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บทคดัย่อ  การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาอิทธิพลของสมดุลชีวิตกับการท�างานและความพึงพอใจในงานต่อ

คุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทย กลุ่มตวัอย่างเป็นพยาบาลวิชาชีพไทยที่ได้จากการเลือกแบบเจาะจงจ�านวน 400 

คน เกบ็ข้อมูลระหว่างเดอืนเมษายนถงึเดอืนกรกฎาคม พ.ศ. 2559 โดยใช้แบบสอบถามออนไลน์เร่ือง สมดุลชีวิต

กบัการท�างาน ความพึงพอใจในงาน และแบบวัดคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทย หาค่าความเที่ยงโดยใช้สตูร

สมัประสทิธิ์แอลฟาของครอนบาค ได้ค่าความเที่ยง 0.93, 0.94 และ 0.95 ตามล�าดบั วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถติเิชิง

พรรณนา สมัประสทิธิ์สหสมัพันธข์องเพียร์สนั และการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน ผลการวิจัยพบว่า สมดุล

ชีวิตกับการท�างานของพยาบาลวิชาชีพไทยอยู่ในระดับน้อย (mean=2.44, SD=0.77) ความพึงพอใจในงานของ

พยาบาลวิชาชีพไทยอยู่ในระดบัน้อย (mean=2.37, SD=0.71) คุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทยโดยรวมอยู่ใน

ระดบัปานกลาง (mean=78.90 SD=16.52) สมดุลชีวิตกบัการท�างานและความพึงพอใจในงานมคีวามสมัพันธก์บั

คุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทยอย่างมนัียส�าคัญทางสถติ ิ(p<0.01) ผลการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน 

พบว่า สมดุลชีวิตกบัการท�างานและความพึงพอใจในงานสามารถอธบิายคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทยได้ร้อยละ 

27.80 (R2=0.278, F=76.25, p<0.01) ดงัน้ัน ผู้บริหารควรมกีารส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพไทยมสีมดุลชีวิตกบั

การท�างานและความพึงพอใจในงานเพ่ิมมากขึ้น เพ่ือส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพไทยมคุีณภาพชีวิตที่ดขีึ้น
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หมาย ระบบบริหารจัดการทรัพยากรมนุษย์ถือว่าเป็น

เคร่ืองมอืส�าคัญในการส่งเสริมให้บุคลากรเกดิความพึง-

พอใจต่อการปฏบิตังิาน มคีวามมุ่งมั่นตั้งใจในการปฏบิตัิ

งานให้ประสบผลส�าเรจ็ มคีวามยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ 

สามารถสร้างสมดุลชีวิตกบัการท�างาน อนัเป็นปัจจัยที่จะ

บทน�า
การธ�ารงรักษาบุคลากรให้อยู่ในองค์การเป็นความ

ท้าทายอย่างมากส�าหรับผู้บริหารองค์การในปัจจุบัน(1) 

เพราะถือได้ว่าบุคลากรเป็นกลไกส�าคัญและมีคุณค่าต่อ

การขับเคล่ือนองค์การให้ประสบความส�าเรจ็ตามเป้า-
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ส่งเสริมให้บุคลากรมคุีณภาพชีวิตที่ดขีึ้น โดยเฉพาะอย่าง

ย่ิงบุคลากรในองค์การด้านสขุภาพ ที่ปัจจุบันประสบกบั

ปัญหาการขาดแคลนบุคลากรในทุกสาขาอาชีพ ที่ส่วน

หน่ึงเป็นผลมาจากการที่องค์การไม่สามารถธ�ารงรักษา

บุคลากรไว้ในระบบได้(2) ซ่ึงมีสาเหตุมาจากหลายปัจจัย 

อาทิ ปัญหาความเหล่ือมล�า้ของค่าตอบแทน ความไม่

สมดุลระหว่างชีวิตกับการท�างาน สภาพแวดล้อมและ

สัมพันธภาพในองค์การที่ไม่เอื้ อต่อการปฏิบัติงาน(3-7)   

