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บทคัดย่อ 

การวิจยัปรากฎการณ์วิทยาเชิงบรรยายน้ี มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาประสบการณ์การบริหาร
จดัการและการให้ความหมายต่อประสบการณ์การบริหารจดัการในสถานการณ์การระบาดของโรค 
โควิด 19 ของพยาบาลเวรตรวจการโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใต ้ผูใ้ห้
ขอ้มูลเป็นพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในพื้นท่ีดงักล่าวท่ีมีประสบการณ์ปฏิบติั
หนา้ท่ีพยาบาลเวรตรวจการในช่วงสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 จ านวน 26 คน เก็บรวบรวม
ขอ้มูลโดยการสนทนากลุ่มจ านวน 2 คร้ัง และการสัมภาษณ์แบบเจาะลึกจ านวน 21 คร้ัง ในช่วงเดือน
เมษายน ถึงมิถุนายน 2565 วิเคราะห์ขอ้มูลตามแนวทาง Colaizzi ตรวจสอบความน่าเช่ือถือของงานวิจยั
ตามแนวคิด Lincoln & Guba 

ผลการศึกษาพบว่า พยาบาลเวรตรวจการให้ความหมายต่อประสบการณ์ดังกล่าวไว ้ 
3 ความหมาย คือ 1) เป็นการปฏิบติังานดว้ยความเครียดท่ีมากกว่าปกติ 2) เป็นการแกไ้ขปัญหาเฉพาะ
หน้า และ 3) เป็นการเรียนรู้จากประสบการณ์และสถานการณ์ ส่วนประสบการณ์ในการบริหารจดัการ 
มี 6 ประเด็น คือ 1) บริหารจดัการเตียงให้สามารถรับผูป่้วยเขา้รับการรักษาให้ได้มากท่ีสุด 2) บริหาร
อตัราก าลงัพยาบาลให้สอดคลอ้งกบัภาระงาน 3) รับฟังปัญหา ช่วยแก้ไขและให้ก าลงัใจผูป้ฏิบติังาน  
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4) บริหารจดัการการป้องกนัและควบคุมการแพร่ 5) จดัการกบัความขดัแยง้จากการปฏิบติังาน และ 6) 
รายงานขอ้มูลสถานการณ์ต่อผูบ้ริหารอย่างถูกต้องและทนัเวลา การศึกษาน้ีให้ขอ้มูลพื้นฐานส าหรับ
ผูบ้ริหารการพยาบาลในการเตรียมบุคลากรเข้าสู่การปฏิบัติหน้าท่ีพยาบาลเวรตรวจการ และการ
เตรียมพร้อมรับภาวะวิกฤตในบริบทท่ีใกลเ้คียงพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใตใ้นอนาคต 
ค าส าคัญ: พยาบาลเวรตรวจการ การจดัการภาวะวิกฤต การวิจยัปรากฎการณ์วิทยาเชิงบรรยาย โรคโควิด 
19 
 
Abstract 

The purpose of this descriptive phenomenology research was to study the management 
experiences and meaning given to these experiences of nurse supervisors at a tertiary hospital in the 
three provinces of the southern border area during the COVID-19 pandemic. The informants were 26 
registered nurses who worked in a tertiary hospital in a province of this area and performed the nurse 
supervisor role during this situation. Data were collected by two focus group discussions and 21 in-
depth interviews were conducted from April to June 2022 and Colaizzi's method was used for 
analysis. The research trustworthiness was approved following Lincoln and Guba’s concept. 

The study findings were as follows. The nurse supervisors provided meaning regarding their 
management experiences of three themes: 1)  working with a higher level of stress than usual, 2) 
solving immediate problems, and 3) learning from experiences and situations. The management 
experiences comprised six issues: 1) bed management for patient admission as much as possible, 2) 
nursing workforce management appropriately with the workload, 3) encouragement; to listen, solve 
and encourage nurse 4) management an infection prevention and control 5) dealing with conflicts 
from working, and 6) accurate and timely report of data and information related to the pandemic 
situation. This study provides the basic information for nursing administrators to plan a training 
program for nurses who are further in-charge nurse supervisors and prepare the operational plans 
when facing the crisis situation within the context of tertiary hospitals similar to those in three 
provinces of the southern area.  
Keywords: Nurse supervisors, Crisis management, Descriptive phenomenology research, COVID - 19 
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บทน า 
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19) เกิดขึ้นทั่วโลก

รวมถึงประเทศไทย รัฐบาลไดมี้การบริหารจดัการเพื่อรับมือกบัสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคน้ี 
โดยประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทัว่ราชอาณาจกัร และจัดตั้งศูนยบ์ริหารสถานการณ์โควิด 19 (ศบค.) 
ส าหรับสถานการณ์การแพร่ระบาดในพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใต ้ได้แก่ ยะลา ปัตตานี และนราธิวาส  
มีแนวโนม้การกระจายเช้ือท่ีเพิ่มสูงขึ้นเม่ือเทียบกบัพื้นท่ีอ่ืนของประเทศ เพราะเป็นพื้นท่ีท่ีอยู่ติดตะเข็บ
ชายแดนประเทศมาเลเซีย ซ่ึงมีการระบาดของโรคโควิด 19 รุนแรง มีปริมาณผูติ้ดเช้ือเป็นจ านวนมาก 
ท าให้แรงงานไทยถูกผลักดันให้เดินทางกลบัประเทศจ านวนมาก โดยเฉพาะแรงงานท่ีลักลอบเดิน
ทางเขา้ประเทศโดยใชช่้องทางธรรมชาติ ท าให้ไม่ไดผ้า่นระบบคดักรองและกกัตวัก่อนเขา้ประเทศ และ
จากวิถีชีวิตของประชาชนในพื้นท่ีท่ีส่วนใหญ่นับถือศาสนาอิสลาม มีวิถีชีวิตท่ีรวมกลุ่มกนัและร่วมท า
กิจกรรมทางศาสนาอย่างใกลชิ้ด และเป็นสังคมพหุวฒันธรรมท่ีมีความแตกต่างหลายด้าน ทั้งภาษา 
ความเช่ือ และประเพณี วัฒนธรรม (Narathiwat Province, 2021) จากรายงานของ ศบค.ถึงข้อมูล
สถานการณ์การติดเช้ือของจงัหวดัหน่ึงในสามจงัหวดัชายแดนใต ้ตั้งแต่วนัท่ี 1 เมษายน–31 ธันวาคม 
2564 พบยอดผูติ้ดเช้ือรายใหม่สะสม จ านวน 42,830 ราย เสียชีวิตสะสม 382 ราย ติดอนัดับ 1 ใน 10 
ของจงัหวดัท่ีพบผูติ้ดเช้ือมากท่ีสุดในประเทศไทย (Department of Disease Control, Ministry of Public 
Health, Thailand, 2021)  

ในสถานการณ์ดงักล่าว โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งน้ี ท่ีเป็นพื้นท่ีศึกษา เป็นโรงพยาบาลตติยภูมิ
เพียงแห่งเดียวในจงัหวดัน้ี และถูกจดัให้เป็นสถานพยาบาลหลกัในการให้บริการแก่ประชาชนในพื้นท่ี 
และรองรับผูป่้วยท่ีส่งต่อจากโรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลสนามในจงัหวดั เปิดให้บริการ 400 
เตียง มีหอผูป่้วยท่ีให้บริการทั้งหมด จ านวน 25 หอผูป่้วย และมีบุคลากรทั้ งหมด จ านวน 1,357 คน 
ครอบคลุมทุกวิชาชีพ และสายงานสนับสนุน เป็นสถานบริการท่ีสามารถรองรับได้ครอบคลุมตั้งแต ่
ปฐมภูมิจนถึงตติยภูมิ มีศกัยภาพสูงสุดในจงัหวดั รวมทั้งสามารถเขา้ถึงบริการไดส้ะดวก เพื่อผลกัดนัให้
การด าเนินการบรรลุตามเป้าหมายของกระทรวงสาธารณสุข จึงมีการเตรียมพร้อมรับมือกบัสถานการณ์
ดงักล่าว ไดป้รับโครงสร้างอาคารเป็นหอผูป่้วยแยกโรคโควิด 19 ตามบริบทพื้นท่ี และปรับโครงสร้าง
การบริหารจดัการเป็นรูปแบบคณะท างานศูนยป์ฏิบติัการตอบโตภ้าวะฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขและ
ภยัสุขภาพ (Emergency Operation Center: EOC) และจดัตั้งศูนยป์ฏิบติัการตอบโตภ้าวะฉุกเฉินดา้นการ
พยาบาล ตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุขเพื่อท าหน้าท่ีดูแล ควบคุม สั่งการและรายงานขอ้มูลต่าง ๆ 
ต่อสาธารณชน โดยมีหัวหน้าพยาบาลเป็นผู ้บัญชาการภาวะฉุกเฉินด้านการพยาบาล (nursing 
commander)  
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องค์กรพยาบาลเป็นก าลังส าคัญในการขับเคล่ือนนโยบายและยุทธศาสตร์ต่าง ๆ ของ
โรงพยาบาล มีหนา้ท่ีรับผิดชอบหลกัในการใหบ้ริการพยาบาล โดยมีจุดมุ่งหมายท่ีส าคญัคือให้บริการท่ี
มีคุณภาพตามมาตรฐานการพยาบาล เพื่อให้การดูแลรักษาต่อเน่ือง 24 ชั่วโมง โดยเฉพาะในช่วงเวลา
นอกราชการ พยาบาลเวรตรวจการจึงเป็นผูท่ี้มีบทบาทส าคญัในการบริหารจดัการบริการใหเ้กิดคุณภาพ
ทั้งดา้นการบริหารและการบริการ มีหนา้ท่ีรับผิดชอบแทนหัวหนา้พยาบาลในการบริหารจดัการ นิเทศ
งาน ควบคุมก ากบั รวมทั้งด าเนินการแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดจากงานบริการพยาบาล ตลอดจนเป็นท่ีปรึกษา
ในการแกปั้ญหาเร่ืองอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ทั้งในภาวะปกติ และภาวะวิกฤตฉุกเฉิน ตลอดจนการประสาน
ความร่วมมือกับสหวิชาชีพ (Nursing Division. 2017; Nursing Council, 2013) โดยเฉพาะการบริหาร
จัดการในช่วงสถานการณ์วิกฤตการระบาดของโรคโควิด 19 พยาบาลเวรตรวจการต้องปรับ
กระบวนการบริหารให้สอดคลอ้งกบัสถานการณ์ เตรียมพร้อมรับมือกบัสถานการณ์ตั้งแต่เน่ิน ๆ ซ่ึงการ
จดัการภาวะวิกฤตของผูบ้ริหารขึ้นอยู่กบัภาวะผูน้ า และพบวา่ภาวะผูน้ าของพยาบาลในการจดัการภาวะ
วิกฤตหรือสาธารณภยัประกอบดว้ย 3 ดา้น ไดแ้ก่ ความรู้ในการจดัการสาธารณภยั การจดัการสาธารณ
ภยัทั้ง 4 ระยะ และกลยทุธ์การน าในการจดัการสาธารณภยั (Wanawongthai & Wivatvanit, 2015) 

