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 The purposes of  this quasi-experimental research were 1) to compare self  
management behavior at school of school-aged children with asthma before and after  
received supportive nursing system combined with computer assisted instruction, and  2) to 
compare self management behavior at school of school-aged children with asthma  between 
the group received supportive nursing system combined with computer  assisted instruction 
and  the group received routine teaching. Subjects consisted of 40 school-aged children with 
asthma who received treatment at  allergy clinic, Out-Patient Department, Queen Sirikit National 
Institute of Child Health.They were assigned into  group by matching age and sex. There were 
20 patients in each group. The experimental instrument was the nursing care plan of supportive 
nursing system on asthma  management and the computer assisted instruction title “asthma 
self management”. The instrument for collecting data was self  management  behavior 
questionnaire which was content validated and  tested for reliability at .88.Data were  analyzed  
by  mean,  standard deviation,  and  t-test.   

The major findings were as follows: 
1. The self management behavior at school  of school-aged children with  asthma after 

received the supportive nursing system combined with computer assisted  instruction was   
higher  than  before  received  the supportive nursing system combined with computer assisted  
instruction  at  a  significant  level  of .05.   

2. The self management behavior at school of school-aged children with asthma 
received the supportive nursing system combined with computer assisted instruction was 
higher than those who received routine teaching at a significant level of .05.  
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บทท่ี  1 
 

บทนํา 
 
ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
            โรคหอบหืด คือ โรคที่มีการอักเสบเรื้อรังของหลอดลม  ทําใหหลอดลมผูปวยมีความไวตอ
สิ่งกระตุนตางๆ แลวทาํใหเกดิการบวมและการตีบแคบของเยื่อบุหลอดลม  รวมทั้งมเีสมหะมากใน
หลอดลมดวย (มุกดา  หวงัวีรวงศ, 2541: 304) โรคหอบหืดเปนโรคในกลุมโรคเรื้อรังทีพ่บมากที่สุด
ในเด็ก (Camphell and Glasper, 1995) ทําใหเกิดปญหาสุขภาพและคุกคามการดําเนนิชีวิตซึง่
ถือเปนวิกฤตการณอยางหนึง่ที่สาํคัญของผูปวยเด็ก เนือ่งจากเด็กเปนวัยที่มกีารเจริญเติบโตและมี
พัฒนาการทัง้ทางดานรางกาย จิตใจ อารมณและสังคม  โรคหอบหืดในเด็กมอุีบัติการณสูงขึ้น
โดยเฉพาะอยางยิง่ในประเทศอุตสาหกรรมรวมทัง้ในประเทศไทย แมจะมียาและแนวทางการรักษา
ที่ดีก็ยงัพบผูปวยเสียชวีิตจากโรคหอบหืด  โดยหนึง่ในสามของผูปวยเด็กโรคหอบหดืที่เสียชวีิตเปน
ผูปวยที่มีอาการที่จัดอยูในระดับอาการที่ไมรุนแรง   การเจ็บปวยดวยโรคหอบหืดในเด็กจงึทาํใหมี
การสูญเสียทางเศรษฐกิจและคุณภาพชีวติของผูปวย   (ชลีรัตน ดิเรกวัฒนชัย, 2544: 619)     
นอกจากนี ้ Phyllis and Tyra (2001) สํารวจพบวา ผูปวยเด็กที่ตองนอนพกัรักษาตวัใน
โรงพยาบาลเด็กใน Philadelphia รอยละ 30 จากแผนกฉุกเฉินเปนเด็กที่ไดรับการวินิจฉัยวาเปน
โรคหอบหืด สําหรับในประเทศไทยจากการสาํรวจเด็กวัยเรยีนพบความชกุของโรคหอบหืด
ประมาณ  2  ลานคนที่ปวยดวยโรคนี ้ (ปกิต วิชยานนท, 2539)  และจากขอมลูสรุปรายงานการ
ปวยดวยโรคหอบหืดในเด็กของสถาบนัสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชนิี ป 2542 มีอัตราปวยจาํนวน  
280  ตอประชากร 100,000 คน (กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 2542) 

โรคหอบหืดในวัยเด็กที่เปนหลังจากอาย ุ6 ปไปแลว  และโรคยังมีอาการชัดเจนจัดเปนโรค
หอบหืดเรื้อรัง (จรุงจิตร งามไพบูลย, 2538)     ซึ่งเดก็ในวยันี้จัดเปนวัยเรียน  Erickson กลาววา 
วัยเรียนเปนวยัที่มพีัฒนาการและมีความกาวหนาเปนวยัแหงการประสบผลสําเร็จ หรือความรูสึก
ดอย เนื่องจากเด็กวยันี้มีประสบการณมากขึ้น เชน  ประสบการณในโรงเรียน   ตองการประสบ
ผลสําเร็จในส่ิงที่ตนกระทําเพื่อใหเกิดความภาคภูมิใจ  การยกยองนบัถือจากกลุม ซึ่งความสาํเร็จ
ในวัยนี้มีผลตอบุคลิกภาพของเด็ก  ถาเดก็ประสบความลมเหลวก็จะทําใหเด็กเกิดปมดอยและมผีล
ตอบุคลิกภาพของเด็กในที่สดุ (สุวดี ศรีเลณวัติ, 2530: 7)  ถาเด็กสามารถเรียนรูในการใชชีวิตกับ
โรคไดอยางเหมาะสมกับการดําเนินชีวิตในวัยเรียน กจ็ะทาํใหเด็กกาวไปสูความสาํเร็จและไมรูสึก
วาตนเองมีปมดอยสามารถเติบโตเปนบุคคลที่มีคุณภาพ ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดมีความ 
สามารถในการจัดการกับความเจ็บปวยแตกตางกันไปตามพัฒนาการ คือ ผูปวยเด็กอายุ  6–7 ป 
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ความสามารถในการจัดการตนเองในเรื่อง อาการและความเจ็บปวยตองการความชวยเหลือเมื่อ
เกิดอาการ ผูปวยเด็กอาย ุ 8–10 ป สามารถรับประทานยาหรือพนยาขยายหลอดลมไดเองภายใต
การดูแลของผูใหญตลอดเวลา  แตเมื่ออยูคนเดียวจะไมคอยมีความมั่นใจ แตเด็กจะรูจักวิธเีปลีย่น
กิจกรรมเพื่อลดกําลังของการหายใจ ผูปวยเด็กสามารถบอกไดวาขั้นตอนวธิีการลดอุบัติการณ 
และความรุนแรงของโรคหอบหืด เชน การพนยาขยายหลอดลมกอนออกกําลงักาย การใชเทคนคิ
การหายใจ และการผอนคลาย (Sharon,1999)  และการที่ผูปวยเด็กโรคหอบหืดมอีาการรุนแรงขึ้น
ตองขาดเรียนและตองเขาพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลจนไมสามารถใชชีวิตไดตามปกติ  มักเกิดจาก
การไมสามารถจัดการกับอาการของโรคไดดวยตนเองมากกวาการเกิดจากความรุนแรงของโรคเอง 
(Bernard-Bonnin A.C. et al., 1995)  และจากการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของผูปวยเด็กวัยเรยีน 
โรคหอบหืดอายุ 7-12 ป ทีม่ีการควบคุมโรคตางกัน พบวา ผูปวยเด็กวัยเรียนที่ไมสามารถจัดการ
โรคหอบหืดไดดวยตนเองมพีฤติกรรมสุขภาพไมถูกตอง ในเรื่อง การปฏิบัติตัวเมื่อมอีาการเริ่มตน
ของอาการหอบ  การพนยาขยายหลอดลมกอนออกกําลังกายที่ตองใชแรงมาก และการบริหารการ
หายใจเพื่อใหปอดแข็งแรงยังปฏิบัติไมถูกตอง (กัญญา วันชยันาวนิ, 2541)     การ ศึกษาคุณภาพ
ชีวิตเด็กวยัเรียนโรคหอบหืดอายุ 7-12 ป  พบวากลุมตัวอยางรอยละ 44.5 มีคุณภาพชวีิตไมดีและ
มีพฤติกรรมสขุภาพไมถูกตองในเรื่อง การหลีกเลีย่งบริเวณที่มีคนแออัด การดแูลไมใหเลนและ
ใกลชิดกับคนที่เปนหวัด   การฝกบริหารการหายใจทุกวนัและเมื่อเกิดอาการหอบหืด การนาํยา
ขยายหลอดลมพกติดตัวเมือ่ออกนอกบาน (พัชรินทร เวียงแกว, 2542)      

เนื่องจากผูปวยเด็กวยัเรียนใชเวลา 8 -10 ชั่วโมงอยูที่โรงเรียน ดังนัน้ภาวะสุขภาพของเด็ก
จึงขึ้นอยูกับตัวเด็กเองในการดูแลสุขภาพ โดยอนัตรายตางๆ ที่จะเกิดขึ้นจากโรคหอบหืดอาจจะ
รุนแรงถึงขัน้เสียชีวิต (Swanson and Thompson,1994 ; Pauline L., 1997)    จากการทบทวน
วรรณกรรมพบวา ผูปวยเด็กโรคหอบหดืจะไดรับผลกระทบในเรื่องความสามารถในการเลนกฬีา
และการแขงขัน เพราะเดก็จะถูกจาํกัดกิจกรรม นอกจากนี้ความเจ็บปวยยงัทาํใหเด็กตองขาดเรียน
ซึ่งเปนการเสยีเปรียบทางการศึกษา  ทําใหเด็กเกิดความซึมเศราและรูสึกดอยคา (Lorrie, 1996)   
ในชวงอายนุี้เด็กจะเปลี่ยนสัมพันธภาพจากสมาชิกในครอบครัวไปสูเพื่อนมากขึน้ และเพื่อนจะมี
อิทธิพลในมุมมองของพวกเขาเอง ในเรื่องความเชื่อมัน่ในตัวเอง  เมื่อเด็กมีความรูสึกวาแตกตาง
จากคนอืน่ เด็กจะจัดการกับความแตกตางโดยการหลบหนีออกจากสงัคมโดยการอยูตามลาํพัง 
(Emma and Carol, 1999) ดวยเหตนุี้เดก็โรคหอบหืดซึ่งมักถูกจาํกดักิจกรรมและจําเปนตองไดรับ
การดูแลอยางตอเนื่อง  ซึง่จะสงผลตอการดําเนนิชีวิตของเด็กวยัเรียนที่เปนโรคหอบหืด    Ingela 
et al. (1999) พบวา เด็กจะรูสึกกลัว และสับสนเวลาทีเ่กิดอาการหายใจลําบากทาํใหรบกวนการ
ทํากจิกรรมในการเลนกีฬา และกิจกรรมในกลุมเพื่อน   จากรายงานการสัมภาษณเด็ก 14 คนที่
เปนโรคหอบหดืในประเทศสวีเดนพบวา  เด็กมีความมุงมั่นในการดํารงชีวิตอยูในสภาวะปกติ และ
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พวกเขามีความรูสึกสูญเสีย เศราโศก โดดเดี่ยว กงัวล และมีความกลัว จะเหน็ไดวาโรคหอบหืดมี
ผลกระทบตอเด็กวัยเรียนมากมาย และเปนสาเหตุอันดบัหนึง่ทีท่าํใหเด็กขาดเรียนถงึรอยละ 20-30 
ของเวลาเรียนทั้งหมด และเด็กตองนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลโดยเฉลี่ย 3 วนั อัตราตายดวย
โรคหอบหืดสูงขึ้นรอยละ 31  สาเหตหุนึง่ของการทาํใหโรคหอบหืดมอีาการรุนแรงจนอาจเสยีชีวติ
คือผูปวยเด็กไมสามารถดูแลจัดการตนเองกับความเจ็บปวยได (Lori, 1996) จากลกัษณะดังกลาว
จะเหน็ไดวาผูปวยเด็กวัยเรยีนยงัมีความพรองในการดแูลตนเอง โดยเฉพาะในพฤติกรรมการ
จัดการตนเองกับความเจ็บปวย ดังนั้นการพยาบาลที่สงเสริมใหผูปวยเด็กวยัเรียนโรคหอบหืด
สามารถเพิ่มการพึ่งพาตนเองในการดูแลตัวเองที่ถูกตองได  โดยเฉพาะเมื่ออยูโรงเรียนซึ่งชวงเวลา
ที่เด็กตองพึ่งพาตนเองเปนหลักในการดูแลสุขภาพจึงเปนสิ่งที่จาํเปนตอการควบคุมโรค และการ
ดําเนนิชีวิตไดอยางมีคุณภาพของเด็กวัยเรยีน 

การสงเสริมใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืมีสุขภาพที่ดนีั้นคือ การสงเสริมใหเดก็เกิด
ความรูและทกัษะในการจัดการโรคดวยตนเอง(Self-management) โดยใชวิธีการหรอืกระบวนการ
ที่ทาํใหเดก็ไดเรียนรูในการดูแลและจัดการตนเองในเรื่องโรคเพื่อปองกนัผลกระทบของการเจ็บปวย 
เร้ือรังและสามารถควบคุมอาการของโรคได (Bartholomew et al., 1993)  เปาหมายสําคัญในการ
ดูแลผูปวยเด็กโรคหอบหืดคอื สงเสริมใหผูปวยเด็กมทีักษะในการจัดการโรคดวยตนเองเพื่อปองกนั
การเกิดอาการหอบ  ควบคุมอาการโรคและสามารถดําเนนิชีวิตที่โรงเรียนควบคูกับการเปนโรค
หอบหืดได   เนื่องจากผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดใชเวลา 8-10 ชั่วโมงอยูที่โรงเรียน เด็กตอง
บริหารการใชยาดวยตนเอง และเด็กตองหลีกเลี่ยงสิง่กระตุนที่กอใหเกิดอาการหอบหืดดวยตนเอง 
การสอนเพื่อสงเสริมใหผูปวยเด็กวยัเรียนโรคหอบหืดสามารถวางแผนบริหารจัดการกับโรคหอบหดื
ที่โรงเรียน   จงึเปนสิง่สําคญัโดยใหเด็กสามารถชี้บงและหลีกเลีย่งปจจัยทีท่ําใหอาการหอบหืดเลว
ลง สงเสริมใหเด็กมกีารวางแผนจัดการตนเองเมื่อเกิดอาการหอบหืด และใหเดก็รับรูถึงการขอรับ
การชวยเหลือเมื่อเกิดอาการที่เกนิความสามารถของตนเอง ในการจัดการกับอาการของโรคได 
(Bartholomew et al., 2001: 391-393)    การสงเสรมิใหเด็กมกีารวางแผนจัดการเรื่องโรค โดย
สามารถตัดสนิใจจัดการกบัอาการความเจ็บปวยของเดก็เอง เปนวิธทีี่ดีเพราะชวยใหเด็กสามารถ
นําไปใชทีโ่รงเรียน โดยการใหเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืไดเรียนรูและมีสวนรวมในการจัดการกับ
อาการเจ็บปวยดวยตนเอง  ซึ่งจะชวยสรางทกัษะการจัดการเรื่องโรค สงเสริมความรูในเร่ืองโรค
และยังเปนวธิกีารทีท่ําใหเดก็โรคหอบหืดสามารถควบคุมอาการของโรคอีกทางหนึง่ดวย    (Evan 
et al.,1987) จากการศึกษาของ Susan (2001) พบวาการวางแผนจัดการเรื่องโรคสามารถลด
อุบัติการณการนอนพกัรักษาตัวในโรงพยาบาล อาการของโรคไมกําเริบ  ลดการมาตรวจทีห่อง
ฉุกเฉิน  ลดการมาพบแพทย  ลดอาการหอบหืดตอนกลางคืน และลดการขาดเรียน และเมือ่
เปรียบเทยีบวธิีการวางแผนจัดการเรื่องโรค โดยใชการวางแผนจัดการเรื่องโรคโดยการเขียนบันทกึ
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การปฏิบัติประจําวนั (Daries Dairy) สามารถลดอัตราการมาโรงพยาบาลมากกวากลุมที่ไมมกีาร
เขียนบนัทกึการปฏิบัติประจําวนั  

บทบาทของพยาบาลในการดูแลผูปวยเด็กโรคหอบหืดซึ่งเปนโรคเรื้อรัง คือ การสนบัสนุน
ใหเด็กสามารถดูแลตนเองไดเหมาะสมตามภาวะพัฒนาการ โดย Orem (1995) ไดเสนอระบบการ
พยาบาลแบบสนับสนนุและใหความรู (Educative supportive nursing system) ซึ่งประกอบดวย
วิธีการพยาบาล (nursing method) คือ การสอน การใหคําแนะนํา และการสนบัสนนุจากพยาบาล 
ตลอดจนการสรางสิ่งแวดลอมที่สงเสริมใหผูปวยเด็กไดพฒันาความสามารถ ที่จะสนองตอบตอ
ความตองการการดูแล (สมจิต หนุเจริญกุล, 2543: 44) ระบบการพยาบาลใหการสนับสนุนการ
เรียนรูของเด็กเพื่อใหเกิดทักษะการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง และปฏิบัติกิจกรรมการจัดการ
โรคหอบหืดอยางสม่ําเสมอ    Soet and Basch (1997) เสนอวา การนําโทรศัพทมาเปนสื่อในการ
ติดตามเยี่ยมผูปวยเด็กและครอบครัวชวยในการติดตามปญหา และพัฒนาการความสามารถใน
การจัดการตนเองของผูปวยเด็กไดเปนรายบุคคล ลดความสิ้นเปลืองเวลาและคาใชจายในการ
เดินทางมาโรงพยาบาลเพื่อขอคําปรึกษา สําหรับการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองเปนกระบวน 
การที่ผูปวยเดก็ไดเรียนรูในการดูแลและจัดการตนเองในเรื่องโรค เพื่อลดผลกระทบของอาการ
เจ็บปวยทําใหสามารถควบคุมอาการของโรคได โดยไดรับการสงเสริมและสนับสนนุจากทมี
สุขภาพโดยการผสมผสานระบบการพยาบาลและแนวคดิการจัดการโรคดวยตนเอง ประกอบดวย 
การประเมนิปญหาการจัดการโรคของผูปวย การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติระหวางผูปวยเด็กและ
พยาบาลผูดูแล การสอนและการฝกทักษะในเรื่อง การจัดการโรคและการควบคมุตนเองและการ
นําเสนอตัวอยางที่ควรปฏิบัติ การใหคําแนะนําและการกระตุนเตือนใหผูปวยปฏบิัติกิจกรรมการ
จัดการโรคดวยตนเอง การสงเสริมสนับสนนุใหผูปวยปฏบิัติการจัดการโรคดวยตนเองอยาง
สม่ําเสมอและตอเนื่อง (Bartholomew et al., 2001: 406-407)     ระบบพยาบาลมีการสงเสริม
การเรียนรูแกเด็กวัยเรียน เพือ่ใหมีโอกาสฝกทักษะในการสงเสริมใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดมี
พฤติกรรมในการจัดการโรคไดดวยตนเอง โดยใชสื่อคอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณจําลอง 
ซึ่งผูปวยเด็กไดมีโอกาสฝกทักษะการจัดการโรคดวยตนเอง และยงัเพิม่แรงจูงใจ ทําใหเกิดการ
เรียนรูไดเร็วไดเนื้อหาในระยะอันสั้น ปลอดภัย ประหยัดทัง้เวลาและคาใชจาย และแรงงาน
บุคลากรพยาบาลในการใหความรูและใหคําปรึกษาซ้าํ ๆหลายครั้ง เปาหมายหลักของการสราง
สถานการณจาํลอง ก็เพื่อนาํสถานการณจริงที่เกิดขึ้นเขามาอยูในคอมพิวเตอร ผูเรียนไดมีโอกาส
ไดเขารวมในกจิกรรมที่เกิดขึน้มีโอกาสควบคุมสถานการณ สรางสถานการณ และแกปญหาดวย
ตนเอง (สุกรี รอดโพธิ์ทอง, 2544: 168 -169)  ซึ่งโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณ
จําลองเหมาะสมสําหรับใชเปนสื่อ ในการสงเสริมทักษะการจัดการโรคหอบหืดใหแกผูปวยเด็กวยั
เรียน Piaget กลาววาเด็กวัยเรียนมีพัฒนาการและมีความกาวหนาทางดานสติปญญาและ
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ความคิดเชิงรูปธรรม เด็กวยันี้มพีัฒนาการและมีความกาวหนาทางสติปญญาอยางเหน็ไดชัด มี
ความคิดความเขาใจดีขึ้น เด็กสามารถแยกแยะความคิดไวหลายดานในเวลาเดียวกนั และ
สามารถคิดยอนกลับไปกลบัมาได เมื่อมปีญหาและเขาใจเหตุผลที่ตามมา แตการคิดแกปญหายัง
อาศัยการชีน้ํา และเหตุผลของสื่อที่เปนรูปธรรมและขึ้นอยูกับประสบการณทีเ่ด็กไดเรียนรูมา 
(Thomson, 1995: 498)    ซึ่งการเรียนรูของเด็กขึ้นกับปจจัยตาง ๆ เชน แรงจูงใจ ความพรอมของ
เด็ก ความสนใจ และโอกาสที่ไดลงมือทาํเอง นอกจากนี้คอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณ
จําลองยงักระตุนการเรียนรูของเด็ก โดยการสรางแรงจูงใจจากการที่ไดมีโอกาสลงมือปฏิบัติการ
วางแผนตามโจทยในคอมพวิเตอร สามารถมีแนวคิดเปนของตนเอง ประเมินสถานการณและ
ตัดสินใจเองได  ซึ่งจะสงผลใหเด็กเกิดทักษะความคิดในการจัดการโรคและสงผลใหเด็กสามารถ
จัดการโรคดวยตนเองได 

จากสภาพปญหาและความรนุแรงของโรคหอบหืดในเด็กวัยเรียน 7-12 ป และการทบทวน
วรรณกรรมประสทิธิภาพของการพยาบาลระบบสนับสนนุและใหความรู ผูวิจัยจึงสนใจพัฒนาการ
พยาบาลระบบสนับสนนุและใหความรูรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน ในผูปวยเดก็
วัยเรียนโรคหอบหืด เปนการพัฒนาสื่อการสอนผูปวยเดก็ใหมีความรูทีถู่กตองเรื่องโรคหอบหืด เพิ่ม
สมรรถนะการจัดการโรคดวยตนเองไดอยางถกูตอง และเสริมสรางความพฤติกรรมในการจัดการ
ตนเองของผูปวย ลดอุบัติการณการมาตรวจทีห่องฉกุเฉนิและการนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาล 
และถาผูปวยเด็กมีพฤตกิรรมการจัดการโรคดวยตนเองที่ดีแลว จะทําใหผูปวยเด็กมสุีขภาพแข็งแรง
เปนการเสริมสรางคุณภาพชีวิตใหผูปวยเด็กอีกทางหนึง่ดวย 

 
วัตถุประสงค 
 

1.          เพื่อเปรียบเทยีบพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวยัเรียน 
โรคหอบหืดกอนและหลงัไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอร
ชวยสอน  เร่ือง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง           

2.          เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวยัเรียน 
โรคหอบหืดกลุมที่ไดรับระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวย
สอนเรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองกับกลุมที่ไดรับการสอนตามปกติ     
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ปญหาการวจิัย 
 

1. ผูปวยเดก็วัยเรียนโรคหอบหืดภายหลังไดรับระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับ
การใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนมีพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนดกีวากอนไดรับระบบ
สนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนหรือไม 

2. ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดกลุมทีไ่ดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการ
ใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนมีพฤติกรรมในการจัดการตนเองที่โรงเรียนดีกวากลุมที่ไดรับการ
สอนตามปกติหรือไม 
 
แนวเหตุผลและสมมุติฐานการวิจัย 
 

การจัดการตนเอง (Self management) เร่ืองโรค เปนกระบวนการที่ผูปวยเด็กไดเรียนรูใน
การดูแลและจัดการตนเองในเรื่องโรคเพื่อลดผลกระทบของอาการเจบ็ปวย  โดยผานกระบวนการ
การตัดสินใจ (Discision making) และกระบวนการแกปญหา (Problem solving) ทําใหสามารถ
ควบคุมอาการของโรคได โดยไดรับการสงเสริมและสนบัสนุนจากทีมสุขภาพ ซึง่แนวคิดการจัดการ
โรคดวยตนเองประกอบดวย การประเมินปญหาการจัดการโรคของผูปวย การตั้งเปาหมายในการ
ปฏิบัติระหวางผูปวยเด็กและพยาบาลผูแล การสอนและการฝกทักษะในเรื่องการจัดการโรคและ
การควบคุมตนเองและการนําเสนอตัวอยางที่ควรปฏิบัติ การใหคําแนะนาํและการกระตุนเตือนให
ผูปวยปฏิบัติกจิกรรมการจัดการโรคดวยตนเอง  การสงเสริมสนับสนนุใหผูปวยปฏบิัติการจัดการ
โรคดวยตนเองอยางสม่าํเสมอและตอเนื่อง (Bartholomew et al., 2001: 406-407)          จากการ 
ศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของผูปวยเด็กวยัเรียนโรคหอบหืดที่มกีารควบคุมโรคตางกนั พบวา ผูปวย
เด็กวัยเรียนทีค่วบคุมโรคไมดีมีพฤติกรรมสุขภาพไมถูกตอง ในเรื่อง การปฏิบัติตัวเมื่อมีอาการ
เร่ิมตนของอาการหอบ  การพนยาขยายหลอดลมกอนออกกาํลังกายที่ตองใชแรงมาก และการ
บริหารการหายใจเพื่อใหปอดแข็งแรงยังปฏิบัติไมถูกตอง (กัญญา วนัชัยนาวิน, 2541) การศึกษา
คุณภาพชีวิตเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดพบวากลุมตัวอยางรอยละ 44.5 มีคุณภาพชีวิตไมดีและมี
พฤติกรรมสุขภาพไมถูกตองในเรื่อง การหลีกเลี่ยงบริเวณที่มีคนแออัด  การดูแลไมใหเลนและ
ใกลชิดกับคนที่เปนหวัด การฝกบริหารการหายใจทุกวันและเมื่อเกดิอาการหอบหืด การนาํยา
ขยายหลอดลมพกติดตัวเมือ่ออกนอกบาน (พัชรินทร เวียงแกว, 2542) จากลักษณะดังกลาวจะ
เห็นไดวาผูปวยเด็กวยัเรียนยังมีความพรองในการดูแลตนเอง  โดยเฉพาะในพฤตกิรรมการจัดการ
ตนเองกับความเจ็บปวย  
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ดังนัน้การพยาบาลที่สงเสรมิใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด สามารถเพิ่มการพึ่งพา
ตนเองในการดูแลตัวเองที่ถกูตองได   โดยเฉพาะเมื่ออยูโรงเรียนซึ่งชวงเวลาที่เด็กตองพึง่พาตนเอง
เปนหลกัในการดูแลสุขภาพ ซึ่งพฤติกรรมการจัดการตนเองของผูปวยเด็กโรคหอบหืดที่โรงเรียนจะ
เกิดขึ้นไดตองอาศัยความรูและการชี้แนะซึง่ Orem(1995) ไดเสนอระบบการพยาบาลแบบ
สนับสนนุและใหความรู (Educative supportive nursing system) ระบบดังกลาวผูปวยเด็กจะ
ไดรับการสอน แนะนาํและสนับสนนุจากพยาบาล และมีการสรางสิง่แวดลอมที่สงเสริมใหผูปวย
เด็กไดพัฒนาความสามารถที่จะสนองตอบตอความตองการการดูแลตนเอง (สมจิต หนุเจริญกลุ, 
2543: 44) การผสมผสานแนวคิดการพยาบาลระบบสนับสนนุและใหความรูและแนวคิดการ
จัดการโรคดวยตนเอง รวมกับการใชสื่อ คอมพวิเตอรชวยสอนแบบสถานการณจําลอง จะทาํให
ผูปวยเด็กเกิดความรูและทกัษะจากการจัดการเรื่องโรคดวยตนเอง และสงเสริมพฤติกรรมในการ
จัดการตนเอง ซึ่งคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลองเปนสื่อคอมพวิเตอรที่ใชเปนเครื่องมือในการ
เรียนแบบเอกตับุคคล    สําหรับเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดื  เปนการเพิม่ประสิทธิภาพการเรียนรูการ
จัดการโรคดวยตนเองไดเปนอยางดี เนื่องจากรูปแบบของบทเรียนคอมพิวเตอรแบบสถานการณ
จําลองประกอบดวยการอธบิายกฏเกณฑและวิธีการ มกีารกําหนดสถานการณ  ประกอบดวย การ
บรรยาย การใชภาพประกอบ การใชสื่อประสมทั้งภาพและเสียง (ถนอมพร เลาหจรัสแสง, 2541: 
93-95) เปาหมายหลักของการสรางสถานการณจาํลอง ก็เพื่อนําสถานการณจริงที่เกิดขึ้นเขามาอยู
ในคอมพวิเตอร  การสอนทีม่ีประสิทธิภาพควรใชสื่อโปรแกรมคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลอง
ซึ่งมีจุดเดนคือ ทาํใหเดก็เกิดความรูและทักษะจากการจัดการเรื่องโรคดวยตนเอง และเปนการ
สงเสริมพฤติกรรมในการจัดการโรคดวยตนเอง  

 นอกจากนี้การสอนผูปวยเดก็วัยเรียนโรคหอบหืดใหบรรลุจุดมุงหมาย โดยใชคอมพิวเตอร
ยังเพิ่มแรงจงูใจ  ทําใหเกดิการเรียนรูไดเร็วไดเนื้อหาในระยะอนัสั้น ปลอดภัย ประหยัดทัง้เวลา  
คาใชจาย  และแรงงานบุคลากรพยาบาลในการใหความรูและใหคําปรึกษาซ้าํ ๆ หลายครัง้ จะทํา
ใหผูปวยเด็กสามารถวางแผนบริหารจัดการกับโรคหอบหดืที่โรงเรียนได เด็กสามารถชี้บงและ
หลีกเลี่ยงปจจยัทีท่ําใหอาการหอบหืดเลวลง สงเสริมใหเด็กมกีารวางแผนจัดการตนเองเมื่อเกิด
อาการหอบหดื และใหเด็กรับรูถึงการปฏิบัติเมื่อเกิดอาการที่เกนิความสามารถของตนเองในการ
จัดการกับอาการของโรคได  (Bartholomew et al., 2001: 391-393) และใหการสงเสริมสนับสนนุ
การเรียนรูของผูปวยเด็กโรคหอบหืดเพื่อใหเกิดทักษะการจัดการโรคดวยตนเองอยางสม่าํเสมอและ
ตอเนื่อง โดยการโทรศัพทเยี่ยมผูปวยเดก็และครอบครัวภายหลังจากการไดรับการพยาบาลระบบ
สนับสนนุและใหความรูรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอร ชวยสอน  เปนการติดตามพฒันาการ
ความสามารถในการจัดการตนเองของผูปวยเด็ก   Soet and Basch (1997) กลาววา โทรศัพท
เปนเครื่องมือที่ใชในการดูแลสุขภาพผูปวย มกีารนําโทรศัพทมาใชอยางมากมายในการใหความรู
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ทางดานสุขภาพและการสงเสริมสุขภาพ โดยมีจุดมุงหมายคือเพื่อใหเกิดพฤติกรรมสุขภาพ 
โทรศัพทเปนกลไกการสื่อสารทางสุขภาพเปนราย บุคคลและมีประโยชนสําหรบัประชาชนทีม่ี
โทรศัพทที่บาน  ซึง่เปนหนทางที่ผูเชี่ยวชาญสามารถติดตอส่ือสารกับผูปวยไดโดยตรง ทําให
รับทราบปญหาและสามารถใหคําแนะนาํปรึกษาและขอเสนอแนะแกผูปวยได จากแนวเหตุผล
ดังกลาวผูวิจยัจึงตั้งสมมุติฐานดังนี ้

 
สมมุติฐานการวิจยั 

 
1. พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืภายหลงั

ไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนมพีฤติกรรมการ
จัดการตนเองที่โรงเรียนดีกวากอนไดรับระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียน
คอมพิวเตอรชวยสอน 

2. พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดื กลุมที่
ไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนมพีฤติกรรมการ
จัดการตนเองที่โรงเรียนดีกวากลุมที่ไดรับการสอนตามปกติ 
 
ขอบเขตการศึกษา 
 

1. การวิจยันี้เปนการวิจยักึ่งทดลอง  (Quasi experimental research)   เพื่อศึกษา
ผลของระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนตอพฤติกรรม
การจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด 

2. ประชากรที่ศกึษา คือ  ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด 
3. ตัวแปรที่ศึกษา  ประกอบดวย  

3.1    ตัวแปรอสิระ   คือ   ระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใช 
บทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน เร่ือง การจัดการโรคหอบหดืดวยตนเอง 

3.2   ตัวแปรตาม   คือ  พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียน 
  
คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
 

1. ระบบสนับสนุนทางการพยาบาล  หมายถึง      กิจกรรมที่จัดใหแกผูปวยเด็ก
วัยเรียนโรคหอบหืดและผูปกครอง ซึ่งเปนการผสมผสานแนวคิดของการพยาบาลระบบสนับสนุน
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และใหความรูของ Orem (1995)   และแนวคิดการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองของ 
Bartholomew et al., (2001)  ซึ่งกิจกรรมการพยาบาลแบงออกเปน 2 สวน คือ 

1.1 กิจกรรมการพฒันาความรูและทักษะการจัดการโรคหอบหืด      กจิกรรม 
ประกอบดวย  การประเมินความพรองการจัดการโรคของผูปวยเด็ก การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติ 
ระหวางผูปวยเด็ก ผูดูแลและพยาบาลผูวจิัย  การสอนและการฝกทักษะในปญหาการจัดการโรคที่
พบการประเมนิปญหาการจัดการโรคของผูปวยเด็กโดยพยาบาลผูวจิยั  

1.2       กจิกรรมการกระตุนเตือนและสงเสริมการจัดการโรคดวยตนเอง  กิจกรรม 
ประกอบดวย การประเมนิความตองการการสนับสนุนการจัดการโรคดวยตนเองของผูปวยเด็ก โดย
การโทรศพัทเยี่ยมผูปวยเดก็และครอบครัว ในสัปดาหที่ 2 และสัปดาหที่ 3  ภายหลงัไดรับระบบ
สนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน เร่ือง การจัดการโรคหอบหืด
ดวยตนเอง เพื่อติดตามประเมินสภาพปญหาและอุปสรรคในการจัดการโรคดวยตนเองตามแผนที่
กําหนดไว สอนใหคําแนะนาํ  และกระตุนเตือนและสงเสริมใหผูปวยปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรค
อยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง 
 

2. บทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน เร่ือง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง  
หมายถงึ สื่อคอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณจาํลอง  ที่ผูวิจยัสรางขึ้นเพื่อสงเสริมใหผูปวย
เด็กโรคหอบหดืเพิ่มทกัษะการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง โดยเนือ้หาแบงออก เปน 4 สวน 
ประกอบดวย  ความหมายของโรคหอบหืด อาการและอาการแสดงของโรคหอบหืด สิ่งกระตุนทีท่ํา
ใหเกิดอาการหอบหืด สิง่กระตุนทีท่ําใหเกดิอาการและการประเมินอาการหอบหืด  การปฏิบัติเพือ่
ปองกนัอาการหอบหืด   และการเลนที่เหมาะสม 
 

3. พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรยีน หมายถงึ การกระทาํของผูปวยเด็กวัย
เรียนโรคหอบหืด ในการดูแลจัดการตนเองในเรื่องโรคหอบหืดที่โรงเรียน  โดยผานกระบวนการ
ตัดสินใจ(Decision making) และกระบวนการแกปญหา (Problem solving) ประกอบดวย   
พฤติกรรมการหลีกเลี่ยงสิง่กระตุนที่อยูในสภาพแวดลอมที่โรงเรียน การประเมนิอาการและอาการ
แสดงของตนเองกอนและขณะเกิดอาการหอบ  การบรรเทาอาการหอบหืดโดยการบริหารยาขยาย
หลอดลมดวยตนเองและการบรหิารการหายใจ  การปฏิบัติเมื่อไมสามารถควบคุมอาการดวย
ตนเองไดดวยตนเอง  และการมีกิจกรรมการเลนที่เหมาะสมขณะอยูโรงเรียน 
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4. ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด  หมายถึง  ผูปวยเด็กอายุ 7–12 ป ที่อยูระหวาง
การศึกษาที่โรงเรียน ซึง่เขารับการรักษาทีค่ลินิกโรคภูมิแพ แผนกผูปวยนอก สถาบันสุขภาพเดก็
แหงชาติมหาราชิน ี และไดรับการวนิิจฉัยจากกมุารแพทยวาเปนโรคหอบหืด 

 
5.  การสอนตามปกต ิ หมายถงึ กิจกรรมที่พยาบาลประจําการปฏิบัติแกผูปวยเด็กวยั

เรียนโรคหอบหืดที่มารับการรักษาที่แผนกผูปวยนอก แผนกกุมารเวชกรรม อยางไมมีแบบแผนโดย
การสอนและ/หรือแนะนําเกีย่วกับโรคหอบหืดและการดูแลตนเอง 
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 
 

1. ทางดานการพยาบาล   ไดพัฒนาระบบการพยาบาลสนับสนนุและใหความรูรวมกับ 
การใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนที่มีประสิทธิภาพ สําหรบัผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด 
สามารถใหความรูและสงเสริมทักษะการตัดสินใจการจดัการโรคหอบหืดดวยตนเอง  แกผูปวยเดก็
วัยเรียนโรคหอบหืด 

2. ทางดานการศึกษา    เพื่อเปนแนวทางการจัดประสบการณการเรียนการสอนสาํหรบั        
นักศึกษาพยาบาลเกี่ยวกับ การประยุกตใชโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอนกับงานการพยาบาลเดก็
โรคเรื้อรัง 

3. ทางดานการวิจัย      เพื่อเปนแนวทางการคนควาวิจัยเพื่อพัฒนารูปแบบการจัดการ 
เร่ืองโรคดวยตนเองโดยการพัฒนาโปรแกรมคอมพิวเตอรสถานการณจําลอง ในเด็กวัยเรียนโรค
เร้ือรังอื่นๆ 
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บทที่  2 
 

เอกสารงานวจิัยที่เกีย่วของ 
 

 
การวิจยัเรื่องผลของระบบสนบัสนนุทางการพยาบาลรวมกบัการใชบทเรยีนคอมพวิเตอรชวยสอน

ในผูปวยเด็กวยัเรียนโรคหอบหืด ผูวิจยัไดศึกษาคนควาเอกสารและงานวจิัยที่เกี่ยวของและสรุป
สาระสําคัญเพื่อเปนแนวทางในการศึกษาไดดังนี ้

แนวคิดเกี่ยวกบัโรคหอบหืดในเด็กวยัเรียนและการควบคมุโรค 
2.   พัฒนาการทางการเรียนรูของเด็กวัยเรยีน 
3.   พฤตกิรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด 
4.   บทบาทของพยาบาลในการสนับสนุนเพื่อสงเสริมทักษะการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 
5.   โปรแกรมคอมพิวเตอรเพื่อสงเสริมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 
6. ระบบสนบัสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนในผูปวยเด็ก
วัยเรียนโรคหอบหืด 
 

แนวคิดเกี่ยวกับโรคหอบหืดในเด็กวยัเรียนและการควบคุมโรค 
 

โรคหอบหืด (asthma) เปนปญหาสุขภาพที่สาํคัญในเด็ก  เปนโรคเรื้อรังที่พบไดบอยใน
เด็กวัยเรียน เปนโรคที่ทาํใหเด็กตองหยุดเรียนมากกวาโรคอื่น ๆ โรคหอบหืดเปนโรคเรื้อรังที่มี
อาการเฉยีบพลันเกิดขึ้นเปนระยะ ๆ ดงันัน้การดูแลรักษาจงึตองประกอบดวยการรักษาในระยะ
เฉียบพลนัและในระยะยาว  การใหความรูความเขาใจแกผูปวยและบุคคลในครอบครัวอยาง
ตอเนื่องจงึเปนสิ่งจาํเปน  การรักษาที่ไดผลดีจะตองอาศัยความรวมมือทั้งจากแพทย  ผูปวย และ
บุคคลในครอบครัวของผูปวย (มนตรี ตูจินดา , 2542 : 47) 

 
ความหมายของโรคหอบหืด 

 
โรคหอบหืดคอื โรคที่มีการอักเสบของทางเดินหายใจทาํใหมีภาวะไวเกิน  และจะแสดง

อาการของหลอดลมที่ตีบแคบเปนครั้งคราว (reversible airway obstruction) การตีบแคบนี้
เกิดขึ้นจาก 

1. การหดเกร็งของกลามเนื้อเรียบรอบหลอดลม 
2. การอักเสบของหลอดลม ซึ่งมีลักษณะดังนี้คือ 
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2.1  มีเสมหะมาก 
2.2  มีอาการบวมของเยื่อบุ 
2.3  มีการแทรกของเซลลเมด็เลือดขาวในเนื้อเยื่อ (cell infiltration) 
2.4 มีการหลุดลอกของเยื่อบุทางเดินหายใจ 
 

อาการและอาการแสดงของโรคหอบหืด 
 

ผูปวยจะมีอาการไอ เหนื่อยหอบ หายใจเสียงดังวี๊ด แนนหนาอก มีเสมหะมาก  ผูปวยเด็ก
บางคนจะมีอาการหลอดลมตีบ เฉพาะเมื่อมีหลอดลมอักเสบจากการติดเชื้อเนื่องจากมี bronchial 
hyperresponsiveness จากการอักเสบ  และบางคนมีอาการหายใจหอบภายหลงัการออกกําลัง
กาย  หรือภาวะที่อาการเย็น  หรือในขณะทีสัมผัสละอองเกสรที่ผูปวยแพ บางครั้งอาจเกิดขึ้น
ทันทีทนัใด แตในบางครั้งอาจเกิดชาก็ได  (ชลีรัตน ดิเรกวฒันชัย , 2540 : 187) 

 
พยาธิกําเนิดและพยาธสิรรีวิทยา 

 
1. การตอบสนองตอสิ่งกระตุนใหเกิดอาการหอบหดื 
  
ส่ิงที่มากระตุนใหผูปวยเกิดอาการหอบหืด ไดแก สารกอภูมิแพ  การออกกําลงักายหกัโหม  

การติดเชื้อไวรัสของระบบหายใจ  การสัมผัสควันบหุร่ี  มลภาวะ  สารเคมี  อากาศเย็น  หรือการ
เปลี่ยนแปลงอุณหภูมิ  ตลอดจนการเปลีย่นแปลงทางอารมณและจิตใจ  ผูปวยเด็กบางคนมีอาการ
หายใจหอบภายหลงัจากการติดเชื้อไวรัสระบบทางเดนิหายใจ  (มุกดา หวงัวีรวงค, 2541 : 304) 

 -  สารกอภูมิแพ ในเด็กโตเกิดจากการแพละอองในอากาศ เชน รังแคสัตว เชื้อรา ไรฝุน 
เกสรดอกไม ดอกหญา หรือช้ินสวนแมลง ฝุนควันและมลภาวะ  (Swanson and Thompson, 
1994) 

 -  การติดเชื้อ การติดเชื้อไวรัสระบบทางเดินหายใจเปนสาเหตุสําคัญที่สุดที่กระตุนอาการ
หอบหืดในเด็ก  ไวรัสที่เปนสาเหตุสําคญัคือ respiratory  syncytial, parainfluenza, influenza 
virus และ rhinovirus ทําใหเยื่อบุทางเดนิหายใจอักเสบและถูกทาํลายมีการสราง specific IgE-
antibody ตอไวรัส และกระตุนการสราง mediator  

-  การออกกําลังกาย อาการหอบหืดทีเ่กดิจากการออกกําลังกาย ไดแก การที่มหีลอดลม
ตีบแคบภายหลังออกกาํลังกายอยางหักโหม อาการตีบแคบของหลอดลมจะสูงสุดใน 5-10 นาที 
ภายหลงัออกกําลังกาย และอาจดีข้ึนภายในเวลา 20-30 นาที  การเลนในที่ทีม่ีอากาศเยน็และแหง
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มีโอกาสเกิดอาการหอบหืดมากกวาในทีท่ี่มีอากาศอบอุนและชุมชืน้ เชน การวายน้ํามกัจะไมทําให
ผูปวยเกิดอาการหอบหืด อากาศที่แหงและเย็นกระตุนการหอบโดยกระตุน vagal reflex  

-  ควันบหุร่ี การสูดควันบหุร่ี ในหองที่มผีูอ่ืนพนควนับหุร่ีมีผลตอทางเดินหายใจของเด็ก 
เด็กที่บิดามารดาสูบบุหร่ีจะมีโอกาสเปนโรคหอบหืดมากกวาเด็กที่บิดามารดาไมสูบบุหร่ี 

- ปจจัยทางดานอารมณและจิตใจ ความเครียดอาจเปนปจจัยทีท่าํใหผูปวยเกิดอาการ
หอบหืดได  การหัวเราะ  รองไห  และการหายใจเร็ว ๆ กอ็าจทาํใหเกิดอาการไอและหอบ  

 
2. การเกิดภาวะหลอดลมไวเกนิ  
 
ลักษณะของหลอดลมไวเกิน คือ หลอดลมตีบแคบมากกวาปกติเมื่อถูกกระตุนดวยสาร

ตาง ๆ เชน ยาหรือสภาพทางกายภาพ ผูปวยเดก็โรคหอบหืด ที่มีอาการหายใจหอบ เหนือ่ย 
ภายหลงัที่สมัผัสสารที่แพหรือส่ิงที่ระคายเคือง  การติดเชื้อไวรัสระบบหายใจ  ถกูอากาศเย็น หรือ
ภายหลงัจากการออกกาํลังกาย  กเ็นื่องจากหลอดลมมคีวามไวเกิน  
 

ชนิดของโรคหอบหืด 
 
โรคหอบหืดแบงตามความรนุแรงของโรคได 3 ชนิด ดงันี ้ (Sheffer, 1991 : 435) 
1. โรคหอบหดืที่มีความรนุแรงนอย (Mild Asthma) 
ผูปวยโรคหอบหืดที่มีอาการไมรุนแรงในระยะกอนรักษา   จะมีอาการไอ  หายใจเสยีงวี๊ด    

