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บทคดัย่อ 
 

การวิจยัคร้ังน้ีเป็นวิจยัก่ึงทดลอง ชนิดกลุ่มเดียววดัก่อนและหลงัทดลอง เพ่ือศึกษาระดบัและเปรียบเทียบ       
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาก่อนและหลงัการทดลอง กลุ่มตวัอย่าง คือ  มารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็ง      
เม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั อายุ 6-12 ปี ท่ีหอผูป่้วยในโรงพยาบาลรัฐบาลระดบัตติยภูมิ จ านวน        
10 คน เคร่ืองมือในการด าเนินการทดลอง คือ รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงโดยจดัท า
เป็นคู่มือการปฏิบติังานส าหรับพยาบาลวชิาชีพ และเคร่ืองมือรวบรวมขอ้มูล คือ แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดเ้คมีบ าบดั ไดต้รวจสอบความเช่ือมัน่
โดยไดค้่าสัมประสิทธ์ิโดยรวม 0.92 วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช ้ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และ Wilcoxon Signed 
Ranks Test    

 

ผลการวิจยัพบวา่ 1)  ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือด
ขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดเ้คมีบ าบดัก่อนการใชรู้ปแบบบริการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงอยูใ่นระดบั
มาก และหลงัการใชรู้ปแบบบริการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของ
มารดาอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด  2)  การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเมด็เลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดเ้คมีบ าบดัหลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงสูงกว่าก่อน
การใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงใชรู้ปแบบอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
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ABSTRACT  
 

The purposes of this quasi-experimental research one group pre-post test design were to study and compare 
means of mothers’ perception on self-efficacy in the care of school-age children with acute lymphoblastic leukemia who 
undergoing chemotherapy who received of nursing management model based on King’s nursing theory before-after. The 
sample was divided into 10 experimental subjects of mothers in in-patient department unit.  The experimental instrument 
and the questionnaires on mothers’ perception on self-efficacy were tested for content validity and reliability coefficient 
was 0.92.  The comparison of means of mothers’ self-efficacy was analyzed before-after experimentation using Wilcoxon 
Signed Ranks Test. 

 

The study results indicated as follows:  1) The levels of perception of mothers’ self-efficacy in the care of school-
age children with acute lymphoblastic leukemia who undergoing chemotherapy before received of nursing management 
model based on King’s nursing theory was at the high level and after received of nursing management model was at the 
highest level.  2)  The perception of mothers’ self-efficacy in the care of school-age children with acute lymphoblastic 
leukemia who undergoing chemotherapy after received of nursing management model based on King’s nursing theory 
was statistically higher than before of nursing management model at 0.05 significant level. 
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บทที ่1 
 

บทน ำ 
 
 

1.1  ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 

 การรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Self-Efficacy Theory) ของแบนดูรา (Bandura, 1997) กล่าวถึงพฤติกรรม
ของมนุษยเ์ก่ียวกบัการรับรู้ความเช่ือในความสามารถของตนเองท่ีจะจดัการและด าเนินการกระท า
พฤติกรรมท่ีเฉพาะเจาะจงท าให้เกิดผลลพัธ์ตามท่ีคาดหวงัไวใ้ห้บรรลุเป้าหมายท่ีก าหนด ซ่ึงการรับรู้
สมรรถนะแห่งตนน้ีใช้เป็นตัวท านายการเปล่ียนแปลงด้านพฤติกรรมด้านสุขภาพ มีอิทธิพลต่อ
พฤติกรรมมนุษยเ์ป็นอย่างยิ่ง ท าให้พฤติกรรมของแต่ละบุคคลมีความแตกต่างกนั ส าหรับมารดานั้น
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนเป็นปัจจยัส าคญัของมารดาในการดูแลบุตร เพราะเป็นตวัเช่ือมระหว่าง
ความรู้กบัการกระท าของมารดา ล าพงัความรู้เร่ืองโรคเพียงอย่างเดียวยงัไม่สามารถเป็นหลกัประกนั           
ไดว้า่มารดาจะมีพฤติกรรมในการดูแลบุตรท่ีถูกตอ้งได ้(ทศันี ประสบกิตติคุณ, 2544) โดยเฉพาะอยา่ง
ยิ่งมารดาท่ีมีบุตรป่วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บการรักษาโดยเคมีบ าบดั เน่ืองจาก
การใชเ้คมีบ าบดัในการรักษาโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัเป็นการรักษาท่ีเฉพาะแตกต่างจาก
โรคมะเร็งชนิดอ่ืนและเป็นการรักษาท่ีต่อเน่ือง อีกทั้งเคมีบ าบดัเป็นยาท่ีประสิทธิภาพสูงสามารถ
ท าลายเซลลม์ะเร็งและเซลล์ปกติในระยะแบ่งตวั (Katzang, 2001) ผลขา้งเคียงของยาท่ีรุนแรงท าให้เด็ก
ไม่สุขสบายและทุกขท์รมานใจต่อปฏิกิริยาท่ีเกิดข้ึน ซ่ึงอาการขา้งเคียงเหล่าน้ีท าให้มารดาบางรายกลวั 
หรือคิดว่าการรักษาของแพทยล์้มเหลวเป็นเหตุให้หยุดการรักษาเองกลางคนั บางรายก็ไม่สมคัรใจ
รักษาเพราะเห็นวา่ไม่หายขาด (สมใจ กาญจนาพงศก์ุล, 2552)   
 ดงันั้นการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรยามเจ็บป่วย พฤติกรรมของมารดาท่ี
กระท าให้กบับุตร ความสามารถต่อบทบาทการเป็นมารดาจึงมีความส าคญัต่อบุตรเป็นอนัมากซ่ึง                
การดูแลท่ีมีประสิทธิภาพของมารดา นอกจากจะช่วยลดภาวะแทรกซ้อนและผลขา้งเคียงจากยาเคมี
บ าบดัแล้ว บทบาทของมารดาจะช่วยลดความเครียด ความกลวัเก่ียวกบัความเจ็บป่วยของบุตรได้                 
(น ้ าทิพย ์แก้ววิชิต, 2550) พฤติกรรมของมารดาในการดูแลผูป่้วยเด็กท่ีสอดคล้องกบัแผนการรักษา              
จะช่วยป้องกนับรรเทาความรุนแรงผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดัและภาวะแทรกซ้อนท่ีเกิดข้ึน (อ าไพย 
แกว้บณัฑิต, 2550) จะช่วยลดอตัราการป่วยท่ีตอ้งเขา้รับการรักษาตวัในโรงพยาบาล ท าให้การรักษา
สามารถด าเนินไปไดอ้ยา่งต่อเน่ืองโดยไม่หยุดกลางคนั เด็กวยัเรียนเม่ือป่วยเป็นโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัแลว้ได้รับการรักษาโดยเคมีบ าบดัจะมีบางช่วงเวลาท่ีผูป่้วยเด็กไม่สามารถช่วยเหลือ
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ตนเองได้หรือท ากิจวตัรประจ าวนัได้เหมือนท่ีเคยปฏิบติัท าให้สูญเสียการควบคุมตนเองตอ้งอยู่ใน
ภาวะพึ่ งพามารดาหรือบุคคลอ่ืน อีกทั้งเด็กวยัเรียนจะเข้าใจมโนทศัน์ต่างๆ เช่น การเกิด การตาย                 
การเจ็บป่วยของตนเอง ความเจ็บปวดจากการรักษาพยาบาล สภาพร่างกายท่ีเปล่ียนแปลงไปจากเดิม
ของตนจากการได้รับเคมีบ าบดั ฉะนั้นผูป่้วยเด็กตอ้งเผชิญความไม่สุขสบายทั้งด้านร่างกาย จิตใจ 
อารมณ์ และสังคม (วิชยั ประยูรวิวฒัน์ และคณะ, 2550) และเม่ือตอ้งไดรั้บเคมีบ าบดัจึงท าให้มีโอกาส
ไดรั้บเช้ือโรคต่างๆ ไดง่้ายข้ึน ท าให้ป่วยเป็นไขห้วดัหรือป่วยจากการติดเช้ือโรคอ่ืนๆ ซ่ึงจะส่งผลเสีย
ต่อผูป่้วยท าให้ไม่สามารถรับการรักษาไดต่้อเน่ือง การท่ีจะท าให้เกิดผลดีทางการรักษาจึงจ าเป็นตอ้ง
แยกผูป่้วยเด็กออกจากเพื่อน ครอบครัว และออกจากสังคมท าให้ตอ้งขาดเรียนบ่อยๆ หรือตอ้งหยุดพกั
การเรียนกลางคนั (ศราวุธ เรืองสวสัด์ิ และกรองทอง ออมสิน, 2551) ซ่ึงส่งผลให้เกิดภาวะซึมเศร้า             
ดา้นสภาพอารมณ์ถึงร้อยละ 40 (รววิรรณ ค าเงิน, 2545) ซ่ึงเป็นปัญหาส าคญัท่ีส่งผลกระทบต่อเด็กมาก 
(Cavuşoğlu, 2001) นบัเป็นความทุกขท์รมานทั้งทางดา้นร่างกาย จิตใจ และจิตวิญญาณ (Wright, 2005) 
ซ่ึงความทุกขท์รมานน้ีส่งผลกระทบไปสู่ตวัของมารดาดว้ย ท าให้ผูป่้วยเด็กและมารดาเกิดภาวะเครียด
เกิดความรู้สึกไม่พร้อมรับการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึน ส่งผลท าให้มารดาขาดความเช่ือมั่นพร่อง
ความสามารถในการดูแลบุตร (นนัทพร เจริญผล, 2548)                       
 จากประสบการณ์การท างานของผูว้ิจยัพบว่า การปฏิบติังานของพยาบาลส าหรับมารดาเด็กป่วย             
วยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดันั้นเป็นรูปแบบการจดัการพยาบาล               
ท่ียึดตามการรับรู้ของพยาบาล คือ พยาบาลจะเป็นผูก้  าหนดและตดัสินปัญหาของมารดาในการดูแล
บุตรดว้ยตวัพยาบาลเอง พยาบาลจะปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลต่างๆ ตามปัญหาท่ีเกิดข้ึนกบัผูป่้วยเด็ก
ให้แก่ผูป่้วยเด็กเอง มารดามีส่วนร่วมและมีบทบาทในการดูแลบุตรของตนเพียงเล็กน้อยขณะอยู่ใน
โรงพยาบาล ซ่ึงท าให้ความสามารถต่อบทบาทการเป็นมารดาของมารดาถูกจ ากดัลง พยาบาลเขา้มามี
บทบาทในการดูแลผูป่้วยเด็กแทนมารดา ส่งผลให้มารดาเกิดปัญหาขาดการรับรู้สมรรถนะแห่งตนใน
การดูแลบุตร และเกิดปัญหาการแสดงความสามารถต่อบทบาทการเป็นมารดาเม่ือกลบัไปบา้น และ
หลงัจากพยาบาลให้ค  าแนะน าและให้ความรู้แก่มารดาเร่ืองการดูแลบุตรแลว้ การประเมินผลจะเป็น 
การถามตอบเพียงแค่ความสามารถของมารดาในการกระท ากิจกรรมให้บุตรว่ามารดาสามารถท าได้
หรือไม่ไดเ้ท่านั้น ส่งผลท าใหผู้ป่้วยเด็กมีอตัราการกลบัเขา้มารับการรักษาซ ้ าดว้ยอาการของโรคมะเร็ง
เม็ดเลือดขาวและอาการขา้งเคียงหลังได้รับเคมีบ าบดัซ่ึงเป็นอาการท่ีป้องกนัได้เป็นจ านวนมาก ซ่ึง
โดยทัว่ไปแลว้มารดาจะมีการความเช่ือมัน่ในหรือความมัน่ใจตนเองสูงในการดูแลบุตร เช่น การอุม้
บุตร การเล่นกบับุตร แต่มารดาจะมีความเช่ือมัน่หรือความมัน่ใจในตนเองต ่าเก่ียวกบัพฤติกรรมการ
ดูแลบุตรท่ีมีความยากข้ึน เช่น การจดัการเม่ือบุตรทอ้งผูกหรือท้องอืด (Forman & Owen, 1989) ซ่ึง
ผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัสามารถเกิดอาการผิดปกติต่างๆ ข้ึน
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ไดต้ลอดเวลาทั้งจากพยาธิสภาพของโรคและผลขา้งเคียงของการไดรั้บเคมีบ าบดันั้นยอ่มท าใหม้ารดามี
ความเช่ือมัน่ในตนเองต ่าเก่ียวกบัพฤติกรรมการดูแลบุตรได ้
 ส าหรับการจดัการการพยาบาลท่ีมีคุณภาพและช่วยให้บรรลุเป้าหมายส าคญัในการดูแลผูป่้วยเด็ก
วยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนั ตามทฤษฎีการพยาบาลของคิง (King, 1981) คือ การท าให้
ผูป่้วยเด็กวยัเรียนสามารถด าเนินกิจวตัรประจ าวนัตามวยัของตนไดต้ามปกติ พยาบาลตอ้งเป็นผูท้  าให้
เกิดกระบวนการปฏิสัมพนัธ์แบบสองทางระหวา่งพยาบาลกบัมารดาผูป่้วยเด็กตลอดเวลา เป็นผูก้ระตุน้
ให้มารดาได้แลกเปล่ียนข้อมูลท่ีแสดงถึงการรับรู้ของตนเองเก่ียวกบัความสามารถของตนเองและ
ปัญหาต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนในการดูแลบุตร แล้วน าข้อมูลเหล่านั้นมาร่วมกันตดัสินปัญหาท่ีเกิดข้ึนใน                
การดูแลบุตร ร่วมกนัตดัสินใจเลือกการกระท า ร่วมกนัหาวธีิปฏิบติั และร่วมกนัตกลงยอมรับวธีิปฏิบติั
เพื่อน าไปสู่การปฏิบติัจริงในการดูแลผูป่้วยและประเมินผลหลังจากท่ีปฏิบติัว่าบรรลุเป้าหมายท่ี
ก าหนด เพื่อส่งเสริมให้มารดามีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตร ส่งเสริมความสามารถต่อ
บทบาทการเป็นมารดา ให้มารดามีความสามารถในการเขา้ใจพฤติกรรมของบุตร ประเมินความตอ้งการ
ของบุตร มีทกัษะในการปฏิบติัภารกิจต่างๆ ให้กบับุตร เพื่อน าไปสู่การบรรลุเป้าหมายส าคญัในการดูแล
ผูป่้วยเด็ก  
 การบรรลุเป้าหมายในการดูแลผูป่้วยเด็กตามทฤษฎีการพยาบาลของคิง (King, 1981) คือ การใช้
กระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหว่างพยาบาลกบัมารดาโดยพยาบาลมีบทบาทเป็นผูใ้ห้บริการแก่มารดา 
ผูป่้วย และครอบครัว ซ่ึงเป็นผูรั้บบริการแต่ละฝ่ายมีการแลกเปล่ียนขอ้มูล การรับรู้ซ่ึงกนัและกันมี              
การพูดคุยติดต่อส่ือสาร แบบสองทางมีการสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนั โดยแลกเปล่ียนขอ้มูลการรับรู้
สถานการณ์ร่วมกนัตดัสินปัญหาท่ีเกิดข้ึนมีการแสดงออกหรือมีการกระท าหรือการตดัสินใจเลือก              
การกระท าตามการรับรู้ของทั้งสองฝ่าย แลว้ก าหนดจุดมุ่งหมายร่วมกนัท่ีจะแกปั้ญหาเพื่อตอบสนอง
ต่อความต้องการของมารดาผูป่้วย แล้วจึงร่วมมือกันค้นหาวิธี ยอมรับวิธีการปฏิบติัเพื่อให้บรรลุ
จุดมุ่งหมายและประเมินผลหลงัจากท่ีปฏิบติัว่าบรรลุเป้าหมายท่ีก าหนดหรือไม่ เพื่อบรรลุเป้าหมายท่ี
จะท าใหม้ารดาสามารถปฏิบติักิจกรรมการดูแลบุตรส่งผลใหบุ้ตรสามารถด าเนินกิจวตัรประจ าวนัตาม
วยัไดต้ามปกติ และวดัผลลพัธ์เก่ียวกบัการรับรู้ถึงความเช่ือในความสามารถของมารดาในการตดัสิน
เก่ียวกับความสามารถของตนในการควบคุมการปฏิบติัของตนเอง จดัการและด าเนินการกระท า
พฤติกรรมท่ีเฉพาะเจาะจงในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท าให้เกิด 
ผลลพัธ์ตามท่ีตนเองก าหนดได้ส าเร็จ โดยใช้กรอบแนวคิดทฤษฎีการรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Self-
Efficacy Theor) ของแบนดูรา (Bandura, 1997) โดยใช้แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของ
มารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึนตาม
แนวคิดของ Bandura ท่ีครอบคลุม 3 ดา้น คือ 1) ดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับเคมีบ าบดั  
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2) ดา้นการปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกนัและบรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดั  3) ดา้นการ
ส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตร 
 ดงันั้น ผูว้ิจยัจึงมีความสนใจท่ีจะพฒันารูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีแสดงถึงการประยุกตใ์ช้
ทฤษฎีการพยาบาลของคิง (King, 1981) เพื่อให้มารดามีการรับรู้ถึงความเช่ือในความสามารถของ
มารดาในการตดัสินเก่ียวกบัความสามารถของตนในการควบคุมการปฏิบติัของตนเอง โดยจดัการและ
ด าเนินการกระท าพฤติกรรมท่ีเฉพาะเจาะจงในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัส่งผลให้เกิดผลลพัธ์ตามท่ีตนเองก าหนดไดส้ าเร็จ ตามทฤษฎีการรับรู้สมรรถนะแห่งตน 
(Self -Efficacy Theory) ของแบนดูรา (Bandura, 1997) 
 

1.2  ค ำถำมกำรวจิัย 
 

 1)  ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัภายหลงัใชรู้ปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง
สูงกวา่ก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงหรือไม่ 
 2)  การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัภายหลงัใช้รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงสูง
กวา่ก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงหรือไม่ 
 

1.3  วตัถุประสงค์กำรวจิัย 
  
 1)  เพื่อศึกษาระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัก่อนและหลงัการใช้รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี
การพยาบาลของคิง 
 2)  เพื่อเปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดัก่อนและหลงัการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้
ทฤษฎีการพยาบาลของคิง 
 

1.4  แนวคดิและสมมุติฐำนกำรวจิัย 
 

 1.4.1 แนวคิดกำรวจัิย 
 การศึกษาคร้ังน้ีผูว้จิยัไดป้ระยกุตใ์ชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง 
(King, 1981) ท่ีใชก้ระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งพยาบาลกบัมารดาผูป่้วย เพื่อแลกเปล่ียนขอ้มูลการรับรู้ 
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และการติดต่อส่ือสารอยา่งมีเป้าหมายท่ีตรงกนัในการประเมินปัญหา แลว้ก าหนดจุดมุ่งหมายร่วมกนัท่ี
จะแก้ปัญหา แล้วจึงร่วมมือกนัคน้หาวิธีแก้ปัญหา ยอมรับวิธีการปฏิบติัและประเมินผลหลงัจากท่ี
ปฏิบติัวา่บรรลุเป้าหมายท่ีก าหนดหรือไม่  เพื่อบรรลุเป้าหมายท่ีจะท าใหม้ารดาสามารถปฏิบติักิจกรรม
การดูแลบุตรส่งผลใหบุ้ตรสามารถด าเนินกิจวตัรประจ าวนัตามวยัไดต้ามปกติ ส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร ส่งเสริมความสามารถต่อบทบาทการเป็นมารดาเพื่อให้มารดามี
ความสามารถในการเขา้ใจพฤติกรรมของบุตร ประเมินความตอ้งการของบุตร มีทกัษะในการปฏิบติั
ภารกิจต่างๆ ใหก้บับุตร ซ่ึงการรับรู้คุณค่าบทบาทของมารดาและการรับรู้ความเช่ือมัน่ของตนเองท าให้
มารดาสามารถปฏิบติักิจกรรมในการดูแลปัญหาสุขภาพของบุตรไดอ้ย่างสม ่าเสมอเหมาะสมกบับุตร 
(ศรีสมร ภูมนสกุล, 2542) ซ่ึงคาดว่าจะส่งผลดีต่อผูป่้วยเด็ก คือ ผูป่้วยเด็กสามารถด าเนินกิจวตัร
ประจ าวนัได้ตามปกติ อีกทั้งลดการกลับเขา้มารับการรักษาซ ้ าในโรงพยาบาลด้วยอาการขา้งเคียง              
หลงัไดรั้บยาเคมีบ าบดั ลดความทุกขท์รมานจากการไดรั้บยาเคมีบ าบดั ผูป่้วยเด็กสามารถไดรั้บยาเคมี
บ าบดัครบตามแผนการรักษา ผูป่้วยเด็กและครอบครัวมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน  
 จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา่ครอบครัวท่ีมีบุตรป่วยดว้ยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวเสนอแนะวา่
บุคลากรทางการแพทย์ควรมีการพฒันาแนวปฏิบติัและส่งเสริมการมีทกัษะในการดูแลผูป่้วยเด็ก  
รวมทั้งการส่ือสารกบัครอบครัวเพื่อใหค้รอบครัวมีความรู้ความเขา้ใจและสามารถใหก้ารดูแลผูป่้วยเด็ก
ไดจ้ะเป็นการลดผลกระทบทางดา้นจิตใจ ลดความวิตกกงัวลของครอบครัวและผูป่้วยเด็กได ้(Rocha-
Gercia et al., 2003) และผลการใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงในการให้การบริการกบัผูป่้วยกลุ่มต่างๆ 
พบวา่ สามารถป้องกนัภาวะปอดแฟบในผูป่้วยท่ีไดรั้บการผ่าตดัหวัใจ (อญัชลี วงศใ์หญ่, 2552) ผูป่้วย
โรคหวัใจลม้เหลวมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตอ้งอนัน าไปสู่คุณภาพชีวิตท่ีดีได ้(ปนดัดา สุวรรณ, 2551)  
ในการดูแลผู ้ป่วยเบาหวานพบว่าทฤษฎีการบรรลุเป้าหมายของคิงสามารถประยุกต์ใช้ร่วมกับ
กระบวนการพยาบาล ท าให้มีปฏิสัมพนัธ์ระหว่างพยาบาลผูป่้วยท าให้การยินยอมการดูแลตนเองของ
ผูป่้วยเพิ่มข้ึนเม่ือมีการตั้งจุดมุ่งหมายและวางแผนร่วมกนั (Husband, 1988) ซ่ึงแสดงว่าการใช้ทฤษฎี
การพยาบาลของคิงนั้นส่งผลท่ีดีในการดูแลสุขภาพของผูป่้วยและสามารถใชไ้ดก้บัผูป่้วยทุกกลุ่มโรค 
 1.4.2  สมมติฐำนกำรวจัิย 
 การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั หลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง
สูงกวา่ก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง 
 

1.5  ขอบเขตกำรวจิัย 
 

 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research) ชนิดกลุ่มเดียว วดัก่อนและหลงั 
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ทดลอง (one-group pre-post test design) เพื่อศึกษาระดบัและเปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตน
ของมารดาในการดูแลบุตรเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดัของ
กลุ่มท่ีใช้รูปแบบการจดัการการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ประชากร คือ มารดาเด็ก
ป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัท่ีมารับการรักษาในโรงพยาบาล
ตติยภูมิ ตวัแปรตน้ คือ รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็ก
ป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันท่ีได้รับเคมีบ าบัด   ตัวแปรตาม คือ การรับรู้
สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร เก็บขอ้มูลโดยใช้แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนของมารดาในการดูแลบุตรเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัโดย
เร่ิมเก็บขอ้มูล  ตั้งแต่วนัท่ี 15 มิถุนายน 2556 ถึง 31 กรกฎาคม 2556 รวมระยะเวลา 45 วนั 
 ขอ้จ ากดัในการวิจยั การวิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยัไม่ไดค้วบคุมปัจจยัท่ีมีผลต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตน
ของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั  เช่น อายุ 
รายไดแ้ละการศึกษาของมารดาซ่ึงอาจมีผลต่อการวจิยัได ้  
 

1.6 นิยำมศัพท์ทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 

 รูปแบบกำรจัดกำรพยำบำลที่ใช้ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิงส ำหรับมำรดำเด็กป่วยวัยเรียน
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลันที่ได้รับเคมีบ ำบัด หมายถึง ชุดของกิจกรรมท่ีให้พยาบาล
ปฏิบติัการพยาบาลแก่มารดาตลอดกระบวนการรับการรักษาของผูป่้วยเด็กในคร้ังน้ี เป็นการติดต่อ 
ส่ือสารแบบสองทางระหว่างพยาบาลกบัมารดามีการร่วมพูดคุยปรึกษาหารือกนั พยาบาลจะเป็นผูรั้บ
ฟังและกระตุน้ให้มารดาไดแ้สดงถึงการรับรู้ของตนเองเก่ียวกบัความสามารถของตน  และปัญหาต่างๆ
ท่ีเกิดข้ึนในการดูแลบุตรโดยพยาบาลและมารดาจะร่วมกันตดัสินปัญหาท่ีเกิดข้ึนในการดูแลบุตร  
ร่วมกนัก าหนดเป้าหมายในการดูแลบุตร ร่วมกนัตดัสินใจเลือกการกระท า  ร่วมกนัหาวิธีปฏิบติั และ
ร่วมกนัตกลงยอมรับวิธีปฏิบติัเพื่อน าไปสู่การปฏิบติัจริง เป็นการส่งเสริมให้มารดาสามารถแสดง
บทบาทการเป็นมารดาในการดูแลบุตรแบบองค์รวมทั้งในระยะก่อนให้เคมีบ าบดั ขณะให้เคมีบ าบดั
และหลงัไดรั้บเคมีบ าบดั โดยใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง (King, 1981) ประกอบดว้ย 4 กิจกรรม ดงัน้ี 
  กิจกรรมท่ี 1  แลกเปล่ียนเรียนรู้ มารดาและพยาบาลร่วมกนัแลกเปล่ียนขอ้มูลการรับรู้ปัญหา 
และก าหนดปัญหาในการดูแลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
  กิจกรรมท่ี 2  การสร้างจุดมุ่งหมายร่วมกนั พยาบาลและมารดามีการพูดคุยกนัแลกเปล่ียน
ขอ้มูลกนั เพื่อร่วมกนัคิดคน้ก าหนดจุดมุ่งหมายของการดูแลบุตรท่ีจะแกปั้ญหาให้ตรงกบัความตอ้งการ
ของผูป่้วยและมารดาผูป่้วย และยอมรับจุดมุ่งหมายร่วมกนั 
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  กิจกรรมท่ี 3  ยอมรับการตดัสินใจร่วมกนั พยาบาลและมารดามีความเห็นตรงกนั ตดัสิน
เลือกวิธีการท่ีจะใชใ้นการปฏิบติัให้บรรลุจุดมุ่งหมาย มารดายอมรับวิธีการปฏิบติัและด าเนินการตาม
กิจกรรมการดูแลบุตรท่ีร่วมกนัก าหนดข้ึน 
  กิจกรรมท่ี 4  ประเมินผลการปฏิบัติกิจกรรมการดูแลบุตร พยาบาลและมารดาร่วมกัน
ประเมินวา่กิจกรรมการดูแลบุตรของมารดานั้นบรรลุตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนดไวห้รือไม่ และร่วมกนั
สรุปกิจกรมการดูแลบุตรตามปัญหาต่างๆท่ีเกิดข้ึน และพูดคุย ซกัถาม ตอบค าถามต่างๆ ท่ีมารดาตอ้ง
กระท าใหบุ้ตรเม่ือบุตรมีอาการผดิปกติต่างๆเกิดข้ึนทั้งขณะอยูใ่นโรงพยาบาลและขณะกลบัไปบา้น 
 กำรรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมำรดำในกำรดูแลบุตร หมายถึง มารดามีการรับรู้ถึงความเช่ือใน
การตดัสินเก่ียวกบัความสามารถของตนในการควบคุมการปฏิบติัของตนเอง ท่ีจะจดัการด าเนินการ
กระท าพฤติกรรมในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัเพื่อ
ท าให้เกิดผลลพัธ์ตามท่ีตนเองก าหนดไดส้ าเร็จ ตามประสบการณ์ ความรู้ท่ีมีอยู่และตามสถานการณ์
หลากหลายท่ีเกิดข้ึน กระท าพฤติกรรมการดูแลสุขภาพบุตรทั้งในระยะเวลาก่อน ขณะ และหลงัไดรั้บ
เคมีบ าบดั  แลว้ใช้แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนั ท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนตามแนวคิดของ Bandura (1997)   ท่ีครอบคลุม 3 ดา้น คือ 
  1)  ดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับยาเคมีบ าบดั หมายถึง มารดามีการรับรู้
ถึงความเช่ือในการตดัสินเก่ียวกบัความสามารถของตนในการควบคุมการปฏิบติัของตนเอง เก่ียวกบั
การดูแลให้บุตรไดรั้บสารอาหารครบถว้น การพกัผ่อนหลบันอน การเล่น การขบัถ่าย และการรักษา
ความสะอาดของร่างกายเพื่อป้องกนัการติดเช้ือ เป็นการเตรียมความพร้อมของร่างกายให้บุตรส าหรับ
การรับยาเคมีบ าบดัตามแผนการรักษา 
  2)  ด้านการปฏิบติัเพื่อป้องกันและบรรเทาความรุนแรงจากผลข้างเคียงของยาเคมีบ าบดั 
หมายถึง มารดามีการรับรู้ถึงความเช่ือในการตดัสินเก่ียวกับความสามารถของตนในการควบคุม                  
การปฏิบติัของตนเอง เม่ือบุตรมีอาการอาการคล่ืนไส้อาเจียน เยื่อบุช่องปากอกัเสบ ทอ้งผูก ทอ้งเสีย 
เม็ดเลือดขาวต ่า เม็ดเลือดแดงต ่า เกร็ดเลือดต ่า ผิวหนงัแห้งและคนั ผมร่วง ซ่ึงเกิดข้ึนจากการไดรั้บเคมี
บ าบดั 
  3)  ด้านการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตร หมายถึง มารดามีการรับรู้ถึงความเช่ือใน                
การตดัสินความสามารถของตนในการควบคุมการปฏิบติัของตนเองเก่ียวกบัการส่งเสริมพฒันาการ
ดา้นร่างกาย อารมณ์ สังคม และสติปัญญาแก่บุตร  
 ผู้ป่วยเด็กวัยเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน หมายถึง ผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือด
ขาวชนิดเฉียบพลนัวยัเรียน อาย ุ6-12 ปี และไดรั้บการรักษาโดยการใชย้าเคมีบ าบดั 
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1.7  ประโยชน์ทีค่ำดว่ำจะได้รับ 
 
 1)  เป็นแนวทางในการปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพเพื่อน าไปใชก้บัเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็ง
เม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลัน และโรคมะเร็งอ่ืนๆท่ีได้รับการรักษาโดยการใช้ยาเคมีบ าบดั ในการ
ปฏิบติัการพยาบาลท่ีมุ่งการมีปฏิสัมพนัธ์อยา่งมีจุดมุ่งหมายเพื่อเพิ่มทกัษะการรับรู้สมรรถนะแห่งตน
ของมารดาในการดูแลบุตรและตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วยเด็กไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
 2)  เป็นแนวทางในการพฒันาคุณภาพบริการโดยใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี         
การพยาบาลของคิงต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บการรักษาโดยการใชย้าเคมีบ าบดั 
 3)  เป็นแนวทางในการศึกษาวิจยัทางการพยาบาลดว้ยรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎี
การพยาบาลของคิงในกลุ่มโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดอ่ืนๆ และโรคอ่ืนๆ 
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บทที ่2 
 

วรรณกรรมและงานวจิัยที่เกีย่วข้อง 
 
 

 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi- Experimental) เพื่อศึกษาผลของการใชรู้ปแบบการจดัการ
การพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดัต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร ซ่ึงผูว้ิจยัได้
ทบทวนเอกสารและงานวิจยัดงัน้ี 
  2.1  ทฤษฎีการพยาบาลของคิง  
  2.2  ทฤษฎีการรับรู้สมรรถนะแห่งตน 
  2.3  การพยาบาลเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
  2.4  รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยั
เรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
  2.5  ความสัมพนัธ์ระหวา่งรูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับ
มารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดักบัการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร  
 

