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บทคัดย่อ

	 เภสัชกรเป็นหนึ่งในอาชีพผู้ให้บริการแก่ผู้ป่วยในเรื่องการจ่ายยาและแนะน�ำวิธีการใช้ยา ซึ่งถือว่า

เป็นอาชีพที่มีบทบาทส�ำคัญในหน่วยงานด้านการแพทย์ การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือ 1) ศึกษาอิทธิพล

ของความก้าวร้าวของลูกค้าที่ส่งผลต่อความอ่อนล้าทางอารมณ์ ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก

และสุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาล 2) ศึกษาอิทธิพลของความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกที่ 

ส่งผลต่อความอ่อนล้าทางอารมณ์และสุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาล และ 3) ศึกษาอิทธิพลของ 

ความอ่อนล้าทางอารมณ์ที่ส่งผลต่อสุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาล งานการศึกษานี้เป็นการวิจัยเชิง

ปริมาณโดยใช้แบบสอบถามเป็นเคร่ืองมือวัด กลุ่มตัวอย่าง คือ เภสัชกรโรงพยาบาลรัฐบาลและเอกชน

บริเวณภาคกลางในประเทศไทย จ�ำนวน 380 คน ผลการวิจัยพบว่า มีการยอมรับ 6 สมมติฐานที่ตั้งไว้ คือ 

1) ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาล 2) ความก้าวร้าวของ

ลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ของเภสัชกรโรงพยาบาล 3) ความก้าวร้าวของ

ลูกค้ามีความสมัพนัธ์เชงิบวกกบัความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกของเภสัชกรโรงพยาบาล 4) ความไม่

สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ของเภสัชกร 

โรงพยาบาล 5) ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะของเภสัชกร 

โรงพยาบาล และ 6) ความอ่อนล้าทางอารมณ์มีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาล  

ผลการวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้างจากการใช้โปรแกรม AMOS มีค่าผลของโมเดลที่เหมาะสมดีซึ่งเป็น

ข้อมูลเชิงประจักษ์ คือ CMIN/df = 2.328, RMR = 0.049, GFI = 0.960, CFI = 0.914, SRMR = 0.000, 

RMSEA = 0.045 ประโยชน์ที่ได้จากการศึกษาสามารถเป็นแนวทางให้ผู้บริหารหรือฝ่ายทรัพยากรมนุษย์

น�ำไปใช้ในการพัฒนาสุขภาวะและธ�ำรงรักษาบุคคลากรด้านเภสัชกรในโรงพยาบาล
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ค�ำส�ำคัญ: ความก้าวร้าวของลูกค้า ความอ่อนล้าทางอารมณ์ ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก  

สุขภาวะ เภสัชกรโรงพยาบาล

Abstract

	 Pharmacist is one of service provider with patients in the field of dispensing and 

recommending how to use the drug, which is considered to play an important role in the 

medical treatment. The objectives of this study were: 1) to study the effect of customer 

aggressive on emotional dissonant, emotional exhaustion, and well-being of pharmacists; 

2) to study the effect of emotional dissonant on emotional exhaustion and well-being of 

pharmacists and 3) to study the effect of emotional exhaustion on well-being of  

pharmacists. This study is the quantitative research and the questionnaire was employed. 

The 380 participants were the pharmacists who worked for the government and private 

hospitals in central region in Thailand. The results showed 

	 that sixed hypotheses were supported: 1) the customers aggressive had a negative 

effect on well-being of hospital pharmacists; 2) the customers aggressive had a positive 

effect on emotional exhaustion of hospital pharmacists; 3) the customers aggressive had 

a positive effect on emotional dissonant of hospital pharmacists; 4) the emotional  

dissonant has a positive effect on emotional exhaustion of hospital pharmacists; 5) the 

emotional dissonant has a negative effect on well-being of hospital pharmacists; and  

6) the emotional exhaustion has a negative effect on well-being of hospital pharmacists. 

The result of the Structural Equation Model using AMOS analysis program indicated that 

the model fit well to the empirical data by the indicators of CMIN/df = 2.328, RMR = 

0.049, GFI = 0.960, CFI = 0.914, SRMR = 0.000, RMSEA = 0.045. The implication of this study 

will be the direction for the human resource manager to improve the well-being and 

retain the pharmacists in the hospital.

Keywords: Customers aggression, Emotional exhaustion, Emotional dissonance, 

Well-being, Hospital pharmacists

บทน�ำ

	 งานบริการ คือ งานที่เกิดจากการที่มีปฏิสัมพันธ์ระหว่างผู้ต้องการใช้บริการกับผู้ให้บริการ เพ่ือ

ตอบสนองความต้องการของผู้ใช้บริการ และส่งเสริมการขายส�ำหรับผู้ให้บริการ ดังนั้นการบริการท่ีมี
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ประสิทธิภาพจะช่วยให้ธุรกิจประสบความส�ำเร็จ (เทื้อน ทองแก้ว, http://wahnwanz.blogspot.

com/2010/01/service-mind.html, 2563) อย่างไรก็ตามเมื่อมีการปฏิสัมพันธ์กันระหว่างผู้ให้บริการ 

และผู้รับบริการในบางคร้ังอาจจะเกิดสถานการณ์ความขัดแย้งหรือกระทบกระทั่งขึ้นได้ งานเภสัชกรรม

เองก็ถือเป็นงานบริการประเภทหนึ่ง โดยมีเภสัชกร ผู้เช่ียวชาญทางด้านยาเป็นผู้ให้บริการ บางคร้ัง

ปฏิสัมพันธ์ระหว่างสองฝ่าย คือ เภสัชกรกับลูกค้าหรือผู้ป่วยที่มารับยา อาจจะเกิดความไม่เข้าใจกัน

เนื่องจากลูกค้าไม่พึงพอใจเภสัชกรระหว่างรับยา ซึ่งความรู้สึกไม่พึงพอใจดังกล่าวเป็นสาเหตุที่มาใน 

การก่อให้เกิดการแสดงออกถึงพฤติกรรมต่าง ๆ โดยเฉพาะพฤติกรรมก้าวร้าวของลูกค้า ส่งผลให้สุขภาวะ

ของเภสัชกรลดลง ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ Akkawanitcha, Patterson, Buranapin et, al. (2015 : 

268) เรื่อง การประเมินความรู้ความเข้าใจและความเป็นอยู่ที่ดีของพนักงานบริการส่วนหน้าเมื่อเผชิญกับ

ความก้าวร้าวของลูกค้าในวัฒนธรรมตะวันออก พบว่า ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงลบกับ

สุขภาวะ นอกจากนี้พฤติกรรมก้าวร้าวของลูกค้าที่แสดงออกมาก็ท�ำให้เภสัชกรเกิดความเครียด และเมื่อ

