
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ

การวิจ ัยครั้งน ี้เป ็นการวิจ ัยเช ิงบรรยาย ม ีว ัตถุประสงครีพ ื่อศ ึกษาความเครียดในบทบาท
ของหัวหน้าหอผู้ป ่วย และพถุต ิกรรมการเผชิญความเครียดของหัวหน้าหอผู้ป ่วย และศ ึกษาความ  
สัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล การลน ับสน ุนทางส ังคมจากผู้บ ังค ับบ ัญชา จากผ ู้ร ่วมงาน จาก  
เพื่อน จากครอบครัว และพถุต ิกรรมการเผช ิญความเครียดกับความเครียดในบทบาทของห ัวหน ้า 
หอผู้ป ่วย โรงพ ยาบาลส ูน ย ์ กระทรวงสาธารณสุข

กล ุ่มต ัวอย ่างในการวิจ ัยครั้งน ี้เป ็นพยาบาลวิชาช ีพ จำนวน 285 คน ที่ปฏิปติ-งาน'หรือ 
ร ักษาการณ ์ในตำแหน ่งห ัวหน ้าหอผู้ป ่วย โรงพ ยาบาลส ูนย ์ กระทรวงสาธารณสุข มาอย ่างน ้อย 1 ป ี
ซึ่งได ้จากการล ุ่มต ัวอย่างแบบง่ายโดยการจับฉลาก เคร ื่องม ือท ี่ใช ีในการวิจ ัยเป ็นแบบสอบถามที่
ผ ู้ว ิจ ัยสร้างขึ้นเองคือ ตอน 1 - 3 และต ัดแปลงมาจากของ Jalowiec (1988) คือตอน 4 โดยตอน า 
เป ็นแบบสอบถามข้อผ ูลส ่วนบ ุคคล ตอน 2 เป็นแบบสอบถามการสนับสนุน'ทางสังคม ตอน 3 เป็น 
แบบสอบถามความเครียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผู้ป ่วยและตอน 4 เป็นแบบสอบถามพฤติกรรม  
การเผช ิญ ความเคร ียด เก ็บรวบรวมข้อมลโดยขอความร่วมม ือจากผู้อำนวยการโรงพยาบาล
ห ัวหน ้ากล ุ่มงานการพยาบาลของโรงพยาบาลส ูนย ์ท ั้ง 12 แห่ง ในการแจกแบบสอบถามให ้ก ับ  
กล ุ่มต ัวอย ่าง ว ิเคราะห ์ข ้อย ูลโดยใช ้โปรแกรมสำเร ็จร ูป SPSS/PC โดยว ิเคราะห ์ค ่าร ้อยละ ค ่าเฉล ี่ย  
ส่วนเบ ี่ยงเบนมาตรฐาน การทดสอบไคสแควร์ และวิเคราะห์สัมประสิทธิ้สหสัมพันธ์แบบเพียร์ส ัน

บทที่ 5

สรุปผลการวิจัย

1. หัวหน้าหอผู้ป ่วย ม ีอาย ุ 46 ปีขึ้นไป และ 36 - 45 ปี ม ีจำนวนใกล ้เค ียงก ันค ือ ร้อยละ
53.30 และ 44.60 ตามลำด ับ  สภาพสมรสพบว่าส ่วนมากค ือร้อยละ 67.70 มีสถานภาพสมรสดู' 
ส่วนม ากม ีระยะเวลาปฏิบัติงานในตำแหน ่งห ัวหน ้าหอผู้ป่วย 11 ปี ข ึ้นไปคือร้อยละ 57.20 ส่วนมาก 
คือร้อยละ 84.60 ม ีว ุฒ ิการศ ึกษาปร ิญ ญ าตร ี/เท ียบ เท ่า รายได้ของหัวหน้าหอผู้ป ่วยพบว่า ม ีรายได ้ 
เพียงพอ และม ีรายได ้เหล ือเก ็บ จำนวนใกล ้เค ียงก ัน  ค ือร ้อยละ 45.60 และ 41.10 ตามลำด ับ
ส ่วนมากค ือร ้อยละ 19.60 ปฏิบัติงานในแผนกสูติ-นรีเวชกรรม
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2. การสนับสนุนทางสังคม พบว่า ห ัวหน้าหอผู้ป ่วยได้ร ับการสนับสนุนทางสังคมจาก
ครอบครัวในระดับสูง ม ีค ่าเฉล ี่ย  3.89 ส ่วนเบ ี่ยงเบนมาตรฐาน .64 หัวหน้าหอผู้ป ่วยได้ร ับการ 
สนับสนุนทางสังคมจากผู้ร ่วมงาน จากเพ ื่อน และจากผ ู้บ ังค ับบ ัญ ชา ในระด ับปานกลาง ม ีค ่าเฉล ี่ย
3.57 3.43 และ 3.27 ตามลำด ับ  ส ่วนเบ ี่ยงเบนมาตรฐาน .52 .58 และ .69 ตามลำด ับ  เมื่อ 
พิจารณาการสนับสนุนทางสังคมรายด ้าน พบว่า การสนับสนุนทางส ังคมด้านท ี่ม ีค ่าเฉล ี่ยส ูงส ุด ได ้ 
แก่ การสน ับสน ุนด ้านอารมณ ์ส ังคมจากครอบครัว ม ีค ่าเฉล ี่ย  4.40 และส ่วนเบ ี่ยงเบนมาตรฐาน .55 
และการสน ับสน ุนทางส ังคมท ี่ม ีค ่าเฉล ี่ยต ํ่าส ุด ได้แก่ การสนับลนุนด้านทรัพยากรจากเพ ื่อน ม ีค ่า 
เฉลี่ย 2.67 ส ่วนเบ ี่ยงเบนมาตรฐาน .88

3. ความเครียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผู้ป ่วย พบว่า ความเครียดในบทบาทโดยรวมของ 
หัวหน้าหอผู้ป ่วยอยู่ในระด ับต ํ่า ม ีค ่าเฉล ี่ย  2.32 ส ่วนเบ ี่ยงเบนมาตรฐาน .57 และเม ื่อพ ิจารณ า  
ความเคร ียดในบทบาทเป ็นรายด ้าน พบว่า ความเคร ียดในบทบาทด้านความคาดหวังในบทบาท  
มากเก ินไป และความเคร ียดในบทบาทด ้านความข ัดแย ้งในบทบาท อย ู่ในระด ับปานกลาง โดยมี 
ค่าเฉล ี่ย 2.84 และ 2.34 ส ่วนเบ ี่ยงเบนมาตรฐาน .65 และ .67 ตามลำด ับ ความเครียดในบทบาท  
ด้านความคล ุมเคร ือในบทบาท และความเคร ียดในบทบาทด ้านความไม ่เหมาะสมในบทบาท อยู ่
ในระด ับต ํ่า โดยม ีค ่าเฉล ี่ยใกล ้เค ียงก ัน  คือ 2.06 และ 2.04 ส ่วนเบ ี่ยงเบนมาตรฐาน .69 และ .59 
ตามลำด ับ

4. พฤติกรรมการเผชิญความเครียดของหัวหน้าหอผู้ป ่วย พบว่าห ัวหน้าหอผู้ป ่วยใช ้
พฤต ิกรรมการเผช ิญ ความเคร ียดด ้านการจ ัดการก ับป ัญ หาอย ู่ในระด ับมาก โดยม ีค ่าเฉล ี่ย  3.91
ส ่วนเบ ี่ยงเบนมาตรฐาน .57 ใช ้พฤต ิกรรมการเผช ิญ ความเคร ียดด ้านการบรรเทาป ัญ หาอยู่ใน
ระด ับปานกลางโดยม ีค ่าเฉล ี่ย  2.56 ส ่วนเบ ี่ยงเบนมาตรฐาน .51 และหัวหน้าหอผู้ป ่วยใช้พฤติกรรม 
การเผช ิญ ความเคร ียดด ้านการจ ัดการก ับอารมณ ์อย ู่ในระด ับน ้อยโดยม ีค ่าเฉล ี่ย  2.18 ส ่วนเบ ี่ยงเบน  
มาตรฐาน .56

5. ความสัมพ ันธ์ระหว่างป ัจจัยส่วนบุคคล การสนับสนุนทางสังคม และพฤติกรรมการ 
เผช ิญความเคร ียด ก ับความเครียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผู้ป ่วย

5.1 ป ัจจ ัยส ่วนบ ุคคล ได ้แก่ อาย ุ ระยะเวลาปฏิป ่ตงานในตำแหน่งห ัวหน้าหอ  
ผู้ป่วย รายได้ของหัวหน้าหอผู้ป ่วย พบว่า
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5.1.1 อาย ุ ไมมความส ัมพ ันธ ์ก ับความเคร ียดในบทบาทอย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิ
5.1.2 ระยะเวลาปฏิบ ัต ิงานในตำแหน ่งห ัวหน ้าหอผู้ป ่วย ม ีความสัมพ ันธ์ก ับความ  

เคร ียดในบทบาทโดยรวม (%2= 11.76) และม ีความส ัมพ ันธ ์ก ับความเคร ียดในบทบาทด้านความ  
คาดหวังในบทบาทมากเก ินไป ด ้านความคลุมเครือในบทบาท ด ้านความข ัดแย้งในบทบาท ด ้าน  

ความ'ไม่เหมาะสมในบทบาท (%2= 10.83 8.17 6.91 และ 7.66 ตามลำด ับ) อย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทาง  
สถิติที่ระดับ .05

5.1.3 รายได้ของหัวหน้าหอผู้ป ่วย ไม ่ม ีความสัมพ ันธ์ก ับความเครียดในบทบาท  
อย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิ

