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ภาคผนวก ข 
 

การพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 
 

ส่วนที ่1    เอกสารค าช้ีแจงผู้เข้าร่วมวจัิย/อาสาสมัครโครงการวจัิย 
 
ช่ือโครงการวจัิย ผลของโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองต่อความรุนแรงของโรคใน 
  ผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม 
ช่ือผู้วจัิย  นางสาวสิริพรรณ ชาคโรทยั รหสั 501231028  
  สาขาวิชาการพยาบาลผูสู้งอายุ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่
 ผูว้ิจ ัยขอความร่วมมือท่านเข้าร่วมโครงการเพื่อวิทยานิพนธ์ เร่ืองผลของโปรแกรม
สนบัสนุนการจดัการตนเองต่อความรุนแรงของโรคในผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม ผูว้ิจยัขอช้ีแจง
ขอ้มูลเก่ียวกบัโครงการวิจยัและให้ท่านอ่านโดยละเอียด หากมีขอ้สงสัยเก่ียวกบัโครงการวิจยัคร้ังน้ี
รวมทั้งสิทธิของท่าน กรุณาสอบถามจากผูว้ิจยัเพื่อให้เกิดความชดัเจน และขอขอบคุณท่านท่ีสละเวลา
ในการอ่านขอ้ความดงักล่าว 
 การศึกษาวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของโปรแกรมสนับสนุนการจดัการ
ตนเองต่อโรคในผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม โดยกลุ่มตวัอยา่งที่ใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี เป็นที่มีอายุ
ตั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป ทั้งเพศชายและเพศหญิง ท่ีมารับการรักษาท่ีห้องตรวจแผนกผูป่้วยนอกงาน    
ออร์โธปิดิกส์ โรงพยาบาลสุราษฏร์ธานี อ าเภอเมือง จงัหวดัสุราษฏร์ธานี  จ านวน 52 รายซ่ึงไดรั้บ
การวินิจฉยัจากแพทยว์า่เป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 26 ราย และกลุ่มควบคุม 26 ราย 
โดยท่านเป็นผูห้น่ึงที่ไดร้ับการเลือกเขา้ในกลุ่มการศึกษาคร้ังน้ี ซ่ึงการศึกษาวิจยัจะก่อให้เกิด
ประโยชน์ต่อท่านโดย ท่านจะไดร้ับความรู้โรคขอ้เข่าเส่ือมและการเขา้ร่วมกิจกรรมการจดัการ
ตนเองเพื่อชะลอความรุนแรงของโรค รวมถึงท่านสามารถน าความรู้ที่ไดรั้บคร้ังน้ีไปช่วยในการ
ชะลอความรุนแรงของโรคให้กบัผูป่้วยโรคขอ้เข่าเส่ือมท่านอ่ืน นอกจากน้ีเมื่อส้ินสุดการวิจยัคร้ัง
น้ีแลว้ผูศ้ึกษาจะไดน้ าผลการวิจยัเป็นแนวทางให้ทีมสุขภาพไปใชใ้นการชะลอความรุนแรงของ
โรคในผูสู้งอายุที่เป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม ส าหรับการศึกษาน้ีท่านจะไดร้ับหนงัสือยินยอมเขา้ร่วม
การศึกษาเพื่อลงนาม โดยการด าเนินกิจกรรมการเขา้ร่วมวิจยัมีดงัน้ี ในสัปดาห์ที่ 1 ท่านจะไดรั้บ 
แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปและแบบประเมินความรุนแรงของโรคขอ้เข่าเส่ือมในการตอบ
แบบสอบถามคร้ังน้ีจะใช้ระยะเวลาประมาณ 30 นาที จากนั้นผูว้ิจยัจะขอความร่วมมือจากท่านตอบ
แบบสอบถามในสัปดาห์ท่ี 8 และผูว้จิยัจะใหค้  าแนะน าเก่ียวกบัโรคขอ้เข่าเส่ือม รวมถึงทกัษะการ 
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จดัการตนเองดา้นต่างๆ พร้อมคู่มือการสนบัสนุนจดัการตนเองส าหรับผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่า
เส่ือม คู่มือและวดีีทศัน์การสนบัสนุนการจดัการตนเองโรคขอ้เข่าเส่ือมตามความตอ้งการของท่าน
ซ่ึงจะใชเ้วลาประมาณ 2 ชัว่โมง 
 การเขา้ร่วมโครงการวิจยัคร้ังน้ีอยู่ท่ีการตดัสินใจของท่าน หากเกิดความไม่สุขสบายท่ี
อาจจะเกิดจากการเขา้ร่วมโครงการ และเหตุการณ์ต่างๆท่ีไม่คาดคิด ท่านจะได้รับการดูแลและการ
รักษาพยาบาลจากทีมแพทยข์องโรงพยาบาลสุราษฏร์ธานี ในการเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ีท่านสามารถ
ถอนตวัออกจากการศึกษาไดต้ลอดเวลา โดยไม่จ าเป็นตอ้งบอกเหตุผล และจะไม่เสียสิทธิในการ
ไดรั้บการรักษาหรือประโยชน์ และขอ้มูลส่วนตวัของท่านท่ีใชใ้นการวิจยัทั้งหมด ผูว้ิจยัจะเก็บเป็น
ความลบัและด าเนินการอยา่งรัดกุม โดยใชร้หสัแทนช่ือจริงของท่าน การน าขอ้มูลท่ีไดไ้ปอภิปราย
หรือพิมพเ์ผยแพร่จะท าในภาพรวมเท่านั้น ทั้งน้ีขอ้มูลทั้งหมดของท่านจะถูกท าลายเมื่อเสร็จส้ิน
การว ิจ ยั  สิทธิประโยชน์อ่ืนๆอันเกิดจากผลการวิจัยจะปฏิบัติตามระเบียบข้อบังคับของ
มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ หากท่านตอ้งการรับรู้ขอ้มูลส่วนตวัของท่านเอง ท่านมีสิทธิจะขอรับทราบ 
โดยแจง้ให้ผูว้ิจยัทราบ และหากมีค าถามเก่ียวกบัการวิจยัน้ี ท่านสามารถติดต่อผูว้ิจยัไดต้ลอดเวลา 
คือ นางสาวสิริพรรณ ชาคโรทยั ได้ท่ี 168 ถนน ตลาดล่าง ต าบลตลาด อ าเภอเมือง จงัหวดั
สุราษฏร์ธานี รหัสไปรษณีย ์84000 โทรศพัท์ 0-7720-3457 หรือ 0-80-5212882 หรืออาจารยท่ี์
ปรึกษา ผูช่้วยศาตราจารย ์ดร. กนกพร สุค าวงั ที่ 0-5394-9143  (ในเวลาราชการ) หรือถา้ท่านมีขอ้
สงสัยเก่ียวกบัสิทธิในการเขา้ร่วมโครงการวิจยั ให้ติดต่อท่ี ศาสตราจารย ์เกียรติคุณ ดร. วิจิตร ศรี
สุพรรณ ประธานคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ 
โทรศพัท ์0-5394-5033 (ในเวลาราชการ) 
 