ความเครยีดหรอืความกดดนัเหล่านัน้สะสมเป็นจ�ำนวนมากขึน้เรือ่ยๆ ไม่สามารถระบายความรูส้กึตงึเครยีด

หรือความกดดันนั้นได้ก็จะส่งผลให้เภสัชกรเกิดความรู้สึกท้อแท้ อ่อนล้าทั้งร่างกายและจิตใจ หมดก�ำลังใจ

ในการท�ำงาน ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ Gilardi, Guglielmetti, Converso et, al. (2019 : 21) เร่ือง 

ความก้าวร้าวของบุคคลที่สามและอารมณ์จากการท�ำงาน พบว่าความก้าวร้าวมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับ

ความอ่อนล้าทางอารมณ์ แต่ในฐานะที่เป็นเภสัชกรเป็นผู้ให้บริการที่ต้องรับมือกับลูกค้าและปัญหาที่เกิด

ขึน้ ในสถานการณ์นัน้ท�ำให้ไม่สามารถต่อต้านหรอืปฏเิสธความก้าวร้าวทีล่กูค้าแสดงออกมาได้ สิง่ท่ีสามารถ

จะกระท�ำได้คือการยอมรับพฤติกรรมก้าวร้าวนั้น และพยายามที่จะแสดงความรู้สึกที่แตกต่างกับอารมณ์

ความรู้สึกที่รู้สึกอยู่ในขณะนั้นออกมาเพ่ือบริการให้ลูกค้าอย่างมีประสิทธิภาพ หรือที่เรียกว่า ความไม่

สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ Han, Kang and Park (2020 : 126) เร่ือง 

ผลกระทบของความก้าวร้าวของลูกค้าที่มีต่อองค์กร เบี่ยงเบนชีวิตและความคิดสร้างสรรค์โดยใช้ความไม่

สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกและความเครียดจากการท�ำงานเป็นสื่อกลาง พบว่าความก้าวร้าวของ

ลกูค้ามคีวามสมัพนัธ์เชงิบวกกบัความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก นอกจากนีก้ารพยายามทีจ่ะแสดง

ความรูส้กึทีแ่ตกต่างกบัอารมณ์ความรู้สกึทีรู้่สึกอยูใ่นขณะนัน้ออกมา อาจส่งผลท�ำให้เภสชักรเกิดความรูส้กึ 

อ่อนล้าทั้งร่างกายและจิตใจ หมดก�ำลังใจในการท�ำงาน ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ Zhong (2019 : 33) 

เรื่อง ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก ความอ่อนล้าทางอารมณ์ และความขัดแย้งในครอบครัว

จากการท�ำงาน : การศึกษาของอาจารย์วิทยาลัยในประเทศจีน พบว่า ความไม่สอดคล้องในการแสดง 

ความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ อีกทั้งความไม่สอดคล้องในการแสดง 

ความรูส้กึของเภสัชกรยงัส่งผลให้สุขภาวะของผู้ให้เภสชักรลดลง ซึง่สอดคล้องกบังานวจิยัของ Alrawadieh, 

Cetin, Dincer et, al. (2020 : 50) เร่ือง ผลกระทบของความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกต่อ

คุณภาพชีวิตการท�ำงานและความพึงพอใจในชีวิตของมัคคุเทศก์ พบว่า ความไม่สอดคล้องในการแสดง

ความรู้สึกมีความสัมพันธ์ในทางลบกับสุขภาวะ เภสัชกรแม้จะเป็นผู้ให้บริการแต่หากต้องพบเจอกับ 

ความอ่อนล้าทางอารมณ์จนเกิดความเครียดสะสมก็จะท�ำให้สุขภาวะของเภสัชกรลดลง ซึ่งสอดคล้องกับ
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งานวิจัยของ Jeon, Buettner and Grant (2018 : 53) เร่ือง สุขภาวะทางจิตของครูปฐมวัย : การส�ำรวจ

ผู้ท�ำนายท่ีมีศักยภาพของภาวะซึมเศร้า ความเครียดและความอ่อนล้าทางอารมณ์ พบว่า ความอ่อนล้าทาง

อารมณ์มีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะ ผลลัพธ์ดังกล่าวเหล่านี้มีโอกาสท�ำให้เภสัชกรเลิกกิจการหรือลา

ออกจากการท�ำงานด้านเภสัชกรรม จากสถิติข้อมูลสัดส่วนเภสัชกรต่อประชากร พ.ศ. 2552 – 2561 ของ

ส�ำนักนโยบายและยุทธศาสตร์ ส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข พบว่า ในระยะเวลา 10 ปี สัดส่วน

เภสัชกรต่อประชากรลดลงจาก 8,253 ราย คงเหลือ 4,569 ราย และมีแนวโน้มที่จะลดลงทุกปี โดยปัจจัย

ในเรื่องของความก้าวร้าวของลูกค้า ความอ่อนล้าทางอารมณ์ และความไม่สอดคล้องในการแสดง 

ความรู้สึก ซึ่งส่งผลต่อความสุขในชีวิตของเภสัชกร ปัจจัยเหล่านี้เองก็มีส่วนที่ท�ำให้จ�ำนวนเภสัชกรลดลง 

และเภสชักรถือว่ามีบทบาทในเร่ืองการแพทย์หรอืสถานพยาบาล หากเภสชักรมจี�ำนวนลดลงมากกม็โีอกาส

ที่เภสัชกรจะขาดแคลนจากประเทศไทย 

	 จากปัญหาและความส�ำคัญที่ได้กล่าวมาข้างต้นเกี่ยวกับงานบริการของเภสัชกรที่พบเจอกับ

พฤตกิรรมทีก้่าวร้าวของลกูค้า ท�ำให้ผูว้จิยัมคีวามสนใจศกึษาเกีย่วกับปัจจยัเชิงสาเหตแุละผลลัพธ์ของความ

อ่อนล้าทางอารมณ์ของเภสัชกรโรงพยาบาลที่มีโอกาสพบเจอกับพฤติกรรมที่ก้าวร้าวของลูกค้าในโรง

พยาบาล เพื่อเป็นแนวทางในการจัดการทรัพยากรมนุษย์ในองค์กรหรือหน่วยงานโรงพยาบาลให้มี

ประสิทธิภาพมากข้ึน

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

	 1.	 เพื่อศึกษาอิทธิพลของความก้าวร ้าวของลูกค้าที่ส ่งผลต่อความอ่อนล้าทางอารมณ ์ 

ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกและสุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาล

	 2.	 เพื่อศึกษาอิทธิพลของความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกที่ส่งผลต่อความอ่อนล้าทาง

อารมณ์และสุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาล

	 3.	 เพ่ือศึกษาอิทธิพลของความอ่อนล้าทางอารมณ์ที่ส่งผลต่อสุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาล

ประโยชน์ของการวิจัย 

	 1.	 ท�ำให้ทราบความสัมพันธ์ของตัวแปรความก้าวร้าวของลูกค้า ความอ่อนล้าทางอารมณ์  

ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก และสุขภาวะในเภสัชกรโรงพยาบาล

	 2.	 ผลของการศึกษานี้สามารถน�ำไปใช้ในการศึกษาพัฒนาต่อยอดองค์ความรู้และเป็นประโยชน์

ต่องานวิจัยในอนาคต

	 3.	 ผู้บริหารทรัพยากรมนุษย์ในโรงพยาบาลสามารถน�ำไปใช้เป็นแนวทางในการบริหารทรัพยากร

มนุษย์ให้มีประสิทธิภาพ ช่วยให้เภสัชกรผู้ที่ท�ำงานได้มีสุขภาวะที่ดี และเป็นแนวทางการธ�ำรงรักษาและ

ลดปัญหาการลาออกของเภสัชกรได้
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สมมติฐานของการวิจัย

	 สมมติฐานที่ 1	ความก้าวร้าวของลูกค้ามคีวามสมัพนัธ์เชงิลบกบัสขุภาวะของเภสชักรโรงพยาบาล

	 สมมติฐานท่ี 2	ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ของ

เภสัชกรโรงพยาบาล

	 สมมติฐานที่ 3	ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความไม่สอดคล้องในการแสดง

ความรู้สึกของเภสัชกรโรงพยาบาล

	 สมมติฐานที่ 4	ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้า

ทางอารมณ์ของเภสัชกรโรงพยาบาล

	 สมมติฐานท่ี 5	ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะของ

เภสัชกรโรงพยาบาล

	 สมมตฐิานที ่6 ความอ่อนล้าทางอารมณ์มคีวามสัมพันธ์เชิงลบกบัสุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาล

	 กรอบแนวคิดของการวิจัย

ภาพที่ 1  กรอบแนวคิดการวิจัย (Conceptual Model)

สมมติฐานที่ 5 ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงลบกับสขุภาวะของเภสัช
กร               
                  โรงพยาบาล 
สมมติฐานที่ 6 ความอ่อนล้าทางอารมณ์มีความสัมพันธ์เชงิลบกบัสุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาล 

 
กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ภาพที่ 1  กรอบแนวคิดการวิจัย (Conceptual Model) 

 

ขอบเขตของการวิจัย   
 

ขอบเขตด้านเน้ือหา การศึกษาครั้งนี้ได้ท าการศึกษาเกี่ยวกับอิทธิพลของระดับความก้าวร้าวของ
ลูกค้าความอ่อนล้าทางอารมณ์ และความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกที่ส่งผลต่อสุขภาวะของเภสัชกร
โรงพยาบาล 

ขอบเขตด้านประชากร ประชากรที่ใช้ในการศึกษานี้ คือ เภสัชกรที่ลงทะเบียนกับสภาเภสัชกรรม
แห่งประเทศไทยและก าลังปฏิบัติงานอยู่ในโรงพยาบาลรัฐบาลและเอกชนบริเวณภาคกลาง ประเทศไทย  
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ขอบเขตของการวิจัย 

	 ขอบเขตด้านเน้ือหา การศึกษาคร้ังนี้ได้ท�ำการศึกษาเกี่ยวกับอิทธิพลของระดับความก้าวร้าวของ

ลูกค้า ความอ่อนล้าทางอารมณ์ และความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก ที่ส่งผลต่อสุขภาวะของ

เภสัชกรโรงพยาบาล

	 ขอบเขตด้านประชากร ประชากรที่ใช้ในการศึกษานี้ คือ เภสัชกรที่ลงทะเบียนกับสภาเภสัชกรรม

แห่งประเทศไทยและก�ำลังปฏิบัติงานอยู่ในโรงพยาบาลรัฐบาลและเอกชนบริเวณภาคกลาง ประเทศไทย 

	 ขอบเขตด้านตัวแปร การศึกษาครั้งนี้ได้ท�ำการศึกษาตัวแปรทั้งหมด 4 ตัวแปร คือ ความก้าวร้าว 

ของลูกค้า (Customers Aggression) ความอ่อนล้าทางอารมณ์ (Emotional Exhaustion) ความไม่

สอดคล้อง ในการแสดงความรู้สึก (Emotional Dissonance) และสุขภาวะ (Well-being)

	 ขอบเขตด้านพื้นที่ การศึกษาคร้ังน้ีก�ำหนดขอบเขตพื้นที่ คือ โรงพยาบาลภายในประเทศไทย 

บริเวณภาคกลาง

	 ขอบเขตด้านระยะเวลา ในการศึกษาคร้ังนี้ก�ำหนดขอบเขตระยะเวลาตั้งแต่เดือนมิถุนายน  

ถึงเดือนธันวาคม พ.ศ. 2563 ซึ่งมีระยะเวลาในการศึกษาค้นคว้ารวมทั้งส้ิน 7 เดือน

วิธีด�ำเนินการวิจัย 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 การศกึษาครัง้นีใ้ช้การวเิคราะห์ด้วยการสร้างแบบจ�ำลองสมการโครงสร้าง (Structural Equation 

Modeling : SEM) โดยใช้โปรแกรม AMOS มีประชากรที่ใช้ในงานวิจัย คือ เภสัชกรโรงพยาบาลรัฐบาล

และเอกชนบริเวณภาคกลาง ประเทศไทย ที่ลงทะเบียนกับสภาเภสัชกรรมแห่งประเทศไทย โดยเภสัชกร

ผู้ที่ได้รับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมจากสภาเภสัชกรรมแห่งประเทศไทย ในปี 2563  

มีจ�ำนวน 21,582 คน (สภาเภสัชกรรมแห่งประเทศไทย, https://pharmacycouncil.org/index.

php?option=com_pharmacist _list_province, 2563) ทั้งนี้ Kline (2011 : 203) แนะน�ำว่า จ�ำนวน

กลุ่มตัวอย่างส�ำหรับการวิเคราะห์ควรจะมีประมาณ 10 ต่อพารามิเตอร์ที่ใช้ประมาณค่าในการวิเคราะห์ 

หรือ 10 เท่าของตัวแปรสังเกต (Observed Variable) การศึกษานี้มีตัวแปรสังเกตจ�ำนวน 38 ตัวแปร  

ดังนั้นจ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างที่เหมาะสมกับการศึกษานี้ คือ 380 (38X10) ตัวอย่าง 

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างที่เหมาะสมกับการศึกษานี้ คือ 380 ราย ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง 

(Purposive Sampling) ซึ่งกลุ่มตัวอย่างนี้ต้องมีประสบการณ์ที่เคยประสบกับพฤติกรรมก้าวร้าวของลูกค้า

มาก่อน ในการเก็บรวบรวมข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างผ่านการแจกแบบสอบตามโรงพยาบาลในภาคกลาง 

