
บทคัดยอ
รูปแบบการใหบริการผ ูปวยเด็กท่ีมารับบริการผาตัดศัลยกรรม day case anesthesia เปนการพัฒนาการบริการเพื่อ

ลดอัตราการครองเตียง ลดคาใชจาย และผ ูปกครองไมตองแยกจากเด็ก โดยการใหบริการในปจจุบันเนนผ ูรับบริการเปน
สําคัญ ฉะนั้นการประเมินความพึงพอใจจึงมีความสําคัญ เพื่อนําไปส ูการพัฒนาคุณภาพการบริการ วัตถุประสงค: เพื่อ
ประเมินระดับความพึงพอใจของผ ูปกครองเด็กท่ีมารับการผาตัดศัลยกรรมเล็กตอการไดรับบริการ day case anesthesia
ดานขอมูลท่ีไดรับจากผ ูใหบริการ ดานอัธยาศัย ความสนใจของผ ูรับบริการและคุณภาพบริการโดยภาพรวม ผ ูปวยและ
วิธีการ: การศึกษาเชิงพรรณนาในโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา ระหวาง 1 เมษายน 2551-31 พฤษภาคม 2551
โดยใชแบบสอบถามซ่ึงประกอบดวย ขอมูลท่ัวไป ระดับความพึงพอใจ ความคิดเห็นและขอเสนอแนะ กับผ ูปกครอง
ของผ ูปวยนอกเด็ก อายุ 1-12 ป ท่ีเด็กมี ASA I-II  และมาใชบริการผาตัดเล็ก โดยไดยาระงับความร ูสึกวิธี general
anesthesia ผลการศึกษา:  ผ ูปกครองมีความพึงพอใจตอการแสดงออกของผ ูใหบริการ การดูแลเอาใจใสตอผ ูปวยเด็ก
ความชํานาญของผ ูใหบริการ การแกปญหาเม่ือเกิดปญหาและการใหคําแนะนําภายหลังการระงับความร ูสึกอย ูในระดับ
มาก ความพึงพอใจของผ ูปกครองตอบริการสวนใหญอย ูในระดับมากถึงมากท่ีสุดรอยละ 62.5 และรอยละ 28.9 ตาม
ลําดับ  สรุป: การใหบริการ day case anesthesia ในโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา ถือเปนรูปแบบบริการท่ีผ ูปกครอง
สวนใหญมีความพึงพอใจในระดับมาก
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Abstract: Satisfaction of Parents whose their Children Received the Day Case General Anesthesia in Maharat
Nakhon Ratchasima Hospital.
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Background: The day case general anesthesia for children for minor surgical service is developed for decreasing
admission rate, the economic problem and the separation from their parents. As other client oriented services, satisfaction
is important for the improvement. Objective: To evaluate the satisfaction of the parents whose children received day
case surgery in aspects of the information, the temperament, the patient interest and the holistic quality.  Patients and
Methods: This descriptive study was done in Maharat Nakhon Ratchasima Hospital from 1 April 2008-31 May 2008.
Questionnaires including the demographic data, the satisfaction level, the opinion and the suggestion were used to
assess the parents whose children received day case general anesthesia for minor surgery, age 1-12 yrs, ASA class I–
II. Results: The parents’ holistic satisfaction is good  62.9%, very good 28.9% in aspect of the expression of service
providers, their children care, the skillfulness of the service providers, the troubleshooting and the post operation
advice. Conclusion: The day case general anesthesia in Maharat Nakhon Ratchasima Hospital was will accepted by
the patient’s parents.
Keyword: Parents satisfaction, Day case anesthesia

ใหบริการอยางงาย ๆ  เปดโอกาสใหซักถามไดเพื่อให
เกิดความร ูความเขาใจท่ีดี  ซ่ึงเปนการลดอาการวิตกกังวล
ตอการท่ีเด็กในปกครองตองไดรับยาระงับความร ูสึก  มี
ผลดีตอการนําสลบโดยเฉพาะในเด็กวัย 1-4 ป  ซ่ึงยังไม
ค ุนเคยกับคนแปลกหนาอยางเห็นผลไดชัด(3)

