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บทคัดย่อ 

การควบคุมโรคไตเรืÊอรังเพืÉอชะลอการเสืÉอมของไต การวิจยักึÉงทดลอง ศึกษาผลของโปรแกรมการ

สืÉอสาร พฒันาทกัษะ และปรับเปลีÉยนพฤติกรรมต่อความรอบรู้ดา้นสุขภาพและการควบคุมโรค กลุ่มตวัอยา่ง

ผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรัง จาํนวน ŞŘ คน คัดเลือกตามเกณฑ์ กลุ่มทดลองให้การดูแลตามโปรแกรม และกลุ่ม

ควบคุมดูแลตามปกติ กลุ่มละ śŘ คน เครืÉ องมือการวิจัย คือ โปรแกรมการสืÉ อสาร พัฒนาทักษะ และ

ปรับเปลีÉยนพฤติกรรมทีÉผูวิ้จยัพฒันา และแบบประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพ วิเคราะห์ขอ้มูลด้วยสถิติ

พรรณนา การทดสอบไคกาํลงัสอง การทดสอบที  ผลการวิจยัพบว่า ผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังหลงัการเขา้ร่วม

โปรแกรม มีค่าเฉลีÉยความรอบรู้ด้านสุขภาพโดยรวม และรายด้านคือ ด้านการเข้าถึงข้อมูลและบริการ

สุขภาพ ดา้นความรู้ความเขา้ใจ ดา้นทกัษะการสืÉอสาร ด้านทกัษะการตดัสินใจ ดา้นการจดัการตนเอง และ

ด้านการรู้เท่าทันสืÉอ สูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม และสูงกว่ากลุ่มควบคุม ระดับนัยสําคัญ Ř.ŘŘř การ

ควบคุมโรคหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม มีค่าเฉลีÉยระดบัความดันโลหิต (SBP, DBP) ระดับนํÊ าตาลในเลือด 

(FBS) ลดลง และค่าเฉลีÉยการกรองของไต (eGFR) สูงขึÊนกว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม ระดบันัยสําคญั Ř.ŘŘř  

ผลการศึกษาแสดงถึงการใช้โปรแกรมการสืÉอสาร พฒันาทกัษะ และปรับเปลีÉยนพฤติกรรมในผูป่้วยโรคไต

เรืÊอรัง ทาํให้ความรอบรู้ดา้นสุขภาพดีขึÊน สามารถควบคุมโรคได ้จึงควรนาํกิจกรรมตามโปรแกรมไปใชดู้แล

ผูป่้วยในคลินิกบริการโรคไตเรืÊอรัง 

 

คําสําคัญ : ผูป่้วยโรคไตเรืÊอรัง   ความรอบรู้ดา้นสุขภาพ การสืÉอสาร ปรับเปลีÉยนพฤติกรรม 
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Abstract  

 Controlling chronic kidney disease to slow the progression of the kidneys. This quasi-

experimental study aimed to examine the effect of communication skill development and health behavior 

change program on health literacy and disease control in chronic kidney disease.  Subjects were chronic 

kidney disease patients. Sixty subjects were purposively selected and assigned into the control and 

experimental group, with 30 participants in each group. Subjects in the control group received routine care 

whereas, those in the experimental group participated on communication skill development and health 

behavior change program. Research instruments consisted of 1) Program of communication skill 

development and health behavior change 2) chronic kidney disease’ s health literacy assessment. The data 

were analyzed using descriptive statistic, chi-square and t-test. Research result revealed that: after 

enrolling the program mean of health literacy overall and each dimension of the experimental group were 

higher than before enrolling the program and higher than the control group at the 0.1% significance level. 

Disease control SBP, DBP and FBS of experimental group were lower and eGFR were higher than before 

enrolling the program at 0.1% significance level. Study results demonstrated this program can increase 

health literacy and control of CKD according to the goal. Therefore, this activities on program served to 

chronic kidney disease patients on CKD clinic. 

Key word: Chronic Kidney Disease, Health Literacy, Communication, Health Behavior Change 
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บทนาํ 

ปัจจุบนัโรคไตเรืÊ อรัง (Chronic Kidney Disease: CKD) เป็นปัญหาสาธารณสุขระดับโลก รวมทัÊ ง

ประเทศไทย สาเหตุส่วนใหญ่ร้อยละ 70 เกิดจากเบาหวานและความดนัโลหิตสูง ซึÉ งมีสถิติผูป่้วยรวมเกือบ 

15 ลา้นคน จากขอ้มูลพบคนไทยป่วยเป็นโรคไตเรืÊ อรังร้อยละ 17.6  หรือประมาณ 8 ลา้นคน โดยป่วยเพิÉมปี

ละกว่า 7,800 ราย (ř) โรงพยาบาลสวรรคโลก มีผูป่้วยเบาหวาน และความดนัโลหิตสูงทีÉเป็นโรคไตเรืÊ อรังถึง

ร้อยละ śř.ş(2) ไดม้ีการจดัตัÊงคลินิกโรคไตเรืÊ อรัง (CKD Clinic) ขึÊนในปี พ.ศ. Śŝŝş จาํนวนผูป่้วยเพิÉมขึÊนใน

แต่ละปี โดยมีผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังระยะทีÉ ś-Ŝ เป็นส่วนใหญ่ ซึÉ งเป็นระยะทีÉอตัราการกรองของหน่วยไตลดตํÉา

ลง พบว่าในกลุ่มนีÊ ไม่สามารถควบคุมโรคได้ คือ มีระดับนํÊ าตาลในเลือดสูง ค่าความดันโลหิตสูงเกินค่า

เป้าหมาย จนกระทัÉงการดาํเนินของโรคเขา้สู่ระยะทีÉ ŝ นอกจากนีÊ ยงัพบสาเหตุอืÉน ๆ ทีÉเกีÉยวขอ้งไดแ้ก่ การใช้

ยาทีÉไม่เหมาะสม เช่น ยาต้านอักเสบชนิดไม่ใช่สเตียรอยด์ (NSIAD) ยาสมุนไพรแผนโบราณทีÉไม่ขึÊน

ทะเบียน พฤติกรรมการบริโภคเค็มทีÉยงัไม่สามารถปรับเปลีÉยนพฤติกรรมดังกล่าวได ้ส่งผลให้การดาํเนิน

โรคแยล่ง ผลลพัธ์ทางดา้นสุขภาพทีÉไม่ดี ผลทีÉตามมาคือมีภาวะไตเสืÉอมและไตเสืÉอมเร็วขึÊน หากปฏิบติัตวัไม่

ถูกตอ้ง มีการดาํเนินโรคไปสู่โรคไตวายเรืÊอรังระยะสุดท้ายทีÉตอ้งไดรั้บการรักษาดว้ยการบาํบดัทดแทนไต 

