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บทท่ี 1

บทนํา

ความสําคัญและท่ีมาของปญหาการวิจัย 

นับต้ังแตป พ.ศ.2500 องคการแรงงานระหวางประเทศและองคการอนามัยโลกไดให

ความสําคัญกับปญหาดานจิตสังคมท่ีเกิดจากการทํางาน ซึ่งปญหาความเครียดจากงานเปน

ปญหาหลักท่ีกอใหเกิดปญหาอ่ืนๆตามมา ไดแก ปญหาดานสุขภาพ สิ่งแวดลอม และเศรษฐกิจ

ในประเทศไทยไดมีการสํารวจสภาวะสุขภาพจิตในชวงพ.ศ. 2540-2543 โดยกรมสุขภาพจิต 

กระทรวงสาธารณสุข พบวา ในกลุมคนทํางานมีความเครียดอยูระหวางรอยละ 46.9-60.7 และ

อาการเครียดท่ีพบไดสูงจะเปนเร่ืองของเศรษฐกิจ เงินทอง การเรียน การทํางาน และความรูสึก

กังวล โดยพบวา สาเหตุสวนใหญท่ีทําใหเครียดน้ันมาจากปญหาของการงานและอาชีพ [1]

ความเครียดเปนภาวะท่ีบุคคลประสบเมื่อเผชิญกับสิ่งท่ีทาทายหรือคุกคามและเกิดการ

เสียสมดุลระหวางความตองการและความสามารถในการตอบสนองความตองการ ความเครียดยัง

ไมถือวาเปนการปวยดวยโรคทางจิตเวช แตความเครียดเปนอาการแสดงหรือสัญญาณเตือนให

ทราบวาเกิดการเสียสมดุลตองหาแนวทางในการปรับตัวใหเขาสูภาวะปกติ ผลกระทบของ

ความเครียดน้ัน ถาเกิดในระยะยาวยอมมีผลกระทบตอตนเอง ซึ่งสามารถแสดงออกไดท้ัง ทาง

รางกาย อารมณ และความคิด และพฤติกรรม อีกท้ังผลกระทบตอครอบครัว ตอการทํางาน และ

ตอสังคมโดยท่ัวไป นําไปสูความสูญเสียท้ังทางตรงและทางออมตอตนเอง ครอบครัว สังคมและ

ประเทศชาติตอไป [2]

ธุรกิจยาเปนธุรกิจท่ีสําคัญทางเศรษฐกิจเน่ืองจากมูลคายารักษาโรคในแตละปมีมูลคา

มหาศาล โดยสามารถแบงชองทางการจัดจําหนายหลักๆได 2 ชองทาง คือ โรงพยาบาล (และ

คลินิก) และชองทางรานขายยา ในปพ.ศ. 2548 ตลาดยาในประเทศไทยมีมูลคาถึง 63,500 ลาน

บาท ซึ่งมาจากชองทางโรงพยาบาล 47,000 ลานบาท และชองทางรานขายยา 16,100 ลานบาท 

ดังน้ันชองทางโรงพยาบาลจึงมีสวนแบงทางการตลาดสูงถึงรอยละ 75 ทําใหเปนชองทางท่ี

นาสนใจอยางมากของบริษัทขามชาติ ซึ่งกลยุทธท่ีสําคัญของบริษัทยา คือ อาศัยผูแทนยาซึ่งทํา

หนาท่ีเสนอขายยาเพื่อประมูลหรือแขงขันกันนํายาเขาโรงพยาบาล คลินิกหรือรานยาดังกลาว 

เพื่อใหยาของบริษัทน้ันๆ ถูกสั่งจายใหประชาชนหรือมีวางขายในทองตลาด การเสนอขายยาจาก

บริษัทยาตางๆ มีความจําเปนตองใชผูแทนยาเปนตัวแทนของบริษัทยาในการติดตอเสนอขายยาให 

แกแพทย ดังน้ันยาของบริษัทจะออกสูตลาดไดหรือไม มากหรือนอย สวนหน่ึงก็ข้ึนอยูกับตัวผูแทน
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ยา ดังน้ันการทําธุรกิจยาตองอาศัยเทคนิคและเทคโนโลยีตางๆ มาชวยในการสงเสริมการขาย

เพื่อใหสามารถแขงขันกับบริษัทคูแขงไดและเพื่อใหไดสวนแบงทางการตลาดมากกวาบริษัทคูแขง

อ่ืนๆดวย [3]

สิ่งสําคัญสําหรับความสําเร็จขององคกร คือบุคลากรในองคกร โดยเฉพาะในภาวะปจจุบัน

ท่ีมีการแขงขันทางธุรกิจอยางรุนแรงเพื่อแยงชิงสวนแบงทางการตลาด ดังน้ันองคกรตางๆจึงให

ความสําคัญกับบุคลากร นอกจากสรรหาบุคลากรท่ีมีความรู ความสามารถแลว ยังพัฒนาสงเสริม

ทักษะใหมีคุณภาพมากข้ึน เพื่อสงผลใหองคกรประสบความสําเร็จและสามารถสรางความ

ไดเปรียบเชิงการแขงขันเหนือคูแขงได

ผูแทนยา เปนชองทางหน่ึงในการเขาถึงลูกคา ซึ่งลักษณะงานของผูแทนยาน้ันจะเนนการ

สรางสัมพันธกับบุคลากรทางการแพทย และนําเสนอขอมูลความรูทางเภสัชศาสตรและการรักษา

โรคใหมๆแกบุคลากรทางการแพทยตางๆ ดังน้ันทักษะการสรางความสัมพันธท่ีดีเปนสิ่งท่ีจําเปน

สําหรับการทําอาชีพน้ีอยางมาก ถึงแมผูแทนยาจะเปนอาชีพท่ีมีรายไดและสวัสดิการท่ีดีแตใน

ขณะเดียวกัน แตละข้ันตอนของการเสนอขายยาน้ัน ผูแทนยาตองพบกับปญหาตางๆ และไดรับ

ความกดดันจากหลายๆปจจัย เชน การแขงขันทํายอดขายกับบริษัทอ่ืน, ข้ันตอนการเขาพบลูกคา

แตละรายซึ่งมีลักษณะแตกตางกันไป, เทคนิคการเจรจาตอรองทางธุรกิจ, การบริหารเวลาการ

ทํางานใหเหมาะสม, เวลาการทํางานท่ีไมแนนอน, การแกปญหาเฉพาะหนาอยางทันทวงที ฯลฯ 

อีกท้ังยาจากบริษัทยาขามชาติสวนใหญ จะเปนยาตนแบบ ซึ่งเปนยาใหมท่ีมีราคาแพงและตองทํา

ยอดขายแขงกับยากลุมเดียวกันท่ีนิยมใชอยูกอนหนาน้ี โดยตองพยายามเสนอขอมูลใหมๆให

แพทยหรือลูกคาทราบถึงประสิทธิภาพท่ีดีกวาเพื่อแบงสวนแบงทางการตลาดเพิ่มข้ึน

บริษัทยาขามชาติในประเทศไทยสวนใหญจะเขารวมเปนสมาชิกของสมาคมผูวิจัยและ

ผลิตเภสัชภัณฑ (Pharmaceutical Research & Manufactures Association, PReMA) ไดทํา

การสํารวจอัตราการเขาออกงานของพนักงานของบริษัทยาขามชาติท่ีเปนสมาชิกอยูขณะน้ันซึ่งมี

ท้ังหมด 35 บริษัท พบวา มีอัตราการเขาออกงานสูงถึงรอยละ 10.9 (Thailand TRS PReMA

survey premium May 2005:11 อางถึงในนวรัตน ชูเวทย[4]) และเน่ืองจากงานผูแทนยาในบริษัท

ยาขามชาติตองใชทักษะความรูทางดานวิทยาศาสตรและความเปนมืออาชีพสูง สงผลใหธุรกิจตอง

มีการสรรหาและคัดเลือกตัวบุคลากรท่ีมีความสามารถและคุณภาพ เพื่อยึดครองสวนแบงทาง

การตลาดเพิ่มข้ึน 
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จากลักษณะงานของผูแทนยาเอง ท่ีตองพบกับปญหาจากการทํางานหลากหลาย ดังท่ี

กลาวมาแลวขางตน ยังอาจพบปญหาอ่ืนๆ เชน ทัศนคติจากแพทย เภสัชกรในหองยา ผูปวย ตอ

ตัวผูแทนยา และปญหาความสัมพันธระหวางแพทยกับผูแทนยาซึ่งยังเปนขอสงสัยทางจริยธรรม

เน่ืองดวยปจจัยตางๆท่ีกลาวมาอาจทําใหเกิดความเครียดในผูประกอบอาชีพผูแทนยา 

งานวิจัยตางๆท่ีผานมายังไมมีขอมูลดานความเครียดและปจจัยตางๆท่ีเก่ียวของกับความเครียด

ของผูประกอบอาชีพผูแทนยา ดังน้ันการวิจัยคร้ังน้ี จึงมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความเครียดของผู

ประกอบอาชีพผูแทนยาในปจจุบัน โดยผลการศึกษาท่ีไดจะมีประโยชนเพื่อใชอางอิงถึงผลกระทบ

ตอผูประกอบอาชีพผูแทนยา ท้ังน้ีเพื่อเปนแนวทางในการพัฒนาศักยภาพของผูประกอบอาชีพ

ผูแทนยาใหทํางานไดอยางมีความสุขและมีประสิทธิภาพตอองคกร 

คําถามของการวิจัย

1. ความเครียดของผูประกอบอาชีพผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ 

เปนอยางไร

2. ปจจัยใดท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของ

บริษัทยาขามชาติ 

วัตถุประสงคของการวิจัย

1. เพื่อศึกษาความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ 

2. เพื่อศึกษาปจจัยท่ีมีผลกับความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัท

ยาขามชาติ

ขอจํากัดของการวิจัย

ผูแทนยากลุมตัวอยางท่ีเลือกน้ัน เปนเฉพาะผูแทนยาจากบริษัทยาขามชาติและดูแล

เฉพาะในเขตกรุงเทพมหานคร เน่ืองจากเปนเขตท่ีมีการแขงขันทางการตลาดสูง และชวงเวลาท่ีทํา

การเก็บขอมูลน้ันอยูระหวางเดือนธันวาคม 2551 – กุมภาพันธ 2552 โดยผลของการวิจัยคร้ังน้ีไม

สามารถครอบคลุมถึงผูแทนยาท่ัวประเทศได รวมท้ังผูแทนยาท่ีมีความเครียดหรือมีสุขภาพจิตแย

มากจนเปลี่ยนอาชีพไปแลว

นอกจากน้ี ลักษณะการทํางานของผูแทนยาท่ีตองเคลื่อนยายท่ีไปตามสถานท่ีตางๆ ทําให

ไมสะดวกท่ีการตอบแบบสอบถามขณะท่ีออกเขตอยู อีกท้ังขอมูลบางอยางเปนความลับซึ่งทาง

บริษัทไมอยากใหเปดเผย เชน รายชื่อบริษัท รายไดจากการประกอบอาชีพผูแทนยา ความถ่ีของ
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การเขาพบลูกคา ฯลฯ ท้ังน้ีบริษัทกังวลวาขอมูลดังกลาวจะมีผลทางกลยุทธในการแขงขันทาง

ธุรกิจยา ดังน้ัน รายละเอียดในแบบสอบถามจึงเปนเพียงความรูสึกหรือความคิดเห็นของแตละ

บุคคลเทาน้ัน และการวิเคราะหผลจึงเปนเพียงภาพรวมของความรูสึกหรือความคิดเห็นของผูแทน

ยาเทาน้ัน 

ปญหาทางจริยธรรม

เน่ืองจากรายละเอียดของแบบสอบถามเก่ียวกับ ปจจัยสวนบุคคล ปจจัยทางการทํางาน 

ปจจัยทางเศรษฐกิจ และปจจัยทางสังคม และความเครียด ซึ่งควรเก็บไวเปนความลับ ดังน้ันจึงไม

เปดเผยรายละเอียดสวนบุคคลใหทราบ และแสดงผลการวิจัยออกมาในภาพรวม ท้ังน้ีผูวิจัยจะขอ

เก็บขอมูลในผูแทนยาท่ีแสดงความยินยอมในการเขารวมการวิจัยและลงชื่อในใบยินยอมเขารวม

วิจัย

คําจํากัดความท่ีใชในการวิจัย

ผูแทนยา หมายถึง บุคคลท่ีทําหนาท่ีเสนอขายยา โดยการติดตอกับแพทยท่ีโรงพยาบาล 

บริษัทรานขายยา หรือ รานขายยา 

ความเครียด หมายถึง ภาวะของอารมณหรือความรูสึกท่ีเกิดข้ึนเมื่อเผชิญกับปญหาตางๆ

ท่ีทําใหรูสึกไมสบายใจ คับของใจ ถูกบีบค้ัน หรือกดดันจิตใจจนทําใหเกิดความทุกข สับสน โกรธ 

หรือเสียใจ 

ปจจัยสวนบุคคล หมายถึง ปจจัยท่ีเปนลักษณะเฉพาะของแตละบุคคล ไดแก เพศ, อายุ,

ระดับการศึกษาสูงสุด, สถานภาพสมรส, ปญหาสุขภาพ/โรคประจําตัว

ปจจัยดานเศรษฐกิจ หมายถึง ปจจัยท่ีเก่ียวของสถานภาพทางเศรฐกิจของกลุมตัวอยาง 

ไดแก การเปนรายไดหลักของครอบครัว, การมีรายไดเสริม, ความรูสึกเพียงพอตอรายได, เงินออม,

มีหน้ีสิน 

ปจจัยดานครอบครัว/สังคม หมายถึง ปจจัยท่ีเก่ียวของกับสมาชิกในครอบครัว เชน 

สถานภาพสมรสของบิดา-มารดา, การมีชีวิตอยูของบิดา-มารดา, การมีผูปวยท่ีตองดูแลอยูใน

ครอบครัว และ แรงสนับสนุนทางสังคม

ปจจัยดานการทํางาน หมายถึง ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการทํางาน เชน ประสบการณในการ

ประกอบอาชีพผูแทนยา, อายุงานในบริษัทปจจุบัน, เวลาทํางาน และปจจัยตางๆท่ีเปน

รายละเอียดของลักษณะงานของผูแทนยา และปญหาท่ีเกิดจากการทํางานผูแทนยา รวมถึง

ความรูสึกเครียดตอปจจัยดานการทํางานผูแทนยา
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ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ

1.เพื่อทราบถึงระดับความเครียด และปจจัยตางๆท่ีมีผลตอความเครียดของผูประกอบอาชีพผูแทน

ยาในเขตกรุงเทพมหานคร 

2.เพื่อเปนขอมูลสําหรับองคกรท่ีนําไปใชในการวางแผนพัฒนา ปรับปรุงมาตรการตางๆท่ีมีผลตอ

ความเครียดของผูแทนยาเพื่อใหผูแทนยาทํางานไดอยางมีศักยภาพมากข้ึน

3.เพื่อเปนขอมูลพื้นฐานสําหรับผูท่ีตองการศึกษาตอไป
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 กรอบแนวคิดในการวิจัย

ปจจัยดานครอบครัว/สังคม 

- แรงสนับสนุนทางสังคม

- สถานภาพสมรสของบิดา-มารดา

- การมชีีวิตอยูของบิดา-มารดา

- การมีผูปวยท่ีตองดูแลอยูในครอบครัว

ปจจัยสวนบุคคล

- เพศ

- อายุ

- ระดับการศกึษาสูงสุด

- สถานภาพสมรส

- ปญหาสุขภาพ/โรคประจําตวั

ความเครียด

ปจจัยดานการทํางาน

- ประสบการณในการประกอบอาชีพ

ผูแทนยา

- อายุงานในบริษัทปจจุบัน

- เวลาทํางาน/สัปดาห

- การเดินทาง

- ปญหาท่ีพบระหวางการติดตอลูกคา

- ความรูสึกตอลักษณะงานผูแทนยา

- ปจจัยการทํางานท่ีทําใหเครียดท่ีสุด

- ส่ิงท่ีอยากพัฒนาใหทํางานดขีึ้น

ปจจัยดานเศรษฐกิจ

- ภาระในการดูแลครอบครัว

- ความรูสึกเพียงพอกับรายได

- การมีอาชีพเสริม

- การมเีงินออม

- หน้ีสิน
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บทท่ี 2

เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ

1. อาชีพผูแทนยา [5,6,7]

ผูแทนยา หมายถึง บุคคลท่ีทําหนาท่ีเสนอขายยา โดยการติดตอกับแพทยท่ีโรงพยาบาล 

บริษัทรานขายยา หรือ รานขายยา 

ผูแทนยาอาจจะจบการศึกษาเภสัชศาสตรบัณฑิตหรือจบปริญญาตรีสาขาอ่ืนๆก็ได

ผูแทนยาแบงตามบริษัทยาไดเปน 2 ประเภท

1. ผูแทนยาบริษัทยานําเขาจากตางประเทศ หรือ ยาตนแบบ (Original)

2. ผูแทนยาบริษัทยาสามัญ (Local made)

เน่ืองจากบริษัทยาท่ีนําเขายาจากตางประเทศน้ัน มักจะเปนยาตนแบบหรือยาตัวใหมท่ียังอยู

ในชวงสิทธิบัตรยาการใชยังอยูในวงจํากัดและมีราคาสูง ในขณะท่ียาสามัญท่ีพัฒนาจากยา

ตนแบบตัวเกาท่ีพนสิทธิบัตรไปแลวจะมีราคาตํ่าและมีผูบริโภคใชอยูมากกวา ทําใหลักษณะการ

ดําเนินงานของผูแทนยาจากบริษัทยา 2 ประเภทน้ีแตกตางกัน 

นอกจากน้ีผูแทนยาแตละบริษัทจะแบงการดูแลตามเขตพื้นท่ีการทํางานออกไดเปน 2 ประเภท 

1. ผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานคร

2. ผูแทนยาในเขตตางจังหวัด

ซึ่งมีการดําเนินงานแตกตางกัน ในท่ีน้ีจะขอกลาวถึงเฉพาะผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานคร 

ลักษณะงานของผูแทนยา

การทํางานของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานคร มีดังน้ี

- การเขารายงานตัวท่ีบริษัท ซึ่งแลวแตนโยบายของแตละบริษัท สวนใหญแลวผูแทนยาจะ

ไมตองเขารายงานตัวท่ีบริษัททุกวัน โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ วางแผนการทํางาน เขียน

รายงาน ประชุมและเตรียมตัวกอนออกตลาด

- การออกปฏิบัติงาน หรือ การออกตลาด เปนการเสนอขายยาใหแกโรงพยาบาลหรือ

สถานท่ีท่ีรับผิดชอบ อ่ืนๆ 

- การเขาพบแพทย เปนหนาท่ีท่ีสําคัญมากของผูแทนยา โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ เสนอยา

ใหมของบริษัทซึ่งยังไมมีใชในโรงพยาบาลน้ันๆหรือสอบถามถึงการใชยาตัวเดิม (ซึ่ง

เรียกวา การ remind) ซึ่งผูแทนยาของแตละบริษัทตองคอยมาพบแพทยเสมอๆเพื่อคอย
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เตือนความจําของแพทยเร่ือยๆ คอยสอบถามบอยๆ ซึ่ง อาจจะมีการแจกตัวอยางยา 

เอกสารอางอิงประสิทธิภาพของยา ของชํารวย โดยในบางคร้ังอาจมีการนัดเวลาท่ีแพทย

วางเพื่อท่ีจะใหขอมูลอยางละเอียด

- การเขาพบเภสัชกร สวนใหญโรงพยาบาลจะกําหนดวันและเวลาใหเขาพบ เพื่อสอบถาม

เก่ียวกับยอดยา และการรับเอาคําสั่งซื้อยาจากหองยา หรือ ติดตอปญหาเก่ียวกับการ

แลกเปลี่ยนยา เปนตน

- การแจงคําสั่งซื้อ เมื่อไดรับคําสั่งซื้อแลวก็แจงไปยังบริษัท

- การเขาประชุมอบรม ข้ึนอยูกับนโยบายของบริษัท เพื่อสอบถามปญหา และเสนอเทคนิค

การขาย

- การสรางความสัมพันธในหมูผูแทนยา ซึ่งสามารถชวยเหลือกันได

- การผูกมิตรกับเจาหนาท่ีอ่ืนๆในโรงพยาบาล เชน การผูกไมตรีกับเจาหนาท่ีจายยา 

เน่ืองจากแพทยอาจเขียนใบสั่งยาเปน Generic name ซึ่งอาจจะขอรองใหเจาหนาท่ีจัดยา

ของบริษัทตน หรือทําใหสามารถเขาถึงแพทยไดงายข้ึน

- การเขารวมกิจกรรมนอกสถานท่ีตางๆตามท่ีบริษัทสนับสนุน 

โดยท่ัวไปผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานคร มักเปนเพศหญิงมากกวาเพศชาย เน่ืองจาก

เพศหญิงไมสะดวกในการเดินทางระหวางตางจังหวัดกับบริษัทยาท่ีมักอยูในเขตเมือง และอาจ

เปนเพราะคุณลักษณะของเพศหญิงท่ีเหมาะกับเขตเมืองมากกวา การทํางานของผูแทนยาใน

เขตกรุงเทพมหานคร แตละคนมักไดรับมอบหมายใหติดตอโรงพยาบาลขนาดใหญ 2-3 แหง 

และโรงพยาบาลขนาดเล็ก 5-6 แหง โดยแบงตามเขตการปกครองเพื่อใหสะดวกในการ

เดินทาง

ผูแทนท่ีดีควรมีหนาท่ีสําคัญดังน้ี

1. เปนผูเสนอขายยา โดยพยายามทําใหผลิตภัณฑท่ีรับผิดชอบอยูน้ัน มียอดขายสูงสุด

2. แจงขอมูลใหแพทยหรือบุคลากรทางการแพทยท่ีเก่ียวของใหทราบถึงสินคา และการ

พัฒนาใหมๆของบริษัท โดยปจจุบันผูแทนยาจะเปนแหลงขอมูลสําหรับแพทย ซึ่งผูแทนยาท่ีดี

ควรจะใหขอมูลเพิ่มเติมในรูปแบบตางๆเก่ียวกับ ประสิทธิภาพ, การรักษา, ผลขางเคียง และ

การวิจัยตางๆ รวมท้ังเผยแพรบทความเก่ียวกับผลิตภัณฑน้ันๆเพื่อสนับสนุนใหแพทยมีการสั่ง

จายยาน้ัน
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3. รับขอมูลจากแพทยหรือบุคลาการทางการแพทยอ่ืนๆเก่ียวกับ ผลขางเคียงใหม ซึ่งผูแทน

ยาตองรีบรายงานกลับไปยังบริษัท

4. เปนสื่อกลางในการใหบริการแกแผนกวิจัยของบริษัทยาและแพทย ในกรณีท่ีแพทย

ตองการทําวิจัยเก่ียวกับการรักษาหรือ เปรียบเทียบประสิทธิภาพ ประสิทธิผลของยา

5. ใหบริการดานอ่ืนๆและมีมนุษยสัมพันธท่ีดีแกลูกคาทุกคนดวย เพื่อใหเกิดความสนิทสนม

ซึ่งจะมีผลตอยอดขาย

กระบวนการในการเสนอขายยาของผูแทนยา

การเสนอขายยาของผูแทนยามีการดําเนินการอยู 6 ข้ันตอน

1. การวางแผน (Planning)

การวางแผนในการเลือกหาลูกคา ผูแทนยาจะตองหาแหลงลูกคาของตนเพิ่มข้ึน

ตลอดเวลา เชน อาจจะเปลี่ยนไปดําเนินงานในวอรดอ่ืนๆท่ีไมไดใชยาของตนแตสามารถ

ใชได ซึ่งผูแทนยาจะตองพยายามหาแพทยรายใหมๆท่ีจะใชยาของบริษัท เพื่อเพิ่มโอกาส

ขายใหสูงข้ึน

การเตรียมตัวกอนเขาพบลูกคา การกําหนดเปาหมายในการเขาพบวาเขาพบเพื่อ

อะไร ซึ่งผูแทนยาตองรูและเขาใจลักษณะของลูกคาแตละคน เตรียมวิธีสรางความสัมพันธ 

เพื่อใหเขาถึงลูกคาไดอยางดี เชน รูขอมูลเก่ียวกับลูกคา เพื่อเปนแนวทางในการเขาพบได

งายข้ึน, การเตรียมเอกสารตางๆไปนําเสนอ, เตรียมวิธีสรุปการขายใหเหมาะสมกับลูกคา

แตละราย

2. การติดตอและเจรจางาน (Contact)

ผูแทนยาจะเขาพบแพทยหรือเภสัชกรเขาพบโดยตรง เพื่อสรางความสัมพันธท่ีดี

ตอลูกคา ไดแก สรางคุณคาใหตนเอง ผูแทนยาควรทําตนใหเหมาะสม, ผูแทนยาควรนัด

พบกอน, ดูความพรอมของลูกคากอนเสนอขาย, เลือกวิธีเจรจาท่ีเหมาะสมท่ีสุดในลูกคา

แตละราย

3. การปรึกษา (Discussion)