5.2 การสน ับสน ุนทางส ังคมจากผู้บ ังค ับบ ัญชา ม ีความส ัมพ ันธ ์ทางลบกับความเคร ียดใน  
บทบาท ด้านความขัดแย้งในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป ่วย (r = -.11) อย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ 
ระดับ .05

5.3 การสนับสนุนทางส ังคมจากผู้ร ่วมงานมีความสัมพ ันธ์ทางลบ ก ับความเคร ียดใน
บทบาทโดยรวมของหัวหน้าหอผู้ป ่วย (โ ะ= -.17) และม ีความส ัมพ ันธ ์ทางลบกับความเครียดใน
บทบาทด ้านความคาดหวังในบทบาทมากเก ินไป ด ้านความคลุมเครือในบทบาท ด ้านความขัดแย้ง 
ในบทบาท และด ้านความไม ่เหมาะสมในบทบาท (r = -.13 -.18 -.13 และ -.17 ตามลำด ับ) อย ่าง  
มีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ .05

5.4 การสน ับสน ุนทางส ังคมจากเพ ื่อนมีความสัมพ ันธ์ทางลบกับความเครียดในบทบาท
โดยรวมของหัวหน้าหอผู้ป ่วย (r = -.11) และม ีความส ัมพ ันธ์ทางลบกับความเครียดในบทบาท
ด้านความคาดหวังในบทบาทมากเก ินไป (r = -.13) อย ่างม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ .05

5.5 การสนับสนุนทางสังคม1จากครอบครัว ไม ่ม ีความสัมพ ันธ์ก ับความเครียดในบทบาท  
ของหัวหน้าหอผู้ป ่วย อย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ .05

5.6 พฤต ิกรรมการเผช ิญ ความเคร ียดด ้านการจ ัดการก ับป ัญ หา ไม่ม ีความสัมพันธ์กับ 
ความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป ่วย อย ่างม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ .05

5.7 พฤต ิกรรมการเผช ิญ ความเคร ียดด ้านการจ ัดการก ับอารมณ ์ม ีความสัมพ ันธ ์ทางบวก  
ก ับความเครียดในบทบาทโดยรวม (r =.54) และม ีความส ัมพ ันธ์ทางบวกกับความเครียดในบทบาท  
ด้านความคาดหวังในบทบาทมากเก ินไป ด ้านความคลุมเครือในบทบาท ด ้านความข ัดแย้งใน  
บทบาท และด้านความไม,เหมาะสมในบทบาท (โ = .51 .41 .43 และ .52 ตามลำด ับ) อย ่างม ีน ัย  
สำค ัญทางสถิต ิท ี่ระด ับ .05



101

5.8 พฤต ิกรรมการเผช ิญ ความเครียดด ้านการบรรเทาป ัญ หาม ีความสัมพ ันธ ์ทางบวกกับ
ความเครียดในบทบาทโดยรวม (โ = .39) และม ีความส ัมพ ันธ์ทางบวกกับความเครียดในบทบาท  
ด ้านความคาดหวังในบทบาทมากเก ินไป ด ้านความคลุมเครือในบทบาท ด ้านความขัดแย้งในบท  
บาท และด ้านความไม ่เหมาะสมในบทบาท (โ = .32 .30 .38 และ .35 ตามลำด ับ) อย ่างม ีน ัย  
สำค ัญทางสถิต ิท ี่ระด ับ .05.

อภิปรายผลการวิจัย

การอภ ิปรายผลการว ิจ ัยคร ั้งน ี้จะนำเสนอเร ียงตามลำด ับของว ัตถ ุประสงค ์ของการว ิจ ัยโดย  
แบ่งเป็น 3 ตอนดังนี้

ตอน 1 การศึกษาความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป่วย

จากผลการว ิจ ัยท ี่พ บ ว ่าห ัวห น ้าห อผ ู้ป ่วยม ีความเคร ียดใน บ ท บ าท โดยรวม อย ู่ใน ระด ับต ํ่า  
(X = 2.32) ซ ึ่งสอดคล ้องก ับการภ ิกษาของ พัชรีนทร์ ส ุด ันตปถุดา (2535) ท ี่พบว ่าพยาบาลในหอ  
อภ ิบาลผ ู้ป ่วยหน ักม ีภาวะความเครียดจากการปฏ ิป ่ต ิงานในระดับน ้อย และการภ ิกษาของ สมจ ิตต ์ 
แก้วเกรียงไกร (2537) ท ี่พบว ่าผ ู้บร ิหารการพยาบาลในโรงพยาบาลและในส ูนย ์บร ิการสาธารณสุขม  ี
ความเครียดในงานในระด ับต ํ่า ท ั้งน ี้อาจเน ื่องจากในการวิจ ัยครั้งน ี้ห ัวหน ้าหอผู้ป ่วยส ่วนมาก ม ี
ระยะเวลาในการปฏ ิบ ัต ิงานในตำแหน ่งห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วย 11 ปี ขึ้นไป ค ือร ้อยละ 57.20 ซึ่งนับว่าม  ี
ประสบการณ ์ในตำแหน ่งท ี่นาน และเม ื่อน ับรวมกับการปฏ ิบ ัต ิงานในตำแหน ่งพยาบาลประจำการ  
ด้วยแล้ว น ับได ้ว ่าทำงานมานานย ่อมจะม ีประสบการณ ์มาก ทำให ้ห ัวหน้าหอผู้ป ่วยม ีการปรับตัวได ้ 
ด ีและถ ูกค ุกคามจากความเคร ียดได ้น ้อย โดยม ีการปรับต ัวได ้เหมาะสมก ับสภาพแวดล ้อมในการ
ปฏิบ ัต ิงานได้ด ี ม ีโอกาสได ้เร ียน! สามารถมองป ัญหาได ้ตรงกับความเป ็นจริงมากขึ้น นอกจากน ี้ 
การที่ห ัวหน้าหอผู้ป ่วย ได ้รับการสนับสนุนทางสังคม และม ีพฤติกรรมการเผช ิญความเครียด
อย ่างเหมาะสมก ็ส ่งผลให ้ม ีความเคร ียดในบทบาทในระด ับต ํ่า

แต ่ผลการภ ิกษาคร ั้งน ี้ไม ่สอดคล้องก ับการภ ิกษาของ มนภรณ ์ ว ิทยาวงศรุจ ิ (2538) ท่ีทำ 
การภ ิกษาความเคร ียดในบทบาทของพ ยาบาลประจำการ โรงพยาบาลส ังก ัดสำน ักการแพทย ์
กรุงเทพมหานคร ท ี่พบว ่าพยาบาลประจำการม ีความเคร ียดในบทบาทอย ู่ในระด ับปานกลาง การ 
ไม ่สอดคล ้องก ันของการว ิจ ัยท ั้งสองน ี้อาจเน ื่องจาก กล ุ่มต ัวอย ่างท ี่ภ ิกษาม ีบทบาทหน ้าท ี่และความ
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รับผิดชอบแตกต่างก ัน โดยหัวหน้าหอผู้ป ่วยมีบทบาทที่เน ้นในด้านการบริหาร แต่พยาบาลประจำ 

การมีบทบาทที่เน ้นในด้านการบริการผู้ป ่วยเป็นส่วนใหญ่

เม ื่อพ ิจารณาความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป ่วยด้านความคาดหวังในบทบาท 

มากเกินไป พบว่าหัวหน้าหอผู้ป่วยมีความเครียดในบทบาทมากเกินไปมากที่สุด (X = 2.85) โดย 

ส่วนมากคือร้อยละ 66.70 อยู่ในระดับปานกลาง สอดคล้องกับการคืกษ'าชอง Hardy และ Hardy 

(1988) ที่พบว่า ความคาดหวังในบทบาทมากเกินไปเป็นสิ่งที่ทำให้เกิดความเครียดในบทบาทของ 

บุคลากรในทีมสุขภาพมากที่สุด และการศึกษาของ Scalzi (1988) ที่พบว่าความคาดหวังในบทบาท 

มากเกินไป เป็นสาเหตุของความเครียดในบทบาทมากที่สุดของผู้บริหารการพยาบาล ทั้งนี้อาจ 

เนื่องจากหัวหน้าหอผู้ป่วยมีภาระงานมาก ต้องปฏิบ้ติงานในบทบาทหลายบทบาททั้งด้านบริหาร 

บริการ และวิชาการ โดยต้องปฏิบัติงานที่มากในขณะที่มีเวลาจำกัด นอกจากนี้งานที่ทำยังต้องการ 

คุณภาพและมีความยากและซับช้อน (Hardy และ Hardy, 1988)

นอกจากนี้จากการเปลี่ยนแปลงของสังคมในยุคปัจจุบัน ทำให้มีการแข่งขันของระบบ
การบริการในโรงพยาบาลที่เน้นความเป็นเลิศในการบริการผู้ป่วย ทำให้มีภาระงานเพิ่มขึ้น ซ่ึงใน 
กลุ่มงานการพยาบาลนั้นนอกจากจะมุ่งให้การบริการผู้ป ่วยยู่ความเป็นเลิศเพื่อให้ผู้ร ับบริการเกิด 
ความพึงพอใจแล้ว ยังต้องมีการแข่งขันเพื่อให้เกิดความก้าวหน้าหัดเทียมกับวิชาชีพอื่น เช่น แพทย์ 
เภสัชกร และโภชนากร ทำให้ความคาดหวังของผู้บริหารการพยาบาลระดับสูง หรือความคาดหวัง 
ของสังคมต่อหัวหน้าหอผู้ป่วยมีมากขึ้นทั้งในด้านปริมาณงานและคุณภาพของงาน โดยเฉพาะ
หัวหน้าหอผู้ป่วยที่มีภาระงานทั้งในด้านบริหาร บริการ และวิชาการ ที่ต้องทำไปพร้อมๆ กัน อาจ 
ทำให้ไม่สามารถทำได้หันเวลาที่จำกัด หรือตามความสามารถที่มีอยู่ของตน