และอาการจะมีไมเกินสัปดาหละ 1-2 คร้ัง   อาการหอบไมรุนแรง  ถามอีาการหอบอยางรนุแรงก็จะ
ไมเกินเดือนละ 1-2 คร้ัง การออกกาํลังกายตามปกติจะไมทาํใหเกิดอาการ  เด็กสามารถไป
โรงเรียน  และทํากจิกรรมตาง ๆ ไดตามปกติ หนาที่การทํางานของปอดตรวจพบวาปกติ  และเมือ่
รักษาดวยยาขยายหลอดลม  จะสนองตอบตอยาไดดีภายในเวลา 12-24 ชั่วโมง โดยไมตองใชยาก
ลุมสเตียรอยด 

2. โรคหอบหดืที่มีระดับอาการรุนแรงปานกลาง (Moderate  Asthma) 
ผูปวยโรคหอบหืดที่มีความรนุแรงของโรคในระดับปานกลาง  ในระยะกอนการรักษา 

อาการไอและหายใจเสียงวีด๊จะพบไดไมเกินสัปดาหละ 1-2 คร้ัง อาการหอบอยางรุนแรงจนตอง
เขารับการรักษาไมเกนิปละ 3 คร้ัง  การออกกําลงักายอาจจะมีผลตออาการหอบได  แตก็สามารถ
ออกกําลงักายไดบาง  อาการหอบอาจเกดิขึ้นไดสัปดาหละ 2-3 คร้ัง หนาทีก่ารทาํงานของปอด
พบวาลดลงกวาปกต ิ  แตเมื่อไดยาขยายหลอดลมแลว  การทาํงานของปอดก็จะเปนปกติได  
อาการระดับนีก้ารใชยาขยายหลอดลมยงัไดผลดี  แตอาจมีบางรายที่ตองใชยากลุมสเตียรอยดบาง 
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3. โรคหอบหดืที่มีระดับอาการรุนแรงมาก (Severe  Asthma) 
ผูปวยโรคหอบหืดที่มีความรนุแรงมาก      ในระยะกอนการรักษาจะมีอาการหอบอยาง

รุนแรงบอย ๆ จนตองเขารับการรักษาทีห่องฉุกเฉนิมากกวา 3 คร้ัง ใน 1 ป และเขารับการรักษาตัว
ปละมากกวา 2 คร้ัง บางรายอาจจะพบอาการรุนแรงถึงกับมีภาวะหายใจลมเหลว  อาการไอ และ
หายใจเสียงวิด๊ จะพบไดบอย ๆ  การออกกําลงักายจะมีผลตอการหายใจ  อาการหอบจะรบกวน
การนอนหลับในตอนกลางคนื  หนาที่การทํางานของปอดพบวาไมปกติ  แสดงถงึการมทีางเดนิ
หายใจตีบแคบ  แมจะไดรับยากลุมสเตียรอยดแลว  ก็พบวาการทาํงานของปอดยงัไมปกติ  อาการ
ระดับนี้มักตองรับการรักษาอยางตอเนื่อง  และตองพึง่พายากลุมสเตียรอยด 
 

การควบคุมโรคในผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหืด 
 
 ผูปวยเด็กวัยเรียนที่ปวยเปนโรคหอบหืดจะไดรับผลกระทบในเรื่อง ความสามารถในการ
เลนกฬีาและการแขงขัน เพราะเด็กจะถูกจํากัดกิจกรรม นอกจากนี้ความเจ็บปวยยงัทาํใหเด็กตอง
ขาดเรียนซึง่เปนการเสยีเปรียบทางการศึกษา ทําใหเด็กเกิดความซมึเศราและรูสึกดอยคา (Lorrie, 
1996) ดังนัน้การปองกนัและควบคุมโรคหอบหืด  โดยควบคุมอาการใหนอยลง  พยายามปองกนั
การเกิดอาการแบบเฉียบพลัน และสามารถดํารงชีวิตไดเหมือนเด็กปกติ (นวลอนงค วิศิษฏสุนทร, 
2542: 73)  การที่จะควบคุมโรคหอบหืดใหไดผลจะตองอาศัยหลกัตอไปนี้   

1. ใหความรูที่เพยีงพอเหมาะสมแกผูปวยและครอบครัว  มกีารรวมมือกันวางแผนในการ
รักษาโรคหืดระหวางผูปวย  ครอบครัว  และบุคลากรทางการแพทย  เพื่อใหประสบความสาํเร็จใน
การควบคุมโรค  การตัดสินใจรักษา  การปฏิบัติตนของผูปวยเพื่อใหชีวิตมีคุณภาพตามตองการ  
และเปนการพฒันาการสื่อสารระหวางผูปวยและทีมสุขภาพ ( Osman L., 1996) 

2.  การหลีกเลี่ยงจากสิ่งกระตุนทีท่ําใหเกิดอาการ   ซึ่งสารกอภูมิแพที่พบบอยโดยเฉพาะที่
โรงเรียน    อาจเปนพืช เชน เกสร  หญา  เชื้อรา  และตนไมตางๆ  จะทําใหเกิดอาการเมื่อผูทีแ่พ
สัมผัสกับสารนั้นๆ  สารกลุมนี้หลกีเลี่ยงไดลําบากในฤดูที่เกสรพืชนัน้ๆ กําลงักระจาย   นอกจาก
สารกอภูมิแพเหลานี้แลว  ยงัมีสิ่งที่ควรระวงัอื่นๆ ที่สําคญัคือ  

2.1  มลภาวะ   มลภาวะที่พบกันอยูแทบทกุวันคือ ควนัจากทอไอเสยีรถ     ผูปวย 
เด็กโรคหอบหดืควรเลี่ยงสถานที่ทีม่ีมลภาวะสูง   อุณหภูมิ  และความกดอากาศต่ํา   ฝุนชอคก   
สารที่ระคายเคือง  เชน  สารพน  สารละอองฝอยตางๆ  น้ําหอม  สี   ควันไฟ   และไมควรสัมผัสกับ
ผูที่มีการติดเชื้อระบบทางเดนิหายใจ  (ชลีรัตน  ดิเรกวัฒนชัย, 2542 : 187-188) 

2.2  การออกกําลังกาย  อาการหอบหืดที่เกิดจากการออกกําลงักาย ไดแก  การที ่
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หลอดลมตีบแคบภายหลงัจากการออกกาํลังกายอยางหกัโหม อาการตีบแคบของหลอดลมจะ
สูงสุดใน 5-10 นาทีภายหลงัการออกกาํลังกาย   และอาจดีข้ึนภายในเวลา 20-30 นาท ี  ผูปวยโรค
หอบหืดรอยละ 70-90  จะมีอาการหอบภายหลงัการออกกําลงักาย การเลนในทีท่ี่มอีากาศเย็นและ
แหงมีโอกาสเกิดอาการหอบหืดมากกวาที่มีอากาศอบอุนและชุมชืน้  เชนการวายน้าํจะไมทําให
เกิดอาการหอบหืด  จงึไมจาํเปนที่ตองใหผูปวยงดการออกกําลงักาย   ควรแนะนําใหผูปวยเลือก
เลนกฬีาที่ไมทาํใหหายใจหอบ  หรือเร่ิมดวยการเลนกีฬาที่ไมรุนแรงกอน  แลวจึงคอยๆ เพิ่มเวลา
เลน   จงึควรสงเสริมใหผูปวยเด็กออกกําลังกายเพราะนอกจากจะมผีลดีตอสุขภาพแลว  ยงัทาํให
อาการของโรคหอบหืดดีข้ึนดวย 

3.   การบริหารการหายใจ    การบริหารการหายใจจะเปนการเสรมิสรางสมรรถนะของ
ปอดใหแข็งแรงมากขึ้น การสอนใหเด็ก  ไดฝกการบริหารการหายใจ (Breathing exercise) รูจัก
วิธีการหายใจที่ถูกตองเพื่อใหปอดขยายและหดตัวไดดี มีจงัหวะการหายใจที่สม่าํเสมอเปนประจาํ
โดยใชแรงนอยที่สุด  การทีเ่ด็กไดฝกบริหารการหายใจฟนฟูสภาพของปอด (สุภรี สุวรรณจูฑะ และ 
ไพศาล เลิศฤดีพร, 2540 : 163-164)  จะชวยใหอาการหอบบรรเทาลงไดเมื่อเกิดอาการของโรค  
ในทาํนองเดียวกันการฝกบริหารการหายใจเปนประจาํ    จะชวยใหสมรรถภาพปอดดีขึ้น  และ
สงผลใหความรุนแรงลดลง  ทาที่ใชบริหารการหายใจที่ใชในเด็ก        มทีั้งหมด 5 ทา คือ ทาที ่1 
ทาหายใจดวยทอง  ทาที่ 2 หายใจดวยทรวงอกดานขาง  ทาที ่3 หายใจดวยทรวงอกสวนบน  ทาที ่
4  การบริหารรางกายของทรวงอก  ทาที่ 5  การบริหารรางกายของทรวงอก  2     (ศรีสมบูรณ  
มุสิกสุคนธ, 2541) 
 4.  การใหความรวมมือในการปฎิบัติตามแผนการรักษาของแพทย        โดยเนนผูปวยให
ความสาํคัญกบัการมาตรวจตามแพทยนัดทุกครั้ง และปฏิบัติตามคําแนะนาํในเรื่องการปฏิบัตติวั
และการใชยาขยายหลอดลม  ใหบิดามารดาหรือผูดูแลมีความรูความเขาใจเกี่ยวกบัยาและวธิีใช
ยา  และมทีกัษะสามารถปฏิบัติตามขั้นตอนของการใชยาไดอยางถกูตอง (จงรักษ  อุตรารัชตกิจ
และ อรุณวรรณ  พฤทธิพนัธ, 2540  : 188-190)  ซึ่งเด็กปวยตองบริหารยาผานอุปกรณที่ใชบอย  
2  ประเภท คือ 

    4.1  เทคนคิการใช  Metered-Dose  Inhaler (MDI) with  Spacer  attached  เด็กที่มี
อายุต่ํากวา  10  ป   ควรใช  MDI รวมกับ  Spacer   ตัวอยาง Spacer ที่มีจาํหนายในเมืองไทย 
ไดแก  Aerochamber R ,Nebuhaler R ,  Inhalation  aerosol  med  Spacer, Aerosol  Cloud  
Enhancer (ACE) R  Spacer  เปนตน 

ขอแนะนําเพิม่เติม 
4.1.1. ควรใชในเด็กอายุมากกวา 6  ปขึ้นไป 
4.1.2. การใช DPI  ตองแนใจวาเด็กสามารถหายใจทางปากและหายใจเขาไดแรง 
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และเร็วเพยีงพอ  ซึ่งการทดสอบอาจใช Incentive spirometer  ชนิด  flow-oriented  device   
หรือถาใช Turbuhaler  จะมีนกหวีดที่ออกแบบมาเพือ่ทดสอบอัตราเร็วของลมหายใจวาเพียงพอ
หรือไมกอนใช   ถาไดยนิเสียงนกหวีด ๆ ขณะหายใจเขาแสดงวาหายใจเขาไดแรงและเร็วเพยีงพอ 

วิธีใช 
4.1.2.1. เปดฝาครอบกระบอกยา 
4.1.2.2. กํากระบอกยาไวในอุงมือเพื่อใหยาอุนขึ้นเทากับอุณหภูมิของรางกาย 
4.1.2.3. เขยากระบอกยาแรงๆในแนวดิ่ง 
4.1.2.4. ตอกระบอกยากับ spacer  โดยใหกระบอกยาตั้งตรงในแนวดิ่งเสมอ 
4.1.2.5. ใชริมฝปากอมรอบ   mouthpiece  ใหสนทิ  ตองมั่นใจวา  mouthpiece      

อยูระหวางฟน  โดยที่ลิ้นและฟนไมปดกั้นทางเดินของยา  ถาใชชนิด face  mask   ตองครอบ  
mask  ใหอยูบนปากและจมูก 

4.1.2.6. กดยาใหยาฟูออกเต็มที่เขาไปใน spacer  1  คร้ัง 
4.1.2.7. ถาเปนเด็กโตที่เขาใจคําสั่งใหหายใจเขาธรรมดาอยางชา ๆ  และไม 

จําเปนตองกลัน้หายใจหลังจากสูดยา 
4.1.2.8. ใหหายใจเขาออกธรรมดาอยางชาๆ  จนแนใจวายาหมด   ซึ่งไมควรนอย 

กวา  3-4  คร้ัง ตอการพนยา  1  คร้ัง 
4.1.2.9. ถาตองกดยามากกวา 1  คร้ัง  ใหเวนระยะหางจากครั้งแรกไมนอยกวา  

30-60 
วินาท ี

4.1.2.10. รอดูผลการรักษาและสังเกตผลขางเคียงของยาที่อาจเกิดขึ้น 
 

     4.2  เทคนคิการใช  dry  Power  Inhaler (DPI)  ตัวอยาง DPI  ไดแก  Terbuhaler , 
Diskhaler   เปนตน 

วิธีใช 
4.2.1. เตรียมเครื่องสูดยาใหพรอม 
4.2.2. เจาะยาสูดชนิดผงหรือเปดผงยาตามเทคนิคของ DPI  แตละชนิด 
4.2.3. หายใจออกตามปรกติอยางชาๆ 
4.2.4. ใชริมฝปากอมรอบปากหลอดยาใหสนทิและตองมั่นใจวาปากหลอดยาอยู 

ระหวางฟนโดยที่ลิน้และฟนไมปดกั้นทางเดินของยา 
4.2.5. หายใจเขาอยางแรงและเร็ว  ใหอัตราเร็วของลมหายใจเขามากกวา 50  

ลิตร/นาที ไมตองกลั้นหายใจ 
4.2.6. สูดซ้ําแบบเดิมหลายๆครั้งจนแนใจวายาหมด 
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4.2.7. ถาเปนพวกสเตียรอยด  ควรอมน้าํกลั้วปากทกุครั้งหลังสูดยาเสร็จ 
4.2.8. รอดูผลการรักษาและสังเกตผลขางเคียงของยาที่อาจเกิดขึ้น 

 
พัฒนาการทางการเรียนรูของผูปวยเดก็วัยเรียน 
 

เด็กวัยเรียนเริม่ต้ังแตอาย ุ 6 ป  จนถงึอายุ 12-13 ป    เปนวัยที่กาวไปสูสังคมภายนอก
ครอบครัว คือ ไปโรงเรียนและสถานที่อ่ืน ๆ   โรงเรียนเปนสถานทีท่ี่เด็กในวัยนี้ใชชวีิตอยูเปนสวน
ใหญ    Erickson  ศึกษาพฒันาการทางบุคลิกภาพไดกําหนดใหเด็กวัยเรียนมีอาย ุ6 ถึง 12 ป และ
เรียกวา  เปนวัยแหงการประสบความสาํเร็จ หรือความรูสึกดอย  เนื่องจากเด็กวยันีม้ีประสบการณ
มากขึ้น เชน ประสบการณในโรงเรียน  ตองการจะประสบความสาํเร็จในส่ิงที่ตนกระทําเพื่อใหเกดิ
ความภาคภูมใิจ เด็กวัยเรียนมพีฒันาการทางดานสติปญญาเพิ่มมากขึ้นและรวดเร็วเพราะ
กระบวนการรูคิด (cognitive process) และสังคมของเด็กจะพัฒนาสูงขึ้น และซับซอนมากขึ้น  ทาํ
ใหเด็กพรอมทีจ่ะเรียนรูบทเรยีนและสิง่ตาง ๆ ไดดีข้ึน (Wong D.L., 1999 : 718 )       Piaget 
กลาววา เด็กวัยเรียนมพีฒันาการและมีความกาวหนาทางสติปญญาและความคิดเชิงรูปธรรม 
(concrete operation period) เด็กวัยนีม้ีพัฒนาการและมีความกาวหนาทางสติปญญาอยางเหน็
ไดชัด  รูจักมองสิ่งตาง ๆรอบ ๆ ตัวไดกวางขวางมากขึ้น มีความคดิความเขาใจดีข้ึน เด็กสามารถ
แยกแยะความคิดไวหลายดานในเวลาเดียวกนั และสามารถคิดยอนกลับไปกลบัมาได เมือ่มี
ปญหาและเขาใจเหตุผลที่ตามมา แตการคิดแกปญหายังอาศัยการชี้นําและเหตุผลของสื่อที่เปน
รูปธรรมและขึ้นอยูกับประสบการณที่เด็กไดเรียนรูมา (Thomson, 1995: 498)  ผูปวยเด็กวัยเรยีน
โรคหอบหืดมคีวามสามารถในการจัดการกับความเจ็บปวยแตกตางกันไปตามพัฒนาการ คือ เด็ก
อาย ุ  6–7 ป ความสามารถในการจัดการตนเองในเรื่องอาการและความเจ็บปวยตองการความ
ชวยเหลือเมื่อเกิดอาการ เดก็อายุ 8–10 ป สามารถรับประทานยาหรอืพนยาขยายหลอดลมไดเอง
ภายใตการดูแลของผูใหญตลอดเวลา  และเมื่ออยูคนเดียวจะขาดความมัน่ใจ   โดยเด็กสามารถ
เรียนวธิีเปลี่ยนกิจกรรมเพื่อลดกําลังของการหายใจ เด็กสามารถบอกไดวาขั้นตอนวิธกีารลดอบุัติ 
การณและความรุนแรงของโรคหอบหืด เชน การพนยาขยายหลอดลมกอนออกกาํลงักาย    การใช
เทคนิคการหายใจ และการผอนคลาย (Sharon, 1999) 
 เด็กวัยเรียนเปนวัยที่เร่ิมมีความเขาใจตอส่ิงตาง ๆรอบตัวไดดีขึ้น มีการพัฒนาความคิดที่
เปนเหตุเปนผลมากขึ้น ตลอดจนสามารถปรับเปลี่ยนความรู ความเขาใจของตนเองไดตาม
ประสบการณที่ไดรับ จึงถือวาเปนวยัที่เหมาะสมในการเตรียมผูปวยใหมีความสามารถในการดูแล
ตนเองการดูแลตนเองเปนการปฏิบัติกิจกรรมที่มีจุดมุงหมาย สําหรับเด็กวัยเรียนเปนวัยที่มี
ศักยภาพและมีความพรอมในการดูแลตนเองดานสุขภาพอยางงายๆ   ตลอดจนสามารถปองกนั
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ตัวเองจากการติดเชื้อโรคตามวิธีการดูแลตนเองที่กระทําไมยุงยากนักทัง้นี้เด็กตองการสิ่งสนับสนุน 
และการจัดสภาพการณที่สงเสริมความสามารถในการจดัการตนเองตามศักยภาพแหงวัย แต
เนื่องจากโรคหอบหืดเปนโรคเรื้อรังและมีผลกระทบที่ซบัซอนตอเด็กวยัเรียนมาก ทําใหเด็กมีความ
จํากัดในพฤตกิรรมดูแลตนเอง  การสงเสริมใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดมีสุขภาพที่ดนีั้นคือการ
สงเสริมใหเด็กเกิดความรูและทักษะในการจัดการโรคดวยตนเอง(Self-management) โดยใช
วิธีการหรือกระบวนการที่ทาํใหเด็กไดเรียนรูในการดูแลและจัดการตนเองในเรื่องโรค เพื่อปองกนั
ผลกระทบของการเจ็บปวยเรือ้รังและสามารถควบคุมอาการของโรคได (Bartholomew et al., 
1993)  โดยการสงเสริมใหเด็กมีการวางแผนจัดการเรือ่งโรค  สามารถตัดสินใจจดัการกับอาการ
ความเจ็บปวยของเด็กเอง เปนวิธทีี่ดีเพราะชวยใหเด็กสามารถนําไปใชที่โรงเรียน โดยการใหเดก็วัย
เรียนโรคหอบหืดไดเรียนรูและมีสวนรวมในการจัดการกบัอาการเจ็บปวยดวยตนเอง  ผูปวยเดก็
สามารถหาวิธกีารในการจัดการกับปญหาโรคหอบหืดไดอยางมีประสิทธิภาพ  หากไดรับการ
ชวยเหลือและสนับสนนุการจัดการความเจ็บปวยจากพยาบาล  พยาบาลจึงควรสงเสริมใหเด็กมี
ความรู  ทักษะ  และความมั่นใจในการจดัการกับอาการ  เนื่องจากผูปวยเด็กมีความแตกตางกนัใน
แตละบุคคล  การใหความชวยเหลือพยาบาลตองประเมินเปนรายบุคคลวา เดก็ตองการความ
ชวยเหลือในการจัดการกับอาการมาก/นอยตางกัน   ซึง่ถาสามารถทาํใหเด็กเกิดทกัษะนี้ได  ก็จะ
ทําใหอาการของเด็กลดลง  และเด็กสามารถทาํกิจกรรมตาง ๆ ที่เหมาะสมตามอายุได (Ryan-
Wenger N.  M.; Walsh  M.,1994)    ดังนัน้การพยาบาลที่สงเสรมิใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบ
หืดสามารถเพิม่การพึง่พาตนเองในการดูแลตัวเองทีถู่กตองได โดยเฉพาะเมื่ออยูโรงเรียนซึ่งชวง 
เวลาที่เด็กตองพึง่พาตนเองเปนหลกัในการดูแลสุขภาพ จึงเปนสิ่งที่จาํเปนตอการควบคุมโรค และ
การดําเนินชวีติไดอยางมีคณุภาพของเดก็วัยเรียน 
 
พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรยีนของเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด 
 

ความหมายของพฤติกรรมการจัดการโรคดวยตนเอง 
 

พฤติกรรมการจัดการโรคดวยตนเอง หมายถึง การกระทําการดูแลตนเองโดยใชวิธกีารหรือ
กระบวนการทีท่ําใหเด็กไดเรียนรูในการดูแลและจัดการตนเองในเรื่องโรค   โดยผานกระบวนการ
การตัดสินใจ (discision making) และกระบวนการแกปญหา (problem solving) โดยไดรับการ
สงเสริมและสนับสนนุจากทมีสุขภาพ  เพื่อปองกนัผลกระทบของการเจ็บปวยเรื้อรังและสามารถ
ควบคุมอาการของโรคได  (Bartholomew et al., 1993)     
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แนวคิดของพฤติกรรมการจัดการโรคดวยตนเอง 
 
พฤติกรรมการจัดการโรคดวยตนเองจะเกดิขึ้นได  ตองไดรับการสงเสรมิและสนับสนนุจาก

ทีมสุขภาพ   ในการประเมนิปญหา   ตัง้เปาหมายในการปฏิบัติระหวางผูปวยเดก็และทีมสุขภาพ  
การสอน   การฝกทักษะการปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคดวยตนเอง  การติดตามตนเอง  และการ
กระตุนเตือนใหปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคดวยตนเอง  และสงเสริมสนับสนนุใหผูปวยปฏิบตัิ
กิจกรรมการจดัการโรคดวยตนเองอยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง (Bartholomew  et  al.,2001:406-
407) การสงเสริมใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดสามารถวางแผนบริหารจัดการกบัโรคหอบหืดที่
โรงเรียนจงึเปนสิ่งจาํเปน  โดยใหเด็กสามารถชี้บงและหลีกเลี่ยงปจจัยที่ทาํใหอาการหอบหืดเลวลง   
สามารถบรหิารยาขยายหลอดลมและบริหารการหายใจไดอยางมีประสิทธิภาพ  มีกิจกรรมการเลน
ที่เหมาะสม  และสามารถขอรับการชวยเหลือเมื่อเกิดอาการที่เกนิความสามารถของตนเอง ในการ
จัดการกับอาการของโรคได (Bartholomew  et al, 2001 :391-393 )    
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พฤติกรรมการ
ควบคุมตนเอง 