ดังน้ันการที่จะธ�ารงรักษาบุคลากรให้อยู่ในองค์การและ

สามารถปฏบิตังิานได้อย่างมปีระสทิธภิาพจ�าเป็นอย่างย่ิง

ที่จะต้องส่งเสริมให้บุคลากรมสีมดุลชีวิตกบัการท�างาน มี

ความพึงพอใจในการปฏบิตั ิอนัจะส่งผลให้การปฏบิตังิาน

เกดิผลิตผลและคุณค่าสงูสดุ

พยาบาลวิชาชีพถือว่าเป็นบุคลากรที่มีความส�าคัญ

และมีจ�านวนมากที่สุดในระบบบริการสุขภาพและการ

ด�าเนินงานของโรงพยาบาลทุกระดับในประเทศไทย(8) 

ปัญหาการขาดแคลนบุคลากรทางการพยาบาลที่เกดิขึ้น

ในปัจจุบันนับวันย่ิงทวีความรุนแรงเพ่ิมมากขึ้ น โดย

เฉพาะการขาดต�าแหน่งข้าราชการเพ่ือบรรจุพยาบาล

วิชาชีพ ผลการศกึษาพบว่า พยาบาลวิชาชีพที่เป็นลูกจ้าง

ช่ัวคราวของโรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไป

ระหว่างปี 2548 – 2553 จ�านวน 95 แห่ง มีอตัราการ

ลาออกสงูถงึร้อยละ 40.8 เมื่อเปรียบเทยีบกบัพยาบาล

เข้าท�างานใหม่พร้อมกนั โดยเป็นการลาออกภายในปีแรก

ของการท�างานสงูถงึร้อยละ 48.7(2) ปัญหาการลาออกดงั

กล่าวเป็นเหตุที่ส่งผลกระทบต่อการขาดแคลนบุคลากร 

ท�าให้พยาบาลวิชาชีพมภีาระงานเพ่ิมมากขึ้น เกดิความไม่

สมดุลชีวิตกบัการท�างานและท�าให้คุณภาพชีวิตแย่ลงได้ 

ซ่ึงปัญหาดังกล่าวอาจส่งผลกระทบต่อการให้บริการ

พยาบาลและการดูแลสขุภาพแก่ประชาชนได้หากไม่ได้รับ

การแก้ไขอย่างเร่งด่วน(1) จากการทบทวนวรรณกรรมพบ

ว่า การส่งเสริมและพัฒนาให้พยาบาลมีคุณภาพชีวิตการ

ท�างาน (Quality of nursing work life) ทีด่ขีึ้นจะเป็นปัจจัย

ส�าคัญในการดึงดูดและธ�ารงรักษาบุคลากรให้อยู่ใน

องค์การ(9) อนัจะน�าไปสู่การแก้ไขปัญหาการขาดแคลน

บุคลากรทางการพยาบาลได้อกีทางหน่ึง

จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า มีการศึกษาวิจัย

ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพอย่าง

กว้างขวางทั้งในต่างประเทศและในประเทศไทย อาท ิ

ปัจจัยด้านลักษณะส่วนบุคคล (อายุ ประสบการณ์การ

ท�างาน ค่าตอบแทนที่เพียงพอ) ปัจจัยด้านลักษณะงาน 

(ภาระงาน การท�างานเป็นกะ การท�างานในภาวะตงึเครียด 

ต�าแหน่งงาน แรงจูงใจในการท�างาน) ปัจจัยด้าน

บรรยากาศองค์การ การสนับสนุนจากองค์การ และปัจจัย

ด้านความยึดมั่นผูกพันต่อองค์การ(3-7, 10) แต่การวิจัยเพ่ือ

ศึกษาอทิธพิลของสมดุลชีวิตกบัการท�างาน (Work-life 

balance) และความพึงพอใจในงาน (Job satisfaction) 

ต่อคุณภาพชีวิตของพยาบาลยังมีอยู่ยังจ�ากัด(7) ดังน้ัน      

ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาสมดุลชีวิตกบัการท�างาน ความ

พึงพอใจในงาน และคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทย 

และศกึษาความสมัพันธร์ะหว่างสมดุลชีวิตกบัการท�างาน 

ความพึงพอใจในงานกบัคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ

ไทย ซ่ึงผลที่ได้จากการศกึษาจะน�าไปใช้เป็นข้อมูลในการ

พัฒนาแนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตของพยาบาล

วิชาชีพไทย อันจะเป็นการสร้างขวัญก�าลังใจให้กับ

บุคลากรทางการพยาบาลและธ�ารงรักษาบุคลากรทางการ

พยาบาลไ ว้ในองค์การ ซ่ึงจะส่งผลต่อการเ พ่ิม

ประสทิธภิาพและคุณค่าในการพยาบาลให้แก่ประชาชน

ต่อไป

วิธีการศึกษา
การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงพรรณนาโดยใช้วิธกีาร

