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บทคัดย‹อ
	 การวิจัยเชิงบรรยายนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาความต้องการ	การได้รับความรู้และการสนับสนุนและ

ความพงึพอใจต่อความรูแ้ละการสนับสนนุทีไ่ด้รบัของผูป่้วยมะเรง็ระยะแรก	โดยใช้ทฤษฎกีารพยาบาลของโอเรม็	

เป็นกรอบแนวคิด	กลุ่มตัวอย่างเลือกแบบเฉพาะเจาะจงจ�านวน	83	 ราย	 เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามความ

ต้องการความรู้และการสนับสนุน	การได้รับความรู้และการสนับสนุนและความพึงพอใจ	ระหว่างเดือนกุมภาพันธ์	

ถึงเมษายน	พ.ศ.	2560	วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงบรรยาย	ผลการวิจัยพบว่ากลุ่มตัวอย่างต้องการความรู้และ

การสนับสนุนในระดับปานกลาง	 ได้รับความรู้และการสนับสนุนในระดับต�่า	มีความพึงพอใจในระดับปานกลาง	

ดงันัน้พยาบาลควรประเมนิความต้องการความรูแ้ละการสนบัสนนุเป็นรายบคุคล	เพือ่จดัระบบการให้ความรูแ้ละ

การสนับสนุนที่ท�าให้ผู้ป่วยมะเร็งระยะแรกมีความสามารถในการดูแลตนเองเพิ่มขึ้น

ค�าส�าคัญ:	 ความต้องการความรู้และการสนับสนุน	การได้รับความรู้และความพึงพอใจ	ผู้ป่วยมะเร็งระยะแรก

Abstract:
 This descriptive research aimed to investigate the educative-supportive care needs, received, 

satisfaction	among	patients	with	early	stage	cancer.	Orem’s	nursing	theory	was	used	as	a	conceptual	framework.	

A	 purposive	 sample	 of	 83	 patients	 was	 recruited	 for	 this	 study.	 Data	 were	 collected	 using	 the	

educative-supportive	care	needs,	received,	satisfaction	questionnaires	during	February	to	April	2017.	Data	

were	analyzed	using	descriptive	 statistics.	The	findings	 showed	 that	educative-supportive	care	needs	and	

satisfaction of the patients were at a moderate level while the educative-supportive care receive was at a low 

level.	 It	 is	 suggested	 that	nurses	 should	assess	 individual	 in	 the	educational	 supportive	care	 for	 set	up	an	

educational	and	supportive	care	services	system.	In	order	to	improve	self	-care	ability	of	patients	with	early	

stage	cancer.

keywords:	educative-supportive	care	needs,	received	and	satisfaction,	patients	with	early	stage	cancer.
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บทน�ำ
	 ในปี 2030 ผู้ป่วยมะเร็งรายใหม่ทั่วโลกจะ

