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พยาบาลวิชาชีพเป็นด่านหนา้ของการดูแลรกัษาผูป่้วยในช่วงการแพรร่ะบาดของโควิด-19 ที่ไดร้บัผลกระทบจาก

ความเสี่ยงขณะปฏิบตัิงานและการใชช้ีวิตสว่นตวั จึงท าการศกึษาตามจดุมุ่งหมาย 3 ประการคือ 1) เพ่ือพรรณนาประสบการณแ์ละ
คน้หาแก่นประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด -19 ใชแ้นวทางการศึกษาปรากฏการณ์วิทยา
แบบอุต รวิสัยตามแนวคิ ดของเอ็ดมุน  ฮุสแซร์ล  (Edmund Husserl) โดยการวิ เค ราะห์ข้อมู ลตามแนวทางของมุส
ทากสั (Moustakas) 2) เพ่ือท าความเขา้ใจการใหค้วามหมายและลกัษณะการสรา้งสมดลุงานและชีวิตรวมทัง้เงื่อนไขที่เกี่ยวขอ้งกับ
การสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 และ 3) เพ่ือเสนอแนวทางการพฒันาสมดลุงานและ
ชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ ใชว้ิธีวิจัยเชิงคุณภาพดว้ยการสัมภาษณ์เชิงลึก  ผูใ้หข้อ้มูลหลัก คือพยาบาลวิชาชีพผูมี้ประสบการณ์
ปฏิบตัิงานดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 เป็นเวลานานกว่า 6 เดือน จ านวน 6 ราย พบว่าประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพ
ภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 แบ่งออกเป็น 3 ช่วง ไดแ้ก่ ช่วงเร่ิมตน้ของการแพรร่ะบาด เป็นช่วงที่ปฏิบัติงานเพิ่มขึน้และป้องกัน
ตวัเองมากขึน้ เกิดความรูส้ึกกลวัติดเชือ้และกลวัการแพรเ่ชือ้สู่สมาชิกครอบครวั  ต่อมาในช่วงการแพร่ระบาดหนัก เป็นช่วงที่ขาด
อตัราก าลัง และพบกับอุปสรรคจากชุดป้องกัน เกิดความทา้ทายกับความรบัผิดชอบใหม่ และในช่วงของการแพร่ระบาดลดลง 
พบว่ามีการปรบัวิธีการท างานใหเ้ขา้กบัสถานการณ์ ซึ่งแก่นประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโค
วิด-19 คือ การปรบัตัวต่อความรบัผิดชอบในการปฏิบัติงานพยาบาล  และการปรบัตัวต่อความรบัผิดชอบในการดูแลสมาชิก
ครอบครวั ในส่วนของการใหค้วามหมายการสรา้งสมดุลงานและชีวิต คือ การแบ่งเวลาระหว่างงานและครอบครวัอย่างเท่าเทียม 
และการปรบัตวัเขา้กับสถานการณท์ุกบทบาท โดยมีลกัษณะการสรา้งสมดลุงานและชีวิต 3 ส่วน คือ ขอบเขตเวลา คุณค่าวิชาชีพ 
และรายไดห้ล่อเลีย้ง ซึ่งมีเง่ือนไขที่ส่งเสริมใหเ้กิดสมดลุงานและชีวิตจากปัจจยัภายใน ไดแ้ก่ การปรบัตวัต่อสถานการณ์ และการ
มองโลกในแง่ดี ส่วนปัจจัยภายนอก ไดแ้ก่หัวหนา้งานใหก้ารสนับสนุน เพื่อนร่วมงานคอยเกือ้หนุน และมีสมาชิกครอบครวัเป็นที่
พึ่งพิง ส าหรบัแนวทางพฒันาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ พบว่าการไดร้บัการสนับสนุนจากหวัหนา้งาน เพ่ือนร่วมงาน 
และสมาชิกครอบครวั รว่มกบัการใชค้วามสามารถในการหลอมรวมชีวิตการท างานและชีวิตส่วนตวัเขา้ดว้ยกนัของพยาบาลวิชาชีพ 
ส่งผลใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดุลในชีวิตที่ครอบคลุมมิติงาน  มิติครอบครวั และมิติชีวิตส่วนตัว จากขอ้คน้พบพยาบาล
วิชาชีพสามารถน าไปประยุกตใ์หส้อดคลอ้งกบับริบทในการสรา้งสมดุลงานและชีวิต และหน่วยงานตน้สงักัดของพยาบาลสามารถ
น าองคค์วามรูใ้ชก้ าหนดเกณฑก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพเพ่ือใหเ้กิดสมดลุงานและชีวิต 
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During the COVID-19 epidemic, professional nurses were at the forefront of patient care and affected 

by risks in work and personal life with three purposes: (1) to describe the experience of nurses with work experience 
among dynamics of COVID-19 using a transcendental phenomenology study approach, according to the concepts 
of Edmund Husserl, based on the guidelines of Moustakas for data analysis; (2) to understand the work-life balance 
and conditions related to work-life balance in terms of COVID-19; and (3) to propose guidelines for developing the 
work-life balance of professional nurses with in-depth interviews using qualitative research. The key informants were 
professional with experience in caring for patients with COVID-19, with six cases over six months. The work 
experience of professional nurses among dynamics of COVID-19 can be divided into three stages: the early stage of 
the pandemic was a more active period of self-protection, which produced feelings of fear of infection and 
transmission. Then, during the pandemic there was a stage of lack of manpower, protective clothing and new 
responsibilities. During the reduction of the pandemic, it was found that the working methods were adjusted to suit the 
situation. The work experience of professional nurses among the dynamics of COVID-19 were the adjustment of 
nursing duties and responsibility of caring for family members. In terms of the definition of the work-life balance were 
the equal distribution of time between work and family and adjustment in every role. The characteristics of creating a 
work-life balance in three parts: time limit, professional value and subsistence income. There were conditions to 
encourage work-life balance, including adjustment to situations and optimism. The external factors included 
supervisors and family members to support colleagues. The guidelines for developing work-life balance found that 
support from supervisors, colleagues, family members and the ability of professional nurses to integrate their 
professional and personal lives. Professional nurses achieved a balance in work, family and personal life. Professional 
nurses can be applied in accordance with the work-life balance. The organization of nurses can be used to determine 
the work standards of professional nurses to balance work and life. 
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สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตรคื์อสถาบันบ่มเพาะผูว้ิจัยผ่านการบูรณการศาสตรต่์างๆ  ที่
สง่เสรมิใหผู้ว้ิจยัเกิดกระบวนการพฒันาทกัษะ ความคิด ความรูส้ึก และพฤติกรรมในทางที่ดีงาม โดย
ผูว้ิจัยไดร้บัการถ่ายทอดความรู้ ค าแนะน า ก าลงัใจและประสบการณ์อนัมีคุณค่าจากคณาจารยท์ุก
ท่านตลอดระยะเวลาที่ผู ้วิจัยศึกษา  กระทั่ งผู้วิจัยสามารถน าความรู้ต่างๆ  มาพัฒนาตนเอง 
พฒันาการเรียน พฒันาการท างาน และพฒันางานวิจยั 

ปริญญานิพนธ์ฉบับนีส้  าเร็จลุล่วงได้ด้วยดี  ด้วยความเมตตา กรุณาอย่างยิ่งจากผู้ช่วย
ศาสตราจารย ์ดร.นริสรา พึ่งโพธิ์สภ อาจารยท์ี่ปรึกษาหลกั และผูช้่วยศาสตราจารย์ ดร.ฐาศุกร ์จัน
ประเสริฐ อาจารยท์ี่ปรกึษาร่วม ผูเ้ป็นแสงสว่างน าทางและใหค้วามอบอุ่น ผูส้รา้งแรงบนัดาลใจดว้ย
จิตวิญญาณ ใหค้วามทุ่มเทและเสียสละอย่างยิ่งในการพฒันาผูว้ิจยัทัง้ทศันคติ พลงับวก ความรูแ้ละ
ความเพียร 

ขอขอบพระคณุผูช้่วยศาสตราจารย ์ดร.ยุทธนา ไชยจูกลุ ผูช้่วยศาสตราจารย ์ดร.กาญจนา 
ภทัราวิวฒัน ์และผูช้่วยศาสตราจารย ์ดร.พิชญาณี พนูพล ที่เสียสละเวลาอนัมีค่าในการเป็นกรรมการ
สอบเคา้โครงปรญิญานิพนธ์ พรอ้มทัง้ใหค้  าแนะน าที่มีค่าเพื่อการปรบัปรุงเคา้โครงปรญิญานิพนธใ์ห้
มีความสมบรูณม์ากยิ่งขึน้ 

ขอขอบพระคุณผูช้่วยศาสตราจารย์ ดร.วรากร ทรพัยว์ิระปกรณ์ และผูช้่วยศาสตราจารย ์
ดร.กาญจนา ภัทราวิวัฒน์ ที่เสียสละเวลาอันมีค่าในการเป็นประธานและคณะกรรมการสอบปาก
เปล่าปรญิญานิพนธ์ พรอ้มทัง้ใหค้  าแนะน าที่มีค่าเพื่อการปรบัปรุงปริญญานิพนธใ์หม้ีความสมบูรณ์
มากยิ่งขึน้ และท าใหก้ารสอบเป็นช่วงเวลาที่มีคณุค่าและน่าจดจ าส าหรบัผูว้ิจยั 

ขอขอบพระคุณรองศาสตราจารย์ ดร.กิตติกร นิลมานัต ผู้ทรงคุณวุฒิในการประเมิน
คุณภาพเครื่องมือวิจัย บุคคลต้นแบบที่สร้างแรงบันดาลใจด้านการศึกษา การท าวิจัย และเป็น
ผูส้นับสนุนให้ผู ้วิจัยได้เขา้ศึกษาในปีการศึกษา  2563 คอยให้ค าปรึกษา ถ่ายทอดทัศนคติ ขอ้คิด 
ประสบการณ ์และมอบโอกาสดีงามกบัผูว้ิจยัเสมอมา 
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บทที ่1 
บทน า 

ภูมิหลัง 
สถานการณ์ โรคติดเชื ้อ ไวรัส โคโรนา 2019 หรือ โรคโควิด -19 (COVID-19) เป็น

สถานการณ์การแพร่ระบาดเชือ้โรคอุบัติใหม่ตั้งแต่ปีพ.ศ. 2562 โดยเมื่อวันที่ 30 มกราคม 2563 
องค์การอนามัยโลก (WHO) ได้ประกาศให้การระบาดของโรคโควิด-19 เป็นภาวะฉุกเฉินทาง
สาธารณสุขระหว่างประเทศ (Public Health Emergency of International Concern: PHEIC)
(World Health Organization, 2020) สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ในประเทศ
ไทยแบ่งไดเ้ป็น 4 ระลอก เริ่มพบการติดเชือ้ระลอกแรกสายพนัธุเ์อส (S) เดือนมีนาคม 2563 จาก
สนามมวย และสถานบันเทิงในกรุงเทพมหานคร รฐับาลจัดตั้งศูนยบ์ริหารสถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคติดเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (ศบค.) เป็นศนูยก์ลางในการประกาศมาตรการต่างๆ มี
การคมุเขม้ส าหรบัผูท้ี่เดินทางเขา้ประเทศไทย งดกิจกรรมและสถานที่ที่มีคนรวมตวักนัเป็นจ านวน
มาก กระทั่งเกิดฐานวิถีชีวิตใหม่ หรือ New Normal ที่ประชาชนต้องสวมหน้ากากอนามัยหรือ
หน้ากากผา้ ลา้งมือดว้ยสบู่ แอลกอฮอล ์เจลหรือน า้ยาฆ่าเชือ้โรค เวน้ระยะห่างกันอย่างน้อย 1 
เมตร กระทั่งสามารถควบคุมสถานการณ์ไดโ้ดยไม่พบผูติ้ดเชือ้ติดต่อกันมากกว่า 100 วัน ต่อมา
เกิดการระบาดระลอก 2 สายพนัธุจ์ีเอช (GH) ขึน้ในเดือนธันวาคม 2563 จากตลาดกุง้ สมทุรสาคร 
มีการแพร่ระบาดไปหลายจังหวัดในภาคกลางและภาคตะวันออก สิน้สุดการแพร่ระบาดเดือน
มีนาคม 2564 แลว้เกิดการแพรร่ะบาดระลอก 3 สายพนัธุอ์ลัฟา ในเดือนเมษายน 2564 จากสถาน
บนัเทิงทองหล่อ-เอกมยั ต่อมาสายพันธุเ์ดลตาแพร่กระจายตัวสูงเป็นสายพันธุห์ลกั สามารถแพร่
เชือ้และลงปอดไดเ้ร็ว ในขณะที่ระลอก 4 สายพนัธุโ์อมิครอน ต่อเนื่องจากเดือนพฤศจิกายน 2564 
พบว่าผู้ติดเชื ้อส่วนใหญ่อาการไม่ รุนแรงสามารถให้การรักษาโดยที่ผู ้ป่วยอาจไม่ต้องนอน
โรงพยาบาล หรือนอนโรงพยาบาลเพียงระยะสั้นๆ (กองยุทธศาสตรแ์ละแผนงาน ส านักงาน
ปลดักระทรวงสาธารณสขุ, 2565) ประเทศที่มีผูจ้  านวนผูติ้ดเชือ้สะสมมากที่สดุ 10 อนัดบัแรกของ
โลก ไดแ้ก่ สหรฐัอเมริกา อินเดีย บราซิล อังกฤษ รสัเซีย ตุรกี ฝรั่งเศส อิหร่าน อารเ์จนตินา และ
สเปน ตามล าดับ (กรมอนามัย, 2564) ส าหรบัประเทศไทย ณ วนัที่ 23 พฤศจิกายน 2565 ยอดผู้
ติดเชือ้สะสม 4,463,557 ราย มีผูเ้สียชีวิตจ านวน 30,143 ราย และมีผูป่้วยที่รกัษาหายแลว้จ านวน 
4,399,358 ราย จ านวนผูป่้วยรายใหม่ 3,957 รายต่อสปัดาห ์ซึ่งเป็นปริมาณที่ลดลงเมื่อเทียบกับ
ขอ้มลูวนัที่ 25 เมษายน 2565 พบจ านวนผูป่้วย 18,692 รายต่อสปัดาห ์(กรมควบคมุโรค กระทรวง
สาธารณสขุ, 2565) โรคโควิด-19 เป็นโรคระบาดที่ไม่มียารกัษาโดยตรง มีเพียงการใชย้าตา้นไวรสั 
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  2 

และการรักษาตามอาการ (จักรพันธุ์  ศิริบริรักษ์  และสมจิต พฤกษะริตานนท์ , 2563) ซึ่ง
สถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ในพืน้ที่จังหวัดสงขลาพบจ านวนผูติ้ดเชือ้สงูเป็น 10 
อันดับแรกตั้งแต่ที่มีการแพร่ระบาดระลอก 3 โดยมีมาตรการป้องกันและควบคุมการแพร่ระบาด
ของโรคโควิด-19 สอดคลอ้งกับมาตรการของศูนยบ์ริหารสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติด
เชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (ศบค.) (คณะกรรมการโรคติดต่อจงัหวดัสงขลา, 2564) 

เนื่องจากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 ในประเทศไทยยังไม่มีวิธีการ
รกัษาใหห้ายขาด ส่งผลใหเ้กิดมาตรการการปิดประเทศ (Lockdown) ของรฐับาลเพื่อควบคมุการ
แพร่ระบาดของโรค โดยออกประกาศใหป้ระชาชนอยู่บา้น หยุดเชือ้ เพื่อชาติ ส่งผลใหเ้ศรษฐกิจ
หยดุชะงกั เกิดการปิดสถานประกอบการบางแห่งท าใหแ้รงงานบางสว่นถกูเลิกจา้งงาน เกิดการตก
งานเพิ่มมากขึน้ ซึ่งกระทบต่อความเครียด สภาพจิตใจของบุคคล ครอบครวั ชุมชนและสงัคม อีก
ทัง้รฐับาลยงัตอ้งใชง้บประมาณสงูในการเยียวยาช่วยเหลือประชาชนและธุรกิจที่ไดร้บัผลกระทบนี ้
ดว้ย (ค านวณ อึง้ชศูกัดิ ์และศภุมิตร ชณุหส์ทุธิวฒัน,์ 2563) แต่ในบางหน่วยงานมีการปรบัรูปแบบ
การท างานตามค าสั่งและระเบียบขององค์กรโดยการท างานจากที่บ้าน (Work From Home) 
เพื่อให้มีผลการปฏิบัติงานเท่ากับการมาปฏิบัติงานในหน่วยงาน โดยส่งเสริมการใช้ระบบ
อินเทอรเ์น็ต เช่น การประชุมทางไกล เพื่อลดความแออดั ลดการสมัผสัเสี่ยง ลดการเดินทางไม่ใหม้ี
การแพร่ระบาดที่รุนแรงมากขึน้ โดยพบขอ้ดีคือ ปลอดภยัจากความเสี่ยงในการสมัผสัเชือ้โรคนอก
สถานที่ มีการทดลองใชเ้ทคโนโลยีใหม่ๆ ในการท างาน รวมถึงสามารถสรา้งสมดุลงานและชีวิต 
(Work-Life Balance) ไดอี้กดว้ย เนื่องจากผูป้ฏิบัติงานสามารถบริหารเวลาไดด้ว้ยตัวเองโดยไม่
กระทบกับงานหลกั ช่วยใหม้ีเวลาส่วนตัวเพิ่มขึน้ หรือสามารถใชเ้วลากับครอบครวัไดม้ากยิ่งขึน้ 
แต่ในส่วนของข้อเสียที่พบคือ สภาพแวดล้อมไม่เอือ้อ านวยส าหรบัผู้ปฏิบัติงานที่มีสมาชิกใน
ครอบครวัหลายคน ปัญหาดา้นสุขภาพจิตที่เกิดจากการเผชิญการเปลี่ยนแปลงและการปรบัตัว
อย่างรุนแรง การมีปฏิสมัพนัธก์บัผูอ่ื้นลดลง เกิดปัญหาสขุภาพกายจากอิริยาบถที่ไม่ถูกตอ้งในการ
ท างาน (กรณัฑร์ตัน ์ประเสริฐธนากุล, 2564) ถึงแมจ้ะมีมาตรการประกาศเพื่อลดการแพร่ระบาด
ของโรคโควิด-19 แต่ในความจริงกลบัมีผูติ้ดเชือ้เพิ่มขึน้รายวนัส่งผลใหโ้รงพยาบาลมีภาระเพิ่มขึน้
อย่างมาก ใชท้รพัยากรสาธารณสุขในการดูแลผูติ้ดเชือ้โควิด-19 เพิ่มขึน้ บุคลากรทางการแพทย์
และสาธารณสุขทุกสาขาตอ้งเผชิญกับภาระงานที่หนกัอย่างต่อเนื่องและยาวนาน ประสบกบัการ
ขาดอัตราก าลงั เผชิญความเครียด ความกดดันและความเสี่ยงสูง ส่งผลใหบุ้คลากรมีการติดเชือ้
เพิ่มสูงขึน้จนถึงขัน้เสียชีวิตจากการปฏิบัติงาน และจากสถิติพบว่าพยาบาลวิชาชีพมีการติดเชือ้
มากกว่าครึง่หนึ่งของบคุลากรทางการแพทยท์ัง้หมด (สภาการพยาบาล, 2564) 
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การท างานท่ามกลางการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ส่งผลใหบุ้คลากรทางการแพทย์
ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลหนักและเสี่ยงต่อการติดเชือ้มากกว่าสถานการณ์ปกติ รวมถึงการ
ปฏิบติังานในโรงพยาบาลสนามที่เปิดขึน้เพื่อรกัษาผูป่้วยเฉพาะกิจ (ฉตัรสมุน พฤฒิภิญโญ, 2564) 
เนื่องจากบรบิทการท างานของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย เป็นวิชาชีพที่มีการดแูลผูป่้วยตลอด 
24 ชั่ วโมง ไม่สามารถละทิ ้งหน้าที่การดูแลผู้ป่วยได้ มีการผลัดเปลี่ยนหมุนเวียนการท างาน
ตลอดเวลา โดยสภาการพยาบาลก าหนดใหพ้ยาบาลท างานไม่เกิน 12 ชั่วโมงต่อวัน หรือไม่ควร
เกิน 48 ชั่วโมงต่อสัปดาห์ หากจ าเป็นต้องท างานเกินกว่าชั่วโมงที่ก าหนด ต้องมีแนวปฏิบัติที่
สนับสนุนให้พยาบาลมีเวลาพักผ่อนอย่างเพียงพอ เพราะผลกระทบของชั่ วโมงการท างานที่
ต่อเนื่องยาวนานเกินไปท าใหผู้ป้ฏิบติังานเกิดความเหนื่อยลา้ และความไม่ปลอดภยัต่อผูป่้วยและ
พยาบาลผูป้ฏิบติังานเอง (สภาการพยาบาล, 2560) แต่ในทางปฏิบติัประเทศไทยประสบปัญหา
การขาดแคลนอตัราก าลงัพยาบาล ท าใหบ้างครัง้พยาบาลวิชาชีพรอ้ยละ 30 ตอ้งรบัภาระงานวัน
ละ 16 ชั่วโมง และพบว่าพยาบาลวิชาชีพปฏิบติังานเป็นเวลา 54 ชั่วโมงต่อสปัดาห ์การที่พยาบาล
ไม่สามารถรกัษาไวซ้ึ่งสมดุลงานและชีวิตไดส้่งผลใหเ้กิดความขัดแยง้ทางความสัมพันธ์ภายใน
ครอบครวัจากการไม่มีเวลาดูแลสมาชิกในครอบครวั (พัชรินทร ์เขตประทุม, กุลวดี อภิชาตบุตร, 
และ บุญพิชชา จิตตภ์กัดี, 2563) โดยเฉพาะในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 สง่ผล
ใหเ้กิดความตอ้งการการรกัษาพยาบาลที่สูงขึน้ ภายใตก้ารจัดอัตราก าลังและขีดความสามารถ
ของโรงพยาบาลมีอยู่อย่างจ ากัด อีกทั้งพบว่าในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 ที่
ผ่านมาไม่มีรูปแบบการบริหารการพยาบาลที่ชดัเจน แต่เป็นไปในลกัษณะการบรหิารการพยาบาล
ตามสถานการณ ์เนื่องจากเป็นโรคอบุติัใหม่จึงมีขอ้จ ากดัดา้นองคค์วามรู ้ทัง้นีพ้ยาบาลวิชาชีพคือ
บุคลากรทางการแพทยท์ี่มีบทบาทส าคญัในการเผชิญการสมัผัสเชือ้ก่อโรค ใหก้ารดแูลผูป่้วยโรค
โควิด-19 ปฏิบติังานดว้ยชั่วโมงการท างานที่ยาวนาน ส่งผลกระทบที่ตามมาคืออาการปวดศีรษะ
จากการสวมใสอ่ปุกรณป์อ้งกนัส่วนบุคคล (Personal Protective Equipment; PPE) เกิดภาวะบีบ
คั้นทางจิตใจ ความเหนื่อยลา้ และภาวะหมดไฟในการปฏิบัติงาน (ธีรพร สถิรอังกูร และคณะ, 
2564) รวมไปถึงเกิดการติดเชื ้อโควิด -19 จากผู้ป่วย โดยมีรายงานข้อมูลจากส านักงาน
คณะกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ กรมควบคุมโรค  ณ วันที่ 4 สิงหาคม 2564 พบว่าบุคคลากรทาง
การแพทยติ์ดเชือ้จ านวน 1,064 ราย เป็นผูท้ี่มีอาการป่วยจ านวน 491 ราย ส่วนใหญ่เป็นพยาบาล
วิชาชีพ แพทย ์และผูช้่วยพยาบาล  

เมื่อพิจารณาบริบทการท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวัตของโรคโควิด-19 พบ
การเปลี่ยนแปลงในลกัษณะการท างาน สภาพแวดลอ้มและสงัคม ส่งผลใหเ้กิดการปรบัตวัในการ
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ท างานที่ทา้ทายต่อบทบาทใหม่ แต่ยงัคงไวซ้ึ่งบทบาทการใชช้ีวิตส่วนตวัดว้ยเช่นกนั จากการศึกษา
การสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ พบว่าสามารถท าไดด้ว้ยวิธีการบริหารจัดการ
เวลาในการท าสิ่งต่างๆ ตามล าดับความส าคัญ เพิ่มความยืดหยุ่นในการท างานและการใชช้ีวิต 
เพิ่มความสามารถในการปรบัตัวต่อสถานการณ์ต่างๆ และการเริ่มตน้มีความสุขดว้ยตัวเอง ให้
เวลาในการดูแลตัวเองและท าในสิ่งที่ชอบ (เรียม นมรักษ์ , 2564) จากการทบทวนงานวิจัย
ประสบการณข์องพยาบาลวิชาชีพที่ใหก้ารดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 ในต่างประเทศพบว่าพยาบาล
วิชาชีพเกิดความทา้ทายในการท างานภายใตบ้รบิทสิ่งแวดลอ้มที่เปลี่ยนไป จนเกิดความเหนื่อยลา้ 
ทั้งจากการท างานอย่างหนัก และความไม่สุขสบายจากการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน จนเกิดการ
ปรบัตัวทั้งการดูแลตนเองทางดา้นการบริโภคอาหาร การท างานเป็นทีม รวมไปถึงการไดร้บัการ
สนบัสนุนจากครอบครวัและผูร้ว่มงาน โดยยึดเป้าหมายในการท างานไวเ้พื่อความส าเรจ็ (Villar, et 
al, 2020) โดยความสมดุลระหว่างชีวิตและการท างานที่ได้รับผลกระทบในเชิงลบ และความ
หวาดกลัวของพยาบาลวิชาชีพที่ดูแลผู้ป่วยโรคโควิด-19 ลดลงเมื่อความสามัคคีเกิดขึน้ในทีม 
(Yayla & Ilgin, 2021) และงานวิจัยที่เก่ียวขอ้งกับบทบาทของพยาบาลวิชาชีพในการปฏิบติังาน
ดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 พบว่าส่วนใหญ่ท าการศึกษาในบริบทของแนวทางการดูแลผูป่้วยในหอ
ผูป่้วยโดยเริ่มจากการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน (PPE) ไปจนถึงแนวทางการดูแลผูป่้วยดว้ยสภาวะ
โรคต่างๆ (เสาวภา ทองงาม, สพุิศตรา ภูมลู, และ รณิษฐา รตันะรตั, 2563) แต่ยงัไม่พบงานวิจยัที่
ศึกษาประสบการณก์ารท างานและการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบติังาน
ดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 ในบริบทการท างานของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย ผูว้ิจัยจึงเลือก
ศึกษาด้วยวิธีวิจัยตามแนวทางการศึกษาปรากฏการณ์วิทยาแบบอุตรวิสัย ในการพรรณนา
ประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 ตามการรบัรูท้างจิต 
(consciousness) ของพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณก์ารท างานในสถานการณด์งักล่าวเพื่อให้
เห็นถึงโครงสรา้ง และแก่นแทข้องประสบการณ ์

ปัจจุบนัหลากหลายองคก์รไดน้ าแนวคิดสมดุลงานและชีวิต (Work-Life Balance) ปรบั
ใชแ้ก่บุคลากรในองคก์รเพื่อใหเ้กิดประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานและท าใหอ้งคก์รพัฒนาต่อไป
เป็นองค์กรสมรรถนะสูง (High Performance Organization) หรือองค์กรที่ เป็นเลิศ (Excellent 
Organization) (Holbeche, 2012) ซึ่งสมดุลงานและชีวิต (Work-Life Balance) หมายถึงความ
เหมาะสมในการจัดสรรเวลางานและชีวิตส่วนตวัเพื่อใหบ้รรลเุป้าหมายที่ตัง้ไว้ตามความสามารถ
ของแต่ละบุคคลในแต่ละสถานการณ ์(Hyman & Summers, 2004) เมื่อบคุคลมีการแบ่งเวลาและ
จัดการรูปแบบชีวิตให้มีความเหมาะสมระหว่างงานกับชีวิตส่วนตัวย่อมส่ งผลดีต่อองค์กรการ
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ท างาน คือบุคคลเกิดความพึงพอใจในการท างาน มีความสุข และการท างานมีประสิทธิภาพมาก
ขึน้ (Merill & Merill, 2003) เมื่อบุคคลท าผลงานไดดี้มีคุณภาพ เกิดความก้าวหน้า ส่งผลใหเ้กิด
ความมั่นคงในองคก์ร (Voydanoff, 2005) แต่หากบุคคลสญูเสียสมดลุในชีวิตและการท างานย่อม
ส่งผลเสียทัง้บุคคลและองคก์รเริ่มจากผลลกระทบต่อร่างกาย เกิดปัญหาสขุภาพที่สูงขึน้ ตามมา
ดว้ยปัญหาดา้นสมัพนัธภาพภายในครอบครวั เกิดความเครียด ความเหนื่อยลา้ทางอารมณส์งูขึน้ 
และผลกระทบต่อองคก์รคือ บุคลากรมีความพึงพอใจในการท างานลดลง มีผลผลิตต ่าลง เกิดการ
ขาดงานและลาออกเพิ่มสงูขึน้ (Fu & Shaffer, 2001) สมดุลงานและชีวิตรวมถึงความพึงพอใจใน
งานของพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทย พบว่าอยู่ในระดับนอ้ย เนื่องจากพยาบาลมีความรูส้ึกว่ า
ตนเองไดพ้ักผ่อน นอนหลบัไม่เพียงพอ และมีความเครียดสูง (ปราโมทย ์ถ่างกระโทก และคณะ, 
2564) จากการใหค้วามหมายสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพในบริบทโรงพยาบาลเอกชน
แห่งหนึ่ง กลา่วถึงการมีความสขุในชีวิตส่วนตวั (ความสขุดว้ยตนเองและการเอาใจใสซ่ึ่งกนัและกนั
ของสมาชิกในครอบครวั) และการมีความสุขในงาน (ความสขุในงานที่เกิดจากตนเอง การจดัการ
ความเครียดที่ เกิดจากงาน การมีผู้ร่วมงานสนับสนุน  และการได้รับสวัสดิการที่เพียงพอจาก
องคก์ร) และการที่พยาบาลวิชาชีพมีสุขภาพดี มีส่วนร่วมในกิจกรรมต่างๆ ที่สรา้งความสัมพันธ์
ระหว่างสมาชิกในองคก์ร การไดร้บัการสนับสนุนจากครอบครวัในดา้นต่างๆ การลดชั่วโมงการ
ท างานช่วยใหม้ีเวลากับชีวิตส่วนตัวและครอบครวัมากขึน้ ลว้นส่งผลใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีสมดุล
งานและชีวิตที่ดี (ฐานิดา ทิพวาที, สทุธิพร มลูศาสตร,์ และ วนัเพ็ญ แกว้ปาน, 2560)  

จากการทบทวนเอกสารงานวิจยัที่เก่ียวขอ้งพบว่าส่วนใหญ่ศึกษาในบริบทความเครียด 
ความกดดนัจากการท างาน มีชั่วโมงการท างานเกินเวลาที่ก าหนด (สภาการพยาบาล, 2564) ส่วน
การศึกษาที่เก่ียวขอ้งกับการปฏิบัติงานท่ามกลางสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 
พบว่าพยาบาลวิชาชีพเกิดความเหนื่อยลา้ ไม่สขุสบายทางดา้นร่างกายและจิตใจ สูญเสียสมดุล
งานและชีวิต (Hu, et al., 2020) แต่ไม่พบการศึกษาถึงผลกระทบที่ เกิดขึน้ในด้านการใช้ชีวิต
ส่วนตัวของพยาบาลวิชาชีพ ผูว้ิจัยจึงตอ้งการศึกษาว่าสมดุลงานและชีวิตมีความหมายต่อการใช้
ชีวิตของพยาบาลวิชาชีพอย่างไรโดยมีบริบทการท างานภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 เขา้มา
เก่ียวขอ้ง ซึ่งการวิจยัครัง้นีใ้ชก้ารศกึษาเชิงคณุภาพผสานวิธี (Morse, 2010) โดยเริ่มตน้จากการใช้
แนวทางปรากฏการณว์ิทยาแบบอตุรวิสยัเนื่องจากเป็นวิธีวิทยาที่มุ่งศึกษาประสบการณช์ีวิตตามที่
บุคคลประสบจริง (ชาย โพธิสิตา, 2562) เพื่อพรรณนาประสบการณ์การท างานอันน าไปสู่การ
คน้หาแก่นประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวัตของโรคโควิด -19 แลว้ต่อ
ดว้ยการสมัภาษณ์เชิงลึกเพื่อท าความเขา้ใจการใหค้วามหมายและลกัษณะการสรา้งสมดุลงาน
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และชีวิตรวมทั้งเงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกับการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใต้
พลวตัของโรคโควิด-19 ทัง้นีเ้พื่อน าขอ้คน้พบที่ไดจ้ากการศกึษามาพฒันาสรา้งแนวทางการพฒันา
สมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 

ความมุ่งหมายของงานวิจัย 
ในการวิจยัครัง้นีผู้ว้ิจยัไดต้ัง้ความมุ่งหมายไวด้งันี ้
1. เพื่อพรรณนาประสบการณ์และค้นหาแก่นประสบการณ์การท างานของพยาบาล

วิชาชีพภายใตพ้ลของโรคโควิด-19  
2. เพื่อท าความเขา้ใจการใหค้วามหมายและลกัษณะการสรา้งสมดลุงานและชีวิตรวมทัง้

เงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกบัการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลของโรคโควิด-19 
3. เพื่อเสนอแนวทางการพฒันาสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 

ความส าคัญของการวิจัย 
ความส าคัญด้านการสร้างองคค์วามรู้เชิงวิชาการ 
องคค์วามรูใ้หม่ที่ไดจ้ากการวิจยัครัง้นี ้คือ ประสบการณก์ารสรา้งสมดลุงานและชีวิตของ

พยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 ผูว้ิจยัอธิบายผ่านมมุมองทางพฤติกรรมศาสตรโ์ดย
การบูรณาการศาสตรท์ฤษฎีทางจิตวิทยาไดแ้ก่ ทฤษฎีสองปัจจัยของเฮิรซ์เบิรก์ ทฤษฎีล าดับขั้น
ความตอ้งการของมาสโลว์ แนวคิดความฉลาดทางอารมณ ์แนวคิดบูรณาการระหว่างสงัคมวิทยา
และจิตวิทยา ได้แก่ แนวคิดสมดุลงานและชีวิต และทฤษฎีทางการพยาบาล ได้แก่ ทฤษฎีการ
ปรบัตัวของรอยเพื่อก่อใหเ้กิดความเขา้ใจความเชื่อ ความรูส้ึก การกระท าที่หล่อหลอมจนเป็น
ประสบการณข์องบคุคลในรายละเอียดและบรบิทที่ชดัเจนยิ่งขึน้ เพื่อน าองคค์วามรูท้ี่ไดร้บัจากการ
วิจยัครัง้นีม้าใชเ้ป็นพืน้ฐานในการศกึษาดว้ยวิธีวิจยัในรูปแบบอ่ืนๆ เพื่อสรา้งองคค์วามรูใ้นมมุมอง
ที่กวา้งขึน้ 

ความส าคัญเชิงนโยบาย 
องคค์วามรูเ้ชิงวิชาการจากการวิจัยครัง้นีใ้ชส้นับสนุนหรือก าหนดนโยบายทั้งในระดับ

บุคคลที่เกิดประโยชนใ์นการสรา้งหรือรกัษาไวซ้ึ่งสมดุลงานและชีวิตส่วนตัวของพยาบาลวิชาชีพ 
และระดบัองคก์รโดยการน านโยบายเพื่อเป็นการสง่เสรมิหรือสนบัสนนุใหบุ้คลากรมีสมดลุงานและ
ชีวิตที่ดีในองคก์ร  
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ความส าคัญเชิงการปฏิบัติ 
องค์ความรูจ้ากการสรา้งแนวทางการพัฒนาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 

เหมาะส าหรับการน าไปปรับใช้กับพยาบาลวิชาชีพในการปรับตัวให้สอดคล้องกับบริบท
สถานการณ์ สมาชิกครอบครวัสามารถน าไปปรบัใชโ้ดยใหก้ารสนับสนุนแก่คู่ชีวิตที่เป็นพยาบาล
วิชาชีพด้วยการให้ก าลังใจ แบ่งเบาภาระหน้าที่ความรับผิดชอบในครอบครัว เพื่อนร่วมงาน
สามารถน าไปปรบัใชโ้ดยการรบัผิดชอบภาระงานที่ไดร้บัมอบหมาย ร่วมกันท างานเป็นทีม และ
หัวหน้างานสามารถน าไปปรับใช้โดยการมอบหมายบทบาทความรับผิดชอบใหม่ๆ ให้ความ
ยืดหยุ่นในส่วนภาระงาน เวลางาน และเปิดโอกาสใหผู้ป้ฏิบติังานมีส่วนร่วมในการแกไ้ขปัญหา
ภายใตม้าตรฐานท่ีก าหนด 

ขอบเขตของการวิจัย 
ขอบเขตด้านวิธีวิทยาการวิจัย 
การวิจัยครัง้นีอ้อกแบบดว้ยการวิจยัเชิงคุณภาพผสานวิธี (Qualitative Mixed Method) 

ที่ใชแ้นวทางมากกว่า 1 วิธีการเพื่ออธิบายงานวิจยัใหเ้นือ้หามีความครอบคลมุในเชิงลึกและกวา้ง
ขึน้จากมมุมองที่แตกต่างในการวิเคราะหข์อ้มลูที่แตกต่างกนั เริ่มตน้จากการใชแ้นวทางการศึกษา
ป ร า ก ฏ ก า ร ณ์ วิ ท ย า  ( Phenomenology Study)  แ บ บ อุ ต ร วิ สั ย  ( Transcendental 
Phenomenology) เพื่อท าความเขา้ใจประสบการณ์อันน าไปสู่การคน้หาแก่นประสบการณ์การ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวัตของโรคโควิด-19 ตั้งแต่ก่อนเกิดสถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคโควิด-19 ไปจนถึงการปฏิบติังานท่ามกลางสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโค
วิด-19 เพื่อตอบความมุ่งหมายของงานวิจยัขอ้ที่ 1 โดยใชแ้นวทางการวิเคราะหข์อ้มลูของมสุทากสั 
(Moustakas) และต่อด้วยการใช้วิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยการสัมภาษณ์เชิงลึก ( In-depth 
Interview) ท าการศกึษาการใหค้วามหมายและลกัษณะการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาล
วิชาชีพ ว่ามีเงื่อนไขอะไรบ้างที่เก่ียวข้องกับการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
รวมทัง้เสนอแนวทางการพัฒนาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพเพื่อตอบความมุ่งหมาย
ของงานวิจยัขอ้ที่ 2 และ 3 

ขอบเขตผู้ให้ข้อมูล 
การวิจยัครัง้นี ้เป็นการศึกษาประสบการณข์องบุคคล จึงตอ้งท าการศึกษาจากผูใ้หข้อ้มลู

ที่เป็นผูป้ระสบกบัเหตกุารณ ์หรือมีประสบการณโ์ดยตรง ผูว้ิจยัจึงเลือกกลุม่ผูใ้หข้อ้มลูแบบเจาะจง 
(Purposive Sampling) ตามคณุสมบติัที่ก าหนด (Inclusion Criteria) ของการศึกษา ซึ่งกลุ่มผูใ้ห้
ขอ้มลูในครัง้นีแ้บ่งเป็น 2 กลุ่มคือ พยาบาลวิชาชีพที่ผ่านการปฏิบติังานในการดแูลผูป่้วยโรคโควิด-
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19 จ านวน 6 คน และท าการตรวจสอบความถูกตอ้งของขอ้มลูจากบุคคลที่เก่ียวขอ้งกบัผูใ้หข้อ้มลู
ไดแ้ก่ หวัหนา้งาน เพื่อนรว่มงาน และสมาชิกครอบครวั จ านวน 6 คน  
 

ขอบเขตด้านพืน้ที ่
การวิจัยครัง้นีม้ีพืน้ที่ในการศึกษาคือ โรงพยาบาลในจังหวัดสงขลา เนื่องจากจังหวัด

สงขลามีจ านวนโรงพยาบาลสนามมากถึง 9 แห่ง ซึ่งเมื่อเทียบสัดส่วนประชากรน้อยกว่า
กรุงเทพมหานครถึง 5 เท่า แต่เป็นจังหวัดที่มีจ านวนผูติ้ดเชือ้สูงเป็น 10 อันดับแรกตัง้แต่ที่มีการ
แพรร่ะบาดระลอก 3 

ขอบเขตด้านเนือ้หา 
การวิจัยครัง้นี ้ผูว้ิจัยมุ่งศึกษา 4 ประเด็น ไดแ้ก่ประสบการณ์การท างานของพยาบาล

วิชาชีพตัง้แต่ก่อนเกิดสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 จนถึงเกิดการแพร่ระบาดของ
โรคโควิด-19 น าไปสู่การค้นหาแก่นประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพ ศึกษา
ความหมายและลักษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพอย่างไร รวมไปถึง
การศึกษาเงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งในการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพจนน าไปสู่การ
สรา้งแนวทางการพฒันาสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ  

นิยามศัพทเ์ฉพาะ 
พลวัตของโรคโควิด-19 หมายถึง ลกัษณะการเปลี่ยนแปลงของสถานการณ์การแพร่

ระบาดของโรคโควิด-19 แบ่งออกเป็น 4 ช่วงตามสายพนัธุข์องการแพร่ระบาด โดยช่วงที่ 1 คือสาย
พันธุ์เอส (S) ระบาดช่วงเดือนมีนาคมถึงเดือนธันวาคม 2563 ช่วงที่ 2 คือสายพันธุ์จีเอช (GH) 
ระบาดช่วงเดือนธันวามคม 2563 ถึงเดือนมีนาคม 2564 ช่วงที่ 3 คือสายพันธุ์อัลฟา (อังกฤษ) 
ระบาดช่วงเดือนเมษายนถึงเดือนพฤศจิกายน 2564 และช่วงที่ 4 คือสายพันธุ์โอมิครอน ระบาด
ช่วงเดือนพฤศจิกายน 2564 ถึงเดือนตลุาคม 2565 

พยาบาลวิชาชีพ หมายถึง บคุลากรที่มีใบอนญุาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ ์ท าหนา้ที่ในการส่งเสริม ป้องกัน ดแูลรกัษา และฟ้ืนฟูสุขภาพของผูป่้วยเพื่อใหผู้ป่้วยมี
สขุภาพแข็งแรงทัง้ทางดา้นรา่งกาย จิตใจ สงัคม และจิตวิญญาณอย่างเป็นองคร์วม 

พยาบาลดูแลผู้ป่วยโรคโควิด-19 หมายถึง พยาบาลวิชาชีพที่เดิมปฏิบัติหน้าที่ดูแล
ผูป่้วยแผนกผู้ป่วยนอก แผนกผู้ป่วยใน แผนกฉุกเฉิน แผนกฟอกเลือกด้วยเครื่องไตเทียม หรือ
แผนกวิกฤต จนกระทั่งเกิดการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ไดร้บัมอบหมายใหป้ฏิบติัหนา้ที่ดูแล
ผูป่้วยท่ีแพทยว์ินิจฉยัเป็นโรคโควิด-19 ทัง้ในโรงพยาบาลองคก์รเดิม หรือในโรงพยาบาลสนาม 
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สมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 หมายถึง 
ความเหมาะสมในการจัดสรรเวลาเพื่อการปฏิบติังาน การดูแลสมาชิกครอบครวั และการใชช้ีวิต
สว่นตวัของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อใหบ้รรลเุปา้หมายที่วางไวท้ัง้ในส่วนของการปฏิบติังานและการใช้
ชีวิตนอกเวลางาน ภายใตบ้รบิทสถานการณก์ารแพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 

เงื่อนไขที่เกี่ยวข้องกับการสร้างสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง 
ปัจจยัภายในที่เกิดจากความคิด การตดัสินใจ และการกระท าของพยาบาลวิชาชีพที่มีส่วนช่วยให้
เกิดสมดุลงานและชีวิต และปัจจัยภายนอกเกิดจากสิ่งแวดลอ้มรอบตัวพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งเป็น
บคุคลที่มีสว่นสนบัสนนุ สง่เสรมิใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดลุงานและชีวิต 

แนวทางการสร้างสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง แนวปฏิบติัที่พึง
กระท าของพยาบาลวิชาชีพ และผูม้ีส่วนเก่ียวขอ้งกบัการปฏิบติังานหรือชีวิตส่วนตวัของพยาบาล
วิชาชีพเพื่อส่งเสริมใหเ้กิดความสมดุลในชีวิตโดยครอบคลุมมิติงาน มิติครอบครวั และมิติชีวิต
สว่นตวัของพยาบาลวิชาชีพผูป้ฏิบติังานภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 



 

บทที ่2 
เอกสารและงานวิจัยทีเ่ก่ียวข้อง 

การศึกษาประสบการณ์การสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวัต
ของโรคโควิด-19 ผูว้ิจัยศึกษาตามแนวทางปรากฏการณ์วิทยา (Phenomenology Study) แบบ
อุตรวิสยั (Transcendental Phenomenology) ในการพรรณาประสบการณ์อันน าไปสู่การคน้หา
แก่ประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชีพ และใชว้ิธีการวิจยัเชิงคณุภาพเพื่อคน้หาความหมาย
และลกัษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ รวมทั้งเงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกับการ
สรา้งสมดลุงานและชีวิตภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 เพื่อน าขอ้คน้พบไปสู่การเสนอแนวทางการ
พัฒนาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ โดยในบทนี ้การทบทวนแนวคิด ทฤษฎี และ
เอกสารงานวิจยัที่เก่ียวขอ้งเป็นการศึกษาเพื่อเป็นเครื่องมือน าทางส าหรบัการวิจยั โดยไม่น ากรอบ
แนวคิด ทฤษฎีมาเป็นเครื่องชีน้  าในการศกึษาปรากฏการณ ์จนละเลยขอ้เท็จจรงิและขอ้คน้พบจาก
บรบิทท่ีศกึษา ผูว้ิจยัไดป้ระมวลแนวคิด ทฤษฎี และเอกสารงานวิจยัที่เก่ียวขอ้ง 4 สว่น ไดแ้ก่ 

สว่นที่ 1 การท างานของพยาบาลวิชาชีพในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-
19 

สว่นที่ 2 แนวคิดเก่ียวกบัสมดลุงานและชีวิต (Work - Life Balance) 
ส่วนที่ 3 แนวคิดทฤษฎีที่ เก่ียวข้องกับการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาล

วิชาชีพ 
สว่นที่ 4 การวิจยัแบบปรากฏการณว์ิทยาและการวิจยัเชิงคณุภาพผสานวิธี 
สว่นที่ 5 กรอบแนวคิดการวิจยั 

ส่วนที ่1 การท างานของพยาบาลวิชาชีพในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 
1.1 สถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 
องคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization: WHO) ประกาศใหโ้รคระบาดโควิด-

19 (novel coronavirus 2019, 2019-nCoV) เป็นภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหว่างประเทศ 
(Public Health Emergency of International Concern: PHEIC) หลังจากพิจารณาสถานการณ์
ในวันที่  30 มกราคม 2563 ณ  ส านักงานใหญ่องค์การอนามัยโลก กรุงเจนี วา ประเทศ
สวิตเซอรแ์ลนด์ เนื่องจากเข้าเงื่อนไข 2 ใน 4 ข้อดังนี ้คือ 1) เป็นเหตุการณ์ที่มีผลกระทบด้าน
สาธารณสขุที่รุนแรง 2) เป็นเหตกุารณท์ี่ผิดปกติหรือไม่คาดคิดมาก่อน 3) มีความเสี่ยงสงูที่จะแพร่
ระบาดข้ามประเทศได้ หรือ 4) มีความเสี่ยงสูงที่จะต้องจ ากัดการเดินทางหรือการค้าระหว่าง

10 
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ประเทศ พบผูติ้ดเชือ้ทั่วโลกทัง้หมด 223 ประเทศ จ านวนผูติ้ดเชือ้ทั่วโลก ณ วนัที่ 23 พฤศจิกายน 
2564 คือ 258,383,960 ราย ผู้เสียชีวิต 5,174,310 ราย และรกัษาหาย 233,844,629 ราย โดย
ประเทศที่มีจ านวนผูติ้ดเชือ้สงูสดุคือ สหรฐัอเมรกิา จ านวน 48,748,557 ราย อนัดบัสองคือ อินเดีย
จ านวน 34,523,965 ราย และอนัดบัสามคือบราซิล จ านวน 22,019,870 ราย ส่วนประเทศไทยอยู่
ในอันดับที่  24 ของโลก ซึ่งสูงเป็นอันดับ 5 ในทวีปเอเชีย มีจ านวนผู้ติดเชื ้อ  2,076,135 ราย
ผูเ้สียชีวิตรวม 20,489 ราย รกัษาหาย 1,972,553 ราย ซึ่งประเทศไทยมีฐานะเป็นรฐัสมาชิกของ
องคก์ารอนามยัโลก มีการด าเนินมาตรการทางกฎหมายและมาตรฐานดา้นสิทธิมนุษยชนระหว่าง
ประเทศเพื่อควบคุมโรคโควิด-19 และคุม้ครองดา้นสาธารณสุขตามแนวทางขององคก์ารอนามัย
โลกโดยมีบทบาทดงันี ้(กระทรวงสาธารณสขุ, 2563a)  

1. บทบาทดา้นการจดัการใหม้ีการเขา้ถึงขอ้มลูการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ประเทศ
ไทยมีการจัดตั้งศูนย์บริหารสถานการณ์โควิด -19 (ศบค.) (Center for COVID-19 Situation 
Administration -CCSA) ท าหน้าที่ให้ข้อมูลอย่างโปร่งใส ไม่ปกปิดขอ้มูลในทุกกรณี แต่ยังคงมี
ประชาชนบางส่วนไม่สามารถเข้าถึงข้อมูลได้ หรือขาดความรูค้วามเข้าใจในข้อมูลที่ถูกต้อง
เก่ียวกบัโรคโควิด-19 

2. บทบาทเก่ียวกับมาตรการหา้มและควบคุมการเดินทาง เมื่อเกิดการระบาดเป็นวง
กวา้งในประเทศไทย มีลกัษณะการระบาดในชุมชนเป็นวงแคบอย่างต่อเนื่อง ระบาดจากคนสู่คน
อย่างชัดเจน มีการใชม้าตรการทัง้การควบคุมการเดินทางเขา้ ออกประเทศ ประกาศปิดพรมแดน
ส่วนใหญ่ของประเทศ อีกทัง้การเดินทางภายในประเทศไดม้ีการประกาศสถานการณฉ์ุกเฉินวนัที่ 
25 มีนาคม 2563 จนถึง 30 เมษายน 2563 พร้อมมาตรการในการควบคุม  ขอความร่วมมือ
ประชาชนให้อยู่บ้านเพื่อลดการสัมผัสเชือ้ ตลอดจนออกข้อก าหนดในมาตรา 9 แห่งพระราช
ก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉินพ.ศ. 2548 (ฉบับที่  2) โดยห้ามออกนอก
เคหสถาน ระหว่างเวลา 22.00 นาฬิกา ถึงเวลา 04.00 นาฬิกาของวันรุ่งขึน้เวน้แต่มีความจ าเป็น 
เช่น ผูป้ฏิบติังานดา้นการแพทย ์

3. บทบาทเก่ียวกบัมาตรการกกัตัว ใหผู้ท้ี่เดินทางจากประเทศที่มีความเสี่ยงตอ้งท าการ
กักตัว 14 วันหากไม่ด าเนินการ ถือเป็นความผิดตามมาตรา 51 แห่งพระราชบัญญัติโรคติดต่อ 
พ.ศ. 2558 มีโทษปรบัไม่เกิน 2 หมื่นบาท 

4. บทบาทการคุม้ครองสิทธิดา้นสขุภาพ บทบาทส าคญัมุ่งใหท้กุคนมีมาตรฐานการครอง
ชีพอนัเพียงพอส าหรบัสขุภาพกายและใจที่ดี และมุ่งคุม้ครองสิทธิดา้นสขุภาพส าหรบัเด็กใหไ้ดร้บั
มาตรฐานสาธารณสขุสงูสดุเท่าที่จะหาได ้
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5. บทบาทดา้นการดแูลและป้องกนัสินคา้และบรกิารดา้นสขุภาพ เพื่อใหป้ระชาชนทราบ
ว่าจะปอ้งกนัตนเองไดอ้ย่างไร รวมทัง้ประกนัใหม้ีสินคา้เพื่อปอ้งกนัการแพรร่ะบาดอย่างเพียงพอ มี
ราคาเหมาะสมที่ประชาชนสามารถซือ้ได ้ไม่ควรมีการกักตุนสินคา้ แต่ในประเทศไทยมีรายงาน
เก่ียวกบัการกักตุนสินคา้จนท าใหเ้กิดความขาดแคลน เช่น การขาดแคลนเจลแอลกอฮอลล์า้งมือ 
และหนา้กากอนามยัในบางพืน้ที่ 

