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Abstract 
 This  is a research and development design to create and study the results of 
the program to prepare elderly patients and caregivers to prevent pressure sores 
from occurring. Study in elderly people aged 60 years and over, both men and 
women at risk for pressure ulcers, Braden score less than 12 points.The total sample 
size was 32 cases. List of tools used to conduct research is a program to prepare  
at-risk elderly patients and their caregivers for the prevention of pressure ulcers for 
Inpatient Department. The study  found that average knowledge score ability to take 
action ability to change of caregivers to prevent pressure sores in terms of skin care 
and cleanliness mobility assistance and taking care of food and water after 
developing according to the program 6 steps to prepare elderly patients and 
caregivers for the prevention of pressure ulcers statistically significantly higher  
(p < 0.05).There were no incidence of pressure ulcers in elderly patients until they 
were discharged The most important  in patient care throughout the period after 
discharge from the hospital is the family caregiver. Nurses must have the 
competencies to provide caregivers have knowledge in making changes and be able 
to carry out activities to prevent infection in the elderly at risk of dependency 

Keywords: Program for preparing dependent elderly people, Prevention of pressure 
sores, Caregivers 
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ผลของโปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกัน 

การเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย1

บุษบา อินทราวุธ2 

ยุวเรศ บุญญานันท3 

 

บทคัดยอ 

  การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงพัฒนา เพื่อพัฒนาความสามารถของผูดูแลในการปองกัน

การเกิดแผลกดทับผูสูงอายุกลุมเสี่ยง และเพื่อศึกษาผลของผลของโปรแกรมในการเตรียมผูปวย

สูงอายุและผูดูแล ปองกันการเกิดแผลกดทับโดยใช้ทฤษฎีโอเร็ม ศึกษาในผูสูงอายุที่มีอายุ 60 ป

บริบูรณขึ้นไป ทั้งชายและหญิงที่เสี่ยงตอการเกิดแผลกดทับ Braden score ที่ระดับนอยกวา  

12 คะแนน มารับบริการท่ีงานผูปวยใน ขนาดกลุมตัวอยาง 32 ราย เครื่องมือท่ีใช้คือโปรแกรมใน

การเตรียมผูปวยสูงอายุกลุมเสี่ยงและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน  

รพร.เดนชัย วิเคราะหข้อมูลดวยสถิติพรรณนา สถิติอนุมาน Paired t-test ผลการศึกษา พบวา 

ค่าเฉลี่ยคะแนนความรู ความสามารถในการลงมือปฏิบัติ ความสามารถในการปรับเปลี่ยนของ

ผูดูแลเพื่อปองกันแผลกดทับ ในดานการดูแลผิวหนังและการรักษาความสะอาด การช่วยเหลือ

ดานการเคลื่อนไหว และการดูแลเรื่องอาหารและน้ำ หลังการพัฒนาตามแผนการจัดกิจกรรมตาม

โปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน 

รพร.เดนชัย 6 ขั้นตอน สูงขึ้นอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.05) และพบวา ไมเกิดอุบัติการณ

การเกิดแผลกดทับในผูปวยสูงอายุที่มีภาวะเสี่ยงตอการเกิดแผลกดทับจนกระทั่งจำหนายกลับ

บาน และดานคุณภาพชีวิตผูสูงอายุกลุมเสี่ยงและผูดูแล พบวา อยูในระดับดี สรุป ผูดูแลเปนผูที่มี

บทบาทสำคัญที่สุดในการดูแลผูปวยตลอดระยะเวลาหลังจำหนาย พยาบาลตองมีสมรรถนะ 

ที่จะใหผูดูแล มีความรูในการปรับเปลี่ยน และสามารถปฏิบัติกิจกรรมเพื่อปองกันการกดทับ 

ในผูสูงอายุกลุมเส่ียง 

คำสำคัญ: โปรแกรมการเตรียมผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพา  การปองกันแผลกดทับ  ผูดูแล
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Effects of Eldery and caregivers Preparation Program on prevention pressure sores  
Inpatient department Denchai Crown Prince Hospital. 

บทนำ 

 แผลกดทับ (Pressure Sore) เปนแผล 

ที่เกิดจากการกดทับบริเวณที่มี bony prominence 

เปนระยะเวลานาน ทำใหเกิดเปนแผลข้ึน ตำแหนง

ที่พบแผลกดทับมากคือกระดูกก้นกบ (Ischium) 

บริเวณกระดูกกระเบนเหน็บ (Sacrum) บริเวณ

ปุมกระดูกโคนขา (Trochanter) บริเวณสนเทา 

(Heels) ผลของแผลกดทับสงผลใหเกิดการแตก

ทำลายของผิวหนังและเนื ้อเยื ่อ การตายของ

เนื้อเยื่อจากการขาดออกซิเจน และเลือดไปเลี้ยง

ไมเพียงพอ โดยเปน 1 ใน 5 ของภัยคุกคามสำหรับ

ผู ปวยสูงอายุที ่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล  

ปจจ ัยท ี ่ เก ิดทางกายภาพ เช ่น แรงกดและ

ระยะเวลาที่เนื้อเยื่อถูกกด มีแรงเฉือน แรงเสียด

ทานจากการพลิกตัวหรือเลื่อนตัวผูปวยไมสามารถ

เคลื่อนไหวรางกายได หรือเคลื่อนไหวลำบากและ

การรับรูความรูสึกตอบสนองไมดี สวนปจจัยทาง

ชีวภาพ เช่น การมีอายุท่ีมากข้ึน ภาวะทุพโภชนาการ 

โรคเดิม ทั้งหมดที่กลาวมาลวนเปนสาเหตุสงเสริม

ใหเกิดแผลกดทับไดง่าย ซึ่งสงผลตอคุณภาพชีวิต

ของผูปวยโดยตรง ทั้งดานรางกาย จิตใจ ทำให

ผูดูแลเกิดภาวะเครียดและเหนื่อยลา สวนดานการ

บริหารทรัพยากรในโรงพยาบาลพบวาทำใหวัน

นอนเฉลี่ยของการนอน รักษาในโรงพยาบาลสูงข้ึน 

(อรนุช มกราภิรมย และอันธิกา คะระวานิช, 

2563)  

 ป พ.ศ. 2565 ประเทศไทยก้าวเข้าสูสังคม

ผูสูงอายุโดยสมบูรณ (Aging Society) ภาวะสูงวัย

นั ้นจะมาพรอมกับความเปราะบางทั ้งทางดาน

กายภาพ จิตใจ และสังคม ผูสูงวัยจึงตองพึ่งพา 

คนอื่นมากขึ้นในหลายดาน แผลกดทับเปนปญหา

เรื้อรังหนึ่งที่พบในผูสูงอายุที่ไมสามารถเคลื่อนไหว

ดวยตนเองและแมวาไดรับการดูแลแผลอยางดี 

(นภา ภมร, 2550)  

 ผูดูแลหลักจึงเปนบุคคลสำคัญในดูแลการ

ปองกันไมใหเกิดภาวะแทรกซ้อนเหลานี้ ถาผูปวย

เกิดแผลกดทับสารอาหารที ่ไดรับตองเพียงพอ  

ทั้งโปรตีน วิตามินและธาตุเหล็ก ดังนั้นการดูแล

ปองกันไมใหเกิดแผลกดทับจึงเปนเรื่องสำคัญมาก

โดยเฉพาะผู ป วยที ่ควบคุมการขับถ ายไม ได  

(นันทสิริ แสงสวาง และ สุพรรณี  นาจารย, 2556) 

 หนาที่ของผูดูแลหลักที่สวนใหญเปนสมาชิก

ในครอบครัวหรือมีความผูกพันทางเครือญาติกับ

ผู ปวยและเปนคนเดียวที ่ทำาหนาที ่ดูแลผู ปวย

อยางตอเนื่องตลอดเวลา ปญหาในการดูแลผูปวย

ขาดความร ู และท ักษะในการด ูแลท ี ่ถ ูกต อง  

ขาดวัสดุอุปกรณที่จำาเปน ผูดูแลหลักไมมีเวลา

ดูแลตนเอง รู ส ึกเหน็ดเหนื ่อย ออนลา ทอแท  

ปวดเมื ่อยตามรางกายและมีความเครียดอยู ใน

ระดับสูง (อรุณี ชุนหบดี, 2556) นอกจากนี้ผูดูแล

หลักตองการความรัก ความเอื้ออาทร กำาลังใจ

จากครอบครัว ตองการใหบุคลากรสาธารณสุขมา

เย ี ่ ยมบ  านเพ ื ่ อช ่ วยทำการพยาบาลต  างๆ  

(อรุณี ชุนหบดี, 2556) 