จากการสัมภาษณ์น าร่องพยาบาลเวรตรวจการของโรงพยาบาลท่ีเป็นพื้นท่ีศึกษา เก่ียวกบัการ
ปฏิบัติหน้าท่ีของพยาบาลเวรตรวจการในช่วงเดือนเมษายน 2564 จ านวน 2 คน พบว่าในช่วง
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 มีผูป่้วยจ านวนมากท่ีเขา้รับการรักษา ทั้งผูป่้วยโรคโควิด
และผูป่้วยอ่ืน ๆ เพื่อให้การบริการพยาบาลมีคุณภาพ พยาบาลเวรตรวจการต้องควบคุมก ากับให้
ด าเนินการตามมาตรฐานแนวทางการดูแลรักษาผูป่้วย ตลอดจนแนวทางในการป้องกันการติดเช้ือ 
รวมถึงจดัเตรียมสถานท่ีส าหรับแยกผูป่้วย และกกัตวัไวเ้พื่อสังเกตอาการ และพบปัญหาอุปสรรคในการ
ปฏิบติัหนา้ท่ี ไม่มีแนวทางการบริหารงานท่ีชัดเจนรวมทั้งระบบงาน ระเบียบปฏิบติัหรือนโยบายต่าง ๆ 
มีการปรับเปล่ียนตลอดเวลา พยาบาลเวรตรวจการท่ีปฏิบัติงานในช่วงสถานการณ์ดังกล่าว จึงมี
ประสบการณ์บริหารจดัการท่ีแตกต่างไปจากการท าหนา้ท่ีในช่วงเวลาปกติมาก  

จากบทบาทท่ีส าคญัของพยาบาลเวรตรวจการท่ีตอ้งบริหารจดัการบริการสุขภาพในช่วงเวลา
นอกราชการ ในภาวะวิกฤตท่ีมีความเปล่ียนแปลงตลอดเวลาตามบริบทพื้นท่ีท่ีเป็นสังคมพหุวฒันธรรม 
3 จงัหวดัชายแดนใต้ มีวิถีชีวิตการดูแลสุขภาพท่ีเก่ียวพนักับความเช่ือทางด้านศาสนา และจากการ
สืบคน้ยงัไม่พบงานวิจยัท่ีอธิบายประสบการณ์ของพยาบาลเวรตรวจการในสถานการณ์การแพร่ระบาด
ของโรคโควิด 19 อย่างลึกซ้ึงโดยเฉพาะในบริบทชายแดนใต้ ดังนั้ น ผู ้วิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษา
ประสบการณ์ของพยาบาลเวรตรวจการในโรงพยาบาลแห่งน้ี ในช่วงสถานการณ์การระบาดของโรค 
โควิด 19 โดยใช้แนวคิดเชิงปรากฏการณ์วิทยาในการศึกษา เพื่อบรรยายและอธิบายประสบการณ์ของ



218 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวทิยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์ ปีที่ 15 ฉบับที ่3 กนัยายน  – ธันวาคม 2566 

พยาบาลเวรตรวจการ ท าให้เขา้ใจถึงประสบการณ์การบริหารจดัการในสถานการณ์การระบาดของโรค
โควิด 19 เพื่อเป็นความรู้ และข้อมูลพื้นฐานส าหรับผูบ้ริหารท่ีจะน าไปใช้ก าหนดแผนการพัฒนา
บุคลากร และน ามาใชเ้พื่อการเตรียมรับสถานการณ์วิกฤตทางสุขภาพในอนาคตได ้

วัตถุประสงค์ 
1. การให้ความหมายต่อประสบการณ์การบริหารจดัการในสถานการณ์การระบาดของโรค 

โควิด 19 ของพยาบาลเวรตรวจการ โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใต ้
2. ประสบการณ์การบริหารจดัการในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 ของพยาบาลเวร

ตรวจการ โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใต ้

วิธีการวจิัย 
การวิจัยคร้ังน้ี เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฎการณ์วิทยาเชิงพรรณนา (descriptive 

phenomenology) เพื่อศึกษาประสบการณ์การบริหารจัดการของพยาบาลเวรตรวจการโรงพยาบาล 
ตติยภูมิแห่งหน่ึงในภาคใต ้เก็บรวบรวมขอ้มูลตั้งแต่เดือนเมษายน ถึงเดือนมิถุนายน 2565 โดยวิธีการ
สัมภาษณ์แบบเจาะลึก (In-depth interview) และวิธีการสนทนากลุ่ม (focus group discussion) เพื่อท่ีจะ
ไดข้อ้มูลเชิงลึกจากประสบการณ์ตรงของผูใ้หข้อ้มูล 

ผู้ให้ข้อมูล 
คดัเลือกผูใ้ห้ขอ้มูลแบบเฉพาะเจาะจง (purposive sampling) เป็นพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล

ตติยภูมิแห่งหน่ึงในภาคใต้ตอนล่างท่ีได้รับมอบหมายให้ปฏิบัติหน้าท่ีพยาบาลเวรตรวจการ ในช่วง
สถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 ตั้งแต่เดือนเมษายน 2564 จนถึงเดือนมีนาคม 2565 อยา่งนอ้ย 5 
เวรขึ้นไป และมีความยนิดีใหค้วามร่วมมือในการท าวิจยั จ านวน 26 คน 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย 
ผูว้ิจยัเป็นเคร่ืองมือส าคญั เน่ืองจากเป็นผูส้ัมภาษณ์และเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเอง จึงได้มี

การเตรียมความพร้อมโดยการลงทะเบียนเรียนหลกัสูตรการอบรมเชิงปฏิบติัการ การวิจยัเชิงคุณภาพ ฝึก
สัมภาษณ์แบบเจาะลึก และฝึกวิเคราะห์จริง โดยมีอาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลกัเป็นผูต้รวจสอบ 
รวมทั้งศึกษาจากเอกสารต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ในการสนทนากลุ่มผูว้ิจยัเตรียมผูช่้วยวิจยั 2 คนเพื่อจดบนัทึก
การสนทนา และผูช่้วยในการจดัเตรียมสถานท่ี และมีเคร่ืองมือช่วยวิจยั คือ เคร่ืองบนัทึกเสียง แบบ
บนัทึกภาคสนาม เพื่อบนัทึกเหตุการณ์ขณะสัมภาษณ์ และแนวค าถามสัมภาษณ์ส าหรับการสัมภาษณ์เชิง
ลึก และสนทนากลุ่ม ซ่ึงข้อค าถามเป็นค าถามปลายเปิด ก าหนดจากวตัถุประสงค์ของการวิจัยโดย
ผูว้ิจยัพฒันาขึ้นและผ่านการตรวจสอบจากผูเ้ช่ียวชาญดา้นการวิจยัเชิงคุณภาพจ านวน 3 คน เพื่อให้ได้
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ขอ้มูลเชิงลึกจากผูใ้ห้ขอ้มูล เช่น ค าถามน าสู่ประเด็นประสบการณ์การบริหารจดัการ ไดแ้ก่ 1) ในฐานะ
พยาบาลเวรตรวจการท่านมีประสบการณ์ต่อการบริหารจดัการในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 
19 อย่างไร 2) ช่วยเล่าถึงช่วงเวลาท่ีปฏิบติังานเป็นพยาบาลเวรตรวจการในสถานการณ์การระบาดของ
โรคโควิด 19 ให้หน่อยว่าท่านท าอะไรบ้าง ท าอย่างไร และผลเป็นอย่างไร 3) หากเปรียบเทียบการ
ปฏิบติังานในฐานะพยาบาลเวรตรวจการ การบริหารจดัการก่อนและหลงัการระบาดของโรคโควิด 19 มี
อะไรท่ีแตกต่างกัน 4) ในระหว่างปฏิบัติงานในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 มีปัญหา
อุปสรรคอะไรบา้ง 5) ท่านใช้กลยุทธ์ใดในการแกปั้ญหาในการบริหารจดัการ และค าถามน าสู่ประเด็น
การให้ความหมายต่อประสบการณ์การบริหารจัดการ ได้แก่ การบริหารจัดการในสถานการณ์การ
ระบาดของโรค COVID-19 ในความเห็นของท่านคืออะไร และท่านรู้สึกอย่างไรต่อการปฏิบติัหน้าท่ี
พยาบาลเวรตรวจการของท่าน 

การตรวจสอบความน่าเช่ือถือได้ของข้อมูล 
ใช้เกณฑ์ของ Guba and Lincoln 1989 as cited in Uamtani, (2016) ดงัน้ี 1) ความเช่ือถือไดข้อง

ขอ้มูล (Credibility) โดยคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างท่ีเฉพาะเจาะจงตามคุณสมบติัท่ีระบุไว ้ขอ้มูลท่ีไดจ้ะถูก
ถอดเทปค าสัมภาษณ์แบบค าต่อค าไปให้ผูใ้ห้ขอ้มูลอ่าน เพื่อยืนยนัว่าขอ้มูลตรงกับการให้ขอ้มูลจริง 
ผูว้ิจยัไม่น าประสบการณ์หรือความรู้ของผูวิ้จยัท่ีมีมาก่อนมาตดัสินหรือตีความหมายประสบการณ์ของ
ผูใ้หข้อ้มูล (Bracketing) ตลอดกระบวนการวิจยั โดยการจดบนัทึกสะทอ้นคิด และกลบัไปตรวจสอบกบั
ข้อมูลเพื่อยืนยนัว่าผูว้ิจัยพยายามขจัดความล าเอียงในทุกขั้นตอน 2) ความสามารถในการถ่ายโอน 
(Transferability) โดยน าขอ้มูลมาวิเคราะห์ร่วมกบัทีมวิจยั จากนั้นน ารายละเอียดของเน้ือหาท่ีไดม้าเรียบ
เรียงให้มีความชัดเจนและมีรายละเอียดท่ีเพียงพอ เพื่อให้ผูอ่้านสามารถเขา้ใจเร่ืองราวและมองเห็น
ประสบการณ์ดังกล่าวได้อย่างชัดเจน และ 3) ความสามารถในการยืนยนั (Confirmability) ผูว้ิจยัได้
ด าเนินการวิจัยตามระเบียบวิธีการวิจัยอย่างเป็นระบบ สามารถตรวจสอบแต่ละขั้นตอนได้ ตั้ งแต่
วตัถุประสงค์ของการวิจยั รูปแบบการวิจยั และวิธีด าเนินการวิจยัท่ีสอดคล้องกับวตัถุประสงค์ของ
การศึกษา  