ถึงแมจ้ะมีการออกมาตรการต่างๆ เพื่อลดการแพร่กระจายเชือ้ของโรคโควิด -19 แต่ใน
ประเทศไทยกลับพบการระบาดถึง 3 ระลอกโดย ระลอกแรกเริ่มตั้งแต่มกราคมถึงพฤศจิกายน 
2563 รวมเวลา 11 เดือน พบรายงานผูติ้ดเชือ้ในประเทศครัง้แรกเมื่อวนัที่ 12 มกราคม 2563 และ
มีการระบาดไปยังหลายจังหวัดทั่วประเทศไทยเกิดการจัดตั้งศูนย์บริหารสถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคติดเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (ศบค.)  มีการประกาศพรก.ฉุกเฉินฉบบัที่ 1 ซึ่งในส่วน
ของมาตรการป้องกันโรค คือ ให้เจ้าหน้าที่ผู ้ประกอบการ ผู้ร่วมงาน ผู้ใช้บริการสวมหน้ากาก
อนามยัหรือหนา้กากผา้ ลา้งมือดว้ยสบู่ แอลกอฮอล ์เจลหรือน า้ยาฆ่าเชือ้โรค เวน้ระยะนั่งหรือยืน
ห่างกนัอย่างนอ้ยหนึ่งเมตรเพื่อป้องกนัการติดต่อสมัผสั หรือแพรเ่ชือ้โรคทางฝอยละอองน า้ลาย ให้
ควบคุมจ านวนผูร้่วมกิจกรรมมิใหแ้ออดั หรือลดเวลาในการท ากิจกรรมใหส้ัน้ลงเท่าที่จ  าเป็น โดย
ถือหลักการหลีกเลี่ยงการสัมผัสระหว่างกัน  (ส านักงานสภาความมั่นคงแห่งชาติ , 2563) มี
มาตรการเคอรฟิ์วยามวิกาล มีมาตรการคมุเขม้ส าหรบัผูท้ี่เดินทางเขา้ประเทศไทย งดกิจกรรมที่มี
คนรวมตัวมาก เช่น คอนเสิรต์ งานแสดงสินคา้ กิจกรรมทางศาสนา ปิดสถานที่ต่างๆ เช่น สนาม
มวย สนามกีฬา สถาบนัการศึกษา สถานบนัเทิง (หา้มนั่งในรา้น) ในพืน้ที่จงัหวดัสงขลาพบผูป่้วย
ยืนยันที่ตรวจ ณ ศูนยก์ักตัว ผูต้อ้งกัก ตรวจคนเขา้เมืองจ านวน 65 ราย เป็นผูป่้วยต่างสัญชาติ 
(ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน กรมควบคุมโรค , 2563) และมีค าสั่งในการจัดซือ้วัคซีนในเดือน
พฤศจิกายน 2563 และเริ่มฉีดวคัซีนเข็มแรกในประเทศไทยวนัอาทิตยท์ี่ 28 กุมภาพนัธ ์2564 โดย
เริ่มจากการฉีดใหก้บับคุลากรทางการแพทยด่์านหนา้ในการควบคมุปอ้งกนัโรค และกระจายวคัซีน
ไปยงัจงัหวดัที่มีการระบาดสงู และทยอยฉีดใหก้บัประชากรทั่วไปในจงัหวดัต่างๆ ต่อมามีประกาศ
ระลอกสองวนัที่ 15 ธันวาคม 2563 จากกลุ่มแรงงานต่างชาติซึ่งมีรายงานจ านวนผูป่้วยในขณะนัน้
จ านวน 23,371 ราย ผู้เสียชีวิต 79 ราย โดยแนวโน้มจ านวนผู้ป่วยเพิ่มมากขึน้จากการระบาด
ระลอกสองทัง้คนไทยและแรงงานต่างชาติ ท าใหม้ีการเตรียมความพรอ้มรบัมือกบัสถานการณก์าร
แพร่ระบาด หนึ่งในการเตรียมความพรอ้มดังกล่าวคือการจัดตัง้โรงพยาบาลสนามเพื่อรองรบัการ
ดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 ในส่วนของการจัดโรงพยาบาลสนามเพื่อรองรบัการดแูลผูป่้วยโรคโควิด-
19 ซึ่งเป็นหน่วยบริการดา้นการรกัษาพยาบาลที่จัดขึน้เฉพาะกิจ ทัง้ในพืน้ที่โรงพยาบาลและนอก
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สถานบริการ เช่น โรงแรม หอพักเป็นต้น ซึ่งมีวัตถุประสงค์ในการดูแลผู้ป่วยที่ต้องด าเนินการ
สอบสวนโรค (Patients under investigated: PUI) รับผู้ป่วยยืนยันโรคโควิด-19 ที่มีอาการไม่
รุนแรงไวด้แูลรกัษาในลกัษณะเบ็ดเสร็จจุดเดียว ดแูลรกัษาผูป่้วยที่อาการคงที่จากโรงพยาบาลอ่ืน
มาดูแลต่อจนครบระยะเวลาการรกัษาตามที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด  ล่าสุดสถานการณ์
ประเทศไทยอยู่ในช่วงของการแพร่ระบาดระลอกสามตัง้แต่เดือนเมษายน 2564 จนถึงปัจจุบนั พบ
ผูป่้วยครบทัง้ 77 จังหวัด มีการฉีดวัคซีนใหก้ับประชาชนทั่วประเทศ โดยจ านวนโดสที่ฉีดในวันที่ 
29 พฤศจิกายน 2564 คือ 92,360,417 โดส (กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2565) แต่
ยงัคงมีผูติ้ดเชือ้เพิ่มขึน้ในแต่ละวนัทั่วประเทศโดยกรุงเทพมหานครเป็นพืน้ที่ที่มีผูติ้ดเชือ้สูงสดุใน
แต่ละวัน ในส่วนของจังหวัดสงขลามียอดผูติ้ดเชือ้สูงติดอันดับ 1 ใน 10 มาอย่างต่อเนื่องตั้งแต่
เดือนเมษายน 2564 (ส านกังานสถิติจงัหวดัสงขลา, ส านกังานสถิติแห่งชาติ, และ กระทรวงดิจิทลั
เพื่อเศรษฐกิจและสังคม, 2564) ซึ่งคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัดสงขลาประกาศมาตรการ
ป้องกันและควบคุมการแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 สอดคล้องกับมาตรการของศูนย์บริหาร
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (ศบค.) ไดแ้ก่ การปิดสถานที่เสี่ยง
ต่อการแพร่โรค มีมาตรการควบคุมแบบบูรณาการเร่งด่วนส าหรบัสถานที่ กิจการ หรือกิจกรรม
เพื่อใหส้ามารถเปิดด าเนินการภายใตเ้งื่อนไขเวลา การจดัรระเบียบและมาตรการป้องกนัโรคอย่าง
เขม้งวด หา้มจดักิจกรรมที่มีความเสี่ยงต่อการแพร่โรค มีมาตรการปฏิบติังานนอกสถานที่ตัง้ของ
ส่วนราชการและหน่วยงานของรฐัโดยเน้นการปฏิบัติงานดว้ยวิธีทางอิเล็กทรอนิกสใ์หม้ากที่สุด 
(คณะกรรมการโรคติดต่อจงัหวดัสงขลา, 2564) 

จากสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคโควิด-19 ที่องค์การอนามัยโลก (WHO) ได้ออก
ประกาศเป็นภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสขุระหว่างประเทศ ซึ่งประเทศไทยเป็นหนึ่งในฐานะสมาชิก
ขององค์การได้ปรับบทบาทตามแนวทางขององค์การเพื่อควบคุม และลดการแพร่ระบาด
ภายในประเทศทั้งการประชาสัมพันธ์ข้อมูลแก่หน่วยงาน และประชาชนของศูนย์บริหาร
สถานการณ์โควิด-19 (ศบค.) แต่ก็ยังพบว่าขอ้มูลดังกล่าวไม่สามารถเขา้ถึงไดทุ้กกลุ่มประชากร 
หรือรับรูแ้ต่เข้าใจไม่ถูกต้อง ต่อมาในส่วนของการกักตัวผู้ที่ เดินทางมาจากต่างประเทศซึ่งใน
ปัจจุบนัมีการปรบัลดจ านวนวนัโดยพิจารณาจากเงื่อนไขอ่ืนๆ เพิ่มขึน้ เช่น ประวติัการไดร้บัวคัซีน
โควิด-19 เป็นตน้ ในส่วนของสิทธิดา้นสขุภาพเป็นสิทธิพืน้ฐานที่ประชาชนคนไทยไดร้บัซึ่งจ าแนก
ตามระดับความรุนแรงในการเขา้พักรกัษาตัวในโรงพยาบาลหรือโรงพยาบาลสนาม แต่เป็นการ
จดัสรรการเขา้ถึงบรกิารทุกกลุม่ประชากรสง่ผลต่อการจดัอตัราก าลงับุคลากรทางการแพทยใ์นการ
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ดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 ซึ่งส่วนหนึ่งมาจากการดูแลตนเองที่ประชาชนบางกลุ่มไม่สามารถเขา้ถึง
อปุกรณป์อ้งกนัโรคโควิด-19 ไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ ดงัตาราง 1 

ตาราง 1 ขอ้มลูการแพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 แต่ละระลอก  

ระลอก ช่วงเวลา สายพนัธุ ์ สถานที่พบ 

1 มี.ค.63-ธ.ค.63 เอส (S) - สนามมวยลมุพินี ราชด าเนินออ้ม
นอ้ย 
- สถานบนัเทิง ทองหลอ่ 

2 ธ.ค.63-มี.ค.64 จีเอช (GH) - ตลาดกุง้ สมทุรสาคร แพรร่ะบาด
ไปหลายจงัหวดัภาคกลางและภาค
ตะวนัออก  

3 เม.ย.64-พ.ย.64 อลัฟา (องักฤษ) - สถานบนัเทิง ทองหลอ่ เอกมยั 
- แคมป์ก่อสรา้งหลกัสี่ (พบมากสดุ
ในกรุงเทพมหานคร รองลงมา 
ปทมุธานี นครนายก สกลนคร 
พะเยา) 

4 พ.ย.64-ต.ค.65 โอมิครอน - กรุงเทพมหานคร จงัหวดัภาค
กลางและแพรก่ระจายทุกจงัหวดั
ในประเทศไทย 

ที่มา: กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสขุ (2565) 

 
1.2 ภารกิจของพยาบาลวิชาชีพในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 
จากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ส่งผลใหม้ีการเปิดโรงพยาบาลสนาม

เพื่อรองรบัดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 ซึ่งบทบาทหนา้ที่การปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพในการดแูล
ผูป่้วย ในโรงพยาบาลสนาม ตอ้งครอบคลมุบรบิทของ ความปลอดภยัดา้นพืน้ที่ดแูลผูป่้วย ปอ้งกนั
การแพร่กระจายเชือ้ไปยงัภายนอกโรงพยาบาล การควบคมุการติดเชือ้อย่างเคร่งครดั การสื่อสาร
กบัผูป่้วยผ่านทางโทรศัพท ์อินเทอรเ์น็ตหรือวิธีการสื่อสารอ่ืนๆ เพื่อการบริการตามปกติแก่ผูป่้วย
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ภายในโรงพยาบาลสนามเพื่อลดการสัมผัสผู้ป่วย การดูแลสุขภาพครบถ้วนทุกด้านตั้งแต่การ
รกัษาพยาบาล (treatment) ใหห้ายจากโรค การป้องกันโรค (prevention) ไม่ใหเ้กิดการเจ็บป่วย 
การส่งเสริมสุขภาพ (promotion) ใหม้ีสุขภาพแข็งแรง และการฟ้ืนฟูสภาพ (rehabilitation) ไม่ให้
เสื่อมถอยหรือพิการ รวมถึงการใหค้ าแนะน าวิธีการดูแลสุขภาพ การปฏิบติัตัว การพึ่งตนเองดา้น
สขุภาพใหเ้หมาะสม มีการประสานความร่วมมือจากหลายสาขาวิชาชีพ (Multidisciplinary team) 
ที่เก่ียวขอ้งกับการปฏิบติังานเพื่อร่วมกันหารือในการระดมความคิดเห็น และก าหนดแนวทางใน
การรกัษาพยาบาลร่วมกัน  และการน าเทคโนโลยีสารสนเทศประยุกต์ใช้ในกิจการต่างๆ ของ
โรงพยาบาลสนามเพื่อก่อใหเ้กิดการรกัษาพยาบาลและการใชท้รพัยากรอย่างเกิดประโยชนส์งูสุด 
ซึ่งจ าเป็นตอ้งมีการจัดสรรอัตราก าลงัพยาบาลจากหน่วยงานเดิมเพื่อปฏิบติัหนา้ที่ดูแลผูป่้วยใน
โรงพยาบาลสนามทัง้ 24 ชั่วโมง โดยมีหนา้ที่ความรบัผิดชอบตัง้แต่การคดักรองผูป่้วยเพื่อประเมิน
อาการแรกรับ ซักประวัติอาการ วัดสัญญาณชีพพร้อมลงบันทึกข้อมูล สอบถามอาการ
เปลี่ยนแปลงของผูป่้วย ประเมินบนัทึกอาการทุกวนั ใหก้ารพยาบาลผูป่้วยตามแนวทางปฏิบติัที่
ก าหนด กรณีส่งต่อผู้ป่วยไปรบัการรกัษาโรงพยาบาลหลัก ใหเ้ตรียมขอ้มูลเอกสารรายละเอียด
ต่างๆ และประสานโรงพยาบาลหลกัก่อนส่งต่อผูป่้วย เตรียมความพรอ้มผูป่้วยก่อนการจ าหน่าย 
อาทิ การใหค้วามรูใ้นการปฏิบติัตัว (ส านักการแพทย,์ 2564) ซึ่งพยาบาลวิชาชีพมีส่วนตัง้แต่การ
จัดอาคารสถานที่ใหเ้ป็นไปตามมาตรฐานกระทรวงสาธารณสุข มุ่งเน้นดูแลผูป่้วยใหไ้ดร้บัความ
คุม้ครองตามประกาศสิทธิผูป่้วย ประยุกตใ์ชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศที่เหมาะสมโดยค านึงถึงความ
มั่นคงปลอดภัยของขอ้มูลส่วนบุคคล การบริหารอัตราก าลงัผูป้ฏิบัติงานที่มีสมรรถนะเหมาะสม
และเพียงพอตลอด 24 ชั่ วโมง ซึ่งต้องมีการจัดเวรพยาบาลวิชาชีพให้ปฏิบัติงานต่อเนื่องใน
ช่วงเวลาที่เหมาะสม มีการปฐมนิเทศส าหรบัผู้ปฏิบัติงานให้มีความรูป้ฏิบัติได้สอดรบักับการ
เปลี่ยนแปลง มีการดแูลสขุภาพสขุภาพจิตส าหรบัพยาบาลวิชาชีพ การไดร้บัการสนบัสนนุและการ
สรา้งขวัญก าลังใจ เช่น การประเมินสุขภาพจิต การให้ความช่วยเหลือทางอารมณ์ สวัสดิการ 
ค่าตอบแทน เป็นต้น ตัวอย่างการปฏิบัติงาน ได้แก่ การคัดแยกผู้ป่วยตามระดับอาการ การ
ประเมินผูป่้วยแรกรบัตามระดับความรุนแรง การใหก้ารดูแลรกัษาขั้นพืน้ฐานและดา้นจิตสังคม 
การติดตามอาการผู้ป่วย การประสานงานส่งต่อผู้ป่วย ในบริบทของการด าเนินงานภายใน
โรงพยาบาลยงัคงปฏิบติัหนา้ที่ใหก้ารดแูลผูป่้วยครอบคลมุทุกบรบิท โดยยึดแนวทางปฏิบติัในการ
ดูแลผู้ป่วยโรคโควิด-19 ตามหลักของกรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข คือการค้นพบเร็ว 
วินิจฉัยเร็ว รกัษาเร็ว และกกัตัวเร็ว (นฤมล สวรรคปั์ญญาเลิศ, 2563) ในส่วนของแนวปฏิบติัเพื่อ
ควบคมุและป้องกนัการติดเชือ้โรคโควิด-19 ส  าหรบัการปฏิบติังานของพยาบาล วิชาชีพแบ่งเป็น 2 
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กรณี คือ กรณีผูป่้วยติดเชือ้โควิด-19 ที่อาการไม่รุนแรง ปฏิบติัตามหลกัการดแูลผูป่้วยทกุรายที่เขา้
รบัการรกัษาในโรงพยาบาล (Standard precaution) ร่วมกับวิธีการป้องกันการแพร่กระจายเชือ้
โรคจากละอองฝอย เสมหะที่มีขนาดใหญ่กว่า 5 ไมครอน (Droplet precaution) ส่วนการดูแล
ผูป่้วยติดเชือ้โควิด-19 ที่อาการรุนแรง ปฏิบติัตามหลกัการดูแลผูป่้วยทุกรายที่เขา้รบัการรกัษาใน
โรงพยาบาล (Standard precaution) ร่วมกับวิธีการป้องกันการแพร่กระจายเชือ้โรคที่แพร่ทาง
อากาศที่มีขนาดเล็กกว่า 5 ไมครอน (Airborne precaution) ซึ่งมีอุปกรณ์ป้องกันที่เพิ่มขึน้คือ
พยาบาลวิชาชีพตอ้งใส่หนา้กากชนิด N95 Respirator สวมใส่เสือ้คลมุแขนยาวชนิดกนัน า้ ในส่วน
ของการดแูลผูป่้วยพยาบาลยึดตามหลกัใหก้ารพยาบาลแบบองคร์วมตามแผนการรกัษาร่วมกบัใช้
หลักป้องกันการแพร่กระจายเชือ้ในการแยกผูป่้วยเพื่อป้องกันและควบคุมการติดเชือ้และการ
แพรก่ระจายเชือ้โรค (Isolation precaution) (กระทรวงสาธารณสขุ, 2563b) 

1.3 ผลกระทบทีไ่ด้รับจากการท างานในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 
จากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ในประเทศไทยส่งผลกระทบต่อระบบ

สาธารณสขุคือ โรงพยาบาลมีภาระเพิ่มขึน้อย่างมาก ใชท้รพัยากรสาธารณสขุในการดแูลผูติ้ดเชือ้
โควิด-19 เพิ่มขึน้ บุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขทุกสาขาตอ้งเผชิญกับภาระงานที่หนัก
อย่างต่อเนื่องและยาวนาน ประสบกับการขาดอัตราก าลัง เผชิญความเครียด ความกดดันและ
ความเสี่ยงสูง ส่งผลใหบุ้คลากรมีการติดเชือ้เพิ่มสูงขึน้จนถึงขัน้เสียชีวิตจากการปฏิบัติงาน และ
จากสถิติพบว่าพยาบาลวิชาชีพมีการติดเชือ้มากกว่าครึ่งหนึ่งของบุคลากรทางการแพทยท์ัง้หมด 
ซึ่งสภาการพยาบาลสนับสนุนให้มีการจัดหาวัคซีนที่มีประสิทธิภาพสูงใหเ้พียงพอโดยเร็วที่สุด
ใหก้บัประชาชนอย่างทั่วถึงและครอบคลมุ โดยเฉพาะบคุลากรดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสขุด่าน
หนา้ สนับสนุนการเตรียมความพรอ้มดา้นบุคลากร อุปกรณ์ สถานที่และสิ่งแวดลอ้มใหเ้พียงพอ
และเหมาะสมในการดูแลรักษาผู้ป่วย และการป้องกันบุคลากรด่านหน้าที่มีความเสี่ยงสูงให้
เหมาะสมและปลอดภัย อีกทัง้ยังสนบัสนุนรฐับาลใหม้ีการบรหิารอตัราก าลงัในทีมการดแูลผูป่้วย
โควิด-19 โดยเพิ่มจ านวนบุคลากรดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสขุสาขาอ่ืนๆ ร่วมปฏิบติัช่วยงานใน
ส่วนที่ไม่เก่ียวขอ้งกับการดูแลผูป่้วยโดยตรง เพื่อแบ่งเบาภาระใหแ้ก่บุคลากรที่ตอ้งปฏิบัติหน้าที่
ดูแลผู้ป่วยตลอด 24 ชั่วโมง และท้ายสุดคือสนับสนุนให้ประชาชนทุกภาคส่วน ร่วมมือในการ
ปฏิบติัตามมาตรการปอ้งกนัและควบคมุโรคโควิด-19 อย่างเครง่ครดั (สภาการพยาบาล, 2564)  

ศิริมา ลีละวงส ์ผูอ้  านวยการกองการพยาบาล ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสขุชีแ้จง
การปรบัวิถีชีวิตใหม่ส าหรบัพยาบาล 6 ประการคือ 1) สวมหน้ากากอนามัยตลอดเวลาขณะ
ปฏิบติังาน เปลี่ยนทุกครัง้เมื่อเปียกเหงื่อหรือน า้มูก และเปลี่ยนใหม่ทุก 8 ชั่วโมง 2) ลา้งมือบ่อยๆ 
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ทัง้ก่อนและหลงัใหก้ารพยาบาลและท าหัตถการทุกครัง้ 3) อาบน า้ สระผมก่อนกลบับา้น หรือท า
ทันทีที่กลับถึงบ้าน 4) เปลี่ยนชุด ไม่ใส่ชุดพยาบาลกลับบ้านหลังเลิกงาน  5) พกเจลหรือสเปรย์
แอลกอฮอล์ล้างมือตลอดเวลา  6) ไม่สวมชุดพยาบาลในพื ้นที่สาธารณะ เพื่อป้องกันการ
แพรก่ระจายเชือ้สูป่ระชาชน (กรุงเทพธุรกิจ, 2563) 

เนื่องจากบริบทพืน้ที่ที่ผูว้ิจยัท าการศกึษาเป็นพืน้ที่มีการแพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 การ
จังหวัดที่มียอดผู้ติดเชื ้อสะสมที่มากที่สุดคือ กรุงเทพมหานคร โดยยอดสะสม ณ วันที่  24 
พฤศจิกายน 2564 คือ 418,080 ราย อนัดบั 2 คือ สงขลา ยอดสะสมคือ 58,639 ราย อนัดบั 3 คือ 
นครศรีธรรมราช ยอดสะสมคือ 38,374 ราย (กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ, 2565) ซึ่งใน
จงัหวดัสงขลามีโรงพยาบาลสนามเปิดเพื่อรองรบัการดแูลผูป่้วยติดเชือ้โรคโควิด-19 มากถึง 9 แห่ง 
(ส านกังานประชาสมัพนัธจ์งัหวดัสงขลา, 2564) ซึ่งสาเหตหุนึ่งมาจากพฤติกรรมและวฒันธรรม วิถี
ชีวิตของประชาชนในพืน้ที่ ทั้งการร่วมสนทนา จิบน า้ชา ท าใหม้ีเกิดการสมัผัสผูติ้ดเชือ้และการ
แพรก่ระจายเชือ้เพิ่มขึน้ และยงัคงพบผูติ้ดเชือ้เพิ่มขึน้จากคลสัเตอรโ์รงงานดว้ยเช่นกนั  

1.4 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพในช่วงการแพร่
ระบาดของโรคโควิด-19 

การศึกษาประสบการณข์องพยาบาลด่านหนา้ในการดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 ในประเทศ
กาตารท์ี่บรรยายขอ้คน้พบในดา้นความทา้ทายในการท างานทัง้บริบทสิ่งแวดลอ้ม ความเหนื่อยลา้ 
ความไม่สุขสบายจากอุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล ความกลัวในการติดโรคและแพร่สู่สมาชิกใน
ครอบครวั น าไปสู่กระบวนการปรบัตัวในดา้นพฤติกรรมการดูแลตนเองของพยาบาลวิชาชีพ การ
ท างานเป็นทีม การไดร้บัสนับสนุนจากสงัคม และความยืดหยุ่นโดยการมองเป็นแรงขบัใหท้ าตาม
ค้นพบการจัดการ 4 ระยะ คือการตอบสนองเบื ้องต้น ได้แก่ ความกังวลถึงการติดเชื ้อ กังวล
อุปกรณ์ที่ไม่เพียงพอ ความขัดแย้งถึงความกลัวว่าจะไม่สามารถท างานได้ ต่อมาคือระยะการ
ปรบัตัว เกิดขึน้ภายใน 1-2 สัปดาห ์หรือการปรบัตัวกับอุปกรณ์ป้องกันที่ท าใหไ้ม่สุขสบาย เช่น 
หายใจไม่สะดวก ไปจนถึงการเป็นอุปสรรคต่อการปฏิบัติงาน ความเหนื่อยลา้หลังเลิกงาน การ
เผชิญภาระงานที่เพิ่มขึน้ และการปรบัตัวกับความไม่สบายใจกับความเหนื่อยลา้หลังเลิกงาน 
ต่อมาคือระยะสิน้หวัง คือการที่พยาบาลรูส้ึกหมดพลัง โทษตัวเอง ขาดการสนับสนุนที่เพียงพอ 
ส่วนดา้นร่างกายคืออ่อนเพลีย สูญเสียเหงื่อ ระดับน า้ตาลในเลือดต ่า เจ็บหนา้อกและเกิดความ
กดดันทางอารมณ์ เกิดความตอ้งการปรึกษาดา้นจิตวิทยา และความรูส้ึกดา้นลบจากผูป่้วยที่มี
อาการทรุดลงหลงัจากอาการดีขึน้แลว้ และเมื่อผูป่้วยเสียชีวิตญาติก็ไม่สามารถพบได ้และระยะ
สดุทา้ยคือยึดมั่นและอยู่รอด เกิดขึน้จากการที่มีจ านวนผูป่้วยลดลง อาการดีขึน้สามารถยา้ยออก
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จากหอผูป่้วยวิกฤตไปสู่หอผูป่้วยสามญั กระทั่งความกดดันลดลงจากช่วงแรก (Hu และคนอ่ืน ๆ, 
2020) 

ในส่วนงานวิจัยในอดีตในประเทศไทยยังไม่พบการศึกษาประสบการณ์ท างานของ
พยาบาลวิชาชีพในการดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 โดยตรงแต่พบงานในอดีตที่มีความเก่ียวขอ้งในดา้น
การดูแลผู้ป่วยโรคทางเดินหายใจพบการศึกษาประสบการณ์พยาบาลในการดูแลผู้ป่วยโรค
ทางเดินหายใจเฉียบพลันรุนแรง (ซารส์) ค้นพบการให้ความหมาย 3 ระยะคือก่อนดูแล ให้
ความหมายในลักษณะเหมือนการไปท างานที่ เสี่ยงต่อความเป็นความตาย ระหว่างดูแลให้
ความหมายเหมือนการดแูลคนไขติ้ดเชือ้รุนแรง เหมือนการดูแลคนไขห้อ้งแยก และระยะหลงัดแูล
ใหค้วามหมายเป็นประสบการณท์ี่ภาคภูมิใจ ปฏิบติัภารกิจที่ส  าคญัในชีวิตไดส้  าเร็จ เป็นงานวิจยัที่
ศึกษาในบริบทของพยาบาลวิชาชีพที่ถ่ายทอดองคค์วามรูท้างดา้นวิทยาศาตรส์ขุภาพ  (วศินี สมศิ
ร,ิ 2548) และปัจจยัแห่งความส าเร็จที่ส  าคญัในการจดัการทางการพยาบาล คือการที่ทีมผูบ้ริหาร
ระดบัสงูท าหนา้ที่ในการคิด ร่วมท า สนบัสนุนใหค้วามช่วยเหลืออย่างเต็มที่ การมีทีมงานสหสาขา
วิชาชีพท างานประสานเชื่อมโยงกนัไดอ้ย่างดีและรวดเร็ว การมีอปุกรณท์ี่จ  าเป็นครบถว้น เพียงพอ
ในการปฏิบัติงาน ซึ่งสถานที่ท างานตอ้งมีความปลอดภัย และการมีระบบงานและกระบวนการ
ท างานที่สามารถปรบัเปลี่ยนไดต้ามสถานการณท์ี่เปลี่ยนแปลงไป (รุง่ทิวา พิมพส์กักะ, 2564) 

จากการทบทวนเอกสารงานวิจัยการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพในช่วงการแพร่
ระบาดของโรคโควิด-19 พบว่าพยาบาลวิชาชีพจะตอ้งมีการปรบัตัวทั้งในดา้นชีวิตส่วนตัวที่เกิด
ความวิตกกังวลตัง้แต่การติดเชือ้โควิด-19 แลว้จะน าพาเชือ้โรคดังกล่าวไปสู่สมาชิกในครอบครวั 
อีกทั้งยังตอ้งคงไวซ้ึ่งบทบาทการใชช้ีวิตส่วนตัว แต่ในส่วนของงานก็ตอ้งมีการปรบัตัวทั้งบริบท
ลกัษณะงานที่มีการเปลี่ยนแปลงบริบทสิ่งแวดลอ้ม อปุกรณป์้องกนัสว่นบคุคล รวมไปถึงภาระงาน
ที่ส่งผลใหม้ีความเหนื่อยลา้เพิ่มขึน้ ซึ่งบุคลากรในหน่วยงานเองก็มีส่วนส าคัญใหง้านบรรลุตาม
เป้าหมาย การศึกษาวิจัยครัง้นีผู้ว้ิจัยศึกษาเพื่อใหไ้ดอ้งคค์วามรูถ้ึ งประสบการณ์การท างานของ
พยาบาลวิชาชีพโดยศึกษาใหไ้ดถ้ึงเงื่อนไข เพื่อน าไปสู่การพัฒนาเป็นแนวทางส่งเสริมสมดุลงาน
และชีวิตใหส้ามารถปรบัตวัได ้

ส่วนที ่2 แนวคิดเกี่ยวกับสมดุลงานและชีวิต (Work - Life Balance) 
2.1 ความหมายของสมดุลงานและชีวิต 
สมดลุงานและชีวิต (Work - Life Balance) เป็นแนวคิดที่เริ่มมาจากการใหค้วามส าคัญ

ของการก าหนดค่าตอบแทนและความเท่าเทียมกนัในดา้นของโอกาสของผูใ้ชแ้รงงาน ไดร้บัความ
สนใจอย่างต่อเนื่องตั้งแต่ปีค.ศ. 1960 (ปัทมาวรรณ จินดารักษ์ และ สายสุนีย์ เกษม , 2562) 
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กระทั่งเกิดเหตวุินาศกรรมเวิลดเ์ทรดเซ็นเตอรใ์นวนัที่ 11 กนัยายน ค.ศ. 2001 เป็นเหตกุารณท์ี่ท า
ใหช้าวอเมริกนัหนักลบัมาใส่ใจเรื่องการจดัการสมดุลระหว่างการใชเ้วลาในการท างานที่มากกว่า
การใช้เวลากับชีวิตครอบครัว  ซึ่งแนวคิดสมดุลงานและชีวิตอธิบายความสัมพันธ์ระหว่าง
ความสามารถในการจดัการความรบัผิดชอบสว่นบุคคลและความพึงพอใจในชีวิตสว่นตวัเชื่อมโยง
ไปถึงการจัดการเวลาในด้านชีวิตส่วนตัว  (Keliher, Richardson, & Boiarintseva, 2019) การ
ตระหนกัและการจดัการทัง้ดา้นชีวิตสว่นตวั งานและความขดัแยง้ในดา้นของบทบาทที่แตกต่างกนั  
ซึ่งเป็นการรบัรูส้่วนบุคคลเก่ียวกับความเข้ากันได้ของกิจกรรมต่างๆของแต่ละบุคคล และการ
สนับสนุนการพัฒนาตนเองตามล าดับความส าคัญของชีวิต  (Brough, Timms, O'Driscoll, Siu, 
และ Lo, 2014) สมดลุงานและชีวิตจึงเป็นการลดความขดัแยง้ระหว่างบทบาทในการท างานและ
บทบาทที่ไม่ใช่งาน มีความเก่ียวพนัธก์บัความพงึพอใจในงานอีกดว้ย (Haar & Brougham, 2022) 

จากความหมายสมดลุงานและชีวิตที่ไดก้ล่าวมานัน้ สรุปไดว้่าเป็นแนวคิดที่อธิบายการ
จดัการความสมดลุในดา้นของเวลาระหว่างงานและชีวิตส่วนตวั ครอบคลมุบรบิทการจดัการความ
ขดัแยง้ในส่วนของบทบาทตามการรบัรูข้องบุคคลเพื่อใหเ้กิดความพึงพอใจในชีวิตทัง้ในส่วนของ
งานและชีวิตสว่นตวั 

2.2 องคป์ระกอบของสมดุลงานและชีวิต 
สมดลุงานและชีวิตมีความสมัพนัธก์บัองคป์ระกอบหลายสว่นเพื่อเป้าหมายตามความพึง

พอใจตามความความส าคัญของชีวิตทั้งในด้านชีวิตส่วนตัวและชีวิตการท างานอธิบาย
องคป์ระกอบ 5 ดา้นคือ ดา้นการท างาน เป็นส่วนที่พฒันาให้เกิดสิ่งใหม่ๆ เพิ่มประสิทธิภาพใหก้ับ
ตนเองและหน่วยงาน ด้านครอบครัว เป็นส่วนส่งเสริมความสุขส่วนบุคคลที่น าไปสู่ความสุข 
ความส าเรจ็ในการใชช้ีวิต ดา้นเวลา เป็นทรพัยากรในการก าหนดการใชช้ีวิตสว่นตวัหรือการท างาน 
ดา้นการเงิน เป็นเครื่องมือหนึ่งที่ช่วยในการด ารงชีวิตทัง้ในปัจจุบนัและอนาคต และดา้นสติปัญญา 
คือศกัยภาพที่ตอ้งพฒันาความคิด สติปัญญาเพื่อใหเ้กิดความพึงพอใจในการด าเนินชีวิต  (Merill 
& Merill, 2003) หรือการประกอบไปดว้ย 3 องคป์ระกอบคือ ดา้นเวลา ดา้นการมีส่วนร่วม ทัง้การ
มีส่วนร่วม ความสัมพันธ์ในที่ท างาน และการมีส่วนร่วมในชีวิตส่วนตัว ดา้นความพึงพอใจ เช่น
ความสุขโดยรวมในการท างาน หรือความสุขในการใชช้ีวิตส่วนตัว (ปัทมาวรรณ จินดารกัษ์ และ 
สายสนุีย ์เกษม, 2562) 

สรุปองคป์ระกอบสมดุลงานและชีวิตมีความเก่ียวขอ้งเชื่อมโยงกันของเวลาระหว่างการ
ท างานและการใชช้ีวิตสว่นตวั โดยมีเงินหรือค่าตอบแทนเป็นปัจจยัหนึ่งในการอ านวยความสะดวก
ในการท ากิจกรรมต่างๆ ซึ่งตัวบุคคลเองตอ้งมีการพัฒนาสติปัญญาอยู่เสมอเพื่อปรบัตัวต่อการ
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เปลี่ยนแปลงเหตุการณ์ต่างๆ อย่างเป็นพลวตัเพื่อใหเ้กิดความพึงพอใจทัง้ในชีวิตการท างานและ
ชีวิตสว่นตวั 

2.3 แนวทางการสร้างสมดุลงานและชีวิต 
กลยุทธท์างเลือกการสรา้งสมดุลงานและชีวิตในองคก์รที่มีสมรรถนะสูงในประเทศไทย

พบว่าการส่งเสริมการสรา้งความสมดุลงานและชีวิต ส าหรบักลุ่มบุคลากรที่มีอายุ 50 ปีขึน้ไปคือ 
การท างานประสานเที่ยว เพื่อใหเ้กิดความผ่อนคลาย มีกิจกรรมพรอ้มๆ กับการท างาน และเรื่อง
เล่าจากพี่สู่นอ้ง เพื่อรกัษาองคค์วามรูแ้ละถ่ายทอดประสบการณ์แก่บุคคลอ่ืน ในส่วนของบุคคล
อายุ 40-49 ปีคือ เราเลือกได ้องคก์รใหอิ้สระดา้นเวลาท างาน เลือกวนัหยดุ และเสารเ์ข็มชีวิต ช่วย
สรา้งความมั่นคงให้ชีวิต ในส่วนของบุคคลอายุ 30-39 ปี คือ วันแห่งความสุข สามารถเลือก
วันหยุดพิเศษเพื่อมีโอกาสท ากิจกรรมกับครอบครัว และพลังมดสรา้งเมือง พัฒนาทักษะการ
ท างานเป็นทีม ในส่วนของบุคคลอายุนอ้ยกว่า 30 ปี คือ เรียนเล่นเน้นความสุข จูงใจดว้ยการใช้
เทคโนโลยี และเวลาคณุค่า เป็นการน าเวลาใชถ้่ายทอดการเรียนรูท้างออ้ม เช่น การใหเ้ขา้ร่วมรบั
ฟังบุคลากรภายนอกที่ประสบความส าเร็จบรรยาย (ปิยสุนีย์ ชัยปาณี และ คณะ, 2564) และ
แนวทางในการส่งเสริมคณุภาพชีวิตในส่วนการท างานของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลเอกชน ท า
ไดโ้ดยการจ่ายค่าตอบแทนที่ยติุธรรมและเพียงพอโดยเฉพาะผูท้ี่ทุ่มเททัง้สติปัญญาและแรงกายใน
การท างานซึ่งควรเป็นทั้งตัวเงินและไม่ใช่ตัวเงิน เช่น การใหร้างวลัที่ส่งผลต่อความพึงพอใจและ
คุณภาพชีวิตที่ ดีตามมา หน่วยงานมีการเพิ่มสถานที่อ  านวยความสะดวก เพื่อส่งเสริมให้มี
สิ่งแวดลอ้มที่เหมาะสม ซึ่งการมีมุมพกัผ่อนในโรงพยาบาลช่วยใหรู้ส้ึกผ่อนคลาย ไม่เครียด มีการ
ส่งเสริมใหพ้ยาบาลอบรมวิชาการ เพราะการเจริญเติบโตในหนา้ที่การงานตอ้งมีการพัฒนาดา้น
ความรู ้ความสามารถ ทัศนคติที่ดี ปฏิบัติงานได้อย่างมั่นใจเกิดความพึงพอใจในงาน มีการ
ส่งเสริมให้จัดกิจกรรมการสรา้งนวัตกรรม พัฒนาการใช้ความสามารถของบุคคลเกิดความ
ภาคภูมิใจในตนเอง ผลที่ตามมาคือเกิดความผูกพันในองคก์ร หน่วยงานมีการส่งเสริมการจัด
กิจกรรมร่วมกันทั้งในและนอกหน่วยงาน เพื่อส่งเสริมความสมัพันธ์ระหว่างบุคคล มีการส่งเสริม
การจดัฝึกอบรมปรบัทศันคติใหม้ีการเคารพสิทธิเสรีภาพส่วนบุคคลเพื่อเกิดความเคารพซึ่งกนัและ
กนั มีบรรยากาศที่ดีในการท างานลดความขดัแยง้ในหน่วยงาน มีการจดัใหพ้ยาบาลเลือกช่วงเวลา
ที่สะดวกในการท างานตามความเหมาะสมตามอตัราก าลงั หากพยาบาลสามารถเลือกช่วงเวลาใน
การปฏิบัติงานได้จะเกิดผลดีในการปรบัสมดุลงานและชีวิตได้ดว้ย และมีการจัดกิจกรรมออก
หน่วยใหค้วามรูใ้นชุมชน เป็นประโยชน์ต่อส่วนรวมและก่อใหเ้กิดการเพิ่มคุณค่าในการท างาน 
(สุภารตัน ์ประมวล, อรอนงค ์วิชัยค า, และ กุลวดี อภิชาตบุตร, 2563) อีกทั้งพบว่าการท างานที่
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ช่วยส่งเสริมสมดลุงานและชีวิต องคก์รมีการจดัอตัราก าลงัที่เหมาะสม บริหารงานอย่างเป็นระบบ 
มีความเหมาะสมในดา้นปรมิาณงานและจ านวนชั่วโมงการท างาน ลดความตึงเครียดของบุคลากร
โดยใหม้ีเวลาพักผ่อน ใชว้นัหยุดเพื่อท ากิจกรรมส่วนตวักบัครอบครวัและสงัคมอย่างความสมดุล 
(วิรชั สงวนวงศว์าน และ ณฐัณิชา ปิยปัญญา, 2560) 

จากการศึกษาแนวทางการสรา้งสมดุลงานและชีวิตพบว่ามีส่วนเก่ียวขอ้งกับการบริหาร
จดัการดา้นเวลา คือการไดม้ีโอกาสเลือกช่วงเวลาในการปฏิบติัและการหยุดพกัผ่อนได ้เพื่อการใช้
เวลาในการท ากิจกรรมสว่นตวั อีกทัง้ยงัเก่ียวขอ้งกบัสมัพนัธภาพภายในหน่วยงานสามารถสง่เสริม
ไดด้ว้ยการจดักิจกรรมต่างๆ เพื่อการเรียนรูแ้ละพฒันาในส่วนนี ้การท างานในบริบทสิ่งแวดลอ้มที่
ผ่อนคลายไม่ว่าเป็นดา้นกายภาพของสถานที่ หรือบรรยากาศผ่อนคลายในการท างาน แต่ทัง้นี ้การ
สรา้งสมดลุงานและชีวิตควรเหมาะสมตามวิถีชีวิตในแต่ละช่วงอายุที่มีเป้าหมายการใชช้ีวิตในแต่
ละช่วงวยัที่แตกต่างกนั ผูว้ิจยัน าขอ้มลูที่ไดเ้พื่อคน้หาเงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกบัการสรา้งสมดลุงานและ
ชีวิตของพยาบาลวิชาชีพในบริบทที่มีการเปลี่ยนแปลงลกัษณะงาน สิ่งแวดลอ้มในการท างานไม่ว่า
จะเป็นดา้นคน และสถานที่เพื่อพัฒนาเป็นแนวทางการพัฒนาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาล
วิชาชีพเพื่อรบัการเปลี่ยนแปลงของโรคอบุติัใหม่ 

2.4 งานวิจัยทีเ่กี่ยวข้องกับสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
จากการทบทวนเอกสารงานวิจยัที่เก่ียวขอ้งกบัสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพใน

ต่างประเทศพบว่าความล าบากในการจดัการชีวิตเพราะมีหนา้ที่ทัง้ที่บา้นและหนา้ที่ในโรงพยาบาล 
โดยปัจจยัที่ท าใหเ้สียสมดลุจากท่ีท างานคือการขาดแคลนบคุลากร ขยายเวลาท างาน ลางานไม่ได ้
ค่าตอบแทนต ่า ความกดดันในงานสูง นโยบายส่งเสริมที่ไม่เป็นธรรม ขาดการมีส่วนร่วมในการ
แกปั้ญหา ในสว่นของชีวิตสว่นตวัคือขาดการสนบัสนุนจากครอบครวั ซึ่งพยาบาลใชว้ิธีการปรบัตวั
โดยการสวดมนตถ์ึงพระเจา้ ประกอบพิธีกรรมเพื่อใหม้ีจิตวิญญาณที่เขม้แข็ง อีกทัง้เสนอกลยุทธ์
ในการส่งเสริมสมดุลงานและชีวิตคือ การออกก าลังกาย พบปะสังสรรคก์ับเพื่อนและครอบครวั  
ไดร้บัการสนับสนุนจากองคก์ร และมีระบบส่งเสริมสมดุลงานและชีวิตเพื่อป้องกันความเครียด 
ภาวะหมดไฟ วิตกกังวลและภาวะซึมเศรา้  (Karunagaran, 2020) และในสถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคโควิด-19 พยาบาลมีสมดุลงานและชีวิตในทางลบ พยาบาลมีความหวาดกลวัต่อ
โรคโควิด-19 ตั้งแต่ระดับเล็กน้อยถึงปานกลาง ซึ่งความสามัคคีในการท างาน การรบัรูข้องการ
ละเลยชีวิตเป็นปัจจยัที่ส  าคญัที่สดุที่ส่งผลต่อความผาสกุทางจิตใจ ในส่วนของสมดลุงานและชีวิต
ของพยาบาลวิชาชีพ (Yayla & Ilgin, 2021) การศึกษาในประเทศไทยอธิบายสมดุลงานและชีวิต
ในบริบทของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่ง คือดุลยภาพระหว่างเวลาอย่ าง
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เหมาะสมทัง้ในการท างานและการใชช้ีวิตส่วนตัว สามารถแยกแยะปัญหาระหว่างเรื่องงานและ
ชีวิตส่วนตัวออกจากกันได้ มีความสุขอย่างพอเพียง รวมไปถึงการมีสวัสดิการและรายได้ที่
เหมาะสม หากไม่สามารถปรบัสมดุลได้ส่งผลให้ศักยภาพในการท างานลดลง รูส้ึกเบื่อหน่าย 
ทอ้แท ้เนื่องจากเป็นอาชีพที่มีความเครียดในงานค่อนขา้งสงู ซึ่งพบว่าการสรา้งสมดลุงานและชีวิต
ของพยาบาลวิชาชีพเริ่มไดจ้ากการมีความสขุในตนเอง ในส่วนของการใชช้ีวิตส่วนตวัทัง้การผ่อน
คลายความเครียด พักผ่อนเพียงพอ สุขภาพแข็งแรงทั้งร่างกายและจิตใจ บริหารการเงินอย่าง
เหมาะสม มีครอบครวัที่เขา้ใจใส่ใจซึ่งกนัและกนั ในส่วนของการท างาน สมดลุเกิดจากความสขุที่
ได้พัฒนาตนเองทั้งความอดทน ความยืดหยุ่น และพัฒนาด้านความรู ้มีแนวทางการจัดการ
ความเครียด มีผูน้  าที่ดี ยุติธรรม มีความรูค้วามสามารถ จดัเวรแบบหมนุเวียนวนัหยุด จ านวนเวรที่
เหมาะสม มีสมาชิกทีมที่ดีใหค้วามร่วมมือกันท างาน องคก์รมีค่าตอบแทนสวัสดิการที่เหมาะสม 
และการศึกษาของปราโมทย ์ถ่างกระโทก (2564) พบว่าพยาบาลวิชาชีพในประเทศไทยมีสมดุล
ชีวิตกับการท างานและความพึงพอใจในงานในระดับน้อยเนื่องจากปัจจุบันพยาบาลวิชาชีพ
ประสบปัญหาขาดแคลนบุคลากร ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีภาระงานเพิ่มขึน้ ส่งผลใหม้ีโอกาสได้
พกัผ่อนนอนหลบัไม่เพียงพอ เกิดความเครียดสะสมไม่สามารถปรบัตวัไดเ้กิดผลกระทบในเชิงลบ
ทัง้ดา้นการท างานและชีวิตสว่นตวั (ขนิญรน์สัท ์อินทลุกัษณ ์และ อารียว์รรณ อ่วมตานี, 2557) 

จากการทบทวนเอกสารงานวิจัยที่เก่ียวขอ้งกับสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ
พบว่าเงื่อนไขเบือ้งตน้ที่เก่ียวขอ้งกับสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพคือ เวลา บทบาท
หนา้ที่ในงานและบทบาทหนา้ที่ชีวิตสว่นตวั การไดร้บัการสนบัสนนุจากครอบครวั และสิ่งแวดลอ้ม
ที่ดีในการท างาน ภาระงานและอตัราก าลงั รวมถึงค่าตอบแทนมีความเก่ียวขอ้งกบัสมดลุงานและ
ชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งผู้วิจัยใชข้้อค้นพบเพื่อขยายขอบเขตงานให้ครอบคลุมบริบทของ
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ในการเสนอแนวทางการพัฒนาสมดุลงานและชีวิต
ของพยาบาลวิชาชีพเพื่อรบัการเปลี่ยนแปลงของโรคอบุติัใหม่ 

ส่วนที ่3 แนวคิดทฤษฎีทีเ่กี่ยวข้องกับการสร้างสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
ทฤษฎีสองปัจจัยของเฮิรซ์เบิรก์ (Two Factor Theory) 
ทฤษฎี สองปั จจัยของเฮิ ร ์ซ เบิ ร ์ก  (Two Factor Theory) (Herzberg, Mausner, & 

Snyderman, 1959) เป็นทฤษฎีที่อธิบายถึงสาเหตุของความพึงพอใจและไม่พึงพอใจในงาน 
ประกอบไปด้วย 2 ปัจจัย คือปัจจัยจูงใจหรือปัจจัยที่เป็นตัวกระตุ้นในการท างาน (Motivation 
Factors) และปัจจัยอนามัยหรือปัจจัยที่ช่วยลดความไม่พึงพอใจในการท างาน  (Hygiene 
Factors) (กมลพร กลัยานมิตร, 2559) 
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อธิบายว่า ปัจจัยจูงใจหรือปัจจัยที่เป็นตัวกระตุน้ในการท างาน (Motivation Factors) 
เป็นปัจจัยภายในที่ขบัเคลื่อนพฤติกรรมมนุษยส์มัพันธก์ับธรรมชาติในงานที่ท า แต่ไม่จ าเป็นตอ้ง
สัมพันธ์กับสภาพแวดล้อมโดยรอบ เป็นตัวกระตุ้นให้บุคคลท างานด้วยความพึงพอใจน าไปสู่
ทศันคติทางบวกและการจงูใจที่แทจ้รงิ ประกอบไปดว้ย 5 ปัจจยั คือ 

1. ไดร้บัการยอมรบันบัถือ (Recognition) เกิดขึน้จากการยอมรบัจากผูค้นรอบขา้งไม่ว่า
ผูบ้งัคับบญัชา เพื่อน ผูข้อค าปรึกษาหรือบุคคลในหน่วยงาน อาจอยู่ในรูปแบบการชมเชยยกย่อง 
แสดงความยินดี ใหก้ าลงัใจ หรือการแสดงที่แสดงถึงการยอมรบัในความสามารถเมื่อปฏิบติัสิ่งใด
สิ่งหนึ่งส  าเรจ็ ซึ่งแฝงอยู่กบัความส าเรจ็ในงานดว้ย 

2. ความส าเร็จในการท างานของบุคคล (Achievement) คือการที่บุคคลสามารถท างาน
ไดเ้สร็จสิน้ มีความสามารถในการแกไ้ขปัญหาต่างๆ มีการป้องกนัปัญหาที่เกิดขึน้ เมื่องานส าเร็จ 
บคุคลเกิดความรูส้กึพงึพอใจในผลงานนัน้ 

3. ความก้าวหน้า (Advancement) หรือโอกาสที่จะได้รับความก้าวหน้าในอนาคต 
(Possibility of Growth) เช่น การได้รบัการเลื่อนขั้นต าแหน่งให้สูงขึน้ในองค์กร ได้รบัโอกาสใน
การศกึษาหาความรูเ้พิ่มเติม หรือการไดร้บัความกา้วหนา้ในทกัษะวิชาชีพ 

4. ความรับผิดชอบ (Responsibility) คือการมีอ านาจในการรับผิดชอบต่องานอย่าง
เต็มที่ ไม่มีการตรวจสอบหรือควบคุมอย่างใกลช้ิด เกิดขึน้จากการไดร้บัมอบหมายใหร้บัผิดชอบ
งานใหม่ๆ  

5. ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ (The work itself) คืองานที่น่าสนใจ อาศัยความคิดริเริ่ม 
สรา้งสรรค ์ทา้ทายใหต้อ้งลงมือท า เป็นลกัษณะงานที่ท าไดต้ัง้แต่ตน้จนจบ 

ในส่วนของปัจจยัอนามัยหรือปัจจยัที่ช่วยลดความไม่พึงพอใจในการท างาน  (Hygiene 
Factors) ซึ่งไม่ใช่ปัจจยัที่เก่ียวขอ้งกบัการท างานโดยตรง เป็นสิ่งที่สกดัไม่ใหบุ้คคลไม่เกิดความพึง
พอใจ แต่ไม่สามารถสรา้งแรงจูงใจใหเ้กิดขึน้ได ้ส่วนใหญ่เป็นปัจจยัพืน้ฐานจ าเป็นที่ตอ้งไดร้บัการ
ตอบสนอง ถ้าไม่มี หรือไม่สอดคล้องกับบุคคลจะส่งผลให้เกิดความไม่พึงพอใจในการท างาน 
ประกอบดว้ย 10 ปัจจยั 

1. เงินเดือน (Salary) และสวัสดิการ หมายถึงค่าตอบแทนที่องค์กรจ่ายให้แก่บุคคลที่
ท างานให ้รวมถึงการขึน้เงินเดือนตามความเหมาะสมอย่างเป็นธรรมและเป็นที่พอใจของบุคลากร
ในองคก์ร 
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2. ความสัมพันธ์กับหัวหน้างาน ( Interpersonal Relations with Supervision) คือ 
ความสัมพันธ์ไม่ว่าจะเป็นกิริยาหรือวาจาที่แสดงถึงความสมัพันธ์อันดีต่อกัน มีความร่วมมือใน
ท างานรว่มกนั เขา้ใจซึ่งกนัและกนั ความจรงิใจ รวมไปถึงการไดร้บัความช่วยเหลือจากหวัหนา้งาน 

3. ค ว าม สั ม พั น ธ์ กั บ เพื่ อ น ร่ วม งาน  ( Interpersonal Relations with Peers)  คื อ 
ความสมัพนัธไ์ม่ว่าจะเป็นกิริยาหรือวาจาที่แสดงถึงความสมัพนัธอ์นัดีต่อกนั มีความรว่มมือในการ
ท างานร่วมกัน เขา้ใจซึ่งกันและกัน ความจริงใจ รวมไปถึงการได้รบัความช่วยเหลือจากเพื่อน
รว่มงาน 

4. ความสัมพันธ์กับผู้ใต้บังคับบัญชา (Interpersonal Relations with Subordinators) 
คือ ความสมัพนัธไ์ม่ว่าจะเป็นกิริยาหรือวาจาที่แสดงถึงความสมัพนัธอ์นัดีต่อกนั มีความร่วมมือใน
ท างานร่วมกัน เข้าใจซึ่งกันและกัน ความจริงใจ รวมไปถึงการได้รับความช่วยเหลือจาก
ผูใ้ตบ้งัคบับญัชา 

5. สถานะของอาชีพ (Status) คือ อาชีพท่ีมีเกียรติ ศักดิ์ศรีและเป็นท่ียอมรบันับถือของ
สงัคม 

