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ภาคผนวก ก 
รายช่ือผูทรงคุณวุฒ ิ
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รายชื่อผูทรงคุณวุฒิในการตรวจสอบเครื่องมือ 

 
1.  นายแพทยพิทักษ ไชยกุล    อายุรแพทยเวชบําบัดวิกฤต ิ
       โรงพยาบาลพุทธโสธร  
       จังหวดัฉะเชิงเทรา 
2.  รองศาสตราจารย ดร. อาภรณ ดนีาม   อาจารยพยาบาล 
       ภาควิชาการพยาบาลผูใหญ  
       คณะพยาบาลศาสตร  
       มหาวิทยาลัยบรูพา 
3.  ผูชวยศาสตราจารย ดร. สุภาภรณ ดวงแพง  อาจารยพยาบาล 
       ภาควิชาการพยาบาลผูใหญ  
       คณะพยาบาลศาสตร  
       มหาวิทยาลัยบรูพา 
4.  นางโกสุม มีทรัพย     นักวิชาการสาธารณสุข 
       ชํานาญการ  
       โรงพยาบาลพุทธโสธร 
       จังหวดัฉะเชิงเทรา 
5.  นางศิริมาศ จันทรมิตรี     พยาบาลวิชาชพีชํานาญการ 
       โรงพยาบาลพุทธโสธร  
       จังหวดัฉะเชิงเทรา 

 
 
 

 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
หนังสือเชิญผูทรงคุณวุฒ ิ
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ภาคผนวก ค 
เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 
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แบบสอบถาม 
 

ผลการใชโปรแกรมการกํากับตนเองรวมกับแรงสนับสนนุทางตอ เจตคติเก่ียวกับการรักษา 
พฤติกรรมการดูแลตนเอง และผลสําเร็จในการรักษาของผูปวยวัณโรคปอด 

 
 

 
คําชี้แจง:  
 แบบสอบถามชุดนี้มีวัตถุประสงค เพื่อประเมินผลการใชโปรแกรมการกํากับตนเองรวมกับ 
แรงสนับสนุนทางสังคมตอ เจตคติเกีย่วกับการรักษา พฤติกรรมการดูแลตนเองและผลสําเร็จในการรักษา
ของผูปวยวณัโรคปอดที่ไดรับการรักษา ณ คลินิกวัณโรค โรงพยาบาลเมืองฉะเชิงเทรา จังหวดั
ฉะเชิงเทรา ปจจุบันเปลี่ยนชื่อเปน โรงพยาบาลพุทธโสธร ซ่ึงคําตอบที่ไดจะถูกเก็บไว เพื่อเปนขอมูลใน
การวิจยัเทานัน้ จะไมมีผลเสียหายหรือกระทบใดๆ สําหรับทานทั้งสิ้น และขอมูลที่ไดจะใชเปน
ประโยชนในการพัฒนารูปแบบการบริการของงานคลินิกวณัโรคตอไป โปรดตอบแบบสอบถามใหครบ
ทุกสวนและทกุขอตามความเปนจริง ลักษณะแบบสอบถามประกอบดวย ขอคําถาม 3 สวน ดังนี ้
 สวนท่ี 1:  ขอมูลสวนบุคคล ประกอบดวยขอมูลทั่วไปของผูปวยเกีย่วกับ เพศ อายุ สถานภาพ
สมรส ระดับการศึกษา อาชพี การสูบบุหร่ี ดื่มสุรา ความสะดวกในการรักษา รายได จํานวนสมาชิกใน
ครอบครัว และสิทธิในการรกัษา จํานวน 12 ขอ 
 สวนท่ี 2:  เจตคติเกี่ยวกับการรักษาวณัโรคปอด จํานวน 20 ขอ ประกอบดวย ความเชือ่ 6 ดาน 
ไดแก การแพรกระจายเชื้อ ความรุนแรงของโรค การรับประทานยา ประสิทธิภาพของการรักษา การ
ปฏิบัติตัวและการมาตรวจตามนัด 
 สวนท่ี 3:  พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยวัณโรคปอด จํานวน 20 ขอ ประกอบดวย 3
ดานไดแก การดูแลสุขภาพทั่วไป การดแูลตนเองเพื่อสงเสริมการรักษาหายของโรค และการปองกันการ
แพรกระจายเชือ้ จํานวน 20 ขอ 
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แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลผูปวยวัณโรคปอด 
              วันที…่…..เดือน……………..ป……….. 

         รายท่ี………กลุมที่………… 
สวนท่ี 1: ขอมูลสวนบุคคลของผูปวยวณัโรค 
คําชี้แจง: โปรดทําเครื่องหมาย   ลงใน ( ) ที่ตรงกับความเปนจริงของผูตอบแบบสอบถามใน
ปจจุบันหรือเติมคําในชองวางใหสมบูรณและครบทุกขอคําถาม 
 
1.  เพศ  ( ) 1. ชาย   ( ) 2. หญิง 
2.  ปจจุบันทานมีอาย…ุ………ป 
3.  สถานภาพสมรส  ( ) 1. โสด  ( ) 2. คู  ( ) 3. หมาย/ หยา/ ราง 
4.  ระดับการศกึษาสูงสุดที่ทานเรียนจบ 
 ( ) 0. ไมไดศึกษา 
 ( ) 1. ต่ํากวาประถมศึกษา  ระบุระดับการศึกษา………….. 
 ( ) 2. ประถมศึกษาปที่ 1 – 6    ระบุระดับการศึกษา………….. 
 ( ) 3. มัธยมศึกษาตอนตน  ระบุระดับการศึกษา………….. 
 ( ) 4. มัธยมศึกษาตอนปลาย  ระบุระดับการศึกษา………….. 
 ( ) 5. อนุปริญญา   ระบุระดับการศึกษา………….. 
 ( ) 6. ปริญญาตรี   ระบุระดับการศึกษา………….. 
 ( ) 7. สูงกวาปริญญาตรี   ระบุระดับการศึกษา………….. 
5.  โรคประจําตัว 
 ( ) ไมม ี
 ( ) ม ีไดแก………………………………………………………………………… 
6.  ปจจุบันทานสูบบุหร่ีหรือไม 
 ( ) 1. ไมสูบ 
 ( ) 2. สูบ    จํานวนวันละ……………มวน/ ซอง    เปนระยะเวลา………วัน / เดือน / ป 
 ( ) 3. อ่ืนๆ………………………………………………………. 
7.  ปจจุบันทานดื่มสุราหรือไม 
 ( ) 1. ไมดื่ม 
 ( ) 2. ดื่ม    จํานวนวันละ………….แกว/ ขวด   เปนระยะเวลา…………วัน / เดือน / ป 
 ( ) 3. อ่ืนๆ………………………………………………………. 
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8.  ปจจุบันทานประกอบอาชีพอะไร 
 ( ) 1. ไมไดประกอบอาชีพ  ( ) 2. นักเรียน / นักศึกษา   
 ( ) 3. คาขาย       ( ) 4. รับจาง 

( ) 5. เกษตรกร    ( ) 6. รับราชการ หรือพนักงานรัฐวิสาหกิจ 
( ) 7. อ่ืนๆ……………………………. 

9.  ลักษณะอาชีพของทานสะดวกตอการมารักษาวณัโรคหรือไม 
 1. ใช เนื่องจาก 
  ( ) สถานที่ทํางานมีที่ตั้งแนนอน 
  ( ) ไมตองเดินทางไปทํางานตางจังหวัด 
  ( ) สามารถลางานเพื่อมาตรวจและรับยาตามนัดได 
  ( ) อ่ืนๆ…………………………………………. 
 2. ไมใช เนื่องจาก 
  ( ) สถานที่ทํางานไมมีที่ตั้งแนนอน 
  ( ) ตองเดนิทางไปตางจังหวดั 
  ( ) ไมสามารถลางานเพื่อไปตรวจและรับยาได 
  ( ) อ่ืนๆ………………………………………. 
10.  รายไดครอบครัวเฉลี่ย………………........บาท/ เดือน 
11.  จํานวนสมาชิกในครอบครัวที่อาศัยอยูรวมกนัในปจจุบัน……………...คน 
12.  ทานมีสิทธิในการรักษาพยาบาล  

( ) 1. ขาราชการ   ( ) 2. รัฐวิสาหกิจ  ( ) 3. ประกันสังคม 
( ) 4. บัตร 30 บาทรักษาทุกชนิด ( ) 5. อ่ืน ๆ……………… 
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แบบสอบถามดานเจตคติเกี่ยวกับการรักษาวัณโรคปอด 
สวนท่ี 2: เจตคติเกี่ยวกับการรักษาวณัโรคปอด 
คําชี้แจง:  
 แบบสอบถามนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อทราบถึงความเชื่อและความรูสึกตอการรักษาของ
ผูปวยวณัโรคปอด โดยแบงเกณฑคําตอบออกเปน  5 ระดบั ตั้งแต เหน็ดวยอยางยิ่ง จนถึงไมเห็น
ดวยอยางยิ่ง  

โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในชองที่ตรงกับความรูสึกของทานมากที่สุดเพียงคําตอบเดียว 
ในแตละขอคําถามใหครบทุกขอ 
  

ขอความ เห็นดวย 
อยางยิ่ง 

เห็น 
ดวย 

ไม 
แนใจ 

ไม 
เห็นดวย 

ไมเห็น
ดวย 

อยางยิ่ง 
1. คนที่อยูบานเดียวกับผูปวยวัณโรคปอดจะตอง
ปวยเปนวัณโรคทุกคน 

     

2. การรักษาวัณโรคใหหายขาด เปนผลมาจากการ
ควบคุมดูแลของแพทยและพยาบาลเทานั้น 

     

3. การเพิ่มขนาดยา เปนการเพิ่มประสิทธิภาพการ
รักษาวัณโรคใหหายไดเร็วขึ้น 

     

4. การกินยารักษาวัณโรคเพียงอยางเดียว ทําให
สุขภาพดีขึ้น โดยไมตองดูแลตนเองในดานอื่นๆ 

     

5. คนที่ปวยเปนวัณโรคปอดซ้ําหลายครั้ง การรักษา
จะงายกวาคนที่ปวยเปนวัณโรคครั้งแรก 

     

6. การรักษาวัณโรคปอดตองทําอยางจริงจัง 
ไมเชนนั้น จะทําใหถึงแกความตายได 

     

7. การกรอกแบบบันทึกหลังการกินยาทุกครั้ง เปน
การชวยเตือนตนเอง ไมใหหลงลืมกินยาไดเปนอยาง
ดี 

     

8.ผลการรักษาวัณโรค จะประสบความสําเร็จหรือไม 
ขึ้นอยูกับความต้ังใจของผูปวยเปนสําคัญ 

     

9. คนที่ตรวจพบเชื้อวัณโรคในเสมหะ ตองไดรับ
การรักษาโดยเร็ว  
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สวนท่ี 2: (ตอ) เจตคติเกีย่วกบัการรักษาวณัโรคปอด 
คําชี้แจง:  

 โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในชองที่ตรงกับความรูสึกของทานมากที่สุดเพียงคําตอบ
เดียว ในแตละขอคําถามใหครบทุกขอ 
  

