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การนอนไมŠหลับของผู้ปśวยสูงอายุในโรงพยาบาลท่ัวไป

และสภาพแวดลอ้มทางกายภาพของหอผู้ปśวย

จิรวฒันǰ์ǰมูลศาสตร์*,ǰนิติรัฐǰǰนาให้ผล**,ǰอวัสดาǰǰพบลาภ**,ǰกัญยาณǰีǰเวชกามา**,
มานะǰǰศิระพัฒน์**,ǰพงษ์พพิัฒนǰ์ǰภูวนัเพ็ญ**

บทคัดยŠอ

ǰ การนอนไมŠหลับขณะเขšารบัการรกัษาในโรงพยาบาลเปŨนปŦญหาที่อาจสŠงผลตŠอภาวะเจบ็ปśวยและการ

ฟŚŪนตัวของผูšปśวยไดšǰǰโดยเฉพาะในผูšปśวยสูงอายุซึ่งมักจะมีปŦญหาการนอนไดšมากกวŠากลุŠมอายุอื่นǰǰการศึกษา

เชิงสำารวจนี้มีวัตถุประสงคŤเพ่ือศึกษาความชุกของการนอนไมŠหลบัในผูšปśวยสงูอายุและปŦจจัยสภาพแวดลšอม

ทางกายภาพที่เก่ียวขšองกับการนอนไมŠหลับตามการรับรูšของผูšปśวยสูงอายǰุทำาการศึกษาในหอผูšปśวยจากǰ5ǰ

แผนกǰระหวŠางเดือนพฤษภาคมǰ2556ǰǰกลุŠมตัวอยŠางเปŨนผูšปśวยท่ีมีอายุมากกวŠาǰ60ǰปŘขึ้นไปǰจำานวนǰ166ǰคนǰǰ

และนอนในโรงพยาบาลมาแลšวระหวŠางǰ1-3ǰคืนǰǰเก็บขšอมูลดšวยแบบสอบถามแบบตอบดšวยตนเองǰǰประเมิน

การนอนไมŠหลับดšวยǰAthensǰ InsomniaǰScaleǰ (AIS)ǰǰผลการศึกษาพบความชุกของการนอนไมŠหลับในผูš

ปśวยสงูอายุเทŠากับǰรšอยละǰ30.1ǰขณะท่ีผูšปśวยรšอยละǰ57ǰรูšสึกไมŠสุขสบายขณะที่นอนในโรงพยาบาลǰǰปŦจจัย

สภาพแวดลšอมทางกายภาพท่ีสัมพันธŤกบัการนอนไมŠหลับอยŠางมีนัยสำาคัญทางสถิติǰ ไดšแกŠǰอุณหภูมิอากาศǰǰ

ความสวŠางตอนกลางคืนǰǰการถŠายเทของอากาศǰǰเครื่องแตŠงกายผูšปśวยǰǰเสียงของผูšปśวยขšางเคียงǰǰและสภาพ

เตียงนอนของผูšปśวยǰนอกจากน้ันยังพบวŠาǰผูšปśวยที่มีปŦญหาการนอนไมŠหลับและผูšปśวยที่เคยใชšยานอนหลับมา

กŠอนในชŠวงǰ6ǰ เดือนท่ีผŠานมาǰรวมทั้งผูšปśวยที่มีภาวะวิตกกงัวลหรือภาวะซึมเศรšาก็มีความสัมพันธŤกับการมี

ปŦญหาการนอนขณะอยูŠในโรงพยาบาลอยŠางมีนัยสำาคัญทางสถิติดšวยเชŠนกันǰǰสภาพแวดลšอมทางกายภาพตาม

ท่ีผูšปśวยสูงอายุรับรูšและมีความสัมพันธŤกับการนอนไมŠหลบันั้นสŠวนใหญŠเปŨนประเด็นที่สามารถปรับปรุงหรือ

บริหารจัดการเพื่อใหšดีข้ึนไดšǰซึ่งจะชŠวยเพิ่มความสุขสบายของผูšปśวยสงูอายุและลดปŦญหาการนอนไมŠหลับขณะ

เขšารับการรักษาในโรงพยาบาล

คำาสำาคัญǰǰการนอนไมŠหลับǰǰผูšปśวยสูงอายุในโรงพยาบาลǰǰหอผูšปśวยทั่วไปǰǰสภาพแวดลšอมของหอผูšปśวย

*ǰจิตแพทยŤ.ǰกลุŠมงานจิตเวชǰโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคŤǰอุบลราชธานี.

**นักศึกษาแพทยŤ.ǰศูนยŤแพทยศาสตรŤǰโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคŤǰอุบลราชธานี.
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บทนำา