2.1  ทฤษฎกีารพยาบาลของคงิ 
 

 2.1.1  แนวคิดทฤษฎกีารพยาบาลของคิง (King, 1981) ไดก้ล่าวถึงมโนมติหลกั ดงัน้ี 
 คน  คนเป็นส่วนหน่ึงของสังคม มีความรู้สึก มีเหตุผล มีปฏิกิริยา มีการรับรู้สามารถควบคุมตวัเอง
ได ้มีจุดหมายของตน เก่ียวขอ้งกบัการกระท าและเก่ียวขอ้งกบักาลเวลา มีการตอบสนองซ่ึงการตอบสนอง
ของคนข้ึนอยูก่บัการรับรู้ ความคาดหวงัและความตอ้งการของแต่ละคน 
 ส่ิงแวดล้อม  ประกอบดว้ยส่ิงแวดล้อมภายในและภายนอกตวัคน โดยส่ิงแวดลอ้มภายในจะน า
พลงังานท่ีมีอยูเ่พื่อใชใ้นการช่วยใหค้นปรับตวัต่อการเปล่ียนแปลงของส่ิงแวดลอ้มไดอ้ยา่งต่อเน่ือง 
 สุขภาพ  เป็นกระบวนการของการเจริญเติบโตและพฒันาการของมนุษย ์ความเจ็บป่วยและภาวะ
วิกฤตจะปรากฎตามวยั หรือเวลาท่ีแตกต่างกนัของชีวิต อีกทั้งเป็นการปรับตวัให้เขา้กบัส่ิงแวดล้อม                
ทั้งภายในและภายนอกอย่างต่อเน่ือง มีการใช้แหล่งทรัพยากรหรือแหล่งประโยชน์ทั้งภายในและ
ภายนอกอยา่งคุม้ค่าเพื่อบรรลุศกัยภาพสูงสุดในการด าเนินชีวิตของตนเอง 
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 การพยาบาล   เป็นกระบวนการปฏิบติั การตอบสนอง การปฏิสัมพนัธ์ ซ่ึงเป็นปฏิสัมพนัธ์ท่ีมี
เป้าหมายเพื่อช่วยให้คนทุกวยัทุกกลุ่มคนบรรลุตามความต้องการพื้นฐานในการประกอบกิจวตัร
ประจ าวนั เพื่อเผชิญกับภาวะสุขภาพและการเจ็บป่วยตลอดชีวิต โดยพยาบาลและผูรั้บบริการมี                   
การแลกเปล่ียนขอ้มูลซ่ึงกนัและกนั แต่ละฝ่ายรับรู้เก่ียวกบัสถานการณ์การพยาบาล โดยมีเป้าหมาย  
เพื่อช่วยเหลือคนเพื่อใหค้งไวซ่ึ้งภาวะสุขภาพท่ีสามารถปฏิบติัหนา้ท่ีไดต้ามบทบาทของตน 
 2.1.2  หลกัการส าคัญตามทฤษฎีการพยาบาลของคิง 
 คิงไดจ้ดัระบบตามแนวคิด แสดงให้เห็นความสัมพนัธ์ระหวา่งแนวคิดส าคญัระหวา่งระบบย่อย
สามระบบ คือ (King, 1981) 
  1)  ระบบบุคคล (Personal system) บุคคลจะมีระบบเป็นส่วนตวัของตนเองผูป่้วยเป็นบุคคล
ท่ีมีระบบส่วนตวัของเขา พยาบาลก็มีระบบส่วนตวัของพยาบาล ระบบบุคคล ประกอบไปดว้ย 6 มโนมติ
ยอ่ย คือ การรับรู้ อตัตา การเจริญเติบโตและพฒันาการ ภาพลกัษณ์ เทศะ และเวลา คนเป็นระบบเปิด 
ดงันั้นจึงตอ้งมีกระบวนการปฏิสัมพนัธ์กบัคนอ่ืน กบัส่ิงของ และกบัเหตุการณ์ต่างๆ ซ่ึงเป็นส่ิงแวดลอ้ม
ของมนุษย ์ 
  2)  ระบบระหว่างบุคคล (Interpersonal system) เป็นระบบท่ีเกิดข้ึนจากการมีปฏิสัมพนัธ์
ของมนุษย์ความซับซ้อนของระบบปฏิสัมพนัธ์ท่ีมากข้ึนเน่ืองจากจ านวนคนท่ีมีปฏิสัมพนัธ์กัน                   
มโนมติท่ีจะช่วยให้เข้าใจถึงระบบปฏิสัมพนัธ์ระหว่างคน ได้แก่ ปฏิสัมพนัธ์ การติดต่อส่ือสาร                       
การแลกเปล่ียน บทบาท และความเครียด 
  3)  ระบบสังคม (Social system) เป็นระบบขนาดใหญ่ท่ีเก่ียวขอ้งสัมพนัธ์กบัคนจ านวนมาก 
คนแต่ละคนจะเก่ียวขอ้งอยูใ่นระบบของสังคมมากนอ้ยแลว้แต่สถานการณ์ แรงผลกัดนัต่างๆ ในระบบ
สังคมจะมีผลกระทบต่อพฤติกรรม ต่อกระบวนการปฏิสัมพนัธ์ และต่อการรับรู้ของคนในสังคม                  
จึงแบ่งระบบของสังคมออกเป็น 3 มโนมติ คือ มโนมติเก่ียวกบัองคก์ร มโนมติเก่ียวกบัอ านาจ มโนมติ
เก่ียวกบัการตดัสินใจ 
 จากรูปแบบมโนมติท่ีกล่าวถึงระบบของกระบวนการปฏิสัมพนัธ์ทั้ง 3 ระบบ ดงักล่าวคิงไดพ้ฒันา
เป็นทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนด (Theory of Goal Attainment)โดยมีพื้นฐานความเช่ือวา่
การพยาบาลเป็นกระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งคนกบัส่ิงแวดลอ้มเพื่อน าไปสู่การมีสุขภาพท่ีดีท่ีสุด
ของบุคคล สามารถท าหน้าท่ีในบทบาทของตนเองได้ตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนดของแต่ละคน โดยมี
ขอ้ตกลงเบ้ืองตน้เก่ียวกบัทฤษฎี  2 ส่วน คือ ขอ้ตกลงเบ้ืองตน้เก่ียวกบัคน (Assumption about human 
being) และข้อตกลงเก่ียวกับปฏิสัมพนัธ์ระหว่างพยาบาลกับผูป่้วย (Assumption about nurse-client 
interaction) ทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนด (Goal Attainment Theory) เน้นท่ีระบบ
ปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งคนโดยเสนอมโนทศัน์หลกั 10 มโนทศัน์ ท่ีน ามาเป็นกรอบในสร้างทฤษฎี ไดแ้ก่ 
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ปฏิสัมพนัธ์ การรับรู้ การติดต่อส่ือสาร การปฏิสัมพนัธ์ท่ีมีจุดมุ่งหมาย อตัตา ความเครียด การเจริญ 
เติบโตและพฒันาการ กาละ เทศะ  
 จากมโนทศัน์หลกัทั้ง 10 มโนทศัน์ของทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนด (King, 1981, 
p.145) คิงไดต้ั้งขอ้เสนอ ซ่ึงมีความเช่ือมต่อระหวา่งมโนทศัน์ต่างๆ ดงัต่อไปน้ี       
 กระบวนการปฏิสัมพนัธ์เกิดข้ึนเป็นขั้นตอนโดยเร่ิมจากการปฏิสัมพนัธ์ระหว่างพยาบาล และ
ผูรั้บบริการรวมถึงครอบครัวด้วยซ่ึงทั้งสองฝ่ายมีการแลกเปล่ียนการรับรู้ ขอ้มูลข่าวสาร โดยผ่าน                  
การติดต่อส่ือสารของแต่ละฝ่ายมาปฏิสัมพนัธ์กนัก่อให้เกิดกระบวนการซ่ึงประกอบดว้ย (King, 1981) 
การกระท า คือ พฤติกรรมการแสดงออกของผูรั้บบริการ การตอบสนอง คือ ปฏิกิริยาจากผูรั้บบริการ 
และส่ิงรบกวน คือ ปัญหาหรือส่ิงรบกวนท่ีท าให้ผูรั้บบริการตอ้งมาโรงพยาบาล เม่ือพยาบาลรับทราบ
ส่วนประกอบทั้ง 3 ส่วน ท่ีเกิดข้ึนกบัผูรั้บบริการ พยาบาลจะเขา้มามีบทบาทดงัต่อไปน้ี 
  1)  มีการก าหนดจุดม่งหมายร่วมกนั (Mutual goal setting) พยาบาลและผูรั้บบริการจะร่วมกนั
คน้หาและก าหนดเป้าหมายท่ีเป็นไปได ้
  2)  คน้หาวธีิการท่ีจะด าเนินการเพื่อใหไ้ปสู่เป้าหมายท่ีตั้งไว ้(Explore means to achieve goal) 
พยาบาลและผูรั้บบริการจะร่วมมือกนัในการคน้หาวธีิการท่ีจะน าไปสู่การปฏิบติัเพื่อให้บรรลุเป้าหมาย
ท่ีก าหนดไว ้
  3)  มีการตกลงเลือกวธีิการท่ีจะใชใ้นการปฏิบติัใหบ้รรลุตามจุดม่งหมาย (Agree on means to 
achieve goal) ทั้งพยาบาลและผูรั้บบริการมีความเห็นตรงกนั และยอมรับในการน าวธีิปฏิบติัมาใช ้
  4)  เกิดเป็นพฤติกรรมท่ีแสดงออกถึงความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนด (Transaction) เป็น
พฤติกรรมท่ีแสดงออกในขั้นสุดทา้ย ซ่ึงแสดงให้เห็นว่าส าเร็จตามเป้าหมายท่ีก าหนดไว ้ผูรั้บบริการ
พน้จากปัญหาท่ีรบกวน พยาบาลมีการส่งเสริมให้ผูรั้บบริการไปปฏิบติัต่อด้วยตนเอง เพื่อคงไวซ่ึ้ง
ภาวะสุขภาพท่ีดีซ่ึงเป็นขั้นตอนท่ีแสดงถึงการบรรลุความส าเร็จตามจุดมุ่งหมาย (Goal attainment) 
 การให้การพยาบาลตามรูปแบบการบริการท่ีบูรณาการทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายท่ี
ก าหนดของคิงอยูบ่นพื้นฐานความรู้ของการใชก้ระบวนการพยาบาล (Nursing process) ซ่ึงไดแ้ก่ 
  1)  การประเมินสภาพผูป่้วย (Assessment) และการวินิจฉยัการพยาบาล (Nursing Diagnosis) 
พฤติกรรมการแสดงออกของผูม้ารับบริการ (Action) ปฏิกิริยาต่างๆ จากผูม้ารับบริการ (Reaction) 
ปัญหาหรือส่ิงรบกวนต่อผูม้ารับบริการ (Disturbance) 
  2)  การวางแผนการพยาบาล (Planning) ก าหนดจุดมุ่งหมายท่ีเป็นไปไดร่้วมกนั (Mutual goal 
setting) และคน้หาวธีิท่ีจะไปสู่เป้าหมาย (Explore mean to achieve goal) 



12 

  3)  การปฏิบติัการพยาบาล (Implementation) พยาบาลและผูป่้วยจะต้องมีความเห็นพ้อง
ตอ้งกนั และยอมรับในวิธีการปฏิบติั (Agree on means to achieve goal) เพื่อน าไปสู่จุดมุ่งหมายท่ีตั้งไว้
ร่วมกนัเป็นปฏิสัมพนัธ์ท่ีเป้าหมายแน่นอน (Transaction) 
  4)  การประเมินผลการให้การพยาบาล (Evaluation of nursing care) พยาบาลและผูป่้วยร่วมกนั
ประเมินผลการปฏิบติัวา่ไปสู่เป้าหมายท่ีก าหนดร่วมกนัไวห้รือไม่ มีปัญหาและอุปสรรคต่อการปฏิบติั 
ต้องหาวิธีการขจัดปัญหาอุปสรรคเหล่านั้ น และเม่ือการพยาบาลมีประสิทธิภาพย่อมท าให้เกิด                    
การปฏิบติัท่ีน าไปสู่เป้าหมาย  
 2.1.3  งานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 
  จิตตวดี เหรียญทอง (2542)  ศึกษาวิจยัเร่ืองผลของการพยาบาลตามทฤษฎีการพยาบาลตาม
ทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายต่อการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัของผูป่้วยสูงอายุโรคกลา้มเน้ือหวัใจ
ตาย ในกลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายุโรคกลา้มเน้ือหวัใจตายท่ีเขา้รับการรักษาในหอผูป่้วยหนกัโรคหวัใจและ
หลอดเลือด หอผูป่้วยก่ึงวกิฤตโรคหวัใจและหลอดเลือดโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ จ  านวน 20  ราย 
พบว่า การให้การพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายของคิงท าให้คะแนนของการปฏิบติั
กิจวตัรประจ าวนัเพิ่มข้ึนอยา่งมีนยัส าคญัท่ีระดบั  0.05   
  อญัชลี  วงศใ์หญ่ (2552) ศึกษาวจิยัเร่ืองผลของโปรแกรมการพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จ
ตามจุดมุ่งหมายของคิงต่อภาวะปอดแฟบและความพึงพอใจของผูป่้วยหลังได้รับการผ่าตัดตัวใจ                  
แบบเปิด ในกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยท่ีไดรั้บการผา่ตดัหวัใจแบบเปิดจ านวน 58 ราย พบวา่ผลของโปรแกรม
การพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายของคิงสามารถป้องกนัภาวะปอดแฟบและผูป่้วย
หลงัผา่ตดัหวัใจแบบเปิดมีความพึงพอใจต่อการพยาบาลท่ีไดรั้บ 
  ปนัดดา สุวรรณ (2551) ศึกษาวิจัยเร่ืองผลของการพยายาลตามทฤษฎีความส าเร็จตาม
จุดมุ่งหมายต่อพฤติกรรมสุขภาพ และคุณภาพชีวิตของผูท่ี้มีภาวะหัวใจลม้เหลว ในกลุ่มตวัอยา่งผูท่ี้มี
ภาวะหวัใจลม้เหลว แผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 30 ราย พบวา่การพยาบาลตาม
ทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายสามารถน าไปใชก้บัผูป่้วยโรคหวัใจลม้เหลวส่งเสริมใหมี้พฤติกรรม
สุขภาพท่ีถูกตอ้งอนัน าไปสู่คุณภาพชีวิตท่ีดีไดพ้บว่าผลของการพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตาม
จุดมุ่งหมายสามารถท าใหผู้ป่้วยโรคหวัใจลม้เหลวมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตอ้งอนัน าไปสู่คุณภาพชีวิต
ท่ีดีได ้
 ดงันั้นทฤษฎีการพยาบาลของคิงท่ีผูว้ิจยัน ามาใช้ในการท าวิจยัในคร้ังน้ีจะเป็นแนวคิดเก่ียวกบั  
การพยาบาลมุ่งท่ีกระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหว่างคนกบัคน และคนกบัส่ิงแวดล้อมท าให้คนอยู่ใน
สภาวะสุขภาพท่ีดีสามารถท าหน้าท่ีในบทบาทของสังคมได้ เป็นกระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหว่าง
พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็กอยา่งมีเป้าหมาย โดยอยูบ่นพื้นฐานของการใชก้ระบวนการการพยาบาล คือ 
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  1)  พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็กมีการแลกเปล่ียนขอ้มูลกนัร่วมกนัการประเมินปัญหา และ
ก าหนดปัญหา 
  2)  พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็กร่วมกนัก าหนดจุดมุ่งหมายของการปฏิบติัท่ีเป็นไปได ้
  3)  พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็กร่วมกนัคน้หาวิธีการท่ีจะน าไปสู่การปฏิบติัเพื่อให้บรรลุ
จุดมุ่งหมายท่ีตั้งไว ้
  4)  พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็กมีการยอมรับ วธีิการปฏิบติัเพื่อน าไปสู่จุดมุ่งหมาย 
  5)  พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็กร่วมกนัประเมินผลหลงัจากท่ีปฏิบติัว่าบรรลุเป้าหมายท่ี
ก าหนดหรือไม่ 
 การใช้กระบวนการการพยาบาลตามทฤษฎีการพยาบาลของคิงนั้น พยาบาลและมารดาเร่ิมมี
ปฏิสัมพนัธ์ท่ีมีเป้าหมายตลอดเวลาตั้งแต่แรกรับจนกระทัง่จ  าหน่ายผูป่้วยเด็ก โดยพยาบาลและมารดามี
การแลกเปล่ียนการรับรู้ข่าวสารเก่ียวกบัการดูแลผูป่้วยเด็ก โดยผ่านการติดต่อส่ือสารแบบสองทาง              
ทั้งสองฝ่ายมีการกระท า มีการแสดงปฏิกิริยาตอบสนองต่อกนัและกนั และต่อสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนแก่
ผูป่้วยเด็ก พยาบาลประเมินมารดาถึงความสามารถในการดูแลบุตร และมารดาประเมินความสามารถ
ของตนเองในการดูแลบุตรทั้งขณะอยู่ในโรงพยาบาลและเม่ือกลับไปบ้าน ช่วยให้มารดาเข้ามามี
บทบาทในการดูแลบุตรท าให้มารดาคงไวซ่ึ้งบทบาทของตนและท าให้เกิดความมัน่ใจในการดูแลบุตร 
ตั้ งแต่การรับรู้ปัญหา ก าหนดปัญหา การวางแผน การเลือกวิธีปฏิบัติ การปฏิบัติตามแผนและ                         
การประเมินผล เม่ือไดล้งมือปฏิบติักิจกรรมการดูแลบุตรแลว้ไม่บรรลุเป้าหมายพยาบาลและมารดาจะ
ร่วมกันวางแผน เลือกวิธีปฏิบัติ ปฏิบัติตามแผนใหม่จนกว่าจะแก้ปัญหาได้ ดังนั้ นการจัดการ                           
การพยาบาลโดยใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงจึงสามารถตอบสนองความตอ้งการของมารดาและบรรลุ
เป้าหมายท่ีก าหนดไวไ้ด ้ ซ่ึงสอดคลอ้งกบัทฤษฎีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนท่ีบุคคลตอ้งมีการรับรู้ถึง
ความเช่ือในความสามารถของตน มีการตั้งเป้าหมายของการกระท าพฤติกรรมก่อนท่ีจะมีการกระท า
พฤติกรรมนั้น แลว้ด าเนินการกระท าพฤติกรรม เพื่อใหเ้กิดผลลพัธ์ตามท่ีตนเองก าหนด 
 

2.2  การรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Self-Efficacy) 
 

 2.2.1  ทฤษฎกีารรับรู้สมรรถนะแห่งตน  
 เป็นแนวคิดพื้นฐานมาจากทฤษฎีการเรียนรู้ทางสังคมปัญญา (Social Cognitive Theory) ท่ีศึกษาถึง
ความเช่ือของบุคคลในเร่ืองความสามารถท่ีจะกระท าส่ิงหน่ึงส่ิงใด ดว้ยความสามารถของตนเอง ใชเ้ป็น
ตวัท านายผลการด าเนินการของบุคคลในอนาคตซ่ึง Bandura (1997) ให้ค  าจ  ากัดความว่า การรับรู้
สมรรถนะแห่งตน หมายถึง การท่ีบุคคลรับรู้ถึงความสามารถของตนเองท่ีจะจดัการและด าเนินการ
กระท าพฤติกรรมท่ีเฉพาะเจาะจงท าให้เกิด ผลลพัธ์ตามท่ีคาดหวงัไวใ้ห้บรรลุเป้าหมายท่ีก าหนด โดย
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เป็นกระบวนการคิดของแต่ละบุคคล ซ่ึงเกิดจากการประเมินว่าตนเองมีความสามารถท่ีจะกระท า
พฤติกรรม และมีความเช่ือว่า การรับรู้ความสามารถของตนเองนั้นมีผลต่อการกระท าของตน และ
ความสามารถนั้นไม่ตายตวั มีการยืดหยุน่ไดต้ามสถานการณ์ ดงันั้นส่ิงท่ีก าหนดประสิทธิภาพของการ
แสดงออก จึงข้ึนอยูก่บัการรับรู้ความสามารถของตนเองในสถานการณ์นั้นๆ กล่าวคือ ถา้บุคคลมีการ
รับรู้ว่าตนเองมีความสามารถ บุคคลนั้นจะแสดงออกถึงความสามารถนั้นออกมา กล้าเผชิญปัญหา 
อุปสรรค ความทุกข์ยาก และความล้มเหลวจะมีความอดทนอุตสาหะไม่ย่อท้อ และจะประสบ
ความส าเร็จในท่ีสุด 
 Bandura (1997) ให้แนวคิดว่า พฤติกรรมของบุคคลเกิดจากองค์ประกอบภายในตวับุคคลและ
ส่ิงแวดลอ้ม หรือเกิดจาก การมีปฏิสัมพนัธ์ระหวา่ง 3 องคป์ระกอบ คือ 1) ปัจจยัภายในตวับุคคล ไดแ้ก่ 
การรับรู้ตนเอง ความเช่ือ ทศันคติ 2) เง่ือนไขเชิงพฤติกรรม ได้แก่ การปฏิบติักิจกรรมต่างๆ ในชีวิต 
ประจ าวนั 3) เง่ือนไขทางส่ิงแวดลอ้ม ไดแ้ก่ บทบาทและอิทธิพลทางสังคม ซ่ึงปฏิกิริยาทั้ง 3 องคป์ระกอบ
น้ีจะมีอิทธิพลแตกต่างกนัข้ึนอยู่กบัความแตกต่างของแต่ละบุคคล ความแตกต่างของแต่ละกิจกรรม 
และความแตกต่างของสภาพแวดล้อมท่ีบุคคลจะกระท าพฤติกรรมใดนั้นข้ึนอยู่กับองค์ประกอบ                      
2 ประการ คือ  
  1)  การรับรู้ความสามารถตนเอง (Perceived self-efficacy) หมายถึง ความเช่ือมัน่หรือความมัน่ใจ
ส่วนบุคคลวา่ตนเองมีความสามารถท่ีจะกระท า จนประสบความส าเร็จตามเป้าหมายท่ีมุ่งหวงัไว ้เป็น
การคาดหวงัท่ีเกิดก่อนการกระท าพฤติกรรม เป็นส่วนหน่ึงของกระบวนความคิดท่ีเป็นตวัเช่ือมระหว่าง
ความรู้ และการระท า และน าไปสู่การประเมินความสามารถของตนเอง  
  2)  ความคาดหวงัผลลัพธ์ (Outcome expectation) หมายถึง ความเช่ือท่ีบุคคลประเมินว่า
พฤติกรรมท่ีตนเองกระท านั้นจะน าไปสู่ผลลพัธ์ท่ีตนเองคาดหวงัไวเ้ป็นการคาดหวงัในผลลพัธ์ท่ีจะ
เกิดข้ึนจากการกระท าพฤติกรรมของตน 
 การรับรู้ความสามารถของตนเองจึงเป็นการตดัสินว่าตนจะมีความสามารถท าได้ระดบัใด ส่วน
ความคาดหวงัผลลพัธ์นั้น เป็นการตดัสินวา่ผลลพัธ์ใดจะเกิดข้ึนจากการกระท า ดงันั้นส่ิงท่ีจะก าหนด
ประสิทธิภาพของทั้งสองส่ิงน้ีจึงมีความสัมพนัธ์กนั คือหากบุคคลรับรู้ว่าความสามารถของตนเองสูง
และคาดหวงัผลลัพธ์จากการกระท าสูงบุคคลนั้นมีแนวโน้มจะกระท าพฤติกรรมนั้นแน่นอน ใน
ขณะเดียวกนั หากบุคคลรับรู้ความสามารถตนเองต ่าและคาดหวงัผลลพัธ์ต ่า บุคคลนั้นมีแนวโนม้ท่ีจะ
ไม่กระท าพฤติกรรมนั้นแน่นอน  
 การรับรู้สมรรถนะแห่งตน และความคาดหวงัผลลพัธ์ ซ่ึงตวัแปรทั้งสอง มีผลต่อการตดัสินใจท่ีจะ
กระท าพฤติกรรมนั้นๆ ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนนั้น Bandura ไดเ้สนอ 4 ปัจจยั 
ดงัน้ี คือ 
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  1)  ประสบการณ์ท่ีเป็นผลส าเร็จ (Mastery experience) ซ่ึง Bandura เช่ือว่าเป็นวิธีการท่ีมี
ประสิทธิภาพมากท่ีสุด ในการพฒันาความรู้ความสามารถของตนเอง เน่ืองจากเป็นประสบการณ์
โดยตรง ดงันั้นการพฒันาให้บุคคลมีความสามารถในการปฏิบติัพฤติกรรมจ าเป็นตอ้งฝึกให้บุคคลมี
ทกัษะไปพร้อมๆกบัการให้บุคคลรับรู้ว่าตนเองมีความสามารถท่ีจะกระท าเช่นนั้น จะส่งผลให้บุคคล
ใชท้กัษะในการฝึกปฏิบติัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพมากท่ีสุด 
  2)  การใชต้วัแบบ (Modeling) การท่ีไดส้ังเกตหรือเห็นจากตวัแบบการกระท าท่ีผูอ่ื้นกระท า
ไปแล้วเกิดความส าเร็จ เป็นวิธีการจูงใจให้ผู ้สังเกตรู้สึกว่าเขาสามารถท่ีจะกระท าให้ประสบ
ความส าเร็จได ้แบนดูราไดเ้สนอลกัษณะของตวัแบบไวด้งัน้ี คือ 1) ควรมีลกัษณะคลา้ยคลึงกบัผูส้ังเกต
ทั้งดา้นอาย ุเพศ เช้ือชาติ ทศันะคติ ฐานะทางสังคมและเศรษฐกิจ 2) ควรเป็นผูท่ี้มีช่ือเสียงในสายตาของ
ผูส้ังเกต 3) ควรมีระดบัความสามารถใกลเ้คียงกบัผูส้ังเกต หรือมีความสามารถสูงกวา่เล็กนอ้ย 4) มีกลยทุธ์
ในการปรับตวัท่ีดีเม่ือพบปัญหา 
  3)  การใชค้  าพูดชกัจูง (Verbal persuation) การรับค าแนะน า ชกัชวน จากผูอ่ื้นมาเป็นขอ้มูล
ในการพิจารณาให้บุคคลเกิดความคาดหวงัประสบความส าเร็จและการรับรู้ความสามารถของตน                 
การใชค้  าพูดชกัจูงจะไดผ้ลดีแต่ตอ้งใชร่้วมกบัวธีิอ่ืนดว้ย  
  4)  สภาวะทางดา้นร่างกายและอารมณ์ (Physiological and affective states) สภาพร่างกายและ
อารมณ์ มีผลต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในสภาวะท่ีร่างกายแข็งแรง มีภาวะสุขภาพท่ีดี จะท าให้
บุคคลมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนเพิ่มข้ึน แต่ในสภาวะร่างกายท่ีมีความเส่ียงต่อความผิดปกติ หรือ
เจบ็ป่วย เช่น ความเจ็บปวด ความเหน่ือยลา้ ภาวะท่ีไม่สุขสบาย จะส่งผลใหบุ้คคลมีการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนลดต ่าลง ถา้อารมณ์ลกัษณะดงักล่าวเกิดข้ึนมาก จะก็ท าใหบุ้คคลไม่สามารถแสดงออกไดดี้ และ
น าไปสู่ความล้มเหลวในท่ีสุด แต่ถ้าบุคคลลดหรือระงับอารมณ์จากการถูกกระตุ้นจะท าให้รู้สึก
ความสามารถของตนดีข้ึนและสามารถแสดงออกไดดี้ข้ึน 
 2.2.2  ปัจจัยทีม่ีผลต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนมารดา 
  1)  อายขุองมารดา อายเุป็นขอ้บ่งช้ีถึงวฒิุภาวะหรือความสามารถในการจดัการกบัส่ิงต่างๆ ท่ี
เกิดข้ึนทั้งการรับรู้ความสามารถ เขา้ใจและการตดัสินใจในเร่ืองต่างๆ เน่ืองจากอายุมีความสัมพนัธ์กบั
ประสบการณ์ในอดีต สอดคลอ้งกบัการศึกษาท่ีพบวา่อายุของมารดามีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของมารดา
ในการสร้างเสริมสุขภาพบุตรป่วยดว้ยโรคมะเร็ง (นงลกัษณ์ เล่งนอ้ย, 2547) มารดาท่ีมีอายุนอ้ยจะขาด
ความพร้อมในการเล้ียงดูบุตรแต่เม่ืออายุเพิ่มมากข้ึนจะมีความพร้อมในการดูบุตรมากข้ึน มารดาท่ีมี
อาย ุ30 ปีข้ึนไป จะมีวฒิุภาวะเหมาะสมในการเล้ียงดูบุตรมากท่ีสุด (Mercer, 1995) 
  2)  ระดบัการศึกษา การศึกษาถือวา่เป็นประสบการณ์ชีวติท าใหรู้้จกักระบวนการทางสติปัญญา
แกไ้ขปัญหาอย่างมีเหตุผล (Orem, 2001) การศึกษาก่อให้เกิดความรอบรู้และใฝ่รู้มากข้ึน มีโอกาสรับ
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ข่าวสารต่าง  ๆท าใหมี้การตดัสินใจท่ีดีและสามารถปฏิบติัตนไดถู้กตอ้งเหมาะสม บุคคลท่ีมีระดบัการศึกษา
สูงจะมีการรับรู้และปฏิบติัตนไดถู้กตอ้งและดีกวา่บุคคลท่ีมีระดบัการศึกษาต ่า (วนัดี ไชยทรัพย,์ 2540) 
มารดาท่ีมีการศึกษาสูงเม่ือมีความสงสัยไม่เขา้ใจเก่ียวกบัการดูแลบุตร หรือจากการเจ็บป่วยของบุตร    
จะสอบถามจากผูรู้้ สืบค้นจากส่ือต่างๆ หรืออ่านจากหนังสือ สอดคล้องกับการศึกษาท่ีพบว่าระดับ
การศึกษาของมารดามีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของมารดาในการสร้างเสริมสุขภาพบุตรป่วยดว้ยโรคมะเร็ง 
(นงลกัษณ์  เล่งนอ้ย, 2547) 
  3)  จ  านวนบุตรในครอบครัว จ านวนบุตรในครอบครัวเป็นปัจจยัท่ีก่อให้เกิดขีดจ ากัดใน               
การใช้ความสามารถของมารดาในการดูแลบุตรคนอ่ืนๆ ได้ จากการศึกษาของ Hass (1990; อ้างใน
ฉันทนา ค าผ่องพันธ์, 2537) พบว่า จ  านวนบุตรในครอบครัวเป็นตัวแปรท่ีสามารถท านายพลัง
ความสามารถของมารดาในการดูแลบุตรได ้
 ในการวิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยัได้ใช้ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนตามท่ี Bandura ได้
กล่าวไวคื้อ การใชต้วัแบบ การใชค้  าพูดชกัจูงจากพยาบาลซ่ึงเป็นผูใ้ห้บริการการพยาบาล โดยการน า
ประสบการณ์ของมารดาในการดูแลบุตรท่ีประสบผลส าเร็จในการดูแลบุตรและการเลือกช่วงเวลาท่ี
เหมาะสมในการท ากิจกรรม ทั้ง 4 กิจกรรมกบัมารดา แต่ไม่ไดค้วบคุม อายุ ระดบัการศึกษาของมารดา
ซ่ึงผูว้จิยัคาดวา่ยอ่มส่งผลต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรได ้ 
 ดงันั้นสมรรถนะแห่งตนท่ีดีของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนั คือ 
มารดามีการรับรู้ถึงความเช่ือในการตดัสินเก่ียวกบัความสามารถของตนในการควบคุมการปฏิบติัของ
ตนเอง ท่ีจะจดัการและด าเนินการกระท าพฤติกรรมท่ีเฉพาะเจาะจงในการดูแลบุตรทั้ง 3 ด้าน คือ                    
1) ดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับเคมีบ าบดั 2) ดา้นการปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกนัและ
บรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดั 3) ดา้นการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตร 
ส่งผลใหเ้กิดผลลพัธ์ตามท่ีมารดาคาดหวงัไวใ้ห้บรรลุเป้าหมายท่ีก าหนดคือบุตรสามารถด าเนินกิจวตัร
ประจ าวนัไดต้ามปกติ 
 2.2.3  งานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 
  อ าไพย  แก้วบณัฑิต (2549) ศึกษาวิจยัเร่ือง ความสัมพนัธ์ระหว่างความรู้ การรับรู้ภาวะ
สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพเด็กของผูดู้แลเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวในโรงพยาบาลตติยภูมิใน
ภาคใต ้ในกลุ่มตวัอย่างผูดู้แลเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวท่ีมีเด็กอายุ 3-10 ปี จ  านวน 130 คน พบว่า
ความรู้ของผูดู้แลมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพเด็กของผูดู้แลเด็กโรคมะเร็ง
เมด็เลือดขาว  
  สุนีย์  อินทร์สิงห์ (2544)  ศึกษาวิจยัเร่ืองความสัมพนัธ์ระหว่างความสามารถตนเองกบั
พฤติกรรมมารดาในการดูแลบุตรวยัก่อนเรียนท่ีป่วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนั พบว่า
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ความสามารถตนเองและความคาดหวงัในผลลพัธ์มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมของมารดาใน
การดูแลบุตรวยัก่อนเรียนโรคมะเร็งเมด็เลือดขาว 

 

2.3 การพยาบาลเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัทีไ่ด้รับเคมีบ าบัด 
 

 ในปัจจุบนัการปฏิบติังานของพยาบาลส าหรับมารดาผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดันั้นเป็นรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ียึดตามการรับรู้ของพยาบาล คือ
พยาบาลเป็นผูใ้ห้ขอ้มูลแก่มารดาในการดูแลผูป่้วยเด็ก และน าขอ้มูลของผูป่้วยเด็กมาวินิจฉัยปัญหา 
วางแผนให้การดูแลผูป่้วยเด็ก และให้การดูแลผูป่้วยดว้ยตวัของพยาบาลเองทั้งหมด  มารดามีส่วนร่วม
ในการดูแลบุตรเพียงเล็กนอ้ย ซ่ึงส่งผลท าให้ผูป่้วยเด็กมีอตัราการกลบัเขา้มารับการรักษาซ ้ าดว้ยอาการ
ของโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวและอาการขา้งเคียงหลงัได้รับเคมีบ าบดัซ่ึงเป็นอาการท่ีป้องกนัได้เป็น
จ านวนมาก สาเหตุของการกลบัมาเขา้รับการรักษาซ ้ าส่วนใหญ่พบว่า มารดามีความรู้สึก ไม่มัน่ใจใน
การปฏิบติัของตนเองในการกระท าพฤติกรรมต่างๆในการดูแลบุตร เช่นการดูแลรักษาช่องปากและฟัน
หลงัไดรั้บยาเคมีบ าบดั มารดาท าความสะอาดช่องปากและฟันไม่สม ่าเสมอเพราะบุตรร้องไห้ ด้ิน ไม่
ยอมท าจนท าให้เกิดเลือดออก มารดากลวัท่ีจะท าให้บุตรซ ้ าอีก ส่งผลให้เกิดการติดเช้ือตอ้งกลบัมารับ
การรักษาในโรงพยาบาล  และเม่ือบุตรมีอาการคล่ืนไส้อาเจียนมาก เด็กมีอาการเบ่ืออาหาร  มารดาไม่
สามารถหาวิธีหรือทางเลือกอ่ืนท่ีจะท าใหบุ้ตรรับประทานอาหารได ้ส่งผลให้เกิดภาวะขาดสารน ้ าและ
อาหารตอ้งกลบัมารับการรักษาในโรงพยาบาล อีกทั้งเม่ือในบา้นมีเด็กติดเช้ือระบบทางเดินหายใจได้
ปล่อยให้เล่นดว้ยกนัเพราะคิดว่าเป็นเร่ืองยากท่ีจะแยกเด็กออกจากกนั ส่งผลให้เกิดการติดเช้ือระบบ
ทางเดินหายใจตอ้งกลบัมารับการรักษาในโรงพยาบาลจากสถานการณ์ดงักล่าวผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดัสามารถเกิดอาการผิดปกติต่างๆ ข้ึนไดต้ลอดเวลาทั้งจาก
พยาธิสภาพของโรคและผลขา้งเคียงของการไดรั้บเคมีบ าบดั  
 2.3.1  โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันในเด็กวยัเรียนที่ได้รับเคมีบ าบัด  
 มะเร็งเม็ดเลือดขาว (Leukemia) หมายถึง โรคท่ีมีการเพิ่มจ านวนของเม็ดเลือดขาวตวัอ่อนสายใด
สายหน่ึงในไขกระดูกและในเน้ือเยื่อทัว่ๆ ไปอยา่งควบคุมไม่ได ้และไม่สามารถเจริญเติบโตเป็นตวัแก่ 
เม่ือมีปัจจยัต่างๆ มากระตุน้ เช่น สารเคมี รังสี และไวรัสบางชนิด ท าให้เกิดความผิดปกติภายในเซลล์
จนกลายเป็นเซลล์มะเร็งเม็ดเลือดขาวแทรกไปตามอวยัวะต่างๆ เช่น ไขกระดูก เน้ือเยื่อ ท าให้เกิด                 
ความผดิปกติในการท าหนา้ท่ีของอวยัวะเหล่านั้น (พรเทพ เทียนสิวากุล, 2547) โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัเป็นมะเร็งท่ีมีอตัราการเกิดสูงสุดเม่ือเปรียบเทียบกบัมะเร็งชนิดอ่ืนในเด็ก (Wiangnon 
& Kamsa-ard, 2003) อตัราการเกิดมะเร็งชนิดน้ีประมาณ 41.7 รายต่อเด็กหน่ึงลา้นคน พบในเด็กชาย
มากกวา่เด็กหญิงเล็กนอ้ย (ชมรมโรคมะเร็งเด็กแห่งประเทศไทย, 2550) และเม่ือเป็นแลว้จะเสียชีวิตทุก