ขอความ เห็นดวย 
อยางยิ่ง 

เห็น 
ดวย 

ไม 
แนใจ 

ไม 
เห็นดวย 

ไมเห็น
ดวย 

อยางยิ่ง 
10. การดื่มสุราไมจําตองงดในระหวางการกินยา 
เนื่องจากไมมีผลตอการรักษา 

     

11.การปดปากและจมูก เวลาไอหรือจามเปนสิ่ง 
จําเปนในการควบคุมการแพรเช้ือวัณโรค 

     

12. การกินยาสม่ําเสมอ ทําใหการรักษาวัณโรค
ไดผลดี และสามารถรักษาใหหายขาดได 

     

13. การมาตรวจตามนัด ทําใหเสียเวลาและ
สิ้นเปลืองคาใชจาย 

     

14. วัณโรค เปนโรคที่ไมสามารถรักษาใหหาย 
ขาดได 

     

15. การมาพบแพทยตามนัดเปนสิ่งจําเปนอยางยิ่ง
เพราะจะไดรับการรักษาอยางตอเนื่อง 

     

16. คนที่ปวยเปนวัณโรคปอด เมื่อรักษาหายแลวจะ
มีรางกายที่แข็งแรงเหมือนคนปกติ 

     

17. การนําสมาชิกในบานที่สัมผัสกับผูปวย 
วัณโรคทุกคนมาตรวจรักษา เปนเรื่องที่ยุงยาก 

     

18. การสูบบุหรี่ จะมีผลตอการรักษาวัณโรค และทํา
ใหอาการของโรครุนแรงมากขึ้นได 

     

19. คนที่ปวยเปนวัณโรคปอด ตองปดบังตนเอง
เนื่องจากเปนโรคติดตอที่สังคมรังเกียจ 

     

20. การรักษาวัณโรคปอด ที่ตองกินยาตอเนื่องหลาย
เดือน เปนสิ่งที่ยุงยากนาเบื่อ 
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แบบสอบดานพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยวัณโรคปอด 
 

สวนท่ี 3: พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยวัณโรคปอด 
คําชี้แจง: 
 แบบสอบถามนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อสอบถามการปฏิบัติกิจกรรมตางๆของผูปวยวณัโรค
ระหวางไดรับการรักษา โดยแบงเกณฑคําตอบออกเปน  4 ระดับ ดังนี ้
 ปฏิบัติเปนประจํา     หมายถึง    ผูตอบมีพฤติกรรมหรือปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องนั้น ๆ 
                                                                        เปนประจํา 6 – 7 วันใน 1 สัปดาห 
 ปฏิบัติบอยครั้ง         หมายถึง    ผูตอบมีพฤติกรรมหรือปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องนั้นๆ 
                                            บอยครั้ง 4-5 วัน ใน 1 สัปดาห 
 ปฏิบัติบางครั้ง       หมายถึง     ผูตอบมีพฤติกรรมหรือปฏิบัติกิจกรรมในเรือ่งนั้นๆ 
                                            นาน ๆ คร้ังทํา 1-3 วัน ใน 1 สัปดาห 
 ไมเคยปฏิบัต ิ       หมายถึง    ผูตอบไมมีพฤติกรรมหรือปฏิบัติกิจกรรมในเรื่อง 
                                                                        นั้น ๆ เลย 
 โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในชองที่ทานเห็นถูกตองที่สุดเพียงคําตอบเดียวในแตละขอ
คําถามใหครบทุกขอ 
 

ขอความ ปฏิบัติเปน 
ประจํา 

ปฏิบัติ 
บอยคร้ัง 

ปฏิบัติ 
บางครั้ง 

ไมเคย 
ปฏิบัติ 

1. ทานปฏิบัติตนตามคําแนะนํา ที่ไดรับจากแพทย และ
พยาบาล เกี่ยวกับการดูแลตนเองอยางเครงครัด 

    

2. ทานมาตรวจตรงตามแพทยนัดทุกครั้ง     

3. ทานกินยา ตามขนาด ตรงเวลา และครบทุกมื้อ ตาม
แผนการรักษาอยางสม่ําเสมอ 

    

4. ทานไมไดปรับลดหรือเพิ่มขนาดของดวยตนเอง 
แมวาอาการของทานจะดีขึ้น 

    

5. ทานปรึกษาแพทยทันที เมื่อพบอาการผิดปกติจาก
การใชยา เชน ผื่นคัน คลื่นไส อาเจียน 

    

6. ทานตรวจสอบการใชยาดวยตนเอง โดยการบันทึก
หลังการใชยาทุกครั้ง เพื่อปองกันการหลงลืมกินยา 
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สวนท่ี 3:  (ตอ) พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยวณัโรคปอด 
 

ขอความ ปฏิบัติเปน 
ประจํา 

ปฏิบัติ 
บอยครั้ง 

ปฏิบัติ 
บางครั้ง 

ไมเคย 
ปฏิบัติ 

7. ทานสวมใสหนากากอนามัยทุกครั้ง ที่ทานมาตรวจ
ตามนัด 

    

8. ทานรับประทานอาหารครบ 5 หมู เชนเนื้อสัตว ไข 
นม ผักและผลไม เพื่อฟนฟูรางกายเขาสูภาวะปกติ 

    

9. ทานงดการสูบบุหรี่ ดื่มสุรา ชา กาแฟ ระหวางไดรับ
การรักษา  

    

10. ทานดื่มน้ําสะอาดอยางนอยวันละ 8 แกว เพื่อชวย
ใหเสมหะออนตัวและขับออกงายขึ้น 

    

11. ทานนําที่นอน หมอนมุง ผาหมของทานออกผึ่ง
แดด สัปดาหละ 1  ครั้ง 

    

12. ทานนอนหลับพักผอนอยางเพียงพอ อยางนอย 
วันละ 6 – 8 ช่ัวโมง 

    

13. ทานออกกําลังกายตามความเหมาะสมกับภาวะ
สุขภาพ อยางนอยครั้งละ 20 – 30 นาที 

    

14. ทานหลีกเลี่ยงจากสิ่งที่ทําใหอารมณเสียหรือเกิด
ภาวะเครียด 

    

15. ทานปดปากและจมูกเวลาไอหรือจาม เพื่อปองกัน
การแพรกระจายเชื้อ 

    

16. ทานหลีกเลี่ยงปจจัยตอการติดเชื้อแทรกซอน เชน 
สถานที่ที่มีฝูงชนแออัด หรือใกลชิดผูปวยโรคติดเชื้อ  

    

17. ทานซักเสื้อผา และผาเช็ดหนาที่เปอนเสมหะทุก
ครั้งและผึ่งแดดใหแหง 

    

18. ทานบวนเสมหะลงในภาชนะที่มีฝาปด     

19. ทานทําลายเสมหะจากภาชนะรองรับเสมหะโดย
การเผาไฟ หรือเทลงโถสวมราดน้ําทําความสะอาด 

    

20. ทานเปดหนาตางประตูหองนอนของทาน ใหมี
อากาศถายเทไดสะดวก และแสงแดดสองถึง 

    

 

 
 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
เครื่องมือที่ใชในการทดลอง 
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แผนการดําเนินกิจกรรม 
โปรแกรมการกํากับตนเองรวมกับแรงสนบัสนุนทางสังคมตอเจตคติเก่ียวกับการรักษา 