ǰ การนอนในโรงพยาบาลเมื่อเกิดการเจ็บ

ปśวยและจำาเปŨนตšองเขšารบัการรักษาในโรงพยาบาล

เปŨนประสบการณŤแปลกใหมŠท่ีไมŠคุšนเคยǰโดยเฉพาะ

กับผูšปśวยที่ไมŠเคยเจ็บปśวยหรือไมŠมีเหตุใหšตšองเขšา

รับการรักษาในโรงพยาบาลมากŠอนǰǰเน่ืองจากการ

เป ล่ียนแปลงสภาพแวดลšอมที่ คุš น เคยและ

บรรยากาศการนอนอยŠางกะทันหันǰǰมีปŦจจัยหลาย

ประการที่กลŠาวไดšวŠาเกี่ยวขšองกับการนอนไมŠหลับ

หรือทำาใหšคุณภาพการนอนในโรงพยาบาลไมŠดีเทŠา

ท่ีควร(1,2)ǰท้ังจากสภาพแวดลšอมดšานกายภาพǰเชŠนǰǰ

เสียงǰǰแสงǰǰอุณหภูมิท่ีสูงหรือตำ่าไปǰǰเตยีงนอนและ

เคร่ืองนอนǰสภาวะดšานจิตใจของผูšปśวยเองǰ เชŠนǰ

ความเครียดและความวิตกกังวลกับการเจ็บปśวยǰǰ

ปŦญหาเรื่องคŠาใชšจŠายǰǰหรือความกังวลเกี่ยวกับราย

ไดš/คŠาใชšจŠาย/สภาพครอบครัวǰǰนอกจากนั้นผลจาก

การเจ็บปśวยเองก็สŠงผลตŠอปŦญหาการนอนไดšเชŠน

กนัǰเชŠนǰǰความเจ็บปวดǰǰกระบวนการพยาบาลที่

ผูšปśวยจำาเปŨนตšองไดš รับการดูแลǰ ǰ และการใชš

อปุกรณŤหรือเครื่องมือทางการแพทยŤตŠางๆ

ǰǰǰ สำาหรับผูšสูงอายุแลšวǰการนอนไมŠหลับก็

อาจกลŠาวไดšวŠาเปŨนปŦญหาหนึ่งที่พบไดšบŠอยข้ึนเม่ือ

มีอายุมากขึ้นǰǰซึ่งพบไดšวŠารูปแบบการนอนของผูš

สงูอายุจะมีการเปล่ียนแปลงไปจากวัยผูšใหญŠท่ัวไปǰǰ

โดยระยะเวลาการนอนโดยรวมจะลดลงǰ มีระยะ

เวลาของการนอนในชŠวงการหลับต้ืนหรือการนอน

ระยะทีǰ่1ǰและǰ2ǰจะเพ่ิมมากขึ้นǰขณะท่ีระยะของ

การหลับลึกǰ(deepǰsleep)ǰจะลดลงǰรวมท้ังเวลา

ของการนอนในระยะǰnon-REMǰก็มีแนวโนšมท่ีจะ

ลดนšอยลงดšวยเชŠนกัน(3,4)ǰǰเม่ือตšองเขšารับการรักษา

ใน โร งพยาบาลǰ ผูš ปś วย สูงอา ยุมักรายง าน

ประสบการณŤการนอนวŠาหลับไดšยากหรือใชšเวลา

นานกวŠาปกติǰมักจะหลับไดšเปŨนชŠวงส้ันๆǰและมีการ

รูšสึกตัวระหวŠางการนอนบŠอยข้ึนǰเม่ือรูšสึกตัวแลšวก็

ยากท่ีจะนอนหลับตŠอไดšǰ และยังมีการงีบหลับ

ระหวŠางวันในวันถัดมาไดšบŠอยข้ึน(5,6)ǰนอกจากนั้นǰ

สภาพของหอผูšปśวยทั่วไปท่ีมีสภาพเปŗดǰ มีผูšคนเขšา

ออกตลอดเวลาǰ มีความเปŨนสŠวนตัวนšอยǰรวมท้ัง

เสยีงท่ีเกิดขึ้นจากการทำางานและผูšคนเกือบตลอด

เวลาǰก็ทำาใหšผูšปśวยสูงอายรูุšสึกถึงการรบกวนและ

ทำาใหšยากที่จะนอนหลับไดš(5)ǰ
ǰ ผลกระทบจากการนอนไมŠหลับในผูšสูงอายุ

นอกจากจะเปŨนสาเหตุของอุบติัเหตุǰเชŠนǰการพลัด

ตกหกลšมǰหรือกระดูกหัก(7)ǰแลšวǰǰการนอนไมŠหลับ

ขณะอยูŠในโรงพยาบาลยังสŠงผลกระทบตŠอผูšปśวยสูง

อายุทั้งสภาวะรŠางกายǰǰสภาวะจิตใจǰǰและคุณภาพ

ชีวิตโดยรวมของผูšปśวย(8)ǰสำาหรับผูšปśวยสูงอายุแลšว

การนอนไมŠหลับสŠงผลกระทบตŠอการเจ็บปśวยใน

หลายทาง(2,9)ǰพบไดšวŠาการนอนไมŠหลบัรบกวนตŠอ

สมดุลของระบบประสาทอัตโนมัติǰ เชŠนǰความดนั

โลหิตสูงขึ้นǰǰชีพจรเตšนเร็วขึ้นǰǰและอาจตามมาดšวย

ความผิดปกติของระบบหัวใจและหลอดเลือดǰǰรวม

ท้ังยงัสŠงผลตŠอระบบภูมิคุšมกันของรŠางกายǰǰกระตุšน

ใหšรŠางกายเกิดปฏิกิริยาตอบสนองตŠอกระบวนการ

อักเสบǰ (inŴammatoryǰprocess)ǰการนอนไมŠ

หลับยังทำาใหšผูšปśวยรูšสกึเครียดและความวิตกกงัวล

การนอนไมŠหลับของผู้ปśวยสูงอายุในโรงพยาบาลท่ัวไป

จิรวฒันǰ์ǰมูลศาสตร์
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ตามมาไดšǰซึ่งการตอบสนองตŠอความเครยีดและ

