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คูมือในการดูแลเพื่อควบคุม 
โรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 

สําหรับผูปวย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 

ความหมาย  

 โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง หมายถึง กลุมโรคที่เกี่ยวของกับการอุดกั้นทางเดินหายใจสวนลาง 
ประกอบดวย  โรคหลอดลมอักเสบเรื้อรัง  ถุงลมโปงพอง  โรคหอบหืด  

อาการ 

1. การหายใจลําบาก  
2. เหนื่อยหอบเมื่อออกแรง   

3. อาการไอมีเสมหะ  และมีอาการไอเรื้อรัง ซ่ึงมักเปนมากในตอนเชา และเสมหะมักมี 
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สีขาว ถามีการติดเชื้อรวมดวย เสมหะอาจเปลี่ยนเปนสีเขียวหรือสีเหลือง 

สาเหตุ 

1. การสูบบุหร่ี 
2. มลพิษจากอากาศ เชน ควันพิษ ฝุนละออง  

3. ภาวะภูมิแพจากสารตาง ๆ  
ภาวะแทรกซอน  
1. ภาวะการหายใจวาย ในรายที่คารบอนไดออกไซดสูงมากในเลือดจะทําใหเกิดอาการ

งวงซึม และหมดสติ  
2. ภาวะแทรกซอนของหัวใจ ทําใหหัวใจหองลางขวาและหองลางซายโตขึ้นและอาจ  

ลมเหลวไดในที่สุด  
ความรูเร่ืองยา 

ยาที่ใชในการรักษา มี 4 กลุม ดังนี้  
1.  ยาขยายหลอดลม  
2.  ยาลดการบวมของเยื่อบุทางเดินหายใจ 
3.  ยาละลายเสมหะ 
4.  ยาปฏิชีวนะในผูปวยที่มีการติดเชื้อรวมดวย 
 
 

การใชยา 
1.  ผูปวยควรจําชื่อยาและขนาดยาที่ใชใหถูกตอง  
2.  รับประทานยาหรือพนยาตามแพทยส่ัง ไมควรซื้อยามาใชเอง  
3.  การเก็บรักษายา  
 3.1 ถาเปนยาเม็ด ควรเก็บยาในขวดหรือซองที่ปดสนิท ไมใหยาถูกตองแสงแดดและ

หามเก็บซองยาไวในตูเย็น 
 3.2 ถาเปนยาพน ควรทําความสะอาดทุกครั้ง หลังพนยา โดยการเช็ดรอบปากกระบอก

ยาดวยสําลี ทิชชูหรือผาแหง ไมควรลางน้ําเพราะผงยาจะเกาะติดหยดน้ําทําใหยาไมสามารถผานเขา
ปอดได ปดฝาครอบกระบอกทุกครั้งหลังใชเพื่อปองกันการปนเปอน  

4.  วิธีพนยา  
  4.1 เปดฝาจุกยาออก  
 4.2 เขยายากอนใช  
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 4.3 ถือขวดยาพนตั้งตรง  
 4.4 หายใจเขาลึก ๆ  ชา ๆ ผานทางปาก             

พรอมทั้งกดยาพนเขาไปใหพรอมกับขณะเริ่มตนหายใจเขา   
 4.5 กล้ันหายใจไวสักครูประมาณ 10 วินาที  

(นับในใจ 1-10 ชา ๆ)  เพื่อใหยาเขาไปสูหลอดลมไดเต็มที่ 
  4.6 หายใจออกทางปากชา ๆ  
 
 การจัดสิ่งแวดลอม 

 1.  หลีกเลี่ยงปจจัยสงเสริมใหมีอาการเหนื่อยหอบ ไดงาย เชน บริเวณที่มีฝุนละออง 
เกสรดอกไม ควันบุหร่ี อากาศรอนจัด เย็นจัด อับชื้น สัตวเล้ียง  
 2.  หลีกเลี่ยงการอยูใกลชิดกับผูปวยที่มีการติดเชื้อในระบบทางเดินหายใจในสถานที่ ที่
มีชุมชนแออัด โดยเฉพาะในชวงที่มีการระบาดของโรคไขหวัดใหญ สถานที่ดังกลาว เชน ตลาด 
โรงภาพยนตร โรงมหรสพ เปนตน 
  
 
 
 
 
 
การฟนฟูสมรรถภาพของปอด 

การฝกการหายใจมีหลายวิธีแตวิธีท่ีทําไดงายและไดประโยชนมากคือ          การหายใจ
ออกโดยการทําปากจูหรือจีบปากคลายขณะผิวปาก  
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วิธีทํา  
1.  หายใจเขาทางจมูก ปดปากแนน  
2.  หายใจออกชา ๆ ทางปาก ในขณะทําปากจีบ  
3.  ระยะเวลาหายใจเขาและออก เปนอัตราสวน 1 ตอ 2 (เชน หายใจเขา 2 วินาที ออก 4 

