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บทคัดย่อ
หลักการและวัตถุประสงค ์: การให้ความรู้ทางสุขภาพ มีความสำ�คัญยิ่ง เป็นการช่วย

เสริมสร้างคณุภาพการใหบ้รกิารสขุภาพทีด่แีกป่ระชาชน นำ�ไปสูก่ารเปลีย่นแปลงความรู ้ทศันคต ิ

และพฤตกิรรมการปฏิบตัดิา้นสขุภาพของประชาชนให้มคีณุภาพชีวติท่ีดี ส่งเสริมการดูแลสุขภาพ

แบบองค์รวมที่สมบูรณ์ทั้งทางร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ เกิดผลดีต่อ บุคลากรผู้ให้

ความรู้ทางสุขภาพ ผู้รับความรู้ทางสุขภาพ สมาชิกในครอบครัว ชุมชน สถานบริการสุขภาพและ

ต่อการพัฒนาประเทศ ดังนั้นการศึกษาครั้งนี้จึงมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของการให้ความรู้ 

ผู้ดูแลต่อความรู้เรื่องโรค การปฏิบัติในการดูแล และความพึงพอใจของผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไต

เรื้อรัง ที่เข้ารักษาในโรงพยาบาลศรีนครินทร์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น

วธิกีารศึกษา : การศกึษาครัง้นีเ้ปน็การศกึษากึง่ทดลองแบบกลุม่เดยีวกนั1 กลุ่มตวัอยา่ง

เปน็ผู้ดแูลผู้ปว่ยเดก็โรคไตเรือ้รงัทีไ่มไ่ดร้บัการบำ�บดัทดแทนไตจำ�นวน 32 ราย เขา้รบัการรกัษาที่

หอผู้ป่วย 2ง โรงพยาบาลศรีนครินทร์ เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาคือ ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ส่วนที่ 

2 แบบวัดความรู้ ส่วนที่ 3 แบบวัดการปฏิบัติการดูแล และส่วนที่ 4 แบบวัดความพึงพอใจ หาค่า

รับต้นฉบับ 15 พฤษภาคม 2563, ปรับปรุงต้นฉบับ 28 พฤษภาคม 2563, รับต้นฉบับตีพิมพ์ 1 มิถุนายน 2563
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ความเชือ่มัน่ของแบบประเมนิความพงึพอใจของผูด้แูลผูป้ว่ยเดก็โรคไตเรือ้รงัโดยใชค้า่สมัประสทิธ์ิ

แอลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) แบบทดสอบความรู้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็ก

โรคไตเรื้อรัง ใช้ KR-20 (Kuder Ricardson-20) ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.88 และ 0.81 ตาม

ลำ�ดับ และใช้สถิติ paired t-test เปรียบเทียบความรู้ก่อนและหลังการให้ความรู้ เก็บข้อมูลวันที่ 

1 กันยายน ถึงวันที่ 30 พฤศจิกายน 2562

ผลการศึกษา : พบว่าหลังการให้ความรู้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเร้ือรัง มีค่าคะแนนสูง

กว่าก่อนให้ความรู้ อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (t = 6.97, p = 0.00) ผลการวัดความ

พึงพอใจอยู่ในระดับมากที่สุด (4.84 � 0.36) ผลการประเมินการปฏิบัติการดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไต

เรื้อรังของผู้ดูแลหลังได้รับความรู้ ประเด็นที่ 1) “การไม่ให้ผู้ป่วยรับประทานอาหารรสหวานมาก”  

2) “การนำ�ผู้ปว่ยไปอาศยัในทีแ่ออดั” 3) “การให้ผู้ปว่ยรับประทานยาท่ีโรงพยาบาลจัดให้อยา่งสมํา่

เสมอ” และ 4) “การดแูลใหผู้ป้ว่ยนอนหลบัพกัผอ่นเพยีงพอ” ทัง้ 4 ประเดน็ สงูถงึรอ้ยละ 100 สว่น

ประเด็นท่ีมีการปฏิบัติน้อย ได้แก่ “การสนับสนุนให้ผู้ป่วยออกกำ�ลังกาย” พบเพียงร้อยละ 18.8 

“การใหผู้้ปว่ยดืม่น้ํานอ้ย” พบปฏบิตัถิกูตอ้งเพยีงรอ้ยละ 43.7 และยงัพบวา่ “ให้ผูป้ว่ยรบัประทาน

อาหารเค็มจัด” ยังมีการปฏิบัติร้อยละ 46.8 เฉลี่ยมีการปฏิบัติถูกต้องร้อยละ 81.5

สรุป : ผลการให้ความรู้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังมีความรู้เพิ่มขึ้น การปฏิบัติหลังได้

รับความรู้ปฏิบัติได้มาก ความพึงพอใจอยู่ในระดับมากที่สุด 

คำ�สำ�คัญ : ผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง, ผู้ดูแล, การให้ความรู้, การปฏิบัติการดูแล, ความพึง

พอใจ

บทนำ�
โรคไตเรื้อรัง (chronic kidney disease : CKD) ถือเป็นปัญหาด้านสาธารณสุขที่สำ�คัญ

