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ภาคผนวก ข 
คําช้ีแจงในการเข�าร�วมโครงการวิจัย 

 
กระผม นายชัชวาล วงค�สารี นักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยหัวเฉียว

เฉลิมพระเกียรติ สนใจจะศึกษาผลของโปรแกรมการให*ความรู*แบบเข*มข*นต,อความรู*และพฤติกรรม
การจํากัดน้ําของผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายท่ีฟอกเลือดด*วยเครื่องไตเทียม เพ่ือจะได*เรียนรู*
และเข*าใจผลของโปรแกรมการให*ความรู*แบบเข*มข*นดังกล,าว จะมีผลต,อระดับความรู*และการปฏิบัติ
ตัวตามความรู* ท่ีได*รับอย,างไร เนื่องจากท,านเป8นบุคคลท่ีมีประสบการณ�ตรงและท่ีเก่ียวข*องกับ
การศึกษาครั้งนี้ กระผมจึงใคร,ขอเชิญท่ีเป8นผู*ให*ข*อมูลในการศึกษาครั้งนี้ ผลการศึกษานี้จะช,วยให*
พยาบาลไตเทียมเข*าใจโปรแกรมการให*ความรู*แบบเข*มข*นและนําผลการวิจัยท่ีจะเกิดข้ึนมาใช*ในการดูแล
ผู*ป1วยในหน,วยไตเทียมนี้สืบต,อไป 

เม่ือท,านตกลงท่ีจะเข*าร,วมโครงการครั้งนี้ กระผมจะให*ท,านตอบแบบสอบถามข*อมูลส,วน
บุคคล 1 ครั้ง ตอบแบบวัดความรู*และแบบวัดพฤติกรรมการจํากัดน้ํา 2 ครั้ง คือ เม่ือแรกเริ่มเข*าโครงการ
และเม่ือสิ้นสุดโครงการ ใช*เวลาในการตอบแบบสอบถามครั้งละ 20 นาที และรายละเอียดโครงการใน
สัปดาห�ท่ี 1 ท,านจะได*สนทนาแลกเปลี่ยนกับตัวแบบท่ีควบคุมน้ําได*สําเร็จและได*รับความรู*ท่ีเจาะจง
เก่ียวกับภาวะน้ําเกิน พร*อมได*รับสมุดจดบันทึกปริมาณและอาหารท่ีท,านด่ืมและรับประทานในแต,ละวัน 
ในสัปดาห�ท่ี 2–3 ท,านจะได*รับความรู*เก่ียวกับการจํากัดน้ําและการสร*างทักษะการจํากัดน้ํา และ
สัปดาห�ท่ี 4 จะสนทนาเสนอแนะพร*อมปAดโครงการ กระผมจะขอบันทึกข*อมูลเก่ียวกับการรักษาการฟอกเลือด
จะเวชระเบียนการของเลือดของโรงพยาบาล 

ข*อมูลท่ีได*จากการศึกษาครั้งนี้และจากบันทึกท่ีได*จะถือว,าเป8นความลับ ไม,มีการเปAดเผยชื่อจริงท,าน 
ข*อมูลท้ังหมดจะถูกนําเสนอในภาพรวม การศึกษานี้จะไม,มีผลกระทบใด ๆ ต,อการรักษาท่ีท,านได*รับ
จากโรงพยาบาล หากท,านมีข*อสงสัยหรือไม,เข*าใจประการใดสามารถติดต,อสอบถามดิฉันได*ท่ีคณะพยาบาลศาสตร� 
มหาวิทยาลัยเวสเทิร�น วิทยาเขตกาญจนบุรี 600 ตําบลสระลงเรือ อําเภอห*วยกระเจา จังหวัดกาญจนบุรี 
71170 โทร 095-849-9681 ได*ทุกเวลา 

เม่ือท,านสมัครใจเข*าร,วมการศึกษานี้ ท,านจะได*รับคําชี้แจงด*วยวาจาจากกระผมและได*รับ
สําเนาคําชี้แจง 1 ชุด พร*อมได*รับหนังสือแสดงความยินยอมเข*าร,วมการวิจัย 
 

ขอแสดงความขอบคุณในความยินดีท่ีท,านจะเป8นผู*ให*ข*อมูลวิจัย 
 

ลงชื่อ................................................................................ ผู*วิจัย 
(นายชัชวาล วงค�สารี) 
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หนังสือแสดงความยินยอมเข�าร�วมการวิจัย 
 
ทําท่ี........................................................... วันท่ี.......... เดือน สิงหาคม พ.ศ. 2557 
 
เลขท่ี  ประชากรตัวอย,างหรือผู*มีส,วนร,วมในการวิจัย............................................... 

ข*าพเจ*า ซึ่งได*ลงนามท*ายหนังสือน้ี ขอแสดงความยินยอมเข*าร,วมโครงการวิจัย 
ชื่อโครงการวิจัย ผลของโปรแกรมการให*ความรู*แบบเข*มข*นต,อความรู*และพฤติกรรมการจํากัดนํ้าของผู*ป1วย 

โรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายท่ีฟอกเลือดด*วยเครื่องไตเทียม 
ชื่อผู�วิจัย  นายชัชวาล  วงค�สารี 
สถานท่ีติดต�อผู�วิจัย 222 อาคาร บ*าน ณ อุดมสุข ห*อง 1428 ถนนอุดมสุข แขวงบางนา เขตบางนา 

   กรุงเทพมหานคร 10260 
โทรศัพท,มือถือ 095-849-9681 E - mail : Nutt_chut@hotmail.com, nutt.chut@gmail.com 

ข*าพเจ*าได*รับทราบรายละเอียดเก่ียวกับท่ีมาและวัตถุประสงค�ในการทําวิจัย รายละเอียดข้ึนตอนต,าง ๆ ท่ี
จะต*องปฏิบัติหรือได*รับการปฏิบัติ ความเสี่ยง/อันตราย และประโยชน�ซึ่งจะเกิดข้ึนจากการวิจัยเรื่องน้ี โดยได*อ,าน
รายละเอียดในเอกสารช้ีแจงผู*เข*าร,วมการวิจัยโดยตลอด และได*รับคําอธิบายจากผู*วิจัย จนเข*าใจเป8นอย,างดีแล*ว 

ข*าพเจ*าจึงสมัครใจเข*าร,วมในโครงการวิจัยน้ี ตามท่ีระบุไว*ในเอกสารช้ีแจงผู*เข*าร,วมการวิจัย โดยข*าพเจ*า
ยินยอม ตอบแบบประเมินการวัดความรู*และพฤติกรรมการจํากัดนํ้าของผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายท่ีฟอกเลือด
ด*วยเครื่องไตเทียม จํานวน 2 ครั้ง ครั้งท่ี 1 ก,อนเข*าร,วมโครงการ ครั้งท่ี 2 หลังได*รับการสอนความรู*ในสัปดาห�ท่ี 4 

ข*าพเจ*ามีสิทธิถอนตัวออกจากการวิจัยเมื่อใดก็ได*ตามความประสงค� โดยไม,ต*องแจ*งเหตุผล ซึ่งการถอนตัว
ออกจากการวิจัยน้ัน จะไม,มีผลกระทบในทางใด ๆ ต,อข*าพเจ*าท้ังสิ้น 

ข*าพเจ*าได*รับคํารับรองว,า ผู*วิจัยจะปฏิบัติต,อข*าพเจ*าตามข*อมูลท่ีระบุไว*ในเอกสารช้ีแจงผู*เข*าร,วมการวิจัย 
และข*อมูลใด ๆ ท่ีเก่ียวข*องกับข*าพเจ*า ผู*วิจัยจะเก็บรักษาเป8นความลับ โดยจะนําเสนอข*อมูลการวิจัยเป8นภาพรวม
เท,าน้ัน ไม,มีข*อมูลใดในการรายงานท่ีจะนําไปสู,การระบุตัวข*าพเจ*า 

หากข*าพเจ*าไม,ได*รับการปฏิบัติตรงตามท่ีได*ระบุไว*ในเอกสารช้ีแจงผู*เข*าร,วมการวิจัย ข*าพเจ*าสามารถ
ร*องเรียนได*ท่ีคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน 

ข*าพเจ*าได*ลงลายมือช่ือไว*เป8นสําคัญต,อหน*าพยาน ท้ังน้ีข*าพเจ*าได*รับสําเนาเอกสารช้ีแจงผู*เข*าร,วมการวิจัย 
และสําเนาหนังสือแสดงความยินยอมไว*แล*ว 

 
ลงช่ือ .................................................. ผู*วิจัย  ลงช่ือ ........................................... ผู*ให*ข*อมูลวิจัย 

                   (นายชัชวาล  วงค�สารี)         (............................................) 
 
ลงช่ือ ......................................................... พยาน 
       (........................................................) 
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ภาคผนวก ค 
ผลการวิจัยเพ่ิมเติม 

 

ตารางท่ี 9 เปรียบเทียบความแตกต,างของคะแนนเฉลี่ยความรู*การจํากัดน้ําของกลุ,มตัวอย,าง ก,อน
และหลังการให*โปรแกรมความรู*แบบเข*มข*น จําแนกเป8นรายข*อ (n = 40) 

ความรู�การจํากัดน้ํา 

ก�อนให�โปรแกรม 
ตอบถูก 

หลังให�โปรแกรม 
ตอบถูก 

จํานวน ร�อยละ จํานวน ร�อยละ 

   1. นํ้าท่ีผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสดุท*ายควรเลือกดื่มมากท่ีสุด 28 70.0 40 100.0 

   2. การควบคุมนํ้าหนักท่ีเพ่ิมของผู*ป1วยท่ีไม,มปี_สสาวะควรข้ึนตาม
ข*อใด 

19 47.5 35 87.5 

   3. รูปแบบของ เครื่องปรุงรสเค็มได*รับจากอาหารท่ีรับประทานใด 29 72.5 40 100.0 
   4. รายการอาหารท่ีผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายควรเลือก
รับประทานมากท่ีสุด 

14 35.0 22 55.0 

   5. รายการอาหารท่ีผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*าย
รับประทานแล*วทําให*กระหายนํ้ามากท่ีสุด 

22 55.0 35 87.5 

   6. รายการอาหารท่ีผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายต*อง
หลีกเลี่ยงมากท่ีสดุ 

20 50.0 34 85.0 

   7. รายการอาหารท่ีผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*าย
รับประทานได* 

17 42.5 30 75.0 

   8. การควบคุมอาหารรสเค็มสําหรับผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะ
สุดท*ายควรทําอย,างไร 

35 87.5 38 95.0 

   9. ร,างกายมีปริมาณนํ้ามากจะเกิดภาวะแทรกซ*อนใด 16 40.0 33 82.5 
   10. อาการใดท่ีแสดงเมื่อมีนํ้าส,วนเกินเกิดข้ึนในร,างกาย 12 30.0 5 12.5 
   11. การดื่มนํ้าถูกต*องมากท่ีสุดในผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะ
สุดท*าย 

26 65.0 39 97.5 

   12. จะป̀องกันภาวะแทรกซ*อนจากปริมาณนํ้าท่ีเพ่ิมข้ึนใน
ร,างกายได*อย,างไร 

25 62.5 31 77.5 

   13. จะควบคุมนํ้าหนักท่ีเพ่ิมข้ึนไม,ให*เกินเกณฑ�อย,างไร 27 67.5 38 95.0 
   14. จะรับประทานยาขับป_สสาวะเวลาใด 25 62.5 11 27.5 

(ก,อนให*โปรแกรม Mean = 22.5, S.D. = 6.49, Min = 12, Max = 33) 
(หลังให*โปรแกรม Mean = 30.8, S.D. = 10.83, Min = 5, Max = 40) 

 



 
 
 
 

 
 

 
      87 

 

 

 

ตารางที่ 10 เปรียบเทียบความแตกต,างของคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการจํากัดน้ําของกลุ,มตัวอย,าง ก,อนและหลังการให*โปรแกรมความรู*แบบเข*มข*น จําแนกเป8น
รายข*อ (n = 40) 