พฤติกรรมการดูแลตนเอง และผลสําเร็จในการรักษาของผูปวยวัณโรคปอด 
 

 
แนวคิดทฤษฎกีารกํากับตนเอง (Self-Regulation) 
 แนวคดิการกํากับตนเอง เปนแนวคดิที่เชื่อวาพฤติกรรมของมนุษยนั้นไมไดเปนผลพวง
ของการเสริมแรง และการลงโทษจากภายนอกแตเพียงอยางเดยีว หากแตวามนุษยสามารถกระทํา
บางสิ่งบางอยาง เพื่อควบคุมความคิด ความรูสึกและการกระทําของตนเอง หากแตตองฝกฝนและ
พัฒนา บุคคลตองมีความตั้งใจ และความปรารถนาที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของตนเองการกํากบั
ตนเอง โดยผานกระบวนการที่เปนจุดสําคญัในการกํากับตนเอง นั่นคือ การสังเกตตนเอง ซ่ึงบุคคล
ตองรูวาตนเองกําลังทําอะไรอยู ส่ิงที่ไดจากการสังเกตและบันทึกจะเปนตัวใหขอมลูขาวสารที่จํา 
เปนตอการกําหนดมาตรฐานของการกระทําและการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของบุคคล นํามาสู
กระบวนการคดิและตดัสินใจ โดยนําขอมลูมาเปรียบเทียบกับเปาหมายและมาตรฐานที่ตั้งไว  เชน 
การเปรียบเทยีบจากตัวแบบ จากกลุมโรคเดียวกัน หรือการเปรียบเทียบตนเองกับการกระทําที่ผาน
มา เพื่อนําไปสูกระบวนการตอบสนองตอตนเอง ซ่ึงถาบุคคลกระทําพฤติกรรมไดตามเปาหมาย 
บุคคลจะแสดงปฏิกิริยาทางบวกตอตนเองหรือใหรางวัลตนเอง เปนตนซึ่งกระบวนการเหลานี้ หาก
บุคคลไดมีการฝกฝน จะสามารถชวยใหบุคคลสามารถเรียนรูการกระทําและมีพฤติกรรมที่ดีได 
 ดังนั้น ผูวจิัยจงึไดนําแนวคดิทฤษฎีการกํากบัตนเองมาประยุกตใชในกลุมผูปวย 
วัณโรคปอด ในระยะ 4 เดือนหลังของการรักษา เนื่องจากเปนกลุมที่มพีฤติกรรมการละเลยการดแูล
ตนเอง และขาดการรับประทานยาอยางตอเนื่อง รวมกับการสนับสนุนทางสังคม (Social support) 
จากผูวิจยัและสมาชิกในกลุม เชน การสนบัสนุนดานขอมูลขาวสารสุขภาพ ดานอุปกรณอํานวย
ความสะดวกในการรับประทานยา รวมทัง้การสนับสนุนดานอารมณและการประเมินคาตนเองของ
ผูปวย โดยจัดใหผูปวยไดเขารวมกิจกรรมกลุมเดือนละ 1 คร้ัง เปนเวลา 3 คร้ัง มีสมาชิกในกลุม ๆ 
ละประมาณ 3 - 4 คน ใชเวลาในชวงหลังจากผูปวยรับยาจากคลินิกวณัโรคเรียบรอยแลว โดยใชเวลา
ประมาณ 45 - 1 ช่ัวโมง เร่ิมตัง้แตเวลาประมาณ 9.30 น. - 10.30 น. ผูวิจยัใชสถานที่บริเวณหนา
อาคารหอผูปวยประกนัสังคมชายในการทาํกิจกรรมกลุม เนื่องจากเปนมุมสงบและมอีากาศถายเท
ไดสะดวก ซ่ึงรายละเอียดของกิจกรรมแตละครั้ง ดังนี ้
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กิจกรรมคร้ังที่ 1: การสรางเจตคติเกี่ยวกับการรักษาวณัโรคและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวย
วัณโรคปอด รวมทั้งความรูเกี่ยวกับการกํากับตนเองในรปูแบบของกิจกรรมกลุม 
วัตถุประสงคท่ัวไป: เพื่อใหกลุมตัวอยางทีเ่ขารวมโปรแกรมการกํากับตนเอง เกดิการเปลี่ยนแปลง
ในทางที่ถูกตองในเรื่องตอไปนี้  
 1.  มีความรูเกีย่วกับวณัโรค และการรักษาที่ถูกตอง 
 2.  มีความรูและเกดิทักษะเกีย่วกับหลักในการกํากับตนเอง ในบทบาทของตนเองใหมี
พฤติกรรมการดแูลตนเองที่ถูกตอง ในดานการรับประทานยา มาตรวจตามนัด เปนตน 
 3.  อธิบายความสําคัญและวธีิการกํากับตนเองในการปฏบิัติตามแผนการรักษา 
วัตถุประสงคเฉพาะ:  เพื่อใหกลุมตัวอยางที่เขารวมโปรแกรมสามารถ 
 1.  อธิบายสาเหตุ อาการ การติดตอและอนัตรายของวณัโรคไดอยางถูกตอง 
 2.  อธิบายประโยชนของการรักษา ที่มีผลตอตัวของผูปวย ครอบครัวและสังคมไดอยาง
ถูกตอง 
 3.  อธิบายถึงความสําคัญและวิธีการกํากับตนเอง ในการตอบสนองตอพฤติกรรมการดูแล
ตนเองของผูปวยไดอยางถูกตอง 
 4.  อธิบายวิธีการใชปฏิทินผาสําหรับใสซองยา และจัดยาดวยตนเองไดอยางถูกตอง 
 5.  อธิบายถึงความสําคัญและสามารถกําหนดเปาหมายของการรักษาไดดวยตนเอง 
 6.  มีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็นและแลกเปลีย่นประสบการณกบัสมาชิกในกลุม 
สาระความรู 
 1.  วัณโรคปอด เปนโรคติดตอในระบบทางเดินหายใจ ทําใหมีการแพรระบาดอยางรวดเร็ว 
โดยเฉพาะในกลุมประชากรที่มีรางกายออนแอ......................................................................................
 2.  วัณโรคเปนโรคที่อันตรายตอสุขภาพ โดยเชื้อโรคจะทําลายเนื้อปอดจนเกิดเปนโพรงแผล 
ซ่ึงกลายเปนทีก่ักเก็บของเชือ้โรค............................................................................................................ 
 3.  การรักษาในปจจุบัน มกีารใชยาที่ประสิทธิภาพสูงในการรักษา........................................
 4.  แนวคดิการกํากับตนเอง ที่เชื่อวาพฤติกรรมของมนุษย...................................................... 
................................................................................................................................................................. 
 5.  การเขารวมกิจกรรมกลุม เปนการเปดโอกาสใหผูปวยไดรับรูถึงสภาวะการเจ็บปวย ....... 
................................................................................................................................................................. 
การดําเนินกิจกรรม 
 1.  เปดโอกาสใหสมาชิกกลุมกลาวแนะนําตัว เพื่อสรางความคุนเคยตอกัน 
 2.  ผูวิจัยเปนผูเร่ิมการสนทนาซักถามความเขาใจ ความเชือ่ เจตคติที่เกีย่วกับการรักษา 
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วัณโรคปอด และอธิบายความรูเกี่ยวกับวัณโรค................................................................................... 
 3.  แจกกระเปาผา พรอมกับปฏิทินผาสําหรับใสซองยา..................................................... 
............................................................................................................................................................ 
 4.  ผูวิจัยใหขอมูลความสําคัญของพฤติกรรมการดูแลตนเอง............................................. 
............................................................................................................................................................ 
 5.  ผูวิจัยกระตุนเตือนใหกลุมตัวอยางมีความตั้งใจในการรักษา........................................ 
............................................................................................................................................................ 
 6. เปดโอกาสใหสมาชิกกลุมไดรวมแสดงความคิดเหน็ตอ .............................................. 
........................................................................................................................................................... 

7. ผูวิจัยสรุปประเด็นที่สําคัญ .......................................................................................... 
........................................................................................................................................................... 
วัสดุอุปกรณ 
 1.  เอกสารประกอบคําแนะนําในการดูแลตนเองสําหรับผูปวยวณัโรคปอด 
 2.  คูมือการกํากับตนเอง 
 3.  อุปกรณปฏิทินผาสําหรับใสซองยา 
 4.  วิดีทัศน เร่ือง “ทําอยางไรเมื่อปวยเปนวัณโรคปอด” 
การประเมินผล  จากการสังเกตความสนใจ การซักถาม การแสดงความคิดเห็น และการมีสวน
รวมในกิจกรรมกลุม ซ่ึงประเมินโดยผูวิจัย 
กิจกรรมคร้ังท่ี 2: การศึกษาพฤติกรรมจากตนแบบ การกาํกับตนเอง ในกระบวนการตดัสินใจและ
การแสดงปฏิกริิยาตอตนเอง 
วัตถุประสงคท่ัวไป: เพื่อใหกลุมตัวอยางทีเ่ขารวมโปรแกรมการกํากับตนเอง สามารถสังเกต
พฤติกรรมของผูปวยวณัโรคปอดตนแบบ และเกดิทักษะในการสะทอนคิด รวมทั้งการกํากับตนเอง 
ในกระบวนการตัดสินใจและการแสดงปฏิกริิยาตอตนเอง 
วัตถุประสงคเฉพาะ: เพื่อใหกลุมตัวอยางทีข่ารวมโปรแกรมสามารถ 
 1.  อธิบายถึงผลดีของการปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเองที่ถูกตอง 
 2.  อธิบายถึงผลการทดลองใชปฏิทินผาสําหรับใสซองยา ที่ใชในการกํากับการ
รับประทานยาของกลุมตัวอยางที่ผานมา 
 3.  อภิปรายถึงผลดีและผลเสียที่ไดจากการสะทอนคิดในการปฏิบัติตัวของผูปวยวณัโรค
ปอดตนแบบได 
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สาระความรู 
 ผูปวยวณัโรคปอดที่ไดรับการรักษา ในชวง 4 - 6 เดือนหลัง สวนใหญอาการและอาการ
แสดงของโรคมักหายไป รวมทั้งปริมาณยาที่ใชในการรักษามีปริมาณนอยลง ซ่ึงปญหาที่พบสวน
ใหญในผูปวยกลุมนี้ คือ การมีพฤติกรรมละเลยการดูแลตนเอง ไมตั้งใจและใหความสําคัญกับการ
รับประทานยา จึงทําใหผูปวยหยุดยาเอง หรือรับประทานยาไมตอเนื่องเหมือนที่เคยปฏิบัติมาในชวง 
2 เดือนแรก จงึมีผลใหผูปวยตองกลับมารักษาซ้ํา ............................................................................... 
.............................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................. 
การดําเนินกิจกรรม 
 1. ผูวิจัยกลาวทักทายกลุมตัวอยาง ดวยทาทีที่เปนกันเอง ...................................................... 
................................................................................................................................................................... 
 2. เปดโอกาสใหกลุมตัวอยางไดรวมกันแลกเปลี่ยนเรียนรูประสบการณ ............................. 
................................................................................................................................................................... 
 3. ใหกลุมตัวอยางรวมกิจกรรมการจัดยาดวยตนเอง.............................................................. 
................................................................................................................................................................... 
 4. มีการนําเสนอผูปวยวัณโรคปอดตนแบบ........................................................................... 
..................................................................................................................................................................  
 5. เปนการใชกระบวนการการกํากับตนเอง ขั้นที่ 2 .............................................................. 
.................................................................................................................................................................. 
 6. ดําเนินกิจกรรมขั้นที่ 3 ....................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................. 
 7. เปดโอกาสใหกลุมตัวอยางซักถามเพิ่มเติม .................................................................... 
........................................................................................................................................................... 
วัสดุอุปกรณ 
 1.  เทปบันทึกการสัมภาษณตนแบบผูปวยวัณโรคปอด  
 2.  คูมือการกํากับตนเอง 
 3.  อุปกรณปฏิทินผาสําหรับใสซองยา 
การประเมินผล  จากการสังเกตความสนใจ การซักถามและการแสดงความคิดเห็น และการมี
สวนรวมในกจิกรรมกลุม ซ่ึงประเมินโดยผูวิจัย 
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กิจกรรมคร้ังที่ 3: การประเมนิผลการประยกุตใชแนวคดิการกํากับตนเอง 
วัตถุประสงคท่ัวไป: เพื่อใหกลุมตัวอยางทีเ่ขารวมโปรแกรมการกํากับตนเอง ไดทราบและ
ประเมินผลของการกํากับตนเอง 
วัตถุประสงคเฉพาะ: เพื่อใหกลุมตัวอยางทีเ่ขารวมโปรแกรมสามารถ 
 1.  อธิบายกลุมเพื่อแลกเปลีย่นเรียนรูประสบการณในการดูแลตนเองที่ผานมา 
 2.  ประเมินผลพฤติกรรมการดูแลตนเอง 
 3.  รับทราบผลการตรวจเสมหะและเพื่อเปนกําลังใจ ในการรักษาใหครบกําหนดตอไป 
สาระความรู 
 การกํากับตนเองในการรับประทานยา รวมกับการมีพฤตกิรรมการดูแลตนเองที่ถูกตอง
และเหมาะสม รวมกับการไดรับแรงสนับสนุนจากผูวจิยัและสมาชิกกลุม ซ่ึงจะชวยใหกลุมตวัอยาง
มีกําลังใจ มีแรงผลักในการดแูลตนเอง และสามารถรับประทานยาไดตอเนื่องจนครบกาํหนดการ
รักษา 
การดําเนินกิจกรรม 
 1. ผูวิจัยกลาวทักทายกลุมตวัอยาง ซักถามอาการตางๆ ...................................................... 
............................................................................................................................................................. 
 2. เปดโอกาสใหกลุมตัวอยางไดรวมกันแลกเปลี่ยนเรียนรูประสบการณ.............................. 
................................................................................................................................................................... 
 3.  ใหกลุมตัวอยางไดรวมกิจกรรมการจัดยาดวย................................................................... 
................................................................................................................................................................... 
 4. ใหการเสริมแรง เพื่อใหเกดิการแสดงปฏกิิริยาตอตนเองในทางบวก ............................. 
............................................................................................................................................................. 
 5. รวมกันประเมินผล จากสิ่งที่ไดจากการเขารวมโปรแกรม.............................................. 
............................................................................................................................................................. 
 6. ผูวิจัยจะตดิตามผลการตรวจเสมหะของกลุมตัวอยางอกีครั้ง เมื่อกลุมตัวอยาง
รับประทานยาครบ 6 เดือน จากเวชระเบียน 
 วัสดุอุปกรณ 
 1.  คูมือการกํากับตนเอง 
 2.  อุปกรณปฏิทินผาแผงยาสาํเร็จรูป/ Package ยาตานวณัโรค 
การประเมินผล  จากการสังเกตความสนใจ การซักถามและการแสดงความคิดเห็น และการมี
สวนรวมในกจิกรรมกลุม ซ่ึงประเมินโดยผูวิจัยและผูชวยผูวิจยั 1 ทาน 
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เนื้อหาของเอกสารประกอบคําแนะนําของผูปวยวัณโรคปอด 

 

 
          
                     ที่มา: กลุมวัณโรค สํานักโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ (2552) 
 
       
 
 
 
 
 
 

                                                                                                                   หนา  1        
วัณโรคคืออะไร? 