18 

รายหากไม่ได้รับการรักษา ภายใน 2-3 เดือน (Pui, 1995) มะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนั (Acute 
Leukemia) ประกอบด้วย Acute lymphoblastic leukemia (ALL) ร้อยละ 80 และAcute Non-lymphoblastic 
leukemia (ANLL) ร้อยละ 17 (American Cancer Society, 2008) 
 อาการและอาการแสดงของผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีพบได ้แบ่งเป็น 4  กลุ่ม 
(ปัญจะ กุลพงษ,์ 2540)  คือ  
  1)  อาการทัว่ไปของโรคมะเร็ง (General systemic effects) ท่ีท าให้ผูป่้วยมาพบแพทยอ์าการ
ส าคญั คือ อาการซีด ไข ้เลือดออก ปวดกระดูก เดินไม่สะดวก มีกอ้นท่ีคอหรือในทอ้ง อาการอ่ืนท่ีพบ
ร่วม คือ เบ่ืออาหาร น ้าหนกัลด และทอ้งโตข้ึน 
  2)  อาการและอาการแสดงของไขกระดูกลม้เหลว (Bone marrow failure) คือ อาการซีด ไข ้มี
จุดเลือดออก หรือจ ้าเลือดตามตวั และมีเลือดออกง่าย ท าใหอ้าเจียนเป็นเลือด ถ่ายเป็นเลือด 
  3)  ต่อมน ้าเหลือง ตบั และมา้มโต (Lymphoid system invasion)  
  4)  พบเซลล์ตวัอ่อนท่ีเรียกว่า บลาส (blast) แทรกเขา้ไปตามเน้ือเยื่อต่างๆ ทัว่ร่างกาย (Extra-
meadullary invasion) ต าแหน่งท่ีพบบ่อยไดแ้ก่ระบบประสาทส่วนกลาง ลูกอณัฑะ ตบั มา้ม และไต   
 เด็กวยัเรียนเม่ืออยู่ในภาวะเจ็บป่วยโดยเฉพาะโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัแล้วนั้น    
ผูป่้วยเด็กตอ้งเผชิญกบัเหตุการณ์ทั้งทางดา้นบวกและดา้นลบ เหตุการณ์ดา้นบวก คือ ผูป่้วยเด็กไดรั้บ
ความสนใจจากครอบครัว ทุ่มเทเวลาให้ ตามใจและปกป้องผูป่้วยเด็กเพิ่มมากข้ึนโดยเฉพาะจากบิดา
มารดา (วราภรณ์ หม่ืนสา, 2540) ส่วนเหตุการณ์ดา้นลบ คือ การเผชิญกบัความเจ็บปวดจากการรักษา 
พยาบาล อาการขา้งเคียงจากการไดรั้บเคมีบ าบดัท่ีท าให้เกิดความไม่สุขสบาย เม่ือตอ้งพกัรักษาตวัใน
โรงพยาบาลเพื่อรับการรักษาตอ้งแยกจากครอบครัว สังคม และเพื่อนท่ีโรงเรียนเป็นเวลานาน อีกทั้ง
เม่ือไดรั้บเคมีบ าบดัภูมิตา้นทานต ่าจึงไม่สามารถออกไปในชุมชนได ้(อิศรางค ์ นุชประยูร, 2541)  ซ่ึง
การถูกจ ากดัการด าเนินชีวิตประจ าวนัตามปกติของเด็กวยัเรียนขณะเจ็บป่วยนั้นสวนทางกบัลกัษณะ 
เฉพาะและพฒันาการของเด็กวยัเรียนเป็นอย่างยิ่ง มารดาจ าเป็นตอ้งรับรู้เก่ียวกบัลกัษณะเฉพาะและ
พฒันาการของบุตร ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี (ทิพยภ์า  เชษฐเ์ชาวลิต, 2543) 
 2.3.2  ลกัษณะเฉพาะของเด็กวัยเรียน 
 ชีวิตส่วนใหญ่จะอยูน่อกบา้น ออกสังคมอยา่งจริงจงัชอบไปบา้นเพื่อน สนามกีฬา มีความอยากรู้
อยากเห็น อยากทราบเหตุผล มีความสนใจและมีระเบียบวินยั รู้จกัตนเอง เร่ิมมองตนเอง มีความสนใจ
ต่อครอบครัวนอ้ยลง แต่จะเพิ่มความสนใจในสังคมและกลุ่มเพื่อนมากข้ึน 
 2.3.3  พฒันาการของเด็กวัยเรียน 
  1)  พฒันาการดา้นร่างกาย อตัราการเจริญเติบโตจะชา้ลงแต่เป็นไปอยา่งสม ่าเสมอ ร่างกายจะ
ขยายออกส่วนสูงมากกวา่ส่วนกวา้ง สัดส่วนร่างกายจะใกลเ้คียงกบัผูใ้หญ่มากข้ึน อยากรู้อยากเห็น 
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เก่ียวกบัร่างกายเพศตรงขา้ม 
  2)  พฒันาการดา้นอารมณ์ จะเขา้ใจอารมณ์ของตนเองและผูอ่ื้นดีข้ึน รู้จกัควบคุมอารมณ์ได้
ดีกวา่วยัท่ีผา่นมา มีความรู้สึกสงสารเห็นใจคนอ่ืนตลอดจนสัตวเ์ล้ียง มีน ้าใจช่วยเหลือผูอ่ื้นจะอารมณ์ดี
เม่ืออยูใ่นกลุ่ม ควบคุมความโกรธไดดี้ข้ึนและรู้จกัระงบัความโกรธ กลวัวา่จะมีใครมาแบ่งความรักท่ี
ผูใ้หญ่มีให้ตน เด็กวยัเรียนจะเลิกกลัวในส่ิงท่ีไม่มี แต่จะกลัวส่ิงท่ีเกิดได้จริง เช่น กลัวไม่มีเพื่อน                   
กลวัตาย เร่ิมมีความวติกกงัวล 
  3)  พฒันาการดา้นสังคม เด็กวยัเรียนจะมีพฒันาการดา้นสังคมเด่นมาก โดยเฉพาะการสร้าง
สัมพนัธภาพกบับุคคลอ่ืนทัง่ในบา้นและนอกบา้น สังคมในกลุ่มเพื่อนจะเป็นลีกษณะเพื่อนเพศเดียวกนั  
  4)  พฒันาการดา้นสติปัญญา เด็กวยัเรียนจะมีพฒันาการดา้นสติปัญญาอยู่ในขั้นปฏิบติัการ
ดา้นรูปธรรม ยึดตนเองเป็นศูนยก์ลางน้อยลง สามารถเขา้ใจในส่ิงท่ีตนไดรั้บทางประสาทสัมผสั มีมี
การพฒันาความคิดเชิงวเิคราะห์เปรียบเทียบได ้เขา้ใจมโนทศัน์ต่างๆ เช่นการเกิด การตาย 
 2.3.4  ผลกระทบต่อเด็กวยัเรียนเม่ือต้องป่วยเป็นโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลัน 
 เม่ือเด็กวยัเรียนป่วยดว้ยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท าให้ตอ้งหยุดพกัการเรียนเพื่อเขา้
รับการรักษาตวัในโรงพยาบาลส่งผลให้เกิดภาวะวิกฤตข้ึนกบัเด็กวยัเรียน (Beck, Rawlins, & Williams, 
1988) โดยเด็กจะมีการแสดงออกทั้งดา้นอารมณ์และพฤติกรรมสรุปได้ดงัน้ี (ทิพยภ์า เชษฐ์เชาวลิต, 
2543)   
  1)  ปัญหาพฤติกรรม เด็กจะแสดงพฤติกรรมเปล่ียนแปลงไป เช่น กินจุบจิบหรือไม่ทานอะไร
เลย ติดส่ิงของ ข้ีอิจฉา หรือมีพฤติกรรมการเคล่ือนไหวเปล่ียนแปลงไป เช่น นัง่หรือนอนมากกวา่ปกติ 
เงียบ เช่ืองช้า มีอารมณ์โกรธง่ายในเร่ืองเล็กน้อย มีภาวะซึมเศร้าด้านสภาพอารมณ์ถึงร้อยละ 40 
(รววิรรณ ค าเงิน, 2540) อาจเป็นสาเหตุน าไปสู่การฆ่าตวัตายได ้(ผกา สัตยธรรม, 2545)  
  2)  ปัญหาสัมพนัธภาพ รู้สึกว่าการเจ็บป่วยน้ีเป็นปมดอ้ย เกิดปัญหาการสร้างสัมพนัธภาพ
กบัเพื่อนๆ เน่ืองจากขณะรับการรักษาตวัในโรงพยาบาลไม่มีโอกาสในการเล่นกบัเด็กอ่ืนๆ ไม่มีโอกาส
ไดเ้รียนรู้วา่ตนควรท าอยา่งไรเม่ืออยูร่่วมกบัผูอ่ื้น มีผลท าให้เด็กปรับตวัเขา้กบัเพื่อนท่ีโรงเรียนไดย้าก 
มีปัญหาในการคบเพื่อนใหม่ 
  3)  การเจริญเติบโตถอยหลงัไปในระดบัดอ้ยกวา่วยั  เด็กท่ีเคยช่วยเหลือตนเองไดท้ั้งในเร่ือง
การปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัจะกลายเป็นเด็กท่ีออ้นให้แม่ท าใหไ้ม่ยอมท าเอง  
  4)  ความกลวัจากการเจ็บป่วยตอ้งเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาล (Visintainer & Wolfer, 1975) 
ไดแ้ก่ ความไม่สุขสบายดา้นร่างกาย ความเจ็บปวดจากการท าหัตถการ การแยกจากเพื่อน ครอบครัว 
กลวัเรียนตามเพื่อนไม่ทนั กงัวลเก่ียวกบัเร่ืองการเรียน กลวัส่ิงแปลกใหม่ในโรงพยาบาลและพฤติกรรม
ของเจา้หนา้ท่ีในโรงพยาบาลและกลวัตาย 
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จากการไดรั้บการรักษาท าให้เด็กวยัเรียนยงัสูญเสียการควบคุมตนเอง มีความพร่องในการท ากิจกรรม
ปกติ,ขาดความสามารถในการตดัสินใจ,การถูกจ ากดัการด าเนินชีวิตประจ าวนัและการเปล่ียนแปลง
ภาพลกัษณ์จากการไดรั้บเคมีบ าบดัส่งผลต่อจิตใจของเด็กวยัเรียนเป็นอยา่งยิง่ 
 2.3.5  การรักษาโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลัน 
 การรักษาโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัในเด็กแบ่งออกเป็น 2 แบบ  คือ 
  1)  การรักษาแบบประคบัประคอง (Supportive treatment) ไดแ้ก่ การให้เลือด (Pack red cell) 
แก่ผูป่้วยท่ีท่ีมีภาวะซีด การให้เกร็ดเลือด (Platelet concentrate) ถ้ามีเลือดออก กรณีมีไขม้กัเกิดจาก                
การติดเช้ือจะใหย้าปฏิชีวนะท่ีคลุมเช้ือไดก้วา้ง (สมใจ กาญจนาพงศก์ุล, 2552)        
  2)  การรักษาจ าเพาะ (Specific treatment) แบ่งออกเป็น 3 แบบ คือ การใช้ยาเคมีบ าบัด                      
การฉายรังสีร่วมกบัการใชย้าเคมีบ าบดั และการปลูกถ่ายไขกระดูก ในปัจจุบนัการใชย้าเคมีบ าบดัใน
การรักษาโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัเป็นวิธีท่ีดีท่ีสุดและมีประสิทธิภาพสูงสุด การรักษา
จุดประสงคใ์นการใช้ยาเคมีเพื่อรักษาโรคมะเร็งเป็นเป้าหมายสูงสุดของการใชย้าเคมีบ าบดัเพื่อรักษา
โรคมะเร็ง คือ ต้องการให้ยาเคมีบ าบดัก าจดัเซลล์มะเร็งโดยไม่ท าลายเซลล์ปกติ (Katzang, 2001)
ประกอบดว้ย 4 ระยะ คือ 
   2.1)  ระยะชักน าให้โรคสงบ (Induction of remission phase) มีจุดมุ่งหมายเพื่อท าให้
เซลล์มะเร็งเม็ดเลือดขาวน้อยลงจนไม่สามารถตรวจพบ blast cell หรือพบนอ้ยกวา่ร้อยละ 5 ของเซลล์
ทั้งหมด จะใชย้าเคมีบ าบดัอย่างน้อย 2 ชนิด เพื่อท าลายเซลล์มะเร็งให้ตายมากท่ีสุดในเวลาท่ีเร็วท่ีสุด 
ใชร้ะยะเวลา 4-6 สัปดาห์ 
   2.2)  การให้การรักษาเต็มท่ี (Consolidation therapy) จะมีการใช้ยาหลายชนิดร่วมกนั
เพื่อท าให้โรคสงบนานข้ึน หวงัผลให้เซลล์มะเร็งท่ีเหลืออยู่ลดจ านวนลงอีก ใช้ระยะเวลาประมาณ                     
3 สัปดาห์ 
   2.3)  ระยะป้องกันการลุกลามเข้าประสาทส่วนกลาง (CNS prophylaxis phase) เพื่อ
ป้องกนัไม่ให้โรคกลบัมาเป็นท่ีสมอง ซ่ึงเป็นต าแหน่งท่ียาผา่นทาง Systemic ไดไ้ม่ดีและเป็นต าแหน่ง
ท่ีมีการกลบัมาเป็นใหม่ไดบ้่อย รักษาโดยการฉายรังสีบริเวณศีรษะ ร่วมกบัการใชย้าเคมีบ าบดั ระยะน้ี
ใชเ้วลาประมาณ 3-4 สัปดาห์ 
   2.4)  ระยะการให้ยาเพื่อควบคุมให้โรคสงบต่อไป (Maintenance therapy) การใชย้าเคมี  
ในช่วงน้ีเพื่อควบคุมไม่ให้มีการเจริญของเซลล์มะเร็ง ในระยะน้ีต้องมารับยาเคมีติดต่อกันนาน                   
อยา่งนอ้ย 2.5-3 ปี จากการศึกษาของ จีระภา  พรรณสิวารักษ ์(2552) พบวา่ การเปล่ียนผูดู้แลและผูดู้แล
ให้ความส าคญักบัการดูแลผูป่้วยเด็กในระยะ Maintenance phase นอ้ยลง ท าให้มีปัญหาแทรกซ้อนจาก   
การใหย้าเคมีกบัเด็กสูงถึงร้อยละ 86.60 ซ่ึงถา้ไม่มีการกลบัเป็นซ ้ าของโรคสามารถหยดุยาได ้และการรักษา
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โดยใชแ้ผนการรักษาน้ีสามารถท าให้ผูป่้วยเด็กมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนั มีอตัราการรอดชีวิต
ท่ีเพิ่มข้ึนมากกวา่ร้อยละ 70 (สมใจ  กาญจนาพงศก์ุล, 2552) 
 2.3.6  ผลข้างเคียงของเคมีบ าบัด (Side-effect of Chemotherapy) 
 ผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัเม่ือได้รับการรักษาโดยใช้เคมีบ าบดัแล้วจะมี
อาการขา้งเคียงเกิดข้ึน ผลขา้งเคียงของเคมีบ าบดั หมายถึง อาการท่ีเกิดข้ึนขณะหรือหลงัได้รับเคมี
บ าบดัซ่ึงผลขา้งเคียงจะมากหรือนอ้ยข้ึนกบัชนิดและขนาดของยาเคมีบ าบดั ยาเคมีบ าบดัส่วนใหญ่จะมี
ผลขา้งเคียงคลา้ยคลึงกนั สรุปได ้2 ชนิด (วชิยั ประยรูววิฒัน์ และคณะ, 2550)  คือ     
  1)  ผลขา้งเคียงในระยะสั้น มีอาการดงัน้ี 
   1.1)  ไข ้หนาวสั่น มีไข ้หนาวสั่น เน่ืองจากเซลลม์ะเร็งและยาเคมีออกฤทธ์ิกดไขกระดูก
ท าให้เกิดภาวะ Neutropenia อาการอาจเกิดข้ึนทนัทีภายหลงัได้รับยาเคมีบ าบดัจนถึง 6 ชัว่โมง และ
หายไปภายใน 24 ชัว่โมง 
   1.2)  อาการคล่ืนไส้อาเจียน เป็นอาการท่ีพบไดบ้่อยมากระหวา่งไดรั้บยาเคมีบ าบดั เกิด
จากการท่ียาเคมีบ าบดัไปกระตุน้ศูนยอ์าเจียนในสมอง ท าให้เกิดอาการคล่ืนไส้อาเจียน ส่วนใหญ่แลว้
อาการอาเจียนจะเกิดภายใน 1-6 ชัว่โมง บางคร้ังอาจมีอาการไปจนถึง 48 ชัว่โมง ซ่ึงอาการรุนแรงมาก
หรือนอ้ยนั้นข้ึนอยูก่บัขนาดและชนิดของยา 
   1.3)  ปฏิกิริยาผิวหนงัไวต่อแสงผิวหนงัเม่ือถูกแสงแดดจะไม ้บวมแดง เน่ืองจากยาเคมี
บ าบดัส่วนใหญ่ท าใหเ้กิดปฏิกิริยาทางเคมีในการดูดซึมรังสีอุลตราไวโอเลต 
   1.4)  กระเพาะปัสสาวะอกัเสบเน่ืองจากยาเคมีบ าบดัไปท าลายเยื่อบุกระเพาะปัสสาวะ
ผูป่้วยจะมีปัสสาวะเป็นเลือด 
   1.5)  ผลต่อระบบทางเดินอาหารเกิดจากยาเคมีบ าบดัไปท าลายเซลล์เน้ือเยื่อของกระเพาะ
อาหารและล าไส้ ท าใหเ้กิดภาวะทอ้งผูกและภาวะทอ้งเสียได ้โดยภาวะทอ้งผกูเกิดจากผลขา้งเคียงของยา 
Vincristin เพราะมีผลต่อเส้นประสาทและกล้ามเน้ือเรียบบริเวณล าไส้ ท าให้ลดการบีบตวัของล าไส้ 
อุจจาระแขง็ ถ่ายล าบาก อาการทอ้งผกูอาจท าให้เกิดแผลท่ีทวารหนกัและเลือดออกได ้และการไดรั้บเคมี
บ าบดัท าให้ผลิตเอนไซมล์ดลงจึงเกิดอาการทอ้งเสียได ้ อาการทอ้งเสียน้ีเกิดข้ึนไดภ้ายหลงัไดรั้บยาเคมี
บ าบดั 2-3 ชัว่โมง ถา้มีอาการรุนแรงท าให้เกิดภาวะเสียสมดุลของ  อิเลคโทรลยัทใ์นร่างกายได ้
   1.6)  อ่อนเพลีย กลา้มเน้ืออ่อนแรง ซ่ึงเกิดจาเคมีบ าบดัมีผลต่อกลา้มเน้ือและเส้นประสาท 
ผูป่้วยเด็กจะมีอาการชาตามแขนชา ปวดแสบปวดร้อนตามปลายมือปลายเทา้ อาการเหล่านร้ีจะเป็นช่วง
ระยะเวลาหน่ึงเท่านั้น 
   1.7)  ผวิหนงัแหง้ และเกิดผืน่ท าใหเ้กิดอาการคนัและท าใหเ้กิดการระคายเคืองต่อหลอด
เลือดด า จะท าใหผ้วิหนงัมีลกัษณะสีด าคล ้า 
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  2)  ผลขา้งเคียงในระยะยาว จะเกิดในสัปดาห์แรกจนถึงหลายสัปดาห์หลงัไดรั้บเคมีบ าบดั                 
   2.1)  ไขกระดูกถูกกดการสร้างเม็ดเลือดหลงัจากท่ีผูป่้วยเด็กไดรั้บยาเคมีบ าบดั ยาจะไป
กดการท างานของไขกระดูกท าให้การสร้างเม็ดเลือดแดง เม็ดเลือดขาว และเกล็ดเลือดมีจ านวนลดลง 
เน่ืองจากเซลลใ์นไขกระดูกเป็นเซลลท่ี์มีการแบ่งตวัเร็วจึงมีความไวต่อยาเคมีบ าบดั  เซลลใ์นไขกระดูก
ถูกท าลายจากยาเคมีบ าบดัหลงัไดรั้บยาประมาณ 4-10 วนั แต่ระดบัของเม็ดเลือดเหล่าน้ีจะกลบัคืนสู่
ปกติภายใน 3-4 สัปดาห์ ผลท่ีตามมา คือ ถา้เม็ดเลือดขาวต ่าท าให้เกิดการติดเช้ือไดง่้าย มีไข ้ถา้เกล็ด
เลือดต ่าท าใหมี้เลือดออกง่ายหยดุยาก ท่ีส าคญัคือถา้เกล็ดเลือดต ่ามากๆ  เส่ียงต่อการเกิดภาวะเลือดออก
ในอวยัวะภายใน เช่น เลือดออกในสมอง ถา้เม็ดเลือดแดงต ่าท าให้เซลล์ต่างๆ ทัว่ร่างกายไดรั้บออกซิเจน
ไม่เพียง ท าใหผู้ป่้วยรู้สึกเหน่ือย มนังง อ่อนเพลีย ซีด ความดนัโลหิตลดลง        
   2.2)  เยื่อบุช่องปากอกัเสบยาเคมีบ าบดัมีผลต่อเยื่อบุช่องปากของผูป่้วยจะมีอาการ
หลังจากได้รับยาเคมีบ าบดัประมาณ 5-14 วนั เน่ืองจากเป็นเซลล์ท่ีมีการเจริญและเพิ่มจ านวนเร็ว 
หลังจากได้รับยาเคมีบ าบัด ริมฝีปากและเยื่อบุช่องปากจะแห้ง ซีด และมีเลือดออกง่าย ท าให้
รับประทานอาหารไดน้้อย และถา้ผูป่้วยมีเม็ดเลือดขาวต ่ามากๆ ภูมิคุม้กนัถูกกดท าให้มีโอกาสติดเช้ือ
ไดง่้าย และท าใหแ้ผลในช่องปากลุกลามมีการติดเช้ือเพิ่มมากข้ึน 
   2.2)  ผมร่วง  เซลลข์องเส้นผมเป็นเซลลท่ี์มีการแบ่งตวัเร็วกวา่เซลลช์นิดอ่ืน  หลงัไดรั้บ
ยาเคมีบ าบดั Antimetabolites, Alkylating agent และ Mitotic inhibitors ยาเคมีบ าบดัจะท าลายเซลล์ของ
เส้นผม ถา้ให้ยาเคมีบ าบดัขนาดสูงผมจะร่วงภายใน 7-14 วนั แต่ถา้ให้ยาเคมีขนาดน้อยๆ หลายๆ คร้ัง 
จะท าให้ผมร่วงภายใน 6-8 สัปดาห์ และประมาณ 3 สัปดาห์ อาการผมร่วงจะกลบัดีข้ึน ผมจะงอกใหม่
ใน 2-3 เดือน 
 อาการข้างเคียงของยาเคมีบ าบัดดังกล่าวมาแล้วนั้ น พบว่าในผูป่้วยเด็กแต่ละคนจะมีอาการ
แตกต่างกนั ข้ึนอยูก่บัชนิดของยาเคมีบ าบดั และปัจจยัอ่ืนๆ รวมทั้งภาวะโภชนาการ การท าหนา้ท่ีของ
อวยัวะท่ีมีผลต่อการเผาผลาญยา การดูดซึมยา การกระจายของยาและการขบัออกของยา พบวา่เด็กจะ
ไดรั้บความทุกขท์รมานและไดรั้บผลกระทบทางดา้นจิตใจและพฒันาการ เน่ืองจากผูป่้วยเด็กจะตอ้ง
เผชิญกบัความเจ็บป่วย ความกลวั ความวิตกกงัวล ซึมเศร้า ดงันั้นเด็กป่วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวจึง
ควรไดรั้บการดูแลทั้งทางดา้นร่างกาย และจิตใจเพื่อบรรเทาความทุกข์ทรมานจากโรค และการรักษา
โดยการใช้ยาเคมีบ าบดัซ่ึงมารดาเป็นบุคคลท่ีมีความส าคญักบัเด็กมาก ดงันั้นจึงควรให้การช่วยเหลือ 
ใหค้วามรู้และความเขา้ใจในการปฏิบติัตน เพื่อใหม้ารดาสามารถให้การดูแลผูป่้วยเด็กไดถู้กตอ้งและมี
ประสิทธิภาพ 
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 การพยาบาลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดันั้น เป็นหัวใจ
ส าคญัส าหรับพยาบาลเพื่อใชเ้ป็นการส่งเสริมใหม้ารดาเขา้มามีบทบาทส าคญัในดูแลบุตรทั้งขณะอยูใ่น
โรงพยาบาลและเม่ือกลบัไปบา้น  อีกทั้งยงัมีความส าคญัเป็นอย่างยิ่งส าหรับผูป่้วยเด็ก ซ่ึงการดูแล
ผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั (พวงทอง ไกรพิบูลย,์ 2553; สมใจ 
กาญจนาพงศก์ุล, 2552) สรุปไดด้งัน้ี 
  1)  การดูแลให้ผู้ป่วยเด็กให้ได้รับสารอาหารที่ให้พลังงานสูงทุกมื้อเพ่ือป้องกันภาวะขาด
สารอาหารซ่ึงส่งผลต่อการสร้างเม็ดเลือดและเส่ียงต่อการติดเช้ือได้ง่าย  เน่ืองจากร่างกายต้องการ
พลงังานเพิ่มข้ึน เพราะเซลล์มะเร็งมีการสร้างสารเคมีบางอยา่งท าใหก้ารเผาผลาญอาหารท่ีรับประทาน
เขา้ไปหมดโดยเร็ว ถา้ร่างกายไดรั้บสารอาหารไม่เพียงพอจะมีการเผาผลาญจากอาหารท่ีสะสมไวใ้น
ร่างกาย แลว้ลุกลามไปถึงกลา้มเน้ือ และเน้ือเยือ่ต่างๆ ท าใหเ้กิดภาวะกลา้มเน้ือเห่ียวฝ่อลีบลงอยา่งเห็นได้
ชดัจนในท่ีสุดเขา้สู่ภาวะทุพโภชนาการ แต่ผูป่้วยมะเร็งเด็กจ านวนมากมกัรับประทานอาหารไดน้อ้ย 
เพราะเบ่ืออาหารซ่ึงเป็นอาการปกติท่ีเกิดกบัผูป่้วยโรคมะเร็งซ่ึงอาจเกิดข้ึนไดท้ั้งเม่ือเร่ิมเกิดโรคหรือ
เกิดในระยะต่อมาเม่ือมีการแพร่ของเซลล์มะเร็งในร่างกาย ผูป่้วยบางคนอาจจะมีอาการเบ่ืออาหารเม่ือ
เซลล์มะเร็งแพร่กระจาย ภาวะเบ่ืออาหารจึงเป็นสาเหตุท าให้ขาดอาหารไดง่้ายข้ึน ดงันั้นมารดาควรจดั
อาหารใหบุ้ตร ดงัน้ี 
   1.1)  ขา้วแป้ง จะเป็นอาหารหลกัในการให้พลงังานเพื่อเสริมสร้างการท างานของเซลล์
ต่างๆ รับประทานได้ตามปกติควรรับประทานอย่างน้อย 2-3 ทพัพี ถ้าเกิดภาวะเบ่ืออาหารสามารถ
รับประทานขนมปังหรือแครกเกอร์แทนขา้วได ้
   1.2)  โปรตีน จะเป็นอาหารท่ีใหพ้ลงังานและซ่อมแซมเซลลท่ี์เสียหาย เสริมสร้างไขกระดูก 
ท าให้ร่างกายมีภูมิตา้นทานการติดเช้ือ ควรไดรั้บโปรตีน 1.5 กรัมต่อน ้ าหนกัตวั 1 กิโลกรัม เช่น เน้ือ
ปลา เน้ือไก่ ไข่ไก่ และนมพร่องมนัเนย 
   1.3)  ไขมนั ยงัสามารถรับประทานไดอ้าจกระตุน้ให้เกิดอาการคล่ืนไส้อาเจียนได ้
   1.4)   ผกั แนะน าให้รับประทานผกัใบเขียวเพื่อกระตุน้การสร้างเม็ดเลือดแดง และควร
รับประทานผกัท่ีตม้สุกแลว้เพื่อป้องกนัการติดเช้ือจากส่ิงท่ีติดมากบัผกัสด 
   1.5)  ผลไม ้สามารถรับประทานไดทุ้กชนิดแต่แนะน าให้ปลอกเปลือกก่อนทุกคร้ัง เช่น 
ฝร่ัง แอปเป้ิล 
   1.6)  โดยการดูแลทางโภชนาการท่ีดีจะช่วยลดอาการขา้งเคียงของการรักษา ลดภาวะ
ขาดสารอาหารและลดภาวะเส่ียงต่อการติดเช้ือได ้การดูแลดา้นอาหารของผูป่้วยโรคมะเร็ง ควรมีการ
ดูแล ดงัน้ี 
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    1.6.1)  การดูแลดา้นอาหารก่อนไดรั้บยาเคมีบ าบดั  
    การไดรั้บเคมีบ าบดัจ าเป็นจะตอ้งมีการเตรียมความพร้อมก่อนท่ีจะเขา้รับเคมีบ าบดั 
ส าคญัท่ีสุด คือ ไดรั้บอาหารท่ีครบถว้นตามหลกัโภชนาการ ควรไดรั้บคาร์โบไฮเดรตในรูปของขา้ว            
ท่ีไม่ขดัสี เน้ือสัตว์ได้ทุกประเภทท่ีไม่มีไขมนั และน ้ ามนัควรบริโภคแต่พอดี อีกทั้งต้องพยายาม
จดัเตรียมอาหารส าหรับขั้นตอนระหวา่งการไดรั้บเคมีบ าบดั โดยตอ้งแจง้ให้มารดาทราบ เพื่อจะไดใ้ห้
ความช่วยเหลือในระหวา่งการรักษาไดอ้ยา่งเตม็ประสิทธิภาพ 
    1.6.2)  การดูแลดา้นอาหารระหวา่งการไดรั้บเคมีบ าบดั 
    ระหวา่งการรับเคมีบ าบดัมกัจะเกิดอาการขา้งเคียงข้ึนได ้ซ่ึงมากหรือนอ้ยข้ึนอยูก่บั
สภาพร่างกายของแต่ละบุคคล หากการเตรียมความพร้อมดีและท าจิตใจใหส้บาย อาการแทรกซ้อนก็จะ
มีนอ้ย แต่หากเกิดอาการแทรกซ้อนข้ึน ใชห้ลกัโภชนาบ าบดัในการดูแลสุขภาพ ตามแต่กรณีดงัต่อไปน้ี 
     (1)  ความอยากอาหารลดลง มารดาจึงควรจดัอาหารให้บุตรรับประทานอาหาร
แต่นอ้ยแต่กระจายม้ืออาหารใหม้ากข้ึน และจดัรูปแบบอาหารใหน่้ารับประทาน จดัอาหารท่ีผูป่้วยชอบ
มากท่ีสุดและไม่ควรขดักบัหลกัโภชนาบ าบดัส าหรับผูป่้วยมะเร็ง    
     (2)  น ้ าหนกัลดและเม็ดเลือดต ่ามารดาควรเสริมอาหารประเภทของโปรตีน 
โดยเพิ่มมากข้ึนประมาณ 1.5-2 กรัมต่อน ้ าหนกัตวั 1 กิโลกรัม ควรเป็นโปรตีนท่ียอ่ยง่าย เช่น เน้ือปลา 
และเน้ือไก่ไม่ติดมนั หากน ้าหนกัยงัลดลงอยา่งต่อเน่ือง ควรเพิ่มการด่ืมน ้าผลไมใ้ห้มากข้ึน 
     (3)  เป็นแผลในช่องปาก ปากแหง้คอแหง้ การเกิดแผลในช่องปากหรือปากแหง้
มาจากการท่ีเซลล์เยื่อบุผิวถูกท าลาย ควรดูแลให้ผูป่้วยด่ืมน ้ าให้เพียงพอวนัละ 6-8 แกว้ ควรหลีกเล่ียง
อาหารรสจดั อาหารท่ีรสเปร้ียวจดั และอาหารท่ีมีความร้อนมากเกินไป และควรกลั้วคอดว้ยน ้ าเกลือ
หรือน ้ ายาบว้นปากเป็นประจ าสอดคลอ้งกบัวชัรินทร์ โปธาเมือง (2549) พบวา่ ผลลพัธ์ของการจดัการ
กบัอาการเยื่อบุช่องปากอกัเสบจากเคมีบ าบดัในเด็กป่วยโรคมะเร็งช่วยให้ความเจ็บปวดลดลงมาก            
ร้อยละ 82 และช่วยใหปั้ญหาในการรับประทานอาหารและน ้ าไดล้ดลงร้อยละ 68.75 
     (4)  การรับรสและกล่ินเปล่ียนไป ในบางคร้ังผูป่้วยอาจมีการรับรสและกล่ิน
ท่ีเปล่ียนแปลงไปได ้ดงันั้นรสชาติอาหารควรมีการดูแล และปรับเปล่ียนตามความเหมาะสม หลีกเล่ียง
อาหารท่ีมีไขมนัมากเพราะไขมนัจะท าใหตุ่้มรับรสรับรสชาติไดแ้ยก่วา่เดิม 
     (5)  คล่ืนไส้อาเจียนเม่ือเกิดอาการคล่ืนไส้ มารดาควรจดัอาหารท่ีมีลกัษณะ
อ่อนยอ่ยง่าย ไม่มีไขมนัเป็นส่วนประกอบมากจนเกินไป และเร่ิมให้รับอาหารปริมาณน้อยก่อน แลว้
ค่อยๆ เพิ่มปริมาณอาหาร แต่อาหารท่ีเลือกรับประทานควรเป็นอาหารพลงังานสูง เช่น เลือกเน้ือปลา
น ามาน่ึงรับประทาน  
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     (6)  ทอ้งเสีย หากผูป่้วยมีเกิดอาการทอ้งเสีย ควรงดเวน้การรับประทานอาหาร
รสจดัรวมไปถึงผกัผลไม ้ไม่ควรรับประทานเส้นใยอาหารท่ีมากเกินไปในขณะท่ีเกิดอาการทอ้งเสีย 
ควรเลือกรับประทานอาหารท่ียอ่ยง่าย มีรสจืด เพื่อลดอาการระคายเคืองระบบทางเดินอาหาร หลีกเล่ียง
อาหารท่ีปรุงไม่สุกทุกชนิด แมแ้ต่ผกัผลไมค้วรจะตม้หรือผา่นความร้อนก่อนรับประทาน เพื่อฆ่าเช้ือท่ี
มีอยูใ่นผกัเหล่านั้น  
     (7)  ทอ้งผูก ถ้าเกิดอาการทอ้งผูกและแน่นท้องควรด่ืมน ้ าให้มากข้ึน และ
เลือกรับประทานอาหารเส้นใยให้มากข้ึน โดยเฉพาะผกั ผลไม ้ธญัพืช ถัว่ต่างๆ นอกจากน้ีการฝึกเขา้
หอ้งน ้าเป็นประจ ายงัช่วยไดม้าก เช่น ทุกคร้ังตอนต่ืนนอนก็เขา้ห้องน ้ าแมจ้ะไม่ปวดอุจจาระก็ตาม เพื่อ
ฝึกนิสัยการขบัถ่ายใหเ้คยชินหากมีอาการทอ้งผูก และควรด่ืมน ้าวนัละอยา่งนอ้ย 6-8 แกว้  
     (8)  มีอาการอ่อนแรง มารดาควรส ารวจดูอาหารท่ีให้ผูป่้วยรับประทานว่า
เพียงพอหรือไม่ หากพบวา่ไม่พอเพียงอาจจะตอ้งเพิ่มจ านวนอาหารให้มากข้ึน หรือ มีการด่ืมน ้ าผลไม้
เยน็ๆ จิบเล่นเป็นประจ า จะท าใหร่้างกายสดช่ืนข้ึนระหวา่งการไดรั้บเคมีบ าบดั 
    1.6.3)  การดูแลดา้นอาหารหลงัไดรั้บยาเคมีบ าบดั 
    หลงัจากไดรั้บเคมีบ าบดัอาจจะเกิดอาการผมร่วง ควรเนน้การใหผู้ป่้วยไดรั้บอาหาร
ประเภทโปรตีนใหพ้อเพียง การไดรั้บอาหารยงัคงเป็นพวกอาหารพลงังานสูงและมีโปรตีนสูงอยู ่เพราะ
อาหารดงักล่าวจะช่วยให้ร่างกายฟ้ืนตวัไดอ้ยา่งรวดเร็ว 
  2)  การป้องกันการเกิดภาวะจ านวนเม็ดเลือดขาวต ่าในผู้ป่วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว 
เน่ืองจากเม็ดเลือดขาว คือ เม็ดเลือดท่ีมีหน้าท่ีให้ภูมิคุม้กนัตา้นทานโรค เป็นเซลล์ไขกระดูกท่ีอยู่ใน
กระแสเลือด และในไขกระดูก เป็นเซลล์ท่ีไวต่อยาเคมีบ าบดั มากกวา่เซลล์ชนิดอ่ืนๆ ดงันั้นเม่ือไดรั้บ
ยาเคมีเกิดภาวะลดการสร้างเม็ดเลือดขาว จึงท าให้เม็ดเลือดขาวในร่างกายลดต ่าลง ร่างกายจึงเกิดภาวะ 
การติดเช้ือไดง่้าย ดงันั้นเม่ือมีเม็ดเลือดขาวต ่า จึงเป็นสาเหตุให้แพทยต์อ้งพกัการรักษาทั้งเคมีบ าบดั 
และรอจนกวา่เม็ดเลือดขาวจะกลบัสู่ภาวะปกติ จึงจะให้การรักษามะเร็งต่อ เพราะการให้การรักษาช่วง
เมด็เลือดขาวต ่า อาจเป็นสาเหตุใหผู้ป่้วยติดเช้ือรุนแรงจนถึงเสียชีวิตได ้นอกจากนั้น การมีเมด็เลือดขาว
ต ่า อาจเป็นสาเหตุให้เซลล์มะเร็งด้ือต่อยาเคมีบ าบดัได ้และการท่ีตอ้งชะลอการรักษาออกไป จะส่งผล
ใหเ้ซลลม์ะเร็งปรับตวัด้ือต่อการรักษาไดอี้ก เช่นกนัดงันั้นภาวะเม็ดเลือดขาวปกติ จึงเป็นส่ิงจ าเป็นมาก
ส าหรับการรักษาโรคมะเร็งใหไ้ดผ้ลดี 
  การปฏิบัติตนของมารดาในการดูแลบุตรเพื่อป้องกันภาวะเม็ดเลือดขาวต ่ า เม่ือรักษา
โรคมะเร็งดว้ยยาเคมีบ าบดั ไดแ้ก่ 
   2.1)  ดูแลใหบุ้ตรไดรั้บประทานอาหารมีประโยชน์ 5 หมู่ ในทุกม้ือและทุกวนั เนน้อาหาร
โปรตีนสูง เช่น ไข่กินไดท้ั้งไข่ขาวและไข่แดง วนัละ 2 ฟอง เน้ือสัตว ์ปลา นม ตบั และนมถัว่เหลือง  
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http://haamor.com/th/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%A2
http://haamor.com/th/%E0%B9%80%E0%B8%8B%E0%B8%A5%E0%B8%A5%E0%B9%8C-%E0%B9%80%E0%B8%99%E0%B8%B7%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B9%80%E0%B8%A2%E0%B8%B7%E0%B9%88%E0%B8%AD-%E0%B8%AD%E0%B8%A7%E0%B8%B1%E0%B8%A2%E0%B8%A7%E0%B8%B0
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http://haamor.com/th/%E0%B8%A2%E0%B8%B2%E0%B9%80%E0%B8%84%E0%B8%A1%E0%B8%B5%E0%B8%9A%E0%B8%B3%E0%B8%9A%E0%B8%B1%E0%B8%94
http://haamor.com/th/%E0%B9%80%E0%B8%8B%E0%B8%A5%E0%B8%A5%E0%B9%8C-%E0%B9%80%E0%B8%99%E0%B8%B7%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B9%80%E0%B8%A2%E0%B8%B7%E0%B9%88%E0%B8%AD-%E0%B8%AD%E0%B8%A7%E0%B8%B1%E0%B8%A2%E0%B8%A7%E0%B8%B0
http://haamor.com/th/%E0%B8%A1%E0%B8%B0%E0%B9%80%E0%B8%A3%E0%B9%87%E0%B8%87
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   2.2)  ดูแลใหบุ้ตรด่ืมน ้าสะอาดใหไ้ดอ้ยา่งนอ้ยวนัละ 6-8 แกว้ เพราะน ้าจะช่วยขบัเศษยา
เคมีออกจากร่างกายทางปัสสาวะ ไขกระดูกจึงฟ้ืนตวัไดเ้ร็วข้ึน 
   2.3)  ดูแลให้บุตรออกก าลงักายสม ่าเสมอและเล่นตามควรกบัสุขภาพ จะช่วยความแข็งแรง
ของทั้งร่างกายและจิตใจ  
   2.4)  ดูแลให้บุตรพกัผอ่นให้เพียงพอ นอนให้ไดอ้ยา่งนอ้ยวนัละ 6-8 ชัว่โมง เพื่อร่างกาย
ไดซ่้อมแซมเซลลท่ี์เสียหายสึกหรอ และเพื่อสุขภาพจิต อารมณ์ท่ีแจ่มใส  
   2.5)  ดูแลรักษาสุขอนามยัพื้นฐาน เพื่อสุขภาพกายและสุขภาพจิตท่ีดี  
   2.6)  ดูแลใหบุ้ตรหลีกเล่ียงการอยูใ่นชุมชนท่ีมีคนอยูร่วมกนัจ านวนมาก เช่น ตลาด โรง
ภาพยนตร์ หา้งสรรพสินคา้ ถา้จ าเป็นตอ้งไป ควรใชห้นา้กากอนามยั ปิดปาก–จมูก  
   2.7)  ดูแลให้บุตรหลีกเล่ียงการอยู่ร่วมกบัผูท่ี้ไม่สบาย ผูป่้วย หรือเป็นโรคติดต่อ เช่น 
เป็นหวดั อีสุกอีใส หรือคน/เด็กท่ีเพิ่งไดรั้บวคัซีนเช้ือเป็น (เช่น วคัซีนโปลิโอ)  
   2.8)  ดูแลไม่ให้บุตรกินโยเกิร์ต หรือ นมเปร้ียว เพราะมีเช้ือท่ีมีชีวิต ซ่ึงอาจแข็งแรงจน
ก่อโรคในขณะท่ีร่างกายมีภูมิคุม้กนัตา้นทานโรคต ่า  
   2.9)  ดูแลให้บุตรงดอยู่ใกลส้ัตวเ์ล้ียง เพราะมีเช้ือโรคอยู่ตามร่างกาย ขน หรือ สารคดั
หลัง่ของสัตวเ์หล่านั้น 
  3)  การป้องกันและบรรเทาอาการผลข้างเคียงจากยาเคมีบ าบัด  เน่ืองจากยาเคมีบ าบัดมี
ผลขา้งเคียงค่อนขา้งรุนแรง ซ่ึงความรุนแรงเหล่าน้ีจะข้ึนอยูท่ี่ชนิดและขนาดของยา อาการขา้งเคียงของ
เด็กแต่ละรายอาจไม่เท่ากนั ถา้ผูป่้วยเด็กไดรั้บการดูแลอยา่งถูกตอ้งเหมาะสมก็สามารถท่ีจะช่วยบรรเทา 
หรือลดความรุนแรงอาการขา้งเคียงได ้
  4)  การดูแลด้านจิตใจ อารมณ์ พฒันาการและสังคมของผู้ป่วยเด็ก  เน่ืองจากของการเจ็บป่วย
ท าให้เด็กวยัเรียนตอ้งเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลเป็นระยะเวลานาน ท าให้ผูป่้วยเด็กตอ้งแยกจาก
ครอบครัว  แยกจากสังคม และตอ้งแยกจากเพื่อนท่ีโรงเรียนเป็นระยะเวลานาน  ในกรณีท่ีตอ้งพกัรักษา
ตวัต่อท่ีบา้นเน่ืองจากพยาธิสภาพของโรคระหวา่งการรักษาดว้ยยาเคมีบ าบดัมีผลขา้งเคียงท าให้ผูป่้วย
เด็กมีภูมิตา้นทานต ่าจึงไม่สามารถเขา้สังคมไดเ้พราะตอ้งระวงัการติดเช้ือ ท าให้ผูป่้วยเด็กวยัเรียนตอ้ง
เผชิญกบัภาวะแยกตวั  การท่ีไม่สามารถช่วยเหลือตนเองไดเ้หมือนท่ีเคยปฏิบติัเม่ือร่างกายปกติ ท าให้
สูญเสียการควบคุมตนเอง ก่อให้เกิดภาวะซึมเศร้าดา้นสภาพอารมณ์และนบัเป็นปัญหาส าคญัท่ีส่งผล
กระทบต่อเด็กมาก (Cavuşoğlu, 2001, p. 380-385)  ดงันั้นผูป่้วยเด็กตอ้งการความช่วยเหลือ เพื่อให้
สามารถปรับตวัและมีความเขา้ใจท่ีถูกตอ้งเก่ียวกบัการเจ็บป่วยและการรักษาท่ีได้รับ มารดาควรให้ 
การดูแลควรปฏิบติัดงัน้ี 
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http://haamor.com/th/%E0%B9%82%E0%B8%A3%E0%B8%84%E0%B8%95%E0%B8%B4%E0%B8%94%E0%B8%95%E0%B9%88%E0%B8%AD
http://haamor.com/th/%E0%B9%82%E0%B8%A3%E0%B8%84%E0%B8%AB%E0%B8%A7%E0%B8%B1%E0%B8%94
http://haamor.com/th/%E0%B8%AD%E0%B8%B5%E0%B8%AA%E0%B8%B8%E0%B8%81%E0%B8%AD%E0%B8%B5%E0%B9%83%E0%B8%AA
http://haamor.com/th/%E0%B9%80%E0%B8%94%E0%B9%87%E0%B8%81
http://haamor.com/th/%E0%B8%A7%E0%B8%B1%E0%B8%84%E0%B8%8B%E0%B8%B5%E0%B8%99
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http://haamor.com/th/%E0%B9%82%E0%B8%A3%E0%B8%84-%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A3-%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%A7%E0%B8%B0
http://haamor.com/th/%E0%B9%82%E0%B8%A3%E0%B8%84-%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A3-%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%A7%E0%B8%B0
http://haamor.com/th/%E0%B8%AA%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B8%84%E0%B8%B1%E0%B8%94%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%B1%E0%B9%88%E0%B8%87
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   4.1)  อธิบายให้ผูป่้วยเด็กเขา้ใจถึงเหตุผลและความจ าเป็นในการรักษา เพื่อให้ผูป่้วย
ยอมรับในการรักษา 
   4.2)  ส่งเสริมการท ากิจกรรมและหาส่ิงของท่ีผูป่้วยเด็กชอบ เช่น หนังสือ ของเล่น                 
การฟังเพลง ดูโทรทศัน์  
   4.3)  แนะน าใหรู้้จกัและเล่นกบัผูป่้วยเด็กอ่ืน 
   4.4)  อธิบายให้ครอบครัวรับรู้ถึงความรู้สึกในดา้นบวกท่ีเด็กรับรู้ในเร่ืองการเอาใจจาก
ครอบครัวและเพื่อน เพื่อเป็นการสนบัสุนนทางดา้นจิตใจและสังคมแก่ผูป่้วยเด็ก 
   4.5)  การได้รับความรัก ความอบอุ่นจากครอบครัว เพื่อให้ผูป่้วยเด็กเกิดความรู้สึก
อบอุ่นใจ ไม่ถูกทอดทิ้ง 
   4.6)  การส่งเสริมการเรียนของผูป่้วยเด็ก เช่น การท าแบบฝึกหัด อ่านหนังสือเรียน                 
การเรียนกบัคุณครูในโรงพยาบาล 
   4.7)  การติดต่อกบัทางโรงเรียนอยา่งสม ่าเสมอ ตั้งแต่เด็กเร่ิมหยุดพกัการเรียน จนกระ
ทั้งเม่ือเด็กพร้อมท่ีจะไปโรงเรียนได ้
  5)  การส่งเสริมให้ครอบครัวมีส่วนร่วมในการดูแลและให้ก าลงัใจอย่างเอือ้อาทร โดยความเขา้ใจ
และการแบ่งบนัของครอบครัว มีผลต่อการผ่อนคลายความทุกขข์องผูป่้วยไดเ้น่ืองจากครอบครัวเป็น
สถาบนัท่ีส าคญัท่ีสุดของสังคมเป็นหน่วยย่อยของสังคมท่ีมีความสัมพนัธ์ มีความผูกพนักันทาง
อารมณ์และจิตใจ มีการด าเนินชีวิตร่วมกนั ดงันั้นครอบครัวจึงมีส่วนส าคญัในการดูแลและให้ก าลงัใจ
แก่ตวัผูป่้วยช่วยใหส้ามารถเผชิญกบัภาวะสุขภาพและความเจบ็ป่วยไปได ้
 ในการดูแลบุตรมารดาจะเป็นผูก้ระท าพฤติกรรมของตนให้กบับุตรของตนตามสถานการณ์ต่างๆ 
ท่ีเกิดข้ึน ซ่ึงพฤติกรรมต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนน้ีจะข้ึนอยู่กับบทบาทของมารดาเป็นส าคัญและจะเป็น                   
ความเฉพาะเจาะจงในบทบาทของมารดาแต่ละคนดว้ย การรับรู้คุณค่าบทบาทของมารดาและการรับรู้
ความเช่ือมัน่ของตนเองจะท าให้สามารถปฏิบติัในการดูแลปัญหาสุขภาพของบุตรได้อย่างสม ่าเสมอ
เหมาะสมกบับุตรของตน (ศรีสมร ภูมนสกุล, 2542)  ซ่ึงบทบาทของมารดา มีรายละเอียดดงัน้ี 
 2.3.7  บทบาทมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันทีไ่ด้รับเคมีบ าบัด 
 บทบาท คือ พฤติกรรมและหน้าท่ีความรับผิดชอบเพื่อเป็นการแสดงให้เห็นว่า เม่ือบุคคลด ารง
ต าแหน่งใด ก็ควรแสดงพฤติกรรมให้ตรงและเหมาะสมกบัหน้าท่ีความรับผิดชอบนั้น โดยบทบาท
มารดานั้นเป็นกระบวนการในการสร้างบทบาทใหม่เพื่อให้เกิดพฤติกรรมและการปฏิบติัตามท่ีก าหนด 
ท่ีไดรั้บอิทธิพลจากสังคมและจากการเรียนรู้ ซ่ึงน ามาผสมผสานเขา้กบับุคลิกภาพและจิตใจของตนเอง 
เป็นการสร้างทกัษะในการเล้ียงดูบุตร เป็นการปฏิบติัในการมีปฏิสัมพนัธ์กบับุตร การตอบสนองความตอ้งการ
ของบุตรให้เหมาะสมตามสภาวะของบุตรขณะนั้น เช่นขณะท่ีหิว ขณะท่ีร้องไห้ การตอบสนองทางอารมณ์ 
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การส่งเสริมพฒันาการของบุตร ซ่ึงเป็นงานท่ีมารดาตอ้งมีความตั้งใจ (Mercer, 1995) องค์ประกอบของ 
การด ารงบทบาทการเป็นมารดา  ประกอบดว้ย 
  1)  ความสามารถต่อบทบาทการเป็นมารดา คือ ความสามารถในการเขา้ใจพฤติกรรมของบุตร 
ประเมินความตอ้งการของบุตร เป็นทกัษะในการปฏิบติัภารกิจต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการเล้ียงดูบุตร เช่น 
การให้อาหาร การดูแลขบัถ่าย การดูแลให้บุตรมีความสุขสบาย การแกปั้ญหาท่ีเก่ียวกบัการเล้ียงดูบุตร 
ซ่ึงความสามารถต่อบทบาทการเป็นมารดาเก่ียวขอ้งกบัความสามารถและคุณภาพของพฤติกรรมท่ี
คาดหวงัจากมารดาในเล้ียงดูบุตร การดูแลดา้นร่างกายพฒันาการ ดา้นจิตใจและดา้นสังคม (Chao, 1979) 
  2)  ความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นมารดา คือ ความปิติยินดีในบทบาทการเป็นมารดาจาก
ประสบการณ์การมีปฏิสัมพนัธ์กบับุตร การปฏิบติัหนา้ท่ีตามบทบาทในการเล้ียงดูบุตรไดส้ าเร็จก่อให้
เกิดความรู้สึกพึงพอใจ มีความสุข เกิดความปิติยินดี และรู้สึกเหมือนการไดรั้บรางวลัซ่ึงความพึงพอใจ
ในบทบาทการเป็นมารดานั้นจะเกิดข้ึนก็ต่อเม่ือความคาดหวงัท่ีมีต่อบทบาทการเป็นมารดาเป็นไปอยา่ง
ท่ีบุคคลนั้นคาดไว ้ (Mercer, 1995) 
  3)  ความผูกพนัระหวา่งมารดาและบุตร คือ อารมณ์ความรู้สึกของมารดาท่ีมีต่อบุตร รู้สึกวา่
บุตรเป็นส่ิงส าคญัในชีวิตของตน ซ่ึงจะด ารงอยูต่ลอดไปชัว่ชีวิต และจะแสดงให้เห็นไดจ้ากพฤติกรรม
ของมารดาท่ีปฏิบติัต่อบุตร เป็นความสัมพนัธ์ท่ีมีความมัน่คงถาวร ท าให้มารดารู้สึกว่าเป็นความ
รับผิดชอบเป็นพนัธะท่ีตอ้งให้การดูบุตรทั้งด้านร่างกายและจิตใจ (Brousard, 1981; อา้งใน ศรีสมร                 
ภูมนสกุล, 2543) 
 ดงันั้นเม่ือพยาบาลเขา้ใจใน 3 องคป์ระกอบ เก่ียวกบัการด ารงบทบาทการเป็นมารดาแลว้จะส่งผล
ให้พยาบาลให้การพยาบาลการแก่มารดาโดยการส่งเสริมบทบาทมารดา ส่งเสริมทกัษะความสามารถ
ในการเขา้ใจพฤติกรรมของบุตร การประเมินความตอ้งการของบุตรในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลันท่ีได้รับเคมีบ าบัดส าเร็จได้ตามเป้าหมายท่ีก าหนดไวไ้ด้ ซ่ึงต้องอาศัย
กระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหว่างพยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็กอย่างมีเป้าหมายตามแนวคิดทฤษฎี               
การพยาบาลของคิง  
 2.3.8  งานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 
  วรรษา  แซ่อุ่ย (2552) ศึกษาวิจยัเร่ือง ผลของโปรแกรมการสร้างพลงัใจต่อความสามารถใน
การดูแลของผูดู้แลเด็กป่วยก่อนวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บการรักษาด้วย
เคมีบ าบดัในผูดู้แลหลกัเด็กป่วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนั จ านวน 30 ราย พบวา่ผูดู้แลท่ี
ไดรั้บโปรแกรมสร้างพลงัใจมีความสามารถในการดูแลเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวท่ีได้รับยาเคมีสูง
กวา่ผูดู้แลท่ีไม่ไดเ้ขา้ร่วมโปรแกรมสร้างพลงัใจ     
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  นนัทพร  เจริญผล (2548) ศึกษาวิจยัเร่ือง การศึกษาความเครียดและพฤติกรรมการดูแลบุตร
ของบิดามารดาท่ีมีบุตรป่วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวท่ีเขา้รับการรัษาท่ีโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ในกลุ่ม
ตวัอยา่ง 96 ราย พบวา่ความเครียดมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการดูแลบุตร 
   ทศันีย ์อรรถารส และจุไร อภยัจิรรัตน์ (2554) ศึกษาวจิยัเร่ืองรูปแบบการดูแลต่อเน่ืองในเด็ก
ท่ีป่วยดว้ยโรคเร้ือรัง พบว่าการพฒันารูปแบบการดูแลโดยครอบครัวเป็นศูนยก์ลางส าหรับเด็กโรค 
มะเร็งท าใหเ้ด็กมีความสุขมากข้ึน ครอบครัวมีการส่ือสารกบัพยาบาลอยา่งเปิดเผยและต่อเน่ือง 
 

