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บทที่ 5 
 

สรุปการวิจัยและขอเสนอแนะ 
 
สรุปการวิจัย 
 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยายเพื่อหาความสัมพันธ(descriptive correlation 
research) ระหวางความเขาใจสถานการณที่กอใหเกิดความเครียด การรับรูความตองการดานจิต
วิญญาณ กับการมีสวนรวมของผูดูแลมุสลิมในการดูแลดานจิตวิญญาณผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวย
หายใจ กลุมตัวอยางเปนผูดูแลมุสลิมซึ่งดูแลผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวยหายใจ ในโรงพยาบาลศูนย 
และโรงพยาบาลทั่วไป จํานวน 88 ราย โดยเก็บรวบรวมขอมูลในชวงเดือนมีนาคม ถึงเดือน
มิถุนายน พ.ศ 2548  
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยและเก็บรวบรวมขอมูลคร้ังนี้เปนแบบสัมภาษณ ประกอบดวย      
4 สวน คือ แบบสอบถามขอมูลทั่วไปของผูดูแลมุสลิมและผูปวย แบบสัมภาษณวัดความเขาใจ
สถานการณที่กอใหเกิดความเครียดของผูดูแลมุสลิม แบบสัมภาษณวัดการรับรูของผูดูแลมุสลิมตอ
ความตองการดานจิตวิญญาณของผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวยหายใจ และแบบสัมภาษณวัดการมี
สวนรวมของผูดูแลมุสลิมในการดูแลดานจิตวิญญาณผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวยหายใจ แบบ
สัมภาษณทั้ง 3 ชุด ไดรับการตรวจสอบความตรงดานเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน และ
การตรวจสอบความเที่ยงโดยใชสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) 
ไดคาความเที่ยง เทากับ 0.70, 0.86 และ 0.79 ตามลําดับ  
 การเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลรวมกับผูชวยวิจัย และวิเคราะหขอมูลดวย
โปรแกรมสําเร็จรูป SPSS/PC โดยใชสถิติความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการ
วิเคราะหสหสัมพันธ (correlation)  
 
สรุปผลการวิจัย 
 1. ผูดูแลมุสลิมที่เปนกลุมตัวอยาง จํานวน 88 ราย เปนเพศหญิงรอยละ 75.0 มีอายุเฉลี่ย 36 
ป (SD =12.29, พิสัย = 18 - 75 ป) มีสถานภาพคูรอยละ 72.7 จบการศึกษาสายสามัญชั้น
ประถมศึกษารอยละ 52.3 และมีการศึกษาสายศาสนารอยละ 60.2 ประกอบอาชีพรับจางรอยละ 
30.7 และมีรายไดนอยกวาหรือเทากับ 5,000 บาท มากที่สุดคิดเปนรอยละ 60.3 มีความเพียงพอของ
รายไดรอยละ 56.8 ผูดูแลเปนบุตรของผูปวยรอยละ 61.4 และสวนใหญไมเคยมีประสบการณใน
การดูแลผูปวยที่ใสเครื่องชวยหายใจมากอนรอยละ 94.3 ขณะอยูบานผูดูแลมีการละหมาดจํานวน 5 
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คร้ังตอวันรอยละ 88.6 และขณะอยูโรงพยาบาลผูดูแลมีการละหมาดจํานวน 5 คร้ังตอวันรอยละ 
67.0   

2. ลักษณะผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวยหายใจมีทั้งเพศหญิงและเพศชาย จํานวน 88 ราย  ซ่ึง
มีจํานวนใกลเคียงกัน คือ เปนเพศหญิงรอยละ 55.7 และเปนเพศชายรอยละ 44.3 สวนมากมีอายุ
มากกวา 60 ปรอยละ 42.0 มีสถานภาพคูรอยละ 64.8 ใสเครื่องชวยหายใจจากการเปนโรคระบบ
ทางเดินหายใจรอยละ 50.0 และจากโรคระบบหัวใจและหลอดเลือดรอยละ 40.9 มีระดับความ
รูสึกตัวดีรอยละ 46.6 รูสึกตัวเล็กนอยรอยละ 28.4 และใชการสื่อสารดวยทาทางรอยละ 60.2  

