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บทคัดยอ 
 

 งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาสาระสําคัญของหลักพุทธธรรมที่นํามาประยุกตใช
ในการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาล  และวิเคราะหอิทธิพลของหลักพุทธธรรมตอพฤติกรรมการให
การพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ    กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยเปนพยาบาลวิชาชีพที่เปน
พุทธศาสนิกชนจากโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   จังหวัดสุราษฎรธานี จํานวน ๒๑๖ 
คน   ซึ่งไดจากการสุมหลายขั้นตอน   ตัวแปรตนในการวิจัยมี ๓ ตัวแปร   คือ  (๑)  ลักษณะ
ทางพระพุทธศาสนามี  ๓  ตัวแปร  ไดแก  การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔  การปฏิบัติ
ตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ และวิถีชีวิตแบบพุทธ  (๒) ลักษณะทางจิต  ไดแก   สุขภาพจิต  
(๓) ปจจัยภูมิหลัง ๓ ตัวแปร  ไดแก  อายุ  สถานภาพ และประสบการณการทํางาน สวนตัวแปร
ตามไดแก พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ ๔  ดาน   ไดแก พฤติกรรมการ
พยาบาลดานการปองกัน   พฤติกรรมการพยาบาลดานการสงเสริมสุขภาพ   พฤติกรรมการ
พยาบาลดานการดูแลรักษา     และพฤติกรรมการพยาบาลดานการฟนฟูสมรรถภาพ   มีการ
รวบรวมขอมูลโดยการใชแบบสอบถาม      วิเคราะหขอมูลโดยคํานวณคารอยละ  คาเฉลี่ย  
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  ความแปรปรวนทางเดียว  การทดสอบคาที คาเอฟ  วิธีของดันแคน 
และหาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน  
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 ผลการวิจัยสรุปไดดังนี้ 
 

           ๑.  การวิจัยที่เกี่ยวกับหลักพุทธธรรมที่นํามาประยุกตใชในการปฏิบัติงานการ
พยาบาลพบวา  หลักพรหมวิหาร ๔  และฆราวาสธรรม ๔  ทําใหพยาบาลเปนผูที่ประพฤติ
เกื้อกูลตอผูอ่ืน  มีความอิ่มเอิบใจเม่ือผูอ่ืนมีความสุข  สามารถวางใจเปนกลางตอปญหาที่เกิดขึ้น  
มีความซื่อสัตย  เสียสละ   อดทนและอดกลั้น   นับเปนหลักธรรมที่เกื้อกูลการปฏิบัติงานใน
วิชาชีพการพยาบาล  สงผลใหพยาบาลปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพและมีความสุข  
 ๒.  พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  
โดยรวม อยูในระดับบอยครั้ง  และเมื่อพิจารณาแตละดาน   พบวา  พฤติกรรมการพยาบาล
ดานการปองกัน   พฤติกรรมการพยาบาลดานการสงเสริมสุขภาพ  และพฤติกรรมการพยาบาล
ดานการฟนฟูสมรรถภาพ  อยูในระดับบอยครั้ง  สวนพฤติกรรมการพยาบาลดานการดูแลรักษา
อยูในระดับทุกครั้ง   
 ๓.  ลักษณะทางพระพุทธศาสนา พบวา   มีการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔ 
อยูในระดับทุกครั้ง      สวนการปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔    และวิถีชีวิตแบบพุทธอยู
ในระดับบอยครั้ง    
 ๔.  พยาบาลวิชาชีพมีสุขภาพจิต  อยูในระดับคอนขางดี   
 ๕.  การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔   การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔     
วิถีชีวิตแบบพุทธ   และสุขภาพจิตมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาท
เชิงวิชาชีพโดยรวมและแตละดานทั้ง ๔ ดาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑   
 ๖.  ปจจัยภูมิหลัง  ไดแก  อายุ  สถานภาพ และประสบการณการทํางานของ
พยาบาลที่แตกตางกัน   สงผลใหพยาบาลมีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ
โดยรวมและรายดานทั้ง ๔  ดาน  แตกตางกัน  อยางนี้นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕  
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ABSTRACT 
 

 The  Purpose of this research is to study the  essence of Buddhadhamma 
applied  to nursing  performance and to investigate the influence of Buddhadhamma 
upon the nurses’ professional-role action.  The samples are consisting of 216 registered 
professional nurses who  are  Buddhist and have experience  in-patient department 
from Ministry of Public Health, Suratthani Province, who are selected by multi-stage 
random sampling. The independent variables are divided into three groups : (1) The 
Buddhist characteristics consisting of 3 factors i.e. The Buddhist practice of  4 
Brahmaviharas (holy abidings), The Buddhist practice of  4 Gharavasa-dhamma  
(virtues for lay people), and  The Buddhist way of life. (2) Mental characteristics (mental 
health). (3) The Background characteristics consisting of 3 factors i.e. age, marital 
status and experience in professional nurse. The dependent variable is the nurses’ 
professional-role  action  of  4  aspects  i.e. Prevention  Action , Care  Action, 
Encouragement  Action  and  Rehabilitation  Action. The pre-tested  self-administered 
questionnaires, developed by the researcher was employed. Statistical methods used in 
data analysis included  the percentile, the mean,  the standard  deviation, the One-way 
analysis of variance, the t-test, the F-test,  the Duncan’s new mutiple range test  
method  and  the Peason’s product moment correlation coefficient . 
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 The results of the research  are  as  follows : 
 1) From the study of  the  Theravada  scriptures,  it  is  found  that  4 

Brahmavihara  and  4 Gharavasa-dhamma  are  the   principles  of  supporting  the  
nursing  performance  and  help   nurses  to  work  efficiently  and  happily. 

 2)  The  behavior   of  nursing  professional - role  action   of  4  aspects  is  
at  the  level  of  “OFTEN”,  But when it  is  investigated  in  each   aspect   it  is  found  
that Prevention  Action , Encouragement  Action  and  Rehabilitation  Action  are  at  
the  level  of  “OFTEN”  but  Care  Action  is  at  the   level  of   “ EVERY  TIME”. 
  3)  There are three factors relating  to the Buddhist characteristics  i.e  the  
Buddhist practice of 4 Brahmavihara ,the Buddhist practice of 4 Gharavasa-dhamma 
and the  Buddhist way of  life.  The  first  factor  is  at   the level  of “EVERY TIME” .  
The  second  factor  is  at   the level  of “OFTEN”  and  the  last  one  is  at  the level  
o f  “ O F T E N ” .    

 4)  The  mental  health  is  at  the  level of  “ALMOST GOOD”. 
  5) The Buddhist practice of 4 Brahmavihara, the Buddhist practice  of 4 
Gharavasa-dhamma  and the Buddhist way of  life  including  the mental health are 
significantly  related  to  the nurses’ professional-role  action  of  4  aspects  at  the 
l e v e l  o f  . 0 1 .   
           6)  The  background  factors  are  the age, the marital status and the  nurses’ 
working  experience  which  influence  upon the nurses’ professional-role action at  the 
level of .05.   
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กิตติกรรมประกาศ 
   
  วิทยานิพนธฉบับน้ีสําเร็จไดดวยความกรุณาอยางสูงจาก   พระมหาสมจินต       

สมฺมาปฺโญ   ประธานที่ปรึกษาวิทยานิพนธ พ.อ.(พิเศษ) ดร. วีระ วงศสรรค  และ อาจารย
สนิท  ศรีสําแดง    กรรมการที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ที่ไดสละเวลาอยางมากในการใหความรู และ
คําแนะนําอันมีคายิ่งพรอมทั้งตรวจแกไขขอบกพรองตางๆ ในการทําวิทยานิพนธ  ตลอดจน
ตรวจสอบเครื่องมือที่ใชในการวิจัย  ขอกราบขอบพระคุณและจะระลึกถึงความกรุณานี้ตลอดไป 
 ขอกราบขอบพระคุณผูเชี่ยวชาญทุกทานที่กรุณาตรวจสอบเครื่องมือการวิจัย 
โดยเฉพาะ ผศ. ชัชนาฏ  ณ นคร  และอาจารยรังษี  สุทนต    ที่ไดใหคําแนะนําในการแกไข
วิทยานิพนธและกรุณาตรวจสอบเครื่องมือที่ ใชในการวิ จัย     ผูวิ จัยรูสึกซาบซึ้งและ
ขอขอบพระคุณเปนอยางสูง   
 ขอกราบขอบพระคุณ  พระอาจารยและอาจารยภาควิชาพุทธศาสตรทุกทาน ที่
กรุณาอบรมสั่งสอนผูวิจัย จนมีความรู  ความสามารถในสาขาวิชาพระพุทธศาสนา  และนํามาใช
ในการทําวิทยานิพนธนี้ 
 ขอขอบคุณผูอํานวยการและหัวหนาพยาบาล  ตลอดจนพยาบาลวิชาชีพทุกทานใน
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จังหวัดสุราษฎรธานี  โดยเฉพาะ คุณอรพิน    
ลีลาศวัฒนกุล  และ คุณสายพิรุณ  เจริญจิต    ที่ใหความรวมมือและประสานงานในการเก็บ
ขอมูลไดสําเร็จลุลวงดวยดี  รวมทั้ง คุณสุกานดา  หนูรักษ   ที่ใหความชวยเหลือในการประมวล
ขอมูล   
 กําลังใจและความหวงใยของเพ่ือนๆพ่ีๆ นิสิตปริญญาโท  สาขาวิชาพระพุทธศาสนา 
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยทุกทาน  รวมทั้งความเอื้ออาทรและความชวยเหลือ
ตลอดมาของ   คุณพรรณราย  รัตนไพฑูรย     เปนน้ําใจที่งดงามที่ผูวิจัยจะระลึกถึงดวยความ
ขอบคุณตลอดไป 
 คุณคาและประโยชนอันพึงมีของวิทยานิพนธฉบับนี้  ผูวิจัยขอมอบเปนเครื่องบูชา
พระคุณของคุณพอ คุณแม  ที่ใหความรักความเขาใจและความหวงใยแกผูวิจัยเสมอมา    และ
ขอนอมรําลึกถึงพระคุณครู อาจารย  ที่วางรากฐานการศึกษาใหผูวิจัยมีความรู  ความสามารถ
จนตราบทุกวันน้ี   

 

ยุภา    เทอดอุดมธรรม 

       ๒๕  กุมภาพันธ  ๒๕๔๘ 



 ฉ 

 



สารบัญ 
 

 
เร่ือง หนา 
บทคัดยอภาษาไทย ก 
บทคัดยอภาษาอังกฤษ ค 
กิตติกรรมประกาศ    จ 
สารบัญตาราง ฌ 
สารบัญภาพประกอบ ฎ 
คําอธิบาย สญัลักษณ และคํายอ ฏ 
 
บทที่  ๑   บทนํา 

๑.๑. ความเปนมาและความสําคญัของปญหา ๑ 
๑.๒. วัตถุประสงคของการวิจัย ๓ 
๑.๓. ปญหาที่ตองการทราบ              ๓ 
๑.๔. คําจํากัดความของศัพทที่ใชในการวิจัย                  ๓ 
๑.๕. ขอบเขตการวจัิย         ๔ 
๑.๖. ประโยชนทีค่าดวาจะไดรับ    ๖ 
๑.๗. สมมติฐานการวิจัย                                ๖ 
๑.๘. กรอบแนวคิดในการวิจัย ๗ 

 
บทที่  ๒  แนวคิด  ทฤษฎี  หลักพุทธธรรมและงานวจิัยที่เก่ียวของ 

๒.๑. แนวคิดและทฤษฎีทีเ่กี่ยวกบัการวิเคราะหสาเหตุของพฤติกรรม   ๘                          

๒.๒. พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวชิาชีพ          ๑๖ 
๒.๒.๑ การพยาบาลและบทบาทเชิงวิชาชพี     ๑๖ 
๒.๒.๒ การพยาบาลที่ปรากฏในพระไตรปฎก ๒๑ 
๒.๒.๓ งานวิจัยที่เกี่ยวของ ๒๒ 

 
 
 



   ช 

 

๒.๓. ลักษณะทางพระพุทธศาสนากับพฤติกรรมการพยาบาล  ๒๖ 
๒.๓.๑  การปฏิบัตตินตามหลักพทุธธรรมกับพฤติกรรมการพยาบาล ๒๗ 
๒.๓.๒ งานวิจัยที่เกี่ยวของ ๔๙ 
๒.๓.๓ วิถีชวีติแบบพุทธกับพฤติกรรมการพยาบาล ๕๒ 
๒.๓.๔ งานวิจัยที่เกี่ยวของ ๖๘ 

๒.๔. ลักษณะทางจิตกับพฤติกรรมการพยาบาล ๗๐ 
๒.๔.๑ สุขภาพจิต ๗๑ 
๒.๔.๒ งานวิจัยที่เกี่ยวของ ๗๔ 

๒.๕. ปจจัยภูมิหลังกับพฤติกรรมการพยาบาล ๗๗ 
๒.๕.๑ อายุกับพฤติกรรมการพยาบาล ๗๗ 
๒.๕.๒ สถานภาพสมรสกับพฤติกรรมการพยาบาล ๗๙ 
๒.๕.๓ ประสบการณในการทํางานกับพฤติกรรมการพยาบาล  ๘๑ 

 
บทที่ ๓  วิธีดาํเนินการวิจยั                       

๓.๑. ประชากร ๘๕ 

๓.๒. กลุมตวัอยาง ๘๕ 

๓.๓. เครื่องมือที่ใชในการวิจัย  ๘๘ 

๓.๔. การสรางเครื่องมือและการหาคุณภาพเครือ่งมือ ๙๐ 

๓.๕. การเก็บรวบรวมขอมูล  ๙๑ 

๓.๖. การวิเคราะหขอมูล ๙๒ 

 

บทที่ ๔  ผลการวิเคราะหขอมูล 

๔.๑. สัญลักษณที่ใชในการวิเคราะหขอมูล  ๙๔ 

๔.๒. ผลการวเิคราะหขอมูล                                                             ๙๕ 
 ตอนที่ ๑    ขอมูลสวนบคุคลของพยาบาลวชิาชีพ ๙๕ 
 ตอนที่ ๒   ลักษณะทางพระพุทธศาสนาของพยาบาลวิชาชีพ ๙๗ 
 ตอนที่ ๓   สุขภาพจิตของพยาบาลวิชาชีพ ๑๐๐   
 ตอนที่ ๔   พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชพี ๑๐๑ 

ของพยาบาลวิชาชีพ 
 ตอนที่ ๕   ผลการศึกษาความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรม ๑๐๘ 

การใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวชิาชีพของพยาบาล 



   ซ 

 

วิชาชีพ จําแนกตามตวัแปร อายุ สถานภาพ  

และประสบการณการทํางาน   
 ตอนที่ ๖   ผลการศึกษาความสัมพันธระหวางลักษณะทาง              ๑๑๒   

พระพุทธศาสนาและสขุภาพจิต  กับพฤติกรรมการให 
การพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ 

  
บทที่  ๕  สรุป  อภิปรายและขอเสนอแนะ ๑๑๔ 
             ๕.๑   สรุปผลการวิจัย ๑๑๕ 

             ๕.๒   การอภิปรายผลตามสมมติฐาน ๑๑๘ 

      ๕.๓   ขอเสนอแนะในการวจัิยครั้งตอไป ๑๒๗ 

 ๕.๔   ขอเสนอแนะเพื่อการปฏิบตั ิ ๑๒๘ 

 ๕.๕   ขอจํากัดของการวิจัย  ๑๒๘ 

 

บรรณานุกรม ๑๒๙ 
 

ภาคผนวก 
ก. รายชื่อผูเชี่ยวชาญ                                                              ๑๓๗ 
ข. หนังสือขอความอนุเคราะห                                                    ๑๓๙ 
ค. เครื่องมือที่ใชในการวิจัย                                                       ๑๕๑ 
ง. คุณภาพของเครื่องมือ ๑๖๓ 
จ. แสดงคาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน ๑๖๙ 

 ของแบบสอบถาม  จําแนกเปนรายขอ  
 
             ประวตัิผูวิจัย                                                                       ๑๗๖ 
 
 
 
 
 
 
 
 



   ฌ 

 

สารบัญตาราง 

 

ตารางที่  หนา 

๑๑  แสดงเกณฑการใหคะแนนของแบบสอบถาม ๙๓ 

๒. แสดงจํานวนและรอยละของกลุมตวัอยาง จําแนกตามตวัแปร  

อายุ  สถานภาพ และประสบการณการทาํงาน ๙๕ 

๓. แสดง คาเฉลีย่  สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบตัิตน  

ตามหลักพรหมวิหาร ๔   ของกลุมตัวอยาง  ๙๗ 

๔. แสดงคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับการปฏิบัตตินตาม 

หลักฆราวาสธรรม ๔ ของกลุมตวัอยาง   ๙๘ 

๕. แสดง คาเฉลีย่  สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบตั ิ

วิถีชวีติแบบพุทธ  ของกลุมตัวอยาง  ๙๙ 

๖. แสดงคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดบัสุขภาพจิตของกลุมตวัอยาง  ๑๐๐ 

๗. แสดงคะแนนเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดับการปฏิบตัิของพฤติกรรม 

 การใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวชิาชีพของพยาบาลวิชาชีพโดยรวมและ 

แตละดาน ๑๐๑ 

๘. แสดงคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ระดับพฤติกรรมการใหการพยาบาล 

ในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชพี  จําแนกตามอายุ ๑๐๒ 

๙. แสดง คะแนนเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐานและระดบัพฤติกรรมการให 

การพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชพี  จําแนกตามสถานภาพ ๑๐๔ 

๑๐. แสดง คะแนนเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐานและระดบัพฤติกรรมการให 

การพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชพี  จําแนกตาม 

 ประสบการณการทํางาน                                       ๑๐๖ 

๑๑. ความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาท 

เชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  จําแนกตามสถานภาพ ๑๐๘ 

 

 

 



   ญ 

 

ตารางที่  หนา 

๑๒. ผลการวเิคราะหความแปรปรวนทางเดียว    ของคะแนนเฉลี่ย ๑๐๙ 

พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชพีของพยาบาลวิชาชีพ 

 จําแนกตามตวัแปร อายุ และประสบการณการทํางาน  

๑๓. ผลการทดสอบความแตกตางระหวางคะแนนรายคูของพฤติกรรมการให      ๑๑๐ 

การพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชพี  จําแนกตามอายุ  

๑๔. ผลการทดสอบความแตกตางระหวางคะแนนรายคูของพฤติกรรม ๑๑๑ 

 การใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวชิาชีพของพยาบาลวิชาชีพ   

จําแนกตามประสบการณการทํางาน  
๑๕. แสดงความสัมพันธระหวาง ลักษณะทางพระพุทธศาสนา และสุขภาพจิต          ๑๑๒  
 กับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวชิาชีพโดยรวมและ 
 แตละดานของพยาบาลวิชาชีพกลุมตวัอยาง  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   ฎ 

 

สารบัญภาพประกอบ 

 
ภาพประกอบ หนา 
 

๑.  กรอบแนวคิดการวิจัย      ๗ 
๒. ทฤษฎีตนไมจริยธรรม  แสดงสาเหตุทางจิตที่สําคัญของคนดีและคนเกง ๑๒ 

     ๓.  แผนภูมิแสดงการเลือกตวัอยางที่ใชในการวิจัย                                         ๘๗                
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 ฏ 

คําอธิบาย  สัญลักษณ  และคํายอ 
 
 
 พระไตรปฎกที่ใชในการวิจัยฉบับนี้  คือพระไตรปฎกภาษาบาลีอักษรไทย  ฉบบัมหา
จุฬาเตปฏกํ  ๒๕๐๐ และพระไตรปฎกภาษาไทย  ฉบบัมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย  เฉลิมพระ
เกียรติสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ์ พระบรมราชินีนาถ  พุทธศักราช  ๒๕๓๙   อางอิงโดยระบุ
คัมภีร  เลมที ่  ขอที่  และหนาที่  เชน   วิ.ม.(ไทย) ๕/๓๖๕/๒๔๐.  หมายถึง  คัมภีรวินยัปฎก 
มหาวรรค  เลมที่  ๕   ขอที่ ๓๖๕  หนาที่ ๒๔๐   
 

พระวินัยปฎก 
 

วิ.ม. (บาลี) = วินยปฏก มหาวคฺคปาล ิ (ภาษาบาลี) 
วิ.ม. (ไทย) = วินัยปฎก มหาวรรค (ภาษาไทย) 
 

พระสุตตันตปฎก 
 

ที.สี. (บาลี) = สุตฺตนฺตปฏก ทีฆนิกาย สีลกฺขนธฺวคฺคปาล ิ (ภาษาบาลี) 
ที.สี. (ไทย) = สุตตนัตปฎก ทีฆนิกาย สีลักขันธวรรค (ภาษาไทย) 
ที.ม. (บาลี) = สุตฺตนฺตปฏก ทีฆนิกาย มหาวคฺคปาล ิ (ภาษาบาลี) 
ที.ม. (ไทย) = สุตตนัตปฎก ทีฆนิกาย มหาวรรค (ภาษาไทย) 
ที.ปา. (บาลี) = สุตฺตนฺตปฏก ทีฆนิกาย ปาฏิกวคคฺปาล ิ (ภาษาบาลี) 
ที.ปา. (ไทย) = สุตตนัตปฎก ทีฆนิกาย ปาฏิกวรรค (ภาษาไทย) 
ม.มู. (บาลี) = สุตฺตนฺตปฏก มชฺฌิมนิกาย มูลปณฺณาสกปาล ิ (ภาษาบาลี) 
ม.มู. (ไทย) = สุตตนัตปฎก มัชฌิมนิกาย มูลปณณาสก (ภาษาไทย) 
ม.ม. (บาลี) = สุตฺตนฺตปฏก มชฺฌิมนิกาย มชฺฌิมปณฺณาสกปาล ิ(ภาษาบาลี) 
ม.ม. (ไทย) = สุตตนัตปฎก มัชฌิมนิกาย  มัชฌิมปณณากสก (ภาษาไทย) 
สํ.ส. (บาลี) = สุตฺตนฺตปฏก สํยุตตฺนิกาย  สคาถวคฺคปาล ิ (ภาษาบาลี) 
สํ.ส. (ไทย) = สุตตนัตปฎก สังยุตตนิกาย  สคาถวรรค (ภาษาไทย) 
สํ.นิ. (บาลี) = สุตฺตนฺตปฏก สํยุตตฺนิกาย  นิทานวคฺคปาลิ (ภาษาบาลี) 
สํ.นิ. (ไทย) = สุตตนัตปฎก สังยุตตนิกาย  นิทานวรรค (ภาษาไทย) 
องฺ.ติก (บาลี)  = สุตฺตนฺตปฏก องฺคุตฺตรนิกาย  ติกฺกนิปาตปาล ิ (ภาษาบาลี) 
องฺ.ติก. (ไทย)  = สุตตนัตปฎก อังคุตตรนิกาย  ติกกนิบาต (ภาษาไทย) 



 ฐ 

องฺ.ปฺจก. (บาลี)  = สุตฺตนฺตปฏก องฺคุตฺตรนิกาย ปฺจกนิปาตปาล ิ (ภาษาบาลี) 
องฺ.ปฺจก. (ไทย)  = สุตตนัตปฎก อังคุตตรนิกาย ปญจกนิบาต (ภาษาไทย) 
องฺ.ฉกฺก. (บาลี)  = สุตฺตนฺตปฏก องฺคุตฺตรนิกาย ฉกฺกนิปาตปาล ิ (ภาษาบาลี) 
องฺ.ฉกฺก. (ไทย)  = สุตตนัตปฎก อังคุตตรนิกาย ฉักกนิบาต (ภาษาไทย) 
องฺ.ทสก. (บาลี)  = สุตฺตนฺตปฏก องฺคุตฺตรนิกาย ทสกนิปาตปาล ิ (ภาษาบาลี) 
องฺ.ทสก. (ไทย)  = สุตตนัตปฎก อังคุตตรนิกาย ทสกนิบาต (ภาษาไทย) 
ขุ.ธ. (บาลี)  = สุตฺตนฺตปฏก ขุทฺทกนิกาย ธมฺมปทปาล ิ (ภาษาบาลี) 
ขุ.ธ. (ไทย)  = สุตตนัตปฎก ขุททกนิกาย ธรรมบท (ภาษาไทย) 
ขุ.สุ. (บาลี)  = สุตฺตนฺตปฏก ขุทฺทกนิกาย สุตฺตนิปาตปาล ิ (ภาษาบาลี) 
ขุ.สุ. (ไทย)  = สุตตนัตปฎก ขุททกนิกาย สุตตนิบาต (ภาษาไทย) 
ขุ.เถร.     (บาลี)  = สุตฺตนฺตปฏก ขุทฺทกนิกาย เถรคาถาปาล ิ (ภาษาบาลี) 
ขุ.เถร.     (ไทย)  = สุตตนัตปฎก ขุททกนิกาย เถรคาถา (ภาษาไทย) 
ขุ.ม. (บาลี)  = สุตฺตนฺตปฏก ขุทฺทกนิกาย มหานิทฺเทสปาลิ (ภาษาบาลี) 
ขุ.ม. (ไทย)  = สุตตนัตปฎก ขุททกนิกาย มหานิทเทส (ภาษาไทย) 

 



 
 

บทที่ ๑ 
บทนํา 

 

๑.๑ ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
   ในปจจุบัน  สภาพการณตางๆ ของสังคมไทยไดเปลี่ยนแปลงไป มีความเจริญ       
กาวหนาทางเทคโนโลยีและวิทยาการตางๆมากขึ้น  สงผลใหมีการเปลี่ยนแปลงทางวัฒนธรรม 
เศรษฐกิจ  การเมือง  สิ่งแวดลอม  ทําใหวิถีการดํารงชีวิตของมนุษยซับซอนขึ้น มนุษยตอง       
ด้ินรนตอสู  และปรับสภาพจิตใจตอสูกับความเครียดตางๆ มากขึ้น คนที่ไมสามารถปรับตัว       
ไดเกิดความรูสึก  คับของใจ  รูสึกเหมือนตนเองไรสมรรถภาพ  จนทําใหเครียดเสียสุขภาพจิต 
ซึ่งถาไมไดรับการชวยเหลือแกไขแลว  อาจจะทําใหเกิดปญหาทางดานสุขภาพจิตตามมา          
สวนคนที่สุขภาพจิตดีมีความพึงพอใจในความสําเร็จในชีวิตและการงาน  สามารถดํารงชีวิตได
อยางมีความสุข 

 พยาบาลเปนกลุมงานอาชีพที่มีลักษณะงานที่ตองเผชิญกับความเครียดอยูเสมอ  
เพราะเปนงานที่เกี่ยวของกับชีวิตมนุษย  ความเปน  ความตาย  ความทุกขทรมานจากพยาธิ
สภาพของโรคของผูปวย ในบางครั้งพยาบาลตองปฏิบัติงานที่เกี่ยวของกับสถานการณตางๆ        
ที่เกิดขึ้นอยางกระทันหันที่เปนภาวะวิกฤตของผูปวย  ซึ่งตองมีการตัดสินใจที่เหมาะสมและ       
ใหการชวยเหลือที่เฉียบพลัน  การใหการพยาบาลในผูปวยที่ไมใหความรวมมือ ตลอดจนงาน      
ที่ตองติดตอประสานงานและสรางสัมพันธภาพที่ดีกับบุคลากรตางๆทางดานสุขภาพ  เชน  
แพทย  เจาหนาที่รังสี  นักโภชนาการ  เภสัชกร  นักสังคมสงเคราะห  เปนตน ทั้งน้ีเพ่ือใหเกิด
ความคลองตัวในการปฏิบัติงานการพยาบาล  อีกทั้งลักษณะการทํางานที่เปนผลัด  ผลัดละ ๘  
ชั่วโมง  หรือ  ๑๒  ชั่วโมงสลับไปมา  พยาบาลจึงตองมีการปรับตัวในการทํางานชวงกลางคืน
และนอนพักผอนกลางวัน  บางครั้งตองปฏิบัติงานตอเน่ืองเปนเวลาหลายวัน หรือตอง
ปฏิบัติงานในวันหยุดราชการ    นอกจากนี้ในบางหนวยงานที่ขาดอัตรากําลัง  พยาบาลตอง
รับผิดชอบตอตารางการปฏิบัติงานในเวรบายและเวรดึกหรือวันหยุดตางๆ  ซึ่งก็ทําใหพยาบาล
ตองรับภาระในงานมาก 

 สภาวะดังกลาวลวนเปนปจจัยที่กอใหเกิดความเครียด   ทําใหพยาบาลมีความรูสึก
ขาดความสุขในการทํางาน    สงผลใหพยาบาลบางสวนมีภาวะเหนื่อยหนายงาน (Burn out)  



 ๒ 

ในการศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอความเหนื่อยหนายในการทํางานของพยาบาล๑ พบวา   
พยาบาลในสังกัดสภากาชาดไทยมีภาวะเหนื่อยหนายงานในระดับต่ําถึงปานกลาง   ซึ่งเปน
สาเหตุหน่ึงทําใหพยาบาลมองหาอาชีพอ่ืนเพ่ือเปลี่ยนอาชีพ   สงผลใหมีการสูญเสียบุคลากรใน
วิชาชีพกอนเวลาอันควร จึงเปนประเด็นที่นาพิจารณาวาในสภาพของงานที่ตองรับผิดชอบมาก 
และการที่ตองเผชิญกับความคาดหวังของสังคมที่พยาบาลจะตองเปนผูเสียสละ อดทน ยิ้มแยม
แจมใสเสมอ  วิชาชีพพยาบาลที่ยังดํารงอยูในสังคมไทยมีปจจัยอะไรที่เปนเครื่องยึดเหนี่ยวจิตใจ 
จึงสามารถปฏิบัติงานอยางมีคุณภาพตามมาตรฐานสากล  ใหการบริการผูปวยดวยความ
เสียสละและมีความสุขในการปฏิบัติงาน 

โดยหลักการของวิชาชีพและสภาพงานของการพยาบาล พยาบาลตองมีคุณธรรมสูง  
มีจิตใจที่ออนโยน  มีความรัก ความเมตตา  ความอดทน  ความขมใจ  ควบคุมอารมณมากกวา
วิชาชีพอ่ืนๆ มีการเสียสละทั้งแรงกาย สติปญญา เพ่ือทุมเทใหการงานพยาบาลผูปวย รวมถงึ
การเสียสละอารมณที่ไมนายินดี  ไมนาพอใจ  และตองมีความจรงิใจที่จะดูแลผูปวยทีเ่จ็บปวย  
ใหหายจากปวยดวยหลักวชิาการที่เปนมาตรฐานการพยาบาล  สังคมไทยที่มีพระพุทธศาสนา
เปนศาสนาประจําชาต ิ และพยาบาลซึ่งไดเติบโตภายใตอิทธิพลของวฒันธรรมทาง
พระพุทธศาสนา ดังนั้น หลักธรรมทางพระพุทธศาสนาจึงนาจะมีสวนในการพัฒนาจิตใจและ
พฤติกรรมในการทํางานของพยาบาล ทาํใหพยาบาลมีความสุขในการทํางาน  และทํางานอยาง
มีคุณภาพ   จากการประมวลงานวิจัยตางๆ  พบวา   ความเชื่อทางพระพุทธศาสนา  และการ
ปฏิบตัิทางพระพุทธศาสนามีความสัมพันธอยางเดนชัด กับจิตลักษณะทีเ่ปนรากฐานของ
พฤติกรรมที่นาปรารถนาของบุคคล นั่นคอื  บุคคลที่มีความเชื่อและการปฏิบตัิทางพุทธศาสนา  
จะมีความเชื่ออํานาจในตน   มีเหตุผลเชิงจริยธรรม  มีเจตคติทีดี่ตอพฤติกรรมที่นาปรารถนา  
ทั้งยังมีลักษณะมุงอนาคต  และยังพบวาความเชื่อและการปฏิบตัิทางพุทธศาสนา  เม่ือพิจารณา
รวมกับจิตลักษณะ  สามารถเปนตัวทํานายประสิทธภิาพการทํางานที่ดีดวย๒   ผูวิจัยจึงสนใจ

                                                        
๑ นวลอนง  ศรีธัญรัตน, “ ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอความเหนื่อยหนายในการทํางานของพยาบาล”,  

วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต ,  ( บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหิดล), ๒๕๓๔, บทคัดยอ. 

 ๒ปริญญา  ณ วันจันทร, “ ปจจัยที่เกี่ยวของกับประสิทธิภาพในการทํางานของครูประถมศึกษาใน

จังหวัดเชียงราย,” วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, (กรุงเทพมหานคร : มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิ

โรฒ),  ๒๕๓๙, บทคัดยอ. , อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง, “ตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุ

ของพยาบาลในสังกัดกรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, 

(กรุงเทพมหานคร : มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ),  ๒๕๓๖,  บทคัดยอ.    

 
 
 



 ๓ 

ศึกษาวา  หลกัพุทธธรรมมีอิทธิพลตอพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพมาก
นอยอยางไร     โดยหลักพุทธธรรมที่เลือกศึกษา  ไดแก พรหมวิหาร ๔ และฆราวาสธรรม ๔   
ทั้งน้ีเพ่ือประโยชนเปนขอมูลพ้ืนฐานในการพัฒนาวิชาชีพ  และนําหลักธรรมไปประยุกตใชใน
การดํารงชีวิตประจําวัน  ใหสามารถดํารงชีวิตไดอยางมีความสขุและเพ่ิมประสิทธิภาพในการ
ทํางาน  
 

๑.๒ วัตถุประสงคของการวิจัย 
 

๑.๒.๑ เ พ่ือศึกษาสาระสําคัญของหลักพุทธธรรมที่นํามาประยุกตใชในการ
ปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาล 

๑.๒.๒ เพ่ือศึกษาความสัมพันธของหลักพุทธธรรมกับพฤติกรรมการใหการ
พยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ 

  

๑.๓ ปญหาที่ตองการทราบ 
 

๑.๓.๑ สาระหลักพุทธธรรมที่นํามาประยุกตใชในการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาล 

๑.๓.๒ หลักพุทธธรรมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาท
เชิงวิชาชีพของพยาบาลมากนอย  อยางไร 
  

๑.๔ คําจํากัดความของศัพททีใ่ชในการวิจยั 
 

๑.๔.๑ หลักพุทธธรรม หมายถึง คําสอนเดิมแทของพระพุทธเจาที่ปรากฏในคัมภีร
พระไตรปฎกเถรวาท  ซึ่งในการวิจัยนี้ไดแก  พรหมวิหาร ๔  และ ฆราวาสธรรม ๔ 

๑.๔.๒ ลักษณะทางพระพุทธศาสนา (Buddhist Characteristics) หมายถงึ ความ
เชื่อและการปฏิบัตตินตามหลักพระพุทธศาสนาของพยาบาล ไดแก  การปฏบิัตตินตามหลัก
พรหมวิหาร ๔  การปฏิบัตตินตามหลักฆราวาสธรรม ๔ และวถิีชวีิตแบบพุทธ 

๑.๔.๓ การปฏิบตัิตนตามหลักพรหมวิหาร ๔ หมายถึง ความถี่ที่พยาบาลวชิาชีพ
กระทําหรืองดเวนการกระทาํอยางใดอยางหนึ่งทั้งทางดานกาย  วาจา  ใจและความรูสึกนึกคิดที่
มีตอผูปวยที่จะตองเขาไปเกีย่วของกับสถานการณตางๆ ที่เกิดขึ้นในงานพยาบาล โดยยึดหลัก
คําสอนทางพระพุทธศาสนาภายใตกรอบ  เมตตา  กรณุา  มุทิตา และอุเบกขา 



 ๔ 

๑.๔.๔ การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ หมายถึง ความถี่ที่พยาบาลวิชาชีพ
กระทําหรืองดเวนการกระทําอยางใดอยางหนึ่งทั้งทางดานกาย  วาจา  ใจและความรูสึกนึกคิดที่
มีตอผูปวยที่จะตองเขาไปเกี่ยวของกับสถานการณตางๆที่เกิดขึ้นในงานพยาบาล  โดยยึดหลัก
คําสอนทางพระพุทธศาสนาภายใตกรอบ  สัจจะ  ทมะ  ขันติและจาคะ 

๑.๔.๕ วิถีชีวิตแบบพุทธ  หมายถึง  การประพฤติปฏิบัติตนในการดําเนิน
ชีวิตประจําวันที่มีความสอดคลองกับหลักความเชื่อและการปฏิบัติทางพระพุทธศาสนาภายใต
กรอบการใหทาน  การรักษาศีล  และการเจริญภาวนา  

๑.๔.๖ สุขภาพจิต๓ (Mental Health)  หมายถึง ภาวะปกติสุขของแตละบุคคลใน
การทําหนาที่ไดอยางเหมาะสมในสังคม  และมีความพึงพอใจกับวิถีชีวิตที่เขาดํารงอยู  มีผลทํา
ใหพฤติกรรมที่แสดงออกเปนที่ยอมรับของสังคม สามารถสรางงานและปรับตัวอยูในสังคมได
อยางมีความสุข 

๑.๔.๗ พยาบาล  หมายถึง  พยาบาลวิชาชีพ  (Professional  Nurse)  ที่สําเร็จ
การศึกษาระดับประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาตรีหรอืพยาบาลศาสตรบัณฑิต  ไดรับอนุญาต
ใหเปนผูประกอบวิชาชีพพยาบาล  และผดุงครรภชั้น ๑ 

๑.๔.๘ พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ๔ หมายถึง การ
ปฏิบัติงานของพยาบาลในบทบาทของการใหบริการดานสุขภาพแกผูปวย ๔ ดาน    ไดแก  
ดานการปองกันโรค  ดานการสงเสริมสุขภาพ   ดานการดูแลรักษา    ดานการฟนฟูสมรรถภาพ
ของรางกาย 

๑.๔.๙ ความเหนื่อยหนาย๕  หมายถึง ปรากฏการณที่เกิดจากภาวะเครียดในการ
ทํางานทําใหเกิดความเบื่อหนายทอแทหมดกําลังใจที่จะทํางานตอไป  โดยมีอาการแสดงของ
ความเหนื่อยลาทางรางกาย  จิตใจ  อารมณและพฤติกรรมการแสดงออก 
   
๑.๕  ขอบเขตของการวิจยั 
 

                                                        
๓ ภาควิชาการพยาบาลจิตเวชศาสตร  วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย,   การพยาบาล

สุขภาพจิตและจิตเวช, (กรุงเทพมหานคร:วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย, ๒๕๔๕), หนา ๑. 
๔ กนิษฐา  ตัณฑพันธ,  “ลักษณะทางจิตสังคมและลักษณะทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวของกับ

พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ”,  วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต,  (บัณฑิต

วิทยาลัย :  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ),  ๒๕๔๑,  หนา  ๗๔. 
๕ นวลอนง  ศรีธัญรัตน,  “ปจจัยที่มีอิทธิพลตอความเหนื่อยหนายในการทํางานของพยาบาล”,  

วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, ๒๕๓๔,  หนา  ๙. 



 ๕ 

 ในการวิจัยครัง้นี้ เปนการวจัิยเชิงพรรณา (Descriptive Research)  มีการศึกษาทั้ง
เชิงเอกสารและเชิงสํารวจภาคสนาม 

 กลุมประชากร  และกลุมตัวอยาง 
 

 ประชากร  เปนพยาบาลวิชาชีพที่เปนพุทธศาสนิกชน ปฏิบัติงานแผนกผูปวยใน     
ในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดสุราษฏรธานี จํานวน ๔๖๙ ราย ( งานการ
เจาหนาที่   สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด จังหวัดสุราษฏรธานี  ๒๕๔๖ ) 

 กลุมตัวอยาง    เปนพยาบาลวิชาชีพที่เปนพุทธศาสนิกชน  ปฏิบัติงานแผนกผูปวย
ใน  ของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดสุราษฏรธานี  จํานวน  ๒๑๖  ราย  โดย
ไดจากการคํานวณขนาดกลุมตัวอยางจากสูตรยามาเน  (Yamane)  ทําการสุมตัวอยางโดย
วิธีการสุมตัวอยางหลายขั้นตอน  (Multistage  Random  Sampling )   

 
 ตัวแปรที่ศึกษา 
 

๑. ตัวแปรอิสระ(Independent Variable)  ไดแก   
๑.๑. ลักษณะทางพระพุทธศาสนา(Buddhist  Characteristics) 

- การปฏิบตัิตนตามหลักพรหมวิหาร ๔   
- การปฏิบตัิตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔  
- วิถีชวีติแบบพุทธ  

๑.๒. ลักษณะทางจิต 
- สุขภาพจิต 

๑.๓. ปจจัยภูมิหลัง 
- อายุ 
- สถานภาพสมรส 
- ประสบการณการทํางาน 

๒. ตัวแปรตาม (Dependent Variable) ไดแก  พฤติกรรมการใหการพยาบาลตาม
บทบาทเชิงวิชาชีพ  ไดแก 

- พฤติกรรมการใหการพยาบาลดานการปองกันโรค 
- พฤติกรรมการใหการพยาบาลดานการสงเสริมสุขภาพ 
- พฤติกรรมการใหการพยาบาลดานการดูแลรักษาสุขภาพ 
- พฤติกรรมการใหการพยาบาลดานการฟนฟูสมรรถภาพ 

 



 ๖ 

 
 

๑.๖ ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 
 

๑.๖.๑ ทําใหมีความรูในสาระของหลักพุทธธรรมที่สงเสริมพฤติกรรมการใหการ
พยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ 

๑.๖.๒ ทําใหเขาใจและตระหนักถึงความสําคัญของหลักพุทธธรรมที่มีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ 
 

๑.๗ สมมติฐานในการวิจัย 
 
 ๑.๗.๑  การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔   ของพยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรม 
การใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ  
 ๑.๗.๒  การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔  ของพยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรม   
การใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ  
 ๑.๗.๓  วิถีชีวิตแบบพุทธของพยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตาม
บทบาทเชิงวิชาชีพ 
 ๑.๗.๔ สุขภาพจิตของพยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตาม
บทบาทเชิงวิชาชีพ  
 ๑.๗.๕  พยาบาลที่มีอายุตางกันมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิง
วิชาชีพแตกตางกัน  
 ๑.๗.๖  พยาบาลที่มีสถานภาพสมรสตางกันมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตาม
บทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน  
 ๑.๗.๗  พยาบาลที่มีประสบการณการทํางานตางกันมีพฤติกรรมการใหการพยาบาล
ตามบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน  

 
 
 
 
 
 
 



 ๗ 

 
 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    ลักษณะทางพระพทุธศาสนา 
๑ การปฏิบตัิตนตามหลักพรหมวิหาร ๔ 
๒ การปฏิบตัิตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ 
๓ วิถีชวีติแบบพทุธ 

พฤติกรรมการพยาบาล 
ในบทบาทวชิาชีพ 
๑. ดานการปองกันโรค 
๒. ดานการสงเสริมสุขภาพ   
๓. ดานการดูแลรักษาสุขภาพ    

๔. ดานการฟนฟูสมรรถภาพ ลักษณะทางจิต 
สุขภาพจิต 

  ปจจัยภูมิหลัง 
๑. อายุ 
๒. สถานภาพสมรส 
๓. ประสบการณในการทํางาน 

 
 
 
 

ภาพประกอบที่ ๑ :  กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 



 ๘ 

 
 



 
 

บทที่ ๒ 
แนวคิด ทฤษฎี หลักพุทธธรรม และงานวิจัยที่เก่ียวของ 

 
ในการศึกษาครั้งน้ีไดประมวลแนวคิด และเอกสารที่เกี่ยวของ เพ่ือแสดงกรอบ

แนวคิดการกําหนดตัวแปร  ความหมายของตัวแปร การวัดตัวแปรและความสัมพันธระหวางตัว
แปรตาง ๆ ที่ศึกษาซึ่งไดนําเสนอหมวดหมูดังนี้ 
 
๒.๑   แนวคิดและทฤษฎีที่เก่ียวกับการวิเคราะหสาเหตุของพฤติกรรม 
  

 รูปแบบการวิเคราะหสาเหตุของพฤติกรรม 
 
 ในการศึกษาสาเหตุของพฤติกรรมมนุษยนั้น  สามารถศึกษาได ๒ ประเภทใหญ ๆ 

คือ  สาเหตุภายนอก  (External  Factor)  ตัวมนุษย  ไดแก  สภาพแวดลอมทางสังคมและ        
วัฒนธรรม  ลักษณะภูมิประเทศ ภูมิอากาศ  และสาเหตุภายในตัวมนุษยเอง (Internal Factor)  
ไดแก ลักษณะทางจิตใจของมนุษย เชน ทัศนคติ  บุคลิกภาพ  แรงจูงใจและการรับรูดานตางๆ 
และในการวิเคราะหสาเหตุของพฤติกรรมมนุษยมักใชรูปแบบใดรูปแบบหนึ่งใน ๔ รูปแบบ  
ดังตอไปน้ีเปนหลัก 

(๑) รูปแบบที่เนนจิตลักษณะ (Trait  model)  คือ  เนนลักษณะภายในตัวบุคคลเปน 
สาเหตุของพฤติกรรม  ไดแก  การศึกษาบุคลิกภาพของบุคคลซึ่งประกอบขึ้นดวยลักษณะทาง
จิตใจยอย ๆ หลายลักษณะที่คงสภาพอยูภายในตัวบุคคล 

(๒) รูปแบบการวิเคราะหพลวัตทางจิต (Psychodynamic  model)  เปนการศึกษา 
โครงสรางทางจิตที่เปนสาเหตุของพฤติกรรม ประกอบดวยอิด (id)  อีโก  (ego)  และซูเปอรอีโก  
(Superego)  โครงสรางทางจิตทั้ง ๓ ดานนี้จะมีความขัดแยงกันตลอดเวลา และแสดงออกมาใน
รูปของพฤติกรรมที่เหมาะสมและไมเหมาะสม 

(๓) รูปแบบสถานการณนิยม  (Situational  model)  มีหลักการวาพฤติกรรมยอม
เปนไปตามสถานการณหน่ึง ๆ  มากกวาจะเกิดจากลักษณะภายในที่คงที่ถาวรดังที่กลาวในสอง
รูปแบบขางตน     รูปแบบน้ีเนนวาสถานการณภายนอกมีอิทธิพลตอพฤติกรรมของมนุษย  
พฤติกรรมของมนุษยอาจแกไขเปลี่ยนแปลงไดโดยอาศัยสถานการณแวดลอมภายนอก เง่ือนไข
ทางสังคมและสิ่งเราตาง ๆ ซึ่งทําใหมนุษยแสดงพฤติกรรมออกมาในลักษณะตาง ๆ กัน  



 ๙ 

(๔) รูปแบบปฏิสัมพันธนิยม  (Interactional  model)  เปนรูปแบบที่เนนความสําคัญ
ของการปฏิสัมพันธระหวางบุคคลกับสถานการณ  โดยมีหลักการเบื้องตนวาการปฏิสัมพันธ
ระหวางลักษณะทางจิตใจของบุคคลกับสถานการณที่เขาประสบอยูเปนแหลงริเริ่มและกําหนด
พฤติกรรมของบุคคล  ซึ่งมีการกําหนดตัวแปรที่เปนสาเหตุของพฤติกรรมไว  ๓ ประเภท  ไดแก  
๑. ลักษณะทางจิตของผูกระทํา   ๒. ลักษณะของสถานการณที่มีความหมายกอใหเกิดการ

กระทําอยางใดอยางหนึ่ง  ๓. สาเหตุรวมระหวางลักษณะทางจิตใจกับลักษณะของสถานการณ    
ซึ่งอาจวัดและศึกษาไดในรูปของการรับรูของบุคคลเกี่ยวกับลักษณะบางประการของสถานการณ  
โดยการตีความหมายหรือการมองเห็นความสําคัญของสถานการณนั้น ๆ ของบุคคลผูกระทํา 
               

กลาวโดยสรุปวา การวิเคราะหสาเหตุของพฤติกรรมแบบปฏิสัมพันธนิยมมุงศึกษา
สาเหตุของพฤติกรรมทั้งภายใน (ลักษณะทางจิตใจ) และภายนอกตัวบุคคล (สถานการณหรือ

สภาพแวดลอมทางสังคม)  นับเปนรูปแบบการวิเคราะหพฤติกรรมที่เหมาะสมกับปญหาการวิจัย
ในแนวพฤติกรรมศาสตร  สามารถที่บงชี้พฤติกรรมของมนุษยไดอยางครอบคลุม ซึ่งเปนความ
พยายามที่แสวงหาความรู และขอสรุปเกี่ยวกับพฤติกรรมของมนุษยอยางครอบคลุม โดยอาศัย
หลักสหวิทยาการหรือหลายสาขาวิชารวมกัน ทั้งสาขาที่เนนการศึกษาลักษณะภายในจิตใจของ
บุคคล  และสาขาที่เนนความสําคัญของสภาพแวดลอมภายนอกตัวบุคคลไมวาจะเปนเหตุการณ
หรือกลุมบุคคล๑

 
 ในการวิจัยครั้งน้ี  ผูวิจัยไดใชการวิเคราะหสาเหตุของของพฤติกรรมการใหการ

พยาบาลแบบปฏิสัมพันธนิยมเปนหลักในการกําหนดตัวแปร เพ่ืออธิบายสาเหตุของพฤติกรรม
การใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ โดยตัวแปรที่เกี่ยวของกับสภาพแวดลอมการทํางาน
ประกอบดวย สุขภาพจิตในการทํางาน  สวนตัวแปรดานบุคคลเปนลักษณะทางพระพุทธศาสนา 
(Buddhist  Characteristic)  ไดแก    การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔  การปฏิบัติตนตาม
หลักฆราวาสธรรม ๔  และวิถีชีวิตแบบพุทธ   

 

 
 
 

                                                        
 ๑ สรุปเนื้อหาจาก  งามตา  วนินทานนท,  “ลักษณะทางพุทธศาสนาและพฤติกรรมศาสตรของ

บิดามารดาที่เกี่ยวของกับการอบรมเลี้ยงดูบุตร”,  รายงานการวิจัย ฉบับที่ ๕๐, กรุงเทพมหานคร : สถาบันวิจัย

พฤติกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ,  ๒๕๓๖, หนา ๘-๙ . (อัดสําเนา) 



 ๑๐ 

ทฤษฎีตนไมจริยธรรม 
 

ทฤษฎีตนไมจริยธรรมนับเปนทฤษฎีทางจิตวิทยาทฤษฎีแรกของนักวิชาการไทยทีไ่ด
กลาวถึงสาเหตุทางจิตใจที่เกี่ยวของกันพฤติกรรมของคนดีและคนเกง  โดยทฤษฎีนี้สรางจาก
การสรุปผลการวิจัยในเรื่องดังกลาวของเยาวชนและประชาชนไทยอายุตั้งแต ๖  ถึง ๖๐  ป 
จํานวนหลายพันคน  ซึ่งเปนการประมวลผลการวิจัยในประเทศไทยในชวง ๒๐  ป 

 

 ทฤษฎีตนไมจริยธรรมน้ีมี ๓ สวน คือ สวนที่เปนดอกและผลไมของตนไม สวนลําตน
และสวนที่เปนราก (ดูภาพประกอบ ๑)  ในสวนของดอกและผลไมบนตน แสดงถึงพฤติกรรมการ
ทําดีละเวนชั่ว  และพฤติกรรมการทํางานอยางขยันขันแข็งเพ่ือสวนรวม   สวนแรกนี้เปน
พฤติกรรมประเภทตาง ๆ  ที่รวมเขาเปนพฤติกรรมของพลเมืองดี  พฤติกรรมที่เอ้ือตอการ
พัฒนาประเทศ และพฤติกรรมการทํางานในอาชีพ      สวนที่สองเปนสวนลําตนของตนไม คือ  
สาเหตุที่ทําใหเกิดผลหรือพฤติกรรมตาง ๆ ที่นาปรารถนา อันประกอบดวย  สาเหตุทางจิตใจ                
ที่ประกอบดวยจิตลักษณะ ๕  ดาน คือ  ๑. เหตุผลเชิงจริยธรรม   ๒.  การมุงอนาคตและการ
ควบคุมตนเอง  ๓.  ความเชื่ออํานาจในตน   ๔.  แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์   ๕.  ทัศนคติ คุณธรรม  
และคานิยม (ที่เกี่ยวของพฤติกรรมนั้นๆ หรือสถานการณนั้นๆ)   ซึ่งในการที่จะเขาใจ อธิบาย
ทํานาย และพัฒนาพฤติกรรมในดานใดแลวจะตองใชจิตลักษณะบางดานหรือทั้ง ๕ ดานนี้
ประกอบกัน   สวนที่สามของตนไมจริยธรรม คือ รากของตนไม ซึ่งเปนจิตลักษณะกลุมที่สอง
มี ๓ ดาน  คือ  ๑.  สติปญญา   ๒. ประสบการณทางสังคม   ๓. สุขภาพจิต     จิตลักษณะทั้ง
สามนี้อาจใชเปนสาเหตุของการพัฒนาจิตลักษณะ ๕ ประการที่ลําตนของตนไมก็ไดกลาวคือ 
บุคคลจะตองมีลักษณะพื้นฐานทางจิตลักษณะ ๕  ประการที่ลําตนของตนไม  โดยที่จิตลักษณะ
ทั้ง ๕  นี้จะพัฒนาไปเองโดยอัตโนมัติ       ถาบุคคลมีความพรอมทางจิตใจ ๓ ดานดังกลาว 
และอยูในสภาพแวดลอมทางบานหรือสังคมที่เหมาะสม๒  

 
 ในพระพุทธศาสนา   พฤติกรรมของคนดีและพฤติกรรมของคนเกงก็คือ  การเลี้ยง

ชีพชอบ  การทํางานชอบ  และการพยายามชอบนั่นเอง  เปนเปาหมายของการพัฒนาคนจาก
คนดิบเปนคนสุก   เพ่ือใหมีการดําเนินชีวิตอยางเหมาะตามหลักพระพุทธศาสนา  จึงอาจกลาว
ไดวา  ดอกไมและผลไมบนตนไมจริยธรรม  ตรงกับมรรคสามในแปดทางพระพุทธศาสนาที่
ใชไดในชีวิตของฆราวาส    สวนจิตลักษณะทั้งหาประการที่ลําตนของตนไม ก็อาจจะมีสวน

                                                        
 ๒ สรุปเนื้อหาจาก  ดวงเดือน  พันธุมนาวิน,  ทฤษฎีตนไมจริยธรรม  :  การวิจัยและการ
พัฒนาบุคคล, พิมพครั้งที่ ๒,  (กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย,  ๒๕๓๙),   หนา ๓. 

 



 ๑๑ 

ใกลเคียงกับหลักธรรมะขอตางๆ  ในพระพุทธศาสนา  เชน การมีทัศนคติที่ดีตอคุณธรรมตางๆ  
ก็เกี่ยวของกับ ฉันทะ  คือ  ความพอใจในการละเวนชั่วทําความดี ศีล ๕  และธรรม ๕  การใช
เหตุผลเชิงจริยธรรมในขั้นสูง  อาจเปรียบไดกับ  สัมมาทิฏฐิ  คือ  มีหลักการชอบ  คิดชอบ 
เห็นชอบ  นั่นเอง   แรงจูงใจไฝสัมฤทธิ์  อาจเปรียบไดกับวิริยะ    ความเชื่ออํานาจในตน  คือ  
ความเชื่อในกฎแหงกรรม  แตมีขอบเขตทางกาลเวลาแคบกวาทางพระพุทธศาสนา  เพราะ
ความเชื่อในอํานาจตนเกี่ยวของกับเหตุการณในชีวิตปจจุบันเทานั้น  สวนลักษณะมุงอนาคตและ
ความสามารถควบคุมตนนั้นก็เกี่ยวของกับสติและการเอาชนะตนเอง๓

 

 สวนจิตลักษณะอีก ๓  ประการ คือ  ความเฉลียวฉลาด  ประสบการณทางสังคมและ
สุขภาพจิต  เม่ือพิจารณารวมกันในบุคคลตางๆที่อาจจะมีจิตลักษณะหนึ่งๆ  สูงหรือต่ํากวาคน
รุนเดียวกัน   คนที่มีจิตลักษณะทั้ง ๓ ดานสูง  เปนผูที่มีความพรอมที่เหตุผลเชิงจริยธรรมจะ
พัฒนาสูงขึ้นไปได   คนที่มีจิตลักษณะทั้ง ๓ ดานพรอมในตน     จึงเปรียบเสมือนคนประเภท
บัวเหนือน้ําในพระพุทธศาสนา  สวนผูที่มีจิตลักษณะ ๒ ดานสูงแตอีกดานหน่ึงต่ํา  หรือผูที่มีจิต
ลักษณะพื้นฐานหนึ่งดานสูงอีกดานต่ํา  หรือต่ําหมดทั้ง ๓ ดาน เปรียบเสมือนบัวเหลาที่ ๓, ๒,  
และ ๑  คนทั้ง ๓ ประเภทหลังน้ียังขาดความพรอมทางจิตใจในบางดาน   ซึ่งจะตองไดรับการ
พัฒนากอน  หลังจากนั้นเหตุผลเชิงจริยธรรมของบุคคลเหลานี้จึงจะพัฒนาขึ้นไดตอไป 

 
 จะเห็นไดวา    ทฤษฎีตนไมจริยธรรมที่ไดจากการศึกษาวิจัยในเชิงวิชาการทาง

จิตวิทยาและพฤติกรรมศาสตรนั้น  เม่ือไดเปรียบเทียบพฤติกรรมของคนดีและคนเกงและจิต
ลักษณะทั้ง ๘ ประการ กับหลักทางพระพุทธศาสนา   เปรียบเสมือนการนําหลักธรรมะในหลาย
หมวดหมูมาประยุกตใชในเชิงพฤติกรรม๔

  
 ในการวิจัยครั้งนี้ ไดวิเคราะหสาเหตุของพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิง

วิชาชีพซึ่งเปนพฤติกรรมการกระทําดี  โดยมีตัวแปรเชิงสาเหตุคือตัวแปรลักษณะทาง
พระพุทธศาสนา  ไดแก  การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร  ๔  การปฏิบัติตนตามหลัก
ฆราวาสธรรม ๔ และวิถีชีวิตแบบพุทธ   ซึ่งจัดเปนจิตลักษณะกลุมที่หน่ึงประเภทคุณธรรมใน
สวนของลําตน   สวนตัวแปรจิตลักษณะกลุมที่สองสวนของรากตนไม   ไดแก  สุขภาพจิต   และ
ปจจัยภูมิหลัง  ไดแก  อายุ  สถานภาพและประสบการณการทํางาน 

                                                        
 ๓ ฉกาจ  ชวยโต  และ ดวงเดือน   พันธุมนาวิน,  “ลักษณะทางจิตสังคมที่เกี่ยวของกับการบวชใน

พุทธศาสนาของชายไทยในภาคใต”, รายงานการวิจัยฉบับที่ ๔๓,  กรุงเทพมหานคร : สถาบันวิจัยพฤติกรรม

ศาสตร  มหาวิทยาลัยศรีนครินวิโรฒ,  ๒๕๓๓, หนา ๑๖-๑๘.   

 ๔ เร่ืองเดียวกัน,  หนา ๑๘. 



 ๑๒ 

 
 

 
 
 
 ภาพที่ ๑    ทฤษฏีตนไมจรยิธรรรม  แสดงสาเหตุทางจิตที่สําคัญของคนดีและคนเกง 



 ๑๓ 

 แนวคิดดานสังคมวทิยา 
 

 จอหนสโตน (Johnstone. ๑๙๗๕ : ๕๙  อางใน อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง)๕ นักสังคม
วิทยาศาสนา กลาววา “ศาสนาไมวาจะวัดในรูปของความเครงศาสนาของแตละบุคคล ความ

เคารพ  ความเชื่อถือ  ความถี่ของการเขาไปมีสวนรวมในกิจกรรมทางศาสนา หรืออะไรก็ตาม  
ก็เปนหนึ่งในตัวแปรอิสระมากมายในสังคมที่มีอิทธิพลตอทัศนคติและพฤติกรรมของคน”   

 
 ศาตราจารย บี. ซี. ราย (B.C. Rai) (B.C. Rai,Social Psychology, PP. ๒๓๐–๒๓๑. 

: อางใน พันเอก (พิเศษ) นวม  สงวนทรัพย )๖   อธิบายถึงความสําคัญของศาสนาไวดังน้ี  
พฤติกรรมและวิถีชีวิตปจเจกชนทั้งหลาย  มีศาสนาเปน “สื่อ” สําคัญแหงการเปลี่ยนแปลงทาง
สังคมและพฤติกรรมทางสังคม  ดังนี้ 

(๑) เปนรากฐานของสังคม  อุดมการณและคานิยมของศาสนาจะเปนอยางเดียวกับ
คานิยมและอุดมการณทางสังคม   ศาสนาเปนพลังบังคับใหประชาชนปฏิบัติตามปทัสถานและ
คานิยม ขอน้ีเทากับเปนการดํารงไวซึ่งเอกลักษณของสังคมนั้นๆ  และสงเสริมคานิยมของสังคม 

(๒) พัฒนาคุณสมบัติที่ดีในมนุษย  มนุษยยอมไมสามารถดํารงชีวิตอยางผาสุกใน
สังคมได  ถาหากวาเขาไรเสียซึ่งคุณสมบัติที่ดี  ศาสนาเปนพลังเรงเราใหมนุษย  เสริมสราง
คุณสมบัติที่ดีใหเกิดขึ้นแกตนเอง  เพราะฉะนั้น ศาสนาจึงเทากับชวยการดํารงอยูแหงสังคมดวย 

(๓) สรางสมรรถนะและอํานาจแกปจเจกชนทั้งหลายในการเผชิญหนาและแกปญหา
ชีวิตนานาประการอยางสัมฤทธิผล  บุคคลทั้งหลายผูเชื่อม่ันในหลักธรรมของศาสนาจะรูสึกวา
เขาไมมีชีวิตอยูอยางโดดเดี่ยว  เขามีพลังในการเผชิญหนากับปญหาชีวิตทุกรูปแบบและก็ยัง
สามารถแกปญหาอยางมีประสิทธิผลยิ่งอีกดวย 

(๔) อบรมสั่งสอนความเปนผูมี  “กุศลจิต”  ใหเกิดขึ้นในใจของมนุษย  ซึ่งพัฒนา

ชีวิตไปสูเสนทางอันบริสุทธิ์แหงพฤติกรรมของสมาชิกของสังคม 
(๕) เปนวิถีควบคุมพฤติกรรมทางสังคมอันทรงอํานาจ  เพราะมนุษยเชื่ออยางแนว

แนในคําสอนของศาสนา 

                                                        
 ๕ อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง, “ตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุของ

พยาบาลในสังกัดกรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิต

วิทยาลัย : มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ) ,  ๒๕๓๖,  หนา ๒๔.  
 ๖ พันเอก (พิเศษ) นวม  สงวนทรัพย,  สังคมวิทยาศาสนา, (กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพ           
โอเดียนสโตร,  ๒๕๓๗),  หนา ๓.



