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บทคัดย่อ

	 การวจิยักึง่ทดลองแบบสองกลุม่วดัผลก่อนและหลัง

การทดลองครัง้นี	้มวีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาผลของโปรแกรม

การใช้สื่ออารมณ์ขันต่อความกลัวของเด็กวัยเรียนที่ได้รับ

สารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 กลุ่มตัวอย่างเป็นเด็กวัยเรียนที่

ได้รบัสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�า		ณ	หอผูป่้วยกมุารเวชกรรม	

โรงพยาบาลพุทธโสธร	จังหวัดฉะเชิงเทรา	จ�านวน	24	คน	

คัดเลือกกลุ ่มตัวอย่างด้วยวิธีการสุ ่มอย่างง่ายเข้ากลุ่ม

ควบคุมและกลุ่มทดลอง	กลุ่มละ	12	คน	กลุ่มทดลองได้รับ

โปรแกรมการใช้ส่ืออารมณ์ขัน	 กลุ ่มควบคุมได้รับการ

พยาบาลตามปกติของหอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม	เครื่องมือที่

ใช้ในการวิจัยประกอบด้วยแบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล	

แบบประเมินระดับความกลัวโดยภาพการแสดงออกทาง

ใบหน้าและแบบสังเกตพฤติกรรมความกลัว	 ซึ่งมีค่าความ

เที่ยงโดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์อัลฟ่าของครอนบาค	 ได้	 .77	

และ	 .81	 ตามล�าดับ	 และวัดอัตราการเต้นของชีพจรด้วย

เครื่องวัดอัตราการเต้นของชีพจร	วิเคราะห์ข้อมูลด้วยการ

แจกแจงความถี่	ร้อยละ	ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน	และการ

ทดสอบค่าที

	 ผลการวจิยัพบว่า	ค่าเฉลีย่ผลต่างคะแนนความกลวั

โดยภาพการแสดงออกทางใบหน้า	 พฤติกรรมความกลัว

และอัตราการเต้นของชีพจร	 ในกลุ่มทดลองน้อยกว่ากลุ่ม

ควบคุมอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ	 (p	 <	 .01)	 ผลการวิจัย 

ครัง้นีแ้สดงให้เหน็ว่า	พยาบาลทีด่แูลผูป่้วยเดก็วยัเรยีนควร
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น�าโปรแกรมการใช้สื่ออารมณ์ขันนี้ไปใช้เพ่ือลดความกลัว

ให้กับผู้ป่วยเด็กวัยเรียนที่ได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า

ค�าส�าคัญ:	 โปรแกรมการใช้สื่ออารมณ์ขัน	ความกลัว	 เด็ก

วัยเรียน	การได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า		

Abstract

 This two-group pretest-posttest quasi- 

experimental research aimed to determine effect 

of humor media program on fear of school-age 

children	 receiving	 intravenous	 infusion.	 Sample	

included	 24	 school-age	 children	who	 received	

intravenous infus ion at pediatr ic ward,  

Buddhasothorn	hospital,	Chachoengsao	province.	

They were divided into control or experimental 

groups	by	the	use	of	simple	random	assignment.		

Each	group	consisted	of	12	school-age	children.	

The experimental group received humor media 

program while the control group received a routine 

nursing	care.	Research	 instruments	consisted	of	

the	demographic	questionnaire,	figures	of	 facial	

expression of fear, fear behavior observation and 

pulse	oximeter	for	pulse	rate	measure.	The	figures	

of facial expression of fear and fear behavior  

observation	questionnaires	had	reliability	of	 .77	
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and	.81,	respectively.	Data	were	analyzed	by	using	

frequency, percentage, standard deviation and 

t-test.

	 Results	 revealed	 that	 after	 receiving	 the	

intervention program, there were statistically 

significant	mean	 differences	 of	 fear	 rating,	 fear	

behavior and pulse rate between experimental 

and	control	groups	(p	<	.	01	).		The	study	suggested	

that nurses who take care school-age children 

should apply this humor media program for  

reducing fear among school-age children who 

receive	intravenous	infusion.

Keywords: Humor media program, fear, school 

children, intravenous infusion

ความส�าคัญของปัญหา

	 ปัจจุบันมีจ�านวนเด็กป่วยค่อนข้างมากโดยเฉพาะ

เด็กวัยเรียน	 จากสถิติของกระทรวงสาธารณสุขในป	ี 

พ.ศ.	2552-2554	พบว่ามีเด็กป่วยที่นอนโรงพยาบาลอายุ	

6-12	ปี	จ�านวน	316,307,	326,957	และ	278,591	ราย	

คิดเป็นร้อยละ	31.6,	32.6	และ	27.8	ตามล�าดับ	(ส�านัก

นโยบายและยุทธศาสตร ์ส�า นักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข,	 2556)	 การที่เด็กวัยเรียนเจ็บป่วยและต้อง

นอนโรงพยาบาล	 ส่งผลกระทบต่อพัฒนาการของเด็กทั้ง

ทางด้านร่างกาย	 สติปัญญา	 จิตใจ	 อารมณ์และสังคม			

เพราะเด็กวัยเรียนเป็นวัยที่มีพัฒนาการในด้านต่างๆ	 ทั้ง

ด้านร่างกาย	จติใจ	อารมณ์	และสงัคม	รวมทัง้มคีวามเข้าใจ

เกี่ยวกับร่างกายของตนเองมากขึ้น	 เด็กวัยเรียนเป็นวัยที่มี

ความคิดเป็นรูปธรรม	(Piaget,	1973)	มีความเข้าใจในเหตุ

และผลของสิง่ต่างๆ	ทีเ่กดิข้ึน	จงึมคีวามสามารถในการเรยีน

รูแ้ละมคีวามคดิสร้างสรรค์ในเชงิตรรกะ	แต่ความรูส้กึนกึคดิ

และความเข้าใจของเด็กวัยเรียนยังไม่สมบูรณ์เต็มที่เช่น

เดียวกับผู้ใหญ่	 การท�าความเข้าใจการตีความ	 การรับรู	้

ความคดิและความเข้าใจต่อการเจบ็ป่วยและการรกัษามทีัง้

ทางด้านบวกและด้านลบ	 ส่งผลให้เกิดการแสดงออกทาง

พฤติกรรมที่แตกต่างกัน	(Mahat	&	Scoloveno,	2003)