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
หลงัไดรั้บการอนุมติัดา้นจริยธรรมการวิจยัในมนุษยแ์ลว้ ผูว้ิจยัติดต่อกบัผูใ้ห้ขอ้มูลดว้ยตนเอง 

เพื่อแนะน าตวัและให้ขอ้มูลการพิทกัษ์สิทธิ พร้อมทั้งลงลายมือช่ือเป็นหลกัฐานในเอกสารการพิทกัษ์
สิทธิ และนัดหมายเพื่อสัมภาษณ์ตามความสะดวกของผูใ้ห้ขอ้มูล การเก็บขอ้มูลใช้การสนทนากลุ่ม  
2 กลุ่ม กลุ่มละ 8 คน แต่เน่ืองจากผูใ้ห้ข้อมูลติดภารกิจ ไม่สามารถเขา้ร่วมการสนทนากลุ่ม จึงเหลือ
ผูเ้ขา้ร่วมสนทนากลุ่มละ 4 คน ใชเ้วลาในการสนทนากลุ่มละ 1 ชัว่โมง และเก็บรวบรวบขอ้มูลโดยการ
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สัมภาษณ์แบบเจาะลึก ซ่ึงผูใ้ห้ขอ้มูลจะไม่ไดอ้ยู่ในการสนทนากลุ่ม ใช้วิธีการสัมภาษณ์เจาะลึกแบบ
เผชิญหน้า จ านวน 15 คร้ัง การสัมภาษณ์เจาะลึกทางโทรศพัท์ 6 คร้ัง รวม 21 คร้ัง ระยะเวลาสัมภาษณ์
แตกต่างกนัไปตั้งแต่ 30 นาที ถึง 1 ชัว่โมง ในจ านวนน้ีมี 3 คน ท่ีมีการสัมภาษณ์เป็นคร้ังท่ี 2 เพื่อเจาะลึก
ประเด็นท่ีคลุมเครืออยู่ และส้ินสุดการเก็บรวบรวมขอ้มูลเม่ือขอ้มูลมีความอ่ิมตวั ผูใ้ห้ขอ้มูลทั้งส้ิน 26 
คน 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
วิเคราะห์ขอ้มูลตามวิธีการของ Colaizzi 1978, as cited in Uamtani, (2016) การวิเคราะห์ขอ้มูล

จะเกิดขึ้นพร้อม ๆ กบัการเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยท าการถอดเทปจากบทสัมภาษณ์เป็นค าต่อค าต่อค า
ประโยคต่อประโยค ทุกวนัหลงัการสัมภาษณ์ แลว้อ่านบทสัมภาษณ์ท่ีถอดความแลว้หลาย ๆ คร้ังเพื่อให้
เขา้ใจความรู้สึกอย่างแทจ้ริง หลงัจากนั้นน าขอ้มูลท่ีมีลกัษณะคลา้ยกนัมาจดัเป็นขอ้มูลเดียวกนั น ามา
ก าหนดความหมายและใส่รหัส (coding) ร่วมกบัวิเคราะห์ว่ามีขอ้มูลส่วนใดท่ียงัไม่ครบถว้น หรือไม่
ชัดเจน น าประเด็นของข้อมูลท่ีบันทึกไว้มาจัดหมวดหมู่  โดยแบ่งหมวดหมู่ ให้สอดคล้องกับ
วตัถุประสงคก์ารวจิยั โดยสรุปเป็นความคิดรวบยอด เป็นประเด็นหลกั และประเด็นยอ่ย น าบทสรุปการ
สัมภาษณ์มาทบทวนอีกคร้ังร่วมกบัทีมวิจยั น าขอ้สรุปท่ีไดม้าเขียนบรรยายแต่ละขอ้สรุปอย่างละเอียด
ตามวตัถุประสงคก์ารวิจยั โดยตั้งอยู่บนพื้นฐานของขอ้มูลท่ีเป็นประสบการณ์จริงของผูใ้ห้ขอ้มูล โดย
อา้งอิงค าพูดของผูใ้ห้ขอ้มูลและน าขอ้คน้พบท่ีได้จากการศึกษายอ้นกลบัไปให้ผูใ้ห้ขอ้มูลเพื่อยืนยนั
ความถูกตอ้งของขอ้มูลนั้นกบัประสบการณ์ท่ีเป็นจริงของตน 

จริยธรรมการวิจัยมนุษย์ 
การวิจัยคร้ังน้ีได้ผ่านการอนุมัติจากกรรมการจริยธรรมการวิจัยของคณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ เม่ือวนัท่ี 14 กุมภาพนัธ์ 2565 หมายเลขอนุมติั PSU IRB 2002–St–Nur 
001 (Internal) และคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของโรงพยาบาลท่ีศึกษา ลงวันท่ี 20 
เมษายน 2565  
 
ผลการวจิัย 

ส่วนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไปของผู้ให้ข้อมูล 
ผูใ้ห้ขอ้มูลทั้งหมด 26 คน ส่วนใหญ่อายุ 46 ปี (Min = 36, Max = 50 , M = 45.46, S.D. = 2.65) 

และเป็นเพศหญิง 24 คน (ร้อยละ 92.31) นับถือศาสนาพุทธและอิสลามใกลเ้คียงกัน คือศาสนาพุทธ  
14 คน (ร้อยละ 53.85) และศาสนาอิสลาม 12 คน (ร้อยละ 46.15) ส่วนใหญ่มีประสบการณ์การปฏิบติั
หนา้ท่ีในต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพ 22 ปี (Min = 13, Max =28, M = 22.50, S.D. = 3.50)  และส่วนใหญ่มี
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ประสบการณ์การปฏิบัติหน้าท่ีในต าแหน่งพยาบาลเวรตรวจการ 3 ปี (Min =2 , Max =15, M = 4.38, 
S.D. = 3.70) เกือบทั้งหมดมีต าแหน่งทางบริหารคือ เป็นรองหัวหน้าหอผูป่้วย 23 คน (ร้อยละ 88.46) 
และเป็นหัวหนา้หอผูป่้วย 2 คน (ร้อยละ 7.69) มี 1 คน (ร้อยละ 3.85) ท่ีไม่มีต าแหน่งบริหาร แตผ่่านการ
ประเมินคุณสมบติัจากหวัหนา้หอผูป่้วย แลว้ไดรั้บการค าสั่งแต่งตั้งโดยหวัหนา้พยาบาลใหป้ฏิบติัหนา้ท่ี
พยาบาลเวรตรวจการ 

ส่วนท่ี 2 ความหมายต่อประสบการณ์การบริหารจัดการในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 
19 ของพยาบาลเวรตรวจการ โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหนึ่งในพื้นท่ี 3 จังหวัดชายแดนใต้ 

พยาบาลเวรตรวจการให้ความหมายต่อการบริหารจดัการในสถานการณ์การระบาดของโรค 
โควิด 19 ในบริบทโรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใต้ ไว ้3 ความหมายคือ  
1) เป็นการปฏิบติังานดว้ยความเครียดท่ีมากกวา่ปกติ 2) เป็นการแกไ้ขปัญหาเฉพาะหนา้ และ 3) เป็นการ
เรียนรู้จากประสบการณ์และสถานการณ์ ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 

1. เป็นการปฏิบัติงานด้วยความเครียดท่ีมากกว่าปกติ การบริหารจดัการในสถานการณ์วิกฤต
การแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 พยาบาลเวรตรวจการต้องรับผิดชอบในการบริหารจัดการแทน
ผูบ้ริหารทางการพยาบาลในช่วงนอกเวลาราชการ ตอ้งจดัการและแกไ้ขปัญหาให้กบัหลายๆหน่วยงาน  
ในบางคร้ังเป็นปัญหาระดับโรงพยาบาล ซ่ึงเป็นความรับผิดชอบท่ีสูงกว่างานประจ าท่ีรับผิดชอบอยู ่
ตอ้งปฏิบติัหน้าท่ีภายใตส้ถานการณ์ท่ีเปล่ียนแปลงตลอดเวลา องคค์วามรู้ของโรคมีอยู่อย่างจ ากดั และ
แนวทางการปฏิบัติงานท่ีเก่ียวข้องยงัไม่ชัดเจนและเปล่ียนแปลงตามสถานการณ์ แต่อย่างไรก็ตาม
พยาบาลเวรตรวจการต้องบริหารจัดการบริการของโรงพยาบาลและบริการพยาบาลอย่างเต็ม
ความสามารถ พยาบาลเวรตรวจการจึงรู้สึกวา่มีความเครียดสูงกวา่การบริหารจดัการในสถานการณ์ปกติ 
ดงัตวัอยา่งค าใหส้ัมภาษณ์  

“ ก่อนจะขึ้นเวรก็กังวลนอนไม่หลับ มีความเครียดในการปฏิบัติ...คือรู้สึกว่ามันเป็นความ
รับผิดชอบต่อหน้าท่ี มันเหมือนเพ่ิม step ความรับผิดชอบของเราอีกก้าวหน่ึง...โดยเฉพาะช่วงนี ้(ช่วง
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด 19: ผู้ วิจัย) แล้วมันเป็นเร่ืองใหม่ มันมีเร่ืองให้เราต้องจัดการ
ตลอด...เวลาปกติเราเป็นผู้ปฏิบัติอย่างเดียว แล้วพอมาอยู่ตรงนีม้ันต้องมาบริหาร ต้องดูท้ังโรงพยาบาล...
เราต้องบริหารจัดการให้ได้ มันกดดันและรู้สึกเครียดกว่าปกติน่ะ ” (สนทนากลุ่มท่ี 2) 

