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บทคัดย่อ
	 การวจิยันีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษา 1) ระดบัความรอบรูด้้านสขุภาพ การรบัรูส้มรรถนะแห่งตน และความสามารถในการ

จดัการตนเองของผูป่้วยทีไ่ด้รบัการฟอกเลอืดด้วยเครือ่งไตเทยีม และ 2) อทิธพิลของความรอบรูด้้านสขุภาพและการรบัรูส้มรรถนะ

แห่งตนต่อความสามารถในการจัดการตนเองของผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม กลุ่มตัวอย่างคือผู้ป่วยที่ได้รับ การ

ฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม จ�ำนวน 150 คน เทียม คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยการสุ่มแบบชั้นภูมิและการสุ่มอย่างง่าย เก็บรวบรวม

ข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม ได้แก่ 1) ข้อมูลส่วนบุคคล 2) แบบสอบถามความรอบรู้ด้านสุขภาพ 3) แบบสอบถาม การรับรู้สมรรถนะ

แห่งตน และ 4) แบบสอบความสามารถในการจัดการตนเองด้านสุขภาพ ได้ค่าความตรงตามเนื้อหาเท่ากับ .98 และค่าความเที่ยง

ภายในสัมประสิทธิ์ครอนบาช แอลฟ่า เท่ากับ .94, .87, และ .94 ตามล�ำดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณาและการวิเคราะห์

ถดถอยพหุคูณ

	 ผลการศึกษาพบว่า 1) ระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพ การรับรู้สมรรถนะแห่งตน และความสามารถในการจัดการตนเอง

ของกลุม่ตวัอย่างอยูใ่นระดบัสงู 2) ความรอบรูด้้านสขุภาพและการรับรูส้มรรถนะแห่งตนมอีทิธพิลและสามารถร่วมกนัท�ำนายความ

สามารถในการจัดการตนเองของผูป่้วยทีไ่ด้รบัการฟอกเลอืดด้วยเคร่ืองไตเทยีมได้ร้อยละ 64.8 อย่างมนียัส�ำคญัทางสถิติทิีร่ะดบั .05 

ท้ังนี ้พยาบาลควรให้ความส�ำคญัในการส่งเสรมิความรอบรูด้้านสุขภาพ และการรบัรูส้มรรถนะแห่งตน เพือ่ให้ผูป่้วยทีไ่ด้รบัการฟอก

เลือดด้วยเครื่องไตเทียมเกิดทักษะและความสามารถในการจัดการตนเอง

ค�ำส�ำคัญ: ความรอบรู้ด้านสุขภาพ, การรับรู้สมรรถนะแห่งตน, ความสามารถในการจัดการตนเอง, ผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วย

เครื่องไตเทียม

Abstract
	 This research aimed to examine: 1) the levels of health literacy, self-efficacy, and self-management 

abilities of patients undergoing hemodialysis, and 2) the influence of health literacy and self-efficacy on the 

self-management abilities of these patients. The sample consisted of 150 patients receiving hemodialysis,        

selected through stratified random sampling and simple random sampling methods. Data were collected using 
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four questionnaires: 1) demographic information, 2) health literacy questionnaire, 3) self-efficacy questionnaire, 

and 4) health-related self-management abilities questionnaire. The content validity index (CVI) was found             

to be 0.98, while the internal consistency reliability measured by Cronbach’s Alpha was 0.94, 0.87, and 0.94, 

respectively. Data were analyzed using descriptive statistics and multiple regression analysis.

	 The results showed that: 1) the levels of health literacy, self-efficacy, and self-management abilities 

in the sample group were high; and 2) health literacy and self-efficacy significantly influenced and together 

predicted 64.8% of the self-management abilities of hemodialysis patients, with statistical significance at the 

.05 level. Therefore, nurses should prioritize promoting health literacy and self-efficacy to enhance the skills 

and self-management abilities of patients undergoing hemodialysis.

Keywords: health literacy, self-efficacy, self-management, patients undergoing hemodialysis

บทนำ�
	 โรคไตเร้ือรัง (Chronic Kidney Disease: CKD)         

เป ็นโรคที่รุนแรงที่ส ่งผลต่อประชากรโลกหลายล้านคน 

ประเทศไทยพบว่ามีผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังจ�ำนวนถึง 11.6 ล้านคน 