พฤติกรรมการจํากัดน้ํา 
ก�อนให�โปรแกรม หลังให�โปรแกรม 

ประจํา บ,อยครั้ง บางครั้ง ไม,เคย ประจํา บ,อยครั้ง บางครั้ง ไม,เคย 

   1. การลดปริมาณน้ําดื่มเมื่อมีอาการเหนื่อยหอบ บวม 
9 

22.5% 
16 

40.0% 
13 

32.5% 
2 

5.0% 
6 

15.0% 
34 

85.0% 
- - 

   2. การรับประทานอาหารที่มีเนื้อสัตว� เค็มน*อยเหมาะสมกับโรค 
7 

17.5% 
23 

57.5% 
10 

25.0% 
- 

21 
52.5% 

18 
45.0% 

1 
2.5% 

- 

   3. การหลีกเลี่ยงรับประทานอาหารสจัดเป8นประจํา 
8 

20.0% 
19 

47.5% 
13 

32.5% 
- 

19 
47.5% 

20 
50.0% 

1 
2.5% 

- 

   4. การหลีกเลี่ยงการรับประทานผลไม*ที่มีน้ํามาก เช,น  แตงโม 
6 

15.0% 
20 

50.0% 
13 

32.5% 
1 

2.5% 
19 

47.5% 
21 

52.5% 
- - 

   5. การดื่มน้ําในแต,ละวันให*เท,ากับจํานวนป_สสาวะที่ออกของ 
วันก,อนและบวกเพิ่มอีกครึ่งลิตร 

6 
15.0% 

18 
45.0% 

12 
30.0% 

4 
10.0% 

10 
25.0% 

28 
70.0% 

2 
5.0% 

- 

   6. ในกรณีที่ไม,มีป_สสาวะออกจะรับประทานอาหารและการดืม่น้ํา 
และควบคุมน้ําหนักขึ้นให*น*อยกว,า 1 กิโลกรัมต,อวัน 

5 
12.5% 

11 
27.5% 

15 
37.5% 

9 
22.5% 

5 
12.5% 

16 
40.0% 

19 
47.5% 

- 

   7. การคอยสังเกตอาการของตนเองเมื่อมีภาวะน้ําเกิน เช,น หายใจ
หอบเหนื่อย บวม นอนราบไม,ได* 

14 
35.0% 

16 
40.0% 

9 
22.5% 

1 
2.5% 

28 
70.0% 

12 
30.0% 

- - 

   8. การรับประทานยาขับป_สสาวะตามแผนการรักษาของแพทย�
สม่ําเสมอ 

24 
60.0% 

14 
35.0% 

2 
5.0% 

- 
34 

85.0% 
6 

15.0% 
- - 
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ตารางที่ 10 (ต,อ) 

พฤติกรรมการจํากัดน้ํา 
ก�อนให�โปรแกรม หลังให�โปรแกรม 

ประจํา บ,อยครั้ง บางครั้ง ไม,เคย ประจํา บ,อยครั้ง บางครั้ง ไม,เคย 

   9. การปรับเพิ่มขนาดยาขับป_สสาวะเอง เมื่อป_สสาวะออกน*อย - 
1 

2.5% 
8 

20.0% 
31 

77.5% 
- - 

3 
7.5% 

37 
92.5% 

   10. การทําให*เหงื่อออกด*วยการออกกําลังกายทุกวัน 
3 

7.5% 
7 

17.5% 
22 

55.0% 
8 

20.0% 
1 

2.5% 
11 

27.5% 
26 

65.0% 
2 

5.0% 

   11. ชอบรับประทานผลไม* จิ้มพริกเกลือ 
2 

5.0% 
10 

25.0% 
24 

60.0% 
4 

10.0% 
4 

10.0% 
5 

12.5% 
14 

35.0% 
17 

42.5% 
   12. ชอบรับประทานข*าวต*ม เลอืดหมู เกาเหลา ซดน้ําซูบ หรือ
อาหารอื่นที่มีน้ําเป8นส,วนประกอบ 

2 
5.0% 

8 
20.0% 

27 
67.5% 

3 
7.5% 

4 
10.0% 

11 
27.5% 

22 
55.0% 

3 
7.5% 

   13. ถามการปรับขนาดยาขับป_สสาวะกับแพทย� เมื่อปรมิาณ
ป_สสาวะลดลง 

1 
2.5% 

15 
37.5% 

9 
22.5% 

15 
37.5% 

5 
12.5% 

30 
75.0% 

5 
12.5% 

- 

  14. รับฟ_งการสอนเกี่ยวกับวิธีการควบคุมน้ําหนักทุกครั้งที่มีการให*
ความรู* 

6 
15.0% 

14 
35.0% 

17 
42.5% 

3 
7.5% 

14 
35.0% 

22 
55.0% 

4 
10.0% 

- 

   15. เสาะหาวิธีการควบคุมน้ําหนักทุกวิธีที่ท,านทําได* 
5 

12.5% 
12 

30.0% 
15 

37.5% 
8 

20.0% 
5 

12.5% 
24 

60.0% 
11 

27.5% 
- 

   16. ปฏิบัติตามคําแนะนําที่ท,านได*รับเกี่ยวกับการควบคุมน้ําอย,าง
เคร,งครดั 

5 
12.5% 

13 
32.5% 

21 
52.5% 

1 
2.5% 

10 
25.0% 

27 
67.5% 

3 
7.5% 

- 
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ตารางที่ 10 (ต,อ) 

พฤติกรรมการจํากัดน้ํา 
ก�อนให�โปรแกรม หลังให�โปรแกรม 

ประจํา บ,อยครั้ง บางครั้ง ไม,เคย ประจํา บ,อยครั้ง บางครั้ง ไม,เคย 
   17. บันทึกน้ําหนักก,อนและหลังฟอกเลือดทุกครั้ง เพื่อนําไป
คํานวณปรมิาณน้ําหนักที่จะขึ้นได*ในวันถัดไป 

5 
12.5% 

9 
22.5% 

13 
32.5% 

13 
32.5% 

1 
2.5% 

10 
25.0% 

29 
72.5% 

- 

   18. ตวงน้ําดื่มหรือดื่มน้ําในภาชนะที่ตวงไว*ทุกวัน 
3 

7.5% 
12 

30.0% 
18 

45.0% 
7 

17.5% 
7 

17.5% 
30 

75.0% 
3 

7.5% 
- 

   19. สอบถามถึงปริมาณน้ําหนักที่ควรขึ้นต,อวันจากพยาบาล 
3 

7.5% 
9 

22.5% 
19 

47.5% 
9 

22.5% 
4 

10.0% 
27 

67.5% 
9 

22.5% 
- 

   20. พยายามหลีกเลีย่งสิ่งที่กระตุ*นให*กระหายน้ําเพิ่มขึ้น เช,น  
ที่ที่อากาศร*อน / งานเลี้ยงทางสังคม 

4 
10.0% 

14 
35.0% 

17 
42.5% 

5 
12.5% 

2 
5.0% 

25 
62.5% 

13 
32.5% 

- 

(ก,อนให*โปรแกรม Mean = 97.6, S.D. = 19.7) 
(หลังให*โปรแกรม Mean = 115.5, S.D = 26.53)  
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ภาคผนวก ง 
ตารางวิเคราะห,งานวิจัยที่นํามาประยุกต,ใช�ในการสร�างโปรแกรม 

 
ตารางที่ 11 วิเคราะห�งานวิจัยที่นํามาประยุกต�ใช*ในการสร*างโปรแกรมการให*ความรู*แบบเข*มข*น 

Authors/year/ 
Design/Level 

Objective Setting/Subject Intervention Measurement Finding สรุปที่นํามาใช� 

Tsay. 2003 
 
Randomized 
experiment 
งานวิจัยระดับ 2 
 

เพื่อประเมินประสิทธิผล
ของโปรแกรมการเพิ่ม
สมรรถนะในตนเองของ
ผู*ป1วยไตเรื้อรังระยะ
สุดท*ายที่ได*รับการฟอก
เลือดด*วยเครื่องไตเทียม 
ในเรื่องการจํากัดน้ํา 

ผู*ป1วยไตวายเรื้อรังระยะ
สุดท*ายที่ได*รับการทํา 
haemodialysis ใน 
Taiwan 
   1. กลุ,มทดลอง อายุ 
เฉลี่ย 57.51 ± 11.14 ปq
ฟอกเลือดมาเฉลี่ย 35.19 
± 32.82 เดือน 
   2. กลุ,มควบคุมอายุ
เฉลี่ย 57.94 ± 11.62 ปq
ฟอกเลือดมาเฉลี่ย 
441.64 ± 40.04 เดือน 
   - กลุ,มทดลอง 31 คน  
   - กลุ,มควบคุม 31 คน 

   ระยะเวลาใน
การศึกษา 6 เดือน  
   โดยใช*ระยะเวลาใน
การให* intervention  
สัปดาห�ละ 3 ครั้ง  
ครั้งละ 1 ชั่วโมง เป8น
เวลา 4 สัปดาห� 
   - กลุ,มทดลองได*รบั
แรงเสรมิโดยการใช*
คําพูดกระตุ*น และ 
ชักจูง มีการแนะนํา
วิธีการการจัดการกับ
ภาวะเครียดที่
เหมาะสม รวมทั้ง 

   - วัดค,าเฉลีย่ของ
IDWG โดยจะ
ประเมินผลในเดือนที่ 
1, 3 และ 6 
 

   - กลุ,มควบคุมมี
ค,าเฉลี่ย IDWG 
ลดลง p < 0.01 
(-0.27 ถึง-0.72) 
   - กลุ,มทดลอง 
มีค,าเฉลีย่ IDWG  
ลดลง p < 0.01  
(+0.03 ถึง-0.07) 

 

  1. แรงเสริมโดย 
การใช*คําพูดกระตุ*น 
และชักจูง มีการแนะนํา 
 2. แบบบันทึกกระตุ*น
อารมณ�และร,างกาย  
มีการให*ผู*ป1วยบันทึก
ชนิดของอาหาร และน้ํา
ที่ดื่มในแต,ละวัน 
  3. วัดค,าเฉลี่ยของ 
IDWG โดยจะ
ประเมินผลใน 
เดือนที่ 1 
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ตารางที่ 11 (ต,อ) 
Authors/year 
/Design/Level 

Objective Setting/Subject Intervention Measurement Finding สรุปที่นํามาใช� 

   ลดสิ่งเร*าที่มา
กระตุ*นอารมณ�และ
ร,างกาย มีการให*
ผู*ป1วยบันทึกชนิด
ของอาหาร และน้ํา
ที่ดื่มในแต,ละวัน 
  - กลุ,มควบคุม
ได*รับการดูแล
ตามปกต ิ

   

Molaison and 
Yarick. 2003 
 
quasi-experimental 
งานวิจัยระดับ 3 
 

เพื่อประเมินประสิทธิผล
ของโปรแกรมการให*
ความรู*กับผู*ป1วยไตเรื้อรัง
ระยะสุดท*ายที่ได*รับ 
การฟอกเลือดด*วยเครื่อง
ไตเทียมตามระยะของ
การเปลีย่นแปลง
พฤติกรรมการจํากัดน้ํา 

  1. ผู*ป1วยไตเรื้อรังระยะ
สุดท*ายที่ได*รับการฟอกเลือด 
ด*วยเครื่องไตเทียมจาก
ศูนย�ไตเทียม 10 แห,ง ใน
Southeast Louisiana  
  2. กลุ,มทดลองเป8นเพศ
ชาย 49.5% อายุ เฉลี่ย 
52.8 ± 14.5 ปq 

กลุ,มควบคุม 
  - ได*รับการดูแล
ตามปกต ิ
กลุ,มทดลอง  
ระยะเวลาที่ให* 
intervention คือ 
12 สัปดาห� ขั้นตอน
ดังนี้ 

  1. แบบสอบถาม
ประเมินความรู* โดยใช*
ประเมินสัปดาห�ที่ 6 
และ 12 
ค,าเฉลี่ยของ IDWG โดย
จะประเมินผลในสัปดาห�
ที่ 6 และ1 
  

  1. ระดับความรู* 
กลุ,มทดลอง  
มีระดบัความรู*
เพิ่มขึ้นและค,าเฉลีย่
ของ IDWG ลดลง
อย,างมีนัยสําคัญทาง
สถิติ P < 0.001   
 

