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เร่ือง ศึกษาการลดลงของการงด/เลื่อนหัตถการในห�องผ�าตัดจากการเตรียมผู�ป วยนอกสําหรับการ
ทําหัตถการในห�องผ�าตัด  

ผู�วิจัย นางจันทนิภา  ธีรพงษ� 

หน�วยงาน ห�องผ�าตัดโรงพยาบาลเสนา 

วัตถุประสงค*                                                      

เพ่ือศึกษาการลดลงของการงด/เล่ือนหัตถการในห�องผ�าตัดจากการเตรียมผู�ป)วยนอกสําหรับ
การทําหัตถการในห�องผ�าตัดแบบใหม� ของห�องผ�าตัดโรงพยาบาลเสนา 

รูปแบบการวิจัย: การวิจัยกึ่งทดลอง 

วิธีดําเนินการวิจัย: กลุ�มตัวอย�างคือผู�ป)วยท่ีมานัดทําหัตถการในห�องผ�าตัดโดยใช�กระบวนการเตรียม
ผู�ป)วยนอกสําหรับการทําหัตถการในห�องผ�าตัดแบบใหม� ซึ่งประกอบด�วย ใบนัดผู�ป)วยท่ีปรับปรุงใหม�
และการใช�โทรศัพท�ติดตามผู�ป)วยก�อนผ�าตัดหน่ึงวันหรือแปดวันตามข�อกําหนด จํานวน 67 ราย แล�ว
นํามาวิเคราะห�ข�อมูลโดยใช�ค�าร�อยละ 

 ผลการวิจัย: พบว�าผู�ป)วยกลุ�มตัวอย�างท่ีใช�กระบวนการเตรียมผู�ป)วยนอกสําหรับการทําหัตถการในห�อง
ผ�าตัดแบบใหม�ของห�องผ�าตัดโรงยาบาลเสนาได�รับการทําหัตถการตามกําหนดร�อยละ 95.5  

 สรุปผลการศึกษา: กระบวนการเตรียมผู�ป)วยนอกสําหรับการทําหัตถการในห�องผ�าตัดแบบใหม�ของ
ห�องผ�าตัดโรงยาบาลเสนาสามารถช�วยลดการงด/เล่ือนหัตถการในห�องผ�าตัดลดลงได� 

 

 

 

 

 

 

 



ความเป-นมาและความสําคัญของป/ญหา 

 โรงพยาบาลเสนามีห�องผ�าตัด 4 ห�องให�บริการผ�าตัดสาขาศัลยกรรมท่ัวไป ศัลยกรรมกระดูก
และข�อ ศัลยกรรมทางเดินป:สสาวะ สูตินารีเวชกรรม จักษุ โสต-ศอ-นาสิกและบริการส�องตรวจพิเศษ
ต�างๆ ในป=งบประมาณ 2557 (ตุลาคม2556 - มีนาคม 2557) มีผู�ป)วยมารับบริการผ�าตัดท้ังหมด 1,922 
ราย เปEนผู�ป)วยผ�าตัดท่ีนอนพักในโรงพยาบาล 1,343 ราย เปEนผู�ป)วยนอก 579 ราย ผู�ป)วยนอกท่ีแพทย�
ตรวจวินิจฉัยว�าต�องรักษาด�วยการทําหัตถการในห�องผ�าตัด จะต�องได�รับการนัดหมายเพ่ือเตรียมความ
พร�อมสําหรับการทําหัตถการจากเจ�าหน�าท่ีห�องผ�าตัดทุกราย 

