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บทคัดย่อ 

	 การวิจัยเชิงพรรณนาแบบหาความสัมพันธ์น้ี มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเอง 

เพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ และปัจจัย

ท่ีมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลตนเอง เพ่ือป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเน้ือและกระดูก 

จากการทำ�งาน กลุ่มตัวอย่างเป็นพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลตติยภูมิ กรุงเทพมหานคร 

จำ�นวน 126 คน คัดเลือกด้วยการสุ่มแบบหลายขั้นตอน เก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบ

ประเมินความเครียด แบบประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพ และแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเอง

เพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ เครื่องมือที่

ใช้ในการวิจัยได้รับการตรวจความตรงตามเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิจำ�นวน 3 คน และมีค่าสัมประสิทธิ์

แอลฟาของครอนบาช เท่ากับ 0.87, 0.91 และ 0.94 ตามลำ�ดับ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติสหสัมพันธ์

เพียร์สันและสถิติสหสัมพันธ์สเปียร์แมน 
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Abstract 

	 The objectives of this descriptive correlational research were to examine the                   
self-care behaviors to prevent work-related musculoskeletal disorders and the factors                  
relating to these behaviors in registered nurses. One hundred twenty-six registered nurses 
working in tertiary care hospitals in Bangkok were recruited for the study by multistage 
randomization. Data collection tools included a General Information Questionnaire, a Work 
Stress Assessment Form, a Health Literacy on Work-related Musculoskeletal Disorders 
Questionnaire, and a Self-Care Behavior for Prevention of Work-related Musculoskeletal 
Disorders Scale. The tools were tested for their content validity by a panel of experts and 
their reliability ranged between 0.87, 0.91, and 0.94, respectively. Data were analyzed using 
Pearson’s correlation and Spearman rank correlation statistics. 

	 The results showed that registered nurses engaged in self-care behaviors to prevent 
work-related musculoskeletal disorders at a moderate level (M = 103.02, SD = 12.32).               
The health literacy on work-related musculoskeletal disorders positively and moderately 
correlated to self-care behaviors with statistical significance (r = 0.588, p < .001). Other 
basic conditioning factors including age, hours work per week, and work stress were not 
correlated with self-care behaviors to prevent work-related musculoskeletal disorders. This 
research supports the need to promote health literacy among registered nurses regarding 
work-related musculoskeletal disorders in order to ensure their abilities to engage in                 
self-care behavior properly.

Keywords:	basic conditioning factors, health literacy, self-care behavior, musculoskeletal 
	 disorders, registered nurses

 

	 ผลการวิจัยพบว่า พยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติ
ของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำ�งานระดับปานกลาง (M = 103.02, SD = 12.32) ความรอบรู้ด้าน
สขุภาพเกีย่วกบัความผดิปกตขิองกล้ามเนือ้และกระดกูจากการทำ�งาน มคีวามสมัพนัธท์างบวกระดบัปาน
กลางกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง เพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการ
ทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (r = 0.588, p < .001) ส่วนปัจจัยพ้ืนฐานด้านอ่ืน ๆ  
ได้แก่ อายุ ชั่วโมงทำ�งานต่อสัปดาห์ และความเครียดจากการทำ�งาน ไม่พบว่ามีความสัมพันธ์กับ 
พฤติกรรมการดูแลตนเอง เพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำ�งานใน
พยาบาลวิชาชีพ ผลการวิจัยสนับสนุนการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวกับ
ความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำ�งานเพื่อการมีพฤติกรรมการดูแลตนเองในการป้องกัน
การเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำ�งานที่เหมาะสม

คำ�สำ�คัญ:	ปัจจัยพื้นฐานในการดูแลตนเอง ความรอบรู้ด้านสุขภาพ พฤติกรรมการดูแลตนเอง ความผิด
	 ปกติของกล้ามเนื้อและกระดูก พยาบาลวิชาชีพ
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ความเป็นและความสำ�คัญของปัญหา
	 พยาบาลวิชาชีพเป็นบุคลากรสุขภาพที่มี

