
 
 
 
 

 
 

บทท่ี 4 
ผลการวิจัย 

 
จากการศึกษาครั้งนี้ มีวัตถุประสงค� เพ่ือวิเคราะห�แนวทางการจัดการภาวะหายใจยากลําบาก

เฉียบพลันด)วยตนเองท่ีบ)านของผู)ป-วย ผู)ดูแลหลัก โดยผู)วิจัยได)ลงไปศึกษาเก็บข)อมูลกับผู)ป-วยโรคปอด
อุดก้ันเรื้อรัง ผู)ดูแล และบุคลากรด)านสุขภาพในพ้ืนท่ีเขตอําเภอบางปะอิน จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
ด)วยวิธีการสัมภาษณ�แบบเจาะลึก สังเกต จดบันทึก และนําข)อมูลมาวิเคราะห� โดยการนําเสนอ
ผลการวิจัยเป3น 6 ส5วนดังนี้ 

4.1 ส5วนท่ี 1 บริบท และวิถีชีวิตของอําเภอบางปะอินท่ีส5งผลให)เกิดโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังของ
ประชาชนอําเภอบางปะอิน 

4.2 ส5วนท่ี 2 การเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังของ
โรงพยาบาลบางปะอิน 

4.3 ส5วนท่ี 3 การรับรู)ของผู)ป-วย ผู)ดูแลหลักเก่ียวกับโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และภาวะหายใจ 
ยากลําบากเฉียบพลัน 

4.4 ส5วนท่ี 4 ป<ญหาและความต)องการในการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันท่ี
บ)านของผู)ป-วย ผู)ดูแล และบุคลากรด)านสุขภาพ 

4.5 ส5วนท่ี 5 ป<จจัยหรือเง่ือนไขท่ีมีผลต5อการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 
4.6 ส5วนท่ี 6 แนวทางการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันเองท่ีบ)านของผู)ป-วย 

ผู)ดูแล 
 

4.1 ส�วนท่ี  1 บริบท  และวิถีชีวิตของอําเภอบางปะอินท่ีส�งผลให$เกิดโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังของ
ประชาชนอําเภอบางปะอิน 

1. บริบทของอําเภอบางปะอิน 
ผู)วิจัยได)ทําการศึกษาบริบทและวิถีชีวิตของอําเภอบางปะอินท่ีส5งผลให)เกิดโรคปอดอุดก้ัน

เรื้อรังของประชาชนอําเภอบางปะอิน  เพ่ือเป3นข)อมูลพ้ืนฐานประกอบในการศึกษาครั้งนี้  โดยผู)วิจัย
ได)ทําการศึกษาข)อมูลทุติยภูมิ เอกสารท่ีมีอยู5 สรุปข)อมูลได) 

1.1 ข)อมูลท่ัวไปของอําเภอบางปะอินท่ีส5งผลทําให)เกิดโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
1.2 วิถีชีวิตของประชาชนในอําเภอบางปะอินท่ีส5งผลทําให)เกิดโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
1.3 แหล5งบริการสุขภาพ และภาวะสุขภาพของประชาชน 
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1.1 ข$อมูลท่ัวไปของอําเภอบางปะอินท่ีส�งผลทําให$เกิดโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
การคมนาคม : ทางน้ําและทางบก การเดินทางภายในเขตอําเภอบางปะอิน มีท้ังทางน้ํา 

และทางบก  เนื่องจากภูมิศาสตร�ของอําเภอบางปะอินมีแม5นํ้าเจ)าพระยาไหลผ5าน  แบ5งอําเภอ  
บางปะอินออกเป3นสองฝ<Bง คือ ฝ<Bงตําบลเกาะเกิด ตําบลบ)านพลับ ตําบลบ)านแปCง ตําบลวัดยม 
ตําบลตลาดเกรียบ และตําบลบางปะแดง กับฝ<Bงของตัวอําเภอ การคมนาคมสมัยก5อนจึงเป3นทางน้ํา
เป3นส5วนใหญ5 สถานท่ีราชกาลต5าง ๆ ก็ต้ังอยู5รวมกันติดริมแม5น้ํา และท5าเรือ เช5น โรงพยาบาล 
สถานีตํารวจ ตลาดสด ป<จจุบันส5วนใหญ5มีการสร)างและขยายถนนตัดผ5านทุกตําบลการเดินทาง
สะดวกมากข้ึนโดยใช)รถส5วนตัว รถรับจ)าง และรถประจําทาง สถานท่ีราชการจึงมีการย)ายท่ีต้ัง
ออกมาอยู5ติดถนน  เพ่ือความสะดวกในการใช)บริการ  แต5การคมนาคมทางน้ําก็ยังใช)อยู5แต5น)อยลง  
มีการใช)รถยนต�ในการเดินทางขนส5งมากข้ึน การจราจรจะคับค่ังในชั่วโมงเร5งด5วนตอนเช)าและเย็น 
มีรถติดในช5วงของหน)านิคมบางปะอิน  นิคมไฮเทค  และตลาดเอกเซ็นเตอร�  จึงทําให)มีมลภาวะ 
ในอากาศมากข้ึนในช5วงเวลาดังกล5าว เม่ือมีมลพิษสะสมในอากาศมากข้ึนเม่ือกระจายท่ัวไปเป3น
ป<จจัยในการเกิดโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง  เม่ือหายใจเข)าออกจึงมีการสะสมในปอด ซ่ึงในระยะยาว
อาจส5งผลให)ปอดเสื่อมสภาพเกิดโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังได)มากข้ึน 

 
“...ตอนเช)ารถจะติดหน)าทางเข)าโรงงานเป3นส5วนใหญ5 และก็หน)า 
ตลาดเอก เวลามาโรงพยาบาลตอนเช)า…” (E02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี  
20 กุมภาพันธ� 2557) 

 
1.2 วิถีชีวิตของประชาชนในอําเภอบางปะอินท่ีส�งผลทําให$เกิดโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 

1) วิถีชีวิตของประชาชนในอําเภอบางปะอินแต5ก5อน เป3นลักษณะเป3นแบบชุมชนชนบท 
ครอบครัวขยายในครอบครัวจึงมีท้ัง พ5อ แม5 พ่ี น)อง ปู ย5า ตา ยาย ส5วนใหญ5 แม)แต5สมาชิกท่ีแต5งงานมี
ครอบครัวแล)วก็จะไม5แยกออกไป เม่ือมีบุตรท่ียังไม5ถึงวัยเรียนจะเลี้ยงดูท่ีบ)านโดยผู)สูงอายุท่ีเป3นปู- ยา 
ตา ยาย นั่นเอง และผู)ชายสมัยก5อนส5วนใหญ5มีการสูบบุหรี่กันแพร5หลาย จึงเกิดพฤติกรรมการเรียน
แบบเม่ือโตข้ึนจึงมีการสูบบุหรี่กันต5อ ๆ มา ส5งผลเม่ืออายุมากข้ึนทําให)ป-วยเป3นโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังได) 

 
“…พ5อผมก็สูบบุหรี่ ผมเห็นแกสูบต้ังแต5ผมเล็ก ๆ แล)ว แกเพ่ิงมาเลิก 
ได)ตอนหอบหนัก ๆ นี่เอง ผมเองก็สูบแต5ก5อนไม5คิดว5ามันจะมีผลยังไง  
เห็นเค)าสูบกันก็สูบบ)าง...” (F07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22 พฤศจิกายน  
2556) 
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2) บรรพบุรุตทํานา ลูกหลานหนุ�มสาวโรงงาน อาชีพหลักของประชากรในอําเภอ บางปะอิน 
ได)แก5 ทํานา เนื่องจากอําเภอบางปะอินมีภูมิศาสตร�เป3นพ้ืนท่ีราบลุ5มทุ5งนามีแม5น้ําเจ)าพระยาไหลผ5าน 
พอถึงหน)าน้ําก็จะมีน้ําหลากพัดพาตะกอนจากต)นน้ํามาท5วมตามท่ีลุ5ม เป3นท่ีราบลุ5มอันอุดมสมบูรณ� 
และยังมีฤดูฝนถึง 5 เดือน จึงเป3นพ้ืนท่ีท่ีเหมาะแก5การทํานา และอาชีพทํานาเป3นอาชีพท่ีได)ถ5ายทอด
มาต้ังแต5บรรพบุรุตจึงมีการประกอบอาชีพนี้สืบต5อกันมา แต5ป<จจุบันพ้ืนท่ีในการทําลดน)อยลง เพราะ
เนื่องจากมีการเปลี่ยนเป3นการจัดต้ังนิคมอุตสาหกรรมข้ึนถึงนิคมอุตสาหกรรม 2 แห5ง นิคมอุตสาหกรรม
บางปะอิน ต้ังอยู5ในพ้ืนท่ีตําบลบางกระสั้นและตําบลคลองจิก นิคมอุตสาหกรรมบ)านหว)า (ไฮเทค) ต้ังอยู5
ในพ้ืนท่ีตําบลบ)านหว)า ตําบลบ)านโพ และตําบลบ)านเลน มีโรงงานอุตสาหกรรมมากกว5า 200 โรงงาน 
และโรงงานนอกนิคมอุตสาหกรรม อีก 100 กว5าโรงงานทําให)ประชากรบางส5วน โดยเฉพาะประชากร
กลุ5มหนุ5มสาววัยทํางานจะประกอบอาชีพรับจ)างในโรงงานอุตสาหกรรมเป3นส5วนใหญ5และจากการท่ีมี
โรงงานอุตสาหกรรมเป3นจํานวนมากกว5า 200 โรงงาน ใน 2 นิคมอุตสาหกรรมทําให)เกิดมลภาวะเป3นพิษ 
เช5น ปริมาณของฝุ-นละออง กQาซซัลเฟอร�ไดออกไซด� (Sulfur dioxide) กQาซไนโตรเจนไดอQอกไชด�  
(Nitrogendioxide) ปะปนอยู5ในอากาศ (นิคมอุสาหกรรมบางปะอิน. 2554) จากการสังเกตในช5วง
กลางคืนจะมีการปล5อยควันออกจากโรงงานอุตสาหกรรมถึงแม)ว5าจะไม5เกินค5ามาตรฐานก็ตาม แต5ก็
ส5งผลให)เกิดมลพิษในอากาศ ซ่ึงสารพิษเหล5านี้ทําให)ประชากรเจ็บป-วยด)วยโรคระบบทางเดินหายใจ 
และมีแนวโน)มท่ีจะเป3นโรคถุงลมโป-งพองมากข้ึนในอนาคต ส5วนในวัยสูงอายุจะใช)ชีวิตอยู5บ)านเป3น
หลัก ส5วนใหญ5ไม5มีอาชีพ แต5บางคนประกอบอาชีพเสริมโดยการปลูกพืชผักสวนครัวจากการเยี่ยมพบ
ผู)ป-วยปลูกผักสวนครัวไว)รับประทานเอง และใช)ในการประกอบอาชีพขายอาหารตามสั่งและ เม่ือมี
เวลาว5างจะรวมตัวทํากิจกรรมต5าง ๆ เช5น การรวมตัวของชมรมผู)สูงอายุในโรงพยาบาลบางปะอิน เป3นต)น 

  
“...เม่ือสมัยหนุ5ม ๆ ลุงเค)าก็ทํางานรับจ)าง ทํานา แต5ลูกมันไม5เอาเลย 
เรียนจบทํางานโรงงาน WD กันหมด นาก็พอมีนะก็ให)เขาเช5าทําไป 
...” (P01 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 28 สิงหาคม 2556)  

 
1.3 แหล�งบริการสุขภาพ และ ภาวะสุขภาพของประชาชน 
เนื่องจากอําเภอบางปะอินมีประชากรมากเป3นอันดับ 2 รองจากอําเภอพระนครศรีอยุธยา 

และมีการแบ5งการปกครองถึง 16 ตําบล จึงมีความต)องการการดูแลด)านสุขภาพอย5างมาก และต)อง
ท่ัวถึง ดังนั้นจึงมีแหล5งบริการสุขภาพจํานวนมากและหลากหลาย 

1) แหล�งบริการสุขภาพหลากหลาย ในเขตอําเภอบางปะอินมีหน5วยบริการสุขภาพท่ี
ประชาชนสามารถเลือกใช)บริการได)หลายแห5งมีโรงพยาบาลชุมชน 60 เตียง 1 แห5ง โรงพยาบาล
เอกชน 1 แห5ง โรงพยาบาลส5งเสริมสุขภาพตําบล 20 แห5ง คลินิกชุมชนสามเรือน 1 แห5ง คลินิก



 
 
 
 

 
 

 43

เอกชน 4 แห5ง ซ่ึงส5วนใหญ5ในการเลือกใช)บริการจะเลือกตามสิทธิการรักษาในวัยหนุ5มสาวส5วนใหญ5ใช)
สิทธิประกันสังคม ส5วนในวัยเด็กและวัยสูงอายุจะใช)สิทธิประกันสุขภาพและสิทธิเบิกจ5ายตรงซ่ึงเป3น
ส5วนน)อย มีบางส5วนท่ีเป3นประชากรท่ีไม5ได)ข้ึนทะเบียนในเขตพ้ืนท่ีจะใช)สิทธิชําระเงินเอง ซ่ึงส5วนใหญ5
ในผู)ป-วยกลุ5มนี้ทํางานรับจ)างท่ัวไปท่ีต)องย)ายท่ีทํางานเรื่อย ๆ ไม5มีท่ีอยู5เป3นหลักแหล5งไม5มีหลักประกัน
สุขภาพในการเข)ารับการรักษาซ่ึงเจ)าหน)าท่ีห)องบัตรท่ีทําหน)าท่ีในการตรวจสอบสิทธิการรักษาได)ให)
ข)อมูลว5า 

   
“…คนไข)ส5วนใหญ5จะใช)สิทธิบัตรทองก็มีท้ังเด็ก คนแก5 ส5วนพวก 
ทํางานจะใช)ประกันสังคมเป3นส5วนใหญ5 จ5ายตังค�เองก็มีส5วนน)อย ถ)า 
เอาบัตรประชาชนมาก็จะพยายามตรวจสอบให)ใช)สิทธิถึงจะ 
ต5างจังหวัดก็เถอะบางทีก็ให)ใช)ฉุกเฉินไป หรือบางคนเป3นสิทธิว5างก็ 
แนะนําข้ึนทะเบียนท่ีเราเลย…” (E03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 21  
กุมภาพันธ� 2557) 

 
2) ภาวะสุขภาพของประชาชนในอําเภอบางปะอิน โรคระบบทางเดินหายใจอันดับ 1 

เนื่องจากผู)วิจัยมีประสบการณ�การทํางานเป3นพยาบาลชํานาญการ ประจําท่ีแผนกห)องฉุกเฉิน 
โรงพยาบาลบางปะอินจังหวัดพระนครศรีอยุธยา มีส5วนรับผิดชอบในการเก็บตัวชี้วัด ของหน5วยงาน
ห)องฉุกเฉิน จากการศึกษาสถิติการเข)ารับการรักษาท่ีห)องฉุกเฉินของโรงพยาบาลบางปะอินพบว5า
ประชาชนในเขตอําเภอบางปะอินเข)ารับการรักษาใน 5 อันดับโรค คือ โรคติดเชื้อระบบทางเดิน
หายใจ โรคติดเชื้อระบบทางเดินอาหาร โรคหอบหืด โรคกระเพาะอาหาร และแผลต5าง ๆ ตามลําดับ 
เม่ือมีการติดเชื้อระบบทางเดินหายใจ และการเกิดอาการของโรคหอบหืดบ5อยครั้ง จะทําให)เกิดพยาธิ
สภาพท่ีปอดและหลอดลมมีการอักเสบบ5อย หลอดลม และเนื้อปอดจะมีการหนาตัวข้ึน มีการหลั่ง
เมือกมากข้ึน และหลอดลมไวต5อสิ่งกระตุ)น ร5วมกับมลภาวะเป3นพิษในอากาศ จากโรงงาน
อุตสาหกรรม เช5น ปริมาณของฝุ-นละออง กQาซซัลเฟอร�ไดออกไซด� (Sulfur Dioxide) กQาซไนโตรเจน
ไดอQอกไชด� (Nitrogen Dioxide) ทําให)อนาคตโรคปอดอุดก้ันเร้ือรังมีแนวโน)มจะเพ่ิมมากข้ึน และเม่ือ
เกิดการกระตุ)นซํ้า ๆ จากป<จจัยดังกล5าว จึงทําให)ผู)ป-วยเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได)ง5าย
และบ5อยข้ึน จากการศึกษาท่ีกล5าวมาทําให)เห็นได)ว5าภาวะสุขภาพของประชาชนอําเภอบางปะอินมี
ความเสี่ยงท่ีจะเป3นโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังได)มากข้ึน ด)วยสภาวะจากป<จจัยกระตุ)นก็ทําให)เกิดภาวะ
หายใจยากลําบากเฉียบพลันได)อย5างเห็นได)ชัด 
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4.2 ส�วนท่ี  2 การเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังของ
โรงพยาบาลบางปะอิน    

ผู)วิจัยได)ศึกษาบริบทการเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันในผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
ของอําเภอบางปะอิน จากการศึกษารวบรวมข)อมูลจากข)อมูลปฐมภูมิ และข)อมูลทุติยภูมิ สรุปได)ดังนี้ 

1. สถิติการเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังของโรงพยาบาล
บางปะอิน  