วินาที)  
4.  อยาพยายามหายใจออกยาว เกินไปจนรูสึกอึดอัดแนนในอก  

การไอเพื่อกําจัดเสมหะ 
1. หายใจเขาชา ๆ ทางจมูกใชกระบังลมและกลามเนื้อใหถูกตอง สูดใหลึก เพื่อใหลม

เขาปอดอยางเต็มที่ ผานเลยเสมหะที่อุดตันเขาไปในสวนลึกของปอด  
2. กล้ันหายใจไวประมาณ 2 วินาทีหลังการหายใจเขา  
3. พยายามไอ 1-2 คร้ัง ขณะปากเปดกวาง ไอครั้งแรก อาจทําใหเสมหะหลุดจากการ

เกาะติดหลอดลมและไอครั้งที่สองนําเสมหะออกสูภายนอก  
 การออกกําลังกาย 
 การออกกําลังกาย ทําใหกลามเนื้อทํางาน หัวใจสูบฉีดเลือดแรงขึ้น การหายใจดีขึ้น ทําให
อวัยวะทุกสวนในรางกายทํางานอยางมีประสิทธิภาพสูงขึ้น อาจทําโดยการเดินเลนในสถานที่
อากาศโปรงบริสุทธิ์ วิ่งเหยาะ ๆ และการขี่จักรยาน ควรทําเปนประจําสัปดาหละ 3-4 คร้ัง  
 การพักผอน 
 การพักผอน ผูปวยควรมีเวลาพักหลังทํากิจกรรมตาง ๆ เชน อาบน้ํา แตงตัว รับประทาน
อาหาร และมีเวลาพักผอนในชวงกลางควรมีการสงเสริมการนอนหลับ โดยใหผูปวยนอนหลับใน
ทาศีรษะสูง จัดส่ิงแวดลอมใหมีอากาศถายเทสะดวก ไมมีเสียงรบกวน ไมควรกระตุนการไอแรง ๆ 
และการหายใจแรง ๆ ระยะ 1-2 ช่ัวโมง กอนนอน ผูปวยควรไดนอนหลับพักผอนประมาณคืนละ  
5-8 ช่ัวโมง  
 การทําสมาธิ 
 การทําสมาธิทําใหจิตหยุดนิ่ง ทําใหจิตใจอารมณผอนคลายจากความเครียด พักผอน 
สามารถควบคุมกลามเนื้อทั่วรางกายใหหยอนตัว รางกายใชกาซออกซิเจนนอยลง ทําใหหอบ
เหนื่อยนอยลงสมาธิที่ดีแลว สามารถควบคุมความตกใจกลัว ควบคุมการทํางานของกลามเนื้อใชใน
การหายใจไดอยางเหมาะสม ทําใหอาการที่มากกลับนอยได มีประโยชนมากในผูปวยที่มีการ
เปลี่ยนแปลงทางอารมณแลวทําใหหอบ  
การปองกันอันตรายและภาวะแทรกซอน 

ผูปวยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง  ควรดูแลตนเอง เพื่อหลีกเลี่ยงจากปจจัยที่ทําใหอาการของ
โรคเลวลง ไดแก  
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1. การหยุดสูบบุหร่ี โดยเด็ดขาด  
2. ดูแลการทําความสะอาดของสุขภาพปากและฟน  
3. รูจักสังเกตอาการผิดปกติ เชน คล่ืนไสอาเจียน ใจสั่น และอาการหายใจลําบาก  

หากมีอาการผิดปกติเหลานี้ควรรีบมาพบแพทย และหากมีขอสงสัยใด ๆ ควรสอบถามเมื่อมาพบ
แพทยตามนัดทุกครั้ง  

4. ผูปวยบางรายที่มีอาการหายใจลําบากไดงาย ควรปรับกิจกรรมที่ทําเปนกิจวัตร 
ประจําวันใหเหมาะสมกับขีดจํากัดของตน และจัดสิ่งแวดลอมที่บานเพื่อใหใชพลังงานนอยที่สุดจะ
ชวยใหผูปวยทํากิจกรรมตาง ๆ ไดดวยตัวเอง ชวยลดภาวะแทรกซอนตาง ๆ ที่เกิดจากการอยู     เฉย 
ๆ และยังชวยใหความสามารถในการทํากิจกรรมของผูปวยดีขึ้นอีกดวย  

5. ตองหลีกเลี่ยงภาวะตาง ๆ ที่ทําใหเกิดความเครียดและวิตกกังวล ควรมีวิธีผอน 
คลายความเครียด เชน การฟงเพลง การใชเทคนิคการผอนคลาย  เปนตน  

6. หลีกเลี่ยงการดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลทุกชนิด หรือเครื่องดื่มที่คาเฟอีน เชน ชา  
กาแฟ  

การควบคุมอาหารในผูปวยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง 

รับประทานอาหารโดยยึดหลักอาหาร 5 หมู แตปรับใหเหมาะสมสําหรับผูปวยดังนี้  
 1.  รับประทานอาหารแตละมื้อจํานวนนอย และวันและหลาย ๆ คร้ัง เชน 6 มื้อ แทน 3 
มื้อตอวัน  
 2.  รับประทานอาหารชา ๆ เคี้ยวใหละเอียด อยาพูดมาก ขณะรับประทานจะทําใหลม
ลงสูกระเพาะอาหารมากขึ้น 
 3.  รับประทานอาหารออนยอยงาย เชน โจก ขาวตม  กวยจั๊บ  เปนตน  
 4.  หลีกเลี่ยงอาหารที่ยอยยาก เชน ของมัน ของทอดชนิดตาง ๆ  
 5.  หลีกเลี่ยงอาหารที่ทําใหเกิดลมในกระเพาะอาหาร เชน กระหล่ําปลี ถ่ัวชนิดตาง ๆ 
หอบ พริกไทย แอบเปล แตงโม ของหวานจัด น้ําอัดลม เบียร  เปนตน  
 6.  หลีกเลี่ยงการรับประทานอาหารประเภทนม  ช็อคโกแลต เพราะจะทําใหน้ําลาย
เหนียวและขับเสมหะออกยาก  
 7.  หลีกเลี่ยงอาหารที่มีรสเค็ม ในผูปวยที่มีโรคไตและหัวใจแทรกซอน  
 8.  ในผูปวยที่ไดรับยาสเตียรอยดมานาน อาจมีปญหากระดูกพรุน ควรเพิ่มอาหารที่มี
แคลเซียมสูง เชน ปลาตัวเล็ก กุงแหง  เปนตน  
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 9.  ควรดื่มน้ําอุนอยางนอยวันละ 8-10 แกวตอวัน เพื่อละลายเสมหะและปองกัน     การ
ขาดน้ํา หลีกเลี่ยงการดื่มน้ําเย็นจัดเพราะจะกระตุนการไอและทําใหมีเสมะมากขึ้น  

การมาตรวจตามนัด  

 ผูปวยควรมาตรวจตามแพทยนัด เพื่อที่แพทยจะไดติดตามอาการของผูปวยไดอยาง    ตอ
เนื่อง 
เม่ือไรท่ีผูปวยตองมาพบแพทยทันที  
 ปกติผูปวยโรคนี้จะตองพบแพทยเปนประจําตามกําหนดนัด แตอาจจะตองพบกอน
กําหนด หรือทันทีเมื่อมีอาการดังนี้  
 •  อาการที่เคยเปนอยูเปนมากขึ้น หรืออาการที่เกิดขึ้นนั้นเกิน 24 ช่ัวโมง  
 •  อาการใหม ซ่ึงไมเคยมีมากอน อาการตาง ๆ เหลานี้ไดแก ไข  หายใจลําบาก  หอบ ไอ  
เสมหะมากขึ้น เหนียวขนขึ้น เสมหะเปลี่ยนจากสีขาวเปนเขียว เหลืองมีเลือดปน เทาบวม หนังตา
บวม น้ําหนักตัวเพิ่มขึ้นอยางรวดเร็วเปนกิโลกรัม ช่ัวขามวันหรือคืน ปวดศีรษะ เวียนศีรษะ งวง
เหงาหาวนอนมากกวาปกติ  ใจสั่น  หัวใจ  ชีพจรเตนเร็ว เจ็บหนาอก เปนตน 
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แบบสัมภาษณ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
แบบสัมภาษณ 

 
คําชี้แจง 

 
1.  แบบสัมภาษณมี  2  สวน  คือ  
   สวนที่  1  แบบสัมภาษณขอมูลสวนบุคคลของผูปวย 
   สวนที่  2  แบบสัมภาษณพฤติกรรมความเจ็บปวยของผูปวยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง 
2.  ผูสัมภาษณกรุณาอานคําชี้แจงใหผูปวยที่ไดรับการสัมภาษณไดรับทราบรายละเอียด

กอนตอบแบบสัมภาษณแตละชุด และกรุณาตอบทุกขอคําถามเพื่อใหไดคําตอบที่สมบูรณ อันจะ
เปนประโยชนอยางยิ่งสําหรับการวิเคราะหขอมูลไดถูกตองตามความจริง เพื่อใชในการพัฒนารูป
แบบการวางแผนจําหนายผูปวยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรังตอไป  
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3.  ผูสัมภาษณกรุณาชี้แจงใหผูปวยที่ไดรับการสัมภาษณไดรับทราบวาขอมูลของ          
ผูปวยจะถูกจัดเก็บไวเปนความลับ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

แบบสัมภาษณ 
 

สําหรับผูวิจัย 
เลขที่แบบสอบถาม 

 
 