	 เด็กวัยเรียนที่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลและ

ต้องได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าจะมีความคิดความ

เข้าใจไปในทางลบ	 เช่น	กลัวความเจ็บปวด	กลัวว่าจะเกิด

อันตรายต่อตัวเองท�าให้เด็กจินตนาการฟุ้งซ่านและเกิด

ความกลัว	(ณัฏฐา	วรรธนะวิโรจน์,	2014	)	น�ามาซึ่งความ

ไม่มั่นใจในการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าเกิดความ 

วิตกกังวลและซึมเศร้าได้	 เด็กจะหลีกเลี่ยงการรักษาและ 

ไม่ไว้วางใจในบุคลากรทีมสุขภาพที่ให้การดูแล	 ซึ่งเป็น

อปุสรรคส�าคญัในการปฏบิตักิารพยาบาลโดยเฉพาะการได้

รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 นอกจากนี้ความกลัวยังเป็น

อุปสรรคขัดขวางพัฒนาการทางด้านสังคมของเด็กการได้

รบัสารน�า้ทางหลอดเลือดด�าท�าให้เดก็กลัวการมปีฏิสัมพนัธ์

กับบุคลากรทีมสุขภาพและยังส่งผลต่อพัฒนาการทาง 

สติปัญญาของเด็ก	 โดยเด็กอาจแปลความหมายความเจ็บ

ป่วยเป็นการลงโทษ	นอกจากนีก้ารเจบ็ป่วยทีต้่องเข้ารบัการ

รกัษาในโรงพยาบาลยงักระตุน้ให้ผู้ป่วยเดก็เกิดจนิตนาการ

เกี่ยวกับการรักษาความเจ็บป่วยว่าจะได้รับอันตราย	 จึง 

เกิดความกลัวและมีพฤติกรรมการแสดงออกต่างๆ	 เช่น	 

การร้องไห้	 การยึดเกาะ	 การร้องกรี๊ด	 วิ่งหนี	 ก้าวร้าว	 

กระสับกระส่าย	 พูดจาสับสน	 ปัสสาวะบ่อย	 (Vaughan,	

1983	 อ้างถึงในเจษฏา	 ศรีบุญเลิศ,	 เกยูร	 พรหมอ่อน,	 

ยมุนา	 สุ่มมาตย์	 และจิราภรณ์	 ศรีนัครินทร์,	 2548)	 ซึ่ง

สถานการณ์ที่เด็กวัยเรียนต้องเผชิญกับหัตถการการได้รับ

สารน�า้ทางหลอดเลอืดด�าเป็นสถานการณ์ทีเ่ดก็ไม่สามารถ

ทราบและคาดเดาได้ถึงเหตุการณ์ที่จะเกิดข้ึน	 ตลอดจน

จินตนาการของเด็กวัยเรียนที่อาจบิดเบือนไปจากความ 

เป็นจริง	 จึงท�าให้มีความนึกคิดต่อการได้รับสารน�้าทาง

หลอดเลือดด�าว่าน่ากลัว	 ก่อให้เกิดอันตรายต่อตนเอง	 ซ่ึง

ถือว่าเป็นภาวะวิกฤตที่ขัดขวางการเจริญเติบโตและ

พฒันาการตามวยัของเดก็วยัเรยีน	(Mahat	&	Scoloveno,	

2003)

	 จากสถิติเด็กที่เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยกุมาร

เวชกรรม	 โรงพยาบาลพุทธโสธร	 พบว่าเด็กวัยเรียนที่ป่วย

ทุกคนต้องได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า	ดังนั้นการได้รับ

สารน�า้ทางหลอดเลือดด�าจงึเป็นกจิกรรมการรักษาทีจ่�าเป็น

ท�าให้เด็กป่วยมีอาการทุเลาลงและหายจากการเจ็บป่วย	 

แต่ในขณะเดยีวกนัเดก็จะรบัรูส้ถานการณ์การได้รับสารน�า้

ทางหลอดเลือดด�าเป็นการรักษาการเจ็บป่วยที่รุนแรงมาก	

ดงันัน้จึงต้องมีวิธกีารพยาบาลผูป่้วยเดก็วยัเรยีนทีไ่ด้รับสาร

น�้าทางหลอดเลือดด�าเพื่อลดจินตนาการและความกลัวที่
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ท�าให้พัฒนาการของเด็กวัยเรียนชะงักงันและเกิดทัศนคติ

ในทางลบต ่อการเจ็บป ่วยการรักษาและการนอน 

โรงพยาบาล

	 การศึกษาท่ีผ่านมาพบว่ามีรูปแบบกิจกรรมและ 

วธิกีารต่าง	ๆ 	เพือ่ลดความกลวัของเดก็วัยเรยีนทีเ่ข้ารบัการ

รักษาในโรงพยาบาลและได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า

การศึกษาของสุดารัตน์	ประเสริฐสังข์	(2542)	เรื่องผลของ

การเตรยีมผูป่้วยเดก็วยัเรยีนอย่างมแีบบแผนต่อความกลวั

การได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าโดยใช้ภาพการ์ตูนและ

อุปกรณ์จริง	 ผลการศึกษา	 พบว่า	 การเตรียมผู้ป่วยเด็ก 

วัยเรียนอย่างมีแบบแผนโดยการใช้หนังสือการ์ตูนและ

อปุกรณ์จรงิสามารถลดความกลวัในผูป่้วยเดก็วยัเรยีนทีไ่ด้

รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าได้	 การศึกษาของชื่นจิตต	์ 

สมจิตต์	 (2547)	 เรื่องผลของโปรแกรมการให้ข้อมูล 

โดยผ่านสื่อวีดิทัศน์ต่อความกลัวของเด็กวัยก่อนเรียน 

ก่อนการได้รับสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�า	โดยให้เดก็ดวูดิทิศัน์	

เป็นภาพการ์ตูนเพื่อให้ข้อมูลเก่ียวกับการได้รับสารน�้าทาง

หลอดเลือดด�า	 ผลการศึกษาพบว่าการให้ข้อมูลโดยผ่าน 

สื่อวีดิทัศน์สามารถลดความกลัวการได้รับสารน�้าทาง 

หลอดเลือดด�าของผู้ป่วยเด็กวัยก่อนเรียนได้

	 สื่ออารมณ์ขันที่เป็นภาพการ์ตูน	 โดยเฉพาะภาพ

การ์ตนูเคลือ่นไหวเป็นสือ่การน�าเสนอข้อมลูทนัททีนัใด	จดั

ว่าเป็นสื่อฉับพลันที่มีภาพตรึงความคิดรวบยอดของผู้รับ

อารมณ์ขันไว้ได้นาน	และค่อนข้างเป็นรูปธรรม	โดยเฉพาะ

การถ่ายโยงอารมณ์	 (หทัย	 ตันหยง,	 2535)	 และยังเป็น 

วิธีการหนึ่งท่ีช่วยผ่อนคลายความตึงเครียด	 ลดความกลัว	

ความคับข้องใจให้กับเด็กวัยเรียนท่ีเข้ารับการรักษาใน 

โรงพยาบาล	 สื่ออารมณ์ขันท่ีเป็นภาพการ์ตูนเคลื่อนไหว

ท�าให้เด็กได้ยิ้มและหัวเราะ	การยิ้มและการหัวเราะในทาง

สรีรวิทยาจะไปกระตุ้นที่ไฮโปทาลามัส	 (hypothalamus)	