 ๑๔ 

(๖) เปนประทีป  เข็มทิศ  และระบบควบคุมพฤติกรรมมนุษย  เพราะความเชื่อม่ัน
ในศาสนา ปจเจกชนทั้งหลายจึงไมลวงละเมิดปทัสถานทางสังคม เขากลัวการถูกลงโทษทั้งใน
โลกนี้และโลกหนา 

(๗)  มีอิทธิพลตอวิธีการพัฒนาชีวิตทางเศรษฐกิจทางสังคม  
 

 บุญลือ  วันทายนต๗ ไดกลาวถึงหนาที่ของศาสนาในแงสังคมวิทยา สรุปได ดังนี้  
 
 (๑)   ในฐานะเปนระบบที่สรางความเปนปกแผนอันหนึ่งอันเดียวกันทางศีลธรรมของ

ชุมชน โดยถือวา 
           - ศีลธรรมเปนเร่ืองที่มนุษยจําเปนตองประพฤติปฏิบัติใหสอดคลองกับหลัก

ความเชื่อศาสนา 
 - การประพฤติปฏิบัติตามหลักคําสอนของศาสนา   จะสามารถปกปองคุมครอง 

ผูปฏิบัติใหบรรลุถึงความดีอันสมบูรณตามความเชื่อทางศาสนาได 
-  เปนการวางรากฐานทางศีลธรรมของสังคมอันเปนสวนรวมโดยตรง   เพื่อให 

สังคมดําเนินไปสูเปาหมายอันพึงประสงคของสังคมเอง 
 (๒)   สงเสริมความเขมแข็ง  เหนียวแนนทางสังคม  ทําใหสมาชิกมีเอกภาพทาง

สังคมเดียวกัน  นั่นคือ 
  - หลักคําสอนในศาสนาจะตองสามารถโนมนาวจิตใจสมาชิกของสังคมใหยินดี

ปฏิบัติตามได  และสามารถปลูกฝงความเชื่อถือศรัทธาเพื่อใหสังคมมีแนวปฏิบัติที่เปน
พฤติกรรมอันมีรูปรอยเดียวกัน 

  - คุณคาและความเชื่อถือในศาสนานั้น  จะควบคุมไปถึงการดํารงชีวิต  ทําให
สมาชิกของสังคมตางมีแบบฉบับแหงพฤติกรรม  อันเกิดจากคุณคา และความเชื่อถือในลัทธิ
ศาสนานั้น 

  - การปฏิบัติศาสนกิจเปนการแสดงออกตามพฤติกรรมอันเกิดจากความเชื่อถือ
ในศาสนานั้น 

(๓) ศาสนาชวยควบคุมและกําหนดรูปแบบทางพฤติกรรมใหแกสังคม  ทั้งรูปแบบ 
ทางพฤติกรรมที่เปดเผย และรูปแบบทางพฤติกรรมทีป่กปด 
 

                                                        
 ๗ บุญลือ  วันทายนต,  สังคมวิทยาศาสนา,  พิมพครั้งที่  ๖,  (กรุงเทพมหานคร :   กิ่งจันทรการ

พิมพ,  ๒๕๒๙),  หนา ๑๙๖-๑๙๗.  
 



 ๑๕ 

 แนวคิดดานจิตวิทยา 
 

 ในดานจิตวิทยาพุทธศาสนา  ไดกลาวถึงอิทธิพลของพุทธศาสนาที่มีตอ  ความเชื่อ 
ทัศนคติและพฤติกรรมของมนุษยไว  ดังนี้๘

 (๑)   พฤติกรรมทางศาสนาและศาสนปฏิบัติ  เปนสิ่งที่ชี้ใหเห็นถึงพ้ืนฐานความเชื่อ
ทางศาสนาที่บุคคลผูกพันเกี่ยวของอยู 
  (๒)  ทัศนคติ  ความนึกคิด  ความศรัทธาในหลักศาสนาของบุคคลมักจะเกี่ยวของกบั
หลักคําสอนทางศาสนาที่สังคมยึดถือ  เปนปทัสถานทางวัฒนธรรมขนบธรรมเนียมประเพณี  
แลวยังเปนคําสอนที่คนสวนใหญในสังคมยอมรับนับถือดวยความศรัทธา   จึงกลาวไดวาความ
เชื่อ และทัศนคติทางศาสนาเปนพ้ืนฐานความเชื่อและทัศนคติอ่ืน ๆ ของมนุษย 

 (๓)  อารมณความรูสึกหรือประสบการณทางศาสนา  คือ  ความรูสึกของบุคคลที่มี
ตอศาสนาในรูปแบบตางๆ  เชน  ในรูปแบบของการสัมผัส  ติดตอหรือไดพบกับอํานาจสิ่งศักดิ์
สิทธิที่ตนเคารพบูชา  รูปแบบของภาวะพิเศษที่ไดรับเม่ือปฏิบัติศาสนกิจ  เชน  การปฏิบัติ
วิปสสนากรรมฐาน  บางคนรูสึกวาตนไดรับอํานาจพิเศษทางจิต  เม่ือบุคคลนั้นไดรูสึกหรือมี
ประสบการณนั้นแลว  จะเกิดความซาบซึ้งดื่มดํ่าในรสทางใจ   มีปติผลใหเกิดความเปลี่ยนแปลง
รูจักใชเหตุผล  เปลี่ยนแปลงบุคลิกภาพหรือทัศนคติตางๆในชีวิต   เปนการแสดงออกซึ่งความ
เปนศาสนิกที่ตนรูสึกศรัทธา   

 (๔)  ศาสนาในฐานะที่เปนองคกร สถาบันกําหนดมาตรฐานและตัดสินความประพฤติ
ใหแกสมาชิกในสังคม  คือ การวางรากฐานคานิยม  ความเชื่อ  ทัศนคติ  พรอมทั้งพิทักษมิให
เกิดความเบี่ยงเบนทางพฤติกรรมที่ผิดปกติไปจากที่สังคมกําหนดไว 

(๕) การปลูกฝงความเชื่อทางศาสนามีอิทธิพลอยางยิ่งตอพฤติกรรมอ่ืน  ๆ  ที่มิใช 
พฤติกรรมทางศาสนา  เชน  การแสดงออกทางศีลธรรมทั่ว ๆ ไป  คุณธรรม  มาตรการของ
ความประพฤติทางจริยธรรม 

 จากแนวคิดเกี่ยวกับศาสนาที่กลาวมา   จะเห็นไดวาศาสนามีความสําคัญตอมนุษย 
และสังคมสามารถแทรกซึมในกิจกรรมการดํารงชีวิตของมนุษยทุกสังคม  เปนหลักความ
ประพฤติปฏิบัติ  ที่คอยควบคุมการกระทําของมนุษยเสมอ เปนบอเกิดแหงศีลธรรมจรรยา  
วัฒนธรรมขนบธรรมเนียมประเพณี  ชวยใหสังคมเปนปกแผน มีเอกภาพ สามารถบรรลุ
เปาหมายอันพึงประสงคของสังคม    กอใหเกิดความเชื่อและทัศนคติอ่ืน ๆ   รวมทั้งมีอิทธิพล
ตอพฤติกรรมดีตาง ๆ ของมนุษย   

                                                        
๘ วารีญา   ภวภูตานนท  ณ  มหาสารคาม,  จิตวิทยาพุทธศาสนา,  พิมพครั้งที่ ๓,  

(กรุงเทพมหานคร :  โรงพิมพมหามกุฏราชวิทยาลัย,  ๒๕๔๔),  หนา ๑๔-๑๕. 
 



 ๑๖ 

๒.๒  พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชงิวิชาชีพ  
 

๒.๒.๑  การพยาบาลและบทบาทเชงิวชิาชีพ 
 

 การพยาบาลเปนสิ่งที่เกิดขึ้นพรอมกับมนุษยตั้งแตสมัยดึกดําบรรพ  เร่ิมดวยการ
ปฏิบัติกิจกรรมพยาบาลตามธรรมชาติหรือตามสัญชาตญาณของมนุษย  เชน  มารดาดูแลบุตร  
หรือการดูแลชวยเหลือผูเจ็บปวย  คนชรา  เพ่ือใหสามารถดํารงชีวิตอยูไดอยางมีความสุข    
โดยที่แนวความคิดทางพยาบาลเริ่มเดนชัดในสมัยของมิสฟลอเรนช  ไนติงเกล (Florence 
Nightingale)  เม่ือกลางคริสตศตวรรษที่ ๑๘   กลาววา  “การพยาบาลเปนการสรางสิ่งแวดลอม 
เพ่ือชวยใหผูปวยฟนหายจากความเจ็บปวย”  และ “การพยาบาลจะตองจัดใหผูปวยอยูในสภาวะ
ที่ดีที่สุด เพ่ือธรรมชาติจะไดชวยใหผูปวยหายไดเอง”๙  ซึ่งเห็นไดวาแนวคิดการพยาบาลในยุค
นั้นมุงเนนการดูแลในเรื่องของการสงเสริมความสุขสบายของผูปวย  เพ่ือบรรเทาความทุกขทาง
รางกายและจิตใจ  โดยเฉพาะเนนสภาพแวดลอมทางจิตใจ    ตอมาวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี
มีความเจริญกาวหนามากขึ้นทําใหสภาพทางสังคมไดมีการเปลี่ยนแปลงมากขึ้น   ซึ่งสงผล
กระทบตอสุขภาพอนามัยของมนุษยมากขึ้นดวยเชนกัน  จึงเปนผลทําใหการบริการทาง
พยาบาลไดขยายขอบเขตที่กวางมากขึ้นโดยมุงเนนทั้งผูปวยและผูที่มีสุขภาพดี  และบทบาท
ของการพยาบาลมีการปรับเปลี่ยนมากขึ้น  เพ่ือที่จะทําใหงานการพยาบาลมีประสิทธิภาพมาก
ขึ้น   มีความสอดคลองกับขอบเขตในการใหการบริการดานสุขภาพตามความตองการของ
ผู

                                                       

รับบริการ  และเพื่อที่จะไดพัฒนาการพยาบาลใหเขาสูความเปนวิชาชีพมากขึ้น   ดังที่มีผูให
ความหมายของการพยาบาล (Nursing)    ในขอบเขตที่กวางขึ้น  ดังนี้ 

 
 Verginia  Henderson (๑๙๖๖)๑๐ ใหความหมายการพยาบาลวา 
 การพยาบาล หมายถึง  การชวยเหลือคนแตละคน  ทั้งผูเจ็บปวยและคนปกติให

ปฏิบัติกิจกรรมตาง ๆ ที่จะทําใหผูนั้นมีสุขภาพดี หรือหายจากโรคเร็วขึ้นหรือตายอยางสงบ 
รวมทั้งใหการชวยเหลือใหผูปวยเหลานั้นมีกําลังใจ  มีความรูในการชวยเหลือตนเองอยางเร็ว
ที่สุด 

  
 

 
 ๙ Soresen and Luckmamn’s, Basic Nursing : A Psycho Physiology Approach,  3 rd 
ed., Philadelphia : W.B. Saunders Co., 1994. 

 ๑๐ Henderson. V, The Nature of nursing,  Saint  Louis : MacMalland Co., 1973, p. 7. 
 



 ๑๗ 

 ผูเชี่ยวชาญดานการปฏิบัติการพยาบาลขององคการอนามัยโลก (๑๙๙๖)๑๑ ไดให
ความหมายของการพยาบาล  ดังนี้ 

 การพยาบาล คือ การชวยเหลือบุคคลครอบครัว  และชุมชน  ในการประเมินและ
พัฒนาทั้งสุขภาพกาย   และสุขภาพจิตใหดีที่สุดภายใตสภาวะแวดลอมที่อาศัยและที่ทํางานของ
ผูใชบริการ  ซึ่งการจะกระทําเชนน้ี  พยาบาลตองพัฒนาความสามารถในการสงเสริมสุขภาพ   
การปองกันโรค  การดูแลในระหวางเจ็บปวย  การฟนฟูสภาพ  โดยคํานึงถึงแงมุมตาง ๆ ของ
ชีวิต  ทั้งกาย  จิต สังคม  ที่มีผลตอภาวะสุขภาพความเจ็บปวย  ความพิการ และความตาย 

 
 มยุรา  กาญจนางกูร๑๒ ไดกลาวความหมายของการพยาบาล  สรุปไดดังนี้  
  การพยาบาล  เปนการปฏิบัติกิจกรรมในรูปของศิลปะและศาสตรที่เกี่ยวกับผูรับการ

บริการโดยรอบดาน  ดวยการสงเสริม  และดํารงสุขภาพ จิตอารมณ และสังคม   เพ่ือคงไวซึ่ง
สุขภาพอันดี   ใหการดูแลรักษาผูปวยเจ็บ   ตลอดจนใหบริการดานสุขภาพอนามัยแกบุคคล  
ครอบครัวและชุมชน  เปนบริการชวยเหลือบุคคลเกี่ยวกับสุขภาพอนามัย     เปนการปฏิบัติ
กิจกรรมระหวางผูใหและผูรับบริการการพยาบาลซึ่งตองใชการติดตอสื่อสารระหวางบุคคล  
เพ่ือใหเกิดความคุนเคย  ความไววางใจ  และไดรับความรวมมือจากผูรับบริการในที่สุด  เปน
การตอบสนองความตองการพื้นฐานของบุคคลเกี่ยวกับการเตรียมและการจัดการดูแลตนเอง
อยางตอเน่ือง  เปนผลใหบุคคลสามารถดํารงชีวิต  มีพัฒนาการทางรางกายและจิตใจ  ตลอดจน
สามารถเผชิญกับอันตรายหรือผลท่ีเกิดจากความเจ็บปวยไดดวยตนเอง และเปนปฏิบัติการ
อยางมีระบบและขั้นตอน  โดยใชหลักการแกปญหา 

 
 ตามพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ  (ฉบับที่ ๒) พ.ศ. ๒๕๔๐  

มาตรา ๓  ของสภาการพยาบาลแหงประเทศไทย๑๓  ไดใหความหมายของการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ ดังนี้ 

 “การพยาบาล  หมายความวา  การกระทําตอมนุษยเกี่ยวกับการดูแลและการ
ชวยเหลือเม่ือเจ็บปวย  การฟนฟูสภาพ  การปองกันโรคและการสงเสริมสุขภาพรวมทั้งการ
ชวยเหลือแพทยกระทําการรักษาโรคทั้งนี้โดยอาศัยวิทยาศาสตรและศิลปะการพยาบาล” 

                                                        
 ๑๑ สมจิต  หนุเจริญกุล,  การพยาบาล : ศาสตรของการปฏิบัติ,  (กรุงเทพมหานคร : โครงการ

ตําราภาควิชาพยาบาลศาสตร  มหาลัยมหิดล, ๒๕๔๓),  หนา ๓. 
 ๑๒ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช,  “มโนมติทางการพยาบาล”,  พิมพครั้งที่ ๑๐,  

(กรุงเทพมหานคร : มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๓๗), หนา ๕-๑๔. 
 ๑๓ สมจิต  หนุเจริญกุล,  การพยาบาล : ศาสตรของการปฏิบัติ, หนา ๓ . 

 



 ๑๘ 

 โดยสรุปแลว  การพยาบาล หมายถึง กิจกรรม  หรือพฤติกรรม ที่พยาบาลกระทํา
เพ่ือใหการดูแล  (Care)  ผูปวยอยางครอบคลุมทั้งกาย จิตและสังคม  เพ่ือบรรเทาและยับยั้งการ
ลุกลามของโรคซึ่งรวมไปถึงการประเมินภาวะสุขภาพ  สงเสริม  ปองกันโรค และฟนฟูสุขภาพ 
เพ่ือธํารงไวซึ่งสุขภาพอนามัยที่ดีของประชาชน  โดยการผสมผสานความรูทางวิทยาศาสตร 
และศิลปะการพยาบาลมาประยุกตใช  ทั้งน้ีตองกระทําโดยบุคคลที่ไดรับอนุญาตในการประกอบ
โรคศิลปสาขาการพยาบาล 

 

 ปจจุบันการพยาบาลไดมีการพัฒนาเขาสูความเปนวิชาชีพที่สังคมยอมรับ กลาวคือ  
เปนการบริการที่สังคมตองการ  มีการจัดการศึกษาอบรมในสถาบันทางการศึกษาระดับสูง  มี
องคความรูเปนของตนเอง  มีองคกรวิชาชีพเปนศูนยรวมของผูประกอบวิชาชีพ  เพ่ือควบคุม
คุณภาพทางการศึกษาและปฏิบัติงาน  ตลอดจนมีจรรยาบรรณวิชาชีพ  เปนแนวทางเพื่อปฏิบัติ
เพ่ือปกปองคุมครองตนเองและผูรับบริการ  เปนวิชาชีพที่มุงใหบริการแกบุคคล  ครอบครัว  
และชุมชนทั้งในภาวะสุขภาพดีและเจ็บปวย   ซึ่งวิชาชีพพยาบาลจะมีหนาที่กระทําการ
ชวยเหลือดูแลผูปวยเพ่ือบรรเทาอาการของโรค     รวมทั้งการชวยเหลือแพทยและการกระทํา
ตามคําสั่งในการรักษาโรคของแพทย๑๔

 

 บทบาทหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพไดถูกกําหนดโดยสถาบันวิชาชีพพยาบาล   คือ 
สภาพยาบาล   บทบาทหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพในปจจจุบันไดมีการพัฒนามาเปนลําดับตาม
การเปลี่ยนแปลงความตองการดานการบริการสุขภาพของประชาชน  และตามความกาวหนา
ทางวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี   พยาบาลวิชาชีพจะตองปฏิบัติการพยาบาลที่แสดงถึงเอกสิทธิ์
ของพยาบาลวิชาชีพไดอยางชัดเจน   ไดแก    การปฏิบัติการพยาบาลโดยใชกระบวนการ
พยาบาลเปนหลัก   นอกจากนั้นยังตองรับผิดชอบในการบริหารจัดการ  การควบคุมการ
พยาบาลที่ใหแกผูรับบริการใหดําเนินไปดวยความเรียบรอย  ตลอดทั้งบริหารบุคลากรทางการ
พยาบาลและบริหารทรัพยากรอื่นๆ  รวมทั้งบทบาทของการเปนนักวิชาการทางการพยาบาล  
โดยทําหนาที่         เปนผูสอนหรือถายทอดความรู  ทักษะและเจตคติที่ดีสูสมาชิกใหมที่เขาสู
วิชาชีพการพยาบาล   และตองทําหนาที่สอนหรือใหความรูแกผูมารับบริการพยาบาล  เพ่ือใหผู
มารับบริการพยาบาลมีความรูสามารถดูแลตนเอง  ครอบครัวและชุมชนไดอยางถูกตอง  การทํา
หนาที่เปนผูสอน      ใหความรูแกผูรับบริการพยาบาลหรือผูเกี่ยวของ    เปนการแสดงออกถึง

                                                        
 ๑๔ นันทนา  น้ําฝน,  “องคประกอบบางประการที่สัมพันธกับเอกลักษณเชิงวิชาชีพของนักศึกษา

พยาบาล”,  วิทยานิพนธการศึกษาดุษฎีบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัย ศรีนครินทรวิโรฒ),  
๒๕๓๖, หนา ๒๒-๒๓. 
 



 ๑๙ 

ความรับผิดชอบที่มีตอวิชาชีพและสังคม   ซึ่ง นันทนา  น้ําฝน  ไดสรุปบทบาทหลักของ
พยาบาลวิชาชีพไว ๓ ประการ ดังนี้   
 (๑)  บทบาทในการเปนผูใหบริการการพยาบาลแกผูรับบริการ  โดยครอบคลุมการ
บริการ  ๔  ดาน  ไดแก  ดานการรักษา   การปองกันโรค  การสงเสริมสุขภาพ  และการฟนฟู
สุขภาพ 

(๒) การเปนผูบริหารงานการพยาบาล 
(๓) การเปนนักวิชาการทางการพยาบาล๑๕   

 
 สําหรับการวิจัยนี้ผูวิจัยเลือกศึกษาบทบาทในการใหการพยาบาลแกผูรับบริการ      
ที่ครอบคลุมการบริการ  ๔  ดาน  ไดแก  ดานการรักษา   การปองกันโรค  การสงเสริมสุขภาพ  
และการฟนฟูสุขภาพ   เพราะเปนบทบาทซึ่งใหบริการสุขภาพแกบุคคลโดยตรง  เพ่ือชวยให   
แตละบุคคลสามารถปรับตัวและหาวิถีทางที่ดีที่สุดในการแกปญหาตาง  ๆ ของการดํารงชีวิต
ประจําวัน เชน  ปญหาความเจ็บปวย  การบาดเจ็บ  ความพิการ    และจากการใหความหมาย
ของการพยาบาลของนักวิชาการทางการพยาบาลเปนขอมูลที่ชี้ชัดวา    พยาบาลตองพัฒนา
ความสามารถในการปองกันโรค   การสงเสริมและคงไวซึ่งสุขภาพอนามัย  การดูแล
รักษาพยาบาล และการฟนฟูสุขภาพของผูรับบริการ    เหล

                                                       

านี้เปนบทบาทเชิงวิชาชีพที่
สอดคลองกับ        เปาหมายของวิชาชีพอ่ืนๆ ในการสาธารณสุข๑๖  ซึ่งรายละเอียดมีดังนี้ 

 (๑)   การสงเสริมสุขภาพ  เปนการชวยเหลือใหบุคคลที่มีสุขภาพดี และบุคคลที่ปวย  
สามารถดํารงชีวิตดวยความปกติสุข  ทั้งทางกาย  จิต และสังคม 

(๒) การปองกันโรค  เปนการชวยเหลือบุคคลที่มีสุขภาพดี  เจ็บปวย  หรือพิการ      
ใหสามารถปองกันตนเองใหปลอดภัยจากสิ่งที่คุกคามสุขภาพตาง ๆ  เชน การเกิดโรคที่รุนแรง  
การบาดเจ็บ  ความพิการ  ซึ่งสามารถกระทําไดโดย  การฉีดวัคซีนปองกันในเด็ก การแนะนํา
การปฏิบัติตนที่ถูกวิธีเพื่อหลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยงตาง ๆ  เชน การสูบบุหรี่ 

(๓) การดูแลรักษาพยาบาล    เปนการใหการดูแลรักษาพยาบาลบุคคลที่เจ็บปวย
แลวให บรรเทาความเจ็บปวย  ใหไดรับความสุขสบาย และปลอดภัยมากที่สุด เชน  สังเกต
อาการเปลี่ยนแปลงเบื้องตนของผูปวย  หาขอมูลตาง ๆ เพ่ือชวยใหผูปวยไดรับการวินิจฉัยโรค  
และไดรับการรักษาที่ถูกตอง  ใหการดูแลเพื่อความสุขสบายของผูปวย คนหาสาเหตุของปญหา

 
 ๑๕ นันทนา  น้ําฝน,  เอกลักษณของพยาบาลวิชาชีพ,   (สงขลา : เทมการพิมพ,  ๒๕๓๘),  
หนา  ๓๘. 

 ๑๖ มหาวิ ทยา ลัย สุ โขทั ยธ ร รมาธิ ร าช ,  “ป จ จัยส งผลกระทบต อการพยาบาล ”,  
(กรุงเทพมหานคร :  โรงพิมพมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๓๓ ), หนา ๑๘๔-๑๘๕. 

  



 ๒๐ 

ที่ทําใหการรักษาพยาบาลไมเกิดประสิทธิภาพเทาที่ควร และพยายามหาทางแกไขปญหานั้น๑๗ 
ในบทบาทนี้สามารถแบงกิจกรรมเปน ๒  ลักษณะคือ 
  ๓.๑  กิจกรรมเกี่ยวกับการบําบัดรักษาพยาบาล (Cure) เปนกิจกรรมที่พยาบาล
ปฏิบัติเพ่ือใหบุคคลไดรับการตรวจวินิจฉัยโรค  และการรวมมือในการรักษาของแพทย           
กิจกรรมสวนนี้เปนการพยาบาลที่เปนไปตามการรักษาของแพทย  ซึ่งเปนกิจกรรมที่ไมอิสระ 
  ๓.๒. กิจกรรมการชวยเหลือ ดูแล (Care)  จัดเปนกิจกรรมที่เปนอิสระของ
พยาบาล  มุงสนองความตองการพื้นฐานของบุคคลใหดําเนินไปอยางปกติตามสภาพ  
ครอบคลุมไปถึงการไดรับอากาศ  น้ํา อาหาร การพักผอน  การออกกําลังกาย   และการ
ประคับประคองจิตใจ  รวมถึงการรับรูเกี่ยวกับการเจ็บปวย  การรักษาพยาบาลและแนวทาง
ปฏิบัติที่เหมาะสม อยางไรก็ตาม ในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลนั้นไมวาจะเปนการสงเสริม  
การปองกัน  รักษาพยาบาล  หรือฟนฟูสุขภาพ  พยาบาลจะตองปฏิบัติกิจกรรมการดูแล        
ชวยเหลือแฝงอยูตลอดไป  นั่นคือ  การปฏิบัติกิจกรรมการดูแลชวยเหลือ (Care)  เปนกิจกรรม
พ้ืนฐานของการพยาบาลทุกกิจกรรม  ขณะที่การบําบัดรักษาพยาบาล (Cure)  เปนกิจกรรม              
การพยาบาลสวนหนึ่งของการชวยเหลือดูแล (Care)  เทานั้น 

 (๔)  การฟนฟูสมรรถภาพ  เปนกิจกรรมที่จัดใหบุคคลภายหลังการเจ็บปวย  เพ่ือให
สามารถดํารงชีวิตตามสภาพใหรอดพนจากความพิการ  หรือถามีความพิการก็ดูแลใหสามารถ
ดํารงชีวิตไดอยางมีคุณภาพ เชน  การจัดใหผูปวยไดรับการทํากายภาพที่เหมาะสม  การจัดหา
อุปกรณเพ่ือชวยเหลือการเคลื่อนไหวในกรณีผูปวยพิการ  นอกจากนี้ยังรวมถึงการสูญเสียชีวิต  
ก็ใหมีการเตรียมรับการจากไปดวยดี  

 

 สรุปวา   การพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพนั้นตองปฏิบัติครอบคลุมกิจกรรมการ
พยาบาล ๔ ดานเปนหลัก  คือ การปองกันโรค   การสงเสริมสุขภาพ   การดูแลและรักษา   
และการฟนฟูสมรรถภาพ  ซึ่งลักษณะการจัดบริการพยาบาลมี ๒  ลักษณะ  คือการใหบริการ
การพยาบาลในโรงพยาบาลและในชุมชน  โดยมีการใหบริการพยาบาล ทั้งแกบุคคลที่เจ็บปวย
และบุคคลที่มีสุขภาพดี  ซึ่งมีเปาหมายของการพยาบาลที่มุงผูรับบริการเปนศูนยกลาง  
กลาวคือตองคํานึงถึงแงมุมของชีวิต กาย  จิตและสังคม  โดยยึดบทบาทเชิงวิชาชีพทั้ง  ๔  ดาน  
เปนแกนหลักของการใหการพยาบาล   แตลักษณะการบริการที่เนนหนักไปทางใดนั้นขึ้นอยูกับ
สถานการณ     และสิ่งแวดลอมของการใหบริการการพยาบาลวาจะเปนการใหบริการใน
โรงพยาบาลหรือเปนการใหบริการในชุมชน   

                                                        
 ๑๗ สุปรานี  เสนาดิสัย,  การพยาบาลพื้นฐานแนวคิดและการปฏิบัติ,   พิมพครั้งที่ ๑๐, 
(กรุงเทพมหานคร : โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี,  ๒๕๔๓),  หนา ๔. 
 



 ๒๑ 

 ๒.๒.๒  การพยาบาลที่ปรากฏในพระไตรปฎก 
 
 ในสมัยพุทธกาล  พระพุทธเจาไดตรัสสอนเหลาสาวกไววา 

 
ภิกษุทั้งหลาย พวกเธอไมมีมารดา ไมมีบิดาผูคอยพยาบาลภิกษุทั้งหลาย ถาพวกเธอไม

พยาบาลกันเอง   ใครเลาจะคอยพยาบาลพวกเธอ ภิกษุทั้งหลาย ผูจะพยาบาลเราก็จง
พยาบาลภิกษุไขเถิด  ถามีอุปชฌาย  อุปชฌายพึงพยาบาลภิกษุไขนั้นจนตลอดชีวิต (หรือ) 
จนกวาเธอจะหาย  ถามีอาจารย... ถามีภิกษุผูรวมอาจารย ผูรวมอาจารยพึงพยาบาลภิกษุ
ไขนั้นจนตลอดชีวิต (หรือ) จนกวาเธอจะหาย  ถาไมมีอุปชฌาย  อาจารย  สัทธิวิหาริก 
อันเตวาสิก  ผูรวมอุปชฌายหรือผูรวมอาจารย  สงฆตองพยาบาลภิกษุไขนั้น  ถาไม
พยาบาล  ตองอาบัติทุกกฎ๑๘

 
 นอกจากนี้พระพุทธองคยังตรัสถึงบุคคลผูประกอบดวยองค ๕ ที่ควรพยาบาลภิกษุ

ไขไววา 
 

 ภิกษุทั้งหลาย ภิกษุผูพยาบาลภิกษุไขที่ประกอบดวยองค  ๕  ควรพยาบาลภิกษุไข คือ 
(๑)  สามารถจัดยา 
(๒)  รูจักของแสลงและไมแสลง คือ นําของแสลงออกไป  นําของไมแสลงเขามาให 
(๓)  ไมพยาบาลคนไขเพราะเห็นแกอามิส มีจิตเมตตา 
(๔)  ไมรังเกียจที่จะนําอุจจาระ ปสสาวะ  น้ําลายหรือของที่อาเจียนออกมาไปเททิ้ง 

     (๕)  สามารถพูดใหคนไขเห็นชัด  ชวนใหอยากรบัไปปฏบิัติ  เราใจใหอาจหาญแกลว
กลา ปลอบชโลมใจใหสดชืน่ราเริงดวยธรรมีกถาเปนบางครั้งบางคราว 

 ภิกษุทั้งหลาย  ผูพยาบาลภิกษุไขที่ประกอบดวยองค ๕ นี้แลควรพยาบาลภิกษุไข๑๙

 
กลาวไดวาการพยาบาลเปนสัญชาตญาณทางคุณธรรมของมนุษยที่จะดูแลชวยเหลือ

บุคคลใกลชิด หรือเพ่ือนมนุษย  และทางพระพุทธศาสนาไดกําหนดคุณลักษณะที่สําคัญ         
ของพยาบาลนั้นนอกจากจะตองมีความรูทางวิชาการเฉพาะสาขา ทักษะในการดูแล  พูดคุย
ปลอบใจผูปวยแลว ยังตองมีคุณธรรมในเร่ืองของความเมตตากรุณา อดทน ขมใจและการ
เสียสละ นั่นคือพระพุทธศาสนาไดเนนการพยาบาลผูปวยทั้งทางรางกาย  จิตใจ  อารมณ  และ
สังคม 

                                                        
๑๘ วิ.ม. (ไทย) ๕/๓๖๕/๒๔๐-๒๔๑. 

 ๑๙ วิ.ม. (ไทย) ๕/๓๖๖/๒๔๒-๒๔๓.   



 ๒๒ 

 การวัดพฤติกรรมการทํางานของพยาบาล 
 
 กนิษฐา  ตัณฑพันธ๒๐ ไดสรางแบบวัดพฤติกรรมการพยาบาล   ซึ่งเปนการรายงาน

ตนเองถึงความเปนไปไดในการปฏิบัติกิจกรรมพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพทั้ง ๔ ดาน  
แบบสอบถามมีจํานวน ๑๖ ขอ  มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา  ๖ ระดับ  ตั้งแต “ไมเคย

เลย”    ถึง ”ทุกครั้ง”  ไดนําแบบสอบถามไปใชกับกลุมตัวอยางที่เปนพยาบาลวิชาชีพจํานวน 

๓๔๘ คน  ไดคาอํานาจจําแนกของแบบวัดอยูระหวาง .๔๖๗๖ - .๘๓๘๔ และไดคาความเชื่อม่ัน

ดวยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาเทากับ .๙๔๙๘  สําหรับการวิจัยครั้งน้ีผูวิจัยไดสรางแบบวัดขึ้นตาม
นิยามปฏิบัติการ  เพ่ือวัดปริมาณความเปนไปไดในการปฏิบัติกิจกรรมพยาบาล ในขณะ
ปฏิบัติงานการพยาบาลโดยครอบคลุมบทบาททั้ง ๔ ดาน  ไดแก  การสงเสริมสุขภาพ การ
ปองกัน          ดานการดูแลและการฟนฟูสมรรถภาพโดยพัฒนาจากแบบวัดของ  กนิษฐา  
ตัณฑพันธ  โดยแบบสอบถามมีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา ๕ ระดับ ตั้งแต “ไมเคย

เลย”  ถึง             “ทุกครั้ง”  

 
 ๒.๒.๓   งานวิจัยที่เก่ียวของ 
 

 ผลการวิจัยที่เกี่ยวกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในมิติตางๆ 
 
 อรทัย  วรากรวรวุฒิ๒๑  ศึกษาความสัมพันธระหวางแรงจูงใจ  ความยึดม่ันผูกพันตอ

วิชาชีพ  ความไมแนชัดในบทบาทเชิงวิชาชีพ  กับการปฏิบัติงานตามบทบาทเชิงวิชาชีพทั้ง๔
ดาน  กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพที่ทํางานในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ  จํานวน  ๒๐๐ คน  
พบวา  ระดับการปฏิบัติงานตามบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ  รอย
ละ  ๕๔  อยูในระดับปานกลาง  สวนการปฏิบัติงานในระดับสูงคอนไปทางมากรอยละ  ๔๔.๕  
สวนการปฏิบัติงานในระดับต่ําพบรอยละ  ๑.๕    และพบวาแรงจูงใจ ความไมแนชัดในบทบาท 

                                                        
 ๒๐ กนิษฐา  ตัณฐพันธ, “ลักษณะทางจิตสังคมและลักษณะทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวของกับ
พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, ( บัณฑิต
วิทยาลัย : มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ), ๒๕๔๑,  หนา๘๐.

 ๒๑ อรทัย  วรากรวรวุฒิ , “การปฏิบัติงานตามบทบาททางวิชาชีพ : ศึกษากรณีโรงพยาบาล         
จุฬาลงกรณ”, วิทยานิพนธสังคมศาสตรมหาบัณฑิต ,  (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร ), 
๒๕๓๐ , บทคัดยอ. 
 



 ๒๓ 

และความยึดม่ันผูกพันตอบทบาทเชิงวิชาชีพ  มีความสัมพันธกับการปฏิบัติงานตามบทบาท  
เชิงวิชาชีพ  โดยขนาดความสัมพันธเทากับ  .๐๔,  .๐๗ และ .๐๖  ตามลําดับ  และยังพบวา  
ความไมแนชัดในบทบาทสามารถอธิบายความแปรปรวนของการปฏิบัติงานตามบทบาทเชิง
วิชาชีพมากที่สุดคือ  รอยละ  ๗  เม่ือเพิ่มความยึดม่ันผูกพันตอวิชาชีพจะสามารถอธิบายการ
ปฏิบัติงานไดเพ่ิมขึ้นรอยละ  ๓  สวนแรงจูงใจไมชวยอธิบายความแปรปรวนของการปฏิบัติงาน
เพ่ิม   แตอยางใด   

 
 อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง๒๒  ศึกษาพฤติกรรมการพยาบาลในผูปวยสูงอายุ  ในมิติของ

ความเมตตากรุณา สุภาพ ออนโยน อดทน การเสียสละ  ความรับผิดชอบ  การปองกันโรคและ
การฟนฟูสุขภาพอนามัย  โดยศึกษาพยาบาลวิชาชีพในสังกัดกรมการแพทย  จํานวน ๒๙๓ คน  
พบวาพยาบาลที่ มีความใกลชิดธรรมะตางกันมีพฤติกรรมการพยาบาลผูสูงอายุตางกัน           
โดยพยาบาลที่มีความใกลชิดธรรมะมาก  มีพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุที่ดีกวา
พยาบาลที่มีความใกลชิดธรรมะนอย  เม่ือพิจารณาพยาบาลกลุมที่มีความใกลชิดธรรมะมาก     
ตัวทํานายพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุที่สําคัญคือ  การปฏิบัติทางพุทธโดยทํานายได
รอยละ ๑๑ สวนในกลุมพยาบาลที่มีความใกลชิดธรรมะนอย  พบวา  ตัวทํานายพฤติกรรม    
การพยาบาลผูปวยสูงอายุ  ที่สําคัญไดแก  เหตุผลเชิงจริยธรรม  ความเชื่อทางพุทธ และเจตคติ
ตอวิชาชีพพยาบาล  ตามลําดับ  โดยที่สามารถรวมกันทํานายไดรอยละ  ๑๔  นอกจากนั้นยัง
พบวา  ตัวแปรสําคัญที่สามารถทํานายพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุ  ทั้งในกลุมรวมและ
กลุมยอยคือ   การปฏิบัติทางพระพุทธศาสนาการรับรูการสนับสนุนทางสังคม    เหตุผลเชิง
จริยธรรม  เจตคติตอวิชาชีพพยาบาล  และความเชื่อทางพระพุทธศาสนา  ตามลําดับ 

 

 อนิสรา จรัสศรี๒๓  ไดศึกษาลักษณะทางพุทธ และพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับ
พฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดสของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสังกัดสํานัก
การแพทยกรุงเทพมหานคร และสังกัดกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข จํานวน ๓๗๐ คน 
โดยศึกษาบทบาทในการพยาบาลผูปวยแบบองครวม (Holistic  care) ที่มุงการดูแลผูปวยทั้ง
ด

                                                       

านรางกาย  จิตใจ   อารมณและสังคม ผลการศึกษาพบวา  การปฏิบัติตนอยางมีพรหมวิหาร 

 
 ๒๒ อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง,  “ตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุของ

พยาบาล    ในสังกัดกรมการแพทย   กระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๓๖. บทคัดยอ. 
 ๒๓ อนิสรา  จรัสศรี,  “ลักษณะทางพุทธและพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับพฤติกรรมการ
พยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดส  ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย   กรุงเทพมหานครและ
สังกัดกรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: 
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ), ๒๕๔๑,  บทคัดยอ.



 ๒๔ 

๔  วิถีชีวิตแบบพุทธ  การสนับสนุนทางสังคม  ความขัดแยงในบทบาท  เหตุผลเชิงจริยธรรม  
และทัศนคติตองานพยาบาลเปนตัวแปรที่สามารถรวมทํานายพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติด
เชื้อเอดสของพยาบาล โดยพบวา การปฏิบัติตนอยางมีพรหมวิหาร ๔  เปนตัวแปรที่สําคัญที่สุด
ของ          การทํานายพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดส 

 
  กนิษฐา  ตัณฑพันธ๒๔   ไดศึกษาลักษณะทางจิตสังคมและลักษณะทางพุทธศาสนา        
ที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ  โดยศึกษาพฤติกรรมการ
พยาบาลในบทบาทของการปองกัน  การสงเสริมสุขภาพ  การดูแลรักษา  และการฟนฟู
สมรรถภาพ  ในพยาบาลแผนกอายุรกรรมและศัลยกรรม จํานวน  ๓๔๘ คน  ผลการศึกษา 
พบวา  พยาบาลที่มีปฏิสังสรรคเชิงถายทอดทางวิชาชีพกับบุคลากรในทีมสุขภาพ  มีเอกลักษณ
ตามบทบาทเชิงวิชาชีพสูง  และมีการปฏิบัติตนตามหลักอิทธิบาท ๔ สูง  เปนผูที่มีพฤติกรรม
การใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพมากกวาพยาบาลในกลุมตรงขาม และพบวา  การ
ปฏิบัติตนตามหลักอิทธิบาท ๔  สงผลตอพฤติกรรมการใหการพยาบาลดานรวมและ      ดาน
ยอยในกลุมรวม  สวนในกลุมยอยพบวาอิทธิบาท ๔  สงผลตอพฤติกรรมการใหการพยาบาล
ดานรวมและดานยอยถึง ๓ ใน ๕ กลุม กลาวคือ  พยาบาลที่มีอิทธิบาท ๔ สูง เปนผูที่มี
พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพมากกวาพยาบาลในกลุมตรงขาม   
 
   ณัฐสุดา  สุจินันทกุล๒๕   ไดศึกษา ปจจัยดานครอบครัว  การทํางาน  และลักษณะ
สวนบุคคลที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ  โดยศึกษาพฤติกรรมการ
พยาบาลดานรางกาย  ดานจิตใจ  และสังคม  โดยมีตัวแปรตนที่ศึกษา ๔ กลุม  กลุมแรกคือ  
ปจจัยดานครอบครัว  การยอมรับของสามีเร่ืองการทํางานในวิชาชีพพยาบาล  และการรับรูการ
สนับสนุนทางสังคมจากสมาชิกในครอบครัว  กลุมที่สอง  คือ ปจจัยดานสภาพการทํางาน มีตัว
แปร  ไดแก  ความเครียดจากสภาพการทํางานและการรับรูการสนับสนุนทางสังคมจากบุคคล   
ในหนวยงาน  กลุมที่สาม คือ  ปจจัยดานจิตใจและลักษณะทางพุทธศาสนามีตัวแปร ๔ ตัวแปร  
ไดแก  ความเชื่ออํานาจในตน  ทัศนคติตอพฤติกรรมการพยาบาล  การปฏิบัติทางพุทธศาสนา 
และวิถีชีวิตแบบพุทธ  กลุมที่สี่  คือ  ลักษณะทางชีวสังคม  และภูมิหลังบางประการจัดแบงเปน
กลุมมี ๔  ตัวแปร   ไดแก  อายุ  ระยะเวลาในการทํางาน  จํานวนและอายุบุตร  ระดับเศรษฐกิจ

                                                        
 ๒๔ กนิษฐา  ตัณฐพันธ, “ลักษณะทางจิตสังคมและลักษณะทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวของกับ
พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ”, ๒๕๔๑,  บทคัดยอ.

 ๒๕ ณัฐสุดา  สุจินันทกุล,  “ปจจัยดานครอบครัว  การทํางาน และลักษณะสวนบุคคลที่เกี่ยวกับ
พฤติกรรมการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ”,  วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรบัณฑิต,  (บัณฑิต
วิทยาลัย  :  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ),  ๒๕๔๑,  บทคัดยอ.



 ๒๕ 

 (จากการประเมินตนเอง)  ในกลุมพยาบาลประเภทตางๆ ไดมากกวารอย
ละ  ๔๔  ขึ้นไป  โดยทํานายไดมากที่สุดรอยละ  ๕๖   
 
   พระวัชรินทร  ปฺญาวุโธ (ฉิมประเสริฐ )๒๖    ไดศึกษาอิทธิพลของมรณสติตอ
พฤติกรรมการทํางาน ศึกษาเฉพาะกรณีพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร  
จํานวน ๓๐๓ คน  โดยศึกษาพฤติกรรมการพยาบาลในดานรางกาย   จิตใจ  อารมณและสังคม  
ผลการศึกษา พบวา  พยาบาลที่มีความเขาใจเรื่องมรณสติ  มีวิถีชีวิตแบบพุทธ  มีความเชื่อทาง
พระพุทธศาสนา   มีความเชื่ออํานาจในตน   และมีการสนับสนุนทางสังคมสูง  จะมีพฤติกรรม
การพยาบาลผูปวยหนักมากกวาพยาบาลในกลุมตรงขาม 
 

 จากผลการวิจัยที่ไดรวบรวมมาดังกลาว  สรุปไดวา  การใหการพยาบาลตามบทบาท
เชิงวิชาชีพ  ๔ ดาน ไดแก  การปองกันโรค การสงเสริมและคงไวซึ่งสุขอนามัย การดูแลและ
รักษา  และการฟนฟูสมรรถภาพ  พยาบาลใหความสําคัญดานการดูแลรักษาไดสมบูรณที่สุด    
และโดยภาพรวมเห็นไดวาพฤติกรรมการพยาบาลมีความสัมพันธกับความเชื่อทาง
พระพุทธศาสนา   การปฏิบัติทางพุทธศาสนา   และลักษณะทางจิตสังคม เชน  เหตุผลทาง
จริยธรรม  ปฏิสังสรรคเชิงถายทอดทางวิชาชีพ   ความยึดม่ันผูกพันตอวิชาชีพ  ในการวิจัยครั้ง
นี้  ผูวิจัยไดกําหนดตัวแปรเชิงสาเหตุเปน  ๓  ลักษณะ คือ ลักษณะทางพระพุทธศาสนาม ี๓ ตวั
แปรไดแก การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔   การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม๔  วิถี
ชีวิตแบบพุทธ   ลักษณะทางจิต  ไดแก สุขภาพจิต  และปจจัยภูมิหลังมี ๓ ตัวแปร ไดแก อายุ  
สถานภาพ   และประสบการณการทํางานของพยาบาล   ซึ่งคาดวาจะมีความสัมพันธกับตัวแปร
ตามคือพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ 

                                                        
 ๒๖ พระวัชรินทร  ปฺญาวุโธ (ฉิมประเสริฐ),  “การศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติตอ

พฤติกรรมการทํางาน  :  ศึกษาเฉพาะกรณีพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร” ,  
วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต,  (บัณฑิตวิทยาลัย  :  มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย), 
๒๕๔๖,   
บทคัดยอ.
 



 ๒๖ 

 
๒.๓  ลักษณะทางพระพทุธศาสนากับพฤติกรรมการพยาบาล 
 

 ในจํานวนประชากรของประเทศไทยปจจุบันประมาณ ๖๓ ลานคน  มีพลเมืองที่        
นับถือพระพุทธศาสนาประมาณรอยละ ๙๕  หรืออาจกลาวไดวา   พระพุทธศาสนาเปนศาสนา
ประจําชาติของประเทศไทยและไดถือเปนประเพณีที่สืบตอกันมาโดยถูกตองสมควรแกเหตุ  
เพราะพระพุทธศาสนากับชนชาติไทยไดมีความสัมพันธแนบแนนเปนอันเดียวกันทั้งในทาง
ประวัติศาสตรและวัฒนธรรม  ในทางประวัติศาสตรความเปนมาของชนชาติไทยเนื่องมาดวยกัน
กับความเปนมาของพระพุทธศาสนา   โดยเฉพาะนับตั้งแตสมัยที่ชนชาติไทยมีประวัติศาสตร   
อันชัดเจน ชาวไทยก็ไดนับถือพระพุทธศาสนาตอเนื่องตลอดมา  จนกลาวไดวาประวัติศาสตร
ของประเทศไทยเปนประวัติศาสตรของชนชาติที่นับถือพระพุทธศาสนา  

 
 ในทางวัฒนธรรมวิถีชีวิตของคนไทยไดผูกพันประสานกลมกลืนกับหลักความเชื่อ

และหลักปฏิบัติในพระพุทธศาสนาตลอดเวลายาวนาน  จนทําใหเกิดการปรับตัวเขาหากันและ
สนองความตองการของกันและกัน ตลอดจนผสมคลุกเคลากับความเชื่อถือและขอปฏิบัติดาน  
อ่ืน ๆ ที่มีมาในหมูชนชาวไทยถึงขั้นที่ทําใหเกิดมีระบบความเชื่อและความประพฤติปฏิบัติทาง
พระพุทธศาสนาที่เปนแบบของคนไทยโดยเฉพาะ อันมีรูปลักษณะและเนื้อหาของตนเองที่เนน
เดนในบางดานเปนพิเศษแยกออกไดจากพระพุทธศาสนาอยางทั่ว ๆ ไป   ซึ่งเรียกไดวาเปน
พระพุทธศาสนาแบบไทยหรือพระพุทธศาสนาของชาวไทย  วิถีชีวิตของคนไทยผูกพันอิงอาศัย
กับพระพุทธศาสนามาตั้งแตเกิดจนถึงตาย    ซึ่งพบไดในเหตุการณทั้งหลายในชวงเวลาและ       
วัยตางๆ ของชีวิต เชน การเกิด การแตงงาน และการตาย เปนตน  สําหรับกิจกรรมใหญ          
ที่มีความสําคัญของรัฐบาลหรือของชุมชนก็จะมีสวนประกอบดานพระพุทธศาสนาเปนพิธีการ 
เชน การทําบุญตักบาตรใน วันวิสาขบูชา  วันเขาพรรษา  วันอาสาฬหบูชา เปนตน  เพ่ือเนนย้ํา
ความสําคัญและเสริมคุณคาทางจิตใจ แมแตการประกอบกิจสวนตัวของบุคคลในชีวิตประจําวัน 
เชน ตื่นนอน ลางหนา ออกเดินทางไปทํางาน จนถึงเขานอน บางคนก็อาจเครงครัดถึงกับนําคํา
สอนและขอปฏิบัติในทางพระพุทธศาสนาเขาแทรกเปนสวนนําสําหรับเตือนสติ กระตุนเรา        
ในทางกุศลหรือเพ่ือความเปนศิริมงคลดังปรากฏตอมาภายหลัง   บางทีเลือนลางเหลือเพียงเปน
การทําตาม ๆ กันมา เปนเร่ืองโชคลางหรือสักวาทําเปนพิธี    สภาพที่กลาวมานี้ไดเปนมาชา



 ๒๗ 

นานจนฝงลึกในจิตใจและวิถีชีวิตของชาวไทย  กลายเปนเครื่องหลอหลอมกลั่นกรองนิสัยใจคอ
ของคนไทยใหมีลักษณะเฉพาะตนที่เรียกวาเอกลักษณของสังคมไทย๒๗

  ดังน้ัน การที่จะเขาใจพฤติกรรมของคนไทยและสังคมไทยนั้นจะตองทําความเขาใจ
เกี่ยวกับพระพุทธศาสนาตามวิถีชีวิตของคนไทยดวย จึงจะสามารถวิเคราะหและเขาใจ
พฤติกรรมของคนไทยไดถูกตอง ในการวิจัยครั้งน้ีจะศึกษาลักษณะทางพระพุทธศาสนาของ
พยาบาลวิชาชีพซ่ึงประกอบดวย การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔  การปฏิบัติตนตามหลัก
ฆราวาสธรรม ๔ และวิถีชีวิตแบบพุทธ  ดังจะกลาวในรายละเอียดตอไปน้ี 
 
 ๒.๓.๑  การปฏิบัติตนตามหลักพุทธธรรมกับพฤติกรรมการพยาบาล 
 

 พุทธศาสนาเปนศาสนาที่เนนการปฏิบัติดวยตนเอง  หลักธรรมตางๆเปนสิ่งที่มีอยูใน 
ธรรมชาติพระพุทธเจาทรงคนพบแลวนํามาสั่งสอน   เพื่อใหบุคคลไดมีปญญากิดความรูความ
เขาใจสามารถนําไปปฏิบัติเพ่ือใหมีความเจริญแกตนและสวนรวม  ในพระพุทธศาสนาไดกลาว
เกี่ยวกับองคประกอบชีวิตและการทํางานที่เชื่อมโยงกันระหวางหนวยของชีวิตวา  “มนุษยเปน
สิ่งที่ประกอบขึ้นระหวางรูปกับนามหรือกายกับจิต”๒๘  นั่นคือ ชีวิตมนุษยเม่ือแยกยอยลงไป    
พบวา คือ องคประกอบของขันธ ๕ ไดแก รูป เวทนา  สัญญา สังขาร  และวิญญาณ  องคของ
ขันธ ๕ นี้  แยกออกเปนสวนประกอบได  ๒  สวนดวยกันคือ  (๑) รูปจัดเปนสวนรางกาย
ทั้งหมด    (๒) เวทนา สัญญา สังขาร และวิญญาณจัดเปนนามหรือสวนที่เรียกวา จิต   ดังน้ัน 
พฤติกรรมตางๆ  ของมนุษยจึงเกิดขึ้นจากการทํางานที่เชื่อมโยงกันขององคประกอบดานกาย
กับจิต   เพราะปจจัยทั้งสองนี้มีความสัมพันธและเกื้อกูลตอกันเสมอ   โดยผลกระทบที่เกิด
ขึ้นกับองคประกอบหนึ่งยอมสงผลกระทบถึงองคประกอบหนึ่งที่เหลืออยางสัมพันธใกลชิด  
ภายใตกฎปฏิจจสมุปบาท   กฎนี้แสดงใหเห็นความเปนไปตามกระบวนการแหงเหตุปจจัย   ซึ่ง
กลาวไดวาพฤติกรรมที่ดีมีจริยธรรมยอมเกิดจากจิตซึ่งกอปรดวยกุศลมูล  (อโลภะ  อโทสะ  อโม
หะ)  เปนพ้ืนฐาน  องคประกอบดานจิตจึงมีความสําคัญตอการแสดงออกทางพฤติกรรม  และสง
กระทบตอสังคมอยางใกลชิด  เชน  พฤติกรรมที่มีคุณธรรมและจริยธรรมยอมเกื้อกูลใหมนุษย           
มีปฏิสัมพันธทางสังคมที่ดีงาม  สวนพฤติกรรมที่ขาดจริยธรรมจะสงผลกระทบหรือทําความ
เสียหายกับสังคมในรูปแบบตางๆ กัน   จึงกลาวไดวาหลักธรรมทางพระพุทธศาสนามีอิทธิพล
ตอพฤติกรรมของมนุษยในการดําเนินชีวิตของมนุษยทุกดานเพราะคําสั่งสอนในพระพุทธศาสนา
เปนแกนของศีลธรรม  และเปนมาตรฐานของการประพฤติดีของสังคม   ผูที่ยึดม่ันในหลักธรรม

                                                        
 ๒๗ พระธรรมปฎก (ปยุทธ  ปยุตฺโต), ความสําคัญของพระพุทธศาสนาในฐานะศาสนา

ประจําชาติ,  (กรุงเทพมหานคร : มูลนิธิพุทธธรรม, ๒๕๓๗),  หนา ๑-๑๘. 
 ๒๘ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๑๐๐/๙๕.           



 ๒๘ 

วิชาชีพพยาบาลนับเปนวิชาชีพที่มี
ลักษณะพิเศษ คือ เปนงานบริการสังคมที่ชวยเหลือผูที่เจ็บปวย    ซึ่งเปนคนที่มีความแปรปรวน
ของสภาพรางกาย และจิตใจ   พยาบาลตองตอบสนองความตองการของผูปวยในบทบาท
วิชาชีพของตนและเปนไปตามความคาดหวังของสังคม  ดังน้ัน  ในการปฏิบัติงานการพยาบาล
ที่มี        ประสิทธิผลและกอใหเกิดความสุขใจทั้งผูปฏิบัติเเละผูปวย   พยาบาลจึงตองมี
คุณธรรมทั้งหลายพรอมอยูในตนเอง เชน  ความเมตตา   กรุณา    ความเสียสละ  ซื่อสัตย  
ความอดทน   พยาบาลที่มีการนําหลักคําสอนของพระพุทธศาสนามาเปนแนวทางในการปฏิบัติ
ตนขณะทํางาน     ยอมทําใหบุคคลผูนั้นมีพฤติกรรมการทํางานที่ดีดวย   พระพุทธศาสนามี
หลักธรรมจํานวนมาก        ที่เกื้อหนุนการทํางานใหเกิดความสุขแกพยาบาลผูปฏิบัติงานและ
ผูปวย  หลักธรรมที่ศึกษา    ในการวิจัยนี้คือ   พรหมวิหาร ๔  และฆราวาสธรรม ๔ 
  

 ก. การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔  กับพฤติกรรมการพยาบาล 
 
 พรหมวิหาร ๔๒๙   (Holy Abidings)  หมายถึง ธรรมประจําใจอันประเสริฐ, หลักความ

ประพฤติที่ประเสริฐบริสุทธิ์, ธรรมที่ตองมีไวเปนหลักใจและกํากับความประพฤติ      จึงจะชื่อวา
ดําเนินชีวิตหมดจด และปฏิบัติตนตอมนุษยสัตวทั้งหลายโดยชอบ  บางทีแปลวา ธรรมประจําใจ  
ที่ทําใหเปนพรหมหรือใหเสมอดวยพรหม  หรือธรรมเครื่องอยูของทานผูมีคุณยิ่งใหญ เรียกอีก
อยางวา  อัปปมัญญา ๔   เพราะแผสมํ่าเสมอ โดยทั่วไปในมนุษยสัตวทั้งหลายไมมีประมาณ  
ไมจํากัดขอบเขต   ซึ่งประกอบดวยธรรม ๔ ประการ  ไดแก 

 
(๑) เมตตา  (Loving - Kindness)  
 
เมตตา หมายถึง  ความรักใคร ปรารถนาดีอยากใหเขามีความสุข  มีจิตอันแผไมตรี

และคิดทําประโยชนแกมนุษยสัตวทั่วหนาตอสรรพสัตวทั่วไปไมมีประมาณ  แผทั่วไปในมนุษย
และสัตวทั้งหลายอยางไมจํากัดขอบเขต    คุณธรรมนี้เปนพื้นฐานทําใหเกิดหลักธรรมอื่นๆ  ถา
ขาดเมตตาธรรมแลวคุณธรรมอ่ืนก็ยากที่จะเกิดขึ้นในจิตใจได  เมตตาธรรมจึงเปนสิ่งสําคัญอยาง
ยิ่งสําหรับผูเปนพยาบาล   เพราะหมายถึงการเอาใจใสปรารถนาดีหวงใยและเอ้ืออาทรตอผูปวย   
อยางไรก็ตามการปฏิบัติความเมตตา พยาบาลจะตองมีความรูเทาทันสิ่งที่อยูรอบๆ ดาน โดย
ความเมตตานั้นตองไมนําไปสูปญหาที่จะตามมา  นั่นคือพยาบาลตองมีความเมตตาดวยเจตนา

                                                        
 ๒๙ พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสตร ฉบับประมวลธรรม,  พิมพครั้ง  

ที่ ๙, (กรุงเทพมหานคร : มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๓), หนา ๑๔๘-๑๔๙. ดู
รายละเอียดใน ที.ม. (ไทย) ๑๐/๓๒๗/ ๒๕๖. ,  ที.ปา. (ไทย) ๑๑/๓๐๘/ ๒๘๐. 



 ๒๙ 

ที่บริสุทธิ์   ประกอบดวยกุศลมูลแลวใชปญญาพิจารณาสิ่งตางๆ โดยรอบอยางชัดเจน ถา
พยาบาลปฏิบัติไดเชนนี้จะชวยใหผูปวยไดรับผลประโยชนอยางสูงสุดสําหรับผูปวย  การแสดง
ความเมตตาสามารถแสดงออกไดทั้งทางกาย  วาจา  ใจ   จิตใจที่เมตตายอมทําใหบุคคลนั้น  
เขาใจถึงความทุกขของเพ่ือนมนุษย   รูจักการชวยเหลือและอภัยผูอ่ืน 

 ในอังคุตตรนิกายไดกลาวถึงอานิสงสของการเจริญเมตตาไว ๑๑ ประการ คือ  
       (๑)   หลับเปนสุข   
  (๒)   ตื่นเปนสุข   

 (๓)   ไมฝนลามก  
  (๔)   เปนที่รักของมนุษยทั้งหลาย   

 (๕)   เปนที่รักของอมนุษยทั้งหลาย   
 (๖)   เทวดาทั้งหลายยอมรักษา   
 (๗)   ไฟ ยาพิษหรือศัตรากล้ํากรายไมได  
 (๘)   จิตตั้งม่ันโดยรวดเร็ว   
 (๙)   สีหนายอมผองใส   
 (๑๐)  เปนผูไมหลงลืมสติตาย   
 (๑๑)  เม่ือยังไมแทงตลอดคุณวิเศษอันยอดยิ่ง  ยอมเขาถึงพรหมโลก๓๐  

 
(๒) กรุณา  (Compassion)   
 

 กรุณา หมายถึง  ความสงสาร คิดชวยใหพนทุกข ใฝใจในอันจะปลดเปลื้องบําบัด
ความทุกขเดือดรอนของปวงสัตว  ยกตัวอยาง เชน ผูที่ไดรับความทุกขทรมานทางกายและใจ
เกี่ยวกับความเจ็บปวยของตน  สภาวะเชนน้ีผูปวยยอมตองการความชวยเหลืออยางใดอยาง
หนึ่งจากพยาบาล อยางนอยชวยทําใหเขาเกิดความมั่นใจและมีกําลังใจที่จะรักษาโรคใหหาย 
เปนปกติเหมือนเดิม 
 

 (๓)  มุทิตา  (Sympathetic  Joy ) 
 

มุทิตา หมายถึง ความยินดี ในเม่ือผูอ่ืนอยูดีมีสุข มีจิตผองใสบันเทิง กอปรดวย
อาการ แชมชื่นเบิกบานอยูเสมอ  ตอสัตวทั้งหลายผูดํารงในปกติสุข พลอยยินดีดวยเม่ือเขาไดดี
มีสุข เจริญงอกงามยิ่งขึ้นไป  หรือสงเสริมใหกําลังใจเพ่ือเขาจะไดทําความดียิ่งๆขึ้นไป   เชน  

                                                        
 ๓๐ องฺ.ทสก. (บาลี) ๒๔/๑๕/๒๘๔ –๒๘๕. , องฺ.ทสก. (ไทย) ๒๔/๑๕/๔๒๕ -๔๒๖.   



 ๓๐ 

ในดานการพยาบาล  พยาบาลควรแสดงความยินดีและสงเสริมผูปวยใหไดรับการรักษาขั้นตอไป
ดวยความจริงใจ 

 
 
 (๔)  อุเบกขา  (Neutrality , Equanimity) 
 
 อุเบกขา  หมายถึง ความวางใจเปนกลาง อันจะใหดํารงอยูในธรรมตามที่พิจารณา

เห็นดวยปญญา คือ มีจิตเรียบตรงเที่ยงธรรมดุจตราชั่ง ไมเอนเอียงดวยรักและชัง  พิจารณาเห็น
กรรมที่สัตวทั้งหลายกระทําแลว อันควรไดรับผลดีหรือชั่ว สมควรแกเหตุอันตนประกอบ พรอม      
ที่จะวินิจฉัยและปฏิบัติไปตามธรรม รวมทั้ง รูจักวางเฉยสงบใจมองดู ในเม่ือไมมีกิจที่ควรทํา 
เพราะเขารับผิดชอบตนไดดีแลว เขาสมควรรับผิดชอบตนเอง หรือเขาควรไดรับผลอันสม        
กับความรับผิดชอบของตน  คุณธรรมขอน้ีมีความสําคัญตอการนําไปใชแกปญหาอยางยิ่ง  
เพราะชวยใหผูปฏิบัติละความอยุติธรรมทั้งหลายและมองสิ่งตางๆ ตามความเปนจริงโดยไมมี
การเลือกเขาเลือกเรา 

 
           ในการปฏิบัติตามหลักธรรมทางพุทธศาสนา  พระธรรมปฎก๓๑ ไดแสดงทัศนะวา 
ธรรมในพระพุทธศาสนาพระพุทธเจาไดตรัสไวเปนชุด   เพราะเปนระบบ (Holistic) คือ ระบบ
องครวม หมายความวาตองทําใหครบชุด มีดุลยภาพทั้ง ๔ ดาน นั่นคือ หลักพรหมวิหาร ๔        
นี้ตองทําใหครบทุกดาน ถูกตองพอดีตามสถานการณ กลาวคือ 

 (๑)  เม่ือเขาอยูภาวะปกติควรมีเมตตา หมายถึง ความรัก ความปรารถนาดี  อยาก
ใหเขามีความสุขสบายตอไป 

 (๒)  เม่ือเขาตกหลนไปจากสภาพที่ปกติ มีความทุกข  ควรมีกรุณา หมายถึง การ
พลอย       มีใจหวั่นไหวเม่ือเห็นคนอื่นเดือดรอนหรือมีความทุกข ตองการจะปลดเปลื้องทุกข
เขาใหพนความทุกข 
 (๓)  เม่ือเขาดีขึ้น ประสบความสําเร็จ มีความสุข ทําในสิ่งที่ถูกตองดีงาม  ควรมี
มุทิตา หมายถึง พลอยยินดีดวยคอยสนับสนุนสงเสริม 

(๔)  กรณีที่จะรักษาความถูกตองชอบธรรม หลักการ กฎเกณฑ ควรมีอุเบกขา       
ซึ่งแปลวาคอยดูอยูใกล ๆ วางใจเปนกลาง พรอมที่จะแกไขสถานการณแตไมเขาไปกาวกาย
แทรกแซงเพื่อใหคนนั้นรับผิดชอบตอตัวธรรม  หลักการ กฎเกณฑ ซึ่งตองใชปญญาในการ
พิจารณา   ตามปกติผูที่มีจิตใจประเสริฐจะตองมีความเมตตา กรุณา แตถาการแสดงความ

                                                        
 ๓๑ สรุปจาก พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต),  กายหายไข  ใจหายทุกข, พิมพครั้งที่ ๔, 

(กรุงเทพมหานคร : บริษัท สหธรรมิก จํากัด, ๒๕๔๕), หนา ๕๒–๖๒. 