หรือการปลูกถ่ายไต ซึÉ งเป็นการรักษาทีÉยุ่งยาก และค่าใช้จ่ายสูงมาก จุดสําคญัจึงเน้นการชะลอความเสืÉอม

ของไตในผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังระยะทีÉ ś-Ŝ เพืÉอให้เขา้สู่ระยะสุดทา้ยช้าลง จึงจาํเป็นทีÉผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังตอ้ง

เกิดความรู้ ความเขา้ใจ มีทกัษะในการจดัการตนเอง เพืÉอปรับเปลีÉยนพฤติกรรม จดัการสุขภาพตนเองอย่าง

เหมาะสม มีการควบคุมโรคเพืÉอชะลอความเสืÉอมของไตของผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังในคลินิกบริการ ทีÉมีความ

แตกต่างจากการให้บริการในกลุ่มโรคเฉียบพลนั  โดยบริการในกลุ่มโรคเรืÊ อรังจะเน้นทีÉการส่งเสริมการ

จดัการตนเองในผูป่้วยและครอบครัว ซึÉ งพยาบาลตอ้งใช้การสืÉอสารสุขภาพ เพืÉอพฒันาทกัษะความรอบรู้

ดา้นสุขภาพของผูป่้วย ใหเ้กิดการปรับเปลีÉยนพฤติกรรมทีÉเป็นผลมาจากความรอบรู้ดา้นสุขภาพ (3)   

ดังนัÊ นจําเป็นทีÉผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังต้องมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy) ทีÉหมายถึง 

ความสามารถและทกัษะในการเขา้ถึงขอ้มูลความรู้ ความเขา้ใจ เพืÉอวิเคราะห์เปรียบเทียบ แปลความหมาย 

ประเมินคุณค่าของขอ้มูลข่าวสาร และบริการสุขภาพทีÉไดรั้บการถ่ายทอด และเรียนรู้จากสิÉงรอบตวั จนทาํให้

เกิดแรงจูงใจใหม้ีการตดัสินใจเลือกวิถีทางในการดูแลสุขภาพตนเอง เพืÉอป้องกนัการเกิดปัญหาสุขภาพ และ

คงรักษาไวซึ้É งการมีสุขภาพดีรวมทัÊงสามารถชีÊ แนะเรืÉองสุขภาพให้แก่บุคคลอืÉนๆ ครอบครัว และชุมชนได้

อย่างเหมาะสม(Ŝ) ซึÉ งจดัเป็นกระบวนการทางปัญญา และทกัษะทางสังคมทีÉทาํให้บุคคลเกิดแรงจูงใจทีÉจะทาํ

ใหเ้กิดพฤติกรรมสุขภาพทีÉเหมาะสมอย่างย ัÉงยืน ส่งผลใหม้ีสุขภาพดี และมีการแลกเปลีÉยนขอ้มูลสุขภาพของ

ตนเองร่วมกบัผูใ้ห้บริการสุขภาพ สามารถคาดการณ์ความเสีÉยงดา้นสุขภาพทีÉอาจเกิดขึÊนได ้รวมทัÊงกาํหนด

เป้าประสงคใ์นการดูแลสุขภาพตนเองหรือควบคุมโรคได ้โดยคุณลกัษณะสาํคญัทีÉจาํเป็นตอ้งพฒันาเพืÉอเพิÉม

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพ ประกอบดว้ย 6 องคป์ระกอบหลกั คือ ř)การเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพและบริการสุขภาพ 

Ś)ความรู้ ความเขา้ใจ ś)ทกัษะการสืÉอสาร 4)ทกัษะการจดัการตนเอง ŝ)ทกัษะการตดัสินใจ และŞ)การรู้เท่า

ทนัสืÉอ(5)  มีการศึกษาทีÉพบว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพของผูที้Éเป็นโรค
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เรืÊ อรังหลายโรค(Ş)  การพฒันาให้ผูป่้วยเกิดความรอบรู้ด้านสุขภาพนัÊน กองสุขศึกษา (ś) ไดเ้สนอว่าบุคลากร

ทางสุขภาพตอ้งร่วมมือกนั ให้ความสําคญัต่อการสร้างสิÉงแวดลอ้มทีÉเอืÊอต่อการพฒันาทกัษะความรอบรู้ดา้น

สุขภาพ และสามารถจดัการตนเองดา้นสุขภาพไดด้ว้ยเครืÉองมือสร้างเสริมความรอบรู้ดา้นสุขภาพในสถาน

บริการสุขภาพประกอบดว้ย Ś องคป์ระกอบหลกั ไดแ้ก่ ř) เครืÉองมือสืÉอสารทางวาจา Ś) เครืÉองมือการสืÉอสาร

ทางลายลักษณ์อกัษร ซึÉ งมีการศึกษาพบว่า การพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพ ดว้ยทกัษะการจดัการตนเอง 

ปรับเปลีÉยนพฤติกรรม ทาํใหผู้ป่้วยควบคุมระดบันํÊาตาลในเลือด ระดบัความดนัโลหิตไดดี้ขึÊน(Š) 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพมีผลต่อการจัดการดูแลตนเองของผู ้ป่วยให้ มีความเหมาะสม เกิด

ประสิทธิภาพ มีความสาํคญัต่อการควบคุมโรค โดยเฉพาะในผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังระยะทีÉ ś-Ŝ ทีÉสามารถชะลอ

การเสืÉอมของไตไม่ให้เขา้สู่ไตวายระยะสุดทา้ยได ้อนัจะทาํให้ผูป่้วยและครอบครัวมีคุณภาพชีวิตทีÉลดลง 

และสูญเสียค่าใช้จ่ายในการดูแลรักษาจาํนวนมาก รวมถึงทาํให้เกิดการเสียชีวิตทีÉสูงขึÊน จากความสําคัญ

ดังกล่าวผูวิ้จยัจึงไดพ้ฒันาโปรแกรมการสืÉอสาร พฒันาทกัษะ และปรับเปลีÉยนพฤติกรรม โดยจดักิจกรรม

การเสริมสร้างความรอบรู้ดา้นสุขภาพในผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังทีÉพฒันาทกัษะ และส่งเสริมการเปลีÉยนแปลง

การปฏิบติัให้มีคุณภาพ ให้ผูป่้วยไดเ้รียนรู้ เลือกการตดัสินใจ จดัสภาพแวดลอ้มในการเรียนรู้ สอดคลอ้งกบั

ความต้องการ  เอืÊอให้ผูเ้รียนรู้ไดฝึ้กทักษะ สามารถนําความรู้ทีÉได้รับไปใช้ในชีวิตประจาํวนั ใช้เครืÉองมือ

เสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ เพิÉมประสิทธิภาพการสืÉอสารทีÉชัดเจน เพืÉอมุ่งหวงัให้เกิดพฤติกรรม

