
สรุปผลการวิจัย อภ ิปรายผลและข ้อเสนอแนะ

การวิจัยครังนีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative research) โดยใช้ระเบียบวิธีการวิจัย 

แบบปรากฏการณ ์ว ิท ยาเช ิงต ีความ  (Hermeneutic phenomenology) ตามแนวค ิดของ

Heidegger มี'ว ัตถ ุประลงค์เพ ื่อศ ึกษาประลบการณ ์การเป ็นพยาบาลผู้ป ่วยเด็ก'ว ิกฤต เพื่อค้นหา 

ความหมายตามการรับรู้ ตามประลบการณ์ของผู้พยาบาลวิชาชีพที่ปฎิป ัต ิงานในหอผู้ป ่วยวิกฤต 

เป ็นระยะเวลาติดต่อกันตั้งแต่ 5 ปีขึ้นไป และมีความยินดีและเต็มใจเข้าร่วมการวิจัย เก็บรวบรวม 

ข้อมูลโดยใช้การสัมภาษณ์แบบเจาะลึก (In-depth interview) ได้จำนวนผู้ให้ข้อมูลรวม 14 คน 

ข้อมูลที่ได้นำมาวิเคราะห์เนื้อหาด้วยวิธีของ Colaizzi (Streubert and Carpenter, 2007)

สร ุปผลการว ิจ ัย

จากการศึกษาประลบการณ ์การเป ็นพยาบาลผู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตพบว่า พยาบาลผู้ป ่วยเด็ก 

วิกฤตได้ให้ความหมายการเป็นพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤต และประลบการณ์การเป็นพยาบาลผู้ป ่วย 

เด็กวิกฤต ดังนี้

1. ความหมายของการเป็นพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต

พบว่าพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตได้ให้ความหมายของการเป็นพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต 

ว่าจะต้องเก่ง ม ีความรู้ ความเชี่ยวชาญในการให้การดูแลผู้ป ่วยเด็กที่ม ีความแตกต่างกันในแต่ละ 

ช่วงอายุ ม ีความรู้ในเร ื่องโรคและการดูแลท ี่ม ีความแตกต ่างก ันในแต ่ละโรค มีท ักษะในการใช้ 

เคร ื่องม ืออ ุปกรณ ์การแพทย ์ต ่างๆ เพ ื่อให ้การด ูแลผ ู้ป ่วยได ้อย ่างถ ูกต ้อง ม ีประส ิทธ ิภาพและ 

ปลอดกัย ร่วมกับพยาบาลผู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตจะต้องมีความละเอ ียด รอบคอบ ช่างสังเกต ทังจากตัว 

ผู้ป่วยเอง เครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ต ่างๆ และผู้ร ่วมงาน เพื่อป้องกันข้อผิดพลาดที่อาจเกิดฃึน 

ลามารถให้การช่วยเหลือได้อย่างทันท่วงที การเป็นพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตนั้นจะต้องมีใจรัก รักท่ี 

จะดูแลเด็ก รับผิดชอบในหน้าที่ของตนเอง และใส่ใจดูแลครอบครัวและญาติของผู้ป ่วย การให้การ 

ด ูแลปลอบใจครอบครัวผ ู้ป ่วยให ้ม ีความสบายใจและยอมรับการเจ ็บป ่วยท ีเก ิดฃ ึน ถ ือเป็นการ 

ส่งเสริมคุณภาพชีวิตผู้ป ่วยและครอบครัว ลิงต่างๆเหล่านี้ล ่งผลให้พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตเห็นถึง 

คุณค่าที่ได้จากการเป็นพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต
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2. ประสบการณ์การเป็นพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤต ประกอบด้วย 4 ประเด็นหลัก ได้แก่

2.1 ความลามารถเฉพาะทาง กล่าวคือ พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตจึงต้องมีการศึกษา 

หาความรู้เพ ิมเต ิม พัฒนาตนเอง และเพิ่มพูนทักษะในการใช้เครื่องมือหรืออุปกรณ์ที่ม ีเทคโนโลยี 

ขันสูงให้ทันลมัยอยู่ตลอดเวลา เน ื่องจากการพยาบาลผู้ป ่วยเด็กที่ม ีการเจ็บป่วยฉุกเฉิน มีโรคหรือ 

ความผ ิดปกต ิท ีซ ับช ้อน และม ีอาการเปล ี่ยนแปลงท ี่เป ็นไปอย ่างรวดเร ็ว ไม่คงที่ อาจม ีภาวะ 

ล้มเหลวของอวัยวะสำคัญในร่างกายมากกว่า 1 ระบบขึ้นไป การดูแลติดตามเฝ็าระวังอาการและ 

การเปลี่ยนแปลงอย่างใกล้ช ิดและต่อเน ื่องตลอด 24 ชั่วโมง มีความจำเป็นต้องใช ้ เครื่องมือหรือ 

อ ุปกรณ ์ท ี่ม ีเทคโนโลยีข ันสูงในการดูแลรักษา จนกระท ั่งผ ู้ป ่วยย ้ายออกจากหอผ ู้ป ่วยว ิกฤตได ้ 

พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตจะต้องมีความรู้ ประลบการณ ์ และทักษะในการใช้เครื่องมือหรืออุปกรณ์ 

ที่มีเทคโนโลยีขันสูงโดยเฉพาะ เพื่อที่จะให้การดูแลผู้ป่วยให้รอดชีวิต ปลอดภัยจากภาวะแทรกซ้อน 

ต่างๆ และมีคุณภาพชีวิตที่ด ี

2.2 ความเคร ียด กล ่าวค ือ ล ักษณ ะการทำงานของพ ยาบาลผ ู้ป ่วย เด ็กว ิกฤต  

เป็นการทำงานที่ต้องใช้ความรู้ ความสามารถและทักษะเฉพาะมาคัดการกับงาน ต้องอาคัยความ 

ร่วมมือ การช่วยเหลือกัน การทำงานเป็นทีม และยังต ้องมีการติดต ่อประลานงานกับท ีมลหลาขา 

วิชาช ีพที่เก ี่ยวช ้อง เพ ื่อให ้การด ูแลผ ู้ป ่วยว ิกฤตเป ็นไปอย ่างท ันท ่วงท ีและม ีค ุณ ภาพ ส่งผลให้ 

พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตเกิดความรู้ส ึกเครียด กลัวและกังวล เนื่องจากขาดความรู้ ความสามารถ 

เฉพาะทางในการให้การดูแลผู้ป ่วยวิกฤต และไม ่ม ีท ักษะเก ี่ยวก ับการใช ้อ ุปกรณ ์ทางการแพทย์ 

ต่างๆ เครียดจากการทำงานร่วมกับผ ู้ร ่วมงานที่ไม ่ม ีความคุ้นเคยกันมาก่อน กลัวการถูกตำหนิติ 

เตียนจากพยาบาลอาวุโส กลัวการตกเป็นเป้าลายตาเนื่องจากเป็นพยาบาลใหม่ รวมทั้งกังวลว่าจะ 

ไม่เป็นที่ยอมรับจากผู้ร ่วมงาน และเกิดความเครียด อึดอัดใจ ในการติดต่อประลานงานกับแพทย์ 

เน ื่องจากไม ่ค ุ้น เคย ขาดความร ู้ ความเช ้าใจว ิธ ีการประลานงานหร ือพ ูดค ุยก ับแพทย ์ ทำให้ 

ขาดความมั่นใจในการดำเนินการ และการไม่ได้รับการยอมรับหรือรับฟังความคิดเห็นของตนเอง 

จากแพทย์เท่าที่ควร

2.3 การปรับตัว ในช่วงแรกของชีวิตการทำงานของพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต จะต้อง 

พบเจอปัญหาและอุปสรรคในการทำงาน เช่น ความกลัว ความวิตกกังวลต่างๆทังในเรื่องความรู้ 

ความลามารถของตนเอง การทำงานที่ไม่ทันเวลา การทำงานร่วมกับผู้อ ื่น ตารางการทำงานที่เป็น 

แบบผลัด ต ังน ั้นพยาบาลต ้องม ีการปร ับต ัวเองก ับล ักษณ ะงานท ี่ทำ โดยการศ ึกษาหาความร ู้ 

เพิ่มเติม ปรับตัวก ับผ ู้ร ่วมงาน รู้จ ักที่จะยอมรับในความแตกต่างของบุคลิกลักษณะของผู้ร ่วมงาน 

และปรับตัวเช้ากับตารางการทำงาน เรียนรู้และเช้าใจในลักษณะงานที่ทำ หากพยาบาลผู้ป ่วยเด็ก
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วิกฤตลามารถปรับต ัวได ้ ก ็จะทำให้ทำงานด้วยความมั่นใจ ลบายใจ และสามารถปฏิบ ัต ิงานได ้ 

อย่างมีประสิทธิภาพ

2.4 การคงอยู่ของพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต

จากบรรยากาศของความสัมพันธ์ในการทำงาน สังคมการทำงานของพยาบาล 

ท ีม ีความเป ็นม ิตร อบอุ่น เป็นกันเอง มีนํ้าใจ ให้การช่วยเหลือเกื้อกูลกัน มีความเป็นพี,เป็นน้องกัน 

ม ีการแลกเปลี่ยนเร ียนรูประลบการณ ์ในการทำงานกัน เก ิดเป็นสังคมแห่งการเอื้ออาทรกันในที่ 

ทำงาน รวมถึงการรับรู้ว ่างานที่ทำได้ช ่วยเหลือผู้อ ื่น ม ีค ุณค่า ม ีประโยชน์ท ั้งต ่อผ ู้อ ื่นและตนเอง 

สะท้อนให้พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตเห็นถึงคุณค่าของตนเอง เกิดเป็นความภาคภูมิใจในงานที่ทำ 

รักในงานที่ทำและรักในองค์กร ส่งผลให้พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตมีความลุฃในงานที่ทำ และการมี 

งานทำ การได ้ร ับ เง ิน เด ือน ค ่าตอบแทนและสว ัสด ิการท ี่เพ ียงพอน ับว ่าเป ็นความม ั่นคงของ 

ครอบครัว ทำให้พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตมีความพึงพอใจในงานที่ทำ จึงไม่มีความคิดลาออกหรีอ 

โอนย้าย แต่จากการวิจัยครั้งนี้พบว่าพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตบางคนมีความคิดหรีอเคยมีความคิด 