6. นโยบายและการบริหารองค์กร (Company Policy and Administration) คือ การ
จัดการและบริหารองคก์ร การติดต่อสื่อสารภายในองคก์ร ไดแ้ก่ นโยบายที่ชัดเจน มีการแจง้ให้
ทราบอย่างทั่วถึง การควบคมุดแูลระบบขัน้ตอนของหน่วยงาน ขอ้บงัคบั วิธีการท างาน การจดัการ 
วิธีการบรหิารงานขององคก์รมีการแบ่งงานไม่ซบัซอ้น ยติุธรรม  

7. สภาพการท างาน (Working Conditions) คือสภาพแวดล้อมทางกายภาพของที่
ท างาน ไดแ้ก่ แสงสว่าง อุณหภูมิ การระบายอากาศ หอ้งท างาน กลิ่น บรรยากาศในการท างาน 
ชั่วโมงในการท างาน รวมไปถึงอปุกรณเ์ครื่องมือต่างๆ ที่ใชใ้นการท างาน 

8. ความเป็นอยู่สว่นตวั (Personal Life) คือ ความรูส้ึกที่ดีหรือไม่ดี อนัเป็นผลที่ไดร้บัจาก
หนา้ที่ของผูป้ฏิบติังาน ไดแ้ก่ สภาพความเป็นอยู่ในปัจจบุนั ความสะดวกในการเดินทางมาท างาน 
หรือความห่างไกลจากครอบครวัท าใหไ้ม่มีความสขุและไม่พอใจกบังาน  

9. ความมั่นคงในงาน (Job Security) คือความรูส้ึกของบุคคลที่มีต่อความมั่นคงในการ
ท างาน ความยั่งยืนของอาชีพหรือความมั่นคงขององคก์ร 

10. การบงัคับบญัชาและการควบคมุดแูล (Supervision) ลกัษณะการบงัคบับญัชาของ
หัวหน้างาน ความยุติธรรมในการแบ่งและกระจายงานของผู้บังคับบัญชา ความสามารถของ
ผูบ้งัคบับญัชาในการบริหารงาน การใหค้ าแนะน า การสั่งงาน มอบหมายงาน วิธีการดแูลควบคุม
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การปฏิบติังาน การรบัฟังความคิดเห็นหรือขอ้เสนอแนะของผูใ้ตบ้งัคบับญัชา การสอนงานมีความ
ชดัเจน 

จากปัจจัยจูงใจหรือปัจจัยที่ เป็นตัวกระตุ้นในการท างาน (Motivation Factors) เป็น
ทฤษฎีที่ใชอ้ธิบายถึงสิ่งส าคญัที่ท าใหเ้กิดการปฏิบติังานมีประสิทธิภาพเพิ่มสงูขึน้ซึ่งเริ่มจากการที่
บุคคลในองคก์รไดร้บัการตอบสนองความตอ้งการอย่างเหมาะสม เป็นการสรา้งแรงจูงใจและลด
ความไม่พึงพอใจในการท างานของบุคคลใหห้มดไป เมื่อบุคคลเกิดความพอใจในงานผลที่ตามมา
คือการจัดสมดุลงานที่ตั้งไวเ้ป็นไปตามเป้าหมาย ซึ่งผู้วิจัยสามารถน าทฤษฎีสองปัจจัยของเฮิร ์
ซเบิรก์ (Two Factor Theory) (Herzberg, Mausner, & Snyderman, 1959) มาเป็นส่วนหนึ่งของ
การสรา้งค าถามการสมัภาษณ์เชิงลึกอย่างกวา้งๆ ในประเด็นของเงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งในการสรา้ง
สมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพโดยมุ่งท าความเขา้ใจถึงการพรรณนาประสบการณ์การ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพตัง้แต่ก่อนเกิดสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 จนถึงขณะ
เกิดการแพรร่ะบาดว่าในสว่นของปัจจยัที่เป็นตวักระตุน้ในการท างาน (Motivation Factors) มีสว่น
ในการขบัเคลื่อนพฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพสมัพนัธก์บับริบทงานที่ท าอย่างไร และในส่วนของ
ปัจจยัที่ช่วยลดความไม่พึงพอใจในการท างาน (Hygiene Factors) มีความเก่ียวขอ้งสอดคลอ้งให้
เกิดความพงึพอใจในงานหรือไม่ อย่างไร 

ทฤษฎีล าดับขั้นความต้องการของมาสโลว ์(Maslow’s Hierachy of Need) 
ทฤษฎีล าดับขั้นความต้องการของมาสโลว ์(Maslow’s Hierachy of Need) (Maslow, 

1954) เป็นทฤษฎีที่เชื่อว่ามนุษยม์ีความตอ้งการไม่มีที่สิน้สุด เพื่อมุ่งท าความเขา้ใจในศักยภาพ
ของตนเองหากสภาพแวดลอ้มนั้นเอือ้อ านวย โดยความตอ้งการของมนุษยถ์ูกเรียงล าดับความ
ตอ้งการตามความส าคญัคือ 

1. ความตอ้งการทางสรีรวิทยา (Physiological needs) เป็นความตอ้งการพืน้ฐานเพื่อ
การอยู่รอด เช่น อาหาร น า้ อากาศ ที่อยู่อาศยั เป็นตน้ 

2. ความตอ้งการความมั่นคงปลอดภัย (Safety needs) เป็นความต้องการด้านความ
ปลอดภยัจากอนัตราย  

3. ความตอ้งการเป็นเจา้ของ ความตอ้งการที่จะไดร้บัรกัและรกัผูอ่ื้น (Belongingness 
and Love needs) เป็นความตอ้งการที่จะไดร้บัความรกั การยอมรบัการเป็นส่วนหนึ่งของเพื่อน 
กลุม่สงัคม เช่น การเป็นสมาชิกขององคก์ร 

4. ความต้องการมีศักดิ์ศรีจากตนเองและผู้อ่ืน (Esteem needs from oneself and 
others) เป็นความตอ้งการมีเกียรติยศ มีฐานะดีในสงัคมไดร้บัความยกย่องนบัถือ จากบคุคลทั่วไป  
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5. ความเป็นมนุษย์โดยสมบูรณ์ (Self-actualized needs) ถือเป็นความต้องการขั้น
สงูสดุของแต่ละบคุคล เป็นความตอ้งการใหบ้รรลผุลส าเรจ็ในสิ่งที่ฝันได ้

บุคคลพยายามสรา้งความพึงพอใจใหก้บัความตอ้งการที่ส  าคญัที่สดุเป็นอนัดบัแรกก่อน 
เมื่อความต้องการนั้นได้รบัความพึงพอใจ ความต้องการนั้นก็จะหมดลงและเป็นตัวกระตุ้นให้
บคุคลพยายามสรา้งความพงึพอใจใหก้บัความตอ้งการท่ีส าคญัในล าดบัขัน้ต่อไป 

เนื่องจากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 เป็นสถานการณก์ารแพร่ระบาด
เชือ้โรคอุบัติใหม่ตั้งแต่ปีพ.ศ. 2562 ที่องคก์ารอนามัยโลก (WHO) ไดป้ระกาศใหก้ารระบาดของ
โรคโควิด-19 เป็นภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหว่างประเทศ (Public Health Emergency of 
International Concern: PHEIC) (World Health Organization, 2020) ด าเนินต่อเนื่องมาจนถึง
ปัจจุบนั เช่นเดียวกับบทบาทหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพที่ตอ้งปฏิบติังานตามพลวัตและปรบัตัว
ตามสถานการณ์ตลอดเวลา ทัง้ในส่วนของการท างาน และการคงไวซ้ึ่งเป้าหมายของการใชช้ีวิต
ส่วนตัว ผู้วิจัยจึงน าทฤษฎีล าดับขั้นความต้องการของมาสโลวม์าใชใ้นการวิจัยครัง้นีใ้นการท า
ความเขา้ใจล าดบัขัน้ความตอ้งการของพยาบาลวิชาชีพโดยท าการศึกษาการใชช้ีวิตที่ครอบคลุม
บริบทการท างานและบริบทชีวิตส่วนตัวตัง้แต่ก่อนเกิดสถานการณ์โรคโควิด-19 ไปจนถึงเกิดการ
แพรร่ะบาดของโรคดงักล่าวว่ามีการเปลี่ยนแปลงหรือไม่ อย่างไร ตัง้แต่ความตอ้งการทางสรีรวิทยา
ไปตามในแต่ละล าดบัขัน้ เนื่องจากเกิดการเปลี่ยนแปลงลกัษณะการใชช้ีวิตที่ตอ้งตระหนกัถึงการ
แพรก่ระจายเชือ้โรคทางเดินหายใจ และความวิตกกงัวลที่พยาบาลวิชาชีพมีโอกาสที่จะเป็นพาหะ
สูค่นในครอบครวั 

ทฤษฎีการปรับตัวของรอย (Roy’s Adaptation Model) 
เป็นทฤษฎีที่อธิบายการปรบัตวัของบุคคล โดยรอยเชื่อว่าบุคคลประกอบไปดว้ย ร่างกาย 

จิตใจ และสงัคมมีความเชื่อมโยงกนัเป็นองคร์วม มีปฏิสมัพนัธก์บัสิ่งแวดลอ้มที่มีการเปลี่ยนแปลง
ตลอดเวลา เมื่อมีสิ่งเรา้มากระทบบคุคลจะเกิดการปรบัตวั (Coping process) โดยอาศยักลไกการ
ควบคุม (Regulator subsystem) ไดแ้ก่ระบบประสาท และเคมีต่างๆ ในร่างกาย และกลไกการรู้
คิด (Cognator subsystem) ไดแ้ก่อารมณ์ การรบัรู ้การตัดสินใจ ทัง้สองกลไกท างานร่วมกันเพื่อ
การปรบัตวัของบุคคล 4 ดา้นคือ การปรบัตวัดา้นร่างกาย (Physiologic mode) ปรบัตวัตามความ
ตอ้งการพืน้ฐานในการด ารงชีวิต เช่น อากาศ การนอนหลบัพักผ่อน การปรบัตัวดา้นอัตมโนทัศน ์
(Self-concept mode) ความรูส้ึก ศาสนา ความเชื่อ ภาพลักษณ์ต่อตนเอง การปรับตัวด้าน
บทบาทหนา้ที่ (The role function mode) ระดบัปฐมภูมิ เช่น บทบาททางเพศ ระดบัทุติยภูมิ เช่น 
บทบาทพยาบาลวิชาชีพ ระดับตติยภูมิ เช่น บทบาทชั่วคราวในการปฎิบัติหน้าที่เฉพาะกิจดูแล
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ผูป่้วยติดเชือ้โรคโควิด-19 และการปรบัตัวดา้นการพึ่งพาอาศัย (Interdependence mode) เช่น 
การมีปฏิสมัพันธร์ะหว่างบุคคล และสงัคม (Hanna & Roy, 2001) โดยแบ่งพฤติกรรมการปรบัตัว
ออกเป็น 3 ระดบัคือ  

1. ระดบัแข็งแกรง่ (Integrated) คือ บุคคลมีการปรบัตวัด าเนินไปไดด้ว้ยดีอย่างเป็นองค์
รวม และสามารถตอบสนองความตอ้งการพืน้ฐานได ้

2. ระดับทดแทน (Compensatory) คือ บุคคลก าลังเผชิญหรืออยู่ระหว่าการปรับตัว 
ปรบัเปลี่ยนตนเอง เพื่อรกัษาภาวะสมดลุของรา่งกาย 

3. ระดับเสียสมดุล (Compromised) คือ บุคคลไม่สามารถปรับตัวได้ เกิดภาวะเสีย
สมดลุ กระทบต่อการด ารงชีวิต และการท าหนา้ที่ 

บคุคลมีปฏิสมัพนัธก์บัสิ่งแวดลอ้มที่เรียกว่าสิ่งเรา้ โดยแบ่งออกเป็น 3 ชนิดคือ สิ่งเรา้ตรง 
(Focal stimuli) สง่ผลใหบ้คุคลนัน้มีการตอบสนองต่อสิ่งนัน้ในทนัทีทนัใด เช่น ภาวะหายใจล าบาก
ขณะปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพ , สิ่งเรา้ร่วม (Contextual stimuli) คือสิ่งเรา้ที่มีส่วนร่วมใหส้ิ่ง
เรา้ตรงมีผลกระทบต่อบุคคลมากขึน้หรือลดลง เช่น ความไม่สุขสบายจากการสวมใส่อุปกรณ์
ปอ้งกนัสว่นบคุคล (PPE) และสิ่งเรา้แฝง (Residual stimuli) คือสิ่งเรา้ที่อาจสง่ผลกระทบต่อบุคคล
โดยไม่ทราบความรุนแรงไดแ้น่ชดั โดยผลของพฤติกรรมการปรบัตวัของบุคคลสะทอ้นออกมาเป็น
สขุภาพ (Health) คือการการมีชีวิตรอด และมีความกา้วหนา้ในการด ารงชีวิต 

การศึกษาครัง้นีผู้ว้ิจยัเลือกใชท้ฤษฎีการปรบัตวัของรอย (Roy’s Adaptation Model) ใน
การเขา้ถึงความจริงโดยการสรา้งแนวค าถามการสมัภาษณใ์นส่วนของการปรับตัวของการท างาน
ของพยาบาลวิชาชีพ ทัง้ในดา้นร่างกายที่ตอ้งเผชิญกบัความไม่สขุสบายจากอปุกรณป์้องกนัส่วน
บุคคล (PPE) เป็นตน้ ดา้นดา้นอัตมโนทัศน์ เพื่อเขา้ถึงการปรบัตัวดา้นความรูส้ึก ความเชื่อ ต่อ
ความหมายของการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ เป็นตน้ ดา้นบทบาทหนา้ที่ สรา้ง
แนวค าถามการสมัภาษณ์ครอบคลุมทั้งในบทบาทการใชช้ีวิตส่วนตัวในฐานะบุตร และบทบาท
พยาบาลวิชาชีพในการปฏิบติังาน และดา้นการพึ่งพาอาศยั สรา้งแนวค าถามการสมัภาษณถ์ึงการ
มีปฏิสมัพนัธท์ัง้ในชีวิตสว่นตวัและบทบาทพยาบาลวิชาชีพ 

แนวคิดความฉลาดทางอารมณ ์(Social Quotient) 
แนวคิดความฉลาดทางอารมณ์ (Social Quotient) อธิบายถึงความสามารถในการ

แสดงออกทางการกระท าต่อผูอ่ื้นอย่างชาญฉลาด มีความสามารถในการเขา้ใจผูอ่ื้น  (Thorndike 
& Stein, 1937) และความสามารถในการอยู่ร่วมกบับุคคลอ่ืนในสงัคมไดอ้ย่างมีความสขุ สามารถ
ท างานร่วมกบัผูอ่ื้นได ้เพื่อใหบ้รรลวุตัถุประสงคท์ี่ตัง้ไว้ (Goleman, 2006) หรือความสามารถของ
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บุคคลในการวางท่าที การมีมนุษยสมัพันธต่์อผูอ่ื้น รวมไปถึงทักษะเก่ียวกับระเบียบวินยั การเขา้
สงัคม การปฏิบติัตามบทบาทหนา้ที่ เช่น ความซื่อสตัย ์ตรงต่อเวลา (ทชัชา สรุิโย, 2559) แบ่งเป็น 
2 องคป์ระกอบคือ การตระหนักรูท้างสงัคม (Social awareness) เป็นความสามารถของบุคคลใน
การรบัรูเ้ก่ียวกบัผูอ่ื้นในสงัคม เขา้ใจในสถานการณท์ี่ก าลงัเกิดขึน้ รบัรูอ้ารมณ ์ใหค้วามสนใจ เห็น
อกเห็นใจผูอ่ื้น และมีการรบัรูท้างสงัคมจนน าไปสู่การปรบัตวัตามสงัคมไดอ้ย่างถูกตอ้ง ส่วนการมี
ปฏิสมัพนัธท์างสงัคม (Social facility) คือความสามารถในการแสดงออกทางสงัคมระหว่างบุคคล
อันน าไปสู่การอยู่ร่วมกันอย่างมีความสุข ซึ่งบุคคลต้องมีความสามารถในการเข้ากับผู้อ่ืน 
แสดงออกตนเองไดต้ามความเหมาะสมของสถานการณ ์สามารถเจรจาต่อรองใหผู้อ่ื้นปฏิบติัตาม
ได ้และมีความคิดค านึงถึงผูอ่ื้น ช่วยเหลือเมื่อผูอ่ื้นก าลงัเผชิญปัญหา ซึ่งลกัษณะของผูท้ี่มีความ
ฉลาดทางสงัคมคือบุคคลที่มีความมั่นใจในตนเอง มีเป้าหมายในชีวิต มีสมัพนัธภาพที่ดีกบัผูอ่ื้น มี
พฤติกรรมเกือ้กูลที่ดึงดูดให้ผู ้อ่ืนเขา้หาได้ สามารถปรบัตัวเข้ากับสถานการณ์ที่เผชิญได้อย่าง
เหมาะสม 

จากแนวคิดความฉลาดทางอารมณ์ (Social Quotient) ผูว้ิจัยสรุปไดว้่าเป็นพฤติกรรม
ของบุคคลที่มีเป้าหมายในการด าเนินชีวิต ปรบัตัวต่อสถานการณ์ที่เกิดขึน้ได้อย่างเหมาะสม 
เคารพกฎ กติกาของสงัคมในการอยู่ร่วมกนัอย่างสงบสุข นอกจากนัน้ยงัตอ้งมีมนุษยสมัพันธท์ี่ดี
กบัผูอ่ื้น ช่วยเหลือ เอือ้เฟ้ือกับผูอ่ื้นเพื่อการอยู่ร่วมกนัในสงัคม ซึ่งจะน ามาใชใ้นงานวิจัยเนื่องจาก
พยาบาลวิชาชีพคือบุคคลที่อยู่ในบริบทสงัคมที่หลากหลาย ทัง้ชีวิตส่วนตัวที่เริ่มตัง้แต่ครอบครวั 
หรือกลุม่สงัคมที่รว่มท ากิจกรรมตามความสนใจ และสงัคมในการท างานที่เมื่อเกิดสถานการณก์าร
แพร่ระบาดของโรคโควิด-19 พยาบาลวิชาชีพบางส่วนมีการเปลี่ยนสังคมการท างาน เช่น การ
ปฏิบติังานในโรงพยาบาลสนามที่เปิดเฉพาะกิจในการรองรบัผูป่้วย หรือเปลี่ยนบริบทการท างาน 
เช่น เดิมปฏิบติังานในหน่วยงานหอ้งผ่าตดัเปลี่ยนเป็นการปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคโควิด-19 ซึ่งมี
การเปลี่ยนแปลงทั้งบริบทลักษณะงานที่เปลี่ยนไป บริบทของสังคม ที่เปลี่ยนทั้งผูบ้ังคับบัญชา 
และเพื่อนรว่มงาน ซึ่งพยาบาลวิชาชีพตอ้งมีการปรบัตวัตามความเหมาะสมเพื่อคงไวซ้ึ่งสมดลุงาน
และชีวิต ผูว้ิจยัใช่แนวคิดความฉลาดทางอารมณ ์(Social Quotient) เพื่ออธิบายประสบการณก์าร
ท างานท่ามกลางการแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 ของพยาบาลวิชาชีพที่มีการเปลี่ยนแปลง
บทบาทลกัษณะงานและสงัคม อีกทัง้น าขอ้คน้พบที่ไดไ้ปเสนอแนวทางการพฒันาสมดลุงานและ
ชีวิตของพยาบาลวิชาชีพเพื่อรบัการเปลี่ยนแปลงของโรคอบุติัใหม่ 

จากแนวคิดทฤษฎีทางจิตวิทยาทฤษฎีทางจิตวิทยาไดแ้ก่ ทฤษฎีสองปัจจยัของเฮิรซ์เบิรก์ 
ทฤษฎีล าดับขั้นความต้องการของมาสโลว ์แนวคิดความฉลาดทางอารมณ์ แนวคิดบูรณาการ
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ระหว่างสงัคมวิทยาและจิตวิทยา ไดแ้ก่ แนวคิดสมดุลงานและชีวิต และทฤษฎีทางการพยาบาล 
ไดแ้ก่ ทฤษฎีการปรบัตัวของรอย ที่กล่าวมาทั้งหมดขา้งตน้ ผูว้ิจัยเลือกใชใ้นการศึกษาครัง้นีเ้พื่อ
ประยกุตใ์ชใ้นการสงัเคราะหอ์งคค์วามรูอ้ธิบายทางพฤติกรรมศาสตรใ์นการพรรณนาประสบการณ์
ของพยาบาลวิชาชีพต่อความหมายของการสรา้งสมดลุงานและชีวิตที่ครอบคลมุบรบิทการท างาน
และการใชช้ีวิตส่วนตัวตั้งแต่ก่อนเกิดการแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 จนถึงขณะเกิดการแพร่
ระบาดของโรคดังกล่าว จนเขา้ถึงความจริงและทราบเงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งเพื่อน าขอ้คน้พบที่ไดไ้ป
สรา้งแนวทางการพัฒนาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพเพื่อรบัการเปลี่ยนแปลงของโรค
อบุติัใหม่ โดยผูว้ิจยัทบทวนแนวคิดทฤษฎีเพื่อเป็นแนวทางในการสรา้งแนวค าถามการสมัภาษณ ์  

ส่วนที ่4 การวิจัยเชิงปรากฏการณว์ิทยาและการวิจัยเชิงคุณภาพผสานวิธี 
การศึกษาเชิงปรากฏการณ์ (Phenomenology Study) ที่ผูว้ิจัยน ามาเป็นแนวทางใน

การศึกษาประสบการณก์ารสรา้งสมดลุงานและชีวิตภายใตพ้ลวัตของโรคโควิด -19 ของพยาบาล
วิชาชีพ เป็นการศึกษามุ่งท าความเขา้ใจหรือเขา้ถึงความหมายของประสบการณช์ีวิตของบุคคลที่
ไดป้ระสบจริงเป็นหลกั โดยผูว้ิจยัตอ้งถือเอาความหมาย ความรูส้ึกของผูท้ี่ประสบเป็นส าคญั เพื่อ
เขา้ถึงความหมายที่แทจ้ริงของประสบการณท์ี่ศึกษา ที่จะน าไปสู่การคน้พบแก่นประสบการณใ์น
เรื่องนั้นๆ ลักษณะของผู้วิจัยแนวปรากฏการณ์วิทยาต้องเป็นผู้มีสติและตระหนักในตนเอง
ตลอดเวลา เพื่อป้องกันการน าไปสู่การแทรกแซงความคิด (ชาย โพธิสิตา, 2562) ซึ่งแนวคิดเชิง
ปรากฏการณ์วิทยาพัฒนามาจากแนวคิดพืน้ฐานส าคัญของนักปรชัญาหลายท่าน แต่แนวทางที่
เอ็ดมุน ฮุสแซรล์ (Edmund Husserl) เสนอแนวคิดที่ว่าสิ่งส าคัญในประสบการณ์ที่มนุษย์มี
เก่ียวกับปรากฏการณ์ต่างๆ คือการรบัรู ้หรือการรบัรูท้างจิต (consciousness) จึงเน้นการรบัรูท้ี่
เป็นภววิสยั คือการท่ีผูวิ้จยัมองปรากฏการณ ์ในฐานะเป็นปรากฏการณบ์รสิทุธิ์ ไม่ใช่ปรากฏการณ์
ที่ถูกแปลความหมายโดยผู้ประสบ หรือจากผู้ที่ศึกษา โดยฮุสแซรล์ กล่าวว่าเป็นวิธีการทาง
วิทยาศาสตรท์ี่ได้รบัการยอมรบัว่าเป็นแนวทางส าคัญในการวิจัยแบบปรากฏการณ์วิทยาแนว
บรรยาย 

ปรากฏการณ์วิทยาแนวบรรยาย มีหลักส าคัญคือผูว้ิจัยตอ้งมีใจที่เป็นกลางในการท า
ความเข้าใจปรากฏการณ์ที่ศึกษา มุ่งท าความเข้าใจและหาค าตอบว่าอะไรคือส่วนส าคัญของ
ปรากฏการณ์นั้น และอะไรท าใหป้รากฏการณ์นั้นมีลกัษณะเด่นที่แตกต่างจากปรากฏการณ์อ่ืน 
โดยมีจดุส าคญัคือ คนเรารบัรูแ้ละพดูถึงปรากฏการณห์รือสิ่งที่ตนไดป้ระสบอย่างไร โดยปราศจาก
การตีความ ไม่ว่าจะเป็นการตีความของผูป้ระสบ หรือจากผูว้ิจยัก็ตาม ผูว้ิจัยตอ้งท าความเขา้ใจ
ปรากฏการณด์ว้ย “จิตว่าง” จากอะไรก็ตามที่อยู่ในใจก่อนที่จะมาสมัผสัปรากฏการณท์ี่ศึกษา เพื่อ
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ไม่ใหส้ิ่งเหล่านัน้มีอิทธิพลต่อการท าความเขา้ใจและการมองเห็น ซึ่งจะช่วยใหผู้ว้ิจยัมองเห็นแก่น
หรือธรรมชาติของปรากฏการณไ์ดอ้ย่างที่เป็นจริงๆ เรียกว่า “Bracketing” ปราศจากอคติ แนวคิด
ทฤษฎี ความเชื่อ ประสบการณส์ว่นตวั หรือขอ้สรุปล่วงหนา้ เพื่อใหเ้ขา้ถึงความหมายที่แทจ้ริงของ
ประสบการณต์ามที่บุคคลผูไ้ดป้ระสบรบัรู ้ โดยผูว้ิจยัตอ้งเจาะลกึลงไปใหถ้ึงโครงสร้างหรือแก่นแท้
ของประสบการณ ์ซึ่งประสบการณป์ระกอบไปดว้ย 2 ส่วน ประสบการณรู์ปธรรม สมัผสัไดโ้ดยตรง
ทางกายภาพ อีกส่วนคือ ความหมายที่อยู่ในประสบการณน์ัน้เป็นนามธรรม สมัผสัไดด้ว้ยการรบัรู ้
ทางจิต (consciousness) ปรากฏผ่านการรบัรู  ้โดยทั้งสองส่วนไม่แยกขาดจากกัน ซึ่งการศึกษา
ปรากฏการณว์ิทยาแนวการบรรยายมองผ่านความต่างที่อาจจะมีอยู่ มุ่งไปถึงโครงสรา้งหรือแก่น
ของประสบการณน์ัน้ หรือการมองทะลจุากสิ่งที่เห็นไปสูส่ิ่งที่เป็นจริงๆ ซึ่งอยู่เบือ้งหลงัของสิ่งที่เห็น
นัน้ 

การวิจัยเชิงคุณภาพผสานวิธี (Qualitative Mixed Method) คืองานวิจยัเชิงคณุภาพที่
ออกแบบวิธีการวิจัยที่มีบริบทหลักและบริบทรองเป็นไปตามแนวทางการวิจัยเชิงคุณภาพทั้ง 2 
ส่วน ซึ่งเป็นไปไดท้ั้งแนวทางการศึกษาชาติพันธุ์วรรณา กรณีศึกษา หรือปรากฏการณ์วิทยาเป็น  
บรบิทหลกั และใชเ้ทคนิควิธีการวิจยัเชิงคณุภาพไม่ว่าจะเป็นการสมัภาษณเ์ชิงลึก และการสงัเกต 
มีการใชม้มุมองที่แตกต่างกนัในการเก็บรวบรวมขอ้มลูและวิเคราะหข์อ้มลูตามแนวทางเพื่ออธิบาย
งานวิจัยในบริบทรองให้การศึกษามีความครอบคลุมเนื ้อหาในเชิงลึกและกว้างขึน้ เนื่องจาก
ลักษณะการวิจัยเชิงคุณภาพผสานวิธีมีโครงสรา้งที่ยืดหยุ่น ผูว้ิจัยจึงมีรูปแบบการเก็บรวบรวม
ข้อมูลที่ค่อนข้างอิสระ สามารถใช้วิธีการได้อย่างหลากหลาย โดยสามารถใช้วิธีการวิจัยเชิง
คณุภาพมากกว่า 1 วิธีเพื่อเพิ่มความลึกหรือเพื่อขยายขอบเขตการวิเคราะหข์อ้มลูที่เป็นนามธรรม
ใหม้ีความกระจ่างชดัขึน้ (Morse, 2010) 

ผูว้ิจัยเลือกใชก้ารศึกษาเชิงคุณภาพผสานวิธี (Qualitative Mixed Method) โดยเริ่มตน้
จ ากก ารใช้ แน วท างก ารศึ กษ าป รากฏ การณ์ วิ ท ย า แบบอุ ต รวิ สั ย  (Transcendental 
Phenomenology) ของเอ็ดมุน  ฮุสแซร์ล (Edmund Husserl) เป็นแนวทางในการพรรณนา
ประสบการณ ์อนัน าไปสู่การคน้หาแก่นประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตั
ของโรคโควิด-19 ต่อดว้ยการสมัภาษณเ์ชิงลึกเพื่อคน้หาความหมายและลกัษณะการสรา้งสมดุล
งานและชีวิตรวมทัง้เงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกบัการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ และน า
ขอ้คน้พบจากการศกึษาเสนอแนวทางการพฒันาสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
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ส่วนที ่5 กรอบแนวคิดการวิจัย 
การวิจัยครัง้นีมุ้่งศึกษาความจริงผ่านการรบัรูท้างจิต (consciousness) ของพยาบาล

วิชาชีพโดยพรรณนาประสบการณก์ารท างานภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด- 19  อนัน าไปสูก่ารคน้พบ
แก่นแท้ของประสบการณ์  (essences) ตามแนวทางปรากฏการณ์ วิทยาแบบอุตรวิสัย 
(Transcendental Phenomenology) ของเอ็ดมนุ ฮุสแซรล์ (Edmund Husserl) โดยการวิเคราะห์
ขอ้มลูตามแนวทางของมสุทากสั (Moustakas) ต่อดว้ยการใชว้ิธีการวิจยัเชิงคณุภาพในการคน้หา
ความหมายและลักษณะการสร้างสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพในการเผชิญ
สถานการณ์การแพร่ระบาดชองโรคโควิด-19 ทั้งการปฏิบัติหน้าที่ดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 ระยะ
เวลานานกว่า 6 เดือน รวมถึงการปฏิบติัหนา้ที่ดแูลสมาชิกครอบครวัภายใต้พลวตัของโรคโควิด-19 
โดยผูว้ิจัยได้ใชมุ้มมองแนวคิดสมดุลงานและชีวิต (Work-Life Balance) มาร่วมท าความเขา้ใจ
ความหมาย ลักษณะและเงื่อนไขที่ส่งเสริมการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
พิจารณาถึงความสามารถในการปรบัตวัต่อของพยาบาลวิชาชีพ การไดร้บัการสนบัสนุนจากบคุคล
รอบขา้งทั้งในส่วนของชีวิตการท างาน และชีวิตนอกเวลางานที่ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความ
สมดุลงานและชีวิตภายใตก้ารเผชิญสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 จากนัน้ท าการ
วิเคราะหข์อ้มูลดว้ยระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพแลว้น าขอ้มลูที่ไดท้ัง้หมดสงัเคราะหโ์ดยใชท้ฤษฎี
ล าดับขั้นความต้องการของมาสโลว ์(Maslow’s Hierachy of Need) ทฤษฎีสองปัจจัยของเฮิร ์
ซเบิรก์ (Two Factor Theory) แนวคิดความฉลาดทางอารมณ์ (Social Quotient) และทฤษฎีการ
ปรบัตวัของรอย (Roy’s Adaptation Model) ร่วมสรา้งแนวทางการพฒันาสมดลุงานและชีวิตของ
พยาบาลวิชาชีพเพื่อรบัการเปลี่ยนแปลงของโรคอบุติัใหม่ ดงัภาพประกอบ 1 
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ประสบการณก์าร
ท างานของพยาบาล

วิชาชีพ

ชีวิตสว่นตวั 

สมดุลงานและ
ชีวิตของ

พยาบาลวิชาชีพ 

แนวทางการพัฒนา
สมดุลงานและชีวิต

ของพยาบาล
วิชาชีพ 

ชีวิตการท างาน 

เงื่อนไข 

ความหมายและลกัษณะ 

 

 

 ภาพประกอบ 1 กรอบแนวคิดการวิจยั 



 

บทที ่3 
วิธีด าเนินการวิจัย 

ส าหรับการวิจัยครัง้นี ้ ผู ้วิจัยใช้แนวทางการศึกษาเชิงคุณภาพผสานวิธี (Qualitative 
Mixed Method) โดยใชมุ้มมองที่แตกต่างกนัตามแนวทางการวิเคราะหข์อ้มลูเพื่ออธิบายงานวิจัย
ให้มีความครอบคลุมบริบทเนือ้หาในเชิงลึกและกวา้ง โดยความมุ่งหมายของงานวิจัยขอ้ 1 ใช้
ระเบียบการวิจยัเชิงปรากฏการณว์ิทยา (Phenomenological Study) ตามแนวคิดของเอ็ดมนุด ์ฮุซ
เซิรล์ (Edmund Husserl) ที่มุ่งพรรณนาประสบการณแ์ละคน้หาแก่นประสบการณก์ารท างานของ
พยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 ของโรคโควิด-19 ซึ่งวิเคราะหข์อ้มูลตามแนวทาง
ของมุสทากัส (Moustakas) ต่อดว้ยการสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) ตามวิธีการวิจัย
เชิงคุณภาพ (Qualitative Research) เพื่อตอบความมุ่งหมายของงานวิจัยข้อ 2 ที่มุ่งท าความ
เขา้ใจการใหค้วามหมายและลกัษณะการสรา้งสมดลุงานและชีวิตรวมทัง้เงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกบัการ
สรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวัตของโรคโควิด -19 อันน าไปสู่การตอบ
ความมุ่งหมายของงานวิจยัขอ้ 3 คือการเสนอแนวทางการพฒันาสมดลุงานและชีวิตของพยาบาล
วิชาชีพ โดยผูว้ิจยัก าหนดวิธีด าเนินการวิจยั ดงัต่อไปนี ้

ส่วนที ่1 ผู้ให้ข้อมูลในการวิจัย 
ลักษณะของผู้ให้ข้อมูล 
ผู้ให้ข้อมูลในการศึกษาครัง้นี ้ ผู ้วิจัยก าหนดผู้ให้ข้อมูลออกเป็น 2 กลุ่ม  คือ กลุ่มผู้ให้

ขอ้มูลหลกั (Key Informants) ไดแ้ก่ พยาบาลวิชาชีพที่มีหนา้ที่ปฏิบติังานดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 
ในโรงพยาบาลสนาม แผนกฟอกเลือดดว้ยเครื่องไตเทียม แผนกผูป่้วยวิกฤต แผนกฉุกเฉิน แผนก
ผู้ป่วยในและแผนกผู้ป่วยนอก และกลุ่มผู้ให้ข้อมูลทั่ วไป ได้แก่ บุคคลที่มีความเก่ียวข้องกับ
พยาบาลวิชาชีพในบรบิทการใชช้ีวิตส่วนตวัและการท างาน ไดแ้ก่ สมาชิกครอบครวั เพื่อนรว่มงาน 
และหวัหนา้งาน  ซึ่งผูว้ิจยัก าหนดคณุสมบติัของผูใ้หข้อ้มลูและวางแผนการเขา้ถึงผูใ้หข้อ้มลูดงันี ้

การเลือกผู้ให้ข้อมูล 
กลุ่มผูใ้หข้อ้มูลในครัง้นีแ้บ่งเป็น 2 กลุ่มคือ พยาบาลวิชาชีพที่ผ่านการปฏิบติังานในการ

ดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 เพื่อตอบความมุ่งหมายของงานวิจยัขอ้ 1 และ 2 จ านวน 6 คน และท าการ
ตรวจสอบความถูกต้องของขอ้มูลจากบุคคลที่เก่ียวขอ้งกับผู้ให้ขอ้มูล ได้แก่ สมาชิกครอบครวั 
เพื่อนรว่มงาน และหวัหนา้งาน จ านวน 6 คน 
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การเลือกกลุ่มผู้ให้ข้อมูลในการวิจัยครั้งนี ้เป็นการเลือกแบบเจาะจง (Purposive 
Sampling) ตามคณุสมบติัที่ก าหนดตามเกณฑค์ดัเขา้ (Inclusion Criteria) และเกณฑก์ารคดัออก 
(Exclusion Criteria) โดยเนน้เลือกบคุคลที่สามารถถ่ายทอดประสบการณไ์ดอ้ย่างลึกซึง้ตามความ
มุ่งหมายของการศึกษา สามารถใหค้วามหมายและสะทอ้นประสบการณก์ารท างานของพยาบาล
วิชาชีพตัง้แต่ก่อนเกิดสถานการณก์ารแพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 และขณะปฎิบติังานท่ามกลาง
การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 กระทั่งคน้พบเงื่อนไขในการสรา้งสมดุลงานและชีวิตที่เก่ียวขอ้ง
กบัพยาบาลวิชาชีพ น าไปสู่การสรา้งแนวทางการพัฒนาสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ
เพื่อรบัการเปลี่ยนแปลงของโรคอบุติัใหม่ อย่างมีประสิทธิภาพ ในการศกึษาครัง้นีจ้ึงเนน้ขอ้มลูที่ได้
จากผู้ใหข้้อมูล ส่วนผูใ้หข้้อมูลทั่วไป เลือกผูท้ี่มีความใกล้ชิดกับผู้ใหข้้อมูลที่ศึกษา สามารถให้
ข้อมูลเพื่อค้นหาแนวทางการพัฒนาความสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

 
กลุ่มผู้ให้ข้อมูลหลัก (Key Informants) (เพื่อตอบความมุ่งหมายของงานวิจัยขอ้ที่ 1 

และ 2) 
กลุ่มผู้ให้ข้อมูลหลัก (Key Informants) ในการศึกษาครั้งนี ้ ได้แก่ พยาบาลวิชาชีพ

ผูป้ฏิบติังานดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 โดยผูว้ิจยัมีเกณฑก์ารคดัเขา้ (Inclusion Criteria)  ดงันี ้
1. เป็นพยาบาลวิชาชีพที่มีอายุงานรวมไม่นอ้ยกว่า 5 ปี สถานภาพสมรส มีบุตรแลว้ 

และปฏิบัติงานดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 อย่างน้อย 6 เดือนขึน้ไป ท าหน้าที่ปฏิบัติงานดูแลผูป่้วย
ตัง้แต่ก่อนเกิดสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ปฏิบติังานต่อเนื่องจนกระทั่งเกิดการ
แพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 ซึ่งมีทัง้ปฏิบติังานแผนกผูป่้วยใน แผนกผูป่้วยนอก แผนกผูป่้วยวิกฤต
โรงพยาบาลสนาม หรือหน่วยฟอกเลือดดว้ยเครื่องไตเทียม ไม่มีภาวะซึมเศรา้จากการวินิจฉัยของ
แพทย์ ประเมินตนเองว่าสามารถแบ่งเวลางานและชีวิตส่วนตัวได้และมีความสามารถในการ
ถ่ายทอดประสบการณไ์ดโ้ดยตรง 

2. เป็นพยาบาลวิชาชีพที่มีความยินดีใหข้อ้มลูแก่ผูว้ิจยัอย่างลึกซึง้และต่อเนื่องตลอด
การศกึษาวิจยั 

เกณฑก์ารคดัออก (Exclusion Criteria) 
1. ไม่ยินดี ไม่สะดวก หรือไม่สามารถถ่ายทอดประสบการณ์กับผู้วิจัยได้ตลอด 

ระยะเวลาการศกึษา 
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กลุ่มผู้ให้ข้อมูลท่ัวไป (เพ่ือตอบความมุ่งหมายของงานวิจัยข้อที ่2 และ 3) 
กลุ่มผูใ้หข้อ้มูลทั่วไป คือ บุคคลที่มีส่วนเก่ียวขอ้งกับพยาบาลวิชาชีพที่ดูแลผูป่้วยโรคโค

วิด-19 ที่เป็นผูใ้หข้อ้มูลผูว้ิจัยก าหนดเกณฑ์กวา้งๆ ในการเลือกเพื่อตรวจสอบความถูกตอ้งของ
ขอ้มลู ดงันี ้

1. เพื่อนร่วมงานที่เป็นพยาบาลวิชาชีพและปฏิบัติงานในหน่วยงานเดียวกับผู้ให้
ขอ้มลู 

2. สมาชิกครอบครวัของผูใ้หข้อ้มลู 
3. หวัหนา้หน่วยงานพยาบาล 

 
วิธีการเข้าถึงกลุ่มผู้ให้ข้อมูล 
เนื่องจากผู้วิจัยเป็นพยาบาลวิชาชีพแผนกฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม มีผู ้รูจ้ักเป็น

พยาบาลวิชาชีพตามเกณฑก์ารคัดเขา้ (Inclusion Criteria) จึงมีวิธีการเขา้ถึงกลุ่มผูใ้หข้อ้มูลซึ่ง
เป็นพยาบาลวิชาชีพผูป้ฏิบติังานดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 ตามขัน้ตอนดงัต่อไปนี ้

1. ท าการติดต่อประสานไปยังผู้ให้ขอ้มูลแต่ละรายโดยตรงทางโทรศัพท์เพื่อสรา้ง
สมัพนัธภาพกบัผูใ้หข้อ้มลูและเกิดความไวว้างใจในตวัผูว้ิจยั 

2. ชีแ้จงความมุ่งหมายของงานวิจัย วิธีการเก็บขอ้มูลโดยการสมัภาษณ์เชิงลึกผ่าน
โปรแกรม Google Meet ขออนุญาตบนัทึกเสียงก่อนการสมัภาษณท์กุครัง้ ระยะเวลาสมัภาษณแ์ต่
ละครัง้ประมาณ 1 ชั่วโมง และไม่มีการระบชุื่อ-นามสกลุของผูใ้หข้อ้มลู 

3. เมื่อผูใ้หข้อ้มลูยินยอมเขา้ร่วมวิจยันีด้ว้ยความสมคัรใจและมีการลงลายมือชื่อใน
หนังสือให้ความยินยอมเขา้ร่วมการวิจัย (Informed Consent Form) ผูว้ิจัยท าการนัดหมายการ
สมัภาษณเ์ชิงลกึในวนั และเวลาที่ผูใ้หข้อ้มลูสะดวกนอกเวลางาน 

ส่วนที ่2 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวิจัย 
เครื่องมือที่ใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มลูในการศกึษาครัง้นีป้ระกอบดว้ย การสมัภาษณเ์ชิง

ลกึ (In-depth Interview)  
การสร้างและหาคุณภาพเคร่ืองมือ 
แนวค าถามส าหรับการสัมภาษณ ์
การศึกษาครัง้นี ้ผูว้ิจยัใชก้ารสมัภาษณแ์บบไม่เป็นทางการเป็นวิธีหลกัในการเก็บขอ้มูล 

ท าการสัมภาษณ์ผ่านระบบออนไลนซ์ึ่งเป็นวิธีที่สะดวกต่อผู้ให้ขอ้มูล โดยผู้วิจัยค านึงถึงความ
ยืดหยุ่นในการสนทนา กระท าโดยไม่เร่งรีบ เพื่อให้ผูใ้หข้อ้มลูมีเวลาในการทบทวนเหตกุารณต่์างๆ 
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เปิดเผยขอ้มลูไดเ้ต็มที่ตรงไปตรงมา  โดยผูว้ิจยัรบัฟังดว้ยความใส่ใจและแสดงกริยาตอบรบัในเชิง
รบัรู ้บนัทึกเสียงในกรณีที่ผูใ้หข้อ้มลูอนุญาตและจดบนัทึกขอ้มลูทนัทีที่ท าได้ โดยท าการสรุปและ
จดรายละเอียดเก่ียวกบัเนือ้หาและขอ้สงัเกตที่เป็นสาระประโยชนต่์อขอ้มลูการวิจยั เพื่อใหส้ามารถ
เขา้ถึงเบือ้งหลงัประสบการณช์ีวิตของพยาบาลวิชาชีพตัง้แต่การปฏิบติังานในหน่วยงานเดิมก่อน
เกิดสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 จนกระทั่งเกิดสถานการณก์ารแพรร่ะบาดของโรค
โควิด-19 โดยการสมัภาษณเ์ชิงลึกนีใ้ชเ้พื่อเป็นแนวทางส าหรบัการเก็บขอ้มูลเพื่อใหไ้ดข้อ้มลูครบ
ตามประเด็นค าถามการวิจยั และปอ้งกนัการขาดตกบกพรอ่งของประเด็นที่ตอ้งการศึกษา 

ผูว้ิจัยน าแนวค าถามการสมัภาษณ์เชิงลึกนีไ้ปใชจ้ริง โดยใหอ้าจารยท์ี่ปรึกษาซึ่งมี
ความเชี่ยวชาญในดา้นการวิจยัเชิงคณุภาพเป็นผูต้รวจสอบแนวค าถามและทดลองใชแ้นวค าถาม
การสมัภาษณก์บัเพื่อนของผูว้ิจยัที่เป็นพยาบาลวิชาชีพ เพื่อเป็นการท าความเขา้ใจในแนวค าถาม
ที่สรา้งขึน้ก่อนน าไปสัมภาษณ์จริง โดยผู้วิจัยอาศัยหลักการสรา้งแนวค าถามตามแนวทาง
การศกึษาปรากฏการณว์ิทยา (ชาย โพธิสิตา, 2562) ดงันี ้

แนวค าถามเพ่ือตอบความมุ่งหมายของงานวิจัยข้อ 1 และ 2 
1. มุ่งเน้นรายละเอียดปรากฏการณ ์(ประเด็นการท างานภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-

19)  
ก่อนการสมัภาษณใ์นส่วนนี ้ผูส้มัภาษณแ์สดงตาราง timeline การแพร่ระบาดของโรคโค

วิด-19 และอธิบายเหตุการณ์ในแต่ละช่วงให้แก่ผูใ้ห้ขอ้มูล จากนั้นสัมภาษณ์ในแต่ละประเด็น
ค าถาม ดงัต่อไปนี ้ 

 การด าเนินชีวิตประจ าวัน 
1. ช่วยเลา่ใหฟั้งว่า ภารกิจ/กิจกรรมการท างานที่ท่านตอ้งท าใน 1 วนัมีอะไรบา้ง 
2. ใหเ้ลา่ถึงสภาพ/สภาวะการท างานในช่วงสถานการณโ์ควิด 
3. ถามเจาะไปที่อารมณ์ ความรูส้ึก และความคิดที่มีต่อสภาวะการท างานในช่วง

สถานการณโ์ควิด เช่น ท่านคิดและท่านรูส้กึอย่างไรต่อการท างานในช่วงสถานการณโ์ควิด  
4. ถามถึงคุณค่าหรือความส าคัญของการท างานในช่วงสถานการณโ์ควิด เช่น การ

ท างานในช่วงสถานการณโ์ควิดมีความส าคญักบัท่านอย่างไร   
5. ใหเ้ลา่ใหฟั้งว่า นอกเหนือจากภารกิจการท างานแลว้ ท่านท าอะไรบา้ง 
 - กิจกรรมที่เก่ียวกบัครอบครวั 
 - กิจกรรมที่เก่ียวกบัการพฒันาตนเอง 
 - กิจกรรมที่เก่ียวกบัการเงิน 
 - กิจกรรมที่เก่ียวกบัสขุภาพ 
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 - กิจกรรมอื่น ๆ 
การจัดการเวลาระหว่างงานกับชีวิตส่วนตัว 

1. จากชีวิตประจ าวนัที่เล่ามาในแต่ละช่วงการแพรร่ะบาดของโควิด-19 ช่วยเลา่ใหฟั้ง
ว่า ท่านจดัสรรเวลาในชีวิตประจ าวนัอย่างไร 

- การจดัการเวลาดา้นการท างาน 
- การจดัการเวลาดา้นชีวิตสว่นตวั 
2. ขอใหท้่านช่วยประเมินว่า ตนเองจดัการเวลาระหว่างงานกับชีวิตส่วนตวัไดส้มดุล

มากนอ้ยเพียงใดในแต่ละช่วงของการแพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 เพราะเหตใุดจึงคิดเช่นนัน้  
3. ท่านเคยประสบกบัเหตุการณ์ที่ไม่สามารถจัดสรรเวลางานกับชีวิตส่วนตัวหรือไม่ 

ถา้เคย ช่วยเลา่เหตกุารณน์ัน้ว่าเกิดอะไรขึน้ เกิดขึน้เมื่อใด เกิดขึน้ไดอ้ย่างไร และท่านท าอย่างไร 
 

2. มุ่งเน้นความรู้สึกต่อประสบการณ์ (ประเด็นการใหค้วามหมายและลกัษณะการ
สรา้งสมดลุงานและชีวิต) 
1. จากที่ท่านเล่าเรื่องงานกบัการใชช้ีวิตส่วนตัวในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด -

19 (ระบรุะลอกที่ใหข้อ้มลู) ท่านคิดว่า สมดลุงานและชีวิตหมายความว่าอย่างไร  
2. ท่านคิดว่า การมีสมดลุงานและชีวิตประกอบดว้ยอะไรบา้ง 
3. ท่านคิดว่า สมดุลงานและชีวิตมีคุณค่าหรือส าคัญต่อท่านอย่างไร เพราะอะไรจึง

คิดเช่นนัน้  
4. ท่านคิดหรือรูส้กึอย่างไร เมื่อท่านสามารถจดัการสมดลุงานและชีวิตได ้

 
3. มุ่งเน้นผลกระทบของปรากฏการณ ์(ประเด็นเงื่อนไขของการสรา้งสมดลุงานและ

ชีวิต) 
1. ท่านคิดว่าอะไรหรือใครที่สง่เสรมิการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของท่าน 
2. สิ่งนัน้หรือคนนัน้สง่เสรมิการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของท่านอย่างไร 
3. เพราะอะไรสิ่งนัน้หรือคนนัน้สง่เสรมิการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของท่าน  

เมื่อผู้วิจัยได้ข้อค้นพบตามความมุ่งหมายของงานวิจัยข้อ 1 และ 2 ได้แก่ประเด็น
ประสบการณก์ารท างานและแก่นประสบการณข์องพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 
ประเด็นการใหค้วามหมายและลักษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ และ
ประเด็นเงื่อนไขของการสรา้งสมดุลงานและชีวิต ผูว้ิจัยน าขอ้คน้พบที่ไดไ้ปสรา้งแนวค าถามเพื่อ
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ตอบความมุ่งหมายของงานวิจัยขอ้ 3 คือ แนวทางการพัฒนาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาล
วิชาชีพ 

แนวค าถามเพ่ือตอบความมุ่งหมายของงานวิจัยข้อ 3 
แนวค าถามส าหรับหัวหน้างาน : จากการสัมภาษณ์พยาบาลวิชาชีพพบว่า 

ลักษณะส าคัญของสมดุลงานและชีวิตในช่วงสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 
ประกอบดว้ย การจดัสรรเวลาและครอบครวั ความรบัผิดชอบในสิ่งที่ท าอย่างเต็มที่ และมีความสขุ
กับงานและชีวิตส่วนตัว ในฐานะที่ท่านเป็นหัวหน้างาน ท่านคิดว่าหากเกิดโรคอุบัติใหม่ จะมี
แนวทางที่สง่เสรมิใหพ้ยาบาลสามารถท างานและมีเวลาใหก้บัครอบครวัแบบลงตวัไดอ้ย่างไร 

- การจดัสรรเวลาและครอบครวั  

- ความรบัผิดชอบในสิ่งที่ท าอย่างเต็มที่  

-    มีความสขุกบังานและชีวิตสว่นตวั 

แนวค าถามส าหรับหัวหน้างาน เพ่ือนร่วมงาน และสมาชิกครอบครัว: จากการ
สมัภาษณ์พยาบาลพบว่า เงื่อนไขที่ท าใหเ้กิดสมดุลงานและชีวิตคือ ความสามารถในการบริหาร
จัดการงานและเวลา และการสนับสนุนจากคนรอบขา้ง ท่านคิดว่า หากเกิดโรคอุบัติใหม่ จะมี
แนวทางหรือวิธีการส่งเสรมิเงื่อนไขเหล่านีเ้พื่อใหพ้ยาบาลมีสมดลุงานและชีวิตอย่างไร (สมัภาษณ์
ทีละกลุม่ คือ เพื่อนรว่มงาน หวัหนา้งาน และสมาชิกครอบครวั) 

- ความสามารถในการบรหิารจดัการงานและเวลา 

- การสนบัสนนุจากคนรอบขา้ง  

 
อุปกรณภ์าคสนาม 

อปุกรณภ์าคสนามมีความส าคญัและจ าเป็นอย่างมากส าหรบัการเก็บขอ้มลูวิจยัเชิง
คณุภาพ ช่วยใหผู้ว้ิจยัเก็บขอ้มูลไดส้ะดวกขึน้ ป้องกนัการขาดตกบกพร่องของขอ้มูล และช่วยให้
ผูว้ิจัยสามารถน าขอ้มูลมาสรุป วิเคราะหไ์ดอ้ย่างลึกซึง้ ตามสภาพความเป็นจริงที่ปรากฏ โดย
ผูว้ิจยัใชอ้ปุกรณภ์าคสนามในการเก็บขอ้มลู ดงันี ้

สมุดจดบันทึกภาคสนาม ผูว้ิจัยใชเ้ป็นเครื่องมือช่วยในการเก็บขอ้มูล จดบันทึก
เรื่องราวหรือขอ้มลูที่ไดจ้ากการสมัภาษณแ์ละการสงัเกต อีกทัง้บนัทกึอารมณ ์ความรูส้กึของผูว้ิจยั
ขณะท าการเก็บขอ้มลู ซึ่งเป็นการปอ้งกนัความมีอคติในการเก็บขอ้มลูและวิเคราะหข์อ้มลู 
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เคร่ืองบันทกึเสียง ผูว้ิจยัใชเ้ครื่องบนัทึกเสียงช่วยในการบนัทึกรายละเอียดขณะท า
การสมัภาษณ์เพื่อช่วยในการบนัทึก ป้องกันการขาดตกบกพร่องของขอ้มูลจากการบนัทึก แต่ทุก
ครั้งผู้วิจัยท าการขออนุญาตและจะต้องได้รับการอนุญาตจากผู้ให้ข้อมูลทุกครั้งก่อนท าการ
บนัทกึเสียง 