ป:จจุบันห�องผ�าตัดโรงพยาบาลเสนาต�องรับนัดผู�ป)วยนอกท่ีแพทย�นัดมาทําหัตถการในห�องผ�าตัด
ประมาณวันละ 5-10 รายซึ่งต�องอธิบายเร่ืองการปฏิบัติตนก�อนผ�าตัด สิทธิการรักษา ขั้นตอนการ
ปฏิบัติตนในวันผ�าตัดให�มีความครอบคลุมและต�องดําเนินการ เรียบร�อยก�อนกําหนดท่ีทําผ�าตัด ด�วย
เวลาจํากัดประกอบกับผู�ป)วยท่ีมีความวิตกกังวลเก่ียวกับการผ�าตัด อาจทําให�ผู�ป)วยมีการรับรู�และมี
ความเข�าใจขณะท่ีพยาบาลอธิบายไม�ละเอียดเท�าท่ีควรจากเวลาท่ีจํากัด ( ในการนัดผู�ป)วยแต�ละรายใช�
เวลาประมาณ 10-15นาที / ราย ) รวมถึงระยะเวลาท่ีผู�ป)วยมานัดจนถึงกําหนดวันท่ีมารับบริการจริง
อาจยาวนาน ( 1- 2 เดือน ) จึงทําให�ผู�ป)วยนอกท่ีมานัดทําหัตถการกับห�องผ�าตัดโรงพยาบาลเสนา
จํานวน 579 ราย ( ตุลาคม2556 - มีนาคม 2557) ไม�ได�รับทําหัตถการ จํานวน 46 ราย ( ร�อยละ 7.94 
) ในจํานวนน้ีมีผู�ป)วยไม�มาตามนัดจํานวน 33 ราย ( ร�อยละ 5.60 )เปEนเด็กอายุต่ํากว�า 15 ป=จํานวน 2 
ราย อายุ 15-59ป= จํานวน 20 ราย เปEนผู�สูงอายุมากกว�า60 ป=ขึ้นไป 11 รายและ มีผู�ป)วยท่ีมาตามนัด
แต�ไม�ได�รับบริการเน่ืองจากการความไม�พร�อมของผู�ป)วย เช�นไม�ได�งดนํ้า-อาหาร ไม�ได�งดยาละลายล่ิม
เลือด ไม�ได�รับประทานยาประจําโรคทําให�โรคประจํามีอาการกําเริบไม�สามารถทําหัตถการได�จํานวน 
13 ราย ( ร�อยละ 2.24 ) เปEนผู�ป)วยอายุระหว�าง 15-59 ป= จํานวน 3 ราย เปEนผู�สูงอายุ มากกว�า 60 ป= 
จํานวน 10 ราย 

 ห�องผ�าตัดโรงพยาบาลเสนาพบมีอัตราการงดเล่ือนหัตถการในผู�ป)วยนอก ป=งบประมาณ 2557       
(ตุลาคม2556 - มีนาคม 2557) ร�อยละ 7.94 ซึ่งเกินเกณฑ�ท่ีหน�วยงานกําหนดไว�ให�ไม�เกินร�อยละ 5 
การงดเล่ือนหัตถการต�างๆในห�องผ�าตัดของผู�ป)วยนอกมีผลกระทบต�อตัวผู�ป)วย ท้ังร�างกายและจิตใจ ทํา
ให�ผู�ป)วยเสียโอกาสในการรักษา อาการของโรคลุกลามและโรคดําเนินไปจนมีความรุนแรงมากขึ้น เสีย
ค�าใช�จ�ายเพ่ิมขึ้นท้ังตัวผู�ป)วยเองและของโรงพยาบาลด�วย 

  ผู�วิจัยจึงได�ทบทวนการเตรียมผู�ป)วยนอกสําหรับการทําหัตถการในห�องผ�าตัด ซึ่งประกอบด�วย 2 
กระบวนการคือ 1. การให�คําแนะนําการเตรียมตัวสําหรับทําหัตถการตามใบนัดผู�ป)วยนอก 2. การ



ปฐมนิเทศสถานท่ีของห�องผ�าตัด ท่ีจะทําผู�ป)วยเกิดความเข�าใจเม่ือมาติดต�อรับบริการท่ีห�องผ�าตัด พบว�า
แบบฟอร�มการนัดผู�ป)วยนอกสําหรับทําหัตถการมีการใช�ข�อความท่ีอาจทําให�เกิดความเข�าใจไม�ตรงกัน  
ไม�มีการกระตุ�นเตือนผู�ป)วยให�มาทําหัตถการตามท่ีกําหนด  