ท ี่จ ะลาออก จาก งาน  เน ื่อ งจากอยากอย ู่ก ับครอบคร ัวและด ูแลบ ุตร ป ัญ หาส ุขภาพส ่วนตน 

ความค ับข ้องใจ ไม่พอใจ น ้อยใจผู้บรีหาร ความร ู้ส ึก เบ ื่อหน ่ายและเหน ื่อยล ้าก ับงานพ ัฒ นา 

คุณภาพของโรงพยาบาล

อภิปรายผลการวิจัย

ผู้วิจัยนำเลนอการอภิปรายผลการวิจัยเรียงตามลำตับผลการวิจัย ตังนี้

1. ความหมายของการเป็นพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต

การให ้ความหมายการเป ็นพยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤต พบว่าผ ู้ให ้ข ้อม ูลท ั้งหมดให ้ 

ความหมายว่า เป็นการทำงานที่ต้องเก่ง มีความรู้ ความเชี่ยวชาญ เพราะเป็นการให้การดูแลผู้ป่วย 

ท ี่ม ีภาวะฉ ุกเฉ ิน ม ีอาการเปล ี่ยนแปลงท ี่รวดเร ็ว อาจเก ิดเหต ุการณ ์ท ี,ไม ่ลามารถคาดการณ ์ได ้ 

ม ีป ัญ หาซ ับซ ้อนหลายระบบ อาจต้องได้ร ับการช่วยชีว ิต ร ่วมก ับการใซ ้เครองมืออ ุปกรณ ์ทาง 

การแพทย์ต่างๆในการให้การดูแลผู้ป่วย บทบาทพยาบาลในการดูแลผู้ป ่วยวิกฤตด้านร่างกายนัน 

จะเน้นการให้การช่วยเหลือ รักษาพยาบาลผู้ป ่วยระยะวิกฤตให้ทันท่วงที เพื่อช่วยเหลือผู้ป่วยให้มี 

ช ีว ิตอย ู่และป ้องก ัน ภาวะแท รกซ ้อน ต ่างๆ ต ังท ั้น พ ยาบ าล จะต ้อ งม ีค วามร ู้ ความเข ้าใจใน 

พยาธิสรีรภาพ แนวทางการรักษา และการดูแลผู้ป ่วยในภาวะตังกล่าว ให้การดูแลพยาบาลผู้ป่วย 

ได ้อย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ  ครอบคล ุมป ัญ หาในท ุกด ้านท ั้งร ่างกาย จิตใจ อารมณ ์ ส ังคม และ 

จ ิต ว ิญ ญ าณ ข อ งผ ู้ป ่วย แ ล ะค รอ บ ค ร ัว  (ล ุจ ิตรา ล ิม อ ำน ว ย ล าภ , ซวนพ ิศ ทำนอง, 2551)
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ตามมาตรฐานการพยาบาลผู้ป ่วยเด ็กวิกฤตโดยสมาคมพยาบาลวิกฤตแห่งประเทศสหรัฐอเมริกา 

(American Association of Critical Care Nursing: AACN, 2008) และสมาคมพยาบาลวิกฤติ 

แห่งประเทศแคนาดา (2009) ที,กำหนดว่าการปฎิปติการพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤต จะประกอบด้วย 

การประเมินรวบรวมข้อมูลภาวะสุขภาพของผู้ป ่วย การวินิจฉัยทางการพยาบาล การวางแผนการ 

พยาบาล และการประเม ินผลเป็นระบบและต่อเน ื่อง โดยพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตจะต้องใช้ทักษะ 

ข ้นส ูงและความรู้เฉพาะทางอย่างต ่อเน ื่องในการประเม ิน ต ิดตาม และการจัดการผู้ป ่วย เพื่อให้ 

ผู้ป่วยเกิดความสมดุลทางสรรวิทยา

นอกจากนินผู้ให้ข้อมูลได้ให้ความหมายการเป็นพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤต คือ มีความ 
ละเอียด รอบคอบ ช่างสังเกต เนื่องจากลักษณะของผู้ป่วยวิกฤตส่วนใหญ่ต้องใส่ท่อช่วยหายใจ 
และเครื่องช่วยหายใจ ผู้ป่วยไม่รู้สึกตัว หรือเป็นผู้ป่วยทารก ซึงผู้ป่วยเหล่านี้จะไม่ลามารถสื่อสาร 
โดยใช้คำพูดได้ หรือมีความบกพร่องทางด้านการสื่อสาร ทำให้พยาบาลผู้ให้การดูแลผู้ป่วยวิกฤต 
ต้องใช้การติดต่อแบบไม่ใช้คำพูด แต่ใช้การสังเกตอาการ การแสดงออกทางพฤติกรรมและการ 
เปลี่ยนแปลงต่างๆของผู้ป ่วยอย่างใกล้ชิด แล้วจึงแปลความหมายพฤติกรรมต่างๆ เพื่อค้นหา 
สาเหตุและให้การช่วยเหลือผู้ป่วยได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม (พรทิพย์ศิริบูรณ์พิพัฒนา, 2552) 
โดยเฉพาะผู้ป่วยเด็กการบรืหารยา หรือสารนํ้าต่างๆจะต้องใช้ความละเอียด รอบคอบ เนื่องจาก 
ขนาดของยาที่ให ้ค ่อนช้างน ้อย การค ิดคำนวณ ปริมาณ ของยาและลารน ํ้าจ ึงต ้องใช ้ความ 
ระมัดระวังค่อนช้างสูง ในการดูแลผู้ป่วยเด็กที่ได้รับลารนํ้าและยาทางหลอดเลือดดำนั้น จะต้อง 
ดูแลให้ใด้รับในปริมาณที่เพียงพอและตรงตามเวลาในการรักษา โดยการควบคุมอัตราการไหลของ 
ลารนํ้า จะต้องให้ด้วยความระมัดระวังและเคร่งครัดทั้งการคำนวณและการตรวจสอบอัตราการ 
ไหลบ่อย เน ื่องจากเด็กอาจเกิดภาวะแทรกช้อนขณะได้รับลารนํ้าได้ง่าย เช่นการอักเสบของ 
หลอดเลือดดำ การอุดตัน การรั่วซึมของลารน้ํา (ราตรี สัณฑิติ, 2553)

ผู้ให้ข้อมูลยังได้ให้ความหมายการเป็นพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตว่าจะต้องมีใจรัก และใส่ 
ใจในงานท่ีทำ มีความรับผิดชอบในหน้าที่ให้การดูแลผู้ป่วยและครอบครัวผู้ป่วย เพราะภาวะ 
เจ็บป่วยของผู้ป่วยวิกฤตบางครังถือเป็นภาวะฉุกเฉินของครอบครัว ครอบครัวไม่ได้มีการรับรู้ หรือ 
การเตรียมใจมาก่อน การให้การดูแลปลอบใจผู้ป่วยและครอบครัวให้มีความลบายใจขึ้นนินถือเป็น 
บทบาทของพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตในด้านจิตสังคม การให้การยอมรับ กระตุ้นและให้กำลังใจ 
ผู้ป่วยและครอบครัว เพื่อให้ครอบครัวลามารถปรับตัวและเผชิญปัญหาได้ (สุจิตรา ลิมอำนวยลาภ 
และชวนพิศ ทำนอง, 2551; ว ิจ ิตรา ก ุส ุมภ์1 2553) โดยไม่รู้ส ึกรำคาญ รังเก ียจ หรือรู้สึก
ตะชิดตะขวงใจในการทำงานก็จะทำให้พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตทำงานได้สำเร็จและมีความสุขใน
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การทำงาน ดังทีนันทิยา ดัณฑชุณห์ (2554) และปรีชา พรหมบุตร (2554)ได้กล่าวว่าพุทธวิธีในการ 

ลร้างความสำเร็จในงานต้องมีอิทธิบาท 4 ได้แก่ ฉันทะ คือ การมีใจรัก รักงาน พอใจในงานที'ทำ 

วิร ิยะ คือ ขยันหมันเพียรกับงานทีมี เพราะงานทุกอย่างมีความยากง่ายต่างก ัน ต้องอาศัยความ 

ขยันหมั่นเพ ียร งานต ่างๆก ็จะสำเร ็จได ้ ความว ิร ิยะจ ึงเป ็น เคร ื่องม ืออ ีกอย ่างหน ึ่งท ี่จะนำไปส ู่ 

ความสำเร็จได้ จ ิตตะ คือ การเอาใจใส่ รับผิดชอบกับงานที่ทำ เมื่อเรามีจิตใจที่จดจ่อกับงานจะทำ 

ให้เรามีลติ เก ิดความรอบคอบและความรับผ ิดชอบต่องานตามมา ว ิม ังลา การใช้ปัญญาไตร่ตรอง 

พิจารณาว่างานนันมืข้อบกพร่องตรงไหน การทำงานด้วยปัญญา ด้วยลมองคิด จะทำให้ไม,มีงาน 

คั่งค้างและไม่เกิดความผิดพลาดในงาน

2. ประสบการณ์การเป็นพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต

2.1 ความสามารถเฉพาะทาง

ผลการศึกษาพบว่าพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตต้องมีการศึกษาหาความรู้เพิ่มเติม 

พัฒนาตนเอง และเพิ่มพูนทักษะในการใช้เคร่ืองมือหรืออุปกรณ์ที,มีเทคโนโลยีข้ันสูงให้ทันสมัยอยู่ 

ตลอดเวลา เนื่องจากการให้การพยาบาลผู้ป่วยเด็กที่มีการเจ็บป่วยฉุกเฉิน มีโรคหรือความผิดปกติ 

ทีซับซ้อน และมีอาการเปลี่ยนแปลงที่เป็นไปอย่างรวดเร็ว ไม่คงท่ี อาจมีภาวะล้มเหลวของอวัยวะ 

สำคัญในร่างกายมากกว่า 1 ระบบฃึนไปนั้น ทำให้ผู้ป่วยเด็กมีความเลี่ยงต่อการเสียชีวิตและมี 

ความพิการ จึงจำเป็นอย่างยิ่งที,ผู้ป่วยเด็กดังกล่าวต้องได้รับการดูแลอย่างใกล้ชิดและต่อเนื่อง 

ตลอด 24 ช่ัวโมง ใช้เคร่ืองมือหรืออุปกรณ์ที,มีเทคโนโลยีข้ันสูงในการดูแลรักษา จากพยาบาลที่มี 