ส่วนที ่3 การเก็บรวบรวมข้อมูล 
ผูว้ิจยัด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มลูตามขัน้ตอนต่อไปนี ้
1. การศึกษาก่อนการด าเนินการเก็บข้อมูลภาคสนาม 
ผู้วิจัยได้ท าการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับพยาบาลวิชาชีพ บทบาท

หนา้ที่ของพยาบาลวิชาชีพ ลกัษณะการปฏิบติังานที่ไดร้บัมอบหมายของพยาบาลวิชาชีพในการ
ดูแลผู้ป่วยโรคโควิด-19 รวมทั้งงานวิจัยที่เก่ียวขอ้งกับพยาบาลวิชาชีพ โดยผู้วิจัยท าการศึกษา
อย่างกวา้งๆ เพื่อท าความเขา้ใจบริบทของประเด็นประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
สมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพเพื่อเป็นแนวทางในการน าไปสู่การวิจัยในภาคสนาม
เท่านั้น ไม่ได้น ามาเป็นกรอบหรือจ ากัดความคิดในการศึกษาวิจัย ผู้วิจัยจะให้ความส าคัญกับ
ขอ้มูลที่ไดจ้ากภาคสนามโดยการบอกเล่าประสบการณ์ของพยาบาลวิชาชีพ การใหค้วามหมาย
และลกัษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิต รวมทัง้เงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกับการสรา้งสมดุลงานและ
ชีวิตจากพยาบาลวิชาชีพเป็นขอ้มลูและขอ้คน้พบที่ส  าคญั 

2. การเก็บข้อมูลภาคสนาม 
ผูว้ิจัยเก็บขอ้มูลภาคสนามด้วยตัวเอง แบ่งการเก็บขอ้มูลออกเป็น 2 ครัง้ ครัง้แรก คือ 

วันที่ 19 มิถุนายน 2565 ถึงวันที่ 8 สิงหาคม 2565 และครัง้ที่ 2 คือ วันที่ 16 พฤศจิกายน 2565  
โดยวิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) เป็นหลัก ด้วยวิธีการสัมภาษณ์แบบไม่เป็น
ทางการกับพยาบาลวิชาชีพผูใ้ห้ขอ้มูล ใชว้ิธีพูดคุยอย่างเป็นกันเองเพื่อสรา้งสัมพันธภาพและ
ความรูส้ึกเป็นกันเองระหว่างผูว้ิจัยและผูใ้หข้อ้มูล โดยสมัภาษณ์ตามประเด็นค าถามที่เตรียมไว ้
เมื่อสมัภาษณไ์ประยะหนึ่ง ผูว้ิจยัสรุปประเด็นการสมัภาษณเ์พื่อตรวจสอบความถกูตอ้งของขอ้มลู
จากการสะทอ้นขอ้มลูไปยังผูใ้หข้อ้มูล และเพื่อใหผู้ใ้หข้อ้มูลรูส้ึกผ่อนคลาย โดยตลอดระยะเวลา
การสมัภาษณผ์ูว้ิจัยท าการสงัเกต ร่วมกบัการสมัภาษณเ์พื่อท าเขา้ความเขา้ใจความรูส้ึกของผู้ ให้
ขอ้มูลขณะสัมภาษณ์ จากสีหน้า ท่าทาง น า้เสียงและการแสดงกิริยาต่างๆ รวมถึงสิ่งแวดลอ้ม
รอบตัว ซึ่งช่วยใหผู้ว้ิจัยเขา้ใจบริบทการศึกษามากยิ่งขึน้ และเป็นการตรวจสอบความถูกตอ้งของ
ขอ้มลูอีกวิธีหนึ่ง โดยผูว้ิจยัแบ่งช่วงเวลาสมัภาษณอ์อกเป็น 3 ช่วงไดแ้ก่ 
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2.1 ช่วงเกริ่นน า ท าโดยการกล่าวแนะน าตัวผูว้ิจัย ชีแ้จงประเด็นการสัมภาษณ์ 3 
ประเด็น ประเด็นแรก คือการท างานในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ประเด็นที่สอง คือการ
สรา้งสมดลุงานและชีวิตในช่วงการแพรร่ะบาดของโรคโควิด-19  และประเด็นสดุทา้ย คือสาเหตุที่
ท าใหส้รา้งสมดุลงานและชีวิตได้ ก าหนดระยะเวลาในการสัมภาษณ์ครัง้ละประมาณ 1 ชั่วโมง 
และขออนญุาตท าการบนัทกึเสียงก่อนสมัภาษณ ์ 

2.2 ช่วงสมัภาษณเ์นือ้หา ผูว้ิจัยแสดงตาราง timeline การแพร่ระบาดของโรคโควิด-
19 และอธิบายเหตกุารณใ์นแต่ละช่วงใหแ้ก่ผูใ้หข้อ้มลู จากนัน้สมัภาษณใ์นแต่ละประเด็น 

2.3 ช่วงปิดการสมัภาษณ์ ผูส้มัภาษณ์สรุปขอ้มูลส าคญัที่ไดต้ามประเด็นสมัภาษณ ์
จากนัน้สอบถามผูใ้หข้อ้มลูว่า มีประเด็นใดที่ตอ้งการเพิ่มเติมหรือแกไ้ข หากไม่มี ผูส้มัภาษณก์ลา่ว
ค าขอบคณุผูใ้หข้อ้มลู 

3. การเก็บรวบรวมข้อมูลหลังสัมภาษณ์ ผู้วิจัยท าการจัดเก็บบันทึกข้อมูลของ
พยาบาลวิชาชีพผูใ้หข้อ้มูลไวใ้นที่ปลอดภยั และไม่เปิดเผยแก่ผูอ่ื้นหากไม่ไดร้บัความยินยอมหรือ
ไดร้บัอนญุาตจากผูใ้หข้อ้มลู 

ส่วนที ่4 การวิเคราะหข์้อมูล 
ในการศึกษาผูว้ิจัยมุ่งท าความเขา้ใจประสบการณ์การท างานอันน าไปสู่การคน้หาแก่น

ประสบการณ์การท างาน และการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ ตามแนวทางของ
มสุทากสั (Moustakas) 

4.1 ขจัดความอคติหรือความคิดล่วงหน้า (Bracketing หรือ Epoche) โดยก่อนท า
การวิเคราะหข์อ้มูลผูว้ิจัยท าการสะทอ้นคิดกับตัวผูว้ิจัยเองส ารวจความคิด ความเชื่อ ความรูส้ึก 
ความรู ้ประสบการณ์การท างานของตนเองในฐานะพยาบาลวิชาชีพเก่ียวกับประเด็นเหล่านี ้
อย่างไร ผูว้ิจัยจดบันทึกไวแ้ล้วพักวางความคิดเห็นส่วนตัวเหล่านั้นไวก้่อนชั่วคราวก่อนท าการ
วิเคราะหข์อ้มูล ไม่ตดัสิน ไม่ตีตราหรือคิดล่วงหนา้เก่ียวกบัประสบการณก์ารท างานและการสรา้ง
สมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ แลว้พยายามมองประสบการณข์องพยาบาลวิชาชีพที่มา
จากการบอกเล่าถ่ายทอดจากผู้ให้ข้อมูลโดยตรง เพื่อเป็นการขจัดความมีอคติหรือความคิด
ล่วงหน้า (Bracketing) ของผู้วิจัยนั่ นเอง  โดยกระบวนการขจัดอคติหรือความคิดล่วงหน้า 
(Bracketing หรือ Epoche) ประกอบดว้ย 3 สว่น 

1. abstract formation เกิดขึน้เมื่อผู้วิจัยมีความชัดเจนด้านภววิทยา (Ontology) 
และญาณวิทยา (epistemology) และการทบทวนแนวคิดทฤษฎีที่เก่ียวขอ้งเพื่อใหผู้ว้ิจยัเกิดความ
เขา้ใจบรบิทสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ผลกระทบที่เกิดขึน้ต่อการปฏิบติังานของ
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พยาบาลวิชาชีพ เพื่อน าไปสู่การสร้างแนวค าถามสัมภาษณ์เชิงลึกในการท าความเข้าใจ
ประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 ในส่วนของการ
ทบทวนแนวคิดการสรา้งสมดุลงานและชีวิต แนวคิดทฤษฎีทางจิตวิทยาเพื่อใชใ้นการสรา้งแนว
ค าถามท าความเขา้ใจการใหค้วามหมายและลกัษณะการสรา้งสมดลุงานและชีวิต รวมทัง้เงื่อนไข
ที่เก่ียวข้องกับการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ โดยการศึกษาแนวคิดทฤษฎี
ทัง้หมดเพียงเพื่อเป็นแนวทางในการเก็บขอ้มลูวิจัยอย่างกวา้งๆ โดยไม่เป็นการทบทวนเพื่อจ ากัด
ขอบเขตความรู ้และไม่น าไปตดัสินหรือเปรียบเทียบขอ้คน้พบขณะสมัภาษณ ์

2. research praxis คือลักษณะการปฏิบัติของนักวิจัย ท าโดยการระบุลักษณะ
ความคิด ความเชื่อเดิมของนักวิจยัขณะท าการสมัภาษณ ์เขียนสมมติฐาน ความรูจ้ากการศึกษา
และอธิบายลกัษณะการวางตวัเป็นกลางของผูว้ิจยัว่าพกัวางความเชื่อ ความรูเ้ดิมไวด้ว้ยการเขียน
แยกส่วนไวใ้นวงเล็บ เนื่องจากผูว้ิจัยในฐานะพยาบาลวิชาชีพที่มีความคิด ความเชื่อเดิมในเรื่อง
ของการท างานภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 จ าเป็นตอ้งพักวางความคิดและวางตัวเป็นกลาง
เพื่อใหก้ารสมัภาษณป์ราศจากอคติมากที่สุด ดว้ยการเขียนความรู ้ความเชื่อในมมุมองของผูว้ิจัย
แยกส่วนไวใ้นวงเล็บ แลว้ ท าการทบทวนแนวค าถามสมัภาษณเ์ชิงลึก ซอ้มสมัภาษณห์นา้กระจก
เพื่อใหเ้กิดความตระหนกัว่าก าลงัท าหนา้ที่ผูว้ิจยัในการคน้หาความจริงจากประสบการณต์รงของ
พยาบาลวิชาชีพผูใ้หข้อ้มูล ในขณะท าการสมัภาษณ์ ผูว้ิจัยมุ่งใหค้วามส าคัญกับบทสนทนาของ
ผู้ให้ข้อมูล กระตุ้นผู้ให้ข้อมูลอธิบายขยายความค าตอบของค าถาม ไม่ด่วนสรุปและไม่นึกถึง
ความคิด ความเชื่อเดิมที่มีก่อนหนา้ 

3. reintegration คือการทบทวนเรื่องราวในวงเล็บใหก้ระจ่าง จากนั้นน าผลที่ไดไ้ป
บูรณาการกับภาพรวมนอกวงเล็บ เป็นกระบวนการที่เกิดขึน้หลังจากเสร็จสิน้การสมัภาษณ์แลว้ 
โดยผู้วิจัยอ่านบทสัมภาษณ์จากการถอดเทป รวมถึงการน าข้อมูลที่ได้จากการสังเกต ขณะ
สัมภาษณ์หลายๆ ครัง้ เพื่อท าความเขา้ใจความคิด ความรูส้ึกจากมุมมองของผูใ้หข้อ้มูลอย่าง
แท้จริง แล้วอ่านท าความเข้าใจความคิด ความเชื่อเดิมของผู้วิจัยที่เขียนแยกส่ วนในวงเล็บให้
กระจ่าง เมื่อเกิดความเขา้ใจทัง้ 2 ส่วนคือเนือ้หาในวงเล็บและบทสมัภาษณ์ ผูว้ิจัยจึงน าขอ้มูลที่
ไดม้าบรูณาการรว่มกนั 

4.2 การลดทอนปรากฏการณ ์(Phenomenological Reduction) เป็นการบรรยาย
ปรากฏการณ์การท างานและการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ เน้นการรับรู ้
เรื่องราวตามการรูส้  านึกทัง้หมดของผูใ้หข้อ้มูลจากนั้นแตกขอ้มูลเรื่องราวที่ศึกษาออกเป็นแต่ละ
ส่วนตามความหมายที่ปรากฏ เพื่อกลั่นเอานิยาม ความหมาย ลกัษณะการท างานและการสรา้ง
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สมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 ซึ่งผูว้ิจยัด าเนินการลดทอน
ปรากฏการณห์ลงัจากที่ผูว้ิจยัพกัวางประสบการณท์ี่เคยเก่ียวขอ้ง (Bracketing) แลว้ จึงเริ่มท าการ
วิเคราะห์ขอ้มูล โดยเริ่มจากการอ่านขอ้ความที่ได้จากการอ่านขอ้ความที่ไดจ้ากการสัมภาษณ์
พยาบาลวิชาชีพทัง้ 6 คน อย่างละเอียดทุกค าซ า้ๆ หลายๆ รอบ เพื่อท าความเขา้ใจประสบการณ์
การท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 ความรูส้ึก ความคิด การให้
รายละเอียดเก่ียวกับประสบการณ์การท างาน อีกทัง้จนกระทั่งคน้พบเงื่อนไขการสรา้งสมดลุงาน
และชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ จากนั้นผู้วิจัยจึงดึงขอ้ความที่เก่ียวขอ้งกับประสบการณ์ของผูใ้ห้
ขอ้มลูมาเป็นขอ้ความนยัส าคญั ซึ่งเป็นขอ้ความส าคญัที่เกิดจากการส านึกรูข้องพยาบาลวิชาชีพที่
เชื่อมโยงกบัประสบการณก์ารท างานและเงื่อนไขการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ
ภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 เมื่อไดข้อ้ความที่เป็นนยัส าคญัแลว้ผูว้ิจยัอ่านขอ้ความซ า้ๆ เพื่อท า
ความเขา้ใจและตรวจสอบความถูกตอ้งของขอ้ความนัยส าคัญ รวมทั้งเป็นการตรวจว่าขอ้มูลที่
ไดม้านัน้ครอบคลุมสิ่งที่ตอ้งการศึกษาหรือไม่ จากนัน้จึงสรา้งความหมายจากขอ้ความนยัส าคัญ 
แลว้จึงท าการจดักลุม่ขอ้ความที่มีความหมายในลกัษณะเดียวกนัไวด้ว้ยกนัในลกัษณะของประเด็น
หลัก (Theme) เมื่อไดก้ลุ่มขอ้ความแลว้น าไปตรวจสอบกับขอ้มูลเบือ้งตน้อีกครัง้เพื่อใหแ้น่ใจว่า
การจัดกลุ่มความหมายนีถู้กตอ้ง ตรงประเด็นที่ผูใ้หข้อ้มูลตอ้งการสื่อความหมายออกมา แลว้จึง
เขียนพรรณนาอย่างละเอียดถึงประสบการณ์การท างานรวมทั้งเงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งของพยาบาล
วิชาชีพในการสรา้งสมดุลงานและชีวิต ภายใตพ้ลวัตของโรคโควิด-19 ออกมา ตามประเด็นหลัก 
(Theme) ที่ก าหนดไว ้

4.3 การจินตนาการที่แตกต่าง (Imagination Variation) พรรณนาโครงสรา้งส าคัญ
ของการท างานและเงื่อนไขการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ ภายใตพ้ลวตัของโรค
โควิด-19 ใชจ้ินตนาการอย่างมีอิสระถึงมมุมองความเป็นไปได ้และน าไปสู่การส านึกรู ้ประกอบไป
ด้วย ค้นหาความหมายเชิงโครงสรา้งที่ เป็นไปได้ภายใต้เรื่องราวประสบการณ์ของผู้ให้ข้อมูล
ตระหนกัถึงเงื่อนไขที่อยู่ภายใตป้ระเด็นหรือบริบทที่อธิบายการเกิดขึน้ของการท างานของพยาบาล
วิชาชีพ พิจารณาโครงสรา้งสากลที่สะทอ้นใหเ้ห็นถึงความรูส้ึก ความคิด ที่มีความสมัพนัธก์บัการ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพ ค้นหาตัวอย่างที่แสดงถึงประเด็นโครงสรา้งที่ไม่แปรเปลี่ยน เพื่อ
สนบัสนนุการอธิบายโครงสรา้งพฤติกรรมการท างานของพยาบาลวิชาชีพที่ชดัเจนขึน้ 

4.4 การสังเคราะห ์(Synthesis) ท าการสังเคราะหข์อ้มูล เพื่อใหไ้ดป้ระสบการณ์การ
ท างาน ซึ่งเป็นจุดมุ่งหมายที่ผู ้วิจัยเชิงปรากฏการณ์วิทยาต้องไปให้ถึงแก่นประสบการณ์ของ
ปรากฏการณท์ี่ศกึษา 
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ส่วนที ่5 การตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล 
การศกึษาวิจยั ผูว้ิจยัท าการตรวจสอบความถกูตอ้ง/เชื่อถือไดข้องขอ้มลู ดงันี ้
5.1 ความเชื่อถือได้ของข้อมูล (Credibility) ผูว้ิจยัด าเนินการอย่างมีกระบวนการ ดงันี ้

1) การตรวจสอบแบบสามเสา้ (Triangulation) ผูว้ิจยัใชว้ิธีการสงัเกตพฤติกรรมของ
ผูใ้หข้อ้มูลขณะสมัภาษณ์ถึงสีหนา้ แววหนา้ น า้เสียงถึงความสอดคลอ้งกับบทสมัภาษณ์ ศึกษา
หลกัฐานเชิงประจักษ์ต่างๆ ร่วมกับการสมัภาษณผ์ูใ้หข้อ้มูลทั่วไป ไดแ้ก่ สมาชิกครอบครวั เพื่อน
ร่วมงาน และหัวหนา้งาน เพื่อยืนยันความสอดคลอ้งของขอ้มูล ส่วนกระบวนการจดักระท าขอ้มูล 
ผูว้ิจัยทบทวนข้อมูลทั้งหมดจากการถอดเทปสัมภาษณ์ ฟังซ า้ และรวบรวมการบันทึกที่ผู ้วิจัย
กระท าขณะเก็บขอ้มลูในแต่ละครัง้ 

2) มีการตรวจสอบการด าเนินการวิจัยจากผู้เชี่ยวชาญ (Peer Debriefing) โดยมี
อาจารยท์ี่ปรกึษาปรญิญานิพนธเ์ป็นผูต้รวจสอบการด าเนินการวิจยัในทุกขัน้ตอน 

3) การท าวิจยัอย่างมีขัน้ตอนและกระบวนการ ในการศกึษาครัง้นี ้ผูว้ิจยัประยกุตแ์นว
ทางการวิเคราะห์ข้อมูลตามแนวคิดเชิงปรากฏการณ์วิทยาเชิงอุตรวิสัย (Transcendental 
Phenomenology) ของมสุทากสั (Moustakas) มาใชใ้นการด าเนินการตามขัน้ตอนที่ระบไุว ้

5.2 ความไว้วางใจได้ (Dependability) ในการศึกษาครัง้นีผู้ว้ิจยัใชร้ะเบียบวิธีวิจยั และ
อธิบายใหเ้ห็นถึงขัน้ตอนการท าวิจอัย่างชดัเจน น าเสนอขอ้มลูครบถว้นและครอบคลมุการท าในทุก
กระบวนการท าวิจยัและวิเคราะหข์อ้มลู 

5.3 การยืนยันผลการวิจัย (Confirmability) 
1) ผูว้ิจยัเก็บรวบรวมขอ้มลูและบนัทกึไวอ้ย่างเป็นระบบสามารถตรวจสอบได ้ทัง้การ

บนัทึกขอ้มลู การสมัภาษณ์ดว้ยเทปบนัทึกเสียง การถอดเทป การสมัภาษณแ์บบค าต่อค า ขอ้มูล
การสัมภาษณ์ไดร้บัการตรวจสอบความถูกตอ้งและครบถ้วนโดยการอ่านบันทึกการถอดความ
พรอ้มการฟังซ า้ 

2) มีการท าบันทึกภาคสนาม (Field note) ในรูปแบบการจดบันทึกความคิด 
ความรูส้กึ เหตกุารณ ์ปัญหาที่เกิดขึน้ในสนามแต่ละครัง้ 

3) การอ้างค าพูด (Quotation) ของผู้ให้ข้อมูลในการน าเสนอข้อมูล โดยการใช้
ถ้อยค าของผู้ให้ข้อมูลมากที่สุด การตัดค าพูดบางส่วนจะต้องมีวัตถุประสงค์เพื่อให้มีการสื่อ
ความหมายที่กระชบัชดัเจน โดยยงัคงความหมายเดิม 

4) การสรุปขอ้มูลในขั้นตอนต่างๆ เช่น การใหร้หัสขอ้มูล (Coding) ผูว้ิจัยใชข้อ้มูล
ส่วนหนึ่งเพื่อท าการลงรหัสร่วมกับผู้วิจัยท่านอ่ืน ซึ่งมีประสบการณ์การท าวิจัยที่ เก่ียวข้องกับ
ประเด็นที่ศกึษา เพื่อดคูวามสอดคลอ้งของการใหร้หสัขอ้มลูในขัน้ตอนการจดักลุม่ขอ้มลู เชื่อมโยง
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ความสัมพันธ์ของข้อมูล ค้นหาแก่นโครงเรื่อง การแปลความหมาย ทุกขั้นตอนจะผ่านการ
ตรวจสอบและทบทวนจากอาจารยท์ี่ปรกึษา 

5.4 ความสามารถในการน าไปศึกษาหรืออธิบายกรณีอื่นที่มีลักษณะหรือเงื่อนไข
ที่คล้ายคลึงกัน (Transferability) ซึ่งการศึกษาครั้งนี ้ไม่ได้มีจุดมุ่งหมายในการอ้างอิงไปยัง
ประชากร แต่อาจน าผลการวิจยัไปปรบัใชก้บักลุม่ที่มีบริบทใกลเ้คียงกบัผูใ้หข้อ้มลู 

ส่วนที ่6 การพิทักษส์ิทธิ์ผู้ให้ข้อมูล 
เนื่องจากการศึกษาวิจัยครัง้นีเ้ป็นการศึกษาปรากฏการณ์ที่ละเอียดลึกซึง้ของพยาบาล

วิชาชีพผูใ้หข้อ้มูล ผูวิ้จัยมีการพิทักษ์สิทธิ์ของพยาบาลวิชาชีพ เริ่มท าการเก็บขอ้มูลหลงัจากผ่าน
การรบัรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ได้รบัการรบัรองจากคณะกรรมการ
จริยธรรมส าหรับพิจารณาโครงการวิจัยที่ท าในมนุษย์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ รหัส
โครงการวิจัยเลขที่ SWUEC-G-133/2565 อีกทั้งผูว้ิจัยท าหนังสือขออนุญาตเก็บขอ้มูลอย่างเป็น
ทางการ และชีแ้จงกระบวนการในการท างานวิจัยใหก้ับพยาบาลวิชาชีพไดร้บัทราบ มีการสรา้ง
สมัพนัธภาพที่ดีระหว่างผูว้ิจยัและพยาบาลวิชาชีพ ท าการสอบถามความสมคัรใจในการใหข้อ้มูล
จากพยาบาลวิชาชีพก่อนการเก็บขอ้มูล ก่อนท าการเก็บขอ้มูลผูว้ิจัยตอ้งขออนุญาตบนัทึกเสียง
จากผู้ให้ข้อมูลทุกครัง้ แจ้งผู้ให้ข้อมูลทุกครัง้ว่ามีอิสระในการให้ข้อมูล และมีสิทธิในการตอบ
หรือไม่ตอบค าถามในประเด็นที่ไม่ตอ้งการเปิดเผยโดยแจง้ใหผู้ว้ิจัยทราบ ผูว้ิจยัท าการเก็บขอ้มูล
ของพยาบาลวิชาชีพไวใ้นที่ปลอดภัย และไม่เปิดเผยแก่ผูอ่ื้นหากไม่ไดร้บัความยินยอมหรือไดร้บั
อนุญาตจากพยาบาลวิชาชีพ รวมทัง้ผูว้ิจยัจะน าเสนอขอ้มลูที่ไดอ้ย่างตรงไปตรงมาตามขอ้คน้พบ
ที่ไดจ้ากการศกึษา และใชน้ามสมมติในการกลา่วถึงผูใ้หข้อ้มลูแทนการใชช้ื่อจรงิ  



 

บทที ่4 
ผลการวิเคราะหข์้อมูล 

การวิจยัเชิงปรากฏการณว์ิทยาแนวอุตรวิสยัซึ่งเป็นการศึกษาปรากฏการณแ์นวบรรยาย 
(Transcendental Phenomenology) ของเอ็ดมุน ฮุสแซร์ล (Edmund Husserl) ผู้วิจัยใช้แนว
ทางการวิเคราะหข์อ้มูลตามแนวทางของมุสทากัส (Clark Moustakas) ในการมุ่งท าความเขา้ใจ
ประสบการณ์การท างานและการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ โดยบทนีผู้ว้ิจัย
น าเสนอผลการวิเคราะหข์อ้มลูเพื่อตอบวตัถปุระสงคก์ารวิจยัได้แก่ การพรรณนาประสบการณก์าร
ท างานภายใตพ้ลวัตของโรคโควิด-19 รวมถึงการท าความเขา้ใจการใหค้วามหมายและลกัษณะ
การสรา้งสมดลุงานและชีวิตรวมทัง้เงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกบัการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาล
วิชาชีพภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 และเสนอแนวทางการพัฒนาสมดุลงานและชีวิตของ
พยาบาลวิชาชีพเพื่อรับการเปลี่ยนแปลงของโรคอุบัติใหม่  โดยผู้วิจัยแบ่งการน าเสนอข้อมูล
ออกเป็น 4 สว่นดงัต่อไปนี ้

 
สว่นที่ 1 ภมูิหลงัของผูใ้หข้อ้มลู 
สว่นที่ 2 ประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19  

ตอนที่ 2.1 ประสบการณก์ารท างานช่วงเริ่มตน้ของการระบาด 
ตอนที่ 2.2 ประสบการณก์ารท างานช่วงการระบาดหนกั 
ตอนที่ 2.3 ประสบการณก์ารท างานช่วงการระบาดลดลง 
ตอนที่ 2.4 แก่นประสบการณก์ารท างานภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 

สว่นที่ 3 ความหมายและลกัษณะการสรา้งสมดลุงานและชีวิต และเงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกบั
การสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19  

ตอนที่ 3.1 การใหค้วามหมายการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
ตอนที่ 3.2 ลกัษณะการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
ตอนที่ 3.3 เงื่อนไขที่สง่เสรมิใหเ้กิดสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 

สว่นที่ 4 แนวทางการพฒันาสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 

45 
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ส่วนที ่1 ภูมิหลังของผู้ให้ข้อมูล 
ผูว้ิจัยน าเสนอขอ้มูลภูมิหลังของผูใ้หข้อ้มูล ไดแ้ก่ ประวัติส่วนตัว ประวัติการท างานใน

อดีตจนถึงปัจจุบนั และบทบาทความรบัผิดชอบต่อสมาชิกครอบครวัที่นอกเหนือการท างานเป็น
รายบคุคลโดยย่อ เพื่อใหท้ราบความเป็นมาของผูใ้หข้อ้มลูแต่ละราย  ดงันี ้
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พยาบาลคนที ่1 
อายุ 34 ปี ปฏิบติังานในหน่วยงานเอกชน อายุงาน 11 ปี ประสบการณก์ารท างานเริ่มตน้

วิชาชีพพยาบาลที่โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ประจ าหอผู้ป่วยศัลยกรรมกระดูกชายเวลา 7 ปี 
หลงัจากนั้นตัดสินใจลาออกเพื่อศึกษาต่อเฉพาะทางเวชปฏิบัติการบ าบดัทดแทนไต เป็นเวลา 6 
เดือน ปัจจุบันปฏิบัติงานพยาบาลวิชาชีพเฉพาะทางเวชปฏิบัติการบ าบัดทดแทนไต (การฟอก
เลือดดว้ยเครื่องไตเทียม) เป็นเวลา 4 ปี สังกัดหน่วยงานเอกชน มีประสบการณ์ติดเชือ้โควิด-19 
ในช่วงระลอกเดลตา้ รกัษาตวัที่โรงพยาบาลสนามเป็นเวลา 10 วนั ระหว่างวนัที่ 15-24 กรกฎาคม 
2564 และกกัตวัต่อที่บา้นอีกเป็นเวลา 18 วนั หลงัจากนัน้กลบัมาท างานตามปกติ 

ชีวิตการท างาน ปฏิบติังานวันละ 13-14 ชั่วโมง เป็นเวลา 4-5 วันต่อสปัดาห ์วนัท าการ
ของหน่วยงานคือวันจันทรถ์ึงเสาร ์เริ่มต้นท างาน 6.00-19.00 น. มีวันหยุดระหว่างสัปดาห์ใน
ลกัษณะการสลบัวันหยุดกับเพื่อนร่วมงาน หนา้ที่ความรบัผิดชอบคือการดูแลผูป่้วยโรคไตเรือ้รงั
ระยะสุดทา้ยที่แพทยว์ินิจฉัยการรกัษาดว้ยการฟอกเลือดดว้ยเครื่องไตเทียม เมื่อเกิดสถานการณ์
การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ไดร้บัมอบหมายหน้าที่ในการฟอกเลือดดว้ยเครื่องไตเทียมแก่
ผูป่้วยโรคไตเรือ้รงัระยะสดุทา้ยที่มีภาวะติดเชือ้โควิด-19 โดยการปฏิบติังานในหอ้งแยกที่มีกระจก
ปิดกัน้ป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้และสวมใส่อปุกรณป์้องกนัส่วนบุคคลตลอดระยะเวลาการดแูล
ผูป่้วย รวมระยะเวลา 10 เดือน ตั้งแต่เดือนมีนาคม ถึงเดือนธันวาคม 2564 หลังจากนัน้ตัง้ครรภ์
บตุรคนที่ 2 จึงไม่ไดด้แูลผูป่้วยโควิด-19 อีกเลย  

ชีวิตส่วนตวั สมรสกับวิศวกรไฟฟ้า มีบุตรชาย 1 คน อายุ 3 ปี หนา้ที่ความรบัผิดชอบใน
ครอบครวัคือการดูแลบุตรหลังเลิกงาน ท าอาหารให้สมาชิกในครอบครวัรบัประทาน สามีคอย
ช่วยเหลือในส่วนของงานบา้น ไดแ้ก่ ซกัผา้ รีดผา้ ท าความสะอาดภายในบา้น และมีพ่อแม่สามี
ช่วยเลีย้งดบูุตรในเวลาท างานช่วงกลางวนั ตัง้แต่เกิดสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 
ใชเ้วลาวนัหยุดอยู่บา้นดูแลลูกเป็นหลกั เมื่อสถานการณ์คลี่คลายสามีไดพ้าครอบครวัท ากิจกรรม
นอกบา้นรว่มกนั เช่น การรบัประทานอาหารนอกบา้น หรือไปสวนสาธารณะ  

 
พยาบาลคนที ่2 
อาย ุ30 ปี ปฏิบติังานในหน่วยงานราชการ อายุงาน 7 ปี ประสบการณก์ารท างานเริ่มตน้

วิชาชีพพยาบาลที่ โรงพยาบาลศูนย์ ประจ าหอผู้ป่วยศัลยกรรมประสาท เป็นเวลา 3 ปี และ
ด าเนินการยา้ยไปประจ าที่แผนกผูป่้วยนอก ดา้นเวชศาสตรฟ้ื์นฟูจนถึงปัจจุบันเป็นเวลา 4 ปี มี
ประสบการณติ์ดเชือ้โควิด-19 ในช่วงระลอกโอมิครอน เมื่อเดือนกมุภาพนัธ ์2565 พรอ้มกบัภรรยา 
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เนื่องจากรบัการแพร่กระจายเชือ้จากบุตรชายคนโตที่รบัเชือ้มาจากพี่เลีย้ง รกัษาโดยการกักตัวที่
บา้นเป็นเวลา 10 วนั 

ชีวิตการท างาน ปฏิบติังานวนัละ 12 ชั่วโมง และปฏิบติังาน 7 วนัต่อสปัดาห ์เริ่มจากการ
ปฏิบัติงานที่แผนกผู้ป่วยนอกด้านเวชศาสตรฟ้ื์นฟู 8 ชั่วโมง เวลา 8.30 -16.30 น. ต่อด้วยการ
ปฏิบัติงานล่วงเวลาที่คลินิกพิเศษในโรงพยาบาล 4 ชั่วโมง 17.00 -20.00 น. ส่วนวันหยุดเสาร์-
อาทิตย ์และวนัหยุดนกัขตัฤกษ์ ปฏิบติังานล่วงเวลาที่แผนกเอกซเรย์ เมื่อเกิดสถานการณก์ารแพร่
ระบาดของโรคโควิด-19 ปฏิบติังานที่คลินิกผูป่้วยโรคโควิด-19 ซึ่งเป็นคลินิกที่เปิดขึน้เฉพาะกิจให้
การดแูลผูป่้วยที่ผลตรวจโรคโควิด-19 เป็นบวก ขณะปฏิบติังานมีการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันส่วน
บคุคลตลอดระยะเวลาการดแูลผูป่้วย รวมระยะเวลา 7 เดือนตัง้แต่เดือนมิถนุายนถึงเดือนธันวาคม 
2564 

ชีวิตส่วนตัว สมรสกับพยาบาลวิชาชีพ  มีบุตรชาย 2 คน อายุ 2 ปี และ 1 ปี ตามล าดับ 
ความรบัผิดชอบในครอบครวัคือการเตรียมอาหารเชา้ใหส้มาชิกครอบครวัรบัประทาน รีดผา้ และ
พาสมาชิกครอบครวัไปท ากิจกรรมร่วมกันนอกสถานที่ เช่น สวนสาธารณะ หา้งสรรพสินคา้ ส่วน
การเลีย้งดบูตุรและการจดัการภายในบา้นเป็นหนา้ที่ของภรรยาเป็นหลกั ในช่วงเวลากลางวนัขณะ
ปฏิบติังาน มีพี่เลีย้งคอยดูแลบุตร ตัง้แต่เกิดสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 ใชเ้วลา
วนัหยุดอยู่บา้นกบัครอบครวัเป็นส่วนใหญ่ หลีกเลี่ยงการเดินทางออกนอกบา้นดว้ยการสั่งซือ้สินคา้
ออนไลน ์เมื่อสถานการณค์ลี่คลายไดพ้าครอบครวัท ากิจกรรมนอกบา้นร่วมกนัมากขึน้ 

 
พยาบาลคนที ่3 
อายุ 43 ปี ปฏิบัติงานในหน่วยงานราชการ อายุงาน 20 ปี ประสบการณ์การท างาน

เริ่มต้นวิชาชีพพยาบาลที่โรงพยาบาลศูนย์ ประจ าหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง 1 ปี แล้วย้ายไป
ปฏิบัติงานที่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 1 ปี หลังจากนั้นย้ายกลับมาปฏิบัติงานที่
โรงพยาบาลศนูยแ์ห่งเดิม ประจ าหอผูป่้วยอายุรกรรมหญิง 9 ปี ต่อดว้ยการปฏิบติังานที่หอผูป่้วย
วิกฤต 6 ปี ปัจจุบนัปฏิบติังานที่แผนกผูป่้วยนอกดา้นหัวใจเป็นเวลา 3 ปี มีประสบการณติ์ดเชือ้โค
วิด-19 ในช่วงระลอกโอมิครอน เดือนมิถุนายน 2565 ไดร้บัการแพร่กระจายเชือ้จากบุตรชายคนโต
ที่รบัเชือ้มาจากโรงเรียน รกัษาโดยการกกัตวัที่บา้นเป็นเวลา 10 วนั 

ชีวิตการท างาน ปฏิบติังานวนัละ 8 ชั่วโมง ตามวนัและเวลาราชการ ปฏิบติังานล่วงเวลา
ที่หอผู้ป่วยวิกฤตเวลา 16.00-24.00 น. จ านวน 8 วันต่อเดือน และปฏิบัติงานล่วงเวลาที่คลินิก
แพทยเ์อกชน เวลา 17.00-20.00 น. จ านวน 8 วันต่อเดือน หยุดงานตามวนัหยุดนักขัตฤกษ์ เมื่อ
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เกิดสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ปฏิบติังานที่แผนกผูป่้วยนอกตามเดิม และเพิ่ม
หน้าที่การปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วยติดเชื ้อโควิด -19 ที่หอผู้ป่วยวิกฤตช่วงเวลา 16.00-24.00 น. 
จ านวน 2-3 วันต่อสปัดาห ์เป็นระยะเวลา 1 ปี ขณะปฏิบัติงานมีการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันส่วน
บคุคลตลอดระยะเวลาการดแูลผูป่้วย 

ชีวิตส่วนตวั สมรสกบัสามีประกอบอาชีพธุรกิจสว่นตวั มีบุตรชาย 2 คน อาย ุ10 ปี และ 3 
ปี ตามล าดับ ความรบัผิดชอบในครอบครวัคือการดูแลบุตรหลังเลิกงาน สอนการบา้นบุตรคนโต 
ดูแลบุตรคนเล็ก และท าอาหารใหส้มาชิกครอบครวั โดยสามีท าหน้าที่ดูแลบุตรคนเล็กช่วงเวลา
กลางวันควบคู่กับดูแลธุรกิจที่บา้น รบั-ส่งบุตรคนโตที่โรงเรียน และช่วยเหลืองานบา้นในส่วนของ
การซกั รีดเสือ้ผา้สมาชิกครอบครวั ตัง้แต่เกิดสถานการณก์ารแพรร่ะบาดของโรคโควิด -19 ใชเ้วลา
วนัหยุดอยู่บา้นดูแลสมาชิกครอบครวัเป็นหลัก เมื่อสถานการณ์คลี่คลายสามีไดพ้าครอบครวัท า
กิจกรรมนอกบา้นร่วมกนั เช่น พักผ่อนต่างจงัหวดัร่วมกบัญาติๆ หรือการพาลกูเดินออกก าลงักาย
ภายในหมู่บา้น 

 
พยาบาลคนที ่4 
อายุ 51 ปี ปฏิบัติงานในหน่วยงานราชการ อายุงาน 28 ปี ประสบการณ์การท างาน

เริ่มตน้ดว้ยการปฏิบติังานพยาบาลเทคนิคที่โรงพยาบาลชุมชน 4 ปี หลงัจากนั้นหยุดปฏิบัติงาน
เพื่อศึกษาต่อเนื่องสู่การเป็นพยาบาลวิชาชีพ 2 ปี ต่อดว้ยการปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเวลา 11 เดือน และย้ายกลับมาท างานในโรงพยาบาลอ าเภอจนถึง ปัจจุบัน
ปฏิบัติงานที่หอผูป่้วยอายุรกรรมชาย เป็นเวลา 21 ปี ควบคู่กับการปฏิบัติงานคลินิกโรคไตเป็น
เวลา 7 ปี ไม่มีประสบการณติ์ดเชือ้โควิด-19 

ชีวิตการท างาน ปฏิบติังานวนัละ 8 ชั่วโมง ตามวนัและเวลาราชการ ปฏิบติังานล่วงเวลา 
1-2 วนัต่อสปัดาห ์ปฏิบติังานที่หอผูป่้วยอายุรกรรมชาย ยกเวน้ทุกวนัพธุปฏิบติังานที่คลินิกโรคไต 
เมื่อเกิดสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ไดร้บัมอบหมายใหป้ฏิบติังานดแูลผูป่้วยโรค
โควิด-19 ที่สามารถช่วยเหลือตัวเองได้ และอาการไม่รุนแรงในโรงพยาบาลสนาม โดยขณะ
ปฏิบัติงานมีการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคลตลอดระยะเวลาการท าหัตถการผูป่้วย ตัง้แต่
วนัที่ 1 กรกฎาคม 2564 ถึง 31 พฤษภาคม 2565 เป็นระยะเวลา 11 เดือน 

ชีวิตส่วนตัว สมรสกับสามีประกอบอาชีพพนักงานบริษัทเอกชน (เสียชีวิตปี 2564 ดว้ย
โรคมะเร็ง) มีบุตรสาว 3 คน อายุ 25  ปี และ 18 ปี ตามล าดบั (บุตรสาวคนที่ 2 และ 3 เป็นคู่แฝด) 
ความรบัผิดชอบในครอบครวัคือการดูแลใหอ้าหารสัตวเ์ลีย้งในบา้น ส่วนบุตรทัง้ 3 คนช่วยเหลือ
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ตวัเองและรบัผิดชอบหนา้ที่ได ้รวมถึงช่วยงานมารดาไดเ้ป็นส่วนใหญ่ ทัง้การท าความสะอาดบา้น 
ซกัผา้ รีดผา้ ท าอาหาร ตัง้แต่เกิดสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 ใชเ้วลาวนัหยุดอยู่
บ้านร่วมกับสมาชิกครอบครัวเป็นหลัก เมื่อสถานการณ์คลี่คลายมักพาบุตรสา วทั้ง 3 คน
รบัประทานอาหารนอกบา้นหลงัเลิกงานเป็นสว่นใหญ่ 

 
พยาบาลคนที ่5 
อาย ุ30 ปี ปฏิบติังานในหน่วยงานราชการ อายุงาน 7 ปี ประสบการณก์ารท างานเริ่มตน้

ด้วยการปฏิบัติงานที่ โรงพยาบาลอ าเภอ แผนกฉุกเฉินจนถึงปัจจุบันเป็นเวลา 7 ปี  ไม่มี
ประสบการณติ์ดเชือ้โควิด-19 

ชีวิตการท างาน ปฏิบัติงานวันละ 8-16 ชั่วโมง ดว้ยระบบเวร (เวรเชา้ 8.00 - 16.00 น. 
เวรบ่าย 16.00 – 24.00 น. เวรดึก 24.00 – 8.00 น.) ปฏิบติังานวนัละ 1-2 เวร จ านวน 4-5 วันต่อ
สปัดาห ์มีวนัหยดุยาวตามตารางงานเดือนละ 3 วนั เมื่อเกิดสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโค
วิด-19 ยังคงปฏิบติังานที่แผนกฉุกเฉินตามเดิม มีหนา้ที่ความรบัผิดชอบเพิ่มขึน้คือ การคัดกรอง
ผูป่้วยโรคโควิด-19 ดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 ในภาวะฉุกเฉินก่อนด าเนินการส่งต่อการรกัษาผูป่้วย
ไปตามแผนการรกัษา ขณะปฏิบติังานมีการสวมใส่อปุกรณป์อ้งกนัสว่นบุคคลตลอดระยะเวลาการ
ดแูลผูป่้วย  

ชีวิตส่วนตวั สมรสกบัวิศวกรไฟฟ้า มีบตุรชาย 1 คน อาย ุ2 ปี พกัในที่พกัของโรงพยาบาล
เป็นส่วนใหญ่ แต่เดินทางกลบับา้นไปหาลกูครัง้ละ 2-3 ชั่วโมงเป็นประจ า โดยใชเ้วลาเดินทางกลบั
บา้นประมาณ 10 นาที ความรบัผิดชอบในครอบครวัคือทุกๆ วนัหยดุจะกลบับา้นเพื่อเตรียมของใช ้
และอาหารทุกอย่างของบุตร รวมถึงการซกัเตรียมเสือ้ผา้ของบุตรใหพ้รอ้มใช ้โดยมีพ่อแม่ช่วยดแูล
บุตรชายใหเ้ป็นหลกั สามีช่วยในเรื่องการดูแลบุตรหลงัเลิกงานและท าความสะอาดบา้นเป็นส่วน
ใหญ่ เมื่อเกิดสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ในช่วงแรกกลบับา้นลดลงเนื่องจากกลัว
เป็นพาหะในการแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครวั เมื่อสถานการณ์การแพร่ระบาดคลี่คลายท าใหก้ลบั
บา้นไดบ้่อยขึน้ รวมถึงสามีพาครอบครวัไปพกัผ่อนต่างจงัหวดัในช่วงวนัหยดุยาว 1 ครัง้ต่อเดือน 

 
พยาบาลคนที ่6 
อายุ 36 ปี ปฏิบัติงานในหน่วยงานราชการ อายุงาน 14 ปีประสบการณ์การท างาน

เริ่มตน้ดว้ยการปฏิบติังานที่โรงพยาบาลศนูย ์หอผูป่้วยอายรุกรรมชาย 7 ปี จากนัน้ศกึษาต่อเฉพาะ
ทางการดูแลผูป่้วยวิกฤต 4 เดือน และปฏิบติังานในหอผูป่้วยวิกฤตจนถึงปัจจุบนัเป็นเวลา 7 ปี มี
ประสบการณ์ติดเชื ้อโควิด -19 ในช่วงระลอกโอมิครอน เดือนพฤษภาคม 2565 โดยรับการ
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แพรก่ระจายเชือ้จากสามีที่รบัเชือ้มาจากนอ้งชายขณะไปบา้นแม่ที่กรุงเทพมหานคร รกัษาโดยการ
กกัตวัที่บา้นเป็นเวลา 10 วนั 

ชีวิตการท างาน ปฏิบัติงานวันละ 8-16 ชั่วโมง ดว้ยระบบเวร (เวรเชา้ 8.00 - 16.00 น. 
เวรบ่าย 16.00 – 24.00 น. เวรดึก 24.00 – 8.00 น.) ปฏิบติังานวนัละ 1-2 เวร จ านวน 5-6 วันต่อ
สปัดาห ์(เคยปฏิบติังานต่อเนื่องยาวนาน 14 วนั แทนผูอ่ื้นในวนัหยุดของตวัเอง) มีวนัหยุดขัน้ต ่า  3
ถึง 4 วันต่อเดือน เมื่อเกิดสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 ได้รับมอบหมายให้
ปฏิบติังานที่หอผูป่้วยก่ึงวิกฤตส าหรบัผูป่้วยโรคโควิด-19 ที่ตอ้งใสท่่อช่วยหายใจ ขณะปฏิบติังานมี
การสวมใสอ่ปุกรณป์อ้งกนัสว่นบคุคลตลอดระยะเวลาการดแูลผูป่้วย ตัง้แต่เดือนเมษายน ถึงเดือน
พฤศจิกายน 2564 เป็นระยะเวลา 8 เดือน 

ชีวิตส่วนตัว สมรสกบันักกายภาพบ าบดั มีบุตรชาย 1 คน อายุ 7 ปี ความรบัผิดชอบใน
ครอบครัวมีหน้าที่ดูแลบุตรหลังเลิกงาน ท าอาหารให้สมาชิกในครอบครัวรับประทาน สามี
ช่วยเหลือในส่วนของการรบั-ส่งบุตรที่โรงเรียน ตัง้แต่เกิดสถานการณก์ารแพรร่ะบาดของโรคโควิด-
19 ใชเ้วลาวันหยุดอยู่บา้นเป็นส่วนใหญ่ เมื่อสถานการณ์คลี่คลาย สามีพาสมาชิกครอบครวัไป
พกัผ่อนจงัหวดัใกลเ้คียง และไปเยี่ยมญาติท่ีจงัหวดัระนอง 

ในการศึกษาครัง้นีม้ีผูใ้หข้อ้มูลหลกัคือพยาบาลวิชาชีพผูใ้หก้ารดูแลผูป่้วยโรคโควิด -19 
จ านวน 6 ราย เป็นเพศหญิง 5 ราย และเพศชาย 1 ราย มีอายุระหว่าง 30 -51 ปี ส่วนอายุการ
ท างานอยู่ระหว่าง 7-28 ปี สงักัดหน่วยงานเอกชน 1 ราย แผนกไตเทียม หน่วยงานรฐับาล 5 ราย 
แผนกผูป่้วยนอก แผนกผูป่้วยใน แผนกฉุกเฉิน และแผนกวิกฤต เคยมีประวัติการติดเชือ้โควิด -19 
จ านวน 4 ราย มีบตุรจ านวน 1-3 คน อายบุตุรอยู่ระหว่าง 3-25 ปี 

ส่วนที ่2 ประสบการณก์ารท างานภายใต้พลวัตโรคโควิด-19 ของพยาบาลวิชาชีพ 
ประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพที่ผู ้วิจัยศึกษาครัง้นี ้ ให้ความส าคัญถึง

บริบทของการเปลี่ยนแปลงสถานการณก์ารแพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 อย่างเป็นพลวตัตัง้แต่ช่วง
เริ่มตน้ของการแพร่ระบาด ด าเนินต่อเนื่องไปถึงช่วงการแพร่ระบาดหนกั กระทั่งเขา้สู่ช่วงการแพร่
ระบาดลดลง จนน าไปสู่การท าความเขา้ใจแก่นประสบการณ์การท างานภายใตพ้ลวัตของโรคโค
วิด-19 ซึ่งมีรายละเอียดดงัต่อไปนี ้

ตอนที ่2.1 ประสบการณก์ารท างานช่วงเร่ิมต้นของการแพร่ระบาด 
การศกึษาประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพในช่วงเริ่มตน้ของการแพรร่ะบาด

ของโรคโควิด-19 แสดงให้เห็นถึงการรบัรู ้ความรูส้ึกและพฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพตั้งแต่
เริ่มตน้พบผูติ้ดเชือ้รายแรกในประเทศไทย เมื่อปลายปีพุทธศกัราช 2562 ถึงแมจ้ะยังไม่พบผูป่้วย
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โรคโควิด-19 ในหน่วยงาน แต่เป็นการชี ้ให้เห็นถึงจุดเริ่มต้นการปฏิบัติงานที่แตกต่างจาก
สถานการณ์ปกติ การน าเสนอประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพช่วงเริ่มตน้ของการ
แพร่ระบาดนี ้บรรยายเสน้ทางการท างานตัง้แต่ที่พยาบาลมีการรบัรูป้ระกาศโรคระบาดเกิดขึน้ การ
จดัเตรียมความพรอ้มรบัมือต่อสถานการณใ์นหน่วยงาน ไปจนถึงจุดเริ่มตน้ในการดแูลผูป่้วยโรคโค
วิด-19 ซึ่งพบ 2 ประเด็นหลกั 3 ประเด็นรอง มีรายละเอียดดงันี ้

 
1. เตรียมความพร้อมรับการระบาดในพืน้ที ่
นบัตัง้แต่มีการประกาศจากองคก์ารอนามัยโลก (WHO) ใหก้ารระบาดของโรคโควิด-19 

เป็นภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหว่างประเทศ หน่วยงานตน้สงักัดของพยาบาลวิชาชีพมีการ
เตรียมความพรอ้มรบัสถานการณ์ดูแลผู้ป่วยโรคโควิด-19 ดว้ยการวางแนวทางการปฏิบัติงาน 
มาตรการป้องกนัการติดเชือ้และควบคมุการแพร่กระจายเชือ้ที่สอดคลอ้งกับมาตรการป้องกนัของ
ศูนยบ์ริหารสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (ศบค.) ไดแ้ก่ การใส่
หน้ากากอนามัย การล้างมือด้วยแอลกอฮอล ์และการเวน้ระยะห่างอย่างน้อย 1 เมตร นับเป็น
จดุเริ่มตน้ที่ท าใหเ้กิดการเปลี่ยนแปลงลกัษณะการท างานของพยาบาลวิชาชีพเกิดขึน้ 

1.1 ขั้นตอนการปฏิบัติงานเพ่ิมขึน้ 
การปฏิบติังานเพื่อเฝ้าระวงัและคน้หาผู้ป่วยที่มีความเสี่ยงติดเชือ้โรคโควิด-19 ส่งผลให้

หน่วยงานมีความเคร่งครดัในมาตรการคัดกรองผูป่้วยที่เดินทางมาจากพืน้ที่เสี่ยง หรือมีประวัติ
สัมผัสกับผู้ติดเชือ้ โดยแต่ละหน่วยงานมีแนวทางการคัดกรองผู้ป่วยและแบบแผนการบันทึก
เอกสารที่แตกต่างกันออกไปตามบริบท เพื่อป้องกันการแพร่กระจายเชื ้อในหน่วยงาน อีกทั้ง
ขัน้ตอนการปฏิบติังานก่อนใหก้ารดแูลผูป่้วย พยาบาลยงัตอ้งมีการตรวจสอบก าชดัการใสห่นา้กาก
อนามัยและการลา้งมือดว้ยแอลกอฮอลแ์ก่ผูป่้วยอีกดว้ย ซึ่งขัน้ตอนต่างๆ ตามที่กล่าวมาขา้งตน้
ส่งผลใหพ้ยาบาลมีขัน้ตอนการท างานเพิ่มขึน้ภายใตข้อ้จ ากัดของเวลางานที่ตอ้งท าใหง้านส าเร็จ
ลลุว่งไดท้นัเวลางาน  ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“แรกๆ ก็มีสกรีนคนไขด้า้นหนา้ วดัไข ้สอบถามอาการคนไข ้ไข ้ไอ เจ็บคอ มีน ้ามูกที่

บา้นไหม มีใครเป็นโควดิไหม คนขา้งบา้นใครเป็นโควดิไหม คือสกรีนเบือ้งตน้ก่อน ก่อนทีจ่ะมาเขา้
เครื่อง แลว้ก็ดูแลความเรียบรอ้ยก่อนเขา้เครื่อง แมสก์ ใหซ้ีลแมสก์ ใส่ face shield ลา้งมือ ลา้ง
เจลแอลกอฮอล ์วดัไข”้ (พยาบาลคนที่ 1) 
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“มี checklist เยอะขึ้น คนไขเ้ขา้ไดช้า้ลง เสร็จชา้ลง บางทีเที่ยงคร่ึงกว่าจะเสร็จ มี
ความยุ่งยากในการเตรียมคนไขม้ากขึน้ คนไขต้อ้งตรวจโควิดก่อนถึงจะเขา้ได ้ท าใหใ้นแต่ละวนั
เวลาเท่ากนัแต่ภาระงานเราเยอะขึน้ ท าโนน่ท านีเ่ยอะขึน้” (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“มีการคดักรองคนไข ้จากก่อนหนา้นีท้ีไ่ม่ไดท้ าอะไร แต่ตอนนีก็้มีแบบฟอร์มทีต่อ้งคดั