ด ัง น ั้น ผ ู้บ ร ิห า ร โ ร ง พ ย า บ า ล แ ล ะ ผ ู้บ ร ิห า ร ก า ร พ ย า บ า ล ร ะ ด ับ ส ูง  ค ว ร ม ีก า ร พ ัฒ น า ง า น ข อ ง

ห ัว ห น ้า ห อ ผ ู้ป ่ว ย  เ ซ ่น  จ ัด อ บ ร ม ท า ง ว ิช า ก า ร อ ย ่า ง ส ม ํ่า เ ส ม อ  แ ล ะ อ า จ ม ีก า ร ส ่ง เ ส ร ิม ค ุณ ภ า พ ง า น ข อ ง  

ห ัว ห น ้า ห อ ผ ู้ป ่ว ย  โ ด ย อ า จ จ ัด ใ น ร ูป แ บ บ ท ี่เ ป ็น ท า ง ก า ร  เซ ่น  ม ีห น ่ว ย ง า น ท ี่ป ร ึก ษ า  เ พ ื่อ ท ำ ห น ้า ท ี่ใ ห  ้

ค ำ แ น ะ น ำ  ใ ห ้บ ร ิก า ร  แ ล ะ ค ว บ ค ุม ค ุณ ภ า พ ง า น  โ ด ย ท ี่ไ ม ่ต ้อ ง ม ีอ ำ น า จ ใ น ก า ร บ ัง ค ับ บ ัญ ช า เ พ ื่อ ไ ม ่ใ ห ้ 

เ ก ิด ค ว า ม ซ ํ้า ช ้อ น ใ น ก า ร บ ัง ค ับ บ ัญ ช า  (Marriner แ ล ะ  Tomey, 1992 อ ้า ง ถ ึง ใ น  ย ุพ ด ี โ ส ต ิพ ัน ธ ์,  2539) 
แ ล ะ อ า จ จ ัด ใ น ร ูป แ บ บ ท ี่ไ ม ่เ ป ็น ท า ง ก า ร  เซ ่น  ส ่ง เ ส ร ิม ใ ห ้ม ีก า ร จ ัด ต ั้ง ก ล ุ่ม  ห ร ือ ช ม ร ม ข อ ง ห ัว ห น ้า ห อ  

ผ ู้ป ่ว ย เ อ ง เ พ ื่อ ใ ห ้ค ว า ม ช ่ว ย เ ห ล ือ ก ัน ใ น ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิง า น  น อ ก จ า ก น ี้ผ ู้บ ร ิห า ร โ ร ง พ ย า บ า ล แ ล ะ ผ ู้บ ร ิห า ร
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การพยาบาลระดับสูง อาจนำเทคโนโลยีมาช่วยสนับสนุนการทำงานตามบทบาทของหัวหน้าหอ
ผู้ป่วย เช่น มีระบบคอมพิวเตอร์ในระบบเครือข่ายของหน่วยงานเพื่อติดต่อกันในแต่ละแผนก เพ่ือ 
ลดระยะเวลาในการปฏิป่ตงาน หรือในกลุ่มงานการพยาบาลเองมีโปรแกรมช่วยในการบริหารงาน 
ในหอผู้ป่วย เช่น โปรแกรมการจัดตารางการปฏิบ้ติงานของบุคลากรทางการพยาบาล เป็นต้น

เมื่อพิจารณาความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป่วยด้านความขัดแย้งในบทบาท พบ 

ว่าอยู่ในระดับปานกลาง โดยหัวหน้าหอผู้ป่วยส่วนมากคือ ร้อยละ 49.10 และ 45.60 มีความ 

ขัดแย้งในบทบาทในระดับตํ่าและระดับปานกลางพอ ๆ กัน ทั้งนี้อาจเนื่องจากตามบทบาทหน้า

ที่ของหัวหน้าหอผู้ป่วยที่ต้องปฏบ้ติงานโดยติดต่อกับบุคคลหลายกลุ่มหลายคน ไม่ว่าจะเป็นผู้

บังคับบัญชาโดยตรงคือ ผู้บริหารการพยาบาลระดับกลาง เช่น หัวหน้างานเฉพาะทาง หรือผู้ 

บริหารการพยาบาลระดับสูง คือ หัวหน้ากลุ่มงานพยาบาล หรือผู้ป่วยและญาติ และเพื่อนร่วมงาน 

อื่นในทีมสุขภาพ เช่น แพทย์ เภสัชกร นักสังคมสงเคราะห์นักวิทยาศาสตร์การแพทย์ เป็นต้น โดย 

เฉพาะเพื่อนร่วมงานในทีมสุขภาพ ซึ่งจะมีทัศนคติ ค่านิยมในวิชาชีพแตกต่างกันออกไปตามสาขา 

ของตน เมื่อต้องมาติดต่อสัมพันธ?โนกับหัวหน้าหอผู้ป่วย ก็จะมีความคาดหวังในบทบาทหัวหน้า 

หอผู้ป่วยที่แตกต่างกันออกไป อาจทำให้เกิดความขัดแย้งในความคาดหวังต่อบทบาทเกิดขึ้นได้

สอดคล้องกับคำกล่าวของ Scalzi (1988) ที่ว่า การที่พยาบาลต้องทำงานกับบุคคลหลายกลุ่ม ทำให้ 

มีโอกาสเกิดความขัดแย้งในบทบาทได้ดังนั้นจึงควรมีการส่งเสริมให้หัวหน้าหอผู้ป่วยมีสัมพันธภาพ 

ที่ดี ทั้งกับผู้บริหารและผู้ร่วมงาน เช่น จัดตั้งชมรมอย่างไม่เป็นทางการต่างๆ ในหน่วยงาน เช่น 

ชมรมออกกำลังกาย ชมรมดนตรี ชมรมท่องเที่ยว และชมรมที่อยู่ในความสนใจอื่น ๆ เพื่อให้เกิด 

ความใกล้ชิดสนิทสนมและรับรู้ความคาดหวังต่อบทบาทของกันและกันมากยิ่งขึ้น

เมื่อพิจารณาความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป่วย ด้านความคลุมเครือในบทบาท 
พบว่าส่วนมากคือ ร้อยละ 69.50 อยู่'ในระดับตํ่า สอดคล้องกับการศึกษาของ Scalzi (1988) ที่พบว่า 
หัวหน้าพยาบาลมีความคลุมเครือในบทบาทในระดับตํ่า ทั้งนี้อาจเนื่องจาก กลุ่มงานการพยาบาล 
ในทุกโรงพยาบาลสูนย์ กระทรวงสาธารณสุข ได้มีการกำหนด ปรัชญา นโยบาย เป้าหมายของ 
กลุ่มงานการพยาบาล และมีการพรรณาลักษณะงานของหัวหน้าหอผู้ป่วยไว้อย่างขัดเจน และเป็น 
ลายลักษณ์อกษร โดยหัวหน้าหอผู้ป่วยเข้าไปมาส่วนร่วมในการวางแผนและร่วมกำหนดนโยบาย 
ด้วยในฐานะผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นด้วย (กองการพยาบาล, 2539)
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เมื่อพิจารณาความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ปวย ด้านความไม่เหมาะสมใน
บทบาท พบว่าส่วนมากคือร้อยละ 68.40 อยู่'ในระดับตํ่า ทั้งนี้อาจเนื่องจาก หัวหน้าหอผู้ป่วยนั้น 
ก่อนที่จะมารับตำแหน่งหัวหน้าหอผู้ป่วยนั้น จะต้องผ่านประสบการณ์การทำงานในตำแหน่ง
พยาบาลประจำการมาก่อน โดยทำหน้าที่เป็นหัวหน้าเวรและบริหารงานในหอผู้ป่วยนอกเวลา
ราชการ ดังนั้นจึงเกิดทักษะและมีความสามารถในการบริหารงานในหอผู้ป่วยด้วย เมื่อต้องมา 
ทำงานในตำแหน่งหัวหน้าหอผู้ป่วย จึงไม่ค่อยจะพบว่ามีความไม,เหมาะสมในบทบาทมากนัก
นอกจากนี้ในการขึ้นสู่ตำแหน่งหัวหน้าหอผู้ป่วยนั้นทางกลุ่มงานการพยาบาลในทุกโรงพยาบาลจะ 
มีการอบรม ปฐมนิเทศหัวหน้าหอผู้ป่วยใหม่อยู่แล้ว หรืออาจมีการส่งไปอบรมหรือคืกษาต่อทาง 
ด้านการบริหารการพยาบาลในสถาบันการศึกษาต่างๆ ด้วย หัวหน้าหอผู้ป่วยจึงมีการปรับทั้ง
ทัศนคติ ค่านิยม และการรับรู้แห่งตนได้เหมาะสมสอดคล้องกับตำแหน่งงานในบทบาทได้ (สุจิตรา 
เทียนสวัสดิ้, 2537)

ตอน 2 การศ ึกษาพ ฤต ิกรรมการเผช ิญ ความเคร ียดของห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วย

ผลการวิจัยพบว่า หัวหน้าหอผู้ป่วยเลือกใช้พฤติกรรมการเผชิญความเครียดทั้ง 3 ด้าน คือ 

ด้านการจัดการกับปัญหา ด้านการจัดการกับอารมณ์ และด้านการบรรเทาปัญหา ซึ่งสอดคล้องกับ 

การวิจัยของ Folkman และ Lazarus (1980) ที่พบว่าประชากรวัยกลางคนใช้ทั้งพฤติกรรมการเผชิญ 