ความเชี่ยวชาญเฉพาะทาง มีความรู้ ประลบการณ์ และทักษะในการใช้เคร่ืองมือหรืออุปกรณ์ท่ีมี 

เทคโนโลยีขันสูงโดยเฉพาะ (สมาคมพยาบาลวิกฤติแห่งประเทศแคนาดา, 2009) เพ่ือท่ีจะให้การ 

ดูแลผู้ป่วยให้รอดชีวิต ปลอดภัยจากภาวะแทรกช้อนต่างๆ และมีคุณภาพชีวิตที,ดี ดังน้ันพยาบาล 

ผู้ป่วยเด็กวิกฤตจึงต้องมีการพัฒนา เพิ่มพูนความรู้ และทักษะของตนเองให้ทันต่อวิวัฒนาการ 

ทางด้านการรักษาของแพทย์ และเครื่องมือหรืออุปกรณ์ที่มีการพัฒนาทางด้านเทคโนโลยี 

อยู่ตลอดเวลา เพื่อพัฒนาสมรรถนะในบทบาทหน้าที่เซิงวิชาชีพ (Functional competency) 

สามารถนำความรู้ ความลามารถเฉพาะทางมาใช้ในการปฏิบัติงานของพยาบาลให้เป็นไปอย่างมี 

ประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผลสูงสุดต่อผู้รับบริการ

2.2 ความเครียด

ผลการศึกษาพบว่าประสบการณ์ของพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตที่เช้ามาทำงานครัง 

แรกจะมีความเครียดจากการปฏิบ ัต ิงาน เพราะคิดว่าตนเองยังไม่พร้อมกับการปฏิบัต ิงานให้การ 

ด ูแลผ ู้ป ่วยภาวะว ิกฤต เน ื่องจากขาดความรู้ ความสามารถเฉพาะทาง ขาดท ักษะและความ
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ชำนาญในการให้การดูแลผู้ป ่วยวิกฤต และไม่มีท ักษะเกี่ยวกับการใช้อุปกรณ์ทางการแพทย์ต่างๆ 

ท ังน ีเพราะว่าประลบการณ ์การ'รกปฏิบ ัต ิงานบนหอผู้ป ่วยวิกฤตเม ื่อครั้งเป ็นน ักศ ึกษามีน ้อยมาก 

หรีอบางรายไม่ได้ผ่านการ‘รกปฏิบ ัต ิงานในหอผู้ป ่วยวิกฤตเลย จึงทำให้พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤต 

ส่วนใหญ่ขาดความรู้และทักษะในการปฏิบัติงานบนสถานการณ์จริงในหอผู้ป ่วยวิกฤต ดังนั้นการ 

ปฏ ิบ ัต ิงานในหอผู้ป ่วยว ิกฤตจึงถ ือเป ็นส ิ่งใหม่ เม ื่อต ้องข ึ้นปฏิบ ัต ิงานจริงทำให้เคริยด กลัวและ 

กังวล ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาของ Yeh และ Yu (2009) ที่ศ ึกษาเกี่ยวกับความเคริยดในงาน 

ของพยาบาลจบใหม่ในช่วงลามเดือนแรกของการทำงาน พบว่าพยาบาลจบใหม่จะมีความเคริยด 

ในงานสูงส ุดช ่วง 0-1 เด ือนแรก ซ ึ่งสาเหต ุของความเคร ียดมาจากการเปล ี่ยนแปลงบทบาท 

การทำงานที,ศูนย์การแพทย์ และไม่ได้รับการผึเกงานทางคลินิกในโรงพยาบาลที่ทำงาน

ในการศึกษาครั้งนี้พบว่าความเครียดจากการปฏิบัติงานของพยาบาลผู้ป่วยเด็ก 

วิกฤตส่วนใหญ่มีความเครียดจากการบริหารลัดการเวลาในการดูแลผู้ป่วย ทั้งนี้เพราะลักษณะการ 

มอบหมายงานในหอผู้ป่วยวิกฤต เป็นลักษณะแบบเจ้าของไข้ ดังนั้นพยาบาลแต่ละคนต้องให้การ 

ดูแลผู้ป่วยของตนเองให้ได้รับการดูแลรักษาท่ีครอบคลุมตามแผนการรักษาของแพทย์และแผนการ 

ดูแลของพยาบาล ดังนั้นเพื่อให้การดูแลผู้ป่วยได้อย่างมีคุณภาพและมีประสิทธิภาพพยาบาล 

จำเป็นต้องบริหารลัดการเวลา โดยการลัดลำดับความสำคัญของงาน การทำหัตถการพยาบาล 

การลัดยา ฉีดยา จะต้องมีการบริหารลัดการที่เหมาะลมกับอาการคนไข้ ส่ิงใดควรทำก่อน ส่ิงใดท่ี 

สามารถรอทำทีหลังได้ การลัดลำดับความสำคัญของงานอย่างเหมาะสม เกิดการทำงานท่ีทันเวลา 

จึงจะทำให้ปฏิบัติงานได้อย่างราบรื่นและลมบูรณ์ในช่วงเวลาทำงานที่ตนเองรับผิดชอบ พยาบาล 

ผู้ป่วยเด็กวิกฤต ที่เพิ่งจบการศึกษาขาดความรู้ และทักษะในการดูแลให้การพยาบาลผู้ป่วย จึงไม่ 

ลามารถบริหารเวลาในการให้การดูแลผู้ป่วยได้อย่างเหมาะสม เพราะไม่รู้กระบวนการปฏิบัติงาน 

ในหอผู้ป่วยวิกฤต ส่งผลให้พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตเกิดความเครียดจากการปฏิบัติงานได้ ดังหัน 

ผู้บริหารการพยาบาลควรให้ความช่วยเหลือพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตที่เพิ่งจบการศึกษาในการ 

ปรับตัว ปรับบทบาท โดยเฉพาะอย่างยิ่งการเพิ่มความรู้ฃั้นพื้นฐาน และหลักการต่างๆที'จำเป็นต่อ 

การปฏิบัติงานเป็นพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต และล่งเสริมหาวิธีการที่จะทำให้พยาบาลผู้ป่วยเด็ก 

วิกฤตได้พัฒนาความรู้ ความลามารถของตนเองทางด้านทักษะการปฏิบัติงานในระยะเรื่มต้นที่ 

ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยวิกฤต

จากก ารศ ึกษ าพ บว ่าพ ยาบาลผ ู้ป ่วย เด ็กว ิกฤตม ีความเคร ียดจากผ ู้ร ่วมงาน  

ด้วยความคิดว่า กลัวพ ี่ๆจากความที่ไม ่คุ้นเคย กล ัวการตกเป ็นเป ้าลายตาเน ื่องจากมาใหม่ และ 

กลัวไมเ่ป ็นที่ยอมรับจากผู้ร ่วมงาน ทั้งน ี้เน ื่องจากการปฏิบัติงานของพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตหัน
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เป็นการปฏิบัติงานทีไม่ลามารถปฏิบัติคนเดียวได้ ต้องอาศัยความร่วมมือ การช่วยเหลือกัน 

การทำงานเป็นทีม จึงจะลามารถปฏิบัติงาน ได้อย่างราบร่ืน เกิดประสิทธิภาพและคุณภาพในการ 

ปฏิบัติงาน สัมพันธภาพ ความคุ้นเคยกันของผู้ร่วมงาน จึงถือเป็นส่วนหนึ่งที่ลำศัญในการเป็น 

พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกโเต การให้ความร่วมมือกันด้วยความไว้วางใจ ให้เกียรติ เคารพซ่ึงกันและกัน 

เน้นความรับผิดชอบร่วมกันในการตัดสินใจ เป็นการลนับลนุนลภาพแวดล้อมที,ดีในการให้การดูแล 

ผู้ป่วยวิกฤตและในการทำงานของพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต (ลมาคมพยาบาลวิกฤติแห่งประเทศ 

แคนาดา, 2009)

รวมถึงจากการศึกษาพบว่าความเครียดของพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตเกิดจาก 

ความไม่พึงพอใจในการบริหารจัดการของผู้บรีหาร โดยการโยกย้ายหรีอการจัดลรรให้มาทำงานใน 

หอผู้ป่วยวิกฤต โดยไม่ได้ลอบถามความสมัครใจของพยาบาล ทั้งนี้เนื่องจากในกระบวนการ 

บริหารทรัพยากรบุคคล เช่นการสรรหาคัดเลือก การบรรจุแต่งตั้ง การโยกย้าย เป็นต้น จะต้องมี 

การวางแผนงานและบริหารกำลังคนอย่างเหมาะลม มีความซัดเจนและโปร่งใส การบริหาร 

ทรัพยากรบุคคลเพื่อให้บุคลากรพึงพอใจในการทำงานนั้น จำเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องศึกษาถึง 

แรงจูงใจ เพราะแรงจูงใจเป็นปัจจัยลำศัญที่กำหนดพฤติกรรมการทำงานของบุคลากรในองค์กร 

หากองค์กรจัดการได้เหมาะลมก็จะสร้างความพึงพอใจให้กับบุคลากร ในทางตรงกันข้ามหาก 

จัดการได้ไม่เหมาะลมก็สร้างความไม่พึงพอใจแก'บุคลากรได้เช่นเดียวกัน (อุไรพร จันทะอุ่มเม้า, 

2554) ดังนั้นผู้บริหารการพยาบาลจะต้องศึกษาถึงแรงจูงใจและความต้องการของบุคลากร เพ่ือ 

เติมเต็มได้ตรงตามความต้องการส่วนบุคคล และสร้างความพึงพอใจให้กับบุคลากร

จากการศึกษาพบว่าประลบการณ์ของพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตจะมีเครียดในการ 

ต ิดต ่อ ประลาน งาน  การทำงานร ่วมก ันก ับแพทย ์ เน ื่องจากขาดความร ู้ ความเข ้าใจว ิธ ีการ 

ประลานงานหรีอพูดคุยกับแพทย์ในการปฏิบัติงานร่วมกัน และความไม่ค ุ้นเคยกันกับแพทย์ ทำให้ 

ขาดความมั่นใจในการดำเนินการ และการไม่ได้รับการยอมรับหรือรับฟังความคิดเห็นของตนเอง 

จากแพ ทย ์เท ่าท ี่ควร ทั้งน ี้เน ื่อ งจากพ ยาบาลผ ู้ป ่วย เด ็กว ิกฤต จะต ้องท ำห น ้าท ี่เป ็น ผ ู้ต ิด ต ่อ  

