พึ งพอ ใจ กั บ
ค่ าตอบแทนและสวัสดิการต่ างๆลดลง        
จากการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีรายได้

เฉล่ีย 32,202 บาท/เดือน ซึ่งไม่เพียงพอกบัค่า
ครองชีพในปัจจุบัน และกลุ่มตัวอย่างมี
ประสบการณ์การท างานเฉล่ีย 9.66 ปี ซึ่ง
พยาบาลวิชาชีพจะรูสึ้กว่าตนเองท างานมา
นานแลว้ ควรจะไดร้บัค่าตอบแทนที่มากกว่านี ้
2. ปัจจัยที่สามารถร่วมกันพยากรณ์คุณภาพ
ชี วิ ตการท า ง าน ขอ งพย าบาล วิ ช า ชี พ 
โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ใน เขตบริการ
สุขภาพที่ 7 ไดแ้ก่ 1) การเสริมสรา้งสุขภาวะ
ด้านการบริหารทรัพยากรมนุษย์ สามารถ
ร่วมกันอธิบายความแปรปรวนของคุณภาพ
ชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ ไดร้อ้ย
ละ 59 (R2 =.590) กล่าวคือ ถ้าองคก์รมีการ
จัดระบบและการบริหารจัดการที่มุ่งเน้นการ
ดู แล ปัจจัย พื้นฐ านในด้านการบริ ห า ร
ทรัพยากรมนุษย์ ได้แก่ บุคลากร เงิน วัสดุ
อุปกรณ์ จะส่งผลให้องค์กรบรรลุผลตาม
เป้าหมายที่วางไว้ พรอ้มกับพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตและความสุขร่วมกันของบุคลากรใน
องค์กร  สอดคล้องกับผลการศึกษาของ
ขวัญเมือง แก้วด าเกิงและคณะ 9 พบว่า 
องคก์รที่มีแนวทางการเสริมสรา้งสุขภาวะใน
การท างาน ไดแ้ก่ การบริหารทรพัยากรมนุษย์ 
จะส่งผลใหบุ้คลากรสามารถปฏิบัติหนา้ที่ใน
งานได้อย่างมีประสิทธิภาพ ท างานอย่างมี
ความสุข  เกิดความรู ้สึก ว่าตนเอ ง เ ป็น
ทรพัยากรที่มีคุณค่ามีความส าคัญต่อองคก์ร
และมีแรงจูงใจในการท างานมากขึน้              2
) การเสริมสรา้งสุขภาวะด้านผลลัพธ์องค์กร
สามารถร่วมกันอธิบายความแปรปรวนของ
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คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ไ ด้ ร ้อ ย ละ  6 4 . 5  (R2 =.645)  ก ล่ า วคื อ              
ถา้องคก์รมีกิจกรรมการเสริมสรา้งสุขภาวะใน
องค์กรที่ส่งผลทั้งต่อพยาบาลและองค์กร     
จะท าให้พยาบาลมีความสามารถในการ
ท างานที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลเพ่ิม
มาก ขึ้น  สอดคล้อ งกับการศึ กษ าขอ ง
ขวัญเมือง แก้วด าเกิงและคณะ 9 ที่พบว่า    
เม่ือองคก์รมีการเสริมสรา้งสุขภาวะในองคก์ร
ที่ดีจะส่งผลทั้งต่อบุคลากรและองค์กรด้วย 
และเป็นการสร้างความสุขให้เกิดขึ ้นอย่าง
สมดุลและยั่งยืนตลอดไป 3) การเสริมสรา้ง
สุขภาวะด้านสุขภาพกายและสุขภาพใจ 
สามารถร่วมกันอธิบายความแปรปรวนของ
คุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ใน เขตบริการ
สุขภาพที่  7 ได้ร ้อยละ  67 .9  (R2 =.679) 
กล่าวคือ องคก์รที่มีการส่งเสริมสุขภาพกาย
และใจของพยาบาลวิชาชีพให้ร่างกาย
แข็งแรงสมบูรณ์ จิตใจมีความสุข รูสึ้กเบิก
บาน จะท าให้พยาบาลวิชาชีพสามารถ
ปฏิบตัิงานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ สอดคลอ้ง
กับการศึกษาของดวงเนตร ธรรมกุล 10             
ที่พบว่า การพฒันาพยาบาลวิชาชีพในองคก์ร
ใหมี้คุณภาพชีวิตที่ดี ครอบคลุมทั้งดา้นกาย 
ใจ สังคมและจิตปัญญา จะน าไปสู่ผลลัพธ์
ก า ร มีสุ ขภาพที่ ดี อย่ า งยั่ งยื น ได้  ท า ให้
พยาบาลท างานได้เต็มศักยภาพ และมี
ความสุขในการท างาน ในส่วนของการ
เสริมสร้างสภาพแวดล้อมและบรรยากาศ 