และผ่านแบบสอบถามในระบบออนไลน์ (Online Survey) โดยส่ง URL ของแบบสอบถามไปยัง Social 

Media ต่าง ๆ คือ LINE, Facebook เป็นต้น ได้รับการตอบรับจ�ำนวน 380 ราย คิดเป็นร้อยละ 100 
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	 เครื่องมือในการวิจัย

	 งานวิจัยนี้ใช้แบบสอบถามเป็นเครื่องมือในการเก็บข้อมูลโดยแบ่งออกเป็น 5 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 	ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม ได้แก่ เพศ อายุ สถานภาพสมรส ต�ำแหน่งที่ปฏิบัติ

งาน และระยะเวลาการท�ำงาน 

	 ส่วนที่ 2 	ความก้าวร้าวของผู้รับบริการ โดยแปลจากผลงานวิจัยของ Tepper (2000 : 189-190) 

และ Karatepe (2011 : 295) จ�ำนวน 8 ข้อค�ำถาม เป็นรูปแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 

5 ระดับ คือ ไม่เคย นาน ๆ ครั้ง เป็นครั้งคราว บ่อยคร้ัง และเป็นประจ�ำ 

	 ส่วนที่ 3 	ความอ่อนล้าทางอารมณ์ โดยแปลจากผลงานวิจัยของ Maslach and Jackson (1981 

: 103) และ Karatepe (2011 : 295) จ�ำนวน 7 ข้อค�ำถาม รูปแบบมาตรวัดของลิเคิร์ท (Likert Rating 

Scale) 5 ระดับ คือ ไม่เห็นด้วยมากที่สุด ไม่เห็นด้วยปานกลาง เห็นด้วย และเห็นด้วยมากที่สุด	

	 ส่วนที่ 4 	ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก โดยแปลจากผลงานวิจัยของ Chu and Mur-

rmann (2006 : 1187) จ�ำนวน 8 ข้อค�ำถาม เป็นรปูแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั คอื ไม่เคย นาน ๆ 

ครั้ง เป็นครั้งคราว บ่อยครั้ง และเป็นประจ�ำ

	 ส่วนที่ 5 	สุขภาวะ ใช้แบบประเมินดัชนีชี้วัดสุขภาพจิตคนไทยฉบับสั้น 15 ข้อ (Thai Mental 

Health Indicator Version 2007 : TMHI-15) ของ อภิชัย มงคล และ คนอื่น ๆ (2550 : 234)  

กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข จ�ำนวน 15 ข้อค�ำถาม เป็นรูปแบบมาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดับ 

คือ ไม่เคย เล็กน้อย มาก และมากท่ีสุด

	 การประเมินความเท่ียงตรง และทดสอบความเชื่อม่ันของเคร่ืองมือ

	 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือมีการหาค่าความเที่ยงตรง (Validity) ของแบบสอบถาม โดยน�ำ

แบบสอบถามที่ได้ส่งให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 3 ท่าน เป็นผู้พิจารณาข้อค�ำถามถึงความสอดคล้อง จากผล

การหาค่าดัชนีความสอดคล้อง พบว่า ค่าดัชนีความสอดคล้องของข้อค�ำถามทุกข้อในแบบสอบถามมีค่า

เท่ากับ 1.00 ซึ่งมีค่าเกิน 0.70 (บุญชม ศรีสะอาด, 2545 : 99-100) สรุปได้ว่า แบบสอบถามที่ใช้ใน 

การเก็บข้อมูลของงานวิจัยคร้ังนี้ผ่านการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือด้านความตรงตามเนื้อหาส่วนการหา

ค่าความเชื่อม่ัน (Reliability) ของแบบสอบถาม ผู้เขียนน�ำแบบสอบถามที่ได้รับการปรับปรุงแก้ไขจาก

ผู้ทรงคุณวุฒิไปทดสอบกับกลุ่มตัวอย่างอื่นที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างในการวิจัยครั้งนี้ จ�ำนวน 30 คน จากผล 

การวิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม พบว่า แบบสอบถามวัดความก้าวร้าวของลูกค้ามีค่า

สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค คือ 0.920 แบบสอบถามวัดความอ่อนล้าทางอารมณ์มีค่าสัมประสิทธ์ิ

แอลฟาของครอนบาค คอื 0.845 แบบสอบถามวดัความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกมค่ีาสัมประสิทธ์ิ

แอลฟาของครอนบาค คือ 0.893 และแบบสอบถามวัดสุขภาวะมีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค คือ 

0.802 ซึ่งตัวแปรทุกตัวมีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคมากกว่า 0.7 (Cronbach, 1951 : 297) สรุป

ได้ว่า แบบสอบถามที่ใช้ในการเก็บข้อมูลของงานวิจัยคร้ังนี้มีความเช่ือมั่น
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	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 การวิเคราะห์ข้อมูล ท�ำโดยโปรแกรมส�ำเร็จรูปทางสถิติ SPSS 22 และโปรแกรมส�ำเร็จรูปทางสถิติ 

AMOS 22 โดยการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม ใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive  

Statistics) เพื่อหาความถี่ (Frequency) ร้อยละ (Percentage) และการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง

ตัวแปร ใช้ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน (Pearson Correlation : r) หากค่าสัมประสิทธ ์

สหสัมพันธ์มีค่าเข้าใกล้ -1 หรือ +1 แสดงถึงการมีความสัมพันธ์กันในระดับสูง แต่หากมีค่าเข้าใกล้ 0 แสดง

ถึงการมีความสัมพันธ์กันในระดับน้อย หรือไม่มีเลย ส�ำหรับการพิจารณาค่าสัมประสิทธ์สหสัมพันธ์ โดย

หาก r มีเครื่องหมายบวก หมายถึง การมีความสัมพันธ์กันไปในทิศทางเดียวกัน หาก r มีเคร่ืองหมายลบ 

หมายถึง การมีความสัมพันธ์กันไปในทิศทางตรงกันข้าม (Hinkle, Wiersma and Jurs, 1998 : 110) 

นอกจากนีก้ารวเิคราะห์อทิธพิลเชิงสาเหต ุ(Path Analysis) และการวเิคราะห์ความสมัพนัธ์ระหว่างตวัแปร

ทัง้หมดทีใ่ช้ในการศึกษานี ้โดยมรีายละเอยีดของเกณฑ์การวเิคราะห์ค่าต่าง ๆ  คอื ค่าไคสแควร์ (Chi-square)  

ควรมีค่า p-value มากกว่าหรือเท่ากับ 0.05 ค่าดัชนีวัดระดับความสอดคล้อง (Goodness of Fit Index 

: GFI) ควรมีค่ามากกว่า 0.90 ค่า Comparative Fit Index (CFI) ควรมีค่ามากกว่า 0.90 ค่าดัชนีรากของ