เพิ่มมากขึ้นเป็น 21 ล้านราย1 โรคมะเร็งเป็นโรคที่ร้าย

แรง เมื่อผู้ป่วยทราบว่าเป็นมะเร็งจะมีความวิตกกังวล

เกีย่วกบัโรค การด�ำเนนิโรค การตรวจวนิจิฉยัโรค โอกาส 

ในการรกัษาและผลของการรักษา รวมทัง้มคีวามกงัวล

ว่าโรคและการรักษาจะเป็นอุปสรรคในการท�ำงานและ

การใช้ชีวิตประจ�ำวัน กลัวการสูญเสียภาพลักษณ์2

	 ผู้ป่วยมะเร็งระยะแรกมีความต้องการข้อมูล

เกี่ยวกับโรคและกระบวนการวินิจฉัยโรค โอกาสและ

ทางเลือกในการรักษา การด�ำเนินโรค การจัดการกับ

ปัญหาที่เกิดขึ้นระหว่างรับการรักษา การดูแลหลังการ

รกัษา การกลบัเป็นซ�ำ้ และการเฝ้าระวงัสขุภาพ นอกจากน้ี 

พบว่าต้องการแหล่งข้อมูล 5 อันดับแรก ได้แก่ ผู้ให้

ข้อมูลด้านสุขภาพ ส่ือส่ิงพิมพ์ ส่ือมัลติมีเดีย องค์กร

ทางด้านมะเรง็และกลุม่สนับสนนุทีม่ปีระสบการณ์ทาง

ด้านมะเร็ง ซึ่งผู้ป่วยต้องการข้อมูลด้านสุขภาพจาก

แพทย์ และพยาบาลมากทีส่ดุ3และพบว่าการให้ความรู้

แก่ผูป่้วยมะเรง็มคีวามส�ำคญัอย่างมากในการทีจ่ะช่วย

ให้ผู้ป่วยมีความรู้ในกระบวนการต่างๆของการตรวจ

วนิจิฉยั การรกัษา การจดัการกบัปัญหาทางด้านร่างกาย

และอารมณ์ การฟ้ืนฟูสขุภาพร่างกายและสามารถดแูล

ตนเองท่ีบ้านได้ในระหว่างกระบวนการรกัษา4 นอกจาก

นี้ยังพบว่าการได้รับข้อมูลอย่างถูกต้อง เพียงพอและ

ตรงกบัความต้องการของผูป่้วยมะเรง็ จะเป็นประโยชน์

ในการน�ำความรู้ไปใช้ประกอบการตัดสินใจเลือกการ

รักษาของตนร่วมกับแพทย์ ช่วยลดความวิตกกังวล 

และเพิม่ความพงึพอใจต่อบรกิารการพยาบาลทีไ่ด้รบั5

ระบบการพยาบาลแบบให้ความรู้และการสนับสนุน

ของโอเร็ม6 เป็นระบบที่ช่วยเหลือผู้ป่วยให้มีความ

สามารถในการดูแลตนเอง ซึง่เป็นบทบาทของพยาบาล

ในการสอนความรู้และทกัษะในการดแูลตนเอง การชีแ้นะ 

สนับสนุนให้ก�ำลังใจ ให้ค�ำปรึกษา สร้างสิ่งแวดล้อมที่

ส่งเสริมให้ผู ้ป่วยที่เป็นมะเร็งในระยะแรกมีความ

สามารถในการดแูลตนเองเพือ่ให้ก้าวผ่านกระบวนการ

รักษาได้อย่างมีประสิทธิภาพและครบถ้วน7และเข้าสู่

ระยะการฟื้นฟูสภาพเพื่อการมีชีวิตที่มีคุณภาพต่อไป

	 ในพื้นที่ศึกษาพยาบาลมีบทบาทในการให้

ความรู/้ค�ำปรกึษา ให้การช่วยเหลอืผูป่้วยมะเรง็ท้ังด้าน

ร่างกายและด้านจิตใจ เมื่อเข้าสู่การวินิจฉัยและรักษา

ในแต่ละแผนกพยาบาลจะให้ความรู้ที่เฉพาะกับโรค

และการรักษาหรือปัญหาของผู้ป่วย อย่างไรก็ตามยัง

ไม่มกีารศกึษาตดิตามว่าการให้ความรูท้ีม่อียูต่อบสนอง

ความต้องการของผูป่้วยมะเรง็หรอืไม่ ผูว้จิยัจงึสนใจที่

จะศกึษาความต้องการ การได้รับความรู้และการสนบัสนนุ 

และความพงึพอใจต่อความรูแ้ละการสนบัสนนุทีไ่ด้รบั 

เพื่อน�ำความรู้ที่ได้มาพัฒนาการให้ความรู้และการ

สนับสนุน ให้ตรงกับความต้องการของผู้ป่วยมะเร็ง

ระยะแรก ซ่ึงจะเป็นประโยชน์ในการดูแลผู้ป่วยมะเร็ง

และการศึกษาวิจัยต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย 
	 1.	 เพือ่ศกึษาความต้องการ การได้รับความรู ้

และการสนับสนุน

	 2.	 เพือ่ศึกษาความพงึพอใจต่อความรูแ้ละ

การสนับสนุนที่ได้รับ

	 3.	 เพือ่ศกึษาความต้องการวธิกีารให้ความรู ้

และการสนับสนุน

กรอบแนวคิดการวิจัย 
	 ได้ใช้ระบบการพยาบาลแบบให้ความรู้และ

การสนับสนุนตามทฤษฎีการพยาบาลของโอเร็ม6,7 

โดยแบ่งความต้องการเป็น 4 ด้านคือ การสอน การ

ชีแ้นะ การสนบัสนนุด้านร่างกาย การสนบัสนนุด้านจติ

สงัคมและสิง่แวดล้อม ส่วนเน้ือหาของแบบสอบถามได้

มาจากทบทวนงานวิจัย 

วิธีด�ำเนินการวิจัย
 	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ประชากรเป็น

ผู้ป่วยมะเร็งระยะแรกที่รับการรักษาในโรงพยาบาล
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จุฬาภรณ์ ระหว่างเดือนกุมภาพันธ์ – เมษายน พ.ศ. 

