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ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 

การผาตัดเปนเหตุการณทีก่อใหเกิดความวติกกังวล   ไมวาจะเปนการผาตัดใหญการผาตัด
เล็ก   การผาตัดฉุกเฉินหรือการผาตัดที่มีการทราบลวงหนากอนก็ตาม   ผูปวยที่จะไดรับการผาตดั
มักจะเกิดความวิตกกังวล   อยางไรก็ตามแพทยจะใชวิธีผาตัดรักษาก็ตอเมื่อไมสามารถรักษาดวย   
วิธีธรรมดาใหหายไดแลวเนือ่งจากการทาํผาตัด   นอกจากจะตองสิ้นเปลืองเงินทองมากกวาแลวยงั
ตองมีการเตรียมคนไขและตองอาศัยทีมงานแพทยพยาบาลที่พร่ังพรอม 
  การผาตัดอาจแบงคราว   ๆ   เปนการผาตัดฉุกเฉิน   หรือกึ่งฉุกเฉินและการผาตัดชนิดรอได
หรือกําหนดวนัได   การผาตัดกรณีฉกุเฉนิหรือกึ่งฉุกเฉนิ   หมายถึง   การผาตัดทีค่นไขจะรอนาน
ไมไดการรอตอไปอาจ   กอใหเกิดผลเสียตอคนไขกอนจะนําคนไขไปผาตัด  แพทยจะตองตรวจเช็ค
รางกายของคนไขและเตรียมความพรอมในดานตาง  ๆ เชนอาจตองจองเลือดใหเพยีงพอ ตัวคนไข
ตองไมมีโรคอันตราย   ซ่ึงหากนําคนไขไปผาตัดแลวจะทําใหคนไขเกดิอันตรายถึงชวีิตได ในบาง
รายคนไขอยูในสภาวะช็อคถาเอา  คนไขไปดมยาเพื่อผาตัดอันตรายอาจเกิดกับคนไขได  ดังนัน้
คนไขจะตองไดรับน้ําเกลือ  หรือเลือดเพิ่มเสียกอนจึงจะนําคนไขไปผาตัด   ซ่ึงจะมคีวามปลอดภยั
มากกวา ยกเวนกรณีที่ฉุกเฉนิมาก   ๆ    เชนถูกแทงถกูยิงหรืออวัยวะท่ีไดรับบาดเจ็บ   มีการเสีย
เลือดมาก   ๆ  จนช็อค     คนไขเหลานีแ้พทยสวนใหญจะนําคนไขไปเขาหองผาตัดทนัที   สําหรับ
การผาตัดชนิดที่รอไดหรือกําหนดวันได   หมายถึงการผาตัดในโรค   หรือสภาวะทีห่ากรอตอไปก็
จะไมเกิดผลเสียตอคนไข  เชนการผาตัดเอากอนเนื้องอกชนิดไมรายแรงออก   การผาตดัซิสตใน
ตําแหนงตาง  ๆ ของรางกาย   เชนการผาตัดถุงน้ําดีซ่ึงขณะมาพบแพทยมีอาการนอยมากหรือไมมี
อาการเลย  การดูแลผูปวยทีโ่ดยการผาตัดเปนวิธีการที่มปีระสิทธิภาพ   นอกจากนัน้ผูปวยจะตองมี
สวนสําคัญในการดูแลและ  ใหความรวมมือกอนผาตัดขณะผาตัดและหลังผาตัดการอยูโรงพยาบาล
เปนเหตกุารณที่กอใหเกิดความวิตกกังวลไดบอย   (Bysshe1988  :  36 ; Volicer 1974  :  238) 
  การผาตัดเปนสถานการณทีค่กุคามตอชีวติและกอใหเกดิความวิตกกังวลขึ้นใน
มนุษยไมวาจะเปนการผาตัดเล็กผาตัดใหญผาตัดฉุกเฉินaaaหรือการผาตัดที่เราทราบลวงหนามา
กอนก็ตาม            
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และถาเปนการผาตัดครั้งแรกความวิตกกังวลของผูปวยจะยิ่งเพิ่มสูงขึ้นกวาผูที่เคยมีประสบการณ 
การผาตัดมาแลวaa(บังอรเครียดชัยภูมaิ2533a:a1) 
  จอหนสันศกึษาความวิตกกังวลของผูปวยที่ไดรับการผาตัดในโรงพยาบาล  พบวาระดับ
ความวิตกกังวลของผูปวยสูงตั้งแตกอนรับไวรักษาในโรงพยาบาล   ขณะไดรับการรกัษาขณะไดรับ