ก�ำลังสองเฉลี่ยของเศษเหลือมาตรฐาน (Standard Root of Mean Square Residual : SRMR) ควรมี

ค่าน้อยกว่า 0.05 ค่าดัชนีรากท่ีสองของค่าเฉลี่ยความคลาดเคล่ือนก�ำลังสองของการประมาณค่า (Root 

Mean Square Error of Approximation : RMSEA) ควรมีค่าน้อยกว่า 0.05 (Diamantopoulos and 

Siguaw, 2000 : 422) เมื่อค่าต่าง ๆ ดังกล่าวเป็นไปตามเกณฑ์ทุกค่าจึงจะถือว่าโมเดลมีความสอดคล้อง

กับข้อมูลเชิงประจักษ์

สรุปผลการวิจัย 

	 การวิเคราะห์ข้อมูลแบ่งออกเป็น 2 ส่วน ดังนี้

	 1.	 การวิเคราะห์ข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา เพื่อหาความถี ่ 

ร้อยละ ผลการศึกษา พบว่า เภสัชกรผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 75.50) อายุ

ระหว่าง 26 – 30 ปี (ร้อยละ 65.30) สถานภาพโสด (ร้อยละ 65.00) มีประสบการณ์การท�ำงาน 1-5 ปี 

(ร้อยละ 68.40) และท�ำงานในโรงพยาบาลเอกชน (ร้อยละ 56.30)

	 2.	 การวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง ส�ำหรับการตรวจสอบความสอดคล้องระหว่างโมเดล

และข้อมูลเชิงประจักษ์ การวิเคราะห์อิทธิพลเชิงสาเหตุ และการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร

ทั้งหมด

	 การวเิคราะห์องค์ประกอบยนืยนั (Confirmatory Factor Analysis : CFA) โดยโปรแกรมส�ำเร็จรูป

ทางสถิติ โดยก�ำหนดให้ข้อค�ำถามต้องมีค่าน�้ำหนักองค์ประกอบมากกว่า 0.5 ขึ้นไป (Byrne, 2010 : 152) 

จึงจะสามารถสรุปได้ว่า ข้อค�ำถามขัอนั้น ๆ ใช้วัดตัวแปรแฝงได้ พบว่า ตัวแปรสังเกตท้ังหมด 38 ตัวแปร 

มี 6 ตัวแปร ที่มีค่าน�้ำหนักองค์ประกอบน้อยกว่า 0.5 ประกอบไปด้วยตัวแปรสังเกตของความก้าวร้าวของ
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ลูกค้า จ�ำนวน 2 ตัวแปร ตัวแปรสังเกตของความอ่อนล้าทางอารมณ์ จ�ำนวน 1 ตัวแปร และตัวแปรสังเกต

ของสุขภาวะ จ�ำนวน 3 ตัวแปร จึงเหลือตัวแปรสังเกต 32 ตัวแปร ที่สามารถใช้วัดตัวแปรแฝงได้ และ

ท�ำการประเมินความสอดคล้องของโมเดลการวัด (Measurement Model) หลังการปรับโมเดล พบว่า 

CMIN/df = 2.328, RMR = 0.049, GFI = 0.960, CFI = 0.914, SRMR = 0.000, RMSEA = 0.045 จาก

ค่าดัชนีดังกล่าวแสดงให้เห็นว่า โมเดลการวัดมีความเหมาะสมและสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ ดังตารางที ่

1

ตารางท่ี 1  สรุปผลการเปรียบเทียบค่าสถิติของโมเดลระหว่างข้อมูลเชิงประจักษ์กับโมเดลสมมติฐาน 

	     (Hypothesized Model) และรูปแบบที่ปรับใหม่ (Modified Model)

	 ผลการวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง

	 ส�ำหรับการวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง จากค่าดัชนีดังกล่าวแสดงให้เห็นว่า โมเดลการวัด  

มีความเหมาะสมและสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ ดังภาพที่ 2 และสามารถสรุปผลการยอมรับสมมติฐาน

งานวิจัยทั้งหมดได้ดังนี้

2.  การวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง (Structural Equation Modeling: SEM) ส าหรับการ
ตรวจสอบความสอดคล้องระหว่างโมเดลและข้อมูลเชิงประจักษ์ การวิเคราะห์อิทธิพลเชิงสาเหตุ ( Path 
Analysis)          และการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรทั้งหมด 

การวิเคราะห์องค์ประกอบยืนยัน (Confirmatory Factor Analysis : CFA) โดยโปรแกรมส าเร็จรูป
ทางสถิติ โดยก าหนดให้ข้อค าถามต้องมีค่าน้ าหนักองค์ประกอบมากกว่า 0.5 ขึ้นไป (Byrne, 2010) จึงจะ
สามารถสรุปได้ว่า ข้อค าถามขัอนั้น ๆ ใช้วัดตัวแปรแฝงได้ พบว่า ตัวแปรสังเกตทั้งหมด 38 ตัวแปร มี 6 ตัว
แปร ที่มีค่าน้ าหนักองค์ประกอบน้อยกว่า 0.5 ประกอบไปด้วยตัวแปรสังเกตของความก้าวร้าวของลูกค้า 
จ านวน 2 ตัวแปร ตัวแปรสังเกตของความอ่อนล้าทางอารมณ์ จ านวน 1 ตัวแปร และตัวแปรสังเกตของสุข
ภาวะ จ านวน 3 ตัวแปร จึงเหลือตัวแปรสังเกต 32 ตัวแปรที่สามารถใช้วัดตัวแปรแฝงได้ และท าการประเมิน
ความสอดคล้องของโมเดลการวัด (Measurement Model) หลังการปรับโมเดล พบว่า CMIN/df = 2.328, 
RMR = 0.049, GFI = 0.960, CFI = 0.914, SRMR = 0.000, RMSEA = 0.045 จากค่าดัชนีดังกล่าวแสดงให้
เห็นว่า โมเดลการวัดมีความเหมาะสม            และสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ ดังตารางที่ 1 

ตารางที่ 1  สรุปผลการเปรียบเทียบค่าสถิติของโมเดลระหว่างขอ้มูลเชิงประจักษก์ับโมเดลสมมติฐาน  
             (Hypothesized Model) และรูปแบบที่ปรับใหม่ (Modified Model) 
 

ดัชนีความ 
สอดคล้อง 

เกณฑ ์
การพิจารณา 

ก่อนปรับโมเดล หลังปรับโมเดล 
ค่าสถิติ ความสอดคล้อง ค่าสถิติ ความสอดคล้อง 

CMIN/df < 3.00 9.328 ไม่สอดคล้อง 2.328 สอดคล้อง 
RMR < 0.05 0.069 ไม่สอดคล้อง 0.049 สอดคล้อง 
GFI > 0.90 0.893 ไม่สอดคล้อง 0.960 สอดคล้อง 
CFI > 0.90 0.720 ไม่สอดคล้อง 0.914 สอดคล้อง 