2560 กลุม่ตวัอย่างเลอืกแบบเฉพาะเจาะจงตามเกณฑ์

คือเป็นผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งระยะที ่

1-2 และทราบว่าตนเองเป็นมะเร็งซึ่งวินิจฉัยใหม่ไม่

เกิน 1 ปี มีอายุ 20 ปีขึ้นไป มีสติสัมปชัญญะ สามารถ

สื่อสารโดยการพูด อ่านเขียนภาษาไทยได้และมีความ

สมคัรใจและยนิดเีข้าร่วมในการวิจยั ขนาดกลุม่ตวัอย่าง

ค�ำนวณจากจ�ำนวนผูป่้วยมะเรง็ระยะแรกทีร่บัการรกัษา

ในโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ ปี พ.ศ. 2558 จ�ำนวน 560 

ราย ได้ก�ำหนด 95% confident interval (p=.05), 

sample size for precision of ± 10%, power of analy-

sis = .80 เปิดตารางแล้วได้ขนาดกลุม่ตวัอย่าง 83 ราย8

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย เครื่องมือที่ใช้ใน

การเก็บรวบรวมข้อมูลมี 3 ชุด ได้แก่ 

	 1. 	 แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคลและความ

เจบ็ป่วย ประกอบด้วย เพศ อาย ุต�ำแหน่งอวยัวะทีเ่ป็น

มะเรง็ ระยะโรค การวนิจิฉยัมะเรง็ครัง้แรก การรกัษาที่

ได้รับในปัจจุบัน สิทธิการรักษา

	 2. 	 แบบสอบถามความต้องการความรูแ้ละ

การสนับสนุน ที่สร้างโดยผู้วิจัย โดยใช้ทฤษฎีการ

พยาบาลของโอเร็ม9 เป็นกรอบแนวคิด ประกอบด้วย 

3 ส่วน คือ ส่วนที่ 1 ความต้องการความรู้และการ

สนับสนุน ส่วนที่ 2 การได้รับความรู้และการสนับสนุน 

ส่วนที่ 3 ความพึงพอใจต่อความรู้และการสนับสนุนที่

ได้รับ ซึ่งมีข้อค�ำถามทั้ง 3 ส่วนเป็นชุดเดียวกัน จ�ำนวน 

25 ข้อ 4 ด้าน คือ ด้านการสอน 9 ข้อ ด้านการชี้แนะ 5 

ข้อ การสนับสนุนทางด้านร่างกาย 4 ข้อ การสนับสนุน

ทางด้านจิตสังคมและสิ่งแวดล้อม 7 ข้อ

	 ส่วนที ่1 ความต้องการความรูแ้ละการสนบัสนนุ 

ลักษณะค�ำตอบเป็นมาตราส่วนประมาณค่า (rating 

scale) 5 ระดบัได้แก่ ไม่ต้องการ/ไม่ทราบ/ไม่แน่ใจว่า

ต้องการ/ยังไม่ถึงเหตุการณ์นั้น ต้องการน้อย ต้องการ

ปานกลาง ต้องการมาก ต้องการมากที่สุด ให้คะแนน

เป็น 0, 1, 2, 3 และ 4 ตามล�ำดับ คะแนนรวมมีค่า

ระหว่าง 0-100 คะแนน แบ่งเป็น 3 ระดบั คอื ระดบัต�ำ่ 

(<60% ของคะแนนเต็ม) ระดับปานกลาง (60-79 % 

ของคะแนนเต็ม) และระดับสูง (>80% ของคะแนน

เต็ม)

	 ส่วนที่ 2 การได้รับความรู้และการสนับสนุน 

ลักษณะการตอบการได้รับความรู้และการสนับสนุน

ได้แก่ ไม่ได้รับและได้รับ ให้คะแนนเป็น 0 และ 1 ตาม

ล�ำดบั คะแนนรวมมค่ีาระหว่าง 0-25 คะแนน แบ่งเป็น 

3 ระดับ เช่นเดียวกับส่วนที่ 1

	 ส่วนที่ 3 ความพึงพอใจต่อความรู้และการ

สนับสนุนที่ได้รับ ลักษณะการตอบเป็นมาตราส่วน

ประมาณค่า (rating scale) 5 ระดับ ได้แก่ น้อยที่สุด 

น้อย ปานกลาง มาก มากที่สุด ให้คะแนนเป็น 1, 2, 3, 

4 และ 5 ตามล�ำดับ คะแนนรวมมีค่าระหว่าง 25-125 

คะแนน แบ่งเป็น 3 ระดับ เช่นเดียวกับส่วนที่ 1 ซ่ึง

แบบสอบถามความต้องการความรู้และการสนับสนุน

น้ี ได้รบัการตรวจสอบคุณภาพความตรงเชิงเน้ือหาจาก

ผู้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 3 ท่าน มีค่าดัชนีความตรงเชิง

เนื้อหา (Content validity index: CVI = 0.85) และ

ตรวจสอบความเชือ่มัน่ชนดิความสอดคล้องภายในได้

ค่าสัมประสิทธิ์อัลฟ่าของครอนบาค ของส่วนที่ 1, 2, 

และ 3 = .85, .89 และ .91 ตามล�ำดับ 

	 3. 	 แบบสอบถามความต้องการวิธีการให้

ความรูแ้ละการสนบัสนนุจ�ำนวน 11 ข้อ แบ่งเป็น 3 ส่วน 

ดังน้ีคือ 1) ความต้องการเก่ียวกับวิธีการให้ความรู ้ 

6 ข้อ 2) ความต้องการการสนับสนุน 5 ข้อ และ 3) 

ค�ำถามปลายเปิด ให้เขียนระบุเพ่ิมเติม ในกรณีที่ไม่มี

อยู่ในข้อรายการ 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
	 โดยใช้แบบสอบถามความต้องการ การได้รบั

ความรู ้และการสนับสนุนและความพึงพอใจ และ

แบบสอบถามความต้องการเกี่ยวกับวิธีการในการให้

ความรู้และการสนับสนุน เป็นรายบุคคลในสถานที่ที่

เป็นส่วนตัวที่แผนกผู้ป่วยนอกทั้งหมด โดยใช้เวลา

สัมภาษณ์รายละ 30 นาที



ความต้องการ การได้รับความรู้และการสนับสนุน และความพึงพอใจต่อความรู้
วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ

Journal of Nursing Science & Health 27

ปีที่ 41 ฉบับที่ 1 (มกราคม-มีนาคม) 2561
Volume 41 No.1 (January-March) 2018

การวิเคราะห์ข้อมูล
 	 ลกัษณะของกลุม่ตวัอย่างใช้สถติเิชงิบรรยาย 

ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลีย่และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน ส่วน

ความต้องการ การได้รบัความรูแ้ละการสนบัสนนุ และ

ความพงึพอใจ วเิคราะห์โดยเปรยีบเทยีบค่าคะแนนกบั

เกณฑ์ทีก่�ำหนดขึน้ แบ่งเป็นระดบัต�ำ่ ปานกลาง สงู และ

เปรียบเทียบความต้องการความรู้และการสนับสนุน

ระหว่างกลุ่มที่ได้รับการรักษาและกลุ่มที่ยังไม่ได้รับการ

รักษาโดยใช้สถิติ Independent t-test หรือ Mann-

Whitney U-test ตามเงื่อนไขของการใช้สถิติ (ราย

ละเอียดดังตารางที่ 2) ส่วนความต้องการวิธีการให้

ความรู้และการสนับสนุนใช้สถิติเชิงบรรยาย ความถี่ 

ร้อยละ และวิเคราะห์เนื้อหาข้อมูลจากค�ำถามเปิดและ

จัดล�ำดับความต้องการ

จริยธรรมการวิจัย 
 	 ได้รับการรับรองจริยธรรมวิจัยในคนจาก

มหาวิทยาลัยรังสิต เลขที่ 59-361-005 และจาก 

โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ เลขที่ 049/2559 และพิทักษ์