2. ผลกระทบท่ีเกิดจากภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
3. การดูแลผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 

 
1. สถิติการเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังของ

โรงพยาบาลบางปะอิน  
จากสถิติการเข)ารับการรักษาท่ีห)องฉุกเฉินของโรงพยาบาลบางปะอินนั้นพบว5าใน 

ปeงบประมาณ พ.ศ. 2555 และปeงบประมาณ 2556  มีผู)ป-วยท่ีข้ึนทะเบียนด)วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังใน
คลินิกโรคหอบหืด 171 คน และ 185 คน ตามลําดับ มีอัตราการเข)ารับการรักษาอันเนื่องมาจากเกิด
ภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันเป3นจํานวนครั้ง คิดเป3นร)อยละ 44 และร)อยละ 34 มีการกลับเข)า
รักษาตัวซํ้าในโรงพยาบาลบ5อยครั้งและต)องมีการรักษาโดยใส5ท5อช5วยหายใจส5งต5อไปรักษาท่ี
โรงพยาบาลศูนย�พระนครศรีอยุธยา คิดเป3นร)อยละ 1.16 ในปeงบประมาณ 2555 และร)อยละ 6.48  
(สถิติคลินิก COPD & Asthma โรงพยาบาลบางปะอิน. 2555 ; สถิติคลินิก COPD & Asthma 
โรงพยาบาลบางปะอิน. 2556) 

การเข)ารับการรักษาด)วยภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันน)อยลง แต5กลับพบว5ามีความ
รุนแรงท่ีต)องใส5ท5อช5วยหายใจเพ่ิมมากข้ึนหลายเท5าตัวซ่ึงในการเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน
แต5ละครั้งจะทําให)ระยะของโรครุนแรงข้ึน สมรรถภาพของปอดแย5ลง ระยะเวลานอนโรงพยาบาลมาก
ข้ึน และจะส5งผลกระทบมากมายกับผู)ป-วยเอง ผู)ดูแล รวมถึงบุคลากรด)านสุขภาพ อย5างมากมาย 

 
“...พ่ีว5าช5วงนี้เจอใส5 Tube COPD บ5อยนะดูเหมือนจะมากข้ึนเรื่อย ๆ  
เม่ือวันก5อนก็เกือบใส5 Admit ข้ึนไปกลัวจะไปใส5บนหอผู)ป-วย (ward)  
จะแย5…” (IE03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 21 กุมภาพันธ� 2557)  
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2. ผลกระทบท่ีเกิดจากภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
จากการสัมภาษณ�ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังในคลินิกโรคหอบหืดของโรงพยาบาลบางปะอิน 

ผู)ดูแลหลัก และบุคลากรด)านสุขภาพ รวม จํานวน 26 ราย พบว5าผู)ป-วยท่ีเข)ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล 
อย5างน)อย 1 ปeข้ึนไป ได)ข)อมูลว5าเม่ือเจ็บป-วยด)วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังส5งผลกระทบดังนี้ 

1) ผลกระทบทางด$านร�างกายเม่ือผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเกิดภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลัน จะทําผู)ป-วยมีอาการหายใจไม5ทันหายใจไม5สะดวก หายใจไม5เต็มอ่ิม เหนื่อย  
ทํากิจกรรมต5าง ๆ ได)น)อยลง บางครั้งไม5สามารถขยับตัวได)เลย หายใจไม5เข)าแน5นทรมาน เหมือนจะ
ขาดใจ ไม5สามารถนอนราบได) ต)องนั่งหลับ เป3นโรคต)องรักษาต5อเนื่อง 

 
“...มันจะหายใจเร็ว หายใจมันไม5เข)าหายใจไม5คล5องไม5สุด หายใจไม5 
เต็มปอด…” (P05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 กันยายน 2556)  
“...หายใจไม5ค5อยสะดวกหายใจมันไม5อ่ิมเง๊ียแล)วเวลาหายใจดังวี๊ด ๆ  
หายใจไมเต็มอ่ิม ไม5สุด หายใจไม5สะดวกมันก็จะนอนก็ไม5หลับ ก็นั่ง 
ฟุบกับหมอน…” (P06 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 23 กันยายน 2556) 
“...มันแน5นหน)าอกมากหายใจไม5เข)า แน5นเหนื่อยเหมือนหายใจไม5ได) 
เหมือนจะขาด นึกว5าจะตายแล)วผม...” (P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 17  
ตุลาคม 2556) 
“...มันแน5นตรงหัวอกเนี่ยหายใจไม5เข)า แน5นเหนื่อยเหมือนหายใจ 
ไม5ได)เหมือนจะขาด…” (P08 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 12 ธันวาคม 2556) 

 
2) ผลกระทบทางด$านจิตใจ ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีภาวะหายใจยากลําบาก

เฉียบพลันส5งผลกระทบต5อจิตใจของผู)ป-วย เนื่องจากเกิดความไม5แน5นอนในชีวิตเพราะภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลันเกิดข้ึนได)ตลอดเวลาทําให)ความสามารถในการดูแลตนเองก็ลดลงไม5สามารถทํา
กิจกรรมต5าง ๆ ได)เหมือนแต5ก5อนทําให)ผู)ป-วยรู)สึกว5าตนเองมีคุณค5าลดลง หงุดหงิด วิตกกังวล กลัวตาย 
กลัวภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันกําเริบ ทําให)เกิดความท)อแท)และเบื่อหน5ายในการดํารงชีวิต  
ซ่ึงบางครั้งก็สามารถควบคุมอาการได)บางครั้งก็ควบคุมอาการไม5ได)ทําให)ผู)ป-วยต)องจํากัดกิจกรรมใน
การดํารงชีวิตในแต5ละวันซ่ึงนอกจากภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันจะส5งผลกระทบทางด)านจิตใจ
ให)แก5ผู)ป-วยแล)ว ยังส5งผลกระทบทางด)านจิตใจให)แก5ผู)ดูแลอีกด)วย ผู)ดูแลจะเกิดความวิตกกังวลว5า
อาการของผู)ป-วยจะเป3นอย5างไร กลัวว5าจะรักษาไม5หาย กลัวผู)ป-วยเสียชีวิต สงสารผู)ป-วย ไม5รู)วิธีการ
ช5วยจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน ทําให)เกิดความเครียดวิตกกังวลจนมีอาการนอนไม5หลับ 
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“...บางอาทิตย�ก็เหนื่อยบ5อย บางอาทิตย�ก็ไม5เหนื่อยแล)วแต5จังหวะมัน 
จะเหนื่อยข้ึนมาเอง…” (P01 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26 กรกฎาคม) 
“…กินยาท่ีหมอให)มาไม5เห็นจะหายเลย บางท่ีเป3นบ5อย ๆ ก็เบื่อ มันก็ 
น5ารําคาญนะหมอยิ่งเป3นบ5อย ๆ รักษาไม5หายสักที ท)อตอนเหนื่อย 
มาก ๆ กลัวตายหายใจไม5ออก...” (P04 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27  
ตุลาคม 2556) 
“...คงไม5หายเพราะผมก็รักษามานานมันจะหอบอยู5เรื่อยๆ ข้ีเกลียด 
จะมาโรงพยาบาลแล)วกลัวหมอเบื่อ ถ)าผมไม5มารักษาป-านนี้คงตาย 
แล)ว, เวลาเหนื่อยลุงรู)สึกกลัวจะมาไม5ทันกลัวตายว5าง้ันเถอะ…” (P07  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556)  
 

ในส5วนของผู)ดูแลก็ได)มีการให)ข)อมูลในเรื่องผลกระทบทางด)านจิตใจไว) เช5น  
 

“...ไอ)เราก็ไม5รู)จะช5วยยังไง ทําอะไรไม5ถูก กลัวแกตายก็กลัว…” (F01  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 28 สิงหาคม 2556) 
“...บางทีต)องคอยเรียกถามอาการ กลัวแกจะน็อคไป…” (F02  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 12 สิงหาคม 2556) 
“...เห็นแกเหนื่อยเยอะก็สงสาร เคยมาเฝCาตอนนอนโรงบาล ไม5ได) 
หลับเลยต)องคอยดูกลัวแกเป3นมาก...” (F07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22  
พฤศจิกายน2556) 

 
3) ผลกระทบทางเศรษฐกิจ ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีเกิดภาวะหายใจยากลําบาก

เฉียบพลัน จะมีอาการหอบเหนื่อยจึงไม5สามารถประกอบอาชีพได)ขาดรายได)และรวมถึงผู)ดูแลหลัก
ต)องขาดงาน เนื่องจากต)องพามาโรงพยาบาลต)องมาเฝCาถ)าผู)ป-วยต)องนอนโรงพยาบาลและถ)ามีการส5ง
ต5อไปรักษาท่ีโรงพยาบาลศูนย�พระนครศรีอยุธยาต)องมีค5าใช)จ5ายในการเดินทางอีกด)วย แม)ว5าผู)ป-วยจะ
ใช)สิทธิการรักษาฟรีก็ตาม ส5วนผลกระทบทางเศรษฐกิจแก5บุคลากรสุขภาพนั้น เม่ือเกิดภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลันทําให)มีภาระงานมากข้ึน และระยะเวลาในการดูแลผู)ป-วยอย5างใกล)ชิดมากข้ึนทํา
ให)ขาดอัตรากําลังทางโรงพยาบาลต)องเสียค5าใช)จ5ายในการรักษาค5าเชื้อเพลิงในการส5งผู)ป-วยซ่ึงเป3น            
เงินงบประมาณ ดังนั้นจากภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังส5งผล
กระทบมากมายดังกล5าวและนับวันจะทวีความรุนแรงมากข้ึนทางโรงพยาบาลบางปะอินได)จัดต้ังทีม 
Asthma & COPD ข้ึนซ่ึงประกอบด)วยสหสาขาวิชาชีพในการออกแบบระบบบริการให)แก5ผู)ป-วยเพ่ือ
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ดูแลผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังโดยเฉพาะในปe 2550 ในการให)บริการท้ังการปCองกัน และการรักษา
ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 

 
“…ไม5ค5อยมีเงินค5ารถ มาก็ต)องหยุดงานหมอนัดทีก็ขาดรายได)ฉัน 
ทํางานกินรายวัน หยุดงานก็ไม5ได)สตางค� ยาหมดเวลาหอบทีก็เข)าห)อง 
ฉุกเฉินเลยเม่ือก5อนรับจ)าง ก5อสร)าง ก็พอได)สตางค�ม่ัง ตอนนี้ทําไม5ไหว 
แล)วมันเหนื่อยเรื่อยไม5มีรายได)ใช)จ5าย เลยหาเก็บผักบุ)งขายเอาวันละสี่ 
ห)าสิบพอได)ม่ัง” (P02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“...ผมไม5อยากนอนโรงพยาบาลมันยุ5งไปหมด ไม5มีคนเฝCาเขาทํางาน 
กันหมดบางทีลูกก็ต)องหยุดขายของหมอบอกให)มาเฝCาพอหยุดขาย 
ของเค)าก็ขาดรายได)…” (P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 17 ตุลาคม 2556) 
 

จากผลกระทบทางเศรษฐกิจ ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีเกิดภาวะหายใจยากลําบาก
เฉียบพลันจากการให)สัมภาษณ�ของบุคลากรสุขภาพท่ีต)องการอัตรากําลังเพ่ิมเพ่ือดูแลผู)ป-วย 

 

“...เวลาคนไข)มีเอ็กแสเซอะเบชั่น (Exacerbation) ทีต)องพ5นยานาน  
เป3นชั่วโมง บางทีคนไข)เยอะ ๆ ต)องเรียกห)องคลอด (LR) มาช5วย…”  
(H02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 2 ธันวาคม 2556) 

 
3. การดูแลผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีภาวะหายใจ

ยากลําบากเฉียบพลัน 
ระบบการดูแลผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของ

โรงพยาบาลบางปะอินนั้นประกอบไปด)วย 2 ส5วน 
1) รูปแบบการปCองกันภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
2) รูปแบบการให)บริการในการดูแลผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ัน

เรื้อรังท่ีมีภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 
1) รูปแบบการป7องกันภาวะหายใจยากลําบากของผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
แต5ก5อนโรงพยาบาลบางปะอิน ได)มีการจัดระบบบริการเพ่ือรองรับผู)ป-วยท่ีมาตรวจรักษา

ในแผนกผู)ป-วยนอกรวมกัน คือ ให)บริการผู)ป-วยนอกท่ีมาตรวจท่ัวไป และผู)ป-วยโรคเรื้อรังท่ีมาตรวจ
ตามนัดรวมกันท้ังโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง รวมถึงโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีต)องรักษาต5อเนื่อง
ยาวนาน และอัตราผู)ป-วยมีเพ่ิมมากข้ึนเรื่อย ๆ เกิดความแออัดในการให)บริการ ผู)ป-วยรอรับการรักษา
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เป3นเวลานาน ผู)ป-วยเกิดความเบื่อหน5าย และไม5สามารถให)บริการเป3นระบบท่ีตรงกับความต)องการ
ของโรคต5าง ๆ ได)รวมถึงโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีจํานวนผู)ป-วยท่ีเพ่ิมมากข้ึน จากสถิติปeงบประมาณ 
2550 มีการข้ึนทะเบียนผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันไว)เป3น จํานวน 87 คน และมีสถิติการข้ึนทะเบียนเพ่ิม
มากข้ึนทุกปeจนถึงปeงบประมาณ 2556 มีผู)ป-วย จํานวน 185 คน โดยจํานวนผู)ป-วยท่ีเพ่ิมมากข้ึนอย5าง
ชัดเจน และโรคส5งผลกระทบมากมายท้ังด)านร5างกาย จิตใจ เศรษฐกิจ ต5อตัวผู)ป-วยเอง ผู)ดูแล และ
บุคลากรสุขด)านภาพอย5างหลีกเลี่ยงไม5ได)และนับวันจะทวีความรุนแรงมากข้ึน ทางโรงพยาบาลบางปะ
อิน ได)จัดต้ังทีมโรคเรื้อรังโรคอ่ืน ๆ รวมท้ังโรคหอบหืด และโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง ชื่อทีม Asthma & 
COPD ข้ึนซ่ึงแต5ละทีมประกอบด)วยสหสาขาวิชาชีพในการออกแบบระบบบริการ ให)แก5ผู)ป-วยเพ่ือดูแล
ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังโดยเฉพาะ ในปe 2550 ข้ึน และมีการพัฒนารูปแบบข้ันตอนการให)บริการท่ี
เหมาะสมกับผู)ป-วย โดยให)บริการทุกวันศุกร�ในหน5วยงานคลินิกโรคเรื้อรัง โดยมีข้ันตอนการบริการ    
5 ข้ันตอน ดังนี้ 

ข้ันตอนท่ี 1 การซักประวัติ มีพยาบาลวิชาชีพทําหน)าท่ีซักประวัติการเจ็บป-วยประเมินสัญญาณชีพ 
และคัดกรองผู)ป-วยท่ียังสูบบุหรี่เพ่ือส5งไปบําบัดท่ีห)องให)คําปรึกษา 

ข้ันตอนท่ี 2 การประเมินสมรรถภาพปอดโดยให)ผู)ป-วยเป-า peak flow และตรวจวัดออกซิเจน
ปลายนิ้ว 

ข้ันตอนท่ี 3 การให)คําแนะนําเก่ียวกับโรคและการดูแลตนเอง ระหว5างรอพบแพทย� 
ข้ันตอนท่ี 4 พบแพทย� 
ข้ันตอนท่ี 5 เภสัชกรให)ความรู)เรื่องการพ5นยาและการใช)ยา และทดลองให)ผู)ป-วยใช)จริง และ

รอรับยาและใน 1 เดือน (ทุกศุกร�ท่ี 4 ของเดือนจะมีการทดสอบสมรรถภาพปอดโดยวิธีการเดิน 6 นาที 
3 ครั้งใน 1 ปe  ร5วมกับมีการสอนทํากายภาพบําบัดฝ}กการหายใจ  การออกกําลังกาย  คัดกรองผู)ป-วย  
ท่ียังสูบบุหรี่ มีการให)วัคซีนปCองกันไข)หวัดใหญ5ปeละ 1 ครั้ง) 

2) รูปแบบการให$บริการในการดูแลผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังและผู$ป3วยโรคปอดอุด
ก้ันเรื้อรังท่ีมีภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 

เนื่องจากพยาธิสภาพของโรคทําให)หลอดลมและระบบทางเดินหายใจของผู)ป-วยโรคปอด
อุดก้ันเรื้อรังมีความไวต5อการกระตุ)นจากภายนอก ทําให)เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได)บ5อย 
ทางทีม Asthma & COPD จึงมีการพัฒนารูปแบบการให)บริการท่ีห)องฉุกเฉินในการดูแลผู)ป-วยโรค
ปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึนโดยมีแนวทางดังแผนภูมิท่ี 2 
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แผนภูมิท่ี 2 รูปแบบการดูแลผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 

 
ท่ีมา: ทีมสหสาขาวิชาชีพคลินิกโรคหอบหืด. 2555 : ออนไลน�. 
 