กรองคนไข ้มีอาการทีเ่สีย่งไหมทีจ่ะเขา้มาท าหตัถการกบัเรา” (พยาบาลคนที่ 3) 
 
“ตอนนัน้ก็เร่ิมระวงัตวั ปรบัระบบการท างาน มีการคดักรองอะไรประมาณแบบนี ้คดั

กรองคนไขก่้อนเขา้โรงพยาบาล เหมือนโรงพยาบาลอืน่ๆ ทีต่ึกก็ปรบัระบบคอื มีการ assign เนาะ 
คนไหนดูหอ้งแยกโรค คนไหนดูขา้งนอก ก่อนเขา้ตกึก็มีการสกรีนคนไข”้ (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“ตัง้แต่เร่ิมมีโควิด อืม โรงพยาบาลมีมาตรการคัดกรองคนไข้กลุ่มเสี่ยง เช่น ใคร

เดนิทางมาจากกรุงเทพ ใครมีอาการโรคทางเดนิหายใจ ไข ้อะไรพวกนี”้ (พยาบาลคนที่ 5) 
 
การเปลี่ยนแปลงขัน้ตอนการปฏิบติังานที่เพิ่มขึน้ในหน่วยงานตัง้แต่ระยะเริ่มตน้ที่มีการ

แพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 เกิดขึน้ในประเทศไทย เพื่อคดักรองผูป่้วยที่มีความเสี่ยงต่อการติดเชือ้ 
ส่งผลให้พยาบาลวิชาชีพเกิดการปรบัตัวต่อความรบัผิดชอบหน้าที่การท างานด้วยการบริหาร
จดัการระหว่างปรมิาณงานที่เพิ่มขึน้และเวลาที่มีอย่างจ ากดั  

 
1.2 ป้องกันตัวเองมากขึน้ 
พยาบาลวิชาชีพในฐานะผูป้ฏิบัติงานที่มีความเสี่ยงสูงต่อการติดเชือ้โควิด-19 จากการ

ดูแลผูป่้วย มีความจ าเป็นที่จะตอ้งป้องกันตัวเองดว้ยการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันอย่างเคร่งครดั 
ได้แก่ หน้ากากอนามัย หมวกคลุมผม ถุงมือท าหัตถการ ซึ่งถือเป็นอุปกรณ์พืน้ฐานที่พยาบาล
วิชาชีพใชใ้นการท าหัตถการผูป่้วยเป็นประจ า แต่การใส่ชุดป้องกันตัง้แต่ศีรษะจรดปลายเทา้นั้น 
พยาบาลบางวิชาชีพบางแผนก เช่น แผนกไตเทียม มกัไม่คุน้ชินกบัอปุกรณด์งักล่าว เนื่องจากเป็น
ชุดส าหรบัใชง้านในบริบทเฉพาะการป้องกนัการติดเชือ้ที่ไม่ไดม้ีการใชง้านบ่อยครัง้ ดังนัน้ ในช่วง
เริ่มตน้ของการแพร่ระบาด ทางหน่วยงานจึงมีการจัดอบรมการฝึกใชอุ้ปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล
อย่างถูกวิธีเพื่อใหพ้ยาบาลผูป้ฏิบัติเกิดความคุน้ชินและมีความคล่องตัวกับอุปกรณ์ สามารถใช้
งานไดอ้ย่างถนดัเมื่อเกิดสถานการณจ์รงิ ดงัค ากลา่วที่ว่า 
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“ช่วงแรกที่มีข่าวใหม่ๆ ก็กลวันะ ป้องกันตัง้แต่ก่อนไปท างาน ตอนนัน้ก็ไปท างาน
ปกตินะ หลงัจากนัน้มีนโยบายใหใ้ส่ N-95 ลงจากรถก็ใส่แมสก์ไปเลย ก่อนหนา้นีเ้ราก็ไม่ไดจ้ะใส่
แมสก์แบบนีน้ะ พอมีโควิดเนี่ยก็ใส่แมสก์ตัง้แต่ลงจากรถ ไปที่ท างานก็มีการป้องกันสวมหมวก 
ก่อนหนา้นีก็้ไม่มีนโยบายสวมหมวกสีเขียวที่คลุมผมอ่ะ ใส่แมสก์ N-95 แลว้ทับดว้ย surgical 
mask อกีทนีงึ” (พยาบาลคนที่ 3) 

 
“เขาก็มีอปุกรณ์เซฟใหเ้ราอยู่ก็คือความปลอดภยั เขาก็มีอปุกรณ์ป้องกนัตวัใหเ้รา มี

การรีวิวเรื่องการใส่ชุดอะไรแบบนี ้หน่วย IC (Infection control ป้องกนัและควบคุมการติดเชือ้) 
เข้มข้นขึ้นมานิดนึง ว่าจะป้องกันอะไรยังไงแบบนี ้เวลาไปส่งเคสก็จะมีแนวทางในการป้องกัน
เจา้หนา้ทีป่ระมาณนีแ้หละ” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“มีการซอ้มใส่ชุด PPE การใชอุ้ปกรณ์ป้องกนั มีการซอ้มสถานการณ์รีเฟอร์คนไขโ้ค

วิด ซอ้มเคลือ่นยา้ยคนไขใ้นโรงพยาบาล จดัแยกโซนคนไขอ้ะไรประมาณนัน้ ฝั่ง ER เองไม่ค่อยมี
อะไร เพราะซ้อมสถานการณ์ฉุกเฉินบ่อยๆ เรื่องชุด PPE ก็ไม่ใช่เรื่องใหม่ มีการซ้อมใส่อยู่บ้าง
แลว้” (พยาบาลคนที่ 5) 

 
เนื่องจากสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 เป็นภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข

ระหว่างประเทศ ส่งผลใหค้วามตอ้งการหน้ากากอนามัยเพิ่มสูงขึน้ ก าลงัการผลิตไม่เพียงพอต่อ
ความตอ้งการของตลาด เกิดผลกระทบต่อหน่วยงานตน้สงักัดของพยาบาลที่ขาดแคลนหนา้กาก
อนามยัในการแจกจ่ายแก่ผู้ปฏิบติังาน ท าใหพ้ยาบาลไดร้บัในปริมาณที่จ  ากดัตอ้งหาซือ้หนา้กาก
อนามยัในราคาที่สงู เพื่อส ารองการใชง้านและทดแทนชิน้เก่าที่เสื่อมสภาพ ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“เราซีเรียสเรื่องอุปกรณ์ป้องกนัมากขึน้ คือตอนนัน้มีปัญหาเรื่องแมสก์มนัไม่มี เป็น

อะไรที่โรงพยาบาลก็เบิกไดย้ากนะ จ ากัดมากเลย จาก N-95 ที่ไม่เคยใชก้ันหรอก ก็ใชจ้นหมด
สต็อกโรงพยาบาล แมสก์ธรรมดาก็ไม่มีตอนนัน้น่ะ กล่องละเกือบ 700 เบิกไดจ้ ากดัส่วนใหญ่ตอ้ง
ไปหาแมสก์ผา้มาเยอะขึน้” (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“เรื่องแมสก์ N-95 ช่วงแรกๆ ไม่ค่อยพอตอ้งหาเองบา้ง แต่ช่วงหลงัโรงพยาบาลท า

เรื่องเบิกใหเ้ลยเพือ่ใหใ้ส่ 1 ชิน้ต่อ 1 สปัดาห์ คือใส่ N-95 ดา้นในแลว้ใส่ surgical ทบัเพือ่เซฟ N-
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95 ใหไ้ด ้1 อาทิตย์ แต่ของพีใ่ชไ้ม่ถึงเพราะ N-95 มนัรดัแน่นมากแลว้สายมนัชอบขาด พีเ่ลยตอ้ง
ซือ้เพิ่มเอง” (พยาบาลคนที่ 3) 

 
การเผชิญหน้าการท างานของพยาบาลวิชาชีพในช่วงเริ่มต้นของสถานการณ์การแพร่

ระบาดของโรคโควิด-19 ส่งผลให้หน่วยงานมีการเตรียมความพรอ้ม ทบทวนความรูใ้นการดูแล
ผูป่้วย การเตรียมความพรอ้มดา้นอุปกรณ์ป้องกันในการปฏิบัติงาน ไปจนถึงการจัดการปัญหา
ความขาดแคลนดา้นอปุกรณป์อ้งกนัเพื่อลดความเสี่ยงต่อการติดเชือ้ขณะปฏิบติังานที่อาจน าไปสู่
ภาวะติดเชื ้อแก่ผู ้ปฏิบัติงานและสมาชิกครอบครัว และมุ่งท าหน้าที่ดูแลผู้ป่วยอย่างเต็ม
ความสามารถใหส้  าเรจ็ตามเปา้หมายที่ตัง้ไว ้

 
2. เร่ิมดูแลผู้ป่วยโรคโควิด-19 ในหน่วยงาน 
เมื่อการแพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 เกิดการแพรร่ะบาดมายงัพืน้ที่จงัหวดัภาคใต ้กระทั่ง

พบผูป่้วยโรคโควิด-19 ในหน่วยงาน นับเป็นการเริ่มตน้การปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพในการ
ดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 ซึ่งการดแูลผูป่้วยโรคติดเชือ้ทางเดินหายใจที่ความรุนแรงต่ออวยัวะหลาย
ระบบ และมีโอกาสแพร่กระจายเชือ้สู่ผูป้ฏิบัติงานไดน้ั้น เป็นสิ่งที่ส่งผลกระทบใหเ้กิดความรูส้ึก
กลวั และวิตกกงัวลต่อพยาบาลผูป้ฏิบติังาน 

2.1 กลัวติดเชือ้ และกลัวแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครัว 
จากการมอบหมายหนา้ที่ดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 ของหัวหนา้งาน ส่งผลใหรู้ปแบบการ

ปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพเปลี่ยนแปลงไปจากสถานการณ์ปกติ ถึงแมจ้ะมีการเตรียมความ
พรอ้มรบัมือกับสถานการณ์มาเป็นเวลาหลายเดือนแลว้ก็ตาม แต่พยาบาลวิชาชีพผูป้ฏิบัติงาน
ยงัคงเกิดความรูส้ึกกลวัและวิตกกงัวลจากการติดเชือ้อนัมาจากการปฏิบติังาน ซึ่งความวิตกกงัวล
ที่เกิดขึน้มากที่สุดคือการเป็นพาหะแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครวั พยาบาลวิชาชีพจึงยึดมั่นในการ
ปฏิบติัตามแนวทางการดแูลผูป่้วยอย่างเคร่งครดั รวมถึงการท าความสะอาดรา่งกายดว้ยน า้ยาฆ่า
เชือ้ขณะปฏิบติังานและหลงัปฏิบติังานบ่อยครัง้ ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“พอรูว่้ามีค าสั่งว่าใหไ้ปฟอกเลือดใหค้นไขโ้ควิด ตอนนัน้รูส้ึกกลวัมาก (เสียงยาว) 

เพราะเราตอ้งกลบัไปดูแลลูก ลูกก็ยงัเล็กอยู่ กลวัว่าจะเอาเชือ้เนีย่ไปใหลู้ก เพราะข่าวบอกว่ามนั
ตดิกนัง่ายมาก ขนาดคนทีใ่ส่ชุด PPE ไปท าแลว้ก็ยงัติดเลยพยาบาลน่ะ ตอนนัน้ถุงมือก็ใส่แบบว่า
หลายชัน้มาก (เสียงยาว) จบัอะไรนิดหน่อยคือเปลีย่น ก่อนออกจากหอ้งก็เปลีย่น ฉีดแอลกอฮอล์
คลุกกนั แลว้ก็กงัวลมาก ขนาดอาบน ้าเปลีย่นชุดหลงัฟอกแลว้ กลบัถงึบา้นก็ตอ้งอาบอีก เสือ้ผา้ที่
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เอากลบัไปก็แยกหมด แต่ตอนนัน้ไม่ไดแ้ยกอยู่กบัลูกนะ ตอนนัน้ลูกติดเรามาก ถา้เราไม่อยู่ดว้ย
เขานอนไม่ได ้เป็นความวติกกงัวลมากกว่า แต่ถา้ถามว่าเครียดวิตกจริต กินไม่ไดน้อนไม่หลบัแบบ
นัน้ไหม ไม่ใช่นะ” (พยาบาลคนที่ 1) 

“ในระลอกแรกเราคิดว่าไม่ยาว คิดว่าเอาอยู่ ก็ป้องกนัตวัเองใหด้ีที่สุด แต่ยอมรบัว่า
รูส้ึกตระหนกในรอบนัน้ เราก็กลวันะ เพราะเรามีลูกดว้ย เรากลวัว่าเราจะติด แลว้กลวัจะติดไปถึง
ลูก ทีก่ลวัหลกัๆ เลยนะคอืกลวัจะตดิไปถงึคนทีบ่า้น” (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“กังวลไหมก็กังวลนะ ข่าวตายมันเยอะเนาะ ใช่ไหม เพราะเป็นแลว้ก็ตายเยอะก็

กงัวลอยู่แหละ มนัก็มีความกงัวลว่ามนัจะมาถึงเราแลว้ไปถึงครอบครวัเราไหม กลวัคนที่บา้นเรา
จะติดเพราะว่าเราก็ยังตอ้งออกนอกบ้าน มีคนป่วยที่บ้าน ลูกก็ยังต้องไปโรงเรียน ยังไม่เรียน
ออนไลนน์ะช่วงนัน้” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“ช่วงนัน้เป็นช่วงตืน่ตระหนกกนัดีกว่า ตืน่ตระหนกกนัหมด ช่วงแรกมนัเหมือนกบัยงั

ไม่ค่อยอะไรนะ ซักพักพอมันเร่ิมระบาดเยอะ ความกลัวก็มากขึ้น มันกลายเป็นพี่เป็นห่วง
ครอบครวัมากกว่า พี่เป็นห่วงลูก เพราะถา้ลูกติดเนี่ยงานเขา้ แลว้อีกอย่างนึง พอเราไปท างาน
ใช่มัย้ ไม่รูเ้อาเชือ้มากลบับา้นรึเปล่า เอาแค่นัน้เลย ตวัเรา เรายงัป้องกนัได”้ (พยาบาลคนที่ 6) 

 
การปฏิบัติหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพในการดูแลผู้ป่วยโรคโควิด -19 ส่งผลกระทบต่อ

ความรู้สึกกลัว ความวิตกกังวลต่อการติดเชื ้อและการเป็นพาหะแพร่กระจายเชื ้อสู่ สมาชิก
ครอบครวั แต่ความรบัผิดชอบต่อหนา้ที่ในการดูแลผูป่้วยคือสิ่งที่พยาบาลวิชาชีพตระหนักและให้
ความส าคัญ จึงเคร่งครดัในการปฏิบัติตัวเพื่อป้องกันการติดเชือ้ดว้ยการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน
สว่นบุคคล และปฏิบติัตามแนวทางป้องกนัการติดเชือ้ในหน่วยงานเพื่อความปลอดภัยสงูสดุขณะ
ปฏิบติังาน 

 
ตอนที ่2.2 ประสบการณก์ารท างานช่วงการแพร่ระบาดหนัก 
เมื่อสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 กระจายลุกลามทั่วทุกพืน้ที่ ส่งผลให้

ปริมาณผูป่้วยโรคโควิด-19 มีมากขึน้ แต่ละหน่วยงานมีการจดัสรรอตัราก าลงัพยาบาลวิชาชีพให้
เพียงพอต่อการดูแลผู้ป่วย ถือเป็นช่วงที่พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานอย่างหนัก บางรายต้อง
ปฏิบัติงานในวันหยุดเนื่องจากอัตราก าลังในหน่วยงานไม่เพียงพอ และเป็นช่วงที่พยาบาล
ผูป้ฏิบติังานเกิดการเรียนรูบ้ทบาทความรบัผิดชอบใหม่ๆ ในการดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 ที่แตกต่าง
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ไปจากสถานการณ์ปกติ รวมถึงมีการเปลี่ยนแปลงสถานที่ท างาน ทัง้การท างานในโรงพยาบาล
สนาม การท างานในคลินิกเฉพาะผูป่้วยโรคโควิด-19 เป็นตน้ ซึ่งพบ 3 ประเด็นหลกั มีรายละเอียด
ดงันี ้

1. งานหนัก ขาดอัตราก าลัง 
เมื่อเขา้สู่ช่วงการแพร่ระบาดหนกัของโรคโควิด-19 กระจายทั่วทุกภูมิภาคในประเทศไทย 

ปริมาณยอดผู้ติดเชื ้อเพิ่มสูงขึน้อย่างต่อเนื่องในแต่ละวัน  ส่งผลให้ความต้องการอัตราก าลัง
พยาบาลในการดูแลผู้ป่วยเพิ่มสูงขึน้ภายใต้เงื่อนไขปริมาณพยาบาลที่มีอยู่อย่างจ ากัด ท าให้
พยาบาลวิชาชีพมีภาระงานหนกัขึน้ เกิดความเหนื่อยลา้จากการท างาน มีชั่วโมงการปฏิบติังานที่
ยาวนาน และเลิกงานล่าชา้กว่าสถานการณ์ปกติ โดยมีเป้าหมายเพื่อตอ้งการใหผู้ป่้วยไดร้บัการ
รกัษาที่รวดเรว็และมีประสิทธิภาพสงูสดุ ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ช่วงนัน้โควิด มนัก็จะเยอะ แลว้ที่ศูนย์มีโควิดเนีย่ คนไขก็้จะตอ้งไปฟอกที่ไต 1 วนั

หนึ่งเราก็ตอ้งเอาเจา้หนา้ทีข่องเรา คนไขเ้ราเป็น เราก็ตอ้งไปฟอกคนไขโ้ควิด ทีไ่ตเทียม 1 ซึ่งตอน
นัน้อตัราก าลงัเราก็จะเสียไปดว้ย เหมือนจากเดิมที่เรามีอยู่ 5 คน ต่อเวรเราก็จะเหลือประมาณ 4 
คน ทนีีง้านมนัก็จะโหลด งานก็จะเสร็จชา้ลงเวลาก็จะยดืขึน้ งานก็จะหนกัขึน้” (พยาบาลคนที่ 1) 

 
“รอบนีแ้หละเป็นรอบทีเ่หนือ่ยสดุเพราะคนไขต้ิดง่าย แลว้ติดเยอะจนโรงพยาบาลรบั

ไม่ไหวก็เลยเปิดคลินิกพิเศษนีขึ้้นมาเพื่อเป็น fast track ใหค้นไขไ้ดร้บัยาเร็วที่สุด ฉันจ าไดช้่วง
คนไขเ้ยอะคือเกือบ 500 คนต่อวนั เราตอ้ง manage คนไขเ้ยอะขึน้ ท ายงัไงใหค้นไขไ้ดย้าเร็วที่สดุ 
ช่วงนัน้ยอมรบัว่าเหนือ่ย เหนือ่ยจริงๆ เพราะว่าดว้ยปริมาณคนไขเ้ยอะแลว้เคา้เรียกอะไรนะ คอ
ขวดอ่ะ คนไขต้อ้งผา่นเราทกุคน ตอ้งผ่านจุดซกัประวตัิ ผา่นหมอ เอกซเรยถ์ึงจะรบัยาแลว้กลบั ทกุ
คนตอ้งผ่านขัน้ตอนแบบนีห้มด ดว้ยความทีค่นไขเ้ยอะท าใหท้กุอย่างเราตอ้ง flow เร็วทีส่ดุ เครียด
ดว้ย เราลิมิตคนไขไ้ม่ไดด้ว้ยช่วงนัน้ มนัเหมือนเป็นการติดครัง้แรกของทกุคน ท าใหท้กุคนตอ้งการ
เขา้ถึงยาเร็วทีส่ดุ เราก็ตอ้งรีบ จ าไดว่้าปิดบตัรตอน 4 ทุ่มเพือ่ใหค้นไขม้าอีกวนัหนึ่ง แต่มนัไม่เสร็จ
ไง จะไปเสร็จเกือบ 5 ทุ่มประจ า มนัเครียด คือเวลาที่ชา้ออกไปก็อยากกลบับา้นแลว้ แต่ใส่ใจกบั
งานมากนะช่วงนี ้ทุ่มเทกบังานเยอะเพราะมนัตดิง่ายแลว้เราอยากท าใหค้นไขเ้ขาไดย้าเร็วๆ ใหเ้ขา
ไดก้ลบับา้นไปพกัเร็วๆ อ่ะ ก็รูส้กึว่าเราเตม็ที ่ลอ็ตนีเ้ป็นลอ็ตทีเ่ตม็ทีท่ีส่ดุ” (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“อตัราก าลงัคนเร่ิมลดก่อน เพราะเขาขอคนไปท างานโรงพยาบาลสนามทีส่มุทรสาคร 

เขาขอตามความสมคัรใจ เร่ิมขึน้เวรเยอะขึน้แลว้ ตอ้งอยู่เวรถีขึ่น้” (พยาบาลคนที่ 5) 
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“เปิดโรงพยาบาลสนามใช่มัย้ โรงพยาบาลสนามก็ดึงพีไ่ป 1 คน ก็จะเหลือพีน่อ้ยลง 
ปรากฏว่าไม่พออีก พวก ICU ก็ตอ้งเปิดใช่มัย้ แต่ส่วนของเราเนีย่ เราถูกดึงคนไปช่วย หวัหนา้แก
จะใหเ้ราไปเวยีนช่วยตามตกึทีข่าด” (พยาบาลคนที่ 6) 

 
การปฏิบติัหนา้ที่ของพยาบาลวิชาชีพท่ามกลางการแพร่ระบาดหนกัของโรคโควิด-19 ที่

แมจ้ะเกินเวลางานที่ก าหนด หรือตอ้งปฏิบติังานในวันหยุด รวมถึงภาระงานที่หนักขึน้เนื่องจาก
ปริมาณผูติ้ดเชือ้โรคโควิด-19 เพิ่มสูงขึน้ แต่พยาบาลวิชาชีพค านึงถึงภาวะสุขภาพผูป่้วยที่ต้อง
ไดร้บัการดูแลรกัษาเป็นสิ่งส าคัญ จึงท าให้พยาบาลวิชาชีพสามารถปรบัตัวต่อการท างานตาม
บรบิทสถานการณท์ี่เกิดขึน้ได ้ 

 
2. อุปสรรคจากชุดป้องกัน 
การปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วยโรคโควิด-19 พยาบาลวิชาชีพมีการสวมใส่ชุดและอุปกรณ์

ป้องกันส่วนบุคคล เพื่อป้องกันการแพร่ระบาดจากผู้ป่วยสู่พยาบาลผู้ดูแล โดยชุดดังกล่าวมี
ลกัษณะปกคลุมร่างกายตัง้แต่ศีรษะจรดปลายเทา้อย่างมิดชิด ส่งผลใหพ้ยาบาลรูส้ึกอึดอดั ไม่สุข
สบายขณะปฏิบติังาน เกิดความทรมานทางดา้นร่างกายเนื่องจากหายใจไม่สะดวก ร่างกายไดร้บั
ออกซิเจนในปริมาณที่ไม่เพียงพอ อากาศถ่ายเทไม่สะดวก เกิดความรูส้ึกรอ้นอบอา้วภายใตชุ้ด
ป้องกัน มีการสูญเสียเหงื่อในปริมาณมาก อีกทั้งยังพบอุปสรรคต่อการมองเห็นที่เกิดจากไอน า้
ระเหยจากการหายใจท าใหแ้ว่นตาเกิดฝ้า ซึ่งทัง้หมดนีส้่งผลใหร้่างกายผูป้ฏิบติังานอ่อนเพลีย แต่
ยงัคงเคร่งครดัในการปฏิบติัตามแนวทางเพื่อป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้และความปลอดภัยของ
ผูป้ฏิบติังาน ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ตอนอยู่ในชดุเราเพลยี อ่อนแรงมาก ก็คือมนัลา้ขนาดท าแค่เคสเดียว มนัเหนือ่ย มนั

หายใจไม่ออก เหมือนจะเป็นลมอ่ะ หายใจไม่ออกแลว้อบอา้วอยู่ในนัน้ พยายามขยบัตวัใหน้อ้ย
ทีส่ดุ ไม่งัน้เราจะเสียพลงังาน แลว้ดา้นในชุดคือเหงือ่เหมือนอบเซาว์น่า มนัรอ้นมากๆ รอ้นอึดอดั 
แบบว่าพอไดถ้อดชดุอาบน า้คือโล่ง (เสยีงยาว) แบบไม่รูจ้ะโล่งยงัไงเลย เบาตวัเลย เหมือนเดมิทกุ
ครัง้ ส่วนการเขา้หอ้งน ้า เอาเขา้จริงเหงื่อมันออกเยอะมาก เราก็จะไม่ปวดฉี่ ไม่ปวดอะไรทัง้นัน้
แลว้ หิวก็แทบจะไม่หิว ไม่อยากกินอะไรเลย เพลียมาก กว่าจะเสร็จเคสก็ 3-4 โมงแลว้ ไม่ไดรู้ส้ึก
ว่าหิวอยากกินขา้วเลย ตอนนัน้ขอกินน ้าเย็นๆ ก่อน ขา้วก็ไม่ไดรู้ส้ึกอยากกินเลย” (พยาบาลคนที่ 
1) 
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“ชุด PPE ยอมรับว่าเป็นอุปสรรคในการท างานอันดับแรกเลย คือมันไม่คล่องตัว 
ประสิทธิภาพในการท างานลดลง สื่อสารก็ยากคุยกนัไม่รูเ้รื่อง แต่ก็ตอ้งใส่เพือ่ป้องกนั” (พยาบาล
คนที่ 2) 

 
“พอมีโควิดป้องกนัมากขึน้เพราะกลวัเอาเชือ้ใหลู้กทีบ่า้นอย่างนี ้ใสแ่มส N-95 แมว้่า

จะอึดอดั หายใจไม่สะดวก มนัอะไรทุกอย่าง แต่ก็ตอ้งอดทนอ่ะ เพื่อเซฟตวัเองใหม้ากที่สุดก่อน
กลบัมาอยู่กบัลูกทีบ่า้นต่อ” (พยาบาลคนที่ 3) 

 
“อึดอดั ชุด PPE เนาะ บางทีหายใจเหมือนขาดออกซิเจน ใส่ N-95 บางที Oxygen 

Saturation เหลอื 94 93 อะไรงี ้แต่มนัก็ตอ้งท า อย่างมีครัง้หนึ่งใหย้าคนไข ้4 คน แลว้มีเจาะเลอืด
ดว้ย อปุสรรคคือใส่แว่นตา มนัก็จะเป็นฝ้า แลว้พอเจาะเลือดบางทีเสน้มนัไม่เวิร์คตอ้งหาเสน้ใหม่ 
มนัท าใหเ้รามองไม่เห็น ตอ้งเล็งนานนิดนึงอ่ะ ใหย้าก็ตอ้งรอเวลา กว่าคนสุดทา้ยจะเสร็จ เกือบ
ตายเหมือนกนั หายใจไม่ออก” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
การตระหนกัถึงความรบัผิดชอบในการปฏิบติัหนา้ที่ดแูลผูป่้วย และการตระหนกัถึงความ

ปลอดภัยต่อตนเอง ลดโอกาสเสี่ยงในการเป็นพาหะแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครวั คือเป้าหมาย
ส าคัญที่ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพสามารถปรบัตัว อดทนต่อความไม่สุขสบายจากอุปกรณ์ป้องกัน 
และยดึมั่นในการปฏิบติัตามแนวทางที่หน่วยงานวางไว ้

 
3. ท้าทายกับความรับผิดชอบใหม่ 
เมื่อพยาบาลวิชาชีพเผชิญกบัการดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 มาเป็นระยะเวลาหนึ่ง เกิดการ

เรียนรูจ้ากการพดูคุยกบัผูม้ีประสบการณ์ สามารถปรบัตวัและเกิดความคุน้ชินกบัอปุกรณป์้องกัน
มากขึน้ รวมถึงการมีประสบการณ์ดแูลผูป่้วยโรคทางเดินหายใจในอดีตเป็นสิ่งที่ช่วยใหพ้ยาบาล
วิชาชีพมีทกัษะและความมั่นใจในการดแูลผูป่้วยเพิ่มขึน้ ความกลวัและความวิตกกงัวลต่อการติด
เชือ้ลดลง เกิดเป็นมมุมองความทา้ทายต่อความรบัผิดชอบใหม่ๆ ในบทบาทที่ไม่เคยท ามาก่อน ทัง้
การปฏิบติังานในโรงพยาบาลสนาม หรือแผนกที่ใหก้ารดแูลเฉพาะผูป่้วยโรคโควิด-19 ดงัค ากล่าว
ที่ว่า 

“เราไม่กลวัแลว้ ตอนนัน้สมคัรไปโรงพยาบาลสนามนะที่สมุทรสาครอ่ะ ไม่ไดก้งัวล
อะไรมากก็เลยสมคัร ตอนนัน้ความกลวัมนัลดลง อยากลองของใหม่ อยากลองของแปลก อยาก
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ลองอะไรทีม่นัทา้ทายบา้งแต่สดุทา้ยไม่ไดไ้ป แต่ไดม้าท าทีค่ลนิิก opd ดูแลคนไขโ้ควดิแทน เราไป
ลยุสว่นนัน้ซะเยอะ” (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“ตอนนัน้เตรียมโรงพยาบาลสนามแลว้ แลว้ก็มีคนไขเ้ยอะขึ้น ยอดกระฉูด ก็คือไป

โรงพยาบาลสนามตัง้แต่รุ่นบกุเบิกอะเนาะ ตัง้แต่ปผูา้ปทูีน่อน เอาตัง้แต่ปัดกวาดเช็ดถูเนาะช่วงนัน้ 
ลา้งหอ้งน ้า ปูที่นอนใหค้นไข ้อะไรประมาณอย่างนีแ้ลว้ก็เตรียมแมก้ระทั่ง ของใชใ้นตึกอะ พวก
ของใชส้ านกังานยงัไม่มี พีก็่ซือ้ไปเองนะบางทชีัน้วางของกระดาษอะไรพวกนี ้เหมือนเราไปเป็นรุ่น
บุกเบิก เรารู้สึกว่าที่นี่เหมือนที่ท างานของเรา งานอ่ะสนุกมาก ชอบอะไรที่มันลุยๆ อย่างนี ้
มากกว่า” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“เรื่องงานที่เจอกบัคนไข ้ไม่ค่อยกลวัเท่าไหร่เพราะใส่ Full PPE เพราะปกติเราก็ใส ่

N-95 ตลอดอยู่แลว้ มันเหมือนกับว่าไดร้ับมอบหมายนะ แล้วเราก็เต็มใจจะไปช่วยนะ แล้วก็
เพราะว่าเอาแค่ 1 คนไปช่วยไง ถามว่าทา้ทายมัย้ ทา้ทาย เพราะไม่เคยเจอเคสแลว้ก็ตอ้งเจอ ตื่น
เตน้มัย้ ตื่นเตน้ตรงที่ว่ามีนอ้งค่อนขา้งเยอะ พีเ่ป็นพีท่ี่ตอ้ง manage เอง มีปัญหาพีต่อ้งแกไ้ขเอง 
เออ อะไรอย่างนี”้ (พยาบาลคนที่ 6) 

 
การปรบัมุมมองความคิดของพยาบาลวิชาชีพต่อการรับผิดชอบหน้าที่ใหม่ๆ ในการ

ท างานท่ามกลางการแพร่ระบาดหนักของโรคโควิด -19 เป็นสิ่งที่ท าให้พยาบาลผู้ปฏิบัติงาน
มองเห็นโอกาสในการเรียนรู้ และได้รับประสบการณ์การท างานที่ไม่ เคยท ามาก่อน ช่วยให้
พยาบาลมองเห็นคณุค่าวิชาชีพและมองเห็นคณุค่าในตวัเองเพิ่มมากขึน้ 

 
ตอนที ่2.3 ประสบการณก์ารท างานช่วงการระบาดลดลง  
การท างานของพยาบาลวิชาชีพในช่วงการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ลดลง เป็นช่วงที่

พยาบาลยงัคงใหก้ารดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 อย่างต่อเนื่อง แต่เป็นช่วงที่ระดบัความรุนแรงของโรค
ลดลง ผูป่้วยสามารถลดจ านวนวนันอนรกัษาตัวในโรงพยาบาล เป็นผลจากประชาชนไดร้บัวคัซีน
โควิด-19 ครอบคลมุทุกพืน้ที่ และเชือ้โรคกลายพนัธุเ์ป็นสายพนัธุท์ี่ความรุนแรงลดลง แต่ยงัคงพบ
ผูติ้ดเชือ้ในปริมาณที่อตัราก าลงัพยาบาลสามารถใหก้ารดแูลผูป่้วยไดอ้ย่างเพียงพอ นบัเป็นช่วงที่
พยาบาลวิชาชีพสามารถปรบัตวัเขา้กับบริบทการท างานใกลเ้คียงกับสถานการณ์ปกติ (ก่อนเกิด
โรคโควิด-19) มากที่สดุ ซึ่งพบ 1 ประเด็นหลกั มีรายละเอียดดงันี ้
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1. ปรับวิธีการท างานเข้ากับสถานการณ ์
เมื่อสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ด าเนินมาจนถึงจุดที่จ  านวนผูติ้ดเชือ้

ลดลงสามารถควบคมุปริมาณผูป่้วยในแต่ละวนัได ้ส่งผลใหก้ารจดัสรรอตัราก าลงัผูป้ฏิบติังานเริ่ม
มีความใกลเ้คียงกับสถานการณ์ปกติ พยาบาลวิชาชีพเกิดการเรียนรู ้มีทักษะ ความมั่นใจและ
ความช านาญในการดูแลผู้ป่วยมากขึน้ เชื่อมั่นในการปฏิบัติตัวตามแนวทางการป้องกันการ
แพรก่ระจายเชือ้โรค และแนวทางปฏิบติัการดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ตอนแรกที่กลวั เพราะมันเป็นของใหม่ แต่เวลามันจะช่วยเรา เรารูส้ึกว่า เฮ่ย มัน

ไม่ไดน้่ากลวันะ ช่วงแรกฝั่ง ICU เขาเป็นคนรบั เราก็ไดคุ้ยกบัเขา เขาอยู่กนัเป็นเดือนเขาก็ไม่ติด
นะ เราก็เลยไม่กลวั ก็เลยรูส้กึว่าเวลาเป็นตวัช่วยส าหรบัเราไม่ใหก้ลวั” (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“การดูคนไขก็้เคยมีประสบการณ์ดูแลคนไขโ้รคทางเดินหายใจสมัยอยู่อายุรกรรม

หญิงมาก่อนแลว้ ก็ป้องกนัตวัเองใหด้แีบบนัน้มากกว่า” (พยาบาลคนที่ 3) 
 
“เจอทุกวนั จนไม่กลวั ท าทุกอย่างตามขัน้ตอน ชินไปแลว้ เพราะมนัก็ต่อเนือ่งมาซัก

พกัแลว้อ่ะ กลวัลดลง แบบว่าใส่อุปกรณ์ป้องกนัทุกอย่างเต็มที่ ถอดใหถู้กวิธี ลา้งมือบ่อยจนมือ
แหง้แต่แลกกบัความปลอดภยั กลบัหอ้งรีบอาบน ้าสระผม แลว้ทุกคนในที่ท างานก็เคร่งครดัจริงๆ 
ไม่มีใครตดินะ เลยมั่นใจเรือ่งการป้องกนั” (พยาบาลคนที่ 5) 

 
การปฏิบติังานดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 ตามแนวทางที่หน่วยงานวางไว ้ช่วยใหพ้ยาบาล

วิชาชีพเกิดการเรียนรูท้กัษะและประสบการณจ์ากสถานการณจ์ริง มีความมั่นใจในการดแูลผูป่้วย
มากขึน้ ความกลวัและความวิตกกงัวลต่อการติดเชือ้และการเป็นพาหะแพร่เชือ้สูส่มาชิกครอบครวั
ลดลง อีกทัง้ยงัเป็นสิ่งที่ช่วยใหพ้ยาบาลวิชาชีพกลา้เผชิญกบัการปฏิบติังานในลกัษณะใกลเ้คียงได้
อย่างมั่นใจ 
 

ตอนที ่2.4 แก่นประสบการณก์ารท างานภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 
การค้นหาแก่นประสบการณ์การสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพครัง้นี ้

ผู ้วิจัยใช้แนวทางการศึกษาเชิงปรากฏการณ์วิทยา แบบอุตรวิสัยในการท าความเข้าใจ
ประสบการณ์ของพยาบาลวิชาชีพ และท าการวิเคราะห์ข้อมูลตามแนวทางของมุสทากัส 
(Moustakas) 4 ขัน้ตอน ไดแ้ก่ การขจดัความคิดล่วงหนา้ (Bracketing) การลดทอนประสบการณ ์
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(Phenomenological Reduction) การจินตนาการที่แตกต่าง (Imaginative Variation) และการ
สงัเคราะหข์อ้มลู (Synthesis) ซึ่งผูว้ิจยัใชก้ระบวนการทัง้ 4 ขัน้ตอนตามแนวทางวิเคราะหข์อ้มลูใน
การคน้หาแก่นประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

จากการวิเคราะหข์อ้มูลพบว่า ตั้งแต่เกิดสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 
พยาบาลวิชาชีพมีการปรบัตัวบนพื ้นฐานความรบัผิดชอบต่อหน้าที่ของตนเองทั้งในส่วนของ
บทบาทพยาบาลวิชาชีพในการปฏิบัติงานและความรับผิดชอบต่อบทบาทการดูแลสมาชิก
ครอบครวั ถึงแมก้ารท าหน้าที่ทั้ง 2 บทบาทจะแยกออกจากกันอย่างชัดเจน แต่ทัง้ 2 บทบาทถูก
ก าหนดใหด้ าเนินภายใตบ้ริบทสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ที่ส่งผลกระทบต่อการ
ด ารงวิถีชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่ตอ้งมีการปรบัตวัเพื่อสรา้งสมดุลชีวิตระหว่างความรบัผิดชอบ
ต่องานและความรบัผิดชอบต่อครอบครวั 

จากประสบการณก์ารท างานภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 ตัง้แต่ช่วงเริ่มตน้ของการแพร่
ระบาด ด าเนินมาถึงช่วงที่มีการแพร่ระบาดหนัก และเขา้สู่ช่วงที่สามารถควบคมุความรุนแรงของ
โรคได ้ท าใหค้น้พบแก่นประสบการณก์ารสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งเป็นสิ่งที่
ไม่แปรเปลี่ยนไปตามบริบทและสถานการณ์ที่เปลี่ยนไป คือ การปรบัตัวต่อความรบัผิดชอบ โดย
แบ่งความรบัผิดชอบในการปรบัตัวออกเป็น 2 ดา้น ไดแ้ก่ การปรบัตัวต่อความรบัผิดชอบในการ
ปฏิบัติงานพยาบาล และการปรบัตัวต่อความรบัผิดชอบในการดูแลสมาชิกครอบครวั โดยการ
น าเสนอแต่ละดา้น ดงันี ้ 

1. การปรับตัวต่อความรับผิดชอบในการปฏิบัติงานพยาบาล 
การปฏิบัติหน้าที่พยาบาลวิชาชีพในการดูแลผูป่้วยและการปฏิบัติในสิ่งที่หัวหน้างาน

มอบหมาย คือความรบัผิดชอบในฐานะผูป้ฏิบติังาน ซึ่งอาศัยความรูแ้ละทักษะการปฏิบติัตามที่
ศึกษามา รวมถึงการประยุกต์ใช้ประสบการณ์การท างานในอดีตดูแลผู้ป่วยในปัจจุบัน การ
ปฏิบติังานภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 เป็นสถานการณห์นึ่งที่ส่งผลใหพ้ยาบาลเกิดการปรบัตัว
ในการท างาน ตัง้แต่การทบทวนความรูใ้นการดูแลผูป่้วยโรคทางเดินหายใจ การใชง้านอุปกรณ์
ปอ้งกนัสว่นบุคคลที่ท าใหรู้ส้ึกไม่สขุสบาย ความกลวัต่อการติดเชือ้จากการปฏิบติัหนา้ที่ดแูลผูป่้วย
ในหน่วยงาน และความวิตกกงัวลต่อการเป็นพาหะแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครวั ทัง้หมดนีล้ว้นเป็น
สิ่งที่พยาบาลวิชาชีพประสบและเกิดการปรับตัวโดยยึดถือความรบัผิดชอบต่อหน้าที่ที่ได้รับ
มอบหมาย และการตระหนกัคณุค่าวิชาชีพเป็นหลกัส าคญั ดงัค ากลา่วที่ว่า 
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“คุณค่าหรือความส าคญัเหรอ อืม ก็คือการท าตามหนา้ที่อ่ะ เราดูแลคนไข ้เราจะ
หยุดดูแลคนไขไ้ม่ได ้คนไขม้าหาเราที่โรงพยาบาล เราจะหยุดไม่ดูแลแค่เพราะมีโควิดระบาดก็
เป็นไปไม่ได ้คนไขไ้ม่สบายเขาก็ยงัตอ้งการการดูแลจากเรา ก็หยดุไม่ไดน้ะ” (พยาบาลคนที่ 3) 

 
“มนัเป็นหนา้ทีอ่่ะ ยงัไงก็ตอ้งท า ต่อใหค้ณุอดึอดั แต่ถา้มนัเป็น assign คุณก็ตอ้งท า 

คิดอย่างนีน้ะ ยงัไงงานก็เป็นหนา้ที ่ถา้ยงัรบัราชการอยู่ก็ตอ้งท าตามหนา้ที ่ต่อใหเ้หนือ่ย หนกัแค่
ไหนก็ตอ้งท าใหไ้ดอ่้ะ เพราะมนัเป็นความรบัผิดชอบของเรา อาจจะตอ้งใหเ้วลากบัมนันิดนงึ เราก็
พยายามท าใหม้นัดีทีส่ดุเวลาทีเ่ราท าอ่ะ อย่างเราขึน้เวรก็ท าใหเ้รียบรอ้ยทีส่ดุไม่ใหเ้ป็นภาระต่อไป
ทีเ่ราจะตอ้งแกไ้ขทหีลงั” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
นอกเหนือจากการปรบัตัวของพยาบาลวิชาชีพที่ยึดมั่นต่อสิ่งที่ได้รบัมอบหมายจาก

หัวหนา้งานแลว้นัน้ การเรียนรูป้ระสบการณ์การท างานจนสามารถกา้วผ่านความกลวัต่อการติด
เชือ้จากการดูแลผูป่้วยส่งผลใหเ้กิดมุมมองที่น าไปสู่การเปิดรบัประสบการณ์ใหม่ และเกิดการ
ปรบัตวัต่อความรบัผิดชอบหนา้ที่ใหม่ๆ ที่ไม่เคยปฏิบติัมาก่อน ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ตอนแรกทีก่ลวั เพราะมนัเป็นของใหม่ แต่เวลามนัจะช่วยเรา พอเราเจอเคสเยอะขึน้ 

เยอะขึน้ เรารูส้ึกว่า เฮ่ย มนัไม่ไดน้่ากลวันะ ช่วงแรกฝั่ง ICU เขาเป็นคนรบั เราก็ไดคุ้ยกบัเขา เขา
อยู่กนัเป็นเดือนเขาก็ไม่ติดนะ สิ่งทีด่ีขึน้คอืเราไม่กลวัแลว้ ตอนนัน้สมคัรไปโรงพยาบาลสนามนะที่
สมทุรสาครอ่ะ ไม่ไดก้งัวลอะไรมากก็เลยสมคัร” (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“เราเต็มใจจะไปช่วยนะ แลว้ก็เพราะว่าเอาแค่ 1 คนไปช่วยไง ถามว่าทา้ทายมัย้ ทา้

ทาย เพราะไม่เคยเจอเคสแลว้ก็ตอ้งเจอ ตืน่เตน้มัย้ ตืน่เตน้ตรงทีว่่ามีนอ้งค่อนขา้งเยอะ พีเ่ป็นพีท่ี่
ตอ้ง manage เอง มีปัญหาพีต่อ้งแกไ้ขเอง สถานการณ์โควิดเราเป็นหนึ่งในตวัแทนของวอร์ดทีไ่ด้
ไปช่วยเขา เพราะว่าเราเป็นพีสุ่ดที่จะไดไ้ปเทรนนอ้ง แลว้ก็ใหน้อ้งๆ ไดม้าฝึกกบัเรา ไดช้่วยเหลือ
คนที่เป็นโควิดที่ตอ้งใส่ท่อช่วยหายใจนอกเหนือจาก ICU มาที่ intermediate cohort” (พยาบาล
คนที่ 6) 

 
ในส่วนของเวลาการท างานของพยาบาลวิชาชีพ เป็นสิ่งที่พยาบาลวิชาชีพมีการปรบัตัว

อยู่เสมอตามตารางงานที่ก าหนดเนื่องจากผูป่้วยตอ้งการการดูแลตลอด 24 ชั่วโมง ระบบงานจึง
เป็นการหมนุเวียนมอบหมายความรบัผิดชอบหนา้ที่แก่พยาบาลในแต่ละช่วงเวลา ซึ่งสถานการณ์
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ช่วงการแพร่ระบาดหนักของโรคโควิด-19 ส่งผลให้อัตราก าลังในการดูแลผู้ป่วยไม่เพียงพอ 
พยาบาลตอ้งปฏิบติังานในวนัหยุด หรือเลิกงานลา่ชา้กว่าสถานการณป์กติซึ่งตอ้งมีการปรบัเปลี่ยน
แผนจากที่ไดว้างไวก้่อนหนา้ ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ช่วงนัน้โควิด มนัก็จะเยอะ แลว้เสร็จทีศู่นย์มีโควิดเนีย่ คนไขก็้จะตอ้งไปฟอกทีไ่ต 1 

วนัหนึ่งเราก็ตอ้งเอาเจา้หนา้ทีข่องเราเนีย่คนไขเ้ราเป็น เราก็ตอ้งไปฟอกคนไขโ้ควดิ ทีไ่ตเทียม 1 ซึ่ง
ตอนนัน้อตัราก าลงัเราก็จะเสียไปดว้ย เหมือนเดิมจากเดิมที่เรามีอยู่ 5 คน ต่อเวรเราก็จะเหลือ
ประมาณ 4 คน ทีนี ้งานมนัก็จะโหลด งานก็จะเสร็จชา้ลงเวลาเวลาก็จะยืดขึน้ งานก็จะหนกัขึน้” 
(พยาบาลคนที่ 1) 
 

“อยาก vacation อยากลาพกัรอ้นก็ไม่ไดล้า อะไรอย่างนี ้คอืยิงยาวอ่ะ เป็นปีเลย มนั
ก็เลยเหมือนเราตอ้งเสียสละอ่ะ แค่นัน้แหละ เพราะว่าปกติปีๆ นึงพีต่อ้งไปต่างจังหวดั หรือกลบั
กรุงเทพฯ แต่โควิดทัง้ปีก็ไม่ไดไ้ปไหนเลย พอเราจะลาพกัรอ้นเอา้คนขาด แลว้เขาก็ไม่อยากใหล้า
บา้งอะไรแบบนี ้ตอ้งเสยีสละอ่ะเนาะ ถามว่าเครียดไหมก็ไม่ถึงกบัเครียด แต่ก็อยากพกัอ่ะนึกออก
ไหม แต่สถานการณ์ตอ้งมีพวกเราช่วยอะไรแบบนี”้ (พยาบาลคนที่ 6) 

 
การปรบัตัวของพยาบาลวิชาชีพต่อบริบทความรบัผิดชอบในการปฎิบัติงาน ดว้ยการ

เรียนรู ้ฝึกทกัษะและปฏิบติัตามแนวทางของหน่วยงาน เป็นสิ่งส าคญัที่ส่งเสรมิใหพ้ยาบาลท างาน
ไดอ้ย่างปลอดภัย ร่วมกับการประยุกตใ์ชป้ระสบการณ์การท างานดูแลผูป่้วยที่มีในอดีตช่วยให้
ความกลวัและความวิตกกังวลต่อการติดเชือ้และการเป็นพาหะแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครวัลดลง 
สามารถท างานดว้ยความมั่นใจมากย่ิงขึน้ 

 
2. การปรับตัวต่อความรับผิดชอบในการดูแลสมาชิกครอบครัว  
การปฏิบติัหนา้ที่ดูแลสมาชิกครอบครวั คือความรบัผิดชอบในฐานะคู่ชีวิต และบุพการี 

ซึ่งอาศยัการปรบัตวัและเรียนรูซ้ึ่งกนัและกนัภายในครอบครวั เมื่อเกิดสถานการณก์ารแพร่ระบาด
ของโรคโควิด-19 ท าใหส้มาชิกครอบครวัมีเวลาท ากิจกรรมร่วมกันภายในบา้นมากขึน้เนื่องจาก
ปฏิบติัตามมาตรการล็อคดาวนป์้องกันการแพร่กระจายเชือ้ ใชเ้วลานอกเหนือจากการท างานใน
การเรียนรูพ้ฤติกรรมสมาชิกครอบครวัร่วมกนั และเมื่อสถานการณก์ารแพร่ระบาดลดลงก็ใชเ้วลา
รว่มกบัสมาชิกครอบครวัในการท ากิจกรรมนอกสถานที่มากขึน้ ซึ่งถือเป็นการปรบัตัวใหเ้ขา้บริบท
สถานการณท์ี่เกิดขึน้ในช่วงเวลานัน้ๆ ดงัค ากลา่วที่ว่า 
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“ชีวิตประจ าวนัก็ไม่ค่อยต่างเท่าไหร่ ถา้วนัที่ไม่ท างานก็คือจะอยู่บ้าน เลีย้งลูก ไม่
ค่อยไดอ้อกไปขา้งนอกอยู่แลว้ แต่ว่าก่อนหนา้นีก็้คือจะไปกินอาหารนอกบา้นบ่อย เพราะว่าไม่
ค่อยมีเวลาท ากบัขา้ว ในช่วงแพร่ระบาดเยอะไม่ค่อยไดอ้อกไปไหน” (พยาบาลคนที่ 1) 

 
“นอกเวลางาน ก็เที่ยว พาลูกไปเที่ยว พอคนโตรูเ้รื่องก็เร่ิมเที่ยวเยอะขึน้ เที่ยวตอน

เย็นวนัเสาร์อาทิตย์อ่ะ เพราะฉันไม่อยู่เวรค ่าหลงัเวร CT เสาร์-อาทิตย์ เช่น ไปรา้นกาแฟ แลว้ก็
เลอืกอะไรทีม่นัเหมาะสมกบัลูก ไปดูสตัว์ ไปฟาร์มอะไรแบบนี ้ภายในจงัหวดั พาลูกไปกินขา้งนอก
บ่อยขึน้ ในช่วงทีเ่ขาผ่อนคลาย ช่วงล็อคกนัจริงๆ ก็ไม่ไดไ้ปไหน ช่วงนัน้ก็อยู่บา้นกนัทัง้หมดพอมี
เวลาอยู่กับครอบครัวมากขึ้น ครอบครัวก็แฮปป้ีมากขึ้น ส่วนตั้งแต่มีโควิดที่เห็นชัดก็สั่งของ
ออนไลนเ์ยอะขึน้ จากคนไม่สั่งของออนไลน”์ (พยาบาลคนที่ 2) 

 
ผลกระทบของการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ช่วงแรกส่งผลกระทบต่อความรูส้ึกของ

พยาบาลวิชาชีพและครอบครวัที่เกิดความกลวั และวิตกกงัวลต่อการติดเชือ้จากการดแูลผูป่้วย อนั
น าไปสู่การเป็นพาหะแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครวั ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดการปรบัวิธีการดูแล
สมาชิกดว้ยการพึ่งพาอาศัยบิดามารดาช่วยดูแลบุตร ลดการสัมผัสสมาชิกครอบครวั เพื่อความ
ปลอดภยัของทกุฝ่าย ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ถา้มีคนไขม้าช่วงแรกแลว้พีต่อ้งดูก็ไม่กลบับา้นเลย กลวัเอาเชือ้ไปใหลู้ก กบัตายาย

ดว้ย ก็กักตวัเองที่แฟลต อยู่ประมาณ 4-5 วนัจนแน่ใจว่าไม่มีอาการถึงจะกลบับา้นไปหาลูก แต่
พอต่อเนือ่งมาซกัพกัแลว้อ่ะ กลวัลดลง แบบว่าใส่อปุกรณ์ป้องกนัทกุอย่างเตม็ที ่ถอดใหถู้กวธิี ลา้ง
มือบ่อยจนมือแหง้แต่แลกกบัความปลอดภยั กลบัหอ้งรีบอาบน ้าสระผม แลว้ทุกคนในทีท่ างานก็
เคร่งครดัจริงๆ ไม่มีใครติดนะ เลยมั่นใจเรื่องการป้องกัน ช่วงนีก็้ไม่ไดก้กัตวัที่แฟลตนานเหมือน
ก่อนหนา้นี ้มีโอกาสกลบับา้นไดก็้กลบัเลย” (พยาบาลคนที่ 5) 

 
“มีช่วงทีโ่ควิดหนกัมากๆ โรงเรียนปิดไม่มีก าหนด แต่ย่ามารบัไปอยู่กบัย่าทีก่รุงเทพฯ 

4 เดอืน ตรงนีก็้ช่วยใหเ้ราลดความวติกกงัวล ซึ่งเขาดูแลด”ี (พยาบาลคนที่ 6) 
 

การปรบัตัวของพยาบาลวิชาชีพต่อบริบทความรบัผิดชอบในการดูแลสมาชิกครอบครวั 
เป็นการปรบัตวัในการด าเนินชีวิตนอกเวลาการท างานตามระดบัความรุนแรงของโรคโควิด-19 โดย
มีเป้าหมายเพื่อใหส้มาชิกครอบครวัทุกคนปลอดภัยไม่มีการติดเชือ้จากพยาบาลวิชาชีพ ดว้ยการ
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ปฏิบติัตามการประกาศมาตรการจากศูนยบ์ริหารสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคติดเชือ้ไวรสั
โคโรนา 2019 (ศบค.) 