การผาตัด  และในระยะหลงัผาตัดแสดงใหเห็นวาความวิตกกังวลไมไดเกิดขึน้เฉพาะ  ในวันกอน
ผาตัดเทานั้นแตจะเกิดขึ้นไดในทุกระยะของการผาตัด โดยทัว่ไปแลวความกลัวและความวิตกกังวล
ของผูปวยจะแสดงออกมาเปนความรูสึกนกึคิดหรือเปนพฤติกรรมที่สามารถสังเกตได จอหนสนั
(Johnsonฟ1980a:a152) 
              นอกจากนี้  เกรแฮมและคอนเลย (Graham and Conley 1971 : 113-120) ไดศึกษาเกี่ยวกับ
สาเหตุที่ทําใหเกิดความวิตกกังวลพบวาสาเหตุอันดับแรกคือกลัวตาย กลัวเจ็บปวด  กลัวการดม
ยาสลบ รองลงมาการเปนมะเร็ง และโดยเฉพาะในผูปวยที่ทําการผาตัดครั้งแรกนัน้ที่สําคัญคือการ
ผาตัดตองทําในหองผาตัดใหญจะรูสึกกลวัมาก เพราะไมทราบวาจะเกิดอะไรขึ้นกบัตัวเองจะเหน็วา
การผาตัดเปนการคุกคามตอผูปวยเปนภาวะที่กอใหเกดิความเครียดได และในขณะเดยีวกันผูปวย
จะตองนอนรอในหองผาตัดนั้นกย็ิ่งเพิ่มความเครียดได และความวติกกังวลไดอาจจะมาจากผูปวย
ตองมาอยูในสิง่แวดลอมแปลกใหมทั้งสถานที่ เครื่องมือผูปวยที่เขามาอยูในหองรอผาตัดตองแยก
จากบุคคลใกลชิดตาง ๆ เชนครอบครัวเพือ่นซึ่งทําใหผูปวยขาดการตดิตอขาดการรบัรูและผูปวยยัง
พบกับเจาหนาที่แพทยพยาบาล ซ่ึงสวมเสื้อผาสวมหมวกผูกผาปดปากปดจมกูจะยิ่งทําใหผูปวยมี
ความวิตกกังวลมากขึ้น ส่ิงเหลานี้ซ่ึงอาจจะมีผลตอความรูสึกนึกคิดและพฤติกรรมทางจิตของผูปวย
ได     ดั้งนั้นผูศึกษาเกี่ยวกับความวิตกกังวล  ของผูปวยกอนผาตัดตอความสามารถทางวิจารณญาณa
พบวาระดับความวิตกกังวลที่สูงขึ้นทําใหความสามารถทางวิจารณญาณลดลง   (Taylor  1977 : 69 ; 
Nyamathi and Kashiwabara  1988 : 164-169)      
 กอนการผาตัดผูปวยจะรูสึกหวาดกลัวและวิตกกังวลกลัว  ขณะรอผาตัดกลัวคืนกอนผาตัด  
กลัวการผาตัดแผลผาตัดกลัวสูญเสียหนาทีก่ารงานและผลที่อาจจะเกดิขึ้น ความกลวัและความวติก
กังวลนี้จะสูงขึน้ทันที    ที่ผูปวยไปถึงหองผาตัดการผาตัดเล็กที่ใชเวลาในการผาตัดประมาณ  20 - 
60  นาที และบุคลากรทางการแพทยถือวาเปนเรื่องเล็กนอย แตกับเปนประสบการณคร้ังสําคัญและ
ยิ่งใหญที่สุดในชีวิตของผูปวย  โดยเฉพาะผูที่ไดรับการผาตัดครั้งแรกที่สําคัญคือ   การผาตัดตองทํา
ในหองผาตัดใหญซ่ึงเปนสภาพแวดลอมที่แปลกใหมทั้งสถานที่บุคลากร และเครื่องมือเครื่องใช   
อันจะสงผลใหผูปวยมีความกลัว และความวิตกกังวลมากขึ้นความกลัวและความวติกกังวลนี้จะเริ่ม
ตั้งแตผูปวยไดรับยาระงับความรูสึกไปจนตลอด   ระยะเวลาที่ไดรับการผาตัดไดแกกลัวยาชาจะ
หมดฤทธิ์กอนการผาตดัจะเสร็จสิ้นกลัวไดรับอันตรายกลัวเปนอัมพาตหรือกลัวการผาตัดไมประสบ
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ผลสําเร็จ  เปนตนเหตุการณตาง  ๆ  เหลานี้ลวนมีผลกระทบตอสภาพจิตใจของผูปวยไดส้ินสุดจึง
เปนสาเหตุสงเสริมให  ผูปวยกลัวและวิตกกังวลสูงกวาในระยะกอนผาตัด  ผูปวยจะรูสึกหงุดหงดิ