4.3 ส�วนท่ี 3 การรับรู$ของผู$ป3วย ผู$ดูแลหลัก เก่ียวกับโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และภาวะหายใจ 
ยากลําบากเฉียบพลัน 

จากการศึกษาการรับรู)ของผู)ป-วย ผู) ดูแล เรื่องโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังและภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลันโดยการเก็บข)อมูลจากการสัมภาษณ� ผู)ป-วย ผู)ดูแลหลัก และบุคลากรด)านสุขภาพ
รวมท้ังผู)เก่ียวข)อง ในพ้ืนท่ีเขตอําเภอบางปะอิน จังหวัดพระนครศรีอยุธยาและการเก็บข)อมูลทุติยภูมิ 

พยาบาลซักประวัติ monitor SpO2 
วัด vital sign ฟIงปอดเบ้ืองต$น 

BerodualNB q 20 นาที *3 dose 
+Dexamethasone 8 mg IV แล$วแต�แพทยYพิจารณา 

อาการ stable 

ดีขึ้น>95% RR<24 ครั้ง lung : clear 

ถ$ามีอาการจุกแน�นหน$าอกให$ทํา 
1. EKG 
2. Monitor EKG, SpO2 

รายงานแพทยY 

No respiratory failure,  
O2sat >95% เหนื่อย

น$อยลง 
Home medication 
Prednisolone (5) 2*3 oral pc 
Beradual MDI 
+budesonide MDI or  
seretide MDI Antibiotic ถ$ามีไข$ 
Rulid(150) 1*2 oral pc or 
Augmentin 1*3 oral pc 

discharge 

ไม�ดีขึ้น 

respiratory failure, O2sat 

<90% เหนื่อยน$อยลงRR>24 ครั้ง  

อาการไม� 

stable 

admit Refer 

ตามstanding order 
Acute asthma attack 

On ET 
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จากประวัติการรักษาของผู)ป-วย เอกสารสถิติต5าง ๆ ท่ีเก่ียวข)อง  โดยนํามาวิเคราะห�  สามารถแบ5ง 
การรับรู)ได)เป3น 2 ส5วน คือ 

1. การรับรู)เก่ียวกับโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังของผู)ป-วยและผู)ดูแลหลัก 
2. การรับรู)เก่ียวกับอาการภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู)ป-วยและผู)ดูแลหลัก 
3. การรับรู)ป<จจัยท่ีทําให)เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 
1. การรับรู$เก่ียวกับโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังของผู$ป3วยและผู$ดูแลหลัก จากการเก็บรวบรวม

ข)อมูลท่ีได)จากผู)ป-วยและผู)ดูแล พบว5าผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังและ ผู)ดูแลมีการรับรู)เก่ียวกับโรค
ปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีตรงกันในเรื่องของการรับรู)ว5าโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเป3นท่ีเกิดจากปอดไม5ดี เม่ือเป3น
แล)วรักษาไม5หายเป3นยันตาย ต)องกินยา พ5นยาขยายหลอดลมตลอดชีวิตเม่ือเป3นโรคแล)วจะเกิดความ
ทุกข�ทรมานร5างกายแต5มีข)อแตกต5างของการรับรู)เก่ียวกับโรคของบุคลากรสุขภาพท่ีรับรู)ได)ลึกถึงพยาธิ
สภาพของโรค การรักษาว5าโรคนั้นสามารถควบคุมไม5ให)อาการกําเริบ และปCองกันภาวะวะหายใจ
ยากลําบากได) แต5ผู)ป-วยและผู)ดูแลรับรู)ว5าการรักษาเป3นเพียงแค5บรรเทาอาการเหนื่อยเท5านั้นทําให)
ผู)ป-วยและผู)ดูแลเกิดความเบื่อหน5ายท)อแท) 

1) ปอดไม�ดี  ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้องรังและผู)ดูแล รับรู)ว5าโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีเป3น
โรคท่ีเกิดจากปอดไม5ดี จากการสูบบุหรี่ และจากสารเคมีท่ีสูดดมในขณะทํางาน ส5งผลให)ปอดทํางาน
ไม5ดี เหนื่อยหอบง5าย ทําอะไรเล็ก ๆ น)อย ๆ ก็เหนื่อยจึงต)องเข)ารับการรักษาในโรงพยาบาลอยู5เรื่อย ๆ 

 
“…ผมเป3นโรคปอดเก่ียวกับถุงลมหลอดลมโป-งพองอะไรเนี่ยแหละ  
ต)องกินยาอยู5เรื่อย ๆ เป3นหอบมาสัก 4-5 ปeได) เหนื่อยเรื่อย ๆ มัน 
เหนื่อยง5าย ทําอะไรนิด หน5อยก็เหนื่อย หมอบอกว5าปอดไม5ดี…”  
(P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 17 ตุลาคม 2556)  
“…ถุงลมมันไม5ดีก็สูบบุหรี่เยอะต้ังแต5หนุ5ม ๆ หมอบอก โรคนี้มันรักษา 
หายหลอก ก็ไม5รู)เหมือนกัน คงไม5หาย ก็แบบว5าบุหรี่มันเผาปอด 
หมดแล)ว…” (P08 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 12 พฤศจิกายน 2556) 
“...เป3นโรคเก่ียวกับปอดรักษาไม5หายหรอกหมอ เห็นต)องไปโรงบาล 
พยาบาลเรื่อย คงไม5หายเม่ือก5อนเห็นสูบบุหรี่เยอะ…” (F01  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 28 สิงหาคม 2556) 
“…เด๋ียวไอ เด๋ียวหอบเป3นประจํา ปอดคงแย5เต็มทีแต5แกก็ไม5สูบบุหรี่ 
นะหมอคงจะเป3นตอนไปรับจ)างขนของท่ีท5าเรือสมัยก5อน ของมันรม 
สารกันแมลงเยอะ...” (F02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556)  
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2) รักษาไม�หายเปqนยันตาย จากข)อมูลท่ีผู)ป-วยเข)ารับการรักษาเรื่อย ๆ มาหลายปeแล)ว 
แต5อาการก็ยังทรง ๆ ไม5หายขาดและยังมีภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันเกิดข้ึนอยู5เป3นประจํา 
ผู)ป-วยและผู)ดูแลจึงรับรู)และเข)าใจว5าโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังรักษาไม5หายเป3นยันตาย 

 

“…ผมว5าไม5หายหรอกหมอเป3นยันตายผมรักษามาหลายปeแล)วก็ไม5 
เห็นมันจะหายเลย…” (P01 สัมภาษณ�เม่ือวันที 26 กรกฎาคม 2556) 
“...ผมก็เป3นมาหลายปeแล)วไม5เห็นมันจะหาย กินยามันก็แค5บรรเทาไป 
แค5นั้นพอไม5กินยามันก็จะเหนื่อยคงเป3นตลอดชีวิตนั่นแหละ…” (P03  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 12 กรกฎาคม 2556)  
“...เป3น ๆ หาย ๆ อยู5อย5างนี้แหละ รักษาไม5หายหรอกเข)า ๆ ออก ๆ  
โรงพยาบาลมาหลายปeแล)ว…” (P08 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27  
กรกฎาคม 2556) 
“…พ5อเป3นโรคปอดอุดก้ันรักษาไม5หาย เข)าๆ ออก ๆ โรงบาลเป3น 
ประจํา พอเหนื่อยผมก็พาแกมาหาหมอ หมอบอกว5าไม5หายขาดก็ 
รักษากันเรื่อยไป...” (F07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22 กรกฎาคม 2556) 

 

3) ต$องกินยา พ�นยาตลอดชีวิต ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังต)องเผชิญกับอาการของโรค
จะมีอาการกําเริบอยู5เป3นประจําเม่ือเจอกับสิ่งกระตุ)นแต5เม่ือกินยาและพ5นยาขยายหลอดลมอาการก็
จะดีข้ึน หรือผู)ป-วยบางรายขาดนัด ขาดการรักษาต5อเนื่องก็จะมีภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน
บ5อยครั้งต)อง เข)ารับการรักษาในโรงพยาบาล ผู)ป-วย ผู)ดูแล จึงรับรู)ว5าโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเป3นโรคท่ี
รักษาไม5หายขาด ต)องรับประทานยา พ5นยาอยู5เป3นประจําทุกวันตลอดชีวิต เพ่ือควบคุมไม5ให)เกิดภาวะ
หายใจยากลําบากเฉียบพลัน  

 

“…โรคปอดเก่ียวกับถุงลมโป-งพองเนี่ย ต)องกินยาอยู5เรื่อย ๆ อย5างยา 
พ5นขาดไม5ได)เลย มันเหนื่อยง5าย…” (P04 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 7  
ตุลาคม 2556)  
“…เม่ือก5อนก็หยุด ๆ ไปบ)างไม5ได)มาตรวจตามท่ีหมอนัดหรอก มาก็ 
เวลาเหนื่อยมาก ๆ ไม5ได)กินยาประจํา แต5หมู5นี้มาตลอดมียากิน ยาพ5น  
พ5นทุกวันไม5ค5อยเหนื่อย...” (P05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26 กรกฎาคม  
2556) 
“…ปCาเห็นลุงแกพ5นยา กินยาทุกวัน เห็นกินยาเยอะเห็นเหนื่อยก็พ5น 
ไม5ได)ขาด…” (F01 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26 กรกฎาคม 2556)  
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“…ต่ืนเช)ามาก็เห็นต)องพ5นยาแล)วบอกว5าเป3นยาพ5นปCองกัน แล)วก็ยา 
กินเม็ดขาว ๆ พ5อบอกว5ายาขยายหลอดลม…” (F03 สัมภาษณ�เม่ือ 
วันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“…เห็นหมอให)ยามาทีเป3นถุง ๆ กินทีเป3นกํา ๆ สองเดือนไปเอายาทีไม5 
เคยขาด…” (F07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22 พฤศจิกายน 2556) 

 

4) เปqนโรคท่ีทุกขYทรมาน จากข)อมูลท่ีพบผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังและผู)ดูแล รับรู)ว5า
ตนเองเป3นโรคท่ีรักษาไม5หายขาดแล)วซ่ึงเกิดจากการท่ีปอด และหลอดลมถูกทําลายจากการสูบบุหรี่
และสารเคมีท่ีสูดดมเข)าไป ผู)ป-วยทุกคนเคยผ5านประสบการณ�การเกิดภาวะหายใจยากลําบากมาแล)ว 
มีท้ังสามารถควบคุมอาการเองได) และต)องเข)ารับการรักษาในโรงพยาบาลบ5อยครั้งผู)ป-วยจะมีอาการ 
หายใจไม5สะดวกแน5นหน)าอก หายใจได)แค5ครึ่งเดียว ทุกข�ทรมานเหมือนใจจะขาด เหมือนคนกําลัง
จมน้ําไม5สามารถขยับเขยื้อนตัวได)ซ่ึงอาการเหล5านี้ทําให)ผู)ป-วยต)องเผชิญอย5างหลีกเลี่ยงไม5ได)ซํ้าแล)ว 
ซํ้าอีก ผู)ป-วยจึงรับรู)ได)ถึงความทุกข�ทรมานเป3นอย5างมาก  

 

“… เวลาเหนื่อยมันทรมานนาหมอ หายใจไม5ทัน หายใจมันจะแน5น 
หน)าอกมาก เหมือนใจจะขาด ตามตัวเหง่ือออกเป3นเม็ด ๆ อึดอัดไป 
หมด…” (P01 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 28 สิงหาคม 2556)  
“…เวลาเหนื่อยเหง่ือแตกเป3นเม็ดๆ เต็มตัวเลยมันเหนื่อยทรมาน แน5น 
หน)าอก หายใจไม5ได)ทรมานมากหมอ เหนื่อยบางทีเหมือนจะขาดใจ 
อึดอัดบอกไม5ถูกเหมือนจะตายซะให)ได)...”( P02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี  
27 สิงหาคม 2556)  
“…ตอนหอบแบบเหมือนจะขาดใจ ทรมานมากจะหายใจเข)าหายใจ 
ออกมันยากลําบาก เหนื่อยจนเหมือนจะตายเลย…” (P03 สัมภาษณ� 
เม่ือวันท่ี 1 สิงหาคม 2556)  
“มันเหนื่อยจริง ๆ นะหมอ บอกไม5ถูกทรมานมาก อึดอัดไปหมด...” 
(P08สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 28 ตุลาคม 2556)  
“…ดู ๆ แล)วก็น5าทรมานอยู5นะหมอ เวลาเป3นเยอะ ๆ เห็นหายใจหอบ 
คอเกร็งไปหมด ทําอะไรนิดก็เหนื่อย…” (F01 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 28  
สิงหาคม 2556) 
“…ตอนนั้นเป3นเยอะไม5ยอมมาหาหมอ เห็นปCาเค)าเอนหลังไม5ได)เลย 
ต)องนั่งตลอด…” (F04 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 7 ตุลาคม2556)  
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2. การรับรู$เก่ียวกับอาการภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู$ป3วยและผู$ดูแลหลัก 
โรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเป3นโรคเรื้อรังท่ีต)องรักษาอย5างต5อเนื่อง เม่ือโรคอยู5ในระยะสงบไม5มี

อาการกําเริบ ผู)ป-วยก็จะสามารถใช)ชีวิตได)อย5างปกติ แต5เม่ือมีป<จจัยภายนอกมากระตุ)น เช5น อากาศ 
ควันบุหรี่ ทําให)ผู)ป-วยเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึน และเม่ือเกิดข้ึนซํ้า ๆ จะส5งผลให)มี 

การอักเสบเกิดข้ึนท่ัวร5างกายโดยเฉพาะท่ีปอดและหลอดลมทําให)สมรรถภาพของปอดแย5ลงอย5าง
รวดเร็วโดยมิอาจกลับมาดีเท5าตอนก5อนเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันทําให)ผู)ป-วยจะไม5กล)า           
ท่ีจะเคลื่อนไหวร5างกายหรือทํากิจกรรมต5าง ๆ ส5งผลให)กล)ามเนื้อท่ัวร5างกาย และกล)ามเนื้อท่ีช5วยใน
การช5วยหายใจฝ-อลง จึงส5งผลให)เกิดภาวะหายใจยากลําบากได)ง5ายเป3นวงจรเช5นนี้เรื่อยไปจนผู)ป-วย
เสียชีวิต ผู)วิจัยจึงได)ศึกษาการรับรู)เก่ียวกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู)ป-วยและผู)ดูแล 
พบว5าผู)ป-วยและผู)ดูแลมีการรับรู)เก่ียวกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันแบ5งเป3น 3 ส5วน 

1) การรับรู)ถึงอาการนําก5อนการเกิดภาวะหายใจยากลําบากของผู)ป-วยและผู)ดูแล 
2) การรับรู)อาการขณะเกิดภาวะหายใจยากลําบากของผู)ป-วยและผู)ดูแล 
3) การรับรู)ป<จจัยท่ีทําให)เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 
1) การรับรู$ถึงอาการนําก�อนการเกิดภาวะหายใจยากลําบากของผู$ป3วยและผู$ดูแล 
อาการนํา คือ อาการท่ีจะเกิดข้ึนก5อนการเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน เป3นอาการ

ท่ีผู)ป-วยจะสังเกตตัวเองว5าจะเกิดอาการใดมาก5อน และเม่ือเกิดอาการเหล5านี้ข้ึนอีกไม5นานจะเกิดภาวะ
หายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึน ซ่ึงอาการบางอาการผู)ดูแลสังเกตเห็นได)เช5นกัน เช5น อาการไอมี
เสมหะเหนียวข)นอาการหายใจไม5ออก ไม5เต็มอ่ิม หายใจมีเสียงวี๊ด ๆ เหง่ือแตกตามร5างกายเป3นเม็ด ๆ 
หงุดหงิดอารมณ� ซ่ึงเป3นอาการนําก5อนการเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน หรือบางครั้งก็ไม5มี
อาการนํามาก5อน ดังนี้ 

(1) ไอมีเสมหะเหนียวข$นพบว5าผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังจะมีอาการไออยู5เป3น
ประจํา แต5เม่ือจะเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน ผู)ป-วยและผู)ดูแล จะสังเกตได)ว5าจะเกิดอาการ
ไอมากข้ึน ถ่ีข้ึน มีน้ํามูก มีเสมหะเหนียวข)นหายใจครืดคราด เหนียวในคอ เหมือนมีเสมหะจํานวนมาก
ขวางคออยู5 เสมหะเปลี่ยนจากสีขาวเป3นเหลืองหรือเขียว จํานวนมากเม่ือไม5สามารถกําจัดเสมหะใน
ทางเดินหายใจได)ก็จะไอมาก ไอถ่ีข้ึนจนเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึน 

 
“...ไอมา 2-3 วันแล)วหมอ น้ํามูกใสๆตลอด ไอมีข้ีเสลดข)นบางทีเขียว 
บางทีเหลือง หายใจครืด ๆ  แบบเสลดมันเยอะ อีกไม5นานหรอกเด๋ียวก็จะ 
เริ่มเหนื่อย…” ( P02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“...เวลาออกแรงมาก ๆ มันจะไอเชียวเสมหะเหนียว เหนียวคอ พอ 
เริ่มไอถ่ี ๆ ก็รู)แล)วว5าต)องเหนื่อย ก็ถ)าไอเสมหะเยอะ ไอติด ๆ กันน่ัน 
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แหละคราวนี้ล5ะ มันจะค5อย ๆ แน5นข้ึนมาเลยหายใจแทบไม5ได)…”  
(P03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 1 สิงหาคม 2556) 
“...เห็นแกไอเรื่อย เด๋ียวไอมาก เด๋ียวไอน)อย เห็นบางทีไอน)อยก็ 
เหนื่อยบางทีลุงแกบอกปCาว5ามีเสมหะเหนียวติดคอ ปCาต)องคอยต)ม 
น้ําอุ5นไม5ให)ขาดกระติกแกต)องคอบจิบอยู5เรื่อย…” (F05 สัมภาษณ�เม่ือ 
วันท่ี 8 ตุลาคม 2556) 
“… ผมเห็นพ5อใหญ5ไอทุกวันแหละหมอ เสมหะเหนียวขากไม5ค5อยออก 
แต5วันไหนเห็นไอถ่ี ๆ นะอีกเด๋ียวแกก็เหนื่อย…” (F08 สัมภาษณ�เม่ือ 
วันท่ี 19 ตุลาคม 2556) 

