
วารสารวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี	 Homepage : http://li01.tci-thaijo.org/index.php/tstj
ปีที่ 31 ฉบับที่ 6 (พฤศจิกายน-ธันวาคม 2566)	 หน้า [110-118]

*ผู้รับผิดชอบบทความ: sujaidee@gmail.com

การพัฒนาแบบคัดกรองผู้ป่วยก่อนลงสระธาราบำ�ำบัด 	

ณ หน่วยกายภาพบำ�ำบัดและธาราบำ�ำบัด มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ 

The Development of Hydrotherapy Screening Form 	

at Physical Therapy and Hydrotherapy Unit, 	

Thammasat University

สุธีรา ใจดี*
คณะสหเวชสาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ปทุมธานี 12120*

Suteera Jaidee*
Faculty of Allied Health Sciences, Thammasat University, Pathum Thani 12120*

Received 27 January 2023; Received in revised 27 July 2023; Accepted 4 September 2023

บทคัดย่อ
การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาแบบประเมินผู ้ป่วยก่อนการลงสระธาราบำ�ำบัดให้เหมาะสมสำ�ำหรับ 

หน่วยกายภาพบำ�ำบดัและธาราบำ�ำบดั คณะสหเวชสาสตร์ มหาวทิยาลัยธรรมศาสตร์ โดยการรวบรวมข้อมลูการคัดกรอง

ผู้ป่วยก่อนการลงสระธาราบำ�ำบัดจาก หลายๆ สถาบันแล้วนำ�ำมาวิเคราะห์ รวบรวม จัดกลุ่ม และทำ�ำเป็นแบบประเมินที่

เหมาะสมสำ�ำหรับ การประเมินผู้ป่วยก่อนการลงสระธาราบำ�ำบัด เฉพาะของหน่วยกายภาพบำ�ำบัดและธาราบำ�ำบัด  

คณะสหเวชศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ซึ่งประกอบไปด้วยข้อมูลทั่วไปของผู้รับบริการ และข้อมูลด้านสุขภาพที่

เป็นข้อห้าม/ข้อควรระวังในการลงสระน้�้ำำ โดยมีอาสาสมัครจำ�ำนวน 40 คน เก็บข้อมูลโดยการให้อาสาสมัครหรือญาติ

กรอกแบบคดักรองผูป่้วยก่อนการลงสระธาราบำ�ำบดั ผลการวจัิยพบว่าความแม่นตรงของข้อคำ�ำถามส่วนใหญ่ทีใ่ช้ในการ

คัดกรองผู้ป่วยมีความเหมาะสมและมีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของงานวิจัย Index of Item-Objective 

Congruence: IOC > 0.50 ถึงแม้ ว่าค่าความน่าเชื่อถือได้ของเครื่องมือ Cronbach’s alpha Coefficient = 0.571 

ดังนั้นแบบประเมินที่ได้มีความแม่นตรง ความน่าเชื่อถือได้ สามารถนำ�ำไปใช้ประเมินผู้ป่วยก่อนการลงสระธาราบำ�ำบัด 

คำ�ำสำ�ำคัญ:	 แบบประเมิน; แบบคัดกรอง; ธาราบำ�ำบัด; ความแม่นตรง; ความน่าเชื่อถือ

Abstract 
The objective of this research was to develop a patient screening form prior to using the 

hydrotherapy pool. The screening forms from the other hydrotherapy clinics were collected, grouped, 
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and analyzed to establish a suitable screening form for physiotherapy and hydrotherapy units. This 

form includes general information about service recipients and health-related information that 

pertains to contraindications and precautions when using the pool. There were 40 volunteers 

participating in the study, and data were collected by having volunteers or their relatives complete 

the patient screening form before entering the hydrotherapy pool. The results show that the validity 

of the questions of the screening form is appropriate and consistent with the research objectives at 

Index of Item - Objective Congruence: IOC > 0.50. The reliability of the tool was 0.571 at Cronbach’s 

alpha coefficient. In conclusion, the screening form was met with validity and reliability, and the 

screening form can be also applied to assess patients before entering the hydrotherapy pool.