ส�ารวจภาคตดัขวางด้วยแบบสอบถามในพยาบาลวิชาชีพ

ที่ได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการ

ผดุงครรภ์ช้ันหน่ึง มีประสบการณก์ารท�างานตั้งแต่ 1 ปี

ขึ้ นไป ที่ได้จากการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง       

ผู้วิจัยค�านวณขนาดของกลุ่มตวัอย่างจากสตูร(11,12)
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โดยก�าหนดให้ proportion (p) = 0.50, error 

(d)=0.05, alpha (α)=0.05, Z (0.975)=1.959964, 

N=153,536(13) ได้จ�านวนกลุ่มตวัอย่าง (n)=384 ราย 

ผู้วิจัยเพ่ิมขนาดกลุ่มตวัอย่างเป็น 400 ราย เพ่ือป้องกนั

การสญูหายของข้อมูลหรือกลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบ-

ถามไม่สมบูรณ ์เกบ็ข้อมูลระหว่างเดอืนเมษายนถงึเดอืน

กรกฎาคม พ.ศ. 2559 โดยใช้แบบสอบถามออนไลน์

เคร่ืองมือในการเกบ็ข้อมูล ประกอบด้วย 4 ส่วน 

ได้แก่ (1) ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง (2) แบบสอบถาม

สมดุลชีวิตกบัการท�างาน ประกอบด้วยข้อค�าถามจ�านวน 

11 ข้อ (3) แบบสอบถามความพึงพอใจในงาน ประกอบ

ด้วยข้อค�าถามจ�านวน 16 ข้อ โดยประยุกต์มาจาก

แบบสอบถามของส�านักการพยาบาล ส�านักงานปลัด-

กระทรวงสาธารณสขุ(14) เป็นลักษณะมาตราส่วนประมาณ

ค่า 5 ระดบั ตั้งแต่ 1 หมายถงึ “น้อยทีส่ดุ” ถงึ 5 หมายถงึ 

“มากที่สดุ” และมีเกณฑใ์นการแปลผล ดังน้ี ค่าเฉล่ีย 

4.51-5.00 หมายถงึ มคีวามพึงพอใจในงานหรือมสีมดุล-

ชีวิตกบัการท�างานมากที่สดุ ค่าเฉล่ีย 3.51–4.50 หมาย

ถงึ มคีวามพึงพอใจในงานหรือมสีมดุลชีวิตกบัการท�างาน

มาก ค่าเฉล่ีย 2.51–3.50 หมายถงึ มคีวามพึงพอใจใน

งานหรือมีสมดุลชีวิตกับการท�างานปานกลาง ค่าเฉล่ีย 

1.51–2.50 หมายถงึ มคีวามพึงพอใจในงานหรือมสีมดุล

ชีวิตกบัการท�างานน้อย และค่าเฉล่ียน้อยกว่าหรือเทา่กบั 

1.50 หมายถงึ มคีวามพึงพอใจในงานหรือมสีมดุลชีวิต

กบัการท�างานน้อยที่สดุ และ (4) แบบวัดคุณภาพชีวิต

การท�างานของพยาบาลวิชาชีพไทย โดยประยุกตจ์ากแบบ

วัดคุณภาพชีวิตขององค์การอนามยัโลกชุดย่อ ฉบบัภาษา

ไทย (WHOQOL-BREF-THAI) เป็นลักษณะมาตราส่วน

ประมาณค่า 5 ระดบั ประกอบด้วยข้อค�าถามจ�านวน 26 

ข้อ ได้แก่ ข้อค�าถามทางลบ 3 ข้อ ให้คะแนนตั้งแต่ 1 

หมายถงึ มากที่สดุ ถงึ 5 หมายถงึ ไม่เลย ข้อค�าถามทาง

บวก 23 ข้อ ให้คะแนนตั้งแต่ 1 หมายถงึ ไม่เลย ถงึ 5 

หมายถงึ มากที่สดุ คะแนนคุณภาพชีวิตมีคะแนนตั้งแต่ 

26-130 คะแนน โดยมเีกณฑก์ารแปลผลดงัน้ี คะแนน 

26–60 หมายถงึ คุณภาพชีวิตที่ไม่ดี คะแนน 61–95 

หมายถงึ คุณภาพชีวิตปานกลาง คะแนน 96–130 หมาย

ถึงคุณภาพชีวิตที่ดี การหาคุณภาพเคร่ืองมือโดยการ

วิเคราะห์หาค่าสัมประสิทธิ์ความเที่ยง โดยใช้สูตร

สมัประสทิธิ์แอลฟาของครอนบาค ได้ค่าความเที่ยงของ

