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Abstract
 This research is conducted to develop an 

application to provide information on pediatric one-

day surgery preparation to patients and to study the 

results of using the application to reduce parents’ 

anxiety. The study was conducted from January to 

June 2022 and divided into 4 phases; 1. Survey and 

synthesize problem status and needs; 2. Design and 

develop an application; 3. Pretest the application, 

and 4. Make use of and publicize the application. 

Research participants are parents of children under-

going pediatric one-day surgery, selected by purpo-

sive sampling. The participants are divided into a 

sub-group of 6 persons and a field study group of 24 

persons, 30 persons in total. The research instrument 

comprises two parts as follows: Part 1 – instruments 

for data collection consisting of 1) a questionnaire 

about parents’ personal information, 2) an anxiety 

assessment form, 3) a questionnaire about opinions 

towards changes after using the application, and 4) a 

questionnaire about opinions towards the applica-

tion. Data obtained are analyzed using descriptive 

statist and pre-test and post-test statistics; Part 2 – 

Application to provide information on pediatric one-

day surgery preparation.

 The study results revealed that the applica-

tion to provide information on pediatric one-day sur-

gery preparation (ODS_N) could be used. Opinions 

towards the applications were at the highest level 

(Mean = 4.1±0.5). The results after the application 

were used for reducing parents’ anxiety showed that 

parents’ concern about the pediatric surgery and 

general anesthetic decreased significantly (p<0.01). 

Opinions regarding understanding the one-day sur-

gery process changed after using the application at a 

high level (Mean = 4.1, ±0.5. Opinions according to 

children’s homecare concerns relief were high 

(Mean±0.7).  

Conclusion : The application (ODS-N) is efficient for 

use. It is helpful to provide information on pediatric 

one-day surgery preparation and relieve parents’ 

concerns.
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บัทคัดย่อ
 งานวิจััยคร์ั�งน่�จััดิทำข้�นเพ่�อพัฒินาแอปพลิเคชันให้

ข้อมูลผูู้้ปกคร์องเพ่�อเตร์่ยมผู้�าตัดิเด็ิกแบบวันเดิ่ยวกลับ 

และศ้กษาผู้ลลัพธ์์ของการ์นำแอปพลิเคชันไปใช้ในการ์ลดิ

ความวิตกกังวลของผูู้้ปกคร์อง ศ้กษาร์ะหว�างเด่ิอน มกร์าคม 

2565 ถ้ึง มิถึุนายน 2565 ขั�นตอนการ์วิจััยแบ�งเป็น 4 ร์ะยะ 

ค่อ 1. สัำร์วจัสัังเคร์าะห์สัภาพปัญหาและความต้องการ์ 2. 

การ์ออกแบบพัฒินาแอปพลเิคชนั 3.การ์ทดิลองใช้แอปพลิเคชัน



Nuanchan Direkwuttikul, et al.                                                             One-day surgery education application

Region 3 Medical and Public Health Journal 2023;20(3):144-55 145

4.การ์นำไปใช้และการ์เผู้ยแพร์�แอปพลิเคชันกลุ�มตัวอย�างเป็น        

ผูู้ป้กคร์องท่�นำเดิก็มาร์บัการ์ผู้�าตดัิแบบวนัเดิย่วกลบัโดิยเลอ่กแบบ

เฉพาะเจัาะจังในร์ะหว�างการ์พัฒินาเป็นกลุ�มย�อยจัำนวน 6 คน 

และร์ะยะการ์นำไปใช้ในภาคสันามเป็นกลุ�มท่�มล่กัษณะเดิย่วกนั 

อก่ 24 คนร์วมเป็น 30 คน เคร์่�องมอ่วิจัยัปร์ะกอบด้ิวย 2 สั�วนคอ่ 

สั�วนท่� 1 เคร่์�องมอ่ท่�ใช้เก็บข้อมลูปร์ะกอบด้ิวย 1. แบบสัอบถึาม

ข้อมลูสั�วนบคุคลของผูู้ป้กคร์อง 2. แบบปร์ะเมินร์ะดิบัความวติก

กงัวล 3. แบบสัอบถึามความคิดิเหน็เก่�ยวกับการ์เปล่�ยนแปลงภาย

หลังจัากใช้แอปพลิเคชัน 4. แบบสัอบถึามความคิดิเห็นม่ต�อ

แอปพลเิคชนั วเิคร์าะห์ข้อมลูด้ิวยสัถึติพิร์ร์ณนาและสัถึติทิดิสัอบ

ก�อนและหลังใช้แอปพลิเคชัน สั�วนท่� 2. แอปพลิเคชันให้ข้อมูล

เตร่์ยมผู้�าตดัิเดิก็แบบวันเดิย่วกลบั 

 ผู้ลการ์ศ้กษาแอปพลิเคชันให้ข้อมูลเตร์่ยมผู้�าตัดิเด็ิก

แบบวนัเดิย่วกลับ (ODS_N) เป็นแอปพลิเคชนัท่�สัามาร์ถึใช้งาน

ได้ิ ความคดิิเหน็ต�อแอปพลิเคชันเฉล่�ยอยู�ในร์ะดัิบมากท่�สัดุิ 

(Mean= 4.1±0.5) ผู้ลการ์นำแอปพลเิคชนัไปใช้ลดิความวติก

กงัวลผูู้ป้กคร์องพบว�า ด้ิานความคดิิกงัวลในใจัเก่�ยวกับการ์ผู้�าตัดิ

และการ์ดิมยาสัลบเดิ็กลดิลงอย�างม่นัยสัำคัญทางสัถึิติท่� <0.01 

และความวติกกงัวลโดิยร์วมหลงัการ์ใช้แอปพลเิคชนัลดิลงอย�าง

ม่นัยสัำคัญทางสัถึิติท่� <0.01 ความคิดิเห็นต�อเก่�ยวกับ                

การ์เปล่�ยนแปลงภายหลังใช้แอปพลิเคชัน ODS_N ดิ้านความ

เข้าใจัขั�นตอนการ์ร์ับบร์ิการ์ผู้�าตัดิวันเดิ่ยวกลับจััดิอยู�ในร์ะดิับ

มาก (Mean= 4.1±0.5) ด้ิานความคลายกงัวลในการ์ดิแูลเดิก็

หลงัผู้�าตดัิท่�บ้าน จัดัิอยู�ในร์ะดัิบมาก (Mean= 4.1±0.7)