2. เป็นการแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้า การบริหารจดัการในภาวะวิกฤตการแพร่ระบาดของโรค 
โควิด 19 นั้น พยาบาลเวรตรวจการตอ้งเผชิญปัญหาท่ีต้องแก้ปัญหาเฉพาะหน้า ซ่ึงจ าเป็นตอ้งมีการ
ตดัสินใจท่ีรวดเร็วตามสถานการณ์และตามข้อมูลท่ีมีอยู่ เพื่อให้สามารถจดับริการในช่วงนอกเวลา
ราชการผา่นพน้ไปไดอ้ยา่งราบร่ืนหรือเกิดความเสียหายนอ้ยท่ีสุด ดงัตวัอยา่งค าใหส้ัมภาษณ์  
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“...ได้รับแจ้งจากผู้บริหารว่าทางจังหวัดให้หาห้อง standby เพ่ือรองรับกลุ่มเส่ียงสัมผัส ซ่ึงยงัไม่
ทราบจ านวนท่ีแน่นอน แล้วช่วงนั้นเป็นช่วงท่ีเร่ิมโควิดใหม่ ๆ จังหวัดเรายังไม่มีคนติดโควิด ห้องท่ี 
standby เลยมีไม่เยอะ...เราต้องหาห้องให้ได้ วันนั้นใช้วิธีการท าห้องพิเศษให้ว่าง 1 ช้ัน แล้วปรับเป็น
ห้องแยก กไ็ปแจ้งคนไข้ร่วมกับน้องในตึกถึงความจ าเป็นท่ีต้องย้ายห้อง... ”(ผู้ให้ข้อมูลคนท่ี 6)  

3. เป็นการเรียนรู้จากประสบการณ์และสถานการณ์ การบริหารจัดการในสถานการณ์การ
ระบาดของโรคโควิด 19 ในขณะนั้นพบว่านโยบาย มาตราการ ระบบงาน ระเบียบปฏิบัติหรือแนว
ปฏิบัติต่าง ๆ มีการปรับเปล่ียนตลอดเวลา ดังนั้นการบริหารจดัการของพยาบาลเวรตรวจการจึงตอ้ง
อาศยัการเรียนรู้ ศึกษาระเบียบแนวทางและขอ้มูลให้ทนัเหตุการณ์ พยาบาลเวรตรวจการจึงตอ้งเรียนรู้อยู่
ตลอดเวลาโดยเฉพาะจากประสบการณ์ตรงท่ีได้ปฏิบัติด้วยตนเอง เพื่อนเวรตรวจการ และจากการ 
ขอค าปรึกษาจากผูอ้าวุโสกวา่ เพือ่ใหส้ามารถบริหารจดัการในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด 
19 ได้ดีขึ้ น เกิดพัฒนาการในการท างานและสร้างความมั่นใจในการปฏิบัติงานยิ่งขึ้ นเป็นล าดับ  
ดงัตวัอยา่งค าใหส้ัมภาษณ์  

“ เหมือนการ manage เร่ืองของสถานท่ีท่ีจะให้การบริการดูแลผู้ ป่วยในเวรของเรา บริหาร
จัดการห้องยังไงให้มันเพียงพอ ให้มันทันกับการรับคนไข้ท่ีมันไม่มีการอ้ัน บางทีก็ใช้ประสบการณ์
ตรงท่ีเคยเกิดขึน้ หรือบางทีกใ็ช้ประสบการณ์ของเพ่ือนบ้าง...มันเหมือนเป็นการฝึกให้เราบริหารงาน ฝึก
การประสานงาน การแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าอะไรประมาณนี ้คือพอเราอยู่ เวรตรวจการเราต้องเรียนรู้ว่า
เหตุการณ์ไหนท่ีด่วนท่ีต้องรีบจัดการโดยเร็ว ต้องรายงานผู้บริหารสูงสุดทันที ประมาณนี ้” (ผู้ให้ข้อมูล
คนท่ี 5 

“ เราต้องบริหารคน เตียง เเล้วกต้็องจ าแนกคนไข้แต่ละประเภท ต้องคิดว่าไปตึกไหนได้ ต้อง
เรียนรู้อีกเยอะ เรียนรู้ไปเร่ือย ๆ...แต่ละคร้ังท่ีเจอเหตุการณ์มันไม่เหมือนกัน เร่ืองมันต่างกัน มันไม่ใช่
เร่ืองเดิม ๆ บางทีเราก็จะใช้ประสบการณ์เดิมท่ีเราบริหาร ดูว่าถ้าแบบนีม้ันจะใช้ได้ไหม แต่ถ้าดูแล้ว
ไม่ได้กจ็ะปรึกษาพี่ท่ีอาวุโส เพราะพี่เค้ามีประสบการณ์บริหารเยอะอยู่แล้ว เค้ากจ็ะแนะน าเราได้ ”(ผู้ให้
ข้อมูลคนท่ี 15) 

ส่วนท่ี 3 ประสบการณ์การบริหารจัดการในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 ของ
พยาบาลเวรตรวจการ โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในพื้นท่ี 3 จังหวัดชายแดนใต้ 

โดยมี 6 ประเด็นหลัก ได้แก่ 1) บริหารจดัการเตียงให้สามารถรับผูป่้วยเข้ารับการรักษาให้
ไดม้ากท่ีสุด 2) บริหารอตัราก าลงัให้สอดคลอ้งกบัภาระงาน 3) รับฟังปัญหา ช่วยแกไ้ขและให้ก าลงัใจ
ผูป้ฏิบติังาน 4) บริหารจดัการการป้องกันและควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ 5) จดัการความขดัแยง้จาก
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การปฏิบติังาน และ 6) รายงานขอ้มูลสถานการณ์ต่อผูบ้ริหารอย่างถูกตอ้งและทนัเวลา ซ่ึงมีรายละเอียด
ดงัน้ี 

1. บริหารจัดการเตียงให้สามารถรับผู้ป่วยเข้ารับการรักษาให้ได้มากท่ีสุด เป็นประสบการณ์ท่ี
ผูใ้ห้ขอ้มูลทุกคนไดก้ล่าวถึง คือตอ้งบริหารจดัการให้มีเตียงรับผูป่้วยโรคโควิด 19 เพื่อใหผู้ป่้วยสามารถ
รับการดูแลรักษาตามท่ีนโยบายก าหนดไว ้โดยการบริหารจัดการเตียงรับผูป่้วยโรคโควิด 19 ของ
พยาบาลเวรตรวจการประกอบดว้ย 3 ประเด็นยอ่ย ไดแ้ก่  

1.1 วางแผนเพ่ือรับมือกับสถานการณ์ไว้ล่วงหน้า โดยมีการรวบรวมข้อมูลและประเมิน
สถานการณ์ความพร้อมรับผูป่้วยของแต่ละหอผูป่้วยทนัทีหลงัการรับเวรจากผูบ้ริหารกลุ่มการพยาบาล
เก่ียวกบัสถานการณ์ของโรงพยาบาล เพื่อมาเป็นขอ้มูลในการวางแผนบริหารจดัการล่วงหนา้ให้ Cohort 
ward และ PUI ward มีเตียงวา่งเพื่อส ารองไวห้ากมีความตอ้งการเตียงขึ้นในระหวา่งเวร ดงัตวัอยา่งค าให้
สัมภาษณ์  

“ เรารับเวรตรวจการเสร็จ พี่เค้า (ผู้บริหารกลุ่มการพยาบาล: ผู้ วิจัย) จะส่งเวรเลยว่า ward ไหน 
มีประเภทคนไข้อะไรยงัไง จ านวนเท่าไหร่ รอผลตรวจกี่คน คือเราจะรู้ว่าคนไข้รอเตียงเท่าไหร่ แล้วเราก็
จะเดินไปส ารวจท่ีตึกเลยว่า ผู้ ป่วย PUI มีเท่าไหร่ ผลบวกหรือว่าลบกี่ case เพ่ือท่ีจะได้วางแผนว่าต้อง
รีบด าเนินการอะไรบ้าง ต้องรีบประสานกับใครบ้าง วางแผนย้าย case PUI ท่ีผล neg ย้ายออกไปสามัญ
ก่อน เพ่ือท่ีจะได้ห้องว่างเร็วขึน้ ”(ผู้ให้ข้อมูลคนท่ี 2)   

1.2 แก้ปัญหาเฉพาะหน้าเพ่ือให้ผู้ป่วยได้เข้าถึงบริการ เม่ือไดรั้บแจง้ว่ามีผูป่้วยเขา้มาพร้อมกนั
หลายรายในเวลาเดียวกนัแต่มีเตียงไม่เพียงพอกบัความตอ้งการ จึงเป็นหนา้ท่ีของพยาบาลเวรตรวจการท่ี
ต้องจัดหาเตียงรับผูป่้วย ให้ได้โดยให้ความส าคัญกับการจัดบริการท่ีสอดคล้องตามหลักศาสนาท่ี
ก าหนดให้แยกระหว่างชาย หญิงท่ีไม่ใช่สามี ภรรยาอยู่ร่วมกนั การแกปั้ญหาของพยาบาลเวรตรวจการ
ส่วนใหญ่ใชว้ิธีการสบัเปล่ียนโยกยา้ยผูป่้วย ทั้งท่ีเป็นการสับเปล่ียนโยกยา้ยภายในโรงพยาบาล ระหวา่ง
โรงพยาบาล และ/หรือ ระหว่างโรงพยาบาลกับสถานดูแลผูป่้วยชั่วคราวในจงัหวดั ดังตวัอย่างค าให้
สัมภาษณ์  

“...ตอนนั้นมี  4-5 ward คือเต็มทุก  ward มี ว่างแค่เตียงสองเตียง เพ่ือส าหรับรับไว้เป็น 
emergency...ช่วงนั้ น ใช้การแลก  case คือถ้าเกิด ว่าจะ เอา  case หนักมานะ case เบ าต้องเอาไป
โรงพยาบาลสนาม หรือโรงพยาบาลชุมชน แต่กต้็องดูด้วยนะว่าเป็นหญิงหรือชาย เพราะมันเป็นตึกรวม 
เราจะแยกตึกชาย หญิงชัดเจน ...case คนไข้โควิดท่ีอาการหนักหน่อย กใ็ห้เข้าห้อง AIIR (ห้องแยกความ
ดันลบ: ผู้วิจัย) ท่ีอยู่ตาม ward สามัญ...” (ผู้ให้ข้อมูลคนท่ี 8) 
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1.3 ยืดหยุ่นและเร่งรัดกระบวนการรับผู้ป่วยเข้ารักษา เป็นอีกวิธีท่ีพยาบาลเวรตรวจการใช้ใน
การบริหารจดัการเตียงคือ การดูแลกระบวนการรับผูป่้วยเข้าหอผูป่้วยไม่ให้เกิดความล่าช้าเกินไป  
โดยพยาบาลเวรตรวจการเข้ามาร่วมปฏิบัติงานในการรับใหม่/รับยา้ย บางคร้ังมีการลงสั่งการการ
ปฏิบติังานดว้ยตนเองท่ีหน้างาน เช่น สั่งการให้ลดขั้นตอนหรือขา้มขั้นตอนเร่ืองเอกสารไปก่อนแลว้
ค่อยมาจดัการหลงัจากท่ีผูป่้วยไดเ้ขา้หอผูป่้วยเรียบร้อยแลว้ เร่งรัดการท าห้องให้เร็วขึ้น ดงัตวัอยา่งค าให้
สัมภาษณ์  