ของโลก ในช่วงแรกผู้ป่วยมักไม่มีอาการผิดปกติจึงไม่ได้มาพบแพทย์ และไม่ได้รับการวินิจฉัย

แต่แรกของโรค จะเกิดภาวะแทรกซ้อนเมื่อโรคเพิ่มมากขึ้น1 และในขณะเดียวกันประเทศไทยพบ

ว่าความชุกของโรคไตเรื้อรังตั้งแต่ระยะท่ี 3 ข้ึนไป มีประมาณร้อยละ 2.9-13 จากประชากรทั้ง

ประเทศประมาณ 70 ลา้นคน และแนวโนม้จะเพิม่ขึน้เร่ือยๆ ในแตล่ะปโีดยมอีบุตักิารณแ์ละความ

ชุกเพิ่มข้ึน สำ�หรับข้อมูลทางระบาดวิทยาเด็กที่เป็นโรคไตเรื้อรังท่ีมีอยู่ในประเทศไทยส่วนใหญ่

เกิดจากการลงทะเบียนของโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย และข้อมูลเกี่ยวกับโรคโรคไตเรื้อรัง ในเด็ก

กอ่นหนา้นีย้งัมขีอ้จำ�กดั จงึไมม่ข้ีอมลูทีช่ดัเจน2 ผู้ปว่ยเดก็โรคไตเร้ือรังท่ีไดเ้ขา้นอนรับการรักษาที่ 

โรงพยาบาลศรีนครินทร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่นในรอบย้อนหลัง 3 ปี นับตั้งแต่ปี พ.ศ. 2558-

2560 มีจำ�นวน 192, 163 และ 159 ราย ตามลำ�ดับ3 โรคไตเรื้อรังจัดอยู่ใน 5 อันดับโรคแรก ที่

เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยเด็ก มีอาการทางคลินิกที่แสดงถึงการสูญเสียการทำ�งานของไตและ

ได้กำ�หนดโรคไตเรื้อรัง ว่าเป็นความผิดปกติของโครงสร้างหรือการทำ�งานของไตซึ่งมีอยู่นานกว่า 
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3 เดือน โดยมีผลกระทบต่อสุขภาพต่างๆมากมาย ผลกระทบต่อสุขภาพของผู้ป่วยเด็ก ได้แก่ 1) 

ด้านร่างกาย เช่น ภาวะนํ้าเกิน ของเสียคั่ง การติดเชื้อทางช่องท้อง ความดันโลหิตสูง ความเจ็บ

ปวด ภาวะขาดสารอาหาร ภาวะโลหติจาง การเจริญเตบิโตชา้ 2) ดา้นจติใจ เช่น ความเครียดของ 

ผู้ป่วยและครอบครวั หงดุหงดิ ซมึเศรา้ เบือ่หนา่ย ทอ้แท ้สิน้หวัง การไมย่อมรบัความเจบ็ปว่ยของ

ผู้ปว่ยเด็ก 3) ด้านสังคม เชน่ สมัพนัธภาพในครอบครวัเปลีย่นไป มคีวามขัดแย้งในครอบครวั การ

เปลี่ยนแปลงบทบาทของคนในครอบครัว ผลกระทบต่อการเรียนทำ�ให้ต้องขาดเรียนบ่อยครั้ง 4) 

ด้านเศรษฐกิจ เช่น ปัญหาค่าใช้จ่ายไม่เพียงพอ เป็นต้น

ผู้ดูแลหากได้มีความรู้และการปฏิบัติการดูแลผู้ป่วยเด็กขณะเข้ารับการรักษาใน 

โรงพยาบาลและกลับไปที่บ้านอย่างเหมาะสมจะมีส่วนทำ�ให้การดูแลเกิดประสิทธิภาพและ 

มีคุณภาพมากขึ้น สามารถชะลอการเกิดภาวะไตเรื้อรังระยะสุดท้ายได้4,5

ดังน้ันผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาหารูปแบบการให้ความรู้6 แก่ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังท่ี

เข้ารักษาในโรงพยาบาลศรีนครินทร์ตลอดจนประเมินความรู้ ก่อน และหลังการให้รับความรู้ การ

ปฏิบัติของผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังและระดับความพึงพอใจของผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง

หลังได้รับความรู้เป็นอย่างไร เพื่อหารูปแบบที่เหมาะสมในการช่วยดูแลผู้ป่วยให้สามารถชะลอ

การเสื่อมของไตให้ช้าลงต่อไป

กรอบแนวคิดการศึกษา
การศึกษาคร้ังนี้ผู้วิจัยได้นำ�แนวคิดทฤษฎีการดูแลตนเองของโอเร็มมาใช้เป็นแนวทาง

ในการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อให้ความรู้อย่างมีแบบแผนแก่ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังทฤษฎี

ของโอเรม็ประกอบดว้ย 3 ทฤษฎหีลกัทีม่คีวามสัมพนัธก์นั ไดแ้ก ่ทฤษฎีการดแูลตนเองได้อธบิาย