 
การตั้งเปาหมาย 

แนวทางการตัดสินใจเรื่องโรคหอบหืด

       อาการ สิ่งแวดลอม 
(รวมถึงกิจกรรม)

การคงไวซึ่งพฤติกรรม

การติดตาม • โดยตรง 
• การบันทึกอาการ 
• การเปา Peak  flow 

• การจําแนกสิง
กระตุน 

• การใชยา 
• การขอความชวยเหลือ 
• การหลีกเลี่ยงสิ่งกระตุน 

การจําแนกปญหา 

การใชยา  ส่ิงกระตุน ขอความชวยเหลือ อื่น ๆ

    การวิเคราะหผลลัพธ

     การกระทํา 

   การประเมินผล 

   การ ปรับ 
   เปล่ียนยา 

 การหลีกเลียง  
ส่ิงกระตุน 

การกําจัดสิง
กระตุน ขอความชวยเหลือจากทีมสุขภาพ

     อาการ       สิงแวดลอม
(รวมถึงกิจกรรม)

กรอบแนวคดิพฤติกรรมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง (Bartholomew et al.,2001) 
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การสงเสริมใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืมีพฤติกรรมในการจัดการโรคไดดวยตนเอง  
ตองไดรับการสงเสริมและสนับสนนุจากทมีสุขภาพ ประกอบดวย 

1. การประเมนิปญหาการจัดการโรคของผูปวย (Acessesment)  โดยการซักถามผูปวย
เด็กและบิดามารดาหรือผูดูแล  ถึงปญหาที่เกิดขึ้นบอยครั้ง และผูปวยเด็กไมสามารถจัดการโรค
ดวยตนเองได 

2. การตั้งเปาหมายและวางแผนในการปฏิบัติรวมกัน (Goal setting) ในการปฏิบัติ
กิจกรรมการจดัการโรคหอบหืดดวยตนเองระหวางพยาบาล  ผูปวยเด็ก  และผูปกครอง 

3. การสอนและการฝกทักษะ (Teach and  skill  training)    โดยพยาบาลสอนฝกทักษะ
ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดื ในเรื่อง การหลกีเลี่ยงสิ่งกระตุนที่กอใหเกิดอาการ การบริหารยา
ขยายหลอดลมดวยตนเองและการบริหารการหายใจ การปฏิบัติเมื่อเกิดอาการที่เกนิความ 
สามารถของตนเองในการจัดการกับอาการของโรคได  และการมีกจิกรรมการเลนที่เหมาะสม   

4. การใหคําแนะนํา (Cues  to  action)   พยาบาลใหคาํแนะนําในการปฏิบัติกิจกรรมการ
จัดการโรคดวยตนเองที่ถกูตอง   อธิบายวธิีการใชสมุดบนัทกึกิจกรรมการจัดการโรคและแนะนาํให
ปฏิบัติตามแผนการปฏิบัติกจิกรรมตามการวางแผนในการปฏิบัติรวมกัน 

5. สนับสนุนสงเสริมการปฏิบัติ (Reinforcement)  โดยพยาบาลใหการสงเสริมและกระตุน
เตือนใหผูปวยเด็กปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคอยางตอเนื่อง  มกีารประเมินปญหาและอุปสรรค
ในการปฏิบัตกิิจกรรมพรอมทั้งใหคําแนะนาํ 

 
 พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรยีนของผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหืด 
 
พฤติกรรมการจัดการตนเองของเด็กโรคหอบหืด หมายถึง การหลีกเลี่ยงสิ่งกระตุนที่อยูใน

สภาพแวดลอม การประเมนิอาการและอาการแสดงกอนและขณะเกดิอาการหอบ  การบรรเทา
อาการโดยการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเองและบริหารหายใจ  การปฏิบัติเมื่อไมสามารถ
ควบคุมอาการดวยตนเองไดอยางเหมาะสม และการมีกจิกรรมการเลนที่เหมาะสมขณะอยู
โรงเรียน  (Bartholomew et al., 2001:391-393)  รายละเอียดกิจกรรม ประกอบดวย 

 
1. การหลกีเลี่ยงสิ่งกระตุนที่อยูในสภาพแวดลอม  หมายถึง การหลีกเลีย่งสิ่งกระตุน เชน  

ฝุน ละอองนุน ขนสัตวและรังแคสัตวเลี้ยง  เกสรหญา  เกสรดอกไม  แมลง  ฝุนควนัจากทอไอเสยี
รถยนต  ไมเลนคลุกคลีกับสุนัข และแมว  หลีกเลี่ยงการสัมผัสใกลชิดกับบุคคลที่มีการติดเชื้อระบบ
ทางเดินหายใจ เชน เปนหวดั เจ็บคอ  หลกีเลี่ยงจากบุคคลที่กําลงัสูบบุหร่ี ถาอยูในสภาพแวดลอม
ดังกลาว ควรใชผาปดปากปดจมูกไว  เมื่อสัมผัสอากาศเย็น 
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2. การประเมนิอาการและอาการแสดงกอนและขณะเกิดอาการหอบ  หมายถงึ        การ 
รูจักสังเกตอาการและอาการแสดงของตนเองวา หายใจหอบแนนหนาอกเวลาสมัผัสกับอากาศเยน็
หรืออากาศเปลี่ยนแปลง เวลารองไห หรือหลังออกกําลังกาย ไอหรือจามเมื่อสัมผัสดอกไม  เกสร
ดอกไม  หายใจไมออกหรือแนนหนาอกเวลากลางคืน 

3. การบรรเทาอาการโดยการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเองและการบริหารการ 
หายใจ หมายถึง การใชยาขยายหลอดลมและการบริหารการหายใจทีถู่กตองและเหมาะสมไดดวย
ตนเอง เมื่ออาการหอบหืดกําเริบ  สามารถรับประทานยาหรือพนยาที่เคยใชทนัทแีละรูจักวิธีการ
หายใจที่ถกูตองเพื่อใหปอดขยายและหดตัวไดดีที่สุด  มีจังหวะการหายใจที่สม่าํเสมอโดยใชแรง
นอยที่สุด 

4. การปฏิบัติเมื่อไมสามารถควบคุมอาการไดดวยตนเองไดอยางเหมาะสม       หมายถงึ 
การขอความชวยเหลือจากบคุคลใกลเคียงใหนาํสงโรงพยาบาล ภายหลงัจากการบริหารยาขยาย
หลอดลมดวยตนเองและการบริหารการหายใจแลวอาการไมทุเลาลง  ยังมีอาการหายใจหอบมาก
ขึ้น  แนนหนาอก หรือมีอาการเขียว  

5. การมีกิจกรรมการเลนที่เหมาะสม หมายถงึ การมีกิจกรรมการเลนและการออกกาํลัง 
กายที่ไมหนักหรือหักโหมจนเกนิไป เชน การวิ่งแขงขนั  การถีบจกัรยานเร็ว ๆ การเลนฟุตบอล  
กีฬาที่เหมาะสม คือ วายน้าํ  เนื่องจากผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดืใชเวลา  8-10  ชั่วโมงอยูที่
โรงเรียน      

ดังนัน้ผูปวยเด็กโรคหอบหืดตองบริหารการใชยาดวยตนเอง และเดก็ตองหลกีเลี่ยงสิ่งที่
กระตุนทีก่อใหเกิดอาการหอบหืดดวยตนเอง (Swanson และ Thompson,1994 ; Pauline L., 
1997)   การสอนเพื่อสงเสรมิใหผูเด็กเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดสามารถวางแผนบรหิารจัดการกับโรค
หอบหืดที่โรงเรียน จงึเปนสิง่สําคัญโดยใหเด็กสามารถชี้บงและหลกีเลี่ยงปจจยัทีท่าํใหอาการหอบ
หืดเลวลง สงเสริมใหเด็กมีการวางแผนจัดการตนเองเมื่อเกิดอาการหอบหืด และใหเด็กรับรูถึงการ
ขอรับการชวยเหลือเมื่อเกิดอาการที่เกนิความสามารถของตนเองในการจัดการกับอาการของโรค
ได (Bartholomew et al., 2001: 391-393)  การสงเสริมใหเด็กมกีารวางแผนจดัการเรื่องโรค
สามารถตัดสนิใจจัดการกบัอาการความเจ็บปวยของเดก็เอง เปนวิธทีี่ดีเพราะชวยใหเด็กสามารถ
นําไปใชทีโ่รงเรียน โดยการใหเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืไดเรียนรูและมีสวนรวมในการจัดการกับ
อาการเจ็บปวยดวยตนเอง  ซึ่งจะชวยสรางทกัษะการจัดการเรื่องโรค สงเสริมความรูในเร่ืองโรค
และยังเปนวธิกีารทีท่ําใหเดก็โรคหอบหืดสามารถควบคุมอาการของโรคอีกทางหนึง่ดวย (Evan et 
al.,1987) ในการสงเสริมใหผูปวยเด็กโรคหอบหืดมพีฤติกรรมการจัดการโรคดวยตนเอง 
จําเปนตองไดรับการศึกษาเรื่องโรคและการชี้แนะในเรื่องการปฏิบัติตวัที่ถกูตอง  การรูถึงประโยชน
ของการปฏิบตัิตนตามแผนการรักษา หรือการมีพฤตกิรรมสุขภาพที่ถูกตอง  จะกอใหเกิดความ
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รวมมือในการรักษาจากผูปวย  การใหความรูแกเด็กวยัเรียนโรคหอบหดืควรเนนเกี่ยวกับทักษะการ
ปฏิบัติตัวที่จะดําเนนิชีวิตอยูกับโรคนี้ได  โดยสงเสริมใหผูปวยเด็กเกิดความรูและทกัษะการจัดการ
โรคดวยตนเองเพื่อบรรเทาอาการและความรุนแรงของโรค  โดยใหเด็กไดมีโอกาสฝกทักษะตางๆ  
เชน  การจัดสิ่งแวดลอมภายในบาน  เพื่อหลีกเลี่ยงสิง่กระตุนไมใหเกิดอาการหอบหืด  การสราง
สถานการณจาํลองเมื่อเดก็มีอาการหอบและใหเด็กลองแกปญหา   การบริหารการหายใจ  การใช
ยาขยายหลอดลมที่ถูกตองเปนตน  และตองติดตามทดสอบเด็กเปนระยะ ๆ วาเด็กไดปฏิบัติอยาง
ถูกตองหรือไม    

โปรแกรมที่จัดขึ้นสําหรับผูปวยโรคหอบหืดสวนใหญแลว เนื้อหาในการใหความรูจะ
ครอบคลุมในเรื่องการใหผูปวยเขาใจอาการเตือนและอาการของโรค  เขาใจถึงวิธกีารใชยารักษา
โรคที่ถูกตอง  และฤทธิ์ขางเคียงของยา  ตระหนักถึงการดูแลตนเองเมื่อมีอาการหอบ  การมาพบ
แพทย  และการปฏิบัติตน  ในภาวะปกตทิี่ไมมีอาการหอบ  ผลของการจัดโปรแกรมการใหความรู
ดังกลาวมีผลใหอัตราการเจบ็ปวยและอัตราการตายของผูปวยโรคนี้ลดลง  ตอมาโปรแกรมการให
ความรูสําหรับผูปวยโรคหอบหืดไดบรรจุเปนโปรแกรมการใหความรูสําหรับผูปวยหอบหืดแหงชาติ 
(National  Asthma  Education  Program)   ซึ่งเปนงานที่สงเสริมคุณภาพชีวิตของผูปวยโรคหอบ
หืด  และลดอตัราการเจ็บปวยและอัตราการตายของผูปวยโรคนี้ได  จากการศึกษาของ  Kotses  H.  
etal (1996)  ศึกษาเปรียบเทียบประสทิธผิลของโปรแกรมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง แบบ
รายบุคคลกับกลุมยอย  โดยใชผูปวย  34  คน  แบงเปน  2  กลุม  ใหรับ treatment   โดยสอน
ความรูเร่ืองการจัดการโรคและฝกทกัษะ  ผลการศึกษาพบวาโปรแกรมการจดัการโรคเปนราย 
บุคคลมีประสิทธิภาพมากกวา  สามารถลดอาการและความรุนแรงของโรคไดและมีพฤติกรรมการ
จัดการโรคดวยตนเองสงูขึ้น      Burkhart  P.V. et al.(2001)   ศึกษาความรวมมือในการใหการ
รักษาโรคดวยตนเอง  ในเดก็วัยเรียน  7-11 ป  จํานวน  42  คน  โดยการสอนการปองกนัอาการ
กําเริบ  การหลีกเลี่ยงสิง่กระตุน  การบรหิารยาขยายหลอดลม  การใช  peak flow   ในการบริหาร
ปอด  การใชสมุดบันทกึอาการของตนและการบริหารยา  ในกลุมทดลองมีการสนับสนนุโดยการ
เสริมแรง (Reinforcement)   ในการปฏิบัติกิจกรรมโดยบิดามารดา  มกีารบนัทึกกิจกรรมการ
ติดตามตนเอง (self - mornitoring ) อยางตอเนื่อง  โดยมีบิดามารดาเปนผูสนับสนนุ    และมกีาร
ติดใบแจง (post -it)   ทุกทีใ่นบาน  เพื่อกระตุนใหเดก็ปฏิบัติ (Reminder)  กิจกรรมอยางตอเนื่อง  
ผลการศึกษาพบวา  ผูปวยเด็กมทีักษะและพฤติกรรมในการจัดการโรคดวยตนเองเพิ่มมากขึ้น    
และจากการศึกษาของ  Wong  D.L.(1999)   โปรแกรมการสงเสริมการจัดการโรคหอบหืดดวย
ตนเองเปนสิ่งสําคัญ ทีช่วยใหผูปวยเดก็และครอบครัวไดเรียนรูเกี่ยวกับส่ิงกระตุนที่ทาํใหอาการ
กําเริบ   และวิธีการที่มีประสิทธิภาพ ที่สมารถควบคุมอาการของโรคได  โปรแกรมการจัดการที่มี
ประสิทธิภาพ จะมุงใหเกิดการกระตุนใหปฏิบัติ  การฝกทักษะและการมีความมัน่ใจ  ของโปรแกรม
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การจัดการโรคดวยตนเอง   เปนโปรแกรมการใหความรูที่สําคัญและมีประสิทธิภาพในการจัดการ
และควบคุมโรคหอบหืด 

 
บทบาทของพยาบาลในการสนบัสนนุเพื่อสงเสริมทกัษะการจัดการโรคหอบหดืดวย
ตนเอง 
 

การพยาบาลจะเกิดขึ้นเมื่อพยาบาลมีปฏิสัมพันธกับผูปวยหรือผูใชบริการ  เพื่อคนหา
ปญหาและความตองการการดูแล  และลงมือกระทาํเพื่อสนองตอบตอความตองการการดูแล  
รวมทัง้ปรับการใชและพัฒนาความสามารถของผูปวยหรอืผูใชบริการในการดูแลตนเอง ผูปวยจะ
ไดรับการสอนแนะนาํและสนับสนนุจากพยาบาล  ตองคอยกระตุนใหกําลงัใจใหผูปวยคงความ
พยายามในการดูแลตนเอง (สมจิต หนเุจริญกุล, 2540) และสนบัสนุน (Supporting) ใหเด็ก
กระทาํกิจกรรมการดูแลตนเอง สําหรับการพยาบาลผูปวยเด็กพยาบาลจะตองเลือกวิธีการใหความ 
ชวยเหลือเด็กที่เหมาะสม  โดยตระหนกัถงึปจจัยในเรื่องอาย ุ  การเจริญเติบโตและพัฒนาการของ
เด็กเปนสาํคัญ(อัจฉรียา ปทุมวนั, 2540: 189)  ดังนั้นระบบการพยาบาลเพื่อสงเสริมทกัษะการ
จัดการโรคหอบหืดดวยตนเองในผูปวยเดก็วัยเรียนโรคหอบหืด คือ การพยาบาลระบบสนับสนุน
และใหความรู 

 
การพยาบาลระบบสนับสนุนและใหความรู 
 
การพยาบาลเพื่อพัฒนาทักษะการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง ของผูปวยเด็กวัยเรียน

โรคหอบหืดทีม่ีความพรองในการดูแลตนเองนัน้  พยาบาลจะเปนผูสนับสนนุความรูและทักษะ 
เพื่อใหผูปวยไดรับความรูและทักษะตางๆ คอยกระตุนและใหกาํลังใจเพื่อใหผูปวยสามารถกําหนด
เลือกพฤตกิรรมการดูแลตนเองและคงไวซึง่ความพยายามในการดูแลตนเอง (Orem, 1995: 310)  
วิธีการใหความชวยเหลือม ี5 วิธี คือ  

1. การกระทําใหหรือกระทาํแทน (Acting for or doing for) 
เปนวธิีการชวยเหลือที่พยาบาลสนองตอบตอความตองการการดูแลของผูปวย   พยาบาล

จะชวยผูปวยในการหาขอมลูตัดสินใจและวางแผนกระทํา และจะตองบอกผูปวยวาจะตองกระทํา
อะไรบาง   ผลที่คาดหวังคืออะไร  และผูปวยตองรายงานอะไรบางแกพยาบาล 

2. การชี้แนะ (Guiding  another) 
การชี้แนะเปนวิธีการชวยเหลือที่เหมาะสม     ในกรณีที่ผูปวยหรือผูรับบริการสามารถที่จะ 
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ตัดสินใจเลือกได เชน สามารถเลือกวิธกีารดูแลตนเองไดภายใตการแนะนํา  และการใหคําปรึกษา  
พยาบาลและผูรับการชวยเหลือจะตองตดิตอซ่ึงกันและกัน  พยาบาลมักจะใชวิธีชี้แนะรวมกับ
วิธีการสนับสนุน 

3. การสนับสนุน (Supporting anther) 
เปนวธิีการสงเสริมความพยายามใหผูปวยหรือผูใชบริการ      สามารถปฏิบัติกิจกรรมการ 

ดูแลตนเองได  แมจะตกอยูในภาวะเครียด  สามารถเรียนรูที่จะมชีีวิตอยูโดยไมเปนอปุสรรคตอ
พัฒนาการของตนเอง  การสนับสนนุอาจเปนคําพูดหรอืกริยาทาทางของพยาบาล   พยาบาล
จะตองเลือกใชใหเหมาะสมกับสถานการณและกับผูปวยแตละบุคคลการสนับสนุนมีสวนเกี่ยวของ
กับการจัดสิ่งแวดลอมใหผูปวยไดพัฒนาความสามารถทีจ่ะดูแลตนเองได 

4. การสรางสิง่แวดลอมที่สงเสริมใหบุคคลไดพัฒนาความสามารถในการดูแลตนเอง 
เปนวธิีการเพิม่แรงจูงใจของผูปวยในการวางเปาหมายที่เหมาะสม   ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

เพื่อใหไดผลตามที่ตัง้เปาหมายไว  สิง่แวดลอมหมายรวมถงึ การเปลี่ยนแปลงเจตคติและการให
คุณคาตอการดูแลตนเอง  การใชความสามารถในทางสรางสรรค  พยาบาลจะตองจดัใหผูปวยไดมี
โอกาสมีปฏิสมัพันธและติดตอกับตนเองและกับผูอ่ืน  เพื่อที่จะใหคําแนะนาํและสนับสนนุ  และใช
วิธีการชวยเหลืออ่ืน ๆ  การชวยเหลือวิธนีีม้ักใชรวมกับวธิีอ่ืน เชน การสอน เปนตน 

5.  การสอน (Teaching) 
การสอนผูปวยเปนวิธทีี่เหมาะสมในการชวยผูปวยในการพัฒนาความรู หรือทกัษะบาง

ประการ    และเปนวธิีการที่สําคัญมากวิธีหนึง่ในการพัฒนาความสามารถของผูปวยในการดูแล
ตนเอง หลักในการสอนผูปวยมีดังนี ้ (สมจิต หนุเจริญกลุ, 2543) 

1. สอนในสิง่ที่ผูปวยตองการเรียนรู     การสอนจึงอาจจะเริ่มตนดวยสิง่ที่ผูปวย 
ตองการ  ซึ่งจะเพิ่มความสนใจในการเรียนรู 

2. เนื้อหาทีจ่ะสอนตองเสริมจากความรูเดิม     การเรียนรูเปนกิจกรรมทีต่องการ 
ดดัแปลง  หรือเสริมสรางความรูสึกนึกคดิและการกระทํา เพราะฉะนั้นประสบการณเดิมของผูปวย
เปนสิ่งสาํคัญที่พยาบาลตองนาํมาพิจารณาในการตั้งเปาหมาย และวางแผนดําเนินการสอนเพื่อ
เสริมใหผูปวยไดเรียนรูมากขึ้น   

3. ความพรอมของผูปวยเปนสิง่จําเปนในการเรียนรู  ผูปวยและพยาบาลจะตอง 
ตัดสินใจรวมกนัในการเรียนรูการดูแลตนเอง 

4. การเรียนรูจะเพิ่มข้ึนจากการมีสวนรวมและการฝกปฏิบตัิ    การใหผูปวยไดม ี
สวนรวมอยางจริงจังในกระบวนการเรียนการสอน  ซึง่กระทําโดยการพูดคุยแลกเปลี่ยนความเห็น
ระหวางพยาบาลและผูปวย  ใหผูปวยไดมีโอกาสสัมผัส ฝกปฏิบัติ  กระทําการตาง ๆ ในการดูแล
ตนเอง 
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5. การประเมนิผูปวย   จะชวยผูปวยในเรียนรูและปรับพฤติกรรม        พยาบาล 
ตองประเมินความกาวหนาในการบรรลุเปาหมายของการเรียนรู ใหคําชมและใหกาํลังใจในสิง่ที่
ผูปวยเรียนรูและกระทาํการดูแลตนเองไดถูกตอง  ซึง่จะทําใหผูปวยมกีําลังใจที่จะทาํกิจกรรมนั้น ๆ 
ไดดีขึ้น 

6. เนื้อหาและวธิกีารสอนจะตองปรับใหเขากบัความสามารถในการเรียนรูของ 
ผูปวยแตละคนซึ่งแตกตางกนั  

7. การมีสิ่งรบกวนโดยเฉพาะในหอผูปวยหรือคลินิกตรวจผูปวย        จะขัดขวาง 
ตอกระบวนการเรียนรู  พยาบาลตองจดัการควบคุมส่ิงแวดลอมทีส่งเสริมการเรียนรู เชน อาจจะ
ตองมีหองหรือกั้นมานเปนสดัสวนเมื่อทําการสอนผูปวย 

8. สัมพันธภาพทีด่ีและอบอุนระหวางพยาบาลกับผูปวยนัน้              จะชวยเพิ่ม 
ประสิทธิภาพในการเรียนการสอนและการสอนโดยใชสื่อ เชน สไลด เทป หรือภาพวิดิทัศน จะชวย
สงเสริมกระบวนการเรียนรู  

9. การสงเสริมใหผูปวยรูสึกถงึคณุคาในตนเอง         จะชวยเพิ่มแรงจูงใจในการ 
เรียนรูปญหา  วิธีการเพิ่มความรูสึกมีคุณคาในตนเอง โดย พยาบาลกับผูปวยมีการติดตอวางแผน 
ตั้งเปาหมายและเลือกวธิีการดูแลรวมกัน 