สวนที่  1  แบบสัมภาษณขอมูลสวนบุคคลของผูปวย 
 
คําชี้แจง   โปรดเติมคําลงในชองวางใหตรงกับความจริงและคําตอบของผูปวยที่ไดรับการ
 สัมภาษณ 
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1. ปจจุบันทานอายุกี่ป………………….ป 
2. จบการศึกษาชั้นใด………………………………..  
3. ในชวง 1 ปนี้ทานนอนพักในโรงพยาบาลดวยโรคนี้กี่คร้ัง………….คร้ัง 
4. ระยะเวลาที่นอนพักในโรงพยาบาลครั้งนี้กี่วัน…………วัน (ตั้งแตแรกรับจนถึง

จําหนาย)  
5. กอนเขารับการรักษาในโรงพยาบาลครั้งนี้ทานเคยไดรับความรูเร่ืองโรคปอดอุดกั้น

เร้ือรัง หรือการปฏิบัติตัวเมื่อเปนโรคนี้หรือไม  
……………………………………………………………………………..………………………
……………………………………………………..………………………………………………
…… 
………………………..……………………………………………..………………………………. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สวนที่  2   แบบสัมภาษณพฤติกรรมความเจ็บปวยของผูปวยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
 
 พฤติกรรมความเจ็บปวย หมายถึง กิจกรรมที่เกี่ยวของกับความเจ็บปวยที่ผูปวย ปฏิบัติเพื่อ
ใหความรุนแรงของโรคลดลง ไดแก การแสวงหาการรักษาพยาบาล การใหความรวมมือในการ
รักษาพยาบาลและการหลีกเลี่ยงภาวะหรือส่ิงกระตุนที่ทําใหโรคมีความรุนแรงขึ้น 
 
คําชี้แจง โปรดใสเครื่องหมาย ลงในชองที่ตรงกับคําตอบของผูปวยที่ไดรับการสัมภาษณ 
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ทําบอยมาก  หมายถึง กิจกรรมนั้นปฏิบัติเปนประจําสม่ําเสมอทุกคร้ัง 
ทําบอย    หมายถึง กิจกรรมนั้นปฏิบัติบอยหรือเกือบทุกคร้ัง 
ทําบางครั้ง  หมายถึง กิจกรรมนั้นปฏิบัติเปนบางครั้ง 
ทํานอย   หมายถึง กิจกรรมนั้นปฏิบัตินอยมากหรือเกือบไมไดปฏิบัติเลย 
ไมไดทํา    หมายถึง  กิจกรรมนั้นไมไดปฏิบัติเลย   
ไมเก่ียวของ  หมายถึง  กิจกรรมนั้นไมไดรับการรักษา หรือไมเคยเกิด

กิจกรรมนั้น 
 
ตัวอยาง 
 โปรดใสเครื่องหมาย ลงในชองที่ตรงกับคําตอบของผูปวยที่ไดรับการสัมภาษณ 
 

ขอความ ทําบอย
มาก 

ทําบอย ทําบาง 
คร้ัง 

ทํานอย ไมได 
ทํา 

ไมเกี่ยว
ของ 

 สําหรับ 
ผูวิจัย 

(0) ทานทํางานที่ตองใชแรงมาก          
 
ตัวอยางขางตน  ผูตอบทําเครื่องหมาย  ในชอง “ทําบอยมาก” แสดงวาผูปฏิบัติเปนประจําสม่ําเสมอ
ทุกครั้งที่มีกิจกรรม 
 
 
 
 
 
 
 
 โปรดใสเครื่องหมาย ลงในชองที่ตรงกับคําตอบของผูปวยที่ไดรับการสัมภาษณ  

ทานทํากิจกรรมตอไปนี้บอยเพียงใด 

1.  พฤติกรรมความเจ็บปวยดานการแสวงหาการรักษาพยาบาล 

ขอความ ทําบอย
มาก 

ทําบอย ทําบาง 
คร้ัง 

ทํานอย ไมได 
ทํา 

ไมเกี่ยว
ของ 

 สําหรับ 
ผูวิจัย 
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1.    ทานซื้อยารักษาอาการหายใจหอบ
เหนื่อยมารับประทานเอง 

        

32. ทานสอบถามขอมูลเกี่ยวกับสถาน
ที่ หรือวิธีการรักษาอื่น จากญาติ
หรือเพื่อนบานเมื่อรับประทานยา
จากโรงพยาบาลแลวอาการไมดีขึ้น 

 

        

33. ทานรับประทานยาสมุนไพรที่ญาติ
หรือเพื่อนบานนํามาใหโดยหยุดรับ
ประทานยาจากโรงพยาบาล 

        

34. เมื่อใชยาพนเอง 1-2 ครั้ง แลว
อาการเหนื่อยหอบไมดีขึ้น ทานมา
รับการรักษาที่โรงพยาบาลทันที 

        

35. ทานเปลี่ยนแพทยและสถานที่
รักษาเนื่องจากการรักษากับแพทย
ประจําไมทําใหอาการหอบเหนื่อย
ของทานดีขึ้น 