สิทธิของกลุ่มตัวอย่างตามจริยธรรมการวิจัย

ผลการวิจัย
	 ลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง

	 กลุม่ตวัอย่างเป็นผูป่้วยมะเรง็ระยะแรกจ�ำนวน 

83 ราย เป็นเพศหญิงร้อยละ 78.31 มีอายุระหว่าง 

26-84 ปี อายุเฉลี่ย 55.9 ปี (SD=13.64) อายุ

มากกว่า 60 ปีมากที่สุด ร้อยละ 43.37 ส่วนใหญ่มี

สถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 71.08 อาชีพข้าราชการ/

ข้าราชการบ�ำนาญ/พนกังานของรฐั ร้อยละ 33.73 การ

ศกึษาปริญญาตรีขึน้ไป ร้อยละ 43.37 ใช้สทิธิข้าราชการ/ 

พนักงานของรัฐ ร้อยละ 50.60 โดยส่วนใหญ่มีผู้ดูแล

เป็นคนในครอบครัว ร้อยละ 93.98 ด้านการเจ็บป่วย

และการรักษาพบว่าเป็นมะเร็งเต้านมมากที่สุดร้อยละ 

28.92 ส่วนใหญ่เป็นมะเร็งระยะที่ 2 ร้อยละ 84.34 

ส่วนใหญ่ได้รบัการวนิจิฉยัว่าเป็นมะเรง็ครัง้แรกไม่เกนิ 

6 เดอืน ร้อยละ 79.52 ทราบว่าเป็นมะเร็งมานานไม่เกนิ 

6 เดือน ร้อยละ 78.31 ผู้ป่วยได้รับการรักษามากกว่า 

2 วิธีมากที่สุดร้อยละ 49.40 ซึ่งเป็นการรักษาด้วยการ

ผ่าตัดร่วมกับเคมีบ�ำบัดหรือรังสีรักษาหรือฮอร์โมน

หรือใส่แร่กัมมันตรังสีมากที่สุด ร้อยละ 30.12 รองลง

มาคืออยู่ระหว่างการวางแผนการรักษา ร้อยละ 18.07 

และได้รบัการรกัษาโดยยาเคมบี�ำบดั ร้อยละ18.07 พบ

ว่าได้รับเคมีบ�ำบัดร่วมกับรังสีรักษาหรือฝังแร่หรือ

ฮอร์โมน ร้อยละ 16.87 และไม่มีประวัติมะเร็งใน

ครอบครัวร้อยละ 56.63

	 ความต้องการ การได้รบัความรูแ้ละการสนบัสนนุ 

และความพงึพอใจต่อความรูแ้ละการสนบัสนนุทีไ่ด้รบั

ของผู้ป่วยมะเร็งระยะแรก

	 ผลการวจิยัพบว่ากลุม่ตวัอย่างต้องการความรู ้

และการสนบัสนนุโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง ได้รบั

ความรู้และการสนับสนุนโดยรวมอยู่ในระดับต�่ำ  และ 

มีความพึงพอใจโดยรวมในระดับปานกลาง ซึ่งราย

ละเอียดรายด้านต่างๆ ดังตารางที่ 1 
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ตารางที่ 1 พิสัย	ค่าเฉลี่ย	ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับของความต้องการความรู้และการสนับสนุน

ความต้องการ จ�านวน

ข้อ

คะแนน

เต็ม

Min-Max ± SD ระดับ

ความต้องการความรูแ้ละการสนบัสนนุโดยรวม 25 100 0-100 65.87+14.48 ปานกลาง

การสอน 9 36 0-36 28.45+7.23 ปานกลาง

การชี้แนะ 5 20 0-20 12.43+	5.05 ปานกลาง

การสนับสนุนด้านร่างกาย 4 16 0-16 9.28+2.40 ต�่า

การสนับสนุนด้านจิตสังคม	สิ่งแวดล้อม 7 28 0-28 15.71+5.70 ต�่า

การได้รับความรู้และการสนับสนุนโดยรวม 25 0-25 4-24 14.73+	5.40 ต�่า

การสอน 9 0-9 0-9 6.10	+	2.65 ปานกลาง

การชี้แนะ 5 0-5 0-5 3.22	+	1.91 ปานกลาง

การสนับสนุนด้านร่างกาย 4 0-4 1-4 2.28	+	0.61 ปานกลาง

การสนับสนุนด้านจิตสังคม	สิ่งแวดล้อม 7 0-7 1-7 3.14	+	1.48 ต�่า

ความพึงพอใจโดยรวม 25 25-125 37-116 75.54	+	17.82 ปานกลาง

การสอน 9 9-45 11-45 29.46	+	8.70 ปานกลาง

การชี้แนะ 5 5-25 0-25 15.28	+	5.72 ปานกลาง

การสนับสนุนด้านร่างกาย 4 4-20 7-20 11.87	+	2.93 ต�่า

การสนับสนุนด้านจิตสังคม	สิ่งแวดล้อม 7 7-35 5-31 18.94	+	5.50 ต�่า

 เปรียบเทียบความต้องการ การได้รับและ

ความพึงพอใจต่อความรู้และการสนับสนุนท่ีได้รับ

ระหว่างกลุม่ทีไ่ด้รบัการรกัษาและกลุม่ทีย่งัไม่ได้รบั

การรักษา 

	 	จากผลการวจิยัทีไ่ด้คอืกลุ่มตวัอย่างต้องการ

ความรู้ระดับปานกลาง	 ได้รับระดับต�่า	 และพึงพอใจ

ระดับปานกลาง	ผู้วิจัยจึงวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ิมเติมเพื่อ