2.4 รูปแบบการจัดการการพยาบาลที่ใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วย     
วยัเรียนโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัทีไ่ด้รับเคมบี าบัด 
 

 ในการดูแลผูป่้วยพยาบาลจะเป็นผูใ้ห้การบริการการพยาบาลสุขภาพแก่ประชาชนทุกวยั โดยให้
ความช่วยเหลือในการรักษาพยาบาล การแก้ไขปัญหาจากการเจ็บป่วย การป้องกนัการเจ็บป่วยซ ้ า                   
การฟ้ืนฟูสภาพเพื่อให้ผูป่้วยมีศกัยภาพสูงสุด หลังจากการเจ็บป่วยมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ตอบสนอง                   
ความตอ้งการของผูรั้บบริการอย่างทัว่ถึง อีกทั้งมีระบบการดูแลท่ีต่อเน่ือง (วนัเพ็ญ พิชิตพรชยั และ 
อุษาวดี อศัดรวิเศษ, 2545) ดงันั้นส่ิงส าคญัท่ีพยาบาลจ าเป็นจะตอ้งมีเพื่อใช้เป็นแนวทางใน การปฏิบติังาน
เพื่อใหบ้ริการทางการพยาบาล คือ รูปแบบการบริการการพยาบาล หรือรูปแบบการจดัการการพยาบาล 
โดยรูปแบบการบริการการพยาบาลนั้นความส าคญัอยูท่ี่การบูรณาการการบริการ 4 มิติไวด้ว้ยกนั คือ
การรักษาพยาบาล การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัความเจบ็ป่วย และการฟ้ืนฟูสภาพ ซ่ึงจ าเป็นตอ้งจดัข้ึน
อย่างมีรูปแบบและผูรั้บบริการมองเห็นผลิตผลของการบริการอย่างชดัเจน (พวงรัตน์ บุญญานุรักษ์, 
2545)  โดยรูปแบบการบริการการพยาบาลตอ้งตระหนกัถึงคุณค่าความตอ้งการและเอกสิทธ์ิของบุคคล 
มุ่งให้ผูรั้บบริการไดต้ดัสินดว้ยตนเอง พยาบาลและผูรั้บบริการมีกระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหว่างกนั     
มีการสร้างสัมพนัธภาพและแสดงออกของพฤติกรรมท่ีส่ือให้เห็นถึงความจริงใจต่อกัน ผูป้ฏิบติั                  
การพยาบาลให้บริการการพยาบาลโดยเน้นการดูแลคนแบบองค์รวม (Holistic care) พยาบาลจึงตอ้ง
ประยกุตใ์ชค้วามรู้และทกัษะในการดูแลผูป่้วยและจะตอ้งเก่ียวขอ้งกบัสมาชิกในครอบครัวท่ีช่วยเหลือ
ผูป่้วย/ผูรั้บบริการและชุมชน (สมจิต หนุเจริญกุล, 2544) ท าให้ผูรั้บบริการเกิดความพึงพอใจใน                    
การบริการท่ีไดรั้บ ปัจจุบนัรูปแบบการจดัการการพยาบาลมีหลายรูปแบบและมีพฒันาการตามเวลา 
โดยอาศยัการจดับุคลากรและจดัรูปแบบการปฏิบติัหนา้ท่ีเพื่อการดูแลผูป่้วย การจดัการการพยาบาลใน
รูปแบบใดข้ึนอยูก่บัสถานท่ี การบริหารทางการพยาบาลและการเพิ่มคุณภาพการพยาบาลในแต่ละแห่ง
ท่ีใหบ้ริการแก่ผูป่้วย (Yoder-wise, 2003)   
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 ในปัจจุบันการปฏิบัติงานของพยาบาลส าหรับมารดาเด็กป่วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดันั้นเป็นรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ียึดตามการรับรู้ของพยาบาล ซ่ึง
ส่งผลใหผู้ป่้วยเด็กมีอตัราการเขา้รับการรักษาก่อนนดัเน่ืองจากภาวะแทรกซ้อนจากการไดรั้บเคมีบ าบดั 
ดงันั้นรูปแบบการจดัการการพยาบาลแก่มารดาเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ี
ไดรั้บเคมีบ าบดัท่ีส าคญั คือ การส่งเสริมให้มารดามีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตร และ
ส่งเสริมความสามารถต่อบทบาทการเป็นมารดาเพื่อให้มารดามีความสามารถในการเขา้ใจพฤติกรรม
ของบุตร ประเมินความตอ้งการของบุตร มีทกัษะในการปฏิบติัภารกิจต่างๆใหก้บับุตรตามสถานการณ์
ต่างๆท่ีเกิดข้ึน ซ่ึงรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง คือรูปแบบการจดัการ
การพยาบาลท่ีใชก้ระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งพยาบาลกบัมารดาผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั โดยพยาบาลมีบทบาทเป็นผูใ้ห้บริการ มารดา ผูป่้วย และครอบครัว
เป็นผูรั้บบริการแต่ละฝ่ายมีการแลกเปล่ียนขอ้มูลการรับรู้ซ่ึงกนัและกนั  แลกเปล่ียนขอ้มูลการรับรู้
สถานการณ์ร่วมกนัตดัสินปัญหาท่ีเกิดข้ึนมีการแสดงออกหรือมีการกระท าหรือการตดัสินใจเลือก           
การกระท าตามการรับรู้ของทั้งสองฝ่าย มีการพูดคุยติดต่อส่ือสาร แบบสองทาง มีการสร้างสัมพนัธภาพ
ท่ีดีต่อกนั แลว้ก าหนดจุดมุ่งหมายร่วมกนัท่ีจะแก้ปัญหาเพื่อตอบสนองต่อความตอ้งการของมารดา
ผูป่้วย แล้วจึงร่วมมือกันค้นหาวิธี ยอมรับวิธีการปฏิบติัเพื่อให้บรรลุจุดมุ่งหมายและประเมินผล
หลงัจากท่ีปฏิบติัว่าบรรลุเป้าหมายท่ีก าหนดหรือไม่ เพื่อบรรลุเป้าหมายท่ีจะท าให้มารดาสามารถ
ปฏิบัติกิจกรรมการดูแลบุตรส่งผลให้บุตรสามารถด าเนินกิจวตัรประจ าวนัตามวยัได้ตามปกติ 
ประกอบด้วยกิจกรรมหลัก 4 กิจกรรม คือ 1) การแลกเปล่ียนเรียนรู้ มารดาและพยาบาลร่วมกัน
แลกเปล่ียนขอ้มูลการรับรู้ปัญหา และก าหนดปัญหาในการดูแลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั  2) การสร้างจุดมุ่งหมายร่วมกนั พยาบาลและมารดาผูป่้วยมีการพูดคุยกนั
แลกเปล่ียนขอ้มูลกนั เพื่อร่วมกนัคิดคน้ก าหนดจุดมุ่งหมายของการดูแลบุตรท่ีจะแกปั้ญหาให้ตรงกบั
ความตอ้งการของผูป่้วยและมารดาผูป่้วย และยอมรับจุดมุ่งหมายร่วมกนั  3)  ยอมรับการตดัสินใจ
ร่วมกนั ทั้งพยาบาลและมารดามีความเห็นตรงกนั ตดัสินเลือกวิธีการท่ีจะใช้ในการปฏิบติัให้บรรลุ
จุดมุ่งหมาย มารดายอมรับวิธีการปฏิบติัและด าเนินการตามกิจกรรมการดูแลบุตรท่ีร่วมกนัก าหนดข้ึน 
4) ประเมินผลการปฏิบติักิจกรรมการดูแลบุตร พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็กร่วมกันประเมินว่า
กิจกรรมการดูแลบุตรของมารดานั้นบรรลุตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนดไวห้รือไม่ และร่วมกันสรุป
กิจกรรมการดูแลบุตรตามปัญหาต่างๆ ท่ีเกิดข้ึน และพูดคุย ซักถาม ตอบค าถามต่างๆ ท่ีมารดาตอ้ง
กระท าให้บุตรเม่ือบุตรมีอาการผิดปกติต่างๆ เกิดข้ึนทั้งขณะอยู่ในโรงพยาบาลและขณะกลบัไปบา้น  
โดยพยาบาลและมารดาผูป่้วยจะตอ้งมีกระบวนการปฏิสัมพนัธ์ท่ีมีเป้าหมายตลอดเวลา มีการสร้าง
สัมพนัธภาพและแสดงออกถึงพฤติกรรมท่ีส่ือให้เห็นถึงความจริงใจต่อกัน ร่วมมือกนัในการดูแล
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ผูป่้วยทั้งขณะอยู่ท่ีโรงพยาบาลและขณะเม่ือกลบัไปบา้นท าให้มารดามีการรับรู้ถึงความรู้สึกห่วงใย 
ความใกลชิ้ดผูกพนั ความเอาใจใส่จากพยาบาลท าให้มารดาเกิดความรู้สึกมัน่คงมีก าลงัใจท่ีจะต่อสู้กบั
ปัญหาและความยากล าบากในการดูแลบุตร ส่งผลใหบ้รรลุเป้าหมายในการดูแลผูป่้วย  
 

2.5  ความสัมพันธ์ระหว่างรูปแบบการจัดการการพยาบาลที่ใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง
ส าหรับมารดาเด็กป่วยวัยเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัที่ได้รับเคมีบ าบัดต่อ
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร  
 

 การวิจยัในคร้ังน้ีผูว้ิจยัใช้แนวคิดทฤษฎีการพยาบาลของคิง (King, 1981) โดยใช้กระบวนการ
ปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งพยาบาลกบัมารดาผูป่้วยเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บ
เคมีบ าบัด รูปแบบการจัดการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงในมารดาเด็กป่วยวยัเรียน
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั เพื่อบรรลุเป้าหมายท่ีจะท าให้มารดาสามารถ
ปฏิบัติกิจกรรมการดูแลบุตรส่งผลให้บุตรสามารถด าเนินกิจวตัรประจ าวนัตามวยัได้ตามปกติ  
นอกจากน้ีผูว้ิจยัไดใ้ชแ้นวคิดการดูแลผูป่้วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวซ่ึงจะเป็นการเพิ่มความสามารถต่อ
บทบาทการเป็นมารดาในการเขา้ใจพฤติกรรมของบุตร ประเมินความตอ้งการของบุตร เป็นทกัษะใน
การปฏิบติัภารกิจต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบับุตรได ้ในเร่ืองการดูแลให้ผูป่้วยไดรั้บสารอาหารท่ีให้พลงังาน
สูงทุกม้ือทั้งในก่อน ขณะ และหลงัได้รับยาเคมีบ าบดัเพื่อป้องกนัภาวะขาดสารอาหารซ่ึงส่งผลต่อ               
การสร้างเม็ดเลือดและเส่ียงต่อการติดเช้ือได้ ใช้หลักโภชนาบ าบัดในการดูแลสุขภาพเม่ือมีภาวะ                       
แทรกซ้อนจากการได้รับยาเคมีบ าบัด การป้องกันการเกิดภาวะจ านวนเม็ดเลือดขาวต ่าในผูป่้วย
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว การดูแลเพื่อป้องกันและบรรเทาอาการขา้งเคียงจาการได้รับยาเคมีบ าบัด                 
การดูแลดา้นจิตใจ อารมณ์ สังคมของผูป่้วยเด็กและการส่งเสริมให้ครอบครัวมีส่วนร่วมในการดูแล
และใหก้ าลงัใจอยา่งเอ้ืออาทรแก่ผูป่้วยเด็ก  
 ส่วนในดา้นการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรผูว้ิจยัใชแ้นวคิดของ (Bandura, 
1997) ท่ีครอบคลุม 3 ดา้น คือ  1) ดา้นการดูแลสุขภาพบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับยาเคมีบ าบดั  2)  ดา้น
การปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกนัและบรรเทาความรุนแรงผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดั  3)  ดา้นการส่งเสริม
พฒันาการตามวยัของบุตร  ซ่ึง Bandura กล่าวว่า การตดัสินใจแสดงพฤติกรรมของบุคคลเกิดจาก                      
1) ความคาดหวงัในความเช่ือมัน่ของตนวา่มีความสามารถท่ีจะกระท าพฤติกรรมไดส้ าเร็จตามผลลพัธ์ 
ท่ีตนต้องการ และความคาดหวงัในผลลัพธ์ของการกระท า โดยเป็นความเช่ือท่ีตนเองประเมินว่า
พฤติกรรมท่ีตนเองกระท านั้นจะน าไปสู่ผลลพัธ์ท่ีตนเองคาดหวงัไว ้ ถา้บุคคลมีการรับรู้ว่าตนเองมี
ความสามารถ บุคคลนั้นจะแสดงออกถึงความสามารถนั้นออกมา กลา้เผชิญปัญหา อุปสรรค ความทุกข์
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ยาก และความลม้เหลวจะมีความอดทนอุตสาหะไม่ยอ่ทอ้จะประสบความส าเร็จในท่ีสุด ซ่ึงสอดคลอ้ง
กบังานวิจยัของ สุนีย ์ อินทร์สิงห์ (2544)  ท่ีพบวา่ความสามารถตนเองและความคาดหวงัในผลลพัธ์มี
ความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมของมารดาในการดูแลบุตรวยัก่อนเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว                
ผู ้ท่ี รู้สึกว่าตนเองมีคุณค่าจะเช่ือในอ านาจการกระท าของตน เม่ือประสบกับภาวะเครียดหรือ                      
การเปล่ียนแปลงจะพยายามคน้หาขอ้เท็จจริงและแกไ้ขสถานการณ์นั้น ในขณะท่ีผูท่ี้เช่ืออ านาจอ านาจ
ภายนอกตนมกัยอมรับเหตุการณ์โดยไม่คิดแก้ไข แสดงว่าผูท่ี้รู้สึกว่าตนเองมีคุณค่าย่อมเช่ือมั่นว่า                   
การกระท าของตนจะก่อให้เกิดผลตามท่ีตนต้องการ (Wallace, 1984; อา้งในกมลพรรณ หอมนาน, 
2539) 
 ในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัคาดวา่การท่ีมารดาจะสามารถรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตรนั้น
เป็นผลมาจากการท่ีมารดาไดรั้บการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงท่ีพยาบาลและ
มารดาร่วมกนัประเมินปัญหา แลว้ก าหนดจุดมุ่งหมายร่วมกนัท่ีจะแกปั้ญหาแลว้จึงร่วมมือกนัคน้หาวิธี
ท่ีจะท าให้บรรลุจุดมุ่งหมาย ยอมรับวิธีการปฏิบติัเพื่อให้บรรลุจุดมุ่งหมายและประเมินผลหลงัจากท่ี
ปฏิบติัว่าบรรลุเป้าหมายท่ีก าหนดหรือไม่ เพื่อน าไปสู่เป้าหมายของการปฏิบติักิจกรรมต่างๆ ใน                
การดูแลบุตร ในการท ากิจกรรมต่างๆ กบัมารดา พยาบาลไดใ้ชปั้จจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนตามท่ี Bandura ได้กล่าวไว้คือ การใช้ตัวแบบ การใช้ค  าพูดชักจูง จากพยาบาลซ่ึงเป็น                                   
ผูใ้ห้บริการการพยาบาล โดยการน าประสบการณ์ของมารดาท่ีประสบผลส าเร็จในการดูแลบุตรและ  
การเลือกช่วงเวลาท่ีเหมาะสมในการท ากิจกรรมกบัมารดา ส่งผลใหม้ารดาเกิดการรับรู้ถึงความสามารถ
ของตนในการท่ีจะปฏิบติักิจกรรมต่างๆ ในการดูแลบุตรย่อมส่งผลให้มารดามีความสามารถท่ีจะ
กระท ากิจกรรมต่างๆ ในการดูแลบุตรเพื่อให้ไปสู่เป้าหมายตามท่ีมารดาคาดหวงันั้น คือ บุตรสามารถ
ด าเนินกิจวตัรประจ าวนัตามวยัไดต้ามปกติ 
 ดงันั้นการศึกษาการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงต่อการรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนของมารดาในการดูแลบุตร จึงสรุปกรอบแนวคิดการวจิยัไดด้งัน้ี 
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               แนวคิดการวจัิย         ตัวแปรต้น   ตัวแปรตาม 
                                                                                                                                                                                                                                                   
 
    
                                                                                                                                  
 
                                                                                                                            
 
 
 
 
 
 
 
                                                                     
                                                             
 
 
 
 
                                                                
                                                      
                                                         
 
 
 
 
 

ภาพที ่1  กรอบแนวคิดการวจิยั 

 
รูปแบบการจัดการการพยาบาล
ที่ใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง 
คือ ชุดของกิจกรรมท่ีใหพ้ยาบาล 
ปฏิบติัการพยาบาลแก่มารดา 
ประกอบดว้ย 4 กิจกรรม 
กิจกรรมท่ี 1  แลกเปล่ียนเรียนรู้  
กิจกรรมท่ี 2  การสร้าง
จุดมุ่งหมายร่วมกนั 
กิจกรรมท่ี 3  ยอมรับการ
ตดัสินใจร่วมกนั 
กิจกรรมท่ี 4  ประเมินผลการ
ปฏิบติักิจกรรมการดูแลบุตร 
 

ทฤษฎีการพยาบาลของ King (1981) 
กระบวนการปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งพยาบาล
และผูรั้บบริการอยา่งมีเป้าหมาย โดย 
1.  มีการประเมินปัญหา แลก เปล่ียนขอ้มูล 
2.  ก าหนดจุดมุ่งหมายของการปฏิบติั 
3.  คน้หาวิธีการปฏิบติั 
4.  มีการยอมรับวิธีการปฏิบติัเพ่ือน าไปสู่
จุดมุ่งหมาย เกิดปฏิสัมพนัธ์ท่ีมีเป้าหมาย 
5. ประเมินผลหลงัจากท่ีปฏิบติัว่าบรรลุ
เป้าหมายท่ีก าหนดหรือไม่ 

 
การรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนของมารดาในการ
ดูแลบุตรโรคมะเร็งเมด็
เลือดขาวชนิด
เฉียบพลัน ที่ได้รับเคมี
บ าบัด Bandura (1997) 
คลอบคลุม  
3 ดา้น คือ 
1. ดา้นการดูแลสุขภาพ
บุตรเพ่ือเตรียมพร้อมรับ
เคมีบ าบดั 
2. ดา้นการปฏิบติัเพ่ือ
ป้องกนัและบรรเทา
ความรุนแรงจาก
ผลขา้งเคียงของยาเคมี
บ าบดั 
3. ดา้นการส่งเสริม
พฒันาการตามวยัของ
บุตร  
 

 

การพยาบาลผู้ป่วยเดก็โรคมะเร็งเม็ดเลือด
ขาวชนิดเฉียบพลันที่ได้รับยาเคมบี าบัด 
การดูแลผูป่้วยเด็กทั้งในระยะก่อน ขณะ 
และหลงัไดรั้บยาเคมี รวมทั้งตอ้งส่งเสริม
สุขภาพใหผู้ป่้วยเด็กมีร่างกายแข็งแรง คือ  
1.  การดูแลใหผู้ป่้วยไดรั้บสารอาหารท่ีให้
พลงังานสูงทุกม้ือ 
2. การป้องกนัการเกิดภาวะจ านวนเมด็เลือด
ขาวต ่า 
3. การดูแลเพ่ือป้องกนัและบรรเทาอาการ
ขา้งเคียงจากการไดรั้บยาเคมีบ าบดั 
4. การดูแลดา้นจิตใจ อารมณ์ สังคมและ
พฒันาการของผูป่้วย  
5.การส่งเสริมใหค้รอบครัวมีส่วนร่วมใน
การดูแลและใหก้ าลงัใจอยา่งเอ้ืออาทรแก่
ผูป่้วย 
 



บทที ่3 
 

วธิีด ำเนินกำรวจิัย 
 
 

 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research) ชนิดกลุ่มเดียว วดัก่อนและ
หลงัทดลอง (One-group pre-post test design) เพื่อศึกษาระดบัและเปรียบเทียบการรับรู้มรรถนะแห่งตน
ของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัของกลุ่มท่ี
ใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง   
 

3.1  ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
 

 3.1.1  ประชำกรทีใ่ช้ในกำรวจัิย  
 ประชากร คือ มารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัอาย ุ6-12 ปี และไดรั้บ
การรักษาโดยไดรั้บเคมีบ าบดั โดยเป็นผูป่้วยในท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลตติยภูมิ 
 3.1.2  กลุ่มตัวอย่ำง  
 กลุ่มตวัอย่าง คือ มารดาเด็กป่วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัวยัเรียน อายุ 6-12 ปี ท่ี
ได้รับการรักษาโดยใช้ยาเคมีบ าบดั ท่ีหอผูป่้วย มหิตลาธิเบศร 7ข มหิตลาธิเบศร 8ข และหอผูป่้วย                 
อายุรกรรมเฉพาะโรค ส.8 เอ จ านวน 10 ราย คดัเลือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) เพื่อให้ไดก้ลุ่ม
ตวัอยา่งท่ีมีคุณสมบติัตรงตามวตัถุประสงคข์องการศึกษาท่ีก าหนดไวด้งัน้ี 
  1)  เกณฑก์ารคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่ง 
   1.1)  เกณฑก์ารคดัเลือกเขา้กลุ่มทดลอง มีคุณสมบติัดงัน้ี 
    (1)  มารดาท่ีมีบุตรวยัเรียนป่วยเป็นโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัอายุ 6-12 ปี 
ท่ีไดรั้บการรักษาโดยไดรั้บเคมีบ าบดั 
    (2)  มารดายนิดีและเตม็ใจเขา้ร่วมการศึกษา โดยเซ็นยนิยอมเขา้ร่วมการวิจยั    
   1.2)  เกณฑก์ารคดัออกจากกลุ่มตวัอยา่ง 
    (1)  มารดาปฏิเสธการเขา้ร่วมในการวจิยัคร้ังน้ี               
    (2)  ขณะด าเนินการวิจยัผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับ
เคมีบ าบดัมีอาการเปล่ียนแปลงตอ้งยา้ยไปรับการรักษาท่ีตึกอ่ืน  
    (3)  ขณะด าเนินการวิจยัผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับ
เคมีบ าบดัเสียชีวติ 
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3.2  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 

 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั มี 2 ประเภท คือ 
 (1)  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง ไดแ้ก่ รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง 
ส าหรับมารดาผูป่้วยเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั  
 (2)  เคร่ืองมือใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล คือ แบบประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดา
ในการดูแลบุตรแบ่งเป็น 2 ส่วน คือ 
  ส่วนท่ี 1   แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป 
  ส่วนท่ี 2   แบบสอบถามรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร 
 3.2.1  ขั้นตอนกำรสร้ำงเคร่ืองมือ 
  1)  เคร่ืองมือที่ใช้ในกำรด ำเนินกำรทดลอง  คือ รูปแบบการจัดการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี                   
การพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมี
บ าบดั โดยผูว้จิยัมีขั้นตอนการสร้างเคร่ืองมือ ดงัน้ี 
   1.1)  ศึกษาแนวคิดและทฤษฎีจากต ารา วารสาร และงานวิจยัท่ีเก่ียวข้องกับการจดั 
รูปแบบจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง และการพยาบาลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็ง                 
เม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดั รวมทั้งขั้นตอนการปฏิบติัตามรูปแบบ บทบาทและ
กิจกรรมการปฏิบติังานของหัวหน้าหอผูป่้วย หัวหน้าทีมและพยาบาลวิชาชีพท่ีไดรั้บมอบหมายแล้ว
บูรณาการแนวคิดทั้งหมดเขา้ดว้ยกนัโดยมีอาจารยท่ี์ปรึกษาให้ค  าแนะน า  (ดงัตารางท่ี 1) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตำรำงที ่1 รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั 
ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิง กำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กมะเร็ง