 ทฤษฎ ี โ อ เ ร ็ ม  ( Orem et al, 2001) 

อ ธ ิ บ า ย ถ ึ ง ก า ร มี  ส ม า ช ิ ก ใ น ค ร อ บ ค รั ว 

(Dependent care agent) คอยใหการช่วยเหลือ

ผู ที ่ม ีความพรองในการดูแลตนเอง (Self-care 

deficit) ซึ่งในที่นี้คือผูสูงอายุ จะเปนกำลังใจและ

เอื้อประโยชนตอความสามารถในการดูแลตนเอง 
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ผลของโปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย 

มี โครงสรางเดียวกับความสามารถในการดูแล

บุคคลอื่น โดยความสามารถในการลงมือปฏิบัติ 

(Operational capabilities) เปนความสามารถ

ข้ันท่ี 3 ตามทฤษฎีของ โอเร็ม แบงเปน 3 ดาน คือ 

1) ความสามารถในการคาดการณ (Estimative 

operation) โดย ผูดูแล คือ ผูท่ีมีความรูและข้อมูล

ที ่จำเปน ทราบความหมายและ วิธีการปฏิบัติ 

ในการด ูแล เพ ื ่อป องก ันการเก ิดแผลกดทับ 

ในผูสูงอายุ 2) ความสามารถในการปรับเปลี่ยน 

(Transitive operation) โดยผูดูแล คือ ความสามารถ

ของผูดูแลในการคิดวางแผนกำหนดเปาหมาย และ

ตัดสินใจเลือกกิจกรรมในการช่วยเหลือเพ่ือปองกัน 

การเกิดแผลกดทับในผูปวยสูงอายุกลุมเสี่ยงที่มี

ภาวะพึ่งพา 3) ความสามารถในการลงมือปฏิบัติ 

( Productive operation) ความสามา รถขอ ง

ผูดูแลในการวางแผน การลงมือปฏิบัติ  

อำเภอเดนชัย มีประชากรในเขตอำเภอ

เดนชัยทั้งสิ้น 34,412 คน ผูสูงอายุที่มีอายุตั้งแต 

60 ปขึ้นไป มี 7,998 ราย คิดเปนรอยละ 23.24 

ซึ่งมีสัดสวนของผูสูงอายุมากกวา รอยละ 20.00 

ถือเปนอำเภอหนึ่งของจังหวัดแพรที่มีประชากร

ผูสูงอายุจำนวนมาก เปนที่มาของปญหาการดูแล

ส ุ ขภาพของกล ุ  ม ว ั ยส ู งอาย ุ ในส ั งคม ไทย  

ข้อมูลปญหาสุขภาพผู สูงอายุนอกจากเกิดจาก 

การ เปล ี ่ ยนแปลงตามกระบวนการส ู ง วั ย 

ตามความเสื่อมแลว ยังพบวาผูสูงอายุมีปญหาจาก

การเจ ็บปวยดวยโรค ไม ต ิดต อเร ื ้อร ัง ทำให

ความสามารถในการทำกิจวัตรประจำวันลดลง 

( Foundation of Thai Gerontology Research 

and Development Institute, 2017) ส งผลให

การจัดบริการดูแลสุขภาพสำหรับผูสูงอายุจำเปน 

ตองจำแนกตามระดับการพึ่งพิง เปนสามกลุม คือ

ผูสูงอายุที่พึ่งตนเองได(กลุมติดสังคม) ผูสูงอายุท่ี

ช ่วยเหลือ ตนเองไดบาง (กลุ มติดบาน) และ

ผูสูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไมไดหรือทุพพลภาพ 

(กล ุ  มต ิ ด เต ี ย ง )  (National Health Security 

Office, 2016) 

 โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเดนชัย 

เปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด F1 มีผูปวยในเฉล่ีย 

24 รายตอวัน มีผูปวยแผลกดทับที่นอนพักรักษา

ตัวและไดรับการวินิจฉัยโรครวมดวยแผลกดทับ 

รหัส ICD 10 (L891-L899 ทุกตำแหนง) ป พ.ศ.

2563-2565 (พัฒนา ชวลิต ศุภเศรณี, 2553) 

จำนวน 16, 18 และ 15 คน ตามลำดับ อัตราการ

เกิดแผลกดทับระดับ 2-4 ที่เกิดหลังรับไวดูแล

รักษาตอ 1,000 วันนอน ป พ.ศ.2563-2565  

รอยละ 0.50, 0.65, 0.78 พบวามีแนวโนมสูงข้ึน

ทุกป ผูปวยที่มารับการรักษาและมีแผลกดทับมา

จากบานและเสียชีวิต เฉลี่ยรอยละ 30.00-50.00 

พบมากที ่ส ุดคือกลุ มสูงอายุ ติดบานติดเตียง 

รวมกับโรคแทรก เช่น Sepsis, Stroke รองลงมา

คือกลุ มช ่วยเหลือต ัวเองไม ได จากอุบ ัต ิ เหตุ  

จากการวิเคราะห สาเหตุมาจาก ภาวะโรคเรื้อรัง 

ที่เจ็บปวย สงผลใหผูปวยสูงอายุมีภาวะออนแอ 

ไมสามารถช่วยเหลือตนเองได รวมกับญาติหรือ

ผูดูแล ยังขาดความรูและทักษะในการดูแลปองกัน

ภาวะแผลกดทับ บุคลากรทางการพยาบาล 

มีแนวทางในการดูแลเพื ่อปองกันการเกิดภาวะ

แผลกดทับที่ใช้หลากหลาย สงผลใหการแนะนำ

ผูปวยท่ีสูงอายุและผูดูแลไมตอเน่ือง 

 ดังนั ้นผู วิจัยไดตระหนักถึงความสำคัญ

ของการพัฒนาโปรแกรมการดูแลผูปวย สูงอายุ

โดยผูดูแลมีสวนรวมตอ ความสามารถในการลงมือ

ปฏ ิบ ัต ิการด ูแลเพ ื ่อป องก ัน  แผลกดท ับข้ึน  
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Effects of Eldery and caregivers Preparation Program on prevention pressure sores  
Inpatient department Denchai Crown Prince Hospital. 

ตามแนวค ิดของโอเร ็ม  (Orem et al, 2001)   

เพ ื ่อช ่วยลดอ ุบ ัต ิการณ การเก ิดแผลกดทับ  

ของผ ู ส ู งอายุ ในงานผ ู ป วยใน รพร . เด นชัย  

โดยผูวิจัยพัฒนาเพื่อช่วยใหผู สูงอายุและผูดูแล 

ใหเกิดความเชื ่อมั ่นในความสามารถของตนเอง 

ตอการปฏิบัต ิตน โดยมีครอบครัวหรือผู ด ูแล  

เปนผูใหการสงเสริมและใหกำลังใจ อันจะสงเสริม

ความสามารถในการจัดการดูแลตนเองเพื่อปองกัน

การเกิดแผลกดทับ สามารถจำหนายกลับบานไดเร็ว  

วัตถุประสงค์การวิจัย  

1. เพื ่อพัฒนาความสามารถของผู ด ูแลในการ

ปองกันการเกิดแผลกดทับผูสูงอายุกลุมเสี่ยงแผล

กดทับในการเตรียมความพรอมปองกันตอการเกิด

แผลกดทับ  

2. เพื่อศึกษาผลของผลของโปรแกรมในการเตรียม

ผูปวยสูงอายุและผูดูแล ปองกันการเกิดแผลกดทับ  

สมมติฐานการวิจัย  

 ความสามารถในการปรับเปลี ่ยนและ 

ลงมือปฏิบัติของผู ดูแลภายหลังไดรับโปรแกรม 

การเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกัน

การเกิดแผลกดทับสูงกวาก่อนการไดรับโปรแกรมฯ 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