เปรียบเทียบความต้องการ	 การได้รับ	 และความพึง

พอใจ	ระหว่างกลุม่ทีไ่ด้รบัการรกัษาและกลุม่ทีย่งัไม่ได้

รับการรักษา	ว่ามีความแตกต่างกันอย่างไร	ซึ่งผลการ

วิเคราะห์เป็นดังนี้

  ความต้องการความรู้และการสนับสนุน 

	 พบว่า	คะแนนความต้องการความรู้และการ

สนับสนุนโดยรวม	ระหว่างกลุ่มที่ได้รับการรักษาและ

กลุม่ท่ียงัไม่ได้รบัการรกัษาไม่แตกต่างกนั	เมือ่วเิคราะห์

รายด้าน	พบว่ามีเฉพาะคะแนนด้านการสนับสนุนทาง

ด้านร่างกายที่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ	

(z=2.268,	p=.023)	

 การได้รับความรู้และการสนับสนุน 

 พบว่า คะแนนการได้รับความรู้และการ

สนับสนุนโดยรวม	 ระหว่างกลุ่มที่ได้รับการรักษาและ

กลุ ่มที่ยังไม่ได้รับการรักษาแตกต่างกันอย่างมีนัย

ส�าคัญทางสถิติ	 (z=-2.676,	p=.007)	 เมื่อวิเคราะห์

รายด้าน	พบว่าคะแนนด้านการสอน	และคะแนนการ

สนบัสนนุทางด้านจติสงัคมและสิง่แวดล้อมแตกต่างกนั

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ	(p=.001	และ	p=.046	ตาม

ล�าดับ)	

 ความพงึพอใจต่อการได้รับความรู้และการ

สนับสนุน

	 พบว่าคะแนนความพึงพอใจต่อการได้รับ

ความรู้และการสนับสนุนโดยรวมและรายด้านทุกด้าน

ระหว่างกลุม่ทีไ่ด้รบัการรกัษาและยงัไม่ได้รบัการรักษา

ไม่แตกต่างกัน	รายละเอียดตามตารางที่	2
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบความต้องการ	การได้รับ	และความพึงพอใจต่อความรู้และการสนับสนุนที่ได้รับระหว่าง

กลุ่มที่ได้รับการรักษาและกลุ่มที่ยังไม่ได้รับการรักษา	ด้วยสถิติ	 Independent	 t-test	หรือ	Mann-

Whitney U-test

ความต้องการ	/การได้รับ/ความพึงพอใจ กลุ่มที่ยังไม่ได้รักษา

(n=15)

กลุ่มที่ได้รับการ

รักษา

	(n=68)