สุขภาพทีÉดี สามารถควบคุมโรคได ้ชะลอการเสืÉอมของไต 

วัตถุประสงค์  

          เพืÉอเปรียบเทียบคะแนนความรอบรู้ดา้นสุขภาพ การควบคุมโรค (ระดบันํÊ าตาลในเลือด ระดบัความ

ดนัโลหิต ค่าการกรองของไต) ก่อนและหลงัการศึกษา ระหว่างกลุ่มผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังทีÉไดรั้บการดูแลตาม

โปรแกรมการสืÉอสาร พฒันาทกัษะ และปรับเปลีÉยนพฤติกรรม กบักลุ่มทีÉไดรั้บการดูแลตามปกติ 

สมมติฐานการวิจัย 

 ผู ้ป่วยโรคไตเรืÊ อรังทีÉได้รับการดูแลตามโปรแกรมการสืÉ อสาร พัฒนาทักษะ และปรับเปลีÉยน

พฤติกรรม มีคะแนนความรอบรู้ดา้นสุขภาพ และมีการควบคุมโรค (SBP, DBP, FBS, eGFR) ดีกว่ากลุ่มทีÉ

ไดรั้บการดูแลตามปกติ 

ขอบเขตการวิจัย 

การวิจัยครัÊ งนีÊ เป็นการวิจัยกึÉ งทดลอง ศึกษาผลของโปรแกรมการสืÉ อสาร พัฒนาทักษะ และ

ปรับเปลีÉยนพฤติกรรมต่อความรอบรู้ด้านสุขภาพ และการควบคุมโรคระหว่างกลุ่มผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังทีÉ

ไดรั้บการดูแลตามโปรแกรมกบักลุ่มทีÉได้รับการดูแลตามปกติ ในผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรัง ทีÉมารับการรักษาทีÉ

คลินิกโรคไตเรืÊ อรัง โรงพยาบาลสวรรคโลก จาํนวน ŞŘ คน ระหว่างเดือนตุลาคม ŚŝŞś ถึงเดือนมกราคม 

2564 
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 วัสดุและวิธีการ 

 กลุ่มตวัอย่าง คือ ผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังระยะทีÉ ś-Ŝ  ทีÉสามารถชะลอความเสืÉอมของไตไม่ให้เขา้สู่ระยะ

สุดทา้ย และเป็นผูป่้วยส่วนใหญ่มารับการรักษาทีÉคลินิกโรคไตเรืÊอรัง โรงพยาบาลสวรรคโลก เขา้เกณฑ์การ

คดัเขา้ร่วมงานวิจยั ระหว่างเดือนตุลาคม ŚŝŞś ถึงเดือนมกราคม ŚŝŞŜ จาํนวน ŞŘ ราย ไดข้นาดกลุ่มตวัอย่าง

ตามแบบการวิจยักึÉงทดลอง ใช ้Power Analysis ตามวิธีของโคเฮน (9) แบ่งเป็นกลุ่มควบคุม śŘ ราย และกลุ่ม

ทดลอง śŘ ราย 

 มีเกณฑ์การคดัเลือกเขา้ร่วมวิจยั (inclusion criteria) คือ เป็นผูป่้วยโรคไตเรืÊอรัง ในระยะทีÉ ś ระยะ

ทีÉ Ŝ  ทีÉสามารถพูดสืÉอสารได ้เขา้ร่วมโครงการวิจยัโดยความสมคัรใจ  

มีเกณฑ์การคัดออก (exclusion criteria) หรือยุติจากการศึกษาดังนีÊ  ผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรัง ทีÉมีภาวะ

เร่งด่วน ได้แก่ นํÊ าตาลในเลือด หรือระดบัความดนัโลหิตสูงวิกฤติ ภาวะฉุกเฉินของโรคในขณะนัÊน ได้แก่ 

เจ็บแน่นหนา้อก บวม หายใจหอบเหนืÉอย   ผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังสูงอายุทีÉมีความคิดบกพร่อง  

เครืÉองมือทีÉใช้ดําเนินการวิจัย 

1. โปรแกรมการสืÉอสาร พฒันาทกัษะ และปรับเปลีÉยนพฤติกรรม ทีÉผูว้ิจยัพฒันาขึÊนโดยใชเ้ทคนิค 

การสืÉอสารสุขภาพ ประกอบด้วยกิจกรรมในระยะเวลา Š สัปดาห์ กิจกรรมจาํนวน ŝ ครัÊ ง ดังนีÊ คือ ř)การ

เข้าถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพ โดยให้ขอ้มูลผูป่้วย และครอบครัวถึงการแสวงหาขอ้มูล ความรู้ ข่าวสาร

ด้านสุขภาพ โรคไตเรืÊ อรัง 2)ความรู้ความเขา้ใจใช้การสืÉอสารทางลายลกัษณ์อกัษร และสืÉอประกอบการ

สืÉอสารทางวาจา เพืÉอเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจเรืÉ องโรคไตเรืÊ อรังแก่ผูป่้วย ś)ทักษะการสืÉอสารใน

ประเด็นทีÉ เกีÉยวข้องกับการดูแลสุขภาพตนเอง สร้างการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม Ŝ)ทักษะการตัดสินใจ 

แลกเปลีÉยนขอ้มูล เกีÉยวกบัการติดสินใจดา้นสุขภาพโรคไตเรืÊอรัง  ŝ)การจดัการตนเองปรับเปลีÉยนพฤติกรรม

สุขภาพ ใชท้กัษะการฟัง ประเมินแรงจูงใจ เพืÉอกระตุน้การปรับเปลีÉยนพฤติกรรม และควบคุมโรคทีÉส่งผล

ต่อไต 

เครืÉองมือทีÉใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

1. แบบบนัทึกขอ้มูลส่วนบุคคลของผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังไดแ้ก่ อาย ุเพศ ศาสนา สถานภาพสมรส 

ระดับการศึกษา อาชีพ ผูดู้แลหลกั ระยะเวลาเป็นโรคไตเรืÊ อรัง โรคประจาํตวัอืÉน ๆ  การสูบบุหรีÉ  การดืÉม

แอลกอฮอล ์

2. แบบประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพของผูป่้วยโรคไตเรืÊอรัง เป็นการประเมินจากการรับรู้ 

ความรู้สึก ความเชืÉอมัÉน ความสามารถ หรือทักษะด้านสุขภาพของผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรัง ทีÉผูวิ้จยัปรับมาจาก

แบบประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพ ของกองสุขศึกษา(ś) ประกอบดว้ยขอ้คาํถามใน Ş ดา้นของความรอบรู้

ดา้นสุขภาพดา้นละ Ŝ ขอ้ มีคาํตอบใหเ้ลือกเป็นมาตราประมาณค่า  
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การตรวจสอบคุณภาพของเครืÉองมือ 