ผู�วิจัยจึงสนใจจัดทําแนวทางการเตรียมผู�ป)วยนอกสําหรับทําหัตถการในห�องผ�าตัดแบบใหม�ขึ้น 
โดยมีการปรับภาษาท่ีทําให�เกิดความเข�าใจง�าย ส่ือความหมายเปEนไปในทางเดียวกัน และใช�กระทวน
การกระบวนการติดตามผู�ป)วยนอกให�มาทําหัตถการตามนัดและทบทวนการเตรียมตัวสําหรับทํา
หัตถการทางโทรศัพท�ร�วมด�วย เพ่ือรับทราบป:ญหาของผู�ป)วยขณะรอทําหัตถการ ท่ีอาจเปEนสาเหตุท่ีทํา
ให�ผู�ป)วยไม�มาทําหัตถการตามวันเวลาท่ีกําหนดพร�อมท้ังให�คําแนะนําแก�ไขก�อนวันนัดทําหัตถการ ซึ่ง
สอดคล�องกับการศึกษาของห�องผ�าตัดโรงพยาบาลแพร�เร่ืองการพัฒนาคุณภาพกระบวนการให�ข�อมูลแก�
ผู�ป)วยก�อนผ�าตัดทําให�ผู�ป)วยได�รับการเตรียมความพร�อมอย�างถูกต�องไม�พบอุบัติการณ�ความไม�พร�อม
ของผู�ป)วยและอุบัติการณ�การเล่ือนผ�าตัดและจากการศึกษาโครงการเย่ียมผู�ป)วยนอกก�อนผ�าตัดทาง
โทรศัพท� (Pre - operative visit by phone) ของนางอวิกา  บรรจงสัตย�  และทีมงานพบว�าการเย่ียม
ผู�ป)วยนอกก�อนผ�าตัดทางโทรศัพท�ลดป:ญหาจํานวนผู�ป)วยนอกท่ีนัดมาทําผ�าตัดมาทําผ�าตัดตามนัด และ
มีความพร�อมในเร่ืองของการปฏิบัติตัวสิทธิต�างๆ ไม�ถูกงด / เล่ือนผ�าตัด  รวมถึงการศึกษาของประทุม 
เสลานนท� และเพ็ญปวีณ จตุรพิธโพธ�ทอง ท่ีศึกษาผลการเย่ียมก�อนผ�าตัดทางโทรศัพท�ต�อระดับความ
วิตกกังวลของผู�ป)วยท่ีมารับการผ�าตัดก�อนเน้ืองอกท่ีเต�านมแบบไม�พักค�างในโรงพยาบาล (same day 
surgery) ณ หน�วยผ�าตัดศีรษะ คอ เต�านม โรงพยาบาลศิริราช พบว�าสามารถช�วยลดความวิตกกังวล
ของผู�ป)วยท่ีมารับบริการซึ่งอาจเปEนสาเหตุหน่ึงท่ีทําให�ผู�ป)วยไม�มาทําหัตถการตามนัด ดังน้ันผู�วิจัยจึงมี
ความสนใจท่ีจะศึกษาการลดลงของการงด/เล่ือนหัตถการในห�องผ�าตัดจากการเตรียมผู�ป)วยนอกสําหรับ
การทําหัตถการในห�องผ�าตัดแบบใหม�เพ่ือนาผลการวิจัยมาปรับปรุงพัฒนางานบริการพยาบาลผู�ป)วยใน
ห�องผ�าตัดให�มีประสิทธิภาพมากท่ีสุด 

คําถามการวิจัย 

 การเตรียมผู�ป)วยนอกสําหรับการทําหัตถการในห�องผ�าตัดแบบใหม�ของห�องผ�าตัดโรงพยาบาล
เสนาสามารถทําให�การงด/เล่ือนหัตถการในห�องผ�าตัดลดลงหรือไม� 

วัตถุประสงค*ของการวิจัย 

 เพ่ือศึกษาการลดลงของการงด/เล่ือนหัตถการในห�องผ�าตัดจากการเตรียมผู�ป)วยนอกสําหรับ
การทําหัตถการในห�องผ�าตัดแบบใหม� ของห�องผ�าตัดโรงยาบาลเสนา 