 

  วัณโรค เปนโรคติดตอชนิดหนึ่ง ซึ่งหากเจ็บปวยรุนแรง อาจทําใหเสียชีวิตได 

   วัณโรคเกิดจากการติดเชื้อโรค คือ เชื้อแบคทีเรีย 

  วัณโรคเกิดขึ้นไดกับอวัยวะทุกสวนของรางกาย แตมักพบมากที่ปอด จึงเรียกวา 
 วัณโรคปอด 
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      ที่มา: กลุมวัณโรค สํานักโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ (2552) 
             
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                                     หนา  2 
วัณโรคติดตอไดอยางไร ? 

เม่ือผูปวยในระยะแพรเชื้อ ไอ จาม ตะโกนแลว เชื้อโรคจะออกมาจากปอด (เนื่องจากเชื้อ
โรคไมสามารถเคลื่อนไหวออกมาเองไดโดยลําพัง) เชื้อโรคขนาดเล็กนี้ จะลองลอยปะปนอยูใน
อากาศ หากหายใจเอาละอองเสมหะขนาดเล็กนี้เขาไป ก็จะทําใหเกิดการติดเชื้อวัณโรคได 
   เราปวยเปนวัณโรคไดอยางไร? 
 หลังจากไดรับเชื้อแลวโดยทั่ว ๆ  ไปรางกายจะมีภูมิคุมกัน เดิมผูท่ีติดเชื้อวัณโรค จะมี
โอกาสปวยเปนวัณโรคเพียงรอยละ 10 ตลอดชีวิต ซึ่งพบวามีเพียง รอยละ 5 จะปวยเปนวัณโรค
ในชวง 5 ปแรกหลังรับเชื้อ เชน ในเด็กเล็ก 
        เราติดเชื้อวัณโรคไดอยางไร ? 

เม่ือหายใจรับละอองเสมหะที่มีเชื้อโรคเขาสูปอด รางกายจะมีกลไก การตอสู ปองกันเชื้อ
โรค เม่ือติดเชื้อแลว อาจไมปวยเปนวัณโรคทุกคน             
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                   ที่มา: กลุมวัณโรค สํานักโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสมัพันธ (2552) 
 
 
 
 
           
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   หนา  3            
ลักษณะอาการที่สงสัยเปนวัณโรค 

 ไอเร้ือรังเกิน 2 สัปดาห 
 ไอเปนเลือด หรือ มีเสมหะปนเลือด 
 เจ็บหนาอก 
 อาจมีอาการท่ัวไปรวมดวย เชน  

- ออนเพลีย เหนื่อยหอบ 
- เบื่ออาหารน้ําหนักลดอยางไมทราบสาเหตุ ผอมลง 
- เหง่ือออกมากตอนกลางคืน 
- มีไขตํ่าๆ ชวงบายหรือคํ่า 
- อาการวัณโรคนอกปอดที่มักจะเปนเฉพาะที่ เชน ปวดขอ ปวดกระดูกหรือมีกอนนูนที่

บริเวณลําคอ รักแร ทองอืด ทองโต ปวดศีรษะรุนแรง 
    ทานจะรูวาปวยเปนวัณโรคเมื่อไร ? 

 หากมีอาการที่สงสัยวาจะเปนวัณโรค ใหไปรับการตรวจที่สถานบริการสาธรณสุข เพื่อวินิจฉัย
และรับการรักษาวัณโรค โดยเร็วท่ีสุด และชวยลดการแพรกระจายเชื้อวัณโรคไปสูคนใกลชิด โดยตรวจ
เสมหะ 3 คร้ังติดตอกันและหรือการถายภาพเอกเรยปอดรวมดวย 

 
 
 



 

 

106 

 
 
                     ที่มา: กลุมวัณโรค สํานักโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ (2552) 

 
 
 
 
 
 

            
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                              หนา  4 
ปจจัยเสี่ยงตอการปวยเปนวณัโรคเพิ่มขึ้น 

 

  การติดเชื้อ HIV/เอดส เปนปจจัยเสี่ยงที่สําคัญที่สุด ท่ีทําใหเปนวัณโรค 
  มีโรคบางโรค ไดแก เบาหวาน มะเร็งปอด ไตวาย 
  ใกลชิดผูปวยวัณโรค เชน สมาชิกในครอบครัว เพื่อนรวมงาน 
 ทํางานในเหมืองแร โรงโมหิน 
 ทํางานในสถานพยาบาล 
 ใชสารเสพติด โดยเฉพาะที่ฉีดสารเสพติดเขาเสน 
 ติดบุหร่ี สุรา 
 ขาดสารอาหาร หรือ มีน้ําหนักตัวตํ่ากวามาตรฐาน 
 ไดรับยาจําพวกสเตรียรอยด เชน ยาเพรดนิโซโลน ยาที่มีฤทธิ์กดภูมิคุมกัน 
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                 ที่มา: กลุมวัณโรค สํานักโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ (2552) 
 
 
            
 
       
          ที่มา: กลุมวัณโรค สํานกัโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ (2552) 
            
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                             หนา 5 
 ขอควรปฏิบัติตัวสําหรับผูปวยในการรักษาวัณโรค              

 กินยาอยางสม่ําเสมอเปนเวลาอยางนอย 6-8 เดือน 
 ไมควรหยุดยาเอง แมจะอาการดีขึ้น เพราะเชื้อโรคยังถูกกําจัดไมหมด 
 หากมีอาการแพยา ควรรีบกลับมาปรึกษาแพทยทันที 
 ถามีโรคประจําตัว โรคบางโรคที่กําลังรักษาอยู หรือต้ังครรภ ควรบอกแพทย เชน 

 โรคตับ ไต เบาหวาน โรคเอดส และควรรักษาสุขภาพไมใหโรคประจําตัวรุนแรงมากขึ้น 
 ควรพบแพทยตามนัด แมยายังไมหมด หรือหากมีความจําเปนไมสามารถมา 

ตามนัดได ใหมาพบแพทยกอนกําหนดนัดรับยา 
 ควรปดปากและจมูกทุกคร้ังที่ ไอ หรือจาม โดยใชผาเช็ดหนาหรือกระดาษทิชชู 
 งดสารเสพติดทุกชนิด 
 นําครอบครัวและผูใกลชิดมารับการตรวจสุขภาพเพื่อคัดกรองวัณโรค 
 จัดสภาพแวดลอมในบานใหโปรง โลง มีอากาศถายเทไดสะดวก โดยการเปดประตู หนาตาง 
หรือพัดลมระบายอากาศ 
 ควรนําที่นอนหมอนมุง มาผ่ึงแดดเปนประจํา  
 เสริมสรางสุขภาพใหแข็งแรง รับประทานอาหารที่มีประโยชน ออกกําลังกาย 

ใหเหมาะสม และพักผอนที่เพียงพอ 
 หากลืมกินยา ใหกินยาตอไป เม่ือนึกได โดยไมตองเพิ่มขนาดยา 
 ควรบวนเสมหะ ในภาชนะที่มีน้ํายาฆาเชื้อโรค และนําไปทิ้งที่โถสวมหรือนําไปเผาไฟ 
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                            ที่มา: กลุมวัณโรค สํานักโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ (2552) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                                                                              หนา  6 
          ยารักษาวัณโรคสําคัญอยางไร? 
 ในปจจุบันยารักษาวัณโรค มีประสิทธิภาพสูงมาก ซึ่งสามารถรักษาผูปวยใหหายไดเกือบ 100% 
หากผูปวยรับประทานยาในการรักษาครั้งแรกอยางสม่ําเสมอจนครบกําหนด จะสามารถปองกัน การ
ลมเหลวและการเกิดโรคดื้อยา  

การรักษาวัณโรคมี 2 ระยะ 
1.ระยะเขมขน: จะประกอบไปดวยยาอยางนอย 3-4 ชนิด ซึ่งมีฤทธิ์ฆาเชื้อวัณโรคเกือบทั้งหมด

อยางรวดเร็ว ทําใหผูปวยพนระยะแพรเชื้อ 
2. ระยะตอเนื่อง: จะใชยาอยางนอย 2-3 ชนิด ซึ่งจะมีฤทธิ์ฆาเชื้อวัณโรคที่หลงเหลืออยู 

 รวมระยะเวลา การรักษาตั้งแต 6- 8 เดือน ขึ้นอยูกับประเภทของผูปวย ดังนั้นการที่ผูปวย
จะตองไดรับยาครบตามกําหนด จึงเปนสิ่งที่สําคัญเปนอยางยิ่ง มิฉะนั้นแลวเชื้อวัณโรคอาจตายไมหมด
และผูปวยจะกลับมาปวยเปนวัณโรคอีกคร้ัง และเปนวัณโรคดื้อยาได 
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                                                                                                                         หนา 7 
                               อาการขางเคียงที่เกิดจาการใชยารักษาวัณโรค                         
1. หากมีอาการขางเคียงที่ไมรุนแรงจาการใชยา เชน ปสสาวะมีสีสม คล่ืนไส อาเจียน ปวดทองชาปลายมือปลาย

เทา ควรรับประทานยาตอไป ไมควรหยุดยาเองแลวรีบไปพบแพทย 
2. อาการขางเคียงที่รุนแรง เชน ผ่ืนคัน ตามองไมชัด ตาบอดสี ตาเหลือง ตัวเหลือง หูตึง   เสียการทรงตัว เดินไม

ตรง เปนลม ควรหยุดยาทันที แลวรีบไปพบแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข  
1. ยาไอโสไนอาสิด (ISOIAZID / INH / H)  
- เปนยาหลักในการปองกันและรักษาวัณโรค 
- ผลขางเคียง คือ เกิดอาการเหน็บชาที่มือ เทา ปองกันโดยใหวิตามินบี 
-ระวังการใชในผูปวยโรคตับ อาจเกิดตับอักเสบได 
2. ยาไรแฟมปซิน (RIFAMPICIN / RMP / R)  
- จะทําใหปสสาวะมีสีสม/ แดง 
- ทําใหยาตัวอ่ืนถูกทําลายเร็วขึ้น หากใชยารวมกับยาคุมกําเนิดอาจไมไดผล ตองใชวิธีคุมกําเนิด  
เชน ถุงยางอนามัย 
- ผลขางเคียงไดแก อาจมีอาการท่ีผิวหนัง ผ่ืนแดง คัน 
3. ยาแอธแธมบูทอล (ETHABUTOL / EMB / E)                      
- อาการแพท่ีสําคัญคือ อาการทางตา ตามองเห็นไมชัด ตาบอดสี        
4. ยาไพราซินาไมด (PYRAZINAMIDE / PZA /Z)  
-  ผลขางเคียงคือ เปนอันตรายตอตับ ปวดขอ หรือพบระดับยูริกสูงขึ้น                                                                    
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                                                         หนา 8
    การดูแลผูปวยและการปองกันการแพรเชื้อ 

   หากมีคนใกลชิดปวยเปนวัณโรค ควรใหความใสใจดูแล ใหผูปวยกินยาจนครบ เพราะถาผูปวย
กินยาสม่ําเสมอก็จะไมแพรเชื้อวัณโรค และผูอาศัยรวมบาน ควรไปรับการตรวจวัณโรค 

  ควรพาเด็กทุกคนไปรับการฉีดวัคซีน BCG 

 เสริมสรางสุขภาพใหแข็งแรง และกินอาหารที่มีประโยชน 

 หลีกเล่ียงสถานที่แออัด หรือสถานที่ถายเทไมสะดวก และไปตรวจสุขภาพเปนประจําทุกป 

หองของผูปวยควรเปดหนาตาง เพื่อใหอากาศ ถายเทสะดวก 

 หลีกเล่ียงการใชสารเสพติดทุกชนิดเพราะจะทําใหรางกายออนแอ 

 ปองกันการติดเชื้อเอดส รวมถึงการมีเพศสัมพันธอยางปลอดภัย 
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                             หนา  9  
 วัณโรคสัมพันธกับโรคเอดสอยางไร? 