ความสามารถในการดูแลตนเองและความต้องการดูแลตนเองทั้งหมด ทฤษฎีความบกพร่องใน

การดูแลตนเองได้กล่าวถึงความไม่สมดุลของความสามารถของบุคคลและความต้องการดูแล

ตนเองทั้งหมด เมื่อบุคคลมีความต้องการมากกว่าความสามารถท่ีจะกระทำ�ได้ จะอยู่ในภาวะ

ต้องการความช่วยเหลือ การพยาบาลและทฤษฎีระบบการพยาบาลได้อธิบายถึงการช่วยเหลือ

ปฏิบัติกิจกรรมแทนบุคคลและช่วยให้บุคคล สามารถดูแลตนเองได้อย่างต่อเนื่องเพื่อรักษาไว้ซึ่ง

ชีวิต สุขภาพและความผาสุกของบุคคลนั้นๆ7 (รูปที่ 1)
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การให้ความรู้ในการดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง

1.การดูแลที่จำ�เป็นทั่วไป

2.การดูแลที่จำ�เป็นตามระยะพัฒนาการ

3.การดูแลที่จำ�เป็นเมื่อมีปัญหาสุขภาพ

ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง

1.มีความรู้ในการดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง

2.สามารถปฏิบัติการดูแลผู้ป่วยได้

3.มีความพึงพอใจในการได้รับความรู้

รูปที่ 1 กรอบแนวคิดในการศึกษาวิจัย

นิยามศัพท์
ผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง หมายถึง ผู้ป่วยเด็กที่มีอายุ 3 เดือน ถึง 18 ปี ทั้งเพศชายและหญิง 

ที่ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์แผนปัจจุบันว่าเป็นโรคไตเรื้อรัง ที่ยังไม่ได้รับการบำ�บัดทดแทนไต 

โดยมีอัตราการกรองของไตลดลงยังไม่ถึงระดับไตเรื้อรังระยะสุดท้าย หรือมากกว่า 29 มล./นาที/

1.73 ตร.ม4 ใน K/DOQI, 20128 เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วย 2ง โรงพยาบาลศรีนครินทร์ ระหว่าง

วันที่ 1 กันยายน ถึงวันที่ 30 พฤศจิกายน 2562

ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง หมายถึง สมาชิกในครอบครัวที่มีหน้าที่เป็นผู้ดูแลหลักของ

ผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง ในหอผู้ป่วย 2ง โรงพยาบาลศรีนครินทร์

การให้ความรู้ หมายถึง การให้ความรู้ต้องการอธิบายประกอบคู่มือแก่ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็ก

โรคไตเรื้อรังที่เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วย 2ง โรงพยาบาลศรีนครินทร์ โดยเจ้าหน้าที่พยาบาล

ได้กำ�หนดแผนการสอนครอบคลุมวัตถุประสงค์ เนื้อหา รูปแบบและวิธีการสอน สื่อการสอนและ

ประเมินผล7

การปฏบิตักิารดแูลหมายถงึ การปฏิบตัติวัของผู้ดแูลผู้ปว่ยเดก็โรคไตเร้ือรังท่ีกอ่ให้เกดิผล

ดีต่อสุขภาพผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังครอบคลุม การรับประทานอาหาร ยา การพักผ่อน การป้องกัน

การติดเชื้อ การออกกำ�ลังกาย การป้องกันภาวะอันตรายและการมาตรวจตามนัด

ความพงึพอใจ หมายถงึ ความรูส้กึตอ่การตอบสนองความตอ้งการในดา้นบวกของบคุคล

ที่มีต่อสิ่งใดสิ่งหนึ่ง ซึ่งจะมีโอกาสเปลี่ยนแปลงไปจากผลการตอบสนองความต้องการของตนเอง

ต่อสิ่งนั้น

วัตถุประสงค์
	 	 1. เพื่อเพิ่มความรู้ของผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังหลังการให้ความรู้ 

	 2. เพื่อให้ผู้ดูแลสามารถปฏิบัติการดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังหลังการให้ความรู้ 

	 3. เพื่อเพิ่มความพึงพอใจของผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังหลังการให้ความรู้ 
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วิธีการศึกษา
การศกึษาครัง้นีเ้ป็นการศกึษากึง่ทดลองแบบกลุม่เดียวกนั (Quasi-experimental design)9  

เพื่อศึกษาผลของการให้ความรู้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง ต่อความรู้เรื่องโรค การปฏิบัติในการ

ดแูลเดก็ และความพงึพอใจของผูด้แูล กลุม่เปา้หมายคือ ผูด้แูลผู้ปว่ยเดก็โรคไตเร้ือรังท่ีเขา้รับการ

รักษาในหอผู้ป่วย 2ง โรงพยาบาลศรีนครินทร์ 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

กลุ่มตัวอย่างผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเร้ือรังท่ีเข้ารักษาในโรงพยาบาลศรีนครินทร์ กลุ่ม

ตัวอย่างเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (purposive sampling) เป็นผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเร้ือรังท่ีได้

รับการรักษาแบบประคับประคองโดยไม่ได้รับการรักษาทดแทนไต ระหว่างวันที่ 1 กันยายน ถึง

วันที่ 30 พฤศจิกายน 2562 จำ�นวน 32 ราย

เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา

เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ มี 2 ส่วน

1. เคร่ืองมือหรือสื่อที่ใช้ในการให้ความรู้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเร้ือรัง ประกอบด้วย

