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บทคัดย่อ 

 ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น เ ป็ น ภ า ว ะ แ ท ร ก ซ้ อ น ท่ี พ บ บ่ อ ย แ ล ะ เ ป็ น ห นึ่ ง ใ น ส า เ ห ตุ ท่ี ท้ า ใ ห้ ต้ อ ง เ ป ลี่ ย น วิ ธี ก า ร รั ก ษ า ด้ ว ย วิ ธี

อื่ น ใ น ผ ู้ ป่ ว ย โ ร ค ไ ต เ รื อ รั ง ร ะ ย ะ สุ ด ท้ า ย ท่ี ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง  ก า ร วิ จั ย กึ่ ง ท ด ล อ ง แ บ บ ก ลุ่ ม เ ดี ย ว วั ด ผ ล ก่ อ น แ ล ะ ห ลั ง ก า ร

ท ด ล อ ง นี  มี วั ต ถุ ป ร ะ ส ง ค์ เ พื่ อ ศึ ก ษ า ผ ล ข อ ง โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ต่ อ พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น แ ล ะ

คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต ข อ ง ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง  ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง คื อ ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง ท่ี ม า รั บ บ ริ ก า ร  ณ  โ ร ง พ ย า บ า ล

ว า น ร นิ ว า ส  จ้ า น ว น  30 ค น  คั ด เ ลื อ ก แ บ บ เ ฉ พ า ะ เ จ า ะ จ ง  เ ค ร่ื อ ง มื อ ท่ี ใ ช้ ใ น ก า ร วิ จั ย ไ ด้ แ ก่  โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง

ระยะเวลา 8 สัปดาห์ ประกอบด้วยการตดิตามตนเอง การประเมินตนเอง และกา รใ ห้แรงเสริมตนเอง เครื่องมือใ นการ

เ ก็ บ ร ว บ ร ว ม ข้ อ มู ล ไ ด้ แ ก่ แ บ บ ป ร ะ เ มิ น พ ฤติ กร ร ม ก า ร จัด กา ร ต น เ อ ง แล ะ แบ บ ป ร ะ เ มิ น คุ ณภ า พ ชี วิ ต  9-THAI ซึ่ ง ผ ่ า น การ

ต ร ว จ ส อ บ ค ว า ม ต ร ง เ ชิ ง เ นื อ ห า  เ ท่ า กั บ  0.98 แ ล ะ ค่ า ค ว า ม เ ชื่ อ มั่ น สั ม ป ร ะ สิ ท ธ์ิ แ อ ล ฟ า ข อ ง ค ร อ น บ า ค  เ ท่ า กั บ 0.83 

วเิคราะห์ขอ้มูลโ ดยใชส้ถิตเิชงิพรรณนาและ เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยโ ดยใชส้ถิต ิPaired t-test 

 ผ ลการวจิัยพบวา่ ภายหลังได้รับโ ปรแกรม ก ลุ่มตัวอยา่งมีคะแนนเฉลี่ยพฤตกิรรมการจัดการตนเองสูง ขึ น 

 (𝑥̅ = 187.73, SD = 8.15) อ ย่ า ง มี นั ย ส้ า คั ญ ท า ง ส ถิ ติ  (t = 38.23, p < .01) เ มื่ อ เ ป รี ย บ เ ที ย บ กั บ ก่ อ น ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม  

(𝑥̅ = 118.9, SD = 7.71) แ ล ะ ค ะ แ น น เ ฉ ลี่ ย คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต โ ด ย ร ว ม ภ า ย ห ลั ง ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม (𝑥̅ = 89.69, SD = 15.08) 

สูงกว่าก่อนได้รับโ ปรแกรม (𝑥̅ = 32.10, SD = 35.69) อย่างมนีัยส้าคัญทางสถิติ (t = 8.99, p < .01) 

 โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ส า ม า ร ถ ช่ ว ย ส่ ง เ ส ริ ม ทั ก ษ ะ ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ใ น ก า ร ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น 

และยกระดับคุณภาพชวีติของผ ู้ป่วยลา้งไ ตทางชอ่งท้องไ ด้อยา่งมีประสิทธิภาพ 
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Abstract 
 Fluid overload is a common complication which its one of the major causes of peritoneal dialysis 

technique failure, leading to the need to transition to alternative renal replacement therapies. This quasi -

experimental study employed a one-group pretest-posttest design to evaluate the effects of a self-management 

program on volume overload prevention behaviors and quality of life (QoL) among PD patients. The sample 

consisted of 30 PD patients at Wanorn Niwat Hospital, selected through purposive sampling. The  8-week self-

management program comprised three components: self-monitoring, self-evaluation, and self-reinforcement. 

Data collection instruments included a self-management behavior assessment and the 9-THAI QoL questionnaire, 

with a content validity index of 0.98 and a Cronbach’s alpha coefficient of 0.83 Data analysis was performed 

using descriptive statistics and paired t-test. 

 The results revealed that the mean scores for  self-management behaviors (𝑥̅ = 187.73, SD = 

8.15) were significantly higher than baseline (𝑥̅ = 118.9, SD = 7.71) (t = 38.23, p < .01). Additionally, the mean 

score of QoL increased significantly from 𝑥̅ = 32.10 (SD = 35.69) at baseline to 𝑥̅ = 89.69 (SD = 15.08) after 

participating in the program (t= 8.99, p < .01).  

 These findings suggest that the self-management program effectively improves volume overload 

prevention behaviors and enhances the quality of life among PD patients 
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บทน้า 
 การลา้งไ ตทางชอ่งท้อง (Peritoneal Dialysis: PD) 

เ ป็ น วิ ธี ก า ร บ้ า บั ด ท ด แ ท น ไ ต  (Renal Replacement 

Therapy: RRT) อี ก วิ ธี ห นึ่ ง ท่ี ไ ด้ รั บ ค ว า ม นิ ย ม อ ย่ า ง

แ พ ร่ ห ล า ย ใ น ปั จ จุ บั น ข อ ง ผ ู้ ป่ ว ย โ ร ค ไ ต ว า ย เ รื อ รั ง ร ะ ย ะ

สุ ด ท้ า ย เ พื่ อ ยื ด อ า ยุ ใ ห้ ยื น ย า ว ขึ น แ ล ะ เ พื่ อ บ ร ร เ ท า ค ว า ม

ทุกข์ทรมานจาก อากา รคุกค า มตา่ งๆ การลา้งไ ตทา ง ช่ อ ง

ท้ อ ง มี  2 วิ ธี  ไ ด้ แ ก่ ก า ร ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง แ บ บ ต่ อ เ นื่ อ ง 

(Continuous Ambulatory Peritoneal Dialysis:  CAPD) 

แ ล ะ ก า ร ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง โ ด ย ใ ช้ เ ค ร่ื อ ง อั ต โ น มั ติ  

(Automated Peritoneal Dialysis:  APD)1 ข้ อ ดี ข อ ง วิ ธี ก า ร

นี คอื สามารถก้าจ ัดของเสีย ออ กจ าก ร่า งกา ย ผ ู้ป่วยแล ะ

ญ า ติ ส า ม า ร ถ ด้ า เ นิ น ก า ร ไ ด้ เ อ ง ท่ี บ้ า น  ป ร ะ ห ยั ด 

ค่ า เ ดิ น ท า ง ผ ู้ ป่ ว ย ส า ม า ร ถ ป ฏิ บั ติ กิ จ วั ต ร ป ร ะ จ้ า วั น 

แ ล ะ ป ฏิ บั ติ ง า น ไ ด้ ต า ม ป ก ติ ไ ม่ ต้ อ ง พึ่ ง เ ค ร่ื อ ง มื อ พิ เ ศ ษ  

จึงสามารถเดินทางไ ปใ นท่ีต่าง ๆ ได้ สามารถรับประทาน

อ า ห า ร ไ ด้ เ กื อ บ เ ห มื อ น ค น ป ก ติ เ พ ร า ะ มี ก า ร ล้ า ง ข อ ง เ สี ย

อ อ ก ต ล อ ด เ ว ล า  ส่ ว น ข้ อ จ้ า กั ด ข อ ง วิ ธี กา ร นี คื อ ผ ู้ ป่ ว ย ท่ี มี

ปั ญ ห า ใ น ช่ อ ง ท้ อ ง ห รื อ ข า ด ผ ู้ ดู แ ล2 เ นื่ อ ง จ า ก  ผ ู้ ป่ ว ย ห รื อ

ญาติต้องเปลี่ยนน ้ายาลา้งไ ตเองท่ีบ้าน หากขา ดการดูแล

ท่ีถูกต้องมักน้าไ ปสู่ภาวะแทรกซ ้อนท่ีส้าคัญคือ เยื่ อ บุ ช่ อ ง

ท้ อ ง อั ก เ ส บ จ า ก ก า ร ติ ด เ ชื อ ห รื อ ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น3  ซึ่ ง เ ป็ น

ปั ญ ห า ท า ง ค ลิ นิ ก ท่ี พ บ บ่ อ ย แ ล ะ มี ค ว า ม รุ น แ ร ง ส่ ง ผ ล ต่ อ

การเสียชวีติ   

 ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น  (Volume Overload) เ ป็ น ส า เ ห ตุ

ส้ า คั ญ ข อ ง ก า ร เ จ็ บ ป่ ว ย แ ล ะ ก า ร สิ น สุ ด ก า ร ล้ า ง ไ ต ท า ง

ชอ่งท้องรองจากภา วะติ ด เชื อเยื่อ บุ ชอ่ งท้ อง ซึ่งเป็นภา ว ะ

ท่ี ป ริ ม า ต ร น ้ า น อ ก เ ซ ล ล์ เ พิ่ ม ขึ น อ ย่ า ง ร ว ด เ ร็ ว4  ส า เ ห ตุ

ห ลั ก เ กิ ด จ า ก ก า ร ไ ด้ รั บ โ ซ เ ดี ย ม แ ล ะ น ้ า เ กิ น ค ว า ม จ้ า เ ป็ น  

ไ ตสูญเสียความสามารถในกา รขจัด น ้าส่ วน เกิน เนื่ อ ง จ า ก

การด้าเนนิโรค และปัจจัยส้าคัญด้านพฤติกรรมคอืความ

ไ ม่ ร่ ว ม มื อ ใ น ก า ร รั ก ษ า  (Non-adherence) เ ช่ น  ก า ร ใ ส่

น ้ า ย า ค้ า งใ นช่ อ งท้ อ ง นา นเ กิ น 8 ชั่ ว โ ม ง  ส่ ง ผ ล ใ ห้เก ิดการ

ดู ด ซึ ม น ้ า ก ลั บ เ ข้ า สู่ ร่ า ง ก า ย  ร ว ม ถึ ง ก า ร ไ ม่ จ้ า กั ด อ า ห า ร

ร ส เ ค็ ม แ ล ะ น ้ า ดื่ ม ต า ม แ ผ น ก า ร รั ก ษ า5-6 ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น ท่ี

เ รื อ รั ง จ ะ น้ า ไ ป สู่ ค ว า ม ดั น โ ล หิ ต สู ง ท่ี ค ว บ คุ ม ไ ม่ ไ ด้  ภ า ว ะ

หั ว ใ จ ล้ ม เ ห ล ว  แ ล ะ ภ า ว ะ น ้ า ท่ ว ม ป อ ด  ซึ่ ง ส่ ง ผ ล ก ร ะ ท บ

โ ด ย ต ร ง ต่ อ คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต ทั ง ด้ า น ร่ า ง ก า ย แ ล ะ จิ ต ใ จ  

ร ว ม ถึ ง เ ป็ น ส า เ ห ตุ ข อ ง ค ว า ม ล้ ม เ ห ล ว ท า ง เ ท ค นิ ค 

(Technical Failure) ท่ี บี บ บั ง คั บ ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย ต้ อ ง เ ป ลี่ ย น ไ ป

ฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมแทน7-8  

 จ า ก ก า ร ศึ ก ษ า ใ น ต่ า ง ป ร ะ เ ท ศ พ บ ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น ใ น

ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง ร้ อ ย ล ะ  4 8 - 5 3 9 -10 ส้ า ห รั บ

ประเทศไทยพบวา่ภาวะน ้าเกินสูงถึงร้อยละ 6511 ส้าหรับ

ข้ อ มู ล ห น่ ว ย ไ ต เ ที ย ม  โ ร ง พ ย า บ า ล ว า น ร นิ ว า ส  ปี  2564 – 

2566 มี ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง ม า รั บ บ ริ ก า ร  จ้ า น ว น 