ซึ่งเป็นผู้ป่วยท่ีอยู่ในโรคระยะสุดท้าย จ�ำนวนถึง 5.7 ล้านคน 

โดยมากกว่า 100,000 คนต้องได้รับการบ�ำบัดทดแทนไต1,2           

จากรายงานข้อมูลการบ�ำบัดทดแทนไตในประเทศไทยป ี          

พ.ศ. 2564-2565 พบว่า ในแต่ละปีมีผู้ป่วยรายใหม่ที่ต้อง            

ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมเพิ่มขึ้น ปีละประมาณ 

10,000-13,000 ราย และในปี 2565 นั้น มีผู้ป่วยท่ีได้รับ            

การฟอกเลอืดด้วยเครือ่งไตเทยีมสงูถงึ 86,325 ราย3 ซึง่การดแูล

ผู ้ป ่วยกลุ ่มนี้ค ่อนข้างมีความซับซ้อน ทั้งในด้านการดูแล              

การติดตามรักษาและการฟอกเลือดอย่างสม�่ำเสมอ การรับ

ประทานยา การออกก�ำลังกาย รวมถึงการรับประทานอาหาร 

ผู้ป่วยมีภาวะเปราะบาง มีความสามารถในการดูแลและจัดการ

ตนเองลดลง ส่งผลให้ครอบครัวมีภาระในการดูแลเพ่ิมขึ้น4,5         

ซึง่จากการศกึษาทีผ่่านมาพบว่าความรอบรูด้้านสขุภาพในระดบั

ที่ดีจะช่วยให้ผู้ป่วยสามารถเข้าถึง เข้าใจ ประเมินและน�ำข้อมูล

ด้านสุขภาพไปใช้ได้อย่างเหมาะสม6,7 โดยผู้ป่วยที่มีทั้งความ

รอบรู้ด้านสุขภาพและความเชื่อมั่นในสมรรถนะของตนเอง          

จะสามารถตัดสินใจเลือกการดูแลสุขภาพอย่างมีข ้อมูล            

สามารถปฏิบัติตามค�ำแนะน�ำทางการแพทย์ได้ดีซึ่งจะเป็น           

การสนับสนุนให้ผู้ป่วยสามารถจัดการตนเองได้ดียิ่งขึ้น และมี

พฤติกรรมการดูแลตนเองที่เหมาะสม การส่งเสริมความรอบรู้

ด้านสุขภาพและความสามารถในการจัดการตนเองจึงเป็น          

ปัจจัยส�ำคัญที่ช่วยเพิ่มคุณภาพชีวิตและผลลัพธ์ทางสุขภาพ         

ของผู้ป่วยที่ต้องได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม6,8 

ความรอบรูด้้านสขุภาพมคีวามส�ำคญัอย่างมากต่อความสามารถ

ในการจัดการตนเองของบุคคล ซึ่งนัทบีม (Nutbeam)7  

ได้กล่าวว่า ความรอบรู ้ด้านสุขภาพเป็นทักษะทางปัญญา           

และทกัษะทางสงัคมทีเ่ป็นตวัก�ำหนดแรงจงูใจและความสามารถ

ของบุคคลในการเข้าถึงข้อมูลทางด้านสุขภาพ ท�ำให้เกิดความ

เข้าใจและใช้ข้อมูลที่น�ำไปสู่การมีสุขภาพที่ดี แบ่งออกเป็น               

3 ระดับ ได้แก่ 1) ความรอบรู ้ด้านสุขภาพระดับพ้ืนฐาน              

เป็นทักษะในการอ่านและการเขียนเพื่อให้สามารถด�ำเนินชีวิต

ประจ�ำวันได้ 2) ความรอบรู ้ด้านสุขภาพระดับปฏิสัมพันธ ์            

ซึ่งเป็นทักษะทางสติปัญญาขั้นสูงและทักษะทางสังคมที่จะช่วย

ให้สามารถเข้าร่วมกจิกรรมในชีวติประจ�ำวนั และ 3) ความรอบรู้

ด้านสุขภาพระดับวิจารณญาณ เป็นทักษะทางสติปัญญา          

และทักษะทางสังคมข้ันสูงในการวิเคราะห์ข ้อมูล และ 

เปรียบเทียบข้อมูลด้านสุขภาพ เพื่อช่วยในการตัดสินใจ           

ส�ำหรับการปฏิบัติ สามารถแก้ไขปัญหาได้อย่างมีวิจารณญาณ 

และมีส่วนร่วมในการผลักดันสังคมเพื่อส่งเสริมการมีสุขภาพ                

ที่ดี9 ดังนั้นความรอบรู้ด้านสุขภาพจึงมีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ

ของบุคคลทั้งในภาวะสุขภาพที่ปกติและผิดปกติ ด้วยเหตุนี ้

ความรอบรู ้ทางด้านสุขภาพจึงเป็นตัวช้ีวัดท่ีส�ำคัญที่แสดง 

ให้เห็นถึงพฤติกรรมสุขภาพ การดูแลตนเองตลอดจนผลลัพธ์

ด้านสุขภาพ ซ่ึงบุคคลท่ีมีความรอบรู้ด้านสุขภาพในระดับสูง  

ย่อมมีการดูแลตนเองที่ดีกว่าบุคคลที่มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ

ในระดับต�่ำ10 อีกทั้งความรู้ทางสุขภาพยังช่วยในการพัฒนา   

และส่งเสริมความสม�่ำเสมอในการรักษาและคุณภาพชีวิตของ       

ผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมได้อีกด้วย11

	 การรับรู้สมรรถนะแห่งตน หมายถึง ความเชื่อมั่นใน

ความสามารถในการตัดสินใจของตนเองในการจัดการ                  
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หรือปฏิบัติพฤติกรรมให้บรรลุตามเป้าหมายที่ตนเองคาดหวัง 

และสามารถปฏิบัติพฤติกรรมในการตอบสนองความจ�ำเป็น      

ของตนเอง12 ซึ่งแบนดูรา (Bandura) ได้แบ่งทฤษฎีสมรรถนะ

แห่งตนเป็น 2 องค์ประกอบ ได้แก่ ความคาดหวังในสมรรถนะ

ของตนเองและความคาดหวังในผลลัพธ์ เพราะบุคคลเช่ือว่า

พฤติกรรมที่เกิดขึ้นจะส่งผลในผลลัพธ์ที่เฉพาะเจาะจง12,13,14           

ซึ่งการที่บุคคลมีการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนสูงขึ้นจะท�ำให ้       

บคุคล เกดิความพยายามและไม่ย่อท้อต่ออปุสรรค เกดิแรงจงูใจ

ในการจัดการดูแลตนเอง สามารถปฏิบัติพฤติกรรมได้อย่าง         

ต่อเนื่อง12,14 เมื่อผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม

มีความรอบรู้เกี่ยวกับสุขภาพของตนเองและสามารถน�ำความรู้

มาใช้ในการจัดการตนเองในด้านต่างๆ ด้วยความเช่ือมั่น           

และมั่นใจ จะท�ำให้ผู้ป่วยมีพฤติกรรมในการจัดการตนเองที่ด ี

สามารถควบคุมโรคและได้รับการรักษาที่ต่อเนื่อง เพื่อลด         

ภาวะแทรกซ้อนและผลกระทบที่เกิดจากโรคไตเร้ือรังและ          

การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมได้15

	 การจัดการตนเองเป็นการกระท�ำหรือความสามารถ

ของบุคคลในการปฏิบัติพฤติกรรมในการควบคุมภาวะเจ็บป่วย 

ซึ่งเป็นความสามารถในการติดตามและควบคุมภาวะเจ็บป่วย

ด้วยตนเองรวมถึงการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในการควบคุม

สภาวะการเจ็บป่วยและภาวะแทรกซ้อนที่เกิดขึ้น ให้สามารถ

ด�ำเนินชีวิตอยู่ร่วมกับความเจ็บป่วยนั้นได้ ซึ่งตามแนวคิดของ         

ลอริกและฮอล์แมน (Lorig & Holman) ได้แบ่งการจัดการ

ตนเองออกเป็น 3 ด้าน ได้แก่ การจัดการตนเองด้านการรักษา 

การจัดการด้านบทบาทหน้าที่ และการจัดการด้านอารมณ์10,16 

ซึ่งพฤติกรรมที่ส�ำคัญในการจัดการตนเองเกี่ยวกับการดูแล

สุขภาพของผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ได้แก่ กิจกรรม       

การดูแลตนเอง การเป็นผู้มีส่วนร่วมในการดูแล การสื่อสารกับ

ผู้ให้การดูแล การพิทักษ์ตนเอง และการปฏิบัติตามในเรื่อง        

การใช้ยา17,18 ซึ่งปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการจัดการตนเอง 

ประกอบด้วยปัจจัยทางด้านการรักษา ด้านบุคคล17 และ          

ความรอบรู้ด้านสุขภาพซ่ึงมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการจัด 

การตนเอง10 และการศึกษาที่ผ่านมายังพบว่า ปัจจัยส�ำคัญ            

ที่มีผลต่อพฤติกรรมการจัดการตนเองของผู ้ป่วยโรคเรื้อรัง       

ได้แก่ ความรอบรู้ด้านสุขภาพ และความสามารถในการรับรู้

สมรรถนะของตนเอง ซึ่งพฤติกรรมการจัดการตนเองเป็นสิ่งท่ี

จ�ำเป็นส�ำหรับผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม 

โดยหากผูป่้วยมคีวามสามารถในการจดัการตนเองทีดี่กจ็ะท�ำให้

คุณภาพชีวิตของผู ้ป่วยดีขึ้น และช่วยลดภาวะแทรกซ้อน           

จากการเจ็บป่วยและภาวะพึ่งพาผู้อื่นได้19 

	 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า ความรอบรู ้           

ด้านสุขภาพของผู้ป่วยท่ีได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม

อยู่ในระดับต�่ำจนถึงระดับสูงและขึ้นอยู่กับหลายปัจจัย11,17,20 

จากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่าผู้สูงอายุโรคไตวายเร้ือรังระยะ          

ท่ี 1-3 มีความรอบรู้ด้านสุขภาพและการจัดการตนเอง อยู่ใน

ระดับสูง และความรอบรู้ด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์เชิงบวก 

การจัดการตนเองในระดับปานกลาง21 นอกจากนี้ยังพบว่า  

ความรอบรู ้ด ้านสุขภาพและการรับรู ้สมรรถนะแห่งตน           

สามารถท�ำนายความสามารถในการจัดการตนเองของผู้สูงอายุ

โรคไตเรื้อรังระยะที่ 3 ได้22 ซึ่งจะเห็นได้ว่างานวิจัยส่วนใหญ่ที่

ผ่านมาเน้นศึกษาผู้ป่วยไตวายเรื้อรังที่ยังไม่เข้าสู่ระยะสุดท้าย 

ท�ำให้ขาดความเข้าใจในลักษณะเฉพาะของการจัดการตนเอง         

ท่ีผู้ป่วยฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมต้องเผชิญ ซ่ึงอาจมีความ

ซบัซ้อนและความท้าทายแตกต่างไปจากกลุม่ผูป่้วยไตวายเรือ้รงั

ในระยะอื่น ๆ อีกทั้งการขาดการศึกษาเชิงลึกที่มุ ่งเน ้น           

บทบาทของความรอบรู้ด้านสุขภาพและการรับรู ้สมรรถนะ        

แห่งตนในการท�ำนายความสามารถในการจัดการตนเอง แม้ว่า

จะมีงานวิจัยท่ีแสดงให้เห็นถึงความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัย            

ท้ังสองกับการจัดการตนเองในผู้ป่วยไตวายเรื้อรัง แต่การวิจัย  

ในเชิงลึกและเฉพาะเจาะจงท่ีศึกษากลุ ่มผู ้ป ่วยที่ ได ้ รับ 

การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมยังขาดอยู ่ในบริบทของ

ประเทศไทย23 ดังนั้นผู้วิจัยจึงมีความสนใจท่ีจะศึกษาอิทธิพล 

ของความรอบรู้ด้านสุขภาพและการรับรู ้สมรรถนะแห่งตน         

ต่อความสามารถในการจดัการตนเองในผูป่้วยไตวายเรือ้รงัระยะ

สุดท้ายที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม เพื่อน�ำไป

พัฒนาโปรแกรมในการดูแลผู้ป่วยได้อย่างครบถ้วนและเป็น       

องค์รวม

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพื่อศึกษาระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพ การรับ

รู้สมรรถนะแห่งตน และความสามารถในการจัดการตนเอง        

ของผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม

	 2.	 เพื่อศึกษาอิทธิพลของความรอบรู้ด้านสุขภาพ

และการรับรู้สมรรถนะแห่งตน ต่อความสามารถในการจัดการ

ตนเองของผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม
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กรอบแนวคิดการวิจัย
	 ผูวิ้จัยได้น�ำแนวคิดความรอบรูด้้านสขุภาพของนทับีม 