 

ผูปวยวัณโรคไมจําเปนตองเปนเอดสทุกราย การมีโรคประจําตัว เชน เบาหวาน กินยากดภูมิ
ตานทาน ก็ทําใหปวยเปนวัณโรคไดงายเชนกัน 

 วัณโรคเปนโรคแทรกซอนที่พบมากในผูติดเชื้อ เอชไอวี 

 ผูปวยวัณโรคหากทราบสถานภาพการติดเชื้อ เอชไอวี จะสามารถรักษารวมกัน ทําใหสุขภาพ
ดีขึ้น และลดอัตราการเสียชีวิตได 
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                                                เอกสารประกอบคําแนะนําสําหรับผูปวยวัณโรคปอด 
 
 

                                                            
 
         

                                                วัณโรคสามารถรักษาได  หากเรารวมมือกันดูแล 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คํานํา 
 วัณโรค เปนโรคติดตอที่สามารถรักษาใหหายขาดได หากไดรับความรวมมือในการปฏิบัติ
ตามแผนการรกัษา โดยการกาํกับตนเองในเรื่องของการรับประทานยาใหครบถวน และตอเนื่องจน
ครบตามกําหนดการรักษา รวมกับการดแูลสุขภาพที่ถูกตอง เพื่อสงเสริมการรักษาวณัโรคใหมี
ประสิทธิภาพที่สูงขึ้น และประสบความสําเร็จในการรักษา 
 ดังนั้น ผูวจิัย จงึไดจัดทําคูมือการกํากับตนเองของผูปวยวณัโรคปอด  เพือ่ใชในการบันทึก 
และตรวจสอบการใชยาดวยตนเองใหมีความตอเนื่องทกุวัน และอาการขางเคียงที่อาจเกิดจากการ
ใชยา หรืออาการผิดปกติอ่ืนๆ ที่เกิดขึ้น รวมทั้งพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง ที่ผูปวยไดปฏิบัติ
ในระหวางไดรับการรักษา 

 ผูวิจัยหวังวา สมุดคูมือการกํากับตนเองเลมนี้ จะเปนประโยชนในการนําไปประยุกตใน
ชีวิตประจําวันของทานไดเปนอยางดีตอไป  

 

   

  
ดวยความปารถนาดีจากผูวิจัย 

นางสุภาพ  ภาสุรกุล 
คณะพยาบาลศาสตร 

สาขาการพยาบาลผูใหญ มหาวิทยาลัยบูรพา 
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การรักษาวัณโรค 
 วัณโรคจะสามารถรักษาใหหายขาดไดนั้น ตองประกอบดวย การดูแลรักษาสุขภาพที่ถูกตอง รวมกับการใชยาอยาง
ตอเนื่องของผูปวย ซึ่งหากผูปวยใหความรวมมือในการรักษา จะสามารถปองกันการลมเหลวของการรักษา และการดื้อยาวัณโรคได 
ดังนั้น การใชยาจึงมีความสําคัญ ซึ่งมหีลักสําคัญ 4 ประการ (กระทรวงสาธารณสุข, 2548) 

1. ใชยาใหถูกตอง ทั้งชนิดและจํานวน เนื่องจากยาบางชนดิออกฤทธิ์ในการฆาเชื้อโรค บางชนิดออกฤทธิ์ในการยับยั้งการ
เจริญเติบโตของเชื้อโรค โดยใชระยะเวลาอยางนอย 6 เดอืน ซึ่งแบงออกเปน 2 ระยะ คือ 
  1.1 ระยะเขมขน (2 เดือนแรก) โดยใชยา 4 ชนิด เพื่อใหสามารถออกฤทธิ์ในการฆาเชื้อโรคไดเกอืบหมด ซึ่ง
จะชวยทําใหผูปวยพนระยะแพรเชื้อ ไปสูบุคคลอื่นได 
  1.2 ระยะตอเนื่อง (4 เดือนหลัง) เมื่อผลเสมหะเปลี่ยนจากบวกเปนผลลบ (หลังจากใชยาครบ 2 เดือน) จะลด
ปริมาณยาลง โดยใชยาเพียง2 ชนิด เพือ่ใชในการฆาเชื้อโรคที่หลงเหลืออยู  
 ดังนั้น เมื่อผูปวยรับประทานยาตอเนื่อง จนครบกําหนดการรักษา(6 เดือน) จะทําใหผูปวยสามารถรักษาวัณโรคหายขาด
ได  
 2. ใชยาถูกตองตามขนาด เพื่อใหผูปวยเกิดความปลอดภยั ในการรักษา ผูปวยตองไมปรับลดหรือเพิ่มขนาดของยาเอง เมื่อ
มีอาการของโรคดีขึ้น 

3. ใชระยะเวลายาวที่เพียงพอ เพื่อใหเชื้อโรคถูกทําลายจนหมด และปองกันการกลับเปนซ้ํา โดยใชเวลาอยางนอย 6 เดือน 
4. ความตอเนื่องในการรักษา หากทานรับประทานยาไมตอเนื่อง หรือหยุดยาเองกอนครบกําหนดการรักษา อาจทําใหเชื้อ

วัณโรคดื้อยาได ซึ่งทานอาจตองเร่ิมตนการรักษาใหม หรือตองขยายระยะเวลาในการรักษาที่เพิ่มขึ้น 

    ชนิดของยาที่ใชในการรักษาวัณโรค               
ยาท่ีใชในการรักษาวัณโรค ประกอบดวยยาหลัก 4 ชนิด ซึ่งมีกลไกการออกฤทธิ์ ในการรักษา ดังนี้ 
 
 

                                         
                                               
  1.รูป ยา ไอโสไนอาสิด (Isoniazid/INH) 
 
 

                                            
 
2.รูป ยาไรแฟมพิซิน (Rifampicin/ RMP) 

 

1.  ยาไอโสไนอาสิค (Isoniazid/ INH) ออกฤทธิ์ฆาเชื้อแบคทีเรีย
ท่ีมีประสิทธิภาพมากที่สุดโดยจะออกฤทธิ์ฆาเชื้อโรคในโพรงแผล
ท่ีปอด ซึ่งจะมีการแบงตัวของเชือ้โรคอยูตลอดเวลา สวนใหญจะ
ถูกฆาดวยยาไอโสไนอาสิค 
     ดังนั้น ทานตองรับประทานยาไอโสไนอาสิคอยางตอเนื่อง เปน
ระยะเวลา 6 เดือน เพื่อชวยใหยาสามารถออกฤทธิ์ในการฆาเชื้อ
วัณโรค ท่ีอยูในโพรงแผลของปอดได อยางมีประสิทธิภาพ 

2.  ยาไรแฟมพิชิน (Rifamplcin/ RMP) ออกฤทธิ์ฆาเชือ้โรคท่ีอยู
ในเซลลเนื้อปอด ซึง่เปนบริเวณท่ีมีการแบงตัวอยางชา ๆ จะถูกฆา
ดวยยาไรแฟมพิชิน 
     ดังนั้น ทานตองรับประทานยาไรแฟมซิลินอยางตอเนือ่ง เปน
ระยะเวลา 6 เดือน เพื่อชวยใหยาสามารถออกฤทธิ์ในการฆาเชื้อ
โรคท่ีอยูในเซลล ไดอยางมีประสิทธิภาพ 
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                 ชนิดของยาที่ใชในการรักษาวณัโรค 
 

                                  
 
 3. รูป ยาแอธแธมบูทอล (Ethambutol/ EMP) 
 
 

                             
 
 4. รูป ยาไพราซินามัย (Pyrazinamide/ PZA)  
 
    ฉะนั้น ทานจะเห็นไดวา การใชยาเพือ่รักษาวัณโรคใหมีประสิทธิภาพและประสบความสําเร็จไดนั้น  ทานตอง
รับประทานยาอยางตอเนือ่งรวมกันท้ัง 4 ชนิด ซึ่งจะมีการปรับลดขนาดของยาตามแผนการรักษาของแพทย โดยพิจารณาจาก
ผลการเปลี่ยนแปลงของเสมหะ รวมกบัอาการและอาการแสดงของผูปวย ซึง่ใชระยะเวลาอยางนอย 6 เดือน ก็จะสามารถรกัษา
วัณโรคใหหายขาดได 

ขอควรปฏิบัติ เมือ่มีอาการขางเคียงท่ีเกิดจาการใชยารักษาวัณโรค 
 
1.  หากมีอาการขางเคียงที่ไมรุนแรงจาการใชยา เชน ปสสาวะมีสีสม คลื่นไส อาเจียน ปวดทองชาปลายมือปลายเทา 

ควรรับประทานยาตอไป ไมควรหยุดยาเอง แลวรีบไปพบแพทย       
              

                                 
                                                       มีอาการคลื่นไส                                                 มีอาเจียน 
 
 2.  อาการขางเคียงที่รุนแรง เชน ผ่ืนคัน ตามองไมชัด ตาบอดสี ตาเหลือง ตัวเหลือง หูตึง เสียการทรงตัว เดินไมตรง 
เปนลม ควรหยุดยาทันที แลวรีบไปพบแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข 
 

 
                                          ไปพบแพทย เมื่อมีอาการผิดปกติ 

3.  ยาแอธแธมบูทอล (Ethambutol/ EMP) ออกฤทธิ์ในการ
ยับยั้งการเจริญเติบโตของเชือ้โรค เพือ่ปองกันการกลับเปนซ้ํา
ของโรค 
     ดังนั้น ทานตองรับปะทานยาแอธแธมบูทอลอยางตอเนื่อง 
เปนเวลา 2 เดอืน เพื่อชวยใหยาสามารถออกฤทธิ์ในการยับยั้ง
การเจริญเติบโตของเชื้อวณัโรคไดอยางมีประสิทธิภาพ 