และระบบลมิบคิ	(limbic	system)	ให้มกีารหลัง่สารเบต้า-

เอนดอร์ฟิน	(β-endorphin)	ซึง่เป็นสารสขุท�าให้เกดิความ

เพลิดเพลิน	 การยิ้มและการหัวเราะช่วยเพิ่มการหลั่งสาร

ภมูคิุม้กัน	Immunoglobulin	A	[IgA]	ซึง่เป็นภมูคิุม้กนัชนดิ

หนึ่งที่พบได้ในน�้าลายและเป็นด่านแรกของกลไกการ

ป้องกันตัวของร่างกาย	 IgA	 ช่วยให้เด็กมีพัฒนาการทาง

อารมณ์และการเรียนรู้ท่ีดี	 (Jacqueline,	 Marilyn,	 &	

Richard,	2003)	การยิ้มท�าให้เด็กเกิดความสุข	ร่างกายก็

จะหลัง่ฮอร์โมนเอนดอร์ฟินท�าให้ร่างกายคลายความเครยีด

และส่งผลให้ฮอร์โมนอะดรีนาลีน	(adrenaline)	จากต่อม

หมวกไตชัน้ในถกูหลัง่ในปรมิาณลดลง	มผีลให้อตัราการเต้น

ของหัวใจช้าลง	 ส่ืออารมณ์ขันโดยใช้ภาพการ์ตูนท�าให้เด็ก

ได้ยิ้ม	 หัวเราะ	 ช่วยลดความเจ็บปวด	 ลดความวิตกกังวล

และเพิ่มภูมิคุ้มกันให้กับผู้ป่วยเด็กได้	 (McCreaddie	 &	

Wiggins,	 2008)	 ในปัจจุบันเทคโนโลยีทางการส่ือสารได้

พัฒนามากขึ้น	 เด็กวัยเรียนสามารถใช้เทคโนโลยี	 เช่น

โทรศัพท์มือถือ	 คอมพิวเตอร์แท็บเล็ต	 ค้นหาข้อมูลทาง

อินเตอร์เน็ต	และเป็นช่องทางในการรับสื่อการ์ตูนอารมณ์

ขนัได้ง่าย	แต่การวจิยัโดยใช้ส่ืออารมณ์ขนัทีเ่ป็นภาพการ์ตนู

ผ่านคอมพิวเตอร์มีเดียเพื่อลดความกลัวการได้รับสารน�้า

ทางหลอดเลือดด�าของเด็กวัยเรียนยังค่อนข้างน้อย

	 ผู้วิจัยในฐานะที่เป็นพยาบาลวิชาชีพที่ให้การดูแล 

ผู้ป่วยเด็กวัยเรียนจึงสนใจที่จะศึกษาโปรแกรมการใช้ส่ือ

อารมณ์ขันโดยใช้ภาพการ์ตูนเคลื่อนไหวผ่านคอมพิวเตอร์

มีเดีย	 เพื่อช่วยลดความกลัวให้กับเด็กวัยเรียนที่ได้รับสาร

น�้าทางหลอดเลือดด�าเพื่อให้เด็กเกิดความเพลิดเพลิน		 

ผ่อนคลาย	 ช่วยขจัดอารมณ์ทางลบ	 เช่น	 ความวิตกกังวล	

ความกลัว	 ความคับข้องใจออกไป	 เสริมสร้างอารมณ์ทาง

บวก	 บรรยากาศแห่งความสุขสบายและความเป็นกันเอง	

ลดช่องว่างระหว่างบุคคลท�าให้เด็กวัยเรียนรู้สึกว่าแพทย์

และพยาบาลเป็นบุคคลที่ไม่น่ากลัว	 (Ruxton,	 1988;	

Creasia	&	Parker,	1991	อ้างถงึในผจงพร	สุภาวติา,	2534)	

ช่วยเสริมสร้างพฤติกรรมความร่วมมือในการได้รับสารน�้า

ทางหลอดเลือดด�า	 จึงเป็นการเตรียมจิตใจให้เด็กวัยเรียน 

ได้รู ้และเข้าใจ	 ลดความกลัวและพฤติกรรมความกลัว 

ในการรักษาพยาบาลการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 เพ่ือศกึษาผลของโปรแกรมการใช้ส่ืออารมณ์ขันต่อ

ความกลวัของเดก็วยัเรียนทีไ่ด้รบัสารน�า้ทางหลอดเลือดด�า	

ซ่ึงได้แก่	 ความกลัวโดยภาพการแสดงออกทางใบหน้า	

พฤติกรรมความกลัว	และอัตราการเต้นของชีพจร

สมมติฐานการวิจัย

	 ค่าเฉลี่ยคะแนนความกลัวโดยภาพการแสดงออก

ทางใบหน้า	 พฤติกรรมความกลัวการได้รับสารน�้าทาง 
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หลอดเลือดด�า	และอัตราการเต้นของชีพจรในกลุ่มทดลอง

น้อยกว่ากลุ่มควบคุม

 

กรอบแนวคิดการวิจัย

	 การศึกษาครั้งน้ีผู ้วิจัยได้ประยุกต์	 ทฤษฎีการ 

ปลดปล่อย	(relief	theory)	ของฟรอยด์	(Freud,	1960)	

ในการสร้างโปรแกรมการใช้สือ่อารมณ์ขนัเพือ่ลดความกลวั

การได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 โดยฟรอยด์มองว่า

มนุษย์ใช ้อารมณ์ขันเสมือนกลไกการป้องกันทางจิต	 

(mental	mechanism)	เพือ่ใช้ปลดปล่อยความเครียดและ

ความวติกกงัวลออกมา	การได้รบัสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�า

ของเดก็วยัเรียนถอืเป็นสิง่เร้าทีท่�าให้เดก็เกดิความกลวัและ

อาจมาจากจินตนาการของเด็กวัยเรียนท่ีมีความคิดเป็น 

รูปธรรมจากความไม่รู ้	 ไม่เข้าใจถึงวิธีการอุปกรณ์และ 

ขั้นตอนต่างๆ	รวมถึงการปฏิบัติตนขณะและหลังได้รับสาร

น�้าทางหลอดเลือดด�า	 ดังนั้นผู้วิจัยจึงก�าหนดกระบวนการ

ขั้นตอนและสร้างเนื้อหาของสื่ออารมณ์ขันโดยเป็นภาพ

การ์ตูนเคลื่อนไหว	เพื่อน�าเสนอข้อมูลทันทีทันใดอย่างเป็น

รูปธรรม	 เริ่มตั้งแต่ขั้นตอนท่ี	 (1)	 การสร้างสัมพันธภาพ

ระหว่างพยาบาลกับผู้ป่วยเด็กวัยเรียนท่ีต้องได้รับสารน�้า

ทางหลอดเลือดด�า	ขั้นตอนที่	(2)	การเข้ารับการรักษาการ

ได้รบัสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�า	ชมสือ่อารมณ์ขนัทีเ่ป็นภาพ

ตัวการ์ตูนบอกเล่าถึงวิธีการอุปกรณ์และขั้นตอนต่างๆ	 

รวมถึงการดูแลของพยาบาลและการปฏิบัติตัวขณะและ

หลงัได้รับสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�าจนกระทัง่เดก็หายป่วย

และได้กลับบ้าน	 การใช้สื่ออารมณ์ขันเป็นภาพการ์ตูน

เคลื่อนไหวมีค�าบรรยายประกอบเสียงเพื่อให้ข้อมูลการได้

รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า	ท�าให้เด็กได้ยิ้ม	หัวเราะ	ช่วย

ให้เด็กปลดปล่อยความเครียดและความวิตกกังวลออกมา		

เป็นการเตรียมจิตใจของเด็กก่อนการได้รับสารน�้าทาง

หลอดเลือดด�าในสถานการณ์จริง	 นอกจากน้ีภาพการ์ตูน

เคลื่อนไหวยังเป็นภาพตรึงความคิดรวบยอดของเด็ก 

วัยเรียนไว้ได้นาน	 เด็กเข้าใจวิธีการ	 ขั้นตอน	 อุปกรณ	์ 

รวมถึงการดูแลของพยาบาลและการปฏิบัติตัวขณะและ

หลงัได้รบัสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�าช่วยปรบัเปลีย่นอารมณ์

กลัวของเด็กน�าไปสู่การควบคุมอารมณ์ความกลัวของเด็ก

ได้	กอปรกับขั้นตอนที่	 (3)	การให้เด็กได้ระบายความรู้สึก	

ซักถามข้อสงสัยกับผู้วิจัยเป็นการสร้างความเข้าใจและ

ความสัมพันธ์ที่ดีให้กับเด็กวัยเรียนรวมทั้งสร้างความ 

ไว้วางใจในการให้การพยาบาล	การใช้สื่ออารมณ์ขันที่เป็น

ภาพการ์ตูนเคลื่อนไหวผ่านคอมพิวเตอร์มีเดียในคร้ังนี้มี

ความเหมาะสมกับเทคโนโลยีปัจจุบันและพัฒนาการของ

เด็กวยัเรยีน	ช่วยลดความวติกกงัวลและความกลวัในการได้

รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าให้กับผู้ป่วยเด็กวัยเรียน	

วิธีด�าเนินการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้เป็นวิจัยกึ่งทดลองชนิดสองกลุ ่ม