การใช้โปรแกรมการดูแลผู ปวยสูงอายุ

กลุ มเสี ่ยงตอความสามารถในการลงมือปฏิบัติ 

การดูแลเพ่ือปองกันแผลกดทับ คร้ังน้ีใช้ทฤษฎีของ

โอเร็ม (2001) อธิบายวา สมาชิกครอบครัวเปน

แหล งประโยชน ท ี ่ม ีความร ับผ ิดชอบในการ

สนับสนุนใหสมาชิกในครอบครัวสามารถดูแล

ตนเองได  ม ีข ั ้นตอนที ่สำค ัญ 5 ข ั ้นตอนคือ  

1) การประเมินผู ปวยในวันที ่นอนโรงพยาบาล  

2) พัฒนาความสามารถในปฏิบัติการดูแลของ

ผูดูแล 3) ประเมินผูปวยและผูดูแลก่อนกลับบาน 

4) การประเมินผู ปวยและผู ดูแลก่อนกลับบาน

หลังจากกลับไปอยูที่บาน 4 สัปดาห 5) ประเมิน

ความสามารถและการเกิดแผลกดทับ และนำมา

ปรับปรุงระบบการดูแลเพื่อใหผูดูแลผูปวยสูงอายุ 

ที ่ม ีภาวะพึ ่งพานี ้ม ีความสามารถในการลงมือ

ปฏิบัติการดูแลเพื ่อปองกันการเกิดแผลกดทับ 

ในผูปวยสูงอายุที ่มีภาวะพึ่งพา และลดการเกิด

อ ุบ ัต ิการณ การเก ิดแผลกดท ับอย างย ั ่ ง ยืน  

ดังรูปภาพท่ี 1 
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ผลของโปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย 

รูปภาพท่ี  1 กรอบแนวคิดวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

วิธีการศึกษา 

 รูปแบบการวิจัยเปนการวิจัยเชิงพัฒนา

เพื ่อศึกษาผลของโปรแกรมในการเตรียมผู ปวย

สูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ 

งานผูปวยใน รพร.เดนชัย ตามกรอบแนวคิดท่ีมี

ขั้นตอนที่สำคัญ 5 ขั้นตอน 1) การประเมินผูปวย

ในวันที่นอนโรงพยาบาล 2) พัฒนาความสามารถ

ในปฏิบัติการดูแลของผูดูแล 3) ประเมินผูปวยและ

ผูดูแลก่อนกลับบาน 4) การประเมินผูปวยและ

ผู ดูแลก่อนกลับบานหลังจากกลับไปอยู ที ่บาน  

4 สัปดาห 5) ประเมินความสามารถและการเกิด

แผลกดทับ และนำมาปรับปรุงระบบการดูแล

เพื ่อใหผ ู ด ูแลผู ป วยสูงอายุท ี ่ม ีภาวะพึ ่งพาน้ี 

มีความสามารถในการลงมือปฏิบ ัต ิการด ูแล 

เพื ่อปองกันการเกิดแผลกดทับในผู ปวยสูงอายุ 

ที่มีภาวะพึ่งพาและลดการเกิดอุบัติการณการเกิด

แผลกดทับอยางย่ังยืน 

ประชากร และกลุมตัวอยาง  

ผูปวยสูงอายุที่มีอายุ 60 ป บริบูรณขึ้นไป 

ที่เปนกลุมเสี่ยงและผูดูแลผูปวยสูงอายุกลุมเสี่ยง

ทั้งชายและหญิงที่เข้ารับการรักษาในงานผูปวยใน 

โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเดนชัย จำนวน

ท้ังส้ิน 32 คน  

ม ี เกณฑ ค ัด เล ือกต ั วอย  าง เข ้ าศ ึกษา 

(Inclusion criteria) ดังน้ี 1) ผูปวยที่มีอายุ 60 ป 

บริบูรณขึ้นไปที่เข้ารับการรักษาในในงานผูปวยใน 

โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเดนชัย 2) มีภาวะ

เสี ่ยงของการเกิดแผลกดทับตามแบบประเมิน 

ของบราเดน (Braden, 2000) ตั ้งแตเร ิ ่มเสี ่ยง

จนถึงมีภาวะเสี่ยงสูง โดยมีระดับคะแนน 12-18 

คะแนน  3) ไม  ม ี แผลกดท ับต ั ้ ง แต  แ รก รับ  

4) เปนผูสูงอายุท่ีมีผูดูแล 

 ผูสูงอายุกลุมเส่ียง 

 ผูดูแลผูสูงอายุกลุมเส่ียง 

1. ความสามารถของผูดูแลในการปองกันการ

เกิดแผลกดทับ 

2. การเกิดแผลกดทับ ผูสูงอายุติดเตียง                                  

โปรแกรมการดูแลผูปวยสูงอายุกลุมเส่ียง

ความสามารถในการลงมือปฏิบัติการดูแลเพื่อ

ปองกันแผลกดทับ  

1) ความสามารถในการคาดการณ (Estimative 

operation) 

2) ความสามารถในการปรับเปล่ียน 

(Transitive operation)  

3) ความสามารถในการลงมือปฏิบัติ 

(Productive operation)  

การปรับปรุงระบบการดูแลผูปวย เพื่อให

สามารถลงมือปฏิบัติไดอยางถูกตองและเห็นผล

ก็จะตอดวยความยั่งยืน 

 



Journal of Phrae Public Health for Development (JPPHD)  ISSN 2774-096X (Online) | 6 
Vol.3  No.2, July-December 2023   

 

วารสารสาธารณสุขแพรเพื่อการพัฒนา ปที่ 3 ฉบับที่ 2 กรกฎาคม-ธันวาคม 2566  ลิขสิทธิ์โดย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดแพร 

 132 

Effects of Eldery and caregivers Preparation Program on prevention pressure sores  
Inpatient department Denchai Crown Prince Hospital. 

 เกณฑคัดออก ดังน้ี 1) ผูปวยสูงอายุที่มี

โรคประจำตัวอยูในภาวะรุนแรง เช่น ภาวะหัวใจ

ล  ม เ ห ล วภ า ว ะ  ต ิ ด เ ช ื ้ อ ใ น ก ร ะ แส เ ล ื อ ด  

2) ผู ด ูแลผู ส ูงอายุกล ุ มเส ี ่ยงที ่ม ีภาวะพึ ่งพา 

ไมสามารถเข้ารวมโปรแกรมการฯ ไดครบ 7 วัน 

 หาขนาดของกล ุ  มต ั วอย  า ง โดยใ ช้

โปรแกรม G*Power version 3.1.9.2 คำนวณ 

ได  จ ากส ู ต รของแกส  ( Glass, 1976 อ  า ง ใน  

บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2547) กำหนดขนาด

อิทธิพล 3.85 ค่าความคลาดเคลื ่อน 0.05 และ

อำนาจทดสอบ 0.80 ไดขนาดกลุมตัวอยางทั้งหมด 

เทากับ 32 รายเลือกกลุ มตัวอยางโดยการสุม 

แบบง่าย (Simple Random Sampling) ใช้วิธีสุม

ตัวอยางแบบง่ายโดยวิธีจับฉลาก โดยเลือกจับ 

ฉลากแบบไม  ใ ส  ค ื น  ( Sampling without 

Replacement) (บุญใจ ศรีสถิตยนรากูร, 2547)  