สมมุติฐานการวิจัย 

 การเตรียมผู�ป)วยนอกสําหรับการทําหัตถการในห�องผ�าตัดแบบใหม�ของห�องผ�าตัดโรงพยาบาล
เสนาสามารถทําให�การงด/เล่ือนหัตถการในห�องผ�าตัดลดลง 

ขอบเขตการวิจัย 

คําจํากัดความ 

 การเตรียมผู�ป วยสําหรับการทําหัตถการ ประกอบด�วย 

 ผู�ป)วยนอก หมายถึง ผู�ท่ีมารับบริการทําหัตถการท่ีสามารถกลับบ�านได�ภายใน 24 ช่ัวโมงหลัง
เสร็จส้ินหัตถการ 

 หัตถการ หมายถึง การผ�าตัดเล็กและการส�องตรวจพิเศษในห�องผ�าตัด  

วิธีการดําเนิน 

ศึกษาผู�ป)วยท่ีได� รับการวินิจฉัยว�าต�องเข�ารับทําหัตถการในห�องผ�าตัดแบบไม�พักค�างใน
โรงพยาบาล(Same day surgery) ณ ห�องผ�าตัดโรงพยาบาลเสนา ตั้งแต�วันท่ี 1-31 สิงหาคม 2557 

ตัวแปรที่ใช�ในการศึกษา 

 ตัวแปรอิสระ - การนัดหมายผู�ป)วยตามใบนัดทําหัตถการ 

   - การปฐมนิเทศสถานท่ีของห�องผ�าตัด 

   - การโทรติดตามเย่ียมก�อนผ�าตัด 

 ตัวแปรตาม - การงด/เล่ือนผ�าตัด 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 เปEนการวิจัยก่ึงทดลอง (Quasi - experimental research) กําหนดขนาดของกลุ�มตัวอย�างโดย
คํานวณค�าขนาดอิทธิพลตามสูตรของกลาส (Glass, 1976) ได�ค�าอิทธิพลขนาดใหญ� เม่ืออํานาจการ
ทดสอบท่ี .80 และ α.05 ได�ขนาดกลุ�มตัวอย�าง 20 ราย ในการศึกษาคร้ังน้ีใช�กลุ�มตัวอย�าง 67 ราย 

 



 

เคร่ืองมือที่ใช�ในการวิจัย 

1. เคร่ืองมือท่ีใช�ในการวิจัยเปEนนัดผู�ป)วยมาทําหัตถการของห�องผ�าตัดโรงพยาบาลท่ีปรับปรุง
ใหม�โดยการทดลองนําไปใช�กับผู�ป)วยท่ัวไป จํานวน 20 ราย เน้ือหาประกอบด�วย คําแนะนําการปฏิบัติ
ตัวเพ่ือเตรียมความพร�อมสําหรับการทําหัตถการ                                                         

2. เคร่ืองมือท่ีใช�ในการโทรตามผู�ป)วยมาผ�าตัด ท่ีผ�านการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือจาก
ผู�ทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ท�านตรวจสอบความถูกต�องของเน้ือหาจากน้ันจึงนํามาแก�ไขปรับปรุงให�มีความ
เหม าะ สม  แ ล ะ มี ป ร ะ สิ ท ธิ ภ า พก� อ นน า ไ ป ใ ช� กั บ ก ลุ� ม ตั ว อ ย� า ง  เ น้ื อ ห าป ระ กอบ ด� ว ย                                                      
 2.1 แบบบันทึกข�อมูลท่ัวไปของผู�ป)วย ประกอบด�วย เพศ อายุ อาชีพ การศึกษา สิทธิการรักษา 
โรคประจําตัว ประเภทของหัตถการ                                                                                   

2.2 แบบประเมินความรู�ในการเตรียมความพร�อมท่ีจะมาทําหัตถการตามกําหนดวันท่ีนัดหมาย  
โดยการใช�โทรศัพท� 