แผนการสอนโรคไตเรื้อรังในเด็ก ภาพพลิกการดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังสำ�หรับผู้ดูแล คู่มือการ

ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังสำ�หรับผู้ดูแล ได้แก่ โรคไตเรื้อรัง สาเหตุ อาการ การรักษา การปฏิบัติ

ตัว การสังเกตอาการผิดปกติ8

2. เครือ่งมอืในการศกึษาประกอบดว้ย แบบทดสอบความรู้ผูด้แูลผู้ปว่ยเดก็โรคไตเร้ือรัง 2 

ส่วน โดยการประยุกต์ใช้ทฤษฎีของโอเร็มกับการดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป

ของผูดู้แลผูป้ว่ยเดก็โรคไตเร้ือรงัไดแ้ก ่อาย ุเพศ สถานภาพสมรส ระดบัการศกึษา สิทธใินการรกัษา 

รายไดข้องครอบครวั แหลง่ความรูเ้รือ่งโรคไตเรือ้รังทีไ่ดร้บัขอ้มลูผูป้ว่ย ไดแ้ก ่การวินจิฉยัโรค อาย ุ

เป็นบุตรลำ�ดับที่ เพศ ระยะเวลาการเป็นโรคไตเรื้อรังของผู้ป่วย จำ�นวนครั้งที่เข้ารับการรักษาโรค

ไตเรื้อรังของผู้ป่วยใน 1 ปี ส่วนที่ 2 ความรู้เกี่ยวกับโรคไตเรื้อรังได้แก่ โรคไตเรื้อรัง สาเหตุ อาการ

การรักษา การปฏิบัติตัว การสังเกตอาการผิดปกติ5,6 มีจำ�นวน 25 ข้อ เป็นแบบสัมภาษณ์ความรู้

ประเภทถูก ผิด หรือไม่ทราบ/ไม่แน่ใจ ช่วงคะแนนระหว่าง 0 – 1 คะแนน เกณฑ์การให้คะแนนถ้า

ตอบถูกพจิารณาให ้1 คะแนน ตอบผดิหรอืไม่ทราบ/ไมแ่นใ่จ ให ้0 คะแนน แบบประเมนิความพงึ

พอใจของผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง ผู้ศึกษาพัฒนาขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรมเป็นคำ�ถาม

ปลายปิด เป็นมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) 5 ระดับ และแบบสอบถามการปฏิบัติของ

ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังคำ�ตอบปฏิบัติหรือไม่ปฏิบัติ จำ�นวน 13 ข้อ ช่วงคะแนน 0-1 คะแนน

เกณฑ์การให้คะแนนถ้าปฏิบัติพิจารณาให้ 1 คะแนน ตอบไม่ปฏิบัติ ให้ 0 คะแนน

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย9

1. แผนการสอนได้ผ่านการตรวจสอบความเที่ยงตรงตามเนื้อหา (content validity) ให้

ถูกต้องและเหมาะสมจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ได้แก่ อาจารย์พยาบาลผู้เชี่ยวชาญการพยาบาล
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ผู้ป่วยเดก็โรคไต 1 ทา่น พยาบาลวชิาชพีผูม้คีวามรู ้และประสบการณใ์นการดแูลผูป้ว่ยเดก็โรคไต 

2 ท่านนำ�ไปทดลองใช้กับกลุ่มที่มีลักษณะเหมือนกลุ่มตัวอย่าง จำ�นวน 5 ราย

2. แบบทดสอบความรู้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง แบบทดสอบการปฏิบัติของผู้ดูแล

ผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง และแบบประเมินความพึงพอใจ ผ่านการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา 

(content validity) ให้ถูกต้องและเหมาะสมจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ได้แก่ อาจารย์พยาบาล 

ผู้เชี่ยวชาญการพยาบาลผู้ป่วยเด็กโรคไต 1 ท่าน พยาบาลวิชาชีพผู้มีความรู้และประสบการณ์ใน

การดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไต 2 ท่านนำ�ไปทดลองใช้กับกลุ่มที่มีลักษณะเหมือนกลุ่มตัวอย่างจำ�นวน 

10 ราย หาค่าความเชื่อมั่นโดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s alpha  

coefficient) และ KR-20 (Kuder Ricardson-20) ไดค้า่ความเชือ่มัน่เท่ากบั 0.88, 0.81 ตามลำ�ดบั

การเก็บรวบรวมข้อมูล
1. ขอรับการพิจารณาด้านจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลศรีนครินทร์ ได้รับรอง

จริยธรรมหมายเลข HE621278 ลงวันที่ 2 กันยายน 2562

2. เสนอโครงการต่อหัวหน้าหอผู้ป่วย 2ง แผนกการพยาบาลกุมารเวชกรรม งานบริการ

พยาบาล โรงพยาบาลศรีนครินทร์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น เมื่อได้รับอนุมัติ

ดำ�เนินการเก็บรวบรวมด้วยตนเอง 

3. ผู้วิจัยเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง แนะนำ�ตนเอง และชี้แจงรายละเอียด 

เกี่ยวกับการรักษาความลับ การมีอิสระการเข้าร่วมโดยไม่มีผลต่อการรักษาพยาบาล

4. หากกลุ่มตัวอย่างยินดีเข้าร่วมโครงการให้เซ็นแบบยินยอม

5. pre-test แบบทดสอบความรู้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง 25 ข้อ ใช้เวลา 30 นาที

