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ระดบัความเจ็บปวด; หลงัผ่าตดั; ไส้ติ�ง

อกัเสบ; เทคนิคการผอ่นคลาย   
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ความเจ็บปวดของบุคคลเกิดข��นเนื�องจากมี

สิ� งกระตุ้นความเจ็บปวด โดยสิ� งกระตุ้นนั�นอาจจะ

กระตุน้โดยตรงต่อตวัรับความร� ้ส�กเจ็บปวดหรือสิ�ง

กระตุน้นั�นไปทาํลายเนื�อเยื�อทาํ�ห้มีการหลั�งสารเคมี

บางอย่างไปกระตุ้นรับความร� ้ส� กเจ็บปวด ��� งเมื�อ

ปลายประสาทอิสระที� รับความร� ้ส� กเจ็บปวด��ก

กระตุน้จน��งขีดกั�นความเจ็บปวดจะเกิดการ�่ายทอด

กระแสประสาทข�� นไปตามวิ�ีประสาทโดยมี�ย

ประสาทขนาดเล็กเป็นตัวนําสั��า�ความร� ้ส� ก

เจ็บปวด�8� ความเจ็บปวดหลงัผ่าตดัจะรุนแรงมาก�น

ระยะ �2-�� ชั�วโมงหลงัผ่าตดั�นผ�ป่้วยที�ได้รับการ

ผา่ตดั�ห�่ เช่น ผา่ตดัช่องทอ้ง ผา่ตดัไต เป็นตน้ และ

จะทุเลาลง�น 2-� วนั��� ความเจ็บปวดจ�งเป็นปั�หา

อนัดบัแรกของผ�ป่้วย�ลัยกรรมที�ตอ้งเผชิ��นระยะ

หลงัผา่ตดั�4� ผลของความเจ็บปวดหลงัผา่ตดัจะทาํ�ห้

ผ�ป่้วยหาย�จเบาตื�น เคลื�อนไหวร่างกายน้อยลงมีผล

ทาํ�ห้  ท้องอืด ท้องผ�ก แน่นท้อง ทาํ�ห้ผ�ป่้วยต้อง

ได้รับการรัก�า�นโรงพยาบาลนานข�� น ส่งผลต่อ

ความเป็นอย�่�นชีวิตประจาํวนั และ ก่อ�ห้เกิดความ

ทุกขท์างดา้นจิต�จดว้ย���

โรงพยาบาลเทพรัตน์นครราชสีมา เป็น

โรงพยาบาลทั�วไปขนาด 200 เตียงไดรั้บนโยบาย�ห้

เป็น��นยไ์ส้ติ�งของจงัหวดั พบว่าจาํนวนผ�ป่้วยไส้ติ�ง

อักเสบเพิ�มข�� นจากเดิมอีก �� �และมีแนวโน้ม

เพิ�มข��นเรื� อย� ปั�หาหลังผ่าตดั ที�พบมากที�สุด คือ  

ความเจ็บปวดหลังผ่าตดัแผนการรัก�าคือ การ�ห ้

�������� หรือ ���������เพื�อระงับปวด แบบ 

������ ��� ����� ทุก 4 ชม. หรือ เมื�อจาํเป็น ����� 

ทุก 4-� ชั�วโมง  ��� งพบว่าหลงัไดรั้บยา�ีดระงบัปวด

�นระยะ 2-4 ชม. ผ�ป่้วยมีความเจ็บปวดอย�่�นระดบั 

4-� และร้องขอยาแก้ปวดก่อน��ง เวลาที�แพทย์

กาํหนดตามแผนการรัก�า ผ�ป่้วยร้อยละ �0-20 มี

ภาวะท้องอืดและลาํไส้กลับมาทาํงานช้าเนื�องจาก

ผ�ป่้วยไม่ขยบัตวัเพราะปวดแผลผ่าตดั  นอกจากนี� ยงั

พบวา่เมื�อกลบับา้นผ�ป่้วยมีภาวะทอ้งอืดร้อยละ 5แลว้

จะกลบัมารัก�าตวั�หม่อีกครั� ง 

หน้าที�หลกัทางคลินิกของพยาบาลวิชาชีพ

คือการจดัการกบัอาการรบกวนต่าง� เช่นอาการนอน

ไม่หลับ  วิตก กัง วล  ค วา มเจ็บ ปวด ความ กลัว          

เป็นตน้��� พยาบาลจ�งเป็นผ�มี้บทบาทหน้าที�สําค�ั�น

การจดัการความเจ็บปวด �ห้ผ�ป่้วยกลบัคืนส�่สภาวะ

ปกติไดโ้ดยเร็ว�4� และเป็นบทบาทอิสระที�กระทาํได้

ภาย�ตข้อบเขตของวิชาชีพการจดัการความเจ็บปวด

แบ่งไดเ้ป็น 2 วิธี�ห�่� คือ การจดัการความเจ็บปวด

ดว้ยยากลุ่มยา ������ และการจดัการความเจ็บปวด

โดยไม่�ช้ยา  ��� งเป็นวิธีที�ช่วยเพิ�มประสิทธิภาพของ

การจดัการความเจบ็ปวดดว้ยยา ลดภาวะแทรก�้อนที�

เกิดจากผลขา้งเคียงของการ�ช้ยา�นปริมา�มากและ 

เพิ�มความสามาร��นการควบคุมตนเองของผ�ป่้วย�4�  

ผ� ้ป่ ว ย จ ะ ร� ้ ส� ก สุ ข ส บ า ย เ พี ย ง พ อ ที� จ ะ ส า ม า ร �

เคลื�อนไหวทาํกิจกรรมต่าง � ทาํ�ห้�ื� น��สภาพหลงั

