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บทท่ี  3 

 
วิธีดําเนินการศึกษา 

 
 การศึกษาคร้ังนี้เปนการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (quasi-experimental research) มีรูปแบบ
การวิจัยแบบกลุมเดียววัดกอนจําหนายและหลังจําหนาย 4 สัปดาห (one group design for compare 
pre-discharge and 4 weeks post-discharge) เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการฟนฟูสมรรถภาพหัวใจ
ตอความสามารถในการทําหนาท่ีของรางกาย ในผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจโคโรนารี โดยมี
รายละเอียดเกี่ยวกับการดําเนินการศึกษาดังนี้ 
 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 
 ประชากรที่ใชในการศึกษาคร้ังนี้ เปนผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคหลอดเลือด
หัวใจ มารับการรักษาที่หอผูปวยหนักอายุรกรรมและหอผูปวยอายุรกรรม โรงพยาบาลนครพิงค 
จังหวัดเชียงใหม  
 การคัดเลือกกลุมตัวอยางในการศึกษาใชวิธีเลือกแบบเฉพาะเจาะจงตามคุณลักษณะท่ี
กําหนด (purposive sampling) จํานวนกลุมตัวอยาง 30  รายดังนี้ 
 1. แพทยวินิจฉัยวาเปนโรคหลอดเลือดหัวใจโคโรนารีหรือโรคกลามเน้ือหัวใจตาย
โดยพิจารณาตามความรุนแรงของภาวะหัวใจลมเหลวรวมดวย ตามการจําแนกของคิลลิป (Killip 
Classification) ไมเกินระดับ  2  และไมมีภาวะแทรกซอนท่ีขัดขวางการออกกําลังกาย 
 2. ผูปวยไดรับการดูแลในหอผูปวยหนักอายุรกรรมในระยะแรกเร่ิม 
 3. แพทยลงความเห็นวาสามารถเขารวมโปรแกรมการฟนฟูสภาพหัวใจได 
 4. สามารถส่ือสารภาษาไทยไดเขาใจ 
 5. ยินดีเขารวมและใหความรวมมือในการศึกษา 
                      ระหวางดําเนินการศึกษากลุมตัวอยางไดส้ินสุดการเขารวมการศึกษาจํานวน  4  ราย
เนื่องจากรายท่ี 1 พบวามีอัตราการเตนของหัวใจมากกวา 120 คร้ังตอนาทีระหวางท่ีเขาโปรแกรม  
รายท่ี  2  พบวามีคาความดันโลหิตไดแอสโตลิกขณะพักมากกวา 100 มิลลิเมตรปรอท  รายท่ี 3 
ระหวางท่ีเขาโปรแกรมพบมีการเตนหัวใจผิดจังหวะแบบเวนทริเคิลเตนกอนกําหนด (PVC) รายท่ี  
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4 ระหวางท่ีเขาโปรแกรมผูปวยปฏิเสธเขารวมกิจกรรมเนื่องจากมีปญหาซึมเศรา ไมยอมปฏิบัติ
กิจกรรม   ผูศึกษาไดคัดเลือกกลุมตัวอยางเพิ่มจนครบจํานวน  30  ราย 
 
 เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา 
 
 เคร่ืองมือท่ีใช ในการศึกษาคร้ังนี้ มี 2 ประเภท ดังนี้ 
 1. เคร่ืองมือท่ีใชในการรวบรวมขอมูล ประกอบดวย 
  1.1 แบบสัมภาษณขอมูลสวนบุคคล ประกอบดวยขอมูลเกี่ยวกับ เพศ อายุ 
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษาอาชีพ รายไดของผูปวย ความเพียงพอของรายไดของครอบครัว 
ปจจัยเส่ียงของโรคหลอดเลือดหัวใจ  
  1.2 เคร่ืองมือวัดความสามารถในการทําหนาท่ีของรางกาย โดยวัดระยะทางเดิน
บนพื้นราบในเวลา 6 นาที (6 minute walk test) มีอุปกรณท่ีใช ไดแก 
   1) นาฬิกาจับเวลา 
   2) พื้นซีเมนตราบที่มีขีดบอกระยะทาง ยาว 30 เมตร โดยใหผูปวยเดินจาก
จุดเร่ิมตนถึงจุดส้ินสุดกลับไปมา 
   3) แบบบันทึกการวัดระยะทางในการเดิน 
 2. เคร่ืองมือท่ีใชในการทดลอง ประกอบดวย 
  2.1 โปรแกรมการฟนฟูสมรรถภาพหัวใจเปนโปรแกรมท่ีผูศึกษาไดนํามาจาก
แนวทางของสมาคมแพทยโรคหัวใจแหงประเทศไทยในพระบรมราชูปถัมภ (2545) ประกอบดวย 3 
องคประกอบ คือ การใหความรูเกี่ยวกับโรคและการปฏิบัติตัว การออกกําลังกายตามชุดกิจกรรมท่ี
จัดใหอยางตอเนื่องและเพิ่มความหนักในการออกกําลังกายข้ึนตามความทนในการทํากิจกรรมของ
ผูปวย และการชวยเหลือทางดานจิตใจโดยกิจกรรมจะเร่ิมปฏิบัติต้ังแตผูปวยอยูในระยะหอ
ผูปวยหนักอายุรกรรมและตอเนื่องไปจนถึงในระยะท่ีผูปวยพักฟนอยูในหอผูปวยสามัญและ
หลังจากท่ีผูปวยจําหนายกลับบานแลว 4 สัปดาหตามแผนท่ีกําหนดไว  
  2.2 คูมือการปฏิบัติตัวของผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจ เนื้อหาประกอบดวยเร่ือง
โรคหลอดเลือดหัวใจหรือหลอดเลือดแดงโคโรนารี ปจจัยเส่ียงท่ีเปนสาเหตุ การปฏิบัติตัวเม่ือมี
ภาวะหัวใจขาดเลือด การรักษาโรคหลอดเลือดหัวใจ การฟนฟูสมรรถภาพหัวใจ แนวทางการปรับเปล่ียน 
พฤติกรรม เปาหมายของการออกกําลังกาย การออกกําลังกายอยางปลอดภัย และขอควรระวังของ
การออกกําลังกายและบันทึกขอมูลการปฏิบัติกิจกรรม 
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การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
 
 การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา 
 โปรแกรมฟนฟูสมรรถภาพหัวใจและคูมือการปฏิบัติตัวของผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจ 
ผูศึกษานําไปตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา โดยผูทรงคุณวุฒิไดแก พยาบาลผูเช่ียวชาญดานการ
ดูแลผูปวยระบบหัวใจและหลอดเลือด 2 ทาน และอาจารยพยาบาลผูเช่ียวชาญดานการดูแลผูปวย
ระบบหัวใจและหลอดเลือด 1 ทาน รวม 3 ทาน โดยนําขอคิดเห็นและขอเสนอแนะมาแกไขและ
ปรับปรุงใหสมบูรณ      
 
                       ความเชื่อม่ันของเคร่ืองมือ 

1. นาฬิกาจับเวลาท่ีนํามาใชไดทําการทดสอบความเปนมาตรฐานของเคร่ือง  
(calibrate) กอนนํามาใชกับผูปวยทุกคร้ัง 

2. นําโปรแกรมฟนฟูสมรรถภาพหัวใจและคูมือการปฏิบัติตัวของผูปวยโรคหลอด 
เลือดหัวใจ ไปทดลองใชกับผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจที่มีลักษณะคลายกับกลุมตัวอยางจํานวน  5 
คน เพื่อประเมินความเขาใจในเนื้อหา 
 
การพิทักษสิทธ์ิของกลุมตัวอยาง 
 
 ผูศึกษาดําเนินการพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง โดยการนําเสนอเร่ืองผานคณะกรรมการ
จริยธรรมคณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยเชียงใหม  เม่ือไดรับความเห็นชอบ ผูศึกษาดําเนินการ
สอบถามความสมัครใจของกลุมตัวอยางในการเขารวมในการศึกษา ช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษา 
ข้ันตอนในการเก็บรวบรวมขอมูลและระยะเวลาของการศึกษา พรอมท้ังช้ีแจงใหทราบถึงสิทธิ  
กลุมตัวอยางในการตอบรับหรือปฏิเสธเขารวมในการศึกษา โดยการกระทําดังกลาวไมมีผลตอการ
รักษาพยาบาลท่ีกลุมตัวอยางท่ีควรจะไดรับ ขอมูลสวนตัวของกลุมตัวอยาง ผูศึกษาเก็บเปนความลับ 
นําเสนอในภาพรวมของผลการศึกษา ไมมีการเผยแพรใหเกิดผลกระทบหรือผลเสียหายใดๆ  
ตอผูใหขอมูล และนําไปใชประโยชนในการศึกษาเทานั้น ในชวงระหวางการเขารวมการศึกษาถา
กลุมตัวอยางไมตองการเขารวมศึกษาตอ สามารถบอกเลิกไดทันทีโดยไมมีผลตอการรักษาพยาบาล
ท่ีกลุมตัวอยางท่ีจะไดรับ  และใหกลุมตัวอยางเซ็นยินยอมเขารวมในการศึกษาคร้ังนี้ 
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การรวบรวมขอมูล 
 