3 9 ,  2 7  แ ล ะ  5 9  ร า ย  ต า ม ล้ า ดั บ  ผ ู้ ป่ ว ย มี ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น 

จ้ า น ว น   5, 3  แ ล ะ  2  ร า ย  ต า ม ล้ า ดั บ ส่ ว น ผ ู้ ป่ ว ย น อ ก ท่ี

เ ข้ า รั บ ก า ร ติ ด ต า ม ก า ร รั ก ษ า ต่ อ เ นื่ อ ง ทุ ก เ ดื อ น  พ บ ภ า ว ะ

น ้ า เ กิ น เ ล็ ก น้ อ ย  จ้ า น ว น  1 0, 7  แ ล ะ  7  ร า ย  ต า ม ล้ า ดั บ  

มี ป ร ะ วั ติ ใ ชน้ ้ าย าล้ างไ ต ท่ี มคี วาม เ ข้ม ข้น ขอ งน ้ าตา ล 4 . 25  

%  อ ย่ า ง น้ อ ย  1  ร อ บ /  วั น น ้ า ย า ท่ี ป ล่ อ ย อ อ ก มั ก มี วุ้ น ป น

ท้ า ใ ห้ เ กิ ด ปั ญ ห า ก า ร ไ ห ล เ ข้ า  -  อ อ ก ข อ ง น ้ า ย า ล้ า ง ไ ต ช้ า

ก ว่ า ป ก ติ  ข า ด ส ม ดุ ล ข อ ง น ้ า ย า ต่ อ วั น  แ ล ะ มั ก พ บ

อุ บั ติ ก า ร ณ์ เ กิ ด ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น ร่ ว ม กั บ เ กิ ด ก า ร ติ ด เ ชื อ เ ยื่ อ บุ

ช่ อ ง ท้ อ ง  ส่ ว น ใ ห ญ่ เ ป็ น ผ ู้ ป่ ว ย ท่ี มี ป ร ะ วั ติ ก า ร ล้ า ง ไ ต ท า ง

ช่ อ ง ท้ อ ง น า น เ กิ น  2  ปี ขึ น ไ ป  ซึ่ ง มั ก ข า ด ค ว า ม ต ร ะ ห นั ก ใ น

ก า ร จั ด ก า ร สุ ข ภ า พ ต น เ อ ง  ข า ด ก า ร ป ร ะ เ มิ น แ ล ะ สั ง เ ก ต

อาการบวม ไ มบั่นทึกข้อมูลความสมดุลสารน ้า ประ จ้ า วั น  

ไ ม่ ท ร า บ ป ริ ม า ณ น ้ า ท่ี ค ว ร ดื่ ม ต่ อ วั น  ข า ด ก า ร ชั่ ง น ้ า ห นั ก 

เ มื่ อ น ้ า ย า ล้ า ง ไ ต ไ ห ล อ อ ก ช้ า  ห รื อ ข า ด ค ว า ม ส ม ดุ ล  

จนเกิดภาวะน ้าเกิ น น ้ายาล้างไตขาดสมดุล มากขึ น ผ ู้ ป่ ว ย

แ ล ะ ค ร อ บ ค รั ว ไ ม่ ส า ม า ร ถ ป ร ะ เ มิ น ไ ด้  ไ ม่ ข อ ค ว า ม

ช่ ว ย เ ห ลื อ จ า ก เ จ้ า ห น้ า ท่ี  ไ ม่ ท ร า บ วิ ธี จั ด ก า ร ต น เ อ ง ใ ห้

ถู ก ต้ อ ง  ป รั บ เ ป ลี่ ย น ป ริ ม า ต ร แ ล ะ ค ว า ม เ ข้ ม ข้ น ข อ ง น ้ า ย า

ล้ า ง ไ ต เ อ ง  จ น เ กิ ด ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น ร ะ ดั บ รุ น แ ร ง  น ้ า ห นั ก ตั ว

เ พิ่ ม ขึ น อ ย่ า ง ร ว ด เ ร็ ว  มี อ า ก า ร ห า ย ใ จ เ ห นื่ อ ย  น อ น ร า บ



วารสารการพยาบาลและวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัยนครพนม 

  ปทีี่ 4 ฉบับท่ี 1 มกราคม –  มิถุนายน 2569  [e5223]   

 Journal of Nursing and Health Sciences, Nakhon Phanom University                                                                                                             4/14               

Vol.4 No.1 January  - June  2026  [e5223]                                                                                                  

ไ ม่ ไ ด้  ค ร อ บ ค รั ว ตั ด สิ น ใ จ เ ข้ า รั บ ก า ร รั ก ษ า ล่ า ช้ า  แ ล ะ มั ก

ไ ด้ รั บ ก า ร รั ก ษ า ใ น ห อ ผ ู้ ป่ ว ย ห นั ก  ใ ช้ ร ะ ย ะ เ ว ล า รั ก ษ า ใ น

โ ร ง พ ย า บ า ล น า น  ผ ู้ ป่ ว ย แ ล ะ ค ร อ บ ค รั ว เ กิ ด ค ว า ม เ ค รี ย ด 

กั ง ว ล เ กี่ ย ว กั บ ก า ร เ จ็ บ ป่ ว ย  ก ลั ว เ สี ย ชี วิ ต   

ห า ก ผ ลก าร รั กษ าไ ม่ ตอ บ สน อง ตอ่ ย า มั ก ไ ด้ รั บ กา รส่งต่อ

ก า ร รั ก ษ า ไ ป โ ร ง พ ย า บ า ล ท่ี มี ศั ก ย ภ า พ สู ง ก ว่ า  จ น ก ร ะ ท่ั ง

ต้ อ ง ยุ ติ ก า ร รั ก ษ า ด้ ว ย ก า ร ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง  

แ ล ะ เ ป ลี่ ย น วิ ธี ก า ร บ้ า บั ด รั ก ษ า ด้ ว ย ก า ร ฟ อ ก เ ลื อ ด ด้ ว ย

เ ค ร่ื อ ง ไ ต เ ที ย ม แ ท น 1  แ ม้ โ ร ง พ ย า บ า ล จ ะ มี ก า ร ติ ด ต า ม

อ ย่ า ง ต่ อ เ นื่ อ ง แ ต่ ข้ อ จ้ า กั ด ด้ า น บุ ค ล า ก ร เ ฉ พ า ะ ท า ง 

แ ล ะ ค ว า ม ซั บ ซ้ อ น ข อ ง โ ร ค ยั ง ค ง เ ป็ น อุ ป ส ร ร ค ส้ า คั ญ ใ น

การดูแล 

 ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง  ( Se l f -management )  

เ ป็ น ค ว า ม รั บ ผ ิ ด ช อ บ ข อ ง บุ ค ค ล ต่ อ พ ฤ ติ ก ร ร ม สุ ข ภ า พ

ต น เ อ ง  พ ย า บ า ล มี บ ท บ า ท ส้ า คั ญ ใ น ก า ร ช่ ว ย ส่ ง เ ส ริ ม ใ ห้

ผ ู้ ป่ ว ย เ กิ ด ก ร ะ บ ว น ก า ร เ รี ย น รู้  โ ด ย เ น้ น ก า ร พั ฒ น า

ก ร ะ บ ว น ก า ร คิ ด  ก า ร รั บ รู้ แ ล ะ ทั ศ น ค ติ ข อ ง ผ ู้ ป่ ว ย ใ น ก า ร

ป ร ะ เ มิ น ส ถ า น ก า ร ณ์ ปั ญ ห า  เ รี ย น รู้ แ ล ะ ย อ ม รั บ ท่ี 

จ ะ เ ผ ชิ ญ แ ล ะ แ ก้ไ ขปั ญ ห าด้ ว ย ต นเ อ ง  แ น ว คิ ด ก า ร จั ดการ

ต น เ อ ง ข อ ง แ ค น เ ฟ อ ร์ แ ล ะ ก า ลิ ค - บ า ย ส์12 ป ร ะ ก อ บ ด้ ว ย

ก ร ะ บ ว น ก า ร  3 ขั น ต อ น  ไ ด้ แ ก่  1) ก า ร ติ ด ต า ม ต น เ อ ง  

(Self-monitoring) เ พื่ อ ต ร ว จ ส อ บ พ ฤ ติ ก ร ร ม  ไ ด้ แ ก่  ก า ร

บั น ที ก ส มุ ด จ ด น ้ าย าร าย วั น  ก า ร ล้ า ง ไ ต ท า งช่ อ งท้ อ ง  ก า ร

ใ ช้ ย า  แ ล ะ ก า ร บ ริ โ ภ ค อ า ห า ร ร ส เ ค็ ม  2) ก า ร ป ร ะ เ มิ น

ต น เ อ ง  (Self-evaluation) เ พื่ อ เ ป รี ย บ เ ที ย บ กั บ เ ป้ า ห ม า ย

ท่ี ตั ง ไ ว้  ไ ด้ แ ก่  ผ ล ก า ร บั น ทึ ก ส มุ ด จ ด น ้ า ย า  ผ ล ก า ร

ป ร ะ เ มิ น อ า ก า ร แ ล ะ อ า ก า ร แ ส ด ง ข อ ง ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น  แ ล ะ  

3) ก า ร ใ ห้ แ ร ง เ ส ริ ม ต น เ อ ง  (Self-reinforcement) เ พื่ อ

ก ร ะ ตุ้ น ใ ห้ เ กิ ด พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ป ฏิ บั ติ ท่ี ถู ก ต้ อ ง ใ ห้ ค ง ไ ว้

อ ย่ า ง ต่ อ เ นื่ อ ง แ ล ะ ป รั บ เ ป ลี่ ย น พ ฤ ติ ก ร ร ม ท่ี ไ ม่ ถู ก ต้ อ ง   

ดั ง นั น ผ ู้ วิ จั ย โ ด ย เ น้ น ก า ร พั ฒ น า ทั ก ษ ะ ก า ร วิ นิ จ ฉั ย ภ า ว ะ

น ้ า เ กิ น เ บื อ ง ต้ น  ก า ร ค ว บ คุ ม โ ซ เ ดี ย ม  แ ล ะ ก า ร ค้ า น ว ณ

ป ริ ม า ณ น ้ า ดื่ ม ท่ี เ ห ม า ะ ส ม ต่ อ วั น  ( ป ริ ม า ณ น ้ า  500 

มิ ล ลิ ลิ ต ร  บ ว ก ปั ส ส า ว ะ  24 ชั่ ว โ ม ง  แ ล ะ บ ว ก ล บ ก้ า ไ ร

น ้ายา)13 

จ า ก ก า ร ท บ ท ว น ว ร ร ณ ก ร ร ม แ ล ะ ปั ญ ห า ท่ี พ บ ใ น

ห น่ ว ย ง า น  พ บ ว่ า ก า ร ศึ ก ษ า ส่ ว น ใ ห ญ่ มุ่ ง เ น้ น ก า ร ป้ อ ง กั น

ก า ร ติ ด เ ชื อ ท่ั ว ไ ป  ยั ง ข า ด ค ว า ม เ ฉ พ า ะ เ จ า ะ จ ง ต่ อ ก า ร

จั ด ก า ร ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น  แ ล ะ มุ่ ง เ น้ น ก า ร ใ ห้ ค ว า ม รู้ ม า ก ก ว่ า

การฝึกทักษะการตัดสนิใจ ใ นภาวะวิกฤต  ผ ู้วิจัยจึงพัฒนา

โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง โ ด ย ป ร ะ ยุ ก ต์ ใ ช้ แ น ว คิ ด ก า ร

จั ด ก า ร ต น เ อ ง ข อ ง แ ค น เ ฟ อ ร์  แ ล ะ ก า ลิ ค - บ า ย ส์  ใ น ก า ร

สนับสนุนใ ห้ผู้ป่วยลา้งไ ตทางชอ่งท้อง ไ ด้เสริมส ร้าง ทั ก ษ ะ

ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ใ น ก า ร ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น   

ก า ร ป ร ะ เ มิ น แ ล ะ ค้ า น ว ณ ส า ร น ้ า  ส า ม า ร ถ สั ง เ ก ต แ ล ะ

ป ร ะ เ มิ น ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น ด้ วย ต น เ อ ง จา กอ าก าร บ ว ม  น ้ า ห นัก

ตั ว ท่ี เ พิ่ ม ขึ น  ร ะ ดั บ ค ว า ม ดั น โ ล หิ ต  แ ล ะ ส า ม า ร ถ จั ด ก า ร

ต น เ อ ง ใ น ก า ร แ ก้ ไ ข ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น เ บื อ ง ต้ น ไ ด้ ถู ก ต้ อ ง  แ ล ะ