การหาค่าความตรง (validity) ของเครืÉองมือโปรแกรมการสืÉอสาร พฒันาทักษะ และปรับเปลีÉยน

พฤติกรรม ทีÉผูวิ้จยัพฒันาขึÊน นาํไปตรวจสอบความตรงเชิงเนืÊอหาจากผูเ้ชีÉยวชาญ จาํนวน ś ท่าน คือ แพทย์

คลินิกโรคไตเรืÊ อรังř ท่าน และพยาบาลคลินิกโรคเรืÊอรัง ř ท่าน  พยาบาลดา้นสุขศึกษางานปฐมภูมิและองค์

รวม ř ท่าน และปรับปรุงแกไ้ขตามขอ้เสนอแนะ แลว้นาํมาหาค่าความตรงตามเนืÊอหา CVI ไดเ้ท่ากบั Ř.Šş 

การหาค่าความเชืÉอมั Éน (reliability) ของเครืÉองมือ แบบประเมินความรอบรู้ด ้านสุขภาพของ

ผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังนาํไปทดสอบความเชืÉอมัÉนของเครืÉองมือในกลุ่มผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังทีÉมารับการรักษา

ทีÉคลินิก CKD และไม่ใช่กลุ่มตวัอย่าง จาํนวน řŝ ราย นาํมาคาํนวณหาค่าความเชืÉอมัÉนของเครืÉองมือโดย

สัมประสิทธิÍ แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s  alpha coefficient) ซึÉ งได้ค่าความเชืÉอมัÉนเท่ากบั Ř.šř 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

1. ผูว้ิจยัดาํเนินการกบักลุ่มตวัอยา่ง คือผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังทีÉมารับการรักษาทีÉคลินิกโรคไตเรืÊอรัง ดงันีÊ   

แจง้วตัถุประสงค์ของการวิจยั และขอความร่วมมือในการเขา้ร่วมวิจยั แจง้การพิทกัษสิ์ทธิของผูป่้วยโรคไต

เรืÊอรัง  

2. ผูว้ิจยัเก็บขอ้มูลในกลุ่มควบคุม คือผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังทีÉรับการรักษาทีÉคลินิกโรคไตเรืÊอรัง โดยการ 

สอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล ได้แก่ อายุ เพศ ศาสนา สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ ผูดู้แลหลัก 

ระยะเวลาเป็นโรคไตเรืÊ อรัง โรคประจาํตวัอืÉน ๆ  การสูบบุหรีÉ  การดืÉมแอลกอฮอล์ ประเมินความรอบรู้ด้าน

สุขภาพของผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรัง ประเมินการควบคุมโรค (ระดบันํÊ าตาล ระดบัความดนัโลหิต อตัราการกรอง

ของไต)และให้การดูแลตามปกติของคลินิกโรคไตเรืÊอรัง เมืÉอมาตรวจตามนัดในสัปดาห์ทีÉ Š มีการประเมิน

ความรอบรู้ด้านสุขภาพของผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรัง และประเมินการควบคุมโรคซํÊา ซึÉ งเก็บขอ้มูลจากผูป่้วยโรค

ไตเรืÊอรังทีÉเขา้รับการรักษาทีÉคลินิกโรคไตเรืÊอรังใหค้รบจาํนวน śŘ ราย 

3. ผูว้ิจยัเก็บขอ้มูลในกลุ่มทดลอง คือ ผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังทีÉเขา้รับการรักษาทีÉคลินิกโรคไตเรืÊ อรัง โดย 

การสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล ประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพ และประเมินการควบคุมโรคจากนัÊนผูว้ิจยัให้

การดูแลตามโปรแกรมการสืÉ อสาร พัฒนาทักษะ และปรับเปลีÉยนพฤติกรรม โดยได้ทํากิจกรรมตาม

โปรแกรม ภายหลงัการดาํเนินกิจกรรมตามโปรแกรมอยา่งครบถว้นจาํนวน ŝ ครัÊ ง เมืÉอผูป่้วยมาตรวจตามนดั

ในสัปดาห์ทีÉ Š มีการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพของผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรัง ประเมิน การควบคุมโรคซํÊ า 

โดยเก็บขอ้มูลจาํนวน śŘ ราย 

4. นาํขอ้มูลทีÉไดจ้ากกลุ่มตวัอยา่งมาตรวจสอบความสมบรูณ์ ถูกตอ้งก่อนนาํไปวเิคราะห์ขอ้มูลตาม 

วิธีการทางสถิติ  

วิธีวิเคราะห์ข้อมูล/ สถิติทีÉใช้ 

 ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูป่้วยโรคไตเรืÊอรัง วิเคราะห์ดว้ยสถิติพรรณนา แจกแจงความถีÉ ร้อยละ   และ

การทดสอบไคกาํลงัสอง เปรียบเทียบคะแนนเฉลีÉยความรอบรู้ดา้นสุขภาพโรคไตเรืÊอรัง คะแนนเฉลีÉยระดบั

นํÊ าตาลในเลือด ค่าความดันโลหิต อตัราการกรองของไต ระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองด้วยการ
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ทดสอบทีแบบอิสระกนั(Independent   t-test) และเปรียบเทียบค่าเฉลีÉยก่อน และหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม

ภายในกลุ่มเดียวกนัดว้ยการทดสอบทีแบบจบัคู่ (Paired t-test) 

ผลการศึกษาและการวิเคราะห์ผล 

ส่วนทีÉ  ř    ขอ้มูลส่วนบุคคล กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง พบว่าทัÊงสองกลุ่มไม่แตกต่างกนั โดย

พบว่ากลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองเป็นเพศหญิงร้อยละ ŝŞ.ş และร้อยละ ŞŘ.Ř ทัÊงสองกลุ่มศึกษาระดับ

ประถมศึกษาร้อยละ ŠŘ เท่ากนั สถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ Şś.ś และ ŝŞ.ş  ไม่ไดป้ระกอบอาชีพร้อยละ ร้อย

ละ ŝŞ.ş และร้อยละ ŞŘ.Ř ผูดู้แลหลกัเป็นบุตร ร้อยละ Ŝś.ś และ ŝś.ś เป็นโรคไตเรืÊอรังระยะ śb  ร้อยละ Ŝś.ś 

เท่ากนั โรคประจาํตวัทีÉเป็นร่วมดว้ย ส่วนใหญ่คือ โรคความดนัโลหิตสูง ร้อยละ řŘŘ และšś.ś  รองลงมาคือ

โรคเบาหวานร้อยละ ŝŞ.ş เท่ากันทัÊงสองกลุ่ม ไม่เคยสูบบุหรีÉ  และไม่ดืÉมแอลกอฮอล์ ร้อยละŞŘ.Ř และŞś.ś 

ตามลาํดบั (ตารางทีÉ ř)  