วัดผลก่อนและหลังการทดลอง

 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

 ประชากร คือ	ผู้ป่วยเด็กวัยเรียนที่มีอายุ	6-10	ปี	

และเข้ารบัการรกัษาในหอผูป่้วยกมุารเวชกรรม	โรงพยาบาล 

พุทธโสธร	 จังหวัดฉะเชิงเทรา	 ระหว่างเดือนมิถุนายน	 -	

กรกฎาคม	พ.ศ.	2557

 กลุ ่มตัวอย่าง	 คือ	 ผู ้ป ่วยเด็กวัยเรียนที่มีอายุ	 

6-10	ปี	โดยก�าหนดตามคุณสมบติัตามเกณฑ์ดงันี	้	รูส้กึตวัดี	

พูดคุยรู้เรื่องการมองเห็นและการได้ยินปกติประเมินระดับ

ความกลัวโดยภาพการแสดงออกทางใบหน้าด้วยตนเอง	 

มีความกลัวเล็กน้อยที่ระดับคะแนน	 2	 คะแนนขึ้นไป 

ไม่มีอาการของโรคที่รุนแรงจนมีผลต่อการรับรู้	ไม่มีอาการ

เจ็บป่วยเรื้อรัง	 และยินยอมเข้าร่วมการวิจัยและได้รับการ

ยินยอมจากผู้ปกครอง

 การค�านวณขนาดกลุ ่มตัวอย่าง	 Polit	 and	 

Hungler	 (1995)	 ได้ก�าหนดไว้ว่าการวิจัยกึ่งทดลองควรมี

กลุ่มตวัอย่าง	20-30	คน	โดยมกีารเปรยีบเทียบระหว่างกลุ่ม

แต่ละกลุ่มไม่ต�่ากว่า	10	คน	ผู้วิจัยจึงได้ก�าหนดขนาดกลุ่ม

ตวัอย่างไว้	24	คน	โดยแบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุ	

กลุ่มละ	12	คน

	 การคัดเลือกกลุ ่มตัวอย่าง	 ผู ้วิจัยคัดเลือกกลุ ่ม

ตัวอย่างตามคุณสมบัติที่ก�าหนดช่วงเดือนมิถุนายน	 –	

กรกฎาคม	 พ.ศ.	 2557	 ท�าการสุ่มอย่างง่ายโดยใช้การ 

จับสลากเลขคู ่	 เลขคี่	 เพื่อจัดกลุ ่มตัวอย่าง	 โดยเลขคู ่ 

เข้ากลุม่ควบคมุและเลขคีเ่ข้ากลุม่ทดลอง	แล้วท�าการศกึษา

ไปพร้อมกนั		โดยกลุม่ทดลองได้รับโปรแกรมสือ่อารมณ์ขนั

ในห้องที่ผู ้วิจัยจัดเตรียมไว้	 ส่วนกลุ่มควบคุมได้รับการ

พยาบาลตามปกตขิองหอผูป่้วยกมุารเวชกรรม	โรงพยาบาล

พุทธโสธร	
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 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 1.	 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง	 คือโปรแกรมการ

ใช้สื่ออารมณ์ขันเป็นภาพการ์ตูนเคลื่อนไหวมีค�าบรรยาย

ประกอบเสียงผ่านคอมพิวเตอร์มีเดียสร้างโดยผู ้วิจัย

เป็นการเตรียมจิตใจเด็กวัยเรียนก่อนการได้รับสารน�้าทาง

หลอดเลือดด�าประกอบด้วย	3	ขั้นตอน	ดังนี้

	 	 ขั้นตอนท่ี	 1	 การสร้างสัมพันธภาพเพื่อสร้าง

ความคุน้เคยและความไว้วางใจระหวา่งผูว้จิยักบัผูป่้วยเดก็

วัยเรียนใช้เวลา	5	-10	นาที

	 	 ขั้นตอนที่	 2	 การใช้สื่ออารมณ์ขันที่มีลักษณะ

เป็นภาพการ์ตนูเคลือ่นไหวมคี�าบรรยายประกอบเสียงผ่าน

คอมพิวเตอร์มีเดียท�าให้เด็กเกิดความเพลิดเพลิน	 โดยการ

เล่าเรื่องผ่านตัวการ์ตูนเพื่อให้ข้อมูลการได้รับสารน�้าทาง

หลอดเลือดด�าอย่างเป็นข้ันตอน	 เป็นการเตรียมจิตใจและ

ให้ข้อมูลเด็กวัยเรียนได้เข้าใจวิธีการ	อุปกรณ์	และขั้นตอน

ต่างๆ	รวมถึงการดูแลของพยาบาลและการปฏิบัติตัวขณะ

และหลังได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 ภาพการ์ตูน

เคลือ่นไหวท�าให้เดก็ยิม้	หวัเราะช่วยท�าให้เดก็ได้ปลดปล่อย

ความเครียด	 ความวิตกกังวลและท�าให้เด็กวัยเรียนเข้าใจ

กระบวนการ	 อุปกรณ์	 และข้ันตอนต่างๆ	 ในการได้รับ 

สารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 เพื่อช่วยลดความกลัวให้กับเด็ก

วัยเรียนที่ได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าใช้เวลา	10	นาที

	 	 ขั้นตอนท่ี	 3	 การเปิดโอกาสให้เด็กวัยเรียน 

แสดงความรู้สึกและซักถามข้อสงสัย	 เพ่ือให้เด็กระบาย

ความรูส้กึซกัถามข้อสงสยัและเข้าใจวธิกีารได้รบัสารน�า้ทาง

หลอดเลือดด�า	ใช้เวลา	5	นาที

	 	 โปรแกรมการใช้สื่ออารมณ์ขันท่ีใช้ในการวิจัย

ครัง้นี	้ได้ผ่านการตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาจากผูท้รง

คุณวุฒิ	5	ท่าน	ประกอบด้วย	จิตแพทย์	1	ท่าน	อาจารย์

พยาบาลประจ�าสาขาวิชาการพยาบาลสุขภาพจิตและ

จิตเวช	 2	 ท่าน	 อาจารย์พยาบาลประจ�าสาขาวิชาการ

พยาบาลเด็ก	1	ท่าน	และนักจิตวิทยา	1	ท่าน	ได้ค่า	CVI	

เท่ากับ	 .89	 หลังจากปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะแล้ว		

ได้น�าไปทดลองใช้กบักลุม่ตวัอย่างทีม่ลีกัษณะคล้ายคลงึกบั

กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้	จ�านวน	5	รายก่อนน�า

ไปใช้จริง

	 2.	 เค ร่ืองมือที่ ใช ้ ในการเก็บรวบรวมข ้อมูล

ประกอบด้วย

	 	 2.1	 แบบสอบถามข้อมลูส่วนบคุคล	ได้แก่	เพศ	

อาย	ุ	ครัง้ทีเ่ข้ารบัการรกัษา	ผูท้ีพ่ามารบัการรกัษา	และการ

วินิจฉัยของแพทย์

	 	 2.2	 แบบประเมนิระดบัความกลวัโดยภาพการ

แสดงออกทางใบหน้า	เป็นแบบประเมนิระดบัความกลวัโดย

ใช้ภาพการแสดงออกทางใบหน้าที่พัฒนาโดย	 สุดารัตน	์

ประเสริฐสังข์	 (2542)	 ได้ศึกษาความกลัวในเด็กวัยเรียนที่

เข้ารบัการรกัษาในโรงพยาบาลและได้รับสารน�า้ทางหลอด

เลอืดด�าอายรุะหว่าง	6-12	ปี	แบบประเมนิระดบัความกลวั

โดยภาพการแสดงออกทางใบหน้า		มีภาพแสดงความกลัว	

5	ระดับคือ	1)	ไม่มีความรู้สึกกลัวเลย	2)	มีความรู้สึกกลัว

เล็กน้อย	3)	มีความรู้สึกกลัวปานกลาง	4)	มีความรู้สึกกลัว

ค่อนข้างมาก	5)	มีความรู้สึกกลัวมากที่สุด	ให้เด็กวัยเรียน

เลือกประเมินเพียงภาพเดียว	มีค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ	.90	

