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บทคัดย่อ

	 วัตถุประสงค์การวิจัย : การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงบรรยาย เพื่อศึกษาความต้องการของผู้ปกครองเด็กที่มีการ 

ติดเชื้อทางเดินหายใจที่เข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาลนางรอง จังหวัดบุรีรัมย์

	 วิธีด�ำเนินการวิจัย : กลุ่มตัวอย่างคือ ผู้ปกครองทุกรายของเด็กอายุ 29 วันถึง 14 ปี ที่มีการติดเช้ือเฉียบพลันใน 

ระบบทางเดินหายใจที่เข้ารับการรักษาตัวในหอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม โรงพยาบาลนางรอง จังหวัดบุรีรัมย์  โดยการเลือกแบบ

เฉพาะเจาะจง จ�ำนวน 147 คน ระหว่างเดือนกรกฎาคม 2558 ถึง ตุลาคม 2558 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย เป็นแบบสอบถาม

ความต้องการของผู้ปกครองเด็กที่มีการติดเชื้อเฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจ ซ่ึงผู้วิจัยพัฒนาขึ้นและผ่านการตรวจสอบ

ความตรงเชิงเนื้อหาและมีค่าความเที่ยงสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .93 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ 

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

	 ผลการวิจัย : พบว่า ความต้องการของผู้ปกครองเด็กที่มีการติดเชื้อเฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจที่เข้ารับการ

รักษาตัวในโรงพยาบาลโดยรวมอยู่ในระดับมาก ( = 2.91) เมื่อพิจารณารายด้าน พบว่า ความต้องการด้านบทบาทมารดา

หรือผู้ปกครองอยู่ในระดับมาก ( = 3.06) รองลงมาตามล�ำดับ คือ ความต้องการได้รับสิทธิส่วนบุคคลและการตอบสนอง

ทางด้านร่างกาย ( = 3.02) ความต้องการด้านข้อมลูและการให้การปรกึษา ( = 3.02) ความต้องการด้านการรกัษาพยาบาล  

( = 2.94)  ความต้องการการได้รับการสนับสนุนด้านจิตใจและสังคม ( = 2.49)

	 ค�ำส�ำคัญ : ความต้องการ, ผู้ปกครองเด็กที่เข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาล การติดเชื้อเฉียบพลันในระบบ 

ทางเดินหายใจ
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2อาจารย์ คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (อาจารย์ที่ปรึกษา)



วารสารโรงพยาบาลมหาสารคาม ปีที่ 13 ฉบับที่ 2 (พฤษภาคม - สิงหาคม) พ.ศ. 2559
16 MAHASARAKHAM HOSPITAL JOURNAL Vol.13 No.2 (May - August) 2016 25

ABSTRACTS
	 Objective : this descriptive research was to explor the needs of parents of hospitalized children 

with acute respiratory tract infection in Nangrong Hospital, Buriram Province. 

	 Research methodology : The purposive sample of 147 parents of hospitalized children with acute 

respiratory tract infection who were 29 days to 14 year olds admitted in child inpatient department, 

Nangrong Hospital, Buriram Province were recruited. Data collection was conducted during July 2015 to 

October 2015. The research instrument was the needs of parents of hospitalized children with acute 

respiratory tract infection questionnaire developed by the researcher. All questionnaires were tested for 

content validity and reliability. The Cronbach’s alpha coefficient was .93. Percentage, mean, standard 

deviation were used for data analysis. 

	 The findings of the study revealed that : Mean scores of overall the needs of parents of 

hospitalized children with acute respiratory tract infection was at the high level ( = 2.91). The mean 

score of each dimension of parent’s needs were; the need for parental role was at the high level  

( = 3.06), the need for personal and physical resources ( = 3.02), the need for information and  

counselling ( = 3.02), the need for medical and nursing care ( = 2.94), the need for emotional  

and social support ( = 2.49).

	

	 Keywords : The needs, Parents, Hospitalized children, Acute respiratory tract infection  

ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา

	 โรคติดเชื้อเฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจ   

(Acute respiratory  tract  infection : ARIC ) เป็นความ

เจ็บป่วยของเด็กท่ีพบบ่อยท่ีสุดท่ัวโลก  ท�ำให้ต้องมีการใช้

บรกิารสาธารณสขุมากทีส่ดุ  อตัราป่วยของโรคนีใ้นประเทศ

พัฒนาหรือก�ำลังพัฒนาจะสูงเท่าๆกัน แต่อัตราตายใน

ประเทศก�ำลงัพัฒนาจะสูงถงึ 20 – 50 เท่าของประเทศพฒันา

แล้ว1 และเป็นสาเหตุที่ท�ำให้เด็กที่มีอายุต�่ำกว่า 5 ปี มีอัตรา

ป่วยและอัตราตายสูงสุด ในผู้ป่วยบางคนที่รอดชีวิตอาจจะ

มีความผิดปกติของระบบหายใจและระบบอื่นตามมา เช่น 

โรคไซนัสอักเสบเรื้อรัง หลอดลมอักเสบเรื้อรัง โรคหลอดลม

โป่งพอง โรคสมองพิการ เป็นต้น2 ระบาดวิทยาของโรคติด

เชื้อเฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจ ขึ้นอยู ่กับองค์

ประกอบส�ำคัญ 3 ประการ คือ 1) ตัวผู้ป่วยเอง (Host) เช่น 

ปัจจัยเก่ียวกับอายุ โดยธรรมชาติแล้วในวัยเด็กจะมี

ภูมิคุ้มกันน้อยกว่าในวัยผู้ใหญ่ ท�ำให้เกิดการติดเชื้อได้ง่าย 

โดยเฉพาะเด็กแรกเกิดถึง 5 ปี 2) เชื้อที่เป็นสาเหตุของโรค  

(Agent) มหีลายชนดิทัง้ Virus  เช่น  Respiratory syncytial 

virus (RSV) และ Bacteria เช่น Streptococcus pneumonia 

หรือ Hemophilus influenzae เป็นต้น ความรุนแรงของ

โรคก็แตกต่างกันไปตามชนิดของเช้ือสาเหตุและองค์

ประกอบที่ส�ำคัญ และ 3) สิ่งแวดล้อม (Environment) ไม่

ว่าจะเป็นปัจจัยทางธรรมชาติ เช่น การเปล่ียนแปลงของ

ฤดกูาล สภาพอากาศ หรอืจะเป็นปัจจยัทีเ่กดิจากบคุคลรอบ

ตัวผู้ป่วย เช่น สภาพเศรษฐกิจ สังคม ความรู้ในการดูแล

สุขภาพของผู้ดูแล หรือการที่ผู้ปกครองไม่มีเวลาดูแลเด็ก

ด้วยตนเอง เช่น จ้างคนมาเลี้ยงเด็ก หรือน�ำบุตรไปฝากไว้ที่

ศูนย์เลี้ยงเด็ก สิ่งเหล่านี้ต่างเป็นปัจจัยที่จะส่งเสริมให้เกิด

โรคติดเชื้อเฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจได้มากขึ้น1              

	 เด็กที่ป่วยด้วยโรคติดเช้ือทางเดินหายใจเฉียบพลัน 

ส่วนใหญ่ผู้ปกครองจะน�ำเด็กมาโรงพยาบาลด้วยอาการไข้

สูง หายใจเร็ว หายใจหน้าอกบุ๋ม ไอมีเสียงเสมหะครืดคราด

ในล�ำคอ ซึมลง ชัก ไม่ยอมดูดนมหรือเบื่ออาหาร หายใจ

เสียงดัง ตัวเขียว เป็นต้น เด็กที่มีอาการรุนแรง แพทย์จะให้
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เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล เมื่อเด็กเข้ารับการรักษาใน

