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ที่่�มาของปััญหา: แรงงานทางอารมณ์์หรืือการควบคุุมความรู้้�สึึกขณะทำำ�งานเป็็นส่่วนหนึ่่�งของวิิชาชีีพพยาบาล 

พยาบาลต้้องใช้้แรงงานทางอารมณ์์ในการปฏิิสััมพัันธ์์กัับผู้้�ป่่วยและเพื่่�อนร่่วมงาน ซึ่่�งการมีีระดัับแรงงานทางอารมณ์์

ที่่�ไม่่เหมาะสม อาจก่่อให้้เกิิดความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งาน เพราะฉะนั้้�นความสััมพัันธ์์ระหว่่างแรงงานทางอารมณ์์

กัับความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานเป็็นประเด็็นที่่�ควรทำำ�ความเข้้าใจ

วััตถุปุระสงค์:์ เพื่่�อศึกึษาระดับัแรงงานทางอารมณ์ ์ความชุกุและระดับัความเหนื่่�อยหน่า่ยในการทำำ�งานของพยาบาล

วิิชาชีีพ และศึึกษาความสััมพัันธ์์ของแรงงานทางอารมณ์์กัับความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานของพยาบาลวิิชาชีีพ

วิิธีีการศึึกษา: การศึึกษาภาคตััดขวางเชิิงวิิเคราะห์์ รวบรวมข้้อมููลในพยาบาลวิิชาชีีพ 217 คน ของโรงพยาบาลรััฐ

แห่่งหนึ่่�งในจัังหวััดพระนครศรีีอยุุธยา โดยใช้้แบบวััดแรงงานทางอารมณ์์และแบบวััดความเหนื่่�อยหน่่ายของ             

แมสแลช ระหว่่างกรกฎาคมถึึงสิงิหาคม พ.ศ. 2564 วิเิคราะห์ด์้ว้ยสถิติิพิรรณนาและสถิติิสิหสััมพันัธ์เ์พีียร์์สันัหาความ

สััมพัันธ์์ของแรงงานทางอารมณ์์กัับความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งาน

ผลการศึึกษา: กลุ่่�มตััวอย่่างมีีระดัับแรงงานทางอารมณ์์ ได้้แก่่ กลยุุทธ์์ด้้านการแสร้้งแสดงความรู้้�สึึกอยู่่�ในระดัับต่ำำ�� 

ด้า้นการปรับัความรู้้�สึกึภายในอยู่่�ในระดัับปานกลาง กลุ่่�มตัวัอย่่างมีีความชุกุของความเหนื่่�อยหน่่ายเท่่ากัับร้อ้ยละ 20.3 

มีีระดัับความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งาน ได้้แก่่ ด้ านความอ่่อนล้้าทางอารมณ์์และด้้านการลดความสำำ�เร็็จส่่วนบุุคคล

อยู่่�ในระดัับปานกลาง แต่่ด้้านการลดความเป็็นบุุคคลอยู่่�ในระดัับต่ำำ�� การแสร้้งแสดงความรู้้�สึึกมีีความสััมพัันธ์์เชิิงบวก

กัับด้้านความอ่่อนล้้าทางอารมณ์์และด้้านการลดความเป็็นบุุคคล (r=0.35, p<0.001, r=0.34, p<0.001 ตามลำำ�ดัับ) 

และมีีความสััมพัันธ์์เชิิงลบกัับด้้านความสำำ�เร็็จส่่วนบุุคคล (r=-0.26, p<0.001) ในขณะที่่�การปรัับความรู้้�สึกภายในมีี

ความสััมพัันธ์์เชิิงลบกัับด้้านความอ่่อนล้้าทางอารมณ์์และด้้านการลดความเป็็นบุุคคล (r=-0.62, p<0.001, r=-0.24, 

p<0.001 ตามลำำ�ดัับ)

สรุุป: จ ากผลการวิิจััยควรส่่งเสริิมให้้พยาบาลวิิชาชีีพใช้้การปรัับความรู้้�สึกภายในเพื่่�อลดการเกิิดความเหนื่่�อยหน่่าย
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ABSTRACT
BACKGROUND: Nurses are required to perform emotional labor as part of their job. Nurses are expected 

to manage their emotions appropriately and with a high level of control to do their jobs efficiently. If            

emotional labor is not in appropriate level, it may lead to burnout. So, it is essential to understand the effect 

of nurses’ emotional labor on burnout.

OBJECTIVES: To study the level of emotional labor, prevalence, and level of burnout and to examine      

relationship between two strategies of emotional labor (surface acting, deep acting) and burnout, among 

registered nurses.

METHODS: The study design was a cross-sectional analytical study. Data were collected, between July and 

august 2021, from 217 registered nurses who were working at a general hospital in Ayutthaya Province, by 

using emotional labor questionnaire and Maslach burnout inventory (MBI). Data were analyzed by                  

descriptive statistics and Pearson’s correlation analyses.

RESULTS: The results reveal that surface acting was low and deep acting was moderate. The prevalence 

of overall burnout was 20.3%. The results indicated moderate levels of emotional exhaustion and reduced 

personal accomplishment but low level of depersonalization. There was a positive relationship between 

surface acting and emotional exhaustion as well as depersonalization (r=0.35, p<0.001, r=0.34, p<0.001 

respectively) while there was a negative relationship between surface acting and personal accomplishment 

(r=-0.26, p<0.001). There was a negative relationship between deep acting and emotional exhaustion as 

well as depersonalization (r=-0.62, p<0.001, r=-0.24, p<0.001 respectively).

CONCLUSIONS: The findings suggest that the intervention program of emotional labor that enhance using 

deep acting should be developed in order to reduce burnout among registered nurses.

KEYWORDS: emotions, burnout, nurse clinicians, psychology
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บทนำำ�
	 ความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานคืือภาวะทาง
จิิตใจท่ี่�ตอบสนองต่่องานในเชิิงลบซึ่่�งเป็็นผลมาจากการ
สััมผััสสภาพแวดล้อมการทำำ�งานท่ี่�มีีความเครีียด  ความ
เหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานประกอบด้้วยกลุ่่�มอาการ     
สามด้้าน คืือ ด้้านความอ่่อนล้้าทางด้้านอารมณ์์ ด้้านการ
ลดความเป็็นบุุคคล และด้้านการลดความสำำ�เร็็จส่่วน
บุุคคล1 ความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานนอกจากจะส่่ง
ผลกระทบต่่อสุุขภาพและจิิตใจของพนัักงานแล้้วยังส่่ง
ผลกระทบต่่อองค์์กรของพนัักงานด้้วย นอกจากนี้้�ผลกระ
ทบจากความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานยัังเป็็นปััญหา
สำำ�คัญัของบุคุลากรทางการแพทย์ ์เพราะถ้า้ประสิทิธิภิาพ
ในการทำำ�งานลดลงก็็จะส่่งผลเสีียต่่อสุุขภาพของผู้้�ป่วยท่ี่�
ดููแลได้้ 1 คำ ำ�ว่่าแรงงานทางอารมณ์์ (emotional labor) 
หมายถึึง การควบคุุมความรู้้�สึกึขณะทำำ�งาน ซึ่่�งคำำ�นี้้�ได้ถูู้ก
ใช้ค้รั้้�งแรกในปีี ค.ศ. 1983 โดย Arie Russell Hochschild 
นักัสัังคมวิทิยาได้เ้สนอแนวคิดิว่า่ ในงานบริกิารพนักังาน
จะต้้องแสดงความรู้้�สึึกขณะทำำ�งานออกมาในหลายรููป
แบบ โดยแสดงออกมาทางสีีหน้้าท่่าทางให้้เหมาะสมกัับ
สถานการณ์์และบทบาทหน้้าที่่�ความรัับผิิดชอบของ
พนัักงานที่่�มีีต่อองค์์กรนั้้�น โดย Hochschild ได้้แบ่่ง
กลยุทุธ์ของแรงงานทางอารมณ์อ์อกเป็น็สององค์ป์ระกอบ
คืือ การแสร้้งแสดงความรู้้�สึึก (surface acting) และการ
ปรัับความรู้้�สึึกจากภายใน (deep acting)2 ประโยชน์์ของ
แรงงานทางอารมณ์์คืือ ช่่วยเพิ่่�มผลผลิิตและภาพลัักษณ์์
ให้้กัับองค์์กร แต่่การควบคุุมความรู้้�สึึกท่ี่�มากเกิินไปอาจ
ก่่อให้้เกิิดความเครีียดอัันเกิิดจากการควบคุุมอารมณ์์
ตนเอง จากการศึึกษาการวิิจััยที่่�ผ่่านมาพบว่่าผลกระทบ
ของความไม่่สอดคล้้องกัันระหว่่างอารมณ์์ที่่�ต้้อง
แสดงออกภายนอกกัับภายใน ซึ่่�งจะปรากฏออกมาจาก
การแสร้้งแสดงความรู้้�สึึกอาจก่อให้้เกิิดความเหนื่่�อย
หน่่ายในการทำำ�งาน3 แต่่การพยายามแสดงความรู้้�สึึกซึ่่�ง
เป็็นกระบวนการทำำ�งานของการปรัับความรู้้�สึึกจาก
ภายในกลัับสััมพัันธ์์กัับปััจจััยด้้านบวกมากกว่่า เช่่น เพิ่่�ม
ความพึึงพอใจในงาน เป็็นต้้น
	 แนวคิิดเรื่่�องแรงงานทางอารมณ์์ได้้รัับการสอน
และบููรณาการเข้้ากัับงานด้้านการพยาบาลเพื่่�อให้้
พยาบาลสามารถให้ก้ารดููแลผู้้�ป่ว่ยแบบองค์ร์วมมากกว่า่
เพีียงให้้บริิการผู้้�ป่่วย สำ ำ�หรัับพยาบาล แรงงานทาง