(Nutbeam)7 และแนวคิดการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนของ          

Bandura12 มาใช้เป็นกรอบแนวคิดในการอธิบายตัวแปรต้น          

ที่มีอิทธิพลต่อความสามารถในการจัดการตนเอง โดยแนวคิด

ความรอบรู้ด้านสุขภาพของนัทบีม (Nutbeam) ประกอบด้วย

ทักษะและความสามารถที่บุคคลใช้ในการเข้าถึงและเข้าใจ   

ข ้อมูลด ้านสุขภาพ ซึ่งมีผลต่อการตัดสินใจด้านสุขภาพ                   

ของตนเอง และการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนตามแนวคิดของ       

แบนดูรา (Bandura) ที่กล่าวว่าการรับรู้สมรรถนะแห่งตนสูง        

ที่ขึ้นจะท�ำให้บุคคลเกิดความเชื่อมั่นในความสามารถในการ

จัดการตนเองโดยเฉพาะในสถานการณ์ท่ียากล�ำบากหรือ            

ซับซ้อน โดยกรอบแนวคิดนี้ สันนิษฐานว่าผู้ป่วยท่ีมีระดับ         

ความรอบรู้ด้านสุขภาพและการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในระดับ

สูงจะมีความสามารถในการจัดการตนเองที่ดีขึ้น 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ

1) 	การเข้าถึงข้อมูลสุขภาพและบริการสุขภาพ 

2) 	ความรู้ความเข้าใจ 

3) 	ทักษะการสื่อสาร 

4) 	การจัดการเงื่อนไขทางสุขภาพของตนเอง 

5) 	การรู้เท่าทันสื่อและสารสนเทศ  

6) 	การตัดสินใจเลือกปฏิบัติที่ถูกต้อง

การรับรู้สมรรถนะแห่งตน

1) 	ภาวะด้านร่างกายและอารมณ์ 

2) 	ประสบการณ์ที่ประสบความส�ำเร็จด้วยตนเอง 

3) 	การเห็นตัวแบบ 

4) 	การได้รับค�ำแนะน�ำและการพูดชักจูง

ความสามารถในการจัดการตนเอง

1)	 การสื่อสารกับผู้ให้การดูแล  

2)	 การเป็นผู้มีส่วนร่วมในการดูแล 

3)	 กิจกรรมการดูแลตนเอง 

4)	 การพิทักษ์ตนเอง 

5) 	การปฏิบัติตามในเรื่องการใช้ยา

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยแบบความสัมพันธ์เชิงการ

ท�ำนาย (Predictive correlation research)

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร คือ ผู้ป่วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายที่

ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม

	 กลุม่ตวัอย่าง คือ ผูป่้วยโรคไตวายเรือ้รงัระยะสดุท้าย

ทีไ่ด้รบัการฟอกเลอืดด้วยเครือ่งไตเทยีม หน่วยฟอกเลอืดเอกชน 

ในกรุงเทพมหานคร ผู้วิจัยค�ำนวณกลุ่มตัวอย่างโดยใช้โปแกรม 

G* Power โดยก�ำหนดค่าอิทธิพล ขนาดกลาง เท่ากับ 0.15 

ก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญทางสถิติเท่ากับ .05 ได้กลุ่มตัวอย่าง

จ�ำนวน 150 คน คัดเลือก โดยการสุ ่มแบบชั้นภูมิตาม 

ภูมิภาค ได้หน่วยฟอกเลือดด้วยเคร่ืองไตเทียมเขตภาคกลาง 

กรุงเทพมหานคร จ�ำนวน 3 แห่ง จากนั้นใช้วิธีการสุ่มอย่างง่าย 

โดยมีเกณฑ์การคัดเข้า คือ 1) อายุ 20 ปีขึ้นไป ที่อายุรแพทย์

โรคไตวินิจฉัยว่าเป็นโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายและได้รับ        

การรักษาด้วยการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม 2) อ่าน             

เขียนและเข ้าใจภาษาไทย 3) สติสัมปชัญญะสมบูรณ ์ 

4) การมองเห็นและการได้ยินปกติ 5) ยินดีให้ข้อมูลวิจัย 

และมีเกณฑ์การคัดออก คือ 1) ไม่สามารถอ่านเขียนและ 

เข้าใจภาษาไทย 2) ไม่ยินดีตอบแบบสอบ/ไม่ยินดีเข้าร่วม

โครงการ 3) สัญญาณชีพและอาการไม่คงที่

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วย 4 ส่วน 

ได้แก่ 1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล จ�ำนวน 12 ข้อ 

เป็นแบบเลือกตอบ 2) แบบประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพ24 

จ�ำนวน 16 ข้อ เป็นแบบเลือกตอบประมาณค่า 5 ระดับ             

แปลความหมายโดย ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.00 - 2.34 หมายถึง 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพอยู่ในระดับต�่ำ  2.35 - 3.65 หมายถึง  

อยู่ในระดับปานกลาง และ 3.66 - 5.00 หมายถึง อยู่ใน 
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ระดับสูง 3) แบบประเมินการรับรู ้สมรรถนะแห่งตน25                

จ�ำนวน 11 ข้อ เป็นแบบเลือกตอบประมาณค่า 4 ระดับ            

แปลความหมายโดย ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.00-2.00 หมายถึง          

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนอยู่ในระดับต�่ำ  2.01-3.00 หมายถึง

อยู่ในระดับปานกลาง และ 3.01-4.00 หมายถึงอยู่ในระดับสูง 

4) แบบประเมินความสามารถในการจัดการตนเอง17 จ�ำนวน        

37 ข้อ เป็นแบบเลือกตอบประมาณค่า 4 ระดับ แปลความหมาย

โดย ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.00-2.00 หมายถึงความสามารถ 

ในการจัดการตนเองอยู่ในระดับต�่ำ  2.01-3.00 หมายถึงอยู่ใน

ระดับปานกลาง และ 3.01-4.00 หมายถึงอยู่ในระดับสูง

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย
	 ผู้วิจัยได้น�ำเครื่องมือในการศึกษาวิจัย ไปตรวจสอบ