รูปแบบการสอนและใหความรูมีหลายวิธ ี  วิธกีารใหความรูที่สําคัญและพบวาถูกนําไปใช
บอย  ไดแก การบรรยาย  การอภิปรายกลุม   การใหความรูโดยใชโสตทัศนูปกรณ  การใหความรู
เปนรายบุคล  และการสาธติ (บุญชม  ศรีสะอาด, 2537)  แตละวิธีจะมีลักษณะเฉพาะ  มีจุดเดน
และขอจํากัดที่แตกตางกันดังนี ้

การบรรยาย  เปนกระบวนการที่ผูบรรยายดําเนนิการเพือ่ใหผูฟงไดเรียนรู   และเขาใจ 
ในเนื้อหา โดยผูบรรยายอธิบายถายทอดความรูแบบทางเดียว  เพื่อใหผูฟงเกิดการเรียนรูและ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  การบรรยายแบงตามจาํนวนผูฟงมีกลุมขนาดใหญมีผูฟง 60 คนขึ้นไป 
กลุมนี้ผูบรรยายและผูฟงมปีฏิสัมพันธกันนอยที่สุด  กลุมขนาดกลางมีผูฟง 35-60 คน กลุมนี้
ผูบรรยายและผูฟงมีปฏิสัมพนัธกนัมากขึ้นแตการเรียนรูระหวางกันยังมนีอย  และกลุมขนาดเล็กมี
ผูฟงตั้งแต 2-35 คน กลุมนี้ผูบรรยายและผูฟงมีปฏิสัมพันธกันมากทีสุ่ด  มกีารเรยีนรูทัง้ระหวาง
ผูบรรยายกับผูฟงและระหวางผูฟงกบัผูฟง  การบรรยายควรนาํมาใชเมื่อเปนการเสนอขอมูล
วิชาการหรือเร่ืองราวที่จัดเตรียมเรียบเรียงไวอยางดี หรือเปนความรูใหมจะชวยใหเกิดความเขาใจ
งายและควรมเีอกสารประกอบ 

การอภิปรายกลุม       เปนวธิีการที่ใหความสําคัญของการพัฒนาความคิด      พัฒนา 
ความรูของสมาชิกกลุมใหกวางขวาง  พฒันาการเรียนรูและแสวงหาความรูดวยตนเอง  มีการ
แลกเปลี่ยนประสบการณระหวางสมาชิกกลุมใหสามารถแสดงความคดิเห็นไดอยางเต็มที่  เปน
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ประโยชนในการเพิ่มพูนความรู  การอภปิรายกลุมเปนวิธีการที่สามารถดึงความรู  ความคิดและ
ประสบการณออกมาไดมากที่สุด  การอภิปรายใชกับสมาชิกกลุมทีม่คีวามรู  ประสบการณ จํานวน 
6-20 คน   ไมควรเกิน 25 คน  การอภิปรายกลุมจึงเปนการเรียนรูจากประสบการณรวมกันหรือจาก
ประสบการณของผูอ่ืนนาํมาเพื่อพัฒนาตนเอง  จากการศึกษาผลการสอนแบบอภิปรายกลุมตอ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยที่รับการรักษาดวยการลางไตทางชองทองอยางถาวร โดยใช
กรอบแนวคิด การเรียนรูโดยการสอนแบบอภิปรายกลุม  ซึ่งกรอบแนวคิดนี้ผูเรียนมสีวนรวมในการ
เรียนรูโดยตรง   และผูเรียนมีโอกาสไดแสดงความรูที่มีไดมีโอกาสไดแสดงความรูทีม่ี  ไดมีโอกาส
แสดงความคดิเห็นและมกีารแลกเปลี่ยนประสบการณกนั  ซึง่เหมาะสมกับผูใหญ ภายหลงัการ
สอน 4 สัปดาหวัดผลโดยใชแบบสัมภาษณพฤติกรรมดูแลตนเอง พบวาผูปวยมีความรูและ
พฤติกรรมการดูแลตนเองเพิม่ข้ึน  (นุชจรีย  รัตนประภาศริิ 2539) 

3.  การใหความรูโดยใชโสตทัศนูปกรณ  เปนการใหความรูโดยใชอุปกรณการสอนตาง ๆ 
เชน รูปภาพ สไลด ภาพยนตร  โทรทัศน  หุนจําลองและอื่น ๆ โสตทัศนูปกรณแตละชนิดมีขอดี  
และขอจํากัดแตกตางกนั  จึงควรเลือกใชโดยพิจารณาใหเหมาะสมกบัวัตถุประสงคการใหความรู  
ระดับความรู  ความสามารถของผูเรียน  และผูสอนตองมีความสามารถและคุนเคยกับการใช
โสตทัศนูปกรณเปนอยางด ี    เพื่อใหไดประโยชนสูงสดุ    จากการศึกษาของพนารัตน  นาทิเลิศ 
(2541) ศึกษาเรื่อง ผลการสอนดวยสื่อวิดีทัศนตอความรูเร่ืองโรคธาลัสซีเมียและพฤติกรรมการ
ดูแลตนเอง  กลุมตัวอยางที่ศึกษาคือ ผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคธาลัสซเีมียอายุ 7-12 ป    เครื่องมือที่
ใชในการทดลอง คือ  วิดีทศันเร่ืองโรคธาลัสซีเมียและการดูแลตนเอง   การสอนดวยสื่อวิดทีัศน   
สอนผูปวยกลุมยอย 3 – 5 คน   ภายหลงัการสอน 4 สัปดาหวัดผลโดยใชแบบสัมภาษณพฤติกรรม
ดูแลตนเอง พบวาผูปวยมคีวามรูและพฤติกรรมการดแูลตนเองเพิ่มข้ึน  แสดงใหเหน็วา การใช
โสตทัศนูปกรณมาใหความรูแกบุคคล  สามารถปรับเปลี่ยนความเชื่อดานสุขภาพและพฤติกรรมให
ถูกตองมากขึน้ 

4. การใหความรูเปนรายบุคคล  เปนการใหความรูที่มีผูสอน 1 คน และผูเรียน 1 คน  โดย
ผูสอนจะใหคาํแนะนํา  ใหคําปรึกษา  สนับสนนุและใหความรูชวยเหลือผูเรียนในทุกขั้นตอน  การ
ใหความรูวิธนีีช้วยเสริมสรางความมัน่ใจใหกับผูเรียน  เปนโอกาสสรางเจตคติที่ดีตอการเรียน  
สรางเสริมสัมพันธภาพและบรรยากาศในการเรียนรูใหแกผูเรียน  ยุพาภรณ  พงษสิงห (2540) ได
ศึกษา ผลการพยาบาลระบบสนับสนนุและใหความรูตอการลดความพรองของผูปวยเด็กวยัเรียน
โรคธาลัสซีเมยี  กลุมตัวอยางเปนผูปวยเดก็จํานวน 60 ราย กลุมควบคุม 30 ราย กลุมทดลอง 30 
ราย ทัง้สองกลุมไดรับการพยาบาลระบบสนับสนนุและใหความรู และคูมือการดูแลตนเองของ
ผูปวยเด็กวัยเรียนโรค ธาลัสซีเมียจํานวน 2-3 คร้ัง  ผลการศึกษาพบวา คาเฉลี่ยคะแนนความพรอง
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ในการดูแลตนเองของผูปวยเด็กกลุมทดลองภายหลังไดรับการพยาบาลระบบสนับสนุนและให
ความรูลดลงกวากลุมควบคมุอยางมีนยัสาํคัญทางสถิต ิ  

5. การสาธิต  เปนการแสดงหรือปฏิบัติใหดูเปนตัวอยางที่ชัดเจน   โดยผูสอนไดเตรียมการ 
ปฏิบัติทุกอยางไวเปนขั้นตอน  มหีลักการและกระบวนการที่ถกูตอง  เปนการเชือ่มโยงระหวาง
ความรู  ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ ชวยประหยัดเวลาในการเรียนรู  เปนการกระตุนใหผูเรียนมี
สวนรวมและชวยใหเกิดการเรียนรูที่ดีข้ึน  เหมาะกับผูเรียนกลุมเล็ก   จากการศึกษาของนุชรี  ไล
พันธ  (2542)   เร่ือง  ผลของโปรแกรมการสอนตอการรับรูความสามารถตนเอง และพฤติกรรมการ
ดูแลชองเปดลําไสใหญออกทางหนาทอง ภายหลังการสอนผูปวยกลุมที่ไดรับการสอนตาม
โปรแกรม มีคะแนนการรับรูความสามารถ และมีพฤติกรรมในการดูแลชองเปดลําไสของผูปวย
ผาตัดเปดลําไสใหญออกทางหนาทองสงูกวากลุมที่ไดรับการสอนตามปกติ 

สําหรับการพยาบาลเพื่อสงเสริมทักษะการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง เปนกระบวนการ
ที่ผูปวยเด็กไดเรียนรูในการดูแลและจัดการตนเองในเรื่องโรคเพื่อลดผลกระทบของอาการเจ็บปวย 
ทําใหสามารถควบคุมอาการของโรคได โดยไดรับการสงเสริมและสนบัสนุนจากทีมสุขภาพ   โดย
สงเสริมใหผูปวยเด็กมกีารจดัการโรคหอบหืดดวยตนเอง  เปนวิธีการหรือกระบวนการทีท่ําใหเดก็
ไดเรียนรูในการดูแลและจัดการตนเองในเรือ่งโรค   เพือ่ปองกันผลกระทบของการเจ็บปวยเรื้อรัง  
และสามารถควบคุมอาการของโรคได (Bartholomew  et al,1993)  โดยการสงเสริมใหเด็กมกีาร
วางแผนจัดการเรื่องโรค  สามารถตัดสินใจจัดการกับอาการความเจ็บปวยของเด็กเอง   เปนวิธทีี่ดี
เพราะชวยใหเด็กสามารถนาํไปใชที่โรงเรียน โดยการใหเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดไดเรียนรูและมีสวน
รวมในการจัดการกับอาการความเจ็บปวยของตนเอง   ซึ่งจะชวยสรางทักษะการจดัการเรื่องโรค  
สงเสริมความรูในเรื่องโรคและยังเปนวิธีการที่ทาํใหเด็กโรคหอบหืดสามารถควบคุมอาการของโรค
อีกทางหนึง่ดวย (Evan  et  al, 1987)     เนื่องจากผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดืเมื่อยูที่โรงเรยีน  
เด็กตองบริหารการใชยาดวยตนเอง และเด็กตองหลีกเลี่ยงสิง่กระตุนที่ชวยใหเกดิอาการหอบหืด  
การสงเสริมใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดื สามารถวางแผนบริหารจัดการกบัโรคหอบหืดที่
โรงเรียนจงึเปนสิ่งจาํเปนโดย ใหเดก็สามารถชี้บงและหลีกเลี่ยงปจจัยที่ทาํใหอาการหอบหืดเลวลง   
สามารถบรหิารยาขยายหลอดลมและบริหารการหายใจไดอยางมีประสิทธิภาพ  มีกิจกรรมการเลน
ที่เหมาะสม  และการปฏบิัติเมื่อเกิดอาการที่เกินความสามารถของตนเองในการจัดการกับอาการ
ของโรคได (Bartholomew  et al, 2001 :391-393 )  การสงเสริมใหผูปวยเด็กวันเรียนโรคหอบหดืมี
พฤติกรรมในการจัดการโรคไดดวยตนเอง  ตองไดรับการสงเสริมและสนับสนนุจากทีมสุขภาพ  ซึง่
ขั้นตอนในการใชแนวคิดการจัดการโรคดวยตนเอง  เพื่อใหเกิดพฤติกรรมการจัดการตนเองของ
ผูปวยเด็ก  ประกอบดวยขัน้ตอนดังนี ้(Bartholomew  et  al ,2001 :406-407) 
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1. การประเมนิปญหาการจัดการโรคของผูปวย (Acessesment)  โดยการซักถามผูปวย
เด็กและบิดามารดาหรือผูดูแล  ถึงปญหาที่เกิดขึ้นบอยครั้ง และผูปวยเด็กไมสามารถจัดการโรค
ดวยตนเองได 

2. การตั้งเปาหมายและวางแผนในการปฏิบัติรวมกัน (Goal setting) ในการปฏิบัติ
กิจกรรมการจดัการโรคหอบหืดดวยตนเองระหวางพยาบาล  ผูปวยเดก็  และผูปกครอง 

3. การสอนและการฝกทักษะ (Teach and  skill  training)    โดยพยาบาลสอนฝกทักษะ
ผูปวยเด็กในเรือ่งการหลีกเลีย่งสิ่งกระตุนทีก่อใหเกิดอาการ  การบริหารการหายใจ  การมีกิจกรรม
การเลนที่เหมาะสม  การบรหิารยาขยายหลอดลมดวยตนเอง  และการขอรับการชวยเหลือเมื่อเกดิ
อาการที่เกนิความสามารถของตนเองในการจัดการกับอาการของโรคได 

4. การใหคําแนะนํา (Cues  to  action)   พยาบาลใหคาํแนะนําในการปฏิบัติกิจกรรมการ
จัดการโรคดวยตนเองที่ถกูตอง   อธิบายวธิีการใชสมุดบนัทกึกิจกรรมการจัดการโรคและแนะนาํให
ปฏิบัติตามแผนการปฏิบัติกจิกรรมตามการวางแผนในการปฏิบัติรวมกัน 

5. สนับสนุนสงเสริมการปฏิบัติ (Reinforcement)  โดยพยาบาลใหการสงเสริมและกระตุน
เตือนใหผูปวยเด็กปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคอยางตอเนื่อง  มกีารประเมินปญหาและอุปสรรค
ในการปฏิบัตกิิจกรรมพรอมทั้งใหคําแนะนาํ 

การพยาบาลใหการสนับสนนุสงเสริมการเรียนรูของเด็ก เพื่อใหเกิดทักษะการจัดการโรค
หอบหืดดวยตนเองและปฏิบตัิกิจกรรมการจัดการโรคหอบหืดอยางสม่าํเสมอ   Soet และ Basch 
(1997) เสนอวา การนาํโทรศัพทมาเปนสือ่ในการติดตามเยี่ยมผูปวยเด็กและครอบครัวชวยในการ
ติดตามปญหา และพัฒนาการความสามารถในการจดัการตนเองของผูปวยเด็กไดเปนรายบคุคล 
ลดความสิ้นเปลืองเวลาและคาใชจายในการเดินทางมาโรงพยาบาลเพื่อขอคําปรึกษา 

จากการศึกษาทบทวนวรรณกรรมผลงานวจิัย การสอนและใหความรูโดยพยาบาลเพื่อให
เกิดพฤติกรรมในการปฏิบัตกิารดูแลตนเองในผูปวยเด็กวัยเรียนโรคตาง ๆ  มีดังนี้   

ทัศนียา วังสะจันทานนท (2536)  ศึกษาผลของการใหความรูในเดก็วัยเรียนโรคหอบหืด
ตอความรูและการปฏิบัติตัว  กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจยัคือ ผูปวยเดก็วัยเรียนโรคหอบหืดจาํนวน 
30  คน โดยใชแผนการสอนเรื่องโรคหอบหืด  ภาพพลิกเรื่องโรคหอบหืด  ผลการศึกษาพบวา 
ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืมีความรูและการปฏิบัติตัวดีกวากอนไดรับการสอน 

กฤษณา ครามแสง (2539) ไดศึกษาผลของการพยาบาลระบบสนับสนุนและใหความรูตอ
การลดความพรองของผูดูแลเด็กปวยจาํนวน 57 ราย กลุมควบคุม 29 ราย และกลุมควบคุม 28 
ราย ทัง้สองกลุมไดรับแผนพับใหความรูเพิ่มเติม  โดยการสอนชี้แนะ  สนับสนุนใหกําลงัใจ  และ
สรางสิ่งแวดลอม โดยผูวจิยัจัดกระทาํในขณะที่ผูปวยมาตรวจที่แผนกผูปวยนอก 2-5 คร้ัง  ผล
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การศึกษาพบวา     คาเฉลี่ยคะแนนความพรองของผูดูแลกลุมทดลองภายหลังไดรับการพยาบาล
ระบบสนับสนนุ   และใหความรูลดลงกวากลุมควบคุมอยางมีนยัสําคญัทางสถิติ   

รัตนชฎาวรรณ  มัน่กนันาน  (2542)  ไดศึกษาผลของโปรแกรมพฒันาศกัยภาพในการ
ดูแลตนเองตอความพรองในการดูแลตนเองและภาวะสุขภาพของผูปวยเด็กโตโรคธาลัสซีเมีย กลุม
ตัวอยางเปนเด็กปวยจาํนวน 31 ราย พบวา ภายหลังการทดลองกลุมตัวอยางมีความพรองในการ
ดูแลตนเองลดลง 

อมรรัตน  ล้ิมจิตสมบูรณ (2542) ศึกษาผลการใชคอมพิวเตอรชวยสอนเรื่องการดูแล
ตัวเองของเด็กธาลัสซีเมยีตอความรูและพฤติกรรมการดแูลตนเองของเด็กวัยเรียนโรคธาลัสซีเมีย 
กลุมตัวอยางคือ ผูปวยเดก็วัยเรียนโรคธาลัสซีเมีย  เครื่องมือที่ใชในการทดลอง คือ  โปรแกรม
คอมพิวเตอรชวยสอนเรื่องโรคธาลัสซีเมียและคูมือการใชคอมพิวเตอร    ผลการศึกษาพบวา ผูปวย
เด็กธาลัสซีเมยีมีคะแนนความรูและพฤตกิรรมการดูแลตนเองของเดก็วัยเรียนโรคธาลัสซีเมียดกีวา
กอนไดรับการสอน 

สุชาดา ประสงคตันสกุล (2544) ไดศึกษาผลการพยาบาลระบบสนบัสนุนและใหความรู
ตอความพรองในการดูแลตนเองของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหัวใจรูหมาตคิจํานวน 46 คน กลุม
ควบคุม 23 ราย กลุมทดลอง 23 ราย กลุมทดลองไดรับการพยาบาลระบบสนับสนุนและใหความรู
และเอกสารการใหความรูเกีย่วกับการดูแลตนเอง จาํนวน 3 คร้ังใชเวลา 40-50 นาท/ีคร้ัง  ผล
การศึกษาพบวา คาเฉลีย่คะแนนความพรองในการดูแลตนเองของผูปวยเด็กกลุมทดลอง ภายหลัง
ไดรับการพยาบาลระบบสนบัสนุนและใหความรูลดลงกวากลุมควบคมุอยางมีนยัสาํคัญทางสถิต ิ

กาญจนา ครองธรรมชาต ิ (2544) ไดศึกษาผลของโปรแกรมการสอนตอความรูและ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเด็กวยัเรียนโรคมะเรง็เม็ดเลือดขาว  กลุมตัวอยางเปนเด็กปวย
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวจํานวน 40 ราย กลุมควบคุม 20 ราย กลุมทดลอง 20 ราย โดยใชแผนการ
สอนผูปวยเด็กวัยเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวและคูมอืมะเร็งโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวจาํนวน 2 คร้ัง 
ใชเวลา40-50 นาท/ีคร้ัง ผลการศึกษาพบวา ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว กลุมที่ไดรับ
โปรแกรมการสอนมีความรูและพฤติกรรมการดูแลตนเองดีกวากอนไดรับโปรแกรมและกลุมที่ไดรับ
โปรแกรมการสอนมีความรูและพฤติกรรมการดูแลตนเองดีกวากลุมที่ไดรับการสอนตามปกติ    

 Sylvia  G, et al. (2002)  ศึกษาเปรียบเทียบ     ผลการดูแลสุขภาพของผูปวยเดก็โรค
หอบหืดระหวาง วิธกีารใหความรูทางคอมพิวเตอรกบัการบันทึกกจิกรรมในสมุดบันทกึกิจกรรม  
กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจยัเลือกแบบเจาะจงคุณสมบัติ เครื่องมือที่ใชในการทดลอง คือ โปรแกรม
คอมพิวเตอร ชวยสอน, สมดุบันทึกกิจกรรม  ผลการศึกษา ผูปวยเด็กกลุมที่ไดรับการสอนดวย
โปรแกรมคอมพิวเตอร มพีฤติกรรมการดูแลตนเองเพิ่มข้ึน และอาการของโรคบรรเทาลง 
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จากลักษณะดงักลาวจะเหน็ไดวาการสอนและใหความรูโดยพยาบาล ทําการสอนผูปวย
รายบุคคลกระทําโดยพยาบาลตามแผนการสอนทีก่ําหนด  สื่อที่ใชในการสอนคือ ภาพพลิก คูมือ
การดูแลตนเอง ใชระยะเวลาในการสอน 30 – 45 นาท ี  พยาบาลชวยชี้แนะ  สนับสนุน  และสราง
สิ่งแวดลอมใหผูปวยไดพัฒนาความสามารถในการดูแลตนเอง ภายหลังการสอน พบวาผูปวยมี
ความรูและพฤติกรรมการดแูลตนเองเพิ่มข้ึน  สาํหรบัโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอนเปนสื่อการ
สอนที่มีประสิทธิภาพ  ผูเรียนสามารถเรยีนไดเร็ว/ชา  ตามความสามารถและความสนใจ  มีภาพ  
สี  การเคลื่อนไหว  ตลอดจนเสียง เพิ่มความเหมือนจริง ผูเรียนสามารถเรียนรูไดในเนื้อหาในระยะ
สั้นใชระยะ 15  นาท ี ประหยัดแรงงานบคุลากรพยาบาลในการใหความรูและใหคาํปรึกษาหลายๆ 
คร้ัง  โดยพยาบาลเปนผูแนะนํา  สนับสนุน  สงเสริมใหเด็กไดพัฒนาความสามารถจากโปรแกรม   
ดังนัน้ผูวิจยัจึงเลือกใชวิธกีารผสมผสานแนวคิดการใหความรูโดยพยาบาล และแนวคิดการจดัการ
โรคดวยตนเอง รวมกับการใชสื่อคอมพวิเตอรชวยสอนแบบสถานการณจําลอง เพื่อสงเสรมิให
ผูปวยเด็กเกิดความรูและพฒันาทักษะจากการจัดการเรื่องโรคดวยตนเอง เพื่อใหเกดิพฤติกรรมใน
การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง  ซึ่งคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลองเปนสื่อคอมพิวเตอรที่
ใชเปนเครื่องมอืในการเรียนแบบเอกัตบุคคลสําหรับเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด เปนการเพิ่ม
ประสิทธิภาพการเรียนรูการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองไดเปนอยางดี 

 
โปรแกรมคอมพิวเตอรเพือ่สงเสริมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 
 

