
บทที่ 5

สรุปผลการวิจัยและเสนอแนะ

สรุปผลการวิจัย

การศกึษาครัง้นีเ้ปนการศกึษาเชงิบรรยาย (descriptive research) เพือ่ศึกษาความรนุแรง
ของอาการปสสาวะผดิปกต ิ ผลกระทบ และวธิกีารจดัการกบัอาการปสสาวะผดิปกตดิวยตนเองของ
ผูปวยตอมลูกหมากโต และความสัมพันธระหวางปจจัยทั้ง 3 ดังกลาว โดยกลุมตัวอยางเปนผูปวย
ทีม่ารับการตรวจรกัษาครัง้แรกทีแ่ผนกผูปวยนอกระบบทางเดนิปสสาวะ ทีโ่รงพยาบาลศนูยภาคใต 
2 แหง โดยคดัเลอืกแบบเฉพาะเจาะจง จาํนวน 88 คน เกบ็ขอมลูระหวางวนัที ่7 ธนัวาคม พ.ศ. 2547 
ถึง วันที่ 5 มกราคม พ.ศ. 2548

เครือ่งมอืทีใ่ชในการเกบ็รวบรวมขอมลู โดยการสอบถาม แบงเปน 4 สวน ดังนีคื้อ แบบสอบถาม
ขอมูลทั่วไปของผูปวย แบบสอบถามความรุนแรงของอาการปสสาวะผิดปกติ แบบประเมินผล
กระทบในผูปวยตอมลูกหมากโต และแบบสอบถามเกีย่วกบัการวธิจีดัการกบัอาการปสสาวะผดิปกติ
ดวยตนเองในผูปวยตอมลูกหมากโต ซึ่งไดรับการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิ 
6 ทาน และผานการตรวจสอบความเทีย่งของแบบสอบถามการวจิยัโดยหาคาสมัประสทิธแอลฟา
ของครอนบาค ไดความเทีย่งเทากบั .70  .75 และ .81 ตามลาํดบั สวนการวเิคราะหขอมลู ผูวจิยัใช
โปรแกรมสาํเรจ็รูป SPSS for Windows โดยหา รอยละ คาพสัิย คาเฉลีย่และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และ
หาความสมัพนัธโดยรวมของความรนุแรงของอาการปสสาวะผดิปกต ิผลกระทบและการจดัการกบัอาการ
ปสสาวะผดิปกตดิวยตนเอง โดยใชคาสมัประสทิธิส์หสมัพนัธเพยีรสัน กาํหนดความมนียัทางสถติิ ที่
ระดบั .05 ผลการวจิยัมดัีงนี้

1. รอยละ 64.8 ของกลุมตัวอยางรับรูความรุนแรงอาการปสสาวะผิดปกติในระดับมาก
และรอยละ 35.2 รับรูในระดับปานกลาง โดยอาการที่พบบอยเรียงตามลําดับจากมากไปนอย ดังนี้ 
คือ ปสสาวะบอยกลางคนืในชวงนอนหลบัแลว ปสสาวะบอยแตละครัง้หางไมเกนิ 2 ชัว่โมง ปสสาวะไมพุง 
ปสสาวะลาํเลก็ออนแรง ปสสาวะเรงรีบเขาหองน้าํ ไมทนั ปสสาวะไมสุดหลังปสสาวะเสร็จ เบงปสสาวะ 
รอนานกวาปสสาวะจะออก และ ปสสาวะไหลเปนชวงๆ

2. กลุมตัวอยาง รอยละ 61.4 ไดรับผลกระทบจากอาการปสสาวะผดิปกต ิในระดบัปานกลาง
และ รอยละ 35.2 ไดรับผลกระทบมาก โดยผลกระทบทีไ่ดรับระดบัมากเรยีงจากมากไปนอย คือ รบกวน
กิจวัตรประจําวัน มีเพศสัมพันธลดลง วิตกกังวลใจเกี่ยวกับสุขภาพ รูสึกออนเพลีย เสียเวลาในการ
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ทํางาน ใชจายเพิ่มในสวนแผนรองซับหรือผาออม และไมสุขสบายทางกาย สวนผลกระทบที่รับรู
เพิ่มเติมจากเครื่องมือ คือ คาใชจายในสวนของการเดินทาง พบวา กระทบในระดับมาก

3. กลุมตัวอยาง รอยละ 86.4 มีการจัดการกับอาการปสสาวะผิดปกติดวยตนเองใน
ระดับปานกลาง รอยละ 11.4 มีการจัดการมาก สวนการจัดการที่กลุมตัวอยาง รอยละ 50 ข้ึนไปใช
จดัการบอยเรยีงตาม 5 อันดบัแรก คือ ดูแลทางเดนิไปหองน้าํใหโลง และมแีสงสวางเพยีงพอ  เขาหอง
น้าํกอนนอน กอนออกจากบาน และกอนเดินทาง รับประทานอาหารที่มีเสนใยอาหาร เชน ผัก ผลไม  
รับประทานอาหารมโีปรตนีสงู เชน ปลา นม เมลด็ขาวชนดิตางๆ ถัว่เปนตน และหลกีเลีย่งเครือ่งดืม่
ทีม่แีอลกอฮอล เชน สุรา  สวนการจดัการทีก่ลุมตัวอยาง รอยละ 50 ข้ึนไป ไมนยิมใชจดัการ เรียงตาม 
5 อันดบัแรก คือ การเขาหองน้าํเปนเวลา การบรหิารกลามเนือ้อุงเชงิกราน ฝกขมบิกน สวมถงุยางอนามยั 
การใสแผนรองซบั และการซือ้ยาจากรานยามารบัประทานเอง

