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 งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา ความชกุของความเครียด ความชุกของความเครียดจากงาน 
ของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธาน ี และความสัมพันธระหวางปจจัยจากงานตามรูปแบบ Demand-
Control-Support ปจจัยจากงานดานอื่น และปจจัยนอกงาน กับความเครียด รูปแบบการศึกษาวิจัยแบบ
เชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง กลุมตัวอยางคือ บคุลากรในโรงพยาบาลปทมุธานีทั้งหมด 696 คน  
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รูปแบบ Demand-Control-Support เหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน คือ ดานจิตสังคมและดานวัตถุ 
และแบบวัดสุขภาพจิต GHQ-30 ฉบับภาษาไทย 

 ผลการศึกษาพบวา อัตราการตอบกลับรอยละ 59.2 (412คน) เปนเพศหญิงรอยละ 89.6 อายุ
เฉลี่ย 33.9 ± 8.84 ป ความชุกของความเครียดรอยละ 23.2 และความชุกความเครียดจากงานตาม
รูปแบบ Demand-Control-Support รอยละ 11.3 และความเครียดจากงานมีความสมัพันธกับการ
ปฏิบัติงานดานวิชาการและสิ่งคุกคามสุขภาพทางชีวภาพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05) สวน 3 
ปจจัยหลักคือ 1) ปจจัยจากงานคือระดับความเครียดจากงาน 2) ปจจัยจากงานดานอื่นคือเหตุกอ
ความเครียด 2 ดาน ดานจิตสังคม (ความกาวหนาในสาขาอาชพี) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทาง
กายภาพและทางชีวภาพ) และ 3) ปจจัยนอกงาน คือ  รายได ฐานะทางการเงิน และเหตุการณสําคัญใน
ชีวิต (มีหนี้สินหัวหนาครอบครัวตกงาน และครอบครัวแตกแยก) มีความสัมพันธกบัความเครียดที่มี
แนวโนมเปนปญหาสุขภาพจติในบุคลากรโรงพยาบาลปทมุธานี อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05)  

 จากผลการศึกษาดังกลาวสามารถนํามาใชในการปองกันและใหความชวยเหลือกับบุคลากรที่มี
ความเครียดจากงานและนอกงาน โดยสนับสนุนใหเริ่มมีโครงการชวยเหลือบุคลากรที่มีปญหาสุขภาพจติ
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 Objectives of this research were to study : the prevalence of stress, the prevalence of 
occupational stress in Pathumthani hospital personnel and the factors of work from Demand-Control-
Support theory of Karasek, factors from other work and factors other than work that related with 
stress. This study was a cross-sectional descriptive research using 696 subjects from the hospital. 
The tool used was the researcher’s questionnaire which was a self-administered questionnaire 
consisted of 6 parts as follow : General individual data, Life event questionnaires, Personality 
questionnaires, Occupational stress questionnaires adapted from Demand-Control-Support model by 
Karasek, Causes of stress at work (stressors) questionnaires and General Health Questionnaires 
(GHQ-30), Thai version. 

 The result of this study found that returned questionnaires was 59.2% (412), 89.6% of them 
were female with mean age 33.9 ± 8.84 years. The study showed that the prevalence of stress was 
23.2% and the prevalence of occupational stress was 11.3%. The occupational stress significantly 
related with educational performance and biological health hazard  (p<.05). The associated factors 
of stress were factors of work itself, other work factors such as job stressors from psychosocial 
(career development) and objects (physical and biological health hazards), non-work factors such as  
income, financial status and important life events : being in debt, family leader losing his/her job and 
family disputes. These factors related to stress and were found to be significant (p<.05). 

 The result can be used for preventing and helping people who get stress  from work and 
from other factors beside work by setting a project helping stressed  personnel who have psychiatric 
problems and servicing holistic occupational health to hospital personnel. This can improve quality of 
health care worker’s life who could  help other people in public health.  
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บทที่ 1 

บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา (Background and Rationale) 

  สุขภาพจิตมีความสัมพันธและเชื่อมโยงกับสถานการณและปจจัยตาง ๆ มากมาย 
ทั้งปจจัยแวดลอมทางดานเศรษฐกิจ การเมือง การศึกษา ส่ิงแวดลอม การเปลี่ยนแปลงโครงสราง
ประชากร กระแสความนิยมและความเชื่อ และปจจัยระดับบุคคล เชน พันธุกรรม พฤติกรรมสุข
ภาพ และการจัดการกับปญหาตาง ๆ ซึ่งสงผลใหวิถีชีวิต ภาวะสุขภาพกายและสุขภาพจิตของ
บุคคลเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว ปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงที่รวดเร็วในสังคมยุคโลกาภิวัตนกอให
เกิดภาวะที่ประชาชนไมสามารถปรับตัวไดตามสถานการณ (Culture lag) ทําใหพบปญหาสุขภาพ
จิตเพิ่มสูงขึ้น ซึ่งปญหาตาง ๆ ที่มีความสําคัญ ไดแก ปญหาโรคทางจิต ภาวะปญญาออน โรคลม
ชัก กลุมอาการวิตกกังวล ภาวะซึมเศรา การดื่มสุรา การใชยาเสพติด และการฆาตัวตาย ปญหา
สุขภาพจิตที่เร่ิมมีความสําคัญมาขึ้นเรื่อย ๆ ไดแกปญหาความเครียด (1,2) 

  ความเครียดเปนภาวะที่บุคคลประสบเมื่อเผชิญกับส่ิงทาทายหรือส่ิงคุกคามและ
เกิดการเสียสมดุลระหวางความตองการและความสามารถในการตอบสนองความตองการ
ความเครียดยังไมถือวาเปนการปวยดวยโรคทางจิตเวช แตความเครียดเปนอาการแสดงหรือ
สัญญาณเตือนใหทราบวาเกิดการเสียสมดุลตองหาแนวทางในการปรับตัวใหเขาสูภาวะปกติ ผล
กระทบของความเครียดนั้น ถาเกิดในระยะยาวยอมมีผลกระทบตอตนเอง ซึ่งสามารถแสดงออกได
ทั้งทางกาย ทางอารมณ ทางความคิด และทางพฤติกรรม ผลกระทบตอครอบครัว ผลกระทบตอที่
ทํางานและผลกระทบตอสังคมทั่วไป นําไปสูความสูญเสียทั้งทางตรงและทางออม ตอตนเอง 
ครอบครัว สังคม และประเทศชาติตอไป (3) 

  นับต้ังแต พ.ศ. 2500 เปนตนมา องคการแรงงานระหวางประเทศและองคการ
อนามัยโลกไดใหความสําคัญกับปญหาดานจิตสังคมที่เกิดจากการทํางาน ซึ่งปญหาความเครียด
จากงานเปนปญหาหลักที่กอใหเกิดปญหาอื่น ๆ ตามมา ไดแก ปญหาดานสุขภาพ ส่ิงแวดลอม 
และเศรษฐกิจ (4) ในกลุมสมาชิก 15 ประเทศในสหภาพยุโรป มีคนทํางาน 40 ลานคน  ในแตละป
ตองใชจายเงินในเรื่องปญหาความเครียดจากงานอยางนอยปละ 20 พันลานยูโรตอป ซึ่งปญหา
ความเครียดจากงานทําใหประเทศในกลุมสหภาพยุโรปเห็นความสําคัญที่จะแกไขและปองกัน (5)  



 2
ในประเทศไทยตั้งแตเกิดภาวะวิกฤตทางเศรษฐกิจตกต่ําเมื่อ พ.ศ. 2540  เปนตน

มา ประชาชนไดรับผลกระทบโดยตรงทั้งในดานชีวิตความเปนอยูและการทํางาน ซึ่งจากการ
สํารวจสภาวะสุขภาพจิตในชวง พ.ศ. 2540 - 2543 ของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข พบ
วาในกลุมคนทํางานมีความเครียดอยูระหวางรอยละ 46.9 - 60.7 ตามแผนพัฒนาสาธารณสุข
ฉบับที่ 9 (พ.ศ. 2545 - 2549) มีเปาหมายจะลดความเครียดของประชาชนจากรอยละ 57.8 ให
เหลือไมเกินรอยละ 50 (1,6) แตในสวนปญหาความเครียดจากการทํางานโดยเฉพาะในประเทศ
ไทยมีผูทําการศึกษาคอนขางนอยมาก เมื่อเปรียบเทียบกับประเทศที่พัฒนาแลวไดแก ประเทศใน
กลุมสแกนดิเนเวีย ยุโรปตะวันตก และทวีปอเมริกาเหนือ ซึ่งสามารถควบคุมโรคที่เกิดจากการ
ทํางาน (Occupational diseases) ไดแลว จึงหันมาใหความสนใจในปจจัยทางจิตสังคมมากขึ้น 
และไดกระตุนใหเกิดการศึกษาวิจัยในเรื่องความเครียดจากงานอยางกวางขวางในกลุมอาชีพตางๆ 
เชน กลุมบุคลากรทางการแพทยในโรงพยาบาล พนักงานในโรงงานอุตสาหกรรมเปนตน โรง
พยาบาลนับไดวาเปนสถานประกอบอาชีพประเภทหนึ่ง ที่บุคลากรที่ทํางานมีความเสี่ยงตอการ
เกิดโรคภัยไขเจ็บจากการประกอบอาชีพ งานอาชีวอนามัยมีบทบาทในการใหความคุมครองและ
เฝาระวัง สุขภาพของบุคลากร และคอยดูแลปรับปรุงสภาพแวดลอมในที่ทํางานใหปลอดจากสิ่ง
คุกคาม ซึ่งมีความสําคัญและจําเปนสําหรับบุคลากรของโรงพยาบาล(7) โดยเฉพาะปญหา
ความเครียดจากงานในโรงพยาบาลนั้น ยอมกอใหเกิดผลกระทบตอสุขภาพกายและสุขภาพจิต ตอ
ประสิทธิภาพการทํางานของบุคลากรในโรงพยาบาลและองคกรดวย 

การศึกษาเกี่ยวกับความเครียดจากงานของบุคคลากรของโรงพยาบาลในประเทศ
ไทยสวนใหญจะทําการศึกษาเฉพาะกลุมอาชีพ เชน พยาบาลวิชาชีพ อาจารยพยาบาล แพทย
ประจําบาน ลูกจางชั่วคราวตามโรงพยาบาลตางๆทั่วไป โดยสวนมากจะเปนโรงพยาบาลที่รักษา
โรคทางจิตเวชโดยเฉพาะ และที่สําคัญคือ ไมไดเนนหนักในสวนของปจจัยจากงาน ลักษณะของ
งาน และองคกร ในที่นี้คือโรงพยาบาล ที่กอใหเกิดความเครียดจากงานอยางชัดเจน 

ดังนั้นผูวิจัยจึงสนใจในเรื่องของปญหาสุขภาพจิต โดยเฉพาะความเครียดจาก
งานและปจจัยตาง ๆ ที่เกี่ยวของของบุคลากรในโรงพยาบาลในทุกกลุมอาชีพของบุคลากร โดยเนน
ในเรื่องปจจัยจากตัวงานเปนหลัก ซึ่งผูวิจัยเลือกศึกษาในโรงพยาบาลปทุมธานีเพียงแหงเดียว  
โรงพยาบาลปทุมธานีเปนโรงพยาบาลทั่วไปโรงพยาบาลหนึ่งประกอบดวยบุคลากรจํานวนมาก 
และหลายสาขาอาชีพที่มาทํางานรวมกัน และยังไมมีผูทําการศึกษามากอน คาดวาการศึกษาครั้ง
นี้จะเปนแนวทางในการปรับปรุง แกไข และปองกันในเรื่องความเครียดจากงาน และพัฒนาการ
ดําเนินงานอาชีวอนามัยสําหรับบุคลากรภายในโรงพยาบาลปทุมธานีตอไป 
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คําถามการวิจัย (Research Questions) 

1. ความชุกของความเครียดของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี พ.ศ. 2545 เปน 
เทาไร 

2. ความชุกของความเครียดจากงานของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี พ.ศ. 
2545 เปนเทาไร 

3. กลุมที่มีความเครียดจากงานของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี พ.ศ. 2545 
มีลักษณะอยางไร 

4. ปจจัยจากงาน ไดแก ความเครียดจากงาน 3 ดาน (ความตองการในงาน, 
การควบคุมงาน และการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน) ปจจัยจากงานดานอื่น ไดแก อายุเร่ิม
ทํางาน, ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลปทุมธานี, ลักษณะสถานะและสาขาอาชีพ, 
ลักษณะการปฏิบัติงาน, ชั่วโมงการทํางาน, การทํางานเผื่อเรียก, การทํางานลวงเวลา, การทํางาน-
เปนผลัด และเหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน (ดานจิตสังคมและดานวัตถุ) ปจจัยนอกงาน  
ไดแก ขอมูลทั่วไป, ดานเศรษฐกิจ, เหตุการณสําคัญในชีวิต และบุคลิกภาพ มีความสัมพันธกับ
ความเครียดอยางไร 

วัตถุประสงคของการวิจัย (Objectives) 

1. วัตถุประสงคทั่วไป (General Objective) 

เพื่อศึกษาความเครียดและความเครียดจากงานของบุคลากรโรงพยาบาล
ปทุมธานี พ.ศ. 2545 

2. วัตถุประสงคเฉพาะ (Specific Objectives) 

2.1 เพื่อหาความชุกของความเครียดของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี 
พ.ศ.2545 

2.2 เพื่อหาความชุกของความเครียดจากงานของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี 
พ.ศ. 2545 

2.3 เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางความเครียดจากงานกับความเครียดของ
บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี 
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2.4 เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง ปจจัยจากงานดานอื่น ไดแก อายุเร่ิม

ทํางาน, ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลปทุมธานี, ลักษณะสถานะและกลุมสาขาอาชีพ 
ตําแหนงงาน, ลักษณะการปฏิบัติงาน, จํานวนชั่วโมงในการทํางาน, การทํางานเผื่อเรียก,  
การทํางานลวงเวลา, การทํางานเปนผลัด และเหตุความเครียดจากงาน 2 ดาน ดานจิตสังคม  
(องคกรและความกาวหนาในสาขาอาชีพ) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ เคมี และ 
ชีวภาพ) กับ ความเครียดของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี 

2.5 เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง ปจจัยนอกงาน ไดแก ขอมูลทั่วไป (เพศ, 
อายุ, สถานภาพสมรส, การศึกษา, ภูมิลําเนา และศาสนา) ดานเศรษฐกิจ, เหตุการณสําคัญใน
ชีวิต และบุคลิกภาพ กับความเครียดของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี 

สมมุติฐานการวิจัย (Hypothesis) 

1. ปจจัยจากงาน ไดแก ความเครียดจากงาน มีความสัมพันธกับความเครียด 
2. ปจจัยจากงานดานอื่น ไดแก อายุเร่ิมทํางาน, ระยะเวลาในการปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลปทุมธานี, ลักษณะสถานะและกลุมสาขาอาชีพ, ตําแหนงงาน, ลักษณะการปฏิบัติ-
งาน, จํานวนชั่วโมงในการทํางาน, การทํางานเผื่อเรียก, การทํางานลวงเวลา, การทํางานเปนผลัด 
และเหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน คือ ดานจิตสังคม (องคกร และ ความกาวหนาในสาขา
อาชีพ) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ เคมี และชีวภาพ) มีความสัมพันธกับ
ความเครียด 

3. ปจจัยนอกงาน ไดแก ขอมูลทั่วไป ดานเศรษฐกิจ เหตุการณสําคัญในชีวิต 
และบุคลิกภาพ มีความสัมพันธกับความเครียด 

ขอตกลงเบื้องตน (Assumption) 

  ระดับคะแนน ของความเครียดจากงาน 3 ดาน คือความตองการในงาน, การควบ
คุมงานและการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน และปจจัยจากงานดานอื่นในสวนของเหตุกอ
ความเครียดจากงานดานจิตสังคม คือ องคกร และความกาวหนาในสาขาอาชีพ เปน Ordinal 
scale พิจารณาตัวแปรวามีอันตรภาคชั้นเทากัน และถือวาคะแนนเดียวกันของแตละคนไมแตก
ตางกัน 
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ขอจํากัดของการวิจัย (Limitation) 

เนื่องจากมีขอจํากัดในเรื่องระยะเวลาและคาใชจาย ผูวิจัยจึงศึกษาเฉพาะในโรง
พยาบาลปทุมธานีเทานั้น 

ปญหาทางจริยธรรม (Ethical Considerations) 

ไมมีเนื่องจากไมไดใสวิธีการศึกษาหรือส่ิงทดลองใด ๆ ในกลุมที่ทําการศึกษา 

ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ (Expected Benefit and Application) 

1.เปนขอมูลพื้นฐาน สําหรับผูบริหารในการวางแนวทางในการแกไขและปรับปรุง
ปญหาความเครียดจากงานในระดับบุคคลและองคกรตอไป 

2.สําหรับเปนขอมูลพื้นฐานในการพัฒนางานอาชีวอนามัยของบุคลากรภายใน
โรงพยาบาลปทุมธานีตอไป 

ตัวแปรที่ใชในการศึกษา (Variables) 

ตัวแปรอิสระ (Independent Variables) 

1. ขอมูลทั่วไป ของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี ไดแก เพศ, อายุ, สถานภาพ-
สมรส, ระดับการศึกษา, ภูมิลําเนา, ศาสนา  

2. ปจจัยจากงาน คือ ความเครียดจากงาน 3 ดาน ไดแก ความตองการในงาน,  
การควบคุมงาน, และการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน 
  3. ปจจัยจากงานดานอื่น ไดแก อายุเร่ิมทํางาน, ระยะเวลาในการปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลปทุมธานี, ลักษณะสถานะและกลุมสาขาอาชีพ, ตําแหนงงาน, ลักษณะการปฏิบัติ-
งาน, จํานวนชั่วโมงการทํางาน, การทํางานเผื่อเรียก, การทํางานลวงเวลา, การทํางานเปนผลัด, 
การทํางานพิเศษ และเหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน ดานจิตสังคม (องคกร และ ความกาว-
หนาในสาขาอาชีพ) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ เคมี และชีวภาพ) 
  4. ปจจัยนอกงาน ไดแก ดานเศรษฐกิจ (รายได, แหลงที่มาของรายได และฐานะ
ทางการเงิน) เหตุการณสําคัญในชีวิต และบุคลิกภาพ 

ตัวแปรตาม (Dependent Variable) 

 ผลการตอบ GHQ-30 ภาษาไทย ซึ่งแบงเปน เครียดและไมเครียด 
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คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย (Operational Definitions) 

1. ความเครียด หมายถึง ปฏิกิริยาตอบสนองตอส่ิงเราที่มากระตุนหรือกระทํา
ใหเกิดความเครียด ซึ่งในที่นี้ คือ คาคะแนน GHQ – 30 ฉบับภาษาไทย มากกวาหรือเทากับ 4 

2. ความเครียดจากงาน (Occupational stress) หรือ (Job stress) หมายถึง
การตอบสนองที่เปนอันตรายตอรางกายและอารมณ เกิดขึ้นเมื่อความตองการในงานไมเหมาะสม
กับสมรรถภาพ ทรัพยากร และความตองการของคนทํางาน ความเครียดจากงานนําไปสูสุขภาพที่
ไมแข็งแรงและการบาดเจ็บ ซึ่งในที่นี้คือ ผลการตอบแบบสอบถามวัดความเครียดจากงาน 3 ดาน 
ที่มี ความตองการในงานสูง การควบคุมงานต่ํา และการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานต่ํา เรียกวา 
เปนผูมีความเครียดจากงาน 

3. บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี หมายถึง บุคลากรทั้งหมดของโรงพยาบาล
ปทุมธานีที่ปฏิบัติงานอยูในโรงพยาบาลปทุมธานีจริง รวมทั้งลูกจางชั่วคราวที่ปฏิบัติงานอยูในโรง
พยาบาลปทุมธานีดวย อาจจะมี หรือไมมีตําแหนงการรับเงินเดือนที่โรงพยาบาลปทุมธานีก็ได ยก
เวน บุคลากรที่ลาในระยะยาวที่ทําการศึกษา ไดแก ลาศึกษาตอ ลาคลอด ลาอุปสมบท หรือการลา
อ่ืน ๆ ที่ยาวเกิน 1 เดือนขึ้นไป  

4. ความตองการในงาน (Job demand) หมายถึง ความตองการที่เกิดจากตัว
งานที่ปฏิบัติ รวมถึงภาระงานดวย 

5. การควบคุมงาน (Job control) หรือ (Decision latitude) หมายถึง มีโอกาส
ในการตัดสินใจในเรื่องงานไดดวยตนเอง ไมตองทําตามสั่งตลอดเวลา และมีการใชทักษะ ความรู
ความชํานาญในการปฏิบัติงาน 

6. การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน (Social support at work) หมายถึงการ
ชวยเหลือเกื้อกูลกันทางสังคมในที่ทํางานทั้งในระดับผูบังคับบัญชา และเพื่อนรวมงาน 

7. จํานวนชั่วโมงในการทํางานจริง หมายถึง จํานวนที่ใชในการปฏิบัติงานจริง
เทานั้น ไมรวมการทํางานลวงเวลา และการทํางานพิเศษนอกโรงพยาบาล 

8. การทํางานเผื่อเรียก หมายถึงการทํางานที่ตองเตรียมพรอมที่ปฏิบัติงานได
ทันทีที่มีงานเขามาหรือเรียกตัวมาปฏิบัติงาน ถาไมมีการเรียกหรือไมมีภาระกิจสามารถพักผอน
หรือทํากิจสวนตัวไดโดยอาจจะรอที่หองพักเวร หอพักภายในโรงพยาบาล หรืออยูนอกโรงพยาบาล
ได 

9. การทํางานลวงเวลา หมายถึง การทํางานที่เกินชวงระยะเวลาปกติของการ
ทํางาน อาจมีคาตอบแทนหรือไมมีก็ได 
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10. การทํางานเปนผลัด หมายถึง การทํางานที่มีลักษณะแบงเปนผลัด เพื่อให

ปฏิบัติงานไดอยางตอเนื่องและสอดคลองตามความจําเปนของลักษณะงาน ในที่นี้หมายถึง การ
ปฏิบัติงานของบุคคลภายในโรงพยาบาลที่ปฏิบัติงานเปน 3 เวร เวรเชา เวรบาย เวรดึก 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย (Conceptual Framework) 

 แบบทดสอบสุขภาพจิต 
GHQ-30 

แบบสอบถามวัดความเครียดจากงาน 3 ดาน
คือ ความตองการในงาน,การควบคุมงาน และ 
การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 
 

 
 

เครียด คะแนน>=4 ไมเครียดคะแนน< 4 

ความชุกความเครียด 

ปจจัยจากงานดานอื่น 
- อายุเริ่มทํางาน 
-ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลปทุมธานี 
-สถานะและกลุมสาขาอาชีพ 
-ตําแหนงงาน 
-ลักษณะการปฏิบัติงาน 
-จํานวนชั่วโมงการทํางาน 
-การทํางานเผื่อเรียก 
-การทํางานลวงเวลา 
-การทํางานเปนผลัด 
-การทํางานพิเศษ 
-เหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน ดานจิตสังคม 
( องคกรและความกาวหนาในสาขาอาชีพ) 
ดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ, เคมี  
และชีวภาพ) 

ปจจัยนอกงาน 
-ขอมูลทั่วไปไดแก เพศ อายุ  
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา 
ภูมิลําเนา ศาสนา 
-เศรษฐกิจและสังคม ไดแก รายได 
แหลงที่มา ฐานะทางการเงิน 
-เหตุการณสําคัญในชีวิต 10 เหตุการณ ใน 6 เดือน- 
ที่ผานมา 
-บุคลิกภาพ แบบ เอ และบี 

ความชุกความเครียดจากงาน 

บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี 



บทที่ 2 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 

ในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยไดนําเสนอทฤษฎี แนวคิด และงานวิจัยที่เกี่ยวของดังตอไปนี้  

1. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับความเครียด 

2. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับความเครียดจากงาน 

3. วิธีและเครื่องมือในการวัดความเครียดทั่วไป 

4. วิธีและเครื่องมือในการวัดความเครียดจากงาน 

5. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

1. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับความเครียด 

ความหมายของความเครียด  

ตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตสถาน พ.ศ. 2542 คําวาเครียด (8) หมายความถึง 
ลักษณะอาการที่สมองไมไดผอนคลายเพราะคร่ําเครงอยูกับงานจนเกินไป, ลักษณะอาการที่จิตใจมี
อารมณบางอยางมากดดันความรูสึกอยางรุนแรง ในภาษาอังกฤษ คําวา “stress” (9) มีรากศัพทมา
จากภาษาลาตินวา “stringere” ซึ่งแปลวาความขมึงเกลียว 

ความเครียด ไดรับการกลาวถึงเปนครั้งแรกในราวกลางศตวรรษที่ 19 โดยนักวิชาการ
คนแรกที่ใหความสนใจในการศึกษาเกี่ยวกับความเครียดเปนนักสรีรวิทยาชาวฝรั่งเศสชื่อ Clande 
Bernard (10) ไดเขียนบทความเกี่ยวกับความเครียดวา เปนการเปลี่ยนแปลงของสภาพแวดลอมภาย
นอกซึ่งสามารถรบกวนความสมดุลของอินทรีย และในการรักษาสมดุลอินทรีย จําเปนตองปรับตัวให
เหมาะสมกับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น ตอมา Hans Selye (11) ซึ่งถือวาเปนบิดาของการศึกษาเกี่ยว
กับความเครียด ไดพัฒนาแนวคิดเกี่ยวกับความเครียดวา เปน”สมมุติฐานของการปรับตัวทั่วไป” 
(General Adaptation Syndrome) หรือ GAS และไดใหความหมายความเครียดวา เปนภาวะที่ 
รางกายและจิตใจมีปฏิกิริยาตอบสนองตอส่ิงที่มากระตุนทั้งภายในและภายนอกรางกาย ซึ่งมาคุกคาม
หรือขัดขวางการทํางาน การเจริญเติบโต และความตองการของมนุษย อันเปนผลกอใหเกิดการเปลี่ยน
แปลงภายในรางกายเกี่ยวกับโครงสรางและปฏิกิริยาทางเคมี เพื่อตอตานการคุกคามนั้น ทําใหรางกาย
และจิตใจขาดสมดุล การเปลี่ยนแปลงตางๆที่เกิดขึ้นนั้น ไดแก การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย  
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การเปลี่ยนแปลงทางดานอารมณ การเปลี่ยนแปลงทางดานความคิด และการเปลี่ยนแปลงทางดาน
พฤติกรรม  

Lazarus (12) ใหความหมายความเครียดวาหมายถึง ภาวะชั่วคราวของความไม 
สมดุล ซึ่งเกิดจากกระบวนการการรับรู หรือการประเมินของบุคคลตอส่ิงที่เขามาในประสบการณวาสิ่ง
นั้นเปนสิ่งที่คุกคาม  (threat) โดยที่การรับรูหรือการประเมินนี้เปนผลมาจากการกระทํารวมกันของ
สภาพแวดลอมภายนอก อันไดแก ส่ิงแวดลอมในสังคม ในการทํางาน ในธรรมชาติและเหตุการณตางๆ 
ในชีวิตกับปจจัยภายในของบุคคล อันประกอบดวย ทัศนคติ ลักษณะประจําตัว อารมณ ประสบการณ
ในอดีต ตลอดจนความตองการของบุคคลนั้น  

ชูทิตย ปานปรีชา (13) จิตแพทยแหงวงการสุขภาพจิตไทย  ไดใหความหมาย
ความเครียดวา เปนภาวะทางจิตใจที่กําลังเผชิญกับปญหาตางๆ ไมวาจะเปนปญหาในตัวคนหรือนอก
ตัวคน  เปนปญหาที่เกิดขึ้นหรือคาดวาจะเกิดขึ้น  เปนปญหามาจากความผิดปกติทางรางกายหรือ
ความผิดปกติทางจิตใจ  ความเครียดเปนความรูสึกที่ไมสบายใจไมพอใจเหมือนจิตใจถูกบังคับให
เผชิญกับส่ิงเรา  ความรูสึกดังกลาวทําใหเกิดความแปรปรวนทั้งทางดานรางกายและจิตใจ เปนตน 

แนวคิดของความเครียด (14) 

เดิมแนวคิดของความเครียดถูกนํามาใชในทางฟสิกส ซึ่งหมายถึงแรงกด (Pressure 
or strain) และแรง (force) เมื่อใชในความหมายที่เกี่ยวของกับเซลลในรางกายจะ หมายถึงผลของ
ปฏิกิริยาทางรางกาย ซึ่งสรางแรงกดตอกลามเนื้อ ความเครียดในระดับที่สูงที่มีอยางสม่ําเสมอจะสงผล
กระทบตอบุคคลทั้งรางกายและจิตใจ ในป ค.ศ. 1932 Cannon เปนคนแรกที่ใชคําวา Stress โดยไม
เกี่ยวของกับเร่ืองทางฟสิกสซึ่งหมายถึงสิ่งที่ทําใหความสมดุลหรือดุลยภาพ (equilibrium or balance) 
ของบุคคลเสียไป Cannon ใชคําวา Homeostasis เมื่อกลาวถึงภาวะธํารงดุลหรือดุลยภาพดังกลาว  
Cannon ใชคําวา ความเครียด  เมื่อมีส่ิงเราไปกระตุนทําใหเกิดปฏิกิริยาที่เกี่ยวของกับการสูหรือการ
หนี  (fight or flight)  
  ภาวะธํารงดุล (Homeostasis) หมายถึงความโนมเอียงของอินทรียที่จะคงสภาพสิ่ง
แวดลอมภายในใหคงที่ ความจริงภาวะธํารงดุลมิใชเปนภาวะที่คงที่อยางเดียว แตเปนภาวะเชิง
พลศาสตรที่กลับไปกลับมาได ทํานองเดียวกับการแกวงของลูกตุมไปมาระหวาง ความตองการ (need) 
กับความสําเร็จ (fulfillment)  
  จากแนวคิดของ Selye กลาวถึงความเครียดวาเปนปฏิกิริยาการตอบสนองของราง
กายที่ไมจําเพาะเจาะจงตอส่ิงที่มากระทบกับรางกาย ไมวาจะเปนอะไรก็ตาม เชนการเปลี่ยนแปลงของ
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รางกายที่เกิดขึ้น การใชสารเคมี ความรอน ความเย็น ความรื่นเริง ความเศรา ความผิดหวัง ยา 
ฮอรโมน และอื่นๆ ซึ่งกระตุนใหเกิดปฏิกิริยาเฉพาะ ทั้งหมดนี้มีส่ิงที่เหมือนกันคือ ทําใหเกิดปฏิกิริยา
การปรับตัว (adaptation) เพื่อนํามาซึ่งภาวะธํารงดุล ของรางกาย ในที่สุดการปรับตัวเชนนี้จะนําไปสู
ความเครียด คําวาความตองการ (demand) ในที่นี้หมายถึงสิ่งเราใดๆก็ตามที่มีผลกระทบตอรางกาย
ของคนเรา ดังภาพที่ 2.1 

ส่ิงเรา (Demand or Stimulus) เชน 
ความรอน, ความเย็น, ความสนุกสนาน, ความเสียใจ 
ความโกรธ, การออกกําลังกาย, ยา, สารเคมี และอื่นๆ 

 
 

การสูญเสียภาวะธํารงดุล 
(Loss of Homeostasis) 

 
 

การปรับตัว 
(Adaptation) 

 
 

ความเครียด 
(Stress) 

 
ภาพที่ 2.1 แสดงกลไกของการเกิดความเครียด 

ทฤษฎีของความเครียด (14) (Theories of Stress) แบงออกเปน 3 ประเภทดังนี้ 

1. ทฤษฎีเชิงสิ่งเรา (Stimulus-oriented theories) เกิดจากแนวคิดของ Homes และ 
Rahe  

2. ทฤษฎีเชิงการตอบสนอง (Response-oriented theories) เกิดจากแนวคิดของ 
Selye  

3. ทฤษฎีเชิงอันตรกิริยา (Interactional theories) เกิดจากแนวคิดของ Lazarus 
และ Folkman  
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1.ทฤษฎีเชิงสิ่งเรา (Stimulus-oriented theories) 

  ทฤษฎีนี้ถือวาความเครียดเกิดจากสิ่งเราที่มีอยูในสิ่งแวดลอมของบุคคล Cox และ 
Ferguson กลาววาความเครียด (เหตุกอความเครียด) เปนสิ่งเราที่ทําใหเกิดปฏิกิริยาของความตึง-
เครียด (strain reaction) ตอรางกายคนเรา Derogatis และ Coons ไดแบงความเครียดออกเปน 

1. เหตุกอความเครียดแบบเฉียบพลันและมีชวงระยะเวลาที่จํากัด (Acute, Time-
limited stressors) เชน เดินตามทองถนนแลวเจอสุนัขดุ ขณะที่กําลังรอผลการตรวจ HIV จากหอง
ปฏิบัติการ สตรีรอผลการตรวจการตั้งครรภ เปนตน 

2. ผลตอเนื่องจากเหตุกอความความเครียด (Stressors sequence) เชน การตก
งาน หรือการตายของสมาชิกในครอบครัว เหตุการณเหลานี้กอใหเกิดผลที่ไมดีตามมาได 

3. เหตุกอความเครียดเรื้อรังเปนชวงๆ (Chronic intermittent stressors) เชน การ
สอบไลของนักศึกษา การเรียนขับรถยนต และการผาตัด เปนตน 

4. ส่ิงที่ทําใหเกิดความเครียดเรื้อรัง (Chronic stressors) เชน มีผูตรวจการที่ดุ  
มีปญหาการเงิน ปญหาเกี่ยวกับความผิดปกติทางเพศ (sexual dysfunction) เปนตน 

ตามทฤษฎีเชิงสิ่งเรามีการเนนเหตุการณ (event) และการเกิด (occurrence) ของ
ความเครียด ถาเหตุการณใดก็ตามนําไปสูความยุงยากทางดานจิตใจ เกิดความวุนวายของพฤติกรรม
หรือความเสื่อมเสียของการกระทําในหนาที่ เหตุการณนั้นๆ เรียกวา เหตุกอความเครียด (stressors) 
Dohrenwend กลาววา การเปลี่ยนแปลงของวิถีชีวิตนําไปสูวิกฤตกาล (crises) ได เชน การแตงงาน 
การมีลูก การหยาราง การตายของบุคคลอันเปนที่รัก นอกจากนั้นเหตุการณที่ทําใหเกิดความเครียด
เหลานี้ยังมีบทบาทสําคัญตอสาเหตุของการเกิดโรคทั้งทางรางกายและจิตใจ 

Holmes และ Rahe กลาววา เหตุการณชีวิต (Life event) เปนตัวกระตุนใหเกิด
ความเครียดและมีผลทําใหการเสี่ยงของความเจ็บปวยหรือการเปนโรคสูงขึ้น การเปลี่ยนแปลงของชีวิต
ที่เกี่ยวของกับการนอน การกิน การเขาสังคม การสังสรรค เร่ืองสวนตัว นิสัยและการสรางสัมพันธภาพ
กับผูอ่ืน มีความแตกตางกันในระดับของการปรับตัว ทั้งสองคนไดพัฒนามาตรวัดการปรับตัวใหมทาง
สังคม (Social Readjustment Rating Scales) หรือ SRRS ซึ่งเกี่ยวของกับปริมาณ ความรุนแรง และ
ชวงเวลาของการปรับตัว เหตุการณชีวิตแตละอยางไดรับการจัดเรียงตามลําดับ โดยอาศัยวิธีการให
คะแนนซึ่งเรียกวาหนวยการเปลี่ยนแปลงของชีวิต (Life Change Unit) หรือ LCU แมเหตุการณในดาน
ดี เชน การแตงงาน การหยุดพักผอน การเลี้ยงในชวงเทศกาลก็อาจนําไปสูความเครียดได เพราะมี 
LCU เทากับ 50 15 และ 12 ตามลําดับ ปจจุบันมีงานวิจัยจํานวนมากกลาวถึงเหตุการณยุงยากเล็ก
นอย ในชีวิตประจําวันที่กอใหเกิดความเครียดเรียกรวมๆวาเรื่องยุงยากหรือเร่ืองรบกวนประจําวัน 
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(daily hassles) เปนเหตุกอความเครียดซึ่งนําไปสูการเริ่มตนของสุขภาพที่ไมดี หรือเกิดโรคได  
ตัวอยางของเรื่องรบกวนประจําวัน เชน การวางของผิดที่ กุญแจบานหาย ของหาย มีงานตองรับผิด
ชอบหลายอยาง การเตรียมอาหาร การดูแลบานใหเรียบรอย การรอคอย การนอนและการพักผอนไม
เพียงพอ การถูกขัดจังหวะระหวางรับประทานอาหาร การมีเจานายที่จูจี้ จุกจิกและขี้บน ความลาชา 
รถยนตหรือรถบรรทุกที่สงเสียงดัง การติดอยูในถนนที่มีการจราจรแออัด ตองเขาแถวยาวตอนเบิกเงินที่
ธนาคาร เปนตน ส่ิงรบกวนประจําวันเชนนี้บางทีเรียกวา เหตุกอความเครียดที่อยูเบื้องหลัง 
(Background stressors) ตามปกติส่ิงรบกวนประจําวันไมตองการวิธีการจัดการ (coping) หรือการ
ตอบสนอง แมวาจะกอใหเกิดอารมณที่ไมนาพึงพอใจ อยางไรก็ตามสิ่งรบกวนประจําวันสามารถสะสม
มากขึ้นเรื่อยๆ และสุดทายอาจมีผลเทากับสถานการณที่ทําใหเกิดความเครียดได มีความสัมพันธ
ระหวางจํานวนของสิ่งรบกวนประจําวันที่คนเราประสบกับจํานวนของอาการทางจิตที่เกิดขึ้น แมแต
ปญหาสุขภาพ เชน ไขหวัด การเจ็บคอ ปวดศีรษะ และปวดหลังก็มีความเกี่ยวโยงกับส่ิงรบกวนประจํา
วันได 

ทํานองเดียวกับความเครียดที่ปรารถนา (eustress) ส่ิงที่ตรงกันขามกับส่ิงรบกวน
ประจําวัน คือ เหตุการณเล็กนอยที่ทําใหเกิดความยินดีปรีดา (uplifts) ถึงแมแตเพียงชั่วคราวก็ตาม 
เชน การอยูใกลชิดกับคนที่รัก การเสร็จงาน นอนหลับพอเพียง มีเวลาอยูกับครอบครัว รับประทาน
อาหารนอกบาน เขากับเพื่อนไดดี สวนมากเหตุการณเชนนี้มักสัมพันธกับสุขภาพทางจิตที่ดี ยิ่งมีเหตุ
การณเล็กนอยที่ทําใหเกิดความพอใจมากเทาไร อาการทางจิตก็ยิ่งลดนอยลงเทานั้น  

2. ทฤษฎีเชิงการตอบสนอง (Response-Oriented Theories) 

  ทฤษฎีเหลานี้มุงเนนที่ปฏิกิริยาของการตอบสนองตอส่ิงเรา Selye กลาววา
ความเครียดเปนการตอบสนองที่ไมจําเพาะเจาะจง ที่มีตอรางกายไมวาโดยทางใดก็ตาม เชื่อวาการ
ตอบสนองตอความเครียดทางสรีรวิทยา ไมไดข้ึนอยูกับส่ิงเรา แตข้ึนอยูกับการตอบสนอง ไมวาสิ่งเรา
จะเปนชนิดใดก็ตาม แตการตอบสนองนั้นจะเหมือนกัน ส่ิงที่แตกตางนั้นคือความแตกตางของระดับ 
ของการตอบสนองซึ่งขึ้นอยูกับปริมาณของความตองการในการปรับตัว ดังนั้นเหตุกอความเครียดอาจ
จะเปนสิ่งเราที่ทําใหเกิดความพอใจหรือความไมพอใจก็ได ทั้งหมดนี้ตางก็กอใหเกิดปฏิกิริยาของการ
ปรับตัวเหมือนกัน 

  Selye พบวาเมื่อมีความเครียด เกิดขึ้นจะกอใหเกิด General Adaptation Syndrome 
หรือ GAS ภาพที่ 2.2 ซึ่งมี 3 ระยะดวยกันคือ 
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1. ระยะตกใจ (Alarm reaction) แสดงลักษณะที่รางกายมีปฏิกิริยาเมื่อเผชิญ

กับส่ิงเรา จะมีการกระตุนหรือยั่วยุใหต่ืนตัว 

 1.1 ระยะช็อก (Shock phase) เปนระยะแรก และเปนปฏิกิริยาโตตอบทันทีทันใด ตอ
ส่ิงที่เปนภัย ปฏิกิริยาของรางกายในระยะนี้มีอยูสองแบบคือ “สู (fight) หรือ หนี (flight)” ระยะนี้มีการ
เปลี่ยนแปลงหลายอยางเกิดขึ้นซึ่งเปนผลจากการกระตุนของระบบประสาท sympathetic เชน หัวใจ
เตนเร็ว กลามเนื้อออนแรง อุณหภูมิลดลง และความดันโลหิตต่ําลง 

1.2 ระยะตานช็อก (Counter shock phase) จะเกิดปฏิกิริยาสะทอนกลับ (rebound 
reaction) เชน adrenal cortex จะโตขึ้น และมีการหลั่งของ corticoid hormones และ adrenaline 
หรือ epinephrine ทําใหการหายใจเร็วขึ้น ความดันโลหิตสูงขึ้น เลือดแข็งตัวเร็วขึ้น น้ําตาลถูกปลอย
ออกจากตับ มีการเคลื่อนไหวของกลามเนื้อเพิ่มข้ึน สวนใหญแลวปฏิกิริยาตอความเครียดแบบเฉียบ
พลัน (acute stress reaction) จะสัมพันธกับทั้งสองระยะนี้ 

2. ระยะตานทาน (Stage of resistance) หรือระยะปรับตัว (adaptation stage) 
ระยะนี้รางกายจะพยายามปรับตัวตอเหตุกอความเครียด (stressors) และทําใหสภาพทั่วไปดีข้ึน 
อาการตางๆจะหายไป ความพยายามของรางกายในการปรับตัว มีสวนชวยใหพลังงานที่สูญหายไป
กลับคืนมา และยังชวยซอมแซมสวนที่ถูกทําลายไปใหดีข้ึน 

3.ระยะหมดแรง (Stage of exhaustion) ถาสิ่งที่ทําใหเกิดความเครียดยังไมไดรับ
การแกไขอยางพอเพียง รางกายจะผานเขาสูระยะที่สามคือ ระยะหมดแรง เนื่องจากความเครียดยังคง
มีอยูไมรูจักหมดสิ้น เมื่อรางกายมีความเครียดเกิดขึ้นอยูซ้ําๆ รางกายจะเสื่อมโทรม จนกระทั่งเกิดเปน
โรคตางๆ เชน ภูมิแพ ลมพิษ แผลในกระเพาะอาหาร โรคหัวใจ ความดันโลหิตสูง และอาจถึงแก ความ
ตายไปในที่สุด 

 
ภาพที่ 2.2 General Adaptation Syndrome (GAS) ตามแนวของ Selye 
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ส่ิงมีชีวิตทั้งหลายมีความสามารถในการปรับตัว หรือการคงสภาพไวซึ่งสิ่งแวดลอม

ภายในรางกายใหอยูในภาวะสมดุล ถึงแมวาจะมีการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดลอมภายนอก Cannon 
จึงไดนําคําวาภาวะธํารงดุลมาใช เมื่อกลาวถึงภาวะสมดุล และ/หรือ ดุลยภาพ  ซึ่งไดแก กลไก ตางๆที่
มนุษยนํามาใชในการจัดการกับความเครียด หากวิธีการจัดการลมเหลวก็เกิดโรคที่เรียกวาโรคแหงการ
ปรับตัว (diseases of adaptation) หรือ stress diseases เชน การเกิดโรคทางกายสาเหตุจิต 
(Psychosomatic disorders)  

Selye ยังไดจําแนก stress ออกเปน Eustress และ Distress คําวา Eustress หมาย
ถึงความเครียดที่ดีที่มนุษยพยายามแสวงหา ตัวอยาง การสอบ ทําใหนักศึกษาตองกระตือรือรนและ
ขยันในการศึกษาเลาเรียน การปรับปรุงนิสัย การขยายธุรกิจ หรือการมีตําแหนงและหนาที่การงานสูง
ข้ึน สวน Distress เปนความเครียดที่ไมดี เชนการหยาราง การถูกออกจากงาน ความเจ็บปวย การถูก
จําคุก ซึ่งเปนสิ่งที่มนุษยพยายามหลีกเลี่ยง 

3.ทฤษฎีเชิงอันตรกิริยา (Interactional Theories) 

  บางทีเรียกวาทฤษฎีเชิงการกระทําระหวางกันเกี่ยวกับการเรียนรู (cognitive 
transactional theory) ของความเครียด Lazarus และ Folkman กลาววา ความเครียดทางจิตใจ 
(psychological stress) เปนสิ่งที่เกิดจากการกระทําระหวางกัน (interaction) ที่จําเพาะเจาะจง
ระหวางบุคคล กับส่ิงเราจากสิ่งแวดลอม บุคคลจะมองดูวาสิ่งเราดังกลาวที่กอใหเกิดความเครียด จะ
เกินความสามารถของตนเองในการจัดการ และเปนอันตรายตอตัวเขามากนอยแคไหน การประเมินคา
เชิงการรู (cognitive appraisal) มีปจจัยเกี่ยวของ 3 อยาง ดังภาพที่ 2.3 

   1      2   
บุคคล (Person)    ส่ิงแวดลอม (environmental) หรือ 
          3  เหตุกอความเครียด (Stressors) 

    การประเมินคาเชิงการรู (Cognitive appraisal) 

ภาพที่ 2.3  แสดงการประเมินคาเชิงการรูเกี่ยวกับสถานการณหรือส่ิงแวดลอม 

  ในภาพนี้จะเห็นอันตรกิริยาหรือการกระทําระหวางกันของ 1 บุคคล กับ 2 ส่ิงแวด-
ลอมหรือเหตุกอความเครียด เมื่อบุคคลเผชิญกับความเครียด รวมทั้งสาเหตุของความเครียดก็ตอง
อาศัยความรู ความสามารถ และประสบการณของตนเพื่อ 3 การประเมินคาเชิงการรู (cognition) 
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  นักทฤษฎีเชิงการรู  มีทัศนะวามนุษยเปนสิ่งที่มีชีวิตที่วองไว มีเหตุผล และกลาตัด-
สินใจ มนุษยยังสรางเคาราง (schemata) หรือแผนงานละเอียดทางจิตใจ (mental blueprints) ไวดวย 
เคารางนี้เปนตัวแทนของสิ่งเราตางๆ เกี่ยวกับโลกภายนอก รวมทั้งการเรียนรูวาแตละสิ่งทํางานอยางไร 
และมีความสัมพันธกันอยางไร  