การเจรจาเสนอขายจะตองมีการปรึกษากันโดยการเสนอขายน้ันผูแทนยาตอง

พยายามใหแพทยหรือเภสัชกรสนใจและเชื่อมั่นในผลิตภัณฑ 

4. การปฏิบัติตอขอสงสัยหรือขอโตแยง (Doubt)
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เมื่อลูกคาเกิดขอสงสัยหรือขอโตแยง ผูแทนยาตองพยายาม หาสาเหตุและหา

คําตอบของขอสงสัยหรือขอโตแยงอยางเหมาะสม โดยอาศัยเทคนิคตางๆและรูจังหวะใน

การเจรจา

5. การสรุปการขาย (Completion)

เทคนิคในการสรุปการขายของผูแทนยาแตละคนอาจแตกตางกันไป เชน ดูจาก 

การแสดงออกของลูกคา หรือ ลูกคาถามคําถามแสดงการยอมรับ เมื่อไดรับคําสั่งซื้อแลว

ใหรีบดําเนินการทันที

6. การติดตามผล ( Follow up)

เมื่อเสนอขายยาไดแลว ผูแทนยาตองติดตามผลการใช การบริการตางๆเพื่อให

เขาถึงลูกคาไดตอไป

ปญหาท่ีผูแทนยาพบในการเสนอขายยาใหแกโรงพยาบาลรัฐของผูแทนยาในเขต

กรุงเทพมหานคร จากการศึกษาของมานิตย กิตติพาณิชยกุล [5] ประกอบดวย

ปญหาเก่ียวกับกระบวนการเสนอขาย ซึ่งมี 6 ข้ันตอน

1.การวางแผน

ผูแทนยาพบปญหา ไมมีเวลาหาแพทยรายใหม และ ศึกษาอุปนิสัยและประวัติ

สวนตัวของแพทยกอนเขาพบคอนขางนอย และ กอนเขาพบแพทยพบปญหาแพทยไมวาง

มากท่ีสุด

2. การติดตอและเจรจางาน 

สวนใหญผูแทนยาเขาพบแพทยหลังแพทยเสร็จจากการตรวจคนไขแลว, ผูแทน

ยาสวนใหญมีทัศนคติวาแพทยสวนใหญใหเวลาพูดคุยพอสมควร แพทยท่ีใหเวลานอยเปน

เพราะวาแพทยตองทํางาน ไมมีเวลา

3. การปรึกษา 

พบปญหาในการติดตอเจรจาทางทฤษฎีกับแพทย และปญหาเก่ียวกับการ

สนทนาและจูงใจแพทย 

4. การปฏิบัติตอขอสงสัยหรือขอโตแยง 

พบปญหาในการตอบขอซักถามในเร่ืองรายละเอียดของยาและการใชยา

5. การสรุปการขาย
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พบปญหาวาแพทยสวนใหญมีขอตอรองเร่ืองราคายา และการบริจาคสิ่งของ

ใหแกโรงพยาบาล และเภสัชกรในหองยาสวนใหญมีขอเสนอใหผูแทนยาไปพบแพทยและตก

ลงใหเรียบรอยเสียกอน และมีขอตอรองเก่ียวกับสวนลดพิเศษ ซึ่งขอตอรองน้ีผูแทนยาตอง

ปรึกษากับทางบริษัท ไมสามารถตัดสินใจดวยตนเอง

6. การติดตามผล

สวนใหญ ผูแทนยามีทัศนคติวาการเดินทางติดตอกับลูกคามีความสะดวกพอสมควร และ

ติดตอกับลูกคาโดยใชรถยนตสวนตัว 

ปญหาท่ีผูแทนยาพบจากบริษัท

1. ชนิดของยาในความรับผิดชอบมีนอยเกินไป

2. เปาหมายยอดขายคอนขางมาก

3. ขอกําหนดใหเขารายงานตัวท่ีบริษัทคอนขางมาก

4. ขอกําหนดใหเขียนรายงานคอนขางมาก

5. คาพาหนะคอนขางตํ่าถึงปานกลาง

6. คาคอมมิชชั่น, สวัสดิการอ่ืนๆคอนขางตํ่า

7. จํานวนโรงพยาบาลและลูกคาในความรับผิดชอบ และความเขมงวดในการตรวจสอบการ

ทํางาน เหมาะสม

8. เงินเดือน, ความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑ, การฝกอบรม และขอเสนอแนะท่ีเปนประโยชนจาก

หัวหนา, ผูจัดการท่ีไดรับจากบริษัท ผูแทนยามีทัศนคติวาอยูในระดับปานกลาง

9. ปญหาการจัดเตรียมสิ่งตางๆจากบริษัทไมเพียงพอ เรียงลําดับจากมากไปนอย ไดแก 

ภาพยนตรวิชาการ, ตัวอยางยา, ของบริจาคใหโรงพยาบาล, คารับรองลูกคา ,ของชํารวย,

เอกสารวิชาการและเอกสารยา ตามลําดับ

เน่ืองจากลักษณะงานของผูแทนยาเองท่ีตองพบกับปญหาตางๆในการทํางาน และนโยบาย

ของบริษัทยา ซึ่งงานวิจัยจาก Thomas J. [8] ท่ีศึกษานโยบายสั่งซื้อยาของโรงพยาบาลจากหลาย

ประเทศ พบวา โรงพยาบาลรอยละ 66.6 เร่ิมต้ังคณะกรรมการในการสั่งซื้อยาเขาโรงพยาบาลและ

เขียนนโยบายเปนลายลักษณอักษร เพื่อปองกันไมใหมีการสั่งยาจากการบอกตอของผูแทนยา และ

ควบคุมการสั่งยาไมใหมากเกินความจําเปน และมีแนวโนมท่ีจะลดพฤติกรรมการเขาถึงลูกคาเกิน

จําเปนของผูแทนยา ซึ่งอาจทําใหผูแทนยาตองพบปญหาในการทํายอดขายเน่ืองจากนโยบายการ

สั่งซื้อยาของโรงพยาบาลท่ีเขมงวดมากข้ึน
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นอกจากน้ียังมีทัศนคติจากผูจัดการฝายขายของบริษัทผูกระจายยาท่ีเนนบทบาทท่ีสําคัญมาก 

ของผูแทนยา ไดแก การสนับสนุนขอมูลทางวิชาการใหแกคณะกรรมการเภสัชกรรมและการบําบัด 

และการใหบริการขอมูลยาเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงในตัวผลิตภัณฑ การใหขอมูลอยางถูกตอง

ตรงไปตรงมา สําหรับบทบาทท่ีเภสัชกรท่ีเก่ียวของกับการจัดซื้อยาในโรงพยาบาลใหความสําคัญ

มาก ไดแก การใหขอมูลยาอยางถูกตองตรงไปตรงมา, การชวยแกปญหาในกรณีตองการยา

เรงดวน, การใหขอมูลยาอยางครบถวนสมบูรณ ในทัศนคติของแพทยตอตัวผูแทนยา ในดานบวก

พบวา บทบาทท่ีผูแทนยาปฎิบัติไดดีแลว ไดแก การนําเสนอขอมูลท่ีมีแหลงอางอิงนาเชื่อถือ,

ผูแทนยามีสวนชวยสนับสนุนงานวิชาการไดดี, ขอมูลท่ีผูแทนยานําเสนอนําไปใชในการทํางานได 

สวนบทบาทดานลบท่ีผูแทนยาควรปรับปรุงไดแก การนําเสนอขอมูลยาเนนดานดีของผลิตภัณฑ,

การนําเสนอขอมูลยามีแนวโนมท่ีเอ้ือประโยชนตอบริษัทเปนหลัก อีกท้ัง เภสัชกรท่ีเก่ียวของกับการ

จัดซื้อยาในโรงพยาบาลและแพทยเองมองวาผูแทนยาท่ีเปนเภสัชกรสามารถปฎิบัติหนาท่ีไดดีกวา

ผูแทนยาท่ีไมไดจบหลักสูตรเภสัชศาสตร [9] นอกจากน้ียังมีปญหาความสัมพันธระหวางแพทยกับ

ผูแทนยาซึ่งยังเปนขอขัดแยงทางจริยธรรมอยู 

แนวโนมตลาดยาในไทย 

แนวโนมตลาดยาในไทย มีการใชยาสามัญ (Generic Drugs) ท่ีผลิตข้ึนโดยโรงงานใน

ประเทศสูงข้ึน อํานาจและบทบาทของภาครัฐเปนตัวแปรสําคัญท่ีจะผลักดันใหการใชยาสามัญ

ขยายตัวข้ึน เพื่อมุงเนนการประหยัดงบประมาณดานสาธารณสุขทําใหการแขงขันดานราคารุนแรง

ย่ิงข้ึน บทบาทของผูแทนยานอกจากตองมุงเนนการสรางความสัมพันธกับลูกคาแลว องคความรู

ทางวิทยาศาสตร ความรูในการรักษาโรค และทักษะดานสารสนเทศ เปนสิ่งท่ีผูแทนยาขาดไมได 

ผูบริหารบริษัทยาสามัญจะเนนท่ีการสรางความสัมพันธ ในขณะท่ีบริษัทวิจัยพัฒนายาขามชาติจะ

เนนเร่ืององคความรูในการวิจัยพัฒนายาใหม [10]
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2.แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับแรงสนับสนุนทางสังคม 

การสนับสนุนทางสังคม หมายถึง การท่ีบุคคลไดรับความสนใจ กําลังใจ การยอมรับ 

การพบปะสังสรรค ความสนิทสนม การไดรับความชวยเหลือดานการเงิน สิ่งของเคร่ืองใช รวมท้ัง

การไดรับคําแนะนําแกไขปญหาท้ังในเร่ืองของการทํางานและเร่ืองสวนตัว หรือแมแตการสนับสนุน

ดานจิตใจจากผูใหการสนับสนุนซึ่งอาจะเปนบุคคลหรือกลุม 

เน่ืองจากความสัมพันธของมนุษยในสังคมมีลักษณะเปนเครือขายท่ีตองพึ่งพาอาศัยซึ่งกัน

และกัน โดยในการทํางานซึ่งตองเก่ียวของกับบุคคลหลายๆฝายต้ังแต ผูบังคับบัญชา เพื่อน

รวมงาน ผูใตบังคับบัญชา รวมท้ังบุคคลอ่ืนๆท่ีตองติดตอมีปฎิสัมพันธกัน ดังน้ันแรงสนับสนุนทาง

สังคมเปนปจจัยทางจิตสังคมท่ีมีความสําคัญตอการดํารงชีวิตอยูในสังคมของบุคคล กอใหเกิด

ความรูสึกวาตนเองมีคุณคา ทําใหมีความมั่นใจในการท่ีจะเผชิญปญหาตางๆโดยแรงสนับสนุน

ทางสังคมจะทําหนาท่ีดูดซับหรือบรรเทาผลกระทบท่ีเกิดจากความเครียด นําไปสูการปรับตัวตอสิ่ง

เราตางๆท่ีผานเขามาในชีวิตไดอยางเหมาะสม สามารถควบคุมตนเองและแกปญหาไดตรงจุด 

รวมท้ังทําใหมีสุขภาพอนามัยท่ีดีดวย  [11]

ความหมายของแรงสนับสนุนทางสังคม

เฮาส [12] กลาววา แรงสนับสนุนทางสังคม เปนปฏิสัมพันธระหวางบุคคล ประกอบดวย 

แรงสนับสนุนทางดานอารมณ ซึ่งเกิดจากความใกลชิด ผูกพัน การใหการดูแลและการใหความ

เชื่อถือไววางใจ การสนับสนุนทางความคิดตัดสินใจซึ่งเกิดจากการยอมรับนับถือและเห็นถึงความ

มีคุณคา และการใหความชวยเหลือในดานตางๆ ไดแก คําแนะนํา ขอมูล วัตถุสิ่งของหรือบริการ

ตางๆ ตลอดจนการใหขอมูลยอนกลับและขอมูลเพื่อการเรียนรูและการประเมินตัวเอง

House แบงแรงสนับสนุนทางสังคมออกเปน 4 ชนิด

1. การสนับสนุนทางดานอารมณ (Emotional support) หมายถึง การใหการยกยอง ความ

ไววางใจ ความรักและความจริงใจ ความเอาใจใส และรูสึกเห็นอกเห็นใจ

2. การสนับสนุนทางดานการประเมิน (Appraisal support) เปนการใหความรูเก่ียวกับการ

เรียนรูตัวเอง หรือขอมูลท่ีนําไปใชในการประเมินตนเอง การรับรองทําใหเกิดความมั่นใจ 

แลวนําไปเปรียบเทียบตัวเองกับผูรวมในสังคม ตลอดจนเปดโอกาสใหแสดงความคิดเห็น

3. การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Informational support) การไดรับคําแนะนํา 

ขอเสนอแนะ และเปนขอมูลขาวสารท่ีสามารถนําไปใชในการแกปญหาท่ีเผชิญอยูได

4. การสนับสนุนทางดานวัตถุสิ่งของ การเงินและแรงงาน (Instrumental support) หมายถึง 

การชวยเหลือโดยตรงตอความจําเปนของคนในเร่ืองวัสดุ สิ่งของ เงิน และแรงงาน
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แบรนทและไวเนิรท [13] กลาววา แรงสนับสนุนทางสังคม ความชวยเหลือท่ีบุคคล

ไดรับจากเครือขายสังคม ทําใหเกิดความรูสึกใกลชิดสนิทสนมเปนสวนหน่ึงของสังคม ไดรับ

การสงเสริมใหมีการพัฒนาเห็นคุณคาในตนเอง และไดรับการชวยเหลือแนะนํา โดยแบงแรง

สนับสนุนทางสังคมออกเปน 5 ดานไดแก 

1. ดานความใกลชิดสนิทสนม ทําใหบุคคลเกิดความอบอุนใจ

2. ดานการเปนสวนหน่ึงของสังคม ทําใหบุคคลไดติดตอกับบุคคลอ่ืนๆในสังคม

3. ดานการไดรับการสงเสริมใหมีการพัฒนา ทําใหบุคคลไดรับการพัฒนาท้ังดาน

ความคิดและการตัดสินใจ 

4. ดานความรูสึกเห็นคุณคาในตนเอง ทําใหบุคคลเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง 

5. ดานการชวยเหลือแนะนํา ซึ่งทําใหสามารถแกปญหาตางๆของตนเองได

ปจจัยท่ีกําหนดแรงสนับสนุนทางสังคม

ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอแรงสนับสนุนทางสังคมเปนตัวกําหนดแรงสนับสนุนทางสังคม คือ 

ปจจัยดานบุคคล และปจจัยดานสภาพแวดลอม [14,15]

1. ปจจัยดานบุคคล เชน

1.1 อายุ ความตองการแรงสนับสนุนทางสังคมของบุคคลเปลี่ยนแปลงไปเมื่ออายุ

เปลี่ยน เมื่ออายุนอยๆจะตองการแรงสนับสนุนท่ีมั่นคงจากบุคคลเพียงไมก่ีคน เมื่ออายุ

มากข้ึนความถ่ีของแรงสนับสนุนจะลดลง หากแตจํานวนบุคคลท่ีใหแรงสนับสนุนจะมีมาก

ข้ึน นอกจากน้ัน [16] ขนาดของเครือขายทางสังคมจะเพิ่มข้ึนในวัยผูใหญตอนตน และจะ

คงท่ีเมื่อบุคคลมีอายุระหวาง 35-55 ป การมีอายุสูงข้ึนทําใหมีการสูญเสียบทบาทและ

โอกาสท่ีจะไดรับแรงสนับสนุนทางสังคม และย่ิงอายุมากข้ึนขนาดของเครือขายทางสังคม

จะลดลง เน่ืองจากมีการสูญเสียสมาชิกของเครือขายจากการตายเพิ่มข้ึนและขาดการ

ติดตอกับสิ่งแวดลอม 

1.2 เพศ เพศหญิงตองการแรงสนับสนุนทางสังคมมากกวาเพศชาย นอกจากน้ี

เพศหญิงยังไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมและมีขนาดเครือขายทางสังคมมากวาเพศชาย 

1.3 สถานภาพสมรส สถาบันครอบครัวเปนแหลงแรงสนับสนุนทางสังคมระดับ

ปฐมภูมิท่ีมีอิทธิพลอยางย่ิง เพราะสมาชิกในครอบครัวมีความผูกพันกันอยางแนบแนน 

และใชชีวิตอยูอยางยาวนานกวาสถาบันสังคมอ่ืนๆ นอกจากน้ีเมื่อเกิดปญหาและอุปสรรค

ครอบครัวยังเปนแหลงใหการชวยเหลือ ทําใหสามารถฟนผาอุปสรรคตางๆได 
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ปจจุบันลักษณะครอบครัวไทยเปนครอบครัวเด่ียวมากข้ึน ดังน้ันแรงสนับสนุน

ทางสังคมของครอบครัวเด่ียวจึงไดแก คูสมรส หรือ บิดา-มารดา

1.4 รายได เปนปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการดํารงชีวิตเพื่อตอบสนองความตองการ

พื้นฐานของบุคคลทําใหชีวิตความเปนอยูของบุคคลดีข้ึน

1.5 ระยะเวลาในการปฎิบัติงาน

2. ปจจัยดานสภาพแวดลอม

2.1 ปริมาณแรงสนับสนุน การใหแรงสนับสนุนมากเกินไปอาจทําใหบุคคล

กลายเปนคนชอบพึ่งพาผูอ่ืนได

2.2 ชวงเวลาท่ีใหแรงสนับสนุน ชนิดและปริมาณของแรงสนับสนุนทางสังคมท่ี

เปนประโยชนตอบุคคลจะเปลี่ยนแปลงไปตามชวงเวลา ดังน้ัน แรงสนับสนุนท่ีบุคคลไดรับ

อาจไมตรงกับความตองการในขณะน้ัน

2.3 แหลงของแรงสนับสนุน แหลงของแรงสนับสนุนท่ีแตกตางกันทําให

ประสิทธิภาพของแรงสนับสนุนแตกตางกัน ตามท่ีลารอคโคและคณะ ไดศึกษาแรง

สนับสนุนทางสังคมท่ีบุคคลไดรับจากเพื่อนรวมงาน ผูตรวจการ คูสมรส เพื่อนและญาติ

ตอความเครียดในการทํางาน และปญหาสุขภาพ พบวา แรงสนับสนุนท่ีไดรับจากเพื่อน

รวมงานมีความสําคัญมากกวาแรงสนับสนุนท่ีไดรับจากผูตรวจการ

2.4 โครงสรางของการสนับสนุน หากเครือขายทางสังคมมีความแนนแฟนมาก 

สมาชิกในเครือขายรูจักกัน บุคคลจะมีการปรับบทบาทของตนใหสอดคลองกับเครือขายท่ี

ตนเปนสมาชิกอยู

2.5 หนาท่ีของแรงสนับสนุนทางสังคม เชนแรงสนับสนุนทางสังคมจะทําใหบุคคล

มั่นใจวาตนเองมีคุณคา

ผลของแรงสนับสนุนทางสังคมท่ีมีตอภาวะเครียดและสุขภาพ

มีนักวิจัยหลายทาน ท่ีกลาววา ปจจัยท่ีสําคัญในการบรรเทาความเครียดคือ การสนับสนุน

ทางสังคม โดยใหความเห็นวา การสนับสนุนทางสังคมไมไดชวยแกไขความผิดปกติท่ีเกิดข้ึน

โดยตรงแตชวยเปนกันชน (Buffer) หรือชวยปองกันบุคคลจากผลรายหรือจากความรายแรงท่ีเกิด

จากความเครียด

เมื่อมีความเครียด คนเราจะรูสึกวาไมสามารถชวยเหลือตนเองได ไมเห็นคุณคาของตนเอง

ดังน้ัน แรงสนับสนุนทางสังคมชวยลดโอกาสวิกฤติในชีวิต โดยเปนตัวชวยลดความเครียดซึ่งจะ

นําไปสูภาวะวิกฤติ
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โคเฮนและวิลล [17] ไดศึกษากลไกของแรงสนับสนุนทางสังคมท่ีมีตอภาวะสุขภาพของ

มนุษย พบวาการไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมท่ีดีทําใหมีสุขภาพดีเน่ืองจาก

1.แรงสนับสนุนทางสังคม ทําใหมนุษยมีกําลังใจ มีอารมณท่ีมั่นคงอันจะสงผลทําใหระบบ

ประสาทตอมไรทอ ระบบภูมิคุมกันทํางานดีข้ึน สงเสริมใหการตอสูปญหาของแตละคนดีข้ึน 

สามารถชวยลดความรุนแรงของปญหา และสงผลใหมีการปฎิบัติดานสุขภาพท่ีดี

2. แรงสนับสนุนทางสังคมจะชวยลดโอกาสการเกิดภาวะวิกฤติในชีวิต โดยจะเปนตัวชวย

ลดความเครียดซึ่งจะนําไปสูภาวะวิกฤติ ซึ่งเมื่อมีความเครียดคนเราจะมีความรูสึกวา ไมสามารถ

ชวยเหลือตนเองได ไมเห็นคุณคาของตนเอง จึงเปนสาเหตุทําใหมีพฤติกรรมเสี่ยงและเกิดความ

ลมเหลวในการดูแลสุขภาพของตนเอง

นอรธเฮาส สรุปวาการสนับสนุนทางสังคมมีกลไกในการชวยลดความเครียดโดย

1. ชวยใหบุคคลรับรูความรุนแรงของเหตุการณนอยลง

2. ชวยเสริมความสามารถใหบุคคลเผชิญความเครียดไดดี

3. ชวยลดปฎิกิริยาการตอบสนองตอภาวะเครียดใหนอยลง

ซึ่งความเครียดจากการทํางานผูแทนยา อาจเน่ืองจากเปนงานท่ีประเมินผลงานดวย

ยอดขาย และลักษณะการทํางานท่ีตองบริการและสรางสัมพันธท่ีดีกับแพทย/ลูกคา ดังน้ัน แรง

สนับสนุนทางสังคมจึงเปนองคประกอบท่ีจําเปนและสําคัญเมื่อไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมท่ีดี

พอจะทําใหผูแทนยาสามารถเผชิญความเครียดไดดีและบรรเทาความเครียดจากการทํางานลงได 

ซึ่งทําใหผูแทนยารูสึกวาภูมิใจในตนเอง รูสึกวาตนเองมีคุณคา ไมเบ่ือหนาย มีกําลังใจ พรอมเผชิญ

และแกไขภาวะเครียดตางๆ และสงผลใหทํางานผูแทนยาไดอยางมีประสิทธิภาพ

3.แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับความเครียด

ความหมายของความเครียด(Stress)

ความเครียดเปนประสบการณพื้นฐานสวนหน่ึงในชีวิตประจําวันท่ีเกิดข้ึนไดกับทุกคน ไม

วาจะอยูในภาวะปกติหรือเจ็บปวย ซึ่งจะสงผลกระทบตอสภาพรางกายและจิตใจ ไดมีผูให

ความหมายของความเครียดไวตางๆดังน้ี

ความเครียด(Stress) [18] เปนภาวะของท่ีบุคคลรูสึกกดดัน ไมสบายใจ วุนวายใจ วิตก

กังวล ตลอดจนถูกบีบค้ัน ซึ่งเกิดจากการท่ีบุคคลท่ีรับรู หรือประเมินสิ่งท่ีเขามาในประสบการณ

ของตนวา เปนสิ่งท่ีคุกคามจิตใจหรือใหเกิดอันตรายแกรางกายอันเปนผลใหภาวะสมดุลของ

รางกายและจิตใจเสียไป บุคคลมีปฎิกิริยาตอบสนองตอความเครียดแตกตางกันไปเปนตนวา ใช
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กลไกปองกันตนเอง การเปลี่ยนแปลงดานสรีระ ดานพฤติกรรม ดานความนึกคิดและดานอารมณ 

ความรูสึก เพื่อทําใหความรูสึกกดดันหรือความเครียดเหลาน้ันคลายลงและกลับสูภาวะสมดุลอีก

คร้ัง

รวิวรรณ นิวาตพันธุ [19] กลาววา ความเครียดเปนการตอบสนองของรางกายและจิตใจท่ี

เปลี่ยนแปลงไปจากภาวะปกติตอตัวกระตุน ความเครียดน้ันเปนสิ่งท่ีไมคงท่ี เพราะตัวกระตุนสิ่ง

เดียวกันกอใหเกิดความเครียดกับบุคลหน่ึง อาจจะไมทําใหเกิดความเครียดกับบุคคลอ่ืนได หรือ

การท่ีบุคคลหน่ึงมีความเครียดตอตัวกระตุนในสถานการณหน่ึงในชวงเวลาหน่ึงในชีวิต แตเมื่อ

เวลาผานไป สิ่งกระตุนน้ีอาจจะไมทําใหเกิดความเครียดตอบุคคลน้ันอีกเลยในชีวิตก็ได

Hans Selye [20] ไดใหความหมายของความเครียดวา เปนภาวะท่ีรางกายและจิตใจมี

ปฏิกิริยาตอบสนองตอสิ่งท่ีมาคุกคามท้ังจากภายในและภายนอกรางกาย มีผลไปขัดขวางการ

ทํางาน การเจริญเติบโตและความตองการของมนุษย ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในรางกาย

เก่ียวกับโครงสรางและปฏิกิริยาทางเคมีเพื่อตอตานสิ่งท่ีคุกตามน้ัน และทําใหรางกายและจิตใจ

ขาดสมดุล โดยกลาววาความเครียด คือ การตอบสนองอยางไมจําเพาะเจาะจง (nonspecific

responses) ของสิ่งมีชีวิตตอสิ่งเราท่ีเปนอันตรายและไมพึงประสงค (noxions stimuli) และสิ่งเรา