 
จากการวิเคราะหข์อ้มูลเพื่อค้นหาแก่นประสบการณ์การสรา้งสมดุลงานและชีวิตของ

พยาบาลวิชาชีพครัง้นี ้ผูว้ิจัยใชว้ิธีการจินตนาการที่แตกต่าง (Imaginative Variation) เพื่อยืนยัน
ขอ้ค้นพบแก่นประสบการณ์การปรบัตัวต่อความรบัผิดชอบหน้าที่ ที่ไม่เปลี่ยนแปลงตามบริบท
สถานการณ์ พบว่าพยาบาลวิชาชีพยึดมั่นต่อการปรบัตัวต่อความรบัผิดชอบทั้งในส่วนของการ
ปฏิบัติงานพยาบาลและความรับผิดชอบในการดูแลสมาชิกครอบครัว  เมื่อเปลี่ยนบริบท
สถานการณพ์บว่าพยาบาลยงัคงมีการปรบัตวัเพื่อใหเ้กิดความสมดลุการท างานและชีวิตโดยไม่ละ
ทิง้หนา้ที่ใดหนา้ที่หนึ่ง ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“มนัเป็นความรบัผิดชอบทีเ่ราตอ้งท าทกุอย่างใหอ้อกมาดทีีส่ดุอ่ะ ซึ่งมนัไปดว้ยกนัทัง้

งานทัง้ครอบครวั คือสมมติว่าไม่มีโรคแต่ตอ้งท างานหนกัขึน้เพราะคนไม่พอ พีก็่ตอ้งท าโดยอาจจะ
ใหเ้วลากบัครอบครวัลดลงซึ่งมนัก็เป็นช่วงเวลาหนึ่งเท่านัน้ ก็ว่ากนัไปตามเหตกุารณ์แลว้พอถึงช่วง
ทีเ่ราใหเ้วลาครอบครวัได ้เราก็ท าเตม็ที”่ (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“โรคระบาดก็มีมาเรือ่ยๆ อยู่แลว้ แต่โควิดมนันานหนอ่ยเท่านัน้เอง ทีก่ลวัตอนแรกคือ

ความรุนแรง พอเราท าตามค าสั่ง ป้องกนัทกุวถิีทางเราก็อยู่กบัมนัได ้ความกลวัก็ลดลง แต่ไม่เคย
คิดว่าการมีโรคระบาดจะท าใหห้ยุดการเป็นพยาบาลนะ เพราะถึงลาออกก็ตอ้งเจอกบัโรคระบาด
ในการใชช้ีวติอยู่ด ีครอบครวัเราก็ตอ้งใชช้ีวติอยู่กบัโรคทีร่ะบาดทัง้เมืองอยู่ด”ี (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“ถึงไม่มีโควิด หรือมีโรคอะไรแบบนีเ้กิดขึ้นอีก พี่ก็ยงัเป็นพยาบาลนะ ไม่ไดค้ิดจะ

ลาออก เป็นสิ่งทีเ่ราเลือกแลว้ตัง้แต่เรียน เราก็แค่ปรบัตวัไปกบัมนัไม่ว่าจะเรือ่งโรค หรือเรือ่งอะไรที่
เขา้มาทกุอย่างแหละ คือยงัไงเราก็ตอ้งปรบัใหไ้ดก้บัทุกสถานการณ์อยู่แลว้ ส่วนเรื่องครอบครวัก็
เป็นสิ่งทีเ่ราตอ้งปรบัตลอดเวลาอยู่แลว้ เพราะเดก็ก็โตขึน้ทกุวนั เราจะท าเหมือนเดิมทกุอย่างไม่ได ้
ช่วงวยัไหนทีเ่ราตอ้งใหเ้วลากบัเขามากทีส่ดุก็พยายามท า แต่พอถึงวยัทีเ่ขาช่วยเหลือตวัเองได ้เรา
ก็เป็นอกีแบบหนึ่ง มนัก็ตอ้งปรบัไปดว้ยกนัทัง้งานทัง้ครอบครวั” (พยาบาลคนที่ 6) 

 
สถานการณก์ารแพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 เป็นบริบทสถานการณห์นึ่งที่ท าใหพ้ยาบาล

วิชาชีพเกิดการปรบัตัวใหเ้ขา้กับสถานการณ์ ท าใหก้ารศึกษาครัง้นีค้น้พบแก่นประสบการณ์คือ
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พยาบาลวิชาชีพมีการปรบัตัวโดยการพยายามสรา้งความสมดุลระหว่างความรบัผิดชอบในส่วน
ของการปฏิบติังานพยาบาล และความรบัผิดชอบในการดแูลสมาชิกครอบครวัโดยไม่ละทิง้ความ
รบัผิดชอบต่อหนา้ที่ใดหนา้ที่หนี่ง แต่เป็นความพยายามสรา้งสมดุลระหว่าง 2 ส่วนนีใ้ห้เกิดความ
สมบรูณ ์ดงัภาพประกอบ 2 
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ภาพประกอบ 2 ประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 

การปรับตัวต่อความ

รับผิดชอบ : แก่นประสบการณ์

การท างานของพยาบาลวิชาชีพ 

ประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพ 
ภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 

ช่วงเริ่มตน้ของการแพร่

ระบาด 
ช่วงการระบาดหนกั ช่วงการระบาดลดลง 

1. เตรียมความพรอ้มรบั

การระบาดในพืน้ที่ 

  1.1 ขัน้ตอนการ

ปฏิบติังานเพิ่มขึน้ 

  1.2 ปอ้งกนัตวัเองมากขึน้ 

2. เริ่มดแูลผูป่้วยโรคโควิด-

19 ในหน่วยงาน 

  2.1 กลวัติดเชือ้ และกลวั

การแพรเ่ชือ้สูส่มาชิก

ครอบครวั 

1. งานหนกั ขาด

อตัราก าลงั 

2. อปุสรรคจากชดุปอ้งกนั 

3. ทา้ทายกบัความ

1. ปรบัวิธีการท างาน

เขา้กบัสถานการณ ์

การปรบัตวัต่อความ

รบัผิดชอบในการ

ปฏิบติังานพยาบาล 

การปรบัตวัต่อความ

รบัผิดชอบในการดแูล

สมาชิกครอบครวั 



  70 

ส่วนที ่3 ความหมาย ลักษณะและเงือ่นไขของการสร้างสมดุลงานและชีวิตของพยาบาล
วิชาชีพภายใต้พลวัตโรคโควิด-19  

ผูว้ิจัยน าเสนอขอ้มูลการใหค้วามหมายและลกัษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิต และ
เงื่อนไขที่ส่งเสริมใหเ้กิดสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใตก้ารเผชิญสถานการณก์าร
แพร่ระบาดของโรคโควิด-19 เพื่อตอบความมุ่งหมายของงานวิจยัขอ้ที่ 2 คือการท าความเขา้ใจการ
ใหค้วามหมายการสรา้งสมดุลงานและชีวิตรวมทัง้เงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกับการสรา้งสมดุลงานและ
ชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 ข้อมูลส่วนนี ้มีโครงสรา้งการน าเสนอ
ทัง้หมด 3 ตอน ไดแ้ก่ การใหค้วามหมายและลกัษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิตและเงื่อนไขที่
สง่เสรมิใหเ้กิดสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ สาระส าคญัดงัต่อไปนี ้

 
ตอนที ่3.1 การให้ความหมายการสร้างสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
ความหมายการสรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-

19 คือ การใหน้ิยามอธิบายการสรา้งสมดุลระหว่างการปฏิบัติหนา้ที่ภายในเวลางานและการใช้
ชีวิตนอกเวลางานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวัตของโรคโควิด-19 โดยสถานการณ์ดังกล่าว
ส่งผลให้ลักษณะการปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วยมีขั้นตอนเพิ่มขึน้  อีกทั้งเวลาในการปฏิบัติงาน
เปลี่ยนแปลงไปท าใหเ้ลิกงานชา้กว่าสถานการณ์ปกติ ส่วนการใชช้ีวิตนอกเวลางานยังมีบทบาท
ความรบัผิดชอบในการดูแลสมาชิกครอบครวัอีกดว้ย ซึ่งพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติหนา้ที่ดว้ยความ
มุ่งมั่นตั้งใจทั้ง 2 บทบาท คือ บทบาทพยาบาลวิชาชีพดูแลผู้ป่วยและบทบาทการดูแลสมาชิก
ครอบครวั เพื่อใหท้กุหนา้ที่บรรลตุามเปา้หมายที่ตัง้ไว ้รวมถึงปอ้งกนัการเกิดขอ้ผิดพลาดทัง้ในสว่น
ของบทบาทพยาบาลวิชาชีพในการดูแลผูป่้วย และบทบาทแม่ บทบาทภรรยาในการใหค้วามรกั 
เอาใจใส่ดูแลสมาชิกในครอบครวัอย่างสมบูรณ์ ซึ่งพยาบาลวิชาชีพไดใ้ห้ความหมายการสรา้ง
สมดุลงานและชีวิตไว ้2 ลกัษณะ คือ การแบ่งเวลาระหว่างงานและครอบครวัอย่างเท่าเทียม และ
การปรบัตวัเขา้กบัสถานการณท์ุกบทบาท แต่ละลกัษณะมีสาระส าคญัดงัต่อไปนี ้

 
3.1.1 การแบ่งเวลาระหว่างงานและครอบครัวอย่างเท่าเทยีม 
หมายถึง การใช้ทรพัยากรเวลาที่มีอย่างจ ากัดในแต่ละวันเป็นสิ่งแบ่งแยกการปฏิบัติ

หนา้ที่ของพยาบาลวิชาชีพ ระหว่างหน้าที่ในการดูแลผูป่้วยและหนา้ที่การดูแลสมาชิกครอบครวั
ออกจากกนัอย่างชดัเจน โดยขณะที่ปฏิบติังานดแูลผูป่้วย พยาบาลวิชาชีพมุ่งมั่นปฏิบติัหนา้ที่ดแูล
ผูป่้วยเต็มศกัยภาพใหบ้รรลเุปา้หมายภายในเวลางาน ถึงแมส้ถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโค
วิด-19 จะส่งผลท าใหเ้สร็จชา้กว่าเวลาในสถานการณป์กติ ในขณะเดียวกันเมื่อปฏิบติัหนา้ที่ดูแล
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สมาชิกครอบครวั พยาบาลวิชาชีพใชเ้วลาอย่างคุม้ค่าในการท าหนา้ที่ส่วนนีโ้ดยไม่มีเรื่องของงาน
เขา้มาเก่ียวขอ้ง ซึ่งทั้ง 2 บทบาทที่กล่าวมานั้น เป็นสิ่งที่พยาบาลวิชาชีพใหค้วามส าคัญ เท่ากัน 
โดยไม่ทุ่มเทใหก้บัการปฏิบติัหนา้ที่ใดหนา้ที่หนึ่งเพียงอย่างเดียว ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“การท างานยงัไงก็ไดใ้หลู้กรูว่้า พ่อแม่ดูแลลูกอยู่ ยงัมีเวลาใหลู้ก ยงัมีเวลาพาไป

เทีย่ว พาไปกินขา้ว พาไปนูน่ไปนี ่ใน 7 วนัจะตอ้งมีเวลาใหเ้ขาอย่างนอ้ย 3 วนั และตอ้งเป็น 3 วนั
แบบเต็มๆ นะ ตอ้งมีเวลาใหก้บัลูก ไม่ไดมุ้่งไปแต่เงนิอย่างเดียว หรืองานอย่างเดียว แต่ถา้ไม่มีเงิน
ก็ไม่ไดอ้กี พาลูกไปเทีย่วไหนไม่ไดอ้กี” (พยาบาลคนที่ 1) 

 
“การพยายามเพื่อที่จะมีเวลาใหค้รอบครวัมากขึ้น เวลางานก็เต็มที่ส่วนงาน เวลา

ครอบครวัก็ใหค้รอบครวัจริงๆ แลว้แต่ละช่วงของโควิดมนัก็เหมือนเดิม ต่อใหดู้คนไขโ้ควิดช่วงเวร
บ่ายใน ICU ก็ท าเต็มที่ตรงนัน้ กลบับา้นมาก็ยงัไดดู้แลคนในครอบครวัตามเดิม” (พยาบาลคนที่ 
3) 

 
“การมีทัง้งาน หนา้ที่ที่เราตอ้งท า แต่ท าในช่วงเวลานึงในแต่ละวนั และมีเวลาให้

ครอบครวัดว้ย ไม่เทไปทีง่านอย่างเดยีว” (พยาบาลคนที่ 5) 
 

การแบ่งเวลาในการปฏิบติังานดแูลผูป่้วยและการดแูลสมาชิกครอบครวั ช่วยใหพ้ยาบาล
วิชาชีพเกิดความสมดุลในดา้นการท าหนา้ที่อย่างมีเป้าหมาย ดว้ยการใชเ้วลาอย่างคุม้ค่าต่อการ
ปฏิบัติแต่ละหน้าที่อย่างเต็มความสามารถ โดยการไม่ละทิง้หรือใหค้วามส าคัญหน้าที่ใดหน้าที่
หนึ่งเพียงอย่างเดียว 

 
3.1.2 การปรับตัวเข้ากับสถานการณท์ุกบทบาท 
หมายถึง การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อคงไว้ซึ่งหน้าที่ความ

รบัผิดชอบบทบาทการดูแลผูป่้วยใหส้  าเร็จบรรลุเป้าหมายที่ตั้งไว ้และคงไวซ้ึ่งหน้าดูแลสมาชิก
ครอบครวัให้ได้รบัความรัก เอาใจใส่นอกเหนือจากเวลางาน ในส่วนของการปรบัตัวด้านการ
ปฏิบติังานเริ่มจากการปรบัทศันคติที่มองเห็นคณุค่าวิชาชีพ ยงัคงปฏิบติังานดว้ยความมุ่งมั่นตัง้ใจ
อย่างเต็มศักยภาพ มีความสามารถในการแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าเพื่อไม่ให้เกิดข้อผิดพลาด
เสียหายในแต่ละสถานการณ์ ถึงแมบ้ทบาทการท างานอาจน ามาซึ่งความเครียด ความวิตกกงัวล 
แต่ยังคงเป็นสิ่งที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพมีรายได้ในการเลีย้งดูบุตร ในขณะเดียวกันก็ไม่ละเลย
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บทบาทหนา้ที่ดแูลสมาชิกครอบครวัที่ไดใ้ชเ้วลาร่วมกนัมากขึน้ ท าใหเ้กิดความสขุอย่างเรียบง่าย
ภายในครอบครวั ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“การท ายงัไงก็ไดใ้หใ้กลเ้คยีงกบัปกติทีส่ดุ โดยทีไ่ม่ไดก้ระทบกบัการใชช้ีวติประจ าวนั 

งานเราก็ไดท้ าเหมือนเดิม โชคดีคือเราไม่ตอ้งเปลี่ยนงาน เวลาส่วนตวัเรามีเหมือนเดิม แลว้ก็เขา
เรียกอะไรนะ สรา้งความสขุแบบอืน่ไดโ้ดยทีไ่ม่ไดเ้ทีย่ว แต่มีเวลาอยู่กบัครอบครวัเยอะขึน้ ใชช้ีวิต
ใกลเ้คียงปกติหมายถึงใชช้ีวิตใหค้ลา้ยก่อนโควิด ช่วงโควิด และหลงัโควิด พยายามใชช้ีวิตให้
เหมือนเดมิ เวลาใกลเ้คยีงเดมิ ระยะเวลาท างานก็ใกลเ้คยีงเดมิ” (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“คือชีวิตที่ออกแบบไดล้งตวั เพราะชีวิตของคนเราก็ตอ้งมีการท างานเพือ่ทีจ่ะหาเงิน

มาเลีย้งดูครอบครวั แต่การหาเงินอย่างเดียวมันก็ไม่ไดส้ าคญัเท่ากับความสุขที่เราจะมาอยู่กับ
ครอบครวัดว้ย เพราะฉะนัน้เราตอ้งแบ่งสมดลุใหม้นัเท่ากนั ชีวิตที่จะมีความสุขกบัครอบครวัดว้ย 
และตอ้งมีชีวติประจ าวนัทีต่อ้งท างานเพือ่หาเงนิ” (พยาบาลคนที่ 3) 

 
“คิดว่าการไปดว้ยกนัไดโ้ดยทีไ่ม่ท าใหเ้ราเสียชีวิตส่วนตวัของเราไป และงานของเรา

มนักไ็ปไดอ่้ะ หมายถงึงานเราท าได ้ชีวติสว่นตวัเราไม่เสยี เพือ่นเราก็ยงัมีอยู่ ลูก ครอบครวัเราก็ยงั
มีอยู่” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“ก็คือการพยายามท าใหป้รบัใหบ้าลานซ์กัน ปรบัไม่ใหม้ีปัญหาในแต่ละจุด งานก็

เตม็ที ่ครอบครวัก็เตม็ที ่การพกัผอ่นก็เตม็ทีแ่ต่อาจจะนอ้ยลง” (พยาบาลคนที่ 6) 
 

ความสามารถในการปรบัตวัของพยาบาลวิชาชีพใหเ้ขา้กบับริบทสถานการณท์ุกบทบาท
โดยเริ่มจากการปรบัทัศนคติ ที่มีความยืดหยุ่น มีจุดมุ่งหมายในการปฏิบัติหน้าที่และมีความ
พยายามในการท าเพื่อใหเ้ป้าหมายนัน้ส าเร็จลุล่วง เป็นสิ่งที่ช่วยใหพ้ยาบาลเกิดสมดุลทัง้ในส่วน
ของการท างานและการดแูลสมาชิกครอบครวั  

 
ตอนที ่3.2 ลักษณะการสร้างสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพสรา้งสมดุลงานและชีวิตทั้งในส่วนของการปฏิบัติหนา้ที่ดูแล

ผู้ป่วย และหน้าที่ดูแลสมาชิกครอบครวั จึงมีความพยายามในการปฏิบัติหน้าที่ทั้ง 2 ส่วนให้
สมบูรณท์ี่สดุ เพื่อไม่ใหเ้กิดความบกพร่องเสียหายจากหนา้ที่ใดหนา้ที่หนึ่ง ซึ่งในส่วนของการดแูล



  73 

สมาชิกครอบครวัพยาบาลวิชาชีพใหค้วามส าคญักับการดแูลบุตรเป็นหลกั เพราะอยู่ในช่วงวยัเด็ก
ที่ตอ้งการความรกั ความเอาใจใส่จากพ่อแม่ผูเ้ลีย้งด ูพยาบาลวิชาชีพจึงทุ่มเทเวลานอกเหนือจาก
การปฏิบติังานใหก้บัครอบครวัเป็นส่วนใหญ่ แต่ยังคงไวซ้ึ่งการปฏิบติัหนา้ที่พยาบาลวิชาชีพดว้ย
ความตัง้ใจ  

ลกัษณะที่ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดสมดุลงานและชีวิตคือการจัดสรรเวลาในการดูแล
สมาชิกครอบครวั พรอ้มด ารงไวซ้ึ่งการประกอบวิชาชีพพยาบาลที่ภาคภูมิใจ เป็นสิ่งที่สง่เสรมิความ
มีคุณค่าในตนเอง และท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีรายไดใ้นการด ารงชีพ จึงแบ่งลักษณะสมดุลงาน
และชีวิตของพยาบาลวิชาชีพออกเป็น 3 ลกัษณะ ไดแ้ก่ ขอบเขตเวลา คณุค่าวิชาชีพ และรายได้
หลอ่เลีย้ง แต่ละลกัษณะมีรายละเอียดดงัต่อไปนี ้

 
3.2.1 ขอบเขตเวลา 
หมายถึง สิ่งที่ก าหนดขอบเขตช่วงเวลาในการปฏิบติังานดแูลผูป่้วย และก าหนดขอบเขต

ระยะเวลาในการด าเนินชีวิตนอกเวลางาน โดยระยะเวลาการปฏิบัติงานมี 3 รูปแบบ คือการ
ปฏิบติังานตามระเบียบเวลาขา้ราชการ (แผนกผูป่้วยนอก) การปฏิบติัตามตารางงานแบบช่วงเวลา 
(แผนกผูป่้วยใน) และการปฏิบัติตามเวลาที่ก าหนดของหน่วยงาน (หน่วยงานเอกชน) ซึ่งแต่ละ
รูปแบบมีผลต่อระยะเวลาการใชช้ีวิตส่วนตัวของพยาบาลวิชาชีพแตกต่างกันตามบริบท อีกทั้ง
ระยะเวลาการปฏิบติังานอยู่ในช่วงระหว่าง 8-16 ชั่วโมงต่อวนั การปฏิบติังานภายใตพ้ลวตัของโรค
โควิด-19 ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพใชเ้วลาในการปฏิบติังานมากกว่าช่วงสถานการณป์กติ เนื่องจากมี
ขัน้ตอนการท างานหรือภาระงานที่เพิ่มขึน้ ผลกระทบที่ตามมาคือท าใหพ้ยาบาลผูป้ฏิบติังานกลบั
บ้านชา้กว่าปกติ นอกเหนือจากเวลางานดังกล่าว เป็นช่วงเวลาที่พยาบาลวิชาชีพท ากิจกรรม
รว่มกบัสมาชิกครอบครวั ใหค้วามรกั ดแูลเอาใจใสส่มาชิกครอบครวั ดว้ยการเห็นความส าคญัที่ว่า 
เวลาเป็นสิ่งไม่สามารถย้อนคืนกลับมาแก้ไขได ้จึงให้ความทุ่มเทในการเลีย้งดูบุตรอย่างเต็มที่ 
รวมถึงการบริหารเวลาที่เหลือเพื่อการพักผ่อน หรือการพฒันาตนเองเพื่อการจดัระเบียบแบบแผน
ชีวิต และจากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 ท าให้พยาบาลวิชาชีพมีเวลาท า
กิจกรรมภายในบา้นร่วมกับสมาชิกครอบครวัมากขึน้ เพราะปฏิบติัตามค าแนะน าของรฐับาลใน
การลดการเดินทาง เพื่อลดการแพรก่ระจายเชือ้โรค ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ถา้เราท าแต่งานแลว้ไม่มีเวลาใหลู้ก รูส้ึกว่ามนัยอ้นเวลากลบัไปไม่ไดแ้ลว้ ท าไมลูก

เราถึงเป็นแบบนีล้่ะ ท าไมลูกเราดือ้เอาแต่ใจจัง เกเร เราตอ้งคิดว่าเพราะเรามัวแต่ท างานจนไม่
สมดลุ ไม่มีเวลาไปดูแลเขา ไม่มีเวลาไปสอนเขา สมดลุอนันีเ้ลยส าคญัเพือ่จะไดม้ีเวลาไปเรียนรูซ้ึ่ง



  74 

กนัและกนั ลูกจะไดร้บัความอบอุ่น พอเด็กไดร้บัความอบอุ่น พฤติกรรมอารมณ์อะไรก็จะดีตาม” 
(พยาบาลคนที่ 1) 

 
“นอกเวลางาน พาลูกไปเที่ยว พอคนโตรูเ้รื่องก็เร่ิมเที่ยวเยอะขึน้ เที่ยวตอนเย็นวนั

เสาร์อาทิตย์อ่ะ แลว้ก็เลือกอะไรที่มันเหมาะสมกับลูก ไปดูสัตว์ ไปฟาร์มอะไรแบบนี ้ภายใน
จังหวดั พาลูกไปกินขา้งนอกบ่อยขึ้น ในช่วงที่เขาผ่อนคลาย แต่ช่วงล็อคกนัจริงๆ ก็ไม่ไดไ้ปไหน 
ช่วงนั้นก็อยู่บ้านกันทั้งหมด พอมีเวลาอยู่กับครอบครัวมากขึ้น ครอบครัวก็แฮปป้ีมากขึ้น” 
(พยาบาลคนที่ 2) 

 
“เวลางานก็ท างานในเวลาราชการส่วนเรื่องนอกเวลางานเราก็สง่เวรไดต้ามทีเ่ราโอเค 

และไดใ้ชเ้วลานอกจากนัน้อยู่กบัลูก และเวลาใหค้รอบครวั มีเวลาทีเ่พยีงพอใหลู้กของเรา เพือ่ไม่มี
ปัญหาในครอบครวั” (พยาบาลคนที่ 3) 

 
“วนัหยุดที่ไม่ไดอ้ยู่เวรเลยพีก็่จะตื่นสายหน่อย แลว้ก็อยู่กบัลูกดูทีวี กวาดบา้น ดูแล

หุงขา้ว ท ากับขา้ว กินขา้ว หลังจากนัน้ก็พกัผ่อน ไม่ไดไ้ปไหนก็นอนดูทีวีกับลูก ตอนช่วงเย็นก็
อาจจะพาลูกไปเดินออกก าลังกายในหมู่บ้านแต่ก็ไม่ ได้ออกก าลังกายเป็นทางการอ่ะ
นะ” (พยาบาลคนที่ 3) 

 
“ถา้ไม่มีเวลาดูแลครอบครวั มนัยอ้นกลบัมาไม่ได ้เพราะลูกก็โตขึน้ทกุวนั ถา้ไม่ดู ไม่

สอนตัง้แต่ยงัเลก็ พอเขาพลาดอะไรไปเราเองนีแ่หละทีเ่สียใจ ตอ้งจดัเวลาใหพ้อดีไม่ใหง้านมาแย่ง
เวลาดูแลลูกมากเกินไป” (พยาบาลคนที่ 5) 

 
“ปกติชอบเที่ยวชอบออกขา้งนอก พอช่วงที่มนัออกไปไหนไม่ได ้ก็อยู่กบัตวัเองมาก

นกึออกไหม พอไดอ้ยู่บา้นมากๆ นะเราไม่ไดม้องอะไรขา้งนอกเราก็มองตวัเองเยอะๆ เหมือนกบัว่า
ชอบคิดทบทวน ว่าวนันีม้ีปัญหาอะไรไหม ปัญหาคืออะไร ไดแ้กไ้ขหรือยงัไดท้ าอะไร มีแบบแผน
มากขึน้ แลว้ก็ดูหนงั แฟนพีห่าหนงัมาเปิดใหดู้ แลว้ก็มีของกิน แต่ว่าเราก็ท างานแหละ ว่างปุ๊ บก็มี
กิจกรรมร่วมกนั” (พยาบาลคนที่ 6) 

 
การใหค้วามส าคญักบัการก าหนดขอบเขตระยะเวลาในการรบัผิดชอบต่อสิ่งที่ตอ้งปฏิบติั

ทัง้บทบาทการท างาน และการดูแลครอบครวั เวลาจึงเป็นลกัษณะหนึ่งที่ช่วยใหพ้ยาบาลวิชาชีพ
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เกิดความสมดลุงานและชีวิต ดว้ยการมุ่งท าแต่ละหนา้ที่ใหส้  าเร็จตามเป้าหมายที่วางไวโ้ดยอาศัย
ความยืดหยุ่นในการปรบัเปลี่ยนกิจกรรมใหเ้ขา้กบับริบทสถานการณ ์

 
3.2.2 คุณค่าวิชาชีพ 
หมายถึง การปฏิบัติหน้าที่ดว้ยความรบัผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพและด ารงตนตาม

จรรยาบรรณวิชาชีพในการดูแลผูป่้วยด้วยความมุ่งมั่น ตั้งใจปฏิบัติให้ส  าเร็จลุล่วงตามที่ได้รบั
มอบหมายภายในเวลาที่ก าหนด ถึงแมจ้ะตอ้งปฏิบัติงานภายใตส้ถานการณ์การแพร่ระบาดของ
โรคโควิด-19 ที่เกิดความเครียด ความกดดนัจากการปฏิบติังาน เกิดความรูส้ึกอึดอัด ไม่สขุสบาย
จากการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันการแพร่กระจายเชื ้อขณะปฏิบัติหน้าที่  รวมถึงขั้นตอนการ
ปฏิบัติงานที่เพิ่มขึน้เมื่อเทียบกับสถานการณ์ปกติที่ยังไม่มีการแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 ไป
จนถึงการรับรูค้วามเสี่ยงต่อการติดเชือ้จากการสัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยขณะปฏิบัติหน้าที่จนอาจ
น าไปสูก่ารเป็นพาหะแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครวั แต่เมื่อพยาบาลวิชาชีพเกิดการปรบัตวัต่อสภาวะ
การท างาน อาศัยความรูแ้ละประสบการณ์การท างานที่มากขึน้ภายใตพ้ลวัตการแพร่ระบาดของ
โรคโควิด-19 ตลอดระยะเวลาเกือบ 3 ปี ท าใหพ้ยาบาลวิชีพเกิดความรูส้ึกมั่นใจในการท างานเพิ่ม
มากขึน้ ช่วยใหค้วามเครียด ความกดดันลดนอ้ยลง มีความสุขในการปฏิบติัหนา้ที่เพิ่มขึน้ ซึ่งเป็น
สิ่งที่สรา้งภาคภูมิใจที่ไดป้ฏิบติังานช่วยเหลือ ดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 ดว้ยความเห็นอกเห็นใจใน
ความเจ็บป่วยของผูป่้วย รวมถึงการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาลเป็นสิ่งที่เพิ่มคุณค่าในตัวเองแก่
ผูป้ฏิบติังานเป็นส าคญั ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“งานก็ยงัเป็นสิ่งส าคญัส าหรบัพีน่ะ เหตผุลทีต่อ้งมีงานเพราะจะไดม้ีเงนิและมีคณุค่า

ในชีวติดว้ย เพราะถา้เราไม่มีงานเราก็จะไม่ค่อยมีคณุค่าในชีวติเท่าไหร่หรอก” (พยาบาลคนที่ 1) 
 
“การตดัสินใจเนีย่ เรารูส้ึกไดเ้ลยว่าตดัสินใจไดเ้ร็ว สงสารคนไขว้่ะ เพราะเขามาเพือ่

เขามารบัยา เพราะงัน้การทีเ่ราอยู่เวรเอง มนัเวร์ิคกบัคนไขม้ากกว่า คนไขไ้ดย้าเร็วขึน้ เรารูส้กึแบบ
นัน้นะ” (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“การท าตามหนา้ที่อ่ะ เราดูแลคนไข้ เราจะหยุดดูแลคนไขไ้ม่ได ้คนไข้มาหาเราที่

โรงพยาบาล เราจะหยุดไม่ดูแลแค่เพราะมีโควิดระบาดก็เป็นไปไม่ได้ คนไข้ไม่สบายเขาก็ยัง
ตอ้งการการดูแลจากเรา ก็หยดุไม่ไดน้ะ” (พยาบาลคนที่ 3) 
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“มันเป็นหนา้ที่อ่ะ ท าตามหนา้ที่ที่เขาใหเ้รามาใหด้ีที่สุด ต่อใหเ้หนื่อย รอ้นจากชุด 
หรืองานหนกัแค่ไหน แต่ถา้มันเป็น assign ก็ตอ้งท าใหไ้ดอ่้ะ เพราะมันเป็นความรบัผิดชอบของ
เรา พยายามท าใหม้นัดีที่สุดเวลาที่เราท าอ่ะ อย่างเราขึน้เวรก็ท าใหเ้รียบรอ้ยที่สุดไม่ใหเ้ป็นภาระ
ต่อไปทีเ่ราจะตอ้งแกไ้ขทหีลงั” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“พีว่่าพีภู่มิใจนะ เราอยู่หนา้งานเราก็ภูมิใจ เพราะว่าเราก็ช่วยเต็มที ่ถึงจะไดดู้เคสโค

วิดตรงๆ แค่ช่วงหนึ่ง แลว้ก็ตอ้งเฝ้าระวงัอะไรอย่างนี ้เรามองจากขา้งนอกนัน้ เราก็รูอ้ยู่แลว้ว่า
บคุลากรมีความส าคญักนัทกุฝ่าย” (พยาบาลคนที่ 6) 

 
การตระหนกัถึงคณุค่าวิชาชีพในการปฏิบติังานดแูลผูป่้วย เป็นลกัษณะหนึ่งของการสรา้ง

สมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ เป็นสิ่งที่ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพมองเห็นคณุค่าในตนเองใน
การใชค้วามรู ้ทกัษะ ประสบการณก์ารท างานดแูลผูป่้วยใหส้  าเร็จตามเป้าหมาย ถึงแมก้ารท างาน
ภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 ส่งผลใหผู้ป้ฏิบติังานเกิดความวิตกกงัวล หรือมีภาระงานเพิ่มขึน้ แต่
สถานการณด์งักล่าวเป็นสิ่งที่ท าใหพ้ยาบาลผูป้ฏิบติังานเกิดความภาคภูมิใจในตนเองถึงการเป็น
สว่นหนึ่งที่ช่วยใหผู้ป่้วยปลอดภยัจากภาวะการเจ็บป่วย 

 
3.2.3 รายได้หล่อเลีย้ง 
หมายถึง เงินเดือนค่าตอบแทนที่พยาบาลวิชาชีพไดร้บัจากการปฏิบติัหนา้ที่ดูแลผูป่้วย

จากหน่วยงานตน้สังกัด เป็นสิ่งที่พยาบาลวิชาชีพใชน้ าไปจ่ายตามเหตุผลแต่ละครอบครวัต่อไป 
หรือการน ารายไดเ้พื่ออ านวยความสะดวกแก่สมาชิกครอบครวั ทัง้ในส่วนของการซือ้อุปกรณก์าร
เรียนรูใ้หบุ้ตร ไปจนถึงการจัดสรรค่าใชจ้่ายเพื่อการท่องเที่ยวกับสมาชิกครอบครวั แต่ถึงอย่างไร
พยาบาลวิชาชีพยังคงไวซ้ึ่งความสมดุลระหว่างชีวิตการท างานและชีวิตส่วนตัวที่ไม่มุ่งหารายได้
เพื่อหล่อเลีย้งครอบครวัเพียงอย่างเดียว แต่เป็นการปฏิบติังานเพื่อใหม้ีรายไดใ้นการอ านวยความ
สะดวกแกส่มาชิกครอบครวัเป็นเหตผุลหนึ่ง ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ถา้มีแต่เวลาใหไ้ม่มีเงนิก็เครียดไดเ้หมือนกนั ไม่มีเงนิซือ้ของใหลู้กกิน พาลูกไปเทีย่ว

ไหนไม่ไดอ้กี” (พยาบาลคนที่ 1) 
 
“รายได ้ยอมรบัว่าเงนิเป็นปัจจยัขบัเคลือ่นการใชช้ีวิต” (พยาบาลคนที่ 2) 
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“เพราะชีวิตของคนเราก็ตอ้งมีการท างานเพือ่ที่จะหาเงินมาเลีย้งดูครอบครวั แต่การ
หาเงินอย่างเดียวมนัก็ไม่ไดส้ าคญัเท่ากบัความสขุทีเ่ราจะมาอยู่กบัครอบครวัดว้ย เพราะฉะนัน้เรา
ตอ้งแบ่งสมดลุใหม้นัเท่ากนั” (พยาบาลคนที่ 3) 

 
“ถา้เราไม่กงัวลเรื่องรายได ้เรามีเงินใหลู้กกินขา้ว มีเงนิจ่ายค่าใชจ่้ายในบา้น ก็ไม่ท า

ใหเ้ราเครียด ลูกๆ ก็ไม่เครียด ค่าใชจ่้ายของลูกเราก็สามารถซพัพอร์ตได”้ (พยาบาลคนที่ 4) 
 

การไดร้บัค่าตอบแทนจากการปฏิบัติหน้าที่ดูแลผูป่้วย เป็นลักษณะหนึ่งของการสรา้ง
สมดุลงานและชีวิตดว้ยการใชเ้งินรายไดเ้ป็นปัจจัยแลกเปลี่ยนสินคา้อุปโภค บริโภค และบริหาร
ค่าใชจ้่ายต่างๆ แก่สมาชิกครอบครวั โดยทัศนคติของพยาบาลวิชาชีพการไดม้าซึ่งรายได้ไม่ใช่
เป้าหมายส าคัญที่สุดของชีวิต แต่เป็นลกัษณะหนึ่งที่ช่วยส่งเสริมใหคุ้ณภาพชีวิตและการเป็นอยู่
ของสมาชิกครอบครวัดีขึน้ 

 
ตอนที ่3.3 เงือ่นไขทีส่่งเสริมให้เกิดสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
จากลักษณะที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดุลระหว่างการปฏิบัติงานและการ

ด าเนินชีวิตส่วนตวั ทัง้ในส่วนของการจดัสรรเวลาในแต่ละวนัเพื่อการปฏิบติังานในการดูแลผูป่้วย
เพื่อบรรลุเป้าหมายของหน่วยงาน และการจัดสรรเวลาเพื่อดูแลสมาชิกครอบครวั รวมถึงการใช้
เวลาเพื่อการพกัผ่อนหรือการใชช้ีวิตส่วนตวัของพยาบาลวิชาชีพ ยงัมีลกัษณะในส่วนของงาน คือ
การปฏิบติังานตามวิชาชีพที่ไดศ้ึกษามา ช่วยใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความรูส้ึกภาคภูมิใจในการ
ช่วยเหลือดแูลผูป่้วย และเกิดการรบัรูถ้ึงการมีคณุค่าในตนเอง จนน าไปสูก่ารมีรายไดเ้พื่อหล่อเลีย้ง
ครอบครวั จากลักษณะที่กล่าวมาขา้งตน้ ยังพบว่ามีเงื่อนไขที่ช่วยส่งเสริมใหเ้กิดสมดุลงานและ
ชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ ประกอบไปดว้ยปัจจัย 2 ส่วน คือปัจจัยภายใน และปัจจัยภายนอก ซึ่ง
ปัจจยัภายในคือสิ่งที่เกิดขึน้จากกระบวนการคิด วิเคราะห ์ตัดสินใจกระท าสิ่งต่างๆ ตามการรบัรู ้
ของพยาบาลวิชาชีพที่น าไปสู่ความสมดลุงานและชีวิต ไดแ้ก่ การปรบัตวัต่อสถานการณ ์และการ
มองโลกในแง่ดี ส่วนปัจจัยภายนอกคือการได้รับการสนับสนุน ส่งเสริมจากบุคคลที่มีความ
เก่ียวขอ้งกับพยาบาลวิชาชีพ หากเป็นความสมดุลในส่วนของการปฏิบติังาน ผูท้ี่สนับสนุนไดแ้ก่ 
หวัหนา้งานและเพื่อนร่วมงาน และความสมดลุในส่วนของชีวิตสว่นตวั ผูท้ี่สนบัสนุนไดแ้ก่ สมาชิก
ครอบครวั แต่ละปัจจยัมีรายละเอียดดงัต่อไปนี ้
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3.3.1 ปัจจัยภายใน 
หมายถึง เงื่อนไขที่เกิดขึน้จากความคิด การตัดสินใจ และการกระท าของพยาบาล

วิชาชีพที่มีส่วนช่วยใหเ้กิดสมดลุงานและชีวิต เนื่องจากสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-
19 ส่งผลให้พยาบาลวิชาชีพเกิดการปรับตัวต่อการปฏิบัติงาน ทั้งในส่วนของขั้นตอนการ
ปฏิบติังานที่เพิ่มขึน้ การปฏิบติังานท่ามกลางความเสี่ยงที่อาจน าไปสู่ภาวะติดเชือ้ ความรูส้ึกไม่สขุ
สบายจากการสวมใส่อปุกรณป์้องกนัขณะปฏิบติังาน การเผชิญต่อความเครียด ความวิตกกงัวลที่
อาจเป็นพาหะแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครวั และการปรบัตัวต่อการใชช้ีวิตนอกเวลางานทัง้ในส่วน
ของการดแูลสมาชิกครอบครวัและการใชช้ีวิตสว่นตวัของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งการที่พยาบาลวิชาชีพ
มีความสมดุลงานและชีวิต ส่วนหนึ่งเกิดจากความเขม้แข็ง อดทน มีความสามารถในการปรบัตัว
ต่อสถานการณข์องพยาบาลวิชาชีพที่สง่ผลใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความรูส้กึพงึพอใจ มีความสขุที่
การท าหนา้ที่ต่างๆ บรรลเุป้าหมายตามที่ตัง้ไว ้ทัง้เป้าหมายการปฏิบติังานและเป้าหมายการดแูล
สมาชิกครอบครวั ซึ่งลักษณะปัจจัยภายในสามารถแบ่งออกเป็น 2 ลักษณะ คือ การปรบัตัวต่อ
สถานการณ์ และการมองโลกในแง่ดี โดยทั้ง 2 ลักษณะมีส่วนช่วยใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความ
สมดลุดา้นการปฏิบติังานและการใชช้ีวิตสว่นตวั ดงัรายละเอียดต่อไปนี ้

 
ก) การปรับตัวต่อสถานการณ ์
หมายถึง ความสามารถของพยาบาลวิชาชีพในการคิด วิเคราะห ์วางแผนและ

ปฏิบติัตามบริบทสถานการณท์ี่เปลี่ยนแปลงตามพลวตัการแพร่ระบาดของโรคโควิด ไม่ว่าจะเป็น
ส่วนของการปฏิบัติงานหรือการด าเนินชีวิตส่วนตัว โดยการปฏิบัติงานพยาบาลวิชาชีพมีการ
ปรบัตัวทั้งรูปแบบการท างาน ขั้นตอนวิธีการปฏิบัติงาน การปรบัตัวต่อความวิตกกังวลจากการ
สมัผสัเชือ้โรคโควิด-19 จนอาจน าไปสู่การแพรเ่ชือ้แก่สมาชิกครอบครวั ส่วนการปรบัตวัดา้นการใช้
ชีวิตส่วนตัว มีการปรบัตัวเรื่องของการใชเ้วลาดแูลสมาชิกครอบครวัที่ใชเ้วลาส่วนใหญ่ในการท า
กิจกรรมร่วมกันในบา้น เกิดการเรียนรูซ้ึ่งกันและกันของสมาชิกครอบครวั ซึ่งพยาบาลวิชาชีพที่มี
ความเข้มแข็ง อดทนต่ออุปสรรค มีเป้าหมายและมีความสามารถในการปรับตัวตามบริบท
สถานการณไ์ดน้ัน้ สง่ผลใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดลุงานและชีวิตสว่นตวั ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ถา้มีอะไรมาสะดดุ มีอะไรมาฉุกละหุกฉกุเฉินเนี่ย รูส้ึกกระทบเป็นลกูโซ่ไปทัง้วนั มนั

ก็เลยตอ้งบาลานซช์ีวิตใหไ้ด ้แต่ว่ายงัไงก็ตอ้งเตรียมรบัสถานการณท์ี่มนัไม่คาดคิดดว้ย ตอ้งเผื่อใจ 
ยืดหยุ่น ปรบัไปตามสถานการณ ์ตอ้งท าใจเผื่อไวบ้า้ง” (พยาบาลคนที่ 2) 
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“แต่ก็กงัวลลกึๆ ว่าใครเป็น ไม่เป็นเราไม่รู ้ตอนซกัประวตัิความเสีย่ง เราก็ไม่มั่นใจว่า
เขาจะใหข้อ้มูลจริงแค่ไหน ก็กลวัๆ แต่ก็ป้องกันตวัเองใหด้ีที่สุดอย่างที่บอกเคยดูคนไข ้TB (วณั
โรค) มาแลว้ การติดมนัก็ง่ายเหมือนกนันะโรค TB ก็เอามาปรบัใชก้บัโควิด ก็ช่วยได”้ (พยาบาล
คนที่ 3) 

 
“ขึน้อยู่กบัความอดทนของแต่ละคน เวลาเจออะไรเราก็มองว่า เออก็แค่นีเ้อง เราก็สู ้

มันไปแล้วมันก็ผ่านไปได้ เดี๋ยวมันก็ได้เอง คิดแบบนีอ่้ะ อาจจะด้วยผ่านอะไรมาเยอะแล้ว” 
(พยาบาลคนที่ 4) 

 
“หนกัแน่น มีเป้าหมายแต่ก็ปรบัไดใ้นแต่ละสถานการณ์ ท าทุกอย่างใหด้ีที่สุด และ

การใชเ้หตผุลในการคยุกบัคนอืน่มัง้ พอเราหนกัแนน่ เราก็อธิบายแฟนไดว่้าสถานการณ์นีเ้ป็นแบบ
นี ้เราจะท าแบบนี ้เขาก็เขา้ใจ มนัก็ผา่นไปดว้ยดทีกุครัง้” (พยาบาลคนที่ 5) 

 
การปรบัตัวต่อสถานการณ์คือความสามารถส่วนบุคคลในการใชห้ลักการและเหตุผล 

รวมถึงการวางแผนในการคิด วิเคราะห ์ตดัสินใจกระท าสิ่งต่างๆ ดว้ยความรอบคอบ มีวิสยัทศันใ์น
การปรบัเปลี่ยนวิธีการเมื่อบริบทสถานการณ์ไม่เป็นไปตามแผนการที่วางไว ้ซึ่งเป็นสิ่งที่ช่วยให้
พยาบาลวิชีพเกิดความสมดลุในส่วนของการปฏิบติังานและการดแูลสมาชิกครอบครวั จากความ
ยืดหยุ่นในการปรบัตวั 

 
ข) การมองโลกในแง่ด ี
หมายถึง ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพที่ ได้ใช้เวลานอกเหนือจากการ

ปฏิบัติงานดูแลผูป่้วยท ากิจกรรมร่วมกับสมาชิกครอบครวั มีความยินดี เต็มใจที่ไดดู้แลสมาชิก
ครอบครวัดว้ยตวัเอง เนื่องดว้ยสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพ
ไดใ้ชเ้วลาในการท ากิจกรรมต่างๆ ในบา้นมากขึน้ ซึ่งมักเป็นกิจกรรมผ่อนคลาย พักผ่อนภายใน
บา้น เกิดเป็นช่วงเวลาแห่งความสขุที่เรียบง่ายไดจ้ากเรียนรูซ้ึ่งกนัและกนัของสมาชิกครอบครวั ดงั
ค ากลา่วที่ว่า 

 
“นอกเวลางาน พาลูกไปเที่ยว พอคนโตรูเ้รื่องก็เร่ิมเที่ยวเยอะขึน้ เที่ยวตอนเย็นวนั

เสาร์อาทิตย์อ่ะ แลว้ก็เลือกอะไรที่มันเหมาะสมกับลูก ไปดูสัตว์ ไปฟาร์มอะไรแบบนี ้ภายใน
จังหวดั พาลูกไปกินขา้งนอกบ่อยขึ้น ในช่วงที่เขาผ่อนคลาย แต่ช่วงล็อคกนัจริงๆ ก็ไม่ไดไ้ปไหน 
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ช่วงนั้นก็อยู่บ้านกันทั้งหมด พอมีเวลาอยู่กับครอบครัวมากขึ้น ครอบครัวก็แฮปป้ีมากขึ้น” 
(พยาบาลคนที่ 2) 

 
“วนัหยุดที่ไม่ไดอ้ยู่เวรเลยพีก็่จะตื่นสายหน่อย แลว้ก็อยู่กบัลูกดูทีวี กวาดบา้น ดูแล

หุงขา้ว ท ากับขา้ว กินขา้ว หลังจากนัน้ก็พกัผ่อน ไม่ไดไ้ปไหนก็นอนดูทีวีกับลูก ตอนช่วงเย็นก็
อาจจะพาลูกไปเดินออกก าลงักายในหมู่บา้นแต่ก็ไม่ไดอ้อกก าลงักายเป็นทางการนะ” (พยาบาล
คนที่ 3) 

 
“ส่วนใหญ่ท ากับลูกๆ ก็ชวนกันไปกินแหละ หลังจากพ่อเขาเสีย อยู่กันแค่นี ้ก็คือ

ง่ายๆ หน่อย เมื่อก่อนพ่อเขาอยู่จะตอ้งท ากบัขา้วกินที่บา้น ไปไหนไม่ไดเ้พราะว่าก็ตอ้งดูคนไขท้ี่
บา้นถูกมัย้ บางวนั ก่อนกลบับา้นโทรถามลูกอยากกิน MK มัย้ ถา้ลูกโอเคก็ขบัรถไปเจอกนัทีร่า้น 
ใหฝ้า้ยพานอ้งไป แลว้ก็มีไปเทีย่วใกล้ๆ  กนับา้ง” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“แลกเวรไดว้นัหยดุก็ไปเทีย่วกนั 3 คน พ่อ แม่ ลูก อาจจะไปคา้งซกั 1 คนื 2 คืน ก็ไป

จงัหวดัใกล้ๆ  อะไรแบบนี”้ (พยาบาลคนที่ 5) 
 

การมองโลกในแง่ดีคือการมีทัศนคติต่อสิ่งต่างๆ ที่เกิดขึน้รอบตัวในเชิงบวกถึงแมบ้ริบท
สถานการณ์ที่เกิดขึน้อาจมีอุปสรรค แต่การมองโลกในแง่ดีของพยาบาลวิชาชีพช่วยใหเ้กิดความ
สมดุลดา้นความสุขไดม้ากขึน้ภายใตข้อ้จ ากัดในการท ากิจกรรมต่างๆ เนื่องจากสถานการณ์การ
แพรร่ะบาดของโรคโควิด-19  

 
3.3.2 ปัจจัยภายนอก 
หมายถึง เงื่อนไขจากสิ่งแวดลอ้มรอบตวัพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งเป็นบุคคลที่มีสว่นสนบัสนุน 

สง่เสรมิใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดลุงานและชีวิต โดยผูท้ี่สง่เสรมิสมดลุการปฏิบติังานไดแ้ก่ 
หวัหนา้งานและเพื่อนร่วมงาน ส่วนผูส้่งเสริมสมดลุการด าเนินชีวิตส่วนตัวคือสมาชิกในครอบครวั 
ซึ่งบุคคลทัง้ 3 กลุ่มนี ้เป็นบุคคลที่เขา้ใจบริบทชีวิตของพยาบาลวิชาชีพทัง้การปฏิบติังานและชีวิต
ส่วนตัว เขา้ใจบริบทความเสี่ยงต่อการติดเชือ้จากการปฏิบติังานดูแลผูป่้วยโรคโควิด -19 รวมถึง
เวลาการปฏิบติังานที่เปลี่ยนแปลงท าใหเ้ลิกงานล่าชา้กว่าสถานการณ์ปกติ รวมถึงมีความเขา้ใจ
ลกัษณะการปฏิบติังานตามตารางงานที่ไม่ไดท้ างานในช่วงเวลากลางวันเหมือนวิชาชีพอ่ืนๆ ซึ่ง
บุคคลทัง้ 3 กลุ่มนีม้ีความยินดีในการใหค้วามช่วยเหลือพยาบาลวิชาชีพในส่วนที่สามารถช่วยได ้
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ลว้นเป็นสิ่งที่ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีสมดลุงานและชีวิตอย่างลงตวั รายละเอียดแต่ละกลุ่มบคุคลมี
ดงัต่อไปนี ้

ก) หัวหน้างานให้การสนับสนุน 
หมายถึง พยาบาลวิชาชีพผูบ้งัคับบญัชาควบคุม ติดตาม ก ากับการปฏิบติังานของ

พยาบาลวิชาชีพใหเ้ป็นไปตามเป้าหมายที่หน่วยงานก าหนดไว ้เป็นผูม้ีส่วนส่งเสริมใหพ้ยาบาล
วิชาชีพเกิดความสมดลุระหว่างการปฏิบติังานและการใชช้ีวิตไดโ้ดยการเขา้ใจบริบทการท างาน มี
ความยืดหยุ่นดา้นเวลาปฏิบติังาน การปรบัปรุงแกไ้ขปัญหาตามสถานการณ ์การเพิ่มทกัษะความรู้
กับผูป้ฏิบัติงาน การใหโ้อกาสมอบหมายความรบัผิดชอบใหม่ๆ ใหก้ับพยาบาลวิชาชีพไดป้ฏิบัติ
เพื่อความก้าวหน้าทางวิชาชีพ เนื่องจากการปฏิบัติงานภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 มีการ
ปรบัเปลี่ยนบทบาทการท างานที่พยาบาลวิชาชีพบางส่วนตอ้งปฏิบัติงานในสถานที่ที่ไม่คุน้เคย 
ปฏิบัติงานร่วมกับเพื่อนร่วมงานคนใหม่ การใชอุ้ปกรณ์เทคโนโลยีต่างๆ ที่ไม่คุ้นชิน การเรียนรู้
วิธีการท างานในสภาวะวิกฤต ดังนัน้การไดร้บัการส่งเสริมจากหัวหนา้งานจึงเป็นส่วนส าคญัที่ ท า
ใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีความสมดุลในการปฏิบติังาน ส่งผลใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีเวลาปฏิบติัหนา้ที่
ดแูลสมาชิกครอบครวันอกเหนือเวลางานไดอ้ย่างลงตวั ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“หวัหนา้งานนะ ถา้หวัหนา้งานไม่อนญุาตใหพ้ีม่าอยู่ตรงนี ้โอกาสที่เขาใหเ้ราในการ

ท างานทีเ่ราตอ้งรบัผิดชอบอ่ะ เขาไวว้างใจใหเ้รามาท าตรงนี ้ใหเ้ราไดม้ีเวลาใหก้บัครอบครวัดว้ย” 
(พยาบาลคนที่ 3) 

