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บทคดัย่อ : การวจิยัเชงิพรรณนา ( Descriptive study design) ครัง้นี้มวีตัถุประสงคเ์พื่อศกึษาระดบัความวติกกงัวล 
ความเครยีดและความตอ้งการขอ้มลูของผูป้ว่ยก่อนไดร้บัการผ่าตดัทางตาแบบผูป้ว่ยนอก กลุ่มตวัอย่าง คอื ผูป้ว่ยก่อน
ผ่าตดัทางจกัษุ ดว้ยวธิ ีการระงบัความรูส้กึเฉพาะที ่ทีโ่รงพยาบาลศริริาช ระหว่างเดอืนมกราคม – มถุินายน 2553 จ านวน 
200 ราย เครื่องมอืทีใ่ชใ้นการวจิยั เป็นแบบสอบถาม  แบ่งเป็น 4 สว่น คอื  ขอ้มลูสว่นบุคคล  แบบสอบถามความตอ้งการ
ขอ้มลูก่อนผ่าตดั  แบบสอบถามความวติกกงัวลขณะเผชญิ  และแบบวดัความเครยีด วเิคราะหข์อ้มลูโดยการหาค่ารอ้ยละ 
ค่าเฉลีย่และสว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน 
 

ผลการศกึษาพบว่า ผูป้ว่ยมคีวามวติกกงัวลก่อนผ่าตดัในระดบัปานกลาง (รอ้ยละ  74.5, X  = 47.35, S.D = 7.57) ความ
ตอ้งการขอ้มลูของผูป้ว่ยก่อนผ่าตดัอยู่ในระดบัปานกลาง (รอ้ยละ 82.5, X  = 33.04, S.D = 10.33)   และ ความเครยีดของ
กลุ่มตวัอย่างอยู่ในระดบัสงู (รอ้ยละ 60.5, X  = 29.42, S.D = 9.95) 
 

สรุปและขอ้เสนอแนะ พยาบาลควรมคีวามตระหนกัถงึการประเมนิความเครยีด ความวติกกงัวลและความตอ้งการขอ้มลูของ
ผูป้ว่ยทีไ่ดร้บัการผ่าตดัแบบผูป้ว่ยนอก เพื่อสามารถน าไปวางแผนการใหก้ารพยาบาลทีเ่หมาะสม 
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Abstract: This description research aimed to investigate the anxiety, the stress and the information required of 
the preoperative outpatients. A sample was composed of 200 patients who had undergone eye surgery under 
local anesthesia Siriraj Hospital during January – June 2010. There are 4 questionnaires in this research 1) 
demographic characteristics, 2) State anxiety, 3) stress trait, and 4) information required before operation. The 
data was analyzed by using percentile, mean and standard deviation. 
 

The results of the study indicated that patients had pre-operative anxiety at middle level (74.5%,  X  = 47.35, 
S.D. = 7.57) The stress had high level (60.5%, X  = 29.42, S.D. = 9.95) The pre – operative information needs 
had middle level (82.5%, X  = 33.04, S.D. = 10.33). 
 

Recommendation from this study is that nurses should take role in assessing the anxiety, the stress and 
information required before operation of the preoperative outpatients that will help guide the effective nursing 
care. 
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ความส าคญัของปัญหา 
ความเจบ็ปว่ย การเขา้รบัการรกัษาในโรงพยาบาล