Keywords:	 Questionnaire; Screening form; Hydrotherapy; Validity; Reliability 

1. บทนำ�ำ
ในปัจจุบันมีสถานพยาบาลท้ังของรัฐบาลและ

เอกชนที่ได้จัดตั้งธาราบำ�ำบัดขึ้นหลายแห่ง เพื่อให้บริการ

ประชาชน โดยครอบคลุมกลุ่มเด็กจนถึงผู้สูงอายุ ทั้งผู้ที่

สุขภาพดีที่ต้องการออกกำ�ำลังกาย จนถึงผู้ที่มีปัญหาทาง

ด้านสุขภาพ เพื่อใช้ในการรักษาและฟื้นฟูสมรรถภาพ

ร่างกาย หน่วยกายภาพบำ�ำบัดและธาราบำ�ำบัด ภาควิชา

กายภาพบำ�ำบัด คณะสหเวชศาสตร์ มหาวิทยาลัย

ธรรมศาสตร์ ก่อตั้งเม่ือปี พ.ศ. 2547 ให้บริการทาง

กายภาพบำ�ำบดัและธาราบำ�ำบดั จนถึงปัจจบัุนมจีำ�ำนวนทัง้

สิ้น 4,818 ครั้ง โดยแบ่งเป็น ผู้สูงอายุ 107 ครั้ง หญิงตั้ง

ครรภ์ 5 ครั้ง ผู้ป่วยทางระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ 

2,276 ครั้ง ผู้ป่วยระบบประสาท 1,274 ครั้ง ผู้ป่วยเด็ก

สมองพิการ 803 ครั้ง นักกีฬา 353 ครั้ง 

หน่วยกายภาพบำ�ำบัดและธาราบำ�ำบัด ภาควิชา

กายภาพบำ�ำบัด คณะสหเวชศาสตร์ มหาวิทยาลัย

ธรรมศาสตร์ นอกจากให้บริการด้านการรักษาทาง

กายภาพบำ�ำบัดแล้ว การให้บริการทางด้านธาราบำ�ำบัด 

เป็นอีกบทบาทหน่ึงของหน่วยกายภาพบำ�ำบัดและธารา

บำ�ำบัด คณะสหเวชศาสตร์ ทั้งนี้ ธาราบำ�ำบัด คือการออก

กำ�ำลังกายในน้�้ำำซึ่งเป็นทางเลือกหนึ่งของการรักษาทาง 

กายภาพบำ�ำบดัโดยใช้น้�้ำำเป็นสือ่หรอืตวักลางในการรกัษา 

โดยอาศัยคุณสมบัติของน้�้ำำ ช่วยพยุง รองรับทุกส่วนของ

ร่างกาย ทำ�ำให้สามารถเคล่ือนไหวได้อิสระและง่ายขึ้น 

ช่วยลดแรงกระแทก และ ช่วยบรรเทาความเจ็บปวดใน

ขณะฝึกและออกกำ�ำลังในน้�้ำำ ดังนั้นประโยชน์ของธารา

บำ�ำบัด ช่วยลดแรงกระแทกของการออกกำ�ำลังกาย 

นอกจากนี้แรงต้านของน้�้ำำ ส่งเสริมให้กล้ามเนื้อออกแรง

มากขึ้น จึงเป็นช่วยเพิ่มความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ ลด

อาการปวด เพิม่การเคลือ่นไหวของข้อต่อต่างๆ เพิม่ความ

สามารถในการทรงตัวโดยเฉพาะในผู ้สูงอายุ เพิ่ม

ประสิทธิภาพการทำ�ำงานของปอด เพิ่มความสามารถใน

การหายใจ นอกจากนีก้ารออกกำ�ำลงักายในน้�้ำำยงัสามารถ

ลดน้�้ำำหนัก และช่วยผ่อนคลายลดความเครียดได้อีกด้วย 

[2, 4-8] 

การรักษาทางด้านธาราบำ�ำบัดมีความเหมาะสม

กับคนไข้ในทุกกลุ่ม ที่ต้องการการออกกำ�ำลังกายแต่มีข้อ

จำ�ำกัดในการออกกำ�ำลังกายบนบก เช่น ผู้สูงอายุ หญิงตั้ง

ครรภ์ เด็กสมองพิการ เป็นต้น ทั้งนี้การออกกำ�ำลังกาย

ด้วยวิธีการทางธาราบำ�ำบัดก็มีข้อห้ามและข้อควรระวัง 

เช่น มีไข้ ท้องเสีย หรือมีประจำ�ำเดือน เป็นต้น การคัด

กรองเบือ้งต้นเพือ่ให้บรกิารผูป่้วยทางด้านธาราบำ�ำบดันัน้

จึงมีความสำ�ำคัญและจำ�ำเป็นต่อการเข้ารับการรักษาด้วย

ธาราบำ�ำบัด ป้องกันการเกิดเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ใน