ความสำ�คัญอย่างยิ่งในระบบบริการสุขภาพ การ

วิจัยเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพของพยาบาลวิชาชีพ 

พบว่า พยาบาลวิชาชีพร้อยละ 85.4 มีพฤติกรรม

ในการปฏิบัตเิพือ่ปอ้งกนัโรคกล้ามเนือ้และกระดกู

ไม่เหมาะสม1 และยังพบว่า ลักษณะการทำ�งาน

ของพยาบาลมคีวามเสีย่งต่อการเกดิปัญหาสขุภาพ 

เช่น การทำ�งานที่ต้องใช้แรงยก การบิดเอี้ยวตัว

เพือ่จบัหรอืเคล่ือนยา้ยผู้ป่วย และการมท่ีาทางการ

ทำ�งานไม่ถกูตอ้ง กอ่ใหเ้กดิปญัหาปวดเมื่อยกลา้ม

เนือ้และกระดกู1,2 ซึง่ปจัจยัเหลา่นีม้ผีลตอ่สขุภาพ

ของพยาบาล ถงึแมว้า่ปัญหาท่ีพบอาจจะไมร่นุแรง

แต่หากปล่อยให้เป็นปัญหาพฤติกรรมสุขภาพ

เรื้อรังก็ย่อมส่งผลต่อสมรรถนะการทำ�งานของ

พยาบาล 

	 การทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวกับภาวะ

สุขภาพของพยาบาลวชิาชพีในตา่งประเทศ พบวา่

พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลระดับ

ตตยิภมู ิมโีอกาสเผชญิกบัปจัจยัทีเ่ปน็อนัตรายตอ่

สุขภาพ เช่น สภาพแวดล้อมที่ทำ�ให้เกิดการเจ็บ

ป่วยและบาดเจบ็ทัง้แบบเฉยีบพลนัและระยะยาว 

ชั่วโมงการทำ�งานที่ยาวนาน การทำ�งานเป็นเวร 

และภาระการดูแลผู้ป่วยที่เพิ่มมากขึ้น ตลอดจน

การใช้เทคโนโลยีที่มีความซับซ้อน3 ความชุกของ

ความผดิปกตขิองกล้ามเนือ้และกระดกูในพยาบาล

วชิาชพีจากการทำ�งานในชว่งเวลา 12 เดอืนท่ีผ่าน

มาคอ่นขา้งสงู4,5 ถงึรอ้ยละ 98 โดยพบในพยาบาล

เพศหญงิมากกวา่เพศชาย6 บรเิวณทีเ่กดิมากทีส่ดุ

คือ หลังส่วนล่าง คอ เท้า หลังส่วนบน และไหล่4 

ในประเทศไทยมีการศึกษาในพยาบาลวิชาชีพ

ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลตติยภูมิ พบว่า ในช่วง

ระยะเวลา 12 เดือน บุคลากรทางการพยาบาล

เกดิอาการทางระบบกลา้มเนือ้และกระดกู รอ้ยละ 

50-80 โดยบริเวณที่พบมากที่สุด คือ หลังส่วน

ล่าง ไหล่ คอ และขา1,2,7 

	 การทบทวนงานวิ จั ย เ ก่ี ยว กับปัญหา   

โรคกล้ามเน้ือและกระดูกในพยาบาลวิชาชีพ ท้ังใน

และต่างประเทศ งานวิจัยส่วนใหญ่ศึกษาด้าน

ความชุกของการเกิดความผิดปกติของโรคกล้าม

เน้ือและกระดกู การศกึษาปจัจยัทีเ่ก่ียวข้องกับการ

เกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกและ

พฤติกรรมการดูแลตนเองในพยาบาลวิชาชีพยังมีน้อย 

โดยพบวา่ปจัจยัทีม่คีวามสมัพนัธ์กับพฤตกิรรมการ

ปฏิบตัเิพื่อปอ้งกนัการเกดิความผิดปกตขิองระบบ

กล้ามเนื้อและกระดูก มีปัจจัยด้านการทำ�งาน 

ได้แก่ สถานที่ปฏิบัติงาน1 ชั่วโมงการทำ�งาน8 

ลักษณะการทำ�งาน9 ปัจจัยด้านบุคคล ได้แก่ อายุ 

เพศ1,5,8 ส่วนปัจจัยด้านจิตสังคม ได้แก่ ปริมาณ

งานทีม่ากเกินไป อตัรากำ�ลงันอ้ย การทำ�งานทีเ่รง่

รีบให้เสร็จตามเวลา ปัญหาขัดแย้งกับเพื่อนร่วม

งาน/ผู้บังคับบัญชา/หัวหน้า และการเผชิญ

เหตุการณ์ที่ไม่สามารถคาดการณ์ได้10 และปัจจัย

ด้านการรับรู้โอกาสเสี่ยง การรับรู้อุปสรรคสิ่ง

ชักนำ�สู่การปฏิบัติและความเชื่อมั่นในความ

สามารถของตน และพบว่าพยาบาลวิชาชีพส่วน

ใหญม่พีฤตกิรรมการปฏบิตัเิพือ่ปอ้งกนัตนเองจาก

โรคกล้ามเนื้อและกระดูกอยู่ในระดับที่ไม่เหมาะ

สม มีพยาบาลวิชาชีพ เพียงร้อยละ 14.6 เท่านั้น

ที่มีพฤติกรรมการป้องกันที่ดี1 ในปัจจุบันบุคลากร

สุขภาพให้ความสนใจเกี่ยวกับปัจจัยด้านความ

รอบรู้ด้านสุขภาพ ที่เชื่อว่ามีผลต่อการปฏิบัติ

พฤตกิรรมดา้นสขุภาพ แตไ่มพ่บการศกึษาในกลุม่

พยาบาลวิชาชีพมีการศึกษาในกลุ่มบุคลากร
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สุขภาพเฉพาะนักศึกษากลุ่มสุขภาพ ได้แก่ นิสิต

กลุ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพ ผลการศึกษาพบว่า 

ความรอบรู้ด้านสขุภาพมคีวามสมัพนัธท์างบวกใน

ระดับปานกลางกับพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ11 

	 จากการทบทวนวรรณกรรมและแนวคิด

ทฤษฎีการดูแลตนเอง โอเร็ม (Orem’s Theory 

of Self-care)12 ที่กล่าวว่า การดูแลตนเองเป็น

กิจกรรมที่บุคคลริเริ่มและกระทำ�ด้วยตนเอง เพื่อ

ดำ�รงไว้ซึ่งชีวิตสุขภาพและความผาสุก การที่

พยาบาลวิชาชีพจะมีการปฏิบัติกิจกรรมทาง

สุขภาพในการใช้ชีวิตประจำ�วันและในการทำ�งาน

ทีเ่ป็นพฤตกิรรมการดแูลตนเองเพือ่หลีกเล่ียงและ

ป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและ

กระดูกได้น้ัน มปีจัจัยหลายอยา่งท่ีเขา้มาเกีย่วขอ้ง 

ผู้วิจัยจึงทำ�การศึกษาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการป้องกันการเกิดความผิดปกติของ

กล้ามเน้ือและกระดูกจากการทำ�งานในพยาบาล

วชิาชพี โดยศกึษาปจัจยัพืน้ฐานทีเ่กีย่วขอ้ง ไดแ้ก ่

อายุ ชั่วโมงการทำ�งานต่อสัปดาห์ ความเครียด

จากการทำ�งาน ปัจจัยด้านความสามารถในการ

ดูแลตนเอง (self-care agency) ได้แก่ ความ

รอบรู้ด้านสุขภาพ (health literacy) ที่เป็นหนึ่ง

ในพลังของความสามารถที่ซับซ้อนในการดูแล

ตนเอง เพื่อขยายความรู้ที่นำ�ไปใช้เป็นข้อมูลใน

การเฝ้าระวังและส่งเสริมพฤติกรรมการดูแล

ตนเองเพือ่ป้องกนัการเกดิความผดิปกตขิองกล้าม

เน้ือและกระดกูจากการทำ�งานในพยาบาลวชิาชพี 

รวมทั้งเป็นข้อมูลในการศึกษาวิจัยต่อไป 

กรอบแนวคิดการวิจัย
	 การวิจัยนี้ประยุกต์ใช้ทฤษฎีการดูแลตนเอง

ของโอเรม็ (Orem’s Theory of Self-care) และ

จากการทบทวนวรรณกรรม ตัวแปรที่ศึกษาได้แก่ 

ปัจจัยเงื่อนไขขั้นพื้นฐาน (Basic conditioning 

factors: BCFs) ได้แก่ อายุ ซึ่งเป็นตัวบ่งบอกถึง

ความแตกต่างของบุคคลในการพัฒนาวุฒิภาวะ 

หรอืความสามารถในการจดัการภาวะสขุภาพเพือ่

ป้องกันโรค จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า 

อายุมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับพฤติกรรมการ

ป้องกันอาการปวดหลังส่วนล่าง (r = .278;                 

p < .01)13 ดังน้ันอายุจึงน่าจะมีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อป้องกันการเกิด

ความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการ

ทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ รูปแบบการดำ�รงชีวิต

ในการทำ�งานคือ ชั่วโมงการทำ�งาน ที่เป็นตัวบ่งชี้

พฤติกรรมการทำ�งาน หากเวลาทำ�งานที่ยาวนาน

จะส่งผลต่อภาวะสุขภาพ จากการทบทวน

วรรณกรรมพบว่า ชั่วโมงการทำ�งานต่อสัปดาห์

ของพยาบาลวิชาชีพ มีความสัมพันธ์ต่อการเกิด

โรคกลา้มเนือ้และกระดกูอยา่งมนียัสำ�คญัทางสถติิ

ที่ระดับ (p < .05) (95% CI: 1.21-3.12)1 และ

ยังพบว่ารูปแบบการดำ�รงชีวิตด้านการทำ�งานคือ 

ความเครียดจากการทำ�งาน หากบุคคลมีความ 

เครียดจากการทำ�งานมากและไม่สามารถปรับตัว

ให้เข้าสู่ภาวะสมดุลของร่างกายและจิตใจได้ย่อม

ส่งผลต่อภาวะสุขภาพ ดังนั้น ชั่วโมงการทำ�งาน 

และความเครียดจากการทำ�งานน่าจะมีความ

สัมพันธ์ทางลบกับพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อ

ป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและ

กระดกูจากการทำ�งานในพยาบาลวชิาชพี นอกจาก

นี้ความสามารถในการดูแลตนเอง (Self-care 

agency) เปน็หนึง่ในพลงัความสามารถของบคุคล

คอื ปจัจยัดา้นความสามารถในการดแูลตนเอง ซึง่
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ตรงกับความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ (health literacy) 

ที่มีความซับซ้อนมากขึ้น หากบุคคลมีความรอบรู้

ด้านสุขภาพที่ครอบคลุมย่อมส่งผลดีต่อสุขภาพ 

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา่ ความฉลาดทาง

สขุภาพมคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัพฤตกิรรมสรา้ง

เสริมสุขภาพอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (r = .33,  

p < .01)11 ดังนั้น ความรอบรู้ด้านสุขภาพเกี่ยว

กับความผิดปกติกล้ามเนื้อและกระดูก น่าจะมี

ความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการดูแล

ตนเองเพือ่ป้องกนัการเกดิความผดิปกตขิองกลา้ม

เน้ือและกระดกูจากการทำ�งานในพยาบาลวชิาชีพ

วัตถุประสงค์ของการวิจัย เพื่อ
	 1.	ศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อ

ป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและ

กระดูกจากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ 

	 2. 	ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยพื้น

ฐานในการดูแลตนเอง ได้แก่ อายุ ชั่วโมงการ

ทำ�งานตอ่สปัดาห์ ความเครยีดจากการทำ�งานและ

ปัจจัยด้านความสามารถในการดูแลตนเอง ได้แก่ 

ความรอบรูด้า้นสขุภาพเกีย่วกบัความผดิปกตขิอง

กล้ามเน้ือและกระดูก กับพฤติกรรมการดูแล

ตนเองเพือ่ป้องกนัการเกดิความผดิปกตขิองกลา้ม

เน้ือและกระดกูจากการทำ�งานในพยาบาลวชิาชีพ

สมมติฐานการวิจัย 
	 1.	อายุมีความสัมพันธ์ทางบวกกับคะแนน

เฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อป้องกันความ

ผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำ�งาน

ในพยาบาลวิชาชีพ 

	 2.	ค่าเฉลี่ยจำ�นวนชั่วโมงการทำ�งานต่อ

สัปดาห์มีความสัมพันธ์ทางลบกับคะแนนเฉลี่ย

พฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อป้องกันความผิด

ปกติของกล้ามเน้ือและกระดูกจากการทำ�งานใน

พยาบาลวิชาชีพ 

	 3. 	คะแนนเฉลีย่ความเครยีดจากการทำ�งาน

มีความสัมพันธ์ทางลบกับคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม 

การดแูลตนเองเพือ่ปอ้งกนัความผดิปกตขิองกลา้ม

เนือ้และกระดกูจากการทำ�งานในพยาบาลวชิาชพี 

	 4.	คะแนนเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพมี

ความสัมพันธ์ทางบวกกับคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม

การดูแลตนเองเพ่ือป้องกันความผิดปกติของกล้ามเน้ือ 

และกระดูกจากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ

วิธีการดำ�เนินการวิจัย
	 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบ

หาความสัมพันธ์ (Descriptive correlational 

research)

 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร คือ พยาบาลวชิาชพีที่ปฏิบตัิงาน

ในโรงพยาบาลตติยภูมิที่เป็นระดับโรงเรียนแพทย์ 

ในกรุงเทพมหานคร การกำ�หนดขนาดกลุ่ม 

ตัวอย่างใช้วิธีการคำ�นวณโดยเปิดตารางการคำ�นวณ

ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง14 กำ�หนดระดับนัยสำ�คัญท่ี  

.05 ค่าอำ�นาจทดสอบ (power) เท่ากับ .80 และ

ขนาดของความสัมพันธ์ (effect size) โดยใช้

ข้อมูลจากงานวิจัย11,13 ได้จำ�นวนกลุ่มตัวอย่าง

เท่ากับ 126 คน 

	 ใชว้ธิกีารสุม่กลุม่ตวัอยา่งแบบหลายขัน้ตอน 

จากโรงพยาบาลตติยภูมิท่ีเป็นระดับโรงเรียนแพทย์  

ในกรุงเทพมหานคร จำ�นวน 2 แห่ง แบ่งจำ�นวน

ตามสัดส่วนของประชากรในแต่ละโรงพยาบาล

และสุม่หอผูป้ว่ยแบบงา่ยดว้ยการจบัฉลากไดก้ลุม่
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ตัวอย่าง จำ�นวน 66 คน และจำ�นวน 60 คน 
ตามสัดส่วนประชากร และแบ่งสัดส่วนกลุ่ม
ตัวอย่างตามจำ�นวนพยาบาลในแต่ละหอผู้ป่วย 
ประชาสัมพันธ์เชิญเข้าร่วมการวิจัยสำ�หรับผู้ที่มี
คุณสมบัติตามเกณฑ์การคัดเลือก โดยเป็น
พยาบาลวิชาชีพทั้งเพศหญิงและเพศชาย ปฏิบัติ
งานดูแลผู้ป่วยเป็นระยะเวลาอย่างน้อย 1 ปี