แบบท่ีเรียกอีกอยางหน่ึงวา คือ Stressors ตัวอยาง เชน การเสียเลือด, งานหนัก, การทนอยูใน

สภาพอากาศท่ีเย็นจัด หรือรอนจัด, การเจ็บปวย และความกลัว เปนตน ซึ่ง Hans Selye ไดเรียก

การตอบสนองน้ีวา General Adaptation Syndrome (GAS) แบงออกเปนระยะตางๆ ดังน้ีคือ

1. Alarm reaction : คือการเผชิญ (exposure) ตอสิ่งเราท่ีรางกายยังไมไดปรับตัวกับมัน

รางกายจะเผชิญกับความเครียดโดยใชพลังงานจํานวนมากซึ่งทําใหผลการตอบสนองดี

2. Resistance : คือ ข้ันตอนท่ีรางกายกําลังพยายามปรับตัวกับสิ่งเรา เร่ิมรูสึกเมื่อยลา หมด

แรง ผลการตอบสนองไมดี

3. Exhaustion : คือ ข้ันตอนท่ีรางกายเกิดความเหน่ือยลาหลังจากการปรับตัว หมดแรงท่ีจะ

ทํางาน รูสึกลมเหลวในการทํางาน เบ่ืองาน ไมแจมใส ซึมเศรา ไมสบายท้ังกายและใจ

 นอกจากน้ี Hans Selye ไดแบงชนิดของความเครียดออกเปน 2 ชนิด คือ 

1. ความเครียดทางบวก(Eustress) เปนความเครียดท่ีเกิดข้ึนเน่ืองจากการมีความสุข

สนุกสนาน เพลิดเพลิน เต็มไปดวยความยินดี เชน การแตงงาน การเลนกีฬา การประสบ

ความสําเร็จในหนาท่ีการงาน เปนตน 

2. ความเครียดทางลบ(Distress) เปนความเครียดท่ีเกิดข้ึนเน่ืองมาจากความทุกข ความไม

สบายใจ ความคับของใจ เชน การหยาราง การเสียชีวิตของคนรัก เปนตน
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สาเหตุของความเครียด

ความเครียดน้ันสามารถเกิดข้ึนไดกับทุกคน ทุกเพศ ทุกวัย ซึ่งอาจเปลี่ยนแปลงไปตาม

พัฒนาการของมนุษย จึงไดมีการศึกษาถึงสาเหตุของความเครียดไวเปนจํานวนมาก

ตาม Diagnostic and statistical manual of mental disorders 4th edition

(DSMIV)[21] ซึ่งเปนระบบการจําแนกโรคท่ีพัฒนาโดยสมาคมจิตแพทยอเมริกัน ปจจุบันใชฉบับ

ปรับปรุงคร้ังท่ี 4 เร่ิมใช ค.ศ.1994 ในการวินิจฉัยโรคท่ีไดกําหนดการประเมิน 5 ดาน ในดานท่ี 4

เปนการแบงเหตุกอความเครียด คือ ปญหาจากจิตสังคม (Psychosocial) และทางภาวะแวดลอม

(Environmental) ออกเปนปญหาตางๆดังน้ี

1. ปญหากับกลุมสมาชิกในครอบครัว เชน การตายของสมาชิกในครอบครัว, ปญหาของ

สุขภาพของคนในครอบครัว, การหยาราง, การแยกกันอยู, การยายบาน, การแตงงาน

ใหมของพอหรือแม, การถูกทารุณกรรมทางรางกายหรือทางเพศ, การท่ีพอแมปกปอง

หรือทอดท้ิงมากเกินไป, การเลี้ยงดูท่ีขาดระเบียบวินัย, การมีนองใหม และการมีขอ

ขัดแยงในหมูพี่นอง

2. ปญหาท่ีเก่ียวของกับสิ่งแวดลอมทางสังคม เชน การตายของเพื่อน, การขาดความ

ชวยเหลือทางสังคม, การอยูคนเดียว, ความลําบากในการปรับใหเขากับวัฒนธรรม,

การปรับตัวในชวงรอยตอของชีวิต

3. ปญหาการศึกษา เชน การไมรูหนังสือ, ปญหาทางดานการเรียน, ทะเลาะกับครูหรือ

เพื่อนนักเรียน หรือสภาพแวดลอมของโรงเรียนท่ีไมดี

4. ปญหาการประกอบอาชีพ เชน การตกงาน, การวางงาน, งานท่ีเครียดและหนัก,

ปญหาในท่ีทํางาน, ความไมพอใจในงาน, การเปลี่ยนงาน, ทะเลาะกับนายจางหรือ

เพื่อนรวมงาน

5. ปญหาท่ีอยูอาศัย เชน การไมมีท่ีอยูอาศัย, มีเพื่อนบานท่ีไมนาไวใจ, ทะเลาะกับเพื่อน

บานหรือเจาของท่ี

6. ปญหาเศรษฐกิจ เชน ความยากจน ปญหาการเงิน

7. ปญหาการเขาถึงบริการทางสาธารณสุข เชน การบริการทางสาธารณสุขท่ีไมเพียงพอ,

การขาดการขนสงเคลื่อนยายไปยังสถานบริการทางสาธารณสุข, การขาดการประกัน

สุขภาพ

8. ปญหาท่ีเกิดข้ึนเก่ียวของกับคดีความ เชน ถูกตํารวจจับ, ถูกกักขัง, เปนเหย่ือทาง

อาชญากรรม, การถูกฟองเปนคดีความ
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9. ปญหาดานจิตสังคมและสิ่งแวดลอมอ่ืนๆ เชน เผชิญกับภัยพิบัติ, สงคราม, การ

ทะเลาะกับบุคคลท่ีคอยใหความชวยเหลือ เชน ท่ีปรึกษา, นักสังคมสงเคราะห, แพทย

กรมสุขภาพจิต[18] ไดสรุปสาเหตุของความเครียด ดังน้ี

1. สาเหตุจากปจจัยภายในตัวบุคคล

1.1 ปจจัยทางรางกายท่ีกอใหเกิดความเครียด ไดแก พันธุกรรม, ความเหน่ือยลาของ

รางกาย, สภาวะโภชนาการ, การพักผอนไมเพียงพอ, การเจ็บปวยทางรางกาย

1.2 ปจจัยทางจิตใจ ถือเปนสาเหตุท่ีเก่ียวของกับความเครียดมากท่ีสุด ไดแก 

- บุคลิกภาพท่ีกอใหเกิดความเครียดไดงาย เชน บุคลิกภาพเอาจริงเอาจังกับชีวิต

(Perfectionist), บุคลิกภาพแบบพึ่งพาคนอ่ืน (Dependent), บุคลิกภาพแบบหุนหันพลัน

แลน (Impulsive)

- การเผชิญปญหาตางๆในชีวิต (Life event) หมายถึงเหตุการณท่ีมีผลกระทบตอกิจกรรม

ตามปกติของบุคคลโดยเหตุการณน้ันอาจกอใหเกิดผลทางบวกหรือลบก็ได ท้ังน้ีการ

เกิดข้ึนของเหตุการณดังกลาวลวนทําใหบุคคลตองปรับตัว โดยเฉพาะอยางย่ิง การเผชิญ

เหตุการณท่ีเปนการควบคุมหรือกอใหเกิดผลในทางลบ ซึ่งทําใหเกิดความยากลําบากใน

การดําเนินชีวิต และอาจกอใหเกิดปญหาในการปรับตัวและความเครียดไดมาก

- ความขัดแยงในใจ (Conflict) เกิดจากการท่ีบุคคลตองเผชิญทางเลือกต้ังแต 2 ทางข้ึนไป 

แตตองเลือกอยางใดอยางหน่ึง หรือการเลือกกระทําในสิ่งท่ีไมตองการหรือไมอยากได ไม

อยากทําท้ังสองอยาง แตตองเลือกอยางใดอยางหน่ึง

- ความคับของใจ (Frustration) ไดแก การท่ีบุคคลมีอุปสรรคไมสามารถบรรลุเปาหมายท่ี

ตองการได 

2. สาเหตุจากปจจัยส่ิงแวดลอม

สภาพแวดลอมทางกายภาพ ไดแก สภาพภูมิอากาศ ความหนาแนนของประชากร ซึ่งมี

ผลกระทบทางตรงหรือทางออมตอวิถีการดําเนินชีวิตของบุคคลทําใหตองปรับตัวซึ่งกอใหเกิด

ความเครียดได

สภาพแวดลอมทางชีวภาพ ไดแก เชื้อโรคตางๆหรือสิ่งมีชีวิตท่ีสามารถทําอันตรายตอบุคคล

ได

สภาพแวดลอมทางสังคมและวัฒนธรรม ไดแก สถานภาพและบทบาทในสังคมของบุคคล

บรรทัดฐานของสังคม และระบบการเมืองการปกครอง
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Farmer และคณะ [22] แบงสาเหตุของความเครียดออกไดดังน้ี

1.สาเหตุจากตัวบุคคล (Personal source) เปนสาเหตุของวิถีชีวิตของบุคคลซึ่งไดแก 

โครงสรางบุคลิกภาพ ประสบการณชีวิต อัตมโนทัศนของบุคคล (self concept) สุขภาพ และอ่ืนๆ

ท่ีเก่ียวของในลักศณะของปจเจกบุคคล

2. สาเหตุจากการเงิน (Financial source) หมายถึงสาเหตุท่ีเก่ียวกับเศรษฐกิจ เชน 

สภาพทางการเงิน รายได ความสามารถในการจัดหาอาหาร เคร่ืองนุงหมและท่ีอยูอาศัย รวมท้ัง

การรับรูของบุคคลเก่ียวกับสถานภาพทางการเงินท่ีควรจะเปน

3. สาเหตุจากสัมพันธภาพ (Relational source) หมายถึงสาเหตุท่ีเปนผลมาจากการ

พบปะสังสรรคกับคนอ่ืนไดแก ครอบครัว เพื่อนบาน คูสมรส เพื่อน

4. สาเหตุจากอาชีพการงาน (Occupational source) เปนสาเหตุท่ีสัมพันธกับ

ประสบการณในการทํางานและการดําเนินชีวิต ซึ่งหมายถึง ความรูสึกและประสบการณในอาชีพ

ปจจุบัน รวมถึงการคาดหวังในอนาคต

สุวนีย เก่ียวก่ิงแกว [23] ไดจําแนกสาเหตุของความเครียดอยางกวางๆออกเปน 2 สาเหตุ 

1.สาเหตุจากภายนอกบุคคล 

เปนตนเหตุใหเกิดความเครียดมีหลายประการ ไดแก สิ่งแวดลอมทางกายภาพ 

สิ่งแวดลอมทางสังคมและมนุษยสัมพันธ และเหตุการณตางๆท่ีเกิดข้ึนในกระบวนการดําเนินชีวิต

ส่ิงแวดลอมทางกายภาพ ไดแก สิ่งของและวัตถุตางๆรอบตัวท่ีเราสัมผัสไดดวยประสาท

สัมผัสท้ังหนา เชน สภาพภูมิอากาศ อากาศท่ีหนาวหรือรอนเกินไป ทําใหรางกายไมสุขสบาย ,

อากาศท่ีไมบริสทุธิ์ มีกลิ่นหรือควันพิษทําใหปอดไดรับออกซิเจนไมเต็มท่ี เสียงท่ีดังมากทําให

ประสาทหูไดรับความกระทบกระเทือน แสงสวางท่ีจาหรือมืดเกินไปทําใหเกิดความเครียดจะสังเกต

ไดวาถาบุคคลใดตองอยูในภาวะเหลาน้ีจนรูสึกไมสบาย ปวดศีรษะ และมีอารมณเสียไดงายน้ัน

เปนเพราะบุคคลน้ันมีความเครียด ซึ่งเปนภาวะท่ีเกิดข้ึนจากสิ่งแวดลอมทางกายภาพท่ีตองเผชิญ

อยูทุกวัน นอกจากน้ันการขาดแคลนปจจัยท่ีจําเปนในการดํารงชีวิต เชน อาหาร นํ้า เคร่ืองนุงหม ท่ี

อยูอาศัย ยารักษาโรคก็เปนสาเหตุทําใหเกิดความเครียดไดเชนกัน

สังคม, สัมพันธภาพกับผูอื่นในสังคมและการมีสัมพันธกับบุคคลแวดลอม ความไม

ปรองดองกันของบุคคลในครอบครัว การทะเลาะเบาะแวงและการโตเถียงกัน เปนสาเหตุของ

ความเครียดในครอบครัว สภาพความเปนอยูท่ีแออัด การแกงแยงชิงดีกัน ตองอยูโดดเด่ียวขาด

เพื่อน เหลาน้ีลวนเปนความเครียดท่ีเกิดจากสังคมและสัมพันธภาพกับคนอ่ืนๆท้ังสิ้น



21

สภาวการณและเหตุการณอื่นๆในชีวิต ท้ังเหตุการณท่ีเลวรายและท่ีชื่นชมยินดีในชีวิต 

ซึ่งทําใหบุคคลตองมีการปรับตัว และการปรับตัวหากไมมีประสิทธิภาพจะทําใหเกิดความเครียด

อยางรุนแรงได

2.สาเหตุเกิดจากภายในตัวบุคคล 

มีความเครียดสวนหน่ึงเกิดข้ึนเน่ืองจากตัวบุคคลเปนสาเหตุท่ีมีปจจัยหลายๆอยางในตัว

บุคคลซึ่งเปนเหตุของความเครียด ปจจัยเหลาน้ีไดแก โครงสรางทางรางกายและสภาวะทางสรีระ

วิทยา ระดับพัฒนาการ และการรับรูของบุคคล

โครงสรางทางรางการและสภาวะทางสรีระวิทยา โครงสรางของรางกายเปนสวนท่ี

ไดรับการถายทอดทางพันธุกรรมซึ่งหากทําใหรางกายไมสมบูรณ เกิดโรคตางๆไดงาย มี

ความสามารถแฝงอยูนอย การแกไขปญหาไดไมดี ทนทานตอความเครียดไดไมดี เปนสาเหตุทําให

เกิดความเครียดไดงาย

ระดับพัฒนาการ รางกายมีระดับพัฒนาการไมปกติ เน่ืองจากไดรับอาหารไมพอทําให

เติบโตชา เกิดโรคไดงายเชนเดียวกับจิตใจท่ีพัฒนาการไมดี มีแนวโนมท่ีจะทําใหเกิดความเครียด

ไดงาย ท้ังน้ีเน่ืองจากความไมสมดุลกันระหวางความคาดหวังของคนแวดลอมกับความสามารถ

ของบุคคลในการตอบสนองความคาดหวังน้ัๆ ระดับพัฒนาการของจิตใจ อารมณ มีผลตอการรับรู

และการแปลเหตุการณ ระดับพัฒนาการท่ีไมดี ทําใหมีการรับรูเหตุการณแบบขาดวุฒิภาวะซึ่งทํา

ใหปญหาไมไดรับการแกไขกอใหเกิดความเครียดตามมาอีก

การรับรูและการแปลเหตุการณ เหตุการณท่ีกอใหเกิดอารมณกลัว โกรธ เกลียด กังวล 

หรือต่ืนเตน ถือวาเปนเหตุการณท่ีกอใหเกิดความเครียด ทําใหรางกายถูกกระตุน มีการตอยสนอง

ทางดานสรีระวิทยา การท่ีเราจะมีอารมณน้ันข้ึนอยูกับการรับรูและการแปลเหตุการณของเรา การ

รับรูจึงเปนตัวสําคัญในการทําใหบุคคลตอบสนองตอเหตุการณไปในทางท่ีดีหรือในทางท่ีเลวราย

ปจจัยอื่นๆในตัวของบุคคล นอกจากท่ีกลาวมาน้ี ยังมีปจจัยอ่ืนท่ีเปนสาเหตุแหง

ความเครียดไดอีก ปจจัยเหลาน้ีไดแก

- สิ่งคุกคามตอภาพพจนของบุคคลเปนตนวา การผาตัดท่ีทําใหบุคคลตองสูญเสียอวัยวะ

สําคัญ

- ความเจ็บปวด

- การเคลื่อนไหวไมได เมื่อบุคคลตองถูกจํากัดการเคลื่อนไหวเน่ืองจากโรคท่ีเปนอยู

- การสูญเสียและการเปลี่ยนแปลง การสูยเสียบุคคลท่ีรัก การเปลี่ยนแปลงสถานภาพทาง

สังคม



22

ผลกระทบจากความเครียด[24]

ความเครียดเมื่อเกิดข้ึนในระยะสั้นทําใหเกิดความต่ืนตัว กระตือรือรน แตถาคงอยูในระยะ

ยาวจะเกิดผลเสียตอตนเอง ครอบครัว การงาน และความสัมพันธกับผูอ่ืนดังน้ี

1 ผลกระทบตอตนเอง ท้ังทางรางกายอาจทําใหเกิดโรคตางๆตามมา, ทางอารมณ เกิด

ความวิตกกังวล หงุดหงิดงาย ซึมเศรา,ทางความคิด ทําใหขาดสมาธิ หลงลืมงาย มองโลกในแง

ราย และทางพฤติกรรม อาจทําใหพฤติกรรมการบริโภคเปลี่ยนแปลงไป สูบบุหร่ีเพิ่มข้ึน

2.ผลกระทบตอครอบครัว ทําใหเกิดปญหาความสัมพันธในครอบครัวไดงาย อาจนําไปสู

ปญหาการหยารางตามมาได

3. ผลกระทบตอการงาน ทําใหขาดสมาธิในการทํางาน เกิดความบกพรองผิดพลาดในการ

ทํางาน

4. ผลกระทบตอสังคม อาจเกิดการขัดแยงกับบุคคลท่ัวไป

ปจจัยท่ีมีผลตอการเปล่ียนแปลงความเครียด (Modifiers)

1.ปจจัยดานสวนบุคคล ไดแก วิถีของพฤติกรรม และทรัพยากรสวนบุคคล บุคลิกภาพ

2.ปจจัยดานสิ่งแวดลอม ไดแก การสนับสนุนทางสังคม ไมวาจะเปนจากเพื่อนรวมงาน 

ผูบังคับบัญชา หรือครอบครัว เปนสิ่งท่ีทําใหบุคคลรูสึกวาตนเองมีท่ีพึ่ง มีท่ีปรึกษา หรือมีผูเห็น

ความสําคัญของตน ทําใหเกิดกําลังใจท่ีจําตอสูกับความเครียดตางๆและมีกําลังใจท่ีจะปฎิบัติงาน

ตอไป

ความหมายของความเครียดจากการทํางาน

ความเครียดจากการทํางาน หมายถึง ภาวะท่ีไดรับความกดดันหรือมีสิ่งคุกคามทางจิตใจ

อันเปนผลมาจากการทํางาน ซึ่งกระตุนใหเกิดปฏิกิริยาและสงผลตอการทํางานของรางกายและ

จิตใจ โดยมีสาเหตุมาจากปจจัยทางดานตัวบุคคลไดแก อายุ เพศ สถานภาพสมรส ฐานะทาง

เศรษฐกิจ ศาสนา พฤติกรรมการใชยาและสารเสพติด บุคลิกภาพ เหตุการณชีวิตท่ีกอใหเกิด

ความเครียด และปจจัยจากการทํางาน ไดแก อายุงาน ตําแหนง ลักษณะงาน ความกาวหนาใน

งาน ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน ความสัมพันธกับผูบังคับ สภาพแวดลอมทางกายในท่ีทํางาน 

บรรยากาศในองคกร ความมั่นคงจากงาน ผลตอบแทนและสวัสดิการ

องคการอนามัยโลก โดย Cooper และ Davidson [25] ไดสรางรูปแบบความเครียดจาก

งานโดยอธิบายวา การศึกษาเร่ืองเหตุกอความเครียดน้ันตองศึกษาจากหลายดาน โดยในแตละ

ดานอาจมีผลเก่ียวของกัน ซึ่งแบงรายละเอียดเก่ียวกับปจจัยตางๆดังน้ี ไดแก เหตุกอความเครียด
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จากงาน เหตุกอความเครียดทางบาน เหตุกอความเครียดทางสังคม เหตุกอความเครียดแตละ

บุคคล

1.เหตุกอความเครียดจากงาน ไดแก

1.1 ปจจัยท่ัวๆไป คือ จํานวนปท่ีทํางาน, ตําแหนง, หนาท่ี, การไดรับมอบหมาย, การรับ

ตําแหนงหัวหนางาน

1.2 ปจจัยท่ีมาจากตัวงานเอง ไดแก ความพอเหมาะของคนงานกับสิ่งแวดลอมในการ

ทํางาน, ความพอใจในการทํางาน, การฝกงาน, ทํางานแลวรูสึกวาตนเองมีคุณคา

1.3 ปจจัยเร่ืองบทบาทในองคกร ไดแก ความไมชัดเจนในบทบาท, ความขัดแยง

1.4 ปจจัยเร่ืองความกาวหนาในการทํางาน ไดแก การเลื่อนข้ันเร็ว, ไมไดรับการเลื่อนข้ัน,

อนาคตในการทํางานไมแนนอน, ความพอใจกับเงินเดือนท่ีไดรับ

1.5 ปจจัยเร่ืองความสัมพันธหรือการสนับสนุนจากผูรวมงาน ผูบังคับบัญชา และผูอยูใต

บังคับบัญชา

1.6 ปจจัยการจัดองคกร หรือบรรยากาศภายในองคกร ไดแก นโยบาย, การไดรับ

คําปรึกษา, การติดตอประสานงาน, การมีสวนรวมในการตัดสินใจ

2. เหตุกอความเครียดทางบาน ไดแก

ความสัมพันธกับคูครอง, ขาดการสนับสนุนจากคูครองหรือเพื่อนสนิทหรือเพศตรงขาม,

ความสัมพันธกับลูก, สิ่งแวดลอมในบริเวณบาน, เศรษฐานะของครอบครัว 

3. เหตุกอความเครียดทางสังคม ไดแก

ความรูสึกแปลกถ่ิน, สภาพภูมิอากาศ, อาหารการกิน, ตองขับรถมาทํางาน, การท่ีตอง

อาศัยในเมืองหรือชนบท

4. เหตุกอความเครียดเฉพาะบุคคล ไดแก

พันธุกรรม ปจจัยสวนบุคคล เชน อายุ, เพศ, การศึกษา, ศาสนา, บุคลิกภาพ, เหตุการณ

สําคัญในชีวิตท่ีเกิดข้ึน เชน คูสมรสเสียชีวิต, สมาชิกในครอบครัวเสียชีวิต, มีหน้ีสิน



24

4. ทบทวนงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ

4.1 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของกับอาชีพผูแทนยา

จากการวิจัยของ กิตติณัฐ ศรภิญญา และคณะ(2534)[6] ไดศึกษาเร่ือง ผูแทนยากับธุรกิจ

ยาในปจจุบัน ซึ่งประชากรตัวอยางท่ีใชในการวิจัยเปนผูแทนยาท้ังในเขตกรุงเทพมหานครและเขต

ตางจังหวัด โดยวิธีการแจกแบบสอบถาม และในบางกรณีไดเดินทางไปสัมภาษณตามบริษัท 

ขนาดตัวอยางไดกําหนดไว 130 ชุด วัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยตางๆซึ่งไดผลการศึกษาดังน้ี 

ความรับผิดชอบในเร่ืองตางๆของผูแทนยา ไดแก 1. จํานวนลูกคา 2. ชนิดของยา 3. การสง

รายงานการขาย 4. เปาหมายของยอดขาย 5. ระยะเวลาในการทํางาน โดยผูแทนยารอยละ 44.02

เห็นวา เปาหมายของยอดขายมากเกินไป การทํางานใหถึงเปาหมายคงทําไดยาก และมีการศึกษา

ปญหาท่ีพบมากเมื่อผูแทนยาเขาพบแพทย พบวารอยละ 83.53 แพทยไมวาง และรอยละ 59.70

แพทยไมสนใจ ในขณะเดียวกันอุปสรรคในการเสนอยาใหมแกแพทยเพื่อพิจารณานําเขา

โรงพยาบาล พบวารอยละ 64.17 ตองผานข้ันตอนหลายข้ันตอนมาก และรอยละ 41.04 แพทยมี

ขอเรียกรองหรือขอตอรอง นอกจากน้ีเมื่อมีการประมูลยาเขาโรงพยาบาล ผูแทนยาประสบปญหา

ดังน้ี ผูแทนยารอยละ 52.23 พบปญหาวาบริษัทเสนอราคาสูงกวาคูแขง และรอยละ 12.68 พบ

ปญหาวาโรงพยาบาลไมประกาศใหทราบ เมื่อยาเขาโรงพยาบาลแลว ผูแทนยาตองพยายามเขา

พบแพทยเพื่อเตือนความจําใหสั่งยาอยูเร่ือยๆซึ่งประสบปญหาดังน้ี คือ รอยละ 64.92 แพทยมักใช

คําพูดวาใชอยู แลวหันกลับไปทํางานตอ ทําใหหมดโอกาสคุย และรอยละ 61.19 แพทยตอวาวายา

ราคาแพง นอกจากน้ีปญหาในการติดตอเภสัชกรของโรงพยาบาลรัฐพบวา รอยละ 71.64 ตองไป

ตามวันเวลาท่ีกําหนด ไมสามารถเลือกเวลาได และรอยละ 41.79 เวลาท่ีเภสัชกรมีใหนอยเกินไป 