 การศึกษาคร้ังนี้ผูศึกษาเปนผูดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเอง โดยดําเนินการ
เปนลําดับดังนี้ 
 1. ผูศึกษาทําหนังสือผานคณบดี คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหมถึงผูอํานวยการ 
โรงพยาบาลนครพิงค  เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษาและขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลผูปวย
หอผูปวยหนักอายุรกรรม หอผูปวยอายุรกรรม และแผนกผูปวยนอก  ตามวันเวลาท่ีกําหนด 
 2. เม่ือไดรับความเห็นชอบจากคณะกรรมการจริยธรรมของคณะพยาบาลศาสตร
มหาวิทยาลัยเชียงใหม ผูศึกษาทําหนังสือผานคณะกรรมการจริยธรรมของโรงพยาบาลนครพิงค  
เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษาและขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลผูปวยหอผูปวยหนกัอายรุกรรม 
หอผูปวยอายุรกรรม และแผนกผูปวยนอก  ตามวันเวลาท่ีกําหนด 
 3. เม่ือไดรับหนังสืออนุมัติจากผูอํานวยการโรงพยาบาลนครพิงคและคณะกรรมการ
จริยธรรมแลว ผูศึกษาขอเขาพบหัวหนาฝายการพยาบาล หัวหนาหอผูปวยหนักอายุรกรรม หัวหนา
หอผูปวยอายุรกรรม และหัวหนาแผนกผูปวยนอกตามลําดับ เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคและขอความ
รวมมือในการเลือกกลุมตัวอยาง และรวบรวมขอมูล 
 4. ผูศึกษาสํารวจผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจในหอผูปวยหนักอายุรกรรม และหอผูปวย
อายุรกรรมโรงพยาบาลนครพิงคท่ีมีคุณสมบัติตามเกณฑท่ีผูศึกษากําหนดและจะสอบถามความ
สมัครใจในการเขารวมในการวิจัย ถาผูปวยยินยอมผูศึกษาใหเซ็นใบยินยอมเขารวมในการวิจัยและ
ติดตามจนกวาอายุรแพทยอนุญาตใหผูปวยเร่ิมทําการฟนฟูสมรรถภาพหัวใจได 
 5. แนะนําตัว และช้ีแจงจุดประสงค ของการศึกษาคร้ังนี้ และข้ันตอนการรวบรวม
ขอมูล การพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยางและแจงระยะเวลาที่เขารวมในการศึกษา 
 6. เม่ือกลุมตัวอยางยินดีเขารวมงานศึกษา ผูศึกษาสัมภาษณกลุมตัวอยางโดยใชแบบ
สัมภาษณ ขอมูลสวนบุคคล ประกอบดวยขอมูลเกี่ยวกับ เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา
อาชีพ รายไดของผูปวย ความเพียงพอของรายไดของครอบครัว ปจจัยเส่ียงของโรคหลอดเลือดหัวใจ 
การวินิจฉัยโรคเปนขอมูลพื้นฐาน 
 7. เร่ิมดําเนินการฟนฟูสมรรถภาพหัวใจกลุมตัวอยางตามขั้นตอนการฟนฟูสมรรถภาพ
หัวใจในระยะผูปวยใน ตามแผนปฏิบัติการ มีรายละเอียดดังนี้ 
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  ในระยะหอผูปวยหนักอายุรกรรม 
  คร้ังท่ี 1 
  1) ผูศึกษากลาวทักทายกับกลุมตัวอยาง 
  2) หลังจากนั้น ประเมินสัญญาณชีพ  ไดแกชีพจร ความดันโลหิต  บันทึก ไวใน
สมุดบันทึกกิจกรรม  และแจกคูมือการปฏิบัติตัวสําหรับผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจ 
  3) ประเมินความพรอมดานจิตใจในการรับฟงของผูปวย ใหคําแนะนําในความจําเปน
ท่ีจะตองเขารับการรักษาในหอผูปวยหนักอายุรกรรม    
  4) ประเมินความรูดานสุขภาพเกี่ยวกับโรคหลอดเลือดหัวใจโดยการซักถาม 