และการผ่าตดัเป็นภาวะคุกคามต่อชวีติและเป็นสถานการณ์ที่
วกิฤตของผูป้ว่ยทีก่่อใหเ้กดิความวติกกงัวลและความเครยีด 
โดยเฉพาะระยะก่อนผ่าตดัและวนัผ่าตดัเป็นช่วงเวลาทีผู่ป้ว่ย
มคีวามวติกกงัวลสงูสดุ 1  สาเหตุความวติกกงัวลและ
ความเครยีดเกดิจากความไม่มัน่ใจในความไม่แน่นอนของ
สถานการณ์การผ่าตดั กลวัสญูเสยีอวยัวะบางสว่น หรอื
สญูเสยีการท างานของอวยัวะของร่างกาย 2  ความวติกกงัวล
และความเครยีดทีเ่กดิขึน้ท าใหต่้อมหมวกไตชัน้ในมกีารหลัง่
สารแคทโีคลามนิและต่อมหมวกไตชัน้นอกปล่อยคอรต์โิคส -
เตยีรอยดเ์กดิการคัง่ของโซเดยีมและโปแตสเซยีมในเลอืด 
ท าใหค้วามดนัโลหติสงูขึน้ หวัใจเตน้ผดิปกติ 3  และพบว่า
ระบบซมิพาเธตคิท างานมากขึน้สง่ผลใหอ้ตัราการเตน้ของ
หวัใจเรว็ขึน้  ทางดา้นจติใจพบว่าผูป้ว่ยหายใจเรว็ขึน้ เหงื่อ
ออกทีม่อื กระวนกระวาย นอนไม่หลบั 4  นอกจากนัน้พบว่า
ผูป้ว่ยทีม่รีะดบัความวติกกงัวลสงูท าใหห้ลงัผ่าตดัมรีะดบั
ความปวดสงูและตอ้งการยาแกป้วดมากขึน้ การฟ้ืนฟูสภาพ
ร่างกายล่าชา้ และมโีอกาสเกดิภาวะแทรกซอ้นหลงัผ่าตดั
มากกว่า ผูป้ว่ยทีม่คีวามวติกกงัวลต ่า 1,5  ดงันัน้เมื่อบุคคล
เกดิมคีวามวติกกงัวลและความเครยีด บุคคลเหล่านัน้จะมี
การปรบัตวั การแสวงหาขอ้มลูเป็นวธิหีนึ่งทีน่ ามาใชเ้พื่อลด
ความวติกกงัวลและความเครยีด6  ดงันัน้การใหข้อ้มลูอย่างมี
แบบแผนจงึเป็นแหล่งประโยชน์ส าหรบัผูป้ว่ยและญาต ิ 
เพราะช่วยสง่เสรมิความรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัการผ่าตดั เพื่อ
วเิคราะหแ์ละประเมนิสถานการณ์ไดถู้กตอ้งตรงกบัความเป็น
จรงิ สามารถเผชญิกบัเหตุการณ์นัน้ไดอ้ย่างถูกตอ้ง ท าให้
ความวติกกงัวลและความเครยีดลดลง การใหข้อ้มลูทีห่น่วย
ตรวจโรคจกัษุ ปจัจุบนัเป็นหน้าทีพ่ยาบาลทีน่ดัผ่าตดั ทีม่ ี
ภาระงานในการนดัผ่าตดัวนัละ 20- 25 ราย ตดิตามผลการ
ตรวจต่างๆ และตดิต่อประสานงานเกีย่วกบัการงด เลื่อนนดั
ผ่าตดั จากภาระงานทีม่าก ท าใหก้ารใหข้อ้มลูทีห่น่วยตรวจ
โรคจกัษุใหเ้ฉพาะเรื่องทีเ่จา้หน้าทีค่ดิว่าผูป้ว่ยควรรูไ้ม่มกีาร
ส ารวจความตอ้งการขอ้มลูของผูป้ว่ย  ดงันัน้ปจัจุบนัมผีูป้ว่ย
โทรศพัทก์ลบัมาสอบถามขอ้มลูการปฏบิตัติวัก่อนและหลงั
ผ่าตดัเฉลีย่วนัละ 10 รายต่อวนั  ในบางรายกลบัมาตรวจ

ก่อนการผ่าตดัเพราะมคีวามวติกกงัวลและกลวัการผ่าตดั  
และในบางรายหลงัผ่าตดัตอ้งกลบัมาตรวจก่อนนดัเพราะกลวั
ว่าตาบอดจากการปฏบิตัติวัไม่ถูกตอ้งเฉลีย่เดอืนละ 20 ราย 