ผ่าตดัได้รวดเร็ว ไม่เกิดภาวะแทรก�้อนหลงัผ่าตดั

และผลขา้งเคียงของการ�หย้าแกป้วด 

การ��ก�าวจิยัที�ผา่นมาไดมี้การทดลองวิธีการ

พยาบาล�นร� ปแบบต่าง ��5� โดยเ�พาะอย่างยิ� ง         

การจดัการกบัความเจ็บปวดโดยไม่�ชย้า เช่น การนวด 

การกระตุน้ปลายประสาทดว้ยเครื�องไ��้าผา่นผิวหนงั 

การจัดท่ า  การเบี� ยงเบนความสน�จ�นร� ปแบบ         

ต่าง ����� การ�ช้เทคนิคการผ่อนคลาย การ�ห้ข้อม�ล 

และการ�� กป�ิ บัติ ตัว  เ ป็ นต้น �4� สอดคล้องกับ

การ��ก�าของกันตา โกสุมภ์��� และการ��ก�าของ

เสาวนิตย์ กมลวิทย์��0� นอกจากนี� ได้มีการ�ช้สมาธิ

บาํบดัแบบ ���พบว่าสมาธิกบัการทาํงานของระบบ
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ประสาทมีความเช��อมโยงกนั  หาย�จเขา้ พุทธ หาย�จ

ออก โธสามาร�ช่วย�ห้คลายเครียดได้อย่างดี�้า

สามาร�ควบคุม     การ�� กประสาทสัมผสัทั�ง � ร่วม

ดว้ย ก็จะทาํ�ห้การทาํสมาธินั�นมีผลดีต่อการทาํงาน

ของระบบประสาทส่วนกลาง ระบบประสาทส่วน

ป ล า ย  ร ะ บ บ ป ร ะ ส า ท อัต โ น มัติ  อ า ร ม ณ์ แ ล ะ

พ�ติกรรม ระบบภ�มิต้านทานของร่างกาย ระบบ

ไหลเวียนเล�อด และระบบอ��น��นร่างกายได้เป็น

อย่างดี ��� การ��ก�าความพ�งพอ�จของผ� ้ป่วยต่อ

กิจกรรมการพยาบาลเพ��อบรรเทาความเจ็บปวดหลงั

ผา่ตดั พบวา่ความพ�งพอ�จของผ�ป่้วยต่อกิจกรรมการ

พยาบาลอย�่�นระดับปานกลาง��� ส่วนการ��ก�า

วิเคราะห์เมตาเกี�ยวกบัวิธีการพยาบาลเพ��อจดัการกบั

ความเจ็บปวดหลังผ่าตัดพิจารณาจากค่าขนาด

อิทธิพลเรียงจากมากไปน้อย ไดแ้ก่ การสัมผสั การ

เบี�ยงเบนความสน�จโดยการเล่นเกม การนวด การ

เบี�ยงเบนความสน�จโดย�ช้ดนตรี การนวดร่วมกบั

การประคบเยน็ การ�ห้ขอ้ม�ลและ�� กป�ิบติัตน การ

จัดท่าผ� ้ป่วย การผ่อนคลาย และการ�ช้หลายวิธี

ร่วมกนั ตามลาํดบั�4� 

จากการ��ก�าที�ก ล่าวมา พบว่า  ย ังไม่ มี

การ��ก�าหร� อข้อสรุปเกี�ยวกับการบรรเทาความ

เจบ็ปวดโดยไม่�ชย้า�นผ�ป่้วยหลงัผา่ตดัไส้ติ�งอกัเสบ 

24 ชั�วโมงแรก ที�มีอาการปวด�นระยะ 2-4 ชั�วโมง

หลงัไดรั้บยาและร้องขอยาระงบัปวดก่อน��งเวลา�ห้

ยา�นครั� งต่อไป  ��� งส่งผล�ห้ผ�ป่้วยร� ้ส�กทุกข์ทรมาน

จนกว่าจะ��งเวลา�ห้ยาตามแผนการรัก�าของแพทย ์ 

และไม่พ�งพอ�จต่อคุณภาพการพยาบาล ดงันั�นผ�ว้ิจยั

จ�งสน�จที�จะทดสอบประสิทธิผลของโปรแกรม

บรรเทาความเจ็บปวดด้วยเทคนิคการผ่อนคลายต่อ

การบรรเทาความเจบ็ปวดของผ�ป่้วยที�ไดรั้บการผา่ตดั

ไส้ติ�งอกัเสบ ��� งผ�ว้ิจยัไดผ้สมผสานเทคนิคการผ่อน

คลายเพ��อลดการรับร� ้ความเจ็บปวดที�เหมาะสมกับ

สภาพผ�ป่้วยหลงัผ่าตดัและผ�ป่้วยสามาร�ทาํไดด้้วย

ตนเอง 

 

�. เพ��อเปรียบเทียบระดบัความเจ็บปวดของ

ผ�ป่้วยหลงัผ่าตดัไส้ติ�งอกัเสบที�ร้องขอยาระงบัปวด

�นระยะ 2-4 ชั�วโมงก่อน��งเวลาการ�ห้ยาตาม

แผ นก า รรัก �า ข อง แพท ย์ก่อนแล ะ หลัง ได้ รับ

โปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดดว้ยเทคนิคการผอ่น

คลาย ณ นาทีที� ��� � ชั�วโมง และ 2 ชั�วโมง 

2. เพ��อ��ก�าความพ�งพอ�จผ�ป่้วยหลงัผ่าตดั

ไส้ติ�งอกัเสบต่อโปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดดว้ย

เทคนิคการผอ่นคลาย 

 