  1. แบบบันทึก
พฤติกรรม 
  2. วิธีการป̀องกัน 
การได*รับน้ําเกิน สาธิต
วิธีการตวง และ
ประเมินปริมาณน้ํา 
ที่ร,างกายได*รับใน 
แต,ละวัน 
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ตารางที่ 11 (ต,อ) 
Authors/year 
/Design/Level 

Objective Setting/Subject Intervention Measurement Finding สรุปที่นํามาใช� 

    3. กลุ,มควบคุมอายุ
เฉลี่ย 54.8 ปq 
-  กลุ,มทดลอง 216 คน  
-  กลุ,มควบคุม 100 คน 

  1. แบ,งกลุ,มการให*ความรู* 
ตามระยะ 
การเปลีย่นแปลงพฤติกรรม 
  2. ระยะที่ 1 – 3 ให*ความรู*
ในเรื่อง ผลกระทบที่เกิดจาก
ภาวะน้ําเกิน แหล,งที่มาของน้ํา
จากอาหารแต,ละชนิด 
ความหมายของ IDWG และ
หน,วยวัดน้ําหนักเป8น Kg. 
(สัปดาห�ที่ 1- 6) 
  3. ระยะที่ 4-5 ให*ความรู*ใน
เรื่องปริมาณน้ําที่ร,างกายควร
ได*รับในแต,ละวัน วิธี 
การป̀องกันการได*รับน้ําเกิน  
สาธิตวิธีการตวงและประเมิน
ปริมาณน้ําที่ร,างกายได*รับใน
แต,ละวัน (สัปดาห�ที่ 7-12) 

2. ค,าเฉลี่ยของ IDWG 
โดยจะประเมินผลใน
สัปดาห�ที่ 6 และ12 

กลุ,มควบคุม 
ระดับความรู*และ
ค,าเฉลี่ยของ IDWG  
ไม,มีการเปลี่ยนแปลง 
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ตารางที่ 11 (ต,อ) 
Authors/year 
/Design/Level 

Objective Setting/Subject Intervention Measurement Finding สรุปที่นํามาใช� 

Sagawa et al. 2001 
 
pre-post test 
งานวิจัยระดับ 3 
 

เพื่อประเมิน
ประสิทธิผลของ
โปรแกรมการฝ�กให*
ผู*ป1วยไตเรื้อรังระยะ
สุดท*ายที่ได*รับ 
การฟอกเลือดด*วย
เครื่องไตเทียม  
มี Cognitive 
Behavioral ในเรื่อง
การจํากัดน้ํา 

 1. ผู*ป1วยไตวายเรื้อรังระยะ
สุดท*ายที่ได*รับ 
การทํา haemodialysis  
ในประเทศญี่ปุ1น 
 2. อายุเฉลี่ย 47.8 ปq 
 3. สามารถรับรู*สามารถและ
ดูแลตนเองได*  
 4. ฟอกเลือดมาเฉลี่ย 8.5 ปq 
 

กลุ,มทดลอง 10 คน   
ระยะในการศึกษา 10 
สัปดาห� มรีะยะเวลา 
การให* Intervention  
6 สัปดาห� โดยให*ทุกครั้งที่
ผู*ป1วยมารับ 
การฟอกเลือด ดังนี้ 
   - ผู*ป1วยได*รับการแรง
เสรมิทางบวก 
   - มีการกระตุ*น
พฤติกรรมการดูแลตนเอง  

   - มีการบันทึกพฤติกรรม 
การจํากัดน้ําของตนเอง  

ค,าเฉลี่ยของ IDWG 
โดยจะประเมินผลใน
สัปดาห�ที่ 6 (หลังให*
Intervention) และ 
สัปดาห�ที่ 10 
 

กลุ,มทดลอง 
   - มีค,าเฉลีย่ 
IDWG ในสัปดาห�
ที่ 6 ลดลง 
p<0.01 
   - มีค,าเฉลีย่ 
IDWG ในสัปดาห�
ที่ 10 ลดลง 
p<0.05 
 

Intervention 
 1. ผู*ป1วยได*รับแรง
เสรมิทางบวก 
 2. มีการกระตุ*น
พฤติกรรมการดูแล
ตนเอง  
   3. มีการบันทึก
พฤติกรรมการจํากัด
น้ําของตนเอง 

Christensen. 
et al. 2002 
 
 

เพื่อประเมิน
ประสิทธิผลของ
โปรแกรม 
 

  1. ผู*ป1วยไตเรื้อรังระยะ
สุดท*ายที่ฟอกเลือดด*วยเครื่อง
ไตเทียมจากศูนย�ไตเทียม 6 แห,ง 
ใน Iowa จํานวน 40 คน 

ระยะเวลาที่ทําการศึกษา
ทั้งหมด 17 สัปดาห� 
กลุ,มควบคุม 
- ได*รับการดูแลตามปกต ิ

ค,าเฉลี่ยของ IDWG 
โดยจะประเมินผล
เมื่อ     
 

กลุ,มทดลอง  
มีค,าเฉลีย่ของ 
IDWG ลดลง 
P<0.001   

  1. สมุดบันทึก
ประจําวันคนละ  
1 เล,ม เพื่อบันทึก
ปริมาณน้ําที่ได*ใน 1 วัน 
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ตารางที่ 11 (ต,อ) 
Authors/year 
/Design/Level 

Objective Setting/Subject Intervention Measurement Finding สรุปที่นํามาใช� 

quasi-experimental 
 

การส,งเสริม Self-
Regulation ในเรื่อง
การจํากัดน้ําของ
ผู*ป1วยไตเรื้อรังระยะ
สุดท*ายที่ฟอกเลือด
ด*วยเครื่องไตเทียม 

   2. กลุ,มทดลอง เพศ
หญิง 11 คน เพศชาย  
9 คน อายุเฉลี่ย 53.65 ปq 
ฟอกเลือดมาเฉลี่ย  
84.06 เดือน 
  3. กลุ,มควบคุม เพศหญิง  
11 คน เพศชาย 9  
อายุเฉลี่ย 56.47 ปq  
ฟอกเลือดมาเฉลี่ย  
75.47 เดือน 

กลุ,มทดลอง ระยะเวลาที่ให* 
Intervention คือ 6 สัปดาห� 
   1. ผู*ป1วยมีสมุดบันทึก
ประจําวันคนละ 1 เล,ม เพื่อ
บันทึกปริมาณน้ําที่ได*ใน 1 วัน 
   2. มีการกําหนดเป̀าหมาย
ร,วมกัน คือ IDWG < 2.5Kg. 
   3. แนะนําวิธีการจัดการกับ
ป_ญหาและความเครียดที่เกิด
จากการจํากัดน้ํา 
   4. ให*ผู*ป1วยมีการให*
สนับสนุนตนเองโดยการมอง
กิจกรรมที่ทําในทางบวก และ
มองตนเองในแง,ดีประเมิน 
IDWG ทุกสัปดาห� และนัดพบ
เป8นกลุ,มย,อย 

- เริ่มการทดลอง
(สัปดาห�ที่ 2) 
- สิ้นสุดการทดลอง
(สัปดาห�ที่ 7) 
- ระยะตดิตามผล 

กลุ,มควบคุม 
มีค,าเฉลีย่ของ 
IDWG เพิ่มขึ้น  
P < 0.001 

  2. แนะนําวิธี 
การจัดการกับป_ญหา 
ที่เกิดจากการจํากัดน้ํา 
  3. การให*สนับสนุน
ตนเองโดยการมอง
กิจกรรมที่ทําใน
ทางบวกและมอง
ตนเองในแง,ดี 
  4. ประเมิน IDWG 
ทุกสัปดาห� 
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ศุภรา โถตันคํา. 2551 
 
quasi-experimental 
 

ศึกษาผลของ
โปรแกรมการส,งเสริม
สมรรถนะแห,งตนและ
การสนับสนุนทาง
สังคมต,อพฤติกรรม
ควบคุมโรคและ
ระดับครีเอตินิน 
ในเลือดในผู*สูงอาย ุ
โรคไตวายเรื้อรังที่มา
รับการรักษาที่แผนก
ผู*ป1วยนอก 
โรงพยาบาลกุดบาก 
อําเภอกุดบาก  
จังหวัดสกลนคร 

ผู*สูงอายุโรคไตวาย
เรื้อรังจํานวน 44 ราย 
แบ,งออกเป8นกลุ,มที่
ได*รับโปรแกรม  
(กลุ,มทดลอง) 22 ราย 
และกลุ,มที่ได*รับ 
การดูแลตามปกต ิ
(กลุ,มควบคุม) 22 ราย 

ระยะเวลาที่ทําการศึกษา
ทั้งหมด 10 สัปดาห� 
กลุ,มควบคุม 
- ได*รับการดูแลตามปกต ิ
กลุ,มทดลอง 
Intervention 6 สัปดาห� โดย
ให*ทุกครั้งที่ผู*ป1วยมารับ 
การฟอกเลือด ดังนี้ 
  1. ให*ข*อมูลแก,กลุ,มตัวอย,าง
และสมาชิกในครอบครัวเรื่อง 
โรคไตวายเรื้อรังโดยครอบคลุม
เนื้อหาเกี่ยวกับความหมาย
สาเหต ุอาการและอาการแสดง 
ภาวะแทรกซ*อน การรักษา 
และการปฏิบัตตินเพื่อควบคุม
โรคโดยครอบคลุมเนื้อหาการ
รับประทานอาหารที่เหมาะสม 

สัมภาษณ�พฤติกรรม
การควบคุมโรคของ
กลุ,มตัวอย,างเพื่อ 
ประเมินพฤติกรรม
การควบคุมโรค
พร*อมเจาะเลือด 
เพื่อส,งตรวจระดับ 
ครีเอตินินในเลือด 
ในกลุ,มทุกรายเมื่อ
สิ้นสุดสัปดาห�ที่ 10 

กลุ,มทดลอง 
มีคะแนะพฤติกรรม 
การควบคุม 
โรคดีกว,าก,อนได*รบั
โปรแกรมอย,างมี
นัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .001 ระดับ 
ครีเอตินินในเลือด
ทางสังคมต่ํากว,า
กลุ,มที่ได*รับการดูแล
ตามปกติอย,างมี
นัยสําคัญทางสถิต ิ
ที่ระดับ .05 

 1. การให*ข*อมูลโรค 
ไตวายเรื้อรังโดย
ครอบคลุมเนื้อหาเกี่ยวกับ
ความหมายสาเหต ุ
อาการ และอาการ
แสดงภาวะแทรกซ*อน  
การรักษา และ 
การปฏิบัตตินเพื่อ
ควบคุมโรคโดย
ครอบคลมุเนื้อหา 
การรับประทาน
อาหารที่เหมาะสม 
 2. ตัวแบบผ,าน
กระบวนการกลุ,ม 
 3. ฝ�กปฏิบัติ
พฤติกรรม 
การรับประทานยา 
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    2. ชมวีดีทัศน�ตัวแบบผู*สูงอายุ
โรคไตวายเรื้อรังที่มีการปฏิบัติ
พฤติกรรมการควบคุมโรคที่
เหมาะสม ซึ่งตัวแบบสามารถ
ควบคุมอาการของโรคได*ด ี 
ไม,มภีาวะแทรกซ*อนต,าง ๆ 
 3. ฝ�กปฏิบัติพฤติกิจกรรม 
การรับประทานยา 
 4. การชักจูงด*วยคํา พูดให*มี
ความเชื่อมั่นในความสามารถ
ของตนเองในการปฏิบัติ
พฤติกรรม 
 5. สัมภาษณ�การรับรู*สมรรถนะ
แห,งตนในการปฏิบัติพฤติกรรม
ควบคุมโรค 
 6. สัมภาษณ�พฤติกรรม 
การควบคุมโรค 

  4. การชักจูงด*วยคํา 
พูดให*มีความเชื่อมั่น
ในความสามารถของ
ตนเองในการปฏิบัติ
พฤติกรรม 
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สุภาพร  
องค�สุริยานนท�. 2551 
 
quasi-experimental 
( One group  
Pre- post test  
design) 

เพื่อทราบประสิทธิผล
ของการพัฒนา
พฤติกรรมการดูแล
ตนเอง ของผู*ป1วยโรคไต
เรื้อรังที่มารบัการรักษา
ในโรงพยาบาล
เจ*าพระยายมราช 
จังหวัดสุพรรณบุร ี