6. ดำ�เนินการให้ความรู้โดยใช้สื่อการสอนภาพพลิก พร้อมแจกคู่มือการดูแลผู้ป่วยเด็ก

โรคไตเรื้อรังสำ�หรับผู้ดูแล หลัง pre-test ใช้เวลา 30 นาที

7. Post-test ประเมนิแบบทดสอบความรู้ผู้ดแูลผู้ปว่ยเดก็โรคไตเรือ้รัง แบบประเมนิความ

พงึพอใจของผู้ดแูลผูป้ว่ยเดก็โรคไตเรือ้รงัทนัทีหลังจากให้ความรู ้ตลอดจนประเมินการปฏบิตัขิอง

ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง (ขณะอยู่ที่โรงพยาบาล) ใช้เวลา 45 นาที

8. เมือ่อาสาสมคัร ทำ� post-test เสรจ็ ใหน้ำ�ใสก่ลอ่งทีผู่ว้จิยัเตรยีมไว ้ไมใ่หส้ง่คนืโดยตรง

กับผู้วิจัย
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การวิเคราะห์ข้อมูล9

ใชโ้ปรแกรมสำ�เรจ็รปูทางสถติ ิSPSS (Statistical Package for the Social Science) ดงันี้

1. วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของผู้ดูแลและของผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังกลุ่มเป้าหมาย โดยหา

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

2. วิเคราะห์ข้อมูลการประเมินเปรียบเทียบความรู้และการปฏิบัติการดูแล ผู้ดูแลผู้ป่วย

เด็กโรคไตเรื้อรังก่อน-หลังการให้ความรู้โดยใช้สถิติ paired t-test

3. วิเคราะห์ข้อมูลการประเมินความพึงพอใจของผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังภายหลัง

การให้ความรู้โดยการแจกแจงความถี่และร้อยละ

4.วิเคราะห์ข้อมลูการปฏบัิตขิองผูด้แูลผูป้ว่ยเดก็โรคไตเรือ้รงัโดยการแจกแจงความถีแ่ละ

ร้อยละ

ผลการศึกษา
1. ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง

ขอ้มลูทัว่ไปของผูด้แูลผู้ปว่ยเดก็โรคไตเร้ือรงั จำ�นวน 32 ราย ทีเ่ขา้รบัการรกัษาในหอผูป่้วย 

2ง โรงพยาบาลศรนีครนิทร ์พบวา่ ผูด้แูลเกีย่วข้องกบัผู้ปว่ยส่วนใหญเ่ปน็มารดา ร้อยละ 93.8 อายุ

ระหว่าง 30-40 ปี ร้อยละ 65.6 มีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 93.8 มีระดับการศึกษามัธยมศึกษา 

ร้อยละ 56.3 รองลงมา ระดับประถมศึกษา ร้อยละ 31.3 มีสิทธิการรักษาด้วยบัตรประกันสุขภาพ

ถ้วนหน้า ร้อยละ 87.5 มีรายได้ครอบครัว น้อยกว่า 10,000 บาท ร้อยละ 43.8 รองลงมา มีรายได้

ระหว่าง 10,001-20,000 บาท ต่อเดือน ร้อยละ 40.6 และแหล่งความรู้เรื่องโรคไตเรื้อรังส่วนใหญ่

ได้รับจากแพทย์มากที่สุด ร้อยละ 50.0

ข้อมูลทั่วไปของผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง จำ�นวน 32 ราย ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 

59.อายุมากกว่า 12 ปี ร้อยละ 46.9 รองลงมา อายุระหว่าง 6-12 ปี ร้อยละ 37.5 เป็นบุตรลำ�ดับที่ 

1 ร้อยละ 53.1 รองลงมาเป็นบุตรลำ�ดับที่ 2 ร้อยละ 40.6 ของครอบครัว การวินิจฉัยโรคเป็นโรค

เอสแอลอี ร้อยละ 59.3 รองลงมาเป็นกลุ่มอาการไตเนโฟรติก ร้อยละ 25.0 ระยะเวลาการเป็นโรค

ไตเรื้อรังของผู้ป่วยมากที่สุด 0-5 ปี ร้อยละ 75.0 รองลงมา ร้อยละ 18.8 ป่วยมาแล้ว 6-9 ปี และ

จำ�นวนคร้ังของการเข้ารบัการรกัษาโรคไตเรือ้รงัในโรงพยาบาลมากทีส่ดุ 0-2 ครัง้ รอ้ยละ 59.4 ใน 

1 ปี รองลงมา 5-6 ครั้งต่อปี ร้อยละ 18.8 หรือเฉลี่ย 2.84 ครั้งต่อปี

1. ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างความรู้ก่อนและหลังการให้ความรู้แก่ผู้ดูแลผู้ป่วย

เด็กโรคไตเรื้อรัง 25 ข้อ พบว่าหลังการให้ความรู้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง มีค่าคะแนนสูงกว่า

ก่อนให้ความรู้ อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (t = 6.97, p 0.00) (ตารางที่1) และผลการ 

