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Abstract 

 This research and development aim to develop of care model for patients with 
chronic kidney disease and study the effects of using the model of care for patients with 
chronic kidney disease, Phayao Hospital and network. The sample includes nurses and 
health teams working in chronic kidney clinics at Phayao Hospital and a network, of  
16 people, and patients with chronic kidney disease receive services at the chronic kidney 
clinic from July to September 2023, 57 people. The tools used to conduct the research 
include models of care for patients with chronic kidney disease at Phayao Hospital and 
network using the LINE OA application account named “Yu-kạb-hmo-tai” (Staying with 
kidney doctor). Data collection tools include patients with chronic kidney disease 
questionnaires and questionnaires for nurses and health teams. Data were analyzed data 
using descriptive statistics, including frequency, percentage, mean, standard deviation, 
and inferential statistics, including the Paired t-test with a statistical significance level of 
0.05.  

 The research findings indicate that the model of care for patients with chronic 
kidney disease Phayao Hospital and network using the LINE OA application “Yu-kạb-
hmo-tai” operates as the model of education and consultation through the LINE 
application account that includes infographics and online videos about chronic kidney 
disease, medication guidelines, dietary considerations, exercise regimens, mood 
management strategies for CKD patients, factors contributing to kidney degeneration, 
and measures for preventing and slowing down the progression of kidney degeneration, 
etc. The results of the model application showed a statistically significant increase in 
knowledge and behavior in self-care after the use of the model (p < 0.05). The estimated 
Glomerular Filtration Rate (eGFR) has increased statistically significantly. (p < 0.05).  
The highest level of satisfaction with the model (Mean 4.21). Nurses and health teams 
were also most satisfied with the model. (Mean 4.24) 
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Application 

 
1 Research Article 
2 Nursing Service Department, Phayao Hospital, Phayao Province 
3 Thammasat University, Lampang Center 



Journal of Phrae Public Health for Development (JPPHD)  ISSN 2774-096X (Online) | 2 
Vol.3  No.1, January-June 2023   

 

วารสารสาธารณสุขแพรเพื่อการพัฒนา ปที่ 3 ฉบับที่ 1 มกราคม-มิถุนายน 2566  ลิขสิทธิ์โดย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดแพร 

 
2 

การพัฒนารูปแบบการดูแลผูปวยไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข่าย1

ดอนคำ แก้วบุญเสริฐ2 

นิภาภรณ เชื้อยูนาน2 

พัชรินทร คำนวล3

 

บทคัดยอ 

การวิจัยและพัฒนานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนารูปแบบการดูแลผูปวยไตเรื้อรัง และศึกษา

ผลของการใช้รูปแบบการดูแลผูปวยโรคไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข่าย กลุมตัวอยาง 

ไดแก่ พยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพที่ปฏิบัติงานในคลินิกโรคไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและ

เครือข่าย จำนวน 16 คน และผูปวยโรคไตเรื้อรัง ที่เข้ารับบริการ คลินิกโรคไตเรื้อรัง โรงพยาบาล

พะเยาและเครือข่าย ในระหวางช่วงเดือนกรกฎาคม ถึงเดือนกันยายน 2566 จำนวน 57 คน 

เครื่องมือที่ใช้ในการดำเนินการวิจัย ไดแก่ รูปแบบการดูแลผูปวยโรคไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยา

และเครือข่าย โดยใช้ไลนแอปพลิเคชัน ชื่อ “อยูกับหมอไต” เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวม

ข้อมูล ไดแก่ แบบสอบถามสำหรับผูปวยไตเรื้อรัง แบบสอบถามสำหรับพยาบาลวิชาชีพและทีม

สุขภาพ วิเคราะหข้อมูลใช้สถิติเชิงพรรณนา ไดแก่ ค่าความถ่ี ค่ารอยละ ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบน

มาตรฐาน และสถิติเชิงอนุมาน ไดแก่ Paired t-test กำหนดระดับนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.05  

ผลการศึกษาพบวา รูปแบบการดูแลผูปวยโรคไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข่าย 

โดยใช้ไลนแอปพลิเคชัน ชื่อ “อยูกับหมอไต” เปนรูปแบบการใหความรูและใหคำปรึกษาผานไลน

แอพลิเคชันแอคเคานทฯ ประกอบดวย แผนอินโฟกราฟกส และวีดิโอออนไลนเกี ่ยวกับ 

โรคไตเรื ้อรัง การใช้ยา การรับประทานอาหาร การออกกำลังกาย การจัดการอารมณและ

ความเครียดในผูปวยโรคไตเรื้อรัง ปจจัยสงเสริมการเสื่อมของไต การปองกันและชะลอความ

เสื่อมของไต เปนตน ผลของการนำรูปแบบมาใช้พบวา หลังการใช้รูปแบบผูปวยโรคไตเรื้อรัง  

มีความรู และพฤติกรรมในการดูแลตนเองเพิ ่มขึ ้น อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.05)  

อ ัตราการค ัดกรองของเส ียภายในไตเพ ิ ่มข ึ ้นอย างม ีน ัยยสำค ัญทางสถ ิ ติ (p < 0.05)   

ม ีความพ ึ งพอใจต อร ูปแบบการด ูแลผ ู  ป  วยไตเร ื ้ อร ั ง  ผ  านทางไลน แอปพล ิ เค ชัน  

ชื่อ “อยูกับหมอไต” อยูในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ยเทากับ 4.21) รวมถึงพยาบาลวิชาชีพและ 

ทีมสุขภาพมีความพึงพอใจตอรูปแบบในระดับมากท่ีสุด (ค่าเฉล่ียเทากับ 4.24) 

คำสำคัญ:  การพัฒนารูปแบบ  โรคไตเร้ือรัง  ไลนแอปพลิเคชัน

 
1 บทความวิจัย 
2 กลุมการพยาบาล โรงพยาบาลพะเยา จังหวัดพะเยา 
3 มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร0 ศูนย0ลำปาง 
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บทนำ 

โรคไตเร ื ้อร ัง (chronic kidney disease; 

CKD) เป@นปBญหาสาธารณสุขที่สำคัญทั่วโลกเพราะ

มีความชุกที่สูงและเพิ่มขึ้นอย[างต[อเนื่อง โดยในป̂ 

พ.ศ. 2562 ประชากรทั่วโลกปdวยเป@นโรคไตเรื้อรัง 

รeอยละ 11.00-13.00 (Nicola & Zoccali, 2019) 

เม ื ่ อพ ิ จ ารณาระด ับความร ุ นแรงของ โรค  

ซึ่งแบ[งเป@น 5 ระยะ จากการศึกษาระบาดวิทยา

โรคไตเรื้อรังในประเทศไทย พบความชุกของโรค

ไตจากระยะท่ี 1-5 เท[ากับร eอยละ 3.30, 5.60, 

7.50,  0.80 และ 0.30 ตามลำดับ ม ีประชากร

เพียงรeอยละ 1.90 เท[านั้นที่ทราบว[าตนกำลังเป@น

โรคไต โดยเฉพาะอย[างยิ่งในโรคไตเรื้อรังระยะท่ี 

1-3 ซึ่งเป@นระยะที่สามารถชะลอการเสื่อมของไต

ไดeดีนั้น มีผูeที่รูeตัวว[าเริ่มมีโรคไตเพียงรeอยละ 0.79, 

2.06 และ 5.63 ตามลำดับ (ศิริรัตนy อนุตระกูลชัย 

และคณะ, 2560) และเนื่องจากโรคไตเรื้อรังระยะท่ี 

1-3 ส[วนใหญ[ไม[แสดงอาการ จึงทำใหeผูeปdวยส[วนใหญ[

ขาดความตระหนักในการดูแลตนเอง จนกลายเป@น

โรคไตเรื ้อรังระยะที ่ 4 และเขeาสู [ระยะสุดทeาย 

(End Stage Renal Disease: ESRD) ซ่ึงเป@นภาวะ

ที่ไตสูญเสียความสามารถในการทำหนeาที่ในการ

ขจัดของเสีย ควบคุมสมดุลน้ำ เกลือแร[ และกรด

ด[างของร[างกายไปอย[างถาวร ไม[สามารถกลับคืนสู[

สภาพปกติไดe (ศ ักดิ ์ช ัย โอภาสมานะกิจ และ 

ขจรศักด์ิ นพคุณ, 2561)  