การแปลผล	คะแนนมาก	หมายถึง	มีระดับความกลัวมาก

	 	 2.3	 แบบสังเกตพฤติกรรมความกลัวของเด็ก

วัยเรียนต่อการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 พัฒนาโดย	

สุดารัตน์	 ประเสริฐสังข์	 (2542)	 จากการศึกษาความกลัว

การได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าของเด็กวัยเรียนอาย	ุ

6-	12	ปี		แบบสังเกตพฤติกรรมที่แสดงออกถึงความกลัวมี		

9	พฤติกรรมคือ	1)	การแสดงสีหน้าและแววตา	2)	ลักษณะ

การเดิน	 3)	 การเคลื่อนไหวของศีรษะ	 ตา	 แขน	 และขา	 

4)	การยกมือและเบือนหน้า	 5)	 การเคลื่อนไหวที่แสดงถึง

การไม่ให้ความร่วมมือ	 6)	 การเกร็งของกล้ามเนื้อใบหน้า		 

7)	 การเกร็งตัว	 มือ	 และเท้า	 8)	 น�้าเสียงและเนื้อหาของ 

ค�าพูดและ	 9)	 ลักษณะการร้องไห้และการมีน�้าตาไหล 

โดยแต่ละพฤติกรรมมีระดับคะแนนความกลัวตั้งแต่	 

1-3	คะแนน	รวมคะแนนทั้งหมดแล้วน�ามาแปลผล	คะแนน

มาก	หมายถึง	มีพฤติกรรมความกลัวมาก

	 	 2.4	 แบบบันทึกอัตราการเต้นของชีพจร	 ใน

การศกึษาครัง้นีใ้ช้เครือ่งวดัอตัราการเต้นของชพีจร	(pulse	

oximeter)	รุน่	N-550	ซึง่ได้รบัการตรวจวดัมาตรฐานความ

ตรงของเครื่องมือทุก	1	เดือน

	 	 แบบสังเกตพฤติกรรมความกลัวของผู้ป่วยเด็ก

วัยเรียนต่อการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าได้น�าไป

ทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่างผู้ป่วยเด็กวัยเรียนที่มีคุณสมบัติ

คล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้	 12	 ราย	

ได้ค่าความเชื่อมั่นโดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟา	 (Cron-
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bach’	alpha	coefficiency)	เท่ากับ	.81	

 การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง

	 การวจิยัคร้ังนีไ้ด้ผ่านการรบัรองจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยระดับบัณฑิตศึกษา	 คณะ

พยาบาลศาสตร์	 มหาวิทยาลัยบูรพา	 และคณะกรรมการ

พจิารณาจริยธรรมการวจิยัของโรงพยาบาลพทุธโสธร	ผูว้จิยั

เข้าพบกลุ่มตัวอย่างและผู้ปกครองเด็กวัยเรียน	 แนะน�าตัว	

อธบิายวัตถปุระสงค์และขัน้ตอนของการเกบ็รวบรวมข้อมลู	

พร้อมทั้งขอความร่วมมือในการเข้าร่วมโครงการวิจัยและ

ชีแ้จงให้ทราบว่าการตอบรบัหรอืปฏเิสธในการเข้าร่วมวจิยั

ครั้งนี้ไม่มีผลต่อการดูแลรักษาพยาบาลของเด็กวัยเรียน		

และสามารถยตุกิารเข้าร่วมการวจิยัได้ตลอดเวลา		ข้อมลูที่

ได้จะน�าเสนอในภาพรวม	 และน�าไปใช้ประโยชน์ทางการ

ศึกษาเท่านั้น	 ข้อมูลจะถูกท�าลายหลังจากผลการวิจัย 

เผยแพร่แล้ว	1	ปี		เมื่อกลุ่มตัวอย่างและผู้ปกครองยินยอม

เข้าร่วมวจิยั	ผูว้จิยัให้กลุม่ตวัอย่างและผูป้กครองลงนามใน

ใบยินยอมเข้าร่วมวิจัย				

 การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 1.	 ระยะก่อนการทดลอง	 ก่อนเริ่มการทดลอง	 2	

สัปดาห์ผู้วิจัยคัดเลือกและเตรียมผู้ช่วยผู้วิจัยเพื่อควบคุม

ตัวแปรแทรกซ้อนอันเกิดจากความล�าเอียงของผู้วิจัย	 โดย

มผีูช่้วยวจิยั	1	คน	เป็นพยาบาลวชิาชีพทีท่�างานในหอผูป่้วย

กมุารเวชกรรม	และมปีระสบการณ์ในการดแูลเดก็วยัเรยีน

มาแล้วไม่น้อยกว่า	1	ปี	ผู้ช่วยวิจัยท�าหน้าที่ช่วยผู้วิจัยเก็บ

รวบรวมข้อมูลในการสังเกตพฤติกรรมความกลัวต่อการได้

รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 วิธีการเตรียมผู้ช่วยวิจัยโดย 

ผู้วิจัยอธิบายวัตถุประสงค์	รายละเอียดการวิจัยขั้นตอนใน

การเก็บข้อมูลวิธีด�าเนินการวิจัย	วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล

แก่ผู้ช่วยวิจัย	อธิบายเกี่ยวกับการใช้แบบสังเกตพฤติกรรม

ความกลวัในการเกบ็รวบรวมข้อมลู	จากนัน้ให้ผู้ช่วยวจิยัได้

ทดลองฝึกใช้แบบสังเกตพฤติกรรมความกลัวต่อการได้รับ

สารน�้าทางหลอดเลือดด�ากับเด็กวัยเรียนท่ีมีลักษณะ

คล้ายคลงึกบักลุม่ตวัอย่างร่วมกับผูว้จิยั	12	ครัง้	ก่อนน�าไป

ใช้จริงภายใต้ค�าแนะน�าของผู้วิจัย	 เพื่อให้ผู้ช่วยวิจัยเข้าใจ

และสามารถท�าหน้าที่ในการเก็บรวบรวมข้อมูลจากการ

สังเกตพฤติกรรมความกลัวต ่อการได้รับสารน�้าทาง 

หลอดเลือดด�ากับเด็กวัยเรียนได้ถูกต้องครบถ้วน

	 2.	 ระยะด�าเนินการทดลอง

	 	 2.1	 กลุม่ควบคมุผู้วิจยัและผู้ช่วยผู้วจิยัด�าเนนิ

การเก็บรวบรวมข้อมูลตามขั้นตอน	ดังนี้

	 	 	 2.1.1	 ผู ้วิจัยให้กลุ ่มตัวอย่างประเมิน

ระดับความกลัวโดยภาพการแสดงออกทางใบหน้าและ 

ผู้วจิยับนัทกึอตัราการเต้นของชพีจรก่อนทีพ่ยาบาลประจ�า

การหอผู้ป่วยจะให้การพยาบาลตามปกติของหอผู้ป่วย

กุมารเวชกรรมในการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า

	 	 	 2.1.2	 กลุ่มตัวอย่างได้รับการพยาบาล

ตามปกติของการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าจาก

พยาบาลประจ�าการหอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม	 พยาบาล

ประจ�าการให้การพยาบาลโดยพูดคุยกับกลุ่มตัวอย่างและ

ผูป้กครอง	ชีแ้จงให้ทราบถงึวตัถปุระสงค์ของการให้สารน�า้

ทางหลอดเลอืดด�าและการปฏบิตัติามขัน้ตอนการพยาบาล

ตามปกติของการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 ณ	 หอ 

ผู้ป่วยกุมารเวชกรรม	โรงพยาบาลพุทธโสธร	จ.	ฉะเชิงเทรา

	 	 	 2.1.3	 พยาบาลประจ�าการน�ากลุ่มตวัอย่าง	

เด็กวัยเรียนเข ้าห ้องท�าหัตถการเพื่อให ้สารน�้าทาง 

หลอดเลือดด�าผู้วิจัยให้กลุ่มตัวอย่างประเมินระดับความ

กลัวโดยภาพการแสดงออกทางใบหน้าผู้วิจัยบันทึกอัตรา

การเต้นของชีพจรก่อนที่ผู ้ป่วยเด็กจะได้รับสารน�้าทาง

หลอดเลือดด�า	 ขณะที่ผู้ช่วยผู้วิจัยสังเกตพฤติกรรมความ

กลวัของกลุม่ตวัอย่างโดยเริม่สงัเกตตัง้แต่กลุม่ตวัอย่างเดนิ

เข้าห้องท�าหัตถการจนกระทั่งก่อนแทงเข็มเพื่อให้สารน�้า

ทางหลอดเลอืดด�า	จากนัน้พยาบาลประจ�าการเป็นผูใ้ห้สาร

น�้าทางหลอดเลือดด�า

	 	 	 2.1.4	 เมื่อกลุ่มตัวอย่างได้รับสารน�้าทาง

หลอดเลือดด�าแล้ว	พยาบาลประจ�าการน�ากลุ่มตัวอย่างไป

พักที่เตียงผู้ป่วย

	 	 2.2	 กลุ่มทดลองผูว้จิยัและผูช่้วยผูว้จิยัด�าเนนิ

การเก็บรวบรวมข้อมูลตามขั้นตอน	ดังนี้

	 	 	 ขั้นตอนที่	1	สร ้างสัมพันธภาพผู ้วิจัย

ทักทายและแนะน�าตนเองโดยใช ้ เทคนิคการสร ้าง

สัมพันธภาพ	ใช้เวลา	5-10	นาที

	 	 	 ขั้นตอนที่	2	การใช ้สื่ออารมณ์ขันที่มี

ลักษณะเป็นภาพการ์ตูนเคลื่อนไหวมีค�าบรรยายประกอบ

เสียงในการให้ข้อมูลการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า

ผ่านคอมพิวเตอร์มีเดีย	 โดยให้ผู้ป่วยเด็กวัยเรียนดูภาพ
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การ์ตูนเคลื่อนไหว	ซึ่งเป็นการเล่าเรื่องราวของเด็กวัยเรียน

ทีป่่วยและต้องได้รบัสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�า	เพือ่ให้ข้อมลู

วิธีการ	 ขั้นตอน	 อุปกรณ์	 การดูแลของพยาบาลและการ

ปฏิบัติตัวก่อน	ขณะ	และหลังได้รับสารน�้าทางหลอดเลือด

ด�าใช้เวลา	10	นาที

	 	 	 ขั้นตอนท่ี	3	เป ิดโอกาสให้ผู ้ป ่วยเด็ก 

วัยเรียนระบายความรู้สึกและซักถามข้อสงสัยกับผู้วิจัยใช้

เวลา	5	นาที

	 	 หลังจากเสร็จส้ินโปรแกรมการทดลองแล้ว 

ผูว้จิยัให้กลุม่ตวัอย่างได้พกั	5	นาท	ีก่อนทีผู่ว้จิยัจะน�าผู้ป่วย

เด็กวัยเรียนไปยังห้องท�าหัตถการ	เพื่อให้สารน�้าทางหลอด

เลือดด�า		จากนั้นผู้วิจัยให้ผู้ป่วยเด็กวัยเรียนประเมินระดับ

ความกลัวโดยภาพการแสดงออกทางใบหน้าด้วยตนเอง	 

ผู้วิจัยบันทึกอัตราการเต้นของชีพจรก่อนการได้รับสารน�้า

ทางหลอดเลือดด�า	 ขณะที่ผู้ช่วยผู้วิจัยสังเกตพฤติกรรม

ความกลัวโดยใช้แบบสังเกตพฤติกรรมความกลัวต่อการได้

รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า	เริ่มสังเกตตั้งแต่กลุ่มตัวอย่าง

เดินเข้าห้องท�าหัตถการจนกระทั่งก่อนแทงเข็มเพื่อให้สาร

น�้าทางหลอดเลือดด�า	 จากน้ันพยาบาลประจ�าการเป็น 

ผู้ให้สารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 เมื่อกลุ่มตัวอย่างได้รับสาร

น�้าทางหลอดเลือดด�าแล้ว	 ผู้วิจัยน�าผู้กลุ่มตัวอย่างไปพักที่

เตียงผู้ป่วย

 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 วิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ	 ข้อมูลส่วนบุคคลใช้การ

แจกแจงความถี่	 ร ้อยละ	 คะแนนความกลัวโดยภาพ

แสดงออกทางใบหน้า	 คะแนนพฤติกรรมความกลัว	 และ

อัตราการเต้นของชีพจร	 ใช้การหาค่าเฉลี่ย	 และส่วนเบี่ยง

เบนมาตรฐาน	 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนความกลัวโดย

ภาพการแสดงออกทางใบหน้า	คะแนนพฤติกรรมความกลัว

และอตัราการเต้นของชพีจร	ระหว่างกลุม่ควบคมุและกลุม่

ทดลอง	โดยใช้สถิต	ิIndependent	t-test	ก�าหนดนยัส�าคญั

ทางสถิติที่ระดับ	 ≤	 .05	 โดยผู้วิจัยได้ท�าการทดสอบการ	

กระจายของข้อมลูพบว่า	มกีารกระจายแบบปกต	ิ(normal	

distribution)	ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

ผลการวิจัย

	 1.	 กลุ่มตัวอย่างทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง	 (ร้อยละ	 58.3)	 กลุ่มทดลองอายุ	 

8	ปี	(ร้อยละ	41.7)	กลุ่มควบคุมอายุ	7	ปี	(ร้อยละ	41.7)	

กลุ่มทดลองเข้ารับการรักษาด้วยโรคกระเพาะอาหารล�าไส้

อกัเสบเฉยีบพลัน	(ร้อยละ	75)	กลุ่มควบคุมเข้ารบัการรกัษา

ด้วยโรคปอดอกัเสบ	(ร้อยละ	41.7)	จ�านวนครัง้ทีเ่ข้ารบัการ

รักษาในกลุ่มทดลองเข้ารับการรักษาครั้งที่	2	(ร้อยละ	50)	

กลุ่มควบคุมเข้ารับการรักษาครั้งที่	 1	 (ร้อยละ	50)	 ระดับ

การศึกษาในกลุ่มทดลองอยู่ระดับประถมศึกษาช้ันปีที่	 3	

(ร้อยละ	41.7)	กลุ่มควบคุมระดับการศึกษาอยู่ชั้นประถม

ศึกษาปีที่	1	(ร้อยละ	58.3)	เมื่อท�าการทดสอบข้อมูลส่วน

บุคคลระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองก่อนท�าการ

ทดลองโดยใช้สถิติที	(t-test	)	พบว่าไม่แตกต่างกัน

	 2.	 ค ่า เฉ ล่ียคะแนนความกลัวโดยภาพการ

แสดงออกทางใบหน้าและอัตราการเต้นของชีพจรระหว่าง

กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม	 ก่อนการทดลองไม่แตกต่าง

กัน	 (t
22
	=	 -1.25,	df	=	22,	P	=	 .22;	 t	22,	df	=	22,	 

p	=	0.32	ตามล�าดับ)	ดังตารางที่	1

ตารางที่ 1	การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนความกลัวโดยภาพการแสดงออกทางใบหน้าและอัตราการเต้นของชีพจร 