3. ความเขาใจสถานการณที่กอใหเกิดความเครียดของผูดูแลมุสลิม โดยรวมอยูในระดับ
ปานกลาง (X = 2.87, SD = .53) เมื่อพิจารณารายดาน พบวา สถานการณทั้ง 3 ดาน คือ สถานการณ
ดานรางกาย (Χ  = 2.67, SD = .69) สถานการณดานจิตใจ (Χ  = 2.98, SD = .53) และสถานการณ
ดานสิ่งแวดลอม (Χ  = 2.73, SD = .70) กอใหเกิดความเครียดตอผูดูแลในระดับปานกลาง
เชนเดียวกัน 
 4. การรับรูของผูดูแลมุสลิมตอความตองการดานจิตวิญญาณผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวย
หายใจ โดยรวมอยูในระดับสูง (X =3.78, SD = .26) เมื่อพิจารณารายดาน พบวา ผูดูแลรับรูวาผูปวย
มีความตองการดานจิตวิญญาณในระดับสูงทั้ง 3 ดาน คือ ดานความตองการการมีความหมายและ
จุดมุงหมายในชีวิต (Χ   = 3.70, SD = .38) ดานความสัมพันธกับบุคคลอื่น ส่ิงอื่น ส่ิงนอกเหนือ
ตนเอง (Χ   = 3.81, SD = .29) และดานการมีความหวัง (Χ   = 3.86, SD = .29)  
 5. การมีสวนรวมของผูดูแลมุสลิมในการดูแลดานจิตวิญญาณผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวย
หายใจ โดยรวมอยูในระดับสูง (X =3.72, SD = .28) และผูดูแลมีระดับการปฏิบัติในระดับสูงทั้ง     
3 ดาน คือ ดานความตองการการมีความหมายและจุดมุงหมายในชีวิต (Χ   = 3.69, SD = .35) ดาน
ความสัมพันธกับบุคคลอื่น ส่ิงอื่น ส่ิงนอกเหนือตนเอง (Χ   = 3.74, SD = .32) และดานการมี
ความหวัง (Χ   = 3.73, SD = .39)  
 6. ความเขาใจสถานการณที่กอใหเกิดความเครียดของผูดูแลมุสลิมไมมีความสัมพันธอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ (p > .05) กับการมีสวนรวมของผูดูแลมุสลิมในการดูแลดานจิตวิญญาณผูปวย
มุสลิมที่ใสเครื่องชวยหายใจ แตพบวาการรับรูของผูดูแลมุสลิมตอความตองการดานจิตวิญญาณของ
ผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวยหายใจมีความสัมพันธทางบวกในระดับปานกลางกับการมีสวนรวมของ
ผูดูแลมุสลิมในการดูแลดานจิตวิญญาณผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวยหายใจ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
(r  = .47, p < .01)  
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ขอเสนอแนะ 
 จากการวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจัยมีขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใชดังนี้ 
 ดานการปฏิบัติการพยาบาล 

1. พยาบาลควรดูแลและชวยเหลือผูดูแลมุสลิมเพื่อลดความเครียด จากสถานการณที่
กอใหเกิดความเครียดตอผูดูแลมุสลิม ซ่ึงจะสงผลใหการมีสวนรวมในการดูแลผูปวยมีประสิทธิภาพ 
แนวทางการดูแลและชวยเหลือผูดูแลควรปฏิบัติ ดังนี้ 

    1.1 จากสถานการณ การกลัวผูปวยจะเสียชีวิต การตัดสินใจการรักษาแทนผูปวย เชน 
การผาตัดการเจาะคอ การไดรับขอมูลการเจ็บปวย ปญหา และความกาวหนาของการรักษาพยาบาล
ผูปวยไมเพียงพอ (ตาราง10) การดูแลและชวยเหลือผูดูแลโดย 

       - การคอยประสานงานติดตอใหผูดูแลไดมีโอกาสพูดคุยทําความรูจักกับแพทย เพื่อ
สรางความคุนเคย ทําใหผูดูแลกลาพูดคุยซักถามปญหาของผูปวยจากแพทย 