การวิจัยครั� งนี� ท ําการ��ก�า�นผ� ้ป่วยหลัง

ผา่ตดัไส้ติ�งอกัเสบที�มีอาการปวดตั�งแต่ 4 คะแนนข��น

ไปและร้องขอยาระงบัปวด�นระยะ 2-4 ชั�วโมงก่อน

��งเวลาการ�หย้าตามแผนการรัก�าของแพทย ์

 �นหอผ�ป่้วย�ลัยกรรมชาย �ลัยกรรมห�ิง 

และหอผ�ป่้วยพิเ���ลัยกรรมชั�น 2 โรงพยาบาลเทพ

รัตน์นครราชสีมา จาํนวน �� ราย เก็บขอ้ม�ลระหวา่ง

เด�อนพ��ภาคม 2��� ��งเด�อนมิ�ุนายน 2��� 
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������������������จากท���ีระบบของ  �������  �. �����  มา�ชโ้ดยมีองคป์ระกอบพื�น�านของระบบ 

 

 

 

 

 

 

����� กรอบแนวคิดการวิจยั 

 

��������������������

 เป็นการวจิยัก��งทดลองแบบกลุ่มเดียววดัก่อน

และหลายครั� งหลังการทดลอง ������ ���������� 

���� ��� ����� ���� ������ ������� ศ�ก�า

ประสิทธิผลของโปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดดว้ย

เทคนิคการผ่อนคลาย �นผ�ป่้วยที�ไดรั้บการผ่าตดัไส้

ติ�งอกัเสบและมีอาการปวดตั�งแต่ระดบั 4 คะแนนข��น

ไป�นระยะ 2 � 4 ชม. แรกก่อน��งเวลาที�จะ�ห้ยา

ระงบัปวดเข็มต่อไปตามแผนการรัก�าของแพทย ์�  

โรงพยาบาลเทพรัตน์นครราชสีมา 

ป�����������������������

ประชากร ผ�ป่้วยที�ไดรั้บการผา่ตดัไส้ติ�งและ

เขา้รับการด�แล�นหอผ�ป่้วยศลัยกรรมชาย ศลัยกรรม

หญิงและหอผ�ป่้วยพิเศ�ศลัยกรรมชั�น 2 โรงพยาบาล

เทพรัตน์นครราชสีมา 

กลุ่มตวัอยา่ง  เลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง 

คือผ�ป่้วยหลงัผ่าตดัไส้ติ�งอกัเสบ�นระยะ 24 ชั�วโมง

และมีอาการปวดตั� งแต่ระดับ 4 คะแนนข�� นไป�น

ระยะ 2-4 ชม.แรกก่อน��งเวลาที�จะ�ห้ยาระงบัปวด

เข็มต่อไปตามแผนการรัก�า จํานวน ��คน เก็บ

ขอ้ม�ลตั�งแต่เดือนพ��ภาคม 2��� ��ง เดือนมิ�ุนายน 

2���  

���������������� ���������� 

มีอย� ่� ส่วน ดงันี� �

� ส่วนที� �  แบบขอ้ม�ลทั�วไป แบ่งเป็น 2 ส่วน 

ประกอบดว้ย ขอ้ม�ลส่วนบุคคล และ ขอ้ม�ลเกี�ยวกบั

ความเจบ็ป่วย 

ส่วนที� 2 แบบประเมินระดบัความปวด โดย

�ชเ้ครื�องมือประเมินความเจ็บปวด ����� ������ แบบ

มาตรวดัตวัเลขและมาตรวดัร�ปหนา้คน 

 ส่วนที� � แบบสอบ�ามความพ�งพอ�จของ

ผ�ป่้วยต่อโปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดดว้ยเทคนิค

การผอ่นคลาย � ขั�นตอน 

 

������������������)�

-ระดบัความเจ็บปวดก่อนและหลงั

�หโ้ปรแกรมบรรเทาความ

เจ็บปวดดว้ยเทคนิคการผอ่นคลาย

�นระยะ ��นาที � ชั�วโมง  และ 2 

ชั�วโมง 

- ระดบัความพ�งพอ�จของผ�ป่้วย 

 

�������������������)�

- โปรแกรมบรรเทาความเจบ็ปวดดว้ย

เทคนิคการผอ่นคลาย � ขั�นตอน 

ประกอบดว้ยการ�หข้อ้ม�ล การสร้าง

สมัพนัธภาพ การพยาบาลพื�น�าน การจดั

ท่าการเบี�ยงเบนความสน�จและเทคนิค

การผอ่นคลาย 

- ประเมินความปวดโดย�ชเ้ครื�องมือวดั

การรับร� ้ความเจบ็ปวด  

- ประเมินความพ�งพอ�จของผ�ป่้วย 

ป���������������������)�

ผ�ป่้วยหลงัผา่ตดัไสติ้�งอกัเสบ�น

ระยะ 24 ชม.ทั�งเพศชายและหญิง

อาย ุ�� ปีข��นไป ที�มีอาการปวด

แผลผา่ตดั ระดบั 4 คะแนนข��นไป 

และร้องขอยาระงบัปวด �นช่วง 

2-4 ชั�วโมงก่อนเวลาที�กาํหนด�น

แผนการรัก�า จาํนวน �� คน 
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 �. ทาํหนังสือผ่านผ�อ้าํนวยการโรงพยาบาล