ความตรงตามเนื้อหาโดยผู ้ทรงคุณวุฒิ  จ�ำนวน 3 คน 

ประกอบด้วย พยาบาลช�ำนาญการที่มีความเช่ียวชาญด้าน         

การดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมจ�ำนวน 

2 คน อาจารย์พยาบาลผู้ที่มีความเชี่ยวชาญด้านการดูแลผู้ป่วย

โรคไตวายเรื้อรังจ�ำนวน 1 คน ได้ค่าความตรงตามเนื้อหา (CVI)  

ของแบบสอบถามเท่ากับ .98 จากนั้นได้น�ำแบบสอบถาม 

ทั้งหมดไปทดลองใช ้กับผู ้ที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ ่ม 

ตัวอย่างจ�ำนวน 30 คน ได้ค่าสมัประสทิธิค์รอนบาชแอลฟ่าของ

แบบประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพเท่ากับ .94 แบบประเมิน

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนเท่ากับ .87 และแบบประเมินความ

สามารถในการจัดการตนเอง เท่ากับ .94 

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง 
	 ผู ้วิจัยด�ำเนินการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ ่มตัวอย่าง 

โดยน�ำโครงร่างวิจัยเสนอต่อคณะอนุกรรมการจริยธรรม 

การวิจัยในคน มหาวิทยาลัยนอร์ทกรุงเทพ เอกสารเลขที ่

NS7/2567 ลงวันที่ 28 กรกฎาคม 2567 หลังได้รับการอนุมัติ 

ผู้วิจัยได้ชี้แจงวัตถุประสงค์ วิธีด�ำเนินการวิจัย ขั้นตอนการเก็บ

รวมรวมข้อมูล สิทธิของกลุ่มตัวอย่างและการรักษาความลับ  

โดยจะน�ำเสนอผลงานวิจัยในภาพรวมเท่านั้น จะไม่มีการเปิด

เผยชือ่และนามสกลุทีแ่ท้จรงิ และสามารถแจ้งออกจากการวจิยั

ได้โดยไม่ต้องมีเหตุผลหรือค�ำอธิบายใดๆ หากกลุ่มตัวอย่างมี

ความยินดีที่จะเข้าร่วมการวิจัย ผู้วิจัยจึงให้กลุ่มตัวอย่างลง

ลายมือชื่อในเอกสารยินยอมการเข้าร่วมวิจัย 

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ผู้วิจัยด�ำเนินการรวบรวมข้อมูลด้วยตนเองในหน่วย

ฟอกเลือดเอกชน จ�ำนวน 3 แห่ง ในเขตกรุงเทพมหานคร  

ผู ้วิจัยพบกลุ ่มตัวอย่าง และช้ีแจงวัตถุประสงค์ ประโยชน ์           

ของการวิจัย การเก็บข้อมูลวิจัย และยินยอมในการเข้าร่วม

โครงการวิจัย และให้กลุ ่มตัวอย่างท�ำแบบสอบถามโดยใช้           

เวลาประมาณ 20-30 นาที โดยหากกลุ่มตัวอย่างมีข้อสงสัย           

ผู้วิจัยจะให้การอธิบายเพิ่มเติม และเมื่อกลุ่มตัวอย่างสิ้นสุด         

การตอบแบบสอบถามแล้วข้อมูล จากนั้นผู ้วิจัยน�ำข้อมูล  

ทั้งหมดไปวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1) 	วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล ด้วยสถิติพรรณนา          

โดยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน

	 2)	 วิเคราะห์หาค่าอิทธิพลของความรอบรู ้ด ้าน

สุขภาพและการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนต่อความสามารถ 

ในการจัดการตนเองในผู ้ป ่วยที่ได ้ รับการฟอกเลือดด้วย 

เครื่องไตเทียมด้วยสถิติการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ 

(Multiple Regression Analysis) ก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญ               

ที่ระดับ .05 

ผลการวิจัย
	 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า ส่วนใหญ่

เป็นเพศชาย คิดเป็นร้อยละ 52.00 มีอายุเฉลี่ย 54.23 ปี 

(SD=13.13) มีสถานภาพสมรสคู่เป็นส่วนใหญ่คิดเป็นร้อยละ 

54.70 มีระดับการศึกษาส่วนใหญ่อยู ่ในระดับมัธยมศึกษา         

หรือเท่ียบเท่าคิดเป็นร้อยละ 35.3 และรองลงมาคือ ระดับ

ประถมศึกษาคิดเป็นร้อยละ 30.70 ส่วนใหญ่ไม่ได้ประกอบ

อาชีพคิดเป็นร ้อยละ 36.00 รองลงมาคืออาชีพรับจ้าง 

คิดเป็นร้อยละ 26.00 ส่วนใหญ่มีรายได้เพียงพอต่อการรักษา

คิดเป็นร้อยละ 68.00 ระยะเวลาที่ได้รับการรักษาด้วยการฟอก

เลือดด้วยเครื่องไตเทียมเฉลี่ย 4.665 ปี (SD = 3.6) ส่วนใหญ่มี

โรคประตัว 2 โรคส่วนใหญ่เป็นโรคความดันโลหิตสูงและ 

เบาหวานคิดเป็นร้อยละ 47.30 และสิทธิการรักษาส่วนใหญ ่     

เป็นสิทธิ์ประกันสังคมคิดเป็นร้อยละ 48.70 รองลงมาคือ          

สิทธิ์บัตรทองคิดเป็นร้อยละ 48.00 
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ตารางที่ 1 แสดงค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนและความสามารถใน

การจัดการตนเองของผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม (n=150)