ความเครียดแบบการมุ่งแก้ปัญหา และการจัดการกับอารมณ์ และสนับสนุนแนวคิดของ Lazarus 

และ Folkman (1984) ที่ว่าในสถานการณ์ความเครียดบุคคลจะใช้ทั้งพฤติกรรมการเผชิญ

ความเครียดทั้งการมุ่งแก้ปัญหา (Problem- focused coping) และการจัดการกับอารมณ์ (Emotional 

-focused coping) ซึ่งการจะใช้วิธีใดมากกว่ากันขึ้นอยู่กับสถานการณ์ โดยบุคคลจะใช้วิธีมุ่งแก้ 

ป ัญหามากกว่าวิธีการจัดการกับอารมณ์ในสถานการณ์ที่ร ับรู้ว ่าสามารถจะเปลี่ยนแปลงปรับแก้ได้ 

และบุคคลจะใช้วิธีการจัดการกับอารมณ์มากกว่าวิธีมุ่งแก้ปัญหา ถ้าสถานการณ์นั้นยากที่จะ

เปลี่ยนแปลงแก้ไข

ในการวิจัยครั้งนี้พบว่า หัวหน้าหอผู้ป่วยมีความเครียดในบทบาทในระดับตํ่า ก็อาจทำให้ 

หัวหน้าหอผู้ป่วยใช้พฤติกรรมการเผชิญความเครียดทั้งด้านการจัดการกับปัญหา ด้านการจัดการ 

กับอารมณ์และด้านการบรรเทาปัญหา สอดคล้องกับ Anderson (cited เท Lazarus และ Folkman, 

1984) ที่กล่าวว่า ผู้ที่มีความเครียด'ในระดับตํ่า จะใช้พฤติกรรมการเผชิญความเครียดทั้งแบบ

มุ่งแก้ปัญหา และการจัดการอารมณ์ร่วมกันไป
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จากผลการวิจัยที่พบว่าหัวหน้าหอผู้ป่วยใช้พฤติกรรมการเผชิญความเครียด ด้านการจัด 

การกับปัญหามากที่ส ุด (X = 3.91) รองลงมาคือด้านการบรรเทาปัญหา (X = 2.56) และด้านการจัด 

การกับอารมณ์ (X = 2.18) ซึ่งสอดคล้องกับการคืกษาฃอง Rosenthal et al. (1989) ที่พบว่า 

พยาบาลในหอผู้ป่วยหนักทารกแรกเกิด ใช้พฤติกรรมการเผชิญความเครียดด้านการมุ่งแก้ปัญหา 

มากกว่าด้านการจัดการกับอารมณ์ และการคืกษาของ Gabbert (1990) ที่พบว่าผู้บริหารการ 

พยาบาลในโรงพยาบาลเด็ก ใช้พฤติกรรมการเผชิญความเครียดด้านการมุ่งแก้ปัญหาในระดับมาก 

รวมทั้งการคืกษาของ Frisch et al. (1991) ที่พบว่า หัวหน้าหอผู้ป่วยใช้พฤติกรรมการเผชิญ 

ความเครียดด้านการมุ่งแก้ปัญหามากกว่าด้านการจัดการกับอารมณ์ และการคืกษาฃองพัชรินทร์ 

สุดันตปฤดา (2535) ที่พบว่าพยาบาลในหออภิบาลผู้ป่วยหนัก โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 

ใช้พฤติกรรมการเผชิญความเครียดแบบมุ่งแก้ปัญหามากกว่าแบบมุ่งเน้นอารมณ์ ทั้งนี้อาจ

เนื่องจากหัวหน้าหอผู้ป่วยซึ่งถือว่าเป็นผู้บริหารการพยาบาลระดับด้น เมื่อมีสถานการณ์ที่เป็น

ความเครียดเกิดขึ้น หัวหน้าหอผู้ป่วยจะต้องพยายามใช้กระบวนการแก้ปัญหาที่ดัวปัญหาก่อนตาม 

หลักของการบริหาร และตามขั้นตอนของการแก้ปัญหาโดยใช้การดัดสินใจ (ปรางค์ทิพย์ อุจรัตน, 

2541) ซึ่งเป็นการดัดสินใจที่มีเหตุผล เป็นขั้นเป็นตอนคล้ายคลึงกับการใช้กระบวนการพยาบาล

ในการดูแลผู้ป่วย ที่ตนคุ้นเคยและปฎิบัติอยู่เป็นประจำ โดยจะต้องมีการเก็บรวบรวมข้อบุล การ 

วางแผนดัดสินการแก้ไขปัญหา การลงมือแก้ไ'ขปัญหาตามแผนที่1วาง1ไว้ และการประเมินในสิงที่ตน 

ได้กระทำไปแล้ว

การที่ห ัวหน้าหอผู้ป่วยใช้พฤติกรรมการเผชิญความเครียดด้านการบรรเทาปัญหามากกว่า 
ด ้านการจัดการก ับ อารมณ์ท ั้ง นี้อาจเนื่องมาจากหัวหน้าหอผู้ป่วยนี้'นนอกจากจะมีบทบาทส่วนใหญ่ 
ในด้านการบริหารแล้ว ย ัง ต้องเป็นผู้มีจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพของตน การแสดงพฤติกรรมการ
เผชิญความเครียดด้านการจัดการกับอารมณ์ เช่น การเอะอะโวยวาย ระบายความเครียดกับบุคคล 
หรือสิ่งของรอบตัวจ ึง เป็นส่ิงท่ีไม่ควรกระทำ แต่จะหลีกเลี่ยงไปใช้พฤติกรรมการเผชิญความเครียด 
ด ้านการบรรเทาป ัญหาเพ ื่อเป ็นการเปลี่ยนแปลงการรับรู้ป ัญหาหรือเหตุการณ ์ท ี่เก ิดข ึ้นเช ่นการ 
ปลอบใจตนเองไม่ให้กังวลกับปัญหาที่เกิดขึ้นมากกว่า



106

ตอน 3 การศ ึกษาความส ัมพ ันธ ์ระหว ่างป ัจจ ัยส ่วนบ ุคคล การสน ับสน ุนทางส ังคม  
และพ ฤต ิกรรมการเผข ัญ ความเคร ียด พ ับความเคร ียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วย

3.1 การศ ึกษาความสัมพ ันธ ์ระหว่างป ัจจ ัยส ่วนบ ุคคล ได้แก่ อายุ ระยะเวลาการปฏ ิบ ัต ิงาน 

ในตำแหน่งหัวหน้าหอผู้ป ่วย รายได้ของหัวหน้าหอผู้ป ่วย กับความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอ 

ผ ู้ป ่ว ย

3.1.1 อายุ ผลการศึกษาพบว่าอายุไม่มีความสัมพันธ์กับความเครียดในบทบาท 

โดยรวมของหัวหน้าหอผ ู้ป่วย { % =  1.78, P = .41) ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อ 1 และไม่

สอดคล้องกับผลการศึกษาของ Rosenthal et al. (1989) Burns (1992) รวมทั้ง ศุกร์ใจ เจริญสุข

(2536) และสมจิตต์ แก้วเกรียงไกร (2537) ผลการศึกษาที่ไม่สอดคล้องกับการวิจัยดังกล่าวนี้อาจ 

เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงของสังคมในยุคปัจจุบันมีการแข่งขันของระบบการบริการในโรงพยาบาล 

ที่เน้นความเป็นเลิศ'ในการบริการผู้,ป่วย ทำให้ความคาดหวังของสังคมต่อหัวหน้าหอผู้ป่วยมีมาก

ขึ้นทั้งในด้านปริมาณงานและคุณภาพของงาน ซึ่งในกลุ่มงานการพยาบาลเองนอกจากจะมุ่งให้

การบริการผู้ป่วยลุ่ความเป็นเลิศเพื่อให้ผู้รับบริการเกิดความพึงพอใจแล้ว ยังมีการแข่งขันเพื่อให้

เกิดความก้าวหน้าทัดเทียมกับวิชาชีพอื่น เช่น แพทย์ เภสัชกร ทำให้ความคาดหวังของผู้บริหาร 

การพยาบาลระดับสูงที่มีต่อหัวหน้าหอผู้ป่วยในบทบาทด้านบริหาร บริการ และวิชาการในทุกกลุ่ม 

อายุมีความเท่าเทียมกัน เมื่อความคาดหวังมากและหัวหน้าหอผู้ป ่วยไม่สามารถปฏิบัติตามความ 

คาดหวังได้ก็อาจเกิดความเครียดในบทบาทขึ้น

น อ ก จ า ก น ี้อ า ย ุข อ ง ห ัว ห น ้า ห อ ผ ู้ป ่ว ย ก ล ุ่ม ท ี่ม า ก ท ี่ส ุด  ค ือ  46 ป ีข ึ้น ไ ป  ม ีร ้อ ย ล ะ  53.30 แ ล ะ  

ก ล ุ่ม ท ี่น ้อ ย ท ี่ส ุด  ค ือ  35 ป ีแ ล ะ ต ํ่า ก ว ่า ม ีร ้อ ย ล ะ  2.10 แ ส ด ง ว ่า ก า ร ท ี่พ ย า บ า ล จ ะ ข ึ้น ล ุ่ต ำ แ ห น ่ง ห ัว ห น ้า  

ห อ ผ ู้ป ่ว ย ไ ด ้ต ้อ ง ม ีว ัย ว ุฒ ิม า ก พ อ ค ว ร  แ ล ะ ต ้อ ง ผ ่า น ก า ร ท ำ ง า น ม ีป ร ะ ส บ ก า ร ณ ์ใ น ด ้า น ต ่า ง ๆ  ท ำ ใ ห ้ม ี 

ก า ร ป ร ับ ต ัว ต ่อ ค ว า ม เ ค ร ีย ด ไ ด ้ ต ัง น ั้น อ า ย ุจ ึง ไ ม ่ม ีค ว า ม เ ก ี่ย ว ข ้อ ง ก ับ ค ว า ม เ ค ร ีย ด ใ น บ ท บ า ท ข อ ง