โรงพยาบาล เด็กจะได้รับการตรวจวินิจฉัยหาเชื้อโรคที่เป็น

สาเหต ุโดยการเจาะเลอืดตรวจหาเชือ้ การถ่ายภาพรงัสีของ

ปอด การเจาะเลอืดตรวจความเข้มข้นของออกซเิจนในเลอืด

หรือความสมดุลของสารน�้ำและอิเลกโตรไลต์ แพทย์จะ

ให้การรกัษาเพือ่เพิม่ประสทิธิภาพการท�ำงานของปอด โดย

เด็กอาจจะได้รับออกซิเจนผ่านทางอุปกรณ์ทางการแพทย์

ต่างๆ เช่น Tent, Mask, Nasal cannula หรือเครื่องช่วย

หายใจ เพ่ือให้เด็กมรีะดบัความอิม่ตวัของออกซเิจนในหลอด

เลอืดแดงมากกว่าร้อยละ 95  ถ้ามกีารอดุกัน้ทางเดนิหายใจ

ชนิดรุนแรง เด็กอาจจะได้รับการใส่ท่อช่วยหายใจ การท�ำ

กายภาพบ�ำบดัทรวงอก ได้แก่ การจดัท่าระบายเสมหะ การ

เคาะทรวงอก การสั่นทรวงอก และ การดูดเสมหะ การพ่น

ฝอยละอองไอน�้ำ การได้รับสารน�้ำทางหลอดเลือด การได้

รับยาปฏิชีวนะทางปากหรือฉีดเข้าทางหลอดเลือดด�ำ3 

	 เด็กป่วยที่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลจะต้อง

เผชิญความกลัว ความเจ็บปวด และความเครียดจากความ

เจ็บป่วย พลัดพรากจากบุคคล รวมทั้งสิ่งแวดล้อมที่คุ้นเคย 

และต้องมาอยู่ท่ามกลางคนแปลกหน้าและสิ่งแวดล้อมท่ีไม่

คุ ้นเคย หัตถการทางการแพทย์ท่ีได้รับ รวมท้ังอุปกรณ์

ทางการแพทย์ต่างๆ ผู้ปกครองจะเป็นบุคคลที่ส�ำคัญที่มี

บทบาทในการดแูลเดก็ป่วยขณะรบัการรกัษาในโรงพยาบาล 

เพราะจะท�ำให้เด็กรู้สึกอบอุ่น ปลอดภัยมากข้ึน เมื่อได้อยู่

กบัผูท้ีใ่กล้ชดิและคุน้เคยมาก่อน วกิฤตการเจบ็ป่วยของเดก็ 

จะท�ำให้ผู้ปกครองเกิดความวิตกกังวลและความเครียดได้3  

ดังการศึกษา ที่พบว่า สถานการณ์ที่ก่อให้เกิดความเครียด

ด้านจิตใจต่อผู้ปกครองเด็กท่ีติดเช้ือทางเดินหายใจ ได้แก่ 

เด็กไม่ยอมดูดนมหรือรับประทานอาหาร ดูดนมหรือรับ

ประทานอาหารน้อยลง เด็กมีอาการไข้ หายใจเร็ว หอบ  

ซมึลง หรอืมพีฤตกิรรมเปลีย่นไปจากเดมิ4  และสถานการณ์

ที่เป็นสิ่งก่อความเครียดภายในบุคคลด้านจิตใจของผู ้

ปกครองเด็กป่วยที่ติดเช้ือทางเดินหายใจเฉียบพลันอยู่ใน

ระดับปานกลาง เมื่อผู้ปกครองเกิดความเครียด อาจส่งผล

ให้ผูป้กครองมอีารมณ์ทีแ่ปรปรวน เกดิความคดิสบัสน ท�ำให้

ความสามารถในการเผชิญปัญหาลดลงได้ และยังมีผลกระ

ทบต่อการด�ำรงชวีติของผูป้กครองด้วย5 จากสิง่เหล่านี ้ท�ำให้

ผูป้กครองมคีวามต้องการทีแ่ตกต่างไปจากภาวะปกตไิด้ ซึง่

ความต้องการ เป็นความปรารถนาบางสิง่บางอย่างทีม่คีวาม

จ�ำเป็นต่อการด�ำรงชีวิต หรือเพื่อรักษาภาวะสมดุลของการ

ด�ำเนินชีวิตทั้งด้านร่างกายและจิตสังคม6 ถ้าความต้องการ

นั้น ไม่ได้รับการตอบสนองหรือได้รับการตอบสนองน้อย  

ผู้ปกครองก็อาจจะไม่สามารถปรับตัว เพื่อรักษาสมดุลของ

ตนเอง ขณะที่เด็กเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลได้ 

	 จากสถิติการให้บริการ หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม  

โรงพยาบาลนางรอง ซึ่งให้บริการผู้ป่วยเด็กที่ต้องเข้ารับ 

การรักษาตัวในโรงพยาบาล อายุตั้งแต่ 29 วัน ถึง 14 ปี ใน

ปีงบประมาณ 2555-2557 พบว่า โรคตดิเช้ือทางเดนิหายใจ 

เป็นปัญหาที่พบใน 10 อันดับโรคแรก และมีผู้ป่วยที่ได้รับ

การวินิจฉัยว่าเป็นโรคติดเช้ือเฉียบพลันในระบบทางเดิน

หายใจ จ�ำนวน 876, 787 และ 980 คน ตามล�ำดับ ซึ่งโรค

ที่พบบ่อย แยกตามการวินิจฉัยโรค ได้แก่ ปอดอักเสบ 

หลอดลมอักเสบ หืด ครูป ทอนซิลอักเสบ คออักเสบ หวัด 

ติดเชื้อทางเดินหายใจส่วนบน ไม่ระบุต�ำแหน่ง ระยะเวลา

นอนโรงพยาบาลเฉลี่ย 3 วัน จากสถิติการให้บริการ จะเห็น

ได้ว่า จ�ำนวนผู้ป่วยเด็กที่เข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาล

นางรองด้วยโรคติดเช้ือทางเดินหายใจมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นทุก

ปี โดยพบว่าผู้ป่วยเด็กเกือบทั้งหมดที่เข้ารับการรักษาตัวใน

โรงพยาบาล มผีูป้กครองโดยเฉพาะบดิาหรอืมารดาท�ำหน้าที่

ให้การดูแลเด็กอย่างใกล้ชิด ดังนั้น ผู้ปกครองของเด็ก กลุ่ม

นี ้จงึเป็นส่ิงแวดล้อมใกล้ตวัทีส่�ำคัญทีส่ดุทีจ่ะท�ำให้ผูป่้วยเดก็

ได้รบัการดแูลและฟ้ืนหายจากอาการเจบ็ป่วย สอดคล้องกบั

การศึกษา6 ที่กล่าวไว้ว่า การให้การพยาบาลท่ีตระหนักถึง

ความส�ำคญัของความต้องการของมารดาหรอืผูป้กครอง จะ

เกิดประโยชน์ต่อมารดาหรือผู้ปกครองและผู้ป่วยเด็กใน

หลายๆ ด้าน ได้แก่ 1) ลดความวิตกกังวลและความเครียด

ลง ซึง่มผีลท�ำให้ระดบัความเครยีด ความวิตกกงัวลในผูป่้วย

เด็กลดลง 2) มารดาหรือผู้ปกครองสามารถเผชิญกับปัญหา

ต่างๆ ในขณะที่เด็กเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลได้ดีขึ้น 

3) มารดาหรือผู้ปกครองมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลอื่นดีขึ้น  

มีความเข้าใจสถานการณ์ต ่างๆ ในโรงพยาบาลดีขึ้น  

4) มารดาหรอืผูป้กครองมีความมัน่ใจในตนเองมากขึน้ และ

ให้การดูแลเอาใจใส่เด็กได้ดีขึ้น ส่งผลให้เด็กมีการฟื้นหาย
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จากภาวะเจ็บป่วย สามารถกลับบ้านได้เร็วขึ้น

