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บทที ่ 4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 

 การวิจัยคร้ังน้ี เป็นการวิจัยและพัฒนา (Research and Development: R&D) โดยมี

วตัถุประสงค์เพื่อพฒันารูปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีได้รับการผ่าตดัน่ิวในไตแบบเปิด

โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค ์และประเมินผลของรูปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีไดรั้บการ

ผา่ตดัน่ิวในไตแบบเปิดท่ีมีต่อพฤติกรรมการดูแลตนเอง ความพึงพอใจของผูป่้วย และการกลบัมา

รักษาซํ้ าในโรงพยาบาลของผูป่้วยท่ีได้รับการผ่าตดัน่ิวในไตแบบเปิดในโรงพยาบาลสรรพสิทธิ

ประสงค ์ระหวา่งเดือนเมษายน พ.ศ.2561 ถึง เดือนกนัยายน พ.ศ.2561 รวมระยะเวลา 6 เดือน ผูว้จิยั

ขอเสนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูลดงัน้ี 

ตอนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูใ้หข้อ้มูลหลกัและกลุ่มตวัอยา่ง 

ตอนท่ี 2 การพฒันารูปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีไดรั้บการผา่ตดัน่ิวในไตแบบเปิด 

ตอนท่ี 3 การประเมินผลของรูปแบบการวางแผนจาํหน่ายท่ีพฒันาข้ึน 

ตอนที ่1  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูลหลกัและกลุ่มตัวอย่าง 

 

 ขอ้มูลส่วนบุคคลผูใ้หข้อ้มูลหลกัและกลุ่มตวัอยา่งมีดงัน้ี 

1.1 ผูใ้ห้ขอ้มูลหลกัในการสนทนากลุ่ม เป็นพยาบาลวิชาชีพในหอผูป่้วยศลัยกรรม

ระบบปัสสาวะ จาํนวน 10 คน ท่ีได้รับการคดัเลือกอย่างเจาะจง โดยเป็นเพศหญิงทั้งหมด มีอายุ

ระหวา่ง 37-52 ปี มีอายเุฉล่ีย 42.5 ปี (SD=4.45) มีประสบการณ์การทาํงานระหวา่ง 15-31 ปี ค่าเฉล่ีย 

20.20 ปี (SD=4.44) มีประสบการณ์การดูแลผูป่้วยโรคน่ิวในไตในหอผู้ป่วยศัลยกรรมระบบ

ปัสสาวะระหวา่ง 9-31 ปี ค่าเฉล่ีย 16.6 ปี (SD = 6.67) ดงัตารางท่ี 4.1 
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ตารางท่ี 4.1 จาํนวนค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานขอ้มูลส่วนบุคคลของพยาบาลวชิาชีพ (n=10) 

 

ข้อมูลส่วนบุคคล ค่าเฉลีย่ ค่าเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

ค่าตํ่าสุด ค่าสูงสุด 

อาย ุ 42.50 4.45 37 52 

ประสบการณ์การทาํงาน 20.20 4.44 15 31 

ประสบการณ์การดูแลผูป่้วยโรคน่ิวในไต 16.6 6.67 9 31 

  

 1.2 กลุ่มตวัอยา่งในระยะประเมินผลของรูปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วย เป็นผูป่้วย

โรคน่ิวในไตท่ีได้รับการผ่าตัดแบบเปิด ในหอผู ้ป่วยศัลยกรรมระบบปัสสาวะ โรงพยาบาล       

สรรพสิทธิประสงค์ จงัหวดัอุบลราชธานี กลุ่มตวัอย่างท่ีทาํการศึกษามีทั้งหมด 62 คน แบ่งเป็น 2 

กลุ่มประกอบดว้ย กลุ่มเปรียบเทียบ 31 รายและกลุ่มทดลอง 31 ราย พบวา่เป็นเพศชายมากท่ีสุดทั้งกุ

ล่มเปรียบเทียบและกลุ่มทดลอง (ร้อยละ 80.6 และ 74.2 ตามลาํดบั) ส่วนใหญ่มีอายอุยูใ่นช่วง 51-60 

ปีทั้งกลุ่มเปรียบเทียบและกลุ่มทดลอง (ร้อยละ 45.2 และ 38.7 ตามลาํดบั) ส่วนใหญ่มีสถานภาพ