สถิติ* p-value

	±	SD ±	SD

ความต้องการความรู้และการสนับสนุน

การสอน 30.20	±	6.76 28.06	±	7.32 Z	=	-1.241 .214

การชี้แนะ 13.20	±	5.40 12.26	±	5.00 Z	=	-0.356 .721

การสนับสนุนด้านร่างกาย 8.00	±	1.96 9.56	±	2.40 Z	=-2.268 .023

การสนับสนุนด้านจิตสังคมและสิ่งแวดล้อม 15.13	±	7.04 15.84	±	5.42 Z	=	-0.784 .433

โดยรวม 66.53	±	15.41 65.72	±	14.38 t	=	0.196 .845

การได้รับความรู้และการสนับสนุน

การสอน 3.93	±	2.76 6.57	±	2.78 Z	=	-3.250 .001

การชี้แนะ 2.60	±	2.16 3.35	±	1.84 Z	=	-1.379 .168

การสนับสนุนด้านร่างกาย 2.13	±	0.52 2.30	±	0.63 Z	=	-0.804 .421

การสนับสนุนด้านจิตสังคม	และสิ่งแวดล้อม 2.60	±	1.68 3.26	±	1.42 Z	=	-1.992 .046

โดยรวม 11.27	±	5.36 15.50	±	5.14 Z	=	-2.676 .007

ความพึงพอใจต่อการได้รับความรู้และการสนับสนุน

การสอน 26.20	±	9.67 30.18	±	8.38 t	=-1.618 .110

การชี้แนะ 14.80	±	6.39 15.38	±	5.61 t	=-0.355 .724

การสนับสนุนด้านร่างกาย 10.93	±	2.34 12.07	±	3.02 Z	=-1.427 .154

การสนับสนุนด้านจิตสังคมและสิ่งแวดล้อม 18.33	±	6.00 19.07	±	5.42 t	=-0.470 .640

โดยรวม 70.27	±	18.42 76.71	±	17.61 t	=-1.272 .207

*t	=	Independent	t-test,	Z	=	Mann-Whitney	U-test

 ความต้องการวิธีการให้ความรู้และการ

สนับสนุนของผู้ปวยมะเร็งระยะแรก 

	 พบว่าความต้องการวธิกีารให้ความรูแ้ละการ

สนับสนุน	5	อันดับแรก	ดังนี้	 1)	การสอนรายบุคคล	

ร้อยละ	89.16	2)	คู่มือ/เอกสาร	ร้อยละ	83.13	และ	

3)	การสอนรายกลุ่มร้อยละ	46.99	4)	โทรทัศน์/วิทยุ	

ร้อยละ	44.58	และ	5)	สื่อมัลติมีเดีย/เว็บไซด์ร้อยละ	

42.17	และLine,	Facebook	ร้อยละ	39.76 นอกจาก

นี้พบว่า	 ความต้องการวิธีการสนับสนุนมากที่สุด	

4	 อันดับ	 ดังนี้	 1)	 สายด่วนโทรศัพท์	 ร้อยละ	 100	

2)	 การปรึกษาโดยตรงกับผู ้เชี่ยวชาญเฉพาะทาง	

ร้อยละ	92.77	3)	แอพพลิเคชั่นให้ความรู้และให้ค�า

ปรึกษา	 ร้อยละ	37.35	และ	4)	การพูดคุยของกลุ่ม

ผูป่้วยร้อยละ	34.94	จากค�าถามปลายเปิดต้องการดังนี	้

1)	 ความรู้เรื่องอาหาร/สมุนไพรที่เหมาะสมกับโรค

มะเร็ง	2)	ผลการตรวจ	3)	การดูแลตนเองเพื่อรับการ
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รักษาได้ตรงเวลา การดูแลสายต่างๆ 4) การจัดการ