คอมพิวเตอรชวยสอน หมายถึง สื่อการเรียนการสอนทางคอมพิวเตอรรูปแบบหนึ่งซึ่งใช
ความ สามารถของคอมพวิเตอรในการนําเสนอสื่อประสมไดแก  ขอความ  ภาพนิ่ง  กราฟก  
แผนภูมิ  กราฟ  ภาพเคลื่อนไหว  วีดทีัศนและเสียง  เพื่อถายทอดเนื้อหาบทเรยีนหรือองคความรูใน
ลักษณะที่ใกลเคียงกับการสอนจริงในหองเรียนมากที่สุด   โดยที่คอมพิวเตอรชวยสอนจะนําเสนอ
เนื้อหาทีละหนาจอภาพ  โดยเนื้อหาความรูในคอมพวิเตอรชวยสอนจะไดรับการถายทอดใน
ลักษณะที่แตกตางกันออกไป  ทัง้นี้ข้ึนอยูกับธรรมชาตแิละโครงสรางของเนื้อหา  โดยมีเปาหมาย
สําคัญก็คือ   การไดมาซึ่งคอมพิวเตอรชวยสอนที่สามารถดึงดูดความสนใจของผูเรียน และกระตุน
ผูเรียนใหเกิดความตองการที่จะเรียนรู   คอมพิวเตอรชวยสอนเปนตวัอยางที่ดีของสือ่การศึกษา ใน
ลักษณะตัวตอตัวซึ่งผูเรียนเกดิการเรียนรูจากการมีปฏิสัมพันธ หรือการโตตอบพรอมทั้งการไดรับ
ผลปอนกลับ (feedback)  อยางสม่ําเสมอกับเนื้อหาและกิจกรรมตาง ๆ  ของคอมพิวเตอรชวย
สอนที่เกี่ยวเนือ่งกับการเรียน  นอกจากนี้คอมพวิเตอรชวยสอนยังเปนสื่อที่สามารถตอบสนอง
ความแตกตางระหวางผูเรียนไดเปนอยางดีรวมทัง้สามารถที่จะประเมนิและตรวจสอบความเขาใจ
ของผูเรียนไดตลอดเวลา  ดังนัน้ผูสอนจะสามารถนาํคอมพิวเตอรชวยสอนไปชวยการสอนของตน
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ไดอยางมีประสิทธิภาพเพราะมีงานวิจัยหลายชิน้ที่สนับสนุนวา  ผูเรียนที่ใชคอมพวิเตอรชวยสอน
ในการเรียน จะใชเวลาเพยีงสองในสามของผูเรียนที่เรียนดวยวิธีสอนตาม ปกต ิ ในขณะเดียวกัน
ผูเรียนสามารถนําคอมพวิเตอรชวยสอนไปใชในการเรียนดวยตนเอง โดยปราศจากขอจํากัด
ทางดานเวลาและสถานที่ในการศึกษา โดยเฉพาะผูเรียนที่เรียนออนสามารถใชประโยชนจาก
คอมพิวเตอรชวยสอนในการเรียนเพิ่มเติมนอกเวลาได 

 
ประโยชนของคอมพิวเตอรชวยสอน 

คอมพิวเตอรชวยสอนเกิดจากความพยายามในการทีจ่ะชวยใหผูเรียนที่เรียน 
ออนสามารถใชเวลานอกเวลาเรียนในการฝกฝนทกัษะ และเพิม่เตมิความรูเพื่อทีจ่ะปรับปรุงการ
เรียนของตนใหทนัผูเรียนอืน่ได  ดังนัน้ผูสอนจึงสามารถนําคอมพวิเตอรชวยสอนไปชวยในการสอน
เสริมหรือสอนทบทวนการสอนปรกติในชัน้เรียนได  โดยที่ผูสอนไมจําเปนตองเสยีเวลาในการสอน
ซ้ํากับผูเรียนทีต่ามไมทนัหรอืจัดการสอนเพิ่มเติม 

ผูเรียนก็สามารถนําคอมพิวเตอรชวยสอนไปใชในการเรียนดวยตนเอง      ใน 
เวลาและสถานที่ซึง่ผูเรียนสะดวก  เชน  แทนที่จะตองเดินทางมายงัชั้นเรยีนตามปกติ  ผูเรียนก็
สามารถเรยีนดวยตนเองจากที่บานได  นอกจากนัน้ยงัสามารถเรียนเวลาใดก็ไดตามที่ตองการ  
เปนตน 

ขอไดเปรียบที่สําคัญของคอมพิวเตอรชวยสอน  คือ   คอมพิวเตอรชวยสอนที ่
ไดรับการออกแบบมาอยางดีถูกตองตามหลักของการออกแบบคอมพวิเตอรชวยสอนนัน้ สามารถที่
จะจูงใจผูเรียนใหเกิดควากระตือรือรน (motivated)  ทีจ่ะเรียนและสนุกสนานไปกบัการเรียนตาม
แนวคิดของการเรียนรูในปจจุบันทีว่า  “Learing  Is  Fun “  ซึ่งหมายถึง  การเรียนรูเปนเรื่องสนุก          
(ถนอมพร เลาหจรัสแสง, 2541: 9) 
 
ประเภทของคอมพิวเตอรชวยสอน 
 
 คอมพิวเตอรชวยสอนสามารถแบงออกไดเปน 5 ประเภทดวยกนั คอื ประเภทติวเตอร 
ประเภทแบบฝกหัด  ประเภทเกม  ประเภทการจาํลอง และประเภทแบบทดสอบ 
 1. คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทติวเตอร   คือ  บทเรียนทางคอมพิวเตอรซึง่นาํเสนอ
เนื้อหาแกผูเรียน  ไมวาจะเปนเนื้อหาใหมหรือการทบทวนเนื้อหาเดิมกต็าม   สวนใหญคอมพิวเตอร
ชวยสอนประเภทติวเตอรจะมีแบบทดสอบหรือแบบฝกหดั  เพื่อทดสอบความเขาใจของผูเรียนอยู
ดวย  อยางไรก็ตาม   ผูเรียนมีอิสระพอที่จะเลือกตัดสินใจวาจะทําแบบทดสอบหรือแบบฝกหัด
หรือไม/อยางไรหรือจะเลือกเรียนเนื้อหาสวนไหน   เรียงลําดับในรูปแบบใด  เพราะการเรียนโดย
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คอมพิวเตอรชวยสอนนัน้ผูเรียนจะสามารถควบคุม  การเรียนของตนไดตามความตองการของ
ตนเอง 
 2. คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทแบบฝกหัด  คือ  บทเรียนทางคอมพิวเตอรซึง่มุงเนนให
ผูใชทําแบบฝกหัดจนสามารถเขาใจเนื้อหา  ในบทเรียนนัน้ๆ   ไดคอมพิวเตอรชวยสอนประเภท
แบบฝกหัดเปนคอมพวิเตอรชวยสอนประเภทที่ไดรับความนิยมมากโดยเฉพาะในระดับอุดมศึกษา  
ทั้งนี้เนื่องจากเปนการเปดโอกาสใหผูเรียนที่เรียนออน  หรือเรียนไมทันคนอื่นๆ  ไดมีโอกาสทํา
ความเขาใจบทเรียน  สําคญัๆ  ไดโดยทีค่รูผูสอน  ไมตองเสียเวลาในชั้นเรียนอธบิายเนื้อหาเดิมซ้ํา
แลวซ้ําอีก 
 3. คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจําลอง คือ  บทเรยีนทางคอมพวิเตอรที่นาํการเสนอ
บทเรียนในรูปของการจําลองแบบ(simulation)   โดยการจําลองสถานการณที่เหมือนจริงขึน้และ
บังคับใหผูเรียนตองตัดสินใจแกปญหา (problem-solving)   ในตัวบทเรียน  จะมีคําแนะนําเพือ่
ชวยในการตัดสินใจของผูเรียนและแสดงผลลัพธในการตัดสนิใจนั้น ๆ  ขอดีของการใชคอมพิวเตอร
ชวยสอนประเภทการจําลอง คือการลดคาใชจายและการลดอันตรายอันอาจเกิดขึ้นไดจากการ
เรียนรูที่เกิดในสถานการณจริง 
 4. คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทเกม คือ บทเรียนทางคอมพิวเตอรที่ทําใหผูใชมคีวาม
สนุกสนาน  เพลิดเพลนิ  จนลืมไปวากาํลังเรียนอยู  เกมคอมพิวเตอรทางการศึกษาเปน
คอมพิวเตอรชวยสอนที่สําคญัประเภทหนึง่  เนื่องจากเปนคอมพิวเตอรชวยสอนที่กระตุนใหเกดิ
ความสนใจ   ในการเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนประเภทนีน้ิยมใชกับเด็กระดับประถมศึกษา  ไป
จนถงึระดับมธัยมปลาย  นอกจากนี้ยงัสามารถนาํมาใชกับผูเรียนในระดับอุดมศึกษา  เพื่อเปนการ
ปูทางใหผูเรียนเกิดความรูสกึที่ดีกับการเรยีนทางคอมพวิเตอรไดอีกดวย 
 5. คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทแบบทดสอบ  คือ  การใชโปรแกรมคอมพิวเตอรในการ
สรางแบบทดสอบ   การจดัการการสอบ  การตรวจใหคะแนน  การคํานวณผลสอบ  ขอดีของการ
ใชคอมพิวเตอรชวยสอนประเภทแบบทดสอบคือ  การที่ผูเรียนไดรับ  ผลปอนกลับโดยทนัที 
(immediate  feedback)   ซึ่งเปนขอจํากัดของการทดสอบที่ใชกันอยูทั่วๆไป นอกจากนี้การใช
โปรแกรมคอมพิวเตอรในการคํานวณผลสอบก็ยังมีความแมนยาํและรวดเร็วอีก 
 

หลักการออกแบบบทเรยีนคอมพิวเตอรชวยสอน 
 
การออกแบบบทเรียน CAI โดยการประยุกตใชกลวธิีของ Gagne’  ในการออกแบบ CAI 

นั้นมีองคประกอบสําคัญอยู 2 สวน คือ  องคประกอบดานการออกแบบการสอน  และ
องคประกอบการออกแบบหนาจอ  (สุกรี  รอดโพธิท์อง ,2544 : 170-180) 
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1. องคประกอบดานการออกแบบการสอน 
1.1  เราความสนใจ  
ผูเรียนควรจะไดรับการกระตุนจูงใจใหเกิดความสนใจ  และความตองการเรียน 

เนื้อหานัน้ๆ ดงันัน้บทเรียนจงึควรเริ่มดวยลักษณะของการใชภาพ  ส ีและเสียง ประกอบกันหลายๆ 
อยาง  การเราความสนใจผูเรียนในขัน้แรกนี้ก็คือ  การสราง  Title ของบทเรียน  ซึ่งทาํไดหลาย
รูปแบบขึ้นอยูกับผูเรียน 

1.2  นําเสนอวตัถุประสงค 
การนาํเสนอวตัถุประสงคของบทเรียนทําไดหลายแบบ อาจเปนวัตถุประสงค 

กวางๆ   หรือวัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม  ในการออกแบบบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนมหีลักการ
สําคัญอยางหนึ่งคือ  ขอความที่เสนอบนหนาจอ  ควรเปนขอความที่ส้ันและไดใจความ และ
ขอความที่เสนอนั้นถาเปนไปไดควรมีสวนจงูใจผูเรียนดวย 

1.3  การทวนความรูเดิม 
การทวนความรูเดิมไมจําเปนจะตองเปนการทดสอบเสมอไป หากเปนบทเรียนที ่

สรางขึ้นเปนชดุบทเรียนที่เรียนตอๆ  กนัไปตามลําดับ  อาจออกแบบโปรแกรมเพื่อกระตุนใหผูเรียน
คิดยอนหลงัถงึสิ่งที่ไดเรียนมากอนหนานีด้วย  คําพูด  (คําอาน)  หรือภาพ  หรือเปนการผสมผสาน
กันแลวแตความเหมาะสมจะมากหรือนอยนัน้อยูกับความเหมาะสมกบัเนื้อหาดวย 

1.4  การเสนอเนื้อหาใหม 
เนื้อหาความรูที่นาํเสนอควรมีกลยทุธออกแบบวิธีการนําเสนอใหผูเรียนเขาใจ 

เนื้อหางายขึน้  อาจเสนอเปนภาพ  ขอความ  หรือคําอธิบาย    ซึ่งในแตละกรอบไมควรมีมาก
จนเกนิไป  การเสนอภาพทีเ่กี่ยวของกับเนื้อหา  ประกอบกับคําอธิบายสั้นๆ ทีง่ายและไดใจความ   
เปนหวัใจสําคญัของการเรียนการสอนดวยคอมพิวเตอร  การใชภาพประกอบจะทาํใหผูเรียนเขาใจ
เนื้อหางายขึน้  และมีความคงทนในการจาํดีกวาบทเรยีนที่ใชคําพูดหรือคําอานเพียงอยางเดียว 

1.5  ชี้แนวทางการเรียนรู 
ผูเรียนจะเขาใจและจําเนื้อหาไดดี  หากจัดระบบการนาํเสนอเนื้อหาทีด่ีและ 

สัมพันธกับประสบการณเดมิหรือความรูเดิมของผูเรียน  หนาที่ของผูออกแบบบทเรยีน CAI ในขั้น
นี้ คือ พยายามหาเทคนิคทีก่ระตุนใหผูเรียนนําความรูเดิมมาใชในการศึกษาความรูใหม และหาวธิี
ที่จะทําใหการศึกษาความรูใหมของผูเรียนนั้นมีความกระจางชัดเทาทีจ่ะทาํได  เทคนิคการใชภาพ
เปรียบเทยีบ  เทคนิคการใหตัวอยาง 

1.6  กระตุนการตอบสนอง 
คอมพิวเตอรมขีอไดเปรียบเหนืออุปกรณอ่ืนๆ  เชน วิดีทศัน  ภาพยนตร   สไลด  
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เทป  และสือ่การสอนอืน่ ๆ ซึ่งจัดเปนสื่อการสอนแบบไมมีปฏิสัมพันธ การเรยีนจากบทเรียน
คอมพิวเตอรนัน้  ผูเรียนสามารถทาํกิจกรรมไดหลายลักษณะ  ไมวาจะเปนการแสดงความคิดเหน็  
การเลือกกจิกรรม  และการโตตอบกับเครื่อง  ทําใหผูเรียนไมรูสึกเบื่อหนาย  และมสีวนรวมก็มีสวน
คิด  การคิดนาํหรือคิดตามยอมมีสวนผูกประสานใหโครงสรางของการจําดีขึ้น 

1.7  ใหผลปอนกลับ 
บทเรียน CAI นั้นกระตุนความสนใจจากผูเรียนมากขึ้น ถาบทเรียนนัน้ทาทาย 

ผูเรียนโดยการบอกจุดมุงหมายที่ชัดเจน  การใหผลปอนกลับเปนภาพเพื่อบอกวาขณะนั้นผูเรียน
อยูตรงไหน  หางจากเปาหมายเทาใด  จะชวยเราความสนใจยิ่งขึน้ 

1.8  ทดสอบความรู 
บทเรียน CAI จัดเปนบทเรียนแบบโปรแกรม การทดสอบความรูใหม  ซึง่อาจจะ 

เปนการทดสอบระหวางบทเรียน   และการทดสอบในชวงทายของบทเรียน  เปนสิ่งจาํเปนการ
ทดสอบดังกลาวอาจเปนการเปดโอกาสใหผูเรียนไดทดสอบตนเอง  เปนการทดสอบเพื่อเก็บ
คะแนน 

1.9  การจําและนําไปใช 
ในการเตรียมการสอนสาํหรบัชั้นเรียนปกติ ในขั้นสุดทายนี้จะเปนกิจกรรมสรุป 

เฉพาะประเดน็สําคัญ   รวมทัง้ขอเสนอแนะตางๆ  เพื่อใหผูเรียนไดมีโอกาสทบทวนหรือซักถาม
ปญหากอนจบบทเรียน  ในขั้นนีเ้องที่ผูสอนจะไดแนะนําการนาํความรูใหมไปใช   หรืออาจจะ
แนะนาํการศึกษาคนควาเพิม่เติม 

 2.องคประกอบการออกแบบหนาจอ 
2.1 องคประกอบดานขอความ 

2.1.1   รูปแบบและขนาดตวัอักษร   การเลือกรูปแบบและขนาดของตวั 
อักษรที่เหมาะสมตองคํานงึถึงระดับของผูเรียนเปนหลกั 

2.1.2   ความหนาแนนของตัวอักษร  ผลการวิจยั พบวา  ผูเรียนจะชอบ 
จอภาพทีม่ีความหนาแนนปานกลางหรือประมาณ 40 % ของพืน้ทีห่นาจอมากที่สุด 

2.1.3   สีขอความ เปนองคประกอบหนาจอ  ที่ชวยกระตุนความนาสนใจ 
ในการอาน  สเีปนตัวกระตุนประสาทการรบัรูที่สําคัญ  การใชสีที่เหมาะสมจะชวยใหอานงาย  และ
สบายตา  การกําหนดสีขอความตองพิจารณาสีพืน้หลงัประกอบเสมอ  ซึง่จะเรียกวาคูสี   หลักการ
ออกแบบคูสีที่ควรตองคํานงึถึงอีกประการหนึง่ คือ ควรใชพืน้หลงัเปนสีเขมมากกวาสีออน   
เนื่องจากสีเขมจะชวยลดแสงสวางจากจอภาพ  ทาํใหรูสึกสบายตามากกวาการใชสีออนเปนพืน้
หลัง 

2.1.4   การวางรูปแบบขอความ        การออกแบบหนาจอจะตองมีความ 
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เหมาะสมและนาอาน  ซึง่เปนหลกัการออกแบบงานกราฟฟกทัว่ไป  ที่ตองคํานงึถึงคือ  ความ
สมดุลของหนาจอโดยรวม   และความเรียบงายและนาสนใจ 

2.2   องคประกอบดานภาพและกราฟก 
ขอสรุปเกี่ยวกบัการรับรูจากภาพตางๆ  ซึง่มีความเหมือนจริงตางกนัทัง้ภาพสีและ 

ขาวดํา พบวา ภาพสีเหมือนจริงใหการรับรูไดดีที่สุด และจากผลการวิจยัตางๆ  ไดสรุปเปนหลักการ
ใชภาพประกอบการสอนไว  ดังนี ้

                     -  ควรเสนอภาพที่เปนระเบยีบ  มีลําดับข้ันตอนสอดคลองกับเนื้อหาและดูงาย 
                     -  ภาพที่ใชควรสอดคลองกับจุดมุงหมาย  เนื้อหาและวยัของผูเรียน 
                     -  หลีกเลี่ยงการใชภาพจาํนวนมากๆ  
                     -  ใหผูเรียนควบคุมการเรียนรูภาพ 
                     -  ลักษณะของภาพตองนาสนใจ  ชวนมอง  มีขนาดเหมาะสมกับหนาจอ 
                     -  ภาพควรมีความชัดเจน  สังเกตงายและมีความหมาย 

2.3   องคประกอบดานเสยีง 
รูปแบบของเสียงที่ใชประกอบบทเรียน 

   2.3.1  เสียงบรรยายหรือเสยีงพูด เปนรูปแบบเสียงที่พบโดยทัว่ไป จดุเดน
จะอยูทีก่ารเลอืกเสียงใหสอดคลองกับเนื้อหา  สอดคลองกับระดับผูเรียน มีความชัดเจน และ
ผูบรรยายหรือผูพูดมีลีลาการใช  เนนถอยคําทีน่าสนใจชวนติดตาม  เทคนิคเพิ่มเตมิ คือ  การเปด
โอกาสใหผูเรียนเลือกที่จะฟงเสียงหรือไมฟงเสียงบรรยายได รวมทั้งการออกแบบใหผูเรียนควบคุม
ความดังของเสียงไดสะดวก 
   2.3.2   เสียงเอฟเฟกต  หรือเสียงประกอบภาพ  แบงออกเปน 2 ลักษณะ
คือ เสียงหลักจากการกระทาํ ( Synchronized  sound )  มักจะเปนสญัญาณเสียงสั้นๆ เชน เสียง
แกวแตก  หรือลูกโปงแตก อีกประเภทคือ เสียงฉากหลงั (Backgound soond) เปนเสียงที่ยาวกวา
เสียง Synchronized  sound  เปนเสยีงทําใหผูเรียนเกดิอารมณและความรูสึกคลอยตามเนื้อหา
และภาพเหตุการณที่ปรากฎบนหนาจอ 
   2.3.3  สัญญาณเสียงดนตรี  สัญญาณเสียงที่ไดยนิจะเกดิจากการสั่งการ
ของโปรแกรม ( โนตดนตรีทีส่รางขึ้น)  ไปยังอุปกรณสรางเสยีงดนตรี  เพื่อสรางเสียงตามตัวโนต 

2.4   องคประกอบดานการควบคุมหนาจอ 
แนวคิดงายๆ ในการออกแบบปุมควบคุมหนาจอคือ จะตองมีความสอดคลองกับ 

กิจกรรมการเรยีน สอดคลองกับองคประกอบมัลติมีเดียที่เปดโอกาสใหผูเรียนเลือกศึกษาและ
สอดคลองกับหลักการออกแบบสื่อการสอนเพื่อการเรียนรูดวยตนเอง 
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คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจําลอง 
 คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจาํลอง  หมายถงึ  คอมพิวเตอรชวยสอนซึ่งนําเสนอ
บทเรียนในรูปของการจําลองสถานการณ โดยใหผูเรียนไดสัมผัสกับเหตุการณในลักษณะที่
ใกลเคียงกบัเหตุการณจริง   การทําความเขาใจในสถานการณ  การเรียนรูที่จะควบคุมสถานการณ
นั้น ๆ การตัดสินใจแกปญหา และการเรียนรูที่จะปฏิบัติตนในสถานการณที่แตกตางกนั  
คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจาํลองจะมีคําแนะนาํ เพื่อชวยในการตัดสินใจของผูเรียนและ
แสดงผลลัพธจากการตัดสินใจนัน้ๆ  ใหผูเรียนทราบ  คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจําลองจะ
เร่ิมดวยการนาํเสนอการจําลองสถานการณที่มีรูปแบบและกิจกรรมในลักษณะทีห่ลากหลาย ทัง้นี้
ขึ้นอยูกับธรรมชาติของเนื้อหาและประเภทของการจําลอง  ซึ่งกิจกรรมเหลานี้จะบงัคับใหผูเรียนมี
ปฏิสัมพันธกับบทเรียนจนกระทั่งเกิดการเรียนรูขึ้น 
 

ประโยชนของคอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจําลอง 
 

1. คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจาํลอง        สามารถลดความเสี่ยงจากเกิด 
อันตรายอันอาจเกิดขึ้นไดเมื่อเปรียบเทยีบกับการเรียนรูที่เกิดขึ้นในสถานการณจริงตัวอยาง เชน  
คอมพิวเตอรชวยสอนสาํหรบันิสิตนักศกึษาแพทยหรือพยาบาล ซึ่งจําลองเหตุการณในสถาน 
พยาบาลเมื่อแพทยหรือพยาบาลตองทาํการตรวจ  วนิิจฉัยและรักษาคนไขซึ่งมีอาการในลักษณะที่
แตกตางกนั  การตรวจวนิจิฉัยโรคที่ไมถกูตองอาจจะสงผลใหคนไขมอีาการหนกัและถึงแกชวีิตได  
การไดฝกการใชจากคอมพวิเตอรชวยสอนประเภทการจําลองจะชวยเตรียมความพรอม ใหแก
แพทยและพยาบาลกอนการทําการตรวจจริง  เปนการลดความเสี่ยงทีอ่าจเกิดขึ้นได 

2. คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจาํลอง    สามารถชวยลดคาใชจายได  เมื่อ         
เปรียบเทยีบกบัการเรียนการสอนโดยใชของจริง  เชน  คอมพิวเตอรชวยสอนจาํลองการฝกบนิ  
เพื่อใหนักบนิไดสรางความคุนเคยกับเครื่องมือตางๆในหองเครื่อง  รวมทั้งการฝกบนิ (ข้ันตน) กบั
คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจาํลอง 

3. คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจาํลอง   สามารถทาํใหการเรียนการสอนใน 
เร่ืองตางๆ ซึ่งยากแกการสังเกตหรือมีขอจํากดัในเรื่องเวลาเปนความจริงขึน้มาได เชน 
คอมพิวเตอรชวยสอนจําลองการเกิดปรากฏการณตาง ๆ  เชน ปรากฏการณเรือนกระจก 