แบบสอบถามสมดุลชีวิตกับการท�างาน แบบสอบถาม

ความพึงพอใจในงาน และแบบวัดคุณภาพชีวิตของ

พยาบาลวิชาชีพไทยเทา่กบั 0.93, 0.94 และ 0.95 ตาม

ล�าดบั 

ผู้ วิ จัยเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม

ออนไลน์ (Google form) โดยการประชาสมัพันธผ่์านสื่อ

สงัคมออนไลน์ (Social network) ได้แก่ เฟซบุก๊ (Face-

book) เพ่ือเชิญชวนให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถาม

ตามความสมคัรใจ ผู้วิจัยมกีารช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการ

วิจัย และขอความยินยอมก่อนตอบแบบสอบถาม กลุ่ม

ตัวอย่างมีสทิธปิฏเิสธในการเข้าร่วมวิจัยเมื่อใดกไ็ด้ โดย

ไม่เกดิผลกระทบใดๆ ทั้งสิ้น จนได้จ�านวนกลุ่มตัวอย่าง

ครบตามที่ก�าหนด ผลการศึกษาไม่มีการระบุช่ือหรือ

หน่วยงานของกลุ่มตัวอย่าง โดยจะรายงานผลการศึกษา

ในภาพรวมเทา่น้ัน 

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถติเิชิงพรรณนา ได้แก่ ความถี่ 

ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์

ความสมัพันธโ์ดยใช้สมัประสทิธิ์สหสมัพันธข์องเพียร์สนั 

และการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน

ผลการศึกษา
พยาบาลวิชาชีพไทยที่ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่

เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 93.5) อายุ 20-29 ปี (ร้อยละ 

42.8) ส่วนใหญ่สถานภาพโสด (ร้อยละ 54.5) ส�าเรจ็

การศกึษาระดับปริญญาตรี (ร้อยละ 84.0) ปฏบิตัิงาน

ในโรงพยาบาลศนูย์ (ร้อยละ 23.8) ส่วนใหญ่ปฏบิตังิาน

ในต�าแหน่งระดบัปฏบิตักิาร (ร้อยละ 89.5) ส่วนใหญ่ได้

บรรจุรับราชการ (ร้อยละ 56.3) และมปีระสบการณก์าร

ท�างานเฉล่ีย 9.75 ปี ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 8.51 

(ตารางที่ 1)

พยาบาลวิชาชีพไทยมคุีณภาพชีวิตโดยภาพรวมอยู่ใน
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ระดับปานกลาง และเมื่อพิจารณารายด้านแล้วพบว่า

พยาบาลวิชาชีพไทยมีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดับปานกลาง

ทุกด้าน ทั้งด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านความสมัพันธท์าง

สงัคม และด้านสิ่งแวดล้อม พยาบาลวิชาชีพไทยมสีมดุล

ชีวิตกบัการท�างานและความพึงพอใจในงานในระดบัน้อย 

(ตารางที่ 2) สมดุลชีวิตกบัการท�างานและความพึงพอใจ

ในงานมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตของ

พยาบาลวิชาชีพไทยอย่างมนัียส�าคัญทางสถติ ิ(p<0.01) 

(ตารางที่ 3)

สมดุลชีวิตกับการท�างานและความพึงพอใจในงาน

ตารางที ่1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง (n=400)

              ข้อมูลทั่วไป                 จ�านวน     ร้อยละ                      ข้อมูลทั่วไป                 จ�านวน     ร้อยละ