“ บางวันแทบจะไม่มีห้องรองรับผู้ ป่วยเลย ไม่รู้จะเอาเขาไปไว้ท่ีไหน...ถ้ารอตามกระบวนการมัน
จะช้า...ต้องเป็นฝ่ายไปรุกให้ห้อง lab ออกผลให้เร็วขึน้ หรือไปกระตุ้นให้มีการตรวจสอบติดตาม lab ให้
เร็วขึน้แทนท่ีจะรอปกติ...ส่ังการให้หน่วยงานนั้นได้ย้ายผู้ ป่วยก่อน...ประสานกับหน่วยงานปลายสายให้เร่ง
รับผู้ป่วยนีก่้อน ติดตามเร่ืองของการย้ายเพ่ือจะให้เกิดสภาพท่ีว่ามันคล่องตัว...เร่งหาคนงานท าความสะอาด
ห้องให้เร็วก่อนรับผู้ป่วย ” (ผู้ให้ข้อมูลคนท่ี 4) 

2. บริหารอัตราก าลังพยาบาลให้สอดคล้องกับภาระงาน อีกหน่ึงประเด็นส าคัญท่ีพยาบาลเวร
ตรวจการตอ้งจดัการเกือบทุกคร้ังท่ีปฏิบติัหนา้ท่ีในช่วงสถานการณ์ดงักล่าว เพื่อให้หน่วยงานสามารถ
ปฏิบติัภารกิจใหลุ้ล่วงได ้โดยวิธีจดัการเพื่อใหห้น่วยงานมีอตัราก าลงัท่ีเหมาะสมสอดคลอ้งกบัภาระงาน 
ประกอบดว้ย 2 ประเด็นยอ่ย ไดแ้ก่  

2.1 แสวงหาอัตราก าลังมาเติมทุกวิถีทาง เม่ือพบว่ามีหน่วยงานท่ีมีอตัราก าลงัไม่เพียงพอกับ
ภาระงานท่ีตอ้งรับผิดชอบ พยาบาลเวรตรวจการจะจดัหาผูป้ฏิบติังานทดแทนหรือเพิ่มเติมโดยเรียก
อัตราก าลังจากผูป้ฏิบัติงานล่วงเวลา (OT) ในหน่วยงานนั้ น ๆ หากไม่สามารถจัดหาบุคคลากรมา
ปฏิบติังานล่วงเวลาไดจ้ะใชว้ิธีดึงอตัราก าลงัล่วงเวลามาจากหน่วยงานอ่ืนมาเป็นอตัราก าลงัทดแทนแบบ
ทั้งเวร หรือ ดึงมาช่วยเสริมในช่วงเวลาสั้น ๆ ดงัตวัอยา่งค าใหส้ัมภาษณ์  

“ ตอนนั้นตึกผู้ ป่วยหนักเต็ม ต้องเอาคนไข้ on tube 3 tube (คนไข้หนัก ใส่ท่อช่วยหายใจ: 
ผู้ วิจัย) เข้าไป ward สามัญ (ห้องแยกโรคหอผู้ ป่วยสามัญ: ผู้ วิจัย) ก็ต้องหาคนท่ีจะมาช่วย care tube ท่ี
ฝากตึก...ดึงคนขึน้มาช่วยน้องเพ่ิม กเ็อาคนจาก ICU (หอผู้ ป่วยวิกฤต) นี่แหละไป care...กไ็ปดูหน่ึงคืน
ในช่วงท่ีรอ clear ward ” (ผู้ให้ข้อมูลคนท่ี 1)  

2.2 สับเปลี่ยนโยกย้ายผู้ป่วยเพ่ือเพิ่มสมดุลภาระงาน ในหน่วยงานท่ีมีภาระงานมากจนอาจจะ
ไม่สามารถปฏิบติังานไดส้ าเร็จแต่ยงัไม่สามารถหาอตัราก าลงัมาทดแทนหรือเพิ่มเติมให้ จะใช้วิธีการ
โยกยา้ย แลกเคสผูป่้วยไปท่ีหอผูป่้วยอ่ืนท่ียงัพอจะรับภาระงานเพิ่มได ้หรือการเสริมเตียงในหอผูป่้วยท่ี
ยงัมีพื้นท่ีและอตัราก าลงัยงัพอจะรับมือกบัภาระงานท่ีเพิ่มขึ้นได ้โดยมีการพิจารณาทั้งภาระงานเดิมก่อน
โยกยา้ยและสรรถนะทางคลินิกของผูป้ฏิบติังาน ดงัตวัอยา่งค าใหส้ัมภาษณ์  
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“...นอกจากตึกโควิด ตึกผู้ป่วยในกม็ีคนไข้เตม็เตียง ภาระงานล้น เราไม่รู้จะหาคนมาเสริมยงัไง
แล้ว กต้็องใช้วิธีให้ตึกท่ีมีพืน้ท่ีหน้าตึกท่ีว่าง ๆ เสริมเตยีงรับไปก่อน...พยายามดูไม่ให้ผิดสาย เช่นคนไข้ 
med ถามว่าไปอยู่สูติเขาก็ดูแลได้แบบธรรมดาไง แต่ถ้าเป็น case ท่ีท าพงท าแผลแบบนีม้ันก็ไม่ใช่เป็น
สายเขา กจ็ะพิจารณาถึงความเหมาะสมด้วย ” (ผู้ให้ข้อมูลคนท่ี 18) 

3. รับฟังปัญหา ช่วยแก้ไขและให้ก าลังใจผู้ปฏิบัติงาน นอกจากดูแลเร่ืองจ านวนผูป้ฏิบติังานให้
เพียงพอแลว้ส่ิงท่ีพยาบาลเวรตรวจการค านึงถึง คือ การดูแลดา้นจิตใจผูป้ฏิบติังานควบคู่กนัไป โดยการ
สอบถามสารทุกขสุ์กดิบของผูป้ฏิบติังาน ติดต่อสอบถามไปท่ีหอผูป่้วยต่าง ๆ เป็นระยะ ๆ เพื่อสอบถาม
ปัญหาอุปสรรคในการปฏิบติังานร่วมกบัการเสนอตวัและอาสาให้ความช่วยเหลือผูป้ฏิบติังาน ทั้งน้ีไม่ใช่
เพื่อการแบ่งเบาภาระเป็นหลกัแต่เพื่อใหก้ าลงัใจใหแ้ก่ผูป้ฏิบติังาน ดงัตวัอยา่งค าใหส้ัมภาษณ์  

“ ช่วงนั้นเวลาเดินไป round เยี่ยมหอผู้ป่วย กจ็ะมีน้อง ๆ ท่ีมาบอกว่า เครียด ช่วงนั้นคือพอหัน
ไปมองหน้าน้องคือแบบว่าเข้าใจอารมณ์เลย กถ็ามน้องเค้าว่ามีอะไรท่ีพี่ช่วยได้บ้าง ต้องการคนไหม...
ส่วนใหญ่กจ็ะช่วยในส่วนของการช่วยประสาน ให้เค้ารู้ว่ายังมีเราท่ีห่วงเค้าอยู่นะ...คอยติดตามประเมิน
เยี่ยมน้องเป็นระยะ ๆ ก็บอกว่าถ้ามีอะไรก็เรียกนะ เหมือนไปช่วยน้องหน้างานให้มีก าลังใจ ” (ผู้ ให้
ข้อมูลคนท่ี 5) 

4. บริหารจัดการการป้องกันและควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ ประกอบด้วย 2 ประเด็นย่อย 
ไดแ้ก่   

4.1 สนับสนุนและก ากับติดตามให้ปฏิบัติตามมาตรฐานการป้องกันและควบคุมการ
แพร่กระจายเช้ือ เม่ือมีการรายงานพบการติดเช้ือขึ้นในหน่วยงาน เบ้ืองตน้พยาบาลเวรตรวจการจะรีบ
ประเมินความเส่ียงสัมผสัเช้ือท่ีพื้นท่ีและรายงานสถานการณ์แก่ทีมท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อร่วมกนัคดักรองผูท่ี้
เส่ียงสัมผสัติดเช้ือ และก ากบัติดตามการด าเนินการทั้งเร่ืองการจดัส่ิงแวดลอ้มและการปฏิบติังานงาน
ตามแนวทางท่ีก าหนดไวพ้ร้อมกบัใหก้ารสนบัสนุนแก่ผูป้ฏิบติังาน ดงัตวัอยา่งค าใหส้ัมภาษณ์  

“ต้องคอยก ากับติดตาม เอาคนไข้ออกให้ได้เร็วท่ีสุด...case ท่ีเส่ียงท่ีสุดต้องไปไหนก่อน 
โดยเฉพาะ case ท่ี pos (ผู้ ป่วยติดเช้ือโควิด19: ผู้ วิจัย) ...ประสาน SRRT (ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคล่ือนท่ี
เร็ว: ผู้ วิจัย) เข้ามาช่วย screen คนไข้ท่ีอยู่ ข้างเตียงว่าคนไหนต้องไป คนไหนไม่ต้องไป...ก็มาดูว่าน้อง
จัดการได้ไหม ต้องให้เราช่วยตรงจุดไหนบ้าง หลังจากนั้นก็จะดูเร่ืองของการท าความสะอาดห้อง ดู
ส่ิงแวดล้อมรอบ ๆ ให้น้องในตึกจัดการท าความสะอาดก่อน ยังไม่ต้องรีบรับคนไข้อ่ืนก่อน” (ผู้ ให้
ข้อมูลคนท่ี 18)  