สรุป : ผู้ลการ์ศ้กษาการ์พัฒินาแอปพลิเคชัน (ODS_N) ม่

ปร์ะสัิทธ์ิภาพสัามาร์ถึใช้งาน และม่ปร์ะโยชน์ในการ์นำไปใช้ใน

การ์ให้ข้อมูลผูู้้ปกคร์องเพ่�อเตร์่ยมเดิ็กผู้�าตัดิแบบวันเดิ่ยวกลับ 

และช�วยลดิความวิตกกังวลแก�ผูู้้ปกคร์อง 

คำสำคัญ : วิจััยและพัฒินา, แอปพลิเคชัน, ผู้�าตัดิวันเดิ่ยวกลับ 

บัทนิ�า
 ความวิตกกังวลของผูู้้ปกคร์องต�อการ์รั์กษาของเด็ิกท่�ต้อง

ไดิ้ร์ับการ์ผู้�าตัดิเป็นความร์ู้สั้กท่�ต้องเผู้ชิญกับแนวทางการ์

ร์ักษาของแพทย์ท่�ต�างไปจัากการ์ร์ักษาดิ้วยการ์รั์บปร์ะทานยา

หร์่อฉ่ดิยาท่�เคยเผู้ชิญอยู�โดิยทั�วไป ผูู้้ปกคร์องม่การ์ร์ับร์ู้ว�าการ์

ผู้�าตัดิในเดิ็กโดิยสั�วนใหญ�จัะต้องไดิ้ร์ับยาสัลบซื่้�งอาจัม่ความ

เสั่�ยง ม่การ์ศ้กษาพบว�าการ์ให้ข้อมูลเก่�ยวกับการ์ดิมยาสัลบ

เป็นปัจัจััยทำนายและเก่�ยวข้องกับความวิตกของผูู้้ปกคร์อง

ก�อนผู้�าตดัิ1 การ์ผู้�าตดัิจัะต้องมก่าร์บาดิเจับ็ท่�เกดิิจัากการ์รั์กษา 

สัภาวะท่�เด็ิกไม�สุัขสับายจัะสั�งผู้ลให้ผูู้้ปกคร์องม่ความวิตก

กังวล ม่การ์ศ้กษาผู้ลของปัจัจััยทางสัังคมและความวิตกกังวล

ของมาร์ดิาต�อความวิตกกังวลในเดิ็กพบว�าความร์ู้และ

ปร์ะสับการ์ณ์ของมาร์ดิาและความวิตกกังวลในร์ะดัิบสัูงของ

มาร์ดิาในเดิ็กท่�ต้องไดิ้ร์ับการ์ผู้�าตัดิ จัะสั�งผู้ลต�อความวิตกกังวล

ของเดิ็กท่�เพิ�มข้�น2 ความวิตกกังวลของมาร์ดิากับการ์ไดิ้ร์ับ

ข้อมูลท่�ไม�ชัดิเจันอาจัสั�งผู้ลต�อการ์งดิเล่�อนผู้�าตัดิและการ์เกิดิ

ภาวะแทร์กซื่้อนในขณะและหลังผู้�าตัดิหากเตร์่ยมผูู้้ป่วย         

ไม�พร์้อม จัากการ์ติดิตามตัวช่�วัดิพบการ์เกิดิความไม�พร์้อมใน

การ์เตร์่ยมผู้�าตัดิเช�นในวันผู้�าตัดิ เดิ็กม่โร์คทางเดิินหายใจัสั�วน

ต้น ม่ไข้ จันต้องเล่�อนผู้�าตัดิโดิยไม�ไดิ้วางแผู้นไว้ก�อนปี 2562-

2564 พบไดิ้ 6 คน, 8 คน และ 8 คน คิดิร์้อยละ 2.09, 3.83 

และ 4.76 โดิยม่แนวโน้มท่�จัะสูังข้�นและม่เดิ็กท่�ม่ร์ะยะเวลา

ในการ์งดิน�ำงดิอาหาร์ไม�เพ่ยงพอตามเวลามาตร์ฐานท่�กำหนดิ

ไว้จันต้องเล่�อนหร์่องดิการ์ผู้�าตัดิ ปี 2564 พบ 3 คนคิดิเป็นร์้อย

ละ 1.79 และในเหตุการ์ณ์หน้�ง( 3 กุมภาพันธ์์2565 ) จัาก

บันท้กทางการ์แพทย์การ์ให้บร์ิการ์ผูู้้ป่วยเดิ็ก 1 คน ท่�ม่

อาการ์ม่น�ำมูก ไอ แต�ไม�ม่ไข้ผูู้้ปกคร์องนำเด็ิกมาโร์งพยาบาล

เพ่�อร์ับการ์ผู้�าตัดิก้อนท่�คอ ก�อนนำเข้าห้องผู้�าตัดิวิสััญญ่แพทย์

อธ์ิบายความเสั่�ยง ซ้ื่�งอาจัเกิดิข้�นไดิ้กับเดิ็ก แล้วผูู้้ปกคร์อง

ยินยอมให้ร์ับการ์ผู้�าตัดิ หลังจัากให้ยานำสัลบไปก�อนใสั�ท�อ

ช�วยหายใจัหลอดิลมมก่าร์หดิเกร็์งและเกิดิภาวะขาดิออกซิื่เจัน

ความเข้มข้นออกซิื่เจันลดิลงเกิดิปลายม่อปลายเท้าเข่ยว 

วิสััญญ่แพทย์ตัดิสิันใจัยุติการ์ผู้�าตัดิและการ์ดิมยาสัลบดิูแล

ต�อจันผูู้้ป่วยฟื้้�น วิสััญญ่แพทย์ไดิ้อธิ์บายปัญหาท่�เกิดิข้�นกับ

เดิ็กให้ผูู้้ปกคร์องร์ับทร์าบ และสั�งผูู้้ป่วยไปพักร์ักษาต�อท่�หอ  

ผูู้้ป่วยเดิ็กอ่ก 1 วันต�อมาจัำหน�ายผูู้้ป่วยกลับบ้าน 4 วันต�อมา

ผูู้ป้กคร์องให้ข้อมูลว�าเด็ิกมไ่ข้สูังและซื่ม้ลงนำสั�งโร์งพยาบาล

ชุมชนใกล้บ้าน ต้องไดิ้ร์ับใสั�ท�อช�วยหายใจัเพ่�อร์ักษาภาวะ

วิกฤตนั�น และถูึกนำสั�งมาท่�โร์งพยาบาลศูนย์ท่�ผูู้้วิจััยปฏิิบัติ

งาน ต้องนอนร์ักษาดิ้วยภาวะปอดิอักเสับอ่ก 1 สััปดิาห์ เสั่ย

ค�าใช้จั�ายในการ์รั์กษาคร์ั�งน่�เพิ�ม 42,800 บาท จัากนั�นมาร์ับ

การ์ผู้�าตัดิอ่กคร์ั�งใน 7 สััปดิาห์ต�อมา ผูู้้วิจััยไดิ้สัอบถึามความ

รู้์สั้กของผูู้้ปกคร์องเดิ็กพบว�าม่ความวิตกกังวลเก่�ยวกับ        

การ์ผู้�าตัดิและการ์ไดิ้ร์ับยาสัลบของเดิ็กคร์ั�งน่�ในร์ะดิับสัูงสัุดิ

และไม�สัามาร์ถึจัะยอมร์ับไดิ้หากเกิดิเหตุการ์ณ์เดิิมซื่�ำอ่ก    

จัะเห็นได้ิว�าปร์ากฏิการ์ณ์ท่�เกิดิข้�นแม้เกิดิไม�บ�อยแต�เป็น

อันตร์ายต�อช่วิตไดิ้ ต้องนอนร์ักษาตัวในโร์งพยาบาลนานข้�น

เส่ัยค�าใช้จั�ายในการ์รั์กษาเพิ�มข้�น หลายการ์ศ้กษาพบว�าภาวะ

ติดิเช่�อทางเดิินหายใจัสั�วนต้นถึ่อเป็นความเสั่�ยงในการ์เกิดิ

ภาวะแทร์กซื่้อนท่�เก่�ยวกับทางเดิินหายใจั (perioperative  

respiratory adverse events) ในร์ะหว�างหร์่อหลังการ์ไดิ้ร์ับ

ยาร์ะงับความรู์้สั้กทั�วร์�างกายของเด็ิก ซื่้�งม่โอกาสัเกิดิไดิ้ 
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ร์้อยละ 24-30 เม่�อเท่ยบกับเดิ็กไม�ม่ปร์ะวัติมาก�อน3

 ความวิตกกังวล (Anxiety) เป็นสัภาวะอาร์มณ์ท่�สัลับซื่ับ

ซื่้อนของบุคคลเพ่�อตอบสันองต�อสัิ�งกร์ะตุ้นหร์่อสัิ�งคุกคามตาม

การ์ร์ับร์ู้แล้วแปลผู้ลตามทัศนะของตนจัากแนวคิดินักจัิตวิทยา

หลายท�านไดิ้ให้ความหมายของความวิตกกังวลว�า ความกังวล

ใจัความหวาดิหวั�นพร์ั�นพร์้งต�อสัถึานการ์ณ์หน้�งซ้ื่�งบอกไม�ไดิ้

ชัดิเจันและ คาดิว�าสัถึานการ์ณ์นั�นจัะก�อให้เกิดิผู้ลเสั่ยต�อ

ตนเอง สั�งผู้ลให้เกิดิการ์เปล่�ยนแปลงทั�งทางร์�างกาย จัิตใจัโดิย

แสัดิงออกทางอาร์มณ์ การ์เปล่�ยนแปลงด้ิานร์�างกายจัะเกดิิการ์

เร์�งทำงานของร์ะบบปร์ะสัาทอัตโนมัติเป็นผู้ลให้ม่การ์หลั�งของ

ฮอร์์โมนอิพิเนฟื้ร์ิน (epinephrine) นอร์์อิพิปิเนฟื้ร์ิน (norepi-

nephrine) และอะดิร์่โนคอร์์ติคอล (adrenocortical) ซื่้�ง 

การ์เปล่�ยนแปลงท่�เกิดิข้�น ไดิ้แก� หัวใจัจัะเต้นเร์็วและถึ่�ข้�น 

การ์หายใจัจัะล้กและเร์็วข้�น ตัวสัั�น ความอยากอาหาร์ลดิลง 

เหง่�อออก นอนไม�หลับ เป็นต้น และผู้ลทางจัิตใจัเกิดิความร์ู้สั้ก

ขัดิแย้งและความไม�แน�ใจั ซ้ื่�งแสัดิงออกทางดิ้านอาร์มณ์และ

ความร์ู้ส้ักน้กคิดิการ์เปล่�ยนแปลงทางด้ิานพฤติกร์ร์มแสัดิง

พฤติกร์ร์มออกหลายรู์ปแบบทั�งอยู�นิ�ง หร์อ่เคล่�อนไหวโดิยไม�ม่

จัดุิหมาย พดูิเร์ว็เสัย่งดิงั หร์อ่พูดิช้า ๆ และการ์เปล่�ยนแปลงดิงั

กล�าวล้วนม่ผู้ลต�อการ์ดิำเนนิชว่ติของบคุคลและสัมาชกิคนอ่�น4 

หากผูู้้ปกคร์องม่ความวิตกกังวลร์ะดัิบสัูงอาจัสั�งผู้ลทำให้

ปร์ะสัทิธ์ภิาพในการ์ดิเูดิก็ลดิลงเกดิิความเคร์ย่ดิ ความกลัวในการ์

แก้ปัญหาในกร์ณท่่�เดิก็มภ่าวะแทร์กซ้ื่อนจัากการ์ผู้�าตดัิหร์อ่ได้ิร์บั

ยาร์ะงบัความรู้์สัก้เป็นต้น

 ชนิดิของความวิตกกังวล จัากแนวคิดิของสัไปล์เบอร์์เกอร์์

และคณะอ้างใน5 ตฏิิลา จัำปาวัลย์ ไดิ้แบ�งความวิตกกังวลออก

เป็น 2 ชนิดิ 1) ความวิตกกังวลขณะเผู้ชิญ (หร์่อความวิตก

กังวลตามสัถึานการ์ณ์) (State Anxiety ) ค่อความวิตกกังวล

ซื่้�งเกิดิข้�นในเวลาท่�ม่เหตุการ์ณ์ใดิเหตุการ์ณ์หน้�งเกิดิข้�น 

เป็นลักษณะท่�เกิดิข้�นชั�วคร์าวเฉพาะในสัถึานการ์ณ์นั�น ๆ ค่อ

ความไม�สัุขสับายหวั�นวิตกกังวลกร์ะวนกร์ะวาย ม่การ์แสัดิง           

ออกชัดิเจันร์ะบบปร์ะสัาทอัตโนมัติถึูกกร์ะตุ้นให้ทำงานผู้ิดิไป

จัากเดิิม ความรุ์นแร์งและร์ะยะเวลาท่�เกิดิข้�นจัะข้�นอยู�กับ

แต�ละบุคคล 2) ความวิตกกังวลแฝง (Trait anxiety) เป็น

ความวิตกกังวล ซื่้�งเป็นลักษณะคงท่�ปร์ะจัำตัวของบุคคล เป็น

สั�วนหน้�งของบคุลกิภาพซ้ื่�งเก่�ยวข้องกบัพนัธุ์กร์ร์ม ปร์ะสับการ์ณ์

ในอดิ่ต และความคิดิความต้องการ์หร์่อความร์ู้สั้กวิธ์่การ์เผู้ชิญ

ปัญหาเพ่�อลดิความวิตกกังวลท่�บุคคลใช้ค่อ การ์ลดิความขัดิ

แย้งในใจั การ์ป้องกันตนเองดิ้วยการ์ใช้กลไกทางจัิต อาการ์

แสัดิงออกทางร์�างกาย จันไปถึ้งการ์เปล่�ยนแปลงของร์ะบบ

การ์ทำงานของอวยัวะต�าง ๆ ภายในร์�างกายเพ่�อปร์บัให้ร์�างกาย

เกิดิความสัมดิุล จั้งเป็นบทบาทท่�วิสััญญ่พยาบาลควร์ใสั�ใจัและ

ให้ข้อมูลเพ่ยงพอเพ่�อลดิความวิตกกังวลของผูู้้ปกคร์อง สั�งผู้ล

ให้เกิดิความพ้งพอใจัของผูู้้ร์ับบร์ิการ์

 การ์ผู้�าตัดิแบบวันเดิ่ยวกลับ (One Day Surgery: ODS)  