แมวาทฤษฎีเชิงการกระทําระหวางกันเกี่ยวกับการรูไดเร่ิมตนมาหลายปแลว แตตัว
แบบที่ชัดเจนที่สุดถูกพัฒนาขึ้นโดย Lazarus ทฤษฎีนี้มีรากเหงามาจากแนวคิดทางวิทยาศาสตรหลาย
แขนง ไดแก วิทยาศาสตรทางการรู ทฤษฎีบุคลิกภาพ การวิจัยเกี่ยวกับเจตคติ การวิจัยทางสังคม การ
วิจัยทางสุขภาพ และเวชศาสตรเชิงพฤติกรรม Lazarus เชื่อวาความเครียดและสุขภาพตางมีอิทธิพล
ซึ่งกันและกัน กลาวคือ ความเครียดมีผลกระทบอยางแรงตอสุขภาพ และในทางกลับกันสุขภาพ
สามารถมีอิทธิพลตอความตานทานและความสามารถในการจัดการกับความเครียดได 

  จุดสําคัญของทฤษฎีเชิงอันตรกิริยานี้มีหลักวา “ความเครียดไมใชส่ิงเราจากสิ่งแวด-
ลอม ไมใชลักษณะเฉพาะบุคคล และไมใชการตอบสนอง แตเปนสัมพันธภาพระหวางสิ่งสามสิ่งนี้” จะ
เห็นไดชัดวาการวิเคราะหเชิงสัมพันธภาพเปนกุญแจสําคัญของทฤษฎีนี้ มีส่ิงควรพิจารณาอยูสอง
ประการคือ ประการแรกเหตุการณจากสิ่งแวดลอมอยางเดียวกัน อาจไดรับการแปลความหมายวาทํา
ใหเกิดความเครียด โดยคนหนึ่งและไมใชโดยอีกคนหนึ่ง แสดงวาสิ่งเราจากภายนอกสวนใหญไม
สามารถจะใหบทนิยามไดวาเปนสิ่งที่ทําใหเกิดความเครียดอยางแทจริงแตกลับเปนการประเมินคาเชิง
การรู (cognitive appraisal) ที่จะบอกไดวาเหตุการณอะไรที่ทําใหเกิดความเครียดหรือไมทําใหเกิด 
นอกจากนั้นยังมีความสําคัญที่จะตองสังเกตวาการประเมินคาสวนบุคคลไดถูกฝงลึกแนนอยูในบริบท
แหงการสมานฉันท (assimilation context) ของวัฒนธรรมและเพศ ของแตละคนแลว ประการที่สอง 
คนๆเดียวกันอาจแปลความหมายของเหตุการณหนึ่งวาเปนเหตุกอความเครียดในสถานการณหนึ่ง 
และไมใชในสถานการณอีกอยางหนึ่ง ส่ิงนี้อาจเนื่องมาจากการเปลี่ยนแปลงในสภาวะทางจิตใจ คนๆ
นั้นอาจมีความผอนคลายทั้งทางรางกายและจิตใจในโอกาสหนึ่ง สภาวะเกี่ยวกับอารมณและแรงจูงใจ
แตกตางกันไดจากขณะหนึ่งไปสูอีกขณะหนึ่ง และมีผลตอกระบวนการของการประเมินคาดวย 

  Lazarus แนะนําวาการประเมินคามีอยูสามอยาง ซึ่งตางก็มีความหมายและอิทธิพล
ตอกระบวนการจัดการ (coping process) ไดแก การประเมินคาปฐมภูมิ การประเมินคาทุติยภูมิและ
การประเมินคาใหม 

1. การประเมินคาปฐมภูมิ (primary appraisal ) เปนการประเมินคาจากการรู
เบื้องตน เพื่อดูวาเหตุกอความเครียด มีความรุนแรงมากนอยเพียงไร จะเกินความสามารถของตนหรือ
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ไม เชน ดูวาสาเหตุของความเครียดนั้นเปนเรื่องยากหรืองาย หากสิ่งนั้นยากมากก็จะเกิด
ความเครียดสูง ถาดูเปนเรื่องงายก็รูสึกเบาสบาย ไมคอยเครียดวิตกกังวลเทาไร 

2. การประเมินคาทุติยภูมิ (Secondary appraisal) เปนวิธีหรือตัวแบบของการ
จัดการ (coping model) ที่คนเราใชกับเหตุกอความเครียดเพื่อทําใหความเครียดลดลงหรือหมดไป 
เชน การแสวงหาสารนิเทศหรือรายละเอียด (information seeking) และการสนับสนุนทางสังคม 
(social support) เปนตน  

3. การประเมินคาใหม (Reappraisal) เปนการประเมินคาที่ข้ึนอยูกับผลปอน
กลับ (feed back) จากปฏิสัมพันธระหวางการประเมินคาทั้งสองอยางขางตน ส่ิงนี้อาจนําไปสูการ
เปลี่ยนแปลงการประเมินคาปฐมภูมิ ซึ่งอาจกลับมามีอิทธิพลตอการรับรูของคนเราใหใชทักษะที่เหมาะ
สมกวาเพื่อจัดการกับสถานการณนั้นๆ 

องคประกอบของกระบวนการความเครียด (15) ประกอบดวย 

  เหตุกอความเครียด (stressor) เปนสภาพการณที่แวดลอม หรือปจจัยดานจิตสังคมที่
เปนผลใหเกิดความเครียด 
  ความตึงเครียด (strain) เปนการตอบสนองตอความเครียดทางสรีระ ทางจิตใจ ทาง
พฤติกรรม 
  ปจจัยที่มีผลตอการเปลี่ยนแปลงความเครียด (modifier) เปนลักษณะเฉพาะบุคคล 
เชน วิธีการในการเผชิญกับความเครียด บุคลิกภาพ หรือปจจัยจากสิ่งแวดลอม ไดแก การสนับสนุน
ทางสังคม ซึ่งอาจมีผลตอกระบวนการความเครียดทําใหเกิดผลลัพธหลายอยางในการตอบสนองตอ
ความเครียดในแตละบุคคล 
  ซึ่งรายละเอียดจะกลาวในสวนของแนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับความเครียดจากงานตอ
ไป 

สาเหตุของความเครียด 

 สาเหตุของความเครียดมีอยูมากมายหลายประเภทแตกตางกันออกไป เนื่องจากธรรม
ชาติของความเครียดคือ สถานการณหนึ่งๆไมทําใหเกิดระดับความเครียดในบุคคลอยางเทาเทียมกัน
จึงไดมีนักวิชาการหลายคนไดกลาวถึงเหตุกอความเครียดดังนี้ 

ตาม Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders 4th edition (DSM 
IV) (16) ซึ่งเปนระบบการจําแนกโรคที่พัฒนาโดยสมาคมจิตแพทยอเมริกัน ปจจุบันใชฉบับปรับปรุง
คร้ังที่4 เร่ิมใช ค.ศ. 1994 ในการวินิจฉัยโรค ที่ไดกําหนดการประเมิน 5 ดาน ในดานที่ 4 เปนการแบง



 18
เหตุกอความเครียด คือ ปญหาจากจิตสังคม (Psychosocial) และทางภาวะแวดลอม 
(Environmental) ออกเปนปญหาตางๆคือ 

1. ปญหากับกลุมสมาชิกในครอบครัว เชน การตายของสมาชิกในครอบครัว, ปญหา
ของสุขภาพของคนในครอบครัว, การหยาราง, การแยกกันอยู, การยายบาน, การแตงงานใหมของพอ
หรือแม, การถูกทารุณกรรมทางรางกายหรือทางเพศ, การที่พอแมปกปองหรือทอดทิ้งมากเกินไป, การ
เลี้ยงดูที่ขาดระเบียบวินัย, การมีนองใหม, การมีขอขัดแยงในหมูพี่นอง 

  2. ปญหาที่เกี่ยวของกับส่ิงแวดลอมทางสังคม เชน การตายของเพื่อน, การขาดความ
ชวยเหลือทางสังคม, การอยูคนเดียว, ความลําบากในการปรับใหเขากับวัฒนธรรม, การปรับตัวในชวง
รอยตอของวงจรชีวิต เชน การปลดเกษียณ 

  3. ปญหาการศึกษา เชน การไมรูหนังสือ, ปญหาทางดานการเรียน, ทะเลาะกับครู
หรือเพื่อนนักเรียน หรือสภาพแวดลอมของโรงเรียนที่ไมดี 

  4. ปญหาการประกอบอาชีพ เชน การตกงาน, การวางงาน, งานที่เครียดและหนัก, 
ปญหาในที่ทํางาน, ความไมพอใจในงาน, การเปลี่ยนงาน, ทะเลาะกับนายจางหรือเพื่อนรวมงาน 

  5.ปญหาที่อยูอาศัย เชน การไมมีที่อยูอาศัย, มีเพื่อนบานที่ไมนาไวใจ, ทะเลาะกับ
เพื่อนบานหรือเจาของที่ 

6. ปญหาเศรษฐกิจ เชน ความยากจน, ปญหาการเงิน 

7. ปญหาการเขาถึงบริการทางสาธารณสุข เชน การบริการทางสาธารณสุขที่ไมเพียง
พอ, การขาดการขนสงเคลื่อนยายไปยังสถานบริการทางสาธารณสุข, การขาดการประกันสุขภาพ 

8. ปญหาที่เกิดขึ้นเกี่ยวของกับคดีความ เชน ถูกตํารวจจับ, ถูกกักขัง, เปนเหยื่อ
อาชญากรรม, การถูกฟองเปนคดีความ 

  9. ปญหาดานจิตสังคมและสิ่งแวดลอมอ่ืนๆ เชน เผชิญกับภัยพิบัติ, สงคราม, การ
ทะเลาะกับบุคคลที่คอยใหความชวยเหลือ เชน ที่ปรึกษา, นักสังคมสงเคราะห, แพทย 

  สุวนีย เกี่ยวกิ่งแกว (17) ไดจําแนกสาเหตุของความเครียดอยางกวางๆออกเปน 2 
สาเหตุคือ 
  1. สาเหตุจากภายนอกบุคคล เปนตนเหตุใหเกิดความเครียดมีหลายประการ ไดแก 
ส่ิงแวดลอมทางกายภาพ ส่ิงแวดลอมทางสังคมและมนุษยสัมพันธ และเหตุการณตางๆที่เกิดขึ้นใน
กระบวนการดําเนินชีวิต 
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   1.1 ส่ิงแวดลอมทางกายภาพ ไดแก ส่ิงของและวัตถุตางๆรอบตัวที่เรา
สัมผัสไดดวยประสาทสัมผัสทั้งหา เชน สภาพของอากาศ อากาศที่หนาวเกินไป หรือรอนเกินไป ทําให
รางกายไมสุขสบาย สวางจาเกินไปหรือมืดเกินไปทําใหเกิดความเครียด อากาศที่ไมบริสุทธิ์ มีกลิ่นหรือ
มีควันพิษทําใหปอดไดรับออกซิเจนไมเต็มที่ เสียงที่ดังมากทําใหประสาทหูไดรับความกระทบกระเทือน 
จะสังเกตไดวาถาบุคคลใดตองอยูในภาวะเหลานี้จนรูสึกไมสบาย ปวดศีรษะ และมีอารมณเสียไดงาย
นั้น เปนเพราะบุคคลนั้นมีความเครียด ซึ่งเปนภาวะที่เกิดขึ้นจากสิ่งแวดลอมทางกายภาพที่ตองเผชิญ
อยูทุกวัน นอกจากนั้นการขาดแคลนปจจัยที่จําเปนในการดํารงชีวิต เชน อาหาร น้ํา เครื่องนุงหม ที่อยู
อาศัย และยารักษาโรค ก็เปนสาเหตุทําใหเกิดความเครียดไดเชนกัน 

   1.2 สังคม, สัมพันธภาพกับผูอ่ืนในสังคม และการมีสัมพันธกับบุคคลแวด
ลอม ความไมปรองดองกันของบุคคลในครอบครัว การทะเลาะแบะแวงและการโตเถียงกัน เปนสาเหตุ
ของความเครียดในครอบครัว สภาพความเปนอยูที่แออัด การแกงแยงชิงดีกัน ตองอยูโดดเดี่ยวขาด
เพื่อน เหลานี้ลวนเปนความเครียดที่เกิดจากสังคมและสัมพันธภาพกับคนอ่ืนๆทั้งสิ้น 

   1.3 สภาวการณและเหตุการณอ่ืนๆในชีวิต ทั้งเหตุการณที่เลวรายและที่ชื่น
ชมยินดีในชีวิต ซึ่งทําใหบุคคลตองมีการปรับตัว และการปรับตัวหากไมมีประสิทธิภาพจะทําใหเกิด
ความเครียดอยางรุนแรงได 

  2. สาเหตุเกิดจากภายในตัวบุคคล มีความเครียดสวนหนึ่งเกิดขึ้นเนื่องจากตัวบุคคล
เปนสาเหตุที่มีปจจัยหลายๆอยางในตัวบุคคลซึ่งเปนเหตุของความเครียด ปจจัยเหลานี้ไดแก โครงสราง
ทางรางกายและสภาวะทางสรีรวิทยา ระดับพัฒนาการ และการรับรูของบุคคล 

   2.1 โครงสรางของรางกายและสภาวะทางสรีรวิทยา โครงสรางของรางกาย
เปนสวนที่ไดรับการถายทอดทางพันธุกรรมซึ่งหากทําใหรางกายไมสมบูรณ เกิดโรคตางๆไดงาย มี
ความสามารถแฝงอยูนอย การแกไขปญหาไดไมดี ทนทานตอความเครียดไดไมดี เปนสาเหตุทําใหเกิด
ความเครียดไดงาย 

   2.2 ระดับพัฒนาการ รางกายมีระดับพัฒนาการไมปกติ เนื่องจากไดรับ
อาหารไมพอทําใหเติบโตชา เกิดโรคไดงายเชนเดียวกับจิตใจที่พัฒนาการไมดี มีแนวโนมที่จะทําใหเกิด
ความเครียดไดงาย ทั้งนี้เนื่องจากความไมสมดุลกันระหวางความคาดหวังของคนแวดลอมกับความ
สามารถของบุคคลในการตอบสนองความคาดหวังนั้นๆ ระดับพัฒนาการของจิตใจ อารมณ มีผลตอ
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การรับรูและการแปลเหตุการณ ระดับพัฒนาการที่ไมดี ทําใหมีการรับรูเหตุการณแบบขาดวุฒิภาวะ 
ซึ่งทําใหปญหาไมไดรับการแกไขกอใหเกิดความเครียดตามมาอีก 

   2.3 การรับรูและการแปลเหตุการณ เหตุการณที่กอใหเกิดอารมณกลัว โกรธ 
เกลียด กังวล หรือต่ืนเตน ถือวาเปนเหตุการณที่กอใหเกิดความเครียด ทําใหรางกายถูกกระตุน มีการ
ตอบสนองทางดานสรีรวิทยา การที่เราจะมีอารมณนั้นขึ้นอยูกับการรับรูและการแปลเหตุการณของเรา 
การรับรูจึงเปนตัวสําคัญในการทําใหบุคคลตอบสนองตอเหตุการณไปในทางที่ดี หรือในทางที่เลวราย  

   2.4 ปจจัยอื่นๆในตัวของบุคคล นอกจากที่กลาวมานี้ ยังมีปจจัยอื่นที่เปน
สาเหตุแหงความเครียดไดอีก ปจจัยเหลานี้ไดแก 
    2.4.1 ส่ิงคุกคามตอภาพพจนของบุคคลเปนตนวา การผาตัดที่ทําให
บุคคลตองสูญเสียอวัยวะสําคัญ 
    2.4.2 ความเจ็บปวด 
    2.4.3 การเคลื่อนไหวไมได เมื่อบุคคลตองถูกจํากัดการเคลื่อนไหว
เนื่องจากโรคที่เปนอยู 
    2.4.4 การสูญเสียและการเปลี่ยนแปลง การสูญเสียบุคคลที่รัก การ
เปลี่ยนแปลงสถานภาพทางสังคม  

  Farmer และคณะ (18)  แบงสาเหตุของความเครียดออกไดดังนี้ 
1. สาเหตุจากตัวบุคคล (Personal source) เปนสาเหตุของวิถีชีวิตของบุคคลซึ่ง

ไดแก โครงสรางบุคลิกภาพ ประสบการณชีวิต อัตมโนทัศนของบุคคล (Self – concept) สุขภาพ และ
อ่ืนๆที่เกี่ยวของในลักษณะของปจเจกบุคคล 

2. สาเหตุจากการเงิน (Financial source) หมายถึงสาเหตุที่เกี่ยวกับเศรษฐกิจ เชน
สภาพทางการเงิน รายได ความสามารถในการจัดหาอาหาร เครื่องนุงหมและที่อยูอาศัย รวมทั้งการรับ
รูของบุคคลเกี่ยวกับสถานภาพทางการเงินที่ควรจะเปน 

3. สาเหตุจากสัมพันธภาพ (Relational source) หมายถึงสาเหตุที่เปนผลมาจาก
การพบปะสังสรรคกับคนอ่ืน ไดแก ครอบครัว เพื่อนบาน คูสมรส เพื่อน 

4. สาเหตุจากอาชีพการงาน (Occupational source) เปนสาเหตุที่สัมพันธกับ
ประสบการณในการทํางานและการดําเนินชีวิต ซึ่งหมายถึง ความรูสึกและประสบการณในอาชีพ
ปจจุบัน รวมถึง การคาดหวังในอนาคต 
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จากสาเหตุของความเครียดที่นักวิชาการหลายทานไดกลาวมานี้ สามารถจะกลาว

โดยสรุปวา ความเครียดมีสาเหตุมาจาก 
1. ตัวบุคคลเอง ไดแกประสบการณชีวิต ปจจัยที่มีมาแตกําเนิด บุคลิกภาพและ

อ่ืนๆที่เกี่ยวของในลักษณะของปจเจกบุคคล 
2. สภาพแวดลอมภายนอกตัวบุคคล เปนเรื่องเกี่ยวกับความสัมพันธระหวาง

บุคคล ปญหาจากอาชีพการทํางาน ปญหาทางเศรษฐกิจและสังคม ตลอดจนปญหาอื่นๆ ที่เกี่ยวของ
และแวดลอมตัวบุคคลนั้น 

ผลกระทบจากความเครียด (3) 

ความเครียดในระยะสั้นจะมีผลทําใหเกิดความตื่นตัวตั้งใจกระตือรือรน แตถา
ความเครียดคงอยูในระยะยาว พบวาจะมีผลเสียตอตนเอง ครอบครัว งาน และสัมพันธภาพกับผูอ่ืน 

1.ผลกระทบตอตนเอง สามารถแสดงออกไดทั้ง 
ทางรางกาย ไดแก เหงื่อออก ,หายใจหอบ, ใจเตนแรง, ปวดศีรษะ, ปนปวนในทอง,

เหนื่อยออน, นอนไมหลับและ สมรรถภาพทางเพศลดลง เปนตน 
ทางอารมณ ไดแก วิตกกังวล, หงุดหงิด, กระวนกระวาย, เศรา, ออนไหวงาย เปนตน 
ทางความคิด ไดแก ไมมีสมาธิ,หลงลืมงาย,ย้ําคิด,ลังเล,สบสน,มองตัวเองในทางลบ, 

มองโลกในแงราย เปนตน 
ทางพฤติกรรม  ไดแก พูดตะกุกตะกัก,เบื่ออาหารหรือบริโภคอาหารมากเกินไป,ความ

สามารถในการทํางานลดลง,สูบบุหร่ีจัด,ดื่มเหลามากเกินไป, ใชยาเสพติด เปนตน 

2.ผลกระทบตอครอบครัว เกิดปญหาความสัมพันธในครอบครัวไดงาย เกิดความ
ขัดแยงไมเขาใจกัน ทะเลาะวิวาท ผลตามมาคือการหยาราง ซึ่งจะสงผลกระทบตอเด็กไมไดรับความรัก
ความอบอุนในครอบครัว 

3.ผลกระทบตอที่ทํางาน ไมมีสมาธิในการทํางาน,เกิดความบกพรองผิดพลาดใน
การทํางาน,ขาดงานบอย,มีโอกาสเกิดอุบัติเหตุในการทํางานมากขึ้น,เกิดปญหาดานการสื่อสารและ
ความสัมพันธกับผูรวมงานในระดับตางๆ 

4.ผลกระทบตอสังคมทั่วไป อาจมีปญหาทะเลาะเบาะแวงกับคนทั่วไปที่ตองพบปะ
ไดงาย,มองสังคมในแงราย,ไมสามารถอดทนรอคอยไดนาน จนอาจทําอันตรายผูอ่ืนได 
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2.แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับความเครียดจากงาน 

นิยามของความเครียดจากงาน 

NIOSH (National Institute for Occupational Safety and Health) ไดใหนิยาม 
ความเครียดจากงาน (Job stress) หรือ (Occupational stress) (5) วาหมายถึง การตอบสนองที่เปน
อันตรายตอรางกายและอารมณ เกิดขึ้นเมื่อความตองการในงานไมเหมาะกับสมรรถภาพ ทรัพยากร
และความตองการของคนทํางาน ความเครียดจากงานนําไปสูสุขภาพที่ไมแข็งแรง และการบาดเจ็บ 

  EU (European Union) Guidance นิยามวา ความเครียดเนื่องจากงาน (19) (Work-
related stress) คือ การตอบสนองในดานอารมณ การรับรู พฤติกรรม และสรีระตอส่ิงที่ไมชอบและ
เปนอันตราย ในแงตัวงาน ส่ิงแวดลอมในงาน และ โครงสรางของงาน ซึ่งเปนสภาวะที่มีลักษณะการ
กระตุนและการตอบสนองในดานความทุกขมากกวา รวมถึงความรูสึกปรับตัวไมไดเปนประจํา 

แนวคิดเกี่ยวกับสาเหตุและกลวิธานของการเกิดความเครียดจากงาน (15) 

การพัฒนารูปแบบของความเครียดจากงาน 

  เนื่องจากมีความยุงยากและซับซอนในการยืนยันหรือหาหลักฐานมาอธิบายเกี่ยวกับ
การเริ่มตนจากทฤษฎีความเครียดดานจิตวิทยาทางความคิดและในรูปแบบของการตอบสนองของราง
กายดานสรีรวิทยาตอความเครียด การกอใหเกิดรูปแบบความเครียดดานจิตวิทยาทางความคิด 
อธิบายไดจากเปนกระบวนการรับรูและการแปลผลตอส่ิงแวดลอมภายนอกแลวนําไปสูภาวะทางจิต
วิทยาและมีโอกาสเกิดโรคเรื้อรังตามมา ซึ่งมองวา ภาระงานหนักหมายถึง การรับรูของผูปฏิบัติงาน 
ตองมีการรับรูและแปลผลขณะทํางานมากเกินไป นั่นคือมีการรับรูของขอมูลขาวสารมากเกินไป มี
ความยากลําบากในการติดตอส่ือสารและปญหาเกี่ยวกับความจํา 

  ซึ่งมุมมองดานจิตวิทยา ไมใหความสําคัญในเรื่องบทบาทของเหตุกอความเครียดจาก
งานในดานวัตถุมากนัก แตใหความสําคัญกับการประเมินคุณคาของผูปฏิบัติงานตอเหตุการณแทน 
แมวาแนวความคิดนี้มีความเหมาะสม แตถาสถานที่ทํางานที่อาจจะเปนเหตุกอความเครียดจริง ไมมี
การเปลี่ยนแปลงสิ่งแวดลอมในการทํางานซึ่งเปนเหตุกอความเครียดดานวัตถุใหปลอดภัย อาจเกิด
อันตรายตอผูปฏิบัติงานได ดังนั้นควรเนนเปาหมายในการเปลี่ยนแปลงสิ่งแวดลอมในการทํางานมาก
กวา 
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ทฤษฎีความเครียดดานสรีรวิทยา 

  ดังที่กลาวแลวในเบื้องตนของทฤษฎีการตอบสนองความเครียดดานสรีระใหความ
สําคัญกับ 2 กลไก คือ 

1.กลไกผานทางการตอบสนองของ adrenal medulla รวม epinephrine และ 
norepinephrine  

2.การตอบสนองของ adrenal cortex หลั่ง cortisol 

ตามแนวทฤษฎีของ Cannon ในการตอบสนองของรางกายแบบตอสู – หลีกหนี ซึ่งมี
ความสัมพันธกับการกระตุน adrenal medulla และการหลั่ง epinephrine รูปแบบนี้เกิดขึ้นจากการ
กระตุนระบบ sympathetic ของระบบหลอดเลือดและหัวใจ ทําใหเกิดการตอบสนองของรางกายทําให
ส่ิงมีชีวิตสามารถเผาผลาญพลังงานเพื่อใหการสนับสนุนใหมีการออกแรงทั้งรางกายและจิตใจ แมวา
กลไกนี้เปนพื้นฐานสําหรับพฤติกรรมของสัตวโดยทั่วไปซึ่งสามารถติดตามผลในระยะสั้นได แตการกอ
เหตุระยะยาวของกลไกระบบตอมไรทอ - จิตใจทําใหเกิดอันตรายตามมาในระยะยาวซึ่งเรื้อรัง กลไก
ของ adrenal medulla มีปฏิกิริยากับสภาวการณที่กอใหเกิดอันตรายตอชีวิต, คุกคามตอความปลอด
ภัย ความกดดันในเรื่องของเวลาใหผลการทํางานเพิ่มมากขึ้น รวมไปถึงความทาทายในเรื่องของการมี
อํานาจหนาที่ในการปกครอง สวนการตอบสนองของ adrenal cortex คือการตอบสนองตอการถอยหนี 
อาจเกิดจากสถานการณที่ผูปฏิบัติงานเผชิญหนากับความเครียดที่ไมสามารถควบคุมไดเล็กนอย 
Henry และ Stephen กลาวถึงวาพฤติกรรมนี้เปนการหลีกหนี หรือการสูญเสียของการติดตอทางสังคม 
นําไปสูการถอนตัวและคลอยตามในการมีปฏิกิริยาทางสังคม 

การบูรณาการรูปแบบความเครียดจากงาน (5, 15) 

  การนําเอาแนวคิดของความเครียดจากงานมาประยุกตใช ชี้ใหเห็นสวนหนึ่งของพฤติ
กรรมมนุษย ในสิ่งแวดลอมที่วุนวายสับสน มากกวาดานจิตวิทยาทางความคิด หรือดานสรีระในเรื่อง
การทํางานของสมอง มีแนวคิดรูปแบบที่สามารถอธิบายความเครียดจากงานซึ่งเปนที่ยอมรับอยู 3 รูป
แบบ 

1. รูปแบบ Person- Environment (P-E Fit model) 
2. รูปแบบ Demand Control Model 
3.  รูปแบบ Effort – Reward Imbalance (ERI) ปจจุบันนี้เร่ิมไดรับความสนใจใน

ประเทศแถบยุโรป 
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1.ทฤษฎี Person- Environmental Fit (4, 5, 20) 

มีแนวคิดพื้นฐานวา มีความขัดแยงกันระหวางความตองการในงานและความสามารถ
ของผูปฏิบัติงานใหไดตามความตองการนั้น หรือระหวางแรงจูงใจของผูปฏิบัติงาน และส่ิงแวดลอมที่มี
ทําใหผูปฏิบัติงานมีความพึงพอใจ ความตองการในงานประกอบดวย ภาระงาน และความยุงยากของ
งาน แรงจูงใจประกอบดวยปจจัยดังนี้คือ รายได การมีสวนรวม และสิทธิประโยชนที่ผูปฏิบัติงานจะได
รับ อุปทานหมายถึงตัวงาน เชน การจัดหาใหรายไดเพียงพอเพื่อเปนแรงจูงใจผูปฏิบัติงาน รูปแบบ
ความเครียดจากงานแบบนี้แยกสิ่งแวดลอมที่เปนรูปธรรมจากสิ่งแวดลอมที่เปนนามธรรม คนที่เปน
นามธรรมหมายถึง การรับรูของบุคคล สรุปความเครียดจากงานในแนวคิดนี้เกิดขึ้นเนื่องจากขาดแคลน
ความเหมาะสมระหวางบุคคลที่เปนนามธรรมกับส่ิงแวดลอมที่เปนนามธรรมจุดเนนของ P-E Fit 
model คือการรับรูที่เปนนามธรรม มีความนาเชื่อถือรวมกับสามารถอธิบายไดดวยทฤษฎีความเครียด
ดานจิตวิทยาทางความคิด จุดออน P-E Fit model เปนเรื่องของบทบาทของเหตุกอความเครียดในที่
ทํางานที่เปนรูปธรรมซึ่งมีอิทธิพลตอการรับรูของพนักงานดวย และมีขอจํากัดในการทํานายวาสถานที่
ทํางานที่เปนรูปธรรมดูเหมือนวาจะมีผลตอความเครียด ถึงแมวาจะมีการแปลงผลในสวนเหตุกอ
ความเครียดเปนนามธรรม ความเครียดจากงานในแนวคิดนี้จึงเริ่มที่การรับรูของบุคคลเปนจุด
เร่ิมแรก จุดแข็งของรูปแบบนี้คือ การเนนหนักทฤษฎีที่จําเปนตองยืดหยุนในการออกแบบงาน และ
พิจารณาหลักจําเพาะของผูปฏิบัติงานที่มีความสามารถ แรงจูงใจ และการรับรูมากกวา ยกตัวอยาง 
เชนพนักงานสิ่งทอหญิงถูกโรงงานตั้งเปาไวใหผลิตชิ้นสวน 40 ชิ้นตอช่ัวโมง แตตนเองเชื่อวาโรงงาน
ตองการใหผลิต 50 ชิ้นตอช่ัวโมง จึงจะเปนความพอใจของนายจาง ซึ่งความเปนจริงแลวเธออาจจะ
ผลิตได 45 ชิ้นตอช่ัวโมงก็ได แตเธอคิดเอาเองวาเธอผลิตไดแค 40 ชิ้นตอช่ัวโมง กรณีนี้เปนรูปแบบหนึ่ง
ของการเกิดความเครียดที่เกิดจากความไมเหมาะสมระหวางตัวคนกับส่ิงแวดลอม อาจกอใหเกิด
ความเครียดได เปนตน  

2.ทฤษฎี รูปแบบ Demand- Control (5,15, 21-23)  

จากแนวความคิดวา ลักษณะสําคัญของสิ่งแวดลอมในงานที่เครียดเนื่องจากมีความ
ตองการและการสรางอํานาจในการควบคุมส่ิงแวดลอม จากทฤษฎีความเครียดกอนหนานี้ถูกพัฒนา
ข้ึนมาวาเปนปฏิกิริยาที่หลีกเลี่ยงไมได ความเครียดแบบเฉียบพลันในสถานการณที่คุกคามกับการอยู
รอดของสิ่งมีชีวิต ซึ่งรูปแบบ Demand - Control  ถูกพัฒนาขึ้นสําหรับส่ิงแวดลอมในงานที่เปนตนเหตุ
กอความเครียดในระยะเรื้อรังไมไดเร่ิมตนจากการคุกคามตอชีวิต ดังนั้นการควบคุมที่เหตุกอ
ความเครียดเปนสิ่งสําคัญมาก และทําใหเกิดความยุงยากซับซอนมากขึ้น การบูรณาการแนวคิดนี้กับ
องคประกอบทางสังคม ภายใตขอจํากัดที่ซับซอนของพฤติกรรมสวนบุคคล ดังนั้นกลาวไดวา



 25
ความเครียดจากงานรูปแบบ Demand-Control เปนรูปแบบที่อยูบนพื้นฐานลักษณะการทํางานเชิง
จิตสังคม ประกอบดวย ความตองการในงานดานจิตวิทยา และการเชื่อมกันระหวางการใชทักษะและ
การควบคุมงาน ซึ่งสามารถทํานายความเสี่ยงตอการเจ็บปวยเปนโรคที่เนื่องจากความเครียดและรูป
แบบของพฤติกรรมที่สัมพันธกับการทํางานวามีพฤติกรรมแบบ active หรือ passive ซึ่งนิยมใชในการ
ศึกษาทางระบาดวิทยาในโรคเรื้อรัง เชนโรคหัวใจและหลอดเลือด  

รูปแบบ Demand - Control สามารถแสดงใหเห็นไดอยางชัดเจนในหลายประเด็นที่
สําคัญสําหรับการกําหนดเชิงนโยบายทางสังคมดานอาชีวอนามัยและความปลอดภัย 

1. การทํางานตามลักษณะองคประกอบทางสังคมเปนสิ่งคุกคามหนึ่งที่นําไปสู
การเจ็บปวยและประสบอันตรายได ไมใชแคส่ิงคุกคามทางวัตถุเพียงอยางเดียว 

2. ผลตอเนื่องจากความเครียดมีความเกี่ยวของกับองคประกอบทางสังคมของ
กิจกรรมการทํางาน ที่ไมไดปรับตามความตองการในงาน 

3. กิจกรรมทางสังคมของการทํางานมีผลตอความเสี่ยงที่เกี่ยวของกับ
ความเครียด ไมข้ึนอยูกับปจจัยดานบุคคล 

4. เปนไดทั้งความเครียดในเชิงบวกและความเครียดในเชิงลบซึ่งสามารถ
อธิบายไดดวยการผสมผสานระหวางความตองการในงานและการควบคุมงาน 

5. สามารถจัดเปนรูปแบบจําลองความเครียดจากงานที่งาย ซึ่งมีความตรงใน
การวัด โดยเริ่มตนจากการอธิบายถึงการตอบสนองความเครียดสวนบุคคล  

ผลกระทบตอสุขภาพของการทํางานซึ่งนายจางใหความสําคัญกับผลผลิตในมุมมอง
ของความตองการดานจิตวิทยาเกี่ยวกับวาคนตองทํางานอยางไร ดานการควบคุมงานทําใหเห็นถึงองค
ประกอบการทํางานวาใครเปนคนตัดสินใจและกําหนดการทํางาน สําหรับรูปแบบการเรียนรูในแบบ 
active และแบบ passive หมายความวาเปนกระบวนการที่ทําใหเกิดแรงจูงใจในการทํางานใหเกิดประ
สิทธิภาพสูงขึ้น เหตุผลทางดานเศรษฐกิจและแรงงานมีการแขงขันมากขึ้นและมีความจําเพาะเจาะจง
มากขึ้น ในอดีตการออกแบบการทํางานเพียงเพื่อใหไดผลผลิตที่เพิ่มข้ึน แตผลลัพธกลับตรงกันขามคือ 
ทําใหเกิดผลกระทบตอสุขภาพของบุคลากร ดังนั้นดานการทํางานควรใหความสําคัญกับการเสริมสราง
ทักษะในการทํางานและการมีสวนรวมของบุคลากรรวมดวย 

2.1 สมมุติฐานของรูปแบบ Demand-Control (15, 21, 24) 
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2.1.1 สมมุติฐานความตึงเครียดจากงาน 

              สมมุติฐานแรกคือปฏิกิริยาที่ตอบสนองของความตึงเครียดทางจิตใจ (ออนลา 
วิตกกังวล ซึมเศรา และการเจ็บปวยทางกาย) เมื่อความตองการดานจิตใจสูงขึ้นและมีแนวโนมของการ
ตัดสินใจของบุคคลต่ํา ดังภาพที่ 2.4 ซึ่งอยูในชองลางขวา นั่นคือปฏิกิริยาของความเครียดที่เกิดขึ้นเมื่อ
ไมไดมีโอกาสในการตัดสินใจกับโอกาสในการหาวิธีจัดการกับความเครียด ในที่นี้หมายถึงความตึง
เครียดทางจิตใจ ยกตัวอยาง เชน พนักงานในสายการผลิตมีพฤติกรรมคอนขางแข็งกราวในสภาพการ
ทํางานที่มีความตองการในงานเพิ่มข้ึน (เรงจังหวะใหเร็วขึ้น) มากกวากลุมคนงานกอสรางที่ออกแรงใน
การทํางานมากกวา ทําใหเกิดประสบการณในเชิงลบกอใหเกิดการตอบสนองตอความตึงเครียดทางจิต
ใจเหลืออยูมากกวา ในพนักงานทํางานภัตตาคารซึ่งไมสามารถควบคุมพฤติกรรมของลูกคาได 
พนักงานเหลานี้มีความตึงเครียดในงาน พนักงานตัดเย็บเสื้อผามีแรงกดดันจากเงื่อนเวลาที่มีจํากัดและ
ผลตอเนื่องจากความไมมั่นคงในการทํางาน มีการปลดพนักงานออก สรุปไดวา เมื่อมีการกระทําตาม
ปกติ แลวมีความตองการในการจัดการกับแรงกดดันจากงาน ทําใหไมสามารถทําได ในที่สุดแลว เกิด
อาการทางรางกายของความตึงเครียดเกิดขึ้นไดแก เปนลม มีอาการเจ็บปวยในกลุมพนักงานจํานวน
มาก  

 

 

รูปภ
Kara
(control)
 
าพที่ 2.4 แสดงรูปแบบ Demand – Control ที่เกี่ยวของกับความเครียดจากงานตามทฤษฎีของ 
sek (25) 
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การตัดสินใจในงาน หมายถึง ความสามารถของบุคลากรตอการควบคุมกิจ

กรรมการทํางานและใชทักษะของตนเองได ไมใชการควบคุมอยางอื่น เกณฑการวัดการตัดสินใจมี 2 
องคประกอบคือ การมีอํานาจในการตัดสินใจในงานเปนการควบคุมทางสังคมในมุมมองของผลการ
ปฏิบัติงาน เรียกวาความเปนเอกเทศ (Autonomy) และการใชทักษะและความชํานาญในการควบคุม
มากกวา ซึ่งการใชทักษะและความชํานาญสวนบุคคลทางสังคมบอกถึงการตัดสินใจทางสังคม  
            สรุปในภาพรวม ภาระงาน (Workload) เปนองคประกอบหลักของความ
ตองการในงานจริงดานจิตใจของบุคลากรมากที่สุด แมวามีการแบงชั้นทางสังคมก็ตาม ขณะเดียวกัน
การแบงระดับของความตองการในงานอยางงาย ไดแก จํานวนชั่วโมงในการทํางาน ระดับปานกลางได
แก การทํางานเปนผลัด โดยเฉพาะมีการหมุนเวียนผลัด ทําใหเกิดปญหาทางสังคมเพิ่มการเจ็บปวยได
เหมือนกัน เกิดขึ้นในขณะเดียวกันกับ ที่ระดับของความตองการในงานมีความจําเปนในการเรียนรูและ
ผลการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพในระดับที่สูงมากเกินไปก็เกิดอันตราย อยางไรก็ตามสวนใหญพบวา
ภาระงานที่หนักทั้งในเชิงปริมาณหรือในเชิงคุณภาพหรือทั้ง 2 อยาง นั่นคืองานที่มีปริมาณมาก มีราย
ละเอียดมาก มีคุณภาพ เรงรีบ ภายใตเวลาที่จํากัดจะมีปญหามากกวาภาระงานเบา 

2.1.2 สมมุติฐานพฤติกรรมการเรียนรูแบบ Active 

            เมื่อมีการควบคุมงานสูงขึ้นและความตองการในงานสูงขึ้น อยูในชองบนขวา
เกิดการเรียนรูและพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง ซึ่งสามารถทํานายผลดานพฤติกรรมการเรียนรู (ตาม
สมมุติฐานการเรียนรูแบบ active) จากผลการศึกษาในประเทศสหรัฐอเมริกาและสวีเดนแสดงใหเห็น
วาสวนใหญแลวกลุมลักษณะงานแบบ active ยังมีกิจกรรมที่นอกเหนือจากงานอีก เชน กิจกรรมพัก-
ผอน กิจกรรมทางการเมือง ถึงแมมีความตองการในงานสูง ป ค.ศ. 1990 Karasek & Theorell ไดให
ทัศนะวา ในการทํานายพฤติกรรมการทํางานแบบ active เนื่องจากวาเหตุกอความเครียดที่มีมาก (ทา
ทาย) นําไปสูการแปลความหมายที่นําไปสูการกระทําโดยตรงและมีประสิทธิภาพในการแกไขปญหา
รวมกับมีความตึงเครียดเหลืออยูเพียงเล็กนอยเทานั้นที่จะเปนปญหามารบกวน 
             ในสมมุติฐานดานนี้จะคูไปกับแนวความคิดในสวนของความสามารถ สภาพ
ทางจิตใจเฉพาะบุคคลในการทาทายสิ่งที่มีอยูรอบๆ ถูกสงเสริมโดยการเพิ่มความตองการและทฤษฎีที่
เปนพื้นฐานในเรื่องของแรงจูงใจ 
              สมมุติฐานในรูปแบบนี้อาจจะทํานายการกระตุนใหเกิดการพัฒนาความรู
สภาวะที่เปนบริบทของงานเปนการกอใหเกิดผลผลิตจากการทํางานสูงสุด 
             ในทฤษฎีความเครียดจากงานในรูปแบบ Demand – Control นี้ การเรียนรู
เกิดขึ้นในสภาวการณ หรือความตองการทางจิตใจของบุคคล (ความตองการ ความอยาก หรือความ
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ทาทาย) และการฝกฝนความสามารถในการตัดสินใจของตนเองในการมีสวนรวมในการตัดสินใจ 
และเลือกวิธีการจัดการความเครียดที่ดีที่สุดกับเหตุกอความเครียดในสิ่งใหม การตอบสนองในสวน
พฤติกรรมแบบใหม, ถามีประสิทธิภาพที่เปนนามธรรมซึ่งเปนศิลปะสวนบุคคลในวิธีการจัดการ
ความเครียด (ทําใหเกิดการเรียนรู) ความพรอมของระดับกิจกรรมที่จะมีในอนาคตเพิ่มมากขึ้น เนื่อง
จากวาชวงการแกไขปญหาตอความทาทายของสิ่งแวดลอมจะทําใหเกิดแรงจูงใจมากขึ้น 
               โอกาสสําหรับการสรางแรงจูงใจของรูปแบบพฤติกรรมที่เหมาะสม เมื่อมี
ความทาทายในการแกไขปญหา ซึ่งเขาไดกับการควบคุมงานของบุคลากร มีทางเลือกหรือมีทักษะ
เกี่ยวของกับการทาทาย ถาสภาวการณที่ทาทายนั้นยากซึ่งไมสามารถทําได เนื่องจากมีระดับความ
วิตกกังวลสูง (เกิดสภาวะความตึงเครียดทางจิตใจ) 
              รูปแบบความเครียดจากงาน Demand – Control ทํานายสภาวะที่มีความ
ตองการในงานต่ํา การควบคุมงานต่ํา ดังรูปภาพที่ 2.4 ซึ่งขาดแรงจูงใจไมทําใหเกิดความทาทาย 
สภาพงานแบบนี้ทําใหเกิดการเรียนรูแบบ passive หรือการคอยๆสูญเสีย ทักษะความชํานาญที่เคยมี
ในอดีต (ไมมีการฝกฝนทักษะ) ซึ่งพบวาขาดการพักผอนหรือละเวนกิจกรรมทางการเมืองนอกจากนั้น 
ปรากฏวามีการเพิ่มการทํางานลวงเวลา นอกงานเพิ่มข้ึน ลักษณะงานแบบ passive อาจกอใหเกิดการ
เรียนรูแบบไรความหวัง จากสถานการณซึ่งเกิดจากการปฏิเสธการทํางานนั้น ขอเท็จจริง คือในเรื่อง
ของความตองการจากสิ่งแวดลอมสามารถทําใหเกิดกรอบแนวคิดที่ผสมผสานกันทั้งเชิงบวกและเชิง
ลบ โดยทําใหเขาใจวาความเครียดจากงานมีทั้งขอดีและขอเสีย ตามสมมุติฐานแบงแยกเปน 2 กลไก 
โดยกลาววาเปนการทํางานดานจิตใจตองาน โดยสรางรูปแบบ Demand – Control ในแนว บี นําไปสู
ความตึงเครียดทางจิตใจ 
              ส่ิงนี้แสดงใหเห็นวารูปแบบนี้มีความแคบลงไปอีก 2 มิติ ของกิจกรรมการ
ทํางานและกลไกทางจิตวิทยา 2 อยางหลัก ซึ่งเรียกวา อันตรกิริยา  

2.1.3 คําจํากัดความของความตองการในงานและการควบคุมงาน 

              ความตองการในงาน หมายถึง ทั้งความตองการและทรัพยากรที่บุคคลมี 
ความตองการและทรัพยากรที่มีความเหมาะสม ในการคิดเรื่องตนทุน/กําไร ส่ิงใหผลกําไรเพิ่มข้ึนของ
ทรัพยากรเปนสวนยอยจากตนทุนของความตองการ ทรัพยากรหมายถึงปจจัยหลายอยางจากภายนอก
ของบุคลากร ปจจุบันสมมุติฐานของรูปแบบ Demand – Control ไมสามารถรวมใหเปนมิติเดียวกันได 
   การจําแนกระหวางการควบคุมงานและความตองการในงาน จําเปนตอง
ธํารงไวเพราะวา รูปแบบนี้ทํานายไดทั้งพฤติกรรมการเรียนรูและความเครียดจากงาน จากความแตก
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ตางของการผสมผสานกันระหวางความตองการในงานและการควบคุมงาน เปนสิ่งที่ไมไดคิดเปน
เปนสมการทางคณิตศาสตรงายๆ โดยการรวมกันได   

การมีอํานาจในการตัดสินใจเหนือตอกระบวนการทํางานจะลดความเครียด
ของบุคลากรและเพิ่มการเรียนรู ขณะที่ความตองการดานจิตใจจะเพิ่มทั้งความเครียดและการเรียนรู 
การแบงแยกระหวางความตองการในงานและการควบคุมงาน  

2.1.4 อาชีพและลักษณะงานดานจิตสังคม 

      จากทฤษฎีรูปแบบ Demand – Control ของ Karasek ดังภาพที่ 2.4 สามารถแบง
กลุมอาชีพ ตามลักษณะงานดานจิตสังคมเปน 4 กลุมดังนี้ 

     กลุม Active Jobs งานในลักษณะ Active jobs เปนงานที่เต็มไปดวยสถานการณ
ทาทาย เปนงานตามวิชาชีพ งานประเภทนี้เปนงานที่มีความตองการในงานสูง และผูทํางานมีโอกาส
ในการตัดสินใจหรือควบคุมดวยตนเองมากเชนกัน กลุมอาชีพที่ลักษณะงานเปน Active jobs ไดแก 
นักกฎหมาย ผูพิพากษา แพทย นักวิชาการ วิศวกร พยาบาล และผูจัดการ ผลการทํางานประเภทนี้ทํา
ใหบุคคลมีการพัฒนาตนเองและเจริญงอกงาม กลุมนี้มีความเครียดอยูในขั้นปานกลาง 