 
“พีเ่ขาก็ใหโ้อกาสเราเนาะ จริงๆ แลว้ถา้ไล่ตามซีเนยีร์ เราก็ไม่ไดซ้ีเนียร์ขนาดทีจ่ะอยู่

ในระดบัหวัหนา้นะ แลว้คือไดม้ีโอกาสไดขึ้น้ไปลุยงานตรงนัน้ บุกเบิกตรงนัน้ มนัก็เลยท าใหรู้ส้ึก
สนกุ มั่นใจขึน้ ประมาณนัน้” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“หวัหนา้นะ หวัหนา้เขาเขา้ใจ ถา้เรามีปัญหา เช่น ลูกไม่สบาย ตอ้งลางาน ถา้เขาไม่

เขา้ใจเราก็ล าบาก” (พยาบาลคนที่ 6) 
 
การไดร้บัการสนับสนุนจากหัวหนา้งานดว้ยการเปิดโอกาสใหพ้ยาบาลผูป้ฏิบติังาน

รว่มแสดงความคิดเห็น หรือแกไ้ขปัญหาอย่างมีสว่นร่วม หวัหนา้งานแสดงความเขา้ใจบริบทความ
แตกต่างของผูป้ฏิบติังานแต่ละราย มีความยืดหยุ่นในการบรหิารจดัการปัญหา และมอบโอกาสใน
การรบัผิดชอบบทบาทหน้าที่ใหม่ๆ ลว้นเป็นการส่งเสริมใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดุลการ
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ปฏิบัติงานไดใ้ชท้ักษะความรู ้ความสามารถในการดูแลผูป่้วยอย่างเต็มศักยภาพ และสามารถ
รกัษาสมดลุในการดแูลสมาชิกครอบครวัควบคู่ไปอีกทาง 

 
ข) เพ่ือนร่วมงานคอยเกือ้หนุน 
พยาบาลวิชาชีพผู้ปฏิบัติงานให้การดูแลผู้ป่วย ท างานใกล้ชิด สนิทสนมและ

ปฏิบัติงานในลักษณะเดียวกันกับพยาบาลวิชาชีพผูใ้ห้ขอ้มูลมากที่สุด เป็นผู้มีส่วนส่งเสริมให้
พยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดุลระหว่างการปฏิบัติงานและการใชช้ีวิต ซึ่งเป็นการสนับสนุนทั้ง
ดา้นร่างกายและจิตใจ ในลักษณะการใหค้วามช่วยเหลือซึ่งกันและกัน มีน า้ใจต่อกันดว้ยความ
ถ้อยทีถ้อยอาศัย ทั้งการปฏิบัติหน้าที่ดูแลผู้ป่วย การด าเนินงานด้านเอกสาร การร่วมกันแก้ไข
ปัญหาเฉพาะหนา้ การแลกเปลี่ยนเรียนรูท้กัษะการดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 การรว่มกนัปฏิบติังาน
ใหบ้รรลุเป้าหมายที่ตั้งไว ้การรบัฟังเรื่องราวต่างๆ ของกันและกันไม่ว่าจะเป็นเรื่องงานหรือเรื่อง
ส่วนตัว ไปจนถึงการปฏิบัติงานแทนในวันที่อีกฝ่ายมีกิจธุระ การได้รบัการสนับสนุนจากเพื่อน
ร่วมงานเป็นสิ่งที่ช่วยใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีความสมดุลในส่วนของงานไปจนถึงการมีเวลาใหก้ับ
ชีวิตสว่นตวั ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ทีม เพราะฉันมีทีมซัพพอร์ตวนัที่ฉันไม่ว่าง ท าใหฉ้ันท างานง่ายขึ้น อันนีเ้ป็นอีก

อนันงึ ฉนัมีนอ้งอกี 2 คนอยู่เวรบ่ายดกึให ้เราไม่ตอ้งห่วงงานตรงนัน้มาก” (พยาบาลคนที่ 2) 
 
“เพื่อนร่วมงานนะ ทีมงานที่เราท างานดว้ย ถา้เจอทีมดีต่อใหร้บัใหม่เยอะมนัก็สนุก

งานก็เสร็จทนัเวลา” (พยาบาลคนที่ 4) 
 
“เพื่อนร่วมงาน ที่เขา้ใจกัน ช่วยกันเต็มที่ในแต่ละเวร เหมือนเหนือ่ยไปดว้ยกัน พอ

หายเหนือ่ยก็หายดว้ยกนั” (พยาบาลคนที่ 5) 
 
“เพื่อนร่วมงาน ทีมเวิร์คดีช่วยใหเ้ราอยากท างาน อยากช่วยเหลือกนั ถา้ทีมไม่เวิร์ค

มนัก็อาจจะเบือ่อยากลาออก” (พยาบาลคนที่ 6) 
การไดร้บัการสนับสนุนจากเพื่อนร่วมงาน ผูซ้ึ่งมีความใกลช้ิดกับพยาบาลวิชาชีพขณะ

ปฏิบติังานมากท่ีสดุ ถือเป็นเงื่อนไขส าคญัในการสง่เสริมใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดลุในการ
ปฏิบัติงาน จากการได้รบัความช่วยเหลือในการร่วมกันคิด ร่วมกันท า ร่วมกันแก้ไขปัญหาใน
หน่วยงาน และไดร้บัความช่วยเหลือดา้นเวลาปฏิบติังานที่มีการผลดัเปลี่ยนเวลาการท างานเมื่ออีก
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ฝ่ายไม่สามารถปฏิบติังานได ้และความสามคัคีในหน่วยงานคือสิ่งที่ท าใหผู้ป้ฏิบติังานร่วมงานกนั
ไดอ้ย่างมีความสขุ 

 
ค) สมาชิกครอบครัวเป็นทีพ่ึ่งพิง 
หมายถึง บุคคลที่ให้ความรกั ความอบอุ่น มีความผูกพันใกล้ชิดกับพยาบาล

วิชาชีพมากที่สุด เป็นบุคคลส าคัญในการใหค้ าปรึกษาซึ่งกันและกัน วางแผนการด าเนินชีวิตทั้ง
ชีวิตส่วนตัว ชีวิตครอบครวั และชีวิตการท างาน เป็นผูท้ี่ใหค้วามช่วยเหลือทั้งดา้นเวลา และการ
ปฏิบติัหนา้ที่ต่อสมาชิกในครอบครวั อ านวยความสะดวกดา้นการเดินทาง ใหค้วามช่วยเหลือการ
ท าหนา้ที่ภายในบา้น ทัง้การอบรมเลีย้งดูบุตร รบั-ส่งบุตรไปโรงเรียน การจดัหาอาหารแก่สมาชิก
ครอบครวั การท าความสะอาดบา้น โดยเฉพาะสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ท าให้
สมาชิกครอบครวัเกิดการปรบัตวัร่วมกนั คู่ชีวิตเขา้ใจสถานการณท์ี่ท าใหภ้รรยาเลิกงานชา้ มีความ
ยินดีที่ดูแลบุตรแทนพยาบาลวิชาชีพ หรือเพิ่มหน้าที่การดูแลความสะอาดเรียบรอ้ยภายในบา้น
แทนภรรยาเพื่อใหภ้รรยามีเวลาพกัผ่อนเพิ่มขึน้ ดงันัน้ความเขา้ใจ เห็นอกเห็นใจซึ่งกนัและกนั การ
ใหค้วามช่วยเหลือทดแทนหนา้ที่จากสมาชิกครอบครวัจึงเป็นส่วนส าคญัที่ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพมี
ความสมดลุงานและชีวิต ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“พอ่เขาจะเป็นคนไปรบัลูกจากบา้นปู่ บา้นย่า ช่วยดูลูกช่วงทีพ่ีย่งัไม่ถึงบา้น งานบา้น

ก็ซกัผา้กบัเครื่อง พีก่วาดบา้นเองแต่พ่อเขาถูพืน้ให ้รีดผา้ก็สามีท าให ้เพราะบางทีรีดผา้อยู่ลูกมา
ใกล้ๆ  ก็อนัตราย” (พยาบาลคนที่ 1) 

 
“แฟนพีเ่ขา้ใจนะ ว่าที่ฉนัท าทัง้หมดเพือ่ครอบครวั เพราะเขาเขา้ใจเขาก็ไม่ขดัขวาง 

แลว้ก็สนบัสนนุคือเขาเขา้ใจว่าเราท าเพราะอะไร เขายอมทีจ่ะดูแลลูกใหใ้นช่วงค ่าอะไรแบบนี ้ช่วย
ใหเ้ราสามารถท างานสิ่งนัน้ได”้ (พยาบาลคนที่ 2) 

 
“สามีก็ส่วนนึงนะเขาช่วยดูแลลูกในช่วงที่พี่ท างาน โดยที่เขาไดท้ างานที่บ้านดว้ย 

เพราะถา้เขาตอ้งไปท างานที่อื่น ที่ไม่ไดดู้ลูก ถา้พี่ท างานแฟนพีท่ างานก็ไม่สมดุลอีกเนาะเพราะ
ตอ้งจา้งคนอืน่มาดูลูก พีก็่ไม่โอเค” (พยาบาลคนที่ 3) 

 
“แฟนเขา้ใจ คยุกนัรูเ้รื่องว่าทีพ่ีท่  าก็เพือ่ครอบครวั มีงาน มีเงนิเลีย้งลูก เขาช่วยเรือ่งที่

บา้นในส่วนของเขา เลิกงานก็ช่วยเลีย้งลูก ต่างคนต่างท าหนา้ที่ ช่วงไหนพีก่ลบับา้นได ้พี่ก็กลบั 
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พอมีวนัหยุดตรงกนัก็อยู่ดว้ยกนั ค่อยๆ ปรบักนัไปแบบนัน้มากกว่า เพราะวนัหยุดพีก็่ใหเ้วลากับ
ครอบครวัเตม็ที ่พอ่แม่พีก็่ซพัพอร์ต ช่วยดูลูกให ้ท าใหเ้ราหายห่วง ไวใ้จไดท้ัง้หมด” (พยาบาลคนที่ 
5) 

 
การสนับสนุนจากสมาชิกครอบครวัดว้ยความเขา้ใจถึงการท าหน้าที่ของแต่ละฝ่าย มี

ความเห็นอกเห็นใจ ใหค้วามช่วยเหลือเมื่ออีกฝ่ายตอ้งการ ใหก้ าลงัใจซึ่งกนัและกนั คือสิ่งส าคญัที่
สง่เสริมใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดลุในส่วนการท างานและการใชช้ีวิตส่วนตวัซึ่งรวมถึงการ
ดแูลสมาชิกครอบครวัดว้ย ไม่เพียงส่งผลต่อบุคคลซึ่งเป็นพยาบาลเพียงอย่างเดียวแต่สิ่งที่ส่งเสริม
ใหส้ถาบนัครอบครวัมีความแข็งแรงสามารถกา้วผ่านอปุสรรคร่วมกนัไปได ้

 
จากขอ้คน้พบการใหค้วามหมายการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ คือ

การแบ่งเวลาระหว่างงานและครอบครวัอย่างเท่าเทียม และการปรบัตัวเข้ากับสถานการณ์ทุก
บทบาท ในส่วนของลักษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพที่แบ่งออกเป็น 3 
ลักษณะ ได้แก่ ขอบเขตเวลา คุณค่าวิชาชีพ และรายได้หล่อเลี ้ยง และเงื่อนไขที่ส่งเสริมให้
พยาบาลวิชาชีพเกิดสมดลุงานและชีวิต คือปัจจยัภายใน และปัจจยัภายนอก ซึ่งผูว้ิจยัน าขอ้คน้พบ
ขา้งตน้มาสรา้งกรอบการสมัภาษณ์เพื่อนร่วมงาน หัวหน้างาน และสมาชิกครอบครวั เพื่อคน้หา
แนวทางการพฒันาสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 

ส่วนที ่4 แนวทางการพัฒนาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
แนวทางการพัฒนาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ คือแนวปฏิบติัที่พึงกระท า

ของพยาบาลวิชาชีพ และผูม้ีสว่นเก่ียวขอ้งกบัการปฏิบติังานเพื่อส่งเสรมิใหเ้กิดความสมดลุในชีวิต 
ผู้วิจัยแบ่ งออกเป็น  3 มิ ติตามแนวคิดสมดุลงานและชีวิตของ (Keliher, Richardson, & 
Boiarintseva, 2019) ที่อธิบายความสามารถส่วนบคุคลในการจดัการความรบัผิดชอบซึ่งเชื่อมโยง
ไปถึงการจัดการบริบทชีวิตส่วนตัว จากการศึกษาครัง้นีพ้บว่าพยาบาลวิชาชีพมีบทบาทหน้าที่
ความรับผิดชอบในชีวิต 3 มิติ  ได้แก่มิติงาน มิติครอบครัว และมิติชีวิตส่วนตัว  ซึ่งได้รับการ
สนบัสนนุจากบคุคลที่เก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ หวัหนา้งาน เพื่อนรว่มงาน และสมาชิกครอบครวั แต่ละมิติมี
สาระส าคญั ดงัต่อไปนี ้
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4.1 มิติงาน 
หมายถึง ลกัษณะการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพที่มีส่วนร่วมในการวางแผน และ

ปฏิบติังานร่วมกับหัวหนา้งานและเพื่อนร่วมงาน เพื่อใหเ้กิดความสมดุลระหว่างปริมาณงานและ
เวลาขณะปฏิบติังานภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 ที่มีบทบาทหนา้ที่ความรบัผิดชอบเพิ่มมากขึน้
เมื่อเปรียบเทียบกบัสถานการณป์กติ ซึ่งหวัหนา้งานมีสว่นสนบัสนนุการสง่เสรมิสมดลุงานและชีวิต 
โดยมีแนวทาง 3 แนวทาง ได้แก่ การจัดสรรปริมาณงานตามภาระงาน การสนับสนุนการ
ปฏิบติังานแบบยืดหยุ่น และการสง่เสริมศกัยภาพการท างานในภาวะวิกฤต ส่วนการสนบัสนนุจาก
เพื่อนร่วมงาน มี แนวทาง 3 แนวทาง ได้แก่ การจัดสรรเวลาเพื่อภาระงาน การท างานให้บรรลุ
เป้าหมาย และการสรา้งสมัพันธภาพ ทัง้นีก้ารสนับสนุนจากหัวหนา้งานและเพื่อนร่วมงานมีส่วน
ส าคัญที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดุลระหว่างงานและชีวิตส่วนตัว ซึ่งจะกล่าวถึง
รายละเอียดแต่ละแนวทางดังต่อไปนี ้โดยเริ่มจากแนวทางที่ไดร้บัการสนับสนุนจากหัวหน้างาน 
ไดแ้ก่ 

 
4.1.1 หัวหน้างาน 
1) แนวทางการจัดสรรปริมาณงานตามภาระงาน 
หมายถึง แนวทางส าหรบัหัวหนา้งานที่มีบทบาทหนา้ที่ในการดูแลหรือสนับสนุน ก ากับ 

ติดตามการท างานของพยาบาลวิชาชีพ โดยเฉพาะในช่วงที่มีสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรค
โควิด-19 ซึ่งบทบาทหนา้ที่ของพยาบาลวิชาชีพจะมีมากกว่าบริบทสถานการณป์กติ รวมถึงมีการ
ปรบัเปลี่ยนหนา้ที่ความรบัผิดชอบที่มีขัน้ตอนการท างานมากขึน้ส่งผลใหเ้กิดการท างานล่วงเลย
เวลาที่ก าหนดไปจากสถานการณป์กติ ฉะนัน้ในฐานะของหวัหนา้งานที่จะตอ้งเขา้มาก ากบัดแูลใน
เรื่องของการจัดสรรตารางเวลางานสามารถด าเนินการได ้2 วิธี เพื่อที่ จะสนับสนุนใหเ้กิดสมดุล
ระหว่างงานและชีวิตสว่นตวั ดงัต่อไปนี ้

 
ก) จัดตารางงานตามมาตรฐานอัตราก าลัง 

เป็นวิธีการก าหนดตารางปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพโดยหวัหนา้งานที่เปิดโอกาส
ใหพ้ยาบาลวิชาชีพในฐานะผูป้ฏิบติังานไดม้ีส่วนร่วมในการระบุวนัท างาน หรือวนัหยุดของตนเอง
ในแต่ละเดือนโดยเป็นไปตามขอ้ตกลงร่วมกนัของผูป้ฏิบติังาน เพื่อปฏิบติัภารกิจดา้นชีวิตส่วนตัว
โดยไม่นบัเป็นวนัลา แต่ยงัคงไวซ้ึ่งจ านวนวนัปฏิบติังานตามกฎระเบียบของหน่วยงาน และจดัตาม
มาตรฐานด้านอัตราก าลังระหว่างอัตราส่วนพยาบาลวิชาชีพต่อผู้ป่วย โดยผลที่เกิดขึน้ท าให้
พยาบาลวิชาชีพเกิดความลงตัวทั้งในส่วนของเวลาการปฏิบัติงานตามกฎของหน่วยงาน และ
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สามารถปฏิบัติภารกิจส่วนตัวโดยไม่กระทบกับเวลาปฏิบัติงาน รวมถึงไม่เกิดผลกระทบกับการ
ดแูลผูป่้วยในหน่วยงาน ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“จดัตารางเวรตามอตัราก าลงัตามกฎ ไม่ใหจ้ านวนเวรหนกัเกินไปจนท าใหใ้ชเ้วลาใน

ทีท่ างานเยอะจนรบกวนเวลาสว่นตวั ไม่นอ้ยเกินไปเพือ่ความปลอดภยัของคนไขแ้ละพยาบาลตอ้ง
มาก่อน คนท างานก็ไม่ท างานหนกัเกินไปจนลา้” (หวัหนา้งานคนที่ 1) 

 
“การขอเวรไดห้ยุดตามที่ตอ้งการก็ถือว่าช่วยไดเ้หมือนกนั ช่วยเรื่องการจดัสรรเวลา

ได”้ (พยาบาลคนที่ 1) 
 

ข) เพ่ิมความยืดหยุ่นในการปรับเปล่ียนตารางงาน 
เป็นวิธีการที่อาศัยการตกลงร่วมกันระหว่างหัวหน้างานและผู้ปฏิบัติงานในการ

เปลี่ยนแปลงเวลาการปฏิบติังาน แบ่งไดเ้ป็น 2 กรณี กรณีแรกคือการเพิ่มวนัหยดุในตารางงานโดย
มีเพื่อนร่วมงานปฏิบัติงานแทน และอีกกรณีคือการปฏิบัติงานในวันหยุดตารางเดิม ทั้งนี ้การ
ปรบัเปลี่ยนตารางงานต้องผ่านการอนุมัติจากหัวหน้างาน โดยพิจารณาปรบัเปลี่ยนตามความ
เหมาะสมเพื่อไม่ให้เกิดผลกระทบกับการดูแลผู้ป่วยในหน่วยงานและยังคงด าเนินงานภายใต้
มาตรฐานการจัดอตัราก าลงัที่ก าหนดไว ้ซึ่งพิจารณาตามเงื่อนไขรายกรณี ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพ
คงไว้ซึ่งบทบาทหน้าที่การท างานและการปฏิบัติภารกิจส่วนตัวโดยได้รับการอนุมัติในการ
ปรบัเปลี่ยนตารางงานจากหัวหน้างาน และได้รบัความร่วมมือจากเพื่อนร่วมงาน เมื่อ เกิดเหตุ
จ าเป็นที่เพื่อนร่วมงานตอ้งสลบัวันหยุด พยาบาลวิชาชีพก็มีความยินดีปฏิบติังานแทนเช่นกนั ดัง
ค ากลา่วที่ว่า 

 
“จัดตารางเวรที่เป็นตัวก าหนดวนัและเวลาการท างานของพยาบาลก่อน จัดตาม

ความเหมาะสมยุติธรรมกบัทุกคน หรือปรบัไดต้ามความจ าเป็นเหมาะสมของแต่ละคน” (หวัหนา้
งานคนท่ี 2) 

 
“เวรไหนที่เราสามารถเอือ้อ านวยความสะดวกใหเ้คา้ได ้ใหเ้ขาไดม้ีเวลาไปอยู่กบัลูก 

เราก็ขึน้ให”้ (เพื่อนรว่มงานคนที่ 2) 
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“ถ้าวางแผนจะหยุดหรือเดินทางไปไหนจริงๆ ก็ใช้วิธีแลกเวรควบกับวันหยุด ” 
(พยาบาลคนที่ 5) 

 
“งานเนีย่บางทีพีก็่แลกเวรขายเวรบา้ง แต่ตอ้งไม่มีผลกระทบกบังาน เช่น ถา้พีแ่ลก

เวรได ้ในเวรตอ้งมีพี่ซีเนียร์ 2 คนในเวร จะไม่แลกกบันอ้ง ตอ้งไม่มีปัญหา ถา้มีปัญหาพีไ่ม่แลก” 
(พยาบาลคนที่ 6) 

 
2) แนวทางสนับสนุนนการปฎิบัติงานแบบยืดหยุ่น 
หมายถึง แนวทางส าหรบัหวัหนา้งานเพื่อสง่เสรมิการปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพโดย

การรบัฟังผูป้ฏิบติังาน ใหค้ าแนะน า ช่วยเหลือ เป็นที่ปรกึษา รวมทัง้เปิดโอกาสใหพ้ยาบาลวิชาชีพ
มีสว่นร่วมในการแกไ้ขปัญหาในแต่ละสถานการณ ์เนื่องจากสถานการณก์ารแพรร่ะบาดของโรคโค
วิด-19 มีการปรบัเปลี่ยนบรบิทการท างาน พยาบาลวิชาชีพบางสว่นมีการเปลี่ยนแปลงบทบาทการ
ท างานทัง้ในสว่นของสถานที่ การใชเ้ครื่องมือ อปุกรณต่์างๆ รวมถึงขัน้ตอนการปฏิบติังานที่เพิ่มขึน้
ในการดูแลผู้ป่วยโรคโควิด-19 ดังนั้นแนวทางการสนับสนุนนการปฎิบัติงานแบบยืดหยุ่นของ
หัวหน้างานมีส่วนช่วยให้การปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดุลในการท างาน 
สามารถท าไดด้ว้ยวิธีการ 3 วิธีดงัต่อไปนี ้

 
ก) ปรับเปล่ียนวิธีการท างานตามสถานการณ ์

เป็นวิธีการที่หัวหนา้งานประเมินสถานการณก์ารท างาน โดยมองเห็นถึงปัญหา หรือ
อปุสรรคที่เกิดขึน้ ทัง้จากการรบัฟังสิ่งที่พยาบาลวิชาชีพบอกเล่าจากการปฏิบติังาน ชีแ้จงปัญหา
ต่างๆ กบัหวัหนา้งานได ้โดยหวัหนา้งานรบัฟังและด าเนินการแกไ้ขปัญหาร่วมกบัพยาบาลวิชาชีพ
ผูป้ฏิบัติ หรืออาศัยการพิจารณาจากมุมมองของหัวหน้างานในฐานะผูก้  ากับ ดูแล ควบคุมการ
ปฏิบติัเล็งเห็นถึงสิ่งที่ตอ้งมีการปรบัเปลี่ยนวิธีการท างานเพื่อใหส้อดคลอ้งกับบริบทสถานการณ์
เฉพาะ ณ เวลานั้น โดยมีการปรับเปลี่ยนทั้งวิธีคิดและวิธีปฏิบัติที่สอดคล้องกัน เพื่อให้การ
ปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพบรรลตุามเปา้หมายที่วางไว ้ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ตวัหวัหนา้เองทีจ่ะส่งเสริมไดก็้ตอ้งมีแนวปฏิบตัิที่ชดัเจนถูกตอ้งใหน้อ้งไดก่้อน และ

ตอ้งเป็นแนวปฏิบตัิทีก่ระชบั ใชง้านไดจ้ริง ไม่ซ ้าซอ้น แลว้ตรงหนา้งานเองก็สามารถปรบัใชไ้ดต้าม
บริบทสถานการณ์อกีท”ี (หวัหนา้งานคนที่ 1) 
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“รบัฟังปัญหาเคา้เนาะ ใหรู้ส้ึกมีทีพ่ึ่ง เคา้เจอปัญหาตรงไหนก็มาช่วยกนัแกใ้หเ้คา้เอง
มีส่วนร่วมตรงนีด้ว้ย เพราะเคา้เจอแลว้เสนอมาแบบนี ้ก็มาหาทางออกร่วมกนัใหเ้กิดทางออกที่ดี
ที่สุด ให้ก าลังใจคนท างานอะไรปรับได้ ยืดหยุ่นได้ก็ปรับกันไปตามความเหมาะสมของ
สถานการณ์” (หวัหนา้งานคนที่ 2) 
 

ข) สร้างบรรยากาศการท างานเป็นทมี 
เป็นวิธีการที่หัวหน้างานสรา้งความตระหนักรูแ้ก่พยาบาลวิชาชีพในการให้ความ

ร่วมมือการท างานเป็นทีม ทั้งที่การร่วมมือกันระหว่างพยาบาลวิชาชีพดว้ยกันและการใหค้วาม
รว่มมือกบัสหวิชาชีพ ตัง้แต่การติดต่อประสานงาน การวางแผนร่วมกนัในการดแูลผูป่้วยโควิด -19 
ไปจนถึงขัน้ตอนการดูแลผูป่้วยเพื่อใหบ้รรลุเป้าหมาย เนื่องจากการปฏิบติังานภายใตพ้ลวัตของ
โรคโควิด-19 ส่งผลใหพ้ยาบาลวิชาชีพบางส่วนมีการปรบัเปลี่ยนบทบาทการท างาน ไดแ้ก่ การ
ท างานในโรงพยาบาลสนามที่ต้องร่วมงานกับผู้ที่ไม่คุ้นเคย หรือการเปลี่ยนแปลงสถานที่ดูแล
ผูป่้วย ดงันัน้หัวหนา้งานจึงเป็นส่วนส าคญัในการเชื่อมต่อผูร้่วมงานทุกระดับเขา้ดว้ยกนัเพื่อบรรลุ
เปา้หมายการท างานขององคก์รทัง้ระดบัย่อยและระดบัใหญ่ ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ส่งเสริมการท างานเป็นทีม ทั้งทีมเวิร์ของพยาบาลเอง และความร่วมมือกับสห

วิชาชีพ ใหย้ึดเป้าหมายการท างานว่าเราทุกคน ทุกหนา้ที่ในนีท้ าเพื่อคนไขร่้วมกัน แต่ละคนก็มี
หนา้ทีค่วามรบัผดิชอบทีแ่ตกต่างกนับา้ง เหมือนกนับา้ง แต่มีความส าคญักนัทกุฝ่าย” (หวัหนา้งาน
คนที่ 2) 

 
“ถา้เราท างานเป็นทีมเวิร์คได ้คนส่วนใหญ่ร่วมกันได ้มันก็มีพลงัไปต่อได”้ (เพื่อน

รว่มงานคนที่ 2) 
 
“ทีมโอเคก็ท างานมีความสุขแหละว่างั้น  ถึงอยู่ดีๆจะมี โรคระบาดขึ้นมาใน

โรงพยาบาลสนาม ก็เครียดบา้งแต่มันก็ผ่านไปได ้เพราะหมอเก่ง หมอน่ารกั นอ้งๆ ในทีมน่ารกั 
เพราะต่างคนต่างช่วยกนั” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“ทีมเวิร์คดีช่วยใหเ้ราอยากท างาน อยากช่วยเหลือกนั ช่วยใหม้ีความสุข ถา้ทีมไม่

เวริ์คมนัก็อาจจะเบือ่อยากลาออก” (พยาบาลคนที่ 6) 
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ค) จัดสภาพแวดล้อมให้เอือ้ต่อการท างาน 
เป็นวิธีการที่หัวหน้างานใหก้ารสนับสนุนพยาบาลวิชาชีพทั้งในส่วนของการจัดหา

อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล (PPE) ที่เพียงพอต่อการปฏิบัติงาน การจัดหาเครื่องมือ เทคโนโลยี
ต่างๆ ที่ช่วยอ านวยความสะดวกต่อการปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพมากยิ่งขึน้ รวมไปถึงการ
ก าจัดขยะที่ถูกตอ้งตามมาตรฐานของหน่วยงานเพื่อควบคุมและป้องกันการแพร่กระจายเชือ้โรค 
เพื่อใหพ้ยาบาลวิชาชีพปฏิบติังานดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 ในบริบทสภาพแวดลอ้มทางกายภาพที่
เอือ้ต่อการปฏิบัติงานไดอ้ย่างปลอดภัย ลดความวิตกกังวลต่อการน าเชือ้โรคกลบัไปสู่ครอบครวั 
ลดการแพร่กระจายเชือ้โรคภายในหน่วยงานภายใตม้าตรฐานการควบคุมก ากับจากหน่วยงาน
ควบคมุการติดเชือ้ ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ส่งเสริมใหทุ้กคนมีความรูค้รอบคลุมทัง้เรื่องโรค การป้องกัน การรกัษา การฟ้ืนฟ ู

สิ่งแวดลอ้ม เครื่องมือ เทคโนโลยีต่างๆ ส่วนประสบการณ์ทุกคนตอ้งฝึก ตอ้งปฏิบตัิ ส าคญัตอ้งมี
ความรูก่้อนไม่งัน้เคา้จะรบัผดิชอบไม่ไดท้ัง้ตวัเองและงาน” (หวัหนา้งานคนที่ 2) 

 
“ส่งเสริมใหเ้คา้เรื่องสิ่งแวดลอ้มในที่ท างาน สิ่งแวดลอ้มก็หลายดา้น ดา้นกายภาพ

เช่น อุปกรณ์ป้องกันความปลอดภัย เครื่องมือต่างๆ เทคโนโลยี ไปจนถึงการก าจัดขยะ ความ
สะอาดในทีท่ างาน การมีมาตรฐานต่างๆ เพือ่ใหต้วัพยาบาลเคา้ท างานไดอ้ย่างปลอดภยั อปุกรณ์
อะไรทีช่่วยนอ้งไดก็้พยายามหามาช่วยทุ่นแรง” (หวัหนา้งานคนที่ 2) 

 
“ท าไปตาม Flow เลยนะ ชินไปแลว้ เพราะมนัก็ต่อเนือ่งมาซกัพกัแลว้อ่ะ กลวัลดลง 

แบบว่าใส่อุปกรณ์ป้องกันทุกอย่างเต็มที่ ถอดใหถู้กวิธี ลา้งมือบ่อยจนมือแหง้แต่แลกกับความ
ปลอดภยั” (พยาบาลคนที่ 5) 

 
3) แนวทางส่งเสริมศักยภาพการท างานในภาวะวิกฤต 
หมายถึง แนวทางส าหรบัหัวหน้างานในการให้ความรู ้ทักษะ ความสามารถในการ

ปฏิบติังาน ทัง้ที่เป็นความรูจ้ากบุคลากรทางการแพทยใ์นหน่วยงาน หรือการจดัส่งอบรมวิชาการ
จากบุคลากรภายนอกหน่วยงานในระดับกวา้ง เพื่อใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีความรู ้ความสามารถใน
การดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 ซึ่งถือเป็นโรคอุบติัใหม่ อีกทัง้เพื่อใหพ้ยาบาลวิชาชีพปฏิบติังานดว้ย
ความมั่นใจ ลดความวิตกกงัวลขณะปฏิบติังาน ไปจนถึงการที่หวัหนา้งานใหก้ารสนบัสนนุ สง่เสริม
แก่พยาบาลวิชาชีพได้รบับทบาทความรบัผิดชอบหน้าที่ใหม่ๆ ทั้งในส่วนของการปฏิบัติงานใน
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โรงพยาบาลสนาม หรือการไดร้บัมอบหมายในการปฏิบัติในสิ่งที่ไม่เคยท ามาก่อน เพื่อส่งเสริม
ความกา้วหนา้ทางวิชาชีพแก่พยาบาลผูป้ฏิบติังาน ดว้ยวิธีการ 2 วิธี ดงัต่อไปนี ้

 
ก) จัดอบรมให้ความรู้ในภาวะวิกฤต 

เป็นวิธีการที่หัวหนา้งานจดัอบรมใหค้วามรูร้วมถึงทักษะการดูแลผูป่้วย และความรู้
ส่วนอ่ืนๆ ที่เก่ียวขอ้งกับการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ โดยจัดอบรมการใหค้วามรูท้ั้งจาก
บุคลากรภายในหน่วยงาน และภายนอกหน่วยงานครอบคลมุทัง้ภาคทฤษฎี และทกัษะการปฏิบติั 
เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพในฐานะผู้ปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วยโรคโควิด -19 อย่างใกล้ชิดสามารถ
ปฏิบัติงานบนพืน้ฐานองคค์วามรู ้ปฏิบัติงานดว้ยความมั่นใจ มีความปลอดภัยทั้งผูป้ฏิบัติงาน 
ผูป่้วยและผูม้ีส่วนเก่ียวขอ้งทุกฝ่าย รวมถึงการแลกเปลี่ยนเรียนรูจ้ากประสบการณก์ารท างานของ
บคุลากรในหน่วยงาน ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ส่งเสริมความรูใ้หน้อ้ง ในแต่ละเหตุการณ์ที่ผ่านมาก็มีการรีวิวว่าอะไรส่วนไหนที่ดี

แลว้ก็ท าต่อ อะไรที่ตอ้งแก้ไขปรับปรุงก็วางแผนปรับปรุง ตอ้งพัฒนาทัง้บุคคลและระบบงาน 
รวมทัง้ส่งอบรมความรูท้ัง้ทฤษฎีและปฏิบตัใิหพ้ยาบาลท างานอย่างมีองค์ความรู”้ (หวัหนา้งานคน
ที่ 1) 

 
“ส่งเสริมใหทุ้กคนมีความรูค้รอบคลุมทัง้เรื่องโรค การป้องกัน การรกัษา การฟ้ืนฟ ู

สิ่งแวดลอ้ม เครื่องมือ เทคโนโลยีต่างๆ ส่วนประสบการณ์ทุกคนตอ้งฝึก ตอ้งปฏิบตัิ ส าคญัตอ้งมี
ความรูก่้อนไม่งัน้เคา้จะรบัผดิชอบไม่ไดท้ัง้ตวัเองและงาน” (หวัหนา้งานคนที่ 2) 

 
“ศึกษาโรค ปรบัใชใ้นการท างาน มีอะไรอพัเดทก็แชร์กนั เพราะเราท างานดว้ยกนัก็

ช่วยกนัทัง้ทมีทัง้เวร” (เพื่อนรว่มงานคนที่ 1) 
 

ข) จัดสรรงานตามศักยภาพของผู้ปฏิบัติงาน 
เป็นวิธีการที่หัวหนา้งานประเมินศักยภาพการท างานของพยาบาลวิชาชีพแต่ละคน

แล้วมอบหมายความรับผิดชอบงานตามระดับคุณวุฒิและวัยวุฒิ  มอบหมายหน้าที่ความ
รบัผิดชอบใหม่ๆ ให้กับพยาบาลวิชาชีพ ส่งเสริมให้เกิดการพัฒนาตนเอง มีความก้าวหน้าใน
วิชาชีพ เนื่องจากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 เกิดการปรบัเปลี่ยนลักษณะการ
ท างานของพยาบาลวิชาชีพหลายบทบาท ทัง้การปฏิบติังานในโรงพยาบาลสนาม หรือการปฏิบติั
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ในหน่วยงานที่จดัตัง้ขึน้เฉพาะกิจในการดูแลผูป่้วยโรคโควิด-19 การสนบัสนุนจากหัวหนา้งานใน
การจัดสรรงานตามศักยภาพของผู้ปฏิบัติงานช่วยให้เกิดการพัฒนาในวิชาชีพของพยาบาล
ผูป้ฏิบติังาน ทัง้นีพ้ยาบาลวิชาชีพตอ้งมีความรบัผิดชอบและมุ่งมั่นในการปฏิบติัหนา้ที่อย่างเต็ม
ศกัยภาพที่ตนเองมีเช่นกนั ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ส่วนเรื่องไวว้างใจ รบัผิดชอบหนา้ที่ใหม่ๆ ก็ดูตามความเหมาะสมแต่ละบุคคล ถา้

เคา้มีคุณสมบตัเิหมาะสมเราก็ตอ้งสนบัสนนุใหเ้คา้เตบิโตในหนา้ทีก่ารงาน สง่เสริมทกัษะใหม่ๆ ให้
มีความรู ้ความสามารถในการปฏิบตั ิใหเ้คา้ไดล้อง” (หวัหนา้งานคนที่ 1) 

 
“สนบัสนนุศกัยภาพของแต่ละคน มอบหมายงานทีแ่ต่ละคนไดท้ าเต็มที ่แต่ตอ้งคอย

ดูไม่ใหห้นกัทีค่นใดคนหนึ่ง ในแต่ละระดบัตอ้งเวยีนกนัท าหนา้ทีไ่ด”้ (หวัหนา้งานคนที่ 2) 
 
“พีเ่ขาก็ใหโ้อกาสเราเนาะ จริงๆ แลว้ถา้ไล่ตามซีเนยีร์ เราก็ไม่ไดซ้ีเนียร์ขนาดทีจ่ะอยู่

ในระดบัหวัหนา้นะ แลว้คือไดม้ีโอกาสไดขึ้น้ไปลุยงานตรงนัน้ บุกเบิกตรงนัน้ มนัก็เลยท าใหรู้ส้ึก
สนกุ มั่นใจขึน้ ประมาณนัน้” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
“มนัเหมือนกบัว่าไดร้บัมอบหมายนะ แลว้เราก็เต็มใจจะไปช่วยนะ แลว้ก็เพราะว่า

เอาแค่ 1 คนไปช่วยไง ถามว่าทา้ทายมัย้ ทา้ทาย เพราะไม่เคยเจอเคสแลว้ก็ตอ้งเจอ ตื่นเตน้มัย้ 
ตื่นเต้นตรงที่ว่ามีน้องค่อนข้างเยอะ พี่เป็นพี่ที่ต้อง manage เอง มีปัญหาพี่ต้องแก้ไขเอง” 
(พยาบาลคนที่ 6) 

 
แนวทางการสนบัสนนุจากหวัหนา้งานผูก้  ากบั ดแูลการปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพ มี

ส่วนส าคญัในการส่งเสริมความสมดลุดา้นการปฏิบติังาน มีแนวทาง 3 แนวทาง คือ แนวทางการ
จัดสรรปริมาณงานตามภาระงานมุ่ งเน้นถึงการจัดสรรตารางงานของพยาบาลวิชาชีพ 
ประกอบดว้ย 2 วิธีการ คือ จัดตารางงานตามมาตรฐานอัตราก าลงัและเพิ่มความยืดหยุ่นในการ
ปรับเปลี่ยนตารางงาน  แนวทางสนับสนุนการปฏิบัติงานที่ยืดหยุ่นมุ่งเน้นการให้ค าแนะน า 
ช่วยเหลือและเปิดโอกาสให้พยาบาลวิชาชีพมีส่วนร่วมในการแก้ไขปัญหาในการปฏิบัติงาน 
ประกอบดว้ย 3 วิธีการ คือ ปรบัเปลี่ยนวิธีการท างานตามสถานการณ ์สรา้งบรรยากาศการท างาน
เป็นทีม และจัดสภาพแวดลอ้มใหเ้อือ้ต่อการท างาน ส่วนแนวทางส่งเสริมศักยภาพการท างานใน
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ภาวะวิกฤตมุ่งเนน้การใหค้วามรู ้ทกัษะที่จ  าเป็นต่อการดูแลผูป่้วย ประกอบดว้ย 2 วิธีการ คือ จัด
อบรมใหค้วามรูใ้นภาวะวิกฤต และจดัสรรงานตามศกัยภาพของผูป้ฏิบติังาน 

 
ในส่วนของเพื่อนร่วมงาน ผูท้ี่ปฏิบัติงานร่วมกันตั้งแต่การวางแผนการดูแลผูป่้วย งาน

เอกสารต่างๆ และการปฏิบัติงานตามหน้าที่ที่ได้รับมอบหมายในแต่ละส่วน ซึ่งแต่ละหน้าที่
เปรียบเสมือนฟันเฟืองในการขับเคลื่อนงาน เมื่อเกิดการเชื่อมต่อกันในแต่ละจุดท าให้บรรลุ
เป้าหมายการท างานส าเร็จภายในเวลาที่ก าหนด เพื่อนร่วมงานคือผูท้ี่อยู่ใกลช้ิดการปฏิบติังาน
ร่วมกันของพยาบาลวิชาชีพมากที่สุด มีการปรึกษาช่วยเหลือกันทั้งในส่วนของงาน และเรื่อง
ส่วนตัวที่สามารถช่วยเหลือได ้โดยเฉพาะการปฏิบติังานในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโค
วิด-19 ที่มีการหมุนเวียนการปฏิบติัหนา้ที่แปลกใหม่ เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรูร้่วมกัน การไดร้บั
การสนบัสนุนจากเพื่อนรว่มงานช่วยใหพ้ยาบาลวิชีพเกิดความสมดุลระหว่างงานและชีวิตส่วนตัว 
ซึ่งเกิดเป็น 3 แนวทางการสนับสนุนจากเพื่อนร่วมงาน ไดแ้ก่ การจัดสรรเวลางาน การท างานให้
บรรลเุปา้หมาย และการสรา้งสมัพนัธภาพ โดยแต่ละแนวทางมีวิธีการดงัต่อไปนี ้

 
4.1.2 เพ่ือนร่วมงาน 
1) แนวทางการจัดสรรเวลางาน 
หมายถึง แนวทางส าหรบัเพื่อนร่วมงานในฐานะพยาบาลวิชาชีพ ผูม้ีส่วนส าคัญในการ

ร่วมขับเคลื่อนงานไปถึงเป้าหมายทัง้ความปลอดภัยของผูป่้วยและงานเฉพาะทางในหน่วยงาน
ดว้ยการบรหิารปริมาณงานใหส้  าเร็จลลุ่วงภายในเวลาที่ก าหนด ซึ่งในสถานการณก์ารแพร่ระบาด
ของโรคโควิด-19 พยาบาลวิชาชีพไดร้บับทบาทหนา้ที่ความรบัผิดชอบงานใหม่ๆ รวมถึงมีขัน้ตอน
การปฏิบติังานที่เพิ่มขึน้แต่ตอ้งท าใหส้  าเรจ็ภายในเวลาที่มีจ ากดั ดงันั้นการไดร้บัการสนบัสนนุจาก
เพื่อนร่วมงานในการแบ่งเบาภาระงานช่วยใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดสมดุลงานและเวลาไดอ้ย่างลง
ตวั ซึ่งการบรหิารจดัการเวลาเพื่อช่วยแบ่งเบาภาระงานของพยาบาลวิชาชีพ มีวิธีการดงัต่อไปนี ้

ก) อาสาช่วยเหลืองานส่วนอื่น 
เป็นวิธีการที่เพื่อนร่วมงานมีความยินดีใหค้วามช่วยเหลือการปฏิบัติงานบางอย่าง

แทนพยาบาลวิชาชีพคนอ่ืนในส่วนที่สามารถช่วยเหลือได ้ทัง้ในการดูแลผูป่้วย หรืองานเอกสาร
ต่างๆ โดยเริ่มจากการรบัผิดชอบหนา้ที่ที่ตนเองไดร้บัมอบหมายเสรจ็เรียบรอ้ยก่อนเพื่อไม่เกิดภาระ
งานแก่ผู้อ่ืนเพิ่มขึน้ หรือหากประเมินจากสถานการณ์แล้วพบว่าพยาบาลวิชาชีพคนอ่ืนก าลัง
ตอ้งการความช่วยเหลือก็ยินดีใหค้วามช่วยเหลือเพื่อใหง้านส าเร็จทนัเวลา ทัง้นีก้ารท างานภายใต้
พลวัตของโรคโควิด-19 มีขัน้ตอนการปฏิบัติงานเพิ่มมากขึน้ ท าใหง้านบางอย่างเสร็จล่าชา้กว่า
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สถานการณป์กติ การไดร้บัการช่วยเหลือจากเพื่อนร่วมงานจึงช่วยใหก้ารปฏิบติังานเสร็จทันเวลา
ไม่ลา่ชา้มากเกินไป 

 
“ท างานของเราใหเ้รียบรอ้ยก่อน รบัผิดชอบหนา้ที่ตวัเอง แลว้ช่วยเหลือในสิ่งที่ช่วย

ได”้ (เพื่อนรว่มงานคนที่ 1) 
 
“หนา้งานเราก็ดูว่าเคา้มีอะไรใหช้่วยมัย้ อะไรช่วยไดก็้ช่วย” (เพื่อนรว่มงานคนที่ 2) 
 
“ช่วยกนัท างานใหม้นัจบในเวร ไม่ตอ้งมีอะไรติดคา้งไปถึงบา้น” (เพื่อนรว่มงานคนที่ 

2) 
“เพื่อนร่วมงานที่เขา้ใจกัน ช่วยกันเต็มที่ในแต่ละเวร เหมือนเหนื่อยไปดว้ยกัน พอ

หายเหนือ่ยก็หายดว้ยกนั” (พยาบาลคนที่ 5) 
 

2) แนวทางการสร้างสัมพันธภาพ 
หมายถึง แนวทางส าหรับเพื่อนร่วมงานในการสรา้งความผูกพัน ความเป็นมิตรกับ

พยาบาลวิชาชีพคนอ่ืนเพื่อให้สัมพันธภาพและบรรยากาศในการปฏิบัติงานเป็นไปด้วยความ
ราบรื่น ลดการเกิดความขัดแยง้ในหน่วยงาน เกิดความไวว้างใจซึ่งกันและกัน ซึ่งผลที่ตามมาคือ
การรว่มมือกนัปฏิบติังานเพื่อบรรลเุป้าหมายองคก์รรว่มกนั ทัง้นีก้ารปฏิบติังานภายใตส้ถานการณ์
การแพรร่ะบาดของโรคโควิด-19 เป็นการปฏิบติัภายใตส้ภาวะกดดนัทัง้จากขัน้ตอนการปฏิบติังาน
ที่มากขึน้เมื่อเทียบกบัสถานการณป์กติ รวมถึงความเครียดในการสมัผสัเชือ้โรคจากการดแูลผูป่้วย 
อีกทัง้พยาบาลวิชาชีพบางส่วนปฏิบติังานกบัผูร้่วมงานที่ไม่คุน้เคยมาก่อน ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพ
เกิดการปรบัตัวร่วมกัน ซึ่งการไดร้บัความช่วยเหลือซึ่งกันและกันเป็นสิ่งที่ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพ
ผ่านพน้ความวิตกกงัวลในสว่นนีไ้ปได ้ซึ่งมี 2 วิธีการดงัต่อไปนี ้

 
ก) สร้างความไว้วางใจ 

เป็นวิธีการที่เพื่อนร่วมงานสรา้งสมัพนัธภาพที่ดีต่อพยาบาลวิชาชีพใหม้ีปฏิสมัพนัธท์ี่
ดีต่อกนั เกิดบรรยากาศการร่วมงานที่ผ่อนคลาย เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรูซ้ึ่งกนัและกนั ซึ่งช่วยให้
พยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดลุงานและชีวิตสว่นตวัเนื่องจากมีเพื่อนรว่มงานคอยรบัฟังปัญหา ท า
ใหค้วามวิตกกงัวลลดลง ดงัค ากลา่วที่ว่า 
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“เรื่องส่วนตวัก็รบัฟัง หรือถา้เคา้ตอ้งการใหช้่วยอะไรถา้ช่วยไดก็้ช่วยโดยที่ตวัเองไม่
ล าบาก” (เพื่อนรว่มงานคนที่ 1) 

 
“อะไรช่วยไดก็้ช่วย สรา้งมิตรภาพ ถา้มิตรภาพดี ท างานได ้flow ลดความเครียด 

ความกดดนั ถา้เพื่อนไวว้างใจเรา เคา้ก็กลา้คุยระบายเล่าเรื่องในครอบครวั เขารูส้ึกรีแลกซ์ในที่
ท างาน เค้าโอเค เหนื่อยจากที่บ้านแล้วแต่เพื่อนร่วมงานโอเค เค้าก็อยากมาท างาน” (เพื่อน
รว่มงานคนที่ 2) 

 
ข) ท างานเป็นทมีอย่างเอือ้อาทร 

เป็นวิธีการที่เพื่อนร่วมงานใหค้วามร่วมมือในการปฏิบติังานร่วมกบัพยาบาลวิชาชีพ
ดว้ยความเห็นอกเห็นใจ มีน า้ใจช่วยเหลือซึ่งกันและกันเพื่อด าเนินงานไปสู่เป้าหมายขององคก์ร 
ไม่ใหเ้กิดความรูส้ึกงานหนกัที่คนใดคนหนึ่ง สามารถหมุนเวียนท าหนา้ที่ต่อกนัและกันได ้เมื่อการ
ท างานเป็นทีมเกิดขึน้อย่างมีประสิทธิภาพ ส่งผลใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดุลระหว่างงาน
และเวลา ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ถา้เราท างานเป็นทีมเวิร์คได ้คนส่วนใหญ่ร่วมกันได ้มันก็มีพลงัไปต่อได”้ (เพื่อน

รว่มงานคนที่ 2) 
 
“ถา้เป็นงานก็เพื่อนร่วมงานนะ ทีมงานที่เราท างานดว้ย ถา้เจอทีมดีต่อใหร้ับใหม่

เยอะมนัก็สนกุงานก็เสร็จทนัเวลา” (พยาบาลคนที่ 4) 
“เพื่อนร่วมงาน ที่เขา้ใจกัน ช่วยกันเต็มที่ในแต่ละเวร เหมือนเหนือ่ยไปดว้ยกัน พอ

หายเหนือ่ยก็หายดว้ยกนั ช่วยๆ กนัท างาน ก็ไม่หนกัคนใด คนหนึ่ง” (พยาบาลคนที่ 5) 
 
“เพือ่นร่วมงาน มีผลเหมือนกนั ตอนนีท้ีมก็เวร์ิคอยู่มนัก็เลยโอเค ช่วยเหลือกนัดี ช่วย

ใหม้ีความสขุ ถา้ทมีไม่เวริ์คมนัก็อาจจะเบือ่อยากลาออก” (พยาบาลคนที่ 6) 
 

แนวทางการสนับสนุนจากเพื่อนร่วมงานผู้ท างานใกล้ชิดกับพยาบาลวิชาชีพ มีส่วน
ส าคัญในการส่งเสริมความสมดุลด้านการปฏิบัติงาน มีแนวทาง 2 แนวทาง คือ แนวทางการ
จดัสรรเวลางานมุ่งเนน้การร่วมกันท าใหง้านส าเร็จลุล่วงทันเวลา และแบ่งเบาภาระงาน มีวิธีการ
คือ อาสาช่วยเหลืองานส่วนอ่ืน และแนวทางการสรา้งสัมพันธภาพมุ่งเน้นการสรา้งความผูกพัน
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และบรรยากาศที่ดีในการท างาน ประกอบดว้ย 2 วิธีการ คือ สรา้งความไวว้างใจ และท างานเป็น
ทีมอย่างเอือ้อาทร 

 
4.2 มิติครอบครัว 
หมายถึง ลักษณะการดูแล ช่วยเหลือเกื ้อกูลกันของสมาชิกครอบครัว เพื่อส่งเสริม

สมัพนัธภาพอนัดีและมีเป้าหมายร่วมกันระหว่างสามี-ภรรยา หรือพ่อ-แม่-ลกู ดว้ยการรบัผิดชอบ
หนา้ที่ของแต่ละฝ่ายดว้ยความยินดี และเต็มใจ รวมถึงมีการปรับตวัตามสถานการณท์ี่เกิดขึน้จาก
ผลกระทบของการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ทัง้การท างานล่วงเวลาของพยาบาลวิชาชีพ ท าให้
สามีเกิดการปรับเปลี่ยนหน้าที่ในการดูแลลูกเพิ่มขึน้ หรือการช่วยแบ่งเบาภาระงานภายใน
ครอบครวัเพื่อใหภ้รรยามีเวลาท าหนา้ที่ส่วนอ่ืนไดอ้ย่างเต็มที่ ไดแ้ก่บทบาทหนา้ที่พยาบาลวิชาชีพ 
และบทบาทหนา้ที่แม่ดแูลลูก โดยมีแนวทางที่ช่วยส่งเสริมใหเ้กิดความสมดลุงานและชีวิตส่วนตัว
ของพยาบาลวิชาชีพไดแ้ก่ การจดัสรรหนา้ที่ และการสง่เสรมิสมัพนัธภาพ มีรายละเอียดดงัต่อไปนี ้

1) แนวทางการจัดสรรหน้าที ่
หมายถึง แนวทางส าหรบัสมาชิกครอบครวัท าข้อตกลงร่วมกันในแต่ละหน้าที่ความ

รบัผิดชอบที่แต่ละฝ่ายพึงปฏิบติั โดยอาศยัความรว่มมือกนัระหว่างพยาบาลวิชาชีพและสมาชิกใน
ครอบครัว เพื่อให้บรรลุเป้าหมายที่ตั้งไว้ ทั้งในส่วนของการดูแลลูก การจัดการความสะอาด
เรียบรอ้ยภายในบา้น การจัดสรรเวลาดูแลสมาชิกในครอบครวัที่นอกเหนือจากเวลางาน เมื่อการ
จดัสรรหนา้ที่แต่ละฝ่ายลงตวัส่งผลใหส้มัพนัธภาพภายในครอบครวัเป็นไปดว้ยความอบอุ่น ลดการ
เกิดความขัดแยง้ มีเวลาท ากิจกรรมภายในครอบครวัเพิ่มขึน้ วิธีการ คือ การท าหน้าที่แต่ละฝ่าย
เพื่อบรรลเุปา้หมายครอบครวั 

