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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 ไข เปนสัญญาณเตือนความผิดปกติในรางกายที่บงบอกถึงความเจ็บปวย เปนภาวะที่
อุณหภูมิของรางกายเปลี่ยนแปลงสูงขึ้นกวาปกติ ซ่ึงมักจะเปนสัญญาณเตือนวาระบบภูมิคุมกันใน
รางกายกําลังทาํงานตามหนาที่ เพื่อตอสูกับเชื้อโรคบางอยางที่บุกรุกเขาสูรางกาย (สุดประนอม 
สมันตเวคิน และวรวรรณ กิง่แกวกานทอง, 2547) ไขเปนภาวะที่พบไดบอยในเดก็ และเปนปญหา
ทางดานสาธารณสุขที่สําคัญอยางหนึ่ง จากสถิติของกระทรวงสาธารณสุขในป พ.ศ. 2550-2552 
พบวา จํานวนเด็กปวยหรือมคีวามผิดปกตใิน 10 อันดับแรกที่พบไดบอยและมไีขเปนอาการนํา 
ไดแก การติดเชื้อในระบบทางเดินหายใจ การติดเชื้อในระบบทางเดินอาหาร ไขจากไวรัสหรือ
ไขเลือดออกทีเ่กิดจากจากไวรัสอื่น ๆ ความผิดปกติแตกาํเนิดของระบบไหลเวยีนโลหิต และ 
ความผิดปกตอ่ืิน ๆ ที่มีอาการนํามาดวยภาวะไข (กรมการแพทย, 2552)  
 ภาวะไขเปนกระบวนการตอสูทางธรรมชาตทิี่มีการหลั่งของสารที่ทําใหอุณหภูมิของ
รางกายสูงขึ้นกวาปกติ ไขจงึเปนเพยีงปลายเหตเุทานั้น หากตนเหตุซ่ึงไดแก ความเจ็บปวยหรือ 
การติดเชื้อนัน้ทุเลาลง ภาวะไขก็จะลดลงและหายไปในที่สุด ภาวะไขในเดก็ หมายถึง ภาวะที่เดก็มี
อุณหภูมิรางกายตั้งแต 37.6 องศาเซลเซียสขึ้นไป โดยการวัดทางปาก หรืออุณหภูมิตัง้แต 38 องศา
เซลเซียสขึ้นไปเมื่อวัดทางทวารหนกั และอุณหภมูิรางกายตั้งแต 37.6 องศาเซลเซียสขึ้นไปเมื่อวดั
ทางหูโดยใชเทอรโมมิเตอรแบบอีเล็กโทรนิกส หรืออุณหภูมิรางกายตัง้แต 37.6 องศาเซลเซียสขึ้น
ไปเมื่อวัดทางหนาผากโดยเทอรโมมิเตอรแบบอีเล็กโทรนิกส (คณะกรรมการจัดทําแนวปฏิบัติทาง
คลินิกดานการจัดการกับภาวะไขในผูปวยเด็ก โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม, 2547) โดยมี
สาเหตุสวนใหญมาจากการตดิเชื้อ รองลงมาไดแก การอักเสบ โรคของระบบประสาทสวนกลาง 
(Central Nervous System) เชน การบาดเจบ็ที่ศีรษะหรือไขสันหลัง หลอดเลือดในสมองแตก เปน
ตน และอาจเกดิจากการมีเนือ้งอกในรางกาย โรคเลือดบางชนิด ภาวะขาดน้ํา การไดรับความรอน
มากเกินไป อัตราการเผาผลาญภายในเซลลมากขึ้น หรือการไดรับยาบางชนิดนานเกนิไป เชน 