ระหว่างการใช้บริการ เช่น ผู้ป่วยมีอาการหมดสติในสระ

ธาราบำ�ำบดั อาการปวดศีรษะจากภาวะความดนัโลหติสูง 
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หรือผู้ป่วยมีการขับถ่ายปัสสาวะหรืออุจจาระลงสระน้�้ำำ

โดยไม่รู้สึกตัว ซึ่ง สาเหตุมาจากการกลั้นปัสสาวะหรือ

อุจจาระไม่ได้ เป็นต้น จากที่กล่าวมานั้น ปัญหาหนึ่งเกิด

จากขาดการคัดกรองเบื้องต้นที่เฉพาะเจาะจงสำ�ำหรับผู้ที่

ต้องการใช้บริการธาราบำ�ำบัด เพื่อเป็นข้อมูลพื้นฐานให้

แก่นกักายภาพบำ�ำบดัในการให้คำ�ำแนะนำ�ำในการออกกำ�ำลงั

กายในน้�้ำำ และการเฝ้าระวังเรื่องความปลอดภัย ให้แก ่

ผู ้ป ่วยขณะออกกำ�ำลังกาย ท้ังน้ีในต่างประเทศได้มี

มาตรฐานในการคัดกรองผู้ใช้บริการทางธาราบำ�ำบัด ซึ่ง

การคัดกรองนี้ครอบคลุมถึงข้อมูลทั่วไปทางด้านสุขภาพ

ของผู ้ป่วย โรคประจำ�ำตัว อาการสำ�ำคัญท่ีมาพบนัก

กายภาพบำ�ำบัด การตรวจประเมินการวินิจฉัยทาง

กายภาพบำ�ำบัด ข้อห้าม ข้อควร ระวังในการออกกำ�ำลัง

กาย ของการลงสระน้�้ำำ เป็นต้น [1-3] ซึ่งจะทำ�ำให้นัก

กายภาพบำ�ำบัด สามารถคัดกรองผู้ป่วยก่อนลงสระธารา

บำ�ำบัดได้ง่ายขึ้น รวดเร็ว รวมถึงสามารถพิจารณาการ

เลือกผู้ป่วยในการออกกำ�ำลังกายในน้�้ำำได้ และการเฝ้า

ระวงัหรือข้อควรระวงัเป็นกรณพีเิศษสำ�ำหรับผูป่้วยทีอ่อก

กำ�ำลังกายในน้�้ำำ 

ถึงแม้ว่า หน่วยกายภาพบำ�ำบัดและธาราบำ�ำบัด 

ภาควชิากายภาพบำ�ำบดั คณะสหเวชศาสตร์ มหาวทิยาลยั

ธรรมศาสตร์ มีการตรวจประเมินผู้ป่วยทางกายภาพ 

บำ�ำบัด สามารถประเมินข้อห้ามลงสระธาราบำ�ำบัดได้ แต่

ยงัไม่มแีบบฟอร์มในการคดักรองผูใ้ช้บรกิาร ก่อนการลง

สระธาราบำ�ำบัด เพื่อให้เป็นมาตรฐานเดียวกันในการคัด

กรองผูใ้ช้บริการทีม่คีวามประสงค์จะออกกำ�ำลงักายในน้�้ำำ 

ดงันัน้ ผูว้จิยัจงึ พฒันาแบบคดักรองผูใ้ช้บริการทางธารา

บำ�ำบัด ก่อนการลงสระธาราบำ�ำบัด เพื่อช่วยอำ�ำนวยความ

สะดวกให้กับนักกายภาพบำ�ำบัดท่ีปฏิบัติหน้าท่ี และเป็น

มาตรฐานในการให้บริการทางธาราบำ�ำบัด

2. วิธีดำ�ำเนินการวิจัย 
การวจิยันีไ้ด้ผ่านการอนมุตักิารทำ�ำจรยิธรรมวจิยั

ในมนุษย์ โดยเป็นการพัฒนาแบบประเมินผู้ป่วยก่อนลง

สระธาราบำ�ำบัด โดยมีข้ันตอนในการพัฒนาแบบ 

ประเมินฯ ซ่ึงประกอบด้วย 1) ขั้นตอนการพัฒนาแบบ

ประเมนิ ซ่ึงประกอบด้วย ขัน้ตอนการรวบรวมข้อมลู เพ่ือ