	 จากเหตุผลดังกล่าวข้างต้น จึงท�ำให้ผู้วิจัยมีความ

สนใจท่ีจะศึกษาความต้องการของผู้ปกครองเด็กที่มีการ 

ติดเชื้อเฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจที่เข้ารับการ

รักษาตัวในโรงพยาบาลนางรอง เพื่อใช้เป็นข้อมูลพื้นฐาน

ในการวางแผน จัดบริการพยาบาลให้เหมาะสมและ

ครอบคลุมในกลุ่มผู้ปกครองและผู้ป่วยเด็ก เพื่อเป็นการ

พัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลให้มีประสิทธิภาพมากยิ่ง

ขึ้น

วัตถุประสงค์การวิจัย   

	 เพือ่ศึกษาความต้องการของผูป้กครองเดก็ทีม่กีาร

ติดเชื้อเฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจที่เข้ารับการ

รักษาตัวในโรงพยาบาลนางรองใน 5 ด้าน ได้แก่ 1) ความ

ต้องการด้านข้อมูลและการให้การปรึกษา 2) ความ

ต้องการด้านการรักษาพยาบาล 3) ความต้องการด้าน

บทบาทมารดาหรือผู้ปกครอง 4) ความต้องการการได้รับ

การสนับสนุนด้านจิตใจและสังคม 5) ความต้องการได้รับ

สิทธิส่วนบุคคลและการตอบสนองทางด้านร่างกาย

วิธีด�ำเนินการวิจัย  

	 ประชากร คือ ผู ้ปกครองเด็กที่มีการติดเช้ือ

เฉยีบพลนัในระบบทางเดนิหายใจทีเ่ข้ารบัการรักษาตวัใน

โรงพยาบาลนางรอง จังหวัดบุรีรัมย์ 

	 กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ปกครองทุกรายของเด็กอายุ 

29 วันถงึ 14 ปี ท่ีมกีารตดิเช้ือเฉยีบพลนัในระบบทางเดนิ

หายใจท่ีเข้ารบัการรกัษาตวัในหอผู้ป่วยกมุารเวชกรรม โรง

พยาบาลนางรอง จงัหวดับรุรีมัย์ จ�ำนวน 147 คน ใช้เกณฑ์

การเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง ดังน้ี 1) ต้อง

เป็นบิดา มารดา ญาติใกล้ชิด และ/หรือผู้ดูแลเด็กขณะ

เดก็เข้ารบัการรกัษาตวัในโรงพยาบาลนางรอง และแพทย์

วินิจฉัยว่าเด็กว่าเป็นปอดอักเสบ หลอดลมอักเสบ ครูป  

ทอนซิลอกัเสบ คออักเสบ หวดั ตดิเช้ือทางเดนิหายใจส่วน

บน ไม่ระบุต�ำแหน่ง 2) ยินดีร่วมมือในการศึกษา

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

	 ประกอบด้วย แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของ

ผู้ปกครองและผู้ป่วยเด็ก แบบสอบถามความต้องการของ 

ผู้ปกครองเด็กท่ีมีการติดเชื้อเฉียบพลันในระบบทางเดิน

หายใจที่เข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาล โดยผู้วิจัย 

พัฒนาขึ้นจากการทบทวนแนวคิดความต้องการของ

บคุคล ความต้องการและการตอบสนองความต้องการของ

เด็กป่วย

การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 ผู้วิจัยใช้โปรแกรมส�ำเร็จรูป ในการวิเคราะห์ข้อมูล 

สถิติที่ใช้ ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

ผลการวิจัย

	 ข้อมูลส่วนบุคคลของผู ้ปกครองและผู ้ป ่วยเด็ก  

ผู้ปกครองส่วนใหญ่เป็นมารดา (ร้อยละ 70.75) อายุเฉลี่ย 

33 ปี (S.D. 11.10) มีอายุระหว่าง 30-34 ปี (ร้อยละ 20.41) 

มีการศึกษาระดับมัธยมต้น (ร้อยละ 25.85) ผู้ปกครองรับรู้

ว ่าเด็กเจ็บป่วยอาการระดับรุนแรงปานกลาง (ร้อยละ 

44.89) ผูป้กครองส่วนใหญ่เคยน�ำเดก็เข้ารบัการรกัษาในโรง

พยาบาล (ร้อยละ 62.59) เข้ารับการรักษา จ�ำนวน 1-3 ครั้ง 

(ร้อยละ 40.14) เด็กส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 1 ปี 1 วัน – 3 

ปี (ร้อยละ 49.66) ได้รบัการวนิจิฉัยว่าเป็นปอดอักเสบ (ร้อย

ละ 53.74) ส่วนใหญ่ได้รับการรักษาหลายวิธีร่วมกัน โดยได้

รับยารับประทานทางปาก (ร้อยละ 91.84) 

	 ความต้องการของผู ้ปกครองเด็กที่มีการติดเชื้อ

เฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจที่เข้ารับการรักษาตัวใน

โรงพยาบาล พบว่า ความต้องการของผูป้กครองเดก็ทีม่กีาร

ติดเช้ือเฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจที่เข้ารับการรักษา

ตัวในโรงพยาบาลโดยรวมอยู่ในระดับมาก ( = 2.91) เมื่อ

พิจารณารายด้าน พบว่า ความต้องการด้านบทบาทมารดา

หรือผู้ปกครองอยู่ในระดับมาก ( = 3.06) รองลงมาตาม

ล�ำดับ คือ ความต้องการได้รับสิทธิส่วนบุคคลและการ

ตอบสนองทางด้านร่างกาย ( = 3.02) ความต้องการด้าน
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ข้อมูลและการให้การปรึกษา ( = 3.02)  ความต้องการ

ด้านการรกัษาพยาบาล ( = 2.94) ความต้องการการได้รบั

การสนับสนุนด้านจิตใจและสังคม ( =  2.49) ดังตาราง 1

ตาราง 1 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความต้องการของผู้ปกครองเด็กฯ จ�ำแนกตามรายด้าน และโดยรวม  

(n = 147)

ตาราง 2 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับความต้องการด้านบทบาทมารดาหรือผู้ปกครองของผู้ปกครองเด็กฯ 

จ�ำแนกรายข้อ  (n = 147)

 ล�ำดับที่		 ความต้องการของผู้ปกครองเด็กที่มีการติดเชื้อเฉียบพลันในระบบ	           	     S.D.	     ระดับ

					   ทางเดินหายใจที่เข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาลนางรอง	  

    1.		   3. ความต้องการด้านบทบาทมารดาหรือผู้ปกครอง		    3.06	     .63	      มาก

    2.    	  5. ความต้องการได้รับสิทธิส่วนบุคคลและการตอบสนองทางด้านร่างกาย	   3.02        .67	      มาก

    3.	       1. ความต้องการด้านข้อมูลและการให้การปรึกษา	         3.02	     .54	      มาก

    4.	       2. ความต้องการด้านการรักษาพยาบาล      	         2.94	     .61	      มาก

    5.	       4. ความต้องการการได้รับการสนับสนุนด้านจิตใจและสังคม	         2.49 	     .70	 ปานกลาง

															                   รวม	         2.91	     .55	      มาก

 ล�ำดับที่		               ความต้องการด้านบทบาทมารดาหรือผู้ปกครอง	           	     S.D.	     ระดับ

    1.		   	 1. ต้องการทราบวิธีการประเมินหรือดูอาการที่เปลี่ยนแปลงของเด็ก            3.13	     .75	      มาก

					   จะได้แจ้งอาการให้พยาบาลทราบได้ทันที		    

    2.    	  	 3. ต้องการให้พยาบาลสอนวิธีการเช็ดตัวลดไข้ การดูแลขณะพ่นฝอย 		    3.09	     .78	      มาก

				   ละอองยา การเคาะปอด จะได้มีความมั่นใจขณะดูแลมากขึ้น	   

    3.	       	 5. ต้องการให้โรงพยาบาลเตรียมเสื้อผ้าที่ใส่พอดีตัวส�ำหรับเด็ก 		     3.08	     .88	      มาก

				   และมีอย่างเพียงพอ	        

    4.	       	 4. ต้องการอยู่เป็นเพื่อนเด็กทุกครั้ง เมื่อต้องให้การรักษาพยาบาล    		     3.08	     .87	      มาก

    5.	      	   2. ต้องการให้พยาบาลสอนการดูแลเด็กขณะที่เด็กมีอุปกรณ์

				   การรักษา เพื่อจะได้ไม่รู้สึกกลัวเวลาให้การดูแล เช่น การเปลี่ยน 		     2.92	     .90	      มาก

				   เสื้อผ้าขณะมีสายน�้ำเกลือ เป็นต้น	         				  

											               

	 ส่วนความต้องการของผู้ปกครองรายข้อ ดังตาราง

ที่2-6 ข้อความที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุด 3 ล�ำดับแรก ส่วนใหญ่

เป็นความต้องการด้านข้อมูลและการให้การปรึกษา คือ  

1) ต้องการทราบว่าเด็กป่วยเป็นโรคอะไร 2) ต้องการให้

แพทย์แจ้งแนวทางการรักษาหลังจากตรวจเด็กทุกครั้ง 3) 