 ๓๑ 

เมตตา กรุณานั้นจะทําใหเสียความยุติธรรม ก็ตองวางใจเปนกลางคือตั้งในอุเบกขา ตองเวนจาก
อคติ ๔๓๒   ไมใหใจลําเอียงเพราะความรัก ความชัง ความเขลา และความกลัว ใจจึงจะเปน
อุเบกขาได   อุเบกขาเปนธรรมที่มุงรักษาความเปนธรรมในสังคม   แลวชวยใหชีวิตคนพัฒนา  
เชน พอแมไมมีอุเบกขา   เลี้ยงลูกแบบประคบประหงม  ไมเปดโอกาสใหตัดสินใจทําอะไรเลย   
ลูกจะไมโตทั้งทางจิตใจและปญญา  แตการมีอุเบกขามากอยางเดียว  สังคมก็ไมเปนสุข  เพราะ
ทุกคนตางรับผิดชอบตอหลักการอยางเดียว มีแตแนวคิดที่คอยตรวจสอบกัน เชน  คุณทํา
ถูกตองตามหลักการและกฎหมายฉันไมวา  แตถาทําผิดหลักการและกฎหมายเมื่อไร  ฉัน
จัดการทันที  ไมมีชวยเหลือกัน  ไมมีน้ําใจตอกัน  ไมมีเมตตาตอกัน  ซึ่งทําใหสังคมเสียความ
สมดุล  บุคคลที่อยูในสังคมก็มีแตความเครียด 

 
 สําหรับพยาบาล   การนําพรหมวิหาร๔ มาใชตองมีความสมดุลกัน ทั้งสี่ขอ เนนขอ

ใดขอหนึ่งไมได  ควรเริ่มตนดวยความมีเมตตาและกรุณาเสียกอน  จึงจะปฏิบัติหนาที่ดวยความ
พอใจ  เม่ือไดเห็นผูอ่ืนเจ็บไขดวยจิตที่มีเมตตา  ก็อยากชวยเหลือใหพนจากความลําบากนั้น  
แตเม่ือชวยเหลือผูปวยจนสุดความสามารถที่จะชวยไดแลว  ก็ตองมีอุเบกขา ไมปลอยใจใหทุรน
ทุรายเพราะชวยไมสําเร็จ  แตเม่ือนําอุเบกขามาใช  ไมไดหมายความวาจะหยุดการดูแลผูปวย
เพียงเทานั้น การดูแลก็ยังคงดําเนินตอไปเพราะจิตยังมีเมตตา และมีความกรุณาที่จะดูแลรักษา
ตอเทาที่จะทําใหได   ในเวลาเดียวกันก็หาโอกาสศึกษาหาวิธีอ่ืน ๆ ที่เปนไปไดตามหลัก
วิทยาศาสตรมาใชเม่ือคนพบวิธีแลวก็ดําเนินการดูแลตอไป 

 
 ประโยชนของพรหมวิหาร ๔   ในพระไตรปฎกไดกลาวถึงประโยชนของพรหมวิหาร 

๔๓๓ ดังนี้   เมตตา  เปนเครื่องสลัดซึ่งพยาบาท  กรุณา  เปนเครื่องสลัดซึ่งวิหิงสา(ความคิดราย)   
มุทิตา เปนเครื่องสลัดซึ่งอรติ (ความไมยินดี)   อุเบกขา เปนเครื่องสลัดซึ่งราคะ กลาวคือ  
เมตตาเปนคุณธรรมที่ทําลายพยาบาท  กรุณาเปนคุณธรรมที่ทําลายความเบียดเบียน มุทิตา
เปนคุณธรรมที่ทําลายความอิจฉา  อุเบกขาเปนคุณธรรมที่ทําลายความลําเอียง 

 
 สรุปไดวา พรหมวิหารธรรมเปนคุณธรรมทางใจ ยอมทําใหบุคคลนั้นประพฤติปฏิบัติ

เกื้อกูลแกผูอ่ืน   กลาวคือผูนั้นจะมีจิตแผไมตรีและเปนประโยชนปรารถนาความสุขความเจริญ
แกผูอ่ืน ใฝใจอันจะปลดเปลื้องความทุกขยากของผูอ่ืน  คุณธรรมทั้ง ๔  ประการสามารถแบงได

                                                        
 ๓๒ หมายถึง  ความลําเอียง ๔ ประการ ไดแก  ฉันทาคติ : ลําเอียงเพราะความรัก,  โทสาคติ : 

ลําเอียงเพราะชัง, โมหาคติ : ลําเอียงเพราะความหลง, ภยาคติ : ลําเอียงเพราะความกลัว, ดูรายละเอียดใน ที.
ปา. (ไทย)  ๑๑/๓๑๑/๒๘๘.   
 ๓๓ ที.ปา. (ไทย) ๑๑/๓๒๖/๓๒๕-๓๒๖. 



 ๓๒ 

เปนความสัมพันธระหวางบุคคล และความสัมพันธระหวางบุคคลกับธรรม (กฎเกณฑความถูก
ตองดีงาม) โดยคุณธรรม ๓ ขอแรกเปนความสัมพันธระหวางบุคคล ซึ่งการนําไปใชในชีวิตจริง
จะตองใหสอดคลองกับเหตุการณที่บุคคลประสบ   กลาวไดวาคุณธรรมที่เดนชัดที่คนไทยนํามา
ปฏิบัติอยูเสมอคือความเมตตากรุณา   โดยเฉพาะอยางยิ่งสัมพันธภาพระหวางพยาบาลและ         
ผูปวย     คุณธรรมที่ตองใชมากที่สุดคือความเมตตาซึ่งจะเริ่มปฏิบัติตั้งแตพบเห็นผูปวยแมยัง
ไมรูวาผูปวยเปนอะไร  สวนคุณธรรมความกรุณาก็ตองนํามาปฏิบัติคูกัน เชน เม่ือผูปวยตอง
ประสบกับโรคภัยไขเจ็บ    พยาบาลจึงตองมีความกรุณาที่จะชวยเหลือบรรเทาความทุกข
ทรมานใหเบาบางลงไปและแสดงมุทิตาจิตเม่ือผูปวยมีอาการดีขึ้น  สวนอุเบกขานั้นจัดวาเปน
คุณธรรมที่เปนความสัมพันธระหวางบุคคลกับธรรม (ความถูกตองดีงาม)  อุเบกขาจึงมี
ความสําคัญอยางยิ่ง  ในการปฏิบัติหนาที่เพ่ือรักษาไวซึ่งความถูกตองดีงามเพราะไมทําใหเกิด
ความลําเอียงในการเลือกการปฏิบัติในผูปวย  ซึ่งในการปฏิบัติตองกระทําให

                                                       

สมดุลกันทั้ง ๔ 
ดาน สังคมจึงเกิดความสุขสงบได  
 

 จากที่กลาวมาขางตนจะเห็นไดวา วิชาชีพพยาบาลเปนวิชาชีพที่ตองมีหลักธรรม
พรหมวิหาร ๔ นี้   เปนหลักธรรมประจําใจที่คอยกํากับความประพฤติ  เพ่ือที่จะรักเมตตาและ
ปฏิบัติเกื้อกูลแกผูอ่ืนอันนําไปสูการปฏิบัติงานและการดําเนินชีวิตที่มีคุณธรรมและมีความสุข        
ผูวิจัยจึงคาดวาการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔   นาจะสงผลตอพฤติกรรมการพยาบาล   
ในบทบาทเชิงวิชาชีพ 

 
 การวัดการปฏิบัติตามหลักธรรมพรหมวิหาร ๔ 

 
  อนิสรา  จรัสศรี๓๔ ไดสรางแบบสอบถามวัดการปฏิบัติตนอยางมีพรหมวิหาร ๔   

ลักษณะของเนื้อหาแบบวัดเปนการรายงานเกี่ยวกับตนเองของพยาบาลที่สะทอนใหเห็นถึง
ปริมาณความเปนไปไดที่บุคคลจะกระทําหรืองดเวนการกระทําอยางใดอยางหนึ่ง  ในขณะ
ปฏิบัติงานการพยาบาลที่สอดคลองกับหลักธรรมพรหมวิหาร ๔  ไดแก  เมตตา  กรุณา  มุทิตา  
อุเบกขา  ประกอบดวยประโยคคําถามจํานวน ๑๐ ขอ  เปนมาตราสวนประเมินคา  ๖ ระดับ   
จาก  “จริงที่สุด”  ถึง   “ไมจริงเลย”  นําไปใชกับกลุมตัวอยางที่เปนพยาบาลวิชาชีพจํานวน 
๓๗๐ คน  แตละประโยคมีคาอํานาจจําแนก อยูระหวาง .๔๖๗๘ – .๗๑๗๒  คาความเชื่อม่ัน

 
 ๓๔ อนิสรา  จรัสศรี,  “ลักษณะทางพุทธและพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับพฤติกรรมการ

พยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดส  ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย  กรุงเทพมหานคร   และ
สังกัดกรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๔๑,  หนา ๗๓.
 



 ๓๓ 

สัมประสิทธิ์แอลฟา เทากับ  .๘๑๐๘   สําหรับการวิจัยครั้งน้ีไดสรางแบบสอบถามตามนิยาม
ปฏิบัติการ   เพ่ือวัดปริมาณความเปนไปไดที่บุคคลจะกระทําหรืองดเวนการกระทําอยางใด      
อยางหนึ่ง  ในขณะปฏิบัติงานการพยาบาล ที่สอดคลองกับหลักธรรมพรหมวิหาร ๔ ไดแก  
เมตตา  กรุณา  มุทิตา  อุเบกขา  โดยพัฒนาจากแบบสอบถามที่สรางขึ้นโดย  อนิสรา  จรัสศรี 
ลักษณะของแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณคา  ๕  ระดับ  ตั้งแต  “ไมเคยเลย” ถึง “ทุก
ครั้ง”  
 

ข. การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ กับพฤติกรรมการพยาบาล 
 
 ในการดําเนินชีวิตประจําวันใหมีความสุขและมีคุณภาพ  จะตองรูจักการนําหลักธรรม
มาใชในการปฏิบัติงาน  ซึ่งสามารถกระทําได ๓  ทาง  ไดแก ทางกาย  วาจา  และใจ  การ
ปฏิบัติธรรมทางกาย  เชน การทํางานตามหนาที่   การปฏิบัติธรรมทางวาจา  เชน การใชคําพูด
ที่สุภาพในการติดตอ  สวนการปฏิบัติธรรมทางใจ  เชน  คิดดี  ปรารถนาดีกับผูอ่ืน  การที่บุคคล
ในสังคมจะดํารงชีวิตไดอยางมีความสุข  มีความเอ้ืออาทร  ชวยเหลือซ่ึงกันและกันนั้น   แตละ
บุคคลตองปฏิบัติหนาที่ที่ถูกตองและเหมาะสมกับบทบาทของตน   จะตองตระหนักรูวาอะไรเปน
ความชั่วที่ควรละและอะไรคือความดีที่ตองกระทํา  และยึดถือวาการทํางานก็คือการปฏิบัติธรรม          
หลักธรรมในพระพุทธศาสนามีหลายระดับใหพุทธศาสนิกชนปฏิบัติ   หลักธรรมสําหรับฆราวาส   
ซึ่งเปนหลักการครองชีวิตของคฤหัสถ   ที่จัดเปนคุณธรรมเครื่องมือที่เกื้อกูลการประสบสําเรจ็ใน
การปฏิบัติงานและการปฏิบัติธรรมเรียกวา   ฆราวาสธรรม ๔   
 

 ธรรมหัวขอน้ี  พระพุทธเจาตรัสเม่ือครั้งประทับในที่อยูของอาฬวกยักษ  เขตเมือง
อาฬวี  อาฬวกยักษไดถามปญหากับพระพุทธเจาหลายเรื่อง และหนึ่งปญหาในหลายๆ  ขอก็คอื
ถามวาบุคคลละโลกนี้แลวไปสูโลกหนาทําอยางไรจึงไมเศราโศก พระพุทธเจาจึงตรัสตอบวา  
ควรมีธรรมเหลานี้  ไดแก 

 
                     คนผูอยูครองเรือน  มีศรัทธา 

 ประพฤตธิรรม  ๔  ประการนี้คือ 
 สัจจะ   ธรรมะ   ธิติ   และจาคะ  

   ตายแลวยอมไมเศราโศก๓๕

 

                                                        
 ๓๕ ขุ.สุ.  (ไทย) ๒๕/๑๙๐/๕๔๕. ,  สํ.ส.  (ไทย) ๑๕/๒๔๖/๓๕๔. 



 ๓๔ 

 
 

 แลวตรัสยกยองหลักฆราวาสธรรม ๔  ไวดังนี้ 
  

        เชิญทานถามสมณพราหมณเหลาอ่ืนดูเถิดวา 
   ในโลกนี้  เหตุใหไดเกียรติที่ยิ่งไปกวาสัจจะก็ดี 

เหตุใหมีปญญาที่ยิ่งไปกวาทมะ๓๖  ก็ดี  
เหตุใหผูกมิตรสหายไวไดที่ยิ่งไปกวาจาคะ ก็ดี 
เหตุใหหาทรัพยไดที่ยิ่งไปกวาขันติ๓๗  ก็ดี  มีอยูหรือไม๓๘

 

 ซึ่งรายละเอียดของแตละหลักธรรมมีดังนี้ 
 

(๑) สัจจะ (Truth and Honesty) 
 

 สัจจะ ๓๙  หมายถึง   ความซื่อตรง  จริงใจ  พูดจริง  ทําจริง ไมคดโกงกัน ไม
หลอกลวงกันเปนความจริงในตัวบุคคล อันเปนอาการแหงอัธยาศัย และความประพฤติมี ๕  
อยาง๔๐ คือ 
 

 จริงตอการงาน  หมายถึง ทําอะไรตองทําจริง ไมใชสักวาแตทํา มุงใหงานที่ทํานั้น
สําเร็จและเกิดประโยชนจริง ๆ เชน  ในการปฏิบัติการพยาบาลจะตองใหการพยาบาล           
แกผูปวยดวยหลักวิชาการ และมาตรฐานการพยาบาลที่ถูกตอง สามารถประยุกตหลักการ
ทฤษฎีตางๆดวยความเหมาะสมตามสภาพอาการของผูปวย 
 

 จริงตอหนาที่  หมายถึง  ทําจริงในงานที่ไดรับมอบหมาย ซึ่งเรียกวา “หนาที่”           
ไมเลินเลอ ไมหละหลวม ไมหลีกเลี่ยง เอาใจใสตองาน หรือหนาที่เพ่ือใหงานนั้นสําเร็จดวยดี            

                                                        
 ๓๖ คําวา“ทมะ”  มีความหมายเดียวกับคําวา “ธรรมะ” คือ หมายถึงปญญาที่ไดจากการฟงและ

ปญญานี้เองเปนเหตุใหไดปญญาที่เปนทั้งโลกิยะ และโลกุตตระ   ขุ.สุ.อ.(บาลี) ๑/๑๙๐-๑๙๑/๒๖๗-๒๖๘.  
 ๓๗ คําวา  “ขันติ”  มีความหมายเดียวกับคําวา   “ธิติ” คือ  หมายถึง วิริยะ (ความเพียร)  ขุ.สุ.อ.          

(บาลี)๑/๑๙๑/๒๖๘. 
 ๓๘ ขุ.สุ. (ไทย) ๒๕/๑๙๑/๕๔๕.    
 ๓๙ พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสตร ฉบับประมวลธรรม, หนา ๑๓๕. 

 ๔๐ สรุปจาก  บุญมี  แทนแกว,  ความจริงของชีวิต, ( กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพ               
โอเดียนสโตร, ๒๕๔๒), หนา ๑๑๘ - ๑๑๙ . 



 ๓๕ 

ในดานการพยาบาล   พยาบาลตองทําหนาที่ในการดูแลผูปวยทั้งดานรางกาย   จิตใจและสังคม
ใหครบถวนและครอบคลุม  เอาใจใส  เอ้ืออาทรตอความทุกขทางกายและจิตใจของผูปวย        
และตองตอบสนองอยางเหมาะสมในบทบาทของตนเองไมเกินเลยใหเสียจรรยาบรรณวิชาชีพ 

 จริงตอวาจา  หมายถึง รักษาใหจริงตามวาจาที่ไดตกลงกันไว  มิใหคลาดเคลื่อน 
พูดจริง ทําจริง คนที่ไมจริงตอวาจาตนเอง จะไปจริงตอคนอื่นไมได เพราะฉะน้ัน คนไมจริงตอ
วาจา  ก็คือไมจริงตอตนเองนั่นเอง   ในการดูแลผูปวย  พยาบาลตองใหขอมูลที่เปนประโยชน 
ในการรักษาหรือทางเลือกในการรักษาเพื่อชวยในการตัดสินใจ   ขอมูลที่ใหตองเปนขอมูลที่เปน
ความจริง   รวมทั้งวิธีการปฏิบัติตัวในดานตางๆตามหลักวิชาการ  ตองมีการรักษาสัญญาที่มีตอ
ผูปวยซึ่งเปนลักษณะของการมีเง่ือนไขสําหรับการพยาบาล และเมื่อผูปวยตองประสบกับความ
ทุกขทรมานดานจิตใจ เชนทอแทหรือสิ้นหวัง  คําพูดใหกําลังใจจากพยาบาลจะตองเปนสิ่งที่ชวย
ใหผูปวยเห็นความจริง เห็นคุณคาของการมีชีวิตตอไปเพ่ือสรรสรางสิ่งที่มีประโยชนตอตนเอง
และสังคม   

 
 จริงตอบุคคล   หมายถึง  จริงตอบุคคลที่เกี่ยวของ เชน จริงตอมิตร จริงตอพ่ี ตอ

นอง เปนตน  เหลานี้เรียกวา “ซื่อตรง” ถาจริงตอผูบังคับบัญชาหรือตอเจานายเรียกวา 
“สวามิภักดิ์" แตถาจริงตอผูมีพระคุณ เชน บิดามารดา ครูอาจารย  เรียกวา “กตัญูกตเวที”    
ในดานการพยาบาลตองดูแลใหการพยาบาลดวยความรัก  เมตตา เอ้ืออาทร  มีเจตนาที่บริสุทธิ์  
ที่จะใหผูปวยพนทุกขโดยใชหลักการทฤษฎีที่ถูกตอง 
 
   จริงตอความดี   หมายถึง  มุงประพฤติความดีจนเปนอัธยาศัย ตอหนาคนประพฤติ
เชนไรแมลับหลังคนก็ประพฤติเชนน้ัน มุงทําความดีเพ่ือความดี อยาทําความดีเพ่ือใหไดลาภ 
ยศ สรรเสริญ หรือเพ่ือวัตถุอ่ืนใด  ในดานของการพยาบาลตองปฏิบัติการพยาบาลดวยจิตใจที่
เมตตา  กรุณา มีความปรารถนาดีที่จะชวยเหลือผูปวยใหบรรเทาทุกขลงจริงโดยไมไดหวังผล
รางวัล หรือคําชมตางๆจากผูปวย 
 

 ในคัมภีรขุททกนิกายมีขอความที่เทวดาไดทูลถามพระพุทธเจาวาอะไรเปนรสที่ดีกวา
รสทั้งหลายและพระพุทธเจาก็ไดตรัสยกยองสัจจะไววา     “ สัจจะเทานั้นเปนรสที่ดีกวารส
ทั้งหลาย”๔๑    กลาวคือ  ผลของการปฏิบัติคุณธรรมสัจจะดวยความตั้งใจ  มีความมุงม่ัน ถึง
ขั้นที่เรียกวา  สัจจาธิษฐาน  หากกระทําเปนประจํา   เปนสิ่งเกื้อกูลใหบุคคลประสบความสําเร็จ
ในกิจน้ันๆ  และเปนสิ่งที่เกื้อกูลใหกาวสูความดีสูงสุดคือพระนิพพานได  เชน  เม่ือพระพุทธเจา        

                                                        
 ๔๑ สํ.ส. (ไทย) ๑๕/๗๓/๘๐.  



 ๓๖ 

ทําความเพียรเพ่ือตรัสรู   เม่ือประทับนั่งลงที่ใตตนโพธิ์    ไดมีการตั้งสัจจาธิษฐานวา  “เน้ือและ
เลือดในรางกายจงเหือดแหงไป  จะเหลืออยูแตหนัง  เอ็น  กระดูกก็ตามที ผลใดพึงบรรลุไดดวย
เรี่ยวแรงของบุรุษ ดวยความเพียรของบุรุษ  ดวยความบากบั่นของบุรุษ  (ถา)ไมบรรลุผลนั้น  ก็
จักไมหยุดความเพียรของบุรุษ”๔๒   ซึ่งจากการที่ไดปฏิบัติตามสัจจาธิษฐานในที่สุดพระองคก็ได
บรรลุสัมมาสัมโพธิญาณในวันน้ัน   ในเรื่องของมนุษยปุถุชนก็ทํานองเดียวกัน   การตั้งสัจจาธิษ
ฐานในการทํากิจตางๆ  ไมวาจะเปนการเรียนหรือการทํางานยอมประสบความสําเร็จในกิจน้ันๆ  
ในดานการปฏิบัติธรรมก็สามารถกาวสูความดีสูงสุดคือพระนิพพานได     

 
(๒) ทมะ  ( Adjustment ) 
 

 ทมะ  หมายถึง  การฝกฝน การขมใจ ฝกนิสัย ปรับตัว รูจักควบคุมจิตใจ  ฝกหัดดัด
นิสัย แกไขขอบกพรอง ปรับปรุงใหเจริญกาวหนาดวยสติปญญา๔๓ ไมทําอะไรตามความตองการ
หรือตามอารมณของตน เปนธรรมที่เนนใหใชสติและสัมปชัญญะใครครวญไตรตรองใหรอบคอบ
กอนกระทําการตางๆ โดยคํานึงเสมอวามีประโยชนมากกวาโทษ  ดีมากกวาชั่ว จึงจะกระทํา   
โดยเฉพาะการเอาชนะความโกรธ   เพราะความโกรธเมื่อเกิดขึ้นแลวทําใหจิตใจขุนมัวผิวพรรณ
เศราหมอง    เปนเหตุใหความชั่วรายกอความพินาศแกตนเองและผูอ่ืนไดดวยประการตาง ๆ   
ผูโกรธยอมไมรูอรรถ  ไมรูธรรม ไมรูจักผิดชอบ ชั่วดี สามารถฆาแมแตมารดาบิดาของตนเอง   
ผูถูกความโกรธเขาครอบงํา   ยอมเสื่อมเสียทรัพย  เสื่อมยศศักดิ์  หาที่พ่ึงพํานักไดยาก   ไร
ญาติขาดมิตร  ในพุทธศาสนาพระพุทธเจาทรงตรัสเกี่ยวกับ  การขมจิต   ไวในสานุสามเณรเถร
วัตถุ  ดังนี้ 
 

         แตกอนจิตนี้ไดทองเที่ยวไปในอารมณตางๆ 
   ตามความปรารถนา  ตามความตองการ  ตามความสบาย 
   วันน้ี  เราจะขมจิตนั้นโดยอุบายอันแยบคาย  
   เหมือนควาญชางปราบพยศชางตกมัน  ฉะนั้น๔๔

  

 หรือในธรรมบทที่กลาววา  “คนเหลาใดสํารวมจิต  คนเหลานั้นจักพนจากเครื่องผูก
แหงมาร”๔๕  กลาวคือ  อุปมาจิตที่ มีกิเลสเหมือนชางที่ตกมัน  หากบุคคลน้ันไมสามารถ

                                                        
 ๔๒ สํ.นิ.(ไทย ) ๑๖/๒๒/๓๙. 

 ๔๓ พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสตร  ฉบับประมวลธรรม, หนา ๑๓๕. 
 ๔๔ ขุ.ธ.(ไทย) ๒๕/๓๒๖/๑๓๕., ขุ.เถร.(ไทย) ๒๖/๗๗/๓๓๑. 
 ๔๕ ขุ.ธ. (บาลี) ๒๕/๓๗ /๒๒. , ขุ.ธ. (ไทย) ๒๕/๓๗ /๓๗. 



 ๓๗ 

ควบคุมจิตใจของตนเอง  ปลอยใหตนเองปฏิบัติตามใจกิเลส   อาจไดรับความพินาศจาก
อานุภาพความชั่วรายได   เสมือนควาญชางที่บังคับชางไมไดอาจจะโดนชางเหยียบถึงแกชีวิต
ได 

 ในดานการพยาบาล   พยาบาลตองรูจักควบคุมอารมณของตนเองตอความแปร 
ปรวนทางอารมณของผูปวย  การเรียกรองบริการตางๆที่มากเกินไป  ตลอดจนการ
กระทบกระทั่งอันเกิดจากการติดตอประสานงานกับบุคลากรที่หลากหลายตางๆในทีมสุขภาพ  
ทั้งน้ีเพ่ือใหการงานดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ 

 
 พุทธวิธีในการระงับความโกรธ  พระธรรมปฎกกลาวไว ถึง ๑๐ ขั้นตอน ดังนี้๔๖  
 
 ขั้นที่  ๑.  นึกถึงผลเสียของความเปนคนมักโกรธ   
 ขั้นที่  ๒   พิจารณาโทษของความโกรธ   
 ขั้นที่  ๓   นึกถึงความดีของคนที่เราโกรธ 
 ขั้นที่  ๔   พิจารณาวา  ความโกรธคือการสรางทุกขใหตัวเองและเปนการลงโทษ

ตัวเอง  ใหสมใจศัตรู   ธรรมดาศัตรูยอมปรารถนาราย  อยากใหเกิดความเสื่อมและความพินาศ
วอดวาย  คนที่โกรธจะสรางความเสื่อมพินาศใหแกตนเองไดหลายอยาง  โดยที่ศัตรูไมตองทํา
อะไรใหลําบากก็ไดสมใจเขา  

 ขั้นที่ ๕   พิจารณาความที่สัตวมีกรรมเปนของตน  ใครทํากรรมใดไวก็ยอมไดรับผล
กรรมนั้น  การที่เราโกรธนั้นเกิดจากโทสะ  ซึ่งเปนอกุศลมูล  กรรมที่เกิดขึ้นเปนกรรมชั่ว   มีแต
ความเสียหาย  ไมเปนประโยชน   และเราก็ตองรับผลของกรรมนั้น 

 ขั้นที่ ๖  พิจารณาพระจริยวัตรในปางกอนของพระพุทธเจา พระพุทธเจากวาจะตรัสรู   
ก็ไดทรงบําเพ็ญบารมีทั้งหลายมาตลอดเวลายาวนาน   ไดทรงบําเพ็ญประโยชนแกผูอ่ืน  โดย
ยอมเสียสละแมแตพระชนมชีพของพระองคเอง  เม่ือทรงถูกขมเหงกลั่นแกลงเบียดเบียนดวย
วิธีการตางๆ  ก็ไมทรงแคนเคือง  ทรงเอาความดีเขาตอบ  ถึงเขาจะตั้งตัวเปนศัตรูถึงขนาด
พยายามปลงพระชนม  ก็ไมทรงมีจิตคิดประทุษราย  ทรงทําดีกับเขาตอไป  

 ขั้นที่  ๗  พิจารณาความเคยเกี่ยวของในสังสารวัฏ   พุทธศาสนามีความเชื่อในเร่ือง
การเวียนวายตายเกิด  ทุกคนในสังสารวัฏลวนเคยเกิดเปนพ่ีนอง  เปนพอ  เปนแม  เปนญาติ

                                                        
 ๔๖ สรุปจาก  พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต),  ทําอยางไรจะหายโกรธ,  พิมพครั้งที่ ๓๗, 

(กรุงเทพมหานคร :  มูลนิธิพุทธธรรม, ๒๕๔๒.), หนา ๑-๒๖. ดูรายละเอียดใน สมเด็จพระพุฒาจารย (อาจ), 
วิสุทธิมรรคแปล,   พิมพครั้งที่ ๔,  (กรุงเทพมหานคร  :  โรงพิมพประยูรวงศพริ้นต้ิง, ๒๕๔๖), หนา ๔๘๔-
๕๐๖. 
 



 ๓๘ 

มิตรกัน   เคยชวยเหลือรวมทุกขรวมสุขกันมา  การที่จะมีจิตแคนเคืองตอบุคคลเชนน้ันเปนการ
ไมสมควร 

 ขั้นที่ ๘  พิจารณาอานิสงสของเมตตา  ธรรมที่ตรงกันขามกับความโกรธก็คือเมตตา  
ความโกรธมีโทษกอผลรายมากมายฉันใด  เมตตาก็มีคุณ  กอใหเกิดผลดีมาก ฉันนั้น  เม่ือเปน
เชนนี้ก็ควรตั้งจิตเมตตาขึ้นแทน  ใหเมตตานั้นแหละชวยกําจัดและปองกันความโกรธในตัว         
ซึ่งพระพุทธองคไดแสดงอานิสงสของเมตตาไว  ๑๑ ประการ๔๗  คือ  หลับก็เปนสุข  ตื่นก็เปนสขุ   
ไมฝนราย  เปนที่รักของมนุษยทั้งหลาย  เปนที่รักของอมนุษยทั้งหลาย  เทวดารักษา             
ไฟพิษและศัตราไมกล้ํากราย  จิตตั้งม่ันเปนสมาธิไดรวดเร็ว   สีหนาผองใส  ตายก็มีสติไมหลง
ฟ

                                                       

นเฟอน  เม่ือยังไมบรรลุคุณธรรมที่สูงกวา  ยอมเขาถึงพรหมโลก 
 ขั้นที่ ๙   พิจารณาโดยวิธีแยกธาตุ   วิธีการขอน้ีเปนการปฏิบัติแนววิปสสนา  หรือ

เอาความรูทางวิปสสนามาใชประโยชน   คือมองดูชีวิตน้ี  สัตว  บุคคล ตัวเขา  ตัวเรา  ตาม
ความเปนจริงแลวเปนเพียงสวนประกอบทั้งหลายมากมายมาประชุมกันเขาแลวก็สมมติเรียกกัน
ไปวาเปนคน  เปนสัตว  เปนฉัน เปนเธอ  เปนตน  ครั้นจะชี้ใหชัดวาเปนคน  เปนสัตว  เปนฉัน 
เปนเธอ  ก็หาไมพบมีแตสวนที่เปนธาตุแข็งบาง  ธาตุเหลวบาง  เปนรูปขันธบาง  เปนเวทนา
ขันธบาง  เปนสัญญาขันธบาง  สังขารขันธ   เปนตน   เม่ือพิจารณาแยกเปนสวนๆ  ไดอยางนี้   
พึงสอนตนเองวา  การที่เราโกรธเขาอยู  โกรธอะไร  โกรธผม โกรธขน  โกรธธาตุดิน   โกรธ
ธาตุน้ํา    โกรธธาตุไฟ  โกรธธาตุลม  หรือโกรธอะไรกัน  ในที่สุดก็จะหาฐานที่ตั้งของความโกรธ
ไมได ไมมีที่ยึดที่เกาะใหความโกรธจับตัว   ทุกสิ่งเปนเพียงสมมติบัญญัติ  ความจริงก็มีแตธาตุ
หรือขันธ  หรือนามธรรมและรูปธรรมตางๆมาประกอบกัน  การที่มาโกรธนั้นเทากับวาเราก็มา
ติดสมมตินั้น   ซึ่งเปนเรื่องที่ไรแกนสาร  ถาหากวามองความจริงทะลุสมมติบัญญัติลงไปได
ความโกรธก็หายตัวไปเอง  

 ขั้นที่  ๑๐   ปฏิบัติทาน คือการใหหรือแบงปนสิ่งของ  มีปยวาจาตอกัน  เพราะการ
ใหเปนวิธีการแกความโกรธสามารถระงับเวรที่ผูกกันมายาวนานทําใหศัตรูปนมิตร   

 วิธีระงับความโกรธทั้ง ๑๐ วิธี ที่กลาวมานี้  ความจริงมิใชจําเปนตองทําไปตามลําดับ
เรียงรายขอ  หากแตวิธีใดที่เหมาะสมและไดผลสําหรับตนแลวก็เลือกปฏิบัติวิธีนั้น  รวมความวา 
ถาความโกรธเกิดขึ้นในตน พึงระงับความโกรธดวยการขมใจ (ทมะ)  และดวยสติปญญา   

  
 คุณแหงความมีทมะ  (ระงับความโกรธ) คือ 

  (๑) ทําใหมีความสามารถในการงาน 
  (๒) ไมเปนที่รังเกียจของคนอื่น 
 (๓)   ไมมีเวรมีภัยกับใคร ๆ 

 
๔๗ องฺ.ทสก. (ไทย) ๒๔/๑๕/๔๒๕ -๔๒๖.   



 ๓๙ 

 (๔)   มีมิตรภาพมั่นคง 
 (๕)   ยับยั้งตัวไวไดเม่ือจะผิด 
 (๖)  ทําใหตั้งตัวไดดี๔๘  
 

นอกจากนี้ผลของการระงับความโกรธได  ยังทําใหจิตใจที่ไมโกรธผองใส สงบ เยือก 
เย็น เปนสุข เปนเหตุใหรางกายผิวพรรณผุดผอง มีแตความเบิกบาน ราเริง จะทํา จะพูด หรือจะ
คิดอะไรก็ไมผิดพลาดไดรับความสุขสําราญ   ดังพุทธพจนที่วา 

 

          บุคคลฆาความโกรธได จึงอยูเปนสุข 
   ฆาความโกรธไดจึงไมเศราโศก  เทวดา  
       พระอริยะทั้งหลายสรรเสริญการฆาความโกรธ๔๙  

 

โทษที่ไมสามารถระงับความโกรธ (ขาดทมะ) คือ   
 (๑)  ตกเปนกาฝากสังคม 
 (๒)  กลายเปนอาชญากร 
 (๓)  จมลงสูอบายมุข 
 (๔)  กอการทะเลาะวิวาทเปนนิตย 
 (๕)  ทําใหเพ่ือนฝูงรังเกียจ 
 (๖)  ทําใหครอบครัวเดือดรอน 
 (๗)  ทําใหตั้งตัวไมติด๕๐

  
(๓)  ขันติ  ( Tolerance ) 

 

ขันติ๕๑  หมายถึง  ความอดทน  ตั้งหนาทําหนาที่การงานดวยความขยันหม่ันเพียร 
เขมแข็ง ทนทาน ไมหวั่นไหว ม่ันใจจุดหมาย ไมทอถอย  

พระธรรมปฎก  (ป.อ. ปยุตฺโต)  ไดอธิบายครอบคลุมประเด็นสําคัญ  ๔ ประเด็น
ดวยกัน  ดังตอไปน้ี 

                                                        
 ๔๘ บุญมี แทนแกว,  ความจริงของชีวิต, หนา ๑๒๑. 
 ๔๙ สํ.ส. (ไทย) ๑๕/๗๑/๗๙. 

๕๐ บุญมี แทนแกว, ความจริงของชีวิต, หนา ๑๒๐. 
๕๑ พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสตร   ฉบับประมวลธรรม, หนา ๑๓๕. 

 



 ๔๐ 

(๑) ขันติ  หมายถึง  ความอดทน  ความอดกลั้นตอความลําบาก  ตรากตรําทาง
ธรรมชาติซึ่งเกิดขึ้นทางกายภาพ  อาทิ  ความรอน  ความหนาว  ความหิวกระหายและความ
เหน่ือยลา 

(๒) ขันติ  หมายถึง  ความอดทน  ความอดกลั้นตอทุกขเวทนาที่เกิดขึ้นทางกาย 
อาทิ  เม่ือยามเจ็บไขไดปวย  ไมสบายกาย เกิดความทุกขทรมานขึ้นมาก็รูจักอดกลั้นเอาไว          
ไมกอความทุกขเพ่ิมขึ้นอีก 

(๓) ขันติ  หมายถึง  ความอดทน  ความอดกลั้นตอความเจ็บใจอันเกิดขึ้นทางจิต
ภาพ  เชน  วาจาเสียดแทง ถอยคําดาวาหยาบคาย  คําเสียดสี หรือคํากลาวลวงเกินใหเกิด
ความเสียหาย  สรางความขุนเคืองใจดวยประการตาง ๆ อันบุคคลไมพึงปรารถนา 
 (๔)  ขันติ  หมายถึง  ความอดทน  ความอดกลั้นตอพลังอํานาจบีบคั้นของกิเลสซึ่ง 
มีราคะ  โทสะ โมหะ  เปนตน  คอยโนมนาวชักนําจิตใจใหไหลไปตามกระแสแหงอํานาจฝายต่ํา 
การอดกลั้นตอกิเลสก็เพ่ือบรรลุเปาหมายสูงสุดแหงชีวิตที่ดีงาม 
 
 

 ในพระพุทธศาสนานั้น  พระพุทธเจาทรงแสดงหลักคําสอนเรื่อง  ขันติ  ในมหาปทาน
สูตร  ทีฆนิกาย  มหาวรรควา  “ขันติ  ความอดทน คือความอดกลั้น  เปนตบะอยางยิ่ง  นี้เปน
คําสั่งสอนของพระพุทธเจาทั้งหลาย”๕๒  ขันติ  คือการอดได  ทนได  จึงจะชื่อวา  เปนตบะอยาง
ยิ่ง  คําวา  ตบะ  แปลวา  เครื่องเผาผลาญกิเลส๕๓ ดังน้ัน ขันติ  จึงเปนคุณธรรมที่เผาผลาญ
กิเลสโดยใชความอดทนอันประกอบดวยสติปญญา  ทําความเพียรดวยจิตใจที่เข็มแข็ง    โดย
มุงม่ันที่จะทําการนั้นใหสําเร็จดวยความอดทน  นี้คือลักษณะที่แทจริงของตบะหรือ ขันติ๕๔  
 
 

 ใน สัพพาสวสูตร  ที่พระพุทธองคตรัสไวเปนสิ่งที่ยืนยันเจตนารมณของพระสัมมาสัม
พุทธเจาเกี่ยวกับคุณธรรมเรื่อง ขันติ ไดชัดเจนที่สุด  ดวยวา ขันติ มีเปาหมายสําคัญอยูที่การ
ทําลายหรือแผดเผากิเลสใหมอดมลายไป ดังขอความวา 

 

                                                        
๕๒ ที.ม. (ไทย.) ๑๐/๙๐/๕๐.  
๕๓ พระเทพเวที  (ประยุทธ  ปยุตฺโต), ตามทางพุทธกิจ,  (กรุงเทพมหานคร : มูลนิธิพุทธธรรม,  

๒๕๓๑), หนา  ๑๑๓.  
๕๔ พระธรรมปฎก  (ป.อ.  ปยุตฺโต),  จาริกบุญจารึกธรรม, (กรุงเทพมหานคร : มูลนิธิพุทธธรรม

,  ๒๕๓๑), หนา  ๗๖. 
 



 ๔๑ 

 ภิกษุในธรรมวินัยนี้พิจารณาโดยแยบคายแลว  เปนผูอดทนตอความหนาว๕๕  ความ
รอน๕๖  ความหิว๕๗  ความกระหาย เหลือบ ยุง  ลม แดด  และสัมผัสแหงสัตวเลื้อยคลาน  
เปนผูอดกลั้นตอถอยคําหยาบ  คําสอเสียด  เปนผูอดกลั้นตอเวทนาทั้งหลาย  อันมีใน
รางกาย  เปนทุกข  กลาแข็ง  เผ็ดรอน  ไมนายินดี  ไมนาพอใจ   พรากชีวิตได  ซึ่งเม่ือ
เธอไมอดกลั้นอยู    อาสวะและความเรารอนที่กอความคับแคนก็จะพึงเกิดขึ้น  เม่ือเธออด
กลั้นอยู   อาสวะและความเรารอนที่กอความคับแคนยอมไมมีแกเธอดวยอาการอยางนี้  
ภิกษุทั้งหลาย   เหลานี้เรียกวา  อาสวะที่ตองละดวยการอดกลั้น๕๘

 
 
 
 จาก สัพพาสวสูตร  อธิบายไดวา  วิธีการใชขันติเพ่ือเอาชนะสิ่งซึ่งสรางความทุกข

ความลําบากและเปนอุปสรรคตอการดํารงชีพ มีอยู  ๒ ระดับดวยกันคือ  
 
 ระดับที่  ๑  ความอดทน  ความอดกลั้นตอความหนาว  ความรอน  ความหิว  ซึ่ง

เกิดจากฎเกณฑของธรรมชาติที่ไมสามารถจะหลีกเลี่ยงได ตลอดจนตองอดทนตอความรูสึก
รําคาญ  หงุดหงิดอันเกิดจากการรบกวนของสัตวเลื้อยคลานนานาชนิด 

 ระดับที่  ๒  ความอดทนตอทุกขเวทนาทั้งหลาย  สะกดขมอารมณและความรูสึกที่
ไมดีเอาไวเม่ือเกิดความกระทบกระทั่งทางวาจา  อาทิ  ถอยคําเสียดแทงที่ผูอ่ืนวากลาวใหเจ็บใจ  
คําดาวาดูหม่ินเหยียดหยาม หรือวาจาที่พูดดวยความไมปรารถนาดีจากบุคคลอื่น  ซึ่งกอใหเกิด
ความไมชอบใจ ไมพอใจ    เพราะหากเราขาดความอดทน  ไมมีความอดกลั้นเพียงพอแลวก็จะ
กลายเปนการเปดชองทางใหความทุกขเพ่ิมพูนมากขึ้น  แตเม่ือสามารถอดกลั้นตอแรงเสียด
ทานของอาสวะเหลานี้ไดความทุกขก็จะคลายลงไป 

 
 
 

                                                        
 ๕๕ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๒๐๑/๕๘๘.  ความหนาว  มีสาเหตุ  ๒  อยางคือ ๑. ความหนาวเกิดจากธาตุ

กําเริบภายใน   ๒. ความหนาวเกิดจากการเปลี่ยนแปลงของฤดูกาล. 
๕๖ ขุ.ม. (ไทย)  ๒๙/๒๐๑/๕๘๘. ความรอน  มีสาเหตุ  ๒  อยางคือ   ๑. ความรอนเกิดจากธาตุ

กําเริบภายใน  ๒. ความรอนเกิดจากการเปลี่ยนแปลงของฤดูกาล.  
๕๗ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๒๐๑/๕๘๘.  ความอยากกิน  เรียกวา  ความหวิ. 

 ๕๘ ม.ม.ู (ไทย)  ๑๒/๒๔/๒๔.   



 ๔๒ 

 พระธรรมธีรราชมหามุนี  (โชดก  ญาณสิทฺธิ ) ไดอธิบายเกี่ยวกับเร่ืองขันติโดยแบง
ออกเปน  ๓  ประเภท  ดังนี้๕๙

  (๑)  ตีติกขาขันติ  ความอดทนดวยอํานาจการอดกลั้นเอาไว   หมายความวา  สะกด
ขมใจไมลุแกอํานาจของความโลภ  ความโกรธ  ความหลง  ปดกั้นไมใหกิเลสชนิดหยาบ
ปรากฏผลออกมาทางกาย ทางวาจา  ขมเอาไวได  อดกลั้นเอาไวอยางเต็มที่ดวยอํานาจแหงศีล 
  (๒)  ตปขันติ  ความอดทนเปนเดชเผาผลาญกิเลสอยางหยาบ  ปองปรามกิเลส
ระดับกลางดวยอํานาจแหงสมาธิ  ซึ่งเกิดจากการเจริญสมถกรรมฐานตั้งแตตนจนกระทั่งไดฌาน 
 (๓) อธิวาสนขันติ   ความอดทนจนขมกิเลสได  และสามารถหยุดยั้งขบวนการ
เคลื่อนไหวของกิเลสใหขาดลง  สูญสลายไปดวยอํานาจแหงวิปสสนาปญญา  คือ สามารถถอน
อนุสัยกิเลสออกจากขันธสันดานได 
 
 สมเด็จพระมหาวีรวงศ (พิมพ ธมฺมธโร )  ไดอธิบายเกี่ยวกับเร่ืองขันติโดยแบง
ออกเปน  ๓  ประเภท  ดังนี้๖๐  คือ 

 (๑)  ตีติกขาขันติ  (ขันติอด)   หมายถึง    ความอดทน   หักหามจิตใจไมใหไหลไป
ตามกระแสแหงอํานาจฝายต่ํา  ซึ่งมีความทะยานอยากเพราะอํานาจของความโลภ  เปนสิ่งยั่วยุ       
ลอลวงจิตใจใหตกลงไปสูหลุมพรางแหงความชั่ว  อดทนตอความโกรธในขณะที่เกิดอารมณรอน
รุม  และอดทนตอความหลง   

 (๒)  ธิติขันติ (ขันติทนหรือม่ันคง) หมายถึง  ความอดทนตอความตรากตรําในการ
ทํางานทั่วไป เชน ทนตอความหิวกระหาย   เหน็ดเหนื่อยเม่ือยลา  ความหนาว  ความรอน   
อดทนตอความลําบากอันเกิดจากเวทนาคือ  อาการเจ็บปวย  ความไมสบายกาย  เม่ือประสบ
กับสถานการณที่ไมเอ้ือประโยชนแกความสุขเหลานี้สามารถดํารงมั่นอยูในภาวะปกติได  
เรียกวาเปนความอดทนมั่นคงดุจด่ังแผนดิน 

 (๓)  อธิวาสนขันติ  (ขันติยับยั้ง)  หมายถึง   รูจักยับยั้งชั่งใจ ไมทอถอย  อดทนตอ
พฤติกรรมลวงเกินถากถางหรือคํากลาวดูหม่ินของบุคคลหลายระดับ เชน  ผูใหญที่กลาวลบหลู           
ดูแคลน  ผูเสมอกันที่แสดงกิริยาวาจาสบประมาทซึ่งใชคําพูดใหเกิดความเสียหายและผูนอยซึ่ง
แสดงอาการเหยียดหยามก็สามารถอดทน  ไมโตตอบบุคคลเหลานั้นเพื่อรักษามิตรภาพอันดีไว 

 

                                                        
๕๙ พระธรรมธีรราชมหามุนี  (โชดก  ญาณสิทฺธิ ป.ธ. ๙),  มงคล  ๓๘  ประการ, พิมพครั้งที่  ๘,  

(กรุงเทพมหานคร : มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๖),  หนา ๒๒๗.   
 ๖๐ สมเด็จพระมหาวีรวงศ  (พิมพ ธมฺมธโร ),  มงคลยอดชีวิตฉบับสมบูรณ,  (กรุงเทพมหานคร 

: ธรรมสภา, ๒๕๓๙ ), หนา ๔๘๖-๔๘๘. 
 



 ๔๓ 

 ทานพุทธทาสไดอธิบายเรื่องขันติเอาไว  ๒  ประเภท๖๑  โดยจัดลําดับตั้งแตขั้นต่ํา
จนถึงขั้นสูง ดังตอไปน้ี 

 (๑)  ขันติระดับต่ํา  ก็คือ ความอดทนตอความรอน ความหนาวตามธรรมชาติ         
อดทนเม่ือยามเจ็บไขไดปวย  หรือเกิดทุกขเวทนา 
 (๒) ขันติระดับสูงสุด  ก็คือ  ความอดทนตอแรงบีบคั้นของกิเลส  ไดแก  ราคะ  โทสะ  
โมหะ ซึ่งคอยบีบคั้นเผาผลาญจิตใจ  อํานาจของกิเลสนั้นหากเราเคยสังเกตดูเวลาราคะเขา
ครอบงําจิตใจจะทราบไดวา  มันมีพลังอํานาจรุนแรงมาก  ตองใชความอดทนมาก เพ่ือจะไม
กระทําตามที่อยาก   สิ่งเหลานี้ก็คือ  ความบีบคั้นของกิเลส   ซึ่งสามารถแสดงตัวออกมาได
หลายทางเปนความรักก็ได  ความเกลียดก็ได ความอิจฉาริษยา  หรือความกลัวก็ได  
โดยเฉพาะอยางยิ่งความวิบัติพลัดพราก    ความไมเปนไปตามความปรารถนาของตน  นับเปน
ความบีบคั้นที่กัดกรอนจิตใจที่สุด  เพราะฉะนั้น  จึงตองใชความอดทนชนิดที่เรียกวา  อธิวาสน
ขันติซึ่งเปนความอดทนขั้นสูงสุด 
 

 เม่ือกลาวโดยสรุปแลวอาจจัดลักษณะขันติโดยมุงเนนเอาประโยชนของการใชงาน
เปนหลัก เปน ๒ ประเภท ไดแก  ขันติระดับพ้ืนฐาน และขันติขั้นสูงสุดหรืออธิวาสนขันติ  

(๑) ขันติขั้นพ้ืนฐาน  หมายถึง  การใชความอดทนอดกลั้นเพ่ือใหชีวิตดํารงอยูใน
โลกและสังคมอยางมีความสุข กลาวคือ  ใชความอดทนอดกลั้นชวยสรางสรรคใหชีวิตประสบกับ
ความสําเร็จในเรื่องตาง ๆ เชน  ความมีชื่อเสียงหรือการยอมรับจากสังคม  ความพรั่งพรอมดวย
โภคทรัพย   และการสรางสัมพันธภาพทางสังคมที่เปยมดวยความเอื้ออารีตอเพ่ือนมนุษย  เปน
ตน   

(๒) ขันติขั้นสูงสุด  หมายถึง  ความอดทนอดกลั้นที่ประกอบดวยปญญา   ซึ่ง
นํามาใชเปนเครื่องมือตอสูกับอํานาจของกิเลสทั้งหลาย  ขันติขั้นน้ีเหมาะสําหรับบุคคลผูมีความ
ปรารถนาอยางแรงกลาที่จะใชความอดทนอดกลั้นเผาผลาญกิเลสหรือความชั่วใหเสื่อมสูญไป  
เพ่ือความหลุดพนจากความทุกขทั้งปวง   
 
  ขันติธรรมนับเปนจริยศาสตรการดําเนินชีวิตขั้นพื้นฐานประการหนึ่งที่มีความสําคัญ
ยิ่งตอการดํารงชีวิตที่จะตอบสนองความตองการดานการสรางสรรคประโยชนสุขแกบุคคล           
ผูปฏิบัติในลักษณะที่เปนอุดมมงคลหรือความเจริญสูงสุดสําหรับชีวิต   ดังขอความที่ทาวสักกะ
๖๒ โยชนของขันติวา     “ประโยชนทั้งหลายอยูที่ความสําเร็จ  แตจอมเทวดา    กลาวยกยองประ                                                        

 ๖๑ สรุปจาก  พุทธทาส  อินทปญโญ, ผูครองเรือน,  (กรุงเทพมหานคร : ธรรมสภา,  ๒๕๓๖),        
หนา  ๕๕-๕๖.   

 ๖๒ ทาวสักกะจอมเทวดา  (ชาวพุทธไทยเรียกวา  พระอินทร) มีหลายชื่อ อาทิ ทาวมฆวาน, ทาว         
ปุรินททะ,  ทาวสักกะ,  ทาววาสวะ,  ทาวสุชัมบดี,  และทาวเทวานมินทะ.  



 ๔๔ 

จอมเทวดา    กลาวยกยองประโยชนของขันติวา     “ประโยชนทั้งหลายอยูที่ความสําเร็จ  แต
ประโยชนอ่ืนที่ยิ่งกวาขันติไมมี”๖๓   นั่นคือกิจกรรมใด ๆ ของหมูมนุษยมิอาจหลีกเลี่ยงจากความ
อดทน ไดเลย   กลาวคือ  หลักคําสอนเรื่องขันติทั้ง  ๓  ประเภทนี้  ยังผลความสําเร็จทั้งใน
ระดับโลกิยะ และระดับโลกุตระ    ในระดับโลกิยะน้ัน   ขันติมีความสัมพันธกับการดําเนินชีวิต
ของมนุษยหลายดาน  นับตั้งแตการนําเอาความอดทน  ความอดกลั้น    มาปฏิบัติฝกฝนอบรม
ตนเพื่อการอยูรวมกันในสังคมอยางสันติสุข  สําหรับระดับที่สูงขึ้นไปอีกคือขั้นโลกุตระ  ขันติก็
เปนเครื่องมือสําคัญที่จําเปนดานการประพฤติปฏิบัติธรรมเพื่อขัดเกลาพฤติกรรมอันแสดงออก
ทางกาย ทางวาจา  ทางใจใหอยูในกรอบของความถูกตองชอบธรรม  ทําใหมีจิตใจที่เขมแข็ง  
ละกิเลสตางๆได  ไมเห็นแกตัว  ไมเกิดราคะ  โทสะ  โมหะ  ไมเบียดเบียนตนเอง  เกิดจิตที่เปน
กุศล ซึ่งจะนอมนําตนไปสูความดีสูงสุดคือ พระนิพพาน  ดวยเหตุนี้ปจเจกชนและสังคม  ที่ยึด
ม่ันหลักการของขันติธรรมก็จะไดรับ ความสุข  ความสงบยิ่ง ๆ ขึ้นไป 
 
   ในวิชาชีพพยาบาลนับวาตองมีความอดทนอดกลั้นสูงมาก   เพราะตองเผชิญกับ
สภาพการงานที่มีความเครียด   เชน   ตองอดทนตอความเหน็ดเหนื่อยในการทํางานอยูเวรใน
ยามวิกาล  อดทนตอการเสี่ยงตอเชื้อโรค  สภาพความสกปรก  กลิ่นเหม็น ของสภาพรางกาย
ของผูปวย  อดทนตออารมณแปรปรวนของผูปวย และ การกระทบกระทั่งทางวาจาตางๆ 
ระหวางผูรวมงาน  ซึ่งหากพยาบาลไมมีความอดทนแลวก็ไมสามารถทํางานไดอยางมี
ประสิทธิภาพได 
 

 อานิสงสของความอดทนและโทษของความไมอดทน  ในปฐมอักขันติสูตรไดกลาวถึง
คุณของขันติและโทษของอขันติมี ๕ ประการ คือ 

 อานิสงสของความอดทน 
 (๑)  เปนที่รัก เปนที่พอใจของคนหมูมาก 
 (๒)  เปนผูไมมากดวยเวร 
 (๓)  เปนผูไมมากดวยโทษ 
 (๔)  เปนผูไมหลงลืมสติตาย 
 (๕)  หลังจากตายแลวยอมไปเกิดในสุคติโลกสวรรค๖๔    
 
 

 

                                                        
 ๖๓ สํ.ส. (ไทย)  ๑๕/๒๕๔/๓๗๑.  

 ๖๔ องฺ. ปฺจก. (ไทย) ๒๒/๒๑๕/๓๕๘. 



 ๔๕ 

 โทษของความไมอดทนมี ๕  ประการ  ในปฐมอักขันติสูตรไดกลาวถึงผูขาดขันติ
ธรรมมีโทษดังตอไปน้ี 

 (๑)  ไมเปนที่รัก  ไมเปนที่พอใจของคนหมูมาก 
 (๒)  เปนผูมากดวยเวร 
 (๓)  เปนผูมากดวยโทษ 
 (๔)  เปนผูหลงลืมสติตาย 
 (๕)  หลังจากตายแลวยอมไปเกิดในอบาย  ทุคติ  วินิบาต  นรก๖๕  
 
(๔) จาคะ  ( Liberality ) 

 

จาคะ  หมายถึง ความเสียสละ  สละกิเลส  สละความสุขสบายและผลประโยชนสวน
ตนได  ใจกวางพรอมที่จะรับความทุกข   ความคิดเห็น  และความตองการของผูอ่ืน  พรอมที่จะ
รวมมือ  ชวยเหลือ  เอ้ือเฟอเผื่อแผ  ไมคับแคบเห็นแกตนหรือเอาแตใจตนเอง๖๖

 
 คําวา  “การสละกิเลส”  ในพระไตรปฎก  ใหหมายความวา   “ความดับตัณหาไม

เหลือดวยวิราคะ  ความสละคืน  ความพนความไมอาลัยในตัณหา”๖๗     
  

  พระพุทธทาสภิกขุ  ไดแสดงทัศนะเกี่ยวกับเรื่องจาคะ ดังนี้๖๘  
 จาคะ หมายถึง  ใหสิ่งของก็มี  สิ่งนอกจากสิ่งของก็มี  แตที่นี้เราหมายถึง  บริจาคสิ่ง

ที่เราไมตองการไมใหมีอยูในจิตใจของเรา   สละสิ่งที่เปนขาศึกแกความดี  หรือความสําเร็จ  
ออกไปจากจิตใจของเรา  

 
 จากการใหความหมายของนักวิชาการทางศาสนา จาคะในพระพุทธศาสนามีความ 

หมายที่กวางกวา ทาน กลาวคือ จาคะเปนการสละทั้งสิ่งที่เปนวัตถุหรือสิ่งที่เปนนามธรรมก็ได  
โดยไมสนใจวาจะมีผูรับหรือไม    และโดยนัยของจาคะนั้นมีความหมายทั้งในระดับโลกิยะและ
โลกุตระ  ในระดับโลกิยะน้ันเปนการเสียสละ ใหทาน  แบงปนเอ้ือเฟอผูอ่ืนทั้งในแงวัตถุและสิ่งที่
เปนนามธรรมที่เราเปนกรรมสิทธิ   สวนในระดับโลกุตระน้ันเปนการสละความยึดม่ันถือม่ัน   
ความไมดีตางๆที่อยูในจิตใจ  ดังนั้นความเสียสละในที่นี้มี ๒ นัย คือ 

                                                        
 ๖๕ องฺ. ปฺจก.(ไทย) ๒๒/๒๑๕/๓๕๗-๓๕๘.  

 ๖๖ พระธรรมปฎก  (ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสตร ฉบับประมวลธรรม, หนา ๑๓๕. 
 ๖๗ ม.มู. (บาลี) ๑๒/๙๑/๖๖. , ม.มู.(ไทย) ๑๒/๙๑/๘๖.   

 ๖๘ พุทธทาสภิกขุ, ผูครองเรือน, (กรุงเทพมหานคร : ธรรมสภา  ๒๕๓๖),  หนา ๕๗.   



 ๔๖ 

 (๑)  การเสียสละวัตถุ  หมายความวา  สละทรัพยสิ่งของของตนเพื่อประโยชนแก
ผูอ่ืน   เชน  สละเงินทองสรางโรงพยาบาล  สรางโรงเรียน  บํารุงการศึกษา  บํารุงการพระ
ศาสนา    ตลอดจนบริจาคสงเคราะหผูประสบภัยและผูตกทุกขไดยากตาง ๆ  ผูครองเรือนที่
เปนผู ม่ันคงทางเศรษฐกิจและไดประโยชนจากสังคม   ตองถือเปนหนาที่ในการบริจาค
ชวยเหลือสังคมตามกําลังความสามารถของตนที่มีอยู   อยาใหเกินกําลังความสามารถของตน  
จะทําใหเกิดทุกขโทษได  คนที่อยูในสังคมไดรับประโยชนจากสังคม แตไมอุดหนุนบํารุงสังคม   
ยอมทําใหสังคมรังเกียจ   สังคมเชนนั้นยอมมีความมั่นคงนอย   เพราะฉะนั้น  พระพุทธเจาจึง
ทรงสอนใหมีจาคะทั่วกัน    ในดานการพยาบาลตองเสียสละแรงกายในการที่ชวยเหลือผูปวย
เพ่ือใหผูปวยมีอาการดีขึ้น   แมถึงเวลาที่จะไดพักผอน  หากบังเอิญมีคนไขหนักพยาบาลก็ตอง
เสียสละดูแลชวยเหลือผูปวยใหเขาปลอดภัยกอน  
 
  (๒) การเสียสละสิ่งที่เปนนามธรรม  เชน   สละกิเลส สละความเห็นแกตัว สละ
อารมณความรูสึกที่ไมดีตางๆ  หมายความวา    เปนผูรูจักปลอยวางอารมณที่เปนขาศึกตอ
ความสงบใจ เชน ความโกรธเคืองขัดใจกับผูอ่ืน จะเปนสามีกับภรรยา เพ่ือนกับเพ่ือน พ่ีกับนอง  
พยาบาลกับผูปวย   หรือเสียสละความตระหนี่  ความเห็นแกตัว   เปนตน  ในดานการพยาบาล
ซึ่งเปนงานที่ประสบกับสภาพที่เครียดไดงาย ทั้งน้ีเปนงานที่บริการสําหรับผูปวยที่มีความทุกข
ทางกายและจิตใจ  พฤติกรรมการบริการตองเปนไปตามความคาดหวังของสังคม  พยาบาลตอง
รูจักควบคุมอารมณ   ปลอยวางอารมณตางๆที่มากระทบอันเนื่องมาจากผูรวมงาน  ผูปวย  และ
ญาติ    เร่ืองน้ีเปนเร่ืองที่กระทําไดยากยิ่ง  แตก็เปนสิ่งที่จําเปนจะตองละอารมณที่ไมดีตางๆ 
เพราะการเก็บอารมณหรือรักษาอารมณเหลานี้ใหหมักหมมอยูในใจยอมนํามาซึ่งความทุกขไมมี
ที่สิ้นสุดทั้งแกตนเองและผูใกลชิด   ซึ่งการที่พระพุทธองคทรงสอนใหมีจาคะ  ใหเสียสละ  
ปลอยวางอารมณประเภทนี้    เพราะวาปกติมนุษยมักมีความสุขกับการพึ่งพาสิ่งภายนอกหรือ
ปจจัยภายนอก   มักมีความทุกขใจมาก   เม่ือประสบกับสิ่งที่ไมสมความปรารถนา  การที่มีการ
ฝกฝนใหจาคะเกิดในจิตใจมากขึ้น  ทําใหจิตใจน้ันคลายความยึดม่ันผูกพัน  มีความเขาใจในสิ่ง
ทั้งหลายตามความเปนจริง  แลวก็อยูกับใจของตนเอง  มีความสุขดวยใจของตนเอง   มีจิตที่
เปนอิสระ  ไมขึ้นตอสิ่งภายนอก  เปนการพึ่งพาตนเองที่แทจริง  สามารถมีความสุขไดแมจะตอง
สูญเสียอะไรบางสิ่งไป   ซึ่งในการปฏิบัติจาคะนั้นความเมตตากรุณานับเปนคุณธรรมที่เกื้อหนุน
ใหจาคะเกิดขึ้น    เพราะจะทําใหผูใหนั้นสามารถใหหรือเสียสละดวยความรัก   ความเมตตา  
ความปรารถนาดี   ไมเปนการฝนความรูสึก  สงผลใหผูใหมีความสุข  สามารถมีความสุขดวยใจ
ของตน  ไมจําเปนตองไดก็สามารถมีความสุขได   
 
 
 



 ๔๗ 

    ในมหานามสูตรมีขอความที่แสดงถึงอานิสงสของจาคะ  ดังนี้    
 

 เปนลาภของเราหนอ  เราไดดีแลวหนอ  เม่ือหมูสัตวถูกความตระหนี่อันเปนมลทินกลุม
รุม  เรามีใจปราศจากตระหนี่เปนมลทิน   มีจาคะอันสละแลว  มีฝามือชุม๖๙  ยินดีในการ
สละ  ควรแกการขอ  ยินดีในการแจกทาน  อยูครองเรือน มหานามะ สมัยใด  อริยสาวก
ระลึกถึงจาคะ ก็อริยสาวกผูมีจิตดําเนินไปตรงแลว  สมัยนั้นจิตของอริยสาวกนั้นยอมไมถูก
ราคะกลุมรุม... โทสะ... โมหะ... ยอมไดความปลาบปลื้มอิงอรรถ  ยอมไดความปลาบปลื้ม
อิงธรรม  เม่ือมีปราโมทยยอมเกิดปติ  เม่ือใจปติกายยอมสงบ  เธอมีกายสงบยอมไดรับสุข   
เม่ือมีสุขจิตยอมตั้งม่ัน   อริยสาวกนี้เปน       ผูถึงความสงบอยูในหมูสัตว  ผูถึงความไม
สงบ  เปนผูไมมีพยาบาทอยู  ในหมูสัตวผูมีพยาบาท  เปนผูถึงพรอมดวยกระแสธรรม๗๐     

 
 
 
 ในพระไตรปฎกพระพุทธเจาตรัสรับรองไววา  ผูมีจิตใจเต็มเปยมไปดวยจาคะ   
ยอมจะเปนผูที่แนนอนวาจะไดรับความสุขในภพนี้และภพหนาอยางไมตองสงสัย  ดังพุทธภาษิต
วา 

  
       สวนนักปราชญผูทําจิตใหเลื่อมใส  

 ใหทานดวยโภคทรัพยทั้งหลายที่ไดมาโดยชอบธรรม   
 ยอมพนจากการจองจําที่เปนทุกขนั้น   
 เขาเปนผูถือในชัยชนะในประโยชนทั้งสอง 
 ของผูมีศรัทธาอยูครองเรือน  
 คือ  เพ่ือประโยชนเกื้อกูลในภพนี้  และความสุขในภพหนา  
  บุญคือการบริจาคของคฤหัสถนั้น ยอมเพ่ิมพูน๗๑  

 
 
 
 

                                                        
๖๙ มีฝามือชุม หมายความวา  ถาคนไมมีศรัทธาแมจะลางมือถึง ๗ ครั้ง  ก็ชื่อวา ยังมีมือไมไดลาง 

มีมือสกปรก แตคนมีศรัทธาแมมีมือสกปรก ก็ชื่อวาไดลางมือสะอาดแลว,  องฺ.ติก.อ.(บาลี) ๒/๔๒/๑๔๘. 
๗๐ องฺ. ฉกฺก. (ไทย) ๒๒/๑๐/๔๒๔. 