จัดทำ�ำแบบประเมิน ซึ่งได้จากการทบทวนวรรณกรรม

ต่างๆ ประกอบไปด้วยหัวข้อ ข้อมูลทั่วไปของผู้ป่วย  

ขั้นตอนการหาค่าความแม่นตรง (Validity) ของแบบ

ประเมิน การนำ�ำแบบประเมินไปทดลองใช้กับผู้ป่วยที่มา

รักษาทางธาราบำ�ำบัด ณ หน่วยกายภาพบำ�ำบัดและธารา

บำ�ำบดั คณะสหเวชศาสตร์ ขัน้ตอนการหาค่าความเชือ่ถือ

ได้ (Reliability) ของแบบประเมิน จัดทำ�ำแบบประเมิน

ความพึงพอใจการใช้แบบประเมิน ขั้นตอนการ ประเมิน

ความพึงพอใจต่อการใช้แบบประเมิน สรุปผลการ

ประเมินความพงึพอใจ 2) ประชากรทีใ่ช้ในการศกึษาครัง้

นี้ คือ ผู ้ป ่วยท่ีมารับบริการธาราบำ�ำบัด ณ หน่วย

กายภาพบำ�ำบัดและธาราบำ�ำบัด คณะสหเวชศาสตร์ 

กำ�ำหนดกลุ่มตัวอย่างจำ�ำนวน 40 คน ประกอบไปด้วย 

ผู้ป่วยทางระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ ผู้ป่วยเด็กพิการ  

ผู้ป่วยทางระบบประสาทและในนักกีฬา โดยการเลือก

กลุ่มตัวอย่างที่ สะดวกและยินยอมเข้าร่วมการศึกษาใน

ช่วงเวลาที่ผู้วิจัยทำ�ำการเก็บรวบรวม 3) ทำ�ำการสุ่มกลุ่ม

ตวัอย่างตามสะดวก (convenience sampling) โดยการ

เลือกกลุ่มตวัอย่างทีส่ะดวกและยนิยอมเข้าร่วมการศึกษา

ในช่วงเวลาที่ผู้วิจัยทำ�ำการเก็บรวบรวมข้อมูล จนได้กลุ่ม

ตัวอย่างครบจำ�ำนวน หลังจากนั้นคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง

ตามเกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเข้าในการศึกษา ถ้า

กลุ่มตัวอย่างมีคุณสมบัติครบตามเกณฑ์ที่กำ�ำหนด จะ

ทำ�ำการเก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์โดยใช้แบบคัดกรอง 

โดยแบ่งเป็น ผู้ป่วยทางระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ 

จำ�ำนวน 10 คน ผู้ป่วยเด็กสมองพิการ (โดยการสอบถาม

จากผูป้กครอง) จำ�ำนวน 10 คน ผูป่้วยทางระบบประสาท 

จำ�ำนวน 10 คน และในนักกีฬาที่บาดเจ็บ จำ�ำนวน 10 คน 

ทั้งนี้มีเกณฑ์การคัดเข้าคือเป็นผู้ป่วยที่มารับบริการทาง

ธาราบำ�ำบัด ณ หน่วยกายภาพบำ�ำบัดและธาราบำ�ำบัด มี

ความเข้าใจภาษาไทยและสามารถตอบคำ�ำถามได้ ในกรณี

ผู้ป่วยที่มีความบกพร่องด้านการสื่อสาร ญาติหรือผู้ดูแล 

ยนิยอมให้ความร่วมมอืในการตอบแบบสอบถาม ในกรณี
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ผู้ป่วยเด็กสมองพิการ ผู้ปกครองยินยอมให้ความร่วมมือ