                                                                                  ลงนาม................................................(ผูว้ิจยั) 

         (นางสาวสิริพรรณ  ชาคโรทยั) 
วนัท่ี.........เดือน....................พ.ศ. ......... 
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ส่วนที ่2 เอกสารแสดงการยนิยอมของผู้เข้าร่วมวจัิย/อาสาสมัครโครงการวจัิย 
 
 ขา้พเจา้ นาย/นาง/นางสาว...............................................................ขอให้ความยินยอมของ
ตนเองในการเป็นอาสาสมคัรในโครงการวจิยัเพื่อวทิยานิพนธ์ ซ่ึงผูว้จิยัไดอ้ธิบายแก่ขา้พเจา้เก่ียวกบั
การวิจยัคร้ังน้ีแลว้จนเขา้ใจ และผูว้ิจยัมีความยินดีที่จะตอบค าถามเก่ียวกบัการวิจยัทุกประการท่ี
ขา้พเจา้อาจจะมีไดต้ลอดระยะเวลาการเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ี และในการเขา้ร่วมโครงการวิจยัใน
คร้ังน้ีญาติผูดู้แลขา้พเจา้ไดรั้บทราบขอ้มูลเก่ียวกบัการเขา้ร่วมโครงการวิจยัดงักล่าวจนเป็นท่ีเขา้ใจ
แลว้ ขา้พเจา้ขอลงลายมือช่ือไวเ้พื่อเป็นหลกัฐานประกอบความสมคัรใจในการเขา้ร่วมการวิจยั
คร้ังน้ี  
 

 
 

ลงนาม...................................................(ผูย้ินยอม) 
                (..................................................) 

       ลงนาม........................................................(ผูว้จิยั) 
        ( นางสาวสิริพรรณ ชาคโรทยั ) 

                             ลงนาม........................................................(พยาน) 
         (..................................................) 

          วนัท่ี ...........เดือน ...................พ.ศ. ............ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 102 

เอกสารส าหรับผู้เข้าร่วมโครงการวจัิย (กลุ่มทดลอง) 
 
ส่วนที ่1 เอกสารค าช้ีแจงผู้เข้าร่วมวจัิย/อาสาสมัครโครงการวจัิย 
 
ช่ือโครงการวจัิย ผลของโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองต่อความรุนแรงของโรคใน 
  ผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม 
ช่ือผู้วจัิย  นางสาวสิริพรรณ  ชาคโรทยั รหสั 501231028  
  สาขาวชิาการพยาบาลผูสู้งอาย ุคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัเชียงใหม ่
 ผูว้ิจ ัยขอความร่วมมือท่านเข้าร่วมโครงการเพื่อวิทยานิพนธ์ เร่ืองผลของโปรแกรม
สนบัสนุนการจดัการตนเองต่อความรุนแรงของโรคในผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม ผูว้ิจยัขอช้ีแจง
ขอ้มูลเก่ียวกบัโครงการวิจยัและให้ท่านอ่านโดยละเอียด หากมีขอ้สงสัยเก่ียวกบัโครงการวิจยัคร้ังน้ี
รวมทั้งสิทธิของท่าน กรุณาสอบถามจากผูว้ิจยัเพื่อให้เกิดความชดัเจน และขอขอบคุณท่านท่ีสละเวลา
ในการอ่านขอ้ความดงักล่าว 
 การศึกษาวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา “ผลของโปรแกรมสนบัสนุนการจดัการ
ตนเองต่อโรคในผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม” โดยกลุ่มตวัอยา่งที่ใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี เป็น
ผูสู้งอายุที่มีอายุตั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป ทั้งเพศชายและเพศหญิง ท่ีมารับการรักษาท่ีห้องตรวจแผนก
ผู้ป่วยนอกงานออร์โธปิดิกส์ โรงพยาบาลสุราษฏร์ธานี อ าเภอเมือง จังหวัดสุราษฏร์ธานี           
จ  านวน 52 รายซ่ึงไดรั้บการวินิจฉยัจากแพทยว์า่เป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม โดยแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 26 
ราย และกลุ่มควบคุม 26 ราย โดยท่านเป็นผูห้น่ึงที่ไดร้ับการเลือกโดยใชว้ิธีการสุ่มคดัเลือก         
ซ่ึงการศึกษาวิจยัคร้ังน้ีจะก่อให้เกิดประโยชน์ต่อท่านโดยตรงคือ ท่านจะไดรั้บความรู้โรคขอ้เข่า
เส่ือมและการเขา้ร่วมกิจกรรมการจดัการตนเองเพื่อชะลอความรุนแรงของโรค รวมถึงประโยชน์
โดยออ้มคือท่านสามารถน าความรู้ที่ไดรั้บคร้ังน้ีเพื่อช่วยในการชะลอความรุนแรงของโรคให้กบั
ผูป่้วยโรคขอ้เข่าเส่ือมท่านอื่น นอกจากน้ีเมื่อส้ินสุดการวิจยัแลว้จะน าผลการวิจยัดงักล่าวเป็น
แนวทางให้ทีมสุขภาพใชใ้นการชะลอความรุนแรงของโรคในผูสู้งอายุที่เป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม      
ในการศึกษาน้ีท่านจะไดร้ับการเซ็นหนงัสือยินยอมเขา้ร่วมการศึกษา ซ่ึงมีการด าเนินกิจกรรม     
ในสัปดาห์ท่ี 1 ท่านจะไดรั้บแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปและแบบประเมินความรุนแรงโรคขอ้เข่า
เส่ือมซ่ึงจะใช้เวลาในการตอบแบบสอบถามประมาณ 30 นาที จากนั้นท่านจะไดรั้บการเขา้ร่วม
โปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองเพื่อชะลอความรุนแรงของโรคคร้ังน้ีซ่ึงมีกิจกรรมทั้งส้ิน 6 
สัปดาห์ ใชเ้วลาในแต่ละสัปดาห์คร้ังละประมาณ 120 นาที ในสัปดาห์ละ 1 คร้ัง สัปดาห์ท่ี 1 การให้
ความรู้เก่ียวกบัโรคขอ้เข่าเส่ือมและการจดัการตนเองโรคขอ้เข่าเส่ือมเป็นรายกลุ่ม และกลุ่มตวัอยา่ง
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จะไดรั้บคู่มือการจดัการตนเอง สัปดาห์ท่ี 2 การจดัการความเครียด สัปดาห์ท่ี 3 การออกก าลงักายท่ี
เหมาะสมส าหรับขอ้เข่าเส่ือม สัปดาห์ท่ี 4 โภชนาการท่ีเหมาะสม สัปดาห์ท่ี 5 การใชย้าท่ีถูกตอ้ง 
สัปดาห์ท่ี 6 การให้ความรู้เก่ียวกบัการส่ือสารระหว่างบุคคลกรทางสุขภาพ โดยการให้จบักลุ่ม 
จ าลองสถานการณ์ และใหมี้การปฏิบติั หลงัจากนั้นเม่ือส้ินสุดสัปดาห์ท่ี 8 ท่านจะไดรั้บการประเมิน
ความรุนแรงของโรคขอ้เข่าเส่ือม เป็นการส้ินสุดโครงการ 
 การเขา้ร่วมโครงการวิจยัคร้ังน้ีอยูท่ี่การตดัสินใจของท่าน ท่านอาจจะถูกยกเลิกการเขา้
ร่วมโครงการเม่ือท่านเขา้ร่วมประชุมนอ้ยกวา่ 4 สัปดาห์ ในการเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ีท่านสามารถ
ถอนตวัออกจากการศึกษาไดต้ลอดเวลา โดยไม่จ าเป็นตอ้งบอกเหตุผล และจะไม่เสียสิทธิในการ
ไดรั้บการรักษาหรือประโยชน์ และหากเกิดความไม่สุขสบายท่ีอาจจะเกิดจากการเขา้ร่วมโครงการ 
และเหตุการณ์ต่างๆท่ีไม่คาดคิด ท่านจะได้รับการดูแลและการรักษาพยาบาลจากทีมแพทย์ของ
โรงพยาบาลสุราษฏร์ธานี ขอ้มูลส่วนตวัของท่านท่ีใชใ้นการวิจยัทั้งหมด ผูว้ิจยัจะเก็บเป็นความลบั
และด าเนินการอยา่งรัดกุม ขอ้มูลท่ีไดจ้ะท าในภาพรวมเท่านั้น ทั้งน้ีขอ้มูลทั้งหมดของท่านจะถูก
ท าลายเมื่อเสร็จส้ินการวิจยั สิทธิประโยชน์อ่ืนๆอนัเกิดจากผลการวิจยัจะปฏิบติัตามระเบียบ
ขอ้บงัคบัของมหาวทิยาลยัเชียงใหม่ หากท่านตอ้งการรับรู้ขอ้มูลส่วนตวัของท่านเอง ท่านมีสิทธิจะ
ขอรับทราบ โดยแจง้ใหผู้ว้จิยัทราบ และหากมีค าถามเก่ียวกบัการวิจยัน้ี ท่านสามารถติดต่อผูว้ิจยัได้
ตลอดเวลา คือ นางสาวสิริพรรณ ชาคโรทยั ไดท่ี้ 168 ถนน ตลาดล่าง ต าบลตลาด อ าเภอเมือง 
จงัหวดัสุราษฏร์ธานี รหัสไปรษณีย ์84000 โทรศพัท์ 0-7720-3457 หรือ 0-80-521-2882 หรือ
อาจารยที์่ปรึกษา ผูช่้วยศาตราจารย ์ดร. กนกพร สุค าวงั ที่ 0-5394-9143 (ในเวลาราชการ) หรือถา้
ท่านมีขอ้สงสัยเก่ียวกบัสิทธิในการเขา้ร่วมโครงการวจิยั ใหติ้ดต่อท่ี ศาสตราจารย ์เกียรติคุณ ดร. วิจิตร 
ศรีสุพรรณ ประธานคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ 
โทรศพัท ์0-5394-5033 (ในเวลาราชการ) 
 