4.  รูป ยาไพราชินามัย (Pyrazinamide/ PZA) ออกฤทธิ์ไดดี
ในสภาวะแวดลอมท่ีมีปฏิกิริยาเปนกรด และมีฤทธิ์ทําลายเชื้อ
วัณโรคในเซลลปอดไดดี 
     ดังนั้น ทานตองรับประทานยายาไพราชินามัยอยางตอเนื่อง
เปนเวลา 2 เดอืน เพื่อชวยใหยาสามารถออกฤทธิ์ในการฆาเชื้อ
โรค ไดอยางมีประสิทธิภาพ 
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รูปแบบการสงเสรมิสุขภาพสําหรับผูปวยวัณโรคปอด 
 

การรักษาวัณโรค นอกจากการใชยาที่มีประสิทธิภาพสูงแลว การดูแลสุขภาพตนเองของผูปวย ยังคงเปนเรื่องที่มี
ความสําคัญยิ่ง เนื่องจากการดูแลสุขภาพที่ถูกตองในระหวางไดรับการรักษา จะชวยสงเสริมใหการฟนหายจากโรคไดเร็วยิ่งขึ้น 
ซึ่งผูปวยสามารถเลือกรูปแบบของการปฏิบัติไดตามความเหมาะสมกับสภาวะสุขภาพของทานได ดังตัวอยาง ตอไปนี้ 
 

                                                                          
 
                         1.  ออกกําลังกายอยางนอยสัปดาหละ 3 คร้ัง                                 2.  การนอนหลับพักผอนวันละ 6-8 ชั่วโมง 

                                                                          
 
                    3.  รับประทานอาหารครบ 5 หมู ในแตละมื้อ                                             4.  ดื่มน้ําสะอาด วันละ 8-10 แกว         

 

                                      
                5.  สวมหนากากอนามัยทุกคร้ังในที่ชุมชน                                         6.  พักผอนในสถานที่มีอากาศปลอดโปรง 
 

                                                            
                 7.  เปดหนาตางหองนอนใหแสงแดดสองถึง                                    8. รับประทานยา ครบถวน ตอเนื่องทุกวัน 
 

                                                        
         9.  งด การสูบบุหร่ี                                   10.  งด  การดื่มสุรา 
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ขั้นตอนการบันทึกการกํากับตนเองของผูปวยวัณโรคปอด 
 

ทานจะไมลืมรับประทานยา และไมลืมวันนัดพบแพทย รวมทั้งไมลืมที่จะดูแลตนสุขภาพของตัวทานเอง หากทานมี
การบันทึกการใชยาและกิจกรรมตางๆที่ทานไดปฏิบัติในแตละคร้ัง เพื่อเปนการสงเสริมความสําเร็จในการรักษาหายขาดของ
โรค โดยทานสามารถปฏิบัติตามขั้นตอน ดังตอไปนี้ 

 
1. มีชองวาง   ในตารางปฏิทิน เพื่อใหทานใชบันทึกวันที่ ที่ทานไดรับประทานยา ซึ่งเปนวันแรกของเดือน

นั้นๆ และเรียงลําดับจนครบ 1 เดือน 
 2. ชองวาง  ดานลางของวันที่ เพือ่ใหทานใชบันทึกจํานวนวันของการรับประทานยา โดยสามารถทราบถึง
จํานวนที่ใชยาที่ผานมา และเพื่อใหทานสามารถรับประทานยาไดครบ 180 วัน (6 เดือน) 
 3.  ใหทานทําเครื่องหมาย x ลงบนวันที่ในปฏิทิน พรอมกับบันทึกจํานวนวันของการรับประทานยาทุกครั้งหลังการ
ใชยา แลวเรียงลําดบัไปจนครบเดือนของแตละเดือนที่มีการใชยา (จนครบ 6 เดือน)  
 4. ใหทานบันทึกอาการผิดปกติตางๆ ที่เกิดขึ้นขณะไดรับการรักษา เชนอาการขางเคยีงจากการใชยา คําแนะนําของ
แพทยและพยาบาล รวมทั้งกิจกรรมที่ทานไดปฏิบัติในการสงเสริมสุขภาพของทาน  
 5. ใหทานบันทึกวันนัดพบแพทยลงในปฏิทิน เพื่อปองกนัการหลงลืม ซึ่งจะชวยใหทานสามารถมารับการรักษาอยาง
ตอเนื่อง ดังตัวอยาง ตอไปนี้ 

     รูปแสดงตัวอยางการบันทึกการใชยาและจํานวนวันของการใชยาในปฏิทิน   เดือน  กันยายน…พ. ศ .2553 
 

จ อ พ พฤ ศ ส อา 

  1 2 3 4 5 

……….. ……….. …91… …92… …93….. …94….. ….95..... 

6 7 8 9 10 11 12 

…..… …..… ….. …… .....… ……. ..… 

13 14 15       16 17 18 19 

….….. …… …… ....... ……. …… …… 

20 21 22 23 24 25 26 

…… …… ….... ........ ..…. ……. …… 

27 28 29 
นัดพบแพทย 

30    

……. ….... ……     
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เดือน ……….....……………..พ. ศ…….......... 
จ อ พ พฤ ศ ส อา 

       

……….. ……….. ………… ………… ……….. ……….. ……....... 

       

……..… ……..… ……..… ……… …..…… ….……. …….…. 

       

…..…….. ……..… …..…… ……….. ……..…. ………… ………… 

       

….……… ……..… ……….. ……..…. ………. …….…. ………… 

       

 
          ในแตละเดือน นอกจากทานไดบันทึกการใชยาแลว ทานควรมีการบันทึกกิจกรรมการดูแลสุขภาพของทาน พรอมกับ
อาการผิดปกติที่เกิดขึ้นกับทาน ในระหวางไดรับการรักษา เนื่องจากขอมูลเหลานี้จะเปนประโยชนตอการปรับเปลี่ยนแผนการ
ดูแลรักษาของแพทยและพยาบาลตอไป รวมทั้งการบันทึกกิจกรรมของทาน ยังชวยใหทานสามารถกํากับและดูแลสุขภาพของ
ตัวทานเองไดอยางตอเนื่อง ซึ่งการรักษาวัณโรคจะประสบความสําเร็จไดหรือไมนั้น ตองเกิดจากความตั้งใจในการรักษาของ
ทานเปนสําคญั 

บันทึก ประจําเดือน…………………………..พ.ศ. …………………… 
ใหทานบันทึกกิจกรรมที่ทานไดปฏิบัติจริงในชีวิตประจําวันและอาการผิดปกติที่เกิดขึ้นกับทาน ในระหวางไดรับ

การรักษา โดยทําเครื่องหมาย ( ) ดานหนาขอความนั้น ๆ พรอมกับบันทึกจํานวนครั้งของอาการตางๆ ที่เกิดขึ้น 
กิจกรรมการดูแลสุขภาพ 
- นอนหลับพักผอนไดวันละ 6-8 ชั่วโมง         () ปฏิบัติ     () ไมปฏิบัติ 
- ออกกําลังกายครั้งละ 20-30 นาที สัปดาหละ 2-3 วัน        () ปฏิบัติ    () ไมปฏิบัติ 
- รับประทานอาหารครบ 5 หมู ในแตละมื้อ                () ปฏิบัติ      () ไมปฏิบัติ 
- สวมหนากากอนามัยทุกคร้ัง เมื่ออยูในที่ชุมชน               () ปฏิบัติ     () ไมปฏิบัติ 
- พักผอนในสถานที่มีอากาศปลอดโปรง                      () ปฏิบัติ      () ไมปฏิบัติ 
- เปดหนาตางหองใหมีแสงแดดสองถึง                        () ปฏิบัติ      () ไมปฏิบัติ 
- นําที่นอน ผาหม หมอนและมุงมาผึ่งแดดสัปดาหละ 1 คร้ัง    () ปฏิบัติ      () ไมปฏิบัติ 
- ดื่มน้ําอยางนอยวนัละ 6-8 แกว                              () ปฏิบัติ      () ไมปฏิบัติ 
- งดการดื่มสุรา สูบบุหร่ี ชาและกาแฟ                         () ปฏิบัติ      () ไมปฏิบัติ  
อาการผิดปกติที่เกิดขึ้นระหวางการรักษา   
- อาการคลื่นไส อาเจียนหลังการกินยา    () มี……………...…คร้ัง               () ไมมี 
- น้ําหนักตัวลดใน 1 เดือน     () มี……………...…กิโล () ไมมี  
- มีผ่ืนแดงตามรางกาย      () มี …………….…คร้ัง () ไมมี 
- มีอาการตาพรามัว มองเห็นไมชัดเจน    () มี………….…… คร้ัง () ไมมี 
- มีอาการปวดตามขอตาง ๆ     () มี……………..…คร้ัง () ไมมี 
- มีอาการออนเพลยี ไมมีแรง     () มี………..………คร้ัง () ไมมี 
- มีอาการไข       () มี………………..คร้ัง () ไมมี 
- มีอาการไอถี่มากขึ้น      () มี………………..คร้ัง () ไมมี 
อื่นๆ………………………………………………………………………………………………………………………………
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               อุปกรณประกอบการทํากิจกรรมกลุมของผูปวยวัณโรคปอด 
 
 

                      
 
ภาพที่ 1 เปนภาพกระเปาผาที่แจกใหกับกลุมตัวอยาง 
 
 

                       
 
ภาพที่ 2 เปนภาพปฏิทินผาสําหรับใสซองยาตานวณัโรค 
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ภาพที่ 3 เปนภาพแสดงการจดัยาสําหรับกลุมตัวอยางจํานวน 1 เดือน  
                                                      
   

                 
      
ภาพที่ 4 เปนภาพแสดงการทาํสัญลักษณ (X) หลังการรับประทานยาของกลุมตัวอยาง 

สัญลักษณแสดง
การกินยาแลว 

ซองสําหรับใส 
ยาตานวัณโรค 

วันเริ่มตนกินยา  
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 ภาพที่ 5 เปนภาพที่แสดงวนัที่มีการนัดตรวจของกลุมตวัอยาง 
 
 

               
 
ภาพที่ 6 เปนภาพแสดงความสะดวกในการพกพาปฏิทินผาสําหรับใสซองยา 
 
 

วันนดัพบแพทย 

 
 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก จ 
การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 
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คําชี้แจงในการศึกษาและการพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง (กลุมทดลอง) 
 

 
การวิจัยเร่ือง   :  ผลการใชโปรแกรมการกาํกับตนเอง รวมกับแรงสนับสนุนทางสังคมตอ เจตคติ  
เกี่ยวกับการรักษา พฤติกรรมการดูแลตนเอง และผลสําเร็จในการรักษาของผูปวยวณัโรคปอด 
 
