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1.บทน า



-โรคไตเร้ือรัง เป็นปัญหาสาธารณสุขที่ส าคัญทัว่โลกที่มี
แนวโน้มและทวคีวามรุนแรงเพิม่ขึน้ 
-พบอตัราความชุกของโรคโรคไตเร้ือรังทัว่โลกระหว่าง ปี 
2553-2560 เพิม่ขึน้ 29.3%
(ส านักสารนิเทศส านักงานกระทรวงสาธารณสุข, 2563) 



-ประเทศไทยในแต่ละปีผู้ป่วยโรคไตเร้ือรังมีแนวโน้ม
สูงขึ้นอย่างต่อเน่ือง จากข้อมูลของสมาคมโรคไตแห่ง
ประเทศไทยในปีพศ. 2558 คนไทยป่วยเป็นโรคไตเร้ือรัง
ร้อยละ 17.6 ของประชากรประมาณ 8 ล้านคน เป็น
ผู้ป่วยระยะสุดท้าย 2 แสนคน ป่วยเพิ่มปีละกว่า 7,800
ราย (ส านักสารนิเทศส านักงานกระทรวงสาธารณสุข, 2563) 



-โรคไตเร้ือรังในระยะแรกมักไม่พบอาการผิดปกติท าให้
ผู้ป่วยส่วนใหญ่ไม่ทราบว่าตนเองป่วยเป็นโรคไต
-ตรวจพบเม่ือโรคด าเนินไปมากแล้ว หรือเม่ือโรคด าเนิน
เข้าสู่ระยะไตวายเร้ือรังระยะสุดท้ายซ่ึงโรคไตเร้ือรัง
-ส่งผลกระทบต่อผู้ป่วยทั้งด้านร่างกายจิตใจสังคมและ
ระบบสาธารณสุขของประเทศ
-ผู้ป่วยยังต้องรับภาระค่าใช้จ่ายและมีคุณภาพชีวิตที่ไม่ดี
น าไปสู่การเสียชีวติก่อนวยัอนัสมควร (ธัญญารัตน์ธีรพลเลศรัฐ, 2556) 
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จ านวนผู้ป่วยทีม่ารับบริการทีC่KD Clinic 
งบ 2560-2564 แยกตาม Stage
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จากการศึกษาน าร่องผู้ป่วยโรคไตเร้ือรัง 10 ราย
-5 ราย ไม่ทราบว่าตนเองเป็นโรคไตเร้ือรัง พบเม่ือมีระยะของโรคที่มาก
ขึน้ หรือมีอาการผดิปกติจากโรคไตเร้ือรังแล้ว
- 5 รายทราบว่าตนเองเป็นโรคไตเร้ือรังแต่ไม่มอีาการผดิปกตจิึง
ท าให้ขาดความตระหนักเร่ืองการชะลอการเส่ือมของไตเร้ือรัง 
ขาดความรู้เร่ืองโรคไตเร้ือรังและการดูแลตนเองด้านโภชนาการ 
การรับประทานยา การออกก าลงักาย การผ่อนคลายความเครียด
ท าให้ผู้ป่วยเกดิภาวะแทรกซ้อนตามมา
-CKD Clinic ยงัไม่มโีปรแกรมการให้ความรู้รูปแบบทีชั่ดเจน 
-ให้ค าแนะน าการปฎบิัติตัวแบบภาพรวม ไม่ได้เน้นปัญหา



2.วตัถุประสงค์ของการวจิัย



2.วตัถุประสงค์ของการวจัิย

1.เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้ พฤติกรรมการดูแล
ตนเองของผู้ป่วยโรคไตเร้ือรังก่อนและหลังได้รับโปรแกรมการ
พยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้

2.เพ่ือเปรียบเทยีบอตัราการกรองของไตของผู้ป่วยโรคไตเร้ือรัง
ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมการพยาบาลสนับสนุนและให้
ความรู้



กรอบแนวคดิของการวจิัย



โปรแกรมการพยาบาล
สนับสนุนและให้ความรู้

1.การสอน  
2. การช้ีแนะ
3.การสนับสนุน
4.การสร้างส่ิงแวดล้อม

ความรู้

พฤตกิรรมการดูแลตนเอง

อตัราการกรองของไต

กรอบแนวคดิการวจิยั



2.วตัถุประสงค์ของการวจัิย

1.เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้ พฤติกรรมการดูแล
ตนเองของผู้ป่วยโรคไตเร้ือรังก่อนและหลังได้รับโปรแกรมการ
พยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้

2.เพ่ือเปรียบเทยีบอตัราการกรองของไตของผู้ป่วยโรคไตเร้ือรัง
ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมการพยาบาลสนับสนุนและให้
ความรู้