อารมณ์์ถืือเป็็นส่่วนหนึ่่�งของการพััฒนาทั้้�งในส่่วนของ
บุุคคลและวิิชาชีีพ และมีีความสำำ�คััญต่่อการปฏิิบััติิงาน
ด้้านการพยาบาล และการสร้้างแนวทางการดููแลอย่่าง
เหมาะสม โดยการสนัับสนุุนให้้พยาบาลสามารถเรีียนรู้้�
เกี่่�ยวกับการจััดการทางอารมณ์์ท่ี่�ซัับซ้้อนซ่ึ่�งเชื่่�อมโยง
ระหว่า่งเอกลักัษณ์ส์่ว่นบุคุคลและสังัคมของพวกเขา4 งาน
วิจิัยัพบว่า่ผลด้า้นลบของแรงงานทางอารมณ์ใ์นการศึกึษา
ด้้านการพยาบาลเกี่่�ยวข้้องกัับความเหนื่่�อยหน่่ายในการ
ทำำ�งาน5 แต่่ยัังไม่่พบรายงานการศึึกษาถึึงผลกระทบของ
แรงงานทางอารมณ์์ต่่อความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งาน
ของอาชีีพพยาบาลในประเทศไทย
	 จากเหตุุผลข้้างต้้น ผู้้�วิิจััยมีีความเห็็นว่่า แรงงาน
ทางอารมณ์์มีีความสำำ�คัญต่่ออาชีีพพยาบาลมาก หาก
พยาบาลมีีระดัับแรงงานทางอารมณ์์ท่ี่�เหมาะสมก็็จะก่อ่ให้้
เกิิดประโยชน์์ต่่อผู้้�ป่วยและโรงพยาบาล แต่่ถ้้าระดัับ
แรงงานทางอารมณ์์นั้้�นมากเกิินไป จ นเกิิดความไม่่
สอดคล้อ้งกันัของความรู้้�สึกึภายในและภายนอก ก็อาจจะ
เกิิดความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานขึ้้�นได้้ ดั งนั้้�นผู้้�วิจััย
จึงึสนใจที่่�จะศึึกษาความสััมพันัธ์ข์องแรงงานทางอารมณ์์
กัับความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานของพยาบาลใน
ประเทศไทย
	 การวิิจััยนี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อศึึกษาระดัับแรงงาน
ทางอารมณ์ ์ความชุกุและระดับัความเหนื่่�อยหน่า่ยในการ
ทำำ�งานของพยาบาลวิิชาชีีพ และความสััมพัันธ์์ของ
แรงงานทางอารมณ์์กัับความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งาน
ของพยาบาลวิิชาชีีพในโรงพยาบาลแห่่งหนึ่่�งในจัังหวััด
พระนครศรีีอยุุธยา

วิิธีีการศึึกษา
	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยเชิิงวิิเคราะห์์แบบภาค
ตััดขวาง เก็็บข้้อมููลระหว่่างมิิถุุนายนถึึงกรกฎาคม พ.ศ. 
2564 และได้้ผ่า่นการพิิจารณาจริยธรรมการวิิจัยัในมนุุษย์์
จากคณะแพทย์์ศาสตร์์ จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย เลขที่่� 
IRB No. 165/64
ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง
	 ประชากรคืือ พยาบาลวิิชาชีีพท่ี่�ปฏิิบััติิงานอยู่่�ใน
โรงพยาบาลแห่่งหนึ่่�งในจัังหวััดพระนครศรีีอยุุธยา       
กลุ่่�มตััวอย่่างคืือ พยาบาลวิิชาชีีพท่ี่�ปฏิิบััติิงานอยู่่�ที่่�       
โรงพยาบาลแห่ง่หนึ่่�งในจัังหวัดัพระนครศรีีอยุธุยา ซึ่่�งถููก



Vol. 39  No. 2  Apr.-Jun. 2022            	 J Prapokklao Hosp Clin Med Educat Center 181

เลืือกมาจากการสุ่่�มตััวอย่่างด้้วยวิิธีีแบ่ง่ชั้้�นภููมิตามแผนก
การทำำ�งาน โดยกำำ�หนดขนาดของกลุ่่�มตััวอย่่างด้้วยสููตร 
Correlation sample size ของ Stephen B. Hulley6       
ซึ่่�งกำำ�หนดระดัับนััยสำำ�คัญเท่่ากัับร้้อยละ 5 อำ ำ�นาจการ
ทดสอบเท่่ากัับร้้อยละ 80 และค่่าสััมประสิิทธิ์์�สหสััมพัันธ์์
เพีียร์์สัันที่่�  คาดหวัังเท่่ากัับ 0.2 ได้้ขนาดตััวอย่่างเท่่ากัับ
 194 คน และคาดว่า่จะมีี non-response rate 25% เพราะ
ฉะนั้้�นจะต้้องมีีจำำ�นวนพยาบาลวิิชาชีีพเข้้าร่่วมการวิิจััย
เท่่ากัับ 258 คน
	 เกณฑ์ก์ารคัดัเข้า้ คืือ พยาบาลวิชิาชีีพท่ี่�มีีอายุกุาร
ทำำ�งาน 1 ปี ขึ้้�นไปของโรงพยาบาลแห่่งหนึ่่�งในจัังหวััด
พระนครศรีีอยุุธยาในช่่วงเวลาท่ี่�เก็็บข้้อมููลและอยู่่�ในช่่วง
ปีีงบประมาณ พ.ศ. 2564
	 เกณฑ์์การคััดออก คืือ พยาบาลวิิชาชีีพท่ี่�ลาคลอด
หรืือลาศึึกษาระหว่่างช่่วงท่ี่�ทำำ�การศึึกษาและพยาบาล
วิิชาชีีพที่่�มีีโรคทางจิิตเวชหรืือกำำ�ลังได้้รัับการรัักษาโรค
ทางจิิตเวช
	 ซึ่่�งเมื่่�อทำำ�การเก็็บรวบรวมข้้อมููลแล้้วพบว่่าได้้
แบบสอบถามกลัับคืืนมาสมบููรณ์์พอท่ี่�จะนำำ�ไปวิิเคราะห์์
อยู่่� 222 ฉบัับ จาก 258 ฉบัับ ถููกคััดออกตามเกณฑ์์คััด
ออก 5 ราย ได้แ้ก่ ่พยาบาลวิชิาชีีพท่ี่�มีีโรคทางจิติเวชหรืือ
กำำ�ลัังได้้รัับการรัักษาโรคทางจิิตเวช 5 ราย สรุุปมีีจำำ�นวน
พยาบาลวิิชาชีีพที่่�เข้้าเกณฑ์์กลุ่่�มตััวอย่่าง 217 ราย 
เครื่่�องมืือวิิจััย
	 ใช้้แบบสอบถามประเภทผู้้�เข้้าร่่วมวิิจััยเป็็นคน
ตอบเอง (Self-administered questionnaire) ประกอบ
ด้้วย 3 ส่่วน ได้้แก่่ ส่่วนที่่� 1 ข้้อมููลส่่วนบุุคคล ประกอบ
ด้้วย ได้้แก่่ อายุุ เพศ ศาสนา สถานภาพสมรส ระดัับการ
ศึึกษา โรคประจำำ�ตััว การสููบบุุหรี่่� การดื่่�มสุุรา และข้้อมููล
ปััจจััยจากงานได้้แก่่ อายุุการทำำ�งาน ปริิมาณงาน แผนก
ที่่�ทำำ�งาน การทำำ�งานเป็็นกะ การสนัับสนุุนทางสัังคม   
ส่่วนท่ี่� 2 แบบวััดแรงงานทางอารมณ์์ จำ ำ�นวน 9 ข้ ้อ 
ประกอบด้้วย 2 องค์์ประกอบ คืือ การแสร้้งแสดงความ
รู้้�สึกและการปรับัความรู้้�สึกภายใน มีีลักษณะตัวัเลืือกเป็็น