มอรฟน เปนตน ซ่ึงกระบวนการที่ทําใหเกดิไขเกิดจากการที่แบคทีเรียทีผ่ลิตทอกซิน หรือเนื้อเยื่อที่
ถูกทําลายแลวปลอยสารไพโรเจน (Pyrogen) สารนี้จะไปกระตุนใหเมด็เลือดขาวปลอยสารเอนโด
จินัสไพโรเจน (Endogonous Pyrogen) ออกมาเพื่อไปกระตุนศนูยควบคุมอุณหภูมิใหทํางานมากขึ้น 
ทําใหอุณหภูมขิองรางกายสูงขึ้น กอเกดิเปนภาวะไข (สุปาณี เสนาดิสัย และวรรณภา ประไพพานชิ, 
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2551) ภาวะไขถือวาเปนปญหาสุขภาพทีสํ่าคัญอยางหนึ่งในเด็ก เนื่องจากเดก็ที่มีภาวะไขเพิ่มสูงขึ้น
หรือลดลงอยางรวดเร็วมกักอใหเกดิอันตรายแกเด็ก ที่สําคัญคือ ภาวะชกัจากไขสูง โดยเฉพาะอยาง
ยิ่งในเด็กที่อายุต่ํากวา 5 ป พบวา ประมาณรอยละ 3-5 ของเด็กวัยนีจ้ะมอีาการชักรวมกับการมีไข
อยางนอยหนึ่งครั้ง ซ่ึงพบมากที่สุดในชวงอายุ 3 ปแรก เนื่องจากสมองของเด็กกําลังเจริญเติบโต  
จึงมีความไวตอการกระตุนจากการมีไข โดยมากระดับอณุหภูมิที่กอใหเกิดภาวะชกัไดงายมกัจะสูง
มากกวา 39 องศาเซลเซียสขึ้นไป เดก็ที่มีประวัติชักจากไขสูงมากอนแลว ประมาณรอยละ 20-40  
มีโอกาสชักซ้ําไดเมื่อเกดิภาวะไขสูง (สุรเกียรติ อาชานานภุาพ, 2544)  
 เมื่อเด็กเกิดภาวะไขยอมกอใหเกิดผลกระทบตอตัวเดก็เอง ทั้งดานรางกาย จติใจ อารมณ
และสังคม ซ่ึงผลกระทบที่เกดิขึ้นกับเด็กนอกจากจะทําใหการเจริญเตบิโตและพัฒนาการทางดาน
ตาง ๆ เปล่ียนแปลงไปแลว ถาการเจ็บปวยดังกลาวสงผลใหเดก็ตองเขารับการรักษาในโรงพยาบาล 
เด็กกจ็ะเกิดความเครียดจากการถูกแยกจากครอบครัว เกิดความกลัวตอสถานที่แปลกใหมและการ
รักษาพยาบาลที่ไดรับ รวมทัง้ความเจ็บปวดจากอาการของโรคนั้น ๆ (พรทิพย ศิริบูรณพิพัฒนา, 
2550) ในขณะเดียวกันการเจบ็ปวยของเด็กยอมสงผลกระทบไปสูบิดามารดาและครอบครัวของเด็ก
ดวย ทั้งดานรางกาย จิตใจ ความสัมพันธในครอบครัว หรือการดําเนินชวีิต เปนตน ดังนั้นจึงควร 
เฝาระวังไมใหเด็กไดรับอันตรายจากการมีไข ซ่ึงบิดามารดานั้นเปนบุคคลที่ใกลชิดและมีบทบาท
สําคัญในการดแูลเด็กปวยมากที่สุด บิดามารดาจึงควรมีความเขาใจเกีย่วกับภาวะไขในเด็กและการ
ดูแลหรือวิธีการจัดกับภาวะไขที่เหมาะสม เพื่อชวยเหลือเด็กใหไดรับความปลอดภยักอนที่การ