SRMR < 0.05 0.000 สอดคล้อง 0.000 สอดคล้อง 
RMSEA < 0.05 0.148 ไม่สอดคล้อง 0.045 สอดคล้อง 

 

ผลการวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง 
ส าหรับการวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง จากค่าดัชนีดังกล่าวแสดงให้เห็นว่า  โมเดลการวัด                   

มีความเหมาะสมและสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ ดังภาพที่ 2 และสามารถสรุปผลการยอมรับสมมติฐาน
งานวิจัยทั้งหมดได้ดังนี้ 

 



ปัจจัยเชิงสาเหตุและผลลัพธ์ของความอ่อนล้าทางอารมณ์ของเภสัชกรโรงพยาบาล เขตภาคกลาง

94 วารสารบัณฑิตศึกษา มหาวิทยาลัยราชภัฏเชียงราย ปีที่ 14 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2564

ภาพท่ี 2  การแสดงโมเดลการวิเคราะห์องค์ประกอบยืนยัน

	 Customers Aggression : ความก้าวร้าวของผู้รับบรกิาร Emotional Exhaustion : ความอ่อนล้า

ทางอารมณ์ Emotional Dissonance : ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก Well-being : สุขภาวะ

	 สมมติฐานที่ 1 :	 จากการวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง พบว่า ความก้าวร้าวของลูกค้าม ี

ความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะ โดยมีค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน เท่ากับ -0.029 ที่ระดับ 

นัยส�ำคัญทางสถิติ (p = 0.049) จึงยอมรับสมมติฐานที่ 1

	 สมมติฐานที่ 2 :	 จากการวเิคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง พบว่า ความก้าวร้าวของลกูค้ามคีวาม

สัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ โดยมีค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน เท่ากับ 0.343  

ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ (p = 0.001) จึงยอมรับสมมติฐานที่ 2

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ภาพที่ 2  การแสดงโมเดลการวเิคราะห์องค์ประกอบยืนยัน 

Customers Aggression : ความก้าวร้าวของผู้รับบริการ, Emotional Exhaustion : ความอ่อนล้า
ทางอารมณ,์ Emotional Dissonance : ความไม่สอดคลอ้งในการแสดงความรู้สึก, Well-being : สุขภาวะ 

CMIN/df = 2.328, RMR = 0.049, GFI = 0.960, CFI = 0.914, SRMR = 0.000, 
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	 สมมติฐานที่ 3 : 	จากการวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง พบว่า ความก้าวร้าวของลูกค้าม ี

ความสมัพนัธ์เชงิบวกกบัความไม่สอดคล้องในการแสดงความรูส้กึ โดยมค่ีาสมัประสทิธิก์ารถดถอยมาตรฐาน 

เท่ากับ 0.633 ท่ีระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ (p = 0.001) จึงยอมรับสมมติฐานที่ 3

	 สมมติฐานที่ 4 : 	จากการวเิคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง พบว่า ความไม่สอดคล้องในการแสดง

ความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ โดยมีค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน 

เท่ากับ 0.441 ท่ีระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ (p = 0.001) จึงยอมรับสมมติฐานที่ 4

	 สมมติฐานที่ 5 : 	จากการวเิคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง พบว่า ความไม่สอดคล้องในการแสดง

ความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะ โดยมีค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน เท่ากับ –0.065  

ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ (p = 0.011) จึงยอมรับสมมติฐานที่ 5

	 สมมติฐานที่ 6 : 	จากการวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง พบว่า ความอ่อนล้าทางอารมณ์มี

ความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยมาตรฐาน เท่ากับ -0.127 ที่ระดับ 

นัยส�ำคัญทางสถิติ (p = 0.003) จึงยอมรับสมมติฐานที่ 6

	 การอภิปรายผล

	 สมมติฐานที่ 1 : 	ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะของเภสัชกร 

โรงพยาบาล จากผลการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะ โดย

มีค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน เท่ากับ -0.029 ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ จึงยอมรับสมมติฐานที่ 1 

แสดงว่า เมือ่เภสชักรโรงพยาบาลพบเจอกบัความก้าวร้าวของลกูค้าไม่ว่าทางร่างกาย วาจา หรอื อวจันภาษา 

ย่อมส่งผลให้สุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาลลดต�่ำลง ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Velotti,  

Garofalo, Bottazzi, et al. (2017 : 171) เรื่อง ความอับอาย : ความหมายส�ำหรับการเห็นคุณค่าใน

ตนเอง การควบคุมอารมณ์ ความก้าวร้าวและสุขภาวะ พบว่า ผู้ที่พบเจอกับความก้าวร้าวของลูกค้าส่งผล

ให้สุขภาวะของตนต�่ำลงอย่างมีนัยส�ำคัญ และการศึกษาของ Alorani and Alradaydeh (2017 : 269) 

เรื่อง ภาวะซึมเศร้า ความก้าวร้าวและสุขภาวะทางจิตในหมู่นักศึกษามหาวิทยาลัยในจอร์แดน เก็บข้อมูล

จากนกัศกึษาในมหาวิทยาลยั พบว่า นกัศกึษาทีป่ระสบกบัความก้าวร้าวส่งผลให้สขุภาวะทางจติลดลงอย่าง

มีนัยส�ำคัญ แสดงให้เห็นว่าความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะ

	 สมมติฐานที่ 2 : ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ของ

เภสัชกรโรงพยาบาล จากผลการศึกษาคร้ังนี้ พบว่า ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงบวกกับ 

ความอ่อนล้าทางอารมณ์ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยมาตรฐาน เท่ากับ 0.343 ที่ระดับนัยส�ำคัญทาง

สถิติ จึงยอมรับสมมติฐานที่ 2 แสดงว่า เมื่อเภสัชกรโรงพยาบาลพบเจอกับความก้าวร้าวของลูกค้าไม่ว่า

ทางร่างกาย วาจาหรือ อวัจนภาษา ส่งผลให้เภสัชกรเกิดความเครียด หากต้องประสบกับความก้าวร้าว

บ่อยครัง้ความเครยีดทีส่งูขึน้กจ็ะน�ำไปสูค่วามอ่อนล้าทางอารมณ์ ท�ำให้เภสชักรรูส้กึหมดไฟ ไม่อยากท�ำงาน

ในวันต่อ ๆ ไป ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Looff, Nijman, Didden, et al. (2018 : 506) เร่ือง  

ความเหนื่อยหน่ายในพยาบาลจิตเวชนิติวิทยาศาสตร์และความสัมพันธ์กับบุคลิกภาพความฉลาดทาง