	 	 ในระยะก่อนการทดลองของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

 ตัวแปร  กลุ่มทดลอง  กลุ่มควบคุม t df      p

    (n = 12)   (n = 12)   (2-tailed)

  `X  SD `X  SD   

ความกลัวโดยภาพการแสดงออกทางใบหน้า	 	4.17	 	 0.58		 	3.83	 	 0.72	 -1.25	 22	 .22

อัตราการเต้นของชีพจร	 	83.17	 	 2.76	 	83.50		 2.28	 0.32	 22	 .75
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ตารางที่ 3 การเปรียบเทยีบความแตกต่างค่าเฉลีย่คะแนนความกลวัโดยภาพการแสดงออกทางใบหน้าและอตัราการเต้น 

	 	 ของชีพจรในระยะก่อนการทดลองและระยะหลังการทดลอง	 ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยการ 

	 	 ทดสอบสถิติ	Independent	t-test

 ตัวแปร                 ก่อนการทดลอง   หลังการทดลอง                      p

  `X SD `X SD `d SD
`d

 t df (1-tailed)

ความกลัวโดยภาพการแสดงออกทางใบหน้า

กลุ่มทดลอง	(n	=	12)	 	4.17	 0.58	 	3.25	 0.62	 	-0.92	 0.28	 9.82	 22	 <.01

กลุ่มควบคุม	(n	=	12)	 	3.83	 0.71	 	4.25	 0.45	 	0.42	 0.51	

อัตราการเต้นของชีพจร

กลุ่มทดลอง	(n	=	12)	 	83.17	 2.76	 	90.50	 2.71	 	7.33	 0.98	 14.41	 22	 <.01

กลุ่มควบคุม	(n	=	12)		 	83.50	 2.28	 	106.20	 3.35	 		26.67	 3.55		

	 4.	 ค ่า เฉลี่ ยคะแนนความกลัวโดยภาพการ

แสดงออกทางใบหน้าและอัตราการเต้นของชีพจรในระยะ

ก่อนการทดลองและระยะหลงัการทดลอง	เมือ่เปรยีบเทียบ

ความแตกต่างของระดับความกลัวโดยภาพการแสดงออก

ทางใบหน้าและอตัราการเต้นของชีพจรระหว่างกลุม่ทดลอง

และกลุม่ควบคมุด้วย	independent	t-test	พบว่า	ค่าเฉลีย่

การลดลงของระดับความกลัวโดยภาพการแสดงออกทาง

ใบหน้าของกลุม่ทดลองสงูกว่ากลุม่ควบคุมอย่างมนียัส�าคญั

ทางสถิติที่ระดับ	<.05		(t
	22
	=		9.82	,	df	=	22	,	p	<.	01)	

และค่าเฉล่ียอัตราการเต้นของชีพจรภายหลังการทดลอง

ของกลุ่มทดลองต�่ากว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติที่ระดับ	<.05		(t
	22
	=		14.41,	df	=	22,	p		<	.01)	ดัง

ตารางที่	3

ตารางที่ 2	การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมความกลัวในระยะหลังการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและ 

	 	 กลุ่มควบคุม

 ตัวแปร  กลุ่มทดลอง  กลุ่มควบคุม t df      p

    (n = 12)   (n = 12)   (2-tailed)

  `X  SD `X  SD   

พฤติกรรมความกลัว		 18.17	 	 2.44	 24.42	 	 2.50	 6.19	 22	 <	.01

การอภิปรายผล  

	 ผลการศกึษาพบว่า	เดก็วยัเรยีนกลุม่ทดลองทีไ่ด้รบั

โปรแกรมสื่ออารมณ์ขันโดยผ่านคอมพิวเตอร์มีเดีย	 มี 

ค่าเฉลี่ยพฤติกรรมความกลัวภายหลังการทดลองลดลง 

ต�่ากว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ	 (p	 <	 .05)	

สามารถอธิบายได้ว่า	 เด็กวัยเรียนที่ต้องได้รับสารน�้าทาง

หลอดเลือดด�า	เด็กจะเกิดความกลัว	กลัวเข็ม	กลัวอุปกรณ์

ที่ใช้ในการให้สารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 ไม่เข้าใจขั้นตอน

และวิธีการในการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 เด็กอาจ

จินตนาการว่าเป็นสิ่งที่น่ากลัว	คิดว่าเป็นสิ่งที่ตนต้องได้รับ

	 3.	 ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมความกลัวภายหลัง

การทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมแตกต่าง

กันอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ	<	.05		(t
	22
	=		6.19,	

df	=	22	,	p	<	.01)		ดังตารางที่	2
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บาดเจ็บและเป็นอันตรายต่อตนเอง	 การใช้โปรแกรมส่ือ

อารมณ์ขันในการศึกษาครั้งน้ี	 ผู ้วิจัยได้สร้างข้ึนและให้

โปรแกรมอย่างเป็นข้ันตอน	 โดยเริ่มจากข้ันตอนท่ี	 1	 การ

สร้างสมัพนัธภาพเพือ่สร้างความคุน้เคยและความไว้วางใจ

ระหว่างผู้วิจัยและผู้ป่วยเด็กวัยเรียน	 จากน้ันข้ันตอนที่	 2	 

ผู ้วิจัยให้เด็กวัยเรียนชมสื่ออารมณ์ขันเป็นภาพการ์ตูน

เคลือ่นไหวผ่านคอมพวิเตอร์มีเดยี	ตวัการ์ตนูทีเ่ล่าเรือ่งราว

ขั้นตอน	 วิธีการ	 และอุปกรณ์การได ้ รับสารน�้าทาง 

หลอดเลือดด�ามีสีสันสดใส	เคลื่อนไหวได้	ผู้วิจัยสังเกตเห็น

เด็กวัยเรียนกลุ่มทดลองยิ้ม	สนใจและตั้งใจดูภาพการ์ตูนที่

เล่าเรือ่งในการให้ข้อมลูการได้รบัสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�า	

เดก็วยัเรยีนเป็นช่วงวยัทีม่พีฒันาการทางสตปัิญญาสามารถ

เข้าใจในสิง่ทีต่นได้รบัทางประสาทสมัผสั	แล้วน�าสิง่ทีไ่ด้ยนิ	

ได้เหน็	ได้สมัผสั	และรบัรูม้ารวบรวมอย่างมรีะบบแบบแผน

และมีความเข้าใจเชิงรูปธรรมและเชิงเหตุผล	 การได้รับ

ข้อมูลโดยใช้สื่ออารมณ์ขันครั้งน้ีท�าให้เด็กเข้าใจเน้ือหา

ข้อมลู	ขัน้ตอนการได้รบัสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�า	และเมือ่

ผู้วิจัยได้เปิดโอกาสให้แสดงความรู้สึก	 ซักถามในขั้นตอน 

ที	่3	เดก็วยัเรยีนกลุม่ทดลองสามารถแสดงความคดิเห็นและ

ซักถามในประเด็นที่สงสัยกับผู้วิจัย	จึงอาจท�าให้ความกลัว

และจนิตนาการทีก่่อให้เกดิความกลวัต่างๆ	ลดลง	สามารถ

เผชญิกบัสถานการณ์การได้รบัสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�าได้		

ซึง่ผลการศกึษาครัง้นีส้อดคล้องกบัการศกึษาของ	สดุารตัน์	

ประเสริฐสังข์	 (2542)	 ท่ีศึกษาผลของการเตรียมผู้ป่วย 

เด็กวัยเรียนอย่างมีแบบแผนต่อความกลัวการได้รับสารน�้า

ทางหลอดเลือดด�า	ผลการศึกษาพบว่าหนังสือการ์ตูนและ

อปุกรณ์จรงิสามารถลดพฤติกรรมความกลวัในผูป่้วยเดก็วยั

เรียนได้

	 การศกึษาครัง้นีพ้บว่าค่าเฉลีย่คะแนนความกลวัโดย

ภาพการแสดงออกทางใบหน้า	 ภายหลังการทดลองลดลง

ต�่ากว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ	 (p	 <	 .05)	 