3.วสัดุและวธีิการศึกษา



รูปแบบของการวจัิย

รูปแบบ เป็นการวจิัยแบบทดลองเบ้ืองต้น (Pre-
experimental Research) แบบกลุ่มเดยีวทดสอบก่อนและ
หลงัการทดลง (The Pretest-posttest control design)

สถานที่และเวลาที่ศึกษาวจิัย
ที่คลินิกโรคไตเร้ือรัง แผนกผู้ป่วยนอก โรงพยาบาล

อุดรธานี ตั้งแต่เดือน มีนาคม ถงึเดือนมิถุนายน 2564
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เกณฑ์การคดัเข้า(Inclusion  criteria

-เพศชายและหญิง
-อายุ 20 ปี ขึน้ไป(บรรลุนิติภาวะ)
-CKD st.3-5  eGFR< 60มิลลิกรัมต่อ
เดซิลติร(CKD EPI ) มีสติสัมปชัญญะ
สมบูรณ์สามารถพูดอ่านภาษาไทยเข้าใจ
-ไม่มีความผดิปกติด้านการมองเห็นการได้
ยนิ
-สมัครใจและยินดีให้ความร่วมมือในการ
วจิัย
-สามารถติดต่อทางโทรศัพท์ได้

-มีความประสงค์ออกจาก
งานวจิัย
-ในขณะท าวจิัยแพทย์ได้
เปลีย่นการรักษาจากการ
รักษาแบบประคบัประคอง
เป็นการบ าบัดทดแทนไต 
-มีโรคแทรกซ้อนอ่ืนๆที่
รุนแรงอนัเป็นสาเหตุให้ไม่
สามารถเข้าร่วมงานวจิัยได้
-ไม่สามารถตดิต่อทาง
โทรศัพท์ได้

เกณฑ์การคดัออก(Exclusion  criteria)



ขนาดของกลุ่มตวัอย่าง 35 ราย
ความเช่ือมั่นทีร่ะดบั 95% Zα = 1.96 อ านาจการทดสอบ 80%  zβ = 0.84

n/gr =  (Zα +zβ )
2σ2

d = (1.96+0.84) 2 (3.55 )2

(µ d) 2 (1.91) 2

= 27

ได้กลุ่มตัวอย่าง 27 คน และเพ่ือป้องกนัการสูญหายของกลุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยจึงได้
เพิม่ขนาดตัวอย่างอกีร้อยละ 20 เป็น 35 คน (จากผลการวจิัยของสุนิสา สีผม, 

วรรณภา ประไพพารนิช, พูลสุข เจนพานิชย์ และวรางคณา พชัิยวงศ์ ( 2557) )

ประมาณขนาดกลุ่มตัวอย่าง ก าหนดกลุ่มตัวอย่างโดยการค านวณขนาดตัวอย่าง 
เปรียบเทยีบค่าเฉลีย่ 2 กลุ่มไม่เป็นอสิระต่อกนั (นิคม ถนอมเสียง, 2561) 



เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิัย (ต่อ) 

1. เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล

1.1 แบบบันทกึข้อมูลส่วนบุคคลทัว่ไป 

1.2 แบบบันทกึข้อมูลด้านสุขภาพ 

1.3แบบทดสอบความรู้เร่ืองโรคไตเร้ือรัง 20ข้อ

20 คะแนน ตอบถูก=1 ตอบผดิ ไม่แน่ใจ คะแนน=0 

(ได้ค่าความตรงของเน้ือหา (CVI) เท่ากบั 0.80 มีค่าความเช่ือมั่นเท่ากบั 0.80)

แบ่งระดับดังนี้ (Bloom, 1971)

ความรู้ระดบัสูง 16-20 คะแนน

ความรู้ระดบัปานกลาง 12-15 คะแนน

ความรู้ระดบัต า่ 0-11 คะแนน



เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิัย 

1. เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล
1.4 แบบสอบถามพฤตกิรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคไตเร้ือรัง

28 ข้อ (Rating Scale) แบบ 4 ระดบั 1- 4 คะแนน (112 คะแนน)
(ได้ค่าความตรงของเน้ือหา (CVI) เท่ากบั 0.88/ มีค่าความเช่ือมั่นเท่ากบั 0.74 ) 
แบ่งระดับดังนี้

28-56 คะแนน   หมายถงึ พฤตกิรรมการดูแลตนเองน้อย  

57-85 คะแนน หมายถงึ พฤตกิรรมการดูแลตนเองปาน  กลาง

86-112 คะแนน หมายถงึ พฤตกิรรมการดูแลตนเองมาก



เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิัย 

1. เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล
1.4 แบบสอบถามพฤตกิรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคไตเร้ือรัง28 ข้อ