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
	 1.	แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของพยาบาล
วิชาชีพ ประกอบด้วยข้อคำ�ถาม 15 ข้อ ได้แก่ 
เพศ อาย ุน้ำ�หนกั สว่นสงู ระดบัการศกึษา ระยะ
เวลาทำ�งานในอาชีพพยาบาล หน่วยงานที่ปฏิบัติ
งาน ระยะเวลาทำ�งานในหน่วยงาน ระยะเวลา
การทำ�งานในรอบ 1 เดือนที่ผ่านมา การทำ�งาน
ล่วงเวลา (งานพยาบาล) ปัญหาทางสุขภาพที่
เกี่ยวข้องกับความผิดปกติกล้ามเนื้อและกระดูก 
เล่นกีฬา/ออกกําลังกาย การบริหารกล้ามเนื้อ
เฉพาะส่วน ประสบการณ์เจ็บป่วยในช่วง 12 
เดอืนทีผ่า่นมาเกีย่วกบัความผิดปกตขิองกล้ามเนือ้
และกระดกู และวธิผีอ่นคลายเมือ่รูส้กึเครยีดจาก
การทำ�งาน
	 2.	แบบประเมินความเครียด (ST-5) ของ
กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข15 เป็นแบบ
ประเมินอาการหรือความรู้สึกเครียดจากการทำ�งาน
ที่เกิดในระยะ 2-4 สัปดาห์ มีข้อคำ�ถาม 5 ข้อ 
แบบมาตรประเมินค่า 4 ระดับ จาก 0-3 คะแนน 
(เป็นน้อยมากหรือแทบไม่มี ถึง เป็นประจำ�) 
คะแนนรวม 0-15 คะแนน การแปลผล ได้แก่ 
คะแนน 0-4 หมายถึง เครียดน้อย คะแนน 5-7 
หมายถึง เครียดปานกลาง คะแนน 8-9 หมายถึง 
เครียดมาก และคะแนน 10-15 หมายถึง เครียด
มากที่สุด

	 3.	แบบประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพ

เกีย่วกบัความผดิปกตขิองกลา้มเนือ้และกระดกูใน

พยาบาลวิชาชีพ ได้รับอนุญาตให้ใช้และดัดแปลง

จากแบบสอบถามของ จริะภา ขำ�พสิทุธิ์11 จำ�นวน 

35 ข้อ มี 6 ด้าน ได้แก่ 1) ความรู้ ความเข้าใจ

เก่ียวกับความผิดปกติของกล้ามเน้ือและกระดูก 

เป็นแบบสอบปรนัย 4 ตัวเลือก จำ�นวน 10 ข้อ 

คะแนนเตม็ 10 คะแนน, 2) ดา้นการเขา้ถงึขอ้มลู

สุขภาพ (5 ข้อ), 3) ทักษะในการสื่อสาร (5 ข้อ), 

4) ทักษะการตัดสินใจ (5 ข้อ), 5) การจัดการ

ตนเอง (5 ข้อ), และ 6) การรู้เท่าทันสื่อ (5 ข้อ) 

ด้านที่ 2-6 คำ�ตอบเป็นแบบมาตรประเมินค่า 5 

ระดับ จาก 1 หมายถึง ระดับความเป็นจริงตรง

กับตัวท่านน้อยที่สุด ถึง 5 หมายถึง ระดับความ

เป็นจริงตรงกับตัวท่านมากที่สุด คะแนนรวม   

25-135 คะแนน การแปลผล คะแนน 98.34-

135.00 หมายถึง ความรอบรู้ระดับสูง คะแนน 

61.67-98.33 หมายถึง ความรอบรู้ระดับปาน

กลาง และ คะแนน 25.00-61.66 หมายถงึ ความ

รอบรู้ระดับต่ำ�

	 4.	แบบสอบถามพฤตกิรรมการดแูลตนเอง

เพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อ

และกระดกูในพยาบาลวชิาชพี ไดร้บัอนญุาตใหใ้ช้

และดัดแปลงข้อคำ�ถามจากแบบสอบถามของ 

ขวัญหทัย โยธิกุล และสมคิด ปราบภัย1 เป็นข้อ

คำ�ถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพและ

พฤตกิรรมในการทำ�งานทีเ่กีย่วขอ้งกบัการปอ้งกนั

การเกิดความผิดปกติของระบบกล้ามเนื้อและ

กระดูกจากการทำ�งานจำ�นวน 30 ข้อ เป็นแบบ

มาตรประเมินค่า 5 ระดับ จาก 1 ไม่ปฏิบัติเลย 

จนถึง 5 ปฏิบัติเป็นประจำ� คะแนนรวม 30-150 

คะแนน การแปลผล คะแนน 30-70 หมายถึง 
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พฤติกรรมการดูแลตนเองระดับน้อย คะแนน    

71-111 หมายถงึ พฤตกิรรมการดแูลตนเองระดบั

ปานกลาง และคะแนน 112-150 หมายถึง 

พฤติกรรมการดูแลตนเองระดับมาก

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัย 
	 การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดย    

ผู้ทรงคุณวุฒิจำ�นวน 3 ท่าน ค่า content validity 

index (CVI) ของแบบประเมินความเครียด แบบ

ประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพเกี่ยวกับความผิด

ปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกในพยาบาลวิชาชีพ 

และแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อ

การป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อ

และกระดูกจากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ 

เท่ากับ 1.0 นำ�ไปทดลองใช้กับพยาบาลวิชาชีพที่

ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลที่มีลักษณะใกล้เคียงกับ

กลุ่มตัวอย่างจำ�นวน 30 คน ค่าสัมประสิทธิ์

แอลฟ่าของครอนบาช (cronbach’s alpha      

coefficient) ของแบบประเมินความเครียดจาก

การทำ�งาน เท่ากับ .87 แบบประเมินความรอบรู้

ด้านสุขภาพเกี่ยวกับความผิดปกติของกล้ามเนื้อ

และกระดกูโดยรวม เท่ากบั .91 และแบบสอบถาม

พฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อป้องกันการเกิด

ความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการ

ทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ เท่ากับ .94

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 
	 การวิจัยนี้ได้ผ่านความเห็นชอบจากคณะ

กรรมการจริยธรรมการวิจัยในคนของสถาบันการ

พยาบาลศรีสวรินทิรา สภากาชาดไทย COA No. 