กลุ,มตัวอย,าง จํานวน  
40 คน ผู*ป1วยโรคไต
เรื้อรังออกเป8นกลุ,มที่
ได*รับโปรแกรม  
 

ระยะเวลาในการศึกษา 
6 เดือน ให*  
Intervention ดังนี้  
   1. จัดการสนทนา
รายบุคคล เพื่อกระตุ*น
การรับรู*โอกาสเสี่ยงของ
การเกิดโรคไตเรื้อรัง
ระยะสุดท*าย และ 
การบําบัดทดแทนไต 
ทั้ง 3 วิธี 
   2. ประเมินพฤติกรรม
ส,วนขาด ป_ญหา
อุปสรรค จัด
กระบวนการเรียนรู* และ
ฝ�กทักษะการพัฒนา
พฤติกรรมตนเอง สร*าง
เสรมิพลังและแรงจูงใจ  

เก็บข*อมูลด*วย
แบบสอบถาม
พฤติกรรมการดูแล
ตนเองของผู*ป1วยโรค
ไตเรื้อรังเมื่อสิ้นสดุ
เดือนที่ 6 

หลังการทดลอง 
กลุ,มตัวอย,าง 
สามารถพัฒนา
พฤติกรรม 
การดูแลตนเองด*าน
รับรู*โอกาสเสี่ยงของ
การเกิดภาวะไต
เรื้อรังระยะสุดท*าย  
มีความรู* และ 
การปฏิบัต ิ
ด*านการบริโภค
อาหาร การผ,อน
คลายอารมณ� และ
การออกกําลังกาย 
เพิ่มขึ้นอย,างมี
นัยสําคัญทางสถิติ
(P-Value < 0.05)  

 1. การสนทนารายบุคคล 
 2. จัดกระบวนการเรียนรู* 
และฝ�กทักษะการพัฒนา
พฤติกรรมตนเอง สร*างเสริม
พลังและแรงจูงใจ  
ด*านการรบัรู* การเรียนรู* 
และการปฏิบัติด*านการบริโภค 
อาหาร 
 3. พัฒนาพฤติกรรมตนเอง
ที่บ*าน ด*านการบรโิภค
อาหารและแบบบันทึก 
 4. จัดให*ผู*ป1วยได*พบ
ตัวอย,างที่เป8นตัวแบบที่ด ี
เพื่อแลกเปลีย่น
ประสบการณ�ของ 
การพัฒนาพฤติกรรม 
การดูแลตนเอง 
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   ด*านการรบัรู* การเรียนรู* และการปฏิบัติ
ด*านการบริโภคอาหาร การผ,อนคลาย
อารมณ� และการออกกําลังกาย 
  3. แนะนําคู,มือการพัฒนาพฤติกรรม 
ตนเอง ที่บ*าน ด*านการบรโิภค  
การผ,อนคลายอารมณ� และ 
การออกกําลังกาย และแบบบันทึก
กิจกรรมประจําวันของผู*ป1วย 
  4. จัดการสนับสนุนทางสังคมที่บ*าน 
ด*วยญาต ิผู*ป1วย และทีมเครือข,ายผู*ช,วย
ผู*วิจัย 
  5. จัดให*ผู*ป1วยและญาตไิด*พบกลุ,ม
ตัวอย,างที่เป8นตัวแบบที่ดีเพื่อแลกเปลี่ยน
ประสบการณ�ของการพัฒนาพฤตกิรรม
การดูแลตนเอง ป_ญหาอุปสรรคของ 
การปฏิบัต ิและให*กําลังใจซึ่งกันและกัน 

 และผู*ป1วยทุกรายสามารถ
ชะลอการเกิดภาวะไตเรื้อรัง
ระยะสุดท* ายโดยไม,ต*อง
บําบัดทดแทนไตได* 
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สุภาพร  
องค�สุริยานนท�. 2551 
 
quasi-experimental 
(One group  
Pre- post test  
design) 

เพื่อทราบประสิทธิผล
ของการพัฒนา
พฤติกรรมการดูแล
ตนเอง ของผู*ป1วยโรค 
ไตเรื้อรังที่มารับ 
การรักษาใน
โรงพยาบาล
เจ*าพระยายมราช 
จังหวัดสุพรรณบุร ี

กลุ,มตัวอย,าง 
จํานวน 40 คน 
ผู*ป1วยโรคไตเรื้อรัง
ออกเป8นกลุ,มที่ได*รับ
โปรแกรม  
 

ระยะเวลาในการศึกษา  
6 เดือน ให* Intervention  
ดังนี้  
   1. จัดการสนทนา
รายบุคคล เพื่อกระตุ*น 
การรับรู*โอกาสเสี่ยงของ
การเกิดโรคไตเรื้อรังระยะ
สุดท*าย และการบําบัด
ทดแทนไตทั้ง 3 วิธี 
   2. ประเมินพฤติกรรม
ส,วนขาด ป_ญหาอุปสรรค 
จัดกระบวนการเรียนรู* 
และฝ�กทักษะการพัฒนา
พฤติกรรมตนเอง  
สร*างเสริมพลัง และ
แรงจูงใจ ด*านการรับรู* 
การเรยีนรู* และการปฏิบัต ิ

เก็บข*อมูลด*วย
แบบสอบถาม
พฤติกรรมการดูแล
ตนเองของผู*ป1วยโรค
ไตเรื้อรังเมื่อสิ้นสดุ
เดือนที่ 6 

หลังการทดลอง  
กลุ,มตัวอย,าง สามารถ
พัฒนาพฤติกรรมการดูแล
ตนเอง ด*านรับรู*โอกาส
เสี่ยงของการเกิดภาวะไต
เรื้อรังระยะสุดท*าย มี
ความรู* และการปฏิบัติ
ด*านการบริโภคอาหาร 
การผ,อนคลายอารมณ� 
และการออกกําลังกาย 
เพิ่มขึ้นอย,างมีนัยสาํคัญ
ทางสถิติ (P-Value<0.05) 
และผู*ป1วยทุกรายสามารถ
ชะลอการเกิดภาวะไต
เรื้อรังระยะสุดท*ายโดยไม,
ต*องบําบัดทดแทนไตได* 

  1. การสนทนา
รายบุคคล 
  2. จัดกระบวนการ
เรียนรู*และฝ�กทักษะ
การพัฒนาพฤติกรรม
ตนเอง สร*างเสริมพลัง
และแรงจูงใจด*านการรับรู* 
การเรยีนรู* และ 
การปฏิบัต ิ
ด*านการบริโภคอาหาร 
   3. พัฒนาพฤติกรรม
ตนเองที่บ*าน  
ด*านการบริโภคอาหาร 
และแบบบันทึก 
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   ด*านการบริโภคอาหาร การผ,อนคลาย
อารมณ� และการออกกําลังกาย 
   3. แนะนําคู,มือการพัฒนาพฤติกรรม 
ตนเองที่บ*าน ด*านการบริโภค การผ,อนคลาย 
อารมณ� และการออกกําลังกาย และ
แบบบันทึกกิจกรรมประจําวันของผู*ป1วย 
   4. จัดการสนับสนุนทางสังคมที่บ*าน 
ด*วยญาต ิผู*ป1วย และทีมเครือข,ายผู*ช,วย
ผู*วิจัย 
   5. จัดให*ผู*ป1วยและญาตไิด*พบกลุ,ม
ตัวอย,างที่เป8นตัวแบบที่ดีเพื่อแลกเปลี่ยน
ประสบการณ�ของการพัฒนาพฤตกิรรม 
การดูแลตนเอง ป_ญหาอุปสรรคของ 
การปฏิบัติและให*กําลังใจซึ่งกันและกัน 

     4. จัดให*ผู*ป1วยได*พบ
ตัวอย,างที่เป8นตัวแบบที่ดี 
เพื่อแลกเปลีย่น
ประสบการณ�ของ 
การพัฒนาพฤติกรรม
การดูแลตนเอง 
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ภาคผนวก จ 
เครื่องมือท่ีใช�ในการวิจัย 

 

ชุดที่ 1 
แบบวัดความรู�และพฤติกรรมการจํากัดนํ้าของผู�ปQวยโรคไตวายเร้ือรังระยะสุดท�ายที่ฟอกเลอืด 

ด�วยเคร่ืองไตเทียม 
คําชี้แจง แบบสอบถามแบ,งออกเป8น 3 ส,วน ซ่ึงแต,ละส,วนจะมีคําชี้แจงอธิบายอีกคร้ังประกอบด*วย ส,วนที่ 1  
ข*อมูลส,วนบุคคล ส,วนที่  2  แบบวัดความรู*เร่ืองการจํากัดน้ํา  ส,วนที่  3  แบบวัดพฤติกรรม การจํากัดน้ํา 
ส�วนที่ 1 แบบบันทึกข�อมูลส�วนบุคคล 
คําชี้แจง  จงทําเคร่ืองหมาย  /  ในช,อง (.....) ที่ตรงกับข*อมูลของท,าน 

เพศ  (.....) ชาย (.....) หญิง อายุ......ปq 
สถานภาพ (.....) โสด (.....) คู,  (.....) หม*าย (.....) หย,า  (.....) แยก 
เชื้อชาติ  (.....) ไทย อ่ืน ๆ ระบุ................................... 
ศาสนา  (.....) พุทธ (.....) คริสต� (.....) อิสลาม อ่ืนระบุ...................... 
การศึกษาสูงสุด (.....) ประถมศึกษา (.....) มัธยมศึกษา  (.....) อนุปริญญา 
  (..... ) ปริญญาตรี อ่ืนๆ ระบุ................................... 
อาชีพ  (.....) แม,บ*าน (.....) รับจ*าง (.....) ค*าขาย  

(.....) ข*าราชการ  (.....) ว,างงาน (.....) บริษัทเอกชน 
รายได�ต�อเดือน (.....) พอใช*ในการฟอกเลือด  (.....) ไม,พอใช*ในการฟอกเลือด  
ในกรณีไม�พอใช�ท�านทําย�างไร......................................................................................... 
สิทธิการรักษาทีใ่ช�ในการฟอกเลือดด�วยเคร่ืองไตเทียม  

(.....) จ,ายเงินเอง (.....) ข*าราชการ    (.....) รัฐวิสาหกิจ (.....) ประกันสังคม  
(.....) ประกันสุขภาพถ*วนหน*า 

ผู�ดูแลหลักในการดูแลเร่ืองอาหารและจัดยาให�รับประทาน คือ.................... Kt/V............. 
ระบุโรคประจําตัวร�วม......................................................................................................... 

 
 
 
 
 
ส�วนท่ี  2 ความรู�เรื่องการจํากัดน้ํา 
ส�วนท่ี 2 แบบวัดความรู�เรื่องการจํากัดน้ํา 

สําหรับผู�วิจัย 

เริ่มฟอกเลือด พ.ศ. .................  รวม................ปq 
เร่ิมต�นเข�าโปรแกรม  นํ้าหนักตัว................... กิโลกรัม  นํ้าหนักแห*ง.................กิโลกรัม 
สิ้นสุดโปรแกรม       นํ้าหนักตัว................... กิโลกรัม  นํ้าหนักแห*ง.................กิโลกรัม 
     นํ้าหนักตัวลดลง......... กิโลกรัม  นํ้าหนักแห*งลดลง.........กิโลกรัม 

     คิดเป8นร*อยละ......................    คิดเป8นร*อยละ.......................  