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย  

เครื ่องมือที ่ใช้ในการวิจัย แบงออกเปน  

3 ประเภท ดังรายละเอียดตอไปน้ี 

1. เคร่ืองมือท่ีใช้คัดกรองกลุมตัวอยาง  

 เกณฑในการพิจารณาผู ที ่มีความเสี ่ยง 

ตอการเกิดแผลกดทับ (พัฒนา ชวลิตศุภเศรณี, 

2553) โดยใช ้คะแนนท ี ่  12 คะแนนข ึ ้นไป  

แบงระดับความเส่ียงออกเปน 3 ระดับ ไดแก่ 

นอยกวา 12 คะแนน มีระดับความเสี่ยงตอ

การเกิดแผลกดทับสูง 

คะแนนระหวาง 13-14 คะแนน มีระดับ 

ความเส่ียงตอการเกิดแผลกดทับปานกลาง 

คะแนนระหวาง 15 - 18 คะแนนมีระดับ

ความเส่ียงตอการเกิดแผลกดทับต่ำ 

2. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการรวบรวมข้อมูล 

 1) แบบสอบถามข้อมูลสวนบุคคลของ

ผูปวย แบงออกเปน 3 สวน คือ 1.1) แบบบันทึก

ข้อมูลสวนบุคคล 1.2) แบบประเมินการเกิดแผล

กดทับ เปนแบบบันทึกการตรวจพบแผลกดทับ 

ในบริเวณตางๆ ของรางกาย สรางโดย Bergstrom 

(1998) 1.3) แบบประเมินใช้ตรวจสอบสภาพ

ผิวหนังโดยเฉพาะในบริเวณที่พบวา มีแผลกดทับ

ไดบอย 28 ตำแหนง  

 2) แบบสอบถามผู ด ูแล แบงออกเปน  

2 ส วน ค ือ 2.1) แบบสอบถามข ้อม ูลท ั ่ วไป 

ดานผู ด ูแล ประกอบดวย เพศ ศาสนา อายุ 

ความสัมพันธกับผู ปวย ระดับการศึกษา อาชีพ 

เศรษฐกิจ ลักษณะการอยู อาศัยในครอบครัว 

บทบาทในครอบคร ั ว  และส ิทธ ิ การร ั กษา  

2.2) แบบวัดความสามารถในการลงมือปฏิบัติ 

การดูแลเพื ่อปองกันแผลกดทับ ประกอบดวย

แบบสอบถามความสามารถในการประเมิน

คาดการณความเสี ่ยง การปรับเปลี ่ยนการปฏิบัติ 

การดูแลเพื่อปองกันการเกิดแผลกดทับ ลักษณะ

ของคำถามเปนมาตราสวนประมาณค่า (Rating 

Scale)  

3. เครื ่องมือที ่ใช้ในการทดลอง คือ โปรแกรม 

ในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกัน

การเกิดแผลกดทับ งานผู ปวยใน รพร.เดนชัย 

ที ่ผ ู ว ิจ ัย อางอ ิงจากงานวิจ ัยของ ศิร ิก ัญญา 

อ ุสาหพิร ิยก ุล (2561) ตามทฤษฎีของโอเร็ม  

ซึ่งความสามารถในการดูแลตนเองและความสามารถ
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ผลของโปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย 

ในการดูแลบุคคลที่ตองพึ่งพาเปนความสามารถ 

ขั ้นที ่ 3 แบงเปน 3 ดาน คือ 1) ความสามารถ 

ใ น ก า ร ค าดก า รณ   ( Estimative operation)  

2) ความสามารถในการปรับเปลี่ยน (Transitive 

operation) และ 3) ความสามารถในการ ลงมือปฏิบัติ 

( Productive operation)  ป ร ะ ก อ บ ด  ว ย 

3.1) แผนการสอนการดูแลผูปวยสูงอายุกลุมเสี่ยง

ที่มีภาวะพึ่งพาโดยผูดูแลมีสวนรวมในการลงมือ

ปฏ ิ บ ั ต ิ ก า รด ู แ ล เพ ื ่ อ ป  อ ง ก ั น แผลกด ทับ 

ประกอบดวย ความหมาย สาเหตุของการเกิดแผล

กดทับ ระดับแผลกดทับ และการปองกันการเกิด

แผลกดทับในผูสูงอายุกลุ มเสี ่ยงที่มีภาวะพึ่งพา 

3.2)  สื ่อเพื ่อใช้ประกอบการสอน คือ การใช้

คอมพิวเตอรนาเสนอ (Web page) สื่อวีดีทัศน

เทคนิคดูแล ‘แผลกดทับ’ เป นได…ก็หายได  

ใช้เวลา 4 นาที 15 วินาที ใหความรู เกี ่ยวกับ

ความหมาย สาเหตุการเกิดแผลกดทับ ระดับแผล

กดท ับและการป องก ันการเก ิดแผลกดทับ 

ในผูสูงอายุกลุมเสี่ยงท่ีมีภาวะพึ่งพา และแผนพับ

การปองกันการเกิดแผลกด ทับในผูสูงอายุและ

ตารางการพลิกตะแคงตัว ทุก 2 ช่ัวโมง 

วิธีการศึกษามี 4 ระยะ  

ระยะท่ี 1 การศึกษาข้อมูลการเกิดแผลกดทับ 

1. วิเคราะหข้อมูลยอนหลังผู สูงอายุที ่มานอน 
ท่ีแผนกผูปวยใน รพร.เดนชัย  

2. วิเคราะหสภาพปญหาการเก ิดแผลกดทับ
หลังจากรับไวนอนในโรงพยาบาล 

3. วิเคราะหสถานการณ ความรู ความสามารถ 
ในการดูแลของผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผล

กดทับ 

ระยะท่ี 2 สรางและพัฒนารูปแบบการใช้โปรแกรม

ในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกัน

การเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย 

1. สรางและตรวจสอบโปรแกรมในการเตรียม
ผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผล

กดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย รวมกับบุคลากร

งานผูปวยใน ออกแบบ “โปรแกรมในการเตรียม

ผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผล

กดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย” 

2. การทดลองใช้ “โปรแกรมในการเตรียมผูปวย
สูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ 

งานผูปวยใน รพร.เดนชัย” 

ระยะท่ี 3 การตรวจสอบและพัฒนาโปรแกรมฯ 

“โปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและ

ผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวย

ใน รพร.เดนชัย” ที่ผูวิจัย อางอิงจากงานวิจัยของ 

ศิริกัญญา อุสาหพิริยกุล (2561) นำมาพัฒนาเพ่ิม

กับกลุมเปาหมายขนาดเล็กที่มานอนที่โรงพยาบาล 

ได  ร ับการตรวจสอบความตรงตามเน ื ้ อหา 

(Content Validity Index; CVI) โดยผูทรงคุณวุฒิ

จำนวน 3 ทาน ไดแก่ แพทยผูเชี่ยวชาญดานเวช

ปฏิบัติครอบครัว 1 ทาน  ผูเช่ียวชาญดานวิจัยและ

พัฒนา 1 ทาน พยาบาลวิชาชีพการพยาบาล

เฉพาะทางป องก ันและควบค ุมการต ิดเ ช้ือ 

ในโรงพยาบาล 1 ทาน โดยภายหลังจากไดรับ

ข้อคิดเห็นจากผู ทรงคุณวุฒิแลว ผู ว ิจ ัยจะนำ

เครื่องมือมาปรับแก้ไขและนำไปคำนวณค่าดัชนี

ความตรงตามเน ื ้อหา และให ค ่าด ัชน ีความ

สอดคลองระหวางเนื้อหากับจุดประสงค์ (Index 

of Item - Objective Congruence) ในแตละข้อ

อยูระหวาง 0.67-1.00   
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Effects of Eldery and caregivers Preparation Program on prevention pressure sores  
Inpatient department Denchai Crown Prince Hospital. 

ระยะท่ี 4 การทดลองใช้และประเมินโปรแกรมฯ  

ขั ้นตอนที ่ 1 : ว ันท ี ่ผ ู ป วยนอนโรงพยาบาล 

พบผูปวยคร้ังแรก (60 นาที) 

1. สรางสัมพันธภาพระหวางพยาบาลกับผูปวย
และผูดูแล 

2. ประเมินความเสี ่ยงตอการเกิดแผลกดทับ 
ในผูปวยสูงอายุ 

3. ประเมินความสามารถของผูดูแลในการลงมือ
ปฏิบัต ิการดูแลผู ป วยสูงอายุท ี ่ม ีภาวะพึ ่งพา 

เพ่ือปองกันแผลกดทับ 

ขั้นตอนที่ 2 : วันที่ 2 ถึง วันที่ก่อน จำหนายโดย

ดำเนินการทุกวัน 

1. พัฒนาความสามารถของผู ด ูแลในการปฏิบัติ 
การดูแลเพ่ือปองกันแผลกดทับ 

2. ใหความรูโดยผูวิจัยเกี่ยวกับเรื่อง ความหมาย
กลไกการเก ิดแผลกดท ับระด ับแผลกดทับ  

การปองกันแผลกดทับ และการรักษาแผลกดทับ 

ในวันท่ี 2 ใช้เวลา 60 นาที 

3. ฝกทักษะการดูแลเพื ่อปองกันการเกิดแผล 
กดทับ โดยผู วิจัยทำการสอนแบบสาธิตในเรื ่อง 