ในการตอบแบบสอบถาม

ทั้งนี้ผู ้ใช้แบบคัดกรอง มีเกณฑ์การคัดเข้าคือ 

เป็นอาจารย์ หรือนักกายภาพบำ�ำบัด ประจำ�ำภาควิชา

กายภาพบำ�ำบัด คณะสหเวชศาสตร์ มหาวิทยาลัย

ธรรมศาสตร์ และให้การตรวจประเมนิทางกายภาพบำ�ำบดั 

และให้การรักษาทางธาราบำ�ำบัด แก่ผู้มาใช้บริการธารา

บำ�ำบัด

แบบคัดกรองผู้ป่วยก่อนลงสระธาราบำ�ำบัด ถูก

พัฒนามาจากอาการท่ีเป็นข้อห้ามและข้อควรระวังใน 

ผู้ป่วยที่ลงสระน้�้ำำซึ่งมาจาก Australian guidelines for 

aquatic physiotherapists working in and/or 

managing hydrotherapy pools [2] และ Health  

and Safety Policy for use of Hydrotherapy Pools 

in Salford [3] เป็นแหล่งข้อมลู สำ�ำคญัในการจดัทำ�ำแบบ

คัดกรองในครั้งนี้ ซึ่งประกอบด้วยอาการที่ไม่ควรให้ลง

สระน้�้ำำ เช่นภาวะท้องเสีย อาเจยีน โรคหลอดเลอืดสมอง

ในระยะแรก (1 เดอืนแรก) โรคหลอดเลอืดดำ�ำอดุตนั โรค

ลิม่เลอืดอดุกัน้ในปอด เจบ็หน้าอกขณะพกั มภีาวะหายใจ

สัน้ตืน้ขณะพกั ภาวะหวัใจล้มเหลวแบบควบคมุไม่ได้ ผูท้ี่

แพ้สารเคมี เช่น คลอรีน มีไข้ มีภาวะกลั้นปัสสาวะหรือ

กลั้นอุจจาระไม่ได้ โรคติดเชื้อทุกประเภท เช่น วัณโรค, 

ไข้หวดัใหญ่, การตดิเชือ้ภายในห,ู ตาแดง เรมิ เอดส์ หรือ 

ไวรัสตับอักเสบ B มีประจำ�ำเดือน เป็นโรคผิวหนัง เช่น 

กลาก เกลื้อน หูด ผดผื่น เป็นผู้ที่ใส่อุปกรณ์ยึดกระดูกไว้

ภายนอก เป็นผู้ท่ีใส่เผือกปูน มีบาดแผล อยู่ในระหว่าง

การฉายรงัส ีให้ยาเคมบีำ�ำบดั การฝังแร่รักษาโรคมะเรง็ มี

ภาวะไตวาย มีถุงขับถ่ายอุจจาระทางหน้าท้อง เจาะคอ 

โรคน้�้ำำในหูไม่เท่ากัน อยู่ในระหว่างการปลูกถ่ายเซลล์

ผิวหนัง นอกจากนี้อาการที่ขึ้นอยู ่กับดุลพินิจของนัก

กายภาพบำ�ำบัด เช่น ใส่สายให้อาหารทางหน้าท้อง มี

ภาวะชัก ภาวะเบาหวานท่ีควบคุมไม่ได้ กลัวการลง มี

ภาวะความดันโลหิตต่�่ำำ หรือ มีภาวะความดันโลหิตสูง มี

ภาวะตั้งครรภ์อายุครรภ์ 4 เดือนขึ้นไป ภาวะโรคหัวใจ / 

ผูท้ีใ่ส่เครือ่งกระตุน้หวัใจ ผวิแพ้ง่าย มปัีญหาเรือ่งการมอง

เหน็หรอืการได้ยนิ เช่น จำ�ำเป็นต้องใส่แว่น คอนแทคเลนส์ 
หรือเครื่องช่วยฟัง ปวดศรีษะ เป็นลม เวียนศรีษะ โรค
หลอดเลือดแดงส่วนปลายตีบ มีการรับความรู้สึกร้อน – 
เย็นผิดปกติ ดื่มสุราหรือติดสารเสพติด 

สถิติที่ใช้ในการศึกษา ประกอบด้วย การหาค่า
ความแม่นตรง (Validity) ของเครือ่งมอืด้วยการวเิคราะห์
องค์ประกอบ (Factor analysis) เพื่อทดสอบความแม่น
ตรงด้านโครงสร้าง (Construct Validity) การหาค่าความ
เชื่อถือได้ (Reliability) ของเครื่องมือด้วย การวัดค่า
ความคงท่ีภายใน (Internal consistency) ซึง่ได้จากการ
หาค่า Coefficient – Cronbach’s alpha การคำ�ำนวณ
ข้อมลูความพงึ พอใจของผูใ้ช้แบบประเมนิ โดยใช้วธิกีาร
หาค่าเฉลี่ยแบบจำ�ำแนกสองทาง (Compare Means) 