เ ท พ รั ต น์ น ค ร ร า ช สี ม า หั ว ห น้ า ก ลุ่ ม ง า น ห รื อ

ผ�บ้ ังคับบัญชา และสํานักงานสาธารณสุขจังหวดั

นครราชสีมาด้านจริยธรรมงานวิจัย  เพื�อชี� แจง

วตั�ุประสงค์การวิจยั และขออนุญาตเก็บขอ้ม�ลที�หอ

ผ�ป่้วยศลัยกรรม โรงพยาบาลเทพรัตน์นครราชสีมา 

 2. ผ�ว้ิจยัและผ�ร่้วมวิจยัสํารวจรายชื�อผ�ป่้วยที�

ไดรั้บการผ่าตดัไส้ติ�งอกัเสบ�นระยะ 24 ชั�วโมงแรก

และคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งตามเกณ�ที์�กาํหนด 

              �. ขั�นดาํเนินการผ�ว้จิยัและผ�ร่้วมวจิยั แนะนาํ

ตัวกับกลุ่มตัวอย่างพร้อมกับชี� แจงว ัต�ุประสงค์

การศ�ก�าเพื�อขอความร่วมมือ�นการทาํวิจัยผ�ว้ิจ ัย

และผ�ร่้วมวิจยั�ช้เครื� องมือประเมินความเจ็บปวด 

����n ����e� แบบมาตรวดัตวัเลขและมาตรวดัร�ปหนา้

คนก่อนเริ�มการทดลอง หลงัจากนั�นจ�ง�หโ้ปรแกรม

บรรเทาความเจ็บปวดด้วยเทคนิคการผ่อนคลายแก่

กลุ่มตวัอย่าง รวมระยะเวลา 45นาที  ��� งมีทั�งหมด� 

ขั�นตอน ดังนี�  ��� การ�ห้ข้อม�ล �2� การสร้าง

สัมพนัธภาพ ��� การพยาบาลพื�น�านทั�วไป   �4� การ

จดัท่า �5� การ�ชเ้ทคนิคเบี�ยงเบนความสน�จ และ ��� 

การ�ชเ้ทคนิคการผอ่นคลาย ประกอบดว้ย 

- การหาย�จเพื�อผ่อนคลาย โดยอย�่�นท่าที�

สบาย หลบัตา ส�ดหาย�จเขา้ล�ก � กลั�นไวป้ระมาณ 

� วินาที และเป่าออกทางปากช้า � อย่างสมํ�าเสมอ

จนสุดทาํ�ํ� าจาํนวน 20-�0 ครั� ง 

- กาํหนดจิต�ห้เริ�มผ่อนคลายอวยัวะต่าง � 

ของตนเอง ตั�งแต่ศีร�ะจรดปลายเท้า ได้แก่ ศีร�ะ 

�บหนา้ ตน้คอ บ่า แขนทั�งสองขา้ง ลาํตวั ทอ้ง สะโพก 

ตน้ขาและขาทั�งสองขา้ง โดยพ�ดช้า � และย ํ�าคาํว่า

ผอ่นคลายไปเรื�อย � ทาํเช่นนี� ทุกอวยัวะจนครบหรือ

หลบัไป แลว้นอน�นท่าที�สบายตามปกติ 

                 4.ขั�นผลลพัธ์ประกอบดว้ย ��� ประเมิน

มาตรวัดระดับความเจ็บปวดหลัง�ห้โปรแกรม

บรรเทาความเจ็บปวดดว้ยเทคนิคการผ่อนคลายที� �0 

นาที� � ชั�วโมง� และ 2 ชั�วโมง ตามลาํดบัและ �2� 

ประเมินความพ�งพอ�จต่อโปรแกรมบรรเทาความ

เจบ็ปวดดว้ยเทคนิคการผอ่นคลาย 

 

ส������������ร����ร�����������2��

�.  แจกแจงความ�ี�และหาค่าร้อยละของ

ขอ้ม�ลทั�วไป 

2. เปรียบเทียบความแตกต่างระดับความ

เจ็บปวดของผ�ป่้วยก่อนและหลงัดว้ยส�ิติ one- ���  

����� 

�. ส�ิติค่าเ�ลี�ย และค่าเบี�ยงเบนมาตร�าน

ของคะแนนความพ�งพอ�จ 

 

สร���������ร���� 

�. กลุ่มตวัอย่างจาํนวน �0 ราย ส่วน�หญ่เป็น

เพศหญิง คิดเป็นร้อยละ ��.��มีอายุน้อยกว่า �0 ปี 

คิดเป็นร้อยละ 5�.�� และทั�งหมดนบั�ือศาสนาพุทธ 

2. กลุ่มตวัอย่างส่วน�หญ่มี��งร้อยละ ��.�� 

ยงัไม่เคยมีประสบการณ์ความเจ็บปวดมาก่อน และ

ตอ้ง�ชเ้วลา�นการผา่ตดัไส้ติ�งนานมากกว่า �0 นาที 

โดยมีผ�ที้��ชเ้วลา�นการผา่ตดันอ้ยกวา่ �0 นาทีเพียง 5 

ราย คิดเป็นร้อยละ ��.�� กลุ่มตวัอย่างมีแผลผ่าตดั

ยาวที�สุด 9-�0 เ�นติเมตร คิดเป็นร้อยละ 40  และมี

ความยาวนอ้ยกวา่ � เ�นติเมตร 5 ราย คิดเป็นร้อยละ 

��.�� สําหรับระยะเวลา�นการนอนโรงพยาบาล 

กลุ่มตัวอย่างส่วนมาก��งร้อยละ ��.�� นอน

โรงพยาบาลเพียง 2 วนั ส่วนที�เหลือ�ช้เวลานอน

โรงพยาบาลเพียง � วนัและกลุ่มตวัอย่างส่วนมาก��ง

ร้อยละ 80 ไม่ไดร้้องขอยาแกป้วด�ํ� าภายหลงัจาก�ห้

วารสารวิจัยและพัฒนาด้านสุขภาพ 
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โปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดดว้ยเทคนิคการผอ่น