06/2021 วันที่ 27 พฤษภาคม 2564 คณะ

แพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธบิด ีมหาวทิยาลยั

มหดิล COA. MURA2021/458 วนัที ่2 มถินุายน 

2564 และคณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์

มหาวิทยาลัย COA No. 861/2021 IRB No. 

404/64 วันที่ 21 มิถุนายน 2564 และกลุ่ม

ตวัอย่างไดร้บัคำ�อธิบายเก่ียวกับ วตัถุประสงคข์อง

การศึกษาและช้ีแจงให้ทราบถึงสิทธิในการตัดสินใจ   

เขา้รว่มหรอืปฏเิสธการตอบแบบสอบถาม โดยไมม่ี

ผลกระทบใด ๆ  ต่อการปฏิบัติงาน การลงนาม

ยินยอมเข้าร่วมวิจัย และข้อมูลที่ได้รับจะถูกเก็บ

เปน็ความลบั การนำ�เสนอผลการวจิยัเปน็ภาพรวม

ไม่ส่งผลต่อบุคคลและโรงพยาบาลที่ปฏิบัติงาน

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 หลังจากได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคนทั้ง 3 แห่ง แล้วผู้วิจัย

ดำ�เนินการขออนุญาตเก็บข้อมูลถึงผู้อำ�นวยการ

โรงพยาบาลทั้ง 2 แห่ง เมื่อได้รับอนุญาตผู้วิจัย

เข้าพบหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลของแต่ละ    

โรงพยาบาล เพื่อชี้แจงวัตถุประสงค์การวิจัย      

ขั้นตอนการเก็บข้อมูลและขอความร่วมมือในการ

ดำ�เนินการเก็บข้อมูล ด้วยอยู่ในสถานการณ์การ

ระบาดของโรคติดเชื้อโคโรนาไวรัส 2019 ผู้วิจัย

ปฏิบัติตามแนวปฏิบัติของโรงพยาบาลแต่ละแห่ง 

โดยพยาบาลผู้ประสานงานประจำ�หอผู้ป่วยของ

แตล่ะโรงพยาบาลจะประชาสมัพนัธเ์ชญิพยาบาล

วิชาชีพ โดยให้ข้อมูลเก่ียวกับโครงการวิจัยและ

การคัดเลือกผู้ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ หากมี

พยาบาลสนใจ พยาบาลผู้ประสานงานประจำ�หอ

ผู้ป่วยจะแจกแบบสอบถามพร้อมเอกสารชี้แจง

และแบบยินยอมพร้อมเบอร์โทรศัพท์ติดต่อผู้วิจัย 

และดำ�เนินการตามกระบวนการขอความยินยอม

และการพทิกัษส์ทิธขิองผูเ้ขา้รว่มวจิยั พรอ้มทัง้ขอ



อนุชา เนตรโสภา จอนผะจง เพ็งจาด / Anucha Natsopha, Johnphajong Phengjard

228...   	 วารสารพยาบาลสภากาชาดไทย  ปีที่ 15 ฉ.1 ม.ค.-เม.ย. 65

ความอนุเคราะห์กลุ่มตัวอย่าง ส่งแบบสอบถามคืน

ในซองปิดผนึกที่เตรียมให้ภายหลัง 2 สัปดาห์ กับ

พยาบาลผู้ประสานงานประจำ�หอผู้ป่วย ได้รับ

แบบสอบถามคืนครบจำ�นวน 126 ฉบับ

การวิเคราะห์ข้อมูล
 	 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์

สำ�เร็จรูป ข้อมูลส่วนบุคคลใช้สถิติบรรยาย ได้แก่ 

ค่าความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน ค่ามัธยฐาน วิเคราะห์ความสัมพันธ์

ระหว่างตัวแปรที่ศึกษา โดยสถิติสหสัมพันธ์ของ

เพียร์สัน สำ�หรับตัวแปรที่มีการแจกแจงปกติ 

ได้แก่ ชั่วโมงการทำ�งานต่อสัปดาห์ ความรอบรู้

ด้านสุขภาพและพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อ

ป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและ

กระดูก ส่วนตัวแปรท่ีมีการแจกแจงแบบไม่

ปกติ(non-normal distribution) ได้แก่ อายุ 

ความเครียดจากการทำ�งาน ใช้สถิติสหสัมพันธ์

ของสเปียร์แมน (Spearman’s correlation) 