ความวิตกกังวลของรŠางกายก็จะสŠงผลตŠอระบบ

ประสาทอัตโนมัติและกระบวนการอักเสบไดšอีก

ทางǰการนอนไมŠหลับยังสŠงผลกระทบตŠอการทำางาน

ของสมองอีกดšวยǰ โดยสŠงผลใหšมีความตื่นตัวลด

นšอยลงǰǰปฏิกิริยาตอบสนองและการตัดสินใจชšาลงǰǰ

ระดับพลังงานของรŠางกายลดลงจากปกติǰǰซึ่งอาจ

สŠงผลตŠอการเคล่ือนไหวและการฟŚŪนฟูสมรรถภาพ

รŠางกายของผูšปśวยǰการฟŚŪนตัวจากการเจ็บปśวยǰǰรวม

ท้ังยังเพ่ิมความเสี่ยงของการตกเตียงอีกดšวยǰǰ

นอกจากน้ันยังพบวŠามีความสัมพันธŤกับภาวะ

สับสนฉับพลันǰ (delirium)ǰ ถึงแมšวŠาจะยังไมŠ

สามารถระบุเหตุผลไดšอยŠางชัดเจนก็ตาม(10)ǰ
ǰ สำาหรับองคŤความรูš เกี่ยวกับปŦญหาการ

นอนในโรงพยาบาลสŠวนใหญŠไดšมาจากการศึกษา

ในหอผูšปśวยวิกฤติซ่ึงมีสภาพแวดลšอมที่แตกตŠาง

จากหอผูšปśวยทั่วไปǰสŠวนการศึกษาในหอผูšปśวย

ท่ัวไปก็มักเปŨนการศึกษาในบางหอผูšปśวยǰซึ่งอาจไมŠ

แสดงถึงภาพรวมของสภาพแวดลšอมทั่วไปทาง

กายภาพของหอผูšปśวยท้ังโรงพยาบาลไดšǰǰนอกจาก

น้ันสภาพแวดลšอมท่ีแตกตŠางกันไปตามโครงสรšาง

และการดำาเนินงานของแตŠละโรงพยาบาลก็อาจมี

ความแตกตŠางกันไดšมากǰ การศึกษาครั้งน้ีจึงมี

วัตถุประสงคŤเพื่อสะทšอนภาพปŦญหารบกวนการ

นอนตามการรับรูšและความชุกของการนอนไมŠหลับ

ของผูšปśวยสูงอายุที่กระจายกันอยูŠตามหอผูšปśวยของ

แตŠละแผนกในโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคŤǰ

อุบลราชธานีǰ โดยมุŠงเนšนที่ปŦจจัยสภาพแวดลšอม

ทางกายภาพของหอผูšปśวยท่ัวไปในโรงพยาบาลท่ี

เก่ียวขšองกับปŦญหาการนอนไมŠหลับǰซึ่งผลการ

ศึกษาท่ีไดšอาจนำาไปสูŠแนวทางในการปรับปรุง

สภาพแวดลšอมใหšเหมาะสมตŠอการนอนของผูšปśวย

สูงอายุตŠอไปǰ

วิธีการศึกษา

ǰ การศึกษาภาคตัดขวางǰ(cross-sectionalǰ

study)ǰ ในกลุŠมผูšปśวยสงูอายุที่เขšารับการรักษาใน

หอผูšปśวยแผนกอายุรกรรมǰǰศัลยกรรมǰǰศัลยกรรม

กระดูกǰโสตǰศอǰนาสิกǰและǰจักษุǰโรงพยาบาลสรรพ

สิทธิประสงคŤǰ ระหวŠางเดือนพฤษภาคมǰ2556ǰǰ

เกณฑŤในการคัดเขšาศึกษาคือǰ เปŨนผูšปśวยท่ีมีอายุ

ต้ังแตŠǰ60ǰปŘǰขึ้นไปǰ เขšารับการรักษาอยŠางนšอยǰ1ǰ

คืนǰและอยูŠในชŠวงระยะเวลาǰ3ǰคืนแรกǰในหอผูšปśวย

ซึ่งไดšเลอืกโดยการสุŠมอยŠางงŠายไวšกŠอนหนšาแลšวǰǰมี

สติสัมปชัญญะสมบูรณŤǰ ไมŠมีปŦญหาในการส่ือสารǰǰ

และไมŠใชŠผูšปśวยที่อยูŠ ในภาวะวิกฤติทางคลินิกǰ

(clinicalǰunstable)ǰǰท้ังนี้ไดšมีการช้ีแจงและแจšง

วตัถุประสงคŤของการศึกษาǰ เปŗดโอกาสใหšกลุŠม

ตัวอยŠางไดšตัดสินใจและเขšารŠวมการศกึษาโดยความ

สมัครใจǰรวมท้ังการลงชื่อในเอกสารแสดงความ

ยินยอมǰกŠอนทำาการเก็บขšอมูล

ǰ เครื่องมือที่ ใชš ในการศึกษาเปŨนแบบǰ

สอบถามชนิดตอบดšวยตนเองǰ4ǰสŠวนǰǰประกอบ

ดšวยǰǰ1)ǰแบบสอบถามเกี่ยวกับขšอมูลสŠวนตัวǰǰ2)ǰ

แบบประเมินการนอนไมŠหลับǰAthensǰInsomniaǰ

Scaleǰ(AIS)ǰจำานวนǰ8ǰขšอǰǰคำาตอบเปŨนแบบมาตร
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วัดǰ4ǰระดับǰǰซึ่งคณะผูšวจิัยไดšแปลเปŨนภาษาไทย