     กลุม Passive Jobs เปนงานที่ทั้งความตองการในงานต่ํา และผูทํางานมีโอกาสใน
การตัดสินใจและควบคุมดวยตนเองต่ํา คนที่ทํางานเปนเสมียน เชน เปนเสมียนตรวจสอบของในคลัง
สินคา ทํางานเกี่ยวกับการขนสงสินคา และพนักงานทําความสะอาด กลุมนี้มีความเครียดในระดับปาน
กลาง 

   กลุม High-strain job เปนลักษณะงานที่มีความตองการในงานสูง และโอกาสที่จะ
ตัดสินใจในงานหรือการควบคุมงานต่ํา ตัวอยางเชน พนักงานที่ตองปฏิบัติงานตามจังหวะของเครื่อง
จักร อาทิ พนักงานทํางานกับสายพานการผลิตในการประกอบชิ้นสวน การตัดชิ้นสวน การตรวจสอบ
และขนสงสินคา และในกลุมงานดานการใหบริการ เชน พนักงานตอนรับ คนทําอาหาร กลุมอาชีพที่
เดนชัดในเพศหญิงพบบอย คือ พนักงานในโรงงานตัดเย็บเสื้อผา พนักงานตอนรับ พนักงาน
โอเปอเรเตอร และพนักงานที่ทํางานกับเครื่องจักรอัตโนมัติตางๆ  

   กลุม Low-Strain Jobs เปนลักษณะงานที่มีความตองการในงานต่ํา และผูทํางานมี
โอกาสในการตัดสินใจ ควบคุมดวยตนเองสูง กลุมนี้คอนขางจะมีความสุขและสุขภาพดี กลุมอาชีพที่มี
ลักษณะเปน Low-Strain Jobs ไดแก นักวิทยาศาสตร เจาหนาที่ดานปาไม ซึ่งสามารถฝกฝนตนเอง
และควบคุมจังหวะการทํางานของตนเองได 

เพศชายจะมีการควบคุมงานสูงกวาเพศหญิงเมื่อเปรียบเทียบในกระบวนการทํางาน
ระดับเดียวกัน ทําใหเพศหญิงมีโอกาสเปนกลุม High-strain job ในกลุมประชากรวัยทํางานทั้งหมด 
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สรุปไดวารูปแบบ Demand - Control มองเรื่องของความเครียดจากงานเกิดเริ่ม

แรกจากลักษณะของงานมากกวาการรับรูของพนักงาน เปนสภาวะความตึงเครียดที่เกิดจากความไม
สมดุลยระหวางความตองการและการตัดสินใจ (การควบคุมงาน) ในที่ทํางาน การขาดการควบคุมงาน
คือ ความสามารถบังคับส่ิงแวดลอมใหอยูในการตัดสินใจของตนเองได ซึ่งการตัดสินใจประกอบดวย 2 
สวน คือ การมีอํานาจในการตัดสินใจของพนักงาน “ความเปนเอกเทศ” (Autonomy) และระดับของ
ทักษะ ความรู ความชํานาญ รูปแบบ Demand - Control มีประโยชนมากเพราะทําใหภาพของ
ความเครียดจากงานมีความแคบลงและเขาใจงายขึ้น โดยอธิบายดวยกลไกทางสรีรวิทยาเบื้องตน 2 
กลไกดังที่กลาวไปแลวคือ   

1. การตอบสนองของ adrenal medulla แสดงใหเห็นวาตอบสนองตอความตองการ
ในงานที่เพิ่มข้ึน หรือ อาจมีสภาวะการทํางานที่รวดเร็ววองไวมากขึ้น  

2.การตอบสนองของ adrenal cortex หลั่ง cortisol ซึ่งมีความสัมพันธกับการตัดสิน
ใจที่ลดลง หรือมีความตึงเครียดเพิ่มมากขึ้น 

ถึงแมวารูปแบบ Demand Control นี้จะเนนเฉพาะลักษณะงานเทานั้น แตตามทฤษฎี
นี้ขยายความคิดออกไป มีการพิจารณาเกี่ยวกับความตองการในงานและการควบคุมงานที่เหนือกวา
ปจจัยทางกายภาพ และปจจัยดานองคกรในที่ทํางานซึ่งทําใหตระหนักถึงปจจัยที่แนนอน เพื่อพัฒนา
แนวทางในการแกไขความเครียดจากงานตอไป 

2.2 การขยายรูปแบบ Demand – Control ของ Karasek (21, 26, 27)  

สมมุติฐานการสนับสนุนทางสังคม และทฤษฎีรูปแบบ Demand-Control -
Support  

  ตอมา Johnson ไดขยายรูปแบบ Demand – Control ของ Karasek โดยการเพิ่มเติม
มิติที่ 3 เขาไปคือการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน ซึ่งแบงกลุมตามแนวคิดเดิมใน 4 กลุมที่กลาวไป
ขางตนออกเปน 2 ประเภทหลัก คือ 4 กลุม ในสภาวะที่มีการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานสูง และ  
4 กลุม ใน สภาวะที่มีการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานต่ํา โดยมีสมมุติฐานวา ลักษณะงานที่มีความ
ตองการในงานสูง การควบคุมงานต่ํา และมีการสนับสนุนในที่ทํางานต่ํา จะเรียกวา High – isolated 
strain ซึ่งนําไปสูความเสี่ยงตอการเจ็บปวยมากที่สุด ดังแสดงไวในภาพที่ 2.5 
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ภาพที่ 2.5 แสดงทฤษฎีรูปแบบ Demand-Control-Support  ที่ดัดแปลงตอจาก ทฤษฎีของ Karasek 
โดย Johnson (27) 

การสนับสนุนทางสังคมเหมือนปจจัยที่ชวยบรรเทาหรือปกปองความตึงเครียดที่เกิด
ข้ึน อาจจะขึ้นอยูกับระดับของสังคมและการบูรณาการทางอารมณ และความไววางใจกันระหวาง
เพื่อนรวมงานและหัวหนางาน การสนับสนุนทางสังคมและอารมณ ในการเติมการสนับสนุนทางสังคม
มีประโยชนมากขึ้นในการออกแบบการทํางานใหม การเปลี่ยนแปลงทางสังคมระหวางบุคลากร (กลุม
ทํางานที่เปนเอกเทศ) และการเปลี่ยนแปลงในการตัดสินใจในงานมากขึ้นโดยไมมีการแบงแยกและทุก
คนมีสวนรวมในการตัดสินใจ 

  3.รูปแบบความพยายามกับรางวัลไมสมดุล Effort – Reward Imbalance (ERI) 
(5, 15, 25) 

ปจจุบันเริ่มไดรับความสนใจในประเทศแถบยุโรป มีองคประกอบที่มีสวนรวมกับรูป
แบบ Demand Control แตไดเนนหนักความไมสมดุลระหวางความเพียรพยายามกับผลตอบแทนที่ได
รับและรางวัลที่ไดจากผลการปฏิบัติงาน ความไมสมดุลระหวางความพยายาม-รางวัล ความพยายาม
เกี่ยวของกับปจจัยภายนอก ไดแกภาระงานในระดับสูง หรือลักษณะภายใน เชน สําหรับพนักงานมี
ความจําเปนในการควบคุมงาน รูปแบบนี้เนนในระดับมหภาคมากกวารูปแบบ Demand Control และ
มีการเนนหนักสวนบุคคลมากกวารูปแบบ Demand Control ตามรูปแบบ ของ ERI ในสวนของรางวัล
มาจาก 3 แหลงที่สําคัญคือ เงิน ความเชื่อมั่นในตนเอง และการควบคุมสถานภาพทางการประกอบ
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อาชีพ โดยสถานภาพทางการประกอบอาชีพเกี่ยวของกับบุคคลที่สามารถควบคุมงานและประกอบ
ดวยปจจัยดังตอไปนี้คือ ความมั่นคงในงาน, อํานาจในการเปลี่ยนแปลงอาชีพ, การลดขั้นลงหรือการได
รับการสงเสริมในอนาคต 

ในรูปแบบนี้บทบาทในงานเปนพื้นฐานที่สําคัญในการเชื่อมโยงความสําคัญระหวาง
ลักษณะอารมณของคน และความตองการใหเกิดแรงจูงใจ เชนความเชื่อมั่นในตนเอง และผลสัมฤทธิ์
ของตนเอง รวมกับโครงสรางของโอกาส ดังนั้นความเครียดจากงานเกิดขึ้นทั้งจากสภาพของงานแบบ
กะทันหัน และจากบริบทของการประกอบอาชีพ และบทบาทของงานในชีวิตคน รูปแบบ ERI กําลังได
รับความสนใจเพิ่มมากขึ้น เพราะวาเฉพาะสวนที่ตรงประเด็นชัดเจนไดแกการเปลี่ยนแปลงในตลาดแรง
งาน ซึ่งมีการแขงขันกันมากขึ้นทําใหไมมีความมั่นคงในงาน ดังนั้นตองมีการปรับเปลี่ยนโครงสราง
อยางตอเนื่องเพื่อใหเปนตลาดแรงงานยุคโลกาภิวัตน 

องคประกอบของกระบวนการความเครียดจากงาน (5) 

  ถึงแมวารูปแบบเหลานี้มีประโยชนในความเขาใจในการพัฒนาของโรคที่เกี่ยวเนื่อง
จากความเครียด และการศึกษาทางระบาดวิทยาสามารถแสดงใหเห็นถึงความสัมพันธระหวางเหตุกอ
ความเครียดและการตอบสนองตอความเครียด อาจเปนไปไดยากที่จะระบุเฉพาะเจาะจงถึงความ
สัมพันธระหวางเหตุกอความเครียด และผลกระทบตอสุขภาพสําหรับรายบุคคลหรือกลุมเล็กๆของผู
ปฏิบัติงาน 

  นักวิจัยหรือแพทยไมสามารถวิเคราะหแยกผลของเหตุกอความเครียดที่มีอยูหลาย
อยางเมื่อมีการตรวจเพียงคนหรือสองคน ดังนั้นจากมุมมองของแพทยผูรักษาความสัมพันธระหวาง
เหตุกอความเครียดและผลลัพธทางสุขภาพอาจปรากฎวาไมเฉพาะเจาะจง ผูใหบริการทางสุขภาพมี
ความจําเปนตองเขาถึงองคประกอบของความเครียด ประกอบดวยเหตุกอความเครียด, การตอบสนอง
ตอความเครียด (strain) และผลลัพธระยะยาว และปจจัยที่มีผลตอการเปลี่ยนแปลงความเครียด ดังตา
รางที่ 2.1  
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ตารางที่ 2.1 องคประกอบของกระบวนการความเครียด 

องคประกอบของกระบวนการความเครียด 

เหตุกอความเครียด (Stressors) 
  1. ขอจํากัดในเรื่องเวลาของการทํางาน, ตารางและจังหวะการทํางาน ไดแก ความ
ตองการในงาน, การทํางานลวงเวลา, การทํางานเปนผลัด, ชวงจังหวะของเครื่องจักร และจํานวนชิ้น
งาน 
  2.โครงสรางของงาน ไดแก การขาดการควบคุมงาน และการทํางานที่ใชทักษะ ความ
รู และความชํานาญนอย 
  3.สภาวะทางกายภาพ ไดแก ความไมพอใจ, ส่ิงคุกคามทางกายภาพ สารเคมี และ
ดานการยศาสตร 
  4.ภายในองคกร ไดแก บทบาทคลุมเครือ, ความขัดแยงกันในบทบาท, การแขงขัน 
  5.ภายนอกองคกร ไดแก ชุมชน, ความไมมั่นคงในงาน และการตระหนักในสาขา
อาชีพรวมไปถึงความกาวหนาในสาขาอาชีพ 
  6. ปจจัยนอกจากงาน ไดแก ปจจัยสวนบุคคล, ครอบครัว และชุมชน 

ผลลัพธ (Outcomes) 
- ทางรางกาย 
  ระยะสั้น - catecholamines, cortisol, ความดันโลหิตสูงขึ้น 
  ระยะยาว - โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ แผลในระบบทางเดินอาหาร หอบหืด 
- ทางจิตใจ (ความคิดและอารมณ) 

ระยะสั้น – ความวิตกกังวล, ความไมพึงพอใจ, การเจ็บปวยทางจิตเวชหมูมาก 
  ระยะยาว -  ภาวะซึมเศรา, ความเบื่อหนาย, มีความผิดปกติทางจิตใจ 
- ทางพฤติกรรม 

ระยะสั้น – งาน (การขาดงาน, ผลผลิตและการมีสวนรวม), ชุมชน (ความมีมิตรภาพ
และการมีสวนรวมลดลง),บุคคลมีการดื่มสุราและใชยามากเกินไป, การสูบบุหร่ี 

ระยะยาว -  มีการเรียนรูแบบหมดหวัง 
ปจจัยที่มีผลตอการเปลี่ยนแปลงความเครียด (Modifiers) 
  สวนบุคคล – วิถีของพฤติกรรม และ ทรัพยากรสวนบุคคล บุคลิกภาพ 
  การสนับสนุนทางสังคม – อารมณ คุณคาหรือความมีคุณคาในตนเอง และการใหขอ
มูล 
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การแบงประเภทเหตุกอความเครียดจากงานและสาเหตุของความเครียดจากงาน 

มีผูกลาวถึงเหตุกอความเครียดไวตางๆกัน ดังนี้   

องคการอนามัยโลก  โดย Cooper และ Davidson (28) ไดสรางรูปแบบความเครียด
จากงาน โดยอธิบายวา การศึกษาเรื่องเหตุกอความเครียดนั้น ตองศึกษาจากหลายดาน เชน เหตุกอ
ความเครียดที่เกิดจากงาน เหตุกอความเครียดจากทางบาน เหตุกอความเครียดทางสังคม และเหตุกอ
ความเครียดแตละบุคคล เหตุกอความเครียดในแตละดานเหลานี้ อาจมีผลเกี่ยวของกัน เชน เหตุกอ
ความเครียดจากทางบาน และ เหตุกอความเครียดทางสังคม อาจมีผลกับที่ทํางาน ซึ่งมีรายละเอียด
เกี่ยวกับปจจัยตางๆ ดังนี้ 

1. เหตุกอความเครียดจากงาน 
1.1 ปจจัยทั่วๆไป คือ จํานวนปที่ทํางาน, ตําแหนง , หนาที่, การไดรับมอบหมายงาน,

การรับตําแหนงหัวหนางาน 
  1.2 ปจจัยที่มาจากตัวงานเอง ไดแก ความพอเหมาะของคนงานกับส่ิงแวดลอมในการ
ทํางาน,ความพอใจในการทํางาน, การฝกงาน, เครื่องจักรในการทํางาน, การทํางานเปนผลัด,งานหนัก,
งานเบา,งานเสี่ยงอันตราย,ทํางานแลวรูสึกวาตนเองมีคุณคา 
  1.3 ปจจัยเรื่องบทบาทในองคกร ไดแก ความไมชัดเจนในบทบาท, ความขัดแยง,การ
ตองรับผิดชอบตอคนอ่ืน, ขอบเขตของบทบาท   
  1.4 ปจจัยเรื่องความกาวหนาในการทํางาน ไดแก การเลื่อนขั้นเร็ว, ไมไดรับการเลื่อน
ข้ัน, อนาคตในการทํางานไมแนนอน, ตําแหนงเหมาะสมกับงาน, ความพอใจกับเงินเดือนที่ไดรับ 
  1.5 ปจจัยเรื่องความสัมพันธหรือการสนับสนุน จากผูรวมงาน ผูบังคับบัญชา และผู
อยูใตบังคับบัญชา 
   1.6 ปจจัยการจัดองคกร หรือบรรยากาศในองคกร ไดแก นโยบาย, การไดรับคํา
ปรึกษา, การติดตอประสานงาน, การมีสวนรวมในการตัดสินใจ, การถูกควบคุมความประพฤติ,ใน
แผนกมีความเขมงวดมาก ผูอ่ืนไดรับการยกยองมากกวา 

2. เหตุกอความเครียดทางบาน ไดแก 
  การอยูรวมกันมานาน, ความสัมพันธกับคูครอง, ขาดการสนับสนุนจากคูครองหรือ
เพื่อนสนิทหรือเพศตรงขาม, ความสัมพันธกับลูก, ความรูสึกไมปลอดภัย, ส่ิงแวดลอมในบริเวณบาน
พักไมดี, เศรษฐฐานะของครอบครัว และ ระยะที่เพิ่งสรางครอบครัว 
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3. เหตุกอความเครียดทางสังคม ไดแก 
  ความรูสึกแปลกถิ่น, แปลกที่แปลกทาง, สภาพภูมิอากาศ, อาหารการกิน, การยายที่
อยูบอย, ตองขับรถมาทํางาน และ การที่ตองอาศัยในเมืองหรือชนบท 

4. เหตุกอความเครียดเฉพาะบุคคล ไดแก 
  พันธุกรรม ประวัติปจจัยสวนบุคคล เชน อายุ, เพศ, การศึกษา, ศาสนา, บุคลิกภาพ
แบบ เอ, มีเหตุการณสําคัญในชีวิตเกิดขึ้น ไดแก คูสมรสเสียชีวิต, เปนคดีความ, สมาชิกในครอบครัว
เสียชีวิต, มีหนี้สิน เปนตน  

Baker และ Karasek (15)  ไดแบงเหตุกอความเครียด 2 สวน คือ เหตุกอความเครียด
จากงาน และเหตุกอความเครียดนอกงาน โดยเหตุกอความเครียดจากงานถูกแบงตามลักษณะการ
ทํางานประกอบดวยตารางการทํางานและจังหวะ เนื้องาน สภาพทางกายภาพ ปจจัยองคกร เชน  
บทบาทและโครงสรางขององคกร และปจจัยนอกองคกร 

1. เหตุกอความเครียดจากงาน 

1.1 ตาราง ความตองการของเวลา ตารางการทํางานและจังหวะ 

  ชั่วโมงการทํางานที่มากเกินไปหรือการทํางานที่เต็มเวลาจํานวนมากกวาหนึ่งงานมี
ความสัมพันธกับการเจ็บปวยและการตายดวยโรคหลอดเลือดหัวใจ การขาดการควบคุมเหนือการ
ทํางานกอใหเกิดความเครียด ความตองการในการทํางานลวงเวลาเกี่ยวของกับความพึงพอใจในการ
ทํางานที่ต่ําและเปนตัวชี้วัดการมีสุขภาพจิตที่ไมดี ชวงเวลาตารางการทํางานมีผลกระทบตอสรีระ จิต
ใจ พฤติกรรม และสุขภาวะทางสังคมโดยเฉพาะคนที่ทํางานเปนผลัด ปจจัยที่มีความสําคัญคือ จังหวะ
การทํางานที่ถูกควบคุมโดยพนักงานหรือถูกกําหนดใหมาจากภายนอกตามจังหวะของเครื่องจักร 
หมายถึงวาจังหวะของการปฏิบัติการและผลลัพธของงานถูกควบคุมขอบเขตบริเวณดวยแหลง
ทรัพยากรนั้นมากกวาผูควบคุมเครื่องจักร โดยทั่วไปการทํางานที่ปรากฎในปจจุบันนี้ที่มีผลเสียรวมกัน
กับการทํางานที่มีลักษณะเดิมซ้ําๆ ระบบการทํางานที่จายคาตอบแทนตามจํานวนชิ้นงานกอใหเกิด
การตอบสนองตอความเครียดเหมือนกับการทํางานตามจังหวะของเครื่องจักร ซึ่งจะทําใหพนักงานตอง
เพิ่มชิ้นงานใหมากขึ้นจนกระทั่งถึงจุดที่เกิดความไมสบาย  

1.2 โครงสรางของงาน 

  ลักษณะงานที่ดีและไมดีภายใตความเขาใจในรูปแบบ Demand – Control ของเนื้อ
งาน ลักษณะงานที่มีความตองการในงานสูงรวมถึงการทํางานมากเกินไป มีแรงกดดันเรื่องกําหนด
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เวลาและกําหนดการ หรือการทํางานซ้ําๆซากๆ วงจรของการทํางานเร็ว การตัดสินใจในงานต่ําเกิด
ข้ึนใน การทํางานที่มีความซ้ําซาก ขาดแรงจูงใจและความคิดสรางสรรคในการแกไขปญหา และ
พนักงานไมสามารถควบคุมจังหวะงานหรือวิธีการทํางาน คลายกับแนวคิดในรูปแบบ ERI ที่การ
เปลี่ยนแปลงขององคประกอบการทํางานอาจจะเปนแหลงกอใหเกิดความเครียด  

1.3 สภาพทางกายภาพ 

  สภาพการทํางานที่ไมนาพึงพอใจประกอบดวย ความไมเหมาะสมของแสงสวาง เสียง
ดังมากเกินไป ที่ทํางานคับแคบ มีแรงกดดันจากสิ่งแวดลอมรอบขาง และสภาพที่ไมถูกสุขอนามัย มี
ความสัมพันธเชิงบวกระหวางสุขภาพจิตที่ไมดีกับส่ิงแวดลอมในการทํางานที่ไมพอใจ ซึ่งกลุมพนักงาน
ที่ทํางานในสํานักงานที่ไมสะดวกสบาย แออัด และระบบระบายอากาศไมเหมาะสมมีความสัมพันธกับ
อาการแสดงของความเครียด การควบคุมอุณหภูมิมีความสัมพันธกับการตอบสนองตอความเครียด ส่ิง
คุกคามสุขภาพทางวัตถุ สารเคมีอันตรายสามารถเปนเหตุกอความเครียดได หลายกลุมอาชีพที่มีความ
เสี่ยงตออันตรายของรางกาย เชน ตํารวจ พนักงานดับเพลิง มีปฎิกิริยาความเครียดเรื้อรังในกลุม
พนักงานเหลานี้เปนที่รูจักเปนอยางดี มีหลายการศึกษา แสดงใหเห็นวา กลุมพนักงานในภาคธุรกิจการ
คาและบริการมีแนวโนมที่จะถูกทํารายรางกายหรือการทารุณกรรมจากผูมารับบริการ ซึ่งก็เปนเหตุกอ
ความเครียดอยางชัดเจน ลักษณะงานที่มีความตองการจากงานดานกายภาพ เชน เกษตรกร พนักงาน
ในโรงงานเนื้อสัตวเมื่อตองทํางานที่ซ้ําซากและจังหวะงานเร็วนําไปสูการเพิ่มความเส่ียงตอการบาดเจ็บ
และประสบอันตรายจากการทํางานซ้ําซากได ทั้งปจจัยเสี่ยงทางรางกายและจิตใจมีความสัมพันธกับ
การเพิ่มข้ึนของกลุมผูที่ไดรับบาดเจ็บหรือมีปญหาทางการยศาสตร 

1.4 องคกร 

  เหตุกอความเครียดหลักขององคกรประกอบดวย บทบาทของพนักงานในองคกร โครง
สรางขององคกร และความสัมพันธระหวางบุคคล บทบาทที่คลุมเครือ ไมชัดเจน เปนผลจากการขาด
ความตระหนักถึงความตองการของเปาหมายงานรวมกัน ซึ่งพนักงานไมทราบถึงขอบเขต วัตถุประสงค
ของงาน และหนาที่รับผิดชอบในงาน เหตุกอความเครียดในงานนี้ทําใหเกิดความไมพึงพอใจในงาน 
ความรูสึกตึงเครียด และมีความรูสึกและมีความเชื่อมั่นในตนเองต่ํา บทบาทขัดแยงเกิดขึ้นเมื่อความขัด
แยง เมื่อความตองการจากงานมีความขัดแยงกับความสามารถของบุคลากรเอง หรือเมื่อบุคลากรตอง
ทํางานที่ไมชอบหรือนอกเหนือไปจากงานที่เขาตองมีหนาที่รับผิดชอบ การแขงขันกัน หรือการแกงแยง
ชิงดี เปนแหลงของความเครียดของบุคลากรหลายคน ซึ่งทําใหความสัมพันธของการทํางานเลวลง รวม
ไปถึง มีความไวใจกันนอย การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานต่ํา มีความสนใจที่จะฟงต่ําและกอให
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เกิดปญหากับสมาชิกในองคกร การคุกคามทางเพศในที่ทํางาน เปนเหตุกอความเครียดได การสื่อ
สารระหวางบุคคล ความสัมพันธระหวางบุคคลที่ไมดี มีความสัมพันธระหวางความสามารถในการ
พิจารณาอยางละเอียดรอบคอบ ไมเพียงแตเฉพาะบุคคลเทานั้นยังมีผลตอองคกรอีกดวย 

1.5 เหตุกอความเครียดนอกเหนือจากองคกร 

  เปนปจจัยที่เกี่ยวของกับงานแตขยายออกภายนอกองคกร เหตุกอความเครียดเหลานี้ 
ประกอบดวยความไมมั่นคงในงาน และความกาวหนาในอาชีพ ประเด็นของความไมมั่นคงในงานจะ
เกี่ยวของกับโลกาภิวัตนทางเศรษฐกิจและตลาดแรงงานอิสระ ปจจัยเหลานี้ไดอธิบายโดยทฤษฎี
ความเครียดจากงานในรูปแบบ ERI ความกาวหนาในอาชีพหรืออนาคตของงาน (ขาดความมั่นคง
ปลอดภัยในการทํางาน ไดรับการสงเสริมที่นอยเกินไป ไดรับการสงเสริมมากเกินไป หรือความรูสึกกลัว
ลาหลังในการทํางาน) มีผลเกี่ยวกับปญหาดานพฤติกรรม ผลตอจิตใจ และสุขภาพที่ไมดี การขาด
ความมั่นคงในงาน เปนเหตุกอความเครียดเบื้องตนสําหรับพนักงานหลายคน การประเมินคาทาง
อาชีพเปนเหตุกอความเครียดที่ควรพิจารณาวามีการเปลี่ยนแปลง การมีสวนรวม มีความสัมพันธเกี่ยว
กับระยะขั้นอาชีพของพนักงาน การขาดการเปลี่ยนแปลงอาจจะเปนผลตอความเครียดแสดงใหเห็นถึง
ความไมทะเยอทะยาน การแขงขัน การออกจากงาน เปนเหตุกอความเครียดไดซึ่งมีสวนตอการเปลี่ยน
แปลงสูงในพนักงานที่มีความตองการทํางานเพื่อสรางภาพตนเอง และมีศักยภาพสําหรับสรางกิจกรรม
ภายนอกจากการทํางาน ปฏิกิริยาของความเครียดอาจจะเริ่มกอนที่พนักงานจะออกจากงาน การวาง
งาน การตกงาน อาจจะเปนผลกระทบที่เห็นชัดเจนตอความเจ็บปวยที่เกี่ยวของกับความเครียด ไม
เพียงแตจะกลายเปนคนตกงานแตรวมไปถึงคนที่กําลังทํางานอยู Brenner และ Mooney สังเกตวา
ภาวะวางงานเพิ่มข้ึนทําใหมีอัตราการตายดวยโรคหลอดเลือดหัวใจเพิ่มมากขึ้น มีผลตอสุขภาพจิต ผล
ตอระดับ cortisol การทํางานของภูมิตานทานในรางกาย 

2. เหตุกอความเครียดนอกงาน 

  ทายที่สุดแลวแหลงของความเครียดอยางอื่นๆนอกเหนือจากการทํางานจําเปนตองถูก
พิจารณาในการประเมินผลของกระบวนการความเครียด ซึ่งขอบเขตของการทํางานกับนอกงานในเหตุ
กอความเครียดไมสามารถแยกออกจากกันอยางชัดเจน มีปฏิกิริยากับการเปนสาเหตุของความเครียด 
เร่ืองสวนบุคคล ครอบครัว และชุมชน ซึ่งไดกลาวรายละเอียดแลวขางตน 
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สวนมาลินี วงศพานิช (4) ไดแบง เหตุกอความเครียดจากงาน (Job Stressors) 

เปน 2 สวน ไดแก เหตุกอความเครียดดานวัตถุ และเหตุกอความเครียดดานจิตสังคม 

1 เหตุกอความเครียดจากงานดานวัตถุ  
เปนสิ่งที่คนใหความสนใจมานานแลวไดแก ส่ิงแวดลอมทางกายภาพ เชน ความรอน, 

ความเย็น, แสง, เสียง, ความสั่นสะเทือน,รังสี เปนตน เครื่องมือเครื่องจักร, ส่ิงแวดลอมทางเคมี ในรูป
ของแข็ง ของเหลว กาซ และ ส่ิงแวดลอมทางชีวภาพ เชน เชื้อโรคตางๆ 

2 เหตุกอความเครียดจากงานทางจิตสังคม  ที่พบบอย ไดแก 
2.1 องคกร ไดแก มีการเปลี่ยนแปลง มีการติดตอส่ือสารไมถูกตอง ไมเหมาะสม  มี

ความขัดแยงระหวางบุคคล มีความขัดแยงในจุดมุงหมายขององคกร เปนตน 
2.2 การพัฒนางานอาชีพ ไดแก ขาดโอกาสในการเลื่อนขั้น ข้ึนเงินเดือน ไดตําแหนง

ใหมที่เกินกวาความสามารถ การตกงาน เปนตน 
2.3 บทบาท ไดแก ความขัดแยงในบทบาท, ความไมชัดเจนในบทบาท, ขาด

ทรัพยากรที่จะเกื้อหนุนใหทํางานไดสําเร็จ, ขาดอํานาจที่จะเกื้อหนุนใหทํางานไดสําเร็จ เปนตน 
2.4 ตัวงาน ไดแก งานหนักทั้งปริมาณและคุณภาพ, งานเบาทั้งปริมาณและคุณภาพ, 

งานรับผิดชอบชีวิตและความเปนอยูที่ดีของผูอ่ืน, งานที่มีระดับการตัดสินใจต่ํา เปนตน 
2.5 ส่ิงแวดลอมในงาน ไดแก ขาดความสุนทรีย (เชน ทํางานกับกลิ่นเหม็น, งาน

สกปรก นารังเกียจ) มีปญหาสิ่งแวดลอมทางกายภาพ (เชน เสียงดังหนวกหู) มีปญหาดานการยศาสตร 
(เชน ทํางานในที่จํากัด) มีส่ิงคุกคามความปลอดภัย เปนตน 

2.6 งานระบบกะ ไดแก ตารางการสลับกะที่ไมเหมาะกับจังหวะชีวิต (Circadian 
rhythm) ที่พักและการเดินทาง มีปญหาดานความปลอดภัยในงาน เปนตน 

ผลกระทบจากความเครียดจากงาน (15) 

การตอบสนองตอความเครียดสามารถแบงไดเปน 3 กลุม คือ ดานสรีรวิทยา ดานจิต
วิทยา และดานพฤติกรรม ซึ่งในสวนของผลกระทบตอองคกรเปนอีกสวนที่ควรสนใจ 

ผลทางสรีระ 

  เหตุกอความเครียดทําใหเกิดปฏิกิริยาทางสรีระในระยะสั้นหลายแบบ ในความกาว
หนาทางวิทยาศาสตรทําใหเขาใจในเรื่องของความเครียดมากขึ้น มีการพัฒนาการวัด telemetry และ
การวัดทางชีวเคมี การวัดทาง bioelectric ของปฏิกิริยาการตอบสนองตอความเครียด ไดแก อัตราและ
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จังหวะของการเตนของหัวใจ การตรวจ eletromyogram และการตรวจการตอบสนองของผิวหนังตอ
กระแสไฟฟา (Galvanic skin response) ซึ่งการตอบสนองของผิวหนังที่เพิ่มข้ึนเปนตัวชี้วัดที่มีความไว
ตอการเปลี่ยนแปลงของพฤติกรรมซึ่งมีความเกี่ยวของกับความเบื่อหนาย ความลา และ Monotony 
สวนการวัดทางชีวเคมี ไดแก การวัด catecholamine, corticosteroid (เชน cortisol), cholesterol  
free fatty acid, fibrinogen, thyroxine และ growth hormone. ความเครียดทําใหเกิดการเปลี่ยน
แปลงของระดับภูมิตานทานในรางกายในกระแสเลือดและอาจจะมีการเปลี่ยนของ cell-mediated 
immunity ถึงแมวาไมทราบถึงผลกระทบระยะยาว แตก็มีการแสดงใหเห็นวามีผลอันตรายตอสุขภาพ 
ผลตอพยาธิสรีระในระยะเรื้อรังของความเครียด โดยทั่วไปจะพิจารณากันในหัวขอความผิดปกติทาง
กายจิตขึ้นอยูกับมุมมองในแตละระบบ ในกลุมนี้อาจจะมีอาการปวดศีรษะ กระเพาะอาหารอักเสบเทา
นั้น หรืออาจรวมถึงโรคของหลอดเลือดและหัวใจ โรคความดันโลหิตสูง โรคแผลในระบบทางเดินอาหาร 
และกลุมความผิดปกติของระบบกลามเนื้อและกระดูก มีการศึกษาโดยใชรูปแบบ Demand – Control  
ซึ่งแสดงใหเห็นวามีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญระหวางการมีอาชีพที่มีความตึงเครียดสูงกับโรค
ของระบบหัวใจและหลอดเลือด หลังจากไดควบคุมปจจัยเสี่ยงอื่นแลวไดแก อายุ การสูบบุหร่ี การ
ศึกษา และความอวน อยางไรก็ตามมีหลายงานวิจัยที่ใชวิธีการเฝาติดตาม ซึ่งพบวาความเครียดจาก
งานมีความสัมพันธกับความดันโลหิตสูงโดยพบความสัมพันธอยางมากในกลุมอาชีพ blue collar มาก
กวากลุมอาชีพ white collar และในกลุมคนงานอายุนอยกวา 55 ป มีการศึกษาโดยใชรูปแบบ ERI ก็มี
ผลการศึกษาเชนเดียวกัน คือมีความสัมพันธกันอยางมากระหวางความเครียดจากงานกับโรคหลอด
เลือดของหัวใจ มีการศึกษาที่พบความสัมพันธระหวางความเครียดจากงานกับปญหาเรื่องระบบกลาม
เนื้อ กระดูกและขอ โดยเฉพาะสวนบนของรางกายในกลุมพนักงานที่ทํางานในสํานักงาน กลไกที่ทําให
เกิดอาจมีความสัมพันธกับความตึงที่เกี่ยวกับความเครียดทําใหเพิ่มแรง static loading ของกลามเนื้อ 
หรือบุคลากรที่มีความเครียดอาจจะมีพฤติกรรมการทํางานที่ทําใหเพิ่มความตึงเครียดของกลามเนื้อ 
กระดูกและขอมากขึ้น ยกตัวอยางเชน มีการทุบหรือกดแทนพิมพซึ่งออกแรงมากทําใหเพิ่มการปวด
กลามเนื้อมากขึ้น 

ผลกระทบทางจิตวิทยา 

  การวิจัยแสดงใหเห็นถึงความสัมพันธระหวางความเครียดจากงานกับผลอันตรายตอ
สุขภาพจิต รวมถึง อาการวิตกกังวล สถานการณซึมเศรา และความไมพึงพอใจในงาน สาเหตุของการ
ซึมเศราและความไมพึงพอใจในการทํางานติดตามดวยการทํานายจากรูปแบบความเครียดจากงาน 
ในกลุมของ Blue-collar เหตุกอความเครียดหลักไดแก ทํางานงาย ไมซับซอน ทําซ้ําเดิม บทบาทคลุม
เครือ และขาดความมั่นคงในงาน ในกลุมของเสมียนและพนักงานที่ทํางานดานบริการ มีความรูสึกมี
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คุณคาในตนเองต่ําจากการขาดความนับถือจากหัวหนางาน สําหรับกลุม White-collar เหตุกอ
ความเครียดหลักไดแก การทําหนาที่รับผิดชอบกับคน มีความยุงยากซับซอนในงานมาก และมีความ
หลากหลายและมีภาระงานสูง 

ผลตอพฤติกรรม 

  ผลจากความเครียดในดานพฤติกรรม เชน การขาดงาน การใชสารเสพติด มีปญหา
เร่ืองการนอนหลับ การสูบบุหร่ี การใชสารพวกคาเฟอีน เปนตน ภาระงานในเชิงปริมาณมีความ
สัมพันธกับการสูบบุหร่ีและความไมสามารถอดหรือลดการสูบบุหร่ี มีความสัมพันธกับการขาดงาน 
ขาดแรงจูงใจในการทํางาน และขาดความสนใจในการแนะนําในเรื่องของการจัดการ สวนการทํางาน
ขององคกรรับผลเสียจากพฤติกรรมสวนบุคคลของคนในองคกร เชน การขาดงานเปนประจํา การเกิด
อุบัติเหตุ ซึ่งใหผลในเชิงลบตอองคกร โดยความเครียดทําใหผลผลิตลดลงจนกระทั่งทําใหองคกรดอย
ประสิทธิภาพ ผลผลิตออกลาชา คุณภาพของงานลดลง ทําใหสูญเสียเงินและเวลา วัสดุอุปกรณชํารุด
เสียหาย การขาดขวัญและกําลังใจ ทําใหเกิดความวุนวายในการทํางาน มีความคับแคนใจ เกิดการกอ
กวน เพิ่มการเปลี่ยนงานมากขึ้น ดังนั้นในสวนบุคคลและองคกรตางไดรับผลของความเครียด 

ปจจัยที่มีผลตอการเปลี่ยนแปลงความเครียด 

  ความสัมพันธระหวางเหตุกอความเครียดและการตอบสนองตอความเครียดถูก
เปลี่ยนแปลงโดยลักษณะสวนบุคคลและสิ่งแวดลอม การใหบันทึกขอความภายในรูปแบบของ
ความเครียดทั้งหมด   

ปจจัยสวนบุคคล 

  ลักษณะเฉพาะสวนบุคคลเปนผลจากความไวจําเพาะตอการเกิดโรคตอเหตุกอ
ความเครียดรวมไปถึงความมั่นคง การเปนคนที่ยึดติดในรูปแบบ ความแข็งไมยืดหยุน การเปนคนที่ 
ยืดหยุน และรูปแบบของพฤติกรรมตามลักษณะสวนบุคคลกําลังไดรับความสนใจอยางมากเทากับการ
ตอบสนองตอความเครียด ปจจัยนี้ยังเปนปจจัยหลักของแผนงานวิธีจัดการกับความเครียด ความเขม
แข็งอยูบนพื้นฐานความมั่นคงของบุคคลโดยตรง ความรูสึกเห็นคุณคาในตนเองความชอบของลักษณะ
บุคคลที่ประเมินคุณคาของตนเอง การควบคุมเร่ืองของความเชื่อ แบงเปนภายในและภายนอก ซึ่งภาย
ในคือแนวโนมของคนที่มีความเชื่อวาเหตุการณในชีวิตนั้นตนเองสามารถควบคุมได สวนภายนอกนั้น
เปนความเชื่อวาเหตุการณนั้นตนเองไมสามารถควบคุมไดตองพึ่งพาภายนอก เชน ส่ิงศักดิ์สิทธิ์ รูป
แบบวิธีการจัดการกับความเครียด ลักษณะบุคลิกภาพ อุปนิสัย เหมือนรวมเอาความคิด ความเชื่อและ
พฤติกรรม เพื่อใชในการลดผลกระทบในดานลบของความเครียด รูปแบบของพฤติกรรมที่ไดรับความ
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สนใจมากที่สุด ซึ่งเปนปจจัยเสี่ยงสําหรับการเปนโรคหลอดเลือดหัวใจ คือ บุคลิกภาพแบบ เอ ที่มี
แนวโนมการเจ็บปวยดวยโรคหลอดเลือดหัวใจซึ่งมีลักษณะชอบการแขงขัน เรงรีบกับเวลา ซึ่งมีราย
ละเอียดเกี่ยวกับบุคลิกภาพดังนี้  

บุคลิกภาพ 

 Friedman และ Rosenman (29, 30)  ไดแบงบุคลิกภาพของคนตามลักษณะพฤติ-
กรรมที่แสดงออก โดยแบงออกเปน 2 ประเภทคือ บุคลิกภาพแบบ เอ และบุคลิกภาพแบบ บี และ พสุ 
เดชะรินทร (31) ก็ไดกลาวถึง บุคลิกภาพที่แตกตางกัน ยอมนําไปสูความสามารถที่ตอตานและรับมือ
กับความเครียดแตกตางกัน บุคลิกภาพที่มีสวนเกี่ยวของกับความเครียดมีดวยกัน 2 ลักษณะ คือ 
บุคลิกภาพแบบ เอ และบุคลิกภาพแบบ บี โดยผูที่มีบุคลิกภาพแบบ เอ จะมีลักษณะตางๆดังนี้ 

1. เปนผูที่ชอบการแขงขัน 
2. เปนผูที่ไมมีความอดทนในเรื่องตางๆ 
3. เปนผูที่มีบุคลิกภาพที่จะชอบทําอะไรดวยความรวดเร็ว เชน กินเร็ว พูดเร็ว เดินเร็ว 
4. ไมชอบที่จะปลอยใหมีเวลาวาง และรูสึกผิดถามีเวลาวางหรือการพักผอน 
5. เปนคนที่มีลักษณะกาวราว และชอบวัดความสําเร็จที่ปริมาณ ไมใชคุณภาพ 
6. ชอบที่จะเคาะนิ้ว หรือส่ันขาอยูตลอด 
7. ไมมีความอดทนที่จะเห็นผูอ่ืนทํางานที่ตนสามารถทําไดในอัตราที่รวดเร็วกวา 

  สําหรับบุคลิกภาพแบบ บี จะมีลักษณะที่ตรงขามกับแบบ เอ ทุกประการ ซึ่งจะเปนคน
ที่ไมทะเยอทะยาน ไมมุงเอาชัยชนะ มีความสงบเสงี่ยม ทํางานไปพักผอนไป ไมรีบรอน อยางไรก็ตาม 
คนเราทุกคน ไมใชจะมีลักษณะของบุคลิกภาพตกอยูใน 2 กรณีนี้เทานั้น มีคนเปนจํานวนมากที่มี
บุคลิกภาพอยูระหวางกลางของแบบ บี และ แบบ เอ ในบางเหตุการณ จะแสดงพฤติกรรมของแบบ เอ 
และในบางเหตุการณ ก็จะแสดงพฤติกรรมของแบบ บี 
  คนที่มีลักษณะบุคลิกภาพแบบ เอ มีแนวโนมที่จะเกิดความเครียดไดมากเนื่องจาก 
  1. ชอบทํางานตลอดเวลา และชอบทํางานภายใตความกดดัน หรือเงื่อนไขตางๆ 
  2. ชอบเอางานกลับไปทําที่บาน หรือในชวงวันหยุดสุดสัปดาห 
  3. ชอบแขงขันกับตัวเอง และตั้งมาตรฐานตางๆไวสูง 
  4.มักมีความหงุดหงิดไมสบายใจเกี่ยวกับสภาพแวดลอมในการทํางาน และมักจะ
อารมณเสีย เกี่ยวกับการทํางานของผูอ่ืน 
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  ในทางตรงกันขามบุคคลที่มีบุคลิกภาพที่รูจักควบคุมอารมณของตนเอง มั่นใจใน
ตนเอง กลาไดกลาเสียรูจักมองการณไกล ยืดหยุนได มีอารมณขัน จะเปนผูที่มีบุคลิกภาพแบบบี จะมี
ความเครียดไมมาก (32) 

  ดังนั้น การจะวัดวาบุคคลใดมีบุคลิกภาพเปนแบบเอนั้น ตองวัดจากลักษณะตางๆของ
บุคคลตามองคประกอบของบุคลิกภาพแบบเอ ซึ่งจะตองแปลความหมายของลักษณะตางๆตามองค
ประกอบเหลานี้ ใหเปนพฤติกรรมหรือความคิด ถามีลักษณะไปทางสุดขั้วขององคประกอบเหลานี้ ก็จัด
ไดวาเปนบุคคลที่มีบุคลิกภาพโนมเอียงไปทางแบบ เอ ในทางตรงกันขาม ถามีลักษณะตามองค
ประกอบเหลานี้นอย ก็จัดไดวาเปนคนที่มีบุคลิกภาพโนมเอียงไปแบบบี คือเปนบุคคลที่ยอมรับเหตุ
การณตางๆตามที่เปนอยู จะทําในสิ่งที่ทําได ส่ิงใดที่ทําไมไดก็ปลอยทิ้งไว ซึ่งตางจากบุคคลที่มีบุคลิก
ภาพแบบ เอ ที่ตองตอสูกับคนอ่ืน ตอสูกับสภาพแวดลอมตางๆ รวมทั้งเหตุการณตางๆในชีวิต  เชน 
พยายามทํางานหลายๆอยางในเวลาเดียวกัน เรงรัดใหงานนั้นเสร็จโดยเร็ว พยายามพัฒนาความ
สามารถและประสิทธิภาพของตนเองใหไดประสิทธิภาพงานสูงๆ ดังนั้น โดยภาพรวมแลวบุคคลที่มี
บุคลิกภาพแบบ เอ จะมีพฤติกรรมที่ทําใหตนเองเกิดความเครียด 

ปจจัยดานสิ่งแวดลอม (15) 

  นักวิจัยหลายคนระบุวา การรวมเอาปจจัยที่สําคัญในการบรรเทาความเครียดคือการ
สนับสนุนทางสังคม ซึ่งมีรายละเอียดการสนับสนุนทางสังคมดังนี้ 

การสนับสนุนทางสังคม (26, 33, 34) 

การไดัรับการสนับสนุนทางสังคมเปนความตองการพื้นฐานทางสังคมของบุคคลที่อยู
รวมกันเปนจํานวนมาก ซึ่งตองมีปฏิสัมพันธกับคนอ่ืน ในการทํางานจะตองเกี่ยวของกับบุคคลหลาย
ฝาย ตั้งแตผูบังคับบัญชา เพื่อนรวมงาน ผูใตบังคับบัญชา รวมถึงบุคคลในครอบครัว หากบุคคลไดรับ
การยอมรับ สนับสนุนชวยเหลือจากกลุมคนเหลานี้ก็จะชวยใหการปฏิบัติงานเปนไปดวยความราบรื่น 

  การสนับสนุนทางสังคม หมายถึง การที่บุคคลไดรับความสนใจ กําลังใจ การยอมรับ 
การพบปะสังสรรค ความสนิทสนม การไดรับความชวยเหลือทางดานการเงิน ส่ิงของเครื่องใช รวมทั้ง
การไดรับคําแนะนําแกไขปญหาทั้งในเรื่องของการทํางานและเรื่องสวนตัวหรือแมแตการสนับสนุนดาน
จิตใจ จากผูใหการสนับสนุนซึ่งอาจเปนบุคคลหรือกลุม 
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  แหลงที่มาของการสนับสนุนทางสังคม (35) 