        

36. เมื่อมีปญหาหรือขอสงสัยตาง ๆ 
เกี่ยวกับโรคหรือการปฏิบัติตนทาน
ปรึกษาแพทย พยาบาลหรือจาหนา
ที่สถานีอนามัยทุกครั้ง 

        

37. ทานสอบถามขอมูลกับแพทย
ประจําของทานเมื่อตองตัดสินใจ
เลือกการรักษา 

        

38. ทานมาตรวจตามที่แพทยนัด         
39. เมื่อมีไข ไอ เจ็บคอ เปนหวัด 

เสมหะ เร่ิมเปลี่ยน เปนสีเหลือง
หรือสีเขียว ทานซื้อยา แกหวัดมา
รับประทานเอง 

        

 
 
2.  พฤติกรรมความเจ็บปวยดานการใหความรวมมือในการรักษาพยาบาล 
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ขอความ ทําบอย

มาก 
ทําบอย ทําบาง 

คร้ัง 
ทํานอย ไมได 

ทํา 
ไมเกี่ยว
ของ 

 สําหรับ 
ผูวิจัย 

ดานการบรรเทาอาการหอบเหนื่อย         
40. ทานฝกการหายใจเพื่อบรรเทาอาการ

หอบเหนื่อยตามคําแนะนําของแพทย
และพยาบาล 

        

41. เมื่อไดรับออกซิเจนชวยการหายใจ
ขณะอยู           โรงพยาบาลทานใส
สายออกซิเจนอยูตลอดเวลา 

        

42. ทานใชออกซิเจนชวยการหายใจตาม
จํานวนที่       เจาหนาที่ของโรง
พยาบาลปรับใหเทานั้น 

        

43. ทานจะใชยาพนขยายหลอดลมตาม
แผนการรักษาเสมอ เมื่อมีอาการหอบ
เหนื่อย  

        

44. ทานพยายามทําใจใหสบายหรือผอน
คลายความเครียดตามคําแนะนําของ
แพทยและพยาบาล 

        

45. ทานทํากิจกรรมตาง ๆ หรือพักผอน
ตามคําแนะนําของแพทยและพยาบาล 

        

ดานการรับประทานยา         
46. ทานรับประทานยาตามที่แพทยหรือ

พยาบาลแนะนํา  
        

47. ทานเพิ่มขนาดของยาเองเมื่อมีอาการ
เหนื่อยหอบมากขึ้น 

        

48. ทานจะรับประทานยาโดยไมหยุดยา
แม รูสึกสบายขึ้น 

        

49. ทานสังเกตอาการผิดปกติที่เกิดขึ้น
หลังรับประทานยาตามแพทยส่ังและ
หาวิธีแกไขได 
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50. ยาบางตัวทําใหทานใจสั่น ทานจึงหยุด
รับประทานยานั้น ๆ โดยไมตอง
ปรึกษาแพทย 

        

ดานโภชนาการ         
51. ทานรับประทานอาหารออน ยอยงาย 

มื้อละนอย ๆ วันละหลาย ๆ มื้อ 
        

52. ทานรับประทาน ผัก และผลไม         
ขอความ ทําบอย

มาก 
ทําบอย ทําบาง 

คร้ัง 
ทํานอย ไมได 

ทํา 
ไมเกี่ยว
ของ 

 สําหรับ 
ผูวิจัย 

53. ทานดื่มสุราหรือเครื่องดื่ม ประเภท ชา 
กาแฟ  

        

ดานการออกกําลังกาย         
54. ทานออกกําลังกายโดยการเดินหรือ

ออกกําลังกายเบา ๆ วันละ 1-2 คร้ัง 
และออกกําลังกายอยางนอยครั้งละ 
20-30 นาที 

        

55. ทานออกกําลังกายอยางชา ๆ ไมหัก
โหม 

        

56. ทานจะหยุดออกกําลังกายทันที และ
นั่งหรือนอนพักจนหายเหนื่อยเมื่อ
ทานรูสึกเหนื่อยมากกวาปกติ ใจสั่น 
หรือหายใจขัดขณะออกกําลังกาย 

        

ดานการพักผอน         
57. ทานพักผอนชวงกลางวันโดยการอาน

หนังสือ ฟงวิทยุ หรือนอนพัก ฯลฯ 
        

58. ทานนอนหลับสนิทตลอดคืน 
ประมาณคืนละ 5-8 ช่ัวโมง 

        

59. ทานไดนอนหลับในสถานที่ที่มีอากาศ
ถายเทไดสะดวก ไมมีเสียงรบกวน  

        

60. ทานรับประทานยานอนหลับเองกอน
นอน 
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3.  พฤติกรรมความเจ็บปวยดานการหลีกเล่ียงภาวะหรือสิ่งท่ีกระตุนใหโรคมีความรุนแรงขึ้น 
 