คลาย มีเพียง 4 รายที�ไดรั้บยา�ํ� า คิดเป็นร้อยละ ��.��

สําหรับประเภทของยาระงบัปวดตามแผนการรัก�า 

ส่วน�หญ่ร้อยละ 90 แพทยจ์ะสั�ง�ห้ �������� มีเพียง

ร้อยละ �0 ที�เป็น ��������� ดงัแสดง�นตาราง � 

�. เปรียบเทียบความเจ็บปวดของกลุ่มตวัอยา่ง

ก่อนและหลงัได้รับโปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวด

ดว้ยเทคนิคการผอ่นคลาย พบวา่ คะแนนความเจ็บปวด

ก่อนไดรั้บโปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดดว้ยเทคนิค

การผอ่นคลาย  � X  � �.��� �.�. � �.��� มีค่าแตกต่าง

จากคะแนนความเจ็บปวดหลังได้รับโปรแกรม  ณ 

นาทีที� �0 � X  � 4.20� �.�. � �.�0�� � ชั�วโมง � X  � 

�.��� �.�. � 0.��� และ 2 ชั�วโมง � X  � �.�0� �.�. � 

�.��� อยา่งมีนยัสําคญัทางส�ิติ ���.000�นอกจากนี� ยงั

พบว่าค่าเ�ลี�ยคะแนนความเจ็บปวดก่อนและหลัง

ได้รับโปรแกรมมีแนวโน้มลดลง เม��อพิจารณาเ�พาะ

คะแนนความเจ็บปวดหลังได้รับโปรแกรม พบว่า 

คะแนนความเจ็บปวด ณ นาทีที�  �0 แตกต่างจาก

คะแนนความเจ็บปวด ณ 2 ชั�วโมง อย่างมีนัยสําคญั

ทางส�ิติ ���.0��  แต่ไม่แตกต่างจากคะแนนความ

เจ็บปวด ณ � ชั�วโมงหลังได้รับโปรแกรม ���.0��  

และคะแนนความเจบ็ปวดหลงัไดรั้บโปรแกรม ณ เวลา 

� ชั�วโมง และ 2 ชั�วโมง มีค่าไม่แตกต่างกนั ���.0� � 

4. กลุ่มตวัอยา่งมีความพ�งพอ�จต่อโปรแกรม

บรรเทาความเจบ็ปวดดว้ยเทคนิคการผอ่นคลายโดยมี

ค่าเ�ลี�ยอย��่นระดบัมาก � X  � 4.4�� �.�. � 0.�0�  

โดยเ�พาะ�นขั�นตอนที�  � ขั�นตอนการ�ช้เทคนิค    

การผ่อนคลายเพ��อบรรเทาปวด��� งอธิบายได้ว่า 

พยาบาลได้�ห้คาํแนะนาํและอธิบาย�ห้ผ�ป่้วยเขา้�จ

��งกระบวนการป�ิบติัไดอ้ยา่ง��กวธีิ และพบวา่ผ�ป่้วย

ส่วน�หญ่หลังจาก�ช้เทคนิคการผ่อนคลายด้วย      

การหาย�จเข้าล�ก � ผ่อนลมหาย�จออกทางปาก 

กาํหนดจิต�หอ้ย�แ่ต่ละอวยัวะตั�งแต่ศีร�ะไปจน��งเทา้

นั�น ผ�ป่้วยจะหลับตั�งแต่การป�ิบติัผ่านพน้ไปเพียง 

�0-�� นาที ผ�ว้ิจยัไดท้ดสอบผ�ป่้วยหลบั โดยประเมิน

อาการหลบัจากวิธีทดสอบ ��� ���� ������ ผ�ป่้วย

หลับประมาณ �0 นาที เป็นส่วน�หญ่ และจาก         

การสอบ�ามผ�ป่้วยตอบวา่ร� ้ส�กสบายข��น ��� งการหลบั

เป็นสิ�งที�ดีแสดง��งไม่เผชิญกบัความเจบ็ปวด�ด � 

 

จากผลการวิเคราะห์ขอ้ม�ล ผ�ว้ิจยัขออภิปราย

ผล�นรายละเอียด ดงันี�  
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����������อ้ม�ลทั�วไป�

����������������������� �������(��)�(��������)� �������

��� ชาย �0 ��.� 

หญิง 20 ��.�� 

���� 

 

นอ้ยกวา่ �0 ปี �� 5�.�� 

4� � �0 ปี � 20.00 

� มากกวา่ �0 � 2�.�� 

������ พทุธ� �0 �00.00 

���������������������  

�อุบติัเหตุ�ผา่ตดั� 

มี �� ��.�� 

ไม่มี �9 ��.�� 

�������������� ����������� 

 

นอ้ยกวา่ �0 นาที 5 ��.�� 

�� � 59 นาที � 20.00 

มากกวา่ �0 นาที �9 ��.�� 

������������������� นอ้ยกวา่ � เ�นติเมตร 5 ��.�� 

 � � 8 เ�นติเมตร �� 4�.�� 

� 9 � �0 เ�นติเมตร� �2 40.00 

�������������������� 2  วนั 22 ��.�� 
 �  วนั 8 2�.�� 

���������������������������
���������������������

0  ครั� ง 2� 8�.�� 
�  ครั� ง 4 ��.�� 

��������������������
������������

มอร��ีน ���������� 2� 90.00 
เพทธีดีน ������������ � �0.00 

�

��������เปรียบเทียบค่าเ�ลี�ยคะแนนความเจบ็ปวดก่อนและหลงัการทดลอง ณ นาที ที� �0�� ชั�วโมง และ2  

��������������ชั�วโมง  ดว้ย��ิติ ���-��� ����� ����0��

แหล่งความแปรปรวน �� �� �� � �-����� 

ระหวา่งกลุ่ม    � �0�.492 �5.8�� 2�.0�9 .000 

�าย�นกลุ่ม ��� �59.4�� �.��4   

รวม ��9 2��.925    

 

จากตาราง 2 แ�ดง�หเ้ห็นวา่ระดบัความเจบ็ปวดก่อนและหลงั�ห้โปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดดว้ย

เทคนิคผอ่นคลาย ณ นาทีที� �0� � ชั�วโมง และ 2 ชั�วโมง มีค่าแตกต่างกนัอยา่งมีนยั��าคญัทาง��ิติที�ระดบั .05   