เจ็บปวยจะมีความรุนแรงมากขึ้น และสามารถสงตอเพื่อเขารับการรักษาในโรงพยาบาลไดอยาง
ทันทวงท ี
 การจัดการกับภาวะไขในเดก็ คือ การดูแลชวยเหลือเด็กที่มีภาวะไขใหระดับอุณหภูมขิอง
รางกายลดลง เพื่อปองกันการเกิดภาวะแทรกซอนที่สําคัญ ไดแก ภาวะชักจากไขสูง (Febrile 
Convulsion) (คณะกรรมการจัดทําแนวปฏบิัติทางคลินิกฯ, 2547) ซ่ึงการดูแลชวยเหลือเด็กที่มีไข
นั้น บิดามารดาแตละบุคคลจะมีวิธีการดแูลชวยเหลือหรือวิธีจัดการกับภาวะไข ทีแ่ตกตางกัน เชน 
การเช็ดตวัลดไข การใหเด็กดื่มน้ํามาก ๆ การใชยาลดไข เปนตน ดังการศึกษาของ Walsh, Edwards, 
and Fraser (2008) ที่ศึกษาความรู ความเชื่อ การปฏิบัติ และแหลงขอมูลเกี่ยวกับการจัดการภาวะไข
ของบิดามารดาในเดก็ปกติทีม่ีอายุ 6 เดือน ถึง 5 ป พบวา การจัดการภาวะไขในเด็กสวนใหญที่
ปฏิบัติโดยทั่วไปมีจุดมุงหมายเพื่อลดอุณหภูมิของรางกายลง คือ การใชยาลดไข และการเช็ดตวัลด
ไข สําหรับการจัดการดวยวธีิการอื่น ๆ นั้นมีการปฏิบัตินอยมาก เชน การกระตุนหรือการสนับสนุน
ใหเดก็ดื่มน้ํา และการสวมเสื้อผาบาง ๆ เปนตน ซ่ึงการจัดการภาวะไขนี้เปนความสามารถในการ
ดูแลหรือพฤตกิรรมการดูแลที่ชวยลดความไมสุขสบายของเด็ก โดยการทําใหอุณหภมูิของรางกาย
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ลดลง หรือปองกันไมใหอุณหภูมิรางกายสงูขึ้น ไมเกดิภาวะชกัจากการมีไข และลดความวิตกกังวล
ของผูปกครองลง เปนตน (The Joanna Briggs Institute, 2001) ดังนั้นบดิามารดาซึ่งเปนบุคคลที่
ใกลชิดและเดก็มีความไววางใจมากที่สุด  จึงเปนบุคคลสําคัญที่สุดในการชวยเหลือจดัการภาวะไข
และปองกันการเกิดอันตรายหรือภาวะแทรกซอนตางๆ เพื่อใหเด็กไดรับความปลอดภัย โดยมีปจจยั
หลายประการที่มีผลตอพฤติกรรมการดูแลหรือการจัดการกบัภาวะไขดงักลาว ไดแก ความรู  
ความเชื่อ และแหลงขอมูลในการดูแลเด็ก เปนตน (Walsh, Edward, & Fraser, 2007)  
 ความรูเปนปจจัยหนึ่งที่มีความสําคัญและมีอิทธิพลตอพฤติกรรมของแตละบุคคล 
(Kaiser & Fuhrer, 2003) เนื่องจากความรูเปนสิ่งที่กอใหเกดิความกาวหนาทางความคิดและ
สติปญญาที่ไดมาจากการเรยีนรู เมื่อมีความรูในเรื่องตาง ๆ ดี ยอมมีความสัมพันธที่ดีตอการปฏิบัติ