อยางไรก็ตามเด็กบางรายยังมีอาการกลัว  รองไห
อาละวาด ทําใหผ ูปกครองมีความวิตกกังวลตออาการ
แสดงออกของผ ูปวยเด็ก จึงมีการใหยา premedication
ทําใหผ ูปวยเด็กสงบ  มีอาการงวง  ไมรองไหและเปนการ
ลดปฏิกิริยารุนแรงขณะแยกเด็กจากผ ูปกครองกอน
นําไปหองผาตัดและอาการขณะนําสลบได  ผ ูปกครอง
คลายความวิตกกังวลตออาการแสดงของผ ูปวยเด็ก(1, 4, 5 )

ท้ังยังเปนการม ุงใหบริการเพื่อใหผ ูรับบริการเกิดความ

ภูมิหลัง
โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา เปนโรงพยาบาล

ศูนยขนาดใหญในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีผ ูมารับ
บริการ เปนจํานวนมาก ท้ังในจังหวัดและจังหวัดใกล
เคียง ในการใหบริการผ ูปวยศัลยกรรมเด็กท่ีทํา หัตถการ
เล็ก เชน ไสเล่ือน, hydrocele,  phimosis เปนตน ซ่ึงจําเปน
ตองไดรับยาระงับความร ูสึก  จํานวนเฉล่ีย 10 รายตอวัน
จึงไดพัฒนางานบริการโดยการปรับรูปแบบการให
บริการแบบ day case ซ่ึงเปนการลดอัตราการครองเตียง
ลดคาใชจาย ลดอัตราการติดเช้ือ  และผ ูปวยเด็กและ
ผ ูปกครองไมตองแยกจากกัน(1, 2)โดยรูปแบบใหผ ูปก-
ครองอย ูรวมกับเด็กภายในหองกอนไดรับยาระงับความ
ร ูสึก  ภายในหองมีของเลนเด็ก ทีวีและการตูนใหเด็กดู
ระหวางนั้นผ ูปกครองไดรับวีดีทัศน  สาธิตขั้นตอนการ
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พึงพอใจสูงสุด(6-8) การศึกษานี้เพื่อประเมินระดับความ
พึงพอใจของผ ูปกครองเด็กท่ีมารับการผาตัดศัลยกรรม
เล็กตอการไดรับบริการ day case anesthesia ดานขอมูลท่ี
ไดรับจากผ ูใหบริการ ดานอัธยาศัย ความสนใจของผ ูรับ
บริการและคุณภาพบริการโดยภาพรวม

ผ ูปวยและวิธีการ
เปนการศึกษาเชิงพรรณนา ในโรงพยาบาล

มหาราชนครราชสีมา ระยะเวลาศึกษาระหวาง 1 เมษายน
2551-31 พฤษภาคม 2551 แบบสอบถามประกอบดวย
ขอมูลท่ัวไป ระดับความพึงพอใจ ความคิดเห็นและขอ
เสนอแนะ ผ ูตอบแบบสอบถามคือ ผ ูปกครองของผ ูปวย
เด็ก ซ่ึงมีคุณสมบัติดังนี้

1. เปนผ ูปกครองของผ ูปวยเด็ก ชนิดผ ูปวยนอก
อายุ 1-12 ป ท่ีเด็กมี ASA I-II และมาใชบริการผาตัดเล็ก
โดยไดยาระงับความร ูสึกวิธี general anesthesia

2. ผ ูปกครองของผ ูปวยเด็กมีอายุ 15 ปขึ้นไปและ
เปนผ ูมีสติสัมปชัญญะสมบูรณ ไมมีปญหาเกี่ยวกับการ
ไดยินหรือส่ือสาร สามารถตอบคําถามได และยินยอมเขา
รวมการศึกษาโดยสมัครใจ