จากรายงานขeอมูลการบำบัดทดแทนไตโดย

คณะอนุกรรมการลงทะเบียนการรักษาทดแทนไต 

(TRT) สมาคมโรคไตแห[งประเทศไทย พ.ศ. 2563 

ไดeรายงานสถานการณyของการบำบัดทดแทนไต 

โดยพบจำนวนผู eปdวยโรคไตเรื ้อรังระยะสุดทeาย 

ที ่ไดeร ับการบำบัดทดแทนไตสะสมในป^ 2562  

รวม 170,774 ราย แบ[งเป@นการบำบัดทดแทนไต

ดeวยวิธ ีฟอกเลือดดeวยเคร ื ่องไตเทียมจำนวน 

129,724 ราย คิดเป@นรeอยละ 76.00 วิธีการลeางไต

ทางช[องทeอง 34,467 ราย รeอยละ 20.20 และ 

รeอยละ 3.80 เป@นการปลูกถ[ายไต จำนวน 6,583 ราย 

(กรมควบคุมโรค, 2563) ไม[ว[าจะเป@นการบำบัด

ทดแทนไตดeวยวิธีใดก็ตาม เนื่องจากเป@นโรคเรื้อรัง 

จ ึงม ีผลกระทบทำใหeเป @นภาระแก[ครอบครัว  

ขาดซึ ่งโอกาสในการประกอบอาชีพ ครอบครัว

และชุมชนตeองแบกรับภาระค[าใชeจ[ายทางอeอม  

ซ ึ ่งก [อให eเก ิดความสูญเส ียอย [างมหาศาลแก[

ประชาชนและประเทศชาติ นอกจากนี ้โรคไต

เรื ้อรังยังเป@นโรคคุกคามต[อคุณภาพชีวิตทำใหe

ผู eปdวยทุกขyทรมานและเสียชีวิตก[อนวัยอันควร 

(จำรัส สาระขวัญ และคณะ, 2560) และยังพบการ

เสียชีวิตของผูeปdวยโรคไตเรื้อรังมีแนวโนeมเพิ่มข้ึน 

โดยพบอัตราตายต[อแสนประชากร ในป^ 2559 

เท[ากับ 14.24 และเพิ่มขึ้น ในป̂ 2563 เป@น 16.49 

ซึ่งประมาณการว[าจะมีผูeเสียชีวิตดeวยโรคไตเร้ือรัง

ป^ละประมาณ 10,000 คน (กรมควบคุมโรค, 

2563)  

อย[างไรก็ตามโรคไตเรื ้อรังหากไดeรับการ

วินิจฉัยตั้งแต[เริ ่มแรก จะสามารถชะลอไตเสื่อม 

ใหeชeาลงไดe (สมาคมโรคไตแห[งประเทศไทย, 2558) 

ลดปBญหาความรุนแรงของโรคไตและปBญหาดeาน

สาธารณสุขของประเทศ นอกจากนี ้การชะลอ 

ไตเสื ่อมยังเป@นการช[วยประคับประคองการทำ

หนeาที่ของไตที่เหลืออยู[ใหeคงความสามารถในการ

ทำหนeาที่ใหeยาวนานที่สุด เป@นการยืดระยะเวลา

และช[วยลดจำนวนผูeปdวยที่ตeองบำบัดทดแทนไตลง 

ส[งผลต[อประหยัดงบประมาณของประเทศชาติ

เช[นกัน และสุดทeายส[งผลต[อคุณภาพชีวิตที่ดีของ

ผ ู eป dวยอ ีกด eวย ม ีการศ ึกษาท ี ่ผ [ านมาพบว[า 

การส[งเสริมใหeผู eปdวยโรคไตเรื ้อรังระยะเริ ่มตeน  
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ให eม ีการจ ัดการตนเอง (self management)  

มีพฤติกรรมดeานสุขภาพท่ีเหมาะสม โดยมีบุคลากร

ทางดeานสาธารณสุข แนะนำสนับสนุนและติดตาม

อย [างต [อเน ื ่องจะสามารถชะลอไตเส ื ่อมไดe   

โดยพบว[าอัตราการกรองของไตดีขึ้นเปลี่ยนจากไต

เรื้อรังจากระยะที่ 3 เป@นระยะที่ 2 ไดe ในขณะเดียวกัน

สามารถชะลอความเสื่อมของไตจากระยะที่ 3-4 

ไม[ใหeเขeาสู[ระยะที่ 5 ไดeประมาณ 6-7 ป̂ (อนันตy 

เรืองบุญ และคณะ, 2562) 

ตลอดจนการส[งเสริมพฤติกรรมการดูแล

ตนเองที ่ เหมาะสมใหeแก [ผ ู eป dวยโรคไตเร ื ้อรัง  

จะมีส[วนช[วยลดภาวะแทรกซeอนและปBญหาต[างๆ 

เพิ่มคุณภาพชีวิตที่ดีใหeแก[ผู eปdวยไดe (Ramezani  

et al., 2019) วิธีการส[งเสริมพฤติกรรมการดูแล

ตนเองที่เหมาะสมที่มีการนำมาประยุกตyใชeอย[าง

แพร[หลายและเกิดผลลัพธyที ่ดีต[อผู eปdวย ไดeแก[  

การสร e างความรอบร ู e ด e านส ุขภาพ (health 

literacy) เป@นการพัฒนาความสามารถและทักษะ

ในการเขeาถึงขeอมูลความรูeความเขeาใจดeานสุขภาพ 

จะนำไปส ู [การส ื ่อสารก ับผ ู eอ ื ่นเพ ื ่อเพ ิ ่มพูน 

ความเชี่ยวชาญ สามารถนำไปจัดการเงื่อนไขทาง

สุขภาพของตนเอง เมื่อเจอสถานการณyแวดลeอม

ดeานสื่อสุขภาพและสื่อบุคคล สามารถวิเคราะหy

ตัดสินใจเลือกปฏิบัติที ่เป@นผลดีต[อสุขภาพของ

ตนเองไดe (Nutbeam, 2008) จากการทบทวน

วรรณกรรมพบว[า มีการนำแนวคิดความรอบรูeดeาน

สุขภาพ มาประยุกตyใช eในการพัฒนารูปแบบ 

การส[งเสริมความรอบรู eด eานสุขภาพแก[ผู eป dวย 

หลายกลุ[มโรค และมีผลทำใหeพฤติกรรมการดูแล

ตนเอง และเกิดผลลัพธ yท ี ่ด ีด eานสุขภาพ เช[น  

ด ัชน ีมวลกาย ค [าเฉล ี ่ยระด ับความดันโลหิต 

ค[าเฉล่ียระดับความดันโลหิตซิสโตลิกดีข้ึน (ศิรินภา 

วรรณประเสร ิฐ , 2562; กฤศภณ เทพอ ินทรy ,       

สุทธีพร มูลศาสตรy และนภาเพ็ญ จันทขัมมา; 

2562) ความรอบรูeดeานสุขภาพเป@นปBจจัยสำคัญ 

ที่เหนี่ยวนำใหeผูeปdวยเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

หรือมีการปฏิบัติตัวที่เหมาะสมสอดคลeองกับโรค

และแผนการร ักษา (Ramezani et al., 2019) 

ด ั งน ั ้นการส [ ง เสร ิมให eผ ู e ป d วยม ีความรอบรูe  

ด eานส ุขภาพจึงเป @นส [วนสำค ัญอย [างหนึ ่ งใน

กระบวนการดูแลผูeปdวยกลุ[มดังกล[าวเพื่อใหeมีชีวิต 

ที่ยืนยาว ลดภาวะแทรกซeอนและมีคุณภาพชีวิตที่ดี 

(Jain & Green, 2019)  

โรงพยาบาลพะเยา เป@นโรงพยาบาลขนาด 

400 เตียง ในป^งบประมาณ 2563-2565 มีจำนวน

ผูeปdวยโรคไตเรื ้อรังที่มารับบริการที่โรงพยาบาล 

จำนวน 2,787, 2,831 และ 2,749 ราย โดยเป@น

ผูeปdวยไตระยะท่ี 3 จำนวน  935, 1,026 และ 942 

ราย ตามลำดับ สำหรับในคลินิกโรคไตเรื ้อรัง 

โรงพยาบาลพะเยา ซึ่งใหeบริการผูeปdวยไตเรื ้อรัง

ตั้งแต[ระยะท่ี 3-5 พบในป̂ 2565 มีผูeปdวยไตเรื้อรัง 

1,176 คน ในจำนวนน ี ้ม ีผ ู e ป d วยระยะท่ี  3–4  

จำนวน 858 ราย คิดเป@นรeอยละ 72.95 (คลินิก

โรคไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยา, 2565) หากไม[มี

การชะลอการเสื่อมของไต ผูeปdวยกลุ[มนี้จะกeาวไป

เป@นไตเรื้อรังระยะที่ 5 หรือระยะสุดทeาย ซึ่งส[งผล

กระทบทั้งดeานร[างกายและคุณภาพชีวิตของผูeปdวย 

นอกจากนี้ยังมีผลกระทบต[อการพัฒนาเศรษฐกิจ

และสังคมของประเทศชาติที ่ต eองสูญเสียเงิน

จำนวนมากในการดูแลรักษา จากการทบทวน

แนวทางดูแลใหeการพยาบาลผูeปdวยโรคไตเรื ้อรัง 

โรงพยาบาลพะเยาพบปBญหาคือ ผูeปdวยมีประวัติ

โรคไม[ติดต[อเรื ้อรังร[วม เช[น โรคเบาหวาน และ

ความดันโลหิตสูงมาก[อน และสุดทeายก็เป@นโรคไต

เรื ้อรังตามมา จึงเป@นสาเหตุทำใหeจำนวนผูeปdวย 

โรคไตเรื้อรังเพิ่มมากขึ้น ดeานบุคลากรทีมสุขภาพ 

The Development of care model for Patients with  
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ม ีอ ัตรากำล ังไม [ เพ ียงพอ ป Bจจ ุบ ันใช eระบบ