กระวนกระวายใจอยากใหการผาตัดเสร็จสิ้นโดยเร็ว   ดังนั้นตลอดเวลาที่แพทยทาํการผาตัดผูปวย
อาจแสดงความรูสึกนึกคิด  และพฤติกรรมความวิตกกงัวลออกมาในลักษณะตาง  ๆ  กันจน
กลายเปนปญหาและอุปสรรคตอการผาตัดได   นอกจากนี้วิลเลียม  (Williams 1980 : 145)  รายงาน
วาผูปวยที่มีความวิตกกังวลสงู  ในขณะผาตดัมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดอนัตรายสูงกวาผูปวยที่มีความ
วิตกกังวลต่ํา   กลาวคือผูปวยที่มีความวิตกกังวลสูงหนาที่การทํางานของอวัยวะตาง   ๆ   ในรางกาย
จะผิดปกติ  ในขณะไดรับการผาตัดและยงัตองใชยาระงบัความรูสึกในขนาดที่สูงกวาปกติ   ซ่ึงอาจ
ไดรับอันตรายจนถึงแกชีวิตได      
              นอกจากนี้ผูปวยมคีวามวิตกกังวลกอนการผาตัด  แลวส่ิงแวดลอมภายในหองรอผาตัดซึ่ง
เปนสิ่งแวดลอมหนึ่งของโรงพยาบาล   ทีส่ามารถเปนสิ่งกระตุนทีก่อใหเกิดความเครยีดความกลัว
และความวิตกกังวลไดอยางมาก   (ทัศนา  บุญทอง  2531 : 1372)  ความวิตกกังวลที่เกิดขึ้นนี้อาจทาํ
ใหผูปวยแสดงความรูสึกนึกคิด  และพฤตกิรรมออกมาในลักษณะตาง  ๆ  จนกลายเปนปญหาและ
อุปสรรคตอการผาตัดได ซ่ึงความวิตกกังวลของผูปวยในระยะกอนผาตัดจะคงอยูจนถึงในระยะ
ผาตัด  และผลกระทบตอการตอบสนองทางสรีรวทิยา  ในระยะภายหลังผาตัดดวย  (กันยา  ออ
ประเสริฐ  2530 : 48)   พบวาระดับความวิตกกังวลที่สูงขึน้ในระยะกอนผาตัด   มีผลเพิ่มการกระตุน
การตอบสนองของตอมไรทอตอการผาตัด   และเปนผลใหรางกายกลับฟนคืนสูสภาพปกติ  ที่
ยาวนานออกไป   (Mccleane, et  al. 1990 : 158)  ความวติกกังวลเหลานี้อาจมีผลตอการเรียนรู  และ
การปฏิบัติตัวหลังผาตัด ทําใหเสี่ยงการเกิดภาวะแทรกซอนหลังผาตัด ไดที่พบบอยคือ
ภาวะแทรกซอนของระบบทางเดินหายใจ  เชนปอดแฟบปอดอักเสบระบบทางเดนิอาหาร  เชน
ทองอืด   คล่ืนไสอาเจียน  ระบบไหลเวียนโลหิต   เปนอุปสรรคตอการฟนสภาพหลังผาตัดทําให
ผูปวยตองพกัรักษาตัวอยูในโรงพยาบาลนานขึ้น  เกดิผลกระทบตอเศรษฐกิจของผูปวยครอบครัว
และประเทศชาติ 
             การพยาบาลเพื่อลดความวิตกกังวลของผูปวย  ในขณะไดรับการผาตัดเปนบทบาทสําคัญที่
พยาบาลควรคาํนึงถึงเพราะ นอกจากจะชวยใหผูปวยคลายความวิตกกังวลแลวยังชวยใหการผาตดั
ของแพทยดําเนินไปดวยดีอีกดวยแต    โดยทั่วไปแลวการพยาบาลผูปวยในหองผาตัด     มักจะเนน
การพยาบาลดานรางกายเปนสําคัญ   ทําใหผูปวยไดรับการพยาบาลดานอารมณ  และจิตใจไม
สมบูรณดวยเหตุนี้พยาบาล   ในหองผาตัดควรใหบริการสุขภาพแบบองครวม (HolisticHealth) ทั้ง
ทางดานรางกายจิตใจวิญญาณและสิ่งแวดลอม   (ทัศนา  บุญทอง 2531 : 12)    
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จากสถิติการผาตัดในปจจุบนัของหองผาตัดในโรงพยาบาลกระทุมแบนเมื่อยอนประมาณ    3   
เดือนที่ประมวลในขอมูลผูปวยสิทธิการรักษาและการผาตัดไดดังนี ้