ขอความ ทําบอย
มาก 

ทําบอย ทําบาง 
คร้ัง 

ทํานอย ไมได 
ทํา 

ไมเกี่ยว
ของ 

 สําหรับ 
ผูวิจัย 

61. ทานหลีกเลี่ยงการอยูในสถานที่ที่มี
ควัน หรือฝุนตาง ๆ  

        

62. ทานกําจัดขยะที่บานโดยวิธี การเผา         
63. ถาจําเปนตองเขาไปในสถานที่ที่มีควัน

หรือฝุน  ทานปองกันควัน หรือฝุน 
โดยการใชผาปดปากและจมูก  

        

64. ทานไมเขาใกลสัตวเล้ียงที่มีขน เชน 
แมว สุนัข และนก  

        

65. ทานไปสถานที่ที่ปลูกดอกไม         
66. ทานพยายามรักษารางกายใหอบอุนอยู

เสมอ เมื่ออากาศเย็น 
        

67. ทานหลีกเลี่ยงไมใกลชิดผูที่มีการติด
เชื้อระบบทางเดินหายใจ 

        

68. ทานไมสูบบุหร่ี และไมอยูใกลผูที่สูบ
บุหร่ี 

        

69. ทานหลีกเลี่ยงการอยูในที่แออัด เชน 
โรงภาพยนตร สถานเริงรมย 

        

70. ทานหลีกเลี่ยงการอยูในที่ที่มีอากาศ
รอนจัด 
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แบบสอบถาม  

 
คําชี้แจง 

 
1.  แบบสอบถามมี  2  สวน  คือ  
   สวนที่  1  แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ 
   สวนที่  2  แบบสอบถามการรับรูคุณคาการวางแผนจําหนายผูปวยของพยาบาลวิชา

ชีพ  
2.  กรุณาอานคําชี้แจงกอนตอบแบบสอบถามแตละชุด โดยละเอียดและกรุณาตอบ ทุก

ขอคําถาม เพื่อใหไดคําตอบที่สมบูรณ อันจะเปนประโยชนอยางยิ่งสําหรับการวิเคราะหขอมูลไดถูก
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ตองตามความจริง  เพื่อใชในการพัฒนารูปแบบการวางแผนจําหนายผูปวยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรังตอ
ไป 

3.  ขอมูลของทานจะถูกจัดเก็บไวเปนความลับ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แบบสอบถาม 
 

สําหรับผูวิจัย 
เลขที่แบบสอบถาม 

 
 

สวนที่  1   ขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพ  
 
คําชี้แจง   โปรดเติมคําลงในชองวางใหตรงกับสภาพที่เปนจริงเกี่ยวกับตัวทาน 

 
1.   ปจจุบันทานมีอายุ………………….ป 



 167

2.  วุฒิการศึกษาทางการพยาบาล……………………………………………………... 
3.  ทานปฏิบัติงานดานการพยาบาลมาแลวรวมทั้งส้ิน……………ป  
 
 
 

สวนที่  2   แบบสอบถามการรับรูคุณคาการวางแผนจําหนายผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ 
 
 การรับรูคุณคาของการวางแผนจําหนายผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง ความรูสึกนึก
คิดและความตระหนักถึงความสําคัญของการวางแผนจําหนายผูปวยโรคปอดอุดกั้น เร้ือรังของ
พยาบาลวิชาชีพ  
 
คําชี้แจง โปรดใสเครื่องหมาย ลงในชองวางทายขอความซึ่งตรงกับความคิดเห็นของทาน 
 มากที่สุด  ในการตระหนักถึงผลของการวางแผนจําหนายผูปวย  
 
 มากที่สุด  หมายถึง ทานตระหนักถึงผลของการวางแผนจําหนายผูปวย 
           ตามขอความนั้น มากที่สุด  
 มาก    หมายถึง ทานตระหนักถึงผลของการวางแผนจําหนายผูปวย 
           ตามขอความนั้น มาก 
 ปานกลาง หมายถึง ทานตระหนักถึงผลของการวางแผนจําหนายผูปวย 
           ตามขอความนั้น ปานกลาง 
 นอย    หมายถึง ทานตระหนักถึงผลของการวางแผนจําหนายผูปวย 
           ตามขอความนั้น นอย 
 นอยที่สุด  หมายถึง ทานไมตระหนักถึงผลของการวางแผนจําหนายผูปวย 
           ตามขอความนั้น  
ตัวอยาง 
 โปรดใสเครื่องหมาย ลงในชองวางทายขอความซึ่งตรงกับความคิดเห็นของทาน 
มากที่สุด  ในการตระหนักถึงผลของการวางแผนจําหนายผูปวย  