เป็นการ์ดิำเนินการ์ตามนโยบายของกร์ะทร์วงสัาธ์าร์ณสัุขใน

ร์ะดิับปร์ะเทศ ในปร์ะเด็ินการ์พัฒินาร์ะบบบร์ิการ์ตามแผู้น

ยุทธ์ศาสัตร์์ปร์ะเทศไทย 4.0 ดิ้านสัาธ์าร์ณสัุข สัะท้อนถึ้งความ

ตร์ะหนักในปัญหา ความต้องการ์การ์พัฒินา และการ์ให้ความ

สัำคัญในการ์ดิำเนินงานอย�างเป็นร์ะบบเป็นตัวอย�างหน้�งของ

การ์ยกร์ะดิับ มาตร์ฐานควบคู�ไปกับการ์ลดิค�าใช้จั�ายทั�งในแง�

ของผูู้้ให้บร์ิการ์ (ลดิความแออัดิ และสัามาร์ถึกลับบ้านไดิ้

ภายใน 24 ชั�วโมง) และผูู้้ร์ับบร์ิการ์ (ลดิค�าใช้จั�ายของ ญาติใน

การ์อยู� เฝ้าและการ์เดิินทาง) สั�งผู้ลให้เกิดิปร์ะโยชน์ทั�งดิ้าน   

ค�าใช้จั�ายของร์ะบบสัาธ์าร์ณสุัขและคุณภาพชวิ่ตของปร์ะชาชน6 

โดิยเฉพาะการ์ผู้�าตดัิในผูู้ป่้วยเดิก็ซื่้�งเป็นวยัต้องมค่วามใกล้ชิดิกับ

ผูู้้ปกคร์อง จัะทำให้เด็ิกม่โอกาสัไดิ้รั์บการ์ดิูแลจัากผูู้้ปกคร์อง

ทั�งในร์ะยะก�อนและหลงัการ์ผู้�าตดัิ แต�อย�างไร์กต็ามผูู้ป่้วยเดิก็

จัะต้องได้ิร์บัการ์เตร์ย่มผู้�าตดัิอย�างถึกูขั�นตอน เน่�องจัากเดิ็กยัง

ม่วุฒิิภาวะท่�ไม�เพ่ยงพอท่�จัะดูิแลตนเองแต�เพ่ยงลำพังในการ์ท่�

จัะเผู้ชิญปัญหาและภาวะเจั็บป่วยจันต้องไดิ้ร์ับการ์ผู้�าตัดิใน

คร์ั�งน่� โร์งพยาบาลสัวร์ร์ค์ปร์ะชาร์ักษ์ ปี 2564 ให้บร์ิการ์ผู้�าตัดิ

เดิ็กแบบวันเดิ่ยวกลับคิดิเป็นร์้อยละ 46.5 ของการ์ผู้�าตัดิใน

เดิ็กทั�งหมดิ ท่�ผู้�านมาส่ั�อให้คำแนะนำการ์ปฏิิบัติตนของผูู้้ป่วย

ก�อนและหลังผู้�าตัดิของห้องผู้�าตัดิจัะเป็นแผู้�นพับในสั่�อม่

เน่�อหาอัดิแน�น แต�ยังไม�คร์บถึ้วนในดิ้านของการ์ให้ยาร์ะงับ

ความร์ู้ส้ักซื่้�งในกลุ�มงานวิสััญญ่ของโร์งพยาบาลยังมิไดิ้จััดิทำ

สั่�อการ์ปฏิิบัติตนท่�ได้ิร์ับการ์ผู้�าตัดิวันเดิ่ยวกลับท่�ต้องเน้นขั�น

ตอนการ์ขอรั์บบร์ิการ์และการ์เฝ้าติดิตามอาการ์หลังการ์ผู้�าตัดิ

ของผูู้้ปกคร์องเป็นสัำคัญ หร์่อในหลายคร์ั�งวิสััญญ่พยาบาลท่�

ติดิตามเย่�ยมก�อนการ์ผู้�าตัดิ 1 วันก็ไม�สัามาร์ถึติดิต�อผูู้้ปกคร์อง

ไดิ้ทางโทร์ศัพท์ทำให้ไม�สัามาร์ถึให้ข้อมูลหร์่อรั์บทร์าบปัญหาท่�

สัำคัญของเดิ็ก เน่�องจัากในเดิ็กท่�ม่โอกาสัเส่ั�ยงท่�จัะเกิดิภาวะ

แทร์กซื่้อนไดิ้ง�ายกว�าผูู้้ใหญ�โดิยทั�วไป4 ผูู้้ปกคร์องจั้งม่ความ

วิตกกังวลสัูงในการ์จััดิการ์ดิูแลมากกว�าท่�ตนเองเจั็บป่วย ในอ่ก

ดิ้านของการ์บริ์การ์คลินิกเตร์่ยมผู้�าตัดิก็ม่ผูู้้ร์ับบร์ิการ์จัำนวน

มากเฉล่�ยปร์ะมาณ 45 คนต�อวัน (ร์วมให้บร์ิการ์คลินิกร์ะงับ

ปวดิ)ในขณะท่�ม่วิสััญญ่พยาบาล ให้บร์ิการ์เพ่ยง 1 คน การ์ให้

ข้อมูลอาจัไม�คร์บถึ้วน ม่การ์ศ้กษาพบว�าการ์ใช้สั่�อท่�ม่ทั�งภาพ

และเส่ัยงจัะม่ปร์ะสัิทธ์ิภาพในการ์ลดิความวิตกกังวลไดิ้

มากกว�าการ์ใช้สั่�อท่�เป็นหนังสั่อหร์่อเอกสัาร์เพ่ยงอย�างเดิ่ยว

อย�างม่นัยสัำคัญ7 ผูู้้วิจััยเป็นวิสััญญ่พยาบาลท่�ร์ับผู้ิดิชอบในการ์

ให้การ์พยาบาลร์ะงับความร์ู้ส้ักผูู้้ป่วยเดิ็กแบบวันเดิ่ยวกลับ

เพ่�อให้เกิดิความร์วดิเร์็ว และเกิดิความปลอดิภัยต�อผูู้้ป่วยและ
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ลดิความวิตกกังวลของผูู้้ปกคร์อง เกิดิความเช่�อมั�นในตัวเอง

ของผูู้้ปกคร์องท่�จัะสัามาร์ถึดิูแลเตร์่ยมเดิ็กก�อนผู้�าตัดิและดิูแล

หลังการ์ผู้�าตัดิท่�บ้าน ในบทบาทวิสััญญ่พยาบาล การ์ให้ข้อมูล

การ์ปฏิิบัติตนถึ่อเป็นกร์ะบวนการ์หลักในบริ์การ์ทางวิสััญญ ่  

การ์จัดัิการ์เพ่�อลดิความวติกกังวลของผูู้ป้กคร์องให้อยู�ในร์ะดิบัท่�

เหมาะสัมร์ักษาสัมดิุลทางจัิตใจัได้ิจัะช�วยเพิ�มปร์ะสัิทธ์ิภาพใน

การ์ดิูแลเดิ็กของผูู้้ปกคร์อง4 จั้งไดิ้พัฒินาสั่�อเป็นแอปพลิเคชัน

หร์อ่ชุดิคำสัั�งซื่้�งสัามาร์ถึเข้าถึง้และติดิตั�งได้ิง�ายมข้่อมลูคร์บถ้ึวน 

ม่ทั�งการ์เร่์ยนร์ูข้ั�นตอนการ์ขอรั์บบร์กิาร์ เร่์ยนรู้์การ์ให้ยาสัลบ 

วัตั้ถุปุระสงค์ 

1. เพ่�อพฒัินาแอปพลเิคชนัให้ข้อมลูผูู้ป้กคร์องเพ่�อเตร์ย่มผู้�าตดัิ

เดิก็แบบวนัเดิย่วกลบั  

2. เพ่�อศก้ษาผู้ลลพัธ์์จัากการ์นำแอปพลเิคชนั (ODS_N) ไปใช้

ในการ์ลดิความวติกกงัวลของผูู้ป้กคร์อง

การ์เร์่ยนร์ู้บร์ร์ยากาศในห้องผู้�าตัดิ และการ์ปฏิิบัติตัวทั�งก�อน

และหลังผู้�าตัดิอันจัะสั�งผู้ลช�วยลดิความวิตกกังวลของผูู้้ปกคร์อง

และป้องกันการ์เกิดิภาวะแทร์กซ้ื่อนจัากการ์ผู้�าตัดิและร์ับยา

ร์ะงับความร์ู้สั้กสัำหร์ับเดิ็ก

กรอบัแนิวัคิดการวัิจััย

กรอบัแนิวัคิดในิการทำงานิพัฒนิาแอปพลิิเคชัั�นิการให้้ข้้อมููลิผู่้ป่วัยผ่่าต้ัดวัันิเดียวักลิับั

การ์วิจััย R1
ปร์ะเดิ็นปัญหาความต้องการ์

 ร์ะดิับความพ้งพอใจัต�ำกว�าเกณฑ์์ 

 การ์งดิเล่�อนผู้�าตัดิจัากความไม�พร์้อม 

 ความเสั่�ยงจัากการ์เกิดิภาวะแทร์กซื่้อน

การ์พัฒินา D1

ออกแบบสัร์้าง/นวัตกร์ร์มผู้ลิตการ์
ผู้ลติเน่�อหาเก่�ยวกบัการ์ผู้�าตดัิวนัเดิย่วกลบั

 ทบทวนวร์ร์ณกร์ร์มและกร์อบแนวคิดิทฤษฏิ่โอเร์ม 

 ทบทวนบทบาทกร์ะบวนการ์ปฏิิบัติ 

 ทบทวนสั่�อการ์สัอนในการ์ผู้ลิตนวัตกร์ร์ม 

 ตร์วจัสัอบความตร์งของเน่�อหา 

 สัร์้างสั่�อนวัตกร์ร์ม 

 ทดิสัอบสั่�อนวัตกร์ร์ม 

ปร์
ับป

ร์ุง
แก

้ไข
D2 ทดิลองใช้กลุ�มเล็ก R2

ทดิลองใช้กลุ�มใหญ�

เก็บข้อมูล R3

สัมาร์์ทให้ข้อมูลผู้�าตัดิวันเดิ่ยวกลับ

เผู้ยแพร์�นำไปใช้

D : การ์พัฒินาแอปพลิเคชั�นให้ข้อมูลเตร์่ยมผู้�าตัดิเดิ็กแบบวันเดิ่ยวกลับ   R : การ์ดิำเนินการ์วิจััย

ภาพที� 1   กรอบัแนิวัคิดงานิวัิจััย

D3

การ์สัำร์สัจัสัภาพปัญหาและความต้องการ์
 แบบสัอบถึามความพ้งพอใจัในบร์ิการ์

 โทร์ศัพท์สัอบถึามข้อมูลย้อนกลับ 

 ศ้กษากร์ะบวนการ์ท่�ม่อยู�เดิิมและการ์ใช้สั่�อ

วัิธ์ีการศึึกษา
 ร์ูปแบบการ์วิจััยคร์ั�งน่�เป็นการ์วิจััยและพัฒินา (Research 

and development) ให้ข้อมูลเตร์่ยมผู้�าตัดิเดิ็กแบบวันเดิ่ยว

กลับเพ่�อลดิความวิตกกังวลของผูู้้ปกคร์องโดิยการ์ศ้กษาน่�ไดิ้

ร์ับการ์ร์ับร์องจัร์ิยธ์ร์ร์มการ์วิจััยในมนุษย์ จัากคณะกร์ร์มการ์

จัร์ิยธ์ร์ร์มวิจััยในมนุษย์โร์งพยาบาลสัวร์ร์ค์ปร์ะชาร์ักษ์ จัังหวัดิ

นคร์สัวร์ร์ค์เอกสัาร์ร์ับร์องตามหนังสั่ออนุมัติเลขท่� 9 ปี 2565

 ประชัากรแลิะกลิุ่มูต้ัวัอย่าง

 ปร์ะชากร์ ค่อผูู้้ปกคร์องท่�นำเดิ็กร์ับการ์ผู้�าตัดิแบบวัน

เดิ่ยวกลับ ในร์ะยะทดิสัอบแอปพลิเคชัน จัำนวน 22 คน 

(1-15 ม่นาคม 2565) ร์ะยะการ์นำไปใช้ในภาคสันามจัำนวน 

74 คน (เมษายน ถึ้ง มิถึุนายน  2565) กลุ�มตัวอย�าง เล่อกกลุ�ม

ตัวอย�างแบบเฉพาะเจัาะจังค่อ ผูู้้ปกคร์องท่�นำเดิ็กร์ับการ์ผู้�าตัดิ

แบบวันเดิ่ยวกลับอายุ 18 – 60 ปี ไม�จัำกัดิเพศเป็นผูู้้ทำหน้าท่�

ดิูแลและนำเดิ็กมาร์ับการ์ผู้�าตัดิวันเดิ่ยวกลับสัามาร์ถึใช้ม่อถึ่อ

สัมาร์์ทโฟื้นไดิ้ สัามาร์ถึเข้าใจัและสั่�อสัาร์ภาษาไทยไดิ้ จัากงาน

วิจััยของศิร์ินันท์ ยิ�มโกศล ท่�ศ้กษาการ์พัฒินาแอปพลิเคชันบน

สัมาร์์ทโฟื้นใช้กลุ�มตัวอย�างสัำหร์ับผูู้้ดิูแลเดิ็กโร์คมะเร์็งท่� ไดิ้ร์ับ

ยาเคม่บำบัดิใช้กลุ�มภาคสันาม 30 คน โดิย การ์สัุ�มเล่อกอย�าง

ง�ายการ์คำนวณกลุ�มตัวอย�างใช้สัถึิติคำนวณขนาดิกลุ�มตัวอย�าง

ขั�นต�ำจัากโปร์แกร์มอัตโนมัติ G* Power Version 3.1 8 

กำหนดิขนาดิอิทธ์ิพล Effect Size 0.6 ค�าความคลาดิเคล่�อนท่�

ยอมร์ับไดิ้ 0.05 Power Effect ท่� 0.8 ไดิ้กลุ�มตัวอย�าง 21 คน

โดิยแบ�งเป็นในร์ะยะทดิสัอบกลุ�มย�อย 6 คน และกลุ�มตัวอย�าง



One-day surgery education application                                                            Nuanchan Direkwuttikul, et al.