การเก็บรวบรวมข�อมูล 

หลังจากได�รับการอนุมัติการทําวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมงานวิจัยในคนแล�ว ผู�วิจัยทํา
หนังสือขออนุญาตเพ่ือเก็บรวบรวมข�อมูล และได�ดําเนินการตามขั้นตอนดังต�อไปน้ี 

1. ประมาณเวลา 15.00 น ของวันจันทร�-วันศุกร� ผู�วิจัยสํารวจรายช่ือผู�ป)วยท่ีนัดมารับการการ
ทําหัตถการของห�องผาตัดโรงพยาบาลเสนาจากสมุดนัดผ�าตัดพร�อมท้ังเบอร�โทรศัพท�ท่ีติดต�อได� เพ่ือ
โทรศัพท�ไปติดตามเย่ียมก�อนผ�าตัด 1 วัน (กรณีท่ีผู�ป)วยท่ีต�องงดยาในกลุ�มละลายล่ิมเลือดจะโทรไป
ติดตามเย่ียมก�อนผ�าตัด 7 วัน ) พร�อมท้ังประเมินการเตรียมความพร�อมสําหรับการทําหัตถการ  

2. ผู�วิจัยใช�เวลาในการ โทรศัพท�ไปติดตามเย่ียมก�อนผ�าตัดพร�อมท้ังประเมินการเตรียมความ
พร�อมสําหรับการทําหัตถการของกลุ�มตัวอย�างเปEนผู�ป)วยนอกประมาณ 10 นาที/ราย                                                                                                                 

3. ในวันผ�าตัด ผู�วิจัยแนะนําตนเอง สร�างสัมพันธภาพความคุ�นเคยกับผู�ป)วยและร�วมประเมิน
การเตรียมความพร�อมของผู�ป)วยอีกคร้ังก�อนเข�ารับการทําหัตถการใช�เวลาประมาณ 5นาที/ราย  

การวิเคราะห*ข�อมูล 



ผู�วิจัยนําแบบสอบถามมาวิเคราะห�ทางสถิติโดยการใช�โปรแกรมสําเร็จรูป SPSS (Statistical 
package for the Social Science) โดยมีรายละเอียดดังน้ี 

1. ข�อมูลท่ัวไปของกลุ�มตัวอย�างนํามาวิเคราะห�โดยใช�ค�าร�อยละ 

ผลการวิจัย ผู�วิจัยได�นํากลุ�มตัวอย�างนํามาวิเคราะห*โดยใช�การคํานวนค�าร�อยละพบว�า 

1. ข�อมูลส�วนบุคคลของกลุ�มตัวอย�าง  

1.1 เพศ เปEนเพศหญิงมากกว�าเพศชาย ร�อยละ52.2 เพศชาย ร�อยละ47.8 

  Frequency Percent 

 เพศชาย 32 47.8 

เพศหญิง 35 52.2 

Total 67 100.0 

 

 

 1.3 กลุ�มตัวอย�างส�วนใหญ�ร�อยละ22 ไม�ได�ทํางาน รองลงมาร�อยละ 31.3 มีอาชีพรับจ�าง ทํานาร�อยละ14.9 
ค�าขายร�อยละ 13.4 นักเรียน/นักศึกษาร�อยละ 3 รับราชการ ธุรกิจส�วนตัว ผู�นําศาสนา เท�ากันท่ีร�อยละ 1.5  

 อาชีพ Frequency Percent 

 นักเรียน/นักศึกษา 2 3.0 

รับจ�าง 21 31.3 

รับราชการ 1 1.5 

ทํานา 10 14.9 

ค�าขาย 9 13.4 

ไม�ได�ทํางาน 22 32.8 

ธุรกิจส�วนตัว 1 1.5 

ผู�นําศาสนา 1 1.5 

Total 67 100.0 

 
 



 

 

1.4 การศึกษาส�วนใหญ�จบชั้นประถมศึกษาร�อยละ44.8 รองลงมาคือมัธยมศึกษา ไม�ได�เรียนหนังสือ และ
ระดับอุดมศึกษาคิดเปEนร�อยละ 38.8, 9.0 และ 7.5 ตามลําดับ 