กำ�หนดนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05

ผลการวิจัย 
	 ข้อมูลทั่วไปของพยาบาลวิชาชีพ กลุ่ม

ตัวอย่างส่วนใหญ่เป็น เพศหญิง ร้อยละ 95.2 มี

ค่ามธัยฐานของอายเุทา่กบั 31 ป ี(22-55 ป)ี และ

ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์เท่ากับ 11 กลุ่มตัวอย่าง

จำ�นวนร้อยละ 52.4 มีดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 

11.1 ผอม ร้อยละ 12.7 ท้วม/โรคอ้วนระดับ 1 

ร้อยละ 17.5 อ้วน/โรคอ้วนระดับ 2 และอ้วน

มาก/โรคอ้วนระดับ 3 ร้อยละ 6.3 ส่วนใหญ่จบ

การศึกษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 92.9 ปฏิบัติ

งานในหอผูป้ว่ยวกิฤตศลัยกรรม รอ้ยละ 22.2 รอง

ลงมาหอผู้ป่วยวิกฤตอายุรกรรม ร้อยละ 21.4 มี

ระยะเวลาการทำ�งานพยาบาลมากกวา่ 48 ชัว่โมง

ต่อสัปดาห์ ร้อยละ 66.7 และมีการทำ�งานล่วง

เวลา รอ้ยละ 40.5 ตำ�แหนง่ของรา่งกายทีม่อีาการ

ผิดปกติมากที่สุด คือ คอ ร้อยละ 33.2 ไหล่               

และหลัง ร้อยละ 25.0 ตามลำ�ดับ กลุ่มตัวอย่าง 

ร้อยละ 41.3 มีวิธีผ่อนคลายความเครียดจากการ

ทำ�งานด้วยการพักผ่อน ร้อยละ 31.7 และการ

ออกกำ�ลังกาย ร้อยละ 52.4

	 ความเครียดจากการทำ�งานของพยาบาล    

มีค่ามัธยฐานเท่ากับ 5.00 และค่าพิสัยระหว่าง             

ควอไทลเ์ทา่กับ 3.00 ซึง่มคีวามเครยีดอยู่ในระดบั

ปานกลาง ความรอบรู้ด้านสุขภาพ พบว่า กลุ่ม

ตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 96.63 (SD = 

14.13) และคะแนนรวมความรอบรู้ด้านสุขภาพ

อยู่ในระดับปานกลาง พฤติกรรมการดูแลตนเอง

เพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อ

และกระดูก มีคะแนนเฉล่ียเท่ากับ 103.02 (SD = 

12.32) ซึง่มพีฤตกิรรมการดแูลตนเองอยูใ่นระดบั

ปานกลาง ดังแสดงรายละเอียดในตารางที่ 1
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	 ความรอบรู้ด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์ทาง

บวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อป้องกันการ

เกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจาก

การทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ อย่างมีนัยสำ�คัญ

ทางสถิติ (r = .588, p = .001) อย่างไรก็ตาม              

ผลการศึกษาพบว่า อายุ ชั่วโมงการทำ�งานต่อ

สัปดาห์และความเครียดจากการทำ�งาน ไม่พบว่า

มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อ

ป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อและ

กระดูกจากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ ดังแสดง 

รายละเอียดในตารางที่ 2

ตารางที่ 1	ช่วงคะแนน ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่ามัธยฐาน ค่าพิสัยระหว่างควอไทล์ ของ

ความเครยีดจากการทำ�งาน ความรอบรูด้า้นสขุภาพ และพฤตกิรรมการดแูลตนเองเพือ่ปอ้งกนั

การเกดิความผดิปกตขิองกลา้มเนือ้และกระดกูจากการทำ�งานในพยาบาลวชิาชพี (n = 126)

	
ตัวแปร	 ช่วงคะแนน	 ค่าเฉลี่ย

	 ส่วนเบี่ยงเบน	
มัธยฐาน

	 พิสัยระหว่าง	
ระดับ

	

					     มาตรฐาน	  	 ควอไทล์	

ความเครียดจากการ	 0-15	 - 	 -	 5.00	 3.00	 ปานกลาง

ทำ�งาน 

ความรอบรู้ด้าน	 60-133	 96.63	 14.13	 -	 -	 ปานกลาง

สุขภาพ

พฤติกรรมการดูแล	 71-148	 103.02	 12.32	 -	 -	 ปานกลาง

ตนเอง 

ตารางที่ 2	ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่าง อายุ ชั่วโมงการทำ�งานต่อสัปดาห์ ความเครียดจาก                

การทำ�งาน และความรอบรู้ด้านสุขภาพกับพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อป้องกันการเกิด  

ความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ (n = 126)

	 ปัจจัย	 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์	 p-value

อายุ	  	 rs	 = 0.027 	 0.763

ชั่วโมงการทำ�งานต่อสัปดาห์  			   -0.037 	 0.679

ความเครียดจากการทำ�งาน	  rs	=	-0.121 	 0.176

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ	  		  0.588	  0.001**

**มีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .001

rs = Spearman rank-order correlation
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การอภิปรายผล
	 ผลการศึกษาครั้งนี้พบว่า พฤติกรรมการ

ดูแลตนเองเพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของ

กล้ามเนื้อและกระดูกจากการทำ�งาน อยู่ในระดับ

ปานกลาง คา่เฉลีย่เทา่กบั 103.02 (SD = 12.32) 