หรือพฤติกรรมของบุคคลในเรื่องนั้น ๆ ความรูเปนปจจยัหนึ่งที่สงเสรมิใหเกิดพฤติกรรมการ
ปองกันโรคปอดอักเสบของผูปกครองที่นําเด็กมารับการรักษาในโรงพยาบาล กลาวคอื ผูปกครองที่
มีความรูสูงจะมีพฤติกรรมการปองกันดีขึน้ดวย (อรอนงค สุพรรณจนาภพ, 2543)  ผลการทบทวน
วรรณกรรมจากงานวจิัยทีเ่กีย่วของกับความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติของบิดามารดาในการจดัการ
ภาวะไขในเดก็ และการใหคําแนะนําในการชวยเหลือบิดามารดาในการดูแลเด็กที่มไีขที่บาน 
ระหวางป ค.ศ. 1980-2004  โดยศึกษาเฉพาะในกลุมเด็กที่มีไขจากการเจ็บปวยทั่วไป ยกเวนภาวะไข
ที่เกิดจากการติดเชื้อในระบบตาง ๆ เชน โรคเยื่อหุมสมองอักเสบ (Meningitis) โรคมาลาเรีย 
(Malaria) เปนตน พบวา ความรูเปนปจจยัหนึ่งที่มีผลตอการจัดการภาวะไข และไดอธิบาย
ความหมายของความรูเกี่ยวกบัภาวะไขไววา เปนความเขาใจเกีย่วกับเรื่องอุณหภูมิของรางกาย และ
การใชยาลดไข โดยพบวา บดิามารดาจํานวนนอยที่มีความรูความเขาใจเกี่ยวกบัระดบัของอุณหภูมิ
ปกติ และระดบัของอุณหภูมทิี่บอกวาเด็กทีม่ีไข รวมทั้งอนัตรายที่อาจเกิดจากภาวะไขและ
ภาวะแทรกซอนตางๆ ทําใหมีการใชยาลดไขที่ไมเหมาะสม ดังนั้นความรูของบิดามารดาจึงเปน
ปจจัยหนึ่งที่มคีวามสําคัญตอการดูแลเมื่อเด็กมีไขหรือการจัดการกับภาวะไขในเด็ก (Walsh & 
Edwards, 2006) 
 ความเชื่อเปนความรูสึกและความคิดเหน็ของบุคคลเกี่ยวกับเรื่องใดเรื่องหนึ่ง ซ่ึงเปนอีก
ปจจัยหนึ่งที่มผีลตอการจัดการภาวะไขในเด็กของบิดามารดา เนื่องจากความเชื่อเปนสิ่งที่ยึดติดกบั
ตัวบุคคล และมีแนวโนมตอพฤติกรรมและการปฏิบัติของบุคคลนั้น ๆ (ลักขณา สริวัฒน, 2544)  
มีรายงานการศึกษาพบวา บดิามารดาที่มีบตุรอายุระหวาง 6 เดือน ถึง 5 ปมีความเชื่อวาไขจําเปนตอง
มีการควบคุมโดยการเขารับรักษาอยางทนัทวงที เพื่อไมใหระดับอณุหภมูิของรางกายสูงขึ้นและ
กอใหเกิดอันตรายกับเดก็ และแมวาบิดามารดาบางคนจะมีความเชื่อวาภาวะไขต่ําๆเปนผลดีตอ
รางกาย แตบดิามารดาก็ไมตองการใหเด็กมีภาวะไขที่สูงเกินไป นอกจากนี้บิดามารดายังมีความเชื่อ