แบบสอบถามเลขท่ี …………..……. 
( ) ก,อนเข*าโปรแกรม ( ) หลังเข*าโปรแกรม 
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คําชี้แจง  ให*ทําเครื่องหมาย X ทับข*อท่ีถูกท่ีสุดเพียงข*อเดียว 
หมวดน้ํา 
1. ข*อใดคือน้ําท่ีผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายควรเลือกด่ืมมากท่ีสุด 
   ก. น้ําขิง 
   ข. น้ําเปล,า 
   ค. น้ําต*มสมุนไพร 
 
2. ผู*ป1วยท่ีไม,มีป_สสาวะควรควบคุมน้ําหนักท่ีข้ึนตามข*อใด 
   ก. ควบคุมให*น้ําหนักข้ึนได* 1 – 2 กิโลกรัมต,อวัน 
   ข. ควบคุมให*น้ําหนักข้ึนได* 3 กิโลกรัมต,อวัน 
   ค. ควบคุมให*น้ําหนักข้ึนน*อยกว,า 1 กิโลกรัมต,อวัน 
 
หมวดอาหาร 
3.  ข*อใดคือรูปแบบของ เครื่องปรุงรสเค็มท่ีท,านได*รับจากอาหารท่ีรับประทาน 
    ก. เกลือแกง คะนอ   
    ข. เกลือแกง คะนอ  รสดี 
    ค. เกลือแกง คะนอ  รสดี ผงชูรส 
 
4. รายการอาหารในข*อใดท่ีผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายควรเลือกรับประทาน 
    ก. ข*าวต*ม หมูฝอย 
    ข. ข*าวสวย  ผัดเต*าฮู*หมูบด 
    ค. ข*าวสวย ต*มจืดกวางตุ*งหมู 
 
5. รายการอาหารในข*อใดเม่ือผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายรับประทานแล*วทําให*กระหายน้ํา 
    ก. ข*าวต*ม หมูฝอย 
    ข. ข*าวสวย ผัดเต*าฮู*หมูบด 
    ค. ข*าวสวย ต*มจืดกวางตุ*งหมู 
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6. อาหารในข*อใดท่ีผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายควรหลีกเลี่ยงมากท่ีสุด 
   ก. ข*าวสวย หมูทอด 
   ข. ข*าวสวย ไข,เจียว 
   ค. ข*าวสวย ปลาสลิดทอด 
 

7.  รายการอาหารใดท่ีเหมาะสมกับโรค  
    ก. ข*าวสวย ต*มเลือดหมูทุกครั้งท่ีมาฟอกไต 
    ข. คะน*าหมูสับราดข*าวและไข,ต*มวันละ 3 ฟอง 
    ค. ข*าวสวย ผัดเปรี้ยวหวานและกุ*งแช,น้ําปลา 
 

8.  การควบคุมอาหารรสเค็มสําหรับผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายควรทําอย,างไร 
    ก. รับประทานอาหารท่ีเติมเกลือ น้ําปลาหรือสิ่งปรุงเค็มต,าง ๆ 
    ข. รับประทานอาหารท่ีเติมเกลือ น้ําปลาและซอสปรุงรสลดลง 
    ค. รับประทานอาหารท่ีเติมเกลือ น้ําปลา แต,รับประทานอาหารท่ีปรุงเค็มอ่ืนได*ตามปกติ 
 

หมวดอาการและภาวะแทรกซ�อน 
9. ภาวะแทรกซ*อนใดท่ีเกิดจากการท่ีร,างกายได*รับปริมาณน้ํามาก 
    ก. ภาวะหัวใจโต 
    ข. ภาวะน้ําท,วมปอด 
    ค. ภาวะหัวใจเต*นผิดจังหวะ 
 

10. อาการใดท่ีแสดงให*ท,านเห็นได*ชัดเจนถ*ามีน้ําส,วนเกินเกิดข้ึนในร,างกาย 
   ก. บวมหลังเท*า 
   ข. เหนื่อยหอบนอนราบไม,ได* 
   ค. บวม เหนื่อยหอบ เสมหะเป8นสีชมพู 
 

หมวดการควบคุมน้ํา 
11. ผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายรายใดปฏิบัติได*ถูกต*องในการด่ืมนํ้า 
    ก. คุณลัดดาด่ืมน้ําหวานแทนน้ําเปล,าเสมอ 
    ข. คุณเรไร อมน้ําแข็งแทนการด่ืมน้ําตลอด 
    ค. คุณสายหยุดมีการตวงน้ําด่ืมใส,ขวดก,อนด่ืมตลอดท้ังวัน 
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12. ท,านควรปฏิบัติตามข*อใดเพ่ือป`องกันภาวะแทรกซ*อนจากปริมาณน้ําท่ีเพ่ิมข้ึนในร,างกาย 
    ก. ปฏิบัติตัวตามปกติและมาฟอกไตตามนัด 
    ข. ควบคุมอาหาร น้ําด่ืม และมาฟอกไตตามนัด 
    ค. ควบคุมอาหาร ปฏิบัติตัวตามปกติและมาฟอกไตตามนัด 
 
13. ข*อควรปฏิบัติเก่ียวกับการควบคุมน้ําคือข*อใด 
    ก. รับประทานแตงโมได*ตามปกติ 
    ข. รับประทานก�วยเต๋ียวซดน้ําได*ตามปกติ 
    ค. รับประทานมะม,วงได*แต,จิ้มพริกเกลือให*น*อยลง 
 
14. ยาขับป_สสาวะควรรับประทานเวลาใด 
    ก. เช*า  เย็น 
    ข. เช*า  กลางวัน 
    ค. กลางวัน  เย็น 
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ส�วนท่ี 3 แบบวัดพฤติกรรมการจํากัดน้ํา 
คําชี้แจง  ให*กาเครื่องหมาย / ลงในช,องท่ีตรงกับสิ่งท่ีท,านปฏิบัติมากท่ีสุด 
หมายเหตุ  ชีวิตประจําวัน ลักษณะคําตอบแต,ละข*อเป8นแบบมาตราส,วนประมาณค,า 4 ระดับ ดังนี้ 
ปฏิบัติเป8นประจํา หมายถึง เม่ือท,านเห็นว,าข*อความในประโยคนั้นกระทําทุกครั้ง 
ปฏิบัติบ,อยครั้ง  หมายถึง เม่ือท,านเห็นว,าข*อความในประโยคนั้นกระทําเป8นส,วนใหญ, 
ปฏิบัติเป8นบางครั้ง หมายถึง เม่ือท,านเห็นว,าข*อความในประโยคนั้นกระทําเป8นส,วนน*อย 
ไม,เคยปฏิบัติเลย  หมายถึง เม่ือท,านเห็นว,าข*อความในประโยคนั้นไม,กระทําเลย 
ตัวอย,างการเลือกตอบและการแปลความหมาย 

ข*อความ 
ปฏิบัติ
ประจํา 

ปฏิบัติ
บ,อยครั้ง 

ปฏิบัติ
บางครั้ง 

ไม,เคย
ปฏิบัติเลย 

   1. ท,านไม,รับประทานอาหารท่ีปรุงด*วย
ผงชูรส 

/4 3 2 1 

ความหมาย ท,านไม,รับประทานอาหารท่ีปรุงด*วยผงชูรสเลย 
 

ข*อความ 
ปฏิบัติ
ประจํา 

ปฏิบัติ
บ,อยครั้ง 

ปฏิบัติ
บางครั้ง 

ไม,เคย
ปฏิบัติเลย 

   1. ท,านลดปริมาณน้ําด่ืมลงเม่ือมีอาการ 
เหนื่อยหอบ บวม  

4 3 2 1 

   2. ท,านรับประทานอาหารท่ีมีเนื้อสัตว� 
เค็มน*อยเหมาะสมกับโรค 

4 3 2 1 

   3. ท,านหลีกเลี่ยงการรับประทาน
อาหารสจัดเป8นประจํา 

4 3 2 1 

   4. ท,านหลีกเลี่ยงการรับประทานผลไม*
ท่ีมีน้ํามาก เช,น แตงโม 

4 3 2 1 

   5. ท,านด่ืมน้ําในแต,ละวัน เท,ากับจํานวน
ป_สสาวะท่ีออกของวันก,อนและบวกเพ่ิม
อีกครึ่งลิตร 

4 3 2 1 
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ส�วนท่ี 3 (ต,อ) 

ข*อความ 
ปฏิบัติ
ประจํา 

ปฏิบัติ
บ,อยครั้ง 

ปฏิบัติ
บางครั้ง 

ไม,เคย
ปฏิบัติเลย 

   6. ในกรณีท่ีท,านไม,มีป_สสาวะออก 
ท,านรับประทานอาหาร และการด่ืมน้ํา 
และควบคุมน้ําหนักข้ึนให*น*อยกว,า  
1 กิโลกรัมต,อวัน   

4 3 2 1 

   7. ท,านคอยสังเกตอาการของตนเอง 
เม่ือด่ืมน้ํามากเช,น หายใจหอบเหนื่อย 
บวม นอนราบไม,ได* 

4 3 2 1 

   8. ท,านรับประทานยาขับป_สสาวะ 
ตามแผนการรักษาของแพทย�สมํ่าเสมอ 

4 3 2 1 

   9. ท,านเพ่ิมขนาดยาขับป_สสาวะเอง 
เม่ือป_สสาวะออกน*อย 

4 3 2 1 

   10. ท,านทําให*เหง่ือออกด*วย 
การออกกําลังกายทุกวัน 

4 3 2 1 

   11. ท,านชอบรับประทานผลไม*  
จิ้มพริกเกลือ 

4 3 2 1 

   12. ท,านรับประทานข*าวต*ม เลือดหมู 
เกาเหลา ซดน้ําซุป หรืออาหารอ่ืนท่ีมีน้ํา
เป8นส,วนประกอบ 

4 3 2 1 

   13. ท,านถามการปรับขนาดยา 
ขับป_สสาวะกับแพทย� เม่ือปริมาณ
ป_สสาวะลดลง 

4 3 2 1 

   14. ท,านรับฟ_งการสอนเก่ียวกับวิธีการ
ควบคุมน้ําหนักทุกครั้งท่ีมีการให*ความรู*   

4 3 2 1 

   15. ท,านเสาะหาวิธีการควบคุมน้ําหนัก
ทุกวิธีท่ีท,านทําได*   

4 3 2 1 
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ส�วนท่ี 3 (ต,อ) 

ข*อความ 
ปฏิบัติ
ประจํา 

ปฏิบัติ
บ,อยครั้ง 

ปฏิบัติ
บางครั้ง 

ไม,เคย
ปฏิบัติเลย 

   16. ท,านปฏิบัติตามคําแนะนําท่ีท,านได*รับ
เก่ียวกับการควบคุมน้ําอย,างเคร,งครัด 

4 3 2 1 

   17. ท,านบันทึกน้ําหนักก,อน และหลัง
ฟอกเลือดทุกครั้ง เพ่ือนําไปคํานวณปริมาณ
น้ําหนักท่ีจะข้ึนได*ในวันถัดไป 

4 3 2 1 

   18. ท,านตวงน้ําด่ืมหรือด่ืมน้ําในภาชนะ 
ท่ีตวงไว*ทุกวัน 

4 3 2 1 

   19. ท,านสอบถามถึงปริมาณน้ําหนัก 
ท่ีควรข้ึนต,อวันจากพยาบาล 

4 3 2 1 

   20. ท,านพยายามหลีกเลี่ยงสิ่งท่ีกระตุ*นให*
กระหายน้ําเพ่ิมข้ึน เช,น ท่ีท่ีอากาศร*อน / 
งานเลี้ยงทางสังคม 

4 3 2 1 
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ชุดท่ี  2 
โปรแกรมการให�ความรู�แบบเข�มข�น ในผู�ปQวยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท�าย 

ท่ีฟอกเลือดด�วยเครื่องไตเทียม 
 
วัตถุประสงค, 

1. เพ่ือให*ผู*ป1วยมีความรู*ความเข*าใจ เก่ียวกับภาวะแทรกซ*อนระยะสั้น-ยาวท่ีเกิดข้ึนเม่ือ
ควบคุมน้ําหนักไม,ได* 

2. เพ่ือให*ผู*ป1วยมีความรู*ความเข*าใจและเกิดทักษะเก่ียวกับการการรับประทานอาหารควบคุม
น้ําหนักในผู*ป1วยโรคไต 

3. เพ่ือให*ผู*ป1วยมีพฤติกรรมการจํากัดน้ําท่ีถูกต*อง 
 

กลุ�มเป[าหมาย ผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายท่ีฟอกเลือดด*วยเครื่องไตเทียม จํานวน 40 คน 
ระยะเวลา     4  สัปดาห� 
สถานท่ี   หน,วยไตเทียม โรงพยาบาลเอกชนแห,งหนึ่ง 
วิธีการ สนทนากลุ,มกับตัวแบบท่ีประสบผลสําเร็จในการจํากัดน้ําและอภิปราย/ให*ความรู*