แสดงให้เห็นว่า พยาบาลวิชาชีพมีการปฏิบัติ

พฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อป้องกันการเกิด

ความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการ

ทำ�งานยังไม่มากพอ และเมื่อวิเคราะห์ข้อมูลราย

ขอ้ พบวา่ พยาบาลวชิาชพีกลุ่มนีไ้มป่ฏบัิติกจิกรรม

เพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อ

และกระดูกสูงสุด 3 อันดับ ได้แก่ 1) ไม่เคยเข้า

ร่วมอบรมความรู้เกี่ยวกับความผิดปกติของกล้าม

เน้ือและกระดูกหรือปัญหาสุขภาพที่เกิดจากการ

ทำ�งานในพยาบาลเลย ร้อยละ 25.4; 2) ไม่เคย

พบแพทย์ทันทีเมื่อมีอาการปวดบริเวณคอ ไหล่ 

หลัง แขน ขา และปฏิบัติตามคำ�แนะนำ�ของ

แพทย์อย่างเคร่งครัด ร้อยละ 16.7; และ 3) ไม่มี

การหลีกเลี่ยงการยกวัสดุ/อุปกรณ์ท่ีมีน้ำ�หนักไม่

คงที่ติดต่อกัน เช่น กะละมังใส่น้ำ�เช็ดตัวผู้ป่วย 

ร้อยละ 11.1 ตามลำ�ดับ นอกจากนี้ยังพบว่า     

กลุม่ตวัอยา่งเกอืบครึง่หนึง่ไมอ่อกกำ�ลังกายและมี

ดัชนีมวลกายผิดปกติ ร้อยละ 47.6 ทั้งนี้อาจจะ

เป็นผลมาจากลักษณะการทำ�งานที่ดูแลผู้ป่วย    

หนักทีม่ปัีญหาสขุภาพซบัซอ้นและสภาพแวดล้อม    

การทำ�งานของโรงพยาบาลตติยภูมิในกรุงเทพมหานคร 

ซึ่งอาจเป็นอุปสรรคในการปฏิบัติพฤติกรรม

สุขภาพที่เหมาะสม และทำ�ให้พยาบาลวิชาชีพมี

ความเส่ียงสูงตอ่การสมัผสัปจัจัยอนัตรายจากการ

ทำ�งานที่อาจส่งผลให้เกิดการเจ็บป่วย และบาด

เจ็บที่เกี่ยวเนื่องจากการทำ�งาน10 แม้ว่าพยาบาล

วิชาชีพจะเป็นบุคลากรสุขภาพที่มีความรู้เกี่ยวกับ

ความผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกจากการ

ทำ�งาน แตย่งัขาดการใหค้วามสำ�คญักบัการปฏบิตัิ

พฤติกรรมเพื่อการดูแลตนเอง เพื่อป้องกันความ

ผดิปกตทิีอ่าจเกดิขึน้จากการทำ�งาน ซึง่สอดคลอ้ง

กบัผลการศกึษาเกีย่วกบัปญัหาและพฤตกิรรมการ

ดแูลสขุภาพของพยาบาลวชิาชพีในประเทศไทยที่

พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีการเจ็บป่วยด้วยโรค

กระดูกและข้อมากที่สุด ร้อยละ 47.816 และเมื่อ

วิเคราะห์เปรียบเทียบกับการศึกษาของขวัญหทัย 

โยธิกุล และสมคิด ปราบภัย1 ศึกษาในกลุ่ม

พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหนึ่ง     

ผลการศึกษาสอดคล้องกัน โดยพบว่า พยาบาล

วิชาชีพส่วนใหญ่ ร้อยละ 85.4 มีพฤติกรรมการ

ปฏิบัติเพื่อป้องกันตนเองจากโรคกล้ามเนื้อและ

กระดูกอยู่ในระดับที่ไม่เหมาะสม มีเพียงร้อยละ 

14.6 เทา่น้ันทีม่พีฤตกิรรมการปอ้งกันทีด่ ีและหาก

พยาบาลวิชาชีพมีดูแลตนเองในการป้องกันการ

เกิดความผิดปกติของกล้ามเน้ือและกระดูกจาก

การทำ�งานได้ไม่เพียงพอและไม่เหมาะสม ก็อาจ

ถือได้ว่าพยาบาลวิชาชีพเกิดความพร่องในการ

ดูแลตนเองที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพและความ

ผาสุกในชีวิต17 และแสดงให้เห็นว่าพยาบาลกลุ่ม

นี้ควรได้รับการส่งเสริมการเข้าร่วมอบรมความรู้

เก่ียวกับความผิดปกติของกล้ามเน้ือและกระดูก 

และควรตระหนกัรูเ้มือ่พบปญัหาสขุภาพทีเ่กดิจาก

การทำ�งานในพยาบาล เพื่อให้มีการดูแลตนเองที่

ดีต่อไป

	 ความรอบรู้ด้านสุขภาพเป็นความสามารถ

ของบุคคลที่จะเรียนและแสวงหาวิธีการดูแล

ตนเอง เป็นปัจจัยด้านความสามารถของบุคคล 

(self-care agency) เป็นพลังความสามารถใน

การดูแลตนเองที่ตัวกลางเชื่อมการรับรู้และการ 
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กระทำ�ของตนเองที่มีความเฉพาะเจาะจง รวมถึง

การมทีกัษะในการตดัสนิใจท่ีสามารถจะปฏบัิตกิาร

ดูแลตนเองอย่างต่อเนื่อง เพื่อให้เกิดพฤติกรรม 

เปา้หมายในการดแูลตนเอง12 ในการศึกษานีจึ้งพบ

ว่า พยาบาลวิชาชีพท่ีมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ

เกีย่วกบัความผิดปกตขิองกล้ามเนือ้และกระดกูจะ

สามารถปฏบิตัพิฤตกิรรมเพือ่ป้องกนัการเกดิความ

ผิดปกติของกล้ามเนื้อและกระดูกได้ผลการศึกษา

สอดคล้องกับการศึกษาของ จิราภา ขำ�พิสุทธิ์11 

พบว่า ความฉลาดทางสุขภาพโดยรวมมีความ

สัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ

ของนิสิตกลุ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพ อย่างมีนัย

สำ�คญัทางสถติ ิ(r = .33, p < .01) และการศกึษา

ของ อิสรา จุมมาลี18 ที่ พบว่า ความฉลาดทาง

สุขภาพมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรม

สุขภาพอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (r = .531,                  

p < .01)

	 ปัจจัยพื้นฐานด้านอายุ ผลการศึกษาพบว่า 

อายุไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลตนเอง

เพือ่ปอ้งกนัความผิดปกติของกล้ามเนือ้และกระดกู

จากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ (rs = .027,                

p = .763) กล่าวคือ พยาบาลวิชาชีพที่มีอายุมาก

หรือน้อยกว่าก็ไม่ทำ�ให้ปฏิบัติพฤติกรรมการดูแล

ตนเองเพือ่ปอ้งกนัความผิดปกตขิองกล้ามเนือ้และ

กระดูกจากการทำ�งานแตกต่างกัน ทั้งนี้อาจเนื่อง

มาจากพยาบาลท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างอยู่ในวัยที่ไม่

ต่างกันมากคือ มากว่าร้อยละ 80 อยู่ในช่วงวัย 

20-40 ปี โดยมีอายุเฉลี่ยเท่ากับ 32.8 ปี (SD = 

7.71) ซึง่โอเรม็ กล่าววา่ การท่ีบุคคลจะมกีารดแูล

ทีเ่หมาะสมไดก้ต็อ่เมือ่บุคคลนัน้มคีวามสามารถใน

ระดับท่ีพอเพียงท่ีได้จากการเรียนรู้ตามพัฒนาการ12 

ซึ่งผลการศึกษานี้สอดคล้องกับการศึกษาในกลุ่ม 

ผูป้ว่ยทีม่อีาการปวดหลงัสว่นลา่งทีพ่บวา่ อายุไมม่ี

ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ19 

	 ปจัจยัพืน้ฐานดา้นจำ�นวนชัว่โมงการทำ�งาน 

ผลการศึกษาพบว่า จำ�นวนชั่วโมงการทำ�งานต่อ

สัปดาห์ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแล

ตนเองเพื่อป้องกันความผิดปกติของกล้ามเนื้อ

และกระดูกจากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ 

(r = -.037, p = .679) ทัง้นีอ้าจอธบิายไดจ้ากขอ้มลู

ชัว่โมงการทำ�งานของพยาบาลกลุม่ตวัอย่างทำ�งาน

ในโรงพยาบาลตติยภูมิที่ชั่วโมงทำ�งานต่อเวร

เท่ากับ 8 ชั่วโมง และค่าเฉล่ียเท่ากับ 57.10 

ชั่วโมงต่อสัปดาห์ ซึ่งเป็นเวลาการทำ�งานที่ไม่

ยาวนาน พยาบาลกลุ่มนี้มีเวลาพักผ่อน (ร้อยละ 

41.13) และมีเวลาออกกำ�ลังกาย (ร้อยละ 52.4) 