ห ัว ห น ้า ห อ ผ ู้ป ่ว ย

3.1.2 ระยะเวลาปฏิบัติงานในตำแหน่งหัวหน้าหอผู้ป่วย ผลการวิจัยพบว่า ระยะ 
เวลาปฏิบัติงานในตำแหน่งหัวหน้าหอผู้ป่วย มีความสัมพันธ์กับความเครียดในบทบาทโดยรวม
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (%2= 11.76, P = .00) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานข้อ 1 และ 
สอดคล้องกับการศึกษาของ Pilon (1988) Frisch et al. (1991) และ Burns (1992) ที่พบว่าระยะเวลา 
ในการดำรงตำแหน่งมีความสัมพันธ์ทางลบกับความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป่วย และ
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การศึกษาของ Bull (1996) ที่พบว่าประสบการณ์ในตำแหน่งมีความสัมพันธ์ทางลบกับความเครียด 

ในบทบาทของผู้บริหารการพยาบาลระดับสูง ในโรงพยาบาลเขตชนบทของสหรัฐอเมริกา รวมทั้ง 

การศึกษาของ ศุกร์ใจ เจริญสุข (2536) ที่พบว่าประสบการณ์การทำงานมีความสัมพันธ์ทางลบกับ 

ความเครียดในบทบาทของอาจารย์พยาบาล และการศึกษาของ สมจิตต ์ แก้วเกรียงไกร (2537) ท่ี 

พบว ่าประสบการณ ์การทำงานม ีความสัมพ ันธ ์ทางลบก ับความเคร ียดในงานของผ ู้บร ิหารการ 

พยาบาล โรงพยาบาลและสูนย์บริการสาธารณสุขในสังกัดกรุงเทพมหานคร ทั้งนี้อาจเนื่องจากใน 

ช่วงแรกของการทำงานเป็นช่วงเวลาที่มีความเสี่ยงต่อการเกิดความเครียดได้สูง เนื่องจากยังขาด 

ประสบการณ ์ ขาดทักษะในการปฎิบ้ติงาน และขาดแนว'ทางการปฏิบัติตัว,ที่ถูกต้อง ทำให้ไม่ 

สามารถทำงานได้สำเร็จตามที่คาดหวังได้ จึงรู้สึกท้อแท้ และผิดหวังจนเกิดความเครียด (ฟาริดา 

อิบราฮิม, 2523) ดังนั้นผู้บริหารการพยาบาลระดับสูงและระดับกลาง ควรมีการส่งเสริมให้เกิด 

ส ัมพันธภาพที่ดีระหว่างหัวหน้าหอผู้ป่วยทั้งเก่าและใหม่ เพื่อให้หัวหน้าหอผู้ปวยที่มีประสบการณ์ 

ในตำแหน่งมากกว่าคอยช่วยเหลือ ชี้แนะ ให้คำปรึกษา เกี่ยวกับปัญหาต่างๆ ที่อาจเกิดขึ้นใน 

ตำแหน่งหน้าที่แก่หัวหน้าหอผู้ป่วยที่มีประสบการณ์ในตำแหน่งน้อยกว่า

3.1.3 รายได้ของหัวหน้าหอผู้ป่วย ผลการวิจัยพบว่ารายได้ของหัวหน้าหอผู้ป่วย 
ไม่มีความสัมพันธ์กับความเครียดในบทบาท ( % 2= 3.37, P = .49) ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐาน ข้อ 
1 และไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ Farmer et al. (1984) ที่พบว่าฐานะทางเศรษฐกิจเป็นปัจจัยที่ 
ก่อให้เกิดความเครียดได้ และไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ ศุกร์ใจ เจริญสุข (2536) ที่พบว่า
รายได้มีความสัมพันธ์ทางลบกับความเครียดในบทบาทของอาจารย์พยาบาล ในวิทยาลัยพยาบาล 
กระทรวงสาธารณสุข ทั้งนี้อาจเนื่องจากหัวหน้าหอผู้ป่วยส่วนใหญ่มีรายได้เพียงพอ และมีรายได้ 
เหลือเก็บ คิดเป็นร้อยละ 45.60 และ 41.10 ตามลำดับ มีเพียงร้อยละ 13.30 เท่านั้นที่มีรายได้ไม่ 
เพียงพอและมีหนี้สิน ซึ่งจากการที่หัวหน้าหอผู้ป่วยส่วนใหญ่ทำงานมานานย่อมมีรายได้ที่ดี และ 
มากพอที่จะสร้างฐานะให้มั่นคงโดยไม่มีความเดือดร้อนทางด้านการเงิน รายได้จึงไม,มีความ
เกี่ยวข้องกับความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป่วย

3 . 2  ก า ร ศ ึก ษ า ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ร ะ ห ว ่า ง ก า ร ส น ับ ส น ุน ท า ง ส ัง ค ม ก ับ ค ว า ม เ ค ร ีย ด ใ น บ ท บ า ท ข อ ง  

ห ัว ห น ้า ห อ ผ ู้ป ่ว ย

3 . 2 . 1  ก า ร ศ ึก ษ า ก า ร ส น ับ ส น ุน ท า ง ส ัง ค ม จ า ก ผ ู้บ ัง ค ับ บ ัญ ช า  จ า ก ผ ู้ร ่ว ม ง า น  จ า ก  

เ พ ื่อ น  แ ล ะ จ า ก ค ร อ บ ค ร ัว ข อ ง ห ัว ห น ้า ห อ ผ ู้ป ่ว ย  พ บ ว ่า ก า ร ส น ับ ส น ุน ท า ง ส ัง ค ม จ า ก ค ร อ บ ค ร ัว อ ย ู่ใ น
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ระดับสูง โดยม ีค ่าเฉล ี่ย  3.89 ส ่วนการสน ับสน ุนทางส ังคมจากผู้บ ังค ับบ ัญชา จากผ ู้ร ่วมงาน และ 
จากเพ ื่อน อย ู่ในระด ับปานกลาง โดยม ีค ่าเฉล ี่ย เท ่าก ับ  3.27 3.57 และ 3.43 ตามลำด ับ  แสดงว่า 
หัวหน้าหอผู้ป ่วยได้ร ับการสนับสนุนทางสังคมส่วนใหญ่จากครอบครัว มากกว ่าจากผ ู้ร ่วมงาน จาก  
เพื่อน และจากผ ู้บ ังค ับบ ัญ ชา น ั้งน ี้อาจเน ื่องจากครอบครัวเป ็นกล ุ่มบ ุคคลท ี่ใกล ้ชิดสนิทสนม และ 
มีสัมพ ันธภาพระหว่างกันเป็นการส่วนตัวสูง ม ีการติดต่อกันบ่อยครั้ง ม ีโอกาสแลกเปลี่ยนส ิ่งของ 
บริการ ข ้อบ ุลข ่าวสาร และช ่วยเหล ือในการแก ้ป ัญ หาและต ัดส ินใจซ ึ่งก ันและก ัน ทำให้ห ัวหน้าหอ 
ผู้ป ่วยเก ิดความรู้ส ึกว่าตนมีคนรัก เอาใจใส ่ และกล ้าท ี่จะพ ูดค ุย ระบายความรู้ส ึก หรือปรึกษา 
หาร ือได ้มากกว่าผ ู้ร ่วมงาน เพื่อน และผ ู้บ ังด ับบ ัญชา ซ ึ่งเป ็นกล ุ่มบ ุคคลในกลุ่มส ังคมที่ม ีความ  
สัมพ ันธ ์ก ันตามแบบแผนและกฎเกณฑ ์ท ี่วางไว ้ ทำให ้ม ีการแลกเปล ี่ยนม ีความห ่วงใยเข ้าใจก ัน
รวมท ั้งม ีการแบ ่งป ันกำล ังบ ุคคล กำล ังทร ัพย ์ และข ้อย ูลข ่าวสารก ันน ้อยกว่า

3.2.2 การศ ึกษาความส ัมพ ันธ์ระหว่างการสน ับสน ุนทางส ังคมจากผ ู้บ ังค ับบ ัญชา 
กับความเคร ียดในบทบาทของห ัวหน้าหอผู้ป ่วย พบว่า การสน ับสน ุนทางส ังคมจากผู้บ ังค ับบ ัญชา 
ม ีความส ัมพ ันธ ์ทางลบก ับความเคร ียดในบทบาทด ้านความข ัดแย ้งในบทบาทอย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทาง  
สถิติที่ระดับ .05 (โ = -.11) ซ ึ่งเป ็นไปตามสมมติฐานข้อ 2 และสอดคล้องก ับการส ึกษาของ 
Randolph และ Posner (cited in Hardy และ Hardy, 1988) ท ีพบว่าการสนับสนุนทางสังคมจาก
ผู้บ ังค ับบ ัญ ชาม ีความส ัมพ ันธ ์ทางลบกับความเคร ียดในบทบาท และการส ึกษาของ Burns (1992) 
ที่พบว่าการสน ับสน ุนทางส ังคมจากผ ู้บ ังค ับบ ัญชา ม ีความสัมพ ันธ์ทางลบกับความเครียดของ
หัวหน้าหอผู้ป ่วย ท ั้งน ี้อาจเน ื่องจากผลการศ ึกษาความเคร ียดในบทบาทด ้านความข ัดแย ้งใน
บทบาทของหัวหน้าหอผู้ป ่วยเป ็นรายข้อน ั้น รายการท ี่เป ็นความขัดแย้งของห ัวหน้าหอผู้ป ่วย 3 
อันด ับแรกท ี่ม ีค ่าเฉล ี่ยส ูงส ุดค ือ อ ึดอ ัดใจต ่อคำส ังของผ ู้บ ังค ับบ ัญ ชาท ี่ม ีการเปล ี่ยนแปลงคำล ัง
บ ่อยๆ อ ึดอ ัดใจต ่อนโยบายของผ ู้บ ังค ับบ ัญ ชาท ี่ไม ่สอดคล ้องก ับการปฎ ิบ ้ต ิงาน และอึดอ ัดใจที่ต ้อง 
ปฏ ิบ ัต ิตามคำส ังฃองผ ู้บ ังค ับบ ัญ ชาหลายคนท ี่คำล ังข ัดแย ้งก ัน  (ตาราง 12) แสดงให้เห ็นว่าผ ู้บ ังคับ  
บ ัญ ชา เป ็นผ ู้ท ี่เป ็นสาเหตุใหญ ่ท ี่ทำให ้เก ิดความข ัดแย้งในบทบาทของห ัวหน ้าหอผู้ป ่วยข ึ้น