ดงันัน้ ความวติกกงัวล  ความเครยีด และความ
ตอ้งการขอ้มลูของผูป้ว่ยก่อนไดร้บัการผ่าตดัทางตาแบบ
ผูป้ว่ยนอกผลทีไ่ดจ้ากการศกึษาในครัง้น้ีจะน าไปสูก่าร
พฒันารปูแบบและเน้ือหาขอ้มลูทีเ่หมาะสมกบัความตอ้งการ
ของผูป้ว่ยทีร่บัการผ่าตดัแบบผูป้ว่ยนอกโดยคาด หวงัว่าจะ
ช่วยใหผู้ป้ว่ยก่อนผ่าตดัเผชญิกบัสถานการณ์ และลดความ
วติกกงัวล และความเครยีด 
 
วตัถปุระสงค ์

เพื่อศกึษาระดบัความวติกกงัวล ความเครยีดและ
ความตอ้งการขอ้มลูของผูป้ว่ยก่อนผ่าตดั 
 
วิธีการด าเนินการวิจยั 

การวจิยัครัง้นี้เป็นการวจิยัเชงิพรรณนา ( Descriptive 
research)  ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง (Cross – sectional) 
ประชากรทีศ่กึษาในการวจิยัครัง้น้ีคอืผูป้ว่ยก่อนผ่าตดัที่
ไดร้บัการแนะน าใหไ้ดร้บัการผ่าตดัทางจกัษุ แบบผูป้ว่ยนอก
ดว้ยวธิ ีการระงบัความรูส้กึเฉพาะที ่ (Local Anesthesia) 
โรงพยาบาลศริริาชระหว่างเดอืนมกราคม – มถุินายน 2553 
มอีายุตัง้แต่ 20 ปี ขึน้ไป  และการ ได้ยนิปกต ิ สามารถฟงั  
อ่าน และพดูภาษาไทยได ้ จ านวนกลุ่มตวัอย่างค านวณโดย
ใชโ้ปรแกรม nQuery Advisor 7 และคดิรวมชดเชยผูป้ว่ยที่
อาจมปีญัหาในการวเิคราะหข์อ้มลู รอ้ยละ 20  รวมจ านวน
ผูป้ว่ยทัง้หมด 200 ราย  
 
เครือ่งมือท่ีใช้ในการวิจยั  

ไดแ้ก่  แบบสอบถาม ซึง่ประกอบไปดว้ย 4 สว่น คอื 
สว่นที ่ 1  ขอ้มลูทัว่ไปก่อนผ่าตดั  
สว่นที ่ 2  แบบสอบถามวดัความวติกกงัวลขณะ

เผชญิ (STAI Form Y-1) ของสปิลเบอรแ์ละคณะ 8 
จ านวน 20 ขอ้ ลกัษณะค าตอบเป็นแบบมาตราสว่นประมาณ
ค่า 4 ล าดบั คอื ไม่เลย มบีา้ง ค่อนขา้งมาก มากทีส่ดุ 
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คะแนนรวมของความวติกกงัวลมคี่าระหว่าง 20- 80 คะแนน
และแปลความหมายของค่าคะแนนแบ่งความวติกกงัวลเป็น 
3 ล าดบั คอื 

คะแนนต ่ากว่า  X- SD ความวติกกงัวลระดบัต ่า 
คะแนนอยู่ช่วง   X± SD ความวติกกงัวลระดบัปานกลาง 
คะแนนสงูกว่า   X+ SD ความวติกกงัวลสงู 
ตรวจสอบความเทีย่ง  ไดค้่าเท่ากบั 0.93 
สว่นที ่ 3  แบบสอบถามแบบประเมนิและวเิคราะห์

ความเครยีดดว้ยตนเอง (กรมสขุภาพจติ) 9 มาตรประเมนิ
แบบเรยีงอนัดบั (ordinal rating scale) แบบ 4 มาตร 
จ านวน 20 ขอ้ การทดสอบ :  ใชเ้วลา 5 – 10 นาท ีการให้
คะแนน เป็นช่วง 0 ถงึ 3 (0 ไม่เคยเลย , 1 เป็นครัง้คราว , 
2 เป็นบ่อยๆ และ 3 เป็นประจ า ) คะแนนรวมของความ  
เครยีดมคี่าระหว่าง 0 - 60  และแปลความหมายของ
ความเครยีดเป็น 3 ล าดบั โดยใชค้่าอนัตรภาคชัน้เป็น
ตวัก าหนดดงันี้ 