� �� .000� 
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 เปรียบเทียบค่าเ�ลี�ยคะแนนความเจบ็ปวดก่อนและหลงัการทดลอง ณ นาทีที�  �0�  � ชั�วโมง และ    

              ชั�วโมง เป็นรายค�่ ดว้ยส�ิติ Scheffe 

คะแนนความเจ็บปวด ส�งสุด ตํ�าสุด X เปรียบเทียบความแตกต่างความเจ็บปวดเป็นรายค� ่

หลงัทดลอง�0นาที หลงัทดลอง  � ชั�วโมง หลงัทดลอง 2 ชั�วโมง 

ก่อนการทดลอง 8 4 5.�� - �.5�** - 2.��** - 2.4�** 

หลงัทดลอง �0 นาที � � 4.20 - - 0.59 - 0.90* 

หลงัทดลอง  � ชั�วโมง 5 2 �.��  - - 0.�� 

หลงัทดลอง  2 ชั�วโมง 8 � �.�0   - 

** p<.01,*  p<.05 

  

 จากตาราง � แสดง�ห้เห็นว่าคะแนนความเจ็บปวดก่อนไดรั้บโปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดดว้ย

เทคนิคการผอ่นคลายแตกต่างจากคะแนนความเจ็บปวดหลงั�ห้โปรแกรม�นทุกช่วงเวลาอยา่งมีนยัสําคญัทาง

ส�ิติ ���.0�� โดยมีระดบัความเจบ็ปวดที�ลดลง และคะแนนความเจบ็ปวดหลงั�หโ้ปรแกรมจะมีเ�พาะคะแนน 

ณ นาทีที� �0 เท่านั�นที�แตกต่างจากคะแนน ณ ชั�วโมงที� 2 อยา่งมีนยัสาํคญัทางส�ิติ ��� .05�  

 

 ความพ�งพอ�จของกลุ่มตวัอยา่งต่อโปรแกรมการบรรเทาความเจบ็ปวดดว้ยเทคนิคผอ่นคลายหลงั

ผา่ตดั   

X

�.ขั�นตอนการ�หข้อ้ม�ลหลงัผา่ตดั 4.5� 0.55 มากที�สุด 

2.ขั�นตอนการสร้างสัมพนัธภาพระหวา่งพยาบาลกบัผ�ป่้วย 4.5� 0.58 มากที�สุด 

�.ขั�นตอนการพยาบาลพื�น�านทั�วไป 4.�� 0.�5 มาก 

4.ขั�นตอนการจดัท่า 4.48 0.59 มาก 

5.ขั�นตอนการ�ชเ้ทคนิคเบี�ยงเบนความสน�จ 4.�0 0.�8 มาก 

�.ขั�นตอนเทคนิคการผอ่นคลายเพื�อบรรเทาปวด 4.�0 0.5� มากที�สุด 

โดยรวม 4.4� 0.�0 มาก 

 ตาราง 4 แสดง�ห้เห็นว่า ความพ�งพอ�จของ

กลุ่มตวัอย่างต่อโปรแกรมการบรรเทาความเจ็บปวด

ดว้ยเทคนิคผอ่นคลายอย��่นระดบัมาก � X  � 4.4�� �.�. 

� 0.�0� เมื�อพิจารณาความพ�งพอ�จ�นแต่ละขั�นตอน 

พบว่า กลุ่มตวัอย่างมีความพ�งพอ�จ�นระดบัมาก��ง

มากที�สุด โดยขั�นตอนที�มีความพ�งพอ�จส�งสุดคือ 

เทคนิคการผ่อนคลาย  � X  � 4.�0� �.�. � 0.5��  

รองลงมา คือ การ�ห้ข้อม�ลหลังผ่าตัดการสร้าง

สัมพนัธภาพระหว่างพยาบาลกับผ�ป่้วย การจดัท่า  

และการพยาบาลพื�น�านทั�วไปส่วนขั� นตอนที� มี
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คะแนนพ�งพอ�จน้อยที�สุด ค�อ เทคนิคการเบี�ยงเบน

ความสน�จ � X  � 4.��� �.�. � �.�8� 

 

�. กลุ่มตัวอย่าง �� รายเม��อเปรียบเทียบ

ระดบัความเจบ็ปวดของผ�ป่้วยหลงัผา่ตดัไส้ติ�งอกัเสบ

ที�ร้องขอยาระงบัปวด�นระยะ 2 � 4 ชั�วโมงก่อน��ง

เวลาการ�ห้ยาตามแผนการรัก�าของแพทยก่์อนและ

หลังได้รับโปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดด้วย

เทคนิคการผ่อนคลาย ณ นาทีที� ��� � ชั�วโมง และ 2 

ชั�วโมง   พบวา่ระดบัความเจ็บปวดก่อน�ห้โปรแกรม

บรรเทาความเจ็บปวดด้วยเทคนิคผ่อนคลายมีค่าส�ง

กวา่คะแนนหลงั�ห้โปรแกรม ณ นาทีที� ��� �ชั�วโมง 

และ 2 ชั�วโมง และมีค่าแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสําคญั

ทางส�ิติที�ระดบั .�� � �� .���� เม��อพิจารณาคะแนน

ความเจ็บปวด�นแต่ละช่วงเวลาพบว่า ณ นาทีที� �� 

กบั � ชม.มีค่าไม่แตกต่างกนั แสดง��งความเจ็บปวด

เท่า�กัน แสดงว่าระดับความเจ็บปวดหลังการ�ช้

โปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดดว้ยเทคนิคการผอ่น

คลายค่อนข้างจะคงที�หลังจาก �� นาทีแรก��ง � 

ชั�วโมง ทั�งนี�  อาจอธิบายได้ว่ากลุ่มตวัอย่างมีความ

เจ็บปวดรุนแรง�นช่วง 24 ชั�วโมงแรกหลังผ่าตัด    

การ�ช้เทคนิคผ่อนคลายจะช่วยลดความเจ็บปวดได้

อยา่งชดัเจน�นช่วง �� นาทีแรก แต่�า้ไดมี้การป�ิบติั

�ํ� าก็อาจจะช่วยลดความเจ็บปวดลงได้อีกอย่างช้า � 

แล ะ จ ะ เ ห็น ค ว า ม แต ก ต่ า ง ชัด เจ นห ลัง จา ก � ช้

โปรแกรมไปแลว้ � � 2 ชั�วโมง 

เม�� อประเมินความต้องการยาระงับปวด

ภายหลังจากได้รับโปรแกรม พบว่า กลุ่มตัวอย่าง

ส่วนมากจํานวน 2� ราย คิดเป็นร้อยละ 8�.�� ไม่

ตอ้งการและไม่ไดรั้บยา�ีดระงบัอาการปวด มีเพียง 4 

รายคิดเป็นร้อยละ ��.�� ตอ้งการยา�ีดระงบัปวด

ตามแผนการัก�า และเป็นเพศหญิงทั� ง 4 ราย �น

จาํนวนนี� มีแผลผ่าตดัความยาว �� เ�นติเมตรข��นไป

จาํนวน � ราย  �ชเ้วลา�นการผา่ตดันานเกิน �ชั�วโมง 

จาํนวน � ราย ��� งการผ่าตดันานและแผลผ่าตดัที�ยาว

ส่งผล�ห้เน�� อเย��อและเส้นประสาทได้รับบาดเจ็บ

เพิ�มข��น จ�งทาํ�หก้ลุ่มตวัอยา่งดงักล่าวมีความเจ็บปวด

มากกว่าคนอ��น ประกอบกบักลุ่มตวัอย่างทั�ง 4 รายนี�

เคยมีประวติัการผ่าตดัและเคยมีประสบการณ์ความ

เจ็บปวดมาก่อน จากการศ�ก�าของมยุลี  สําราญ   

ญาติ��� พบว่า ปัจจยัดา้นเพศจะส่งผลต่อความอดทน

ความเจ็บปวด เพศชายจะมีความอดทนมากกว่าเพศ

หญิง นอกจากนี� อาจสรุปได้ว่า การ�ช้โปรแกรม

บรรเทาความเจ็บปวดดว้ยเทคนิคการผอ่นคลายตอ้ง

ได้ป�ิบัติ�ํ� า  � เม��อเ ริ� มมีอาการปวด ไม่ควรทิ�ง

ระยะเวลาเกิน 2 ชั�วโมง และสามาร�ทําได้เม��อ

ต้องการบรรเทาปวดไม่ควรรอ�ห้ปวดมากจนทน

ไม่ได ้

              2. ความพ�งพอ�จผ�ป่้วยหลังผ่าตดัไส้ติ�ง

อักเสบต่อโปรแกรมบรรเทาความเจ็บปวดด้วย

เทคนิคการผ่อนคลาย ผลการศ�ก�าครั� งนี�พบวา่ กลุ่ม

ตวัอยา่งมีความพ�งพอ�จโดยรวมทั�ง � ขั�นตอนอย��่น

ระดบัมาก โดยมีคะแนนเ�ลี�ยความพ�งพอ�จเท่ากบั 

4.4� นอกจากนี� ยงัพบว่ากลุ่มตัวอย่างพ�งพอ�จต่อ

ขั�นตอนการ�ชเ้ทคนิคการผอ่นคลายเพ��อบรรเทาปวด

อย�่�นระดบัมากที�สุดทั�งนี� อาจอธิบายไดว้่า พยาบาล

ได้�ห้ค ําแนะนําและอธิบาย�ห้ผ� ้ป่ วย เข้า�จ�� ง

กระบวนการป�ิบติัได้อย่าง��กวิธี และพบว่าผ�ป่้วย

ส่วน�หญ่หลงัจาก�ชเ้ทคนิคการผอ่นคลายหาย�จเขา้

ล�ก�ผอ่นลมหาย�จออกทางปาก กาํหนดจิต�ห้อย�แ่ต่

ละอวยัวะตั�งแต่ศีร�ะไปจน��งเทา้นั�น ผ�ป่้วยจะหลบั

ตั�งแต่การป�ิบติัผา่นพน้ไปเพียง ��-�� นาที ผ�ว้ิจยัได้

ทดสอบผ�ป่้วยหลบั โดยประเมินอาการหลบัจากวิธี

วารสารวิจัยและพัฒนาด้านสุขภาพ 

สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา

ปีที่ 3 ฉบับที่ 1
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ทดสอบ e�e ���� �e��e� ผ�ป่้วยหลบัประมาณ �� นาที