                                                                             ลงนาม................................................(ผูว้จิยั) 

 (นางสาวสิริพรรณ  ชาคโรทยั) 
                              วนัท่ี.........เดือน....................พ.ศ. ......... 
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  เอกสารส าหรับผู้เข้าร่วมโครงการวจัิย (กลุ่มทดลอง) 
 
ส่วนที ่2 เอกสารแสดงการยนิยอมของผู้เข้าร่วมวจัิย/อาสาสมัครโครงการวจัิย 
 
 ขา้พเจา้ นาย/นาง/นางสาว...............................................................ขอให้ความยินยอมของ
ตนเองในการเป็นอาสาสมคัรในโครงการวจิยัเพื่อวทิยานิพนธ์ ซ่ึงผูว้จิยัไดอ้ธิบายแก่ขา้พเจา้เก่ียวกบั
การวิจยัคร้ังน้ีแลว้จนเขา้ใจ และผูว้ิจยัมีความยินดีที่จะตอบค าถามเก่ียวกบัการวิจยัทุกประการท่ี
ขา้พเจา้อาจจะมีไดต้ลอดระยะเวลาการเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ี และในการเขา้ร่วมโครงการวิจยัใน
คร้ังน้ีญาติผูดู้แลขา้พเจา้ไดรั้บทราบขอ้มูลเก่ียวกบัการเขา้ร่วมโครงการวิจยัดงักล่าวจนเป็นท่ีเขา้ใจ
แลว้ ขา้พเจา้ขอลงลายมือช่ือไวเ้พื่อเป็นหลกัฐานประกอบความสมคัรใจในการเขา้ร่วมการวิจยั
คร้ังน้ี  
 

 
ลงนาม...................................................(ผูย้ินยอม) 
                (..................................................) 
ลงนาม........................................................(ผูว้จิยั) 

(นางสาวสิริพรรณ ชาคโรทยั) 
                             ลงนาม........................................................(พยาน) 

                                    (..................................................) 
          วนัท่ี...........เดือน...................พ.ศ............ 
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ภาคผนวก ค 

 
เคร่ืองมือทีใ่ช้รวบรวมข้อมูลและด าเนินการวจัิย 

 
เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการรวบรวมขอ้มูลและด าเนินการวจิยัประกอบดว้ย 
 1. แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป (กลุ่มตวัอยา่ง) 
 2. แบบสอบถามความรุนแรงของโรคขอ้เข่าเส่ือม 
 3. แบบสอบถามสมรรถนะแห่งตนโรคขอ้เข่าเส่ือม 
 4.  แบบสอบถามพฤติกรรมการจดัการตนเองโรคขอ้เข่าเส่ือม 
 5. โปรแกรมสนบัสนุนการจดัการตนเองในผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม 
 6. บทสคริปตว์ดีีทศัน์ตวัแบบสัญลกัษณ์ เร่ือง การเสนอตวัแบบสัญลกัษณ์ 
 7. บทสคริปตว์ดีีทศัน์ตวัแบบสัญลกัษณ์ เร่ือง “การออกก าลงักายส าหรับผูสู้งอายท่ีุ
เป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม” 
 8. คู่มือการจดัการตนเองเม่ือมีโรคขอ้เข่าเส่ือม 
 9. คู่มือและวดีีทศัน์การออกก าลงักายแบบไท่จ๋ีช่ีกงส าหรับผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่า
เส่ือม 
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เลขท่ีแบบสอบถาม.......... 
วนั เดือน ปี....................... 