ประเมินความรู้ 25 ข้อ พบว่าค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานก่อนและหลังการให้ความรู้ 

ผูด้แูลผูป้ว่ยเดก็โรคไตเรือ้รงัมีความแตกตา่งกนั โดยคา่เฉล่ียและส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานหลังการ
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ให้ความรู้ (mean ± SD) (22.09 ± 2.34) สูงกว่าก่อนการให้ความรู้ (15.31 ± 3.04) นั่นคือภาย

หลังการได้รับความรู้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังมีความรู้เพิ่มขึ้น (ตารางที่ 2)

2. ความพงึพอใจของผูด้แูลผูป้ว่ยเดก็โรคไตเรือ้รงัหลังไดร้บัความรูพ้บวา่ หลงัการให้ความ

รู้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรัง 32 ราย มีความพึงพอใจในการได้รับความรู้ ใน 6 ประเด็นได้แก่ 1) 

เวลา 2) อุปกรณ์การสอน 3) สื่อ 4) เนื้อหา 5) วิธีอธิบายชัดเจน และ 6) ภาพรวมทั้งหมดโดยให้

คะแนนเฉลี่ย 4.84 ± 0.36 คะแนน (จากคะแนนเต็ม 5) ซึ่งสูงอยู่ในระดับความพอใจมากที่สุดใน

ทั้ง 6 ประเด็นข้างต้น (ตารางที่ 3)

3. การปฏิบัติการดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังของผู้ดูแลหลังได้รับความรู้ใน 13 ข้อ พบ

ว่าประเด็นที่ได้นำ�ไปปฏิบัติสูงสุดคือ ประเด็นที่ 1)  “การไม่ให้ผู้ป่วยรับประทานอาหารรสหวาน”  

2) “การไมน่ำ�ผูป้ว่ยไปอาศยัในทีแ่ออดั” 3) “การให้ผู้ปว่ยรับประทานยาท่ีโรงพยาบาลจดัให้อยา่ง

สมํ่าเสมอ” และ 4) “การดูแลให้ผู้ป่วยนอนหลับพักผ่อนเพียงพอ” ทั้ง 4 ประเด็น สูงถึง ร้อยละ 

100 ส่วนประเด็นที่มีการปฏิบัติน้อย ได้แก่ ประเด็น 1) “การสนับสนุนให้ผู้ป่วยออกกำ�ลังกาย” 

พบเพียงร้อยละ 18.8 2) “การให้ผู้ป่วยดื่มนํ้าน้อย” พบปฏิบัติถูกต้องเพียงร้อยละ 43.7 และ 3)  

“การให้ผู้ป่วยรับประทานอาหารเค็มมาก” ปฏิบัติถูกต้องร้อยละ 53.ท้ัง13 ข้อการปฏิบัติถูกต้อง

เฉลี่ยร้อยละ 81.5

ตารางที่ 1 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างความรู้ก่อนและหลังการให้ความรู้แก่ผู้ดูแลผู้ป่วย

เด็กโรคไตเรื้อรัง (n =32 ราย)

ผลการเปรียบเทียบ n x S.D. Std Error Mean df t
Sig 

(2 tailed)

คะแนนกอ่นการใหค้วาม

รู้และหลังการให้ความรู้ 32 7.16 5.13 1.03 24 6.97 0.00*

* p < 0.05

ตารางที่ 2 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างความรู้ก่อนและหลังการให้ความรู้แก่ผู้ดูแลผู้ป่วย

เด็กโรคไตเรื้อรัง (n =32 ราย)

การวัดความรู้ n S.D. Std Error Mean

- ก่อนการให้ความรู้ 32 15.31 3.04 0.79

- หลังการให้ความรู้ 32 22.09 2.34 0.81
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ตารางที ่3 คา่เฉลีย่และสว่นเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนความพงึพอใจผูด้แูลผูป้ว่ยเดก็โรคไต

เรื้อรังหลังการให้ความรู้ (n =32 ราย)

ความพึงพอใจ x S.D.
ระดับความ

พึงพอใจ

1.	 พยาบาลให้เวลาในการสอนอย่างพอเพียง 4.89 0.42 มากที่สุด

2.	 อุปกรณ์การสอนน่าสนใจ กระตุ้นการเรียนรู้ 4.63 0.55 มากที่สุด

3.	 สื่อและภาษาการสอน การแนะนำ� เข้าใจง่าย 4.84 0.37 มากที่สุด

4.	 เนื้อหาที่สอน ชัดเจนและช่วยให้สามารถดูแลตนเองได้ 4.84 0.37 มากที่สุด

5.	 วิธีการอธิบายชัดเจน และช่วยให้เกิดความเข้าใจได้มากขึ้น 4.94 0.25 มากที่สุด

6.	 โดยรวมท่านพึงพอใจต่อการได้รับคำ�แนะนำ� 4.94 0.25 มากที่สุด

รวม 4.84 0.36 มากที่สุด

วิจารณ์
ความรูข้องผูด้แูลผูป้ว่ยเดก็โรคไตเรือ้รังกอ่น-หลังไดรั้บความรู้ การให้ความรู้ทำ�ให้ผู้ดแูล

ผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังมีความรู้เพิ่มขึ้น มีความครอบคลุมการดูแลตนเองที่จำ�เป็นเม่ือมีปัญหา