สมรส (ร้อยละ 100 และ 96.8 ตามลาํดับ) นับถือศาสนาพุทธทั้ ง 2 กลุ่ม (ร้อยละ100) ส่วนใหญ่

ระดบัการศึกษาสูงสุดจบชั้นประถมศึกษาทั้ง 2 กลุ่ม (ร้อยละ 93.5 และ 90.3 ตามลาํดบั) มีอาชีพ

เกษตรกร เท่ากันทั้ง 2 กลุ่ม (ร้อยละ87.1) สิทธิค่ารักษาพยาบาลพบว่าส่วนใหญ่ใช้สิทธิในการ

รักษาพยาบาลเป็นบตัรประกนัสุขภาพ (ร้อยละ 96. 8 และ 90.4 ตามลาํดบั) และดชันีมวลกายทั้ง 2 

กลุ่มอยูใ่นเกณฑป์กติ (ร้อยละ77.4 และ 67.7 ตามลาํดบั) ดงัตารางท่ี 4.2 

 

ตารางท่ี 4.2 ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง จาํนวนและร้อยละของผูป่้วยจาํแนกตามขอ้มูล 

 ส่วนบุคคลในกลุ่มเปรียบเทียบและกลุ่มทดลอง (n=62)  

 

ข้อมูลส่วนบุคคล กลุ่มเปรียบเทยีบ (n=31) กลุ่มทดลอง (n=31) 

จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ 

  เพศ   

   ชาย 

   หญิง 

 

25 

6 

 

80.6 

19.4 

 

23 

8 

 

74.2 

25.8 

รวม 31 100 31 100 
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ตารางท่ี 4.2 (ต่อ) 

 

ข้อมูลส่วนบุคคล กลุ่มเปรียบเทยีบ (n=31) กลุ่มทดลอง (n=31) 

จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ 

อายุ (ปี) 

30-40 

41-50 

51-60 

มากกวา่ 60 

 

3 

6 

14 

8 

 

9.7 

19.4 

45.2 

25.8 

 

3 

7 

12 

9 

 

9.7 

22.6 

38.7 

29.0 

รวม 31 100 31 100 

สถานภาพสมรส      

สมรส 

หมา้ย 

 

31 

 

 

100 

 

 

30 

1 

 

96.8 

3.2 

รวม 31 100 31 100 

ศาสนา      

พทุธ 
 

31 

 

100 

 

31 

 

100 

ระดับการศึกษา สูงสุด    

ประถมศึกษา 

มธัยมศึกษาตอนตน้ 

มธัยมศึกษาตอนปลาย  

 

29 

2 

0 

 

93.5 

6.5 

0 

 

28 

2 

1 

 

90.3 

6.5 

3.2 

รวม    31 100 31 100 

อาชีพ 

เกษตรกร          

รับจา้ง    

ธุรกิจส่วนตวั     

ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ        

 

27 

2 

1 

1 

 

87.1 

6.5 

3.2 

3.2 

 

27 

1 

2 

1 

 

87.1 

3.2 

6.5 

3.2 

รวม 31 100 31 100 
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ตารางท่ี 4.2 (ต่อ) 

 

ข้อมูลส่วนบุคคล กลุ่มเปรียบเทยีบ (n=31) กลุ่มทดลอง (n=31) 

จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ 

สิทธิค่ารักษาพยาบาล   

ขา้ราชการ     

บตัรประกนัสงัคม  

บตัรประกนัสุขภาพ    

รัฐวสิาหกิจ    

 

0 

1 

30 

0 

 

0 

3.2 

96.8 

0 

 

1 

1 

28 

1 

 

3.2 

3.2 

90.4 

3.2 

รวม 31 100 31 100 

ดัชนีมวลกาย (Kg/m2) 

นอ้ยกวา่ 24.9 

25-29.9 

ตั้งแต่ 30 ข้ึนไป 

 

25 

3 

3 

 

80.6 

9.7 

9.7 

 

25 

5 

1 

 

80.7 

16.1 

3.2 

รวม 31 100 31 100 

 

ตอนที ่2  การพฒันารูปแบบการวางแผนจําหน่ายผู้ป่วยทีไ่ด้รับการผ่าตัดน่ิวในไต      

แบบเปิด ผู้วจิัยจําแนกออกเป็น 3 ระยะ ดังนี ้

 