           148 Region 3 Medical and Public Health Journal 2023;20(3):144-55

ภาคสันาม 24 คนร์วมเป็น 30 คน

 เคร่�องมู่อในิการวัิจััย แลิะการต้รวัจัสอบัเคร่�องมู่อ

 เคร์่�องม่อวิจััยปร์ะกอบดิ้วย 2 สั�วน ค่อ

 สั�วนท่� 1 เคร์่�องม่อท่�ใช้เก็บร์วบร์วมข้อมูล ผูู้้วิจััยนำ

แบบสัอบถึามให้ผูู้้ทร์งคุณวุฒิิตร์วจั ค่อวิสััญญ่พยาบาล 1ท�าน 

พยาบาลจิัตเวช 1ท�าน และพยาบาลห้องผู้�าตัดิ 1 ท�าน เพ่�อ

หาความเท่�ยงตร์งตามเน่�อหา (Content Validity) ผูู้้วิจััยนำ

เคร์่�องม่อท่�ไดิ้ร์ับการ์ปร์ับปร์ุงแก้ไขไปทดิสัอบคุณภาพของ

เคร์่�องม่อ (Try out) ผูู้้ปกคร์องท่�นำเดิ็กมาร์ับการ์ผู้�าตัดิทั�งหมดิ

ช�วงเวลา 1 เดิ่อน โดิยสัอบถึามในสั�วนของความวิตกกังวลของ

ผูู้้ปกคร์องเม่�อเดิ็กต้องร์ับการ์ผู้�าตัดิ 30 คน เพ่�อปร์ะเมินความ

เข้าใจัของผูู้้ตอบคำถึามและตร์วจัสัอบความเช่�อมั�น (Reliability) 

โดิยหาค�าสััมปร์ะสิัทธ์ิ�คงท่�ภายใน (Coefficients of internal 

consistency) โดิยวิธ์่ของคร์อนบาธ์ (Cronbach’s alpha coef-

ficients) แบ�งเป็น

 1.1 แบบสัอบถึามข้อมูลสั�วนบุคคลของผูู้้ปกคร์อง

ปร์ะกอบดิ้วย เพศ อายุ ร์ะดิับการ์ศ้กษา อาช่พ ปร์ะวัติการ์

นำเดิ็กมาร์ับยาร์ะงับความร์ู้สั้ก

 1.2 แบบปร์ะเมินร์ะดิับความวิตกกังวล The Amster-

dam preoperative anxiety and information scale 

(APAIS) ของอภิญญา กุณฑ์ลลักษม่ 9 เพ่�อใช้ทดิสัอบก�อนและ

หลังการ์ใช้แอปพลิเคชัน ปร์ะยุกต์มาจัากแบบปร์ะเมินร์ะดิับ

ความวิตกกังวลก�อนการ์ผู้�าตัดิในผูู้้ป่วยไทยฉบับภาษา

ไทย ซื่้�งม่ข้อคำถึาม 5 ข้อ แบบวัดิม่ลักษณะเป็นแบบมาตร์

วัดิปร์ะมาณค�า (Rating scale) 5 ร์ะดิับ ค่อ เห็นดิ้วยมากท่�สัุดิ 

5 คะแนน เห็นดิ้วยมาก 4 คะแนน เห็นดิ้วยปานกลาง 3 

คะแนน เห็นดิ้วยน้อย 2 คะแนนเห็นดิ้วยน้อยท่�สัุดิ 1 คะแนน 

ม่ค�าสััมปร์ะสัิทธ์ิ� เท�ากับ 0.86

 1.3 แบบสัอบถึามความเห็นเก่�ยวกับการ์เปล่�ยนแปลงภาย

หลังจัากใช้แอปพลิเคชันซื่้�งเป็นการ์วัดิเชิงผู้ลลัพธ์์ท่�ต�างจัาก   

ข้อ 1.2 ท่�เป็นการ์วัดิขนาดิของปัญหาดิ้านความวิตกกังวลโดิย

ผูู้้วิจััยปร์ะยุกต์มาจัากอภิญญา กุณฑ์ลลักษม่และคณะ 9 แบบ

วัดิม่ลักษณะเป็นแบบมาตร์าสั�วนม่๒ข้อคำถึาม ปร์ะเมินค�า 

5 ร์ะดิับ ค่อ เห็นดิ้วยมากท่�สัุดิ 5 คะแนน เห็นดิ้วยมาก 4 

คะแนน เห็นดิ้วยปานกลาง 3 คะแนนเห็นดิ้วยน้อย  2 คะแนน 

เหน็ด้ิวยน้อยท่�สัดุิ 1 คะแนนเกณฑ์์ ม่ค�าสัมัปร์ะสัทิธ์ิ� เท�ากับ 0.79

 1.4 แบบสัอบถึามความคิดิเห็นต�อแอปพลิเคชันจัาก

การ์ทบทวนวร์ร์ณกร์ร์มปร์ะยุกต์มาจัากงานวิจััยของ 

ศิร์ินันท์ ยิ�มโกศลและคณะ10 ปร์ะกอบดิ้วยคำถึาม 6 ข้อ 

แบบวัดิม่ลักษณะเป็นแบบมาตร์าสั�วน ม่ 6 ข้อคำถึาม 

ปร์ะเมินค�า 5 ร์ะดิับ ค่อ เห็นดิ้วยมากท่�สัุดิ 5 คะแนน เห็น

ดิ้วยมาก 4 คะแนน เห็นดิ้วยปานกลาง 3 คะแนนเห็นดิ้วย

น้อย 2 คะแนน เห็นดิ้วยน้อยท่�สุัดิ 1 คะแนนเกณฑ์์ ม่ค�า

สััมปร์ะสัิทธิ์� เท�ากับ 0.91

 สั�วนท่� 2 เคร์่�องม่อท่�ใช้ในการ์ทำวิจััย เป็นแอปพลิเคชัน

ให้ข้อมูลเตร์่ยมผู้�าตัดิเดิ็กแบบวันเดิ่ยวกลับ ท่�ผูู้้วิจััยไดิ้พัฒินา

ข้�นเอง

 วัิธ์ีดำเนิินิการวิัจััย แบ�งเป็น 4 ร์ะยะโดิย 3 ร์ะยะแร์ก

เป็นการ์ศ้กษา การ์สัร์้างและพัฒินาแอปพลิเคชันสั�วน ร์ะยะท่� 

4 เป็นการ์ศ้กษาผู้ลลัพธ์์จัากการ์นำแอปพลิเคชันไปใช้ ดิังน่�

 1. การ์สัำร์วจัความต้องการ์และความเป็นไปได้ิในการ์สัร้์าง

แอปพลิเคชันการ์ให้ข้อมูลผูู้้ปกคร์อง

 1.1 บร์ิบทปร์ะเดิ็นของญาติผูู้้ดูิแล จัากการ์สัอบถึาม                     

ผูู้ป้กคร์องท่�นำเด็ิกมาผู้�าตัดิ และสัอบถึามย้อนหลงัทางโทร์ศพัท์

จัำนวน 20 คน อายุร์ะหว�าง 23-60 ปี ให้ข้อมูลในเร์่�องการ์เตร์ย่ม

เดิ็กก�อนผู้�าตัดิ ทุกคนจัะไดิ้ร์ับสั่�อเป็นแผู้�นพับ และสั�วนใหญ�

จัะผู้�านการ์อ�านเอกสัาร์ท่�แจักไป ม่ 4 คนท่�ไม�ไดิ้อ�านเน่�องจัาก

เอกสัาร์หาย หร์่อติดิไปกับญาติซื่้�งอยู�คนละบ้านกัน ผูู้้ท่�อ�าน

เอกสัาร์ 2 คนร์ะบุว�า “ยังสัับสันเก่�ยวกับขั�นตอนการ์ขอร์ับ

บร์ิการ์ ต้องเช็คสัิทธ์ิ�ค�าร์ักษาช�วงเวลาไหน และท่�ไหนต้องเดิิน

วนหลายร์อบ ชั�น 1 ชั�น 2 และชั�น 3 ต้องมาห้องผู้�าตัดิก�อน

หร่์อไปพบหมอดิมยาก�อน หร่์อไปเช็คสิัทธ์ิ�ก�อนงงเล็กน้อย

ค�ะ”ญาติอ่ก 1 คน บอกว�า “ในแผู้�นพับท่�แจักไปให้บอกให้             

งดิน�ำงดิอาหาร์ 6-8 ชั�วโมง แต�คุณหมอบอกว�าให้ลูกทานน�ำไดิ้

ค�อยงดิตอนต่ 4 ก็ไม�กล้าให้เด็ิกก็ร์้อง ร์ู้ส้ักกังวลสังสัาร์ลูก”              

ผูู้้ปกคร์องอ่ก 1 คนเป็นคุณแม�เล่�ยงเดิ่�ยวท่�อยู�ในวัยเร์่ยนพาลูก

มาร์ับการ์ผู้�าตัดิม่ปัญหาว�าหลังพาลูกกลับบ้านแล้วลูกยังม่

อาการ์อาเจั่ยนอ่ก 2 คร์ั�งตอนนั�นร์ู้สั้กกังวลไม�ร์ู้ว�าทำอย�างไร์

 1.2 บริ์บทของผูู้ ้ให้บร์ิการ์ จัากการ์สัอบถึามวิสััญญ่

พยาบาลท่�คลินิกให้บร์ิการ์ก�อนร์ะงับความร์ู้สั้ก 3 คนให้ข้อมูล

ว�าม่ผูู้้มาร์ับบร์ิการ์โดิยเฉล่�ยปร์ะมาณ 40-45 คนต�อวัน ต�อ

วิสััญญ่พยาบาล 1 คนวิสััญญ่แพทย์ 2 คนซื่้�งต้องให้บร์ิการ์

คลนิกิร์ะงบัปวดิด้ิวย สั�วนใหญ�วสิัญัญพ่ยาบาลจัะเป็นผูู้ป้ร์ะสัาน

งานค้นหาข้อมูลวัดิสััญญาณช่พและลงข้อมูลให้วิสััญญ่แพทย์ 

วิสััญญ่แพทย์จัะเป็นผูู้้ตร์วจัปร์ะเมินและให้คำแนะนำอาจั

ทำให้ผูู้้ปกคร์องรั์บข้อมูลการ์ปฏิิบัติตนไม�คร์บถ้ึวนหร์่อจัดิจัำ

ไม�หมดิ โดิยส่ั�อการ์สัอนท่�ไดิ้รั์บจัะเป็นแผู้�นพับของศัลยกร์ร์ม   

ผูู้้ป่วยนอกเท�านั�น

 1.3 ความเป็นไปไดิ้ในการ์ใช้ส่ั�อทางสัมาร์์ทโฟื้นพบว�า      

ผูู้้ปกคร์องจัำนวน 20 คน ม่ 14 คนท่�สัามาร์ถึใช้สัมาร์์ทโฟื้นใน

ช่วิตปร์ะจัำวันอ่ก 6 คนใช้โทร์ศัพท์แค�โทร์เข้าออก แต�ม่

คนในคร์อบคร์ัวท่�สัามาร์ถึใช้สัมาร์์ทโฟื้น จัากผู้ลการ์สัำร์วจัคิดิ
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ว�าการ์พัฒินาแอปพลิเคชันให้ข้อมูลผูู้้ปกคร์องมค่วามเป็นไปได้ิว�า