 ๗๑ องฺ. ฉกฺก. (ไทย) ๒๒/๔๕/๕๑๐. 



 ๔๘ 

 
 นอกจากนี้อาจารยบุญมี  แทนแกว ไดกลาวคุณของการมีจาคะ  ไวดังนี ้ 
     (๑)  เปนการทําความมั่นคงแกสังคมและประเทศชาติ 

 (๒)  เปนผูไดรับการยกยองสรรเสริญจากสังคม 
 (๓)  เปนผูสรางความสุขทางใจ 
 (๔)  เปนผูที่สังคมเคารพนับถือ 
 (๕)  เปนผูมีจิตใจกวางขวาง๗๒

 
 โทษของการขาดจาคะ  ผูขาดจาคะยอมมีโทษดังนี้ 

 (๑)  เปนการบั่นทอนความมั่นคงของตนและของชาติ 
 (๒)  เปนผูไดรับการครหาติเตียนจากสังคม 
 (๓)  เปนผูสรางความทุกขทางใจ 
 (๔)  เปนผูไมมีผูเคารพนับถือ 

(๕)  เปนคนเห็นแกตัว๗๓

 
 จะเห็นไดวาหลักฆราวาสธรรม ๔  เปนธรรมะสําหรับบุคคลผูครองเรือนอันแสดง       
สัมพันธภาพระหวางปจเจกบุคคลตั้งแตระดับครอบครัวไปจนถึงระดับสังคม   นับเปนเครื่องมือ
ที่จําเปนมากในกระบวนการพัฒนาชีวิตของมนุษยที่จะสรางสิ่งที่ปรารถนาในทุกกรณีไมวาจะ
เปนการดําเนินชีวิตของฆราวาส  หรือแมนบรรพชิตที่ปฏิบัติเพ่ือบรรลุมรรคผลนิพพาน            
ในฐานะที่เปนสมาชิกของสังคม  ถาปฏิบัติไดครบถวนในธรรมทั้ง ๔ ประการนี้   ยอมอํานวย
ประโยชนในชาตินี้ และอํานวยประโยชนในชาติหนา  นั่นคือผูปฏิบัติยอมเกิดความสุข  ประสบ
ความเจริญกาวหนาในชีวิต  ทําใหสังคมมีความสงบสุข  ม่ันคงได  

 
จากที่กลาวมาพอสรุปไดวาหลักฆราวาสธรรม ๔  เปนอีกขอธรรมหนึ่งที่เกื้อกูลการ

ปฏิบัติหนาที่ในสังคมใหลุลวงไปไดดวยดี   พยาบาลซึ่งเปนอาชีพหนึ่งที่ตองปฏิบัติหนาที่             
ในทามกลางของความทุกข  ความไมนาปรารถนาตางๆของมนุษย  โดยจรรยาบรรณวิชาชีพ
การปฏิบัติหนาที่ของพยาบาลนั้นเปนไปเพื่อบรรเทาความทุกขกายและทุกขใจแกผูปวย  จําเปน
อยางยิ่งที่จะตองนําหลักธรรมขอน้ีมาใชในการปฏิบัติงานในวิชาชีพมากกวาวิชาชีพอ่ืนๆ          

                                                        
 ๗๒ บุญมี  แทนแกว, ความจริงของชีวิต, หนา ๑๒๔.    

 ๗๓ เร่ืองเดียวกัน, หนา ๑๒๔. 



 ๔๙ 

ฆราวาสธรรม ๔  จะมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการให
การพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ 

การวัดการปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม  

 
การศึกษาที่ผานมา  ยังไมเคยมีการศึกษาหลักฆราวาสธรรมกับพฤติกรรมการ

ทํางาน  แบบสอบถามที่ใชวัดการปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔  เปนแบบสอบถามทีผู่วจัิย
สรางขึ้นเองภายใตกรอบของนิยามปฏิบัติการ     โดยเนื้อหาของแบบสอบถามเกี่ยวกับปริมาณ
ความเปนไปไดที่บุคคลจะกระทําหรืองดเวนการกระทําอยางใดอยางหนึ่ง  ในขณะปฏิบัติงานที่
สอดคลองกับหลักฆราวาสธรรม๔  ไดแก  สัจจะ  ทมะ ขันติ  จาคะ  และมีการปรับปรุงให
เหมาะสมกับลักษณะงานของพยาบาล  โดยลักษณะของแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณ
คา  ๕  ระดับ  ตั้งแต  “ ไมเคยเลย” ถึง  “ทุกครั้ง”  

 

  ๒.๓.๒  งานวิจัยที่เก่ียวของ 

 

  ในปจจุบัน   การปฏิบัติธรรมทางพุทธศาสนาเปนเรื่องที่นักวิจัยไทยกําลังใหความ
สนใจศึกษา แตเน่ืองจากหลักธรรมปฏิบัติในพุทธศาสนานั้นมีเน้ือหาหลากหลายและกวางขวาง
มาก  ในการวิจัยแตละครั้งอาจมุงประเด็นการปฏิบัติที่แตกตางกันไป  เครื่องมือวัดแตละฉบับจึง
ตองมีขอบเขตของการปฏิบัติทางศาสนาที่ชัดเจน  ในการวิจัยที่ศึกษาเรื่องของพระพุทธศาสนา
ใน ๒๕ ปที่ผานมา  ดุษฎี โยเหลา  และคณะ๗๔ ไดแบงงานวิจัยออกเปน  ๔  กลุมคือ  กลุมที่
หน่ึงเปนงานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับความเชื่อและการปฏิบัติ  ทัศนคติ  การรับรูคุณคาทางศาสนา  
เชน งานวิจัยของ พัชรา  เภกานนท (๒๕๑๒)  วันทนีย  วิชัยคํา (๒๕๑๕)  นกเล็ก  สุขถิ่นไทย 
(๒๕๒๗)  โดยที่งานวิจัยในกลุมน้ีมุงเนนการหาคําตอบวากลุมตัวอยางมีลักษณะทาง
พระพุทธศาสนาในปริมาณมากนอยอยางไร  กลุมที่สองเปนงานวิจัยที่ศึกษาความสัมพันธ
ระหวางตัวแปรทางพุทธศาสนากับลักษณะหรือพฤติกรรมอ่ืน ๆ เชน  งานวิจัยของ พัชนี  ศรี
ทองนาค (๒๕๑๘)  สุริยะ  พันธดี (๒๕๓๖)  และวรรณะ บรรจง (๒๕๓๗)   กลุมที่สามเปน
งานวิจัย  ที่ศึกษาความเปนสาเหตุและผลของการฝกอบรมทางศาสนาตอลักษณะทางจิตใจและ
พฤติกรรมตาง ๆ เชน งานวิจัยของ ฉกาจ  ชวยโต  และดวงเดือน พันธุมนาวิน (๒๕๓๓)   
สํารวย  วรเตชะคงคา (๒๕๓๔)  ออมเดือน สดมณี (๒๕๓๖)  และธานี  กลิ่นเกษร (๒๕๓๗)     

                                                        
 ๗๔ ดุษฎี โยเหลา  และคณะ,  “ความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะทางพุทธศาสนา ลักษณะ

ทางจิตและผลทางปฏิบัติงานตามหนาที่ของครูและพยาบาล”,  วารสารพฤติกรรมศาสตร, ปที่ ๒  ฉบับที่ ๑,  
( กรุงเทพมหานคร : สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, ๒๕๓๘), หนา ๗๘.   



 ๕๐ 

ผลการวิจัยทั้งสามกลุมขางตนมีขอสรุปที่คลายคลึงกันวา   ลักษณะทางพุทธศาสนามี
ความสัมพันธเกี่ยวของกับลักษณะทางจิตใจและพฤติกรรมอ่ืน ๆ    สําหรับการวิจัยในกลุมที่สี่
ศึกษาในเรื่องความสัมพันธระหวางตัวแปรทางพระพุทธศาสนากับพฤติกรรมการทํางาน  เชน 
งานวิจัยของดุษฎี  โยเหลา  และคณะ (๒๕๓๘ )  ซึ่งหาความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะ
ทางพระพุทธศาสนา  ลักษณะทางจิต  และผลการปฏิบัติงานตามหนาที่ของครูและพยาบาล  
ปริญญา  ณ วันจันทร (๒๕๓๖)  ศึกษาตัวแปรที่เกี่ยวของกับประสิทธิภาพในการทํางานของครู  
และการวิจัยของสนองศรี  รุดดิษฐ (๒๕๒๓)  ทําการศึกษาความสัมพันธระหวางคุณธรรมดาน
พรหมวิหาร ๔ กับความสามารถในการเปนผูนําดานการตัดสินใจแบบประชาธิปไตยของนิสิต
มหาวิทยาลัย  เปนตน    ซึ่งรายละเอียดของงานวิจัยที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการใหการ
พยาบาลหรือพฤติกรรมการทํางาน  ไดแก   

 
 ดุษฎี   โยเหลา และคณะ๗๕  ไดศึกษาความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะทาง
พระพุทธศาสนา  ลักษณะทางจิต  และผลการปฏิบัติงานตามหนาที่ของครู และพยาบาล   กลุม
ตัวอยางเปนพยาบาลวิชาชีพ ๒๙๓ คน และครู  ๔๐๐  คน  พบวา  ความเชื่อทางพุทธศาสนา  
และการปฏิบัติทางพุทธศาสนา  มีผลทางบวกตอวิถีชีวิตแบบพุทธ ไดแก การทํางานโดยยึด
หลักอิทธิบาท ๔  และในกลุมพยาบาลพบวา วิถีชีวิตแบบพุทธสงผลโดยตรงในทางบวกตอการ
ปฏิบัติงานพยาบาล นอกจากนั้นในการวิเคราะหถดถอยพหุคูณเปรียบเทียบตัวทํานายชุด
ลักษณะทางพระพุทธศาสนา (ไดแก ความเชื่อทางพุทธศาสนา การปฏิบัติทางพุทธศาสนาและ
วิถีชีวิตแบบพุทธ) และลักษณะทางจิต (ไดแก ทัศนคติตออาชีพ และการรับรูการสนับสนุนทาง
สังคม)  ในกลุมพยาบาลพบวา  ตัวแปรชุดลักษณะทางพระพุทธศาสนาอธิบายผลการปฏบิตังิาน
ไดสูงกวาตัวแปรลักษณะทางจิต  ในขณะที่ในกลุมครูตัวแปรลักษณะทางจิตใชอธิบายผลการ
ปฏิบัติงานไดดีกวาตัวแปรลักษณะทางพระพุทธศาสนา 
 

 อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง๗๖  ไดศึกษาตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาล        
ผูปวยสูงอายุในพยาบาลวิชาชีพสังกัดกรมการแพทย  กระทรวงสาธารณสุข  จํานวน ๒๙๓  คน 
พบวาตัวแปรสําคัญที่สามารถทํานายพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุทั้งในกลุมรวมและ
กลุมยอยไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  คือ  การปฏิบัติทางพระพุทธศาสนา  การรับรูการ

                                                        
 ๗๕ ดุษฎี โยเหลา  และคณะ, “ความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะทางพุทธศาสนา ลักษณะ

ทางจิตและผลทางปฏิบัติงานตามหนาที่ของครูและพยาบาล”,  ๒๕๓๘, หนา ๘๕.    
 ๗๖ อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง, “ตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุของ

พยาบาล    ในสังกัดกรมการแพทย   กระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๓๖, บทคัดยอ.  
 



 ๕๑ 

สนับสนุนทางสังคม  เหตุผลเชิงจริยธรรม  ทัศนคติตออาชีพพยาบาล  และความเชื่อทางพุทธ
ศาสนาตามลําดับ  โดยสามารถรวมทํานายพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุในกลุมรวมได
รอยละ ๑๙  โดยทํานายสูงสุดรอยละ ๒๕   ในกลุมพยาบาลที่มีอายุนอย   และในกลุมพยาบาล
เทคนิคทํานายไดต่ําสุดคือรอยละ ๑๗  ในพยาบาลที่ใกลชิดธรรมะนอยพบวาตัวแปรสําคัญที่
ทํานายพฤติกรรมการพยาบาล ไดแก  เหตุผลทางจริยธรรม   ความเชื่อทางพระพุทธศาสนา    
และเจตคติตออาชีพพยาบาล ซึ่งสามารถรวมกันทํานายได รอยละ  ๑๔   สวนในพยาบาลที่
ใกลชิดธรรมะมากพบวาตัวแปรสําคัญที่ทํานายพฤติกรรมการพยาบาล ไดแก  การปฏิบัติทาง
พุทธศาสนาโดยทํานายไดรอยละ  ๑๑   

 
 ชุติมา  เทศศิริ๗๗  ศึกษาลักษณะทางพุทธศาสนา และจิตลักษณของบิดามารดา        
ที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการดูแลบุตรเจ็บปวยเรื้อรังดวยโรคธาลัสซีเมีย ในบิดามารดา  จํานวน  
๒๐๐ ราย  พบวา  บิดามารดาที่มีลักษณะทางพระพุทธศาสนา  (ความเชื่อและการปฏิบัติ)  จะมี
พฤติกรรมที่เหมาะสมในการดูแลบุตรที่เจ็บปวยเรื้อรัง มากกวาบิดามารดาที่มีลักษณะตรงกัน
ขาม  โดยที่ตัวแปรสําคัญ  ๔  ตัวไดแก  ความเชื่อทางพระพุทธศาสนา  ความเชื่ออํานาจในตน
ดานการดูแลบุตร  ทัศนคติตอบุตร  และรายไดของครอบครัว  สามารถรวมกันทํานายระดับ
พฤติกรรมการดูแลบุตรเจ็บปวยเรื้อรังไดรอยละ ๕๘  นอกจากนี้ยังพบผลที่นาสนใจวา  ลักษณะ
ทางพระพุทธศาสนา   มีความสัมพันธทางบวกกับความเชื่ออํานาจในตนในการดูแลบุตร  และ
ทัศนคติตอบุตร   แตมีความสัมพันธทางลบกับความวิตกกังวลเกี่ยวกับบุตร 
 
 อนิสรา  จรัสศรี๗๘    ไดศึกษาลักษณะทางพุทธ และพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับ
พฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดสของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสังกัดสํานัก
การแพทยกรุงเทพมหานคร และสังกัดกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข จํานวน ๓๗๐ คน  
ผลการศึกษาพบวา  การปฏิบัติตนอยางมีพรหมวิหาร ๔  วิถีชีวิตแบบพุทธ  การสนับสนุนทาง
สังคม  ความขัดแยงในบทบาท  เหตุผลเชิงจริยธรรม  และทัศนคติตองานพยาบาล  เปน       
ตัวแปรที่สามารถรวมทํานายพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดสของพยาบาล  โดยพบวา  

                                                        
  ๗๗ ชุติมา เทศศิริ, “ลักษณะทางพุทธศาสนา และจิตลักษณของบิดามารดาที่เกี่ยวของกับ

พฤติกรรมการดูแลบุตรเจ็บปวยเรื้อรังดวยโรคธาลัศซีเมีย”,  วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิต
วิทยาลัย :  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ), ๒๕๓๗, บทคัดยอ.  
 ๗๘ อนิสรา  จรัสศรี, “ลักษณะทางพุทธและพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาล

ผูปวยติดเชื้อเอดส  ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย   กรุงเทพมหานครและสังกัด
กรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๔๑,  บทคัดยอ.  



 ๕๒ 

การปฏิบัติตนอยางมีพรหมวิหาร ๔ เปนตัวแปรที่สําคัญที่สุดของการทํานายพฤติกรรมการ
พยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดส 
 
 กนิษฐา  ตัณฑพันธ๗๙  ไดศึกษาลักษณะทางจิตสังคมและลักษณะทางพุทธศาสนา      
ที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ  โดยศึกษาในพยาบาล
วิชาชีพจํานวน ๓๔๕  คน  โดยตัวแปรทางพระพุทธศาสนาคือ  การปฏิบัติตนตามหลักอิทธิบาท 
๔ พบวา  อิทธิบาท ๔ สงผลตอพฤติกรรมการใหการพยาบาลดานรวมและดานยอยในกลุมรวม  
สวนกลุมยอยพบวาอิทธิบาท ๔ สงผลตอพฤติกรรมการใหการพยาบาลดานรวมและดานยอยถึง 
๓ ใน  ๕ กลุม กลาวคือ  พยาบาลที่มีอิทธิบาท ๔ สูง เปนผูที่มีพฤติกรรมการใหการพยาบาล
ตามบทบาทเชิงวิชาชีพมากกวาพยาบาลในกลุมตรงขาม 
 
 พระวัชรินทร  ปฺญาวุโธ (ฉิมประเสริฐ)๘๐   ไดศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติ
ตอพฤติกรรมการทํางาน ในพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน ๓๐๓ คน
  ผลการศึกษา พบวา  ความเขาใจเรื่องมรณสติมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการ
พยาบาลผูปวยหนักอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑ (r =.๓๓๑) กลาวคือพยาบาลที่ความ
เขาใจเรื่องมรณสติสูงจะมีพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยหนักมากกวาพยาบาลในกลุมตรงขาม 
 

 ดังน้ัน  ในการวิจัยน้ีจึงไดนําตัวแปรการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔ และการ
ปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ มาเปนตัวแปรเชิงสาเหตุที่นาจะสงผลตอพฤติกรรมการ
พยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ 
 

๒.๓.๓   วิถีชีวิตแบบพทุธกับพฤติกรรมการพยาบาล 
 

                                                        
 ๗๙  กนิษฐา  ตัณฑพันธ, “ลักษณะทางจิตสังคมและลักษณะทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวของกับ

พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ”, ๒๕๔๑,  บทคัดยอ.  

 ๘๐  พระวัชรินทร  ปฺ าวุโธ (ฉิมประเสริฐ), “การศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติตอ
พฤติกรรมการทํางาน : ศึกษาเฉพาะกรณีพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร”, ๒๕๔๖,  หนา 
๑๐๑.



 ๕๓ 

 วิถีชีวิต  หมายถึง  การที่บุคคลเลือกดําเนินชีวิตประจําวันตามความเชื่อ  ทัศนคติ 
คานิยม  หรือแบบแผนพฤติกรรมอันเปนเอกลักษณทางวัฒนธรรมของกลุมสังคมที่บุคคลเปน
สมาชิก๘๑   
 ในดานวัฒนธรรมและวิถีชีวิตของคนไทยไดผูกพันประสานกลมกลืนกับหลักความ
เชื่อและหลักปฏิบัติในพระพุทธศาสนาตลอดเวลายาวนาน  แบบแผนและครรลองตามหลักของ
พระพุทธศาสนาไดรับการยึดถือเปนแนวนําและเปนมาตรฐานสําหรับความประพฤติ              
การบําเพ็ญกิจหนาที่และการดําเนินชีวิตของคนในสังคมไทยในทุกระดับ  ในการเผชิญกับ
เหตุการณทั้งหลายในชวงเวลาและวัยตางๆ    ของชีวิตตั้งแตเกิดจนตาย  สภาพดังกลาวนี้ได
เปนมาชานานจนฝงลึกในจิตใจและวิถีเฉพาะตนที่เรียกวา  เปนเอกลักษณของสังคมไทย๘๒ 
หลักธรรมพื้นฐานที่เหมาะสมกับวิถีชีวิตของพุทธศาสนิกชนที่เปนคฤหัสถหรือชาวบานทั่วไปมี  
๓  ประการ  หรือเรียกอีกชื่อวา บุญกิริยา  หรือบุญกิริยาวัตถุ  ๓  ประการ   มี ทาน ศีล และ
ภาวนา  หลักธรรมทั้ง ๓  ประการนี้เนนการปฏิบัติเบื้องตนที่เกี่ยวกับการแสดงออกทางกาย 
วาจา ใจ การปฏิบัติตอกันระหวางเพ่ือนมนุษย     หรือสรางความสัมพันธทางสังคมที่ปรากฏ
เปนรูปรางมองเห็นชัดเจน  ปฏิบัติงายกวา ๒ ขอแรกคือ  ทานและศีล    ซึ่งมุงขัดเกลาจิตใจ
ภายในใหเจริญงอกงามขึ้น  โดยใชการกระทําภายนอกที่หยาบกวาเปนเครื่องมือเพ่ือกําจัดกิเลส
หยาบ  สวนการปฏิบัติภาวนามุงเนนทางดานจิตใจโดยตรง    ดังรายละเอียดเกี่ยวกับหลัก
ปฏิบัติทั้ง ๓ ประการ  ดังนี้ 
 

(๑)   ทาน  (Giving , Charity) 
 

ทาน๘๓ คือการให  การสละ และการเผื่อแผแบงปนทรัพยสิน   สิ่งของเครื่องใชยังชีพ
และวัสดุอุปกรณตาง ๆ เปนการใหเพ่ืออนุเคราะหผูยากไร  ตกทุกข  ขาดแคลน ใหเพ่ือ
สงเคราะห  เพื่อยึดเหนี่ยวจิตใจสมานไมตรี  แสดงน้ําใจสรางสามัคคี ใหเพ่ือบูชาความดี  เพื่อ
ยกยองสงเสริมสนับสนุนคดี  นอกจากวัตถุสิ่งของแลว  ยังมีการใหความรูศิลปะวิทยาการ  ให

                                                        
 ๘๑  งามตา  วนินทานนท,   “ลักษณะของพุทธศาสนาและพฤติกรรมศาสตรของบิดามารดา             

ที่เกี่ยวของกับการอบรมเลี้ยงดูบุตร”,  ๒๕๓๖,  หนา ๒๗.

 
 ๘๒ พระธรรมปฎก (ปยุทธ ปยุตฺโต), ความสําคัญของพระพุทธศาสนาในฐานะศาสนาประจํา

ชาติ, หนา  ๑-๔. 
 ๘๓ พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต),  พุทธธรรม.  พิมพครั้งที่ ๖.  (กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพมหา

จุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๓๘. ),  หนา ๕๙๗-๕๙๘. 

 



 ๕๔ 

คําแนะนําสั่งสอน  บอกแนวทางดําเนินชีวิตหรือใหธรรม  ใหความรวมมือในการบําเพ็ญสิ่งที่ดี
งาม  ตลอดจนใหอภัยที่เรียกวา อภัยทาน  ซึ่งถือเปนทานที่ทําไดยากแตมีคุณคายิ่ง  

 
  ทานเปนเครื่องเสริมการอยูในสังคมใหเปนไปดวยดี มีระเบียบม่ันคงยิ่งขึ้น  พรอมกัน 

นั้นยังเปนเครื่องฝกหัดขัดเกลาทั้งพฤติกรรมภายนอกทางกาย  วาจา และฝกฝนอบรมจิตใจใหมี
ความเจริญย่ิงในคุณธรรม  เพราะทานเมื่อกระทําแลวยอมไดความสุขความเบิกบานใจ  สามารถ
ทําลายกิเลสตระกูลโลภะได  โดยทําใหผูใหทานนั้นเกิดความรูสึกพอแลวคลายความตระหนี่        
มีความเห็นแกตัวนอยลง  มีจิตใจที่เมตตา  กรุณา  เห็นอกเห็นใจผูอ่ืนมากขึ้น  
 
 ในพระพุทธศาสนามีคําสอนเกี่ยวกบัลักษณะของทาน คุณคาและการใหผลของทาน
ทาน  โดยขึ้นกับองคประกอบหลัก  ๓  องคประกอบ  คือ (๑) ทายกคือผูใหทาน (๒) ไทยธรรม
หรือวัตถทุี่ใหทาน (๓) ปฏคิาหกคือผูรับทาน  ในสัมมุขีภาวสตูร จูฬวรรค ติกนิบาต  อังคุตตร
นิกาย  พระพุทธองคตรสัไว ดังนี้ 
 

 ภิกษุทั้งหลาย เพราะความพรอมแหงธรรม ๓ ประการ     กุลบุตรผูมีศรัทธาจึงประสพ 
 บุญมาก  ความพรอมแหงธรรม ๓ ประการ  คือ  

(๑)   เพราะความพรอมแหงศรัทธา  กุลบุตรผูมีศรัทธาจึงประสพบุญมาก 
(๒)   เพราะความพรอมแหงไทยธรรม กลุบตุรผูมีศรทัธาจึงประสพบุญมาก 

                   (๓)   เพราะความพรอมแหงทักขิไณยบคุคล (บุคคลควรรับทักษิณา) กุลบตุรผูมี
ศรัทธา  จึงประสพบุญมาก 
 ภิกษุทั้งหลาย เพราะความพรอมแหงธรรม ๓ ประการนี้แล กุลบุตรผูมีศรัทธาจึงประสพ
บุญมาก๘๔  

 

 สวนทานที่มีคุณคามีผลมากหรือนอย   ควรทํา  หรือไมควรทํา  พระพุทธศาสนาเนน         
ที่ทายก(ผูให) และปฏิคาหก(ผูรับ)  ในฐานะผูกระทําเปนหลักสําคัญในการใหทาน ดังความใน  
ฉฬังคทานสูตร อังคุตตรนิกาย ฉักกนิบาต วา 

  
  ทายกกอนใหก็มีใจดี   

 เม่ือกําลังใหก็ทําจิตใหเลื่อมใส  
 ครั้นใหทานแลวก็มีใจเบิกบาน      

                                                        
 ๘๔ องฺ.ติก. (ไทย) ๒๐/๔๑/๒๐๕. 

 



 ๕๕ 

 นี้เปนความถงึพรอมแหงยัญ 
 

      ปฏิคาหกผูสํารวมประพฤตพิรหมจรรยทั้งหลาย  
 คือ   ทานผูปราศจากราคะ  ปราศจากโทสะ 

ปราศจากโมหะ ไมมีอาสวะ   
ยอมเปนเขตที่สมบูรณแหงการให 
 
 

      ทายกตอนรับปฏิคาหกดวยตนเอง 
 ถวายทานดวยมือตนเอง 
 ยัญน้ันยอมมีผลมาก 
 เพราะตน (ทายกผูใหทาน) และเพราะผูอ่ืน (ปฏิคาหก) 
 

     เปนบัณฑติผูเปนนักปราชญ  มีศรัทธา 
 มีใจพนแลว  บูชายัญอยางนี้ 
 ยอมเขาถึงโลกที่ปราศจากความเบยีดเบยีนเปนสุข๘๕

 
 ในการทําทานที่ใหบุญมาก   พระพุทธศาสนาจะเนนความสมบูรณของผูรับและผูให

กลาวคือ  ผูใหตองมีเจตนาที่บริสุทธิ์ทั้ง ๓ ขณะ คือ  (๑) เจตนากอนที่จะให เชน  กอนใหมีใจ

เลื่อมใสศรัทธา  เต็มใจที่จะทําบุญน้ัน   (๒) เจตนาขณะที่ให  เชน   ขณะที่ใหทานมีความตั้งใจ

ใหดวยใจเบิกบาน  (๓) เจตนาหลังจากที่ให   เชน หลังจากการใหทาน  มีใจแชมชื่น  ไมนึก
เสียดายสิ่งที่ใหไปแลว   สวนผูรับตองเปนผูที่มี

                                                       

ศีลบริสุทธิ์   สําหรับวัตถุที่ใหหรือไทยธรรมนั้น
ไมไดเนน  เพียงเปนวัตถุที่ไดมาโดยสุจริต   เปนของสมควรแกผูรับ   ก็นับวาถึงองคประกอบ
แหงไทยสมบัติ   เพราะแมนวัตถุไมประณีต  เปนของเศราหมอง  แตทายกมีเจตนาบริสุทธ   
ทานนั้นยอมไดผลมาก   นั่นคือองคประกอบแหงไทยสมบัติ  ไมไดขึ้นอยูกับวัตถุที่ใหนั้นมาก  
นอย  ประณีต  หรือเศราหมอง  แตขึ้นกับเจตนาของผูใหที่ประกอบดวยจิตเมตตาเปนสําคัญ   
ดังขอความในพระไตรปฎก 

 
  ภิกษุทั้งหลาย  บุคคลใดพึงใหทานประมาณ ๑๐๐ หมอใหญในเวลาเชา บุคคลใดพึงให
ทานประมาณ ๑๐๐ หมอใหญในเวลาเทีย่ง   บคุคลใดพึงใหทานประมาณ ๑๐๐ หมอใหญ

 
 ๘๕ องฺ.ฉกฺก. (ไทย)  ๒๒/๓๗/๔๘๗-๔๘๘. 



 ๕๖ 

ในเวลาเย็น   บุคคลใดพึงเจริญเมตตาจติในเวลาเชาอยางนอย  เพียงขณะการหยดน้ํานม
โค๘๖  ... ในเวลาเที่ยง ...  ในเวลาเย็น... การเจริญเมตตาจิตนี้มีผลมากกวาทานทีบ่คุคลให
แลว ๓  ครั้งในวันหน่ึงนั้น ๘๗     

 
 อานิสงสแหงทาน 
 
 อานิสงสของการใหทาน  โดยสาระหลักของทานในพระพุทธศาสนาก็เพ่ือทําลาย

ความตระหนี่  ความโลภแลว  นอกจากนั้นยังสงผลดีแกผูใหทาน  ทั้งในปจจุบันและในอนาคต  
ดังที่แสดงในสีหเสนาปติสูตร  ดังนี้ 

  
(๑)  ทายก  ทานบดี  ยอมเปนที่รักที่พอใจของคนหมูมาก  แมขอน้ี ก็เปนผลแหงทานที่

จะพึงเห็นเอง 
(๒)  สัตบุรุษผูสงบยอมคบหาทายก  ทานบดี  แมขอน้ี ก็เปนผลแหงทานที่จะพึงเห็นเอง 
(๓)  กิตติศัพทอันงามของทายก  ทานบดียอมขจรไป   แมขอน้ีก็เปนผลแหงทานที่จะพึง 

    เห็นเอง 
 (๔)  ทายก ทานบดีจะเขาไปสูบริษัทใดๆ    จะเปนขัตติยบริษัทก็ตาม    พราหมณบริษัท  
ก็ตาม  คหบดีบริษัทก็ตาม  สมณบริษัทก็ตาม ก็เปนผูแกลวกลา ไมเกอเขินเขาไป แมขอน้ีก็
เปนผลแหงทานที่จะพึงเห็นเอง    

(๕)  ทายก  ทานบดี หลังจากตายแลวจะไปเกิดในสุคติโลกสวรรค  แมขอน้ีก็เปนผลแหง 
 ทานที่จะพึงเห็นเองในภพหนา๘๘

 
 

ในกินททสตูร พระพุทธเจาไดทรงแสดงอานิสงสของอามิสทานและธรรมทานไวดังนี้  
คือ           

 
   บุคคลใหขาว  ชื่อวาใหกําลงั 

                                                        
 ๘๖ เพียงขณะการหยดน้ํานมโค   ในที่นี้หมายถึง  การรีดน้ํานมอยางเดียว  หรือการใชนิ้วมือ ๒  

นิ้วจับกอนของหอมแลวสูดดมครั้งเดียว  สํ.นิ.อ.(บาลี) ๒/๒๒๖/๒๔๘.  
 ๘๗ สํ.นิ. (ไทย) ๑๖/๒๒๖/๓๑๕. 

 
๘๘  องฺ.ปฺจก. (ไทย) ๒๒/๓๔/๕๔.  



 ๕๗ 

    ใหผา ชื่อวาใหวรรณะ 
    ใหยานพาหนะ ชื่อวาใหความสุข 
   ใหประทีป  ชือ่วาใหจักษ ุ
   และผูใหที่พักอาศัย  ชื่อวาใหทุกสิ่งทุกอยาง 
   สวนผูที่พรํ่าสอนธรรม  ชื่อวาใหอมตะ๘๙  

 
 
ซึ่งพระมหาสุวิทย  วิชฺเชสโก๙๐    ไดอธิบายอานิสงสของทานในกินททสูตรไวดังนี้ 

 
(๑) ผูใหขาว ชื่อวาใหกําลัง  อัตภาพของคนเรานั้นจะดํารงอยูไดก็ตองอาศัยอาหาร  

แมบุคคลจะมีรูปรางใหญโตแข็งแรง  มีกําลังมาก  หากไมไดรับประทานอาหารมาหลาย ๆ วัน  
อาจจะหมดกําลังได  สวนบุคคลผูมีกําลังนอย ถาไดรับประทานอาหารบริบูรณแลว  ยอมมีกําลัง
ขึ้นมาได 

(๒) ผูใหผา  ชื่อวาใหวรรณะ  บุคคลแมจะมีผิวพรรณดี  มีรูปงามเพียงไร  หากแตง
กายดวยเสื้อผาที่สกปรกเหมือนผาขี้ริ้วหรือไมมีเสื้อผาเลย  ยอมไมนาดู  ทั้งยังนาเกลียดและถูก
เหยียดหยามได  สวนบุคคลที่นุงหมดวยเสื้อผาที่สะอาด  เรียบรอย  ยอมดูงาม  เปนที่ชื่นชมแก
ผูพบเห็น 

(๓) ผูใหยาน  ชื่อวาใหความสุข  ในการเดินทางไกล  บางครั้งผูเดินทางอาจตองพบ
ความลําบาก  จากหนทางยาวไกล  ถนนที่ขรุขระรกไปดวยหญาหรือขวากหนามที่แหลมคมหรือ
ตองไดรับอันตรายจากสัตวมีพิษที่หลบซอนตัวอยูบาง  ตองเผชิญกับแสงแดดที่แผดกลาหรือ    
มีฝนลมแรงบาง  สิ่งตาง ๆ เหลานี้ยอมทําใหเกิดความทุกข  ความไมสะดวกสบาย  หากมีผูให
ยานพาหนะไวใชสอย  ใหอุปกรณในการเดินทาง  ผูนั้นยอมไดชื่อวาใหสิ่งที่ชวยอํานวยความ
สะดวกสบายคือใหความสุข 

(๔) ผูใหประทีปโคมไฟ ชื่อวาใหจักษุ  ชนทั้งหลายแมมีดวงตาก็ไมสามารถมองเห็น
ในที่มืดได  ตอเม่ือมีประทีปโคมไฟใหแสงสวาง  จึงสามารถมองเห็นทุกสิ่งทุกอยางตามปรารถนา
ได 

                                                        
๘๙  สํ.ส. (ไทย) ๑๕/๔๒/๕๘.  
๙๐ พระมหาสุวิทย  วิชฺเชสโก,  ทานกาวแรกแหงการพัฒนาคุณภาพชีวิต, (กรุงเทพมหานคร : 

บริษัท  ฟองทองเอ็นเตอรไพรส  จํากัด, ๒๕๔๑),  หนา ๑๗๑, ๑๗๕, ๑๗๙, ๑๘๔, ๑๘๘, ๑๘๙. 
 



 ๕๘ 

(๕) ผูใหที่พักอาศัย  ชื่อวาใหทุกสิ่งทุกอยาง  ตามธรรมดาของคนเดินทาง  ยอม
เหน็ดเหนื่อยเม่ือยลา  และยอมปรารถนาที่จะเขาสูที่พักอาศัย  เม่ือพักผอนสักครูก็จะไดกําลังคืน
มาหรือผูที่ออกสูกลางแจงตองตากแดดตากลม  ทําใหผิวพรรณหมองคล้ําลงได  ตอเม่ือไดเขามา
พัก  ผิวพรรณจึงกลับงดงามดังเดิม  ผูที่เดินทางผานแดดรอน  อันตรายตาง ๆ  ในระหวางทาง  
เม่ือไดอาศัยจะมีความสุขสบายปลอดภัยขึ้น  หรือเดินอยูในทามกลางแสงแดดรอนจา  นัยนตา
ยอมพรามัวไม

                                                       

แจมใส  เม่ือไดพักสักครู ดวงตาก็ใชการไดดีดุจเดิม  ดังน้ันพระผูมีพระภาคเจาจึง
ตรัส  “ผูใหที่พักอาศัย  เปนผูใหทุกสิ่งทุกอยาง” 

(๖) ผูใหธรรมทาน  ชื่อวาใหอมฤตธรรม  เหตุเพราะวาเม่ือบุคคลไดฟงธรรม  เกิด
ความศรัทธาเลื่อมใสและรูจักบาปบุญคุณโทษ  จะละบาปไดเพราะไดฟงธรรม  จะทําบุญถวาย
ทานได เพราะไดฟงธรรม  ถาไมไดสดับแลว  ก็จะไมศรัทธา แมสิ่งของสักเล็กนอย  ขาวสัก
ทัพพีหน่ึง   ก็มิอาจจะใหได  จะรักษาศีล ๕  ศีล ๑๐  ศีล ๒๒๗  จะเจริญภาวนา  ไหวพระสวด
มนต บูชาพระรัตนตรัย  ทั้งหมดนี้เกิดขึ้นไดก็เพราะไดฟงธรรม  เพราะฟงแลวรูจักบาป  ฉะน้ัน  
การใหธรรมทาน  จึงชื่อวาชนะการใหทั้งปวง 
 

 ๒. ศีล  ( Precept ) 
  
 ศีล๙๑ แปลวา  ปกติ  หมายถึง  กรอบที่ทําใหพฤติกรรมดําเนินไปตามปกติ  เรียกอีก
อยางหนึ่งวา  วินัย   
 ในพระพุทธศาสนามีคําไวพจนของศีลเชน วินัย  สิกขาบท  ดังที่ปรากฏในกูฏทันต
สูตร  ทีฆนิกาย  สีลขันธวรรค  พระพุทธเจาตรัสศีลโดยทรงเรียกวา  “สิกขาบท”  โดยเปนขอ
ฝกหัดและควบคุมกาย  วาจา    ของชาวพุทธใหตั้งอยูในความดี

 
 การที่บุคคลมีจิตเลื่อมใสสมาทานสิกขาบททั้งหลาย  คือ  เจตนาเปนเหตุเวนจากการ

การฆาสัตว  เจตนาเปนเหตุเวนจากการถือเอาสิ่งของที่เจาของไมไดให  เจตนาเปนเหตุ
เวนจากการประพฤติผิดในกาม   เจตนาเปนเหตุเวนจากการพูดเท็จ   เจตนาเปนเหตุเวน
จากการการเสพของมึนเมา  คือ  สุราและเมรัยอันเปนเหตุแหงความประมาท  นี้เปนยัญ
ซึ่งใชทุนทรัพยและมีการตระเตรียมนอยกวา  แตมีผลานิสงสมากกวายัญสมบัติ  ๓  

 
 ๙๑ พระมหาสมจินต  สมฺมาปฺโ,  พุทธปรัชญา,    (กรุงเทพมหานคร :  โรงพิมพมหาจุฬาลง 

กรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๑), หนา ๕๓.   



 ๕๙ 

ประการ  มีองคประกอบ  ๑๖  กวานิตยาทานที่ทําสืบกันมา   กวาวิหารทานและกวาสรณ
คมนนี้๙๒    

  
 ประเภทของศีล 

 
 พระพุทธศาสนาไดแบงประเภทของศีลไวหลายรูปแบบตามจุดมุงหมายของการ

รักษาและระดับของผูปฏิบัติ   เชน   
  
 ในคัมภีรปกรณวิเสสวิสุทธิมรรค  พระพุทธโฆษาจารย๙๓ แบงศีลเปน  ๒  ประเภท  

ตามจุดมุงหมายของการปฏิบัติ คือ   
 

(๑)  ศีลที่ประกอบดวยอาสวะทุกประเภท  ชื่อวา โลกิยศีล  
(๒)  ศีลที่ไมประกอบดวยอาสวะทุกประเภท  ชื่อวา โลกุตรศีล   

 
 คําวา “โลกิยศีล”   ตามนัยของพระพุทธโฆษาจารย  นี้หมายถึง  ศีลที่ผูปฏิบัติ       

มุงหวังการอยูเปนสุขในโลกนี้และการเกิดในสุคติตอไป  สวนคําวา  “โลกุตรศีล”  หมายถึง ศีลที่
ผูปฏิบัติมุงถึงการดับกิเลส 

  
 ในคัมภีรปกรณวิเสสวิสุทธิมรรค  พระพุทธโฆษาจารย  ไดแบงประเภทของศีลไว ๔  

ประเภท ตามระดับของผูปฏิบัติ คือ๙๔

 ๑)   สิกขาบทที่ทรงบัญญัติเฉพาะภิกษุและภิกษุตองรักษา  ชื่อวา  ภิกขุศีล 
 ๒)   สิกขาบทที่ทรงบัญญัติเฉพาะภิกษุณีและภิกษุณีตองรักษา  ชื่อวา  ภิกขุนีศีล 
 ๓)   ศีล ๑๐  ประการ  ของสามเณรและสามเณรี  ชื่อวา  อนุปสัมปนนศีล    
 ๔)   ศีล ๕ ประการ  คือ  นิจศีล  สิกขาบท ๑๐  สิกขาบท ๘  สําหรับอุบาสก  

อุบาสิกา  ชื่อวา  คหัฏฐศีล  
 

                                                        
๙๒ ที.สี. (ไทย)  ๙/๓๕๒/๑๔๗. 

 
 ๙๓ สมเด็จพระพุฒาจารย ( อาจ),  วิสุทธิมรรคแปล  , หนา ๒๐. 
 ๙๔ เร่ืองเดียวกัน,  หนา ๒๓.   



 ๖๐ 

 สวนพระธรรมปฎก (ประยุทธ  ปยุตฺโต)  ไดจัดประเภทศีลตามระดับของผูปฏิบัติไว  
๒  ระดับ  คือ๙๕     

 (๑)  ศีลระดับธรรม  คือ เปนขอแนะนําสั่งสอน  หรือหลักความประพฤติที่แสดงและ
บัญญัติไปตามกฎธรรมชาติแหงความดีความชั่วที่เรียกวากฏแหงกรรม  แตไมมีบทลงโทษที่
กําหนดโดยสังคม   ผูทําดีทําชั่วหรือรักษาศีลละเมิดศีลยอมไดรับผลดีผลชั่วตามเหตุปจจัย  หรือ
ตามกฎแหงกรรม     

  (๒) ศีลระดับวินัย  คือเปนแบบแผนขอบังคับที่บัญญัติ  หรือกําหนดขึ้นไวเปน
ทํานองประมวลกฎหมาย  สําหรับกํากับความประพฤติของสมาชิกในหมูชนหรือชุมชนหนึ่ง      
โดยสอดคลองกับความมุงหมายของคณะหรือชุมชนนั้นโดยเฉพาะ  ผูละเมิดบทบัญญัติประเภท
นี้   นอกจากจะเปนการละเมิดธรรมแลว  ยังมีการกําหนดโทษสําหรับผูละเมิดอาณาของหมูศีล
อีกชั้นหน่ึง 

  ซึ่งเม่ือประมวลแลวผูวิจัยขอสรุปวา ศีลแบงเปน ๒  ประเภท  ดังนี้ 
  (๑)  อนาคาริยศีล   หมายถึง  ศีลสําหรับบรรพชิต  เชน  ภิกขุศีล  (สิกขาบท ๒๒๗)   

ภิกขุนีศีล   (สิกขาบท ๓๑๑)  อนุปสัมปนนศีล  (สิกขาบท ๑๐)   
(๒)  อาคาริยศีลหรือคหัฏฐศีล หมายถึง  ศีลสําหรับผูครองเรือน  เชน  สิกขาบท ๑๐  

สิกขาบท ๘   สิกขาบท ๕   
 

 สาเหตุที่พระพุทธองคไดกําหนดศีลไวหลายระดับ ทั้งน้ีเพ่ือใหเหมาะกับสภาพชีวิต
และสังคมหรือชุมชนนั้นๆ  ในการที่จะปฏิบัติใหเขาสูจุดหมายของตนเอง เชน  ฆราวาสผูครอง
เรือน ซึ่งมีภาระรับผิดชอบมากในชีวิตประจําวัน เพ่ือไมใหมีขอผูกพันมาก  ควรรักษาศีล ๕ อัน
จําเปนตอชีวิตที่อยูรวมในสังคม  สวนบุคคลที่ดํารงตนเปนภิกษุ  ตองรักษาศีล  ๒๒๗ ขอ   ทัง้น้ี
เพ่ือทําชีวิตใหเบาเหมาะแกการบําเพ็ญสมณธรรม๙๖  แตอยางไรก็ตามจุดมุงหมายของศีลก็มี
สาระเดียวกัน  มุงเนนการไมเบียดเบียน  หรือการอยูรวมกันดวยความสงบสุขในสังคม  ใน
สภาพที่เกื้อกูลกัน ในขณะเดียวกันเนนการพัฒนาใหเขาถึงสิ่งที่มีคุณคาที่สูงขึ้นไป    นับเปน
ระบบการควบคุมการแสดงออกทางกาย  วาจา  ใหเปนระเบียบเรียบรอย    และเกื้อกูลตอการ
ดําเนินชีวิตอยูรวมกันของหมูชน  ศีลที่เปนคุณธรรมขั้นพ้ืนฐานที่สุดของมนุษยหรือที่เรียกวา
เปนมนุษยธรรมคือ  ศีล ๕ หรือ  สิกขาบท ๕   ซึ่งในสังคีติสูตร  จัดสิกขาบทไว  ๕  อยาง ไดแก  
 (๑)  ปาณาติปาตา  เวรมณี  เจตนางดเวนจากการฆาสัตว   

                                                        
 ๙๕ พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต),  พุทธธรรม, หนา ๔๓๑-๔๓๒. 

 
 ๙๖ พระมหาสมจินต  สมฺมาปฺโ,  พุทธปรัชญา, หนา ๕๔-๕๕.   



 ๖๑ 

 (๒)  อทินนาทานา เวรมณี เจตนางดเวนจากการถือเอาสิ่งของที่เจาของเขามิไดให  
 (๓)  กาเมสุมิจฉาจารา เวรมณี   เจตนางดเวนจากการประพฤติผิดในกาม   

  (๔)  มุสาวาทา เวรมณี เจตนางดเวนจากการพูดเท็จ  
 (๕)  สุราเมรยมัชชปมาทัฏฐานา เวรมณี  เจตนางดเวนจากการเสพของมึนเมา คือ  สุรา  
 และเมรัย   อันเปนเหตุแหงความประมาท๙๗

 
 ในดานความสําคัญของศีล   ในพระไตรปฏกไดกสาวถึงความสําคัญของศีลที่จะเปน

สิ่งที่สงเสริมใหผูปฏิบัติธรรมมีความกาวหนาในการปฏิบัติ  ดังที่แสดงไวในสีลวเถรคาถาวา  
“ศีลเปนเบื้องตน  เปนที่ตั้ง  เปนบอเกิดแหงคุณความดีทั้งหลาย  เปนประธานแหงธรรมทั้งปวง  

เพราะฉะนั้น  พึงชําระศีลใหบริสุทธ”๙๘ และวา “ศีลเทานั้นเปนเลิศในโลกนี้  สวนผูมีปญญาเปนผู
สูงสุดทั้งในหมูมนุษยและหมูเทวดา  ชัยชนะก็เพราะศีลและปญญา”๙๙  

 
 ศีลยอมชําระปญญาใหบริสุทธิ์   ดังที่ปรากฏในโสณฑัณฑสูตร  พระพุทธองคทรง

ตรัสแกโสณฑัณฑพราหมณ  ตอนหนึ่งดังนี้ 
 

 เปรียบเหมือนบุคคลใชมือลางมือ  หรือใชเทาลางเทา ฉันใด  ปญญาตองมีศีลชวยชําระ
ใหบริสุทธิ์  ศีลก็ตองมีปญญาชวยชําระใหบริสุทธิ์    ปญญายอมมีในที่ที่มีศีล  ศีลยอมมีใน
ที่ที่มีปญญา  ปญญายอมมีแกผูมีศีล  ศีลยอมมีแกผูมีปญญา   นักปราชญยกยองศีล
และปญญาวาเปนสิ่งล้ําเลิศในโลก๑๐๐       
   

 สวนนักปราชญศาสนาในสมัยปจจุบันนี้ ไดกลาวยืนยันความสําคัญของศีลดังตอไปน้ี 
 ทานพุทธทาส๑๐๑  ก็ไดกลาวอยูเสมอวา “หากวาศีลธรรมไมกลับครองโลก  โลกนี้จะ

พินาศ  ศีลธรรมกลับมา   โลกาเปนสุข” 

 

                                                        
 ๙๗ ที. ปา. (ไทย) ๑๑/๓๑๕/๓๐๒-๓๐๓.   
 ๙๘ ขุ.เถร. (ไทย)  ๒๖/๖๑๒/๔๔๕. 
 ๙๙ ขุ.เถร. (ไทย) ๒๖/๖๑๙/๔๔๖. 

๑๐๐ ที.สี. (ไทย) ๙/๓๑๗/๑๒๒.  
 ๑๐๑ พุทธทาสภิกขุ,  บรมธรรม ภาคตน, (กรุงเทพมหานคร : การพิมพพระนคร, ๒๕๒๕ ), 

หนา ๕๖.   



 ๖๒ 

  พระธรรมปฏก๑๐๒  ไดกลาวถึงสาระสําคัญของศีล   ในพระพุทธศาสนา  ซึ่งทําใหเห็น
บทบาทของศีลไดชัดเจน ดังนี้ 

(๑) ศีล ทําใหเกิดสภาพความเปนอยูที่เกื้อกูลแกการปฏิบัติกิจการตางๆ  เพ่ือให
เขาถึงจุดหมายที่ดีงาม  โดยลําดับ   จนถึงจุดมุงหมายสูงสุดของชีวิต 

(๒) ศีล ทําใหสมาชิกของสังคมอยูดวยกันอยางสันติสุข  ดํารงอยูดวยดี  ทําภาระกิจ
ของตนอยางราบรื่น 

(๓) ศีล  ชวยฝกหัดขัดเกลาตนเอง  ทําใหกิเลสเบาบางดวยการควบคุมยับยั้ง
สํารวมปรับการแสดงออกทางกาย  วาจา  ใหเอ้ือแกสภาพความเปนอยูอยางสันติ  ซึ่งเปน
ขั้นตนของการพัฒนาชีวิตของตนใหพรอมที่จะรองรับคุณธรรมทั้งหลาย  เปนพื้นฐานของสมาธิ  
การฝกปรือทางจิตใจใหสูงขึ้นดวยกุศลธรรมทั้งหลาย  
 จากที่กลาวมาแสดงวาศีลมีบทบาทสําคัญมากในพระพุทธศาสนา   นับเปนคําสอน
และหลักปฏิบัติทางพระพุทธศาสนาที่สะทอนถึงเจตนารมณของพระพุทธศาสนา ในดานความ 
สัมพันธทางสังคมมากที่สุด เปนเง่ือนไขอันสําคัญสําหรับการดํารงอยูของศาสนา  ศาสนาตองมี
ศีลเปนองคประกอบอันสําคัญ  เพราะศีลเปนสิ่งที่ขัดเกลาและพัฒนาจิตใจของสมาชิกในสังคมใน
การแสดงออกทางกาย  และวาจา   
 

 อานิสงสแหงศีล 
 
  อานิสงสของศีลหรือผลอันเกิดจากศีลทําใหผูรักษาสามารถควบคุมโทสะไวไมให

กําเริบ  ตัดเวรตัดภัยตาง ๆ ได  นอกจากนี้  พระพุทธองคไดแสดงอานิสงสของศีล  ในมหา
ปรินิพพานสูตร กอนกาลปรินิพพานของพระองควา  ศีลที่บุคคลสํารวมระวังดีแลวยอมได
อานิสงส ๕ ประการ  ดังนี้ 
 

คหบดีทั้งหลาย  ศีลสมบัติของบุคคลผูมีศีล มีอานิสงส ๕ ประการ  นี้  คือ 
 ๑.  บุคคลผูมีศีล  สมบูรณดวยศลีในในโลกนี้  ยอมมีโภคทรัพยเปนอันมาก  ซึ่งมีความ
ไมประมาทเปนเหตุ  นี้เปนอานิสงสประการที่ ๑  แหงศีลสมบตัิของบคุคลผูมีศีล   
 ๒.  กิตติศัพทอันงามของบุคคลผูมีศีล  สมบูรณดวยศีล  ยอมขจรไป นี้เปนอานิสงส 
ประการที่ ๒  แหงศีลสมบัติของบุคคลผูมีศีล  

                                                        
 ๑๐๒ พระธรรมปฎก (ป.อ.ปยุตฺโต), พุทธธรรม,  หนา ๔๒๐. 



 ๖๓ 

๓.  บุคคลผูมีศีล  สมบูรณดวยศีล  จะเขาไปยังบริษัทใดๆ  จะเปนขัตติยบริษัทก็ตาม 
พราหมณบริษัทก็ตาม  คหบดีบริษัทก็ตาม  สมณบริษัทก็ตาม  ยอมแกลวกลา ไมเกอเขิน
เขาไป  นี้เปนอานิสงสประการที่ ๓  แหงศีลสมบัติของบุคคลผูมีศีล   
 ๔.  บุคคลผูมีศีล  สมบูรณดวยศลี  ยอมไมหลงลืมสติตาย  นี้เปนอานิสงสประการที่ ๔ 

แหงศีลสมบตัขิองบุคคลผูมีศีล 
 ๕.  บุคคลผูมีศีล  สมบูรณดวยศีล  หลังจากตายแลว  ยอมไปเกิดในสุคติโลกสวรรค นี้
เปนอานิสงสประการที่ ๕   แหงศีลสมบัติของบุคคลผูมีศีล   
คหบดีทั้งหลาย   ศีลสมบัติของบุคคลผูมีศีลมีอานิสงส  ๕  ประการนี้แล๑๐๓

 
 การรักษาศีลเปนการกระทําความดีทําใหผูรักษาศีลมีคุณสมบัติสามารถชวยตนเอง

และสงเสริมชุมชนใหอยูรวมกันดวยความมีระเบียบตามบัญญัติของสังคม  กอใหเกิดความสงบ
สุขในหมูมนุษยชาติ ผูรักษาศีลเองก็ไดรับอานิสงส  ในความเปนอยูที่สงบเรียบรอย  และมีความ
สงบสุขทั้งในปจจุบันและในอนาคต๑๐๔  และจากการยืนยันของนักวิชาการทางศาสนาที่ยกมา
อางนี้  ทําใหมองเห็นความสําคัญของศีลวา  เปนสิ่งที่จําเปนมากสําหรับตองเอามาเปนเครื่อง
คุมครองโลก  เพ่ือโลกจะไดรมเย็นดังคําสรุปของศีลที่วา  สีเลน สุคต ึ ยนฺติ  บุคคลเขาถึงคติที่ดี 

(ไมตกไปสูคติอันชั่ว) ดวยศีล    กลาวคือ  บุคคลจะถึงความสุขไดก็เพราะศีล  แสดงวาความสุข
นี้เกิดจากการที่บุคคลปฏิบัติตนอยูในศีลเทานั้น  กลาวไดวา ศีลเปนจุดเริ่มตนของชีวิตที่สมบูรณ  
เปนรุงอรุณของจิตมนุษย  ในการสองทางแหงการดําเนินชีวิตไปสูความพนทุกขไดจริง 
 

 (๓)   ภาวนา  ( Mental  Development ) 
 

 ภาวนา๑๐๕  คือการฝกอบรมจิตใจใหเจริญขึ้นดวยคุณธรรมตาง ๆ ใหเขมแข็งม่ันคง
หนักแนน  และใหมีปญญารูเทาทันสังขารหรือรูเทาทันโลกและชีวิต  มีโลกทัศนและชีวทัศนที่
ถูกตอง ภาวนาในพระพุทธศาสนานี้แบงเปน  ๒  อยางคือ 

 (๑)  จิตตภาวนา  เรียกงาย ๆ วา สมถภาวนา  หรือ  สมาธิภาวนา  ซึ่งสาระคือ  
การฝกฝนอบรมจิตใจใหสงบ  แนวแนม่ันคง  เพ่ือใหจิตใจสามารถทํางานหรือใชการไดดี ทาง

                                                        
 ๑๐๓ ที.ม.(ไทย)  ๑๐/๑๕๐/๙๔-๙๕.   

๑๐๔ ธนิต  อยูโพธิ์,  อานิสงสศีล ๕, พิมพครั้งที่ ๓  , (กรุงเทพมหานคร : มหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย, ๒๕๓๙), หนา ๙๘.  

 ๑๐๕ สรุปจาก  พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต),  ธรรมะฉบับเรียนลัด,  พิมพครั้งที่ ๔,  

(กรุงเทพมหานคร : บริษัทสหธรรมิก  จํากัด,  ๒๕๔๐.),  หนา  ๒๑-๓๗. 

 



 ๖๔ 

พุทธศาสนาเรียกวา กัมมนีย  กลาวคือ เปนการฝกฝนพัฒนาจิตใจใหมีสมรรถภาพจิต  คุณภาพ
จิต  และสุขภาพจิตที่ดี   เหมาะแกการใชงาน 

(๒) ปญญาภาวนา  เรียกอีกชื่อหนึ่งวา  วิปสสนาภาวนา  หรือการเจริญวิปสสนา  
เพ่ือมุงใหเกิดปญญารูแจง  สามารถเขาใจ รูจักโลกและชีวิตตามความเปนจริง  เปนปญญาขั้นสูง
ที่สงผลใหจิตใจเกิดเปนความอิสระหลุดพนจากกิเลส  ละความยึดม่ันถือม่ัน  เปนอยูดวยความ
ปลอดโปรงโลงเบา   เบิกบานผองใสอยางแทจริง 

 
ภาวนาในบุญกิริยาวัตถุนี้  ก็คือสมาธิและปญญาในไตรสิกขานั่นเอง  แตผอนลงไม

ย้ําเนนแตละอยางใหเดนชัดเหมือนกับสมาธิภาวนา  และปญญาภาวนา  วิธีการและขอปฏิบัติ
สําหรับภาวนาคือ  การชําระจิตใจดวยการฟงธรรมะ  การอานธรรมะ  การสนทนาธรรม  การ
แกไขปลูกฝงความเชื่อ  ความเห็น  ความเขาใจใหถูกตอง  การเจริญเมตตาและการควบคุมขัด
เกลากิเลสตางๆ ทั้งน้ีเพ่ือความปกติสุขในสังคม  แตถาสามารถกระทําไดมากกวานี้  ก็เปนการ
ขยายสูระดับจิตตภาวนา  และปญญาภาวนาเต็มรูปแบบอยางที่กลาวขางตน  การปฏิบัติภาวนา
ในพุทธศาสนากอใหเกิดประโยชนตามหลักอรรถหรืออัตถะ ๓๑๐๖  แปลใหงายวา  ประโยชน
เบื้องตน (ทิฏฐธัมมิกัตถะ) ไดแก  ประโยชนในปจจุบันทันตาเห็น  ประโยชนทามกลาง 
(สัมปรายิกัตถะ)  ไดแก  ประโยชนทางคุณธรรม คุณภาพชีวิต   สวนประโยชนสูงสุด (ปรมัตถ) 
คือ จุดมุงหมายสูงสุดหรือพระนิพพาน   สําหรับอานิสงสของภาวนามีขอความปรากฏใน
พระไตรปฎกมากมาย      ดังนี้ 

 
 อานิสงสแหงสมาธิภาวนา 
 

 ในพระไตรปฎกไดกลาวถึงอานิสงสของสมาธิภาวนาไวดังนี้ 
 (๑)   สมาธิภาวนาที่บุคคลเจริญทําใหมากแลว   ยอมเปนไปเพื่ออยูเปนสุขในปจจุบัน 
 (๒) สมาธิภาวนาที่บุคคลเจริญทําใหมากแลว   ยอมเปนไปเพื่อไดญาณทัสนะ๑๐๗

 (๓) สมาธิภาวนาที่บุคคลเจริญทําใหมากแลว   ยอมเปนไปเพื่อสติสัมปชัญญะ 
 (๔) สมาธิภาวนาที่บุคคลเจริญทําใหมากแลว   ยอมเปนไปเพื่อความสิ้นอาสวะ 

 เพราะเหตุนั้น   บัณฑิตไมพึงประมาทในการประกอบสมาธิภาวนา  อันเปนเครื่อง
ชําระมลทินคือกิเลส   มีอานิสงสเปนอเนกประการ๑๐๘

                                                        
 ๑๐๖ พระธรรมปฎก (ป.อ.ปยุตฺโต), พุทธธรรม,  หนา ๕๙๔-๕๙๖.  

 ๑๐๗ ญาณทัสสนะในที่นี้หมายถึง  ทิพจักษุญาณ.  

 ๑๐๘ ที.ปา. (ไทย) ๑๑/๓๐๗/๒๗๘.   



 ๖๕ 

 
  ในมหามานสูตร  ไดแสดงถึงอานิสงสของสมาธิภาวนาไวดังนี้ 
 

จิตของผูเจริญภาวนานั้นยอมไมถูกราคะกลุมรุม  ไมถูกโทสะกลุมรุม  ไมถูกโมหะกลุมรมุ  
อริยสาวกผูมีจิตดําเนินไปตรงแลว  ยอมไดความปลาบปลื้มอิงอรรถ… อิงธรรม   ยอมได

ปราโมทยที่ประกอบดวยธรรม  เม่ือมีปราโมทยยอมเกิดปติ  เม่ือใจมีปติกายยอมสงบ  เธอ
มีกายสงบยอมไดรับสุข  เม่ือมีสุข  จิตยอมตั้งม่ัน๑๐๙

 
 
 

 อานิสงสแหงปญญาภาวนา 

 
   อานิสงสแหงปญญาภาวนาหรือวิปสสนามีมากนับประมาณมิได   มีทั้งอานิสงสระดับ 
โลกุตระและระดับโลกิยะ  ดังขอความที่พระพุทธเจาแสดงไวในมหาสติปฏฐานสูตรวา “กรรม 
ฐานพึงหวังผลได ๑ ใน ๒  อยางคือ  บรรลุอรหัตผลในปจจุบัน  หรือเม่ือยังมี  อุปาทานเหลืออยู 
ก็จักเปนพระอนาคามี  โดยมีเวลาปฏิบัติติดตอกันอยางนอย ๗ วัน  อยางมาก ๗ ป”๑๑๐

    
ในวิสุทธิมรรคกลาวถึงปญญาภาวนาที่สามารถทําลายกิเลสไววา  “แทจริง  ปญญา

อันพระโยคาวจรทําใหมีขึ้นแลว  ยอมทําลายขายคือกิเลส  ซึ่งครอบงํามาตลอดกาลนาน  กอสิ่ง
ที่ไมเปนประโยชน  ดุจสายฟาฟาดทําลายกอนหิน ดุจไฟปาลุกฮือขึ้นมาเผาปา  ดุจดวงอาทิตย
เปลงรัศมีเจิดจาทําลาย” ๑๑๑

 
                       มีขอความที่พรรณาอานิสงสแหงวิปสสนากรรมฐานอีกตอนหนึ่งวา 
 

 ผลนั่นจึงเปนสามัญผลอันอุดม  มีความเรารอนสงบระงับ  มีอมตธรรมเปนอารมณ  เปน 
ผลที่ละเมียด  คายโลกามิส  เปนผลที่ซาบซานไปดวยสุขสะอาด  มีโอชะ  เปนอมตสุข

                                                        
 ๑๐๙ องฺ.ฉกฺก. (ไทย)  ๒๒/๑๐/๔๒๑-๔๒๕. 
 
