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 วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จลงไดดวยความกรุณาจาก รองศาสตราจารย ดร.นุจรี ไชยมงคล 
อาจารยที่ปรึกษาหลัก และผูชวยศาสตราจารย ดร.นฤมล  ธีระรังสิกุล อาจารยที่ปรึกษารวม ที่กรุณา
ใหคําปรึกษาแนะนําแนวทางที่ถูกตอง  ตลอดจนแกไขขอบกพรองตาง ๆ ดวยความละเอียดถ่ีถวน
และเอาใจใสดวยดเีสมอมา  ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งเปนอยางยิ่ง  จึงขอกราบขอบพระคุณเปนอยางสูงไว       
ณ โอกาสนี้ 

ขอขอบพระคุณบัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล ที่ใหความอนุเคราะห และอนุญาต
ใหใชเครื่องมือวิจัยในการวจิัย และขอขอบคุณผูอํานวยการโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี กรุงเทพฯ 
ที่ใหความอนุเคราะหเปนอยางดีในการเก็บรวบรวมขอมลูในการทําวิทยานิพนธคร้ังนี้ 

ขอขอบพระคุณสมาคมศิษยเกาวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นพรัตนวชิระที่สนับสนุน
ทุนในการวิจยัครั้งนี้ ขอขอบพระคุณคณาจารยในสาขาการพยาบาลเด็กทุกทาน ที่ไดใหคําชี้แนะ 
และใหกําลังใจในการทําวิจยัคร้ังนี้ รวมถึงเพื่อน ๆ พี่ๆ ในสาขาการพยาบาลเด็กทกุคน 

ขอกราบขอบพระคุณ คณุแมระเบียบ เมฆอนันตธวัช และพี่ ๆ ทุกคนทีใ่หกําลังใจ   
และสนับสนนุผูวิจยัเสมอมา  

คุณคาและประโยชนของวิทยานิพนธฉบับนี้  ผูวิจยัขอมอบเปนกตัญกูตเวทิตาแด 
บุพการี บูรพาจารย และผูมพีระคุณทกุทานทั้งในอดตี และปจจุบัน ทีท่ําใหขาพเจาเปนผูมีการศึกษา 
และประสบความสําเร็จมาจนตราบเทาทุกวันนี ้
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 การวิจยัแบบหาความสัมพันธเชิงทํานายครัง้นี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยทํานาย 
ไดแก การรับรูความรุนแรงของโรค การศึกษาของบิดามารดา และการสนับสนุนดานขอมูล ที่มีตอ
ความรูสึกไมแนนอนของบิดามารดาในความเจ็บปวยวกิฤตของบุตร กลุมตัวอยางเลือกแบบสะดวก
เปนบิดาหรือมารดาที่มีบุตรเจ็บปวยวกิฤต อายุระหวาง 1 เดือน ถึง 15 ป เขารับการรักษาในหอ
อภิบาลผูปวยหนัก โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี กรุงเทพมหานคร จํานวนทั้งหมด 76 ราย เก็บ
รวบรวมขอมลูระหวางเดือนมีนาคม ถึงเดือนสิงหาคม พ.ศ.2554  เครื่องมือวิจัยประกอบดวย 
แบบสอบถามขอมูลทั่วไปของบิดามารดาและเดก็ปวยวกิฤต แบบสอบถามความรูสึกไมแนนอน
ของบิดามารดา  และแบบสอบถามการสนับสนุนดานขอมูลมีคาความเชื่อมั่นของอัลฟาครอนบาค 
เทากับ .93 และ .79 ตามลําดับ และแบบวัดการรับรูความรุนแรงของโรค มีคาความเชือ่ม่ัน
แบบทดสอบซ้ํา เทากับ .78 วิเคราะหขอมูลโดยใชความถี่  รอยละ คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
คาพิสัย สถิติสหสัมพันธของเพียรสัน และการวิเคราะหถดถอยพหุคณู  
 ผลการวิจัยพบวา การรับรูความรุนแรงของโรคมีความสัมพันธทางลบในระดับต่ํากับ
ความรูสึกไมแนนอนของบิดามารดาโดยรวมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = -.239, p < .05) แต
การศึกษาของบิดามารดา และการสนับสนนุดานขอมูล ไมมีความสัมพนัธกับความรูสึกไมแนนอน
ของบิดามารดาโดยรวม (p > .05) การรับรูความรุนแรงของโรคเปนปจจัยทํานายที่ดีทีสุ่ดเพียงปจจัย
เดียว และสามารถทํานายความรูสึกไมแนนอนของบิดามารดาอยางมนีัยสําคัญทางสถิติไดรอยละ 
4.5 (F1, 74 = 4.497, p < .05)  
 ผลการวิจัยคร้ังนี้แสดงใหเหน็วาพยาบาลทีดู่แลเด็กปวยวกิฤตควรชวยลดความรูสึกไม 
แนนอนของบดิามารดาในความเจ็บปวยของบุตร โดยการสงเสริมการรับรูความรุนแรงของโรค 
และการเจบ็ปวยของบุตรวกิฤตอยางเหมาะสมและถูกตองตอไป 
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 This correlational predictive research aimed to examine predictors, including 
perception of illness severity, education of parent and information support, on parental 
uncertainty  in  critical  illness  of   children   in  a Pediatric Intensive  Care Unit (PICU). 
Convenience sample included 76 parents of children with 1 month to 15 years old admitted to the 
PICU at Nopparat Rajathanee hospital in Bangkok. Data were collected during March to August 
2011. Research instruments consisted of the Demographic questionnaire, the Parent’s Uncertainty 
questionnaire, the Information Support questionnaire, and the Perception of Child Illness 
Severity’s scale. The first two scales had their Cronbach’s alpha reliabilities of .93 and .79, 
respectively, and the last scale had its test-retest reliability of .78. Data were analyzed by using 
frequency, percentage, mean, standard deviation, range, Pearson correlation and multiple 
regression analyses.  
 Results revealed that there was a significantly negative correlation between perception 
of illness severity and the parent’s uncertainty (r = -.239, p < .05). However, parental education 
and information support were not significantly correlated with the parental uncertainty (p > .05). 
Perception of illness severity was the one and the best significant predictor of the parental 
uncertainty. It accounted for 4.5% (F1, 74 = 4.497, p < .05) in the prediction.        
 These findings suggest that nurses who give nursing care for critical ill children should 
decrease parental uncertainty in the child critical illness by promoting appropriate, correct and 
adequate perception of illness severity of the children.  
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