 2.1 ระยะสํารวจสภาพปัญหาและความต้องการของผู้ป่วยและพยาบาลวชิาชีพ 

  ผูว้ิจยัไดท้าํสนทนากลุ่มโดยผูว้ิจยัเป็นผูด้าํเนินการสนทนากลุ่ม 1 คร้ัง เม่ือวนัท่ี 2 

เมษายน 2561 ใชเ้วลาการประมาณ 60-90 นาที จากการถอดเทปและวเิคราะห์เน้ือหาพบวา่ผูเ้ขา้ร่วม

สนทนา สรุปปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วยและครอบครัว และพยาบาลวชิาชีพไดด้งัน้ี 

  2.1.1 ผู้ ป่วยและครอบครัวยังขาดความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับข้อมูลในการ

รักษาพยาบาล ความรู้เก่ียวกบัโรค การปฏิบติัตวัขณะอยูโ่รงพยาบาล ขาดการเตรียมความพร้อมของ

ผูป่้วยก่อนกลบับา้นอยา่งต่อเน่ือง ขาดความรู้ในการป้องกนัการเกิดน่ิวซํ้ า 

  2.1.2 ผู้ป่วยและครอบครัวมีความวิตกกงัวลเกีย่วกบัโรคที่เป็นอยู่ การปฏิบติัตวัเม่ือ

กลบับา้น การหายขาดจากโรค  
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  2.1.3 พยาบาลวิชาชีพยงัขาดรูปแบบการวางแผนการจําหน่ายในทิศทางเดียวกนั

ไม่มีระบบทีชั่ดเจน ขาดความต่อเน่ืองในการใหข้อ้มูลผูป่้วย ไม่มีแผนการสอน แนะนาํท่ีชดัเจน ไม่

มีระบบการติดตามประเมินผลผูป่้วยก่อนกลบับา้นอยา่งชดัเจน 

  2.1.4 พยาบาลวิชาชีพเห็นว่าการวางแผนการจําหน่ายมีประโยชน์ต่อผู้ ป่วยและญาติ 

ช่วยให้ผูป่้วยมีความรู้ ความสามารถในการดูแลตนเอง ช่วยให้ผูป่้วยมีความพร้อมรับการผ่าตดั 

ฟ้ืนฟูสภาพร่างกายหลงัผา่ตดัไดอ้ยา่งถูกตอ้ง เพื่อพฒันาศกัยภาพผูป่้วยและญาติในการดูแลสุขภาพ

เม่ือผูป่้วยกลบับา้น ไม่ให้เกิดภาวะแทรกซ้อนหลงัผา่ตดั มีความรู้ในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใน

การรับประทานอาหารเพือ่ไม่ใหเ้กิดเป็นน่ิวซํ้ า 

  2.1.5 พยาบาลวิชาชีพเห็นว่าการวางแผนการจําหน่ายควรได้รับความร่วมมือ

จากสหสาขาวิชาชีพ เพื่อใหผู้ป่้วยไดรั้บการดูแลอยา่งต่อเน่ือง ถูกตอ้งปลอดภยั และเหมาะสม 

สรุปข้อมูลท่ีได้จากการสนทนากลุ่มพบว่า การวางแผนจาํหน่ายยงัไม่มีรูปแบบท่ี

ชัดเจน ขาดแนวทางปฏิบติัในการดูแลผูป่้วยน่ิวในไตร่วมกันระหว่างบุคลากรในทีมสหสาขา

วิชาชีพในการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยโรคน่ิวในไต ตั้งแต่แรกรับจนกระทัง่จาํหน่ายผูป่้วยกลบับา้น 

รวมทั้งขาดการมีส่วนร่วมของผูป่้วยและครอบครัวในการวางแผนจาํหน่าย โดยทัว่ไปการวางแผน

จาํหน่ายผูป่้วยจะกระทาํในวนัก่อนผ่าตดัและในวนัท่ีจาํหน่ายผูป่้วยกลับบ้าน โดยเน้นการให้

คาํแนะนาํเพื่อเตรียมผ่าตดั การดูแลตนเองหลงัผ่าตดั รวมทั้งการปฏิบติัตวัเพื่อฟ้ืนฟูสภาพท่ีบ้าน 

ไดแ้ก่ การรับประทานอาหาร การรับประทานยา การดูแลแผลผา่ตดั และการมาตรวจตามนดั ทาํให้