 ๑๑๐  ที.ม. (ไทย) ๑๐/๔๐๔/๓๓๘. 

๑๑๑  มหามกุฏราชวิทยาลัย,  วิสุทธิมรรค แปลภาค  ๓  ตอนจบ,   พิมพครั้งที่ ๗,  

(กรุงเทพมหานคร :  โรงพิมพมหามกุฏราชวิทยาลัย,  ๒๕๔๐),  หนา ๒๗๖. 



 ๖๖ 

หวานชื่นยิ่งกวาน้ําหวาน  เปรียบประดุจนํ้าผึ้ง  เพราะเหตุที่บัณฑิตยังปญญาใหเกิดแลวจึง
ไดประสบสุขน้ัน  อันเปนรสยอดเยี่ยมของผลน้ัน  ฉะนั้น การไดเสวยผลของอริยผล   นั่น  
จึงกลาววาเปนอานิสงสของวิปสสนาภาวนา๑๑๒

 
ซึ่งในวิสุทธิมรรคไดสรุปอานิสงสแหงภาวนาไวดังนี้ 

  (๑)  สามารถกําจัดกิเลสตางๆ ได   
   (๒)  ไดเสวยรสแหงอริยผล    

 (๓)  มีความสามารถในการเขานิโรธสมาบัติ 
 (๔)  ไดรับความสําเร็จแหงความเปนอาหุไนยบุคคล๑๑๓

จะเห็นไดวาภาวนานับเปนยอดของการทําความดีในชีวิตประจําวัน  เพราะนอกจาก
กอใหเกิดประโยชนที่กลาวมาขางตนแลวยังกอใหเกิดประโยชนที่เปนรูปธรรมในการดําเนิน
ชีวิตประจําวันของผูปฏิบัติ  เชน  

 - เปนผูที่มีจิตใจเยือกเย็นหนักแนน  ควบคุมอารมณไดดี  เกิดผลดีตอสัมพันธภาพ
ของบุคคลในครอบครัวและสังคม    

- เปนการสรางเสริมสุขภาพจิต เพราะการทําสมาธิที่ตอเนื่องหรือการรูจักเจริญสติ
เพ่ือคลายความยึดม่ันถือม่ันตางๆ สามารถลดความเครงเครียดทางอารมณได 

- สังคมมีความสงบสุข  ม่ันคง   เพราะการปฏิบัติภาวนาทําใหบุคคลนั้นมีที่พ่ึงทางใจ  
เปนการแกปญหาสังคม  บุคคลในสังคมสามารถดําเนินชีวิตและทํากิจกรรมตางๆ  ไปอยางมี
ประสิทธิภาพ  ยอมสงผลตอเศรษฐกิจและความมั่นคง 

- เปนการสงเสริมทํานุบํารุงพระพุทธศาสนา   เพราะการทําภาวนาทั้งจิตตภาวนา
และปญญาภาวนายอมกอใหเกิดปญญาทําใหบุคคลนั้นมีความเขาใจในหลักธรรมทาง
พระพุทธศาสนาลึกซึ้งมากขึ้น  ปญญาอันเกิดจากการภาวนายอมทําใหเปนผูมีสัมมาทิฏฐิ  มี
ความรูความเห็นที่ถูกตอง  เขาใจในหลักธรรม  สามารถนํามาใชประโยชนเปนที่พ่ึงทางจิตใจ 
กอใหเกิดความศรัทธาในพระพุทธศาสนามากขึ้น 

- เปนการสรางชีวิตที่ประเสริฐ เพราะการทําภาวนานั้นจะทําใหบุคคลมี กาย วาจา 
ใจที่บริสุทธิ์  สามารถมีสติที่รูทุกข  รวมทั้งการดับทุกขทางกายและใจได   ทางพระพุทธศาสนา
ถือวาแมจะไมสามารถบรรลุถึงนิพพานไดในชาตินี้  แตก็เปนการสรางเหตุปจจัยใหบรรลุมรรค
ผลในภพชาติตอไปได   
 

                                                        
 ๑๑๒  เร่ืองเดียวกัน,  หนา ๒๘๐. 
 ๑๑๓  เร่ืองเดียวกัน,  หนา ๒๗๑-๒๗๓. 



 ๖๗ 

จากการปฏิบัติทางพุทธศาสนาทั้ง  ๓  ประการนี้   เจตนาใหกระทําเพื่อละกิเลส  คือ  
ความโลภ ความโกรธ  ความหลง  ใหคอย ๆ หมดไป  ผลที่ไดจากการกระทําดีนี้ก็คือ  ความสุข
ภายใน   ทําใหบุคคลนั้นมีการพัฒนาทางจิตใจ   เกิดความรัก  เมตตา  กรุณา  มีความ
ปรารถนาดีตอผูอ่ืน   รูจักการเสียสละแบงปน  ชวยเหลือผูอ่ืนดวยความสุข  เกิดความสุขจาก
การที่ไดกระทําการเสียสละ  มีความศรัทธาและเชื่อม่ันในความดี  มีการบําเพ็ญสิ่งที่มีประโยชน  
และสามารถพัฒนาชีวิตสูสิ่งที่ดีงาม 

 
 กลาวไดวาบุญกิริยาวัตถุ ๓ เปนระบบผอนคลายของ  ไตรสิกขา  คือ  ศีล  สมาธิ  

ปญญา  นับเปนทางสายกลางสําหรับคฤหัสถ ซึ่งมีการแยกออกมาเพื่อใหเห็นจุดเนนที่ตางกัน  
ทาน  ศีล  ภาวนา  สําหรับคฤหัสถ  จะเนนภายนอก  โดยทานจะเปนสิ่งที่เกื้อกูลการรักษาศีล  
สมาธิและปญญายุบเปนภาวนา  สวนไตรสิกขานั้นสําหรับพระสงฆหรืออริยชน  เนนความ
ละเอียดภายในจิตใจมากขึ้น  ดานนอกคือทานกับศีลรวมกัน  เพราะวาทานเปนเครื่องเสริมใน
การอยูรวมกันดวยดีกับบุคคลอื่นในสังคม ก็เลยอยูในคําวาศีล  สวนสมาธิและปญญา  แยกออก
จากกันโดยชัดเจน 

 
จากที่กลาวมาสรุปวา  วิถีชีวิตแบบพุทธ  หมายถึง  การประพฤติปฏิบัติตนในการ

ดําเนินชีวิตประจําวันที่มีความสอดคลองกับหลักความเชื่อและการปฏิบัติทางพระพุทธศาสนา
ภายใตกรอบการใหทาน  การรักษาศีล  การเจริญภาวนา นับเปนทางสายกลางของการปฏิบัติ
ทางพระพุทธศาสนา  เปนผลใหคนไทยสวนใหญ   ทําหนาที่ของตนตอสังคม    ไมมุงผลในทาง
วัตถุเปนสําคัญแตยังมีความตองการสิ่งดีงามที่เรียกวาบุญ  เปนเครื่องขัดเกลาและพัฒนาจิตใจ    
สามารถสงผลใหผูปฏิบัติเขาสูชีวิตที่ดีงาม   และดวยเหตุที่พยาบาลวิชาชีพเปนพุทธศาสนิกชน  
ผูวิจัยจึงคาดวาวิถีชีวิตแบบพุทธคือการทําหนาที่เพ่ือไดบุญนาจะมีอิทธิพลตอพฤติกรรมการให
การพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ 
 

การวัดวิถีชีวิตแบบพุทธ 
 
ดวงเดือน  พันธุมนาวิน  และคณะ (๒๕๓๓) ( อางใน  อนิสรา  จรัสศรี) ๑๑๔  ไดทํา

การวิจัยเรื่อง  ความเชื่อและการปฏิบัติทางพระพุทธศาสนาที่เกี่ยวของกับสุขภาพจิต   การ

                                                        
 ๑๑๔อนิสรา  จรัสศรี, “ลักษณะทางพุทธและพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาล 
ผูปวยติดเชื้อเอดสของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล   สังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานครและสังกัดกรม 
การแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๔๑,  หนา ๒๔.  



 ๖๘ 

ทํางานและจริยธรรมของคนไทย        ไดสรางแบบสอบถามวิถีชีวิตแบบพุทธ   ซึ่งมีเน้ือหา
เกี่ยวกับการเลือกประพฤติปฏิบัติในชีวิตประจําวันที่มีความสอดคลองกับคําสอนและหลักธรรม
ทางพระพุทธศาสนาในเรื่องตาง ๆ (ไดแก  การใหทาน  การรักษาศีลหา  และการปฏิบัติสมาธิ

ภาวนา)  ตั้งแตการเลือกอาชีพ  การคบเพื่อน  การใชเวลาวางและวิธีการพักผอนหยอนใจของ
ผูตอบชาวพุทธ   ประกอบดวยประโยคคําถาม ๑๐ ขอ  เปนมาตราสวนประมาณคา  ๖ อันดับ  
จาก  “จริงที่สุด”  ถึง “ไมจริงเลย”  ประโยคคําถามทั้ง ๑๐ ขอ   เปนประโยคที่คัดเลือกไดจาก

การนําประโยคจํานวน ๓๐  ประโยคไปทดลองใชกับกลุมฆราวาสจํานวน  ๑๕๙  คน  แตละ
ประโยคมีคาอํานาจจําแนกอยูระหวาง  ๖.๔๑ – ๑๐.๘๗   คาความเชื่อม่ันสัมประสิทธิ์แอลฟา

เทากับ .๘๕   แบบสอบถามวิถีชีวิตแบบพุทธนี้     ไดถูกนําไปใชในการวิจัยตาง ๆ  เชน  

งานวิจัยของออมเดือน  สดมณี (๒๕๓๖)  ศึกษาผลของการฝกอบรมทางพุทธพฤติกรรมศาสตร
ตอจิตลักษณะและประสิทธิผลของครู  โดยนําแบบสอบถามวิถีชีวิตแบบพุทธไปใชกับกลุมครู
ระดับประถมศึกษาจํานวน  ๗๖  คน  ไดคาความเชื่อม่ันสัมประสิทธิ์แอลฟา ในระดับสูงเทากับ .
๘๒  และ งามตา  วนินทานนท (๒๕๓๖)   ศึกษาลักษณะทางพระพุทธศาสนา  และพฤติกรรม
ศาสตรของบิดามารดาที่เกี่ยวของกับการอบรมเลี้ยงดูบุตร  ไดนําแบบสอบถามวิถีชีวิตแบบพุทธ
ไปใชกับผูเปนบิดามารดาของเยาวชนที่มีอายุระหวาง ๘-๑๕ ป จํานวน ๕๔๕  คน  ไดคาความ
เชื่อม่ันสัมประสิทธิ์แอลฟาเทากับ.๘๓   สําหรับการวิจัยครั้งนี้ไดสรางแบบสอบถามขึ้น  โดย
พัฒนาจากแบบสอบถามที่สรางขึ้นโดย  ดวงเดือน  พันธุมนาวิน  และคณะ  เพ่ือใชวัดวิถีชีวิต
แบบพุทธของพยาบาลวิชาชีพ ในการดําเนินชีวิตประจําวันอยางสอดคลองกับหลักความเชื่อและ
การปฏิบัติตนตามหลักคําสอนทางพระพุทธศาสนา  ในกรอบของการใหทาน  การรักษาศีล  
การภาวนา  ตั้งแตการเลือกอาชีพ   การใชเวลาวาง  วิธีการพักผอนหยอนใจและการนํา
หลักธรรมมาใชในการดําเนินชีวิต          โดยลักษณะของแบบสอบถามเปนมาตราสวน
ประมาณคา ๕ ระดับ  ตั้งแต  “จริงเล็กนอย”         ถึง  “จริงที่สุด” 

 
  ๒.๓.๔   งานวิจัยที่เก่ียวของ 

 
 การวิจัยที่ศึกษาเรื่องวิถีชีวิตแบบพุทธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลหรือ
พฤติกรรมการทํางาน  ไดแก   
 



 ๖๙ 

 งามตา  วนินทานนท๑๑๕   ศึกษาลักษณะทางพระพุทธศาสนาและพฤติกรรมศาสตร
ของบิดามารดาที่เกี่ยวของกับการอบรมเลี้ยงดูบุตร  ไดนําแบบวัดวิถีชีวิตแบบพุทธไปใชกับผู
เปนบิดามารดาของเยาวชนที่มีอายุระหวาง ๘-๑๕ ป  จํานวน  ๕๔๕  คน ตัวแปรที่นํามาศึกษา
มี ๔ กลุม  กลุมแรกคือ  ลักษณะทางชีวสังคมและภูมิหลังของบิดามารดา  กลุมที่สองคือ 
ลักษณะทางพระพุทธศาสนา ไดแก  ความเชื่อ  การปฏิบัติและวิถีชีวิตแบบพุทธ  กลุมที่สามคือ  
ลักษณะทางพฤติกรรมศาสตรไดแกตัวแปรทางจิตสังคม  กลุมสุดทายคือการอบรมเลี้ยงดูบุตร
ตามแนวพุทธ  ผลการศึกษาพบวา  บิดามารดาที่มีลักษณะทางพุทธสูงสามารถใหการอบรม
เลี้ยงดูบุตรเพ่ือปลูกฝงหลักคุณธรรมตามแนวพุทธศาสนาไดมากกวาบิดามารดากลุมตรงกันขาม 
โดยเฉพาะตัวแปรวิถีชีวิตแบบพุทธ   นอกจากนี้ยังพบวาตัวแปรดานลักษณะทางพุทธศาสนา
สามารถทํานายไดดีกวาตัวแปรทางจิตลักษณะโดย         มีปริมาณการทํานายเฉลี่ยรอยละ 
๔๙.๑๕  และ ๗.๒๘ ตามลําดับ     โดยตัวทํานายที่มีบทบาทสําคัญคือ      วิถีชีวิตแบบพุทธ  
สุขภาพจิต  และการปฏิบัติทางพุทธ   ตามลําดับ   

 ดุษฎี  โยเหลา และคณะ๑๑๖   ไดศึกษาความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะทาง
พุทธศาสนา  ลักษณะทางจิตและผลการปฏิบัติงานตามหนาที่ของครูและพยาบาล กลุมตัวอยาง
เปนพยาบาลวิชาชีพ ๒๙๓ ราย และครู ๔๐๐ ราย  ผลการวิเคราะหในกลุมครู     พบวา  วิถี
ชีวิตแบบพุทธ  เปนตัวแปรเชิงสาเหตุที่มีอิทธิพลเปนบวกตอการปฏิบัติงานตามแนวพุทธ มีคา
สัมประสิทธิ์อิทธิพลมาตรฐานเปน .๐๖  และในกลุมพยาบาลพบวา  วิถีชีวิตแบบพุทธสงผล
ทางตรงโดยมีอิทธิพลเปนบวกตอการปฏิบัติงานพยาบาล   มีคาสัมประสิทธิ์อิทธิพลมาตรฐาน
เปน .๓๑    นอกจากนั้นในการวิเคราะหถดถอยพหุคูณเปรียบเทียบตัวเลขทํานายชุดลักษณะ

ทางพระพุทธศาสนา (ไดแก  ความเชื่อทางพระพุทธศาสนา  การปฏิบัติทางพระพุทธศาสนา  
และวิถีชีวิตแบบพุทธ) และลักษณะทางจิต (ไดแก  ทัศนคติตออาชีพ   และการรับรูการ

สนับสนุนทางสังคม)  ในกลุมพยาบาล  พบวา  ตัวแปรชุดลักษณะทางพระพุทธศาสนา  อธิบาย
ผลการปฏิบัติงานไดสูงกวาตัวแปรลักษณะทางจิต 

 

                                                        
 ๑๑๕  งามตา  วนินทานนท,  “ ลักษณะทางพุทธศาสนาและพฤติกรรมศาสตรของบิดามารดา         

ที่เกี่ยวของกับการอบรมเลี้ยงดูบุตร”,  รายงานการวิจัย ฉบับที่  ๕๐, ๒๕๒๖,  บทคัดยอ. 

 
 ๑๑๖ ดุษฎี  โยเหลา และคณะ , “ความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะทางพุทธศาสนา ลักษณะ

ทางจิตและผลทางปฏิบัติงานตามหนาที่ของครูและพยาบาล”,  ๒๕๓๘,  บทคัดยอ.  



 ๗๐ 

อนิสรา  จรัสศรี๑๑๗    ไดศึกษาลักษณะทางพุทธ และพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับ
พฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดสของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสังกัดสํานัก
การแพทยกรุงเทพมหานคร และสังกัดกรมการแพทย  กระทรวงสาธารณสุข จํานวน ๓๗๐ คน        
ผลการศึกษาพบวา  พยาบาลผูมีวิถีชีวิตแบบพุทธสูงจะมีพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติดเชื้อ
เอดส  ดานจิตใจ อารมณสูงกวาพยาบาลในกลุมตรงขาม 

 
  ณัฐสุดา  สุจินันทกุล๑๑๘   ไดศึกษาปจจัยดานครอบครัว  การทํางาน  และลักษณะ
สวนบุคคลที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน   ๒๘๘ คน  ผล
การศึกษาพบวา  พยาบาลที่มีวิถีชีวิตแบบพุทธมาก  จะมีพฤติกรรมการพยาบาลที่เหมาะสม
มากกวาพยาบาลกลุมตรงขาม  พบผลเดนชัดในกลุมรวมและกลุมยอย ๔กลุมจาก ๑๔ กลุม  คือ  
กลุมพยาบาลอายุมาก   กลุมพยาบาลที่มีบุตร ๑ คน (รวมถึงที่กําลังตั้งครรภ) กลุมพยาบาลที่มี
ระดับเงินเดือนสูง และกลุมพยาบาลที่มีระดับเศรษฐกิจของครอบครัวสูง 
 พระวัชรินทร  ปฺญาวุโธ (ฉิมประเสริฐ)๑๑๙   ไดศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติ
ตอพฤติกรรมการทํางาน   ในพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร  จํานวน ๓๐๓  
คน  พบวา  วิถีชีวิตแบบพุทธ  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยหนัก  อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑  ( r = .๓๘๔ ) 

 
 ดังนั้น  ในการวิจัยครั้งนี้  จึงไดนําตัวแปรวิถีชีวิตแบบพุทธมาเปนตัวแปรเชงิสาเหตทุี่
นาจะสงผลตอพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ  และคาดวาพยาบาลที่มีวิถีชีวิต
แบบพุทธสูงนาจะมีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพสูงเชนกัน 
 
 
๒.๔   ลักษณะทางจิตกับพฤติกรรมการพยาบาล 

                                                        
 ๑๑๗ อนิสรา  จรัสศรี, “ลักษณะทางพุทธและพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาล

ผูปวยติดเชื้อเอดส  ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย   กรุงเทพมหานครและสังกัด
กรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๔๑,  หนา ๙๔.  

 ๑๑๘ ณัฐสุดา  สุจินันทกุล, “ปจจัยดานครอบครัว  การทํางาน และลักษณะสวนบุคคลที่เกี่ยวกับ
พฤติกรรมการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ”,  ๒๕๔๑,  หนา ๑๕๙.
 

 ๑๑๙ พระวัชรินทร  ปญ าวุโธ (ฉิมประเสริฐ),  “การศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติตอ
พฤติกรรมการทํางาน : ศึกษาเฉพาะกรณีพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร”, ๒๕๔๖, หนา 
๑๐๑.  



 ๗๑ 

 
สุขภาพจิตเปนลักษณะที่มีความสําคัญยิ่งของมนุษย  นักจิตวิทยาพบวา สุขภาพจิต          

มีความเกี่ยวของสัมพันธกับจิตลักษณะอ่ืนๆ  และพฤติกรรมหลายประเภทของมนุษย การที่
สามารถวัดสุขภาพจิตของบุคคลไดทําใหเขาใจบุคคลไดลึกซึ้ง   และอาจใชทํานายพฤติกรรมใน
สถานการณตางๆ  ของบุคคลไดอยางแมนยํา๑๒๐    และมาสโลวเชื่อวา สุขภาพจิตของบุคคล
เปนปจจัยสําคัญที่จะทําใหบุคคลพัฒนาความตองการไปถึงขั้นสูงสุดและเม่ือบุคคลพัฒนาถึงขั้น
สูงสุดแลว  บุคคลนั้นก็พรอมที่จะพัฒนาตนเองและสังคม๑๒๑  สุขภาพจิตจึงเปนปจจัยที่มีอิทธิพล
ตอลักษณะทางจิตและพฤติกรรมของบุคคลโดยตรง 

 
 
 
 

 ๒.๔.๑  สุขภาพจิต (Mental  Health) 
 

 ความหมายของสุขภาพจิต  
 

 องคการอนามัยโลก (World Heath Organization : ๑๙๗๖)๑๒๒  ไดใหความหมาย
ของสุขภาพจิตวา สุขภาพจิต หมายถึง สภาพชีวิตที่เปนสุข ผูมีสุขภาพจิตดีไมเพียงแตจะ
ปราศจากโรคจิตและโรคประสาทเทานั้น แตยังสามารถปรับปรุงตัวใหอยูในสังคมและ
สิ่งแวดลอมของตนไดอยางมีความสุขดวย มีความสัมพันธกับผูอ่ืนดวยดี  มีชีวิตที่สมดุลย  
สามารถตอบสนองความตองการของคนในโลกได โดยไมมีขอขัดแยงใด ๆ ภายในจิตใจตนเอง 

 

                                                        
 ๑๒๐ Eysenck, H.J., Fact and fiction in Psychology.  Middlesex, England : Penguin 

Books, LTD.,1970b, p.60.  
 ๑๒๑นุชนารถ ธาตุทอง, “การศึกษาความสัมพันธระหวางความขัดแยงในบทบาท ความคลุมเครือ       

ในบทบาท ลักษณะทางจิตบางประเภทกับพฤติกรรมการทํางานของนักวิชาการศึกษาในสวนภูมิภาค”, 
วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต,  (บัณฑิตวิทยาลัย  : มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ), ๒๕๓๙, หนา 
๒๔.  
 

 ๑๒๒ อัมพร  โอตระกูล,  สุขภาพจิต,  พิมพครั้งที่ ๒,  (กรุงเทพมหานคร : วิทยพัฒน, ๒๕๔๓), 
หนา ๑๑.  



 ๗๒ 

 ฝน  แสงสิงแกว๑๒๓    ไดใหนิยามสุขภาพจิตไววา  สุขภาพจิต คือสภาพจิต  ที่เปน
สุขมีอารมณม่ันคง  สามารถที่จะปรับตัวใหเขากับสังคมที่เปลี่ยนมาก ๆ มีสมรรถภาพ    ในการ
ทํางาน และอยูรวมกับผูอ่ืนดวยความพอใจ 

 
 ผองพันธ  เกิดพิทักษ๑๒๔ สุขภาพจิต หมายถึง  สภาพชีวิตที่เปนสุข  ผูที่มีสุขภาพจิต

ดี  เปนผูที่มีรางกายและจิตใจที่เปนสุข  ปราศจากโรคจิต  โรคประสาท  สามารถปรับตัวได
อยางเหมาะสมในสังคม  โดยไมมีขอขัดแยงในจิตใจ  มีความมั่นคงทางจิตใจ  มีสมรรถภาพใน
การทํางาน  สามารถอยูรวมกับผูอ่ืนดวยความพอใจ  มีความสัมพันธกับผูอ่ืนไดอยางมีความสุข  
มีบุคลิกภาพที่อํานวยประโยชนใหแกตนเองและสังคมไดเปนอยางดี  และสามารถทําประโยชน
ใหแกตนเองและสังคมไดอยางมีประสิทธิภาพ  

 
 พัฒน  สุจํานงค๑๒๕   ใหความหมายวา  สุขภาพจิต คือ ความสามารถของบุคคลที่จะ

ปรับตัวใหมีความสุขอยูกับสังคมและสิ่งแวดลอมไดดี  มีสัมพันธภาพอันดีงามกับบุคคลอ่ืน และ
ดํารงชีวิตอยูไดดวยความสมดุลยอยางสุขสบาย  รวมทั้งสามารถสนองความตองการของตนเอง
ในโลกที่กําลังเปลี่ยนแปลงนี้ไดโดยไมมีขอขัดแยงภายในจิตใจ 

 
 อัมพร  โอตระกูล๑๒๖  สุขภาพจิต หมายถึง  สภาพชีวิตที่เปนสุข  มีความสมบูรณทั้ง

ทางกายและทางใจ สามารถปรับตัวหรือความตองการของตนใหเขากับสภาพแวดลอม เขากับ
บุคคลที่อยูรวมและกับสังคมที่เกี่ยวของดวยดี โดยไมกอความเดือดรอนใหแกตนเองและผูอ่ืน 
ทั้งยังกอใหเกิดผลดีและประโยชนสุขแกตนเองอีกดวย 

 
 กลาวโดยสรุปแลว  สุขภาพจิต เปนภาวะปกติสุขของแตละบุคคลในการทําหนาที่ได
อยางเหมาะสมในสังคม  และมีความพึงพอใจกับวิถีชีวิตที่เขาดํารงอยู  มีผลทําใหพฤติกรรมที่
แสดงออกเปนที่ยอมรับของสังคม สามารถสรางงานและปรับตัวอยูในสังคมไดอยางมีความสุข 

 

                                                        
 ๑๒๓ ฝน แสงสิงแกว, เร่ืองของสุขภาพจิต, (กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพชวนพิมพ, ๒๕๒๑),           

หนา ๑๘๓.  
 ๑๒๔ ผองพันธ  เกิดพิทักษ, สุขภาพจิตเบื้องตน, (กรุงเทพมหานคร : บัณฑิตการพิมพ, ๒๕๓๐),
หนา ๑๙.   

 ๑๒๕  พัฒน  สุจํานงค,  สารานุกรมสาธารณสุขสําหรับนักศึกษาแพทยและพยาบาล, 
(กรุงเทพมหานคร :  สํานักพิมพแพรพิทยา, ๒๕๓๑), หนา ๒๖๘.   

 ๑๒๖  อัมพร  โอตระกูล,  สุขภาพจิต, หนา ๔.     



 ๗๓ 

 ลักษณะของผูมีสุขภาพจิตดี 
 

 จาโฮดา (Jahoda : ๑๙๕๘)๑๒๗  ไดแสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับเกณฑพิจารณา ผูที่มี

สุขภาพจิตดีไวดังนี้ คือ 
 (๑) ทัศนคติตอตนเอง  หมายถึง การมองตัวเองไดอยางถูกตอง มีความรูสึกที่ดีตอ
ตนเอง และเขาใจเอกลักษณของตนเอง 

(๒) การสรางความเจริญใหบังเกิดขึ้นแกตนเอง บุคคลที่มีสุขภาพจิตดียอมมีแบบ
ฉบับในการพัฒนาตนเองใหมีความเจริญย่ิง ๆ ขึ้น 

(๓)  สรางบูรณาการแหงบุคลิกภาพของตนเอง หมายถึง การผสมผสานกลมกลืน
ของบุคลิกภาพของตน อันไดแก กระบวนการคิด ความรูสึกและการกระทําที่สอดคลองกัน     
คนที่มีสุขภาพจิตไมดี จะไมสามารถแสดงไปตามบทบาทที่สอดคลองกัน มักเกิดความขัดแยงกัน
ระหวาง ความคิด ความรูสึก และการกระทํา 

(๔) สรางความสัมพันธตอโลกภายนอก คือ ความเปนอิสระตอตนเอง พฤติกรรม
ของบุคคลยอมไมเกิดจากอิทธิพลภายนอกอยางเดียว แตมีผลมาจากอิทธิพลภายในดวย เชน 
คานิยม ศรัทธาของตนเอง 

(๕) เขาใจสภาพความเปนจริง หมายถึง การมองโลกดวยความเปนจริง บุคคลที่
สุขภาพจิตไมสมบูรณมักจะเขาใจอะไรผิด ๆ ไมตรงกับความเปนจริง 

(๖) สามารถควบคุม และมีอํานาจเหนือสิ่งแวดลอม หมายถึง ความสามารถที่จะ
ทํางาน เลนออกกําลังกายและมีประสิทธิภาพในการเผชิญสถานการณตางๆ   แกไขปญหา
ตางๆ ได 
 

แลวินสัน  (Levinson H.)๑๒๘  กลาววา  ผูมีสุขภาพจิตดี มีลักษณะดังนี้ 
(๑)  สามารถปรับตัวได ปรับใจไดดี เม่ือถูกเหตุการณบังคับ 
(๒) สามารถหาความพึงพอใจไดดีจากแหลงตาง ๆ หลายแหลงดวยกัน เชน จาก

เพ่ือนบานจากการอานหนังสือ จากการเลนกีฬาของตนเอง 
(๓)  รูและยอมรับขอดีและขอเสียของตนเอง 
(๔)  ถือวาคนอื่นเปนบุคคลซึ่งมีความรูสึกนึกคิด และคํานึงถึงภาวะจิตใจของเขา 

                                                        
 ๑๒๗ Jahoda  M, Current  Concepts of positive Mental health, (New York : Basic Books, 

1958), p. 22. 

 
 ๑๒๘ พัฒน สุจํานงค, สารานุกรมสาธารณสุขสําหรับนักศึกษาแพทยและพยาบาล, หนา 

๒๖๘. 



 ๗๔ 

(๕)  เปนคนไมอยูเฉย และพยายามทําสิ่งที่เปนประโยชน 
 

 จากการศึกษาทบทวนเอกสารตางๆ  ผูวิ จัยขอสรุปวาผูที่ มีสุขภาพจิตดีตอง
ประกอบดวยลักษณะ  ดังนี้  

 (๑)  การมีพฤติกรรมที่เหมาะสม 
  (๒)  สามารถปรับตัวไดกับสภาพแวดลอมตางๆไดดี 

(๓)  การมีบุคลิกภาพที่ม่ันคง 
(๔)  การมีเจตคติที่ถูกตองตอสภาพที่เปนจริง 
 

 การวัดสุขภาพจิต 
 
 แบบสอบถามวัดสุขภาพจิตมีหลายรูปแบบ    ในงานวิ จัย น้ีผู วิ จัยได สราง

แบบสอบถามขึ้นโดยพัฒนาจากแบบสอบถาม ๓ ฉบับ   ดังน้ี  ๑) แบบประเมินดัชนีชี้วัด
ความสุขของคนไทย (Thai Happiness Indicators – ๖๖ = THI – ๖๖) ของกรมสุขภาพจิต มี
จํานวน ๖๖ ขอ   ซึ่งสรางขึ้นภายใตกรอบแนวคิดจํากัดความของสุขภาพจิต ที่หมายความวา  
สภาพชีวิตที่เปนสุข  อันเปนผลจากการมีความสามารถในการจัดการปญหาในการดําเนินชีวิต  
มีศักยภาพที่จะพัฒนาตนเองเพื่อคุณภาพชีวิตที่ดี   โดยครอบคลุมถึงความดีงามภายในจิตใจ   
ภายใตสภาพสังคมและสิ่งแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงไป   ๒) แบบประเมินความฉลาดทางอารมณ  
ของกรมสุขภาพจิต   ซึ่งสอบถามถึงความสามารถทางอารมณในการดําเนินชีวิตประจําวันอยาง
สรางสรรและมีความสุข  และ  ๓) แบบสอบถามสุขภาพจิตของ อภิญญา โพธิ์ศรีทอง  ซึ่งมี
เน้ือหาของแบบสอบถามเกี่ยวกับสภาพการณจิตใจ และสภาพการปรับตัว แบงเปน ๒  ตอน 
ตอนที่ ๑ เปนขอความแสดงความรูสึกของผูตอบ  มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา ๖ 
ระดับ  สวนตอนที่ ๒  เปนประโยคที่สอบถามถึงความถี่ของการเกิดความรูสึกเชนน้ัน  มีมาตรา
สวน  ๔  หนวย   มีคาความเชื่อม่ันสัมประสิทธิ์อัลฟา (Alpha-coefficient)  รวมทั้งฉบับเทากับ .
๘๙    เนื้อหาของแบบสอบในการวิจัยน้ีไดมีการปรับปรุงใหเหมาะกับสภาพการงานของ
พยาบาลที่ เบี่ยงเบนไปจากปกติ   และสอดคลองกับนิยามปฏิบัติการ  ประกอบดวย
องคประกอบ ๔ ประการ  ไดแก   ๑) การมีเจตคติที่ถูกตองตอสภาพที่เปนจริง  ๒) การปรับตัว
ไดกับสภาพแวดลอม   ๓) การมีบุคลิกภาพที่ม่ันคง   ๔) การมีพฤติกรรมที่เหมาะสม   มี
ลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา ๕ ระดับ    จาก  “ไมจริงเลย”    ถึง   “จริงที่สุด”   

 
 

๒.๔.๒   งานวิจัยที่เก่ียวของกับสุขภาพจิตกับพฤติกรรมการทํางาน 
 



 ๗๕ 

 ฟรานส และเคปแลนด (Frunch and Caplan ; ๑๙๗๒)๑๒๙ ไดศึกษาถึงปริมาณงาน 
ที่บุคคลจะถูกเรียกรองใหกระทํากับสุขภาพกายและจิตใจ พบวาการทํางานเกินกําลังทั้งดาน
ปริมาณ  และคุณภาพจะสัมพันธกับความรูสึกบีบคั้นเกี่ยวกับงาน กลุมตัวอยางที่ทํางานเกิน
กําลัง แสดงใหเห็นวา จะมีความภูมิใจในตนเองต่ํา มีความผิดพลาดเรื่องงานสูงมีอัตราการเปน
โรคหัวใจสูง และระดับโคเรสเตอรลอลในเลือดสูง  

 

 บารอนและเจอราลด (Baron and Jerald. ๑๙๘๐)๑๓๐  ศึกษาสุขภาพจิตกับการ
ทํางานพบวา 

(๑) บุคคลใน Type A  จะรีบเรงมีแนวโนมที่จะไมอดทนกับคนอื่น และมักจะโกรธ
คนอ่ืนเสมอ ๆ 

(๒)   บุคคลใน Type   A  จะเลือกทํางานดวยตนเองมากกวาทํารวมกับคนอื่น 
(๓) บุคคลใน Type  A จะกาวราวมากกวาบุคคลใน  Type B  โดยมีความขัดแยงใน

การทํางานมากกวา 
 

  ลอวเรนซ  และลอวเรนซ  (Lowrence and Lowrence : ๑๙๘๗  อางใน จารุพร  
แสงเปา)๑๓๑  ไดศึกษาถึงลักษณะของงานที่สัมพันธกับความเครียดในการทํางานของพยาบาล      
วิชาชีพ  ผลการศึกษาพบวา  ปจจัยที่กอใหเกิดความเครียดในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพ  
ไดแก  สภาพแวดลอมในการทํางาน  ปญหาทางอารมณของผูปวยและญาติ  ความตองการของ
ผูปวยและหัวหนางาน   สภาพการทํางานและสัมพันธภาพกับเพื่อนรวมงาน  ความเครียดที่
เกิดขึ้นแสดงออกในรูปของการมีขวัญและกําลังใจในการทํางานต่ํา (low  moral ) ขาดงาน 
(absenteeism ) ความเหนื่อยลา (fatigue) และผลงานต่ํา 

 

                                                        
 ๑๒๙  ออมเดือน  สดมณี, “ลักษณะทางพุทธศาสนาและจิตสังคมของครูมัธยมศึกษาที่เกี่ยวของกับ

การถายทอดทางศาสนา”, รายงานการวิจัย  ฉบับที่ ๔๘, ๒๕๓๙, หนา ๒๓.  
 ๑๓๐  เร่ืองเดียวกัน,  หนา ๒๓. 
 ๑๓๑ จารุพร  แสงเปา,  “ปจจัยที่มีอิทธิพลตอความตั้งใจที่จะลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ

ในโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานการแพทย  กรุงเทพมหานคร”,  วิทยานิพนธวิทยาศาสตรดุษฏีบัณฑิต, 
(บัณฑิตวิทยาลัย :  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ), ๒๕๕๒,  หนา  ๔๑.    



 ๗๖ 

 บัวมันส  (Boumans ; ๑๙๙๔ อางใน  จินตนา  รักษา)๑๓๒  ไดศึกษาการทํางานใน
สวนการดูแลผูปวยหนักและสวนงานที่ไมใชการดูแลผูปวยหนัก เปนการศึกษาเปรียบเทียบใน
การทํางาน ผลการวิจัยสรุปไดวาพยาบาลที่ทํางานในสวนการดูแลผูปวยหนักมีความเครียดมาก
และจะแสดงพฤติกรรมทางลบมากกวาพยาบาลในกลุมตรงขาม 

 
 ลลิตา  สุนทรวิภาต๑๓๓    ศึกษาเรื่องลักษณะของหัวหนาและกลุมที่มีผลตอ

ประสิทธิผลของหนวยงานดานการปองกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบในวง
ราชการ    ศึกษาในหนวยงาน ๒ หนวยงาน  กลุมตัวอยางคือ  เจาหนาที่ระดับ ๖  จํานวน ๘๑  
คน  พบวาหัวหนาในสํานักงานคณะกรรมการปองกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิ
ชอบในวงราชการ  ( ป.ป.ป.)        กับสํานักงานตรวจเงินแผนดิน (ส.ต.ง.)     ที่มีสุขภาพจิตดี
สงผลใหประสิทธิผลของงานสูงขึ้น 

 
 สตริกแลนด  (Strickland.  ๑๙๖๓ : ๔๕๙๘A-๔๕๙๙A อางใน นุชนารถ ธาตุทอง)๑๓๔  

ศึกษาเกี่ยวกับตัวแปรที่สงผลตอการปฏิบัติงานของครูในรัฐคาโรไลนาเหนือ  โดยใชกลุม
ตัวอยาง  ๒,๗๙๙ คน   ผลการศึกษาพบวาสิ่งที่ทําใหการปฏิบัติงานของครูมีประสิทธิภาพ
นอยลง  ไมใสใจในการปรับปรุงงานของตนใหดีขึ้นนั้นเปนเพราะครูสุขภาพจิตไมดี 
 

 นอกจากนี้ จากการประมวลเอกสารและงานวิจัยของ พัชรินทร  สุตันตปฤดา 
เกี่ยวกับสาเหตุของความเครียดจากการทํางานของพยาบาล สรุปได ๔ ดาน ดังนี้๑๓๕

                                                        
 ๑๓๒  จินตนา  รักษา, “การศึกษาสถานการณเชิงจริยธรรม และความตั้งใจกระทําพฤติกรรม

จริยธรรมของนักศึกษาพยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาล ในหนวยอภิบาลผูปวยหนัก”, วิทยานิพนธ
พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย :  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย), ๒๕๔๐, หนา  ๕๐. 

 ๑๓๓ ลลิตา   สุนทรวิภาต,  “ลักษณะของหัวหนาและกลุมที่มีผลตอประสิทธิผลของหนวยงานดาน

การปองกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบในวงราชการ”,วิทยานิพนธปริญญาสังคมศาสตร 
มหาบัณฑิต(อาชญาวิทยา), (บัณฑิตวิทยาลัย :  มหาวิทยาลัยมหิดล), ๒๕๓๑, บทคัดยอ. 

 ๑๓๔ นุชนารถ ธาตุทอง, การศึกษาความสัมพันธระหวางความขัดแยงในบทบาท ความคลุมเครือ       

ในบทบาท ลักษณะทางจิตบางประเภทกับพฤติกรรมการทํางานของนักวิชาการศึกษาในสวนภูมิภาค”,๒๕๓๙, 
หนา ๒๔.  
 ๑๓๕ พัชรินทร  สุตันตปฤดา, “ความสัมพันธระหวางปจจัยจากการปฏิบัติงานที่กอใหเกิด

ความเครียด  ภาวะเครียดจากการปฏิบัติงานและพฤติกรรมเผชิญภาวะเครียดของพยาบาลในหออภิบาล
ผูปวยหนักโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต,  (บัณฑิตวิทยาลัย : 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม), ๒๕๓๕, หนา  ๕๘. 



 ๗๗ 

(๑) ลักษณะงานพยาบาล  ไดแก  การใหการพยาบาลผูปวยที่มีอาการเจ็บปวยที่มี
ความรุนแรง  การสนองความตองการทางดานจิตใจแกผูปวยและญาติ  ปริมาณงานและงานที่
ตองรับผิดชอบมากเกินไป บทบาทการทํางานที่ไมเปนอิสระตองอยูภายใตการรักษาของแพทย 
การปฏิบัติงานเปนผลัด การเผชิญภาวะวิกฤตของผูปวย เชน ภาวะใกลตายและความตาย 

(๒) ดานโครงสรางของสถาบันและบรรยากาศในการทํางาน ไดแก นโยบายของ
หนวยงานไมแนนอน ความมั่นคงขององคกร การจัดระบบงานและสายการบังคับบัญชา  การมี
สวนรวมตัดสินใจในกิจกรรมขององคกร   การขาดการสนับสนุนความกาวหนาในงานอาชีพ  
คาตอบแทนสวัสดิการของพยาบาล  การสนับสนุนของเพ่ือนรวมงาน  สัมพันธภาพระหวาง
ผูรวมงาน  และการติดตอสื่อสารภายในองคกร 

(๓) ดานสิ่งแวดลอมในการปฏิบัติงาน ไดแก สภาพของหอผูปวยและการออกแบบ
หอผูปวย เครื่องมือ อุปกรณการรักษาพิเศษตางๆ ความแออัดและความเปนสัดสวน  
สิ่งแวดลอมทางกายภาพ เชน  เสียง การระบายอากาศ 

(๔) ดานบุคคล  เปนปจจัยภายในของแตละบุคคล เชน การขาดความรูและทกัษะใน
การทํางาน ทําใหการตัดสินใจในการพยาบาลไมเหมาะสม  เกิดความขัดแยงหรือไมม่ันใจในการ
ใหการพยาบาลผูปวย  การขาดทักษะในการติดตอสื่อสารกับบุคคลอื่น  ทําใหเกิดปญหาในการ
สรางสัมพันธภาพกับบุคคลอื่น 
 

 จากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของกับสุขภาพจิตดังกลาวมาแลวแสดงให
เห็นวา  ความเครียดในวิชาชีพพยาบาล เปนสิ่งที่ไมอาจหลีกเลี่ยงได  เน่ืองจากเปนความ
รับผิดชอบในหนาที่การงาน พยาบาลที่มีความเครียดจากการทํางานมากเกินไป ยอมกอใหเกิด
ผลกระทบตอสุขภาพทั้งทางดานรางกาย จิตใจและพฤติกรรม  ผูที่ มีสุขภาพจิตดีจะมี
ความสามารถในการปรับตัวในสังคมไดอยางเหมาะสม    มีความมั่นคงทาง จิตใจ   มี
สมรรถภาพในการทํางาน  ดังนั้นในการวิจัยครั้งน้ีจึงคาดวา  พยาบาลที่มีสุขภาพจิตดีนาจะมี
พฤติกรรมการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพดีกวากลุมตรงขาม 
 
๒.๕  ปจจัยภูมิหลังกับพฤติกรรมการพยาบาล 
 

 จากการประมวลเอกสารการวิ จั ยข า งตน   พบว านอกจากลักษณะทาง
พระพุทธศาสนาและลักษณะทางจิตของบุคคลที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาลแลว 
ยังพบวามีปจจัยสําคัญที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ  

                                                                                                                                                               
 



 ๗๘ 

ไดแก  อายุ  สถานภาพ   และประสบการณการทํางาน   ซึ่งผูวิจัยคาดวานาจะมีความเกี่ยวของ
สัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ     ดังจะกลาวในรายละเอียด
ตามลําดับดังนี้ 

 
  ๒.๕.๑   อายุกับพฤติกรรมการพยาบาล 
 

 จากการประมวลผลการวิจัยเกี่ยวกับปจจัยลักษณะสวนบุคคลที่เกี่ยวของกับอายุ 
พบวา   อายุสงผลตอพฤติกรรมการพยาบาล  โดยสวนใหญบุคคลที่มีอายุมากจะมีการทํางาน
ดีกวาบุคคลที่มีอายุนอย  เพราะอายุมากขึ้นความสุขุมรอบคอบในการคิดและการตัดสินใจที่
ทํางานใหเกิดผลสําเร็จก็เพ่ิมขึ้น  ดังเอกสารการวิจัยที่เกี่ยวของ 

 
  บุญศรี  ชัยชิตามร๑๓๖    ไดศึกษาสภาพแวดลอมในการทํางาน แรงสนับสนุนทางสังคม
และความเหนื่อยหนาย ของพยาบาลประจําการ ในหออภิบาลผูปวยอาการหนักโรงพยาบาลของ
รัฐ จํานวน ๒๗๕ คน  พบวา  พยาบาลประจําการที่มีอายุตางกันมีความเหนื่อยหนายดานความ
ทอแทใจและความรูสึกที่ลดความเปนบุคคลตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  โดยพยาบาล
ประจําการกลุมที่มีอายุ  ๒๑–๒๕  ป และ ๒๖–๓๐ ป มีความรูสึกทอแทใจและความรูสึกลดความ
เปนบุคคลมากกวาพยาบาลประจําการกลุมที่มีอายุ  ๓๖–๔๐  ป  ทั้งน้ีเพราะพยาบาลประจําการที่
มีอายุมากขึ้น   มีวุฒิภาวะสูงขึ้น  มักตระหนักถึงความมั่นคงของงาน  เงินเดือน   และสิ่งตอบแทน
สอดคลองกับความเปนจริง  จึงไมคอยพบกับความผิดหวังและเกิดความรูสึกทอแทใจ 
  
  วนิภา วองวัจนะ๑๓๗   ไดศึกษาความสัมพันธระหวางสภาพการทํางาน  ความเครียดใน
การทํางาน  ภูมิหลังกับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเอง ของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร จํานวน ๓๕๗ คน พบวาพยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ ๓๑ ป
ขึ้นไป มีคาเฉลี่ยความสามารถในการทํางานสูงกวาพยาบาลวิชาชีพที่มีชวงอายุ ๒๐–๒๕ ป และ 
๒๖–๓๐ ป  

                                                        
 ๑๓๖ บุญศรี  ชัยชิตามร, “สภาพแวดลอมในการทํางาน แรงสนับสนุนทางสังคมและความเหนื่อย

หนายของพยาบาลประจําการ ในหออภิบาลผูปวยอาการหนักโรงพยาบาลของรัฐ ”,  วิทยานิพนธครุศาสตร   
มหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย),  ๒๕๓๓, หนา ๙๐.  

 ๑๓๗ วนิภา  วองวัจนะ, “ความสัมพันธระหวางสภาพการทํางาน  ความเครียดในการทํางาน      
ภูมิหลังกับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเองของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของ                       
รัฐกรุงเทพมหานคร”, วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ), 
๒๕๓๕, หนา ๑๓๗ .  



 ๗๙ 

  
  ชุติมา  มาลัย๑๓๘   ไดศึกษาความสัมพันธระหวางสภาพแวดลอมในการทํางานกับ
การทํางานเปนทีมของพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จํานวน ๒๙๕ คน 
พบวา  อายุมีความสัมพันธทางบวกกับการทํางานเปนทีมของอาจารยพยาบาลอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .๐๕  ( r = .๒๔)  
 
 
   อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง๑๓๙   ไดศึกษาตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาล
ผูปวยสูงอายุของพยาบาล ในสังกัดกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข จํานวน ๒๙๓  คน  
พบวาพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุไมมีความสัมพันธกับอายุของพยาบาล 
 
 
 

พระวัชรินทร  ป ฺญาวุโธ (ฉิมประเสริฐ)๑๔๐   ศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติตอ
พฤติกรรมการทํางาน ในพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร  จํานวน ๓๐๓ คน  
พบวา  พยาบาลที่มีอายุนอยมีพฤติกรรมการดูแลผูปวยหนักแตกตางกับพยาบาลที่มีอายุมาก 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑  โดยพยาบาลที่มีอายุมากมีคาเฉลี่ยของพฤติกรรมการ
พยาบาลผูปวยหนักสูงกวาพยาบาลที่มีอายุนอย 

 

 จากการประมวลเอกสารการวิจัยที่เกี่ยวของสวนใหญสรุปไดวา  อายุมีความสัมพันธ
ทางบวกกับพฤติกรรมการทํางาน  ดังน้ันในการวิจัยนี้ผูวิจัยคาดวาพยาบาลที่มีอายุแตกตางกัน
นาจะมีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน 

 
 

                                                        
 ๑๓๘ ชุติมา มาลัย, “ความสัมพันธระหวางสภาพแวดลอมในการทํางานกับการทํางานเปนทีมของ

พยาบาล  วิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข”, วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิต
วิทยาลัย :  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย), ๒๕๓๗, หนา ๙๖.  
 ๑๓๙ อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง, “ตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุของ
พยาบาล    ในสังกัดกรมการแพทย   กระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๓๖,  หนา ๘๔.   
 ๑๔๐ พระวัชรินทร  ป ฺาวุโธ  (ฉิมประเสริฐ), “การศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติตอ

พฤติกรรมการทํางาน : ศึกษาเฉพาะกรณีพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร”,  ๒๕๔๖,  หนา 
๑๐๖. 



 ๘๐ 

 ๒.๕.๒  สถานภาพสมรสกับพฤติกรรมการพยาบาล 
 
 จากการประมวลเอกสารและงานวิจัยพบวา สถานภาพสมรสสงผลตอพฤติกรรมการ

ใหพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ ดังเอกสารการวิจัยที่เกี่ยวของ  
 
 แกลดและคณะ (Glad  et  al.  ๑๙๙๕ : ๓๑๖ อางใน อนิสรา จรัสศรี)๑๔๑ ทําการวิจัย

พบวาพยาบาลในกลุมที่ยังไมแตงงาน  (รวมโสด  หยา  แยก  หมาย) จะมีทัศนะคติทางบวกตอ
พวกรักรวมเพศ  และสงผลใหมีการดูแลผูปวยโรคเอดสดีกวากลุมที่แตงงานแลว   

 
 บุญศรี  ชัยชิตามร๑๔๒   ศึกษาสภาพแวดลอมในการทํางาน แรงสนับสนุนทางสังคม

และความเหนื่อยหนายของพยาบาลประจําการ ในหออภิบาลผูปวยหนัก ในโรงพยาบาลของรัฐ 
จํานวน ๒๗๕ คน  พบวาพยาบาลประจําการในหออภิบาลผูปวยอาการหนักที่มีสถานภาพสมรส
ตางกันมีความรูสึกทอแทใจแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ โดยพยาบาลสมรสแลวมี
ความรูสึกทอแทใจนอยกวาพยาบาลที่เปนโสด  

 วนิภา  วองวัจนะ๑๔๓  ไดศึกษาความสัมพันธระหวางสภาพการทํางานความเครียด  
ในการทํางาน  ภูมิหลังกับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเอง  ของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร  จํานวน ๓๕๗  คน  พบวา พยาบาลที่มี
สถานภาพสมรสคูมีคาเฉลี่ยความสามารถในการทํางานสูงกวาพยาบาลที่มีสถานภาพโสด 

 
 มาณีย  อุยเจริญพงษ๑๔๔   ไดศึกษาความพึงพอใจในการปฏิบัติงานวิชาชีพ  ของ

พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ  จํานวน ๒๐๐ คน  พบวาพยาบาลที่สมรสแลวมี

                                                        
 ๑๔๑ อนิสรา จรัสศรี, “ลักษณะทางพุทธและพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาล
ผูปวยติดเชื้อเอดส  ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย   กรุงเทพมหานครและสังกัด
กรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๔๑,  หนา ๖๒.   

 ๑๔๒ บุญศรี  ชัยชิตามร, “สภาพแวดลอมในการทํางาน แรงสนับสนุนทางสังคมและความเหนื่อย

หนายของพยาบาลประจําการ ในหออภิบาลผูปวยอาการหนักโรงพยาบาลของรัฐ ”, ๒๕๓๓,  หนา ๙๑. 
 ๑๔๓ วนิภา วองวัจนะ, “ความสัมพันธระหวางสภาพการทํางาน  ความเครียดในการทํางาน      

ภูมิหลังกับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเองของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของ                       
รัฐกรุงเทพมหานคร”, ๒๕๓๕,  หนา ๑๓๗.  
 ๑๔๔ มาณีย  อุยเจริญพงษ,  “ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาล : ศึกษาเฉพาะกรณี

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ”.  วิทยานิพนธสังคมศาตรมหาบัณฑิต.     ( บัณฑิตวิทยาลัย  :   มหาวิทยาลัย 
ธรรมศาสตร), ๒๕๒๗, หนา ๑๐๓. 



 ๘๑ 

ความพึงพอใจรวมในการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาลสูงกวาพยาบาลที่โสด  เพราะผูสมรสแลว
ตองคํานึงถึงความมั่นคงในงานเปนสิ่งสําคัญ  การลาออกหรือเปลี่ยนงานตองคํานึงถึงเศรษฐกิจ
ของครอบครัว เพราะผูสมรสแลวมีบุตรและผูอ่ืนที่ตองอุปการะหลายคน  ความจําเปนดาน
สวัสดิการจึงมีมาก   

 
  พระวัชรินทร  ป ฺาวุโธ (ฉิมประเสริฐ)๑๔๕  ศึกษาอิทธิพลของมรณสติตอพฤติกรรม
การทํางาน ของพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน ๓๐๓ คน พบวา  
สถานภาพของพยาบาลที่แตกตางกันไมสงผลตอพฤติกรรมการทํางาน   พยาบาลที่โสดมี
พฤติกรรมการพยาบาลผูปวยหนักไมแตกตางจากพยาบาลที่แตงงานแลว 
 

 จากการประมวลเอกสารการวิจัยที่เกี่ยวของแมมีบางสวนที่ขัดแยงกันแตสวนใหญ
สรุปไดวา  สถานภาพของพยาบาลสงผลตอพฤติกรรมการทํางาน   ดังนั้นในการวิจัยนี้ผูวิจัย
คาดวา  พยาบาลที่มีสถานภาพสมรสแตกตางกันนาจะมีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิง
วิชาชีพที่แตกตางกัน 

 
 
 ๒.๕.๓  ประสบการณในการทํางานกับพฤติกรรมการพยาบาล 

 
 เน่ืองจากพยาบาลวิชาชีพเม่ือไดรับการศึกษาจนจบปริญญาตรีแลวจะเขารับการ

บรรจุตําแหนงพยาบาลวิชาชีพทันที   ดังน้ันในการวิจัยนี้ถือวาประสบการณในการทํางาน เปน
ตัวแปรเดียวกับ คําวา อายุการทํางาน หรืออายุราชการหรือระยะเวลาในการทํางาน ซึ่งมีการใช
ในการวิจัยบางเรื่อง  ในการศึกษาการวิจัยตาง ๆ  พบวาประสบการณในการทํางานจะสงผลตอ
การทํางาน  เนื่องจากประสบการณที่มากขึ้นจะทําใหบุคคลมีโอกาสเรียนรู ทําความเขาใจ  
สามารถมองเห็นปญหาชัดเจนถูกตองตามความเปนจริงมากขึ้น  ทําใหเกิดทักษะและเจตคติที่ดี
ในการทํางานมากขึ้น  ดังเอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 

                                                        
๑๔๕ พระวัชรินทร  ป ฺาวุโธ  (ฉิมประเสริฐ), “การศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติตอ

พฤติกรรมการทํางาน : ศึกษาเฉพาะกรณีพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร”,  ๒๕๔๖, หนา 
๑๑๕. 
 



 ๘๒ 

 รัชนี  อยูศิริ ๑๔๖   ศึกษาเปรียบเทียบการประเมินการปฏิบัติการพยาบาลของ
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จํานวน  ๒๖๔ คน  พบวา  พยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยที่มีประสบการณนอยกวา ๓ ปและมากกวา ๓ ป  มีผลการปฏิบัติงาน
การพยาบาลแตกตางอยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .๐๕  โดยเฉพาะดานการดูแล  การรวมมือ  และ
ดานรวมทั้งจากการประเมินโดยตัวพยาบาลเองและจากการประเมินโดยหัวหนา  

  
  สุภารัตน  ไวยชีตา ๑๔๗  ศึกษาอิทธิพลของการรับรูถึงความสอดคลองในความ
คาดหวังขององคกรกับความสามารถทางการพยาบาลตอความเครียด และประสิทธิภาพในการ
ปฏิบัติงานของพยาบาล ในโรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัยของรัฐและของเอกชน ใน
พยาบาลจํานวน  ๓๕๓ คน     พบวาพยาบาลที่มีประสบการณการทํางานมากกวา ๕ ป    มี
ประสิทธิภาพการปฏิบัติงานทางคลินิคสูงกวาพยาบาลที่มีประสบการณการทํางาน ๑-๒ ป และ 
๒-๕ ป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  
 
  วนิภา  วองวัจนะ๑๔๘   ไดศึกษาความสัมพันธระหวางสภาพการทํางานความเครียด  
ในการทํางาน  ภูมิหลังกับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเอง  ของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาลของรัฐ  กรุงเทพมหานคร จํานวน ๓๕๗  คน  พบวาพยาบาลวิชาชีพที่มี
ประสบการณการทํางาน ๑๑ ปขึ้นไป       มีคาเฉลี่ยความสามารถในการทํางานสูงกวาพยาบาล
กลุมที่มีประสบการณการทํางาน  ๐ - ๕ ป และ ๖–๑๐ ป   
 

                                                        
 ๑๔๖ รัชนี  อยูศิริ,  “ เปรียบเทียบการประเมินการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพใน 

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย”, วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
), 

๒๕๒๒ , บทคัดยอ.   
 ๑๔๗ สุภารัตน ไวยชีตา, “อิทธิพลของการรับรูถึงความสอดคลองในความคาดหวังขององคกรกับ

ความสามารถทางการพยาบาลตอความเครียด  และประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานของพยาบาล ใน
โรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัยของรัฐและของเอกชน”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, 
(บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหิดล), ๒๕๓๕, หนา ๕๑.  

 ๑๔๘  วนิภา  วองวัจนะ, “ความสัมพันธระหวางสภาพการทํางาน  ความเครียดในการทํางาน      
ภูมิหลังกับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเองของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของ                       
รัฐกรุงเทพมหานคร”, ๒๕๓๕, หนา ๑๓๘. 



 ๘๓ 

  อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง๑๔๙   ศึกษาตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวย
สูงอายุของพยาบาลในสังกัดกรมการแพทย ในพยาบาลจํานวน ๒๙๓ คน ผลการวิจัยพบวา  
ระยะเวลาในการทํางานมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุ  โดยพยาบาลที่
มีระยะเวลาในการทํางานมากจะมีพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุที่ดีกวาพยาบาลที่มี
ระยะเวลาในการทํางานนอย   เพราะระยะเวลาในการทํางานที่มากกอใหเกิดความชํานาญเกิด
ประสบการณในการทํางานมากกวา 
 
  ชุติมา  มาลัย๑๕๐  ความสัมพันธระหวางสภาพแวดลอมในการทํางานกับการทํางาน
เปนทีมของพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ในพยาบาลจํานวน  ๒๙๕ 
คน พบวา ระยะเวลาในการทํางานมีความสัมพันธทางบวกกับการทํางานเปนทีมของอาจารย
พยาบาลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .๐๕   ( r = .๒๗)  
 
            มาณีย  อุยเจริญพงษ๑๕๑   ศึกษาความพึงพอใจในการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาล  
ของพยาบาลในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ  จํานวน  ๒๐๐  คน  พบวา  พยาบาลที่มีประสบการณ
การทํางานระหวาง ๑๔- ๒๐ ป  มีความพึงพอใจในงานอยูในระดับสูงกวากลุมอายุ  ๗-๑๓  ป 
 
 และมีบางงานวิจัยพบวา  พยาบาลวิชาชีพที่มีความแตกตางของประสบการณในการ
ทํางานมีพฤติกรรมการพยาบาลไมแตกตางกัน  เชน   

  ปทมา วาจามั่น๑๕๒   ที่ศึกษาความสามารถทางการพยาบาลในกลุมพยาบาลวิชาชีพ
ที่ปฏิบัติงานในกลุมจักษุวิทยา  จํานวน  ๑๑๒  คน  ซึ่งพบวา  พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ
ในการทํางานตางกัน  มีความสามารถทางการพยาบาลในทุก ๆ ดานไมแตกตางกัน ทั้งจากการ
ประเมินโดยตัวพยาบาลเองและการประเมินโดยผูบังคับบัญชา   

 

                                                        
 ๑๔๙ อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง, “ตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุของ

พยาบาล    ในสังกัดกรมการแพทย   กระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๓๖, หนา ๘๔.  
 ๑๕๐ ชุติมา มาลัย, “ความสัมพันธระหวางสภาพแวดลอมในการทํางานกับการทํางานเปนทีมของ

พยาบาล  วิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๓๗, หนา ๙๕. 
 ๑๕๑ มาณีย  อุยเจริญพงษ,  “ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาล : ศึกษาเฉพาะกรณี

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ”, ๒๕๒๗, หนา ๑๐๖.  
 ๑๕๒ ปทมา  วาจามั่น, “ความสามารถทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในกลุม 

งานจักษุวิทยาของประเทศไทย”,      วิทยานิพนธพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต,       (บัณฑิตวิทยาลัย : 

 มหาวิทยาลัยมหิดล),  ๒๕๓๔, บทคัดยอ. 