ประลานงานกับบุคคลอื่น เช่น แพทย์ปัญหาที่พบในการติดต่อประลานงาน คือ ไม่มีการลื่อลารกัน 

ระหว่างแพทย์กับพยาบาล หรือพบว่ามีพฤติกรรมที่ลื่อออกมาเหมือนไม่ให้รับการยอมรับในความ 

คิดเห็น ส ่งผลให ้พยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตเก ิดความเครียด รู้สึกไม่พอใจ อึดอัดใจ ในการติดต่อ 

ประลานงานก ับแพทย ์ซ ึ่งการปฏ ิบ ัต ิงานในหอผ ู้ป ่วยว ิกฤตม ีล ักษณ ะการให ้การด ูแลผ ู้ป ่วยท ี่ 

ครอบคลุมทั้งด้านร่างกาย จิตใจ ลังคม ผู้ป ่วยวิกฤตจะต้องได้รับการดูแลจากทีมสหลาขาวิชาชีพ 

โดยเฉพาะแพทย์ เน ื่องจากผู้ป ่วยวิกฤตมีอาการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา ดังนันพยาบาลผู้ป ่วยเด็ก
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วิกฤตจะต้องมีการติดต่อประลานงานกับแพทย์ การรายงานอาการเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วยวิกฤต 

มีล่1วนร่วมแสดงความคิดเห็น ตัดสินใจ ประชุมปรึกษากับทีมสุขภาพอื่นๆ และล่งต่อเรื่องการดูแล 

อย่างต่อเนื่อง นำไปสู่การให้การรักษาพยาบาล เพ่ือให้ผู้ป่วยวิกฤตได้รับการแก้ไขปัญหาใต้อย่าง 

ทันห่วงที ราบรื่นและมีประสิทธิภาพ (American Association of Critical Care Nursing: AACN,

2008) ลอดคล้องกับการศึกษาของ Manojlovich, Antonakos และ Ronis (2009) ทีพบว่าการ 

ติดต่อสื่อลารที่ทันห่วงที ระหว่างพยาบาลกับแพทย์ จะล่งผลให้เกิดผลลัพธ์การดูแลผู้ป่วยที่ดี 

ซึงการติดต่อลื่อลารจะเป็นไปโดยราบรื่นและมีประสิทธิภาพ พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตจะต้องมี 

ความเซือมันในตัวเอง มีความรู้ความเข้าใจในลิ่งที่ต้องการลื่อสารและวิธีการที่จะลื่อลาร รวมถึง 

การลร้างบรรยากาศการติดต่อลื่อลารให้มีความเป็นกันเอง มีความอบอุ่น และพยาบาลผู้ป่วยเด็ก 

วิกฤตควรจะต้องรู้จ ักวิธ ีการแก้ป ัญหา อุปสรรคของการติดต่อลื่อลารต่างๆ เพราะว่าการ 

ติดต่อสื่อสารที่ดีจะมีผลให้เกิดความเข้าใจ ความร่วมมือ และการประสานงานที่ดี นำไปสู่การ 

ปฏิบัติที่ถูกต้อง เหมาะลม และตรงตามความต้องการ (มารศรี ดาหะยี, 2554) ผู้บรีหารการ 

พยาบาลควรล่งเลรีมให้เกิดบรรยากาศการทำงานที,อบอุ่น การให้ความไว้วางใจ ให้เกียรติ เคารพ 

ซึงกันและกัน ซึ่งถือเป็นล่วนสำคัญในการสร้างบรรยากาศการทำงานที่ดีฃองพยาบาลผู้ป่วยเด็ก 

วิกฤต ล่งผลให้มืการติดต่อลื่อลารที่ดี เกิดการปฏิบัติที่มืประสิทธิภาพและเพิ่มประสิทธิผลของ 

บุคลากรในองค์กร นำพาองค์กรไปสู่ความสำเร็จตามเป้าหมายได้

2.3 การปรับตัว

จากการว ิจ ัยพบว ่าการปรับต ัวของพยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤต ม ีประเด ็นย ่อยท ี่ 

เกี่ยวข้อง 3 ประเด็นย่อย คือ 1) การปรับตัวกับลักษณะงานที่ทำ 2) การปรับตัวกับผู้ร ่วมงาน และ

3) การปรับตัวกับตารางการทำงาน ซึ่งผู้วิจัยขออภิปรายตามสำตับดังนี้

ประเด็นย่อยที่ 1 การปรับตัวกับลักษณะงานที่ทำ จากการวิจัยครั้งนี้พบว่าการ 

เรียนรู้ล ักษณะงานที่ทำของพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตนั้นจะเน ้นที่การเรียนรู้งานจากพี, มีการลอน 

ความรู้และทักษะต่างๆที'ต ้องใช้ในการเป ็นพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตไปพร้อมกับการให้การดูแล 

พยาบาลผู้ป ่วย ((วก the job training) ทั้งน ี้เพราะว่าลักษณะงานของพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤต 

เป็นการให้การดูแลคนไข้ที่มีภาวะฉุกเฉิน มีความเสี่ยงต่อชีวิต มีอาการและการเปลี่ยนแปลงได้ง่าย 

ตลอดเวลา และอาจเกิดภาวะแทรกช้อนต่างๆทั้งจากโรคที่ผ ู้ป ่วยเป็นและจากการรักษาพยาบาลที่ 

ได้รับ พยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตจะต ้องใช ้ความละเอ ียด รอบคอบ และช่างสังเกตในการทำงาน 

ประเมินอาการและเฝีาระวังไม่ให้เกิดภาวะแทรกช้อนกับคนไข้ รวมถึงการใช้เครื่องมืออุปกรณ์ทาง 

การแพทย์ต่างๆในการดูแล ต ิดตามเฝ ืาระวังอาการผ ู้ป ่วยวิกฤตอย่างใกล้ช ิดและต ่อเน ื่องตลอด
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24 ชัวโมงนัน การลอนงานไปพร้อมกับการให้การดูแลพยาบาลผู้ป ่วยจะทำให้ลามารถเรียนรู้งาน 

ได้เร็ว และไม ่เก ิดความเครียดมาก ซึงการลอนการปฏิบ ัต ิงานจริง โดยรุ่นพี่ท ี่ม ีความชำนาญงาน 

นันเป็นผู้ลอน (0ก the Job Training—OJT) จะไม่เน้นการเรียนทฤษฎีมากนัก แต่มุ่งเน้นไปในทาง 

ป ีกปฏ ิบ ัต ิ ทำให ้การลอนงานแบบน ี้ลามารถลร ้างความร ู้ความเข ้าใจเหมาะก ับการปฏ ิบ ัต ิงาน 

โดยตรง ท ี่ต ้องการเห ็นผลในระยะส ั้น (วิโรจน์ ล ักฃณาอดิศร, 2550) แต่ความรู้ท ี่ได ้ร ับอาจ 

ไม ่ครอบคล ุมการด ูแลผ ู้ป ่วยว ิกฤตท ั้งหมด เน ื่องจากเป ็นการลอนท ี่เน ้นการปฏ ิบ ัต ิงานเม ื่อเจอ 

ลถานการณ์'นันๆ หากไม่มีเหตุการณ์ใดๆ หรือไม่มีหัตถการนั้น ก็จะไม่ได้รับการลอน ดังคำกล่าว 

ของผู้ให้ข้อมูลคนที่ 11 ที่ว่า "ถ้ายังไม่เจอโรคอะไรเราก็จะไม่ได้รับการสอนก็ค่อยมาเรียนรู้กันตอน 

ที่ม ี...บางทีมันก็ข ้าไป'' พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตจึงใช ้ระยะเวลาที่แตกต่างกันในการสร้างความ 

ม ั่น ใ จ ท ี่จ ะป ฏ ิบ ัต ิง า น เป ็น พ ย า บ าล ผ ู้ป ่ว ย เด ็ก ว ิก ฤ ต  ช ึ่งล ่วน ให ญ ่ค วามม ั่น ใจใน ค วามร ู้ 

ความลามารถของพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตนั้นจะเกิดข้ึนหลังจากที่ผ่านการอบรมเฉพาะทางไอ.ชี.ยู. 

แล้ว ซึ่งการล่งอบรมเฉพาะทางไอ.ชี.ยู. น ั้นถือว่าเป็นการปีกอบรมแบบ Off the Job Training เป็น 

การปีกอบรมที่เน้นความรู้ ความเข้าใจ โดยการจัดปีกอบรมอย่างเป็นทางการ ไม่ใช่การเรียนรู้แบบ 

ปฏิบัต ิงานจริง การปีกอบรมประเภทนี้ ลามารถเกิดการเรียนรู้ได้อย่างเต็มที่ แต่อาจจะเกิดปัญหา 

ในเร ื่องของการประย ุกต ์ไซ ้ เพราะความร ู้เซ ิงทฤษฎ ีท ี่ได ้ บางครั้งไม ่ลามารถนำไปใช ้ในการ 

ปฏิบ ัต ิงานได้ท ั้งหมด จะต้องอาศ ัยท ักษะในการประยุกต ์ความรู้ท ี่ได ้เข ้าก ับการทำงาน (วิโรจน์ 

ลักฃณาอดิศร, 2550) ดังน้ันการล่งบุคลากรอบรมเฉพาะทางไอ.ซี.ยู.ส่วนใหญ่จึงคัดเลือกพยาบาล 

ท ี่ม ีประลบการณ ์การทำงานประมาณ  3-5 ปี เน ื่องจากพยาบาลจะม ีความร ู้ ม ีท ักษะพ ื้นฐาน 

มีความคล่อง และชำนาญในการดูแลผู้ป ่วยวิกฤต เมื่อได้รับความรู้เซิงวิชาการเพิ่มมากขึ้น จะทำ 

ให้เกิดความเข้าใจมากขึ้น ลามารถนำมาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานได้ พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤต 

จึงเกิดความมั่นใจในการทำงานเป็นพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตมากขึ้น

ประเด็นย่อยที่ 2 การปรับตัวกับผู้ร ่วมงาน จากการศึกษาพบว่า พยาบาลผู้ป ่วย 

เด็กวิกฤตใช้วิธีการเรียนรู้ที่จะยอมรับและเข้าใจถึงลักษณะนิลัยการทำงานของผู้ร่วมงาน ทังแพทย์ 

พยาบาล และผ ู้ช ่วยพยาบาล ใช้การสังเกตพฤติกรรม หรือบ ุคล ิกภาพของผู้ร ่วมงานแต่ละคนว่า 