เม็ดเลือดขำวชนิด 
เฉียบพลนั 

กำรบูรณำกำรทฤษฎกีำรพยำบำลของคิง
กบักำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็ง 

เม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน 

ขั้นตอน/กจิกรรม  

การพยาบาลตามทฤษฎีการพยาบาล
ของ คิง คือ การพยาบาลมุ่งท่ี
กระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งคน
กบัคน และคนกบัส่ิงแวดลอ้ม ท าใหค้น
อยูใ่นสภาวะสุขภาพท่ีดีสามารถท า
หนา้ท่ีในบทบาทของสังคมได ้เป็น
กระบวนการปฏิสัมพนัธ์ระหวา่ง
พยาบาลและผูรั้บบริการอยา่งมี
เป้าหมาย ดงัน้ี 
   1. พยาบาลและผูรั้บบริการมีการ
แลก เปล่ียนขอ้มูลกนัร่วมกนัการ
ประเมินปัญหา และก าหนดปัญหา 
    2. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
ก าหนดจุดมุ่งหมายของการปฏิบติัท่ี
เป็นไปได ้   

การพยาบาลผูป่้วยเด็กมะเร็งเมด็
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนั คือ การ
พยาบาลผูป่้วยเด็กทั้งในระยะ
ก่อนใหย้าเคมี ขณะใหย้าเคมี และ
หลงัไดรั้บยาเคมี แนวคิดการดูแล 
ดงัน้ี 
   1. การดูแลใหผู้ป่้วยไดรั้บสาร 
อาหารท่ีให้พลงังานสูงทุกม้ือเพื่อ
ป้องกนัภาวะขาดสารอาหารซ่ึง
ส่งผลต่อการสร้างเม็ดเลือดและ
เส่ียงต่อการติดเช้ือไดง่้าย 

1. การดูแลใหผู้ป่้วยไดรั้บสารอาหารท่ีให้
พลงังานสูงทุกม้ือ เพื่อป้องกนัภาวะขาด
สารอาหารซ่ึงส่งผลต่อการสร้างเม็ดเลือด
และเส่ียงต่อการติดเช้ือไดง่้ายพยาบาล
และมารดาร่วมกนัแลกเปล่ียนขอ้มูลการ
รับรู้ซ่ึงกนัและกนั ร่วมกนัหาสาเหตุของ
การท าใหผู้ป่้วยเด็กไม่ไดรั้บสารอาหารท่ี
มีโปรตีนสูงทุกม้ือ วา่เกิดจากสาเหตุใด 
หรือเป็นเพราะบทบาทมารดาท่ีไม่สามารถ
จดัหาอาหารท่ีมีพลงังานสูงใหแ้ก่บุตรได้
หรือสาเหตุอ่ืนๆ เม่ือประเมินปัญหาท่ี
เกิดข้ึนไดแ้ลว้มีการร่วมกนัก าหนด
จุดมุ่งหมายของการปฏิบติั ร่วมกนัคิด
คน้หาวธีิการปฏิบติักิจกรรมการ พยาบาล
ต่างๆ พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็ก ยอมรับ 

กจิกรรมที่ 1  แลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
มารดาและพยาบาลร่วมกนัแลกเปล่ียนขอ้มูลการ
รับรู้ปัญหา และก าหนดปัญหาในการดูแลผูป่้วย
เด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ี
ไดรั้บเคมีบ าบดัเป็นการพบกนัคร้ังแรกระหวา่ง
พยาบาลวชิาชีพกบัมารดาของผูป่้วยวนัแรกของ
การนอนโรงพยาบาลใชเ้วลาประมาณ 30 นาที 
    1. พยาบาลวชิาชีพแนะน าตวัสร้าง
สัมพนัธภาพท่ีดีกบัมารดา 
    2. พยาบาลแนะน าการใชส้ถานท่ีของหอผูป่้วย 
    3. พยาบาลสอบถามเก่ียวกบัการรับรู้และปัญหา
ในการดูแลบุตรในเร่ืองเก่ียวกบัการดูแลบุตรทั้ง
ในก่อน ขณะ และหลงัไดรั้บยาเคมีบ าบดั 
     4. พยาบาลใหม้ารดาท าแบบสอบถามปัญหา  
และความตอ้งการฝึกทกัษะของมารดาในการดูแล 36 
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ตำรำงที่ 1 รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 
ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิง กำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กมะเร็ง

เม็ดเลือดขำวชนิด 
เฉียบพลนั 

กำรบูรณำกำรทฤษฎกีำรพยำบำลของคิง
กบักำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็ง 

เม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน 

ขั้นตอน/กจิกรรม  

   3. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
คน้หาวธีิการท่ีจะน าไปสู่การปฏิบติั
เพื่อ ให้บรรลุจุดมุ่งหมายท่ีตั้งไว ้
   4. พยาบาลและผูรั้บบริการมีการ
ยอมรับวธีิการปฏิบติัเพื่อน าไปสู่ 
จุดมุ่งหมาย 
   5. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
ประเมินผลหลงัจากท่ีปฏิบติัวา่บรรลุ
เป้าหมายท่ีก าหนดหรือไม่ 

 วธีิการปฏิบติัท่ีร่วมกนัคิดข้ึน หลงัจากนั้น 
ลงมือปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลแก่ผูป่้วย
เด็กและร่วมกนัประเมินผลหลงัปฏิบติั
กิจกรรมการพยาบาลวา่มารดาสามารถ
ดูแลผูป่้วยเด็กใหผู้ป่้วยเด็กไดรั้บ
สารอาหารท่ีมีพลงังานสูงเพื่อป้องกนั
ภาวะขาดสารอาหารไดห้รือไม่ 

บุตร พยาบาลทราบถึงปัญหา และความตอ้งการ
ฝึกทกัษะของมารดาในการดูแลบุตร 
    5. พยาบาลกระตุน้ให้มารดาแสดงการรับรู้
ความสามารถของตนเองในการดูแลบุตรและปัญหา
ต่าง  ๆท่ีเกิดข้ึนในการดูแลบุตรเก่ียวกบัแนวคิด 5 
ขอ้ ในการดูแลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเมด็เลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
    6. พยาบาลไดข้อ้มูลจากแบบสอบถามปัญหาและ
ความตอ้งการฝึกทกัษะของมารดาในการดูแลบุตร 
     7. พยาบาลและมารดาร่วมกนัก าหนดปัญหาท่ี
เกิดข้ึนในการดูแลบุตร     

การพยาบาลตามทฤษฎีการพยาบาล
ของคิง  
    1. พยาบาลและผูรั้บบริการมีการ
แลก เปล่ียนขอ้มูลกนัร่วมกนัการ 

2. การป้องกนัการเกิดภาวะจ านวน
เมด็เลือดขาวต ่า 

2. การป้องกนัการเกิดภาวะจ านวนเมด็
เลือดขาวต ่า   
   พยาบาลและมารดาจะร่วมกนัแลกเปล่ียน
ขอ้มูลการรับรู้ซ่ึงกนัและกนั ประเมินปัญหา 

กจิกรรมที่ 2 กำรสร้ำงจุดมุ่งหมำยร่วมกนั 
       พยาบาลและมารดามีการพดูคุยกนัแลกเปล่ียน
ขอ้มูลกนั เพื่อร่วมกนัคิดคน้ก าหนดจุดมุ่งหมาย
ของการดูแลบุตรท่ีจะแกปั้ญหาให้ตรงกบัความ 37 
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ตำรำงที่ 1 รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 
ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิง กำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กมะเร็ง

เม็ดเลือดขำวชนิด 
เฉียบพลนั 

กำรบูรณำกำรทฤษฎกีำรพยำบำลของคิง
กบักำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็ง 

เม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน 

ขั้นตอน/กจิกรรม  

ประเมินปัญหา และก าหนดปัญหา        
    2. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
ก าหนดจุดมุ่งหมายของการปฏิบติัท่ี
เป็นไปไดจุ้ดมุ่งหมายท่ีตั้งไว ้
    3. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
คน้หาวธีิการท่ีจะน าไปสู่การปฏิบติั
เพื่อใหบ้รรลุจุดมุ่งหมายท่ีตั้งไว ้
    4. พยาบาลและผูรั้บบริการมีการ
ยอมรับวธีิการปฏิบติัเพื่อน าไปสู่ 
จุดมุ่งหมาย 
    5. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
ประเมินผลหลงัจากท่ีปฏิบติัวา่บรรลุ
เป้าหมายท่ีก าหนดหรือไม่ 

 เก่ียวกบัการป้องกนัการเกิดภาวะจ านวน
เมด็เลือดขาวต ่า ทั้งในระยะก่อน ขณะ 
และหลงัไดรั้บยาเคมี พยาบาลและมารดา
ผูป่้วยเด็กร่วมกนัประเมินถึงสาเหตุท่ีท าให้
ผูป่้วยเด็กเกิดภาวะจ านวนเมด็เลือดขาวต ่า 
เกิดจากสาเหตุใด เช่น จากการใหย้าเคมี
บ าบดัหรือ จากบทบาทมารดาท่ีมารดาไม่
สามารถกระท าพฤติกรรมในการดูแลบุตร
ไดห้รือสาเหตุอ่ืนๆ เม่ือประเมินปัญหาท่ี
เกิดข้ึนไดแ้ลว้มีการร่วมกนัก าหนด
จุดมุ่งหมายของการปฏิบติั เพื่อน าไปสู่
การป้องกนัการเกิดภาวะจ านวนเม็ดเลือด
ขาวต ่า ร่วมกนัคิดคน้หาวธีิการปฏิบติั 
กิจกรรมการพยาบาลต่างๆ พยาบาลและ
มารดาผูป่้วยเด็กยอมรับวธีิการปฏิบติท่ี 

ตอ้งการของผูป่้วย และมารดาผูป่้วย และยอมรับ
จุดมุ่งหมายร่วมกนัพบกนัคร้ังท่ี 2 ในวนัแรกของ
การนอนโรงพยาบาล ใชเ้วลาประมาณ 30 นาที 
    1. พยาบาลสร้างสัมพนัธภาพกบัมารดาอยา่ง
ต่อเน่ือง 
    2. พยาบาลพูดคุย ปรึกษา ซกัถามและกระตุน้ให้
มารดาแสดงการรับรู้ของตนเองเก่ียวกบัจุดมุ่งหมาย
ในการดูแลบุตร 
    3. พยาบาลและมารดาร่วมกนัตดัสินจุดมุ่งหมาย  
ตดัสินเลือกจุดมุ่งหมาย และร่วมกนัตกลงยอมรับ
จุดมุ่งหมายในการดูแลบุตร 
     4. นดัพบกบัมารดาใหมใ่นวนัพรุ่งน้ี 

38 
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ตำรำงที่ 1 รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 
ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิง กำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กมะเร็ง

เม็ดเลือดขำวชนิด 
เฉียบพลนั 

กำรบูรณำกำรทฤษฎกีำรพยำบำลของคิง
กบักำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็ง 

เม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน 

ขั้นตอน/กจิกรรม  

  ร่วมกนัคิดข้ึนหลงัจากนั้นลงมือปฏิบติั
กิจกรรมการพยาบาลแก่ผูป่้วยเด็ก และ
ร่วมกนัประเมินผลหลงัปฏิบติักิจกรรม
การพยาบาลแก่ผูป่้วยเด็ก  วา่มารดา
สามารถป้องกนัการเกิดภาวะจ านวนเม็ด
เลือดขาวต ่าใหก้บับุตรไดห้รือไม่ 

 

 

การพยาบาลตามทฤษฎีการพยาบาล
ของคิง 
    1. พยาบาลและผูรั้บบริการมีการ
แลกเปล่ียนขอ้มูลกนัร่วมกนัประเมิน
ปัญหา และก าหนดปัญหา 
    2. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
ก าหนดจุดมุ่งหมายของการปฏิบติัท่ี
เป็นไปไดจุ้ดมุ่งหมายท่ีตั้งไว ้

3. การป้องกนัและบรรเทาอาการ
ผลขา้งเคียงจากยาเคมีบ าบดั 

3. การป้องกนัและบรรเทาอาการผล 
ขา้งเคียงจากยาเคมีบ าบดั   
   พยาบาลและมารดาจะร่วมกนัแลกเปล่ียน
ขอ้มูลการรับรู้ซ่ึงกนัและกนัประเมิน
เก่ียวกบัปัญหาการป้องกนั และบรรเทา
อาการผลขา้งเคียงจากยาเคมีบ าบดั ทั้งใน 
ขณะไดรั้บเคมีบ าบดั และหลงัไดรั้บเคมี
บ าบดั ร่วมกนัประเมินอาการขา้งเคียงท่ี
เกิดข้ึนจากการไดรั้บเคมีบ าบดัของผูป่้วย 

กจิกรรมที ่3 กำรตัดสินใจยอมรับร่วมกนั   
   พยาบาลและมารดามีความเห็นตรงกนั ตดัสินใจ
เลือกวธีิการท่ีจะใชใ้น การปฏิบติัใหบ้รรลุ          
จุดมุ่งหมาย มารดายอมรับวธีิการปฏิบติัและ
ด าเนินการตามกิจกรรมการดูแลบุตรท่ีร่วมกนั
ก าหนดข้ึน พบกนัวนัท่ี 2 ของการนอนโรงพยาบาล
ใชเ้วลาประมาณ 30 นาที 
   1. พยาบาลสร้างสัมพนัธภาพกบัมารดาอยา่ง
ต่อเน่ือง 39 
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ตำรำงที่ 1 รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 
ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิง กำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กมะเร็ง

เม็ดเลือดขำวชนิด 
เฉียบพลนั 

กำรบูรณำกำรทฤษฎกีำรพยำบำลของคิง
กบักำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็ง 

เม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน 

ขั้นตอน/กจิกรรม  

   3. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
คน้หาวธีิการท่ีจะน าไปสู่การปฏิบติั
เพื่อใหบ้รรลุจุดมุ่งหมายท่ีตั้งไว ้
   4. พยาบาลและผูรั้บบริการมีการ
ยอมรับวธีิการปฏิบติัเพื่อน าไปสู่ 
จุดมุ่งหมาย 
   5. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
ประเมินผลหลงัจากท่ีปฏิบติัวา่บรรลุ
เป้าหมายท่ีก าหนดหรือไม่ 

 เด็กและความสามารถต่อบทบาทการเป็น
มารดาท่ีเป็นปัญหาในการปฏิบติัตนของ
มารดาในการเขา้ใจพฤติกรรมของบุตร
เม่ือไดรั้บเคมีบ าบดัแลว้มีอาการขา้งเคียง
เกิดข้ึน เช่นอาการคล่ืนไส้อาเจียน อาการ
เบ่ืออาหาร เม่ือประเมินอาการ ขา้งเคียงท่ี
เกิดข้ึนกบัผูป่้วยเด็กและความสามารถต่อ
บทบาทการเป็นมารดาท่ีเป็นปัญหาในการ
ปฏิบติัตนของมารดาไดแ้ลว้มีการร่วมกนั
ก าหนดจุดมุ่งหมายของการปฏิบติัเพื่อ
น าไปสู่การป้องกนัและบรรเทาอาการ
ผลขา้งเคียงจากยาเคมีบ าบดัร่วมกนัคิด
คน้หาวธีิการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาล
ต่างๆ พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็กยอมรับ
วธีิการปฏิบติัท่ีร่วมกนัคิดข้ึน หลงัจากนั้น 

    2. พยาบาลพูดคุยปรึกษาหารือกบัมารดาและ
กระตุน้ใหม้ารดาแสดงการรับรู้เก่ียวกบัการ
ตดัสินใจเลือกวธีิการท่ีจะใชใ้นการปฏิบติัและ
ปัญหาเก่ียวกบัวธีิการท่ีจะใชใ้นการปฏิบติัใน
การดูแลบุตร  
    3. พยาบาลและมารดาร่วมกนัตดัสินใจยอมรับ
ร่วมกนั ตดัสินเลือกกระท าวธีิการท่ีจะใชใ้นการ
ปฏิบติัในการดูแลผูป่้วยเด็ก ร่วมกนัหาวธีิการท่ี
จะใชใ้นการปฏิบติัในการดูแลบุตรตามแนวคิด
การดูแลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
   4. พยาบาลและมารดาร่วมกนัตกลงยอมรับวธีิ
ปฏิบติัเพื่อน าไปสู่การปฏิบติัจริงของมารดาใน
การดูแลบุตร  เอกสารประกอบการสอน คือ 
คู่มือการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด 40 
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ตำรำงที่ 1 รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 
ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิง กำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กมะเร็ง

เม็ดเลือดขำวชนิด 
เฉียบพลนั 

กำรบูรณำกำรทฤษฎกีำรพยำบำลของคิง
กบักำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็ง 

เม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน 

ขั้นตอน/กจิกรรม  

  ลงมือปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลแก่ผูป่้วย
เด็ก และร่วมกนัประเมินผลหลงัปฏิบติั
กิจกรรมการพยาบาลแก่ผูป่้วยเด็กวา่
มารดาสามารถป้องกนัและบรรเทาอาการ
ผลขา้งเคียงจากยาเคมีบ าบดั ใหก้บับุตร
ไดห้รือไม่ 

เฉียบพลนัเม่ือไดรั้บเคมีบ าบดัใหก้บัมารดา 
    5. พยาบาลใหค้  าแนะน าและฝึกทกัษะตาม
ปัญหาในการดูแลผูป่้วยท่ีพยาบาลกบัมารดา
ร่วมกนัก าหนดข้ึนและน าวธีิการท่ีร่วมกนั
ตดัสินใจเลือกมาใชใ้นการฝึกทกัษะโดยพยาบาล
ใชว้ธีิการบรรยาย สาธิต และวธีิสาธิตยอ้นกลบั
เอกสารประกอบการสอนคือคู่มือการดูแลบุตร
โรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัเม่ือไดรั้บ
เคมีบ าบดัใหก้บัมารดา 
    6. พยาบาลประเมินการใหก้ารดูแลบุตรของ
มารดาตามปัญหาท่ีเกิดข้ึนขณะบุตรไดรั้บเคมี
บ าบดั ถา้มารดาท าถูกตอ้งพยาบาลกล่าวชมเชย 
แต่ถา้มารดายงัท าไมถู่กตอ้งพยาบาลใหข้อ้มูล 
ซ ้ าอีกคร้ังและใหม้ารดาปฏิบติัการดูแลบุตรใหม ่
ส่วนปัญหาของผูป่้วยเด็กท่ีอาจเกิดข้ึนหลงัไดรั้บ 41 
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ตำรำงที่ 1 รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 
ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิง กำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กมะเร็ง

เม็ดเลือดขำวชนิด 
เฉียบพลนั 

กำรบูรณำกำรทฤษฎกีำรพยำบำลของคิง
กบักำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็ง 

เม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน 

ขั้นตอน/กจิกรรม  

   เคมีบ าบดั พยาบาลใชว้ธีิการซกัถามการดูแล
บุตรของมารดาขณะเม่ือกลบัไปบา้น 
   7. พยาบาลเปิดโอกาสใหม้ารดาผูป่้วยไดซ้กัถาม
ปัญหาต่างๆ และระบายความรู้สึกนึกคิด ความ
คิดเห็นต่างๆ 
   8. ถา้บุตรมีปัญหาเกิดข้ึนขณะไดรั้บเคมีบ าบดั
แลว้พยาบาลสังเกตวา่มารดาไม่ปฏิบติัพฤติกรรม
ในการดูแลบุตรพยาบาลกระตุน้ใหม้ารดาแสดง
เหตุผลของตน และด าเนินกิจกรรมท่ี 1 และ
กิจกรรมท่ี 2 ใหม่อีกคร้ัง นดัพบมารดาใหม่ใน
วนัพรุ่งน้ี  

การพยาบาลตามทฤษฎีการพยาบาล
ของคิง   
   1. พยาบาลและผูรั้บบริการมีการ
แลกเปล่ียนขอ้มูลกนั ร่วมกนัประเมิน 

4. การดูแลดา้นจิตใจ อารมณ์ 
สังคม และพฒันาการตามวยัของ
ผูป่้วยเด็ก 

4. การดูแลดา้นจิตใจ อารมณ์ สังคมและ
พฒันา การตามวยัของผูป่้วยเด็ก   
   พยาบาลและมารดาจะร่วมกนัแลกเปล่ียน
ขอ้มูลการรับรู้ซ่ึงกนัและกนัเก่ียวกบั     

กจิกรรมที ่4 ประเมินผลกำรปฏิบัติกจิกรรมกำร
ดูแลบุตร 
    1. พยาบาลสร้างสัมพนัธภาพกบัมารดาอยา่ง
ต่อเน่ือง 42 
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ตำรำงที่ 1 รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 
ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิง กำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กมะเร็ง

เม็ดเลือดขำวชนิด 
เฉียบพลนั 

กำรบูรณำกำรทฤษฎกีำรพยำบำลของคิง
กบักำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็ง 

เม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน 

ขั้นตอน/กจิกรรม  

ปัญหา และก าหนดปัญหา 
    2. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
ก าหนดจุดมุ่งหมายของการปฏิบติัท่ี
เป็นไปไดจุ้ดมุ่งหมายท่ีตั้งไว ้
    3. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
คน้หาวธีิการท่ีจะน าไปสู่การปฏิบติั
เพื่อใหบ้รรลุ 
    4. พยาบาลและผูรั้บบริการมีการ
ยอมรับวธีิการปฏิบติัเพื่อน าไปสู่ 
จุดมุ่งหมาย 
    5. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
ประเมินผลหลงัจากท่ีปฏิบติัวา่บรรลุ
เป้าหมายท่ีก าหนดหรือไม่ 

 การดูแลดา้นจิตใจ อารมณ์ และสังคมของ
ผูป่้วยเด็ก พยาบาลและมารดาร่วมกนั
ประเมินจิตใจ อารมณ์ สังคมและพฒันาการ
ตามวยัของผูป่้วยเด็กท่ีเกิดข้ึนในขณะน้ี 
และประเมินความสามารถต่อบทบาทการ
เป็นมารดาท่ีเป็นปัญหาเก่ียวกบัการปฏิบติั 
ตนของมารดาในการดูแลดา้นจิตใจ อารมณ์ 
และสังคมของบุตร เม่ือทราบถึงปัญหา
เก่ียวกบัการปฏิบติัตนของมารดาไดแ้ลว้มี
การร่วมกนัก าหนดจุดมุ่งหมายของการ 
ปฏิบติัเพื่อน าไปสู่การดูแลดา้นจิตใจ 
อารมณ์ พฒันาการตามวยัและสังคมของ
ผูป่้วยเด็ก ร่วมกนัคิดคน้หาวธีิการปฏิบติั 
กิจกรรมการพยาบาลต่างๆ พยาบาลและ
มารดายอมรับวธีิการปฏิบติัท่ีร่วมกนัคิด  

    2. พยาบาลพูดคุยปรึกษา หารือกบัมารดาและ
กระตุน้ให้มารดาแสดงการรับรู้เก่ียวกบักิจกรรม 
รวมทั้งปัญหาและอุปสรรคของมารดาในการ
ดูแลบุตร 
    3. พยาบาลและมารดาผูป่้วยร่วมกนัสรุป
กิจกรรมต่างๆ ท่ีมารดาตอ้งกระท าต่อบุตรใน 
การดูแลบุตรทั้งขณะอยูใ่นโรงพยาบาล และ
ขณะกลบัไปบา้นตามแนวคิดการดูแลผูป่้วยเด็ก
โรค มะเร็งเม็ดเลือดขาวท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
    4. พยาบาลและมารดาร่วมกนัยอมรับวธีิการ
ปฏิบติัท่ีน าไปสู่การแกไ้ข การกระท ากิจกรรม
ของมารดามารดาในส่วนท่ียงัเป็นปัญหาตาม
แนวคิดการดูแลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเมด็เลือด
ขาวท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
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ตำรำงที่ 1 รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 
ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิง กำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กมะเร็ง

เม็ดเลือดขำวชนิด 
เฉียบพลนั 

กำรบูรณำกำรทฤษฎกีำรพยำบำลของคิง
กบักำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็ง 

เม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน 

ขั้นตอน/กจิกรรม  

  ข้ึน หลงัจากนั้นลงมือปฏิบติักิจกรรมการ
พยาบาลแก่ผูป่้วยเด็ก พยาบาลและมารดามี
การร่วมกนัประเมินผลหลงัปฏิบติักิจกรรม
การพยาบาลแก่ผูป่้วยเด็กและมารดาวา่
สามารถดูแลดา้นจิตใจ อารมณ์ สังคมและ
พฒันาการตามวยัของบุตรไดห้รือไม่ 

    5. พยาบาลเปิดโอกาสใหม้ารดาผูป่้วยไดซ้กัถาม
ปัญหาต่างๆ และระบายความรู้สึกนึกคิดคิด 
ความคิดเห็นต่อกิจกรรมต่างๆ ในการดูแลบุตร 

 

การพยาบาลตามทฤษฎีการพยาบาล
ของคิง 
    1. พยาบาลและผูรั้บบริการมีการ
แลกเปล่ียนขอ้มูลกนัร่วมกนัการ
ประเมินปัญหา และก าหนดปัญหา  
    2. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
ก าหนดจุดมุ่งหมายของการปฏิบติัท่ี
เป็นไปได ้

5. ความเขา้ใจและการแบ่งบนัของ
ครอบครัวท าให้ครอบครัวมีส่วน
ร่วมในการดูแลและใหก้ าลงัใจ
อยา่งเอ้ืออาทรมีผลต่อการผอ่น
คลายความทุกขข์องผูป่้วยได ้

5. ความเขา้ใจและการแบ่งบนัของ
ครอบครัวท าใหค้รอบครัวมีส่วนร่วมใน
การดูแลและใหก้ าลงัใจอยา่งเอ้ืออาทรมีผล
ต่อการผอ่นคลายความทุกขข์องผูป่้วยได ้  
   พยาบาลและมารดาจะร่วมกนัแลกเปล่ียน
ขอ้มูลการรับรู้ซ่ึงกนัและกนั เก่ียวกบั
ความเขา้ใจและการแบ่งปันของครอบครัว
ท าใหค้รอบครัวมีส่วนร่วมในการดูแลและ
ใหก้ าลงัใจ ซ่ึงมีผลต่อการคลายความทุกข ์
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ตำรำงที่ 1 รูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 
ทฤษฎีกำรพยำบำลของคิง กำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กมะเร็ง

เม็ดเลือดขำวชนิด 
เฉียบพลนั 

กำรบูรณำกำรทฤษฎกีำรพยำบำลของคิง
กบักำรพยำบำลผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็ง 

เม็ดเลือดขำวชนิดเฉียบพลัน 

ขั้นตอน/กจิกรรม  

    3. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
คน้หาวธีิการท่ีจะน าไปสู่การปฏิบติั
เพื่อใหบ้รรลุจุดมุ่งหมายท่ีตั้งไว ้
    4. พยาบาลและผูรั้บบริการมีการ
ยอมรับวธีิการปฏิบติัเพื่อน าไปสู่ 
จุดมุ่งหมาย 
    5. พยาบาลและผูรั้บบริการร่วมกนั
ประเมินผลหลงัจากท่ีปฏิบติัวา่บรรลุ
เป้าหมายท่ีก าหนดหรือไม่  

 ของผูป่้วยลง พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็ก
ร่วมกนัประเมินวา่บุคคลใดในครอบครัวท่ี
มีความส าคญักบัผูป่้วยและอธิบายให้
บุคคลในครอบครัวเห็นความ ส าคญัของ
การดูแลใหก้ าลงัใจแก่ผูป่้วยมีการร่วมกนั
ก าหนดจุดมุ่งหมายของการปฏิบติัเพื่อให้
ครอบครัวมีส่วนร่วมในการดูแลผูป่้วย
พยาบาลและมารดาผูป่้วยเดก็ยอมรับ
วธีิการปฏิบติัท่ีร่วมกนัคิดข้ึนหลงัจากนั้น
ลงมือปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลแก่
ครอบครัว และร่วมกนัประเมิน ผลหลงั
ปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลแก่ครอบครัว
วา่ครอบครัวมีความเขา้ใจในผูป่้วยเด็กและ
มีส่วนร่วมในการดูแลผูป่้วยเด็ก 

 

45 



46 

   1.2)  ผูว้ิจยัไดจ้ดัท าคู่มือท่ีเรียกวา่ “คู่มือปฏิบติังานตามรูปแบบการจดัการการพยาบาล
ท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ี
ไดรั้บเคมีบ าบดั” ส าหรับใหพ้ยาบาลวชิาชีพใช ้ภายในคู่มือประกอบดว้ย 
    1.2.1)  วตัถุประสงคข์องคู่มือ 
    1.2.2)  วธีิการใชคู้่มือ 
    1.2.3)  คุณลกัษณะของผูใ้ชคู้่มือ 
    1.2.4)  ส่วนประกอบของคู่มือ 
    1.2.5)  รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับ
มารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
    1.2.6)  การปฏิบติัตามรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาล
ของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
    1.2.7)  บทบาทของพยาบาลวชิาชีพ 
   1.3)  ผูว้ิจยัก าหนดขั้นตอนและกิจกรรมตามแนวคิดทฤษฎี ท่ีใช้กระบวนการพยาบาล
เป็นเคร่ืองมือ ระบุผูป้ฏิบติัและผลลพัธ์ท่ีต้องการ พร้อมทั้งเอกสารท่ีใช้ประกอบในการปฏิบติัตาม
รูปแบบในแต่ละขั้นตอน เพื่อใหเ้ขา้ใจง่ายข้ึน 
   1.4)  ผูว้จิยัก าหนดขั้นตอน กิจกรรม พฤติกรรมท่ีปฏิบติัพร้อมระบุผลลพัธ์ท่ีตอ้งการใน
แต่ละขั้นตอนตามรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วย
วยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ซ่ึงขั้นตอนในการปฏิบติังานมี การ
ก าหนดกิจกรรมการพยาบาล รวม 4 กิจกรรม ดงัตารางท่ี 11 (ภาคผนวก จ) 
  2)  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรเกบ็รวบรวมข้อมูล  ประกอบดว้ย 2 ส่วน 
   ส่วนท่ี 1  แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป ประกอบดว้ย อายุ ระดบัการศึกษา อาชีพ รายได ้ 
ระยะเวลาในการดูแลบุตรหลงัไดรั้บเคมีบ าบดัคร้ังแรก  
   ส่วนท่ี 2  แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียน
โรคมะเร็งเม็ดขาวชนิดเฉียบพลันท่ีได้รับยาเคมีบ าบดั เป็นแบบสัมภาษณ์ ซ่ึงผูว้ิจยัสร้างข้ึน จาก
การศึกษา ต ารา บทความวิชาการและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง โดยใชแ้บบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีรับยาเคมีบ าบดั ท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึน
ตามแนวคิดของ Bandura ครอบคลุม 3 ดา้น คือ  1) ดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับยา
เคมีบ าบดั   2) ดา้นการปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกนัและบรรเทาความรุนแรงผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดั                
3) ดา้นการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตร เป็นมาตรวดั 5 ระดบั โดยมีเกณฑด์งัน้ี 
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                       5   หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงท่ีเกิดกบัท่านมากท่ีสุด 
                    4   หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงท่ีเกิดกบัท่านมาก  
                       3   หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงท่ีเกิดกบัท่านมากปานกลาง  
                       2   หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงท่ีเกิดกบัท่านนอ้ย  
   1  หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงท่ีเกิดกบัท่านนอ้ยท่ีสุด 
  การแปลผลคะแนนของการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร แบ่งเป็น                  
5 ระดบัและในการแปลผลคะแนนใชค้่าคะแนนสูงสุด ลบดว้ยค่าคะแนนต ่าสุด และหารดว้ย จ านวนท่ี
ตอ้งการแบ่งเพื่อหาช่วงคะแนน เม่ือไดแ้ลว้จึงมาก าหนดเกณฑ์ในการให้คะแนน และแปลผลคะแนน
ต่อไป 
  ในการก าหนดช่วงชั้นคะแนนผูว้ิจยัไดก้  าหนดเกณฑด์งัน้ี (บุญใจ  ศรีสถิตนรากูร, 2555) 
   ค่าคะแนนเฉล่ีย  4.20 - 5.00 หมายถึง การรับรู้สมรรถนะแห่งตนอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
   ค่าคะแนนเฉล่ีย  3.40 - 4.19 หมายถึง การรับรู้สมรรถนะแห่งตนอยูใ่นระดบัมาก 
   ค่าคะแนนเฉล่ีย  2.60 - 3.39 หมายถึง การรับรู้สมรรถนะแห่งตนอยูใ่นระดบัปานกลาง 
   ค่าคะแนนเฉล่ีย  1.80 - 2.59 หมายถึง การรับรู้สมรรถนะแห่งตนอยูใ่นระดบันอ้ย 
   ค่าคะแนนเฉล่ีย  1.00 - 1.79 หมายถึง การรับรู้สมรรถนะแห่งตนอยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด  
 3.2.2  กำรตรวจสอบคุณภำพเคร่ืองมือ 
  1)  กำรหำควำมตรงตำมเน้ือหำ (Content Validity) 
   1.1)  เคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง คือ รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการ 
พยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั   
   1.2)  เคร่ืองมือใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล คือ แบบวดัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของ
มารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดัแบ่งเป็น 2 ส่วน คือ
ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป ส่วนท่ี 2 แบบวดัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแล
บุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดั ท าการตรวจสอบคุณภาพด้วยการหา                      
ความเท่ียงตรงตามเน้ือหา (Content Validity) โดยใหผู้ท้รงคุณวุฒิท่ีมีคุณสมบติัตรงตามเน้ือหาในสาขา
เฉพาะจ านวน 3 ท่าน คือ ผูเ้ช่ียวชาญดา้นบริหารการพยาบาล ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการพยาบาลผูป่้วยเด็ก
โรคมะเร็งและ ผูเ้ช่ียวชาญด้านการศึกษา ตรวจสอบเพื่อให้ได้เน้ือหาสาระท่ีถูกต้องสอดคล้องกับ
ทฤษฎีและครอบคลุมเน้ือหาตามขอบเขตของค าจ ากดัความของการวิจยัคร้ังน้ี โดยใชค้วามเห็น 2 ใน 3 
ของผู ้ทรงคุณวุฒิเป็นการตัดสิน ปรับปรุงแก้ไขคู่ มือตามข้อเสนอแนะและความคิดเห็นของ
ผูท้รงคุณวฒิุ 
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  2)  กำรหำค่ำควำมเช่ือมั่น (Reliability)  
  ผูว้ิจยัน าแบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ท่ีผา่นการตรวจสอบจากผูท้รงคุณวุฒิและปรับปรุงเรียบร้อย
แลว้ไปทดลองใช้ (Try out) กบัมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บ
เคมีบ าบดัท่ีมีลกัษณะคลา้ยกบักลุ่มตวัอย่าง จ  านวน 30 ราย ท่ีโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา้ เพื่อให้ได้
ขอ้มูลในช่วงเวลาเดียวกนัเพื่อตรวจสอบความเป็นปรนยั หลงัจากนั้นน าขอ้มูลท่ีไดม้าหาค่าความเช่ือมัน่
ของเคร่ืองมือ โดยใชส้ัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค (Cronbach’s alpha Coefficient) ไดค้่าความเช่ือมัน่
ของแบบสอบถาม การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั โดยรวมเท่ากบั 0.92  และรายดา้น ดงัน้ี  (1)  ดา้นการดูแลสุขภาพของบุตร
เพื่อเตรียมพร้อมรับยาเคมีบ าบดั ไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.80  (2)  ดา้นการปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกนั
และบรรเทาความรุนแรงผลข้างเคียงของยาเคมีบ าบัดให้กับบุตร ได้ค่าความเช่ือมั่นเท่ากับ 0.85                        
(3)  ดา้นการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตร ไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากบั  0.88 
 