      - พยาบาลตองแสดงออกถึงความยินดีและเต็มใจในการชวยเหลือผูดูแล เชน การเปด
โอกาสใหผูดูแลไดระบายความเครียด หรือการเปดโอกาสใหผูดูแลไดแสดงความรูสึกไดเต็มที่ 

      - การใหความมั่นใจแกผูดูแลวาผูปวยจะไดรับการดูแลที่ดีที่สุดเทาที่จะเปนได 
      - ควรใหผูดูแลไดมีสวนรวมในการประชุมปรึกษาและวางแผนการดูแลผูปวยในแตละ

วัน เพื่อใหผูดูแลไดรับทราบปญหาของผูปวยที่ชัดเจน 
      - จัดใหมีพยาบาลที่คอยใหคําแนะนําปรึกษาปญหาแกญาติโดยเฉพาะ เพื่อใหญาติ

สามารถขอคําแนะนําไดโดยตรง  
    1.2 จากสถานการณการขาดละหมาดหรือละหมาดไมครบ 5 เวลาขณะดูแลผูปวย (ตาราง

10) และจากขอมูลที่ใหเพิ่มเติมของผูดูแล จากคําถาม สถานการณอ่ืนๆที่กอใหเกิดความเครียดตอ
ผูดูแล ซ่ึงผูดูแลกลาววา   “ การละหมาดไมเปนเวลาแนนอน บางครั้งก็ไมไดไป ถาผูปวยมีอาการ
มากขึ้น หรือบางวันไมมีญาติคนอื่นมาชวยเฝา ทําใหตองฝากผูปวยไวกับญาติเตียงขางๆ ” 
(ภาคผนวก ค) การชวยเหลือผูดูแลดวยการสนับสนุนใหผูดูแลไดละหมาดครบและตรงตามเวลาที่
กําหนด โดยทางหอผูปวยหรือทางโรงพยาบาลควรจัดสถานที่ละหมาดใกลกับหอผูปวย พยาบาล
ชวยดูแลผูปวยแทนขณะที่ผูดูแลไปละหมาด และอธิบายใหผูดูแลทราบวา ผูดูแลสามารถขอความ
ชวยเหลือจากพยาบาลในการดูแลผูปวยแทนไดเมื่อผูดูแลจะไปละหมาด 

     1.3 จากสถานการณ การที่ผูปวยไดรับการรักษาดวยอุปกรณและเครื่องมือทางการแพทย
หลายชนิด เสียงเครื่องมือและเสียงสัญญาณเตือนของเครื่องมือดังเปนระยะ (ตาราง10) การ
ชวยเหลือผูดูแล ควรจัดทําคูมือการปฐมนิเทศเกี่ยวกับเครื่องมือในการรักษาพยาบาลผูปวย รวมทั้ง
กําหนดแนวทางการใหขอมูลแกผูดูแลเมื่อผูปวยตองใชเครื่องมืออ่ืนๆเพิ่ม  
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2. พยาบาลควรตระหนักและเหน็ความสําคัญของผูดูแลมุสลิมตอการมีสวนรวมในการดูแล
ดานจิตวิญญาณผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวยหายใจ มแีนวทางที่ควรปฏบิัติ ดังนี ้