จึงทำ�ให้ไม่พบว่าจำ�นวนชั่วโมงการทำ�งานมีความ

สัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลตนเอง สอดคล้อง

กับการศึกษาของ สุเนตร วงศ์ธนกิจ9 ที่พบว่า 

ชั่วโมงการทำ�งานไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

ปอ้งกนัการปวดหลงัสว่นลา่งของพยาบาลวชิาชพี

ในโรงพยาบาลของรัฐ (r = -0.048, p < .001) แต่

ไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ ขวัญหทัย โยธิกุล 

และสมคดิ ปราบภยั1 พบวา่ ระยะเวลาการทำ�งาน

ตอ่สปัดาหม์คีวามสมัพนัธ์พฤตกิรรมการปฏบิตัเิพือ่

ป้องกันโรคกล้ามเนื้อและกระดูกในพยาบาล

วิชาชีพ 

	 ปัจจัยพื้นฐานด้านความเครียดจากการ

ทำ�งาน ผลการศึกษาพบว่า ความเครียดจากการ

ทำ�งานไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแล

ตนเองเพื่อป้องกันความผิดปกติของกล้ามเนื้อ 

และกระดูกจากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ            

(rs = -.121, p = .176) กล่าวคือ ความเครียดจาก

การทำ�งานไม่ส่งผลต่อการปฏิบัติพฤติกรรมการ
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ดูแลตนเองเพื่อการป้องกันการเกิดความผิดปกติ

ของกล้ามเนื้อและกระดูกของพยาบาลวิชาชีพ 

ทัง้นีอ้าจเปน็เพราะพยาบาลวชิาชพีกลุ่มนีเ้ป็นกลุม่

ที่มีระดับความเครียดในการทำ�งานระดับต่ำ�               

ร้อยละ 42.9 และระดับปานกลาง ร้อยละ 38.9 

โดยมคีา่มธัยฐานเท่ากบั 5.00 และค่าพสิยัระหวา่ง 

ควอไทล์เท่ากับ 3 และอาจเนื่องจากการทำ�งาน

ของพยาบาลที่ต้องทำ�งานภายใต้ความกดดันจาก

สภาพแวดล้อมการทำ�งานอยู่บ่อย ๆ  รวมถึงความ

มีอิสระการตัดสินใจเกี่ยวกับงานปฏิบัติจนเคยชิน 

จนทำ�ให้เกิดทักษะในการจัดการปัญหาและสามารถ 

เผชญิความเครยีดจากการทำ�งานได้20 ความเครยีด

จากการทำ�งานเป็นรปูแบบการดำ�รงชวีติซึง่รวมถึง

กิจกรรมที่ทำ�อยู่และเป็นหนึ่งในปัจจัยเงื่อนไขข้ัน

พื้นฐาน (basic conditioning factors) ที่ส่งต่อ

ความสามารถของบุคคลในการทำ�กิจกรรม ความ

สามารถของบคุคลในการปรบัตวัเพือ่คงไวซ้ึง่ภาวะ

สุขภาพทางด้านร่างกายและจิตใจย่อมส่งผลต่อ

การดูแลตนเอง17 ผลการศึกษาไม่เป็นไปตาม

สมมติฐานที่ต้ังไว้ จึงไม่ส่งผลต่อพฤติกรรมการ

ดูแลตนเอง

ข้อเสนอแนะ 	
	 ดา้นการวจิยั ผลการวจิยัทีไ่ดส้ามารถนำ�ไป

ศึกษาเพิ่มเติมเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง

เพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อ

และกระดกูจากการทำ�งานของพยาบาล และการ

จดัโปรแกรมการสง่เสรมิพฤตกิรรมการดแูลตนเอง

เพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของกล้ามเนื้อ

และกระดูกจากการทำ�งานในพยาบาลวิชาชีพ

	 ด้านการปฏิบัติการพยาบาล ผลการศึกษา

พบว่า พฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อป้องกันการ

เกิดความผิดปกติของกล้ามเน้ือและกระดูกจาก

การทำ�งานโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง แสดงให้

เห็นถึงความจำ�เป็นในการส่งเสริมพฤติกรรมการ

ดูแลและการป้องกันปัญหาสุขภาพของพยาบาล

วิชาชีพเก่ียวกับความผิดปกติของกล้ามเน้ือและ

กระดูกจากการทำ�งาน สำ�หรับข้อมูลที่พบว่า 

พยาบาลจำ�นวนมากมดีชันีมวลกายทีผ่ดิปกตทิีเ่ปน็

ปัจจัยเส่ียงส่งผลต่อการเกิดปัญหาสุขภาพด้านอ่ืน ๆ  

ตามมา จึงควรใช้เป็นแนวทางในส่งเสริมพฤติกรรม

การดแูลตนเองในกลุม่พยาบาลวชิาชพีในการดแูล

ตนเอง เพื่อการมีสุขภาพที่ดีและป้องกันการเกิด

โรคเรื้องรังต่อไป และข้อมูลที่พบว่าความรอบรู้

ทางสุขภาพมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแล

ตนเอง ควรจดักจิกรรมสง่เสรมิพฒันาความรอบรู้

ทางสุขภาพเพื่อป้องกันการเกิดความผิดปกติของ

กลา้มเนือ้และกระดกูจากการทำ�งานของพยาบาล

วิชาชีพในหน่วยงาน โดยเฉพาะด้านการรู้เท่าทัน

สือ่จนนำ�มาสูก่ารประยกุตใ์ชใ้นพฒันาความรอบรู้

ทางสุขภาพในด้านต่าง ๆ  ได้

กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบคณุพยาบาลวชิาชพีทกุคนทีใ่หค้วาม

ร่วมมือในการวิจัยครั้งน้ีและขอขอบคุณสถาบัน

การพยาบาลศรสีวรนิทริา สภากาชาดไทยทีใ่หท้นุ

สนับสนุนวิจัย
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