ต้องการทราบว่าอาการของเด็กดีข้ึนหรือไม่ ความต้องการ

ของผู้ปกครองรายข้อ ข้อความทีม่ค่ีาเฉล่ียน้อยทีสุ่ด 3 ล�ำดบั

สดุท้าย คอื 1) ต้องการพกัรกัษาตัวในห้องพเิศษ  2) ต้องการ

ให้พยาบาล/พนักงานแนะน�ำให้รู้จักญาติที่ที่อยู่ข้างเตียง  

3) ต้องการให้พยาบาลตดิต่อสงัคมสงเคราะห์ช่วยเหลอืเรือ่ง

ค่ารักษาพยาบาลที่ต้องจ่ายเพิ่ม
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ตาราง 3 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความต้องการได้รับสิทธิส่วนบุคคลและการตอบสนองทางด้านร่างกาย

ของผู้ปกครองเด็กที่ฯ จ�ำแนกรายข้อ (n = 147)

ตาราง 4 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความต้องการด้านข้อมูลและการให้การปรึกษาของผู้ปกครองเด็กฯ 

จ�ำแนกรายข้อ  (n = 147)

 ล�ำดับที่		 ความต้องการได้รับสิทธิส่วนบุคคลและการตอบสนองทางด้านร่างกาย	    	     S.D.	     ระดับ

    1.		   1. ต้องการห้องน�้ำ ห้องส้วม ที่สะอาดและไม่มีกลิ่นเหม็น		    3.39	      .71	      มาก    

    2.    	  2. ต้องการให้มีพัดลมหรือการระบายอากาศที่ดีในหอผู้ป่วย	   	   3.26	      .78	      มาก

    3.	       5. ต้องการจัดให้มีหนังสือพิมพ์ นิตยสาร ส�ำหรับผู้ใหญ่		    2.95	      .92	      มาก

    4.	       6. ต้องการให้มีอุปกรณ์ส�ำหรับซักผ้าและตากผ้าอย่างเพียงพอ      		    2.95	      .92	      มาก

    5.	       3. ต้องการจัดให้มีที่นอนส�ำหรับญาติภายในหอผู้ป่วย		    2.93	      .97	      มาก

    6.	       4. ต้องการให้มีมุมนั่งพักผ่อนหรือที่นั่งส�ำหรับญาติ เพื่อผ่อนคลาย 		    2.92	      .85	      มาก

		   อิริยาบถและนั่งคุยกันบริเวณหน้าหอผู้ป่วย	         

 ล�ำดับที่					      ความต้องการด้านข้อมูลและการให้การปรึกษา	    	    	     S.D.	     ระดับ

    1.		   1. ต้องการทราบว่าเด็กป่วยเป็นโรคอะไร		    3.48	      .72	      มาก    

    2.    	  4. ต้องการให้แพทย์แจ้งแนวทางการรักษาหลังจากตรวจเด็กทุกครั้ง	   	   3.48	      .72	      มาก

    3.	       6. ต้องการทราบว่าอาการของเด็กดีขึ้นหรือไม่		    3.48	      .69	      มาก

    4.	       2. ต้องการทราบสาเหตุที่เด็กเจ็บป่วยในครั้งนี้      		    3.45	      .66	      มาก

    5.	       7. ต้องการทราบว่าการเจ็บป่วยครั้งนี้มีผลเสียที่อาจจะเกิดขึ้นกับเด็กหรือไม	่	   3.44	      .68	      มาก

    6.	       11. ต้องการได้รับค�ำแนะน�ำเกี่ยวกับการดูแลเด็ก เพื่อให้มีการฟื้นหาย		    3.44	      .66	      มาก

		   จากการเจ็บป่วยได้เร็วขึ้น

    7.		   3. ต้องการทราบผลการเลือด ผลการเอกซเรย์ว่าผิดปกติหรือไม่		    3.42	      .75	      มาก    

    8.		   8. ต้องการทราบเหตุผลเกี่ยวกับการรักษาที่เด็กได้รับ	   	   3.12	      .79	      มาก

    9.		   14. ต้องการให้แพทย์ พยาบาล พนักงาน ตอบค�ำถามด้วยค�ำที่เข้าใจง่าย         2.89	      .98	      มาก

		   ไม่ใช้ศัพท์ทางการแพทย์		    			     

    10.		  5. ต้องการทราบระยะเวลาการนอนในโรงพยาบาลครั้งนี้      		    2.76  	      .90	      มาก

    11.		  12. ต้องการทราบค่ารักษาพยาบาลและค่าใช้จ่ายที่ต้องจ่ายเพิ่ม		    2.57	    1.05	      มาก

    12.		  10. ต้องการทราบระเบียบการปฏิบัติตัวในหอผู้ป่วย เช่น 		    2.44	      .86	   ปานกลาง

		   ระเบียบการเยี่ยม การอยู่เฝ้าผู้ป่วย เป็นต้น		   

		   อิริยาบถและนั่งคุยกันบริเวณหน้าหอผู้ป่วย

    13.		  9. ต้องการได้รับค�ำแนะน�ำให้รู้จักสถานที่ต่างๆ ในหอผู้ป่วย 		    2.36	      .99	   ปานกลาง

		   เช่น ห้องน�้ำ  ที่เก็บของใช้ ที่ทิ้งขยะเป็นต้น

    14.	      13. ต้องการให้พยาบาลติดต่อสังคมสงเคราะห์ช่วยเหลือ 		    1.95	     1.26	   ปานกลาง

		   เรื่องค่ารักษาพยาบาลที่ต้องจ่ายเพิ่ม
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ตาราง 5 ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัความต้องการด้านการรกัษาพยาบาลของผูป้กครองเดก็ฯจ�ำแนกรายข้อ 

(n = 147)

ตาราง 6 ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัความต้องการการได้รบัการสนบัสนนุด้านจติใจและสงัคมของผูป้กครอง

เด็กฯ จ�ำแนกรายข้อ  (n = 147)

 ล�ำดับที่					   ความต้องการการได้รับการสนับสนุนด้านจิตใจและสังคม	    	     	     S.D.	     ระดับ

    1.		   3. ต้องการให้เจ้าหน้าที่ทุกคนพูดจาไพเราะ ใส่ใจเวลาที่ท่านสอบถาม 		     3.36	     .71 	      มาก

		   หรือต้องการการช่วยเหลือ		   

    2.    	  1. ต้องการให้มีญาติมาสับเปลี่ยนดูแลเด็กบ้าง เพื่อที่จะได้มีเวลาพักผ่อน	  	    2.52	     .92	      มาก

    3.	       2. ต้องการให้พยาบาลหรือพนักงานมาสอบถาม/ช่วยเหลือขณะท�ำกิจวัตร        2.47	     .94	      ปานกลาง

		   ประจ�ำวันให้เด็ก		    

    4.	       5. ต้องการให้มีการเปิดบทสวดมนต์ก่อนนอนทุกวัน      		     2.20	    1.05	   ปานกลาง                    	

    5.	       4. ต้องการให้พยาบาล/พนักงานแนะน�ำให้รู้จักญาติที่ที่อยู่ข้างเตียง		     1.90	    1.11	    ปานกลาง

    

 ล�ำดับที่					          ความต้องการด้านการรักษาพยาบาล     	    	    	     S.D.	     ระดับ

    1.		   2. ต้องการให้แพทย์พยาบาล มารักษาอาการโดยทันที เมื่อเด็กมีอาการ ไม่ด ี	   3.46	     .66	      มาก	

    2.    	  5. ต้องการได้รับการตรวจร่างกายจากแพทย์โดยตรง	   	   3.31	     .77	      มาก

    3.	       7. ต้องการให้พยาบาลใส่ใจ มาดูเด็กทันที เมื่อผู้ปกครองร้องขอ		    3.30	     .73	      มาก

    4.	       11. ต้องการทราบแนวทางการรักษา หากมีการเปลี่ยนแปลงขอให้แจ้งให้ 	   3.30	     .73         มาก

		   ทราบทันที     		    

    5.	       4. อุปกรณ์และเครื่องมือทางการแพทย์ที่ใช้กับเด็ก ต้องมีมาตรฐาน 		    3.25	     .80	      มาก

		   และทันสมัย	   

    6.	       6. ต้องการให้แพทย์พูดคุยอย่างเป็นกันเอง เพื่อที่จะได้กล้าสอบถาม     		   3.24	     .77	      มาก

		   อาการเด็ก

    7.		   8. ต้องการให้พยาบาลสัมผัสเด็กด้วยความนุ่มนวล  เบามือ		    3.24	     .75	      มาก    