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เกี่ยวกับอันตรายที่อาจเกดิขึน้ไดจากภาวะไข ไดแก ภาวะชักจากไขสูง ภาวะขาดน้ํา การทําลาย
สมอง และทําใหเดก็เสียชีวติ (Walsh et al., 2007) นอกจากนี้ความเชื่อและวิธีการปฏบิัติเกี่ยวกับ
ภาวะไขในเดก็ของบิดามารดามีความแตกตางกันตามเชือ้ชาติ วัฒนธรรม พื้นฐานทางสังคม และ
การเขาถึงระบบบริการสุขภาพ เปนตน โดยสิ่งเหลานี้จะเพิ่มความมั่นใจในการดูแลสขุภาพและเพิ่ม
ประสิทธิผลในการดูแลเด็กที่มีไขมากยิ่งขึน้ (Taveras, Durousseau, & Flores, 2004)  อยางไรก็ตาม
ความเชื่อในการดูแลเด็กเมื่อเกิดภาวะไขนัน้มีอยูมากมายและแตกตางกนัออกไป Walsh, Edward, 
Courtney, Wilson, and Monaghan (2005) รายงานวา พยาบาลรอยละ 60 มีความเชื่อวาภาวะไขไมมี
ความเกีย่วของกับความรุนแรงของการเจ็บปวยนั้นๆ รอยละ 70 มีความเชื่อวาเดก็มีความผิดปกติ
ของหัวใจและ/ หรือระบบทางเดินหายใจมคีวามเสี่ยงที่จะเกดิอันตรายจากการมีไข และยังพบวา 
พยาบาลมีความเชื่อเกี่ยวกับการจัดการภาวะไขทีไ่มถูกตองซึ่งสงผลกระทบตอการปฏิบัติงานดวย 
รวมทั้งยังพบวา ความเชื่อเปนสิ่งสําคัญในการปฏิบัติงานนอกเหนือไปจากความรู เนือ่งจากพยาบาล
ที่มีความเชื่อทีไ่มถูกตองเกีย่วกับภาวะไขจะดูแลเด็กโดยการใหยาลดไขในการลดอณุหภูมิรางกาย
เพื่อปองกันการเกิดภาวะชัก การกระทําดังกลาวถือวาขาดความเขาใจในการจัดการภาวะไขทีด่ี และ
พยาบาลที่มีประสบการณในการปฏิบัติงานมานานจะมคีวามเชื่อและการจัดการภาวะไขทีด่ีกวา
พยาบาลที่มีประสบการณนอย จะเห็นไดวา ความเชื่อเปนปจจยัสําคัญที่มีผลตอการจัดการภาวะไข
ในเดก็ของบิดามารดา  
 นอกจากความรูและความเชือ่ของบิดามารดาเกีย่วกับอาการเจ็บปวยของเด็กและการ
รักษาพยาบาลเปนสิ่งสําคัญในการดูแลเด็กปวยแลว บิดามารดายังตองแสวงหาหรือคนหาขอมูล 
ตาง ๆ ที่เกี่ยวกับอาการเจ็บปวยของบุตรและการรักษาพยาบาล โดยบดิามารดาสามารถคนหาขอมูล
ตาง ๆ ไดจากแหลงความรูทีห่ลากหลาย เชน การสอบถามจากบุคลาการดานสุขภาพ การอาน
หนังสือ เอกสารหรือแผนพบั การดูจากโทรทัศน หรือการสืบคนขอมูลจากอินเตอรเน็ท เปนตน 
มารดาสวนใหญมีความสามารถในการดูแลบุตรและมีความเหมาะสมของพฤติกรรมการดูแลบุตร
สูง ซ่ึงเปนผลมาจากการมแีหลงขอมูลขาวสารเกี่ยวกับการดูแลเด็กที่มภีาวะไขที่ไววางใจหรือ