อารมณ์และความก้าวร้าวของลูกค้า : การศึกษาแบบภาคตัดขวาง ท�ำการเก็บข้อมูลจากพยาบาลในจิตเวช
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นิติ พบว่า พยาบาลในจิตเวชนิติท่ีประสบกับความก้าวร้าวของลูกค้าส่งผลให้ตัวพยาบาลเองเกิดความ

เหนื่อยหน่ายหรือความอ่อนล้าทางอารมณ์สูงอย่างมีนัยส�ำคัญ และการศึกษาของ Gilardi, Guglielmetti, 

Converso, et al. (2019 : 21) เร่ือง ความก้าวร้าวของบุคคลที่สามและอารมณ์จากการท�ำงาน เก็บข้อมูล

จากพยาบาล พบว่าพยาบาลที่พบเจอกับความก้าวร้าวของบุคคลที่สามท�ำให้พยาบาลเกิดความเหนื่อย

หน่ายหรือความอ่อนล้าทางอารมณ์สูงขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญ แสดงให้เห็นว่า ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความ

สัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์

	 สมมตฐิานที ่3 : ความก้าวร้าวของลูกค้ามคีวามสมัพนัธ์เชงิบวกกับความไม่สอดคล้องในการแสดง

ความรู้สึกของเภสัชกรโรงพยาบาล จากผลการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์

เชิงบวกกับความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก โดยมีค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน เท่ากับ 

0.633 ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ จึงยอมรับสมมติฐานที่ 3 แสดงว่า เมื่อเภสัชกรโรงพยาบาลพบเจอกับ

ความก้าวร้าวของลูกค้า ไม่ว่าทางร่างกาย วาจา หรือ อวัจนภาษา ตัวเภสัชกรเองย่อมมีอารมณ์ขุ่นมัวท่ีไม่

เหมาะต่อการบริการลูกค้า เภสัชกรจึงต้องเก็บซ่อนเร้นความรู้สึกแท้จริงไว้ภายใน ปรับอารมณ์ให้เป็นปกติ 

เพื่อให้บริการลูกค้าได้อย่างเหมาะสม ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Han, Kang and Park (2020 : 126) 

เรื่อง ผลกระทบของความก้าวร้าวของลูกค้าที่มีต่อองค์กร เบี่ยงเบนชีวิตและความคิดสร้างสรรค์โดยใช้

ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกและความเครียดจากการท�ำงานเป็นสื่อกลาง ท�ำการเก็บข้อมูล

จากเจ้าหน้าที่บริการทางการแพทย์ในภาคการบริการลูกค้าของโรงพยาบาล พบว่า เจ้าหน้าที่บริการ

ทางการแพทย์ที่ประสบกับความก้าวร้าวของลูกค้าส่งผลให้เจ้าหน้าที่บริการทางการแพทย์เกิดความไม่

สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกอย่างมีนัยส�ำคัญ โดยแสร้งแสดงอารมณ์และเก็บซ่อนเร้นความรู้สึกแท้จริง

ไว้ภายในเพื่อให้บริการลูกค้า แสดงให้เห็นว่า ความก้าวร้าวของลูกค้ามีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความไม่

สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก 

	 สมมติฐานที่ 4 : ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้า

ทางอารมณ์ของเภสัชกรโรงพยาบาล จากผลการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ความไม่สอดคล้องในการแสดงความ

รู้สึก มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ โดยมีค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน เท่ากับ 

0.441 ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ จึงยอมรับสมมติฐานที่ 4 แสดงว่า เมื่อเภสัชกรโรงพยาบาลเกิดความไม่

สอดคล้อง ในการแสดงความรู้สึกขึ้น ไม่ว่าจะเป็นการเก็บซ่อนเร้นความรู้สึกแท้จริงไว้ภายใน การแสร้ง

แสดงอารมณ์หรือ แสร้งท�ำเป็นอารมณ์ดี สิ่งเหล่านี้ส่งผลให้ตัวเภสัชกรเกิดความเครียด ความเครียดที่สูง

ขึ้นนี้ก็จะท�ำให้เภสัชกร มีภาวะความอ่อนล้าทางอารมณ์ ท�ำให้เภสัชกรรู้สึกหมดไฟ ไม่อยากท�ำงานในวัน

ต่อ ๆ ไป ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Fiabane, Dordoni, Setti, et al. (2019 : 841) เร่ือง ความไม่

สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกและความอ่อนล้าทางอารมณ์ในเจ้าหน้าที่ด้านการดูแลสุขภาพ : บทบาท

ของคุณภาพการรับรู้ของการดูแล ท�ำการเก็บข้อมูลจาก เจ้าหน้าที่ด้านการดูแลสุขภาพ พบว่า เจ้าหน้าที่

ด้านการดูแลสุขภาพที่มีความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกส่งผลให้ตัวเจ้าหน้าที่ด้านการดูแลสุขภาพ

เองเกิดความอ่อนล้าทางอารมณ์สูงขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญ แสดงให้เห็นว่า ความไม่สอดคล้องในการแสดง

ความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความอ่อนล้าทางอารมณ์
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	 สมมติฐานที่ 5 : ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกมีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะของ

เภสชักรโรงพยาบาล จากผลการศึกษาครัง้นี ้พบว่า ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกมคีวามสัมพันธ์

เชิงลบกับสุขภาวะ โดยมีค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน เท่ากับ –0.065 ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ 

จึงยอมรับสมมติฐานที่ 5 แสดงว่า เมื่อเภสัชกรโรงพยาบาลเกิดความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึก

ขึน้ ไม่ว่าจะเป็นการเกบ็ซ่อนเร้นความรูส้กึแท้จรงิไว้ภายใน การแสร้งแสดงอารมณ์ หรือแสร้งท�ำเป็นอารมณ์

ดี สิ่งเหล่านี้ก่อให้เกิดความเครียดต่อตัวเภสัชกรจนส่งผลให้สุขภาวะของเภสัชกรลดต�่ำลง ซึ่งสอดคล้องกับ

การศึกษาของ Afsar, Cheema and Masood (2017 : 87) เรื่อง บทบาทของความไม่สอดคล้องใน 

การแสดงความรู้สึกและความฉลาดทางอารมณ์ต่อความเครียดในงาน ความเหนื่อยหน่ายและสุขภาวะของ

พยาบาล ท�ำการเก็บข้อมูลจากพยาบาลที่ท�ำงานในโรงพยาบาลภาครัฐ พบว่า พยาบาลที่ต้องแสดง 

ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรู้สึกในการบริการลูกค้าส่งผลให้ตัวพยาบาลเองมีสุขภาวะลดต�่ำลง

อย่างมนียัส�ำคญั แสดงให้เหน็ว่า ความไม่สอดคล้องในการแสดงความรูสึ้กมคีวามสมัพนัธ์เชงิลบกบัสขุภาวะ

	 สมมติฐานที่ 6 : ความอ่อนล้าทางอารมณ์มีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะของเภสัชกร 