  House  ไดแบงแหลงที่ใหการสนับสนุนทางสังคมออกเปน 7 แหลง ดวยกันคือ 
คูสมรส, ญาติ, เพื่อน, เพื่อนบาน, เจานาย, ผูรวมงาน และผูใหการดูแล หรือผูใหบริการ นอกจากครอบ
ครัวจะสามารถเปนแหลงสนับสนุนทางสังคมที่ดีแลว สถานที่ทํางานสามารถตอบสนองความตองการ
พื้นฐานของบุคลากรในฐานะที่เปนแหลงสนับสนุนทางสังคมแหลงหนึ่งได โดยการบริหารจัดการที่ดีทั้ง
ในเรื่องของการบริหารงานและการบริหารบุคลากรเพื่อจะชวยเอื้อใหพนักงานสามารถทํางานไดอยาง
เต็มศักยภาพ ภายใตสภาพแวดลอมที่เหมาะสม และเกิดผลกระทบตอความเครียดจากการทํางาน
นอยที่สุด 

ชนิดของการสนับสนุนทางสังคม (35) 

Schaefer และคณะ แบงการสนับสนุนทางสังคมเปน 3 รูปแบบ 

1.การสนับสนุนทางดานอารมณ (Emotional Support) ไดแก การใหความสนใจ การ
ยอมรับ และการใหกําลังใจ ความอบอุนใจ และความรูสึกเชื่อมั่นและไววางใจ 

2. การสนับสนุนดานวัตถุ (Tangible Support ) ไดแก การใหความชวยเหลือที่เปน 
ส่ิงของ เงินทอง หรือ บริการ 

3. การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Information Support) ไดแกการใหขอมูลที่เปน
ประโยชนตอการทํางานและการใหขอมูลยอนกลับเกี่ยวกับการกระทําของบุคคล การใหคําแนะนําใน
การแกปญหา 

การสนับสนุนทางสังคมกับความเครียด (26, 33, 35) 

  การสนับสนุนทางสังคมไมวาจะมาจากเพื่อนรวมงาน ผูบังคับบัญชา หรือครอบครัว 
เปนสิ่งที่ทําใหบุคคลรูสึกวาตนเองมีที่พึ่ง มีที่ปรึกษา หรือมีผูเห็นความสําคัญของตนทําใหเกิดกําลังใจ
ที่จะตอสูกับความเครียดตางๆและมีกําลังใจที่จะปฏิบัติงานตอไป 
  นักวิจัยหลายทานใหความเห็นวา การสนับสนุนทางสังคมไมไดมีบทบาทชวยแกไข
ความผิดปกติที่เกิดขึ้นโดยตรง แตการสนับสนุนทางสังคมชวยเปนกันชน (Buffer) หรือชวยปองกัน
บุคคลจากผลรายหรือจากความรายแรงที่เกิดจากความเครียด โดย Northhouse สรุปวาการสนับสนุน
ทางสังคมมีกลไกในการชวยลดความเครียดโดย 

1. ชวยใหบุคคลรับรูความรุนแรงของเหตุการณนอยลง 
2. ชวยเสริมความสามารถใหบุคคลเผชิญความเครียดไดดี 
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3. ชวยลดปฏิกิริยาการตอบสนองตอภาวะเครียดใหนอยลง 
นอกจากนี้ Cohen และ Wills ไดเสนอสมมุติฐานเกี่ยวกับบทบาทของการสนับสนุน

ทางสังคมในการชวยดูดซับความเครียดของบุคคล ทําใหบุคคลสามารถปรับตัวตอเหตุการณในชีวิต 2 
ลักษณะ คือ 

1. รูปแบบผลกระทบทางตรงของการสนับสนุนทางสังคม (The Main Effect Model) 
การไดรับการสนับสนุนโดยตรง จะทําใหบุคคลเกิดอารมณที่มั่นคงกับเหตุการณที่เกิดขึ้นและตระหนัก
ถึงการมีคุณคาในตนเองซึ่งมีผลตอพฤติกรรมในทางที่ดี 

2. รูปแบบการเปนกันชนของการสนับสนุนทางสังคม (Buffering Effect Model) 
การสนับสนุนทางสังคมจะเปนตัวกันชน หรือบรรเทาผลกระทบที่เกิดจากภาวะเครียด เนื่องจากภาวะ
เครียดเกิดจากการไมสามารถเผชิญกับปญหาที่เกิดขึ้นได ซึ่งการไดรับการสนับสนุนทางสังคมเพียงพอ
จะชวยปกปองบุคคลใหพนจากภาวะเครียดไดโดย 

2.1 เปนตัวเปลี่ยนแปลงแกไขความคิดของบุคคล (Modifying people’s 
response) โดยจะชวยใหบุคคลประเมินสถานการณที่เกิดขึ้นวาไมรุนแรงหรือรุนแรงนอยลงเพราะการ
ไดรับการสนับสนุนทางสังคมจะทําใหบุคคลเกิดความรูสึกวามีผูที่สามารถใหความชวยเหลือหรือ
บรรเทาความเครียดลงไดหากตองเผชิญปญหา 

2.2 เปนกระบวนการประเมินทางปญญา (Cognitive appraisal)  เปนการ
ชวยลดหรือกําจัดปฏิกิริยาที่เกิดจากความเครียดหรือผลของความเครียด โดยมีการประเมินเหตุการณ
นั้นซ้ําซึ่งจะทําใหบุคคลสามารถควบคุมสถานการณนั้นได ทั้งยังเพิ่มแรงจูงใจในการปรับตัวและ
สนับสนุนใหบุคคลมีความพยายามในการเผชิญปญหา  

โดยการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ ผูวิจัยใชกรอบแนวคิดของ Farber กับแนวคิดของ 
Schaefer และคณะ เปนแนวทางในการสรางเครื่องมือวัดการสนับสนุนทางสังคม โดยการประเมินจาก
การรับรูของกลุมตัวอยางที่ไดรับการสนับสนุนทางสังคมจาก 2 แหลง ไดแก ผูบังคับบัญชา เพื่อนรวม
งานที่เกี่ยวของกับการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานซึ่งผสมผสานกับรูปแบบความเครียดจากงาน 
Demand - Control - Support 

3.วิธีการและเครื่องมือในการวัดความเครียดทั่วไป (36) 

  ความเครียดเปนภาวะของความกดดันที่เราไมสามารถสังเกตเห็นได เมื่อบุคคลรูสึก
เครียดจะมีปฏิกิริยาตอบสนองตอความเครียด 4 ทาง คือ ดานความนึกคิด ดานอารมณ ดานพฤติ
กรรม และดานสรีระ ดังนั้นเราจึงสามารถประเมินความเครียดโดยการวัดจากปฏิกิริยาตอบสนองดังนี้ 
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1.การใหบุคคลรายงานเกี่ยวกับตนเอง ( Self – report) เชน การตอบแบบสอบถาม 

แบบสัมภาษณ แบบสํารวจ หรือแบบทดสอบมาตรฐานที่สรางขึ้น ที่มีคุณภาพทั้งในดานความนาเชื่อ
ถือ และความตรง ของแบบทดสอบ วิธีการรายงานเกี่ยวกับตนเองนี้เปนวิธีที่ใชไดงาย สะดวกและใชได
ดีกับการวัดการตอบสนองทางดานอารมณ แบบทดสอบความเครียดที่นิยมใชทั้งในประเทศไทยและใน
ตางประเทศมีดังนี้  

1.1 แบบประเมินและวิเคราะหความเครียดดวยตนเอง จํานวน 20 ขอ ของกรมสุข
ภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข (37) ถามเกี่ยวกับอาการ พฤติกรรมหรือความรูสึกในระยะเวลา 2 เดือน
ที่ผานมา เพื่อใชคัดกรองผูที่มีภาวะความเครียดในชุมชน การใหคะแนน ใหคะแนนเปนชวง 0 ถึง 3 (0 
ไมเคยเลย, 1 เปนครั้งคราว, 2 เปนบอยๆ และ 3 เปนประจํา) โดยแปลผลตามระดับคะแนนที่ไดโดยจัด
เปน 5 กลุม คือ ระดับคะแนน 0-5 คะแนนมีความเครียดระดับตํ่ากวาปกติ ระดับคะแนน 6-17 มี
ความเครียดอยูในระดับปกติ ระดับคะแนน 18-25 มีระดับความเครียดระดับสูงกวาปกติเล็กนอย 
ระดับคะแนน 26-29 มีระดับความเครียดสูงกวาปกติปานกลาง และระดับคะแนน 30-60 มีระดับ
ความเครียดสูงกวาปกติมากซึ่งเปนกลุมที่ตองไดรับการแกไขอยางเหมาะสมและถูกวิธี  

1.2 แบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย Thai Stress Test (TST) (37)  ลักษณะเครื่อง
มือเปนมาตรประเมินแบบเรียงลําดับ แบบ 3 มาตร จํานวน 24 ขอ ผูพัฒนาคือ สุชีรา ภัทรายุตวรรตน 
และคณะ เพื่อใชคัดกรองผูมีภาวะเครียด ในประชาชนทั่วไป ผูรับการทดสอบทําการประเมินตนเอง 
การใหคะแนน ใหคะแนนเปนชวง 0, 1, 3 (คะแนนขอ 1-12 บอกภาวะทางดานลบ) (คะแนนขอ 13-24
บอกภาวะทางดานบวก) (คะแนนรวมแตละดานเทียบกับตารางเมตริกที่ผูวิจัยสรางขึ้น) โดยแบงภาวะ
ความเครียดเปน 4 ระดับ คือ สุขภาพจิตดีมาก สุขภาพจิตปกติ มีภาวะเครียดเล็กนอย และมีภาวะ
เครียดมาก 

1.3  แบบสํารวจ Health Opinion Survey (HOS) (37) ลักษณะเครื่องมือเปนมาตร
ประเมินแบบเรียงลําดับ แบบ 3 มาตร จํานวน 20 ขอ พัฒนาโดย พ.อ. พญ. บรรจง สืบสมาน โดยแปล
มาจาก A.M. McMillan.เพื่อใชคัดกรองผูมีปญหาสุขภาพจิตในชุมชน ผูประเมินเปนทีมงานสุขภาพจิต
และนักวิจัย การใหคะแนน ใหคะแนนเปนชวง 1 ถึง 3 (1 ไมมีอาการ, 2 มีบาง, และ 3 มีบอย) การแปล
ผล ใชผลรวมระหวางคาเฉลี่ยกับสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Mean +SD) และผลตาง (Mean – SD) เปน
เกณฑการแบงระดับความเครียดสูงและต่ํา การตัดสินคะแนนความเครียดมากหรือนอยใชการ
พิจารณาเปนแบบอิงกลุม (Normative reference) ซึ่งไมมีการกลาวถึงแนวคิดหรือทฤษฎีพื้นฐานของ
แบบทดสอบฉบับนี้แตขอคําถามเนนในเรื่องภาวะความเครียดที่สงผลตออาการทางรางกาย  
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1.4 แบบสอบถาม SCL-90 (Symptom Check List) (37)  จํานวน 90 ขอ พัฒนา

โดย L. R. Derogates นําไปใช ทางคลินิก เพื่อประกอบการวินิจฉัยและติดตามผล ในการวิจัยเกี่ยวกับ
การศึกษาปญหาสุขภาพจิต โดยใชกับบุคคลทั่วไปและผูปวยจิตเวช ผูประเมินตองเปนนักจิตวิทยา 
และบุคลากรทางจิตเวช โดยประเมินสภาพจิตใน 9 ดานคือ Somatization 12 ขอ, Obsessive-
Compulsive 10 ขอ, Interpersonal Sensitivity 9 ขอ, Depression 13 ขอ, Anxiety 10 ขอ, Hostility 
6 ขอ, Phobic Anxiety 7 ขอ, Paranoid Ideation 6 ขอ และ Psychoticism 10 ขอ การใหคะแนน
ประเมินตามระดับอาการ (0 ถึง 4) 

1.5 แบบวัดความเครียดสวนปรุง (SPST-20) (38)  ผูพัฒนาโดย นายแพทยสุวัฒน 
มหัตนิรันดรกุลและคณะ เปนแบบวัดความเครียดใหผูตอบตอบดวยตนเอง ตามขอความที่ตรงกับ
ความรูสึกหรือประสบการณจริงที่เกิดขึ้นกับผูตอบ เหมาะสําหรับคนในวัยทํางานหรือวัยเรียน แบบวัด
ความเครียดสวนปรุงมี 3 ชุด คือ 102 ขอ 60 ขอ และ 20 ขอ แตละขอมี 5 คําตอบ การใหคะแนนใหผู
ตอบสํารวจวา 6 เดือนที่ผานมามีเหตุการณขอใดเกิดขึ้นกับผูตอบบาง ถาขอไหนไมไดเกิดขึ้นกับผูตอบ
ใหขามไปไมตองตอบคําถาม1-5 คะแนน ไมตอบให 0 คะแนน การแปลผลแบบวัดความเครียดสวน
ปรุง ชุด 20 ขอ มีคะแนนรวมไมเกิน 100 คะแนนโดยผลรวมที่ไดแบงออกเปน 4 ระดับ ดังนี้ เครียดเล็ก
นอย เครียดปานกลาง เครียดสูง และเครียดรุนแรง ในแบบสอบถาม ถามถึงภาวะทางจิต คือ ภาวะ
ความเศรา ความวิตกกังวล ความรูสึกโกรธ และวัดความเครียดที่แสดงออกทางกาย 

1.6 แบบสอบถามสุขภาพทั่วไป (Thai General Health Questionnaire: Thai 
GHQ) (39)   

Thai GHQ เปนแบบคัดกรองปญหาสุขภาพจิตที่พัฒนามาจาก GHQ ของ Goldberg 
(1972) ซึ่งเปนแบบคัดกรองปญหาสุขภาพจิตที่ไดรับการยอมรับกวางขวางที่สุดในปจจุบันฉบับหนึ่ง 
และมีผูแปลเปนภาษาตางๆมากกวา 36 ภาษา Thai GHQ ที่พัฒนาขึ้น สามารถคัดกรองปญหาสุข
ภาพจิตไดดี โดยบอกไดวาบุคคลนั้นจะมีปญหาสุขภาพจิตหรือไม แตไมสามารถบอกการวินิจฉัยไดวา
เปนโรคจิตเวชชนิดใด 

คุณสมบัติของแบบสอบถาม 

ผลการทดสอบแบบความเชื่อถือได และความแมนตรงของเครื่องมือในการคัดกรอง
ปญหาสุขภาพจิตในชุมชน เมื่อเปรียบเทียบกับการวินิจฉัยของจิตแพทยพบวา Thai GHQ ทุกฉบับ ทั้ง
ฉบับเต็ม คือ Thai GHQ 60 และฉบับอ่ืนๆ ที่ตัดทอนมาจากฉบับเต็ม คือ Thai GHQ-30, Thai GHQ-
28 และ Thai GHQ-12 มีคาความเชื่อถือไดและความแมนตรงอยูในเกณฑดี ไดแก ความสอดคลอง
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ภายใน (internal consistency) ของขอคําถามมีคา Cronbach’s Alpha Coefficient ตั้งแต 0.84 ถึง 
0.94 และมีคาความไว (sensitivity) ตั้งแตรอยละ 78.1 ถึง 85.3 และ และความจําเพาะ (specificity) 
ตั้งแตรอยละ 84.4 ถึง 89.7 และ สมควรนําไปเปนแบบคัดกรองปญหาสุขภาพจิตในประชากรไทย 

วัตถุประสงคของ Thai GHQ 

ใชคัดกรองปญหาสุขภาพจิตของประชากรในชุมชน ที่สามารถคัดกรองปญหาสําคัญ 
2 ประการ คือ 

1.การไมสามารถดําเนินชีวิตในดานตางๆไดอยางปกติสุขตามที่ควรจะเปน 
2.การมีปญหาที่ทําใหเกิดความทุกขใจ โดยเนนถึงปญหาที่ผิดไปจากสภาวะปกติของ

บุคคลตางๆ เชน ปญหาบุคลิกภาพ 

วิธีการใช Thai GHQ 

เปนแบบสอบถามที่ประชาชนสามารถตอบไดดวยตนเอง ดังนั้นจึงเหมาะที่จะนําไปใช
กับบุคคลที่สามารถอานออกเขียนได ในกรณีที่ไมสามารถอานดวยตนเองได อาจใชวิธีใหบุคคลอื่นอาน
ใหฟง และผูตอบแบบสอบถามเปนผูเลือกคําตอบดวยตนเอง 

ขอคําถามของ Thai GHQ จะครอบคลุมปญหาใหญๆ 4 ดานคือ ความรูสึกไมเปนสุข 
(unhappiness), ความวิตกกังวล (anxiety), ความบกพรองเชิงสังคม (social impairment) และความ
คิดวามีโรคทางกายโรคใดโรคหนึ่งหรือหลายโรค (hypocondriasis) 

Thai GHQ มีทั้งหมด 4 ฉบับ ดังนี้ 
1. Thai GHQ-60 มีขอคําถามทั้งหมด 60 ขอ 
2. Thai GHQ-30 มีขอคําถามทั้งหมด 30 ขอ 
3. Thai GHQ-28 มีขอคําถามทั้งหมด 28 ขอ 
4. Thai GHQ-12 มีขอคําถามทั้งหมด 12 ขอ 

สําหรับ Thai GHQ-28 ซึ่งเปน Sub-scale GHQ แบงคะแนนเปน 4 กลุม ไดแก 
กลุม 1  ขอ  1 -  7   เปนอาการทางกาย(Somatic symptoms) 
กลุม 2  ขอ  8 –14   เปนอาการวิตกกังวลและการนอนไมหลับ(Anxiety and 

insomnia) 
กลุม 3  ขอ  15-21   เปนความบกพรองทางสังคม(Social dysfunction) 
กลุม 4  ขอ  22-28   เปนอาการซึมเศราที่รุนแรง(Severe depression) 
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เวลาในการใชตอบแบบสอบถาม Thai GHQ – 60 ผูที่อานออกเขียนได และไมมี

ปญหาอื่นๆที่จะเปนอุปสรรคตอการตอบจะใชเวลาประมาณ 5 - 10 นาที สวนฉบับอ่ืนๆก็ใชเวลานอย
ลงตามลําดับ 

การใหคะแนนของ GHQ Goldberg แนะนําใหใชการคิดแบบ GHQ score (0-0-1-1) 
ซึ่งสะดวกและไดผลไมแตกตางจากการคิดแบบ Likert score (0-1-2-3) โดยพบวา correlation 
ระหวาง 2 วิธีนี้อยูระหวาง 0.92-0.94 

การแปลผล  

Thai GHQ มีทั้งหมด 4 ฉบับ มีจุดตัดของคะแนน ดังนี้ 
Thai GHQ-60 ใชจุดตัดคะแนนต่ํา 11/12 โดยคะแนนตั้งแต 12 ข้ึนไปถือวาผิดปกติ 
Thai GHQ-30 ใชจุดตัดคะแนนต่ํา     3/4 โดยคะแนนตั้งแต   4 ข้ึนไปถือวาผิดปกติ 
Thai GHQ-28 ใชจุดตัดคะแนนต่ํา     5/6 โดยคะแนนตั้งแต   6 ข้ึนไปถือวาผิดปกติ 
Thai GHQ-12 ใชจุดตัดคะแนนต่ํา     1/2 โดยคะแนนตั้งแต   2 ข้ึนไปถือวาผิดปกติ 

อยางไรก็ตาม Thai GHQ เปนเพียงแบบคัดกรองปญหาสุขภาพจิต และบอกเพียงวา
นาจะมีความผิดปกติทางจิตเวชเทานั้น แตไมสามารถบอกไดวามีความผิดปกติทางจิตเวชชนิดใด 

การนําไปใชประโยชน 

เปนแบบคัดกรองที่สามารถนําไปใชในการสํารวจชุมชนทั่วไป และสถานบริการสา
ธารณสุข หรือคลินิกผูปวยนอกทั่วไป 

ขอจํากัด 

Thai GHQ –60 มีคาความแมนตรงดีใกลเคียงกับ Thai GHQ-30 และมีคาความเชื่อ
ถือไดดีที่สุด แตมีความยาวมากกวา ดังนั้นในทางปฏิบัติ Thai GHQ-30 จึงนาจะเปนฉบับที่เหมาะสมที่
สุด  

สวน Thai GHQ-28 มีความเหมาะสมในกรณีที่ตองการคะแนนของ Sub-scale ตางๆ 
เพื่อดูรายละเอียดของอาการ  

Thai GHQ-12 แมมีคาความแมนตรงและคาความเชื่อถือไดต่ํากวาฉบับอ่ืนๆ ก็ไมไดมี
ความแตกตางอยางมีนัยสําคัญและมีขอดีที่มีขนาดสั้น กะทัดรัด 
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ในการศึกษานี้เลือกใช Thai GHQ-30 ในการหาความเครียดของบุคลากรในโรง

พยาบาลปทุมธานี เนื่องจาก Thai GHQ-30 มีคาความตรงและคาความนาเชื่อถือไดดีที่สุด และ
จํานวนขอคําถามไมมากเกินไป  

2. การใชการสังเกต (Observation) เราสามารถจะสังเกตไดจากพฤติกรรมที่แสดง
ออกเมื่อบุคคลตกอยูในภาวะเครียด เชน  พูดจาเกรี้ยวกราด เบื่ออาหาร นอนไมหลับ ไมมีสมาธิ ประ
สิทธิภาพในการทํางานลดนอยลง หรือสังเกตจากภาษาทาทาง เชน ถอนหายใจบอยๆ สีหนา แววตา 
น้ําเสียงหรือทานั่ง เปนตน 

3. การวัดการเปลี่ยนแปลงทางสรีระ (Neuro physiological change) เปนการวัด
การเปลี่ยนแปลงทางรางกาย เชน อัตราการเตนของหัวใจ อัตราการหายใจ ความดันโลหิต ความตึง
ของกลามเนื้อ (EMG Biofeedback) การตรวจหาเมตาบอไลทของ catecholamine ในปสสาวะ การ
ตอบสนองของผิวหนังดวยเครื่องวัดกระแสไฟฟา การตรวจหาเมตาบอไลทของ catecholamine ใน
ปสสาวะ การตอบสนองของผิวหนังดวยเครื่องวัดกระแสไฟฟา ขอดีคือมีความนาเชื่อถือในการวัดสูง
และชัดเจน ซึ่งตองใชผูเชี่ยวชาญ ใชเทคนิคการตรวจโดยใชอุปกรณ ขอเสียคือในการปฏิบัติมีความยุง
ยากซับซอน คาใชจายในการตรวจแพง  

4.วิธีและเครื่องมือในการวัดความเครียดจากงาน (15) 

การประเมินความเครียดในบุคลากรผูปฏิบัติงาน 

  โดยทั่วไปการประเมินความเครียดในผูปฏิบัติงานทําเมื่อเร่ิมมีปฏิกิริยาความตึงเครียด 
หรือมีอาการผิดปกติที่เกี่ยวของกับความเครียด ดังนั้นผูใหบริการทางสุขภาพจําเปนตองมีการประเมิน
ในสวนของเหตุกอความเครียด ปจจัยที่มีผลตอการเปลี่ยนแปลงความเครียด และอาจจะเปนผล
กระทบทางสุขภาพของความเครียดในบุคลากร เพื่อพัฒนาไปสูการวางแผนในการปองกันขั้นทุติยภูมิ
และการรักษา เนื่องจากปฏิกิริยาความเครียดมีหลากหลาย ไมเฉพาะเจาะจง เมื่อทําการประเมินใน
ระดับบุคคล บางครั้งอาจตองมีการประเมินบุคลากรในสถานที่ทํางานเปนกลุมใหญ เพื่อการแปลผล
เปนรายบุคคล ซึ่งการประเมินความเครียดจากงานมีดังนี้ 

  เร่ิมตนที่ความเครียดในระดับสวนบุคคล โดยประเมินเหตุกอความเครียด ปฏิกิริยาตอ
ความเครียดและปจจัยที่มีผลตอการเปลี่ยนแปลงของความเครียด โดยใชตัวชี้วัดที่เปนทั้งรูปธรรมและ
นามธรรมไปพรอมกัน 
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  ความรูในเรื่องของการสัมผัสในสถานที่ทํางานเปนสวนสําคัญที่เพิ่มเติมข้ึนมาใน
การแปลผลเหตุกอความเครียดดานจิตวิทยา บุคลากรควรไดรับการถามถึงสารเคมีอันตรายที่ใช หรือ
ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ และขยายไปถึงการตระหนักถึงผลกระทบที่ไดรับ 
  การวิเคราะหส่ิงแวดลอมในงานควรรวมถึงการประเมินลักษณะงานและองคประกอบ
ของงาน บุคลากรควรถูกถามในเรื่องของโครงสรางของงานที่เปนรูปธรรม เชน การทํางานลวงเวลา การ
ทํางานเปนผลัด ลักษณะงาน และโครงสรางขององคกร แบบสอบถามความเครียดจากงานที่เปนมาตร
ฐาน มีใหใชอยูพอสมควร แตสวนใหญแลวออกแบบเพื่อการศึกษาทางระบาดวิทยามากกวาการนํามา
ใชประเมินในพนักงานเปนรายบุคคล อยางไรก็ตามคําถามก็เปนเครื่องมือที่ใชเปนแนวทางในการ
ประเมินทางคลินิคได 

การวัดปฏิกิริยาของความเครียดและผลลัพธตอสุขภาพ 

  การประเมินผลกระทบของความเครียดในทางปฏิบัติตองอยูบนพื้นฐานการมีทักษะ
ความชํานาญในการวินิจฉัย และข้ึนอยูกับความคุนเคยของผูใหการวินิจฉัย ซึ่งมีเครื่องมือที่ใชในการ
วินิจฉัยหลายแบบ เสียคาใชจายสูง หรือใชเวลานานเมื่อใชในการปฏิบัติงานที่นอกเหนือจากงานวิจัย 
ยกตัวอยาง เชน การตรวจหาเมตาบอไลทของ catecholamine ในปสสาวะ การตอบสนองของผิวหนัง
ดวยเครื่องวัดกระแสไฟฟา และการวัดสภาพทางจิตโดยใชแบบสัมภาษณที่มีโครงสราง บุคลากรทาง
การแพทยอาจตองวินิจฉัยโดยใชผลจากการตรวจหลายอยางที่ไมเฉพาะเจาะจง แตเปนตัวชี้วัดที่
สามารถวัดได และไมข้ึนอยูกับผลของการทดสอบอยางใดอยางหนึ่ง 

  การประเมินอยางนอยที่สุดควรจะประเมินตามการสังเกตดังนี้ 
1.มีอาการสําคัญของความเครียด และส่ิงกระตุนที่เกี่ยวเนื่องกับสภาพการทํางาน 
2.ปฏิกิริยาดานอารมณ เชน มีความวิตกกังวล ภาวะซึมเศรา หรือกลุมอาการผิดปกติ

อ่ืนๆ 
3.ความนึกคิด และผลการปฏิบัติงาน ไดแก การทดสอบทางจิตวิทยา และการ

ประเมินผลการปฏิบัติงานในที่ทํางาน 
4.การเปลี่ยนแปลงทางพฤติกรรม เชน มีปญหาในการนอนหลับ มีการใชยาเสพติด

หรือด่ืมสุรา 
5. การทํางานของรางกายในแงทางสรีระ เชน อัตราการเตนของหัวใจ ความดันโลหิต 

และระดับของไขมันในเลือด 
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6.อาการและโรคที่อาจจะเกี่ยวของกับความเครียด ซึ่งผูทําการวินิจฉัยตองพิจารณา

ถึงลักษณะทางพฤติกรรมที่มีผลตอความไวและภูมิตานในการเกิดความเครียด และครอบครัว ชุมชน 
และส่ิงแวดลอมทางวัฒนธรรมของบุคลากรดวย 

การวินิจฉัยความเครียดจากการทํางาน 

  มีปจจัยเปนจํานวนมากและมีความยุงยากซับซอนอยูในกระบวนการความเครียดที่
เปนอุปสรรคตอการจําแนกปจจัยเพื่อใชเปนเครื่องมือในการใหการวินิจฉัย ยังไมมีเครื่องมือที่สะดวก
และครอบคลุม สําหรับวัดเหตุกอความเครียด และปฏิกิริยาการตอบสนองตอความเครียด โดยผลที่ตอ
เนื่องมาจากแพทยที่ทําการวินิจฉัยตองประเมินปจจัยที่เคยกลาวกอนหนานี้ในสวนขององคประกอบ
ความเครียด และการตัดสินความเปนไปไดที่จะระบุถึงเหตุกอความเครียดที่ตอบสนองตอปฏิกิริยาของ
ความเครียดที่ตรวจได ซึ่งประเด็นในการพิจารณามีดังนี้ 

1. เหตุกอความเครียดจากงานที่มีอยูในสภาพปจจุบัน 
2. เหตุกอความเครียดนอกจากงานที่มีอยูในสภาพปจจุบัน 
3. สภาพทางสรีระ ทางจิตวิทยา และพฤติกรรม 
4. แสดงใหเห็นถึงปจจัยเสี่ยงอื่นๆที่ยอมรับไดสําหรับสภาะทางสุขภาพที่ตรวจ 

ได 
5. ลักษณะสวนบุคคลและปจจัยทางสังคมที่มีผลตอความไวและภูมิตานทานใน

การเกิดความเครียด 
6. เพื่อนรวมงานมีสภาวะทางสุขภาพที่คลายกัน 

เครื่องมือในการวัดความเครียดจากงาน 

  ปจจุบันมีการใชแบบวัดหลายแบบ ซึ่งมีวัตถุประสงคในการวัดแตกตางกันดังนี้ 
1.Job Stress Survey (40)  ของ Charles D Spilberger และคณะ มีวัตถุประสงค

เพื่อ คนหาแหลงของความเครียดในที่ทํางาน ขอดีคือมีการเปรียบเทียบระดับความเครียดที่แตกตางกัน
ในกลุมพนักงานที่ทํางานคนละแผนกหรือคนละสวนในองคกรเดียวกัน  

2.แบบแผนที่ความเครียด (Stress map) (4) ซึ่งเปนแบบสอบถามฉบับเสร็จสมบูรณ
ในตัวที่ใหพนักงานตอบเองใหคะแนนเอง โดยรวมเอาเหตุกอความเครียด ผลลัพธจากความเครียดใน
ระดับตางๆ  อาการแสดงของการปรับตน ตลอดจนการแปรผลการโตตอบ เปนตน. 

3. แบบวัดที่เรียกวา Human Factors Stress Inventory (4) ซึ่งเปนแบบวัด
ความเครียดจากงานอีกแบบที่ใชเทียบกับคามาตรฐานของสหรัฐอเมริกา 
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4.OSI-RTM (Occupational Stress Inventory-Revised TM) (40)  ของ Samuel H 

Osipow เปนแบบสอบถามแบบตอบดวยตนเอง มีวัตถุประสงคเพื่อ ประเมินความเครียดจากงาน มีทั้ง
หมด 140 ขอ แบงออกเปน 3 สวน คือ สวนที่ 1 ความเครียดจากงาน วัดบทบาททางอาชีพประกอบ
ดวย 6 สวนยอยไดแก บทบาทหนักเกินไป บทบาทขาดประสิทธิภาพ บทบาทไมชัดเจน ขอบเขตของ
บทบาท หนาที่รับผิดชอบและสิ่งแวดลอมทางกายภาพ สวนที่ 2 ความบีบค้ันทางจิตใจแบง 4 กลุมยอย 
คือ ความบีบค้ันทางอาชีพ ความบีบค้ันทางจิตใจ ความบีบค้ันระหวางบุคคล ความบีบค้ันทางรางกาย 
สวนที่ 3 ทรัพยากรในการเผชิญกับความเครียดแบงเปน 4 สวนยอยคือ การพักผอนหยอนใจ การดูแล
ตนเอง การสนับสนุนทางสังคม และการเผชิญความเครียดแบบใชเหตุผลและความคิด ขอดีคือ
สามารถระบุถึงความเครียดจากงานไดแตเร่ิมตน อาจจะชวยคนหาเฉพาะบุคคลซึ่งจะไดรับประโยชน
ในการรักษา 

5.การทําบันทึกประจําวัน (Stress diary) (4)  ที่ใหบุคลากรจดบันทึกเหตุการณที่เกิด
ข้ึนกับตนเองประจําวัน เพื่อเอามาวิเคราะหเปนเหตุกอความเครียด และผลลัพธที่เกิดจากความเครียด
อีกที 

6.Job Strain Scale (41, 42) โดยดัดแปลงมาจาก  Job Content Questionnaire 
ของ Robert Karasek มีขอคําถามทั้งหมด 42 ขอ แบงเปนความตองการในงานกับการควบคุมงาน ใน
สวนแรกเปนเรื่องการควบคุมงาน ซึ่งการควบคุมงานแบงยอยออกเปน 2 สวนคือ สวนที่ 1 การใชทักษะ
และความชํานาญประกอบดวย 6 ประเด็น คือ การไดเรียนรูส่ิงใหม สามารถพัฒนาทักษะความรูความ
ชํานาญ เปนงานที่ตองใชทักษะความรูความชํานาญ ความหลากหลายของลักษณะงาน การทํางานซ้ํา
ซากจําเจ และงานตองใชความคิดสรางสรรค สวนที่ 2 มีอํานาจในการตัดสินใจมี 3 ประเด็น คือ มี
อิสระในการตัดสินใจ สามารถเลือกวิธีการทํางานได และ มีการพูดคุยในการทํางานสําหรับความ
ตองการในงานมี 5 ประเด็นคือ การทํางานมากเกินไป มีความขัดแยงในเนื้องาน ขาดเวลาที่เพียงพอใน
การทํางาน ตองรีบเรงทํางาน ทํางานหนัก สําหรับการศึกษานี้ไดดัดแปลงจาก Job Strain Scale 

จากการศึกษาแนวคิดและทฤษฎีที่เกี่ยวกับความเครียดและเฉพาะความเครียดจาก
งาน รวมทั้งปจจัยตางๆที่เกี่ยวของกับความเครียดและความเครียดจากงาน การศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยได
ผสมผสานกรอบแนวคิดตามทฤษฎีของความเครียด ความเครียดจากงานรูปแบบ Demand – Control 
– Support เปนหลัก และปจจัยตางๆที่เกี่ยวของกับความเครียดตามกระบวนการของความเครียด โดย
แบงปจจัยที่เกี่ยวของเปน 3 ปจจัยหลัก คือ ปจจัยจากงาน ไดแก ความเครียดจากงาน 3 ดานตาม
ทฤษฎีความเครียดจากงานในรูปแบบ Demand – Control – Support, ปจจัยจากงานดานอื่น ไดแก 
อายุงาน ระยะเวลาทํางาน สถานะทางอาชีพ การทํางานเผื่อเรียก การทํางานเปนผลัด การทํางานลวง
เวลา และเหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน คือดานจิตสังคม (องคกรและความกาวหนาในสาขา
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อาชีพ) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ เคมี และชีวภาพ) ตามแนวคิดของBaker และ 
มาลินี วงศพานิช และปจจัยนอกงานไดแก ขอมูลทั่วไปดานเศรษฐกิจ เหตุการณสําคัญในชีวิต บุคลิก
ภาพ มาเปนแนวทางในการสรางเครื่องมือในการศึกษา 

5. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

ในประเทศไทย 

พรทิพย เกยุรานนท (43)  ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอความเครียดของพยาบาลในโรง
พยาบาลทั่วไปของรัฐ ในเขตกรุงเทพมหานคร พบวา พยาบาลมีลักษณะงานตางกันและพยาบาลที่
ปฏิบัติงานในสภาพแวดลอมตางกัน มีความเครียดตางกัน 

เทพวัลย สุชาติ (44)  ศึกษาวิจัยปจจัยที่สัมพันธกับความเครียดของนักสังคม
สงเคราะหทางการแพทย กลุมตัวอยางจํานวน 208 คน โดยศึกษาปจจัยของ อายุ ภาระทางครอบครัว 
บุคลิกภาพแบบ เอ ความพอใจในการปฏิบัติงาน และแรงสนับสนุนทางสังคม พบวา กลุมตัวอยางสวน
ใหญมีความเครียดอยูในระดับตํ่า ปจจัยที่มีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ไดแก อายุ  
บุคลิกภาพ ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน 

สิริลักษณ ตันชัยสวัสด์ิ (45)  ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยบางประการกับ
ความเครียดของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสงขลานครินทร พบวาปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ
และประสบการณทํางาน  มีความสัมพันธเชิงนิเสธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ สวน
ปจจัยในการทํางานทุกดาน ไดแก ดานตัวงาน ดานบทบาทหนาที่ ดานความสําเร็จ และความกาวหนา
ทางอาชีพ  ดานสัมพันธภาพกับบุคคลอื่นในการปฏิบัติงาน ดานโครงสรางและบรรยากาศองคกร มี
ความสัมพันธเชิงนิมานกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ และพบวาปจจัยที่สามารถทํานาย
ความเครียด ในการทํางานของพยาบาล มี  3 ปจจัยคือ ปจจัยการทํางาน ดานบทบาทหนาที่ และ 
ประสบการณในการทํางาน  

ภาณุวัฒน สอาดอาวุธ (46)  ทําการสํารวจความเครียดของลูกจางชั่วคราวที่ปฏิบัติ
งานในโรงพยาบาลสวนปรุง เชียงใหม พบวาสวนใหญมีความเครียดปานกลาง ปจจัยตางๆ ไดแก เพศ 
อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา รายได จํานวนสมาชิกในครอบครัวที่ตองรับผิดชอบ ไมมีผล
กระทบทําใหระดับความเครียดแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ 
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อัมพร เบญจพลพิทักษ (47)  ศึกษาปญหาสุขภาพจิตของแพทยประจําบานโรง

พยาบาลรามาธิบดี พ.ศ.2539 ดวย GHQ-30 ฉบับภาษาไทย พบความเครียด จนเปนปญหาตอสุข
ภาพจิตรอยละ 42.2 ปจจัยที่มีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติไดแก ปจจัย
ครอบครัว การทํางาน การเงิน และ สุขภาพ 

ภัคนพิน กิตติรักษนนท และคณะ (48)  ศึกษาหาความชุกของความเครียด ใชรูปแบบ
การวิจัยแบบพรรณนาเชิงตัดขวาง ณ จุดหนึ่งของเวลา ประชากรตัวอยาง 10,775 ราย โดยการสุมตัว
อยางอยางเปนระบบตามจังหวัดตางๆรวม 76 จังหวัด เครื่องมือที่ใชเปน GHQ-28 พบวา ประชากรที่
ศึกษามีความเครียด 67.6% ตัวแปรที่เกี่ยวของที่ทําใหเครียดไดแก ปญหาการงานและอาชีพ ปญหา
การเรียนและการศึกษา และปญหาการเงินและเศรษฐกิจ 

โรงพยาบาลกําแพงเพชร (49)  ศึกษาปจจัยที่เกี่ยวของและระดับความเครียดของ
พยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลกําแพงเพชร พบวามีความเครียดระดับรุนแรง ปานกลาง ต่ํา และไม
เครียด คิดเปน รอยละ 2.0, 14.4, 62.2 และ 21.4 ตามลําดับ พบวาผูมีประสบการณการทํางานนอยมี
ความเครียดมากกวากลุมทํางานที่มีประสบการณการทํางานมาก พยาบาลประจําการและปฏิบัติงาน
เวรบาย-ดึก มีความเครียดสูงกวาระดับบริหารและปฏิบัติงานเฉพาะเวรเชา ปจจัยที่เกี่ยวของกับ
ความเครียด พบวาการไมชวยเหลือกันในหนวยงาน การปฏิบัติงานเวลาที่ไมปกติคือ บาย-ดึก ทําให
เกิดความเครียด 

รัชนี วีระสุขสวัสด์ิ (50) ศึกษาภาวะสุขภาพจิตและการตองการความชวยเหลือดาน
สุขภาพจิตของเจาหนาที่โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคพบวา มีแนวโนมเกิดปญหาสุขภาพจิตเฉลี่ย 
รอยละ 15.4 โดยเฉพาะกลุมลูกจางชั่วคราว มีแนวโนมถึงรอยละ19.4 ผูที่มีสภาพเจ็บปวยเรื้อรัง รอย
ละ 28.6 ผูที่มีปญหาสัมพันธภาพภายในครอบครัว และกับเพื่อนรวมงาน รอยละ 38.4 และ 33.0 ตาม
ลําดับ ปจจัยที่มีความสัมพันธกับภาวะทางสุขภาพจิต อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ไดแก ภาวะปจจัย
ดานเศรษฐฐานะ ภาวะสุขภาพรางกาย การเจ็บปวยทางจิต สัมพันธภาพในครอบครัว และสัมพันธ
ภาพกับเพื่อนรวมงาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

สุธีกาญจน ไชยลาภ (51)   ศึกษาความเครียดจากการทํางานในสถานการณปจจุบัน
กับการสงเสริมปองกันปญหาพบวาจากการวิจัยทางเอกสารโดยสังเคราะหงานวรรณกรรมและงาน
วิจัยที่ผานมาตั้งแตป 2532-2542 พบวา องคความรูเกี่ยวกับความเครียดจากการทํางานในประเทศ
ไทยเทาที่ปรากฏยังมีนอยมากและไมชัดเจน แนวความคิดในการศึกษาเนนทัศนะทางการแพทยและ
ทางจิตวิทยาเปนสวนใหญ เนื้อหาการศึกษาเนนการศึกษาดานผลกระทบตอสุขภาพมากกวาสาเหตุ
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สภาพปญหา วิธีการศึกษาสวนใหญเปนวิธีการวิจัยเชิงปริมาณซึ่งใชเครื่องมือดัดแปลงมาจากแบบ
วัดของตางประเทศเปนหลัก มองปญหาความเครียดเปนปญหาทางการแพทยที่เกิดขึ้นเพียงโดดๆไมได
เกี่ยวพันกับมิติดานอื่นๆ ไดแก การทํางาน บุคคล สภาพแวดลอมในการทํางาน และปจจัยโครงสราง
อ่ืนๆที่กําหนดสภาพงาน และคนทํางาน เปนตน 

คนึงนิตย วิชัยดิษฐและคณะ (52)   ศึกษาระดับความเครียดและปจจัยที่กอใหเกิด
ความเครียดของบุคลากรโรงพยาบาลสวนสราญรมย โดยสงแบบสอบถามใหบุคลากรจํานวน 638 คน 
พบวาบุคลากรโรงพยาบาลสวนสราญรมยสวนใหญมีความเครียด ระดับตํ่า รอยละ 79.1 ระดับปาน
กลาง รอยละ 16.3 และระดับสูงถึงรุนแรงรอยละ 4.6 ปจจัยที่กอใหเกิดความเครียดมากที่สุดคือ ดาน
การเงิน รองลงมาคือ ดานครอบครัว และการงาน บุคลากรที่มีระดับการศึกษาต่ํากวาปริญญาตรี
เครียดมากกวาบุคลากรที่มีระดับสูงกวาหรือเทียบเทาปริญญาตรี 

 วรินทร บุญเลี่ยม (53)  ศึกษาความชุกของความเครียดจากการทํางานและปจจัยทาง
จิตสังคมที่เกี่ยวของในคนงานฝายผลิตของโรงงานอุตสาหกรรมแมกเนติกเทปและอัลคาไลนแบตเตอรี่
แหงหนึ่ง พบวาคนงานมีความเครียดรอยละ 56.1 ปจจัยทางจิตสังคมที่มีความสัมพันธกับความเครียด
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ คือ ปจจัยดานบุคคล ไดแก อายุ ปจจัยดานงาน ไดแก ความสัมพันธกับ
เพื่อนรวมงาน ความหนักใจกับปญหาในที่ทํางาน การเขารวมกับกิจกรรมในที่ทํางาน ความรอนในที่
ทํางาน ความสามารถเพียงพอในที่ทํางาน ความรูสึกวางานทําใหตนมีคุณคา งานที่ทํามีความมั่นคง 
ความพอใจกับเงินเดือนที่ไดรับ ความพอใจกับผลตอบแทนที่ไมใชเงิน ความชัดเจนในหนาที่ การ
ปรึกษากับหัวหนา/ผูบริหาร ปจจัยทางบาน ไดแก ความอบอุนในครอบครัว ความพอใจกับที่พักอาศัย 
การทะเลาะกันในครอบครัว สาเหตุที่ทะเลาะกัน ฐานะทางการเงิน รายไดรวมของครอบครัว และการ
ออกกําลังกาย  

 สุรศักดิ์ บูรณตรีเวทย และตะวันชัย จิรประมุขพิทักษ (54)  ศึกษาปจจัยที่กอใหเกิด
ความเครียดจากการทํางานในโรงงานอุตสาหกรรมประเภทอิเล็กทรอนิกสผลิตนาฬิกาขอมือ จํานวน
พนักงานทั้งสิ้น 436 คน โดยการวิเคราะหขอมูลจากการตอบแบบสอบถามความเครียดทั่วไปของกรม
สุขภาพจิต และแบบทดสอบความเครียดจากการทํางานที่สรางขึ้นตามรูปแบบ Job Demand – 
Control Model พบวาความชุกของผูที่มีความเครียดทั่วไปประมาณรอยละ 24 ความชุกของผูที่มี
ความเครียดจากการทํางานประมาณรอยละ 15 ปจจัยที่มีผลตอความเครียดในการทํางานในโรงงาน
แหงนี้ที่สมควรปรับปรุง ไดแก ระบบความปลอดภัยและระบบปองกันโรคจากการทํางาน การลด
ความเรงรีบในการทํางาน การใชความรูความชํานาญ การเรียนรูส่ิงใหมๆ ลักษณะการทํางานที่ซ้ําๆ 
สวัสดิการอาหารกลางวัน ระยะทางการเดินทางมาทํางาน บริการทางการแพทย การรวมตัดสินใจใน
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งาน และการตองนั่งทํางานเปนเวลานานๆ สําหรับการทดสอบหาความสัมพันธของความเครียดจาก
การทํางานกับปจจัยที่เกี่ยวของ พบวาความสามารถในการควบคุม และสวัสดิการมีความสัมพันธแบบ
ผกผันกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  

ในตางประเทศ 

Shigemi J และคณะ (55)  ไดศึกษาความสัมพันธระหวางความเครียดจากงานกับสุข
ภาพจิต เปนงานวิจัยเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง โดยใชแบบสอบถาม ขอมูลทั่วไปสวนบุคคล 
ขอมูลเกี่ยวกับความเครียดและสุขภาพจิต การวัดความเครียดใช GHQ –30 ฉบับภาษาญี่ปุน จํานวน 
782 คน มีผูตอบแบบสอบถาม 763 คน (97.6%) ผูที่ได GHQ score มากกวา 7 จัดเปนผูมีปญหาทาง
จิต การวิเคราะหใช multiple logistic regression analysis เพื่อหาความสัมพันธระหวางความเครียด
กับสุขภาพจิต โดยปรับ ตัวแปร ตามเพศ อายุ สถานภาพสมรส ความเครียดจากครอบครัว และสุข
ภาพทั่วไป พบวา คนงานที่เครียดจะมีความสัมพันธกับ ปจจัยตางๆ ไดแก ความลําบาก ยุงยากในการ
ทํางาน ตองรับผิดชอบงานมากเกินไป การทํางานที่จะผิดพลาดไมได ความสัมพันธกับหัวหนาหรือผู
บริหารไมดี และ ความรูไมทันกับเทคโนโลยีที่นํามาใช 