ดังนั้นผู้บังคับบัญชาของหัวหน้าหอผู้ป่วยควรได้มีการตระหนักในความขัดแย้งในบทบาท 
ของหัวหน้าหอผู้ป่วย อันเนื่องมาจากการออกคำลังของผู้บังคับบัญชาเอง โดยเน้นการสื่อสาร
เกี่ยวกับคำลังที่1ชัดเจนและเป็นลายลักษณ์อักษร และคำนึงถึงนโยบายที่จะให้หัวหน้าหอผู้ป่วย
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ป ฏ ิบ ัต ิจะต้องสามารถป ฏ ิบ ัต ิได ้ง่ายและสอดคล้องก ับการปฏ ิบ ัต ิงานด้วยอาจลดสายการบ ังค ับ 
บัญชาที่ไม่จำเป็นลงให้มีลักษณะเป็นแนวราบมากขึ้นเพื่อให้เกิดความคล่องตัวในการบริหาร

3.2.3 การศ ึกษาความสัมพ ันธ์ระหว่างการสนับสนุนทางส ังคมจากผู้ร ่วมงานกับ
ความเครียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผู้ป ่วยพบว่า การสนับสนุนทางลังคมจากผู้ร ่วมงานมีความ  
สัมพ ันธ ์ทางลบกับความเครียดในบทบาทโดยรวม (โ = -.17) และม ีความสัมพ ันธ์ทางลบกับ  
ความเคร ียดในบทบาทด ้านความคาดหวังในบทบาทมากแก ินไป ด ้านความคลุมเครือในบทบาท  
ด้านความข ัดแย้งในบทบาท และด้านความไม,เหมาะสมในบทบาทอย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่
ระตับ .05 ( r = -.13 -.18 -.13 และ -.17 ตามลำต ับ) ซึ่งเป ็นไปตามสมมติฐานข้อ 2 และสอดคล้อง 
กับการศ ึกษาของ Burns (1992) ท ี่ว ่าการสนับสนุนทางลังคมที่ห ัวหน้าหอผู้ป ่วยได้ร ับจากผู้ร ่วมงาน  
มีความส ัมพ ันธ ์ทางลบกับความเคร ียด รวมทั้งการศึกษาของศุกร์ใจ เจริญสุข (2535) ท ี่พบว ่าการ  
ส น ับ ส น ุน ท างส ังค ม จ าก เพ ื่อ น ร ่ว ม งาน ม ีค ว าม ส ัม พ ัน ธ ์ท างล บ ก ับ ค ว าม เค ร ีย ด ใน บ ท บ าท ข อ ง  
อาจารย ์พ ยาบ าล ว ิท ยาล ัยพ ยาบ าล  กระทรวงสาธารณสุข ท ั้งน ี้อาจเน ื่องจากความเครียดใน
บทบาทของหัวหน้าหอผู้ป ่วยนั้น เป ็นความร ู้ส ึกกดต ันทางอารมณ ์อ ันเป ็นผลมาจากป ัญ หาในการ  
ปฏ ิป ่ต ิงานในบทบาทท ี่ห ัวหน ้าหอผู้ป ่วยดำรงอยู่ ซ ึ่งเก ิดในที่ทำงาน และผู้ร ่วมงานก็เป ็นกลุ่มบ ุคคล 
ท ี่ใกล ้ช ิดก ับห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยมากท ี่ล ุดในท ี่ทำงาน เมื่อหัวหน้าหอผู้ป ่วยได้รับการสนับสนุนทาง
ส ังคมในด ้านต ่างๆ ไม ่ว ่าจะเป ็นด ้านอารมณ ์ส ังคม ด้านข้อรุ)ลข่าวสาร หรือด้านทรัพยากร ก ็ทำให  ้
ความเครียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผู้ป ่วยลดลงได ้

ท ั้งน ี้การสน ับสน ุนทางสังคมจะทำให ้ม ีประสบการณ ์ท ี่ด ี ม ีอารมณ์ม ั่นคง (Cohen และ 
Wills, 1985) เปรียบเสมือนสิงช ่วยดูดซ ับความเครียด ทำให ้บ ุคคลเผช ิญก ับภาวะว ิกฤตได ้ง ่ายข ึ้น  
(Crawford, 1987) ซ ึ่งถ ้าการสนับสนุนทางสังคมอยู่ในระตับตํ่าหรือไม ่ม ีเลย จะทำให ้บ ุคคลเก ิด  
ความเคร ียดและล ่งผลลบต ่อส ุขภาพ (จินตนา ยูนิ'พันธ์, 2534) ตังนั้นผู้บริหารทุกระตับไม,ว ่าจะเป ็น  
ผู้บริหารหน่วยงาน หรือผ ู้บร ิหารการพยาบาลระตับส ูง ควรช่วยล่งเสริมให้ห ัวหน้าหอผู้ป ่วยและ
ผู้ร ่วมงานมีการทำงานเป ็นทีม เพ ื่อให ้เก ิดความรัก ความสาม ัคค ี คอยช่วยเหลือสนับสนุน หรือ 
อำนวยความสะดวกซ ึ่งก ันและก ันในการปฏ ิบ ัต ิงานตามบทบาทหน ้าท ี่

3.2.4 การศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน กับ
ความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป่วยพบว่า การสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อนมีความ
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ส ัมพ ันธ ์ทางลบกับความเครียดในบทบาทโดยรวมอย่างม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ .05 (r = -.11) 
แล ะม ีค วาม ส ัม พ ัน ธ ์ท างลบ ก ับ ค วาม เค ร ียด ใน บ ท บ าท ด ้าน ค วาม ค าด ห ว ังใน บ ท บ าท ม าก เก ิน ไป  
อย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  .01 (r = -.13) ซ ึ่งเป ็นไปตามสมมติฐานข้อ 2 และสอดคล้องก ับ  
การด ีกษาของ McNeal (1997) ท ี่พบว่าการสนับสนุนทางสังคมจากเพ ื่อน ท ี่พ ยาบาลผ ู้ด ูแลผ ู้ปวย  
มะเร็งได ้ร ับม ีความสัมพ ันธ์ก ับความเครียดในงาน ท ั้งน ี้อาจเน ื่องจากห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยและกลุ่ม
เพ ื่อนซ ึ่งอาจจะเป ็นเพ ื่อนท ี่ไม ่ใด ้อย ู่ในว ิชาช ีพเด ียวก ันหรือเป ็นเพ ื่อนท ี่เป ็นห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยด ้วยกัน 
เองย ่อมม ีความใกล ้ช ิด  สนิทสนมและมีส ัมพันธภาพที่ด ีต ่อกัน เม ื่อห ัวหน้าหอผู้ป ่วยได้ร ับการ
สนับสนุนทางสังคมจากเพ ื่อน ซึ่งมักจะให้คำแนะนำ การช่วยเหลือด้านวัตถุส ิ่งของ ความเป ็นมิตร 
และการสน ับสน ุนทางด ้านอารมณ ์และการยกย ่อง (Gottlieb อ ้างถ ึงใน จริยาว ัตร คมพยัคฆ์, 2531) 
ก็จะทำให ้ความเครียดในห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยลดลง ดังที่ Cohen และ Wills (1985) กล ่าวว ่าการ  
สนับสนุนทางสังคมจะเป ็นตัวช ่วยลดความเครียด ดังนั้นการที่กลุ่มเพื่อนให้คำแนะนำ ให ้การช ่วย  
เหลือด้านวัตถุส ิ่งของ ก ็จะทำให ้ห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยสามารถปฏิบ ้ต ิงานในบทบาทได ้เสร ็จตามเวลา
ท ี่ม ีอย ู่และผลงาน ออกมาม ีค ุณ ภาพ ทำให ้ความเคร ียดในบทบาทด ้าน ความคาดหว ังใน บทบาทมาก  
เก ินไปลดลงได้ ด ังนั้นหัวหน้าหอผู้ป ่วยจึงควรตระหนักว่า การสน ับสน ุนทางส ังคมจากเพ ื่อนมีความ  
สำค ัญแหล่งหน ึ่งท ี่จะช ่วยลดความเครียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผู้ป ่วยลงได ้ จึงควรมีการจัด
ก ิจกรรมแบบไม ่เป ็นทางการนอกเวลาราชการ เช่น ท่องเที่ยว พบปะสังสรรค์ก ันในหยู่เพ ื่อนเพ ื่อ 
สร้างส ัมพ ันธภาพที่ด ีต ่อก ันไว ้อย ่างสมํ่าเสมอ