และไดšรับการตรวจความตรงของเน้ือหาจากผูš

เช่ียวชาญǰ3ǰทŠานǰจากน้ันจึงปรบัปรุงอีกครั้งกŠอน

นำามาใชšǰǰท้ังนี้แบบประเมินǰAISǰเปŨนเคร่ืองมือคัด

กรองปŦญหาการนอนไมŠหลับดšวยตนเองตาม

แนวทางของǰ ICD-10ǰโดยถามถึงปŦญหาการนอน

และผลกระทบในวันถัดมาในชŠวงเวลาǰ1ǰ เดือนท่ี

ผŠานมาǰอยŠางไรก็ตามǰกรอบเวลาของการถามก็

สามารถปรับชŠวงเวลาไดšตามความเหมาะสมของ

การศึกษาและ/หรือสถานการณŤ(11)ǰ ǰ ซึ่งในการ

ศึกษาน้ีไดšปรับกรอบระยะเวลาของการถามเปŨนใน

คืนที่ผŠานมาǰǰ3)ǰแบบประเมินอาการวิตกกงัวลและ

อาการซึมเศรšาในโรงพยาบาลǰ(HospitalǰAnxietyǰ

andǰDepressionǰScale)ǰฉบับภาษาไทยǰของǰธนาǰǰ

นิลชัยโกวิทยŤǰและคณะ(12)ǰซึ่งมีคŠาความแมŠนตรง

และความเชื่อถือไดšในเกณฑŤท่ีดีสำาหรับการคัด

กรองอาการวิตกกังวลและอาการซึมเศรšาระหวŠาง

เขšารับการรักษาในโรงพยาบาลǰǰโดยที่คะแนนรวม

ในแตŠละǰ sub-scaleǰอยูŠระหวŠางǰ0-21ǰคะแนนǰǰ

และมีจุดตัดทีǰ่8-10ǰคะแนนเปŨนกลุŠมท่ีอาจมีความ

ผดิปกติǰǰสŠวนคะแนนต้ังแตŠǰ11ǰคะแนนขึ้นไปเปŨนǰ

กลุŠมที่มีความผิดปกติชัดเจนǰ ǰ4)ǰแบบสอบถาม

เกี่ยวกับสภาพแวดลšอมทางกายภาพในหอผูšปśวยท่ี

รบกวนการนอนตามการรับรูšของผูšปśวยǰǰซึ่งคณะผูš

วิจัยสรšางข้ึนเองจากการทบทวนวรรณกรรมใน

ประเด็นที่อาจสŠงผลตŠอการนอนในโรงพยาบาลและ

สภาพแวดลšอมตามความเปŨนจรงิของหอผูšปśวยใน

โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคŤǰ ǰ โดยคำาตอบเปŨน

แบบมาตรวัดǰ5ǰระดบัǰไดšแกŠǰ0ǰ=ǰไมŠเปŨนปŦญหาǰǰǰ

1ǰ=รบกวนบšางเล็กนšอยǰǰ 2ǰ=ǰรบกวนปานกลางǰǰǰ

3ǰ=ǰคŠอนขšางเปŨนปŦญหาǰǰ4ǰ=ǰเปŨนปŦญหามาก

ǰ การวิเคราะหŤขšอมูลǰการนอนไมŠหลับและ/

หรือปŦญหาการนอนหลับเมื่อคะแนนจากแบบ

ประเมินǰAthensǰInsomniaǰScaleǰมากกวŠาหรือ

เทŠากับǰ6ǰคะแนน(13)ǰอาการวิตกกังวลและอาการ

ซึมเศรšาใชšคะแนนท่ีมากกวŠาหรือเทŠากับǰ8ǰคะแนนǰ

ในแตŠละǰsub-scaleǰ(อาจมีความผิดปกติหรือความ

ผิดปกติของอาการวติกกังวลและอาการซึมเศรšา)ǰǰ

เปŨนเกณฑŤในการตัดสินในการวิเคราะหŤขšอมูลǰǰสŠวน

การวิเคราะหŤความสัมพันธŤระหวŠางปŦจจัยสภาพ

แวดลšอมทางกายภาพกับปŦญหาการนอนหลับǰใชš

คŠาคะแนนของสภาพแวดลšอมทางกายภาพในหอผูš

ปśวยที่มากกวŠาหรือเทŠากับǰ3ǰเปŨนเกณฑŤǰและใชšสถิติǰ

Chi-squareǰท่ีระดับนยัสำาคัญǰ(pǰvalue)ǰ<ǰ0.05ǰ

ในการวิเคราะหŤความสัมพันธŤ

ผลการศึกษา

ǰ สภาพทั่วไปของหอผูšปśวยท่ีทำาการศึกษา

เปŨนหอผูšปśวยรวมǰซึ่งมีสภาพเปŨนหšองโถงใหญŠǰǰ

มีหนšาตŠางอยูŠโดยรอบและระบายอากาศดšวยพัดลม

ติดเพดานท่ีมีอยูŠเปŨนระยะǰǰเตียงผูšปśวยเรียงอยูŠสอง

ฟากขšางǰ แยกสŠวนทำางานของพยาบาลและเจšา

หนšาท่ีอยูŠมุมดšานหนึ่งǰǰสŠวนหšองนำ้าจะแยกสŠวนออก

ไปตŠางหากไมŠไดšติดกับสŠวนเตียงผูšปśวยǰจำานวนเตียง

รบัผูšปśวยตามที่กำาหนดไวšเปŨนǰ30ǰเตียงตŠอวันตŠอหอ

ผูšปśวยǰอยŠางไรก็ตามพบวŠาอัตราการครองเตียง

การนอนไมŠหลับของผู้ปśวยสูงอายุในโรงพยาบาลท่ัวไป

จิรวฒันǰ์ǰมูลศาสตร์



���

เฉล่ียของท้ังโรงพยาบาลในปŘǰ2556ǰ เทŠากับǰรšอย

ละǰ115.17ǰขณะท่ีอัตราการครองเตียงเฉล่ียของ

แผนกท่ีทำาการศึกษาอยูŠระหวŠางรšอยละǰ78.48ǰ -ǰ

191.12ǰ โดยเปŨนการนำาเตียงเสริมแทรกเขšาไป

ระหวŠางเตียงที่มีอยูŠแลšวǰหรือในบริเวณท่ีวŠางอื่น

ของหอผูšปśวยǰ เชŠนǰทางเดินตรงกลางระหวŠางสอง

ฟากǰหรือระเบียงทางเดินดšานนอกหšอง

ǰ ในการศึกษาครั้งนี้มีกลุŠมตัวอยŠางท้ังสิ้นǰ

166ǰคนǰǰเปŨนเพศชายǰรšอยละǰ57.2ǰǰเพศหญิงǰรšอย

ละǰ42.8ǰโดยท่ีรšอยละǰ53.7ǰมีอายุǰ70ǰปŘขึ้นไปǰǰใน

จำานวนกลุŠมตัวอยŠางนี้ǰรšอยละǰ60.2ǰมีโรคประจำา

ตัวอยูŠแลšวǰรšอยละǰ57.2ǰ มียากินประจำากŠอนการ

นอนโรงพยาบาลคร้ังนี้ǰขณะที่มีผูšสูบบุหร่ีรšอยละǰ

24.7ǰและด่ืมสุรารšอยละǰ19.9ǰǰสำาหรับปŦญหาการ

นอนในชŠวงกŠอนหนšานั้นǰกลุŠมตัวอยŠางรšอยละǰ38.0ǰ

รายงานวŠามีปŦญหาการนอนไมŠหลับมากŠอนในชŠวงǰ

6ǰเดือนท่ีผŠานมาǰขณะท่ีรšอยละǰ19.9ǰมีการใชšยา

นอนหลับในชŠวงǰ6ǰเดือนท่ีผŠานมาǰสำาหรับจำานวน

คืนที่นอนในโรงพยาบาลน้ันǰสŠวนใหญŠǰ (รšอยละǰ

62.0)ǰ มีประสบการณŤนอนในโรงพยาบาลมาแลšวǰ

1ǰ คืนǰ สŠวนที่เหลือǰ (รšอยละǰ 38.0)ǰ นอนในโรง

พยาบาลมาแลšวǰ2-3ǰคืน

ǰ จากการประเมินดšวยǰAthensǰInsomniaǰ

ScaleǰพบวŠาǰอัตราการนอนไมŠหลับในกลุŠมผูšปśวย

ท่ีศกึษาคิดเปŨนรšอยละǰ30.1ǰ (50/116ǰราย)ǰซึ่ง

ขšอมูลทางประชากรและประวัติของกลุŠมตัวอยŠาง

แสดงใหšเห็นวŠาการท่ีผูšปśวยมีปŦญหาการนอนไมŠ

หลับมากŠอนและการใชšยานอนหลับในชŠวงǰ6ǰเดือน

ท่ีผŠานมามีความสัมพันธŤกับการมีปŦญหาการนอน

ไมŠหลับขณะอยูŠในโรงพยาบาลอยŠางมีนัยสำาคัญทาง

สถิติǰ(ตารางทีǰ่1)ǰǰโดยผูšปśวยที่มีปŦญหาการนอนไมŠ

หลับมากŠอนในชŠวงǰ6ǰเดือนท่ีผŠานมามีจำานวนǰ63ǰ

รายǰในจำานวนน้ีพบวŠามีปŦญหาการนอนไมŠหลับใน

โรงพยาบาลรšอยละǰ41.3ǰǰขณะท่ีผูšปśวยท่ีเคยใชšยา

นอนหลับมากŠอนในชŠวงǰ6ǰเดอืนท่ีผŠานมามีจำานวนǰ

33ǰรายǰและมีถึงรšอยละǰ57.6ǰท่ีรายงานวŠามีปŦญหา

การนอนไมŠหลับในโรงพยาบาลǰความรูšสึกสุขสบาย

ของการนอนในโรงพยาบาลก็เปŨนอีกปŦจจัยที่มี

ความสัมพันธŤกบัการมีปŦญหาการนอนขณะอยูŠใน

โรงพยาบาลอยŠางมีนัยสำาคัญทางสถิติดšวยเชŠนกันǰǰ

โดยผูšปśวยǰ95ǰรายǰ(รšอยละǰ57)ǰรูšสกึถึงความไมŠสุข

สบายและรšอยละǰ42.1ǰของกลุŠมนี้มีปŦญหานอนไมŠ

หลับ
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ǰ ในดšานสภาวะจิตใจของผูšปśวยท่ีศึกษาท้ัง