อาการผิดปกติต่างๆ เช่น ขาบวม มือเท้าชา ไหล่ติด 

อาการเจ็บปวด เป็นต้น 5) การใช้ชีวิตประจ�ำวัน การ

ท�ำงานและการออกก�ำลังกาย 6) ต้องการเวลาจาก

บคุลากรในการปรกึษา ให้ขยายขนาดโรงพยาบาลและ

เข้าร่วมประกันสังคม 7) ต้องการให้บุคลากรพูดให้

ก�ำลังใจ เคารพศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ และต้องการ

ให้จัดบรรยากาศโรงพยาบาลให้สวยงาม

การอภิปรายผล
	 ความต้องการความรู้และการสนับสนุน 

กลุม่ตวัอย่างต้องการความรู้และการสนบัสนนุโดยรวม

ในระดับปานกลาง ซึ่งส่วนใหญ่ (81.93 %) ได้รับการ

รักษาแล้ว และได้รับข้อมูลความรู้เกี่ยวกับการดูแล

รักษาและการตรวจวินิจฉัยมาเป็นระยะๆ แม้ว่ากลุ่ม

ตัวอย่างทั้งที่ได้รับการรักษาและไม่ได้รับการรักษา จะ

มีคะแนนความต้องการความรู้และการสนับสนุนโดย

รวมไม่แตกต่างกนัแต่เมือ่พจิารณาความต้องการความ

รู้และการสนับสนุนรายด้าน พบว่ากลุ่มที่ยังไม่ได้รับ

การรักษาต้องการการสอนระดับมาก แต่กลุ่มที่ได้รับ

การรักษาแล้วต ้องการการสอนระดับปานกลาง 

เนือ่งจากได้รบัความรูใ้นการดแูลตนเองในระหว่างการ

ตรวจและรักษามาบ้างแล้ว และพบว่ากลุ่มที่ได้รับการ

รักษาแล้วมีความต้องการการสนับสนุนทางด้าน

ร่างกายมากกว่ากลุ่มที่ไม่ได้รับการรักษาอย่างมีนัย

ส�ำคญัทางสถติ ิ(p.023) เนือ่งจากเริม่มอีาการข้างเคยีง

จากการรักษา เช่น อ่อนเพลีย ไหล่ติด มือเท้าชา กลุ่ม

ตวัอย่างต้องการการสอนความรูเ้กีย่วกบัอาหาร น�ำ้และ

พลังงานที่ควรได้รับระหว่างการรักษามากที่สุด และ

จากค�ำถามปลายเปิดพบว่าต้องการความรู้เกี่ยวกับ

อาหารที่ควรรับประทานและอาหารเสริม เพื่อท�ำให้

ร่างกายแข็งแรงและรับการรักษาได้อย่างต่อเนื่อง ซึ่ง

ผลการศึกษาครั้งน้ีสอดคล้องกับการวิจัย 9,10ที่พบว่า 

ผู้ป่วยมะเร็งต้องการความรู้เกี่ยวกับอาหารที่ควรรับ

ประทานเพื่อฟื้นฟูสภาพร่างกายระหว่างรับการรักษา

	 นอกจากน้ีพบว่ากลุ่มตัวอย่างต้องการความ

รูเ้กีย่วกบัการประเมนิอาการผดิปกตจิากโรคและภาวะ

แทรกซ้อน ถึงแม้ว่าจะได้ความรู้จากทีมสุขภาพมาบาง

ส่วนและจากการหาความรู้ด้วยตนเอง แต่อาจจะยังไม่

เพียงพอ จึงยังต้องการความรู้จากพยาบาลเพิ่มเติม 

และเมื่อเกิดปัญหาสุขภาพต่างๆ กลุ ่มตัวอย่างจึง

ต้องการค�ำช้ีแนะจากทมีสขุภาพมากทีสุ่ด ซ่ึงสอดคล้อง

กับงานวจิยัทีม่มีาก่อน3,4,8,9 ทีพ่บว่าผูป่้วยมะเรง็ทีไ่ด้รบั

การรักษาต้องการค�ำช้ีแนะในการจัดการอาการที่ผิด

ปกติ การปรับตัวและการรักษา อย่างไรก็ตาม ผลการ

วิจัยครั้งนี้พบว่ากลุ่มตัวอย่างต้องการค�ำชี้แนะในการ

จดัการความเครยีดและความวติกกงัวลจากทมีสขุภาพ

น้อยที่สุด เน่ืองจากกลุ ่มตัวอย่างมีคนใกล้ชิดและ

ครอบครัวดูแลให้ค�ำปรึกษาในช่วงแรกได้อย่างพอ

เพียงและได้ผ่านการรักษามาระยะหนึ่ง และมีความ

หวังว่าเป็นระยะแรกจะมีโอกาสหาย ซึ่งผลการศึกษานี้

แตกต่างจากงานวจัิยทีศ่กึษาในต่างประเทศ10 ซึง่พบว่า

ผู้ป่วยมะเร็งระยะแรกต้องการค�ำชี้แนะในการจัดการ

ความเครียดและความวิตกกังวลจากทีมสุขภาพมาก

ที่สุด 

	 จากการศึกษาครั้งน้ีคือกลุ่มตัวอย่างที่ไม่ได้

รบัการรกัษาต้องการการสนับสนุนทางด้านร่างกาย จติ

สังคมและสิ่งแวดล้อมจากทีมสุขภาพในระดับต�่ำ  ใน

ขณะทีจ่ะใช้แหล่งสนบัสนนุจากครอบครวัในระดบัทีส่งู 

ในการช่วยเหลือขณะเจ็บป่วย รับฟังและให้ก�ำลังใจได้

อย่างพอเพยีงในขณะทีอ่ยูท่ีบ้่าน แต่ในกลุม่ทีไ่ด้รบัการ

รักษามีความต้องการการสนับสนุนทางด้านจิตสังคม

และสิ่งแวดล้อมอยู ่ในระดับปานกลาง จึงต้องการ

พยาบาลเข้ามาช่วยเหลือ ซ่ึงสอดคล้องกับงานวิจัยท่ีมี

มาก่อน11,12ที่พบว่าผู้ป่วยมะเร็งต้องการก�ำลังใจจาก

คนในครอบครัวเพื่อเผชิญกับโรคและการรักษา และ

ยังสอดคล้องกับทฤษฎีการดูแลตนเองของโอเร็มที่ว่า 

ผู ้ป่วยจะดูแลตนเองได้จะต้องมีความรู ้และความ

สามารถในการดูแลตนเองอย่างพอเพียง ถ้าผู้ป่วยไม่

สามารถจัดการปัญหาได้เอง ผู้ป่วยจะต้องการระบบ
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การพยาบาลที่ให้ความรู้และการสนับสนุนเข้ามาช่วย

เหลือ6,7 

	 การได้รับความรู้และการสนับสนุน

	  กลุม่ตวัอย่างได้รบัความรู้และการสนบัสนนุ

โดยรวมในระดับต�ำ่ อธบิายได้ว่ากลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่ 

(81.93%) อยูร่ะหว่างการรกัษาและมอีาการข้างเคยีง

ต่างๆ ท�ำให้มีความต้องการความรู้และการสนับสนุน

ทางด้านร่างกายมากกว่ากลุม่ทีย่งัไม่ได้รบัการรกัษา แต่

ได้รบัโดยรวมในระดับต�ำ่และ ไม่ตรงตามความต้องการ 

โดยทีพ่ยาบาลให้ความรูแ้บบ functional routine แต่ยงั

ขาดความเฉพาะต่อการรักษาและอาการผิดปกติของ 

ผู้ป่วยเป็นรายบุคคล 

	 นอกจากนี้พบว่ากลุ่มที่ได้รับการรักษาจะได้

รับข้อมูลความรู้ที่มากกว่ากลุ่มท่ีไม่ได้รับการรักษา 

เนื่องจากได้ผ่านกระบวนการวินิจฉัยและรักษามาแล้ว 

ท�ำให้ได้รบัความรูใ้นการดแูลตนเองและมปีระสบการณ์ 

การจัดการอาการผิดปกติต่างๆมาจากหลายแผนก 

ท�ำให้มีความสามารถในการดูแลตนเองและก้าวผ่าน

กระบวนการรักษาได้มีประสิทธิภาพครบถ้วน7 ซึ่ง

สอดคล้องกับระบบการพยาบาลแบบให้ความรู้และ

การสนับสนุนของโอเร็ม6 ที่ช ่วยให้ผู ้ป่วยมีความ

สามารถในการดูแลตนเอง เมื่อวิเคราะห์การได้รับ

ความรู้และการสนับสนุนโดยรวมของกลุ่มที่ได้รับการ

รักษาและไม่ได้รับการรักษา พบว่าแตกต่างกันอย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติ (p =.007) เมื่อพิจารณาเป็นราย

ด้านพบว่า 2 กลุ่มนี้ได้รับการสอนและการสนับสนุน

ทางด้านจิตสังคมและส่ิงแวดล้อมแตกต่างกันอย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติ (p =.001, p =.046 ตามล�ำดับ) 