มาตรวััด  5 ระดัับ โดยผู้้�วิิจััยพััฒนาและปรัับปรุุงมาจาก 
Emotional labor scale ของ Brotheridge & Lee เพื่่�อให้้
เหมาะสมกัับกลุ่่�มเป้้าหมาย โดยผ่่านการตรวจสอบความ
ตรงเชิิงเนื้้�อหาจากผู้้�เชี่่�ยวชาญจำำ�นวน 5 ท่่าน และตรวจ
สอบความเท่ี่�ยงด้ว้ยวิธิีีสัมัประสิทิธิ์์�แอลฟาของครอนบาค
เท่า่กัับ 0.85 และ 0.77 ตามลำำ�ดับ ส่ว่นที่่� 3 แบบวัดัความ
เหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานของแมสแลช Maslach    
burnout inventory (MBI) จำ ำ�นวน 22 ข้ ้อ ซึ่่�งแปลเป็็น
ภาษาไทยโดย สิิระยา สััมมาวาจ7 แบ่่งการวััดออกเป็็น 3 
ด้้าน ได้้แก่่ ด้ านความอ่่อนล้้าทางอารมณ์์ (emotional 
exhaustion) 9 ข้ อ ด้ านการลดความเป็็นบุุคคล              
(depersonalization) 5 ข้ ้อ และด้้านการลดความสำำ�เร็็จ
ส่่วนบุุคคล (reduced personal accomplishment) 8 ข้้อ
โดยมีีค่่าความเที่่�ยงเท่่ากัับ 0.92, 0.66 และ 0.65 ต าม
ลำำ�ดัับ แต่่ละข้้อคำำ�ถามเป็็นมาตรวััดประมาณค่่า 7 ระดัับ 
ตั้้�งแต่ไ่ม่เ่คยมีีความรู้้�สึกึเช่น่นั้้�น จนถึงึมีีความรู้้�สึกึเช่น่นั้้�น
ทุุกๆ วััน ซึ่่�งให้้คะแนนเรีียงจาก 0 ไป 6 คะแนน โดยผล
รวมของคะแนนแต่่ละข้้อของความเหนื่่�อยหน่่ายในการ
ทำำ�งานแต่่ละด้้านจะถููกแบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ คืือ มีีความ
เหนื่่�อยหน่่ายอยู่่�ในระดัับต่ำำ�� ปานกลาง และสููง
การวิิเคราะห์์ข้้อมููล
	 วิเิคราะห์ข์้อ้มููลทั่่�วไปโดยใช้ส้ถิติิเิชิงิพรรณนา โดย
ข้้อมููลเชิิงคุุณภาพนำำ�เสนอด้้วยจำำ�นวนและร้้อยละ ส่ วน
ข้อ้มููลเชิิงปริิมาณนำำ�เสนอด้้วยค่่าเฉลี่�ยและส่่วนเบ่ี่�ยงเบน
มาตรฐาน สำ ำ�หรัับระดัับแรงงานทางอารมณ์์ วิ ิเคราะห์์
ความหมายจากการคำำ�นวณค่่าเฉลี่�ยและส่่วนเบ่ี่�ยงเบน
มาตรฐานตามเกณฑ์ก์ารให้ค้ะแนน ด้ว้ยสููตรการหาความ
กว้้างอัันตรภาคชั้้�น ดั ังนี้้� ความกว้้างอัันตรภาคชั้้�น=          
(คะแนนสููงสุุด-คะแนนต่ำำ��สุด)/จำำ�นวนชั้้�น ส่ ่วนความ
เหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานแปลผลตามผลรวมของ
คะแนนในแต่ล่ะด้้านตามเกณฑ์ข์องแมสแลช (ตารางท่ี่� 1) 
วิเิคราะห์ห์าความสัมัพันัธ์์ระหว่า่งแรงงานทางอารมณ์ก์ับั
ความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานด้้วยสถิิติิสหสััมพัันธ์์
เพีียร์์สันั กำำ�หนดค่าระดัับนััยสำำ�คัญัทางสถิิติทิี่่�ระดัับ 0.05

ตารางที่่� 1 เกณฑ์์การแบ่่งระดัับความเหนื่่�อยหน่่ายจากการทำำ�งานในแต่่ละด้้าน

5 
 

เครื่องมือวิจัย 
 ใ ช แ้ บ บ ส อ บ ถ า ม ป ร ะ เ ภ ท ผ ู้เ ข ้า ร ่ว ม ว ิจ ัย เ ป ็น ค น ต อ บ เ อ ง  (Self-administered 
questionnaire)ประกอบด้วย 3 ส่วน ได้แก ่ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย ได้แก ่อายุ เพศ ศาสนา 
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา โรคประจำตัว การสูบบ ุหรี่ การดื่มส ุรา และข้อมูลป ัจจัยจากงานได้แก่ 
อาย ุการทำงาน  ปร ิมาณ งาน  แผนกท ี่ท ำงาน  การทำงาน เป ็นกะ การสน ับสน ุนทางส ังคม  ส ่วนท ี่ 2 
แ บ บ ว ัด แ ร ง ง า น ท า ง อ า ร ม ณ  ์ จ ำ น ว น  9 ข ้อ  ป ร ะ ก อ บ ด ว้ ย  2 อ ง ค ์ป ร ะ ก อ บ  ค ือ 
การแสร ้งแสดงความร ู้ส ึกและการปร ับความร ู้ส ึกภายใน  ม ีล ักษณ ะต ัว เล ือก เป ็นมาตรว ัด  5  ระด ับ 
โ ด ย ผ ู้ว ิจ ัย พ ัฒ น า แ ล ะ ป ร ับ ป ร ุง ม า จ า ก  Emotional labor scale ข อ ง  Brotheridge & Lee 
เพื่อให้เหมาะสมกับกลุ่มเป้าหมาย โดยผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาจากผูเ้ชี่ยวชาญจำนวน 5 ท่าน 
และตรวจสอบความเที่ยงด้วยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ 0.85 และ 0.77 ตามลำดับ ส่วนที่ 3 
แบบวัดความเหนื่อยหน่ายในการทำงานของแมสแลช Maslach burnout inventory (MBI) จำนวน 22 ข้อ 
ซึ่งแปลเป็นภาษาไทยโดย สิระยา สัมมาวาจ7 แบ่งการวัดออกเป็น 3 ด้าน ได้แก่ ด้านความอ่อนล้าทางอารมณ ์
(emotional exhaustion) 9 ข ้อ  ด ้า น ก า ร ล ด ค ว า ม เ ป ็น บ ุค ค ล  (depersonalization) 5 ข ้อ 
และด้านการลดความสำเร็จส่วนบุคคล (reduced personal accomplishment) 8 ข้อ โดยมีค่าความเที่ยงเท่ากับ 
0 .9 2 , 0 .6 6  แ ล ะ  0 .6 5  ต า ม ล ำ ด ับ  แ ต ่ล ะ ข ้อ ค ำ ถ า ม เป ็น ม า ต ร ว ัด ป ร ะ ม าณ ค ่า  7 ร ะ ด ับ 
ต ั้งแต่ไม ่เคยมีความรู้ส ึกเช ่นนั้น จนถึงม ีความรู้ส ึกเช ่นนั้นท ุกๆ วัน ซ ึ่งให ้คะแนนเรียงจาก 0 ไป 6 คะแนน 
โดยผลรวมของคะแนนแต่ละข้อของความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแต่ละด้านจะถูกแบ่งออกเป็น 3 ระดับ คือ 
มีความเหนื่อยหน่ายอยู่ในระดับต่ำ ปานกลาง และสูง 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา โดยข้อมูลเชิงคุณภาพนำเสนอด้วยจำนวนและร้อยละ 
ส่วนข้อมูลเชิงปริมาณนำเสนอด้วยค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สำหรับระดับแรงงานทางอารมณ์ 
ว ิเคราะหค์วามหมายจากการคำนวณค ่าเฉล ี่ยและส ่วน เบ ี่ยงเบนมาตรฐานตามเกณฑ ์การให ้คะแนน 
ด้วยสูตรการหาความกว้างอันตรภาคชัน้ ดังนี้ ความกว้างอันตรภาคชั้น=(คะแนนสูงสุด-คะแนนต่ำสุด)/จำนวนชั้น 
ส่วนความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแปลผลตามผลรวมของคะแนนในแต่ละด้านตามเกณฑ์ของแมสแลช (ตารางที่ 
1) 
วิเคราะห์หาความสมัพันธ์ระหว่างแรงงานทางอารมณ์กับความเหนื่อยหน่ายในการทำงานด้วยสถิติสหสัมพันธ์เพียร์
สัน กำหนดค่าระดับนัยสำคัญทางสถติิที่ระดับ 0.05 
ตารางที่ 1 เกณฑ์การแบ่งระดับความเหนื่อยหน่ายจากการทำงานในแต่ละด้าน 

 ระดับความเหนื่อยหน่ายในการทำงาน 

ต่ำ ปานกลาง สูง 

ความอ่อนล้าทางอารมณ์ 0-18 19-26 27-54 
การลดค่าความเป็นบุคคลในผู้อืน่ 0-5 6-9 10-30 
การลดความสำเร็จส่วนบุคคล 40-48 34-39 0-33 