      - จากผลการมีสวนรวมในการดูแลดานจิตวิญญาณที่เกี่ยวกับความเชื่อ ความศรัทธาใน
ศาสนาซึ่งผูดูแลไดปฏิบัติโดย การอานคัมภีรอัลกุรอานและบทดุอาอฺใหผูปวยฟง การไดขอพร      
(ดุอาอฺ) หรือกระตุนใหผูปวยขอพร (ดุอาอฺ) จากองคอัลลอฮฺเพื่อใหความเจ็บปวยหายโดยเร็ว การ
สัมผัสผูปวยโดยการนํามือวางบนตัวผูปวยหรือบริเวณที่เจ็บพรอมทั้งขอพรจากองคอัลลอฮฺ การ
กลาวคํา “ ชาฮาดะห ” หรือกระตุนใหผูปวยกลาวเมื่อผูปวยมีอาการทรุดลง (ตาราง 12) พยาบาลควร
สนับสนุนสงเสริมและเปดโอกาสใหผูดูแลมุสลิมไดปฏิบัติกิจกรรมตามความเชื่อและความศรัทธา
ตามหลักศาสนา และควรมีการยืดหยุนกฎระเบียบการเยี่ยมเมื่อผูปวยมีอาการเปลี่ยนแปลงที่แยลง 
เพื่อใหผูดูแลและญาติคนอื่นๆไดปฏิบัติการดูแลผูปวยดานจิตวิญญาณตามความเชื่อและความ
ศรัทธา 
      - จากผลการมีสวนรวมในการดูแลดานจิตวิญญาณที่เกี่ยวกับการเยี่ยมผูปวย ซ่ึงผูดูแลได
ปฏิบัติโดย การบอกกลาวและเปดโอกาสใหบุคคลที่ผูปวยรักเคารพนับถือมาเยี่ยมผูปวย การ
สนับสนุนใหบุคคลที่มาเยี่ยมผูปวยไดกลาวขอพรจากองคอัลลอฮฺและกลาวถอยคําใหผูปวยมีความ
อดทนตออาการเจ็บปวย (ตาราง 12) พยาบาลควรมีความเขาใจและยอมรับในวัฒนธรรมการเยี่ยม
ของชาวไทยมุสลิม โดยการสนับสนุนสงเสริมและเปดโอกาสใหผูมาเยี่ยมไดปฏิบัติกิจกรรมตาม
ความเชื่อและความศรัทธาตามหลักศาสนาดังกลาว 

 
ดานการบริหารการพยาบาล 

 1. หัวหนางานหรือหัวหนาหอผูปวย ควรมีการกําหนดแนวทางปฏิบัติในการประเมิน
สถานการณที่กอใหเกิดความเครียดตอผูดูแล เพื่อปองกันหรือลดภาวะเครียดที่จะเกิดขึ้นตอผูดูแล 

2. หัวหนางานหรือหัวหนาหอผูปวย ควรมีการกําหนดแนวทางปฏิบัติ ในการจัดใหมี
รูปแบบการประเมินการรับรูของผูดูแลตอความตองการดานจิตวิญญาณของผูปวย เพื่อใหผูปวย
ไดรับการตอบสนองความตองการดานจิตวิญญาณตรงตามความตองการของตน 
   

ดานการศึกษาการพยาบาล 
1. ควรจัดใหมีการประชุมอบรมพยาบาลและเจาหนาที่อ่ืน เกี่ยวกับการใหการดูแลและ

ชวยเหลือเมื่อผูดูแลเกิดภาวะเครียด การสงเสริมบทบาทของญาติในการตอบสนองความตองการ
ดานจิตวิญญาณผูปวยวิกฤต โดยใหสอดคลองกับสังคม วัฒนธรรม ความเชื่อ ความศรัทธา ตามหลกั
ศาสนาของผูปวยและผูดูแล 
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2. การสอนนักศึกษาพยาบาลควรสอดแทรกเนื้อหาเกี่ยวกับการสงเสริมบทบาทของญาติใน
การตอบสนองความตองการดานจิตวิญญาณผูปวยวิกฤตใหสอดคลองกับสังคม วัฒนธรรม ความ
เชื่อ ความศรัทธา ตามหลักศาสนาของผูปวยและผูดูแล 
 

ดานการวิจัยทางการพยาบาล 
1.ควรศึกษาสถานการณที่กอใหเกิดความเครียดตอการมีสวนรวมในการดูแลดานจิต

วิญญาณของผูดูแลที่นับถือศาสนาอื่น  
2. ควรศึกษาเชิงเปรียบเทียบการมีสวนรวมของผูดูแลมุสลิมในการดูแลดานจิตวิญญาณ

ผูปวยมุสลิมที่ใสเครื่องชวยหายใจกับผูปวยวิกฤตอื่นๆในหอผูปวยสามัญ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 