3. ผลการวิจัย 
Table 1 พบว่า ผู้ที่กรอกแบบประเมินโดยส่วน

ใหญ่เป็นเพศหญิงจำ�ำนวน 27 คน คิดเป็นร้อยละ 67.50 
มีอายุระหว่าง 6-92 ปี โดยมีอายุเฉล่ียอยู่ที่ 41.60 ± 
26.10 ปี โดยช่วงอายุที่กรอกแบบประเมินมากที่สุด คือ 
ช่างอายุ 16-30 ปี และ 60 ปีขึ้นไป และมีค่าดัชนีมวล
กาย (BMI) โดยเฉลี่ยเท่ากับ 21.69 ± 6.60 อยู่ในเกณฑ์
ปกติ และมี 1 คนที่ค่าดัชนีมวลกาย (BMI) อยู่ในเกณฑ์
ระดับ 3 และในจำ�ำนวนผู้ที่กรอกแบบประเมินเป็นผู้ที่มี
โรคประจำ�ำตวั จำ�ำนวน 23 คน คิดเป็นร้อยละ 57.50 และ
มปีระวตัเิคยเกดิอบุตัเิหตใุนช่วง 1 ปีทีผ่่านมาจำ�ำนวน 19 
คน คิดเป็นร้อยละ 47.50

Table 2 ค่าดัชนีความสอดคล้อง Index of 
Item-Objective Congruence: IOC ในส่วนของความ
เหมาะสมของเนื้อหา ค่า IOC ที่เหมาะสมต้องมากกว่า 
0.5 ขึ้นไป 

จากตารางพบว่า มข้ีอคำ�ำถามข้อที ่3 14 และ 38 
ที่ได้ค่า IOC < 0.5 ทั้งนี้ค่าดัชนีความสอดคล้อง Index 
of Item-Objective Congruence: IOC ในส่วนของ
ความเหมาะสมของภาษา ค่า IOC ที่เหมาะสมต้อง
มากกว่า 0.5 ขึ้นไป ซึ่งจากตารางพบว่า มีข้อคำ�ำถาม 

ข้อที่ 34 และ 38 ที่ได้ค่า IOC < 0.5

Science31 No6.indd   113Science31 No6.indd   113 26/12/2566 BE   09:4626/12/2566 BE   09:46



114

Thai Science and Technology Journal	 Vol. 31 No. 6 November-December 2023

Table 1	 Genneral factors of patient

Factors Numbers Percentages

Sex

Male

Female

13

27

32.50

67.50

Age (Year)

0-15 

16-30 

31-60 

60 years up

Mean± SD

Median (min, max)

 

5

15

5

15

41.60 ± 26.10

29.00 (6,92)

12.50

37.50

12.50

37.50

Body mass index (kg/m2)

< 18.5 (underweight)

18.5-22.90 (Normal)

23-24.90 (risk to overweight)

 25-29.90 (overweight)

> 30 (obese)

Mean ± SD

Median (min, max)

4

15

1

9

1

21.69 ± 6.60

21.77 (11.79,31.31)

10.00

37.50

2.50

22.50

2.50

History of underlying disease 

Underlying disease 

No underlying disease 

23

17

57.50

42.50

History of accident in last year

Accident 

No accident

19

21

47.50

52.50
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Table 2	 Measuring accuracy of the screening form in terms of content suitability by finding the 

consistency index (Index of Item-Objective Congruence: IOC ) 

Contents Langauge 

Item SUM(x) IOC SUM(x) IOC

1 2 0.66 3 1

2 3 1 3 1

3 0 0 3 1

4 3 1 3 1

5 3 1 3 1

6 3 1 3 1

7 3 1 3 1

8 3 1 3 1

9 3 1 3 1

10 3 1 3 1

11 3 1 3 1

12 3 1 3 1

13 3 1 3 1

14 1 0.33 3 1

15 3 1 3 1

16 3 1 3 1

17 3 1 3 1

18 3 1 3 1

19 3 1 3 1

20 3 1 3 1

21 3 1 3 1

22 3 1 3 1

23 3 1 3 1

24 3 1 3 1

25 2 0.66 3 1

26 3 1 3 1

27 3 1 3 1
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Contents Langauge 

Item SUM(x) IOC SUM(x) IOC

28 3 1 3 1

29 3 1 3 1

30 3 1 3 1

31 3 1 3 1

32 3 1 2 0.6667

33 3 1 2 0.6667

34 3 1 1 0.3333

35 3 1 2 0.6667

36 3 1 3 1

37 3 1 3 1

38 1 0.33 1 0.3333

Table 2	 Measuring accuracy of the screening form in terms of content suitability by finding the 

consistency index (Index of Item-Objective Congruence: IOC)