ผลการศึกษา 
 ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง ส ่ว น ใ ห ญ ่เ ป ็น เพ ศ ห ญ ิง จ ำ น ว น  208 ค น  (ร ้อ ย ล ะ  95.9) ม ีอ า ย ุเ ฉ ล ี่ย  38±11.5 ป ี 
กลุ่มตัวอย่างมากที่สุดมีสถานภาพโสด รองลงมา คือ สถานภาพสมรส จำนวน 115 และ 91 คน (ร้อยละ 53 และ 41.9 ตามลำดับ) 
น ับ ถ ือ ศ า ส น า พ ุท ธ  196 ค น  (ร ้อ ย ล ะ  90.3) ร ะ ย ะ เ ว ล า ท ี่ป ร ะ ก อ บ อ า ช ีพ พ ย า บ า ล เฉ ล ี่ย  15.8±11.6 ป ี 
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ผลการศึึกษา
	 กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิงจำำ�นวน 208 
คน (ร้้อยละ 95.9) มีีอายุุเฉลี่่�ย 38±11.5 ปีี กลุ่่�มตััวอย่่าง
มากท่ี่�สุุดมีีสถานภาพโสด รองลงมา คืือ สถานภาพสมรส
จำำ�นวน 115 และ 91 คน (ร้้อยละ 53 และ 41.9 ตามลำำ�ดับ) 
นัับถืือศาสนาพุุทธ 196 คน (ร้้อยละ 90.3) ระยะเวลาที่่�
ประกอบอาชีีพพยาบาลเฉลี่�ย 15.8±11.6 ปี การศึกึษาอยู่่�
ในระดัับปริิญญาตรีีจำำ�นวน 203 คน (ร้้อยละ 93.5) ไม่่มีี
โรคประจำำ�ตััว 156 คน (ร้้อยละ 71.8) ส่่วนใหญ่่ไม่่เคยสููบ
บุุหรี่่� 213 คน (ร้้อยละ 98.1) และไม่่เคยดื่่�มสุุรา 160 คน 
(ร้้อยละ 73.7)
	 กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่ทำำ�งานในแผนกผู้้�ป่วยใน
จำำ�นวน 163 คน (ร้้อยละ 75.1) รองลงมา คืือ แผนกผู้้�ป่ว่ย
นอก 24 คน (ร้้อยละ 11) แผนกห้้องผ่่าตััด  16 คน               
(ร้้อยละ 7.3) และแผนกห้้องฉุุกเฉิิน 14 คน (ร้้อยละ 6.4) 

มีีภาระงานท่ี่�รัับผิิดชอบในเวลาราชการท่ี่�โรงพยาบาล
เฉลี่่�ย 20.9±5 กะทำำ�งานต่่อเดืือน มีี ภาระงานนอกเวลา
ราชการเฉลี่�ย 10.3±8.1 กะทำำ�งานต่่อเดืือน ส่ว่นใหญ่รู่้้�สึก
ว่่าปริิมาณงานท่ี่�โรงพยาบาลอยู่่�ในระดัับที่่�มากเกิินไป 
จำำ�นวน 133 คน (ร้้อยละ 61.2) ได้้รัับการสนัับสนุุนจาก
หััวหน้้าเพีียงพอ 172 คน (ร้้อยละ 79.3) ได้้รัับการ
สนัับสนุุนจากเพื่่�อนร่่วมงานเพีียงพอ 190 คน (ร้้อยละ 
87.6) ได้้รัับการสนัับสนุุนจากองค์์กรเพีียงพอ 139 คน     
(ร้้อยละ 64.1)
ระดัับแรงงานทางอารมณ์์
	 กลุ่่�มตััวอย่่างมีีระดัับการแสร้้งแสดงความรู้้�สึก
เฉลี่�ย 2.4±0.9 คะแนน ซึ่่�งอยู่่�ในระดัับต่ำำ�� ในขณะที่่�มีีระดัับ
การปรัับความรู้้�สึึกภายในเฉลี่่�ยอยู่่�ที่่� 2.8±1.0 คะแนน ซึ่่�ง
จััดอยู่่�ในระดัับปานกลาง (ตารางที่่� 2)

ความชุุกและระดัับความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งาน	
	 กลุ่่�มตััวอย่่างมีีระดัับความอ่่อนล้้าทางอารมณ์์
เฉลี่่�ย 22.3±12.5 คะแนน ซึ่่�งอยู่่�ในระดัับปานกลาง ระดัับ
การลดความเป็็นบุุคคลเฉลี่่�ย 4.0±4.3 คะแนน ซึ่่�งจััดอยู่่�
ในระดัับต่ำำ��  และระดัับการลดความสำำ�เร็็จส่วนบุุคคล      

เฉลี่่�ย 36.0±9.1 คะแนน ซึ่่�งจััดอยู่่�ในระดัับปานกลาง มีี     
ผู้้�ท่ี่�เข้้ากัับความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานตามเกณฑ์์
ของ Maslach คืื อ ผู้้�มีีคะแนนสููงด้้านใดด้านหนึ่่�งตั้้�งแต่่    
2 ด้้านขึ้้�นไป จำำ�นวน 44 คน (ร้้อยละ 20.3) (ตารางที่่� 3)

ความสััมพัันธ์์ของแรงงานทางอารมณ์์กัับความ
เหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งาน
	 วิเิคราะห์์ความสััมพันัธ์ข์องแรงงานทางอารมณ์์กับั
ความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานแต่่ละด้้านด้้วยสถิิติิสห
สัมัพันัธ์์เพีียร์์สันั (Pearson’s correlation) พบว่่าการแสร้้ง
แสดงความรู้้�สึึกมีีความสััมพัันธ์์เชิิงบวกกัับความอ่่อนล้้า
ทางอารมณ์์และการลดความเป็็นบุุคคลในระดัับต่ำำ��อย่่าง
มีีนัยัสำำ�คัญัทางสถิิติ ิ(r=0.35, p<0.001; r=0.34, p<0.001 
ตามลำำ�ดับั) นอกจากนี้้�ยังัพบว่า่ การแสร้ง้แสดงความรู้้�สึกึ

มีีความสััมพัันธ์์เชิิงลบกัับความสำำ�เร็็จส่วนบุุคคลอยู่่�ใน
ระดัับต่ำำ��อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (r=-0.26, p<0.001) 
	 การปรัับความรู้้�สึึกภายในมีีความสััมพัันธ์์เชิิงลบ
กัับความอ่่อนล้้าทางอารมณ์์ในระดัับสููงอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ
ทางสถิิติิ (r=-0.62, p<0.001) และมีีความสััมพัันธ์์เชิิงลบ
กัับการลดความเป็็นบุุคคลในระดัับต่ำำ��อย่่างมีีนััยสำำ�คััญ
ทางสถิิติิ (r=0.24, p<0.001) อย่่างไรก็็ตามไม่่พบความ
สััมพัันธ์์กัับความสำำ�เร็็จส่่วนบุุคคล (r=-0.01, p=0.85)       
(ตารางที่่� 4) 

ตารางที่่� 2 คะแนนเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐานของระดัับแรงงานทางอารมณ์์ (n=217)
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การศึกษาอยู่ในระดับปรญิญาตรีจำนวน 203 คน (ร้อยละ 93.5) ไม่มีโรคประจำตัว 156 คน (ร้อยละ 71.8) ส่วนใหญ่ไม่เคยสูบบุหรี่ 
213 คน (ร้อยละ 98.1) และไม่เคยดื่มสุรา 160 คน (ร้อยละ 73.7) 
 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ทำงานในแผนกผู้ป่วยในจำนวน 163 คน (ร้อยละ 75.1) รองลงมา คือ แผนกผู้ป่วยนอก 24 คน 
(ร ้อ ย ล ะ  11) แ ผ น ก ห ้อ ง ผ ่า ต ัด  16 ค น  (ร ้อ ย ล ะ  7.3) แ ล ะ แ ผ น ก ห ้อ ง ฉ ุก เ ฉ ิน  14 ค น  (ร ้อ ย ล ะ  6.4) 
มีภาระงานที่รับผิดชอบในเวลาราชการที่โรงพยาบาลเฉลี่ย 20.9±5 กะทำงานต่อเดือน มีภาระงานนอกเวลาราชการเฉลี่ย 10.3±8.1 
กะทำงานต ่อเด ือน ส ่วนใหญ ่ร ู้ส ึกว ่าปร ิมาณงานท ี่โรงพยาบาลอย ู่ในระด ับท ี่มากเก ินไป จำนวน 133 คน (ร ้อยละ 61.2) 
ได้รับการสนับสนุนจากหัวหน้าเพียงพอ 172 คน (ร้อยละ 79.3) ได้รับการสนับสนุนจากเพื่อนร่วมงานเพียงพอ 190 คน (ร้อยละ 87.6) 
ได้รับการสนับสนุนจากองคก์รเพียงพอ 139 คน (ร้อยละ 64.1) 
ระดับแรงงานทางอารมณ์ 
 ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง ม ีร ะ ด ับ ก า ร แ ส ร ้ง แ ส ด ง ค ว า ม ร ู้ส ึก เ ฉ ล ี่ย  2.4±0.9 ค ะ แ น น  ซ ึ่ง อ ย ู่ใ น ร ะ ด ับ ต ่ำ 
ในขณะทีม่ีระดับการปรับความรู้สึกภายในเฉลี่ยอยู่ที่ 2.8±1.0 คะแนน ซึ่งจัดอยู่ในระดับปานกลาง (ตารางที่ 2) 
ตารางที่ 2 คะแนนเฉลี่ยและส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานของระดับแรงงานทางอารมณ์ (n=217) 