 

จากตารางสถิติพบวา   จํานวนผูปวยที่มาเขารับการผาตัดโดยเฉลี่ยแลว   ในแตละเดือนมี
จํานวนที่เพิ่มขึน้   ไมแตกตางกันเทาไรและผูปวยที่ทําการผาตัดชนิดตาง  ๆ  ในกรณทีี่ตองผาตัดเล็ก
ผาตัดตอกระจก   ผาตัดคลอดทางหนาทอง   ผาตัดไสติ่ง   ซ่ึงอยูในกลุมที่ผูปวยในแตละเดือนมกีาร
ผาตัดเปนจํานวนมากaaaการใชสิทธิรักษาพยาบาลสวนใหญเปนสุขภาพถวนหนา(30บาท)                                          

                                 
รายการ 

เดือน
สิงหาคม     
พ.ศ.  2549 

เดือน
กันยายน     
พ.ศ.  2549 

เดือน
พฤศจิกายน  
พ.ศ.  2549 

       
รวม 

ผูปวยเฉล่ียผาตัด/ราย                      
ผูปวยเฉล่ียผาตัดในเวลาราชการ/เวร
ผูปวยเฉล่ียผาตัดนอกเวลาราชการ/เวร 

15.84   
13.82    
4.68 

19.93       
17         
6.18 

17.53   
15.73    
2.65 

53.30  
46.55  
13.51 

รวม 34.34 43.11 35.91 113.36 
สิทธิในการรักษา/ราย                  
สุขภาพถวนหนา(30บาท)              
ชําระเงินเอง                                           
ตนสังกัด                            
ประกันสังคม 

              
289        
139          
55            
59 

                  
285          
98            
41            
46 

                   
205        
104          
29            
47 

            
779  
341  
125  
152 

   รวม 542 470 385 1,397 
การผาตดั                                          
ผาตัดเล็ก                                         
ผาตัดไสติ่ง                                      
ผาตัดทําหมันหญิง                          
ผาตัดตอกระจก                             
ผาตัดคลอดทางหนาทอง 