การจํากัดน้ําเป8นรายบุคคล/ใช*คําพูดชักจูงให*ปฏิบัติการควบคุมน้ํา/ฝ�กปฏิบัต ิ
การควบคุมน้ํา สาธิตการตวงน้ํา/การบันทึกน้ําและอาหารในแบบบันทึกประจําวัน/
เน*นยําความรู*ตามความพร,องและตามสาเหตุท่ีควบคุมน้ําไม,ได*ของผู*ป1วยแต,ละราย 

ส่ือและอุปกรณ, 
1. เนื้อหาการให*ความรู*อย,างเข*มข*นการจํากัดน้ําในผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายท่ีฟอกเลือด

ด*วยเครื่องไตเทียม ประกอบไปด*วย หัวข*อย,อย ดังนี้ 
1.1 โรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายและภาวะแทรกซ*อนจากภาวะน้ําเกิน 
1.2 การรับประทานอาหารท่ีจํากัดน้ําและการควบคุมน้ํา 
1.3 ปริมาณน้ําท่ีผู*ป1วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายสามารถด่ืมได* และ 
1.4 อาการแสดงและวิธีการปฏิบัติตัวเม่ือเกิดภาวะน้ําเกิน 
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วิธีการดําเนินการ 

สัปดาห,ท่ี วัตถุประสงค, เนื้อหา/กิจกรรม 
สื่อการสอน/ 
ระยะเวลา 

1 - เพ่ือสร*าง 
สัมพันธภาพกับ
ผู*ป1วย 
 
 
 
 
 
 
- เพ่ือวัดความรู*
พฤติกรรมและ
ความสามารถแห,ง
ตนในการจํากัดนํ้า
ก,อนเข*าโปรแกรม 
 
 
 
- เพ่ือให*ผู*ป1วยได*
สนทนาและ
อภิปรายกลุ,มกับ
ตัวแบบท่ีมี
ประสบการณ� 
การควบคุมนํ้าได*
สําเรจ็ 
 
 
 
 
 

ข้ันนํา (ในห*องรับรองผู*ป1วย) 
   1. ผู*วิจัยเข*าพบผู*ป1วยเป8นรายบุคคลพร*อมแนะนําตัว 
อธิบายวัตถุประสงค�ของการสอน เรื่องการจํากัดนํ้าใน
ผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายท่ีฟอกเลือดด*วย
เครื่องไตเทียม 
   2. ผู*วิจัยพูดคุยกับผู*ป1วยกลุ,มตัวอย,าง เพ่ือช้ีแจง
วัตถุประสงค� และข้ันตอนการวิจัย รวมท้ังให*เซ็น
ยินยอมร,วมมือในการวิจัย 
 
   - ประเมินความรู*และพฤติกรรมในการจํากัดนํ้าก,อน
เข*าโปรแกรมเป8นรายบุคคล 
 
 
 
 
 
 
   1. ตัวแบบเล,าประสบการณ�และสนทนาร,วม
เก่ียวกับการควบคุมนํ้าได*สําเร็จร,วมกับกลุ,มตัวอย,าง 
   2. เปAดโอกาสให*กลุ,มตัวอย,างได*แสดงความคิดเห็น
เก่ียวกับการควบคุม/การจํากัดนํ้าตามประสบการณ�ท่ี
เคยทราบและเคยกระทํามา สนับสนุนยอมรับ 
การกระทําหากกระทําได*ถูกต*องในกรณีท่ีกระทําได*ไม,
ถูกต*องผู*วิจัยจะให*คําแนะนําท่ีถูกต*องในเรื่องดังกล,าว 
   3. กระตุ*นให*กําลังใจผู*ป1วยเช,น การกล,าวช่ืนชมใน
การปฏิบัตติัวได*ดี เป8นต*น 
   4. ผู*วิจัยกล,าวขอบคุณตัวแบบและกลุ,มตัวอย,าง
พร*อมเชิญเข*ารับการฟอกเลือดตาม Zone ของผู*วิจัย
กําหนด 

- / 10 นาที 
 
 
 
 
 
 
 
 
  1. แบบวัดความรู*
เรื่องการจํากัดนํ้า 
2. แบบวัด
พฤติกรรม 
การจํากัดนํ้า 
  3. แบบสอบถาม
ข*อมูลส,วนบุคคล 
 
- ตัวแบบ 
- /20 นาที 
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วิธีการดําเนินการ (ต,อ) 

สัปดาห,ท่ี วัตถุประสงค, เนื้อหา/กิจกรรม 
สื่อการสอน/ 
ระยะเวลา 

  
- เพ่ือให*ความรู*เรื่อง 
โรคไตวายเรื้อรัง
ระยะสุดท*าย และ
ภาวะแทรกซ*อน 
จากภาวะนํ้าเกิน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ขั้นสอน (ห�องไตเทียม) 
  1. ผู*วิจัยและพยาบาลในทีมดําเนินการฟอกเลือด
ให*กับกลุ,มตัวอย,างตามแผนการรักษาปกติ 
  2. ผู*วิจัยเริ่มการสอนโดยอธิบายถึง โรคไตวาย
เรื้อรังระยะสุดท*ายและภาวะแทรกซ*อนจากการไม,
จํากัดนํ้า โดยอธิบายให*เกิดความเข*าง,าย ๆ เป8น
ลําดับและเห็นภาพชัดเจน ดังน้ี “โรคไตวายเรื้อรัง
ระยะสุดท*ายเป8นโรคท่ีต*องได*รับการฟอกเลือด
อย,างต,อเน่ืองเพ่ือทําหน*าท่ีแทนไตเราท่ีสญูเสีย
หน*าท่ีไป ซึ่งการสูญเสียหน*าท่ีของไต หมายความว,า 
สมมติตอนเกิดเรามีรสูําหรับผลิตป_สสาวะมาร*อยรู  
ตอนท่ีรูผลิตป_สสาวะทํางานได*ดีเรามีป_สสาวะ
ตามปกติ แต,รูเหล,าน้ีมักถูกปAดไปโดยเวลาท่ีผ,านไป  
เช,น 1 ปq ต,อ 1 รู  เพราะฉะน้ันตอนน้ีเรา อายุ 55 ปq 
ก็ถูกปAดไปแล*ว 55 รู และนอกจากน้ีรูผลติ
ป_สสาวะเหล,าน้ีก็ถูกทําลายโดยยาบางชนิด  
อาหารบางประเภทให*รผูลติป_สสาวะลดลงอย,าง
รวดเร็ว เมื่อระยะเวลาผ,านไปรูผลติป_สสาวะก็ถูก
ปAดไปเรื่อย ๆ ป_สสาวะก็จะเริ่มลดลงจนกระท่ัง
เหลือรูท่ีผลติป_สสาวะ จํานวน 10-15 รู ซึ่งไม,เพียง
ในการท่ีจะผลิตป_สสาวะทําให*จํานวนป_สสาวะใน
ระยะน้ีลดลงมากหรือในบางคนไม,มีเลยทําให*มี
อาการข้ันแรกของโรคท่ีเรามองเหน็ คือ จะเริ่ม
บวม เหน่ือย บางคนอาการหนักจนถึงข้ันหอบ
นอนราบไม,ได* จากภาวะนํ้าเกิน จะเริ่มเบ่ืออาหาร 
มีคลื่นไส*อาเจียน คันตามผิวหนัง  
และความดันโลหิตจะสูงข้ึน” 

 
- เน้ือหาการให*ความรู*
เรื่องโรคไตวายเรื้อรัง
ระยะสุดท*ายโดยใช*
แผ,นพลิกประกอบ 
การให*ความรู* 
- เวลา 10-15 นาที 
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วิธีการดําเนินการ (ต,อ) 

สัปดาห,ท่ี วัตถุประสงค, เนื้อหา/กิจกรรม 
สื่อการสอน/ 
ระยะเวลา 

 - เพ่ือให*ความรู*
ภาวะแทรกซ*อนท่ี
เกิดข้ึนต,อร,างกาย
เมื่อไม,สามารถจํากัด
การดื่มนํ้าได* 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
- เพ่ือฝ�กทักษะใน 
การรับประทาน
อาหารท่ีจํากัดนํ้า  
การควบคุมนํ้าและ
การลงบันทึก
เก่ียวกับการดืม่นํ้า
และอาหารใน 
แต,ละวัน 

ภาวะแทรกซ*อนจากภาวะนํ้าเกิน 
  1. ภาวะนํ้าเกิน/นํ้าท,วมปวด เมือ่ไตสญูเสียหน*าท่ี 
การทํางาน ป_สสาวะออกลดลง แต,ผู*ป1วยยังติองดืม่
นํ้าและรบัประทานอาหารเหมือนเดิม ดังน้ันปริมาณ
นํ้าส,วนเกินท่ีเพ่ิมข้ึนจึงไปค่ังค*างในปอด ทําให*เกิด
ภาวะนํ้าท,วมปอด 
  2. ร,างกายขาดออกซิเจน เน่ืองจากภาวะนํ้าท,วมปอด 
ทําให*มีพ้ืนท่ีในการแลกเปลี่ยนก�าซออกชิเจนลดลง 
  3. ปอดติดเช้ือ เป8นผลสืบเน่ืองมาจากภาวะนํ้าท,วมปอด 
  4. โลหิตจาง จากการท่ีมปีริมาณนํ้าส,วนเกินใน
ร,างกายมากข้ึนแต,ปริมาณเม็ดเลือดแดงเท,าเดมิทํา
ให*เกิดการเจือจาง ทําให*เกิดอาการเหน่ือยได*ง,าย 
  5. ภาวะหัวใจโต จากการท่ีมีปรมิาณนํ้าส,วนเกินท่ี
เพ่ิมมากข้ึนหัวใจต*องทํางานหนักมากข้ึนทําให*
กล*ามเน้ือหัวใจขยายใหญ,ข้ึน 
  6. ผู*วิจัยฝ�กทักษะการจาํกัดนํ้าดืม่ และ 
การรับประทานยา โดยการสร*างกรณีศึกษาให*ผู*ป1วย
ได*วิเคราะห�เก่ียวกับปรมิาณนํ้าท่ีผู*ป1วยดื่มได* และ
การฝ�กสังเกตอาการเปลีย่นแปลงเมื่อได*รับปริมาณ
นํ้าท่ีมากเกินข*อกําหนดตามสถานการณ�ท่ีผู*วิจัย
กําหนดข้ึน และการบันทึกการดื่มนํ้าและ
รับประทานอาหารประจําวันในสมุดบันทึก 
  7. ผู*วิจัยเปAดโอกาสให*ผู*ป1วยซักถามข*อสงสัยพร*อม
อธิบายเพ่ิมเตมิ 
  8. มอบสมุดบันทึกการรับประทานอาหาร-นํ้า  
ในชีวิตประจําวัน  
  9. ผู*วิจัยนัดหมายผู*ป1วยพบกันครั้งท่ี 1 ในสัปดาห�
ถัดไป 

- เน้ือหาการการให*
ความรู*เรื่องภาวะ 
นํ้าเกินตามหัวข*อ  
1.1-1.2 
- เวลา 10 - 15 นาที 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
- แบบบันทึก 
การดื่มนํ้า และ
รับประทานอาหาร
ประจําวัน 
- เวลา 5 นาที 
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วิธีการดําเนินการ (ต,อ) 