แรงงานทางอารมณ์ mean±SD แปลผล 

การแสร้งแสดงความรู้สึก 2.4±0.9 ต่ำ 
การปรับความรู้สึกภายใน 2.8±1.0 ปานกลาง 

ความชุกและระดับความเหนื่อยหน่ายในการทำงาน 
 ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง ม ีร ะ ด ับ ค ว าม อ ่อ น ล ้า ท า ง อ า รม ณ ์เฉ ล ี่ย  22.3±12.5 ค ะ แ น น  ซ ึ่ง อ ย ู่ใน ร ะ ด ับ ป าน ก ล า ง 
ระดับการลดความเป็นบุคคลเฉลี่ย 4.0±4.3 คะแนน ซึ่งจัดอยู่ในระดับต่ำ และระดับการลดความสำเร็จส่วนบุคคลเฉลี่ย 36.0±9.1 
ค ะแนน  ซ ึ่งจ ัด อย ู่ใน ระด ับป านกลาง ม ผี ู้ท ี่เข ้าก ับ ความ เหน ื่อ ยหน ่าย ในการท ำงานตาม เกณฑ ์ของ Maslach ค ือ 
ผู้มีคะแนนสูงด้านใดด้านหนึ่งตั้งแต่ 2 ด้านขึ้นไป จำนวน 44 คน (ร้อยละ 20.3) (ตารางที่ 3) 
 
ตารางที่ 3 คะแนนเฉลี่ยและส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานของความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแต่ละด้าน (n=217) 

ความเหนื่อยหน่ายในการทำงาน mean±SD แปลผล 

ความอ่อนล้าทางอารมณ์ 22.3±12.5 ปานกลาง 
การลดความเปน็บุคคล 4.0±4.3 ต่ำ 
การลดความสำเร็จส่วนบุคคล 36.0±9.1 ปานกลาง 

ความสัมพันธ์ของแรงงานทางอารมณ์กับความเหนือ่ยหน่ายในการทำงาน 
 วิเคราะห์ความสัมพันธ์ของแรงงานทางอารมณ์กับความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแต่ละด้านด้วยสถิตสิหสัมพันธ์เพียร์สัน 
(Pearson’s correlation) 
พบว่าการแสร้งแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์และการลดความเป็นบุคคลในระดับต่ำอย่างมีนัยสำ
ค ัญ ท า ง ส ถ ิต  ิ (r=0.35, p<0.001; r=0.34, p<0.001 ต า ม ล ำ ด ับ ) น อ ก จ า ก น ี้ย ัง พ บ ว ่า 
การแสร้งแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงลบกับความสำเร็จส่วนบุคคลอยู่ในระดับต่ำอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (r=-0.26, p<0.001)  
 การปรับความรู้สึกภายในมีความสัมพันธ์เชิงลบกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ในระดับสูงอย่างมีนัยสำคัญทางสถิต ิ(r=-0.62, 
p<0.001) และม ีความส ัมพ ันธ ์เช ิงลบก ับการลดความเป ็นบ ุคคลในระด ับต ่ำอย ่างม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต  ิ(r=0.24, p<0.001) 
อย่างไรก็ตามไม่พบความสัมพันธ์กับความสำเร็จส่วนบุคคล (r=-0.01, p=0.85) (ตารางท่ี 4)  
ตารางที่ 4 ความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนเฉลี่ยของแรงงานทางอารมณ์กับคะแนนเฉลี่ยของความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแต่ละด้าน 
(n=217) 

ตัวแปร mean±SD 1 2 3 4 5 

1.การแสร้งแสดงความรู้สึก 2.4±0.9      
2.การปรับความรู้สึกภายใน 2.8±1.0 0.02     
3.ความอ่อนล้าทางอารมณ์ 22.3±12.5 0.35 -0.62    
4.การลดความเปน็บุคคล 4.0±4.3 0.34 -0.24 0.56   
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การศึกษาอยู่ในระดับปรญิญาตรีจำนวน 203 คน (ร้อยละ 93.5) ไม่มีโรคประจำตัว 156 คน (ร้อยละ 71.8) ส่วนใหญ่ไม่เคยสูบบุหรี่ 
213 คน (ร้อยละ 98.1) และไม่เคยดื่มสุรา 160 คน (ร้อยละ 73.7) 
 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ทำงานในแผนกผู้ป่วยในจำนวน 163 คน (ร้อยละ 75.1) รองลงมา คือ แผนกผู้ป่วยนอก 24 คน 
(ร ้อ ย ล ะ  11) แ ผ น ก ห ้อ ง ผ ่า ต ัด  16 ค น  (ร ้อ ย ล ะ  7.3) แ ล ะ แ ผ น ก ห ้อ ง ฉ ุก เ ฉ ิน  14 ค น  (ร ้อ ย ล ะ  6.4) 
มีภาระงานที่รับผิดชอบในเวลาราชการที่โรงพยาบาลเฉลี่ย 20.9±5 กะทำงานต่อเดือน มีภาระงานนอกเวลาราชการเฉลี่ย 10.3±8.1 
กะทำงานต ่อเด ือน ส ่วนใหญ ่ร ู้ส ึกว ่าปร ิมาณงานท ี่โรงพยาบาลอย ู่ในระด ับท ี่มากเก ินไป จำนวน 133 คน (ร ้อยละ 61.2) 
ได้รับการสนับสนุนจากหัวหน้าเพียงพอ 172 คน (ร้อยละ 79.3) ได้รับการสนับสนุนจากเพื่อนร่วมงานเพียงพอ 190 คน (ร้อยละ 87.6) 
ได้รับการสนับสนุนจากองคก์รเพียงพอ 139 คน (ร้อยละ 64.1) 
ระดับแรงงานทางอารมณ์ 
 ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง ม ีร ะ ด ับ ก า ร แ ส ร ้ง แ ส ด ง ค ว า ม ร ู้ส ึก เ ฉ ล ี่ย  2.4±0.9 ค ะ แ น น  ซ ึ่ง อ ย ู่ใ น ร ะ ด ับ ต ่ำ 
ในขณะทีม่ีระดับการปรับความรู้สึกภายในเฉลี่ยอยู่ที่ 2.8±1.0 คะแนน ซึ่งจัดอยู่ในระดับปานกลาง (ตารางที่ 2) 
ตารางที่ 2 คะแนนเฉลี่ยและส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานของระดับแรงงานทางอารมณ์ (n=217) 

แรงงานทางอารมณ์ mean±SD แปลผล 

การแสร้งแสดงความรู้สึก 2.4±0.9 ต่ำ 
การปรับความรู้สึกภายใน 2.8±1.0 ปานกลาง 

ความชุกและระดับความเหนื่อยหน่ายในการทำงาน 
 ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง ม ีร ะ ด ับ ค ว าม อ ่อ น ล ้า ท า ง อ า รม ณ ์เฉ ล ี่ย  22.3±12.5 ค ะ แ น น  ซ ึ่ง อ ย ู่ใน ร ะ ด ับ ป าน ก ล า ง 
ระดับการลดความเป็นบุคคลเฉลี่ย 4.0±4.3 คะแนน ซึ่งจัดอยู่ในระดับต่ำ และระดับการลดความสำเร็จส่วนบุคคลเฉลี่ย 36.0±9.1 
ค ะแนน  ซ ึ่งจ ัด อย ู่ใน ระด ับป านกลาง ม ผี ู้ท ี่เข ้าก ับ ความ เหน ื่อ ยหน ่าย ในการท ำงานตาม เกณฑ ์ของ Maslach ค ือ 
ผู้มีคะแนนสูงด้านใดด้านหนึ่งตั้งแต่ 2 ด้านขึ้นไป จำนวน 44 คน (ร้อยละ 20.3) (ตารางที่ 3) 
 
ตารางที่ 3 คะแนนเฉลี่ยและส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานของความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแต่ละด้าน (n=217) 

ความเหนื่อยหน่ายในการทำงาน mean±SD แปลผล 

ความอ่อนล้าทางอารมณ์ 22.3±12.5 ปานกลาง 
การลดความเปน็บุคคล 4.0±4.3 ต่ำ 
การลดความสำเร็จส่วนบุคคล 36.0±9.1 ปานกลาง 