4.ในดานแรงจงูใจของผูเรียนนั้น  คอมพิวเตอรชวยสอนประเภทการจาํลอง 
เหตุการณและทางเลือกใหผูเรียนตัดสอนใจในรูปแบบของกิจกรรมหลากรูปแบบ  ซึ่งเปนการให
ผูเรียนไดมีสวนรวมในการตดัสินใจในสถานการณตางๆ อยางสม่ําเสมอและตอเนื่องทั้งบทเรียน 
ดังนัน้เมื่อเปรียบเทยีบกับคอมพิวเตอรชวยสอนประเภทอื่น ๆ  แลว คอมพิวเตอรชวยสอนประเภท
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การจําลองจึงมีความไดเปรยีบเนื่องจาก การที่ผูเรียนไดโตตอบกับคอมพิวเตอรชวยสอนอยาง
สม่ําเสมอ และจากการไดโตตอบกับคอมพิวเตอรชวยสอนจงึทาํใหผูเรียนยอมจะเกิดแรงจูงใจใน
การเรียนมากกวา 

5.การที่ไดมีสวนรวมในสถานการณจาํลองจะชวยสรางความพรอมใหแกผูเรียน 
เปนอยางดี กอนที่จะทาํการลงมือปฏิบัติ  (บุปผชาติ  ทฬัหกิรณ และคณะ, 2544) 
 
 
 

 
    
 
 

  
 
 

 
โครงสรางของบทเรียน CAI แบบสถานการณจาํลอง 

 
 
เนื่องจากระบบพยาบาลมกีารสงเสริมการเรียนรูแกเด็กวยัเรียน    ใหมีโอกาสฝกทกัษะใน

การสงเสริมใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืมีพฤติกรรมในการจัดการโรคไดดวยตนเอง โดยใชส่ือ
ส่ือคอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณจําลอง ซึง่ผูปวยเด็กไดมโีอกาสฝกทักษะการจัดการโรค
ดวยตนเอง และยังเพิ่มแรงจูงใจ ทําใหเกิดการเรียนรูไดเร็วไดเนื้อหาในระยะอันสัน้  ปลอดภยั 
ประหยัดทัง้เวลาและคาใชจาย และแรงงานบุคลากรพยาบาลในการใหความรูและใหคําปรึกษาซ้าํ 
ๆ หลายครั้ง  เปาหมายหลกัของการสรางสถานการณจําลอง ก็เพื่อนําสถานการณจริงที่เกิดขึน้เขา
มาอยูในคอมพิวเตอร ผูเรียนไดมีโอกาสไดเขารวมในกิจกรรมที่เกิดขึ้น มีโอกาสควบคุม
สถานการณ สรางสถานการณ   และแกปญหาดวยตนเอง (สุกรี รอดโพธิ์ทอง ,2544: 168-169)  มี
การศึกษาถึงประสิทธิผลและการนาํสื่อคอมพิวเตอรไปใชในการสอนผูปวยเด็ก จากการศึกษาของ 
อมรรัตน ล้ิมจิตสมบูรณ (2542)  ศึกษาผลของการใชคอมพิวเตอรชวยสอนเรื่องการดูแลตนเอง
ของผูปวยเด็กโรคธาลัสซีเมยีตอความรูและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเด็กโรคธาลัสซีเมีย 
พบวา ภายหลงัการสอนผูปวยเด็กมีคะแนนความรูและคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเองสงูกวา
กอนไดรับการสอน และผูปวยเด็กกลุมที่ไดรับการสอนมีคะแนนความรูและคะแนนพฤติกรรมการ

เสริมสถานการณให
เหมาะสมเมื่อจําเปน 

      ใหสถานการณ ผูเรียนตอบสนอง / 
ตัดสินใจ 

ประเมินและแสดงผล
จากการตอบสนอง 

    อธิบายกฎเกณฑ 
    และวิธีการ 

      จบสถานการณ 
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ดูแลตนเองสูงกวาเด็กกลุมทีไ่ดรับการพยาบาลตามปกติ  ซึ่งคอมพวิเตอรชวยสอนเปนสื่อประกอบ 
การสอนที่มีประสิทธิภาพคือ มีภาพ เสียง การเคลื่อนไหว เพิม่ความเหมือนจริง  เนื้อหามีความ
คงที ่ ผูเรียนสามารถโตตอบกับคอมพิวเตอรได   สามารถใชไดตามตองการ   ผูเรียนสามารถเรยีนรู
ไดในเนื้อหาในระยะสัน้   ประหยัดแรงงานบุคลากรพยาบาลในการใหความรูและใหคําปรึกษา
หลายๆ คร้ัง  โดยพยาบาลเปนผูแนะนาํ  สนับสนนุ  สงเสรมิใหเด็กไดพัฒนาความสามารถจาก
โปรแกรม  โดยผานกระบวนการพินจิพิจารณา  ตัดสินใจ  ซึ่งจะนําไปสูการกระทําและลงมือปฏิบัติ
เพื่อใหเกิดพฤติกรรมในการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองที่ถกูตองและเหมาะสมได 

 
ระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกบัการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนในผูปวย
เด็กวัยเรียนโรคหอบหืด 
 

  การพยาบาลเพื่อพัฒนาทกัษะการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง ของผูปวยเด็กวยัเรียน
โรคหอบหืดทีม่ีความพรองในการดูแลตนเองนัน้  พยาบาลจะเปนผูสนับสนนุความรูและทักษะ 
เพื่อใหผูปวยไดรับความรูและทักษะตาง ๆ คอยกระตุนและใหกําลงัใจเพื่อใหผูปวยสามารถ
กําหนดเลือกพฤติกรรมการดูแลตนเองและคงไวซึ่งความพยายามในการดูแลตนเอง(Orem, 1995: 
310) การพยาบาลเพื่อสงเสริมทักษะการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง  เปนกระบวนการที่ผูปวย
เด็กไดเรียนรูในการดูแลและจัดการตนเองในเรื่องโรค เพื่อลดผลกระทบของอาการเจ็บปวย ทาํให
สามารถควบคุมอาการของโรคได โดยไดรับการสงเสรมิและสนับสนนุจากทีมสุขภาพ   โดยสงเสริม
ใหผูปวยเด็กมกีารจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง  เปนวิธีการหรือกระบวนการที่ทาํใหเด็กไดเรียนรู
ในการดูแลและจัดการตนเองในเรื่องโรค เพื่อปองกันผลกระทบของการเจ็บปวยเรื้อรัง และ
สามารถควบคุมอาการของโรคได (Bartholomew  et al,1993)  โดยการสงเสริมใหเด็กมกีาร
วางแผนจัดการเรื่องโรค  สามารถตัดสนิใจจัดการกับอาการความเจ็บปวยของเด็กเอง  เปนวธิีทีด่ี
เพราะชวยใหเด็กสามารถนาํไปใชที่โรงเรียน โดยการใหเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดไดเรียนรู และมีสวน
รวมในการจัดการกับอาการความเจ็บปวยของตนเอง   ซึ่งจะชวยสรางทักษะการจดัการเรื่องโรค  
สงเสริมความรูในเรื่องโรคและยังเปนวิธีการที่ทาํใหเด็กโรคหอบหืดสามารถควบคุมอาการของโรค
อีกทางหนึง่ดวย (Evan  et  al, 1987)     เนื่องจากผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดืเมื่อยูที่โรงเรยีน  
เด็กตองบริหารการใชยาดวยตนเอง และเด็กตองหลีกเลี่ยงสิง่กระตุนที่ชวยใหเกดิอาการหอบหืด  
ดังนัน้การสงเสริมใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดสามารถวางแผนบริหารจัดการกบัโรคหอบหืดที่
โรงเรียนจงึเปนสิ่งจาํเปนโดยใหเด็กสามารถชี้บง และหลีกเลี่ยงปจจยัทีท่ําใหอาการหอบหืดเลวลง  
สามารถบรหิารยาขยายหลอดลมและบริหารการหายใจไดอยางมีประสิทธิภาพ  มีกิจกรรมการเลน
ที่เหมาะสม  และปฏิบัติเมื่อเกิดอาการที่เกินความสามารถของตนเองในการจัดการกับอาการของ
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โรคได (Bartholomew  et al, 2001 :391-393 )    การสงเสริมใหผูปวยเด็กวนัเรียนโรคหอบหืดมี
พฤติกรรมในการจัดการโรคไดดวยตนเอง  ตองไดรับการสงเสริมและสนับสนนุจากทีมสุขภาพ    
ซึ่งขั้นตอนในการใชแนวคิดการจัดการโรคดวยตนเอง เพื่อใหเกิดพฤติกรรมการจัดการตนเองของ
ผูปวยเด็ก  ประกอบดวยขัน้ตอนดังนี ้(Bartholomew  et  al ,2001 :406-407) 

1. การประเมนิปญหาการจัดการโรคของผูปวย (Ascessment)  โดยการซักถามผูปวยเด็ก
และบิดามารดาหรือผูดูแล  ถงึปญหาที่เกิดขึ้นบอยคร้ัง และผูปวยเด็กไมสามารถจัดการโรคดวย
ตนเองได 

2. การตั้งเปาหมายและวางแผนในการปฏิบัติรวมกัน (Goal setting) ในการปฏิบัติ
กิจกรรมการจดัการโรคหอบหืดดวยตนเองระหวางพยาบาล  ผูปวยเดก็  และผูปกครอง 

3. การสอนและการฝกทักษะ (Teach and  skill  training)    โดยพยาบาลสอนฝกทักษะ
ผูปวยเด็กในเรือ่งการหลีกเลีย่งสิ่งกระตุนทีก่อใหเกิดอาการ  การบริหารยาขยายหลอดลมดวย
ตนเองและการบริหารการหายใจ   การปฏิบัติเมื่อเกิดอาการที่เกนิความสามารถของตนเองในการ
จัดการกับอาการของโรคได  และการมีกิจกรรมการเลนที่เหมาะสม   

4. การใหคําแนะนํา (Cues  to  action)   พยาบาลใหคาํแนะนําในการปฏิบัติกิจกรรมการ
จัดการโรคดวยตนเองที่ถกูตอง   อธิบายวธิีการใชสมุดบนัทกึกิจกรรมการจัดการโรคและแนะนาํให
ปฏิบัติตามแผนการปฏิบัติกจิกรรมตามการวางแผนในการปฏิบัติรวมกัน 

5. สนับสนุนสงเสริมการปฏิบัติ (Reinforcement)  โดยพยาบาลใหการสงเสริมและกระตุน
เตือนใหผูปวยเด็กปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคอยางตอเนื่อง  มกีารประเมินปญหาและอุปสรรค
ในการปฏิบัตกิิจกรรมพรอมทั้งใหคําแนะนาํ 

การพยาบาลที่ใหการสนับสนุนสงเสริมการเรียนรูของเดก็ เพื่อใหเกดิทักษะการจดัการโรค
หอบหืดดวยตนเอง และปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคหอบหืดอยางสม่ําเสมอโดยการผสมผสาน
แนวคิดการจัดการโรคหอบหดืดวยตนเอง (Bartholomew  et al, 2001 :391-393 ) และแนวคดิ
การพยาบาลระบบสนับสนุนและใหความรู (Orem ,1995)   Soet และ Basch (1997) เสนอวา 
การนาํโทรศัพทมาเปนสื่อในการติดตามเยีย่มผูปวยเด็กและครอบครัว ชวยในการติดตามปญหา
และพัฒนา การความสามารถในการจัดการตนเองของผูปวยเดก็ไดเปนรายบคุคล ลดความ
ส้ินเปลืองเวลาและคาใชจายในการเดินทางมาโรงพยาบาลเพื่อขอคําปรึกษา เนื่องจากระบบ
พยาบาลมกีารสงเสริมการเรียนรูแกเด็กวยัเรียน ใหมโีอกาสฝกทักษะในการสงเสริมใหผูปวยเด็ก
วัยเรียนโรคหอบหืดมีพฤติกรรมในการจัดการโรคไดดวยตนเอง โดยใชสื่อคอมพิวเตอรชวยสอน
แบบสถานการณจําลอง ซึง่ผูปวยเด็กไดมีโอกาสฝกทกัษะการจัดการโรคดวยตนเอง และยงัเพิม่
แรงจูงใจ ทาํใหเกิดการเรียนรูไดเร็วไดเนื้อหา ในระยะอันสั้น  ปลอดภัย ประหยัดทั้งเวลาและ
คาใชจาย และแรงงานบคุลากรพยาบาลในการใหความรูและใหคาํปรึกษาซ้ํา ๆ หลายครั้ง  
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เปาหมายหลกัของการสรางสถานการณจําลอง ก็เพื่อนําสถานการณจริงทีเ่กดิขึ้นเขามาอยูใน
คอมพิวเตอร ผูเรียนไดมีโอกาสไดเขารวมในกิจกรรมที่เกิดขึ้น  มโีอกาสควบคุมสถานการณ สราง
สถานการณ   และแกปญหาดวยตนเอง (สุกรี รอดโพธิ์ทอง ,2544: 168-169) การผสมผสาน
แนวคิดการพยาบาลระบบสนับสนนุและใหความรูและแนวคิดการจัดการโรคดวยตนเอง รวมกบั
การใชสื่อ คอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณจาํลอง จะทําใหผูปวยเด็กเกิดความรูและทักษะ
จากการจัดการเรื่องโรคดวยตนเอง และสงเสริมพฤติกรรมในการจัดการตนเอง ซึ่งคอมพวิเตอร
แบบสถานการณจําลองเปนสื่อ คอมพิวเตอรที่ใชเปนเครือ่งมือในการเรยีนแบบเอกัตบุคคลสําหรับ
เด็กวัยเรียนโรคหอบหืด  เปนการเพิม่ประสิทธิภาพการเรียนรูการจัดการโรคดวยตนเองไดเปน
อยางดี รูปแบบของบทเรยีนคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลอง ประกอบดวย การอธบิาย
กฎเกณฑและวิธีการ มกีารกําหนดสถานการณ  ซึง่ประกอบดวย การบรรยาย การใชภาพประกอบ  
การใชสื่อประสมทั้งภาพและเสียง (ถนอมพร เลาหจรัสแสง, 2541: 95-96)  เปาหมายหลักของการ
สรางสถานการณจําลอง กเ็พื่อนาํสถานการณจริงที่เกิดขึ้นเขามาอยูในคอมพวิเตอร การสอนที่มี
ประสิทธิภาพควรใชสื่อโปรแกรมคอมพิวเตอรแบบสถานการณจาํลองซึ่งมจีุดเดนคอื ทาํใหเด็กเกิด
ความรูและทกัษะจากการจัดการเรื่องโรคดวยตนเอง และเปนการสงเสริมพฤติกรรมในการจัดการ
โรคดวยตนเอง นอกจากนีก้ารสอนผูปวยเด็กวยัเรียนใหบรรลุจุดมุงหมายโดยใชสือ่คอมพิวเตอรยัง
เพิ่มแรงจงูใจ  ทําใหเกิดการเรียนรูไดเร็วไดเนื้อหาในระยะอันสัน้ ปลอดภัย ประหยัดทัง้เวลา  
คาใชจาย  และแรงงานบุคลากรพยาบาลในการใหความรูและใหคําปรึกษาซ้าํ ๆ หลายครัง้ จะทํา
ใหผูปวยเด็กสามารถวางแผนบริหารจัดการกับโรคหอบหดืที่โรงเรียนได เด็กสามารถชี้บงและ
หลีกเลี่ยงปจจยัทีท่ําใหอาการหอบหืดเลวลง สงเสริมใหเด็กมกีารวางแผนจัดการตนเองเมื่อเกิด
อาการหอบหดื และใหเด็กรับรูถึงการปฏบิัติเมื่อเกิดอาการที่เกินความสามารถของตนเอง ในการ
จัดการกับอาการของโรคได  (Bartholomew et al., 2001: 391-393) 

จากสภาพปญหาและความรนุแรงของโรคหอบหืดในเด็กวัยเรียน 7-12 ป และการทบทวน
วรรณกรรมประสิทธิภาพของการใหความรูของพยาบาล ผูวิจยัจึงสนใจพัฒนาการใหความรู
รวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนในผูปวยเดก็วัยเรียนโรคหอบหืด เปนการพัฒนาสื่อ
การสอนผูปวยเด็กใหมีความรูที่ถูกตองเรื่องโรคหอบหืด เพิ่มสมรรถนะการจัดการโรคดวยตนเองได
อยางถูกตอง และเสริมสรางความพฤติกรรมในการจัดการตนเองของผูปวย ลดอุบัติการณการมา
ตรวจที่หองฉุกเฉินและการนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาล  และถาผูปวยเด็กมพีฤติกรรมการ
จัดการโรคดวยตนเองที่ดีแลว จะทาํใหผูปวยเด็กมีสุขภาพแข็งแรงเปนการเสริมสรางคุณภาพชวีิต
ใหผูปวยเด็กอกีทางหนึง่ดวย 
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การผสมผสานแนวคิดระบบสนับสนุนทางการพยาบาลและแนวคิดการจัดการโรคดวย
ตนเองรวมกบัการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน 
 
                                                     
การผสมผสานแนวคิดระบบสนับสนุนทางการพยาบาลและแนวคิดการจัดการโรคดวย
ตนเองรวมกบัการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน 
 
1.   การประเมินปญหาการจัดการโรคของผูปวย  (Acessesment)   
2.   การตั้งเปาหมายและวางแผนในการปฏิบัต (Goal setting)                                                   
3.   การสอนและการฝกทักษะ (Teach and  skill  training)  
      3.1  สอนดวย บทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน 
      3.2  ฝกทักษะการใชยาขยายหลอดลมและการบริหารการหายใจ                                          
4.   การใหคําแนะนาํ (Cues  to  action) 
5.   การสงเสรมิการปฏิบัติ (Reinforcement) 
 
 

โดยกิจกรรมการใหความรูรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน  กิจกรรมที่จัด
ใหแกผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด ซึ่งเปนการผสมผสานแนวคิดของการพยาบาลระบบสนับสนุน
และใหความรูของของ Orem(1995) และแนวคิดการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองของ  
Bartholomew et al. (2001)    รวมกบัการใชสื่อคอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณจําลองเรื่อง
การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง ที่ผูวจิัยสรางขึน้เพือ่สงเสริมใหผูปวยเด็กโรคหอบหืดเพิ่มทักษะ
การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง ซึ่งกิจกรรมแบงออกเปน 3 สวน คือ 

1.    กจิกรรมการพัฒนาความรูและทักษะการจัดการโรคหอบหืด          กิจกรรม 
ที่คลินิกโรคภูมิแพ  แผนกผูปวยนอก  กจิกรรมประกอบดวย การประเมินความพรองการจัดการโรค
ของผูปวยเด็ก การตั้งเปาหมายในการปฏิบตัิระหวางผูปวยเด็ก  ผูดูแล และพยาบาลผูวิจัย   

2.      การสอนและการฝกทักษะในปญหาการจัดการโรคที่พบการประเมินปญหา 
การจัดการโรค ของผูปวยเด็กโดยพยาบาลผูวิจัย รวมกับการสอนโดยใชสื่อคอมพิวเตอรชวยสอน
แบบสถานการณจําลองเรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง และการใหคาํแนะนําเกี่ยวกับ
กิจกรรมที่ตองปฏิบัติและการใชสื่อคอมพิวเตอรชวยสอน   

3.   กิจกรรมการกระตุนเตือนและสงเสริมการจัดการโรคดวยตนเอง      กิจกรรม  
ประกอบดวย การประเมนิความตองการการสนับสนุนการจัดการโรคดวยตนเองของผูปวยเด็ก โดย
การโทรศพัทเยี่ยมผูปวยเดก็และครอบครัว ในสัปดาหที ่ 2 และสัปดาหที่ 3  ภายหลังไดรับการให
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ความรูรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนเรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง เพือ่
ติดตามประเมนิสภาพปญหาและอุปสรรคในการจัดการโรคดวยตนเองตามแผนที่กาํหนดไว สอน
ใหคําแนะนาํ  และกระตุนเตือนและสงเสริมใหผูปวยปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคอยางสม่าํเสมอ
และตอเนื่อง  เพื่อใหผูปวยเด็กมีทัศนคติและทักษะที่ดีในการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง     
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กรอบแนวคดิทฤษฎ ี
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
         
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
วิธีดําเนินการวิจัย 

 
 
 

 
ระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกบัการ

ใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน 
กิจกรรมที่ผสมผสานแนวคิดของการใหความรูของ 
Orem(1995) และแนวคิดการจัดการโรคหอบหืด
ดวยตนเองของ Bartholomew et al.,(2001) 
รวมกับการใชสื่อโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอน
แบบสถานการณจําลอง กิจกรรมแบงเปน 3 สวน
คือ  
1. การพัฒนาความรูและทักษะการจัดการโรค

หอบหืด ประกอบดวย กิจกรรม 
-     การประเมินความพรองในการจัดการโรค
ดวยตนเองของผูปวยเด็ก 
- ตั้งเปาหมายในการปฏิบัติรวมกนัระหวาง 
ผูปวยเด็ก  ผูปกครอง  และพยาบาลผูแล   

2. สอนโดยใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน 
และการฝกทักษะการใชยาขยายหลอดลมและ
การบริหารการหายใจ  

3. กระตุนเตือนและสงเสริมการจัดการตนเอง
เร่ืองโรค ประกอบดวย กิจกรรม 
-      การประเมินความตองการสนับสนุนใน 
การจัดการโรคของผูปวยเด็ก 
-      การกระตุนเตือนและสงเสริมใหผูปวย 
ปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคอยางตอเนื่อง 

 

        
         พฤติกรรมการจัดการตนเอง 
                ที่โรงเรยีน 
- การหลกีเลี่ยงสิ่งกระตุนทีท่ําใหเกิด

อาการที่โรงเรยีน 
- การประเมนิอาการและอาการ

แสดงกอนและขณะเกิดอาการ 
- การบริหารยาขยายหลอดลมดวย

ตนเองและการบริหารหายใจ 
- การปฏิบัติเมื่อไมสามารถควบคุม

อาการไดดวยตนเอง 
- การมีกิจกรรมการเลนที่เหมาะสม

ที่โรงเรียน 
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บทที่  3 
 

    วิธีดําเนินการวิจัย 
 
   การวิจยันีเ้ปนการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi experimental  research) แบบสองกลุม วัดกอน

และหลังการทดลอง เพือ่ศึกษาผลของระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกบัการใชบทเรยีน
คอมพิวเตอรชวยสอนตอพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด   

 
รูปแบบการวจิัย 
 

  กลุมทดลอง                   O1                                                       X                                                           O 2 

                            
            กลุมควบคุม                 O3                                                                                             O 4       
      

O1 หมายถงึ พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรค
หอบหืดกอนไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอร
ชวยสอน 
O2 หมายถงึ พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรค
หอบหืดหลังไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอร 
ชวยสอน 
O 3 หมายถงึ พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรค
หอบหืดกลุมทีไ่ดรับการสอนตามปกต ิ
O4 หมายถงึ พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรค
หอบหืดกลุมทีไ่ดรับการสอนตามปกติวัดครั้งที่สอง 
X หมายถงึ ระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียน
คอมพิวเตอรชวยสอน 
 