ผูป่้วยไม่สามารถจาํรายละเอียดได้ทั้ งหมด ส่งผลทาํให้ปฏิบัติตัวได้ไม่ถูกต้องทั้ งขณะท่ีอยู่ใน

โรงพยาบาลและเม่ือจาํหน่ายกลบับา้น รวมทั้งส่งผลทาํให้ผูป่้วยมีโอกาสเกิดภาวะแทรกซ้อนและมี

โอกาสเกิดโรคน่ิวในไตซํ้ าตอ้งกลบัมารักษาซํ้ าในโรงพยาบาล ผูใ้หข้อ้มลูหลกัไดเ้สนอความเห็นถึง

แนวทางพฒันารูปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีไดรั้บการผา่ตดัน่ิวในไตแบบเปิดควรมีรูปแบบ

การวางแผนจาํหน่ายดงัตารางท่ี 4.3 
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ตารางท่ี 4.3 สภาพการณ์ปัญหาและแนวทางพฒันารูปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีไดรั้บการ

ผา่ตดัน่ิวในไตแบบเปิดโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค ์

 

สภาพการณ์การวางแผนจําหน่ายปัญหาและความ

ต้องการของผู้ป่วยและครอบครัว และพยาบาล

วชิาชีพ 

แนวทางพฒันารูปแบบการวางแผนจําหน่ายผู้ป่วย 

-ไม่มีรูปแบบการวางแผนจาํหน่ายท่ีชดัเจน -มีรูปแบบการวางแผนจาํหน่ายท่ีชดัเจน 

-มีแนวทางปฏิบติัในการวางแผนจาํหน่ายแต่ยงัไม่

ครอบคลุมครบถว้น 

-มีแนวทางปฏิบติัในการวางแผนจาํหน่าย ท่ีมี

เน้ือหาในการสอนใหค้วามรู้ท่ีครอบคลุมครบถว้น 

-ไม่มีการมอบหมายงานท่ีชดัเจน -มีการมอบหมายงานท่ีชดัเจน 

-ขาดการมีส่วนร่วมของผูป่้วยและครอบครัว 

ไม่มีการประเมินผล 

-การมีส่วนร่วมของผูป่้วยและครอบครัว  

มีการประเมินผล 

-ขาดการมีส่วนร่วมบุคลากรในทีมสหสาขาวชิาชีพ -พยาบาลมีหนา้ท่ีในการประสานงานในทีมการมี

ส่วนร่วมบุคลากรในทีมสหสาขาวชิาชีพ 

 

 ผูเ้ขา้ร่วมสนทนาเห็นว่า ควรมีรูปแบบท่ีชัดเจนมีกระบวนการวางแผนการจาํหน่ายท่ี

เป็นแนวทางในการปฏิบัติการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีได้รับการผ่าตดัน่ิวในไตแบบเปิดเป็น

แนวทางเดียวกนั ผูป่้วยไดรั้บการเตรียมตวัก่อนกลบับา้น ช่วยให้ผูป่้วยมีความรู้ ส่งเสริมให้ผูป่้วยมี

ความมัน่ใจในการปฏิบติัตวัท่ีถูกตอ้ง ลดภาวะแทรกซ้อนต่างๆ เพื่อช่วยให้ผูป่้วยมีพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองท่ีดี ป้องกนัการเกิดน่ิวในไตซํ้ า   

 2.2 ระยะการพฒันารูปแบบการวางแผนจําหน่ายผู้ป่วยทีไ่ด้รับการผ่าตัดน่ิวในไตแบบ

เปิดโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ 

  ผู้ วิจัยนําร่างรูปแบบการวางแผนจําหน่ายซ่ึงประกอบด้วย คู่มือการวางแผน

จาํหน่ายผูป่้วย คู่มือแผนการสอนผูป่้วย แผ่นพบัความรู้โรคน่ิวในไตและการดูแลตนเองภายหลงั

ผ่าตดั ไปให้ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีประสบการณ์ในการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยจาํนวน 3 ท่าน อาจารยท่ี์

ปรึกษาพิจารณาให้ความคิดเห็น ปรับปรุงแกไ้ขเน้ือหาและสํานวนภาษาเพื่อให้มีความเหมาะสมต่อ