 
(2) หายใจไม�ออก ไม�เต็มอ่ิม มีเสียงว๊ีด ๆ ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังบางรายมีการ

รับรู)ถึงอาการนําก5อนเกิดภาวะหายใจยากลําบาก โดยสังเกตการหายใจของตนเองว5าจะมีอาการ 
หายใจไม5ออก หายใจไม5ทัน หายใจไม5เต็มอ่ิม หายใจแล)วเหมือนจุกท่ีคอ มีเสียงวี๊ด ๆ เวลาหายใจ ซ่ึงผู)ป-วย
จะรับรู)ได)ด)วยตนเอง แต5ผู)ดูแลจะไม5สามารถสังเกตการเปลี่ยนแปลงของทางเดินหายใจได) แต5จะทราบ
จากการบอกเล5าของผู)ป-วยเองหรืออาจจะรับรู)ได)จากการได)ยินเสียงการหายใจท่ีดังข้ึน    

 
“…สังเกตว5ามันจะเริ่มหายใจไม5ค5อยออกหายใจเข)าออกติดขัด บางที 

หายใจดังวี๊ด ๆ ก็มี…” (P05สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556) 
“…มีเสมหะแล)วคราวนี้เราก็รู)ตัวแล)วว5าอีกสักพักมันจะหายใจไม5ท่ัว 
ท)อง หายใจครึ่ง ๆ ท)องแบบหายใจไม5ค5อยเต็มอ่ิมมันหายใจไม5ทัน 
หายใจดังวี๊ด ๆ เลยมันก็แน5น ๆ จุกคอหอย มีตีบ ๆ ตรงคอหอย…”  
(P03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556)  

 
(3) เหง่ือแตกเปqนเม็ด ๆ นอกจากอาการนําท่ีเป3นอาการแสดงให)เห็นภายนอกอย5าง

ชัดเจนแล)ว ยังมีอาการท่ีผู)ป-วยจะรับรู)ได)ก5อนท่ีจะเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน คือ มีเหง่ือ
แตกเป3นเม็ด ๆ ตามร5างกาย ซ่ึงอาการนี้ผู)ดูแลก็สามารถสังเกตได)เช5นกัน 

 
“...เวลาจะเหนื่อยเหง่ือแตกเป3นเม็ด ๆ เลยหมอ เหง่ือไหลเป3นทาง  
ขนาดอากาศเย็นยังมีเหง่ือชุ5มเลยไม5รู)มากจากไหน...” (P03สัมภาษณ� 
เม่ือวันท่ี 1 สิงหาคม 2556) 
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“…เวลาท่ีจะมีอาการนะหมอ มันร)อน เหง่ือแตกเป3นเม็ด ๆ ท้ังตัว เสื้อ 

เปeยกไปหมด...” (P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22 พฤศจิกายน 2556) 
 

(4) หงุดหงิดอึดอัดอารมณY นอกจากอาการนําของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีเป3น
อาการแสดงทางกายให)รับรู)ก5อนท่ีจะเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึนแล)ว ยังมีอาการทาง
จิตใจท่ีแสดงออกทางอารมณ� ผู)ป-วยจะมีอาการหงุดหงิดง5าย รู)สึกอึดอัด อารมณ�จะไม5ค5อยดี 

 
“…สังเกตว5ามันจะเริ่ม หงุดหงิด ถ)าเราจะมีอาการเหนื่อยเราจะอึดอัด  
อารมณ�ไม5ค5อยดีใครทําอะไรให)ก็ไม5ถูกใจ…” (P01 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี  
26 กรกฎาคม 2556) 
“…เวลาพ5อเขาเริ่มไอถ่ี ๆ จะเหนื่อยเห็นอารมณ�เสียทุกที หงุดหงิด 
ตลอด...” (F07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22 พฤศจิกายน 2556) 

 
(5) ไม�มีอาการนํา พบว5าบางครั้งการเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันก็เกิดข้ึน

เองโดยไม5มีอาการนําท่ีจะแสดงให)ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และผู)ดูแล สามารถรับรู)ได)อยู5 ๆ จะ
เหนื่อยก็เหนื่อยเองไม5ได)มีอาการนําทุกครั้งเสมอไป 

 
“...บางทีไม5ไอทุกครั้งหรอกบางท่ีไม5ไอเลยก็เหนื่อย ไอทุกวันแหละน่ัง 
อยู5บางทีก็เหนื่อยไม5แน5หรอกหมอ...” (P03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 1  
สิงหาคม 2556) 
“…ก็ไม5รู)อยู5ดี ๆ ก็เหนื่อยเองแหละหมอบางทีนั่งอยู5เฉย ๆ ก็เหนื่อย 
ข้ึนมาเอง” (P06สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 18 สิงหาคม 2556) 
“…มันเหนื่อยเองนะ คล)าย ๆ ว5าปอดเรามันไม5ดีแล)ว บางทียังไม5ทัน 
ทําอะไรเลยก็เหนื่อยซะแล)ว...” (P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 17 ตุลาคม  
2556)  
“...ไม5รู)สิครับอาการนํา เห็นแกอีกทีก็หอบแล)วไอก็ไออยู5ประจําไม5เคย 
สังเกต...” (F08 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 19 ตุลาคม 2556)  
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2) การรับรู$อาการขณะเกิดภาวะหายใจยากลําบาก ของผู$ป3วย และ ผู$ดูแลหลัก    

พบว5าเม่ือเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังในแต5ละ
ครั้ง ผู)ป-วยจะรับรู)ได)ถึงอาการเหนื่อยหอบ หายใจมันไม5ค5อยสะดวก หายใจไม5คล5องไม5สุด แน5นหน)าอก
เหมือนใจจะขาด ขยับตัวไม5ได) นอนราบไม5ได) อาการเหล5านี้ ทําให)เกิดความทุกข�ทรมานอย5างมากแก5
ผู)ป-วย 

(1) เหนื่อยหอบ หายใจไม�คล�องไม�สุด เม่ือเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 
ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังจะมีการรับรู)ถึงอาการ เหนื่อยหอบ หายใจไม5สะดวกไม5คล5องไม5สุด หายใจ
ไม5ทัน เปรียบได)เหมือนจะขาดใจเสียชีวิต เพราะจากการอุดก้ันของทางเดินหายใจผู)ป-วยจึงต)องใช)แรง
ในการหายใจเพ่ิมมากข้ึน ถ่ีข้ึนใช)แรง และกล)ามเนื้อในการช5วยหายใจมากข้ึน จึงเกิดอาการเหนื่อย
หอบ หายใจไม5คล5อง ไม5สุดผู)ป-วยจึงรับรู)การเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันนี้อยู5บ5อย ๆ ส5วน
ผู)ดูแล จะรับรู)อาการภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันจากท่ีผู)ป-วยบอกเล5า และสังเกตจากอาการของ
ผู)ป-วยเอง ซ่ึงจะสังเกตพบอาการหอบตัวโยน หายใจซ่ีโครงบานร5วมด)วย 

 
“...มันเหนื่อย หายใจไม5เข)า มันจะหายใจเร็ว หายใจไม5คล5องไม5สุด  
หายใจไม5เต็มปอดจะหายใจเข)า หายใจออกทีลําบาก เหนื่อยมาก...”  
(P05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556)  
“...หายใจไม5ค5อยสะดวกหายใจมันไม5อ่ิม หายใจไม5ทัน แล)วเวลา 
หายใจดังวี๊ด ๆ หายใจไม5เต็มอ่ิม ไม5สุดหายใจต)องใช)แรงอย5างมาก 
เวลาหายใจ...” (P06 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 18 กันยายน 2556) 
“...มันหายใจแบบไม5เต็มอ่ิมแค5ครึ่ง ๆ ปอดน5ะหมอเดินแทบไม5ได)เลย 
ขยับแล)วก็เหนื่อย...” (P03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“..เห็นหอบตัวโยนมาเชียว หายใจดีงวี๊ด ๆ ซ่ีโครงบานเลย เดินมาหา 
ฉันเวลาแกไม5ไหว…” (F02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556)  
“...เค)าไม5ค5อยบอกหรอกหมอ สังเกตเอาเองบางทีเห็นนั่งหายใจ 
เหนื่อยซ่ีโครงบานเชียว…” (F03สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม  
2556) 
 

(2) นอนราบไม�ได$ นั่งฟุบโตuะยันสว�าง เม่ือเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึน 
ผู)ป-วยจะนอนราบไม5ได) ต)องนอนศีรษะสูงตลอดเวลา หรือต)องนั่งฟุบกับโตQะเพ่ือให)ปอดและถุงลมมี
การขยายตัวอย5างเต็มท่ีแม)แต5ตอนนอนจึงพบว5าผู)ป-วยต)องนั่งหลับ 
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“…มันขยับตัวไม5ได) นอนก็ไม5ได) ต)องนั่งหลับเอนหลังมากยังไม5ได)เลย  
เหนื่อยมาก ๆ” (P03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“…ขยับไม5ได)หรอกหมอ เวลาหอบข้ึนมา นั่งนิ่ง ๆ ได)อย5างเดียวนอน 
ยังไม5ได)เลย ผมเคยนอนฟุบกับหมอนบนโตQะถึงสว5างเลย” (P07  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 17 ตุลาคม 2556) “…ตอนนั้นเป3นเยอะไม5ยอมมา 
หาหมอ เห็นปCาเค)าเอนหลังไม5ได)เลยต)องนั่งตลอด” (F04สัมภาษณ� 
เม่ือวันท่ี 7 ตุลาคม 2556) 
“…ฉันเห็นเวลาเหนื่อยเนี่ย นั่งฟุบบอยู5กับโตQะยันสว5าง บอกนอนไม5ได) 
มันอึดอัด” (F06 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 18 กันยายน 2556) 
 

(3) แน�นหน$าอกเหมือนใจจะขาดเนื่องจากหลอดลมของผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง
มีการอักเสบอยู�บ�อย ๆ ทําให)หนาตัวข้ึน และพยาธิสภาพของโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังนั้นมีการทําลาย
ของถุงลม หลอดเลือด เม่ือมีการหายใจเข)าครั้งต5อไป อากาศจะเข)าไปถึงถุงลมได)น)อยลง ทําให)ผู)ป-วยมี
ภาวะพร5องออกซิเจน และคาร�บอนไดออกไซด�ในเลือดสูงเพราะไม5สามารถขับลมออกมาได)หมด ทําให)
มีอาการเหนื่อย แน5นหน)าอกมาก ผู)ป-วยจึงรู)สึกเหมือนจะขาดใจจากการหายใจไม5ได) 

 
“… เวลาเหนื่อยมันทรมานนาหมอ หายใจไม5ทัน หายใจมันจะแน5น  
เหมือนใจจะขาด ตามตัวเหง่ือออกเป3นเม็ด ๆ อึดอัดไปหมด…” (P01  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 28 กันยายน 2556) 
“…เวลาเหนื่อยเหง่ือแตกเป3นเม็ด ๆ เลยมันเหนื่อยทรมาน แน5น 
หน)าอกแน5นมาก หายใจไม5ได)ทรมานมากหมอ เหนื่อยบางทีเหมือน 
จะขาดใจ…”(P02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“…ตอนหอบแบบเหมือนจะขาดใจซะให)ได) แน5นหน)าอกด)วย เหนื่อย 
แน5นหน)าอกเหมือนใจจะขาดบางทีหายใจต)องอ)าปากช5วย...” (P03  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 1 สิงหาคม 2556) 
“... มันเหนื่อยแน5นหน)าอก เหมือนใจจะขาดเหมือนจะจมน้ํา เหมือน 
จะขาดใจตาย มันบอกไม5ถูก…” (P04 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 7 ตุลาคม  
2556) 
“…มันหอบเหมือนจะขาดใจใจจะขาดซะให)ได)เลยก็มันหายใจไม5ทัน 
เหมือนใจจะขาด...” (P04 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556) 
“…มันแน5นหน)าอกมากหายใจไม5เข)า แน5นเหนื่อยเหมือนหายใจไม5ได) 
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เหมือนจะขาดนึกว5าจะตายแล)วผม” (P04 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 17  
ตุลาคม 2556) 

 
(4) ขยับเขย้ือนตัวไม�ได$ เม่ือผู)ป-วยมีการเคลื่อนไหวร5างกายทําให)ร5างกายต)องการ

ออกซิเจนเพ่ิมมากข้ึน ผู)ป-วยหายใจเร็วมากข้ึน เกิดอาการแน5นหน)าอกมาก ๆ เพ่ือต)องการลดอาการ
หอบเหนื่อยผู)ป-วยจึงพยามนั่งอยู5นิ่ง ๆ ไม5สามารถขยับเขยื้อนตัวได)เพระถ)ายิ่งขยับจะทําให)เหนื่อยมาก
ข้ึนเรื่อย  

 
“…ตอนหอบ เดินแทบไม5ได)เลย ขยับแล)วก็เหนื่อย ยิ่งขยับตัวยิ่ง 
เหนื่อยเลยต)องนั่งนิ่ง ๆ อยู5เฉย ๆ...” (P03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 1  
สิงหาคม 2556) 
“... มันขยับเขยื้อนตัวไม5ได)แทบคลานเลย มันบอกไม5ถูกยิ่งขยับยิ่ง 
แน5น มันแน5นข้ึนแน5นข้ึน แม5แต5จะพูดยังเหนื่อยเลย...” (P04  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 7 ตุลาคม 2556) 
“… ตอนเหนื่อย ไม5กล)าขยับตัว ขยับแล)วเหนื่อย ต)องนั่งนิ่ง ๆ...” 
(P08สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26 ตุลาคม 2556)  

 
3) การรับรู$ปIจจัยท่ีทําให$เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ัน

เรื้อรังและ ผู)ดูแลได)รับรู)ถึงป<จจัยท่ีทําให)เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันจากประสบการณ�ท่ีเคย
สัมผัสกับป<จจัยเหล5านั้นและมีภาวะหายใจยากลําบาก ซ่ึงมีหลายป<จจัยท่ีทําให)เกิดภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลันจากการศึกษาสามารถสรุป ดังนี้ 

(1) ป<จจัยจากสิ่งแวดล)อม : มลภาวะเปqนพิษ 
(2) ป<จจัยจากสภาวะอากาศ : หนาวก็เหนื่อย ฝนก็เหนื่อย 
(3) ป<จจัยจากการติดเชื้อในระบบทางเดินหายใจ : เปqนหวัดคัดจมูก 
(4) ป<จจัยจากลักษณะการทํางาน : งานท่ีใช$แรง ต$นเหตุของการหอบ 
(1) มลภาวะเปqนพิษ ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และผู)ดูแล รับรู)ว5าสิ่งแวดล)อมเป3น

ป<จจัยหนึ่งท่ีทําให)ผู)ป-วยเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน ท้ังมลภาวะนอกบ)าน  เช5น  ควันจาก
การเผาไหม)ขยะ ควันจากบุหรี่จากคนนอกบ)าน และฝุ-นละออง โดยเม่ือมีป<จจัยดังกล5าวเข)าไปใน
ทางเดินหายใจในผู)ป-วย จะกระตุ)นให)เกิดการอักเสบข้ึนในหลอดลมและเนื้อปอดทําให)มีการเกิดพยาธิ
สภาพท่ีเนื้อปอด และหลอดลมเล็ก ๆ มีการสร)างมูกมากกว5าปกติเกิดการอุดก้ันทางเดินหายใจทําให)
ผู)ป-วย เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึน 
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- กล่ินบุหรี่ ตัวนําให$หอบผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีเลิกสูบบุหรี่แล)ว และยัง
สูบบุหรี่อยู5 เม่ือได)กลิ่นบุหรี่จากการท่ีคนอ่ืนสูบ หรือจากการท่ีผู)ป-วยสูบเองจะกระตุ)นให)มีอาการไอ 
หรือถ)าไออยู5แล)ว จะทําให)ไอมากข้ึนมีเสมหะเหนียวมากข้ึน ร5วมกับท่ีผู)ป-วยมีพยาธิสภาพท่ีปอดอยู5
แล)ว ทําให)ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเกิดภาวะหายยากลําบากได)มากข้ึน 