การเคลื ่อนยาย การทำความสะอาดรางกาย 

การใหอาหารทางสายใหอาหารและการประเมิน

สภาพผิวหนังบริเวณปุมกระดูกทุกวัน ในวันที่ 3 

ถึงวันก่อนจำหนาย 1วัน ใช้เวลา คร้ังละ 60 นาที 

ขั้นตอนที่ 3 : วันก่อนจำหนายกลับบาน 1 วัน

ประเมินผูปวยและผูดูแลก่อนกลับบาน 30 นาที

 ก ่อนจำหน ายกล ับบ าน  (Discharge)  

1 ว ัน  ประเม ินความร ู และท ักษะการลงมือ

ปฏิบัติการดูแลเพื่อปองกันแผลกดทับซ้ำอีกครั้งวา

ผู ป วยหรือผู ด ูแลเข้าใจหรือมีข้อสงสัยใดบาง  

เพื ่อพยาบาลจะไดสามารถอธิบายเพิ ่มเติมได 

ประเมินผลการเกิดแผลกดทับ ใช้เวลาครั ้งละ  

60 นาที 

ขั้นตอนที่ 4 : ติดตามเยี่ยมบานผูปวยหลังจำหนาย 

4 สัปดาห 

 ประเม ินความร ู และทักษะการลงมือ

ปฏิบัติการดูแลเพื่อปองกันแผลกดทับซ้ำอีกครั้งวา

ผูปวยหรือผูดูแลเข้าใจหรือมีข้อสงสัย ใดบาง เพ่ือ

พยาบาลจะได สามารถอธ ิบายเพ ิ ่ ม เต ิมได  

ประเมินผลการเกิดแผลกดทับ ใช้เวลาครั้งละ 60 

นาที 

ข้ันตอนท่ี 5 : การปรับปรุง/เผยแพร 

 การเผยแพรโปรแกรมในการเตรียมผูปวย

สูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ 

งานผูปวยใน รพร.เดนชัย” 

การวิเคราะหข้อมูล  

1. วิเคราะหข้อมูลดวยสถิติเชิงพรรณนา รอยละ 
ค่าเฉล่ีย 

2. วิเคราะหเปรียบเทียบค่าเฉลี ่ยของคะแนน
ความความสามารถในการลงมือปฏิบัติการดูแล

เพื่อปองกันแผลกดทับในผูปวยสูงอายุกลุมเสี่ยง

ก ่ อนและหล ั ง ก าร ใช ้ โ ปรแกรมด  วยสถ ิ ติ  

Dependent t-test 

การพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง  

 การวิจัยนี ้ผานรับการรับรองจริยธรรม

จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย 

ของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดแพร เลขท่ี PPH 

No.006/2566 ผู ว ิจ ัยคำนึงถึงการพิทักษส ิทธิ 

ของผูปวย โดยไดอธิบายใหผูปวยและญาติผูดูแล

ทราบถึงวัตถุประสงค์ประโยชนของการศึกษาวิจัย 

และสิทธิในการตอบรับหรือปฏิเสธการเข้ารวมวิจัย

ไดตามตองการของผูปวยและญาติผูดูแล ข้อมูล 

ท่ีจะนำเสนอทางวิชาการในภาพรวม 
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ผลของโปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย 

ผลการวิจัย   

สวนที่ 1 ออกแบบ”โปรแกรมในการเตรียมผูปวย

สูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ 

งานผูปวยใน รพร.เดนชัย” 

 สร างและตรวจสอบโปรแกรมในการ

เตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการ

เกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย รวมกับ

บุคลากรงานผู ป วยใน จำนวน12คน จากน้ัน

ออกแบบ “โปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุ

และผู ด ูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ  

งานผูปวยใน รพร.เดนชัย” โดย 

1. ทบทวนวรรณกรรมการปองกันแผลกด

ท ับในผ ู  ส ู งอาย ุกล ุ ม เส ี ่ ยงต องภาวะพ ึ ่ งพา  

จากสารสนเทศบน web site ที่ผลิตโดยลงทาย

ดวย ac หรือ ed. ที ่ เป นสถาบันการศึกษาได

จำนวนงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องจำนวน 10 เร่ือง  

2. นำเนื ้อหาจากวรรณกรรมที ่เกี ่ยวข้อง

จัดทำ “โปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและ

ผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวย

ใน รพร.เดนชัย” โดยรวมกับประยุกตใช้ทฤษฎี

ของโอเร็ม (Orem, 2001) ซึ่งความสามารถในการ

ดูแลตนเองและความสามารถในการดูแลบุคคล 

ที่ตองพึ่งพาเปนความสามารถขั้นที่ 3 แบงเปน  

3 ดาน คือ 1) ความรู ในการดูแลเพื ่อปองกัน 

การเก ิดแผลกดทับ 2) ความสามารถในการ

ปรับเปลี่ยน 3) ความสามารถในการลงมือปฏิบัติ 

โดยเน้ือหาประกอบดวย 

2.1 แผนการสอนการดูแลผูปวยสูงอายุ

กลุ มเสี ่ยงที ่มีภาวะพึ ่งพาโดยผู ดูแลมีสวนรวม 

ในการลงมือปฏิบัติการดูแลเพ่ือปองกันแผลกดทับ  

2.2 สื ่อเพื ่อใช้ประกอบการสอน คือ  

การ ใช ้ คอมพ ิ ว เตอร  นำ เสนอ  (Web page)  

สื ่อวีดีทัศน เทคนิคดูแล ‘แผลกดทับ’ เปนได… 

ก็หายได ใช้เวลา 4 นาที 15 วินาที ของ รพ.พญาไท 

3. การทดลองใช้ “โปรแกรมในการเตรียม

ผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผล

กดทับ งานผู ป วยใน รพร.เดนชัย” โดยนำไป

ทดลองใช้ในกลุมผูปวยสูงอายุกลุมเสี่ยงที่มารับ

บริการที่แผนก VIP ซึ่งเปนอิสระจากเวชระเบียน 

ที่จะใช้จริงในการวิจัย จากนั้นนำมาคำนวณหาค่า

ความ เท ี ่ ย ง ระหว  า ง ผ ู  ส ั ง เ กต  (Inter-rater 

reliability) คำนวณดวยสัมประสิทธิ ์ Cohen’s 

Kappa ท้ังน้ีระดับความสอดคลองของสัมประสิทธ์ิ 

Kappa เทากับ 0.82 

สวนที่ 2 ลักษณะสวนบุคคลของผูปวยสูงอายุและ

ผูดูแลลักษณะสวนบุคคลของผูปวยสูงอายุและ

ผูดูแล 

 ผูสูงอายุ จำนวน 32 คน สวนใหญเปน 

เพศหญิง รอยละ 56.30  มีช่วงอายุ 60-69 ป  

รอยละ 56.67 อายุเฉลี่ย 71.62 ป (SD = 9.06) 

ความสัมพันธกับผู เปนคู ่สมรส รอยละ 68.80  

มีโรคประจำตัวสวนใหญเปนความดันโลหิตสูง  

ร อยละ  25 .00 ระด ับความด ันโลห ิต เฉ ล่ีย 

138.40/74.90 mmHg (SD = 23.20/13.10) 

ความเข้มข้นของเลือดมีค่าเฉลี ่ย 33.00 (SD = 

7.40) ยาที่ไดรับสวนใหญเปนยาอื่นๆ เช่น กลุมยา

ข ับป สสาวะ  ร อยละ  25.00 ระด ับการร ับรู  

สวนใหญทุกคนรูสึกตัว รอยละ 100.00 และระดับ

คะแนน บราเดน มีค่าเฉลี่ย 12.79 (SD = 4.10) 

ดังแสดงในตารางท่ี 1 

 ผู ดูแลผู ปวยสูงอายุกลุ มเสี ่ยงที ่มีภาวะ

พึ ่งพา จำนวน 32 ราย พบวา สวนใหญเปน 

เพศหญิง รอยละ 81.30 ช่วงอายุระหวาง 51-60 ป 

มีอายุเฉลี ่ย 51.10 ป (SD = 13.60) สวนใหญ 
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นับถือศาสนาพุทธ รอยละ 100.00 ความสัมพันธ