โรงพยาบาล จากผลการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ความอ่อนล้าทางอารมณ์มีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะ โดย

มีค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน เท่ากับ -0.127 ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ จึงยอมรับสมมติฐานที่ 6 

แสดงว่า เมื่อเภสัชกรโรงพยาบาลเผชิญกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ท�ำให้เภสัชกรรู้สึกหมดไฟและไม่อยาก

ท�ำงานในวันต่อ ๆ ไป ส่งผลให้สุขภาวะของเภสัชกรลดต�่ำลง ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Jeon, 

Buettner and Grant (2018 : 53) เรื่อง สุขภาวะทางจิตของครูปฐมวัย : การส�ำรวจผู้ท�ำนายที่มีศักยภาพ

ของภาวะซึมเศร้า ความเครียดและความอ่อนล้าทางอารมณ์ โดยเก็บข้อมูลจากครูที่สอนเด็กก่อนวัยเรียน 

พบว่า คุณครูสอนเด็กก่อนวัยเรียนต้องพบเจอกับความอ่อนล้าทางอารมณ์ โดยรู้สึกเครียดเมื่อต้องท�ำงาน

กับเด็กจนรู้สึกเหนื่อยหน่าย หมดไฟไม่มีแรงท�ำงาน สิ่งเหล่านี้ส่งผลต่อสุขภาวะทางจิตของตัวคุณครูอย่าง

มีนัยส�ำคัญ แสดงให้เห็นว่า ความอ่อนล้าทางอารมณ์มีความสัมพันธ์เชิงลบกับสุขภาวะ

	 จากผลงานวิจัยดังกล่าวข้างต้น สรุป ได้ว่าเภสัชกรโรงพยาบาลได้พบเจอกับความก้าวร้าวของ

ลูกค้า โดยเฉพาะเมื่อเภสัชกรโรงพยาบาลถูกลูกค้าโกหก ลูกค้าแสดงกริยาประชด แดกดัน และลูกค้า

วิจารณ์ กับผู้อื่นในแง่ลบ ท�ำให้เภสัชกรโรงพยาบาลมีอารมณ์ขุ่นมัว เกิดความอ่อนล้าทางอารมณ์ ท�ำให้

เภสัชกรโรงพยาบาลรู้สึกหมดแรงหลังเลิกงาน รู้สึกเหนื่อยล้าเมื่อตื่นนอนตอนเช้าและต้องเผชิญหน้ากับ

การท�ำงานในวันต่อ ๆ ไป และรู้สึกเหนื่อยหน่าย หมดไฟจากการท�ำงาน ซึ่งสิ่งเหล่านี้ส่งผลให้เภสัชกร 

โรงพยาบาลมีอารมณ์ความรู้สึกท่ีไม่เหมาะต่อการบริการลูกค้า เภสัชกรจึงต้องจัดการกับความรู้สึกของตน

และแสดงออกมาเพ่ือให้บริการลูกค้าได้อย่างเหมาะสม ต้องปรับอารมณ์ของตน เม่ือมีปฏิสัมพันธ์กับลูกค้า 

และเม่ือให้บริการลูกค้าเภสัชกรโรงพยาบาลต้องแสร้งแสดงอารมณ์เพื่อให้เหมาะสมกับงานบริการของตน 

ซึ่งตัวแปรทั้ง 3 ไม่ว่าจะเป็นความก้าวร้าวของลูกค้า ความอ่อนล้าทางอารมณ์ และความไม่สอดคล้องใน

การแสดงความรู้สึกนี้ ล้วนท�ำให้สุขภาวะของเภสัชกรโรงพยาบาลลดต�่ำลง คือ เภสัชกรโรงพยาบาลรู้สึก

ไม่สบายใจ เกิดความรู้สึกไม่พึงพอใจในชีวิต และไม่ม่ันใจที่จะเผชิญกับเหตุการณ์ร้ายแรงที่เกิดขึ้นในชีวิต
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ข้อเสนอแนะ

	 ข้อเสนอแนะการน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 ประโยชน์ทางด้านบริหารจัดการจากผลการศึกษา ผู้บริหารหรือฝ่ายการจัดการทรัพยากรมนุษย ์

ในโรงพยาบาลสามารถน�ำข้อมลูทีไ่ด้ไปใช้เป็นแนวทางในการบรหิารทรพัยากรมนษุย์ให้มปีระสทิธิภาพ เช่น 

การฝึกอบรมในการรับมือกับลูกค้าในสถานการณ์ต่าง ๆ ให้กับเภสัชกร การสร้างแรงจูงใจในการท�ำงาน 

ให้กับเภสขักรให้ท�ำงานได้อย่างมสีขุภาวะทีด่หีรอืมคีวามสขุ ซึง่จะช่วยในการลดปัญหาการลาออกและธ�ำรง

รักษาพนักงานเภสัชกรในโรงพยาบาลไว้ซึ่งเป็นการบริหารทรัพยากรมนุษย์อย่างยั่งยืน

	 ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งต่อไป

	 การศึกษาครั้งนี้มุ่งเน้นศึกษาเฉพาะเภสัชกรในเขตภาคกลางและเป็นการเก็บข้อมูลช่วงเวลาหนึ่ง 

(Cross-sectional Studies) จงึท�ำให้ผลการศึกษาในช่วงเวลานัน้ ๆ  อาจจะไม่ได้ความแน่นอนอย่างต่อเนือ่ง 

ดังนั้น งานวิจัยคร้ังต่อไปควรศึกษาแบบพรรณนาระยะยาว เพื่อที่จะได้ข้อมูลอย่างต่อเนื่องและเป็นข้อมูล

เชิงลึก หรืออาจจะท�ำเป็นงานวิจัยเชิงคุณภาพจะได้ข้อมูลแบบเชิงลึก นอกจากนี้ การศึกษาคร้ังนี้มุ่งเน้น

ศึกษาเฉพาะเภสัชกรโรงพยาบาลเท่านั้น โดยตัวของโรงพยาบาลไม่ว่าจะของเอกชนหรือรัฐบาลก็มักจะม ี

นโยบายมาช่วยเหลือเภสัชกรแตกต่างจากสายงานเภสัชกรร้านยาที่เภสัชกรเป็นคนบริหารควบคุมเอง ผล

ของการศึกษาที่ได้อาจมีความแตกต่างกัน หรือสายงานเภสัชกรรมอื่น ๆ ไม่ว่าจะเป็นเภสัชกรอุตสาหกรรม 

หรือเภสัชกรผู้แทนยา การศึกษาครั้งต่อไปควรมุ้งเน้นสายงานเภสัชดังกล่าว อีกทั้งควรศึกษาหาปัจจัยหรือ

ตัวแปรอื่นที่จะมีบทบาทในการลดปัญหาการลาออกและพัฒนาคุณภาพชีวิตของเภสัชกรในโรงพยาบาลได้
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