	 ตัวแปร	 	 SD	 ระดับความคิดเห็น

1.	 ความรอบรู้ด้านสุขภาพ	 4.20	 .75	 สูง

	 ด้านทักษะการเข้าถึงและข้อมูลบริการ	 4.09	 .97	 สูง

	 ด้านการเข้าใจข้อมูลสุขภาพ	 4.26	 .82	 สูง

	 ด้านการประเมินข้อมูลและบริการสุขภาพ	 4.26	 .92	 สูง

	 ด้านการประยุกต์ใช้ข้อมูลและบริการสุขภาพ	 4.20	 .75	 สูง

2.	 การรับรู้สมรรถนะแห่งตน	 3.27	 .53	 สูง

3.	 ความสามารถในการจัดการตนเอง	 3.24	 .58	 สูง

	 ด้านการสื่อสารกับผู้ให้การดูแล	 3.37	 .72	 สูง

	 ด้านการเป็นผู้มีส่วร่วมในการดูแล	 3.17	 .81	 สูง

	 ด้านกิจกรรมการดูแลตนเอง	 2.99	 .44	 ปานกลาง

	 ด้านการพิทักษ์ตนเอง	 3.25	 .79	 สูง

	 ด้านการปฏิบัติตามในเรื่องการใช้ยา	 3.59	 .58	 สูง

	 จากตารางที่ 1 พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความรอบรู้ด้านสุขภาพโดยรวมอยู่ในระดับสูง ((  = 4.20, SD = .75) เมื่อพิจารณา

รายด้านพบว่าทุกรายด้านอยู่ในระดับสูงทั้งหมด อีกท้ังพบว่ากลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนอยู่ในระดับสูง (  = 3.27,        

SD = .53) และพบว่ากลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ความสามารถในการจัดการตนเองอยู่ในระดับสูง (  = 3.24, SD = .58) โดยทุกราย

ด้านอยู่ในระดับสูง ยกเว้น ด้านกิจกรรมการดูแลตนเองที่อยู่ในระดับปานกลาง ( = 2.99, SD = .44) 

ตารางที ่2 ผลการวเิคราะห์การถดถอยพหคุณูของความรอบรูด้้านสขุภาพและการรบัรูส้มรรถนะแห่งตนทีม่อีทิธพิลต่อความสามารถ

ในการจัดการตนเองของผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม (n=150)

	 ตัวแปรท�ำนาย	 B	 SE	 Beta	 t	 p-value

ค่าคงที่ (Constant)	 .158	 189	 	 .835	 .405

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ	 .285	 .047	 .372	 6.073	 .000*

การรับรู้สมรรถนะแห่งตน	 .576	 .067	 .525	 8.564	 .000*

Durbin-Watson = 1.883, VIF= 1.568, *p< .05 

R = .805, R2 = .648, adj.R2 = .643, SE= .34445, sig. F = 147, p-value = .000*

	 จากตารางที่ 2 พบว่า ความรอบรู้ด้านสุขภาพและ

การรบัรูส้มรรถนะแห่งตนมอีทิธพิลและสามารถร่วมกนัท�ำนาย

ความสามารถในการจัดการตนเองของผู้ป่วยที่ได้รับการฟอก

เลือดด้วยเครื่องไตเทียม ได้ร้อยละ 64.8 อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 ซึ่งส่วนที่เหลือเกิดจากอิทธิพลของตัวแปรอื่น 

และจากการวเิคราะห์ข้อมลูสมการถดถอยพหคุณูในรูปคะแนน

ดิบ โดยได้สมการท�ำนาย ดังนี้ ŷ = β
1
X1 + β

2
X

2
 หรือ  

ŷ = .576(X
1
) + .285(X

2
) หมายความว่า ผู้ป่วยที่ได้รับการ      

ฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมยิ่งมีระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพ

และการรับรู้สมรรถนะแห่งตนที่สูงมากเท่าไหร่ จะสามารถร่วม
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กันท�ำนายการเพิ่มข้ึนของความสามารถในการดูแลตนเองได้

มากขึ้นเท่านั้น 

การอภิปรายผลการวิจัย
	 จากผลการวิจัยพบว่า ผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือด

ด้วยเคร่ืองไตเทียมมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ ระดับการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนและการรับรู ้ความสามารถในการจัดการ

ตนเอง ของผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม โดย

รวมอยู่ในระดับสูง และพบว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพและการ

รบัรูส้มรรถนะแห่งตนมอีทิธพิลและสามารถร่วมกนัท�ำนายความ

สามารถในการจัดการตนเองของผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือด

ด้วยเครื่องไตเทียม ได้ร้อยละ 64.8 อย่างมีนัยส�ำคัญทางสิถิติที่

ระดับ .05 โดยผู้วิจัยสามารถอภิปรายผลได้ดังนี้ 

	 1.	 ความรอบรูด้้านสขุภาพอยู่ในระดับสงู ( = 4.20, 

SD = .75) การที่ผู้ป่วยมีระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพที่สูงนี ้          

ส่งผลดต่ีอการประเมนิข้อมลูและบรกิารทางสขุภาพ การตดัสนิ

ใจและการปฏิบัติตัวในด้านต่าง ๆ ของการรักษา และสามารถ

ช่วยลดภาวะแทรกซ้อนจากการรักษาได้26 ซึ่งสอดคล้องกับ         

การศกึษาทีผ่่านมาทีพ่บว่าผูป่้วยโรคเรือ้รงัทีม่โีรคร่วมหลายโรค

ทีม่รีะดบัความรอบรูด้้านสขุภาพทีอ่ยูใ่นระดับสงูนัน้ จะสามารถ

ท�ำให้ผูป่้วยมีความสามารถในการจัดการตนเองทีดี่ขึน้เนือ่งจาก

ผู้ป่วยจะเกิดความมั่นใจ อีกทั้งการที่ผู ้ป่วยมีการรับรู ้ความ

สามารถในการจัดการตนเองสูงท�ำให ้สามารถเผชิญกับ              

ความท้าทายต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับการรักษาโรคเรื้อรัง19 ผู้ป่วย