เปนคู่สมรสของผูปวย รอยละ 78.60 จบการศึกษา

ในระดับอนุปริญญา/ปริญญาตรี รอยละ 43.80 

สวนใหญมีอาชีพค้าขาย รอยละ 40.60 มีรายได

เพียงพอ รอยละ 100.00 อาศัยอยูกับบุตรหลาน

และคู ่สมรส รอยละ 31.30 มีบทบาทสวนใหญ 

เปนสมาชิกในครอบครัว รอยละ 75.00 และ 

ใช้สิทธิการรักษาบัตรทอง/บัตรประกันสุขภาพ 

รอยละ 43.80 

ตารางที่ 1 แสดงจำนวนและรอยละของผูสูงอายุจำแนกตามข้อมูลลักษณะสวนบุคคลของผูสูงอายุ 

กลุมเส่ียง (n = 32)  

ข้อมูลทั่วไป จำนวน รอยละ 

เพศ 

ชาย 14 43.75 

หญิง 18 56.25 

อาย ุ

60 – 69 ป 15 46.87 

70 – 79 ป 13 40.63 

80 – 89ป 4 12.50 

อายุ ต่ำสุด 62 ป สูงสุด 83 ป ค่าเฉลี่ย 71.62 ป สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 7.03 

ความสัมพันธของผูปวยกับผูดูแล 

สมรส 22 68.75 

ญาติพี่นอง 2 6.25 

อื่นๆ 8 25.00 

โรคประจำตัว 

โรคเบาหวาน 3 9.37 

โรคความดันโลหิตสูง 8 25.00 

โรคไต 4 12.50 

เบาหวานและความดันโลหิตสูง 4 12.50 

ความดันโลหิตสูง และโรคไต 2 6.25 

เบาหวานและความดันโลหิตสูงและโรคไต 9 28.13 

อื่นๆ 2 6.25 

ความดันโลหิต 

นอยกวา 120/80 9 28.13 

120-129/ <80 2 6.25 

130-139/80-89 7 21.87 

>140/>90 14 43.75 

ยาที่ไดรับ 
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ผลของโปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย 

ข้อมูลทั่วไป จำนวน รอยละ 

ยากลอมประสาท 4 12.50 

ยาแก้ปวด ลดไข ้ 4 12.50 

ยา สเตียรอยด 2 6.25 

ยารักษาความดันโลหิตสูง 16 50.00 

ยาอื่นๆ 6 18.75 

ภาวะการรับรู 

รูสึกตัว 100 100.00 

ระดับความเสี่ยงตอการเกิดแผลกดทับ 

นอยกวา 12 คะแนน 15 46.88 

คะแนนรวม ระหวาง 13 - 14 คะแนน 15 46.88 

คะแนนรวม ระหวาง 15 - 18 คะแนน 2 6.25 

 

สวนที่ 2 ภาวะพึ่งพาดานความสามารถในการทำ

กิจวัตรประจำวันพื้นฐานของผูสูงอายุ โปรแกรมใน

การเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกัน

การเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย” 

ผู สูงอายุกลุ มเสี ่ยงสวนใหญอยู ในระดับ

พึ ่งพาปานกลาง ช่วยเหลือตน ตนเองไดบ าง 

(ติดบาน) จำนวน 30 คน คิดเปน รอยละ 93.75 

พึ ่ งพาตนเองไม ได (ต ิดเต ียง )  จำนวน 2 คน  

คิดเปนรอยละ 6.25  

เมื่อจำแนกรายดาน ตามภาวะพึ่งพาดาน

ความสามารถใน การทำกิจวัตรประจำวันพื้นฐาน

ของผูสูงอายุกลุ มเสี ่ยงแลวพบวา ผูสูงอายุกลุม

เสี่ยงตองการมากที่สุดคือ การมีคนช่วยเมื่อขึ้นลง

บันได ถึงรอยละ 84.40 

สวนที่ 3 ศึกษาประสิทธิผลของ ผลของโปรแกรม

ในการเตรียมผู ปวยสูงอายุและผู ดูแล ปองกัน 

การเกิดแผลกดทับ ในงานผูปวยใน รพร.เดนชัย 

ตอนที่ 1 เปรียบเทียบ ความสามารถในการเตรียม

ผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผล

กดทับ ในงานผูปวยใน รพร.เดนชัย 

1. ดานความสามารถในการปรับเปลี ่ยน 
และการลงมือปฏิบัติการดูแลเพื ่อปองกันแผล 

กดทับของผูดูแลผูสูงอายุ ก่อน และหลังการไดรับ

การใหความรู  พบวาความสามารถในการดูแล 

เพ ื ่อป องก ันแผลกดทับโดยรวมอย ู  ในระดับ 

ปานกลาง และเพ่ิมข้ึนหลังไดรับการพยาบาลทุกดาน 

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ความสามารถ

ในการปฏิบัติก่อนและหลังการใหโปรแกรมความรู 

มีความแตกตางอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ ค่าเฉล่ีย

ความสามารถ ทั ้ง 2 ข้อ อยู ในระดับคะแนน

ค่อนข้างมาก 4 คะแนนข้ึนไป  

2. การช ่วยเหล ือด านการเคล ื ่อนไหว
ความสามารถในการคาดการณ พบวา 

ความรู  หลังการใหโปรแกรมพบวา

ความรู  ค่าเฉลี ่ยความรู  อยู ในระดับคะแนน

ค่อนข้างมาก 4 คะแนนขึ ้นไป มีความแตกตาง

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 

ความสามารถในการปรับเปลี่ยน ค่าเฉล่ีย

ความสามารถอยู ในระดับคะแนนค่อนข้างมาก  

4 คะแนนขึ้นไป หมายถึง ความสามารถในการดูแล
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ตนเองค ่อนข ้างมาก ม ีความแตกต างอย างมี

นัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 

ความสามารถในการปฏิบัติก่อนและ

หลังการใหโปรแกรมความรู ไมมีความแตกตาง

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ ค่าเฉลี่ยความสามารถ 

อยูในระดับคะแนนค่อนข้างมาก 4 คะแนนขึ้นไป 

หมายถ ึ ง  ความสามารถในการด ูแลตนเอง

ค่อนข้างมาก  

3. การดูแลเรื่องอาหารและน้ำความสามารถ
ในการคาดการณ กรณีผูปวยไดรับอาหารทางสายยาง 

ความสามารถในการปฏิบัติก่อนและ

หลังการใหโปรแกรมความรู หัวข้อทานใหอาหาร

ทางสายยางท ี ่ ไ ด  ร ั บจากทาง โรงพยาบาล  

หัวข้อ หากมีอาหารจากมื ้อก่อนหนาเหลือค้าง

มากกวา 50 ซีซี ทานใสอาหารที ่ดูดค้างกลับสู

กระเพาะอาหาร และ ทานใหน้ำสะอาดแก่ผูปวย 

6-8 แก ้ วต  อว ัน  หากไม ม ี การจำก ัดน ้ ำ ด่ืม  

มีความแตกตางอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.05 ค่าเฉลี่ยความสามารถ อยูในระดับคะแนน

ค่อนข้างมาก 4 คะแนนขึ้นไป หมายถึง ในการดูแล

ตนเองค่อนข้างมากความสามารถ 

 เมื่อนำความรูและความสามารถมาเฉล่ีย

ในภาพรวมของทั้งผูปวยและผูดูแล เปรียบเทียบ

ก ่อนและหล ังไดร ับโปรแกรมความร ู  พบวา 

คะแนนความรู และความสามารถ ของทั้งผูปวย

และผู ด ูแล หลังเพิ ่มมากกวาก่อนการพัฒนา  

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ดังแสดงใน

ตารางท่ี 2 

ตารางท่ี 2 แสดงการเปรียบเทียบรายดาน ความรู ความสามารถในการปรับเปลี่ยน และการลงมือ

ปฏิบัติการดูแลเพ่ือปองกันแผลกดทับของผูดูแลผูสูงอายุ ก่อน และหลังการไดรับการใหความรู 

ความสามารถในการลงมือปฏิบัติการ

ดูแลเพื่อปองกันแผลกดทับ 

ก่อน (n=32) หลัง (n=32) 
t P-value 

�̅� S.D. �̅� S.D. 