คะแนนรวมอยู่ระหว่าง 0 – 25 ระดบัความเครยีดอยู่
ในระดบัสงูกว่าปกตเิลก็น้อย 

คะแนนรวมอยู่ระหว่าง 26 - 29 ระดบัความเครยีดอยู่
ระดบัปานกลาง 

คะแนนรวมอยู่ระหว่าง 30 - 60 ระดบัความเครยีดอยู่
ในระดบัสงู 

ตรวจสอบความเทีย่ง  ไดค้่าเท่ากบั 0.86 
สว่นที ่ 4 แบบสอบถามความตอ้งการขอ้มลูของผูป้ว่ย

ก่อนผ่าตดั ไดด้ดัแปลงจากแบบประเมนิความตอ้งการขอ้มลู
ของ เสงีย่ม ช่วยนุ้ย   ชวนพศิ มสีวสัดิ ์10 และ งานวจิยัของ  
พรทวิา มสีวุรรณ ขนิษฐา นาคะ 11ประกอบดว้ยความตอ้งการ
ขอ้มลูจ านวน 27 ขอ้ ค าตอบเป็นคะแนน 0-  2  โดย 0 
หมายถงึ ไม่ตอ้งการ และ 2 หมายถงึตอ้งการมากทีส่ดุ ไดผ้่าน
การตรวจสอบความตรงดา้นเนื้อหา โดยผูท้รงคุณวุฒ ิ3 ท่าน 
และตรวจสอบความเทีย่ง ไดค้่าเท่ากบั 0.95 
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รวบรวมขอ้มลู พรอ้มทัง้ ชีแ้จงวตัถุประสงค ์รายละเอยีด
ของขัน้ตอนการวจิยั ประโยชน์และผลทีก่ลุ่มตวัอย่างจะ
ไดร้บั และ แจง้สทิธใินการตดัสนิใจตอบรบัหรอืปฏเิสธใน
การเขา้ร่วมการวจิยั หรอืถอนตวัออกจากการวจิยัเมื่อใดก็
ได ้โดยไม่มผีลต่อการรกัษาพยาบาลทีจ่ะไดร้บั และขอ้มลู
ทีไ่ดจ้ากกลุ่มตวัอย่างจะถูกเกบ็เป็นความลบั จะน าเสนอใน
ภาพรวม ถา้กลุ่มตวัอย่างสมคัรใจเขา้ร่วมการวจิยัไหล้งชื่อ
ในใบยนิยอมเขา้ร่วมงานวจิยั  
 
เกบ็รวบรวมข้อมูล 

ผูว้จิยัเกบ็รวบรวมขอ้มลูโดยใหก้ลุ่มตวัอย่างตอบ
แบบสอบถามความวติกกงัวล ความเครยีดและความตอ้งการ
ขอ้มลูดว้ยตนเองขณะทีร่อผ่าตดั 
 
การวิเคราะหข์้อมูล 

ส าหรบัขอ้มลูทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่างท าการวเิคราะห์
โดยใชส้ถติเิชงิพรรณนา   แสดงการแจกแจงโดยการหาค่า
รอ้ยละ  ค่าเฉลีย่และสว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน 
 
