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กรุณาใหคําปรึกษา แนะนําแนวทางตาง ๆ ที่เปนประโยชน ตลอดจนชวยตรวจสอบแกไข
ขอบกพรองตาง ๆ และใหกาํลังใจอยางสม่ําเสมอ ซ่ึงทําใหผูวจิัยไดรับแนวทางในการศึกษาคนควา
หาความรูและประสบการณอยางกวางขวางในการทําวิทยานิพนธคร้ังนี้จึงขอกราบขอบพระคุณ
อยางสูงไว ณ ที่นี้ ขอขอบพระคุณคณะกรรมการสอบปากเปลาที่ไดกรุณาใหขอเสนอแนะในการ
ปรับปรุงแกไขจนทําใหวิทยานิพนธฉบับนี้มีความสมบรูณยิ่งขึ้น 
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คุณปนัดดา มณีทิพย และคณุทองเปลว กนัอุไร ที่กรุณารับเปนผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบคุณภาพของ
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ทุกทานที่ไดชวยใหขอมูลตาง ๆ ซ่ึงทุกขอมูลที่ไดรับนั้นเปนประโยชนและไมอาจประเมินคาได 
 ทายที่สุดผูวิจยัขอกราบขอบพระคุณบิดา มารดา สามีและบุตรที่ใหการสนับสนุนและ
คอยเปนกําลังใจตลอดจนเพือ่นรวมรุนทุกทาน ที่มีสวนชวยเหลือและคอยใหกําลังใจตลอดมา 
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SUPPORT  PROGRAM  ON  ANXIETY AND  SATISFACTION OF NURSING CARE  AMONG 
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 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยก่ึงทดลองมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการสนับสนุนทาง
สังคมตอความวิตกกังวลและความพึงพอใจของผูปวยกลามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลันในหอผูปวยวิกฤต ณโรง
พยาบาลพระจอมเกลา จังหวัดเพชรบุรี กลุมตัวอยางทําการคัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจงจํานวน 26 ราย แบงเปน
กลุมควบคุมและกลุมทดลองกลุมละ 13 รายโดยคัดเลือกกลุมควบคุมใหครบกอนจึงคัดเลือกเขากลุมทดลอง กลุม
ทดลองไดรับโปรแกรมการสนับสนุนทางสังคม  กลุมควบคุมไดรับการพยาบาลตามปกติ เครื่องมือที่ใชในการ
วิจัยคือ แบบวัดความวิตกกังวล และแบบประเมินความพึงพอใจตอบริการพยาบาลที่ไดรับ ผลการตรวจสอบความ
เที่ยงของแบบประเมินความพึงพอใจดวยการหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค คือ .82 วิเคราะหขอมูลดวย 
ความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสถิติทีอิสระและการวิเคราะหความแปรปรวนแบบวัดซ้ํา  
 ผลการวิจัยพบวา 
 1.  คาเฉลี่ยคะแนนความวิตกกังวลของผูปวยกลามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลันกลุมทดลองกอนการ
ทดลองและหลังการทดลอง 12 ช่ัวโมง 24 ช่ัวโมง 36 ช่ัวโมงและ 48 ช่ัวโมง ลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 (F 1.6, 1= 49.96, p<.001)  
 2.  คาเฉลี่ยคะแนนความวิตกกังวลในผูปวยกลามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลันกลุมทดลองและกลุม
ควบคุมหลังเขารับการรักษา  12 ช่ัวโมง24 ช่ัวโมง 36 ช่ัวโมง และ 48 ช่ัวโมง ลดลงไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 (F 1,1 = .274. p>.05)  
 3.  ผูปวยกลามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลันกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยคะแนนความพึงพอใจตอบริการพยาบาล
ที่ไดรับสูงกวาผูปวยกลามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลันกลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (t 12.71 = 5.29, 
p<.001) 
 ผลจากการศึกษาครั้งนี้ พยาบาลสามารถนําโปรแกรมการสนับสนุนทางสังคมไปประยุกตใชในการ
ลดความวิตกกังวลใหกับผูปวยกลามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลัน ซึ่งมีโอกาสทําใหผูปวยมีความพึงพอใจในบริการ
พยาบาลสูงขึ้นดวย 
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 The purpose of this quasi-experimental research was to study the effects of social 
support program on anxiety and satisfaction of nursing care among acute myocardial infarction 
patients  at intensive care unit. Twenty six patients admitted at the intensive care unit of 
Prajomklao Hospital, Phetchaburi Province were purposively selected. Thirteen of those samples 
were primarily selected in the control group, and then the rest were experimental group.  The 
experimental group received the social support program developed by the researcher while the 
control group received a routine nursing care. Research instruments included the Visual Analogue 
Anxiety Scale  and the Satisfaction Questionnaire The coefficients of reliability obtained by 
means of Cronbach ,s alpha coefficients for the Satisfaction Questionnaire were .82. Data were 
analyzed by using percentage, mean, standard deviation, independent t-test, and repeated measure 
analysis of variance. 
 The results revealed that:  
 1.  The mean score of anxiety in the experimental group at 12, 24, 36 and 48 hrs after 
the intervention was significantly lower than before the intervention at .05 level (F 1.6, 1=49.96, 
p<.001)  
 2.  The mean score of anxiety in the experimental group at 12,  24, 36 and 48 hrs 
before the intervention was not significantly different from the control group at .05 level             
(F 1.6, 1=49.96, p<.001)   
 3.  After the intervention, the mean score of satisfaction in the experimental group was 
significantly different from the control group at .05 level (t 12.71 = 5.29, p<.001) 
 The finding of this study nurses can be applied to reduce anxiety of acute myocardial 
infarction patients and enhance satisfaction in nursing care. 
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