 
“…ได)กลิ่นบุหรี่ก็รู)สึกเหม็นแล)ว พาลจะทําให)เหนื่อยข้ึนมาเลย, เห็น 
เขาสูบกันแล)วเหม็นได)กลิ่นเข)าก็จะหอบ…” (P01 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี  
26 กรกฎาคม 2556) 
“…ก็ไอ)พวกควันบุหรี่ท่ีเม่ือก5อนสูบจังเด๋ียวนี้ไม5ได) ตอนเลิกครั้งแรก 
แล)วกลับไปสูบใหม5  มันอดไม5ได) ประกอบกับไออยู5แล)วเลยไอใหญ5  
ช5วงนั้นเหนื่อยเกือบทุกวัน นอนโรงพยาบาลบ5อย…” (P03 สัมภาษณ� 
เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“…ไม5มีเหนื่อยหอบมาได)สัก 2-3 อาทิตย�ได) พอดีเลิกบุหรี่ได)ด)วย…”  
(P05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556) 
“...พอสูบบุหรี่เด๋ียวก็ไอแล)วพอสูบบุหรี่เสมหะมันก็เยอะเหนียว แต5 
พอกําจัดเสมหะออกได)เด๋ียวก็สูบอีกแล)ว อดไม5ได)…” (P06 สัมภาษณ� 
เม่ือวันท่ี 23 สิงหาคม 2556) 
“…ก็ลูกชายแหละสูบ พอได)กลิ่นเหมือนกันได)ควันแล)วเริ่มแน5น 
หน)าอกเลยพอได)กลิ่นไอ)พวกควัน ๆ เนี่ยชอบเหนื่อยน5ะ…” (P07  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22 พฤศจิกายน 2556) 

 
- ควันเผาขยะย่ิงดมย่ิงหอบ จากการศึกษาเม่ือผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังต)อง

อาศัยอยู5ในสภาพแวดล)อมท่ีท่ีมีการเผาขยะ ควันจากการเผาไหม)ขยะ จะเป3นป<จจัยกระตุ)นให)เกิด
อาการไอ หลอดลมหดเกร็ง มีเสมหะเหนียวมากข้ึน ทําให)ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเกิดภาวะหายใจ
ยากลําบากได) 

 
“…ข)างบ)านเขาเผาขยะ ได)ควันแล)วเริ่มแน5นหน)าอกเลยพอได)กลิ่นไอ) 
พวกควัน ๆ เนี่ยชอบเหนื่อยน5ะ…” (P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26  
ตุลาคม 2556) 
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-  ฝุ3นละออง  เป3นอีกป<จจัยหนึ่งท่ีผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังรับรู) ว5าเป3นกระตุ)น
สิ่งท่ีทําให)ผู)ป-วยเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได) โดยผู)ป-วยหายใจเอาฝุ-นละอองเข)าไปใน
ระบบทางเดินหายใจ หลอดลมท่ีไวต5อการกระตุ)นเกิดการอักเสบ  ตีบแคบลง  พร)อมกับมีการหลั่งมูก
ทําให)มีภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน รวมถึงฝุ-นละออกจากสัตว�เลี้ยง เช5น ขนสุนัข 
 

“...แล)วก็หอบ บางครั้งทํางานอยู5ฝุ-นเยอะก็เหนื่อยเชียว…” (P02  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) “…ก็มีนะเคยข)างบ)านเขาเผา 
ขยะ ได)ควันแล)วเริ่มแน5นหน)าอกเลยพอได)กลิ่นไอ)พวกควัน ๆ เนี่ย 
ชอบเหนื่อยน5ะ...” (P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22 พฤศจิกายน 2556)  

 
(2) ปIจจัยจากสภาวะอากาศ : หนาวก็เหนื่อย ฝนก็เหนื่อย 
หนาวก็เหนื่อย ฝนก็เหนื่อย  จากการท่ีอําเภอบางปะอินมีสภาพอากาศ 3 ฤดู คือ ฤดูร)อน 

ซ่ึงสภาพอากาศดังกล5าวมีการเปลี่ยนแปลงตลอดท้ังปeโดยเฉพาะมีหน)าฝนและหน)าหนาวรวมกันถึง     
9 เดือน เม่ือมีการเปลี่ยนแปลงของอากาศ ทําให)อุณหภูมิเปลี่ยนแปลงด)วย เด๋ียวร)อน เด๋ียวหนาว ทําให)
ผู)ป-วยซ่ึงมีสภาพทางเดินหายใจท่ีไวต5อการกระตุ)นประกอบกับผู)ป-วยมีภูมิต)านทานของร5างกายตํ่าอยู5แล)ว 
จึงทําให)เกิดการติดเชื้อระบบทางเดินหายใจได)ง5าย ผู)ป-วยจะมีอาการเป3นหวัด คัดจมูก มีน้ํามูกใส ๆ 
และเสมหะมีการเปลี่ยนสี  ทําให)เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได)ง5าย และบ5อยครั้งซ่ึงจากการ
วิจัยพบว5าสภาพอากาศมีผลต5อภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู)ป-วยทุกราย 

 
“…ฝนตก คัดจมูก น้ํามูกใส ๆ ฟ}ดฟ<ด จะเหนื่อยเสียให)ได)น5ะ…” (P01  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26 กรกฎาคม 2556) 
“…ก็วันสองวันพักนี้ไม5ค5อยหอบ ฝนไม5ตกไม5หนาวก็ไม5ค5อยหอบ ถ)า 
ฝนตกซิ อากาศเปลี่ยนน5ะเอาเลย อย5างฝนตก หนาว ๆ เนี่ยมันชอบ 
เป3นหวัด เนี่ยวันนี้อากาศครึม ๆ เย็น ๆ เหมือนจะมีน้ํามูกแล)ว…”  
(P03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“...อืม…หนาว ๆ มันก็เหนื่อยง5ายนะหมอ เหมือนหายใจมันแห)ง ๆ  
แล)วทําให)ไอน5ะ ไอมาก ๆ แล)วก็เหนื่อยถ)าอากาศเย็น ๆ ล5ะก็ เหนื่อย 
ง5ายคล)าย ๆ ว5าเวลาหายใจจมูกมันแห)ง ทําให)เป3นหวัดด)วย…” (P04  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 กันยายน 2556) 
“...อากาศก็มีส5วนนะ เวลาอากาศเปลี่ยน อากาศหนาวเนี่ยทําให)เป3น 
หวัด พอเป3นหวัดก็เริ่มมีอาการเสมหะพันหลอดลมเชียว…” (P05  
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สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556) 
“...หน)าหนาวผมจะเหนื่อยง5ายนะ แต5ว5าไปแล)วหน)าร)อนก็เป3น…”  
(P08 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26 ตุลาคม 2556) 
“…ผมว5าหน)าฝนแกจะหอบบ5อย…” (F07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 17  
ตุลาคม 2556) 

 
(3) การติดเช้ือทางเดินหายใจ : เปqนหวัดคัดจมูก 

เปqนหวัดคัดจมูก จากท่ีผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังมีการติดเชื้อระบบทางเดินหายใจ 
ได)ง5าย เม่ือมีการติดเชื้อทางเดินหายใจข้ึนทําให)ผู)ป-วยมีอาการ คัดจมูก ไอมากข้ึน มีเสมหะมากข้ึน 
และ เหนียวข)น หรือเสมหะเปลี่ยนสี ส5งผลให)มีการอักเสบเกิดข้ึนทางเดินหายใจมีการตีบแคบลง 
อากาศสามารถผ5านเข)าออกได)น)อยลง ผู)ป-วยจึงเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึนได)ง5าย 

 

“…ตอนเป3นหวัดคัดจมูก มันก็จะเหนื่อยง5าย จะมีอาการคัดจมูก และ  
เสมหะเยอะทําให)มีอาการเหนื่อยหอบมากข้ึนพอมีน้ํามูกมันก็พาลจะ 
ไอ เหมือนหวัดลงคอทําอะไรไม5ได)เลยกลัวจะหอบน5ะซิ…” (P01  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26 กรกฎาคม 2556) 
“…2 วันก5อนมันเป3นหวัดไอ เสมหะมันพันคอเลยเหนื่อย ก็มีไอมี 
เสมหะ เดินแล)วเหนื่อย มีไข)หวัดเพ่ิมอีกอย5างด)วย เพราะทําให)ไอ ไอ 
แล)วเหนื่อยหอบมากด)วยคราวนี้เอาหนักเลย…” (P03 สัมภาษณ�เม่ือ 
วันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 

 
(4) ลักษณะการทํางาน : งานท่ีใช$แรง ต$นเหตุของการหอบ 
งานท่ีใช$แรง ต$นเหตุของการหอบ การทํางานก็เป3นอีกป<จจัยหนึ่งท่ีส5งผลทําให)ผู)ป-วย

โรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได) เนื่องจากสภาพเศรษฐกิจประกอบกับ
ผู)ป-วยอยู5คนเดียวตามลําพังหรือบางคนอยู5ในสถานะหัวหน)าครอบครัวท่ีต)องหารายได)เลี้ยงครอบครัว 
และผู)ป-วยส5วนใหญ5จบการศึกษาชั้นประถมศึกษาปeBท่ี 4 บางคนไม5ได)รับการศึกษาการประกอบอาชีพ
ส5วนใหญ5ต)องใช)แรงงาน เช5น งานก5อสร)าง งานในโรงงานมันสําปะหลังการท่ีผู)ป-วยต)องประกอบอาชีพ
ทุกวัน และเป3นอาชีพท่ีต)องอยู5ในสภาพแวดล)อมท่ีมีฝุ-นปูนและสารเคมี จึงกระตุ)นให)ผู)ป-วยเกิดภาวะ
หายใจยากลําบากเฉียบพลัน หรือผู)ป-วยท่ีต)องมีหน)าท่ีในการเลี้ยงเด็ก ท่ีต)องคอยเดินตามวิ่งตามตลอด 
ดังท่ีผู)ป-วยได)กล5าวว5า 
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“...ทํางานก5อสร)างปลูกบ)านช5างไม)น5ะหมอ, ใสไม)ฝุ-นเยอะกลิ่นไอ)พวก 
ทินเนอร�น้ํามันสนบางท่ีมึนเลยเลยทําให)หอบ...” (P01 สัมภาษณ�เม่ือ 
วันท่ี 28 สิงหาคม 2556) 
“...ปCาทํางานรับจ)างท่ีโรงแปCงมันสําปะหลังเวลาเรือมาลง โหหมอฝุ-น 
มันเยอะมาก แล)วกลิ่นยาท่ีมันรมแปCงอีก เป3นยาเคมีน5ะปCองกันแมลง 
ผ)าป�ดจมูกก็เอาไม5อยู5หรอกหมอ กลิ่นมันแรงมากตอนไปทําก5อสร)าง 
นะหมอฝุ-นมันเยอะมันจะไอ เวลาทํางานแล)วก็เหนื่อยมาก…” (P02  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 12 กรกฎาคม 2556) 

 
4.4 ส�วนท่ี 4 ปIญหาและความต$องการในการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันท่ีบ$าน 
ของผู$ป3วย ผู$ดูแล และบุคลากรด$านสุขภาพ  

เม่ือเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึนท่ีบ)านในแต5ละคร้ัง ผู)ป-วยและผู)ดูแลต)องเรียนรู)
ท่ีจะจัดการภาวะนั้นให)สงบต้ังแต5เริ่มเกิดอาการนํา หรือถ)าไม5สามารถจัดการภาวะนั้นให)สงบได) ก็ต)อง
ลดความรุนแรงให)น)อยลงบ)าง ก5อนการตัดสินใจมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลในการจัดการแต5ละครั้ง
จะเกิดป<ญหา ความต)องการท่ีจะช5วยส5งเสริมให)ผู)ป-วยและผู)ดูแลสามารถจัดการกับภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลันท่ีบ)านได)เป3นผลสําเร็จ   

1. ป<ญหาในการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันท่ีบ)านของผู)ป-วยผู)ดูแล 
2. ความต)องการในการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันท่ีบ)านของผู)ป-วย ผู)ดูแล 
1. ปIญหาในการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันท่ีบ$านของผู$ป3วยผู$ดูแล 
เนื่องจากผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเป3นผู)สูงอายุท่ีต)องอยู5บ)านตามลําพังขาดผู)ดูแลใกล)ชิด  

ในเรื่องของความจําเสื่อมถอยลงไม5สามารถจดจําในสิ่งท่ีบุคลากรสุขภาพถ5ายทอดไปได)หมด ผู)ดูแล
ไม5ได)มีส5วนเก่ียวข)องรับรู)ในเรื่องของการรักษารวมท้ังระบบบริการของทางโรงพยาบาลยังไม5
ครอบคลุม และ เป3นในแนวทางเดียวกัน ทําให)ผู)ป-วยและผู)ดูแล ไม5ม่ันใจในการดูแลขณะเกิดภาวะ
หายใจยากลําบากเฉียบพลันได)เองท่ีบ)าน จากการศึกษาสามารถรวบรวมป<ญหาและความต)องการของ
ผู)ป-วยโรคปอด  อุดก้ันเรื้อรังและผู)ดูแล ได)ดังนี้ 

1) ขาดคนดูแล ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังขาดผู)ดูแล เนื่องจากป<จจัยหลาย ๆ อย5าง  
เช5น สภาพสังคมของคนในอําเภอบางปะอิน คือ คนวัยหนุ5มสาวต)องออกไปทํางานนอกบ)านเพ่ือหา
รายได)มาใช)จ5ายในครอบครัว เด็กต)องเรียนหนังสือท่ีโรงเรียน ทําให) ผู)ป-วยต)องใช)ชีวิตอยู5บ)านตาม
ลําพังในช5วงเวลากลางวัน หรือผู)ป-วยบางรายมีผู)ดูแลท่ีเป3นคู5ชีวิตอยู5ด)วย แต5เนื่องอายุท่ีใกล)เคียงกัน
จากสภาพร5างกายท่ีเสื่อมถอยเหมือนกันจึงไม5สามารถช5วยดูแล และจัดการกับภาวะหายใจยากลําบาก
เฉียบพลันให)กับผู)ป-วยได)จึงเสมือนว5าขาดคนดูแล ดังผู)ป-วยกล5าวว5า 
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“…กลางวันลูกสาวกับลูกเขยไปทํางาน ส5วนภรรยาไปขายของท่ีพระ 
อินทร�ผมอยู5คนเดียวทุกวันแหละ พอคํ่า ๆ เขาถึงกลับมากัน…” (P03  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“…กลางวันอยู5กัน 2 คนตายาย แค5เดินไปเดินมาในบ)าน ลูกไม5ค5อย 
อยากให)ไปไหนเองกลัวผมหกล)ม ตาก็ไม5ค5อยเห็นเวลาเป3นหนักนอน 
โรงพยาบาลมันยุ5งวุ5นวาย ไม5มีคนเฝCาเขาทํางานกันหมดบางทีลูกชาย 
ก็ต)องหยุดขายของมาเฝCา…” (P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22  
พฤศจิกายน 2556)  
“…พ5อเค)าอยู5 2 คนกับแม5ตอนกลางวัน ผมต)องไปขายของ แต5ก็เทียว 
มาดู แม5ก็ขาแข)งไม5ค5อยดี ก็ห5วงคนแก5 2 คนอยู5กันเอง...” (F07  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22 พฤศจิกายน 2556) 

 
ยังมีผู)ป-วยมีสถานภาพหย5าร)าง อยู5คนเดียวตามลําพัง บุตรไปทํางานต5างจังหวัด ต)องอาศัย

เพ่ือนบ)านใกล)เคียงในการดูแลนําส5งโรงพยาบาลเม่ือเกิดภาวะหายใจยากลําบากเท5านั้น 
 

“…ปCาอยู5คนเดียวเลิกกับแฟน มีคนข)างบ)านส5วนใหญ5เค)ามาคุยด)วย  
เวลาหอบมาก ๆ ก็เรียกเค)าแต5ไม5บ5อย เกรงใจเค)าลูกชายก็ทํางาน 
ต5างจังหวัดปeนึงจะมาสักครั้งสองครั้ง...” (P02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27  
สิงหาคม 2556) 
“…แกอยู5คนเดียว ไม5มีญาติพ่ีน)อง สามีแกก็อยู5หลังนู)นนั่นแหละ แต5 
เค)าเลิกกันไม5ถูกกันไม5เคยมาดูดําดูดี...” (F02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27  
สิงหาคม 2556) 

 
2) ขาดความรู$ และ ข$อมูลในการดูแลตนเอง ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังและผู)ดูแล  

ส5วนใหญ5เม่ืออยู5บ)านจําเป3นท่ีต)องเรียนรู)ในการดูแลตนเอง ท้ังขณะท่ีโรคสงบ และโดยเฉพาะเม่ือเกิด
ภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึน เช5น เรื่องการรับประทานยา การพ5นยาขยายหลอดลม อาหาร      
การหลีกเลี่ยงป<จจัยกระตุ)น การฝ}กการหายใจ เป3นต)น แต5ด)วยสภาพร5างกายท่ีเจ็บป-วย สูงอายุ โรคแทรกซ)อน 
ความจําท่ีเสื่อมถอย และการบริการท่ียังไม5ครอบคลุม ทําให)มีการให)ข)อมูลในการดูแลตนเองแก5ผู)ป-วย
ได)น)อย ระยะเวลาในการให)ข)อมูลน)อย ขาดการแนะนําซํ้า ๆ และไม5ครอบคลุมถึงผู)ดูแลด)วย เนื่องจาก
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ส5วนใหญ5เวลาผู)ป-วยมารับบริการนั้น ไม5มีผู)ดูแลมาด)วย ทําให)ผู)ดูแลไม5ได)รับข)อมูลในส5วนนี้ และไม5มี
การสื่อสารกันระหว5าง ผู)ป-วย ผู)ดูแล บุคลากรด)านสุขภาพ 