                    
29            
27            
10            
23            
41 

                     
9              
32            
16            
31            
32 

                     
50            
21               
9                 
40                 
35 

               
88       
80          
35      
94        
108 

   รวม 130 120 155 405 
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นอกจากนี้พบวาในปจจุบันผูปวยที่ทําการผาตัดในแตละวัน   มีจํานวนเพิ่มมากขึ้นและเปน
สวนที่เกีย่วของในหนวยงานที่มีบทบาทของการใหการพยาบาลกอนผาตัด   ซ่ึงตรงจุดนี้ในการ
ผาตัดทุกครั้ง   ผูปวยมักจะถามอยากทราบรายละเอียดตาง  ๆ  ของการผาตัดและในบางรายจะเกิด
อาการกลัว  ตื่นเตนและแสดงความวิตกกังวลเกิดขึ้น ในสวนของสถานที่   พบวาผูปวยที่เขามาใน
หองผาตัดจะเจอกับเจาหนาที่ตองแตงตัวอยางมิดชิด   ใสหมวก   มีผาปดจมูก   และปากใสแวนชุดสี
เขียว   ภายในหองเปนระบบปดอาจจะทําใหเกิดความกลัวเพิ่มมากขึ้น   ดังนั้นผูวิจยัจึงมีความ
ตองการอยากรูความวิตกกังวลของผูปวยกอนผาตัดวา   ในการผาตัดแตละรายอยูในระดับใด  เพื่อ
เปนขอมูลในการใหการพยาบาลแกผูปวย   ที่จะทําการผาตัดในแตละราย   และชนดิของการผาตัด
ดวย  ฉะนั้นทีมที่จะตองใหการผาตัดตองตระหนกัถึง  การใหคําแนะนําและเยีย่มผูปวยกอนผาตัด
และหลังผาตัด  จึงเปนเหตใุหมีความสนใจในการที่จะ   ศึกษาระดับความวิตกกังวลของผูปวยกอน
ผาตัดในโรงพยาบาลกระทุมแบน   จังหวัดสมุทรสาคร  เพื่อที่จะศึกษาระดับความวิตกกังวลของ
ผูปวยกอนผาตัด   และเปรยีบเทียบความแตกตางของความวิตกกังวลกบัปจจัย   ภายในและภายนอก
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ  เปนแนวทางในการวางแผนการใหขอมูลแกผูปวยกอนผาตัด   เพื่อลด
ระดับความวิตกกังวลของผูปวย   เปนแนวทางในการจดัการเรียนการสอนที่เกี่ยวกับ   การพยาบาล
เพื่อลดความวติกกังวลในผูปวยกอนผาตดั  และเปนแนวทางในการทําวิจยัเพื่อหาวิธีการและขอมูล
ที่เหมาะสม      เพื่อผลการวิจยัไปใชเปนแนวทางในการทาํวิจยัประเดน็อื่นๆที่สัมพันธกันตอไป 

วัตถุประสงคของการวิจัย         
 j1.aเพื่อศึกษาระดับความวิตกกังวลของผูปวยกอนผาตัด                                                                                   
sakdkds  2.  เพื่อเปรียบเทียบความแตกตางของความวิตกกังวลกับปจจัย ภายในและภายนอก 

ขอบเขตของการวิจัย         
 การศึกษาครั้งนี้เปนการศกึษาระดับความวติกกังวลของผูปวยกอนที่จะไดรับการผาตดั  
แผนกหองผาตัด   โรงพยาบาลกระทุมแบน   ตั้งแต  เดือน พฤศจกิายน พ.ศ   2549   ถึงเดอืน   
ธันวาคม พ.ศ   2549   โดยมขีอบเขตดังนี ้  

ขอบเขตประชากร          
 ผูปวยกอนผาตัดที่มีอายุระหวาง 15-55 ป  ขึ้นไปตองเปน   ผูปวยนอกที่มีการนดัลวงหนา   
กอนที่จะทําการผาตัด   หรือทราบวามีการผาตัดทันที   ผูปวยในทีน่อนโรงพยาบาลเพื่อเตรียมการ
ผาตัดหรือเมื่อทราบวาตองรับการผาตัดในวันรุงขึ้นผูปวยรูสึกตัวดี สามารถฟงภาษาไทยไดรูเร่ือง
และเขาใจไดถูกตองผูปวยจะตองใหความรวมมือในการรักษาและใหขอมูลตามจริง             
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ขอบเขตเกี่ยวกับระดับความวิตกกังวล : จําแนกออกเปน  4  ระดับ         
1.aระดับปกตไิมปรากฏความวิตกกังวล                                                                                    
2.aระดับความวิตกกังวลกังวลเล็กนอยถึงปานกลาง                                                                             
3.aระดับความวิตกกังวลเดนชัดถึงรุนแรง                                                                                          
4. ระดับความวิตกกังวลสูงมากที่สุด                              