เพศ   

 ชาย 26 6.5

 หญิง 374 93.5

อายุ (ปี) 

 20 – 29 171 42.8

 30 – 39  81 20.3

 40 – 49  108 27

 50 – 59  38 9.5

 59 ขึ้นไป 2 0.5

สถานภาพสมรส  

 โสด  218 54.5

 สมรส 158 39.5

 หม้าย/หย่า/แยก  24 6

การศกึษา  

 ปริญญาตรี 336 84

 สงูกว่าปริญญาตรี 64 16

สถานที่ปฏบิตังิาน  

 โรงพยาบาลศนูย์   95 23.8

 โรงพยาบาลทั่วไป  92 23

 โรงพยาบาลชุมชน  90 22.5

 ศนูย์สขุภาพชุมชน/รพ.สต.  33 8.3

 เอกชน/สงักดัมหาวิทยาลัย 90 22.5

ต�าแหน่งที่ปฏบิตังิาน  

 ผู้บริหาร 42 10.5

 ผู้ปฏบิตั ิ 358 89.5

ประเภทการจ้างงาน  

 ข้าราชการ   225 56.3

 ลูกจ้างประจ�า   49 12.3

 พนักงานของรัฐ 48 12

 พนักงานบริษัท  39 9.8

 ลูกจ้างช่ัวคราว   39 9.8

ประสบการณก์ารท�างาน                    Mean=9.8, SD=8.5 

ตารางที ่2 ระดบัสมดุลชีวิตกบัการท�างาน ความพงึพอใจในงาน และคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทย

              ตวัแปร                              Mean       SD                 Sk              Ku           ระดบั

สมดุลชีวิตกบัการท�างาน 2.44 0.77 -0.07 -0.42 น้อย

ความพึงพอใจในงาน 2.37 0.71 -0.11 -0.49 น้อย

คุณภาพชีวิตโดยรวม 78.90 16.52 -0.22 -0.09 ปานกลาง

ด้านร่างกาย  22.42 4.28 0.12 -0.32 ปานกลาง

ด้านจิตใจ 19.06 4.34 -0.16 -0.21 ปานกลาง

ด้านความสมัพันธท์างสงัคม 9.87 2.50 -0.53 0.25 ปานกลาง

ด้านสิ่งแวดล้อม  22.05 6.38 -0.09 -0.40 ปานกลาง

Sk=Skewness อยู่ในเกณฑ ์±3, Ku=Kurtosis อยู่ในเกณฑ ์±10 แสดงว่าข้อมูลมกีารแจกแจงไม่ต่างจากการแจกแจงปกติ
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สามารถอธบิายคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทยได้

ร้อยละ 27.8 (ตารางที่ 4) สมการที่ใช้อธบิายคุณภาพ

ชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทยได้ดังน้ี คุณภาพชีวิตของ

พยาบาลวิชาชีพไทย=49.76 + 8.04 (สมดุลชีวิตกบัการ

ท�างาน) + 4.00 (ความพึงพอใจในงาน) 

วิจารณ์
พยาบาลวิชาชีพไทยมคุีณภาพชีวิตโดยภาพรวมอยู่ใน

ระดบัปานกลาง และเมื่อพิจารณารายด้านพบว่าพยาบาล

วิชาชีพไทยมีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดับปานกลางทุกด้าน 