 ๘๔ 

 พระวัชรินทร  ปฺญาวุโธ (ฉิมประเสริฐ)๑๕๓   ศึกษาอิทธิพลของมรณสติตอ
พฤติกรรมการพยาบาล ในพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร  จํานวน ๓๐๓ คน   
พบวา  ประสบการณในการทํางานที่แตกตางกันของพยาบาล    ไมสงผลใหมีพฤติกรรมการ
ทํางานที่ตางกัน  

 
 จากการประมวลเอกสารการวิจัย     ถึงแมจะมีผลขัดแยงกันอยูบางแตก็พอจะสรุป

ไดวา  ประสบการณการทํางานสงผลตอพฤติกรรมการพยาบาล  ดังน้ัน  ในการวิจัยครั้งน้ีจึง
คาดวา  พยาบาลที่มีประสบการณการทํางานแตกตางกันนาจะมีพฤติกรรมการพยาบาลใน
บทบาทเชิงวิชาชีพตางกัน      

  
 สรุป 
  

 ในการพยาบาลแบบสมบูรณนั้น จะตองใหการดูแลผูปวยทางรางกาย  จิตใจ  
อารมณและสังคม  การที่พยาบาลจะเกิดความเขาใจอยางลึกซึ้งถึงความเครียด ความทุกขของ
ผูปวยและครอบครัว  จนเกิดการยอมรับตอพฤติกรรมของผูปวยและญาติ   พยาบาลตองใช
ความรูความสามารถอยางสูงในการวิเคราะหปญหาและความตองการของผูปวยหรือผูที่มารับ
บริการโดยใชศาสตรการพยาบาลเปนหลัก   และในกระบวนการปฏิบัติงานที่มีคุณภาพนั้น
พยาบาลตองนําหลักธรรมทางพระพุทธศาสนาเขารวมดวย   กลาวคือการผสมผสานทั้งความรู
ทางโลกและทางธรรมเปนสิ่งที่จําเปนอยางยิ่ง   โดยที่เทคโนโลยี่ทางการพยาบาลจะชวย
ตอบสนองการรักษาพยาบาลทางกายไดดี   ในขณะเดียวกันคุณธรรมที่มีพรอมในตัวพยาบาลจะ
ชวยเกื้อกูลการดูแลรักษาพยาบาลทางจิตใจใหครอบคลุมย่ิงขึ้นได    หลักธรรมที่เปนเครื่องมือ
พิเศษในการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาลที่กลาวในการวิจัยน้ีคือ หลักพรหมวิหาร ๔  ไดแก  
เมตตา  กรุณา  มุทิตา  และอุเบกขา  เปนหลักธรรมที่เนนความสัมพันธระหวางบุคคลและสังคม   
ทําใหพยาบาลเปนผูที่มีจิตใจที่เมตตา   ปรารถนาใหผูอ่ืนพนทุกข  ประพฤติเกื้อกูลตอผูอ่ืนเสมอ   
มีความเต็มใจและจริงใจที่จะแสดงออกถึงความรัก  หวงใย  เมตตา  ออนโยนและนุมนวล    มี
ความอิ่มเอิบใจเม่ือผูอ่ืนมีความสุข  สามารถวางใจเปนกลางตอปญหาที่เกิดขึ้น  มีการปฏิบัติตอ
บุคคลทุกเพศ  ทุกวัย  ทุกชาติ  ทุกภาษาหรือศาสนาโดยไมมีการแบงชั้น สวนฆราวาสธรรม ๔ 
ไดแก  สัจจะ ทมะ  ขันติ  และจาคะ  ชวยสงเสริมใหพยาบาลเปนผูที่มีความซื่อสัตย  จริงใจ  

                                                        
 ๑๕๓ พระวัชรินทร  ป ฺาวุโธ  (ฉิมประเสริฐ), “การศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติตอ

พฤติกรรมการทํางาน : ศึกษาเฉพาะกรณีพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร”, ๒๕๔๖, หนา 
๑๐๘. 
 



 ๘๕ 

เสียสละ   อดทนและอดกลั้น   นับเปนหลักธรรมที่เปนเครื่องมือที่ใชในกระบวนการพยาบาล   
เพ่ือใหการพยาบาลบรรลุวัตถุประสงคที่ตั้งไว     และมีระบบบริการที่ปลอดภัยไรความเสี่ยง   
หลักธรรมทั้งสองนับเปนหลักธรรมที่เกื้อกูลการปฏิบัติงานในวิชาชีพการพยาบาล  ทําให
สามารถปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพ   ที่สําคัญที่สุดคือพยาบาลจะมีความสุขในการเปนผูให  
และเปนผูใหที่ฉลาดในการเลือกใหในสิ่งที่ผูปวยตองการ  ทําใหผูปวยเกิดความสุข  พึงพอใจ  
รับรูไดถึงความรูสึกออนโยน  กอใหเกิดสันติสุข  คลายทุกข  คลายความวิตกกังวล  สิ่งที่เปน
นามธรรมเหลานี้เปนการใหในลักษณะจิตสัมผัสจิต   ผูรับสัมผัสยอมซึมซับกระแสความออนโยน 
ทําใหมีความรูสึกเปนสุขทั่วกัน   ซึ่งเชื่อแนวาผูปวยจะเปนผูที่ไดรับความสุขที่สุด ถึงแมวาโรค

จะไมหายตายก็ตาหลับ   ดังนั้นกลาวไดวาหลักธรรมทางพระพุทธศาสนาเปนสันทิฏฐิโก (ผูที่
ศึกษาและปฏิบัติพึงเห็นไดดวยตนเอง)   และสามารถนํามาประยุกตใชใหสอดคลองกับความ
เปนจริงในชีวิตประจําวันได   



 
 

บทที่  ๓ 
วิธีดําเนินการวิจัย 

 
 

 การศึกษาครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณา ( Descriptive Study )  มีการศึกษาทั้งใน
เชิงเอกสารและเชิงสํารวจภาคสนาม ซึ่งการวิจัยเชงิเอกสารนั้นผูวิจัยไดศึกษาจากเอกสารขั้น
ปฐมภูมิ คือ พระไตรปฎก และเอกสารขั้นทตุิยภูมิ เชน หนังสือและเอกสารงานวิจัยตางๆ ที่
เกี่ยวกบั หลกัพรหมวิหาร ๔ ฆราวาสธรรม๔  วิถชีีวติแบบพุทธ  สุขภาพจิต  และพฤติกรรม
การใหการพยาบาล โดยนาํมาเรียบเรียงและวิเคราะหตามหัวขอที่จะทําการศึกษา    สวน
การศึกษาเชิงสํารวจภาคสนามไดดําเนินการศึกษาโดยรายละเอียดดังนี้ 
  
๓.๑  ประชากร ( Population)   
 
  ประชากรเปาหมาย (Target  Population) คือ พยาบาลวิชาชีพที่เปนพุทธศาสนิกชน   
ที่ปฏิบัติงานในแผนกผูปวยใน ในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   จังหวัดสุราษฎรธานี   
จํานวน   ๔๖๙  ราย  จากโรงพยาบาลจํานวน  ๒๐  โรงพยาบาล 
 
๓.๒   กลุมตัวอยาง (Sample) 

 
  กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษา เปนพยาบาลวิชาชีพที่เปนพุทธศาสนิกชน   ที่
ปฏิบัติงานในแผนกผูปวยใน  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จังหวัดสุราษฏรธานี 
จํ

                                                       

านวน ๒๑๖ คน  โดยไดจากการคํานวณขนาดกลุมตัวอยางตามสูตรของยามาเน (Yamane)  
๐๕  โดยใชสูตร ดังนี้๑กําหนดขนาดของกลุมตัวอยางใหมีความคลาดเคลื่อน  .

           
       n   =           

         N 

     ๑ + Ne๒ 

 

 
 ๑ Yamane,Taro, Statistic - An  Introductory  Analysis, 2nd ed., New York : Haper and  
Row, 1967, p. 583. 

 



 ๘๖ 

 โดยที่ e     =   ความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับ =  ๐.๐๕ 
  N  = ขนาดของประชากร 
  n  = ขนาดของกลุมตัวอยาง 
 
แทนคาในสตูร 
 

                ๔๖๙ 
     ๑ + ๔๖๙ (๐.๐๕)๒ 

 n    =   
 
  =   ๒๑๖.๑๓  คน เทากับ  ๒๑๖ คน 
 
 เพ่ือปองกันขอมูลที่ไมครบถวน และสูญหาย  ซึ่งเพ่ิมขนาดตวัอยาง อีก ๒๐ % 

คํานวณขนาดกลุมตวัอยาง รวมทั้งสิ้นเทากับ  ๒๕๙ คน 
 
 ๓.๒.๑   วิธีการสุมตวัอยาง   (Sampling  technique)  โดยใชวธิีสุมตวัอยาง

ประชากรแบบหลายขั้นตอน (Multistage Random Sampling )   ดังแสดงตอไปน้ี 
 

  ก.  สุมตัวอยางโดยใชวิธีแบงชั้น (Stratified  Random  Sampling)    ตาม 
โครงสรางของสถานที่ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ    ดังที่แสดงในแผนภูมิที่ ๑  

  ข.  เลือกโรงพยาบาลที่เปนกลุมตัวอยาง  โดยการสุมตัวอยางงายดวยการ
จับฉลาก 

  ค.  สุมตัวอยางรายชื่อพยาบาลวิชาชีพในแตละสถานที่ปฏิบัติงาน โดยวิธี
สุมตัวอยางงาย (Simple Random Sampling) ตามการถวงนํ้าหนัก (Weighting)  ใหไดจํานวน
ทั้งหมดประมาณ  ๒๑๖ คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 ๘๗ 

วิธีการสุมตวัอยาง 
แผนภูมิที่ ๓  แสดงการเลอืกตัวอยางที่ใชในการวจิัย 

 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สถานบริการ (๔๖๙ คน) 

รพ.ทั่วไป 
(๑๖๖ เตียง) 
๔๗ คน 

รพ.ชุมชน 
( ๖๐ เตียง) 
๙๐ คน 

รพ.ชุมชน 
( ๓๐ เตียง ) 
๑๑๐ คน 

รพ.ศูนย 
(๖๐๐ เตียง) 
๒๒๒ คน 

Stratified Random  
Sampling 

พยาบาลวิชาชีพ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดสุราษฎรฯ

Multistage  Random  Sampling 

Weighting   ๗.๕ : ๑.๕ : ๓ :  ๔ 

จํานวนพยาบาลวิชาชีพ 

รพ.เกาะสมุย 
๒๐ คน 

 

รพ.ชุมชน 
ขนาด ๖๐ เตียง 

๔๑ คน 

รพ.ชุมชน 
ขนาด ๓๐ เตียง 

๕๔ คน 

รพ.สุราษฎรธานี 
๑๐๑ คน 

Simple Random  
Sampling 

* ** 

 
หมายเหตุ   * โรงพยาบาลชุมชนขนาด ๖๐ เตียง  ๕  แหงประกอบดวย  โรงพยาบาลพุนพิน 

โรงพยาบาลกาญจนดิษฐ,   โรงพยาบาลทาโรงชาง, โรงพยาบาลบานนาสาร ,  
โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราช เวียงสระ 

 ** โรงพยาบาลชุมชนขนาด ๓๐ เตียง ๑๒ แหง ประกอบดวย    โรงพยาบาล
ดอนสัก,    โรงพยาบาลพะงัน,   โรงพยาบาลไชยา,   โรงพยาบาลทาชนะ, 
โรงพยาบาลคีรีรัฐนิคม,  โรงพยาบาลตาขุน, โรงพยาบาลพนม,  โรงพยาบาล
ทาฉาง, โรงพยาบาลบานนาเดิม, โรงพยาบาลเคียนซา, โรงพยาบาลพระแสง, 
โรงพยาบาลชัยบุรี  

 
 



 ๘๘ 

๓.๓  เครื่องมือที่ใชในการวิจัย  (Instrument) 
 

 เครื่องมือที่ใชในการรวบรวมขอมูลครั้งน้ี  เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นเอง  
และพัฒนาจากแบบสอบถามการวิจัยอ่ืนๆ  โดยมีกรอบของการสรางเปนไปตามความมุงหมาย
ของการศึกษา   ประกอบดวยแบบสอบถาม ๔ ตอน  คือ 
 

 ตอนที่ ๑   ขอมูลพ้ืนฐานเกี่ยวกับสถานภาพของผูตอบแบบสอบถาม  เปนขอมูลทั่ว 
ไป   ไดแก  แผนกที่ทํางาน  อายุ  สถานภาพ  ประสบการณการปฏิบัติงาน  และศาสนา  
ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบเติมคํา  และตรวจสอบรายการ (Check list) 
 

 ตอนที่  ๒   แบบสอบถามลักษณะทางพระพุทธศาสนา ประกอบดวย  ๓  ตอน 
    ตอนที่ ๒.๑  แบบสอบถามวัดการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔  
เปนแบบสอบถามที่พัฒนาจากแบบสอบถามของอนิสรา  จรัสศรี(๒๕๔๑)   โดยที่ขอคําถามของ
แบบสอบถามยึดถือภายใตกรอบของนิยามปฏิบัติการที่ผูวิจัยกําหนดไว  ใชวัดปริมาณความ
เปนไปไดที่บุคคลจะกระทําหรืองดเวนการกระทําอยางใดอยางหนึ่ง  ในขณะปฏิบัติงานที่
สอดคลองกับหลักธรรมพรหมวิหาร ๔  ไดแก  เมตตา  กรุณา  มุทิตา  อุเบกขา  ขอคําถามใน
แบบสอบถามมีจํานวน ๑๒  ขอ (ดูรายละเอียดจากภาคผนวก ค) แบงเปน ๔ องคประกอบ   คือ 
๑) เมตตา   ๒) กรุณา     ๓) มุทิตา    ๔) อุเบกขา  แตละขอคําถามประกอบดวยประโยคบอก
เลา  ๑  ประโยค  ซึ่งมีความหมายทางบวกหรือทางลบอยางใดอยางหนี่ง มีลักษณะเปนมาตรา
สวนประมาณคา (Rating Scale)  ๕  ระดับใหเลือกตอบจาก  “ไมเคยเลย”   ถึง “ทุกครั้ง”  
     ตอนที่  ๒.๒   แบบสอบถามวัดการปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม๔ 
เปนแบบสอบถามที่วัดปริมาณความเปนไปไดที่บุคคลจะกระทําหรืองดเวนการกระทําอยางใด
อยางหนึ่ง  ในขณะปฏิบัติงานที่สอดคลองกับหลักฆราวาสธรรม๔  ไดแก  สัจจะ  ทมะ ขันติ  
จาคะ   โดยที่ขอคําถามของแบบสอบถามยึดถือภายใตกรอบของนิยามปฏิบัติการที่ผูวิจัย
กําหนดไว  แบบสอบถามมีจํานวน ๑๒ ขอ (ดูรายละเอียดจากภาคผนวก ค)  แบงเปน ๔ 
องคประกอบ   คือ  ๑) สัจจะ  ๒) ทมะ  ๓) ขันติ  ๔) จาคะ    แตละขอคําถามประกอบดวย
ประโยคบอกเลา  ๑  ประโยค  ซึ่งมีความหมายทางบวกหรือทางลบอยางใดอยางหนึ่ง  มี
ลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา  (Rating  Scale)   ๕  ระดับใหเลือกตอบจาก “ไมเคยเลย”  
 ถึง “ทุกครั้ง”    

  ตอนที่ ๒.๓   แบบสอบถามวิถีชีวิตแบบพุทธ  เปนแบบสอบถามที่
เกี่ยวกับปริมาณความเปนไปไดที่บุคคลจะกระทํา  หรืองดเวนการกระทําอยางใดอยางหนึ่ง   ใน
การดําเนินชีวิตประจําวัน ภายใตกรอบ ของทาน ศีล ภาวนา  ผูวิจัยไดพัฒนาจากแบบวัด  ของ  



 ๘๙ 

ดวงเดือน  พันธุมนาวิน  และคนอื่น ๆ (๒๕๓๓)  เพ่ือใชวัดวิถีชีวิตแบบพุทธของคนไทย  
แบบสอบถามมีจํานวน ๙  ขอ    (ดูรายละเอียดจากภาคผนวก ค)  แบงเปน ๓ องคประกอบ    
คือ ๑) ทาน  ๒) ศีล  ๓) ภาวนา   ในแตละขอของแบบวัดประกอบดวยประโยคบอกเลา  ๑  
ประโยค  ซึ่งขอความมีความหมายทางบวกหรือทางลบอยางใดอยางหน่ึง    มีลักษณะเปนมา
ตราสวนประมาณคา(Rating Scale)  ๕ ระดับ  ใหเลือกตอบจาก  “ไมจริงเลย” ถึง  “จริงที่สุด”   
        

 ตอนที่ ๓   แบบสอบถามสุขภาพจิตเปนแบบสอบถามที่สรางขึ้นโดยประยุกตจาก
แบบประเมินดัชนีชี้วัดความสุขของคนไทย (Thai Happiness Indicators – ๖๖ = THI – ๖๖)  
แบบประเมินความฉลาดทางอารมณ  ของกรมสุขภาพจิต  และแบบสอบถาม ของ อภิญญา  
โพธิ์ศรีทอง  โดยปรับใหเหมาะกับสภาพการงานของพยาบาลที่เบี่ยงเบนไปจากปกติ  ซึ่งกรอบ
ในการสรางแบบสอบถามเปนไปตามนิยามปฏิบัติการและทฤษฎีทางสุขภาพจิตของนักจิตวิทยา
ตางๆ แบบสอบถามมีจํานวน ๒๙ ขอ  (ดูรายละเอียดจากภาคผนวก ค)   ขอคําถามแบงเปน ๔ 
องคประกอบ   ไดแก   ๑) การมีเจตคติที่ถูกตองตอสภาพที่เปนจริง  ๒) การปรับตัวไดกับ
สภาพแวดลอม   ๓) การมีบุคลิกภาพที่ม่ันคง    ๔) การมีพฤติกรรมที่เหมาะสม ในแตละขอ
ของแบบวัดประกอบดวยประโยคบอกเลา  ๑  ประโยค  ซึ่งขอความมีความหมายทางบวกหรือ
ทางลบอยางใดอยางหนึ่ง    มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา(Rating Scale)  ๕ ระดับ  ให
เลือกตอบจาก  “ไมจริงเลย” ถึง  “จริงที่สุด”   
           

 ตอนที่ ๔   แบบสอบถามพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ  
เปนแบบสอบถามเกี่ยวกับความถี่ของ พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ  ๔ 
ดาน ไดแก  ดานการปองกันโรค  ดานการสงเสริมและคงไวซึ่งสุขอนามัย  ดานการดูแลรักษา 
และดานการฟนฟูสมรรถภาพ  ของพยาบาลโดยการใหความรูหรือคําแนะนํา  กิจกรรมแกผูปวย
ขณะที่ปฏิบัติงาน  แบบสอบถามนี้ผูวิจัยสรางขึ้นโดยพัฒนาจากแบบสอบถามของ กนิษฐา  
ตัณฑพันธ (๒๕๔๐)       ขอคําถามของแบบสอบถามยึดถือภายใตกรอบของนิยามปฏิบัติการที่ 

ผูวิจัยไดกําหนดไว  มีจํานวน ๑๖ขอ (ดูรายละเอียดจากภาคผนวก ค)   โดยมีเน้ือหาของ
แบบสอบถามแบงเปน  ๔ ดาน  ไดแก  ๑) พฤติกรรมการพยาบาลดานการปองกันโรค (๒) 
พฤติกรรมการพยาบาลดานการสงเสริม   ๓) พฤติกรรมการพยาบาลดานการดูแลรักษา  ๔) 
พฤติกรรมการพยาบาลดานการฟนฟูสมรรถภาพ  แตละขอของแบบวัดประกอบดวยประโยค
บอกเลา ๑ ประโยค   เปนมาตรสวนประมาณคา ๕  ระดับใหเลือกตอบจาก  “ไมเคยเลย”  ถึง  
“ทุกครั้ง”  
 
 



 ๙๐ 

 
 
๓.๔  การสรางเครื่องมือและการหาคุณภาพเครื่องมือ 
 

 ๓.๔.๑   ผูวิจัยศึกษาวิเคราะหเอกสาร  ทฤษฎี  และงานวิจัยที่เกี่ยวของเพ่ือกําหนด 
กรอบความคิดตัวแปรที่จะศึกษาในการวิจัยเรื่องนี้ 

 ๓.๔.๒   ศึกษาคุณสมบัติของตัวแปรอยางละเอียด  และกําหนดแนวทางในการสราง 
ขอคําถามตามวัตถุประสงคของการวิจัยและนิยามปฏิบัติการ 

 ๓.๔.๓   รางแบบสอบถามตามลักษณะที่กําหนด 
 ๓.๔.๔   นําแบบสอบถามที่สรางเสร็จแลวไปการหาคุณภาพของเครื่องมือดังราย 

ละเอียดตอไปน้ีซึ่งในการวิจัยนี้  ผูศึกษาไดมีการหาคุณภาพของเครื่องมือทั้ง ๕ ฉบับ  โดยมี
ขั้นตอนตามลําดับดังนี้ 
 ก. การหาความเที่ยงตรงตามเน้ือหา (Content validity) โดยนําแบบ
สอบถามที่สรางขึ้นไปใหอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ๓ ทาน ผูเชี่ยวชาญดานศาสนาจํานวน 
๒ ทาน  ผูเชี่ยวชาญดานการพยาบาลจํานวน ๔ ทาน และผูเชี่ยวชาญดานสุขภาพจิตจํานวน 
๔ ทาน  พิจารณาตรวจสอบความเที่ยงตรงตามเนื้อหาและภาษาที่ใชใหตรงตามทฤษฏีและ
ขอบเขตของเร่ืองที่จะศึกษาในงานวิจัย  แลวดําเนินการแกไขปรับปรุงตามขอเสนอแนะกอน
นําไปทดลองใชกับพยาบาลวิชาชีพที่ไมไดอยูในกลุมตัวอยาง 
 ข. การทดสอบคุณภาพของเครื่องมือ  โดยนําแบบสอบถามที่ไดปรับปรุง
แกไขแลวไปทดลองใช (Try out) กับพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งมีลักษณะเชนเดียวกับกลุมตัวอยาง
จํานวน ๕๐ คน แลวนํามาตรวจใหคะแนน และทําการวิเคราะหหาคาอํานาจจําแนกเปนรายขอ 
และหาคาความเชื่อม่ันดังนี้  
 (๑) การหาคาอํานาจจําแนกของแบบสอบถาม (Discrimination)   โดย
วิเคราะหหาคาสหสัมพันธระหวางคะแนนรายขอกับคะแนนรวมทั้งฉบับ(Corrected item to total 
correlation) และเลือกขอที่มีอํานาจจําแนกตั้งแต .๒๐ ขึ้นไป๒

 (๒) การหาคาความเชื่อม่ัน (Reliability)  ของแบบสอบถามที่มีคาอํานาจ
จําแนกใชไดมาหาคาความเชื่อม่ัน     โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha-coefficient)    ของ 
ครอนบาค (Cronbach)๓  โดยแบบสอบถามการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร๔ ไดคาความ
เชื่อม่ันรวมทั้งฉบับเทากับ .๘๒๗๔   แบบสอบถามการปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ ได

                                                        
๒ สุณี   รักษาเกียรติศักดิ์, การวิเคราะหขอมูลทางสถิติดวย SPSS, ( กรุงเทพมหานคร :  

สํานักคอมพิวเตอร มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, ๒๕๓๙),    หนา ๑๑๖- ๑๑๗.  
 ๓ เร่ืองเดียวกัน,  หนา ๑๑๘. 



 ๙๑ 

คาความเชื่อม่ันรวมทั้งฉบับเทากับ .๘๔๐๗   แบบสอบถามวิถีชีวิตแบบพุทธไดคาความเชื่อม่ัน
รวมทั้งฉบับเทากับ .๘๐๔๐    แบบสอบถามสุขภาพจิตไดคาความเชื่อม่ันรวมทั้งฉบับเทากับ .
๘๗๓๒   และแบบสอบถามพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ   ไดคาความ
เชื่อม่ันรวมทั้งฉบับเทากับ  .๘๔๗๕ 

 ๓.๔.๕  ทําการปรับปรุงแกไขเครื่องมือใหสมบูรณ แลวนําไปใชในกลุมตัวอยางจริง
 
๓.๕   การเก็บรวบรวมขอมูล (Data  Collection) 
 

 ๓.๕.๑  ผูวิจัยไดติดตอสอบถามจํานวนพยาบาลและรายชื่อโรงพยาบาล  สังกัด
กระทรวงสาธารณสุข   จังหวัดสุราษฎรธานี  จากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด  และงานการ
เจาหนาที่ของแตละโรงพยาบาล 

 ๓.๕.๒  ผูวิจัยขอหนังสือแนะนําตัวจากบัณฑิตวิทยาลัย    มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลง
กรณราชวิทยาลัยถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   เพ่ือชี้แจง
วัตถุประสงคของการวิจัยและขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม 

 ๓ .๕ .๓  ผูวิ จัยนําหนังสือพรอมดวยแบบสอบถามไปติดตอกับผู อํานวยการ
โรงพยาบาลและหัวหนาพยาบาลแตละโรงพยาบาล ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัด
สุราษฏรธานี   เพ่ือขอความรวมมือในการแจกแบบสอบถามใหกับพยาบาลวิชาชีพที่ไดรับการ
สุมตัวอยาง  พรอมกับนัดวัน  เวลาในการรับแบบสอบถามกลับคืน 

 ๓.๕.๔  ผูวิจัยประสานงานกับผูประสานงานในพื้นที่  เพ่ือการติดตามแบบสอบถาม 
และตรวจสอบความถูกตองของขอมูลเบื้องตน      และโทรติดตอประสานงานอีกครั้งประมาณ 
๒  สัปดาห  เพ่ือติดตอรับแบบสอบถาม 

 ๓.๕.๕  รวบรวมแบบสอบถามที่ไดรับมาตรวจสอบความถูกตองของขอมูลอีกครั้ง 
 ๓.๕.๖. นําแบบสอบถามที่สมบูรณ มาตรวจใหคะแนนตามเกณฑที่กําหนด 

 
 
 
 
 
 
 

                                                                                                                                                               
 



 ๙๒ 

 
 
 
๓.๖  การวิเคราะหขอมูล  
 
  ในการวิจัยครั้งน้ี  ผูวิจัยดําเนินการวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมประมวลผล
สําเร็จรูป   โดยดําเนินการตามขั้นตอนดังนี้  

 ๓.๖.๑  ตรวจดูความเรียบรอยของแบบสอบถาม  และตรวจใหคะแนนแตละขอตาม
เกณฑที่กําหนดไว 

 ๓.๖.๒   วิเคราะหขอมูลโดยใชเครื่องคอมพิวเตอรมีขั้นตอนดังนี้  
สอบถามขอมูลทั่วไปของผูตอบแบบสอบถาม  ก.  แบบ  นํามาวิเคราะหโดย

การแจกแจงความถี่และคารอยละ และนําเสนอในรูปตารางประกอบความเรียง 
สอบถามตัวแปรลักษณะทางพระพุทธศาสนา    ไดแก     ข.  แบบ การ

ปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔  การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔  วิถีชีวิตแบบพุทธ   
และตัวแปรสุขภาพจิต  และพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ   นําขอมูลมา
วิเคราะหโดยหาคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และนําเสนอในรูปตารางประกอบความ
เรียง 

พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิง   ค. หาคาความสัมพันธระหวาง
วิชาชีพกับลักษณะทางพระพุทธศาสนา   ไดแก การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔  การ
ปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔  วิถีชีวิตแบบพุทธ   และสุขภาพจิต  โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธเพียรสัน  (Pearson product  moment correlation coefficient)       เพ่ือทดสอบ
สมมติฐานขอ   ๑,  ๒,  ๓  และ ๔  

ง.  เปรียบเทียบความแตกตางระหวางคะแนนเฉลี่ยของกลุมตัวอยาง
มากกวา  ๒ กลุม   ใชการทดสอบแบบวิเคราะหความแปรปรวน ๑ ตัวประกอบ (One-way 
analysis of variance) หรือทดสอบคา เอฟ (F-test)   เพ่ือทดสอบสมมติฐานขอที่ ๕ และ ๗   
ถาพบวาขอใดมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ทําการทดสอบความแตกตางเปน
รายคู โดยใชวิธีของดันแคน (Duncan’s New Mutiple Range  Test  Method)๔  

  จ.  เปรียบเทียบความแตกตางระหวางคะแนนเฉลี่ยของกลุมตัวอยาง ๒
กลุม   ที่เปนอิสระจากกันโดยการทดสอบคาที (t-test)   เพ่ือทดสอบสมมติฐานขอที่ ๖ 

                                                        
๔ บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธิ์,  สถิติวิเคราะหเพื่อการวิจัย, พิมพครั้งที่ ๓,( กรุงเทพมหานคร : 

คณะสังคมศาสตรและมนุษยศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๖),    หนา ๑๘๓.  
 



 ๙๓ 

 
 
 

 ๓.๖.๓  เกณฑการใหคะแนนคําตอบในแบบสอบถามเปนดังนี้ 
  ก.  เกณฑการใหคะแนน    คะแนนของแบบสอบถามเปนมาตราสวน 
ประมาณคา (Rating  Scale)   ๕ ระดับ  ของลิเครท  ซึ่งขอความในแบบสอบถามเปนขอความ
ทางบวกหรือขอความทางลบ  โดยมีน้ําหนักคะแนนดังแสดงในตารางที่ ๑ 
 
ตารางที่ ๑  แสดงเกณฑการใหคะแนนของแบบสอบถาม 
 

การใหคะแนน ระดับความเห็น 

ขอความทางบวก ขอความทางลบ 

ทุกครั้งหรือจริงที่สุด ใหคะแนน ๕ ใหคะแนน ๑ 
บอยครั้งหรือจริงมาก ใหคะแนน ๔ ใหคะแนน ๒ 
ไมแนใจหรือจริงปานกลาง ใหคะแนน ๓ ใหคะแนน ๓ 
นานๆครั้งหรือจริงเล็กนอย ใหคะแนน ๒ ใหคะแนน ๔ 
ไมเคยเลยหรือไมจริงเลย ใหคะแนน ๑ ใหคะแนน ๕ 

 
  ข.  การประเมินกลุมตัวอยางวามีระดับการปฏิบัติโดยเฉลี่ยอยูในระดับใดนั้น  
ใชหลักการแบงแบบอิงเกณฑ๕ ดังรายละเอียดตอไปน้ี 
 
คะแนนตั้งแต ๑.๐๐  ถึง  ๑.๘๐ หมายถึง ระดับการปฏิบัติไมเคยเลยหรือนอยที่สุด 
คะแนนตั้งแต ๑.๘๑ ถึง ๒.๖๐ หมายถึง ระดับการปฏิบัตินานๆครั้งหรือนอย 
คะแนนตั้งแต ๒.๖๑  ถึง ๓.๔๐ หมายถึง ระดับการปฏิบัติปานกลาง 
คะแนนตั้งแต   ๓.๔๑   ถึง   ๔.๒๐  หมายถึง  ระดับการปฏิบัติบอยครั้งหรือคอนขางดี 
คะแนนตั้งแต   ๔.๒๑   ถึง   ๕.๐๐  หมายถึง   ระดับการปฏิบัติทุกครั้งหรือดี 
 

                                                        
 ๕ วิเชียร  เกตุสิงห ,  “คาเฉล่ียกับการแปลความหมาย : เรื่องงายๆ ที่บางครั้งก็พลาดได”, 

ขาวสารการวิจัยการศึกษา, ปที่ ๑๘ ฉบับที่ ๓  (กุมภาพันธ-มีนาคม ๒๕๓๘) : ๘-๑๑. 
 
 



 ๙๔ 

 
 

 



 
 

บทที่ ๔ 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

          
 ในการศึกษาความสัมพันธระหวางหลักพุทธธรรมกับพฤติกรรมการใหการพยาบาล
ในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จังหวัดสุราษฏรธานี   จากขอมูล
ที่รวบรวมไดโดยใชแบบสอบถามกับกลุมตัวอยางจํานวน ๒๑๖ คน ผูวิจัยไดนําขอมูลดังกลาวมา
วิเคราะหโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS  แลวนําเสนอผลการวิเคราะหเปน  ๖ ตอน ดังตอไปน้ี 

 ตอนที่ ๑   ขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ  

 ตอนที่ ๒   ลักษณะทางพระพุทธศาสนาของพยาบาลวิชาชีพ  

   ตอนที่ ๓   สุขภาพจิตของพยาบาลวิชาชีพ  

 ตอนที่ ๔   พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ 

 ตอนที่๕   ผลการศึกษาความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการใหการ
พยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  จําแนกตามตัวแปร อายุ  สถานภาพ และ
ประสบการณการทํางาน    
 ตอนที่ ๖   ผลการศึกษาความสัมพันธระหวางลักษณะทางพระพุทธศาสนา       และ 
สุขภาพจิต     กับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  

 

๔.๑   สัญลักษณที่ใชในการวิเคราะหขอมูล 

 

 n แทน  จํานวนคนในกลุมตัวอยาง 

 X แทน  คะแนนเฉลี่ย 

 SD แทน  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

 t แทน  คาสถิติที่ใชพิจารณาใน t – distribution 

 F แทน  คาสถิติที่ใชพิจารณาใน F – distribution 

 p แทน  ความนาจะเปน (Probability)  

 df แทน  จํานวนคาความเปนอิสระ (Degree fo Fredom) 

SS แทน  ผลรวมของคาคะแนนเบี่ยงเบนยกกําลังสอง (Sum of Square) 

MS แทน  คาเฉลี่ยของผลบวกกําลังสอง (Mean Square) 



 ๙๕ 

r แทน  สัมประสิทธสหสัมพันธ 

 
๔.๒  ผลการวิเคราะหขอมูล     
 
 ตอนที่ ๑  ขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ 

 วิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จังหวัด
สุราษฏรธานี จําแนกตามตัวแปร อายุ  สถานภาพ และประสบการณการทํางาน    รายละเอียด
ดังแสดงในตารางที่ ๒ 

 

ตารางที่ ๒  แสดงจํานวนและรอยละของกลุมตวัอยาง จําแนกตามตวัแปร อายุ  สถานภาพ และ 

 ประสบการณการทํางาน   
 

ตัวแปรทีศ่ึกษา n รอยละ 

๑. อายุ 

     ๒๐ -๓๐  ป 

     ๓๑ -๔๐  ป 

     มากกวา ๔๐  ป 

             

๑๑๙ 

  ๘๑ 

  ๑๖ 

          

 ๕๕.๑๐ 

๓๗.๕๐ 

  ๗.๔๐ 

     รวม ๒๑๖ ๑๐๐.๐๐ 

๒. สถานภาพ 

     โสด 

     สมรส 

 

๑๒๒ 

 ๙๔ 

 

๕๖.๕๐ 

๔๓.๕๐ 

     รวม ๒๑๖             ๑๐๐.๐๐ 

๓. ประสบการณในการทํางาน     

     ๑ - ๕  ป 

     ๖ – ๑๐  ป 

     ๑๑ –๑๕  ป 

     มากกวา ๑๕  ป 

               

๙๓ 

๕๘ 

๓๙ 

๒๖ 

 

๔๓.๑๐ 

๒๖.๙๐ 

๑๘.๐๐ 

๑๒.๐๐ 

     รวม              ๒๑๖             ๑๐๐.๐๐ 

  



 ๙๖ 

 จากตาราง ๒ แสดงใหเห็นวาพยาบาลวชิาชีพสังกดักระทรวงสาธารณสุข จังหวัด      
สุราษฎรธาน ีที่เปนกลุมตวัอยาง ๒๑๖ คน  สวนใหญมีอายุ ๒๐-๓๐ ป คิดเปนรอยละ ๕๕.๑ 
รองลงมาเปนอายุ ๓๑-๔๐ ป คิดเปนรอยละ ๓๗.๕   และอายุมากกวา ๔๐ ปมีนอยที่สุดคิดเปน
รอยละ ๗.๔   กลุมพยาบาลที่มีสถานภาพโสด มีจํานวน  ๑๒๒ คน และกลุมพยาบาลไมโสด 
(หมายถึง  แตงงานแลว  หยา และแยกกันอยู) มีจํานวน  ๙๔  คน  (คิดเปนรอยละ ๕๖.๕ และ  
๔๓.๕ ตามลาํดับ)   สําหรับประสบการณการทํางาน พยาบาลวชิาชีพกลุมตวัอยางสวนใหญมี
ประสบการณการทํางาน ๑-๕ ป คิดเปนรอยละ ๔๓.๑  รองลงมา คือ ๖-๑๐ ป คิดเปนรอยละ 
๒๖.๙๐  สวน ๑๑-๑๕ ป คดิเปนรอยละ ๑๘.๐๐ และจํานวนนอยสุดคือ มากกวา ๑๕ ป   คิดเปน
รอยละ ๑๒ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ๙๗ 

 ตอนที่ ๒   ลักษณะทางพระพุทธศาสนาของพยาบาลวิชาชีพ  

 

 วิเคราะหลักษณะทางพระพทุธศาสนาของพยาบาลวิชาชีพ ไดแก การปฏิบตัิตนตาม
หลักพรหมวิหาร ๔   การปฏิบตัิตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔  และวิถีชวีติแบบพุทธ ของ
พยาบาลวิชาชีพ โดยหาคาคะแนนเฉลี่ย และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน  ดังแสดงในตารางที่ ๓, ๔ 
และ ๕ 

 

ตารางที่ ๓   แสดง คาเฉลีย่  สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบตัิตนตามหลัก 

 พรหมวิหาร ๔   ของกลุมตัวอยาง   

  

คะแนน การปฏิบตัิตนตามหลักพรหมวิหาร ๔   

X SD 

ระดับการ
ปฏิบตั ิ

๑  เมตตา ๔.๒๐ ๐.๓๙ บอยครั้ง 

๒   กรุณา        ๔.๓๓ ๐.๔๑ ทุกครั้ง 

๓   มุทิตา ๔.๕๘ ๐.๓๖ ทุกครั้ง 

๔   อุเบกขา ๔.๓๐ ๐.๔๑ ทุกครั้ง 

รวม ๔.๓๕ ๐.๓๒ ทุกครั้ง 

 

 

 จากตารางที่ ๓   แสดงวา พยาบาลวิชาชีพ  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข   จังหวัด
สุราษฏรธานี   โดยภาพรวมมีการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔  อยูในระดับทุกครั้ง 
(คะแนนเฉลี่ย = ๔.๓๕, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๓๒)   เม่ือพิจารณาในรายละเอียด  พบวา 
มีการปฏิบัติดานเมตตา  อยูในระดับบอยครั้ง  (คะแนนเฉลี่ย = ๔.๒๐ , สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
= ๐.๓๙   )  มีการปฏิบัติดานกรุณา  อยูในระดับทุกครั้ง   (คะแนนเฉลี่ย = ๔.๓๓, สวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๑)   มีการปฏิบัติดานมุทิตา  อยูในระดับทุกครั้ง   (คะแนนเฉลี่ย = 
๔.๕๘, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๓๖)   มีการปฏิบัติดานอุเบกขา  อยูในระดับทุกครั้ง   
(คะแนนเฉลี่ย = ๔.๓๐, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๑)   

 

 



 ๙๘ 

ตารางที่ ๔   แสดงคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับการปฏิบัติตนตามหลัก 

     ฆราวาสธรรม ๔ ของกลุมตัวอยาง   

 

 

คะแนน การปฏิบตัิตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔   

X SD 

ระดับการ
ปฏิบตั ิ

     ๑. สัจจะ ๔.๕๒ ๐.๓๙ ทุกครั้ง 

     ๒. ทมะ ๔.๐๔ ๐.๕๐ บอยครั้ง 

     ๓. ขันติ ๓.๘๗ ๐.๔๗ บอยครั้ง 

     ๔.  จาคะ ๔.๓๒ ๐.๔๓ ทุกครั้ง 

รวม ๔.๑๙ ๐.๓๖ บอยครั้ง 

 

 

 จากตารางที ่ ๔  แสดงวาพยาบาลวชิาชีพ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จังหวัด
สุราษฏรธานี   โดยภาพรวม  มีการปฏิบัตตินตามหลกัฆราวาสธรรม ๔  อยูในระดับบอยครั้ง  
(คะแนนเฉลี่ย = ๔.๑๙, สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน = ๐.๓๖)   เม่ือพิจารณาในรายละเอียดพบวา  
มีการปฏิบัตตินในดานสัจจะ  อยูในระดับทุกครั้ง  (คะแนนเฉลี่ย = ๔.๕๒, สวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน = ๐.๓๙)   มีการปฏิบตัิตนในดานทมะ  อยูในระดับบอยครั้ง  (คะแนนเฉลี่ย = ๔.๐๔, 
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๕๐)    มีการปฏิบตัิตนในดานขันติ  อยูในระดับบอยครั้ง  (คะแนน
เฉลี่ย = ๓.๘๗, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๗)    มีการปฏิบัตตินในดานจาคะ  อยูในระดับ
ทุกครั้ง  (คะแนนเฉลี่ย = ๔.๓๒, สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน = ๐.๔๓) 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ๙๙ 

ตารางที่ ๕   แสดงคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับการปฏิบัตวิิถชีีวติแบบพุทธ  

  ของกลุมตวัอยาง  

 

 

คะแนน วิถีชวีติแบบพุทธ 

X SD 

ระดับการ
ปฏิบตั ิ

     ๑. ทาน ๓.๖๗ ๐.๕๙ บอยครั้ง 

     ๒.  ศีล ๔.๓๙ ๐.๖๗ ทุกครั้ง 

     ๓.  ภาวนา ๓.๑๙ ๐.๗๐ ปานกลาง 

รวม ๓.๗๕ ๐.๖๖ บอยครั้ง 

  

 

 จากตารางที่ ๕  แสดงวาพยาบาลวิชาชีพ  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จังหวัด
สุราษฏรธาน ี  โดยภาพรวมมีวิถชีีวติแบบพุทธอยูในระดับบอยครัง้  (คะแนนเฉลี่ย = ๓.๗๕, 
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๖๖)  เม่ือพิจารณาในรายละเอียดพบวา  มีการปฏิบัตตินในดาน
ทาน  อยูในระดับบอยครั้ง  (คะแนนเฉลีย่ = ๓.๖๗, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๕๙)  มีการ
ปฏิบตัิตนในดานศีล  อยูในระดับทุกครัง้  (คะแนนเฉลี่ย = ๔.๓๙, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = 
๐.๖๗)  มีการปฏิบตัิตนในดานภาวนา อยูในระดับปานกลาง  (คะแนนเฉลี่ย = ๓.๑๙,  สวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๗๐)     

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 



 ๑๐๐ 

  ตอนที่ ๓  สุขภาพจิตของพยาบาลวิชาชพี  

 วิเคราะหสุขภาพจิตของพยาบาลวิชาชีพ โดยหาคาคะแนนเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน  ดังแสดงในตารางที่   ๖   

 

 

ตารางที่ ๖   แสดงคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดบัสุขภาพจิตของกลุมตวัอยาง  

 

คะแนน ขอความ 

X   SD 

ระดับ 

   ๑.  การมีเจตคติที่ถูกตอง ๓.๘๔ ๐.๔๔ คอนขางดี 

   ๒.  การปรับตวัเขากับสภาพแวดลอม ๓.๓๒ ๐.๕๐ ปานกลาง 

   ๓.  การมีบุคลิกภาพที่ม่ันคง ๓.๖๙ ๐.๔๓ คอนขางดี 

   ๔.  การมีพฤติกรรมที่เหมาะสม ๓.๙๐ ๐.๔๙ คอนขางดี 

รวม ๓.๖๔ ๐.๓๘ คอนขางดี 

 

 

 จากตารางที่ ๖  แสดงวาโดยภาพรวมพยาบาลวิชาชพี  สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  
จังหวัดสุราษฏรธานี  มีสุขภาพจิตอยูในระดับคอนขางดี (คะแนนเฉลี่ย = ๓.๖๔, สวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน = ๐.๓๘)   เม่ือพิจารณาในรายละเอียดพบวา  การมีเจตคติที่ถูกตองตอสภาพความ
เปนจริง    อยูในระดับคอนขางดี (คะแนนเฉลี่ย = ๓.๘๔, สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน = ๐.๔๔)  มี
การปรับตวัเขากับสภาพแวดลอม  อยูในระดบัปานกลาง  (คะแนนเฉลี่ย = ๓.๓๒, สวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๕๐)   มีบุคลกิภาพที่ม่ันคงอยูในระดับคอนขางดี  (คะแนนเฉลี่ย = 
๓.๖๙, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๓)    การมีพฤติกรรมที่เหมาะสมอยูในระดับคอนขางดี  
(คะแนนเฉลี่ย = ๓.๙๐, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๙)     

 

 

 

 

 



 ๑๐๑ 

 ตอนที่ ๔   พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชพีของพยาบาลวิชาชีพ 

   ๔.๑ วิเคราะหพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชพีของ
พยาบาลวิชาชีพโดยรวมและรายดานทั้ง ๔ ดาน  ไดแก   ดานการสงเสริม   ดานการปองกัน   
ดานการดูแลรักษา  และดานการฟนฟูสมรรถภาพ  โดยหาคาเฉลีย่ สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
ระดับพฤติกรรมการใหการพยาบาล   แลวนําเสนอในรูปตารางประกอบความเรียง   ดังแสดงใน
ตารางที่ ๗ 

 

ตารางที่ ๗   แสดงคะแนนเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน        และระดับพฤติกรรมการให 

     การพยาบาลในบทบาทเชิงวชิาชีพของพยาบาลวิชาชีพโดยรวมและแตละดาน   

 

คะแนน พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชพี 

X   SD 

ระดับการ   
ปฏิบตั ิ

      ดานการปองกัน    ๔.๑๐ ๐.๔๒ บอยครั้ง 

      ดานการสงเสริม    ๔.๑๒ ๐.๔๑ บอยครั้ง 

      ดานการดูแลและรักษา   ๔.๓๕ ๐.๔๐ ทุกครั้ง 

      ดานการฟนฟูสมรรถภาพ ๓.๙๕ ๐.๔๖ บอยครั้ง 

      ดานรวม ๔.๑๓ ๐.๓๔ บอยครั้ง 

 

 จากตารางที่ ๗  แสดงวาพยาบาลวิชาชีพที่เปนกลุมตัวอยาง  เม่ือพิจารณาระดับ
พฤติกรรมการพยาบาลโดยรวมและในรายดาน พบวา  

 กลุมตวัอยางมีพฤติกรรมการพยาบาลโดยรวมอยูในระดับบอยครั้ง (คะแนนเฉลี่ย = 
๔.๑๓, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๓๔) และเม่ือพิจารณาในรายละเอียดพบวา 

 มีพฤติกรรมการพยาบาลดานการปองกัน  ในระดับบอยครั้ง (คะแนนเฉลี่ย = ๔.๑๐, 
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๒) 

 มีพฤติกรรมการพยาบาลดานการสงเสริมสุขภาพ  ในระดับบอยครั้ง (คะแนนเฉลี่ย = 
๔.๑๒, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๑) 

 มีพฤติกรรมการพยาบาลดานการดูแลและรักษา  ในระดับทุกครั้ง  (คะแนนเฉลี่ย = 
๔.๓๕, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๐) 



 ๑๐๒ 

 มีพฤติกรรมการพยาบาลดานการฟนฟูสมรรถภาพ  ในระดับบอยคร้ัง  (คะแนนเฉลี่ย    
= ๓.๙๕, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๖) 

 

  ๔.๒ วิเคราะหพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพโดยรวมและแตละดาน ไดแก   ดานการสงเสริม    ดานการปองกัน    ดานการ
ดูแลรักษา  และดานการฟนฟูสมรรถภาพ  จําแนกตามตัวแปรอายุ    โดยหาคาเฉลี่ย   สวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน      และระดับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดังแสดง
ในตารางที่  ๘ , ๙, ๑๐  

 

ตารางที่ ๘    แสดงคาเฉลีย่  สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัพฤติกรรมการใหการพยาบาล 

       ในบทบาทเชิงวชิาชีพ ของพยาบาลวิชาชีพ  จําแนกตามอายุ 

 

อายุ 

๒๐-๓๐ป ๓ ม๑-๔๐  ป ากกวา  ๔๐  ป 

พฤติกรรม
การ
พยาบาล X SD ระดับ X SD ร X SD ร ะดับ  ะดับ 

การปองกันฯ ๓.๙๘ ๐.๔๔ บอยครั้
ง 

๔ ๐ ท ๔ ๐ ท.๒๘ .๓๕ ุกครั้ง .๒๕ .๔๒ ุกครั้ง 

การสงเสริมฯ ๔ ๐ ท ๔ ๐ บ
ง

๔.๐๒ ๐.๔๐ บอยครั้
ง 

.๒๒ .๓๕ ุกครั้ง .๑๒ .๔๖ อยครั้
 

การดูแล ฯ ๔ ๐ ท ๔ ๐ ท๔.๒๔ ๐.๓๔ ทุกครั้ง .๔๖ .๓๒ ุกครั้ง .๔๑ .๒๗ ุกครั้ง 

การฟนฟูฯ ๓.๙๐ ๐.๔๕ บอยครั้
ง 

๔.๐๑ ๐.๔๗ บอยครั้
ง 

๔.๐๐ ๐.๕๘ บอยครั้
ง 

ดานรวม ๔.๐๔ ๐.๓๓ บอยครั้
ง 

๔.๒๔ ๐.๓๑ ทุกครั้ง ๔.๑๙ ๐.๓๗ บอยครั้
ง 

 

   จากตารางที่ ๘  แสดงใหเห็นวาพยาบาลวิชาชีพที่เปนกลุมตัวอยาง  โดยจําแนก
ตามตัวแปรอายุ  เม่ือพิจารณาพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานรวม  พบวา 
ยาบาลวิชพ าชีพที่มีอายุ ๓๑-๔๐  ป   มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดคือ ๔.๒๔   โดยมีระดับการปฏิบัติทุก

ครั้ง   รองลงมาคือกลุมที่มีอายุมากกวา ๔๐  ป และ ๒๐-๓๐ ป มีระดับการปฏิบัติบอยคร้ัง   
โดยมีคะแนนเฉลี่ย ๔.๑๙ และ ๔.๐๔   ตามลําดับ 



 ๑๐๓ 

 เม่ือพิจารณาพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการปองกันใน
รายละเอียดพบวา   พยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ ๓๑-๔๐  ป มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดคือ ๔.๒๘ โดยมี
ะดับการปฏิบัติทุกครั้ง   รองลงมาคือกลุมที่มีอายุ มากกวา ๔๐ ป  มีระดับการปฏิบัติทุกครั้ง  
ะแนนเฉล

งเสริมสุขภาพ   เม่ือพิจารณา
ายละเอียดพบวา  พยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ ๓๑-๔๐ ป  มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดคือ ๔.๒๒   โดยมี
ะดับการป

ษา เม่ือพิจารณาใน
ายละเอียด พบวาพยาบาลวิชาชีพกลุมตัวอยางมีระดับการปฏิบัติทุกครั้งทุกกลุม  โดยกลุมที่มี
ายุ ๓๑-๔

ีพกลุมตัวอยางมีพฤติกรรมการพยาบาลใน
ทบาทเชิงวิชาชีพดานการฟนฟูสมรรถภาพ อยูในระดับบอยครั้งทุกกลุม  โดยกลุมที่มีอายุ ๓๑-
๐ ป มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดคือ ๔.๐๑   รองลงมาคือกลุมที่มีอายุ มากกวา ๔๐  ป และ ๒๐-๓๐ ป  
ี  คะแนนเฉลี่ย ๔.๐๐ และ ๓.๙๐   ตามลําดับ   

ร
ค ี่ย ๔.๒๕    สวนกลุมอายุ ๒๐-๓๐ ป  คะแนนเฉลี่ยนอยที่สุดคือ ๓.๙๘  มีระดับการ
ปฏิบัติบอยครั้ง   

 

 พฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการส
ร
ร ฏิบัติทุกครั้ง  รองลงมาคือกลุมที่มีอายุ มากกวา ๔๐  ป และ ๒๐-๓๐ ป  โดยมีระดับ
การปฏิบัติบอยครั้ง  คะแนนเฉลี่ย ๔.๑๒ และ ๔.๐๒ ตามลําดับ   

 

 พฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการดแูลและรัก
ร
อ ๐  ป มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดคือ ๔.๔๖   รองลงมาคือกลุมที่มีอายุ มากกวา ๔๐  ป  มี
คะแนนเฉลี่ย ๔.๔๑   สวนกลุมที่มีอายุ ๒๐-๓๐ ป  มีคะแนนเฉลี่ย ๔.๒๔    

 

 พฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการฟนฟูสมรรถภาพ  เม่ือ
พิจารณาในรายละเอียด   พบวาพยาบาลวิชาช
บ
๔
ม

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ๑๐๔ 

  ๔.๓ วิเคราะหพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพดานรวมและรายดาน ทั้ง ๔ ดาน  ไดแก   ดานการสงเสริม   ดานการปองกัน   
านการดูแลรักษา  และดานการฟนฟูสมรรถภาพ  จําแนกตามสถานภาพ  โดยหาคาเฉลี่ย 
วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน   และระดับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดังแสดง

รางที่ ๙   แสดงคะแนนเฉลี่ย      สวนเบี่ยงเบนมาตรฐ พฤติกรรมการให 

ลในบทบาทเชิงวิชา งพยาบาลวิชาชพี จําแนกตามสถานภาพ  
 

านภาพ 

ด
ส
ในตารางที่  ๙ 

 

 

ตา านและระดบั

 การพยาบา ชีพขอ

สถ
โสด  สมรส

   
าล 

 

พฤติกรรมการพยาบ

X SD ระดับการ
ปฏิบตั ิ

X SD ระดับการ
ปฏิบตัิ

  ดานการปองกันฯ ๔.๐๕ ๐.๔๕ บอยครั้ง ๔.๒๐ ๐.๓๙ บอยครั้ง 
  ดานการสงเสริมฯ ๔.๐๖ ๐.๔๑ บอยครั้ง ๔.๑๖ ๐.๔๑ บอยครั้ง 
  ดานการดูแลฯ ๔.๒๙ ๐.๓๖ ทุกครั้ง ๔.๔๐ ๐.๓๑ ทุกครั้ง 
  ดานการพื้นฟูฯ ๓.๙๐ ๐.๔๖ บอยครั้ง ๔.๐๑ ๐.๔๗ บอยครั้ง 

  ๔.๐๗ ๐.๓๕ บอยครั้ง ๔.๑๙ ๐.๓๑ บอยครั้ง ดานรวม 

 
 

 จากตารางที่ ๙   แสดงวาพยาบาลวิชาชีพกลุมตัวอยางมีพฤติกรรมการพยาบาลใน
ทบาทเชิง

าบาลในกลุมตัวอยางทั้งสองกลุม  

บ วิชาชีพดานรวมอยูในระดับบอยครั้งทั้ง ๒ กลุม   โดยพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพ
สมรส มีคะแนนเฉลี่ยสูงกวาพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพโสด มีคะแนนเฉลี่ย ๔.๑๙ และ  
๔.๐๗  ตามลําดับ   เม่ือพิจารณารายละเอียดพบวาพย

 มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการปองกันอยูในระดับบอยคร้ัง  
โดยพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพสมรส มีคะแนนเฉลี่ยสูงกวาพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพ
โสด   คะแนนเฉลี่ย  ๔.๒๐ และ   ๔.๐๕   ตามลําดับ 

 มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการสงเสริม  อยูในระดับบอยครั้ง    
ทั้ง ๒  กลุม  โดยพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพสมรสมีคะแนนเฉลี่ยสูงกวาพยาบาลวิชาชีพที่มี
สถานภาพโสด   คะแนนเฉลี่ย  ๔.๑๖ และ   ๔.๐๖  ตามลําดับ 



 ๑๐๕ 

 มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการดูแลและรักษา  อยูในระดับ
ทุกครั้ง ทั้งสองกลุม   โดยพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพสมรสมีคะแนนเฉลี่ยสูงกวาพยาบาล
วิชาชีพที่มีสถานภาพโสด   คะแนนเฉลี่ย  ๔.๔๐ และ   ๔.๒๙  ตามลําดับ 

รมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการฟนฟูสมรรถภาพ อยูในระดับ

ั้ง ๔ ดาน  ไดแก   ดานการสงเสริม   ดานการปองกัน   ดานการดูแลรักษา  
ละดานการฟนฟูสมรรถภาพ   จําแนกตามประสบการณการทํางาน    โดยหาคาเฉลี่ย สวน
ี่ยงเบนมาตรฐาน  และระดับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ  ดังปรากฏ
ามตารางที่  ๑๐ 

 มีพฤติกร
บอยครั้ง   โดยพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพสมรสมีคะแนนเฉลี่ยสูงกวาพยาบาลวิชาชีพที่มี
สถานภาพโสด   คะแนนเฉลี่ย  ๔.๐๑ และ   ๓.๙๐  ตามลําดับ   

  

  ๔.๔ วิเคราะหพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของ
พยาบาลวิชาชีพ ท
แ
เบ
ต

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ๑๐๖ 

            

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ๑๐๗ 

 จากตารางที่ ๑๐  แสดงใหเห็นวาพยาบาลวิชาชีพกลุมตัวอยาง ที่มีประสบการณการ
ทํางาน ๑๑-๑๕  ป  และมากกวา ๑๕  ป มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดาน
วมอยูในร

านการปองกัน อยูในระดับ
ุกครั้ง มีค

มีพฤติกรรมการ

ฏิบัติทุกครั้ง    รองลงมาคือกลุมที่มีประสบการณการทํางาน 
ากกวา ๑

าชีพที่มีประสบการณการทํางาน ๑๑-๑๕  ป  มีคะแนนเฉลี่ย
ูงสุดคือ ๔.๑๑  รองลงมาคือกลุมที่มีประสบการณการทํางาน มากกวา ๑๕  ป และ๖-๑๐ ป  มี
ะแนนเฉลี่ย  ๔.๐๓ และ ๓.๙๙  ตามลําดับ    สวนกลุมที่มีประสบการณการทํางาน ๑-๕  ป   
ีคะแนนเฉลี่ยต่ําที่สุดคือ ๓.๘๔   

ร ะดับทุกครั้ง มีคะแนนเฉลี่ย ๔.๓๓ และ๔.๒๒ ตามลําดับ  สวนกลุมที่มีประสบการณ
การทํางาน ๖-๑๐ ป และ ๑-๕  ป  มีระดับการปฏิบัติบอยครั้ง คะแนนเฉลี่ย ๔.๑๖ และ ๓.๙๙ 
ตามลําดับ 

 พฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการปองกัน   เม่ือพิจารณา
รายละเอียด  พบวา  พยาบาลวิชาชีพกลุมตัวอยางที่มีประสบการณการทํางาน ๑๑-๑๕  ปและ
มากกวา ๑๕  ป    มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพด
ท ะแนนเฉลี่ย ๔.๓๖  และ ๔.๒๓  ตามลําดับ   สวนพยาบาลที่มีประสบการณการ
ทํางาน ๖-๑๐ ป และ ๑-๕ ป    มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการปองกัน  
อยูในระดับบอยครั้ง  คะแนนเฉลี่ย ๔.๑๘   และ ๓.๙๓  ตามลําดับ 

 พฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการสงเสริม   เม่ือพิจารณา
รายละเอียด  พบวาพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณการทํางาน ๑๑-๑๕  ป  
พยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการสงเสริม อยูในระดับทุกครั้ง   มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดคือ 
๔.๓๒  รองลงมาคือกลุมที่มีประสบการณการทํางาน มากกวา ๑๕  ป ๖-๑๐ ป และ๑-๕ ป   มี
ระดับการปฏิบัติบอยครั้ง คะแนนเฉลี่ย ๔.๑๘ ,๔.๑๐  และ ๓.๙๙  ตามลําดับ 

 พฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการดูแลและรักษา เม่ือพิจารณา
รายละเอียด  พบวาพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณการทํางาน ๑๑-๑๕  ป  มีคะแนนเฉลี่ย
สูงสุดคือ ๔.๕๓  โดยมีระดับการป
ม ๕ ป และ ๖-๑๐ ป มีระดับการปฏิบัติทุกครั้ง  คะแนนเฉลี่ย ๔.๔๓ และ ๔.๓๙  
ตามลําดับ    สวนกลุมที่มีประสบการณการทํางาน ๑-๕  ป   มีคะแนนเฉลี่ยต่ําสุดคือ ๔.๑๙   
โดยมีระดับการปฏิบัติบอยครั้ง    

 พฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานการฟนฟูสมรรถภาพ อยูในระดับ
บอยครั้ง ทุกกลุม  โดยพยาบาลวิช
ส
ค
ม

 

 

 

 



 ๑๐๘ 

 ตอนที่ ๕   ผลการศึกษาความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการใหการ
ยาบาลใ

คาเอฟ (F- test)  เพ่ือทดสอบสมมติฐานขอ ๕ และ ๗    เม่ือพบวามี
วามแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ       จะทดสอบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยเปน
ายคูตามว

ยาบาลวิชาช

ตารางที่ ๑ ตกตางของคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการใหการพย ในบทบาทเช ิชา 

 องพยาบาลวิชาชีพ นกตามส พ 

 

n X SD t 

พ นบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพดานรวม    จําแนกตามตัวแปร   อายุ  
สถานภาพ และประสบการณการทํางาน   

  

 การวิเคราะหความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการใหการพยาบาลใน
บทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพดานรวม ทั้ง ๔ ดาน  จําแนกตามตัวแปร อายุ  
สถานภาพ และประสบการณการทํางาน ที่แตกตางกัน  โดยการทดสอบคาที (t-test) เพ่ือ
ทดสอบสมมติฐานขอ ๖  และวิเคราะหความแปรปรวนทางเดียว (One way  analysis of 
variance)  หรือทดสอบ
ค
ร ิธีของดันแคน (Duncan’s New Mutiple Range Test Method)  ดังแสดงในตารางที่ 
๑๑, ๑๒, ๑๓  และ ๑๔ 

 

 ๕.๑. คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ   ของ
พ ีพ    จําแนกตามสถานภาพ 

 

๑   ความแ าบาล ิงว

ชีพข     จําแ ถานภา

สถานภาพ 

โสด ๑๒๒ ๔.๐๗ ๐.๓๕ ๒.๕๖* 

สมรส ๙๔ ๔.๑๙ ๐.๓๑  

  * p < .๐๕    

 

 จากตารางที่ ๑๑   แสดงวาพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  
จังหวัดสุราษฏรธานี  ที่มีสถานภาพแตกตางกัน มีพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิง
ชาชีพแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕   ซึ่งสอดคลองกับสมมติฐานขอ ๖ โดย
ยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพสมรสมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพสูง

วิ
พ
กวาพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพโสด             

 



 ๑๐๙ 

 

ตารางที่ ๑๒  ผลการวิเคราะหความแปรปรวนทางเดียว    ของคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการให 

 การพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  จําแนกตาม ตัวแปร 

 อ บการณการทํางาน 

 

ตัวแปรที่
ศึกษา รปรวน 

F 

 

 ายุ และประส

 

แหลงความ
แป

df SS MS 

ระหวางกลุม   ๒ ๒.๑๒ ๑.๐๖ ๑๐.๑๘**

ภายในกลุม ๒๑๓ ๒๒.๒๒ ๐.๑๐  

๑. อายุ 

รวม ๒๑๕ ๒๔.๓๔   

ระหวางกลุม     ๓ ๓.๖๔ ๑.๒๑ ๑๒.๔๓**๒. 
ประสบการ นกลุม ๐.
ณการ
ทํางาน 

ภายใ ๒๑๒ ๒๐.๗๐ ๐๙  

 รวม ๒๑๕ ๒๔.๓๔   

**  p < .๐๑    

   

 จากตารางที่ ๑๒  แสดงวาพยาบาลวิชาชีพ  ที่มีอายุ   และประสบการณการทํางาน
ตกตางกัน   มีพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ
างสถิติที่ร

เม่ือพบวาพยาบาลวิชาชีพ  กลุมตัวอยางที่มี  อายุ  และประสบการณการทํางาน
างกัน   มีพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน  ผูวิจัยจึงนําไป
ดสอบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยรายคูโดยวิธีของดันแคน  ดังตารางที่ ๑๓ และ ๑๔ 

แ
ท ะดับ .๐๑     ซึ่งสอดคลองกับสมมติฐานขอ ๕ และ ขอ ๗   

 

 

 
ต
ท

 

 

 



 ๑๑๐ 

 

 

ตารางที่ ๑๓   ผลการทดสอบความแตกตางระหวางคะแนนรายคูของพฤติกรรมการใหการ 

   พยาบาลในบทบาทเชิงวิช าบาลว นกต

 

๒๐-  ป 
๔. ๔ 

๓๑– ป 
๔.  