วิธีการ
1. หลังผ ูปกครองของผ ูปวยเด็กติดตอกับเจาหนาท่ี

หองผาตัด ตรวจสอบช่ือ-สกุล ผ ูปกครองเซ็นยินยอมใน
การรักษาและการใหยาระงับความร ูสึก จากนั้นนําผ ู
ปกครองและผ ูปวยเด็กมาในหองรอผาตัด ดูแลเปล่ียน
เส้ือผา ซ่ึงภายในหองมีของเลนสําหรับเด็ก มีโทรทัศน
และการตูนใหดู

2. วิสัญญีพยาบาลอธิบายถึงเหตุผลและหลักการ
ในการใหยาระงับความร ูสึกชนิดผ ูปวยนอก (day case
anesthesia) ขอมูลเกี่ยวกับการใหยาระงับความร ูสึกให
คําแนะนําการปฏิบัติตัวกอน-หลังการไดรับยาระงับ
ความร ูสึก ความเจ็บปวดและการปฏิบัติตัวเม่ือกลับบาน
แกผ ูปกครองเด็ก เปดวิดีโอท่ีบันทึกการสาธิตใหชมถึง

ขั้นตอนการปฏิบัติตัวกอน/ขณะ/หลังไดรับยาระงับ
ความร ูสึกอยางงาย ๆ  และเปดโอกาสใหผ ูปกครองไดซัก
ถาม ระหวางนั้นผ ูปวยเด็กจะเลนของเลนอย ูภายในหอง
กับผ ูปกครอง

3. เม่ือถึงเวลาท่ีตองทําหัตถการ วิสัญญีแพทย
จะใหยากอนนําสลบ (premedication) นําผ ูปวยเด็กเขา
ไปในหองผาตัด วิสัญญีแพทยและวิสัญญีพยาบาลใหยา
ระงับความร ูสึก กุมารศัลยแพทยทําผาตัดตามหัตถการ
ของโรค

4. หลังการผาตัด ผ ูปวยเด็กถูกสงมาท่ีหองพักฟน
เพื่ อสังเกตอาการ ประเมินอาการตาม Aldrete’s
postoperative recovery score(9) ถาคะแนนมากกวาหรือ
เทากับ 9 คะแนน จึงนําผ ูปวยเด็กมาสงคืนใหกับผ ู
ปกครองเพื่อนํากลับบาน

5. ระหวางผ ูปวยเด็กรับการผาตัด ผ ูปกครองผ ูปวย
เด็กจะตอบแบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคลของ
ผ ูปวยเด็ก ของตนเอง ความเขาใจตอการบริการวิสัญญี
และความพึงพอใจตอการรับบริการวิสัญญีโดยรวม

วิเคราะหขอมูลทางสถิติ
ขอมูลจากการศึกษาในครั้งนี้ เปนขอมูลเชิง

ปริมาณ แสดงดวยคาสถิติความถ่ี รอยละ หาคาเฉล่ียและ
คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน

ผลการศึกษา
ในระหวางการศึกษาพบผ ูปกครองของผ ูปวยเด็ก

จํานวน 35 คน ขอมูลพื้นฐานของผ ูปวยเด็ก สวนใหญ
เปนเพศชายรอยละ 65.7 อายุเฉล่ีย 3.7+2.5 ป คาเฉล่ีย
น้ําหนักตัว 14.4+5.8 กิโลกรัม สวนใหญรอยละ 88.6 มี
ASA class I โรคท่ีมาใชบริการสวนใหญเปน indirect
inquinal hernia และ hydrocele รอยละ 40.0 และ 22.8
ตามลําดับ ดังตารางท่ี 1

ขอมูลพื้นฐานของผ ูปกครองพบวา สวนใหญเปน
ผ ูหญิงรอยละ 77.1 อายุเฉล่ีย 33.1+6.2 ป ระดับการศึกษา