    8.		   1. ต้องการค�ำอธิบายอย่างชัดเจนก่อนให้การพยาบาลทุกครั้ง โดยเฉพาะ

		   อย่างยิ่งเรื่องที่ท�ำให้เจ็บปวด เช่น การรักษา การท�ำหัตถการต่างๆ เป็นต้น	  	   3.12	     .90	      มาก

    9.		   10. ต้องการให้ทีมการพยาบาลมาตรวจเยี่ยมพูดคุยที่เตียงทุกวัน         		   2.71	     .90	      มาก	  	

    10.		  13. ต้องการให้มีหนังสืออ่านเล่น การ์ตูน ส�ำหรับเด็ก      		    2.63	    1.00	      มาก

    11.		  12. ต้องการให้มีของเล่นหรือมุมของเล่นให้เด็ก 		    2.58	    1.04	      มาก

    12.		  9. ต้องการให้พนักงานช่วยเหลือในการเช็ดตัว เปลี่ยนเสื้อผ้าเด็ก เป็นต้น 	   2.26	    1.09	    ปานกลาง

    13.		  3. ต้องการพักรักษาตัวในห้องพิเศษ  		    1.84	    1.39	    ปานกลาง
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อภิปรายผล

	 ผูป้กครองเดก็ทีม่กีารตดิเชือ้เฉยีบพลนัในระบบทาง

เดินหายใจที่เข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาลนางรอง  

มีความต้องการโดยรวมอยู่ในระดับมาก ท้ังน้ีอาจเน่ืองมา

จาก ผู้ปกครองที่ต้องดูแลเด็กที่ก�ำลังเจ็บป่วยและต้องเข้า

รับการรักษาตัวในโรงพยาบาล ก�ำลังอยู่ในภาวะถูกคุกคาม

ทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคม แบบแผนการด�ำเนินชีวิต

เปลี่ยนไป ต้องมาดูแลเด็กที่โรงพยาบาล ไม่สามารถปฏิบัติ

กจิวตัรประจ�ำวนัเหมอืนทีอ่ยูท่ีบ้่านได้ ต้องตอบสนองความ

ต้องการของเด็กป่วยทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ เพื่อให้

เด็กฟื้นหายจากการเจ็บป่วย และสามารถกลับบ้านได้โดย

เร็ว ผู้ปกครองจึงแสดงออกถึงความต้องการ เพื่อให้ได้รับ

การตอบสนอง เพื่อที่ชีวิตจะได้กลับเข้าสู่ภาวะปกติโดยเร็ว

ที่สุด สอดคล้องกับแนวคิดเรื่องธรรมชาติของมนุษย์

เก่ียวข้องกับความต้องการขั้นพื้นฐานของมนุษย์ท่ีกล่าว 

ไว้ว่า มนษุย์มคีวามต้องการ ความต้องการของมนษุย์จะเริม่

จากสิ่งที่เป็นพื้นฐานในการด�ำรงชีวิตและเมื่อความต้อง 

การนั้นๆ ได้รับการตอบสนองแล้ว บุคคลก็จะมีความ

ต้องการในล�ำดับที่สูงขึ้น7  

	 เมื่อพิจารณารายด้าน ผลการวิจัย พบว่า ผู้ปกครอง

มคีวามต้องการรายด้านทกุด้านอยูใ่นระดบัปานกลางถงึมาก 

สอดคล้องกับผลการศึกษา3 ท่ีพบว่า ความต้องการของผู้

ปกครองเดก็โรคตดิเชือ้ทางเดนิหายใจเฉยีบพลนัขณะทีเ่ดก็

นอนรักษาตัวในโรงพยาบาล มีความต้องการระดับมากทุก

ด้าน เรยีงตามล�ำดับจากมากไปน้อย ดงันี ้ด้านข้อมูลข่าวสาร 

(ร้อยละ 98.3) ด้านบทบาทของผู้ปกครอง (ร้อยละ 96.7) 

ด้านการรักษาพยาบาล (ร้อยละ 86.6) ด้านการได้รับการ

สนับสนุนด้านจิตใจ (ร้อยละ 73.3) และด้านการได้รับสิทธิ

ส่วนบุคคลและการตอบสนองด้านร่างกาย (ร้อยละ 51.7) 

ซึ่งการให้การพยาบาลที่ตระหนักถึงความส�ำคัญของความ

ต้องการของมารดาหรือผู้ปกครอง จะเกิดประโยชน์ต่อ

มารดาหรือผู้ปกครองและผู้ป่วยเด็กในหลายๆ ด้าน ได้แก่ 

1) ลดความวติกกงัวลและความเครยีดลง ซึง่มผีลท�ำให้ระดบั

ความเครียด ความวิตกกังวลในผู้ป่วยเด็กลดลง 2) มารดา

หรือผู้ปกครองสามารถเผชิญกับปัญหาต่างๆ ในขณะที่เด็ก

เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลได้ดีขึ้น 3) มารดาหรือ 

ผู้ปกครองมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลอื่นดีขึ้น มีความเข้าใจ

สถานการณ์ต่างๆ ในโรงพยาบาลดีขึ้น 4) มารดาหรือผู้

ปกครองมคีวามมัน่ใจในตนเองมากขึน้ และให้การดูแลเอาใจ

ใส่เด็กได้ดีขึ้น6 ส่งผลให้เด็กมกีารฟืน้หายจากภาวะเจ็บป่วย 

สามารถกลับบ้านได้เร็วขึ้น 

	 1. ความต้องการด้านบทบาทมารดาหรือผู้ปกครอง

อยู่ในระดับมาก มีค่าเฉลี่ยสูงที่สุด ( = 3.06)  สอดคล้อง

กับผลการศึกษาที่ผ่านมา6,8,9,3 ที่พบว่า ความต้องการ 

ด้านบทบาทของผู้ปกครองอยู่ในระดับมาก (ร้อยละ 96.7) 

การที่ผู้ปกครองมีความต้องการด้านบทบาทมารดาหรือ 

ผูป้กครองอยูใ่นระดบัมาก ทัง้นี ้อาจเนือ่งมาจาก เดก็ทีป่่วย

ส่วนใหญ่มีอายุน้อยกว่า 5 ปี ไม่สามารถช่วยเหลือตนเอง

หรือตอบสนองความต้องการของตัวเองได้ เด็กต้องการให้

พยาบาล/ผู้ปกครองคอยดูแล ต้องการการปลอบโยนเมื่อ

เด็กได้รับความไม่สุขสบายทางร่างกายและเม่ือเกิดความ

ขัดข้องทางจิตใจและอารมณ์ การอุ้มชู กอดรัด สัมผัส หรือ

เพียงรอยยิ้ม จะช่วยให้เกิดความอบอุ่นใจ มั่นใจในผู้ให้การ

พยาบาล/ดูแลมากขึ้น ผู้ปกครองจึงเป็นผู้ที่เด็กต้องการให้

เป็นผู้ดูแลใกล้ชิดมากที่สุด ดังนั้น ผู้ปกครองจึงมีความ

ต้องการที่จะอยู่ดูแลเด็กตลอดเวลา เพราะจะไม่ท�ำให้เด็ก

รู้สึกกลัว และเมื่อเด็กต้องการก�ำลังใจหรือช่วยเหลือตนเอง 

เช่น รับประทานอาหาร รับประทานยา เปลี่ยนเสื้อผ้า  

ผู้ปกครองจะเป็นบุคคลที่เด็กไว้วางใจที่สุด และเด็กจะรู้สึก

ปลอดภัยทีสุ่ดเมือ่ผู้ปกครองอยูใ่กล้ๆ10 อกีทัง้ เวลาเดก็ป่วย 

เดก็จะรู้สึกไม่สบายตัว งอแง ร้องไห้บ่อย เดก็เล็กไม่สามารถ

พูดบอกความต้องการของตนเองได้ เด็กโตไม่สามารถช่วย

เหลือตนเองได้เหมือนปกติ และอาการแสดงของการเจ็บ

ป่วยที่ท�ำให้เด็กรู ้สึกไม่สบายตัว แต่ไม ่สามารถบอก 

ผู้ปกครองได้ ผู้ปกครองจึงต้องรู้จักสังเกต ประเมินอาการ

ของเด็ก และให้การดูแล เพื่อให้เด็กรู้สึกสุขสบายและหาย

จากอาการที่เป็นอยู่โดยเร็ว เม่ือพิจารณารายข้อ พบว่า  

ผูป้กครองมคีวามต้องการด้านบทบาทมารดาหรอืผูป้กครอง

อยู ่ในระดับมาก ข้อความที่มีค่าเฉลี่ยมากที่สุด ได้แก่ 

ต้องการทราบวิธีการประเมินหรือดูอาการที่เปลี่ยนแปลง

ของเดก็ จะได้แจ้งอาการให้พยาบาลทราบได้ทนัท ี( = 3.13) 