มากก   ป 
๔  

าชีพของพย ิชาชีพ  จําแ ามอายุ     

 

อายุ X 
 

๓๐
๐

๔๐
๒๔

วา ๔๐
.๑๙

 ๒๐ - ๓๐ ป ๔.๐๔ - ๐.๒๐** ๐.๑๕** 
 ๓๑– ๔๐ ป ๔.๒๔ - - ๐.๐๕ 

 มากกวา ๔๐ ป ๔.๑๙   - 

**     

  

 

 จากตารางที่ ๑๓   แสดงวาพยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ ๒๐-๓๐ ป   มีระดับพฤติกรรม
การพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ

  p < .๐๑

แตกตางจากพยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ ๓๑-๔๐ ป  และอายุ
ากกวา ๔๐ ป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑    โดยที่พยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ ๓๑-๔๐ 
 และมากกวา ๔๐ ป     มีคาเฉลี่ยระดับการปฏิบัติสูงกวาพยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ ๒๐-๓๐ ป  
ึ่งสอดคลองกับสมมติฐานขอ ๕   

ม
ป
ซ

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ๑๑๑ 

 

 

ตารางที่ ๑๔   ผลการทดสอบความแตกตางระหวางคะแนนรายคูของพฤติกรรมการใหการ 

 พยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ  จําแนกตามประสบการณ 

การทํางาน

 

การณ 

งาน 

๑-๕ ป 

๓  ๔  ๔.  

 

 

   

 

 ประสบ

  การทํา

X   

 

.๙๙

๖-๑๐  ป 

 

.๑๖

๑๑-๑๕ป 

 

๓๓

มากกวา 

๑๕  ป 

๔.๒๒ 

๑-๕ ป ๓.๙๙ - ๐.๑๗** ๐.๓๔** ๐.๒๓** 

๖-๑๐ป ๔.๑๖ - - ๐.๑๗** ๐.๐๖ 

๑๑-๑๕ ป ๔.๓๓ - - - ๐.๑๑ 

มากกวา ๑๕ ป ๔.๒๒ - - - - 

**     

 

 
 จากตารางที่ ๑๔  แสดงวาพยาบาลวิชาชีพ  ที่มีประสบการณการทํางาน ๑-๕ ป    
มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกับ  พยาบาลวิชาชีพ  ที่มีประสบการณ
ารทํางาน ๖

  p < .๐๑

-๑๐ ป ๑๑-๑๕ ป และมากกวา ๑๕ ป อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.๐๑  และ
ยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ ๖-๑๐ ป    มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ
ตกตางจากพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ  ๑๑-๑๕ ป        อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ะดับ .๐๑  

 

ก
พ
แ
ร
 
 
 
 
 
 



 ๑๑๒ 

 
 
 ตอนที่ ๖      ผลการศึกษาความสัมพันธระหวางลักษณะทางพระพุทธศาสนาและ

ภาพจิต

าลวิชาชีพ   โดยหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน (Peason product 
oment correlation coefficient)     เพ่ือทดสอบสมมติฐานขอที่ ๑, ๒, ๓ และ ๔  ดังแสดงใน
ารางที่  ๑๕ 

วางลักษณะทางพระพุทธศาสนา และสุขภาพจิต    กับ 
 พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ  ของพยาบาลวิชาชีพโดย 
 รวมและแตละดาน     

 
 

ัมพันธ (r) 

สุข      กับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ 
 
   ๖.๑   วิเคราะหความสัมพันธระหวางลักษณะทางพระพุทธศาสนา (ไดแก  การ
ปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔   การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม  ๔  วิถีชีวิตแบบพุทธ)  
และลักษณะทางจิต  กับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพโดยรวมและแตละ
ดาน ของพยาบ
m
ต
 
 
ตารางที่ ๑๕   แสดงความสัมพันธระห
 
 

ความส 

ปองกันฯ สงเสริมฯ 
ลักษณะตวัแปร การ  การ การดูแลฯ การฟนฟูฯ ดานรวม 

การปฏิบตัิตนตามหลัก 
พรหมวิหาร ๔ 

๐.๕๗๙** ๐.๕๙๗** ๐.๔๕๘** ๐.๔๕๕* ๐.๖๔๕* 

การปฏิบตัิตนตามหลัก
ม ๔ ฆราวาสธรร

๐.๕๓๙** ๐.๖๐๖** ๐.๔๔๔** ๐.๔๔๕* ๐.๖๒๘** 

วิถีชวีติแบบพุทธ ๐.๕๕๗** ๐.๕๕๗** ๐.๔๗๔** ๐.๔๗๑** ๐.๖๓๕* 
สุขภาพจิต ๐.๓๖๐** ๐.๔๙๔** ๐.๓๔๘** ๐.๓๗๖** ๐.๔๘๗** 

**  p < .๐๑   

ิชาชีพใน

 
 

 จากตารางที่ ๑๕  แสดงวาการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔ ของพยาบาล
วิชาชีพ กลุมตัวอยาง  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงว



 ๑๑๓ 

ด านการปองกัน  ดานการสงเสริม  ดานการดูแลและรักษา   และดานการฟนฟู
สมรรถภาพ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑     สอดคลองกับสมมติฐาน ขอ ๑ 
 การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔        มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการให
การพยาบาลในบทบาทเชิงวิชา

านรวมด

ชีพในดานรวม  ดานการปองกัน   ดานการสงเสริมสุขภาพ    
านการดูแ

ชีพใน
านรวม   

ิชาชีพ
ดานรวม  ดานการปองกัน  ดานการสงเสริมสุขภาพ    ดานการดูแลและรักษา   และดานการ
นฟูสมรรถภาพ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑  สอดคลองกับสมมติฐาน ขอ ๔ 

 

ด ลและรักษา   และดานการฟนฟูสมรรถภาพ    อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑    
สอดคลองกับสมมติฐาน  ขอ ๒ 
 วิถีชีวิตแบบพุทธ มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชา
ด ดานการปองกัน  ดานการสงเสริมสุขภาพ  ดานการดูแลและรักษา   และดานการ
ฟนฟูสมรรถภาพ   อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑  สอดคลองกับสมมติฐาน ขอ ๓ 
 สุขภาพจิต  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงว
ใน
ฟ
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 ๑๑๔ 

 



 ๑๐๖

 ตารางที่ ๑๐       แสดงคะแนนเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวชิาชีพโดยรวมและรายดานทั้ง ๔ 

    ดานของพยาบาลวิชาชีพจําแนกตามประสบการณการทํางาน 
 
 

๑-๕  ป ๖-๑๐  ป ๑๑-๑๕  ป มากกวา  ๑๕  ป พฤติกรรมการใหการพยาบาล 
   ในบทบาทเชิงวิชาชีพ 

 

X SD ระดับ X SD ระดับ X SD ระดับ X SD ระดับ 

ดานการปองกัน ๓.๙๓ ๐.๔๔ บอยครั้ง ๔.๑๘ ๐.๓๕ บอยครั้ง ๔.๓๖ ๐.๔๑ ทุกครั้ง 
 

๔.๒๓ ๐.๓๖ ทุกครั้ง 

ดานการสงเสริม ๓.๙๙ ๐.๓๙ บอยครั้ง ๔.๑๐ ๐.๓๙ บอยครั้ง ๔.๓๒ ๐.๔๑ ทุกครั้ง 
 

๔.๑๘ ๐.๔๑ บอยครั้ง 

ดานการดูแลและรักษา ๔.๑๙ ๐.๓๔ บอยครั้ง ๔.๓๙ ๐.๓๐ ทุกครั้ง ๔.๕๓ ๐.๓๑ ทุกครั้ง 
 

๔.๔๓ ๐.๒๙ ทุกครั้ง 

ดานการฟนฟูสมรรถภาพ ๓.๘๔ ๐.๔๔ บอยครั้ง ๓.๙๘ ๐.๔๓ บอยครั้ง ๔.๑๑ ๐.๔๓ บอยครั้ง 
 

๔.๐๓ ๐.๖๐ บอยครั้ง 

รวม ๓.๙๙ ๐.๓๒ บอยครั้ง ๔.๑๖ ๐.๒๙ บอยครั้ง ๔.๓๓ ๐.๒๙ ทุกครั้ง ๔.๒๒ 
 

๐.๓๕ ทุกครั้ง 

 
 
 
 
 

 ๑๐๖



 
 

บทที่ ๕ 
สรุป อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 
 การศึกษาหลักพุทธธรรมที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาท
เชิงวิชาชีพ  :  ศึกษากรณีพยาบาลวิชาชีพสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จังหวัดสุราษฏรธานี          
มีวัตถุประสงคของการศึกษา   เพ่ือศึกษาสาระสําคัญของหลักพุทธธรรมที่นํามาประยุกตใชใน
การปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาล  และความสัมพันธของหลักพุทธธรรมตอพฤติกรรมการใหการ

พยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ  โดยตัวแปรตนที่ใชในการศึกษาครั้งน้ี ๓ ประเภท  คือ  (๑) 
ลักษณะทางพระพุทธศาสนาจํานวน ๓ ตัวแปร ไดแก การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร๔  
การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม๔  และวิถีชีวิตแบบพุทธ   (๒)  สุขภาพจิต  (๓) ปจจัยภูมิ
หลังไดแก  อายุ  สถานภาพและประสบการณการทํางาน   เปนตัวแปรแบงกลุมยอย   สวนตัว
แปรตามคือพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ   ประชากรที่ใชในการศึกษา
คือ  พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   จังหวัดสุราษฎรธานี  จํานวน  
๔๖๙  ราย   มีการเลือกกลุมตัวอยาง (Sample)  โดยใชวิธี  Multistage  Random  Sampling  
ไดกลุมตัวอยาง จํานวน ๒๑๖ คน   เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นเอง  
และพัฒนาจากแบบสอบถามการวิจัยอ่ืนๆ   โดยมีกรอบของการสรางเปนไปตามความมุงหมาย
ของการศึกษา   ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบเติมคํา  ตรวจสอบรายการ (Check list)    และ
มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา  (Rating  Scale)  ๕  ระดับ   
   

 การวิเคราะหขอมูลผูวิจัยไดนําขอมูลมาวิเคราะหหาคาทางสถิติโดยใชโปรแกรม
สําเร็จรูป  SPSS หลายรูปแบบ  ไดแก การคํานวณหาคารอยละ คะแนนเฉลี่ย และสวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน ของตัวแปรลักษณะทางพระพุทธศาสนา สุขภาพจิต และพฤติกรรมการ
พยาบาล ตามตัวแปร อายุ สถานภาพ และประสบการณการทํางาน  วิเคราะหความแตกตาง
ของคะแนนเฉลี่ยของระดับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพในกลุมตางๆ   โดยการทดสอบคาที (t-test)  และวิเคราะหความแปรปรวนทางเดียว 

(One way  analysis of variance) เม่ือพบวามีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ   จะ

ทดสอบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยเปนรายคู   ตามวิธีของดันแคน (Duncan’s New 
Mutiple Range Test  Method) และวิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปรที่ศึกษา  โดยหาคา



 ๑๑๕ 

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน (Peason product moment correlation coefficient)   

ผลการวิจัยสรุปไดดังนี้ 

๕.๑    สรุปผลการวิจัย 

 

 ๕.๑.๑.  จากการวิเคราะหเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวกับสาระหลักพุทธรรมที่นํามา
ประยุกตใชในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ  ไดแก  พรหมวิหาร ๔ และฆราวาสธรรม ๔ 
สรุปไดดังนี้  

 

 พรหมวิหาร ๔  หมายถึง  ธรรมประจําใจอันประเสริฐ ซึ่งประกอบดวยธรรม ๔ 
ประการ  ไดแก 

 (๑)  เมตตา หมายถึง  ความรักใคร ปรารถนาดีอยางจริงใจ  ที่จะใหผูปวยมีความสุข  
 (๒)  กรุณา หมายถึง  ความสงสาร คิดชวยเหลือใหผูปวยพนจากความทุกขทรมาน  

ทั้งรางกายและจิตใจ    

 (๓)  มุทิตา หมายถึง  ความยินดี  อ่ิมเอิบใจเม่ือผูปวยอาการดีขึ้นสามารถปรับตัว
เขากับสังคมไดอยางมีความสุข  มีการสงเสริมใหกําลังใจแกผูปวยสม่ําเสมอ 

 (๔)  อุเบกขา  หมายถึง   มีความเปนกลางตอปญหาที่เกิดกับผูปวย  ไมโศกเศรา
เสียใจหรือเพิกเฉย   สามารถทําจิตใจของตนเองไมใหเกิดความกังวล วาวุนใจ  จนไมสามารถ
ชวยเหลือผูปวยไดมากเทาที่ควร   

 
  ฆราวาสธรรม ๔  หมายถึง  ธรรมสําหรับฆราวาส  ซึ่งประกอบดวยธรรม ๔ ประการ  

ไดแก 

           (๑)  สัจจะ หมายถึง   ความซื่อสัตย  จริงใจ  พูดจริง   ทําจริง    ใหการพยาบาลตอ
ผูปวยดวยหลักจรรยาบรรณวิชาชีพและตามทฤษฎีการพยาบาล 

 (๒)  ทมะ  หมายถึง   การรูจักควบคุมจิตใจ  ไมทําอะไรตามความตองการหรือตาม
อารมณของตน     

 (๓)  ขันติ  หมายถึง  การปฏิบัติหนาที่ดวยความอดทน  เขมแข็ง  ไมทอถอย   
มุงม่ันเพื่อที่จะใหเกิดประสิทธิผลที่ดีตอผูปวย  

 (๔)  จาคะ  หมายถึง  ความเสียสละกําลังกายและกําลังใจ  สละความสุขสบายและ
ผลประโยชนสวนตนได  ใจกวางพรอมที่จะรับความทุกข   ความคิดเห็น  และความตองการของ
ผูปวย  พรอมที่จะรวมมือ  ชวยเหลือ  เอ้ือเฟอเผื่อแผ   

 



 ๑๑๖ 

 หลักธรรมทั้งสองหมวดนี้เปนหลักธรรมที่เกื้อกูลการปฏิบัติงานในวิชาชีพการ
พยาบาลทําใหพยาบาลปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพและมีความสุขในการปฏิบัติงาน 
 ๕.๑.๒.  การศึกษาอิทธิพลของหลักพุทธธรรมตอพฤติกรรมการใหการพยาบาลตาม
บทบาทเชิงวิชาชีพ  สรุปไดดังนี้ 
 

    ก.  ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง  

   (๑)  พยาบาลวิชาชีพ กลุมตัวอยางสวนใหญ มีอายุ ๒๐ - ๓๐ป คิดเปน

รอยละ ๕๕.๑๐   รองลงมาเปนอายุ ๓๑-๔๐ ป คิดเปนรอยละ ๓๗.๕๐  และอายุมากกวา ๔๐ ป
มีนอยที่สุดคิดเปนรอยละ ๗.๔๐   

   (๒)  พยาบาลวิชาชีพ กลุมตัวอยาง สวนใหญ มีสถานภาพโสดคิดเปน       

รอยละ ๕๖.๕๐  และสถานภาพสมรส (หมายถึง แตงงานแลว หยา และแยกกันอยู)     คิดเปน

รอยละ ๔๓.๕๐ 

        (๓)  พยาบาลวิชาชีพ  กลุมตัวอยาง สวนใหญมีประสบการณการ

ทํางาน ๑- ๕   ป คิดเปนรอยละ ๔๓.๑๐   รองลงมาคือ ๖-๑๐ ป  คิดเปนรอยละ ๒๖.๙๐    
สวน ๑๑-๑๕ ป คิดเปนรอยละ ๑๘.๐๐  และจํานวนนอยสุดคือ มากกวา ๑๕ ป   คิดเปนรอยละ 
๑๒ 

   ข.  ลักษณะทางพระพุทธศาสนาของพยาบาลวิชาชีพ  กลุมตัวอยาง พบวา  
มีการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔ อยูในระดับทุกครั้ง (คาเฉลี่ย = ๔.๓๕,   สวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน = ๐.๓๒)    การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ อยูในระดับบอยครั้ง (คาเฉลี่ย = 

๔.๑๙,   สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๓๖)   และวิถีชีวิตแบบพุทธอยูในระดับบอยครั้ง (คาเฉลี่ย  

= ๓.๗๕,   สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๖๖) 

   ค.  สุขภาพจิตของพยาบาลวิชาชีพ  กลุมตัวอยาง พบวามีสุขภาพจิต อยู
ในระดับคอนขางดี  (คาเฉลี่ย  = ๓.๖๔,   สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๓๘) 

  ง.  พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาล
วิชาชีพ กลุมตัวอยาง พบวามีพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ รวมทั้ง ๔ 
ดาน อยูในระดับบอยครั้ง (คาเฉลี่ย = ๔.๑๓, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๓๔) และเม่ือ

พิจารณาเปนรายดานพบวา   

  ดานการปองกันอยูในระดับบอยครั้ง (คาเฉลี่ย= ๔.๑๐, สวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน = ๐.๔๒)    



 ๑๑๗ 

  ดานการสงเสริมสุขภาพอยูในระดับบอยครั้ง  (คาเฉลี่ย= ๔.๑๒, สวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๑)   

   ดานการดูแลและรักษาอยูในระดับทุกครั้ง  (คาเฉลี่ย = ๔.๓๕, ความ

เบี่ยงเบนมาตรฐาน =    ๐.๔๐)   

    และดานการฟนฟูสมรรถภาพอยูในระดับบอยคร้ัง  (คาเฉลี่ย = ๓.๙๕, 

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = ๐.๔๖ )  

   จ.  ความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการใหการพยาบาลใน
บทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ จําแนกตามตัวแปร อายุ  สถานภาพ และประสบการณ
การทํางาน พบวา   

         (๑)  พยาบาลที่มีอายุแตกตางกันจะมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลใน
บทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑  โดยที่พยาบาลวิชาชีพที่มี
อายุ ๓๑-๔๐ ป และมากกวา ๔๐ ป  มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพสูงกวา
พยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ ๒๐-๓๐ ป       

  (๒)  พยาบาลที่มีสถานภาพแตกตางกันจะมีพฤติกรรมการใหการ
พยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕   โดยที่
พยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพสมรส   มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพสูงกวา
พยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพโสด   

             (๓)  พยาบาลที่มีประสบการณการทํางานที่แตกตางกันจะมีพฤติกรรม

การใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพโดยภาพรวมแตกตางกัน   อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .๐๑  โดยที่พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณการทํางาน ๑-๕ ป    มีพฤติกรรมการ
พยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพนอยกวา   พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณการทํางาน ๖-๑๐ ป 
๑๑-๑๕ ป และมากกวา ๑๕ ป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑      และพยาบาลวิชาชพีที่
มีประสบการณการทํางาน ๖-๑๐ ป มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพนอยกวา
พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ  ๑๑-๑๕ ป  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑   

  ฉ. ความสัมพันธระหวางลักษณะทางพระพุทธศาสนา (ไดแก การปฏิบัติ

ตนตามหลักพรหมวิหาร ๔   การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม  ๔  และวิถีชีวิตแบบพุทธ ) 

และสุขภาพจิต    กับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ 
ทั้ง ๔ ดาน จากการศึกษาพบวา 

  (๑)   การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔   มีความสัมพันธกับ

พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานรวมและแตละดานทั้ง ๔ ดาน อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑ 



 ๑๑๘ 

   (๒)  การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม  ๔  มีความสัมพันธกับ

พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานรวมและแตละดานทั้ง ๔ ดาน  อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑ 

  (๓)  วิถีชีวิตแบบพุทธ  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการ

พยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพดานรวมและแตละดานทั้ง ๔ ดาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .๐๑ 

  (๔)  สุขภาพจิต    มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลใน

บทบาทเชิงวิชาชีพดานรวมและแตละดานทั้ง ๔ ดาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑ 

 

๕.๒  การอภิปรายผลตามสมมติฐาน 

 

 สมมติฐานที่ ๑   มีใจความวา  “การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔  ของพยาบาล

สัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ”  

 ในการวิเคราะหขอมูลเพ่ือตรวจสอบสมมติฐานขอน้ี  พบวาการปฏิบัติตนตามหลัก
พรหมวิหาร๔  ของพยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑   พยาบาลวิชาชีพที่มีการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร 
๔ อยูในระดับสูง  จะเปนผูที่มีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพสูง   ทั้งน้ี
อาจกลาวไดวาเพราะงานอาชีพพยาบาลมีลักษณะพิเศษคือเปนงานบริการสังคมที่เรียกไดวามี
ความทุกข    คือคนเจ็บไขไดปวยซึ่ ง เปนคนที่ มีความปรวนแปรของสภาพรางกาย ๑ 
เชนเดียวกับที่ สิวลี  ศิริไล๒ กลาวไววา  ความเกิดแก  เจ็บตายของมนุษย เปนความทุกข  
มนุษยที่อยูในภาวะของความเจ็บปวย  คือมนุษยที่ประสบความทุกข   การปฏิบัติหนาที่ของ
พยาบาลควรดําเนินไปดวยความเขาใจเรื่องของความทุกขเปนพ้ืนฐานคือรูและเขาใจวาผูปวย
นั้นเปนทุกข  ทุกขจากอาการของโรค  ทุกขจากความวิตกกังวล   ทุกขจากภาวะเศรษฐกิจ เปน
ตน   การปฏิบัติหนาที่ของพยาบาลจึงควรเปนไป   เพ่ือการบรรเทาความทุกขของผูปวยตาม
ความสามารถและความเหมาะสมในแตละราย  การที่พยาบาลจะสามารถดูแลผูปวยแบบองค

                                                        
 ๑  พระธรรมปฏก,  กายหายไข  ใจหายทุกข , (กรุงเทพมหานคร : บริษัท สหธรรมมิก จํากัด, 
๒๕๔๕.),  หนา ๒๕.  

๒ สิวลี  ศิริไล, จริยศาสตรสําหรับพยาบาล,  พิมพครั้งที่ ๓, ( กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพ

แหงจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย,  ๒๕๔๔.), หนา ๑๒๔. 
 



 ๑๑๙ 

(Hand and  Heart)  
นั่นคือนอกจากพยาบาลตองมีความรูในสาขาวิชาการพยาบาลแลวพยาบาลตองมีคุณธรรม
พรอมอยูในตนโดยเฉพาะเรื่องพรหมวิหาร ๔  เพราะคุณธรรมทั้ง ๔  มีในผูใด  ยอมทําใหผูนั้น
ปฏิบัติเกื้อกูลแกผูอ่ืน   มีจิตใจที่เผ่ือแผ  มีความปรารถนาสรางความสุขแกผูอ่ืน  ดังนั้นพยาบาล
ที่มีการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔ สูง  จะเปนผูที่มีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตาม
บทบาทเชิงวิชาชีพสูง    ซึ่งสอดคลองกับ  อนิสรา จรัสศรี๓ ที่ศึกษาลักษณะทางพุทธและ
พฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดส  ของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย   กระทรวงสาธารณสุข พบวาตัวแปรการปฏิบัติตนตาม
หลักพรหมวิหาร ๔ ของพยาบาลมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติด
เชื้อเอดสทั้ง  ๓  ดาน  ทางดานรางกาย  จิตใจ   และอารมณ   
 
 ผลการวิเคราะหขอมูลในสวนนี้ สนับสนุนสมมติฐานที่ ๑  แสดงวา การปฏิบัติตน
ตามหลักพรหมวิหาร ๔  ของพยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาท
เชิงวิชาชีพ 
 
 สมมติฐานที่ ๒   มีใจความวา  “การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ ของ

พยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ“ 

 ในการวิเคราะหขอมูลเพ่ือตรวจสอบสมมติฐานขอน้ี  พบวาการปฏิบัติตนตามหลัก
ฆราวาสธรรม๔ ของพยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑  จากที่กลาวมาแลววางานพยาบาลเปนงานบริการสังคม  
ตองเกี่ยวของกับความทุกขความเปนความตายของมนุษย  ซึ่งตองคํานึงถึงประสิทธิภาพ   
ความปลอดภัยไรความเสี่ยง  การตอบสนองตอการเรียกรองในบริการตางๆ  และตองกระทํากิจ
ในหนาที่ของตนใหสอดคลองกับการคาดหวังของสังคม  ซึ่งการที่จะปฏิบัติหนาที่ใหสมบูรณ  มี
ประสิทธิภาพ ไมเกิดปญหาแทรกซอนที่เปนอันตรายเเกชีวิตผูปวย    จําเปนอยางยิ่งที่พยาบาล

                                                        
 ๓  อนิสรา  จรัสศรี,  “ลักษณะทางพุทธและพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาล
ผูปวยติดเชื้อเอดส  ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย   กรุงเทพมหานครและสังกัด
กรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: 
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ), ๒๕๔๑,  บทคัดยอ.
 



 ๑๒๐ 

ฆราวาส
ธรรม ๔ สูง     ยอมปฏิบัติงานการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพมากกวาพยาบาลที่ มีการ
ปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ ในระดับต่ํา  ไมเคยมีการศึกษาหลักฆราวาสธรรม ๔  กับ
พฤติกรรมการทํางานโดยตรง แตก็มีงานวิจัยที่ใหผลคลายคลึงกัน    ไดแก การศึกษาของ  
ดุษฎี  โยเหลา  และคณะ๔   ที่ศึกษาความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะทางพุทธศาสนา  
ลักษณะทางจิตและผลการปฏิบัติงานตามหนาที่ของครูและพยาบาล  ผลการวิเคราะหในกลุม
พยาบาล พบวา  การปฏิบัติทางพระพุทธศาสนา   สงผลทางตรงโดยมีอิทธิพลเปนบวกตอการ
ปฏิบัติงานพยาบาล  และสอดคลองกับ  อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง๕  ไดศึกษาตัวแปรที่เกี่ยวของกับ
พฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุในพยาบาลวิชาชีพสังกัดกรมการแพทย  กระทรวง
สาธารณสุข  พบวาตัวแปรสําคัญที่สามารถทํานายพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุทั้งใน
กลุมรวมและกลุมยอยไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ คือ การปฏิบัติทางพุทธศาสนา  โดยสามารถ
รวมทํานายพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุในกลุมรวมไดรอยละ ๑๙  โดยทํานายสูงสุดรอย
ละ ๒๕    ในกลุมพยาบาลที่มีอายุนอย   และในกลุมพยาบาลเทคนิคทํานายไดต่ําสุดคือรอยละ 
๑๗  สวนในพยาบาลที่ใกลชิดธรรมะมากพบวาตัวแปรสําคัญที่ทํานายพฤติกรรมการพยาบาล 
ไดแก  การปฏิบัติทางพุทธศาสนาโดยทํานายไดรอยละ  ๑๑    

 ผลการวิเคราะหขอมูลในสวนนี้ สนับสนุนสมมติฐานที่ ๒ แสดงวา การปฏิบัติตนตาม
หลักฆราวาสธรรม ๔   ของพยาบาลวิชาชีพสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตาม
บทบาทเชิงวิชาชีพ 

 
    สมมติฐานที่ ๓  มีใจความวา  “วิถีชีวิตแบบพุทธของพยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรม 

                                                        
 ๔ ดุษฎี โยเหลา  และคณะ,  “ความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะทางพุทธศาสนา ลักษณะ
ทางจิตและผลทางปฏิบัติงานตามหนาที่ของครูและพยาบาล”,  วารสารพฤติกรรมศาสตร, ปที่ ๒  ฉบับที่ ๑,  

( กรุงเทพมหานคร : สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, ๒๕๓๘),  หนา ๘๕.  

 ๕  อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง, “ตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุของ

พยาบาลในสังกัดกรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต , (บัณฑิต

วิทยาลัย : มหาวิทยาลัยศรีนครินวิโรฒ) ,   ๒๕๓๖,บทคัดยอ.   
 



 ๑๒๑ 

การใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ” 

 ในการวิเคราะหขอมูลเพื่อตรวจสอบสมมติฐานขอน้ี  พบวาวิถีชีวิตแบบพุทธของ
พยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .๐๑   พยาบาลที่มีวิถีชีวิตแบบพุทธสูงหมายถึงเปนผูที่ปฏิบัติตนตามหลักพุทธ
ศาสนาภายใตกรอบของการใหทาน  รักษาศีลไดแก  ศีล  ๕   และการเจริญสมาธิภาวนา เพราะ
วิถีชีวิตแบบพุทธสงเสริมใหบุคคลนั้นเปนผูมีศีลธรรม มีการขัดเกลาจิตใจของตน รูจักการให
ทานดวยการชวยเหลือผูอ่ืน มีความเขาใจในความทุกขของผูอ่ืน สามารถที่จะอดทนและเสียสละ 
และทําใหพยาบาลนั้นมีความตระหนักวาการปฏิบัติตนเพื่อชวยเหลือผูปวย  ซึ่งเปนผูที่มีความ
ทุกขกายและใจนั้นเปนการปฏิบัติธรรม วิถีชีวิตแบบพุทธที่แทรกซึมในชีวิตประจําวันของ
พยาบาลจึงเปนปจจัยที่สงผลใหพยาบาลวิชาชีพมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชงิ
วิชาชีพโดยรวมและทั้ง๔ ดานสูงกวาพยาบาลที่มีวิถีชีวิตแบบพุทธต่ํา  ซึ่งสอดคลองกับ
การศึกษาของ ดุษฎี  โยเหลาและคณะ๖   ที่ศึกษาความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะทาง
พุทธศาสนา  ลักษณะทางจิตและผลการปฏิบัติงานตามหนาที่ของครูและพยาบาล  ผลการ
วิเคราะหในกลุมพยาบาล พบวา  วิถีชีวิตแบบพุทธสงผลทางตรงโดยมีอิทธิพลเปนบวกตอการ
ปฏิบัติงานพยาบาล    อนิสรา จรัสศรี๗  ที่ศึกษาลักษณะทางพุทธและพฤติกรรมศาสตรที่
สัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดส ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสังกัด
สํานักการแพทย    กระทรวงสาธารณสุข  พบวาตัวแปรวิถีชีวิตแบบพุทธของพยาบาลมี
ความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยติดเชื้อเอดสทั้ง  ๓  ดาน  ทางดาน
รางกาย  จิตใจ   และอารมณ   และพระวัชรินทร  ปฺญาวุโธ๘  ซึ่งไดศึกษาวิเคราะหอิทธิพล
ของมรณสติตอพฤติกรรมการทํางาน ในพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร  

                                                        
 ๖ ดุษฎี  โยเหลาและคณะ, “ความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะทางพุทธศาสนา ลักษณะ

ทางจิต และผลทางปฏิบัติงานตามหนาที่ของครูและพยาบาล”,  ๒๕๓๘ , หนา ๘๕.  

 ๗ อนิสรา จรัสศรี, “ลักษณะทางพุทธและพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาล
ผูปวยติดเชื้อเอดส  ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย   กรุงเทพมหานครและสังกัด
กรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, ๒๕๔๑,  บทคัดยอ.    

 ๘ พระวัชรินทร  ปฺญาวุโธ (ฉิมประเสริฐ),  “การศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติตอ
พฤติกรรมการทํางาน  :  ศึกษาเฉพาะกรณีพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร” ,  
วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย :มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย), 
๒๕๔๖, บทคัดยอ.
 
 



 ๑๒๒ 

พบวา วิถีชีวิตแบบพุทธ  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยหนัก  อยางมี
นัยสําคัญที่ระดับ  .๐๑   
 ผลการวิเคราะหขอมูลในสวนนี้  สนับสนุนสมมติฐานที่ ๓ แสดงวา วิถีชีวิตแบบพุทธ
ของพยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ 
 
 สมมติฐานที่ ๔  มีใจความวา  “สุขภาพจิตของพยาบาลสัมพันธกับพฤติกรรมการให

การพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ”  

 ในการวิเคราะหขอมูลเพ่ือตรวจสอบสมมติฐานขอน้ี  พบวาสุขภาพจิตของพยาบาล
สัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .๐๑  โดยพยาบาลที่มีสุขภาพจิตในระดับดีจะมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาท
เชิงวิชาชีพ สูงกวาพยาบาลที่มีสุขภาพจิตต่ํา   สุขภาพจิตที่ดีแสดงใหเห็นถึงสมรรถภาพและ
คุณภาพของจิตใจสงผลใหบุคคลมีการปรับตัวที่ดี  มีการควบคุมอารมณที่ดี  มีพฤติกรรมและ
การแสดงออกที่เหมาะสม  เปนไปในทางที่ดีได   โดยเฉพาะอยางยิ่งลักษณะของงานพยาบาลที่
กอใหเกิดความเครียดหรือเหน่ือยหนายในการทํางานไดงาย   เพราะเปนงานที่ทําไมเปนเวลา             
มีการผลัดเปลี่ยนเวรการทํางาน ตองพบกับสิ่งสกปรกหรือเชื้อโรค  และตองเก่ียวของกับอารมณ 
ความรูสึก ความวิตกกังวล  การแปรปรวนของสภาพรางกายและจิตใจของผูปวยที่เกิดขึ้น
ตลอดเวลา    ซึ่งเปนหนาที่ที่พยาบาลจะตองใหพยาบาลแกผูปวยใหครอบคลุมทั้งทางกายจิต
วิญญาณและสังคม      ทั้งยังตองทําหนาที่ใหเปนไปตามความคาดหวังของสังคม    แตหาก
พยาบาลมีสุขภาพจิตที่ดี   แสดงถึงสมรรถภาพและคุณภาพของจิตที่ดียอมสงผลใหบุคคลมีการ
ตระหนักรูถึงความคิด  ความรูสึก  อารมณของตนเองและของผูอ่ืน   สามารถควบคุมอารมณ
และแรงกระตุนภายใน   สามารถใหกําลังใจตนเองในการที่จะเผชิญกับอุปสรรคและขอขัดแยง
ตางๆไดอยางไมคับของใจ  รูจักขจัดความเครียดตางๆในชีวิต  สามารถปรับตัวไดดี   มีความ
อดทน อดกลั้นได  ที่จะบริการตอบสนองความตองการตางๆของผูปวยไดอยางเหมาะสมให
ครอบคลุมทั้งทางกาย  จิตวิญญาณและสังคม  สงผลใหพยาบาลมีการแสดงพฤติกรรมการให
การพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพมากขึ้น   ผลการวิจัยสอดคลองกับ  การศึกษาของนุชนา
รถ  ธาตุทอง๙ ที่ศึกษาพบวานักวิชาการศึกษาในกลุมที่มีอายุมาก  อายุนอย  และวุฒิทางการ
ศึกษาสูงกวาปริญญาตรีที่มีสุขภาพจิตดี   มีพฤติกรรมการทํางานสูงกวานักวิชาการศึกษาที่มี

                                                        
 ๙ นุชนารถ ธาตุทอง, การศึกษาความสัมพันธระหวางความขัดแยงในบทบาท ความคลุมเครือ       

ในบทบาท ลักษณะทางจิตบางประเภทกับพฤติกรรมการทํางานของนักวิชาการศึกษาในสวนภูมิภาค”, 
วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต,  (บัณฑิตวิทยาลัย :มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ), ๒๕๓๙, หนา ๙๕.  
 



 ๑๒๓ 

นอกจากนี้ อาจกลาวไดวาสาเหตุหน่ึงที่พยาบาลวิชาชีพกลุมตัวอยางมี
สุขภาพจิตคอนขางดี  มีผลจากพยาบาลกลุมที่ศึกษาเปนสังคมในตางจังหวัด  มีสภาวะแวดลอม
ในการดํารงชีวิตที่ไมตองแขงขันและรีบเรงมากนัก  การจราจรไมติดขัด  โอกาสในการพบปะ
รวมกลุมของเพ่ือนสนิทและบุคคลในครอบครัวเปนไปไดงายกวา     ลักษณะโครงสรางดาน
อารมณดีกวา  สุขภาพจิตจึงดีกวา  
 ผลการวิเคราะหขอมูลในสวนน้ี  สนับสนุนสมมติฐานที่ ๔   แสดงวาสุขภาพจิตของ
พยาบาลวิชาชีพสัมพันธกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ 
     
 สมมติฐานที่ ๕   มีใจความวา “พยาบาลที่มีอายุตางกันมีพฤติกรรมการใหการ

พยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน”  

 ในการวิเคราะหขอมูลเพ่ือตรวจสอบสมมติฐานขอน้ี  พบวาพยาบาลที่มีอายุตางกัน            
มีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ       
ที่ระดับ .๐๑   โดยพยาบาลที่มีอายุในชวง ๓๑-๔๐ป    มีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตาม
บทบาทเชิงวิชาชีพสูงที่สุด   ทั้งน้ีเน่ืองจากอายุจะสะทอนใหเห็นถึงประสบการณ  บุคคลที่มีอายุ
มากยอมมีประสบการณมากขึ้น   ทําใหมีความรอบคอบ  มีวุฒิภาวะทางอารมณ  มีความอดทน 
สามารถปรับตัวสอดคลองกับความเปนจริงไดมากขึ้น เขาใจสิ่งที่เปนความตองการของผูอ่ืนและ
สามารถสนองตอบความตองการของผูอ่ืนได   ดังนั้นจึงทําใหพยาบาลที่มีอายุมากมีพฤติกรรม
การใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพสูงกวาพยาบาลที่มีอายุนอย  สวนพยาบาลกลุมที่มี
อายุนอยมักเปนพยาบาลที่จบใหม  มีประสบการณการทํางานนอย  แมมีความกระตือรือรนใน
การทํางานสูงแตก็ยังขาดทักษะและความชํานาญ   ขาดความสุขุมรอบคอบในการคิดพิจารณาที่
จะปฏิบัติงานใหครอบคลุม   ผลการวิเคราะหที่พบวาพยาบาลที่มีอายุมากกวา ๔๐ ป  มี
พฤติกรรมการพยาบาลไมแตกตางจากพยาบาลที่มีอายุ ๓๑ - ๔๐ ป   อธิบายไดวาในระบบงาน
ของพยาบาลเมื่อพยาบาลมีอายุมากขึ้น   ก็จะมีภาระของงานที่รับผิดชอบมากขึ้น   ซึ่งเปนงาน
ที่นอกเหนืองานในบทบาทการพยาบาล  เชน  งานดานการบริหาร  บริการ  วิชาการ  การ
รับผิดชอบในการทําหนาที่เปนพยาบาลพี่เลี้ยงที่ตองดูแลพยาบาลรุนนองที่เปนพยาบาลคูเวร  
ประกอบกับสภาพรางกายที่เปลี่ยนแปลงและเสื่อมลงตามวัย   ความกระตือรือรนในการทํางาน
ดานการพยาบาลนอยลง  สงผลใหพยาบาลที่อายุมากกวา ๔๐  ป  มีคาเฉลี่ยของพฤติกรรมการ
ใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพอยูในระดับนอยกวาพยาบาลที่มีอายุในชวง ๓๑-๔๐ ป  
ซึ่งผลการวิจัยสอดคลองในบางสวนกับการศึกษาของ  วนิภา วองวัจนะ๑๐ ที่ศึกษาความสัมพันธ

                                                        
 ๑๐ วนิภา  วองวัจนะ, “ความสัมพันธระหวางสภาพการทํางาน  ความเครียดในการทํางาน      

ภูมิหลังกับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเองของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของ                       



 ๑๒๔ 

ระหวางสภาพการทํางาน   ความเครียดในการทํางาน    ภูมิหลังกับความสามารถในการทํางาน
ตามการรับรูของตนเอง   ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของรัฐ  กรุงเทพมหานคร พบวา 
พยาบาลวิชาชีพที่มีอายุ ๓๑ ปขึ้นไป    มีคาเฉลี่ยความสามารถในการทํางานสูงกวาพยาบาล
วิชาชีพที่มีชวงอายุ ๒๐–๒๕ ป และ๒๖–๓๐ ป   เชนเดียวกับการศึกษาของ  ชุติมา  มาลัย๑๑  ที่

ศึกษาความสัมพันธระหวางสภาพแวดลอมในการทํางานกับการทํางานเปนทีมของพยาบาล 
วิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข   พบวา  อายุมีความสัมพันธทางบวกกับการ
ทํางานเปนทีมของอาจารยพยาบาลอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕  นอกจากนี้ยัง

สอดคลองบางสวนกับ พระวัชรินทร  ป ฺญาวุโธ  (ฉิมประเสริฐ)๑๒ ที่ศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของ
มรณสติตอพฤติกรรมการทํางานของพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร พบวา  
พยาบาลที่มีอายุมากกวาจะมีพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยหนักสูงกวาพยาบาลที่มีอายุนอย 
 ผลการวิเคราะหขอมูลในสวนนี้  สนับสนุนสมมติฐานที่ ๕ บางสวน       แสดงวา 
พยาบาลที่มีอายุตางกันมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน 
 
 สมมติฐานที่ ๖  มีใจความวา  “พยาบาลที่มีสถานภาพตางกันมีพฤติกรรมการใหการ

พยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน”  

 ในการวิเคราะหขอมูลเพ่ือตรวจสอบสมมติฐานขอน้ี   พบวาพยาบาลที่มีสถานภาพ       
สมรสมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกันพยาบาลวิชาชีพที่โสด
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑   เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพที่โสดมีภาระทางครอบครัวที่
ตองรับผิดชอบนอยกวาจึงทําใหมีความคิดที่จะเปลี่ยนแปลงงานที่กระทํามากกวา มีความรูสึก
เหน่ือยหนายตองานงายกวาพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพสมรส   ดังที่กลาวในการศึกษาของ   

                                                                                                                                                               
รัฐกรุงเทพมหานคร”, วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ), 
๒๕๓๕, หนา ๑๓๗ .  
 
 ๑๑ ชุติมา มาลัย, “ความสัมพันธระหวางสภาพแวดลอมในการทํางานกับการทํางานเปนทีมของ

พยาบาล  วิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข”, วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิต

วิทยาลัย :  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย), ๒๕๓๗, หนา ๙๖. 

 ๑๒ พระวัชรินทร  ป ฺ าวุโธ  (ฉิมประเสริฐ), “การศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติตอ

พฤติกรรมการทํางาน : ศึกษาเฉพาะกรณีพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร”, ๒๕๔๖,  หนา 
๑๐๖. 



 ๑๒๕ 

บุญศรี  ชัยชิตามร๑๓   พบวาพยาบาลประจําการในหออภิบาลผูปวยอาการหนักที่มีสถานภาพ
สมรสตางกันมีความรูสึกทอแทใจแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  โดยพยาบาลสมรสแลว
มีความรูสึกทอแทใจนอยกวาพยาบาลที่เปนโสด     และมาณีย  อุยเจริญพงษ๑๔  ที่ศึกษาพบวา
พยาบาลที่สมรสแลวมีความพึงพอใจรวมในการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาลสูงกวาพยาบาลที่โสด  
ผลการศึกษานี้แมวาจะไมเกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลโดยตรงแตความรูสึกทอแทใจและ
ความพึงพอใจเปนปจจัยทางออมที่จะสงผลตอพฤติกรรมการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ 
และการมีครอบครัวทําใหบุคคลนั้นมีความรับผิดชอบมากขึ้น   รูจักการอยูรวมกับผูอ่ืน  มีความ
ยืดหยุนในชีวิตมากขึ้น  เขาใจความรูสึก  รูจักตอบสนองความตองการของผูอ่ืน   มีความอดทน  
อดกลั้น  ตองการความมั่นคงในการงานมากขึ้น กอใหเกิดความพึงพอใจในวิชาชีพและมีความ
มุงม่ันมากกวาพยาบาลที่โสด สงผลใหพยาบาลที่มีสถานภาพสมรสมีพฤติกรรมการใหการ
พยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพสูงกวาพยาบาลวิชาชีพที่มีสถานภาพโสด     ผลการวิจัย
สอดคลองกับ  วนิภา  วองวัจนะ ๑๕  ที่ ศึกษาความสัมพันธระหวางสภาพการทํางาน  
ความเครียดในการทํางาน ภูมิหลังกับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเองของ
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของรัฐ   พบวา พยาบาลที่มีสถานภาพสมรสมีคาเฉลี่ย
ความสามารถในการทํางานสูงกวาพยาบาลที่มีสถานภาพโสด   
 ผลการวิเคราะหขอมูลในสวนนี้ สนับสนุนสมมติฐานที่ ๖ แสดงวา พยาบาลที่มี
สถานภาพตางกันมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน 
 
 สมมติฐานที่ ๗  มีใจความวา “พยาบาลที่มีประสบการณการทํางานตางกันมี

พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางกัน” 
 ในการวิเคราะหขอมูลเพ่ือตรวจสอบสมมติฐานขอน้ี พบวาพยาบาลที่มีประสบการณ

การทํางานมากมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพมากกวาพยาบาลที่มี

                                                        
 ๑๓ บุญศรี  ชัยชิตามร, “สภาพแวดลอมในการทํางาน แรงสนับสนุนทางสังคมและความเหนื่อย

หนายของพยาบาลประจําการ ในหออภิบาลผูปวยอาการหนักโรงพยาบาลของรัฐ ”,  วิทยานิพนธครุศาสตร   
มหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย),  ๒๕๓๓, หนา ๙๐. 
 
 ๑๔ มาณีย  อุยเจริญพงษ,  “ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาล : ศึกษาเฉพาะกรณี

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ”. วิทยานิพนธสังคมศาตรมหาบัณฑิต. (บัณฑิตวิทยาลัย : 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร), ๒๕๒๗, หนา ๑๐๓.   
 ๑๕ วนิภา  วองวัจนะ, “ความสัมพันธระหวางสภาพการทํางาน  ความเครียดในการทํางาน  ภูมิ
หลังกับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเอง  ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของรัฐ  
กรุงเทพมหานคร”, ๒๕๓๕, หนา ๑๓๗. 



 ๑๒๖ 

ประสบการณนอยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑  โดยพยาบาลที่มีประสบการณชวง ๑๑-
๑๕ ป    มีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพมากที่สุด    แตไมพบวา
พยาบาลที่มีประสบการณการทํางานมากกวา ๑๕ ป   มีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตาม
บทบาทเชิงวิชาชีพแตกตางจากพยาบาลที่มีประสบการณ ๑๑-๑๕ ป และ ๖-๑๐ ป   ผล
การศึกษาสนับสนุนสมมติขอที่ ๗ เพียงบางสวน   อธิบายไดวาในการทํางานที่มีประสิทธิภาพ
และประสบความสําเร็จในวิชาชีพนั้น   ไมไดขึ้นอยูกับความรูและสติปญญาเทานั้น   จะตอง
อาศัยประสบการณ   เพราะประสบการณที่มากขึ้น  ยอมทําใหบุคคลผานปญหา  เหตุการณ  
อุปสรรคตางๆมามากกวา กอใหเกิดการเรียนรู  สามารถมองการณกวางไกล มีความสุขุม
รอบคอบในการทํางาน   เขาใจการตอบสนองความรูสึกของผูอ่ืนไดดีกวา   เพราะวิชาชีพ
พยาบาลเปนการปฏิบัติตอธรรมชาติของบุคคลที่แตกตางกัน   กระบวนการของการพยาบาล
เปนความพยายามที่จะเขาใจมนุษยในลักษณะของบุคคลแตละคนที่มีความแตกตางกัน   บุคคล
แตละคนมีลักษณะเฉพาะตัว  การที่จะเขาสัมผัสผูปวยแตละคนจึงตองอาศัยการวางแผนการ
พยาบาล   การปฏิบัติและการประเมินผลของวิชาการพยาบาลที่นอกเหนือขอบเขตของทฤษฎี   
ซึ่งตองอาศัยการสังเกตบุคลิกลักษณะของผูปวยแตละคน    วิธีการที่ปฏิบัติตอผูปวยรายหนึ่ง
อาจไมเหมาะกับผูปวยอีกรายหนึ่ง๑๖  ฉะนั้นประสบการณจึงเปนสิ่งสําคัญ   พยาบาลวิชาชีพที่มี
ประสบการณการทํางานมากยอมเกิดความชํานาญในการปฏิบัติงานมากกวา    ซึ่งสอดคลอง
บางสวนกับการศึกษาของ   วนิภา วองวัจนะ๑๗    ที่พบวาพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณการ
ทํางาน ๑๑ ป  ขึ้นไป  มีคาเฉลี่ยความสามารถในการทํางานสูงกวาพยาบาลกลุมที่ มี
ประสบการณการทํางานที่ต่ํากวา   นอกจากนี้ในการศึกษานี้พบวา   พยาบาลที่มีประสบการณ
มากกวา ๑๕ ป มีพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพไมแตกตางจากพยาบาลที่
มีประสบการณการทํางาน ๑๑-๑๕ ป และ ๖-๑๐ ป  สอดคลองกับ เบนเนอร๑๘  (Benner. ๑๙๘๔ 
: ๑๓  อางอิงโดย กนิษฐา   ตัณฑภัณฑ )  ไดศึกษาระดับความชํานาญงานและไดแบงให

พยาบาลที่มีประสบการณ ๕ ปขึ้นไป ถือเปนผูชํานาญการ (Expert)  ประกอบกับพยาบาล
วิชาชีพที่มีประสบการณที่มากขึ้นทําใหอายุการทํางานมากขึ้นตองรับภาระในงานรับผิดชอบ
อ่ืนๆมากขึ้น   สงผลใหคาเฉลี่ยพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพของ

                                                        
๑๖ สิวลี  ศิริไล, จริยศาสตรสําหรับพยาบาล,  หนา ๑๙๖.    

 ๑๗ วนิภา  วองวัจนะ, “ความสัมพันธระหวางสภาพการทํางาน  ความเครียดในการทํางาน  ภูมิ
หลังกับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเอง  ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลของรัฐ  
กรุงเทพมหานคร”, ๒๕๓๕, หนา ๑๓๘.  

 ๑๘ กนิษฐา  ตัณฐพันธ, “ลักษณะทางจิตสังคมและลักษณะทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวของกับ

พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, ( บัณฑิต

วิทยาลัย : มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ), ๒๕๔๑,  หนา ๖๙. 



 ๑๒๗ 

นอยลง   ซึ่งมีความใกลเคียงกับการศึกษาของ  
นพรัตน  อารยพัฒนกุล๑๙    ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  แรงจูงใจ   ความพึง
พอใจในการปฏิบัติงานของหัวหนาฝายสงเสริมสุขภาพโรงพยาบาลชุมชน พบวา  พยาบาลที่มี
ประสบการณการทํางานมากและพยาบาลที่มีประสบการณการทํางานปานกลาง   ประสบ
ความสําเร็จในอาชีพไมแตกตางกัน 

 
    ผลการวิเคราะหขอมูลในสวนนี้ สนับสนุนสมมติฐานที่ ๗   เพียงบางสวน   แสดงวา
พยาบาลที่มีประสบการณการทํางานตางกันมีพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิง
วิชาชีพแตกตางกัน 
 
 

๕.๓  ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป 

 

๕.๓.๑  จากการศึกษาพบวา   กลุมพยาบาลที่มีพฤติกรรมการพยาบาลในบทบาท
เชิงวิชาชีพสูง  จะมีลักษณะทางพระพุทธศาสนาสูง  ไดแก  การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร 
๔   การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔  และวิถีชีวิตแบบพุทธ  ดังน้ันจึงควรมีการทําการ
วิจัยเชิงทดลอง    เพ่ือสรางแบบอบรมลักษณะตางๆ    โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือประเมินตนแบบ
การฝกอบรม  เปนการยืนยันถึงสาเหตุของพฤติกรรม  และทําใหทราบแนวทางในการพัฒนา
พฤติกรรมการพยาบาลอยางชัดเจน   

 ๕.๓.๒  ในการศึกษานี้เปนการศึกษาในพยาบาลวิชาชีพอยางเดียว   ซึ่งพยาบาล
อาจมีการประเมินผลตนเองวามีความเอาใจใสผูปวยมากกวาความเปนจริง  ดังน้ันในการศึกษา
ครั้งตอไป ควรมีการศึกษาโดยประเมินพฤติกรรมการพยาบาล จากพยาบาลหัวหนางาน  เพ่ือน
รวมงาน  และผูปวย   

 ๕.๓.๓  ควรมีการศึกษาในลักษณะเดียวกันนี้โดยใชกรอบแนวคิดอ่ืนๆ เชน   
อิทธิพลของโครงสราง (Structure)  ของโรงพยาบาล   ลักษณะการบริหาร  โดยมีการศึกษา

เปรียบเทียบในระหวางโรงพยาบาลเอกชนและโรงพยาบาลของรัฐ 

                                                        
 ๑๙ นพรัตน   อารยพัฒนกุล,   “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  แรงจูงใจ  ความพึงพอใจ 

ในการปฏิบัติงานของหัวหนาฝายสงเสริมสุขภาพโรงพยาบาลชุมชน”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตร           
มหาบัณฑิต(สาธารณสุขศาสตร), ( บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหิดล),  ๒๕๔๐, หนา ๖๘. 

  
 



 ๑๒๘ 

 

 

 

 

 

 

๕.๔  ขอเสนอแนะเพื่อการปฏิบัติ 

 

 ๕.๔.๑  ควรมีการติดตาม ประเมินผลระดับการปฏิบัติของพฤติกรรมการพยาบาล
ทุก ๖เดือน เพ่ือเปนขอมูลประเมินการปฏิบัติงานและคุณลักษณะ (Competency) ของ

ผูปฏิบัติงาน ซึ่งสามารถนําผลการศึกษาไปปรับปรุงพัฒนาองคกร  ตลอดจนการวางแผนในการ
พัฒนาบุคลากรใหสามารถปฏิบัติงานอยางมีประสิทธิภาพและมีความสุขในการทํางาน  

  ๕.๔.๒. ในดานการศึกษาพยาบาล  ซึ่งเปนกระบวนการขัดเกลาทางวิชาชีพ ควรมี
การวางแผนหลักสูตรโดยสอดแทรกเนื้อหาสาระทางดานพุทธศาสนา  เพื่อเปนการปลูกฝง
หลักธรรม  ควบคูไปกับความรู  วิทยาการตางๆ  เพ่ือใหพยาบาลเปนผูที่มีความรูคูกับคุณธรรม
และสามารถทํางานอยางมีความสุข 

 ๕.๔.๓. นําเสนอขอมูลดวยบทความ เอกสาร  หรือการวิจัยไปยังองคกรทางการ
พยาบาล  เชน  สํานักการแพทย  สํานักอนามัย กระทรวงสาธารณสุข  เพ่ือใหองคกรตระหนัก
ถึงบทบาทขององคกร  ในการจัดระเบียบบทบาทของพยาบาลอยางเหมาะสมและเอื้อตอ
ประสิทธิภาพการทํางาน 

 

๕.๕   ขอจํากัดของการวิจัย 

 

 การศึกษานี้เปนการศึกษาเฉพาะพยาบาลวิชาชีพ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข  
จังหวัดสุราษฏรธานีเทานั้น  ดังน้ันจึงสามารถกระจายผลไปยังประชากรที่เปนพยาบาลของ
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จังหวัดสุราษฏรธานีเทานั้น  แตไมสามารถอางอิงเพ่ือ
สรุปและกระจายผลไปยังประชากรที่เปนพยาบาลที่อ่ืนๆ ได   

 

 



 ๑๒๙ 

 

 



 

บรรณานุกรม 

 
๑. ภาษาไทย 
 

ก.  ขอมูลปฐมภูมิ 

 
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย.  พระไตรปฎกภาษาบาลี.  ฉบับมหาจุฬาเตปฏกํ,  ๒๕๐๐.  
            . พระไตรปฎกภาษาไทย  ฉบับมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย.  กรุงเทพมหานคร : 

โรงพิมพมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย,  ๒๕๓๙. 
 

ข.  ขอมูลทุติยภูมิ 
(๑) หนังสือ : 

 
จิราภา เต็งไตรรัตน และคณะ. จิตวิทยาทั่วไป. พิมพครั้งที่ ๔. กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพ 
  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร,  ๒๕๔๗. 
ชูศรี  วงศรัตนะ.  เทคนิคการใชสถิติเพื่อการวิจัย.  พิมพครั้งที่ ๘.  กรุงเทพมหานคร:  
  เทพเนรมิตรการพิมพ, ๒๕๔๔. 
ดวงเดือน  พันธุมนาวิน.  ทฤษฎีตนไมจริยธรรม  :  การวิจัยและการพัฒนาบุคคล.  

 พิมพครั้งที่ ๒. กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย,  ๒๕๓๙. 
เติมศักดิ์  คทวณิช. จิตวิทยาทั่วไป. กรุงเทพมหานคร : ซีเอ็ดยูเคชั่น, ๒๕๔๗. 

ผองพันธ  เกิดพิทักษ.  สุขภาพจิตเบื้องตน.  กรุงเทพมหานคร : บัณฑิตการพิมพ, ๒๕๓๐. 

ธนิต  อยูโพธิ์.  อานิสงสศีล ๕. พิมพครั้งที่ ๓.  กรุงเทพมหานคร : มหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย, ๒๕๓๙. 

นันทนา  น้ําฝน.  เอกลักษณของพยาบาลวิชาชีพ. กรุงเทพมหานคร : เทมการพิมพ, ๒๕๓๘. 
บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธิ์.  สถิติวิเคราะหเพื่อการวิจัย. พิมพครั้งที่ ๓. กรุงเทพมหานคร : 
  คณะสังคมศาสตรและมนุษยศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๖.  
บุญลือ  วันทายนต.  สังคมวิทยาศาสนา. พิมพครั้งที่ ๖.  กรุงเทพมหานคร : กิ่งจันทรการพิมพ, 
 ๒๕๒๙. 
ประคอง  กรรณสูตร. สถิติเพื่อการวิจัยทางพฤติกรรมศาสตร. กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพ

 เจริญผล,  ๒๕๒๕. 



 ๑๒๙ 

ฝน  แสงสิงแกว. เรื่องของสุขภาพจิต.  กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพชวนพิมพ,  ๒๕๒๑. 
พระเทพเวที  (ประยุทธ  ปยุตฺโต). ตามทางพุทธกิจ.  กรุงเทพมหานคร : มูลนิธิพุทธธรรม, 
   ๒๕๓๑. 
พระธรรมโกศาจารย (พุทธทาสภิกขุ). บุญยิ่งกวาบุญ. กรุงเทพมหานคร : ธรรมสภา, ๒๕๔๓. 
พระธรรมปฎก (ป.อ.ปยุตฺโต). การแพทยยุคใหมในพุทธทัศน. พิมพครั้งที่ ๒.  

กรุงเทพมหานคร : บริษัทธรรมสาร จํากัด, ๒๕๔๒. 
________.คติธรรมแหงชีวิต. กรุงเทพมหานคร : ธรรมสภาและสถาบันบันลือธรรม, ๒๕๔๗. 
     . ความสําคัญของพระพุทธศาสนาในฐานะศาสนาประจําชาติ. พิมพครั้งที่ ๗.  
  กรุงเทพมหานคร : บริษัท สหธรรมิก จํากัด,  ๒๕๓๗. 
________.จาริกบุญ  จารึกธรรม. พิมพครั้งที่ ๓. กรุงเทพมหานคร : บริษัท สหธรรมิก จํากัด, 

๒๕๔๕. 
________.ใจหายทุกข  กายหายไข.  กรุงเทพมหานคร : บริษัท สหธรรมิก จํากัด,  ๒๕๔๕. 
________.   ทําอยางไรจะหายโกรธ. พิมพครั้งที่ ๓๕. กรุงเทพมหานคร : มู ล นิ ธิ พุทธธรรม ,

 ๒๕๔๒. 
 .พจนานุกรมพุทธศาสตร  ฉบับประมวลธรรม. พิมพครั้งที่ ๙. กรุงเทพมหานคร: 

มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย,  ๒๕๔๓. 
 .พจนานุกรมพุทธศาสน  ฉบับประมวลศัพท. พิมพครั้งที่ ๙. กรุงเทพมหานคร:

มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย,  ๒๕๔๓. 
 . พุทธธรรม.  พิมพครั้งที่ ๖.  กรุงเทพมหานคร : มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 

๒๕๓๘. 
พระธรรมธีรราชมหามุนี  (โชดก  ญาณสิทฺธิ ป.ธ. ๙).  มงคล  ๓๘  ประการ.  พิมพครั้งที่ ๘.  

กรุงเทพมหานคร : มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๒. 
พระมหาจรรยา  สุทธิญาโณ.  พระพุทธศาสนากับการดูแลรักษาสุขภาพแบบองครวม. 
  พิมพครั้งที่ ๒. กรุงเทพมหานคร : มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย,  ๒๕๔๔. 
พระมหาสมจินต  สมฺมาปฺโญ.   พุทธปรัชญา.  กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพมหาจุฬาลงกรณ 

   ราชวิทยาลัย, ๒๕๔๑. 
พระมหาสุวิทย  วิชฺเชสโก.  ทานกาวแรกแหงการพัฒนาคุณภาพชีวิต. กรุงเทพมหานคร : 

บริษัทฟองทองเอ็นเตอรไพรส จํากัด, ๒๕๔๑.  
พวงรัตน  ทวีรัตน. วิธีการวิจัยทางพฤติกรรมศาสตรและสังคมศาสตร.   พิมพครั้งที่  ๘. 

 กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพเจริญผล,  ๒๕๔๓. 
พัฒน  สุจํานงค.  สารานุกรมสาธารณสุขสําหรับนักศึกษาแพทยและพยาบาล.

 กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพแพรพิทยา,  ๒๕๓๑. 



 ๑๓๐ 

พันเอก (พิเศษ) นวม  สงวนทรัพย.   สังคมวิทยาศาสนา.    กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพ 
            โอเดียนสโตร,  ๒๕๓๗. 
พุทธทาสภิกขุ.  ทาน ศีล  ภาวนา .  กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพสุขภาพใจ,  ๒๕๓๗. 

 . บรมธรรม ภาคตน,  กรุงเทพมหานคร : การพิมพพระนคร, ๒๕๒๕.   
 . ผูครองเรือน .  กรุงเทพมหานคร : ธรรมสภา,  ๒๕๓๖. 
พุทธทาสภิกขุ-ปญญานันทภิกขุ. คุณธรรมของชีวิตที่ดีงาม. กรุงเทพมหานคร : ธรรมสภา, 

๒๕๓๖. 
ฟาริดา อิบราฮิม.  นิเทศวิชาชีพและจริยศาสตรสําหรับพยาบาล.    พิมพครั้งที่ ๒.  

กรุงเทพมหานคร : สามเจริญพานิช จํากัด,  ๒๕๔๑. 
 . สาระแหงวิชาชีพการพยาบาล . กรุงเทพมหานคร  : คณะพยาบาลศาสตร  

มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๓๕. 
ภาควิชาการพยาบาลจิตเวชศาสตร  วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย. การพยาบาล

สุขภาพจิตและจิตเวช.  กรุงเทพมหานคร : วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย, 
๒๕๔๕. 

มหามกุฏราชวิทยาลัย.  วิสุทธิมรรค แปลภาค  ๓  ตอนจบ. พิมพครั้งที่ ๗, กรุงเทพมหานคร  

   : โรงพิมพมหามกุฏราชวิทยาลัย,  ๒๕๔๐. 
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช. “ปจจัยที่สงผลกระทบตอการพยาบาล”. กรุงเทพมหานคร : 
  โรงพิมพมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๓๓.  
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช. “มโนมติทางการพยาบาล”.  พิมพครั้งที่ ๑๐.  

 กรุงเทพมหานคร :  โรงพิมพมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช,  ๒๕๓๗. 
วารีญา  ภวภูตานนท  ณ  มหาสารคาม.  จิตวิทยาพุทธศาสนา.  พิมพครั้งที่  ๓. 

กรุงเทพมหานคร :  โรงพิมพมหามกุฏราชวิทยาลัย, ๒๕๔๔.  
สมจิต  หนุเจริญกุล.  การพยาบาล : ศาสตรของการปฏิบัติ.  กรุงเทพมหานคร : โครงการ

ตําราภาควิชาพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๓. 
สมเด็จพระพุฒาจารย และคณะ.  วิสุทธิมรรคแปล. พิมพครั้งที่ ๓.  กรุงเทพมหานคร : โรง

พิมพประยูรวงศพร๊ินติ้ง,  ๒๕๔๖. 
สมเด็จพระมหาวีรวงศ  (พิมพ  ธมฺมธโร). มงคลยอดชีวิตฉบับสมบูรณ. กรุงเทพมหานคร : 

ธรรมสภา, ๒๕๓๙. 
สายสวาท  เผาพงษ.  พัฒนาการพยาบาล.  กรุงเทพมหานคร : บริษัทประชุมชาง, ๒๕๔๒. 
สิวลี   ศิริไล.   จริยศาสตรสําหรับพยาบาล.  พิมพครั้งที่ ๓.  กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพ

แหงจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย,  ๒๕๔๔. 