หมุนเวียนพยาบาลไตเทียมมาปฏิบัติ เดือนละ  

1 คน มีผู eช[วยเหลือคนไขe 1 คน ใชeร[วมกับงาน 

ลeางไตทางช[องทeอง จากการขาดอัตรากำลัง ทำใหe

ผูeปdวยไตเรื้อรังระยะ 3-5 ที่มารับบริการ ในคลินิก

โรคไตเรื ้อรัง ไดeรับคำแนะนำจากพยาบาลเพียง

เบ ื ้องต eน เช [น การไปร ับยา ตรวจสอบสิทธ์ิ  

ใหeใบนัดและมาตรวจตามนัดเท[านั ้น ไม[ไดeรับ

คำแนะนำเก ี ่ ยวก ับการดำ เน ิน ไปของโรค  

การปฏิบัติตัวและการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการ

ดำรงชีว ิตที ่เหมาะสม ดeานอุปกรณy/สื ่อต[างๆ  

ในการใหeขeอมูลผูeปdวยและญาติมีความไม[ครอบคลุม 

ไม[ทันต[อการเปลี่ยนแปลงในยุคปBจจุบันที่ระบบ

สารสนเทศเขeามามีบทบาทอย[างมากทางดeาน

การแพทยyและสาธารณสุข ในขณะเด ียวกัน

รูปแบบการใหeบริการยังขาดการเชื ่อมโยงและ

บูรณาการกับการดูแลผู eปdวยไตเรื ้อรังในคลินิก  

โรคไม[ติดต[อเรื้อรัง (NCD) (เบาหวาน ความดัน) 

การเขeาถึงยังไม[ครอบคลุม ส[งผลใหeผูeปdวยไตเรื้อรัง

ไดeรับการดูแล และส[งต[อพบอายุรแพทยyโรคไต

ล[าชeาจนเขeาสู[ภาวะไตเรื้อรังระยะสุดทeายหรือมีค[า 

eGFR ลดลงต่ำ ทำใหeผู eปdวยกลุ [มนี ้ไม[ไดeรับการ

เตรียมตัวในเรื ่องการบำบัดทดแทนไต มีอัตรา 

การไดeรับการบำบัดทดแทนไตแบบไม[ไดeวางแผน 

(unplan dialysis) เกิดขึ้น ซึ่งตามแนวปฏิบัติของ

สมาคมโรคไตแห[งประเทศไทย ผู eปdวยไตเรื ้อรัง

ระยะที่ 3 ตeองพบอายุรแพทยyโรคไต (nephrologist) 

ป^ละครั ้ง ส [วนผู eป dวยไตเร ื ้อร ังในคลินิกต[างๆ  

ในโรงพยาบาล เช [น คล ิน ิกพิเศษ (ความดัน 

เบาหวาน) คลินิกระบบทางเดินปBสสาวะ คลินิก 

นิรนาม เขeาถึงดeานบริการยังไม[ครอบคลุมเช[นกัน 

จากสภาพปBญหาขeางตeน จึงเห็นความสำคัญ

ของการพัฒนารูปแบบการดูแลผู eปdวยไตเรื ้อรัง 

โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย โดยนำระบบ

เทคโนโลยีเขeามาใชeในรูปของแอปพลิเคชันไลนy 

(Line OA)  บูรณาการร[วมกับแนวคิดความรอบรูe

ดeานสุขภาพ (health literacy) ซึ่งจะทำใหeผูeปdวย

และญาติ เข eาถ ึง เข eาใจ และนำไปปฏิบ ัต ิไดe 

สามารถพูด ค ุย ปร ึกษาแพทยyและบุคลากร

ทางการพยาบาลไดeอย[างรวดเร็ว ในขณะเดียวกัน 

แพทยy บุคลากรทางการพยาบาลสามารถประเมิน

ผู eป dวยไดeโดยผู eป dวยไม[จำเป@นตeองเดินทางมา

โรงพยาบาล เป@นการเพิ่มประสิทธิภาพการดูแล

ผู eปdวยในโรงพยาบาลพะเยา และระบบติดตาม  

ส[งต[อกับเครือข[ายมีประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น ส[งผลใหe

การดูแลผู eปdวยมีความต[อเนื ่องจากโรงพยาบาล 

สู [ชุมชนที่ผู eปdวยอาศัยอยู [ ผู eปdวยไตเรื ้อรังมีการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดำรงชีวิตที่เหมาะสม  

มีส[วนร[วมในการดูแลตนเอง ทั้งนี้เพื่อผลลัพธyใน

การชะลอไตเสื่อมไม[ใหeเขeาสู[ไตเรื้อรังระยะสุดทeาย

เร็วข้ึน และทำใหeคุณภาพชีวิตของผูeปdวยดีข้ึน 

วัตถุประสงค-วิจัย 

1. เพื ่อพัฒนารูปแบบการดูแลผู eป dวยไต

เร้ือรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย 

2. เพื ่อศึกษาผลของใชeร ูปแบบการดูแล

ผูeปdวยไตเร้ือรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย  

กรอบแนวคิดการวิจัย 

การศึกษาครั้งนี้เป@นการศึกษาเชิงวิจัยและ

พัฒนา ประกอบดeวย 4 ระยะดังรูปภาพท่ี 1  
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รูปภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

วิธีดำเนินการวิจัย  

การวิจ ัยครั ้งนี ้ เป นการวิจ ัยและพัฒนา 

(Research and development) เพื่อพัฒนารูปแบบ

การด ูแลผ ู ป วยไตเร ื ้อร ังเพ ื ่อชะลอไตเส ื ่อม 

โรงพยาบาลพะเยาและเครือข่าย และศึกษาผล

ของการพัฒนารูปแบบการดูแลผู ปวยไตเรื ้อรัง 

ระหว าง เด ือนพฤษภาคม  ถ ึ งต ุลาคม  2566  

ในคลินิกโรคไตเรื ้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและ

เครือข่าย  

ประชากรในการว ิ จ ั ย  ประกอบด  วย  

1) พยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ ที่ปฏิบัติงานใน

คลินิกโรคไตเรื ้อรังในโรงพยาบาลพะเยา และ

เครือข่ายภายในโรงพยาบาลพะเยา และ 2) ผูปวย

โรคไตเร้ือรัง ท่ีเข้ารับบริการ ในโรงพยาบาลพะเยา  

การกำหนดกลุมตัวอยาง ผูวิจัยไดดำเนินการ

สุมตัวอยางแบบเจาะจง (Purposive Sampling) 

กับพยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ ที่ปฏิบัติงาน 

ในคลินิกโรคไตเรื้อรังในโรงพยาบาลพะเยา และ

เครือข่ายภายในโรงพยาบาลพะเยา ที ่มีผู ปวย 

โรคไตเรื ้อรังเข้ารับบริการ ไดแก่ คลินิกพิเศษ 

โรคไมติดตอเรื้อรัง (เบาหวาน ความดัน) คลินิก 

นิรนาม คลินิกทางเดินปสสาวะ คลินิกศัลยกรรม

กระดูก (ออรโธปดิกส) และคลินิกอายุรกรรม 

จำนวนทั ้งสิ ้น 16 คน และผู ปวยโรคไตเรื ้อรัง  

ที่เข้ารับบริการ คลินิกโรคไตเรื้อรังในโรงพยาบาล

พะเยา และเครือข่ายภายในโรงพยาบาลพะเยา 

ขั้นตอนที่ 1  

การวิเคราะห5สภาพและ

ประเมินความต=องการ                 

• วิเคราะห0สภาพป;ญหา

แ ล ะ ป ร ะ เ ม ิ น ค ว า ม

ต>องการของผู>ปCวย 

• ท บ ท ว น แ น ว ท า ง

ปฏิบัติการพยาบาลดูแล

ผู>ปCวย 

 

 