และนโยบายของโรงพยาบาลตองการใชยาถูก 

จากการวิจัยของ มานิตย กิตติพาณิชยกุล(2523)[5] ท่ีไดศึกษาเร่ือง ปญหาของผูแทนยา

ในการเสนอขายยาใหแกโรงพยาบาลของรัฐ โดยพบวา ผูแทนยาเกิดปญหาในทุกข้ันตอนของ

กระบวนการเสนอขาย ซึ่งประกอบดวย การวางแผนติดตอและเจรจางาน, การติดตอและเจรจา

งาน, การรวมปรึกษาหารือ, การปฏิบัติตอขอสงสัยหรือขอโตแยง, การสรุปการขาย, การติดตามผล 

และนอกจากน้ียังพบปญหาเก่ียวกับการเดินทางติดตอกับลูกคา และปญหาท่ีบริษัทท่ีเปนปญหา

แกผูแทนยามาก ซึ่งบริษัทควรพิจารณาและกําหนดในเร่ืองตางๆ คือ ชนิดของยาในความ

รับผิดชอบ จํานวนลูกคาในความรับผิดชอบ เปาหมายยอดขาย ขอกําหนดใหเขารายงานตัวท่ี

บริษัท ขอกําหนดใหเขียนรายงาน ความเขมงวดในการตรวจสอบการทํางาน คาพาหนะ คา

คอมมิชชั่น สวัสดิการอ่ืนๆ การจัดเตรียมอุปกรณตางๆใหแกผูแทนยา ตลอดจนการฝกอบรม จัด

สัมมนา การประชาสัมพันธ การคํานึงถึงคุณภาพยา นอกจากน้ี ปญหาท่ีโรงพยาบาลท่ีผูแทนยา
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พบ คือ การแกปญหาเฉพาะหนาในกรณีท่ีมีการประมูลยา การนํายาใหมเสนอตอแพทยเพื่อ

พิจารณาสั่งซื้อ การเตือนความทรงจําแพทย และการติดตอกับเภสัชกรท่ีหองยา 

ย่ิงลักษณ กอวุฒิพงศ และลัดดา ฉัตรวิราคม (2538) [26] ศึกษา ทัศนคติของแพทยท่ีมี

ตอผูแทนยาในกรุงเทพมหานคร การสํารวจทัศนคติและความคิดเห็นของแพทยท่ีมีตอผูแทนยา

โดยทําการสํารวจแพทยในโรงพยาบาลตางๆ ในกรุงเทพมหานครจํานวน 120 ชุด เปนโรงพยาบาล

รัฐ 7 แหง จํานวนแบบสอบถาม 80 ชุด และโรงพยาบาลเอกชน 5 แหง จํานวนแบบสอบถาม 40

ชุด จากผลการวิเคราะหขอมูลท้ังหมด แพทยหวังวาผูแทนยาควรมีความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑยาใน

เกณฑดังตอไปน้ี ความรูในเร่ืองท่ีนําเสนอแพทยใหนํ้าหนักความสําคัญรอยละ 81.17 สวน

ความสามารถตอบคําถามไดทุกแงมุมแพทยใหนํ้าหนักความสําคัญรอยละ 76.33 ในเร่ือง

กระบวนการเสนอขายแพทยมีความเห็นวาผูแทนยาควรใชหลักการถาม-ตอบ (TWOWAY

COMMUNICATION) โดยใหความสําคัญรอยละ 71.33 มากกวาท่ีจะใชวิธีการเสนอรายละเอียด

ต้ังแตตนจนจบ (ONEWAY COMMUNICATION) โดยใหความสําคัญรอยละ 59.33 นอกจากน้ีมี

แพทยถึงรอยละ 55.83 จากจํานวนแพทยท่ีตอบแบบสอบถามท้ังหมดมีความเห็นวาผูแทนยาควร

เปนเภสัชกร ในขณะท่ีแพทยรอยละ 40.83 มีความเห็นวาผูแทนยาไมจําเปนตองเปนเภสัชกรอาจ

เปนผูท่ีจบจากสาขาอ่ืน ก็ได

นวรัตน ชูเวทย [3] ศึกษาปจจัยจูงใจในการทํางานของผูแทนยาบริษัทยาขามชาติในเขต

กรุงเทพมหานครและปริมณฑล จากผูแทนยาจํานวน 300 คน พบวา ผูตอบแบบสอบถามใหระดับ

ความสําคัญของปจจัยจูงใจท่ีเปนตัวกระตุนในการทํางานโดยรวมอยูในระดับมาก เรียงลําดับจาก 

ดานความรับผิดชอบ ดานความสําเร็จของงาน ดานความกาวหนาในหนาท่ีการงาน ดานการไดรับ

การยอมรับนับถือ และดานลักษณะงานท่ีปฎิบัติ ตามลําดับ และระดับความสําคัญของปจจัยจูงใจ

ท่ีบํารุงรักษาจิตใจ โดยรวมอยูในระดับมาก โดยปจจัยท่ีมีคาเฉลี่ยมากท่ีสุด คือ ดานคาตอบแทน 

รองลงมาคือ ดานความมั่นคงในการทํางาน ดานสวัสดิการ ดานสภาพการทํางาน และดาน

ความสัมพันธสวนตัวกับเพื่อนรวมงาน สําหรับปจจัยท่ีมีคาเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง ไดแก ดาน

นโยบายและการบริหารของหนวยงาน ดานความเปนอยูสวนตัว ดานความสัมพันธสวนตัวกับ

ผูบังคับบัญชา และดานความสัมพันธสวนตัวกับผูใตบังคับบัญชา ตามลําดับ

จริยศาสตร ไชยเลิศ 2540 [27] ศึกษาปจจัยจูงใจในการทํางานของผูแทนยาท่ีเปนเภสัช

กรในการขายภาคเหนือ พบวาสวนใหญจะใหคะแนนความสําคัญตอปจจัยจูงใจท่ีรักษา

สุขลักษณะจิตโดยเปลี่ยนอยูในระดับสําคัญมาก ยกเวนปจจัยดานตําแหนงการงาน สวนใหญให

ความสําคัญอยูในระดับสําคัญนอย ซึ่งจะสามารถเรียงลําดับปจจัยจูงใจจากท่ีรักษาสุขภาพจิต
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ตามคาเปลี่ยของความสําคัญจากมากไปนอยไดดังน้ี ดานความสัมพันธระหวางผูรวมงาน ดาน

ความมั่นคงในการทํางาน ดานคาตอบแทน ดานสภาพการทํางาน ดานนโยบายและการบริการ

บริษัท ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญใหความสําคัญเฉลี่ยอยูในระดับนอย สวนปจจัยจูงใจท่ีเปน

ตัวกระตุนในการทํางานท่ีผูตอบแบบสอบถามสวนใหญใหความสําคัญเฉลี่ยอยูในระดับสําคัญ

มากเรียงจากมากไปนอยดังน้ี ดานผลสําเร็จของงาน ดานการไดเพิ่มความรู ดานการไดรับการ

ยอมรับจากผูอ่ืน ดานการไดรับความรับผิดชอบ ดานความกาวหนาในการทํางาน ในการศึกษา

ดานปญหาท่ีเก่ียวของกับปจจัยจูงใจท่ีรักษาสุขลักษณะจิตผูตอบแบบสอบถามสวนใหญประสบ

ปญหาดานนโยบายและการบริหารบริษัท ปญหาดานคาตอบแทน ปญหาดานความสัมพันธ

ระหวางผูบังคับบัญชา ปญหาดานสภาพการทํางาน ปญหาดานความสัมพันธระหวางผูรวมงาน 

สวนปญหาเก่ียวกับปจจัยจูงใจท่ีเปนตัวกระตุนในการทํางานโดยเฉลี่ยปญหาอยูในระดับนอย 

เรียงลําดับไดดังน้ี ปญหาดานผลสําเร็จของงาน ปญหาดานการมีอิสระในการทํางาน ปญหาดาน

การไดเพิ่มความรู ปญหาดานการไดรับการยอมรับจากผูอ่ืน ดานการไดรับความรับผิดชอบท่ีสูงข้ึน 

ปญหาดานความกาวหนาในการทํางาน

4.2 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของกับความเครียด

จากรายงานการวิจัยความเครียดและสุขภาพจิตของคนไทยท่ัวประเทศในป 2541 พบผูมี

อาการเครียดถึงรอยละ 67.6 และอาการเครียดท่ีพบไดสูงจะเปนเร่ืองเศรษฐกิจเงินทอง การเรียน  

การทํางาน และความรูสึกกังวล โดยพบวาสาเหตุสวนใหญท่ีทําใหเครียดน้ันมาจากเร่ืองปญหา

การงานและอาชีพ และหากความเครียดเหลาน้ีสะสมเร้ือรัง ไมไดรับการบําบัดเยียวยา ก็นําไปสู

ภาวะเบ่ืองาน ซึ่งเปนผลเสียตอตัวพนักงานเอง บริษัท องคกร และสังคมโดยรวม [1]

สรีวัลย สนธิรัตน [28] ไดศึกษาความเครียดจากการทํางานและปจจัยท่ีเก่ียวของใน

พนักงานสํานักงานของบริษัท ผลการวิจัยพบวา พนักงานสํานักงานของบริษัทมีความเครียดรอย

ละ 36.5 อายุและเงินเดือนมีความสัมพันธเชิงลบกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 

0.05 โดยพนักงานท่ีมีอายุนอยกวาจะมีความเครียดสูง และพนักงานท่ีมีเงินเดือนนอยจะมี

ความเครียดสูง

วรินทร บุญเลี่ยม [29] ศึกษาความชุกของความเครียดจากการทํางานและปจจัยทางจิต

สังคมท่ีเก่ียวของในคนงานฝายผลิตของโรงงานอุตสาหกรรมแมกเนติกเทปและอัลคาไลน

แบตเตอร่ีแหงหน่ึง พบวา คนงานมีความเครียดรอยละ 56.1 ปจจัยทางจิตสังคมท่ีมีความสัมพันธ

กับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ คือ ปจจัยดานบุคคล ไดแก อายุ, ปจจัยดานงาน ไดแก 
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ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน ความหนักใจกับปญหาในท่ีทํางาน ความพอใจกับเงินเดือนท่ีไดรับ

, ปจจัยทางบาน ไดแก ความอบอุนในครอบครัว ฐานะทางการเงิน รายไดรวมของครอบครัว 

ภาณุวัฒน สะอาดอาวุธ [30] ทําการสํารวจความเครียดของลูกจางชั่วคราวท่ีปฎิบัติงาน

ในโรงพยาบาลสวนปรุง จังหวัดเชียงใหม พบวา สวนใหญมีความเครียดปานกลาง ปจจัยตางๆ

ไดแก เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา รายได จํานวนสมาชิกในครอบครัวท่ีตอง

รับผิดชอบ ไมมีผลกระทบทําใหระดับความเครียดแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

อัมพร เบญจพลพิทักษ [31] ศึกษาปญหาสุขภาพจิตของแพทยประจําบานโรงพยาบาล

รามาธิบดี ป 2539 ดวย GHQ-30 ฉบับภาษาไทย พบวา ความเครียดเปนปญหาตอสุขภาพจิต

รอยละ 42.2 ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติไดแก ปจจัย

ครอบครัว การทํางาน การเงิน และสุขภาพ

อํานวยพร มหาวิไล [32] ศึกษาปจจัยท่ีเก่ียวของและระดับความเครียดของพยาบาล

วิชาชีพโรงพยาบาลกําแพงเพชร พบวา มีความเครียดระดับรุนแรง ปานกลาง และตํ่า และไม

เครียดคิดเปนรอยละ 2.0, 14.4, 62.2 และ 21.4 ตามลําดับ และพบวาผูท่ีมีประสบการณการ

ทํางานนอยมีความเครียดมากกวากลุมทํางานท่ีมีประสบการณการทํางานมาก

งานวิจัยท่ีผานมามีการศึกษาถึงปญหาและอุปสรรคในการเสนอขายยาของผูแทนยาซึ่ง

อาจสงผลตอสุขภาพจิตของผูแทนยาได และความเครียดจากการทํางานอ่ืนๆแตยังไมเคยมี

การศึกษาระดับความเครียดของผูแทนยา ผูวิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษาโดยมีตัวแปรตน คือ ปจจัยสวน

บุคคล ปจจัยทางเศรษฐกิจ ปจจัยทางครอบครัว/สังคม ปจจัยจากการทํางาน วามีผลตอ

ความเครียดของผูแทนยาหรือไม อยางไร 
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บทท่ี 3

วิธีการดําเนินการวิจัย

การวิจัยคร้ังเปนการศึกษาเชิงพรรณา ณ ชวงเวลาใดเวลาหน่ึง (Cross-sectional

descriptive study) เพื่อศึกษาความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขาม

ชาติ และศึกษาปจจัยท่ีมีผลกับความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขาม

ชาติ ไดแก ปจจัยสวนบุคคล ปจจัยดานเศรษฐกิจ ปจจัยดานการทํางาน และปจจัยดานสังคม

ในการศึกษาคร้ังน้ีศึกษาเฉพาะผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ

ในชวงธันวาคม 2551 – กุมภาพันธ 2552 เทาน้ัน

ประชากรและกลุมตัวอยาง

- ประชากรเปาหมาย (Target popualation) คือ ผูแทนยาซึ่งดูแลในเขตกรุงเทพมหานคร

ของบริษัทยาขามชาติ 

- ประชากรตัวอยาง (Sample population) คือ ผูแทนยาซึ่งดูแลในเขตกรุงเทพมหานครของ

บริษัทยาขามชาติท่ีสมัครใจและยินดีใหความรวมมือทําแบบสอบถามในชวงเดือน

ธันวาคม 2551- กุมภาพันธ 2552 จํานวน 320 ชุด

- ตัวอยาง (Sample) คือ ผูแทนยาซึ่งดูแลในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติท่ี

สมัครใจและยินดีใหความรวมมือทําแบบสอบถามและไดรับกลับคืนมาในชวงเดือน

ธันวาคม 2551- กุมภาพันธ 2552 จนครบตามจํานวนขนาดตัวอยางท่ีคํานวณได จํานวน 

242 ชุด

การสุมประชากรตัวอยาง ใชวิธี Non-Probability แบบ Purposive

จากการอางถึงบริษัทยาขามชาติท่ีเปนสมาชิกของสมาคม PReMA มีจํานวน 38 บริษัท

และจากการสอบถามขอมูลจากทางสมาคม PReMA ถึงจํานวนผูแทนยาท่ีลงทะเบียนสอบ MRAP

(Medical Representative Accreditation Program) ในป 2008 มีผูแทนยาจากท่ัวประเทศ

ท้ังหมด 1,211คน ซึ่งโดยประมาณ 40 % จากผูแทนยาท้ังหมดเปนผูแทนยาท่ีดูแลในเขต

กรุงเทพมหานคร คิดเปน 485 คน
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ขนาดตัวอยาง(Sample size)

คํานวณโดยใชสูตร Yamane [33] ท่ีระดับความเชื่อมั่น 95% ความคลาดเคลื่อนในการสุมตัวอยาง

เทากับ 0.05

n = N

1 + N (e) 2

n = จํานวนผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติท่ีเปนกลุมตัวอยาง

N = จํานวนผูแทนยาของบริษัทยาขามชาติท้ังหมด

e = ความคลาดเคลื่อนของกลุมตัวอยาง ซึ่งกําหนดความคลาดเคลื่อนเทากับ 0.05

คํานวณหากลุมตัวอยาง ไดจาก จํานวนผูแทนยาของบริษัทยาขามชาติท้ังหมด 485 คน ดังน้ี

n = 485

1 + 485(0.05) 2

n = 220 คน 

เผื่อจํานวนตัวอยางเพื่อปองกันความคลาดเคลื่อนอีก 10 %

ดังน้ันจํานวนกลุมตัวอยางท้ังหมด = 242 คน

ผูวิจัยกระจายแบบสอบถามจํานวน 320 ชุดไปยังโรงพยาบาลรัฐบาล และโรงพยาบาล

เอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร, แผนกจัดซื้อในบริษัทรานขายยา และบริษัทยาขามชาติ โดยขอ

อนุญาตเก็บขอมูลเฉพาะผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติท่ียินดีทํา

แบบสอบถามเทาน้ัน 
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เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย

เปนแบบสอบถามแบบตอบดวยตนเอง (Self-rating) ซึ่งประกอบดวยแบบสอบถาม 3 สวนคือ

สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลและปจจัยอ่ืนๆ 

ผูวิจัยไดจัดทําแบบสอบถามข้ึนเอง ซึ่งแบงออกเปน 3 ดานคือ 

1. ปจจัยสวนบุคคล คือ  เพศ, อายุ, ระดับการศึกษาสูงสุด, สถานภาพสมรส, ปญหาสุขภาพ

2. ปจจัยดานครอบครัว คือ สถานภาพสมรสของบิดา-มารดา, การมีชีวิตอยูของบิดา-มารดา,

การมีผุปวยในครอบครัว

3. ปจจัยดานเศรษฐกิจ คือ ภาระในการดูแลครอบครัว, หน้ีสิน, ความเพียงพอของรายรับ

และรายจาย, การมีรายไดเสริม

4. ปจจัยดานการทํางาน คือ ประสบการณประกอบอาชีพผูแทนยา, อายุงานในบริษัท

ปจจุบัน, เวลาทํางาน/สัปดาห, การเดินทาง, ปญหาในการเขาพบแพทย/ลูกคา, ความรูสึก

เครียดตอปจจัยการประกอบอาชีพผูแทนยา

ในการศึกษาน้ีการประเมินความรูสึกเครียดตอปจจัยการประกอบอาชีพผูแทนยา ผูวิจัยได

ออกแบบสอบถามซึ่งเปนการสอบถามความคิดเห็นของกลุมตัวอยางโดยใหคะแนนแตละขอของ

ความรูสึกตอปจจัยดานการทํางานและลักษณะงานตางๆของผูแทนยาท้ังหมด 22 ขอ

โดยใหคะแนน ดังน้ี

- เครียดมากท่ีสุด เทากับ 5 คะแนน

- เครียดคอนขางมาก เทากับ 4 คะแนน

- เครียดปานกลาง เทากับ 3 คะแนน

- เครียดนอย เทากับ 2 คะแนน 

- ไมเครียดเลย เทากับ 1 คะแนน

จากน้ันนําคะแนนของแตละปจจัยการทํางานท้ังหมด 22 ขอ มาหาผลรวมในกลุมตัวอยางแตละ

คน (คะแนนรวมอยูระหวาง 22 – 110 คะแนน) จากน้ันแบงคะแนนออกเปน 3 ระดับ ดังน้ี

1. ผูท่ีมีความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานตํ่า คือ ผูท่ีมีคะแนนรวม นอยกวาคะแนนเฉลี่ย

ของกลุมตัวอยางท้ังหมดลบสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน

2. ผูท่ีมีความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานปานกลาง คือ ผูท่ีมีคะแนนรวมอยูระหวาง

คะแนนเฉลี่ยของกลุมตัวอยางท้ังหมดรวมกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและคะแนนเฉลี่ย

ของกลุมตัวอยางท้ังหมดลบกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน
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3. ผูท่ีมีความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานสูง คือ ผูท่ีมีคะแนนรวมมากกวาคะแนนเฉลี่ย

ของกลุมตัวอยางท้ังหมดรวมกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน

จากน้ันนําคะแนนในแตละขอของความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานผูแทนยามาหาคา

Cronbach's Alpha เพื่อดูความสัมพันธภายใน

สวนท่ี 2 ปจจัยทางสังคม ใช แบบสอบถามแรงสนับสนุนทางสังคม (The personal

resource questionnaire: PRQ part II) ของ แบรนทและไวเนิรท (Brandt and Weinert)[34,35]

ประกอบดวยขอคําถาม 25 ขอ เปน Self-rating scale 5 ระดับ พิจารณา 5 องคประกอบ คือ

1. การเปนสวนหน่ึงของสังคม (Social integration) 6,8,9,16,18

2. การไดรับความชวยเหลือและคําแนะนํา (Assistance and Guidance) 4,14,15,22,25

3. การมีโอกาสไดอบรมเลี้ยงดูผูอ่ืน (Opportunity for Nurturance) 7,12,17,21,24

4. การสงเสริมใหรูถึงคุณคาของตนเอง (Self-worth) 2,3,5,13,23

5. ความผูกพันใกลชิด (Intimacy) 1,10,11,19,20

จากท้ังหมด 25 ขอ แบงเปนคําถามเชิงบวก 20 ขอ ไดแก1,2,3,5,6,8,9,11,12,13,14,15,17,

18,19,20,21,22,23,25

การใหคะแนนแบงเปน 0- 4 คะแนน ดังน้ี

ไมจริงเลย เทากับ 0 คะแนน

เปนจริงเล็กนอย เทากับ 1 คะแนน

เปนจริงปานกลาง เทากับ 2 คะแนน

เปนจริงมาก เทากับ 3 คะแนน

เปนจริงมากท่ีสุด เทากับ 4 คะแนน

สวนคําถามเชิงลบ 5 ขอ ไดแก 4,7,10,16,24 การใหคะแนนจะกลับกัน

คะแนนรวมอยูระหวาง 0- 100 คะแนน ซึ่งแบงเปน 3 ระดับคือ

1. แรงสนับสนุนทางสังคมตํ่า คือ ผูมีคะแนนแบบวัดแรงสนับสนุนทางสังคมนอยกวาคะแนนเฉลี่ย

ของแบบวัด ลบ สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน

2. แรงสนับสนุนทางสังคมปานกลาง คือ ผูมีคะแนนแบบวัดแรงสนับสนุนทางสังคมอยูระหวาง

คะแนนเฉลี่ยของแบบวัดรวมกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และคะแนนเฉลี่ยของแบบวัดลบกับสวน

เบ่ียงเบนมาตรฐาน
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3. แรงสนับสนุนทางสังคมสูง คือ ผูมีคะแนนแบบวัดแรงสนับสนุนทางสังคมมากกวาคะแนนเฉลี่ย

ของแบบวัดรวมกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน

ชนัดดา ผาสุกมูล [36] นําแบบทดสอบไปทดสอบคาความเชื่อมั่น (Reliability) กับผูปวย

โรคเอดส วัดพระบาทนํ้าพุ จังหวัดลพบุรี โดยใช Cronbach’s alpha coefficient ไดคาความ

เชื่อมั่นของแบบทดสอบ 0.84

กิตติพงษ เชี่ยวรุงโรจน [37] นําไปทดลองใชกับพนักงานตอนรับบนเคร่ืองบิน จํานวน 30

คน เพื่อทดสอบความเชื่อมั่น (Reliability) โดยใช Cronbach’s alpha coefficient ไดคาความ

เชื่อมั่นของแบบทดสอบ 0.72

สวนท่ี 3 แบบวัดความเครียด: โดยเลือกใช แบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย (Thai stress

test, TST) ซึ่งพัฒนาโดย สุชีรา ภัทรายุตวรรตน และคณะ, 2543 [38]

จุดประสงค: เพื่อเปนแบบประเมินความเครียดในประชากรท่ัวไป 

ผูรับการทดสอบ: ทําการประเมินดวยตนเอง

ลักษณะเคร่ืองมือ: มาตรประเมินแบบเรียงอันดับ (ordinal rating scale) แบบ 3 มาตร มี

ขอคําถามท้ังหมด 24 ขอ แบงเปน ขอคําถามท่ีเปนภาวะทางดานลบ (ขอ 1-12) และขอคําถามท่ี

เปนภาวะดานบวก (ขอ 13-24)

การใหคะแนน ใหคะแนนเปนชวง 0,1,3 ดังน้ี

รูสึกบอยๆ เทากับ 3 คะแนน

รูสึกเปนคร้ังคราว เทากับ 1 คะแนน

ไมเคยรูสึกเลย เทากับ 0 คะแนน

รวมคะแนนในขอ 1-12 และขอ 13-24 จากน้ันดูคะแนนท้ัง 2 ดานจากตารางเมตริก

ตารางเมตริก

คะแนนรวมดานลบ (ขอ1-12) คะแนนรวมดานบวก (ขอ13-24)

12-36 9-11 6-8 3-5 0-2

0-1 1 2 3 4 5

2-3 2 3 4 5 6

4-5 3 4 5 6 7

6-7 4 5 6 7 8

8-36 5 6 7 8 9
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จากตารางเมตริก การแปลผลแบงออกเปน 4 กลุมตามตารางการแปลผล

ตารางการแปลผล

คุณภาพของเคร่ืองมือ: Construct validity, Discriminance validity โดยมีคา Cronbach’s alpha

coefficient = 0.84 และ Split-half coefficient = 0.88

การรวบรวมขอมูล

1. ผูวิจัยขอหนังสือแนะนําตัวจากภาควิชาจิตเวชศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัยเพื่อเสนอขออนุญาตเก็บขอมูลในกรณีท่ีบริษัทตองการ 