ผลการศึกษา 

1. ข้อมูลส่วนบุคคล 
กลุ่มตวัอย่างทัง้หมด 200 ราย สว่นใหญ่เป็นเพศ

หญงิรอ้ยละ  81.0 มอีายุเฉลีย่ 57 ปี (SD 15.99)           
มกีารศกึษาในระดบัต ่ากว่าปรญิญาตร ีรอ้ยละ 56.5    
สว่นใหญ่ไม่ไดป้ระกอบอาชพี รอ้ยละ 44.0 ใชส้ทิธิ
ขา้ราชการ/รฐัวสิาหกจิ ในการรกัษาพยาบาล รอ้ยละ 45.5   
เป็นการผ่าตดัครัง้แรก รอ้ยละ 73.5  เป็นโรคตอ้กระจก 
รอ้ยละ 55.5  รองลงมา  คอื โรคทางจอตา รอ้ยละ 14  และ
เปลอืกตา รอ้ยละ 12.5  มรีะยะเวลาเตรยีมตวัก่อนผ่าตดั
อยู่ในช่วง  7 - 14 วนั รอ้ยละ 75.5  ดงัแสดงในตารางที ่1 
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ตารางท่ี 1  แสดงขอ้มลูสว่นบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง ( n=200) 
 

ตวัแปร จ านวน(รอ้ยละ) ตวัแปร จ านวน(รอ้ยละ) 
เพศ 

ชาย 
หญงิ 

 
88 (19.0) 
122 (81.0) 

รายได ้
เหลอืเกบ็ 
พอใช ้
ไม่พอใช ้

 
55 (27.5) 
125 (62.5) 
20 (10.0) 

    

อาย ุ
20 – 39 ปี 
40 – 59 ปี 
60 -  90 ปี 

 
41 (20.5) 
62 (31.0) 
97  (48.5) 

สทิธคิ่ารกัษาพยาบาล 
ประกนัสขุภาพ 30 บาท 
ขา้ราชการ/ รฐัวสิาหกจิ 
จ่ายเอง/ สทิธต่ิางๆ 

 
50 (25.0) 
91 (45.5) 
59 (29.5) 

    

การศกึษา 
ต ่ากว่า หรอืเท่ากบัปรญิญาตร ี
สงูกว่าปรญิญาตร ี

 
113 (56.5) 
87 (43.5) 

ระยะเวลารอผ่าตดันบัจากวนันดัถงึ
วนัผ่าตดั 

น้อยกว่า 7 วนั 
7- 30 วนั 
มากกว่า 30 วนั 

 
 

65 (32.5) 
87 (43.5) 
48 (24.0) 

    

อาชพี 
ขา้ราชการ 
เกษตรกรรม 
คา้ขาย 
รบัจา้ง 
ธุรกจิสว่นตวั 
ไม่ไดป้ระกอบอาชพี 

 
32 (16.0) 
17 (8.5) 
14 (7.0) 
40 (20.0) 
8 (4.0) 

89 (44.5) 

ประสบการณ์ผ่าตดั 
ไม่ม ี
ม ี

 
147 (73.5) 
53 (26.5) 

 
2. ความวิตกกงัวลขณะเผชิญ  ความเครียด  

และ ความต้องการข้อมูล  ความวติกกงัวลขณะเผชญิของ
กลุ่มตวัอย่างอยู่ในระดบัปานกลาง รอ้ยละ 74.5 อยู่ในช่วง
คะแนน 40 – 55 โดยมคี่าเฉลีย่ 47.35 ± 7.57    

ความเครยีดของกลุ่มตวัอย่างอยู่ในระดบัปานกลาง
ถงึระดบัสงู รอ้ยละ 60.5 พบว่าคะแนนความเครยีดอยู่
ระหว่าง 7 – 56 โดยมคี่าเฉลีย่และสว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน
เท่ากบั 29.42± 9.95 

ความตอ้งการขอ้มลูของผูป้ว่ยก่อนผ่าตดัโดยรวม
ของกลุ่มตวัอย่างอยู่ในระดบัปานกลาง พบว่าความตอ้งการ
ขอ้มลูอยู่ระหว่าง 9 – 54 คะแนน ความตอ้งการเฉลีย่ 
33.04 คะแนน โดยพบว่าขอ้มลูทีม่คีวามตอ้งการมากเป็น
อนัดบัหนึ่งคอื การปฏบิตัติวัหลงัผ่าตดั ผลการผ่าตดั 
ระยะเวลาทีใ่ชใ้นการฟ้ืนฟูสภาพ การเตรยีมตวัก่อนผ่าตดั
และภาวะแทรกซอ้นทีอ่าจเกดิขึน้จากการผ่าตดั ดงัแสดงใน
ตารางที ่2  
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ตารางท่ี  2 แสดงค่าเฉลีย่ ค่าเบีย่งเบนมาตรฐาน ค่าสงูสดุต ่าสดุของความตอ้งการขอ้มลู ความวติกกงัวลขณะเผชญิ  
และความเครยีด (n= 200) 