ขั้นตอนที่ 2  

การออกแบบ  

และพัฒนารูปแบบ  

• นำผลการศึกษาขั้นตอน

ที ่ 1 มาพัฒนารูปแบบ

การดูแลผู>ปCวยไตเรื ้อรัง 

โรงพยาบาลพะเยาและ

เ ค ร ื อ ข Q า ย  ผ Q า น ไ ลน0  

แอปพลิเคชัน (LINE OA) 

ชื่อ “อยูQกับหมอไต” 

ขั้นตอนที่ 3  

การนำไปใช=ใน

สถานการณ5จริง 

• ไปใช >ก ับผ ู >ป Cวยโรคไต

เรื ้อรัง ที ่เข>ารับบริการ 

คลิน ิกโรคไตเร ื ้อร ังใน

โรงพยาบาลพะเยา และ

เ ค ร ื อ ข Q า ย ภ า ย ใ น

โรงพยาบาลพะเยา 

ขั้นตอนที่ 4 

การประเมินผลรูปแบบ 

 

• ความรู>ในการดูแลตนเอง

ของผู>ปCวยไตเรื้อรัง กQอน

และหลังการใช>รูปแบบ  

• พ ฤ ต ิ ก ร ร ม ก า ร ด ู แ ล

ตน เองของผ ู > ป C ว ย ไต

เรื้อรัง กQอนและหลังการ

ใช>รูปแบบ  

• อัตราการคัดกรองของไต 

(eGFR) ก Qอนและหลั ง

การใช>รูปแบบ 

• ความพึงพอใจของผู>ปCวย

ไตเรื้อรังตQอรูปแบบ 

• ค ว า ม พ ึ ง พ อ ใ จ ข อ ง

พยาบาลวิชาชีพและทีม

สุขภาพตQอรูปแบบ  
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 การพัฒนารูปแบบการดูแลผูปวยไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข่าย 

 ในระหวางช่วงเดือนกรกฎาคม ถึงเดือนกันยายน 

2566 โดยกำหนดเกณฑการคัดเข้า ไดแก่  

1. ไดรับการวินิจฉัยจากแพทยวาเปนโรค

ไตเรื้อรังระยะท่ี 3 โดยที่มีอัตราการกรองของไต 

(eGFR) อย ู  ร ะห ว  า ง  30-59 ml/min/1.73m²  

ของพ้ืนท่ีผิวกาย 

2. ใช ้ โทรศ ัพท ม ือถ ือแบบสมาร ทโฟน  

ท่ีสามารถใช้ไลนแอปพลิเคชัน (LINE Application)  

3. สามารถรับรูและสื่อความหมายเข้าใจ

ดวยภาษาไทย  

4. ม ี ก า ร มอ ง เ ห ็ น  ก า ร ไ ด  ย ิ น ปก ติ   

มีสติสัมปชัญญะสมบูรณสามารถใหข้อมูลได 

5. มีความยินดีเข้ารวมการวิจัย 

เกณฑการค ัดออก ได แก ่  ในระหว าง

ดําเนินการวิจัยไดรับการวินิจฉัยจากแพทยวา 

ม ีความด ัน โลห ิ ตส ู งท ี ่ ค วบค ุ ม ไม  ได   หรือ 

มีภาวะแทรกซ้อนที่รุนแรงจากโรคไตเรื้อรัง หรือ

โรคประจำตัวรวมที่อยูในระยะไมสามารถเข้ารวม

โครงการวิจัยน้ีได 

เคร่ืองมือและการตรวจสอบคุณภาพ 

เครื่องมือที่ใช้ในการดำเนินการศึกษา ไดแก่ 

รูปแบบการดูแลผู ปวยโรคไตเรื ้อรัง โรงพยาบาล

พะเยาและเครือข่าย โดยใช้ไลนแอปพลิเคชัน (LINE 

OA) ชื ่อ “อยู กับหมอไต” ที่มุ งเนนกระบวนการ

พยาบาลดูแลผูปวยโรคไตเรื้อรัง ตามกรอบแนวคิด

ความรอบรู ด านสุขภาพของ Nutbeam (2008)  

โดยมีการใหความรู ใหคำปรึกษา แนะนำ การเปด

โอกาสใหผูปวยไดแสดงความคิดเห็น ความตองการ

ในการดูแลสุขภาพ การติดตามเยี่ยมเพื่อใหเกิดการ

ปรับเปลี ่ยนพฤติกรรมการดำรงชีวิตที ่เหมาะสม  

ซึ ่งผู วิจัยและทีมพัฒนาไดใช้สื ่อที ่ทันสมัยมาใช้ 

ในการดูแลผู ป วย ได แก ่ แผนอ ินโฟกราฟกส 

(Infographics) และวีดิโอออนไลนใหความรู แบบ

ออนไลน ได แก่ ความรู  เก ี ่ยวกับโรคไตเร ื ้อรัง  

การใช้ยา การรับประทานอาหาร การออกกำลังกาย 

การจัดการอารมณ ปจจัยสงเสริมการเสื่อมของไต 

การปองกันและชะลอความเส่ือมของไต 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการรวบรวมข้อมูล มีดังน้ี 

1.  แบบสอบถามสำหรับผูปวยโรคไตเรื้อรัง 

ประกอบดวย 4 สวน ไดแก่ 1) แบบบันทึกข้อมูล

สวนบุคคล 2) แบบประเมินความรูเกี่ยวกับโรคไต

เรื ้อรัง ลักษณะคำถามเปนแบบเลือกตอบ ใช่/

ถูกตอง และไมใช ่/ไมถ ูกตอง จำนวน 35 ข้อ  

โดยตอบถูกให  1 คะแนน และตอบผิดให  0 

คะแนน กำหนดช่วงระดับความรู ออกเปน 3 

ระดับ คือ  0–12 คะแนน หมายถึงมีความรู ใน

ระดับต่ำ/นอย คะแนนระหวาง 13–24 คะแนน 

หมายถึงมีความรูในระดับปานกลาง และ 25–35 

คะแนน หมายถึงมีความรู ในระดับสูง/มาก 3) 

แบบประเมินพฤติกรรม ลักษณะคำถามเปนแบบ

แบงระดับ 4 ระดับ ไดแก่ ปฏิบัติประจำ, ปฏิบัติ

บอยครั้ง, ปฏิบัติบางครั้ง และไมไดปฏิบัติ และ  

4) แบบประเม ินความพึงพอใจของผู ป วยตอ

รูปแบบ ลักษณะคำถามเปนแบบ แบงระดับ 5 

ระดับ ได แก ่ พึงพอใจมากที ่ส ุด พึงพอใจมาก  

พึงพอใจปานกลาง พึงพอใจนอย และพึงพอใจนอย

ท่ีสุด  

2. แบบสอบถามสำหรับพยาบาลวิชาชีพ 

และทีมส ุขภาพ ประกอบดวย 2 สวน ได แก่  

1) แบบบันทึกข้อมูลสวนบุคคล และ 2) แบบประเมิน

ความพึงพอใจตอรูปแบบ ลักษณะคำถามเปนแบบ

แบงระดับ 5 ระดับ ไดแก่ พึงพอใจมากที ่ สุด  

พึงพอใจมาก พึงพอใจปานกลาง พึงพอใจนอย 

และพึงพอใจนอยท่ีสุด 
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การดำเนินการตรวจสอบคุณภาพของเครื่อง

ที ่ ใช ้ในการว ิจ ัย ได ตรวจสอบความเที ่ยงตรง 

เชิงเนื้อหา กับผูทรงคุณวุฒิ 3 ทาน เพื่อตรวจสอบ

ความถูกตอง เหมาะสมของภาษา โดยผลการ

ประเมินค่าดัชนีความตรงของเนื้อหา (Content 

validity index; CVI) รูปแบบการดูแลผู ปวยไต

เรื ้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข่าย มีค่า

เทากับ 0.90 แบบสอบถามสำหรับผูปวยโรคไต

เรื้อรัง มีค่าเทากับ 0.90 และแบบประเมินสำหรับ

พยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ มีค่าเทากับ 0.96 

และนำเครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลไปทดลอง

ใช้กับกลุมทดลอง แลวนำมาวิเคราะหหาค่าความ

เช ื ่อม ั ่น โดยคำนวณจากส ูตรของครอนบาช 

(Cronbach’s Coefficient Alpha) ผลการทดสอบ

ความเชื่อมั่นของแบบประเมินสำหรับผูปวยไดค่า

ความนาเชื่อถือในภาพรวมเทากับ 0.85 และแบบ

ประเมินความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพและทีม

สุขภาพ ไดค่าความนาเช่ือถือเทากับ 0.85 

กระบวนการเก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิจัยนี้กำหนดระยเวลาดำเนินการวิจัยไว 