2. ผูวิจัยสงแบบสอบถามไปยังบริษัทยาขามชาติท่ีสุมเลือกไดและยินดีใหความรวมมือ

ในการตอบแบบสอบถาม

3. ผูวิจัยนําแบบสอบถามไปเก็บขอมูลจากผูแทนยาโดยตรง ในเขตโรงพยาบาลท่ีสุม

เลือกในเขตกรุงเทพมหานคร

4. ผูวิจัยสงแบบสอบถามไปยังสวนจัดซื้อยาของบริษัทรานขายยาท่ีสั่งซื้อยาจากบริษัท

ยาขามชาติ

5. ในแบบสอบถามทุกฉบับไดแนบใบชี้แจงการเขารวมวิจัยเพื่อใหผูแทนยาไดอานกอน

การทําแบบสอบถาม และลงชื่อในใบยินยอมเขารวมวิจัย

6. แบบสอบถามท้ังหมดท่ีแจกจายไปจํานวนท้ังหมด 320 ชุด และทําการเก็บรวบรวม

ขอมูลจากผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติท่ีทําแบบสอบและไดรับ

แบบสอบถามกลับคืนมาต้ังแตเดือนธันวาคม 2551 จนถึงเดือนกุมภาพันธ 2552 ท้ังหมด 250 ชุด

คิดเปนรอยละ 78.13 ซึ่งแบบสอบถามท่ีไมไดสงกลับคืนมาจํานวน 70 ชุด คิดเปนรอยละ 21.87

จากน้ันนํามาตรวจสอบความสมบูรณและความถูกตองกอนนําไปวิเคราะหทางสถิติ

กลุม ระดับความเครียด

1 สุขภาพจิตดีมาก (Excellent mental health)

2,3,4 ปกติ (Normal mental health)

5,6 เครียดเล็กนอย (Mild stress)

7,8,9 เครียดมาก (Stressful)
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การวิเคราะหขอมูล

นําขอมูลท่ีรวบรวมมาตรวจสอบความสมบูรณและตรวจสอบความถูกตองอีกคร้ังกอน

นําไปวิเคราะหขอมูลทางสถิติ  พบวา มีแบบสอบถามท่ีนําขอมูลไปวิเคราะหทางสถิติได เทากับ 

241 ชุด คิดเปนรอยละ 75.31จากน้ันวิเคราะหขอมูลโดยใชคอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS

(version 16.0) ดังตอไปน้ี

1. ใชสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) เพื่ออธิบายลักษณะท่ัวไปของกลุม

ตัวอยางท่ีทําการศึกษา โดยใชคาความถ่ี (Frequency) คารอยละ (Percentage) คาเฉลี่ย (x) สวน

เบ่ียงเบนมาตรฐาน (standard deviation)

2. ใชสถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) หาความสัมพันธระหวางความเครียดและ

ปจจัยอ่ืนๆโดยใช Chi-Square tests หรือ Correlations
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บทท่ี 4

ผลการวิเคราะห

การศึกษาวิจัยเร่ือง ความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขาม

ชาติ จากกลุมตัวอยางจํานวน 241 คน ผลการสํารวจแบงเปน

สวนท่ี 1 ลักษณะของกลุมตัวอยาง

สวนท่ี 2 ขอมูลตางๆของปจจัยดานการทํางาน และความรูสึกของผูแทนยาตอปจจัยอ่ืนๆ

ดานการทํางาน

สวนท่ี 3 การประเมินแรงสนับสนุนทางสังคม

สวนท่ี 4 การประเมินความเครียด

สวนท่ี 5 การวิเคราะหทางสถิติหาความสัมพันธระหวางความเครียดกับปจจัยท่ีเก่ียวของ 
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สวนท่ี 1 ลักษณะของกลุมตัวอยาง

ตารางท่ี 1 แสดงลักษณะปจจัยสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง

ปจจัยสวนบุคคล จํานวน(คน) รอยละ

อายุ (N=241) 21-25 ป 62 25.7

26-30 ป 111 46.1

31 ปข้ึนไป 68 28.2

Mean =29.3, S.D. = 5.6, Min = 23.0, Max = 54.0

เพศ (N=241)

ชาย 42 17.4

หญิง 199 82.6

ระดับการศึกษา (N=241)

ตํ่ากวาปริญญาตรี 1 0.4

ปริญญาตรี 207 85.9

ปริญญาโท 33 13.7

ระดับปริญญาตรี (N=240a)

คณะเภสัชศาสตร 120 49.8

สาขาอ่ืนๆ 120 49.8

โรคประจําตัว (n = 241)

ไมมีโรคประจําตัวมี 217 90.0

โรคประจําตัว 24 10.0

a= จบการศึกษาตํ่ากวาระดับปริญญาตรี 1 คน
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ปจจัยสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง

พบวา กลุมตัวอยางท้ังหมด 241 คน ซึ่งสวนใหญเปนเพศหญิง 199 คน คิดเปนรอยละ 

82.6 และเพศชาย 42 คน คิดเปนรอยละ 17.4 โดยอายุเฉลี่ยเทากับ 29 ป อายุนอยท่ีสุดคือ 23 ป 

และอายุมากท่ีสุดคือ 54 ป มีผูท่ีจบการศึกษาสูงสุดท้ังตํ่ากวาปริญญาตรี ปริญญาตรี และ

ปริญญาโท โดยสวนใหญจะจบการศึกษาระดับปริญญาตรี 207 คนคิดเปนรอยละ 85.89 และเมื่อ

แบงกลุมท่ีระดับปริญญาตรีพบวา จํานวนผูแทนยาท่ีสําเร็จการศึกษาจากคณะเภสัชศาสตร และ

คณะอ่ืนๆเทากันคือ 120 คน คิดเปนรอยละ 50 นอกจากน้ี ผูท่ีมีโรคประจําตัวมี 24 คน คิดเปนรอย

ละ 10 ซึ่งมีโรคภูมิแพ  9 คน, ไมเกรน 3 คน, ไทรอยด 3 คน และโรคหอบหืด, กระเพาะอาหาร,

ความดันสูง, สะเก็ดเงิน, รูมาตอยด, grave’s disease อยางละ 1 คน และท่ีเหลือไมระบุโรค
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ตารางท่ี 2 แสดงลักษณะปจจัยดานครอบครัวของกลุมตัวอยาง

ปจจัยดานครอบครัว จํานวน(คน) รอยละ

สถานภาพสมรส (N = 241)

โสด 193 80.1

มีครอบครัว 46 19.1

หยาราง/ หมาย 2 0.8

สถานภาพสมรสของบิดา-มารดา (N = 233a)

อยูดวยกัน 171 73.4

หยาราง/หมาย 62 26.6

บิดา (N = 241) ยังมีชีวิตอยู 196 81.3

เสียชีวิตแลว 45 18.7

มารดา (N = 241) ยังมีชีวิตอยู 224 92.9

เสียชีวิตแลว 17 7.1

ผูปวยในครอบครัว (N = 241)

มีผูปวยในครอบครัวท่ีตองดูแล 40 16.6

ไมมีผูปวยในครอบครัวท่ีตองดูแล 201 83.4

a=มีผูไมตอบคําถาม 8 คน

ปจจัยดานครอบครัวของกลุมตัวอยาง

พบวา สวนใหญสถานภาพสมรสเปนโสด 193 คน คิดเปนรอยละ 80.1 และสถานภาพ

สมรสของบิดา-มารดา(ตอนท่ียังมีชีวิตอยู) สวนใหญอยูดวยกัน เทากับ 171 คนคิดเปนรอยละ 

73.4 และบิดายังมีชีวิตอยู 196 คนคิดเปนรอยละ 81.3 และมารดายังมีชีวิตอยู 224 คน คิดเปน

รอยละ 92.9 ในครอบครัวมีผูปวยท่ีตองดูแลอยู 40 คนคิดเปนรอยละ 16.6 โดยสวนใหญจะเปน

โรคหลอดเลือดหัวใจ, ความดันโลหิตสูง, เบาหวาน
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ตารางท่ี 3 แสดงลักษณะปจจัยดานเศรษฐกิจของกลุมตัวอยาง

ปจจัยดานเศรษฐกิจ

จํานวน(คน)

N=241 คน รอยละ

เปนรายไดหลักของครอบครัว

ใช 80 33.2

ไมใช 161 66.8

รายไดเสริม

มี 41 17

ไมมี 200 83

รายไดเพียงพอ

เพียงพอ 209 86.7

ไมเพียงพอ 32 13.3

เงินออม

มี 189 78.4

ไมมี 52 21.6

หน้ีสิน

มี 141 58.5

ไมมี 100 41.5

ปจจัยดานเศรษฐกิจของกลุมตัวอยาง

พบวา สวนใหญไมไดเปนรายไดหลักของครอบครัว 161 คน คิดเปนรอยละ 66.8 และไมมี

รายไดเสริม 200 คน คิดเปนรอยละ 83 สวนกลุมตัวอยางท่ีมีรายไดเสริมสวนใหญ คือ เปนเภสัชกร

ในรานขายยา 18 คน สวนท่ีเหลือทําธุรกิจสวนตัว กลุมตัวอยาง 209 คนคิดเปนรอยละ 86.7 รูสึก

วามีรายไดเพียงพอ มีเงินออม 189 คน คิดเปนรอยละ 78.4 และมีหน้ีสิน 141 คน คิดเปนรอยละ 

58.5
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ตารางท่ี 4 แสดงลักษณะปจจัยดานการทํางานของกลุมตัวอยาง

ปจจัยดานการทํางาน จํานวน(คน)

N = 241 คน

รอยละ

ประสบการณการทํางานผูแทนยา

นอยกวาหรือเทากับ 1 ป 47 19.5

มากกวา 1 – 3 ป 90 37.3

มากกวา 3- 7 ป 55 22.8

7 ปข้ึนไป 49 20.3

Mean= 4.86, S.D.=4.83, Min=0.08, Max=27.00

อายุงานในบริษัทปจจุบัน

นอยกวาหรือเทากับ 1 ป 72 29.9

มากกวา 1 – 3 ป 90 37.3

มากกวา 3- 7 ป 47 19.5

7 ปข้ึนไป 32 13.3

Mean= 3.77, S.D.=4.14, Min=0.08, Max=26.00

วันทํางาน

4 วัน 1 0.4

5 วัน 202 83.8

6 วัน 29 12

7 วัน 9 3.7
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ตารางท่ี 4 (ตอ) แสดงลักษณะปจจัยดานการทํางานของกลุมตัวอยาง 

ปจจัยดานการทํางาน จํานวน(คน) รอยละ

การเดินทาง (N = 241)

รถยนตสวนตัว 229 95

อ่ืนๆ 12 5

สถานท่ีท่ีรับผิดชอบ a

โรงพยาบาลรัฐ 204 84.6

โรงพยาบาลเอกชน 201 83.4

คลินิก 28 11.6

รานขายยา 37 15.4

a=ตอบไดมากกวา 1 คําตอบ

ปจจัยดานการทํางานของกลุมตัวอยาง

พบวา ประสบการณการประกอบอาชีพผูแทนยานอยท่ีสุด คือ 1 เดือน และมากท่ีสุดคือ 

27 ป และคาเฉลี่ย เทากับ 4.86 ป (S.D. =4.83) และอายุงานในบริษัทท่ีทําอยูปจจุบัน คาเฉลี่ย

เทากับ 3.77 ป (S.D. =4.14) กลุมตัวอยางสวนใหญจะทํางานผูแทนยา 5 วัน มีเพียงเล็กนอย ท่ี

ทํางาน 6-7 วัน โดยจะเดินทางโดยรถยนตสวนตัวเปนสวนใหญ และเมื่อแบงสถานท่ีท่ีรับผิดชอบ

เปน 4 ประเภท พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญจะรับผิดชอบโรงพยาบาลรัฐและโรงพยาบาลเอกชน

ในจํานวนใกลเคียงกัน และสวนนอยท่ีดูแลคลินิกและรานขายยา
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สวนท่ี 2 ขอมูลตางๆของปจจัยดานการทํางาน และความรูสึกของผูแทนยาตอปจจัยอื่นๆ

ดานการทํางาน

ตารางท่ี 5 แสดงความรูสึกของผูแทนยาตอปจจัยตางๆดานการทํางาน

ความรูสึก

ตอปจจยัตางๆดานการทํางาน จํานวน(คน),(รอยละ)

มากเกินไป คอนขางมาก ปานกลาง คอนขางนอย นอยเกินไป

จํานวนสถานท่ีท่ีดูแลรับผิดชอบ (N=240a) 22(9.2) 81(33.8) 127(52.9) 9(3.8) 1(0.4)

ยอดขายท่ีบริษัทกาํหนดไว (N= 239b) 60(25.1) 146(61.1) 32(13.4) 0(0) 1(0.4)

a= มีผูไมตอบคําถาม 1 คน

b= มีผูไมตอบคําถาม 2 คน

ความรูสึกของกลุมตัวอยางเก่ียวกับปจจัยดานการทํางาน เร่ือง จํานวนสถานท่ีท่ีดูแลรับผิดชอบ

ยอดขาย พบวา  สวนใหญรูสึกวา สถานท่ีท่ีดูแลรับผิดชอบน้ันคอนขางมากหรือปานกลาง สวน

ความรูสึกตอยอดขายท่ีบริษัทกําหนดไวพบวา สวนใหญ กลุมตัวอยางรูสึกวา สูงมากเกินไปหรือ

คอนขางมาก 
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ตารางท่ี 6 แสดงความถ่ีของการทํายอดขายตามท่ีบริษัทกําหนดในชวง 1 ปท่ีผานมา

ในชวง 1 ปท่ีผานมา

ความถ่ีท่ีทํายอดขายตามท่ีบริษัทกําหนด

จํานวน(คน)

N = 238a รอยละ

0-1 คร้ัง/ป 13 5.5

2-4 คร้ัง/ป 37 15.6

5-7 คร้ัง/ป 68 28.7

8-10 คร้ัง/ป 64 27.0

มากกวา 10 คร้ัง/ป 55 23.2

a=มีผูไมตอบคําถาม 3 คน

ความถ่ีของการทํายอดขายไดตามท่ีบริษัทกําหนดในชวง 1 ปท่ีผานมา พบวา กลุมตัวอยางสวน

ใหญทํายอดขายไดตามท่ีบริษัทกําหนดมากกวา 5 คร้ัง/ป 

(หมายเหตุ: การทํารายงานผลยอดขายของแตละบริษัทอาจมีระยะเวลาแตกตางกัน เชน ทุกๆ

เดือน, ทุกๆ 2 เดือน เปนตน)

ตารางท่ี 7 แสดงถึงปญหาเมื่อติดตอกับลูกคา

ปญหาท่ีพบเมื่อติดตอกับลูกคา

จํานวน(คน),(รอยละ)

N=241

มากท่ีสุด คอนขางมาก ปานกลาง นอย ไมพบเลย

ลูกคาไมวาง 40(16.6) 90(37.3) 90(37.3) 19(7.9) 2(0.8)

ลูกคาไมสนใจ 7(2.9) 55(22.8) 87(36.1) 87(36.1) 5(2.1)

ลูกคามีขอเรียกรองหรือขอตอรอง 20(8.3) 83(34.4) 87(36.1) 50(20.7) 1(0.4)

ลูกคาตอวา 0(0) 9(3.7) 56(23.2) 150(62.2) 26(10.8)

ลูกคาไมใหเขาพบถาไมไดนัดหมาย

ลวงหนา

2(0.8) 10(4.1) 51(21.2) 119(49.4) 59(24.5)
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จากผูแทนยาตัวอยางท้ังหมด 241 คน ท่ีพบปญหาเมื่อติดตอกับแพทย/ลูกคา คือ แพทย/

ลูกคาไมวาง ,แพทย/ลูกคาไมสนใจ, แพทย/ลูกคามีขอเรียกรอง หรือขอตอรอง และแพทย/ลูกคา

ไมใหเขาพบถาไมไดนัดหมายลวงหนา โดยเรียงลําดับจาก ปญหาท่ีพบมากท่ีสุด, พบคอนขางมาก

, พบปานกลาง, พบนอย และไมพบเลย 

พบวา ปญหาท่ีพบมากท่ีสุดเมื่อติดตอกับแพทย/ลูกคา คือ แพทย/ลูกคาไมวาง พบ 40 คน

คิดเปนรอยละ 16.6 รองลงมา คือ แพทย/ลูกคามีขอเรียกรองหรือขอตอรอง พบ 20 คน คิดเปน

รอยละ 8.3 และแพทย/ลูกคาไมสนใจ พบ 7 คน คิดเปนรอยละ 2.9 และแพทย/ลูกคาไมใหเขาพบ

ถาไมไดนัดหมายลวงหนา พบ 2 คน คิดเปน รอยละ 0.8 ตามลําดับ

นอกจากน้ีปญหาอ่ืนๆท่ีพบ ไดแก เวลาในการใหผูแทนยาเขาพบคอนขางจํากัด, มีบริเวณ

ท่ีหามไมใหผูแทนยาเขาไป, เจาหนาท่ีท่ีตองติดตอกอนเขาพบลูกคาไมพอใจ และผูแทนยาจาก

บริษัทอ่ืนๆแยงกันเขาพบในเวลาเดียวกัน
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ตารางท่ี 8 แสดงระดับความเครียดตอปจจัยดานการทํางานตางๆ

จํานวน(คน),(รอยละ)

ปจจัยจากการทํางาน

เครียด

มากท่ีสุด

เครียด

คอนขางมาก

เครียด

ปานกลาง

เครียด

นอย

ไม

เครียดเลย

วัน/เวลาในการทํางานผูแทนยา(N=240a) 5(2.1) 33(13.8) 100(41.7) 72(30.0) 30(12.5)

การทํางานนอกสถานท่ี 2(0.8) 17(7.1) 77(32.0) 93(38.6) 52(21.6)

การทํางานลวงเวลา 7(2.9) 40(16.6) 96(39.8) 75(31.1) 23(9.5)

ความสะดวกในการเดินทาง 4(1.7) 23(9.5) 75(31.1) 95(39.4) 44(18.3)

จํานวนผลิตภัณฑท่ีรับผิดชอบ 5(2.1) 30(12.4) 80(33.2) 88(36.5) 38(15.8)

ประเภทของผลิตภัณฑท่ีรับผิดชอบ(N=238c) 2(0.8) 45(18.9) 96(40.3) 68(28.6) 27(11.3)

การทํายอดขายใหไดตามท่ีบริษทัตั้งไว 80(33.2) 96(39.8) 53(22.0) 9(3.7) 3(1.2)

การทํารายงานยอดขาย 19(7.9) 78(32.4) 110(45.6) 28(11.6) 6(2.5)

รายไดจากการทํางานผุแทนยา 17(7.1) 38(15.8) 94(39.0) 71(29.5) 21(8.7)

การจดักิจกรรมนอกสถานท่ี 3(1.2) 25(10.4) 86(35.7) 87(36.1) 40(16.6)

ความรูเกีย่วกับยา/ผลิตภัณฑ 4(1.7) 24(10.0) 81(33.6) 84(34.9) 48(19.9)

การฝกอบรม/พัฒนาพนักงาน 3(1.2) 20(8.3) 69(28.6) 104(43.2) 45(18.7)

การแขงขันกับบริษัทคูแขง 50(20.7) 96(39.8) 77(32) 12(5.0) 6(2.3)

การเสนอยาเขาโรงพยาบาล (N=240a) 53(22.1) 82(34.2) 68(28.3) 23(9.6) 14(5.8)
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ตารางท่ี 8 (ตอ) แสดงระดับความเครียดตอปจจัยดานการทํางานหรือลักษณะงานตางๆ

ของผูแทนยา

จํานวน(คน),(รอยละ)

ปจจัยจากการทํางาน(ตอ)

เครียด

มากท่ีสุด

เครียด

คอนขางมาก

เครียด

ปานกลาง

เครียด

นอย

ไม

เครียดเลย

แพทย/ลูกคาท่ีทานดูแลอยู 11(4.6) 54(22.4) 104(43.2) 60(24.9) 12(5.0)

ความสัมพันธกับหัวหนางาน (N=239b) 11(4.6) 19(7.9) 68(28.5) 90(37.7) 51(21.3)

ความสัมพันธกับเพ่ือนรวมงาน 5(2.1) 7(2.9) 49(20.3) 98(40.7) 82(34.0)

ความสัมพันธกับผูแทนยาบริษัทอ่ืน 2(0.8) 6(2.5) 41(17.0) 109(45.2) 83(34.4)

การขับรถรับ-สงแพทย/ลูกคา (N=238c) 6(2.5) 13(5.5) 64(26.9) 93(39.1) 62(26.1)

การนําส่ิงของใหแพทย/ลูกคา (N=238c) 3(1.3) 9(3.8) 60(25.2) 100(42.0) 66(27.7)

การทําตามคําขอรองของแพทย/ลูกคา (N=240a) 16(6.7) 62(25.8) 74(30.8) 67(27.9) 21(8.8)

ความกาวหนาในอาชีพผูแทนยา (N=239b) 22(9.2) 40(16.7) 106(44.4) 47(19.7) 24(10.0)

a= มีผูไมตอบคําถาม 1 คน

b=มีผูไมตอบคําถาม 2 คน

c=มีผูไมตอบคําถาม 3 คน

เมื่อใหกลุมตัวอยางเลือกความคิดเห็นของระดับความเครียดจากปจจัยตางๆดานการ

ทํางานและลักษณะงานของผูแทนยา โดยระดับความรูสึกเครียดมากท่ีสุด พบวา การทํายอดขายมี

ความถ่ีมากท่ีสุดเทากับ 80 คน คิดเปนรอยละ 33.2 และรองลงมาคือ การเสนอยาเขาโรงพยาบาล

, การแขงขันกับบริษัทคูแขง และความกาวหนาในอาชีพผูแทนยา ตามลําดับ
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ตารางท่ี 9 แสดงคาทางสถิติเชิงพรรณาของระดับความเครียดตอปจจัยดานการทํางาน

หรือลักษณะงานตางๆของผูแทนยา

ปจจัยจากการทํางาน Mean S.D. Median

วัน/เวลาในการทํางานผูแทนยา(N=240a) 2.63 0.942 3.00

การทํางานนอกสถานท่ี 2.72 0.95 3.00

การทํางานลวงเวลา 2.27 0.907 2.00

ความสะดวกในการเดินทาง 2.37 0.945 2.00

จํานวนผลิตภัณฑท่ีรับผิดชอบ 2.49 0.971 2.00

ประเภทของผลิตภัณฑท่ีรับผิดชอบ(N=238c) 2.69 0.934 3.00

การทํายอดขายใหไดตามท่ีบริษทัตั้งไว 4.00 0.904 4.00

การทํารายงานยอดขาย 3.32 0.871 3.00

รายไดจากการทํางานผุแทนยา 2.83 1.029 3.00

การจดักิจกรรมนอกสถานท่ี 2.49 0.929 2.00

ความรูเกีย่วกับยา/ผลิตภัณฑ 2.39 0.968 2.00

การฝกอบรม/พัฒนาพนักงาน 2.30 0.910 2.00

การแขงขันกับบริษัทคูแขง 3.71 0.934 4.00

การเสนอยาเขาโรงพยาบาล (N=240a) 3.57 1.111 4.00

แพทย/ลูกคาท่ีทานดูแลอยู 2.97 0.926 3.00

ความสัมพันธกับหัวหนางาน (N=239b) 2.37 1.048 2.00

ความสัมพันธกับเพ่ือนรวมงาน 1.98 0.922 2.00

ความสัมพันธกับผูแทนยาบริษัทอ่ืน 1.90 0.826 2.00
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ตารางท่ี 9 (ตอ) แสดงคาทางสถิติเชิงพรรณาของระดับความเครียดตอปจจัยดานการ

ทํางานหรือลักษณะงานตางๆของผูแทนยา

ปจจัยจากการทํางาน(ตอ) Mean S.D. Median

การขับรถรับสงแพทย/ลูกคา (N=238c) 2.19 0.970 2.00

การนําส่ิงของอ่ืนๆใหแพทย/ลูกคา (N=238c) 2.09 0.889 2.00

การทําตามคําขอรองอ่ืนๆของแพทย/ลูกคา(N=240a) 2.94 1.075 3.00

ความกาวหนาในอาชีพผูแทนยา (N=239b) 2.95 1.066 3.00

a= มีผูไมตอบคําถาม 1 คน

b=มีผูไมตอบคําถาม 2 คน

c=มีผูไมตอบคําถาม 3 คน

จากตารางท่ี 9 เมื่อรวมคะแนนของกลุมตัวอยางในแตละปจจัยการทํางาน และหา

คาเฉลี่ย, สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และคามัถยฐาน พบวา คาเฉลี่ยท่ีสูงท่ีสุด คือ การทํายอดขายให

ไดตามท่ีบริษัทต้ังไว รองลงมา คือ การแขงขันกับบริษัทคูแขง, การเสนอยาเขาโรงพยาบาล และ

การทํารายงานยอดขาย ตามลําดับ

ในการศึกษาน้ีเปนการสอบถามความคิดเห็นของกลุมตัวอยางถึงความรูสึกเครียดใน

ปจจัยดานการทํางานตางๆวารูสึกเครียดหรือไม ซึ่งเปนการวัดการรับรูของแตละคนซึ่งเปนการ

ประเมินปจจัยดานการทํางานเบ้ืองตนจากกลุมตัวอยางเอง

เมื่อใหคะแนนแตละขอของความรูสึกตอปจจัยดานการทํางานและลักษณะงานตางๆของ

ผูแทนยาท้ังหมด 22 ขอ

โดยใหคะแนน ดังน้ี

- เครียดมากท่ีสุด เทากับ 5 คะแนน

- เครียดคอนขางมาก เทากับ 4 คะแนน

- เครียดปานกลาง เทากับ 3 คะแนน

- เครียดนอย เทากับ 2 คะแนน 

- ไมเครียดเลย เทากับ 1 คะแนน
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ตารางท่ี 10 แสดงลักษณะระดับความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานของกลุมตัวอยาง

ระดับความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางาน

จํานวน(คน)

N = 241 คน รอยละ

รูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานตํ่า 36 14.9

รูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานปานกลาง 171 71.0

รูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานสูง 34 14.1

Mean = 59, S.D. = 12, Median = 60, Min = 28, Max = 95

ดังตารางท่ี 10 เมื่อหาคาเฉลี่ยของคะแนนรวมในกลุมตัวอยาง ซึ่งเทากับ 59 คะแนน และ

สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 12 คะแนน จากน้ัน แบงกลุมตัวอยางตามระดับความรูสึกเครียด

ตอปจจัยการทํางาน ได 3 ระดับ คือ 

กลุมท่ีมีระดับความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานตํ่า คือ ผูท่ีมีคะแนนนอยกวาผลตาง

ของคาเฉลี่ยของกลุมตัวอยางท้ังหมด (59) กับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (12) ซึ่งเปนผูท่ีมีคะแนน

นอยกวา 47 คะแนน พบวา มีจํานวน 36 คน คิดเปนรอยละ 14.9

กลุมท่ีมีระดับความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานปานกลาง คือ ผูท่ีมีคะแนนอยูในชวง

ผลรวมของคาเฉลี่ยของกลุมตัวอยางท้ังหมดกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และ ผลตางของคาเฉลี่ย

ของกลุมตัวอยางท้ังหมดกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน คือ ผูท่ีมีคะแนนต้ังแต 47-71 คะแนน ซึ่ง

พบวาเปนผูแทนยาสวนใหญจํานวน 171 คน คิดเปนรอยละ 71.0

กลุมท่ีมีระดับความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานสูง คือ ผูท่ีมีคะแนนมากกวาผลรวม

ของคาเฉลี่ยของกลุมตัวอยางท้ังหมดกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานซึ่งเปนผูท่ีมีคะแนนรวมมากวา 71

คะแนน พบวามีผูแทนยาจํานวน 34 คน คิดเปนรอยละ 14.1

เมื่อนําคะแนนในแตละขอของความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานผูแทนยามาหาคา

Cronbach's Alpha เพื่อดูความสัมพันธภายในซึ่งได คา Cronbach's Alpha เทากับ 0.896
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ตารางท่ี 11 แสดงถึงรอยละของปญหาจากการทํางานท่ีเครียดท่ีสุด

ปญหาจากการทํางานท่ีเครียดท่ีสุด

จํานวน(คน)

(N = 203 คน) รอยละ

ยอดขาย 134 66.0

การตอบสนองความตองการของลูกคา 24 11.8

การแขงขันกับบริษัทคูแขง 10 4.9

การติดตอกับลูกคา 9 4.4

การทํางานภายในบริษัท/นโยบายบริษัท 9 4.4

ความกาวหนาในอาชีพผูแทนยา 6 3.0

การบริหารเวลาการทํางาน 6 3.0

การเสนอยาเขาโรงพยาบาล 5 2.5

จากคําถามปลายเปดถึงสิ่งท่ีเครียดท่ีสุดในการประกอบอาชีพผูแทนยา ซึ่งรวบรวมและจัด

กลุมไดเปน 8 หัวขอดังตารางท่ี 11 พบวา มีผูตอบคําถาม 203 คน และไมตอบคําถาม 38 คน โดย

เร่ืองการทํายอดขายใหไดตามท่ีบริษัทกําหนดไวเปนเร่ืองท่ีทําใหเครียดท่ีสุด 134 คน คิดเปนรอย

ละ 66.0 รองลงมา คือ เร่ืองการตอบสนองความตองการลูกคา ซึ่งสวนใหญผูแทนยาจะไมสามารถ

ทําตามขอเรียกรองของลูกคาไดท้ังหมด เชน ลูกคาเรียกรองสปอนเซอรมากเกิน หรือการตอรอง

ราคาตํ่ามากจนเกินไป และปญหาการทํางานท่ีทําใหเครียดท่ีสุดอันดับท่ี 3 คือ การแขงขันกับ

บริษัทคูแขงตามลําดับ
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ตารางท่ี 12 แสดงส่ิงท่ีอยากพัฒนาตนเองใหดีขึ้นในการประกอบอาชีพผูแทนยา

สิ่งท่ีอยากพัฒนาในการประกอบอาชีพผูแทนยา จํานวน

(N = 219a)

รอยละ

ทักษะการขาย 48 21.9

ความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑ/ตลาดยา/ความรูรอบตัว 42 19.2

พัฒนาการทํางานของตนเองใหดีข้ึน 29 13.2

ทักษะการเจรจาตอรองกับลูกคา

/ทักษะการติดตอกับผูคนหลายๆรูปแบบ

/ความสามารถในการแกปญหาเฉพาะหนา 27 12.3

วิธีบริการลูกคาสัมพันธ/การเขาถึงลูกคา 21 9.6

ภาษาอังกฤษ/คอมพิวเตอร 18 8.2

พัฒนาบุคลิกภาพ 17 7.8

ทักษะการนําเสนอขอมูลใหนาเชื่อถือ 13 5.9

ศึกษาตอ 4 1.8

a= ตอบไดมากกวา 1 ขอ และมีผูตอบ 174 คน

จากคําถามปลายเปดถึงสิ่งท่ีอยากพัฒนาหรือปรับปรุงใหดีข้ึนในการประกอบอาชีพผูแทน

ยา พบวา มีผูตอบคําถาม 174 คน โดยทักษะการขาย เปนเร่ืองท่ีกลุมตัวอยางอยากพัฒนาใหดีข้ึน 

มากท่ีสุดถึง 48 คน คิดเปนรอยละ 21.9 รองลงมา คือ ความรูเก่ียวกับผลิตภัณฑหรือตลาดยา 

รวมถึงความรูรอบตัว 42 คน คิดเปนรอยละ 19.2 และพัฒนาการทํางานของตนเองใหดีข้ึน เชน 

วางแผนการทํางาน จัดตารางเวลา ขยัน รับผิดชอบงานใหมากข้ึน ฯลฯ
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สวนท่ี 3 การประเมินแรงสนับสนุนทางสังคม

ตารางท่ี 13 แสดงระดับแรงสนับสนุนทางสังคมของกลุมตัวอยาง

แรงสนับสนุนทางสังคม

จํานวน (คน)

N = 241 คน รอยละ

แรงสนับสนุนทางสังคมตํ่า
38 15.8

แรงสนับสนุนทางสังคมปานกลาง
171 71.0

แรงสนับสนุนทางสังคมสูง
32 13.3

(Mean =68, S.D.=12, Min = 24, Max = 100)

การแปลผลแบบสอบถามแรงสนับสนุนทางสังคม แบงเปน 3 ระดับ โดยคิดจากผลตาง

และผลรวมระหวาง คะแนนเฉลี่ยของแบบวัดกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน   ดังน้ี

แรงสนับสนุนทางสังคมตํ่า คือ ผูท่ีมีคะแนนจากแบบวัด นอยกวา คะแนนเฉลี่ยลบสวน

เบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ ผูท่ีมีคะแนนนอยกวา 56 คะแนน

แรงสนับสนุนทางสังคมปานกลาง คือ ผูท่ีมีคะแนนอยูระหวางคะแนนเฉลี่ยของแบบวัด

รวมกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และคะแนนเฉลี่ยของแบบวัดลบกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

เทากับ ผูท่ีมีคะแนนต้ังแต 56- 80 คะแนน

และ แรงสนับสนุนทางสังคมสูง  คือ ผูท่ีมีคะแนนจากแบบวัดมากกวาคะแนนเฉลี่ยของ

แบบวัดรวมกับสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับผูท่ีมีคะแนนมากกวา 80 คะแนน

ผลการวิจัยจากผูแทนยากลุมตัวอยางท้ังหมด 241 คน 

พบวาผูแทนยาสวนใหญ มีแรงสนับสนุนทางสังคมตํ่า 38 คน คิดเปนรอยละ 15.8 และ 

แรงสนับสนุนทางสังคมปานกลาง 171 คน คิดเปนรอยละ 71.0 และแรงสนับสนุนทางสังคมสูง 32

คน คิดเปนรอยละ 13.3 ตามลําดับ
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สวนท่ี 4 การประเมินความเครียด

ตารางท่ี 14 แสดงผลประเมินความเครียดของผูแทนยา

จากตารางการแปลผลความเครียดของแบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย (Thai stress

test) แบงออกเปน 4 กลุม คือ สุขภาพจิตดีมาก, ปกติ, เครียดเล็กนอย และเครียดมาก 

ผลการวิจัยจากผูแทนยากลุมตัวอยาง 241 คน พบวา ไมมีผูแทนยาท่ีเครียดมาก โดยผูแทนยาสวน

ใหญ มีความเครียดเล็กนอย 139 คน คิดเปนรอยละ 57.7 และปกติ 89 คน คิดเปนรอยละ 36.9

และสุขภาพจิตดีมาก 13 คน คิดเปนรอยละ 5.4 ตามลําดับ

ความเครียด

จํานวน (คน)

N = 241 คน รอยละ

สุขภาพจิตดีมาก 13 5.4

ปกติ 89 36.9

เครียดเล็กนอย 139 57.7
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สวนท่ี 5 การวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยตางๆกับความเครียด

ตารางท่ี 15 แสดงความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลกับความเครียด

ปจจัยสวนบุคคล สุขภาพจิตดมีาก/ปกติ

(N=102)

เครียดเล็กนอย

(N=139)

df χ2 P-value

จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ)

เพศ

ชาย 19(45.2) 23(54.8) 1 0.177 0.674

หญิง 83(41.7) 116(58.3)

อายุ

นอยกวาหรือเทากับ 25 ป 33(53.2) 29(46.8) 3 7.809 0.050

26-30 ป 39(35.1) 72(64.9)

31-35 ป 11(34.4) 21(65.6)

35 ปขึ้นไป 19(52.8) 17(47.2)

โรคประจําตวั

มี 3(12.5) 21(87.5) 2 9.712 0.002**

ไมมี 99(45.6) 118(54.4)

การศึกษาสูงสุด

ต่ํากวาหรือเทากับปริญญาตรี 87(41.8) 121(58.2) 1 0.154 0.695

ปริญญาโท 15(45.5) 18(54.5)

ระดับปริญญาตรีa

เภสัชศาสตร 45(37.5) 75(62.5)* 1 0.117 2.455

สาขาอ่ืนๆ 57(47.5) 63(52.5)*

** p < 0.01

a=จบการศกึษาต่าํกวาระดับปริญญาตรี 1 คน
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เมื่อแบงกลุมตัวอยางออกเปน 2 กลุม คือคนท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติจํานวน 102 คน และกลุมท่ี

มีภาวะเครียดเล็กนอย 139 คน แลวนําไปหาความสัมพันธกับปจจัยดานตางๆ ดังน้ี

ปจจัยสวนบุคคล   

- เพศ : เพศหญิง 83 คนคิดเปนรอยละ 41.7 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และ 116 คน คิด

เปนรอยละ 58.3 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย สวนเพศชายมี 19 คิดเปนรอยละ 45.2 ท่ีมี

สุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และ 23 คน คิดเปนรอยละ 54.8 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย 

- อายุ : แบงออกเปน 4 ชวงดังน้ี 1.อายุนอยกวาหรือเทากับ 25 ปมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 

33 คน คิดเปนรอยละ 53.2 และเครียดเล็กนอย 29 คนคิดเปนรอยละ 46.8 2.ชวงอายุ 

26-30 ปมี 39 คน คิดเปนรอยละ 35.1 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติและอีก 72 คนคิดเปน

รอยละ 64.9 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย 3. ชวงอายุ31-35 ป มี 11 คนคิดเปนรอยละ 34.4 ท่ี

มีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติและ 21 คนคิดเปนรอยละ 65.6 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย 4.อายุ 

35 ปข้ึนไปมี 19 คนคิดเปนรอยละ 52.8 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และมี 17 คนคิดเปน

รอยละ 47.2 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย

- โรคประจําตัว : คนท่ีมีโรคประจําตัว 3 คน คิดเปนรอยละ 12.5 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ

และอีก 21 คนคิดเปนรอยละ 87.5 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย และในคนท่ีไมมีโรคประจําตัว

มี 99 คนคิดเปนรอยละ 45.6 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และอีก118 คนคิดเปนรอยละ 

54.4 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย ซึ่งในคนท่ีมีโรคประจําตัวและมีความเครียดเล็กนอยคิดเปน

รอยละแตกตางจากคนท่ีมีโรคประจําตัวและมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติคอนขางมาก

- ระดับการศึกษาสูงสุด พบวา ผูท่ีสําเร็จการศึกษาสูงสุดในระดับตํ่ากวาหรือเทียบเทา

ปริญญาตรีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 87 คน คิดเปนรอยละ 41.8 และอีก 121 คนคิดเปน

รอยละ 58.2 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย สวนผูท่ีสําเร็จการศึกษาสูงสุดในระดับปริญญาโท

น้ันพบวา 15 คนคิดเปนรอยละ 45.5 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติและอีก 18 คนคิดเปนรอย

ละ 54.5 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย

- เมื่อดูจากสาขาท่ีสําเร็จการศึกษาในระดับปริญญาตรี พบวา ผูท่ีสําเร็จการศึกษาจากคณะ

เภสัชศาสตรมี 45 คนคิดเปนรอยละ 37.5 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ สวน 75 คนคิดเปน

รอยละ 62.5 มีความเครียดเล็กนอย และผูท่ีสําเร็จการศึกษาจากสาขาอ่ืนๆ มีสุขภาพจิตดี

มาก/ปกติ 57 คนคิดเปนรอยละ 47.5 และมีความเครียดเล็กนอย 63 คนคิดเปนรอยละ 

52.5
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โดยปจจัยสวนบุคคลท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติ P < 0.01 คือ การ

มีโรคประจําตัว

ตารางท่ี 16 แสดงความสัมพันธระหวางปจจัยดานครอบครัวกับความเครียด

ปจจัยดานครอบครัว สุขภาพจิตดมีาก/ปกติ

(N=102)

เครียดเล็กนอย

(N=139)

df χ2 P-value

จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ)

สภานภาพสมรส

โสด 79(40.9) 114(59.0) 1 0.768 0.381

มีครอบครัว

/หยาราง/หมาย 23(47.9) 25(52.1)

สถานภาพสมรสของบิดา-มารดา

อยูดวยกัน 72(42.1) 99(57.9)a 1 0.730 0.393

หยาราง/หมาย 30(48.4) 32(51.6)a

บิดา

ยังมชีีวิตอยู 79(40.3) 117(59.7) 1 1.750 0.186

เสียชีวติแลว 23(51.1) 22(48.9)

มารดา

ยังมชีีวิตอยู 94(42.0) 130(58.0) 1 0.168 0.682

เสียชีวติแลว 8(47.1) 9(52.9)

มีผูปวยอยูในครอบครัว

มี 10(25.0) 30(75.0) 1 5.896 0.015*

ไมมี 92(45.8) 109(54.2)

* p < 0.05

a= มีผูไมตอบคําถาม 8 คน
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ปจจัยดานครอบครัว

- สถานภาพสมรส : ผูท่ีมีครอบครัว/หยาราง/หมาย มีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 23 คน คิดเปน

รอยละ 47.9 และมีความเครียดเล็กนอย 25 คนคิดเปนรอยละ 52.1 และผูท่ีมีสถานภาพ

สมรสโสด มีจํานวน 79 คนคิดเปนรอยละ 40.9 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และอีก 114 คน

คิดเปนรอยละ 59.0 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย

- สถานภาพสมรสของบิดา-มารดา : ผูท่ีบิดา-มารดาอยูดวยกันมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 72

คนคิดเปนรอยละ 42.1 และผูท่ีบิดา-มารดาอยูดวยกันท่ีมีความเครียดเล็กนอย 99 คนคิด

เปนรอยละ 57.9 สวนผูท่ีบิดา-มารดาหยาราง/หมายมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 30 คนคิด

เปนรอยละ 48.4 และมีความเครียดเล็กนอย 32 คนคิดเปนรอยละ 51.6

- การมีชีวิตอยูของบิดา: ผูท่ีบิดายังมีชีวิตอยูมี 79 คนคิดเปนรอยละ 40.3 ท่ีมีสุขภาพจิตดี

มาก/ปกติ และอีก 117 คนคิดเปนรอยละ 59.7 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย สวนผูท่ีบิดา

เสียชีวิตแลวมี 23 คนคิดเปนรอยละ 51.1 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และอีก 22 คนคิด

เปนรอยละ 48.9 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย

- การมีชีวิตอยูของมารดา: ผูท่ีมารดายังมีชีวิตอยูมี 94 คนคิดเปนรอยละ 42 ท่ีมีสุขภาพจิต

ดีมาก/ปกติ และอีก 130 คนคิดเปนรอยละ 58.0 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย สวนผูท่ีมารดา

เสียชีวิตมี 8 คนคิดเปนรอยละ 47.1 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติและอีก 9 คนคิดเปนรอยละ 

52.9 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย

- การมีผูปวยในครอบครัว: ผูท่ีมีผูปวยในครอบครัว แบงเปน ผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 10

คนคิดเปนรอยละ 25.0 และอีก 30 คนคิดเปนรอยละ 75.0 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย สวนผู

ท่ีไมมีผูปวยในครอบครัวแบงเปน ผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 92 คน คิดเปนรอยละ 45.8

และ 109 คน คิดเปนรอยละ 54.2 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย โดยพบวา จํานวนผูท่ีมีผูปวย

ในครอบครัวท่ีมีความเครียดเล็กนอยมากกวาผูท่ีมีผูปวยในครอบครัวท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/

ปกติ 

โดยปจจัยดานครอบครัวท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดท่ีนัยสําคัญทางสถิติ p < 0.05 คือ การมี

ผูปวยอยูในครอบครัว
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ตารางท่ี 17 แสดงความสัมพันธระหวางแรงสนับสนุนทางสังคมกับความเครียด

แรงสนับสนุนทางสังคม สุขภาพจิตดมีาก/ปกติ

(N=102)

เครียดเล็กนอย

(N=139)

df χ2 P-value

แรงสนับสนุนทางสังคมต่าํ 5(13.2) 33(86.8) 2 17.812 <0.001**

แรงสนับสนุนทางสังคมปานกลาง 78(45.6) 93(54.4)

แรงสนับสนุนทางสังคมสูง 19(59.4) 13(40.6)

** p < 0.01

ผูท่ีมีแรงสนับสนุนทางสังคมตํ่า สวนใหญเปนผูท่ีมีความเครียดเล็กนอยจํานวน 33 คน 

คิดเปนรอยละ 86.8 และผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 5 คน คิดเปนรอยละ 13..2

ผูท่ีมีแรงสนับสนุนทางสังคมปานกลาง แบงเปนผูท่ีมีความเครียดเล็กนอยจํานวน 93

คน คิดเปนรอยละ 54.4 และผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติจํานวน 78 คน คิดเปนรอยละ 45.6

ผูท่ีมีแรงสนับสนุนทางสังคมสูง แบงเปนผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติจํานวน 19 คน คิด

เปนรอยละ 59.4 และผูท่ีมีความเครียดเล็กนอยจํานวน 13 คน คิดเปนรอยละ 40.6

ซึ่งพบวาแรงสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ี p <

0.01
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ตารางท่ี 18 แสดงความสัมพันธระหวางปจจัยดานเศรษฐกิจกับความเครียด

ปจจัยดานเศรษฐกิจ สุขภาพจิตดมีาก/ปกติ

(N=102)

เครียดเล็กนอย

(N=139)

df χ2 P-value

จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ)

เปนรายไดหลักของครอบครัว

ใช 27(33.8) 53(66.2) 1 3.606 0.058

ไมใช 75(46.6) 86(53.4)

มีรายไดเสริม

มี 20(48.8) 21(51.2) 1 0.844 0.358

ไมมี 82(41.0) 118(59.0)

รายไดเพียงพอ

เพียงพอ 95(45.5) 114(54.5) 1 6.321 0.012*

ไมเพียงพอ 7(21.9) 25(78.1)

มีเงินออม

มี 89(47.1) 100(52.9) 1 8.152 0.004**

ไมมี 13(25.0) 39(75.0)

มีหน้ีสิน

มี 52(36.9) 89(63.1) 1 4.126 0.042*

ไมมี 50(50.0) 50(50.0)

* p < 0.05, **p < 0.01
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ปจจัยดานเศรษฐกิจ 

- การเปนรายไดหลักของครอบครัว : คนท่ีเปนรายไดของครอบครัวท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/

ปกติมีจํานวน 27 คน คิดเปนรอยละ 33.8 และผูท่ีเปนรายไดหลักของครอบครัวท่ีมี

ความเครียดเล็กนอยจํานวน 53 คน คิดเปนรอยละ 66.2 สวนคนท่ีไมไดเปนรายไดหลัก

ของครอบครัวท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 75 คน คิดเปนรอยละ 46.6 และมีความเครียด

เล็กนอยจํานวน 86 คน คิดเปนรอยละ 53.4

- การมีรายไดเสริม : ผูท่ีมีรายไดเสริมท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ จํานวน 20 คน คิดเปนรอย

ละ 48.8 และมีความเครียดเล็กนอย 21 คน คิดเปนรอยละ 51.2 สวนผูท่ีไมมีรายไดเสริมท่ี

มีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติมี 82 คน คิดเปนรอยละ 41.0 และมีความเครียดเล็กนอย 118 คน 

คิดเปนรอยละ 59.0

- ความรูสึกเพียงพอตอรายได :ผูท่ีรูสึกวารายไดเพียงพอ มีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ จํานวน 

95 คน คิดเปนรอยละ 45.5 และมีความเครียดเล็กนอย 114 คน คิดเปนรอยละ 54.4 สวน

ผูท่ีรูสึกวารายไดไมเพียงพอท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติมี 7 คน คิดเปนรอยละ 21.9 และมี

ความเครียดเล็กนอย 25 คน คิดเปนรอยละ 78.1

- การมีเงินออม : ผูท่ีมีเงินออม แบงเปนผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติจํานวน 89 คน คิดเปน

รอยละ 47.1และผูท่ีมีความเครียดเล็กนอย 100 คน คิดเปนรอยละ 52.9 สวนผูท่ีไมมีเงิน

ออม แบงเปนผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติจํานวน 130 คน คิดเปนรอยละ 25.0 และผูท่ีมี

ความเครียดเล็กนอย 39 คน คิดเปนรอยละ 75.0

- การมีหน้ีสิน : ผูท่ีมีหน้ีสิน สวนใหญเปนผูท่ีมีความเครียดเล็กนอย 52 คน คิดเปนรอยละ 

36.9 และเปนผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 52 คน คิดเปนรอยละ 36.9 ตามลําดับ และผูท่ี

ไมมีหน้ิสินท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และมีความเครียดเล็กนอยมีจํานวนเทากัน คือ 50

คน คิดเปนรอยละ 50.0

โดยปจจัยดานเศรษฐกิจท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดท่ีนัยสําคัญทางสถิติ p < 0.05 คือ 

ความรูสึกเพียงพอตอรายได, การมีหน้ิสิน และปจจัยดานเศรษฐกิจท่ีมีความสัมพันธกับ

ความเครียดท่ีนัยสําคัญทางสถิติ p < 0.01 คือ การมีเงินออม



61

ตารางท่ี 19 แสดงความสัมพันธระหวางปจจัยดานการทํางานกับความเครียด

ปจจัยดานการทํางาน สุขภาพจิตดมีาก/ปกติ

(N=102)

เครียดเล็กนอย

(N=139)

df χ2 P-value

จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ)

ประสบการณการประกอบอาชีพผูแทนยา

นอยกวาหรือเทากับ 1 ป 26(55.3) 21(44.7) 2 7.396 0.025*

มากกวา 1 -5 ป 45(34.6) 85(65.4)

มากกวา 5 ปขึ้นไป 31(48.4) 33(51.6)

อายุงานในบริษัทปจจุบัน

นอยกวาหรือเทากับ 1 ป 33(45.8) 39(54.2) 2 5.250 0.072

มากกวา 1 -5 ป 44(35.8) 79(64.2)

มากกวา 5 ปขึ้นไป 25(54.3) 21(45.7)

วันทํางาน

4-5 วัน 84(41.4) 119(58.6) 1 0.470 0.493

6-7 วัน 18(47.4) 20(52.6)

* p < 0.05
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ปจจัยดานการทํางาน

- ประสบการณการประกอบอาชีพผูแทนยา : ผูท่ีมีประสบการณการทํางานนอยกวาหรือ

เทากับ 1 ป แบงเปนผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 26 คน คิดเปนรอยละ 55.3 และ ผูท่ีมี

ความเครียดเล็กนอย 21 คน คิดเปนรอยละ 44.7 และผูท่ีมีประสบการณการทํางาน

มากกวา 1- 5 ป แบงเปนผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 45 คน คิดเปนรอยละ 34.6 และผูท่ีมี

ความเครียดเล็กนอย 85 คน คิดเปนรอยละ 65.4 และผูท่ีมีประสบการณการทํางาน

มากกวา 5 ปข้ึนไป แบงเปนผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 31 คน คิดเปนรอยละ 48.4 และผู