ป รั บ เ ป ลี่ ย น พ ฤ ติ ก ร ร ม ใ น ก า ร ป้ อ ง กั น ก า ร เ กิ ด ภ า ว ะ น ้ า

เ กิ น  เ ช่ น  ก า ร จ้ า กั ด น ้ า ดื่ ม แ ล ะ อ า ห า ร ท่ี มี เ ก ลื อ โ ซ เ ดี ย ม 

การปรับความเข้มข้นของน ้ายาลา้งไ ตเพื่อปรับสมดุลขอ ง

ส า ร น ้ า ใ น ร่ า ง ก า ย ใ ห้ เ ห ม า ะ ส ม  ก า ร ข อ ค ว า ม ช่ ว ย เ ห ลื อ

แ ล ะ ส นั บ ส นุ น ด้ า น ต่ า ง ๆ  จ า ก บุ ค ล า ก ร  น อ ก จ า ก ก า ร ใ ห้

ค ว า ม รู้ ใ น ก า ร ป้ อ ง กั น ก า ร ติ ด เ ชื อ เ ยื่ อ บุ ช่ อ ง ท้ อ ง  เ พื่ อ ช่ ว ย

ส่ ง เ ส ริ ม ค ว า ม ส า ม า ร ถ ใ น ก า ร ด้ า เ นิ น ชี วิ ต ป ร ะ จ้ า วั น ไ ด้

ต า ม ภ า ว ะ สุ ข ภ า พ  มี คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต ท่ี ดี   ล ด อั ต ร า ก า ร

เ จ็ บ ป่ ว ย ท่ี ต้ อ ง เ ข้ า รั บ ก า ร รั ก ษ า ใ น โ ร ง พ ย า บ า ล   

ล ด ค่ า ใ ช้ จ่าย ใ น การ รั กษ า แ ล ะ ล ด อั ตร าก าร เ สีย ชี วติ  โ ด ย

มกีรอบแนวคิดในการศึกษาดัง แผน ภาพท่ี 1  
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ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
1.   เ พื่ อ เ ป รี ย บ เ ที ย บ พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ

น ้ า เ กิ น ข อ ง ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง ก่ อ น แ ล ะ ห ลั ง ไ ด้ รั บ

โ ปรแกรมการจัดกา รตนเอง 

2. เ พื่ อ เ ป รี ย บ เ ที ย บ คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต ข อ ง ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง

ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง ก่ อ น แ ล ะ ห ลั ง ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร

ตนเอง 
 

 

 

 

สมมติฐานการวจิัย 
1. ภ า ย ห ลั ง ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง 

ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง มี ค่ า เ ฉ ลี่ ย ค ะ แ น น พ ฤ ติ ก ร ร ม

การป้องกันภาวะน ้าเกนิสูงกวา่ก่อนไ ด้รับโ ปรแกรม 

2. ภ า ย ห ลั ง ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง 

ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง มี ค่ า เ ฉ ลี่ ย ค ะ แ น น คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต

สูงกว่าก่อนได้รับโ ปรแกรม 
 

 

 

 

ขั นตอนที่ 3 การให้แรงเสรมิ

ตนเอง (Self-reinforcement)  

1) ใ ห้ก้าลังใ จ กล่าวช่ืนชม เมื่อ

ปฏบัิตพิฤตกิรรมการจัดการ

ตนเองบรรลุ เป้าหมาย 

2) ก้าหนดกิจกรรม/ ให้รางวัล

ตนเองเมื่อบรรลุเป้าหมาย 

3) ประเมินผ ลลัพธ์ และสะทอ้น

กลับพฤติกรรมการจัดการตนเอง

ท่ีท้าไ ด้ดี และพฤตกิรรมท่ีควร

ปรับปรุง  

   

1. พฤตกิรรมการป้องกันภาวะน า้เกิน 

1) ด้านการตดิตามตนเอง  

2) ด้านการประเมินตนเอง 

3) ด้านการใ ห้แรงเสริมตนเอง 

2. คุณภาพชีวิต 

 

ผู้ป่วยลา้งไตทางช่องท้อง  

 

ขั นตอนที่ 2 การประเมินตนเอง 

(Self-evaluation) 

1) วเิคราะห์ เปรียบเที ยบผ ลการ

ตดิตามตนเองกับเป้าหมายท่ีตั ง ไ ว้ 

2) ร่วมค้นหาปัจจัยเอื ออ้านวยและ

อุปสรรคท่ีมีผลต่อการปรับเ ปลี่ ยน

พฤตกิรรมการจัดการตนเอง  

3) ตดิตามเยี่ยมทางโ ทรศพัท์ 

ประเมินซ ้าพฤติกรรมการจัดการ

ตนเอง ทุก 2 สัปดาห์และ 

นัดติดตามผ ลการประเมินตนเอง

ตอ่เนื่อง ทุก 1 เดอืน 

โปรแกรมการจัดการตนเอง 

ประ ก อบดว้ย 3 ขั นตอน ใ ชร้ะยะเวลา 8 สัปดาห์ ดังนี  

ขั นตอนที่ 1 การตดิตาม

ตนเอง (Self-monitoring) 

1) การสร้างสัมพันธภาพ  

 ขอความยินยอม  

2) ตดิตามเยี่ยมประเมิน 

วนิจิฉัย สภาพปัญหาและ

ความตอ้งการ การสอน 

แนะน้า ใ หค้วามรู้ ฝ ึกทักษะ 

ใ ห้ค้าปรึกษา ตั งเป้าหมายการ

ตดิตามตนเอง  

3) ประเมินตนเอง ตรวจสอบ 

และบันทึกผลก ารติดตาม

ตนเองตามแบบบันทึกทุกวัน 
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วิธีด้าเนินการวจิัย  
 ก า ร ศึ ก ษ า ค รั ง นี เ ป็ น ก า ร วิ จั ย กึ่ ง ท ด ล อ ง  (Quasi-

experimental research) แ บ บ ก ลุ่ ม เ ดี ย ว วั ด ผ ล ก่ อ น แ ล ะ

ห ลั ง ก า ร ท ด ล อ ง  (One-group pretest-posttest design) 

โ ด ย ป ร ะ ช า ก ร คื อ ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง ท่ี อ า ศั ย อ ยู่ ใ น

เ ข ต อ้ า เ ภ อ ว า น ร นิ ว า ส  จั ง ห วั ด ส ก ล น ค ร  ณ  โ ร ง พ ย า บ า ล

ว า น ร นิ ว า ส  จ ั ง ห วั ด ส ก ล น ค ร  ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง คื อ ผ ู้ ป่ ว ย ล้ าง

ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง ท่ี เ ข้ า ม า รั บ บ ริ ก า ร ท่ี ห น่ ว ย ไ ต เ ที ย ม  

โ ร ง พ ย า บ า ล ว า น ร นิ ว า ส  ใ น ช่ ว ง เ ดื อ น มี น า ค ม  ถึ ง 

กรกฎาคม 2568 จ้า นวน 3 0 ราย คัดเลอืกกลุ่มตัวอย่ า ง

แ บ บ เ ฉ พ า ะ เ จ า ะ จ ง  (Purposive sampling) โ ด ย มี

คุ ณ ส ม บั ติ ต า ม เ ก ณ ฑ์ ก้ า ห น ด  (Inclusion criteria) ดั ง นี   

1) อายุ 20 ปีขึ นไป 2)  ผ ู้ป่วยลา้งไ ตทางชอ่งท้อง 6 เดอืน

ขึ น ไ ป  อ ยู่ ใ น เ ข ต อ้ า เ ภ อ ว า น ร นิ ว า ส  จั ง ห วั ด ส ก ล น ค ร   

3) เ ป็ น ผ ู้ ท่ี ไ ม่ เ ค ย ไ ด้ รั บ ก า ร รั ก ษ า ภ า ว ะ ติ ด เ ชื อ เ ยื่ อ บุ ช่ อ ง

ท้ อ ง  ห รื อ  ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น  ภ า ย ใ น ร ะ ย ะ เ ว ล า  1  เ ดื อ น ท่ี ผ ่ า น

ม า  4) มี ส ติ สั ม ป ชั ญ ญ ะ ดี  ส า ม า ร ถ อ่ า น  พู ด  ฟั ง แ ล ะ

สื่ อ ส า ร ใ ห้ ข้ อ มู ล ไ ด้  5) ส มั ค ร ใ จ แ ล ะ ยิ น ย อ ม เ ข้ า ร่ ว ม

การศึกษา  

เ ก ณ ฑ์ ก า ร คั ด อ อ ก  (Exclusion cr iter ia )  คื อ  

1) ไ ม่ ส า ม า ร ถ เ ข้ า ร่ ว ม กิ จก ร ร ม ต ลอ ด ก าร วิ จั ย จน ค ร บทุก

ขั นตอน 2)  มกีารเจ็บป่วยรุนแรง หรือมโี รคติดตอ่ท่ีมี ผ ล

ต่ อ ก า ร รั ก ษ า  เ ช่ น  ก า ร ติ ด เ ชื อ เ ยื่ อ บุ ช่ อ ง ท้ อ ง  โ ร ค โ ค วิ ด -

1 9  วั ณ โ ร ค  ห รื อ โ ร ค ม ะ เ ร็ ง ร ะ ย ะ สุ ด ท้ า ย  3) ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต

ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง  ท่ี ไ ม่ อ ยู่ ใ น เ ข ต อ้ า เ ภ อ ว า น ร นิ ว า ส  จั ง ห วั ด

สกลนคร 

 เกณฑ์การยกเลิกจาก การศึกษา (Discontinuation 

Criteria)  คื อ  1)   ผ ู้ ท่ี ไ ด้ รั บ ก า ร ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง ข อ

ย ก เ ลิ ก ก า ร เ ข้ า ร่ ว ม ก า ร ศึ ก ษ า ใ น ภ า ย ห ลั ง  2)  ผ ู้ ท่ี เ ป ลี่ ย น

วิ ธี ก า ร รั ก ษ า  ห รื อ เ สี ย ชี วิ ต ใ น ร ะ ห ว่ า ง ด้ า เ นิ น ก า ร ศึ ก ษ า   

3)  ผ ู้ ท่ี ย้ า ย อ อ ก จ า ก พ ื น ท่ี ก า ร วิ จั ย  ค้ า น ว ณ ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง 

จา กโ ปรแกรม G* power เลอืก means: difference from 

constant (one sample case) เลอืกการทดสอ บ ทาง เ ดี ย ว

ก้ า ห น ด ค่ า อิ ท ธิ พ ล  (effect size)  จ า ก ค่ า ม า ต ร ฐ า น ก ล า ง  

ไ ด้ เ ท่ า กั บ  0.50 ค่ า ค ว า ม ค ล า ด เ ค ลื่ อ น  (alpha)  เ ท่ า กั บ 

0.05 และค่าก้า ลังการทดสอบ (power) เท่ากับ 0.80 ไ ด้

กลุ่มตัวอยา่ง 27 คน และเพื่อป้องกันการถอนตัว (Drop-

out)  ข อ ง ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง ร ะ ห ว่ า ง ก า ร ท ด ล อ ง  ผ ู้ วิ จั ย จึ ง

ก้ า ห น ด ข น า ด ข อ ง ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง เ พิ่ ม ขึ น อี ก ร้ อ ย ล ะ  10  

(2.7 คน) รวมเป็นกลุ่มตัวอยา่งทั งหมด 30 คน 

         เครื่องมอืที่ใช้ในการวิจัย   

เ ค ร่ื อ ง มื อ ท่ี ใ ช้ ใ น ก า ร ศึ ก ษ า วิ จั ย ค รั ง นี  

ป ร ะ ก อ บ ด้ ว ย  เ ค ร่ื อ ง มื อ ท่ี ใ ช้ ใ น ก า ร เ ก็ บ ร ว บ ร ว ม ข้ อ มู ล

และเครื่องมือท่ีใชใ้ นการด้าเนินการวจิัย ดังนี  

 1 .  เครื่องมือที่ ใช้ ในการด้าเนินการวิ จัย 

ป ร ะ ก อ บ ด้ วย  โ ป ร แ ก ร ม การ จัด การ ต นเ อ งขอ ง ผ ู้ป่วยลา้ง

ไ ตทางชอ่งท้อง และค ู่มือการป้องกันภาวะน ้าเกนิ ดังนี    

1 .1 )  โปรแกรมการจัดการตนเอง เ ป็ น

ก ร ะ บ ว น ก า ร พั ฒ น า ทั ก ษ ะ  ค ว า ม รู้  ค ว า ม ส า ม า ร ถ ใ น การ

จั ด ก า ร สุ ข ภ า พ ต น เ อ ง เ พื่ อ ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น ข อ ง ผ ู้ ป่ ว ย

ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง  โ ด ย ป ร ะ ยุ ก ต์ ใ ช้ แ น ว คิ ด ก า ร จั ด ก า ร

ต น เ อ ง  ข อ ง แ ค น เ ฟ อ ร์  แ ล ะ  ก า ลิ ค  บ า ย ส์  โ ป ร แ ก ร ม ก า ร

จัดกา รตนเองมีระยะเวลา 8 สัปดาห์ โ ดยจัดกิจกรรมทุ ก  

2 สั ป ด า ห์  ค รั ง ล ะ  60 น า ที  กิ จ ก ร ร ม โ ป ร แ ก ร ม ก า ร

จัดกา รตนเองประกอบด้วย 3 ขั นตอนดังนี   

ขั น ต อ น ท่ี  1  ก า ร ติ ด ต า ม ต น เ อ ง  (Se l f  - 

monitoring)  ไ ด้ แ ก่ 1)  ก า ร ส ร้ า ง สั ม พั น ธ ภ า พ  ข อ ค ว า ม

ยิ น ย อ ม (สั ป ด า ห์ ท่ี  1  ร ะ ย ะ เ ว ล า  3 0  น า ที )  2)  ติ ด ต า ม

เ ยี่ ย ม ป ร ะ เ มิ น  วิ นิ จ ฉั ย  ส ภ า พ ปั ญ ห า แ ล ะ ค ว า ม ต้ อ ง ก า ร  

แ น ะ น้ า  ส อ น ใ ห้ ค ว า ม รู้ เ กี่ ย ว กั บ อ า ห า ร  น ้ า ดื่ ม  เ ก ลื อ

โ ซ เ ดี ย ม  ย า  น ้ า ห นั ก  ขั น ต อ น ก า ร เ ป ลี่ย น น ้ าย าล้ าง ไ ตทาง

ช่ อ ง ท้ อ ง  แ ล ะ ก า ร ฝ ึ ก ทั ก ษ ะ  ท บ ท ว น ก า ร บั น ทึ ก ส มุ ด จ ด

น ้ า ย า แ ล ะ ก า ร บั น ทึ ก ส ม ดุ ล ข อ ง น ้ า ย า  ใ ห้ ค้ า ป รึ ก ษ า  แ ล ะ

ตั ง เ ป้ า ห ม า ย ก า ร ติ ด ต า ม ต น เ อ ง  (สั ป ด า ห์ ท่ี  2  ร ะ ย ะ เ ว ล า  

40 นาที) 3) ฝ ึกทักษะการประเมินตนเ อง ตรวจสอบแล ะ

บันทึกผลก ารติดตามตนเองตามแบบบันทึก (สัปดาห์ท่ี 2 

ระยะเวลา 20 นาท)ี 
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ขั น ต อ น ท่ี  2  ก า ร ป ร ะ เ มิ น ต น เ อ ง  ( Se l f  - 

evaluation)  ไ ด้ แ ก่  1)  วิ เ ค ร า ะ ห์  เ ป รี ย บ เ ที ย บ ผ ล ก า ร

ติ ด ต า ม ต น เ อ ง กั บ ค่ า เ ป้ า ห ม า ย ท่ี ตั ง ไ ว้  (สั ป ด า ห์ ท่ี  4,6,8 

ร ะ ย ะ เ ว ล า  10-15 น า ที ) 2)  ร่ ว ม ค้ น ห า ปั จ จั ย ท่ี มี ผ ล ต่ อ

ก า ร ป รั บ เ ป ลี่ ย น พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง  (สั ป ด า ห์ ท่ี  

4,6,8 ร ะ ย ะ เ ว ล า  10-15 น า ที )  3)  ติ ด ต า ม เ ยี่ ย ม ท า ง

โ ท ร ศั พ ท์  ป ร ะ เ มิ น ซ ้ า พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง 

 ทุ ก  2  สั ป ด า ห์  แ ล ะ นั ด ติ ด ต า ม ผ ล ก า ร ป ร ะ เ มิ น ต น เ อ ง

ต่ อ เ นื่ อ ง ทุ ก  1  เ ดื อ น  ใ น สั ป ด า ห์ ท่ี  4  แ ล ะ สั ป ด า ห์ ท่ี   

8  ระยะเวลา 5-15 นาที 

ขั น ต อ น ท่ี  3  ก า ร ใ ห้ แ ร ง เ ส ริ ม ต น เ อ ง  (Self - 

reinforcement)  ไ ด้ แ ก่  1 )  ก า ร เ ส ริ ม ส ร้ า ง แ ร ง จู ง ใ จ  ใ ห้

ก้ า ลั ง ใ จ  ก ล่ า ว ชื่ น ช ม  เ มื่ อ ป ฏิ บั ติ พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร

ต น เ อ ง บ ร ร ลุ เ ป้ า ห ม า ย  (สั ป ด า ห์ ท่ี  4,6,8 ร ะ ย ะ เ ว ล า  10 

น า ที ) 2)  ก้ า ห น ด กิ จ ก ร ร ม /  ใ ห้ ร า ง วั ล ต น เ อ ง เ มื่ อ บ ร ร ลุ

เ ป้ า ห ม า ย ต า ม ค ว า ม ค า ด ห วั ง ต น เ อ ง  (สั ป ด า ห์ ท่ี  4,6,8 

ร ะ ย ะ เ ว ล า  5-10 น า ที ) 3)  ป ร ะ เ มิ น ผ ล ลั พ ธ์  แ ล ะ ส ะ ท้ อ น

ก ลั บ พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ท่ี ท้ า ไ ด้ ดี  แ ล ะ

พ ฤ ติ ก ร ร ม ท่ี ค ว ร ป รั บ ป รุ ง  (สั ป ด า ห์ ท่ี  4,6,8 ร ะ ย ะ เ ว ล า  

10 นาที) 

 1.2) คู่มือการจัดการตนเองเพื่อป้องกัน

ภาวะน ้าเกินของผู้ป่วยล้างไตทางช่องท้อง เป็นคู่มื อ ท่ี

ผ ู้ วิ จั ย พั ฒ น า ขึ น จ า ก ก า ร ท บ ท ว น ว ร ร ณ ก ร ร ม  เ นื อ ห า

ป ร ะ ก อ บ ด้ ว ย  ก ิ จ ก ร ร ม ท่ี  1)  ก า ร ติ ด ต า ม ต น เ อ ง  เ กี่ ย ว กั บ

ก า ร บั น ทึ ก ข้ อ มู ล ส มุ ด จ ด น ้ า ย า แ ล ะ ก า ร บั น ทึ ก ส ม ดุ ล

น ้ า ย า ต่ อ วั น  กิ จ ก ร ร ม ท่ี  2)  ก า ร ป ร ะ เ มิ น ต น เ อ ง เ กี่ ย ว กั บ

ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น  อ า ก า ร ผ ิ ด ป ก ติ  ก า ร แ ก้ ไ ข ปั ญ ห า เ บื อ ง ต้ น 

แ ล ะ ช่ อ ง ท า ง ก า ร ข อ ค ว า ม ช่ ว ย เ ห ลื อ  แ ล ะ กิ จ ก ร ร ม ท่ี   

3)  ก า ร ใ ห้ แ ร ง เ ส ริ ม ต น เ อ ง เ กี่ ย ว กั บ ก า ร ตั ง เ ป้ า ห ม า ย แ ล ะ

การให้รางวัลตนเองเมื่อบรรลุเป้าหมาย 

 2. เครื่องมอืที่ใช้เก็บรวบรวมข้อมูลการวิจัย 

แ บ บ ป ร ะ เ มิ น พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น ข อ ง

ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง  โ ด ย ใ ช้ แ บ บ ป ร ะ เ มิ น ก่ อ น

ก า ร ศึ ก ษ า ใ น สั ป ด า ห์ ท่ี  1 แ ล ะ ห ลั ง ก า ร ศึ ก ษ า ใ น สั ป ด า ห์ท่ี  

8 แบ่งออกเป็น 3  ส่วน ไ ด้แก่ 

  ส่ ว น ที่  1  แ บ บ ส อ บ ถ า ม ข้ อ มู ล ท่ั ว ไ ป  

ป ร ะ ก อ บ ด้ ว ย ข้ อ มู ล เ กี่ ย ว กั บ  เ พ ศ  อ า ยุ  ส ถ า น ภ า พ ส ม ร ส   

ส ถ า น ะ ใ น ค ร อ บ ค รั ว  ร ะ ดั บ ก า ร ศึ ก ษ า  ศ า ส น า  อ า ชี พ  

สิทธิการรักษา รายได้เฉลี่ยของครอบค รั ว โ รคประจ ้าตั ว

อื่ น  ๆ  ร ะ ย ะ เ ว ล า ก า ร ล้ า ง ไ ต   รู ป แ บ บ ก า ร ล้ า ง ไ ต  ป ร ะ วั ติ

ก า ร เ ข้ า รั บ ก า ร รั ก ษ า ใ น โ ร ง พ ย า บ า ล ด้ ว ย ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น 

ค ว า ม ส า ม า ร ถ ใ น ก า ร ท้ า กิ จ วั ต ร ป ร ะ จ้ า วั น  แ ล ะ  ผ ู้ ท้ า

หนา้ที่เปลี่ยนถ่ายน ้ายา 

ส่วนที่ 2  แ บ บ ป ร ะ เ มิ น พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร

ต น เ อ ง เ พื่ อ ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น  ซึ่ ง ผ ู้ วิ จั ย พั ฒ น า ขึ น 

โ ด ย ป ร ะ ยุ ก ต์ ใ ช้ แ น ว คิ ด ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ข อ ง แ ค น เ ฟ อ ร์  

แ ล ะ ก า ลิ ค - บ า ย ส์  โ ด ย ใ ช้ แ บ บ ป ร ะ เ มิ น ก่ อ น ก า ร ศึ ก ษ า ใ น

สั ป ด า ห์ ท่ี  1 แ ล ะ ห ลั ง ก า ร ศึ ก ษ า ใ น สั ป ด า ห์ ท่ี  8 ก า ร ใ ห้

ค ะ แ น น โ ด ย ภ า พ ร ว ม  แ บ บ ป ร ะ เ มิ น มี ลั ก ษ ณ ะ ค้ า ต อ บ  

5 ระดับ ไ ด้แก่ ประจ ้า  = 5 คะแนน บ่อยครั ง = 4 คะแนน 

ปานกลาง = 3 คะแนน บางครั ง= 2 คะแนน และไ มเ่คย= 

1 ค ะ แ น น  เ ก ณ ฑ์ ก า ร แ บ่ ง ค ะ แ น น เ ป็ น แ บ บ อิ ง เ ก ณ ฑ์   

3  ร ะ ดั บ  ไ ด้ แ ก่  ร ะ ดั บ ดี  ( ร้ อ ย ล ะ  8 0  ขึ น ไ ป )  ป า น ก ล า ง  

( ร้ อ ย ล ะ  6 0 - 7 9 )  แ ล ะ ต่้ า  ( น้ อ ย ก ว่ า ร้ อ ย ล ะ  6 0 )    

แ บ บ ป ร ะ เ มิ น พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง เ พื่ อ ป้ อ ง กั น

ภาวะน ้าเกนิประกอบด้วย  

1)  แ บ บ สั ม ภ า ษ ณ์ พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร

ต น เ อ ง ด้ า น ก า ร ติ ด ต า ม ต น เ อ ง โ ด ย ร ว ม  จ้ า น ว น  2 5  ข้ อ 

ประกอบด้วย 1) การบันทึกสมุดจดน ้ายารายวัน  จ ้านวน 

5  ข้ อ  2) ก า ร ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง   จ้ า น ว น  5  ข้ อ 3) ก า ร

ใ ช้ ย า  จ ้ า น ว น  5  ข้ อ แ ล ะ  4) ก า ร บ ริ โ ภ ค อ า ห า ร ร ส เ ค็ ม ใ น