3.2.5 การดีกษาความสัมพ ันธ์ระหว่างการสนับสนุนทางส ังคมจากครอบครัวก ับ
ความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป ่วย พบว่าการสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัวไม ่ม ีความ  
ส ัมพ ันธ ์ก ับความเครียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยอย ่างม ีน ัยสำค ัญทางสถิต ิ ซ ึ่งไม่เป็นไปตาม 
สมมติฐานข้อ 2 ท ั้งน ี้อาจเน ื่องจากความเครียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยเป ็นความกดดัน 
ทางอารมณ ์อ ันเป ็นผลมาจากป ัญหาในการปฎ ิบ ้ต ิงานในบทบาทท ี่ห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยดำรงอย ู่ ซึ่งเป็น 
ป ัญ หาท ี่เก ิดข ึ้น ในท ี่ทำงาน ด ังน ั้นเม ื่อนอกเวลาทำงานห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยกลับไปอยู่บ ้านอยู่ก ับ
ครอบครัว ก ็อาจจะไม ่ได ้นำป ัญหาในท ี่ทำงานไปพ ูดระบายให ้ก ับบ ุคคลในครอบครัวฟ ัง ด ้วยการที่ 
ไม ่ต ้องการให ้บ ุคคลในครอบครัวต ้องไม ่สบายใจไปด้วย หรือด ้วยการท ี่บางครั้งพ ูดระบายให ้บ ุคคล  
ในครอบครัวฟ ังแล ้วแต ่ก ็ไม ่สามารถช ่วยอะไรได ้เพราะเป ็นป ัญหาท ี่ท ี่ทำงาน ดังนั้นจึงไม,สอดคล้อง 
ก ับ แน วค ิด ข องน ักว ิชาการห ลายท ่าน ท ี่กล ่าวว ่าการส น ับ ส น ุน ท างส ังคม ท ำให ้ความ เคร ียด ลด ลง  
(Cohen และ Wills, 1985 ; Crowford, 1987)
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3.3 ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการเผชิญความเครียดกับความเครียดในบทบาทของ 
หัวหน้าหอผู้ป่วย

3.3.1 การสืกษาพฤติกรรมการเผชิญความเครียด ด้านการจัดการกับปัญหากับ

ความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป่วยพบว่าพฤติกรรมการเผชิญความเครียดด้านการจัดการ 

กับปัญหาไม่มีความสัมพันธ์กับความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป่วย อย่างมีนัยสำคัญทาง 

สถิติที่ระดับ .05 ซ่ึงไม,เป็นไปตามสมมติฐานข้อ 3 และไม,สอดคล้องกับการภิกษาของ Lewis และ 

Robinson (1990) ที่ทำการภิกษๆหาความเครียดในงาน และการเผชิญความเครียดในพยาบาลหอ 

ผู้ป่วยหนัก พบว่าภาวะเครียดในงานมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการเผชิญความเครียด ทั้งแบบ 

มุ่งแก้ป ัญหาและแบบจัดการกับอารมณ์ ทั้งนี้อาจเนื่องจากหัวหน้าหอผู้ป่วยนั้นเป็นผู้บริหารการ

พยาบาลระดับต้น ซึ่งตามหลักการบริหารงานแล้วเมื่อมีปัญหาเถิดขึ้น ผู้บริหารต้องมีการตัดสินใจ 

ซึ่งเป็นการเลือกทางเลือกที่เหมาะสมสำหรับการจัดการกับปัญหาต่างๆ ให้หมดไป (Clark และ 

Copcutt อ้างถึงใน ปรางค์ท ิพย์อ ุจะรัตน, 2541) ตังนั้นหัวหน้าหอผู้ป่วยจะใช้พฤติกรรมการเผชิญ 

ความเครียดแบบการจัดการกับปัญหาเสมอไม่ว่าจะเป็นผู้ที่มีความเครียดในบทบาทสูงหรือตํ่า

3.3.2 การภ ิกษาพฤต ิกรรมด ้านการเผช ิญ ความเคร ียดด ้านการจ ัดการก ับอารมณ ์
และการบรรเทาป ัญหากับความเครียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วย พบว่าพฤติกรรมการเผชิญ  
ความเคร ียดด ้าน การจ ัดการก ับอารมณ ์ และด ้านการบรรเทาป ัญหาม ีความสัมพ ันธ์ทางบวกกับ
ความเครียดในบทบาทโดยรวม และด ้านความไม ่เหมาะสมในบทบาท ด ้านความคลุมเครือใน
บทบาท ด ้านความข ัดแย ้งในบทบาท ด ้านความไม ่เหมาะสมในบทบาท อย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต  ิ
ที่ระตับ .05 (ตาราง 20) ซึ่งเป ็นไปตามสมมติฐานข้อ 4 แสดงว่าห ัวหน้าหอผู้ป ่วยที่ใข ้พฤติกรรมการ 
เผช ิญ ความเคร ียดด ้านการจ ัดการก ับอารมณ ์และด ้านการบรรเทาป ัญ หามากเป ็นผ ู้ท ี่ม ีความเคร ียด  
ในบทบาทส ูง แต ่ถ ้าใช ้พฤต ิกรรมการเผช ิญ ความเคร ียดด ้านการจ ัดการก ับอารมณ ์และด ้านการ
บรรเทาป ัญ หาน ้อยเป ็นผ ู้ท ี่ม ีความเคร ียดในบทบาทต ํ่า ซ ึ่งสอดคล้องกับการภิกษาของ Lewis และ 
Robinson (1990) ที่พบว่าภาวะความเครียดในงานของพยาบาลมีความสัมพ ันธ์ก ับพฤต ิกรรมการ  
เผช ิญ ความเคร ียด โดยพยาบาลท ี่ม ีความเครียดในงานส ูงส ่วนใหญ ่จะใช ้พฤต ิกรรมการเผช ิญ
ความเครียดแบบจัดการกับอารมณ ์ซ ึ่งเป ็นพฤติกรรมเผช ิญความเครียดแบบปรับต ัวไม ่ได ้ ทั้งนี้
สอดคล้องกับการภิกษๆของพัชรินทร์ ส ุต ันตปฤดา (2535) ที่พบว่าพฤติกรรมการเผชิญความเครียด  
แบบม ุ่งเน ้นอารมณ ์ม ีความส ัมพ ันธ ์ก ับภาวะเครียดจากการปฏ ิป ่ต ิงานของพยาบาล ในหออภิบาล  
ผู้ป่วยหนัก อย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิ ที่ระตับ .001
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ทั้งน ี้สามารถอธิบายตามแนวคิดของ Lazarus และ Folkman (1984) ได ้ว ่าการ  
เผชิญความเครียดเป ็นกระบวนการท ี่เก ิด'จากการมีปฎ ิส ัมพ ันธ์ระหว่างบ ุคคลกับส ิงแวดล้อม เมื่อ
บ ุคคลประเม ินเหต ุการณ ์ท ี่เก ิดข ึ้นในล ักษณะของความเคร ียด เม ื่อน ั้นบ ุคคลจะต ้องใช ้ความ
พยายามทั้งด ้านพฤติกรรม และความค ิดมากกว ่าปกต ิ เพ ื่อใช ้จ ัดการหรือเผช ิญก ับความเครียดท ี่ 
เกิดขึ้น ด ังน ั้นเม ื่อห ัวหน้าหอผู้ป ่วยประเม ินต ัดส ินว ่าการปฏ ิป ้ต ิงานในบทบาทบางอย่างเป ็นป ัญหา 
ทำให ้เก ิดความร ู้ส ึกลำบากใจท ี่จะแสดงพฤต ิกรรมตามบทบาท หรือเก ิดเป ็นความเครียดในบทบาท  
ซึ่งส ิงน ี้เป ็นอ ันตรายหรือคุกคามต่อความผาสุกของตนนั้นคือการประเมินขั้นปฐมภูม ิ ต ่อมาหัวหน้า 
หอผู้ป ่วยจะต้องประเม ินว ่าจะม ีทางเส ือกอะไรบ ้างท ี่จะใช ้ในการจัดการกับความเครียดท ี่เก ิดข ึ้น ไม, 
ว่าจะเป ็นว ิธ ีด ้านการจ ัดการก ับป ัญ หา ด ้านการจ ัดการก ับอารมณ ์ หร ือว ่าด ้านการบรรเทาป ัญหาก  ็
ตาม น ั้นคือการประเม ินขั้นท ุต ิยภ ูม ิ เม ื่อใช ้พฤต ิกรรมการเผช ิญความเครียดไปแล้วก ็จะม ีการ
ประเม ินซ ํ้าเพ ื่อพ ิจารณาว ่า พฤติกรรมการเผช ิญความเครียดท ี่ใช ิไปแล้วน ั้นเป ็นอย่างไร มีผลดีผล 
เส ียอย่างไร ถ ้าค ิดว ่าย ังไม ่ด ี หร ือไม ่ทำให ้ป ัญ หาคล ี่คลายลง ก ็จะเปล ี่ยนว ิธ ีท ี่ใช ้ในการจ ัดการก ับ  
ความเครียดใหม ่ได ้ ส ิ่งเหล ่าน ี้เก ิดข ึ้นต ่อเน ื่องก ันเป ็นกระบวนการท ี่ม ีการเปลี่ยนแปลงอยู่ตลอด
เวลา ไม ่ใช ่ค ุณล ักษณะท ี่ต ิดต ัวแต ่จะข ึ้นอย ู่ก ับบริบทน ั้นๆ

ถ้าหัวหน้าหอผู้ป ่วยใช้พฤติกรรมการเผชิญความเครียดได้อย่างถูกต้องเหมาะสม 

ความเครียดก็จะลดลงหรืออาจหมดไปสอดคล้องกับแนวคิดของ Lazarus และ Folkman (1984) 
และฉวีวรรณ สูตะบุตร (2527) ที่ว่าถ้าบุคคลมีพฤติกรรมการเผชิญความเครียดที่เหมาะสม

ความเครียดที่เกิดขึ้นจะอยู่ในระดับตํ่า แต่ถ้าบุคคลมีพฤติกรรมการเผชิญความเครียดไม่เหมาะสม 