เป็นอย่างไร ซึ่งแต่ละคนก็จะมีบุคลิกภาพการทำงานที่แตกต่างกันไป เนื่องจากงานที่ทำ เป็นงานที่ 

ต ้องทำร่วมกับผ ู้อ ื่น พยาบาลจ ึงจำเป ็นต ้องปรับต ัวให ้ลามารถทำงานเข ้าก ับผ ู้ร ่วมงานคนอื่นได ้ 

ช ่วยให ้การทำงานของพยาบาลเป ็นไปโดยราบรื่น ลดความข ัดแย ้งระหว ่างผ ู้ร ่วมงานได ้ ทังนี 

เพราะว่าการปรับตัวให้เช้ากับผู้ร ่วมงานถือเป็นสิ่งสำคัญ ว ิษณ ุ อ ิ่มสำราญ (2549) กล่าวว่าในการ 

ปรับตัวของบุคคลนั้น จะต้องมีการปรับตัวในล่วนของตนเอง คือ ความคิด ความรู้ส ึก และความ
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ต้องการส่วนตัวแล้ว บ ุคคลยังต ้องมีการปรับตัวทางลังคม โดยการให้ความเคารพในสิทธิของผู้อื่น 

เห็นแก่ประโยชน์ส่วนรวมเข้าใจสังคมและปรับพฤติกรรมของตนเองให้มีความสอดคล้องกับลังคม 

เพือขจัดความขัดแย้งที่อาจเกิดฃึน และเกิดเป็นความสุขในการอยู่ร ่วมกับเพื่อนร่วมงาน ซึ่งบุคคล 

จะลามารถทำงานร่วมกันได้อย่างราบรนนั้นจะต้องมีการเตรียมความพร้อมในการทำงานร่วมกัน 

ขันแรกคือต้องเปิดใจพิจารณาตัวเอง ให้เข้าใจและรู้จริงอย่างถ่องแท้ในความเป็นตัวเอง พิจารณา 

ความลามารถและเอกลักษณ ์ของตนเอง หลังจากทำความเข้าใจในตนเองแล้ว จึงต ้องทำความ 

เข้าใจผู้อื่น ในเรื่องธรรมชาติของมนุษย์ การตอบลนองของแต่ละคน ซึ่งเป็นปัจจัยที่ทำให้เกิดความ 

แตกต่างของบุคคล และสุดท ้ายคือ ทำความเข้าใจในสัจธรรม ความเป็นจริง โดยการพิสูจน์เห็น 

จากข ้อม ูลหร ีอข ้อเท ็จจร ิงท ี่ได ้ เราก ็จะเก ิดความร ู้ ความเข ้าใจท ี่ม ีความเหมาะลมก ับบร ิบท  

ส ิ่งแวดล ้อมและกาลเวลา ลามารถที่จะทำงานได ้ด ้วยความเต ็มใจ ไม่หงุดหงิดใจ ไม่รู้ส ึกอึดอัด 

คับข้องใจในการทำงาน (ธนากรณ์ใ'จลมานมิตร, 2551 ) ซึ่งสิ่งเหล่านี้ถือเป็นกลไกการเผชิญปัญหา 

ตอบลนองต ่อการเปล ี่ยนแปลงของส ิ่งแวดล ้อมท ี่อาศ ัยประสบการณ ์และการเร ียนร ู้โดยผ ่าน 

กระบวนการของการรับรู้ การเรียนรู้ การตัดสินใจ และการตอบลนองทางอารมณ ์โดยกระบวนการ 

ท ั้งหมดน ี้จะช ่วยให ้บ ุคคลลามารถมองหาว ิธ ีแก ้ป ัญหาและการตอบลนองทางอารมณ ์ได ้อย ่าง 

เหมาะสม เป็นกระบวนการที่บ ุคคลใช้ในการลดความรู้ส ึกวิตกกังวล (Roy and Andrews, 1999) 

นอกจากนั้นแล้วในการทำงานวิชาชีพพยาบาลส่วนใหญ่จะมีการลอนงานที่ใช้ระบบการสอนจากพี่ 

สู่น้อง ทำให้เก ิดล ัมพ ันธภาพในการทำงานร่วมกันมากขึ้น มีการพูดคุยกันในหน่วยงานมากขึ้น 

ท ั้งน ี้กระบวนการเรียนรู้ของพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตที่เข ้าทำงานใหม่จะมีท ั้งส ิ่งท ี่ประท ับใจและ 

สิงที่ทำให้เกิดความเครียดในงานได้ พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตจึงต้องมีการปรับตัวให้เข ้ากับงานที่ 

ทำให้ได้ โดยใช้การเรียนรู้จากการลังเกต การบอกเล่าจากผู้ร ่วมงาน (อเนก สุวรรณบัณฑิต และ 

ภาลกร อดุลยพัฒนกิจ, 2548) ซึ่งการได้รับการชี้แนะหรือบอกกล่าวจากผู้ร่วมงาน จะช่วยส่งเสริม 

บรรยากาศในการทำงานร่วมกันระหว่างผู้ท ี่ทำงานอยู่เด ิมกับผู้ท ี่เข ้ามาทำงานใหม่ ทำให้ผู้เข้ามา 

ทำงานใหม่ลามารถปรับตัวได้ และปฏิบัติงานได้อย่างมีความสุขมากฃึน

ประเด็นย่อยที่ 3 การปรับตัวกับตารางการทำงาน จากการวิจ ัยพบว่าพยาบาล 

ผ ู้ป ่วย เด ็กว ิกฤตส ่วนใหญ ่ลามารถปร ับต ัวเข ้าก ับตารางการทำงานได ้เป ็นอย ่างด ี เน ื่องจาก 

พยาบาลจะรับทราบว่าในวิชาช ีพของตนการทำงานเป ็นเช ่นไร เข้าใจในงาน และล ักษณะการ 

ทำงานว่าเป ็นไปตามตารางการทำงานผลัดเปลี่ยนหมุนเว ียนแบบ เวรเช้า (7.00 น . -15 .00น.) 

เวรบ่าย (15.00 น. -23.00น.) และเวรดึก (23.00น.-7.00 น.) มีความชอบตารางการทำงานที่ทำ 

แบบเช้า- บ ่าย- ดึก ท ั้งน ี้พบว่าร้อยละ 71 ของผู้ให้ข้อมูลยังไม่ได้ลมรส และพักอยู่ในหอพักที่ทาง
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โรงพยาบาลจัดให้ ทำให ้การฃ ึนเวรไม่ล ่งผลกระทบกับครอบครัวและการดำเน ินช ีว ิตประจำวัน 

เน ืองจากลามารทบรหารจัดการเวลาได้ด ้วยตนเอง ในขณะท ี่ผ ู้ให ้ข ้อม ูลท ี่สมรสแล้วจะประสบ 

ปัญหาในการปรับเวลาให้สัมพันธ์ก ับตารางการทำงาน เนื่องจากมีภาระทางครอบครัวและบุตรที่ 

ต ้องด ูแล พยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตจ ึงต ้องปร ับต ัวตามบทบาทหน ้าท ี่ของตนเองให ้เหมาะลม 

ท ังบทบาทภายในครอบครัว การเป ็นภรรยาและมารดา และบทบาทที่เก ิดจากหน้าท ี่ร ับผ ิดชอบ 

การเป ็นพยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤต ถ้าไม,ลามารถปรับต ัวได้จะก ่อให ้เก ิดความขัดแย้งในบทบาท 

ม ีพ ฤต ิกรรมการแลดงบท บาท ท ี่ไม ่เห มาะลม ล ่งผลให ้เก ิดความเคร ียด และความว ิตกก ังวล 

เม ื่อพยาบาลผู้ป ่วยเด ็กวิกฤตปรับตัวให้เข ้าก ับบทบาทหน้าท ี่ของตนเองได้ จะทำให้รู้ล ึกถึงความ 

มั่นคงหรือการได้รับความยอมรับในสังคม (Roy and Andrews, 1999) และพยาบาลอีกล่วนหนึ่งที่ 

ตารางการทำงานมีผลต่อสุขภาพ ทำให้มีป ัญหาเรื่องการกินและการนอนที่ไม่เป็นเวลา ลอดคล้อง 

กับการศึกษาของ West, et.al. (2007) ที่พบว่าพยาบาลจบใหม่ในช่วงปีแรกจะต้องมีการปรับตัว 

กับระบบการทำงานแบบผลัด (Shift work) โดยการขึ้นทำงานแบบผลัดมีผลต่อระบบการนอนของ 

พยาบาลจบใหม ่ ทำให ้เก ิดความเครียด โดยเฉพาะช ่วงก ่อนข ึ้นทำงาน และทำให้ร ู้ล ึกเหน ื่อย 

มากขึ้นขณะที่ทำงาน ซึ่งการขึ้นทำงานแบบผลัดเป็นการเปลี่ยนแปลงวิทีการดำเนินชีวิต ถือเป็นสิ่ง 

เร้าตรงที,มีอ ิทธิพลต่อการปรับตัวของบุคคลมากที่ล ุด (Roy and Andrews, 1999) หากพยาบาล 

ผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตไม ่ลามารถปร ับต ัวได ้ จะทำให้ขาดความพึงพอใจในงานที่ทำ และม ักม ีความ 

คิดเห็นว่างานที่ทำนั้นไม่เหมาะสมกับตนเอง (ธนัชพร พรหมทันต์, 2547) ด ังนั้นพยาบาลจะต้องมี 

การปรับตัว ด้วยการบรีหารเวลาสำหรับการนอนหรือการทำกิจกรรมอื่นๆให้ลอดคล้องกับลักษณะ 

การทำงาน เพื่อให้ลามารถขึ้นทำงานช่วงเวลาดึกหรือควบเวลาได้ โดยไม่มีอาการอ่อนเพลีย หรือ 

ร ู้ส ึกเหน ื่อย ท ั้งน ี้หากพ ยาบาลลามารถปร ับต ัวให ้เข ้าก ับตารางการทำงานได ้ ก ็จะลามารถ 

ปฎิปัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ

2.4 การคงอยู่ของพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต

จากการศ ึกษาพบว่า ล ักษณะการทำงานในหอผ ู้ป ่วยว ิกฤตส ่งผลให ้พยาบาล 

ผ ู้ป ่วยเด ็กวิกฤตมีความรู้ส ึกกลัว กังวล และม ีความเครียดในการปฏิบ ัต ิงาน โดยมีลาเหตุมาจาก 