  5) ใหความรูดานสุขภาพเกี่ยวกับโรคหลอดเลือดหัวใจในเร่ืองเกี่ยวกับ หนาท่ีการ 
ทํางานของหัวใจ ความหมาย สาเหตุ ปจจัยเส่ียง อาการและอาการแสดงและแนวทางการรักษา   
และใหกลุมตัวอยางเลาประสบการณการเกิดของโรค 
  6) ฝกการออกกําลังกายดวยตนเองบนเตียงในทานอนโดยใชกิจกรรม  1 MET
ตามโปรแกรม   
  7) ใหปฏิบัติกิจวัตรประจําวันตางๆ ดวยตนเองบนเตียงโดยใชกิจกรรมตาม
โปรแกรม 
  8) หลังเสร็จส้ินกิจกรรมเปดโอกาสใหผูปวยซักถามและนัดหมาย วันในการทํา
กิจกรรมคร้ังตอไป  
  คร้ังท่ี 2 (ซ่ึงนัดเวนไปจากคร้ังท่ี 1  1 วัน) 
  1) ผูศึกษากลาวทักทายกับกลุมตัวอยาง ซักถามอาการทั่วไป วัดสัญญาณชีพ 
สอบถามเกี่ยวกับปจจัยเส่ียง อาการและอาการแสดง การปฏิบัติตัวท่ีเหมาะสมกับโรค หากคนพบ
ปญหาและอุปสรรค ชวยช้ีแนะหาวิธีการแกปญหารวมกัน 
  2) ใหความรูเร่ืองแนวทางการปฏิบัติตัวเพื่อลดปจจัยเส่ียงของการเกิดของการเกิด
โรคซํ้าประกอบดวย การรับประทานอาหารที่เหมาะสม การพักผอน การออกกําลังกาย  การจัดการ
ความเครียด การงดสูบบุหร่ี การมีกิจกรรรม การขับถาย การมีเพศสัมพันธ พูดคุยและรวมกันหา
แนวทางในการปรับเปล่ียนปจจัยเส่ียงเพื่อปองกันการเกิดโรคซํ้า 
  3) เตรียมผูปวยเพื่อยายออกจาก หอผูปวยหนักอายุรกรรมไปหอผูปวยอายุรกรรม 
  4) ฝกการออกกําลังกายดวยตนเอง โดยใชกิจกรรม  2-3 METs ตามโปรแกรม  
  5) ใหปฏิบัติกิจวัตรประจําวันโดยใชกิจกรรมตามโปรแกรม  
  6) หลังเสร็จส้ินกิจกรรมเปดโอกาสใหผูปวยซักถามและนัดหมาย วันในการทํา
กิจกรรมคร้ังตอไป  
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  ในระยะหอผูปวยอายุรกรรม 
  คร้ังท่ี 3 (ซ่ึงนัดเวนไปจากคร้ังท่ี 2  1 วัน) 
  1) ผูศึกษากลาวทักทายซักถามอาการท่ัวไป วัดสัญญาณชีพ 
  2) สอบถามถึงการออกกําลังกายท่ีผานมา ใหความรูเกี่ยวกับความสําคัญของการ
ออกกําลังกายตอสมรรถภาพหัวใจ 
  3) สอนการประเมินสภาพรางกายโดยตรวจนับชีพจรดวยตนเองสาธิตการจับชีพจร
ใหปวยดู จากนั้นใหผูปวยฝกการตรวจนับชีพจร โดยมีสมาชิกในครอบครัวเปนผูคอยชวยเหลือและ
ผูศึกษาเปนผูแนะนํา และตรวจสอบความถูกตอง ตรงกันของอัตราชีพจรของผูปวย 
  4) อธิบายการประเมินระดับความเหน่ือย โดยใชตารางแสดงคาคะแนนความเหนื่อย
ประกอบ 
  5) ฝกการออกกําลังกายดวยตนเอง โดยใชกิจกรรม  2-3 METs ตามโปรแกรม   
  6) ใหปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน โดยใชกิจกรรมตามโปรแกรม 
  7) หลังเสร็จส้ินกิจกรรมเปดโอกาสใหผูปวยซักถามและนัดหมาย วันในการทํา
กิจกรรมคร้ังตอไป  
  คร้ังท่ี 4 (ซ่ึงนัดเวนไปจากคร้ังท่ี 3  1 วัน) 
  1) ผูศึกษากลาวทักทายซักถามอาการท่ัวไป วัดสัญญาณชีพ 
  2) ผูศึกษาอธิบายข้ันตอนการทดสอบการเดินบนพ้ืนราบในเวลา 6 นาที และหลัก
ในการติดตามประเมินผลตนเองท้ังอาการและการนับชีพจรอยางถูกตองและความรูท่ีควรมี ไดแก 
อาการผิดปกติท่ีไมควรออกกําลังกาย โดยใหเดินบนพ้ืนซีเมนต ท่ีเปนพื้นราบตรงจากจุดเร่ิมตนไป
ยังจุดส้ินสุด เปนระยะทางท่ีวัดไวแลว 30 เมตร เดินกลับไปมาจนกวาจะบอกใหหยุด โดยเดินใหได