ความพึงพอใจของผ ูปกครองผ ูปวยเด็กที่มารับบริการผาตัดแบบผ ูปวยนอก ในโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา



สวนใหญรอยละ 85.6 อย ูระดับมัธยมศึกษา /ปวช.ลงมา
อาชีพสวนใหญคือ เกษตรกร รอยละ 48.5

สิทธิการรักษาของผ ูปวยสวนใหญรอยละ 85.7 คือ
บัตรทองเด็ก 1-12 ป ปจจัยท่ีมารับบริการท่ีโรงพยาบาล

มหาราชนครราชสีมา เนื่องจากถูกสงตัวมารักษาตอ มี
แพทยผ ูเช่ียวชาญและเครื่องมือท่ีทันสมัยตามลําดับ ผ ู
ปกครองผ ูปวยเด็กมีความวิตกกังวลมากในเรื่องความเจ็บ
ปวดภายหลังการผาตัดของเด็กและเม่ือเสร็จผาตัดไมฟน
รอยละ 71.4 และ 40.0 ตามลําดับ ดังตารางท่ี 2

จากการศึกษาพบวาผ ูปกครองผ ูปวยเด็กไดรับคํา
แนะนํากอนและหลังการไดรับการระงับความร ูสึก  ขั้น
ตอน  วิธีการตลอดจนภาวะแทรกซอนรอยละ 100 แตไม
ไดรับทราบเหตุผลและการมีสวนรวมในการเลือกวิธีการ
ระงับความร ูสึกถึงรอยละ 68.6 ดังตารางท่ี 3

ตารางที่ 1 ขอมูลพื้นฐานของผ ูปวยเด็กและผ ูปกครอง
ขอมูลผ ูปวย   จํานวน (n = 35)

ขอมูลผ ูปวยเด็ก
- เพศชาย/หญิง (ราย) (รอยละ) 23(65.7)/12 (34.3)
- อายุเฉลี่ย (ป)   3.7
- คาเฉลี่ยน้ําหนักตัว (กิโลกรัม) 14.4
- ASA (ราย) (รอยละ)

I 31 (88.6)
II   4 (11.4)

- การวินิจฉัยโรค
Indirect inquinal hernia 14 (40.0)
Hydrocele   8 (22.8)
Prearicular  cyst   4 (11.4)
Phimosis   3 (8.6)
Undescened testis   3 (8.6)
Tonque tie   3 (8.6)

   ขอมูลผ ูปกครอง
- เพศชาย/หญิง (ราย) (รอยละ)   8 (22.9)/27 (77.1)
- อายุเฉลี่ย (ป) 33.1+6.2
- ระดับการศึกษา (ราย) (รอยละ)

ระดับประถมศึกษาหรือตํ่ากวา 15 (42.8)
ระดับมัธยมศึกษา /ปวช. 15 (42.8)
ระดับปวส./ อนุปริญญา   3 (8.6)
ปริญญาตรี   1 (2.9)
สูงกวาปริญญาตรี   1 (2.9)

- อาชีพ (ราย) (รอยละ)
เกษตรกร 17 (48.5)
ลูกจางเอกชน/รับจาง   8 (22.9)
ขาราชการ/รัฐวิสาหกิจ   3 (8.6)
คาขาย ธุรกิจสวนตัว   6 (17.1)
อื่น ๆ เชน แมบาน   1 (2.9)

ตารางที่ 2   สิทธิในการรักษาพยาบาล ปจจัยท่ีมาใช
บริการ และความวิตกกังวลตอการท่ีเด็กในปกครองได
รับการระงับความร ูสึก

ขอมูลผ ูปวย      จํานวน (รอยละ)
(n = 35)

สิทธิในการรักษา
- บัตรทองเด็ก 1-12 ป 30 (85.7)
- สวัสดิการคาราชการ/รัฐวิสาหกิจ   4 (11.4)
- จายคารักษาพยาบาลเอง   1 (2.9)