ลักษณะงานที่ทำ และผู้ร ่วมงาน แต่พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตก็ย ังสามารถปฏิบัต ิงานเป ็นพยาบาล 

ผู้ป่วยเด็กวิกฤตอยู่ได้ โดยไม,คิดลาออก หรือโอนย้ายไปที่อื่น จากการวิจัยครั้งนี้พบว่าปัจจัยที่ส ่งผล 

ต ่อการคงอยู่ของพยาบาลผู้ป ่วยเด ็กวิกฤต แบ ่งเป ็น 5 ประเด ็นย ่อย คือ 1) บรรยากาศที่ทำงาน 

อบอุ่นเป็นกันเอง มีความเอื้อเทึ๋เอต่อกัน 2) คุณค่าของการเป็นพยาบาล ความภาคภูมิใจในองค์กร
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และงานที่ทำ 3) มีความสุขในการทำงาน เหมือนได้บุญ ได้แบ่งปันความสุข และ 4) เป็นความ 

มันคงของครอบครัว 5) การตัดสินใจลาออกจากงานของพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต

ประเด็นย่อยที 1 บรรยากาศที่ทำงานอบอุ่นเป็นกันเอง มีความเอ ื้อเพ ี่อต ่อก ัน จาก 

การศึกษาพบว่าบรรยากาศของความสัมพ ันธ์ในสังคมการทำงานของพยาบาลที่ม ีความเป็นมิตร 

อบอุ่น เป็นกันเอง มีนำใจ ให้การช่วยเหลือเกื้อกูลกัน ม ีความเป ็นพ ี่เป ็นน ้องก ัน มีการแลกเปลี่ยน 

เรียนรู้ประสบการณ์ในการทำงานกัน ซึ่งเป็นสังคมแห่งการเอื้ออาทร เป็นสิงสำคัญที่ทำให้พยาบาล 

ผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตคงอย ู่ในงาน โดยไม ่ค ิดลาออกหร ีอโยกย ้าย ท ั้งน ี้เพราะว ่าการทำงานอาช ีพ 

พยาบาลในหอผู้ป่วยวิกฤตที่ม ีลักษณะงานที'ซับซ้อนมาก พยาบาลไม่สามารถทำงานเพียงผู้เด ียว 

ได้ การจะทำงานพยาบาลให ้สำเร ็จและราบร ื่นม ัน จะต ้องอาศ ัยการทำงานท ี,ร ่วมมือกัน ทั้งกับ 

พยาบาลด ้วยก ันเอง แพทย์ ผู้ช ่วยพยาบาล เสมียน แม ้แต ่พน ักงานทำความละอาด ซึ่งม ีความ 

เกี่ยวข้องกันในงานให้บรีการผู้ป ่วยทั้งลิ้น ทำให้พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตเกิดความรู้ส ึกอบอุ่นใจ 

สบายใจในการทำงาน เช ่นเด ียวก ับหล ักการทำงานร่วมก ันภายใต ้สถานการณ ์แบบชนะ-ซนะ 

(พเก-พเก Situation) ของ ธนากรณ ์ใจลมานมิตร (2551) ท ี่ว ่าด ้วยเรื่องของการปฏิบ ัต ิต ่อมิตร 

สหาย เป็นปัจจัยส่งเสริมให้เกิดบรรยากาศในการเอาชนะใจซึ่งกันและกัน โดยการเผื่อแผ่แบ่งปัน 

เอ ือเฟ ือก ันตามอ ัตภาพเท ่าท ี,ลามารถจะทำ1ได้ โดยไม,เก ิดเด ือดร ้อนแก ่ตนเองและคนรอบข ้าง 

การพูดจามีนํ้าใจ ไม่ทำให้คนที่ได้รับฟังซอกชํ้าจากการใช้คำพูด ถึงแม้ว่าเราจะไม่ได้มีเจตนาที่ไม่ดื 

ก็ตาม การช่วยเหลือเก ื้อก ูลก ัน สน ับลนุน ส่งเสริม ล ี่งท ี่ด ีงามให้แก ่ก ันเท ่าท ี่จะทำได้ในบทบาท 

หน้าที่อย่างมีขอบเขต และม ีความเหมาะลม การร่วมทุกข์ร่วมสุขด้วย ทำให้เห็นถึงความผูกพันกัน 

ด้วยใจ ความซื่อสัตย์จริงใจ แสดงออกต่อหน้าและสับหลังด้วยพฤติกรรมเดียวกัน รักษาความสับ 

ของผู้อื่น และให้เกียรติผู้อื่น การที่มีบรรยากาศในการทำงานที,เต็มไปด้วยความเอื้ออาทรต่อกัน 

เอาใจใส่และให ้เก ียรต ิซ ึ่งก ันและก ัน เก ิดความย ินด ีท ี่จะทำงานร ่วมก ัน  เพ ี่อให้การดูแลผู้ป ่วย 

สิ่งเหล่านี้จะทำให้พยาบาลอยากทำงานและคงอยู่ในองค์กร

ประเด็นย่อยที่ 2 คุณค่าของการเป็นพยาบาล ความภาคภูมิใจในองค์กรและงานที่ 

ทำ จากการศึกษาพบว่าพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตมองว่างานที่ทำมีคุณค่า ทำแล้วมีประโยชน์ทังต่อ 

ตนเองและผู้อื่น เกิดความภาคภูมิใจกับงานที่ทำ รักในงานที่ทำและรักในองค์กร ทังนีเพราะ1ว่าการ 

เจ็บป่วยของผู้ป่วยวิกฤตบางครั้งเกิดขึ้นแบบฉุกเฉิน ครอบครัวไม่ได้มีการเตรียมใจมาก่อน บางครัง 

เปลี่ยนจากความยินดีท ี่จะได้สมาชิกใหม่มาอยู่ร ่วมกับครอบครัว กลับกลายเป ็นผ ู้ป ่วยเก ิดมาพบ 

กับความผิดปกติหรือมีความพิการแต่กำเนิดที่ต้องได้รับการผ่าตัดแก้ไขในทันที จำเป็นต้องเข้ารับ 

การรักษาตัวในหอผู้ป่วยวิกฤต ใช้เครื่องช่วยหายใจ เครื่องมืออุปกรณ์ต่างๆที,ครอบครัวผู้ป่วยวิกฤต
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ไม'รู้จัก ส ิ่งเหล ่าน ีส ่งผลให ้ครอบคร ัวของผ ู้ป ่วยว ิกฤตอย ู่ในภาวะช ็อค ตกใจ กลัว เคร ียดและ 

วิตกกังวลสูง (นิตยา จรัสแลง, 2549) ดังนันเมื่อพยาบาลได้พูดคุย สื่อสารให้ข้อมูลเกี่ยวกับอาการ 

ของผู้ป่วย การดูแลรักษาที่ผ ู้ป ่วยวิกฤตได้รับ การพูดให้กำลังใจ ทำให้ครอบครัวผู้ป ่วยวิกฤตเกิด 

ความเข้าใจ สบายใจ คลายความเคร ียดและความว ิตกก ังวลลง คำพ ูดขอบคุณของครอบครัว 

ผ ู้ป ่วยวิกฤตทังด ้วยวาจา หรือท ่าทางท ี่บอกถ ึงความช ื่นซมและขอบค ุณในตัวพยาบาล เป็นสิ่ง 

สะท ้อนให ้พยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตมองเห ็นถ ึงคุณค่าของตนเอง คุณค่าในงาน เก ิดเป ็นความ 

ภาคภูมิใจในงานที่ทำ เกิดเป็นความยึดมั่นผูกพันทั้งต่อวิชาชีพพยาบาลและองค์กร การที่พยาบาล 

ผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตมองเห ็นคุณค่าในงานพยาบาล มองเห ็นความหมายของงานและการม ีกำล ังใจ 

ในการทำงานนันเป็นข้อค้นพบที่สำคัญยิ่ง เน ื่องจากการได้ทำงานที่ม ีความหมาย ม ีความสำคัญ 

และการมีกำลังใจในการทำงาน ส่งผลให้เกิดผลลัพธ์ในการทำงานที,ดี ผ ู้ป ่วยได้รับการดูแลที่ด ีม ี 

ความปลอดภ ัย ดังที,พระพรหมค ุณ าภรณ ์ (2548) กล ่าวไว ้ว ่าการท ี่บ ุคคลรับร ู้ว ่างานท ี่ทำน ั้น 

ม ีคุณค่าจะทำให้มีพลังและทนต่อด้านที่ไม'ดีของงานได้ ในทางตรงกันข้ามการรับรู้ที่ไม่ให้ค่าของ 

งานจะทำให้เกิดความเบื่อหน่าย กำลังใจถดถอย แต่ถ ้ามองว่างานเป ็นส ิ่งท ี่ม ีคุณ ค่า มีความหมาย 

มีประโยชน์จะทำให้เกิดกำลังใจในการทำงาน เกิดความรักในงาน เพิ่มการคงอยู่ในงานได้

ประเด ็นย่อยท ี่ 3 ม ีความสุขในการทำงาน เหมือนได้บ ุญ ได้แบ่งปันความสุข 

จากการศ ึกษาพบว่าพยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตมองว ่าความส ุขในการทำงาน ค ือความรู้ส ึกท ี่ได ้ 

ทำประโยชน์ให้กับผู้อ ื่น ได้ช ่วยเหลือให้ผ ู้ป ่วยมีอาการดีข ึ้น หายจากโรค ลามารถกลับไปอยู่ก ับ 

ครอบครัวได้อีกครั้ง เป็นความลุขที่ได้เห็นผู้อ ื่นมีความสุข ตัวอย่างคำกล่าวของผู้ให้ข ้อมูลคนที่ 5 

ที่ว่า "ช่วยคนที่เค้ารู้สึกท้อแท้และหมดหวังจากภาวะโรคที่เค้าเป็น แต่เราสามารถทำให้เค้าฟืนหาย 

ได้ อยู่เป็นที่รักของคนในครอบครัวเค้าต่อไปไค้ ตรงนี้แหละที่ทำให้เรามีความสุข การที่ญาติคนไข้ 

บอกเราว ่าเค ้าม ีความส ุข  ม ีกำล ังใจข ึ้นท ี่จะต ่อส ุ้ก ับภาวะโรคต ่างๆ ตรงน ี้แหละท ี่ทำให ้เราม  ี