ระยะทางใหมากท่ีสุดเทาท่ีจะทําได ถาเหนื่อยสามารถพักไดเม่ือหายเหนื่อยก็เดินตอ เม่ือบอกให
หยุดก็หยุดทันที หลังครบ 6 นาที ผูศึกษาจะเปนผูวัดชีพจร ความดันโลหิตและใหผูปวยประเมิน
ระดับความเหน่ือยหลังเดินครบ  6  นาที และอธิบายวิธีการบันทึกการตรวจนับชีพจรและระดับ
ความเหนื่อยภายหลังการเดินในตารางบันทึกกิจกรรม 
  3) ฝกการออกกําลังกายดวยตนเอง โดยใชกิจกรรมตามโปรแกรม   
  4) ใหปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน โดยใชกิจกรรมตามโปรแกรม 
  5) หลังเสร็จส้ินกิจกรรม  ผูศึกษาเปดโอกาสใหผูปวยและสมาชิกในครอบครัว
ซักถามปญหาและขอสงสัย เม่ือไมมีขอสงสัย กลาวใหกําลังใจผูปวย  
  6) หลังจากท่ีกลุมตัวอยางไดรับอนุญาตจากแพทยใหกลับบานไดผูศึกษาประเมิน 
ความสามารถในการทําหนาท่ีของรางกายกอนจําหนายกลับบาน และทบทวนความรูเกี่ยวกับโรค
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และการปฏิบัติตัวสําหรับผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจตามคูมือท่ีใหกลุมตัวอยาง สรุปกิจกรรมและ
นัดหมายในคร้ังตอไปในสัปดาหท่ี 4 ซ่ึงตรงกับการนัดตรวจตามปกติของโรงพยาบาลนครพิงค 
เชียงใหมภายหลังจากผูปวยจําหนายกลับบาน ผูศึกษาจะโทรศัพทติดตอสัปดาหละ 1 คร้ัง เพื่อ
ติดตามความกาวหนาและความตอเนื่องในการปฏิบัติการฟนฟูสมรรถภาพหัวใจของผูปวยและย้ํา
การมาติดตามการนัด   
  คร้ังท่ี 5 (หลังจากท่ีผูปวยจําหนายกลับบานแลว 4 สัปดาห) 
  1) ผูศึกษากลาวทักทายผูปวยและสมาชิกในครอบครัว พูดคุย ซักถามอาการท่ัวไป 
ประเมินสัญญาณชีพ ช่ังน้ําหนัก สอบถามปญหาและอุปสรรคในการปฏิบัติกิจกรรมการฟนฟู
สมรรถภาพหัวใจ 
  2) ผูศึกษาใหกลุมตัวอยางประเมินวัดความสามารถในการทําหนาท่ีของรางกาย
โดยวัดระยะทางเดินบนพ้ืนราบในเวลา 6 นาที (6 minute   walk test) หลังจากไดรับการตรวจรักษา
จากแพทยแลว 
  3) ผูศึกษากลาวสรุปผลการเขารวมโปรแกรมการฟนฟูสมรรถภาพหัวใจของ 
กลุมตัวอยางและสนับสนุนใหมีการปฏิบัติกิจกรรมการฟนฟูสมรรถภาพหัวใจอยางตอเนื่อง 
  4) กลาวขอบคุณกลุมตัวอยางท่ีใหความรวมมือ 
 
การวิเคราะหขอมูล 
 
 ผูศึกษานําขอมูลท่ีไดมาวิเคราะหโดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป โดยมีรายละเอียด
ดังนี้ 
 1. ขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง นํามาวิเคราะหดวยการแจกแจงความถ่ี รอยละและหา
คาเฉล่ีย คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน  และพิสัยของอายุ 
 2. นําคะแนนความสามารถในการทําหนาท่ีของรางกาย มาวิเคราะหดวยการหาคาเฉล่ีย 
คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน  
 3. เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉล่ียของคะแนนความสามารถในการทําหนาท่ี
ของรางกายโดยวัดระยะทางเดินบนพ้ืนราบในเวลา 6 นาที กอนจําหนายและหลังจําหนาย 4 สัปดาห 
ดวยสถิติทดสอบคา ที ชนิดกลุมเดียวไมเปนอิสระตอกัน (dependent t-test or paired t-test)หลังการ
ทดสอบการกระจายตัวของขอมูลดังกลาวดวยสถิติ Kolmogorov Smirnov แลวพบวาเปนโคงปกติ 
 