1) ด้านการรับประทานอาหาร น า้ และการขับถ่ายอุจจาระ (9 ข้อ)

(36 คะแนน) (9-18 คะแนน ระดับต ่า , 19-28 คะแนน ระดับปานกลาง,  

29-36 คะแนน ระดับสูง)

2) ด้านการออกก าลงักาย (3 ข้อ) (12 คะแนน) ( 3-6 ต ่า ,7-10 ปานกลาง , 

11-12 สูง)



1. เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล

1.4 แบบสอบถามพฤตกิรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคไตเร้ือรัง รายด้าน

3) ด้านการพกัผ่อนนอนหลบัและการจัดการความเครียด (5 ข้อ)

(20 คะแนน) (5-10 ต ่า, 11-16 ปานกลาง, 17-20 สูง)

4) ด้านการรับประทานยา (5 ข้อ) (20 คะแนน) (5-10 ต ่า,  11-16 ปานกลาง,  

17-20 สูง)

5) ด้านปฏิบัติตัวด้านการรักษาและการดูแลตนเอง (6 ข้อ) (24 คะแนน)

6-12 ต ่า, 13-19 ปานกลาง, 20-24 สูง



2.เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการทดลอง

1. โปรแกรมการพยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้ ที่ผู้วิจัยสร้างขึน้
โดยใช้แนวคดิทฤษฎขีองโอเร็ม (Orem, 2001) 

-ส่ือการสอนพฤตกิรรมการดูแลตนเองในผู้ป่วยโรคไตเร้ือรัง

Power point /แผนการสอน

-ตัวอย่างประกอบการสอน ได้แก่ โมเดลตัวอย่างอาหารของสมาคมโรคไต
แห่งประเทศไทย  แผ่นพบัความรู้เร่ืองโรคไตเร้ือรังจากสมาคมโรคไตแห่งประเทศ
ไทย ภาพพลิกความรู้เร่ืองโรคไตเร้ือรังจากสมาคมโรคไตแห่งประเทศไทย ภาพ
พลกิชุดความรู้เร่ืองโรคไตจาก R8way แผ่นพบั

-แบบบันทกึการตดิตามทางโทรศัพท์



การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

การตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาและตรวจสอบความเช่ือมั่นของ
เคร่ืองมือ โดยผู้ทรงคุณวุฒ ิ 3 ท่าน ได้แก่

1.อายุรแพทย์โรคไต 1 ท่าน 

2.พยาบาลผู้ปฏิบัตกิารขั้นสูงสาขาการพยาบาลผู้ใหญ่ ผู้มีความรู้
และประสบการณ์ด้านการพยาบาลผู้ป่วยไตเร้ือรังและทฤษฎกีาร
พยาบาลของโอเร็ม 1 ท่าน 

3.พยาบาลผู้จดัการรายกรณ ี(Case Manager: CKD Nurse) 1ท่าน



การพทิกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตวัอย่าง

-โครงการวจิยันีผ่้านการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั
ในมนุษย์ของโรงพยาบาลอุดรธานี เอกสารรับรองเลขที ่UDH REC
No. 16/2564 
-ด าเนินการวจิยัโดยผู้วจิยัท าการคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างทีม่ีคุณสมบตัิ
ตามเกณฑ์ทีก่ าหนดไว้ แนะน าตวักบักลุ่มตวัอย่าง และช้ีแจง
วตัถุประสงค์  ท าการพทิกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตวัอย่างทีต่อบรับและยนิดเีข้า
ร่วมวจิยัเข้าร่วมวจิยั ให้ลงลายมือช่ือในเอกสารยนิยอมเข้าร่วม
โครงการวจิยั 



ขั้นตอนการด าเนินการวจิยั 8-16 สัปดาห์

คร้ังที่ 1

คร้ังที่ 2

คร้ังที่ 3

คร้ังที่ 4

สัปดาห์ที่ 1 เกบ็รวบรวมข้อมูลส่วนบุคคลและข้อมูลด้านสุขภาพ Pre-test 
ประเมินความรู้/ ประเมินพฤติกรรมการดูแลตนเอง /ให้ความรู้ตาม
โปรแกรมการพยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้  45-60  นาที 

กจิกรรมคร้ังที่ 2 : การติดตามเยีย่มทางโทรศัพท์ คร้ังที่ 1 ภายใน 2 
สัปดาห์ ใช้เวลาประมาณ 15-20 นาท ีเพ่ือทบทวนความรู้และตดิตาม
การปฏิบัตพิฤติกรรมการดูแลตนเอง 