เรียน  ผูเขารวมวิจัยทุกทาน 
 เพื่อเปนการพทิักษสิทธิ์ของทาน ซ่ึงเปนผูที่ไดรับเชิญเขารวมการศึกษาวิจยั กอนที่ทาน
ตกลงเขารวมการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจยัขอเรียนใหทานทราบถึงเหตุผลและรายละเอยีดของการ
ศึกษาวจิัย ดังนี้ 
 สวัสดีคะ  ดิฉนันางสุภาพ  ภาสุรกุล  เปนนักศึกษาปริญญาโท  คณะพยาบาลศาสตร  
สาขาการพยาบาลผูใหญ  มหาวิทยาลัยบูรพา  กําลังศึกษาวิจยัเร่ือง ผลการใชโปรแกรมการกํากับ
ตนเอง รวมกบัแรงสนับสนุนทางสังคมตอ เจตคติเกีย่วกับการรักษา พฤติกรรมการดูแลตนเอง และ
ผลสําเร็จในการรักษาของผูปวยวัณโรคปอด โดยมวีัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลการใชโปรแกรมการ
กํากบัตนเอง รวมกับแรงสนับสนุนทางสังคมตอ เจตคติเกี่ยวกับการรักษา พฤติกรรมการดูแลตนเอง
และผลสําเร็จในการรักษาของผูปวยวณัโรคปอด และนําผลที่ไดรับจากการศึกษาไปประประยกุตใช
เพื่อสงเสริมใหมีผลสําเร็จในการรักษาของกลุมผูปวยวณัโรคปอดตอไป 
 การผูวิจัยไดเลือกทานมาเขารวมในการศึกษาครั้งนี้ เนื่องจากทานไดรับการรักษาครบ 2 
เดือนแลว และมีคุณสมบัติตรงตามเกณฑกาํหนดของกลุมประชากรที่จะทําการศึกษา โดยผูวิจยัจะ
ขออนุญาตใหทานตอบแบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล แบบสอบดานเจตคตเิกี่ยวกับการ
รักษา และพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยวัณโรคปอด จากนัน้ทานจะไดรับการเขารวม
กิจกรรมกลุมในเดือนถัดไป เดือนละ 1 คร้ัง เปนเวลา 3 เดอืน ซ่ึงการเขารวมกิจกรรมกลุมแตละครั้ง
จะใชเวลาประมาณ 45 นาที – 1 ช่ัวโมง ทานจะไดรับแจกกระเปาผาและปฏิทินผาสําหรับใสซองยา
ตานวณัโรคสําหรับ 1 เดือน โดยทานไมตองเสียคาใชจายใดเพิ่ม ประโยชนที่ทานไดรับครั้งนี้ คือ 
ทานจะไดรับความรูจากการแลกเปลี่ยนประสบการณซ่ึงกันและกันของกลุมผูปวยวณัโรค และ
เทคนิควิธีในการกํากับตนเอง เพื่อชวยใหทานสามารถดูแลตนเองไดอยางถูกตอง และรับประทานยา
ไดอยางตอเนือ่งจนครบกําหนดการรักษา หลังจากการเขารวมกิจกรรมกลุมครั้งที่ 3 ผูวิจัยขอความ
รวมมือทานใหตอบแบบสอบถามดานเจตคติเกี่ยวกับการรักษา และพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผูปวยวณัโรคปอดอีกครั้ง และผูวิจัยจะตดิตามผลการสงตรวจเสมหะของทานเมื่อส้ินสุดการรักษาใน
เดือนที่ 6  
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 หากทานยินดีเขารวมการวจิยัคร้ังนี้ ผูวิจยัขอใหทานลงนามยินยอมเขารวมในการศึกษา
วิจัย ซ่ึงทานมสิีทธิ์ที่จะตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมในการทําวจิัย การปฏิเสธจะไมมีผลตอการมา
รับการรักษา สําหรับขอมูลที่ไดรับจากการศึกษาจะถูกเก็บไว โดยไมมีการเปดเผยชือ่ของทาน ดวย
การใชรหัสแทนชื่อจริง และจะนํามาใชประโยชนในการศึกษาเทานัน้ สวนผลการวิจยัจะนําเสนอใน
ภาพรวม ทั้งนี้ ทานสามารถขอยุติเขารวมการวิจัยกอนครบกําหนดไดตลอดเวลา โดยไมมีผลกระทบ
แตอยางใด ๆ ทานยังคงไดรับการดูแลจากเจาหนาที่ของโรงพยาบาลตามปกติ   
  ถาทานมีขอสงสัยประการใดเกีย่วกับการวิจัยคร้ังนี้  ดิฉนัยินดีจะตอบคําถามใหทาน
เขาใจ ทานตดิตอสอบถามไดโดยตรงตรงตลอดเวลาที่  นางสุภาพ  ภาสุรกุล โทรศัพท 081-996 2646  
ที่อยูโรงพยาบาลพุทธโสธร อ.เมือง จ.ฉะเชิงเทรา รหัสไปรษณีย 24000 หรือ ติดตอสอบถาม 
โดยตรงไดที่ ผศ. ดร. ภาวนา กีรติยุตวงศ อาจารยที่ปรึกษาการวจิัย  ทีค่ณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลัยบรูพา  อ.เมือง จ.ชลบุรี รหัสไปรษณีย  20131 โทรศัพท 038-102835     
 ขอขอบพระคุณในความรวมมือของทานมา ณ ที่นี ้
 
        นางสุภาพ  ภาสุรกุล 
                    ผูวิจัย 
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คําชี้แจงในการศึกษาและการพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง (กลุมควบคุม) 
 

 
การวิจัยเร่ือง   :  ผลการใชโปรแกรมการกาํกับตนเอง รวมกับแรงสนับสนุนทางสังคมตอ เจตคติ  
เกี่ยวกับการรักษา พฤติกรรมการดูแลตนเอง และผลสําเร็จในการรักษาของผูปวยวณัโรคปอด 
 
เรียน  ผูเขารวมวิจัยทุกทาน 
 เพื่อเปนการพทิักษสิทธิของทาน ซ่ึงเปนผูที่ไดรับเชิญเขารวมการศึกษาวิจยั กอนที่ทาน
ตกลงเขารวมการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจยัขอเรียนใหทานทราบถึงเหตุผลและรายละเอยีดของการ
ศึกษาวจิัย ดังนี้ 
 สวัสดีคะ  ดิฉนันางสุภาพ  ภาสุรกุล  เปนนักศึกษาปริญญาโท  คณะพยาบาลศาสตร  
สาขาการพยาบาลผูใหญ  มหาวิทยาลัยบูรพา  กําลังศึกษาวิจยัเร่ือง ผลการใชโปรแกรมการกํากับ
ตนเอง รวมกบัแรงสนับสนุนทางสังคมตอ เจตคติเกีย่วกับการรักษา พฤติกรรมการดูแลตนเอง และ
ผลสําเร็จในการรักษาของผูปวยวัณโรคปอด โดยมวีัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลการใชโปรแกรมการ
กาํกับตนเอง รวมกับแรงสนับสนุนทางสังคมตอ เจตคติเกี่ยวกับการรักษา พฤติกรรมการดูแลตนเอง
และผลสําเร็จในการรักษาของผูปวยวณัโรคปอด และนําผลที่ไดรับจากการศึกษาไปประประยกุตใช
เพื่อสงเสริมใหมีผลสําเร็จในการรักษาของกลุมผูปวยวณัโรคปอดตอไป 
 การผูวิจัยไดเลือกทานมาเขารวมในการศึกษาครั้งนี้ เนื่องจากทานไดรับการรักษาครบ 2 
เดือนแลว และมีคุณสมบัติตรงตามเกณฑกาํหนดของกลุมประชากรที่จะทําการศึกษา โดยผูวิจยัจะ
ขออนุญาตใหทานตอบแบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล แบบสอบดานเจตคตเิกี่ยวกับการ
รักษา และพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยวัณโรคปอด ซ่ึงผลการวิจัยคร้ังนี้ อาจไมเปน
ประโยชนโดยตรงตอตัวทาน แตขอมูลที่ไดจากการวิจัยสามารถนําไปใชในการสงเสริมใหมี
ผลสําเร็จในการรักษา โดยการกํากับตนเองของผูปวย การสงเสริมคุณภาพชีวิตของผูปวยวัณโรค
ปอดทั่วๆไป และเปนการชวยลดงบประมาณคาใชจายในการปองกันและควบคุมวัณโรคของ
ประเทศชาติตอไป 
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 ซ่ึงผูวิจัยจะขอความรวมมือทานใหตอบแบบสอบถามดานเจตคติเกี่ยวกับการรักษา และ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยวณัโรคปอดอีกครั้ง เมื่อทานไดรับการรักษาครบ 5 เดือน และ
ผูวิจัยจะตดิตามผลการสงตรวจเสมหะของทานเมื่อส้ินสุดการรักษาในเดือนที่ 6 
 หากทานยินดีเขารวมการวจิยัคร้ังนี้ ผูวิจยัขอใหทานลงนามยินยอมเขารวมในการศึกษา
วิจัย ซ่ึงทานมสิีทธิ์ที่จะตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมในการทําวจิัย การปฏิเสธจะไมมีผลตอการมา
รับการรักษา สําหรับขอมูลที่ไดรับจากการศึกษาจะถูกเก็บไว โดยไมมีการเปดเผยชือ่ของทาน ดวย
การใชรหัสแทนชื่อจริง และจะนํามาใชประโยชนในการศึกษาเทานัน้ สวนผลการวิจยัจะนําเสนอใน
ภาพรวม ทั้งนี้ ทานสามารถขอยุติเขารวมการวิจัยกอนครบกําหนดไดตลอดเวลา โดยไมมีผลกระทบ
แตอยางใดๆ  ทานยังคงไดรับการดูแลจากเจาหนาที่ของโรงพยาบาลตามปกติ   
  ถาทานมีขอสงสัยประการใดเกีย่วกับการวิจัยคร้ังนี้  ดิฉนัยินดีจะตอบคําถามใหทาน
เขาใจ ทานตดิตอสอบถามไดโดยตรงตรงตลอดเวลาที่  นางสุภาพ  ภาสุรกุล โทรศัพท 081-996 2646  
ที่อยูโรงพยาบาลพุทธโสธร อ.เมือง จ.ฉะเชิงเทรา รหัสไปรษณีย 24000 หรือ ตดิตอสอบถาม 
โดยตรงไดที่ ผศ. ดร. ภาวนา กีรติยุตวงศ อาจารยที่ปรึกษาการวจิัย  ทีค่ณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลัยบรูพา  อ.เมือง จ.ชลบุรี รหัสไปรษณีย  20131 โทรศัพท 038-102835     
 ขอขอบพระคุณในความรวมมือของทานมา ณ ที่นี ้
 
        นางสุภาพ  ภาสุรกุล 
                    ผูวิจัย 
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ใบยินยอมเขารวมการวิจัย (กลุมทดลอง) 

------------------------ 
 หัวขอวิทยานพินธ    เร่ือง  ผลการใชโปรแกรมการกํากบัตนเอง รวมกับแรง
สนับสนุนทางสังคมตอ เจตคติเกี่ยวกับการรักษา พฤติกรรมการดูแลตนเอง และผลสําเร็จในการ
รักษาของผูปวยวณัโรคปอด 
  