 ๑๓๑ 

 .  ประเด็นแนวโนมทางการพยาบาล. กรุงเทพมหานคร : รุงศิลปการพิมพ, 
๒๕๓๐. 

สุชา  จันทรเอม.  จิตวิทยาทั่วไป. พิมพครั้งที่ ๕. กรุงเทพมหานคร : ไทยวัฒนาพานิช ,๒๕๓๙. 
สุชีพ  ปุญญานุภาพ.  พระไตรปฎก  ฉบับประชาชน.   พิมพครั้งที่ ๑๖.   กรุงเทพมหานคร :

มหามกุฏราชวิทยาลัย,  ๒๕๓๙. 
สุณี  รักษาเกียรติศักดิ์. การวิเคราะหขอมูลทางสถิติดวย SPSS.  กรุงเทพมหานคร : สํานัก        

คอมพิวเตอร  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ,๒๕๓๙. 
สุปราณี  เสนาดิสัย.  การพยาบาลพื้นฐานแนวคิดและการปฏิบัติ. พิมพครั้งที่ ๑๐. 

กรุงเทพมหานคร : โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี, ๒๕๔๓. 
อัมพร  โอตระกูล.  สุขภาพจิต. พิมพครั้งที่ ๒.  กรุงเทพมหานคร : วิทยพัฒน ,  ๒๕๔๓. 
 
(๒)  บทความ 
วิเชียร  เกตุสิงห .  “คาเฉลี่ยกับการแปลความหมาย : เรื่องงายๆ ที่บางครั้งก็พลาดได”, 

           ขาวสารการวิจัยการศึกษา. ปที่ ๑๘ ฉบับที่ ๓  (กุมภาพันธ-มีนาคม ๒๕๓๘) : 
  ๘-๑๑.  

  
(๓) เอกสารอ่ืนๆ : 
 

(ก) วิทยานิพนธ 

กนิษฐา ตัณฑพันธ. “ลักษณะทางจิตสังคมและลักษณะทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวของกับพฤติกรรม              

การใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ”. วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหา

 บัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยศรีนรินทรวิโรฒ,  ๒๕๔๑. 

กังสดาล  สุทธวิธีสรรค. “ความเขมแข็งในการมองโลก แรงสนับสนุนทางสังคม และความ

เหน่ือย หนายของพยาบาลในหออภิบาลผูปวยหนัก”.วิทยานิพนธวิทยา

ศาสตรมหา บัณฑิต.  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล,  ๒๕๓๕. 

จารุพร  แสงเปา.   “ปจจัยที่มีอิทธิพลตอความตั้งใจที่จะลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ  ใน

 โรงพยาบาลสังกัดสํานักงานการแพทย กรุงเทพมหานคร”. วิทยานิพนธ

 วิทยาศาสตรดุษฏีบัณฑิต.  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ,
 ๒๕๔๒.  



 ๑๓๒ 

ชุติมา  เทศศิริ. “ ลักษณะทางพุทธศาสนา  และจิตลักษณของบิดามารดา    ที่เกี่ยวของกับ

 พฤติกรรมการดูแลบุตรเจ็บปวยเร้ือรังดวยโรคธาลัสซีเรีย”.     วิทยานิพนธวิทยา

 ศาสตรมหาบัณฑิต.  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, ๒๕๓๗.  

ชุติมา  มาลัย.  “ความสัมพันธระหวางสภาพแวดลอมในการทํางานกับการทํางานเปนทีมของ

 พยาบาล วิทยาลัยพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข”. วิทยานิพนธครุศาสตร

 มหาบัณฑิต.  บัณฑิตวิทยาลัย   จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, ๒๕๓๗.  

ณัฐสุดา  สุจินันทกุล. “ ปจจัยดานครอบครัว การทํางาน และลักษณะสวนบุคคล  ที่เกี่ยวของกับ 

 พฤติกรรมการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ”. วิทยานิพนธวิทยาศาสตร

 มหาบัณฑิต.  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ,  ๒๕๔๑. 

นพรัตน  อารยพัฒนกุล.  “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล  แรงจูงใจ  ความพึงพอใจใน

 การปฏิบัติงานของหัวหนาฝายสงเสริมสุขภาพโรงพยาบาลชุมชน”. วิทยานิพนธ

 วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต.  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล,  ๒๕๔๐. 

นวลอนง ศรีธัญรัตน. “ ปจจัยที่มีอิทธิพลตอความเหนื่อยหนายในการทํางานของพยาบาล”. 

   วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต.    บัณฑิตวิทยาลัย   มหาวิทยาลัยมหิดล,  
 ๒๕๓๔.  
นันทนา  น้ําฝน. “องคประกอบบางประการที่สัมพันธกับเอกลักษณเชิงวิชาชีพของนักศึกษา

 พยาบาล”. วิทยานิพนธการศึกษาดุษฏีบัณฑิต.    บัณฑิตวิทยาลัย 

 มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒประสานมิตร, ๒๕๓๖. 
นุชนารถ ธาตุทอง. “การศึกษาความสัมพันธระหวางความขัดแยงในบทบาท  ความคลุมเครือใน

บทบาท  ลักษณะทางจิตบางประเภทกับพฤติกรรมการทํางานของนักวิชาการศึกษา
ในสวนภูมิภาค”. วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต.   บัณฑิตวิทยาลัย 

 มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, ๒๕๓๙.  
บุญศรี  ชัยชิตามร. “สภาพแวดลอมในการทํางาน แรงสนับสนุนทางสังคมและความเหนื่อย

หนายของพยาบาลประจําการ ในหออภิบาลผูปวยอาการหนักโรงพยาบาลของรัฐ ”.

 วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต.   บัณฑิตวิทยาลัย  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
, ๒๕๓๓.  

ปทมา  วาจามั่น. “ความสามารถทางการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในกลุมงาน

 จักษุวิทยาของประเทศไทย”. วิทยานิพนธพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต. บัณฑิต

วิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล,  ๒๕๓๔. 



 ๑๓๓ 

ปริญญา ณ วันจันทร. “ปจจัยที่เกี่ยวของกับประสิทธิภาพในการทํางานของครูประถมศึกษาใน

 จังหวัดเชียงราย”. วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต.  บัณฑิตวิทยาลัย 

 มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, ๒๕๓๖. 
พระวัชรินทร  ปฺญาวุโธ.  “การศึกษาวิเคราะหอิทธิพลของมรณสติตอพฤติกรรมการทํางาน :

 ศึกษาเฉพาะกรณีพยาบาลผูดูแลผูปวยหนักในเขตกรุงเทพมหานคร”.  วิทยานิพนธ

 พุทธศาสตรมหาบัณฑิต.  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย,  ๒๕๔๔. 

พัชรินทร  สุตันตปฤดา .  “ความสัมพันธระหวางปจจัยจากการปฏิบัติงานที่กอใหเกิด

ความเครียด  ภาวะเครียดจากการปฏิบัติงานและพฤติกรรมเผชิญภาวะเครียดของ
พยาบาลในหอภิบาลผูปวยหนัก  โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม”.  วิทยา

นิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต.  บัณฑิตวิทยาลัย   มหาวิทยาลัยเชียงใหม , 
๒๕๓๖.  

มาณีย  อุยเจริญพงษ. “ความพึงพอใจในการปฏิบัติงานวิชาชีพพยาบาล : ศึกษาเฉพาะกรณี

 โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ”. วิทยานิพนธสังคมศาตรมหาบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย

 มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร, ๒๕๒๗.  
รัชนี  อยูศิริ. “เปรียบเทียบการประเมินการปฏิบัติการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพในโรง

 พยาบาลมหาวิทยาลัย”. วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต.    บัณฑิตวิทยาลัย 

 จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย,  ๒๕๒๒. 
ลลิตา  สุนทรวิภาต.  “ลักษณะของหัวหนาและกลุมที่มีผลตอประสิทธิผลของหนวยงานดานการ

 ปองกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบในวงราชการ”. วิทยานิพนธ

สังคมศาสตรมหาบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๓๑. 

วนิภา  วองวัจนะ. “ความสัมพันธระหวางสภาพการทํางาน  ความเครียดในการทํางาน  ภูมิหลัง

กับความสามารถในการทํางานตามการรับรูของตนเอง   ของพยาบาลวิชาชีพใน
 โรงพยาบาลของรัฐ  กรุงเทพมหานคร”.  วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต.  

 บัณฑิตวิทยาลัย  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, ๒๕๓๕. 
สนองศรี  รุดดิษฐ.  “การศึกษาความสัมพันธระหวางคุณธรรมดานพรหมวิหาร ๔  กับ

 ความสามารถในการเปนผูนําดานการตัดสินใจแบบประชาธิปไตยของนิสิต
 มหาวิทยาลัย”.   วิทยานิพนธการศึกษามหาบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย

 มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, ๒๕๒๓.  
สุภารัตน  ไวยชีตา. “ อิทธิพลของการรับรูถึงความสอดคลองในความคาดหวังขององคกรกับ

 ความสามารถทางการพยาบาล  ตอความเครียด และประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน



 ๑๓๔ 

 ของพยาบาล      ในโรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวิทยาลัยของรัฐและโรงพยาบาล
เอกชน”. วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต .   บัณฑิตวิทยาลั ย   

มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๓๕. 
อนิสรา  จรัสศรี.  “ลักษณะทางพุทธและพฤติกรรมศาสตรที่สัมพันธกับพฤติกรรมการพยาบาล

 ผูปวยติดเชื้อเอดส     ของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลสังกัดสํานักการแพทย 
 กรุงเทพมหานคร  และสังกัดกรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข”, วิทยานิพนธ

 วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต.    บัณฑิตวิทยาลัย   มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ,  
๒๕๔๑. 

อภิญญา  โพธิ์ศรีทอง. “ตัวแปรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมการพยาบาลผูปวยสูงอายุของพยาบาล

ในสังกัดกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข”. วิทยานิพนธวิทยาศาสตร

มหาบัณฑิต.  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ , ๒๕๓๖.  

อรทัย  วรากรวรวุฒิ.     “การปฏิบัติงานตามบทบาททางวิชาชีพ  : ศึกษากรณีโรงพยาบาล 

 จุฬาลงกรณ”. วิทยานิพนธสังคมศาสตรมหาบัณฑิต.   บัณฑิตวิทยาลัย 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร, ๒๕๓๐. 
 

 (ข)  รายงานการวิจัย 
งามตา วนินทานนท.  “ลักษณะของพุทธศาสนาและพฤติกรรมศาสตรของบิดามารดาที่เกี่ยว 
 ของกับการอบรมเลี้ยงดูบุตร”.รายงานการวิจัย ฉบับที่ ๕๐.  กรุงเทพมหานคร : 
   สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยศรีนครินวิโรฒ,  ๒๕๓๖. 
ฉกาจ  ชวยโต  และดวงเดือน  พันธุมนาวิน.  “ลักษณะทางจิตสังคมที่เกี่ยวของกับการบวชใน 
 พุทธศาสนาของชายไทยในภาคใต”.รายงานการวิจัยฉบับที่ ๔๓. กรุงเทพมหานคร  
  : สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, ๒๕๓๓.  
ดุษฎี  โยเหลา และคณะ. “ ความสัมพันธเชิงสาเหตุระหวางลักษณะทางพุทธศาสนา  ลักษณะ 

ทางจิต  และผลการปฏิบัติงานตามหนาที่ของครู และพยาบาล”  รายงานการวิจัย
ฉบับที่  ๕๓.     กรุงเทพมหานคร   :   สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตรมหาวิทยาลัย
ศรีนครินทรวิโรฒ,  ๒๕๓๘.  

ออมเดือน  สดมณี. “ลักษณะทางพุทธศาสนาและจิตสังคมของครูมัธยมศึกษาที่เกี่ยวของกับการ 
 ถายทอดทางศาสนา”. เอกสารสรุปรายงานการวิจัย ฉบับที่  ๕๘. กรุงเทพมหานคร 

: สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, ๒๕๓๙. 
 
 



 ๑๓๕ 

 ๒. ภาษาอังกฤษ 
 
Eysenck, H.J. Fact and fiction in Psychology. Middlesex  England : Penguin Books, 

LTD.,1970 b.  
Jahoda M. Current Concepts of Positive  mental  health. New York : Basic Books,   

1958. 
Henderson. V. The Nature of nursing.  Saint  Louis : MacMalland Co., 1973. 
Soresen and Luckmamn’s. Basic Nursing : A Psycho Physiology Approach. 3rd ed.,  
 Philadelphia : W.B. Saunders Co., 1994. 
Yamane,Taro. Statistic-An  Introductory  Analysis. 2nd ed., New York : Haper and 
   Row, 1967. 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ก 
รายชื่อผูเชี่ยวชาญ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 ๑๓๘ 

รายชื่อผูเชี่ยวชาญ 
 

๑. รศ. ดร. อรพรรณ  ลือบุญธวชัชัย อาจารยระดับ ๘ 
รองคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลยัจุฬาลงกรณ 

 

๒. รศ. รววีรรณ  อังคนุรักษ อาจารยระดับ ๘ 
โรงเรียนสาธติพิบลูยบําเพญ็ 
มหาวิทยาลยับูรพา 

 
๓. ผศ.ดร. วัชระ  งามจิตรเจริญ อาจารยระดับ ๘ 

คณบดีคณะศลิปศาสตร 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร 

 
 

๔. ผศ. ฉวี  ธรรมสุข อาจารยระดับ ๗  
ประจําภาควชิาจิตเวช 
วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย 

 

๕. ผศ. วันเพ็ญ  เกื้อหนุน อาจารยระดับ ๗  
ประจําภาควชิาจิตเวช 
วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย 

 

๖. อาจารยรังษี  สุทนต ปธ. ๙ , พธม. 
อาจารยสาขาวิชาบาล ี
บัณฑิตวิทยาลัย    มหาวิทยาลัย
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 

 

๗. นางสาววันเพ็ญ  แสงสงวน พยาบาลวิชาชีพระดับ ๖ 
ตึกธนาคารกรงุเทพ ๑ (จิตเวช) 
ฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ 

 



 
 

 
 
 
 
 

 
ภาคผนวก ข 

หนังสือขอความอนุเคราะห 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ภาคผนวก ค 
เคร่ืองมอืท่ีใชในการวิจัย 

 
 
 

 

 
 

 
 
 
 
 
 

 

 

 
 



 ๑๕๒ 
 

      

แบบสอบถามเพื่อการวิจยั 

 

เร่ือง    การศึกษาหลักพุทธธรรมที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิง 

 วิชาชีพ  :  ศึกษากรณีพยาบาลวิชาชีพสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดสุราษฏรธานี 

 

คําชี้แจง  
              ๑)  แบบสอบถามฉบับนี้ทําขึ้นเพื่อเก็บและรวบรวมขอมูลในการทําวิทยานิพนธ   จึง

ใครขอความอนุเคราะหมายังพยาบาลวิชาชีพสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดสุราษฏรธานี 
ทุกทาน  ไดโปรดตอบแบบสอบถามที่เปนจริงที่สุด         ซึ่งคําตอบของทานจะถูกเก็บเปน
ความลับและนําไปใชเพ่ือการวิจัย   โดยรายงานเปนขอสรุปรวมของทั้งกลุม    ขอรับรองวาจะ
ไมสงผลกระทบถึงทาน 
   ๒)  รายละเอียดแบบสอบถาม 

 แบบสอบถามฉบับน้ีมีทั้งหมด  ๔   ตอน 
 ตอนที่  ๑   ขอมูลทั่วไปของผูตอบแบบสอบถาม 
    ตอนที่  ๒   ลักษณะทางพุทธศาสนา 
    ตอนที่  ๒.๑   การปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔ 
   ตอนที่  ๒.๒   การปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ 
   ตอนที่  ๒.๓   วิถีชีวิตแบบพุทธ 
 ตอนที่  ๓  สุขภาพจิต     
 ตอนที่  ๔   พฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิงวิชาชีพ  
 ๓)  ในแตละตอนของแบบสอบถามมีลักษณะที่แตกตางกันออกไป     กรุณาอานคํา

ชี้แจงในแตละตอนเพื่อความเขาใจ   และในคําตอบทุกตอนไมมีขอถูกและไมมีขอผิด     ดังน้ัน
ขอใหทานตอบให  ตรงกับความเปนจริงมากที่สุด  และแบบสอบถามจะเกิดประโยชนไดก็
ตอเม่ือทาน   ตอบแบบสอบถามครบทุกขอ   
 
  ขอขอบพระคุณในความรวมมือมา  ณ  โอกาสนี้ 
           

    นางสาวยุภา  เทอดอุดมธรรม 
    นักศึกษาปริญญาโทสาขาวิชาพระพุทธศาสนา 
  มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 
 

 



 ๑๕๓ 
 

      

แบบสอบถามเพื่อการวิจัย 
 

เร่ือง    การศึกษาหลักพุทธธรรมที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการใหการพยาบาลตามบทบาทเชิง 
วิชาชีพ  :  ศึกษากรณีพยาบาลวิชาชีพสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  จังหวัดสุราษฏรธานี 

 

ตอนที่ ๑   ขอมูลทั่วไป  
 

 คําชื้แจง    โปรดขีดเครื่องหมาย    ลงใน    หนาคําตอบที่ใหมา  หรือเขียน
คําตอบซึ่งเปนขอมูลเกี่ยวกับตัวทาน 
 
๑.  แผนกที่ทํางาน 

      อายุรกรรม 
     ศัลยกรรม 

  อ่ืนๆ  ................  
๒. อายุ  ...............  ป   
๓. สถานภาพ  

    โสด 
     สมรส 
     หยา /   หมาย  /  แยกกันอยู 

๔. ประสบการณการปฏิบัติงานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ  .................    ป   
๕. ศาสนา   

    พุทธศาสนา 
 คริสตศาสนา 
 อิสลาม 

 

 

 

 

 

 



 ๑๕๔ 
 

      

ตอนที่  ๒   แบบสอบถามลักษณะทางพระพุทธศาสนา 
 
 ตอนที่  ๒.๑   แบบสอบถามเกี่ยวกับการปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร ๔ 
  คําชี้แจง    แบบสอบถามชดุนี้วัดปริมาณความเปนไปไดที่ทานจะกระทําหรืองดเวน
การกระทําอยางใดอยางหนึ่งในการปฏิบตัิตนทางดานกาย   วาจา  ใจ  และความรูสึกนึกคิดที่มี
ตอผูปวย  โปรดพิจารณาขอความในแบบสอบถามทลีะขออยางละเอียด   แลวทําเครื่องหมาย   

 ในชองที่ตรงกับความเปนจริงที่สุด    
    
 ระดับความคิดเห็น 
 

 ไมเคยเลย  หมายถึง   ไมกระทําหรือไมงดเวนการกระทําอยางใดอยางหนึ่งเลยใน
การปฏิบัติตนทางดานกาย  วาจา ใจ  และความรูสึกนึกคิดที่มีตอผูปวย  ในขณะปฏิบัติงาน   
     นานๆครั้ง  หมายถึง   การกระทําหรืองดเวนการกระทําอยางใดอยางหน่ึงในการ
ปฏิบัติตนทางดานกาย วาจา ใจ และความรูสึกนึกคิดที่มีตอผูปวยประมาณ ๒๕% ในขณะ

ปฏิบัติงาน    
    ไมแนใจ    หมายถึง การกระทําหรืองดเวนการกระทําอยางใดอยางหนึ่งในการ
ปฏิบัติตนทางดานกาย   วาจา  ใจ  และความรูสึกนึกคิดที่มีตอผูปวยประมาณ  ๕๐ %  ในขณะ

ปฏิบัติงาน       
     บอยครั้ง    หมายถึง การกระทําหรืองดเวนการกระทําอยางใดอยางหนึ่งในการ
ปฏิบัติตนทางดานกาย   วาจา  ใจ  และความรูสึกนึกคิดที่มีตอผูปวยประมาณ  ๗๕ %  ในขณะ

ปฏิบัติงาน     
     ทุกครั้ง    หมายถึง การกระทําหรืองดเวนการกระทําอยางใดอยางหนึ่งในการ

ปฏิบัติตนทางดานกาย   วาจา  ใจ  และความรูสึกนึกคิดที่มีตอผูปวย  ทุกครั้งที่ปฏิบัติงาน     
 
 

ระดับความคดิเห็น  
ขอความ ไมเคย

เลย 
นานๆ
ครั้ง 

ไม
แนใจ 

บอยครั้
ง 

ทุกครั้ง 

๑.  มีความตั้งใจในการปฏิบตัิการพยาบาลและ
หวังดีตอผูปวย 

     

๒.  ไมคิดโกรธตอผูปวยที่พูดจากาวราว      
๓. รับฟงปญหาตางๆของผูปวยดวยความเต็มใจ 
 

     

 



 ๑๕๕ 
 

      

ระดับความคดิเห็น  
ขอความ  

 

ไมเคย
เลย 

นานๆ
ครั้ง 

ไม
แนใจ 

บอยครั้
ง 

ทุกครั้ง 

๔. ใหการพยาบาลดวยความนุมนวล      
๕. มีความตั้งใจในการปฏิบตัิการพยาบาลแก 
ผูปวยที่อยูในสภาพที่สังคมรังเกียจ 

     

๖. รูสึกยินดีกับผูปวยเม่ือพบวาผลการตรวจไม
เปนโรคราย 

     

๗. ใหการสนับสนุนและชมเชยแกผูปวยที่ปฏิบตั ิ
ตนไดถูกตองตามแผนการรักษาตามสภาวะของ
โรค เชน  การปฏิบัตติวัเกีย่วกับการควบคุม
อาหารของผูปวยเบาหวาน  เปนตน 

     

๘. ดูแลผูปวยที่มีอาการปวดมากดวยการ
ประเมินอาการปวดเปนระยะ  ใหยาแกปวด  ให
กําลังใจ  และยอมรับทาทีการแสดงออกของ
ผูปวยดวยความเขาใจ 

     

๙. ใหความชวยเหลือผูปวยที่อยูในภาวะวิกฤติที่
กําลังจะตายและหมดหนทางชวยเหลืออยางเต็ม
ความสามารถ 

     

๑๐. ยอมรับไดถาผูปวยที่อยูในการดูแลเสียชีวติ
ลงเม่ือไดชวยเหลืออยางเตม็ที่แลว 

     

๑๑. รูสึกยินดีเม่ือผูปวยมีอาการทุเลาลงและ
แพทยอนุญาตใหกลบับาน 

     

๑๒. รับฟงคํารองเรียน  ขอเสนอแนะ  ของ
ผูปวยและญาติเกี่ยวกับการบริการพยาบาล   
อยางใจเปนกลาง    พรอมนํามาปรับปรุงแกไข
ตามความเหมาะสม 
 

     

 
 

 

 



 ๑๕๖ 
 

      

 ตอนที่  ๒.๒   แบบสอบถามเกี่ยวกับการปฏิบัติตนตามหลักฆราวาสธรรม  ๔ 

 

 คําชี้แจง    แบบสอบถามชุดนี้วัดปริมาณความเปนไปไดที่ทานจะกระทําหรืองดเวน
การกระทําอยางใดอยางหนึ่งในการปฏิบัติตนทางดานกาย  วาจา ใจ  และความรูสึกนึกคิดที่มี
ตอผูปวย   โปรดพิจารณาขอความในแบบสอบถามทีละขออยางละเอียดวามีความเปนจริงระดับ
ใดจาก  “ไมเคยเลย”  ถึง  “ทุกครั้ง”   แลวทําเครื่องหมาย       ในชองที่ตรงกับความเปนจริง

ที่สุด    
 

ระดับความคดิเห็น  

ขอความ ไมเคย
เลย 

นานๆ
ครั้ง 

ไม
แนใจ 

บอยครั้
ง 

ทุกครั้ง 

๑. ดูแลใหยาแกผูปวยถูกตองตามหลัก ๕  R      

๒. ใชหลัก  Aseptic  Tecnique  ใหการ

พยาบาลแกผูปวย 

     

๓. ตรวจเยี่ยมผูปวยเปนระยะๆ  ในระหวางการ
ปฏิบัติงาน 

     

๔. รูสึกรําคาญตอการที่ตองตอบคําถามของ
ผูปวยและญาติซ้ําๆ 

     

๕.ใหการพยาบาลแกผูปวยที่เรียกรองความ
ตองการมากเกินไปดวยความยินดี 

     

๖.เม่ืออยูในภาวะที่ไมสบายใจจะมีความ
ตระหนักในภาวะอารมณของตน  และไมแสดง
อารมณหงุดหงิดตอผูปวย 

     

๗.รับฟงการตําหนิดวยถอยคํารุนแรงจากผูปวย  
อยางมีสติ  และอธิบายใหผูปวยทราบอยางมี
เหตุผล 

     

๘. ปฏิบัติการพยาบาลดวยจิตใจมุงหวังใหผูปวย
มีอาการทุเลา  โดยไมเห็นแกของฝากรางวัล 

     

๙. เม่ือไดรับคําตําหนิจนเกิดอารมณโกรธ  ไม
โตแยงผูปวยดวยถอยคํารนุแรง   
 

     

 

 



 ๑๕๗ 
 

      

ระดับความคดิเห็น  

ขอความ ไมเคย
เลย 

นานๆ
ครั้ง 

ไม
แนใจ 

บอยครั้
ง 

ทุกครั้ง 

๑๐. รูสึกเต็มใจในการปฏิบตัิงานในหนาที่แมจะ
เกินเวลา 

     

๑๑. มีความพยายามตอการแกปญหาที่เกดิขึ้น
จากการทํางานเพื่อลดปญหาแทรกซอนที่จะเกิด
ขึ้นกับผูปวย 

     

๑๒. ยินดีสละเวลาพูดคุยปลอบโยน  ใหกําลังใจ
แกผูปวยที่อยูในภาวะทีทุ่กขใจ 

     

 
 ตอนที่ ๒.๓    แบบสอบถามเกี่ยวกับวิถชีีวติแบบพุทธ 
 

 คําชี้แจง      โปรดพิจารณาขอความในแบบสอบถามทลีะขอวาเปนจริงสําหรับทาน
หรือไมในระดับใด   แลวทําเครื่องหมาย       ในชองที่ตรงกับความเปนจริงที่สุด   เพียง
หมายเลขเดียว 

 ระดับความคดิเห็น 
๑  = ไมจริงเลย   ๒ =  จริงเล็กนอย    ๓ = จริงปานกลาง   ๔ = จริงมาก   ๕  =  จริงมากที่สุด 
 

ระดับความคดิเห็น  

ขอความ ไมจริง
เลย 

จริง
เล็กนอย 

จริงปาน
กลาง 

จริง
มาก 

จริง
มาก
ที่สุด 

๑. ชอบเสียสละสิ่งของใหผูอ่ืน  แมจะเล็กนอย  
แตถือวาใหกําลังใจเขา 

     

๒. ในเทศกาลสําคัญตางๆ  ชอบทําบุญโดยการ
ตักบาตร   ถวายสังฆทาน  บริจาคเงินชวยเหลือ
แกเด็กยากจน  เปนตน   

     

๓. สรางกุศลดวยการ ชวยเหลือผูอ่ืนและสังคม

อยูเสมอ 

     

๔.การประกอบอาชีพไมวาในปจจุบันหรือ
อนาคต  ตองเปนอาชีพที่สุจริต   
 

     

 



 ๑๕๘ 
 

      

ระดับความคดิเห็น  

ขอความ ไมจริง
เลย 

จริง
เล็กนอย 

จริงปาน
กลาง 

จริง
มาก 

จริง
มาก
ที่สุด 

๕. ชอบสนทนาธรรมกับผูอ่ืน      

๖. ยินดีจะพูดปด  ถาคําพูดนั้นจะชวยใหฉัน

ไดรับประโยชน 

     

๗. นําหลักธรรมทางพระพุทธศาสนา มาเปน
หลักในการดําเนินชีวติประจาํวัน 

     

๘. กอนเขานอนสวดมนตไหวพระและระลึกถึง
คุณพระพุทธ  พระธรรม  พระสงฆ เสมอ 

     

๙. มักคํานึงถึงเรื่องบาปบญุกอนตัดสินใจกระทํา
อยางใดอยางหนึ่ง 

     

   
 

ตอนที่  ๓  แบบสอบถามเกี่ยวกับสุขภาพจิต  
 

 คําชี้แจง   โปรดพิจารณาขอความในแบบสอบถามตอไปน้ีวา   ในระยะเวลา ๒  
เดือนที่ผานมา   ทานมีความรูสึกอยางไร  แลวทําเครื่องหมาย      ในชองที่ตรงกับความเปน
จริงที่สุด  
 ระดับความคิดเห็น 
 ๑ = ไมจริงเลย  ๒ =  จริงเล็กนอย    ๓ = จริงปานกลาง   ๔  =  จริงมาก  ๕  =  จริงมากที่สุด 

 

ระดับความคดิเห็น  

ขอความ ไมจริง
เลย 

จริง
เล็กนอย 

จริงปาน
กลาง 

จริง
มาก 

จริงมาก
ที่สุด 

๑.  รูสึกวาตนเองไมมีสมาธิในขณะปฏบิัตงิาน      

๒. รูสึกวางานนาเบื่อ  ซ้ําซาก   จําเจ      

๓. มีความพึงพอใจกับชีวติที่เปนอยูในปจจุบัน 
 

     

๔. ทานมีเพ่ือนหรือญาติพ่ีนองคอยชวยเหลือ
ทานในยามทีต่องการ 
 

     

 



 ๑๕๙ 
 

      

ระดับความคดิเห็น  

ขอความ ไมจริง
เลย 

จริง
เล็กนอย 

จริงปาน
กลาง 

จริง
มาก 

จริงมาก
ที่สุด 

๕. รูสึกวาสถานที่ทํางานไมมีความปลอดภัยใน
ชีวติและทรัพยสิน 

     

๖. รูสึกพึงพอใจกับสวัสดิการที่ไดรับ      

๗. รูสึกหงุดหงิดตอภาวะทีมี่งานลนมือ      

๘. รูสึกกลัวผดิพลาดในการทําสิ่งตางๆ      

๙. รูสึกรําคาญที่ตองทํางานกับเพ่ือนรวมงานที่
ขาดความสามารถ 

     

๑๐. ตื่นเตนงายกับเหตุการณฉุกเฉินที่เกดิขึ้นกับ
ผูปวย 

     

๑๑. ยอมรับไดวาผูอ่ืนก็อาจมีเหตุผลที่จะไมพอใจ
ในการกระทําของฉัน 

     

๑๒. แมจะมีงานที่ตองเรงทาํ  ฉันก็ยินดีรับฟง
ความทุกขของผูอ่ืน 

     

๑๓. รูสึกมีความสุขกับการมีสวนรวมในการริเริ่ม
โครงการตางๆ  และการเปลี่ยนแปลงใน
หนวยงานเพือ่การพัฒนา 

     

๑๔. มีความสุขใจในการชวยเหลือผูที่มีปญหา      

๑๕. รูสึกหมดกําลังใจที่ผูบังคับบัญชาไมมีความ
ยุติธรรมในการทํางาน 

     

๑๖. รูสึกกลุมใจเม่ือผูบังคับบัญชาไมยอมรับ
ความคิดเห็น 

     

๑๗. รูสึกเครียดกับการที่เพ่ือนรวมงานขาด
มนุษยสัมพันธที่ดีตอกัน 

     

๑๘. สามารถผอนคลายตวัเองได  แมจะเหน็ด
เหน่ือยจากภาระหนาที่ 

     

๑๙. ควบคุมอารมณได  เม่ือมีเหตุการณรายแรง
เกิดขึ้น 

     

๒๐. มีสัมพันธภาพที่ดีกับเพื่อนรวมงาน  
 

     

 



 ๑๖๐ 
 

      

ระดับความคดิเห็น  
ขอความ ไมจริง

เลย 
จริง

เล็กนอย 
จริงปาน
กลาง 

จริง
มาก 

จริงมาก
ที่สุด 

๒๑. เมื่อไมเห็นดวยกับเพ่ือนรวมงาน  สามารถ
อธิบายเหตุผลใหเขายอมรบัได 

     

๒๒. รูสึกกดดันที่มีการเปลี่ยนแปลงการทํางาน
ในหนวยงาน  เชน  การทํางานดานวิชาการที่
เ พ่ิ ม เ ติ ม จ า ก ง า น ก า รพ ย า บ า ล     ก า ร
เปลี่ยนแปลงของเทคโนโลยี่และอุปกรณการ
รักษาพยาบาลที่ทันสมัย  

     

๒๓. แมงานจะมีปญหาหลายดาน  แตมีความ
เชื่อวาความตั้งใจจริงในการทํางาน  จะชวยให
สามารถแกปญหาได 

     

๒๔. แมจะเสียประโยชนสวนตัวไปบาง  ฉันก็ 
ยินดีทําเพื่อประโยชนของสวนรวม 

     

๒๕. รูสึกยินดีกับความสําเร็จของผูอ่ืน      
๒๖. รูสึกหนักใจกับการทํางานจนกระทั่งไมคอย
มีเวลาใหครอบครัว   

     

๒๗ .  รู สึ ก เครียดกับการแข งขัน   และการ
เปรียบเทียบกันในหนวยงาน 

     

๒๘. รูสึกนอนหลับพักผอนไมเพียงพอ      
๒๙. รูสึกภูมิใจในตนเองที่ไดทํางานที่มีคุณคา       

   
 
 

 

 

 

 

 

 

 



 ๑๖๑ 
 

      

ตอนที่ ๔   แบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ 
 

 คําชี้แจง     แบบสอบถามชดุนี้เกี่ยวกับการใหการพยาบาลทีท่านใหแกผูปวย  โปรด
พิจารณาขอความในแบบสอบถามตอไปนี้วา   ทานใหการพยาบาลดังกลาวหรือไม     บอยครั้ง
เพียงใด    แลวทําเครื่องหมาย      ในชองที่ตรงกับความเปนจริงที่สุด   
   ระดับความคดิเห็น 
ไมเคยเลย  หมายถึง   ไมเคยกระทํากิจกรรมแกผูปวยเลย  ในขณะที่ปฏิบตัิงาน      
นานๆครั้ง   หมายถึง   กิจกรรมที่ไดกระทําแกผูปวยประมาณ  ๒๕ %  ในขณะปฏิบัติงาน     

ไมแนใจ     หมายถึง   กิจกรรมที่ไดกระทําแกผูปวยประมาณ  ๕๐ %  ในขณะปฏิบัติงาน      
บอยครั้ง     หมายถึง   กิจกรรมที่ไดกระทําแกผูปวยประมาณ  ๗๕ %  ในขณะปฏิบัติงาน      
ทุกครั้ง      หมายถึง   กิจกรรมที่ไดกระทาํแกผูปวย  ทกุครั้งที่ปฏิบตังิาน  ( ๑๐๐%) 
 

ระดับความคดิเห็น  

ขอความ ไมเคย
เลย 

นานๆ
ครั้ง 

ไม
แนใจ 

บอยครั้
ง 

ทุกครั้ง 

๑. ใหความรูแกผูปวยในเรื่องการปองกันโรค
ทั่วๆไป 

     

๒. แนะนําการปฏิบัตตินทีถู่กตองและเหมาะสมกับ
โรค  ในผูปวยโรคเรื้อรัง   เพื่อปองกัน
ภาวะแทรกซอน 

     

๓. ดูแลใหผูปวยมีสุขอนามัยสวนบคุคลทีถู่กตอง      

๔. จัดสภาพสิ่งแวดลอมใหเหมาะกับสภาพผูปวย
เพ่ือการพักผอน 

     

๕. วางแผนการพยาบาลรวมกับสมาชิกในทีมงาน  
กอนการปฏิบัติการพยาบาล 

     

๖. ดูแลใหการชวยเหลือเม่ือผูปวยมีไขและรูสึกไม
สุขสบาย 

     

๗. ดูแลใหผูปวยรับประทานยาและใหยาฉีดตาม
แผนการรักษาของแพทย 

     

๘. จัดวางสิ่งของขางเตียงผูปวยโดยคํานงึถึงความ
ปลอดภัยของผูปวย 
 

     

 



 ๑๖๒ 
 

      

ระดับความคดิเห็น  

ขอความ ไมเคย
เลย 

นานๆ
ครั้ง 

ไม
แนใจ 

บอยครั้
ง 

ทุกครั้ง 

๙. สอนใหผูปวยทราบถึงวธิกีารลดการติดเชื้อและ
การทําลายเชือ้ดวยวิธทีี่ถูกตองเหมาะสม   

     

๑๐. อนุญาตใหญาติเยี่ยมนอกเหนือเวลาเยี่ยม
ปกติเม่ือจําเปน  เพ่ือใหผูปวยมีโอกาสใกลชิดกับ
ครอบครัว 

     

๑๑. ใหกําลังใจผูปวยสม่ําเสมอ  เพ่ือใหผูปวย 
ม่ันใจในการรักษาและสามารถกลับไปดํารงชีวิตได
เปนปกติ 

     

๑๒. แนะนําเจาหนาที่ในทมีสุขภาพสังเกตอาการ
ผิดปกติเบื้องตนที่อาจจะเกดิขึ้นกับผูปวย   และ
รายงานอาการทันท ี

     

๑๓. กระตุนใหผูปวยมีการออกกําลังกายให 
เหมาะสมกับสภาพของโรคภายหลังการเจ็บปวย
โดยเร็วที่สุด  และกระทําอยางตอเน่ือง 

     

๑๔. ชวยจัดทานอนหรือเปลี่ยนอิริยาบถใหผูปวย
ที่ไมสามารถชวยเหลือตนเองได 

     

๑๕.แนะนํากิจกรรมสังคมที่ผูปวยสามารถปฏิบตัิ
ไดและมีประโยชนตอผูปวย  เพ่ือสงเสริมใหเกิด
ความสุขทางใจ 

     

๑๖. สอนและฝกวิธกีารดูแลผูปวยแกญาติและ
ผูดูแล  ในผูปวย ซึ่งตองมีการบําบัดอยางตอเน่ือง
เม่ือกลับบาน  เชน   การฉีด Insulin   การให

อาหารทางสายยาง  การดูแล Colostomy  bag   

เปนตน 
 

     

 

 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
คุณภาพของเครือ่งมือ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 ๑๖๔ 

ตารางที่  ๑     คา Item-total  Correlation  และคาความเชื่อม่ันของแบบสอบถามการปฏิบัต ิ
          ตนตามหลักพรหมวิหาร ๔ 

 
 

ขอที่ Item-total  Correlation 

๑ .๕๔๙๕ 
๒ .๔๐๘๕ 
๓ .๕๒๖๖ 
๔ .๕๓๒๒ 
๕ .๕๔๒๐ 
๖ .๔๒๗๑ 
๗ .๕๕๒๐ 
๘ .๕๓๘๕ 
๙ .๔๓๘๙ 

  ๑๐ .๓๘๑๐ 
 ๑๑ .๔๓๙๓ 
  ๑๒ .๕๑๓๔ 

 
 
 
คาความเชื่อม่ัน(Reliability)  ของแบบสอบถามเทากับ  .๘๒๗๔    

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 



 ๑๖๕ 

ตารางที่  ๒     คา Item-total  Correlation  และคาความเชื่อม่ันของแบบสอบถามการปฏิบัต ิ
 ตนตามหลักฆราวาสธรรม ๔ 
 

 
ขอที่ Item-total  Correlation 

๑ .๓๗๑๒ 
๒ .๔๕๐๕ 
๓ .๔๖๐๐ 
๔ .๔๔๔๓ 
๕ .๔๒๑๘ 
๖ .๕๖๖๙ 
๗ .๕๗๗๕ 
๘ .๔๙๔๗ 
๙ .๕๙๕๙ 

  ๑๐ .๔๘๒๒ 
 ๑๑ .๕๘๒๖ 
  ๑๒ .๖๓๕๕ 

 
 
 
คาความเชื่อม่ัน(Reliability)  ของแบบสอบถามเทากับ   .๘๔๐๗ 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 



 ๑๖๖ 

ตารางที่ ๓     คา Item-total  Correlation  และคาความเชื่อม่ันของแบบสอบถาม 
วิถีชวีิตแบบพทุธ 

 
 

ขอที่ Item-total  Correlation 

๑ .๕๓๖๙ 
๒ .๕๖๙๑ 
๓ .๕๘๔๖ 
๔ .๓๓๖๖ 
๕ .๕๒๙๙ 
๖ .๓๔๘๕ 
๗ .๕๘๕๑ 
๘ .๔๗๓๕ 
๙ .๕๗๑๙ 

 
 
 
คาความเชื่อม่ัน(Reliability)  ของแบบสอบถามเทากับ  .๘๐๔๐   

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 ๑๖๗ 

ตารางที่  ๔    คา Item-total  Correlation  และคาความเชื่อม่ันของแบบสอบถามสุขภาพจิต 
  
 

ขอที่ Item-total  Correlation ขอที่ Item-total  Correlation 
๑ .๕๐๑๒ ๑๖ .๔๕๔๘ 
๒ .๕๐๐๘ ๑๗ .๔๕๕๑ 
๓ .๔๖๔๗ ๑๘ .๔๓๕๙ 
๔ .๒๒๐๘ ๑๙ .๕๑๗๐ 
๕ .๓๑๙๖ ๒๐ .๓๙๓๒ 
๖ .๔๑๐๒ ๒๑ .๓๗๙๔ 
๗ .๓๙๓๘ ๒๒ .๔๓๙๐ 
๘ .๓๕๗๓ ๒๓ .๔๙๔๖ 
๙ .๓๒๓๕ ๒๔ .๕๒๙๖ 
๑๐ .๓๔๖๗ ๒๕ .๔๕๗๘ 
๑๑ .๒๖๖๕ ๒๖ .๓๘๔๗ 
๑๒ .๔๐๙๘ ๒๗ .๔๕๑๑ 
๑๓ .๕๕๔๕ ๒๘ .๓๑๖๘ 
๑๔ .๕๑๑๔ ๒๙ .๔๒๕๑ 
๑๕ .๔๑๗๗  

 
 

. 
 
คาความเชื่อม่ัน(Reliability)  ของแบบสอบถามเทากับ  .๘๗๓๒    

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 



 ๑๖๘ 

ตารางที่  ๕     คา Item-total  Correlation  และคาความเชื่อม่ันของแบบสอบถาม 
พฤติกรรมการใหการพยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชีพ 
 

  
ขอที่ Item-total  Correlation 

๑ .๕๒๙๗ 
๒ .๕๗๖๘ 
๓ .๔๕๘๔ 
๔ .๔๐๘๒ 
๕ .๕๑๕๒ 
๖ .๔๐๙๖ 
๗ .๒๒๗๓ 
๘ .๔๙๒๐ 
๙ .๕๓๒๗ 

  ๑๐ .๓๑๔๐ 
 ๑๑ .๕๖๔๘ 
  ๑๒ .๕๔๔๕ 
๑๓ .๔๘๔๖ 
๑๔ .๔๔๔๒ 
๑๕ .๕๑๖๗ 
๑๖ .๔๔๙๔ 

 
 
 
คาความเชื่อม่ัน(Reliability)  ของแบบสอบถามเทากับ  .๘๔๗๕  

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก จ 
แสดงคาเฉลี่ย  สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน ของแบบสอบถามจําแนกเปนรายขอ 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ๑๗๐
   
 
ตารางที่  ๖    แสดงคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบัตตินตาม 

  หลักพรหมวิหาร ๔   ของกลุมตวัอยาง  จําแนกตามรายขอ      

 
คะแนน ขอความ 

X   SD 

ระดับการ   
ปฏิบัติ 

เมตตา   

 มีความตั้งใจในการปฏิบัติการพยาบาลและหวงัดีตอผูปวย 

 

๔.๖๗ 

 

๐.๔๗ 

 

ทุกครั้ง 

 ไมคิดโกรธตอผูปวยที่พูดจากาวราว ๓.๖๙ ๐.๖๒ บอยคร้ัง 

 รับฟงปญหาตางๆของผูปวยดวยความเต็มใจ ๔.๒๕ ๐.๔๙ ทุกครั้ง 

รวม ๔.๒๐ ๐.๓๙ บอยคร้ัง 

กรุณา 

ใหการพยาบาลดวยความนุมนวล 

 

๔.๒๕ 

 

๐.๕๒ 

 

ทุกครั้ง 

มีความตั้งใจในการปฏิบัติการพยาบาลแกผูปวยที่อยูในสภาพที่สังคมรังเกียจ ๔.๑๗ ๐.๕๘ บอยคร้ัง 

ใหความชวยเหลือผูปวยที่อยูในภาวะวิกฤตที่กําลังจะตายและหมดหนทาง
ชวยเหลืออยางเต็มความสามารถ 

๔.๕๗ ๐.๕๑ ทุกครั้ง 

รวม ๔.๓๓ ๐.๔๑ ทุกครั้ง 

มุทิตา 

รูสึกยินดีกับผูปวยเม่ือพบวาผลการตรวจไมเปนโรคราย 

 

๔.๕๙ 

 

๐.๕๒ 

 

ทุกครั้ง 

ใหการสนับสนุนและชมเชยแกผูปวยที่ปฏิบัติตนไดถูกตองตามแผนการรักษาตาม
สภาวะของโรค เชน  การปฏิบัติตัวเกี่ยวกับการควบคุมอาหารของผูปวยเบาหวาน  
เปนตน 

๔.๓๙ ๐.๕๕ ทุกครั้ง 

 รูสึกยินดีเม่ือผูปวยมีอาการทุเลาลงและแพทยอนุญาตใหกลับบาน ๔.๗๗ ๐.๔๔ ทุกครั้ง 

รวม ๔.๕๘ ๐.๓๖ ทุกครั้ง 

อุเบกขา 

ดูแลผูปวยที่มีอาการปวดมากดวยการประเมินอาการปวดเปนระยะ  ใหยาแกปวด  
ใหกําลังใจ  และยอมรับทาทีการแสดงออกของผูปวยดวยความเขาใจ 

 

๔.๒๕ 

 

๐.๕๐ 

 

ทุกครั้ง 

 

ยอมรับไดถาผูปวยที่อยูในการดูแลเสียชีวิตลงเม่ือไดชวยเหลืออยางเต็มที่แลว ๔.๔๖ ๐.๖๒ ทุกครั้ง 

รับฟงคํารองเรียน  ขอเสนอแนะ  ของผูปวยและญาติเกีย่วกับการบริการพยาบาล   
อยางใจเปนกลาง    พรอมนํามาปรับปรุงแกไขตามความเหมาะสม 

๔.๒๑ ๐.๖๑ ทุกครั้ง 

รวม ๔.๓๐ ๐.๔๑ ทุกครั้ง 

 

 

  

 



 ๑๗๑
   
 
ตารางที่  ๗     แสดง คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับการปฏิบตัิตนตามหลัก 

          ฆราวาสธรรม ๔ ของกลุมตัวอยาง  เปนรายขอ 

 

คะแนน ขอความ 

X   SD 

ระดับการ   
ปฏิบัติ 

สัจจะ  

 ดูแลใหยาแกผูปวยถูกตองตามหลัก ๕ R 

 

๔.๗๑ 

 

๐.๔๖ 

 

ทุกครั้ง 

 ใชหลัก  Aseptic  Tecnique  ใหการพยาบาลแกผูปวย ๔.๖๑ ๐.๕๑ ทุกครั้ง 

 ตรวจเยี่ยมผูปวยเปนระยะๆ  ในระหวางการปฏิบัติงาน ๔.๒๒ ๐.๕๕ ทุกครั้ง 

รวม ๔.๕๒ ๐.๓๙ ทุกครั้ง 

ทมะ 

 รูสึกรําคาญตอการที่ตองตอบคําถามของผูปวยและญาติซ้ําๆ 

 

๓.๘๔ 

 

๐.๕๓ 

 

บอยครั้ง 

เมื่ออยูในภาวะที่ไมสบายใจจะมีความตระหนักในภาวะอารมณของตน  
และไมแสดงอารมณหงุดหงิดตอผูปวย 

๔.๑๓ ๐.๗๓ บอยครั้ง 

เมื่อไดรับคําตําหนิจนเกิดอารมณโกรธ    ไมโตแยงผูปวยดวยถอยคํา
รุนแรง   

๔.๑๖ ๐.๗๐ บอยครั้ง 

รวม ๔.๐๔ ๐.๕๐ บอยครั้ง 

ขันติ 

 ใหการพยาบาลแกผูปวยที่เรียกรองความตองการมากเกินไปดวย
ความยินดี 

 

๓.๓๕ 

 

๐.๖๙ 

 

ปานกลาง 

รับฟงการตําหนิดวยถอยคํารุนแรงจากผูปวย  อยางมีสติ  และอธิบาย
ใหผูปวยทราบอยางมีเหตุผล 

๓.๙๔ ๐.๖๗ บอยครั้ง 

มีความพยายามตอการแกปญหาที่เกิดขึ้นจากการทํางานเพื่อลดปญหา
แทรกซอนที่จะเกิดขึ้นกับผูปวย 

๔.๓๐ ๐.๕๓ ทุกครั้ง 

รวม ๓.๘๗ ๐.๔๗ บอยครั้ง 

จาคะ 

 ปฏิบัติการพยาบาลดวยจิตใจมุงหวังใหผูปวยมีอาการทุเลา  โดยไม 

 เห็นแกของฝากรางวัล 

 

๔.๗๑ 

 

๐.๔๗ 

 

ทุกครั้ง 

 

 รูสึกเต็มใจในการปฏิบัติงานในหนาที่แมจะเกินเวลา ๔.๐๗ ๐.๖๕ บอยครั้ง 

 ยินดีสละเวลาพูดคุยปลอบโยน  ใหกําลังใจแกผูปวยที่อยูในภาวะที่  
ทุกขใจ 

๔.๑๙ ๐.๕๗ บอยครั้ง 

รวม ๔.๓๒ ๐.๔๓ ทุกครั้ง 



 ๑๗๒
   
 
ตารางที่  ๘    แสดง คาเฉลีย่  สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัการปฏิบตัิวถิีชวีิตแบบพุทธ 

         ของกลุมตัวอยาง เปนรายขอ 

 

คะแนน ขอความ 

X   SD 

ระดับการ   
ปฏิบตั ิ

ทาน  

 ชอบเสียสละสิ่งของใหผูอ่ืน  แมจะเล็กนอย  แตถือวาให
กําลังใจเขา 

 

๓.๕๘ 

 

๐.๖๘ 

 

บอยครั้ง 

 ในเทศกาลสาํคัญตางๆ  ชอบทําบุญโดยการตักบาตร   ถวาย
สังฆทาน  บรจิาคเงินชวยเหลือแกเด็กยากจน  เปนตน   

๓.๘๐ ๐.๘๐ บอยครั้ง 

 สรางกุศลดวยการ ชวยเหลือผูอ่ืนและสงัคมอยูเสมอ ๓.๖๔ ๐.๗๒ บอยครั้ง 

รวม ๓.๖๗. ๐.๕๙ บอยครั้ง 

ศีล 

การประกอบอาชีพไมวาในปจจุบันหรืออนาคต  ตองเปน
อาชีพที่สุจริต   

 

๔.๗๑ 

 

๐.๕๔ 

 

ทุกครั้ง 

ยินดีจะพูดปด  ถาคําพูดนั้นจะชวยใหฉันไดรับประโยชน ๔.๒๖ ๐.๖๗ ทุกครั้ง 

มักคํานึงถึงเรือ่งบาปบุญกอนตัดสินใจกระทําอยางใดอยาง
หนึ่ง 

๔.๒๐ ๐.๗๐ บอยครั้ง 

รวม ๔.๓๙ ๐.๖๗ ทุกครั้ง 

ภาวนา 

ชอบสนทนาธรรมกับผูอ่ืน 

 

๒.๖๐ 

 

๐.๘๑ 

 

นานๆครั้ง 

นําหลักธรรมทางพระพุทธศาสนา มาเปนหลักในการดําเนิน
ชีวติประจําวัน 

๓.๗๖ ๐.๗๗ บอยครั้ง 

กอนเขานอนสวดมนตไหวพระและระลึกถึงคุณพระพทุธ  พระ
ธรรม  พระสงฆ เสมอ 

๓.๒๑ ๑.๑๐ ปานกลาง 

รวม ๓.๑๙ ๐.๗๐ ปานกลาง 

   

 



 ๑๗๓
   
 
ตารางที่  ๙    แสดงคาเฉลีย่  สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน  และระดับสขุภาพจิตของกลุมตวัอยาง 

                   จําแนกเปนรายขอ 

 

คะแนน ขอความ 

X   SD 

ระดับ 

การมีเจตคติที่ถูกตอง  

รูสึกวางานนาเบ่ือ  ซ้ําซาก   จาํเจ 

 

๓.๘๑ 

 

๐๘๒ 

 

นอย 

มีความพึงพอใจกับชีวิตที่เปนอยูในปจจุบัน ๓.๘๐ ๐.๗๙ คอนขางดี 

ทานมีเพ่ือนหรือญาติพ่ีนองคอยชวยเหลือทานในยามที่ตองการ ๓.๘๘ ๐.๘๙ คอนขางดี 

รูสึกวาสถานที่ทํางานไมมีความปลอดภัยในชีวิตและทรัพยสิน ๓.๗๒ ๐.๙๐ นอย 

รูสึกพึงพอใจกับสวัสดิการที่ไดรับ ๓.๑๙ ๐.๘๑ ปานกลาง 

แมงานจะมีปญหาหลายดาน  แตมีความเชื่อวาความตั้งใจจริงในการ
ทํางาน  จะชวยใหสามารถแกปญหาได 

๔.๒๐ ๐.๖๕ คอนขางดี 

รูสึกภูมิใจในตนเองที่ไดทํางานที่มีคุณคา   ๔.๓๓ ๐.๖๖ ดี   

รวม ๓.๘๔ ๐.๔๔ คอนขางดี 

การปรับตัว 

 รูสึกมีความสุขกับการมีสวนรวมในการริเร่ิมโครงการตางๆ  และการ
เปล่ียนแปลงในหนวยงานเพื่อการพัฒนา 

 

๓.๘๔ 

 

๐.๖๖ 

 

คอนขางดี 

รูสึกหมดกําลังใจที่ผูบังคับบัญชาไมมีความยุติธรรมในการทํางาน ๒.๕๙ ๑.๐๖ คอนขางมาก 

รูสึกกลุมใจเมื่อผูบังคับบัญชาไมยอมรับความคิดเห็น ๒.๘๘ ๑.๐๑ ปานกลาง 

รูสึกเครียดกับการที่เพ่ือนรวมงานขาดมนุษยสัมพันธที่ดีตอกัน ๒.๗๕ ๐.๙๓ ปานกลาง 

สามารถผอนคลายตัวเองได  แมจะเหน็ดเหนื่อยจากภาระหนาที่ ๓.๙๕ ๐.๗๑ คอนขางดี 

มีสัมพันธภาพที่ดีกับเพ่ือนรวมงาน ๔.๒๐ ๐.๕๙ คอนขางดี 

รูสึกกดดันที่มีการเปล่ียนแปลงการทํางานในหนวยงาน  เชน  การ
ทํางานดานวิชาการที่เพ่ิมเติมจากงานการพยาบาล    การเปล่ียนแปลง
ของเทคโนโลยี่และอุปกรณการรักษาพยาบาลที่ทันสมัย 

๓.๖๓ ๐.๘๑ นอย 

รูสึกหนักใจกับการทํางานจนกระทั่งไมคอยมีเวลาใหครอบครัว   ๓.๒๙ ๑.๐๔ ปานกลาง 

รูสึกเครียดกับการแขงขัน  และการเปรียบเทียบกันในหนวยงาน ๓.๐๘ ๑.๐๒ ปานกลาง 

รูสึกนอนหลับพักผอนไมเพียงพอ ๒.๙๗ ๐.๙๒ ปานกลาง 

รวม ๓.๓๒ ๐.๕๐ ปานกลาง 

 



 ๑๗๔
   
 
ตารางที่ ๒๔  (ตอ) 

 

คะแนน ขอความ 

X   SD 

ระดับการ   
ปฏิบัติ 

การมีบุคลิกภาพที่มั่นคง  

 รูสึกวาตนเองไมมีสมาธิในขณะปฏิบัติงาน 

 

๔.๑๕ 

 

๐.๘๒ 

 

นอย 

 รูสึกหงุดหงิดตอภาวะที่มีงานลนมือ ๓.๓๘ ๐.๗๙ นอย 

 รูสึกกลัวผิดพลาดในการทําสิ่งตางๆ ๓.๒๘ ๐.๘๙ ปานกลาง 

 รูสึกรําคาญที่ตองทํางานกับเพ่ือนรวมงานที่ขาดความสามารถ ๓.๕๗ ๐.๘๓ นอย 

 ตื่นเตนงายกับเหตุการณฉุกเฉินที่เกิดขึ้นกับผูปวย ๓.๗๗ ๐.๘๑ นอย 

 ยอมรับไดวาผูอื่นก็อาจมีเหตุผลที่จะไมพอใจในการกระทําของฉัน ๓.๘๑ ๐.๖๗ คอนขางดี 

 ควบคุมอารมณได  เมื่อมีเหตุการณรายแรงเกิดขึ้น ๓.๘๕ ๐.๖๓ คอนขางดี 

รวม ๓.๖๙ ๐.๔๓ คอนขางดี 

การมีพฤติกรรมที่เหมาะสม 

แมจะมีงานที่ตองเรงทํา  ฉันก็ยินดีรับฟงความทุกขของผูอื่น 

 

๓.๖๑ 

 

๐.๖๕ 

 

คอนขางดี 

มีความสุขใจในการชวยเหลือผูที่มีปญหา ๔.๐๕ ๐.๗๒ คอนขางดี 

เมื่อไมเห็นดวยกับเพ่ือนรวมงาน   สามารถอธิบายเหตุผลใหเขายอมรับ
ได 

๓.๖๓ ๐.๖๒ คอนขางดี 

แมจะเสียประโยชนสวนตัวไปบาง  ฉันก็ยินดีทําเพ่ือประโยชนของ
สวนรวม 

๓.๙๗ ๐.๖๘ คอนขางดี 

รูสึกยินดีกับความสําเร็จของผูอื่น ๔.๒๔ ๐.๖๔ ดี 

รวม ๓.๙๐ ๐.๔๙ คอนขางดี 

 

  

 

 

 

 

 

 



 ๑๗๕
   
 
ตารางที่  ๑๐   แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน       และระดับการปฏิบตัิพฤติกรรมการ 

        พยาบาลในบทบาทเชิงวิชาชพีของพยาบาลวิชาชีพทั้ง ๔ ดาน จําแนกเปนรายขอ 

 
คะแนน ขอความ 

X   SD 

ระดับการ   
ปฏิบัติ 

การปองกัน  

แนะนําการปฏิบัติตนที่ถูกตองและเหมาะสมกับโรคในผูปวยโรคเรื้อรัง   เพื่อปองกัน
ภาวะแทรกซอน 

 

๔.๐๙ 

 

๐.๕๑ 

 

บอยครั้ง 

 

จัดวางสิ่งของขางเตียงผูปวยโดยคํานงึถึงความปลอดภยัของผูปวย ๔.๓๓ ๐.๕๗ ทุกครั้ง 

สอนใหผูปวยทราบถึงวิธีการลดการติดเชื้อและการทําลายเชื้อดวยวธิีที่ถูกตองเหมาะสม   ๓.๙๔ ๐.๖๖ บอยครั้ง 

แนะนําเจาหนาที่ในทีมสุขภาพสังเกตอาการผิดปกติเบ้ืองตนที่อาจจะเกิดข้ึนกับผูปวย   และ
รายงานอาการทันที 

๔.๐๖ ๐.๖๖ ทุกครั้ง 

รวม ๔.๑๐ ๐.๔๒ บอยครั้ง 

การสงเสริมฯ 

ใหความรูแกผูปวยในเร่ืองการปองกันโรคทั่วๆไป 

 

๔.๐๔ 

 

๐.๕๕ 

 

บอยครั้ง 

ดูแลใหผูปวยมีสุขอนามัยสวนบุคคลที่ถูกตอง ๔.๓๘ ๐.๕๔ ทุกครั้ง 

จัดสภาพสิ่งแวดลอมใหเหมาะกับสภาพผูปวยเพื่อการพักผอน ๔.๑๑ ๐.๖๐ บอยครั้ง 

ใหกําลังใจผูปวยสมํ่าเสมอเพื่อใหผูปวยม่ันใจในการรักษาและสามารถกลับไปดํารงชีวิตไดปกติ ๓.๙๘ ๐.๖๖ บอยครั้ง 

รวม ๔.๑๒ ๐.๔๑ บอยครั้ง 

การดูแลและรักษา 

วางแผนการพยาบาลรวมกับสมาชิกในทีมงาน  กอนการปฏิบัติการพยาบาล 

 

๔.๑๑ 

 

๐.๗๕ 

 

บอยครั้ง 

ดูแลใหการชวยเหลือเม่ือผูปวยมีไขและรูสึกไมสุขสบาย ๔.๔๙ ๐.๕๕ ทุกครั้ง 

ดูแลใหผูปวยรับประทานยาและใหยาฉีดตามแผนการรักษาของแพทย ๔.๘๔ ๐.๓๕ ทุกครั้ง 

อนุญาตใหญาติเยี่ยมนอกเหนือเวลาเยี่ยมปกติเม่ือจําเปน  เพื่อใหผูปวยมีโอกาสใกลชิดกับ
ครอบครัว 

๓.๙๔ ๐.๗๒ บอยครั้ง 

รวม ๔.๓๕ ๐.๔๐ ทุกครั้ง 

การฟนฟูสมรรถภาพ 

กระตุนใหผูปวยมีการออกกําลังกายใหเหมาะสมกับสภาพของโรคภายหลงัการเจ็บปวยโดยเร็ว
ที่สุด  และกระทําอยางตอเน่ือง 

 

๓.๗๘ 

 

๐.๖๑ 

 

บอยครั้ง 

ชวยจัดทานอนหรือเปลี่ยนอิริยาบถใหผูปวยที่ไมสามารถชวยเหลือตนเองได ๔.๒๓ ๐.๕๔ ทุกครั้ง 

แนะนํากิจกรรมสังคมที่ผูปวยสามารถปฏิบัติไดและมีประโยชนตอผูปวย  เพื่อสงเสริมใหเกิด
ความสุขทางใจ 

๓.๖๒ ๐.๗๑ บอยครั้ง 

สอนและฝกวิธีการดูแลผูปวยแกญาติและผูดูแลในผูปวย ซ่ึงตองมีการบําบัดอยางตอเน่ืองเม่ือ
กลับบาน เชน  การฉีด Insulin  การใหอาหารทางสายยาง  การดูแล Colostomy bag เปนตน 

๔.๑๗ ๐.๗๗ บอยครั้ง 

รวม ๓.๙๕ ๐.๔๖ บอยครั้ง 



 ๑๗๖
   
 

ประวัติผูวิจัย 
 
ชื่อ                                นางสาวยุภา    เทอดอุดมธรรม 
วันเดือนปเกิด           ๒๐  กุมภาพันธ  ๒๕๑๐ 
สถานที่เกิด               จังหวัดสุราษฎรธาน ี
สถานที่อยูปจจุบัน      ๑๘๗๓  ถนนพระราม ๔   เขตปทุมวัน   กรุงเทพมหานคร   ๑๐๓๓๐ 
                                     โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 
ตําแหนง                   พยาบาลวิชาชพีระดับ ๖ 

สถานที่ทํางาน  ตึกสก. ๒๐  โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ    สภากาชาดไทย 
ประวตัิการศกึษา       จบการศึกษาปรญิญาตรีพยาบาลศาสตรบณัฑิต   

    วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย    จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   พ.ศ.
๒๕๓๒  
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