สัปดาห,ท่ี วัตถุประสงค, เนื้อหา/กิจกรรม 
สื่อการสอน/ 
ระยะเวลา 

2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 - 3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
- เพ่ือให*ผู*ป1วยรู*
ปริมาณนํ้าท่ีดื่มได*
ในแต,ละวัน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
- เพ่ือให*ผู*ป1วยรู*
ปริมาณนํ้าท่ีดื่มได*
ในแต,ละวัน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ขั้นสอน (ห�องไตเทียม) 
  1. ผู*วิจัยและพยาบาลในทีมดําเนินการฟอกเลือด
ให*กับกลุ,มตัวอย,างตามแผนการรักษา 
  2. ผู*วิจัยเริ่มการสอนต,อเน่ืองในหัวข*อ ปริมาณนํ้าท่ี
ผู*ป1วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายสามารถดืม่ได*และ
อาการแสดงเมื่อเกิดภาวะนํ้าเกิน ดังน้ี 
     2.1 ผู*วิจัยสอบถามการปฏิบตัติัวในการจํากัดนํ้าใน
สัปดาห�ท่ีผ,านมาและประสบการณ�อ่ืนท่ีผู*ป1วยเคยทํา
แล*วสําเร็จ 
    2.2 ในกรณีท่ีผู*ป1วยบอกว,าทําได*ยาก ผู*วิจัยพูดให*
กําลังใจว,าผู*ป1วยสามารถทําได*และค*นหาสาเหตุท่ีทําให*
ผู*ป1วยไม,สามารถควบคุมหรือจํากัดนํ้าได* โดยนําข*อมลู
ท่ีได*มาวางแผนแก*ไขป_ญหาร,วมกัน 
    2.3 ในกรณีท่ีผู*ป1วยประเมินว,าตนเองทําได*ดี ผู*วิจัย
จะชักจูงให*พูดถึงวิธีในการปฏิบัติตนให*ควบคุมนํ้าได*
และกระตุ*นให*ผู*ป1วยตระหนักถึงความสามารถของ
ตนเองในการกระทํา 
    2.4 ผู*วิจัยสอนและสาธิต เรื่องปริมาณนํ้าท่ีผู*ป1วย
โรคไตวายเรื้องรังระยะสดุท*ายดืม่ได*ในแต,ละวัน ดังน้ี 
สถานการณ,แม�แบบท่ี 1 
      2.4.1 กลุ,มท่ียังมีป_สสาวะปรมิาณนํ้าท่ีดืม่ได*/วัน 
เท,ากับจํานวนป_สสาวะท่ีออกของเมื่อวาน + 500  
มิลิลติร เช,น เมื่อวานผู*ป1วยมปี_สสาวะออก 1200  
มิลิลติร เพราะฉะน้ันปริมาณนํ้าท่ีผู*ป1วยดื่มได* เท,ากับ 
1700 มิลิลิตร (ปรมิาณน้ีคือรวมนํ้าท่ีประกอบใน
อาหารด*วย) 
*** ผู*วิจัยสาธิตด*วยการนํานํ้าใส,กระบอกตวงตามคํา
บอกของผู*ป1วยให*ผู*ป1วยได*เห็นภาพ โดยให*ผู*ป1วยได*
คํานวณปรมิาณนํ้าดื่มของตนเองท่ีดื่มได*ในแต,ละวัน 
ผู*วิจัยเป8นผู*ตวงนํ้าให*พร*อมอธิบายประกอบ 

 
- แผนการให*ความรู*
เรื่องปริมาณนํ้าท่ีดื่มได*
ในแต,ละวัน 
- 10-15 นาที 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
- แผนการให*ความรู*
เรื่องปริมาณนํ้าท่ี
ควรดื่มในแต,ละวัน 
- กระบอกตวงนํ้า 
- กระตุ*นให*ผู*ป1วยคิด
ตามสถานการณ�ท่ี
กําหนดโดยให*ตอบ
คําถาม ท่ีถามตาม
สถานการณ� / 
10-15 นาที 
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วิธีการดําเนินการ (ต,อ) 

สัปดาห,ท่ี วัตถุประสงค, เนื้อหา/กิจกรรม 
สื่อการสอน/ 
ระยะเวลา 

1 - 3 
 

- เพ่ือสอนผู*ป1วย
ในเรื่องเมนูอาหาร
ท่ีรับประทานได*
และอาหารท่ีควร
หลีกเลี่ยงเพ่ือ
ควบคุมนํ้าหนัก 

สถานการณ,แม�แบบท่ี 2 
    2.4.2 กลุ,มท่ีไม,มีป_สสาวะปรมิาณนํ้าท่ีดื่มได*/วัน 
เท,ากับ 1000 มิลิลิตร ตามสมาคมโรคไตแห,งประเทศ
ไทยกําหนด (ปรมิาณน้ีคือรวมนํ้าท่ีประกอบในอาหาร
ด*วย) 
*** ในผู*ป1วยกลุ,มท่ีไม,มปี_สสาวะผู*วิจัยเน*นย้ําให*เกิด
ความเข*าใจว,านํ้าหนักท่ีควรเพ่ิมต,อวันต*องไม,เกิน 1  
กิโลกรมั 
   2.5 ผู*วิจัยสอนเก่ียวกับ เมนูอาหารท่ีรับประทาน
แล*วควบคุมนํ้าได* ได*แก, ข*าวสวย ไก,ย,าง ไก,ทอด ไก,อบ  
หมูทอด หมูปA�ง หมูอบ เน้ือสันในย,าง-อบ ปลาน่ึง 
ต,าง ๆ ทอด ปลาย,าง ปลาเผา ลูกช้ินทอด ลูกช้ินปA�ง  
ไข,ขาวต*มสุก-ทอดสุก ไข,ขาวเจียว ไข*ขาวตุ�น กุ*งน่ึง  
กุ*งเผา กุ*งชุบแป̀งทอด และขนมหวานสามารถ
รับประทานได*ทุกชนิด 
      เมนูอาหารท่ีรับประทานได*แต,ต*องซดนํ้าเพียง
เล็กน*อย ได*แก, วุ*นเส*นต*มยํา 
แกงจืดวุ*นเส*น ก�วยเตี๋ยว เกาเหลา ต*มจืดต,าง ๆ    
   เมนูอาหารท่ีควรหลีกเลี่ยง ได*แก, ข*าวคลุกกะปA  
ข*าวผัดนํ้าพริก ข*าวผัดแหนม ข*าวราดกะทิ ก�วยเตี๋ยว
ผัดซีอ้ิว บะหมี่สําเร็จรูป ขนมจีนนํ้ายากะทิ ขนมจีน
นํ้าพริก ขนมจีนแกงกะทิ ทอดมันฝรั่งใส,เกลือ  
   แนะนําให*หลีกเลีย่งอาหารท่ีมโีซเดียมมาก ดังน้ี 
  1. ประเภทนํ้าจิ้ม ซอสและเครื่องปรุงรส ได*แก, ซีอ้ิว  
ซอสปรุงรส ซอสถ่ัวเหลือง ซอสแมกก้ี ซอสหอยนางรม  
เต*าเจีย้ว ซอสพริก ซอสเปรีย้ว ซอสมะเขือเทศ  
ซุบก*อน ซุบผง ผงปรุงรส 

- ภาพพลิก
ประกอบการสอน
เรื่อง อาหารท่ีควร
หลีกเลี่ยงเพ่ือ
ควบคุมนํ้าหนัก 
- /15 นาที 
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สื่อการสอน/ 
ระยะเวลา 

 
 
 
 
 
 
 

1 – 3 

    2. อาหารหมักดอง ได*แก, เนยแข็ง ไข,เค็ม กะปA เต*าฮู,ยี้ 
แหนม แฮม เบคอน ผักดอง หอยดอง ไส*กรอกอีสาน  
ปลาร*า ปลาเค็ม ปลาเจ,า ปลาจ,อม ผลไม*ดอง 
   3. อาหารเติมเกลือ ได*แก, ซุบซอง ข*าวต*ม/โจ�กซอง  
มันทอด ถ่ัวทอด ข*าวเกรียบ บะหมี่ก่ึงสําเรจ็รูป เนย  
เนยเทียม 
   4. เน้ือสัตว�ปรุงรสหรือแปรรูป ได*แก, ไส*กรอก กุนเชียง 
หมูหยอง หมูยอ เน้ือหรือหมูสวรรค� เน้ือแดดเดียว 
   5. เปAดโอกาสให*ผู*ป1วยระบายความรู*สึกและประสบการณ�
ในการจํากัดนํ้าหลังได*รับความรู*จากการสอน 
   6. รับฟ_งและให*กําลังใจผู*ป1วยท่ีสามารถควบคุมนํ้าได*ตาม
เกณฑ� ส,วนผู*ป1วยท่ียังจํากัดนํ้าไม,ได* “...จะถามถึงสาเหตุแล*ว
ถามสะท*อนคิดว,าตัวผู*ป1วยเองจะแก*ไขสาเหตุน้ีด*วยตัวเอง
อย,างไรท่ีจะนําพาตนเองไปสู,การควบคุมและจํากัดนํ้าได*
สําเรจ็ โดยผู*วิจัยมีหน*าท่ีรับฟ_งและให*คําแนะนําท่ีถูกต*อง
ต,อไป” 
   8. ผู*วิจัยนัดหมายผู*ป1วยกลุ,มทดลองพบกันครั้งท่ี 3 ใน
สัปดาห�ถัดไป 

 

3  
- เพ่ือสอน
ความรู*เรื่อง
อาการแสดงเมื่อ
เกิดภาวะนํ้าเกิน 

ขั้นสอน (ห�องไตเทียม) 
  1. ผู*วิจัยและพยาบาลในทีมดําเนินการฟอกเลือดให*กับ
กลุ,มตัวอย,างตามแผนการรักษา 
  2. ผู*วิจัยเริ่มการให*ความรู*ต,อเน่ืองในหัวข*ออาการแสดง
เมื่อเกิดภาวะนํ้าเกิน ดังน้ี 
     2.1  ผู*ป1วยท่ีมีภาวะนํ้าเกินมักแสดงอาการเด,น ๆ เช,น 
เหน่ือย หอบ นอนราบไม,ได* หายใจแน,นอึดอัด บางรายเจ็บ
แน,นหน*าอกบ,อยกว,าปกต ิบวมตามปลายมือ ปลายเท*า  
ไอบ,อย เสมหะเป8นสีชมพู 
     2.2 การปฏิบัติตัวเมื่อพบอาการตามข*อ 2.1 ให*มาพบ
แพทย�โดยเร็วเพ่ือทําการฟอกเลือดอย,างเร,งด,วนเพราะ
อาการดังกล,าวนํามาสู,การเสียชีวิตได* 

 
- แผนการให*
ความรู*เรื่อง
อาการแสดงเมื่อ
เกิดภาวะนํ้าเกิน 
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วิธีการดําเนินการ (ต,อ) 

สัปดาห,ท่ี วัตถุประสงค, เนื้อหา/กิจกรรม 
สื่อการสอน/ 
ระยะเวลา 

4  
- เพ่ือเก็บข*อมูล
หลังการให*
โปรแกรมฯ  

ขั้นสรุป (ในห�องรับรองผู�ปQวย) 
   1. ผู*วิจัยพบกลุ,มตัวอย,างเป8นครัง้ท่ี 4 ทบทวน และ
สรุปความรู*การจํากัดนํ้า 
   2. กลุ,มตัวอย,างสะท*อนคิดเก่ียวกับความรู* และ 
การปฏิบัติการควบคุมนํ้าผู*วิจยัให*ข*อเสนอแนะ 
ตามกรณ ี
   3. ให*กลุ,มตัวอย,างตอบแบบสอบถามชุดเดิม 
ยกเว*นข*อมูลส,วนบุคคล 
 

  1. แบบประเมิน
ความรู*การจํากัดนํ้า 
  2. แบบประเมิน
พฤติกรรมการจํากัดนํ้า 
- /30  นาที 

 

การประเมินผล 
 1. ประเมินคะแนนจาก แบบวัดความรู*การจํากัดน้ําในผู*ป1วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท*ายท่ี
ฟอกเลือดด*วยเครื่องไตเทียม และคะแนนจากแบบวัดพฤติกรรมการจํากัดน้ําของผู*ป1วยโรคไตวาย
เรื้อรังระยะสุดท*าย ท่ีฟอกเลือดด*วยเครื่องไตทียม  
 2. ตรวจสมุดบันทึกการรับประทานอาหาร-น้ําในชีวิตประจําวัน โดยเทียบกับเมนูอาหารและ
ปริมาณน้ําท่ีผู*ป1วยรับประทาน 
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ชุดท่ี  3 
แบบบันทึกการดื่มน้ําและการรับประทานอาหารในชีวิตประจําวัน 

คําช้ีแจง  โปรดระบุชนิด/ปริมาณอาหารท่ีรับประทานอาหารและน้ําท่ีดื่มตามความเป8นจริง 