เชื่อถือไดสูง ไดแก จากบุคลากรทางดานสขุภาพคือ แพทย พยาบาล เภสัชกร และบุคลากรอื่น ๆ 
จากสื่ออิเล็กทรอนิกส เชน อินเตอรเน็ท รายการวิทยุ เทป วิดีโอ ซีดี  เปนตน หรือจากสื่อเอกสาร 
เชน หนังสือ วารสาร ใบปลิว และแผนพับ เปนตน ซ่ึงเมื่อมารดามีความสามารถสูงในการดูแลบุตร
ก็จะสงผลใหมีพฤติกรรมในการดูแลบุตรที่เหมาะสมเชนกัน (นฤมล คชเสนี, 2545)  และ Walsh 
and Edwards (2006) ไดทบทวนวรรณกรรมจากงานวิจยัที่เกี่ยวของกับความรู ทัศนคติ และการ
ปฏิบัติของบิดามารดาในการจัดการภาวะไขในเดก็ และการใหคําแนะนาํในการชวยเหลือบิดา
มารดาในการดูแลเด็กที่มีไขที่บาน ระหวางป ค.ศ. 1980-2004 พบวา บดิามารดามีการเรียนรูในการ
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จัดการภาวะไขมาจากหลายแหลงขอมูล ไดแก การพูดคยุกับผูเชี่ยวชาญดานสุขภาพ การดูวดิีโอ 
อานเอกสาร แผนพับ หนังสอื เปนตน ดังนัน้แหลงขอมูลจึงเปนปจจัยหนึ่งที่มีความสําคัญตอการ
ดูแลหรือการจดัการภาวะไขในเดก็ของบิดามารดาดวย 
 จากการทบทวนวรรณกรรมดังกลาวขางตน จะเห็นไดวา ความรูในการดูแลเด็กที่มีภาวะ
ไข ความเชื่อในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข และแหลงขอมลูในการดแูลเด็กที่มีภาวะไข เปนปจจยัที่
เกี่ยวของกับพฤติกรรมการดูแลหรือการจัดการของบิดามารดาเมื่อเด็กมภีาวะไข แตจากการทบทวน
วรรณกรรมไมพบการศึกษาเกี่ยวกับปจจัยที่เกี่ยวของกับการจัดการของบิดามารดเมือ่เด็กมภีาวะไข
ดังกลาว มีเพียงการศึกษาในตางประเทศเทานั้น ซ่ึงไมสามารถนําผลการวิจัยมาใชไดเนื่องจากความ
แตกตางทางวฒันธรรมและบริบท ดังนั้นการวิจยัคร้ังนีจ้ึงมุงที่จะศกึษาถึงปจจัยที่เกีย่วของกับการ
จัดการของบิดามารดาเมื่อเดก็มีภาวะไข ไดแก  ความรูในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข ความเชื่อในการ
ดูแลเด็กที่มีภาวะไข และแหลงขอมูลในการดูแลเด็กที่มภีาวะไข เพื่อนําผลการวิจัยไปเปนขอมูล
พื้นฐานในการสรางโปรแกรมหรือจัดกจิกรรมการพยาบาลที่จะชวยสงเสริมใหบิดามารดามี
ความสามารถในการจดัการภาวะไขในเดก็ไดอยางมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
 