จัะสัามาร์ถึนำไปใช้ในการ์ให้ข้อมูลเตร์่ยมผู้�าตัดิเด็ิกสัำหรั์บ     

ผูู้้ปกคร์อง

 1.4 ความเป็นไปไดิ้ในการ์สัร์้างแอปพลิเคชันผูู้้วิจััยเป็น

วิสััญญ่พยาบาลในยุคไทยแลนดิ์ 4.0 ท่�เห็นการ์พัฒินาสั่�อต�างๆ

ในยุคปัจัจัุบันเป็นแบบก้าวกร์ะโดิดิ การ์ใช้สั่�อหาความรู์้ใน

สัมาร์์ทโฟื้นทำเป็นปร์ะจัำแต�ยังไม�สัามาร์ถึทำส่ั�อในสัมาร์์ท

โฟื้นไดิ้เอง ไดิ้เคยไปปร์้กษาโปร์แกร์มเมอร์์ ก็ต้องใช้ค�าใช้จั�าย

สัูงมาก จั้ง ไดิ้ศ้กษาการ์ทำสั่�อแอปพลิเคชัน ท่�ม่สัอนในสั่�อ

ออนไลน์ เช�นเพจัของ อาจัาร์ย์อภิวัฒิน์สัอนสัร์้างสั่�อ11 ซื่้�งไดิ้นำ

เสันอวิธ์่ใน การ์สัร์้างส่ั�อแอปพลิเคชัน ในรู์ปแบบการ์ทำสั่�อ

แอปพลิเคชันท่�จัะม่ทั�งภาพและเส่ัยง การ์ดิูจัะเข้าถ้ึงข้อมูลไดิ้

เร์็วกว�าการ์อ�านเพ่ยงอย�างเดิ่ยว

 2. การ์ออกแบบพัฒินาแอปพลิเคชัน โดิยสั�วนปร์ะกอบ

การ์สัร์้างแอปพลิเคชันในสัมาร์์ทโฟื้นแบ�งเป็น 3 สั�วนค่อ สั�วนท่� 

1.เน่�อหา (Content) สั�วนท่� 2.การ์ออกแบบและการ์สัร์้างชุดิ

คำสัั�ง สั�วนท่�3.การ์แสัดิงผู้ลท่�หน้าจัอและการ์ใช้งาน

 สั�วนท่� 1. เน่�อหา (Content) ผูู้ ้วิจััยศ้กษาไดิ้ทบทวน

วร์ร์ณกร์ร์มเก่�ยวกับการ์ให้ยาร์ะงับความร์ู้สั้กในเดิ็กผู้�าตัดิวัน

เดิ่ยวกลับ (Ambulatory pediatric anesthesia) ปร์ะกอบไป

ด้ิวยความเส่ั�ยงจัากการ์ได้ิร์บัยาร์ะงบัความร์ู้สั้กในเดิ็ก การ์ปฏิบิัติ

ตนของผูู้้ปกคร์องในการ์เตร์่ยมผู้�าตัดิก�อนไดิ้ร์ับยาร์ะงับความ

ร์ู้สั้ก ไดิ้แก� การ์งดิน�ำงดิอาหาร์ อาการ์ผิู้ดิปกติท่�ต้องแจั้งก�อน

ไดิ้ร์ับยาร์ะงับความร์ู้สั้ก การ์เตร์่ยมทำความสัะอาดิร์�างกาย

ก�อนผู้�าตัดิ การ์ดิูแลเดิ็กหลังไดิ้ร์ับยาร์ะงับความร์ู้สั้กเม่�อกลับ

บ้าน ในบทบาทของวิสััญญ่พยาบาลในการ์ให้ข้อมูล หร์่อข้อ

เสันอแนะกับมุมมองของเดิ็กท่�ไดิ้ร์ับยาร์ะงับความรู้์ส้ักท่�ม่

ความต้องการ์ในการ์ดูิแลตนเองทั�งหมดิทั�งด้ิานกิจัวัตร์ปร์ะจัำ

วัน ดิ้านท่�ม่ภาวะสัุขภาพท่�เบ่�ยงเบน กร์ะบวนการ์สัร์้างเน่�อหา

เป็นร์ูปแบบเอกสัาร์ นำเน่�อหาไปปร์้กษากับผูู้้ท่�เก่�ยวข้องใน

การ์ดิูแลผูู้้ป่วยผู้�าตัดิเด็ิกของโร์งพยาบาลได้ิแก�วิสััญญ่พยาบาล  

วิสััญญ่แพทย์ พยาบาลห้องผู้�าตัดิเพ่�อตร์วจัสัอบความถึูกต้อง

ของเน่�อหา หลังจัากนั�นนำเน่�อหาในร์ูปแบบเอกสัาร์มาปรั์บ

แก้ไขให้ตร์งกบักร์ะบวนการ์ให้บริ์การ์จันเป็นท่�ยอมร์บั นำเน่�อหา

มาทำเป็น Power Point จััดิแต�งร์ูปภาพเพ่�อความน�าสันใจั 

แล้วไปทำการ์อัดิเสั่ยง และทำสัไลดิ์ว่ดิิทัศน์สัำหรั์บใช้เป็น

เน่�อหาในแอปพลิเคชัน

 สั�วนท่� 2.การ์ออกแบบและการ์สัร์้างชุดิคำสัั�ง (Designer 

and create a set of instruction) ผูู้้วิจััยไดิ้เล่อกใช้การ์

ออกแบบ และจััดิทำโคร์งสัร์้างเน่�อหาของสั่�อออนไลน์ จััดิทำ

ร์ูปภาพหน้าจัอ ภาพและอักษร์ข้อความของปุ่มกดิใช้งาน

ต�างๆท่�ต้องการ์เพ่�อจัดัิเกบ็ไว้ในแอปพลเิคชนัและสัร้์างฟัื้งก์ชนั

เพ่�อการ์เร์่ยนร์ู้และใช้งาน โดิยผูู้้วิจััยไดิ้ศ้กษาจัากสั่�อ You 

Tube มเ่ว็บไซื่ต์หลายเว็บไซื่ต์ให้เล่อก ท่�เปิดิให้ลงทะเบ่ยน

และใช้ฟื้ร์แ่บบม่ข้อจัำกัดิ เช�น Kodular, Thunkable, Glide 

App เป็นต้น ผูู้้วิจััยไดิ้ทดิลองและศ้กษาถึ้งความเป็นไปไดิ้ใน

การ์ผู้ลิตแอปพลิเคชันท่�ตอบสันองวัตถึุปร์ะสังค์  ท่�ตั�งไว้และ

เล่อกการ์ผู้ลิตสั่�อออนไลน์ในเว็บไซื่ต์ Kodular Home12  ม่ชุดิ

คำสัั�งเช�น Bottom_Navigation, Text_Box, เพ่�อสัร์้าง

กล�องข้อความ Label เพ่�อสัร์้างข้อความ Image เพ่�อวาง

ร์ปูภาพ Custom tab เพ่�อวางตวัร์ะบขุ้อมลูภายในอนิเตอร์์เนต็

ท่�ทำให้สัามาร์ถึเข้าถึง้ไฟื้ล์(Uniform Resource Locator: URL) 

จัาก Google Chrome เป็นต้น หลังออกแบบเสัร์็จัจัะนำชุดิ

คำสัั�งในแต�ละตัวแปร์มาสัร์้างชุดิคำสัั�งเช่�อมให้เกิดิผู้ลลัพธ์์ตาม

ท่�ไดิ้ออกแบบไว้ จั้งไดิ้สัร์้างหน้าจัอ 4 หน้าจัอค่อ 1. หน้าจัอ

หลัก 2. หน้าจัออธ์ิบายขั�นตอนการ์ร์ับบร์ิการ์ 3.หน้าจัอการ์ให้

คำแนะนำการ์ปฏิิบัติตัวก�อนและหลังการ์ผู้�าตัดิ เป็นว่ดิิทัศน์

ใสั�คำสัั�งเช่�อมต�อ URL ของสั่�อว่ดิิทัศน์ และ 4.หน้าจัอเบอร์์

โทร์ศัพท์ท่�ขอคำปร์้กษาและเล่�อนผู้�าตัดิ โดิยม่ปุ่มกดิสัำหร์ับ

เล่อกหน้าจัอท่�ต้องการ์เข้าถึ้งดิังแสัดิงในภาพท่� 2 

ชุดิคำสัั�งท่� 1 ไม�สัามาร์ถึใช้งานไดิ้

 ชุดิคำสัั�งท่� 2 สัามาร์ถึใช้งานไดิ้จัร์ิง

 ภาพที� 2 แสดงชัุดคำสั�งในิเวั็บัไซต้์ Kodular

 สั�วนท่� 3. การ์แสัดิงผู้ลท่�หน้าจัอ ในร์ะหว�างการ์

ทำงานในจัอคอมพิวเตอร์์จัะม่การ์ทดิสัอบบนสัมาร์์ทโฟื้นเป็น

ร์ะยะๆโดิยใช้แอปพลิเคชัน Kodular companion ให้เห็น

ภาพและการ์ใช้งานบนหน้าจัอสัมาร์์ทโฟื้นจัร์ิงและปร์ับแก้ไข
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ภาพแสดงห้นิ้าจัอ