 
ขอความ 

มาก 
ที่สุด 

มาก ปาน 
กลาง 

นอย นอย 
ที่สุด 

 สําหรับ 
ผูวิจัย 

(0) การวางแผนจําหนายเปนผลทําใหความวิตก
กังวลของผูปวยและครอบครัวลดลง 
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ตัวอยางขางตน  ผูตอบทําเครื่องหมาย  ในชอง “มาก” แสดงวาทานตระหนักถึงผลของ             การ
วางแผนจําหนายผูปวยมาก 
 
 
 
 
 โปรดใสเครื่องหมาย ลงในชองวางทายขอความซึ่งตรงกับความคิดเห็นของทาน 
มากที่สุด  ในการตระหนักถึงผลของการวางแผนจําหนายผูปวย  
 

 
ขอความ 

มาก 
ที่สุด 

มาก ปาน 
กลาง 

นอย นอย 
ที่สุด 

 สําหรับ 
ผูวิจัย 

1. การวางแผนจําหนายผูปวยเปนผลทําใหผู
ปวยไดรับการพยาบาลอยางตอเนื่อง 

       

2. การวางแผนจําหนายผูปวยทําใหลดคาใชจาย
ในการรักษาพยาบาลของผูปวย 

       

3. การวางแผนจําหนายผูปวยทําใหลดจํานวน
วันที่            ผูปวยอยูในโรงพยาบาล 

       

4. การวางแผนจําหนายผูปวยทําใหการดูแลสุข
ภาพเปนระบบ 

       

5. การวางแผนจําหนายผูปวยเปนผลทําใหผู
ปวยสามารถชวยเหลือตนเองเมื่อกลับไปอยู
บานได 

       

6. การประเมินปญหาผูปวยและครอบครัวตั้ง
แต         แรกรับทําใหพยาบาลทราบถึงความ
ตองการที่          แทจริง 

       

7. การประเมินปญหาผูปวยและครอบครัวตั้ง
แต        แรกรับจะนําไปสูการวางแผน
จําหนายผูปวยไดอยางเหมาะสม 

       

8. การที่ผูปวยและครอบครัวมีสวนในการ
กําหนด      เปาหมาย  วางแผนและปฏิบัติกิจ
กรรมตาง ๆ รวมกับพยาบาลทําใหผูปวยเขา
ใจปญหาของตนไดอยางแทจริง  
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9. การที่ผูปวยและครอบครัวมีสวนในการ
กําหนด        เปาหมาย วางแผนและปฏิบัติกิจ
กรรมตาง ๆ รวมกับพยาบาลทําใหผูปวยรวม
มือในการรักษา 

       

10. การวางแผนจําหนายผูปวยเปนการสงเสริม
สนับสนุนการใหคําปรึกษารวมกันของทีมสุข
ภาพ 

       

11. การวางแผนจําหนายผูปวยที่กําหนดเปน
นโยบายของกลุมงานการพยาบาล ทําใหการดู
แลผูปวยมีมาตรฐานที่ชัดเจน 

       

 
 

ขอความ 
มาก 
ที่สุด 

มาก ปาน 
กลาง 

นอย นอย 
ที่สุด 

 สําหรับ 
ผูวิจัย 

12. การสอนวิธีการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันของ
ผูปวยขณะอยูโรงพยาบาลมีความสําคัญตอ
การดูแล        ตนเองขณะอยูที่บาน 

       

13. การฝกทักษะตาง ๆ เชน การฟนฟูสมรรถ
ภาพของปอด การออกกําลังกาย ขณะอยูโรง
พยาบาลมีความสําคัญตอการฝกปฏิบัติการดู
แลตนเองขณะอยูที่บาน  

       

14. การวางแผนจําหนายผูปวยทําใหลดภาวะ
แทรกซอนของโรค 

       

15. การวางแผนจําหนายผูปวยทําใหลดการกลับ
เปนซ้ํา 

       

16. การวางแผนจําหนายผูปวยเปนการพยาบาล
ที่ครอบคลุมดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม 

       

17. การวางแผนจําหนายผูปวยเปนการเตรียม
ความพรอมของผูปวยที่จะดูแลตนเองได 

       

18. ทานมีสวนกระตุนใหผูปวยและครอบครัวมี
สวนรวมในการวางแผนจําหนาย 

       

19. การประชุมปรึกษาในทีมพยาบาลกอนและ
หลังการวางแผนจําหนายผูปวยมีความสําคัญ 
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20. การสงตอแผนการจําหนายผูปวยของทีมการ
พยาบาลทําใหแผนการจําหนายไดรับการ
ปฏิบัติอยางตอเนื่อง 

       

21. ผูปวยที่ไดรับการวางแผนจําหนายเกิดความ
มั่นใจในการดูแลสุขภาพตนเอง 

       

22. การวางแผนจําหนายผูปวยทําใหผูปวย
สามารถ        ดูแลตนเองไดสอดคลองกับ
สภาพความเปนจริง 

       

23. การวางแผนจําหนายผูปวยเปนการสรางสัม
พันธภาพที่ดีตอกันระหวางผูปวยและพยาบาล 

       