 

ตวัแปร ค่าเฉล่ีย 
ค่าเบ่ียงเบน ค่าสูงสุด/ 

ระดบั 
มาตรฐาน ต า่สุด 

     

ความตอ้งการขอ้มลู 

    โรค 

     การผ่าตดั 

     การใชย้า 

     การฟ้ืนฟูสภาพ 

33.04 

4.46 

17.77 

3.84 

6.97 

10.33 

2.31 

5.32 

2.64 

1.97 

9 – 54 

0 – 8 

4 – 26 

0 – 8 

1- 12 

ปานกลาง 

ปานกลาง 

สงู 

ปานกลาง 

ปานกลาง 

ความวติกกงัวลขณะเผชญิ 47.35 7.47 23-63 ปานกลาง 

ความเครยีด 29.42 9.96 7-56 ปานกลาง 

 
 
 

การอภิปรายผล 
จากการศกึษาความวติกกงัวลขณะเผชญิ (State 

anxiety) ของผูป้ว่ยก่อนผ่าตดัโดยรวม    เฉลีย่อยู่ในระดบั
ปานกลาง – ระดบัสงู  ซึง่แตกต่างกบัการศกึษาของพรทวิา      
มสีวุรรณ และขนิษฐา นาคะ 11  ทีพ่บว่าความวติกกงัวลขณะ
เผชญิของผูป้ว่ยในกลุ่มผ่าตดัห ูคอ จมกูอยู่ในระดบัปาน
กลาง  แต่สอดคลอ้งกบัผลการศกึษาของนอกซ ์พบว่าผูป้ว่ย
ทีไ่ดร้บัการผ่าตดัหวัใจ ช่องทอ้ง กระดกู ตาและอวยัวะ
สบืพนัธุม์คีวามวติกกงัวลก่อนผ่าตดัในระดบัสงู สาเหตุ
เน่ืองจากตาเป็นอวยัวะทีใ่ชใ้นการมองเหน็ทีเ่ป็นประสาท
สมัผสัส าคญัต่อการด ารงชวีติคดิเป็นรอ้ยละ 80 ของการรบัรู้
สมัผสัทัง้หมดของร่างกาย 12  ทีส่ง่ใหม้นุษยส์ามารถด าเนิน
กจิกรรมต่างๆ และมปีฏสิมัพนัธก์บัสงัคมรอบตวัและ
สิง่แวดลอ้มไดอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ ประกอบกบัขณะการเกบ็
ขอ้มลูการวจิยัมขีา่วการตดิเชือ้หลงัผ่าตดัตอ้กระจก จ านวน  
11 ราย มผีลท าใหต้าบอด 7 ราย  ในโรงพยาบาลของรฐัแห่ง
หน่ึง ท าใหผู้ป้ว่ยเกดิความกลวัตาบอด การเป็นภาระของ