ภาพที� 3 แสดงภาพบันิห้นิ้าจัอสมูาร์ทโฟนิ

 ปรั์บแก้ไขคร์ั�งท่� 1 (หน้าจัอหลักม่ภาพ 1 ภาพแต�

ไม�ม่เสั่ยงบร์ร์ยายออกมา หน้าจัอท่�2 ม่ภาพแต�เล่�อนภาพจัาก 

1 ไปภาพท่� 2 ไม�ไดิ้และไม�ม่เสั่ยง หน้าจัอท่� 3 อยู�ร์ะหว�างการ์

สัร์้างสัไลดิ์ใน Power Point เป็นว่ดิิทัศน์ โดิยปร์ะสัานกับ             

เวชนิทัศน์ให้ช�วยตกแต�งภาพ หน้าจัอท่� 4 เป็นเบอร์์โทร์ศัพท์

โร์งพยาบาลเบอร์์ท่�เช่�อมต�อกับงานห้องผู้�าตัดิ และงานวิสััญญ่

เพ่�อให้คำปร์้กษาและการ์เล่�อนนัดิผู้�าตัดิ ทดิสัอบแล้วเล่�อน

หน้าจัอไม�ไดิ้ม่ภาพไม�ม่เสั่ยง อัปโหลดิเป็น File APK ไม�สัำเร์็จั

สัร์ุปยังไม�สัามาร์ถึใช้งานไดิ้จัร์ิง

 ปร์ับแก้ไขคร์ั�งท่� 2 ผูู้้วิจััยต้องออกแบบชุดิคำสัั�งใหม�

โดิยดิัดิแปลงจัากสั่�อของอาจัาร์ย์เยาว์13 ดิังแสัดิงในภาพท่� 2   

(ชุดิคำสัั�งท่� 2) นำไฟื้ล์ว่ดิิทัศน์ท่�สัร์้างข้�นนั�นไปแชร์์ในเว็บไซื่ต์

เช�น You tube หร์่อ Face book ก�อนให้ผูู้้อ่�นเข้าถึ้งไดิ้จั้ง

สัามาร์ถึเช่�อมดิ้วย URL ในบล๊อคคำสัั�ง ในร์ะยะน่�ม่ภาพและ

เสั่ยง เล่�อนหน้าจัอไดิ้ เม่�อทดิสัอบบนหน้าจัอสัามาร์ถึใช้งานไดิ้

จัร์ิง นำแอปพลิเคชันเสันอต�อผูู้้ทร์งคุณวุฒิิ 3 ท�านแบบหน้�งต�อ

หน้�ง เพ่�อทดิสัอบความถึูกต้องของเน่�อหาและให้ข้อเสันอแนะ

       3. การ์ทดิลองใช้แอปพลิเคชัน หลังจัากพัฒินาแอปพลิเคชัน

จันสัามาร์ถึใช้งานได้ิจัร์งิจัะนำมาใช้ในทำการ์ทดิสัอบ แบบกลุ�ม

ย�อย (Small group testing) จัดัิทำคู�ม่อการ์ใช้งานเป็นเอกสัาร์

เพ่�อให้เข้าถึ้งแอปพลิเคชันและใช้งานไดิ้ถึูกต้อง โดิยขั�นตอน

การ์นำไปใช้คอ่ 

  3.1 อธ์ิบายวัตถึุปร์ะสังค์และสัาธ์ิตวิธ์่การ์ติดิตั�งแอปพลิเคชัน

กับผูู้้ช�วยวิจััยนำเสันอคุณสัมบัติของแอปพลิเคชัน ODS_N 

  3.2 ชักชวนผูู้้ปกคร์องท่�นำเดิ็กมาร์ับการ์ผู้�าตัดิแบบวันเดิ่ยว

กลับตามคุณสัมบัติของกลุ�มตัวอย�างและติดิตั�งแอปพลิเคชัน

ลงในสัมาร์์โฟื้นของกลุ�มตัวอย�าง

  3.3 อธ์ิบายการ์ใช้งานของแอปพลิเคชันให้กับกลุ�มตัวอย�างใน

กลุ�มย�อยจัำนวน 6 คน

  3.4 เกบ็ข้อมูลความคดิิเหน็ของกลุ�มตวัอย�างเพ่�อทดิสัอบปร์ะสิัทฺธ์ิ

ภาพของแอปพลิเคชันดิังน่� 1. เน่�อหาเข้าใจัง�าย 2. สั่และภาพ

ปร์ะกอบชัดิเจัน 3. เสั่ยงบร์ร์ยายชัดิเจัน 4. วิธ์่ใช้งานง�ายปุ่มกดิ

ใช้งานไดิ้ 5. ลำดิับขั�นตอนนำเสันอชัดิเจัน 6. ช�องทางติดิต�อ         

ผูู้้ให้และผูู้้ร์ับบร์ิการ์ แบบวัดิม่ลักษณะเป็นแบบมาตร์าสั�วน 

ปร์ะเมนิค�า 5 ร์ะดิบั คอ่เห็นด้ิวยมากท่�สุัดิ 5 คะแนน เหน็ด้ิวยมาก 

4 คะแนน เหน็ด้ิวยปานกลาง 3 คะแนน เห็นด้ิวยน้อย 2 คะแนน 

เห็นดิ้วยน้อยท่�สุัดิ 1 คะแนนเกณฑ์์ในการ์แปลคะแนนเพ่�อจััดิ

อนัดิบัผูู้ว้จิัยัใช้ของลเิคร์ิ์ท (Likert Scale) เป็นดิงัน่� คะแนนเฉล่�ย 

4.21 – 5.00 ร์ะดิบัความคดิิเหน็พง้พอใจัมากท่�สัดุิคะแนนเฉล่�ย 

3.41 – 4.20 หมายถ้ึง ร์ะดิบัความคดิิเหน็พง้พอใจัมากคะแนน

เฉล่�ย 2.61 – 3.40 หมายถ้ึง ร์ะดิบัความคดิิเหน็พง้พอใจัปาน

กลาง คะแนนเฉล่�ย 1.81 – 2.60 หมายถ้ึง ร์ะดิบัความคดิิเหน็พง้

พอใจัน้อย คะแนนเฉล่�ย 1.00 – 1.80 หมายถึง้ ร์ะดิบัความคดิิ

เหน็พง้พอใจัน้อยท่�สัดุิในแต�ละข้อต้องได้ิ คะแนนเฉล่�ย 3.5 ข้�น

ไปคอ่หมายถึง้พง้พอใจั/มป่ร์ะสัทิธ์ภิาพมากจัง้ผู้�านเกณฑ์์ 

       4. การ์นำไปใช้และการ์เผู้ยแพร์�แอปพลิเคชัน จัากปัญหา

ในการ์ติดิตั�งแอปพลิเคชันในสัมาร์์ทโฟื้นผูู้้วิจััยไดิ้สัร้์างกลุ�มใน

แอปพลิเคชัน Line และนำภาพและว่ดิิทัศน์ท่�ม่เก็บในโน้ตแชร์์

ให้ผูู้้ปกคร์องแทน และพัฒินาแอปพลิเคชันโดิยอัปโหลดิใน 

Google Play Store ซื่้�งต้องทำใน Google Play Console 

โดิยใช้ Android App Bundle (Abb) ท่�ม่ความละเอ่ยดิสัูงกว�า 

File APK โดิยม่ค�าใช้จั�ายในการ์ลงทะเบ่ยน 25 ดิอลลาร์์       

จันสัามาร์ถึดิาวโหลดิไดิ้ฟื้ร์่และง�ายข้�นใน Play Store แต�ใช้ไดิ้

เฉพาะสัมาร์์ทโฟื้นแอนดิร์อยดิ์เท�านั�น และนำไปใช้กับกลุ�ม

ตวัอย�างในภาคสันามจัำนวน 24 ร์าย 

การเก็บัรวับัรวัมูข้้อมููลิ: มูีดังนิี�  

    1. นำเสันอผู้ลิตภัณฑ์์แอปพลิเคชัน ODS_N ให้กับพยาบาล

ท่�เก่�ยวข้องในการ์เย่�ยมผูู้้ป่วยก�อนผู้�าตัดิและพยาบาลปร์ะจัำ

คลินิกวิสััญญ่เพ่�อชักชวนให้ผูู้้ปกคร์องท่�นำเด็ิกมาผู้�าตัดิตาม

คุณสัมบัติของกลุ�มตัวอย�างติดิตั�งแอปพลิเคชัน ODS_N เม่�อผูู้้

ปกคร์องยินยอมจัะบอกวิธ์่การ์ติดิตั�งแอปพลิเคชัน 

    2. ปร์ะเมินแบบสัอบถึามความวิตกกังวลก�อนการ์ใช้งาน

แอปพลิเคชัน ODS_N โดิยวิสััญญ่พยาบาลท่�เย่�ยมก�อนผู้�าตัดิ

หร์่อวิสััญญ่พยาบาลในคลินิกวิสััญญ่  

    3. ให้คำแนะนำในการ์ใช้งานแอปพลิเคชันให้กับกลุ �ม 

ตัวอย�างม่เบอร์์โทร์ศัพท์ติดิต�อกับผูู้้วิจััยกร์ณ่ไม�สัามาร์ถึเข้า                      

ถึ้งแอปพลิเคชันโดิยการ์สั่�อสัาร์ทางโทร์ศัพท์หร์่อทาง LINE      

Application

    4. ในวันผู้�าตัดิผูู้้วิจััยหร์่อผูู้้ช�วยวิจััยจัะให้ผูู้้ปกคร์องตอบ

แบบสัอบถึามในตอนเช้าก�อนนำเด็ิกเข้าผู้�าตัดิ เก่�ยวกับความวิตก
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กังวลหลังใช้แอปพลิเคชนั ODS_N และแสัดิงความคดิิเห็นต�อ

แอปพลเิคชนั 

การวัิเคราะห้์ข้้อมููลิ
1. สัถึิติวิเคร์าะห์เชิงพร์ร์ณนา (Descriptive Analytical     

Statistics) บร์ร์ยายคุณลักษณะของข้อมูลทั�วไปของกลุ�ม    

ตวัอย�างปร์ะกอบดิ้วย ค �าความถ่ึ� (Frequency) และค�า

ร์ ้อยละ (Percentage) ไดิ้แก� เพศ อายุ ร์ะดิับการ์ศ้กษา และ

อาช่พ ปร์ะวัติการ์นำเดิ็กมาร์ับการ์ร์ะงับความร์ู้สั้ก ความคิดิ

เห็นของผูู้ ้ปกคร์องต�อแอปพลิเคชั�น และความคิดิเห็นการ์

เปล่�ยนแปลงหลังใช้แอปพลิเคชัน แสัดิงเป็น ค�าเฉล่�ย (Mean) 

และสั�วนเบ่�ยงเบนมาตร์ฐาน (Standard deviation) ตาม

เกณฑ์์ท่�กำหนดิบอกถึ้งปร์ะสัิทธ์ิภาพของแอปพลิเคชัน

2. สัถึิติเชิงเปร์่ยบเท่ยบค�าเฉล่�ยร์ะดิับความวิตกกังวลของ     

ผูู้้ปกคร์องก�อนและหลังใช้แอปพลิเคชันให้ข้อมูลเตร์่ยมผู้�าตัดิ

ผ่ลิการศึึกษา
 ผู้ลการ์พัฒินาแอปพลิเคชันให้ข้อมูลผูู้้ปกคร์องเพ่�อ

เตร์่ยมผู้�าตัดิเดิ็กแบบวันเดิ่ยวกลับ โดิยผูู้้วิจััยไดิ้ดิำเนินการ์วิจััย

ทั�ง 4 ร์ะยะค่อ

  ร์ะยะท่� 1. การ์สัำร์วจัความต้องการ์และความเป็นไปได้ิในการ์

สัร้์างแอปพลเิคชนัการ์ให้ข้อมลูผูู้ป้กคร์องพบว�า ผูู้้ร์ับบร์กิาร์ยัง

อาจัได้ิร์บัข้อมลูไม�คร์บถ้ึวนมปั่ญหาในทางปฏิิบัติ และดิ้านผูู้ใ้ห้

บร์ิการ์ม่วิสััญญ่พยาบาลให้ข้อมูลว�าม่จัำนวนผูู้้รั์บบร์ิการ์มาก

อาจัได้ิข้อมลูทางด้ิานการ์ร์ะงับความร์ูส้ัก้ไม�สัมบูร์ณ์ ไม�ทนักับ

การ์ช�วยเหล่อวิสััญญ่แพทย์ทั�ง 2 คลินิก จัากการ์สัำร์วจัพบว�า

โดิยสั�วนใหญ�ผูู้้ปกคร์องม่การ์ใช้สัมาร์ทโฟื้นในช่วิตปร์ะจัำวันอยู�

แล้วและแต�ละคร์อบคร์ัวม่มากกว�า 1 เคร์่�องจั้งม่ความเป็นไป

ได้ิท่�จัะพัฒินาร์ปูแบบการ์ให้ข้อมลูในสัมาร์์ทโฟื้น 

   ร์ะยะท่� 2.  การ์ออกแบบพัฒินาแอปพลิเคชันไดิ้แอปพลิเคชัน 

ท่�ม่ 4 หน้าต�างค่อ หน้าหลัก ม่ปุ่มกดิเล่�อนไปหน้าถึัดิไป หน้าท่� 

2 เป็นขั�นตอนการ์ร์ับบร์ิการ์ หน้าท่� 3 เป็นว่ดิิทัศน์ให้คำแนะนำ

การ์ปฏิิบัติตัวม่ความยาวของเน่�อหาปร์ะมาณ 5.02 นาท่เป็น

ภาพและเสั่ยงให้คำแนะนำการ์ปฏิิบัติตัวก�อนและหลังไดิ้ร์ับ

การ์ผู้�าตัดิและการ์ดิมยาสัลบเดิ็กให้กับผูู้้ปกคร์องเพ่�อเต่ยม

ผู้�าตัดิเดิ็กแบบวันเดิ่ยวกลับ หน้าท่� 4 เป็นเบอร์์โทร์ศัพท์ติดิต�อ

ผูู้้ให้บร์ิการ์เป็นเบอร์์โทร์ศัพท์ของโร์งพยาบาลและเบอร์์ติดิต�อ

ภายในท่�เก่�ยวข้องในการ์บริ์การ์และให้คำปร์้กษา หน้า 2,3,4 

ม่ปุ่มกดิกลับมาหน้าหลัก ผู้ลจัากข้อคิดิเห็นของผูู้้ทร์งคุณวุฒิิ 3 

ท�านต�อแอปพลิเคชันม่คะแนนเฉล่�ยท่� 4.2 ค่อร์ะดัิบมากผู้�าน

เกณฑ์์ท่�กำหนดิไว้ 

  ร์ะยะท่� 3. การ์ทดิลองใช้แอปพลิเคชันในกลุ�มย�อยจัำนวน 6 

คน พบว�าสัามาร์ถึใช้งานไดิ้จัร์ิงในดิ้านความคิดิเห็นของ    

ผูู้้ปกคร์องท่�ม่ต�อแอปพลิเคชัน พบว�า ความคิดิเห็นท่�ม่ต�อ

แอปพลิเคชันดิ้านเน่�อหาเข้าใจัง�ายอยู� ในร์ะดิับมากท่�สัุดิ 

(Mean= 4.8, S.D.=0.4) สั่และภาพปร์ะกอบชัดิเจัน (Mean= 

4.8, S.D.=0.4)  เสั่ยงบร์ร์ยายชัดิเจัน (Mean= 4.7, S.D.=0.5) 