ความสัมพันธ์ของแรงงานทางอารมณ์กับความเหนือ่ยหน่ายในการทำงาน 
 วิเคราะห์ความสัมพันธ์ของแรงงานทางอารมณ์กับความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแต่ละด้านด้วยสถิตสิหสัมพันธ์เพียร์สัน 
(Pearson’s correlation) 
พบว่าการแสร้งแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์และการลดความเป็นบุคคลในระดับต่ำอย่างมีนัยสำ
ค ัญ ท า ง ส ถ ิต  ิ (r=0.35, p<0.001; r=0.34, p<0.001 ต า ม ล ำ ด ับ ) น อ ก จ า ก น ี้ย ัง พ บ ว ่า 
การแสร้งแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงลบกับความสำเร็จส่วนบุคคลอยู่ในระดับต่ำอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (r=-0.26, p<0.001)  
 การปรับความรู้สึกภายในมีความสัมพันธ์เชิงลบกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ในระดับสูงอย่างมีนัยสำคัญทางสถิต ิ(r=-0.62, 
p<0.001) และม ีความส ัมพ ันธ ์เช ิงลบก ับการลดความเป ็นบ ุคคลในระด ับต ่ำอย ่างม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต  ิ(r=0.24, p<0.001) 
อย่างไรก็ตามไม่พบความสัมพันธ์กับความสำเร็จส่วนบุคคล (r=-0.01, p=0.85) (ตารางท่ี 4)  
ตารางที่ 4 ความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนเฉลี่ยของแรงงานทางอารมณ์กับคะแนนเฉลี่ยของความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแต่ละด้าน 
(n=217) 

ตัวแปร mean±SD 1 2 3 4 5 

1.การแสร้งแสดงความรู้สึก 2.4±0.9      
2.การปรับความรู้สึกภายใน 2.8±1.0 0.02     
3.ความอ่อนล้าทางอารมณ์ 22.3±12.5 0.35 -0.62    
4.การลดความเปน็บุคคล 4.0±4.3 0.34 -0.24 0.56   

ตารางที่่� 3 คะแนนเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐานของความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานแต่่ละด้้าน (n=217)



Vol. 39  No. 2  Apr.-Jun. 2022            	 J Prapokklao Hosp Clin Med Educat Center 183

อภิิปรายผล
	 ผลการศึึกษาพบว่่าพยาบาลวิิชาชีีพมีีแรงงานทาง

อารมณ์ ์ในด้า้นการปรับัความรู้้�สึกึภายในสููงกว่า่การแสร้ง้

แสดงความรู้้�สึกึเล็ก็น้อ้ย แสดงให้้เห็น็ว่า่พยาบาลวิิชาชีีพ

มีีการใช้แ้รงงานทางอารมณ์ข์ณะปฏิิบัตัิงิาน ทั้้�งโดยตั้้�งใจ

และไม่ต่ั้้�งใจ ซึ่่�งสอดคล้อ้งกับัแนวคิดิของ Hochschild ได้้

ให้้ความหมายของแรงงานทางอารมณ์์ไว้้ว่่าสภาวะของ

อารมณ์์ที่่�พนัักงานบริิการจะต้้องควบคุุมและแสดงออกมา

ทางสีีหน้้าท่่าทางเพื่่�อให้้เหมาะสมกัับสถานการณ์์ 

บทบาทหน้้าที่่�และความรัับผิิดชอบของพนัักงานท่ี่�มีีต่่อ

องค์์กรนั้้�น2 โดยวิิชาชีีพพยาบาลก็็เป็็นอาชีีพที่่�มีีแนวโน้้ม

ในการใช้้แรงงานทางอารมณ์์สููงเพราะต้้องทำำ�ตาม

มาตรฐาน จ รรยาบรรณท่ี่�องค์์กรวิิชาชีีพกำำ�หนดไว้้ เมื่่�อ

เปรีียบเทีียบกัับระดัับแรงงานทางอารมณ์์ในกลุ่่�ม

ประชากรอื่่�นแล้้วพบว่่า ระดัับแรงงานทางอารมณ์์ใน

พยาบาลวิิชาชีีพมีีค่่าเฉลี่่�ยต่ำำ��กว่่าประชากรทำำ�งานกลุ่่�ม

อื่่�นๆ ได้้แก่่ การศึึกษาในพนัักงานบริิการลููกค้้าของ

ธนาคารแห่ง่หนึ่่�ง พบว่า่มีีระดับัแรงงานทางอารมณ์เ์ฉลี่่�ย

ได้แ้ก่่ การแสร้้งแสดงความรู้้�สึกึ 3.1 คะแนน และการปรัับ

ความรู้้�สึกึภายใน 3.2 คะแนน8 และการศึึกษาในพนักังาน

บริิการส่่วนหน้้าพบว่่ามีีระดัับแรงงานทางอารมณ์์เฉลี่่�ย 

ได้แ้ก่่ การแสร้้งแสดงความรู้้�สึกึ 3.8 คะแนน และการปรัับ

ความรู้้�สึึกภายใน 2.9 คะแนน อย่่างไรก็็ตามต้้อง

ระมัดัระวังัในการแปลผลเนื่่�องจากมาตรวัดัของแต่่ละการ

ศึึกษามีีความแตกต่่างกััน9

	 ความชุกุของความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานของ

พยาบาลวิิชาชีีพที่่�พบในการศึึกษานี้้�เท่่ากัับร้้อยละ 20.3 

ซึ่่�งมีีระดับัสููงเมื่่�อเปรีียบเทีียบกับัการศึกึษาอภิมิานพบว่า่

ความชุกุทั่่�วโลกของความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานของ

พยาบาลเท่่ากัับร้้อยละ 11.2 หรืือความชุุกของพยาบาล

ในภููมิิภาคเอเชีียตะวัันออกเฉีียงใต้้เท่่ากัับร้้อยละ 13.710 

ซึ่่�งอาจอธิิบายได้้จากกลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่ในการวิิจััยนี้้�

อยู่่�ในแผนกผู้้�ป่วยใน ซึ่่�งมีีปริิมาณงานท่ี่�หนัักกว่่าแผนก

อื่่�น อย่่างไรก็็ตามความชุุกท่ี่�แตกต่่างกันัอาจมาจากเกณฑ์์

ในการวิินิิจฉััยท่ี่�หลากหลาย สำ ำ�หรัับการศึึกษาในอดีีตท่ี่�

ผ่า่นมาของประเทศไทยรายงานความชุกุโดยใช้เ้กณฑ์์ว่า่

เมื่่�อด้า้นใดด้า้นหนึ่่�งของความเหนื่่�อยหน่า่ยในการทำำ�งาน

สููงอย่่างน้้อย 1 ด้ ้านขึ้้�นไปนัับว่่ามีีความเหนื่่�อยหน่่ายใน

การทำำ�งาน ไม่่ได้้ใช้้เกณฑ์์วิินิิจฉััยความเหนื่่�อยหน่่ายใน

การทำำ�งานเหมืือนกัับการศึึกษาครั้้�งนี้้� ซึ่่�งใช้้เกณฑ์์เมื่่�อ

ระดัับของความอ่่อนล้้าทางอารมณ์์ ความสำำ�เร็็จส่วน

บุคุคล หรืือการลดความสำำ�เร็จ็ส่ว่นบุุคคลสููงตั้้�งแต่ ่2 ด้าน

ขึ้้�นไป การใช้้เกณฑ์์ของการศึึกษาในอดีีตอาจทำำ�ให้ค้วาม

ชุุกสููงเกิินความเป็็นจริง อีี กทั้้�งด้้านความอ่่อนล้้าทาง

อารมณ์์ ซึ่่�งเป็็นมิิติิหนึ่่�งของความเหนื่่�อยหน่่ายในการ

ทำำ�งานมีีความสัมัพันัธ์ก์ับัความเครีียดสููง11 อาจทำำ�ให้ก้าร

แปลผลมีีความกำำ�กวม เมื่่�อพิิจารณารายด้้านของความ

เหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งาน ผ ลการศึึกษาพบว่่ากลุ่่�ม

ตััวอย่่างมีีค่่าเฉลี่่�ยของระดัับความอ่่อนล้้าทางอารมณ์์อยู่่�

ในระดัับปานกลาง ระดับัการลดความเป็็นบุคุคลระดัับต่ำำ��

และระดัับการลดความสำำ�เร็็จส่่วนบุุคคลอยู่่�ในระดัับปาน

กลาง สอดคล้้องกัับการศึึกษาท่ี่�ศึึกษาในพยาบาล

วิิชาชีีพ12

	 การแสร้้งแสดงความรู้้�สึกมีีความสััมพัันธ์์เชิิงบวก

กัับความอ่่อนล้้าทางอารมณ์์และการลดความเป็็นบุุคคล 

และมีีความสััมพัันธ์์เชิิงลบต่่อความสำำ�เร็็จส่่วนบุุคคล ใน

ขณะที่่�การปรัับความรู้้�สึกึภายในมีีความสััมพันัธ์เ์ชิงิลบต่่อ

ความอ่่อนล้้าทางอารมณ์์และการลดความเป็็นบุุคคล3 

เนื่่�องจากการแสร้้งแสดงความรู้้�สึกก่่อให้้เกิิดกลไกความ

ไม่่สอดคล้้องทางอารมณ์์ (emotive dissonance) โดย

กลไกนี้้�จะทำำ�ให้้บุุคคลเกิิดความพร่่องในการควบคุุม

ตนเองในด้้านความรู้้�สึึกซึ่่�งเป็็นทรััพยากรที่่�มีีอยู่่�อย่่าง

ตารางที่่� 4 	ความสััมพัันธ์์ระหว่่างคะแนนเฉลี่่�ยของแรงงานทางอารมณ์์กัับคะแนนเฉลี่่�ยของความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานแต่่ละด้้าน	
	 (n=217)