4. ความรนุแรงของอาการปสสาวะผดิปกตโิดยรวม มคีวามสมัพนัธทางบวกในระดบัปานกลาง
กบัผลกระทบของอาการปสสาวะผดิปกต ิ(r = 0.45, p < .01) แตไมมคีวามสมัพนัธกบัการจดัการกับ
อาการปสสาวะผดิปกตดิวยตนเองโดยรวม และรายดาน ยกเวน ดานการแสวงหาความชวยเหลอืจาก
ผูอ่ืน ซึง่มคีวามสมัพนัธทางบวกในระดบัตํ่า (r = 0.23, p < .05)

5. ผลกระทบของอาการปสสาวะผดิปกต ิมคีวามสมัพนัธทางบวกกบัการจดัการกบัอาการ
ปสสาวะผดิปกตดิวยตนเองในระดบัปานกลาง (r = 0.36, p < .01) และมีความสัมพันธกับการจัดการ
ดานปองกนัปสสาวะเลด็ราด (r = 0.35, p < .01) ดานจดัการทัว่ไป (r = 0.22, p < .05) และการจดัการ
โดยการแสวงหาความชวยเหลือจากผูอ่ืน (r = 0.35, p < .01) แตไมมีความสัมพันธกับการจัดการ
ดานอาหารและน้าํดืม่

ขอจาํกดัในการวจิยั

การศกึษาครัง้นี ้ เปนการศกึษาความรนุแรงของอาการปสสาวะผดิปกต ิผลกระทบ และการ
จดัการกบัอาการปสสาวะผดิปกต ิของผูปวยตอมลูกหมากโต ทีม่ารับการตรวจรกัษาครัง้แรกทีแ่ผนก
ผูปวยนอก คลนิกิระบบทางเดนิปสสาวะ ทีโ่รงพยาบาลศนูยภาคใต 2 แหง พบวา มขีอจาํกดัในการศกึษาดงันี้

1. กลุมตัวอยางที่ศึกษา เปนผูปวยที่มารับการรักษาที่แผนกผูปวยนอกจึงมีความรุนแรง
ของอาการคอนขางมากแลว ดังนัน้ จงึไมอาจเปนตวัแทนของผูปวยในชุมชนได

2. เครือ่งมอืทีใ่ชในการศกึษาครัง้นี ้พฒันาขึน้บนพืน้ฐานทางทฤษฎแีละขอเสนอทางวชิา
การเกีย่วกบัการปฏบัิติตัวของผูปวยตอมลูกหมากโตและผลงานวจิยัเกีย่วกบัอาการปสสาวะผดิปกติ
ซึ่งอาจไมสอดคลองกับบริบทของประชากรที่ศึกษา ทําใหคาที่วัดไดอาจไมสะทอนความจรงิ
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3. ขนาดของกลุมตัวอยางทีใ่ชเปนกลุมตัวอยางขนาดเลก็ อาจทาํใหความสมัพนัธขนาดต่าํ
ไมมนียัสาํคญัทางสถติิ

4. การศกึษาครัง้นี ้เปนการศกึษาภาคตดัขวาง (cross – sectional design) จงึไมสามารถ
ใหขอสรุปถึงทิศทางความสัมพันธ ระหวางตัวแปรได

ขอเสนอแนะ

ดานการปฏิบัติการพยาบาล

1. ผลการศกึษา พบวา ผูปวยตอมลูกหมากโตสวนใหญ ทีม่ารับการตรวจรกัษาทีแ่ผนกผูปวย
นอก จะมคีวามรนุแรงของอาการในระดบัมากแลว จงึจาํเปนตองมกีารปฏบัิติการเชงิรุก ในการสงเสรมิ
ความรูเกีย่วกบัตอมลูกหมากโต เชน อาการ การปองกนั และการประเมนิตนเองและปฏบัิติตนขัน้ตน
แกประชาชน เมือ่พบอาการปสสาวะผดิปกต ิและสบืคนผูปวยในชมุชน เพือ่ ใหผูปวยไดมาพบแพทย
กอนที่อาการจะรุนแรงมากขึ้น โดยจัดทีมสุขภาพใหความรูแกผูสูงอายุในชมรมผูสูงอายุ หรือหนวย
บริการของรฐัในชนบท

ดานการบริหารการพยาบาล

1. ควรมกีารเผยแพรผลของการศกึษานีอ้อกไปใหเจาหนาทีท่มีสุขภาพ หรือบุคลากรทีดู่แล
ผูปวยตอมลูกหมากโตในชมุชน ทราบวา อาการปสสาวะผดิปกต ิผลกระทบทีเ่กดิขึน้จากตอมลูกหมากโต
เพือ่ใชเปนขอมลูในการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายใุนชมุชน ในเร่ือง การปฏบัิติตนเมือ่พบอาการปสสาวะผดิปกติ

ดานการวิจัย

1. ควรมีการวิจัยพัฒนาและทดสอบเครื่องมือการจัดการกับอาการปสสาวะผิดปกติ
2. ควรมีการศึกษาซ้ําโดยใชขนาดกลุมตัวอยางที่เพิ่มข้ึน และควบคุมปจจัยดานบุคคล

ส่ิงแวดลอมและภาวะสขุภาพ
3. ควรมกีารศกึษาการจดัการกบัอาการปสสาวะผดิปกตดิวยตนเองของผูปวยตอมลูกหมากโต

ในชุมชน ในเชิงคุณภาพ เพื่อใหไดการจดัการทีช่ดัเจนและนาํผลการศกึษามาใชไดตรงความตองการ
ของผูปวย
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