อาการวิตกกังวลและอาการซึมเศรšาน้ันǰǰพบวŠารšอย

ละǰ4.2ǰมีคะแนนอยูŠในเกณฑŤที่อาจมีหรือมีอาการ

วิตกกังวลǰǰขณะท่ีรšอยละǰ3.0ǰอาจมีหรือมีอาการ

ซึมเศรšาǰ ǰและพบวŠาผูšปśวยที่อาจมีอาการผิดปกติ

หรือมีอาการวิตกกังวล/อาการซึมเศรšาในชŠวงǰ1-3ǰ

วนัแรกของการนอนโรงพยาบาลมีความสัมพันธŤกับ

การนอนไมŠหลับขณะอยูŠในโรงพยาบาลอยŠางมีนัย

สำาคัญทางสถิติที่ǰp-valueǰ≤ǰ0.05ǰ(ตารางทีǰ่2)

ǰ สำาหรับสภาพแวดลšอมทางกายภาพของ

หอผูšปśวยท่ีทำาใหšผูšปśวยสูงอายุรูšสึกวŠารบกวนตŠอการ

นอนของตนเองนั้นǰǰพบวŠาสภาพแวดลšอมท่ีรบกวน

มากที่สุดǰ5ǰอันดับแรกǰไดšแกŠǰǰอุณหภูมิอากาศǰ(รšอย

ละǰ36.1)ǰǰความสวŠางตอนกลางคืนǰ(รšอยละǰ19.3)ǰǰ

การถŠายเทของอากาศǰ(รšอยละǰ15.7)ǰǰเครื่องแตŠง

กายผูšปśวยǰ(รšอยละǰ12.7)ǰǰและเสียงของผูšปśวยขšาง

เคียงǰ(รšอยละǰ12.0)ǰǰซึ่งท้ังหšาปŦจจัยนี้ลšวนมีความ

สัมพันธŤกับปŦญหาการนอนหลับของผูšปśวยอยŠางมี

นัยสำาคัญทางสถิติǰ(ตารางท่ีǰ3)ǰǰนอกจากน้ันยังพบ

ดšวยวŠาสภาพเตียงนอนของผูšปśวยก็เปŨนอีกปŦจจัยที่

สŠงผลตŠอการนอนของผูšปśวยอยŠางมีนัยสำาคัญทาง

สถิติเชŠนกันǰ ǰถงึแมšวŠาจะมีกลุŠมตัวอยŠางเพียงรšอย

ละǰ6.6ǰท่ีรายงานวŠาปŦจจัยดังกลŠาวรบกวนตŠอการ

นอนของตนǰǰแตŠก็พบถึงǰ7ǰในǰ11ǰรายǰท่ีมีปŦญหา

การนอนหลับเกิดขึ้นจรงิ

สรรพสิทธิเวชสาร

ประจำาเดือนกันยายนǰ-ǰธนัวาคมǰ2557

ปŘท่ีǰ35ǰฉบับท่ีǰ3



���

การนอนไมŠหลับของผู้ปśวยสูงอายุในโรงพยาบาลท่ัวไป

จิรวฒันǰ์ǰมูลศาสตร์



���

วจิารณ์

ǰ การวิจัยคร้ังน้ีเปŨนการศึกษาปŦญหาการ

นอนไมŠหลับของผูšปśวยสงูอายุท่ีเขšารบัการรักษาใน

หอผูšปśวยทั่วไปในชŠวงǰ3ǰ คืนแรกǰ โดยไมŠรวมถึงผูš

ปśวยที่เขšารับการรักษาในหอผูšปśวยหนักǰ เพื่อ

สะทšอนภาพปŦญหาการนอนและการนอนไมŠหลับ

ของผูšปśวยสูงอายุสŠวนใหญŠของโรงพยาบาลที่

กระจายกันอยูŠตามหอผูšปśวยของแตŠละแผนกǰǰโดย

พบวŠาอัตราปŦญหาการนอนไมŠหลับของกลุŠม

ตัวอยŠางผูšปśวยสูงอายุในการศึกษาครั้งนี้เทŠากับǰ

รšอยละǰ30.1ǰซึ่งตำ่ากวŠารายงานความชุกของการ

นอนไมŠหลับในผูšปśวยสูงอายุของǰ Isaia(8)ǰ เลก็นšอยǰǰ

ซึ่ งพบความชุกท่ีรšอยละǰ 36.7ǰ ǰอยŠางไรก็ตามǰ

รายงานดังกลŠาวเปŨนการศึกษาเฉพาะในหอผูšปśวย

สงูอายุเทŠาน้ัน

ǰ โดยทั่วไปแลšวǰผูšสูงอายุมักจะมีปŦญหาการ

นอนไมŠหลบัและ/หรือคุณภาพการนอนมากกวŠา

กลุŠมอายุอื่นǰǰแตŠมีขšอสังเกตจากการศกึษานี้วŠาเม่ือ

เปรียบเทียบกับความชุกของการนอนไมŠหลับหรือ

คุณภาพการนอนไมŠดีในกลุŠมผูšปśวยที่มอีายุต้ังแตŠǰ

18ǰขึ้นไปǰǰกลับพบวŠาการศึกษาในผูšสงูอายุครั้งนี้มี

อัตราปŦญหาการนอนไมŠหลับตำ่ากวŠารายงานการ

ศึกษาท่ีรวมกลุŠมอายุอื่นดšวยǰเชŠนǰรายงานของǰสุดา

รัตนŤǰชัยอาจǰและคณะ(14)ǰพบอัตราคุณภาพการ

นอนไมŠดีในหอผูšปśวยอายุรกรรมǰ รšอยละǰ 49.2ǰǰ

ขณะท่ีรายงานจากหอผูšปśวยศัลยกรรมและอายุร

กรรมในโรงพยาบาลท่ัวไปในประเทศจีนของǰLeiǰ

และคณะ(1)ǰพบปŦญหาการนอนท่ีรšอยละǰ45.6ǰǰ

ǰ นอกจากปŦจจัยดšานอายุแลšวǰǰปŦจจัยท่ีสŠง

ผลตŠอความชุกที่แตกตŠางกันนี้อาจเนื่องจากสถาน

ท่ีทำาการศึกษาท่ีแตกตŠางกันǰǰโดยท่ีการศึกษานี้เก็บ

ขšอมูลจากหอผูšปśวยǰ5ǰแผนกǰสŠวนรายงานการ

ศึกษาอื่นนั้นทำาการศึกษาในหอผูšปśวยเพียงǰ 1-2ǰ

แผนกเทŠาน้ันǰท้ังนี้สภาพแวดลšอมทางกายภาพของ

หอผูšปśวยแตŠละแผนกท่ีมีความแตกตŠางกันและ

สภาวะการเจ็บปśวยแรกรับของผูšปśวยเองท่ีมีความ

แตกตŠางกันอาจสŠงผลตŠอความชุกของปŦญหาการ

นอนไมŠหลับไดš(15-17)ǰǰปŦจจัยอีกประการท่ีอาจสŠงผล

ตŠออัตราของปŦญหาการนอนคือǰจำานวนคืนของการ

นอนในโรงพยาบาลกŠอนการเก็บขšอมูลǰ โดยท่ีการ

ศึกษานี้ทำาการเก็บขšอมูลหลังมีประสบการณŤชŠวงǰ

1-3ǰคืนแรกǰและสŠวนใหญŠเขšารับการรักษาเพียงǰ1ǰ

คืนǰ ขณะที่การศึกษาอื่นน้ันเก็บขšอมูลในผูšปśวย

ท่ีนอนในโรงพยาบาลมาแลšวต้ังแตŠสองถึงมากกวŠา

หšาคืน(1,14)ǰ
ǰ การมีประวัตินอนไมŠหลับมากŠอนและการ

เคยใชšยานอนหลับในชŠวงǰ6ǰ เดือนท่ีผŠานมาǰ เปŨน

ปŦจจัยที่สัมพันธŤกับการนอนไมŠหลบัของผูšปśวยสูง

อายุขณะนอนในโรงพยาบาลอยŠางมีนัยสำาคัญทาง

สถิติǰǰซึ่งอาจเปŨนไปไดšวŠาผูšปśวยที่เคยใชšยานอนหลับ

มากŠอนอาจมีปŦญหาการนอนไมŠหลบัมากŠอนดšวย

เชŠนกันǰǰเมื่อรวมกันเขšากับความไมŠคุšนเคยจากการ

เปลี่ยนแปลงสถานที่นอนǰสภาพแวดลšอมที่แตก

ตŠางǰǰและภาวะความเจ็บปśวยǰโดยเฉพาะในคืนแรก

ของการนอนในโรงพยาบาล(6,15)ǰกท็ำาใหšผูšปśวยกลุŠม

นี้มีปŦญหาการนอนไมŠหลับกลับมาไดšอีกǰǰ

สรรพสิทธิเวชสาร

ประจำาเดือนกันยายนǰ-ǰธนัวาคมǰ2557

ปŘท่ีǰ35ǰฉบับท่ีǰ3
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ǰ ภาวะวิตกกังวลและภาวะซึมเศรšาเปŨนอีก