โปรดเติมขอ้ความลงในช่องวา่งท่ีก าหนดให้หรือเขียนเคร่ืองหมายลงในช่องวา่ง (  ) ให้ตรงกบั
ความเป็นจริง 
 1. เพศ   
  (  ) ชาย            (  ) หญิง 
 2. อาย.ุ...................................ปี               น ้าหนกั.....................................กิโลกรัม 
 3. สถานภาพสมรส  
  (  ) โสด    (  ) สมรสและอยูร่่วมกนั 
  (  ) สมรสแต่แยกกนัอยู ่     (  ) หมา้ย/หยา่ร้าง 
  (  ) อ่ืนๆ ระบุ................ 
 4. ระดบัการศึกษา  
  (  ) ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ 
  (  ) ประถมศึกษาชั้นปีท่ี................. 
  (  ) มธัยมศึกษาชั้นปีท่ี................... 
  (  ) ประกาศนียบตัร/อนุปริญญา/วฒิุบตัรอ่ืน 
  (  ) อุดมศึกษา ระบุคุณวฒิุ.................................................................. 
  (  ) อ่ืนๆ ระบุ................................................................................... 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
 
. 
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 8 จ านวนสมาชิกในครอบครัว................คน 
  (  ) อยูค่นเดียว                   (  ) คู่สมรส                (  ) บุตร.......คน 
  (  ) บุตรเขย/ สะใภ ้           (  ) หลาน                   (  ) อ่ืนๆระบุ............................... 
  9 ระยะเวลาท่ีเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม ....................ปี ................ เดือน 
  ขอ้เข่าท่ีเป็น           (  ) ขอ้เข่าขวา             (  ) ขอ้เข่าซา้ย          (  ) ทั้งสองขา้ง 
 10 ชนิดยาท่ีไดรั้บ 
  (1)........................................................................ 
  (2)........................................................................ 
  (3)............................................................................ 
  (4)............................................................................ 
 11. โรคประจ าตวั 

(  ) เบาหวาน  (  ) โรคความดนัโลหิตสูง 
(  ) โรคไต  (  ) อ่ืนๆระบุ...................................... 
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แบบประเมินความรุนแรงโรคขอ้เข่าเส่ือม 
ส่วนท่ี 1 ค าช้ีแจง เคร่ืองมือประเมินความรุนแรงของการเจบ็ป่วยดว้ยโรคขอ้เข่าเส่ือม ลกัษณะเป็น
มาตราส่วนประเมินค่าโดยเปรียบเทียบดว้ยสายตาเชิงเส้นตรงซ่ึงมีความยาว 10 เซนติเมตร 
ประกอบดว้ยค าถาม 3 ชุดดงัน้ี 
 2.1.  ประเมินอาการเจบ็ปวด 
 2.2.  ประเมินอาการขอ้ติดแข็งหรือขอ้ฝืด 
 2.3.  ความสามารถในการท าหนา้ท่ีการเคล่ือนไหวขอ้เข่า 
การตอบแบบสัมภาษณ์ 
 โปรดท าเคร่ืองหมายกากบาท() ลงบนเส้นตรง ณ ต าแหน่งท่ีท่านรับรู้ขณะท่ีท าการ
สัมภาษณ์ 
 0    หมายถึง ไม่มีอาการตามขอ้ค าถาม 
 10  หมายถึง มีอาการตามขอ้ค าถามมากท่ีสุด 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
  
 
 
 1.  นัง่เกา้อ้ี 

ไม่ปวด        ปวดมากท่ีสุด 
              

0        1       2      3       4       5       6       7       8       9       10 

ขอ้ค าถาม ผูสู้งอายคุนท่ี 1 เม่ือท่านเดินพื้นราบท่านปวดขอ้เข่าระดบัใด 
ไม่ปวด            ปวดมากท่ีสุด 
       X 
      0        1       2      3       4       5       6       7       8       9       10 
 
อธิบาย หมายความวา่ ผูสู้งอายคุนท่ี 1 มีอาการปวดขอ้เข่ามากท่ีระดบั 3 
ขอ้ค าถามผูสู้งอายคุนท่ี 2 เม่ือท่านเดินพื้นราบท่านปวดขอ้เข่าระดบัใด 
ไม่ปวด           ปวดมากท่ีสุด 
        X 

0       1       2       3       4       5       6       7      8      9      10 
อธิบาย หมายความวา่ ผูสู้งอายคุนท่ี 1 มีอาการปวดขอ้เข่ามากท่ีระดบั 7 
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 2.  นัง่กบัพื้น 
ไม่ปวด        ปวดมากท่ีสุด 

 
0        1       2      3       4       5       6       7       8       9       10 

… 
… 
. 7.  เดินข้ึนบนัได 
 ไม่ปวด      ปวดมากท่ีสุด 
 

0        1       2      3       4       5       6       7       8       9       10 
 8.  เดินลงบนัได 
 ไม่ปวด      ปวดมากท่ีสุด 
 

0        1       2      3       4       5       6       7       8       9       10 
2.2. แบบประเมินอาการขอ้เข่าติดแขง็/ ขอ้เข่าฝืด 
เม่ือท่านมีกิจกรรมต่อไปน้ี ท่านมีอาการขอ้เข่าติดแขง็/ขอ้เข่ายดึระดบัใด 
 1.  ขณะต่ืนนอนตอนเชา้ 
 ไม่มีอาการ     มีอาการมากท่ีสุด 
 

0        1       2      3       4       5       6       7       8       9       10 
2.3. แบบประเมินความสามารถในการท าหนา้ท่ีเคล่ือนไหวขอ้เข่า 
เม่ือท่านมีกิจกรรมต่อไปน้ี ท่านมีความล าบากในการเคล่ือนไหวระดบัใด 
 1. นัง่เกา้อ้ี 
 ไม่ล าบาก      มีอาการล าบากมากท่ีสุด 
 

0        1       2      3       4       5       6       7       8       9       10 
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 2. นัง่กบัพื้น 
 ไม่ล าบาก      มีอาการล าบากมากท่ีสุด 
 

0        1       2      3       4       5       6       7       8       9       10 
… 
… 
… 
… 
 12. ยกของหนกั (เช่นยกขา้วสาร) 
 ไม่ล าบาก      มีอาการล าบากมากท่ีสุด 
 