ความเครียดที่เกิดขึ้นจะอยู่ในระดับสูง และอาจเพิ่มขึ้นจนเป็นอันตรายได้ ซ่ึง Billing และ Moos 
(cited in McNett, 1987) กล่าวว่า พฤติกรรมการเผชิญความเครียดแบบมุ่งแก้ปัญหาเป็นพฤติกรรม 

การเผชิญความเครียดที่ทำให้บุคคลปรบตัวได้ดี ล่วนพฤติกรรมการเผชิญความเครียดแบบจัดการ 

กับอารมณ์เป็นพฤติกรรมการเผชิญความเครียดที่ทำให้บุคคลปร้ปตัวไดีใม่ดี แนวคิดนี้สนับสนุน

โดยการคืกษาของ Rosenthal et al. (1989) ที่พบว่าพฤติกรรมการเผชิญความเครียดแบบมุ่งแก้ 

ปัญหา ช่วยลดความเครียดของพยาบาลในหอผู้ป่วยหนักทารกแรกเกิดได้ดีกว่าพฤติกรรมการ

เผชิญความเครียดแบบจัดการกับอารมณ์ ดังนั้นผู้บริหารองค์การ และผู้บริหารการพยาบาลระดับ 

ที่สูงกว่าหัวหน้าหอผู้ป่วย จึงควรล่งเสริมให้หัวหน้าหอผู้ป่วยมีพฤติกรรมการเผชิญความเครียดที่

เหมาะสมกับสถานการณ์เพื่อให้ความเครียดที่เกิดขึ้นอยู่ในระดับตํ่าหรือลดน้อยลง ซึ่งตามบทบาท 

หน้าที่ของหัวหน้าหอผู้ป่วยที่เป็นผู้บริหารการพยาบาลระดับด้น ควรมีวิธีจัดการกับความเครียด
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ตามข ั้นตอนของการแก้ป ัญหาท ี่สาเหต ุ เพ ื่อให ้ความเครียดได ้ถ ูกกำจ ัดให ้หมดไป เช่น มีการร่วมมือ 
กันท ั้งจากผ ู้บ ังค ับบ ัญชาและห ้วหน ้าหอผ ู้ป ่วยในการแก ้ไขป ัญหาท ี่เก ิดข ึ้น  หรืออาจตั้งหน่วยงานที ่
ปรึกษาป ัญ หา เพื่อให้บริการ คำแนะนำในการแก ้ไขป ัญหาในการปฏิบ ้ต ิงานตามบทบาทหน ้าท ี ่
ของหัวหน้าหอผู้ป ่วย เป็นด้น โดยหล ีกเล ี่ยงพฤต ิกรรมการเผช ิญ ความเคร ียดด ้านการจ ัดการก ับ  
อ าร ม ณ ์ และด ้านการบรรเทาป ัญ หา เน ื่องจากเป ็นพฤติกรรมที่ช ่วยปร้ป ่ภาวะอารมณ์ให ้ร ู้ส ึกด ีข ึ้น 
เท ่าน ั้น แต ่ป ัญหาหรือความเครียดท ี่เก ิดข ึ้นยังไม,ได้ถูกแก้ไขให้หมดไป

จากผลการวิจ ัยท ี่พบว่าห ัวหน้าหอผู้ป ่วยท ี่ใซ ้พฤติกรรมการเผช ิญความเครียด ด ้านการ
จ ัดการก ับอารมณ ์และด ้านการบรรเทาป ัญ หามากจะม ีความเคร ียดในบทบาทส ูง หรือหัวหน้า
ห อ ผ ู้ป ่วยท ี่ใช ้พ ฤ ต ิก รรม ก าร เผ ช ิญ ค ว าม เค ร ีย ด ด ้าน ก ารจ ัด ก ารก ับ อ ารม ณ ์แล ะด ้าน ก ารบ รร เท า  
ป ัญ หาน ้อยจะม ีความเคร ียดในบทบาทต ํ่าเหม ือนก ันน ั้น  ผลการวิจัยที่สอดคล้องกันของพฤติกรรม 
การเผช ิญ ความเคร ียดด ้าน การจ ัดการก ับอารมณ ์ และพฤติกรรมการเผช ิญ ความเครียดด ้านการ  
บรรเทาป ัญ หาน ี้ สามารถอธิบายได ้ว ่าพฤต ิกรรมการเผช ิญ ความเคร ียดด ้านการบรรเทาป ัญ หาก ็
เป ็นส่วนหนึ่งของพฤติกรรมการเผชิญความเครียดด ้านการจ ัดการก ับอารมณ ์ตามแนวของ Lazarus 
เพ ียงแต่ว ่า Jalowiec (1988) ผ ู้สร ้างแบบวัดพฤติกรรมการเผช ิญความเครียดโดยการวิเคราะห ์
องค ์ประกอบแล ้วพ บว่าย ังสามารถแยกออกมาได ้อ ีก 1 ด ้าน ค ือด ้านการบรรเทาป ัญหา จากด ้านท ี ่
มีอยู่ 2 ด ้านคือ ด ้านการจ ัดการก ับป ัญ หา และด ้านการจัดการกับอารมณ ์น ั้น เอง

ข้อเสนอแนะ

ข้อเสนอแนะเพื่อการนำผลการวิจัยไปใช้

การค ืกษาพ บว ่า อาย ุ ระยะเวลาการปฏิป ัต ิงานในตำแหน ่งห ัวหน ้าหอผู้ป ่วย การสนับสนุน 
ทางส ังคมจากผ ู้บ ังค ับบ ัญ ชา การสนับสนุนทางสังคมจากผู้ร ่วมงาน การสนับสนุนทางสังคมจาก 
เพื่อน พฤต ิกรรมการเผช ิญ ความเคร ียดด ้านการจ ัดการก ับอารมณ ์ และพฤติกรรมการเผชิญ
ความเคร ียดด ้านการบรรเทาป ัญ หาม ีความส ัมพ ันธ ์ก ับความเคร ียดในบทบาทของห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วย  
โรงพ ยาบ าลส ูน ย ์ กระทรวงสาธารณสุข ดังนั้นผู้ว ิจ ัยจึงขอเสนอแนะ ดังนี้

1. ผ ู้บริหารองค์การและผู้บร ิหารการพยาบาลระดับสูง ควรจัดระบบการบริหารเพื่อ
สน ับสนุนให ้ม ีการลดความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป ่วย ใน ด ้านการม ีปร ิมาณ งานมาก
เช่น การนำระบบคอมพิวเตอร์มาช ่วยสนับสนุนการทำงานในบทบาทของห ัวหน้าหอผู้ป ่วย
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2. ผ ู้บริหารการพยาบาลระดับสูงควรมีการส่งเสริมสัมพันธภาพที่ด ี ระหว่างหัวหน้าหอ 
ผู้ป ่วยท ั้งเก ่าและใหม ่ เพ ื่อให ้ห ัวหน้าหอผู้ป ่วยเก ่าเป ็นพ ี่เล ี้ยงหรือคอยช่วยเหลือห ัวหน้าหอผู้ป ่วยท ี่ม ี 
ประสบการณ ์น ้อยกว ่า เพ ื่อป ้องกันหรือลดความเครียดในบทบาทของหัวหน้าหอผู้ป ่วย

3. ผ ู้บริหารการพยาบาลระดับส ูง ควรส่งเสริมและสนับสนุนในการลดความขัดแย้งใน
บทบาทของห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยจากคำล ังของผ ู้บ ังค ับบ ัญชาเอง โดยการออกคำล ังต ้องช ัดเจนและ
เป ็น ลายล ักษณ ์อ ักษร หร ือม ีการปร ับสายการบ ังค ับบ ัญชาให ้เป ็นล ักษณะแนวราบ เพ ื่อให ้การ 
บริหารงานมีความคล่องค ัวมากขึ้น

4. ผ ู้บริหารการพยาบาลระดับสูงควรส่งเสริมให ้ห ัวหน้าหอผู้ป ่วย กับผู้ร ่วมงาน หรือเพื่อน
มีล ัมพ ันธภาพที่ด ีต ่อก ันโดยม ีการทำงานเป ็นท ีม เพ ื่อเขาเหล่านั้นจะได้ช ่วยส่งเสริมสนับสนุนกัน
หรืออำนวยความสะดวกในการทำงานซ ึ่งก ันและกัน เพ ื่อเป ็นการป ้องกันหรือลดความเครียดใน
บทบาทที่เก ิดข ึ้น

5. ผ ู้บริหารการพยาบาลระดับส ูง ควรส่งเสริมใให้ห ัวหน้าหอผู้ป ่วยมีพฤติกรรมการเผชิญ  
ความเครียดท ี่เหมาะสม ค ือใช ้หล ักการแก ้ป ัญหาท ี่เป ็นสาเหต ุของความเคร ียด เพ ื่อให ้สาเหตุของ 
ความเคร ียดได ้ถ ูกกำจ ัดออกไป ท ั้งน ี้ท ั้งผ ู้บ ังค ับบ ัญชา และหัวหน้าหอผู้ป ่วยต้องร่วมมือกันเพ ื่อแก  ้
ปัญหาท ี่เก ิดข ึ้น

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป

1. ค ืกษๆพฤติกรรมการเช ิญความเครียดของห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยในสถานการณ ์เฉพาะ เช่น 
ในระหว่างการเปล ี่ยนบทบาทใหม ่จากพยาบาลประจำการเป ็นห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วยในช ่วง 3 เดือนแรก

2. ค ืกษาก ึ่งทดลองเก ี่ยวก ับประสิทธ ิผลของ โปรแกรมการจัดการกับความเครียดท ี่จ ัดข ึ้น  
แบบเป ็นทางการ เช่น การอบรม ลัมมนา และแบบไม ่เป ็นทางการ เช่น ก ิจกรรมลันทนาการต่าง ๆ
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