4.2 แก้ไขปัญหาเพ่ือหยุดย้ังการแพร่กระจายเช้ือ หากเจา้หนา้ท่ีในหน่วยงานไม่สามารถจดัการ
กบัปัญหาท่ีเกิดขึ้นได ้พยาบาลเวรตรวจการจะเขา้มาจดัการแกไ้ขปัญหาเพื่อหยุดย ั้งการแพร่กระจายเช้ือ
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ให้เร็วท่ีสุด ในกรณีท่ีซับซ้อนหรือมีความอ่อนไหวเชิงศาสนา ความเช่ือ เช่น การจดัการศพ ซ่ึงแนวทาง
การจดัการศพในสถานการณ์โควิด 19 เปล่ียนแปลงไปจากวิถีชีวิตเดิม อาจมีความไม่เขา้ใจในหลัก
ศาสนาและความเช่ือท่ีผูรั้บบริการยึดถือ ซ่ึงหากไม่มีการจดัการท่ีรอบคอบอาจส่งผลต่อการแพร่กระจาย
เช้ือและมีผลกระทบต่อภาพลักษณ์ของโรงพยาบาล พยาบาลเวรตรวจการจะประสานผูบ้ริหารและ
หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อร่วมแกไ้ข พร้อมทั้งรายงานผูบ้ริหารทราบ ดงัตวัอยา่งค าใหส้ัมภาษณ์  

“เจอเหตุกาณ์ case PUI dead แล้วผล PCR (การตรวจหาเชื้อโควิด 19: ผู้ วิจัย) ยังไม่ออก แบบ
ญาติจะมารับศพ แต่เค้าไม่ให้จัดการศพแบบโควิด...คือ case dead มันต้องรอผล PCR ออกก่อน...แล้วย่ิง
ถ้าศพท่ีเป็นมุสลิม เค้าก็จะไม่พอใจ เค้ามองเหมือนกับว่าโรงพยาบาลพยายามกักศพ ซ่ึงเขาต้องรีบ
กลับไปท าพิธีตามศาสนาให้เร็วท่ีสุด...ตอนจัดการศพกป็ระสานท้ัง SRRT (ทีมสอบสวนโรค: ผู้วิจัย) ท้ัง
หมอว่า case นีจ้ะเอาไหม (จัดการศพติดเชื้อโควิด: ผู้ วิจัย) SRRT จะเอาไหม จะให้จัดการศพแบบไหน 
แล้วต้องมา clear กับญาติ ต้องประสานหมอมาช่วย clear เพราะว่าถ้าญาติไม่เข้าใจเร่ืองการจัดการศพ 
เค้ากไ็ปขดุศพออกมาอีก” (ผู้ให้ข้อมูลคนท่ี 5) 

5. จัดการกับความขัดแย้งจากการปฏิบัติงาน ปัญหาความขดัแยง้ท่ีเกิดขึ้นส่วนใหญ่เกิดจาก
ความไม่เขา้ใจกนัระหวา่งคู่ขดัแยง้ หรือความตอ้งการท่ีไม่ไดรั้บการตอบสนอง หรือไม่สอดคลอ้งกบัวิถี
ปฏิบติั การจดัการความขดัแยง้ของพยาบาลเวรตรวจการในขั้นตน้จะลงพื้นท่ีเพื่อรับฟังคู่ขดัแยง้ทั้ง 2 
ฝ่ายเพื่อลดความเขา้ใจท่ีไม่ตรงกนัลงให้มากท่ีสุด แกไ้ขสถานการณ์ให้เป็นไปในทางท่ีดีขึ้นและเป็นท่ี
พอใจของทั้ง 2 ฝ่าย ดงัตวัอยา่งค าใหส้ัมภาษณ์  

“...ช่วงโควิดเขาไม่ให้ญาติเข้าเยี่ยม กม็ีญาติมาบอกว่าต้องการจะมาเยี่ยมไข้...ญาติเกิดความไม่
พอใจ กอ้็างหลักศาสนาแหละน่ะว่า ศาสนาอิสลามการเยี่ยมไข้ถือเป็นหลักท่ีต้องปฏิบัติ กจ็ะเยี่ยมให้ได้ 
ๆ คุยอยู่นาน ...พาญาติท่ีไปคุยห้องเวรตรวจการ สุดท้ายเรากร่็วมกันหาทางออก ก็อนุโลมให้ไปแค่หน้า
ตึกโควิด ให้เค้าได้เห็นหน้ากันแล้วใช้โทรศัพท์โทรคุยกัน...”(ผู้ให้ข้อมูลคนท่ี 13)  

6. รายงานข้อมูลสถานการณ์ต่อผู้บริหารอย่างถูกต้องและทันเวลา เม่ือส้ินสุดภารกิจในแต่ละ
เวรในช่วงเช้าของทุกวนั พยาบาลเวรตรวจการต้องสรุปข้อมูลเพื่อรายงานผลการด าเนินงานและ
เหตุการณ์ส าคญั ๆ ท่ีเกิดขึ้นในช่วงเวลาท่ีตนเองรับผิดชอบต่อผูบ้งัคบับญัชาตามล าดบัชั้น ระบบการ
รายงานในช่วงนั้นมีรายละเอียดเพิ่มขึ้นมากกว่าสถานการณ์ปกติมากและใชก้ารรายงานผ่านโปรแกรม
อิเล็กทรอนิกส์ แต่ขอ้มูลตอ้งรวบรวมมาจากเอกสารรายงานต่าง ๆ ท่ีไม่ไดเ้ช่ือมโยงเขา้ระบบรายงาน
อิเล็กทรอนิกส์น้ีท าให้ตอ้งใช้เวลามากกว่าปกติในการรวบรวมขอ้มูลและมีโอกาสเกิดความผิดพลาด
ค่อนขา้งสูง และการใช้โปรแกรมอิเล็กทรอนิกส์ส าหรับพยาบาลเวรตรวจการบางคนท่ีไม่ถนัดการใช้
คอมพิวเตอร์ท าให้ตอ้งใช้เวลานานในการสรุปรายงานในช่วงสถานการณ์น้ี เพื่อให้การปฏิบติัหน้าท่ีน้ี



227 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวทิยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์ ปีที่ 15 ฉบับที ่3 กนัยายน  – ธันวาคม 2566 

ส าเร็จ อย่างถูกต้อง และทันเวลาเพื่อให้ผูบ้ริหารในเวลาราชการมีข้อมูลท่ีเท่าทันต่อสถานการณ์ 
พยาบาลเวรตรวจการจึงแก้ไขปัญหาด้วยบริหารจดัการตนเองและจดัการผูท่ี้เก่ียวข้องเพื่อให้ส าเร็จ
หลากหลายวิธี ดงัตวัอยา่งค าใหส้ัมภาษณ์  

“เคยโทรศัพท์ประมาณส่ีห้าทุ่ม ตอนนั้นรู้สึกว่าเป็น case ท่ียุ่งยากดูแล้วน่าจะเป็นปัญหา คือจ า
รายละเอียดไม่ได้ ตอนนั้นกเ็ลยต้องแจ้งพี่เค้า (หัวหน้าพยาบาล: ผู้ วิจัย) ไว้ก่อน เรากแ็จ้งใน line ไว้ก่อน 
พอตอนเช้าพี่เค้ามารับเวรเขาจะได้รู้ข้อมูลคร่าว ๆ ...ถ้าเป็นเหตุด่วนฉุกเฉินเราก็ line แจ้งพี่หัวหน้า
พยาบาลไปก่อน อย่างเช่นคนไข้โควิดเสียชีวิตหรือว่าคนไข้มาแบบก า้ก่ึง PUI อะไรอย่างนีม้าเสียชีวิตท่ี 
ER เราก ็line แจ้งพี่เค้า บอกว่าเวลานีรั้บแจ้งว่ามี case dead คือเราต้องแจ้งทุก case” (ผู้ให้ข้อมูลคนท่ี 5) 
 
อภิปรายผล 

1. ข้อมูลท่ัวไปของผู้ให้ข้อมูล 
จากการศึกษาประสบการณ์การบริหารจดัการของพยาบาลเวรตรวจการในช่วงสถานการณ์การ

ระบาดของโรคโควิด 19 พบว่า ผู ้ให้ข้อมูลทั้ งหมด 26 คน เป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในพื้นท่ี 3 จังหวดัชายแดนใต้ มีประสบการณ์ในการบริหารจัดการท่ี
แตกต่างกนัไป เน่ืองจากลกัษณะของผูใ้ห้ขอ้มูลมีความหลากหลายทั้งหน่วยงานท่ีปฏิบติั และระยะเวลา
ในการปฏิบติังาน ซ่ึงส่งผลต่อประสบการณ์การบริหารจดัการในช่วงเวลาดงักล่าว  

2. ความหมายต่อประสบการณ์การบริหารจัดการในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 
ของพยาบาลเวรตรวจการ โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหนึ่งในพ้ืนท่ี 3 จังหวัดชายแดนใต้ 