0        1       2      3       4       5       6       7       8       9       10 
 13. ท างานบา้น (เช่น กวาดบา้น) 
 ไม่ล าบาก      มีอาการล าบากมากท่ีสุด 
 

0        1       2      3       4       5       6       7       8       9       10 
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ส่วนที ่2 แบบสอบถามสมรรถนะแห่งตนโรคขอ้เข่าเส่ือมดา้นต่างๆ ไดแ้ก่ การจดัการอาการปวด 
การออกก าลงักาย การรับประทานอาหาร การใชย้า การจดัการความเครียด และการส่ือสารระหวา่ง
ท่านและบุคลากรทีมสุขภาพ 
ค าช้ีแจง ขอ้ค าถามต่อไปน้ีเป็นการตอบแบบสอบถามเก่ียวกบัความเช่ือมัน่ในสมรรถนะแห่งตน
ในการจดัการตนเองดา้นต่าง  ๆไดแ้ก่ การจดัการอาการปวด ขอ้ฝืด การเคล่ือนไหวล าบาก การออกก าลงักาย 
การรับประทานอาหาร การใชย้า การจดัการความเครียด และการส่ือสารระหวา่งท่านและบุคลากรทีม
สุขภาพให้ผูต้อบแบบสอบถามใส่เคร่ืองหมายถูก()ลงในช่องดา้นขวามือท่ีตรงกบัความคิดเห็น
ของผูสู้งอายมุากท่ีสุด โดยมีเกณฑใ์นการตอบค าถามดงัน้ี 
 ระดบัคะแนน 0 หมายถึง ท่านไม่มีความมัน่ใจว่าท่านจะสามารถปฏิบติักิจกรรมนั้น
ส าเร็จ 
 ระดบัคะแนนท่ีมากข้ึนจะแสดงให้เห็นวา่ท่านมีความมัน่ใจสามารถปฏิบติักิจกรรมได้
เพิ่มข้ึนตามระดบัคะแนนจนถึงระดบัสูงสุด 
 ระดบัคะแนน 10 หมายถึงท่านมีความมัน่ใจมากท่ีสุดว่าท่านสามารถปฏิบติักิจกรรมนั้นได้
ส าเร็จ 

ข้อความ 
ไม่มั่นใจเลย                                มั่นใจมากทีสุ่ด 

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

การจัดการอาการต่าง ได้แก่ อาการปวด ข้อฝืด 
และการเคลือ่นไหวล าบาก 

 ท่านมีความมัน่ใจวา่ ท่านสามารถ
ปฏิบติักิจกรรมต่อไปน้ีไดม้ากนอ้ยเพียงใด 

           

1 หาวธีิจดัการกบัอาการปวด ขอ้ฝืด และ
การเคล่ือนไหวล าบาก ใหท้่านสามารถ
ปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัได ้

           

2. หาวธีิจดัการกบัอาการปวด ขอ้ฝืด และ
การเคล่ือนไหวล าบากไม่ใหร้บกวนการ
นอนหลบัของท่าน 

           

. 

. 

. 

. 
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ข้อความ 
ไม่มั่นใจเลย                                มั่นใจมากทีสุ่ด 

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
. 
. 
. 
. 
.. 
 
5. อธิบายเหตุผลของพฤติกรรมท่ีท่าน
แสดงออกแก่บุคลากรทีมสุขภาพได ้

           

6. รับฟังขอ้เสนอแนะและค าแนะน า
เก่ียวกบัการปฏิบติัตวัต่อปัญหาและอาการ
ความเจบ็ป่วยจากบุคลากรทีมสุขภาพ 

           

 
หมายเหตุ * บุคลากรทีมสุขภาพ หมายถึง แพทย์ พยาบาลผูดู้แลท่าน ผูว้ิจยั และ เจา้หน้าท่ีผู ้
ช่วยเหลือ เจา้หนา้ท่ีกายภาพบ าบดั เจา้หนา้ท่ีท่ีปฏิบติังาน ณ แผนกผูป่้วยนอกออร์โธปิดิกส์ 
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ส่วนที ่3 แบบสอบถามพฤติกรรมการจดัการตนเองโรคขอ้เข่าเส่ือมดา้นต่างๆ ไดแ้ก่ การจดัการ
อาการปวด อาการขอ้ฝืด การเคล่ือนไหวล าบาก หรือ การออกก าลงักาย การรับประทานอาหาร การ
ใชย้า การจดัการความเครียด และการติดต่อส่ือสารระหวา่งท่านและบุคลากรทีมสุขภาพ 
ค าช้ีแจง ขอ้ค าถามต่อไปน้ีเป็นพฤติกรรมการจดัการตนเองดา้นต่างๆ ได้แก่ การจดัการอาการ
ปวด อาการขอ้ฝืด การเคล่ือนไหวล าบาก หรือ การออกก าลงักาย การรับประทานอาหาร การใชย้า 
การจัดการความเครียด และการส่ือสารระหว่างท่านและบุคลากรทีมสุขภาพ โดยให้ผูต้อบ
แบบสอบถามใส่เคร่ืองหมายถูก()ลงในช่องดา้นขวามือท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด 
โดยมีเกณฑใ์นการตอบค าถามดงัน้ี 
 ปฏิบติัเป็นประจ า  หมายถึง ท่านท ากิจกรรมนั้นเป็นประจ าสม ่าเสมอ 
        หรือทุกวนัหรือทุกคร้ังท่ีมีกิจกรรม 
 ปฏิบติับ่อยคร้ัง     หมายถึง ท่านท ากิจกรรมนั้นเป็นส่วนใหญ่  
        หรือ 3-6 วนัต่อสัปดาห์ 
 ปฏิบติับางคร้ัง      หมายถึง ท่านท ากิจกรรมนั้นนานๆ คร้ังหรือ  
        1-2 วนัต่อสัปดาห์ 
 ไม่ปฏิบติัเลย       หมายถึง ท่านไม่ท ากิจกรรมนั้นแลว้หรือ 
        ไม่เคยท ากิจกรรมนั้นเลย 

 
ข้อความ 

ไม่
ปฏิบัติ
เลย 

ปฏิบัติ
นานๆคร้ัง 

ปฏิบัติ
บ่อยคร้ัง 

ปฏิบัติ
เป็น
ประจ า 

การจัดการอาการปวด ข้อฝืด และการเคลือ่นไหว
ล าบากของโรคข้อเข่าเส่ือม  
ท่านไดมี้ปฏิบติักิจกรรมต่อไปน้ีไดม้ากนอ้ย
เพียงใด 

    

1 หาวธีิจดัการกบัอาการปวด ขอ้ฝืด และการ
เคล่ือนไหวล าบาก ใหท้่านสามารถปฏิบติักิจวตัร
ประจ าวนัได ้