การนาํไปใชง้าน 

2.3 ระยะการทดลองใช้และประเมินผลรูปแบบการวางแผนจําหน่าย 

  2.3.1 เมื่อได้รูปแบบที่พัฒนาข้ึนแล้วนําไปใช้กับผู้ ป่วยที่ได้รับการผ่าตัดน่ิวในไต

แบบเปิดในโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์โดยใชรู้ปแบบการวางแผนจาํหน่ายกบัผูป่้วย 5 คน เร่ิม
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ตั้งแต่แรกรับจนกระทัง่จาํหน่ายมีการให้ขอ้มูล การสอน ใหค้วามรู้เร่ิมจากขบวนการประเมินปัญหา

และความตอ้งการการดูแลของผูป่้วย การวนิิจฉยัทางการพยาบาล การวางแผนจาํหน่าย การนาํแผน

จาํหน่ายไปใช้ และการติดตามและประเมินผล ในขั้นตอนท่ี 3 การกาํหนดแผนจาํหน่าย ผูว้ิจยัได้

นาํเอากิจกรรมตามรูปแบบ D-M-E-T-H-O-D มาประยกุตใ์ชใ้นการสอนและการใหข้อ้มูล  

ดงันั้นแนวทางการพฒันารูปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีได้รับการผ่าตดัน่ิวในไต

แบบเปิด ในการศึกษาคร้ังน้ีไดใ้ช้แนวคิดของ แมคคีฮาน (McKeehan, 1981) เพื่อใช้ในการเตรียม

จาํหน่ายผูป่้วย โดยคาํนึงถึงผูป่้วยและญาติเป็นศูนยก์ลาง มี 5 ขั้นตอนดงัน้ี 

1. การประเมินปัญหาและความตอ้งการดูแลภายหลงัการจาํหน่ายผูป่้วย 

2. การวินิจฉัยปัญหาทางการพยาบาล โดยรวบรวมจากปัญหาและความตอ้งการของ

ผูป่้วย 

3. การกาํหนดแผนจาํหน่าย นาํผลท่ีไดจ้ากการวนิิจฉยัปัญหาทางการพยาบาลมาใชใ้น

การวางแผนใหก้ารดูแลผูป่้วย โดยใหผู้ป่้วยและญาติมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ มีแผนการสอนตาม

รูปแบบ D-M-E-T-H-O-D เพื่อใหบุ้คลากรไดป้ฏิบติัใหเ้ป็นแนวทางเดียวกนั 

4. การปฏิบติัการพยาบาลตามแผน พยาบาลดาํเนินการตามแผนการจาํหน่าย ตาม

สภาพปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วย เป็นขั้นท่ีเนน้การสอนใหข้อ้มูล ความรู้แก่ผูป่้วยและญาติ 

มีแผน่พบัความรู้โรคน่ิวในไตและการดูแลตนเองภายหลงัผา่ตดั พร้อมทั้งเปิดโอกาสให้ผูป่้วยและ

ญาติมีส่วนร่วมในการดูแลรักษาพยาบาล มอบหายให้พยาบาลเป็นผูป้ระสานงานการดูแลอยา่งเป็น

ระบบ ซ่ึงจะช่วยใหผู้ป่้วยมีความวติกกงัวลลดลง ทาํใหมี้ความมัน่ใจในการดูแลตวัเองมากข้ึน 

5. การประเมินผลการพยาบาล ติดตามประเมินผลทุกวนั โดยพยาบาลวิชาชีพท่ี

รับผิดชอบ ถ้าส่วนใดขาดพยาบาลจะทาํการสอนจนผูป่้วยและญาติเขา้ใจและสามารถปฏิบติัได ้

พร้อมทั้งประเมินความพร้อมก่อนกลบับา้น  

  2.3.2 ประเมินผลรูปแบบการวางแผนจําหน่ายโดยใชแ้บบสัมภาษณ์พฤติกรรมการ

ดูแลตนเองของผูป่้วยและแบบสัมภาษณ์ความพึงพอใจของผูป่้วยท่ีไดรั้บการผา่ตดัน่ิวในไต 

 ดงันั้นรูปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีพฒันาข้ึน ไดจ้ากสภาพปัญหาและความ

ต้องการโดยมีกระบวนการวางแผนจาํหน่าย 5 ขั้นตอน เร่ิมตั้ งแต่แรกรับ ระยะท่ีรักษาตวัใน