วัน/เดือน 
เมนูอาหาร / ม้ืออาหาร 

เช�า เทียง เย็น เมนูอาหารว�าง/วัน 

ตัวอย�างการบันทึก 
1  

กันยายน 
2557 

- ข*าวสวย 2 ทัพพี 
-  แกงส*ม 1 ถ*วย 
-  ไข,ต*ม 2 ฟอง 
- น้ําเปล,า 1 แก*ว 
 

- ข*าวยําไก,  1 จาน 
- น้ําเปล,า  1 แก*ว 

- ข*าวต*มปลา 1 ถ*วย 
- ไข,ตุ�น 2 ฟอง 
- น้ําเปล,า  1 แก*ว 

- ไอศกรีม 1 ถ*วย
เล็ก 
- องุ,น 3  ลูก 
- น้ําเปล,า  2 แก*ว 

 
2 

กันยายน 
2557 
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30 

กันยายน 
2557 
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ภาคผนวก ฉ 
การดูแลตามปกติของผู�ปQวยท่ีฟอกเลือดด�วยเครื่องไตเทียม 

 
1. ก�อนการฟอกเลือด (ห�องรับรองผู�ปQวย)  

กิจกรรมของพยาบาล ประเมินภาวะสุขภาพท่ัวไปก,อนการฟอกเลือด เช,น ชั่งน้ําหนัก กําหนด
ปริมาณน้ําเกินท่ีต*องกําจัดออก วัดสัญญาณชีพ ตรวจร,างกายประเมินความผิดปกติเบื้องต*นท่ีอาจจะ
เกิดข้ึน ดังนี้ อาการหายใจลําบาก อาการบวม ความวิตกกังวล ประวัติการคลื่นไส*อาเจียนหลังการฟอกเลือด
ในรอบท่ีผ,านมา การนอนหลับพักผ,อน  อาการคัน อาการเจ็บแน,นหน*าอก และสติสัมปชัญญะ 
ประเมินการทํางานของเส*นเลือดท่ีใช*ในการฟอกเลือด หากพบอาการผิดปกติท่ีจะเป8นอันตรายต,อ
ผู*ป1วยและแผนการรักษาของแพทย� ให*คําปรึกษากับผู*ป1วยตามกรณีท่ีผู*ป1วยต*องการลงบันทึกในแฟ̀ม
ประวัติการฟอกเลือดประจําวัน 

กิจกรรมของผู�ปQวย มาลงชื่อตามลําดับเพ่ือรับคิวท่ีจะเข*ารับการฟอกเลือดให*ความร,วมมือใน
การประเมินภาวะสุขภาพก,อนการฟอกเลือด รับประทานอาหาร ดูทีวี แลกเปลี่ยนความคิดเห็นขณะ
สนทนาตามประเด็นการสนทนาท่ัว ๆ ไปในกลุ,มผู*ป1วยและญาติ ติดต,อเก่ียวกับสิทธิการฟอกเลือด ขอ
คําปรึกษาเฉพาะเรื่องกับเจ*าหน*าท่ีโรงพยาบาล ขอคําปรึกษากับพยาบาลตามกรณี โดยท่ัวไปผู*ป1วยใช*
เวลารอในระยะก,อนการฟอกเลือดประมาณคนละ 2 – 3 ชั่วโมง  
2. ขณะฟอกเลือด (ห�องไตเทียม)  

กิจกรรมของพยาบาล ให*การพยาบาลตามปกติ ดังนี้ เชิญผู*ป1วยเข*ารับการฟอกเลือด
ตามลําดับคิวของผู*ป1วย ดูแลให*ผู*ป1วยได*รับการฟอกเลือดตามแผนการรักษาของแพทย� ประเมินอาการ
ผิดปกติ ภาวะแทรกซ*อนต,าง ๆ ท่ีอาจเกิดข้ึนขณะทําการฟอกเลือด ติดตามการทํางานของเครื่องไตเทียม 
ประเมินเส*นเลือดท่ีใช*ในการฟอกเลือด วัดความดันโลหิตทุก 30–60 นาที หรือถ่ีกว,านั้นตามความจําเป8น
ของผู*ป1วยแต,ละคน ทํา Monitor EKG และให*ออกซิเจนตามความจําเป8นของผู*ป1วยแต,ละคน หากเกิด
ภาวะแทรกซ*อนเกินกว,า ท่ีพยาบาลจะแก*ไขได*ตามบทบาท รายงานแพทย�ทันทีและแก*ไข
ภาวะแทรกซ*อนดังกล,าวตามแผนการรักษา ให*ยา สารน้ํา อาหารทดแทนตามแผนการรักษา เก็บสิ่งส,ง
ตรวจตามแผนการรักษาและรายงานผลตามความเร,งด,วน ให*คําปรึกษากับผู*ป1วยตามกรณีท่ีต*องการ 
ให*คําแนะนําในการปฏิบัติตัวในสิ่งท่ีประเมินได*ว,าผิดปกติ ลงบันทึกในแฟ̀มประวัติการฟอกเลือด
ประจําวันต,อเนื่อง 
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กิจกรรมของผู�ปQวย เข*ารับการฟอกเลือดตามคิวพร*อมแฟ̀มประวัติการฟอกเลือด ได*รับการฟอกเลือด 
ตามแผนการรักษาและได*รับการพยาบาลตามปกติในขณะฟอกเลือด 4 ชั่วโมง รับประทานอาหาร ดูทีวี 
แลกเปลี่ยนสนทนาตามประเด็นการสนทนาท่ัว ๆ กับผู*ป1วยข*างเตียง นอนพักผ,อน ขอคําปรึกษากับ
พยาบาลตามกรณี 
3. หลังการฟอกเลือด (ห�องไตเทียม) 

กิจกรรมของพยาบาล ให*การพยาบาลตามปกติ ดังนี้ ประเมินสุขภาพผู*ป1วย เช,น ประเมิน
สัญญาณชีพประเมินระดับการรู*สึกตัว ย*ายผู*ป1วยไปรอปAดแผลเส*นเลือดท่ีใช*ในการฟอกเลือด นัดฟอก
ครั้งถัดไป ประเมินเส*นท่ีใช*ในการฟอกเลือด และอาการผิดปกติต,าง ๆ หลังการฟอกเลือด 15 นาที 
หากไม,มีอาการผิดปกติ ชั่งน้ําหนักหลังการฟอกเลือด ให*คําปรึกษากับผู*ป1วยตามกรณีท่ีต*องการ สรุป
การปฏิบัติการฟอกเลือดประจําวันลงในแฟ̀มประวัติของผู*ป1วย อนุญาตให*กลับบ*านได* 

กิจกรรมของผู�ปQวย ให*ความร,วมมือในการบอกความผิดปกติของตนเองตามความเป8นจริง
หลังการฟอกเลือด รอปAดแผลเส*นท่ีใช*ในการฟอกเลือดตามคิว สังเกตอาการผิดปกติของตนเองหลัง
การฟอกเลือดและบอกพยาบาลทันทีหากพบอาการดังกล,าว รับใบนัดการฟอกเลือดครั้งถัดไป ขอ
คําปรึกษากับพยาบาลตามกรณี  ปAดแผลเสร็จหากไม,มีอาการผิดปกติชําระเงิน รับยาและกลับบ*าน
และมาฟอกเลือดตามนัดครั้งถัดไป 
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ภาคผนวก ช 
รายนามผู�ทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาของเครื่องมือวิจัย 

 
1. แพทย,หญิงนวลักษณ, อ�อนศรี 
 อายุรแพทย�โรคไตโรงพยาบาลพญาไท 1 / สถาบันโรคไตภูมิราชนครินทร� 
  
2. อาจารย, ดร.รัตนา จารุวรรโณ 

อาจารย�ภาควิชาการพยาบาลอายุรศาสตร� และอาจารย�ประจําหลักสูตรการพยาบาลเวชปฏิบัติ
บําบัดทดแทนไต (พยาบาลไตเทียม) คณะพยาบาลศาสตร� เก้ือการุณย� มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช 
 
3. อาจารย,อภัสรา อรัญวัฒน, 

อาจารย�ประจําหลักสูตรการพยาบาลเวชปฏิบัติบําบัดทดแทนไต (พยาบาลไตเทียม) 
อนุกรรมการวิชาการสมาคมพยาบาลโรคไต 
พยาบาลผู*เชี่ยวชาญการฟอกเลือดด*วยเครื่องไตเทียมและผู*ปฏิบัติพยาบาลข้ันสูงข้ันสูง  
สาขาโรคไต  
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ภาคผนวก ซ 
แผนภูมิของสถานท่ีท่ีดําเนินการวิจัย 

 
แผนภูมิท่ี  6 สถานท่ีท่ีดําเนินการวิจัย 

 
 

             แผนกไตเทียม    D   ห�องพักแม�บ�าน   K  nurse station 
           พ้ืนท่ีดําเนินโครงการ   E, Q  ห�องผลิตนํ้า RO1, RO2  L  ห�องเตรยีมตัวกรองไตเทียม 
           เตียงผู�ป6วย  F   ห�องนํ้าหญิง   M    ห�องพักเจ�าหน�าท่ี 
           ประตู   G   ห�องนํ้าผู�ป6วยน่ังรถเข็น  N    ห�องเก็บเวชภัณฑEไตเทียม 
A  ลิฟทE    H   ห�องนํ้าชาย   O, P ห�องล�าง, เก็บ Dialyzer  
B  ห�องเก็บเวชภณัฑEยา  I    ห�องพักรับรองผู�ป6วย  R  ท่ีเก็บอุปกรณEปราศจากเช้ือ  
C  ห�องควบคุมไฟฟRา  J   ห�องเก็บแฟRมฟอกเลือด      S, T บันไดหนีไฟ, บันได 
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ประวัติผู
เขียน 

 
ช่ือ–สกุล  นายชัชวาล  วงค
สารี 
วัน เดือน ป�เกิด  21 สิงหาคม 2527 

ท่ีอยู�ป�จจุบัน คณะพยาบาลศาสตร
 มหาวิทยาลัยเวสเทิร
น วิทยาเขตกาญจนบุรี   
600 ตําบลสระลงเรือ อําเภอห)วยกระเจา จังหวัดกาญจนบุรี 71170 

ประวัติการศึกษา 

พ.ศ. 2550  คณะพยาบาลศาสตร
 มหาวิทยาลัยราชธานี จังหวัดอุบลราชธานี  
พยาบาลศาสตรบัณฑิต (เกียรตินิยมอันดับ 2) 

พ.ศ. 2551  ฝ1ายการพยาบาล สถาบันโรคทรวงอก หนังสือรับรองเฉพาะทาง  
สาขาการพยาบาลห)องสวนหัวใจและการตรวจรักษาพิเศษโรคหัวใจ  

พ.ศ. 2552  คณะพยาบาลศาสตร
 เก้ือการุณย
มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช 

วุฒิบัตรเฉพาะทาง สาขาการพยาบาลผู)ป1วยท่ีได)รับการบําบัดทดแทนไต 
รุ?นท่ี 1  

พ.ศ. 2556  คณะพยาบาลศาสตร
 จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย ร?วมกับ 
วิทยาลัยพยาบาลตํารวจ ประกาศนียบัตรผ?านการอบรมศาสตร
และศิลปะ 
การสอนทางการพยาบาล   

ประวัติการทํางาน 

พ.ศ. 2550 – 2551 พยาบาลวิชาชีพ ประจําแผนกผู)ป1วยหนัก วิกฤติโรคหัวใจและห)องสวนหัวใจ 
   โรงพยาบาลบางกอก 9 อินเตอร
เนชั่นแนล 

พ.ศ. 2552 – 2553 พยาบาลไตเทียม ประจําบริษัท อยุธทยาไตเทียม จํากัด  
(โรงพยาบาลราชธานี) จังหวัดพระนครศรีอยุธทยา 

ตําแหน�งและสถานท่ีทํางานในป�จจุบัน 
พ.ศ. 2554 – ปFจจุบัน อาจารย
ประจํา สาขาการพยาบาลผู)ใหญ?และผู)สูงอายุ คณะพยาบาลศาสตร
  

มหาวิทยาลัยเวสเทิร
น วิทยาเขตกาญจนบุรี จังหวัดกาญจนบุรี 
ท่ีปรึกษาและพัฒนาคุณภาพหน?วยไตเทียม / ท่ีปรึกษาและพัฒนาคุณภาพ 
งานบริการโรงพยาบาลเอกชน 

 

 

 

 