    

2. หาวธีิจดัการกบัอาการปวด ขอ้ฝืด และการ
เคล่ือนไหวล าบาก ไม่ใหร้บกวนการนอนหลบั
ของท่าน 
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ข้อความ 

ไม่
ปฏิบัติ
เลย 

ปฏิบัติ
นานๆคร้ัง 

ปฏิบัติ
บ่อยคร้ัง 

ปฏิบัติ
เป็น
ประจ า 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 

.5.  อธิบายเหตุผลของพฤติกรรมท่ีท่านแสดงออก
แก่บุคลากรทีมสุขภาพได ้

    

6.  รับฟังขอ้เสนอแนะและค าแนะน าเก่ียวกบัการ
ปฏิบติัตวัต่อปัญหาและอาการความเจบ็ป่วยจาก
บุคลากรทีมสุขภาพ 

    

 
หมายเหตุ * บุคลากรทีมสุขภาพ หมายถึง แพทย์ พยาบาลผูดู้แลท่าน ผูว้ิจยั และ เจา้หน้าท่ีผู ้
ช่วยเหลือ เจา้หนา้ท่ีกายภาพบ าบดั เจา้หนา้ท่ีท่ีปฏิบติังาน ณ แผนกผูป่้วยนอกออร์โธปิดิกส์ 
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โปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองต่อความรุนแรงของโรคในผู้สูงอายุที่เป็น 
โรคข้อเข่าเส่ือม 

 
โดย  นางสาวสิริพรรณ ชาคโรทยั  นกัศึกษาปริญญาโท สาขาวชิาการพยาบาลผูสู้งอายุ  
  คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวยิาลยัเชียงใหม่ 
ท่ีปรึกษา ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร. กนกพร สุค าวงั และผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร. โรจนี จินตนาวฒัน์ 
 
ค าอธิบายการใช้โปรแกรม 
 โปรแกรมสนับสนุนการจดัการตนเองเป็นโปรแกรมท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึนเพื่อสนับสนุนการ
จดัการตนเองผูสู้งอายุในโรคขอ้เข่าเส่ือม ตามแนวคิดการจดัการตนเองของลอริกและโฮลแมน 
(Lorig & Holman, 2003) เพื่อให้ผูสู้งอายุสามารถจดัการตนเองไดใ้นเร่ือง 1) การจดัการทาง
การแพทย ์2) การจดัการบทบาทของผูสู้งอายุ 3) การจดัการด้านอารมณ์ โดยการสนับสนุนการ
จดัการในทกัษะ 6 ประการ ไดแ้ก่ 1) ทกัษะการแกไ้ขปัญหาของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม 2) 
ทกัษะการตดัสินใจท่ีเกิดข้ึนจากตวัผูสู้งอายุภายหลงัการไดรั้บขอ้มูล 3) ทกัษะการใช้แหล่งขอ้มูล
หรือแหล่งชุมชนภายในพื้นท่ีท่ีผูสู้งอายุอาศยัหรือการติดต่อกับเครือข่ายระบบสุขภาพรวมถึง
ผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือมดว้ยกนั 4) ทกัษะการสร้างความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคลากรทีมสุขภาพ
และผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม 5) ทกัษะการปฏิบติั 6) ทกัษะการปรับพฤติกรรมให้เหมาะสม
ของผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือมแต่ละคน 

. 

. 

ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
 1. ไดแ้นวทางส าหรับพยาบาลในการชะลอความรุนแรงของโรคในผูสู้งอายท่ีุเป็น
โรคขอ้เข่าเส่ือม 
 2. ไดแ้นวทางเพื่อการปฏิบติัและดูแลผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือมประกอบการ
เรียนการสอนในเน้ือหาท่ีเก่ียวกบัการชะลอความรุนแรงของโรคในผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม 
 3. ไดแ้นวทางในการศึกษา วจิยัต่อไปเก่ียวกบัการชะลอความรุนแรงของโรคใน
ผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม 



 116 

บทสคริปต์วดิีทัศน์ตัวแบบสัญลกัษณ์ 
เร่ือง “การออกก าลงักายส าหรับผู้สูงอายุทีเ่ป็นโรคข้อเข่าเส่ือม” 

 
วตัถุประสงค์ 
 
 เพื่อใหผู้สู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม เกิดความเช่ือมัน่ในความสามารถของตนเอง ท่ีจะ
ออกก าลงักาย เพื่อควบคุมโรค บรรเทาอาการปวดขอ้ และช่วยใหส้ามารถปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัได้
ตามปกติ 

 
 
     ค าอธิบายตัวแบบ 

 
       ตวัแบบในวดีิทศัน์น้ี เป็นผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือม ซ่ึงมีประสบการณ์ในการออกก าลงักาย
แบบ 
       ไท่จ๋ีช่ีกง ผูสู้งอายทุ่านน้ีจะเป็นผูใ้หค้  าแนะน าต่าง ๆ  ของการออกก าลงักายแต่ละขั้นตอน จน 
       ท่านสามารถเกิดการเรียนรู้มีทกัษะและทศันคติท่ีดีต่อการออกก าลงักาย เพื่อควบคุมโรค บรรเทา 
       อาการปวดขอ้ และช่วยใหท้่านสามารถปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัไดต้ามปกติ 
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บทสคริปต์ส่ือวดิีทัศน์การเสนอตัวแบบสัญลกัษณ์ 
เร่ือง “การออกก าลงักายส าหรับผู้สูงอายุทีเ่ป็นโรคข้อเข่าเส่ือม” 

 
ล าดับ
ภาพ 

ถ่ายภาพ เสียง 

1 ภาพ: รูปภาพตวัหนงัสือซอ้น  
“การออกก าลงักายส าหรับ
ผู้สูงอายุที่เป็นโรคข้อเข่าเส่ือม” 
. 
. 
. 
. 
. 
. 

ดนตรี แบบ Green Music  
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 
. 

2 ภาพ: ผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคขอ้เข่า
เส่ือมเดินมาพร้อมญาติ 
. 
. 
. 
. 
. 
.  

บรรยายโดยผูว้ิจยั: เม่ือมีอายุมากข้ึน การท าหน้าท่ีของ
อวยัวะต่าง ๆ ในร่างกายจะลดลง 
. 
. 
. 
. 
. 
. 

4 ภาพ: ผูสู้งอายุออกก าลงักาย 
เดิน ป่ันจกัรยาน  
. 