โรงพยาบาล และระยะจาํหน่ายจากโรงพยาบาล ประกอบดว้ย คู่มือการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วย คู่มือ

แผนการสอนผูป่้วย แผน่พบัความรู้โรคน่ิวในไตและการดูแลตนเองภายหลงัผา่ตดั 
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ตอนที ่ 3  ประเมนิผลของรูปแบบการวางแผนจาํหน่ายทีพ่ฒันาขึน้ 

 

  ผูว้ิจยัดําเนินการประเมินผลรูปแบบการวางแผนจาํหน่ายท่ีพฒันาข้ึนหลังจากการ

ทดลองการใช้รูปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีได้รับการผ่าตดัน่ิวในไตพบว่าค่าเฉล่ียของ

พฤติกรรมในการดูแลตนเองของกลุ่มเปรียบเทียบโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ( =2.60, 

SD=.10) เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้นพบวา่ ดา้นการจดัการส่ิงแวดลอ้มและเศรษฐกิจ และดา้นการมา

ตรวจตามนดัอยูใ่นระดบัมาก ดา้นการรับประทานยา ดา้นการปฏิบติัตวัเพื่อป้องกนัภาวะแทรกซ้อน

หลงัผ่าตดัและดา้นการดูแลภาวะสุขภาพอยู่ในระดบัปานกลาง ส่วนดา้นความรู้เก่ียวกบัน่ิวในไต

และดา้นการรับประทานอาหารและนํ้าอยูใ่นระดบันอ้ย  

 ส่วนกลุ่มทดลองพฤติกรรมในการดูแลตนเองโดยรวมอยู่ในระดับมาก ( =4.42, 

SD=.06) และเม่ือพิจารณาเป็นรายด้านพบว่า ด้านการรับประทานยา ด้านการจดัการส่ิงแวดล้อม

และเศรษฐกิจ ด้านการปฏิบติัตวัเพื่อป้องกนัภาวะแทรกซ้อนหลงัผ่าตดั ด้านการมาตรวจตามนัด 

ดา้นการรับประทานอาหารและนํ้ าอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด ส่วนดา้นความรู้เก่ียวกบัน่ิวในไตและดา้น

การดูแลภาวะสุขภาพอยูใ่นระดบัมาก ดงัตารางท่ี 4.4   

 

ตารางท่ี 4.4 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานพฤติกรรมการดูแลตนเองรายดา้น

ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ (n1=31 n2=31) 

 

พฤติกรรมการดูแลตนเอง กลุ่มทดลอง (n=31) กลุ่มเปรียบเทยีบ (n=31)  

t 

 

p-value  SD ระดับ  SD ระดับ 

1.ดา้นความรู้เก่ียวกบัน่ิวในไต 4.37 .25 มาก 1.90 .23 นอ้ย 40.08 <.001* 

2.ดา้นการรับประทานยา 4.88 .18 มาก

ท่ีสุด 

3.41 .26 ปานกลาง 25.78 <.001* 

3.ดา้นการจดัการส่ิงแวดลอ้ม

และเศรษฐกิจ 

4.69 .27 มาก

ท่ีสุด 

3.64 .41 มาก 11.72 <.001* 

4.ดา้นการปฏิบติัตวัเพื่อ

ป้องกนัภาวะแทรกซอ้นหลงั

ผา่ตดั 

4.93 .21 

 

มาก

ท่ีสุด 

3.33 

 

.39 ปานกลาง 19.77 <.001* 

5.ดา้นการดูแลภาวะสุขภาพ   4.21 .30 มาก 2.71 .22 ปานกลาง 22.36 <.001* 
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ตารางท่ี 4.4 (ต่อ) 

 

พฤติกรรมการดูแลตนเอง กลุ่มทดลอง (n=31) กลุ่มเปรียบเทยีบ (n=31)  

t 

 

p-value  SD ระดับ  SD ระดับ 

6.ดา้นการมาตรวจตามนดั 4.90 .20 มาก

ท่ีสุด 

3.69 .24 มาก 21.13 <.001* 

7.ดา้นการรับประทานอาหาร

และนํ้า 

4.59 .19 มาก

ท่ีสุด 

1.95 .21 นอ้ย 51.54 <.001* 

โดยรวม 4.42 .06 มาก 2.60 .10 ปานกลาง 81.23 <.001* 

 p <.001* 

ผูว้ิจยัไดต้รวจสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการใช้สถิติ Independent t-test โดยทดสอบ