3.3  ขั้นตอนกำรด ำเนินกำรทดลอง  
 

 3.3.1  ขั้นตอนกำรด ำเนินกำรทดลอง แบ่งเป็น 2 ระยะ ดงัน้ี 
 ระยะที ่1 ขั้นเตรียมกำรก่อนด ำเนินกำรทดลอง  วนัท่ี 1 เมษายน-31 พฤษภาคม 2556  ประกอบดว้ย 
  1.1)  เตรียมดา้นเอกสาร แบบฟอร์ม แสดงความยนิยอมร่วมมือในการศึกษา  
   1.1.1)  จดัท าคู่มือรูปแบบการบริการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับ
มารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
   1.1.2)  แบบประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียน
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
  1.2)  เตรียมพยาบาลวชิาชีพผูป้ฏิบติังาน  
   1.2.1)  เตรียมพยาบาลวิชาชีพผูป้ฏิบติังานให้การพยาบาลในกลุ่มทดลองโดยจัดท า
โครงการอบรมเร่ืองรูปแบบการบริการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง ส าหรับมารดาผูป่้วย
เด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั โดยเชิญผูท้รงคุณวุฒิเป็นวิทยากร
บรรยาย ผูเ้ขา้อบรมประกอบดว้ยพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยมหิตลาธิเบศร ม.7 ข 1 คน  
ม.8 ข 1 คน และ ส.8 เอ 1 คน รวม 3 คน 
   1.2.2)  ผูว้ิจยัช้ีแจงท าความเขา้ใจต่อพยาบาลวิชาชีพถึงวตัถุประสงคก์ารวิจยั การเลือก
กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวิจยัและ อธิบายรายละเอียดขั้นตอนในการด าเนินการให้การบริการการพยาบาล
แก่มารดาผูป่้วยเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั ตามคู่มือท่ีมอบ
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ให้พยาบาลวิชาชีพทุกคน จนทุกคนเขา้ใจและพร้อมปฏิบติังาน จดัให้พยาบาลวิชาชีพทั้ง 3 คนได้
ทดลองปฏิบติังานตามคู่มือกบัมารดาผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมี
บ าบดั คนละ 1 รายโดยมีผูว้ิจยัเป็นท่ีปรึกษาตลอดการทดลองปฏิบติัเพื่อใหเ้กิดความเขา้ใจและสามารถ
ปฏิบติัได ้
  1.3)  เตรียมกลุ่มตวัอยา่งท าการทดลอง 
   1.3.1)  ศึกษาขอ้มูลมารดาผูป่้วยเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ี
ไดรั้บเคมีบ าบดั จากทะเบียนรายช่ือหน่วยโลหิตวิทยา สถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี คดัเลือก
กลุ่มตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจงเพื่อใหไ้ดก้ลุ่มตวัอยา่งท่ีมีคุณสมบติัตรงตามวตัถุประสงคข์องการศึกษา
ท่ีก าหนดไวจ้  านวน 10 ราย 
 ระยะที ่2 ขั้นด ำเนินกำรทดลอง เร่ิมด าเนินการทดลองตั้งแต่วนัท่ี 15 มิถุนายน - 31กรกฎาคม 2556  
มีการด าเนินการดงัน้ี 
  2.1)  ขั้นด าเนินการมอบหมายงาน  
  ผูว้ิจยัดูตารางมอบหมายงานของพยาบาลวิชาชีพผูเ้ข้าร่วมงานวิจยัตั้ งแต่เวลา 8.00 น. ท่ี            
หอผูป่้วยมหิตลาธิเบศร 7 ข มหิตลาธิเบศร 8 ข และหอผูป่้วยอายุรกรรมเฉพาะโรค ส.8 เอ สถาบนั
สุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี 
  2.2)  ขั้นปฏิบติังานของพยาบาล 
  เม่ือมีมารดาและผูป่้วยเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัมาถึงท่ีหอผูป่้วย
มหิตลาธิเบศร 7 ข มหิตลาธิเบศร 8 ข และหอผูป่้วยอายุรกรรมเฉพาะโรค ส.8 เอ  ผูว้ิจยัจะพูดคุยสร้าง
สัมพนัธภาพกบัมารดา มีการซักถามเก่ียวกบัการมารับยาเคมีบ าบดัของผูป่้วยในคร้ังน้ีและพูดคุยต่อ
เพื่อขอความร่วมมือในการเขา้ร่วมโครงการเม่ือมารดาตกลงยินดีเขา้ร่วมโครงการวิจยั จะให้มารดาท่ี
เป็นกลุ่มตวัอย่างลงช่ือยินยอมในเอกสารเข้าร่วมการวิจยั และให้มารดาท าแบบสอบถามการรับรู้
สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับ
เคมีบ าบดั (Pre-test)  หลงัจากนั้นผูว้จิยัช้ีแจงมารดาให้รับทราบถึงขั้นตอนการด าเนินการทดลองวา่จะมี
พยาบาลเขา้พบมารดาในช่วงเวลา 8.00-16.00 น. เป็นเวลา 3 วนั ช่วงเวลาในการท ากิจกรรมร่วมกบั
พยาบาล มีทั้งหมด 4 กิจกรรมใชเ้วลาประมาณ 20-30 นาที ในแต่ละกิจกรรม  
   2.2.1)  การมอบหมายงาน ผูว้ิจยัมอบหมายมารดาและผูป่้วยเด็กให้กบัพยาบาลวิชาชีพ
โดยลงในแบบบนัทึกการมอบหมายงาน 
   2.2.2)  พยาบาลวชิาชีพท่ีไดรั้บมอบหมายความรับผิดชอบ 
    (1)  พยาบาลวชิาชีพท่ีไดรั้บมอบหมายศึกษาทะเบียนประวติัของผูป่้วย 
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    (2)  ผูว้ิจยัไดป้ระชุมปรึกษาทางการพยาบาลก่อนปฏิบติังาน (Pre-conference) กบั
พยาบาล ทบทวนขั้นตอนการด าเนินการทดลองเพื่อให้ความมัน่ในแก่พยาบาลท่ีไดรั้บมอบหมายใน
การปฏิบติัการทดลองตามคู่มือ (ตามภาคผนวก จ) 
   2.2.3)  พยาบาลวชิาชีพด าเนินการท าตามคู่มือท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึน ดงัน้ี 
   กิจกรรมท่ี 1  แลกเปล่ียนเรียนรู้ มารดาและพยาบาลร่วมกนัแลกเปล่ียนขอ้มูลการรับรู้
ปัญหา และก าหนดปัญหาในการดูแลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมี
บ าบดั เป็นการพบกันคร้ังแรกระหว่างพยาบาลวิชาชีพกับมารดาของผูป่้วย วนัแรกของการนอน
โรงพยาบาล ใชเ้วลาประมาณ 30 นาที ผูว้จิยัไดพ้าพยาบาลวชิาชีพไปแนะน ากบัมารดา  
   กิจกรรมท่ี 2  การสร้างจุดมุ่งหมายร่วมกนั พยาบาลและมารดาผูป่้วยมีการพูดคุยกนั
แลกเปล่ียนขอ้มูลกนั เพื่อร่วมกนัคิดคน้ก าหนดจุดมุ่งหมายของการดูแลบุตรท่ีจะแกปั้ญหาให้ตรงกบั
ความตอ้งการของผูป่้วยและมารดาผูป่้วย ร่วมกนัคน้หาวิธีการวิธีการท่ีจะน าไปสู่การปฏิบติั หลงัจาก
นั้นยอมรับวิธีการท่ีจะน าไปสู่การปฏิบติัเพื่อให้บรรลุเป้าหมายท่ีตั้งไว ้พบกนัคร้ังท่ี 2ในวนัแรกของ
การนอนโรงพยาบาล ใชเ้วลาประมาณ 30 นาที   
   กิจกรรมท่ี 3  ยอมรับการตดัสินใจร่วมกนั ทั้งพยาบาลและมารดามีความเห็นตรงกนั 
ตัดสินเลือกวิธีการท่ีจะใช้ในการปฏิบัติให้บรรลุจุดมุ่งหมาย มารดายอมรับวิธีการปฏิบัติและ
ด าเนินการตามกิจกรรมท่ีร่วมกนัก าหนดข้ึน พบกนัวนัท่ี 2 ของการนอนโรงพยาบาลใชเ้วลาประมาณ 
30 นาที   
   กิจกรรมท่ี 4  ประเมินผลการปฏิบติักิจกรรมการดูแลบุตร พยาบาลและมารดาผูป่้วยเด็ก
ร่วมกนัประเมินว่ากิจกรรมการดูแลบุตรของมารดานั้นบรรลุตามจุดมุ่งหมายท่ีก าหนดไวห้รือไม่  
ร่วมกนัสรุปกิจกรรมการดูแลบุตรตามปัญหาต่างๆ ท่ีเกิดข้ึน และพูดคุย ซักถาม ตอบค าถามต่างๆ ท่ี
มารดาตอ้งกระท าให้บุตรเม่ือบุตรมีอาการผิดปกติต่างๆเกิดข้ึนทั้งขณะอยู่ในโรงพยาบาลและขณะ
กลบัไปบา้น  พบกนั ในวนัท่ี 3 ของการนอนโรงพยาบาลหรือวนัจ าหน่ายส าหรับผูป่้วยเด็กท่ีไดรั้บยา 3 
วนัครบตามแผนการรักษา ใชเ้วลา 30 นาที   
   2.2.4)  หลงัจากพยาบาลท่ีไดรั้บมอบหมายส้ินสุดการด าเนินกิจกรรมการพยาบาลตาม
การทดลองเป็นท่ีเรียบร้อยแลว้ ผูว้จิยัเขา้พบมารดาผูป่้วยเด็กอีกคร้ังหน่ึงเพื่อใหม้ารดาท าแบบสอบถาม
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ี
ไดรั้บเคมีบ าบดั (Post-test)  กล่าวขอบคุณมารดาผูป่้วยเด็กท่ีใหค้วามร่วมมือในการท าวิจยั 
 3.3.2 ขั้นตอนกำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 ผูว้จิยัด าเนินการรวบรวมขอ้มูลท่ีไดจ้ากกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมดว้ยตนเอง มีขั้นตอนดงัน้ี  

1) ผูว้จิยัแจกแบบประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็ง 
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เม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดั แก่กลุ่มตวัอย่างหลงัลงนามยินยอมเขา้ร่วมวิจยัแลว้ 
ผูว้จิยัอธิบายถึงค าช้ีแจง เกณฑก์ารใหค้ะแนนจนกลุ่มตวัอยา่งเขา้ใจ 
  2)  หลงักลุ่มตวัอยา่งเขา้ใจในขอ้ค าถามแลว้ ใหเ้วลา เพื่อคิดค าตอบ 
  3)  ผูว้จิยัเก็บรวบรวมขอ้มูลต่อราย ดงัน้ี   
   3.1)  ขอ้มูลส่วนบุคคล รวบรวมจากแบบสอบถามมารดาผูป่้วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
   3.2)  ขอ้มูลแบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตรของมารดาเด็กป่วย
วยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั โดยมารดาจะตอบแบบสอบถามการ
รับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตร จ านวน 2 คร้ัง โดยคร้ังท่ี 1 คือ วนัแรกท่ีผูป่้วยเด็กเขา้รับการ
รักษา ก่อนท่ีจะไดรั้บการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง และคร้ังท่ี 2  คือ วนัท่ี 3 ของ
การนอนโรงพยาบาลเม่ือส้ินสุดการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง ครบ 4 กิจกรรม 
 

3.4  จริยธรรมในกำรวจิัย 
                     

 มีขั้นตอนในการขออนุมติัและวธีิการเตรียมด าเนินการวิจยั ดงัน้ี 
  1)  สารนิพนธ์คร้ังน้ีไดผ้า่นการพิจารณาอนุมติัจริยธรรมการวจิยัในมนุษย ์จากคณะกรรมการ
พิจาณาโครงร่างวิยานิพนธ์/สาระนิพนธ์แบบยกเวน้ (Exception Category) ตามรายละเอียดท่ีปรากฏใน
คู่มือการจริยธรรมการวิจยัวทิยาลยัเซนตห์ลุยส์ 2553 (ขอ้ 2 หนา้ 5) (ภาคผนวก ค) 
  2)  ผูว้ิจ ัยน าโครงร่างสารนิพนธ์เสนอคณะกรรมการพิจารณาการศึกษาวิจัยในมนุษย์   
สถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินีโดยท าบนัทึกรายงาน ผ่านรองผูอ้  านวยการกลุ่มภารกิจบริการ
วิชาการ และส่งเสนอคณะกรรมการพิจารณาการศึกษาวิจยัในมนุษยข์องสถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติ
มหาราชินี ตามระเบียบของคณะกรรมการเม่ือผา่นการอนุมติัจึงเร่ิมด าเนินการทดลอง   
  3)  การพิทกัษสิ์ทธิ  ผูว้ิจยัช้ีแจงกบัผูเ้ขา้ร่วมวิจยัเก่ียวกบัขอ้มูลส่วนตวัของผูเ้ขา้ร่วมวิจยัจะ
ถูกเก็บรักษาไวเ้ป็นความลบั และจะถูกจดัเรียงเป็นรหัส โดยจะเปิดเผยผลการวิจยัเป็นภาพรวม และ
ขอ้มูลทั้งหมดจะถูกน ามาเพื่อใช้เพื่อการวิจยัน้ีเท่านั้น และการเขา้ร่วมเป็นกลุ่มตวัอย่างหรือผูมี้ส่วน
ร่วมในการวิจยัเป็นโดย สมคัรใจ และสามารถปฏิเสธท่ีจะเขา้ร่วมหรือถอนตวัจากการวิจยัไดทุ้กขณะ 
การเขา้ร่วมหรือไม่เขา้ร่วมการวิจยัจะไม่มีผลกระทบใดๆ ทั้งส้ินต่อการเขา้รับการรักษา 
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3.5  สถิติทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 

 เม่ือรวบรวมขอ้มูลไดค้รบตามท่ีก าหนด ผูว้ิจยัตรวจสอบความสมบูรณ์ของขอ้มูลและวิเคราะห์
ขอ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล มีดงัน้ี 
  1)  ขอ้มูลส่วนบุคคลใชก้ารวเิคราะห์ค่าความถ่ี และร้อยละ  
  2)  ข้อมูลแบบประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียน
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั วิเคราะห์โดยหาค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน 
  3)  เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั ในกลุ่มทดลองก่อนและหลงัการใช้รูปแบบบริการการ
พยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาผูป่้วยเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ใชส้ถิติของ Wilcoxon Signed -Rank Test    
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ขั้นเตรียม 
กำรทดลอง 
( 8 สัปดำห์) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ขั้นด ำเนิน 
กำรทดลอง 
(6 สัปดำห์) 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภำพที ่2 ขั้นตอนการด าเนินการวิจยัและการเก็บขอ้มูล 
 

Pretest   ใชแ้บบสอบถามวดัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร
ก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง 
รารรร 

ด าเนินขั้นตอนกิจกรรมตามรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการการ
พยาบาลของคิง ประกอบดว้ย 4 กิจกรรมดงัน้ี 
  กิจกรรมท่ี 1. แลกเปล่ียนเรียนรู้ 
  กิจกรรมท่ี 2.  การสร้างจุดมุ่งหมายร่วมกนั 
  กิจกรรมท่ี 3.  ยอมรับการตดัสินใจร่วมกนั 
  กิจกรรมท่ี 4  ประเมินผลการปฏิบติักิจกรรมการดูแลบุตร 

 
Post test ใชแ้บบสอบถามวดัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรหลงัการใช้
รูปแบบการจดัการท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงและลงขอ้มูลเพ่ือการวิเคราะห์ 
 

วเิคราะห์ขอ้มูล 

1.   ศึกษาขอ้มูลเอกสารและงานวิจยั 
2.   สร้างเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลองและเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเกบ็รวบรวมขอ้มูล 
3.   ตรวจสอบความตรงและความเท่ียงของเคร่ืองมือ 
4.   ด าเนินการดา้นจริยธรรมวิจยั 
5.    เตรียมสถานท่ีและเอกสาร 
6.   เตรียมอบรมพยาบาลท่ีเขา้ร่วมเป็นผูวิ้จยั 3 คน ใหค้วามรู้ตามรูปแบบการจดัการการ
พยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง, พยาบาลวิชาชีพทดลองใชรู้ปแบบการจดัการการ
พยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง 
7. เลือกกลุ่มตวัอยา่งมารดาท่ีมีคุณสมบติัตามเกณฑก์ารคดัเลือก อธิบายวตัถุประสงคข์อง
การวิจยั และใหม้ารดาท่ียินดีเขา้ร่วมในการวิจยั ลงนามยินยอม ตามแบบฟอร์มจริยธรรม
การวิจยั 
 



 

 

บทที ่4 
 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 

 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง( Quasi-experimental research)  ชนิดกลุ่มเดียววดัก่อนและ
หลงัทดลอง (one group pre-post test design)  เพื่อศึกษาระดบัและเพื่อเปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
ก่อนและหลงัใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง  
 ผลการศึกษาจะไดน้ าเสนอในรูปตารางประกอบค าบรรยาย ดงัมีรายละเอียดต่อไปน้ี 
  1)  สัญญลกัษณ์ทีใ่ช้ในการวเิคราะห์ข้อมูล 
             n      หมายถึง    จ  านวนกลุ่มตวัอยา่ง 
           x̅     หมายถึง   ค่าคะแนนเฉล่ียการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร 
                  S.D. หมายถึง   ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการ

ดูแลบุตร (Std. Deviation) 
   *     หมายถึง    ค่านยัส าคญัทางสถิติ (Significant) 
  2)  ล าดับข้ันตอนการเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล  
  ล าดบัขั้นตอนของการเสนอผลการวิเคราะห์ขอ้มูลประกอบดว้ย 
   ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง  (ตารางท่ี 2)  
   ส่วนท่ี 2 ระดับคะแนนเฉล่ียการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ก่อนและหลงัการใช้รูปแบบการจดัการการ
พยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง (ตารางท่ี 3 – 6) 
   ส่วนท่ี 3 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแล
บุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ก่อนและหลงัการใช้รูปแบบการจดัการ             
การพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงโดยใชส้ถิติ  Wilcoxon  Signed Rank Test (ตารางท่ี 7 - 10) 
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ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไป ลกัษณะของกลุ่มตัวอย่างทีใ่ช้ในการวจิัย 
 

 มีรายละเอียดดงัตารางต่อไปน้ี  
 

ตารางที ่2 จ  านวนร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งมารดา จ าแนกตามอาย ุระดบัการศึกษา อาชีพ รายได ้

ข้อมูล กลุ่มทดลอง (n=10) 
 จ านวน ร้อยละ 

1.  อายุ 
25-30 ปี 
31-35 ปี 
36-40 ปี 
41- 45 ปี 
มากกวา่ 45 ปี 

 
3 
- 
3 
2 
2 

 
30 
- 

30 
20 
20 

                   รวม 10 100 
2.  สถานภาพ 

คู่ 
หมา้ย หยา่ร้าง แยกกนัอยู ่

 
7 
3 

 
70 
30 

รวม 10 100 
3.  ระดับการศึกษา 

ประถมศึกษา 
มธัยมศึกษา 
อนุปริญญา 
ปริญญาตรี หรือสูงกวา่ 

 
2 
1 
1 
6 

 
20 
10 
10 
60 

รวม 10 100 
4.  อาชีพ 

แม่บา้น 
ราชการ 
พนกังานรัฐวสิาหกิจ 
รับจา้ง 
คา้ขาย 

 
1 
- 
2 
5 
2 

 
10 
- 
20 
50 
20 

รวม 10 100 
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ตารางที ่2 จ  านวนร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งมารดา จ าแนกตามอาย ุระดบัการศึกษา อาชีพ รายได ้

ข้อมูล กลุ่มทดลอง (n=10) 
 จ านวน ร้อยละ 

5.  รายได้เฉลี่ยต่อเดือนของครอบครัว 
10,000-15,000  บาท 
15,001-20,000  บาท 
20,001-25,000 บาท 
มากกวา่ 25,000  บาท 

 
5 
2 
2 
1 

 
50 
20 
20 
10 

รวม 10 100 
6.  ระยะเวลาในการดูแลบุตร  

นอ้ยกวา่ 1 ปี 
1-2  ปี 
2-3  ปี 
3-4  ปี 

 
6 
- 
2 
2 

 
60 
- 

20 
20 

รวม 10 100 
                   

 จากตารางท่ี 2 พบวา่กลุ่มทดลองมารดามีอามีอายุระหวา่ง 25-30  ปี และ 36-40 ปี คิดเป็นร้อยละ 30 
สถานภาพสมรส คู่ คิดเป็นร้อยละ 70 ระดบัการศึกษาส่วนใหญ่จบปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 60 ส่วนใหญ่
ประกอบอาชีพรับจา้งคิดเป็นร้อยละ 50 รายไดค้รอบครัวเฉล่ียต่อเดือน ร้อยละ 50 อยูใ่นระดบัค่าแรง
ขั้นต ่า อยู่ในช่วงระหว่าง 10,000 - 15,000 บาท และร้อยละ 60 มีระยะเวลาในการดูแลบุตรหลังป่วย  
นอ้ยกวา่  1  ปี  
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ส่วนที่ 2 ศึกษาระดับคะแนนเฉลี่ยการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันที่ได้รับเคมีบ าบัด ก่อนและหลังการใช้รูปแบบ         
การจัดการการพยาบาลทีใ่ช้ทฤษฎกีารพยาบาลของคงิ (ตารางท่ี 3-6) 
 

ตารางที ่3 คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการ
ดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงัการ
ใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงโดยรวมและจ าแนกรายดา้น  (n=10) 

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดา ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

𝐱̅ S.D. ระดับ 𝐱̅ S.D. ระดับ 
1.  ดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อ 
เตรียมพร้อมรับเคมีบ าบดั 

4.03 0.38 มาก 4.58 0.21 มากท่ีสุด 

2.  ดา้นการป้องกนัและบรรเทาความ
รุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดั 

4.04 0.20 มาก 4.76 0.25 มากท่ีสุด 

3.  ดา้นการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของ
บุตร 

4.02 0.22 มากท่ีสุด 4.65 0.21 มากท่ีสุด 

โดยรวม 4.03 0.17 มาก 4.72 0.13 มากทีสุ่ด 
                

 จากตารางท่ี 3 พบว่าระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัของกลุ่มตวัอยา่งก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาล
ท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงทั้งโดยรวมและรายดา้นอยูใ่นระดบัมาก และระดบัการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่ม
ตวัอยา่งหลงัการใช้รูปแบบการบริการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงทั้งโดยรวมและราย
ดา้นอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
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ตารางที ่4 คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการ
ดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงัการ
ใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อ
เตรียมพร้อมรับยาเคมีบ าบดั จ าแนกตามรายขอ้ (n=10) 

การรับรู้การดูแลสุขภาพของบุตร ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

𝐱̅ S.D. ระดับ 𝐱̅ S.D. ระดับ 
1. ใหบุ้ตรไดรั้บประทานอาหารโปรตีนสูง 4.50 0.70 มาก 4.70 0.48 มากท่ีสุด 

2. ใหบุ้ตรไดรั้บอาหารท่ีมีพลงังานสูง 4.00 0.67 มาก 4.60 0.51 มากท่ีสุด 

3. ใหบุ้ตรไดรั้บอาหารท่ีปรุงสุก สะอาด 4.10 0.56 มาก 4.60 0.51 มากท่ีสุด 

4. ใหบุ้ตรด่ืมน ้ า 6-8 แกว้เพื่อป้องกนัการ
เกิดแผลในปาก  

3.80 0.632 มาก 4.90 0.31 มากท่ีสุด 

5. ใหบุ้ตรด่ืมน ้ า 6-8 แกว้ เพื่อขบัยาเคมีออก
ทางปัสสาวะ 

4.10 
 

0.56 
 

มาก 
 

4.90 
 

0.31 
 

มากท่ีสุด 
 

6. ดูแลใหบุ้ตรพกัผอ่นนอนหลบัวนัละ        
8-12 ชม.               

4.10 
 

0.56 
 

มาก 
 

4.90 
 

0.31 
 

มากท่ีสุด 
 

7. หลีกเล่ียงใหบุ้ตรเล่นของเล่นท่ีเส่ียง
อนัตราย                

4.10 
 

.56 
 

มาก 
 

4.90 
 

0.31 
 

มากท่ีสุด 
 

8. ดูแลใหบุ้ตรไดรั้บประทานท่ีมีกากใยสูง    4.10 
 

0.56 
 

มาก 
 

4.70 
 

0.48 
 

มากท่ีสุด 
 

9. ดูแลรักษาความสะอาดร่างกายใหบุ้ตร                           4.00 
 

0.66 
 

มาก 
 

4.80 
 

0.42 
 

มากท่ีสุด 
 

10. เม่ือมีคนในบา้นป่วยดว้ยโรคทางเดิน
หายใจป้องกนัไม่ใหบุ้ตรเขา้ใกล ้

4.00 
 

0.66 
 

มาก 
 

4.80 
 

0.42 
 

มากท่ีสุด 
 

11. ไม่พาบุตรไปในสถานท่ีแออดั  
 

3.70 0.82 มาก 4.80 0.42 มากท่ีสุด 

12.  ถา้จ าเป็นตอ้งไปในสถานท่ีแออดัจดัหา
หนา้กากใหบุ้ตรสวมใส่                                                                             

3.90 0.87 มาก 4.60 0.51 มากท่ีสุด 

โดยรวม 4.03 0.38 มาก 4.75 0.21 มากทีสุ่ด 
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 จากตารางท่ี 4 พบว่าระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาล
ท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงโดยรวมอยูใ่นระดบัมาก และเม่ือพิจารณารายขอ้ส่วนใหญ่อยูใ่นระดบั
มาก ยกเวน้รายขอ้ ดูแลให้บุตรไดรั้บประทานอาหารท่ีมีสารอาหารโปรตีนสูง อยู่ในระดบัมากท่ีสุด 
และระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนั
ท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่มตวัอยา่งหลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาล
ของคิงทั้งโดยรวมและรายขอ้อยูใ่นระดบัมากมากท่ีสุด 
 

ตารางที ่5 คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการ
ดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงัการ
ใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ดา้นการปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกนัและ
บรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดั จ าแนกตามรายขอ้ (n=10) 

การรับรู้การปฏิบัติเพ่ือทีจ่ะป้องกันและ
บรรเทาความความรุนแรงจากผล 

ข้างเคียงของยาเคมีบ าบัด 

ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

x̅ S.D. ระดับ x̅ S.D. ระดับ 

13. ดูแลความสะอาดปากและฟันก่อนและ
หลงัใหบุ้ตรรับประทานอาหาร 

4.10 0.56 มาก 4.90 0.42 มากท่ีสุด 

14. เม่ืออาการคล่ืนไส้อาเจียนของบุตร
ลดลงกระตุน้ใหรั้บประทานซุป น ้าผลไม ้              

4.00 0.41 มาก 4.60 0.51 มากท่ีสุด 

15. เม่ือบุตรมีแผลในปากดูแลใหอ้าหารท่ีมี
ความเยน็ เพื่อช่วยลดอาการเจ็บแผล                      

4.00 0.41 มาก 4.70 0.48 มากท่ีสุด 

16. เม่ือบุตรมีเกร็ดลือดต ่าไม่ใหแ้ปรงฟัน             3.90 
 

0.56 
 

มาก 
 

4.80 
 

0.42 
 

มากท่ีสุด 
 

17. ดูแลจดัหาแปรงสีฟันขนแปรงอ่อนนุ่ม
ใหบุ้ตร     

4.10 0.56 มาก 4.80 0.42 มากท่ีสุด 

18. เม่ือบุตรมีอาการทอ้งผกูงดการสวน
อุจจาระ   

4.10 0.78 มาก 4.80 0.42 มากท่ีสุด 

19. การดูแลเม่ือบุตรมีอาการทอ้งเสีย 
 

4.10 0.56 มาก 4.70 0.48 มากท่ีสุด 

20. ติดตามและประเมินภาวการณ์ติดเช้ือ 
 

4.10 0.56 มาก 4.80 0.42 มากท่ีสุด 
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ตารางที ่5 คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการ
ดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงัการ
ใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ดา้นการปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกนัและ
บรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดั จ าแนกตามรายขอ้ (n=10) (ต่อ) 

การรับรู้การปฏิบัติเพ่ือทีจ่ะป้องกันและ
บรรเทาความความรุนแรงจากผล 

ข้างเคียงของยาเคมีบ าบัด 

ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

x̅ S.D. ระดับ x̅ S.D. ระดับ 

21. ประเมินภาวะซีดของบุตรจากสีของ
เปลือกตา     

4.10 0.56 มาก 4.80 0.42 มากท่ีสุด 

22. สังเกตและประเมินอาการเลือดออก                       4.00 0.66 มาก 4.80 0.42 มากท่ีสุด 

23. การดูแลเม่ือบุตรมีภาวะผิวหนงัแหง้                     4.00 0.47 มากท่ีสุด 4.70 0.48 มากท่ีสุด 

24. การดูแลเม่ือบุตรมีอาการผมร่วง                           4.00 0.81 มาก 4.80 0.42 มากท่ีสุด 

โดยรวม 4.04 0.20 มาก 4.76 0.25 มากทีสุ่ด 

 

 จากตารางท่ี 5 พบว่าระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาล
ท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ทั้งโดยรวมและรายขอ้อยู่ในระดบัมาก และระดบัการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่ม
ตวัอย่างหลงัการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ทั้งโดยรวมและ              
รายขอ้อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
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ตารางที่ 6 คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาใน   
การดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงั
การใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง  ดา้นการส่งเสริมพฒันาการตาม
วยัของบุตร จ าแนกตามรายขอ้ ( n=10) 

การรับรู้ด้านการปฏิบัติเพ่ือที่จะป้องกัน
และบรรเทาความความรุนแรงจาก
ผลข้างเคียงของยาเคมีบ าบัด 

ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

x̅ S.D. ระดับ x̅ S.D. ระดับ 

25. จดัหาของเล่นท่ีเหมาะสมกบัวยั 4.00 0.47 มาก 4.40 0.51 มากท่ีสุด 

26. โอบกอดบุตรทุกคร้ังเม่ือมีโอกาส                                              4.10 0.56 มาก 4.90 0.31 มากท่ีสุด 

27. ไดพ้าบุตรไปเท่ียวในสถานท่ีท่องเท่ียว          3.70 0.82 มาก 4.60 0.51 มากท่ีสุด 

28.  รับรู้ถึงความรู้สึกของบุตรเม่ือ มี
ภาพลกัษณ์เปล่ียนไป 

4.50 0.52 มาก 4.90 0.31 มากท่ีสุด 

29. บรรเทาความวิตกกงัวลโดยการ
ปลอบโยน            

4.30 
 

0.48 
 

มาก 
 

4.80 
 

0.42 
 

มากท่ีสุด 
 

30. ไดอ้ธิบายใหบุ้ตรเขา้ใจถึงการถูกแยก
จากเพื่อน     

4.00 0.47 มาก 4.70 0.48 มากท่ีสุด 

31.ใหบุ้ตรหลีกเล่ียงเล่นกบัเพื่อนท่ีไม่
สบาย                

4.10 0.56 มาก 4.70 0.48 มากท่ีสุด 

32. อธิบายใหบุ้ตรเขา้ใจถึงการหยดุพกั   
การเรียน         

4.10 .31 มาก 4.90 0.31 มากท่ีสุด 

33. ส่งเสริมในเร่ืองเก่ียวกบัการเรียน                           3.60 1.25 มาก 4.20 0.632 มากท่ีสุด 

34. ขอความช่วยเหลือจากครูในการดูแล 
เม่ือบุตรพร้อมไปโรงเรียน                  

3.80 
 

1.13 
 

มาก 
 

4.50 
 

0.70 
 

มากท่ีสุด 
 

35. ขอความช่วยเหลือจากครูเก่ียวกบัการ
เล่นกบัเพื่อน 

3.70 1.05 มาก 4.50 0.70 มากท่ีสุด 

36. สนบัสนุนใหบุ้คคลในครอบครัวช่วย
ดูแลบุตร      

4.00 0.66 มาก 4.80 0.42 มากท่ีสุด 

โดยรวม 4.02 0.22 มาก 4.65 0.21 มากทีสุ่ด 
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 จากตารางท่ี 6 พบว่าระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาล
ท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก และเม่ือพิจารณารายขอ้ส่วนใหญ่อยูใ่นระดบั
มาก ยกเวน้รายขอ้ มารดารับรู้ถึงความรู้สึกของบุตรเม่ือบุตรมี ภาพลกัษณ์ท่ีเปล่ียนแปลงไป เช่น สีผวิท่ี
ด าคล ้าลง ผมร่วง เพื่อคอยปลอบโยนใหก้ าลงัใจอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด และระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันท่ีได้รับเคมีบ าบดั ของกลุ่ม
ตวัอย่างหลงัการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ทั้งโดยรวมและ               
รายขอ้อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
 

ส่วนที่ 3 เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลันที่ได้รับเคมีบ าบัด ทั้งก่อนและหลังการใช้รูปแบบการจัดการ                
การพยาบาลที่ ใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงด้วยสถิติ  Wilcoxon Signed -Rank Test              
(ตารางที ่7 - 10) 
 

ตารางที่ 7  เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั กลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้
ทฤษฎีการพยาบาลของคิง จ าแนกตามรายดา้นโดยใชส้ถิติ Wilcoxon Signed Ranks Test (n=10) 

การรับรู้ของกลุ่มทดลอง Mean  
Rank 

Sum of  
Rank 

Z p-value 

1. ดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับเคมี
บ าบดั 

5.50 55.00 -2.807* 0.005* 

2. ด้านการปฏิบัติเพื่อท่ีจะป้องกันและบรรเทาความ
รุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดั                 

5.50 55.00 -2.810* 0.005* 

3. ดา้นดา้นการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตร  5.50 55.00 -2.807* 0.005* 

โดยรวม 5.50 55.00 -2.810* 0.005* 

        *p < 0.05 
 

 จากตารางท่ี 7 เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดั พบว่า การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาหลงัการใช้
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รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงสูงกวา่ก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการการ
พยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ทั้งโดยรวมและรายดา้น 
 

ตารางที่ 8 เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลันท่ีได้รับเคมีบ าบดั ก่อนและหลังการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี           
การพยาบาลของคิงดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับยาเคมีบ าบดั จ าแนกรายขอ้โดยใช้
สถิติ Wilcoxon Signed Rank Test (n=10) 

การรับรู้การดูแลสุขภาพของบุตรเพ่ือเตรียมพร้อม 
รับเคมีบ าบัด 

Mean  
Rank 

Sum of  
Rank 

Z p-value 

1. ใหบุ้ตรไดรั้บประทานอาหารโปรตีนสูง                                     1.50 03.00 1.414 0.15 

2. ใหบุ้ตรไดรั้บประทานอาหารท่ีใหพ้ลงังานสูง 3.00 15.00 -2.121* 0.034* 

3. ใหบุ้ตรไดรั้บประทานอาหารท่ีปรุงสุกสะอาด              3.00 15.00 -2.236* 0.025* 

4. ใหบุ้ตรด่ืมน ้า 6-8 แกว้ เพื่อป้องกนัการเกิดแผลใน
ปาก 

5.00 45.00 -2.810* 0.005* 

5. ใหบุ้ตรด่ืมน ้า6-8 แกว้เพื่อขบัยาเคมีออกทางปัสสาวะ   4.50 36.00 -2.828* 0.005* 

6. ดูแลใหบุ้ตรพกัผอ่นนอนหลบัวนัละ   8-12 ชม.               4.00 28.00 -2.530* 0.011* 

7. หลีกเล่ียงใหบุ้ตรเล่นของเล่นท่ีเส่ียงอนัตราย 4.50 36.00 -2.828* 0.005* 

8. ดูแลใหบุ้ตรไดรั้บประทานท่ีมีกากใยสูง                       3.50 21.00 -2.449* 0.014* 

9. ดูแลรักษาความสะอาดร่างกายใหบุ้ตร                           4.50 36.00 -2.828* 0.005* 

10. เม่ือมีคนในบา้นป่วยโรคระบบทางเดินหายใจ
ป้องกนัไม่ใหบุ้ตรเขา้ใกล ้

4.00 
 

28.00 
 

-2.530* 0.011* 
 

11. ไม่พาบุตรไปในสถานท่ีแออดั 5.00 45.00 -2.810* 0.005* 

12. ถา้ตอ้งไปในสถานท่ีแออดัจดัหาหนา้กากใหบุ้ตรใส่                                            3.00 15.00 -2.070* 0.038* 

โดยรวม 5.50 55.00 -2.812* 0.005* 

 *p < 0.05 
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 จากตารางท่ี 8 เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั พบวา่ หลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี
การพยาบาลของคิง มีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโดยรวมสูงกวา่ก่อนการใช้
รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
เม่ือพิจารณารายขอ้พบว่า หลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง มี
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตรของมารดาสูงกวา่ก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาล
ท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลขอคิงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ทั้งหมด 11 ขอ้ มีเพียง 1 ขอ้พบวา่
ไม่มีความแตกต่างกนั     
 

ตารางที่ 9 เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ก่อนและหลงัการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการ
พยาบาลของคิง ดา้นการปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกนัและบรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมี
บ าบดั จ าแนกรายขอ้โดยใชส้ถิติ Wilcoxon Signed- Rank Test (n=10) 

การรับรู้ด้านการปฏิบัติเพ่ือที่จะป้องกันและบรรเทา
ความรุนแรงจากผลข้างเคียงของยาเคมีบ าบัด 

Mean  
Rank 

Sum of  
Rank 

Z p-value 

13. ดูแลความสะอาดปากและฟันก่อนและหลงัใหบุ้ตร
รับประทานอาหาร                     

4.50 36.00 -2.828* 0.005* 

14. เม่ืออาการคล่ืนไส้อาเจียนของบุตรลดลงกระตุน้ให้
รับประทานซุป น ้ าผลไม ้              

3.00 15.00 -2.121* 0.034* 

15. เม่ือบุตรมีแผลในปากดูแลใหอ้าหารท่ีมีความเยน็เพื่อ
ช่วยลดอาการเจบ็แผล    

3.50 
 

21.00 -2.333* 0.020* 

16. เม่ือบุตรมีเกร็ดลือดต ่าไม่ใหบุ้ตรแปรงฟัน  4.50 36.00 -2.714* 0.007* 

17. ดูแลจดัหาแปรงสีฟันขนแปรงอ่อนนุ่มใหบุ้ตร     4.00 28.00 -2.464* 0.008* 

18. เม่ือบุตรมีอาการทอ้งผกูงดการสวนอุจจาระ  4.00 28.00 -2.646* 0.008* 

19. การดูแลเม่ือบุตรมีอาการทอ้งเสียถ่ายเป็นมูก 3.50 21.00 -2.449* 0.014* 

20. ติดตามและประเมินภาวการณ์ติดเช้ือ 4.00 28.00 -2.646* 0.008* 

21. ประเมินภาวะซีดของบุตรจากสีของเปลือกตา      4.00 28.00 -2.646* 0.008* 
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ตารางที่ 9 เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ก่อนและหลงัการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการ
พยาบาลของคิง ดา้นการปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกนัและบรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมี
บ าบดั จ าแนกรายขอ้โดยใชส้ถิติ Wilcoxon Signed- Rank Test (n=10) (ต่อ) 