 ส่วนทีÉ Ś   ขอ้มูลความรอบรู้ดา้นสุขภาพ และการควบคุมโรคของผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังในกลุ่ม     

ควบคุมและกลุ่มทดลอง ก่อนและหลงัการศึกษา 

 ความรอบรู้ด้านสุขภาพโดยรวม ของผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรัง ในระยะก่อนการทดลอง ระหว่างกลุ่ม 

กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง พบว่าไม่แตกต่างกนั (t=0.63, p=0.525)  การควบคุมโรคไดแ้ก่ ระดบัความดนั

โลหิต (SBP, DBP) ระดับนํÊ าตาลในเลือด (FBS)  และค่าการกรองของไต (eGFR) ไม่มีความแตกต่างกนัทัÊง

ในกลุ่มควบคุม และกลุ่มทดลอง (ตารางทีÉ Ś) 

ผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังกลุ่มทดลองภายหลังการเข้าร่วมโปรแกรมการสืÉ อสาร พัฒนาทักษะ และ

ปรับเปลีÉยนพฤติกรรมมีคะแนนเฉลีÉยความรอบรู้ดา้นสุขภาพโดยรวม และรายดา้นสูงกวา่กลุ่มควบคุม อย่าง

มีนยัสาํคญัทางสถิติ  (p<0.01) (ตารางทีÉ ś) 

ผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังกลุ่มควบคุม มีคะแนนเฉลีÉยความรอบรู้ดา้นสุขภาพ และการควบคุมโรค (SBP, 

DBP, FBS, eGFR) ไม่แตกต่างกนัทัÊงก่อน และหลงัการศึกษา  

สาํหรับผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังกลุ่มทดลองภายหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการสืÉอสาร พฒันาทกัษะ และ

ปรับเปลีÉยนพฤติกรรม มีคะแนนเฉลีÉยความรอบรู้ด้านสุขภาพโดยรวมอยู่ในระดับดี สูงกว่าก่อนเขา้ร่วม

โปรแกรม ทีÉมีคะแนนเฉลีÉยความรอบรู้ด้านสุขภาพโดยรวมอยู่ในระดับไม่ดี อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ 

(p<0.01) เมืÉอพิจารณารายดา้นทัÊง Ş ดา้นพบว่าทุกดา้นมีคะแนนเฉลีÉยเพิÉมขึÊน ส่วนการควบคุมโรค หลงัการ

เขา้ร่วมโปรแกรมมีค่าเฉลีÉย SBP, DBP, FBS ลดลง  และมีค่าเฉลีÉย eGFR สูงขึÊนกว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม

อย่างมีนัยสําคญัทางสถิติ  (p <0.01) โดยทีÉมีการกาํจดัตวัแปรแทรกซ้อนทีÉมีผลต่อการควบคุมโรค คือยกเลิก

การวดัผลลพัธ์การควบคุมโรคในช่วงทีÉมีการเจ็บป่วยติดเชืÊอเฉียบพลนั (p <0.01)  (ตารางทีÉ Ŝ)  
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วิจารณ์/ อภิปรายผล 

1. ผลการเปรียบเทียบ ความรอบรู้ดา้นสุขภาพในผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม  

พบวา่ความรอบรู้ดา้นสุขภาพมีค่าเฉลีÉยโดยรวมและรายดา้น Ş ดา้นสูงกว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม และสูงกว่า

กลุ่มควบคุม ระดบันยัสําคญั  Ř.ŘŘř การศึกษาครัÊ งนีÊแสดงให้เห็นว่าโปรแกรมการสืÉอสาร พฒันาทกัษะ และ

ปรับเปลีÉยนพฤติกรรม ทีÉมีการใช้เครืÉ องมือเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพในสถานบริการสุขภาพ มี

สืÉอสารทีÉชดัเจน ดว้ยเทคนิคการสืÉอสารสุขภาพทัÊงทางวาจา และลายลกัษณ์อกัษร  ผา่นการจดักิจกรรมให้กบั

ผูป่้วยในเรืÉอง การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพของผูป่้วย  สร้างความรู้ความเขา้ใจเกีÉยวกับโรคไตรืÊ อรัง 

เสริมสร้างทกัษะการสืÉอสารขอ้มูลดา้นสุขภาพของตนเอง ทกัษะการตดัสินใจในขอ้มูลดา้นสุขภาพเกีÉยวกบั

โรคไตเรืÊอรัง การเสริมสร้างแรงจูงใจให้เกิดการจดัการตนเองเพืÉอปรับเปลีÉยนให้เกิดพฤติกรรมทีÉส่งผลดีต่อ

ไต  ให้ข้อมูลและสร้างความเขา้ใจเกีÉยวกบัสืÉอโรคไต จากนัÊนมีติดตามผลลพัธ์ จากการศึกษาทีÉพบว่าความ

รอบรู้ดา้นสุขภาพทัÊงโดยรวมและรายดา้นดีขึÊน สูงกว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม และสูงกว่ากลุ่มควบคุม โดย

ก่อนการศึกษาความรอบรู้ดา้นสุขภาพของผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังอยู่ในระดบัไม่ดี ใกลเ้คียงกับการศึกษาของ     

ธีระ วรธนารัตน์  ภทัรวณัย ์วรธนารัตน์ อรจิรา วงษด์นตรี และมณฑิชา เจนพานิชทรัพย ์ (řŘ ) ทีÉพบว่าความ

รอบรู้ด้านสุขภาพของผูป่้วยทีÉรักษาในโรงพยาบาลอยู่ในระดับเพียงพอ ร้อยละ Šş.Ś และการศึกษาของ     

นฤมล ใจดี รัฐฐา ระมัÉง นวลจนัทร์ กวินวาณิช และราตรี โพธิÍ ระวชั(řř) พบว่าความฉลาดด้านสุขภาพของ

ผูสู้งอายุในอาํเภอเมือง จงัหวดักาํแพงเพชร มีระดบัความรู้ตํÉาถึงปานกลาง เช่นเดียวกบั แสงเดือน กิÉงแก้ว 

และนุสรา ประเสริฐศรี (Ş) พบว่าความฉลาดทางสุขภาพของผูสู้งอายุทีÉเป็นโรคเรืÊอรังหลายโรคอยู่ในระดบั

ปานกลาง และมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสุขภาพใกลเ้คียงกบักลุ่มทดลองในครัÊ งนีÊทีÉส่วนใหญ่ร้อยละ šŘ 

เป็นผูสู้งอาย ุ 

ผลการศึกษาผลของโปรแกรมการสืÉอสาร พฒันาทกัษะ และปรับเปลีÉยนพฤติกรรมในผูป่้วยโรคไต

เรืÊอรังในครัÊ งนีÊ  มีความเหมือนกบัการศึกษาของ กานตณิ์พิชญ ์ ปัญญธนชยักุล   สุทธีพร มูลศาสตร์  และ วรว