Table 3	 Estimation of reliability of the instrument by measuring internal consistency by determining 

Coefficient – Cronbach’s alpha

Reliability Statistics

Cronbach’s Alpha Numbers of Items

0.571 38

Table 3 พบว ่า ค ่าความเชื่อถือได ้ของ 

เคร่ืองมอื (Reliability) ซ่ึงได้จากการหาค่า Coefficient– 

Cronbach’s alpha เท่ากับ 0.571

4. อภิปรายผลการวิจัย 
การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาแบบ 

คัดกรองผู้ป่วยก่อนการลงสระธาราบำ�ำบัดให้เหมาะสม

สำ�ำหรับหน่วยกายภาพบำ�ำบัดและธาราบำ�ำบัด คณะสห

เวชศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ เพื่อทดสอบแบบ

คัดกรองที่พัฒนาแล้ว ให้มีความแม่นตรง(Validity) และ

มีความเชื่อถือได้(Reliability) เพื่อศึกษาความพึงพอใจ

ของอาจารย์และนักกายภาพบำ�ำบัดที่ใช้แบบประเมิน 

ผู้ป่วยก่อนการลงสระธาราบำ�ำบัด

ผลการศึกษาการวัดความแม่นตรง (Validity) 

ของแบบคัดกรองผู้ป่วยก่อนการลงสระธาราบำ�ำบัด ใน

ส่วนของความเหมาะสมของเนื้อหานั้น พบว่า ค่าดัชนี

ความสอดคล้อง ในข้อที่ 3 ข้อที่ 14 และ ข้อที่ 38 มีค่า 

IOC < 0.5 หมายความว่า ข้อดังกล่าวมเีนือ้หาทีไ่ม่มคีวาม
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เหมาะสมที่จะเป็นข้อคำ�ำถามในแบบประเมินนี้ และการ

วัดความ แม่นตรง ของแบบคัดกรองผู้ป่วยก่อนการลง

สระธาราบำ�ำบดั ในส่วนของความเหมาะสม ของภาษานัน้ 

พบว่ามีข้อคำ�ำถามข้อที่ 34 และ 38 ที่ได้ค่า IOC < 0.5 

หมายความว่ามีการใช้ภาษาท่ี อาจไม่เหมาะสมหรือไม่

สอดคล้องกับงานวิจัย ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ 

พิศิษฐ ตัณฑวณิช และคณะ [9] พบว่าการหาค่า IOC 

เป็นการหาค่าความสอดคล้องระหว่างข้อคำ�ำถามกับ

วัตถุประสงค์ ของงานวิจัย ซึ่งถ้าพบว่าค่า IOC ที่คำ�ำนวน

ได้ < 0.5 แสดงว่าข้อคำ�ำถามนั้นไม่มีความสอดคล้อง กับ

วตัถุประสงค์ของงานวจิยั และสอดคล้องกับงานวจิยัของ 

ประสพชัย พสุนนท์ [10] พบว่า โดยทั่วไปการพิจารณา

ว่าคำ�ำถามนัน้มคีวามเทีย่งตรงหรอืไม่ จะพจิารณาจากค่า 

IOC ต้องมากกว่า 0.50 ขึ้นไป

การหาค่าความเช่ือถือได้ (Reliability) ของ

เครื่องมือด้วย การวัดค่าความคงที่ภายใน (Internal 

consistency) ซึ่งได้จากการหาค่า Coefficient – 

Cronbach’s alpha พบ ว่า ค่า Cronbach’s alpha ที่

ได้ มีค่า 0.571 ซ่ึงเป็นค่าท่ีน้อย โดยค่า Cronbach’s 

alpha ที่ ยอมรับได้ควรจะอยู่ที่ 0.70 – 0.90 [11]  

แสดงว่าข้อคำ�ำถามท่ีใช้ไม่มีความสอดคล้องภายในของ 

เครื่องมือ คือข้อคำ�ำถามไม่ได้วัดในเรื่องเดียวกัน เพราะ

การหาความเชื่อมั่นด้วยวิธีการหา Cronbach’s alpha 

Coefficient เป็นการหาความสอดคล้องภายในของ

เคร่ืองมือว่าข้อคำ�ำถามวัด ในเรื่องเดียวกันหรือไม่ [12]  