การรับรู้ด้านการปฏิบัติเพ่ือที่จะป้องกันและบรรเทา
ความรุนแรงจากผลข้างเคียงของยาเคมีบ าบัด 

Mean  
Rank 

Sum of  
Rank 

Z p-value 

22. สังเกตและประเมินอาการเลือดออก 4.50 36.00 -2.828* 0.005* 

23. สังเกตและประเมินอาการเลือดออก 4.00 28.00 -2.646* 0.008* 

24. การดูแลเม่ือบุตรมีอาการผมร่วง 4.00 28.00 -2.460* 0.014* 

โดยรวม 5.50 55.00 -2.810* 0.005* 

 *p < 0.05 
 

 จากตารางท่ี 9 เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั พบวา่ หลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี
การพยาบาลของคิงมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร ทั้งโดยรวมและรายขอ้สูง
กวา่ก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ
ท่ีระดบั 0.05 
 

ตารางที่ 10 เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัของกลุ่มตวัอยา่ง ก่อนและหลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาล
ท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงดา้นการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตร จ าแนกรายขอ้โดยใช้สถิติ 
Wilcoxon Signed- Rank Test (n=10) 

การรับรู้ด้านการส่งเสริมพฒันาการตามวัยของบุตร Mean  
Rank 

Sum of  
Rank 

Z p-value 

25. จดัหาของเล่นท่ีเหมาะสมกบัวยั 2.50 10.00 -2.000* 0.046* 

26. โอบกอดบุตรทุกคร้ังเม่ือมีโอกาส   4.50 36.00 -2.828* 0.005* 

27. ไดพ้าบุตรไปเท่ียวในสถานท่ีท่องเท่ียวต่างๆ 3.50 21.00 -2.264* 0.024* 
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ตารางที่ 10 เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัของกลุ่มตวัอยา่ง ก่อนและหลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาล
ท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงดา้นการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตร จ าแนกรายขอ้โดยใช้สถิติ 
Wilcoxon Signed- Rank Test (n=10) (ต่อ) 

การรับรู้ด้านการส่งเสริมพฒันาการตามวัยของบุตร Mean  
Rank 

Sum of  
Rank 

Z p-value 

28. รับรู้ความรู้สึกของบุตร เม่ือมีภาพลกัษณ์เปล่ียนไป 2.50 10.00 -2.000* 0.046* 

29. บรรเทาความวิตกกงัวลโดยการปลอบโยน                                                             3.00 15.00                    -2.236* 0.025* 

30. อธิบายใหบุ้ตรเขา้ใจถึงการถูกแยกจากเพื่อน             4.00 28.00 -2.646* 0.008* 

31. ใหบุ้ตรหลีกเล่ียงเล่นกบัเพื่อนท่ีไม่สบาย   3.50 21.00 -2.449* 0.014* 

32. อธิบายใหบุ้ตรเขา้ใจถึงการตอ้งหยุดพกัการเรียน                      4.50 36.00 -2.828* 0.005* 

33. ส่งเสริมเก่ียวกบัการเรียน   3.00 15.00 -2.121* 0.034* 

34. ขอความช่วยเหลือจากครูในการดูแลบุตรเม่ือบุตร
พร้อมไปโรงเรียน                                                           

3.50 
 

21.00 -2.333* 
 

0.020* 
 

35. ขอความช่วยเหลือจากครูเก่ียวกบัการเล่นกบัเพื่อน  4.50 36.00 -2.640* 0.008* 

36. สนบัสนุนใหบุ้คคลในครอบครัวช่วยดูแลบุตร            4.00 28.00 -2.640* 0.005* 

โดยรวม 5.50 55.00 -2.823* 0.005* 

 *p < 0.05 
 

 จากตารางท่ี 10 เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั พบวา่ หลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี
การพยาบาลของคิงมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตรทั้งโดยรวมและรายขอ้สูงกวา่ก่อนการใช้
รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  



 

 

บทที ่5 
 

สรุปผลการวจิัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
 
 

 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง ชนิดกลุ่มเดียววดัก่อนและหลังทดลอง เพื่อศึกษาและ
เปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัของกลุ่มท่ีใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาล
ของคิง   
 ประชากร คือ มารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัอายุ 6-12 ปี ท่ีไดรั้บ
การรักษาโดยไดรั้บเคมีบ าบดัโดยเป็นผูป่้วยในท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลตติยภูมิ 
 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาคร้ังน้ี คือ มารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนั อายุ 6 -12 ปี ท่ีไดรั้บการรักษาโดยไดรั้บเคมีบ าบดัโดยบุตรเป็นผูป่้วยในท่ีมารับการรักษาท่ี
หอผูป่้วยมหิตลาธิเบศร 7ข หอผูป่้วยมหิตลาธิเบศร 8ข และหอผูป่้วยอายุรกรรมเฉพาะโรค ส 8 เอ
สถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี ไดรั้บบริการการพยาบาลตามรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ี
ใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงจ านวน 10 คน 
 เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย คือ เคร่ืองมือในการด าเนินการทดลองรูปแบบการจดัการพยาบาลท่ีใช้
ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ส าหรับมารดาผูป่้วยเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันท่ี
ไดรั้บเคมีบ าบดัท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนโดยใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง (King, 1981)  
 เคร่ืองมือใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาใน
การดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั ท าการตรวจสอบคุณภาพดว้ย
การหาความเท่ียงตรงตามเน้ือหา (Content Validity) และค่าความเช่ือมัน่(Reliability)โดยใชส้ัมประสิทธ์ิ
แอลฟาครอนบราค โดยรวม 0.92    
 วธีิด าเนินการทดลอง แบ่งเป็น 2 ขั้นคือ ขั้นเตรียมการทดลองและขั้นด าเนินการทดลอง 
  1) ขั้นเตรียมการทดลอง ได้แก่ การขอจริยธรรมการวิจยั เตรียมด้านเอกสาร จดัท าคู่มือ
รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็ง
เม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาใน
การดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั การจดัการอบรมพยาบาล
วชิาชีพท่ีอยูใ่นโครงการวจิยั การฝึกปฏิบติัก่อนการทดลองของพยาบาลวิชาชีพท่ีอยูใ่นโครงการวจิยั 
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  2)  ขั้นด าเนินการทดลอง การปฏิบติัการพยาบาลตามรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้
ทฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บ
เคมีบ าบดัของพยาบาลวิชาชีพท่ีอยูใ่นโครงการวจิยั 
 การรวบรวมข้อมูล  ผูว้ิจยัเก็บรวบรวมข้อมูล Pre-test และ Post-test โดยสอบถามมารดากลุ่ม
ตวัอยา่งก่อนและหลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง ซ่ึงผูว้ิจยัจะ
สอบถามมารดาตามแบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรซ่ึง
ประกอบดว้ยแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป และแบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาใน
การดูแลบุตร 3 ดา้น  คือ 1)ดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับยาเคมีบ าบดั 2) ดา้นการ
ปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกันและบรรเทาความรุนแรงผลข้างเคียงของยาเคมีบ าบดั 3) ด้านการส่งเสริม
พฒันาการตามวยัของบุตร จนครบ 10 รายใช้ระยะเวลาตั้งแต่วนัท่ี 15 มิถุนายน 2556 – 31 กรกฎาคม 
2556 
 

5.1  สรุปผลการวจิัย 
 

 5.1.1  ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร 
  1)  ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรของกลุ่มตวัอยา่งทั้งโดยรวม
และรายด้านก่อนการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงพบว่าอยู่ใน
ระดบัมาก (x̅ = 4.03) และหลงัการใชรู้ปแบบ อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด x̅ = 4.72) 
  2)  ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร ดา้นการรับรู้การดูแลสุขภาพ
ของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับยาเคมีบ าบดั ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ี
ใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงอยูใ่นระดบัมาก (x̅  = 4.03) และหลงัการใชรู้ปแบบอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
(x̅ = 4.75) เม่ือพิจารณารายขอ้มารดาดูแลให้บุตรไดรั้บประทานอาหารท่ีมีสารอาหารโปรตีนสูงทุกม้ือ 
ก่อนการใช้รูปแบบ อยู่ในระดบัมากท่ีสุด (x̅ = 4.50) และหลงัการใช้รูปแบบ อยู่ในระดบัมากท่ีสุด         
(x̅ =4.70) 
  3)  ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร ด้านการรับรู้การปฏิบติั
เพื่อท่ีจะป้องกนัและบรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดัของกลุ่มตวัอยา่งก่อนการใช้
รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงอยูใ่นระดบัมาก (x̅ = 4.04) และหลงัการใช้
รูปแบบอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̅ = 4.76)  
  4)  ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร ดา้นการส่งเสริมพฒันาการ
ตามวยัของบุตร ก่อนการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง อยูใ่นระดบั
มาก (x̅ = 4.02) และหลงัการใชรู้ปแบบอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̅ = 4.65) เม่ือพิจารณารายขอ้มารดารับรู้
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ถึงความรู้สึกของบุตรเม่ือบุตรมีภาพลักษณ์ท่ีเปล่ียนแปลงไป ก่อนการใช้รูปแบบการจัดการการ
พยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̅ = 4.50) และหลงัการใชรู้ปแบบอยูใ่น
ระดบัมากท่ีสุด  (x̅ = 4.90)  
 5.1.2  เปรียบเทียบเปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรก่อนและหลงั
การใชพ้ยาบาลกลุ่มท่ีใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง 
  1)  การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั หลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง
ทั้งโดยรวมและรายดา้น สูงกว่าก่อนการใช้รูปแบบอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 สอดคลอ้ง
กบัสมมติฐานการวจิยั    
  2)  การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร ด้านการดูแลสุขภาพของบุตร
เตรียมพร้อมรับยาเคมีบ าบดัหลงัการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง 
มีคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตร สูงกวา่ก่อนการใช้รูปแบบ อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 และเม่ือพิจารณารายขอ้พบวา่หลงัการใช้รูปแบบ มีคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนในการดูแลบุตรสูงกวา่ก่อนการการใชรู้ปแบบ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ทั้งหมด 11 ขอ้ 
และอีก 1 ขอ้ พบวา่ไม่มีความแตกต่างกนั  
  3)  การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร ดา้นการปฏิบติัเพื่อป้องกันและ
บรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดัหลงัการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้
ทฤษฎีการพยาบาลของคิง มีคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตรสูงกว่าก่อนการใช้
รูปแบบ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
  4)  การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั ดา้นการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตรหลงัการใชรู้ปแบบการจดัการ
การพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง มีคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตรสูงกวา่
ก่อนการการใชรู้ปแบบ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 

5.2  อภิปรายผลการวจิัย 
 

 5.2.1  ผลของระดับการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรก่อนการใช้รูปแบบ             
การจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง อยู่ในระดบัมาก (x̅ =4.03) และหลงัการใช้
รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̅ = 4.72) 
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 อภิปรายไดว้่าการใช้กระบวนการการพยาบาลตามทฤษฎีการพยาบาลของคิงนั้น พยาบาลและ
มารดาเร่ิมมีปฏิสัมพนัธ์ท่ีมีเป้าหมายตลอดเวลาตั้งแต่แรกรับจนกระทัง่จ  าหน่ายผูป่้วยเด็ก โดยพยาบาล
และมารดามีการแลกเปล่ียนการรับรู้ข่าวสารเก่ียวกบัการดูแลผูป่้วยเด็ก โดยผา่นการติดต่อส่ือสารแบบ
สองทาง ทั้งสองฝ่ายมีการกระท า มีการแสดงปฏิกิริยาตอบสนองต่อกนัและกนั และต่อสถานการณ์ท่ี
เกิดข้ึนแก่ผูป่้วยเด็ก พยาบาลประเมินมารดาถึงความสามารถในการดูแลบุตร และมารดาประเมิน
ความสามารถของตนเองในการดูแลบุตรท่ีอาจเกิดข้ึนทั้งขณะอยู่ในโรงพยาบาลและเม่ือกลบัไปบา้น 
ช่วยให้มารดาเข้ามามีบทบาทในการดูแลบุตรท าให้มารดาคงไวซ่ึ้งบทบาทของตนและท าให้เกิด                
ความมัน่ใจในการดูแลบุตร เป็นการส่งเสริมให้มารดาสามารถแสดงบทบาทการเป็นมารดาในการดูแล
บุตรแบบองค ์ตั้งแต่การรับรู้ปัญหา ก าหนดปัญหา การวางแผน การเลือกวธีิปฏิบติั การปฏิบติัตามแผน
และการประเมินผล เม่ือได้ลงมือปฏิบติักิจกรรมการดูแลบุตรแล้วไม่บรรลุเป้าหมายพยาบาลและ
มารดาจะร่วมกนัวางแผน เลือกวิธีปฏิบติั ปฏิบติัตามแผนใหม่จนกวา่จะแกปั้ญหาได ้ดงันั้นจึงสามารถ
ตอบสนองความตอ้งการของมารดาไดแ้ละบรรลุเป้าหมายท่ีไดก้ าหนดไวไ้ด ้มารดามีความพึงพอใจท่ี
พยาบาลไดใ้หค้วามส าคญักบับุตรและตนเอง เม่ือส้ินสุดการใหก้ารการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาล
ของคิง พยาบาลไดถ้ามมารดาเก่ียวกบัรูปแบบการให้การพยาบาล มารดาพูดว่า “การให้การพยาบาล
แบบน้ีดีจงัเลย เพราะบางคร้ังแม่เองก็ไม่รู้ว่าการดูแลบุตรท่ีท าอยู่นั้นถูกตอ้งแลว้หรือยงั เม่ือพยาบาล
เขา้มาให้การดูแลแบบน้ีท าให้แม่มีความมัน่ใจในการดูแลลูกมากข้ึน” สอดคล้องอญัชลี วงศ์ใหญ่ 
(2552) ท่ีศึกษาวิจยัเร่ืองผลของโปรแกรมการพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายของคิงต่อ
ภาวะปอดแฟบและความพึงพอใจของผูป่้วยหลงัไดรั้บการผา่ตดัตวัใจแบบเปิด ในกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วย  
ท่ีได้รับการผ่าตัดหัวใจแบบเปิดจ านวน 58 ราย พบว่าผลของโปรแกรมการพยาบาลตามทฤษฎี                   
ความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายของคิงสามารถป้องกนัภาวะปอดแฟบและผูป่้วยหลงัผา่ตดัหวัใจแบบเปิดมี
ความพึงพอใจต่อการพยาบาลท่ีไดรั้บ และฮสับนัน์ (Husband, 1988) ศึกษาวิจยัเร่ือง การประยุกต์ใช้
ทฤษฎีการบรรลุเป้าหมายของคิงในการดูแลผูป่้วยเบาหวาน กลุ่มตวัอย่างคือผูป่้วยเบาหวานจ านวน           
30 ราย พบวา่ทฤษฎีการบรรลุเป้าหมายของคิงสามารถประยุกตใ์ชร่้วมกบักระบวนการพยาบาลท าให้มี
ปฏิสัมพนัธ์ระหว่างพยาบาลผูป่้วยท าให้การยินยอมการดูแลตนเองของผูป่้วยเพิ่มข้ึนเม่ือมีการตั้ง
จุดมุ่งหมายและวางแผนร่วมกนั  
 ในดา้นการปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกนัและบรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดัก่อน
การใช้รูปแบบการจดัการการบริการท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงผลของระดบัการรับรู้สมรรถนะ
แห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรอยูใ่นระดบัมาก (x̅ = 4.04) หลงัการใชรู้ปแบบการอยูใ่นระดบัมาก
มากท่ีสุด (x̅ = 4.76)        
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 อภิปรายไดว้่าทฤษฎีการพยาบาลของคิงนั้นเป็นกระบวนการปฏิบติั การตอบสนอง การปฏิสัมพนัธ์          
ท่ีมีเป้าหมายเพื่อช่วยให้คนทุกวยัทุกกลุ่มคนบรรลุตามความตอ้งการพื้นฐานในการประกอบกิจวตัร
ประจ าวนัเพื่อเผชิญกับภาวะสุขภาพและการเจ็บป่วยตลอดชีวิต โดยท่ีพยาบาลและผูรั้บบริการมี               
การแลกเปล่ียนขอ้มูลซ่ึงกนัและกนัท่ีแต่ละฝ่ายรับรู้เก่ียวกบัสถานการณ์การพยาบาลโดยท่ีมีเป้าหมาย
เพื่อช่วยเหลือคนเพื่อให้คงไวซ่ึ้งภาวะสุขภาพท่ีสามารถปฏิบติัหน้าท่ีได้ตามบทบาทของตนซ่ึงใน              
การวิจยัน้ีคือมารดาสามารถปฏิบติัหนา้ท่ีไดต้ามบทบาทของตนในการดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับเคมีบ าบดัเพื่อป้องกนัและบรรเทาอาการขา้งเคียงจากการไดรั้บเคมี
บ าบดั 
 จากขอ้มูลทัว่ไปของมารดา พบวา่มารดาท่ีมีระยะเวลาในการดูแลบุตรในระยะชกัน าให้โรคสงบท่ี
มีการศึกษา และรายได้สูงกว่า สามารถปฏิบติักิจกรรมการดูแลบุตรเพื่อป้องกันและบรรเทาความ
รุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดัไดถู้กตอ้งมากกวา่มารดาท่ีมีระยะเวลาในการดูแลบุตรเม่ือบุตร
ป่วยมาเป็นระยะเวลานานและมีรายไดต้  ่ากว่า  เม่ือพยาบาลไดใ้ช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้
ทฤษฎีการพยาบาลของคิงกับมารดาแล้วท าให้มารดามีการรับรู้ในการดูแลบุตรเพิ่มข้ึน ส่งผลให้
คะแนนเฉล่ียสูงข้ึน สอดคลอ้งกบัการศึกษาของนงลกัษณ์  เล่งน้อย (2547) เร่ืองปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อ
พฤติกรรมของมารดาในการสร้างเสริมสุขภาพบุตรป่วยโรคมะเร็ง ในกลุ่มตวัอย่างมารดาผูป่้วยเด็ก
โรคมะเร็งท่ีมีอาย ุ4-12 ปี จ  านวน 130 ราย พบวา่ อาย ุระดบัการศึกษา การรับรู้สมรรถนะแห่งตน การรับรู้
ประโยชน์ของการปฏิบติัพฤติกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ สามารถร่วมท านายพฤติกรรมของมารดาใน
สร้างเสริมสุขภาพบุตรไดโ้ดยรวมร้อยละ 41.90 (p < 0.05) 
 ผลของระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรก่อนใช้รูปแบบการจดัการ             
การบริการท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงจ าแนกรายขอ้อยูใ่นระดบัมากและหลงัการใชรู้ปแบบจ าแนก
รายขอ้เปล่ียนแปลงเป็นระดบัมากท่ีสุด ถึง 34 ขอ้จาก 36 ขอ้ 
 อภิปรายไดว้า่รายขอ้ในดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับยาเคมีบ าบดั เป็นการดูแล
สุขภาพเก่ียวกบักิจวตัรประจ าวนัทัว่ไป เช่น ขอ้ค าถาม ดูแลใหบุ้ตรด่ืมน ้าอยา่งนอ้ยวนัละ 6-8 แกว้ เพื่อ
ท าให้ปากชุ่มช้ืน ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรก่อนการใช้รูปแบบ              
การจดัการการจดัการท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงได้อยู่ในระดบัมาก  (x̅ = 3.80) และหลงัการใช้
รูปแบบอยู่ในระดับมากท่ีสุด (x̅ = 4.90) แสดงให้เห็นว่าเม่ือพยาบาลได้ใช้รูปแบบการจัดการ                       
การพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงกับมารดาแล้วส่งผลให้มารดาเห็นความส าคัญของ                 
การกระตุ้นให้บุตรด่ืมน ้ าวนัละ 6-8 แก้ว ท าให้มารดามีการรับรู้ในการดูแลบุตรเพิ่มข้ึน ส่งผลให้
คะแนนเฉล่ียสูงข้ึน สอดคล้องกบัการศึกษาของจิตตวดี เหรียญทอง (2542) ศึกษาวิจยัเร่ืองผลของ                
การพยาบาลตามทฤษฎีการพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายต่อการปฏิบัติกิจวตัร



72 

ประจ าวนัของผูป่้วยสูงอายุโรคกลา้มเน้ือหัวใจตาย ในกลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายุโรคกลา้มเน้ือหัวใจตายท่ี
เขา้รับการรักษาในหอผูป่้วยหนักโรคหัวใจและหลอดเลือด หอผูป่้วยก่ึงวิกฤตโรคหัวใจและหลอด
เลือดโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ จ  านวน 20 ราย ผลการวิจยัพบว่า การให้การพยาบาลตาม
ทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายของคิงท าให้คะแนนของการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัเพิ่มข้ึนอย่างมี
นยัส าคญัท่ีระดบั 0.05   
 ในขอ้ค าถาม มารดาดูแลให้บุตรไดรั้บประทานอาหารท่ีมีสารอาหารโปรตีนสูง ระดบัการรับรู้
สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรก่อนใช้รูปแบบการจัดการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี               
การพยาบาลของคิงอยู่ในระดบัมากท่ีสุด (x̅ = 4.50) และหลงัการใช้รูปแบบอยู่ในระดบัมากท่ีสุด                 
(x̅ =4.70) ซ่ึงมีระดบัคะแนนเดียวกนัจากการซกัถามมารดาพบวา่  “โดยส่วนตวัแลว้จะดูแลให้บุตรด่ืม
นมทุกวนั วนัละ 2-3 กล่อง แลว้ยิ่งลูกมาป่วยดว้ยโรคน้ีอีกยิ่งตอ้งให้ด่ืมนมเพราะมีประโยชน์กบัลูก” 
จากการซักถามมารดาอีกท่าน “นม ไข่ เน้ือสัตว ์อาหารโปรตีนมีความส าคญักบัลูกของเรามากเพราะ 
ท าให้ร่างกายแข็งแรงเจริญเติบโต เป็นความรู้ตั้งแต่สมยัเรียนหนงัสือแลว้ และไดอ่้านหนงัสือการดูแล
สุขภาพทัว่ๆ ไปดว้ย ” แสดงวา่มารดามีความรู้ในการดูแลใหบุ้ตรไดรั้บประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ มี
สารอาหารโปรตีนสูง จากการศึกษา และจากอ่านหนังสือ จากส่ือทีวี สอดคล้องกับการศึกษาของ 
อ าไพย  แกว้บณัฑิต (2550) ศึกษาวิจยัเร่ือง ความสัมพนัธ์ระหว่างความรู้ การรับรู้ภาวะสุขภาพและ
พฤติกรรมสุขภาพเด็กของผูดู้แลเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวในโรงพยาบาลตติยภูมิในภาคใต ้ในกลุ่ม
ตวัอยา่งผูดู้แลเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวท่ีมีเด็กอายุ 3-10 ปี จ  านวน 130 คน พบวา่ความรู้ของผูดู้แลมี
ความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพเด็กของผูดู้แลเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว ดงันั้น
การท่ีมารดาเห็นความส าคญัของการดูแลใหบุ้ตรไดรั้บประทานอาหารท่ีมีโปรตีนสูงทุกม้ือซ่ึงเป็นส่ิงท่ี
ดีอยู่แลว้  ดงันั้นเม่ือพยาบาลใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงจึงเป็น
การส่งเสริมท าให้มารดาเห็นความส าคญัของการดูแลให้บุตรได้รับประทานอาหารท่ีมีโปรตีนสูง             
ทุกม้ือมากข้ึนอีก  
 ในรายขอ้ด้านการปฏิบติัเพื่อท่ีจะป้องกันและบรรเทาความรุนแรงจากผลข้างเคียงของยาเคมี
บ าบดัโดยเฉพาะขอ้ค าถาม เม่ือบุตรมีแผลในปากท่านดูแลให้อาหารท่ีมีความเยน็ เช่น ไอศครีม  ระดบั
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรก่อนใชรู้ปแบบการจดัการการจดัการท่ีใชท้ฤษฎี
การพยาบาลของคิงอยูใ่นระดบัมาก (x ̅= 4.00) และหลงัการใชรู้ปแบบอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̅ =4.70) 
มารดาจะรับรู้วา่เม่ือบุตรมีแผลในปากการให้บุตรอมน ้ าแข็งกอ้นเล็กๆ ให้บุตรรับประทานนมแช่เย็น 
หยอดยาชาให้บุตรสามารถบรรเทาอาการเจ็บแผลในปากได ้แต่เม่ือพยาบาลไดใ้ช้รูปแบบการจดัการ
การพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ผูว้ิจยัพบว่า เม่ือมารดาได้แสดงถึงการรับรู้ของตนเอง
เก่ียวกบัความสามารถของตนในการดูแลบุตรเม่ือบุตรมีแผลในปาก โดยพยาบาลและมารดาจะร่วมกนั
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ตดัสินปัญหาท่ีเกิดข้ึนในการดูแลบุตร คือบุตรรับประทานอาหารได้น้อยลง,เกิดความไม่สุขสบาย   
ร่วมกนัก าหนดเป้าหมาย ร่วมกนัตดัสินใจเลือกการกระท าคือจะลองให้ผูป่้วยรับประทานไอศครีม  
ร่วมกันหาวิธีปฏิบัติ และร่วมกันตกลงยอมรับวิธีปฏิบัติเพื่อน าไปสู่การปฏิบัติจริงคือให้ผู ้ป่วย
รับประทานไอศครีม และประเมินผลหลงัจากการปฏิบติัคน้พบว่าสามารถบรรเทาอาการเจ็บแผลใน
ปากได ้ท าให้มารดาเกิดการรับรู้ในการดูแลบุตรเพิ่มข้ึน ส่งผลให้คะแนนเฉล่ียสูงข้ึน สอดคลอ้งกบั
การศึกษาของ วชัรินทร์ โปธาเมือง (2549)  ท่ีศึกษาวิจยัเร่ือง การจดัการกบัอาการเยื่อบุช่องปากอกัเสบ
จากเคมีบ าบดัในผูป่้วยโรคมะเร็ง ในเด็กป่วยโรคมะเร็ง อายุ 7-15 ปี จ  านวน 50 ราย พบวา่ผลลพัธ์ของ
การจดัการกบัอาการเยื่อบุช่องปากอกัเสบท าให้ปัญหาในการรับประทานอาหารและการด่ืมน ้ าไดดี้ข้ึน
ร้อยละ 68.75   
 ขอ้ค าถาม มารดาดูแลความสะอาดปากและฟันให้บุตรก่อนและหลงัรับประทานอาหาร ระดบั          
การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรก่อนใชรู้ปแบบการจดัการการจดัการท่ีใชท้ฤษฎี
การพยาบาลของคิงอยูใ่นระดบัมาก (x̅ = 4.10) และหลงัการใชรู้ปแบบอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̅ = 4.90)  
มารดาจะรับรู้วา่การท าความสะอาดปากและฟันใหบุ้ตรเป็นส่ิงท่ีถูกสุขลกัษณะในการดูแลบุตร แต่เม่ือ
พยาบาลไดใ้ช้รูปแบบการจดัการการจดัการท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงท าให้มารดารับรู้ว่าตนเอง
สามารถป้องกนัอาการคล่ืนไส้อาเจียนให้กบับุตรไดโ้ดยการดูแลท าความสะอาดช่องปากและฟันก่อน
และหลงัรับประทานอาหารส่งผลให้มารดามีการรับรู้ถึงผลดีในส่ิงท่ีตนเองกระท าให้บุตรเพิ่มข้ึน 
ส่งผลให้คะแนนเฉล่ียสูงข้ึน ขอ้ค าถาม เม่ือบุตรมีอาการผมร่วงท่านดูแลตดัผม หรือโกนผมให้บุตร 
ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรก่อนใชรู้ปแบบการจดัการการจดัการท่ีใช้
ทฤษฎีการพยาบาลของคิงอยู่ในระดบัมาก (x̅ = 4.00)  และหลงัการใช้รูปแบบอยู่ในระดบัมากท่ีสุด              
(x̅ = 4.80) จากการซกัถามมารดาบอกวา่ “เม่ือบุตรผมร่วงรู้สึกสงสารบุตรมาก และบุตรจะมีอาการคนั
หนงัศีรษะมาก ไดป้ล่อยให้ผมมนัร่วงเอง หรือตดัผมให้สั้ นลง แต่ไม่กลา้โกนผมให้  และจะหาหมวก
ใหบุ้ตรใส่จะไดไ้ม่อายคนอ่ืน” เม่ือพยาบาลไดใ้ชรู้ปแบบการจดัการการบริการท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาล
ของคิงท าให้มารดารับรู้วา่การโกนผมให้บุตรสามารถช่วยลดความร าคาญและลดอาการคนัหนงัศีรษะ
ของบุตรได ้ส่วนการหาหมวกให้บุตรสวมใส่เป็นส่ิงท่ีท าถูกตอ้งแล้ว ท าให้มารดามีการรับรู้ในการ
ดูแลบุตรเพิ่มข้ึน ส่งผลท าใหค้ะแนนเฉล่ียสูงข้ึน    
 ในรายขอ้ดา้นการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตร โดยเฉพาะขอ้ค าถาม มารดาให้การเอาใจใส่
ดูแลบุตรโดยการโอบกอดบุตรทุกคร้ังเม่ือมีโอกาส  ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการ
ดูแลบุตรก่อนใช้รูปแบบการจัดการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงอยู่ในระดับมาก               
(x̅ =4.10) และหลงัการใชรู้ปแบบการอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̅ = 4.90)  จากการซกัถามมารดาส่วนใหญ่
จะโอบกอดบุตร หอมแกม้ ตามความเหมาะสมซ่ึงแสดงซ่ึงความรักของมารดาท่ีมีต่อบุตร เม่ือพยาบาล
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ไดใ้ช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ท าให้มารดารับรู้ว่าส่ิงท่ีมารดา
กระท าอยู่นั้นเป็นส่ิงท่ีถูกตอ้งและส่งผลต่อจิตใจของผูป่้วยเป็นอย่างยิ่ง พยาบาลแนะน าเพิ่มเติมว่า
มารดาควรแสดงการโอบกอดบุตรทุกคร้ัง โดยเฉพาะเม่ือบุตรได้รับการท าหัตถการต่างๆ เม่ือเป็น                  
การปลอบโยนให้ก าลงัใจผูป่้วย ท าให้มารดามีการรับรู้ในการดูแลบุตรเพิ่มข้ึน ส่งผลท าให้คะแนน
เฉล่ียสูงข้ึน  
 ข้อค าถาม มารดาอธิบายให้บุตรเข้าใจถึงการต้องหยุดพกัการเรียน จากการซักถามมารดาจะ
อธิบายให้บุตรฟังว่าบุตรต้องหยุดพกัการเรียนเน่ืองจากบุตรไม่สบายป่วยเป็นโรคเลือด ตอ้งนอน
โรงพยาบาลเพื่อรับการรักษาโดยให้ยาเคมี จึงมีความจ าเป็นตอ้งหยุดพกัการเรียนรักษาตวัให้หายค่อย
ไปเรียนใหม่” เม่ือพยาบาลไดใ้ช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงท าให้
มารดาเกิดการรับรู้วา่ส่ิงท่ีมารดากระท าอยูน่ั้นเป็นส่ิงท่ีถูกตอ้งแลว้ และควรเพิ่มการอธิบายให้แก่บุตร
เพิ่มเติมวา่การตอ้งหยุดพกัการเรียนนั้นจะส่งผลท่ีดีต่อการรักษาพยาบาลเพราะเม่ือตอ้งไดรั้บเคมีบ าบดั
จึงท าใหมี้โอกาสไดรั้บเช้ือโรคต่างๆ ไดง่้ายข้ึน ท าใหป่้วยเป็นไขห้วดัหรือป่วยจากการติดเช้ือโรคอ่ืนๆ 
ซ่ึงจะส่งผลเสียต่อผูป่้วยท าให้ไม่สามารถรับการรักษาไดต่้อเน่ือง การท่ีจะท าให้เกิดผลดีทางการรักษา
จึงจ าเป็นตอ้งแยกผูป่้วยเด็กออกจากเพื่อน ท าให้มารดามีการรับรู้ในการดูแลบุตรเพิ่มข้ึนส่งผลท าให้
คะแนนเฉล่ียสูงข้ึน  ในขอ้ค าถาม มารดารับรู้ถึงความรู้สึกของบุตรเม่ือบุตรมีภาพลกัษณ์เปล่ียนแปลง
ไป เช่น ผมร่วง  ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรก่อนใชรู้ปแบบการจดัการ
การบริการท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̅ = 4.50) และหลงัการใชรู้ปแบบอยู่
ในระดับมากท่ีสุด (x̅ = 4.90) ซ่ึงระดับคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดับเดียวกัน  เน่ืองจากเด็กป่วยเป็น
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวมีผลต่อดา้นจิตใจของเด็กมากท่ีสุด อีกทั้งการด ารงบทบาทของการเป็นมารดา
นั้น จะเกิดความผูกพนัระหว่างมารดาและบุตร มารดารู้สึกว่าบุตรเป็นส่ิงส าคญัในชีวิตของตน ท าให้
รู้สึกว่าเป็นความรับผิดชอบท่ีตอ้งให้การดูแลบุตรทั้งทางดา้นร่างกายจิตใจ สอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของศราวุธ เรืองสวสัด์ิ และกรองทอง ออมสิน (2551) ท่ีศึกษาวิจยัเร่ืองคุณภาพชีวิตผูป่้วยเด็กวยัเรียน
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวท่ีรับการรักษาในโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี ในเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวจ านวน 9 ราย พบว่าเด็กป่วยวยัเรียนจะได้รับการเฝ้าดูแลช่วยเหลือได้รับการแสดง                     
ความห่วงใย จากบิดา มารดาและบุคคลในครอบครัวเป็นอย่างดี ดงันั้นเม่ือพยาบาลได้ใช้รูปแบบ                 
การจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงท าให้มารดาเกิดการรับรู้วา่ส่ิงท่ีมารดากระท าอยู่
นั้ นเป็นส่ิงท่ีถูกต้องแล้วและให้คงไวซ่ึ้งบทบาทของมารดาในการดูแลบุตร การสนับสนุนจาก
ครอบครัว  ส่งผลให้คะแนนเฉล่ียหลงัการใชรู้ปแบบการจดัการกการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาล
ของคิงสูงข้ึน  
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 5.2.2  ผลของการเปรียบเทียบคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร หลงั
การใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง สูงกวา่อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05 ซ่ึงเป็นไปตามสมมติฐานการวิจยั       
 อภิปรายไดว้า่การใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงหวัใจส าคญัของการพยาบาล คือ การสร้างสัมพนัธภาพ
และการกระตุน้ใหมี้การตั้งเป้าหมายร่วมกนัระหวา่งพยาบาลและผูรั้บบริการโดยพยาบาลมีบทบาทเป็น
ผูใ้หบ้ริการและผูป่้วยเป็นผูรั้บบริการ เพื่อใหบุ้คคลมีสุขภาพท่ีดีสามารถปฏิบติัหนา้ท่ีตามบทบาทของ
แต่ละบุคคลได้อย่างเหมาะสมและสอดคล้องกับจุดมุ่งหมายของทุกฝ่าย เน้นให้ทั้ งพยาบาลและ
ผูรั้บบริการมีการแลกเปล่ียนการรับรู้ ข้อมูลข่าวสารโดยผ่านการติดต่อส่ือสารของแต่ละฝ่ายมา
ปฏิสัมพนัธ์เพื่อน าไปสู่การให้การพยาบาลแก่ผูรั้บบริการ สอดคลอ้งกบัจีระภา  พรรณศิวรักษ ์(2552) 
การสนับสนุนด้านข้อมูลข่าวสารด้านการดูแลแก่ผูดู้แลและคนในครอบครัวมีผลต่อการเกิดภาวะ 
แทรกซ้อนจากยาเคมีบ าบดัของผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว และนภารัตน์ ธราพร (2545) ผลของ
โปรแกรมการดูแลตนเองท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงของผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงชนิดไม่ทราบ
สาเหตุพบวา่ผูป่้วยมีการรับรู้ภาวะสุขภาพและพฤติกรรมการดูแลสุขภาพท่ีบา้นดีกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการ
ดูแลตามปกติ  
 ผลการเปรียบเทียบคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาก่อนและหลงัการใช้ทฤษฎีการ
พยาบาลของคิง ในรายดา้นและรายขอ้ พบวา่ดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับยาเคมี
บ าบดั โดยรวมของด้านน้ีมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 รายขอ้มีความ
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ท่ีระดบั 0.05 จ านวน 11 ขอ้ ไม่มีความแตกต่างกนั 1 ขอ้ 
 อภิปรายไดว้่า รายขอ้ท่ีมีความแตกต่างแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ ท่ีระดบั 0.05 ทั้งน้ี
อาจเป็นเพราะกิจกรรมการดูแลบุตรดา้นการดูแลสุขภาพของบุตรเพื่อเตรียมพร้อมรับยาเคมีบ าบดันั้น 
ถึงแมจ้ะเป็นการดูแลบุตรเก่ียวกบัการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัตามปกติแต่เม่ือมารดาตอ้งดูแลบุตรวยั
เรียนท่ีป่วยดว้ยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัแลว้ มารดายอ่มมีภาวะความเครียดเกิดข้ึน ทั้งยงั
ขาดความมัน่ใจ มีความวิตกกงัวลต่อผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนจากการดูแลบุตรของตน กลวัลูกเสียชีวิต กลวั
ผลขา้งเคียงของการรักษา ผลกระทบต่อเศรษฐกิจ และการเล้ียงดูลูกคนอ่ืนๆ  ซ่ึงมีผลต่อพฤติกรรมใน
การดูแลบุตรได้สอดคล้องกบั นนัทพร เจริญผล (2548) ท่ีศึกษาวิจยัเร่ือง การศึกษาความเครียดและ
พฤติกรรมการดูแลบุตรของบิดามารดาท่ีมีบุตรป่วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวท่ีเข้ารับการรัษาท่ี
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ในกลุ่มตวัอยา่ง 96 คน ผลพบวา่ความเครียดมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการ
ดูแลบุตร และ Rocha et al. (2003) ศึกษาเก่ียวกบัการตอบสนองทางอารมณ์ของครอบครัวท่ีมีบุตรป่วย
ด้วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว พบว่าครอบครัวท่ีมีบุตรป่วยด้วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวมีผลกระทบ
ทางด้านจิตใจ,เกิดความวิตกกังวลในการดูแลบุตร อาการของบุตร และเสนอแนะว่า บุคลากรทาง