ขอบเขตเกี่ยวกับปจจยัที่เกีย่วของความวิตกกังวลของผูปวยกอนผาตัด:จําแนกเปน 2 กลุม
ปจจัยดังนี้           
  ปจจัยภายใน:ประเภทผูปวย   เพศ   อายุ   อาชีพ   ระดับการศึกษา   ประวัติการ
ผาตัดที่เคยไดรับ ประวัติโรคประจําตัวของผูปวย       
  ปจจัยภายนอก:ปญหาคาใชจายในการเจ็บปวยครั้งนี ้   ระยะเวลาที่รอรับการผาตัด   
การไดรับขอมลูเกี่ยวกับความรูในเรื่องโรคและการผาตัดสิทธิในการรักษาพยาบาล   ชนิดของการ
ผาตัด                                                                                                                                                                                

นิยามศัพทเฉพาะ         
 ความวิตกกังวล  (Anxiety)  หมายถึงเปนภาวะที่บุคคลรูสึกถูกคุกคาม  ไมมีความมัน่คงเกิด
ความกดดัน  ความรูสึกเครียดทางอารมณ   ตึงเครียด  กระวนกระวาย   หรือความรูสึกไมสบายใจ  
ความสนใจ  และการรับรูขอมูลใหมลดลง  ระบบประสาทอัตโนมัติถูกกระตุน   ใหทํางานมากขึน้
ประเมินไดจากการเปลี่ยนแปลงดานสรีรวิทยา   เชนอันตราเตนของหวัใจ   และการหายใจเร็วขึ้น
ความดันโลหติสูงขึ้น   ถายปสสาวะบอยขึ้นประเมนิได   จากการสังเกตการณแสดงออก    และ
ภาษากายของผูปวยaaaเชนการเคลื่อนไหวรางกาย   เสยีงมือส่ัน   ไมยอมสบตา   ถอนหายใจ  พูด
เร็ว   หรือรองไห   บอกเลาความรูสึกกลัว   หรือความไมสบายใจ   ในระยะกอนผาตัด   ขณะที่อยู
ในหองรอผาตดัเปนภาวะที่บคุคลรูสึก   ไมมั่นคงปลอดภัย   ไมทราบวาจะเกดิอะไรขึ้นกับตนเอง   
รูสึกวาสวัสดิภ์าพของตนถกูคุกคาม   จากเหตกุารณที่กาํลังเผชิญจะเกดิขึ้นชั่วคราว   ในสถานการณ
หนึ่งๆและเปลีย่นแปลงไปตามเวลา   ขึ้นอยูกับลักษณะของแตละบุคคลและสถานการณที่เกีย่วของ 
  PD  คือ   Patient Department  แปลวา   แผนกของผูปวย   
  ผูปวยนอก  OPD  หมายถึง  จะเปนการเขารับรักษา   โดยไมตองเขาพักที่
โรงพยาบาล   หรือถาเปนผูปวยที่ผาตัดรักษาเสร็จแลวกลับบานไดเลย   จะเสียคาใชจายเฉพาะคา
แพทย   และคายา         
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  ผูปวยใน   IPD   หมายถึง  ผูปวยที่ตองรับการรักษาผาตัดโดยการใหนอนรักษาคาง   
คือภายในหอผูปวย   ดังนั้นคนไขจึงตองนอนรักษาตวัในโรงพยาบาลดวยสาเหตุตอไปนี ้
  1.   ตองทําการผาตัด  เชน โรคไสติ่งอักเสบ     
  2.aaอาการหนกัมากaaเชนaaถูกรถยนตชนจนสลบตองเขานอนในไอ.ซี.ย ู 
             3.aaโรคมีความเสี่ยงสูง  เชนโรคไขเลือดออก อาจจะช็อกถึงตายไดตองอยูในความ
ดแูลของแพทยอยางใกลชิดและในกรณีทีแ่พทยตองใหยาที่มีอันตรายความเสี่ยงสูงเชนยามะเร็ง 
เปนตน  
              

 
 
 
 

 
 
 
 

 
 