บรรยายโดยผูว้ิจ ัย: การป้องกัน และการชะลอความ
เส่ือมของร่างกาย 
. 
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จัดท าโดย 
นางสาวสิริพรรณ ชาคโรทยั 

นักศึกษาปริญญาโท สาขาวชิาการพยาบาลผู้สูงอาย ุ
อาจารย์ทีป่รึกษา 

ผศ.ดร. กนกพร สุค าวงั 
ผศ.ดร.โรจนี จินตนาวฒัน์ 

คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัเชียงใหม่ 
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ภาคผนวก ง 

 
ค่าดัชนีความตรงตามเนือ้หา (content validity index [CVI]) 

ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา  (content validity index [CVI])  =  จ  านวนขอ้ท่ีเห็นตรงกนั 
                จ  านวนขอ้ทั้งหมด 
 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของแบบสอบถามสมรรถนะแห่งตนในพฤติกรรมการ
จดัการตนเองดา้นต่างๆ ไดแ้ก่ การจดัการอาการปวด การออกก าลงักาย การรับประทานอาหาร การ
ใชย้า การจดัการความเครียด และการส่ือสารระหวา่งท่านและบุคคลากรทีมสุขภาพ ค านวณไดจ้าก
ค่าเฉล่ียของค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 5 ท่าน ดงัต่อไปน้ี 
 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 1 และคนท่ี 2 = 27/27 = 1.00 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 1 และคนท่ี 3 = 27/24 = 0.89 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 1 และคนท่ี 4 = 27/27 = 1.00 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 1 และคนท่ี 5 = 27/27 = 1.00 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 2 และคนท่ี 3 = 27/24 = 0.89 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 2 และคนท่ี 4 = 27/27 = 1.00 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 2 และคนท่ี 5 = 27/27 = 1.00 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 3 และคนท่ี 4 = 24/27 = 0.89 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 3 และคนท่ี 5 = 24/27 = 0.89 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 4 และคนท่ี 5 = 27/27 = 1.00 
      รวมค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุ            =  9.56 
 
จ  านวนคู่ของผูท้รงคุณวุฒิ               10  คู่ 
ดงันั้นค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา              = 9.56/ 10 = 0.956 
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ค่าดัชนีความตรงตามเนือ้หา (content validity index [CVI]) 

ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (content validity index [CVI])  =  จ  านวนขอ้ท่ีเห็นตรงกนั 
                จ  านวนขอ้ทั้งหมด 
 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของแบบสอบถามการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในพฤติกรรม
การจดัการตนเองดา้นต่างๆ ไดแ้ก่ การจดัการอาการปวด การออกก าลงักาย การรับประทานอาหาร 
การใชย้า การจดัการความเครียด และการส่ือสารระหวา่งท่านและบุคคลากรทีมสุขภาพ ค านวณได้
จากค่าเฉล่ียของค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 5 ท่าน ดงัต่อไปน้ี 
 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 1 และคนท่ี 2 = 27/27 = 1.00 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 1 และคนท่ี 3 = 27/24 = 0.89 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 1 และคนท่ี 4 = 27/27 = 1.00 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 1 และคนท่ี 5 = 27/27 = 1.00 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 2 และคนท่ี 3 = 27/24 = 0.89 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 2 และคนท่ี 4 = 27/27 = 1.00 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 2 และคนท่ี 5 = 27/27 = 1.00 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 3 และคนท่ี 4 = 24/27 = 0.89 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 3 และคนท่ี 5 = 24/27 = 0.89 
 ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุคนท่ี 4 และคนท่ี 5 = 27/27 = 1.00 
      รวมค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของผูท้รงคุณวฒิุ            = 9.56 
 
จ  านวนคู่ของผูท้รงคุณวุฒิ               10  คู่ 
ดงันั้นค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา              = 9.56/10= 0.956 
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ภาคผนวก จ 

 
ตารางคะแนนความรุนแรงของโรคในผู้สูงอายุทีเ่ป็นโรคข้อเข่าเส่ือม ก่อนและหลงัได้รับโปรแกรม

สนับสนุนการจัดการตนเองของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง (n=52) 
 

ขอ้มูล 
กลุ่มควบคุม กลุ่มทดลอง 

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง 

1 148.00 150.00 58.00 47.00 
2 132.00 148.00 159.00 146.00 
3 128.00 134.00 107.00 96.00 
4 87.00 95.00 144.00 131.00 
5 135.00 142.00 160.00 148.00 
6 118.00 120.00 134.00 134.00 
7 96.00 123.00 90.00 55.00 
8 129.00 165.00 155.00 150.00 
9 145.00 166.00 78.00 101.00 
10 74.00 86.00 59.00 53.00 
11 139.00 153.00 58.00 50.00 
12 72.00 154.00 125.00 93.00 
13 168.00 182.00 65.00 56.00 
14 73.00 104.00 149.00 125.00 
15 99.00 122.00 64.00 56.00 
16 86.00 101.00 115.00 103.00 
17 94.00 104.00 86.00 66.00 
18 115.00 120.00 139.00 127.00 
19 148.00 169.00 66.00 50.00 
20 54.00 65.00 76.00 64.00 
21 76.00 87.00 134.00 121.00 
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ตารางคะแนนความรุนแรงของโรคในผู้สูงอายุทีเ่ป็นโรคข้อเข่าเส่ือม ก่อนและหลงัได้รับโปรแกรม
สนับสนุนการจัดการตนเองของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง (n=52) (ต่อ) 

 

ขอ้มูล 
กลุ่มควบคุม กลุ่มทดลอง 

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง 
22 76.00 83.00 74.00 63.00 
23 75.00 93.00 93.00 79.00 
24 134.00 151.00 100.00 93.00 
25 92.00 101.00 110.00 110.00 
26 99.00 109.00 143.00 93.00 

ค่าเฉล่ีย 107.38 124.11 105.42 92.69 
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 ภาคผนวก ฉ 

 
ตารางคะแนนสมรรถนะแห่งตนการจัดการตนเองของผู้สูงอายุที่เป็นโรคข้อเข่าเส่ือม  

ก่อนและหลังได้รับโปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองผู้สูงอายุ 
ทีเ่ป็นโรคข้อเข่าเส่ือมของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง (n=52) 

 

ขอ้มูล 
กลุ่มควบคุม กลุ่มทดลอง 

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง 

1 109.00 136.00 197.00 244.00 
2 185.00 258.00 93.00 174.00 
3 193.00 193.00 213.00 188.00 
4 154.00 162.00 169.00 228.33 
5 242.00 242.00 238.00 124.00 
6 225.00 224.00 169.00 201.00 
7 65.00 54.00 135.00 209.00 
8 139.00 134.00 142.00 190.00 
9 193.00 196.00 163.20 197.50 
10 172.00 200.00 85.00 108.00 
11 196.00 202.00 181.00 175.00 
12 162.00 158.00 236.00 246.00 
13 97.00 95.00 155.00 189.00 
14 96.00 111.00 191.00 233.00 
15 144.00 91.00 190.00 236.00 
16 194.00 194.00 121.00 194.00 
17 66.00 66.00 160.00 209.00 
18 159.00 124.00 138.00 225.00 
19 93.00 97.00 163.00 160.00 
20 230.00 230.00 173.00 213.00 
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ตารางคะแนนสมรรถนะแห่งตนการจัดการตนเองของผู้สูงอายุที่เป็นโรคข้อเข่าเส่ือม ก่อนและหลัง
ได้รับโปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองผู้สูงอายุที่เป็นโรคข้อเข่าเส่ือม 

ของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง (n=52) (ต่อ) 
 

ขอ้มูล 
กลุ่มควบคุม กลุ่มทดลอง 

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง 
21 209.00 223.00 167.00 230.00 
22 128.00 115.00 200.00 238.00 
23 134.00 94.00 120.00 195.00 
24 201.00 168.00 170.00 227.00 
25 192.00 197.00 138.50 172.00 
26 173.00 185.00 76.00 229.00 

ค่าเฉล่ีย 159.65 159.57 160.91 201.33 
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ภาคผนวก ช 
 

ตารางคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองผู้สูงอายุที่เป็นโรคข้อเข่าเส่ือม ก่อนและหลังได้รับ
โปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง (n=52) 

 

ขอ้มูล 
กลุ่มควบคุม กลุ่มทดลอง 

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง 

1 59.00 62.00 71.00 100.00 
2 80.00 99.00 53.00 92.00 
3 88.00 91.00 69.00 88.00 
4 70.00 85.00 91.00 99.00 
5 96.00 102.00 96.00 79.00 
6 70.00 69.00 84.00 91.00 
7 48.00 47.00 69.00 76.00 
8 78.00 56.00 74.00 81.00 
9 89.00 77.00 79.20 84.60 
10 66.00 91.00 99.00 103.00 
11 82.00 86.00 59.00 59.00 
12 65.00 64.00 81.00 97.00 
13 56.00 57.00 59.00 71.00 
14 73.00 96.00 80.00 94.00 
15 66.00 51.00 67.00 98.00 
16 78.00 77.00 63.00 91.00 
17 46.00 46.00 77.00 100.00 
18 74.00 79.00 63.00 91.00 
19 54.00 65.00 72.00 77.00 
20 91.00 99.00 64.00 69.00 
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ตารางคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองผู้สูงอายุที่เป็นโรคข้อเข่าเส่ือม ก่อนและหลังได้รับ
โปรแกรมสนับสนุนการจัดการตนเองของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง (n=52) (ต่อ) 

 

ขอ้มูล 
กลุ่มควบคุม กลุ่มทดลอง 

ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง ก่อนการทดลอง หลงัการทดลอง 
21 95.00 60.00 69.00 99.00 
22 59.00 65.00 91.00 97.00 
23 61.00 51.00 63.00 75.00 
24 91.00 71.00 72.00 95.00 
25 73.00 78.00 63.00 80.00 
26 75.00 83.00 58.00 100.00 

ค่าเฉล่ีย 72.43 73.34 72.54 87.94 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
ภาคผนวก ซ 

 
ตารางเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยคะแนนสมรรถนะแห่งตนของกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมสนับสนุน

การจัดการตนเอง(กลุ่มทดลอง)ก่อน-หลังการเข้าร่วมโปรแกรม 
สนับสนุนการจัดการตนเอง 

 

กลุ่มตวัอยา่ง 
สมรรถนะแห่งตนโรคขอ้เข่าเส่ือม 

X  SD. t p-value 

ก่อนการเขา้ร่วมโปรแกรม 
 

หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม 

160.91 
 

201.33 

41.29 
 

34.88 

 
-4.402 

 

 
.000*** 

 

*p < .01 
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ภาคผนวก ฌ 

 
ตารางเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองของกลุ่มที่ได้รับโปรแกรม 

สนับสนุนการจัดการตนเอง(กลุ่มทดลอง)ก่อน-หลังการเข้าร่วมโปรแกรม 
สนับสนุนการจัดการตนเอง 

  

กลุ่มตวัอยา่ง 
พฤติกรรมการจดัการตนเอง 

X  SD. t p-value 

ก่อนการเขา้ร่วมโปรแกรม 
 

หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม 

72.54 
 

87.94 

12.20 
 

11.69 

 
-5.874 

 

 
.000*** 

 

*p < .01 
 

 



 128 

 
ภาคผนวก ญ 

 
รายนามผู้ทรงคุณวุฒิ 

 
ผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนือ้หา   สังกดั 
 

1. รองศาสตราจารย ์ดร. เจียมจิต แสงสุวรรณ  ภาควชิาการพยาบาลผูสู้งอายุ 
  คณะพยาบาลศาสตร์ 
  มหาวทิยาลยัขอนแก่น 

2. รองศาสตราจารย ์มรรยาท ณ นคร กลุ่มสาขาวชิา 
  การพยาบาลศลัยศาสตร์ 
  ส านกัวชิาพยาบาลศาสตร์  
  มหาวทิยาลยัเชียงใหม่ 

3. อาจารย ์ดร. ชดชอ้ย วฒันะ  ภาควชิาการพยาบาล 
  อายรุศาสตร์ - ศลัยศาสตร์ 
  คณะพยาบาลศาสตร์   
  มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์ 
4. นายแพทยถิ์รวฒัน์ นวลขาว แพทยเ์ช่ียวชาญศลัยกรรมกระดูก 
  และขอ้ โรงพยาบาลสุราษฏร์ธานี 
5. นางสาวบงัเอิญ แพรุ้งสกุล พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
  โรงพยาบาลสมเด็จพระพุทธเลิศ  
  หลา้ จงัหวดัสมุทรสงคราม 
 
 

 
 



 
ประวตัิผู้เขียน 

 
ช่ือ-สกุล นางสาวสิริพรรณ ชาคโรทยั 
 
วนั เดือน ปีเกดิ 31 ตุลาคม  2517 
 
ประวตัิการศึกษา 
 พ.ศ. 2539 ประกาศนียบตัรพยาบาลศาสตร์ 
  วทิยาลบัพยาบาล บรมราชนนี สุราษฏร์ธานี 
 
ประวตัิการท างาน 
 พ.ศ. 2539-2554 พยาบาลวชิาชีพช านาญการ หอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกชาย 
  โรงพยาบาลสุราษฏร์ธานี 
 
แหล่งทุนสนบัสนุน 
  ไดรั้บทุนอุดหนุนการวจิยั ประเภทบณัฑิตศึกษาประจ าปี 2553 
            ของ ส านกังานคณะกรรมการวิจยัแห่งชาติ (วช.) 
 
 
 