Mino Y (56)  ศึกษาความเครียดจากการทํางานที่มีผลตอสุขภาพจิต ในคนงานที่ผลิต
เครื่องจักรกลที่ตองไดมาตรฐานความเที่ยงตรงสูง จํานวน 462 คน โดยใชแบบสอบถาม GHQ – 30 
ฉบับภาษาญี่ปุน และแบบสอบถามปจจัยที่กอใหเกิดความเครียดในพนักงาน 13 คําถาม พบวา ผูมี
ปญหาสุขภาพจิตสูงถึง 57.7 % ปจจัยที่กอใหเกิดความเสี่ยงตอการเกิดความเครียดไดแก การทํางานที่
เรงรัดบีบค้ัน ความรูไมทันกับเทคโนโลยีสมัยใหมที่นํามาใช ความสัมพันธที่ไมดีกับหัวหนาคนงาน ซึ่ง
ขอมูลสุดทายพบเฉพาะในคนงานหญิง 
 
 



บทที่ 3 

วิธีดําเนินการวิจัย 

รูปแบบการวิจัย  (Research Design) 

เปนการศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง (Cross Sectional 
Descriptive Study) 

ประชากรและกลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัย 

ประชากรเปาหมาย (Target population) คือบุคลากรทั้งหมดของโรงพยาบาล
ปทุมธานี จังหวัดปทุมธานี 

ประชากรตัวอยาง (Sample population) คือ บุคลากรทั้งหมดของโรงพยาบาล
ปทุมธานีที่ปฏิบัติงานอยูโรงพยาบาลปทุมธานีจริง อาจจะมี หรือ ไมมีตําแหนงการรับเงินเดือนที่
โรงพยาบาลปทุมธานีก็ได รวมทั้ง ลูกจางชั่วคราวที่ปฏิบัติงานอยูโรงพยาบาลปทุมธานีดวย   

ตัวอยาง (Sample) (57) คือ  บุคลากรของโรงพยาบาลปทุมธานีทั้งหมดที่ปฏิบัติ
งานอยูโรงพยาบาลปทุมธานีจริง และ อาจจะมี หรือ ไมมีตําแหนงการรับเงินเดือนที่โรงพยาบาล
ปทุมธานีก็ได รวมทั้งลูกจางชั่วคราวที่ปฏิบัติงานอยูโรงพยาบาลปทุมธานีดวย ยกเวน บุคลากรที่
ลาในระยะยาว ไดแก ลาศึกษาตอ ลาคลอด ลาอุปสมบทหรือ การลาอื่นๆที่ยาวนานเกิน 1 เดือน
ข้ึนไป ในชวง เดือนเมษายน ถึงเดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2545 ที่ทําการเก็บรวบรวมจํานวนทั้งสิ้น 
696 คน โดยไมมีการสุมตัวอยาง  

ขอมูลตัวอยาง ประกอบดวยบุคลากรที่ปฏิบัติงานจริงในโรงพยาบาลปทุมธานี 
จําแนก ตามลักษณะกลุมสาขาอาชีพ ดังนี้ คือ 

แพทย ทันตแพทย เภสัชกร   จํานวน     56 คน 
พยาบาลวิชาชีพ     จํานวน  210 คน 
พยาบาลเทคนิค     จํานวน    79 คน 
บุคลากรทางการแพทยดานอื่น   จํานวน    33 คน 
บุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทย  จํานวน    36 คน 
ลูกจางประจํา     จํานวน  111 คน 
ลูกจางชั่วคราว     จํานวน  171 คน 

 รวมทั้งสิ้น บุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี  คือ       696 คน 
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ระยะเวลาดําเนินการวิจัย 

ระหวางตั้งแตเดือนมิถุนายน 2544 ถึง มิถุนายน 2545 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย ( Instrument ) 

เครื่องมือที่ใชในการรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถามแบบตอบดวยตนเอง (Self-
administered questionnaires) ซึ่งผูวิจัยไดปรับปรุงจากงานวิจัยที่เกี่ยวของซึ่งครอบคลุมเนื้อหา
และวัตถุประสงคการวิจัย มีทั้งในสวนที่ผูวิจัยสรางเองและแบบทดสอบที่เปนมาตรฐาน โดยแบง
เปน  6  ตอน  ดังนี้ 

ตอนที่ 1  

ขอมูลทั่วไป สวนบุคคล ไดแก  เพศ อายุ สถานภาพสมรส การศึกษา ภูมิลําเนา 
ศาสนา  

ขอมูลเกี่ยวกับการทํางาน ไดแก อายุเร่ิมทํางาน ลักษณะงานตามกลุมสาขา
อาชีพภายในโรงพยาบาล  ระดับตําแหนง (เฉพาะขาราชการหรือพนักงานของรัฐ)  หนาที่การ
ปฏิบัติงาน จํานวนชั่วโมงในการทํางานจริง การทํางานเผื่อเรียก การทํางานลวงเวลา การทํางาน
เปนผลัด และ การทํางานพิเศษนอกโรงพยาบาล 

ขอมูลเกี่ยวกับเศรษฐกิจ ไดแก รายไดทั้งหมด แหลงที่มาของรายได ฐานะทาง
การเงิน 

แบบสอบถามประกอบดวยขอคําถาม  20  ขอ  ลักษณะคําถามเปนแบบมีขอให
เลือกตอบ (Check list) และเติมขอความ 

ตอนที่ 2  แบบสอบถามเกี่ยวกับเหตุการณที่สําคัญในชีวิต 

เปนแบบสอบถามเกี่ยวกับเหตุการณสําคัญในชีวิตที่ผานมาในชวงเวลา 6 เดือน 
ตามความเปนจริง 10 เหตุการณที่สําคัญที่สุดที่กอใหเกิดความเครียด ซึ่งเหตุการณสําคัญในชีวิต
เกิดไดจากหลายสาเหตุมีทั้งเหตุการณที่ดีและเหตุการณที่ไมดีของชีวิต ผูวิจัยจึงไดดัดแปลงและ
คัดเลือกมาจาก Life Event Inventory (LEI) ของ Spurgeon A.และคณะ (58) ที่ใชในประชากร 
กลุมอายุวัยทํางาน โดยเลือกเอาเหตุการณสําคัญในชีวิต 10 เหตุการณที่มีคาคะแนนทําใหเกิด
ความเครียดสูงที่สุด 10 อันดับแรก ซึ่งไมมีสาเหตุเกี่ยวของกับการทํางาน 

แบบสอบถามประกอบดวยขอคําถาม  10  ขอ  ลักษณะคําถามเปนแบบมีขอให
เลือกตอบ (Check list) มี หรือไมมี เหตุการณนั้น 
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ตอนที่ 3 แบบประเมินบุคลิกภาพแบบ เอ-บี  

เปนขอความที่ใชประเมินลักษณะพฤติกรรมการแสดงออกของบุคคล อันนําไปสู
แบบของบุคลิกภาพ แบบประเมินนี้พัฒนามาจากแบบวัด Type-A Behavior Questionnaire ของ 
Friedman และ Rosenman ซึ่งวัดความรูสึกของบุคคลโดยใหเลือกความหมายของคําโดยใหเลือก
ความหมายที่แตกตางกัน (Semantic differential) จํานวน 14 ขอ โดยแตละขอแบงเกณฑการให
คะแนน ออกเปนระดับ 0 ถึง 10  

ขอความดานขวา ที่เปนลักษณะของพฤติกรรมแบบ เอ  คือขอ 2,5,7,11,13,14 
ขอความดานซาย ที่เปนลักษณะของพฤติกรรมแบบ เอ คือ ขอ 1, 3, 4, 6, 8, 9, 

10 และ 12  
ขอความดานตรงขามในแตละขอ จะเปนของลักษณะพฤติกรรมแบบ บี 
แบบประเมินบุคลิกภาพแบบ เอ-บี มีเกณฑการใหคะแนนดังนี้ 
ในแตละขอ จะมีคะแนนระหวาง 0 ถึง 10 คะแนน โดยใหคะแนนเต็ม 10 ในขอ

ความที่เปนลักษณะพฤติกรรมแบบ เอ และให 0 คะแนนในดานตรงกันขามของแตละขอคําถามนั้น
ซึ่งเปนพฤติกรรมแบบ บี คะแนนรวมทั้ง 14 ขอ คือ 140 คะแนน 

ขอความดานขวา ที่เปนลักษณะของพฤติกรรมแบบ เอ  คือขอ 2,5,7,11,13,14 
จะมีเกณฑการใหคะแนนดังนี้ 

5  ดานขวา  มีระดับคะแนน   10  คะแนน 
4  ดานขวา  มีระดับคะแนน     9  คะแนน 
3  ดานขวา  มีระดับคะแนน     8  คะแนน 
2  ดานขวา  มีระดับคะแนน     7  คะแนน 
1  ดานขวา  มีระดับคะแนน     6  คะแนน 
0   มีระดับคะแนน     5  คะแนน 
1  ดานซาย  มีระดับคะแนน     4  คะแนน 
2  ดานซาย  มีระดับคะแนน     3  คะแนน 
3  ดานซาย  มีระดับคะแนน     2  คะแนน 
4  ดานซาย  มีระดับคะแนน     1  คะแนน 
5  ดานซาย  มีระดับคะแนน     0  คะแนน 
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สวนขอความดานซาย ที่เปนลักษณะของพฤติกรรมแบบ เอ คือ ขอ 1, 3, 4, 6, 

8, 9, 10 และ 12 จะมีเกณฑการใหคะแนนดังนี้ 
5  ดานซาย  มีระดับคะแนน   10  คะแนน 
4  ดานซาย  มีระดับคะแนน     9  คะแนน 
3  ดานซาย  มีระดับคะแนน     8  คะแนน 
2  ดานซาย  มีระดับคะแนน     7  คะแนน 
1  ดานซาย  มีระดับคะแนน     6  คะแนน 
0   มีระดับคะแนน     5  คะแนน 
1  ดานขวา  มีระดับคะแนน     4  คะแนน 
2  ดานขวา  มีระดับคะแนน     3  คะแนน 
3  ดานขวา  มีระดับคะแนน     2  คะแนน 
4  ดานขวา  มีระดับคะแนน     1  คะแนน 
5  ดานขวา  มีระดับคะแนน     0  คะแนน 
การแปลความหมายของคะแนน 
คะแนนเต็ม 140 คะแนน 
คะแนน  71-140 คะแนน  หมายถึง บุคคลที่มีบุคลิกภาพแบบ เอ 
คะแนน  0-70 คะแนน  หมายถึง บุคคลที่มีบุคลิกภาพแบบ บี 

ตอนที่ 4 แบบสอบถามความเครียดจากงาน  

แบบสอบถามสวนนี้ เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น เปนมาตรวัดแบบ
มาตราสวนประมาณคา (Rating scale)  ตามแบบลิเคอรท (Likert) โดยดัดแปลงมาจากทฤษฎี
ความเครียดจากงานรูปแบบ Demand - Control - Support  ประกอบดวยขอคําถามทั้งหมด 43 
ขอโดยสอบถามความรูสึกหรือความคิดเห็น  ในแตละดาน 3 ดานคือ 

ดานความตองการในงาน     จํานวน    8  ขอ 
ดานการควบคุมงาน     จํานวน   12  ขอ 
ดานการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน รวม     23  ขอ 

จาก ผูบังคับบัญชา     จํานวน      12 ขอ 
        เพื่อนรวมงาน    จํานวน      11 ขอ 
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โดยมีเกณฑการใหคะแนนทั้ง 3 ดาน แบงเปน  5 ระดับ ดังนี้ 

 เปนจริงนอยที่สุด  มีระดับคะแนน  1 คะแนน 
 เปนจริงนอย   มีระดับคะแนน  2 คะแนน 
 เปนจริงปานกลาง  มีระดับคะแนน  3 คะแนน 
 เปนจริงมาก   มีระดับคะแนน  4 คะแนน 
 เปนจริงมากที่สุด  มีระดับคะแนน  5 คะแนน 

เกณฑการตัดสินความเครียดจากงานโดย การแบงกลุมโดยใช 2 ข้ันตอน คือ  

ขั้นตอนที่ 1  แบงกลุมในแตละดาน  ใหเปน 2 กลุม คือ สูงและต่ํา โดยใชเกณฑจากลักษณะของ
ขอมูลตัวอยางที่ไดโดยใชคาเฉลี่ยเปนเกณฑในการแบงกลุม ทั้ง 3 ดาน เปน ต่ํา และสูง 

มีเกณฑการใหคะแนนดังนี้ 
ดานความตองการในงาน 

  คะแนนเต็ม     40 คะแนน 
  คะแนน  8-31 คะแนน หมายถึง มีความตองการในงาน ต่ํา 
  คะแนน  32-40 คะแนน หมายถึง มีความตองการในงาน สูง 

ดานการควบคุมงาน 
 คะแนนเต็ม    60 คะแนน 

คะแนน  12-41 คะแนน หมายถึง มีการควบคุมงาน ต่ํา 
คะแนน  42-60 คะแนน หมายถึง มีการควบคุมงาน ต่ํา 
ดานการสนับสนุนทางสังคมในการทํางาน 

 คะแนนเต็ม     115    คะแนน 
คะแนน        23-82   คะแนน หมายถึง มีการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน ต่ํา 
คะแนน        83-115 คะแนน หมายถึง มีการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน สูง 

ขั้นตอนที่ 2 เมื่อไดกลุมตางๆแลวนํามาจัดกลุมความเครียดจากงาน   ดังนี้  
1. กลุมที่มีระดับความเครียดจากงานต่ํา คือ กลุมที่มีความตองการในงานต่ํา  

การควบคุมงานสูง การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานสูง 
2.กลุมที่มีระดับความเครียดจากงานสูง คือ กลุมที่มีความตองการในงานสูง 

 การควบคุมงานต่ํา การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานต่ํา  
3.กลุมที่มีระดับความเครียดจากงานปานกลาง คือ กลุม 6 กลุมที่เหลือ จาก 2 

กลุมที่กลาวไปขางตน 
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ตอนที่ 5 แบบสอบถามเหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน คือ ดานจิต

สังคม (องคกร และความกาวหนาในอาชีพ) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ เคมี  
ชีวภาพ) จํานวน 12 ขอ 

แบงเปน 2 ตอนยอย คือ  
1. เหตุกอความเครียดจากงานดานจิตสังคม ไดแก  

องคกร      จํานวน   6   ขอ 
มีขอความในเชิงบวก  3 ขอ คือ  ขอ 2,3,6 
มีขอความในเชิงลบ  3 ขอ คือ  ขอ 1,4,5  

ความกาวหนาในอาชีพ    จํานวน  3   ขอ 
ขอความในเชิงบวก   1 ขอ คือ  ขอ 9 
ขอความในเชิงลบ   2 ขอ คือ  ขอ 7,8 

รวม                   9   ขอ 
โดยมีเกณฑการใหคะแนน 5 ระดับ ดังนี้  
สําหรับขอคําถามในเชิงบวก 

 เห็นดวยนอยที่สุด  มีระดับคะแนน   1 คะแนน 
 เห็นดวยนอย   มีระดับคะแนน   2 คะแนน 
 เห็นดวยปานกลาง  มีระดับคะแนน   3 คะแนน  
 เห็นดวยมาก   มีระดับคะแนน   4 คะแนน 
 เห็นดวยมากที่สุด  มีระดับคะแนน   5 คะแนน 

 สําหรับขอคําถามในเชิงลบ 
 เห็นดวยนอยที่สุด  มีระดับคะแนน  5 คะแนน 
 เห็นดวยนอย   มีระดับคะแนน  4 คะแนน 
 เห็นดวยปานกลาง  มีระดับคะแนน  3 คะแนน  
 เห็นดวยมาก   มีระดับคะแนน  2 คะแนน 
 เห็นดวยมากที่สุด  มีระดับคะแนน  1 คะแนน 

2. เหตุกอความเครียดจากงานดานวัตถุ(ส่ิงคุกคามสุขภาพ)  3 ทาง คือ  
2.1.ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ ไดแก เสียง อุณหภูมิ แสงสวาง รังสี และ 

ความสั่นสะเทือน  
2.2. ส่ิงคุกคามสุขภาพทางเคมี ไดแก สารเคมี ที่เปนของแข็ง ของเหลว และกาซ 
2.3.ส่ิงคุกคามสุขภาพทางชีวภาพ 
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ลักษณะคําถามเปนคําถามปลายปดใหเลือกตอบ จํานวน 3 ขอ 

ตอนที่ 6 แบบสอบถาม General Health Questionnaires 30 (GHQ-30) 
ฉบับภาษาไทย 

แบบสอบถาม General Health Questionnaire-30 (GHQ 30) ฉบับภาษาไทย 
เปนแบบทดสอบมาตรฐาน ถูกพัฒนาโดย ธนา นิลชัยโกวิทย และ คณะ แบบสอบถามชุดนี้ มี 30 
ขอยอย แตละขอคะแนนเปน 0 หรือ 1 ( 0 - 0 - 1 - 1) คะแนนรวมสูงสุดมีคาเปน 30 คะแนน ผูมี
คะแนนรวมตั้งแต 4 ข้ึนไป จะบงชี้ถึงภาวะกดดันทางอารมณ ในที่นี้ การแสดงผลแทนดวยคําวา “ผู
มีความเครียด” ดังนั้น ความเครียดในที่นี้ จึงมีความหมายกวางถึงอารมณที่ผิดปกติ เปนปญหาตอ
สุขภาพจิต มิไดมีความหมายจําเพาะถึงโรคทางจิตเวชโรคใดโรคหนึ่ง และมิไดแสดงผลตอเนื่องใน
ระยะยาวของชีวิต โดยสรุปแลว GHQ-30 แสดงลักษณะ 2  ประการคือ ความบกพรองตอการ
ดําเนินกิจกรรมตางๆในชีวิตประจําวันของตนอยางปกติ และการมีปรากฏการณของภาวะความกด
ดันทางอารมณ ซึ่งในรายละเอียดของแบบสอบถาม GHQ ไดกลาวไวในบทที่ 2 แลว 

การตรวจความสมบูรณและความถูกตองของแบบสอบถาม 

1. หาความตรงของเนื้อหา (Content validity) โดยนําแบบสอบถามที่สรางขึ้นไป
ใหผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 3 ทาน ตรวจสอบความถูกตอง แมนยําของเนื้อหาและรายละเอียดของขอ
คําถาม และความเหมาะสมของเนื้อหาในขอคําถามทุกขอ 

2.ความนาเชื่อถือ (Reliability) นําแบบสอบถามที่ผานการตรวจสอบความถูก
ตองของเนื้อหาแลว ไปทดสอบ (Pretest Questionnaire) ที่โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา จังหวัด 
พระนครศรีอยุธยา จํานวน 30 ชุด เพื่อหาขอบกพรองของแบบสอบถาม และทําการปรับปรุงแบบ
สอบถาม  

ในสวนของแบบสอบถามวัดความเครียดจากงาน 3 ดาน ไดนํามาหาคา
สัมประสิทธิ์อัลฟาครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient ) ไดความเชื่อถือดังนี้ 

        
คาสัมประสิทธิ์ 

ดานความตองการในงาน          0.855 
ดานการควบคุมงาน          0.850 
ดานการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน        0.952   
รวม ทั้ง 3 ดานของแบบสอบถาม                   0.944 
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การเก็บรวบรวมขอมูล (Data Collection) 

 

1. เตรียมเครื่องมือวิจัยไดแก แบบสอบถามขอมูลทั่วไป เหตุการณสําคัญในชีวิต
แบบวัดบุคลิกภาพแบบเอ และบี แบบวัดความเครียดจากงาน เหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน 
(จิตสังคมและวัตถุ) และแบบสอบถาม General Health Questionnaires 30 (GHQ-30) ฉบับ
ภาษาไทย 

2. ทําหนังสือจากภาควิชาเวชศาสตรปองกันและสังคม คณะแพทยศาสตร  
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลปทุมธานี เพื่อขอความรวมมือในการตอบ
แบบสอบถาม 

3. แจกจายแบบสอบถามไปตามประชากรเปาหมายในโรงพยาบาลปทุมธานี 
โดยใหบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีตอบแบบสอบถามดวยตนเอง 

4. หลังจากแจกจายแบบสอบถามไปแลวเปนเวลา 3 สัปดาห ติดตามโดยผาน
ฝายหรือตามสายงาน 

5. รวบรวมแบบสอบถาม ตรวจสอบความถูกตอง และครบถวนของขอมูลใน
แบบสอบถาม 

6. แปลขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามเปนรหัสตามคูมือการลงรหัสที่ไดจัดเตรียม
ไว แลวบันทึกขอมูลดวยเครื่องคอมพิวเตอร 

7. วิเคราะหขอมูลที่ไดรับจากแบบสอบถาม 
 

การวิเคราะหขอมูล (Data Analysis) 
 

  ขอมูลที่ไดลงรหัสตามคูมือที่ไดจัดเตรียมไว บันทึกลงในเครื่องไมโครคอมพิวเตอร 
ตรวจสอบความถูกตองของขอมูลและประมวลผลดวย SPSS for Windows วิเคราะหขอมูลโดยมี
แนวทางดังนี้ 
 

1.สถิติเชิงพรรณนา 

1.1 ชนิดขอมูลเชิงคุณภาพ คือ 
ขอมูลทั่วไป ไดแก เพศ, สถานภาพสมรส, การศึกษา, ภูมิลําเนา, ศาสนา 
ปจจัยจากงาน ไดแก ลักษณะงานตามสาขาอาชีพ,ตําแหนงงาน, หนาที่การ

ปฏิบัติงาน, การทํางานเผื่อเรียก, การทํางานลวงเวลา, การทํางานเปนผลัด, การทํางานพิเศษนอก
โรงพยาบาล, ความเครียดจากงานตามทฤษฎี 3 ดาน (ความตองการในงาน การควบคุมงาน และ
การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน), และเหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน ดานจิตสังคม  
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(องคกรและความกาวหนาในอาชีพ) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ เคมี และชีว
ภาพ)  

ปจจัยนอกงาน ไดแก ฐานะทางการเงิน, แหลงที่มารายได เหตุการณสําคัญใน
ชีวิตใน 6 เดือนที่ผานมา และบุคลิกภาพ 

กลุมที่มีและไมมีความเครียด และกลุมที่มีและไมมีความเครียดจากงาน ตาม
ทฤษฎีความเครียดจากงานตามรูปแบบ Demand – Control – Support  

โดยใชคาความถี่ รอยละ 

1.2  ชนิดขอมูลเชิงปริมาณ คือ 
ขอมูลทั่วไป ไดแก อายุ 
ปจจัยจากงาน ไดแก อายุเร่ิมทํางาน, ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในโรงพยาบาล

ปทุมธานี, จํานวนชั่วโมงในการทํางาน, จํานวนชั่วโมงในการทํางานลวงเวลา, การทํางานพิเศษตอ
สัปดาห, จํานวนการทํางานเผื่อเรียกตอเดือน  

ปจจัยนอกงาน ไดแก รายได 
โดยหาคาเฉลี่ย และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

2. สถิติเชิงอนุมาน 

เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง ปจจัยดานตาง ๆ กับความเครียดและเปรียบ
เทียบระหวาง 2 กลุม กลุมที่เครียดและไมเครียด โดยใช Chi-square test, Fisher’s Exact test 
หรือ unpaired t test 

 
 
 
 
 



บทที่ 4 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

  การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาถึง ความชุกและปจจัยที่เกี่ยวของกับความเครียด
จากงานของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลจากผูปฏิบัติงานภาย
ในโรงพยาบาลปทุมธานีทั้งหมด ในชวงวันที่ 17 เมษายน พ.ศ. 2545 ถึงวันที่ 31 พฤษภาคม พ.ศ.
2545 จํานวนทั้งสิ้น 696 คน โดยใชแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นและแบบวัดมาตรฐานเปนเครื่อง
มือในการวิจัย และแจกจายแบบสอบถามไปจํานวน 696 ฉบับ ไดรับแบบสอบถามคืนจํานวน 412 
ฉบับ คิดเปนรอยละ 59.2 โดยนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลในการศึกษาครั้งนี้เปน 5 สวนตาม
ลําดับดังนี้ 

  สวนที่ 1 วิเคราะหการตอบกลับของแบบสอบถามตามลักษณะสถานะและสาขา
อาชีพของบุคลากรภายในโรงพยาบาลปทุมธานี 

  สวนที่ 2 การวิเคราะหขอมูลพื้นฐาน ไดแก ขอมูลทั่วไป, ขอมูลการทํางาน, ขอ-
มูลดานเศรษฐกิจ, เหตุการณสําคัญในชีวิต, บุคลิกภาพ, ความเครียดจากงานตามรูปแบบ 
Demand-Control-Support และเหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน ไดแก ดานจิตสังคม (องคกร 
และความกาวหนาในอาชีพ) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ, เคมี และชีวภาพ) 

  สวนที่ 3 ความชุกของความเครียดของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี 

  สวนที่ 4 ความชุกของความเครียดจากงานของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี
และเปรียบเทียบความแตกตางระหวางบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีที่มีและไมมีความเครียดจาก
งานตามลักษณะขอมูลทั่วไปและปจจัยจากงานดานอื่น 

  สวนที่ 5 การวิเคราะหความสัมพันธระหวางความเครียด กับ ปจจัยตางๆไดแก 
ปจจัยจากงาน คือ ความเครียดจากงานในรูปแบบ Demand-Control-Support ตามทฤษฎี
ความเครียดจากงาน ปจจัยจากงานดานอื่น และปจจัยนอกงาน โดยใช Chi-square test, 
Fisher’s Exact test  
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สวนที่ 1 การตอบกลับของขอมูล 

  ผูวิจัยไดรับการตอบกลับแบบสอบถาม จํานวน 412 ฉบับ จากจํานวนทั้งสิ้น 696 
ฉบับ คิดเปนรอยละ 59.2 และไดเปรียบเทียบจํานวน และรอยละ ของบุคลากรในโรงพยาบาล
ปทุมธานีที่ตอบกับไมตอบแบบสอบถาม จําแนกตามลักษณะสถานะและกลุมสาขาอาชีพของ
บุคลากรภายในโรงพยาบาลปทุมธานี ตามตารางที่ 4.1  

ตารางที่ 4.1 เปรียบเทียบความแตกตางของการตอบกลับและไมตอบแบบสอบถามตามลักษณะ
สถานะและสาขาอาชีพของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี (n=696) 

ลักษณะของบุคลากร            จํานวน        ตอบ                ไมตอบ               p-value 
            ทั้งหมด         จํานวน (%)         จํานวน (%) 

สถานะ a             ***.000 

ขาราชการและพนักงานของรัฐ      414     265 (64.0) 149 (36.0) 
ลูกจางประจํา         111         48 (43.2)   63 (56.8) 
ลูกจางชั่วคราว         171         99 (57.9)   72 (42.1) 
รวม         696     412 (59.2) 284 (40.8) 

กลุมสาขาอาชีพa            ***.000 

แพทย ทันตแพทย เภสัชกร        56             8 (14.3) 48 (85.7) 
พยาบาลวิชาชีพ        210     163 (77.6) 47 (22.4) 
พยาบาลเทคนิค          79         53 (67.1) 26 (32.9) 
บุคลากรทางการแพทยดานอื่น        33         27 (81.8)   6 (18.2) 
บุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทย        36         14 (38.9) 22 (61.1) 
ลูกจางประจํา        111         48 (43.2) 63 (56.8) 
ลูกจางชั่วคราว        171         99 (57.9) 72 (42.1) 
รวม        696     412 (59.2)     284 (40.8) 

หมายเหตุ ***มีนัยสําคัญที่ (p<.001)  a  ใช Chi-square test ในการทดสอบ 
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จากตารางที่ 4.1 พบวาบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีมีอัตราการตอบกลับ

แบบสอบถามรวม รอยละ 59.2 และบุคลากรที่ตอบและไมตอบแบบสอบถามมีความแตกตางกัน 
ตามลักษณะสถานะและกลุมสาขาอาชีพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ(p<.001) เมื่อจําแนกตาม
ลักษณะสถานะ อัตราการตอบกลับแบบสอบถามสูงที่สุดคือ ขาราชการหรือพนักงานของรัฐ รอย
ละ 64.0 รองลงมาคือ ลูกจางชั่วคราว รอยละ 57.9 นอยที่สุดคือ ลูกจางประจํา รอยละ 43.2 และ
จําแนกตามกลุมสาขาอาชีพ 7 กลุม พบวาบุคลากรทางการแพทยดานอื่นไดแก เทคนิคการแพทย 
เจาพนักงานเภสัชกรรม เปนตน มีอัตราการตอบกลับแบบสอบถามมากที่สุดคือ รอยละ 81.8 และ
นอยที่สุดคือ กลุมแพทย ทันตแพทย และเภสัชกรเพียงรอยละ 14.3 

สวนที่ 2 การวิเคราะหขอมูลพื้นฐาน 

  2.1 ขอมูลทั่วไป, ขอมูลการทํางาน และขอมูลดานเศรษฐกิจของบุคลากร
ในโรงพยาบาลปทุมธานี 

  2.1.1 ขอมูลทั่วไป 

ตารางที่ 4.2 จํานวน รอยละของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี จําแนกตามขอมูลทั่วไป 
(n=412) 

 ขอมูลทั่วไป    จํานวน(คน)  รอยละ 

เพศ 
 หญิง        369      89.6 
 ชาย          43      10.4 
   หญิง : ชาย = 9 : 1 

อายุ 
 20-29 ป       161      39.1 
 30-39 ป       143      34.7 
 40-49 ป         77      18.7 
 50 ปข้ึนไป         26        6.3 
 ไมตอบ           5        1.2 
 (n=407) Mean = 33.88   SD = 8.84 Min = 20 Max = 60 
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ตารางที่ 4.2 จํานวน รอยละของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี จําแนกตามขอมูลทั่วไป 
(n=412) (ตอ) 
 ขอมูลทั่วไป    จํานวน(คน)  รอยละ 

สถานภาพสมรส 
 โสด        177      43.0 
 สมรส        199      48.3 
 มาย หยาราง หรือ แยกกันอยู       32        7.7 
 ไมตอบ            4        1.0 
ระดับการศึกษา 
 ต่ํากวามัธยมศึกษา        14        3.4 
 มัธยมศึกษาตอนตน(ม.3)       17        4.1 
 มัธยมศึกษาตอนปลาย(ม.6)       74      18.0 
 อนุปริญญา         90      21.8 
 ปริญญาตรี       203      49.3 

สูงกวาปริญญาตรี        12        2.9 
 ไมตอบ            2        0.5 
ภูมิลําเนาเดิม 
 กรุงเทพมหานคร         28        6.8 
 ภาคเหนือ         16        3.9 
 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ        34        8.3 
 ภาคกลาง       314      76.2 
 ภาคตะวันออก           5        1.2 
 ภาคใต          14        3.4 
 ไมตอบ            1        0.2 
ศาสนา 
 พุทธ        397      96.3 
 คริสต            2        0.5 
 อิสลาม            4        1.0 
 อ่ืนๆ (ไมระบุ)           5        1.2 
 ไมตอบ            4        1.0 
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  จากตารางที่ 4.2 พบวาบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี สวนใหญเปนเพศ
หญิง รอยละ 89.6 มีอายุระหวาง 20-39 ป รอยละ 73.8 อายุเฉล่ีย 33.9 ป (SD 8.84) สถานภาพ
สมรส แตงงาน รอยละ 48.3 โสด รอยละ 43.0 สวนใหญมีระดับการศึกษาปริญญาตรี รอยละ 
49.3 มีภูมิลําเนาอยูในภาคกลาง รอยละ 76.2 และนับถือศาสนาพุทธ รอยละ 96.4 

  2.1.2 ขอมูลการทํางานของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี 

ตารางที่ 4.3 จํานวน รอยละ จําแนกตามขอมูลการทํางานของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี 
(n=412) 

 ขอมูลการทํางาน    จํานวน(คน)  รอยละ 

อายุเริ่มทํางาน 

 นอยกวา 20 ป          44      10.7 
 20-29 ป        333      80.8 
 30 ปข้ึนไป          25        6.1 
 ไมตอบ           10        2.4 
 (n=402) Mean = 22.43 SD = 3.58 Min = 14 Max = 40 

ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลปทุมธานี 

 ต่ํากวา 1 ป          21        5.0 
 1-5 ป         164      39.8 
 6-10 ป           79      19.2 
 11 ปข้ึนป        137      33.3 
 ไมตอบ           11        2.7 
 (n=401) Mean = 9.22 SD = 7.78 Min = 0.08 Max = 39.00 
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ตารางที่ 4.3 จํานวน รอยละ จําแนกตามขอมูลการทํางานของบุคลากรในโรงพยาบาล
ปทุมธานี (n=412) (ตอ) 

 ขอมูลการทํางาน    จํานวน(คน)  รอยละ 

ลักษณะสถานะและกลุมสาขาอาชีพในโรงพยาบาล 

ขาราชการและพนักงานของรัฐ      265      64.4 
  แพทย ทันตแพทย เภสัชกร       8           3.0 
  พยาบาลวิชาชีพ     163         61.5 
  พยาบาลเทคนิค       53         20.0 
  บุคลากรทางการแพทยดานอื่น     27         10.2 
  บุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทย    14           5.3 

ลูกจางประจํา          48     11.6 

ลูกจางชั่วคราว          99     24.0 

ระดับตําแหนง 

 ไมมี         147      35.7 

 มี         265      64.3 
  ระดับ 1-3      62         23.4 
  ระดับ 4-6     123         46.4 
  ระดับ 7 ข้ึนไป      72         27.2 
  ไมระบุ         8           3.0 
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ตารางที่ 4.3 จํานวน รอยละ จําแนกตามขอมูลการทํางานของบุคลากรในโรงพยาบาล
ปทุมธานี (n=412) (ตอ) 

 ขอมูลการทํางาน    จํานวน(คน)  รอยละ 

หนาที่การปฏิบัติงาน 
 งานบริการ 
  ทํา        374      90.8 
  ไมทํา          26        6.3 
  ไมตอบ          12        2.9 
 งานบริหาร 
  ทํา          58      14.1 
  ไมทํา        342      83.0 
  ไมตอบ          12        2.9 
 งานวิชาการ 
  ทํา          73      17.7 
  ไมทํา        327      79.4 
  ไมตอบ          12        2.9 

ชั่วโมงการปฏิบัติงานปกติ(ชั่วโมงตอสัปดาห) 

 ต่ํากวา 40 ชั่วโมง         46      11.2 
 40 ชั่วโมง        254      61.6 
 41 ชั่วโมงขึ้นไป          77      18.7 
 ไมตอบ           35        8.5 

(n=377)   Mean = 41.15   SD = 5.94   Mode, Median = 40   Min = 15   Max = 72 
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ตารางที่ 4.3 จํานวน รอยละ จําแนกตามขอมูลการทํางานของบุคลากรในโรงพยาบาล
ปทุมธานี (n=412) (ตอ) 

 ขอมูลการทํางาน    จํานวน(คน)  รอยละ 

การทํางานเผื่อเรียก  
 ไมทํา         304     73.8 
 ทํา           72     17.5 
  จํานวนวันตอเดือนที่ทํา 
   1-7 วัน             46           63.9 
   8-14 วัน              7             9.7 
   15-21 วัน              4             5.6 
   21 วันขึ้นไป              2             2.8 
   ไมระบุ               8           11.0 
   ไมแนนอน              5             7.0 
 (n= 59)   Mean = 5.36 SD = 6.27 Min = 1  Max = 30 7 
 ไมตอบ           36       8.7 

การทํางานลวงเวลา  
 ไมทํา           114     27.7 
 ทํา           280     67.9 
  จํานวนชั่วโมงตอสัปดาหที่ทํา 
   1-8 ชั่วโมง             91           32.5 
   9-16 ชั่วโมง             66           23.6 
   17-24 ชั่วโมง             39           13.9 
   25 ชั่วโมงขึ้นไป             28           10.0 
   ไมระบุ              43           15.4 
   ไมแนนอน             13             4.6 
 (n= 224) Mean = 15.50   SD = 9.6 Min = 1  Max = 48  
 ไมตอบ             18       4.4 
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ตารางที่ 4.3 จํานวน รอยละ จําแนกตามขอมูลการทํางานของบุคลากรในโรงพยาบาล
ปทุมธานี (n=412) (ตอ) 

 ขอมูลการทํางาน    จํานวน(คน)  รอยละ 

การทํางานเปนผลัด  
 ไมทํา           174     42.2 
 ทํา           224     54.3 
 ไมตอบ             14       3.4 
การทํางานเสริมพิเศษนอกโรงพยาบาลปทุมธานี  
 ไมทํา           260     63.1 
 ทํา           139     33.7 
  จํานวนชั่วโมงตอสัปดาหที่ทํา 
  1-8 ชั่วโมง            25         18.0 
  9-16 ชั่วโมง            51         36.7 
  17 – 24 ชั่วโมง            22         15.8 
  25 ชั่วโมงขึ้นไป            20         14.4 
  ไมระบุ             14         10.1 
  ไมแนนอน                7           5.0 
 (n=118) Mean = 17.50   SD = 10.9 Min = 2  Max = 56  
 ไมตอบ            13        3.2 

  จากตารางที่ 4.3 พบวา ขอมูลการทํางานของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีเปน
ดังนี้ 

  อายุที่เริ่มทํางาน สวนใหญมีอายุเร่ิมทํางานระหวาง 21-30 ป รอยละ 80.8 อายุ
เร่ิมทํางานเฉลี่ย 22.4 ป (SD 3.58) 

  ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลปทุมธานี สวนใหญมีระยะเวลา
ในการปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 2 ชวงระยะเวลา คือ ชวงระยะเวลา 1-5 ป รอยละ 39.8 และ 11 
ปข้ึนไป รอยละ 33.3 ตามลําดับ ระยะเวลาเฉลี่ย 9.22 ป (SD 7.78) 
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  ลักษณะสถานะและกลุมสาขาอาชีพของบุคลากรภายในโรงพยาบาล 
เมื่อพิจารณาตามลักษณะสถานะพบวา เปนขาราชการหรือพนักงานของรัฐ รอยละ 64.4 ลูกจาง
ชั่วคราว รอยละ 24.0 และลูกจางประจํา รอยละ 11.6 ตามลําดับ และเมื่อพิจารณาเฉพาะในกลุม
ของขาราชการหรือพนักงานของรัฐ จํานวนทั้งหมด 265 คน พบวา สวนใหญเปนพยาบาล ซึ่งเปน
พยาบาลวิชาชีพ รอยละ 61.5 และพยาบาลเทคนิค รอยละ 20.0 

  ระดับตําแหนง พบวามีระดับตําแหนง รอยละ 64.3 ซึ่งเปนกลุมขาราชการหรือ
พนักงานของรัฐ และไมมีระดับตําแหนงรอยละ 35.7 ซึ่งเปนลูกจางประจําและลูกจางชั่วคราว เมื่อ
พิจารณาในกลุมที่มีระดับตําแหนงพบวา มีระดับตําแหนงระดับ 4-6 รอยละ 46.4 ระดับ 7 ข้ึนไป 
รอยละ 27.2 และ ระดับ 1-3 รอยละ 23.4 

  หนาที่การปฏิบัติงาน ในการศึกษาครั้งนี้ไดแบงหนาที่การปฏิบัติงานออกเปน 3 
งาน คือ บริการ บริหาร และวิชาการ พบวา บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีสวนใหญทํางานดาน
บริการ รอยละ 90.8 ดานบริหาร เพียง รอยละ 14.1 และดานวิชาการ รอยละ 17.7 เทานั้น 

  จํานวนชั่วโมงการปฏิบัติงานปกติ สวนใหญมีชั่วโมงการปฏิบัติงานปกติในโรง
พยาบาล เทากับ 40 ชั่วโมงตอสัปดาห รอยละ 61.6 และคามัธยฐานจํานวนชั่วโมงในการปฏิบัติ
งานปกติของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีเทากับ 40 ชั่วโมงตอสัปดาห 
  การทํางานเผื่อเรียก สวนใหญไมมีการทํางานเผื่อเรียก รอยละ 73.8 และ
ทํางานเผื่อเรียกเพียง รอยละ 17.5 ซึ่งในกลุมที่ทํางานเผื่อเรียกอยูในชวง 1-7 วัน ตอเดือน รอยละ 
63.9 และมีบุคลากรที่ไมระบุจํานวนวันกับระบุวาไมแนนอนถึงรอยละ 18.0 สําหรับในบุคลากร
กลุมที่ระบุจํานวนวันในการทํางานเผื่อเรียกได มีจํานวนวันเฉลี่ยเทากับ 5.36 วันตอเดือน (SD 
6.27) 

การทํางานลวงเวลา สวนใหญทํางานลวงเวลา รอยละ 67.9 ซึ่งเมื่อพิจารณา
เฉพาะในกลุมบุคลากรที่ทํางานลวงเวลา พบวา สามารถระบุจํานวนได รอยละ 80.0 และมีคา
เฉล่ีย 15.5 ชั่วโมงตอสัปดาห (SD 9.6) 

การทํางานเปนผลัด พบวาทํางานเปนผลัด รอยละ 54.3 และไมทํา รอยละ 
42.2 
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การทํางานเสริมพิเศษนอกโรงพยาบาล พบวาบุคลากรโรงพยาบาล

ปทุมธานีไมทํางานเสริมพิเศษนอกโรงพยาบาล รอยละ 63.1 และทํางานเสริมพิเศษ รอยละ 33.7 
เมื่อพิจารณาเฉพาะในกลุมบุคลากรที่ทํางานเสริมพิเศษ สวนใหญจํานวนชั่วโมงในการทํางาน
เสริมพิเศษนอกโรงพยาบาล อยูระหวาง 1-16 ชั่วโมงตอสัปดาห รอยละ 54.7 สําหรับกลุมบุคลากร
โรงพยาบาลปทุมธานีที่ทํางานเสริมพิเศษนอกโรงพยาบาลและสามารถระบุจํานวนชั่วโมงที่ทําตอ
สัปดาหได มีจํานวนชั่วโมงในการทํางานเสริมพิเศษเฉลี่ย 17.5 ชั่วโมงตอสัปดาห (SD 10.9) 

  2.1.3 ขอมูลดานเศรษฐกิจ ไดแก รายไดสวนบุคคล(บาท/เดือน), แหลงที่มา
ของรายได และฐานะทางการเงิน 

ตารางที่ 4.4 จํานวน รอยละ ขอมูลดานเศรษฐกิจ ของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี (n=412) 

 ขอมูลดานเศรษฐกิจ   จํานวน (คน)  รอยละ 

รายไดสวนบุคคล(บาทตอเดือน) 
 นอยกวา 5,000 บาท        50      12.1 
 5,000-9,999 บาท       101      24.5 
 10,000-14,999 บาท         97      23.5 
 15,000- 19,999 บาท         72      17.6 
 20,000 บาทขึ้นไป         73      17.7 
 ไมตอบ           19        4.6 
 (n=393) Mean = 12,771.96  SD = 7,748  Min = 3,900  Max = 55,000  

แหลงที่มาของรายได 
 จากเงินเดือนเพียงอยางเดียว       101      24.5 
 มีรายไดเสริมอยางอื่น        303      73.5 
 ไมตอบ              8        2.0 
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ตารางที่ 4.4 จํานวน รอยละ ขอมูลดานเศรษฐกิจ ของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี 
(n=412) (ตอ) 

 ขอมูลดานเศรษฐกิจ   จํานวน (คน)  รอยละ 

ฐานะทางการเงิน 
 ไมพอใช        134      32.5 

พอใช        269      65.3 
 ไมตอบ            9        2.2 

จากตารางที่ 4.4 พบวา ขอมูลดานเศรษฐกิจของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี 
สวนใหญ มีรายไดสวนบุคคลต่ํากวา 15,000 บาทตอเดือน รอยละ 60.1 รายไดสวนบุคคลเฉลี่ยตอ
เดือน 12,771.96 บาท (SD 7,748) แหลงที่มาของรายไดสวนใหญมีรายไดเสริมอยางอื่นรวมกับ
เงินเดือนดวย รอยละ 73.5 และฐานะทางการเงินพอใช รอยละ 65.3 

2.2 เหตุการณสําคัญในชีวิต  

เหตุการณสําคัญในชีวิตในระยะเวลา 6 เดือนที่ผานมา ผูวิจัยไดดัดแปลงมาจาก 
Life Event Inventory (LEI) ของ Spurgeon A. และคณะ ที่ใชในประชากรกลุมอายุวัยทํางาน โดย
เลือกเอาเหตุการณสําคัญในชีวิต 10 เหตุการณที่มีคาคะแนนทําใหเกิดความเครียดสูงที่สุด 10 
อันดับแรก ซึ่งไมมีสาเหตุเกี่ยวของกับการทํางานเลย 
ตารางที่ 4.5 จํานวน รอยละ บุคลากร จําแนกตาม การมีเหตุการณที่สําคัญในชีวิต จํานวน 10 
เหตุการณ ในระยะเวลา 6 เดือนที่ผานมา(n=412) 
 เหตุการณสําคัญในชีวิต  จํานวน (คน)  รอยละ 
1.คูสมรสเสียชีวิต  
 ไมมี        366      88.8 
 มี          41      10.0 
 ไมตอบ            5        1.2 
2.มีเร่ืองขึ้นศาล  
 ไมมี        406      98.5 
 มี            3        0.7 
 ไมตอบ            3        0.7 
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ตารางที่ 4.5 จํานวน รอยละ บุคลากร จําแนกตาม การมีเหตุการณที่สําคัญในชีวิต จํานวน 10 
เหตุการณ ในระยะเวลา 6 เดือนที่ผานมา(n=412)(ตอ) 
 เหตุการณสําคัญในชีวิต  จํานวน (คน)  รอยละ 
3.สมาชิกในครอบครัวเสียชีวิต  
 ไมมี        372      90.3 
 มี          36        8.7 
 ไมตอบ            4        1.0 
4.สมาชิกในครอบครัวฆาตัวตาย  
 ไมมี        397      96.3 
 มี          11        2.7 
 ไมตอบ            4        1.0 
5.มีหนี้สิน  
 ไมมี        205      49.8 
 มี        204      49.5 
 ไมตอบ            3        0.7 
6.มีการเปลี่ยนแปลงที่อยูอาศัย  
 ไมมี        363      88.1 
 มี          45      10.9 
 ไมตอบ            4        1.0 
7.สมาชิกในครอบครัวเจ็บปวยรุนแรง  
 ไมมี        390      94.7 
 มี          18        4.3 
 ไมตอบ            4        1.0 
8.หัวหนาครอบครัวตกงาน  
 ไมมี        377      91.5 
 มี          31        7.5 
 ไมตอบ            4        1.0 
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ตารางที่ 4.5 จํานวน รอยละ บุคลากร จําแนกตาม การมีเหตุการณที่สําคัญในชีวิต จํานวน 10 
เหตุการณ ในระยะเวลา 6 เดือนที่ผานมา(n=412)(ตอ) 
 เหตุการณสําคัญในชีวิต  จํานวน (คน)  รอยละ 
9.มีปญหาหยาราง  