โรคเรื้อรังที่มีการรับรู ้ความสามารถในการจัดการตนเองสูง             

มแีนวโน้มทีจ่ะสามารถควบคุมอาการของโรคได้ดีและปฏบัิติตวั

ตามแนวทางการรักษาได้อย่างเคร่งครัด ต่อเนื่องและมี

ประสิทธิภาพ27 โดยการศึกษาในครั้งนี้พบว่า ผู้ป่วยท่ีได้รับ          

การฟอกเลือดด้วยเคร่ืองไตเที่ยมมีค่าคะแนนเฉลี่ยความรอบรู้

ด้านสขุภาพในด้านการเข้าใจข้อมูลสขุภาพและด้านการประเมนิ

ข้อมูลและบริการสุขภาพอยู่ในระดับสูงที่สุด แสดงให้เห็นว่า        

ผู้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม มีความเข้าใจ 

และมีความสามารถในการเข้าถึงข้อมูลสุขภาพที่จ�ำเป็นต่อ          

การดูแลตนเองได้อย่างมีประสทิธภิาพ และท�ำให้ผู้มป่ีวยมีความ

สามารถในการจัดการตนเองในระดับสูงนั่นเอง 

	 การรับรู้สมรรถนะแห่งตนอยู่ในระดับสูง ( =3.27, 

SD = .53) ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยที่ศึกษาความสัมพันธ์

ระหว่างความรอบรู ้ด้านสุขภาพและการจัดการตนเองในผู ้          

สูงอายุโรคไตวายเร้ือรังระยะท่ี 1-3 ซึ่งพบว่า ความรอบรู้ด้าน

สขุภาพและการรบัรูส้มรรถนะแห่งตนอยูใ่นระดบัสงู โดยการรบั

รู ้สมรรถนะแห่งตนยังมีบทบาทส�ำคัญในการช่วยให้ผู ้ป่วย           

โรคเร้ือรัง มีความเช่ือม่ันในความสามารถของตนเองท�ำให้              

ผู ้ป ่วยมีความตั้งใจในการปฏิบัติตามแผนการรักษาอย่าง 

ต่อเนื่องและมีประสิทธิภาพ21 มีความมุ่งมั่นและสนใจเกี่ยวกับ

ข้อมูลด้านสุขภาพที่เกี่ยวข้องกับการรักษาของตนเอง จึงเป็น 

ผลต่อเนื่องให้ผู ้ป่วยมีพฤติกรรมการจัดการตนเองได้ดีขึ้น19  

ซ่ึงผลการศึกษาในครั้งนี้พบว่าระดับการรับรู ้ความสามารถ           

ในการจดัการตนเองของผูป่้วยทีไ่ด้รบัการฟอกเลอืดด้วยตนเอง

มีค ่าคะแนนเฉลี่ยอยู ่ ในระดับสูง แสดงให้เห็นว ่าผู ้ป ่วย 

มีความสามารถในการดูแลตนเองและสามารถปฏิบัติตาม            

ค�ำแนะน�ำทางการแพทย์ได้อย่างเหมาะสมและต่อเนื่อง17 ผู้ที่มี

การรับรู ้สมรรถนะแห่งตนท่ีอยู ่ในระดับสูงมักจะสามารถ          

เผชิญกับอุปสรรคและความยากล�ำบากในการรักษาได้ดีกว่า            

ผู้ที่มีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนที่ต�่ำนั่นเอง19,27 อาจกล่าวได้ว่า 

การที่ผู ้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้ายที่ได้รับการฟอกเลือด        

ด้วยเครื่องไตเทียมมีค่าคะแนนเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

และการรับรู้สมรรถนะแห่งตนอยู่ในระดับสูงนั้น อาจมีความ

เก่ียวข้องกบัความพร้อมของแหล่งข้อมลูด้านสขุภาพท่ีเข้าถงึง่าย 

เนื่องจากส่วนใหญ่เป็นกลุ ่มตัวอย่างที่อาศัยอยู ่ในชุมชน             

เมืองกรุงเทพมหานคร และมีอายุเฉลี่ย 54.23 ปี ซึ่งเป็นผู้ใหญ่

ทีย่งัเป็นวยัท�ำงาน จงึสามารถเข้าถงึข้อมลูและสามารถประเมนิ

ข้อมูลด้านสุขภาพที่ได้รับอย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งผลการวิจัย       

ในครัง้นีย้งัพบว่า กลุม่ตวัอย่างได้รบัการรักษาด้วยการฟอกเลือด

ด้วยเครื่องไตเทียมมานานเฉลี่ย 4.67 ปี ซึ่งการท่ีผู้ป่วยมี

ประสบการณ์การรักษาท่ียาวนานอาจท�ำให้ผู้ป่วยมีการเรียนรู้

และพัฒนาความรู้ด้านสุขภาพของตนเองอย่างต่อเนื่อง อาจส่ง

ผลให้ผู้ป่วยมีความรอบรู้ด้านสุขภาพและสมรรถนะแห่งตนอยู่

ในระดับสูง และสามารถในการจัดการตนเองในระดับที่สูงด้วย

นั่นเอง17,23

	 2.	 ความรอบรู้ด้านสุขภาพและการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนมีอิทธิพลในการท�ำนายความสามารถในการจัดการ

ตนเองของผู ้ป่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเคร่ืองไตเทียม              

ได้อย่างมีนัยส�ำคัญ โดยสามารถอธิบายความแปรปรวนได้ถึง

ร้อยละ 64.8 ซึง่หมายความว่าผูป่้วยทีม่คีวามรอบรูด้้านสขุภาพ

สูงและมีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองจะสามารถ

จัดการตนเองได้ดีข้ึน ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมา             

ซึ่งพบว่า ความรอบรู้ด้านสุขภาพ (β = .262, P < .001)              

และการรับรู้สมรรถนะแห่งตน (β = .205, p = .029) สามารถ
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ท�ำนายความสามารถในการจัดการตนเองของผู้สูงอายุโรคไต