ปจจัยที่มารับบริการ
- ถูกสงตัวมารักษาตอ 26 (74.3)
- มีแพทยผ ูเช่ียวชาญ 26 (74.3)
- มีเครื่องมือทันสมัย 21 (60.0)
- บริการดี 16 (45.7)
- เดินทางสะดวก   9 (25.7)
- บรรยากาศ/สถานที่สะดวกสบาย   7 (20.0)
- เปนผ ูปวยเกาในโรงพยาบาลนี้   6 (17.1)
- มีคนแนะนํา   1 (2.9)

ความวิตกกังวลตอการที่เด็กในปกครอง
ไดรับการระงับความร ูสึก
- ความเจ็บปวดภายหลังการผาตัด 25 (71.4)
- เสร็จผาตัดไมฟน 14 (40.0)
- ผาตัดเสร็จแลวตองนอนโรงพยาบาล   9 (25.7)
- คลื่นไส  อาเจียน   8 (22.8)
- เวียนศีรษะ   5 (14.3)
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ความคิดเห็นของผ ูปกครองเด็กตอการใหบริการ
การระงับความร ูสึกพบวา มีความพึงพอใจตอการ
แสดงออกของผ ูใหบริการ การดูแลเอาใจใสตอผ ูปวยเด็ก
ความชํานาญของผ ูใหบริการ การแกปญหาเม่ือผ ูปวยเด็ก
เกิดปญหาและการใหคําแนะนําภายหลังการระงับความ
ร ูสึกอย ูในระดับมาก ในภาพรวมของการใหบริการ
วิสัญญีนั้น อย ูในระดับมากถึงมากท่ีสุดรอยละ 62.9 และ
รอยละ 28.9 ตามลําดับ ดังตารางท่ี 4

วิจารณ
รูปแบบการใหบริการผ ูปวยเด็กท่ีมารับบริการผา

ตัดศัลยกรรม day case anesthesia เปนการพัฒนาการ
บริการเพื่อลดอัตราการครองเตียง ลดคาใชจาย ลดอัตรา
การติดเช้ือ แตการใหบริการนั้นเนนผ ูปวยคือจุดศูนย
กลางและม ุงเนนความพึงพอใจเปนส่ิงสําคัญตามความ
คาดหวังของผ ูปวย(6,10) การศึกษาความพึงพอใจของผ ู
ปกครองผ ูปวยเด็กท่ีมารับบริการวิสัญญีนั้นจะเปนแนว
ทางในการศึกษาคุณภาพของการบริการวา สามารถตอบ
สนองตอความตองการของผ ูรั บบริการไดมากนอยเพียงใด

งานวิสัญญีวิทยาโรงพยาบาลมหาราชนครราช
สีมา ไดศึกษาความพึงพอใจของผ ูปกครองผ ูปวยเด็กท่ีมา
รับบริการแบบผ ูปวยนอกจํานวน 35 คน ผ ูปกครองผ ูปวย
เด็กสวนใหญเปนผ ูหญิงรอยละ 77.1 อายุเฉล่ีย 33.1+6.2
ป ระดับการศึกษาอย ูระหวางระดับประถมศึกษาถึงมัธยม
ศึกษา/ปวช. อาชีพสวนใหญคือเกษตรกร ปจจัยท่ีมารับ
บริการเนื่องจากถูกสงตัวมารักษาตอและสิทธิการรักษา
ของผ ูปวยสวนใหญ คือบัตรทองเด็ก 1-12 ป และ
ผ ูปกครองเด็กมีความคิดเห็นวามีแพทยผ ูเช่ียวชาญและ
เครื่องมือท่ีทันสมัย  เพราะความเช่ือม่ันตอโรงพยาบาล
และภาพพจนท่ีดี จะทําใหผ ูรับบริการอยากมารับบริการ
มากกวาการมีช่ือเสียงหรือโรงพยาบาลท่ีราคาถูก(6) ซ่ึง
สอดคลองกับการศึกษาของวินิตา จีราระรื่นศักดิ์และ
คณะ(8) ถึงสาเหตุท่ีผ ูปวยมารับบริการโรงพยาบาลศรี
นครินทร ขอนแกน  เพราะมีความเช่ือม่ันตอโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยและมีเครื่องมือทันสมัย