6 เดือน ระหวางเดือนพฤษภาคม ถึงตุลาคม 2566

มีกระบวนการเก็บรวบรวมข้อมูล แบงออกเปน  

4 ระยะ ไดแก่  

ระยะที่ 1 วิเคราะหสภาพและประเมินความ

ตองการ โดยประชุมปรึกษาหารือ และสนทนากลุม

รวมกับพยาบาลวิชาชีพ และทีมสุขภาพประกอบดวย 

ผูวิจัย อายุรแพทยโรคไต พยาบาลวิชาชีพ คลินิก

โรคไตเรื ้อรัง คลินิกพิเศษ (เบาหวาน ความดัน) 

คลิน ิกนิรนาม คลิน ิกทางเดินปสสาวะ คลินิก

ศ ัลยกรรมกระดูก (ออรโธป ด ิกส ) และคลินิก  

อายุรกรรม เพื่อทบทวนวิธีการปฏิบัติการพยาบาล

ดูแลผูปวยโรคไตเรื้อรังในปจจุบันจากมุมมองของ

ผูปฏิบัติงาน และสำรวจปญหา และความตองการ

ของผูปวยโรคไตเรื้อรัง จากนั้นนำข้อมูลมาวิเคราะห 

ปญหาแตละดานในแตละมิติ และสรุปปญหา 

ท่ีสำคัญท่ีตองไดรับการพัฒนา 

ระยะที ่ 2 ออกแบบและพัฒนารูปแบบ  

นำข ้อม ูลจากข ั ้นตอนท่ี  1 และการทบทวน

วรรณกรรมที่เกี ่ยวข้อง มาใช้ในการกำหนดการ

พ ัฒนาร ูปแบบการด ูแลผ ู ป วยโรคไตเร ื ้อ รัง 

โรงพยาบาลพะเยาและเครือข่าย โดยใช้ไลน 

แอปพลิเคชัน (LINE OA) ชื ่อ “อยู ก ับหมอไต” 

และนำเสนอใหผ ู ทรงคุณวุฒิ เพื ่อตรวจสอบ 

ความถูกตอง เหมาะสมของของรูปแบบ  

ระยะท ี ่  3  การนำ ร ู ปแบบ ไป ใช ้ ใ น

สถานการณจริง ผูวิจัยนำรูปแบบมาใช้ในการดูแล

ผูปวยไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข่าย 

ผานไลนแอปพลิเคชัน (LINE OA) ช่ือ “อยูกับหมอ

ไต” ที่พัฒนา จากขั้นตอนท่ี 3 ไปใช้กับผูปวยโรค

ไตเรื้อรัง ที่เข้ารับบริการ คลินิกโรคไตเรื ้อรังใน

โรงพยาบาลพะเยา  และเคร ื อข ่ ายภายใน

โรงพยาบาลพะเยา เปนระยะเวลา 2 เดือน ในช่วง

เดือนกรกฎาคม ถึงสิงหาคม 2566 โดยแบงระยะ

ดำเนินการ 2 ระยะ คือ 1) ระยะก่อนเข้ารวม

โครงการ เชิญกลุ มตัวอยางเข้ารวมใช้รูปแบบ 

อธิบายวิธีการใช้งาน หลังจากนั้นสงแบบประเมิน

ความรู  พฤติกรรมการดูแลตนเองผานช่องไลน 

แอปพลิเคชันก่อนใช้รูปแบบ และ 2) ระยะเข้ารวม

โครงการ 

 สงข้อความใหความรู  รูปภาพ สื ่อวีดิโอ

ตางๆ ที่เกี่ยวข้อง เปดโอกาสใหผูปวยซักถามข้อ

สงสัย ติดตามเยี ่ยมผานทางไลนแอปพลิเคชัน 

ในผูปวยท่ีตองไดรับการดูแลเปนกรณีเฉพาะ  

ระยะที่ 4 การประเมินผลหลังใช้รูปแบบ 

เม่ือดำเนินการใช้รูปแบบเสร็จส้ิน มีการดำเนินการ

The Development of care model for Patients with  
Chronic Kidney Disease at Phayao hospital and Network. 
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ประเม ินความร ู   พฤต ิกรรมการด ูแลตนเอง  

ความพึงพอใจของผูปวยตอรูปแบบ บันทึกอัตรา

การค ั ดกรองของ ไต  ( eGFR)  และประเ มิน 

ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ  

การวิเคราะหข้อมูล 

การวิเคราะหข้อมูลใช้สถิติเชิงพรรณนา 

ได แก ่ ค ่าความถ ี ่ ค ่าร อยละ ค ่าเฉล ี ่ย และ 

ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน ในการบรรยายข้อมูลสวน

บุคคลของผูปวย ข้อมูลสวนบุคคลของพยาบาล

วิชาชีพและทีมสุขภาพ ความรู พฤติกรรมการดูแล

ตนเองของผ ู ป วย ความพึงพอใจของผ ู ป วย  

ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ 

และสถิต ิเช ิงอนุมาน ไดแก่ ค่า Paired t-test  

ในการเปรียบเทียบความรู และพฤติกรรมการดูแล

ตนเองของผู ปวยไตเรื ้อรัง ก่อนและหลังการใช้

รูปแบบ                             

การพิทักษกลุมตัวอยาง 

การวิจัยครั ้งนี ้ไดรับการรับรองจริยธรรม

การวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยใน

มนุษยโรงพยาบาลพะเยา เมื่อวันที่ 3 พฤษภาคม 

2566 เลขท่ี COA No.198 และผู ว ิจัยไดทำการ

พิทักษสิทธิกลุ มตัวอยางและปองกันผลกระทบ

ดานจริยธรรมที่อาจเกิดขึ้น กลุมตัวอยางมีสิทธิ 

ที ่จะหยุดหรือปฏิเสธการเข้ารวมโครงการวิจัย 

ไดทุกเวลาโดยการปฏิเสธนี้จะไมมีผลใดๆ ตอกลุม

ตัวอยางทั ้งส ิ ้น และนำเสนอผลการวิจ ัยเปน

ภาพรวม 

ผลการวิจัย 

1. ผลการวิเคราะหข้อมูลสวนบุคคลของ

กลุมตัวอยางผูปวย พบวาสวนใหญเปนเพศชาย

รอยละ 57.90 มีอายุระหวาง 51–60 ป รอยละ 

42.10 มีการศึกษาในระดับมัธยมศึกษา รอยละ 

56.10 สถานภาพคู่/สมรส รอยละ 56.10 ประกอบ

อาชีพเกษตรกรรม รอยละ 43.90 รยไดเฉลี่ยตอ

เดือนอยูระหวาง 5,001–10,000 บาท รอยละ 

50.90 ใช้สิทธิในการรักษาเปนบัตรประกันสุขภาพ

ถวนหนา รอยละ 28.10 มีประวัติโรครวม รอยละ 

82.50 ผูดูแลหลักคือภรรยา/สามี รอยละ 28.10 

และสวนใหญมีประสบการณไดรับความรูเรื่องการ

ใช้ยา ดานโภชนาการ เรื่องปจจัยสงเสริมการเสื่อม

ของไต รอยละ 56.10, 52.60 และ 50.90 ตามลำดับ 

2. การเปรียบเทียบคะแนนความรู ในการ

ดูแลตนเอง ก่อนและหลังการใช้รูปแบบการดูแล

ผูปวยไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข่าย 

ผานไลนแอปพลิเคชัน (LINE OA) ช่ือ “อยูกับหมอ

ไต” ดวยค่าสถิติ Paired Samples t-test พบวา 

ค่า t = -8.64 และค่า p-value = 0.00 แสดงวา 

คะแนนความรูในการดูแลตนเอง ก่อนและหลังการ

ใช้รูปแบบ แตกตางกันอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ 

ท่ีระดับ 0.05 ดังตารางท่ี 1 

ตารางท่ี 1 การเปรียบเทียบคะแนนความรูeในการดูแลตนเอง ก[อนและหลังการใชeรูปแบบ 
 

คะแนนความรู*ในการดูแลตนเอง Mean SD t p-value 

ก"อนการใช)รูปแบบ (n = 57) 26.56 5.54 
-8.64 0.00* 

หลังการใช)รูปแบบ (n = 57) 33.59 2.12 

* P < 0.05 
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3. การเปรียบเทียบระดับพฤติกรรมดูแล

ตนเองของผูeปdวยโรคไตเรื้อรัง ก[อนและหลังการใชe

รูปแบบการดูแลผูeปdวยไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยา

และเครือข[าย ผ[านไลนyแอปพลิเคชัน (LINE OA)  