ชวีติประจ ้าวัน จ้า นวน 10 ข้อ ลักษณะค้า ตอบม ี5 ระดับ

ไ ด้แก่ ประจ ้า บ่อยครั ง ปานกลาง บางครั ง และไ มเ่คย 

2) แ บ บ สั ม ภ า ษ ณ์ พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร

ตนเองด้านการประเมินตน เอ ง  พัฒนาโ ดยผู้วจิัย จ้า นวน 

15 ข้อ แบ่งเป็น 2 ส่วนยอ่ย  ไ ด้แก่ ผ ลการบันทึกสมุดจด

น ้ า ย า  จ้ า น ว น  5  ข้ อ เ ป็ น แ บ บ เ ลื อ ก ต อ บ  ถู ก= 1 ค ะ แ น น  
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ไ ม่ ถู ก  = 0 ค ะ แ น น  แ บ่ ง ช่ ว ง ค ะ แ น น เ ป็ น  3  ร ะ ดั บ  ไ ด้ แ ก่  

ร ะ ดั บ ต่้ า  ( น้ อ ย ก ว่ า ร้ อ ย ล ะ  6 0 )  ป า น ก ล า ง  ( ร้ อ ย ล ะ  6 0 -

79)และดี (ร้อยละ80 ขึ นไป) และ ผ ลการประเมินอา ก า ร /  

อ า ก า ร แ ส ด ง ข อ ง ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น  จ ้ า น ว น  1 0  ข้ อ  ลั ก ษ ณ ะ

ค้ า ต อ บ มี  5 ร ะ ดั บ ไ ด้ แ ก่  ป ร ะ จ้ า  บ่ อ ย ค รั ง  ป า น ก ล า ง 

บางครั ง และไ มเ่คย 

3) แบบประเมินพฤตกิ ร รมกา รจัดกา รต น เ อ ง

ด้ า น ก า ร ใ ห้ แ ร ง เ ส ริ ม ต น เ อ ง  จ้ า น ว น  1 0  ข้ อ  ลั ก ษ ณ ะ

ค้ า ต อ บ มี  5 ร ะ ดั บ ไ ด้ แ ก่  ป ร ะ จ้ า  บ่ อ ย ค รั ง  ป า น ก ล า ง 

บางครั ง และไ มเ่คย 

 ส่วนที่ 3 แ บ บ ป ร ะ เ มิ ณ คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต 9-THAI 

พั ฒ น า โ ด ย วิ โ ร จ น์  ตั ง เ จ ริ ญ เ ส ถี ย ร  แ ล ะ ค ณ ะ  มี ค่ า

สั ม ป ร ะ สิ ท ธ์ิ แ อ ล ผ า ข อ ง ค ร อ น บ า ค ท่ี  0 . 8 0 14 จ้ า น ว น 

9  ข้ อ   ลั ก ษ ณ ะ ค้ า ต อ บ  มี  5  ร ะ ดั บ  ไ ด้ แ ก่  ไ ม่ มี เ ล ย  

เ ล็ ก น้ อ ย   ป า น ก ล า ง  รุ น แ ร ง  แ ล ะ  รุ น แ ร ง ม า ก  แ บ่ ง เ ป็ น  

ข้ อ ท่ี  1  -  4   ป ร ะ เ มิ น ด้ า น สุ ข ภ า พ ก า ย  แ ล ะ  ข้ อ  5  -  7 

ป ร ะ เ มิ น ด้ า น สุ ข ภ า พ ใ จ  ข้ อ  8 - 9  ป ร ะ เ มิ น คุ ณ ภ า พ

โ ด ย ร ว ม  ค่ า ค ะ แ น น ท่ี ไ ด้ น้ า ไ ป เ ป รี ย บ เ ที ย บ กั บ ต า ร า ง

แ ป ล ง ค ะ แ น น ร ว ม เ ป็ น ค ะ แ น น ม า ต ร ฐ า น สุ ข ภ า พ ก า ย แ ล ะ

สุขภาพใจโ ดยแบ่งคา่คะ แนนมาตรฐา นตามเพศและอายุ  

 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมอื 

 ผ ู้วิจัยน้าเคร่ืองมอืท่ีผ่านการตรวจสอบโ ครงสร้าง

ข อ ง เ นื อ ห า  ส อ ด ค ล้ อ ง ข อ ง ข้ อ ค้ า ถ า ม  กั บ ท ฤ ษ ฎี ห รื อ

นิ ย า ม เ ชิ ง ป ฏิ บั ติ ก า ร  ค ว า ม ต ร ง เ ชิ ง เ นื อ ห า โ ด ย

ผ ู้ ท ร ง คุ ณ วุ ฒิ  3 ท่ า น  ม า ป รั บ ป รุ ง แ ก้ ไ ข ต า ม ค้ า แ น ะ น้ า  

ไ ด้ แ ก่  โ ป ร แ ก ร ม ฯ  แ บ บ ส อ บ ถ า ม พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร

ตนเองและแบบประเมินคุณภาพชีวิต 9 -Thai ไ ด้คา่ความ

ต ร ง ต า ม เ นื อ ห า (Content Validity Index: CVI) เ ท่ า กั บ  

0.98 แลว้น้าไปทดลองใ ชก้ับผู้ป่วยท่ีได้รับการลา้งไ ตทาง

ช่ อ ง ท้ อ ง ท่ี มี คุ ณ ส ม บั ติ ใ ก ล้ เ คี ย ง กั บ ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง  จ้ า น วน 

1 5  ค น  เ พื่ อ ป ร ะ เ มิ น ค ว า ม เ ป็ น ไ ป ไ ด้ ด้ า น ค ว า ม ห ม า ย  

ส้ า น ว น ภ า ษ า  ค ว า ม เ ข้ า ใ จ ค้ า ถ า ม แ ต่ ล ะ ข้ อ  ก่ อ น น้ า ไ ป ใ ช้

จ ริ ง  น้ า ค ะ แ น น ท่ี ไ ด้ ม า ค้ า น ว ณ ห า ค่ า ค ว า ม เ ท่ี ย ง  โ ด ย ใ ช้

สู ต ร สั ม ป ร ะ สิ ท ธ์ิ แ อ ล ฟ า ข อ ง ค ร อ น บ า ค  (Cronbach’s 

alpha coefficient)  ไ ด้คา่ความเท่ียงเท่ากับ .83 

 ขั นตอนการ เก็บรวบรวมข้อมูล  (Data 

Collection Procedures)  

ผ ู้วิจัยด้าเนินการเก็บขอ้มูล โ ดยมีขั นตอนดังนี  

1.  ขั นเตรยีมการ 

 ผ ู้ วิ จั ย ศึ ก ษ า ข้ อ มู ล แ ล ะ ท บ ท ว น ว ร ร ณ ก ร ร ม  เ ขี ย น

โ ค ร ง ร่ า ง ก า ร วิ จั ย  ยื่ น แ บ บ เ ส น อ ข อ รั บ ก า ร พิ จ า ร ณ า ด้ า น

จ ริ ย ธ ร ร ม ใ น ม นุ ษ ย์ ต่ อ ค ณ ะ ก ร ร ม ก า ร วิ จั ย ม นุ ษ ย์ จั ง ห วั ด

ส ก ล น ค ร  ห ลั ง จ า ก ผ ่ า น ก า ร อ นุ มั ติ แ ล้ ว ผ ู้ วิ จั ย เ ข้ า พ บ

ผ ู้ อ้ า น ว ย ก า ร โ ร ง พ ย า บ า ล  หั ว ห น้ า ก ลุ่ ม ก า ร พ ย า บ า ล เ พื่อ

ชี แ จ ง ร า ย ล ะ เ อี ย ด ก า ร วิ จั ย  แ ล ะ ข อ อ นุ ญ า ต ด้ า เ นิ น ก า ร

วิ จั ย  เ ต รี ย ม ผ ู้ ช่ ว ย วิ จั ย  2  ค น  ใ น ก า ร เ ก็ บ ร ว บ ร ว ม ข้ อ มู ล  

โ ด ย อิ บ า ย วั ต ถุ ป ร ะ ส ง ค์ ก า ร วิ จั ย  ขั น ต อ น แ ล ะ วิ ธี ก า ร เ ก็ บ

ข้ อ มู ล  วิ ธี ก า ร ใ ช้ เ ค ร่ื อ ง มื อ แ ล ะ ท้ า ค ว า ม เ ข้ า ใ จ ก่ อ น เ ก็ บ

ข้ อ มู ล  แ ล ะ คั ด เ ลื อ ก ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง ต า ม คุ ณ ลั ก ษ ณ ะ ท่ี

ก้าหนด 

2. ขั นตอนด้าเนินการและการเก็บรวบรวม

ข้อมูล ผ ู้ วิ จั ย ส ร้ า ง สั ม พั น ธ ภ า พ  ชี แ จ ง วั ต ถุ ป ร ะ ส ง ค์ แ ล ะ

ร า ย ล ะ เ อี ย ด ข อ ง ขั น ต อ น ก า ร ด้ า เ นิ น ก า ร วิ จั ย ใ ห้ ก ลุ่ ม

ตั ว อ ย่ า ง  แ ล ะ ล ง น า ม ยิ น ย อ ม เ ข้ า ร่ ว ม ก า ร วิ จั ย  ผ ู้ ช่ ว ย วิ จั ย

บั น ทึ ก ข้ อ มู ล ส่ ว น บุ ค ค ล  ป ร ะ เ มิ น พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ป้ อ ง กั น

ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น  แ ล ะ คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต ต า ม แ บ บ ป ร ะ เ มิ น  

ห ลั ง จ า ก นั น ผ ู้ วิ จั ย ด้ า เ นิ น ก า ร ต า ม โ ป ร แ ก ร ม ฯ  โ ด ย มี

รายละเอยีดดังนี  

 สัปดาห์ที่ 1  ป ร ะ เ มิ น ส ภ า พ ปั ญ ห า แ ล ะ ค ว า ม

ต้ อ ง ก า ร ข อ ง ผ ู้ป่ ว ย ท่ี คั ดเ ลื อ กผ ู้เข้ า ร่ วม วิ จัย ท่ี มี คุณ สมบัติ

ต า ม เ ก ณ ฑ์ ท่ี ก้ า ห น ด ไ ว้  ชี แ จ ง วั ต ถุ ป ร ะ ส ง ค์  ป ร ะ เ มิ น

ส ถ า น ก า ร ณ์ ปั ญ ห า แ ล ะ ค ว า ม ต้ อ ง ก า ร ร า ย บุ ค ค ล  ก ่ อ น

ก า ร ท ด ล อ ง  โ ด ย ใ ช้ แ บ บ ป ร ะ เ มิ น คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต  9  -  Thai 

และ แบบประเมินพฤตกิรรมการป้องกันภาวะน ้าเกนิขอ ง

ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง ท่ี ผ ู้ วิ จั ย พั ฒ น า ขึ น  ไ ด้ แ ก่  

แ บ บ ส อ บ ถ า ม ข้ อ มู ล ท่ั วไ ป  แ บ บ สั ม ภ า ษ ณ์ พ ฤ ติ กร ร มการ

จั ด ก า ร ต น เ อ ง ใ น ก า ร ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น  เ ก็ บ ร ว บ ร ว ม
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ข้ อ มู ล ด้ ว ย วิ ธี ก า ร ส อ บ ถ า ม  ก า ร ส น ท น า  ก า ร สั ม ภ า ษ ณ์

แ ล ะ ก า ร สั ง เ ก ต พ ฤ ติ ก ร ร ม ใ ช้ เ ว ล า ใ น ก า ร ป ร ะ เ มิ น  ร า ย ล ะ

ไ มเ่กิน 60 นาที  

 สัปดาห์ที่  2  ร่ ว ม วิ เ ค ร า ะ ห์ ผ ล ก า ร ป ร ะ เ มิ น

ส ะ ท้ อ น ข้ อ มู ล ท่ี ไ ด้ จ า ก ก า ร ป ร ะ เ มิ น ก่ อ น ก า ร ศึ ก ษ า 

ว า ง แ ผ น แ ล ะ ป ฏิ บั ติ ต า ม โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง

เ พื่ อ ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย มี ทั ก ษ ะ ค ว า ม รู้  ค ว า ม ส า ม า ร ถ  ป รั บ เ ป ลี่ ย น

พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ท่ี บ้ า น ไ ด้ ถู ก ต้ อ ง เ ห ม า ะ ส ม 

โ ดยด้าเนินกิจกรรม ตามโ ปร แกร มกา รจัดกา รต น เอ ง ต า ม

ขั นตอนท่ี 1, 2 และ 3  ทุก 2 สัปดาห์ ใ ชเ้วลา 60 นาที  

 สัปดาห์ที่  4   ติ ด ต า ม ก า ร รั ก ษ า ต่ อ เ นื่ อ ง ท่ี

โ ร ง พ ย า บ า ล ป ร ะ เ มิ น ส ถ า น ก า ร ณ์ ปั ญ ห า ค ว า ม ต้ อ ง ก า ร 

ส ถ า น ะ สุ ข ภ า พ แ ล ะ ผ ล ก า ร ต ร ว จ ท า ง ห้ อ ง ป ฏิ บั ติ ก า ร  

ส ะ ท้ อ น ผ ล ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ท่ี บ้ า น จ า ก แ บ บ บั น ทึ ก  