  Frequency Percent 

 ไม�ได�เรียนหนังสือ 6 9.0 

ประถมศึกษา 30 44.8 

มัธยม 26 38.8 

อุดมศึกษา 5 7.5 

Total 67 100.0 

 
1.5 สิทธิการรักษา 

  Frequency Percent 

 uc ในเขต 17 25.4 

uc นอกเขต 9 13.4 

สูงอายุในเขต 7 10.4 

สูงอายุนอกเขต 12 17.9 

เบิกได� 4 6.0 

ป.ก.ส. 17 25.4 

ชําระเงินครบ 1 1.5 

Total 67 100.0 

 

1.6 หัตถการท่ีทําส�วนใหญ�เปEนการผ�าตัดร�อยละ 53.7 และเปEนการส�องกล�องร�อยละ 46.3 

  Frequency Percent 

 ผ�าตัด 36 53.7 

ส�องกล�อง 31 46.3 

Total 67 100.0 

 



1.7 กลุ�มตัวอย�างส�วนใหญ�ไม�มีโรคประจําตัวร�อยละ 52.2 มีโรคประจําตัวร�อยละ 47.8 

  Frequency Percent 

 ไม�มี 35 52.2 

มี 32 47.8 

Total 67 100.0 

 
2. ความสําเร็จในการได�รับการทําหัตถการตามนัดพบว�าในกลุ�มตัวอย�างจํานวน 67 รายได�การทํา

หัตถการตามนัด 64 ราย คิดเปEนร�อยละ 95.5  และไม�มาตามนัด 3 ราย ร�อยละ 4.5 เน่ืองจากไปรับ
การรักษาท่ีอ่ืนแล�ว 1 ราย  มีบุคคลในครอบครัวเสียชีวิต 1ราย และติดเร่ืองการศึกษา 1รายซึ่งท้ังสอง
รายท่ียังไม�ได�รับการรักษาผู�วิจัยได�แนะนําให�ผู�ป)วยมาตรวจและนัดหมายกับแพทย�ผู�ทําผ�าตัดใหม�เม่ือ
ผู�ป)วยพร�อม 

  Frequency Percent 

 ไม�ได�รับการทําหัตถการ 3 4.5 

ได�รับการทําหัตถการ 64 95.5 

Total 67 100.0 

 
3. ความพึงพอใจของกลุ�มตัวอย�างต�อการเตรียมผู�ป)วยสําหรับทําหัตถการแบบใหม� พบว�า มี

ความพึงพอใจมากท่ีสุดร�อยละ 64.2 มากร�อยละ 34.3 ปานกลางร�อยละ 1.5 มีผู�สูงอายุบางรายบอกว�า
ชอบท่ีมีการโทรเย่ียมก�อนผ�าตัดและกลุ�มตัวอย�างบางรายท่ีเคยมานัดส�องกล�องทางเดินป:สสาวะบอกว�า
ใบนัดการทําหัตถการท่ีปรับปรุงใหม�ทําให�ไม�เกิดความสับสนเร่ืองการงดนํ้าและอาหารรวมถึงยาประจํา
ว�ารับประทานได�หรือไม� 

 

  Frequency Percent 

 ปานกลาง 1 1.5 

มาก 23 34.3 

มากท่ีสุด 43 64.2 

Total 67 100.0 

 



สรุปผลการศึกษา 

 กระบวนการเตรียมผู�ป)วยนอกสําหรับการทําหัตถการในห�องผ�าตัดแบบใหม�ของห�องผ�าตัดโรง
ยาบาลเสนา สามารถช�วยลดการงด/เล่ือนหัตถการในห�องผ�าตัดลดลงได� เน่ืองจากผู�รับบริการได�รับการ
เตรียมความพร�อม มีการนัดหมายท่ีชัดเจน มีการติดต�อส่ือสารอย�างต�อเน่ืองเพ่ือกระตุ�นเตือนความจํา
เก่ียวกับวันนัด และการปฏิบัติตัวก�อนได�รับบริการ  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 