ความวิตกกังวลกอนไดรับบริการวิสัญญีสวน
ใหญตอบวา ผ ูปกครองผ ูปวยเด็กมีความวิตกกังวลมากใน
เรื่องความเจ็บปวดของผ ูปวยเด็กถึงรอยละ 71.4  และเม่ือ
เสร็จผาตัดไมฟนรอยละ 40.0 ตามลําดับ สวนความคิด
เห็นเพิ่มเติมของผ ูปกครองรอยละ 8.6 พบวา การใหความ
ร ู ความเขาใจตอผ ูปกครองทําใหเกิดความเช่ือม่ันตอ
บริการวิสัญญีและผ ูปกครองคลายความวิตกกังวล สอด
คลองกับการศึกษาของมะลิ ร ุงเรืองวานิชและคณะ(11)

ตารางที่ 3 การรับทราบขอมูลทางดานการบริการระงับ
ความร ูสึกของผ ูปกครอง

ขอมูลผ ูปวย       จํานวน (รอยละ)
(n = 35)

ผ ูใหบริการระงับความร ูสึกคือใคร
- วิสัญญีแพทย/วิสัญญีพยาบาล 28 (80.0)
- แพทยผาตัด   4 (11.4)
- ไมทราบ   3 (8.6)

ขั้นตอนกอนและหลังไดรับการ
ระงับความร ูสึก
- ไดรับทราบและเขาใจดี 35 (100)
- ไดรับทราบแตไมเขาใจ  -
- ไมไดรับ  -

ขั้นตอนและวิธีการระงับความร ูสึก
- ไดรับทราบและเขาใจดี 35 (100)
- ไดรับทราบแตไมเขาใจ  -
- ไมไดรับ  -

ภาวะแทรกซอนจากการระงับความร ูสึก
- ไดรับทราบและเขาใจดี 33 (94.2)
- ไดรับทราบแตไมเขาใจ   1 (2.9)
- ไมไดรับ   1 (2.9)

เหตุผลและการมีสวนรวมในการ
เลือกวิธีการระงับความร ูสึก
- ไมไดรับ 24 (68.6)
- ไดรับทราบแตไมเขาใจ   9 (25.7)
- ไดรับทราบและเขาใจดี   2 (5.7)

37ความพึงพอใจของผ ูปกครองผ ูปวยเด็กที่มารับบริการผาตัดแบบผ ูปวยนอก ในโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา
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พบวาผ ูรับบริการรอยละ 86  มีความตองการในการรับ
ทราบขอมูลกอนการใหยาระงับความร ูสึก ซ่ึงจะทําให
ผ ูรับบริการมีความร ูความเขาใจตอการระงับความร ูสึก
มากขึ้น แตการศึกษาของวินิตา จีราระรื่นศักดิ์และคณะ(8)

พบวาผ ูปวยมีความวิตกกังวลกลัวผาตัดแลวไมฟนและ
ความเจ็บปวด ซ่ึงจากขอมูลท่ีไดรับจะเปนประโยชนตอ
การใหขอมูลและความร ูแกผ ูปกครอง เพื่อคลายความ
วิตกกังวล