ป ฏิ บั ติ ก า ร พ ย า บ า ล ด้ ว ย ก า ร ส อ น  ใ ห้ ข้ อ มู ล ค ว า ม รู้  ใ ห้

ค้าปรึกษาแนะน้า สนับสนุนการมสี่วนร่วมของครอบครั ว  

เ ส ริ ม ส ร้ า ง แ ร ง จู ง ใ จ  ใ ห้ ก้ า ลั ง ใ จ  ก ล่ า ว ชื่ น ช ม  ร่ ว ม

ตั ง เ ป้ า ห ม า ย ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ใ ห ม่  ส่ ง เ ส ริ ม ก า ร พั ฒ น า

ทั ก ษ ะ  ค ว า ม รู้ ค ว า ม ส า ม า ร ถ ใ น ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง เ ร่ื อ ง

อ า ห า ร  เ ก ลื อ โ ซ เ ดี ย ม  น ้ า  ย า  ก า ร บั น ทึ ก ส มุ ด จ ด น ้ า ย า

แ ล ะ ก า ร บั น ทึ ก ส ม ดุ ล ข อ ง น ้ า ย า  ใ ห้ บ ร ร ลุ เ ป้ า ห ม า ย ยิ่ ง ขึ น  

ใ ชเ้วลาไ มเ่กิน 60 นาที 

สัปดาห์ที่ 6 ก้ า กั บ ติ ด ต า ม ป ร ะ เ มิ น ส ถ า น ก า ร ณ์

ปั ญ ห า ค ว า ม ต้ อ ง ก า ร  ติ ด ต า ม เ ยี่ ย ม ท า ง โ ท ร ศั พ ท์  

ป ฏิ บั ติ ก า ร พ ย า บ า ล เ พื่ อ ใ ห้ ก า ร ป รึ ก ษ า แ ล ะ แ ก้ ไ ข ปั ญ ห า  

ก า ร พั ฒ น า ทั ก ษ ะ  ค ว า ม รู้ ค ว า ม ส า ม า ร ถ ใ น ก า ร จั ด ก า ร

ตนเอง ใ ห้การดูแลช่วยเหลื อตาม สถานกา รณ์ ปัญห า ข อ ง

แ ต่ ล ะ บุ ค ค ล  ใ ห้ ก้ า ลั ง ใ จ  เ ส ริ ม ส ร้ า ง แ ร ง จู ง ใ จ ใ น ก า ร

ป รั บ เ ป ลี่ ย น พ ฤ ติ ก ร ร ม ใ ห้ เ ห ม า ะ ส ม  ใ ช้ เ ว ล า ไ ม่ เ กิ น  

10 นาที  

 สัปดาห์ที่ 8  ก า ร ติ ด ต า ม ป ร ะ เ มิ น ผ ล ลั พ ธ์ ห ลั ง

ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง  โ ด ย ใ ช้ แ บ บ ป ร ะ เ มิ น

คุ ณ ภ า พ ชี วติ  9  -  Thai แ ล ะ  แ บ บ ป ร ะ เ มิ น พฤติ กร รมการ

ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น ข อ ง ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง  ท่ี ไ ด้

จ า ก ก า ร สอ บ ถ าม  ก า ร สั ม ภ า ษ ณ์ ก า ร เ ยี่ ย ม ท า ง โ ทรศัพท์   

ยุ ติ ก า ร ป ฏิ บั ติ ก า ร พ ย า บ า ล  น้ า ข้ อ มู ล ท่ี ไ ด้ ม า ส รุ ป แ ล ะ

วเิคราะห์ผลลัพธ์ทั งเชงิคุณ ภาพและ เชิ งป ริมาณต่ อไป ใ ช้

เวลาไ มเ่กิน 60 นาที 

 ผ ู้ ช่ ว ย วิ จั ย ด้ า เ นิ น ก า ร เ ก็ บ ร ว บ ร ว ม ข้ อ มู ล ห ลั ง

ก า ร ศึ ก ษ า ใ น สั ป ด า ห์ ท่ี  8 เ มื่ อ ก า ร เ ก็ บ ข้ อ มู ล สิ น สุ ด ล ง 

ผ ู้วิจัยกลา่วขอบคุณและยุตสิัมพันธภาพ 

การวิเคราะห์ข้อมูล (Data Analysis) 

 วิ เ ค ร า ะ ห์ ข้ อ มู ล ด้ ว ย โ ป ร แ ก ร ม ค อ ม พิ ว เ ต อ ร์

ส้าเร็จรูป 

1.  ข้ อ มู ล ท่ั ว ไ ป แ ล ะ พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง  

วิ เ ค ร า ะ ห์ โ ด ย ใ ช้ ส ถิ ติ เ ชิ ง พ ร ร ณ น า  ไ ด้ แ ก่  ค ว า ม ถี่  ร้ อ ย ล ะ 

ค่าเฉลี่ย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐา น 

2. เ ป รี ย บ เ ที ย บ ค ว า ม แ ต ก ต่ า ง ข อ ง ค ะ เ ฉ ลี่ ย

ค ะ แ น น พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ น ้ าเ กิ น  แ ล ะ คุ ณ ภ าพ

ชี วิ ต ก่ อ น แ ล ะ ห ลั ง ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม  วิ เ ค ร า ะ ห์ โ ด ย ใ ช้ ส ถิ ติ  

Paired t-test ห ลั ง ผ ่ า น ก าร ท ด ส อบข้ อ ต กล งเ บื อ ง ต้ น  ซึ่ ง

ก า ร ก ร ะ จ า ย ข อ ง ข้ อ มู ล เ ป็ น แ บ บ ป ก ติ  แ ล ะ ก้ า ห น ด ร ะ ดั บ

นัยส้าคัญทางสถิติท่ี 0.05 

3. ข้อมูลเชงิคุณภาพท่ีได้จาก การสัมภาษณ ์การ

ติ ด ต า ม ท า ง โ ท ร ศั พ ท์  ผ ู้ วิ จั ย น้ า ม า ร ว บ ร ว ม แ ล ะ วิ เ ค ร า ะ ห์

ข้ อ มู ล เ ชิ ง เ นื อ ห า  โ ด ย น้ า ม า จั ด เ ป็ น ก ลุ่ ม ห รื อ ป ร ะ เ ด็ น

ส้าคัญตามข้อมูลท่ีได้มา  

 จริยธรรมการวิจัย (Ethical Considerations) 

 ก า ร ศึ ก ษ า นี ไ ด้ ผ ่ า น ก า ร รั บ ร อ ง จ ริ ย ธ ร ร ม ก า ร วิ จั ย

ใ น ม นุ ษ ย์ จ า ก ค ณ ะ ก ร ร ม ก า ร จ ริ ย ธ ร ร ม ก า ร วิ จั ย ใ น ม นุ ษ ย์  

จั ง ห วั ด ส ก ล น ค ร  เ อ ก ส า ร รั บ ร อ ง เ ล ข ท่ี  SKN REC 2025-

0 19  ผ ู้ วิ จั ย พิ ทั ก ษ์ สิ ท ธ์ิ ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง โ ด ย ชี แ จ ง

วั ต ถุ ป ร ะ ส ง ค์ แ ล ะ ใ ห้ ล ง น า ม ยิ น ย อ ม  (Informed consent) 

ข้ อ มู ล จ ะ ถู ก เ ก็ บ เ ป็ น ค ว า ม ลั บ แ ล ะ น้ า เ ส น อ ใ น ภ า พ ร ว ม  

ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง มี สิ ท ธ์ิ ถ อ น ตั ว จ า ก ก า ร วิ จั ย ไ ด้ ต ล อ ด เ ว ล า

โ ด ย ไ ม่ มี ผ ล ก ร ะ ท บ ต่ อ สิ ท ธิ ก า ร รั ก ษ า พ ย า บ า ล  ผ ู้ วิ จั ย จ ะ

เ ก็ บ รั ก ษ า ข้ อ มู ล ไ ว้ ใ น ก ล่ อ ง ท่ี ปิ ด ผ นึ ก เ รี ย บ ร้ อ ย แ ล ะ ผ ู้ ไ ม่
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สิ ท ธิ ไ ม่ ส า ม า ร ถ เ ข้ า ถึ ง ข้ อ มู ล ไ ด้ แ ล ะ จ ะ ท้ า ล า ย ภ า ย ห ลั ง

การศึกษาเสร็จสิ นเรียบร้อย 5  ปี  
 

สรุปผลการวิจัย 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป พ บ ว่ า  ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง ส่ ว น

ใ ห ญ่ เ ป็ น เ พ ศ ห ญิ ง  ร้ อ ย ล ะ  6 0 เ พ ศ ช า ย  ร้ อ ย ล ะ 4 0 อ า ยุ

เ ฉ ลี่ ย  53.13 ปี  (SD.=12.29ปี )  อ า ยุ ร ะ ห ว่ า ง  60-74 ปี  

ร้ อ ย ล ะ  4 0 มี ส ถ า น ภ า พ ส ม ร ส คู่  ร้ อ ย ล ะ  76.7 ส ถ า น ะ

เ ป็ น หั ว ห น้ า ค ร อ บ ค รั ว  ร้ อ ย ล ะ  43.3 แ ล ะ ส ม า ชิ ก

ค ร อ บ ค รั ว  ร้ อ ย ล ะ  53.3 ก า ร ศึ ก ษ า จ บ ร ะ ดั บ

ป ร ะ ถ ม ศึ ก ษ า  ร้ อ ย ล ะ  8 3 . 3 นั บ ถื อ ศ า ส น า พุ ท ธ  ร้ อ ย ล ะ 

9 3 . 3  ป ร ะ ก อ บ อ า ชี พ เ ก ษ ต ร ก ร ร ม  ร้ อ ย ล ะ  8 3 . 3 ใ ช้

สิ ท ธิ บั ต ร ป ร ะ กั น สุ ข ภ า พ  ร้ อ ย ล ะ  9 3 . 3 ร า ย ไ ด้ ค ร อ บ ค รั ว

ต่ อ เ ดื อ น น้ อ ย ก ว่ า  5,0 0 0  บ า ท  ร้ อ ย ล ะ  5 3 . 3 มี ป ร ะ วั ติ

ก า ร เ จ็ บ ป่ ว ย ด้ ว ย โ ร ค ร่ ว ม คื อ  โ ร ค ค ว า ม ดั น โ ล หิ ต สู ง  ร้ อ ย

ล ะ  60 ร ะ ย ะ เ ว ล า ก า ร ล้ า ง ไ ต  3 - 5 ปี  ร้ อ ย ล ะ  4 0  ล้ า ง ไ ต

ทางชอ่งท้องแบ บต่ อ เนื่ อง (CAPD) ร้อยละ63 .3 สามารถ

ท้ า กิ จ วั ตร ป ร ะจ ้าวั น  พึ่ ง ต น เ อ ง ไ ด้ ร้ อ ย ล ะ  8 6 ผ ู้ ป่ ว ย ดูแล

ตนเอง ร้อยละ 70   

ส่วนที่ 2 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนน

พฤติกรรมการจัดการตนเองของกลุ่มตัวอย่างก่อน

และหลังได้รับโปรแกรมการจัดการตนเอง พ บ ว่ า  

ห ลั ง จ า ก เ ข้ า ร่ ว ม โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง  ก ลุ่ ม

ตั ว อ ย่ า ง มี ค่ า เ ฉ ลี่ ย พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง โ ด ย ร ว ม  

สูงกว่าก่อนได้รับโ ปรแกรมอ ยา่งมีนั ยส้าคัญ ทางสถิต ิ (t= 

38.23, p<.01) แ ล ะ มี ค่ าเ ฉลี่ย คะแ นน พ ฤติก รร ม รายดา้น

( ก า ร ติ ด ต า ม ต น เ อ ง  ก า ร ป ร ะ เ มิ น ต น เ อ ง  แ ล ะ ก า ร ใ ห้ แ ร ง

เ ส ริ ม ต น เ อ ง )  สู ง ก ว่ า ก่ อ น ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม อ ย่ า ง มี

นัยส้าคัญทางสถิติ (p<.01) ดังตารางที่ 1 

 

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองของกลุ่มตัวอยา่งก่อนและหลังได้รับโ ปรแกรม  

พฤตกิรรมการจัดการ

ตนเอง 

ค่าเฉลี่ยคะแนน (n=30) Mean 

Dif. 