ไมมี        387      93.9 
 มี          20        4.9 
 ไมตอบ            5        1.2 
10.ครอบครัวแตกแยก 

ไมมี        383      93.0 
 มี          24        5.8 
 ไมตอบ            5        1.2 

จากตารางที่ 4.5 พบวา สวนใหญไมมีเหตุการณสําคัญในชีวิตเกิดขึ้นภายใน 6 
เดือนที่ผานมา และเหตุการณสําคัญในชีวิตที่พบมากที่สุด 3 เหตุการณ คือ มีหนี้สิน รอยละ 49.5, 
มีการเปลี่ยนแปลงที่อยูอาศัยรอยละ 10.9 และ คูสมรสหรือคูครองเสียชีวิต รอยละ 10.0 ตาม
ลําดับ 

  2.3 บุคลิกภาพ 

ตารางที่ 4.6  จํานวน รอยละ ของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี จําแนกตามลักษณะของบุคลิก
ภาพ (n=412) 
  ลักษณะบุคลิกภาพ  จํานวน (คน)  รอยละ 

 บุคลิกภาพแบบ เอ        167       40.5 
 บุคลิกภาพแบบบี        201       48.8 
 ไมตอบและขอมูลไมครบ          44       10.7 

  จากตารางที่ 4.6 พบวา บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี มีลักษณะบุคลิกภาพทั้ง 2
แบบ คือ ลักษณะบุคลิกภาพแบบ เอ รอยละ 40.5 และบุคลิกภาพแบบ บี รอยละ 48.8  
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2.4 ความเครียดจากงานตามรูปแบบ Demand-Control-Support 

  2.4.1 ขั้นตอนที่ 1 แบงประเภทกลุมลักษณะงานที่ทําใหเกิดความเครียดจาก
งานเปน 4 กลุมโดยใชปจจัยจากงาน 2 ดาน คือ ความตองการในงาน และการควบคุมงาน ตาม
ทฤษฎีความเครียดจากงาน ในรูปแบบ Demand-Control ของ Karasek 

ตารางที่ 4.7 จํานวน รอยละ ของบุคลากร จําแนกตามปจจัยจากงาน ดานความตองการในงาน
และดานการควบคุมงาน (n=412) 

 ปจจัยจากงาน     จํานวน(คน)  รอยละ 

ความตองการในงาน 
 ต่ํา         187      45.4 
 สูง         208      50.5 
 ไมตอบและขอมูลไมครบ         17        4.1 
การควบคุมงาน 
 ต่ํา         174      42.2 
 สูง         206      50.0 
 ไมตอบและขอมูลไมครบ         32      10.8 

  จากตารางที่ 4.7 พบวาบุคลากรมีความตองการในงานต่ํา รอยละ 45.4 และ
ความตองการในงานสูง รอยละ 50.5 มีการควบคุมงานต่ํา รอยละ 42.2 และการควบคุมงานสูง
รอยละ 50.0 

ตารางที่ 4.8 จํานวน รอยละ บุคลากรจําแนกตามประเภทลักษณะงานที่มีความเครียดจากงานใน
รูปแบบ Demand-Control ของ Karasek (n=412) 

ประเภทลักษณะงานที่มีความเครียดจากงาน  จํานวน(คน)  รอยละ 

 High strain          59      14.3 
 Passive        133      32.3 
 Low strain          70      17.0 
 Active         108      26.2 
 ไมตอบและขอมูลไมครบ         42      10.2 
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  จากตารางที่ 4.8 พบวาบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีมีลักษณะงานเปนแบบ 
Passive (ความตองการในงานต่ํา และการควบคุมงานต่ํา) มากที่สุด รอยละ 32.3 รองลงมา คือ 
แบบ Active (ความตองการในงานสูง และการควบคุมงานสูง) รอยละ 26.2 

  2.4.2 ขั้นตอนที่ 2 เมื่อเพิ่มการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานอีก 1 ดานแลวนํา
เอากลุมเครียดจากงาน 4 กลุมในข้ันตอนที่ 1 มาจัดตามการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานได 8 
กลุมซึ่งถามีการสนับสนุนทางสังคมสูง เรียก Collective group และมีการสนับสนุนทางสังคมต่ํา 
เรียกวา Isolated group 

การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน 

การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานมาจาก 2 แหลง คือ จากผูบังคับบัญชา และ
เพื่อนรวมงาน โดยการใหการสนับสนุนนั้นเปนทั้ง 3 ดาน คือ ดานอารมณและสังคม, ดานการเงิน
และส่ิงของเครื่องใช และดานการใหคําปรึกษาแนะนําแกไขปญหาการทํางาน 

ตารางที่ 4.9 จํานวน รอยละ ของบุคลากรจําแนกตามกลุมการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน 
(n=412) 

 การสนับสนุนทางสังคม   จํานวน(คน)  รอยละ 

จากผูบังคับบัญชา 
 ต่ํา         178      43.2 
 สูง         214      52.0 
 ไมตอบและขอมูลไมครบ         20        4.8 
จากเพื่อนรวมงาน 
 ต่ํา         169      41.0 
 สูง         214      52.0 
 ไมตอบและขอมูลไมครบ         29        7.0 
การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานรวม 
 ต่ํา         170      41.3 
 สูง         206      50.0 
 ไมตอบและขอมูลไมครบ         36        8.7 
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  จากตารางที่ 4.9 พบวา บุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี มีการสนับสนุนทาง
สังคมในที่ทํางานรวมสูงรอยละ 50.0 และมีการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานรวมต่ํา รอยละ 
41.3 ซึ่งคะแนนรวมการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานมาจาก 2 แหลง คือ การสนับสนุนทาง
สังคมจากผูบังคับบัญชา และการสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อนรวมงาน เมื่อแยกตามแหลงใหการ
สนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานดังกลาว พบวา บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีมีการสนับสนุนทาง
สังคมในที่ทํางานจากผูบังคับบัญชาสูง รอยละ 52.0 และต่ํารอยละ 43.2 การสนับสนุนทางสังคม
ในที่ทํางานจากเพื่อนรวมงาน สูง รอยละ 52.0 ต่ํารอยละ 41.0 

  ตามขั้นตอนที่ 2 เมื่อเพิ่มการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานอีก 1 ดานแลวนําเอา
กลุมเครียดจากงาน 4 กลุมมาจัดตามการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานได 8 กลุม ดังกลาวแลว 
มาแบงกลุม และระดับความเครียดจากงาน ดังตารางที่ 4.10 และตารางที่ 4.11 

ตารางที่ 4.10 จํานวน รอยละ บุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานีจําแนกตามประเภทลักษณะ
ความเครียดจากงานตามรูปแบบ Demand-Control-Support 8 กลุม (n=345) 

 กลุมลักษณะเครียดจากงาน   จํานวน(คน)  รอยละ 

1. Low strain collective         45      13.0 
2. High strain collective         17        4.9 
3. Passive collective          29        8.4 
4. Active collective          93      27.0 
5. Low strain isolated          22        6.4 
6. Passive isolated          67      19.4 
7. Active isolated          33        9.6 
8. High strain isolated         39      11.3 

  จากตารางที่ 4.10 พบวา บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีเมื่อจัดตามกลุมลักษณะ
เครียดจากงานตามรูปแบบ Demand-Control-Support มากที่สุด 3 กลุม ตามลําดับดังนี้คือ กลุม
Active collective (ความตองการในงานสูง, การควบคุมงานสูง และการสนับสนุนทางสังคมในที่
ทํางานสูง) รอยละ 27.0, กลุม Passive isolated (ความตองการในงานต่ํา, การควบคุมงานต่ํา 
และการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานต่ํา) รอยละ 19.4 และกลุม Low strain collective (ความ
ตองการในงานต่ํา, การควบคุมงานสูง และการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานสูง) รอยละ 13.0 
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ระดับความเครียดจากงาน 
  1.ระดับนอย 1 กลุม ไดแก กลุม Low strain collective 
  2. ระดับปานกลาง 6 กลุม ไดแกกลุม High strain collective, Passive 
collective, Active collective, Low strain isolated, Passive isolated และ Active isolated  
  3. ระดับมาก 1 กลุม ไดแก กลุม High strain isolated 

ตารางที่ 4.11 จํานวน รอยละ บุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี จําแนกตามระดับความเครียด
จากงาน (n=345) 

 ระดับความเครียดจากงาน   จํานวน(คน)  รอยละ 

 นอย           45     13.0 
 ปานกลาง        261     75.7 
 มาก           39     11.3 

  จากตารางที่ 4.11 พบวาบุคลากรสวนใหญมีความเครียดจากการทํางานอยูใน
ระดับปานกลาง รอยละ 75.7 และมีความเครียดจากงานระดับมาก รอยละ 11.3 ซึ่งในการศึกษา
คร้ังนี้จัดกลุมที่มีความเครียดจากงานระดับมาก วาเปนกลุม “ผูที่มีความเครียดจากงาน” และกลุม
ที่มีความเครียดจากงานระดับนอย และระดับปานกลาง เปนกลุม ”ผูที่ไมมีความเครียดจากงาน” 
แลวนํามาหาความชุกความเครียดจากงานของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีตอไป 

  2.5 เหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน ดานจิตสังคม และดานวัตถุ 

  2.5.1 เหตุกอความเครียดจากงาน ดานจิตสังคม ไดแก องคกร และความ
กาวหนาในอาชีพ 

ตารางที่ 4.12 จํานวน รอยละ จําแนกตามเหตุกอความเครียดจากงาน ดานจิตสังคม (n=412) 

เหตุกอความเครียดจากงานดานจิตสังคม จํานวน(คน)  รอยละ 
องคกร 
 ต่ํา          35        8.5 
 ปานกลาง       271      65.8 
 สูง          64      15.5 
 ไมตอบและขอมูลไมครบ        42      10.2 
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ตารางที่ 4.12 จํานวน รอยละ จําแนกตามเหตุกอความเครียดจากงาน ดานจิตสังคม (n=412) 
(ตอ) 

เหตุกอความเครียดจากงานดานจิตสังคม จํานวน(คน)  รอยละ 

ความกาวหนาในอาชีพ 
ตํ่า          65      15.8 

 ปานกลาง       263      63.8 
 สูง          66      16.0 
 ไมตอบและขอมูลไมครบ        18        4.4 

จากตารางที่ 4.12 พบวาบุคลากรสวนใหญมีเหตุกอความเครียดจากงานดานจิต
สังคมในสวนขององคกรอยูในระดับปานกลางรอยละ 65.8 และความกาวหนาในอาชีพสวนใหญ 
อยูในระดับปานกลางรอยละ 63.8 

  2.5.2 เหตุกอความเครียดจากงานดานวัตถุ ซึ่งเปนสิ่งคุกคามสุขภาพ 3 ทาง
คือ 

1. ทางกายภาพ ไดแก เสียง, อุณหภูมิ, แสงสวาง, รังสี และความสั่นสะเทือน 
2. ทางเคมี แบงตามสถานะของสารเคมี ไดแก ของแข็ง, ของเหลว และกาซ 
3. ทางชีวภาพ 

ตารางที่ 4.13 จํานวน รอยละ ของความคิดเห็นของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี จําแนกตาม
ส่ิงคุกคามสุขภาพ(ดานวัตถุ) 3 ทาง (n=412) 
ส่ิงคุกคามสุขภาพ    ความคิดเห็นของบุคลากร 
           ไมมี       มี            ไมแนใจ             ไมตอบ 
    จํานวน   %      จํานวน     %      จํานวน     % จํานวน    % 

ทางกายภาพ    133    32.3      200    48.5      40      9.7       39    9.5 
เสียงดัง            61      30.5 
อุณหภูมิผิดปกติ         143      71.5 
แสงสวางผิดปกติ          61      30.5 
ปญหาเกี่ยวกับรังสี          53      26.5 
ปญหาแรงสั่นสะเทือน            2        1.0 
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ตารางที่ 4.13 จํานวน รอยละ ของความคิดเห็นของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี จําแนก
ตามสิ่งคุกคามสุขภาพ(ดานวัตถุ) 3 ทาง (n=412) (ตอ) 
ส่ิงคุกคามสุขภาพ    ความคิดเห็นของบุคลากร 
           ไมมี       มี            ไมแนใจ             ไมตอบ 
    จํานวน   %      จํานวน     %      จํานวน     % จํานวน    % 
 
ทางเคมี    153    37.1     166     40.3      70     17.0      23      5.6 
ของแข็ง            68      41.0 
ของเหลว         126      75.9 
กาซ            34      20.4 
ทางชีวภาพ     65    15.8     275     66.7      46     11.2      26      6.3 

  จากตารางที่ 4.13 พบวา บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีมีความคิดเห็นในเรื่อง
เหตุกอความเครียดจากงาน ดานวัตถุ ซึ่งหมายถึง ความคิดเห็นเกี่ยวกับปญหาสิ่งคุกคามสุขภาพ
ทั้ง 3 ทาง ดังนี้  
  ทางกายภาพ พบวาสวนใหญของบุคลากรคิดวามีรอยละ 48.5 และไมแนใจรอย
ละ 9.7 เมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมบุคลากรที่มีความคิดเห็นวามีส่ิงคุกคามทางกายภาพ แบงแยก
ยอยตามชนิดทางกายภาพ พบวามีปญหาสิ่งคุกคามทางกายภาพมากที่สุด 3 ปญหา คือ ปญหา
อุณหภูมิผิดปกติ ไดแก อุณหภูมิรอนหรือเย็นมากเกินไป รอยละ 71.5, เสียงดังรอยละ 30.5 และ
แสงสวางผิดปกติ ไดแกแสงสวางจาหรือนอยเกินไป รอยละ 30.5 ตามลําดับ 

ทางเคมี พบวา ความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาล มีปญหาสิ่งคุกคามสุข
ภาพทางเคมี รอยละ 40.3 และไมแนใจ รอยละ 17.0 เมื่อพิจารณาเฉพาะบุคลากรที่มีความเห็นวา
มีปญหาสิ่งคุกคามสุขภาพทางเคมีแยกยอยตามสถานะของสารเคมี พบวาสวนใหญเปนปญหา
สารเคมีที่สถานะเปนของเหลว รอยละ 75.9 

ทางชีวภาพ พบวาความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลสวนใหญคิดวามี
ปญหาสิ่งคุกคามสุขภาพทางชีวภาพรอยละ 66.7 
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สวนที่ 3 ความชุกของความเครียดของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี 

  จากการวัดความเครียดโดยใช General Health Questionnaire-30 (GHQ-30) 
ฉบับภาษาไทยโดยการศึกษาครั้งนี้ใชจุดตัดที่ 4 คะแนน ซึ่งหมายความวา คะแนนรวมจากการ
ตอบแบบวัดสุขภาพจิต GHQ-30 ฉบับภาษาไทย 4 คะแนนขึ้นไปเปน “ผูที่มีความเครียด” เพื่อหา
ความชุกของความเครียดของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานีดังตารางที่ 4.14 

  อัตราความชุกของความเครียด (Prevalence Rate) คํานวณไดจากอัตราสวน
ของบุคลากรที่มีความเครียดทั้งหมดตอจํานวนบุคลากรที่มีและไมมีความเครียดทั้งหมด 

(Prevalence Rate) =   จํานวนของบุคลากรที่มีความเครียด  × 100 
           จํานวนของบุคลากรที่มีและไมมีความเครียด 

  เมื่อไดความชุกของความเครียดแลวนํามาหาอัตราความชุกของความเครียดของ
บุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานีตามสูตรที่กลาวไวในขางตน ดังตารางที่ 4.15 
 
ตารางที่ 4.14 ความชุกของความเครียดของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี จําแนกตามเพศ 
และลักษณะสถานะและสาขาอาชีพในโรงพยาบาล 
ลักษณะสถานะและสาขาอาชีพ  ไมเครียด เครียด    รวม 
             ชาย    หญิง        ชาย    หญิง      ชาย    หญิง    รวม 

ขาราชการและพนักงานของรัฐ         14    189          2     49        16     238    254 
แพทย ทันตแพทย เภสัชกร    2          4            0       1            2          5             7 
พยาบาลวิชาชีพ      3      125            2     28            5      153         158 
พยาบาลเทคนิค      1        36            0     14            1        50           51 
บุคลากรทางการแพทยดานอื่น    5        18            0       3            5        21           26 
บุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทย     3          6            0       3            3          9           12 
ลูกจางประจํา            10     24          2       8        12       32     44 
ลูกจางชั่วคราว             9      56          4     26        13       82     95 
รวม            33     269          8     83        41     352    393 
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ตารางที่ 4.15 อัตราความชุกของความเครียดของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี จําแนก
ตามเพศ และลักษณะสถานะและสาขาอาชีพในโรงพยาบาล 
ลักษณะสถานะและสาขาอาชีพ  อัตราความชุกของความเครียด 
      ชาย   หญิง  รวม 

ขาราชการและพนักงานของรัฐ   12.5  20.5  20.1 
แพทย ทันตแพทย เภสัชกร       0.0       20.0       14.3 

 พยาบาลวิชาชีพ       40.0       18.3       19.0 
 พยาบาลเทคนิค         0.0       28.0       27.4 
 บุคลากรทางการแพทยดานอื่น       0.0       14.3       11.5 
 บุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทย      0.0       33.3       25.0 
ลูกจางประจํา     16.7  25.0  22.7 
ลูกจางชั่วคราว     30.8  31.7  31.8 
รวม      19.5  23.6  23.2 

จากตารางที่ 4.15 พบวาบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานีมีอัตราความชุกของ
ความเครียดเทากับ 23.2 ตอ 100 ประชากร (95% CI 18.66-27.74) เมื่อนํามาเปรียบเทียบอัตรา
ความชุกของความเครียดจากงานในแตละกลุมไดผลดังนี้ 

ลักษณะสถานะและสาขาอาชีพ พบวา ลูกจางชั่วคราวมีอัตราความชุกของ
ความเครียดมากที่สุด คือ 31.8 ตอ 100 ประชากร รองลงมาคือ ลูกจางประจํา 22.7 ตอ 100 
ประชากร และนอยที่สุด คือ ขาราชการและพนักงานของรัฐ 20.1 ตอ 100 ประชากร เมื่อพิจารณา
อัตราความชุกของความเครียดจําแนกเฉพาะกลุมขาราชการหรือพนักงานของรัฐ พบวา อัตรา
ความชุกของความเครียดสูงที่สุด 3 อันดับ คือ พยาบาลเทคนิค 27.4 ตอ 100 ประชากร บุคลากรที่
ไมเกี่ยวของทางการแพทย 25.0 ตอ 100 ประชากร และพยาบาลวิชาชีพ 19.0 ตอ 100 ประชากร 
ตามลําดับ 

เพศ พบวา เพศหญิง มีอัตราความชุกของความเครียด 23.6 ตอ 100 ประชากร 
และเพศชาย 19.5 ตอ 100 ประชากร 

เมื่อจําแนกตามทั้งเพศ และลักษณะสถานะและสาขาอาชีพรวมกัน พบวา อัตรา
ความชุกของความเครียดสูงที่สุด 3 อันดับ คือ พยาบาลวิชาชีพเพศชาย 40.0 ตอ 100 ประชากร
บุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทยเพศหญิง 33.3 ตอ 100 ประชากร ลูกจางชั่วคราวเพศหญิง 
31.7 ตอ 100 ประชากร ตามลําดับ 
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สวนที่ 4 ความชุกของความเครียดจากงานของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี และ
เปรียบเทียบความแตกตางระหวางผูที่มีความเครียดจากงานและผูที่ไมมีความเครียดจาก
งาน 

  4.1 ความชุกของความเครียดจากงานของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี 

  จากการใชแบบสอบถามวัดความเครียดจากงานซึ่งดัดแปลงมาจากทฤษฎี
ความเครียดจากงานตามรูปแบบ Demand-Control-Support ของ Karasek และ Theoroll โดย
จัดกลุมที่มีความเครียดจากงานระดับนอยและระดับปานกลางเปน “ผูที่ไมมีความเครียดจากงาน” 
และกลุมที่มีความเครียดจากงานระดับมากเปน “ผูที่มีความเครียดจากงาน” เพื่อหาความชุกของ
ความเครียดจากงานของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี ดังตารางที่ 4.16 

อัตราความชุกของความเครียดจากงาน (Prevalence Rate) คํานวณไดจาก
อัตราสวนของบุคลากรที่มีความเครียดจากงานทั้งหมดตอจํานวนบุคลากรที่มีและไมมีความเครียด
จากงานทั้งหมด 

(Prevalence Rate) =       จํานวนของบุคลากรที่มีความเครียดจากงาน × 100 
   จํานวนของบุคลากรที่มีและไมมีความเครียดจากงาน 

  เมื่อไดความชุกของความเครียดจากงานแลวนํามาหาอัตราความชุกของ
ความเครียดจากงานของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานีตามสูตรที่กลาวไวในขางตน ดังตารางที่ 
4.17 
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ตารางที่ 4.16 ความชุกของความเครียดจากงานของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี จําแนก
ตามเพศ และลักษณะสถานะและสาขาอาชีพในโรงพยาบาล 
ลักษณะสถานะ     ระดับความเครียดจากงาน 
และสาขาอาชีพ      นอย            ปานกลาง            มาก               รวม 
   ชาย   หญิง      ชาย   หญิง       ชาย   หญิง       ชาย   หญิง     รวม 

ขาราชการและ 
พนักงานของรัฐ   1     37        11    155        2       23      14     215    229 
แพทย ทันตแพทย เภสัชกร         1         3             1           1            0           0            2          4                6 
พยาบาลวิชาชีพ                         0      27             3       109            2         10            5      146            151 
พยาบาลเทคนิค                         0        6             1         29            0           9            1         44             45 
บุคลากรทางการแพทยดานอื่น    0        1             4         11            0           2            4         14             18 
บุคลากรที่ไมเกี่ยวของ- 
ทางการแพทย                           0        0             2           5             0           2            2           7               9 
ลูกจางประจํา    1      3         10     20        0         3      11       26     37 
ลูกจางชั่วคราว    0      3         11     54        2         9      13       66     79 
รวม     2    43         32    228        4       35      38      307   345 
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ตารางที่ 4.17 อัตราความชุกของความเครียดจากงานของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี 
จําแนกตามเพศ และลักษณะสถานะและสาขาอาชีพในโรงพยาบาล 
ลักษณะสถานะและสาขาอาชีพ อัตราความชุกของความเครียดจากงาน 
      ชาย   หญิง  รวม 

ขาราชการและพนักงานของรัฐ   14.3  10.7  10.9 
แพทย ทันตแพทย เภสัชกร       0.0         0.0         0.0 

 พยาบาลวิชาชีพ       40.0          6.8        7.9 
 พยาบาลเทคนิค         0.0       20.4       20.0 
 บุคลากรทางการแพทยดานอื่น       0.0       14.3       11.1 
 บุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทย      0.0       28.6       22.2 
ลูกจางประจํา       0.0  11.5    8.1 
ลูกจางชั่วคราว     15.4  13.6  13.9 
รวม      10.5  11.4  11.3 

  จากตารางที่ 4.17 พบวาบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานีมีอัตราความชุกของ
ความเครียดจากงาน เทากับ 11.3 ตอ 100 ประชากร (95% CI 7.96-14.64) เมื่อนํามาเปรียบ
เทียบอัตราความชุกของความเครียดจากงานในแตละกลุมไดผลดังนี้ 

ลักษณะสถานะและสาขาอาชีพ พบวา ลูกจางชั่วคราวมีอัตราความชุกของ
ความเครียดจากงานมากที่สุด คือ 13.9 ตอ 100 ประชากร รองลงมาคือ ขาราชการและพนักงาน
ของรัฐ 10.9 ตอ 100 ประชากร และนอยที่สุด คือ ลูกจางประจํา 8.1 ตอ 100 ประชากร เมื่อ
พิจารณาอัตราความชุกของความเครียดจากงานเฉพาะในกลุมสาขาอาชีพของขาราชการและ
พนักงานของรัฐ พบวา อัตราความชุกของความเครียดสูงที่สุด 3 อันดับ คือ บุคลากรที่ไมเกี่ยวของ
ทางการแพทย 22.2 ตอ 100 ประชากร พยาบาลเทคนิค 20.0 ตอ 100 ประชากร และบุคลากรทาง
การแพทยดานอื่น 11.1 ตอ 100 ประชากร ตามลําดับ 

เพศ พบวา เพศหญิง มีอัตราความชุกของความเครียดจากงาน 11.4 ตอ 100 
ประชากร และเพศชาย 10.5 ตอ 100 ประชากร 

เมื่อจําแนกตามทั้งเพศ และลักษณะสถานะและสาขาอาชีพรวมกัน พบวา อัตรา
ความชุกของความเครียดจากงานสูงที่สุด 3 อันดับ คือ พยาบาลวิชาชีพเพศชาย 40.0 ตอ 100 
ประชากร บุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทยเพศหญิง 28.6 ตอ 100 ประชากร และพยาบาล
เทคนิคเพศหญิง 20.4 ตอ 100 ประชากร ตามลําดับ 
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4.2 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางลักษณะของผูที่มีความเครียด

จากงานกับผูที่ไมมีความเครียดจากงาน 

โดยจําแนกตาม ลักษณะขอมูลทั่วไป ไดแก เพศ, อายุ, สถานภาพสมรส, ระดับ
การศึกษา, ภูมิลําเนาเดิม และศาสนา 

ปจจัยจากงานดานอื่น ไดแก อายุเร่ิมทํางาน, ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในโรง
พยาบาล, สถานะและกลุมสาขาอาชีพ, ตําแหนงงาน, ลักษณะการปฏิบัติงาน, การทํางานเผื่อ
เรียก, การทํางานลวงเวลา, การทํางานเปนผลัด และเหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน คือ ดาน
จิตสังคม (องคกรและความกาวหนาในอาชีพ) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ เคมี
และชีวภาพ) 

ตารางที่ 4.18 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางกลุมที่มีความเครียดจากงานและกลุมที่ไมมี
ความเครียดจากงานตามลักษณะขอมูลทั่วไป 

  จํานวนทั้งหมด         ไมเครียดจากงาน           เครียดจากงาน               p-value 
ขอมูลทั่วไป                               จํานวน (%)    mean (SD)   จํานวน (%)  mean (SD) 

เพศ (n=345) a             1.000 
       ชาย    38   34 (89.5)         4 (10.5) 
       หญิง  307 272 (88.6)       35 (11.4) 
อายุ (n=341) b    303        33.9 (8.8)      38           33.8 (8.3)     .943 
สถานภาพสมรส(n=342) a             .829 
       โสด  151 132 (87.4)       19 (12.6) 
       คู   163 146 (89.6)       17 (10.4) 
มาย หยา แยกกันอยู   28   25 (89.3)        3  (10.7) 
ระดับการศึกษา(n=343)a             .079 
       ตํ่ากวาปริญญาตรี 144 123 (85.4)       21 (14.6) 
       ปริญญาตรีข้ึนไป 199 182 (91.5)       17 (8.5) 
ภูมิลําเนาเดิม(n=344)a               .446 
       ภาคกลาง 
        และกรุงเทพ 285 251 (88.1)       34 (11.9) 
        ภาคอื่น    59   54 (91.5)         5 (8.5) 
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ตารางที่ 4.18 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางกลุมที่มีความเครียดจากงานและกลุมที่ไมมี
ความเครียดจากงานตามลักษณะขอมูลทั่วไป(ตอ) 

  จํานวนทั้งหมด         ไมเครียดจากงาน           เครียดจากงาน               p-value 
ขอมูลทั่วไป                                            จํานวน  (%)                  จํานวน  (%)   

ศาสนา (n=341) a               .826 
       พุทธ       330     293 (88.8)      37 (11.2) 
       ศาสนาอื่น         11       10 (90.9)        1  (9.1) 
  หมายเหตุ a ใช Chi-square test ในการทดสอบ 
       b ใช unpaired t test ในการทดสอบ 
  จากตารางที่ 4.18 เมื่อเปรียบเทียบลักษณะของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี
ที่ไมมีความเครียดจากงานกับกลุมที่มีความเครียดจากงาน ในเรื่องของขอมูลทั่วไปไดแก เพศ อายุ 
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา ภูมิลําเนาเดิม ศาสนา พบวาไมมีความแตกตางกันอยางมีนัย
สําคัญทางสถิติ (p>.05) 

ตารางที่ 4.19 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางกลุมที่มีความเครียดจากงานและกลุมที่ไมมี
ความเครียดจากงานตามปจจัยจากงานดานอื่น 

        จํานวน         ไมเครียดจากงาน                 เครียดจากงาน               p-value 
ปจจัยจากงานดานอื่น  ทั้งหมด        จํานวน  %    mean  (SD)   จํานวน  %  mean(SD) 
อายุเริ่มทํางาน(ป)b 
(n=338)                      300             22.4 (3.5)       38              21.8 (4.9)        .324 
ระยะเวลาในการ 
ปฏิบัติงานใน ร.พ.(ป)b 
(n=335)                          297               9.1 (7.7)       38              10.1 (6.2)       .464 
สถานะ (n=345)a                 .621 
ขาราชการและ- 
พนักงานของรัฐ      229  204 (89.1)       25 (10.9) 
ลูกจางประจํา        37    34 (91.9)         3 (8.1) 
ลูกจางชั่วคราว        79    68 (86.1)       11 (13.9) 
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ตารางที่ 4.19 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางกลุมที่มีความเครียดจากงานและกลุมที่ไมมี
ความเครียดจากงานตามปจจัยจากงานดานอื่น(ตอ) 

        จํานวน         ไมเครียดจากงาน                 เครียดจากงาน               p-value 
ปจจัยจากงานดานอื่น  ทั้งหมด        จํานวน (%)   mean  (SD)   จํานวน  (%)  mean(SD) 
ตําแหนงงาน(n=345)a                .750 
     ไมมี          116             102 (87.9)                          14 (12.1) 
     มี          229             204 (89.1)                          25 (10.4) 
ลักษณะการปฏิบัติงาน 
งานบริการ(n=339)a                 .319 
     ไมทํา           23                19 (82.6)                            4 (17.4) 
     ทํา          316              281 (88.9)                          35 (11.1) 
งานบริหาร(n=339)a                 .549 
     ไมทํา         289             257 (88.9)                          32 (11.1) 
     ทํา            50              43 (86.0)                             7 (14.0) 
งานวิชาการ(n=339)a                 .015* 
     ไมทํา         272             235 (86.4)                          37 (13.6) 
     ทํา            67               65 (97.0)                            2   (3.0) 
ชั่วโมงการปฏิบัติงานb 
(ชั่วโมงตอสัปดาห) 
(n=320)                 283           41.6 (6.0)        37          39.8 (5.1)     .089 
ทํางานเผื่อเรียก(n=319)a                .311 
     ไมทํา         256             224 (87.5)                          32 (12.5) 
     ทํา            63              58 (92.1)                             5   (7.9) 
ทํางานลวงเวลา(n=336)a                .599 
     ไมทํา           94              82 (87.2)                           12 (12.8) 
     ทํา          242            216 (89.3)                           26 (10.7) 
 

 

 



 94
ตารางที่ 4.19 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางกลุมที่มีความเครียดจากงานและกลุมที่ไมมี
ความเครียดจากงานตามปจจัยจากงานดานอื่น(ตอ) 

                  จํานวน         ไมเครียดจากงาน            เครียดจากงาน         p-value 
ปจจัยจากงานดานอื่น            ทั้งหมด            จํานวน (%)                    จํานวน (%)   
ทํางานเปนผลัด(n=337)a                    .940 
     ไมทํา                 140                 124 (88.6)                     16 (11.4) 
     ทํา                  197                 175 (88.8)                     22 (11.2) 
ทํางานเสริมพิเศษ(n=339)a                    .486 
     ไมทํา                 217                 194 (89.4)                     23 (10.6) 
     ทํา                  122                 106 (86.9)                     16 (13.1) 
เหตุกอความเครียดจากงาน 
1.ดานจิตสังคม 
   องคกร a (n=321)                .269 
     นอย                    27                  23 (85.2)                        4 (14.8) 
     ปานกลาง                 237                208 (87.8)                      29 (12.2) 
     มาก                    57                  54 (94.7)                        3   (5.3) 
   ความกาวหนา- 
ในสาขาอาชีพ  a  
(n=337)                 .817 
     นอย                    52                 47 (90.4)                         5  (9.6) 
     ปานกลาง                 224               197 (87.9)                       27 (12.1) 
     มาก                    61                 55 (90.2)                         6  (9.8) 
2.เหตุกอความเครียดดานวัตถุ 
ทางกายภาพa  
(n=321)                  .330 
     ไมมี                  113               104 (92.0)                         9    (8.0) 
     มี                  173               150 (86.7)                        23 (13.3) 
     ไมแนใจ                   35                 32 (91.4)                          3   (8.6) 
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ตารางที่ 4.19 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางกลุมที่มีความเครียดจากงานและกลุมที่ไมมี
ความเครียดจากงานตามปจจัยจากงานดานอื่น(ตอ) 
        จํานวน         ไมเครียดจากงาน                 เครียดจากงาน               p-value 
ปจจัยจากงานดานอื่น  ทั้งหมด              จํานวน  (%)                    จํานวน  (%)      
2.เหตุกอความเครียดดานวัตถุ 
ทางเคมี a   
(n=333)              .343 
     ไมมี          129                118 (91.5)                          11   (8.5) 
     มี          141                121 (85.8)                          20 (14.2) 
     ไมแนใจ           63                  56 (88.9)                            7 (11.1) 
ทางชีวภาพ a    
(n=330)              .000*** 
     ไมมี            55                  52 (94.5)                            3   (5.5) 
     มี          237                214 (90.3)                          23   (9.7) 
     ไมแนใจ          38                   26 (68.4)                          12 (31.6) 
  หมายเหตุ *  มีนัยสําคัญที่ p< .05 
    ** มีนัยสําคัญที่ p< .01 
    ***มีนัยสําคัญที่ p< .001 

 a ใช Chi-square test ในการทดสอบ 
     b ใช unpaired t test ในการทดสอบ 
  จากตารางที่ 4.19 เมื่อเปรียบเทียบลักษณะของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี
ที่ไมมีความเครียดจากงานกับกลุมที่มีความเครียดจากงาน ในเรื่องของปจจัยจากงานดานอื่น ได
แก อายุเร่ิมทํางาน, ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในโรงพยาบาล, สถานะ, ตําแหนงงาน, ลักษณะ
การปฏิบัติงาน (งานบริการและงานบริหาร), การทํางานเผื่อเรียก, การทํางานลวงเวลา, การทํางาน
เปนผลัด,การทํางานพิเศษนอกโรงพยาบาล และเหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน คือ ดานจิต
สังคม (องคกรและความกาวหนาในอาชีพ) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพและ
เคมี) พบวา ไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p> .05) 
  เมื่อเปรียบเทียบลักษณะของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานีที่ไมมีความเครียด
จากงานกับบุคลากรที่มีความเครียดจากงาน พบวามีความแตกตางตามลักษณะการปฏิบัติดาน
วิชาการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p = .015) โดยที่กลุมที่ไมทํางานดานวิชาการมีความเครียด
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จากงานรอยละ 13.6 สวนกลุมทํางานดานวิชาการมีความเครียดจากงานรอยละ 3.0 และแตก
ตางกันตามความคิดเห็นเกี่ยวกับ เหตุกอความเครียดจากงานดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางชีว
ภาพ) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p = .000) โดยกลุมที่คิดวาไมแนใจวามีส่ิงคุกคามสุขภาพทางชีว
ภาพ มีความเครียดจากงานมากที่สุดคือ รอยละ 31.6 สวนกลุมที่มีความคิดวามีและไมมีส่ิง
คุกคามทางชีวภาพ มีความเครียดจากงานรอยละ 9.7 และ รอยละ 5.5 ตามลําดับ 

สวนที่ 5 การวิเคราะหความสัมพันธระหวางความเครียด กับปจจัยตางๆโดยใช Chi-
square test และ Fisher’s Exact test 

  ซึ่งผูวิจัยไดวิเคราะหความสัมพันธระหวางความเครียดตามกรอบแนวคิดในการ
วิจัยเปน 3 ปจจัยที่เกี่ยวของกับความเครียดคือ 

  5.1 ปจจัยจากงาน คือความเครียดจากงาน ตามทฤษฎีความเครียดจากงาน ใน
รูปแบบ Demand-Control-Support ของ Karasek และ Theorell ที่แบงเปนปจจัยจากงานที่ทําให
เกิดความเครียดจากงานเปน 3 ดาน คือ ดานความตองการในงาน, ดานการควบคุมงาน และดาน
การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน และจัดกลุมความเครียดจากงานเปน 2 ข้ันตอน ตามลักษณะ
ปจจัยจากงานทั้ง 3 ดานดังกลาวไวในบทที่ 3 

5.2 ปจจัยจากงานดานอื่น ไดแก อายุเร่ิมทํางาน, ระยะเวลาในการปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาล, สถานะและกลุมสาขาอาชีพ, ตําแหนงงาน, ลักษณะการปฏิบัติงาน, การทํางานเผื่อ
เรียก, การทํางานลวงเวลา, การทํางานเปนผลัด, การทํางานพิเศษนอกโรงพยาบาล และเหตุกอ
ความเครียดจากงาน 2 ดาน คือ ดานจิตสังคม (องคกรและความกาวหนาในอาชีพ) และดานวัตถุ
(ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ เคมีและชีวภาพ) 

5.3 ปจจัยนอกงาน ไดแก ขอมูลทั่วไป (เพศ, อายุ, สถานภาพสมรส, ระดับการ
ศึกษา, ภูมิลําเนา และศาสนา) ดานเศรษฐกิจ, เหตุการณสําคัญในชีวิต และบุคลิกภาพ 

5.1 ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางความเครียด กับความเครียด
จากงาน โดยใช Chi-square test 
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ตารางที่ 4.20 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียด กับความเครียดจากงาน โดยใช Chi-
square test  
                        จํานวน                  ไมเครียด                     เครียด              p-value 
                        ทั้งหมด                 จํานวน   (%)             จํานวน  (%) 
ความเครียดจากงาน  

(n=337)         .014* 
 นอย    44       39 (88.6)    5 (11.4) 
 ปานกลาง 257     199 (77.4)  58 (22.6) 
 มาก    36       22 (61.1)  14 (38.9) 
  หมายเหตุ * มีนัยสําคัญที่ p < .05 

จากตารางที่ 4.20 ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางความเครียด กับปจจัย
จากงานคือความเครียดจากงาน โดย Chi-square test พบวา ระดับของความเครียดจากงานมี
ความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05) โดยที่กลุมที่มีความเครียดจาก
งานระดับมาก มีความเครียดมากที่สุดคือ รอยละ 38.9 ในกลุมที่มีความเครียดจากงานระดับปาน
กลางและระดับนอย มีความเครียดรอยละ 22.6 และ รอยละ 11.4 ตามลําดับ 

5.2 ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางความเครียด กับ ปจจัยจากงาน
ดานอื่น  

ตารางที่ 4.21 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยจากงานดานอื่น โดย Chi – 
square test และเปรียบเทียบความแตกตางระหวางกลุมที่มีความเครียดและกลุมที่ไมมี
ความเครียดตามปจจัยจากงานดานอื่น 

        จํานวน                    ไมเครียด                            เครียด               p-value 
ปจจัยจากงานดานอื่น  ทั้งหมด        จํานวน (%)   mean  (SD)   จํานวน  (%) mean(SD) 
อายุเริ่มทํางาน(ป)b 
(n=384)                            295             22.2 (3.5)      89              22.9 (3.8)       .143 
กลุมอายุเริ่มงาน(ป)a                    .433 
<= 20 ป                  43        36 (83.7)         7 (16.3) 
21 – 30 ป      317     242 (76.3)       75 (23.7) 
31 - 40 ป        24     17 (70.8)         7 (29.2) 
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ตารางที่ 4.21 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยจากงานดานอื่น โดย Chi – 
square test (ตอ) 
             จํานวน             ไมเครียด                         เครียด                        p-value 
ปจจัยจากงานดานอื่น        ทั้งหมด        จํานวน  (%) mean (SD) จํานวน (%) mean (SD) 
ระยะเวลาในการ 
ปฏิบัติงานใน ร.พ.(ป)b 
(n=382)                                  295           9.6 (7.9)      87                8.0 (7.3)        .081 
สถานะ (n=393)a                    .076 
ขาราชการและ- 
พนักงานของรัฐ              254         203 (79.9)         51 (20.1) 
ลูกจางประจํา                44           34 (77.3)         10 (22.7) 
ลูกจางชั่วคราว                95           65 (68.5)         30 (31.5) 
กลุมสาขาอาชีพ 
(n=254)                   .500 
(เฉพาะกลุมขาราชการ- 
และพนักงานของรัฐ) 
แพทย ทันตแพทย เภสัชกร        7              6 (85.7)            1 (14.3) 
พยาบาลวิชาชีพ                   158          128 (81.0)          30 (19.0) 
พยาบาลเทคนิค                     51            37 (72.5)          14 (27.5) 
บุคลากรทางการแพทยอื่น      26            23 (88.5)            3 (11.5) 
บุคลากรที่ไมเกี่ยวของ- 
ทางการแพทย                       12              9 (75.0)            3 (25.0) 
ตําแหนงงาน(n=393)a                      .051 
     ไมมี             139                99 (71.2)                     40 (28.8) 
     มี             254              203 (79.9)                     51 (20.1) 
ลักษณะการปฏิบัติงาน 
งานบริการ(n=384)a                       .777 
     ไมทํา             24                18 (75.0)                        6 (25.0) 
     ทํา            360              279 (77.5)                      81 (22.5) 
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ตารางที่ 4.21 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยจากงานดานอื่น โดย Chi – 
square test (ตอ) 

             จํานวน                ไมเครียด                      เครียด                    p-value 
ปจจัยจากงานดานอื่น       ทั้งหมด              จํานวน  (%)                 จํานวน (%)   
ลักษณะการปฏิบัติงาน 
งานบริหาร(n=384)a                 .754 
     ไมทํา             327                 252 (77.1)                       75 (22.9) 
     ทํา               57                    45 (78.9)                       12 (21.1) 
งานวิชาการ(n=384)a                 .301 
     ไมทํา             312                 238 (76.3)                      74 (23.7) 
     ทํา                           72                   59 (81.9)                      13 (18.1) 
ชั่วโมงการปฏิบัติงานa 
(ชั่วโมงตอสัปดาห)(n=362)                  .904 
     < 40 ชั่วโมง               43                   32 (74.4)                      11 (25.6) 
     40 ชั่วโมง                 247                191 (77.3)                      56 (22.7) 
     41 ชั่วโมง ข้ึนไป         72                  56 (77.8)                       16 (22.2) 
ทํางานเผื่อเรียก(n=360)a                .300 
     ไมทํา            290                228 (78.6)                       62 (21.4) 
     ทํา               70                  51 (72.8)                       19 (27.2) 
ทํางานลวงเวลา(n=378)a                .189 
     ไมทํา            108                  88 (81.5)                       20 (18.5) 
     ทํา             270                203 (75.2)                       67 (24.8) 
ทํางานเปนผลัด(n=382)a                .641 
     ไมทํา            167               130 (77.8)                        37 (22.2) 
     ทํา             215               163 (75.8)                        52 (24.2) 
ทํางานเสริมพิเศษ(n=384)a                .988 
     ไมทํา           250                192 (76.8)                        58 (23.2) 
     ทํา            134                103 (76.9)                        31 (23.1) 
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ตารางที่ 4.21 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยจากงานดานอื่น โดย Chi – 
square test (ตอ) 

        จํานวน                ไมเครียด                            เครียด                     p-value 
ปจจัยจากงานดานอื่น  ทั้งหมด            จํานวน  (%)                       จํานวน (%)   

เหตุกอความเครียดจากงาน 
1.ดานจิตสังคม 
   องคกร a (n=362)            .107 
     นอย            33                 21 (63.6)                         12 (36.4) 
     ปานกลาง         268               210 (78.3)                         58 (21.7) 
     มาก            61                 50 (82.0)                         11 (18.0) 
ความกาวหนา- 
ในสาขาอาชีพ  a  
(n=384)             .001** 
     นอย            64                 38 (59.4)                         26 (40.6) 
     ปานกลาง         255               203 (79.6)                         52 (20.4) 
     มาก            65                 54 (83.1)                         11 (16.9) 
2.ดานวัตถุ 
2.1ทางกายภาพa  
(n=364)              .043* 
     ไมมี          130                109 (83.8)                        21 (16.2) 
     มี          195                140 (71.8)                        55 (28.2) 
     ไมแนใจ           39                  29 (74.4)                        10 (25.6) 
2.2 ทางเคมี a   
(n=382)              .343 
     ไมมี          150                116 (77.3)                        34 (22.7) 
     มี          166                130 (78.3)                        36 (21.7) 
     ไมแนใจ           66                  47 (71.2)                        19 (28.8) 
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ตารางที่ 4.21 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยจากงานดานอื่น โดย Chi – 
square test (ตอ) 

        จํานวน                    ไมเครียด                       เครียด                     p-value 
ปจจัยจากงานดานอื่น  ทั้งหมด                    จํานวน (%)                จํานวน (%)   