วิธ์่ใช้งานง�ายปุ่มกดิใช้งานไดิ้ (Mean= 4.5, S.D.=0.5) ลำดิับ

ขั�นตอนนำเสันอชัดิเจัน (Mean= 4.7, S.D.=0.5) ช�องทาง

ติดิต�อผูู้้ให้และผูู้้ร์ับบร์ิการ์ (Mean= 4.7, S.D.=0.5) แต�ยังติดิ

ตั�งยาก 6 คนติดิตั�งไดิ้ 3 คน  การ์ติดิตั�ง File APK จัำเป็นต้อง

ตั�งค�าในสัมาร์์ทโฟื้นร์ับไฟื้ล์ท่�ไม�ร์ู้จัักจั้งจัะติดิตั�งไดิ้ ผูู้้วิจััยแก้

ปัญหาโดิยสั�งข้อมูลทาง LINE Application เพ่�อให้คำแนะนำ

ในการ์ติดิตั�งแอปพลิเคชันหร์่อสั�งเป็นไฟื้ล์ร์ูปภาพและว่ดิิทัศน์

แทน สัร์ุปผู้ล แอปพลิเคชัน ODS_N ม่ปร์ะสัิทธ์ิภาพในการ์ให้

ข้อมูลเพ่�อเตร์่ยมผู้�าตัดิเดิ็กอยู�ในร์ะดิับมากท่�สัุดิ 

  ร์ะยะท่� 4. การ์นำไปใช้ในภาคสันามและการ์เผู้ยแพร์�

แอปพลเิคชัน ผู้ลการ์นำแอปพลเิคชันไปใช้ให้ข้อมูลเตร์ย่มผู้�าตดัิ

เดิ็กแบบวันเดิ่ยวกลับเพ่�อลดิความวิตกกังวลของผูู้้ปกคร์อง

โดิยนำเสันอผู้ลการ์วิจััยดิังน่�

1. ข้อมูลทั�วไป

 ผูู้้ปกคร์องท่�นำเดิ็กร์ับการ์ผู้�าตัดิแบบวันเดิ่ยวกลับ 

ม่จัำนวนทั�งหมดิ 24 คน สั�วนใหญ�เพศหญิง จัำนวน 22 คน 

(ร์้อยละ 91.7) อายุร์ะหว�าง 31-40 ปี จัำนวน 14 คน (ร์้อยละ 

58.3) ม่อาช่พร์ับจั้างทั�วไป จัำนวน 9 คน (ร์้อยละ 37.5 ) 

การ์ศ้กษา มัธ์ยมศ้กษาตอนปลาย/ปร์ะกาศน่ยบัตร์วิชาช่พ

จัำนวน 10 คน (ร์้อยละ 41.7 ) ไม�เคยม่ปร์ะวัตินำเดิ็กมาร์ับ

การ์ร์ะงับความร์ู้ส้ักมาก�อนจัำนวน 20 คน (ร์้อยละ 83.3) ดิัง

แสัดิงดิังตาร์างท่� 1

ต้ารางที� 1 ข้อมูลทั�วไปผูู้้ปกคร์องท่�นำเดิ็กร์ับการ์ผู้�าตัดิแบบวันเดิ่ยวกลับ

ข้้อมููลิทั�วัไป จัำนิวันิ ร้อยลิะ

เพศ

    หญิง

    ชาย

2

22

8.3

91.7
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ต้ารางที� 1 ข้อมูลทั�วไปผูู้้ปกคร์องท่�นำเดิ็กร์ับการ์ผู้�าตัดิแบบวันเดิ่ยวกลับ (ต�อ)

ข้้อมููลิทั�วัไป จัำนิวันิ ร้อยลิะ

อายุ

     15 – 20 ปี

     21 – 30 ปี 

     31 – 40 ปี

     40 ปี ข้�นไป

 อาชัีพ

      ทำนา ทำสัวน ทำไร์�

      ค้าขาย

      ร์ับจั้างทั�วไป

      ลูกจั้างปร์ะจัำ 

      ข้าร์าชการ์

      ไม�ม่อาช่พ

 การศึึกษา

      ไม�ไดิ้ร์ับการ์ศ้กษา

      ปร์ะถึมศ้กษา

      มัธ์ยมศ้กษาตอนต้น

      มัธ์ยมศ้กษาตอนปลาย/ปร์ะกาศน่ยบัตร์       

      วิชาช่พ

       อนุปร์ิญญา / ปร์ะกาศน่ยบัตร์วิชาช่พชั�นสัูง

      ปร์ิญญาตร์่

      สัูงกว�าปร์ิญญาตร์่

 ประวััต้ิการนิำเด็กมูารับัการระงับัควัามูรู้สึก

      ไม�เคย

      เคย      

 4.2

20.8

58.3

16.7

 8.3

20.8

37.5

8.3

8.3

16.7

12.5

12.5

12.5

41.7

 8.3

 8.3

 4.2

83.3

16.7

 1

 5

14

 4

 2

 5

 9

 2

 2

 4

 3

 3

 3

10

 2

 2

 1

20

 4

ต้ารางที� 2 เปร์่ยบเท่ยบผู้ลลัพธ์์ร์ะดิับความวิตกกังวล (n=24)

2. เปร์่ยบเท่ยบผู้ลลัพธ์์ร์ะดิับความวิตกกังวล

 ผู้ลลัพธ์์ร์ะดิับความวิตกกังวลก�อนและหลังการ์ใช้

แอปพลิเคชัน ODS_N ดิ้านความคิดิกังวลในใจัเก่�ยวกับ

การ์ผู้�าตดัิและการ์ดิมยาสัลบเดิก็พบว�า หลังการ์ใช้แอปพลเิคชนั

ลดิลงอย�างม่นัยสัำคัญทางสัถึิติท่� <0.01( Pretest: Mean= 

3.4, S.D.=0.9  Post test: Mean= 2.7, S.D.=1.1) ดิ้านความ

วิตกกังวลโดิยร์วมหลังการ์ใช้แอปพลิเคชันลดิลงอย�างม่นัย

สัำคัญทางสัถึิติท่� <0.01 (Pretest: Mean= 3.3, S.D.=0.7 

Post test: Mean= 2.8, S.D.=1.0) แต�ความวิตกกังวลเก่�ยว

กับการ์ผู้�าตัดิและการ์ดิมยาสัลบเด็ิก ความวิตกกังวลดิ้านขั�น

ตอนการ์ร์ักษา ความวิตกกังวลในการ์นำเด็ิกไปดิูแลต�อหลัง

ผู้�าตัดิท่�บ้านก�อนและหลังใช้แอปพลิเคชัน ODS_N ม่แนวโน้ม

ลดิลง แต�ไม�ม่นัยสัำคัญทางสัถึิติ ดิังแสัดิงดิังตาร์างท่� 2 

ระดับัควัามูวัิต้กกังวัลิ (N= 24 คนิ)
Pretest Posttest

Mean MeanS.D. S.D.  Z p

การ์ผู้�าตัดิ 
การ์ดิมยาสัลบเดิ็ก

3.0

3.6

1.0

0.9

2.9

3.4

1.1

1.0

0.8

1.4

0.94

0.18
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ต้ารางที� 2 เปร์่ยบเท่ยบผู้ลลัพธ์์ร์ะดิับความวิตกกังวล (n=24) (ต�อ)

ระดับัควัามูวัิต้กกังวัลิ (N= 24 คนิ)
Pretest Posttest

Mean S.D. Mean S.D.  Z p

ความวิตกกังวลในใจัเก่�ยวกับการ์ผู้�าตัดิและการ์ดิม

ยาสัลบเดิ็ก

ขั�นตอนการ์ร์ักษา

การ์นำเดิ็กดิูแลต�อหลังผู้�าตัดิท่�บ้าน

ความวิตกกังวล ร์วม

3.4

2.9

2.8

3.3

9.0

0.9

0.9

0.7

 2.7

 

2.5

 2.5

 2.8

1.1

1.0

0.9

1.0

2.9

1.5

4.1

3.9

<0.01

0.14

 0.18

<0.01

3. เปร์่ยบเท่ยบผู้ลลัพธ์์ความคิดิเห็นเก่�ยวกับการ์เปล่�ยนแปลง

ภายหลังจัากการ์ใช้แอปพลิเคชัน

   ผู้ลลัพธ์์ความคิดิเห็นหลังใช้แอปพลิเคชัน ODS_N ดิ้านความ

เข้าใจัขั�นตอนการ์รั์บบริ์การ์ผู้�าตัดิวันเดิ่ยวกลับจััดิอยู�ในร์ะดัิบ

มาก (Mean= 4.1, S.D.=0.5)  ดิ้านความคลายกังวลในการ์

ดิูแลเดิ็กหลังผู้�าตัดิท่�บ้าน จััดิอยู�ในร์ะดิับมาก(Mean= 4.1, 

S.D.=0.7) ดิังแสัดิงดิังตาร์างท่� 3

ต้ารางที� 3 ความคิดิเห็นเก่�ยวกับการ์เปล่�ยนแปลงภายหลังจัากการ์ใช้แอปพลิเคชั�น

ระดับัควัามูวัิต้กกังวัลิ (N= 24 คนิ) max-min Mean S.D. Level

1. เข้าใจัชั�นตอนการ์ร์ับบร์ิการ์ผู้�าตัดิวันเดิ่ยวกลับ

2. ความคลายกังวลในการ์ดิูแลเดิ็กหลังผู้�าตัดิท่�บ้าน    

ความคิดิเห็นโดิยร์วมเฉล่�ย

3-5

3-5

4.1

4.1

4.1

0.5

0.7

0.6

มาก

มาก

มาก

4.ความคิดิเห็นต�อแอปพลิเคชัน 

   ผู้ลลัพธ์์ความคิดิเห็นต�อแอปพลิเคชัน พบว�าทั�ง 6 ดิ้านอยู�ในร์ะดิับมากท่�สัุดิ ดิังแสัดิงดิังตาร์างท่� 4

ต้ารางที� 4 แสัดิงความความคิดิเห็นต�อในแอปพลิเคชัน ODS_N (n=24 )

ควัามูควัามูคิดเห้็นิ  max-min Mean S.D. Level

1. เน่�อหาเข้าใจัง�าย                                       

2. สั่และภาพปร์ะกอบชัดิเจัน                       

3. เสั่ยงบร์ร์ยายชัดิเจัน                                  

4. วิธ์่ใช้งานง�ายปุ่มกดิใช้งานไดิ้                   

5. ลำดิับขั�นตอนนำเสันอชัดิเจัน                   

6. ช�องทางติดิต�อผูู้้ให้และผูู้้ร์ับบร์ิการ์          

ความคิดิเห็นโดิยร์วมเฉล่�ย
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 การ์เผู้ยแพร์�แอปพลิเคชัน ODS_N ผูู้้วิจััยไดิ้เผู้ยแพร์�

ใน Google play store  ซื่้�งสัามาร์ถึเผู้ยแพร์�ใน 147 ปร์ะเทศ

ร์วมทั�งนำผู้ลการ์วิจััยไปเผู้ยแพร์�ในการ์ปร์ะชุมวิชาการ์ชมร์ม

วิสััญญ่พยาบาลแห�งปร์ะเทศไทย คร์ั�งท่� 20 วันท่� 24 กร์กฏิาคม 
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วัิจัารณ์์
   แอปพลิเคชัน ODS_N ท่�ไดิ้จัากการ์พัฒินาในคร์ั�งน่�ม่ลักษณะ

เป็นส่ั�หน้าต�างข้อดิ่ของแอปพลิเคชันท่�มากกว�าไฟื้ล์ว่ดิิทัศน์

อย�างเดิ่ยวค่อในการ์ให้ข้อมูลผูู้้ปกคร์องค่อสัามาร์ถึเล่อกฟื้ังก์ 

ชั�นของการ์เร์่ยกข้อมูลมาใช้ไดิ้ตร์งตามความต้องการ์ ข้อมูล
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ขั�นตอนการ์ร์ับบริ์การ์จัะม่ภาพให้เห็นอย�างชัดิเจันสัามาร์ถึ