รรณ ชยัลิมปมนตรี(12) ทีÉศึกษาในผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงทีÉเสีÉยงต่อโรคไตเรืÊ อรังภายหลงัการ   เขา้ร่วม

โปรแกรมการพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพดว้ยกิจกรรมการอบรม พฒันาทกัษะการปฏิบติั และเยีÉยมบา้น 

ทาํให้ความรอบรู้ด้านสุขภาพ และพฤติกรรมการจัดการตนเองมากกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม อย่างมี

นยัสําคญัทางสถิติทีÉระดบั Ř.Řŝ แต่ระยะเวลาของโปรแกรม řŚ สัปดาห์ ทีÉแตกต่างจากการศึกษาครัÊ งนีÊ ทีÉใช้

เวลา Š สัปดาห์ ซึÉ งเมืÉอพิจารณาความรอบรู้ดา้นสุขภาพรายดา้น พบวา่ดา้นทกัษะการสืÉอสารถึงแมจ้ะเพิÉมขึÊน

หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมแต่ยงัอยู่ในระดบัพอใช ้ทัÊงนีÊอาจเนืÉองมาจากผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังทีÉส่วนใหญ่อยู่ใน

วยัสูงอายุไม่มัÉนใจในการเป็นเจ้าของสุขภาพ ไม่กล้าทีÉจะถาม หรือแลกเปลีÉยนข้อมูลการดูแลตนเอง ใน

ประเด็นทีÉ เกีÉยวข้องกับการดูแลสุขภาพตนเองจากแพทย์ พยาบาล ไม่ทราบช่องทางการติดต่อขอข้อมูล

เกีÉยวกบัโรคไตเรืÊอรังจากผูดู้แลสุขภาพ   
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สําหรับความรอบรู้ด้านสุขภาพในด้านการรู้เท่าทันสืÉอ ทีÉ ก่อนการเข้าร่วมโปรแกรมทัÊ งในกลุ่ม

ควบคุมและกลุ่มทดลองอยู่ในระดบัไม่ดี แต่หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมเพิÉมขึÊน ทัÊงนีÊ อธิบายไดว้่าผูป่้วยโรค

ไตเรืÊ อรังยงัมีการพิจารณาหาข้อมูล ตรวจสอบความน่าเชืÉอถือของสินค้าทีÉโฆษณาผ่านสืÉอต่างๆ ก่อน

ตดัสินใจซืÊอในระดบัตํÉา ซึÉ งสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ   ธีระ วรธนารัตน์  ภทัรวณัย ์วรธนารัตน์ อรจิรา 

วงษด์นตรี และมณฑิชา เจนพานิชทรัพย์ (řŘ) ทีÉพบว่าความรอบรู้ดา้นสุขภาพของกลุ่มผูสู้งอายุในทกัษะการ

รู้เท่าทนัสืÉอด้านการใช้สมุนไพรและอาหารเสริมมีความรู้ความเขา้ใจน้อยทีÉสุด เช่นเดียวกับทีÉ นฤมล ใจดี  

รัฐฐา ระมัÉง  นวลจนัทร์ กวินวาณิช และราตรี โพธิÍ ระวชั(řř) สํารวจความฉลาดด้านสุขภาพของผูสู้งอาย ุ

พบว่าผูสู้งอายุส่วนใหญ่เชืÉอโฆษณาทีÉสืÉ อนําเสนอเกีÉยวกับผลิตภัณฑ์สุขภาพ อาหารเสริม  เช่นเดียวกับ

ผูสู้งอายุโรคไตเรืÊ อรังกลุ่มตวัอย่างครัÊ งนีÊ  แต่การศึกษาครัÊ งนีÊ ผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังมีการเขา้ร่วมโปรแกรมทีÉมี

การให้ขอ้มูลเพืÉอให้ผูป่้วยเขา้ใจเกีÉยวกับสืÉอโรคไต การเลือกขอ้มูลจากแหล่งทีÉเชืÉอถือไดท้าํให้ความรอบรู้

ดา้นสุขภาพในดา้นการรู้เท่าทนัสืÉออยูใ่นระดบัดี  

2. ผลการเปรียบเทียบการควบคุมโรค ทัÊงระดบัความดนัโลหิต (SBP, DBP) ระดบันํÊาตาลในเลือด 

(FBS)  และค่าการกรองของไต (eGFR) ในผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรังหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม พบว่ามีค่าเฉลีÉย 

SBP, DBP, FBS ลดลง และมีค่าเฉลีÉย eGFR สูงขึÊน กว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ      

(p <0.01) อธิบายได้ว่าโปรแกรมการสืÉอสาร พฒันาทกัษะ และปรับเปลีÉยนพฤติกรรมทาํให้ผูป่้วยโรคไต

เรืÊ อรังมีความรู้ความเขา้ใจเกีÉยวกับโรคไตเรืÊ อรัง ปรับเปลีÉยนพฤติกรรมสุขภาพเพืÉอจดัการตนเอง ปฏิบัติ

พฤติกรรมทีÉส่งผลดีต่อไต ไดแ้ก่ งดอาหารหวาน มนั เคม็ เลือกโปรตีนคุณภาพสูง หลีกเลีÉยงการใชย้าแกป้วด 

สมุนไพร และควบคุมโรคเบาหวาน ความดันโลหิตซึÉ งมีผลต่อไต ส่งผลทาํให้สามารถควบคุมโรคได้คือ 

ความดนัโลหิต นํÊ าตาลในเลือด และค่าการกรองของไต เป็นไปตามเกณฑ์เป้าหมาย (Ś)   ซึÉ งมีความใกลเ้คียง

กับการศึกษาของ นุสรา   วิโรจนกุฏ(ş) ทีÉใช้โปรแกรม กิจกรรมพฒันาความรู้ การจดัการตนเองในผูป่้วย

เบาหวานพบว่ามีระดบันํÊ าตาลเฉลีÉยสะสมในเลือดตํÉากว่า และมีอตัราการกรองของไตสูงกว่าก่อนเขา้ร่วม

โปรแกรมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีÉระดับ Ř.Řŝ  แต่แตกต่างกันทีÉระยะเวลาของโปรแกรม řŚ สัปดาห์ 

เช่นเดียวกบัการศึกษาของกานตณิ์พิชญ ์ ปัญญธนชยักุล  สุทธีพร มูลศาสตร์ และ วรวรรณ ชยัลิมปมนตรี (12) 

ถึงประสิทธิผลของโปรแกรมการพฒันาความรอบรู้ด้านสุขภาพในผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงทีÉเสีÉยงต่อ

โรคไตเรืÊ อรังระยะเวลา řŚ สัปดาห์ พบว่าหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมกลุ่มทดลองมีค่าเฉลีÉยความดนัโลหิต SBP 