ทางด้านสุขภาพ การให้ความรู้เป็นแบบรายบุคคลเน่ืองจากผู้ดูแลมีความรู้ ความเข้าใจและ

ประสบการณ์เกี่ยวกับโรคและการดูแลตนเองท่ีแตกต่างกัน มีการประเมินความรู้ก่อนการให้ 

ความรูร้บัฟงัปญัหาของผูป้ว่ย โดยผูว้จิยัได้ใหค้วามรูต้ามความตอ้งการ โดยคำ�นงึถงึความสามารถ

ในการเรียนรู้ที่แตกต่างกันของแต่ละบุคคล มีการแลกเปล่ียนความรู้และประสบการณ์ร่วมกับ

การให้ความรู้ในสิ่งที่ผู้ดูแลไม่ทราบ หรือทราบอยู่บ้างหรือมีข้อสงสัย รวมถึงการให้ข้อมูลเดิมเมื่อ

ประเมนิพบว่าผูด้แูลผูป้ว่ยไมเ่ขา้ใจสอดคลอ้งกบัการศกึษาของ ปยิะพร แดนกะไส10 ศกึษาผลการ

ให้ความรู้อย่างมีแบบแผนต่อความรู้และความพึงพอใจของผู้ป่วยโรคไตเร้ือรังระยะท่ี 4 พบว่า  

หลังการให้ความรู้มีคะแนนความรู้สูงขึ้นอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับระดับ 0.05 สอดคล้อง

กับการศึกษาของ โชติกาญจน์ ขลุ่ยเงิน11 ศึกษาผลของโปรแกรมการให้ความรู้อย่างมีแบบแผน

ต่อความรู้และการดูแลเด็กโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบทางเดินหายใจวัย 0-5 ปี ของผู้ดูแล พบว่า 

ภายหลังการได้รับโปรแกรมการให้ความรู้อย่างมีแบบแผนกลุ่มตัวอย่างมีความรู้มากกว่าก่อน 

ได้รับโปรแกรม อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.01

ความพึงพอใจของผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังหลังได้รับความรู้เป็นตัวชี้วัดมาตรฐาน

การให้บริการของโรงพยาบาลศรีนครินทร์ พบว่า ระดับความพึงพอใจหลังให้ความรู้อยู่ในระดับ

มากที่สุดโดยมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.84 และค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 0.36 ซึ่งการประเมิน 

ความพึงพอใจเป็นการประเมินผลโดยตรงต่อกิจกรรมการสอนสอดคล้องกับ รัตติกาล เกิดชื่น12 
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กล่าวว่าความพงึพอใจของผูเ้รยีนตอ่การสอนมผีลใหผู้เ้รยีนมคีวามรว่มมอืและยอมรบับทบาทใน

การดแูลสุขภาพของตนเองมากยิ่งขึน้และพบวา่ในการดูแลเดก็ปว่ยเฉียบพลนัวยัหัดเดินทีเ่ขา้รบั

การรักษาในโรงพยาบาลเป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติ

การปฏิบัติของผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังหลังได้รับความรู้ประเด็น “การสนับสนุนให้ผู้

ปว่ยออกกำ�ลงักาย” ไมป่ฏบิตัริอ้ยละ 81.2 อาจเปน็เพราะผู้ปกครองเห็นวา่ผู้ปว่ยมคีวามเจบ็ปว่ย

จงึไมไ่ดมุ้ง่เนน้ในประเดน็นีซ้ึง่หากมกีารสง่เสริมดา้นน้ีจะชว่ยชะลอการเส่ือมของไตไดส้อดคล้อง

กับ ลักขนา ชอบเสยีง13 พบวา่การออกกำ�ลงักายเพือ่ชะลอความเสือ่มของไตในผูป้ว่ยโรคไตเรือ้รงั

ที่เหมาะสม เช่น การเดิน วิ่งช้าๆ ก้าวขึ้นลงบันได เป็นต้น ทำ�ให้โครงสร้างของเส้นเลือดฝอยที่ไต

ดีขึ้น เพิ่มความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ ลดความเครียดได้เป็นอย่างดี ประเด็น “การให้ผู้ป่วยดื่ม

นํ้าน้อย” ปฏิบัติร้อยละ 56.3 ซึ่งการให้ความสำ�คัญกับการดื่มนํ้าท่ีไม่เพียงพอหรือน้อยเกินไปมี

ผลให้การขับของเสียจากไต และการทำ�งานของไตแย่ลง สอดคล้องกับ Carrk และคณะ14 พบว่า

ในผู้ป่วย 29 รายท่ีเป็นไตเรื้อรังระยะท่ี 3 มีการดื่มน้ําลดลงทำ�ให้มีผลต่อการทำ�งานของไตที่ลด

ลงอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และประเด็น “การให้ผู้ป่วยรับประทานอาหารเค็มจัด” 

มีการปฏิบัติร้อยละ 46.8 พบมากในกลุ่มเด็กป่วยวัยเรียน สอดคล้องกับ สุวรรณา เชียงขุนทด 

และคณะ15 พบว่า พฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็กนักเรียนวัยเรียน 6-14 ปี จำ�นวน 406 ราย 