ครอบครวั13  จงึสง่ผลใหเ้กดิความวติกกงัวลขณะเผชญิระดบั
ปานกลาง – สงู   

จากการศกึษาความตอ้งการขอ้มลูของผูป้ว่ยก่อน
ผ่าตดั พบว่าผูป้ว่ยมคีวามตอ้งการขอ้มลูก่อนผ่าตดัโดยรวม 
ระดบัปานกลาง และขอ้มลูทีก่ลุ่มตวัอย่างตอ้งการมากทีส่ดุ
คอืดา้นเกีย่วกบัการผ่าตดั ซึง่สอดคลอ้งกบัผลการศกึษาของ 
Chet K Paper   พบว่าผูป้ว่ยทีร่บัการรกัษาดว้ยการผ่าตดั
ตอ้กระจกตอ้งการขอ้มลูเกีย่วกบัผลการผ่าตดั  ภาวะแทรก -
ซอ้นทีอ่าจเกดิจากการผ่าตดั และการปฏบิตัติวัเพื่อป้องกนั
ภาวะแทรกซอ้นจากการผ่าตดั มากกว่า การอธบิายเกีย่วกบั
เรื่องโรคเพยีงอย่างเดยีว 14   เพราะการผ่าตดัเป็น
ประสบการณ์ใหม่ ดงันัน้ผูป้ว่ยจงึตอ้งการขอ้มลูเพื่อช่วย
สง่เสรมิความรู ้ความเขา้ใจเกีย่วกบัการผ่าตดั และสามารถ
วเิคราะหน์ ามาประเมนิสถานการณ์ไดถู้กตอ้ง  ทัง้ขอ้มลู
ขา้งตน้มปีระโยชน์ต่อผูป้ว่ยโดยตรง และ สามารถกระท าได้
ดว้ยตนเองหรอืมสีว่นร่วมในการกระท า 10 ขอ้มลูสว่นบุคคล 
ไดแ้ก่ อายุ เพศ ระดบัการศกึษา สทิธคิ่ารกัษาพยาบาล และ
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ประสบการณ์ในการผ่าตดัไม่มคีวามสมัพนัธก์บัความ
ตอ้งการขอ้มลู แตกต่างกบังานวจิยัของ  Lila J. และคณะ  
ซึง่ศกึษาความตอ้งการขอ้มลูของผูป้ว่ยมะเรง็ พบว่า เพศ
หญงิ อายุน้อย การศกึษาสงูตอ้งการขอ้มลูมากกว่าเพศชาย  
อายุมาก การศกึษาน้อย 15 เน่ืองจากปจัจุบนัเป็นโลกแห่ง
เทคโนโลยกีารสือ่สาร  สง่ผลใหก้ารเขา้ถงึขอ้มลูไม่จ ากดัเพศ 
วยั และการศกึษา 
 
ข้อเสนอแนะการน าผลการวิจยัไปใช้ 

1. พยาบาลควรประเมนิความวติกกงัวลก่อนผ่าตดัใน
ผูป้ว่ยทีไ่ดร้บัการผ่าตดัตาทีม่ผีลต่อระดบัการมองเหน็   เช่น 
ตอ้กระจก จอประสาทตาลอกหลุด  โดยการซกัถาม สงัเกต
พฤตกิรรมโดยเฉพาะผูป้ว่ยอายุมากกว่า 60 ปี   ซึง่มคีวาม
วติกกงัวลสงูกว่าในช่วงอายุอื่น  และกลุ่มทีม่รีะดบัการศกึษา
น้อยกว่าปรญิญาตร ี 

2. จดัท า VDO  เกีย่วกบัขัน้ตอนการปฏบิตัติวัก่อน
ผ่าตดั ขณะผ่าตดั หลงัผ่าตดั โรคตอ้กระจก  เพราะสือ่ที่
ผูป้ว่ยใหค้วามสนใจและมผีลต่อการรบัรูข้อ้มลูมากทีส่ดุคอื 
TV หรอื videos 15 

3. จดัท าสือ่คู่มอืผูป้ว่ยเกีย่วกบัความรู ้การดแูล
ตนเองก่อนและหลงัผ่าตดัในแต่ละโรค เพื่อใหเ้กดิทศันคตทิีด่ี
ต่อการผ่าตดัอย่างเหมาะสม 16 
 
ข้อเสนอแนะในการท าวิจยัครัง้ต่อไป 

1. ควรมกีารศกึษาเปรยีบเทยีบความวติกกงัวลก่อน
ผ่าตดัในผูป้ว่ยทีไ่ดร้บัการใหข้อ้มลูรปูแบบใหม่กบัแบบเดมิ 

2. ควรมกีารศกึษาผลของการใหข้อ้มลูรปูแบบใหม่
ช่วยลดจ านวนการงดเลื่อนผ่าตดัตาแบบผูป้ว่ยนอก 
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