และ DBP ตํÉากว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม (p<0.01)  และมีความเหมือนกบัทีÉ ภคภณ แสนเตชะ และประจวบ 

แหลงหลัก (Š) พบว่าผูป่้วยเบาหวานหลังเข้าโปรแกรมการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพด้วยกิจกรรม

ระยะเวลา Š สัปดาห์ ใหร้ะดบันํÊาตาลในเลือด (FBS) อยูใ่นเกณฑป์กติ (p<0.05)  
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บทสรุปและข้อเสนอแนะ 

การใช้โปรแกรมการสืÉอสาร พฒันาทกัษะ และปรับเปลีÉยนพฤติกรรม ในผูป่้วยโรคไตเรืÊ อรัง ผ่าน

การจดักิจกรรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพใน Ş องค์ประกอบ พบว่าทาํให้ความรอบรู้ด้านสุขภาพ

ของผูป่้วยดีขึÊนสามารถควบคุมโรคไดต้ามเกณฑเ์ป้าหมาย 

 

ขอ้เสนอแนะของงานวิจยั 

1. จากผลการศึกษาพบวา่ความรอบรู้ดา้นการรู้เท่าทนัสืÉอของผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังอยูใ่นระดบัไม่ดี  

จึงควรมีนโยบายการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านนีÊ เฉพาะ และควรมีมาตรการควบคุมสืÉอโฆษณาในทุก

ช่องทางทีÉประชาชนสามารถเขา้ถึงได ้ 

2. ควรนาํรูปแบบโปรแกรมไปใช้ดูแลผูป่้วยโรคไตเรืÊอรังในคลินิกบริการ ดว้ยการสืÉอสารดา้น 

สุขภาพ พฒันาทกัษะ ปรับเปลีÉยนพฤติกรรมในการควบคุมโรค 

3. ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบ ติดตามผลของโปรแกรมต่อการควบคุมโรคในช่วงระยะเวลาทีÉ 

แตกต่างกนั ทีÉ Š สัปดาห์ และřŞ สัปดาห์  
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ตารางทีÉ ř จํานวนและร้อยละของกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคมุจําแนกตามข้อมูลส่วนบุคคล 

ข้อมูลส่วนบุคคล กลุ่มควบคุม 

(n=30) 

กลุ่มทดลอง  

(n=30) 

Chi-

Square 

p-value 

จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ 

เพศ 

     ชาย 

     หญิง 

 

13 

17 

 

43.3 

56.7 

 

12 

18 

 

40.0 

60.0 

 

0.069 

 

.793 

อายุ  

     40-59 ปี 

     ŞŘ-Şš ปี 

     70-79 ปี 

     ŠŘ ปีขึÊนไป  

ระดบัการศึกษา 

     ประถมศึกษา 

     มธัยมศึกษา 

 

6 

8 

11 

5 

 

24 

6 

 

20.0 

26.6 

36.7 

16.7 

 

80.0 

20.0 

 

3 

9 

10 

8 

 

24 

6 

 

10.0 

30.0 

33.3 

26.7 

 

80.0 

20.0 

 

 

1.799 

 

 

 

0.003 

 

 

 

.615 

 

 

 

.978 

สถานภาพสมรส 

     โสด 

     คู ่

     หมา้ย/หยา่/แยก 

อาชีพ 

     ไม่ไดท้าํอาชีพ 

     คา้ขาย /รับจา้ง 

     เกษตรกร 

 

1 

19 

10 

 

17 

8 

5 

 

3.3 

63.3 

33.3 

 

56.7 

26.6 

16.7 

 

2 

17 

11 

 

18 

7 

5 

 

6.7 

56.7 

36.7 

 

60.0 

23.3 

16.7 

 

 

0.138 

 

 

 

0.095 

 

 

 

.711 

 

 

 

.953 

 

ผูดู้แลหลกั 

     บุตร 

     คู่สมรส 

     ดูแลตนเอง 

 

12 

4 

13 

 

43.3 

16.6 

40.0 

 

16 

3 

11 

 

53.3 

10.0 

36.7 

 

 

0.278 

 

 

 

.598 
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ตารางทีÉ ř จํานวนและร้อยละของกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมจําแนกตามข้อมูลส่วนบุคคล (ต่อ) 

ข้อมูลส่วนบคุคล กลุ่มควบคุม 

(n=30) 

กลุ่มทดลอง  

(n=30) 

Chi-

Square 

p-value 

จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ 

โรคไตเรืÊอรังระยะ 

     CKD Stage 3a 

     CKD Stage 3b 

     CKD Stage 4 

 

13 

13 

4 

 

43.3 

43.3 

13.3 

 

7 

13 

10 

 

23.3 

43.3 

33.3 

 

 

4.371 

 

 

.112 

ระยะเวลาทีÉเป็นโรคไตเรืÊอรัง 

     ř-ś ปี 

     Ŝ-Ş ปี 

     ş-š ปี  

โรคประจาํตวัอืÉนๆทีÉเป็น 

     เบาหวาน 

     ความดนัโลหิตสูง 

     เก๊าท ์

     นิÉวในไต 

     โรคหลอดเลือด 

สูบบุหรีÉ /ดืÉมแอลกอฮอล ์

     ไม่เคย 

     เคยสูบ/เคยดืÉมแต่เลิกแลว้ 

 

7 

13 

10 

 

17 

30 

5 

2 

3 

 

18 

12 

 

23.3 

43.3 

33.3 

 

56.7 

100.0 

16.7 

6.6 

9.9 

 

60.0 

40.0 

 

6 

17 

8 

 

17 

28 

2 

1 

2 

 

19 

11 

 

20.0 

56.7 

26.6 

 

56.7 

93.3 

6.1 

3.3 

6.6 

 

63.3 

36.7 

 

 

0.816 

 

 

 

 

1.283 

 

 

 

 

0.071 

 

 

.665 

 

 

 

 

.526 

 

 

 

 

.791 

 

 

 

 

 

 

 

46



 

วารสารวิชาการป้องกนัควบคุมโรค สคร.2 พิษณุโลก: ปีทีÉŠ ฉบบัทีÉ Ś พฤษภาคม - สิงหาคม ŚŝŞŜ 

ตารางทีÉ Ś  เปรียบเทียบคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพ และการควบคุมโรคของผู้ป่วยโรคไตเรืÊอรัง ก่อนการ     

                 ทดลอง ระหว่างกลุ่มควบคุม และกลุ่มทดลอง  

ตัวแปร  S.D. t-test p-value 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

    กลุ่มควบคุม  

    กลุ่มทดลอง  

 

64.90 

66.36 

 

10.05 

7.54 

 

0.63 

 

.525 

การควบคุมโรค     

    ř.ค่าเฉลีÉยSBP 

         กลุ่มควบคุม  

         กลุ่มทดลอง  

 

131.73 

139.13 

 