ท่ีมีความเครียดเล็กนอย 33 คน คิดเปนรอยละ 51.6

- อายุงานบริษัทท่ีทําอยูปจจุบัน : ผูท่ีมีอายุงานนอยกวาหรือเทากับ 1 ป แบงเปน ผูท่ีมี

สุขภาพจิตดีมาก/ปกติมีจํานวน 33 คนคิดเปนรอยละ 45.8 และผูท่ีมีความเครียดเล็กนอย 

39 คน คิดเปนรอยละ 54.2 และผูท่ีมีอายุงานมากกวา 1-5 ป จํานวน 44 คน คิดเปนรอย

ละ 35.8 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และ 79 คน คิดเปนรอยละ 64.2 ท่ีมีความเครียด

เล็กนอย และผูท่ีมีอายุงานมากกวา 5 ปข้ึนไป แบงเปนผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 25 คน 

คิดเปนรอยละ 54.3 และผูท่ีมีความเครียดเล็กนอย 21 คน คิดเปนรอยละ 45.7

- วันทํางาน : ผูท่ีทํางาน 4-5 วันท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ จํานวน 84 คน คิดเปนรอยละ 

41.4 และผูท่ีมีความเครียดเล็กนอย 119 คน คิดเปนรอยละ 58.6 สวนผูท่ีทํางาน 6-7 วัน

จํานวน 18 คน คิดเปนรอยละ 47.4 ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และ 20 คน คิดเปนรอยละ 

52.6 ท่ีมีความเครียดเล็กนอย

ซึ่งปจจัยดานการทํางานท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดท่ีนัยสําคัญทางสถิติ p < 0.05 คือ

ประสบการณการประกอบอาชีพผูแทนยา
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ตารางท่ี 20 แสดงความสัมพันธระหวางความถ่ีของการทํายอดขายไดในชวง 1 ปท่ีผานมา

กับความเครียด

ความถีใ่นการทํายอดขายได

ในชวง 1 ปท่ีผานมา

สุขภาพจิตดมีาก/ปกติ

(N=102)

เครียดเล็กนอย

(N=139) df χ2 P-value

จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ)

0-1 คร้ัง/ป 4(30.8) 9(69.2) 4 1.026 0.906

2-4 คร้ัง/ป 15(40.5) 22(59.5)

5-7 คร้ัง/ป 29(42.6) 39(57.4)

8-10 คร้ัง/ป 28(43.8) 36(56.2)

มากกวา 10 คร้ัง/ป 25(45.5) 30(54.5)

ความถ่ีในการทํายอดขายไดตามท่ีบริษัทกําหนดไดในชวง 1 ปท่ีผานมา พบวา รอยละ

ของผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติและรอยละของผูท่ีมีความเครียดเล็กนอยในแตละความถ่ีของการ

ทํายอดขายได ไมแตกตางกันมาก ซึ่งความถ่ีในการทํายอดขายไดตามท่ีบริษัทกําหนดไดไมมี

ความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
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ตารางท่ี 21 แสดงความสัมพันธระหวางความรูสึกตอปจจัยดานการทํางานท่ีตอง

รับผิดชอบกับความเครียด

ปจจัยท่ีตองรับผิดชอบ ความรูสึกตอ

ปจจัยท่ีตองรับผิดชอบ

สุขภาพจิตดมีาก/

ปกติ (N=102)

เครียดเล็กนอย

(N=139)

df χ2 P-value

จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ)

จํานวนสถานท่ีท่ีตองดูแล คอนขางมาก 47(45.6) 56(54.4) 2 1.324 0.516

ปานกลาง 51(40.2) 76(59.8)

คอนขางนอย 3(30.0) 7(70.0)

ยอดขายท่ีบริษัทกาํหนดไว

คอนขางมาก 88(42.7) 118(57.3) 2 0.785 0.675

ปานกลาง 13(40.6) 19(59.4)

คอนขางนอย 0(0.0) 1(100.0)

ความรูสึกตอปจจัยดานการทํางาน ในเร่ืองจํานวนสถานท่ีท่ีตองดูแลรับผิดชอบ และยอดขายท่ี

บริษัทกําหนดไว พบวาไมมีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทางสถิติกับความเครียด
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ตารางท่ี 22 แสดงความสัมพันธระหวางปญหาในการติดตอแพทย/ลูกคากับความเครียด

ปญหา

ในการติดตอแพทย/ลูกคา

ความถี่

ของปญหาท่ีพบ

สุขภาพจิตดมีาก/

ปกติ (N=102)

เครียดเล็กนอย

(N=139)

df χ2 P-value

จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ)

แพทย/ลูกคาไมวาง

มาก 49(37.7) 81(62.3) 2 8.430 0.015*

ปานกลาง 38(42.2) 52(57.8)

นอย 15(71.4) 6(28.6)

แพทย/ลูกคาไมสนใจ

มาก 15(24.2) 47(75.8) 2 22.901 <0.001**

ปานกลาง 31(35.6) 56(64.4)

นอย 56(60.9) 36(39.1)

แพทย/ลูกคามขีอเรียกรองหรือขอตอรอง

มาก 40(38.8) 63(61.2) 2 7.296 0.026*

ปานกลาง 32(36.8) 55(63.2)

นอย 30(58.8) 21(41.2)

แพทย/ลูกคาตอวา

มาก 4(44.4) 5(55.6) 2 7.241 0.027*

ปานกลาง 15(26.8) 41(73.2)

นอย 83(47.2) 93(52.8)

แพทย/ลูกคาไมใหพบถาไมไดนัดหมายลวงหนา

มาก 3(25.0) 9(75.0) 2 1.666 0.435

ปานกลาง 21(41.2) 30(58.8)

นอย 78(43.8) 100(56.2)

* p < 0.05, **P < 0.01
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จากปญหาตางๆท่ีพบในการติดตอแพทย/ลูกคา พบวา

- ปญหาท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ p < 0.05 คือ ปญหา

แพทย/ลูกคาไมวาง, แพทย/ลูกคามีขอเรียกรองหรือขอตอรอง, แพทย/ลูกคาตอวา

- ปญหาท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ p < 0.01 คือ แพทย/

ลูกคาไมสนใจ

- สวนปญหาแพทย/ลูกคาไมใหพบถาไมไดนัดหมายลวงหนาไมมีความสําคัญกับ

ความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

ตารางท่ี 23 แสดงความสัมพันธระหวางความรูสึกเครียดตอปจจัยดานการทํางานกับ
ความเครียด

ความรูสึกเครียด

ตอปจจยัการทํางานผูแทนยา

สุขภาพจิตดมีาก/ปกติ

(N=102)

เครียดเล็กนอย

(N=139)

df χ2 P-value

จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ)

รูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานต่าํ 30(83.3) 6(16.7) 2 32.685 <0.001**

รูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานปานกลาง 65(38.0) 106(62.0)

รูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานสูง 7(20.6) 27(79.4)

**p< 0.01

จากความรูสึกเครียดตอปจจัยดานการทํางานผูแทนยา พบวา คนท่ีมีความรูสึกเครียดตอปจจัย

การทํางานตํ่า จะเปนผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติมากกวาคนท่ีเครียดเล็กนอย และคนท่ีรูสึกเครียด

ตอปจจัยการทํางานสูง จะเปนผูท่ีมีความเครียดเล็กนอยมากกวาคนท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ ซึ่ง

ความรูสึกเครียดตอปจจัยดานการทํางานผูแทนยามีความสัมพันธกับความเครียดอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ p < 0.01
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บทท่ี 5

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ

การวิจัยเร่ืองความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ โดย

มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความเครียดของผูแทนยา และปจจัยท่ีมีผลกับความเครียดของผูแทนยา

ในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ เน่ืองจากสาเหตุของความเครียดน้ันเก่ียว

เน่ืองมาจากหลายๆปจจัยประกอบกัน ไมไดเกิดจากปจจัยใดปจจัยหน่ึงเพียงอยางเดียว ดังน้ันการ

ทําวิจัยเร่ืองความเครียดน้ัน นักวิจัยแตละทานจะทําการศึกษาปจจัยท่ีเก่ียวของกับความเครียดใน

หลายๆดาน ซึ่งงานวิจัยคร้ังน้ีเลือกศึกษาปจจัย 4 ดาน คือ ปจจัยสวนบุคคล, ปจจัยดานเศรษฐกิจ/

สังคม, ปจจัยดานครอบครัว และปจจัยดานการทํางาน

การวิจัยคร้ังน้ีเปนการศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหน่ึง โดยกลุมตัวอยาง คือ 

ผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติจํานวน 241 คน เลือกกลุมตัวอยางแบบ 

Non-Probability แบบ Purposive จากการสุมแจกแบบสอบถามไปยังโรงพยาบาลรัฐ,

โรงพยาบาลเอกชน, บริษัทรานขายยา และบริษัทยาขามชาติ ดําเนินการเก็บขอมูลต้ังแต ธันวาคม 

พ.ศ. 2551 จนถึง กุมภาพันธ 2552 ซึ่งแบบสอบถามประกอบไปดวย 3 สวน คือ สวนท่ี 1 เปน

ขอมูลท่ัวไปของผูแทนยา, สวนท่ี 2 เปนแบบวัดแรงสนับสนุนทางสังคมของแบรนทและไวเนิรท

และสวนท่ี 3 เปนแบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย โดยนําขอมูลท่ีไดจากแบบสอบถามท้ังหมด

มาวิเคราะหดวยโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS (version 16.0) ซึ่งสถิติท่ีใชไดแก คารอยละ, คาเฉลี่ย,

คาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน, สําหรับสถิติท่ีใชในการวิเคราะหทดสอบความสัมพันธในการศึกษาน้ี

ใช Chi-square test โดยนําเสนอในรูปตาราง และความเรียง ซึ่งไมสามารถบอกขนาดและทิศทาง

ของความสัมพันธได

สรุปผลการวิจัย

ความเครียดของผูแทนยาโดยใชแบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย (Thai stress test)

พบวา ผูแทนยากลุมตัวอยางท้ังหมด 241 คน พบวา ไมมีผูแทนยาท่ีเครียดมาก โดยผูแทนยาสวน

ใหญมีความเครียดเล็กนอย 139 คน คิดเปนรอยละ 57.7 และปกติ 89 คน คิดเปนรอยละ 36.9

และสุขภาพจิตดีมาก 13 คน คิดเปนรอยละ 5.4 ตามลําดับ นําความเครียดมาหาความสัมพันธกับ

ปจจัยตางๆ คือ ปจจัยสวนบุคคล, ปจจัยดานครอบครัว/สังคม, ปจจัยดานเศรษฐกิจ และปจจัย

ดานการทํางาน โดยการหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของ Pearson ซึ่งพบวา



68

1. ปจจัยสวนบุคคล ท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติ P< 0.01

คือ การมีโรคประจําตัว รอยละคนท่ีมีโรคประจําตัวท่ีมีความเครียดเล็กนอยมากกวาคนท่ีมีโรค

ประจําตัวท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ

2. ปจจัยดานครอบครัว/สังคมท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดท่ีนัยสําคัญทางสถิติ p <

0.05 คือ การมีผูปวยอยูในครอบครัว ซึ่งรอยละของคนท่ีมีผูปวยในครอบครัวท่ีมีความเครียด

เล็กนอยมีมากกวาคนท่ีมีผูปวยในครอบครัวท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และปจจัยท่ีมีความสัมพันธ

กับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ p< 0.01 คือ แรงสนับสนุนทางสังคม โดยรอยละของคน

ท่ีมีแรงสนับสนุนทางสังคมตํ่าท่ีมีความเครียดเล็กนอยมีมากกวาคนท่ีมีแรงสนับสนุนทางสังคมตํ่า

ท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และรอยละของคนท่ีมีแรงสนับสนุนทางสังคมท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ

มีมากกวาคนท่ีมีแรงสนับสนุนทางสังคมสูงท่ีมีความเครียดเล็กนอย 

3. ปจจัยดานเศรษฐกิจท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดท่ีนัยสําคัญทางสถิติ p < 0.05

คือ ความรูสึกเพียงพอตอรายได, การมีหน้ิสิน ซึ่งพบวา สวนใหญของผูท่ีมีรูสึกวารายไดไม

เพียงพอจะมีความเครียดเล็กนอย คิดเปนรอยละ 78.1 และผูท่ีมีหน้ีสินสวนใหญจะมีความเครียด

เล็กนอย คิดเปนรอยะ 63.1 ตามลําดับ และปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ p< 0.01 คือ การมีเงินออม ซึ่งผูท่ีไมมีเงินออมสวนใหญจะมีความเครียด

เล็กนอยคิดเปนรอยละ 75.0

4. ปจจัยดานการทํางานท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดท่ีนัยสําคัญทางสถิติ p < 0.05

คือ ประสบการณการประกอบอาชีพผูแทนยา

ปญหาในการติดตอแพทย/ลูกคาท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดท่ีนัยสําคัญทางสถิติ p

< 0.05 คือ แพทย/ลูกคาไมวาง, แพทย/ลูกคามีขอเรียกรองหรือขอตอรอง, แพทย/ลูกคาตอวา และ

ท่ีมีความสัมพันธกับความเครียดท่ีนัยสําคัญทางสถิติ p < 0.01 คือ แพทย/ลูกคาไมสนใจ โดย

พบวา รอยละของคนท่ีมีความเครียดเล็กนอยในคนท่ีพบปญหาในระดับมากและปานกลางมี

มากกวาคนท่ีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ นอกจากน้ียังพบวา ความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางาน

ผูแทนยามีความสัมพันธกับความเครียดเชนกัน ซึ่งพบวา รอยละของคนท่ีรูสึกเครียดเล็กนอยในผูท่ี

รูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานสูงมากกวาผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ และผูท่ีรูสึกเครียดตอปจจัย

การทํางานตํ่า สวนใหญเปนผูท่ีมีสุขภาพจิตดีมาก/ปกติ 
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อภิปรายผลการวิจัย

ความเครียด

จากงานวิจัยน้ีซึ่งวัดความเครียดของกลุมตัวอยาง พบวา ไมมีผูแทนยาท่ีเครียดมาก โดย

สวนใหญมีความเครียดเล็กนอย 139 คน คิดเปนรอยละ 57.7 และปกติ 89 คน คิดเปนรอยละ 

36.9 และสุขภาพจิตดีมาก 13 คน คิดเปนรอยละ 5.4 ตามลําดับ

เปรียบเทียบกับงานวิจัยของ รัตนา สายพาณิชย (Saipanish R.)[39] ท่ีศึกษา

ความเครียดในนักศึกษาคณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี ซึ่งใชแบบวัดความเครียด

สําหรับคนไทยเชนกัน โดยมีนักศึกษาเขารวมงานวิจัยท้ังหมด 686 คน พบวา รอยละ 61.4 มี

ความเครียด โดย 17 คนคิดเปนรอยละ 2.4 ซึ่งมีความเครียดในระดับสูง

เมื่อเปรียบเทียบงานวิจัยของสรีวัลย สนธิรัตน [28] และงานวิจัยของวรินทร บุญเลี่ยม 

[29] ท่ีใชแบบประเมินความเครียดและสุขภาพจิต (General Health questionnaire-12: GHQ-

12) พบวา พนักงานสํานักงานของบริษัทมีความเครียดคิดเปนรอยละ 36.5 และคนงานสวนการ

ผลิตมีความเครียดคิดเปนรอยละ 56.1 ตามลําดับ และงานวิจัยของจิริสุดา ธานีรัตน [2] ซึ่งใชแบบ

วัดสุขภาพจิต GHQ-30 พบวาบุคลากรในโรงพยาบาลปทุมธานีมีความเครียดรอยละ 23.2

ผลความเครียดจากงานวิจัยตางๆไมสามารถนํามาเปรียบเทียบกับผลงานวิจัยคร้ังน้ีได

ท้ังน้ีเน่ืองมาจาก เคร่ืองมือท่ีใชในการวัดระดับความเครียดตางกัน โดยมีคาความไวและ

ความจําเพาะในแตละเคร่ืองมือแตกตางกัน อีกท้ังกลุมตัวอยาง และชวงเวลาท่ีทําการศึกษา

แตกตางกันซึ่งอาจจะมีผลใหมีระดับความเครียดแตกตางกัน

ความเครียดกับปจจัยท่ีเกี่ยวของ

อายุ ผลการศึกษาน้ีสอดคลองกับสรีวัลย สนธิรัตน [28] ซึ่งพบวาอายุมีความสัมพันธเชิง

ลบกับความเครียด คือพนักงานท่ีอายุนอยจะมีความเครียดสูง และงานวิจัยของวรินทร บุญเลี่ยม

[29] พบวาอายุมีความสัมพันธกับความเครียด ซึ่งคนงานท่ีมีอายุนอยกวา 25 ป มีความเครียดสูง

ถึงรอยละ 62.0 เมื่อเปรียบเทียบกับคนงานอายุมากกวา 25 ป ซึ่งอาจเปนเพราะคนงานท่ีมีอายุสูง

กวา 25 ป มีความสามารถและประสบการณ การปรับตัวตอปจจัยท่ีกอใหเกิดความเครียดไดดีกวา

ผูท่ีมีอายุนอยกวา 25 ป ซึ่งขัดแยงกับงานวิจัยของดาเรียน สังเมฆ [40] ศึกษาความเครียดของ

พยาบาลหองผาตัดในโรงพยาบาลศูนยภาคตะวันออก กลาววา อายุไมมีความสัมพันธกับ

ความเครียดของพยาบาลหองผาตัด ในโรงพยาบาลศูนยภาคตะวันออก อีกท้ังงานของจิริสุดา ธานี

รัตน [2] ซึ่งพบวาอายุไมมีความสัมพันธกับความเครียดเชนกัน
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การมีโรคประจําตัว โดยพบวา ผูท่ีมีโรคประจําตัวจะมีความเครียดมากกวาผูท่ีไมมีโรค

ประจําตัว ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของสรีวัลย สนธิรัตน [28] ท่ีพบวา พนักงานของบริษัทท่ีมีโรค

ประจําตัวจะมีความเครียดสูงกวากลุมท่ีไมมีโรคประจําตัว และของกิตติพงษ เชี่ยวรุงโรจน [37]

พบวา การมีโรคประจําตัวของพนักงานตอนรับบนเคร่ืองบินมีความสัมพันธกับความเครียดจาก

การทํางานและภาวะเบ่ืองาน และอรพรรณ จตุรวิทย [41] ทําการศึกษาความเครียดจากการ

ทํางานของพนักงานโรงงานอุตสาหกรรมระดับปฎิบัติการสายการผลิต เขตนิคมอุตสาหกรรม 304

IP2 จังหวัดฉะเชิงเทราซึ่งพบวา การมีโรคประจําตัว สงผลตอระดับความเครียด โดยกลุมตัวอยางท่ี

มีโรคประจําตัวมีระดับความเครียดสูงกวากลุมตัวอยางท่ีไมมีโรคประจําตัว 

ท้ังน้ีมีการศึกษาปญหาสุขภาพในผูแทนยาจังหวัดเชียงใหมของ กมลวรรณ ทัศกระแสร 

[42] พบวาผูแทนยาสวนใหญกอนท่ีจะเขาทํางานไมมีปญหาดานสุขภาพ สวนหลังจากเขาทํางาน

แลวมีปญหาสุขภาพดานรางกาย คือ อาการปวดเมื่อยตามรางกาย และปวดศีรษะ และดานจิตใจ 

คือ ปญหาดานความเครียด ซึ่งในการวิจัยคร้ังน้ีมีขอจํากัดในการศึกษาซึ่งบอกไดเพียงวาการมีโรค

ประจําตัวมีความสัมพันธกับความเครียด ซึ่งไมทราบวาความเครียดน้ันเปนสาเหตุใหเกิดโรค

ประจําตัว หรือการท่ีมีโรคประจําตัวทําใหเกิดความเครียด

การมีผูปวยในครอบครัวน้ันยังไมมีงานวิจัยใดมาสนับสนุนหรือขัดแยงอาจเปนเพราะ

เปนปจจัยท่ีไมคอยกลาวถึงในการนํามาเปรียบเทียบกับความเครียด แตจาก Diagnostic and

statistical manual of mental disorders 4th edition (DSMIV)[21]ซึ่งระบุเหตุกอความเครียด

ตางๆซึ่งพบวา การมีปญหากับกลุมสมาชิกในครอบครัว เชน การตายของสมาชิกในครอบครัว,

ปญหาของสุขภาพของคนในครอบครัว เปนสาเหตุหน่ึงของความเครียดดวย

สวนปจจัยดานครอบครัวอ่ืนๆ ไดแก สถานภาพสมรสของกลุมตัวอยาง, สถานภาพสมรส

ของบิดา-มารดา, การมีชีวิตอยูของบิดา-มารดา พบวา ไมมีความสัมพันธกับความเครียดอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ ซึ่งสอดคลองกับงานของดาเรียน สังเมฆ [40] ซึ่งพบวา สถานภาพสมรส และ

ภาวะครอบครัวไมมีความสัมพันธกับความเครียด แตขัดแยงกับวรินทร บุญเลี่ยม [29] ท่ีพบวา

ความอบอุนในครอบครัวมีความสัมพันธกับความเครียด โดยจะมีแนวโนมเครียดมากกวาปกติ 

แรงสนับสนุนทางสังคม มีความสัมพันธกับความเครียด ซึ่งขัดแยงกับงานวิจัยของกิตติ

พงษ เชี่ยวรุงโรจน [37] ซึ่งใชแบบวัดแรงสนับสนุนของแบรนทและไวเนิรทเชนเดียวกัน พบวา แรง

สนับสนุนทางสังคมไมมีผลตอความเครียดจากการทํางาน ท้ังน้ีนํามาเปรียบเทียบกันไมได

เน่ืองจากเปนการวัดความเครียดจากการทํางานซึ่งแตกตางกับการศึกษาคร้ังน้ีท่ีศึกษา

ความเครียดท่ัวไป 
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ความรูสึกเพียงพอตอรายได การมีเงินออม การมีหน้ิสิน คนท่ีรูสึกวารายไดไม

เพียงพอ คนท่ีไมมีเงินออม และคนท่ีมีหน้ีสินจะมีความเครียดมากกวา ซึ่งสอดคลองกับการศึกษา

พรเทพ ศิริวนารังสรรค [43] ศึกษาปญหาสุขภาพจิตของลูกจางในสถานประกอบกิจการใน

ประเทศไทยพบวา สถานภาพทางการเงินของตนเองและครอบครัวมีความสัมพันธกับความเครียด 

และในงานวิจัยของธนู ชาติธนานนทและคณะ [44] เก่ียวกับสาเหตุท่ีเครียดสูงของคนไทยในภาวะ

วิกฤตเศรษฐกิจ อันดับแรกมาจาก เงินไมพอใชจาย และสอดคลองกับงานวิจัยสวนใหญ [2,29,37]

ซึ่งพบวาคนท่ีมีฐานะทางการเงินไมพอใชเครียดมากกวา ท้ังน้ียังสอดคลองกับแนวคิดจากหลายๆ

แหลงท่ีระบุวาปญหาดานเศรษฐกิจเปนสาเหตุสําคัญท่ีกอใหเกิดความเครียด [21,22,23]

ประสบการณการประกอบอาชีพผูแทนยา ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของสรีวัลย สนธิ

รัตน [28] พบวา ระยะเวลาท่ีทํางานมาจนถึงปจจุบันท่ีแตกตางกันทําใหมีความเครียดแตกตางกัน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยผูท่ีมีระยะเวลาการทํางานนอยจะมีคะแนนเฉลี่ย

ความเครียดสูงกวาผูท่ีมีระยะเวลาทํางานนาน และงานวิจัยของอรัญญา จรัสสุริยงค [45] ท่ีศึกษา

ความสัมพันธระหวางบุคลิกภาพกับความเครียดพบวา อายุงานท่ีตางกันมีความเครียดแตกตางกัน 

ท้ังน้ีอาจเปนเพราะผูท่ีมีระยะเวลาการทํางานนานอาจมีประสบการณและความชํานาญในการ

ทํางานสูง เมื่อมีปญหาจากการทํางานเกิดข้ึนก็สามารถจัดการกับปญหาตางๆไดดี แตขัดแยงกับ

ของกิตติพงษ เชี่ยวรุงโรจน [37] พบวา อายุงานไมมีความสัมพันธกับความเครียดจากการทํางาน