1. ความสามารถในการปรับเปลี่ยน 4.21 0.57 6.67 0.11 -5.23 0.00* 

2. การช่วยเหลือดานการเคลื่อนไหว 

ความสามารถในการคาดการณ 

3.89 0.55 4.50 0.42 -6.25 0.00* 

ความสามารถในการปรับเปลี่ยน 4.00 0.31 4.15 0.48 -3.40 0.00* 

ความสามารถในการปฏิบัต ิ 3.87 0.28 4.21 0.31 -5.61 0.00* 

3. การดูแลเรื่องอาหารและน้ำ 4.05 0.38 4.21 0.25 -7.10 0.00* 

ความสามารถในการปรับเปลี่ยน 4.03 0.33 4.30 0.33 -4.55 0.00* 

ความสามารถในการปฏิบัต ิ 4.02 0.33 4.27 0.31 -3.50 0.00* 

หมายเหตุ *P-value 
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ผลของโปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย 

ตอนท่ี 2  ประเมินการเกิดแผลกดทับ  

พบวา การเกิดแผลกดทับก่อนและหลัง  

หลังการพัฒนาดวยโปรแกรมในการเตรียมผูปวย

สูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ 

งานผูปวยใน รพร.เดนชัย” เกิดขึ ้น 2 ตำแหนง  

ในผ ู ป  วย  2 ราย  พบหล ังจากจำหน ายจาก 

โรงพยาบาลไปแลว 4 สัปดาห  

คนไข้ทั ้ง 2 ราย เปนผู สูงอายุกลุ มเสี ่ยง  

ที่มีการประเมินผูที่มีความเสี่ยงตอการเกิดแผลกด

ทับ ไดคะแนนนอยกวา 12 คะแนน ถือวา มีระดับ

ความเสี่ยงตอการเกิดแผลกดทับสูง และประเมิน

ความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน โดยใช้

แบบ Barthel’s index อยูในกลุมที่ 3 ที่พึ่งตนเอง

ไมไดเปนผูปวยติดเตียง ลักษณะของแผลกดทับอยู

ในระดับที่ 1 คือ ผิวหนังยังไมฉีกขาด เห็นเปนรอย

แดง เม่ือใช้มือกดรอยแดงไมจางหายไป 

 ตอนที่ 3 การประเมินผูปวยและผูดูแลหลังจาก

กลับไปอยูท่ีบาน 4 สัปดาห  

ผลการวิเคราะหข้อมูลรายดาน ความรู 

ความสามารถในการปรับเปลี่ยน และการลงมือ

ปฏิบัติการดูแลเพื่อปองกันแผลกดทับของผูดูแล

ผูสูงอายุ หลังจากกลับไปอยูที่บาน 2-4 สัปดาห  

โดยประเมิน รายละ 1 ครั้งพบวา ความสามารถ 

ในการดูแลเพื่อปองกันแผลกดทับโดยรวมอยูใน

ระดับปานกลาง และไมมีความแตกตางอยางมี

น ั ยสำค ัญทางสถ ิต ิ สถ ิต ิ  (p-value < 0.05 )   

เมื่อเปรียบเทียบกับการประเมินหลังการพัฒนา

ดวยโปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแล

ตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน  

รพร.เดนชัย”  

 

 

อภิปรายผล 

 ผลการศึกษาคร้ังน้ีพบวา โปรแกรมในการ

เตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแล การปองกันการเกิด

แผลกดทับ ในงานผูปวยใน รพร.เดนชัย สามารถ

ปองกันการเกิดแผลกดทับในผูสูงอายุไดซึ่งผลของ

การศึกษาคร้ังน้ีสามารถยืนยันความตรงของทฤษฎี

ของโอเร็ม (Orem et al, 2001) ท่ีผูวิจัยนำมาเปน

กรอบแนวคิดในการศึกษานี้ได เนื ่องจากผูดูแล 

ท่ีไดรับโปรแกรมการดูแลผูปวยสูงอายุฯ ท่ีสรางข้ึน

ภายใตกรอบแนวคิดของโอเร ็ม (Orem et al, 

2001) ความสามารถในการดูแลบุคคลที่ตองพึ่งพา

เหมือนกับแนวคิดของความสามารถในการดูแล

ตนเอง (Self-care agent)  ผูวิจัย พัฒนาศักยภาพ 

ต้ังแตการเรียนรูจาก การสอน การดูจากส่ือวีดิทัศน 

จนกระทั่งการสาธิตใหเห็นของจริง มาใช้เปนส่ือ 

การเรียนรู ใหผู ส ูงอายุและผู ดูแล ไดรับข้อมูล 

เตรียมความพรอม (preparatory information) 

ซ่ึงมีรูปภาพ เคลื่อนไหว มีเสียงประกอบ การสาธิต 

ถือวาเปนประสบการณที่มีอิทธิพลตอแบบแผน

ความรูความสามารถของบุคคล โดยเฉพาะข้อมูล 

ที่มีลักษณะเปนรูปธรรมที่อธิบายถึงรายละเอียด

ขั ้นตอนวิธ ีการปฏิบัติตัว ผู ด ูแลและผู ส ูงอายุ

สามารถร ับร ู  ไ ด  ผ  านทางส ื ่ อการสอนท ี ่ มี

ประสิทธิภาพสูงสุด ที่ผานการรับรูประสาทสัมผัส

ทางตา และหู ซึ่งจากการวิจัยพบวามนุษยเรียนรู

ผานประสาทสัมผัสทางตาถึงรอยละ 83.00 ทางหู

ร อยละ 11.00 ทางจมูกร อยละ 3.50 ทางการ

สัมผัสรอยละ 1.50 และทางรสสัมผัสรอยละ 1.00 

(สุวคล โกสียไกรนิรมล และคณะ, 2553) จึงเปน

การจัดใหผูเรียนไดรับประสบการณที่ใกลเคียงกับ

สภาพความเปนจริงมากที ่สุดนอกจากนี ้ วีดิทัศน 

ยังเปนสื่อที่สะดวกในการใช้งาน และสามารถแสดง

ใหเห็นขั้นตอนตางๆอยางละเอียด สามารถฉายซ้ำ
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ไดหลายครั้งเมื่อผูเรียนไมเข้าใจหรือเพื่อทบทวน 