ช่ือ “อยู[กับหมอไต” ดeวยค[าสถิติ  Paired Samples 

t-test พบว[าในภาพรวม ค[า t = -18.99  และค[า  

p-value = 0.00 แสดงว[า ระดับพฤติกรรมดูแล

ตนเองของผูeปdวยโรคไตเรื้อรัง ก[อนและหลังการใชe

ร ูปแบบ แตกต[างกันอย[างมีนัยสำคัญทางสถิติ 

ที่ระดับ 0.05 เมื่อพิจารณารายดeานพบว[า ทั้ง 4 ดeาน 

ค ื อ พฤต ิ กรรมการด ู แลตนเองด e านอาหาร  

(t = -21.93, p-value = 0.00) ดeานยา (t = -19.67, 

p-value = 0.00)   ด e า นกา รออกกำล ั ง ก าย  

(t = -13.85, p-value = 0.00) และอารมณyของ

ผูeปdวยโรคไตเรื้อรัง (t = -15.84, p-value = 0.00) 

ก[อนและหลังการใชeรูปแบบ แตกต[างกันอย[างมี

นัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ดังตารางท่ี 2 

 

ตารางท่ี 2 การเปรียบเทียบระดับพฤติกรรมการดูแลตนเอง ก[อนและหลังการใชeรูปแบบ 

พฤติกรรมการดูแลตนเอง 

กCอนการใช*รูปแบบ 

(n = 57) 

หลังการใช*รูปแบบ 

(n = 57) t p-value 

Mean SD Mean SD 

พฤติกรรมด)านอาหาร 0.95 0.45 1.77 0.36 -21.93 0.00* 

พฤติกรรมด)านยา 0.96 0.54 1.79 0.38 -19.67 0.00* 

พฤติกรรมด)านการออกกำลังกาย 0.95 0.54 1.74 0.42 -13.85 0.00* 

พฤติกรรมด)านอารมณM 1.07 0.65 1.87 0.41 -15.84 0.00* 

ภาพรวม 0.98 0.51 1.79 0.35 -18.99 0.00* 

* P < 0.05 

 

 4. อัตราการคัดกรองของไต (eGFR) ก[อน

และหลังการใชeรูปแบบการดูแลผู eปdวยไตเรื ้อรัง 

โรงพยาบาลพะเยาและเคร ือข [าย ผ [านไลนy  

แอปพลิเคชัน (LINE OA) ชื ่อ “อยู [ก ับหมอไต” 

ดeวยค[าสถิติ Paired Samples t-test พบว[า ค[า  

t = -8.78 และค[า p-value = 0.00 แสดงว[า อัตรา

การคัดกรองของไต (eGFR) ก[อนและหลังการใชe

รูปแบบ แตกต[างกันอย[างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ี

ระดับ 0.05 ดังตารางท่ี  3 

ตารางท่ี 3 การเปรียบเทียบอัตราการคัดกรองของเสียภายในไต (eGFR) ก่อนและหลังการใช้รูปแบบ 

อัตราการคัดกรองของไต (eGFR) Mean SD t p-value 

ก"อนการใช)รูปแบบ (n = 57) 40.29 9.92 
-8.78 0.00* 

หลังการใช)รูปแบบ (n = 57) 49.39 10.22 

* P < 0.05 

 

The Development of care model for Patients with  
Chronic Kidney Disease at Phayao hospital and Network. 
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5. ความพึงพอใจของผูeปdวยต[อรูปแบบการ

ดูแลผู eป dวยไตเร ื ้อร ัง โรงพยาบาลพะเยาและ

เครือข[าย พบว[า ในภาพรวมกลุ[มตัวอย[างผูeปdวย 

มีความพึงพอใจต[ออรูปแบบการดูแลผู eปdวยไต

เรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย ผ[านทาง

ไลนyแอปพลิเคชัน (LINE OA) ชื่อ “อยู[กับหมอไต” 

อยู[ในระดับมากที่สุด มีค[าเฉลี่ยรวมเท[ากับ 4.21 

เมื่อพิจารณาแต[ละประเด็นพบว[า กลุ[มตัวอย[าง 

มีความพึงพอใจอยู[ในระดับมากที่สุดต[อขั้นตอน

การลงทะเบียน แสกน QR code เพ่ือเขeาร[วมกลุ[ม

และใชeงาน รองลงมาคือ รูปภาพ/วีด ิโอ อ[าน 

ศึกษาและทำความเขeาใจไดeง[ายการใหeคำปรึกษา 

คำแนะนำจากจากพยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ 

การเป¢ดโอกาสใหeซักถามขeอสงสัย รูปภาพ/วีดิโอ  

มีความชัดเจน ช[วงเวลาในการส[งขeอความใหe

ความรูe การติดตามเย่ียมผ[านทางไลนyแอปพลิเคชัน 

(LINE OA) ชื่อ “อยู[กับหมอไต” และการเขeาร[วม

กลุ [ม “อยู [ก ับหมอไต” ช [วยใหeท [านมีความรูe  

ตามลำดับ (ค[าเฉลี ่ยเท[ากับ 4.38, 4.29, 4.29, 

4 .28,  4 .21,  4 .21 และ 4 .21 ตามลำด ับ) 

นอกจากนี ้มีความพึงพอใจอยู [ในระดับมากต[อ

ความรวดเร็วในการตอบคำถาม หรือขeอสงสัยจาก

พยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ และการเขeาร[วม

กลุ[ม “อยู[กับหมอไต” ช[วยใหeท[านสามารถปฏิบัติ

ดูแลตนเองไดeอย[างเหมาะสม (ค[าเฉลี ่ยเท[ากับ 

4.08 และ 3.89) ดังตารางท่ี 4 

 

ตารางท่ี 4 ความพึงพอใจของผูeปdวยต[อรูปแบบการดูแลผูeปdวยไตเร้ือรัง โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย  

ความพึงพอใจตCอรูปแบบการดูแลผู*ป^วยไตเรื้อรัง  

โรงพยาบาลพะเยาและเครือขCาย (n = 16) 
Mean SD แปลผล 

1. ขั้นตอนการลงทะเบียน แสกน QR code เพื่อเข)าร"วมกลุ"มและใช)งาน 4.38 0.52 มากที่สุด 

2. รูปภาพ/วีดิโอ มีความชัดเจน 4.21 0.67 มากที่สุด 

3. รูปภาพ/วีดิโอ อ"าน ศึกษาและทำความเข)าใจได)ง"าย 4.29 0.70 มากที่สุด 

4. ช "วงเวลาในการส "งข )อความให)ความร ู ) เร ื ่องโรคไตเร ื ้อร ัง การใช )ยา  

การรับประทานอาหาร การออกกำลังกาย การจัดการอารมณMในผู)ปiวยโรคไต

เรื้อรัง ปjจจัยส"งเสริมการเสื่อมของไต การปkองกันและชะลอความเสื่อมของไต 

4.21 0.67 มากที่สุด 

5. การเปlดโอกาสให)ซักถามข)อสงสัยเกี่ยวกับการใช)ยา การรับประทานอาหาร 

การออกกำลังกาย และเรื่องต"างๆ เกี่ยวกับโรคไตเรื้อรัง 

4.28 0.70 มากที่สุด 

6. ความรวดเร็วในการตอบคำถามหรือข)อสงสัยจากพยาบาลวิชาชีพและ 

ทีมสุขภาพ 

4.08 0.60 มาก 

7. การให)คำปรึกษา คำแนะนำจากจากพยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ 4.29 0.70 มากที่สุด 

8. การติดตามเยี่ยมผ"านทางไลนMแอปพลิเคชัน (LINE OA) ชื่อ “อยู"กับหมอไต” 4.21 0.72 มากที่สุด 

9. การเข )าร "วมกล ุ "ม “อย ู "ก ับหมอไต” ช "วยให )ท "านม ีความรู )การใช )ยา  

การรับประทานอาหาร การออกกำลังกาย และเรื่องต"างๆ เกี่ยวกับโรคไตเรื้อรัง 

4.21 0.67 มากที่สุด 

10. การเข)าร"วมกลุ"ม “อยู"กับหมอไต” ช"วยให)ท"านสามารถปฏิบัติดูแลตนเองได)

อย"างเหมาะสม 

3.89 0.72 มาก 

คCาเฉลี่ยรวม 4.21 0.50 มากที่สุด 
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 6. ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพและ

ทีมสุขภาพต[อรูปแบบการดูแลผู eป dวยไตเร ื ้อรัง 

โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย พบว[าพยาบาล

วิชาชีพและทีมสุขภาพส[วนใหญ[เป @นเพศหญิง  

รeอยละ 87.50 มีอายุระหว[าง 41–50 ป̂  รeอยละ 

56.20 มีการศึกษาในระดับปริญญาตรี ร eอยละ 

87.50 และมีประสบการณyในการพยาบาลดูแลผูeปdวย

ไตเรื้อรังมากกว[า 10 ป^ รeอยละ 75.00 และหลังจาก 

ไดeร[วมใชeรูปแบบการดูแลผูeปdวยไตเร้ือรัง โรงพยาบาล

พะเยาและเครือข[าย ผ[านไลนyแอปพลิเคชัน (LINE 

OA) ชื่อ “อยู[กับหมอไต” พบว[าในภาพรวมมีความ 

พึงพอใจต[อรูปแบบในระดับมากที่สุด มีค[าเฉลี่ยรวม 

4.24 เมื ่อพิจารณาแต[ละประเด็นพบว[า พยาบาล

วิชาชีพและทีมสุขภาพมีความพึงพอใจอยู[ในระดับ

มากที่สุดคือ รูปภาพ/วีดิโอ มีความชัดเจน รองลงมา

คือ เป@นช[องทางที ่ผ ู eป dวยโรคไตเร ื ้อร ังสามารถ

สอบถาม หรือใหeขeอแนะนำในการใหeบริการทางการ

พยาบาลดูแลผูeปdวยโรคไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยา

และเครือข[าย ช[วยเพิ่มช[องทางการใหeติดต[อ และ

ต ิดตามด ูแลผ ู eป dวยโรคไตเร ื ้อร ัง ข ั ้นตอนการ

ลงทะเบียน แสกน QR code เพื่อเขeาร[วมกลุ[มและ 

ใชeงาน เป@นช[องทางในการใหeความรูeแก[ผูeปdวยโรคไต

เรื้อรังที่รวดเร็วและทั่วถึง พยาบาลวิชาชีพและทีม

สุขภาพ สามารถนำรูปแบบการดูแลผูeปdวยไตเรื้อรัง 

โดยใชeไลนyแอปพลิเคชัน ไปต[อยอดและขยายผลใน

การสรeางนวัตกรรมใหม[ที่เป@นประโยชนyต[อหน[วยงาน

ไดe ตามลำดับ (ค[าเฉลี่ยเท[ากับ 4.43, 4.31, 4.31, 

4.25, 4.25 และ 4.25 ตามลำดับ) นอกจากนี้มีความ 

พึงพอใจอยู [ในระดับมากต[อรูปภาพ/วีดิโอ อ[าน 

ศึกษาและทำความเขeาใจไดeง[าย ช[วยใหeผูeปdวยโรคไต

เรื้อรังมีความรูe และสามารถการปฏิบัติดูแลตนเอง

เพื่อป£องกันและชะลอความเสื่อมของไต ช[วงเวลา 

ในการส[งขeอความใหeความรูeเรื่องโรคไตเรื้อรัง การใชeยา 

การรับประทานอาหาร การออกกำลังกาย การ

จัดการอารมณyในผูeปdวยโรคไตเรื้อรัง ปBจจัยส[งเสริม

การเสื่อมของไต การป£องกันและชะลอความเสื่อม

ของไต และช[วยใหeพยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ

มีส[วนร[วมในการใหeบริการทางการพยาบาลดูแล

ผูeปdวยโรคไตเรื้อรัง (ค[าเฉลี่ยเท[ากับ 4.18, 4.18, 

4.12 และ 4.12 ตามลำดับ) ดังตารางท่ี 5 

ตารางที ่ 5 ความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพต[อรูปแบบการดูแลผู eปdวยไตเรื ้อรัง 

โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย 

ความพึงพอใจตCอรูปแบบการดูแลผู*ป^วยไตเรื้อรัง  

โรงพยาบาลพะเยาและเครือขCาย (n = 16) 
Mean SD แปลผล 

1. ขั้นตอนการลงทะเบียน แสกน QR code เพื่อเข)าร"วมกลุ"มและใช)งาน 4.25 0.57 มากที่สุด 

2. รูปภาพ/วีดิโอ มีความชัดเจน 4.43 0.62 มากที่สุด 

3. รูปภาพ/วีดิโอ อ"าน ศึกษาและทำความเข)าใจได)ง"าย 4.18 0.54 มาก 

4. ช "วงเวลาในการส"งข )อความให)ความร ู ) เร ื ่องโรคไตเร ื ้อร ัง การใช )ยา  

การรับประทานอาหาร การออกกำลังกาย การจัดการอารมณMในผู)ปiวยโรคไต

เรื้อรัง ปjจจัยส"งเสริมการเสื่อมของไต การปkองกันและชะลอความเสื่อมของไต 

4.12 0.50 มาก 

5. เปzนช"องทางในการให)ความรู)แก"ผู)ปiวยโรคไตเรื้อรังที่รวดเร็วและทั่วถึง 4.25 0.44 มากที่สุด 

6. ช"วยให)ผู)ปiวยโรคไตเรื้อรังมีความรู) และสามารถการปฏิบัติดูแลตนเอง 

เพื่อปkองกันและชะลอความเสื่อมของไต 

4.18 0.40 มาก 

The Development of care model for Patients with  
Chronic Kidney Disease at Phayao hospital and Network. 
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ความพึงพอใจตCอรูปแบบการดูแลผู*ป^วยไตเรื้อรัง  

โรงพยาบาลพะเยาและเครือขCาย (n = 16) 
Mean SD แปลผล 

7. เปzนช"องทางที่ผู)ปiวยโรคไตเรื้อรังสามารถสอบถาม หรือให)ข)อแนะนำในการ

ให)บริการทางการพยาบาลดูแลผู)ปiวยโรคไตเรื้อรัง โรงพยาบาลพะเยาและ

เครือข"าย 

4.31 0.70 มากที่สุด 

8. ช"วยให)พยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพมีส"วนร"วมในการให)บริการทางการ

พยาบาลดูแลผู)ปiวยโรคไตเรื้อรัง 

4.12 0.61 มาก 

9. ช"วยเพิ่มช"องทางการให)ติดต"อ และติดตามดูแลผู)ปiวยโรคไตเรื้อรัง 4.31 0.47 มากที่สุด 

10. พยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ สามารถนำรูปแบบการดูแลผู)ปiวยไต

เรื้อรัง โดยใช)ไลนMแอปพลิเคชัน ไปต"อยอดและขยายผลในการสร)างนวัตกรรม

ใหม"ที่เปzนประโยชนMต"อหน"วยงานได) 

4.25 0.44 มากที่สุด 

คCาเฉลี่ยรวม 4.24 0.33 มากที่สุด 

อภิปรายผล 

การพัฒนารูปแบบการดูแลผูeปdวยไตเรื้อรัง

โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย โดยใชeไลนy       

แอปพลิเคชัน (LINE OA) ชื ่อ “อยู [ก ับหมอไต” 

มุ [งเนeนกระบวนการพยาบาลดูแลผู eปdวยโรคไต

เรื้อรัง ตามกรอบแนวคิดความรอบรูeดeานสุขภาพ

ของ  Nutbeam (2008) โดยม ี การ ให e ความ รูe   

การใหeคำปรึกษา แนะนำ การเป¢ดโอกาสใหeผูeปdวย

ไดeแสดงความคิดเห็น ความตeองการในการดูแล

ส ุขภาพ การต ิดตามเย ี ่ ยมเพ ื ่ อ ให e เก ิดการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดำรงชีวิตที่เหมาะสม  

ม ีส [วนร [วมในการดูแลตนเอง โดยผู eว ิจ ัยและ 

ทีมพัฒนา ไดeใชeสื่อที่ทันสมัยมาใชeในการดูแลผูeปdวย 

ค ือแผ [นอ ินโฟกราฟ ¢กส y  ( Infographics) หรือ 

แผ[นภาพ และวีดิโอออนไลนyใหeความรูeแบบออนไลนy 

ไดeแก[ ความรู eเกี ่ยวกับโรคไตเรื ้อรัง การใชeยา  

การร ับประทานอาหาร การออกกำล ังกาย  

การจัดการอารมณyในผูeปdวยโรคไตเรื ้อรัง ปBจจัย

ส[งเสริมการเสื ่อมของไต การป£องกันและชะลอ

ความเสื่อมของไต ซึ่งเมื่อนำมาใชeในการดูแลผูeปdวย

โรคไตเรื้อรังระยะที่ 3 ที่เขeารับบริการคลินิกโรคไต

เรื้อรัง และคลินิกในเครือข[าย โรงพยาบาลพะเยา 

คeนพบว[าหลังการใชeรูปแบบ กลุ[มตัวอย[างผูeปdวย 

มีความรู eในการดูแลตนเองเพิ ่มมากขึ ้นอย[างมี

นัยสำคัญ (p<0.05) ในดeานพฤติกรรมดูแลตนเอง 

พบว[าหลังการใชeรูปแบบ กลุ[มตัวอย[างผูeปdวยมีระดับ

พฤติกรรมดูแลตนเองท่ีเพิ่มขึ้น ทั้งในภาพรวมและ

รายดeาน คือ  พฤติกรรมการดูแลตนเองดeานอาหาร 

ดeานยา ดeานการออกกำลังกาย และดeานอารมณy 

อย[างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p<0.05) ตลอดจนเกิด

ผลลัพธyที่ดีทางคลินิก โดยหลังการใชeรูปแบบอัตรา

การกรองไต (eGFR) เพิ่มขึ้นอย[างมีนัยสำคัญทาง

สถิติ บ[งชี ้ไดeว[ารูปแบบการดูแลผู eปdวยไตเรื ้อรัง

โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย โดยใชeไลนy       

แอปพลิเคชัน (LINE OA) ชื ่อ “อยู [ก ับหมอไต”  