การเสริมสร้างสุขภาวะ และกระบวนการ
ด าเนินงานเสริมสร้างสุขภาวะในองค์กร ที่
โดนตัดออกนั้น มีความสัมพันธ์กันอยู่แต่
สัมพันธ์ในระดับปานกลาง จึงไม่สามารถ
รว่มกนัพยากรณค์ณุภาพชีวิตการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพได ้ 

ข้อเสนอแนะ  
ข้ อ เ ส น อ แ น ะ ใ น ก ำ ร น ำ

ผลกำรวิจัยไปใช้ เป็นขอ้มูลพืน้ฐาน ในการ

ปรบัปรุงพัฒนาและวางแผนการบริหารงาน                

ใหพ้ยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมีคุณภาพ

ชีวิตการท างานที่ดีขึน้ และใหค้งอยู่ในองคก์ร

ต่ อ ไป  โดยผู้บ ริ ห า รทางการพยาบาล               

1) พัฒนาและส่งเสริมความก้าวหน้าของ

พยาบาลวิชาชีพ 2) ก าหนดนโยบายของ

องค์กรเกี่ยวกับจัดสรรทรัพยากรบุคคลให้

เ พี ย งพอ และ เ หมาะสมกั บภ า ร ะงาน                

3) มีการจัดสรรสวัสดิการต่างๆ ส าหรับ

พยาบาลวิชาชีพที่ ขึ ้นปฏิ บัติ งานอย่ า ง

เพียงพอและเหมาะสม โดยเฉพาะสวัสดิการ

ด้านหอพัก ที่ยังไม่เพียงพอกับจ านวนของ

พยาบาลวิชาชีพ เพ่ือความสะดวกและความ

ปลอดภัยในการขึ้นปฏิบัติงาน 4) ในการ

ส่งเสริมความก้าวหน้าในการท างานของ

พยาบาลวิชาชีพควรให้ความส าคัญจาก

ผลลัพธ์ในการท างาน 5) ให้ความส าคัญ   

และมีนโยบายในการสรา้งขวัญและก าลังใจ        

เ ช่ น ก า ร ใ ห้ ร า ง วั ล  ย ก ย่ อ ง ช ม เ ช ย                   



14/15 
 

Journal of Khon Kaen Provincial Health Office Volume 6 Issue 3 (July – September 2024) 

e270127 

และการจัดกิจกรรมการออกก าลังกายใหก้ับ

พยาบาลวิชาชีพ หรือสนับสนุนสถานที่ออก

ก าลังกายและมีเครื่องออกก าลังกายที่

เพียงพอในโรงพยาบาล 
ข้อเสนอแนะในกำรวิจัยคร้ัง

ต่อไป  ควรศึกษาในลักษณะงานวิจัยเชิง

ระบบ การวิจยัเชิงปฏิบตัิการ หรือท าวิจยัและ

พัฒนาระบบการเสริมสร้างสุขภาวะหรือ

คุณภาพชีวิตการท างาน เพ่ือสรา้งวัฒนธรรม

ในการท างานที่ดี การเสริมสรา้งใหพ้ยาบาล

วิชาชีพมีแรงจูงใจในการท างาน และเกิด

ความรกัความผกูพนัในองคก์ร  

กิตติกรรมประกำศ คณะผู้วิจัย
ขอขอบพระคุณผู้อ  านวยการและหัวหน้า
พยาบาล หัวหน้าหอผู้ป่วย ผู้ประสานงาน 
โรงพยาบาลขอนแก่นและโรงพยาบาล
รอ้ยเอ็ด รวมถึงพยาบาลวิชาชีพที่เป็นกลุ่ม
ตัวอย่างทุกท่าน ที่ ให้ความร่วมมือและ
เสียสละเวลาในการตอบแบบสอบถาม จน
ส าเร็จลลุ่วงไปดว้ยดี 
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