กจิกรรมคร้ังที่ 3 เยีย่มทางโทรศัพท์ คร้ังที่ 2 อกี 1 เดือน (สัปดาห์ที ่6) 
ประมาณ 15-20 นาที

กจิกรรมคร้ังที่ 4: วนันัดมาตรวจ พบแพทย์ตามนัด (8 ถึง 16 สัปดาห์)
เวลา 45-60 นาทPีost-test แบบสอบถามความรู้และพฤตกิรรมการ
ดูแลตนเอง โดยใช้เคร่ืองมือชุดเดมิ ส้ินสุดกจิกรรม



การวเิคราะห์ข้อมูล

1.ข้อมูลส่วนบุคคลและข้อมูลด้านสุขภาพของกลุ่มตัวอย่าง น ามาวเิคราะห์ 

แจกแจงความถ่ีและร้อยละ หาค่าเฉลีย่และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

2.วิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าคะแนนเฉลี่ยความรู้
พฤติกรรมการดูแล

ตนเองและอตัราการกรองของไตก่อนและหลงัการทดลอง โดยใช้สถิติ Paired 

t-test 



ผลการศึกษา



ผลการศึกษา ข้อมูลทัว่ไป
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ผลการศึกษา ข้อมูลด้านสุขภาพ

54.3

80

45.7

27.94

54.3 49.6

0

10

20

30

40

50

60

70

80

90
ร ้อยละ

eGFR =27.94, S.D.=13.20  
Max=57.30, Min=6.80

เวลาเฉลีย่ =4.64, S.D.=2.91, 
Max=12, Min=0.5



12.4

18.23

82.74

107.09

0

20

40

60

80

100

120

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง

ผลการวิเคราะหค่์าเฉล่ียคะแนน

ความรูแ้ละพฤติกรรมการดแูลตนเอง

S.D.=7.10
S.D.=3.16

S.D.=3.34

S.D.=1.50

t=-10.76, p-value=0.000

t=-18.66, p-value=0.000

ความรู้

พฤติกรรม

เปรียบเทียบก่อนและหลงั
การทดลอง P < .001



23.71

32.6

6.91

11.48

15.97
19.6

16.46
19.6619.68

23.74

0

5

10

15

20

25

30

35

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง

ผลการวิเคราะหค่์าเฉล่ียคะแนน

พฤติกรรมการดแูลตนเองรายดา้น

S.D.=3.56

S.D.=1.07

S.D.=2.30

S.D.=2.05S.D.=2.82
พกัผ่อน

S.D.=2.13
ยา

S.D.=2.59
การปฏบิัติตัว

S.D.=.77

S.D.=.72

S.D.=.56

เปรียบเทยีบก่อนและหลงั
การทดลอง P < .001

อาหาร น า้ 
ขบัถ่าย ออกก าลงั

กาย



27.94

31.47

26

27

28

29

30

31

32

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง

ผลการวิเคราะหค่์าเฉล่ียอตัราการกรองของไต(eGFR)

S.D.=14.13

S.D.=13.20

เปรียบเทยีบความแตกต่าง
ก่อนและหลงัการทดลอง 
P< .001 (t=-4.09) ,
P-value=0.000



อภปิรายผลการศึกษา

1.ค่าเฉลีย่คะแนนความรู้เร่ืองโรคไตเร้ือรังก่อนและหลงัได้รับ
โปรแกรมการพยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้ พบว่าค่าเฉลีย่คะแนน
ความรู้เร่ืองโรคไตเร้ือรังโดยรวมหลงัได้รับโปรแกรมการพยาบาล
สนับสนุนและให้ความรู้สูงกว่าก่อนทดลองอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ
ระดบั p < .001 (t=-10.76, p=0.000) และค่าเฉลีย่คะแนนพฤติกรรม
การดูแลตนเองโดยรวมหลงัได้รับโปรแกรมการพยาบาลสนับสนุน
และให้ความรู้สูงกว่าก่อนทดลองอย่างมีนัยส าคญัทางสถติิระดบั 
p < .001 (t=-18.66, p=0.000) สามารถอธิบายได้ว่า