 
“…กับข)าวทําเอง โดยมากจะกินผักบุ)งผัดกับน้ําปลาประจําไม5รู)หรอก 
หมอต)องกินอะไรถึงดี มีอะไรก็กินไป…” (P02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27  
สิงหาคม 2556) 
“…เวลาหอบก็ไม5รู)ทํายังไงก็ลองพ5นยาหลายครั้งแล)ว พ5นเป3นสิบครั้ง 
เลย ก็ยังไม5หายรอไม5ไหวเหนื่อยมาก ๆ แล)วค5อยไปโรงพยาบาล...”  
(P05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556)  
“…ไม5ได)ทําหรอกหมอฝ}กหายใจน5ะ จําไม5ได)หมอสอนได)ยินม่ังไม5ได)ยิน 
ม่ัง หูตาไม5ดีหมอเคยสอนครั้งนึงจําไม5ได)แล)ว...” (P07 สัมภาษณ�เม่ือ 
วันท่ี 22 พฤศจิกายน 2556) 
“…ไม5รู)หรอกหมอ เวลาหมอนัดลุงไปโรงพยาบาลเอง ฉันไม5เคยไป 
ด)วยนอกจากเป3นหนัก ๆ ลุงแกบอกว5าไปได)หมอสอนอะไรมาฉันไม5 
ค5อยรู)หรอก...” (F04 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 7 ตุลาคม 2556) 
“…ผมก็มาด)วยเกือบทุกครั้งนะ แต5ไม5รู)หรอกว5าหมอสอนอะไร ไม5ได) 
เข)าไปฟ<ง ผมก็ยังสูบบุหรี่อยู5ว5าจะเลิกเหมือนกัน แต5ผมไม5ได)สูบใกล) ๆ  
นะเวลาสูบจะออกไปสูบนอกบ)าน…” (F07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22  
พฤศจิกายน 2556) 

 
3) ไม�ม่ันใจในการดูแลขณะเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน การเกิดภาวะหายใจ

ยากลําบากเฉียบพลันเป3นภาวะท่ีส5วนใหญ5มักจะเกิดท่ีบ)านซ่ึงผู)ป-วยและผู)ดูแล ต)องจัดการกับภาวะนี้
ด)วยตนเองโดยปราศจากการช5วยเหลือของบุคลากรด)านสุขภาพ พบว5าผู)ป-วยไม5สามารถจดจําวิธีการ
ความรู)ท่ีบุคลากรสุขภาพสอน ผู)ดูแลขาดการมีส5วนร5วมในการรักษา ขาดความรู)ในเรื่องโรคปอดอุดก้ัน
เรื้อรัง และความรู)ในการดูแลขณะเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน จึงทําให)ผู)ป-วยและผู)ดูแลรู)สึก
ไม5ม่ันใจว5าจะสามารถจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได) 

 
“…ไม5รู)ซิหมอ เหนื่อยมาผมก็แค5พ5นยา กินยา ถ)าไม5เบาก็ต)องรีบไปหา 
หมอแล)ว ไม5รู)จะทํายังไงต)องพ่ึงหมอแล)วแหละ...” (P01 สัมภาษณ� 
เม่ือวันท่ี 28 สิงหาคม 2556) 
“…ปCาก็กลัวเหมือนกันเวลาแกเป3นเยอะ ๆ ทําอะไรไม5เป3นไม5รู)ต)องทํา 
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ยังไง ต)องโทรเรียกลูกมาก5อนจะช5วยหยิบยาให)ก็ไม5รู)ว5ายาอะไร มัน 
หลายหลอดกลัวจะผิด…” (F01 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 28 สิงหาคม  
2556) 

 
4) เดินทางไม�สะดวก พบว5าการเดินทางเป3นป<จจัยสําคัญอีกอย5างหนึ่ง ท่ีจะเป3น

ตัวกําหนดถึงการรับรู)ท่ีจะประเมินอาการของภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันของผู)ป-วยว5า มีอาการ
อย5างไร หรือ เม่ือเกิดภาวะหายใจยากลําบากได)ทําการจัดการแล)วเป3นอย5างไร อาการไหนท่ีต)องเริ่ม
เดินทางมาโรงพยาบาล เพราะถ)าประเมินตนเองช)าไปประกอบกับการเดินทางท่ีไม5สะดวกแล)ว อาจทํา
ให)มารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลล5าช)าซ่ึงเป3นอันตรายแก5ผู)ป-วยเป3นอย5างยิ่ง 

 
“…ดึก ๆ ไม5มีรถหรอกหมอ ฉันเลยต)องทนเอา ไม5ไหวจริง ๆ ถึงไป 
เรียกข)างบ)านมาส5งบางทีก็ให)รถคนงานมาส5งแต5ก็เกรงใจเค)า…” (P02  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“…ถนนในซอยรถเข)าไม5ได)หรอกหมอ มันเป3นแค5ถนนแคบๆ ไว)เดิน  
จักรยานกับรถมอเตอร�ไซด�พอวิ่งได) ต)องเดินออกไกลกว5าจะถึงรถ  
บางทีเหนื่อยจนเดินไม5ไหวต)องหามกันเลย...” (P04 สัมภาษณ�เม่ือ 
วันท่ี 7 ตุลาคม 2556) 

 
5) การดูแลไม�ครอบคลุมตามความต$องการของผู$ป3วยและผู$ดูแล พบว5าการให)บริการ

ด)านสุขภาพก็เป3นอีกส5วนสําคัญท่ีจะช5วยส5งเสริมให)ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังและผู)ดูแลสามารถ
จัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได)อย5างมีประสิทธิภาพ จากการศึกษาการให)บริการด)าน
สุขภาพของคลินิกหอบหืดของโรงพยาบาลบางปะอิน สรุปว5ามีส5วนท่ียังไม5ครอบคลุม 2 ส5วนด)วยกัน คือ  

(1) เวลาสอนน$อย การให)บริการด)านการให)ข)อมูลเก่ียวกับโรค การเกิดภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลันและการดูแลตนเองท่ีบ)าน รวมถึงการฟ��นฟูสมรรถภาพปอดยังไม5ครอบคลุม  
เช5น  การให)บริการวัคซีนไข)หวัดใหญ5  ระบบบริการจะมีการคัดกรองและฉีดให)กับผู)ป-วยโรคเรื้อรัง  
ทุกคน แต5ยังไม5มีการจดบันทึกท่ีชัดเจน ส5วนคนไข)ท่ียังไม5ได)รับทางคลินิกจะให)บริการในสัปดาห�ท่ี 4 
ของทุกเดือนในส5วนของการเดินเพ่ือประเมินสมรรถภาพปอด 6 นาที ซ่ึงถ)าผู)ป-วยไม5ได)ส5งไปผู)ป-วยก็จะ
ไม5ได)รับวัคซีนในส5วนของการสอนการหายใจ การออกกําลังกาย ทางคลินิกจะให)บริการในสัปดาห�ท่ี  
4 ของทุกเดือน ในส5วนของการเดินเพ่ือประเมินสมรรถภาพปอด 6 นาที เช5นกัน ซ่ึงเป3นการสอนท้ัง
รายบุคคลและรายกลุ5ม ใช)ระยะเวลาในการสอนสั้นเพียงแค5ประมาณ 5 นาที ซ่ึงในผู)สูงอายุจึงไม5
สามารถจดจํา และนําไปใช)ได)อย5างถูกต)อง และผู)ป-วยไม5ได)รับการสอนทุกคน ส5วนการให)ความรู)
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เก่ียวกับโรคนั้น เนื่องจากพยาบาลท่ีโตQะคัดกรองผู)ป-วยมีเพียงคนเดียวไม5สามารถให)บริการเรื่องของ
การสอน การให)ความรู) ได)ครอบคลุม 

 
“…หมอเคยสอนครั้งนึง เรื่องการขยายปอดน5ะ จําไม5ได)แล)วนาน 
แล)ว…” (P05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556) 
“…เวลาท่ีสอนคนไข) หนูว5ามันน)อยไปนะ แค5เดือนละครั้งเอง ครึ่งวัน 
อีกตาหาก วันนึกก็ได)แต5สิบกว5าคนเอง…” (H05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 7  
ธันวาคม 2556) 

 
(2) ไม�รู$เรื่องแนวทางรักษา ระบบการให)บริการการรักษา การให)การรักษาผู)ป-วยโรค

ปอดอุดก้ันเรื้อรัง มีการจัดทําแนวทางโดยสหสาขาวิชาชีพ ในการให)บริการท้ังในคลินิก ห)องฉุกเฉิน 
ผู)ป-วยใน และโรงพยาบาลส5งเสริมสุขภาพตําบล แต5แนวทางดังกล5าวยังไม5มีการประชุมชี้แจง หรือ 
การอบรมเพ่ือแจ)งให)เจ)าหน)าท่ีสุขภาพทุกหน5วยทราบเพ่ือให)การรักษาในแนวทางเดียวกัน การรักษา
จึงไม5สอดคล)องกันในแต5ละจุด 

 
“…พ่ียังไม5เคยรู)เลยว5ามีGuidelineท่ี ER เลย น5าจะมีการอบรมเรื่อง 
การดูแลผู)ป-วยม่ัง จะได)เป3นแนวเดียวกัน…” (H03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี  
2 ธันวาคม 2556) 
“…ก็มีระบบ Consult ทางโทรศัพท�กับหมอนะในเวลา แต5เรื่อง  
Guideline น5ะไม5มี…” (H06 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 1 พฤศจิกายน  
2556) 

 

2. ความต$องการในการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันท่ีบ$านของผู$ป3วย 
ผู$ดูแล 

สิ่งท่ีผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และผู)ดูแล ต)องการในการช5วยส5งเสริมให)การจัดการกับภาวะ
หายใจยากลําบากเฉียบพลันนั้นได)ผลมีประสิทธิภาพมากข้ึน คือ 

1) มีผู$ดูแลใกล$ชิด เม่ือผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื่อรังเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 
ผู)ป-วยจะเกิดความกลัว วิตกกังวล กับอาการหอบเหนื่อยท่ีเกิดข้ึนจนไม5สามารถทํากิจกรรมต5าง ๆ ได)
ด)วยตัวเอง ประกอบกับสภาพร5างกายของผู)ป-วยสูงอายุและมีโรคประจําตัวอ่ืน ๆ ความคล5องตัวในการ
จัดการกับภาวะนี้ผู)ป-วยจึงต)องการการดูแลอย5างใกล)ชิดเพ่ือช5วยในการจัดการกับภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลัน 
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“…ก็อยู5คนเดียวน5ะหมอ ลูกก็ไม5ได)อยู5ด)วย เหนื่อยกลางคืนก็ต)องทน 
เอารอเช)าไม5รู)จะเรียกใครไปโรงพยาบาลก็เป3นเยอะ...” (P02  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“...บางทีลูกสาวกับหลานชายเค)าไม5อยู5 อยู5คนเดียวแล)วเหนื่อย ก็กลัว 
เหมือนกัน ไม5รู)จะไปเรียกใครยังไง…” (P08 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 19  
พฤศจิกายน 2556) 

 

2) ต$องการความรู$ ข)อมูลในการดูแลตนเองเม่ือผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และผู)ดูแล
ต)องเผชิญกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันท่ีเกิดข้ึนท่ีบ)านเป3นส5วนใหญ5ผู)ป-วยและผู)ดูแลจึงต)อง
จัดการภาวะนั้นด)วยตัวเอง เพ่ือลดอันตรายท่ีจะเกิดข้ึนกับผู)ป-วย ซ่ึงการท่ีจะจัดการกับภาวะนี้ได)นั้น
ต)องอาศัยความรู) ทักษะ ประสบการณ� เก่ียวกับโรค และภาวะหายใจยากลําบากเป3นอย5างดี จากบุคลากร
ด)านสุขภาพ แต5จากการศึกษาพบว5าการให)ความรู)และข)อมูลเก่ียวกับโรคนั้นยังมีไม5ครอบคลุม ผู)ป-วย
สูงอายุ  ไม5สามารถรับข)อมูลได)อย5างครบถ)วน  ผู)ป-วยขาดนัด ผู)ดูแลไม5ได)เข)าร5วมกระบวนการสอน 
การเรียนรู)ร5วมกับผู)ป-วย จึงทําให)ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเร้ือรังและผู)ดูแลจึงต)องการความรู)ข)อมูลในการดูแล
ตนเองและจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันด)วยตัวเองท่ีบ)าน 

 

“…ไม5ค5อยรู)หลอกหมอว5าหอบแล)วจะทําไง ทําไงไม5หอบ อยากให)หมอ 
สอนเยอะ ๆ จําได)บ)างไม5ได)บ)างรู)แต5ว5าหอบต)องคว)ายาพ5นก5อนเลย...”  
(P05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556) 

 

3) อยากให
หมอมาเย่ียมบ
านบ�อย ๆ ในการเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันนั้น 
ส�วนใหญ�มักเกิดข้ึนท่ีบ าน การเยี่ยมบ านจึงจํามีความจําเป$นอย�างมากในการสํารวจ เก็บข อมูลของ
ผู ป)วยแต�ละราย ถึงป-ญหา ป-จจัยในการส�งเสริมให ผู ป)วยเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน และ 
ข อจํากัด เง่ือนไขในการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน เพ่ือรวมวางแผนส�งเสริม
สนับสนุนให ผู ป)วย และผู ดูแลสามารถจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได ด วยตนเอง 
ประกอบกับบ านของผู ป)วยบางรายอยู�ไกล เดินทางไม�สะดวก จึงเป$นการตอบสนองความต องการของ
ผู ป)วย และ ญาติ ในดูแลรักษาผู ป)วยโดยท่ีไม�ต องมาโรงพยาบาลอีกด วย 

 

“...บางทีอยากให)หมอมาหาท่ีบ)านเหมือนกัน บ)านฉันไกล ลุงก็เป3น 
ความดันตาแกก็ไม5ค5อยดี หมอมารักษาท่ีบ)านก็จะได)ไม5ต)องไป…”  
(P05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 กันยายน 2556) 
“…ให)หมอมาเยี่ยมบ)านมาสอนท่ีบ)านก็ดีนะ อยากให)หมอมาอย5างนี้ 
บ5อย ๆ จะได)คุยกันนาน ๆ” (P05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม  
2556) 
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4.5 ส�วนท่ี 5 ปIจจัย หรือเง่ือนไขท่ีมีผลต�อการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน    

จากการศึกษาพบว5าป<จจัย หรือเง่ือนไขของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันและผู) ดูแลท่ีมีผลต5อ       
การจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันนั้น สามารถแยกเป3น 2 ประเด็น คือ ป<จจัย หรือ 
เง่ือนไข ของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันและผู)ดูแลท่ีสามารถจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได) 
และป<จจัย หรือเง่ือนไขของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันและผู)ดูแลท่ีไม5สามารถจัดการกับภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลันได)ด)วยตนเองท่ีบ)าน โดยนํามาวิเคราะห�ได) 5 ป<จจัย และเง่ือนไข ดังนี้  

1. ภาวะสุขภาพของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อง 
2. ไม5สามารถตรวจพบอาการและความรุนแรงของภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได) 
3. ขาดผู)ดูแล หรือมีผู)ดูแลเป3นครั้งคราว 
4. การคมนาคม 

5. ความกลัว ความไม5ม่ันใจในการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 

1. ภาวะสุขภาพของผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อง เป3นป<จจัยและเง่ือนไขสําคัญในการท่ีผู)ป-วย
จะสามารถจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากได)ด)วยตนเองท้ังอายุท่ีมากข้ึน โรคประจําตัวอ่ืน ๆ การรับ
การรักษาท่ีไม5ต5อเนื่องตามนัด 

1) อายุเยอะสังขารไม�ไหว ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีพบจะอยู5ในวัยผู)สูงอายุ เนื่องจาก
โรคเกิดจากการท่ีจะต)องได)รับสิ่งกระตุ)นท่ีเป3นป<จจัยในการเกิดโรค เช5น ควันบุหรี่ มลพิษ หรือสารเคมี 
เป3นเวลานานนับสิบปeกว5าจะแสดงอาการและในช5วงแรกจะไม5แสดงอาการท่ีมีผลต5อการดํารงชีวิต แต5
จะเริ่มแสดงอาการระดับท่ี 2 คือ เริ่มมีอาการทางคลินิก มีอาการหอบเหนื่อยเล็กน)อย มีภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลัน แต5ไม5รุนแรง ผู)ป-วยจึงเริ่มรู)สึกว5าเป3นโรคในภาวะสุขภาพของผู)สูงอายุ
สมรรถภาพของร5างกาย ก็จะทรุดโทรม ความคล5องตัว ความคิดความจําเสื่อมถอยตามวัย จึงทําให)
ผู)ป-วยไม5สามารถจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได)ด)วยตนเอง 

  
“…เด๋ียวนี้ทําไม5ไหวแล)ว ทําอะไรนิดหน5อยก็ไม5ไหว ร5างกายมันไม5ไหว  
ขืนไปทํางานหนักอย5างเม่ือก5อนมันจะเหนื่อยแย5...” (P01 สัมภาษณ� 
เม่ือวันท่ี 28 สิงหาคม 2556) 
“…กําลังมันคงถอยด)วยเรี่ยวแรงไม5ค5อยจะมีก็ 60 กว5าแล)วนะ เป3น 
ธรรมดาร5างกายก็ทรุดโทรม หลง ๆ ลืม ๆ ไม5เหมือนตอนหนุ5ม ๆ  
สาว ๆ จะทําอะไรก็คล5องตัว”(P02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม  
2556) 
“…แขนขามันไม5ค5อยดีเดินไม5ค5อยไหว มันแก5แล)วอายุเยอะสังขารมัน 
ก็ไม5ไหวแข)งขามันไม5ดี อ5อนแรง เดินยังไม5ค5อยจะไหวเลย สมอง 
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ความจํามันก็ไม5ค5อยดี เหมือนหนุ5ม ๆ สาว ๆ แล)วก็เป3นโรคถุงลมปอด 
อีก ทําอะไรก็เหนื่อยง5าย แก5แล)วมันก็เง๊ียแหละ…” (P06 สัมภาษณ� 
เม่ือวันท่ี 23 สิงหาคม 2556) 