รองลงมา คะแนนเฉล่ียใกล้เคียงกัน ได้แก่ ต้องการให้



วารสารโรงพยาบาลมหาสารคาม ปีที่ 13 ฉบับที่ 2 (พฤษภาคม - สิงหาคม) พ.ศ. 2559
16 MAHASARAKHAM HOSPITAL JOURNAL Vol.13 No.2 (May - August) 201632

พยาบาลสอนวิธีการเช็ดตัวลดไข้ การดูแลขณะพ่นฝอย

ละอองยา การเคาะปอด จะได้มีความมั่นใจขณะดูแลมาก

ขึน้ ต้องการให้โรงพยาบาลเตรยีมเสือ้ผ้าทีใ่ส่พอดตีวัส�ำหรบั

เด็กและมีอย่างเพียงพอ ต้องการอยู่เป็นเพื่อนเด็กทุกครั้ง 

เมื่อต้องให้การรักษาพยาบาล  ( = 3.09, 3.08, 3.08 ตาม

ล�ำดับ) จะเห็นได้ว่า ผู้ปกครองส่วนใหญ่มีความต้องการ

แสดงบทบาทมารดาหรือผู ้ปกครองในการดูแลเด็กด้วย

ตนเอง ส่วนความต้องการต้องการให้พยาบาลสอนการดแูล

เดก็ขณะทีเ่ดก็มอีปุกรณ์การรกัษา เพือ่จะได้ไม่รูส้กึกลวัเวลา

ให้การดูแล เช่น การเปล่ียนเสื้อผ้าขณะมีสายน�้ำเกลือ 

เป็นต้น ( = 2.92) เป็นความต้องการที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด 

ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก เด็กส่วนใหญ่เคยนอนโรงพยาบาลมา

ก่อนแล้ว ผู้ปกครองเคยมีประสบการณ์ในการดูแล และผู้

ปกครองส่วนใหญ่เป็นมารดา ซึง่ต้องปฏบิตับิทบาทของการ

ดูแลบุตรอยู่แล้ว จึงมีความต้องการในข้อนี้น้อย

	 2. ความต้องการได้รับสิทธิส่วนบุคคลและการ 

ตอบสนองทางด้านร่างกายอยู่ในระดับมาก ( = 3.02)  

สอดคล้องกับผลการศึกษา3 ที่พบว่า ผู้ปกครองมีความ

ต้องการด้านการได้รับสิทธิส่วนบุคคลและการตอบสนอง

ด้านร่างกายอยู่ในระดับมาก (ร้อยละ 51.7) ทั้งนี้อาจเนื่อง

มาจาก ความต้องการทางด้านร่างกาย เป็นความต้องการ

ตามธรรมชาติ และจ�ำเป็นต่อการด�ำรงชีวิตประจ�ำวัน หาก

ทกุคนได้รบัการตอบสนองทางด้านร่างกายทีด่ ีกส็ามารถลด

ความเครียดที่อาจจะเกิดขึ้นได้ สอดคล้องกับแนวคิดความ

ต้องการของบุคคล ที่กล่าวไว้ว่า ความต้องการทางด้าน

ร่างกาย เป็นความต้องการทางชีววิทยาหรือความต้องการ

ทางกายภาพ เป็นความต้องการขั้นพื้นฐานอันดับแรกหรือ

ขั้นต�่ำสุดของมนุษย์ซึ่งจ�ำเป็นในการด�ำรงชีวิต เป็นความ

ต้องการท่ีจ�ำเป็นส�ำหรับชีวิต เป็นความต้องการเพื่อการ

ด�ำรงชีวติอยูข่องมนษุย์ เพือ่การมชีวีติอยู ่เป็นความต้องการ

ทีม่มีาตัง้แต่ก�ำเนดิ เป็นความต้องการทีเ่กิดขึน้ตามธรรมชาติ 

จงึเป็นความต้องการพืน้ฐานทีจ่ะขาดเสยีมไิด้ ความต้องการ

ชนิดนี้หากไม่ได้รับการตอบสนอง จะมีความรู้สึกตึงเครียด

อยู่ตลอดเวลา และมีความกระวนกระวาย เช่น ความ

ต้องการอากาศหายใจ อาหาร ความอบอุ่น น�้ำ ยารักษาโรค 

อุณหภูมิที่เหมาะสม เครื่องนุ่งห่ม การเคลื่อนไหวทาง

ร่างกาย การขับถ่าย ความต้องการเรื่องเพศ การพักผ่อน

นอนหลับ ที่อยู่อาศัย ถ้าขาดความต้องการประเภทนี้ เพียง

ประการใดประการหนึง่ชวีติจะต้องมอีนัเป็นไป เพราะความ

ต้องการนีเ้ป็นสิง่จ�ำเป็นมากส�ำหรบัมนษุย์ทกุคนจะขาดเสยี

มิได้7 เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า ผู้ปกครองมีความต้องการ

ได้รับสิทธิส่วนบุคคลและการตอบสนองทางด้านร่างกาย

ส่วนใหญ่อยู่ในระดับมาก ข้อความที่มีค่าเฉลี่ยมากท่ีสุด 

ได้แก่ ต้องการห้องน�ำ้ ห้องส้วม  ทีส่ะอาดและไม่มกีล่ินเหมน็ 

( = 3.39) รองลงมา ได้แก่ ต้องการให้มีพัดลมหรือการ

ระบายอากาศที่ดีในหอผู้ป่วย ( = 3.26) จะเห็นได้ว่า  

ผูป้กครองส่วนใหญ่มคีวามต้องการทีจ่ะด�ำรงชวีติประจ�ำวนั

ได้สะดวกสบายเหมอืนอยูบ้่านมากทีส่ดุ เพือ่ทีผู่ป้กครองจะ

ได้ดูแลเด็กป่วยได้อย่างเต็มที่ ส่วนความต้องการให้มีมุมนั่ง

พกัผ่อนหรอืทีน่ัง่ส�ำหรบัญาตเิพือ่ผ่อนคลายอริยิาบถและนัง่

คุยกันบริเวณหน้าหอผู้ป่วย ( = 2.92) เป็นความต้องการ

ที่มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด ทั้งนี้เนื่องมาจาก ผู้ปกครองส่วนใหญ่

ต้องดูแลเด็กที่มีอุปกรณ์ติดตัว เช่น สายน�้ำเกลือ ได้รับ

ออกซเิจน จงึไม่สะดวกทีม่านัง่เล่นทีห่น้าหอผู้ป่วย จงึมคีวาม

ต้องการในข้อนี้น้อย 

	 3. ความต้องการด้านข้อมูลและการให้การปรึกษา

อยูใ่นระดบัมาก ( = 3.02) มค่ีาเฉล่ียรองจากความต้องการ

ด้านบทบาทมารดาหรือผู้ปกครอง ( = 3.06) สอดคล้อง

กับผลการศึกษา6,8,3 ที่พบว่า ความต้องการด้านข้อมูลและ

การให้การปรกึษาของผูป้กครองอยูใ่นระดบัมาก การทีค่วาม

ต้องการด้านนีอ้ยูใ่นระดบัมาก ทัง้นี ้อาจมีปัจจยัทีเ่กีย่วข้อง

หลายอย่าง ได้แก่ 1) เม่ือเด็กเข้ารับการรักษาตัวในโรง

พยาบาล ผู้ปกครองส่วนใหญ่ไม่มีความเข้าใจเกี่ยวกับโรคที่

เดก็เจบ็ป่วย เช่น ไม่ทราบว่าเดก็ป่วยเป็นโรคอะไร  ไม่ทราบ

สาเหตุของการเจ็บป่วย ไม่รู ้จักบุคลากรที่ให้การรักษา  

ไม่ทราบแนวทางในการปฏิบัติตัวเมื่ออยู่ในโรงพยาบาล  

ผู้ปกครองจึงมีความต้องการที่จะได้รับทราบข้อมูลต่างๆ  

ที่ตรงตามความเป็นจริง โดยใช้ภาษาที่เข้าใจได้ง่าย ไม่ใช้

ศพัท์ทางการแพทย์6  2) สภาพของหอผูป่้วยและกฎระเบยีบ

ของหอผู้ป่วย ซึ่งผู้ปกครองท่ีไม่เคยน�ำเด็กเข้ารับการรักษา

ตัวในโรงพยาบาลจะไม่คุ้นเคยกับหอผู้ป่วยและกฎระเบียบ

ของหอผู้ป่วย ผู้ปกครองจึงต้องการให้มีการแนะน�ำสถานที่ 
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เช่น ห้องพัก ห้องน�้ำ ที่เก็บของใช้ การเก็บของที่ใช้แล้ว การ