ผูใ้ห้ข้อมูลได้ให้ความหมายต่อประสบการณ์ไว ้3 ความหมาย คือ เป็นการปฏิบัติงานด้วย
ความเครียดท่ีมากกว่าปกติ เป็นการแก้ปัญหาเฉพาะหน้า และเป็นการเรียนรู้จากประสบการณ์และ
สถานการณ์ ซ่ึงการท่ีตอ้งท าหนา้ท่ีบริหารจดัการในภาวะวิกฤติดงักล่าว เป็นการบริหารจดัการท่ีมีความ
ซับซ้อน ยุ่งยาก และตอ้งการการตดัสินใจท่ีรอบด้าน และรวดเร็ว ท าให้มีความเครียดท่ีมากกว่าปกติ 
อาจเน่ืองมาจากด้วยคุณลักษณะของผูใ้ห้ข้อมูลท่ีส่วนใหญ่เป็นผูท่ี้มีประสบการณ์ในการบริหารยงั
ค่อนขา้งน้อยคือ เฉล่ียท่ี 3 ปี และเกือบทั้งหมดยงัเป็นผูบ้ริหารระดบัหน่วยงาน ในต าแหน่งรองหัวหน้า
หอผูป่้วย ซ่ึงยงัตอ้งบริหารงานภายใตก้ารนิเทศของหวัหนา้หอผูป่้วย ยงัขาดประสบการณ์ในการบริหาร
จดัการอยา่งอิสระ สอดคลอ้งกบัการศึกษา Holge-Hazelton et al. (2021) ท่ีพบวา่ ผูน้ าทางการพยาบาลท่ีมี
ประสบการณ์การท างาน 5 ปี จะมีความสามารถในการจดัการวิกฤตการแพร่ระบาดโรคติดเช้ือโควิด 19 
ไดดี้ผนวกกับการมีขอ้จ ากัดเร่ืองความรู้เก่ียวกับโรคและแนวทางการดูแลเน่ืองจากเป็นโรคอุบติัใหม่  
ท าให้แนวทางการบริหารงานยงัไม่ชดัเจน และปรับเปล่ียนตลอดเวลา ส่ิงเหล่าน้ีเป็นปัจจยัท่ีส่งผลต่อ
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ความเครียดในการปฏิบัติงาน (Cooper & Marshall, 1976) และจากท่ี เป็นการบริหารจัดการใน
สถานการณ์วิกฤตท่ีเปล่ียนแปลงได้เสมอ ๆ การเตรียมการเพื่อป้องกันปัญหาต่างๆ จึงไม่ได้สมบูรณ์
แบบ และโดยเฉพาะในช่วงนอกเวลาราชการท่ีมีความจ ากดัดา้นทรัพยากรต่าง ๆ โดยเฉพาะก าลงัคนท่ี
ไม่เหมือนในเวลาราชการ ท าให้การบริหารจดัการมีลกัษณะของการแกปั้ญหาเฉพาะหน้าเป็นส่วนมาก 
การท าหน้าท่ีแก้ปัญหาเฉพาะหน้าน้ีต้องอาศัยการตัดสินใจท่ีใช้ไหวพริบและความรวดเร็ว เพื่อลด
ผลกระทบหรือความรุนแรงท่ีอาจเกิดขึ้ น (Henry Mintzberg, 1973 as cited in Chaiphibansarit, 2008) 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Akathin (2021) ท่ีพบว่า ในการบริการพยาบาลในสถานการณ์โรคติดต่อ
อุบติัใหม่ ผูบ้ริหารทางการพยาบาลเป็นบุคคลส าคญัท่ีตอ้งเป็นผูดู้แลและบริหารจดัการปัญหาต่างๆ ตอ้ง
มีกระบวนการคิดท่ีมากขึ้น มีวิธีการตดัสินใจท่ีรวดเร็ว เด็ดขาดและปรับให้เขา้กนัไดก้บัสถานการณ์การ
ดูแล และนโยบายในการปฏิบัติงานใหม่  ๆ และการบริหารจัดการในภาวะวิกฤตน้ี ไม่ได้เป็น
สถานการณ์ท่ีพบไดเ้ป็นปกติ การเรียนรู้ผ่านการท างานในสถานการณ์จริงเป็นการเรียนรู้ท่ีส าคญั การ
เรียนรู้จากประสบการณ์เป็นกระบวนการสร้างความรู้ ทักษะ และเจตคติ ดว้ยการน าเอาประสบการณ์
เดิมไปสู่ความคิดรวบยอดท่ีเป็นนามธรรมมาบูรณาการเพื่อสร้างการเรียนรู้ใหม่ (Dewey, 1933) และจาก
ท่ีผูใ้ห้ขอ้มูลส่วนใหญ่เพิ่งเร่ิมตน้กา้วเขา้สู่ต าแหน่งบริหารและอาจจะยงัมีความตอ้งการท่ีจะกา้วหนา้ใน
ต าแหน่งบริหารในระดับท่ีสูงขึ้น จึงเกิดแรงจูงใจเชิงบวกต่อการเรียนรู้ผ่านประสบการณ์น้ี สอดคลอ้ง
กับการศึกษาของ Kukkong and Eungpuang (2014) พบว่า โอกาสและความเหมาะสมเป็นปัจจัย
สนับสนุน และเป็นแรงผลกัดนัในการท างานให้ประสบความส าเร็จในการท างาน และการท่ีผูบ้ริหาร
เปิดโอกาส สนับสนุน และมอบความไวว้างใจให้ปฏิบัติหน้าท่ีแทน เป็นโอกาสท่ีดีท่ีส่งเสริมให้มี
ความกา้วหนา้ในวิชาชีพ 

3. ประสบการณ์การบริหารจัดการในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 ของพยาบาลเวร
ตรวจการ โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในพื้นท่ี 3 จังหวัดชายแดนใต้ ประกอบดว้ย 6 ประเด็น คือ 

3.1 บริหารจัดการเตียงให้สามารถรับผู้ป่วยเข้ารับการรักษาให้ได้มากท่ีสุด เป็นบทบาทการ
บริหารจดัการในภาวะวิกกฤตท่ีเก่ียวข้องกับการบริหารทรัพยากร เพื่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดและ
ตอบสนองต่อความตอ้งการท่ีจ าเป็น (Nursing Council, 2020) โดยหลกัการบริหารทรัพยากรท่ีพยาบาล
เวรตรวจการใช้ คือ มีการวางแผนเพื่อรับมือกับสถานการณ์ไวล้่วงหน้า ด้วยการเตรียมทรัพยากรให้
พร้อมรับมือ นอกจากน้ีพยาบาลเวรตรวจการยงัตอ้งแกปั้ญหาเฉพาะหน้าเพื่อให้ผูป่้วยไดเ้ขา้ถึงบริการ 
ซ่ึงการบริหารจดัการในภาวะวิกฤตนอกเวลาราชการ ท่ีสถานการณ์มีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลาดงัท่ี
กล่าวไวข้า้งตน้ ใช้การแกปั้ญหาท่ีตอ้งมีความยืดหยุ่นตามสถานการณ์เพื่อให้มีทรัพยากรเตียงรองรับ
ความตอ้งการบริการให้มากท่ีสุด ซ่ึงการบริหารจดัการเตียงของพยาบาลเวรตรวจการในสถานการณ์
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ดงักล่าวน้ี สอดคลอ้งกบั การจดัการภาวะวิกฤตในระยะการตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน (response phase) ซ่ึง
เป็นขั้นตอนในการด าเนินงานในการเผชิญเหตุ ท่ีกล่าวว่า การจดัสรรทรัพยากรทางการพยาบาลเป็น 1 
ใน 3 กิจกรรมส าคญัในขั้นตอนน้ี (Ministry of Public Health, 2021) นอกจากน้ีการบริหารจดัการท่ีมี
ความยืดหยุ่น ก็ตอ้งค านึงถึงบริบทดว้ยวิถีชีวิต ความเช่ือ วฒันธรรมของพื้นท่ี เน่ืองจากวิถีชีวิต ความ
เช่ือ วฒันธรรมของพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใตมี้ความเคร่งครัดดา้นศาสนา ความเช่ือ วฒันธรรม ต่อการ
ด ารงชีวิตและการดูแลสุขภาพ ดงันั้นการตดัสินใจในการบริหารจดัการถึงแมจ้ะตอ้งการความรวดเร็ว 
แต่ตอ้งรอบคอบและไม่เกิดผลกระทบเชิงลบ สอดคล้องกับงานวิจยัของ Sofyana, Ibrahim, Herawati, 
and Nugroho (2022) เร่ือง ความตอ้งการโปรแกรมการเตรียมความพร้อมส าหรับพยาบาลชุมชนในการ
รับมือกบัภยัพิบติั ท่ีเสนอรูปแบบของโปรแกรมท่ีมีประสิทธิภาพท่ีว่าตอ้งให้ความส าคญักบัสมรรถนะ
ดา้นสังคม วฒันธรรม ของพยาบาลดว้ย 

3.2 การบริหารอัตราก าลังพยาบาลให้สอดคล้องกับภาระงาน พยาบาลเวรตรวจการใช้ทั้งการ
แสวงหาอตัราก าลงัดว้ยวิธีการต่าง ๆ และการสับเปล่ียนโยกยา้ยผูป่้วยเพื่อเพิ่มสมมดุลภาระงาน เป็นการ
บริหารจดัการคนท่ีเป็นองคป์ระกอบส าคญัดา้นทรัพยากรในการรับมือกบัสถานการณ์วิกฤตในระยะการ
ตอบโตภ้าวะฉุกเฉินเช่นกนั โดยลกัษณะของการตอบโตเ้ป็นการแกปั้ญหาเฉพาะหนา้ ทั้งตามแนวทางท่ี
ก าหนดไวแ้ละการแกปั้ญหาแบบนอกกรอบ เพื่อให้สามารถจดับริการพยาบาลท่ีเหมาะสม ปลอดภยั ทั้ง
ต่อผูป่้วยและผูป้ฏิบติั (Nursing Council, 2018) สอดคลอ้งกบัการศึกษารูปแบบและผลกระทบของการ
จดัการพยาบาลฉุกเฉินในหอผูป่้วยแยกโรคโควิด 19 ของ Poortaghi, Shahmari, and Ghobadi (2021) 
พบวา่ ในความพยายามท่ีจะจดัการกบัความทา้ทายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการขาดแคลนบุคลากรในช่วงยุคโควิด 
19 ตอ้งใช้กลยุทธ์หลายอย่างรวมถึงกลยุทธ์การปรับใชพ้ยาบาลจากแผนกอ่ืน ๆ เพื่อช่วยเหลือบุคลากร
ในหอผูป่้วยโควิด แต่อย่างไรก็ตามเน่ืองจากการบริหารจดัการน้ีเป็นการบริหารจดัการด้านทรัพยากร
บุคคลท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพและโรคติดเช้ือ มีความสอดคลอ้งกบัแนวทางการบริหารจดัการและพบว่า
การบริการพยาบาลในภาพรวมของประเทศโรงพยาบาลส่วนใหญ่สามารถจดัการอัตราก าลังได้ใน
โรงพยาบาล ซ่ึงในช่วงการระบาดระลอกแรกยงัไม่พบวา่มีโรงพยาบาลใดใชอ้ตัราก าลงัจากภายนอกเขต 
(Sathira-Angkura, Leelawongs, Amonprompukdee, & Janta - Um-Mou, 2021) 

3.3 รับฟังปัญหา ช่วยแก้ไขและให้ก าลังใจผู้ปฏิบัติงาน เป็นการจดัการของพยาบาลเวรตรวจการ
เพือ่การดูแลดา้นอตัราก าลงัอีกวิธีการหน่ึง คือการสร้างขวญัก าลงัใจของผูป้ฏิบติังาน ซ่ึงเป็นปัจจยัส าคญั
ในการกระตุน้ให้บุคลากรเกิดแรงจูงใจ พึงพอใจในการปฏิบติังาน ท าให้สามารถปฏิบติังานไดอ้ย่างมี
ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น สอดคลอ้งกับบทความเร่ืองการบริหารการพยาบาลในยุควิถีชีวิตใหม่ ของ 
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Pitsachart, Saenprasarn, and Yonchoho (2021) พบว่า การสร้างแรงจูงใจทางบวกให้ทีมการพยาบาล
ท่ามกลางสถานการณ์วิกฤต จะส่งผลใหที้มการพยาบาลปฏิบติังานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพมากยิง่ขึ้น  