2.3 ทางชีวภาพ a    
(n=379)              .035* 
     ไมมี            63                        53 (84.1)                    10 (15.9) 
     มี          270                      208 (77.0)                    62 (23.0) 
     ไมแนใจ           46                        29 (63.1)                    17 (36.9) 
หมายเหตุ *  มีนัยสําคัญที่ p< .05  a ใช Chi-square test ในการทดสอบ 
  ** มีนัยสําคัญที่ p< .01  b ใช unpaired t test ในการทดสอบ 
  จากตารางที่ 4.21ผลการวิเคราะหความสัมพันธระวางความเครียดกับปจจัยจาก
งานดานอื่น โดย Chi-square test พบวา อายุเร่ิมทํางาน, ระยะเวลาในการปฏิบัติงานในโรง
พยาบาล, สถานะ,กลุมสาขาอาชีพ(เฉพาะขาราชการและพนักงานของรัฐ), ตําแหนงงาน, ลักษณะ
การปฏิบัติงาน, การทํางานเผื่อเรียก, การทํางานลวงเวลา, การทํางานเปนผลัด,การทํางานพิเศษ
นอกโรงพยาบาล และเหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน คือ ดานจิตสังคม(องคกร)และดานวัตถุ
(ส่ิงคุกคามสุขภาพทางเคมี) ไมมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p> .05) 
  เหตุกอความเครียดจากงานดานจิตสังคมในสวนของความกาวหนาในสาขา
อาชีพมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p=.001) เมื่อจําแนกตามความ
กาวหนาในสาขาอาชีพ พบวา กลุมที่มีระดับความกาวในสาขาอาชีพนอยมีความเครียดมากที่สุด
คือ รอยละ 40.6 กลุมที่มีระดับความกาวหนาในอาชีพระดับปานกลางและมาก มีความเครียดรอย
ละ 20.4 และ รอยละ 16.9 ตามลําดับ 
  เหตุกอความเครียดจากงานดานวัตถุ ไดแก ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ และ
ทางชีวภาพ กับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p=.043 และ p=.035) เมื่อเปรียบเทียบ
ตามความคิดเห็นเรื่องสิ่งคุกคามสุขภาพทางกายภาพ พบวา กลุมที่คิดวามีส่ิงคุกคามสุขภาพทาง
กายภาพมีความเครียดมากที่สุดคือ รอยละ 28.2 สวนกลุมที่ไมแนใจและไมมีส่ิงคุกคามสุขภาพ
ทางกายภาพ มีความเครียด รอยละ 25.6 และ รอยละ 16.2 ตามลําดับ และเปรียบเทียบตาม
ความคิดเห็นเรื่องสิ่งคุกคามสุขภาพทางชีวภาพ พบวา กลุมที่ไมแนใจวามีส่ิงคุกคามสุขภาพทาง
ชีวภาพมีความเครียดมากที่สุดคือ รอยละ 36.9 สวนกลุมที่คิดวามีมีส่ิงคุกคามสุขภาพทางชีวภาพ 
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มีความเครียดรอยละ 23.0 และ กลุมที่คิดวาไมมีส่ิงคุกคามสุขภาพทางชีวภาพ เครียด รอยละ 
15.9 ตามลําดับ  

5.3 ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางความเครียด กับ ปจจัยนอกงาน 

ตารางที่ 4.22 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยนอกงาน โดย Chi -  square test 

        จํานวน                    ไมเครียด                            เครียด               p-value 
ปจจัยนอกงาน             ทั้งหมด        จํานวน (%)    mean  (SD)   จํานวน (%)  mean(SD) 
ขอมูลทั่วไป 
เพศa (n=393)               .559 
     หญิง        352 269 (76.4)        83 (23.6) 
     ชาย           41   33 (80.5)          8 (19.5) 
อายุb (n=389)   298             34.4 (8.85)       91           32.0 (8.43)   .029* 
กลุมอายุa            . 053 
    20 – 29 ป        154             107 (69.5)                          47 (30.5) 
    30 - 39 ป        140  115 (82.1)        25 (17.9) 
    40 – 49 ป          70    55 (78.5)        15 (21.5) 
    50 ปข้ึนไป          25    21 (84.0)          4 (16.0) 
สถานภาพสมรสa 

(n=390)             .888 
     โสด         169  128 (75.7)        41 (24.3) 
     คู         190  148 (77.9)        42 (22.1) 
มาย, หยา, แยกกันอยู  31    24 (77.4)          7 (22.6) 
ระดับการศึกษาa 

(n=391)                             .139 
ตํ่ากวาปริญญาตรี     184  135 (73.4)       49 (26.6) 
ปริญญาตรีข้ึนไป       207  165 (79.7)       42 (20.3) 
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ตารางที่ 4.22 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยนอกงาน โดย Chi -  square 
test (ตอ) 

        จํานวน                    ไมเครียด                            เครียด               p-value 
ปจจัยนอกงาน             ทั้งหมด        จํานวน (%)    mean  (SD)   จํานวน (%) mean(SD) 
 
ภูมิลําเนาเดิมa  
(n=392)                .733 
กรุงเทพฯ        25    19 (76.0)          6 (24.0) 
ภาคกลาง      302  228 (75.5)        74 (24.5) 
ภาคอื่น         65    54 (83.1)        11 (16.9) 
ศาสนาc  (n=389)           1.000 
พุทธ       380   293 (77.1)        87 (22.9) 
ศาสนาอื่น         9       7 (77.8)          2 (22.2) 
ดานเศรษฐกิจ 
รายไดสวนบุคคลb 

(บาทตอเดือน)  
(n=381)                   .048* 

               293     13,205.8 (7,843.69) 88  11,350.3 (7,100.94) 
กลุมรายไดa 

(n=381)             .002** 
ไมเกิน 5,000 บาท     47     36 (76.6)        11 (23.4) 
5,000 – 9,999บาท    99                62 (62.6)        37 (37.4) 
10,000-14,999 บาท  94                80 (85.1)        14 (14.9) 
15,000-19,999 บาท  70                59 (84.3)        11 (15.7) 
20,000 บาทขึ้นไป     71                 56 (78.9)        15 (21.1) 
แหลงที่มารายไดa  
(n=388)                 .923 
จากเงินเดือนเทานั้น  92     71 (77.2)        21 (22.8) 
มีรายไดเสริม          296   227 (76.7)        69 (30.3) 
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ตารางที่ 4.22 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยนอกงาน โดย Chi -  square 
test (ตอ) 

        จํานวน                    ไมเครียด                            เครียด               p-value 
ปจจัยนอกงาน             ทั้งหมด                  จํานวน  (%)                     จํานวน (%)   

ฐานะทางการเงินa 

(n=387)               .001** 
ไมพอใช        128               86 (67.2)     42 (32.8) 
พอใช        259             212 (81.9)     47 (18.1) 
เหตุการณสําคัญในชีวิต 
1.คูสมรสเสียชีวิตa 

(n=389)               .720 
ไมมี        351             268 (76.4)     83 (23.6) 
มี          38               30 (78.9)       8 (21.1) 
2.มีเรื่องขึ้นศาลc 
(n=391)               .549 
ไมมี        388             298 (76.8)     90 (23.2) 
มี            3                 2 (66.7)       1 (33.3) 
3.สมาชิกในครอบครัว- 
เสียชีวิตกะทันหันa 

(n=390)               .625 
ไมมี        355             271 (76.3)     84 (23.7) 
มี          35               28 (80.0)       7 (20.0) 
4.สมาชิกในครอบครัว- 
ฆาตัวตายc 
(n=390)               .286 
ไมมี        379             293 (77.3)     86 (22.7) 
มี          11                 7 (63.6)       4 (36.4) 
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ตารางที่ 4.22 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยนอกงาน โดย Chi -  square 
test (ตอ) 

        จํานวน                    ไมเครียด                            เครียด               p-value 
ปจจัยนอกงาน             ทั้งหมด                    จํานวน (%)                    จํานวน  %   

เหตุการณสําคัญในชีวิต 

5.มีหนี้สินa   
(n=391)                .028* 
ไมมี        194             158 (81.4)      36 (18.6) 
มี        197             142 (72.1)      55 (27.9) 
6.มีการเปลี่ยนแปลง- 
ที่อยูอาศัยa  
(n=391)               .700 
ไมมี        348             266 (76.4)      82 (23.6) 
มี          43               34 (79.1)        9 (20.9) 
7.สมาชิกในครอบครัว- 
เจ็บปวยรุนแรงa 

(n=391)               .559 
ไมมี        374             288 (77.0)      86 (23.0) 
มี         17               12 (70.6)        5 (29.4) 
8.หัวหนาครอบครัว- 
ตกงานc 
(n=391)               .022* 
ไมมี        362             283 (78.2)      79 (21.8) 
มี          29               17 (58.6)      12 (41.4) 
9.มีปญหาหยารางc  
(n=390)               .782 
ไมมี        371             285 (76.8)      86 (23.2) 
มี         19               14 (73.7)        5 (26.3) 
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ตารางที่ 4.22 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยนอกงาน โดย Chi -  square 
test (ตอ) 

        จํานวน                    ไมเครียด                     เครียด                     p-value 
ปจจัยนอกงาน             ทั้งหมด                    จํานวน  (%)              จํานวน  (%)   
เหตุการณสําคัญในชีวิต 
10.ครอบครัวแตกแยกc  
(n=390)               .019* 
ไมมี        367             286 (77.9)         81 (22.1) 
มี          23               13 (56.5)         10 (43.5) 
บุคลิกภาพa  
(n=358)                   .295 
แบบ เอ        159             128 (80.5)        31 (19.5) 
แบบ บี        199                        151 (75.9)        48 (24.1) 
หมายเหตุ *  มีนัยสําคัญที่ p< .05  a ใช Chi-square test ในการทดสอบ 
  ** มีนัยสําคัญที่ p< .01  b ใช unpaired t test ในการทดสอบ 

c ใช Fisher’s Exact test ในการทดสอบ 

  จากตารางที่ 4.22 ผลการวิเคราะหระหวางความเครียดกับปจจัยนอกงาน พบวา 

  ขอมูลทั่วไป ไดแก เพศ, อายุ, สถานภาพสมรส, ระดับการศึกษา, ภูมิลําเนา และ
ศาสนาไมมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p>.05) สวนอายุ เมื่อเปรียบ
เทียบอายุเฉลี่ยของกลุมที่มีความเครียดกับกลุมที่ไมมีความเครียดพบวา กลุมที่มีความเครียดอายุ
เฉลี่ยนอยกวากลุมที่ไมมีความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05) 

  ดานเศรษฐกิจ แหลงที่มาของรายไดไมมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัย
สําคัญทางสถิติ (p>.05) ในเรื่องของรายไดสวนบุคคลและฐานะทางการเงิน มีความสัมพันธกับ
ความเครียดอยางมีนัยสําคัญ (p<.05) เมื่อเปรียบเทียบบุคลากรที่มีความเครียดกับบุคลากรที่ไมมี
ความเครียดพบวา บุคลากรที่มีความเครียดมีรายไดสวนบุคคลเฉลี่ยตอเดือนนอยกวาบุคลากรที่
ไมมีความเครียด และเมื่อจําแนกตามกลุมรายไดสวนบุคคลพบวา กลุมที่มีรายไดระหวาง 5,000 –
9,999 บาท เครียดมากที่สุดคือ รอยละ 37.4 รองลงมา คือ กลุมที่มีรายไดต้ังแต 20,000 บาท ข้ึน
ไป เครียดรอยละ 26.8 สวนกลุมที่มีรายได 10,000-14,999 บาทเครียดนอยที่สุด คือ รอยละ 14.9 
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เมื่อจําแนกตามฐานะทางการเงิน พบวา บุคลากรที่มีฐานะทางการเงินไมพอใช เครียดรอยละ 
32.8 สวนบุคลากรที่มีเงินพอใชมีความเครียดรอยละ 18.1 

  เหตุการณสําคัญในชีวิต ไดแก คูสมรสเสียชีวิต, มีเร่ืองขึ้นศาล,สมาชิกในครอบ
ครัวเสียชีวิตกะทันหัน, สมาชิกในครอบครัวฆาตัวตาย, มีการเปลี่ยนแปลงที่อยูอาศัย,สมาชิกใน
ครอบครัวเจ็บปวยรุนแรง และปญหาการหยาราง ไมมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัย
สําคัญทางสถิติ (p>.05) สวนบุคลากรที่มีหนี้สิน, หัวหนาครอบครัวตกงาน และมีปญหาครอบครัว
แตกแยกมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05) เมื่อเปรียบเทียบ
บุคลากรตามเหตุการณสําคัญในชีวิต พบวา กลุมที่มีความเครียดสูงที่สุด 3 อันดับแรก คือ มี
ปญหาครอบครัวแตกแยก เครียดรอยละ 43.5 ,มีหัวหนาครอบครัวตกงาน เครียดรอยละ 41.4 และ
มีสมาชิกในครอบครัวฆาตัวตาย เครียดรอยละ 36.7 ตามลําดับ 

  บุคลิกภาพแบบ เอ และแบบบี ไมมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัย
สําคัญทางสถิติ (p>.05) 



บทที่ 5 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

  การวิจัยเรื่องความชุกและปจจัยที่เกี่ยวของกับความเครียดจากงานของบุคลากร
ในโรงพยาบาลปทุมธานี มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาถึงความเครียดและความเครียดจากงานของ
บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี พ.ศ. 2545 รวมทั้งศึกษาถึงปจจัยที่เกี่ยวของกับความเครียด 3 
ปจจัย คือ ปจจัยจากงาน ไดแก ความเครียดจากงาน 3 ดานตามทฤษฎีความเครียดจากงานในรูป
แบบ Demand-Control-Support ปจจัยจากงานดานอื่น และปจจัยนอกงานกับความเครียด ซึ่ง
เปนการศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาหนึ่ง โดยกลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยคือบุคลากรที่ปฏิบัติ
งานจริงในโรงพยาบาลปทุมธานีทั้งหมด 696 คน ไมมีการสุมตัวอยาง ดําเนินการเก็บขอมูลต้ังแต
วันที่ 17 เมษายน พ.ศ. 2545 ถึงวันที่ 31 พฤษภาคม พ.ศ. 2545 โดยใชแบบสอบถามที่ผูวิจัยสราง
ข้ึนและแบบวัดมาตรฐานเปนเครื่องมือในการวิจัย โดยใหกลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามดวยตน
เอง ซึ่งประกอบดวย 6 ตอน คือ ตอนที่ 1 ขอมูลทั่วไป ขอมูลดานการทํางาน และดานเศรษฐกิจ 
ตอนที่ 2 เหตุการณสําคัญในชีวิต ตอนที่ 3 แบบวัดบุคลิกภาพ ตอนที่ 4 แบบวัดความเครียดจาก
งานตามรูปแบบ Demand-Control-Support ตอนที่ 5 เหตุกอความเครียดจากงาน 2 ดาน คือ 
ดานจิตสังคม (องคกรและความกาวหนาในสาขาอาชีพ) และดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพ) ตอนที่ 
6 แบบวัดสุขภาพจิต GHQ-30 ฉบับภาษาไทย ขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามนํามาวิเคราะหดวย
โปรแกรมสําเร็จรูป SPSS PC version 10.0 สถิติที่ใชไดแก คารอยละ คาเฉลี่ย คาสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน Chi-square test, Fisher’s Exact test และ unpaired t test โดยนําเสนอในรูปตาราง
และความเรียง 

สรุปผลการวิจัย 

  อัตราตอบกลับแบบสอบถาม 

  บุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานีทั้งหมด 696 คนที่ไดรับแบบสอบถามและตอบ
กลับ 412 ฉบับ คิดเปนรอยละ 59.2 อัตราการตอบกลับแบบสอบถามสูงที่สุดคือ ขาราชการหรือ
พนักงานของรัฐ รอยละ 64.0 รองลงมาคือ ลูกจางชั่วคราว รอยละ 57.9 นอยที่สุดคือ ลูกจาง
ประจํา รอยละ 43.2 และจําแนกตามกลุมสาขาอาชีพ พบวาบุคลากรทางการแพทยดานอื่นมีอัตรา
การตอบกลับมากที่สุดคือ รอยละ 81.8 และนอยที่สุดคือ กลุมแพทย ทันตแพทย และเภสัชกร
อัตราการตอบเพียงรอยละ 14.3 และอัตราการตอบกลับมีความสัมพันธกับสถานะและกลุมสาขา
อาชีพ ดังนั้นในกลุมที่มีอัตราการตอบกลับนอยเปนขอจํากัดในการศึกษานี้  
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ขอมูลพื้นฐานของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีและปจจัยตางๆที่

เกี่ยวของกับความเครียด 

  บุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานีที่เปนกลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้ สวนใหญ
เปนเพศหญิง รอยละ 89.6 มีอายุเฉล่ีย 33.9 ป สถานภาพสมรส แตงงาน รอยละ 48.3 โสด รอย
ละ 43.0 การศึกษาจบระดับปริญญาตรี รอยละ 49.3 สวนใหญมีภูมิลําเนาอยูในภาคกลาง รอยละ 
76.2 และนับถือศาสนาพุทธ รอยละ 96.4 

บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีมีอายุเร่ิมทํางานเฉลี่ย 22.4 ป และมีระยะเวลาใน
การปฏิบัติงานในโรงพยาบาลปทุมธานีเฉล่ีย 9.22 ป เปนขาราชการหรือพนักงานของรัฐ รอยละ 
64.4 ลูกจางชั่วคราว รอยละ 24.0 และลูกจางประจํา รอยละ 11.6 ตามลําดับ เฉพาะสวนขาราช
การหรือพนักงานของรัฐ สวนใหญเปนพยาบาลวิชาชีพ รอยละ 61.5 และพยาบาลเทคนิค รอยละ 
20.0 มีระดับตําแหนงอยูระหวางระดับ 4 - 6 รอยละ 46.4  สวนใหญมีหนาที่ปฏิบัติงานดาน
บริการ รอยละ 90.8 ดานบริหาร รอยละ 14.1 และดานวิชาการ รอยละ 17.7 มีชั่วโมงการปฏิบัติ
งานปกติ 40 ชั่วโมงตอสัปดาห รอยละ 61.6 สวนใหญไมมีการทํางานเผื่อเรียก รอยละ 73.8 ใน
กลุมทํางานเผื่อเรียกมีการทํางานเผื่อเรียกเฉลี่ย 5.36 วันตอเดือน สวนใหญมีการทํางานลวงเวลา 
รอยละ 67.9 เฉล่ีย 15.5 ชั่วโมงตอสัปดาห มีทํางานเปนผลัด รอยละ 54.3 และทํางานเสริมพิเศษ
นอกโรงพยาบาล รอยละ 33.7 เฉล่ีย 17.5 ชั่วโมงตอสัปดาห  

  บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี สวนใหญ มีรายไดสวนบุคคลต่ํากวา 15,000 บาท
ตอเดือน รอยละ 60.1 แหลงที่มาของรายไดสวนใหญมีรายไดเสริมอยางอื่นรวมกับเงินเดือนดวย 
รอยละ 73.5 และมีฐานะทางการเงินพอใช รอยละ 65.3 

เมื่อถามถึงเหตุการณสําคัญ พบวาเหตุการณสําคัญในชีวิตที่เกิดขึ้นภายใน 6 
เดือนที่ผานมา มากที่สุด 3 เหตุการณ คือ มีหนี้สิน รอยละ 49.5, มีการเปลี่ยนแปลงที่อยูอาศัยรอย
ละ 10.9 และ คูสมรสหรือคูครองเสียชีวิต รอยละ 10.0 ตามลําดับ 

  บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี มีลักษณะบุคลิกภาพทั้ง 2 แบบใกลเคียงกัน คือ มี
ลักษณะบุคลิกภาพแบบ เอ รอยละ 40.5 และบุคลิกภาพแบบ บี รอยละ 48.8  

  เมื่อแบงกลุมบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีตามทฤษฎีรูปแบบ Demand-
Control-Support 2 ข้ันตอนนั้น ในขั้นตอนแรก จัดกลุม 4 กลุมตามแนวทฤษฎี พบวาบุคลากรโรง
พยาบาลปทุมธานี มีลักษณะงานเปนแบบ Passive มากที่สุด รอยละ 32.3 รองลงมา คือ แบบ 
Active รอยละ 26.2 ในขั้นตอนที่ 2 เมื่อเพิ่มการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานเปนตามรูปแบบ 
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Demand-Control-Support 8 กลุม พบวามีลักษณะเปน กลุมActive collective รอยละ 27.0, 
กลุม Passive isolated รอยละ 19.4 และกลุม Low strain collective รอยละ 13.0 และแบงตาม
ระดับความเครียดจากงานพบวาสวนใหญมีระดับความเครียดจากงานปานกลาง รอยละ 75.7 
และมีความเครียดจากงานระดับมาก รอยละ 11.3  

เมื่อแบงเหตุกอความเครียดจากงานเปน 2 ดาน คือ ดานจิตสังคม (องคกรและ
ความกาวหนาในอาชีพ) พบวา สวนใหญบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี อยูในระดับปานกลางทั้ง 
2 ปจจัยคือ รอยละ 65.8 และรอยละ 63.8 ตามลําดับ สวนในดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพ) 3 ทาง 
พบวา สองในสามของบุคลากรมีปญหาสิ่งคุกคามสุขภาพทางชีวภาพ เกือบคร่ึงหนึ่งของบุคลากร
คิดวามีส่ิงคุกคามทางกายภาพ เมื่อแยกยอยตามชนิดทางกายภาพ พบวามีปญหาสิ่งคุกคามสุข
ภาพทางกายภาพมากที่สุด 3 ปญหา คือ ปญหาอุณหภูมิผิดปกติไมเหมาะสม รอยละ 71.5, เสียง
ดังรบกวน รอยละ 30.5 และแสงสวางผิดปกติไมเหมาะสม รอยละ 30.5 ตามลําดับ บุคลากรคิดวา
มีส่ิงคุกคามสุขภาพทางเคมี รอยละ 40.3 เมื่อแยกยอยตามสถานะของสารเคมี พบวาสวนใหญ
เปนของเหลว รอยละ 75.9 และไมแนใจ รอยละ 17.0  

ความชุกของความเครียดของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี 

  จากการศึกษาความชุกของความเครียดบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี โดยใช
แบบวัดสุขภาพจิต GHQ-30 ฉบับภาษาไทย พบวามีอัตราความชุกรวมของความเครียดรอยละ 
23.2  

เมื่อจําแนกกลุมตามสถานะและสาขาอาชีพ พบวา ลูกจางชั่วคราวมีอัตราความ
ชุกของความเครียดมากที่สุด คือ รอยละ 31.8 รองลงมาคือ ลูกจางประจํา รอยละ 22.7 และนอยที่
สุด คือ ขาราชการหรือพนักงานของรัฐ รอยละ 20.1 เฉพาะกลุมขาราชการหรือพนักงานของรัฐ พบ
วา อัตราความชุกของความเครียดสูงที่สุด 3 อันดับ คือ พยาบาลเทคนิค รอยละ 27.4 บุคลากรที่
ไมเกี่ยวของทางการแพทยรอยละ 25.0 และ พยาบาลวิชาชีพ รอยละ 19.0 ตามลําดับ จําแนกตาม
เพศ เพศหญิงมีอัตราความชุกของความเครียด รอยละ 23.6 และเพศชาย รอยละ19.5 และจําแนก
ตามทั้งเพศและลักษณะสถานะและสาขาอาชีพรวมกัน พบวา อัตราความชุกของความเครียดสูงที่
สุด 3 อันดับ คือ พยาบาลวิชาชีพชายรอยละ 40.0 บุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทยเพศหญิง 
รอยละ 33.3 และ ลูกจางชั่วคราวเพศหญิงรอยละ 31.7  
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ความชุกของความเครียดจากงานของบุคลากรในโรงพยาบาล

ปทุมธานี  

  จากการศึกษาความชุกของความเครียดจากงานของบุคลากรในโรงพยาบาล
ปทุมธานี โดยการใชแบบสอบถามวัดความเครียดจากงานซึ่งดัดแปลงมาจากทฤษฎีความเครียด
จากงานตามรูปแบบ Demand-Control-Support โดยการศึกษานี้ ให กลุม High strain isolated 
และ มีระดับความเครียดจากงานในระดับมาก เปนเกณฑในการตัดสินวาเปน”ผูที่มีความเครียด
จากงาน” พบวามีอัตราความชุกของความเครียดจากงาน รอยละ11.3  

เมื่อจําแนกตามลักษณะสถานะและสาขาอาชีพ พบวา ลูกจางชั่วคราวมีอัตรา
ความชุกของความเครียดจากงานมากที่สุด คือ รอยละ 13.9 รองลงมาคือ ขาราชการหรือพนักงาน
ของรัฐ รอยละ 10.9 และนอยที่สุด คือ ลูกจางประจํา รอยละ 8.1 เฉพาะกลุมขาราชการหรือ
พนักงานของรัฐ พบวา อัตราความชุกของความเครียดจากงานสูงที่สุด 3 อันดับ คือ บุคลากรที่ไม
เกี่ยวของทางการแพทยรอยละ 22.2 พยาบาลเทคนิค รอยละ 20.0 และบุคลากรทางการแพทยอ่ืน 
รอยละ 11.1 จําแนกตามเพศ พบวา เพศหญิง มีอัตราความชุกของความเครียดจากงาน รอยละ 
11.4 และเพศชาย รอยละ 10.5 เมื่อจําแนกตามทั้งเพศ และลักษณะสถานะและสาขาอาชีพรวม
กัน พบวา อัตราความชุกของความเครียดจากงานสูงที่สุด 3 อันดับ คือ พยาบาลวิชาชีพเพศชาย 
รอยละ 40.0 บุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทยเพศหญิง รอยละ 28.6 และพยาบาลเทคนิคเพศ
หญิง รอยละ 20.4  

เมื่อเปรียบเทียบความแตกตางระหวางลักษณะของผูที่มีความเครียดจากงานกับ
ผูที่ไมมีความเครียดจากงาน จากการศึกษาพบวา ทั้ง 2 กลุม ไมมีความแตกตางกันตามลักษณะ
ขอมูลทั่วไป สําหรับปจจัยจากงานดานอื่น พบวา ทั้ง 2 กลุมมีความแตกตางกันตามลักษณะการ
ปฏิบัติดานวิชาการ และ เหตุกอความเครียดจากงานดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางชีวภาพ) 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

  ความสัมพันธของปจจัยตางๆ 3 ปจจัยตามกรอบแนวคิดคือ ปจจัยจาก
งาน 3 ดาน, ปจจัยจากงานดานอื่น และปจจัยนอกงาน กับความเครียด 

  พบวา บุคลากรที่มีระดับของความเครียดจากงาน, ปจจัยจากงานดานอื่น คือ 
เหตุกอความเครียดจากงานดานจิตสังคม (ความกาวหนาในสาขาอาชีพ) ดานวัตถุ (ความคิดเห็น
เกี่ยวกับส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพและชีวภาพ) และปจจัยนอกงานคือ ดานเศรษฐกิจ (รายได
สวนบุคคล และฐานะทางการเงิน) และเหตุการณสําคัญในชีวิต (มีหนี้สิน, หัวหนาครอบครัว- 
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ตกงาน และครอบครัวแตกแยก) มีความสัมพันธกับความเครียดที่มีแนวโนมจะเปนปญหาโรค
ทางจิตเวชอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05)  

  สําหรับปจจัยอื่นนอกจากนี้ พบวา ไมมีความสัมพันธกับความเครียดที่มีแนวโนม
จะเปนปญหาโรคทางจิตเวชอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p>.05) 

อภิปรายผล 

ศึกษาความชุกของความเครียดของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี  

ในการศึกษาหาความชุกของความเครียดของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี
คร้ังนี้ เลือกใชแบบวัดสุขภาพจิต GHQ-30 ฉบับภาษาไทยในการวัดหาความเครียด โดยผูที่มี
คะแนนรวมที่ 4 คะแนนขึ้นไป เปน”ผูที่มีความเครียด” พบวามีอัตราความชุกของความเครียดรอย
ละ 23.2 โดยบุคลากรหญิงมีความเครียดรอยละ 23.6 บุคลากรชายเครียดรอยละ 19.5 เมื่อเปรียบ
เทียบผลการศึกษานี้กับการศึกษาอื่นในกลุมผูประกอบอาชีพตางๆในภาคบริการสาธารณสุขซึ่ง
ประกอบดวยทีมสหสาขาวิชาชีพไดแก แพทย ทันตแพทย เภสัชกร พยาบาล บุคลากรทางการ
แพทยอ่ืน ผูชวยเหลือคนไข บุคลากรในหนวยงานสนับสนุน เปนตน ทั้งในประเทศไทยและตาง
ประเทศ  ที่ใช GHQ ในการประเมินสุขภาพจิตและในกลุมตัวอยางที่เปนทีมสหสาขาวิชาชีพ พบวา
มีอัตราความชุกของความเครียดอยูระหวางรอยละ 15.4 – 48.0 (46, 49, 59-63) ซึ่งที่ใกลเคียงกับ
การศึกษานี้คือการศึกษาของ Gillian E. Hardy และคณะ (59) ในกลุมบุคลากรทํางานบริการสุข
ภาพ ประกอบไปดวย แพทย พยาบาล บุคลากรตางๆที่ทํางานทั้งหมดในหนวยงานบริการสุขภาพ
ของประเทศอังกฤษ มีอัตราความชุกของความเครียดรอยละ 27.0 และการศึกษาของ Estryn 
Be’har และคณะ (63) ในกลุมบุคลากรสาธารณสุขหญิงของประเทศฝรั่งเศส พบอัตราชุกของ
ความเครียดรอยละ 25.0 แตเมื่อเปรียบเทียบกับการศึกษาของรัชนี วีรสุขสวัสด์ิ ในกลุมบุคลากรใน
โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคโดยใชแบบวัดสุขภาพจิต GHQ – 30 ฉบับภาษาไทย พบวา
บุคลากรโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคมีอัตราความชุกของความเครียด รอยละ 15.4 ซึ่งใชจุดตัด
คะแนนที่แตกตางกันคือ ผูที่มีความเครียดในโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคมีคาคะแนนมากกวา 
6 คะแนนขึ้นไปทําใหมีอัตราชุกที่แตกตางกัน แตการศึกษานี้ใชจุดตัดคะแนนที่ 4 คะแนนเนื่องจาก
การศึกษาของธนา นิลชัยโกวิทย และคณะ (39) เกี่ยวกับความเชื่อถือไดและความแมนตรงของ 
GHQ ฉบับภาษาไทย พบวาจุดตัดคะแนนที่ดีที่สุดของ GHQ – 30 ฉบับภาษาไทยอยูที่ 4 คะแนน 
ดังนั้นจึงเปรียบเทียบอัตราความชุกของความเครียดไมได 
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เมื่อพิจารณาแยกยอยตามสถานะของบุคลากรที่เปนขาราชการ ลูกจาง

ประจําและลูกจางชั่วคราว เปรียบเทียบกับการศึกษาของรัชนี วีรสุขสวัสด์ิ ในกลุมบุคลากรในโรง
พยาบาลสรรพสิทธิประสงคพบวาทั้ง 2 โรงพยาบาล มีอัตราความชุกของความเครียดอันดับแรกใน
กลุมลูกจางชั่วคราวเหมือนกัน คือ โรงพยาบาลปทุมธานีเครียด รอยละ 31.8 โรงพยาบาลสรรพ
สิทธิประสงคเครียด รอยละ 19.4 แตในการศึกษาของภานุวัฒน สอาดวุฒิ (45) สํารวจ
ความเครียดลูกจางชั่วคราวที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสวนปรุง เชียงใหม ซึ่งใช Health Opinion 
Survey เปนแบบทดสอบความเครียด พบวามีคะแนนเฉลี่ยเทากับ 34.76 และสวนใหญมีระดับ
ความเครียดปานกลางซึ่งไมสามารถเปรียบเทียบกับการศึกษานี้ได ในกลุมลูกจางชั่วคราวมี
ความเครียดสูงเนื่องจากไมมีความมั่นคงในงาน ลักษณะการจางงานใชเปนสัญญาตอป อัตราคา
จางคอนขางต่ํา มีสิทธิประโยชนและสวัสดิการนอยกวา เมื่อเทียบกับกลุมลูกจางประจํา อาจทําให
เครียดมากกวา  

เมื่อพิจารณารายละเอียดยอยตามกลุมสาขาอาชีพ พบวาในกลุมอาชีพพยาบาล
เมื่อแบงเปนพยาบาลเทคนิคกับพยาบาลวิชาชีพ พบวาพยาบาลเทคนิค มีความเครียด รอยละ 
27.4 ซึ่งสูงกวาพยาบาลวิชาชีพที่เครียดรอยละ 19 ซึ่งอธิบายไดวาพยาบาลวิชาชีพมีระดับการ
ศึกษาที่สูงกวา โอกาสความกาวหนาในอาชีพมีมากกวา จึงทําใหเครียดนอยกวาพยาบาลเทคนิค 
(43) ซึ่งในปจจุบันกลุมพยาบาลเทคนิคในโรงพยาบาลปทุมธานีมีนอยกวาพยาบาลวิชาชีพเกือบ
สามเทา และโรงพยาบาลปทุมธานีมีนโยบายสนับสนุนใหพยาบาลเทคนิคศึกษาตอเพิ่มเติมมาก
ข้ึนอยูแลว จึงเปนโอกาสที่จะลดความเครียดในกลุมนี้ได ในการศึกษานี้มีจุดสังเกตที่สําคัญ คือ 
กลุมพยาบาลวิชาชีพชายเปนกลุมที่มีความเครียดสูงมากที่สุด คือเครียด รอยละ 40 แตเนื่องจาก
จํานวนพยาบาลชายนอยกวาพยาบาลหญิงมากจึงเปรียบเทียบไมได แตหากเปนจริง ก็นาสนใจ
ศึกษาวาปจจัยใดทําใหพยาบาลวิชาชีพชายเครียดมากกวาเพศหญิง  

สําหรับกลุมบุคลากรที่ไมเกี่ยวของทางการแพทย ไดแกกลุมธุรการ การเงิน บัญชี 
และพัสดุ เปนอีกกลุมที่มีอัตราความชุกของความเครียดที่สูงถึง รอยละ 33 แตยังไมมีการศึกษาอื่น
มาเปรียบเทียบ  

เนื่องจากบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีมีวิชาชีพแพทย ทันตแพทย และเภสัชกร 
จํานวนนอย ดังนั้นในการศึกษานี้ผูวิจัยจึงรวมกลุมวิชาชีพทั้ง 3 กลุมเปนกลุมเดียวกันถึงแมวาใน
เนื้องานทั้ง 3 กลุมมีความแตกตางกัน พบวากลุมนี้มีความเครียดรอยละ 14.3 ซึ่งมีอัตราความชุก
ต่ํากวาการศึกษาอื่น ทั้งประเทศไทยและตางประเทศ โดยเฉพาะกลุมวิชาชีพแพทยและใชแบบวัด
ความเครียด GHQ พบอัตราความเครียดอยูระหวาง รอยละ 15.3-48 (46, 61-63) เนื่องมาจาก
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อัตราการตอบกลับของกลุมแพทย ทันตแพทย และเภสัชกรคือรอยละ 14.3 นอยมาก อาจจะ
ทําใหอัตราความชุกคลาดเคลื่อนจากความเปนจริง และการศึกษานี้รวมเอาแพทย ทันตแพทย 
และเภสัชกรเขามาเปนกลุมเดียวกัน ซึ่งเปนขอจํากัดในการศึกษานี้ 

สําหรับบุคลากรที่ผานการคัดกรองภาวะสุขภาพจิตวา มีแนวโนมผิดปกติทางสุข
ภาพจิตนั้นควรไดรับการติดตามรักษาและตรวจยืนยันโดยบุคลากรทางดานสุขภาพจิตทุกราย โดย
เฉพาะกลุมอาชีพที่มีอัตราความเครียดสูง คือ พยาบาลวิชาชีพชาย พยาบาลเทคนิค ลูกจางชั่ว
คราว เจาหนาที่ธุรการ การเงินและบัญชี ซึ่งควรไดรับการดูแล หาแนวทางในการควบคุม ปองกัน
และแกไขตอไป 

เมื่อเปรียบเทียบกลุมอาชีพอื่นๆ ที่ใชแบบวัดสุขภาพจิต GHQ เหมือนกัน พบ
วามีอัตราความชุกความเครียดดังนี้ ในกลุมพนักงานที่ทําในโรงงานอุตสาหกรรม จากการศึกษา
ของไพฑูรย สมุทรสินธ (64) มีอัตราความชุกของความเครียดรอยละ 41.2 และการศึกษาของ 
วรินทร บุญเลี่ยม (53) พบมีความเครียด รอยละ 56.1 และการศึกษาของ Mino Y และคณะ (54) 
ในพนักงานผลิตเครื่องจักรกล เครียดรอยละ 57.7 ในกลุมคนงานกอสราง ในกรุงเทพมหานคร ของ 
ภิรมย กมลรัตนกุล และคณะ (65) เครียดรอยละ 53.2 การศึกษาของ Fushihisa Y และคณะ (66) 
ในพนักงานเก็บขยะที่ทํางานเฉพาะชวงกลางคืนพบเครียดรอยละ 40.9 แตการศึกษาในครูโดย 
Finlay Jones (67) พบเครียดรอยละ 17 สวนกลุมประชาชนทั่วไปในประเทศไทยมีผูทําการศึกษา
ไวมีความชุกอยูในชวงรอยละ 19-67.7 เฉพาะการประเมินสุขภาพจิตโดยใชแบบวัดสุขภาพจิต 
GHQ ฉบับภาษาไทยของธนา นิลชัยโกวิทย และคณะ (68) ทําการศึกษาในชุมชนหนองจอก 
กรุงเทพมหานคร พบ มีความเครียดจนมีแนวโนมเปนปญหาทางสุขภาพจิต รอยละ 19 แตการ
ศึกษาดังกลาวใช GHQ ในฉบับภาษา จํานวนขอ และมีจุดตัดคะแนนที่แตกตางกันดังนั้นจึงเปรียบ
เทียบอัตราความชุกของความเครียดไมได 

ดังนั้นเมื่อเปรียบเทียบกับการศึกษาอื่น ทั้งในประเทศไทยและในตางประเทศที่
เคยมีผูทําการศึกษาไวนั้น พบวามีความแตกตางกันในดานตางๆที่ไมสามารถนํามาเปรียบเทียบ
กับการศึกษาครั้งนี้ได เพราะ 

1.กลุมประชากรที่ศึกษา การศึกษานี้กลุมประชากรเปนบุคลากรในโรงพยาบาล
ทั้งหมดโดยมีความหลากหลายในกลุมอาชีพและลักษณะงานที่ทํา แตทํางานอยูภายในองคกร
เดียวกัน ซึ่งมีสภาพสิ่งแวดลอมในการทํางานบางอยางรวมกัน สวนการศึกษาอื่นทําเฉพาะกลุม
อาชีพเดียว หรือทําในกลุมประชาชนทั่วไปที่รวมกลุมคนทํางานและกลุมที่วางงานดวย 
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2.เครื่องมือที่ใชในการวัดความเครียด ผูวิจัยใชแบบวัดสุขภาพจิต GHQ-30 

ฉบับภาษาไทย ซึ่งในตัวแบบวัด GHQ ฉบับภาษาไทยมีอยูหลายฉบับไดแก GHQ – 12 GHQ – 
28 GHQ – 30 และ GHQ – 60 โดยมีคาความไวและความจําเพาะในแตละฉบับใกลเคียงกัน และ
จุดตัดคะแนนแตกตางกันในแตละฉบับ จึงไมสามารถเปรียบเทียบกันได นอกจากนี้แบบวัด
ความเครียดที่ใชในประเทศไทยมีจํานวนมากและหลายแบบวัด มีทั้งพัฒนาขึ้นโดยคนไทยและ
แปลมาจากแบบวัดมาตรฐานของตางประเทศ ไดแก แบบประเมินและวิเคราะหความเครียดดวย
ตนเองของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุขซึ่งเปนที่นิยมใชมาก แบบวัดความเครียดสําหรับ
คนไทยของ สุชีรา ภัทรายุตวรรตนและคณะ, แบบวัดความเครียดของสวนปรุง หรือแปลมาจาก
แบบวัดมาตรฐานของตางประเทศที่นิยมใชในประเทศไทย ไดแก Health Opinion Survey (HOS) 
Symptom Distress Checklist (SCL-90) ซึ่งรายละเอียดของแบบวัดความเครียดตางๆไดกลาว
แลวในบทที่ 2 ดังนั้นจึงเปรียบเทียบอัตราความชุกของความเครียดกับการศึกษาของผูที่เคยศึกษา
แลวไมได  

ศึกษาความชุกของความเครียดจากงานของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานี
เปรียบเทียบลักษณะของบุคลากรที่มีและไมมีความเครียดจากงาน 

ตามรูปแบบ Demand-Control-Support พบวาบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีมี
อัตราความชุกของความเครียดจากงาน รอยละ 11.3 โดยแบบสอบถามวัดความเครียดจากงาน ผู
วิจัยไดดัดแปลงมาจากแบบสอบถามตนฉบับจากหลายการศึกษาโดยพื้นฐานจากหลักทฤษฎีรูป
แบบ Demand-Control-Support จึงเปรียบเทียบกับการศึกษาอื่นไมได แตจากการศึกษาของสุร
ศักดิ์ บูรณตรีเวทย และตะวันชัย จิรประมุขพิทักษ (54) ในกลุมพนักงานโรงงานอุตสาหกรรม
ประเภทอิเล็กทรอนิกสผลิตนาฬิกาขอมือ ดวยแบบทดสอบความเครียดจากงานที่สรางขึ้นตามรูป
แบบ Job Demand-Control พบวาเครียดจากงานรอยละ 15.0 ซึ่งใกลเคียงกับการศึกษานี้ถึงแม
วาลักษณะงานและอาชีพแตกตางกัน เมื่อเปรียบเทียบกับผลการทดสอบแบบสอบถาม 30 ชุดที่
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา ซึ่งใชแบบสอบถามและเกณฑการตัดสินความเครียดจากงาน
เหมือนกัน พบอัตราความชุกของความเครียดจากงานรอยละ 15.8 ซึ่งไมแตกตางกันอยางมีนัย
สําคัญทางสถิติ (p>.05) กับกลุมโรงพยาบาลปทุมธานี  

และเมื่อเปรียบเทียบระหวางกลุมที่มีความเครียดจากงานและไมมีความเครียด
จากงาน พบไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติตาม เพศ สถานะและสาขาอาชีพ แต
กลุมพยาบาลวิชาชีพชายมีความเครียดจากงานสูงที่สุด รอยละ 40.0 ซึ่งจํานวนพยาบาลวิชาชีพ
ชายของโรงพยาบาลมีจํานวนนอยเปนขอจํากัดของการศึกษานี้ เมื่อพิจารณารายละเอียดเปรียบ



                                                                                                                  116
เทียบคาคะแนนรวมของปจจัยจากงานตามทฤษฎี 3 ดาน พบพยาบาลวิชาชีพชายโรงพยาบาล
ปทุมธานีมีคะแนนรวมดานการควบคุมงานและการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานต่ํากวากลุม
พยาบาลหญิง แตกตางจากการศึกษาของประเทศสวีเดน เร่ือง เพศ การควบคุมงาน และ
ความเครียด พบวาใน พยาบาลวิชาชีพชายมีการควบคุมงานสูงกวาพยาบาลหญิง แตสูงกวาอยาง
ไมมีนัยสําคัญทางสถิติ (27) ในกลุมบุคลากรสนับสนุน ไดแก ธุรการ การเงิน บัญชี มีความเครียด
จากงานรอยละ 33.0 อธิบายจากกลุมธุรการ การเงินและบัญชี มีคาคะแนนเฉลี่ยดานการ
สนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานคอนขางต่ํากวากลุมอาชีพอ่ืนๆ ซึ่งปจจัยดานการสนับสนุนทาง
สังคมในที่ทํางานจากผูบังคับบัญชาและเพื่อนรวมงานมีบทบาทสําคัญอยางมาก จากการศึกษา
ของ Shigemi J. และคณะ (55)  และ Mino Y. และคณะ (56)  ในกลุมพนักงานในโรงงานอุตสาห- 
กรรม ที่พบวาความสัมพันธกับหัวหนาหรือผูบริหารไมดีเปนเหตุกอความเครียดที่ทําใหมีภาวะสุข
ภาพจิตผิดปกติ ดังนั้นจึงควรศึกษาเพิ่มข้ึนในประเด็นนี้ 

สําหรับกลุมที่มีอัตราความชุกของความเครียดสูงและกลุมที่มีอัตราความชุก
ความเครียดจากงานสูงตามทฤษฎีความเครียดจากงานรูปแบบ Demand-Control-Support สวน
ใหญเปนกลุมอาชีพที่คลายกัน ซึ่งจุดเดนของความเครียดจากงานรูปแบบ Demand-Control-
Support คือการมองปจจัยจากองคประกอบจากงานอยางงายเปน 3 ดาน มีความครอบคลุม และ
เห็นแนวทางในการปองกันและควบคุมปญหาความเครียดจากงานใหลดลงหรือหมดไป โดยมองที่
ปจจัยองคประกอบของงาน 3 ดานตามทฤษฎี ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของสุธีกาญจน ไชยลาภ 
(51) ที่ชวยสนับสนุนแนวคิดวานอกจากจะศึกษาดานผลกระทบตอสุขภาพของความเครียดจาก
งานแลว ควรมองที่สาเหตุสภาพปญหาจากงานดวย  

เมื่อเปรียบเทียบความแตกตางระหวางลักษณะของผูที่มีความเครียดจากงานกับ
ผูที่ไมมีความเครียดจากงานพบวา มีความแตกตางกันตามลักษณะการปฏิบัติดานวิชาการ ซึ่ง
สอดคลองตามทฤษฎีความเครียดจากงานรูปแบบ Demand - Control โดยพิจารณาองคประกอบ
จากงานในดานการควบคุมงาน ซึ่งในกลุมที่ไมปฏิบัติงานดานวิชาการอาจจะขาดทักษะ ความ
ชํานาญในการปฏิบัติงาน ขาดการเรียนรูและคนควาหาความรูใหมอยางตอเนื่อง ทําใหงานที่ทําไม
เกิดความทาทายและการเรียนรู ซึ่งทําใหปจจัยดานการควบคุมงานลดลงจึงมีแนวโนมเกิด
ความเครียดจากงานได จากการศึกษานี้พบวา บุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีปฏิบัติงานดานวิชา
การรอยละ 17.7 ดังนั้นควรพัฒนาใหองคกรของโรงพยาบาลปทุมธานีเปนองคกรแหงการเรียนรู
อยางตอเนื่อง โดยสนับสนุนใหมีการทํางานดานวิชาการในบุคลากรมากขึ้นเพื่อเพิ่มปจจัยดานการ
ควบคุมงาน เพื่อใหเกิดทักษะ ความรูความชํานาญ เกิดการเรียนรูในสิ่งใหม มีสวนรวมในการตัด
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สินใจในงานของตนเองเพิ่มข้ึน ทําใหลดความเครียดจากงานไดและเพิ่มแรงจูงใจใหบุคลากรมี
พฤติกรรมการทํางานแบบ active มากขึ้นดวย แตรูปแบบของการศึกษานี้เปนแบบจุดเวลาใดเวลา
หนึ่ง ซึ่งไมสามารถบอกความสัมพันธเชิงเหตุ-ผลได อาจเปนไปไดวาคนที่ไมมีความเครียดจากงาน
จึงมาทํางานดานวิชาการก็ได 

สวนเหตุกอความเครียดจากงานดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพทางชีวภาพ) มี
ความสัมพันธกับความเครียดจากงานนั้น ไมสามารถอธิบายจากทฤษฎีความเครียดจากงานในรูป
แบบ Demand-Control-Support โดยตรง อาจเปนผลโดยออมกลาวคือ ลักษณะงานภายในโรง
พยาบาลที่ใหบริการทางสุขภาพแกผูมารับบริการนั้น มีความเสี่ยงตอการไดรับอันตรายจากสิ่ง
คุกคามทางชีวภาพคอนขางมากกวาสถานที่ทํางานอยางอื่น ทําใหมีโอกาสติดเชื้อโรคหรือไดรับผล
กระทบจากผูมารับบริการในโรงพยาบาลขณะปฏิบัติงานได ซึ่งเปนสิ่งที่บุคลากรในโรงพยาบาลไม
สามารถหลีกเลี่ยงได อาจมีผลใหการควบคุมงานลดลง โดยเฉพาะกลุมบุคลากรที่ไมแนใจวามีส่ิง
คุกคามสุขภาพทางชีวภาพหรือไม มีแนวโนมที่จะเครียดจากงานมากกวา อาจเกิดจากการปฏิบัติ
งานที่มีความเสี่ยงแตขาดขอมูล หรือความรูความเขาใจ มีผลใหการควบคุมงานลดลงเชนกัน หรือ
โดยปจจัยดานการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานลดลง จากผูบังคับบัญชาหรือหนวยงานที่เกี่ยว
ของ ใหการสนับสนุนโดยการใหขอมูล ความรู ความเขาใจ ในการปองกันอันตรายขณะปฏิบัติงาน 
ไมเพียงพอ จึงทําใหไมเกิดความมั่นใจ ไมแนใจเมื่อปฏิบัติงานที่เสี่ยงตอการไดรับอันตรายจากสิ่ง
คุกคามสุขภาพ จึงทําใหเกิดความเครียดจากงานได ดังนั้นหนวยงานที่เกี่ยวของควรหาแนวทางใน
การจัดการกับส่ิงคุกคามสุขภาพทางชีวภาพใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น 

ศึกษาความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยตางๆที่เกี่ยวของ 3 ปจจัย 

ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยจากงานตามทฤษฎีความเครียดจากงานตามรูปแบบ 
Demand-Control-Support กับความเครียด 

  การศึกษานี้ไดผลสอดคลองกับสมมุติฐานที่ตั้งไววา ปจจัยจากงานตามทฤษฎี
ความเครียดจากงานรูปแบบ Demand-Control-Support มีความสัมพันธกับความเครียดที่มีแนว
โนมเปนปญหาสุขภาพจิต ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาในกลุมอาชีพพยาบาลชาวแคนาดาของ 
Boulard R. (69) ที่ใชหลักแนวคิดทฤษฎีความเครียดจากงานตามรูปแบบ Demand-Control-
Support เชนเดียวกัน เมื่อจัดกลุมพบวาในกลุมที่มีภาระงานมาก การควบคุมงานต่ํา และมีการ
สนับสนุนทางสังคมนอยมีระดับความเครียดสูงที่สุด สวนกลุมที่มีภาระงานนอย การควบคุมงานสูง
มีระดับความเครียดต่ําที่สุด  
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  ปจจัยจากงานดานอื่น มีเฉพาะเหตุกอความเครียดจากงานเทานั้นที่มีความ
สัมพันธกับความเครียด ซึ่งเหตุกอความเครียดจากงานแบงเปน 2 ดาน คือดานจิตสังคม (องคกร 
และความกาวหนาในอาชีพ) เหตุกอความเครียดจากงานดานจิตสังคมนั้นมีความสัมพันธกับ
ความเครียดเฉพาะความกาวหนาในสาขาอาชีพมีความสัมพันธกับความเครียด ซึ่งสอดคลองกับ
สมมุติฐานที่ตั้งไววา ความกาวหนาในสาขาอาชีพแตกตางกันมีความเครียดแตกตางกัน ในการ
ศึกษานี้พบวากลุมคนที่เครียดมีปจจัยดานความกาวหนาในอาชีพนอย และสอดคลองกับการ
ศึกษาของ สิริลักษณ ตันชัยสวัสด์ิ (45) ในพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสงขลานครินทรที่พบวา
ปจจัยการทํางาน ในเรื่องของความกาวหนาในอาชีพมีความสัมพันธ์กับความเครียด อธิบายได
จากวา ความกาวหนาในสาขาอาชีพในระดับที่นอย ทําใหตําแหนงงานไมมั่นคงหรือกาวหนาชา รับ
เงินเดือนคาจาง คาตอบแทนที่นอยจึงมีโอกาสเกิดความเครียดได  

สวนเหตุกอความเครียดดานวัตถุ (ส่ิงคุกคามสุขภาพ) พบวามีส่ิงคุกคามทางสุข
ภาพทางกายภาพและทางชีวภาพเทานั้นที่มีความสัมพันธกับความเครียด ซึ่งเหตุกอความเครียด
จากงานดานวัตถุมีผลกระทบตอรางกายไดโดยตรง เชนทํางานในที่มีเสียงดังทําใหเกิดประสาทหู
เสื่อมจากเสียงดัง และสวนหนึ่งที่เปนผลโดยออมในดานจิตสังคม จากตัวผูปฏิบัติงานมีการรับรูวา
ส่ิงแวดลอมในการทํางานดานวัตถุวามีอันตรายตอตนเอง ทําใหมีความรูสึกกลัว วิตกกังวล หรือ
อาจไมพอใจสภาพการทํางานอาจกอใหเกิดความเครียด ถึงแมวาในทางปฏิบัติการประเมินสิ่ง
คุกคามสุขภาพทางวัตถุตองประเมินดวยการตรวจวัดสิ่งแวดลอมในการทํางานดวยเครื่องมือหรือ
อุปกรณดานอาชีวอนามัย เชน วัดแสงสวาง วัดเสียง วัดความรอน สามารถบอกถึงระดับของคาสิ่ง
แวดลอมในการทํางานนั้นอยูในเกณฑมาตรฐาน และเกิดอันตรายตอผูปฏิบัติงานหรือไม แตในการ
ศึกษานี้เปนการสอบถามความคิดเห็นกับผูปฏิบัติงานวามีส่ิงคุกคามหรือไม เปนการวัดการรับรู
ของผูปฏิบัติงาน ซึ่งถือวาเปนการประเมินความเสี่ยงจากสิ่งคุกคามสุขภาพเบื้องตนดวยผูปฏิบัติ
งานเอง ดังนั้นการที่ส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพ มีความสัมพันธกับความเครียด อาจเนื่องมา
จากการรับรูของผูปฏิบัติงานที่มีความรูสึกกลัว หรือ ไมพอใจเมื่อปฏิบัติงานในสภาพการทํางานที่มี
อุณหภูมิไมพอเหมาะ เสียงดังรบกวน ทําใหรูสึกรําคาญ หงุดหงิด ไมพอใจ ไมมีสมาธิที่จะทํางาน 
หรือแสงสวางไมเหมาะสม หรืออาจจะเปนปญหาของการยศาสตรเขามาเกี่ยวของดวย ซึ่งการวัด
ส่ิงคุกคามทางสุขภาพโดยการรับรูของผูปฏิบัติงานเปนขอจํากัดในการศึกษานี้ ซึ่งสามารถบอกถึง
ปญหาสิ่งคุกคามสุขภาพที่อาจไมตรงกับสภาพจริงที่เปนอยู ดังนั้นควรตรวจวัดสิ่งแวดลอมในการ
ทํางานดวยเครื่องมือหรืออุปกรณดานอาชีวอนามัยประกอบดวย สวนสิ่งคุกคามสุขภาพทางชีว
ภาพ มีความสัมพันธกับความเครียดนั้น อธิบายดวยเหตุผลเดียวกับส่ิงคุกคามทางกายภาพ แตมี
ประเด็นที่นาสนใจ คือ ส่ิงบุคลากรที่มีความคิดเห็นวาไมแนใจวามีส่ิงคุกคามสุขภาพทางชีวภาพ มี
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แนวโนมเครียดมากกวากลุมอ่ืน ซึ่งอาจอธิบายวากลุมนี้ขาดความมั่นใจ หรือขาดความรูความ
เขาใจ วาตนเองมีความเสี่ยงตอส่ิงคุกคามสุขภาพทางชีวภาพ ดังนั้นโรงพยาบาลควรใหความ
สําคัญในการจัดการระบบงานควบคุมปองกันการติดเชื้อในโรงพยาบาลในกลุมบุคลากรในโรง
พยาบาลใหมีประสิทธิภาพและครอบคลุมมากขึ้น 

ถึงแมวาการทํางานเปนผลัดในการศึกษานี้ไมมีความสัมพันธกับความเครียด ซึ่ง
ไมเปนไปตามสมมุติฐาน อาจเปนเพราะการศึกษานี้บอกถึงรายละเอียดลักษณะการทํางานเปน
ผลัดคอนขางนอย ควรบอกถึงวงจรของการจัดหมุนเวียนของผลัดดวย ซึ่งแตกตางจากการศึกษา
ของโรงพยาบาลกําแพงเพชร (44) ในกลุมพยาบาลวิชาชีพ พบวา การปฏิบัติงานเวลาที่ไมปกติคือ 
เวรบายหรือเวรดึก มีความสัมพันธกับความเครียด   

ดานปจจัยนอกงาน  พบวาเพศไมมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัย
สําคัญทางสถิติ แตเปนที่สังเกตวาเพศหญิงมีแนวโนมเครียดมากกวาเพศชาย และแยกตามกลุม
สาขาอาชีพพบวาเกือบทุกกลุมเพศหญิงมีความเครียดสูงกวา ยกเวนในกลุมพยาบาลวิชาชีพชาย
เทานั้นที่มีความเครียดสูงกวา ซึ่งลักษณะของอาชีพและลักษณะงานมีการแบงแยกเฉพาะเพศ โดย
พยาบาลสวนใหญเปนกลุมอาชีพของเพศหญิง อาจจะมีปจจัยอื่นที่เกี่ยวของ แตการศึกษานี้มี
จํานวนพยาบาลวิชาชีพชายจํานวนนอยจึงไมสามารถเปรียบกับพยาบาลวิชาชีพหญิงได เมื่อ
เปรียบเทียบกับการศึกษาอื่นที่ใชแบบสอบถาม GHQ เหมือนกันทั้งในประเทศและตางประเทศ 
พบวามีผลการศึกษาที่ตรงกันคือเพศหญิงเครียดมากกวา แตไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ และสนับสนุนการศึกษาในตางประเทศที่พบมีคาลําเอียงเนื่องจากเพศไดเล็กนอย (39) 

  อายุ เมื่อแบงเปนกลุมอายุ พบวาไมมีความสัมพันธกับความเครียด ซึ่งขัดแยงกับ
การศึกษาของ วรินทร บุญเลี่ยม (53) ในพนักงานผลิตเทป ที่พบอายุมีความสัมพันธกับ
ความเครียด สิริลักษณ ตันชัยสวัสด์ิ (45) ในพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสงขลานครินทรที่พบวา
อายุมีความสัมพันธเชิงนิเสธกับความเครียด ถึงแมวาอายุไมมีความสัมพันธกับความเครียด แต
เมื่อเปรียบเทียบอายุเฉล่ียในกลุมที่เครียดกับไมเครียด พบวามีอายุเฉล่ียแตกตางกันอยางมีนัย
สําคัญ และในกลุมที่เครียดมีอายุเฉล่ียนอยกวา และเมื่อแบงตามกลุมอายุ พบวาในกลุมอายุ 20-
29 ป มีความเครียดมากที่สุดคือ รอยละ 30.5   

ดานเศรษฐกิจ มีความสัมพันธกับความเครียด ทั้งรายไดตอเดือน และฐานะทาง
การเงิน โดยคนที่เครียดมีรายไดเฉล่ียตอเดือนที่ต่ํากวาคนไมเครียด และคนที่มีฐานะทางการเงิน
ไมพอใชเครียดมากกวา ซึ่งปจจัยทางเศรษฐกิจอาจจะไมเกี่ยวของกับงานโดยตรง แตการทํางาน
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นั้นกอใหเกิดรายไดของครอบครัว หากรายไดนอย และฐานะทางการเงินไมพอใช ตองมีหนี้สิน
ทําใหเกิดความเครียดได ตรงกับการศึกษาสวนใหญ (47, 48, 52, 53, 68)  ไดแก คนึงนิตย วิชัย
ดิษฐและคณะ (52) ในบุคลากรโรงพยาบาลสวนสราญรมย พบวาปจจัยที่กอใหเกิดความเครียด
มากที่สุดคือ ปจจัยดานการเงิน ภัคนพิน กิตติรักษนนท และคณะ (48) ในประชาชนทั่วไป 76 
จังหวัด ที่พบวาปญหาดานการเงินและเศรษฐกิจมีความเกี่ยวของกับความเครียด กลุมที่มีรายได
นอยมีแนวโนมเครียดมากกวา โดยเฉพาะในกลุมที่วางงาน ขาดรายไดจะเครียดมากกวากลุมอ่ืน 

  เหตุการณสําคัญในชีวิต พบมีความสัมพันธกับความเครียด 3 เหตุการณ คือ มี
หนี้สินตองจายชดใช หัวหนาครอบครัวอยูในสภาพตกงาน หรือขาดรายได และครอบครัวแตกแยก
ซึ่งเหตุการณสําคัญในชีวิตที่ผานมาในชีวิตภายใน 6 เดือน 2 เหตุการณแรกเปนปญหาดาน
เศรษฐกิจซ่ึงชวยสนับสนุนขอมูลดานเศรษฐกิจที่มีความสัมพันธกับความเครียด และเหตุการณมี
หนี้สินตองชดใช อาจเปนปญหาเหตุการณที่เร้ือรังคือมีกอน 6 เดือนก็ไดและตอเนื่องมาจนถึง
ปจจุบัน สวนปญหาครอบครัวแตกแยกนั้นสอดคลองกับการศึกษาของหลายกลุม (47, 50, 53, 
68)กอนหนานี้ที่พบความสัมพันธของคนในครอบครัว ความอบอุนในครอบครัว การมีปญหากับคน
ในครอบครัว มีความสัมพันธกับความเครียด โดยพบวามีแนวโนมเครียดมากกวาปกติ 

  สําหรับบุคลิกภาพแบบ เอ และ บี ในการศึกษานี้ไมมีความสัมพันธกับ
ความเครียด ซึ่งไมเปนไปตามสมมุติฐาน แตกตางจากการศึกษาของเทพวัลย สุชาติ (44) ในกลุม
นักสังคมสงเคราะหทางการแพทย พบวา บุคลิกภาพแบบเอ มีความสัมพันธกับความเครียด 

  ดังนั้นนอกจากปจจัยจากงานแลวปจจัยนอกงานที่มีเกี่ยวของกับความเครียดเปน
ส่ิงสําคัญในเรื่องสวัสดิการ ขวัญและกําลังใจของบุคลากรในโรงพยาบาล ไมวาจะเปนปญหาดาน
เศรษฐกิจเปนสวนใหญ ปญหาเผชิญกับเหตุการณที่ใหผลลบกับชีวิต และปญหาเกี่ยวกับครอบ
ครัว โรงพยาบาลควรหาแนวทางในการบรรเทาหรือใหความชวยเหลือกับบุคลากรที่มีปญหาดาน
ตางๆนอกเหนือจากงานดวย โดยใหบุคลากรมีความสามารถจัดการกับความเครียดของตนเองได
ดวยกลวิธีในการจัดการความเครียดที่เหมาะสมไมเกิดผลกระทบตอสุขภาพกายและสุขภาพจิต 

สําหรับสถิติที่ใชในการวิเคราะหทดสอบความสัมพันธในการศึกษาครั้งนี้ใช Chi-
square test  ดังนั้นจึงไมสามารถบอกขนาดของความสัมพันธนั้นได 
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  ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 

1.ควรวางแนวทางในการแกไขและปรับปรุงปญหาความเครียด โดยเฉพาะใน
กลุมเสี่ยงที่มีความเครียดสูง ไดแก กลุมลูกจางชั่วคราว พยาบาลวิชาชีพชาย กลุมสายงาน
สนับสนุน เชน เจาหนาที่ธุรการ การเงินและบัญชี อาทิเชน ดําเนินโครงการสงเสริมดานสุขภาพจิต
ในที่ทํางานในโรงพยาบาลปทุมธานีตามแนวคิดของ EAP (Employee Assistance Program)  

2.ความกาวหนาในสาขาอาชีพมีความเกี่ยวของกับความเครียด ควรมีการวาง
แผนความกาวหนาในสาขาอาชีพของตนเอง และองคกรควรเปดโอกาสใหบุคลากรมีการเรียนรู
และพัฒนาศักยภาพของตนเองเพิ่มมากขึ้น 

3. เหตุกอความเครียดจากงานดานวัตถุโดยเฉพาะสิ่งคุกคามทางชีวภาพที่มี
ความเกี่ยวของทั้งความเครียดโดยทั่วไปและความเครียดจากงานตามรูปแบบ Demand – Control 
– Support โรงพยาบาลควรใหความสําคัญในการจัดการระบบการควบคุมและปองกันโรคจากการ
ติดเชื้อในโรงพยาบาลในกลุมบุคลากรในโรงพยาบาลใหมีประสิทธิภาพและครอบคลุมมากขึ้น 

ขอแนะนําในการทําวิจัยครั้งตอไป 

1.ควรมีการวิจัยแบบศึกษาไปขางหนา (Prospective study) เพื่อหาสาเหตุหรือ
ปจจัยเสี่ยงจากการทํางานที่เกี่ยวของกับความเครียดที่มีแนวโนมทําใหมีปญหาทางจิตเวช และผล
กระทบในระยะยาวตอสุขภาพกาย ไดแก โรคหลอดเลือดและหัวใจ ความดันโลหิตสูง โรคแผลใน
ระบบทางเดินอาหาร โรคหอบหืด โรคภูมิแพ ตอ พฤติกรรม การขาดงาน ความพึงพอใจในการ
ทํางาน เปนตน 

2. ควรมีการศึกษาถึงวิธีการจัดการความเครียดของบุคลากรโรงพยาบาล
ปทุมธานีวาใชรูปแบบวิธีการใดและเปนวิธีการที่ถูกตองและเหมาะสมหรือไม 

3. ควรมีการศึกษารูปแบบการใหบริการงานอาชีวอนามัยในบุคลากรโรงพยาบาล
แบบเปนองครวมในทุกดาน ใหการปองกันโรคจากการทํางานทั้งทางดานสุขภาพกาย สุขภาพจิต 
โดยเฉพาะปญหาความเครียดจากงานซึ่งตองหาแนวทางในการแกไขทั้งสวนบุคคล และทั้งองคกร 

4.ควรมีการนําขอมูลปจจัยความเครียดจากงาน 3 ดาน คือ ความตองการในงาน 
การควบคุมงาน และการสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน และความเครียดที่ทําใหมีแนวโนมมี
ปญหาเจ็บปวยทางจิตโดยใช multiple logistic regression ในการวิเคราะหขอมูล และสามารถ
ทํานายปจจัยที่มีผลตอความเครียดที่มีแนวโนมทําใหเกิดปญหาสุขภาพในภาพรวมตอไป
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แบบสอบถาม 
สําหรับบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี 

เร่ือง ความชุกและปจจัยท่ีเกี่ยวของกับความเครียดจากงานของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี 
 

สําหรับผูวิจัย 
เลขที่แบบสอบถาม.......................... 
ฝาย/กลุมงาน.................................. 

คําชี้แจง 
         แบบสอบถามนี้จัดทําขึ้นเพ่ือการศึกษาวิจัย เรื่องความชุกและปจจัยที่เกี่ยวของกับความเครียดจากงาน 
ของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี ซึ่งเปนสวนหนึ่งของการทําวิทยานิพนธ วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาอาชีวเวชศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ทั้งนี้เพ่ือทราบถึงลักษณะทั่วไปในการทํางาน และความรูสึก- 
ของทาน 
 
 
         โปรดตอบแบบสอบถามทุกขอ ตามความเปนจริง คําตอบของทานจะไมมีผลตอหนาที่การทํางาน
ของทาน และจะไมเปดเผยที่ใดๆ เปนรายบุคคล ซึ่งจะนําเอาขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามของทานไปใชใน 
การปรับปรุงแกไขปญหาความเครียดจากงานของบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีเพ่ือเปนประโยชนตอบุคคล
และองคกรตอไปในอนาคต 
 
 
         การวิจัยครั้งนี้จะสําเร็จลงไมไดถาไมไดรับความอนุเคราะหจากทาน จึงขอบคุณในความรวมมือของ
ทานมา ณ โอกาสนี้ดวย 
 
      แพทยหญิง จิริสุดา ธานีรัตน 
       ผูวิจัย 
 
ขอแนะนํา 
   

แบบสอบถามชุดนี้มี 6 ตอน จํานวน 12 หนา 
  ตอนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลทั่วไป ขอมูลสวนบุคคล จํานวน 20 ขอ 
  ตอนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับ เหตุการณสําคัญในชีวิต จํานวน 10 ขอ 
  ตอนที่ 3 แบบทดสอบบุคลิกภาพ จํานวน 14 ขอ 
  ตอนที่ 4 แบบสอบถามวัดความเครียดจากงาน 43 ขอ 

ตอนที่ 5 แบบสอบถามปจจัยกอความเครียดจากงาน 2 ดาน คือ ดานจิตสังคม คือ องคกร 
และความกาวหนาในสาขาอาชีพ และดานวัตถุ จํานวน 12 ขอ 

  ตอนที่ 6 แบบวัดสุขภาพจิต GHQ- 30 ฉบับภาษาไทย จํานวน 30 ขอ 
 
         โปรดอานคําชี้แจง ในการตอบแบบสอบถามแตละตอน และ กรุณาตอบคําถามทุกขอ 
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แบบสอบถาม 

เร่ือง ความชุกและปจจัยที่เกี่ยวของกับความเครียดจากงาน 
         ของบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานี 
ตอนที่1 ขอมูลท่ัวไปและขอมูลสวนบุคคล 

คําชี้แจง ใหทําเครื่องหมาย ลงใน  หรือเติมขอความลงในชองวาง 

1. เพศ 

 1. ชาย  2. หญิง 
2. อายุ.................................ป (เศษของปที่เกิน 6 เดือนใหปดขึ้น) 

3. สถานภาพสมรส 
 1. โสด     2. คู     3. มาย หยาราง หรือแยกกันอยู 

4. ทานจบการศึกษาระดับ 
 1. ต่ํากวามัธยมศึกษา   2. มัธยมศึกษาตอนตน (ม. 3) 
 3. มัธยมศึกษาตอนปลาย (ม. 6)  4. อนุปริญญา 
 5. ปริญญาตรี   6. สูงกวาปริญญาตรี 

5. ภูมิลําเนาเดิม 
 1. กรุงเทพมหานคร    2. ภาคเหนือ    3. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
4. ภาคกลาง           5. ภาคตะวันออก  6. ภาคใต 

6. ศาสนา 
 1. พุทธ     2. คริสต     3. อิสลาม     4. อื่นๆระบุ..................... 

7. อายุของทานเมื่อเริ่มทํางาน..............................ป 

8. ระยะเวลาในการปฏิบัติงานของทานในโรงพยาบาลปทุมธานี..............ป..........เดือน 

9. ฝาย/กลุมงานที่ทานสังกัด......................................................... 
10. ลักษณะงาน ตามกลุมสาขาอาชีพภายในโรงพยาบาล 

 1. แพทย ทันตแพทย เภสัชกร 
 2. พยาบาลวิชาชีพ 
 3. พยาบาลเทคนิค 
 4. บุคลากรขาราชการหรือพนักงานของรัฐทางการแพทยอื่นๆ 

         เชน เทคนิคการแพทย เจาหนาที่รังสี เปนตน 
 5. บุคลากรขาราชการหรือพนักงานของรัฐที่ไมใชทางการแพทย 

        เชน การเงิน ธุรการ เปนตน 
 6. ลูกจางประจํา (ขามไปตอบขอ 12) 
7. ลูกจางชั่วคราว (ขามไปตอบขอ 12) 
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11. ปจจุบันทานทํางานในตําแหนง.........................ระดับ................................ 

12. ปจจุบันทานทํางานในดานใดบาง (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

 1. บริการ  2. บริหาร  3. วิชาการ 

13. จํานวนชั่วโมงในการทํางานจริงโดยประมาณ........................ชั่วโมงตอสัปดาห 

14. ทานตองมีหนาที่รับผิดชอบงานที่มีลักษณะถูกเรียกตามตัวมาปฏิบัติงาน (โดยที่ทานไมจําเปน 

ตองคอยในที่ทํางาน แตตองมาปฏิบัติงานเมื่อถูกเรียกเทานั้น) หรือไม (On call) 

  0. ไมมี  1. มี ระบุจํานวน ......................วันตอเดือนโดยประมาณ 

15. ทานทํางานลวงเวลาภายในโรงพยาบาล ใชหรือไม 

 0. ไมใช  1. ใช ระบุจํานวน ......................ชั่วโมงตอสัปดาห 

16. ทานทํางานเปนผลัดหรือกะใชหรือไม 

 0. ไมใช  1. ใช  

17. ทานมีอาชีพเสริมหรือทํางานพิเศษ นอกเหนือจากงานประจําที่โรงพยาบาลปทุมธานี 

(ภายนอกโรงพยาบาล) และไดรับคาตอบแทนหรือไม 

  0. ไมมี  1. มี ระบุจํานวน ......................ชั่วโมงตอสัปดาห 

18. รายไดทั้งหมดเฉล่ียตอเดือนของทาน.................................บาท 

19. ที่มาของรายได 

 1. จากเงินเดือนเพียงอยางเดียว 

 2. มีรายไดอื่นๆเสริมนอกจากเงินเดือน เชน เงินลวงเวลา คาอยูเวร 

20. ฐานะทางการเงินของทานขณะนี้ 

 1. ไมพอใช  2. พอใช 
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ตอนท่ี 2  แบบสอบถามเกี่ยวกับเหตุการณสําคัญในชีวิต 
คําชี้แจง กรุณาทําเครื่องหมาย   ลงในชองรายการ ที่ตรงกับเหตุการณสําคัญในชีวิตของทาน 
ที่ผานมาในชวง 6 เดือนนี้ตามความเปนจริง 
 
                                                      ขอความ         ไมมี          มี 
1. คูชีวิตหรือคูสมรสเสียชีวิต   
2. มีเรื่องเปนคดีความตองขึ้นศาล   
3. มีสมาชิกในครอบครัวเสียชีวิตกะทันหัน   
4. สมาชิกในครอบครัวพยายามที่จะฆาตัวตาย   
5. มีหนี้สินที่จะตองจายชดใช   
6. อยูในชวงระยะเวลาที่ไมมีที่อยูอาศัย หรือกําลังหาที่พักอาศัย   
7. สมาชิกในครอบครัวเจ็บปวยเปนโรคที่รุนแรงอยางกะทันหัน   
8. หัวหนาครอบครัวอยูในสภาพตกงาน หรือขาดรายได   
9. มีปญหาหยารางในชีวิตสมรส   
10. ครอบครัวแตกแยก   

 

ตอนที่ 3 แบบทดสอบบุคลิกภาพ 

คําชี้แจง ขอใหทานพิจารณาคําที่แสดงถึงบุคลิกลักษณะ 2 ดานทั้ง 14 ขอ และใหทานทําเครื่องหมาย เลือกลักษณะ 
ที่ตรงกับทานมากที่สุด แลว วงกลม  ลอมรอบระดับคะแนนที่ทานเลือกในดานนั้น 

ความหมายของคะแนน 
 5 หมายถึง ลักษณะที่ตรงกับทานมากที่สุด 
 4 หมายถึง ลักษณะที่ตรงกับทานมาก 
 3 หมายถึง ลักษณะที่ตรงกับทานปานกลาง 
 2 หมายถึง ลักษณะที่ตรงกับทานนอย 
 1 หมายถึง ลักษณะที่ตรงกับทานนอยที่สุด  
 0 หมายถึง ลักษณะที่อยูระหวาง 2 ดาน 
 
ตัวอยางท่ี 1   อารมณออนไหว   อารมณมั่นคง 
   5      4       3      2      1      0      1      2      3      4      5 
หมายถึง ทานเปนคนที่มีลักษณะอารมณมั่นคงปานกลาง 

ตัวอยางท่ี 2    อารมณออนไหว   อารมณมั่นคง 
5     4      3      2      1      0      1      2      3      4      5 

หมายถึง ทานเปนคนที่มีลักษณะอารมณออนไหวมาก 
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ตัวอยางท่ี 3   อารมณออนไหว   อารมณมั่นคง 
5     4       3      2      1     0       1      2      3      4      5 

 
หมายถึง ทานเปนคนที่มีลักษณะกึ่งกลางระหวางคนที่มีอารมณออนไหวและอารมณมั่นคง 
 
 

1.      ทานเปนคนตรงตอเวลา   ทานไมคอยตรงตอเวลา 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4      5 

2.      ทานไมชอบแขงขันกับใคร   ทานชอบแขงขันกับคนอื่น 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4      5 

3.      ทานจะขัดจังหวะคูสนทนา   ทานเปนผูฟงที่ดี 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4      5 

4.      ทานตองรีบเรงเสมอ   ทานไมรูสึกเรงรีบ 
แมอยูในภาวะกดดัน 

 
5     4       3      2      1      0      1      2      3      4      5 

5.   ทานมีความอดทนในการรอคอย  ทานขาดความอดทน 
ในการรอคอย 

 
5     4       3      2      1      0      1      2      3      4      5 

6.      ทุกอยางที่ทานทําตองถูกตอง  ทานทําทุกอยางตามสบาย 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4      5 

 

7.      ทานทํางานใหเสร็จเปนเรื่องๆ  ทานทํางานหลายๆอยาง 
ในเวลาเดียวกัน 

 
5     4       3      2      1      0      1      2      3      4       5 
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8.      ทานเปนคนพูดเร็ว     ทานเปนคนพูดชา 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4    

9.      ทานตองการใหงานมีคุณภาพ-   เมื่อผลงานออกมาดีแลว- 

ตามเกณฑมาตรฐาน    ไมจําเปนตองสนใจความคิดของคนอื่น 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4       

10.      ทานเปนคนทําอะไรรวดเร็ว    ทานเปนคนทําอะไรเชื่องชา 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4       

11.      ทานเปนคนเรื่อยๆ     ทานทานเปนคนอยูนิ่งเฉยไมได 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4       

12.      ทานเปนคนเก็บความ รูสึก    ทานเปนคนเปดเผยความ รูสึก 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4       

13.      นอกจากงานที่ทํา ทานยังใหความสนใจ-  ทานไมคอยสนใจสิ่งอื่นนอกจาก- 

ส่ิงอื่นรอบๆขาง     งานของทาน 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4       

14.      ทานมีความพึงพอใจงานที่ทําอยู   ทานมีความทะเยอทะยาน- 

ในการทํางาน 
 

5     4       3      2      1      0      1      2      3      4       
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ตอนท่ี 4 แบบสอบถามวัดความเครียดจากงาน 3 สวนยอย คือ 
 4.1) ความตองการในงาน 8 ขอ 
 4.2) การควบคุมงาน 12 ขอ 
 4.3) การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางานจากผูบังคับบัญชา และเพ่ือนรวมงาน 23 ขอ 

 

คําชี้แจง กรุณาทําเครื่องหมาย ลงในชองตัวเลขที่ตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นของทานมากที่สุด 
ระดับความคิดเห็นของทาน 

1     หมายถึง เปนจริงนอยท่ีสุด 
2     หมายถึง เปนจริงนอย 
3 หมายถึง เปนจริงปานกลาง 
4 หมายถึง เปนจริงมาก 
5 หมายถึง เปนจริงมากที่สุด 

(1) ความตองการในงาน 
 

           ระดับความคิดเห็น   

                                          ขอความ    1     2   3     4   5 

1. งานที่ทําอยูตองใชสมาธิและความตั้งใจมาก      

2. งานที่ทําอยูตองใชความจํามาก      

3. งานที่ทําอยูตองใชความคิดตลอดเวลา      

4. งานที่ทําอยูตองใชความละเอียดรอบคอบมาก      

5. งานที่ทําอยูตองอาศัยความรวมมือจากผูอื่นดวยเสมอ      

6. งานที่ทําอยูตองรีบเรงทําใหเสร็จภายในเวลาที่กําหนด      

7. งานที่ทําอยูมีปริมาณงานมากเกินไป      

8. งานที่ทําอยู มีความตองการดานคุณภาพสูง      
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(2) การควบคุมงาน 

              ระดับความคิดเห็น 
                                               ขอความ 

   1    2     3   4     5 

1. ไมวางานจะมากนอยเพียงใด สามารถทําไดสําเร็จเสมอ      

2. ทานสามารถเลือกลําดับการทํางานกอนหลังไดดวยตนเอง      

3. ทานสามารถกําหนดชวงเวลาหรือจังหวะในการทํางานใหเร็ว 

หรือชาได 

     

4. ทานสามารถตัดสินใจ ส่ัง หรือมอบหมายงานใหผูอื่นทําได      

5. ทานสามารถกําหนดเวลาที่ใชในการทํางานแตละงานได      

6. ทานสามารถเสนอความเห็นในเรื่องนโยบายตอผูบังคับบัญชา 

โดยตรงได 

     

7. ทานสามารถเสนอความเห็นในเรื่องแนวทางการปฏิบัติงานของทาน 

      ตอผูบังคับบัญชาโดยตรงได 

     

8. ทานสามารถเสนอความเห็นในเรื่องผลการปฏิบัติงานของทาน 

      ตอผูบังคับบัญชาโดยตรงได 

     

9. งานของทานเปนงานที่ตองเรียนรู และคนควาความรูใหมๆ อยู- 

      ตลอดเวลาอยางตอเนื่อง 

     

10. งานของทานเปนงานที่จําเปนตองใชทักษะ และความชํานาญ 

ในการปฏิบัติงาน 

     

11. งานของทานเปนงานที่จําเปนตองใช ความคิดสราง สรร 

       ในการปฏิบัติงาน 

     

12. งานของทานมีลักษณะ หลากหลาย ไมทําซ้ําซาก และจําเจ      
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(3) การสนับสนุนทางสังคมในที่ทํางาน จากผูบังคับบัญชาและเพื่อนรวมงาน 

          ระดับความคิดเห็น 
                                        ขอความ    1   2       3    4   5 
                             ผูบังคับบัญชาของทาน............. 
1. สนใจและเอาใจใสความเปนอยูของทาน 

     

2. ใหความเปนกันเองกับทาน      
3. รวมพบปะพูดคุยหรือสังสรรคกับทานในบางโอกาส      
4. ใหการยอมรับและฟงความคิดเห็นของทาน      
5. ชวยปลอบใจและใหกําลังใจเมื่อทานมีเร่ืองไมสบายใจ      
6. จัดหาอุปกรณตางๆที่จําเปนในการทํางานใหกับทาน      
7. ใหส่ิงของหรือของขวัญแกทานในบางโอกาส      
8. ใหความชวยเหลือเมื่อทานเดือดรอน      
9. ทานสามารถพูดคุยและบอกใหทราบถึงปญหาในเรื่องตางๆได      
10. ใหคําแนะนําปรึกษาและชวยเหลือในการปฏิบัติงานของทาน      
11. เปดโอกาสใหเขาพบและปรึกษาหารือไดอยางสะดวก      
12. ใหคําแนะนําในการทํางานแกทาน      
                             เพื่อนรวมงานของทาน............... 
13. สนใจซักถามทุกขสุขของทาน 

     

14. ใหความเปนมิตร และความสนิทสนมเปนกันเองกับทาน      
15. ใหกําลังใจเมื่อทานมีปญหา      
16. รวมสังสรรคกับทานในบางโอกาส      
17. แสดงความหวงใยเมื่อทานเจ็บปวยหรือเดือดรอน      
18. ใหความชวยเหลือเมื่อทานเดือดรอน      
19. ใหส่ิงของหรือของขวัญแกทานในบางโอกาส      
20. ทานสามารถพูดคุยและบอกใหทราบถึงปญหาดานตางๆได      
21. แนะนําส่ิงที่ทานทําอยูวาดีหรือไมดีอยางไร      
22. ใหคําแนะนําหรือชวยแกไขเมื่อทานทํางานผิดพลาด      
23. รับฟงปญหาและใหคําแนะนําปรึกษา      
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ตอนท่ี 5 แบบสอบถามปจจัยในงานดานอ่ืน 
แบงเปน 2 สวนยอยคือ ตอนที่ 5.1 ดานจิตสังคม คือ องคกร ความกาวหนาในอาชีพ 
        ตอนที่ 5.2 ดานวัตถุ 
ตอนที่ 5.1  องคกร ความกาวหนาในอาชีพ 
คําชี้แจง กรุณาทําเครื่องหมาย ลงในชองตัวเลขที่ตรงกับความรูสึกของทานมากที่สุด 
ระดับความคิดเห็นของทาน 
1 = นอยท่ีสุด, 2 = นอย, 3 = ปานกลาง, 4 = มาก, 5 = มากที่สุด 

             ระดับความคิดเห็น 
                                            ขอความ    1    2    3    4    5 
1. ระบบการทํางานและบริหารงานในหนวยงานของทานเปล่ียนแปลง 
      บอยๆ 

     

2. หนวยงานของทานใชระบบการสื่อสารสองทางเสมอ      
3. ทุกคนในหนวยงานรูและปฏิบัติหนาที่ของตนเปนอยางดี      
4. หนาที่รับผิดชอบของทานในหนวยงานไมมีความชัดเจนเพียงพอ      
5. งานที่ทานปฏิบัติในปจจุบันไมตรงกับงานที่กําหนดไวตามตําแหนงหนาที่      
6. มีทรัพยากร (วัสดุอุปกรณ คน งบประมาณ) อยางเพียงพอ ที่จะเกื้อหนุน 

ใหทํางานไดสําเร็จ 
     

7. ทานเห็นวาตําแหนงงานของทานไมมั่นคงหรือมีโอกาสกาวหนานอย      
8. ทานคิดวาทานไดรับการสนับสนุนหรือสงเสริมใหมีความกาวหนาในงาน 

นอยเกินไป 
     

9. เงินเดือนที่ทานไดรับเหมาะสมกับตําแหนงและภาระงานแลว      

ตอนที่ 5.2 ดานวัตถุ 
คําชี้แจง ใหทําเครื่องหมาย ลงในชองวาง  ตามความเปนจริงหรือตามความคิดเห็นที่ตรงกับทานมากที่สุด 
10. ทานคิดวาทานมีส่ิงคุกคามทางสุขภาพดานกายภาพ ในงาน หรือไม 

 0. ไมมี 
1. มี ไดแก (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

1.1 เสียงดังหนวกหู 
1.2 อุณหภูมิในสถานที่ทํางานไมเหมาะสม คือ รอน หรือเย็นมากเกินไป 
1.3 แสงสวางในที่ทํางานไมเหมาะสม คือ นอย หรือ จามากเกินไป 
 1.4 ทานตองเส่ียงตอการสัมผัส รังสี ตางๆ รังสีเอ็กซ รังสีแกมมา 

          คล่ืนแมเหล็กไฟฟา ไมโครเวฟ ในงาน 
 1.5 ทานไดรับความสั่นสะเทือนมากเกินไปขณะทํางาน 

 2. ไมทราบหรือไมแนใจ 
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11. ทานคิดวาทานมีส่ิงคุกคามทางสุขภาพ ดานสารเคมี ในงาน หรือไม 

 0. ไมมี 
1. มี ไดแก (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

 1.1 ของแข็ง เชน ฝุนจากสารเคมี 
1.2 ของเหลว ยกตัวอยาง เชน สารละลายเคมีที่ใชในการทํางาน 
1.3 กาซ เชน กาซที่ใชในการดมยาสลบ 

2. ไมทราบหรือไมแนใจ 
12. ทานคิดวาทานมีส่ิงคุกคามทางสุขภาพ ดานชีวภาพ (ส่ิงมีชีวิตหรืออาจไมใชส่ิงมีชีวิต เชน 

ท็อกซิน) ในงาน หรือไม 
 0. ไมมี 
1. มี ไดแก สัมผัสเชื้อโรคตางๆจากที่ทํางาน 

      เชน เชื้อไวรัส แบคทีเรีย เปนตน จากเลือด น้ําลาย ส่ิงคัดหล่ังตางๆ 
 2. ไมทราบหรือไมแนใจ 

 
ตอนที่ 6 แบบวัดสุขภาพจิต GHQ – 30 ฉบับภาษาไทย 
 สุขภาพโดยทั่วไปของทานในระยะสองถึงสามสัปดาหที่ผานมาเปนอยางไรบาง 
กรุณาตอบคําถามตอไปนี้ โดยทําเครื่องหมาย หนาคําตอบที่ใกลเคียงกับสภาพปญหาของทานในปจจุบันหรือ 
ในชวงสองถึงสามสัปดาหที่ผานมามากที่สุดโดยไมรวมถึงปญหาที่เคยมีมาในอดีตและ กรุณาตอบคําถามทุกขอ 

1. สามารถมีสมาธิจดจออยูกับส่ิงที่ทําอยูได 
ก. ดีกวาปกติ   ข. เหมือนปกติ 
ค. แยกวาปกติ   ง. แยกวาปกติมาก    

2. นอนไมหลับเพราะกังวลใจ 
ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก  

3. มีอาการกระสับกระสาย หลับไมสนิท 
ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 

4. หาอะไรทําและทําใหตัวเองไมมีเวลาวางได 
ก. มากกวาปกติ   ข. เหมือนปกติ 
ค. คอนขางนอยกวาปกติ  ง. นอยกวาปกติมาก 

5. ออกไปนอกบานบอยเทาที่เคย 
ก. มากกวาปกติ   ข. เทาปกติ 
ค. นอยกวาปกติ   ง. นอยกวาปกติมาก    

6. จัดการกับส่ิงตางๆไดดีพอๆกับคนสวนใหญที่อยูในสภาพเดียวกับทาน 
ก. ดีมากกวา   ข. ดีพอๆกัน 
ค. คอนขางนอยกวา  ง. นอยกวามาก 

7. รูสึกวาโดยทั่วไปแลวทําอะไรไดดี 
ก. ดีกวาปกติ   ข. เหมือนปกติ 
ค. ดีนอยกวาปกติ   ง. ดีนอยกวาปกติมาก 
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8. พอใจกับการที่ทํางานลุลวงไป 

ก. มากกวาปกติ   ข. พอๆกับตามปกติ 
ค. นอยกวาปกติ   ง. นอยกวาปกติมาก 

9. สามารถและมีความรูสึกรักและอบอุนตอคนใกลชิดได 
ก. ดีกวาปกติ   ข. เทาปกติ 
ค. นอยกวาปกติ   ง. นอยกวาปกติมาก 

10. รูสึกวาเขากับคนอื่นไดงาย 
ก. ดีกวาปกติ   ข. เทาปกติ 
ค. นอยกวาปกติ   ง. นอยกวาปกติมาก  

11. ใชเวลาคุยเลนกับคนอื่นมาก 
ก. มากกวาปกติ   ข. เทาปกติ 
ค. นอยกวาปกติ   ง. นอยกวามาก 

12. รูสึกวา ไดทําตัวใหเปนประโยชนในเรื่องตางๆ 
ก. มากกวาปกติ   ข. เหมือนปกติ 
ค. นอยกวาปกติ   ง. นอยกวาปกติมาก 

13. รูสึกวาตัดสินใจในเรื่องตางๆได 
ก. มากกวาปกติ   ข. เหมือนปกติ 
ค. นอยกวาปกติ   ง. นอยกวาปกติมาก 

14. รูสึกตึงเครียดอยูตลอดเวลา 
ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 

15. รูสึกวาไมสามารถที่จะเอาชนะความยากลําบากตางๆได 
ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 

16. รูสึกวาชีวิตตองดิ้นรนอยูตลอดเวลา 
ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 

17. สามารถมีความสุขกับกิจกรรมตางๆในชีวิตประจําวันตามปกติได 
ก. มากกวาปกติ   ข. เหมือนปกติ 
ค. นอยกวาปกติ   ง. นอยกวาปกติมาก 

18. มองอะไรเครงเครียดไปหมด 
ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 

19. รูสึกกลัวหรือตกใจโดยไมมีเหตุผลสมควร 
ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 

    ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 
20. สามารถที่จะเผชิญหนากับปญหาตางๆของตัวเองได 

      ก. ดีกวาปกติ   ข. เหมือนปกติ 
      ค. นอยกวาปกติ   ง. นอยกวาปกติมาก 
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21. รูสึกเรื่องตางๆทับถมจนรับไมไหว 

ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
  ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 
22. รูสึกไมมีความสุขและเศราหมอง 

ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
  ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 
23. รูสึกเสียความมั่นใจในตนเอง 

ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 

24. คิดวาตนเองเปนคนไรคา 
ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 

25. รูสึกวาชีวิตนี้หมดหวังโดยสิ้นเชิง 
ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 

26. รูสึกวามีความหวังในอนาคตของตนเอง 
ก. มากกวาปกติ   ข. เทาปกติ 
ค. นอยกวาปกติ   ง. มีความหวังนอยมาก 

27. รูสึกวามีความรูสึกดีตามสมควร เมื่อมองโดยรวมๆ 
ก. มากกวาปกติ   ข. เหมือนปกติ 

  ค. นอยกวาปกติ   ง. นอยกวาปกติมาก 
28. รูสึกกังวลกระวนกระวายมีความเครียดตลอดเวลา 

ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
  ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 
29. รูสึกไมคุมคาจะมีชีวิตอยูตอไป 

ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
  ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 
30. รูสึกวาบางครั้งทําอะไรไมไดเลยเพราะประสาทตึงเครียด 

ก. ไมเลย   ข. ไมมากกวาปกติ 
  ค. คอนขางมากกวาปกติ  ง. มากกวาปกติมาก 

 
 

ขอขอบคุณบุคลากรโรงพยาบาลปทุมธานีทุกทานท่ีกรุณาตอบแบบสอบถามทุกขอ 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 

นางจิริสุดา ธานีรัตน เกิดเมื่อวันที่ 13 สิงหาคม พ.ศ. 2513 ที่จังหวัดสกลนคร
สําเร็จการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต จากมหาวิทยาลัยขอนแกน ปการศึกษา 2538 และในป 
2543  เขาฝกอบรมและศึกษาตอในหลักสูตร แพทยประจําบาน สาขาเวชศาสตรปองกัน (แขนงอา
ชีวเวชศาสตร) ของภาควิชาเวชศาสตรปองกันและสังคม คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย ตอมาในป 2544 จึงเขาศึกษาตอในหลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาอาชีว
เวชศาสตร ภาควิชาเวชศาสตรปองกันและสังคม คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
ปจจุบันปฏิบัติงาน ตําแหนงนายแพทย 6 กลุมงานอาชีวเวชกรรม โรงพยาบาลปทุมธานี จังหวัด
ปทุมธานี 
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