ทิง้ขยะ การตากผ้า การท�ำความสะอาดของใช้ต่างๆ ระเบยีบ

การเยี่ยม เพื่อที่จะได้ปฏิบัติตัวได้ถูกต้อง ไม่รบกวนผู้อ่ืน 

และให้การดูแลเด็กได้อย่างสะดวกเหมือนอยู่ท่ีบ้าน 3) ผู้

ปกครองบางส่วนไม่เคยมีประสบการณ์ดูแลเด็กป่วยในโรง

พยาบาล ไม่มีความรู้เกี่ยวกับโรคและการดูแลสุขภาพเด็ก 

จึงต้องการได้รับค�ำแนะน�ำหรือการปรึกษาจากพยาบาล 

และทีมสุขภาพอย่างต่อเน่ือง เม่ือพิจารณารายข้อ พบว่า  

ผูป้กครองมคีวามต้องการด้านข้อมูลและการให้การปรกึษา

รายข้อส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลางถึงมาก ข้อความที่มี

ค่าเฉลี่ยมากที่สุด ได้แก่ ต้องการทราบว่าเด็กป่วยเป็นโรค

อะไร ต้องการให้แพทย์แจ้งแนวทางการรกัษาหลงัจากตรวจ

เดก็ทกุคร้ัง และต้องการทราบว่าอาการของเดก็ดข้ึีนหรือไม่ 

( =3.48) รองลงมา ได้แก่ ต้องการทราบสาเหตุที่เด็กเจ็บ

ป่วยในครั้งนี้ ( =3.45) ส่วนต้องการทราบว่าการเจ็บป่วย

ครั้งนี้มีผลเสียที่อาจจะเกิดข้ึนกับเด็กหรือไม่ ต้องการได้

รับค�ำแนะน�ำเกี่ยวกับการดูแลเด็กเพื่อให้มีการฟื้นหายจาก

การเจ็บป่วยได้เร็วขึ้น มีค่าเฉลี่ยเท่ากัน ( =3.44) ทั้งน้ี 

เนื่องมาจาก ผู้ปกครองมีความวิตกกังวลเกี่ยวกับภาวะเจ็บ

ป่วย การที่ได ้ทราบแนวทางการรักษาและโรคที่เป็น  

จะท�ำให้ผู้ปกครองมีความเข้าใจความรุนแรงและภาวะของ

การเจ็บป่วยตามความเป็นจริง จะท�ำให้ผู้ปกครองคลาย

ความวิตกกังวลลงได้ ส่วนต้องการให้พยาบาลติดต่อ

สังคมสงเคราะห์ช่วยเหลือเรื่องค่ารักษาพยาบาลท่ีต้องจ่าย

เพิ่ม (  = 1.95) มีค่าเฉลี่ยน้อยที่สุด ทั้งนี้เนื่องมาจากเด็ก

อายุ 0-12 ปี และเด็กมัธยมต้น ใช้สิทธิประกันสุขภาพถ้วน

หน้า (ยกเว้นการร่วมจ่ายค่าบริการ 30 บาท) ในการรักษา

อยู่แล้ว  ผู้ปกครองจึงไม่วิตกกังวลกับค่าใช้จ่าย

	 4. ความต้องการด้านการรกัษาพยาบาลอยูใ่นระดับ

มาก ( =2.94) มีค่าเฉลี่ยรองลงมาจากความต้องการด้าน

บทบาทมารดาหรือผู้ปกครอง (  = 3.06)  ความต้องการ

ด้านข้อมูลและการให้การปรึกษา และความต้องการ 

ได้รับสิทธิส่วนบุคคลและการตอบสนองทางด้านร่างกาย  

( = 3.02)  ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษา6,3 ที่พบว่า ผู้

ปกครองมคีวามต้องการด้านการรกัษาพยาบาลในระดบัมาก 

(ร้อยละ 86.6) การท่ีผู้ปกครองมีความต้องการด้านการ

รักษาพยาบาลในระดับมาก ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก 1) เด็กที่

มีการติดเชื้อเฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจ จะมีอาการ

แสดงรนุแรงและมอีาการท่ีเปลีย่นแปลงอย่างรวดเร็ว เช่น มี

อาการไข้สงู ไอมเีสมหะเหนยีว หายใจหอบ บางคนมอีาการ

เขยีว ซมึลง อาการต่างๆ เหล่านี ้ท�ำให้ผูป้กครองรูส้กึเครยีด 

และเกดิความวติกกงัวลว่า อาการเหล่าน้ีจะเป็นอนัตรายต่อ

เด็กหรือไม่ อีกทั้งเม่ือเด็กต้องเข้ารับการรักษาตัวในโรง

พยาบาล จ�ำเป็นต้องได้รับตรวจหาสาเหตุ เพื่อให้วินิจฉัย

และรักษาพยาบาลได้ถูกต้องตามโรคที่เป็น จึงอาจจ�ำเป็น

ต้องมีการเจาะเลือด ให้สารน�้ำ ให้ยาทางหลอดเลือดด�ำ ได้

รับการดูดเสมหะ ได้รับการเคาะปอด พ่นละอองฝอย  

เจาะเลือดที่ปลายน้ิว ได้รับการออกซิเจนแบบครอบศีรษะ 

(O2-Box) แบบครอบจมูก (Mask) แบบใส่จมูก (Nasal 

cannular)3 ซึ่งผู ้ปกครองบางส่วนไม่เข ้าใจแนวทาง 

การรักษา 2) ผู ้ปกครองบางส่วนอายุน้อย ยังไม่เคยมี

ประสบการณ์ในการดูแลเด็กป่วย และผู้ปกครองบางส่วน

เป็นผู้สูงอายุ การที่เด็กได้รับการรักษาหลายอย่างและมี

อปุกรณ์ตดิตวั จงึเกดิความกลัว ท�ำให้ผู้ปกครองมคีวามรูสึ้ก

ถงึความไม่แน่นอนเกีย่วกบัการเจบ็ป่วยของเดก็ ไม่ทราบว่า

อาการของเด็กจะดีขึ้นหรือไม่ กลัวการสูญเสีย เม่ือเด็กมี

อาการเปลี่ยนแปลงหรืออาการผิดปกติ ผู ้ปกครองจึง

ต้องการความช่วยเหลือจากแพทย์หรือพยาบาล และ

ต้องการอยู่กับเด็กขณะได้ตรวจรักษาพยาบาล 3) เด็กส่วน

ใหญ่มอีายนุ้อยกว่า 5 ปี  ไม่สามารถช่วยเหลอืตนเองได้ และ

จะเกดิความกลวั เนือ่งจากการรกัษาท�ำให้เดก็รูส้กึเจบ็ และ

ผู้ให้การรักษาเป็นบุคคลแปลกหน้าซึ่งเด็กไม่คุ้นชิน และไม่

ให้ความร่วมมือในการรักษาพยาบาลโดยง่าย ท�ำให้ผู ้

ปกครองรูส้กึเครยีดและกงัวลใจ เมือ่พจิารณารายข้อ พบว่า 

ผูป้กครองมคีวามต้องการด้านการรกัษาพยาบาลรายข้ออยู่

ในระดับปานกลางถึงมาก ข้อความที่มีค่าเฉล่ียมากที่สุด 

ได้แก่ ต้องการให้แพทย์พยาบาลมารักษาอาการโดยทันที 

เมื่อเด็กมีอาการไม่ดี (  = 3.46) ) รองลงมา คะแนนเฉลี่ย

ใกล้เคียงกัน ได้แก่ ต้องการได้รับการตรวจร่างกายจาก

แพทย์โดยตรง ต้องการให้พยาบาลใส่ใจ มาดูเด็กทันที เมื่อ

ผู้ปกครองร้องขอ ต้องการทราบแนวทางการรักษา หากมี

การเปลีย่นแปลงขอให้แจ้งให้ทราบทนัท ี(  = 3.31, 3.30, 
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3.27 ตามล�ำดับ) ทั้งนี้เนื่องจาก ผู้ปกครองมีความไว้วางใจ