วัตถุประสงคในการวิจัย 
 1. เพื่อศึกษาความรูในการดแูลเด็กที่มภีาวะไข ความเชื่อในการดแูลเดก็ที่มีภาวะไข 
แหลงขอมูลในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข และการจัดการของบิดามารดาเมื่อเด็กมภีาวะไข 
 2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยั ไดแก ความรูในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข ความ
เชื่อในการดแูลเด็กที่มีภาวะไข และแหลงขอมูลในการดแูลเด็กที่มภีาวะไข กับการจดัการของบิดา
มารดาเมื่อเด็กมีภาวะไข 

 
สมมติฐานการวิจัย 

 1. ความรูในการดูแลเด็กที่มภีาวะไข มีความสัมพันธกับการจัดการของบิดามารดาเมือ่
เด็กมภีาวะไข 
 2. ความเชื่อในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข มคีวามสัมพันธกับการจัดการของบิดามารดเมื่อ
เด็กมภีาวะไข 
 3. แหลงขอมูลในการดแูลเดก็ที่มีภาวะไข มีความสัมพันธกับการจัดการของบิดามารดา
เมื่อเด็กมภีาวะไข 
 
 

 
 
 



6 
 

 

กรอบแนวคดิในการวิจัย 
 การวิจยัคร้ังนี้ ผูวิจัยใชกรอบแนวคดิการจดัการภาวะไข (Fever Management) ของ 
Walsh et al. (2007) ที่กลาวไววา การจัดการภาวะไขในเด็กเปนความสามารถของบิดามารดาในการ
ระบุสาเหตุของการเกิดไขและอาการที่ควรพาเด็กไปพบแพทย สามารถควบคุมหรือลดไขไดดวย
การดูแลทั่วไปและการใชยา ซ่ึงบิดามารดาแตละบุคคลจะมีวิธีการดแูลชวยเหลือหรือวิธีจัดการกับ
ภาวะไขที่แตกตางกัน เชน การเช็ดตัวลดไข การใหเด็กดืม่น้ํามาก ๆ การใชยาลดไข เปนตน จากการ
ทบทวนวรรณกรรมพบวา การจัดการภาวะไขของบิดามารดานี้มีปจจยัที่เกี่ยวของที่สงผลตอการ
จัดการดังกลาวคือ ความรูในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข ความเชื่อในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข และ
แหลงขอมูลในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข โดยอธิบายไววา  ความรูในการดูแลเด็กที่มภีาวะไข เปน
ความเขาใจเกีย่วกับเรื่องอุณหภูมิของรางกาย และการใชยาลดไข ซ่ึงพบวา บิดามารดาสวนใหญขาด
ความรูความเขาใจเกีย่วกับระดับของอุณหภมิูปกติและระดับของอุณหภมูิที่บอกวาเด็กที่มีไข 
รวมทั้งอันตรายที่อาจเกดิจากภาวะไขและภาวะแทรกซอนตาง ๆ ทําใหมีการใชยาลดไขที่ไม
เหมาะสม สวนความเชื่อนัน้เปนความรูสึกหรือความคิดเห็นของบุคคลเกี่ยวกับเรื่องใดเรื่องหนึ่งที่มี
อิทธิพลตอการปฏิบัติหรือพฤติกรรมของบุคคลนั้น ๆ โดยพบวา บิดามารดาสวนใหญมีความเชื่อวา
ไขเปนอันตรายตอรางกายจึงจําเปนตองควบคุมและควรที่จะไดรับการรักษาอยางทนัทวงที เพื่อ
ไมใหไขสูงขึน้และเปนอันตรายกับเดก็ ซ่ึงความเชื่อเกีย่วกับอันตรายที่อาจเกิดขึน้จากภาวะไข 
ไดแก ภาวะชกัจากไขสูง ภาวะขาดน้ํา มีการทําลายสมอง และทําใหเสียชีวิต สําหรับแหลงขอมูลใน
การดูแลเดก็ทีม่ีภาวะไขจะมผีลตอการจัดการเมื่อเด็กมภีาวะไข โดยบิดามารดามีการแสวงหา
แหลงขอมูลที่จะนํามาเรียนรูและใชในการจัดการภาวะไขจากแหลงขอมูลตาง ๆ เชน การพูดคุยกับ
ผูเชี่ยวชาญดานสุขภาพ การดูวิดีโอ อานเอกสาร แผนพับ หนังสือ เปนตน ดังนัน้ความรูในการดแูล
เด็กที่มภีาวะไข ความเชื่อในการดูแลเดก็ทีม่ีภาวะไข และแหลงขอมูลในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข  
จึงเปนปจจัยทีม่ีผลตอการจัดการของบิดามารดาเมื่อเด็กมไีข ซ่ึงถาบิดามารดามีความรู ความเชื่อ 
และมีแหลงขอมูลในการดูแลเด็กที่มีภาวะไขที่ดี ก็ยอมสงผลใหมีพฤติกรรรมในการดูแลหรือการ
จัดการกับภาวะไขของบิดามารดาไดอยางถูกตองและเหมาะสม  ซ่ึงสามารถเขียนเปนกรอบแนวคิด
ในการวิจัย ดังแสดงในภาพที่ 1 
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ภาพที่ 1 กรอบแนวคดิในการวิจัย 

 