6 
 

การศึกษาอยู่ในระดับปรญิญาตรีจำนวน 203 คน (ร้อยละ 93.5) ไม่มีโรคประจำตัว 156 คน (ร้อยละ 71.8) ส่วนใหญ่ไม่เคยสูบบุหรี่ 
213 คน (ร้อยละ 98.1) และไม่เคยดื่มสุรา 160 คน (ร้อยละ 73.7) 
 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ทำงานในแผนกผู้ป่วยในจำนวน 163 คน (ร้อยละ 75.1) รองลงมา คือ แผนกผู้ป่วยนอก 24 คน 
(ร ้อ ย ล ะ  11) แ ผ น ก ห ้อ ง ผ ่า ต ัด  16 ค น  (ร ้อ ย ล ะ  7.3) แ ล ะ แ ผ น ก ห ้อ ง ฉ ุก เ ฉ ิน  14 ค น  (ร ้อ ย ล ะ  6.4) 
มีภาระงานที่รับผิดชอบในเวลาราชการที่โรงพยาบาลเฉลี่ย 20.9±5 กะทำงานต่อเดือน มีภาระงานนอกเวลาราชการเฉลี่ย 10.3±8.1 
กะทำงานต ่อเด ือน ส ่วนใหญ ่ร ู้ส ึกว ่าปร ิมาณงานท ี่โรงพยาบาลอย ู่ในระด ับท ี่มากเก ินไป จำนวน 133 คน (ร ้อยละ 61.2) 
ได้รับการสนับสนุนจากหัวหน้าเพียงพอ 172 คน (ร้อยละ 79.3) ได้รับการสนับสนุนจากเพื่อนร่วมงานเพียงพอ 190 คน (ร้อยละ 87.6) 
ได้รับการสนับสนุนจากองคก์รเพียงพอ 139 คน (ร้อยละ 64.1) 
ระดับแรงงานทางอารมณ์ 
 ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง ม ีร ะ ด ับ ก า ร แ ส ร ้ง แ ส ด ง ค ว า ม ร ู้ส ึก เ ฉ ล ี่ย  2.4±0.9 ค ะ แ น น  ซ ึ่ง อ ย ู่ใ น ร ะ ด ับ ต ่ำ 
ในขณะทีม่ีระดับการปรับความรู้สึกภายในเฉลี่ยอยู่ที่ 2.8±1.0 คะแนน ซึ่งจัดอยู่ในระดับปานกลาง (ตารางที่ 2) 
ตารางที่ 2 คะแนนเฉลี่ยและส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานของระดับแรงงานทางอารมณ์ (n=217) 

แรงงานทางอารมณ์ mean±SD แปลผล 

การแสร้งแสดงความรู้สึก 2.4±0.9 ต่ำ 
การปรับความรู้สึกภายใน 2.8±1.0 ปานกลาง 

ความชุกและระดับความเหนื่อยหน่ายในการทำงาน 
 ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง ม ีร ะ ด ับ ค ว าม อ ่อ น ล ้า ท า ง อ า รม ณ ์เฉ ล ี่ย  22.3±12.5 ค ะ แ น น  ซ ึ่ง อ ย ู่ใน ร ะ ด ับ ป าน ก ล า ง 
ระดับการลดความเป็นบุคคลเฉลี่ย 4.0±4.3 คะแนน ซึ่งจัดอยู่ในระดับต่ำ และระดับการลดความสำเร็จส่วนบุคคลเฉลี่ย 36.0±9.1 
ค ะแนน  ซ ึ่งจ ัด อย ู่ใน ระด ับป านกลาง ม ผี ู้ท ี่เข ้าก ับ ความ เหน ื่อ ยหน ่าย ในการท ำงานตาม เกณฑ ์ของ Maslach ค ือ 
ผู้มีคะแนนสูงด้านใดด้านหนึ่งตั้งแต่ 2 ด้านขึ้นไป จำนวน 44 คน (ร้อยละ 20.3) (ตารางที่ 3) 
 
ตารางที่ 3 คะแนนเฉลี่ยและส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานของความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแต่ละด้าน (n=217) 

ความเหนื่อยหน่ายในการทำงาน mean±SD แปลผล 

ความอ่อนล้าทางอารมณ์ 22.3±12.5 ปานกลาง 
การลดความเปน็บุคคล 4.0±4.3 ต่ำ 
การลดความสำเร็จส่วนบุคคล 36.0±9.1 ปานกลาง 

ความสัมพันธ์ของแรงงานทางอารมณ์กับความเหนือ่ยหน่ายในการทำงาน 
 วิเคราะห์ความสัมพันธ์ของแรงงานทางอารมณ์กับความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแต่ละด้านด้วยสถิตสิหสัมพันธ์เพียร์สัน 
(Pearson’s correlation) 
พบว่าการแสร้งแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์และการลดความเป็นบุคคลในระดับต่ำอย่างมีนัยสำ
ค ัญ ท า ง ส ถ ิต  ิ (r=0.35, p<0.001; r=0.34, p<0.001 ต า ม ล ำ ด ับ ) น อ ก จ า ก น ี้ย ัง พ บ ว ่า 
การแสร้งแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงลบกับความสำเร็จส่วนบุคคลอยู่ในระดับต่ำอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (r=-0.26, p<0.001)  
 การปรับความรู้สึกภายในมีความสัมพันธ์เชิงลบกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ในระดับสูงอย่างมีนัยสำคัญทางสถิต ิ(r=-0.62, 
p<0.001) และม ีความส ัมพ ันธ ์เช ิงลบก ับการลดความเป ็นบ ุคคลในระด ับต ่ำอย ่างม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต  ิ(r=0.24, p<0.001) 
อย่างไรก็ตามไม่พบความสัมพันธ์กับความสำเร็จส่วนบุคคล (r=-0.01, p=0.85) (ตารางท่ี 4)  
ตารางที่ 4 ความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนเฉลี่ยของแรงงานทางอารมณ์กับคะแนนเฉลี่ยของความเหนื่อยหน่ายในการทำงานแต่ละด้าน 
(n=217) 

ตัวแปร mean±SD 1 2 3 4 5 

1.การแสร้งแสดงความรู้สึก 2.4±0.9      
2.การปรับความรู้สึกภายใน 2.8±1.0 0.02     
3.ความอ่อนล้าทางอารมณ์ 22.3±12.5 0.35 -0.62    
4.การลดความเปน็บุคคล 4.0±4.3 0.34 -0.24 0.56   
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5.ความสำเร็จส่วนบุคคล 36.0±9.1 -0.26 -0.01 -0.15 -0.28  