ปŦจจัยท่ีมีรายงานวŠามีความสมัพันธŤกับปŦญหาการ

นอน(17)ǰǰซึ่งสภาวะอารมณŤดังกลŠาวอาจทำาใหšผูšสูง

อายุมีความไวในการรับรูšสภาพแวดลšอมรอบขšาง

และรูšสกึวŠารบกวนตŠอการนอนของตนเองมากข้ึนǰ

ถงึแมšวŠาการศึกษาในครั้งนี้จะพบเชŠนกันวŠาผูšปśวย

เกือบท้ังหมดท่ีอาจมีหรือมีความผิดปกติของภาวะ

วิตกกังวลและภาวะซึมเศรšาเกิดปŦญหานอนไมŠหลับ

ขึ้นไดšǰǰแตŠเปŨนที่สังเกตไดšวŠาความชุกของผูšปśวยสูง

อายุที่มีความผิดปกติทางอารมณŤในชŠวงǰ3ǰคืนแรก

ของการนอนในโรงพยาบาลคŠอนขšางตำ่าเม่ือเทียบ

กับรายงานที่ทำาการศึกษาในผูšปśวยท่ีนอนในโรง

พยาบาลนานกวŠานี้(17)ǰǰซึ่งกอ็าจเปŨนอีกปŦจจัยหน่ึง

ท่ีทำาใหšความชุกโดยรวมของการนอนไมŠหลับใน

การศึกษานี้ตำ่ากวŠารายงานอื่นๆ

ǰ ความรูšสึกสุขสบายขณะที่นอนในโรง

พยาบาลซ่ึงมคีวามสัมพันธŤกบัการนอนไมŠหลับของ

ผูšปśวยสูงอายุอยŠางมีนัยสำาคัญนั้นǰก็อาจนับไดšวŠา

เปŨนภาพสะทšอนโดยรวมถึงการรบกวนตŠอการนอน

จากสภาพแวดลšอมทางกายภาพตามการรับรูšของ

ผูšปśวยไดšǰ อยŠางไรก็ตามǰ สภาพแวดลšอมทาง

กายภาพที่มีความสัมพันธŤ กับการนอนไมŠหลับ

หลายประเด็นก็อยูŠในสถานะท่ีสามารถปรับปรุง

หรือบริหารจดัการไดšǰǰโดยปŦจจัยสภาพแวดลšอมที่

ผูšปśวยรูšสึกวŠารบกวนการนอนมากที่สุดเปŨนเร่ือง

อุณหภูมิภายในหอผูšปśวยและการถŠายเทอากาศǰǰ

อาจเปŨนไดšวŠาชŠวงเวลาที่ทำาการศึกษาอยูŠในชŠวงฤดู

ท่ีอุณหภูมิโดยเฉลี่ยอยูŠในระดับท่ีสูงอยูŠแลšวǰ ถึง

แมšวŠาสภาพของหอผูšปśวยจะมีลักษณะเปŗดและมี

พัดลมชŠวยระบายอากาศอยูŠพอควรǰ ǰแตŠการเพ่ิม

การหมุนเวียนหรือการถŠายเทอากาศก็ยังเปŨน

ประเด็นท่ีควรปรับปรุงใหšดีขึ้นกวŠาเดิมǰǰ

ǰ ความสวŠางในเวลากลางคืนก็เปŨนอีกปŦจจัย

ท่ีพบวŠาสŠงผลรบกวนการนอนของผูšปśวยไดšเชŠน

เดียวกัน(2)ǰถึงแมšวŠาระดับความสวŠางหรือความเขšม

ขšนของแสงในหอผูšปśวยท่ัวไปอาจถูกคาดหวังวŠาจะ

ไมŠมากเทŠาในหอผูšปśวยวิกฤติǰแตŠการศึกษานี้ก็ยัง

แสดงใหšเห็นถึงความสัมพันธŤของการรบกวนจาก

ความสวŠางกับการนอนไมŠหลับǰซึ่งแตกตŠางจาก

รายงานการศึกษาในหอผูšปśวยท่ัวไปในตŠางประเทศ

ท่ีไมŠพบความสัมพนัธŤระหวŠางระดับของความสวŠาง

ในเวลากลางคืนกันปŦญหาการนอน(1,6,8)ǰ
ǰ การเปŨนผูšปśวยในโรงพยาบาลน้ันผูšปśวย

เกือบทั้งหมดตšองเปลี่ยนเสื้อผšาเปŨนชุดท่ีทางโรง

พยาบาลจัดหาไวšใหšǰ รวมท้ังอุปกรณŤท่ีใชšบนเตียง

นอนǰเชŠนǰฟูกที่นอนǰǰหมอนǰǰผšาปูเตียงǰǰกล็šวนเปŨน

บริการของทางโรงพยาบาลǰǰโดยท้ังสองประเด็นนี้

ถูกจัดเตรยีมสำาหรับผูšปśวยท้ังหมดในโรงพยาบาลǰǰ

ซึ่งอาจไมŠไดšคำานึงถึงความเหมาะสมหรือความ

ตšองการของผูšปśวยสูงอายุǰǰเม่ือเกิดความอึดอัดและ

ไมŠสบายตัวจากเส้ือผšาและเคร่ืองนอนกอ็าจตามมา

ดšวยการรับรูš ถึงการรบกวนจากปŦจจัยอื่นๆǰ ไดš

ชัดเจนและมากย่ิงข้ึน(18)ǰนอกจากนั้นǰอัตราการ

ครองเตียงเฉล่ียตŠอวันท่ีสูงกวŠาเกณฑŤท่ีต้ังไวšก็ทำาใหš

ตšองมีเตียงเสริมเขšามาจำานวนหนึ่งǰซึ่งขนาดของ

เตียงเสริมและสภาพเครื่องนอนท่ีอาจไมŠไดš

การนอนไมŠหลับของผู้ปśวยสูงอายุในโรงพยาบาลท่ัวไป

จิรวฒันǰ์ǰมูลศาสตร์