SD 

dif 
df t p-value 

ก่อน (SD) หลัง (SD) 

1.ด้านการตดิตามตนเอง 

การบันทึกน ้ายา 

การลา้งไ ต 

การใช้ยา 

การบริโภคเค็ม 

         

13.40 (1.75 ) 24.57 (.94) 11.17 1.78 29 34.31 .000* 

13.23 (2.08) 23.40 (1.25 ) 10.17 2.02 29 27.59 .000* 

13.33 (1.94) 24.8 (.76) 11.47 1.8 3 29 34.26 .000* 

19.20 (3 .22) 37.53 (3 .79) 18.3 3 4.80 29 20.91 .000* 

2. ด้านการประเมินตนเอง 

   การประเมินสมดุลน ้า 

การประเมินอาการ 

 

3 .77 

3 2.03 

 

(.50) 

(3.44) 

 

5.0 

34.97 

 

(.00) 

(3 .94) 

 

1.23 

2.93 

 

.54 

2.7 

 

29 

29 

 

13.40 

5.94 

 

.000* 

.000* 

3 .ด้านการใ ห้แรงเสริมตนเอง 23 .93 2.69 37.47 (4.88 ) 13.53 5.05 29 14.68 .000* 

4. พฤตกิรรมโดยรวม 118.9 7.71 187.73 (8 .15 ) 68 .83 9.86 29 38.23 .000* 

       *(p<.01) 

ส่วนที่ 3 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคุณภาพ

ชีวิตของกลุ่มตัวอย่างก่อนและหลังได้รับโปรแกรม

การจัดการตนเอง พ บ ว่ า  ห ลั ง จ า ก เ ข้ า ร่ ว ม โ ป ร แ ก ร ม

ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง  ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง มี ค่ า เ ฉ ลี่ ย ค ะ แ น น

คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต ด้ า น ก า ย  ด้ า น ใ จ แ ล ะ คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต โ ด ย ร ว ม  

สู ง ก ว่ า ก่ อ น ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม อ ย่ า ง มี นั ย ส้ า คั ญ ท า ง ส ถิ ติ   

(t=8 . 9 9, p<.01) ซึ่ ง อ ยู่ ใ น เ ก ณ ฑ์ ข อ ง ค น ป ก ติ สุ ข ภ า พ ดี   

ดังตารางที่ 2 
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคุณภาพชีวิตของกลุม่ตัวอย่างก่อนและหลังได้รับโ ปรแกรมการจัดกา รตนเอง  

คุณภาพชีวิต 
ค่าเฉลี่ยคะแนน (n=30) Mean 

Dif. 

SD 

dif 
df t p-value 

ก่อน (SD) หลัง (SD) 

1.ด้านกาย (PHS) 12.29 (24.17) 46.53 (11.43 ) 3 .42 26.88 29 6.98 .000* 

2. ด้านใจ (MHS) 19.81 15.8 8 ) 42.66 (8 .66) 2.28 14.52 29 8 .62 .000* 

3 . คุณภาพชีวิตโ ดยรวม 32.10 (35.69) 89.19 (15.08) 57.09 34.77 29 8.99 .000* 

  *(p<.01) 
 

 ข้อมูลเชิงคุณภาพ ท่ี ไ ด้ จ า ก ก า ร ติ ด ต า ม แ ล ะ สั ม ภ า ษ ณ์ ผ ู้ ป่ ว ย ท า ง โ ท ร ศั พ ท์  ส า ม า ร ถ ส รุ ป ป ร ะ เ ด็ น ส้ า คั ญ ไ ด้   

4 ประเด็นหลัก ดังนี  

Themes Key finding/ sub-themes 

1.การเฝ ้าระวังและกา รรับรู้อากา ร การประเมินภาวะบวมดว้ยตนเอง และการตดิตามสมดุลน ้าแบบวันต่อวัน 

2.การตัดสนิใจ แก้ปัญหาเชิงรุก ก า ร ป รั บ ค ว า ม เ ข้ ม ข้ น น ้ า ย า  ( 4 . 2 5 % Dextrose) ต า ม ส ถ า น ก า ร ณ์ แ ล ะ ก า ร

จัดกา รอุปสรรคทางเทคนิค (สายพับ/ ทา่นอน) เพื่อเพิ่มการดงึน ้า 

3.ก า ร ป รั บ เ ป ลี่ ย น พ ฤ ติ ก ร ร ม แ ล ะ

ข้อจ้า กัด 

ก า ร ค ว บ คุ ม โ ซ เ ดี ย ม  ( เ ลิ ก กิ น เ ค็ ม กิ น นั ว )  แ ล ะ เ พิ่ ม โ ป ร ตี น  ( ไ ข่ ข า ว )  โ ด ย พ บ

อุปสรรคด้านเศรษฐา นะ ที่ส่งผลตอ่คุณภาพโ ภชนาการ ใ นการจัดหาไข่ขาว 

4.การสร้างพลังอ้านาจและ การเ ข้ า ถึ ง

ระบบสนับสนุน 

ก า ร เ ห็ น คุ ณ ค่ า ใ น ต น เ อ ง เ มื่ อ จั ด ก า ร ปั ญ ห า ไ ด้ ส้ า เ ร็ จ  ร่ ว ม กั บ ก า ร เ ข้ า ถึ ง

ค้ า ป รึ ก ษ า จ า ก ที ม สุ ข ภ า พ ผ ่ า น ท า ง โ ท ร ศั พ ท์  ท้ า ใ ห้ ใ ช้ ชี วิ ต ป ร ะ จ้ า วั น ไ ด้ ง่ า ย ขึ น  

ไ มต่อ้งมาโ รงพยาบาลบ่อย 

 

อภิปรายผลการวจิัย 
         1 )  พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น  พ บ ว่ า 

ภ า ย ห ลั ง ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง  ค่ า เ ฉ ลี่ ย

ค ะ แ น น พ ฤติ กร ร มก าร จัดก าร ตน เ อ งเ พื่อ ป้ อ งกัน ภาวะน ้า

เ กิ น  สู ง ก ว่ า ก่ อ น ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม อ ย่ า ง มี นั ย ส้ า คั ญ ท า ง

ส ถิ ติ  (p< .01) เ นื่ อ ง จ า ก โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง   

ใ ช้ เ ว ล า ค รั ง ล ะ  6 0  น า ที  มี ก า ร ติ ด ต า ม เ ยี่ ย ม ท า ง โ ท ร ศัพท์

ต่ อ เ นื่ อ ง  ทุ ก  2  สั ป ด า ห์  มี ก ร ะ บ ว น ก า ร  3  ก ร ะ บ ว น ก า ร  

ป ร ะ ก อ บ ด้ ว ย  1)  ก า ร ติ ด ต า ม ต น เ อ ง เ พื่ อ ต ร ว จ ส อ บ

พ ฤ ติ ก ร ร ม   2)  ก า ร ป ร ะ เ มิ น ต น เ อ ง เ พื่ อ เ ป รี ย บ เ ที ย บ กั บ

เ ป้ า ห ม า ย ท่ี ตั ง ไ ว้  แ ล ะ  3)  ก า ร ใ ห้ แ ร ง เ ส ริ ม ต น เ อ ง เ พื่ อ

ก ร ะ ตุ้ น ใ ห้ เ กิ ด พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ป ฏิ บั ติ ท่ี ถู ก ต้ อ ง ใ ห้ ค ง ไ ว้

อ ย่ า ง ต่ อ เ นื่ อ ง  แ ล ะ ป รั บ เ ป ลี่ ย น พ ฤ ติ ก ร ร ม ท่ี ไ ม่ ถู ก ต้ อ ง 

โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง มุ่ ง เ น้ น ผ ู้ ป่ ว ย เ ป็ น ศู น ย์ ก ล า ง  

ชว่ยเปลี่ยนบทบาทผู้ป่วยจากผ ู้รับบริการมาเป็นผู้จัดก า ร

สุ ข ภ า พ ต น เ อ ง  โ ด ย ก า ร ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย บั น ทึ ก ส มุ ด จ ด น ้ า ย า

ร า ย วั น  ก า ร ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง  ก า ร ใ ช้ ย า  ก า ร บ ริ โ ภ ค

อ า ห า ร เ ค็ ม ใ น ชี วิ ต ป ร ะ จ้ า วั น  น อ ก จ า ก นี ก า ร ป ร ะ เ มิ น

ต น เ อ ง ถื อ เ ป็ น จุ ด เ ป ลี่ ย น ส้ า คั ญ ท่ี ท้ า ใ ห้ ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง เ กิ ด

ก า ร เ รี ย น รู้ แ ล ะ ก ร ะ บ ว น ก า ร คิ ด วิ เ ค ร า ะ ห์ เ พื่ อ ห า ส า เ ห ตุ

แ ล ะ แ น ว ท า ง แ ก้ ไ ข  จ า ก ก า ร ติ ด ต า ม ท า ง โ ท ร ศั พ ท์ ผ ู้ ป่ ว ย

ส า ม า ร ถ สั ง เ ก ต แ ล ะ ป ร ะ เ มิ น ภ า ว ะ บ ว ม ด้ ว ย ตั ว เ อ ง แ ล ะ

จั ด ก า ร แ ก้ ไ ข ปั ญ หา เ บื อ ง ต้ น ไ ด้ ด้ว ย ก าร ป รั บ ค ว า ม เ ข้มข้น

ของน ้ายาเพื่อเพิ่มการดงึน ้า การควบคุมปริมาณโ ซเดยี ม

แ ล ะ เ พิ่ ม ไ ข ข่ า ว   ซึ่ ง ส อ ด ค ล้ อ ง กั บ ก า ร ก า ร ศึ ก ษ า ข อ ง 

Lorig แ ล ะ ค ณ ะ15 ท่ี ร ะ บุ ว่ า ทั ก ษ ะ ก า ร ติ ด ต า ม ต น เ อ ง ก า ร
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ป ร ะ เ มิ น ผ ล ลั พ ธ์ เ ที ย บ กั บ เ ป้ า ห ม า ย เ ป็ น ก ล ไ ก ส ร้ า ง ทั ก ษะ

ก า ร แ ก้ ไ ข ปั ญ ห า  ซึ่ ง เ ป็ น สิ่ ง ส้ า คั ญ ใ น ก า ร จั ด ก า ร โ ร ค

เ รื อ รั ง  น อ ก จ า ก นี ยั ง เ ป็ น ก า ร ส ร้ า ง ค ว า ม เ ชื่ อ มั่ น ใ น

ค ว า ม ส า ม า ร ถ ข อ ง ต น เ อ ง ดั ง ก า ร ศึ ก ษ า ข อ ง  Kauric-

Klein16 ท่ี พ บ ว่ า ผ ู้ ป่ ว ย โ ร ค ไ ต ท่ี ส า ม า ร ถ ป ร ะ เ มิ น แ ล ะ เ ห็ น

ความส้าเร็จของตนเองใ นการ ควบคุ มความ ดันโลหิ ต แ ล ะ

น ้ า ห นั ก ตั ว  จ ะ มี แ ร ง จู ง ใ จ ใ น ก า ร ค ง ไ ว้ ซึ่ ง พ ฤ ติ ก ร ร ม

สุ ข ภ า พ ท่ี ดี ใ น ร ะ ย ะ ย า ว  ก า ร ป ร ะ เ มิ น ต น เ อ ง ใ น ก า ร ศึ ก ษ า

ค รั ง นี มี ก า ร ติ ด ต า ม ท า ง โ ท ร ศั พ ท์ ซึ่ ง ผ ู้ วิ จั ย จ ะ เ ป็ น ผ ู้ ใ ห้

ข้ อ มู ล ย้ อ น ก ลั บ ช่ ว ย ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย ป ร ะ เ มิ น ต น เ อ ง ไ ด้ อ ย่ า ง

ถู ก ต้ อ ง  ส อ ด ค ล้ อ ง กั บ ก า ร ศึ ก ษ า ข อ ง  ส ม ลั ก ษ ณ์ แ ล ะ

ค ณ ะ 17 ท่ี พ บ ว่ า ก า ร ป ร ะ เ มิ น พ ฤ ติ ก ร ร ม ต น เ อ ง อ ย่ า ง

ส ม่้ า เ ส ม อ โ ด ย มี เ ป้ า ห ม า ย ท่ี ชั ด เ จ น ช่ ว ย ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย โ ร ค ไ ต