การแจกแจงของข้อมูลด้วยสถิติ Komogorov-Sminov test พบว่า ข้อมูลของพฤติกรรมการดูแล

ตนเองของผูป่้วยระหวา่งกลุ่มเปรียบเทียบและกลุ่มทดลองมีการแจกแจงแบบปกติ (p>.05) ผูว้ิจยัจึง

เปรียบเทียบค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการดูแลตนเองผูป่้วยระหว่างกลุ่ม

เปรียบเทียบและกลุ่มทดลองด้วยสถิติ Independent t-test ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลพบว่าพฤติกรรม

การดูแลตนเองของผูป่้วยกลุ่มทดลองสูงกวา่กลุ่มเปรียบเทียบอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p <.001) ดงั

ตารางท่ี 4.5 

 

ตารางท่ี 4.5 เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูป่้วยระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่ม

เปรียบเทียบ (n1=31 n2=31) 

 

กลุ่มตัวอย่าง n 

 

พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วย t p-value 

 SD 

กลุ่มทดลอง 31 4.42 .06 
81.23 <.001* 

กลุ่มเปรียบเทียบ 31 2.60 .10 
 

p <.001* 
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 ผูว้ิจยัดําเนินการประเมินผลรูปแบบการวางแผนจาํหน่ายท่ีพฒันาข้ึนหลังจากการ

ทดลองการใชรู้ปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีไดรั้บการผา่ตดัน่ิวในไต พบวา่ค่าเฉล่ียความพึง

พอใจของผูป่้วยกลุ่มเปรียบเทียบโดยรวมอยูใ่นระดบัมาก ( =3.58, SD=.17) และเม่ือพิจารณาราย

ดา้นพบวา่ ดา้นคุณภาพของการบริการ ดา้นค่าใชจ่้ายเม่ือใชบ้ริการอยูใ่นระดบัมาก ส่วนดา้นความ

สะดวกสบายท่ีไดรั้บ ด้านการประสานงาน ด้านอธัยาศยัและความสนใจต่อผูรั้บบริการ ดา้นการ

ไดรั้บขอ้มูลข่าวสารและคาํแนะนาํอยูใ่นระดบัปานกลาง  

 ส่วนกลุ่มทดลองความพึงพอใจของผูป่้วยท่ีไดรั้บการดูแลตามรูปแบบการวางแผน

จาํหน่ายผา่ตดัน่ิวในไตแบบเปิดท่ีพฒันาข้ึนโดยรวม ( =4.79, SD=.11) และรายดา้นอยูใ่นระดบั

มากท่ีสุดทุกดา้น ดงัตาราง ท่ี 4.6 
 

ตารางท่ี 4.6 เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานความพึงพอใจ    

รายดา้นระหวา่ง กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ (n1=31 n2=31) 

 

ความพงึพอใจของผู้ป่วย กลุ่มทดลอง (n=31) กลุ่มเปรียบเทยีบ (n=31) t p-value 

 SD   SD ระดับ 

1.ดา้นความสะดวกสบายท่ี

ไดรั้บ 

4.54 .29 มากท่ีสุด 3.43 .40 ปานกลาง 12.35 <.001* 

2.ดา้นการประสานงาน  4.77 .42 มากท่ีสุด 3.41 .50 ปานกลาง 11.47 <.001* 

3.ดา้นอธัยาศยัและความสนใจ

ต่อผูรั้บบริการ  

4.70 .30 มากท่ีสุด 3.49 .29 ปานกลาง 15.84 <.001* 

4.ดา้นการไดรั้บขอ้มูลข่าวสาร

และคาํแนะนาํ 

4.84 .14 มากท่ีสุด 3.49 .31 ปานกลาง 21.53 <.001* 

5.ดา้นคุณภาพของการบริการ 4.88 .21 มากท่ีสุด 3.80 .30 มาก 16.09 <.001* 

6.ดา้นค่าใชจ่้ายเม่ือใชบ้ริการ 4.95 .19 มากท่ีสุด 3.91 .22 มาก 19.07 <.001* 

โดยรวม 4.79 .11 มากท่ีสุด 3.58 .17 มาก 31.76 <.001* 

 p <.001* 

 ผูว้ิจยัได้ตรวจสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการใช้สถิติ Independent t-test โดยทดสอบ