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คุณภาพเทŠาเตียงที่จดัไวšประจำาǰจึงเปŨนเหตุใหšสŠงผล

ตŠอการนอนไมŠหลับของผูšปśวยสูงอายุǰโดยเฉพาะใน

กลุŠมท่ีรูšสึกวŠาท้ังสองปŦจจัยนี้รบกวนตŠอการนอน

ของตนเองǰǰ

ǰ การรบกวนจากเสียงตŠางๆǰ ในหอผูšปśวยǰǰ

โดยเฉพาะเสียงจากการทำางานของบุคลากรและ

เครื่องมือทางการแพทยŤตŠางๆǰสŠงผลตŠอท้ังการนอน

ไมŠหลบัและคุณภาพการนอนของผูšปśวยǰแตŠการ

ศึกษาในครั้งนี้กลับพบวŠาผูšปśวยรูšสกึถึงการรบกวน

จากประเด็นเหลŠานี้ไมŠมากนักและไมŠพบความ

สมัพันธŤดังกลŠาวǰǰมีเพียงเสียงที่เกิดจากผูšปśวยเตียง

ขšางเคียงเทŠานั้นที่ยังมีผลตŠอการนอนไมŠหลับǰǰท้ังนีǰ้

อาจเน่ืองจากสภาพทางกายภาพของหอผูšปśวยใน

โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคŤเองท่ีมีลักษณะเปŨน

หอผูšปśวยรวมขนาดใหญŠǰ มีจำานวนเตียงอยŠางนšอยǰ

30ǰ เตียงตŠอหอผูšปśวยǰ สŠวนบริเวณทำางานของ

พยาบาลไดšแยกหšองเปŨนสัดสŠวนตŠางหากและหŠาง

จากเตียงผูšปśวยพอควรทำาใหšเสียงจากการทำางาน

ไมŠไดšรบกวนผูšปśวยมากนักǰอยŠางไรก็ตามǰการท่ีตšอง

เสรมิเตียงเขšามาตามจำานวนผูšปśวยท่ีมากกวŠาเกณฑŤ

กำาหนดǰสŠงผลใหšแตŠละเตียงผูšปśวยมีระยะใกลšกัน

มากข้ึนกวŠาท่ีควรจะเปŨนǰจึงอาจทำาใหšผูšปśวยรับรูšถึง

การรบกวนจากเสียงผูšปśวยเตยีงขšางเคียงมากขึ้น

และสŠงผลตŠอการนอนไมŠหลับไปดšวยǰǰซึ่งการศกึษา

ของǰParkǰและคณะ(19)ǰพบวŠาจำานวนเตียงตŠอหšอง

มีผลตŠอระดับความดังของเสียงและการรับรูšถึงการ

รบกวนการนอนของผูšปśวยǰความแออดัท่ีเกิดข้ึนยัง

อาจเปŨนสŠวนหนึ่งของการถŠายเทอากาศท่ีไมŠดีอีก

ดšวยǰ สำาหรับเสียงเครื่องมือทางการแพทยŤ น้ัน

เน่ืองจากมีการใชšเคร่ืองมือติดตามอาการผูšปśวย

และเคร่ืองชŠวยหายใจไมŠมากนักหรือแทบไมŠมีเลย

ในบางหอผูšปśวยท่ีทำาการศึกษาǰ (จักษุǰ ศัลยกรรม

กระดูกǰและโสตǰศอǰนาสิก)ǰǰจึงทำาใหšผูšปśวยรับรูšถึง

การรบกวนและสŠงผลตŠอการนอนไมŠมากนัก

ǰ การศึกษาในคร้ังนี้มีประเด็นที่เปŨนขšอ

จำากัดและควรพิจารณาบางประการǰ เนื่องจาก

ระยะเวลาของการศึกษาท่ีมีจำากัดจึงไมŠสามารถ

ทำาการศึกษาทุกหอผูšปśวยหรือสุŠมหอผูšปśวยแบบ

แบŠงชั้นǰ(stratiųedǰrandomǰsampling)ǰจากทุก

แผนกไดšǰǰทำาใหšผลการศึกษาที่ไดšอาจสะทšอนภาพ

ไดšไมŠครอบคลุมสภาพปŦญหาทั้งหมดǰแตŠก็นŠาจะ

เพียงพอที่บอกถึงสภาพสŠวนใหญŠของปŦญหาการ

นอนไมŠหลับในผูšปśวยสูงอายุไดšǰǰในสŠวนของผลการ

ศึกษาครั้งนี้ท่ีพบความชุกของการนอนไมŠหลับตำ่า

กวŠารายงานการศึกษาที่ผŠานมาǰก็เปŨนอกีเหตุผล

หน่ึงท่ีสŠงผลตŠอการหาความสัมพันธŤของการนอน

ไมŠหลับกับปŦจจัยที่อาจเก่ียวขšองบางประการไดšǰǰ

รวมท้ังไมŠสามารถใชšเคร่ืองมือทางสถิติอื่นไดšอยŠาง

เหมาะสมǰเคร่ืองมือที่ใชšในการประเมินการนอนไมŠ

หลับหรือคณุภาพการนอนก็เปŨนอีกประเด็นที่อาจ

สŠงผลตŠอความชุกของปŦญหาǰ เนื่องจากมีหลาย

เคร่ืองมือประเมินที่ไดšรับการยอมรับและใชšในการ

ศึกษาที่ผŠานมาǰแตŠละเคร่ืองมือก็มีวัตถุประสงคŤ

และขšอคำาถาม ท่ีแตกตŠาง กันไมŠมากก็นšอย (20)ǰǰ
อยŠางไรก็ตามแบบสอบถามǰAthensǰ Insomniaǰ