 วันใหคํายนิยอม  วันที่ ………เดือน…………………..พ.ศ. ………………. 
 กอนที่จะลงนามในใบยินยอมเขารวมการวจิัยนี้ ขาพเจาไดรับการอธิบายจากผูวิจัยถึง
วัตถุประสงคของการวิจยั  วิธีการวิจยั  ประโยชนที่จะเกิดขึ้นจากการวิจัยอยางละเอยีดและมี
ความเขาใจดีแลว  ขาพเจายินดีเขารวมโครงการวิจยันี้ดวยความสมัครใจ  และขาพเจามสิีทธิที่จะ
บอกเลิกการเขารวมในโครงการวิจยันี ้เมื่อใดก็ได  และการบอกเลิกการเขารวมการวจิัยนี้ จะไม
มีผลกระทบใด ๆ ตอขาพเจา 
 ผูวิจัยรับรองวาจะตอบคําถามตาง ๆ ที่ขาพเจาสงสัยดวยความเต็มใจ ไมปดบัง ซอน
เรนจนขาพเจาพอใจ  ขอมูลเฉพาะเกีย่วกับตัวขาพเจาจะถกูเก็บเปนความลับและจะเปดเผยใน
ภาพรวมทีเ่ปนการสรุปผลการวิจัย  
 ขาพเจาไดอานขอความขางตนแลว และมีความเขาใจดีทุกประการ และไดลงนามใน
ใบยินยอมนีด้วยความเต็มใจ 
 
   ลงนาม………………………………………………………ผูยินยอม 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม………………………………………………………ผูทําวิจัย 
             (…………………………………………………………) 
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ใบยินยอมเขารวมการวิจัย (กลุมควบคุม) 

------------------------ 
 หัวขอวิทยานพินธ    เร่ือง  ผลการใชโปรแกรมการกํากบัตนเอง รวมกับแรง
สนับสนุนทางสังคมตอ เจตคติเกี่ยวกับการรักษา พฤติกรรมการดูแลตนเอง และผลสําเร็จในการ
รักษาของผูปวยวณัโรคปอด 
  
 วันใหคํายนิยอม  วันที่ ………เดือน…………………..พ.ศ. ………………. 
 กอนที่จะลงนามในใบยินยอมเขารวมการวจิัยนี้ ขาพเจาไดรับการอธิบายจากผูวิจัยถึง
วัตถุประสงคของการวิจยั  วิธีการวิจยั  ประโยชนที่จะเกิดขึ้นจากการวิจัยอยางละเอยีดและมี
ความเขาใจดีแลว  ขาพเจายินดีเขารวมโครงการวิจยันี้ดวยความสมัครใจ  และขาพเจามสิีทธิที่จะ
บอกเลิกการเขารวมในโครงการวิจยันี ้เมื่อใดก็ได  และการบอกเลิกการเขารวมการวจิัยนี้ จะไม
มีผลกระทบใด ๆ ตอขาพเจา 
 ผูวิจัยรับรองวาจะตอบคําถามตาง ๆ ที่ขาพเจาสงสัยดวยความเต็มใจ ไมปดบัง ซอน
เรนจนขาพเจาพอใจ  ขอมูลเฉพาะเกีย่วกับตัวขาพเจาจะถกูเก็บเปนความลับและจะเปดเผยใน
ภาพรวมทีเ่ปนการสรุปผลการวิจัย  
 ขาพเจาไดอานขอความขางตนแลว และมีความเขาใจดีทุกประการ และไดลงนามใน
ใบยินยอมนีด้วยความเต็มใจ 
 
   ลงนาม………………………………………………………ผูยินยอม 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม………………………………………………………ผูทําวิจัย 
             (…………………………………………………………) 
 
 
 
 

 

 
 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ฉ 
ใบอนุมัติจรยิธรรมการวิจัย 
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ภาคผนวก ซ 
ขอตกลงเบื้องตนของสถิติที  
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ผลการทดสอบขอตกลงเบื้องตนของสถติิ Independent t – test 
 
ตารางที่ 7 แสดงผลการทดสอบการแจกแจงปกติของเจตคติเกี่ยวกับการรักษา และพฤติกรรมการ 
 ดูแลตนเองของผูปวยวณัโรคปอด ระยะกอนของกลุมทดลองและกลุมควบคุม 
 

ตัวแปร คาที่ใชในการทดสอบ 

Mean Median Mode Fisher 
Skewness 
Coeffient 

Fisher 
Kurtosis 

Coefficient 

Homogeneity 
of Variance 

เจตคติเก่ียวกับการรักษา      .126 
  กลุมทดลอง 77.44 77 76 .616 -.494  
  กลุมควบคุม 78.30 78 76 -.784 -.595  
พฤติกรรมการดูแล
ตนเอง 

     .258 

  กลุมทดลอง 42.84 43 43 -.214 .098  
  กลุมควบคุม 43.40 43.50 48 -.697 -.877  

 
ตารางที่ 8 แสดงผลการทดสอบการแจกแจงปกติของเจตคติเกี่ยวกับการรักษา และพฤติกรรมการ 
 ดูแลตนเองของผูปวยวณัโรคปอด ระยะหลังการทดลองของกลุมทดลองและกลุมควบคุม 
 

ตัวแปร คาที่ใชในการทดสอบ 

Mean Median Mode Fisher 
Skewness 
Coeffient 

Fisher 
Kurtosis 

Coefficient 

Homogeneity 
of Variance 

เจตคติเก่ียวกับการรักษา      .183 
  กลุมทดลอง 84.88 85 81 -.072 -.269  
  กลุมควบคุม 78.57 78.50 82 -.096 -1.541  
พฤติกรรมการดูแล
ตนเอง 

     .077 

  กลุมทดลอง 47.41 47 51 -.251 -1.180  
  กลุมควบคุม 42.83 43.50 43 -1.306 .240  

 

 

 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ช 
ใบขอเก็บรวบรวมขอมูลเพื่อการวิจยั 
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ภาคผนวก ฌ 
ตารางเปรียบเทียบคะแนนเจตคติเกี่ยวกับการรักษา และพฤติกรรมการดูแลตนเองในระยะกอนการ

ทดลองระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม 
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 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยเจตคติเก่ียวกับการรักษา และพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผูปวยวัณโรคปอดในระยะกอนการทดลอง ของกลุมทดลองและกลุมควบคุม  
 
ตารางที่ 9  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยเจตคติเกี่ยวกับการ 
  รักษา และพฤติกรรมการดูแลตนเอง ระยะกอนการทดลอง ระหวางกลุมทดลองและ 
  กลุมควบคุม เมื่อรับรักษาครบ 2 เดือน (N = 62) 
 

ตัวแปร ชวง 
คะแนน 

กลุมทดลอง 

(n = 32) 

กลุมควบคุม 

(n =30) 
t df p-value 

(1-tailed) 

M SD M SD    

เจตคติเก่ียวกับการรักษา         
  ดานการรับประทานยา 2 -10 7.03 1.40 6.87 1.66 -.423 60 .337 
  ดานประสิทธิภาพของ     
  การรักษา 

6 -30 22.69 2.25 23.10 2.75 .649 60 .259 

  ดานการปฏิบัติตัว 4-20 15.91 1.86 16.13 1.91 .475 60 .318 
  ดานความรุนแรงของโรค 2-10 7.53 1.22 7.90 1.38 1.120 60 .134 
  ดานการปองกันการแพร 
  กระจายเชื้อ 

4-20 16.03 2.22 15.73 2.07 -.546 60 .294 

  ดานการมาตรวจตามนัด 2-10 8.25 .98 8.57 .94 1.297 60 .100 
  คะแนนเฉลี่ยโดยรวม 20-100 77.44 5.11 78.30 6.48 .584 60 .261 
พฤติกรรมการดูแลตนเอง         
  ดานการดูแลสุขภาพ  
 ทั่วไป 

0-27 18.22 3.62 18.17 2.50 -.066 60 .474 

  ดานการดูแลตนเองเพื่อ     
  สงเสริมการหายของโรค 

0-15 11.69 1.69 12.17 1.90 1.051 60 .148 

  ดานการปองกันการแพร 
  กระจายเชื้อ 

0-18 12.94 3.19 13.07 2.26 .183 60 .428 

  คะแนนเฉลี่ยโดยรวม 0-60 42.84 6.90 43.40 4.93 .363 60 .359 
 

 จากตารางที่ 91 ระยะกอนการทดลอง พบวา กลุมทดลองมีคะแนนเจตคติเกี่ยวกับการ
รักษาโดยรวม (M=77.44, SD=5.11) เมื่อพิจารณารายดานพบวา กลุมทดลองมีคะแนนเฉลี่ยดานการ
รับประทานยา (M=7.03, SD=1.04) ดานประสิทธิภาพของการรักษา (M=22.69, SD=2.25) ดานการ 
ปฏิบัติตัว (M=15.91, SD=1.86) ดานความรุนแรงของโรค (M=7.53, SD=1.22) ดานการปองกันการ 
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แพรกระจายเชือ้ (M=16.03, SD=2.22) และดานการมาตรวจตามนดั (M=8.25, SD=.98) และพบวา 
กลุมทดลองมีคะแนนเฉลี่ยพฤติกกรมการดูแลตนเองโดยรวม (M=48.84, SD=6.90) เมื่อพิจารณา
รายดานพบวา กลุมทดลองมีคะแนนเฉลี่ยดานการดูแลสุขภาพทั่วไป (M=18.22, SD=3.62) ดานการ 
ดูแลตนเองเพือ่สงเสริมการรักษาหายของโรค (M=11.69, SD=1.69) และดานการปองกันการ
แพรกระจายเชือ้ (M=12.94, SD=3.19) 
 สวนกลุมควบคุม มีคะแนนเฉลี่ยเจตคติเกีย่วกับการรักษาโดยรวม (M=78.30, SD=6.48) 
เมื่อพิจารณารายดานพบวา กลุมควบคุมมคีะแนนเฉลี่ยดานการรับประทานยา (M=6.87, SD=1.66) 
ดานประสิทธภิาพของการรกัษา (M=23.10, SD=2.75) ดานการปฏิบัติตัว (M=16.13, SD=1.91) ดาน 
ความรุนแรงของโรค (M=7.90, SD=1.38) ดานการปองกนัการแพรกระจายเชื้อ (M=15.73, 
SD=2.07) และดานการมาตรวจตามนดั (M=8.57, SD=.94) และพบวา กลุมควบคุมมคีะแนนเฉลี่ย 
เฉลี่ยพฤติกกรมการดูแลตนเองโดยรวม (M=43.40, SD=4.93) เมื่อพิจารณารายดานพบวา กลุม
ควบคุมมีคะแนนเฉลี่ยดานการดูแลสุขภาพทั่วไป (M=18.17, SD=2.50) ดานการดแูลตนเองเพื่อ
สงเสริมการรักษาหายของโรค (M=12.17, SD=1.90) และดานการปองกันการแพรกระจายเชื้อ 
(M=13.07, SD=2.26) 
 เมื่อพิจารณาผลการเปรียบเทยีบคะแนนเฉลีย่เจตคติเกี่ยวกบัการรักษา และพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองโดยรวมและรายดาน ในระยะกอนการทดลอง ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม
พบวาไมแตกตางกันอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ (p > .05) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 


