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บทคัดยอ 
 การศึกษาปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอความรุนแรงของความเจ็บปวด การจัดการกับความเจ็บปวดโดย
ผูปวย และการฟนฟูสภาพของผูปวยหลังผาตัดชองทอง โดยใชกรอบแนวคิดแบบจําลองการจัดการกบั
อาการของดอดดและคณะ ในผูปวยหลังผาตดัชองทองจํานวน 100 รายท่ีรักษาอยูในหอผูปวยศัลยกรรม
ชาย และหญิง โรงพยาบาลพระนั่งเกลา เก็บขอมูลโดยการสัมภาษณ ประกอบดวยขอมูลสวนบุคคล 
เครื่องมือประเมินระดับความเจ็บปวด การจัดการความเจ็บปวดโดยผูปวย และการฟนฟูสภาพหลังผาตดั 
เก็บขอมูลเดือนเมษายน ถึง มิถุนายน 2547  วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติรอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน การวิเคราะหแบบวัดซ้ํา  การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยรายคู การวิเคราะหถดถอยพหคูุณแบบขั้นตอน 
และการวิเคราะหความถดถอยแบบลอจิสติก 
 ผลการศึกษาพบวา ระดับความรุนแรงของความเจ็บปวดสูงสุดในวันแรกหลังผาตัด และลดระดับ
ลงในวันที่ 2 และ 3 ตามลําดับ การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยระดับความเจ็บปวดรายคูพบวาระหวางวันที่ 1 และ 
2, วันที่ 2 และ 3, วันที่ 1 และ 3 แตกตางกันอยางมรีะดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี p < 0.001 และพบวา
ระยะเวลาในการผาตัดสามารถทํานายระดับความเจ็บปวดหลังผาตัดไดท้ัง 3 วัน การไดรบัคําแนะนํากอน
ผาตัดสามารถทํานายระดับความเจ็บปวดหลังผาตัดไดในวันที่ 2 หลังผาตัด ปจจัยท่ีสามารถทํานายการ
จัดการกับความเจ็บปวดโดยผูปวย คือ การจัดการโดยการควบคุมความรูสึก และการปฏิบัติกิจกรรมการ
ฟนฟูสภาพหลงัผาตัด คือ การฟนฟูสภาพปอด โดยตัวแปรที่สามารถเขาทํานาย คือ เพศสามารถทํานายได
ท้ัง 3 วันหลงัผาตัด, ระยะเวลาในการผาตัดสามารถทํานายไดในวันที่ 2 และ 3 หลังผาตัด และอายุสามารถ
ทํานายไดในวันที่ 3 หลังผาตดั ท่ีระดับความเชื่อมั่น 90% 

ขอเสนอแนะ พยาบาลจําเปนที่จะตองใหความสนใจในการจัดการความเจ็บปวดสําหรับผูปวย
หลังผาตัดในระยะ  3 วันแรกใหมีประสิทธิภาพ เพื่อใหผูปวยสามารถฟนฟสูภาพหลังผาตดัไดเหมาะสม  
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ABSTRACT 

 
This descriptive study aimed to explore intensity of pain, patient pain management 

strategies, and rehabilitation activities of post abdominal surgical patient using symptom 

management model of Dodd et al.. The study group comprised 100 post abdominal surgical 

patients in male and female surgical wards, Phranangkhlao hospital. The research instruments 

comprised a demographic data record form, an intensity of pain a numeric rating scale (NRS), 

a patient’s pain management strategies interview form and rehabilitation activities interview 

form. The data was analyzed and presented in terms of frequency, percentage, mean, standard 

deviation, repeated measured analysis of variance, paired samples t-test, multiple stepwise 

regression and Logistic regression analysis. 

 According to the study, the maximum intensity of pain was found at the first 

postoperative day and reduced gradually on the second and third postoperative day. Intensity 

of pain between the first and second day, the second and third day, and the first and third day 

were significantly different (p<0.001). Predicted variables of intensity of pain were duration 

of surgery (all of first three day) and preoperative education (on the second day). The 

predicted variables of  patient’s pain management strategies and rehabilitation activities were 

gender (all the first three days), duration of surgery  (on the second and third days) and age 

(on the third day) (CI 90%).  

Nurse should therefore pay attention to patient’s pain management strategies, 

especially during first three postoperative days; concentrate on pain assessment; and play a 

participating role in patient’s pain management strategies to allow appropriate postoperative 

rehabilitation activities.        
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