มีความชอบในการรับประทานอาหารรสเค็ม ได้แก่ ขนมกรุบกรอบ ถึงร้อยละ 57.1 

สรุป
รูปแบบการให้ความรู้ทำ�ให้ผู้ดูแลผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังมีความรู้เพิ่มขึ้น ช่วยส่งเสริม

การนำ�ไปสู่การปฏิบัติตัวในการดูแลผู้ป่วยที่ถูกต้องต่อไป

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการศึกษาไปใช้
1. หน่วยงานควรเน้นการให้สุขศึกษาแก่ผู้ป่วยเด็กโรคไตเรื้อรังหรือผู้ดูแลทุกรายในราย

ใหม่และทบทวนความรู้ในรายเก่าเพื่อให้เกิดมีความรู้และทักษะในการดูแลตนเองที่ถูกต้อง เพื่อ

สามารถลดภาวะแทรกซอ้นและความรนุแรงของโรคทีจ่ะเกดิขึน้ไดแ้ละควรมผีูร้บัผดิชอบโดยตรง

2. ทีมสหสาขาควรมีการสื่อสารกันในทีมเพื่อให้เกิดการเรียนรู้ร่วมกัน การประชุมร่วม

กันเพื่อติดตามและปรับเปลี่ยนการดูแลผู้ป่วยให้เหมาะสมกับปัญหาที่มีอยู่เสมอ การส่งเสริม

การสื่อสารกับผู้ป่วยและผู้ดูแล เช่น เอกสาร หนังสือข่าว การโทรศัพท์พูดคุย การติดต่อส่ือสาร

ทางอินเตอร์เน็ต เป็นต้น ควรให้ความสำ�คัญเป็นอย่างยิ่งเพราะสอดคล้องกับยุคสมัยในปัจจุบัน 

3. ควรมกีารทบทวนปญัหาและความเส่ียงของผู้ปว่ยเดก็โรคไตเร้ือรัง ปญัหาท่ีพบบ่อยเละ

หาแนวทางป้องกันความเสี่ยงต่างๆ ในประเด็นวิจัยที่พบว่าการปฏิบัติที่ยังทำ�ได้ไม่ดี ได้แก่  
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การออกกำ�ลังกายที่เหมาะสม การดื่มน้ําให้เพียงพอ การควบคุมอาหารเค็ม รวมถึงการป้องกัน

การติดเชื้อ การปฏิบัติตัวเพื่อป้องกันการเกิดความดันโลหิตสูงวิกฤติ การได้รับสารอาหารสำ�หรับ

ผู้ป่วยที่เหมาะสม

กิตติกรรมประกาศ
การศึกษาครั้งนี้สำ�เร็จลงได้ด้วยความกรุณาและความช่วยเหลือเป็นอย่างดียิ่ง จาก  

รศ.พญ.สุวรรณี วิษณุโยธิน ภาควิชากุมารเวชศาสตร์ ผศ.ดร.สุพัฒนา ศักดิฐานนท์ สาขาวิชาการ

พยาบาลสุขภาพเด็ก คณะพยาบาลศาสตร์ นางเพ็ญแข จันทร์ราช พยาบาลชำ�นาญการพิเศษ  

หอผูป้ว่ย 2ง โรงพยาบาลศรนีครนิทร ์นางกรรณกา ชาธรรม และ นางสมบรูณ ์ศริสิำ�ราญ พยาบาล

ห้องตรวจกุมารเวชกรรม งานบริการพยาบาล โรงพยาบาลศรีนครินทร์ คณะแพทยศาสตร์ 

มหาวทิยาลยัขอนแกน่ ทีก่รณุาใหค้ำ�ปรกึษา แนะนำ�แนวทางท่ีถกูตอ้ง ตลอดจนแกไ้ขขอ้บกพรอ่ง

ต่างๆ ด้วยความเอาใจใส่อย่างดีเสมอมา ผู้วิจัยรู้สึกซาบซึ้งเป็นอย่างยิ่ง จึงขอขอบคุณเป็นอย่าง 

สูงไว ้ณ โอกาสนี ้ขอขอบพระคณุทา่นผูอ้ำ�นวยการโรงพยาบาลศรีนครินทร์ และผู้มสีว่นเกีย่วขอ้ง

ทกุทา่น ทีใ่หค้วามอนเุคราะห ์ขอขอบคณุคณะกรรมการจรยิธรรมทกุทา่นทีก่รณุาใหข้อ้เสนอแนะ

ในการปรับปรุงแก้ไข จนทำ�เอกสารการวิจัยมีความสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น ตลอดจนผู้ดูแลผู้ป่วยเด็ก

โรคไตเรือ้รงั ทีใ่ห้ความรว่มมอืเปน็อย่างดใีนการเกบ็รวบรวมขอ้มลูทีใ่ชใ้นการศกึษาครัง้นีใ้หส้ำ�เรจ็ 

ลงไดด้ว้ยด ีและหวังเปน็อยา่งยิง่วา่ คณุคา่และประโยชน์ของการศกึษาฉบบัจะเปน็ประโยชน์และ

นำ�สามารถมีส่วนนำ�ไปปรับปรุงพัฒนางานแก่ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องต่อไป 
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