เปร์่ยบเท่ยบไดิ้กับสัถึานการ์ณ์จัร์ิงเน่�องจัากผูู้้ร์ับบร์ิการ์มาจัาก

ต�างจัังหวัดิต�างอำเภอจัำนวนมาก โร์งพยาบาลไม�ใช�สัถึานท่�ท่�

คุ้นเคยหากไม�ไดิ้ร์ับการ์นอนโร์งพยาบาล ว่ดิิทัศน์ท่�อธ์ิบาย

การ์ปฏิิบัติตนในการ์ดูิแลเด็ิกเพ่�อรั์บการ์ผู้�าตัดิท่�ม่ทั�งภาพและ

เสั่�ยงชัดิเจัน และเบอร์์โทร์ศัพท์เพ่�อติดิต�อผูู้้ให้บริ์การ์ในการ์

จัดัิการ์ปัญหาในร์ะยะก�อนและหลงัการ์ผู้�าตดัิ มก่าร์แยกสัดัิสั�วน

ชดัิเจัน ในการ์บร์กิาร์ทางวสิัญัญม่ก่าร์สัร้์างแอปพลเิคชนัท่�ให้

ความร์ูกั้บผูู้้ป่วยท่�น�าสันใจัเช�น แอปพลิเคชนัดิมยาพาเพลินของ

โร์งพยาบาลร์าชวถิึ่14 ใช้เวบไซื่ด์ิ GlideAppในการ์พัฒินา การ์ใช้

งานจัะเช่�อมต�อกบั Line Application เพ่�อนำความร์ูส้ัู�ปร์ะชาชน

ได้ิเป็นอย�างดิ ่แต�มข้่อแตกต�างจัากแอปพลเิคชนั ODS_N คอ่

แอปพลเิคชนัดิมยาพาเพลนิไม�ได้ิเฉพาะเจัาะจังกลุ�มเป้าหมายใดิ ม่

วด่ิทิศัน์อยู�ในหวัข้อของการ์ถึามตอบแบบสัั�นขาดิความต�อเน่�อง 

เม่�อสัอบถึามจัะม่เบอร์์โทร์ศัพท์ผูู้้ดิูแลเพจัสั�งมาแบบอัตโนมัติ 

ไม�ม่ขั�นตอนการ์ให้บร์ิการ์ คำแนะนำการ์ปฏิิบัติตัวจัะอยู�ในร์ูป

แบบของไฟื้ล์เอกสัาร์เท�านั�น และเม่�อนำแอปพลิเคชัน

ไปทดิลองใช้ในภาคสันามเพ่�อให้ข้อมูลเตร์่ยมผู้�าตัดิเด็ิกแบบ

วันเด่ิยวกลับเพ่�อลดิความวิตกกังวลผูู้ ้ปกคร์อง ก็เป็นไป

ตามวัตถึุปร์ะสังค์ค่อช�วยลดิความกังวลในใจัของ ผูู้้ปกคร์อง 

จัากการ์วดัิความวติกกงัวลจัะยงัคงอยู�อนัเน่�องจัากผูู้ว้ิจััยวัดิหลัง

การ์ใช้แอปพลิเคชันในร์ะยะท่�เดิ็กยังไม�ไดิ้ร์ับการ์ผู้�าตัดิ การ์ให้

ข้อมูลคำแนะนำการ์ปฏิิบัติตนของผูู้้ปกคร์องเพ่�อเตร์่ยมผู้�าตัดิ

เดิ็กแบบวันเดิ่ยวกลับจัะเป็นคำแนะนำการ์ปฏิิบัติตนก�อนและ

หลังการ์ผู้�าตัดิ ซื่้�งม่ความจัำเป็นอย�างมากในการ์ให้บร์ิการ์ทาง

วิสััญญ่ จัะเป็นวิธ์่หน้�งท่�ป้องกันการ์เกิดิภาวะแทร์กซื่้อนขณะ

และหลังการ์ผู้�าตัดิ การ์งดิเล่�อนผู้�าตัดิซื่้�งจัะตามมาดิ้วยการ์สัูญ

เสั่ยทั�งดิ้านทร์ัพยากร์ และสัุขภาพท่�ไม�พ้งปร์ะสังค์ท่�สัามาร์ถึ

ป้องกนัได้ิ อก่ทั�งผูู้วิ้จัยัได้ิพฒัินาต�อยอดิโดิยการ์สัร้์างแอปพลเิคชนั 

“บอกยาพาคำนวณ”สัามาร์ถึดิาวโหลดิได้ิฟื้ร์ท่่� ใน Google Play 

Store ใช้สัำหร์บัวสิัญัญ่พยาบาล และนกัเร์ย่นวสิัญัญ่พยาบาลเพ่�อ

สั�งเสัริ์มการ์เร่์ยนรู้์การ์ใช้ยาทางวิสัญัญแ่ละความสัะดิวกร์วดิเร์ว็ใน

การ์ปฏิิบัติงานให้เกิดิความปลอดิภัยกับผูู้้ป่วยมากยิ�งข้�นเป็น     

การ์คดิินอกกร์อบไม�ใช�การ์พกพาตำร์าเล�มใหญ�ดิงัในอดิต่

   ข้อจัำกัดิในสั�วนของสัมาร์์ทโฟื้นแบบ IOS ท่�ไม�สัามาร์ถึดิาว

โหลดิแอปพลิเคชันไดิ้ ข้อเสั่ยของการ์สัร์้างแอปพลิเคชันหาก

เผู้ยแพร์�ใน Google play หร์่อ App store เพ่�อให้สัามาร์ถึติดิ

ตั�งในสัมาร์์ทโฟื้นได้ิง�ายจัะม่ค�าใช้จั�ายท่�ต้องเสั่ยเป็นร์ายปีเม่�อ

ต้องการ์เปล่�ยนแปลงหร์่ออัปเดิตจั้งไม�เป็นท่�นิยมของนัก

พฒัินาสั่�อทางเทคโนโลย ่ การ์ตดิิตั�งต้องมเ่ทคนกิวิธ์ท่ำให้วสิัญัญ่

พยาบาลปร์ะจัำคลินิกวิสััญญ่จัะนำไปใช้ไม�สัะดิวก ผูู้้วิจััยแก้

ปัญหาโดิยทำไฟื้ล์เป็นวด่ิทิศัน์คำแนะนำการ์ปฏิบิตัติวัเพิ�มร์ปูขั�น

ตอนการ์ร์บับร์กิาร์ เบอร์์โทร์ศพัท์ท่�เป็นเน่�อหาในแอปพลเิคชนัท่�

เผู้ยแพร์�ใน You Tube “คำแนะนำผู้�าตัดิวนัเดิย่วกลบั” และ

สัร้์างเป็น QR-codeให้สัามาร์ถึเข้าถึง้ได้ิสัะดิวก 

   ข้อเสันอแนะ การ์ให้ข้อมูลผูู้้ปกคร์องควร์ใชัแอปพลิเคชันน่�

ควบคู�ไปกับการ์ให้ข้อมูลโดิยตร์งกับผูู้้ปกคร์องท่�ผูู้้ร์ับบริ์การ์จัะ

สััมผู้ัสัไดิ้จัากภาษากายของผูู้้ให้บร์ิการ์เพ่�อให้เกิดิความสัมบูร์ณ์

ในการ์ดิูแลเดิ็กผู้�าตัดิแบบวันเดิ่ยวกลับดิ่ยิ�งข้�น ควร์ม่ขนาดิ

กลุ�มตัวอย�างให้มากข้�นเพ่�อความน�าเช่�อถึ่อในปร์ะสัิทธ์ิภาพของ

แอปพลเิคชัน การ์เร์ย่นร์ูพั้ฒินาแอปพลเิคชันถ่ึอเป็นพ่�นฐาน   

ในการ์ใช้เทคโนโลย่มาปร์ะยุกต์ให้เป็นปร์ะโยชน์ต�อสุัขภาพ

ปร์ะชาชน ผูู้ว้จิัยัสัามาร์ถึปร์ะยุกต์ไปพฒัินาด้ิานอ่�นเช�นการ์ทำ

เวบไซื่ด์ิการ์ให้ความร์ู้ทางวิสััญญ่ต�อปร์ะชาชนท่�มาผู้�าตัดิซื่้�งม่

กร์ะบวนการ์คล้ายๆกนั หร์อ่อาจัพฒัินาเคร์่�องมอ่แบบสัอบถึาม

อ่�นมาวดัิผู้ลลพัธ์์ของแอปพลิเคชันน่�เช�น ความร์ูทั้ศนคตแิละ

ความสัามาร์ถึในการ์ดูิแลเด็ิกของผูู้้ปกคร์องเพ่�อเตร์ย่มผู้�าตัดิเด็ิก 

หร์่อปร์ับแอปพลิเคชันให้สัามาร์ถึใช้กับการ์ผู้�าตัดิเดิ็กทั�วไปได้ิ 

การ์ตดิิตามอบุตักิาร์ณ์การ์งดิเล่�อนผู้�าตดัิ ก�อนและหลงัการ์ใช้

แอปพลิเคชนั เป็นต้นซื่้�งอาจัจัำเป็นต้องพฒัินาร์ะบบการ์ตดิิตาม

ตวัช่�วดัิการ์ผู้�าตดัิวนัเดิย่วกลบัของเดิก็ แยกจัากผูู้ใ้หญ�เพ่�อให้เห็น

ผู้ลลัพธ์์ท่�ชดัิเจัน

สรุป
 แอปพลิเคชันท่�พัฒินาข้�นสัามาร์ถึให้ข้อมูลผูู้้ปกคร์องเพ่�อ

เตร์่ยมผู้�าตัดิเดิ็กแบบวันเดิ่ยวกลับไดิ้สัำเร์็จัม่ฟัื้งก์ชันท่�สัามาร์ถึ

ใช้งานไดิ้จัริ์งดิังท่�ตั�งไว้ และสัามาร์ถึนำไปใช้ปร์ะโยชน์ในการ์

ลดิความวิตกกังวลของผูู้้ปกคร์องไดิ้ ผู้ลของการ์ไดิ้ร์ับข้อมูล

การ์เตร์่ยมและการ์ปฏิิบัติตนของผูู้้ปกคร์องในการ์ดูิแลเดิ็ก

หลังการ์ผู้�าตัดิท่�บ้านซื่้�งคาดิหวังว�าจัะช�วยลดิอุบัติการ์ณ์ความ

ไม�พร้์อมและภาวะแทร์กซ้ื่อนจัากการ์ผู้�าตัดิและการ์ได้ิร์ับ

ยาสัลบของเดิ็กท่�ร์ับการ์ผู้�าตัดิแบบวันเดิ่ยวกลับไดิ้และเกิดิ

ความพ้งพอใจัในบร์ิการ์มากยิ�งข้�น

กิต้ต้ิกรรมูประกาศึ
   ขอขอบคุณแพทย์หญิง ลัดิดิา จัุลมุกสิั วิสััญญ่แพทย์     

โร์งพยาบาลสัวร์ร์ค์ปร์ะชาร์ักษ์ นางสัาวเปร์มทิพย์ ลิขิตพงศธ์ร์  

ร์องหวัหน้ากลุ�มงานการ์พยาบาลวสิัญัญ ่ นางสัาววร์ร์ณ ่ สักุเพญ็ 

พยาบาลวิชาช่พกลุ�มงานการ์พยาบาลห้องผู้�าตัดิ นางสัาว ธ์ัณย์

สัิตา อิ�มทร์ัพย์ พยาบาลจัิตเวช ท่�กร์ุณาให้คำแนะนำและตร์วจั

สัอบเน่�อหาในแอปพลิเคชั�นและข้อคำถึามของงานวจิัยัในคร์ั�งน่�
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