14.67 

14.78 

 

1.94 

 

.057 

    Ś.ค่าเฉลีÉยDBP 

         กลุ่มควบคุม  

         กลุ่มทดลอง  

 

70.70 

69.16 

 

10.07 

13.29 

 

0.54 

 

.617 

    ś.ค่าเฉลีÉย FBS 

         กลุ่มควบคุม  

         กลุ่มทดลอง  

 

141.75 

166.81 

 

68.09 

36.03 

 

1.30 

 

.203 

    Ŝ.ค่าเฉลีÉย eGFR 

         กลุ่มควบคุม  

         กลุ่มทดลอง  

 

41.92 

39.79 

 

12.96 

11.68 

 

0.98 

 

.330 

          ** p < 0.01 
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ตารางทีÉ ś เปรียบเทียบคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพ หลงัการศึกษาระหว่างกลุ่มควบคุม และกลุ่มทดลอง  

ตัวแปร  S.D. ระดับ t-test p-value 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง 

 

67.50 

84.13 

 

8.80 

5.93 

 

ไม่ดี 

ดี 

 

16.29 

 

 

.001** 

 

1.ดา้นการเขา้ถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพ 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

11.73 

14.06 

 

1.79 

1.79 

 

ไม่ดี 

ดี 

5.26 .001** 

2.ดา้นความรู้ความเขา้ใจ 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

13.40 

16.11 

 

1.71 

0.98 

 

พอใช ้

ดีมาก 

 

6.36 

 

.001** 

3.ดา้นทกัษะการสืÉอสาร 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง 

 

10.00 

13.75 

 

1.68 

1.05 

 

ไม่ดี 

พอใช ้

 

10.43 

 

.001** 

4.ดา้นทกัษะการตดัสินใจ 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

8.26 

17.63 

 

2.57 

2.29 

 

ไม่ดี 

ดีมาก 

 

14.87 

 

.001** 

5.ดา้นการจดัการตนเอง 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

15.26 

16.86 

 

0.63 

0.97 

 

ดี 

ดีมาก 

 

7.52 

 

.001** 

6.ดา้นการรู้เท่าทนัสืÉอ 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

8.83 

15.40 

 

1.89 

1.13 

 

ไม่ดี 

ดี 

 

16.29 

 

.001** 

          ** p < 0.01 
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ตารางทีÉ 4 เปรียบเทียบคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพ และการควบคุมโรคของผู้ป่วยโรคไตเรืÊอรัง ก่อนและ 

      หลงัการศึกษา ในกลุ่มควบคุม และกลุ่มทดลอง  

ผู้ป่วยโรคไตเรืÊอรัง ก่อนการศึกษา หลงัการศึกษา t p-value 

 S.D. ระดับ  S.D. ระดับ 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

64.90 

66.36 

 

10.05 

7.54 

 

ไม่ดี 

ไม่ดี 

 

67.50 

84.13 

 

8.80 

5.93 

 

ไม่ดี 

ดี 

 

2.38 

20.11 

 

.082 

.001** 

1.ด้านก ารเข้าถึงข้อมูล

และบริการสุขภาพ 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

 

11.33 

11.00 

 

 

1.64 

1.64 

 

 

ไม่ดี 

ไม่ดี 

 

 

11.73 

14.06 

 

 

1.79 

1.79 

 

 

ไม่ดี 

ดี 

 

 

2.04 

13.34 

 

 

.05 

.001** 

2.ดา้นความรู้ความเขา้ใจ 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

12.16 

11.50 

 

2.05 

1.38 

 

พอใช ้

ไม่ดี 

 

13.40 

16.11 

 

1.71 

0.98 

 

พอใช ้

ดีมาก 

 

5.95 

21.63 

 

.052 

.001** 

3.ดา้นทกัษะการสืÉอสาร 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง 

 

9.90 

9.43 

 

1.68 

1.52 

 

ไม่ดี 

ไม่ดี 

 

10.00 

13.75 

 

1.68 

1.05 

 

ไม่ดี 

พอใช ้

 

0.37 

15.41 

 

.712 

.049* 

4.ดา้นทกัษะการตดัสินใจ 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

8.06 

8.73 

 

2.97 

2.47 

 

ไม่ดี 

ไม่ดี 

 

8.26 

17.63 

 

2.57 

2.29 

 

ไม่ดี 

ดีมาก 

 

0.58 

24.72 

 

.561 

.001** 

5.ดา้นการจดัการตนเอง 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

14.63 

14.10 

 

1.29 

1.24 

 

ดี 

ดี 

 

15.26 

16.86 

 

0.63 

0.97 

 

ดี 

ดีมาก 

 

4.25 

9.66 

 

.059 

.001** 

6.ดา้นการรู้เท่าทนัสืÉอ 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

8.80 

11.60 

 

1.88 

1.42 

 

ไม่ดี 

ไม่ดี 

 

8.83 

15.40 

 

1.89 

1.13 

 

ไม่ดี 

ดี 

 

0.16 

12.03 

 

.873 

.049* 
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วารสารวิชาการป้องกนัควบคุมโรค สคร.2 พิษณุโลก: ปีทีÉŠ ฉบบัทีÉ Ś พฤษภาคม - สิงหาคม ŚŝŞŜ 

   ตารางทีÉ Ŝ เปรียบเทียบคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพ และการควบคุมโรคของผู้ป่วยโรคไตเรืÊอรัง ก่อนและ 

หลงัการศึกษา ในกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง (ต่อ) 

ผู้ป่วยโรคไตเรืÊอรัง ก่อนการศึกษา หลังการศึกษา t p-value 

 S.D. ระดับ  S.D. ระดับ 

การควบคุมโรค         

ř.ค่าเฉลีÉยSBP 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

131.73 

139.13 

 

14.67 

14.78 

 

- 

- 

 

137.00 

129.80 

 

14.14 

11.39 

 

- 

- 

 

1.68 

4.84 

 

.120 

.003** 

Ś.ค่าเฉลีÉยDBP 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

70.70 

69.16 

 

10.07 

13.29 

 

- 

- 

 

67.10 

64.86 

 

9.91 

14.64 

 

- 

- 

 

1.68 

1.65 

 

.092 

.005** 

ś.ค่าเฉลีÉย FBS 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

141.75 

166.81 

 

68.09 

36.03 

 

- 

- 

 

142.50 

135.68 

 

38.05 

30.89 

 

- 

- 

 

1.74 

4.67 

 

.132 

.003** 

Ŝ.ค่าเฉลีÉย eGFR 

กลุ่มควบคุม  

กลุ่มทดลอง  

 

41.92 

38.79 

 

12.96 

11.68 

 

- 

- 

 

41.12 

40.97 

 

10.93 

11.35 

 

- 

- 

 

1.25 

1.96 

 

.087 

.001** 

        * p < 0.05,  ** p < 0.01 
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