การแจกแจงของข้อมูลด้วยสถิติ Komogorov-Sminov test พบว่า ขอ้มูลความพึงพอใจของผูป่้วย

โดยรวมทั้ งกลุ่มกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีการแจกแจงแบบปกติ (p>.05) ผู ้วิจ ัยจึง

เปรียบเทียบค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความพึงพอใจของผูป่้วยกลุ่มทดลองและกลุ่ม
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เปรียบเทียบดว้ยสถิติ Independent t–test ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลพบวา่ ความพึงพอใจของผูป่้วยกลุ่ม

ทดลองสูงกวา่กลุ่มเปรียบเทียบอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p <.001) ดงัตารางท่ี 4.7 

 

ตารางท่ี 4.7 เปรียบเทียบความพึงพอใจของผูป่้วยระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ     

(n1=31 n2=31) 

 

กลุ่มตัวอย่าง n 

 

ความพงึพอใจของผู้ป่วย t p-value 

 SD 

กลุ่มทดลอง 31 4.79 .11 31.76 <.001* 

กลุ่มเปรียบเทียบ 31 3.58 .17   

p <.001* 
 

 ผูว้ิจยัดําเนินการประเมินผลรูปแบบการวางแผนจาํหน่ายท่ีพฒันาข้ึนหลังจากการ

ทดลองการใช้รูปแบบการวางแผนจาํหน่ายผูป่้วยท่ีได้รับการผ่าตดัน่ิวในไต พบว่าจาํนวนการ

กลบัมารักษาซํ้ าในโรงพยาบาลของผูป่้วยท่ีไดรั้บการผ่าตดัน่ิวในไตแบบเปิดในกลุ่มทดลองไม่มี

ผูป่้วยกลับมารักษาซํ้ าในโรงพยาบาล ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบมีจาํนวนผูป่้วยกลับมารักษาซํ้ าใน

โรงพยาบาลจาํนวน 4 ราย (รายละหน่ึงคร้ังหลงัผา่ตดั ตามขอ้มูล 1 เดือน คิดเป็นร้อยละ 12.90 จาก

จาํนวนผูป่้วยทั้งหมดในกลุ่มเปรียบเทียบ) โดยเป็นโรคติดเช้ือทางเดินปัสสาวะจาํนวน 2 ราย เป็น

โรคปัสสาวะเป็นเลือดจาํนวน 1 ราย และเป็นโรคแผลติดเช้ือจาํนวน 1 ราย  ดงัตารางท่ี 4.8 

 

ตารางท่ี 4.8 เปรียบเทียบจาํนวนการกลบัมารักษาซํ้ าในโรงพยาบาลของผูป่้วยท่ีไดรั้บการผา่ตดัน่ิว

ในไตแบบเปิด ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ (n1=31 n2=31) 

 

กลุ่มตัวอย่าง จํานวนการกลบัมารักษาซ้ําในโรงพยาบาล รวม 

ไม่กลบัมารักษาซ้ํา กลบัมารักษาซ้ํา 

     กลุ่มทดลอง 31 0 31 

กลุ่มเปรียบเทียบ 27 4 31 

รวม 58 4 62 
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 ผูว้ิจยัวิเคราะห์การกลับเข้ามารักษาซํ้ าในโรงพยาบาล ผลการวิเคราะห์พบว่ากลุ่ม

ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมีการกลบัมารักษาซํ้ าในโรงพยาบาลแตกต่างกนัโดยกลุ่มเปรียบเทียบมี

การกลบัมารักษาซํ้ า ร้อยละ 12.90 ในขณะท่ีกลุ่มทดลองไม่มีการกลบัมารักษาซํ้ า ดงัตารางท่ี 4.9 

 

ตารางท่ี 4.9 เปรียบเทียบร้อยละการกลบัมารักษาซํ้ าในโรงพยาบาลระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม

เปรียบเทียบ (n1=31, n2=31)  

 

กลุ่มตัวอย่าง จํานวนการกลบัมารักษาซ้ําในโรงพยาบาล ร้อยละ 

กลุ่มทดลอง 0 0 

กลุ่มเปรียบเทียบ 4 12.9 
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