ผ ูปกครองผ ูปวยเด็กไดรับคําแนะนํากอนและ
หลังการไดรับการระงับความร ูสึก  ขั้นตอน  วิธีการและ
ภาวะแทรกซอนรอยละ 100 และ 94.3 ตามลําดับ แตไม
ไดรับทราบเหตุผลและไมมีสวนรวมในการเลือกรับ
บริการระงับความร ูสึกถึงรอยละ 68.6 อาจเนื่องจาก
วิสัญญีพยาบาลผ ูใหคําแนะนํา ไดใหคําแนะนําถึงการ
ใหยาระงับความร ูสึกในผ ูปวยเด็กใชเทคนิคการใหยา
ระงับความร ูสึกชนิดท่ัวไปเปนหลัก จึงทําใหผ ูปกครอง
ผ ูปวยเด็กตอบวาไมมีสวนรวมในการเลือกการบริการ
ระงับความร ูสึก

ความพึงพอใจตอคุณภาพการบริการของผ ูรับ
บริการ ณ ศูนยการเรียนเวชศาสตรครอบครัว ภาควิชาเวช
ศาสตรครอบครัว เชียงใหม(12) และวินิตา จีราระรื่นศักดิ์
และคณะ(8) พบวาความพึงพอใจดานอัธยาศัย ความสนใจ

ของผ ูใหบริการและดานคุณภาพบริการสวนใหญอย ูใน
ระดับมาก ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษานี้ ท่ีพบวาผ ูปกครอง
ผ ูปวยเด็กมีความพึงพอใจตอการแสดงออกของผ ูให
บริการ การดูแลเอาใจใสตอผ ูปวยเด็ก ความชํานาญของ
ผ ูใหบริการ การแกปญหาเม่ือผ ูปวยเด็กเกิดปญหาและ
การใหคําแนะนําภายหลังการระงับความร ูสึกอย ูใน
ระดับมากรอยละ 85.7, 71.4, 68.6, 74.2 และ 62.9 ตาม
ลําดับ สวนภาพรวมของการใหบริการวิสัญญีอย ูใน
ระดับมากถึงมากท่ีสุดรอยละ 62.9 และรอยละ 28.9   ซ่ึง
สอดคลองกัน และผ ูปกครองมีขอเสนอแนะอยากใหมี
การปรับปรุงสถานท่ีใหบริการใหกวางกวานี้ เพื่อใหมี
ความสะดวกสบายมากขึ้น

สรุป
ระดับความพึงพอใจของผ ูปกครองเด็กท่ีมารับ

การผาตัดศัลยกรรมเล็กตอการไดรับบริการ day case
anesthesia ในโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมาอย ูใน
ระดับมาก โดยผ ูปกครองไดรับทราบขอมูลและคําแนะ
นําตอการใหบริการวิสัญญีทุกขั้นตอน มีความพึงพอใจ
ตออัธยาศัย การแสดงออกของผ ูใหบริการและคุณภาพ
การบริการท่ีไดรับ

ตารางที่ 4 ความคิดเห็นตอการไดรับบริการระงับความร ูสึก
ระดับความคิดเห็น (n=35)

นอยที่ สุด นอย ปานกลาง มาก มากที่สุด
- ผ ูใหบริการปฏิบัติตอเด็กในปกครองของทานดวยความ - -   8.6 85.7   5.7

เห็นอกเห็นใจและสุภาพระดับใด (รอยละ)
- ผ ูใหบริการดูแลเอาใจใสเด็กในปกครองของทานระดับใด (รอยละ) - -    - 71.4 28.6
- ความคิดเห็นตอความชํานาญของผ ูใหบริการ (รอยละ) - -   5.7 68.6 25.7
- เม่ือผ ูปวยเด็กเกิดปญหาเชน ความเจ็บปวด  คลื่นไสอาเจียน - - 20.1 74.2   5.7

ความรวดเร็วของการแกปญหาอย ูในระดับ (รอยละ)
- การใหคําแนะนําภายหลังการดมยาสลบมีผลดีระดับ (รอยละ) - - 11.4 62.9 25.7

ภาพรวมของการใหบริการดานวิสัญญี (รอยละ) - -   8.6 62.5 28.9
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