นอกจากน้ีปจจัยดานการทํางานอ่ืนๆ เชน ระยะเวลาในการทํางานซึ่งไมมีความสัมพันธ

กับความเครียด สอดคลองกับงานวิจัยของ ดาเรียน สังเมฆ [40] พบวา เร่ืองระยะเวลาการ

ปฏิบัติงานไมมีความสัมพันธกับความเครียดของพยาบาลหองผาตัดในโรงพยาบาลศูนยภาค

ตะวันออก

ปญหาในการติดตอแพทย/ลูกคา ประกอบดวย ปญหาแพทย/ลูกคาไมวาง, แพทย/

ลูกคาไมสนใจ, แพทย/ลูกคามีขอเรียกรองหรือขอตอรอง, แพทย/ลูกคาตอวา มีความสัมพันธกับ

ความเครียด ท้ังน้ียังไมมีรายงานอางอิงปญหาดังกลาวกับความเครียด 

ในการศึกษาคร้ังน้ีไดรายงานถึงปญหาในการติดตอแพทย/ลูกคาของผูแทนยาท่ีพบ

คอนขางมากและมากท่ีสุด คือ แพทย/ลูกคาไมวาง รอยละ 53.9 รองลงมา คือ แพทย/ลูกคามีขอ

เรียกรองหรือขอตอรอง รอยละ 42.7, แพทย/ลูกคาไมสนใจ รอยละ 25.7, แพทย/ลูกคาไมใหเขา

พบถาไมไดนัดหมายลวงหนา รอยละ 4.9 และแพทย/ลูกคาตอวา รอยละ 3.7 เมื่อเปรียบเทียบกับ

การศึกษาเร่ืองผูแทนยากับธุรกิจยาในปจจุบัน ของกิตติณัฐ ศรภิญญา [6] จากผูแทนยาท่ัว

ประเทศ 134 คน ไดรายงานปญหาในการเขาพบแพทย ซึ่งผูแทนยาพบปญหาแพทยไมวาง รอยละ 
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83.58 รองลงมาคือ แพทยไมสนใจรอยละ 59.70 และพยาบาลไมใหเขาพบรอยละ 21.64

ตามลําดับ ซึ่งปญหาท่ีพบมากคือ แพทยไมวางพอ และแพทยไมสนใจ ท้ังน้ีปญหาในการติดตอ

แพทย/ลูกคาอาจเปนอุปสรรคในการทํางานของผูแทนยาและอาจกอใหเกิดความเครียดได 

ความรูสึกเครียดตอปจจัยการทํางานผูแทนยา การศึกษาน้ีเปนการวัดความคิดเห็น

ของกลุมตัวอยางผูแทนยาถึงความรูสึกเครียดตอปจจัยดานการทํางานตางๆซึ่งพบวามี

ความสัมพันธกับความเครียด ซึ่งอาจเน่ืองมาจากการรับรูของกลุมตัวอยางท่ีมีความรูสึกเครียดตอ

งานจริง หรืออาจจะมีปญหาอยางอ่ืนเขามาเก่ียวของดวยซึ่งการวัดความรูสึกเครียดโดยความ

คิดเห็นน้ันเปนขอจํากัดของการศึกษาน้ี ซึ่งอาจจะไมตรงกับสภาพความเปนจริงท่ีเปนอยู  

ท้ังน้ีในการศึกษาคร้ังน้ีมีการรายงานถึงความรูสึกตอจํานวนสถานท่ีท่ีดูแลรับผิดชอบ 

พบวา รอยละ 52.9 เห็นวา อยูในระดับปานกลาง และ ยอดขายท่ีบริษัทกําหนดไว พบวา รอยละ 

61.1 รูสึกวาคอนขางมาก เปรียบเทียบกับการศึกษาของ กิตตินัฐ ศรภิญญา [6] พบวา ผูแทนยา

สวนมาก รอยละ 73.88, 67.16 และ 71.64 คิดวาจํานวนลูกคาท่ีตองรับผิดชอบ, ชนิดของยาท่ีตอง

รับผิดชอบ และ การสงรายงานการขายตามลําดับอยูในระดับท่ีเหมาะสม ตามลําดับ สวน

เปาหมายของยอดขาย ผูแทนยารอยละ 44.02 มีความเห็นวามากเกินไปซึ่งการทํางานใหถึง

เปาหมายยอดขายทําไดยากซึ่งอาจเปนสาเหตุใหเกิดความเครียดได 

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป

เน่ืองจากลักษณะการทํางานของผูแทนยาซึ่งตองทํางานแขงกับเวลาอยูเสมอ และมัก

ทํางานนอกสถานท่ีมากกวาอยูในบริษัท โดยผูแทนยาสวนใหญจะใชเวลาทํางานอยูในบริษัทเพียง

ไมนานหรือจะเขาเพียงมาสงยอดหรือมีการประชุมอบรมเทาน้ัน ในการเก็บขอมูลดวย

แบบสอบถามน้ีใชเวลาประมาณ 20-30 นาที ดังน้ัน อาจมีผูแทนยาบางทานท่ีไมสะดวกทํา

แบบสอบถาม หรืออาจทําแบบสอบถามดวยความเรงรีบซึ่งอาจทําใหขอมูลท่ีไดคลาดเคลื่อนจาก

ความเปนจริง

เน่ืองจากขอมูลท่ีนําเสนอในงานวิจัยคร้ังน้ี เปนเพียงความคิดเห็นและไมสามารถลงลึกใน

รายละเอียดไดชัดเจน เพราะผูแทนยากลัววาคําตอบจะมีผลตอตัวเองหรือผลตอบริษัท ดังน้ันใน

การวิจัยคร้ังตอไปน้ันควรจะไดรับการสนับสนุนจากองคกรบริษัทยาขามชาติ เพื่อกําหนดปจจัยท่ี

สําคัญและเพื่อใหไดขอมูลท่ีสามารถนําไปวิเคราะหไดตรงกับความตองการและสามารถนํา

ผลการวิจัยไปใชประโยชนในการวางแผนพัฒนาบุคลากรขององคกรไดอยางมีประสิทธิภาพ
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ในการวิจัยคร้ังน้ี นอกเหนือจากความเครียดแลวยังมีปจจัยอ่ืนๆท่ีนาสนใจซึ่งอาจนํามาหา

ความสัมพันธตอไปได เชน แรงสนับสนุนทางสังคมและความรูสึกเครียดตอการทํางานผูแทนยา 

ท้ังน้ีทําใหงานวิจัยน้ีเปนเพียงการวิเคราะหตัวแปรเพียงตัวเดียวเทาน้ัน (Univariate analysis)

ดังน้ันในการวิจัยคร้ังตอไปนาจะนําตัวแปรตางๆมาทําการวิเคราะหเปรียบเทียบตัวแปรหลายตัวไป

พรอมๆกัน (Multivariate analysis)

อีกท้ังขอจํากัดของการออกแบบสอบถามวัดความรูสึกเครียดตอการทํางานผูแทนยาใน

งานวิจัยคร้ังน้ียังไมไดตรวจสอบความถูกตองโดยผูเชี่ยวชาญกอน ดังน้ันการวิจัยคร้ังตอไปควร

ตรวจสอบความถูกตองของเคร่ืองมือและทําการทดลองในกลุมทดลองตัวอยางกอน  
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ขอมูลสําหรับผูเขารวมโครงการวิจัย 

โครงการวิจัยเร่ือง ความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ 

ชื่อผูวิจัย นางสาวจุฑาวรรณ สวางแจง 

นิสิตปริญญามหาบัณฑิต สาขาสุขภาพจิต ภาควิชาจิตเวชศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

เรียน ทานผูเขารวมวิจัยทุกทาน

แบบสอบถามท้ัง 3 ชดุน้ีประกอบดวย แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป แบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย 

และแบบสอบถามแรงสนับสนุนทางสังคม ซึ่งเปนเคร่ืองมือในโครงการวิจัยเร่ือง ความเครียดของผูแทนยาในเขต

กรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ เพ่ือประกอบวิทยานิพนธ ระดับบัณฑิตศกึษา ของนิสิตปริญญาโท สาขา

สุขภาพจิต ภาควิชาจิตเวชศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

กอนท่ีทานจะตกลงเพ่ือเขารวมการวิจยัดงักลาว ขอเรียนใหทานทราบถึงวัตถุประสงคของการวิจยัคร้ัง

น้ี เพ่ือ

1. ศึกษาความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ 

2. ศึกษาปจจัยท่ีมีผลกับความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ 

โดยคาดวาจะมีผูเขารวมการวจิัยซึ่งเปนผูแทนยาบริษัทยาขามชาติ 242 คน ซึ่งผลการศึกษาเปน

ประโยชนตอบริษัทยาเพ่ือนําไปพัฒนาบุคลากรท่ีจะมาประกอบอาชีพผูแทนยาตอไปในอนาคต 

หากทานตกลงท่ีจะเขารวมการศกึษาวิจยัจะมีขั้นตอนดงัตอไปน้ี

แบบสอบถามน้ีใชเวลาประมาณ 20-30 นาที โดยความเห็นของทานท้ังหมดจะปดเปนความลับ ทาน

ไมจําเปนตองระบุชื่อหรือรายละเอียดอ่ืน ๆ ท่ีบงถึงตัวทานไดในแบบสอบถามน้ี การตอบแบบสอบถามทุกขอจะ

เปนประโยชนตอการสรุปและนําผลไปใชในทางปฏิบัติ อยางไรกต็ามหากทานไมสามารถตอบคาํถามดวยสาเหตุ

ใด ๆ ก็ตาม ทานสามารถเวนการตอบได โดยไมมีผลกระทบตอตวัทานใดๆท้ังส้ิน  

หากทานมีขอสงสัยประการใด   ทานสามารถสอบถามไดโดยตรงท่ี นางสาวจุฑาวรรณ สวางแจง 

ภาควิชาจติเวชศาสตร คณะแพทยศาสตร หรือโทร 081-421-6080

หากทานมีขอรองเรียนทางดานจริยธรรมการวิจัย กรุณาตดิตอ สํานักงานคณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมการวจิัย โทร 02-256-4455 ตอ 14 หรือ 15

ขอขอบคุณในความรวมมือของทานมา ณ โอกาสน้ี

นางสาวจุฑาวรรณ สวางแจง

ผูวิจัย
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หนังสือยินยอมใหทําการวิจัยในมนุษย

โครงการวิจัยเร่ือง ความเครียดของผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ 

กอนท่ีขาพเจาจะลงนามในหนังสือยินยอมเขารวมโครงการวจิัยน้ี ขาพเจาไดอานคําชี้แจง และไดรับ

คําอธิบายจากผูวจิัยเกี่ยวกับวัตถปุระสงค และวิธีการตอบแบบสอบถามอยางละเอียดดีแลว

การศึกษาวิจยัคร้ังน้ีจะทําการเกบ็รวบรวมขอมูลโดยอาศัยการตอบแบบสอบถาม และทําการวเิคราะห

นําเสนอขอมูลเปนภาพรวม โดยไมมีการระบุหรือเจาะจงถึงตัวบุคคล เพ่ือปองกันไมใหเกดิผลเสียตอผูท่ีเขารวม

การศึกษา

ผูวิจัยรับรองวาจะตอบคําถามตางๆท่ีขาพเจาสงสัยดวยความเต็มใจ ไมปดบังซอนเรนจนขาพเจาพอใจ และ

รับรองวา ขาพเจาสามารถปฏิเสธการใหขอมูล หรืออาจหยุดใหความรวมมือในขั้นตอนใดก็ได

ขาพเจาไดอานขอความดังกลาวขางตนแลวและมคีวามเขาใจดีทุกประการ จงึไดลงนามไวในใบยนิยอมน้ี

ดวยความเต็มใจ

ลงนาม................................................ผูเขารวมงานวจิัย

( )

ลงนาม.................................................พยาน

( )

ลงนาม.................................................ผูวิจัย

(นางสาว จฑุาวรรณ สวางแจง )
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แบบสอบถาม

เร่ือง : ความเครียดของผูประกอบอาชีพผูแทนยาในเขตกรุงเทพมหานครของบริษัทยาขามชาติ 

สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลท่ัวไปและขอมูลสวนบุคคล

คําชี้แจง : โปรดตอบคําถามทกุคําถาม โดยทําเคร่ืองหมาย  ในตัวเลือกท่ีเปนคาํตอบของทาน 

และ เติมขอมูลในชองวาง (...........)

1.เพศ ชาย  หญิง 

2. อายุ ....................ป

3. โรคประจําตวั ไมมี  มี  โปรดระบุ.............................

4. ประวัติการศึกษา (โปรดเติมขอมูลประวัติการศึกษาของทานจนถึงปจจุบัน)

4.1 ระดับต่ํากวาปริญญาตรี  สาขา/วชิา...........................................................

4.2 ระดับปริญญาตรี  สาขา/คณะ..........................................................

4.3 ระดับปริญญาโท  สาขา/คณะ..........................................................

4.4 ระดับปริญญาเอก  สาขา/คณะ..........................................................

5. สถานภาพสมรส

โสด 

มีครอบครัว 

หยาราง/หมาย 

6. ปจจุบันทานมีบุตร (ถาม)ี.............................คน 

7. สถานภาพสมรสของบิดา-มารดาของทาน

อยูดวยกัน 

หยาราง/หมาย 

8. ปจจุบัน บิดา ยังมชีีวิตอยู  เสียชีวติแลว 

มารดา ยังมชีีวิตอยู  เสียชีวติแลว 

9. ในครอบครัวของทานมีผูปวยท่ีทานตองดูแลหรือไม

ไมมี  มี โปรดระบุโรค...............................

10. บุคคลในครอบครัวท่ีทานตองดูแลโดยใชรายไดของทาน.....................................คน



84

11. รายไดหลักของครอบครัวอยูท่ีทานหรือไม ใช  ไมใช 

12. ทานมีรายไดนอกเหนือจากการประกอบอาชีพผูแทนยาหรือไม

ไมมี  มี  โปรดระบุอาชีพ.............................

13. รายไดของทาน เพียงพอ  ไมเพียงพอ     

14. เงินออม มีเงินออม  ไมมีเงินออม 

15. หน้ีสิน มีหน้ีสิน  ไมมีหน้ีสิน 

16. ประสบการณการประกอบอาชีพผูแทนยา 

(ระยะเวลาทํางานเฉพาะอาชีพผูแทนยาตัง้แตเร่ิมตนจนถึงปจจุบัน) ..................ป 

17. อายงุานในการประกอบอาชพีผูแทนยา ณ บริษัทท่ีทานทําอยูขณะน้ี ...................ป 

18. โดยท่ัวไป ทานประกอบอาชพีผูแทนยา ...............................................วัน/ สัปดาห

19.โดยสวนใหญทานเดินทางไปติดตอลูกคา โดย

รถยนตสวนตวั รถยนตบริษัท 

รถแทกซี่  รถประจําทาง 

รถไฟฟา          อ่ืนๆ               โปรดระบุ.......................

20. สถานท่ีท่ีทานตองตดิตอเพ่ือเสนอขาย/ดูแล/ติดตามยอดขาย 

จํานวน

โรงพยาบาลรัฐ  ....................แหง

โรงพยาบาลเอกชน  ……………..แหง

คลินิก  ....................แหง

รานขายยา  ....................แหง

อ่ืนๆ โปรดระบุ.................................  ....................แหง
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21. ทานรูสึกวา โรงพยาบาล/สถานพยาบาลในเขตท่ีทานตองดแูลรับผิดชอบ

มากเกินไป 

คอนขางมาก 

ปานกลาง 

คอนขางนอย 

นอยเกินไป 

22. ในชวง 1 ปท่ีผานมา ความถีท่ี่ทานสามารถทํายอดขายไดตามท่ีบริษัทกาํหนดไว

0-1 คร้ัง/ป 

2-4 คร้ัง/ป 

5-7 คร้ัง/ป 

8-10 คร้ัง/ป 

มากกวา 10 คร้ัง/ป 

23. ทานรูสึกวา ยอดขายท่ีบริษัทกําหนดไว

มากเกินไป 

คอนขางมาก 

ปานกลาง 

คอนขางนอย 

นอยเกินไป 

24. เมื่อติดตอกับแพทย/ลูกคา ปญหาท่ีทานพบ 

มาก        คอนขาง      ปานกลาง   นอย      ไมมีเลย

ท่ีสุด          มาก

แพทย/ลูกคาไมวาง     

แพทย/ลูกคาไมสนใจ     

แพทย/ลูกคามขีอเรียกรองหรือขอตอรอง     

แพทย/ลูกคาตอวา     

แพทย/ลูกคาไมใหพบถาไมไดนัดหมายลวงหนา     

25. ปญหาอ่ืนๆท่ีทานพบในการติดตอกับแพทย/ลูกคา...............................................................................

..............................................................................................................................................................
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26. ในการประกอบอาชีพผูแทนยา ส่ิงเหลาน้ีทําใหทานรูสึก 

เครียด  เครียด       เครียด     เครียด        ไม

 มาก      คอนขาง      ปานกลาง   นอย     เครียดเลย

 ท่ีสุด          มาก

วัน/เวลาในการทํางานผูแทนยา     

การทํางานนอกสถานท่ี      

การทํางานลวงเวลา     

ความสะดวกในการเดินทางไปทํางาน     

จํานวนผลิตภัณฑท่ีทานรับผิดชอบ     

ประเภทของผลิตภัณฑท่ีทานรับผิดชอบ     

การทํายอดขายใหไดตามท่ีตั้งไว     

การทํารายงานยอดขาย     

รายไดจากการทํางานผูแทนยา     

การจดักิจกรรมนอกสถานท่ี      

ความรูเกีย่วกับยา/ผลิตภัณฑ     

การฝกอบรม/พัฒนาพนักงาน     

การแขงขันกับบริษัทคูแขง     

การเสนอยาเขาโรงพยาบาล     

แพทย/ลูกคาท่ีทานดูแลอยู     

ความสัมพันธกับหัวหนางาน      

ความสัมพันธกับเพ่ือนรวมงาน     

ความสัมพันธกับผูแทนยาบริษัทอ่ืน     

การขับรถรับสง-แพทย/ลูกคา     

การนําส่ิงของอ่ืนๆใหแพทย/ลูกคา       

การทําตามคําขอรองอ่ืนๆของแพทย/ลูกคา          

ความกาวหนาในอาชีพผูแทนยา     

27. ปญหาท่ีทําใหทานเครียดท่ีสุดในการประกอบอาชีพผูแทนยา คือ ...........................................................

................................................................................................................................................................

28. ส่ิงท่ีทานอยากพัฒนาหรือปรับปรุงตนเองใหดขีึ้นในการประกอบอาชีพผูแทนยา คือ ..................................

.................................................................................................................................................................
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สวนที่ 2 แบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย(Thai Stress test)

คําชี้แจง : คําถามตอไปน้ีเปนความรูสึกท่ีทานอาจมใีนชวีิตประจาํวัน ซึง่แตละทานจะมคีวามรูสึกท่ีแตกตางกัน

ขอใหทานเลือกขอท่ีตรงกับความรูสึกของทานท่ีเปนอยูในขณะน้ี โดยทําเคร่ืองหมาย  ในชองวางท่ีมีขอความ

ตรงกับตวัทานมากท่ีสุด

ขอ คําถาม รูสึก

บอยๆ

รูสึก

เปนคร้ังคราว

ไมเคย

รูสึกเลย

1. ทานรูเหงาและวาเหว

2. ทานรูสึกไมมีความสุขเลย

3. ทานมีความรูสึกเบ่ือหนาย ทอแท ไมอยากทําอะไรเลย

4. ทานรูสึกกระวนกระวายเกือบตลอดเวลา

5. ทานรูสึกกังวลเกือบตลอดเวลา

6. ทานรูสึกไมสบายใจโดยหาสาเหตุไมได

7. ทานรูสึกไมคอยมีสมาธิในการกระทําสิ่งตางๆ

8. ทานรูสึกไมอยากทําในสิ่งท่ีเคยสนใจทําเปนประจํา

9. ทานอยากจะถอยหนี ไมอยากพบปะพูดคุยกับคนอื่น

10. ทานรูสึกหมดกําลังใจ

11. ทานรูสึกสิ้นหวัง

12. ทานรูสึกวาตนเองไมมีคุณคา

13. ทานรูสึกภาคภูมิใจวา ทานเปนคนเกง

14. ทานรูสึกภาคภูมิใจวา ทานเปนคนท่ีมีความสามารถ

15. ทานรูสึกภาคภูมิใจวา ทานไมไดดอยไปกวาใคร

16. ทานรูสึกพอใจกับชีวิตความเปนอยูในขณะน้ี

17. ทานรูสึกวาสิ่งตางๆรอบตัวทาน ยังมีอะไรบางอยางท่ีทําใหทานมี

ความสนใจเปนพิเศษอยู

18. ทานรูสึกยินดีและพึงพอใจกับการท่ีตนเองไดรับความสําเร็จในบาง

สิ่งบางอยาง

19. ทานรูสึกกระตือรือรนในการกระทําสิ่งตางๆในชีวิตประจําวัน

20. ทานยังรูสึกสนุกสนานกับการพบปะพูดคุยกับคนอื่นท่ีอยูรอบตัว

ทาน

21. การคิดและการตัดสินใจของทานยังเปนปกติเหมือนเมื่อกอน

22. ทานรูสึกวา ชีวิตน้ียังมีความหวัง

23. ทานรูสึกมีกําลังใจท่ีจะปรับปรุงเปลี่ยนแปลงตนเองในทางท่ีดีหรือ

กาวหนาขึ้น

24. ทานรูสึกวา จิตใจของทานเปนปกติ
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สวนที่3 แบบสอบถามปจจัยดานครอบครัวและสังคม

คําชี้แจง : แบบสอบถามชุดน้ี เปนแบบสอบถามเกี่ยวกับการไดรับการสนับสนุน ชวยเหลือจากครอบครัว 

เพ่ือนๆ ตลอดจนผูใกลชิด เมื่อเกดิปญหาขึ้น ประกอบดวยคําถามจํานวน 25 ขอ

กรุณาทําเคร่ืองหมาย  ในชองวางท่ีมีขอความตรงกับตวัทานมากท่ีสุด ตามความรูสึกตอการไดรับ

การชวยเหลือหรือไดรับการสนับสนุนจากครอบครัวหรือเพ่ือนในขอความน้ันๆ

ขอ คําถาม ไม
จริง
เลย

จริง
เล็ก
นอย

จริง
ปาน
กลาง

จริง
มาก

จริง
มาก
ที่สุด

1. ฉันมีคนท่ีเมื่อไดอยูใกลชิดแลว ฉันรูสึกอบอุนและปลอดภัย

2. ฉันรูสึกเปนคนมีความสําคัญกับคนรอบขาง

3. คนอ่ืนมักจะบอกใหฉันรูวาฉันทํางานไดดี

4. เมื่อฉันมีปญหาฉันไมสามารถท่ีจะพ่ึงพาใครใหความชวยเหลือได

5. ฉันมีโอกาสมากเพียงพอในการพบปะกับคนท่ีทําใหฉันมีความรูสึกวา

ฉันเปนคนมีคุณคา

6. ฉันใชเวลากับคนท่ีมีความสนใจตรงกับฉัน

7. ฉันมีโอกาสนอยมากในชีวติท่ีจะใหความชวยเหลือและดแูลคนอ่ืน

8. คนอ่ืนทําใหฉันรูวาพวกเขาชอบทํางานกับฉัน (งาน,ประชุม,โครงการ)

9. ฉันพอจะหาคนชวยฉันไดถาฉันตองการ

10. ฉันไมมีใครท่ีพอจะบอกไดวาฉันรูสึกอยางไร

11. ในกลุมเพ่ือนของฉันเราตางชวยเหลือซึ่งกันและกัน

12. ฉันมีโอกาสท่ีจะสงเสริมใหกาํลังใจคนอ่ืน

13. ครอบครัวของฉันทําใหฉันรูสึกวามีความสําคัญในการใชชวีิตใน

ครอบครัว

14. ฉันมีญาติหรือเพ่ือนท่ีจะใหความชวยเหลือแกฉันแมเขาจะรูสึกวาฉัน

ไมอาจจะตอบแทนเขาได

15. เมื่อฉันอามรณไมดีจะมีบางคนท่ีฉันสามารถระบายความรูสึกใหฟงได
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ขอ คําถาม ไม
จริง
เลย

จริง
เล็ก
นอย

จริง
ปาน
กลาง

จริง
มาก

จริง
มาก
ที่สุด

16. ฉันคิดวาไมมีใครมีปญหาเหมือนฉัน

17. ฉันชอบท่ีจะทําอะไรเปนพิเศษเล็กๆนอยๆเพ่ือใหคนอ่ืนรูสึกมี

ชีวิตชีวา

18. ฉันคิดวาคนอ่ืนรูสึกนิยมชมชอบในตัวฉัน

19. บางคนรักและหวงใยฉัน

20. ฉันมีคนท่ีจะแลกเปล่ียนความคิดเห็นและรวมทํากิจกรรมตางๆ

21. ฉันมีหนาท่ีรับผิดชอบในการใหความชวยเหลือในส่ิงท่ีคนอ่ืน

ตองการ

22. เมื่อฉันตองการคาํแนะนําจะมีคนชวยวางแผนท่ีจะจัดการกับ

ปญหาน้ัน

23. ฉันมีความรูสึกวาฉันเปนท่ีตองการของคนอ่ืน

24. มีคนคิดวาฉันไมใชเพ่ือนท่ีดีท้ังท่ีฉันคิดวาฉันเปนเพ่ือนท่ีดีของเขา

25. เมื่อฉันไมสบายจะมีคนมาแนะนําวิธีการดูแลตวัเอง
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ

นางสาวจุฑาวรรณ สวางแจง เกิดวันท่ี 21 เมษายน พ.ศ. 2526 สําเร็จการศึกษาระดับ

ปริญญาตรี คณะเภสัชศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ในปการศึกษา 2549 จากน้ันเขาทํางานท่ี

บริษัท อินเตอรไทย ฟารมาซียูติคอล จํากัด ในตําแหนง Management trainee และไดเลื่อนตําแหนง

เปน Production supervisor ในป พ.ศ. 2550 จนถึงปจจุบัน และกําลังศึกษาตอหลักสูตรวิทยาศาสตร

มหาบัณฑิต สาขา สุขภาพจิต ภาควิชาจิตเวชศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
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