ที ่พัฒนาขึ ้นนี ้ช[วยเพิ ่มประสิทธิภาพในการดูแล

ตนเองของผูeปdวยไดeอย[างเหมาะสม และช[วยชะลอ

ความเสื่อมของไตไดe สอดคลeองกับโปรแกรมการใหe

คำปรึกษาผ[านไลนyแอปพลิเคชันของหน[วยไตเทียม 

โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี พบว[าหลังการใชeโป

แกรมฯ ผูeดูแลผูeปdวยลeางไตทางช[องทeองที่เขeาร[วม

โปรแกรมการใหeคำปรึกษาผ[านไลนyแอปพลิเคชัน 
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ความเครียดลดลงและความเชื ่อมั ่นในศักยภาพ

ตนเองเพิ่มขึ ้น อย[างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ 

0.01 (สุมนกาญจนy ลาภกิตติเจริญชัย, 2563) และ

สอดคลeองกับการใชeแอปพลิเคชันฮักไตต[อความรอบ

รูeทางดeานสุขภาพ ในผูeปdวยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 

และโรคความดันโลหิตสูงที่เป@นโรคไตเรื้อรังระยะท่ี 

3 ร[วมดeวย ของศูนยyแพทยyชุมชนวัดหนองแวง  

พระอารามหลวง อำเภอเมือง จังหวัดขอนแก[น 

พบว[าความรอบรูeทางดeานสุขภาพภายหลังการใชe 

แอปพลิเคชันของกลุ[มทดลอง สูงกว[าก[อนการใชe

แอปพลิเคชัน อย[างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ 

0.05 (ปราณี แสดคง และคณะ, 2563) 

ในดeานความพึงพอใจต[อรูปแบบการดูแล

ผูeปdวยไตเรื้อรังโรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย 

โดยใชeไลนyแอปพลิเคชัน (LINE OA) ชื่อ “อยู[กับ

หมอไต” พบว[า ในส[วนของผู eปdวยโรคไตเรื ้อรัง

ระยะที ่  3 ที ่ ได eร ับการดูแลผ[านช[องทางไลนy 

แอปพลิเคชัน (LINE OA) ชื ่อ “อยู [ก ับหมอไต” 

โดยรวมมีความพึงพอใจต[อรูปแบบในระดับมาก

ท่ีสุด โดยประเมินว[าข้ันตอนการลงทะเบียน แสกน 

QR code เพื่อเขeาร[วมกลุ[มและใชeงาน รูปภาพ/

วีดิโอ อ[าน ศึกษาและทำความเขeาใจไดeง[าย รวมถึง

การใหeคำปรึกษา คำแนะนำจากจากพยาบาล

วิชาชีพและทีมสุขภาพ การเป¢ดโอกาสใหeซักถาม

ขeอสงสัยอยู[ในระดับมากที่สุด สอดคลeองกับการใชe

แอปพลิเคชันฮักไตต[อความรอบรูeทางดeานสุขภาพ 

ในผูeปdวยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 และโรคความดัน

โลหิตสูงที่เป@นโรคไตเรื้อรังระยะที่ 3 ร[วมดeวย ของ

ศูนยyแพทยyชุมชนวัดหนองแวง พระอารามหลวง 

อำเภอเมือง จังหวัดขอนแก[น พบว[าหลังจากไดeเขeา

ร[วมกลุ[มแอปพลิเคชันฮักไต ผูeปdวยมีความพึงพอใจ

อยู[ในระดับมาก โดยเห็นว[า แอปพลิเคชันฮักไต 

มีความง[ายต[อการใชeงาน รูปแบบสวยงาม มีความ

น[าสนใจ น[าใชe เป@นตeน (ปราณี แสดคง และคณะ, 

2563) 

นอกจากน ี ้ ในด eานความพ ึงพอใจของ

พยาบาลวิชาชีพและทีมสุขภาพ ที่ร[วมใชeรูปแบบ 

พบว[าในภาพรวมมีความพึงพอใจต[อร ูปแบบ 

ในระดับมากที่สุด โดยประเมินว[า รูปภาพ/วีดิโอ  

มีความชัดเจน รองลงมาคือ เป@นช[องทางท่ีผูeปdวยโรค

ไตเรื้อรังสามารถสอบถาม หรือใหeขeอแนะนำในการ

ใหeบริการทางการพยาบาลดูแลผูeปdวยโรคไตเรื้อรัง 

โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย ช[วยเพิ ่มช[อง

ทางการใหeขeอมูล ติดต[อ และติดตามดูแลผูeปdวยโรค

ไตเรื้อรังไดeในระดับมากที่สุด จะเห็นไดeว[าจากผล

การพ ัฒนาร ูปแบบการด ูแลผ ู eป dวยไตเร ื ้อ รัง

โรงพยาบาลพะเยาและเครือข[าย โดยใชeไลนy 

แอปพลิเคชัน (LINE OA) ชื ่อ “อยู [ก ับหมอไต”  

เกิดผลลัพธyที่ดีทั้งต[อผูeปdวยโรคไตเรื้อรัง ที่ช[วยเพ่ิม

ความรูeในการดูแลตนเอง และเพิ่มทักษะในการ

ปฏิบ ัต ิตน หร ือม ีพฤต ิกรรมการด ูแลตนเอง 

ที่เหมาะสมกับโรค รวมถึงพยาบาลวิชาชีพและทีม

สุขภาพ ในโรงพยาบาลพะเยา และเครือข[าย  

ไดeเขeามามีส[วนร[วมในการใชeรูปแบบ อันทำใหeเกิด

การพัฒนา ทักษะ องคyความรู e ใหม[ๆ ในการ

ประยุกตyใชeนวัตกรรม เพื่อการใหeบริการทางการ

พยาบาลดูแลผูeปdวยโรคไตเรื้อรังไดeอย[างเหมาะสม 

อันถือเป@นการพัฒนาคุณภาพการใหeบริการผูeปdวย 

ยกระดับมาตรฐานการใหeบริการที่เขeาถึงผูeปdวยไดe

อย[างเหมาสม 

ขCอเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใชC 

1.  ควรเพิ่มกลุ[มผูeดูแลผูeปdวยโรคไตเรื้อรัง 

ซึ่งเป@นบุคคลหลักที่ใหeการดูแลผูeปdวยโรคไตเรื้อรัง

เขeามามีส[วนร[วมในการทำกิจกรรมดูแลผูeปdวยไต

เรื้อรังในไลนyแอปพลิเคชัน (LINE OA) ชื่อ “อยู[กับ
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หมอไต” ดeวย เนื ่องจากมีบทบาทสำคัญในการ

ดูแลผูeปdวยทั้งในเรื่องอาหาร ยา การออกกำลังกาย 

และอารมณy อันจะส[งผลใหeเกิดประโยชนyในวง

กวeางมากย่ิงข้ึน  

2. ควรนำรูปแบบการดูแลผู eปdวย โดยใชe

ไลนy แอปพล ิ เคช ัน  (LINE OA) ไปพ ัฒนาว ิ ธี  

ใหeความรูe ใหeคำปรึกษา การดูแล ติดตามในผูeปdวย

โรคเร ื ้อร ังอ ื ่นๆ ใน โรงพยาบาลพะเยาและ

เครือข[าย เพื่อเป@นการส[งเสริมคุณภาพการใหeการ

บริการรวมถึงเพิ ่มประสิทธิภาพการดูแลผู eปdวย 

ใหeดีย่ิงข้ึน  

ขCอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตJอไป 

ควรมีการศึกษาต[อเนื่องเพื่อติดตามการคง

อยู[ของพฤติกรรมการดูแลตนเองในการชะลอไต

เสื่อมของผูeปdวย รวมถึงควรมีการพัฒนารูปแบบ

การดูแลผูeปdวยไตเรื้อรังในรูปแบบนวัตกรรม หรือ

สื ่อต[างๆ เช[น เอกสารแผ[นพับ คู [ม ือ เป@นตeน  

เพื่อเพิ่มช[องทางในการใหeขeอมูลแก[ผูeปdวยไตเรื้อรัง 

ท่ีหลากหลาย 
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