ความสุข ม ันเป ็นความสุขทางใจ" และคำกล่าวของผู้ให ้ข ้อมูลคนที่ 3 ที่ว่า ‘‘ทำแล้วเราสบายใจ 

ทำให้เราเหมือนได้บุญ...เห็นคนไข้มีความสุข เราก็มิพวามสุขไปด้วย" ทังนี้เพราะว่าผู้ป ่วยที่ต ้อง 

เข้ารับการรักษาในหอผู้ป ่วยวิกฤตนั้นเป็นผู้ป ่วยที่ม ีภาวะเจ็บป่วยหรือบาดเจ็บรุนแรง เสยงต่อการ 

เสียชีวิต เนื่องจากภาวะล้มเหลวของอวัยวะสำคัญในร่างกาย การที่พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตได้ให้ 

การดูแล ช่วยเหลือผู้ป ่วยอย่างใกล้ช ิดตลอดเวลา จนกระทั้งผู้ป ่วยพันหาย สามารถกลับไปอยู่ก ับ 

ครอบครัวได ้เปรียบเสมือนกับการได้ทำบ ุญ ด ังคำกล่าวของท ่านพระค ุณธรรมก ิตต ิวงศ ์ (ทองดี 

ลุรเตโช, 2549) ที่ว ่าการพยาบาลผู้ป ่วยถือเป็นการปลดเปลื้องความทุกข์ให้แก่เขา ช่วยชีวิตเขาให้ 

รอดพ้นจากความตาย จากความทุกทรมาน และช่วยให้ครอบครัวเขาพ้นทุกข์ด้วย จึงน ับว่าการ
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กระทำนันมีประโยชน์ เปรียบได้ก ับการทำบุญให้แก่เพ ื่อนร่วมโลกอย่างหาที่ส ุดมิได้ ดังนั้นการที่ 

พยาบาลมองว่างานพยาบาลเป ็นงานท ี่เราได ้ทำความดี ได ้ช ่วยเหลือเพ ื่อนมนุษย ์ เป็นงานที,ทำ 

ประโยชน์ต่อผู้ป่วย ทำแล้วมีความสุข ถือเป็นการทำกรรมดี จึงเหมือนกับการได้ทำบุญ

ประเด็นย่อยที่ 4 เป็นความมั่นคงของครอบครัว จากการศึกษาพบว่าพยาบาล 

ผ ู้ป ่วย เด ็กว ิกฤตมองว ่าการทำงานเป ็นพ ยาบาล ถ ือ เป ็นอาช ีพท ี่ม ีความม ั่นคงกว ่าอาช ีพอ ื่น  

เงินเดือนที่ได้รับแม้จะน้อยแต่ก็เพียงพอต่อการใช้จ่ายของครอบครัว เน ื่องจากลวัลดิการด้านการ 

รักษา พยาบาลที่ได้รับ ทำให้ไม่ต ้องกังวลกับเรองค่ารักษาพยาบาลเมื่อบ ุคคลในครอบครัวมีการ 

เจ็บป่วย ซึ่งสิ่งเหล่านี้ถ ือเป็นสิ่งจำเป็นในการดำเนินชีวิตในสังคม เป็นความมั่นคงของครอบครัว 

ทำให้ลามารถดำรงชีวิตอยู่ในสังคมได้อย่างปกติสุข ด ังนั้นความมั่นคงของครอบครัวจึงถือได้ว ่า 

เป็นเรื่องที่สำคัญ เป ็นความจำเป ็นพ ื้นฐานที่ท ุกคนต้องการ โดยที่ความมั่นคงของครอบครัวน ั้น 

ประกอบด้วย ความมั่นคงของมนุษย์ด ้านการมีงานทำและรายได้ คือ การได้ทำงานที่มั่นคงและมี 

ความส ุขหรือพอใจในงาน ม ีรายได ้ท ี่พอเพ ียงต ่อการดำรงช ีว ิตของตนเองและครอบคร ัว

ความมั่นคงของมนุษย์ด้านครอบครัว คือ ความรับผิดชอบและปฎิบ้ต ิตามบทบาทหน้าที่ของตนเอง 

ด้วยความเคารพและให้เกียรติซึ่งกันและกัน ความมั่นคงของมนุษย์ด ้านสุขภาพอนามัย คือ การมี 

สุขภาพกายที่ดื การมีสุขภาพ;จิตที่ดี และการมีหลักประกันด้านสุขภาพอนามัยอย่างเท ่าเท ียมและ 

พอเพียง เม ื่อสมาซิกในครอบครัวลามารถดำรงชีวิตและดำเนินชีว ิตครอบครัวได้อย่างลมดุลและ 

พึ่งพาตนเองได้ ได้ร ับหลักประกันด้านสิทธิและการตอบลนองต่อความจำเป็นขั้นพื้นฐานของการ 

ดำรงชีวิตมนุษย์รวมถึงการทำหน้าที่ของครอบครัวต่อลมาซิกครอบครัวและสังคม ทำให้ครอบครัว 

สามารถดำเนินชีว ิตอยู่ในลังคมได้อย่างมีด ักดี่ศรี พร้อมท ี่จะพ ัฒนาศักยภาพ และการปรับตัวให้ 

เกิดลมดุลในการดำเนินชีวิตครอบครัว (ศูนย์วิจ ัยและพัฒนาครอบครัวไทย ลาขาวิชามนุษยนิเวศ 

ศาลตร์มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, 2553) ลรุปได้ว่าการที่จะทำให้พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤต 

มีชีวิตครอบครัวมีความมั่นคงนั้น ต้องมีองค์ประกอบที่จะช่วยลน์บลนุนให้เกิดความลมดุลจากด้าน 

อื่น  ๆ ด้วย ได้แก่ การที่สมาซิกในครอบครัวมีสุขภาพที่ด ีม ีหลักประกันเมื่อเจ็บป่วย การประกอบ 

อาชีพที่ม ีความมั่นคง รวมทั้งมีรายได้อย่างพอเพียงที่ลามารถดำรงชีวิตอยู่ได้อย่างไม่ขัดสน และ 

อยู่ในลภาพแวดล้อมที่ด ี ก็จะทำให้มีความสุข เก ิดเป ็นความลมดุลระหว่างช ีว ิตและการทำงาน 

นำไปลู่การมีคุณภาพชีวิตที่ดื และความพึงพอใจในงาน ล่งเลรีมให้เกิดการคงอยู่ในงานได้

ประเด ็นย ่อยท ี่ 5 การต ัดส ินใจลาออกจากงานของพยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤต 

จากการศึกษาพบว่าในระยะเรื่มต้นการทำงาน พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตต้องเผชิญกับความรู้ส ึก 

กลัว กังวล และมีความเครียดในการปฏิบ ัต ิงาน เนื่องจากลักษณะงานในหอผู้ป ่วยวิกฤตที่ต ้องใช้
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ความรู้ ความลามารถ และเป ็นการทำงานท ี่ต ้องอาศ ัยความร่วมม ือก ันในท ีม ซ ึ่งความกลัวและ 

ความว ิตกก ังวลเหล่าน ี้จะลดน ้อยลงเป ็นลำด ับเม ื่อพยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตมีการปรับต ัวเข ้าก ับ 

งาน ล ักษณะงาน และผู้ร ่วมงานได้ และกลายเป็นความรู้ส ึกพึงพอใจในงานที่ทำ อย่างไรก็ตาม 

หากเงื่อนไขในการทำงานมีการเปลี่ยนแปลงไป อาจล่งผลให้พยาบาลผู้ปวยเด ็กว ิกฤตตัดสินใจ 

ลาออก จาก งาน ได ้เช ่น ก ัน  ต ังน ้น ผ ู้บ ร ิห ารก ารพ ย าบ าล จ ำ เป ็น ต ้อ งม ีก ารบ ร ิห ารจ ัด ก าร  

ส ภ าพ แ ว ด ล ้อ ม แ ล ะส ร ้า งแ รงจ ูงใจ ให ้พ ย าบ าล ผ ู้ป ่วย เด ็ก ว ิก ฤ ต ม ีค ว าม พ ึงพ อ ใจ ใน งาน  

อย่างลมํ่าเสมอ เพื่อการคงอยู่ในงานของพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตต่อไป

โดยที่พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตส,วนใหญ่ไม่ม ีความคิดลาออกจากงาน มีเพึยงบาง 

คนที่ค ิดจะลาออกจากงาน หรือเคยคิดที่จะลาออกจากงาน จากความรู้ส ึกอยากอยู่ก ับครอบครัว 

ต้องการดูแลบุตรด้วยตนเอง ซึ่งเป็นความรู้ส ึกของผู้ท่ีแต่งงานและมีบุตรทีต่ ้องดูแล ทั้งนี้เพราะว่า 

การที่พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตมีบทบาทหน้าท ี่เพ ื่มข ึ้น โดยมีบทบาทการเป ็นภรรยาและมารดา 

และบทบาทการเป็นพยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤต ความต้องการที่จะแสดงบทบาททั้งหมดให้ลมบูรณ ์ 

คงไว้ซึ่งความมั่นคงหรือการยอมรับในลังคม เน ื่องจากมองว่าการดูแลครอบครัวและบุตรนั้นเป ็น 

ภาระความรับผิดชอบของตนที่มีต่อครอบครัว ซึ่งเป็นความจำเป็นส่วนตัว ในขณะที่การทำงานเป็น 

พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตเป็นบทบาทที่เก ิดจากหน้าท ี่ร ับผ ิดชอบ (Roy and Andrews, 1999) 

ส่งผลให้เกิดความเครียด และความวิตกกังวล หากไม่ลามารถปรับต ัวต ่อบทบาทหน้าท ี่ท ี่เก ิดข ึ้น 

ม ีพฤติกรรมการแสดงบทบาทที่ไม ่เหมาะสม ไม่ตรงกับความรู้ส ึกท ี่แท ้จรืงของตนเอง เกิดความ 

ไม่พึงพอใจในงานที่ทำ และคิดที่จะลาออกจากงานในที่ลุด

สำหรับผลการศึกษาพบว่าปัญหาสุขภาพทำให้พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตบางคน 

มีความคิดที่จะลาออกทั้งนี้เพราะมองว่าปัญหาสุขภาพ การเจ็บป่วยน้ันเป็นอุปสรรคในการทำงาน 

ทำให้ในบางเวลาไม่มีความพร้อมในการปฏิบัต ิงานจากการเจ็บป่วย การปฏิบัติงานไม่มี 

ประสิทธิภาพตามความต้องการของตนเอง เนื่องจากการปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยวิกฤตนัน 