ทั้งด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านความสมัพันธท์างสงัคม 

และด้านสิ่งแวดล้อม สอดคล้องกบัการศกึษาก่อนหน้าน้ี

ที่พบว่า คุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่อยู่ใน

ระดับปานกลาง(15-17) เน่ืองจากปัจจุบันวิชาชีพพยาบาล

ประสบกบัปัญหาการขาดแคลนบุคลากร ท�าให้พยาบาล

มีภาระงานเพ่ิมมากขึ้น จากการศึกษาและวิเคราะห์เพ่ือ

เปรียบเทยีบภาระงานและอัตราก�าลังด้านการพยาบาล 

พบว่า ในปี พ.ศ. 2558 มีอตัราภาระงานเพ่ิมมากขึ้นสงู

เกอืบร้อยละ 60.0 เมื่อเทยีบกบัปี พ.ศ. 2550 ในขณะที่

อัตราก�าลังด้านการพยาบาลเพ่ิมขึ้นเพียงร้อยละ 25.0 

เทา่น้ัน(2) ผลการศกึษาคร้ังน้ียังพบอกีว่าคุณภาพชีวิตของ

พยาบาลวิชาชีพที่มีคะแนนน้อยที่สดุ ได้แก่ พยาบาล-

วิชาชีพส่วนใหญ่มคีวามรู้สกึว่าตนเองมโีอกาสได้พักผ่อน

คลายเครียดน้อย สอดคล้องกบัการศกึษาก่อนหน้าน้ีทีพ่บ

ว่า บุคลากรฝ่ายการพยาบาลส่วนใหญ่ปฏิบัติงานหนัก

ท�าให้มีโอกาสได้พักผ่อนคลายเครียดน้อย(18) และการ

ศกึษาในต่างประเทศที่พบว่า ความเครียดจากการท�างาน

เป็นปัจจัยที่ส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตของพยาบาล(4) 

รวมถงึพยาบาลส่วนใหญ่มีความรู้สกึว่าตนเองนอนหลับ

ไม่เพียงพอ นอกจากน้ีการศึกษาก่อนหน้าน้ียังพบว่า 

พยาบาลวิชาชีพมปัีญหาการนอนหลับและมคีวามชุกของ

คุณภาพการนอนหลับที่ไม่ดีสูงถึงร้อยละ 65.1 ถึง 

93.3(19, 20) ทั้งน้ีอาจเป็นผลมาจากลักษณะการปฏบิตังิาน

ของพยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่ต้องปฏบิัติงานตลอด 24 

ช่ัวโมง มกีารผลัดเปล่ียนการขึ้นเวรทั้งกลางวันและกลาง

คืน ส่งผลให้แบบแผนการนอนหลับและการพักผ่อน

เปล่ียนแปลงไปจากปกติท�าให้มีปัญหาเกี่ยวกบัการนอน

หลับพักผ่อน เช่น เวลาในการนอนไม่เพียงพอ การนอน

ตารางที ่3  ค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธร์ะหว่างสมดุลชีวิตกบัการท�างาน ความพงึพอใจในงานต่อคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ

ไทย

                        ตวัแปร                                                ค่าสมัประสทิธิ์สหสมัพันธ ์            p-value

สมดุลชีวิตกบัการท�างาน 0.52 <0.001*

ความพึงพอใจในงาน 0.49 <0.001*

** มนัียส�าคัญทางสถติทิี่ระดบั<0.01

ตารางที ่4 อ�านาจการท�านายคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทย

                 Model                       b      SE               b             t        p-value

Constant 49.76 2.50 - 19.85 <0.001**

ความพึงพอใจในงาน 4.00 1.95 0.17 2.05 <0.05*

สมดุลชีวิตกบัการท�างาน 8.04 1.80 0.38 4.48 <0.001**

R2=0.278, Adjusted R2=0.274, R=0.527, F=76.259, p<0.001

*  มนัียส�าคัญทางสถติทิี่ระดบั 0.05

**  มนัียส�าคัญทางสถติทิี่ระดบั 0.01
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หลับยาก การนอนหลับไม่สนิท การใช้ยานอนหลับ 