76 

การแพทยค์วรมีการพฒันาแนวปฏิบติัและการมีทกัษะในการดูแลผูป่้วยเด็ก รวมทั้งการส่ือสารกับ
ผูดู้แลเพื่อให้ผูดู้แลมีความรู้ความเขา้ใจและสามารถให้การดูแลผูป่้วยเด็กได ้จะเป็นการลดผลกระทบ
ทางดา้นจิตใจ,ลดความวิตกกงัวลของผูดู้แลและผูป่้วยเด็กได ้และสอดคลอ้งกบัสินีนาฎ ล้ิมนิยมธรรม 
(2546)  ท่ีศึกษาวิจยัเร่ือง ผลของการพยาบาลท่ีเน้นการเตรียมจ าหน่ายทารกคลอดก่อนก าหนดโดยใช้
ทฤษฎีความส าเร็จตามเป้าหมายต่อความเครียดและพฤติกรรมการดูแลทารกของมารดา กลุ่มตวัอย่าง
บิดามารดาของทารกในแผนกไอซียูจ  านวน 25 ราย ผลพบวา่บิดามารดาสามารถลดความเครียดท าให้
มารดาบิดาสามารถปรับตวัต่อบทบาทของตนเองขณะท่ีทารกอยู่โรงพยาบาลและมีความพึงพอใจใน
ประสบการณ์ท่ี 
 อภิปรายได้ว่า รายข้อท่ีไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ท่ีระดับ 0.05 ได้แก่                     
ขอ้ค าถาม มารดาดูแลให้บุตรได้รับประทานอาหารท่ีมีสารอาหารโปรตีนสูงทุกม้ือ จากการซักถาม
มารดา พบว่ามารดามีความรู้ในการดูแลให้บุตรได้รับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ มีสารอาหาร
โปรตีนสูง จากการศึกษา จากอ่านหนังสือ การใช้ประโยชน์จากแหล่งข้อมูลจากอินเตอร์เนต ส่ือ
ส่ิงพิมพต่์างๆ และส่ือทีวีท่ีมีการรณรงค์การด่ืมนม ท าให้มารดามีความรู้ความเขา้ใจในการดูแลบุตร             
จึงท าให้มีสมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตรไม่แตกต่างกันหลังได้รับการพยาบาลท่ีใช้รูปแบบ              
การจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง  
 ดา้นการปฏิบติัเพื่อป้องกนัและบรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดั โดยรวมของ
ด้านน้ีมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 รายข้อมีความแตกต่างกันอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติ 12 ขอ้ 
 อภิปรายได้ว่า ส าหรับการดูแลบุตรนั้ นโดยทั่วไปแล้วมารดาจะมีการความเช่ือมั่นในหรือ                   
ความมัน่ใจตนเองสูงในการดูแลบุตร แต่มารดาจะมีความเช่ือมัน่หรือความมัน่ใจในตนเองต ่าเก่ียวกบั
พฤติกรรมการดูแลบุตรท่ีมีความยากข้ึน ซ่ึงผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับ
เคมีบ าบดัสามารถเกิดอาการผิดปกติต่างๆ ข้ึนไดต้ลอดเวลาทั้งจากพยาธิสภาพของโรคและผลขา้งเคียง
ของการไดรั้บเคมีบ าบดันั้นยอ่มท าใหม้ารดามีความเช่ือมัน่ในตนเองต ่าเก่ียวกบัพฤติกรรมการดูแลบุตร
ได ้ เม่ือมารดาไดรั้บการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง คือ มารดาไดรั้บการสอน 
ให้ค  าแนะน า และท ากิจกรรมพร้อมกบัพยาบาลสาธิตให้มารดาดู เม่ือมารดากระท าพฤติกรรมต่างๆใน
การดูแลบุตรตามท่ีพยาบาลและมารดาไดร่้วมกนัก าหนดข้ึน จึงพบวา่การรับรู้สมรรถนะแห่งตนของ
มารดาทุกคนดา้นการปฏิบติัเพื่อป้องกนัและบรรเทาความรุนแรงจากผลขา้งเคียงของยาเคมีให้กบับุตร
ได้สูงข้ึน สอดคล้องกับปนัดดา สุวรรณ (2551) ท่ีศึกษาวิจัยเร่ืองผลของการพยายาลตามทฤษฎี
ความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายต่อพฤติกรรมสุขภาพ และคุณภาพชีวิตของผูท่ี้มีภาวะหัวใจลม้เหลว ใน
กลุ่มตวัอยา่งผูท่ี้มีภาวะหวัใจลม้เหลว แผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 30 ราย ผล
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พบวา่การพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายสามารถน าไปใชก้บัผูป่้วยโรคหวัใจลม้เหลว
ส่งเสริมใหมี้พฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตอ้งอนัน าไปสู่คุณภาพชีวิตท่ีดีได ้สอดคลอ้งดวงใจ สุวรรณพงศ์ 
(2551) ท่ีศึกษาวิจยัเร่ืองผลของการพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายต่อพฤติกรรม
สมรรถภาพปอดของผูป่้วยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง ในกลุ่มผูป่้วยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังจ านวน 30 ราย ผล
พบว่าการพยาบาลตามทฤษฎีความส าเร็จตามจุดมุ่งหมายมีผลท าให้ผูป่้วยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังมี
พฤติกรรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดดีข้ึน  
 ดา้นการส่งเสริมพฒันาการตามวยัของบุตร โดยรวมของดา้นน้ีมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 รายขอ้มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 11 ขอ้ ไม่มีความแตกต่างกนั  
1 ขอ้ 
 อภิปรายได้ว่ารายขอ้ท่ีมีความแตกต่างนั้นเกิดจาก การดูแลบุตรให้เจริญเติบโตตามพฒันาการ
ส าหรับมารดานั้นเป็นส่ิงส าคญั โดยเฉพาะเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีได้รับ
การรักษาโดยเคมีบ าบัด เด็กวยัน้ีจะมีพฒันาการทดถ้อย  เด็กท่ีเคยช่วยตนเองได้ในเร่ืองกิจวตัร
ประจ าวนัจะกลายเป็นเด็กออ้นให้แม่ท าให ้(ทิพยภ์า เชษฐเ์ชาวลิต, 2543)  อีกทั้งการถูกจ ากดัการด าเนิน
ชีวิตประจ าวนัตามปกติของเด็กวยัเรียนขณะเจ็บป่วยนั้นสวนทางกบัลกัษณะเฉพาะและพฒันาการของ
เด็กวยัเรียนเป็นอย่างยิ่ง มารดาจึงจ าเป็นตอ้งรับรู้เก่ียวกบัลกัษณะเฉพาะและพฒันาการของบุตร เม่ือ
มารดาไดรั้บการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงท าใหม้ารดารับรู้เก่ียวกบัลกัษณะเฉพาะ
และพฒันาการของบุตร ส่งผลใหม้ารดามีสมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตรสูงข้ึน      
 อภิปรายไดว้า่รายขอ้ท่ีไม่มีความแตกต่าง ไดแ้ก่ ค  าถาม มารดารับรู้ถึงความรู้สึกของบุตรเม่ือบุตร
มีภาพลกัษณ์เปล่ียนแปลงไปเช่น ผิวคล ้าลง ผมร่วง เน่ืองจากการด ารงบทบาทของการเป็นมารดานั้น 
จะเกิดความผูกพนัระหว่างมารดาและบุตร มารดารู้สึกวา่บุตรเป็นส่ิงส าคญัในชีวิตของตน ท าให้รู้สึก
วา่เป็นความรับผิดชอบท่ีตอ้งให้การดูแลบุตรทั้งทางดา้นร่างกายจิตใจ ดว้ยความผูกพนัระหวา่งมารดา
และบุตร มารดาจึงให้ความส าคญักบัการดูแลดา้นจิตใจของบุตรตลอดเวลา คอยสังเกตถึงความรู้สึก
ของบุตร คอยปลอบใจให้ก าลงัใจ บุตร  จึงท าให้มีสมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตรไม่แตกต่างกนั
หลงัไดรั้บการพยาบาลท่ีใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง  
 

5.3  ข้อเสนอแนะ 
 

 5.3.1  ด้านการบริหารการพยาบาล 
  1)  จากผลการวิจยัพบวา่ระดบัการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียน
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันท่ีได้รับเคมีบ าบัด ภายหลังการใช้รูปแบบการจัดการ                            
การพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงสูงกว่าก่อนการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้
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ทฤษฎีการพยาบาลของคิง แสดงวา่รูปแบบการจดัการการพยาบาลท าให้เกิดผลลพัธ์ท่ีดีต่อมารดาและ
ผู ้ป่วยเด็ก ดังนั้ นผู ้บริหารควรมีนโยบายให้มีการจัดระบบการจัดการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี                        
การพยาบาลของคิงให้เกิดข้ึนในงานประจ าของพยาบาลวิชาชีพ เพื่อเป็นแนวทางในการให้การบริการ
การพยาบาลท่ีมีคุณภาพและประสิทธิภาพ เพื่อบรรลุเป้าหมายส าคญัในการดูแลผูป่้วยและครอบครัว 
  2)  ผูบ้ริหารน าระบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงมาปฐมนิเทศ
พยาบาลใหม่เพื่อเป็นการเพิ่มความรู้ ความสามารถ และทกัษะของพยาบาลวชิาชีพในการปฏิบติังาน 
 5.3.2  ด้านการปฏิบัติการพยาบาล     
  1)  จากผลการวิจยัพบว่าการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียน
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันท่ีได้รับเคมีบ าบัด ภายหลังการใช้รูปแบบการจัดการ                          
การพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิง สูงกว่าก่อนการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้
ทฤษฎีการพยาบาลของคิง ทั้งโดยรวมและรายดา้นอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  ดงันั้นควรน า
รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงมาใช้เพื่อใช้เป็นแนวทางในการปฎิบติั
ประจ าหอผูป่้วย พฒันาคุณภาพของงานบริการพยาบาล และร่วมมือกบัทีมบุคคลากรสุขภาพในการใช้
รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดา
ในเด็กวยัอ่ืนๆ และโรคอ่ืนๆ ท่ีมีความซบัซอ้น เช่น โรคหวัใจ โรคทางสมอง 
  2)  จากผลการวิจยัพบว่าการให้ขอ้มูล การสอน การให้ค  าแนะน าแลว้มีการสาธิตยอ้นกลบั 
จะช่วยให้มารดามีความรู้และความเขา้ใจเก่ียวกบัการดูแลบุตรเพิ่มมากข้ึนส่งผลให้มารดาสามารถ
ปฏิบติักิจกรรมการดูแลบุตรได้ถูกตอ้ง ดงันั้นนอกจากการใช้คู่มือประกอบการให้ข้อมูล การสอน             
การใหค้  าแนะน า ควรมีการจดัท าวีดีโอส่ือการสอนเพื่อให้การการใหข้อ้มูล การสอน การใหค้  าแนะน า
มีประสิทธิภาพเพิ่มมากข้ึน                     
 5.3.3  ด้านการวจัิย      
  1)  น าการใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงมาสร้างรูปแบบในการให้การจดัการการพยาบาลกบั
ผูป่้วยในกลุ่มอ่ืนๆ และควรท าการศึกษาวิจยัเชิงคุณภาพเพื่อให้ได้องค์ความรู้เก่ียวกบัปรากฎการณ์              
การดูแลบุตรวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัของมารดา  
  2)  ศึกษาการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของพยาบาลหลงัให้การจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี
การพยาบาลของคิงแก่ผูรั้บบริการเพื่อให้ทราบถึงประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการสร้างรูปแบบ
การจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง 
  3)  ควรศึกษาความสัมพนัธ์ของปัจจยัต่างๆ เช่น อายุ รายได้ การศึกษาของมารดา และ
ระยะเวลาในการดูแลบุตร ว่ามีผลต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตรวยัเรียน
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัหรือไม่ อยา่งไร 
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 5.3.4  ด้านการศึกษา 
 มีการเผยแพร่รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงกบันกัศึกษาพยาบาล 
พร้อมทั้งสอนและฝึกปฏิบติันกัศึกษาพยาบาลให้ไดเ้รียนรู้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎี
การพยาบาลของคิงโดยมีอาจารยใ์หก้ารนิเทศ 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิ 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิ 
 
 

1. ดร. จนัทร์เพญ็  นิลวชัรมณี 
การศึกษา    :  พยาบาลศาสตรดุษฎีบณัฑิต  

    มหาวทิยาลยัมหิดล  
ต าแหน่ง    :  พยาบาลวชิาชีพช านาญการพิเศษ   

   รองผูอ้  านวยการฝ่ายวชิาการ                   
   วิทยาลยัพยาบาลบรมราชนนีกรุงเทพ 

 
2. พนัโทหญิง อารีย ์จรรยาธรรม 

การศึกษา   :  พยาบาลศาตรมหาบณัฑิต  
   จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั  

ต าแหน่ง   :  พยาบาลหวัหนา้หน่วยโลหิตวทิยา กองกุมารเวชกรรม  
  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา้ 

 
3. ดร. ละเอียด  แจ่มจนัทร์ 

การศึกษา   :  การศึกษาดุษฎีบณัฑิต (การอุดมศึกษา)  
                     มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ ประสานมิตร 

ต าแหน่ง    :  คณบดีพยาบาลศาสตร์   
   วิทยาลยัเซนตห์ลุยส์ 
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ภาคผนวก ข 
 

จริยธรรมการวจัิยวิทยาลยัเซนต์หลุยส์ 
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เอกสารรบัรองด้านจริยธรรมการท าวิจยัในมนุษย ์

เลขที ่ 45/ 56 

 

 คณะกรรมการบรหิารหลกัสตูรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการบรหิารการพยาบาล ขอให้

การรบัรองวา่ 

 

โครงรา่งงานวิจยัเรือ่ง: “ผลของการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง 

ตอ่การรบัรูส้มรรถนะแหง่ตนของมารดาในการดแูลบตุรวยัเรยีนโรคมะเรง็เมด็เลอืดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดร้บัเคมี

บ าบดั” 

ของ:  นางสาวนภสร ไชยภกัดี 

นกัศกึษาหลกัสตูรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑติ สาขาวิชาการบรหิารการพยาบาล 

 

ผา่นการพิจารณาจรยิธรรมเก่ียวกบัการวิจยัตามกระบวนการของคณะกรรมการจรยิธรรมเก่ียวกบัการ

วิจยั วิทยาลยัเซนตห์ลยุส ์และเป็นการวจิยัที่มีลกัษณะตรงตามหลกัจรยิธรรมการวจิยัในคนท่ีเป็นสากล 

 

เรอืโทหญิง  

(ดร.แกว้วิบลูย ์แสงพลสทิธ์ิ) 

      ประธานหลกัสตูรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต  

สาขาวชิาการบรหิารการพยาบาล  
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ภาคผนวก ค 
 

โครงการอบรมบุคลากรเร่ืองการใช้รูปแบบการจัดการการพยาบาลที่ใช้ 
ทฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียน 

โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลัน 
ทีไ่ด้รับเคมีบ าบัด 
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โครงการอบรมบุคลากร 
เร่ือง  “การใช้รูปแบบการจัดการการพยาบาลที่ใช้ทฤษฎกีารพยาบาลของคงิส าหรับมารดา
เด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัทีไ่ด้รับเคมบี าบัดต่อการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร”  
*************************************** 

หลกัการและเหตุผล      
  ส าหรับการจดัการการพยาบาลท่ีมีคุณภาพและช่วยให้บรรลุเป้าหมายส าคญัในการดูแล
ผูป่้วยเด็กวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนันั้น คือ ผูป่้วยเด็กวยัเรียนสามารถด าเนิน
กิจวตัรประจ าวนัตามวยัของตนไดต้ามปกติ ซ่ึงการดูแลท่ีมีประสิทธิภาพและพฤติกรรมของมารดาท่ี
สอดคลอ้งกบัแผนการรักษานอกจากจะช่วยลดภาวะแทรกซ้อนและผลขา้งเคียงจากยาเคมีบ าบดัแลว้ จะ
ช่วยป้องกนับรรเทาความรุนแรงผลขา้งเคียงของยาเคมีบ าบดั อีกทั้งช่วยลดอตัราการป่วยของผูป่้วยเด็ก
ท่ีตอ้งเขา้รับการรักษาตวัในโรงพยาบาลได ้
  ผูว้ิจยัจึงได้เห็นความส าคญัในการดูแลมารดาและผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั จึงไดจ้ดัการอบรมการใช้รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการ
พยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 
ท่ีส่งเสริมให้มารดามีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลบุตรโดยการใช้ปฏิสัมพนัธ์ท่ีมีเป้าหมาย
ระหวา่งพยาบาลกบัมารดาผูป่้วยเด็กเพื่อน าไปสู่การบรรลุเป้าหมายส าคญัในการดูแลผูป่้วยเด็ก 
 

วตัถุประสงค์ทัว่ไป 
  1.  เพื่อให้บุคลากรมีความรู้ ความเขา้ใจในการใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงเพื่อมาใชใ้นการ
ปฏิบติัการพยาบาลในการดูแลมารดาและผูป่้วยเด็ก 
  2.  เพื่อให้บุคลากรสามารถใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงในการปฏิบติัการพยาบาลส าหรับ
มารดาและผูป่้วยเด็ก 
 

รูปแบบโครงการ 
                         เป็นโครงการอบรมแนวคิดการใช้ความรู้และประสบการณ์เก่ียวกับการบริการการ
พยาบาลกบัมารดาและผูป่้วยเด็ก 
 

วธีิด าเนินการ 
                      บรรยายเน้ือหาภาคทฤษฎี การอภิปรายและซกัถามปัญหาและท า Work Shop 
 

วทิยากร         ผูช่้วยศาสตรจารย ์ดร.สุวรรณา  อนุสันติ 
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สถานที ่       หอ้งประชุม ส 7 B   สถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี 
 

วนัและเวลาในการอบรมและสัมมนา วนัท่ี  13  มิถุนายน  2556 
 

ผลทีค่าดว่าจะได้รับในระยะส้ัน 
1.  ผูเ้ขา้รับการอบรมสามารถน าความรู้ แนวคิด ประสบการณ์ไปใชใ้นการปฏิบติังานได้

อยา่งมีประสิทธิภาพ 
2.  ผูเ้ขา้รับการอบรมไดฝึ้กปฏิบติัก่อนด าเนินการทดลองจริง 
 

ผลทีค่าดว่าจะได้รับในระยะยาว 
                1.  ผูเ้ขา้รับการอบรมสามารถปฏิบติังานโดยใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงร่วมกบัการพยาบาล
ผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัในการปฏิบติัการบริการการพยาบาล 
                2.  ผูป่้วยเด็ก มารดา และครอบครัวไดรั้บการบริการการพยาบาลอยา่งมีคุณภาพ 
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ก าหนดการอบรมบุคคลากร 
เร่ือง “การใช้รูปแบบการจัดการการพยาบาลทีใ่ช้ทฤษฎกีารพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเดก็ป่วยวยัเรียน

โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัทีไ่ด้รับเคมีบ าบดัต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตน 
ของมารดาในการดูแลบุตร” 
วนัที่ 13  มิถุนายน  2556 

ณ ห้อง ประชุม ส. 7 B  สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี    
************************** 

 
วนัท่ี  13  มิถุนายน 2556  

เวลา  17.00 – 17.15 น.              ลงทะเบียน 
เวลา  17.15 – 18.00 น.              พิธีกรแนะน าวทิยากร 
เวลา  18.00 – 19.00 น.              บรรยาย “ทฤษฎีการพยาบาลของคิงในการปฏิบติัการพยาบาล”      

                                                                         โดย ผูช่้วยศาสตรจารยด์ร. สุวรรณา อนุสันติ 
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ภาคผนวก ง 
 

คู่มือรูปแบบการจัดการการพยาบาลที่ใช้ทฤษฎกีารพยาบาลของคิง 
ส าหรับพยาบาลวชิาชีพ 
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คู่มือ  
 

รูปแบบการจัดการการพยาบาลทีใ่ช้ทฤษฎีการพยาบาลของคงิ 
ส าหรับพยาบาลวิชาชีพ 

 
 

โดย 
 
 
 
 

นางสาวนภสร  ไชยภักดี 
 
 
 
 
 

คู่มือนีเ้ป็นส่วนหน่ึงของการท าการศึกษาอิสระ 
หลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 

สาขาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ วิทยาลัยเซนต์หลยุส์ 
ปีการศึกษา 2556 

 
 

อาจารย์ทีป่รึกษา ผู้ช่วยศาสตรจารย์ดร.สุวรรณา อนุสันติ 
 



97 

คู่มือรูปแบบการจัดการการพยาบาลที่ใช้ทฤษฎกีารพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียน
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันทีไ่ด้รับเคมีบ าบัด 

 
คู่มือรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยั

เรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั หมายถึง เอกสารท่ีเป็นชุดของกิจกรรม
การจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงร่วมกบัการพยาบาลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเมด็เลือด
ขาวชนิดเฉียบพลันท่ีได้รับเคมีบ าบดัส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั เพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพ  

 

วตัถุประสงค์ 
1)  เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพผูใ้ช้เคร่ืองมือน้ี เขา้ใจขั้นตอนการปฏิบติัตามรูปแบบการจดัการ             

การพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงร่วมกบัการพยาบาลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ด เลือดขาวชนิด
เฉียบพลนั 

2)  เพื่อใหพ้ยาบาลวชิาชีพ ผูใ้ชเ้คร่ืองมือ สามารถปฏิบติักิจกรรมตามบทบาทหนา้ท่ีไดถู้กตอ้ง 
3)  เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพผูใ้ชเ้คร่ืองมือใช้เป็นแนวทางในการจดัการการพยาบาลกบัมารดา

ผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันท่ีได้รับเคมีบ าบัด  ได้อย่างต่อเน่ืองถูกต้อง และ
ครอบคลุม   
 

วธีิการใช้คู่มือ 
1)  พยาบาลวิชาชีพอ่านและท าความเขา้ใจกบัสาระของคู่มือทั้งหมดก่อนท่ีจะปฏิบติังานตาม

รูปแบบการบริการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็ง
เมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั  

2)  ทบทวนกิจกรรมการปฏิบติัตามรูปแบบการจดัการการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาล
ของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 

3)  ปรึกษาผูว้ิจยั เม่ือพบขอ้สงสัยหรือตอ้งการความชดัเจนในเน้ือหาสาระของคู่มือรูปแบบ
การจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ด
เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั 

4)  ใชคู้่มือเม่ือตอ้งการค าอธิบายวิธีปฏิบติัในทุกกิจกรรมตามรูปแบบการจดัการการพยาบาล
ท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ี
ไดรั้บเคมีบ าบดั  
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คุณลกัษณะของผู้ใช้คู่มือ 
เป็นพยาบาลวชิาชีพท่ีผา่นการอบรมเพื่อท าความเขา้ใจการใชรู้ปแบบการจดัการการพยาบาลท่ี

ใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดยบพลนัท่ีไดรั้บ
เคมีบ าบดั  
 

ส่วนประกอบของคู่มือ 
คู่มือรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง ประกอบไปดว้ย  3 วน คือ 
1)  รูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใช้ทฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยั

เรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดั  
2)  การน าแนวคิดทฤษฎีมาใชใ้นรูปแบบการจดัการการพยาบาลส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียน

โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บเคมีบ าบดัท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิง  
3)  บทบาทหนา้ท่ีของพยาบาลวชิาชีพ  

            ดงัมีรายละเอียดดงัน้ี 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



117 

ตารางที่ 11 แสดงพฤติกรรมการปฏิบติัตามรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั 

กจิกรรม พฤติกรรม ผลลพัธ์ทีค่าดหวัง ส่ิงทีใ่ช้ในการปฏิบัติงาน  

      1. ผูว้จิยัเลือกกลุ่มตวัอยา่งตามคุณลกัษณะของกลุ่มตวัอยา่งท่ีไดก้ าหนดไว ้
แลว้มอบรายช่ือใหก้บัหวัหนา้หอผูป่้วย/หวัหนา้เวร 
     2. หวัหนา้หอผูป่้วย/หวัหนา้เวรมอบหมายผูป่้วยใหพ้ยาบาลท่ีร่วมโครงการ 
วจิยั จ  านวน 3 คน โดยมีการดูแลต่อเน่ืองตั้งแต่วนัแรกจนกระทัง่จ  าหน่ายผูป่้วย
กลบับา้น 
     3.  ผูว้ิจยัพูดคุยกบัพยาบาลวชิาชีพใหเ้ขา้ใจวา่เน้ืองานทั้งหมดประกอบดว้ย
กิจกรรมต่างๆ ทั้งหมด 4 กิจกรรมใหญ่ ท่ีตอ้งปฏิบติักบักลุ่มตวัอยา่งโดย               
ไม่เก่ียวขอ้งกบัผูป่้วยรายอ่ืนเร่ิมด าเนินงานตั้งแต่ 08.00 น. จนถึง 16.00 น.          
ดงักิจกรรมท่ีก าหนดต่อไปน้ี 

   

กจิกรรมที่ 1 
 แลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
     มารดาและพยาบาลร่วมกนั
แลกเปล่ียนขอ้มูลการรับรู้
ปัญหา และก าหนดปัญหาใน
การดูแลผูป่้วยเด็กโรคมะเร็ง
เมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ี 

คร้ังที ่1 วนัแรกของการนอนโรงพยาบาลของผู้ป่วย 
     เป็นการพบกนัคร้ังแรกระหวา่งพยาบาลวชิาชีพกบัผูป่้วยและมารดาของ
ผูป่้วยใชเ้วลาประมาณ 30 นาที  โดยพยาบาลแสดงพฤติกรรมส าคญัดงัน้ี 

1. พยาบาลแนะน าตวั ท าความรู้จกัสร้างความคุน้เคยกบัมารดาและผูป่้วย
ดว้ยภาษาท่ีเขา้ใจง่าย ทกัทายดว้ยกิริยาท่าทางสุภาพยิม้แยม้เป็นมิตร แสดงถึง
ความเตม็ใจท่ีจะใหบ้ริการ พยาบาลเลือกเวลาท่ีเหมาะสมในการเขา้พบมารดา
และจดัสถานท่ีในการสนทนาใหเ้ป็นสถานท่ีเงียบสงบ 

1. เพื่อท าให้มารดาเกิด
ความไวว้างใจ ยินยอมท่ี
จะเปิดเผย ใหข้อ้มูลตรง
ความเป็นจริง 

1. คู่มือรูปแบบการจดัการ
การพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการ
พยาบาลของคิงส าหรับ
มารดาเด็กป่วยวยัเรียน
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว
ชนิดเฉียบพลนัท่ีไดรั้บยา
เคมีบ าบดั 99 
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ตารางที่ 11 แสดงพฤติกรรมการปฏิบติัตามรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 

กจิกรรม พฤติกรรม ผลลพัธ์ทีค่าดหวัง ส่ิงทีใ่ช้ในการปฏิบัติงาน  

ไดรั้บเคมีบ าบดั      2. พยาบาลให้มารดาท าแบบสอบถามปัญหาและความตอ้งการฝึกทกัษะของ
มารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดเ้คมีบ าบดั 

3. พยาบาลกระตุน้ใหม้ารดาบอกเล่าความสามารถของตนเองในการดูแล
บุตรและปัญหาต่างๆท่ีเกิดข้ึนในการดูแลบุตร 

3.1  เก่ียวกบัการดูแลเร่ืองอาหารใหก้บับุตรทั้งในก่อน ขณะ และหลงั
ไดรั้บยาเคมีบ าบดั  

3.2  การป้องกนัการเกิดภาวะจ านวนเม็ดเลือดขาวต ่า 
3.3 การป้องกนัและบรรเทาอาการผลขา้งเคียงจากยาเคมีบ าบดัเน่ืองจาก

ยาเคมีบ าบดั 
3.4 การดูแลดา้นจิตใจอารมณ์ สังคม และพฒันาการตามวยัของผูป่้วยเด็ก 
3.5 การส่งเสริมใหค้รอบครัวมีส่วนร่วมในการดูแลผูป่้วยเด็ก  

 4. พยาบาลไดข้อ้มูลจากแบบสอบถามและการรับฟังมารดา  ถา้ยงัไดข้อ้มูล
ไม่ครบถว้นพยาบาลกระตุน้ใหม้ารดาไดพู้ด บอกเล่าความสามารถของตนเองใน
การดูแลบุตรและปัญหาต่างๆท่ีเกิดข้ึนในการดูแลบุตรซ ้ าแลว้น าขอ้มูลเหล่านั้น
มาร่วมกนัก าหนดปัญหาในการดูแลผูป่้วย 

 

2. คน้พบกิจกรรมในการ
ดูแลบุตรท่ีเป็นปัญหาของ
มารดา เพื่อน าไป ใชเ้ป็น
ขอ้มูลในการฝึกทกัษะใน
การดูแลบุตรใหก้บัมารดา 
 

2. สมุดบนัทึก 
 

100 
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ตารางที่ 11 แสดงพฤติกรรมการปฏิบติัตามรูปแบบการจดัการการพยาบาลท่ีใชท้ฤษฎีการพยาบาลของคิงส าหรับมารดาเด็กป่วยวยัเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิด
เฉียบพลนัท่ีไดรั้บยาเคมีบ าบดั (ต่อ) 

กจิกรรม พฤติกรรม ผลลพัธ์ทีค่าดหวัง ส่ิงทีใ่ช้ในการปฏิบัติงาน  

 5. พยาบาลเตรียมใหค้  าแนะน าแก่มารดาตามปัญหาในการดูแลผูป่้วยท่ี
พยาบาลกบัมารดาร่วมกนัก าหนดข้ึน 

โดยมารดาแสดงพฤติกรรมส าคัญดังนี้ 
(1)  มารดาแสดงพฤติกรรมสนใจและตั้งใจฟังในส่ิงท่ีพยาบาลพูด 
(2)  มารดาบอกเล่าความสามารถของตนเองในการดูแลบุตรและปัญหา

ต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนในการดูแลบุตรได ้
(3)  มารดาท าแบบสอบถามปัญหาและความตอ้งการฝึกทกัษะของมารดา

ในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลนัท่ีไดเ้คมีบ าบดั 
(4)  มารดามีส่วนร่วมในการก าหนดปัญหาในการดูแลผูป่้วย 
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ภาคผนวก  จ 
 

(ตัวอย่าง) เคร่ืองมือในการด าเนินการวจัิย 
1. แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร 
2. ตัวอย่างตารางบันทกึข้อควรปฏิบัติและการจัดการตามอาการของบุตร 
3. ตัวอย่างความต้องการของมารดาเกี่ยวกบัปัญหาและความต้องการฝึกทกัษะของ

มารดาในการดูแลบุตรโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว 
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(ตัวอย่าง) 
แบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนของมารดาในการดูแลบุตร 

 

ค าช้ีแจง   ขอ้ความต่อไปน้ีเป็นการบรรยายถึงความรู้สึกนึกคิดในการตดัสินเก่ียวกบัความสามารถของ
ตนเองในการควบคุมพฤติกรรมการปฏิบติัของตนเองในการดูแลบุตร 
โปรดอ่านขอ้ความในแต่ละขอ้ความแล้วท าเคร่ืองหมาย    ลงในช่องว่างหลงัขอ้ความซ่ึงตรงกบั
ความเป็นจริงท่ีเกิดกบัตวัท่านมากท่ีสุดเพียงขอ้เดียว โดยถือเกณฑด์งัน้ี 

5   หมายถึง ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงท่ีเกิดข้ึนกบัตวัท่านมากท่ีสุด 
4   หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงท่ีเกิดข้ึนกบัตวัท่านมาก  
3   หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงท่ีท่านปฏิบติัมากปานกลาง  
2   หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงท่ีท่านปฏิบติันอ้ย  
1   หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงท่ีท่านปฏิบติันอ้ยท่ีสุด 

 
 

ล าดับ 
 

ข้อความ 
ตรงกบัความเป็นจริงที่เกดิขึน้กบัตัวท่าน 

มาก
ทีสุ่ด 
(5) 

มาก 
(4) 

ปาน
กลาง 
(3) 

น้อย 
(2) 

น้อย
ทีสุ่ด 
(1) 

 ด้านการดูแลสุขภาพของบุตรเพ่ือเตรียมพร้อมรับ
ยาเคมีบ าบัด 

     

1. ท่านดูแลใหบุ้ตรไดรั้บประทานอาหารท่ีมีสารอาหาร
โปรตีนสูงทุกม้ือ เช่น เน้ือสัตว ์ไข่ นม เพื่อเสริมสร้าง
ไขกระดูกท าให้ร่างกายมีภูมิตา้นทานการติดเช้ือ 

     

2. ท่านดูแลใหบุ้ตรไดรั้บประทานอาหารปรุงสุกสด
ใหม่เสมอเพื่อลดภาวะเส่ียงต่อการติดเช้ือ 

     

3. ท่านดูแลใหบุ้ตรไดรั้บประทานอาหารท่ีเป็นขา้ว
หรือแป้ง เพราะเป็นอาหารท่ีใหพ้ลงังานสูงเพื่อ
เสริมสร้างการท างานของเซลลต่์างๆ 

     

4. ท่านดูแลใหบุ้ตรด่ืมน ้าอยา่งนอ้ยวนัละ 8-10 แกว้ 
เพื่อป้องกนัการเกิดแผลในช่องปากและขบัยาเคมี
บ าบดัออกทางปัสสาวะ 
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(ตัวอย่าง) 
ตารางบันทกึข้อควรปฏิบัติและการจัดการอาการของบุตร 

 

อาการของบุตร ข้อควรปฏิบัติและการจัดการตามอาการของบุตร ผลลพัธ์ 
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(ตัวอย่าง) 
ความต้องการของมารดาเกี่ยวกบัปัญหาและความต้องการฝึกทกัษะของมารดาในการดูแลบุตร

โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว 
 

 

ล าดับ 
 

ข้อรายการ ความคิดเห็น 

เป็น
ปัญหา 

ไม่เป็น
ปัญหา 

ต้องการ
ฝึกทักษะ 

ไม่
ต้องการ
ฝึกทักษะ 

1. การดูแลเกี่ยวกบัอาหารของบุตร 
    ก่อนไดรั้บยาเคมีบ าบดั 
    ขณะไดรั้บยาเคมีบ าบดั 
   หลงัไดรั้บยาเคมีบ าบดั 

    

2. การปฏิบัติตนของมารดาป้องกนับุตรเกดิ
ภาวะจ านวนเม็ดเลือดขาวต ่า 

    

3. การป้องกนัและบรรเทาอาการผลข้างเคียงจาก
ยาเคมีบ าบัด ซ่ึงมีดงัน้ี 
  3.1 ภาวะเลือดออกง่าย เน่ืองจากเกร็ดเลือดต ่า 
  3.2 ภาวะซีด เน่ืองจากเม็ดเลือดแดงต ่า   
  3.3 อาการคล่ืนไส้อาเจียน 
  3.4 การอกัเสบของเยื่อบุช่องปาก การมีแผลใน
ช่องปาก 
  3.5 ภาวะทอ้งผกู 
  3.6 ภาวะทอ้งเสีย 
  3.7 การเกิดภาวะผิวหนงัแหง้และคนั 
  3.8 การเกิดผมร่วง 

    

4. การดูแลด้านจิตใจ อารมณ์ พัฒนาการและ
สังคมของบุตร  

    

5. การส่งเสริมให้ครอบครัวมีส่วนร่วมในการดูแล
และให้ก าลังใจแก่บุตร 
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ภาคผนวก ฉ 
 

ส าเนาหนังสือเรียนเชิญเป็นผู้ทรงคุณวุฒิตรวจเคร่ืองมือวจัิย  
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109 
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ภาคผนวก ช 
  

ส าเนาหนังสือขอความอนุเคราะห์ในการพฒันาเคร่ืองมือวจัิย  
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ประวตัิผู้วจิัย 
 
 

ช่ือ                                                     นางสาวนภสร ไชยภกัดี 
 
วนั เดือน ปี เกดิ                                18 กนัยายน  2515 
 
สถานที่เกดิ                                        กรุงเทพมหานคร ประเทศไทย 
 
ประวตัิการศึกษา                               

ประกาศนียบตัรพยาบาลศาสตร์และผดุงครรภช์ั้น 1
วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนีราชบุรี   

                                                           
ต าแหน่งและสถานที่ท างานปัจจุบัน  

พยาบาลวิชาชีพช านาญการ พ.ศ. 2545-ปัจจุบนั 
                                                          แผนกผูป่้วยอายุรกรรมพิเศษ  

ตึกมหิตลาธิเบศร ม.7ข 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