ประโยชนที่คาดวาจะไดรับจากการวจิัย 
 1.  เปนแนวทางสําหรับพยาบาลในการวางแผนการพยาบาลหรือการดูแลเด็กปวยที่มี
ภาวะไขใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น  
 2.  เปนขอมูลพื้นฐานในการวางแผนเพื่อสรางโปรแกรมหรือจัดกจิกรรมที่สงเสริมให
บิดามารดามีการจัดการตอภาวะไขในเด็กใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึน้ 
 3.  เปนแนวทางในการศึกษาวิจัยในประเดน็ที่เกีย่วของตอไป 
 

ขอบเขตของการวิจัย 
 การวิจยัคร้ังนี้เปนการวจิัยแบบพรรณนาเชิงหาความสัมพนัธ (Descriptive Correlational 
Research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยที่มีความสมัพันธกับการจัดการของบิดามารดาเมื่อเดก็
มีภาวะไข โดยศึกษาในบิดามารดาที่มีบุตรอายุตั้งแตแรกเกดิ-5 ปบริบูรณ ที่มีภาวะไขเปนอาการนํา
และเขารับการรักษาที่แผนกผูปวยนอก (OPD) โรงพยาบาลกบินทรบุรี อําเภอกบินทรบุรี จังหวดั
ปราจีนบุรี ระหวางเดือนเมษายนถึงพฤษภาคม พ.ศ. 2554  

 
นิยามศัพทเฉพาะ 
 ความรูในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข หมายถงึ ความเขาใจของบิดามารดาเกี่ยวกับระดบั
อุณหภูมิรางกายปกติกบัอุณหภูมิรางกายทีสู่งมากกวาปกติจนเกดิภาวะไข สาเหตุของภาวะไข  

ความรูในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข 

ความเชื่อในการดูแลเด็กที่มภีาวะไข 

แหลงขอมูลในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข 

การจัดการภาวะไข 
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การดูแลเดก็เมือ่มีไข ประเมนิไดโดยใชแบบสอบถามความรูในการดแูลเด็กที่มีภาวะไขที่ผูวิจัยสราง
ขึ้นเอง 
 ความเชื่อในการดูแลเด็กที่มภีาวะไข หมายถึง ความรูสึกและความคิดเห็นของบิดามารดา
เกี่ยวกับภาวะไขและการดแูลเด็กเมื่อมีไข ไดแก การเช็ดตัว การใหดื่มน้ํา การใชยาลดไข เปนตน  
ประเมินโดยใชแบบสอบถามความเชื่อในการดูแลเดก็ทีม่ีภาวะไขที่ผูวจิัยสรางขึ้นเอง 
 แหลงขอมูลในการดูแลเด็กที่มีภาวะไข หมายถึง ขอมูล ขาวสาร เอกสาร หรือขอเท็จจริง
เกี่ยวกับภาวะไขที่บิดามารดานํามาใชในการดูแลเด็กเมื่อมีไข ไดแก การพูดคุยกับบุคลากรดาน
สุขภาพ ครอบครัวหรือเพื่อน การดูโทรทัศน วิดีโอ และฟงวิทยุ การอานจากแผนพับหรือหนังสือ 
การสืบคนทางอินเตอรเน็ท เปนตน ประเมนิโดยใชแบบสอบถามแหลงขอมูลที่ไดรับเกี่ยวกับการ
ดูแลเดก็เมื่อมไีข 
 การจัดการภาวะไข หมายถึง  การกระทําหรือการปฏิบัติของบิดามารดาดวยวิธีการตางๆ 
เชน การเช็ดตวัลดไข การกระตุนใหดื่มน้ํา หรือการใหยาลดไข เปนตนโดยมีวัตถุประสงคเพื่อใหไข
ลดลงและเด็กมีความสุขสบายมากขึ้น ประเมินไดโดยแบบประเมินทีผู่วิจัยแปลและดัดแปลงมาจาก
แบบประเมินการจัดการภาวะไข (Parent Fever Management Scale: PFMS) ของ Walsh et al. 
(2008)  
 
 

 
 
 