 
2) มีโรคแทรก ด)วยอายุท่ีมากข้ึนผู)ป-วยบางคนก็มีโรคเรื้อรังอ่ืนร5วมด)วย เช5น โรคเก่ียวกับ

กระดูก โรคต)อหินเป3นต)น 
 

“…ผมไม5ได)ทําอะไรแล)วอยู5บ)านเฉย ๆ ตาก็มองไม5ค5อยเห็นเป3นต)อหิน 
ข)างขวา ลูกชายเค)าให)อยู5เฉย ๆ ไม5ต)องทํางานอะไร ตาไม5ค5อยดีเด๋ียว 
ล)ม ความจําก็ไม5ค5อยดี จดจําอะไรไม5ค5อยได)ลืมโน5นลืมนี่เป3นประจํา  
อายุเยอะแล)วจะทําอะไรต)องคอยระวัง... ” (P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี  
22 พฤศจิกายน 2556) 

 
3) โรคกําเริบถึงมา โรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง เป3นโรคเป3นการเจ็บป-วยท่ีค5อยเป3นค5อยไป  

ต)องรับการรักษาเป3นเวลานาน และต5อเนื่องหากได)รับการรักษาอย5างต5อเนื่องเหมาะสมก็จะทําให)
อาการของโรคทุเลา มีโอกาสเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันน)อยลง มีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึนแต5
หากไม5ได)รับการดูแลรักษาท่ีต5อเนื่องเพียงพอก็จะส5งผลให)เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันบ5อย ๆ 
เท5านั้น ยังทําให)สมรรถภาพของปอดและร5างกายเสื่อถอยลงเรื่อย ๆ จนกระท่ังเสียชีวิตจากการศึกษา
ผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังบางรายไม5ได)มารับการรักษาต5อเนื่องตามนัดทําให)ผู)ป-วยขาดยา ขาดการ
เข)ากระบวนการสอนเรื่องการดูแลตนเอง การประเมินร5างกาย การรับภูมิคุ)มกัน ผู)ป-วยท่ีขาดนัดจึงเกิด
ภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันบ5อยข้ึนและพบว5าผู)ท่ีมารักษาต5อเนื่องสามารถควบคุมภาวะหายใจ
ยากลําบากได)โดยระบบการให)บริการ และการสอนการดูแลตนเองในเรื่องการใช)ยาขยายหลอดลม 
การใช)ยาต)านการอักเสบ (สเตรียรอยด�) ต5อเนื่องทําให)การเกิดภาวะหายใจยากลําบากน)อยลง 

 
“…มารักษาท่ีคลินิกหอบมาเข)านานแล)ว แล)วก็เลิกไปไม5ได)เข)าต5อเป3น 
ปe ๆ แล)ว เพ่ิงมาเข)าใหม5เคยหยุดรักษา แต5ก็มาเอายาท่ีนี่แหละ เป3นที 
ก็มาที ได)ยากินม่ัง ยาพ5นม่ัง บุหรี่ก็หยุดมาทีและ แต5ก็กลับไปอีก ช5วง 
ท่ีไม5ค5อยได)มาโรงพยาบาลด)วยช5วงนั้นทําอะไรนิดอะไรหน5อยก็เหนื่อย 
แล)ว…” (P05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556) 
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2.  ไม�สามารถตรวจพบอาการ และความรุนแรงของภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได$ 
เนื่องจากอาการของโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังจะพบอาการหอบเหนื่อย เหนื่อยง5ายเวลาทํา

กิจกรรมต5าง ๆ ไอเรื้อรัง มีเสมหะโดยเฉพาะในช5วงเช)าซ่ึงผู)ป-วยจะรับรู)และรู)สึกคุ)นชินกับอาการ
ดังกล5าว แต5เม่ือมีการอักเสบท่ีรุนแรงเกิดข้ึนในบริเวณหลอดลม และปอดหรือความเปลี่ยนแปลงใน
สภาวะของปอด จนนําไปสู5อาการของภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน ผู)ป-วยก็ยังจะมีอาการไอ
เรื้อรัง มีน้ํามูก เหนื่อยง5าย และอ่ืน ๆ ท้ังนี้ อาการเหล5านี้เหมือนในภาวะปกติ แต5อาการจะรุนแรงมาก
ข้ึนผู)ป-วยไม5รู)ว5าร5างกายมีการเปลี่ยนแปลง ผู)ป-วยบางรายยังรู)สึกว5าเป3นอาการปกติ คิดว5าไม5เป3นอะไร
มากจึงไม5ดําเนินการแก)ไขทําให)มีอาการท่ีรุนแรงข้ึน 

1) ไม�รู$อยู� ๆ ก็เปqนหนัก พบว5าผู)ป-วยบางรายไม5ทราบว5ามีอาการเปลี่ยนแปลงเกิดข้ึนกับ
ตนเองท่ีจะนําไปสู5ภาวะหายใจยากลําบาก รู)สึกว5ามีอาการผิดปกติหรือมีภาวะหายใจยากลําบาก
เฉียบพลันเกิดข้ึนก็รุนแรงแล)ว 

 
“… มันเป3นเองแหละหมอ ไอ ๆ อยู5เด๋ียวก็หอบแล)ว ไม5ทันได)สังเกต 

หรอก อยู5 ๆ มันก็เป3นหนักเลย…” (P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22  
พฤศจิกายน 2556) 
“…บางทีเป3นไม5รู)ตัว น้ํามูกไหล จมูกมันตัน ๆ หายใจไม5โล5งก็แค5เป3น 

หวัด ไป ๆ มา ๆ หอบซะนี่ก็บ5อย...” (P08 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26  
ตุลาคม 2556)  

 
2) ไม�คิดว�าจะเปqนมาก การท่ีผู)ป-วยคุ)นชินกับอาการเรื้อรังของโรคท่ีเป3นประจําทุกวัน จึง

ขาดการสังเกตอาการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดข้ึน หรือสังเกตพบอาการเปลี่ยนแปลงแต5คิดว5าเป3นอาการท่ี
น5าจะกลับไปสู5ภาวะปกติได)ง5ายในเวลาไม5นาน ทําให)พลาดโอกาสท่ีจะจัดการหรือแก)ไขอาการท่ี
เปลี่ยนแปลงนั้นจนนําไปสู5ภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันได) 

 
“… ไม5รู)ซิหมอไม5คิดว5าจะเป3นมาก แค5มีน้ํามูกนิดหน5อยเอง คิดว5ากิน 

ยาลดน้ํามูกเด๋ียวก็ดี เรื่องไอ เป3นเรื่องธรรมดาอยู5แล)วมันไอของมันทุก 

วัน...” (P02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556) 
“…เวลาเหนื่อยดึก ๆ ฉันก็พ5นยาเองพ5นหลาย ๆ ครั้งคิดว5าน5าจะดีข้ึน  
ไม5คิดว5าจะเป3นมาก พ5นยากินยาน5าจะหาย...” (P08 สัมภาษณ�เม่ือ 
วันท่ี 26 ตุลาคม 2556)  
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3) ขาดผู$ดูแล หรือ มีผู$ดูแลเปqนครั้งคราว จากผลการวิจัยพบว5าผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
ส5วนใหญ5ก็อยู5ในกลุ5มผู)สูงอายุ ประกอบกับสมรรถภาพของร5างกายก็เสื่อมถอย โรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง  
ท่ีเป3นและโรคประจําตัวอ่ืน ๆ ทําให)ผู)ป-วยช5วยเหลือตัวเองได)น)อยลง ต)องการการดูแลใกล)ชิด
โดยเฉพาะผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน เพราะอาการมักเกิดข้ึน
อย5างทันทีทันใด แต5จากสภาพเศรษฐกิจป<จจุบันทําให)สมาชิกในครอบครัวท่ีเป3นวัยหนุ5มสาวต)อง
ออกไปหารายได) ผู)ป-วยจึงต)องอยู5ตามลําพัง หรืออยู5กับคู5สมรสท่ีวัยใกล)เคียงกัน และผู)ดูแลหลักท่ีเป3น
วัยหนุ5มสาวจะสามารถดูแลผู)ป-วยได)ในวันหยุด ช5วงเย็น หรือบางคนมีวันหยุดไม5แน5นอนเพราะต)อง
ทํางานเข)ากะหมุนเวียนไปเรื่อย ๆ ผู)ป-วยจึงขาดผู)ดูแลหลักเป3นครั้งคราว 

 
“…ส5วนมากเค)าทํางานกันหมดก็อยู5กัน 2 คนตายายเป3นมาก ๆ ก็ต)อง 
รอลูกมาพาไปโรงพยาบาล...” (P01 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26  
กรกฎาคม 2556) 
“…กลางวันอยู5กัน 2 คนตายายไม5ได)ออกไปไหนเท5าไหร5 แค5เดินไป 
เดินมาในบ)านยาก็หยิบกินเอง พ5นเอง ไม5อยากกวนลูกเค)าต)องเทียว 
ไปเทียวมาคอยดูแล เหนื่อยมากค5อยโทรตามเค)า...” (P07 สัมภาษณ� 
เม่ือวันท่ี 19 พฤศจิกายน 2556) 

 
ส5วนผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีอยู5ในสถานะภาพหย5าร)าง และบุตรไม5ได)อยู5ด)วย อยู5คนเดียว

ตามลําพังโดยขาดผู)ดูแลหลัก ต)องอาศัยเพ่ือนบ)านใกล)เคียงท่ีรู)จัก แต5ด)วยเพ่ือนบ)านก็มีภาระท่ีต)อง
ดูแลผู)ป-วยท่ีบ)านของตนเองอยู5แล)ว จึงดูแลได)แค5ช5วยเหลือนําส5งโรงพยาบาลเวลาเกิดภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลันเป3นบางครั้งเท5านั้น 

 
“…อยู5คนเดียว มีคนข)างบ)านส5วนใหญ5เค)ามาคุยด)วย เวลาหอบมาก ๆ  
ก็เรียกเค)าแต5ไม5บ5อย เกรงใจเค)า…” (P02 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27  
สิงหาคม 2556) 

 
4) การคมนาคม การเดินทางของประชาชนในอําเภอบางปะอินมี 2 ทาง คือ ทางรถยนต� 

และเรือโดยสาร การเดินทางของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และผู)ดูแลเพ่ือมารับบริการท่ีโรงพยาบาล
บางปะอินนั้นส5วนใหญ5จะเดินทางโดยรถส5วนตัว เช5น รถยนต� และรถจักรยานยนต� ถ)าผู)ป-วยยังมีสภาพ
ร5างกายท่ีแข็งแรงสามารถช5วยเหลือตัวเองได)ดี ระยะทางจากบ)านมาโรงพยาบาลไม5ไกลมาก เม่ือเกิด
ภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันท่ียังไม5รุนแรง ผู)ป-วยก็จะเดินทางมาโรงพยาบาลด)วยตัวเองด)วย
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รถจักรยานยนต� แต5ในส5วนของผู)ป-วยท่ีมีอายุมากมีโรคประจําตัวอ่ืนแทรกซ)อน ไม5สามารถเดินทางด)วย
ตัวเองได) จะมีผู)ดูแลนําส5งโดยรถส5วนตัว หรือรถยนต�รับจ)าง ซ่ึงถือว5าสะดวกสบาย รวดเร็ว แต5ในรายท่ี
ผู)ป-วยอยู5คนเดียวไม5มีผู)ดูแลหลัก เม่ือเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน และไม5สามารถควบคุมได)
ผู)ป-วยจะเดินทางมาโรงพยาบาลโดยรถประจําทาง ถ)าอยู5ในช5วงท่ีรถประจําทางยังให)บริการอยู5 แต5ถ)า
เกิดข้ึนในช5วงเวลาหลัง 18.00 น. ผู)ป-วยต)องเหมารถ หรือจ)างวานให)เพ่ือนบ)านท่ีมีรถยนต�นําส5ง แต5
ผู)ป-วยและผู)ดูแลยังมีป<ญหาอุปสรรค�ในการเดินทางอ่ืน ๆ  เช5น  ระยะทางจากท่ีพักอาศัยถึงถนนใหญ5  
มีระยะทางท่ีไกล เล็ก และแคบ ต)องเดินเท)าออกมาเพ่ือข้ึนรถ หรือผู)ป-วยบางคนมีผู)ดูแลท่ีเป3นคู5สมรส
ท่ีสูงอายุเหมือนกัน การมองเห็นไม5ดี บ)านอยู5ไกล และการจราจรคับค่ัง ไม5สะดวกในการเดินทาง หรือ 
บางครั้งเกิดอาการข้ึนขณะท่ีผู)ดูแลต)องไปทํางาน ต)องโทรศัพท�ตามให)มารับผู)ป-วยท่ีบ)าน ซ่ึงเป3นป<ญหา
ในการเดินทางเป3นอย5างมากทําให)การเดินทางมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลเม่ือเกิดภาวะหายใจ
ยากลําบากล5าช)า 

 
“…ให)ลูกพามาส5งโรงบาลเวลาเหนื่อยมาก ๆ เค)ามีรถกระบะแต5ก็ต)อง 
โทรบอกนะ อยู5คนละบ)าน...” (P01 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 26 กรกฎาคม  
2556) 
“…ทนเอา พ5นยาหลาย ๆ ครั้งแล)วก็ทนเอา ไม5หายก็ไปหาหมอข้ึนรถ 
ประจําทางไปถ)ามืดก็จ)างรถไปข)างบ)านเค)ามีรถใหญ5 แต5บางครั้งดึก 
มากเค)าก็ไม5ไปให) ก็ทนเอารอเช)าออกมาไม5ได) ไม5มีรถมา…” (P02   
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม 2556)  
“…ผมเหนื่อยผมก็ข่ีมอเตอร�ไซด�มาโรงพยาบาลเองตอนกลางวันอยู5คน 
เดียว พอข่ีได) บ)านใกล)แค5นี้เอง…” (P03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 1  
สิงหาคม 2556)  
“…เวลาเหนื่อยมาก ๆ เดินก็ไม5ไหวกว5าจะออกไปถึงหัวถนนมันไกล  
รถเข)าไม5ได)ทางมันแคบเข)าได)แต5รถเครื่อง...” (P04 สัมภาษณ�เม่ือ 
วันท่ี 27 กันยายน 2556) 
“…อยู5ตรงโรงถ5ายน5ะไม5มีสถาอนามัย ท่ีนี่ใกล)สุด เวลามารถมันเยอะ 
ติดถนนใหญ5 ยิ่งมืดยิ่งลําบากเกรงใจลุงด)วยหูตาไม5ค5อยดีขับรถ” (P05  
สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 กันยายน 2556) “…ลูกเค)ามาส5งทุกทีแหละ  
เค)ามีรถโทรบอกเขาเด๋ียวก็มาถ)าเค)ามาไม5ได)เด๋ียวเพ่ือนเค)าท่ีเป3น 
มูลนิธิด)วยกันก็มาส5งให)สะดวกดีหมอ...” (P07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 17  
ตุลาคม 2556) 
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5) ความกลัว ความไม�ม่ันใจในการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน  
เนื่องจากอาการของภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันนั้น เป3นอาการท่ีน5ากลัวสมารถเกิดข้ึน

ได)ทุกเวลาสร)างความทุกข�ทรมานให)กับผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และผู)ดูแลเป3นอย5างมาก ประกอบ
กับวัยสูงอายุท่ีสมรรถภาพของร5างกายท่ีเสื่อมถอยไม5คลองตัว ทําให)ผู)ป-วยเกิดความกลัวท่ีต)องเป3น
ภาระกับคนรอบข)าง กลัวท่ีต)องนอนรักษาตัวในโรงพยาบาลเม่ือเป3นมากข้ึน การขาดความรู)ในการใช)
ยาในการรักษาบรรเทาอาการ ประกอบกับผู)ดูแลก็ไม5มีความรู)ในเรื่องการจัดการภาวะหายใจ
ยากลําบาก เพราะไม5เคยมีส5วนรวมในการรับรู)ข)อมูล ความรู)ในการรักษา ดูแลจากบุคลากรสุขภาพ 
ทําให)เกิดความกลัว และ ความไม5มันใจในการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 

(1) กลัวตาย จากท่ีอาการของภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันทําให)ผู)ป-วยเกิดความ
ทุกข�ทรมานอย5างมาก อาการบางครั้งรู)สึกได)เหมือนใจจะขาด เสียชีวิต 

  
“…ฉันไม5รู)จะทําไงเหนื่อยก็ได)แต5พ5นยา กลัวเหมือนกัน กลัวจะตาย  
กลัวใส5ท5อช5วยหายใจ…” (P03 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 27 สิงหาคม  
2556)  
“…เราก็ไม5รู)จะช5วยยังไง ทําไม5ถูก โทรหาลูกอย5างเดียวฉันทําไม5เป3น 
หรอกเห็นแกเป3นหนัก ๆ ก็กลัว กลัวแกจะตาย…” (F01 สัมภาษณ� 
เม่ือวันท่ี 28 สิงหาคม 2556) 