และเมือ่เปรียบเทยีบค่าเฉลีย่การลดลงของระดับความกลวั

โดยภาพการแสดงออกทางใบหน้าของกลุ่มทดลองพบว่า

ลดลงสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติท่ีระดับ	

p	 <	 .05	 สามารถอธิบายได้ว่าผู้ป่วยเด็กวัยเรียนที่ได้รับ

โปรแกรมการใช้สือ่อารมณ์ขนัทีเ่ป็นภาพการ์ตนูเคลือ่นไหว

ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นในครั้งน้ีช่วยลดความกลัวของเด็กวัยเรียน

ที่ได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าได้	 สื่ออารมณ์ขันท่ีผู้วิจัย

สร้างขึ้นเป็นตัวการ์ตูนที่เล่าเรื่องราวการเจ็บป่วยและต้อง

ได้รับการรักษาโดยการนอนโรงพยาบาลและได้รับสารน�้า

ทางหลอดเลือดด�า	ลักษณะของตวัการ์ตนูอยูใ่นวยัเดยีวกบั

เด็กวัยเรียน	 เมื่อเด็กได้เห็นภาพการ์ตูนเคลื่อนไหว	 ได้ยิน

เสยีงทีเ่ล่าเรือ่ง	ผูว้จิยัสงัเกตเหน็พฤตกิรรมการยิม้ของผูป่้วย

เด็กวัยเรียนซึ่งตามทฤษฎีการปลดปล่อยของ	 Freud	

(1960)	 ได้กล่าวว่า	 การยิ้มเป็นอารมณ์ขันอย่างหนึ่ง	 เป็น

เสมอืนกลไกการป้องกนัตวัเพือ่ปลดปล่อยความเครียดและ

ความวิตกกังวลออกมา	 เมื่อยิ้มจะท�าให้มีการเคล่ือนไหว

ของแก้ม	ปาก	กล้ามเนื้อใบหน้าไซโกมาติก	 (zygomatic)	

เคล่ือนไหวและเกดิการผ่อนคลายข้ึน	อารมณ์ขนัยงักระตุน้

ให้	hypothalamic	pituitary	adrenal	axis	ท�างานโดย

การยับยั้งคอร์ติซอลไม่ให้หลั่งมากเกินไปและยังกระตุ้น	

การปลดปล่อยเอนดอร์ฟิน	 ช่วยท�าให้หลอดเลือดมีความ

ยืดหยุ่น	การไหลเวียนโลหิตเป็นปกติ	ท�าให้ผ่อนคลาย	ลด

ความตงึเครยีด	เพิม่การจดจ�า	การเรยีนรูแ้ละส่งเสรมิความ

คดิสร้างสรรค์	(Pasquali,	1991)	ท�าให้เกดิความเพลดิเพลนิ	

ช่วยส่งผลให้ลดความเครยีด	(Fontaine,	1991)	ความวติก

กงัวลและความกลวัของผูป่้วยเดก็วยัเรยีนกลุม่ทดลองทีไ่ด้

รบัสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�าในครัง้นีไ้ด้	นอกจากนีอ้ารมณ์

ขันยังเพิ่มระดับของ	 Immuno-globulin	 A	 [IgA]	 และ 

ที-ลิมโฟไซค์	 (T-Lymphocyte)	 ช่วยเสริมสร้างภูมิคุ้มกัน

ของร่างกายด้วย	 (Pasquali,	 1991)	 การศึกษาครั้งน้ี

สอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมาของสายฝน	 สงฆ์อุทก	

(2551)	 ที่ศึกษาผลของการเบ่ียงเบนความสนใจด้วยภาพ

และเสียงต่อความกลัวการตัดเฝือกในเด็กวัยเรียน	 ผลการ

ศึกษาพบว่ากลุ่มท่ีได้รับการเบี่ยงเบนความสนใจด้วยภาพ

และเสยีง	ความกลวัการตดัเฝือกจากการประเมนิด้วยภาพ

เพื่อวัดระดับความกลัวของเด็กวัยเรียนหลังได้รับการ 

เบ่ียงเบนความสนใจมีคะแนนความกลัวการตัดเฝือก 

น้อยกว่าเด็กกลุ่มที่ได้รับการลดความกลัวตามปกติอย่างมี

นัยส�าคัญทางสถิติ	(p	<	.01)

	 การศึกษาโปรแกรมการใช้สื่ออารมณ์ขันครั้งนี ้

พบว่า	ภายหลงัการทดลองค่าเฉล่ียอัตราการเต้นของชพีจร

ของกลุ่มทดลองเพิม่ขึน้ต�า่กว่ากลุ่มควบคุมอย่างมนียัส�าคัญ

ทางสถติ	ิ(p	<	.05)	ทัง้นีอ้าจเนือ่งมาจากผู้วจิยัวดัอตัราการ

เต้นของชพีจรเดก็วยัเรยีนขณะทีเ่ข้าห้องท�าหตัถการก่อนที่

จะแทงเข็มเพื่อให้สารน�้าทางหลอดเลือดด�า	 เม่ือเด็กเห็น
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อุปกรณ์และเข็ม	 ซึ่งเข็มถือเป็นสิ่งเร้าท่ีก่อให้เกิดความ 

เจบ็ปวดต่อเดก็วัยเรยีนจดัเป็นสิง่เร้าประเภทสิง่เร้าคกุคาม	

และเดก็รบัรูว่้าใกล้เวลาทีจ่ะได้รบัสารน�า้ทางหลอดเลอืดด�า

อาจท�าให้เกิดปฏิกิริยาการตอบสนองของร่างกายโดย

เฉพาะระบบประสาทอัตโนมัติซิมพาเทติก	(sympathetic	

nervous	 system)	 ท�างานมากข้ึนส่งผลให้อัตราการเต้น

ของชีพจรเพิ่มขึ้น	 ในกลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมการใช้สื่อ

อารมณ์ขัน	 ท�าให้เด็กได้ยิ้ม	 หัวเราะเกิดการผ่อนคลาย	

อารมณ์ขันกระตุ้นให้	hypothalamic	pituitary	adrenal	

axis	 ท�างานโดยการยับย้ังคอร์ติซอลไม่ให้หลั่งมากเกินไป	

ยับยั้งการกระตุ้นการท�างานของระบบประสาทอัตโนมัต	ิ

ซมิพาเทตกิ	และกระตุน้การปลดปล่อยสารเอนดอร์ฟิน	จงึ

ช่วยท�าให้หลอดเลือดมีความยืดหยุ่น	 การไหลเวียนโลหิต

เป็นปกต	ิส่วนกลุม่ควบคมุทีไ่ด้รบัการพยาบาลตามปกตนิัน้

ได้รับข้อมูลเพื่อให้ทราบถึงวัตถุประสงค์การได้รับสารน�้า

ทางหลอดเลอืดด�าและการปฏบิตัติามขัน้ตอนการพยาบาล

ตามปกติของการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าจาก

พยาบาลประจ�าการหอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม	 ซึ่งวิธีการให้

ข้อมูลตามการพยาบาลปกติอาจยังไม่สามารถช่วยควบคุม

อารมณ์ความกลัวการได้รับสารน�้าทางหลอดเลือดด�าของ

เด็กวัยเรียนได้เพียงพอ	 จึงท�าให้ภายหลังการทดลองค่า

เฉลี่ยอัตราการเต้นของชีพจรของกลุ่มทดลองลดลงกว่า

กลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ	(p	<	.05)		
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ความกลัวให้กับเด็กวัยเรียนต่อไป
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