บุคลากรทางการแพทย์ในการรักษาภาวะเจ็บป่วยของเด็ก 

เม่ือเด็กมีอาการไม่ดีหรือมีอาการเปลี่ยนแปลงที่ผู้ปกครอง

ไม่สามารถดแูลได้เอง กต้็องการบคุคลทีม่คีวามรูเ้ข้ามาช่วย

ดแูลตามมาตรฐานวชิาชพี เพือ่ทีเ่ด็กจะได้ไม่มอีาการรนุแรง

มากขึ้น และการที่ผู ้ปกครองต้องการทราบแนวทางการ

รกัษาและอาการเปลีย่นแปลงทีเ่กดิขึน้ เพราะผูป้กครองจะ

ได้มีข้อมูลในการตัดสินใจ เพื่อเลือกแนวทางการรักษาที่ดี

ทีส่ดุให้กบัเด็ก เพ่ือจะได้เกดิความมัน่ใจว่า เดก็จะได้รบัการ

ดูแลอย่างถูกต้องและมีความปลอดภัยในชีวิต ส่วนต้องการ

พักรักษาตัวในห้องพิเศษ ( = 1.84) เป็นความต้องการที่

มค่ีาเฉลีย่น้อยทีส่ดุ ทัง้นี ้อาจเนือ่งจากเดก็อาย ุ0-12 ปี และ

เด็กมัธยมต้น ใช้สิทธิประกันสุขภาพถ้วนหน้า (ยกเว้นการ

ร่วมจ่ายค่าบริการ 30 บาท) ในการรักษาอยู่แล้ว ผู้ปกครอง

ไม่ต้องการมีภาระในการจ่ายค่าห้องเพิ่มข้ึน และอาจเนื่อง

มาจาก ทางหอผู้ป่วยได้จัดอุปกรณ์และสิ่งอ�ำนวยความ

สะดวกที่ต้องการไว้ให้อยู ่แล้วผู ้ปกครองบางส่วนจึงไม่

ต้องการรักษาตัวในห้องพิเศษ

	 5.  ความต้องการการได้รับการสนับสนุนด้านจิตใจ

และสงัคมอยูใ่นระดบัปานกลาง (  = 2.49) มค่ีาเฉลีย่น้อย

ที่สุด ซ่ึงไม่สอดคล้องกับผลการศึกษา3 ท่ีพบว่า ความ

ต้องการด้านการได้รับการสนับสนุนด้านจิตใจอยู่ในระดับ

มาก (ร้อยละ 73.3) การทีผู่ป้กครองส่วนใหญ่มคีวามต้องการ

ด้านนี้ในระดับปานกลาง ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก 1) เด็กส่วน

ใหญ่เคยเข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาลมาก่อน ผู้ปกครอง

เคยมปีระสบการณ์ในการดแูลน�ำเดก็เม่ือเข้ารกัษาตวัในโรง

พยาบาล และเคยทราบวิธีการหรือแนวทางในการรักษามา

ก่อนหน้าแล้ว เช่น ทราบว่าเด็กที่มีการติดเชื้อเฉียบพลันใน

ระบบทางเดินหายใจ ส่วนใหญ่จะมีอาการเปลี่ยนแปลงได้

ตลอดเวลา เด็กบางคนอาจมีไข้สูงมาก หายใจหอบ ต้องได้

รับการรักษาด้วยยาฉีด การพ่นละอองฝอย ต้องได้รับ

ออกซิเจน ฯลฯ3 ท�ำให้ผู ้ปกครองท่ีเคยมีประสบการณ์ 

สามารถประเมินอาการเปลี่ยนแปลงของเด็กได้ด้วยตนเอง 

จึงมีความวิตกกังวลลดลงและต้องการความช่วยเหลือจาก

เจ้าหน้าที่น้อยลง 2) การนอนโรงพยาบาลหลายครั้ง ท�ำให้

เด็กและผู้ปกครอง มีความคุ้นชินกับเจ้าหน้าท่ีในหอผู้ป่วย 

และทราบ แนวทางการรกัษาอยูแ่ล้ว ความวติกกงัวลในด้าน

ต่างๆ จงึลดลง เมือ่พจิารณารายข้อ พบว่า ผูป้กครองมคีวาม

ต้องการ การได้รับการสนับสนุนด้านจิตใจและสังคมอยู่ใน

ระดับปานกลางถึงมาก ข้อความทีม่ีค่าเฉลีย่มากที่สดุ ได้แก่ 

ต้องการให้เจ้าหน้าที่ทุกคนพูดจาไพเราะ ใส่ใจเวลาที่ท่าน

สอบถามหรือต้องการการช่วยเหลือ (  = 3.36) รองลงมา 

ได้แก่ ต้องการให้มีญาติมาสับเปลี่ยนดูแลเด็กบ้าง เพื่อที่จะ

ได้มีเวลาพักผ่อน ( = 2.52) ส่วนต้องการให้พยาบาล/

พนักงานแนะน�ำให้รู้จักญาติที่ที่อยู่ข้างเตียง ( = 1.90)  

เป็นข้อความที่มีค่าเฉล่ียน้อยที่สุด ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจาก  

ผู้ปกครองเป็นคนพื้นเพเดียวกัน มีวิถีชีวิตแบบเดียวกัน พูด

ภาษาถิ่นเหมือนกัน จึงสามารถท�ำความรู ้จักและมี

ปฏิสัมพันธ์ที่คุ้นเคยกันเองได้อย่างรวดเร็ว ไม่จ�ำเป็นต้องให้

พยาบาล/พนักงานแนะน�ำก็ได้ 

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยครั้งนี้ไปใช้

	 ด้านบริหารการพยาบาล ผู้บริหารทางการพยาบาล 

สามารถน�ำผลวิจัยไปใช้ 1. จัดบริการพยาบาลให้เหมาะสม

และครอบคลมุในกลุม่ผูป้กครองและผูป่้วยเดก็ เพือ่เป็นการ

พฒันาคณุภาพบริการพยาบาลให้มปีระสิทธภิาพมากยิง่ขึน้

2. สนับสนุนและจัดให้มีทรัพยากรที่จ�ำเป็น เช่น ครุภัณฑ์

การแพทย์ที่ทันสมัย ครุภัณฑ์ส�ำนักงาน วัสดุงานบ้านงาน

ครัวที่เพียงพอ เพื่อตอบสนองต่อความต้องการของผู้รับ

บริการ

	 ด้านปฏบิตักิารพยาบาล 1. ส่งเสรมิให้พยาบาลผูป้ฏบิตัิ

การพยาบาลจัดบริการพยาบาลและสิ่งแวดล้อมภายใน

หน่วยบริการเพื่อตอบสนองความต้องการพื้นฐานของผู้รับ

บริการให้ครอบคลุมทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม 

และตรงกับ ความต้องการของผู้รับบริการมากที่สุด ส่งผล

ให้ผู้รับบริการมีความพึงพอใจต่อบริการที่ได้รับ 2. ส่งเสริม

ให้พยาบาลผู้ปฏิบัติการพยาบาล ใช้กระบวนการพยาบาล

ในการดูแลผู้ป่วยแบบองค์รวมมากขึ้น

	 ด้านวิชาการ เป็นผลงานวิจัยที่สามารถน�ำไปเป็น

หลักฐานเชิงประจักษ์อ้างอิงในการวิจัยรูปแบบต่างๆได้

	 ข้อเสนอแนะในการวจิยัครัง้ต่อไป 1. ควรมกีารศึกษา

ปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อความต้องการของผู้ปกครองเด็กที่มี



วารสารโรงพยาบาลมหาสารคาม ปีที่ 13 ฉบับที่ 2 (พฤษภาคม - สิงหาคม) พ.ศ. 2559
16 MAHASARAKHAM HOSPITAL JOURNAL Vol.13 No.2 (May - August) 2016 35

การติดเชื้อเฉียบพลันในระบบทางเดินหายใจที่เข้ารับการ

รกัษาตวัในโรงพยาบาล 2. ควรมีการศกึษาเชงิคณุภาพเกีย่ว

กบัความต้องการของผูป้กครองเดก็ทีเ่ข้ารบัการรกัษาตวัใน

โรงพยาบาล เพื่อจะได้ทราบความต้องการท่ีแท้จริงและ

หลากหลายด้านของผู้ปกครองเด็ก
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