อภปิรายผลการศึกษา

-ผลจากกจิกรรมการพยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้ทีก่ลุ่มตวัอย่าง
ได้รับ โดยผู้ป่วยจะได้รับการประเมินความรู้เร่ืองโรคไตเร้ือรังและ
พฤตกิรรมการดูแลตนเอง หลงัจากประเมินแล้วผู้วจิยัจะสะท้อนข้อมูล
ผู้ป่วยในส่วนทีไ่ม่ถูกต้อง แล้วให้ความรู้เพิม่เตมิตามโปรแกรมฯ และการ
ตดิตามทางโทรศัพท์ เพ่ือกระตุ้นเตือนให้ผู้ป่วยปฏิบัตกิจิกรรมการดูแล
ตนเอง การสอน การช้ีแนะ การแนะน า การให้ก าลงัใจและชมเชยใน
กจิกรรมทีผู้่ป่วยปฏิบัตไิด้อย่าง ผลการวจิยันี้



อภปิรายผลการศึกษา

สอดคล้องกบัการศึกษาของเพญ็พร ทวบุีตร, พชัรา เกดิมงคล และขวัญใจ อ านาจ
สัตย์ซ่ือ (2560) ทีศึ่กษาผลของโปรแกรมการพยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้
ผู้ป่วยทีมี่ภาวะโรคไตเร้ือรังระยะเร่ิมต้น พบว่าหลงัการทดลองผู้ป่วยมีคะแนน
เฉลีย่ความรู้เร่ืองการดูแลตนเองและพฤติกรรมการดูแลตนเองสูงกว่าก่อนการ
ทดลอง อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ ทีร่ะดับ 0.05 และสอดคล้องกบัการศึกษาของ 
สุนิสา สีผม, วรรณภา ประไพพารนิช, พูลสุข เจนพานิชย์ และวรางคณา พชัิยวงศ์ 
( 2557) ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลีย่คะแนนความรู้เกีย่วกบัโรคไต
เร้ือรังและค่าเฉลีย่คะแนนพฤติกรรมสุขภาพเพิม่ขึน้หลงัได้รับโปรแกรมการ
จัดการตนเองอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ ทีร่ะดับ0.05



อภปิรายผลการศึกษา

2.ค่าเฉลี่ยอัตราการกรองของไตของผู้ป่วยโรคไตเร้ือรัง ก่อนและหลัง
ได้รับโปรแกรมการพยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้ พบว่าค่าเฉลีย่อตัรา
การกรองของไตของผู้ป่วยโรคไตเร้ือรังโดยรวมหลังได้รับโปรแกรมการ
พยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้สูงกว่าก่อนทดลองอย่างมีนัยส าคญัทาง
สถิติที่ระดบั p < .001 (t=-4.09, p=0.000) สามารถอธิบายดงันี้



อภปิรายผลการศึกษา

ผลของโปรแกรมโปรแกรมการพยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้ต่ออตัราการกรอง
ของไต อตัราการกรองของไตเป็นปัจจัยท านายพยากรณ์ของโรคไต การศึกษาคร้ัง
นีก้ลุ่มตัวอย่างมีอตัราการกรองของไตเพิม่ขึน้โดยเฉลีย่ 3.53 มล/นาท/ี1.73 ม2 โดย
กลุ่มตัวอย่างจ านวนจ านวน 30 ราย มีอตัราการกรองของไตดีขึน้ เป็นจาก
โปรแกรมการพยาบาลสนับสนุนและให้ความรู้ ทีส่่งเสริมให้ผู้ป่วยมส่ีวนร่วมใน
การดูแลตนเอง มีกลุ่มตัวอย่างอกี 5 รายมีอตัราการกรองของไตลดลง ซ่ึงผู้วจัิยจะ
ได้ติดตามเพ่ือหาปัญหาและแก้ไขปัญหาร่วมกบัผู้ป่วยต่อไป



สรุปผลการศึกษา

 โดยสรุปการน าระบบการพยาบาลแบบสนับสนุนและให้ความรู้ของโอเร็ม
มาประยุกต์ใช้กบักลุ่มตวัอย่างทีเ่ป็นผู้ป่วยโรคไตเร้ือรัง จะช่วยให้กลุ่ม
ตวัอย่างมีความรู้ มีพฤตกิรรมการดูแลตนเองดขีึน้และส่งผลให้อตัราการ
กรองของไตดีขึน้ 

 ข้อเสนอแนะ ควรมีการศึกษาพฤตกิรรมการดูแลตนเองและอตัราการกรอง
ของไต ในผู้ป่วยโรคไตเร้ือรังกลุ่มนีร้ะยะเวลาทีย่าวขึน้อย่างน้อย 

 6 เดือนขึน้ไปเพ่ือความต่อเน่ือง มีการเปรียบกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง 
 และควรมีการศึกษาผลลพัธ์คลนิิกด้านอ่ืน ๆ ได้แก่ ระดบัความดนัโลหิต
 เป็นต้น
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