อภิปรายผล 
 ผ ล ก า ร ศ ึก ษ า พ บ ว ่า พ ย า บ า ล ว ิช า ช ีพ ม ีแ ร ง ง า น ท า ง อ า ร ม ณ  ์
ใ น ด ้า น ก า ร ป ร ับ ค ว า ม ร ู้ส ึก ภ า ย ใ น ส ูง ก ว ่า ก า ร แ ส ร ้ง แ ส ด ง ค ว า ม ร ู้ส ึก เ ล ็ก น ้อ ย 
แสดงให ้เห ็นว ่าพยาบาลว ิชาช ีพม ีการใช ้แรงงานทางอารมณ ์ขณะปฏ ิบ ัต ิงาน ท ั้งโดยต ั้งใจและไม ่ต ั้งใจ 
ซ ึ่ง ส อ ด ค ล ้อ ง ก ับ แ น ว ค ิด ข อ ง  Hochschild 
ได้ให้ความหมายของแรงงานทางอารมณ์ไว้ว่าสภาวะของอารมณ์ที่พนักงานบริการจะต้องควบคุมและแสดงออกมา
ทางสีหน้าท่าทางเพื่อให้เหมาะสมกับสถานการณ์ บทบาทหน้าที่และความรับผิดชอบของพนักงานที่มีต่อองค์กรนั้น2 
โดยวิชาช ีพพยาบาลก็เป ็นอาชีพท ี่ม ีแนวโน ้มในการใช ้แรงงานทางอารมณ ์ส ูงเพราะต้องทำตามมาตรฐาน 
จ ร ร ย า บ ร ร ณ ท ี่อ ง ค ์ก ร ว ิช า ช ีพ ก ำ ห น ด ไ ว  ้
เ ม ื่อ เ ป ร ีย บ เ ท ีย บ ก ับ ร ะ ด ับ แ ร ง ง า น ท า ง อ า ร ม ณ ์ใ น ก ล ุ่ม ป ร ะ ช า ก ร อ ื่น แ ล ้ว พ บ ว ่า 
ระด ับ แรงงานทางอารมณ ์ในพยาบ าลว ิช าช ีพ ม ีค ่า เฉล ี่ย ต ่ำกว ่าป ระชากรท ำงานกล ุม่ อ ื่น ๆ  ได ้แก ่ 
การศ ึกษาในพน ักงานบริการล ูกค ้าของธนาคารแห ่งหน ึ่ง พบว่าม ีระด ับแรงงานทางอารมณ ์เฉล ี่ย ได ้แก ่
ก า ร แ ส ร ้ง แ ส ด ง ค ว า ม ร ู้ส ึก  3.1 ค ะ แ น น  แ ล ะ ก า ร ป ร ับ ค ว า ม ร ู้ส ึก ภ า ย ใ น  3.2 ค ะ แ น น 8 
และการศึกษาในพนักงานบริการส่วนหนา้พบว่ามีระดับแรงงานทางอารมณ์เฉลี่ย ได้แก ่การแสร้งแสดงความรู้สึก 
3.8 ค ะ แ น น  แ ล ะ ก า ร ป ร ับ ค ว า ม ร ู้ส ึก ภ า ย ใ น  2.9 ค ะ แ น น 
อย่างไรก็ตามต้องระมัดระวังในการแปลผลเนื่องจากมาตรวัดของแต่ละการศึกษามีความแตกต่างกัน9 
 ความชุกของความเหนื่อยหน่ายในการทำงานของพยาบาลวิชาชีพที่พบในการศึกษานี้เท่ากับร้อยละ 20.3 
ซึ่งมีระดับสูงเมื่อเปรียบเทียบกับการศึกษาอภิมานพบว่าความชุกทั่วโลกของความเหนื่อยหน่ายในการทำงานของพ
ยาบาลเท่ากับร้อยละ 11.2 หรือความชุกของพยาบาลในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้เท่ากบัร้อยละ 13.710 
ซึ่งอาจอธิบายได้จากกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ในการวิจยันี้อยู่ในแผนกผู้ป่วยใน ซึ่งมีปริมาณงานที่หนักกว่าแผนกอื่น 
อ ย ่า ง ไ ร ก ็ต า ม ค ว า ม ช ุก ท ี่แ ต ก ต ่า ง ก ัน อ า จ ม า จ า ก เก ณ ฑ ์ใ น ก า ร ว ิน ิจ ฉ ัย ท ี่ห ล า ก ห ล า ย 
ส ำ ห ร ับ ก า ร ศ ึก ษ า ใน อ ด ีต ท ี่ผ ่า น ม า ข อ ง ป ร ะ เท ศ ไท ย ร า ย ง า น ค ว า ม ช ุก โ ด ย ใ ช ้เ ก ณ ฑ ์ว ่า 
เ ม ื่อ ด ้า น ใ ด ด ้า น ห น ึ่ง ข อ ง ค ว า ม เ ห น ื่อ ย ห น ่า ย ใ น ก า ร ท ำ ง า น ส ูง อ ย ่า ง น ้อ ย  1 
ด ้า น ข ึ้น ไ ป น ับ ว ่า ม ีค ว า ม เ ห น ื่อ ย ห น ่า ย ใ น ก า ร ท ำ ง า น 
ไ ม ่ไ ด ้ใ ช ้เ ก ณ ฑ ์ว ิน ิจ ฉ ัย ค ว า ม เห น ื่อ ย ห น ่า ย ใ น ก า ร ท ำ ง า น เห ม ือ น ก ับ ก า ร ศ ึก ษ า ค ร ั้ง น ี้ 
ซ ึ่ง ใ ช ้เ ก ณ ฑ ์เ ม ื่อ ร ะ ด ับ ข อ ง ค ว า ม อ ่อ น ล ้า ท า ง อ า ร ม ณ ์ ค ว า ม ส ำ เ ร ็จ ส ่ว น บ ุค ค ล 
ห ร ือ ก า ร ล ด ค ว า ม ส ำ เ ร ็จ ส ่ว น บ ุค ค ล ส ูง ต ั้ง แ ต ่ 2 ด ้า น ข ึ้น ไ ป 
การใชเ้กณฑ์ของการศึกษาในอดีตอาจทำให้ความชุกสูงเกินความเป็นจริง อีกทั้งด้านความอ่อนล้าทางอารมณ์ 
ซ ึ่ง เป ็น ม ิต ิห น ึ่ง ข อ งค ว า ม เห น ื่อ ย ห น ่า ย ใน ก า ร ท ำ ง า น ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ ค ว า ม เค ร ีย ด ส ูง 1 1 
อาจทำให ้ก ารแปลผลม ีความกำกวม  เม ื่อพ ิจารณ ารายด ้านของความ เหน ื่อยหน ่าย ในการทำงาน 
ผลการศ ึกษาพบว ่ากล ุ่มต ัวอย ่างม ีค ่าเฉล ี่ยของระด ับความอ ่อนล ้าทางอารมณ ์อย ู่ในระด ับปานกลาง 
ระด ับการลดความเป ็นบ ุคคลระด ับต ่ำ และระด ับการลดความสำเร ็จส ่วนบ ุคคลอย ูใ่นระด ับปานกลาง 
สอดคล้องกบัการศึกษาที่ศึกษาในพยาบาลวิชาชีพ12 
 การแสร้งแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชงิบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์และการลดความเป็นบุคคล 
แ ล ะ ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์เ ช ิง ล บ ต ่อ ค ว า ม ส ำ เ ร ็จ ส ่ว น บ ุค ค ล 
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จำำ�กัดัตามทฤษฎีีการอนุรุักัษ์ท์รัพัยากรท่ี่�มีีค่า่ (conservat-

tion of resources theory-COR theory) ส่่งผลให้้ความ

สามารถในการทำำ�งานที่่�ต้้องใช้้การควบคุุมตนเองของ

บุุคคลลดลงและอาจก่่อให้้เกิิดความเหนื่่�อยหน่่ายในการ

ทำำ�งาน13 แต่ใ่นขณะที่่�การปรัับความรู้้�สึกึภายในก่่อให้้เกิดิ

กลไกที่่�เรีียกว่่าความพยายามในการแสดงออกทาง

อารมณ์ ์(emotive effort)14 ซึ่่�งใช้ท้รัพยากรในการควบคุมุ

ตนเองน้้อยกว่่าจึึงทำำ�ให้้ไม่่เกิิดความเหนื่่�อยหน่่ายในการ

ทำำ�งาน 

	 จากผลการศึึกษานี้้�พบว่่าการปรัับความรู้้�สึึก

ภายในมีีความสัมัพันัธ์์เชิิงลบกับัความอ่อ่นล้้าทางอารมณ์์

และการลดความเป็็นบุุคคล ซึ่่�งการวิิจัยันี้้�ชี้้�ให้้เห็น็ถึึงความ

สำำ�คัญของแรงงานทางอารมณ์์ท่ี่�ควรได้้รัับการตระหนััก

และให้้ความสนใจเหมืือนกัับการใช้้แรงงานทางกาย 

เพราะฉะนั้้�นข้้อเสนอแนะจากงานวิิจััย คืือ พยาบาลควร

เลืือกใช้้กลยุุทธ์์การปรัับความรู้้�สึึกภายในมากขึ้้�น โดย

องค์ก์รวิชิาชีีพอาจจัดัการฝึึกอบรมให้พ้ยาบาลรู้้�วิธิีีในการ

แสดงออก สามารถปรัับอารมณ์์ความรู้้�สึึกของตนให้้

เหมาะสมกัับเหตุุการณ์์ต่่างๆ ได้้โดยง่่าย ซึ่่�งจะทำำ�ให้้

พยาบาลปฏิิบัตัิงิานได้อ้ย่า่งมีีประสิทิธิภิาพ และไม่เ่กิดิผล

เสีียต่่อร่่างกายและจิิตใจของตนเอง นอกจากนี้้�ควรให้้

ความสนใจในการส่่งเสริิมพััฒนาบุุคลากรมากกว่่าการ

ควบคุุม เช่่น การพััฒนาบุุคลิิกภาพ การสร้้างแรงบัันดาล

ใจในการทำำ�งาน หากพยาบาลมีีพื้�นฐานทางจิิตใจท่ี่�ดีีแล้้ว

ก็็จะส่่งผลตีีต่่อการควบคุุมความรู้้�สึกขณะปฏิิบััติิงานได้้

อย่่างเหมาะสม และจากผลการศึึกษาพบว่่าพยาบาลมีี

ความชุุกของความเหนื่่�อยหน่่ายในการทำำ�งานสููงกว่่า

ความชุุกทั่่�วโลก เพราะฉะนั้้�นอาจเป็็นหน้้าท่ี่�ผู้้�มีีอำำ�นาจ

กำำ�หนดนโยบาย เช่่น การให้้คำำ�ปรึึกษา ลดภาระงานโดย

การเพิ่่�มจำำ�นวนบุคุลากรที่่�ขึ้้�นเวรในแต่ล่ะผลัดั เพิ่่�มรายได้้

หรืือสวััสดิิการต่่างๆ เป็็นต้้น 
ผลประโยชน์์ทัับซ้้อน: ไม่่มีี

แหล่่งเงิินทุุนสนัับสนุุน: ไม่่มีี
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