(ตติยา จำปาวงษ และคณะ, 2560) จึงเปนไปตาม

สมมติฐานที่ตั้งไว ความสามารถในการปรับเปลี่ยน

และสมารรถนะของผูดูแลภายหลังไดรับโปรแกรม

การเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกัน

การเกิดแผลกดทับสูงกวาก่อนการไดรับโปรแกรมฯ 

 นอกจากนี้ผู วิจัยจึงใช้บทบาทเสริมโดย

การพูดคุย ใหกำลังใจและแนะนำแหลงสนับสนุน

ทางสังคม และรวมกันแก้ไขปญหารวมกับผู ดูแล 

ควบคู่ไปกับการใหความรูและการฝกทักษะเรื่องการ

ปองกันการเกิดแผลกดทับในผูสูงอายุกลุมเสี่ยงที่มี

ภาวะพึ่งพา เพื่อไมใหเกิดแผลกดทับหลังจำหนาย

ออกจากโรงพยาบาล รวมถึงการประเมินทักษะ

การดูแลเรื ่องการปองกันแผลกดทับในวันก่อน

จำหนายออกจากโรงพยาบาล ไดแก่ การดูแล

ผิวหนังและรักษาความสะอาด การช่วยเหลือ 

ดานการเคลื่อนไหว การดูแลเรื่องอาหารและนา 

ซึ ่งผู ดูแลในครอบครัวจะตองผานการประเมิน

ทักษะการดูแล รอยละ 100.00 และหากไมผาน

เกณฑท ี ่กำหนดไว  ผ ู ว ิจ ัยจะทำการสอนซ้ำ 

จนผูดูแลในครอบครัวสามารถผานทักษะ รอยละ 

100.00 ทุกรายเนื่องจากผูปวยสูงอายุกลุมเสี่ยงท่ี

มีภาวะพึ ่งพาผู ด ูแลมีความเจ็บปวยที ่ซ ับซ้อน  

จากการศึกษาครั ้งนี ้พบวา ผู สูงอายุที ่เข้ารวม

การศึกษามีโรครวมดวยอยางนอย รายละ 1 โรค 

โรครวมที ่พบสวนมากในกลุ มตัวอยาง ไดแก่ 

โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไต เปนตน 

ผูสูงอายุที ่อยูในภาวะเจ็บปวยทั้งภาวะเจ็บปวย

เร้ือรังหรือภาวะเจ็บปวยเฉียบพลัน จะมีความเส่ียง 

ในการเกิดแผลกดทับสูง รวมกับภาวะโรคเรื้อรัง 

ในผู สูงอายุทำใหมีแรงกดในหลอดเลือดระดับ 

ต่ำกวา 12 มิลลิเมตรปรอท เนื ้อเยื ่อโดยรอบ 

จะมีแรงกดมากกวา จะทำใหเกิดการอุดตันใน

หลอดเลือดฝอย ทำใหเลือดมาเลี้ยงผิวหนังลดลง 

เนื้อเยื่อไดรับอาหารและออกซิเจนไมเพียงพอ เกิด

การตายของเนื้อเยื่อ และสอดคลองกับการศึกษา

การประเมินความเสี่ยงของการเกิดแผลกดทับใน

ผูปวยที่จำกัดการมีกิจกรรมพบวา รอยละ 75.00 

ของผู สูงอายุที ่มีการจำกัดกิจกรรมจะเกิดแผล 

กดทับตามมา ผูมีบทบาทสำคัญที่สุดในการดูแล

ผู ป วยตลอดระยะเวลาหลังจำหนายออกจาก

โรงพยาบาล คือ ผูดูแลในครอบครัว สอดคลองกับ

งานวิจ ัยศึกษาเรื ่องผลของโปรแกรมการดูแล

ตอเนื่องที่บานในผูปวยที่มีความเสี่ยงตอการเกิด

แผลกดทับ เพื่อเปรียบเทียบความรูและพฤติกรรม

ของผูดูแลผูที่มีความเสี่ยงตอการเกิดแผลกดทับ 

ก่อนและหลังเข้ารวมโปรแกรม ผลการศึกษาพบวา 

ภายหลังเข้ารวมโปรแกรมผู ดูแลมีความรู และ

พฤติกรรมการดูแลเพื่อปองกันการเกิดแผลกดทับ

ดีกวาก่อนเข้ารวมโปรแกรม และผลของโปรแกรม

การใหความรู และการฝกปฏิบ ัต ิการปองกัน 

แผลกดทับในผูปวยที่เคลื ่อนไหวไมได (ปนัดดา  

ตะปานนท, 2550) ยังพบวา การใหความรูและ 

ฝกปฏิบัติหลังไดรับโปรแกรมดีกวาก่อนไดรับ

โปรแกรมอย างม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิ ติ  (Das & 

Supriya, 2013) ซึ่งงานวิจัยเรื่อง การเปรียบเทียบ

ปจจัยเสี่ยงตอการเกิดแผลกดทับของผูปวยและ

ความ สามารถ ในการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดแผล

กดทับของผูดูแลในผูปวยหลอดเลือดสมองที่รับไว

ในโรงพยาบาลพบวา ปจจัยเสี่ยงตอการเกิดแผล

กดทับโดยใช้แบบประเมินความเสี่ยงตอการเกิด

แผลกดทับ บราเดน (Braden scale) ในผู ปวย

หลอดเลือดสมองคะแนนความสามารถของผูดูแล 

ในการปฏิบัติการดูแลปองกันแผลกดทับในกลุม

ผู ดูแลผูปวย ที่ไมเกิดแผลกดทับสูงกวาคะแนน 

ท่ีเกิดแผลกดทับ (พัฒนา ชวลิตศุภเศรณี, 2553) 
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ผลของโปรแกรมในการเตรียมผูปวยสูงอายุและผูดูแลตอการปองกันการเกิดแผลกดทับ งานผูปวยใน รพร.เดนชัย 

 สรุปการดูแลปวยสูงอายุกลุ มเสี ่ยงและ

ผู ด ูแลต อการปองก ันการเก ิดแผลกดทับน้ัน 

ทีมผูใหการบำบัดรักษาฟนฟูไมควรมุงเนนเฉพาะ

โรคหรือหลักการเทานั้น แตควรใหความสำคัญกับ

ค ุณภาพช ีว ิตป จจัยแวดล อม รวมท ั ้ ง เข าใจ 

ขีดความสามารถ ความตองการและความคาดหวัง

ของผูปวยและครอบครัวรวมดวย แตพยาบาลทุก

คนตองมีความอดทน ความเข้าใจ และทุมเทอยาง

จริงใจ เพราะการที่จะใหผู ดูแล มีความรูในการ

ปรับเปลี ่ยน และสามารถปฏิบัติก ิจกรรมเพ่ือ

ปองกันการติดเชื้อในผูสูงอายุกลุมเสี่ยง ตอภาวะ

พ่ึงพาน้ัน ผูดูแลตองทุมเท ท้ังทางกาย ทางใจ และ

เวลาอยางตอเนื่องตลอดเวลาโดยเฉพาะผูสูงอายุท่ี

ติดเตียงไมสามารถช่วยเหลือตนเองได ผูดูแลอาจ

เกิดภาวะ หมดไฟ ทอแท หรือส้ินหวังได   

ข้อเสนอแนะ 

1. ข้อเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช้ 

 1.1 ดานการปฏิบ ัต ิการพยาบาลควร

พัฒนาความสามารถของผูดูแลเพิ่มขึ้นในดานการ

ดูแลความ สะอาดของผิวหนัง เพื่อควบคุมความ

เปยกช้ืน 

 1.2 ดานการบริการควรเพิ ่มโปรแกรม 

การดูแลผู ปวยกลุ มเสี ่ยงตอการเกิดแผลกดทับ 

ทุกรายที ่ เข ้าร ับการร ักษาในระเบียบปฏิบ ัติ 

การปองกันแผลกดทับของโรงพยาบาลสมเด็จพระ

ยุพราชเดนชัย 

 1.3 ดานวิชาการนำผลการวิจัยไปเปนสวน

หนึ่งในการสรางแนวปฏิบัติการพยาบาลสำหรับ

การใหโปรแกรมเพื่อปองกันแผลกดทับในผูปวยท่ี

มีความเส่ียงตอการเกิดแผลกดทับ  

 1.4 ผู ด ูแลเปนผู ที ่อยู ใกลชิดผู ส ูงอายุ 

มากที ่ส ุด และเป นผ ู ท ี ่ ได ร ับความไว วางใจ 

จากผูสูงอายุ หากผูดูแลมีความรู ความสามารถ 

ในการพัฒนาการปองกันการเกิดแผลกดทับ และ 

มีความเข้าใจในการปฏิบัติกิจวัตรประจำวันของ

ผู ส ูงอายุทั ้ง 10 ข้อ จะทำใหผู ส ูงอายุมีความ

แข็งแรงทั้งรางกายและจิตใจ นอกจากจะปองกัน

การเกิดแผลกดทับแลว ยังสามารถ ปองกันภาวะ

อ่ืนๆตามมาได 

2. ข้อเสนอแนะในการทำวิจัยคร้ังตอไป 

 2.1 ควรศึกษา แยกในกลุ มสูงอายุที ่มี 

ความเสี ่ยงสูง และเสี ่ยงปานกลาง เพื ่อใหเกิด 

แนวปฏิบัต ิการปองกันแผลกดทับที ่ เปนแบบ

เฉพาะ 

 2.2 ควรศึกษาติดตามผลของโปรแกรม 

อยางตอเนื่องในระยะยาว เพื่อประเมินการคงอยู 

ของความสามารถในการลงมือปฏิบัติการดูแล 

เพ ื ่ อป องก ันแผลกดท ับของผ ู  ด ู แลและลด

อุบัติการณการเกิดแผลกดทับในโรงพยาบาล 

 2.3 ควรศึกษา การทำ discharge  plan  

ที่เปนการวางแผนกิจกรรมการดูแลตนเองตอเม่ือ

กลับบาน 

 2.4 ควรศึกษาเพิ่มเติมดานเพิ่มสมรรถนะ

ของผูดูแล ใหสามารถบูรณาการรวมกับกิจกรรม

อ่ืนๆในการดูแลผูสูงอายุกลุมเส่ียงตอภาวะพ่ึงพิง 

เอกสารอางอิง 

เก ่งกาจ ว ิน ัยโกศล .  (2556,8-11 ต ุลาคม ) . 
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