เป็นส่วน�หญ่ และจากการสอบ�ามผ�ป่้วยตอบว่า

ร� ้ส� กสบายข�� น ��� งการหลับเป็นสิ� งที� ดีแสดง��งไม่

เผชิญกับความเจ็บปวด�ด � ส่วนความพ�งพอ�จ

ขั�นตอนที� 2 การสร้างสัมพนัธภาพระหว่างพยาบาล

กบัผ�ป่้วย อย�่�นระดบัพ�งพอ�จมาก ��� งอธิบายได้ว่า

การสร้างความคุ้นเคย�ห้ร� ้จ ักทักทายและ�ัก�าม

อาการเจ็บปวด การไดรั้บความสน�จเอา�จ�ส่อย่าง

�กล้ชิด การตั�ง�จรับ�ังการ�ช้คาํพ�ดปลอบโยน�ห้

กําลัง�จรวม��งการสัมผสัที� มือหรือที�แขนขณะที�

พ�ดคุย�กั�ามอาการ การแสดงออกทั�งหมดนี� ช่วยลด

ความกงัวล ความกลวั มีความพร้อม�ห้ความร่วมมือ

ด้ว ย ดี  มี ผ ล ต่ อ ก า ร ด� แล รั ก � า แ ล ะ ป �ิ บัติ ต า ม

คาํแนะนาํไดโ้ดยง่าย 

ส่วนขั�นตอนที�  5 การ�ช้เทคนิคเบี�ยงเบน

ความสน�จ พบว่าการแนะนําและจัดหาหนังสือ 

ร�ปภาพหรือจดักิจกรรมที�ชอบ ได้��กนําไปป�ิบัติ

นอ้ยที�สุด  อาจเนื�องจากไม่ได�้ห้ความสน�จ�นขอ้นี�

และอาจไม่เห็นว่าสําคญั อีกทั�งช่วง 24 ชั�วโมงแรก

หลังผ่าตัด ผ� ้ป่วยมักนอนเป็นส่วน�หญ่จ�งไม่จัด

กิจกรรมนี� �ห้ รวมทั�งการ�ห้คาํแนะนาํ�ห้คิด��งเรื�อง

ที�ทาํ�ห้เพลิดเพลินมีความสุข หรือการ�ช้กิจกรรม

การผ่อนคลายอื�น � สอดคล้องกับการศ�ก�าของ       

จิราภรณ์สิงหเสนี��� เช่น ดมกลิ�นหอม � อโลม่า �ัง

เพลงเบา� เป็นตน้ ��� งพยาบาลไม่ไดแ้นะนาํเลยอาจ

เป็นเพราะไม่นิยม�ช้วิธีดงักล่าวหรือตอ้งหาความร� ้ 

หาเวลาว่างที�จะป�ิบติั ��� ง�นทางป�ิบติัหากจาํนวน

ผ�ป่้วยค่อนขา้งมาก จะทาํ�หมี้เวลาบริการดา้นนี�นอ้ย 

จ�งไดไ้ป�ชด้า้นอื�นแทน 

 

 

 

�. กิจกรรมการพยาบาลเป็นการป�ิบติังาน

ดา้นคุณภาพการพยาบาลแก่ผ�ป่้วย ��� งพยาบาลควร�ห้

ความสําคัญ และเป็นบทบาทอิสระที� บุคลากร

พยาบาลสามาร�กระทาํได้เลย โดยเ�พาะการด�แล

ผ�ป่้วยที�มีภาวะความเจ็บปวด พยาบาลจะช่วย�ห้

จดัการกับความเจ็บปวดได้ดียิ�งข�� น ก่อนผ่าตดัควร

เตรียมความพร้อมของผ�ป่้วยเรื�องการเผชิญกบัความ

ปวดหลงัผา่ตดั การสอน�ห้บรรเทาความปวดดว้ยวิธี

ผอ่นคลาย ร่วมกบัการ�หข้อ้ม�ล การจดัท่า การสัมผสั 

การเอา�จ�ส่ การเบี�ยงเบนความสน�จ จะยิ�งทาํ�ห้

ผ�ป่้วยพ�งพอ�จ  

2. ผ�น้าํทีมทางการพยาบาลควรส่งเสริม�ห้มี

กิจกรรมการพยาบาลที�เป็นอิสระทางการพยาบาล 

โดยเ�พาะ ควร�ห้ความร� ้ ควร�� กทกั�ะ�นการด�แล

ผ�ป่้วยหลงัผา่ตดัที�เผชิญกบัความเจบ็ปวด  

�. นํา ผ ล ข อ ง ก า ร วิ จัย ส�่ ก า ร ส ร้ า ง ค�่ มื อ        

การด�แลผ�ป่้วยหลงัผา่ตดัไส้ติ�งโดยไม่�ชย้าควบค�่ไป

กบัการ�ช้ยา �นระยะ 24 ชั�วโมงแรกหลงัผ่าตดั จะมี

ผลทาํ�หผ้�ป่้วยลดการ�ชย้าลงไดด้ว้ยตนเอง 

4. ควรมีระบบการนิเทศงานกิจกรรมการ

พยาบาลที�จะสร้างความพ�งพอ�จ�ห้กับผ�ป่้วย โดย

ควรนาํค�่มือและกาํหนดแนวทางการด�แลผ�ป่้วยหลงั

ผ่าตดัที�มีความเจ็บปวด สามาร�นาํส�่การพ�ันา�น

การด�แลผ�ป่้วยศลัยกรรมอื�น � ไดด้ว้ย 

�. ควรมีการศ�ก�าเพิ�มเติม�นกลุ่มตวัอย่าง

มากข��น และศ�ก�า�นกลุ่มผ�ป่้วยโรคอื�น� หรือผ่าตดั

อื� น  �  เ ช่ น ผ่าตัด ช่ องท้องขนาด�หญ่ � e�����e 

������������ มะเร็ง� ผ่าตดัทางกระด�กและขอ้ เป็นตน้ 

เพื�อนาํมาขยายผลการศ�ก�า�ห�้ชป้ระโยชน์มากข��น 
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2. ควรมีการศ�ก�าวิจยัของการสร้างแนว

ทางการป�ิบัติ การด�แลผ�ป่้วยหลังผ่าตัดที�มีภาวะ

เจ็บปวดโดย�ช้เทคนิคผ่อนคลายและเปรียบเทียบ 2 

กลุ่ม กลุ่มที��ห้ยากับกลุ่มที��ช้เทคนิคผ่อนคลาย��� ง

เป็นกิจกรรมการพยาบาลเป็นอิสระ และสร้างพลัง

อาํนาจ�ห้กับตวัผ�ป่้วยโดยผ�ป่้วยกาํหนดได้เองจาก

การกาํหนดจิตดว้ยสมาธิค�่กบัเทคนิคการผอ่นคลาย 
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