พยาบาลจะต้องมีการประเมินอาการผู้ป่วยอย่างใกล้ชิดตลอดเวลา เมื่อมีอาการผิดปกติผู้ป่วย 

วิกฤตจะต้องได้รับการช่วยเหลืออย่างทันทํวงที พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตจึงต้องมีความพร้อม 

ในการปฏิบัติงานและให้การช่วยเหลือผู้ป่วยได้ตลอดเวลา ลิงนี้ล่งผลให้พยาบาลคิดว่าตนเองนัน 

ไม่เหมาะลม กับงานท่ีทำ เกิดความไม่พึงพอใจในงาน และอาจตัดสินใจที่จะลาออกจากงาน

จากการวิจ ัยพบว่าพยาบาลผู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตมีความคับข้องใจ ไม่พอใจผู้บรืหาร 

เรื่องการบริหารจัดการบุคลากร โดยไม่สอบถามความสมัครใจ ท ังน ีเพราะ1ว่าพยาบาลผู้,ป่วยเด็ก 

วิกฤตมองว่าบุคคลที่ได้รับการโยกย้ายนั้น เป ็นบุคคลที่ทำงานไม่ด ี ไม ่ม ีความเหมาะลมก ับงานท ี่
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ทำ หรือบางคนมีความรู้สึกน้อยใจผู้บริหารในเรื่องการประเมินขั้นเงินเดือนที่ทำให้รู้ส ึกไม่ยุติธรรม 

เน ืองจากพยาบาลผู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตเปรียบการประเม ินข ั้นเง ินเด ือนเหมือนเป ็นขวัญและกำลังใจ 

ที่'ให้กับผู้ที่ทำงานดี จึงเกิดความน้อยเนื้อตํ่าใจ ใม่พอใจ และคิดลาออกจากงานในที่ล ุด ดังนั้นใน 

กระบวนการบริหารทรัพยากรบ ุคคล เซ่น การสรรหาด ัดเล ือก การบรรจ ุแต ่งต ั้ง การโยกย้าย 

การประเมินขันเงินเดือน การปรับตำแหน่ง เป็นต้น จะต้องมีความชัดเจนและโปร่งใล มีการศึกษา 

ถึงแรงจูงใจของบุคลากรในองค์กร ลามารถบริหารทรัพยากรบุคคลได้อย่างเหมาะลม ลร้างความ 

พึงพอใจให้กับบุคลากรได้

จากการศึกษาพบว่าพยาบาลผู้ป ่วยเด็กว ิกฤตมีความรู้ส ึกเบ ื่อหน ่ายและเหนื่อย 

ล้ากับงานพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล ทั้งนื้เพราะว่าภาระงานในหน้าที่ของพยาบาลผู้ป่วยเด็ก 

ว ิกฤตนันมีมาก การได้ร ับผิดชอบหน้าที่พ ิเศษเกี่ยวกับงานพัฒนาคุณภาพ ทำให้ภาระงานที่ต ้อง 

รับผิดชอบมีมากขึน ทำให้พยาบาลต้องทำงานหลายอย่าง และการทำงานพัฒนาคุณภาพบางครั้ง 

ม ีความจำเป ็นต ้องน ัดประช ุมร ่วมก ันก ับท ีมพ ัฒนาค ุณ ภาพ ทำให ้ต ้องแบ ่งเวลาส ่วนต ัวมาเพ ื่อ 

ทำงานนอกเวลา ซึ่งขณะที่ปฏิบัต ิงานในหน้าที่น ั้นมีภาระงานมาก การทำงานมาทั้งวัน ทำให้เกิด 

ความเหน ื่อยล ้าและอ ิดโรย แต ่ต ้องมาทำงานนอกเวลาเพ ิ่ม  ทำให ้พ ยาบาลม ีเวลาพ ักผ ่อน  

ไม่เพ ียงพอ เก ิดความเหน ื่อยล ้ามากข ึ้น  และการท ี่ต ้องส ูญ เล ียบ ุคลากรไป เพ ื่อทำงานพ ัฒนา 

ค ุณภาพ ทำให ้บ ุคลากรท ี่เหล ืออย ู่ม ีภาระงานท ี่มากข ึ้น  ทำให ้พยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤตเก ิด  

ความเครียด เหนื่อยล้าในงานจากการศึกษาของกุลธิดา ส ุด จ ิต ร ์(2549) พบว่าการที่พยาบาล 

ได้รับมอบหมายให้ปฏิบ ัต ิหน้าที่เพ ิ่มเต ิม ต้องทำงานหลายอย่างที่นอกเหนือไปจากบทบาทหน้าที่ 

ของพยาบาล ทำให้พยาบาลเกิดความเบื่อหน่าย และเครียดในการทำงาน ส่งผลให้เกิดความ

ไม่พึงพอใจในงาน จนอาจทำให้เกิดการดัดสินใจลาออกจากงานในที่สุด

ข ้อเสนอแนะและการนำผลการว ิจ ัยไ'ปใช ้

การว ิล ัยครั้งน ี้เป ็นการศ ึกษาเพ ื่อให ้เก ิดความเข ้าใจในประลบการณ ์การเป ็นพยาบาล 

ผู้ป่วยเด็กวิกฤต โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ซึ่งผลการวิลัยลามารถนำไปใช้เป็นประโยชน์ ดังนื

1. ด ้านการศ ึกษา ผ ู้บร ิหารทางการศ ึกษาควรนำข ้อม ูลไปใช ้ในการเตรียมน ักศ ึกษา 

พยาบาลทีจะสำเร ็จการศ ึกษาให ้ม ีความพร้อมในการปฏิบ ัต ิงาน เซ่น การลัดอบรมเตรียมความ 

พร้อมของพยาบาลวิชาชีพจบใหม่ ลัดให้มีชั่วโมงการปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยวิกฤตมากฃึน

2. ด้านการบริหารการพยาบาล



117

2.1 ผ ู้บร ิหารทางการพยาบาลนำข้อม ูลท ี่ได ้ไปประย ุกต ์ใช ้ในการพ ัฒนาระบบการ 

เตร ิยมความพร้อมของพยาบาลจบใหม่ก ่อนปฏิบ ัต ิงาน โดยจัดอบรมปฐมนิเทศให้ท ั้งความรู้และ 

แกทักษะเบืองต้นในการให้การพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต เพื่อให้พยาบาลจบใหม่ม ีความคุ้นเคยกับ 

ลักษณะงานและสถานที่ท ี่ต ้องปฏิบัติงานมากขึ้น

2.2 จัดให้มีระบบพี่เลี้ยงในการดูแลพยาบาลจบใหม่ภายในหอผู้ป่วยในระยะแรกหรือ 

จนกว่าพยาบาลจะปรับตัวได้ โดยพยาบาลอาวุโล ทำหน้าที่ในการชี้แนะและลอนงานกับพยาบาล 

จบใหม่ เพ ือลดความเคร ียดในการตอบลนองต ่อความต ้องการของพยาบาลผ ู้ป ่วยเด ็กว ิกฤต 

เพื่อให้พยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤตเกิดความมั่นใจในงาน และส่งผลต่อการคงอยู่ในงาน

2.3 ส ่งเสริมบรรยากาศที่ด ีในการทำงาน ผ ู้บร ิหารทางการพยาบาลควรส่งเลริมให ้ 

บรรยากาศในการทำงานที่ม ีความเป็นกันเอง การช่วยเหลือซ ึ่งก ันและกันระหว่างเพ ื่อนร่วมงาน 

ที่เกิดขึนนีให้คงอยู่ต่อเนื่องต่อไป โดยการจัดการประชุมปรึกษาก่อนหรือหลังให้การพยาบาลผู้ป่วย 

ควรจัดทำโครงการพื่พบน้อง เพื่อให้มีการพบปะพูดคุยกัน สร้างความคุ้นเคยระหว่างผู้ร ่วมงาน

2.4 ผู้บริหารทางการพยาบาลควรนำข้อมูลที่ได้ไปประยุกต์ใช้ในการส่งเสริมการสร้าง 

แรงจูงใจให้พยาบาลผู้ป ่วยเด็กวิกฤตรับรู้ถ ึงคุณค่าในงานพยาบาล ปลูกฝ ังให้พยาบาลมองเห ็น 

คุณค่าในตนเอง โดยการจัดอบรม หรือโครงการต่างๆ การให้รางวัล ยกย่อง ชมเชย ประกาศ 

คุณงามความดีแก,พยาบาลที่ได ้ร ับการยอมรับ หรือคำชมเชยจากบุคลากรอื่น หรือผู้ร ับบริการ 

เพื่อให้พยาบาลเกิดความภาคภูมิใจในงาน ทำให้เกิดความยึดมั่นผูกพันในงาน

2.5 การป้องกันการลาออกในระยะยาว ผู้บริหารควรมีนโยบายในการช่วยเหลือที่เอื้อ 

ต่อการดำเนินชีวิตประจำวันของพยาบาล โดยการจัดตารางการทำงานให้มีความยืดหยุ่น ควรจัด 

ให้ม ีศ ูนย์ด ูแลเด็กเล็ก (Daycare) เพ ื่อบุคลากรลามารถทำงานและดูแลบุตรในช่วงกลางวันได้ 

จัดให้มีการตรวจสุขภาพประจำปี กระตุ้นให้เกิดการลร้างนวัตกรรมใหม่ๆในหอผู้ป่วย

ข ้อเสน'อแนะในการทำว ิจ ัยคร ั้งต ่อไป

1. ควรมีการศึกษาวิจัยโดยใช้การเก็บรวบรวมข้อมูลแบบอื่นร่วมด้วย เช่น การสำรวจโดย 

ใช้แบบลอบถาม ซึ่งจะช่วยให้ได้ข้อมูลที่ครอบคลุม และลมบูรณ ์มากข ึ้น สามารถนำผลการวิจ ัย 

ไปใช้ประโยชน์ได้กว้างขวางขึ้น

2. ควรทำการศึกษาประลบการณ ์ในหอผู้ป ่วยวิกฤตอื่นๆร่วมด ้วย เช่น หอผู้ป ่วยวิกฤต 

อายุรกรรม หอผู้ป ่วยวิกฤตศัลยกรรม หอผู้ป ่วยวิกฤตเด็กและทารก เป็นต้น เพื่อได้ข้อความรู้มาใช้ 

ในการอ้างอิงหรือเปรียบเทียบ
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