24. การวางแผนจําหนายผูปวยทําใหเกิดความเขา
ใจที่ดีตอกันระหวางผูปวยและครอบครัว 

       

25. การประเมินผลการเรียนรูของผูปวยและครอบ
ครัวในการปฏิบัติกิจกรรมกอนจําหนายทําให
พยาบาล          วางแผนจําหนายผูปวยไดมีประ
สิทธิภาพ 

       

 ขอคิดเห็น  ปญหา  อุปสรรค และขอเสนอแนะ…………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………… 
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ผลการบันทึกแบบตรวจสอบขั้นตอนการวางแผนจําหนายผูปวย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ความครอบคลุมตามกระบวนการบันทึกตามแบบตรวจสอบขั้นตอนการวางแผนจําหนายผูปวย 

 
ตารางที่   11 แสดงรอยละและระดับการบันทึกของขั้นตอนการวางแผนการจําหนายผูปวย 
 ในขั้นตอนของการประเมินปญหาและความตองการการดูแลภายหลังจําหนาย 
 การวางแผนจําหนายปฏิบัติตามแผนการจําหนายผูปวยและประเมินผล  
 

ขอความ 
จํานวน (n = 20) 

 ทํา รอยละ ไมทํา รอยละ 

ขั้นตอนที่ 1  การประเมิน 
    

1.  ประเมินสภาพรางกายจิตใจ ตามแบบฟอรม
ประเมินสมรรถนะ 

20 100 0 0 

2.  ความสามารถของผูปวยในแตละวัน 20 100 0 0 
3.  สถานที่  และแหลงประโยชนในชุมชนของผูปวย 20 100 0 0 
4.  บุคคลที่จะใหการดูแลผูปวยที่บาน 20 100 0 0 
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5.  บันทึกถึงปญหาที่ตองการการดูแลอยางตอเนื่อง 20 100 0 0 
6.  ประเมินความรู  ความสามารถของผูปวยเรื่อง
อาหารยา  การออกกําลังกาย และภาวะแทรกซอน 

20 100 0 0 

ขั้นตอนที่  2  การวางแผน 
    

กําหนดกิจกรรมการใหความรูแผนการจําหนาย       ผู

ปวยตามรูปแบบ 

20 100 0 0 

1.  M = ความรูเร่ืองยา 
20 100 0 0 

2.  E = การจัดสิ่งแวดลอมและการจัดการเกี่ยวกับ

ปญหาทางการเศรษฐกิจ 

20 100 0 0 

3.  T = วิธีการรักษาตัวเพื่อการรักษาพยาบาลตนเอง 
20 100 0 0 

4.  H = แนวทางการปฏิบัติตัว เพื่อใหมีสุขภาพดี 
20 100 0 0 

5.  O = การติดตอสถานที่ บุคคลท่ีสามารถใหความ

ชวยเหลือ 

20 100 0 0 

6.  D = ขอมูลดานอาหารเฉพาะโรค 
20 100 0 0 

 
ตารางที่  11   (ตอ) 
 

ขอความ 
จํานวน (n = 20) 

 ทํา รอยละ ไมทํา รอยละ 
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ขั้นตอนที่ 3 ปฏิบัติตามแผนการจําหนายผูปวยและ
ประเมินผล 
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1. การใหความรูแกผูปวยเรื่องโรคภาวะแทรกซอน 
20 100 0 0 

2. การใหความรูเร่ืองวิธีการรับประทานยา เวลา 

ขนาดและอาการขางเคียง 

20 100 0 0 

3. คําแนะนําเรื่องอาหารเฉพาะโรค ตามสภาพอาการ

ของโรคของผูปวย 

20 100 0 0 

4. การสอนและสาธิตเก่ียวกับทักษะที่จําเปนกอน

จําหนายออกจากโรงพยาบาล เชน การออกกําลังกาย 

การพนยา การบริหารการ หายใจ 

18 90 2 10 

5. การจัดเตรียมอุปกรณใหเหมาะสมตามสภาพ            

ผูปวยกอนจําหนายออกจากโรงพยาบาล 

19 95 1 5 

6. การนัดตรวจสุขภาพและการเตรียมตัวมาพบ

แพทย 

19 95 1 5 

7. บันทึกการสงตอผูปวยไปยังพยาบาลสาธารณสุข 
19 95 1 5 

8. บันทึกการสงตอผูปวยไปยังพยาบาลสาธารณสุข 
20 100 0 0 

9. การวินิจฉัยคร้ังสุดทาย 
20 100 0 0 

10. สภาพกอนจําหนาย 
20 100 0 0 
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11. สัญญาณชีพกอนจําหนาย 
20 100 0 0 

12. ประเภทการจําหนาย 
20 100 0 0 

13. สรุปคําแนะนําท่ีใหผูปวยหลังกอนจําหนาย 
20 100 0 0 
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