เรื้อรังระยะที่ 3 ได้22 ส�ำหรับความรอบรู ้ด้านสุขภาพช่วย               

ให้ผู้ป่วยสามารถเข้าใจข้อมูลท่ีเกี่ยวข้องกับการดูแลสุขภาพ        

และตัดสินใจเกี่ยวกับการรักษาได้อย่างเหมาะสม เป็นปัจจัย

ส�ำคัญในการปรับปรุงคุณภาพชีวิตและลดภาวะแทรกซ้อน        

จากการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม ส่วนการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนช่วยเสริมให้ผู ้ป ่วยมีความมั่นใจในการปฏิบัติตาม

แผนการรักษาและดูแลตนเองอย่างต่อเน่ือง ซึ่งหากผู้ป่วยมี

ความสามารถในการหาข้อมลูสขุภาพทีถ่กูต้องและใช้ประโยชน์

จากข้อมูลเหล่านั้นในการดูแลตนเอง สอดคล้องกับการศึกษา       

ที่ผ ่านมาที่พบว่าความรอบรู ้ด ้านสุขภาพมีความสัมพันธ์            

ทางบวกกับการจัดการตนเอง และยังพบว่าความรอบรู้ด้าน

สุขภาพ และความสามารถในการรับรู้สมรรถนะของตนเอง        

เป็นปัจจัยส�ำคัญที่มีผลต่อพฤติกรรมการจัดการตนเองของ              

ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง10 โดยผู้ที่มีความรู้ด้านสุขภาพสูงจะสามารถ

ปฏิบัติตามแผนการรักษาและค�ำแนะน�ำของแพทย์ได้อย่าง

แม่นย�ำมากขึน้ และส่งผลให้ผูป่้วยมคีวามสามารถในการจดัการ

ตนเองได้ดียิ่งขึ้น17 นอกจากนี้ยังสอดคล้องกับผลการศึกษา       

ก่อนหน้านี้ ในผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงซึ่งพบว่า การรับรู้

สมรรถนะแห่งตนสามารถท�ำนายพฤติกรรมการดูแลตนเอง        

ของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงได้ร้อยละ 44.10 (R2= .441,        

p< .001) โดยท�ำนายได้ค่อนข้างมาก (β = .368, p< .001)28 

ซึ่งชี้ให้เห็นว่า การรับรู้สมรรถนะแห่งตนมีผลต่อการจัดการโรค

เรื้อรังของผู้ป่วย โดยผู้ป่วยที่มีความเชื่อมั่นในความสามารถ      

ของตนเองสามารถปฏิบัติตามแผนการรักษาและลดภาวะ

แทรกซ้อนได้ดีกว่า25,28 

	 ดังน้ันพยาบาลจึงควรให้การส่งเสริมและพัฒนา  

ความรอบรู้ด้านสุขภาพและการรับรู ้สมรรถนะแห่งตนของ             

ผู ้ป ่วยที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเคร่ืองไตเทียมให้ดียิ่งข้ึน             

โดยการให้ข้อมลูทีถ่กูต้องและเข้าใจง่าย รวมถงึส่งเสรมิให้ผูป่้วย

มสีว่นรว่มในการตดัสนิใจเกีย่วกบัการรกัษา รวมทั้งการติดตาม

และให้ก�ำลังใจผู้ป่วยอย่างสม�่ำเสมอเพื่อให้ผู้ป่วยเกิดความเชื่อ

มั่นในตนเอง ซึ่งจะท�ำให้ผู้ป่วยมีความสามารถในการจัดการ

ตนเองที่ดีขึ้น ส่งผลดีต่อคุณภาพชีวิต และการดูแลสุขภาพ         

ของตนเองในระยะยาว

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการทำ�วิจัย
	 1.	 ด้านนโยบาย ควรมกีารจัดท�ำโครงการอบรมด้าน

สุขภาพและสมรรถนะแห่งตน และพัฒนานโยบายท่ีสนับสนุน

การเข้าถึงข้อมูลด้านสุขภาพ โดยอาจมีการร่วมมือกับสื่อ

สาธารณะและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง

	 2.	 ด้านการพยาบาล ควรมีการการจัดโปรแกรม         

ฝึกอบรมความรอบรูด้้านสขุภาพ ควรให้การสอนและแนะน�ำวิธี

การเลือกใช้ข้อมูลจากแหล่งที่เชื่อถือได้และสร้างความมั่นใจ         

ในสมรรถนะแห่งตนให้แก่ผู้ป่วย 

	 3.	 ด้านวชิาการ ควรมกีารศกึษาตวัแปรอืน่ ๆ  ทีอ่าจ

มีผลต่อการจัดการตนเองของผู้ป่วยฟอกเลือด และควรมีการ

พัฒนาแบบประเมินความรอบรู ้ด้านสุขภาพและสมรรถนะ        

แห่งตน ท่ีเฉพาะเจาะจงในผู ้ป่วยได้รับการฟอกเลือดด้วย        

เครื่องไตเทียม

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป
	 1.	 ควรมีการศึกษาอิทธิพลจากตัวแปรอื่ นๆ              

เพิ่มเติมในอนาคต เช่น ตัวแปรด้านบุคคล การสนับสนุน             

ทางสงัคม ภาวะทางจติใจ หรอืการเข้าถงึทรพัยากรด้านสุขภาพ 

ต่อความสามารถในการจดัการตนเอง เพือ่ให้การท�ำนายอทิธิพล

ของความสามารถในการจดัการตนเองของผูป่้วยมคีวามแม่นย�ำ

และครอบคลุมมากขึ้น 

	 2.	 ควรมีการน�ำตัวแปรความรอบรู ้ด้านสุขภาพ         

และการรับรู้สมรรถนะแห่งตนไปพัฒนาโปรแกรมหรือรูปแบบ

ในการส่งเสริมความสามารถในการจัดการตนเองของผู้ป่วย           

ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม
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