เป็นต้น(20) อกีทั้งภาระงานของพยาบาลวิชาชีพที่เพ่ิมมาก

ขึ้นจากที่กล่าวไปแล้วข้างต้นและผลจากการศกึษาคร้ังน้ีที่

พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจต่อการจัดสรร

อตัราก�าลังในการท�างานของหน่วยงานน้อยที่สดุ จึงส่งผล

ให้พยาบาลมโีอกาสได้พักผ่อนน้อยและมกีารนอนหลับที่

ไม่เพียงพอ ท�าให้พยาบาลวิชาชีพส่วนใหญ่มคุีณภาพชีวิต

โดยภาพรวมอยู่ในระดบัปานกลาง

สมดุลชีวิตกบัการท�างานมีความสมัพันธเ์ชิงบวกกบั

คุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทยอย่างมนัียส�าคัญทาง

สถิติ แสดงให้เหน็ว่าการที่พยาบาลมีสมดุลชีวิตกบัการ

ท�างานส่งผลให้พยาบาลวิชาชีพไทยมีคุณภาพชีวิตที่ดขีึ้น 

เน่ืองจากสมดุลชีวิตกับการท�างานเป็นการรักษาสมดุล

ระหว่างแบบแผนการด�าเนินชีวิตส่วนตัวและแบบแผน

การท�างานให้สามารถด�าเนินร่วมกนัอย่างมปีระสทิธภิาพ 

สอดคล้องกบัการศกึษาก่อนหน้าน้ีที่พบว่า หากพยาบาล

วิชาชีพสามารถท�าให้เกดิสมดุลระหว่างการท�างานกบัการ

ใช้ชีวิตส่วนตัว จะท�าให้การด�าเนินชีวิตและการท�างาน  

ราบร่ืนและประสบความส�าเรจ็(21,22) และมคุีณภาพชีวิตที่      

ดขีึ้น(23) ผลการศกึษาพบว่า สมดุลชีวิตกบัการท�างานของ

กลุ่มตวัอย่างอยู่ในระดบัน้อย ทั้งน้ีอาจเป็นผลมาจากการ

ที่พยาบาลยังไม่สามารถบริหารจัดการให้ตนเองมีดุลย-

ภาพระหว่างชีวิตกบัการท�างานได้ เน่ืองจากพยาบาลส่วน

ใหญ่มภีาระเพ่ิมมากขึ้นจากเหตผุลที่กล่าวไปแล้วข้างต้น

ความพึงพอใจในงานมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับ

คุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทยอย่างมนัียส�าคัญทาง

สถติ ิแสดงให้เหน็ว่าการทีพ่ยาบาลมคีวามพึงพอใจในงาน

ส่งผลให้พยาบาลวิชาชีพไทยมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้ นด้วย 

เน่ืองจากความพึงพอใจในงานของบุคลากรที่ปฏบิัติงาน

ในองค์การมคีวามสมัพันธก์บัความสามารถในการท�างาน 

หากบุคลากรมีความพึงพอใจในงานมากจะส่งผลให้มี

ความตั้งใจและมคีวามสขุในการท�างานให้บรรลุเป้าหมาย

ขององค์การ หากบุคลากรไม่มีความพึงพอใจในการ

ปฏบิตังิานกจ็ะส่งผลให้คุณภาพของงานและผลการปฏบิตัิ

งานลดลง(24) อนัจะเป็นผลให้บุคลากรมคุีณภาพชีวิตที่แย่

ลงได้ สอดคล้องกบัการศึกษาก่อนหน้าน้ีที่พบว่า ความ

พึงพอใจในงานมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของ

พยาบาล(25) และสอดคล้องกบัการศกึษาในต่างประเทศ

ที่พบว่า ความพึงพอใจในงานมคีวามสมัพันธก์บัคุณภาพ

ชีวิตของพยาบาล(6) ผลการศึกษาพบว่าพยาบาลวิชาชีพ

ส่วนใหญ่มคีวามพึงพอใจในงานอยู่ในระดบัน้อย ทัง้น้ีอาจ

เป็นผลมาจากการที่พยาบาลรับรู้ ว่าองค์การมีนโยบาย

หรือมาตรการในการสร้างขวัญและก�าลังใจในการท�างาน

ให้กบับุคลากร และมกีารจัดสวัสดกิารในการท�างานและ

นอกเหนือจากการท�างานของหน่วยงานในระดับน้อย     

ดังน้ันหน่วยงานที่รับผิดชอบควรให้ความส�าคัญกบัการ

สร้างขวัญก�าลังใจและการจัดสวัสดิการที่เหมาะสมและ

เพียงพอแก่พยาบาลวิชาชีพ เพ่ือให้พยาบาลวิชาชีพ         

มีความพึงพอใจในงานเพ่ิมมากขึ้ น อันจะส่งผลให้มี

คุณภาพชีวิตที่ดขีึ้นด้วย

จะเห็นได้ว่าสมดุลชีวิตกับการท�างานและความ         

พึงพอใจในงานเป็นปัจจัยที่มอีทิธพิลต่อคุณภาพชีวิตของ

พยาบาลวิชาชีพไทย ดงัน้ัน หน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรน�า