ก) ท าหน้าทีแ่ต่ละฝ่ายเพ่ือบรรลุเป้าหมายครอบครัว 
เป็นวิธีการที่สมาชิกครอบครัวปฏิบัติหน้าที่ที่แต่ละฝ่ายรับผิดชอบไม่ให้ขาดตก

บกพร่อง และไม่ใหภ้าระงานหนกัที่ฝ่ายใดฝ่ายเดียว ทัง้ในส่วนการท าหนา้สามี ภรรยา หรือการท า
หนา้ที่พ่อ แม่ในการดแูลลกูเพื่อใหก้ารด าเนินวิถีครอบครวัเป็นไปตามที่ตัง้เปา้หมายไวร้่วมกนั เป็น
วิธีการท่ีสง่เสรมิใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดลุในการท าหนา้ที่ ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“เราตัง้เป้าหมายร่วมกนั แลว้ต่างคนก็ท าตามหนา้ทีค่วามรบัผดิชอบของตวัเอง เขาก็

ท าหนา้ที่พยาบาลในเวลางาน เลิกงานก็ท าหนา้ที่แม่ของลูก เราก็ท างาน เลิกงานก็ท าหนา้ที่สามี 
หนา้ทีพ่อ่ ปรบัตวักนัทัง้หมดไม่หนกัทีค่นใดคนหนึ่ง” (สมาชิกครอบครวัคนที่ 1) 
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“กลบัมาทีบ่า้นพีก็่ท าเรื่องทีพ่ีท่  าได ้ยกเวน้เรือ่งท ากบัขา้วอย่างเดียวท าไม่เป็น อย่าง
อื่นถา้ช่วยไดพ้ี่ก็ช่วย เรื่องท าความสะอาดบา้น ลา้งขวดนมลูกอะไรอย่างนี ้แลว้ก็ไปรบัไปส่งลูก
ตอนเชา้กบัตอนเยน็” (สมาชิกครอบครวัคนที่ 2) 

 
“งานบา้นบางวนัก็จะมีลา้งขวดนมบา้ง งานอย่างอื่นสามีจะท าไวใ้หเ้พราะเรากลบั

บา้นค ่าแลว้ ส่วนถา้เป็นวนัหยุดที่ไม่ไดไ้ปท างาน ก็เลีย้งลูกแบบเต็มวนั เต็มเวลาตัง้แต่ตื่นนอน” 
(พยาบาลคนที่ 1) 

 
“ตกลงกนัว่าถา้ฉนัอยู่เวรแฟนจะไม่อยู่ ถา้แฟนอยู่เวรฉนัจะไม่อยู่ เราจะอยู่เวรสลบั

วนักนัเพราะจะตอ้งมีคนไปรบัลูกตอนเย็น บางทีฉนัก็ตอ้งยอมหยุดเพือ่ใหแ้ฟนอยู่เวรเขาจะไดพ้กั
บา้ง การไปรบัลูกมันคือเหนื่อย ที่เราอยู่เวรคนเดียวแลว้เขาอยู่กับลูกทัง้วนัทัง้คืน มันไม่เวิร์คไง 
และเราจะไม่อยู่เวรกนัเกิน 2 ทุ่มคร่ึง ตัง้แต่โควิดมาฉนัไม่รบัเวรบ่ายที่ตอ้งลงเวรเทีย่งคืนตี 1 เป็น
ช่วงประจวบเหมาะแหละทีม่ีลูกดว้ย เพราะ 2 ทุ่มคร่ึง กลบัมายงัมีเวลา ช่วยดูลูก อีกคนหนึ่งก็ได้
พกั ก็เลยเลือกอยู่เวรที่ไดเ้งินใกลเ้คียงกบัการอยู่เวรบ่าย อะไรประมาณนัน้ เสาร์-อาทิตย์ก็อยู่แค่
เวรเชา้ไม่อยู่นอกเวลา คือไม่อยู่เวรหลงั 4 โมงเพือ่ทีจ่ะไดพ้กั และไม่รบัเวรรีเฟอร์ พอมีเวลาอยู่กบั
ครอบครัวมากขึ้น ครอบครัวก็แฮปป้ีมากขึ้น ก็ต้องยอมที่จะไดเ้งินน้อยลง แต่มีเวลามากขึ้น” 
(พยาบาลคนที่ 2) 

 
2) แนวทางการส่งเสริมสัมพันธภาพ 
หมายถึง แนวทางส าหรบัสมาชิกครอบครวัรว่มกนัสรา้งบรรยากาศใหเ้กิดความรกั ความ

อบอุ่น สามคัคีมีความเขา้ใจซึ่งกนัและกนั ระหว่างความสมัพนัธส์ามี-ภรรยา และพ่อ-แม่-ลกู ดว้ย
ความเข้าใจในบริบทของแต่ละฝ่าย มีความยืดหยุ่นในการปรับตัวต่อสิ่งที่ เกิดขึน้ตามบริบท
สถานการณเ์พื่อใหส้มาชิกครอบครวัอยู่รว่มกนัอย่างมีความสขุ ซึ่งมี 2 วิธีการ ดงัต่อไปนี  ้

 
ก) ท าความเข้าใจบริบทการท างานซึ่งกันและกัน 

เป็นวิธีการที่สมาชิกครอบครวัเขา้ใจลักษณะการท างานของตนเองและบริบทการ
ท างานของคู่ชีวิต ทัง้ในส่วนเวลางาน และภาระหน้าที่ความรบัผิดชอบในการท างาน เมื่อสมาชิก
ครอบครวัมีความเขา้ใจกนั ท าใหเ้กิดความยินดีใหค้วามช่วยเหลือซึ่งกนัและกนัในการดแูลสมาชิก
ในครอบครวัใหม้ีความสขุ ดงัค ากลา่วที่ว่า 
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“เขา้ใจบทบาททีพ่ยาบาลเหนือ่ยจากหนา้ทีใ่นการท างาน เพราะฉะนัน้บทบาทหนา้ที่
ในบา้น พีใ่นฐานะสามีและพ่อก็ยินดีช่วยแบ่งเบาทัง้การดูแลลูก และงานบา้นต่างๆ เพือ่ใหแ้ม่ได้
พกัผอ่นมากขึน้” (สมาชิกครอบครวัคนที่ 1) 

 
“ช่วงเย็นหลงัพีเ่ลกิงานพีก็่กลบัมาดูแลคนเลก็ต่อ เพราะแฟนพีเ่ขาดูแลลูกทัง้วนัเขาก็

คงจะเหนือ่ย พีม่าเขาก็ไดรี้แลกซ์ของเขา” (พยาบาลคนที่ 3) 
 
“แฟนเขา้ใจ คุยกนัรูเ้รื่อง เขาช่วยเรื่องที่บา้นในส่วนของเขา เขาก็ช่วยดูลูกเวลาเลิก

งาน และช่วยสว่นอืน่ๆ ทีเ่ขาช่วยได ้พีอ่ยากไปไหนเขาก็พาไป” (พยาบาลคนที่ 5) 
 

ข) ปรับตัวตามสถานการณ ์
เป็นวิธีการที่สมาชิกครอบครวัมีความยืดหยุ่นในกระบวนการคิด ตดัสินใจและกระท า

ใหส้อดคลอ้งกับบริบทสถานการณ์ เนื่องจากการท างานของพยาบาลวิชาชีพในสถานการณ์การ
แพร่ระบาดของโรคโควิด-19 มีการปรบัเปลี่ยนเวลางานท าให้เลิกงานช้ากว่าสถานการณ์ปกติ 
รวมถึงการท างานของคู่ชีวิตที่บางส่วนมีการท างานที่บา้น (work from home) ซึ่งสมาชิกครอบครวั
แต่ละฝ่ายตอ้งมีการปรบัตัวเพื่อคงไวท้ั้งบทบาทหน้าที่การท างานและบทบาทหน้าที่สมาชิกใน
ครอบครวั เมื่อแต่ละฝ่ายมีความยืดหยุ่นสามารถปรบัตัวไดต้ามสถานการณ ์ส่งผลใหบ้รรยากาศ
การอยู่รว่มกนัเต็มไปดว้ยความความสขุ ลดการเกิดความขดัแยง้ในครอบครวั ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ช่วยในสว่นทีเ่ราช่วยได ้ถึงจะไม่ไดเ้รียบรอ้บอย่างทีแ่ม่เขาท าหรอก แต่อย่างนอ้ยถา้

แม่เขากลบัมาเห็นลูกกินอิ่มแลว้ บา้นเป็นระเบียบ เขาก็จะไดจ้ัดการเรื่องของเขาอย่างเดียว ไม่
ตอ้งมาเหนือ่ยกบัเรือ่งพวกนีอ้กี” (สมาชิกครอบครวัคนที่ 1) 

 
“เขาก็ท าหนา้ทีพ่ยาบาลในเวลางาน เลิกงานก็ท าหนา้ที่แม่ของลูก เราก็ท างาน เลิก

งานก็ท าหนา้ทีส่ามี หนา้ทีพ่่อ ปรบัตวักนัทัง้หมดไม่หนกัทีค่นใดคนหนึ่ง อย่างช่วงโควดิทีเ่ขาอยู่เวร
หนกั เราก็รบัผดิชอบเรือ่งในบา้นเพิ่มขึน้ เขาจะไดไ้ม่ตอ้งกงัวลเรือ่งลูก ใหก้ าลงัใจเขาเพราะแค่งาน
เขาก็เหนือ่ยแลว้” (สมาชิกครอบครวัคนที่ 1) 

 
“ช่วงโควิดเคา้อาจจะกลบัชา้กว่าเดิมหน่อย แต่ก็ไม่ไดม้ีปัญหาอะไร แลว้ก็มีช่วงนึงที่

พีไ่ด ้work from home ดว้ยก็ไดช้่วยดูลูกเตม็ที ่ก็แบ่งเบาในสว่นนัน้” (สมาชิกครอบครวัคนที่ 2) 
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แนวทางการพฒันาสมดลุดา้นการใชช้ีวิตนอกเวลางานมิติครอบครวั อาศยัความร่วมมือ
กนัระว่างพยาบาลวิชาชีพและสมาชิกครอบครวัเพื่อ มีแนวทาง 2 แนวทาง คือ แนวทางการจดัสรร
หน้าที่  วิธีการคือท าหน้าที่แต่ละฝ่ายเพื่อบรรลุเป้าหมายครอบครวั และแนวทางการส่งเสริม
สมัพนัธภาพ ประกอบดว้ย 2 วิธีการ คือ ท าความเขา้ใจบรบิทการท างานซึ่งกนัและกนั และปรบัตวั
ตามสถานการณ ์

 
4.3 มิติชีวิตส่วนตัว 
หมายถึง วิธีคิด วิธีปฏิบัติของพยาบาลวิชาชีพที่พึงกระท าเพื่อใหเ้กิดความสมดุลงาน

และชีวิตส่วนตัว เนื่องจากมีหน้าที่รบัผิดชอบทั้งบทบาทการเป็นพยาบาลวิชาชีพ และบทบาท
สมาชิกในครอบครวัคือการท าหน้าที่ภรรยา และหน้าที่แม่ จึงตอ้งมีการจัดสรรความรบัผิดชอบ
เพื่อใหเ้กิดความลงตัวในแต่ละบทบาท เกิดเป็นแนวทางการหลอมรวมชีวิตการท างานและชีวิต
ส่วนตัวเขา้ดว้ยกนั โดยการรกัษาสมดลุระหว่างการปฏิบติัหนา้ที่พยาบาลวิชาชีพในเวลางานและ
การปฏิบติัหนา้ที่ภรรยาและแม่ของลกูนอกเวลางาน 

1) แนวทางการหลอมรวมชีวิตการท างานและชีวิตส่วนตัวเข้าด้วยกัน 
หมายถึง แนวทางส าหรบัพยาบาลวิชาชีพใชย้ึดถือปฏิบติัเพื่อด ารงไวซ้ึ่งหนา้ที่พยาบาล

วิชาชีพในการดูแลผูป่้วย และด ารงไวซ้ึ่งหนา้ที่สมาชิกในครอบครวัคือหน้าภรรยา และหน้าที่แม่ 
เพื่อใหเ้กิดความสมดลุในงานและชีวิตส่วนตวั ไม่เกิดความเสียหายในการท าหนา้ที่ทกุๆ บทบาท มี
วิธีการ 2 วิธี ดงันี ้

ก) รับผิดชอบทุกบทบาทหน้าที ่
เป็นวิธีการที่พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมุ่งมั่ น ตั้งใจเพื่อให้สิ่ งที่

รบัผิดชอบบรรลุเป้าหมายที่ตั้งไว้ ได้แก่ การรับผิดชอบหน้าที่การท างานในส่วนของการเป็น
พยาบาลวิชาชีพในการดแูลผูป่้วยในเวลางาน และการรบัผิดชอบดแูลสมาชิกในครอบครวั รวมถึง
การจดัสรรเวลาเพื่อผ่อนคลายหรือพักผ่อนนอกเวลางาน โดยไม่ละเลยความส าคัญของหนา้ที่ใด
หนา้ที่หนึ่งไป ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“การไดห้ยุดไปท างานเหมือนเป็นการผ่อนคลายของพีน่ะ แต่ถา้อยู่กบังานตลอดก็ยิ่ง

ไม่ผ่อนคลายมันตอ้งบาลานซ์กันทัง้ 2 อย่าง ทัง้อยู่กับลูกและอยู่กับงาน โอเคอยู่กับลูกกดดัน
พอแลว้ ก็ห่างๆ เขา ไปท างานใหพ้อคิดถึง เพราะพออยู่ดว้ยกนัเยอะๆ ก็เครียดอกี” (พยาบาลคนที่ 
1) 
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“มีเวลาใหค้รอบครวั มีเวลาที่เพียงพอใหลู้กของเรา มีความสุขในครอบครัว ไม่มี
ปัญหาในครอบครัว งานของเราก็ไม่มี ปัญหาเหมือนกัน ไม่มี ปัญหาทั้ง 2 อย่าง งานเราก็
รับผิดชอบให้เต็มที่ในเวลางานที่เราท า กลับหลังเลิกงานเราก็มาอยู่กับครอบครัวเต็มที่กับ
ครอบครวั” (พยาบาลคนที่ 3) 

 
“เราไม่รูส้ึกว่าเราเสียเวลาส่วนตวัเราออกไป เรายังมีเวลาที่ไดดู้ซีรีส์ เราไม่เหนื่อย

มากก็ไดดู้ซีรีสอ์ะไรของเราได ้แลว้เราก็ยงัเวลาไปกินขา้วกบัลูกกบัเตา้ ไม่ไดว่้าทิง้เลย แลว้งานเรา
ก็ยงัอยู่ในความรบัผดิชอบ งานเราก็ไม่ไดเ้สยี ไม่ไดข้าดตกบกพร่องอะไร” (พยาบาลคนที่ 4) 

 
ข) ปรับตัวตามสถานการณ ์

เป็นวิธีการที่พยาบาลวิชาชีพมีความสามารถในการปรบักระบวนการคิด และการ
กระท าเพื่อสอดรบักับบริบทสถานการณ์ที่มีการเปลี่ยนแปลง โดยเฉพาะสถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคโควิด-19 ที่มีสภาวะความเครียดและความกดดนัและความวิตกกงัวลถึงการน าเชือ้
โรคแพร่สู่สมาชิกในครอบครวั ดังนัน้การที่พยาบาลวิชาชีพมีความสามารถในการปรบัตัวต่อการ
เผชิญสถานการณ์ไม่พึงประสงค ์ช่วยใหค้วามวิตกกังวลลดลงได ้สามารถท าหน้าที่ ภรรยา และ
หนา้ที่แม่ไดโ้ดยไม่ขาดตกบกพรอ่ง ดงัค ากลา่วที่ว่า 

 
“ตอ้งบาลานซ์ชีวิตใหไ้ด ้แลว้ก็แต่ว่ายงัไงก็ตอ้งเตรียมรบัสถานการณ์ทีม่นัไม่คาดคิด

ดว้ย ตอ้งเผือ่ใจ ยดืหยุ่น ปรบัไปตามสถานการณ์ ตอ้งท าใจเผือ่ไวบ้า้ง” (พยาบาลคนที่ 2) 
 
“ตวัเองทีห่นกัแน่น มีเป้าหมายแต่ก็ปรบัไดใ้นแต่ละสถานการณ์ ท าทกุอย่างใหด้ทีีส่ดุ 

ครอบครวั พอ่กบัแม่” (พยาบาลคนที่ 5) 
 
“ตวัพี่เองเข้มแข็ง พรอ้มเดินหนา้ไม่ถอย ถา้เราไม่ปรับไม่ manage ใหด้ีมันจะพัง 

ครอบครวัก็อาจจะพงัไดเ้หมือนกนันะ เพราะไม่มีเวลาให ้หรือเรือ่งของงานบางทเีราอาจกงัวล ไม่มี
ความสขุอะไรแบบนี ้ถา้เราไม่ปรบัใหด้นีะ” (พยาบาลคนที่ 6) 

แนวทางการพฒันาความสมดลุการท างานและดา้นการใชช้ีวิตส่วนตวัของพยาบาลวิชีพ 
คือ แนวทางการหลอมรวมชีวิตการท างานและชีวิตส่วนตัวเข้าด้วยกันมุ่งเน้นการจัดสรรความ
รับผิดชอบเพื่อให้เกิดความลงตัวบทบาทการท างานและบทบาทการดูแลสมาชิกครอบครัว 
ประกอบดว้ย 2 วิธีการ คือ รบัผิดชอบทกุบทบาทหนา้ที่ และปรบัตวัตามสถานการณ ์
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แนวทางการพัฒนาสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพเพื่อรบัการเปลี่ยนแปลงของ
โรคอุบติัใหม่ ประกอบไปดว้ย 3 มิติ ไดแ้ก่ มิติงาน มิติครอบครวั และมิติชีวิตส่วนตัว โดยมิติงาน
ไดร้บัการสนบัสนุนจากหวัหนา้งาน และเพื่อนรว่มงาน ซึ่งหวัหนา้งานมีแนวทางในการสนบัสนุนให้
พยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดุลในการปฏิบัติงาน ประกอบไปด้วย 3 แนวทาง ไดแ้ก่ แนวทาง
จัดสรรปริมาณงานตามภาระงาน แนวทางสนับสนุนการปฏิบัติงานแบบยืดหยุ่น และแนวทาง
สง่เสรมิศกัยภาพการท างานในภาวะวิกฤต ในสว่นของเพื่อนร่วมงานมีแนวทางในการสนบัสนนุให้
พยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดลุในการปฏิบติังาน ประกอบไปดว้ย 2 แนวทาง ไดแ้ก่ แนวทางการ
จดัสรรเวลางาน และแนวทางการสรา้งสมัพนัธภาพ มิติครอบครวัเป็นมิติที่พยาบาลวิชาชีพรว่มกบั
สมาชิกครอบครวัสนับใหเ้กิดความสมดุลในการใชช้ีวิตนอกเวลางาน ประกอบไปดว้ย 2 แนวทาง 
ไดแ้ก่ แนวทางการจัดสรรหน้าที่ และแนวทางการส่งเสริมสมัพันธภาพ มิติชีวิตส่วนตัวเป็นมิติที่
พยาบาลวิชาชีพกระท าเพื่อใหเ้กิดความสมดลุทกุบทบาทความรบัผิดชอบทัง้การเป็นพยาบาลดแูล
ผูป่้วยและการดูแลสมาชิกครอบครวั มี 1 แนวทางไดแ้ก่ แนวทางการหลอมรวมชีวิตการท างาน
และชีวิตสว่นตวัเขา้ดว้ยกนั ดงัภาพประกอบ 3 

 



 

 
 

101 



 

บทที ่5 
สรุป อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 

การศึ กษ าค รั้ง นี ้  ศึ กษ า โดย ใช้ แน วท างป รากฏ การณ์ วิ ท ย าแน วอุ ต รวิ สั ย 
(Transcendental Phenomenology) ตามแนวคิดของเอ็ดมนุด ์ฮุซเซิรล์ (Edmund Husserl) และ
ท าการวิเคราะหข์อ้มูลตามแนวทางของมุสทากัส (Clark Moustakas) ท าใหเ้ขา้ใจโครงสรา้งและ
แก่นประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 และใช้แนว
ทางการวิจัยเชิงคุณภาพค้นหาความหมายและลักษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิต เงื่อนไขที่
เก่ียวขอ้งกับการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ อันน าไปสู่การสรา้งแนวทางการ
พฒันาสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพเพื่อรบัการเปลี่ยนแปลงของโรคอบุติัใหม่ในบทที่ 5 
นี ้ผูว้ิจัยน าเสนอส่วนของการสรุปผลการศึกษา อภิปรายผล และขอ้เสนอแนะที่ไดจ้ากการศึกษา 
โดยมีรายละเอียดดงัต่อไปนี ้

สรุปผลการวิจัย 
จากการศึกษาประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-

19 ผู้วิจัยน าเสนอข้อค้นพบครอบคลุมความมุ่งหมายของงานวิจัยทั้ง 3 ประเด็น ได้แก่ การ
พรรณนาประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 การท าความ
เขา้ใจการใหค้วามหมายและลกัษณะการสรา้งสมดลุงานและชีวิตรวมทัง้เงื่อนไขที่เก่ียวขอ้งกบัการ
สรา้งสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 และเสนอแนวทางการ
พัฒนาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพเพื่อรบัการเปลี่ยนแปลงของโรคอุบัติใหม่  โดย
น าเสนอในประเด็นดงัต่อไปนี ้

 
1. ประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 
จากการศึกษาประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพ สามารถแบ่งช่วงเวลาของ

การแพรร่ะบาดออกเป็น 3 ช่วง ไดแ้ก่ ช่วงเริ่มตน้ของการแพร่ระบาด ช่วงการแพร่ระบาดหนกั และ
ช่วงการแพรร่ะบาดลดลง โดยแต่ละช่วงมีผลการศกึษาดงัต่อไปนี ้

1.1 ประสบการณก์ารท างานช่วงเร่ิมต้นของการระบาด 
การศึกษาประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพในช่วงเริ่มตน้ของการแพร่

ระบาดของโรคโควิด-19 แสดงใหเ้ห็นจุดเริ่มตน้ตัง้แต่การประกาศพบผูติ้ดเชือ้รายแรกในประเทศ
ไทย แต่ยังไม่พบผูป่้วยในหน่วยงาน เป็นช่วงระยะเวลาการเตรียมความพรอ้มรบัการระบาดใน
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พืน้ที่ ซึ่งสง่ผลใหพ้ยาบาลผูป้ฏิบติังานมีขัน้ตอนการปฏิบติังานเพิ่มขึน้เพื่อคดักรองผูป่้วยกลุ่มเสี่ยง
ต่อการติดเชือ้ในหน่วยงาน นอกจากนีเ้ป็นช่วงที่พยาบาลวิชาชีพมีการป้องกันตัวเองมากขึน้ดว้ย
การสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคลอย่างเคร่งครดั ต่อมาเมื่อมีการคน้พบผูป่้วยในหน่วยงาน
เกิดขึน้ พยาบาลวิชาชีพเริ่มท าการดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 ตามแนวปฏิบติัที่ไดเ้ตรียมการลว่งหนา้
ไว ้เป็นช่วงเวลาพยาบาลผูป้ฏิบติังานเกิดความรูส้ึกกลวัการติดเชือ้จากการท างานอันจะน าไปสู่
การแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครวัต่อไป จึงปฏิบติังานตามแนวทางการป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้ 
และดแูลผูป่้วยดว้ยความรบัผิดชอบอย่างเต็มศกัยภาพ 

1.2 ประสบการณก์ารท างานช่วงการระบาดหนัก 
เมื่อเขา้สู่ช่วงการแพร่ระบาดหนัก มีการพบผูป่้วยโรคโควิด-19 ในพืน้ที่มากเกินกว่า

สดัส่วนอัตราก าลงัพยาบาลวิชาชีพ ส่งผลใหพ้ยาบาลผูป้ฏิบติังานตอ้งท างานอย่างหนัก เลิกงาน
ล่าช้ากว่าสถานการณ์ปกติ ไม่ได้หยุดงานตามตารางงานที่จัดไว้ เกิดความรู้สึกเหนื่อยล้า 
อ่อนเพลีย ไม่สขุสบายจากการสวมใส่อปุกรณป์้องกนัส่วนบุคคลตลอดระยะเวลาที่ดแูลผูป่้วย ซึ่ง
พยาบาลวิชาชีพเกิดการเรียนรูแ้ละปรบัตวัตามความรบัผิดชอบต่อการไดร้บับทบาทหนา้ที่ในการ
ท าสิ่งใหม่ๆ ในหน่วยงาน 

1.3 ประสบการณก์ารท างานช่วงการระบาดลดลง 
เมื่อการด าเนินสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 มาถึงช่วงที่ความรุนแรง

ของโรคลดลง การคน้พบปริมาณผูป่้วยอยู่ในสดัส่วนที่อตัราก าลงัของพยาบาลวิชาชีพดแูลผูป่้วย
อย่างเพียงพอใกลเ้คียงกบัสถานการณป์กติ ส่งผลใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความมั่นใจในทกัษะการ
ดแูลผูป่้วย สามารถปรบัวิธีการท างานใหเ้ขา้กบัสถานการณไ์ด ้และยงัคงปฏิบติัตามแนวทางการ
ปอ้งกนัการแพรก่ระจายเชือ้ และแนวทางการดแูลผูป่้วยโรคโควิด-19 อย่างเครง่ครดั 

1.4 แก่นประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใต้พลวัตของโรคโค
วิด-19 
การคน้หาแก่นประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวตัของโรคโค

วิด-19 ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลตามแนวทางของมุสทากัส (Moustakas) เกิดข้อค้นพบแก่น
ประสบการณ์คือการปรบัตัวต่อความรับผิดชอบ ซึ่งเป็นสิ่งที่ไม่แปรเปลี่ยนไปตามบริบทและ
สถานการณท์ี่เปลี่ยนไป โดยแบ่งความรบัผิดชอบในการปรบัตวัออกเป็น 2 ดา้น ไดแ้ก่ การปรบัตวั
ต่อความรบัผิดชอบในการปฏิบัติงานพยาบาล และการปรบัตัวต่อความรบัผิดชอบในการดูแล
สมาชิกครอบครวั ซึ่งการปรบัตัวต่อความรบัผิดชอบในการปฏิบัติงานพยาบาล เกิดขึน้ตั้งแต่
พยาบาลมีการรบัรูก้ารระบาดเกิดขึน้ ปรบัตัวตามขัน้ตอนการท างานในหน่วยงาน หรือความรูส้ึก
ไม่สขุสบายจากการสวมใสอ่ปุกรณป์อ้งกนัสว่นบคุคล รวมถึงความรูส้ึกกลวัต่อการติดเชือ้ และการ
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เป็นพาหะแพร่เชือ้สู่สมาชิกครอบครวั และการปรบัตัวตามความรบัผิดชอบทุกบทบาทหน้าที่ที่
ไดร้บัมอบหมายในการท างานอย่างเต็มศกัยภาพ ต่อมาในส่วนของการปรบัตวัต่อความรบัผิดชอบ
ในการดแูลสมาชิกครอบครวั เป็นการปรบัตวัตามบริบทสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-
19 ด้วยการปฏิบัติตัวตามมาตรการของศูนย์บริหารสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชือ้
ไวรสัโคโรนา 2019 (ศบค.) รวมถึงการปรบักิจกรรมที่ท าร่วมกนัภายในครอบครวัใหเ้หมาะสมตาม
บรบิทสถานการณ ์สิ่งส าคญัที่คน้พบจากการศกึษาแก่นประสบการณก์ารท างานของพยาบาลวิชีพ
คือการปรับตัวโดยการพยายามสรา้งความสมดุลระหว่างความรับผิดชอบในส่วนของการ
ปฏิบติังานพยาบาลและความรบัผิดชอบในการดแูลสมาชิกครอบครวัโดยไม่ละทิง้ความรบัผิดชอบ
ต่อหนา้ที่ใดหนา้ที่หนึ่ง แต่เป็นความพยายามสรา้งสมดลุระหว่าง 2 สว่นนีใ้หเ้กิดความสมบรูณ ์

2. ความหมายและลักษณะการสร้างสมดุลงานและชีวิต เงื่อนไขที่เกี่ยวข้องกับ
การสร้างสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพภายใต้พลวัตของโรคโควิด-
19 

2.1 การให้ความหมายการสร้างสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
ความหมายการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ คือ การให้นิยาม

อธิบายการสรา้งสมดลุระหว่างการปฏิบติัหนา้ที่ภายในเวลางานและการใชช้ีวิตนอกเวลางานของ
พยาบาลวิชาชีพภายใตพ้ลวัตของโรคโควิด-19 มี 2 ลักษณะ คือ การแบ่งเวลาระหว่างงานและ
ครอบครวัอย่างเท่าเทียม และการปรบัตวัเขา้กบัสถานการณท์ุกบทบาท ซึ่งลกัษณะการแบ่งเวลา
ระหว่างงานและครอบครวัอย่างเท่าเทียม หมายถึง การใชท้รพัยากรเวลาที่มีอย่างจ ากดัในแต่ละ
วันเป็นสิ่งแบ่งแยกการปฏิบัติหน้าที่ของพยาบาลวิชาชีพ ระหว่างหน้าที่ในการดูแลผู้ป่วยและ
หนา้ที่การดแูลสมาชิกครอบครวัออกจากกนัอย่างชดัเจนแต่ใหค้วามส าคญัทัง้ 2 บทบาทเท่ากนั ไม่
ทุ่มเทใหก้บัการปฏิบติัหนา้ที่ใดหนา้ที่หนึ่งเพียงอย่างเดียว ส่วนการปรบัตวัเขา้กับสถานการณท์ุก
บทบาท หมายถึง การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อคงไว้ซึ่งหน้าที่ความ
รบัผิดชอบบทบาทการดูแลผูป่้วยใหส้  าเร็จบรรลุเป้าหมายที่ตั้งไว ้และคงไวซ้ึ่งหน้าดูแลสมาชิก
ครอบครวัใหไ้ดร้บัความรกั เอาใจใสน่อกเหนือจากเวลางาน ปฏิบติัหน้าที่ทัง้ 2 บทบาท ดว้ยความ
มุ่งมั่นตัง้ใจอย่างเต็มศกัยภาพใหเ้ขา้กบับรบิทสถานการณท์ี่เกิดขึน้ 

2.2 ลักษณะการสร้างสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
ลักษณะที่ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดสมดุลงานและชีวิตคือการจัดสรรเวลาในการ

ดแูลสมาชิกครอบครวั พรอ้มด ารงไว้ซึ่งการประกอบวิชาชีพพยาบาลที่ภาคภูมิใจ เป็นสิ่งที่ส่งเสริม
ความมีคณุค่าในตนเอง และท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพมีรายไดใ้นการด ารงชีพแบ่งออกเป็น 3 ลกัษณะ
ไดแ้ก่ ขอบเขตเวลา คณุค่าวิชาชีพ และรายไดห้ลอ่เลีย้ง แต่ละลกัษณะมีสาระส าคญัดงัต่อไปนี ้
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ขอบเขตเวลา หมายถึง สิ่งที่ก าหนดช่วงเวลาในการปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วย และ
ก าหนดขอบเขตระยะเวลาในการด าเนินชีวิตนอกเวลางาน  สามารถยืดหยุ่นได้ตามบริบท
สถานการณเ์ฉพาะหนา้ 

คุณค่าวิชาชีพ หมายถึง การปฏิบติัหนา้ที่ดว้ยความรบัผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพ
และด ารงตนตามจรรยาบรรณวิชาชีพในการดแูลผูป่้วยดว้ยความมุ่งมั่น ตัง้ใจปฏิบติัใหส้  าเรจ็ลลุว่ง
ตามที่ไดร้บัมอบหมายภายในเวลาที่ก าหนด และเป็นสิ่งที่เพิ่มคณุค่าในตัวเองแก่พยาบาลวิชาชีพ
ผูป้ฏิบติังาน 

รายได้หล่อเลี้ยง หมายถึง เงินเดือนค่าตอบแทนที่พยาบาลวิชาชีพไดร้บัจากการ
ปฏิบติัหนา้ที่ดแูลผูป่้วยจากหน่วยงานตน้สงักดั เป็นสิ่งพยาบาลวิชาชีพใชน้ าไปจ่ายตามเหตผุลแต่
ละครอบครวัต่อไป หรือการน ารายไดเ้พื่ออ านวยความสะดวกแก่สมาชิกครอบครวั  

 
2.3 เงือ่นไขทีส่่งเสริมให้เกิดสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 

เงื่อนไขที่ช่วยส่งเสริมใหเ้กิดสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ ประกอบไปดว้ย
ปัจจัย 2 ส่วน คือปัจจัยภายใน และปัจจัยภายนอก โดยปัจจัยภายในเกิดขึน้จากความคิด การ
ตดัสินใจ และการกระท าของพยาบาลวิชาชีพที่มีส่วนช่วยใหเ้กิดสมดลุงานและชีวิตแบ่งออกเป็น 2 
ลกัษณะ คือ การปรบัตัวต่อสถานการณ ์และการมองโลกในแง่ดี ส่วนปัจจัยภายนอกคือ เงื่อนไข
จากสิ่งแวดลอ้มรอบตวัพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งเป็นบุคคลที่มีส่วนสนบัสนุน สง่เสริมใหพ้ยาบาลวิชาชีพ
เกิดความสมดลุงานและชีวิต ประกอบไปดว้ยบคุคล 3 กลุม่ คือ หวัหนา้งานใหก้ารสนบัสนุน เพื่อน
รว่มงานคอยเกือ้หนนุ และสมาชิกครอบครวัเป็นที่พึ่งพิง 

 
3. แนวทางการพัฒนาสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ 
แนวทางการพัฒนาสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพเพื่อรบัการเปลี่ยนแปลงของ

โรคอุบัติใหม่  คือแนวปฏิบัติที่พึงกระท าของพยาบาลวิชาชีพ และผู้มีส่วนเก่ียวข้องกับการ
ปฏิบติังานเพื่อส่งเสริมใหเ้กิดความสมดลุในชีวิตโดยครอบคลมุมิติงาน มิติครอบครวั และมิติชีวิต
ส่วนตัวของพยาบาลวิชาชีพผู้ปฏิบัติงานภายใต้พลวัตของโรคโควิด-19 ซึ่งมิติงานได้รับการ
สนับสนุนจากหัวหน้างาน และเพื่อนร่วมงาน แนวทางที่หัวหนา้งานมีส่วนสนับสนุนใหพ้ยาบาล
วิชาชีพเกิดความสมดุลในการปฏิบัติงาน ประกอบไปด้วย 3 แนวทาง ได้แก่ แนวทางจัดสรร
ปริมาณงานตามภาระงาน แนวทางสนับสนุนการปฏิบัติงานแบบยืดหยุ่น และแนวทางส่งเสริม
ศักยภาพการท างานในภาวะวิกฤต ในส่วนของเพื่อนร่วมงานมีแนวทางในการสนับสนุนให้
พยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดลุในการปฏิบติังาน ประกอบไปดว้ย 2 แนวทาง ไดแ้ก่ แนวทางการ
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จดัสรรเวลางาน และแนวทางการสรา้งสมัพนัธภาพ มิติครอบครวัเป็นมิติที่พยาบาลวิชาชีพรว่มกบั
สมาชิกครอบครวัสนับใหเ้กิดความสมดุลในการใชช้ีวิตนอกเวลางาน ประกอบไปดว้ย 2 แนวทาง 
ไดแ้ก่ แนวทางการจดัสรรหนา้ที่ และแนวทางการส่งเสริมสมัพนัธภาพ และมิติชีวิตส่วนตวัเป็นมิติ
ที่พยาบาลวิชาชีพกระท าเพื่อใหเ้กิดความสมดุลทุกบทบาทความรบัผิดชอบทัง้การเป็นพยาบาล
ดูแลผู้ป่วยและการดูแลสมาชิกครอบครวั มี 1 แนวทางได้แก่ แนวทางการหลอมรวมชีวิตการ
ท างานและชีวิตสว่นตวัเขา้ดว้ยกนั  

อภปิรายผลการวิจัย 
จากผลการศึกษา ผูว้ิจยัพิจารณาว่ามีขอ้คน้พบ 3 ประการที่สามารถน ามาอภิปรายผ่าน

มมุมองเชิงวิพากษแ์ละตีความโดยเทียบกบัแนวคิดทฤษฎี เชื่อมโยงกบัความรูท้ี่ไดจ้ากการทบทวน
งานวิจยัที่ผ่านมา มีสาระส าคญัดงัต่อไปนี ้

ประการแรก ขอ้คน้พบเรื่องแก่นประสบการณ์การท างานของพยาบาลวิชาชีพภายใต้
พลวตัโรคโควิด-19 คือการปรบัตวัต่อความรบัผิดชอบ ทัง้ในส่วนความรบัผิดชอบในการปฏิบติังาน 
ที่มีการปรบัตัวต่อความรูส้ึกทางร่างกาย ไม่สุขสบาย อ่อนเพลียจากการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน
สว่นบุคคลขณะใหก้ารพยาบาลผูป่้วยโรคโควิด-19 และการปรบัตวัต่อความรบัผิดชอบในการดแูล
สมาชิกครอบครัวโดยการปฏิบัติกิจกรรมร่วมกับสมาชิกครอบครัวให้สอดคล้องกับบริบท
สถานการณ์ตามช่วงเวลาการแพร่ระบาดภายใตม้าตรการป้องกันการแพร่เชือ้ที่รฐับาลประกาศ 
สอดคลอ้งกับทฤษฎีการปรบัตัวของรอย (Roy’s Adaptation Model) ในส่วนของการปรบัตัวดา้น
ร่างกาย (Physiological mode) ที่ พยาบาลมี การปรับตัว เพื่ อความมั่ นคงด้านร่างกาย 
(Physiological integrity) ในส่วนของอาการอ่อนเพลีย จากการหายใจไม่สะดวกและการสูญเสีย
เหงื่อปริมาณมากจากการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล และการปรบัตัวดา้นบทบาทหนา้ที่ 
(Role function mode) ดา้นบทบาททุติยภูมิ (Secondary role) ในการรบัผิดชอบต่อบทบาทการ
เป็นพยาบาลดูแลผูป่้วยตามหน้าที่ที่ไดร้บัมอบหมาย และบทบาทภรรยาของคู่ชีวิต หรือบุพการี
ของบุตรตามความรับผิดชอบในการดูแลสมาชิกครอบครัว  (Hanna & Roy, 2001) อีกทั้งยัง
สอดคล้องกับแนวคิดความฉลาดทางอารมณ์ (Social Quotient) ของ Goleman ที่อธิบายถึง
ความสามารถในการปรับตัว (Adaptability) คือการมีความยืดหยุ่นในการจัดการกับการ
เปลี่ยนแปลงต่างๆ และการมุ่งท าหน้าที่พยาบาลวิชาชีพในการดูแลผู้ป่วยอย่างเต็มศักยภาพ
เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพมีความเขา้ใจภาวะเจ็บป่วยของผูป่้วย (Empathy) ที่ตอ้งการไดร้บัการ
ดูแลรกัษาอย่างรวดเร็ว ในส่วนของการท างานเป็นทีมร่วมกับเพื่อนร่วมงาน พยาบาลวิชาชีพมี
ความสามารถในการท างานเป็นทีม (Team Capabilities) มุ่งปฏิบัติร่วมกับผู้อ่ืนเพื่อให้บรรลุ
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เป้ าหมายที่ ตั้ ง ไว้  โดยให้ความ ร่วมมื อกับ เพื่ อน ร่วม งานราย อ่ืนๆ  (Collaboration and 
Cooperation) (Goleman, 2006) 

ประการที่สอง ขอ้คน้พบขอ้คน้พบเรื่องการใหค้วามหมายและลักษณะการสรา้งสมดุล
งานและชีวิตของพยาบาลวิชีพ ซึ่งหมายถึงการแบ่งเวลาในการปฏิบัติบทบาทหน้าที่ดูแลผูป่้วย 
และบทบาทหนา้ที่ดแูลสมาชิกครอบครวัออกจากกนั มีลกัษณะเรื่องของเวลาเป็นสิ่งก าหนดระยะ
ด าเนินการ ซึ่งพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติด้วยความตั้งใจทุกบทบาท ซึ่งการปฏิบัติท างานวิชาชีพ
พยาบาลเป็นสิ่งที่ท าใหเ้กิดความรูส้กึมีคณุค่าในตนเองและคณุค่าในการช่วยเหลือผูป่้วยโรคโควิด-
19 อันน าไปสู่การมีรายได้เพื่อเลีย้งดูครอบครวั ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดสมดุลงานและชีวิตที่
อธิบายความสมัพันธร์ะหว่างความสามารถในการจดัการความรบัผิดชอบส่วนบุคคลที่มีความทับ
ซอ้นกันในแต่ละมิติและความพึงพอใจในชีวิตส่วนตัวเชื่อมโยงกับการจัดการดา้นเวลา  Keliher, 
Richardson, & Boiarintseva, 2019) ซึ่งเป็นการรบัรูส้่วนบุคคลถึงความเข้ากันได้ของกิจกรรม
ต่างๆ และการสนบัสนนุการพฒันาตนเองตามความส าคญัของชีวิต (Brough และคนอ่ืน ๆ, 2014) 
ภายใตล้กัษณะสมดลุงานและชีวิต 3 ดา้นคือ เวลา การมีส่วนร่วมในการท างาน รวมถึงการมีส่วน
ร่วมในชีวิตส่วนตัว และดา้นความพึงพอใจในชีวิตจากการท างานหรือชีวิตส่วนตัว  (Greenhaus, 
Collins, & Shaw, 2003) 

ประการที่สาม แนวทางการพัฒนาความสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ จาก
การวิเคราะห์ข้อมูลพบว่าปัจจัยภายในจากพยาบาลวิชีพคือความสามารถในการปรบัตัวตาม
สถานการณ์ การแบ่งเวลาในปฏิบัติงานและดูแลครอบครวั สอดคลอ้งกับทฤษฎีการปรบัตัวของ
รอยดงัที่ไดก้ล่าวในการอภิปรายผลประการแรก และปัจจยัภายนอกคือการไดร้บัการสนบัสนนุจาก
บุคคลที่มีความเก่ียวข้องกับพยาบาลวิชาชีพ ได้แก่ หัวหน้างาน เพื่อนร่วมงาน และสมาชิก
ครอบครวั สอดคลอ้งกบัการศึกษากลยุทธเ์พื่อความสมดลุงานและชีวิตคือการวางแผนการใชเ้วลา
ในแต่ละวนัซึ่งรวมถึงเวลาในการผ่อนคลายความเครียด รวมถึงมีความยืดหยุ่นหากแผนที่วางไวไ้ม่
ส  าเร็จอย่างสมบูรณ์ และการใชเ้วลาร่วมกับสมาชิกครอบครวั เป็นสิ่งที่ช่วยให้เกิดความสมดุล 
(Sharma, 2020) ในส่วนของหน่วยงานมีส่วนสนับสนุนพยาบาลวิชีพได้โดยการจัดชั่วโมงการ
ท างานที่ยืดหยุ่น จดัสวสัดิการใหค้วามช่วยเหลือ ลกัษณะงานมีความชดัเจนและเป็นอิสระ รวมถึง
การสร้างความยึดมั่ นผูกพันต่อองค์กร  (เรียม นมรักษ์ , 2564) อีกทั้งองค์กรยังมีส่วนท าให้
บคุคลากรเกิดความสมดลุในการปฏิบติังานจากการมุ่งเนน้ใหบุ้คลากรมีสขุภาวะดีดว้ยการก าหนด
นโยบาย สรา้งมาตรการในการป้องกนัและรบัมือกบัการแพร่ระบาดของโรคโควิด -19 ที่ตอบสนอง
ต่อความต้องการขั้นพื ้นฐานตามทฤษฎีล าดับขั้นความต้องการของมาสโลว์  เมื่อบุคลากรมี
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ความสขุย่อมน าไปสู่การเป็นองคก์รแห่งความสขุเช่นกนั (พระครูโกวิทบญุเขต และ อ านาจ ทาปิน, 
2563) และสอดคล้องกับทฤษฎีสองปัจจัยของเฮิรซ์เบิรก์ที่อธิบายถึงปัจจัยจูงใจ (Motivation 
Factors) ส่งเสริมให้บุคลากรท างานที่ได้รบัมอบหมายด้วยการก าหนดระยะเวลาการท างานที่
ชดัเจน ใหก้ารช่วยเหลือเมื่อประสบปัญหา สง่เสรมิใหบุ้คลากรพฒันาตนเองอย่างต่อเนื่องสง่ผลให้
งานส าเร็จตามวัตถุประสงค์ และปัจจัยอนามัย (Hygiene Factors) ส่งเสริมการท างานของ
บุคลากรหากมีการกระจายงานอย่างทั่วถึง ยุติธรรม และมีแผนปฏิบติังานที่เป็นระบบ (ลดัดาวลัย ์
ทองดอนจุย และ สงวน อินทรร์ักษ์ , 2563) ในส่วนของการได้รับการสนับสนุนจากสมาชิก
ครอบครวัในการรบัฟังปัญหา การใหก้ าลงัใจ และการไดร้่วมกนัท ากิจกรรมภายในครอบครวัเป็น
สิ่งส าคญัที่ท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพเกิดความสมดลุทัง้ดา้นการท างานและการใชช้ีวิตสว่นตวั (ขนิญร์
นสัท ์อินทุลกัษณ ์และ อารียว์รรณ อ่วมตานี, 2557) และสอดคลอ้งกบัทฤษฎีการปรบัตวัของรอย 
(Roy’s Adaptation Model)   ใ น ส่ ว น ข อ ง ก า ร ป รั บ ตั ว ด้ า น ก า ร พึ่ ง พ า ร ะ ห ว่ า ง กั น 
(Interdependence mode) ระหว่างความสมัพนัธส์ามี-ภรรยา ที่สามีมีการท าหนา้ที่บางอย่างแทน
ภรรยาดว้ยความรกั ความเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจต่อภรรยาในการปฏิบติังานหนักในหน่วยงาน 
หรือความสมัพันธข์องเพื่อนร่วมงานในการช่วยเหลือแบ่งเบาภาระงานขณะปฏิบติังาน (Hanna & 
Roy, 2001) 

ข้อเสนอแนะ 
ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
ผลการศึกษาครัง้นีท้  าใหไ้ดอ้งคค์วามรูเ้ชิงลึกเก่ียวกบัความหมายและลกัษณะการสรา้ง

สมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ ภายใตบ้รบิทการปฏิบติังานภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 
และแนวทางสรา้งสมดุลงานและชีวิตใหก้ับพยาบาลวิชาชีพ โดยพิจารณาจาก 3 ลกัษณะ ไดแ้ก่ 
ขอบเขตเวลา คณุค่าวิชาชีพ และรายไดห้ลอ่เลีย้ง ดงันัน้หน่วยงานตน้สงักดัของพยาบาล หรือสภา
การพยาบาลสามารถน าลักษณะดังกล่าวใชก้ าหนดเกณฑ์หรือกรอบมาตรฐานการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพเพื่อใหเ้กิดความสมดลุงานและชีวิตที่สอดรบักบัโรคอบุติัใหม่ในอนาคต 

 
ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติ 
ผลการศึกษาครัง้นีท้  าใหไ้ดอ้งคค์วามรูเ้ชิงลึกเก่ียวกบัความหมายและลกัษณะการสรา้ง

สมดลุงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ ภายใตบ้รบิทการปฏิบติังานภายใตพ้ลวตัของโรคโควิด-19 
และแนวทางสรา้งสมดุลงานและชีวิตใหก้ับพยาบาลวิชาชีพ ดังนั้นพยาบาลหัวหน้างาน เพื่อน
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รว่มงาน สมาชิกครอบครวัและพยาบาลวิชาชีพสามารถน าขอ้คน้พบดงักล่าวไปประยุกตใ์ชใ้นการ
สรา้งสมดลุงานและชีวิตที่สอดคลอ้งกบับริบทการท างานและชีวิตสว่นตวั ดงันี ้

ประการแรก พยาบาลวิชาชีพสามารถประยุกตใ์ชข้อ้คน้พบเรื่องการสรา้งความสมดลุใน
ชีวิตจากการปฏิบติัหนา้ที่ 2 บทบาทคือการดูแลผูป่้วยและการดูแลสมาชิกในครอบครวั โดยการ
รบัผิดชอบในแต่ละหนา้ที่อย่างเต็มความสามารถ โดยอาศยัความคิด การตดัสินใจและการกระท า
สิ่งต่างๆ ด้วยการปรับตัวให้สอดคล้องกับบริบทสถานการณ์ ซึ่งบริบทการดูแลผู้ป่วยมุ่งเน้น
ความส าเร็จตามเป้าหมายหน่วยงานภายในเวลาการท างาน ส่วนบริบทการดแูลสมาชิกครอบครวั 
มุ่งเนน้ความสขุ และส าเรจ็ตามเปา้หมายรว่มกบัสมาชิกครอบครวั 

ประการที่สอง สมาชิกครอบครวัมีบทบาทส าคัญในการดูแลบุตร การบริหารจัดการ
ภายในครอบครวั  และการสนบัสนุนดา้นจิตใจแก่พยาบาลวิชีพนอกเวลางาน ดงันัน้ ควรสื่อสารให้
เกิดความเขา้ใจดา้นภาระงาน แบ่งหนา้ที่ความรบัผิดชอบภายในครอบครวั ใหค้วามช่วยเหลือเมื่อ
อีกฝ่ายมีภาระงานหนกัดว้ยความยืดหยุ่นและสอดคลอ้งกบับริบทสถานการณ ์

ประการที่สาม เพื่อนร่วมงาน ผู้ที่มีความใกล้ชิดขณะปฏิบัติงานร่วมกันมากที่สุด มี
บทบาทส าคัญในการดแูลผูป่้วยใหบ้รรลเุป้าหมายภายในเวลางานที่ก าหนด ควรรบัผิดชอบภาระ
งานที่แต่ละฝ่ายได้รบัมอบหมาย รวมถึงร่วมกันท างานเป็นทีม มีความเอือ้อาทรและให้การ
ช่วยเหลือผูอ่ื้นดว้ยความยินดี  

ประการที่สี่  หัวหน้างาน ผู้มีบทบาทควบคุม ดูแลก ากับมาตรฐานการท างานของ
พยาบาลวิชาชีพ ควรให้การสนับสนุนทักษะความรูแ้ละการปฏิบัติ  ซึ่งมีส่วนช่วยให้พยาบาล
วิชาชีพลดความวิตกกังวลขณะปฏิบัติงาน สามารถปฏิบัติงานด้วยความมั่นใจ รวมถึงส่งเสริม
ศกัยภาพเพื่อความกา้วหนา้ในวิชาชีพแก่ผูป้ฏิบติังานดว้ยการมอบหมายบทความรบัผิดชอบใหม่ๆ 
และใหค้วามยืดหยุ่นในส่วนของเวลางาน ภาระงาน และเปิดโอกาสใหผู้ป้ฏิบัติมีส่วนร่วมในการ
แกไ้ขปัญหาภายใตม้าตรฐานท่ีก าหนด  
 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาคร้ังต่อไป 
ประการแรก ผลการศึกษาครัง้นีท้  าให้ไดอ้งคค์วามรูเ้ชิงลึกเก่ียวกับประสบการณ์การ

ท างาน ความหมายและลกัษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ ภายใตบ้ริบท
การปฏิบัติงานภายใตพ้ลวัตของโรคโควิด-19 โดยใชแ้นวทางการวิจัยเชิงคุณภาพ ดังนั้นผูส้นใจ
ประเด็นประสบการณก์ารท างานเพื่อความสมดลุงานและชีวิตของพยาบาลสามารถน าขอ้คน้พบ
เรื่องประสบการณ์การท างาน การใหค้วามหมายและลักษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของ
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พยาบาล ร่วมกับขอ้คน้พบแนวทางการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ น าไปสรา้ง
เป็นนิยามปฏิบติัการและเครื่องมือแลว้น าไปศกึษาองคป์ระกอบเชิงยืนยนัต่อไป  

ประการที่ สอง ผลการศึกษาครั้งนี ้ถึ งแม้จะท าให้ได้องค์ความรู้เชิ งลึกเก่ียวกับ
ประสบการณ์การท างาน ความหมายและลักษณะการสรา้งสมดุลงานและชีวิตของพยาบาล
ภายใต้บริบทสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 แต่ยังไม่สามารถน าไปใช้อธิบาย
ประสบการณ์การท างานของวิชาชีพอ่ืนเนื่องจากขอ้จ ากัดในเรื่องแบบแผนการวิจัย ดังนั้นควร
ท าการศึกษายืนยนัค าอธิบายดว้ยการออกแบบการวิจยัเชิงผสานวิธี (Mixed Methods) ที่มีทัง้การ
วิจยัเชิงปรมิาณและคณุภาพ 

ประการที่สาม ผลการศึกษาครัง้นีเ้กิดขอ้คน้พบเรื่องการปรบัตวัของพยาบาลวิชาชีพใน
แต่ละบทบาทความความรบัผิดชอบตามบริบทสถานการณส์อดคลอ้งกบัแนวคิด Work-Life Flow 
ที่กล่าวถึงการท างานและการท ากิจกรรมเป็นไปตามบริบทสถานการณ์ โดยไม่ก าหนดขอบเขต
เวลาตายตัว เพื่อใหก้ารท างานเกิดความลื่นไหลของมากที่สุด (Brafford, 2016) แต่ในการศึกษา
ครัง้นีย้งัไม่พบลกัษณะที่เด่นชัดในดา้นการท างาน  ดังนัน้ผูส้นใจอาจพิจารณาใชแ้นว Work-Life 
Flow เป็นประเด็นส าคญัในการการศกึษาครัง้ถดัไป  
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