เ รื อ รั ง ส า ม า ร ถ ห ลี ก เ ลี่ ย ง อ า ห า ร ท่ี มี โ ซ เ ดี ย ม สูง แ ล ะจ ้ากัด

ก า ร ดื่ ม น ้ า ไ ด้ อ ย่ าง มปี ร ะ สิทธิ ภ าพ  น อ ก จ า ก นี กา ร ใ ชส้มุด

บั น ทึ ก  ก า ร ก้ า กั บ ต น เ อ ง แ ล ะ ก า ร ติ ด ต า ม อ ย่ า ง ต่ อ เ นื่ อ ง

จ า ก ผ ู้ วิ จั ย ช่ ว ย ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง ท้ อ ง ส า ม า ร ถ

ค ว บ คุ ม ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น ไ ด้ ดี ก ว่ า ก า ร ไ ด้ รั บ ค้ า แ น ะ น้ า

ต า ม ป ก ติ อ ย่ า ง มี นั ย ส้ า คั ญ ท า ง ส ถิ ติ  อ ย่ า ง ไ ร ก็ ต า ม เ นื่ อ ง

ด้ ว ย ข้ อ จ้ า กั ด ด้ า น เ ศ ร ษ ฐ า น ะ ท้ า ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย บ า ง ส่ ว น ไ ม่

ส า ม า ร ถ จั ด ห า โ ป ร ตี น จ า ก ไ ข่ ข า ว ไ ด้  ซึ่ ง เ ป็ น ค ว า ม ท้ า ท า ย

ใ นการจัดการกับประเด็นปัญหาดังกล่าวตอ่ไป 

        2 )  คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต  ภ า ย ห ลั ง ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม ก า ร

จั ด ก า ร ต น เ อ ง  ค่ า เ ฉ ลี่ ย ค ะ แ น น คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต โ ด ย ร ว ม สู ง

ก ว่ า ก่ อ น ไ ด้ รั บ โ ป ร แ ก ร ม อ ย่ า ง มี นั ย ส้ า คั ญ ท า ง ส ถิ ติ  (t=

8 . 9 9, p<.01)  เ มื่ อ พิ จ า ร ณ า ร า ย ด้ า น  พ บ ว่ า  ค่ า เ ฉ ลี่ ย

ค ะ แ น น ด้ า น ก า ย แ ล ะ ด้ า น ใ จ โ ด ย ร ว ม อ ยู่ ใ น เ ก ณ ฑ์ ข อ ง ค น

ป ก ติ สุ ข ภ า พ ดี   ซึ่ ง ส า ม า ร ถ อ ธิ บ า ย ไ ด้ ว่ า เ มื่ อ พ ฤ ติ ก ร ร ม

ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ดี ขึ น ย่ อ ม ส่ ง ผ ล ใ ห้ อ า ก า ร แ ท ร ก ซ้ อ น

จ า ก ภ า ว ะ น ้ า เ กิ น เ ช่ น  อ า ก า ร ห อ บ เ ห นื่ อ ย  น อ น ร า บ ไ ม่ ไ ด้

ห รื อ ภ า ว ะ บ ว ม ล ด ล ง  ท้ า ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย มี ส ม ร ร ถ ภ า พ ท า ง ก า ย

ใ น ก า ร ป ฏิ บั ติ กิ จ วั ต ร ป ร ะ จ้ า วั น ไ ด้ ม า ก ขึ น  ท้ า ใ ห้ ก ลุ่ ม

ตั ว อ ย่ า ง ไ ม่ ต้ อ ง ม า โ ร ง พ ย า บ า ล บ่ อ ย  จ ะ ช่ ว ย ใ ห้ ส า ม า ร ถ

ท้ า ง า น ห า ร า ย ไ ด้ ทั ง ข อ ง ผ ู้ ป่ ว ย แ ล ะ ผ ู้ ดู แ ล  จ า ก ก า ร ศึ ก ษ า

ครั งนี ชี ใ ห้เห็นว่าระดับเศรษฐา นะและการ ศกึษาอาจ ไ ม่ ใ ช่

พ ร ม แ ด น ข อ ง ก า ร เ รี ย น รู้  ห า ก ไ ด้ รั บ โ ป ร แ กร ม ท่ี เ หมาะสม 

แ ล ะ ก า ร ร ะ บ บ ก า ร ส นั บ ส นุ น ท่ี เ พี ย ง พ อ  เ มื่ อ เ กิ ด ปั ญ ห า ติ

ดั ด ส า ม า ร ถ โ ท ร ศั พ ท์ ป รึ ก ษ า ผ ู้ วิ จั ย ไ ด้ ต ล อ ด เ ว ล า  ท้ า ใ ห้

เกิดความมั่นใ จใ นการแกปั้ญหา และ เกิดความภาคภูมิใจ

ใ น ตั ว เ อ ง เ มื่ อ ส า ม า ร ถ แ ก้ ไ ข ปั ญ ห า ไ ด้  ส ร้ า ง เ ส ริ ม

ความ สามารถใ นการพึ่งพาตัว เอง และ กา รมคีุณ ภา พ ชี วิ ต

ท่ี ดี ขึ น  ต า ม บ ริ บ ท ข อ ง แ ต่ ล ะ ค น  ส อ ด ค ล้ อ ง กั บ ก า ร ศึ ก ษา

ข อ ง  Liu แ ล ะ ค ณ ะ18 ท่ี ศึ ก ษ า ใ น ผ ู้ป่ ว ยล้ าง ไ ต ทา งช่ อ งท้อง

พ บ ว่ า โ ป ร แ ก ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง ท่ี เ น้ น ก า ร ป รั บ เ ป ลี่ ย น

พ ฤ ติ ก ร ร ม ช่ ว ย ล ด ค ว า ม เ ค รี ย ด แ ล ะ เ พิ่ ม ร ะ ดั บ ค ว า ม พึ ง

พ อ ใ จ ใ น ชี วิ ต ไ ด้  อ ย่ า ง ไ ร ก็ ต า ม เ มื่ อ พิ จ า ร ณ า ร า ย บุ ค ค ล

ต า ม เ ก ณ ฑ์ ข อ ง  อ า รี ว ร ร ณ  เ ชี่ ย ว ช า ญ วั ฒ น า 19 พ บ ว่ า

ค ว า ม แ ต ก ต่ า ง ร ะ ห ว่ า ง บุ ค ค ล ข อ ง ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง  ยั ง มี ค่ า

คะแนนทางกา ยและทางใจ ต่้ากว่าค่าเฉลี่ยเกิน 2 เท่าของ

ส่ ว น เ บ่ี ย ง เ บ น ม า ต ร ฐ า น  จ้ า น ว น  2  ค น แ ล ะ  6  ค น

ตามล้าดับ  ซึ่งจ้า เป็นต้องไ ด้รับการดูแลช่วยเหลอืใ น ก า ร

พั ฒ น า คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต อ ย่ า ง เ ร่ ง ด่ ว น ต่ อ ไ ป  ส อ ด ค ล้ อ ง กั บ

ก า ร ศึ ก ษ า ข อ ง  นิ ศ า ช ล  แ ล ะ ค ณ ะ20 ท่ี พ บ ว่ า ปั จ จั ย ด้ า น

เ ศ ร ษ ฐ กิ จ  ส ภ า พ จิ ต ใ จ ก่ อ น เ ข้ า สู่ ก า ร ล้ า ง ไ ต แ ล ะ ค ว า ม

เ ป ร า ะ บ า ง ท า ง สั ง ค ม เ ป็ น อุ ป ส ร ร ค ส้ า คั ญ ท่ี ท้ า ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย

บ า ง ร า ย ไ ม่ ส า ม า ร ถ เ ข้ า ถึ ง เ ป้ า ห ม า ย ข อ ง โ ป ร แ ก ร ม ก า ร

จั ด ก า ร ต น เ อ ง ไ ด้  ซึ่ ง เ ป็ น ก ลุ่ ม ท่ี จ้ า เ ป็ น ต้ อ ง ไ ด้ รั บ ก า ร

จัดกา รรายกรณีร่วมกับการสนับสนุ นจากสหวิชา ชี พ แ ล ะ

ครอบครัวตอ่ไป  
 

ข้อจ้ากัด  
      1.ขนาดกลุ่มตัวอยา่งใ นการศกึษาครั งนี มีขนาดเล็ก   

      2.พื นท่ีในการศึกษาแห่งเดยีว ซ ึ่งอาจ มลีกัษณะทาง

ภูมิภาค สังคม วัฒนธรรมท่ีต่างกัน 
 

ข้อเสนอแนะ   
1.ห น่ ว ย ง า น บ ริ ก า ร สุ ข ภ า พ ท่ี เ กี่ ย ว ข้ อ ง น้ า

โ ป ร แ ก ร ม  เ ค ร่ื อ ง มื อ แ ล ะ ผ ล ก า ร วิ จั ย ไ ป ป ร ะ ยุ ก ต์ ใ ช้ เ พื่ อ
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ช่ ว ย ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย ส า ม า ร ถ จั ด ก า ร ต น เ อ ง ใ น ก า ร ป้ อ ง กั น ภ า ว ะ

น ้ า เ กิ น แ ล ะ เ พิ่ ม คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต ข อ ง ผ ู้ ป่ ว ย ล้ า ง ไ ต ท า ง ช่ อ ง

ท้ อ ง ท่ี มี บ ริ บ ท ใ ก ล้เคีย ง กัน  ร ว ม ถึ ง ร ะ บ บ สนั บ สนุ นการให้

ค้ า ป รึ ก ษ า ท า ง โ ท ร ศั พ ท์ ท่ี ช่ ว ย ใ ห้ ผ ู้ ป่ ว ย มั่ น ใ จ ขึ น  ล ด ช่ อ ง

ว่ า ว ก า ร เ ข้ า ถึ ง บ ริ ก า ร ส้ า ห รั บ ผ ู้ ท่ี อ ยู่ ห่ า ง ไ ก ล จ า ก

สถานพยาบาล 

 2. ค ว ร มี ก า ร ศึ ก ษ า เ ป รี ย บ เ ที ย บ กั บ ก ลุ่ ม ค ว บ คุ ม

แ ล ะ ติ ด ต า ม ผ ล ร ะ ย ะ ย า ว  (Longitudinal study) ม า ก ก ว่ า 

8 สั ป ด า ห์  เ พื่ อ ป ร ะ เ มิ น ป ร ะ สิ ท ธิ ภ า พ ข อ ง โ ป ร แ ก ร ม แ ล ะ

ค ว า ม ค ง อ ยู่ ข อ ง พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร จั ด ก า ร ต น เ อ ง  แ ล ะ

ทดสอบใ นกลุ่มท่ีมีความเสี่ยงสูง 

3 . สามารถน้าผลกา รศกึษาไปอุปสรรค ด้าน เ ศ ร ษ

ฐ า น ะ ต่ อ โ ภ ช น า ก า ร  ใ น ป ร ะ เ ด็ น ข อ ง โ ป ร ตี น  ไ ข่ ข า ว 

ห น่ ว ย ง า น ป ร ะ ส า น กั บ ห น่ ว ย ง า น ป ก ค ร อ ง ท้ อ ง ถิ่ น ใ น ก า ร

ส นั บ ส นุ น ก อ ง ทุ น อ า ห า ร โ ป ร ตี น  ส้ า ห รั บ ผ ู้ ป่ ว ย โ ร ค ไ ต ท่ี มี

รายได้นอ้ยใ นชุมชน  

4 . ค ว า ม คุ้ ม ค่ า เ ชิ ง ร ะ บ บ ใ น ก า ร เ ป ลี่ ย น บ ท บ า ท

ผ ู้ ป่ ว ย จ า ก ผ ู้ รั บ บ ริ ก าร  ม า เ ป็ น ผ ู้ จั ด ก า ร สุ ขภ า พ เ ชิ ง รุ ก ซึ่ ง

ช่ ว ย ล ด อุ บั ติ ก า ร ณ์ ใ น ก า ร เ ข้ า พั ก รั ก ษ า ตั ว ใ น โ ร ง พ ย าบาล 

ช่ ว ย ช ะ ล อ ก า ร เ ป ลี่ ย น ผ ่ า น ไ ป สู่ ก า ร ฟ อ ก ไ ต ด้ ว ย เ ค ร่ื อ ง ไ ต

เ ที ย ม  ท่ี ส้ า คั ญ ผ ู้ ป่ ว ย เ กิ ด ค ว า ม ภ า ค ภู มิ ใ จ ใ น ตั ว เ อ ง

สามารถพึ่งพาตนเองได้ภายใต้ขอ้จ้ากัดทางเศรษฐก ิจ 
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