ส่วนการได้รับการช้ีแนะและการสนับสนุนทางด้าน

ร่างกาย พบว่ากลุม่ตวัอย่างทัง้ 2 กลุม่ได้รับไม่แตกต่าง

กัน

	 ความพึงพอใจต่อความรูแ้ละการสนบัสนนุ

กลุม่ตวัอย่างมคีวามพึงพอใจต่อการสอนและการชีแ้นะ

โดยรวมระดับปานกลางซึ่งสอดคล้องกับการได้รับใน

ระดับปานกลาง และยังมีความต้องการรายละเอียดท่ี

เฉพาะเจาะจงต่อโรคและอาการผิดปกติ เช่น การ

จัดการอาการและผลข้างเคียง วิธีการดูแลตนเองที่

เหมาะสมกับโรคและปัญหาที่ก�ำลังเผชิญอยู่ ต้องการ

ความรู้และสื่อที่ทันสมัย แต่ได้รับความรู้ไม่ตรงตาม

ความต้องการ และพบว่ากลุม่ตัวอย่างมคีวามพงึพอใจ

ต่อการสนบัสนนุทางด้านร่างกาย ทางด้านจติสงัคมและ

สิ่งแวดล้อมในระดับต�่ำ อาจเป็นเพราะว่ากลุ่มตัวอย่าง

ได้รับความรู้และการสนับสนุนจากทีมสุขภาพต�่ำและ

ได้รับไม่ตรงกับที่ต้องการในขณะน้ัน ในขณะที่กลุ่ม

ตัวอย่างเกือบทัง้หมดได้รบัการดูแลช่วยเหลอืทางด้าน

ร่างกายและได้รับก�ำลงัใจขณะเจบ็ป่วยอย่างใกล้ชดิจาก

คนในครอบครัวและมีความพึงพอใจมาก ผลของการ

ศึกษาครั้งนี้ที่พบว่าความพึงพอใจต่อความรู้และการ

สนับสนุนที่ได้รับอยู่ในระดับปานกลาง สอดคล้องกับ

งานวิจัยของ Mill และSullivan11 ที่พบว่าผู้ป่วยมะเร็ง

ที่ได้รับความรู้ไม่เพียงพอต่อความต้องการ จะมีผล

ท�ำให้ผูป่้วยมะเรง็มคีวามพงึพอใจต่อการได้รบัความรู้

และการสนับสนุนต�่ำ

	 ความต้องการวิธีการให้ความรู้และการ

สนับสนุนในการดูแลตนเอง

	 จากผลการศกึษาพบว่ากลุม่ตวัอย่างทัง้หมด

ต้องการโทรศัพท์สายด่วนเพื่อขอค�ำแนะน�ำ  และ

ต้องการการสอนเป็นรายบุคคลจากบุคลากรทางการ

แพทย์มากที่สุด ทั้งนี้อาจเนื่องจากกลุ่มตัวอย่างส่วน

ใหญ่อายุมากกว่า 60 ปี (ร้อยละ 43.37) จึงต้องการ

วิธีการให้ความรู้ที่น่าเช่ือถือสามารถสอบถามได้ทันที

เมือ่เกิดข้อสงสยัและต้องการคูม่อืทีส่ามารถน�ำกลบัมา

อ่านที่บ้านได้ นอกจากนี้ยังพบว่ากลุ่มตัวอย่างที่อายุ

น้อยกว่า 60 ปีต้องการสื่อมัลติมีเดีย และแอพลิเคชั่น 

เน่ืองจากเข้าถึงได้ง่ายเหมาะกับวิถีชีวิต ซ่ึงสอดคล้อง

กับงานวิจยัในตา่งประเทศ3,4,10,11 ที่พบวา่ผู้ปว่ยมะเร็ง

ต้องการแหล่งข้อมลูความรูจ้ากทมีสขุภาพ สือ่สิง่พมิพ์

และมัลติมีเดียต่างๆ มากที่สุด



ความต้องการ การได้รับความรู้และการสนับสนุน และความพึงพอใจต่อความรู้
วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ

Journal of Nursing Science & Health32

ปีที่ 41 ฉบับที่ 1 (มกราคม-มีนาคม) 2561
Volume 41 No.1 (January-March) 2018

ข้อเสนอแนะ
	 1. 	 ควรพัฒนาวิธีการให้ความรู ้และการ

สนบัสนนุโดยประเมนิความต้องการ จดัให้ความรูแ้ละ

การสนบัสนุนให้สอดคล้องกบัผลวจิยัเช่น อาหารทีค่วร

รับประทาน การประเมินอาการผิดปกติ ค�ำชี้แนะ 

พฒันาสือ่และวธิกีารให้ความรูท้ีน่่าสนใจ เฉพาะเจาะจง

กับปัจจัยทางด้านความเจ็บป่วยและประเมินผลจาก

ความพึงพอใจ 

 	 2. 	 การศึกษาต่อเนื่องจากการวิจัยคร้ังนี้ 

ควรศกึษาในผูป่้วยมะเรง็ทีแ่บ่งตามระยะ กลุม่โรคและ

การรักษาประเภทต่างๆ เพ่ือให้ได้ข้อมูลที่เฉพาะ

เจาะจง

	 ข้อจ�ำกัดในการท�ำวิจัยครั้งนี้

	 ผู้ป่วยบางรายมีอาการคลื่นไส้ อาเจียนจาก

ผลข้างเคียงการรักษาท�ำให้ต้องยุติการสัมภาษณ์และ

เลือกตัวอย่างใหม่

กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบพระคุณกลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมการ

วิจัย ผู้บริหาร บุคลากรโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ ผู้ทรง

คุณวุฒิและผู้มีอุปการะทุกท่านที่ท�ำให้การวิจัยครั้งนี้ 

สําเร็จได้เป็นอย่างดี
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