ข้อมูลที่ได้จากการวิจัยไปใช้เป็นแนวทางในการพัฒนา

คุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพไทยต่อไป

ขอ้เสนอแนะ

1. ขอ้เสนอแนะในการน�าผลการวิจยัไปใช้

พยาบาลวิชาชีพไทยมคุีณภาพชีวิตโดยภาพรวมอยู่ใน

ระดบัปานกลาง ดงัน้ันการส่งเสริมให้พยาบาลวิชาชีพไทย

มีสมดุลชีวิตกบัการท�างานและความพึงพอใจในงานเพ่ิม

มากขึ้ น เช่น การจัดสรรอัตราก�าลังในการท�างานของ

หน่วยงานให้เพียงพอ มีกระบวนการพิจารณาความดี

ความชอบบุคลากรในหน่วยงานที่เหมาะสม มีนโยบาย

หรือมาตรการสร้างขวัญและก�าลังใจในการท�างานให้กบั

บุคลากรที่ดขีึ้น และมกีารจัดสวัสดกิารในการท�างานและ

นอกเหนือจากการท�างานของหน่วยงานให้เพียงพอและ

เหมาะสม จะเป็นปัจจัยที่ส่งผลให้พยาบาลวิชาชีพไทยมี

คุณภาพชีวิตที่ดีขึ้ น ซ่ึงจะสามารถธ�ารงรักษาบุคลากร

ทางการพยาบาลไว้ในองค์การ ส่งผลต่อการเพ่ิมประ-
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สทิธภิาพและคุณค่าในการพยาบาลแก่ประชาชนให้เพ่ิม

มากขึ้น

2. ขอ้เสนอแนะในการท�าวิจยัครั้งต่อไป

การศึกษาในคร้ังน้ีเป็นการศึกษาในภาพรวมของ

พยาบาลวิชาชีพทั่วประเทศ ดังน้ันการศึกษาวิจัยคร้ังต่อ

ไปควรมีการศึกษาวิจัยที่เฉพาะเจาะจงในสถานบริการ

สขุภาพแต่ละระดบัหรือในแต่ละบริบทว่ามคีวามแตกต่าง

กนัหรือไม่ อย่างไร

ขอ้จ�ากดัของการศึกษา

เน่ืองจากการศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาคุณภาพชีวิต

ของพยาบาลวิชาชีพ ณ ช่วงเวลาใดเวลาหน่ึงเท่าน้ัน        

ดังน้ันควรมีการศึกษาระยะยาวเพ่ือให้สามารถวัดระดับ

คุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพได้ดย่ิีงขึ้น และเน่ืองจาก

การศกึษาคร้ังน้ีเป็นการคัดเลือกกลุ่มตวัอย่างแบบเจาะจง 

ส่งแบบสอบถามผ่านสื่อสังคมออนไลน์ และใช้แบบ-

สอบถามออนไลน์ ดงัน้ันการกระจายตวัของกลุ่มตวัอย่าง

อาจยังไม่เป็นตัวแทนของประชากรได้ทั้งหมด ซ่ึงอาจ

ท�าให้ผลการศึกษาคุณภาพชีวิตของพยาบาลวิชาชีพมี

ความแตกต่างออกไปจากความเป็นจริงได้ 
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The aims of this descriptive study was to examine the relationship between work-life balance and 

job satisfaction on the quality of life among Thai professional nurses. The participants of this study con-

sisted of 400 Thai professional nurses participated during April and July 2016. The online questionnaire 

were the job satisfaction, work-life balance, and quality of life of Thai professional nurse’s scale. The 

reliability was analyzed by Cronbach’s alpha coefficient which was 0.93, 0.94 and 0.95, respectively. 

Descriptive statistics, Pearson’s product moment correlation coefficient, and stepwise multiple regres-

sion analysis were employed for data analyses. The results showed that average mean score of work-life 

balance was low (mean=2.44, SD=0.77), and job satisfaction was low (mean=2.37, SD=0.71). The 

average score of quality of life of Thai professional nurses was moderate (mean=78.90 SD=16.52). 

The influence of work-life balance and job satisfaction was correlated with the quality of life among 

Thai professional nurses. The two variables could explain 27.80% of the variation in the quality of life 

of Thai professional nurses. (R2=0.278, F=76.25, p<0.01) As a consequence, the executives should 

provide and build work-life balance and job satisfaction, in order to improve the quality of life among 

Thai professional nurses.

Keywords: work-life balance; job satisfaction; quality of life; nurses