 
(2) ไม�ม่ันใจ พบว5า ผู)ป-วยเองไม5ม่ันใจท่ีจะจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน

อย5างไร ด)วยท่ีเป3นผู)สูงอายุ ความจําความคิดช)า ประกอบกับอาการท่ีรุนแรง ผู)ป-วยจึงขาดความม่ันใจ 
ส5วนของผู)ดูแล ไม5เคยมีส5วนในการรับรู)เก่ียวกับโรค อาการ การรักษาของโรค ทําให)เกิดความไม5ม่ันใจ
ในการท่ีจะช5วยเหลือผู)ป-วยจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากด)วยตนเอง 

  
“…ไปไหนไม5ค5อยได)นานหรอก กลัวเค)าหอบ แล)วจะทําอะไรไม5ถูกไม5รู) 
ว5าจะทํายังไง...” (F05 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 8 ตุลาคม 2556) 
“…ผมกลัวแกหอบตอนผมไม5อยู5 แกไม5ค5อยบอกด)วย แม5น5ะทําอะไรไม5 
เป3นหรอกแกแก5แล)วทําอะไรไม5เป3น ผมเองบางทีอยู5ยังทําไม5ถูกเลย”  
(F07 สัมภาษณ�เม่ือวันท่ี 22 พฤศจิกายน 2556) 
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4.6  ส�วนท่ี  6  แนวทางการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันเองท่ีบ$านอย�างมีประสิทธิภาพ 
ของผู$ป3วย ผู$ดูแล 

ผลจากการศึกษาประเด็นแนวทางการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันเองท่ีบ)าน
อย5างมีประสิทธิภาพของของผู)ป-วย ผู)ดูแลสมารถนํามาสังเคราะห�เป3นแนวทางการจัดการกับภาวะ
หายใจยากลําบากเฉียบพลันอย5างมีประสิทธิภาพ ของผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังและผู)ดูแลได) 3 ระยะ 
ดังนี้ 

1. การจัดการ ในระยะเกิดอาการนําของภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 

2. การจัดการ ในระยะเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 
3. การจัดการปCองกัน ในระยะท่ียังไม5เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน 

1. การจัดการในระยะเกิดอาการนําของภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน เป3นระยะท่ี
ผู)ป-วยจะต)องสังเกตให)ได)ว5าเริ่มเกิดอาการนําแล)ว และถ)าไม5ได)รับการแก)ไขในเวลาอีกไม5นานจะเกิด
ภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึน ระยะนี้อาการของแต5ละคนจะมีวิธีการจัดการไม5เหมือนกัน 
ผู)ป-วยจะรับรู)ได)ด)วยตนเอง จากการสังเกตตนเอง ว5ามีอาการใดท่ีจะเกิดข้ึน ซ่ึงอาการบางอาการผู)ดูแล
ก็สังเกตเห็นได)เช5นกันหรือ บางครั้งผู)ป-วยจะเป3นคนบอกกับผู)ดูแลเอง จากอาการนําท่ีเกิดข้ึน เช5น รู)สึก
หงุดหงิดเหง่ือแตกเป3นเม็ด ๆ ไอมีเสมหะเหนียวข)นก5อนท่ีผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังจะเกิดภาวะ
หายใจยากลําบากเฉียบพลันนั้น จะมีการหลั่งเสมหะเป3นจํานวนมากข้ึนกว5าปกติ เสมหะท่ีหลั่งออกมา
จะเหนียวข)นข้ึนทําให)ทางเดินหายใจถูกอุดก้ันหายใจไม5ออก หายใจไม5เต็มอ่ิม หายใจมีเสียงอ๊ีด ๆ 
ผู)ป-วย จะไอมาก ไอถ่ี และบ5อยข้ึนกว5าปกติ ผู)ป-วย และผู)ดูแล จึงจัดการโดยการจิบน้ําอุ5นเพ่ือละลาย
เสมหะให)อ5อนนุ5ม และพยายามขับ  ด)วยการไอออกมาแรง ๆ พร)อมท้ังรับประทานยา พ5นยา ขยาย
หลอดลม ในขณะเดียวกันเพ่ือลดอัตราการหายใจผู)ป-วยจึงนั่งพักน่ิง ๆ และจํากัดกิจกรรมตนเอง เฝCาสังเกต
อาการอย5างใกล)ชิด สรุปได)ดังตาราง 

 
ตารางท่ี 6 ประเด็นการจัดการกับอาการนําเองท่ีบ)านอย5างมีประสิทธิภาพของของผู)ป-วย ผู)ดูแล 

อาการนํา    
การจัดการ 

ผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง ผู$ดูแล 
- รู)สึกหงุดหงิดเหง่ือแตก
เป3นเม็ด ๆ 

- ออกจากสถานท่ีทีมีฝุ-นควัน 
- นั่งพักนิ่ง ๆ หยุดทํางาน 
- เตรียมหายาพ5นขยายหลอดลม 
- หายใจเข)าผ5อนลมหายใจออกยาว ๆ  

- ดูแลอากาศถ5ายเทสะดวก 
- ไม5สูบบุหรี่ใกล) ๆ ผู)ป-วย 
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ตารางท่ี 6 (ต5อ) 

อาการนํา    
การจัดการ 

ผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง ผู$ดูแล 

- ไอมีเสมหะเหนียวข)น  

ไอมาก ไอถ่ี    

- จิบน้ําอุ5น  
- หายใจลึก ๆ ไอแรง ๆ  
- พ5นยาแบบใช)มือพ5น กินยาขยาย
หลอดลม  

- ต)มน้ําอุ5นให) 

- หายใจไม5ออก หายใจไม5
เต็มอ่ิม หายใจมีเสียงอ๊ีดๆ    

- พ5นยาแบบเครื่องพ5นละอองฝอย 
- นั่งศีรษะสูง 

 

- ช5วยทํากิจกรรมต5าง ๆ ท่ี
ผู)ป-วยต)องการ 
- ช5วยหยิบยา 
- เฝCาดูใกล)ชิด 

 
2. ระยะเกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน เม่ือผู)ป-วยบางรายไม5มีอาการนําก5อนท่ีจะ

เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน หรือมีอาการนํา แต5ผู)ป-วยและผู)ดูแลไม5สามารถจัดการกับ
อาการนําท่ีเกิดข้ึนได) อาการเหนื่อยหอบหายใจไม5เต็มอ่ิมก็จะรุนแรงมากข้ึนจนทําให)ผู)ป-วยรู)สึกแน5น
หน)าอกเหมือนใจจะขาด ไม5สามารถขยับเขยื้อนตัวได) เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันข้ึน 
นอกจากท่ีผู)ป-วยจะพยายามจํากัดกิจกรรมโดยการนั่งนิ่ง ๆ จิบน้ําอุ5น รับประทานยา และพ5นยาขยาย
หลอดลมแล)ว ผู)ป-วยจะรับรู)ในการจัดการเพ่ิมเติมโดยรับประทานยาเพรดนิโซโลน 5 มิลลิกรัม 6 เม็ด
ทันที ผู)ป-วยบางรายมีเครื่องพ5นยาท่ีบ)าน  ก็จะเปลี่ยนจากการพ5นยาโดยใช)มือพ5นเป3นใช)เครื่องแทน  
ในส5วนของผู)ดูแลนั้นไม5ได)มีการรับรู)การจัดการเพ่ิมเติมในระยะนี้ จึงปฏิบัติเหมือนกับระยะอาการนํา 
 
ตารางท่ี 7 ประเด็นการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันเองท่ีบ)านอย5างมีประสิทธิภาพ
ของของผู)ป-วย ผู)ดูแล 

อาการภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลัน    

การจัดการ 
ผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง ผู$ดูแล 

- อาการเหนื่อยหอบหายใจ
ไม5เต็มอ่ิมมากข้ึน 
- รู)สึกแน5นหน)าอกเหมือนใจ
จะขาด 

- จํากัดกิจกรรมโดยการนั่งนิ่ง ๆ  
จิบน้ําอุ5น  

- รับประทานยา และ พ5นยาขยาย
หลอดลม  

- จัดหายาให)รับประทาน  
- คอยสังเกตอาการว5ามีเหนื่อย
หอบเพ่ิมข้ึนหรือไม5 
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ตารางท่ี 7 (ต5อ) 

อาการภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลัน    

การจัดการ 
ผู$ป3วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง ผู$ดูแล 

- ไม5สามารถขยับเขยื้อนตัวได)  
 

- รับประทานยาเพรดนิโซโลน 5 มิลลิกรัม 
6 เม็ดทันที 
- กรณี มีเครื่องพ5นยาท่ีบ)าน จะเปลี่ยน
จากการพ5นยาโดยใช)มือพ5นเป3นใช)เครื่อง
แทน 

 

อาการใดบ$างท่ีผู$ป3วยคิดว�า
ต$องรีบไปหาหมอ  
พ5นยาแล)วอาหารเหนื่อยหอบ
มากข้ึน ไอ มีเสมหะเหนียวข)น
นอนราบไม5ได) นั่งหายใจดีข้ึน 

ต)องรีบไปพบแพทย�  ต)องรีบพาไปพบแพทย� 

 
3. ระยะท่ียังไม�เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลัน เป3นระยะท่ีผู)ป-วยยังมีสุขภาพ

แข็งแรงอยู5 ไม5มีอาการของภาวะหายใจยากลําบาก และยังไม5มีอาการนํา อาจจะมีอาการไออยู5บ)าง 
แต5ไม5เป3นการรบกวนการดํารงชีวิต ผู)ป-วยยังสามารถทํากิจกรรมต5าง ๆ ได)ด)วยตัวเองไม5ต)องพ่ึงพา
ผู)ดูแล หรือ คนรอบข)าง จากการศึกษาพบว5า เม่ือผู)ป-วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง และผู)ดูแลรับรู)ว5าเป3น
โรคเรื้อรังท่ีต)องรับการรักษาต5อเนื่อง และรับรู)ถึงอาการความทุกข�ทรมานของภาวะหายใจยากลําบาก
เฉียบพลันทําให)ผู)ป-วย และผู)ดูแล ดูแลตนเอง ปฏิบัติตัวเพ่ือปCองกันไม5ให)เกิดภาวะหายใจยากลําบาก 
โดยการเข)ารับการรักษาอย5างต5อเนื่อง ปฏิบัติตามคําแนะแนะของบุคลากรสุขภาพ และจาก
ประสบการณ�และ การรับรู)ของตนเอง โดยวิธีการกําจัดเสมหะในทางเดินหายใจ เช5น การจิบน้ําอุ5น 
การไออย5างมีประสิทธิภาพ และการรับประทานยายาละลายเสมหะ พ5นยาสเตียรอยด� หลีกเลี่ยง
ป<จจัยท่ีจะกระตุ)นให)เกิดภาวะหายใจยากลําบากตามประสบการณ�ของผู)ป-วยแต5ละคน เช5น การเลิก
สูบบุหรี่ การหลีกเลี่ยงควันจากการเผาขยะ ฝุ-น บางรายท่ีประกอบอาชีพก5อสร)างท่ีสภาวะแวดล)อม   
มีแต5ฝุ-นปูนผู)ป-วยจึงเปลี่ยนงาน บางรายปรับกิจกรรมในชีวิตประจําวันให)ช)าลง เช5น การเดินให)ช)าลง 
ไม5รีบร)อน การรักษาสุขภาพไม5ให)เป3นหวัด หรือเม่ือเป3นแล)วรีบรักษาให)หายโดยเร็ว ส5วนการออกกําลังกาย 
และการฝ}กหายใจนั้นผู)ป-วยสามารถปฏิบัติได)บ)างแต5ด)วยเรี่ยวแรงกําลังในวัยสูงอายุถดถอย และไม5
สามารถจดจําท5าบริหารท่ีนักกายภาพบําบัดมีการสอนได) ผู)ป-วยจึงมีการออกกําลังกาย รวมถึงการฝ}ก
การหายใจน)อย สามารถทําได)แค5เดินรอบ ๆ บ)านเท5านั้น ส5วนผู)ดูแลนั้นส5วนใหญ5ไม5ค5อยได)มีส5วนร5วม
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ในการดูแลผู)ป-วยมากนัก ส5วนใหญ5จะคอยส5งเสริมในการเลิกบุหรี่และควบคุมไม5ให)กลับไปสูบซํ้า แต5
บางคนท่ีผู)ดูแลสูบบุหรี่ก็ยังไม5เลิกบุหรี่ เม่ือผู)ป-วยเป3นหวัดหรือมีการติดเชื้อทางเดินหายใจจะดูแลโดย
การหาซ้ือยามาให) หรือ พาไปพบแพทย�เท5านั้น                            

 
ตารางท่ี 8 ประเด็นการจัดการกับระยะท่ียังไม5เกิดภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันเองท่ีบ)านอย5างมี
ประสิทธิภาพของของผู)ป-วย ผู)ดูแล 

อาการภาวะหายใจ
ยากลําบากเฉียบพลัน 

การจัดการ 
ผู
ป!วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง ผู
ดูแล 

- ไม�มีอาการและอาการนํา
ของภาวะหายใจยากลําบาก
เฉียบพลัน ปรากฏแต�อาการ
ของโรคท่ีเป$นประจํา เช�น 
การไอมีเสมหะ เหนื่อยง�าย 

1. ทําทางเดินหายใจให
โล�ง เช�น 
จิบน้ําอุ�นเป$นประจํา, ไอโดยหายใจ
เข ากลั้นลมหายใจไอออกมาแรง ๆ, 
การกระแอม, รับประทานยายา
ล ะ ล า ย เ ส ม ห ะ ,  พ� น ย า ข ย า ย
หลอดลม และ ยาพ�นสเตียรอยด8  
2. หลีกเล่ียงป.จจัยท่ีจะกระตุ
น 
เช�น  
หลีกเลี่ยงจากควันบุหรี่, ควันจาก
การเผาขยะ, ฝุ)น, ลด และ ปรับ
กิจกรรมในชีวิตประจําวันให ช าลง 
การเดินให ช าลง ไม�รีบร อน 
3. การดูแลสุขภาพไม�ให
มีการติด
เช้ือระบบทางเดินหายใจ โดยดูแล
ไม�ให เป$นหวัด หรือ เม่ือเป$นแล วรีบ
รักษาให หายโดยเร็ว  
4. ฟ67นฟูสมรรถภาพปอด โดยการ
ออกกําลังกาย เช�น การเดินรอบ ๆ 
บ าน และ การฝ:กการหายใจ เช�น 
ฝ:กการผ�อนลมหายใจออก, การ
หายใจโดยใช กระบังลม ซ่ึงผู ป)วย
ส ามารถปฏิ บั ติ ไ ด บ า ง แต� ด ว ย
เรี่ยวแรงกําลังในวัยสูงอายุถดถอย 
และ ไม�สามารถจดจําท�าบริหาร ผู ป)วย
จึงมีการออกกําลังกาย รวมถึงการฝ:ก
การหายใจได เพียงเล็กน อย 

1. ทําทางเดินหายใจให
โล�ง  
เช�น ช�วยจัดหาน้ําอุ�นให ผู ป)วย
เป$นประจํา 

 
 
 

2. หลีกเล่ียงป.จจัยท่ีจะกระตุ
น  
เช�น สนับสนุนให ผู ป)วยเลิกสูบ
บุหรี่, ดูแลสภาพแวดล อมการ
หลีกเลี่ยงควันจากการเผาขยะ, 
ฝุ) น  ค วั นบุ ห รี่ ,  ช� ว ย เ ห ลื อ
กิจกรรมต�าง ๆ 
3. การดูแลสุขภาพ เม่ือมี
อาการของการติดเชื้อระบบ
ทางเดินหายใจ ซ้ือ หรือ พาไป
พบแพทย8 
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แผนภูมิท่ี 3 แนวทางการจัดการกับภาวะหายใจยากลําบากเฉียบพลันด)วยตนเองท่ีบ)านในผู)ป-วยโรค
ปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
 

 

การจัดการภาวะหายใจ
ยากลําบาก

เม่ือเกิด
อาการนํา

อาการที่ต
อง
พบแพทย9
โดยด�วน

การป:องกัน
ไม�ให
เกิด

พ�นยา กินยา 
แล
วไม�ดีข้ึน

ไม�สามารถขยับ
เขย้ือนตัวได


 แน�นหน
าอก
เหมือนใจจะขาด

 เหนื่อยหอบ

หายใจไม�เต็มอิ่ม

มากข้ึน
หงุดหงิด อึดอัด

อารมณ9
หายใจไม�ออก 

ไม�เต็มอ่ิม มีเสียง
ว๊ีดๆ

 เหง่ือแตกเป?น
เม็ดๆ

ไอมีเสมหะ
เหนียวข
น

การมาตรวจ
ตามนัด

ดูแลไม�ให
ติด
เช้ือระบบ

ทางเดินหายใจ

พ�นยาแบบใช

มือพ�น กินยา
ขยายหลอดลม

จิบน้ําอุ�น ปรับกิจกรรม
ให
ช
าลง

ฝAกการหายใจหลีกเล่ียงสิ่ง
กระตุ
น

ทําทางเดิน
หายใจให
โล�ง