Scaleǰก็มีขšอดีที่มีจำานวนขšอคำาถามนšอยǰǰสามารถ
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ปรับกรอบระยะเวลาไดšตามความตšองการของผูšใชšǰǰ

และเปŨนเครื่องมือที่มี พ้ืนฐานจากแนวทางการ

วินิจฉัยตามǰ ICD-10ǰซึ่งนอกจากจะใชšไดšสำาหรับ

การศึกษาวิจัยแลšวยังสามารถนำามาใชšในการดูแลผูš

ปśวยประจำาวันไดšอีกดšวยǰǰนอกจากน้ันǰปŦจจัยสภาพ

แวดลšอมทางกายภาพท่ีทำาการศึกษาและสŠงผลตŠอ

การนอนไมŠหลับก็เปŨนสภาพแวดลšอมของหอผูšปśวย

ในโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคŤǰǰซึ่งอาจแตกตŠาง

จากหอผูšปśวยในโรงพยาบาลอ่ืนๆǰไดš

สรุป

ǰ การนอนไมŠหลับในผูšปśวยสูงอายุขณะเขšา

รับการรักษาในหอผูšปśวยท่ัวไปของแผนกตŠางๆǰใน

โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคŤชŠวงǰ3ǰคืนแรกǰพบ

ไดšถึงประมาณหน่ึงในสามของผูšปśวยสูงอายุǰǰขณะ

ท่ีผูšปśวยประมาณคร่ึงหน่ึงที่รูšสึกถึงความไมŠสุข

สบายขณะนอนในโรงพยาบาลǰǰโดยพบวŠาการเคย

มีปŦญหานอนไมŠหลับและการใชšยานอนหลับมา

กŠอนในชŠวงǰ6ǰ เดือนǰ เปŨนปŦจจัยท่ีสัมพนัธŤตŠอการ

นอนไมŠหลับขณะนอนในโรงพยาบาลǰความผิดปกติ

ของสภาวะอารมณŤในชŠวงแรกของการรักษาก็สŠงผล

ตŠอการนอนไมŠหลับดšวยเชŠนกันǰ ปŦจจัยเหลŠานี้

สามารถประเมินไดšต้ังแตŠชŠวงแรกรับและสามารถ

เฝŜาระวังหรือวางแผนการดูแลรักษาไดšต้ังแตŠแรก

เพื่อชŠวยใหšผูšปśวยกลุŠมน้ีมีคุณภาพการนอนที่ดีǰǰ

สำาหรับสภาพแวดลšอมทางกายภาพตามท่ีผูšปśวยสงู

อายรัุบรูšและมีความสัมพันธŤกับการนอนไมŠหลับนั้น

สŠวนใหญŠเปŨนประเด็นที่สามารถปรับปรุงหรือ

บริหารจัดการเพื่อใหšดีขึ้นไดšǰ เชŠนǰการถŠายเทของ

อากาศǰ เคร่ืองแตŠงกายและสภาพเตียงǰ รวมท้ัง

ปŦญหาความแออัดของผูšปśวยในหอผูšปśวยǰ ซึ่ ง

นอกจากจะชŠวยลดปŦญหาการนอนไมŠหลับและเพิ่ม

ความสุขสบายของผูšปśวยสูงอายขุณะเขšารับการ

รกัษาในโรงพยาบาลแลšวǰยงัอาจชŠวยปŜองกันผลตŠอ

เน่ืองหรือลดปŦญหาที่ตามมาจากการนอนไมŠหลบัǰǰ

ท้ังการฟŚŪนตัวจากการเจ็บปśวยǰปŦญหาการตกเตียง

หรืออุบัติเหตุอ่ืนขณะนอนในโรงพยาบาลǰǰและอาจ

ชŠวยลดระยะเวลาการนอนในโรงพยาบาลไดšอีก

ดšวย

กิตติกรรมประกาศ

ǰ คณะผูšวิจัยขอขอบพระคุณคณาจารยŤ

ศูนยŤวิจัยทุกทŠานท่ีใหšขšอเสนอแนะในการศึกษาครั้ง

นี้ǰ ดร.สุวารีǰ เจริญมุขยนันทǰ ท่ีชŠวยเหลือในการ

วเิคราะหŤขšอมูลǰǰและเจšาหนšาที่ประจำาหอผูšปśวยทุก

ทŠาน
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InsomniaǰamongǰElderlyǰInpatientsǰinǰGeneralǰHospitalǰ

andǰPhysicalǰWardǰEnvironments

JirawatǰMoolasart*,ǰNitiratǰNahaipol**,ǰAwatsadaǰPoblap**,ǰKanyaneeǰWedchakama**,ǰ
ManaǰSiripat**,ǰPhongpipatǰPoowanpen**

Abstract

ǰ Sleepǰproblemǰduringǰhospitalizationǰcanǰaffectǰ illnessǰcourseǰandǰrecoveryǰfromǰ

illness,ǰparticularlyǰamongǰhospitalizedǰelderlyǰpatients.ǰThisǰstudyǰwasǰaimedǰtoǰevaluateǰ

theǰprevalenceǰofǰinsomniaǰamongǰelderlyǰinpatientsǰandǰperceivedǰassociatedǰfactorsǰofǰ

physicalǰenvironment.ǰDataǰwereǰcollectedǰinǰAprilǰ2013ǰamongǰ166ǰelderlyǰpatientsǰwhoǰ

admittedǰtoǰgeneralǰwardsǰofǰ5ǰdepartmentsǰandǰstayedǰinǰhospitalǰforǰ1-3ǰnights.ǰAthensǰ

InsomniaǰScaleǰandǰself-reportǰquestionnairesǰwereǰusedǰforǰdataǰgathering.ǰTheǰresultǰre�
vealedǰthatǰprevalenceǰofǰinsomniaǰwasǰ30.1%.ǰFiftyǰsevenǰpercentǰofǰtheǰelderlyǰfeltǰun�
comfortableǰwhileǰsleepingǰinǰhospital.ǰPhysicalǰenvironmentsǰsigniųcantlyǰassociatedǰwithǰ

insomniaǰwereǰtemperature,ǰlightǰatǰnight,ǰairǰŴow,ǰpatientǰclothes,ǰnoiseǰfromǰotherǰpatients,ǰ

andǰbeddings.ǰTheǰpatientsǰwithǰinsomniaǰandǰpatientsǰwhoǰhadǰusedǰhypnoticǰdrugsǰduringǰ

theǰpastǰsixǰmonthsǰwereǰassociatedǰwithǰhospitalizedǰinsomnia.ǰAnxietyǰandǰdepression,ǰ

althoughǰwithǰlowǰprevalence,ǰwereǰasǰwellǰtheǰfactorsǰassociatedǰwithǰtheǰproblem.

Keywordsǰ;ǰinsomnia,ǰelderlyǰinpatients,ǰgeneralǰhospital,ǰwardǰenvironment
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