3.4 บริหารจัดการการป้องกันและควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ เป็นหัวใจส าคญัท่ีจะท าให้เกิด
ความปลอดภยัจากการติดเช้ือของผูใ้ชบ้ริการและผูใ้ห้บริการ รวมถึงส่ิงแวดลอ้มต่าง ๆ ในโรงพยาบาล 
(Nursing Council, 2020) พยาบาลเวรตรวจการมีบทบาทส าคญัในการด าเนินการควบคุมและป้องกัน
การแพร่กระจายเช้ือ โดยการสนับสนุนเพื่อให้เกิดความคล่องตัวในการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าท่ีใน
หน่วยงาน และก ากบัติดตามให้ปฏิบติัตามมาตรฐานการป้องกนัและควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ และ
จดัการแก้ไขปัญหาเพื่อควบคุมและหยุดย ั้งการแพร่กระจายเช้ือตามความเหมาะสม สอดคล้องกับ 
กลยุทธ์การควบคุมและป้องกันการแพร่กระจายเช้ือเม่ือพบผูต้้องสงสัยป่วยเป็นโรคโควิด 19 ของ
องคก์ารอนามยัโลกมาใช้ในหน่วยงานประกอบดว้ย 1) คดักรองเพื่อตรวจพบผูป่้วยให้ไดโ้ดยเร็ว และ
ควบคุมแหล่งแพร่เช้ือดว้ยการแยกผูป่้วยท่ีตอ้งสงสัย 2) ป้องกันการแพร่กระจายเช้ือในผูป่้วยทุกราย 
โดยบุคลากรทุกคนตอ้งถือว่าผูป่้วยทุกรายอาจเป็นโรค 3) เพิ่มมาตรการการป้องกนัในรายท่ีสงสัย 4) มี
ระบบการบริหารจัดการด้านการควบคุมและป้องกันการติดเช้ือในหน่วยงาน และ 5) ควบคุมด้าน
ส่ิงแวดลอ้มและวิศวกรรม (World Health Organization, 2019) 

3.5 จัดการกับความขัดแย้งจากการปฏิบัติงาน ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 
มีโอกาสเกิดความขดัแยง้ขึ้นได้ในขณะปฏิบัติงานได้สูง ซ่ึงวิธีจดัการกับความขดัแยง้สามารถท าได้
หลายวิธี ทั้งน้ีขึ้นอยู่กบัสถานการณ์ความขดัแยง้ (Walton & McKersie, 1965 as cited in Rojanatrakul, 
2019) จากการศึกษาคร้ังน้ีพบว่า ปัญหาความขดัแยง้ท่ีมักพบบ่อยในการปฏิบัติงานของพยาบาลเวร
ตรวจการ คือ ความขดัแยง้ท่ีส่วนใหญ่เกิดจากความไม่เขา้ใจกนัระหว่างผูรั้บบริการและเจา้หนา้ท่ี หรือ
ความตอ้งการของผูรั้บบริการท่ีไม่ไดรั้บการตอบสนอง และพบวา่รูปแบบการจดัการความขดัแยง้ ส่วน
ใหญ่พยาบาลเวรตรวจการจะจัดการด้วยรูปแบบการให้ความร่วมมือ การให้ความช่วยเหลือ และการ
ประนีประนอมมากท่ีสุดในการจดัการความขดัแยง้ สอดคลอ้งกบัการศึกษาความขดัแยง้และช่องวา่งการ
ส่ือสารระหว่างการดูแลผูป่้วยติดเช้ือโคโรน่าไวรัสของ Ibrahim, Ahmed, and Shereif, (2022) พบว่า 
ประเภทความขดัแยง้ท่ีรายงานโดยพยาบาลวิกฤต ได้แก่ ความขดัแยง้ระหว่างกลุ่มบุคคล กลุ่มบุคคล
ระหว่างบุคคล และมีรูปแบบการจดัการความขดัแยง้ไดแ้ก่ การประนีประนอม การหลีกเล่ียง และการ
ร่วมมือกนัเป็นกลยทุธ์ท่ีใชก้นัทัว่ไปในการแกไ้ขขอ้ขดัแยง้ 

3.6 รายงานข้อมูลสถานการณ์ต่อผู้บริหารอย่างถูกต้องและทันเวลา การส่ือสารสถานการณ์
วิกฤต เป็นเร่ืองส าคญั เม่ือเกิดเหตุการณ์เหล่าน้ีแลว้ ผูท่ี้มีหนา้ท่ีเก่ียวขอ้งตอ้งมีการเตรียมการ วางแผน
แกไ้ขในเชิงการส่ือสารอย่างมีประสิทธิภาพทั้งภายในและภายนอกองคก์ร ทั้ง 3 ระยะ และด าเนินการ
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อยา่งรวดเร็วผา่นช่องทางท่ีเหมาะสมกบัช่วงเวลาและกลุ่มเป้าหมาย ทนัต่อเหตุการณ์ และมีความถูกตอ้ง
เช่ือถือได ้เพื่อควบคุมความรุนแรง และจ ากดัขอบเขตความเสียหาย (Ministry of Public Health, 2021) 
จากการศึกษาคร้ังน้ีพบว่าพยาบาลเวรตรวจการรายงานขอ้มูลให้ผูบ้ริหารรับทราบใน 2 รูปแบบ คือ การ
รายงานแบบเป็นทางการ เป็นการบนัทึกรายงานผ่านโปรแกรมคอมพิวเตอร์ และการรายงานไม่เป็น
ทางการ เป็นการแจง้ดว้ยการรายงานทางโทรศพัท์ และผ่านทางแอปพลิเคชนัไลน์ เม่ือมีปัญหาเกิดขึ้น
ปัจจุบนัทนัด่วน เพื่อให้ผูบ้ริหารน าไปเป็นขอ้มูลพื้นฐานในการตดัสินใจเก่ียวกับการบริหารงาน และ
เพื่อแกไ้ขปัญหาไดท้นัท่วงที การใชก้ลวิธีในการส่ือสารท่ีดีเหมาะสมในแต่ละช่วงเวลา ไม่เพียงจะช่วย
ลดความเสียหายใหน้อ้ยลงเท่านั้น แต่จะสร้างความน่าเช่ือถือของบุคคลหรือองคก์รเพิ่มขึ้นดว้ย  

 
สรุป 

การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาประสบการณ์การบริหารจดัการในสถานการณ์การระบาดของ
โรคโควิด 19 ของพยาบาลเวรตรวจการ โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใต ้โดย
ใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณ์วิทยาเชิงพรรณนา เพื่อศึกษาความหมายและ
ประสบการณ์การบริหารจดัการในสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19 ของพยาบาลเวรตรวจการ 
โรงพยาบาลตติยภูมิแห่งหน่ึงในพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนใต ้ผลการศึกษาพบวา่ พยาบาลเวรตรวจการให้
ความหมายต่อประสบการณ์ดังกล่าวไว ้3 ความหมาย คือ 1) เป็นการปฏิบัติงานด้วยความเครียดท่ี
มากกว่าปกติ 2) เป็นการแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้า และ 3) เป็นการเรียนรู้จากประสบการณ์และ
สถานการณ์ ส่วนประสบการณ์ของพยาบาลเวรตรวจการในการบริหารจดัการในสถานการณ์ดงักล่าว มี 
6 ประเด็นหลกั คือ 1) บริหารจดัการเตียงให้สามารถรับผูป่้วยเขา้รับการรักษาให้ไดม้ากท่ีสุด 2) บริหาร
อตัราก าลงัพยาบาลให้สอดคลอ้งกับภาระงาน 3) รับฟังปัญหา ช่วยแก้ไขและให้ก าลงัใจผูป้ฏิบติังาน 
4) บริหารจัดการการป้องกันและควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ 5) จัดการกับความขัดแยง้จากการ
ปฏิบติังาน และ 6) รายงานขอ้มูลสถานการณ์ต่อผูบ้ริหารอยา่งถูกตอ้งและทนัเวลา 
 
ข้อเสนอแนะ 

ด้านการบริหารทางการพยาบาล 
1. ผูบ้ริหารองค์กรพยาบาลควรพฒันาสมรรถนะดา้นการจดัการภาวะวิกฤต ส าหรับผูบ้ริหาร

ทางการพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบับริบทพื้นท่ี โดยเฉพาะการบริหารทรัพยากร การเสริมพลงัอ านาจ การ
จดัการความขดัแยง้ ทักษะการตดัสินใจ และการส่ือสารท่ีมีความสอดคล้องกับบริบทพื้นท่ี เพื่อลด



232 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวทิยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์ ปีที่ 15 ฉบับที ่3 กนัยายน  – ธันวาคม 2566 

ความเครียดขณะปฏิบัติหน้าท่ี  และสนับสนุนให้พยาบาลเวรตรวจการปฏิบัติหน้าท่ีได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

2. ผูบ้ริหารองค์กรพยาบาลควรมีการก าหนดสมรรถนะส าคญัของผูป้ฏิบติัหน้าท่ีพยาบาลเวร
ตรวจการภายใตค้วามไวทางวฒันธรรม เพื่อเป็นเกณฑใ์นการคดัเลือกและเตรียมความพร้อมผูบ้ริหารรุ่น
ใหม่ท่ีจะเขา้สู่ต าแหน่งพยาบาลเวรตรวจการ 

3. ผูบ้ริหารองค์กรพยาบาลควรจดัระบบการเรียนรู้ท่ีสามารถช่วยเหลือเก้ือกูลกนัระหว่างการ
ปฏิบติัหน้าท่ีของพยาบาลเวรตรวจการ เช่น การเรียนรู้แบบเพื่อนช่วยเพื่อน (peer asist) การเรียนรู้แบบ 
active learning เพื่อลดความเครียดขณะปฏิบติัหน้าท่ี ส่งเสริมให้เกิดการเรียนรู้ และพฒันาสมรรถนะ
พยาบาลเวรตรวจการ สามารถปฏิบติังานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

ด้านการวจิัยทางการพยาบาล 
1. ศึกษาวิจยัเปรียบเทียบประสบการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลในภาวะวิกฤตใน

บริบทโรงพยาบาลระดับต่าง ๆ เน่ืองจากโรงพยาบาลแต่ละระดับมีความซับซ้อนในการให้บริการท่ี
แตกต่างกนั 

2. ศึกษาวิจยัเพื่อสร้างโปรแกรมพฒันาสมรรถนะดา้นการบริหารจดัการภาวะวิกฤตภายใตค้วาม
ไวทางสังคมและวฒันธรรม 
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