ซึ่งเมื่อพิจารณาจากการตอบแบบประเมินแล้วพบว่าผู้ที่

ตอบ แบบสอบถามโดยส่วนใหญ่ร้อยละ 77.50 เป็นผู้ที่

เคยใช้บริการทางธาราบำ�ำบัดมาแล้ว และในข้อคำ�ำถาม

ของแบบประเมินโดยส่วนใหญ่ เป็นข้อห้ามท่ีไม่ควรพบ

ในผู้ที่จะใช้บริการทางธาราบำ�ำบัด จึงทำ�ำให้ในหลายๆ  

ข้อคำ�ำถาม ผู ้ตอบแบบประเมินจะตอบไม่ใช่ หรือใน

หลายๆ ข้อคำ�ำถามจะไม่มีผู้ที่ ตอบคำ�ำถามข้อนั้นเลย ซึ่ง

เมื่อนำ�ำมาคำ�ำนวนค่า Cronbach’s alpha จึงพบว่าค่าที่

ได้มีค่าที่น้อยมาก 

5. สรุปผลและข้อเสนอแนะ
การวจิยันีเ้ป็นการพัฒนาแบบประเมินผูป่้วยก่อน

การลงสระธาราบำ�ำบัด โดยเป็นการ รวบรวมข้อมูลการ

คัดกรองผู้ป่วยก่อนการลงสระธาราบำ�ำบัดจากหลายๆ 

สถาบนัแล้วนำ�ำมาวเิคราะห์ รวบรวม จัดกลุ่ม และทำ�ำเป็น

แบบประเมินที่เหมาะสมสำ�ำหรับการประเมินผู้ป่วยก่อน

การลงสระ ธาราบำ�ำบัดเฉพาะของหน่วยกายภาพบำ�ำบัด 

และธาราบำ�ำบัด คณะสหเวชศาสตร์ มหาวิทยาลัย

ธรรมศาสตร์ ซึง่จากผลการวจิยัพบว่าข้อคำ�ำถามส่วนใหญ่

ที่ใช้ในการคัดกรองผู้ป่วยมี ความเหมาะสมและมีความ

สอดคล้องกบัวตัถปุระสงค์ของงานวจิยั แต่มข้ีอคำ�ำถาม 3 

ข้อ ที่เนื้อหา และภาษามีความไม่เหมาะสมและไม่

สอดคล้องกับงานวิจัย ผู้วิจัยจึงเห็นควรว่าควรตัดข้อ

คำ�ำถาม 3 ข้อนีอ้อกจากแบบประเมนิ เพือ่ความเหมาะสม 

ในส่วนของการหาค่าความน่าเชื่อถือได้ของ

เครื่องมือที่มีค่า Cronbach’s alpha Coefficient ต่�่ำำ 

ทำ�ำให้มองว่าแบบประเมนินีม้คีวามไม่น่าเชือ่ถอื ทางผู้วจัิย

เหน็ว่าข้อคำ�ำถามทีใ่ช้ ถามในแบบประเมนินัน้ เป็นข้อห้าม

และข้อควรระวงัของการลงสระธาราบำ�ำบดั ผูท้ีต่อบแบบ 

ประเมินเป็นส่วนใหญ่เป็นผู ้ที่เคยใช้บริการทางธารา

บำ�ำบัดแล้ว และได้รับทราบข้อห้ามและข้อควร ระวังใน

เบื้องต้นแล้ว จึงทำ�ำให้ผู้ที่ตอบแบบประเมินตอบว่าไม่มี

ภาวะเหล่านี้ แบบประเมินที่ได้ พัฒนาข้ึน มีความแม่น

ตรงและความน่าเช่ือถือ เพียงพอที่จะใช้ประเมินผู้ป่วย

ก่อนการลงสระธารา บำ�ำบดั นอกจากนีน้กักายภาพบำ�ำบดั

ยงัมีความพงึพอใจต่อการใช้แบบประเมนินีเ้ป็นอย่างมาก 

การศึกษาต่อไป โดยทางหน่วยกายภาพบำ�ำบัด

และธาราบำ�ำบัด คณะสหเวชศาสตร์ มหาวิทยาลัย

ธรรมศาสตร์ จะนำ�ำแบบประเมินนี้ไปใช้ประเมินผู้ป่วย

ก่อนการลงสระธาราบำ�ำบัด และอาจต้องมีการประเมิน

การ ใช้แบบประเมินอีกครั้งภายหลังจากการใช้งานจริง 

หรือในกรณีที่พบปัญหาจากการใช้แบบประเมิน เพื่อ

พัฒนาแบบประเมินให้สมบูรณ์ยิ่งขึ้น 
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