ประชากรและกลุมตวัอยาง 
 

ประชากรในการศึกษาครั้งนี ้ คือ ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดทีม่ีอายุระหวาง 7–12 ป 
กลุมตัวอยาง คือ ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดที่มีอายรุะหวาง 7–12 ปที่เขารับการรักษา 

ที่คลินิกโรคภูมิแพ  แผนกผูปวยนอก   สถาบนัสุขภาพเด็กแหงชาตมิหาราชิน ี    โดยมีคุณสมบัติ
ดังนี ้
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1.   ไดรับการวินิจฉยัจากกมุารแพทยวาปวยดวยโรคหอบหืด 
2.   ไมมีความผิดปกติทางสมองและจิตใจ 
3.   สามารถพดูหรือเขาใจภาษาไทย 
4.   ผูปกครองอนุญาตและเด็กยินยอมเขารวมในการวิจยั 
5.   ผูปวยเด็กมีคอมพิวเตอรที่บานหรือที่โรงเรียน 
6.   ผูปวยเด็กมีโทรศัพทที่บาน 
 

  การกําหนดขนาดของกลุมตัวอยาง ใชกลุมตัวอยางกลุมละอยางนอย 20–30 ราย (Polit 
and Hungler,1983)  โดยการศึกษาครั้งนี้มีขนาดของกลุมตัวอยางทั้งหมดคือ 40 คน ทําการจัด
กลุมตัวอยางเขากลุมควบคมุและกลุมทดลอง  จัดใหกลุมตัวอยาง 20 คนแรกเขากลุมควบคมุ     
และกลุมตัวอยาง 20 คนหลังเขากลุมทดลองโดยจับคู (Match Pair) กลุมตัวอยางทั้งสองกลุมใหมี
อายุใกลเคียงกัน(±1ป)และมีเพศเหมือนกนั เนื่องจากผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดมีความ 
สามารถในการจัดการกับความเจ็บปวยแตกตางกันไปตามระยะพัฒนาการ เด็กที่วยัแตกตางกนั 
การพัฒนาการดูแลตนเองจะแตกตางกนั เด็กโตยอมมีความเขาใจและปฏิบัติการดูแลตนเองได
ดีกวาเด็กเล็ก (Wood, 1983 ; Sharon, 1999) และจากการศึกษาเกี่ยวกับพฤตกิรรมสุขภาพในเด็ก
นักเรียนชัน้ประถมปที่ 5-6   พบวา เด็กนกัเรียนหญิงจะมีพฤติกรรมสขุภาพดีกวาเดก็นักเรียนชาย 
(สุรีย จันทรโมลี, 2529)  
 
เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
 
        เครื่องมอืที่ใชในการวจิัยครั้งนี้ประกอบดวย 3 สวน คือ เครื่องมือที่ใชในการดําเนินการวจิัย
เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล และเครื่องมือกํากับการทดลอง 
 

1. เครื่องมือที่ใชในการดําเนินการวิจยั  ไดแก  
 

1.1      แผนการพยาบาลระบบสนับสนนุการจัดการโรคหอบหืด  เปนแผนการ 
พยาบาลที่ผูวจิัยสรางขึน้จากแนวคิดการพยาบาลระบบสนับสนนุและใหความรูของ Orem (1995) 
รวมกับแนวคดิการจัดการเรือ่งโรคดวยตนเอง ของ Bartholomew et al. (2001)  โดยกิจกรรมการ
พยาบาลประกอบดวย การประเมินปญหา  การตั้งเปาหมายการปฏิบัติระหวางพยาบาลและผูปวย  
การฝกทักษะการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองในทักษะที่พบวาเปนปญหา  การใหคําแนะนําใน
การปฏิบัติ  (รายละเอยีดในภาคผนวก ค.) 
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1.2       โปรแกรมคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลอง  เร่ือง   การจัดการโรค 
หอบหืดดวยตนเอง  โดยผูวิจัยใชหลักการออกแบบโปรแกรมคอมพิวเตอรแบบสถานการณจาํลอง  
ตามแนวคิดของ Gagne’ ในสุกรี รอดโพธิ์ทอง (2544)   และออกแบบเนื้อหาการจัดการโรคหอบ
หืดดวยตนเองตามแนวคิดของ Bartholomew et al.,(2001)  ผานเทคนิคสื่อประสมซึ่ง
ประกอบดวย ตัวอักษร  ภาพนิง่  ภาพเคลื่อนไหว  เสยีงบรรยาย  เสยีงดนตรี  และเสียงประกอบ
ตาง ๆ  โดยมขีั้นตอนการสรางโปรแกรมคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลอง เร่ือง การจดัการโรค
หอบหืดดวยตนเอง โดย ศึกษาเนื้อหา เร่ือง โรคหอบหืดและแนวคดิการจัดการโรคหอบหืดดวย
ตนเอง  จากเอกสารและตําราที่เกีย่วของ  เพื่อนาํมาเปนแนวทางในการกําหนดขอบเขตเนื้อหาของ
โปรแกรม  กําหนดเทคนคิการนําเสนอและออกแบบโดยการใชโปรแกรมคอมพิวเตอร  โดยนาํ
เนื้อหาเขียนบทเคาโครง (Story  Board) นําไปปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธแลวนาํไปให
ผูเชี่ยวชาญดานโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณจาํลอง 2 ทาน (ดังรายนาม
ผูทรงคุณวุฒิในภาคผนวก ก.)ตรวจสอบความเหมาะสมของเนื้อหาและเทคนิคการนําเสนอจากนัน้
ผูวิจัยนําความเหน็ของผูเชีย่วชาญมาสรางเปนโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอน เร่ือง การจัดการโรค
หอบหืดดวยตนเองในโปรแกรม Flash version  5.0  (รายละเอียดในภาคผนวก ค.)   

1.3          คูมอืการใชโปรแกรมคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลองประกอบดวย  
วิธีการใช  CD- ROM การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง  (รายละเอียดในภาคผนวก ค.)   

1.4        แผนการเยี่ยมโดยการโทรศัพทเยี่ยมครอบครัวผูปวยเด็ก   ภายหลังจาก 
ไดรับการใหความรูรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนในสัปดาหที่ 2 และสัปดาหที่ 3 เพื่อ
ติดตามความตองการสนบัสนุนการทาํกจิกรรมการจัดการตนเองและกระตุนเตือนและใหผูปวยเด็ก
ปฏิบัติกิจกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนอยางตอเนื่อง  (รายละเอยีดในภาคผนวก ค.)   
 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ  
 

1.1 การหาความตรงของเนื้อหา  ผูวิจัยนาํเนื้อหาในสวนของแผนการพยาบาล 
ระบบสนับสนนุการจัดการโรคหอบหืด เนื้อหาโปรแกรมคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลองเรื่อง
การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง  แผนการเยี่ยมทางโทรศัพท   สมดุบันทึกกิจกรรมการจัดการโรค
หอบหืดดวยตนเองที่โรงเรียน ไปใหผูเชี่ยวชาญ 5 ทาน ประกอบดวย อาจารยพยาบาลผูเชี่ยวชาญ
ดานการพยาบาลเด็กโรคหอบหืด 2 ทาน ผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับแนวคิดการจัดการโรคดวยตนเอง 1 
ทาน พยาบาลผูเชี่ยวชาญดานการพยาบาลเด็กโรคหอบหืด 1 ทาน  และกุมารแพทยผูเชี่ยวชาญ
ดานโรคหอบหืดในเด็ก 1 ทาน (ดังรายนามผูทรงคุณวุฒิในภาคผนวก ก.) ตรวจสอบเนื้อหา โดย
ตรวจสอบความถูกตอง เหมาะสม ความครอบคลุมของเนื้อหา และภาษาที่ใชวาเหมาะสมสาํหรับ
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ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืหรือไม        โดยใชความเห็นของผูทรงคณุวุฒิที่สอดคลองกันรอยละ 
80 

1.2    การตรวจสอบเคาโครงเนื้อหาและเทคนิคการนาํเสนอโปรแกรมคอมพิวเตอร 
แบบสถานการณจําลองเรื่องการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง โดยผูวิจัยนําเนือ้หาที่ผานการ
ตรวจสอบจากผูทรงคุณวุฒทิางดานเนื้อหา    และอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธแลวมาเขียนบท
เคาโครง(Story Board) แลวนําไปใหผูเชี่ยวชาญดานโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอนแบบ
สถานการณจาํลอง 2 ทาน  (ดังรายนามผูทรงคุณวุฒิในภาคผนวก ก.)   ตรวจสอบความเหมาะสม
ของเทคนิคการนําเสนอ จากนัน้ผูวิจยันาํความเห็นของผูเชี่ยวชาญมาสรางเปนโปรแกรม
คอมพิวเตอรชวยสอนเรื่องการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองในโปรแกรม Flash version 5.0  
ภายหลงัจากสรางเสร็จ จึงนาํกลับไปใหผูเชี่ยวชาญทานเดิมตรวจสอบความสมบูรณของเทคนิค
การนาํเสนอ ไดแก ขอความ  ภาพนิง่  กราฟกเคลื่อนไหว  สีสัน และเสยีง และนําผลการตรวจสอบ
ไปปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธ เมื่อปรับปรุงแกไขแลวนาํไปทดลองใชกับผูปวยเดก็โรค
หอบหืดจาํนวน 5 คน เพื่อทดสอบความเหมาะสมในการนําเสนอ เวลา และความคลาดเคลื่อนของ
บทเรียน และการสื่อสารกับผูปวยเด็กโรคหอบหืด ผลการประเมินพบวา มีความสะดวกในการใช
งานและผูเรียนมีสวนรวมในการเรียน  ผูปวยเด็กชอบภาพการตูนทีม่ีการเคลื่อนไหว  และเนื้อหา
ของบทเรียนเขาใจงาย  และผูเรียนไดประโยชนจากบทเรียนมาก 

 
2. เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมลู 
 

2.1 แบบบันทกึขอมูลสวนบุคคล   ประกอบดวย  อายุ เพศ    และระดับการศึกษาของ 
ผูปวยเด็ก และผูดูแลเด็ก 

2.2  แบบสัมภาษณพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียน        ที่ผูวิจัยสรางขึ้นโดยใช 
กรอบแนวคิดการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองของ  Bartholomew et al. (2001)  เปนการ
สัมภาษณที่ไดเตรียมคําถามที่เปนมาตรฐานและกาํหนดคําตอบไวเรียบรอยแลว โดยการวัด
พฤติกรรม 5 ดาน ในเรื่อง  การหลีกเลีย่งสิ่งกระตุนที่อยูในสภาพแวดลอมที่โรงเรยีน  การประเมิน
อาการหอบเมือ่ไดรับส่ิงกระตุน   การบรรเทาอาการโดยการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเอง
และการบริหารการหายใจ   การปฏิบัติเมือ่ไมสามารถควบคุมอาการดวยตนเองไดอยางเหมาะสม     
และการมีกิจกรรมการเลนที่เหมาะสม แบบสัมภาษณพฤติกรรมการจัดการตนเองทีโ่รงเรียนมี
จํานวนทั้งหมด 28 ขอ ลักษณะแบบวัดแบบประมาณคา ( rating scale)  4 ระดับ    คาคะแนน 1 
ไมเคยปฏิบัติเลย คาคะแนน 2  ปฏิบัติบางครั้ง  คาคะแนน 3  ปฏิบัติบอยครั้ง  คาคะแนน 4 ปฏิบัติ
เปนประจาํ  
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การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 

การหาความเที่ยงของเครื่องมือ              ผูวิจัยนําแบบสอบถามพฤตกิรรมการจัดการตนเองที ่
โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดื ที่ผานการดัดแปลงใหเหมาะสมกับกลุมตัวอยางแลวไป
ทดลองใชกับผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดื ที่มีลักษณะเดียวกับกลุมตัวอยางจํานวน 30 ราย และ
นํามาหาความเที่ยงของเครือ่งมือโดยใชสตูร Cronbach’ s Alpha Coefficient   ไดคาสัมประสิทธิ์
แอลฟาของครอนบาคโดยรวมเทากับ   0.88   
 

3. เครื่องมือกํากับการทดลอง  
 
     ผูวิจัยออกแบบสมุดบันทกึกิจกรรมการจัดการโรคหอบหืดที่โรงเรียน      โดยกํากบัการ 

ปฏิบัติตามแผนที่ไดวางไวรวมกันระหวางเด็กและพยาบาลในการพบครั้งที ่ 1   และใชสมุดเพื่อให 
ผูปวยเด็กบนัทึกพฤติกรรมที่ตนไดกระทําขณะอยูโรงเรยีน ในการปองกนัการกาํเรบิของโรค     การ 
จัดการเมื่อมีอาการหอบหืด         และใชสมุดสําหรับเปนขอมูลเชิงหลกัฐานสําหรับพยาบาลในการ 
ติดตามประเมนิปญหาการปฏิบัติการจัดการโรคหอบหืดของผูปวย      และสงเสริมใหผูปวยเด็กใน 
ปฏิบัติกิจกรรมอยางตอเนื่อง 
 
การพทิักษสทิธิของกลุมตัวอยาง 
 
            ผูวิจัยคํานึงถึงความยนิยอมของผูปวยเด็กและผูปกครองเปนหลกั    โดยทําการชี้แจงการ
พิทกัษสิทธิของกลุมตัวอยาง เร่ิมจากการแนะนาํตัวเอง ชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจัย ขัน้ตอน
การเก็บรวบรวมขอมูลและระยะเวลาของการวิจยั พรอมทั้งชี้แจงใหทราบถึงสทิธิของกลุมตัวอยาง
ในการตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมวิจยั การวิจัยครั้งนี้ไมมีผลตอการบริการที่ไดรับแตอยางใด 
นอกจากนีห้ากกลุมตัวอยางไมพอใจหรือไมตองการเขารวมในการวิจยัจนครบเวลา ผูปวยเดก็และ
ผูปกครองสามารถบอกเลกิไดโดยไมมีผลกระทบตอการบริการพยาบาลที่ไดรับ ขอมูลตางๆ ที่ได
จากการวิจยันีถ้ือวาเปนความลับ  การนาํเสนอขอมูลนาํเสนอในภาพรวมไมมีการเปดเผยชื่อและ
นามสกุลที่แทจริง และหากมีขอสงสัยสามารถสอบถามผูวิจัยไดตลอดเวลา 
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การเก็บรวบรวมขอมลู   
 

ขั้นที่ 1 ขั้นเตรียมการทดลอง 
 
1. นําหนงัสือแนะนาํตัวจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลยั ถึง

ผูอํานวยการโรงพยาบาลทีผู่วิจัยตองการเก็บขอมูล ชี้แจงวัตถุประสงคและขอความรวมมอืเก็บ
รวบรวมขอมูล 

2.    พยาบาลผูวิจัยทําการคัดเลือกกลุมตัวอยางจากผูปวยเด็กผูทีม่าตรวจ  โดยเลือกกลุม
ตัวอยางใหตรงตามลักษณะที่กําหนดไว ตรวจสอบจากบัตรบันทึกประวัติสุขภาพของผูปวยเด็กวยั
เรียนโรคหอบหืดที่มาตรวจตามกําหนดนดั   โดยจัดใหกลุมตัวอยาง 20 คนแรกเขากลุมควบคมุ
และกลุมตัวอยาง 20 คนหลังเขากลุมทดลอง  โดยจับคู (Match Pair) กลุมตัวอยางทัง้สองกลุมให
มีอายุใกลเคยีงกนั (±1 ป) และมีเพศเหมอืนกนั    
 

ขั้นที่ 2 ขั้นการทดลอง 
 
1.  เมื่อไดกลุมตัวอยางตามเกณฑที่กาํหนด  พยาบาลผูวิจัยสรางสมัพันธภาพกับผูปวย

เด็กวัยเรียนโรคหอบหืดและผูปกครอง และแนะนําตนเองเพือ่ช้ีแจงวัตถุประสงคและขอความ
รวมมือการเกบ็รวบรวมขอมลู 

2. กลุมควบคมุ พยาบาลผูวิจัยสอบถามพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวย
เด็กโรคหอบหดื เปนการสัมภาษณที่ไดเตรียมคําถามที่เปนมาตรฐานและกาํหนดคําตอบไว
เรียบรอยแลว โดยการวัดพฤติกรรม 5 ดาน ในเรื่อง  การหลีกเลี่ยงสิง่กระตุนที่อยูในสภาพแวดลอม
ที่โรงเรียน  การประเมินอาการหอบเมื่อไดรับส่ิงกระตุน   การบรรเทาอาการโดยการบริหารยาขยาย
หลอดลมดวยตนเองและการบริหารการหายใจ การปฏิบัติเมื่อไมสามารถควบคุมอาการดวย
ตนเองไดอยางเหมาะสม และการมีกจิกรรมการเลนที่เหมาะสม   โดยผูวิจัยอานขอความใหฟงและ
บันทกึคําตอบลงในแบบสอบถาม  พยาบาลผูวิจยัพาผูปวยไปหาพยาบาลประจําแผนกโรคภูมิแพ 
เพื่อใหไดรับการสอนและใหคําแนะนําในการดูแลสุขภาพของเด็กโรคหอบหืดตามปกติ ผูวิจัยพา
ผูปวยไปรับการรักษากับกมุารแพทยและนัดผูปวยเพื่อขอพบอีกครั้งใน 4 สัปดาหเพื่อประเมิน
พฤติกรรมการจัดการตนเองของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดอีกครั้ง  โดยผูวจิัยจะโทรศัพทแจง
การนัดหมายใหทราบอีกครั้ง   

3. กลุมทดลอง  พยาบาลผูวิจัยสอบถามพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวย
เด็กโรคหอบหดื เปนการสัมภาษณที่ไดเตรียมคําถามที่เปนมาตรฐานและกาํหนดคําตอบไว
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เรียบรอยแลว โดยการวัดพฤติกรรม 5 ดาน ในเรื่อง  การหลีกเลี่ยงสิง่กระตุนที่อยูในสภาพแวดลอม
ที่โรงเรียน  การประเมินอาการหอบเมื่อไดรับส่ิงกระตุน   การบรรเทาอาการโดยการบริหารยาขยาย
หลอดลมดวยตนเองและการบริหารการหายใจ การปฏิบัติเมื่อไมสามารถควบคุมอาการดวย
ตนเองไดอยางเหมาะสม และการมีกจิกรรมการเลนที่เหมาะสม   โดยผูวิจัยอานขอความใหฟงและ
บันทกึคําตอบลงในแบบสอบถาม  พยาบาลผูวิจัยใหความรูรวมกบัการใชบทเรยีนคอมพิวเตอร
ชวยสอน  โดยมขีั้นตอนดังนี ้

 
 (ครั้งที่ 1) สปัดาหที่ 1    แผนกผูปวยนอก 

3.1     พยาบาลผูวิจัยประเมนิความพรองในการปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรค 
หอบหืดดวยตนเองของผูปวยเด็กในเรื่องตอไปนี้ การหลีกเลี่ยงสิง่กระตุนที่อยูในสภาพแวดลอม 
การประเมนิอาการหอบหืด การบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเองและการบริหารการหายใจ 
การปฏิบัติเมื่ออาการหอบหดืกําเริบ และการมีกจิกรรมการเลนขณะอยูโรงเรียน ซึ่งเปนปญหาที่
เกิดขึ้นบอยครัง้ที่โรงเรียน และผูปวยเด็กไมสามารถจัดการโรคดวยตนเองไดโดยการซักถามจาก
ผูปวยเด็ก และผูปกครอง  

3.2     ภายหลังการประเมินความพรองในการปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรค 
หอบหืดของผูปวยเด็กแลว พยาบาลผูวิจัยตั้งเปาหมายและวางแผนรวมกนัในการปฏิบัติกิจกรรม
การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองระหวางพยาบาล  ผูปวยเด็ก และผูปกครอง 

3.3     พยาบาลผูวิจัยใหความรูเร่ืองโรคหอบหืด และทักษะปฏิบัติกิจกรรมการ 
จัดการโรคหอบหืดของผูปวยเด็ก สอนโดยใชส่ือคอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณจาํลอง 
เร่ือง จัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง โดยในหองที่จัดไวเปนสัดสวน เนื้อหาที่สอน ประกอบดวย  
ความหมายของโรคหอบหืด สิ่งกระตุนทีท่ําใหเกิดอาการและการประเมินอาการหอบหืด  การ
ปฏิบัติเพื่อปองกนัอาการหอบหืดและการเลนที่เหมาะสม โดยเนนเนื้อหาในสวนที่เปนปญหาใน
การปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองจากการประเมนิในขอ 3.1 พยาบาลผูวจิยั
สรุปประเด็นทีเ่ด็กไดเรียนรูเพื่อนาํไปใชในการจัดการโรคที่โรงเรียน และตอบขอซักถามที่ผูปวยเดก็
และผูปกครองสงสัย  

3.4    พยาบาลผูวจิัย   สอนและสาธิตทกัษะการบริหารยาขยายหลอดลมดวย 
ตนเองและการบริหารการหายใจ และใหผูปวยเด็กฝกปฏิบัติ พยาบาลผูวิจยัใหการสนับสนุนการ
ปฏิบัติกิจกรรม โดยคอยแนะนํา  ใหความชวยเหลือ   และตอบขอซักถามที่ผูปวยเดก็สงสัย 

3.5     พยาบาลผูวิจัยใหความรูเกี่ยวกับ       วธิีการใชสมุดบนัทกึกิจกรรมการ 
จัดการโรคดวยตนเอง โดยสอนและแนะนําใหผูปวยเด็กบันทึกกิจกรรมที่เด็กไดปฏิบัติและอุปสรรค
ที่พบในการปฏิบัติ หรือทําใหไมสามารถปฏิบัติตนไดครบถวนถูกตองทกุวนั  ตามแผนการปฏบิัติ
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กิจกรรมการจดัการโรคหอบหืดดวยตนเองที่ไดวางไวรวมกันในขอ 3.2 และขอความรวมมือให
ผูปกครองผูปวยเด็กชวยกําชับในการปฏบิัติ 

3.6     พยาบาลผูวิจัยมอบแผน CD-ROMพรอมคูมือในการปฏิบัติ    พยาบาล 
ผูวิจัยสอนและใหคําแนะนาํการใชสื่อคอมพิวเตอรชวยสอนวา เนื้อหาแบงออกเปน 4 สวน 
ประกอบดวย  ความหมายของโรคหอบหืด อาการและอาการแสดงของโรคหอบหืด ส่ิงกระตุนทีท่ํา
ใหเกิดอาการหอบหืด ส่ิงกระตุนทีท่ําใหเกดิอาการและการประเมินอาการหอบหืด  การปฏิบัติเพือ่
ปองกนัอาการหอบหืดและการเลนที่เหมาะสม หลังจากนั้นใหผูปวยเดก็วัยเรียนโรคหอบหืดทดลอง
ฝกปฏิบัติ    พยาบาลผูวจิยัใหการสนับสนุนการเรียนรูของผูปวยเดก็ โดยคอยสังเกต แนะนํา ให
ความชวยเหลอื  และตอบขอซักถามที่ผูปวยเด็กสงสัย  พยาบาลผูวิจยัสรุปประเด็นที่เด็กไดเรียนรู
เพื่อนาํไปใชในการจัดการโรคที่โรงเรียน และแนะนาํใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดใชสื่อ 
คอมพิวเตอรชวยสอนสัปดาหละ1คร้ัง ในสัปดาหที่ 2 และสัปดาหที ่ 3 ภายหลังการใหความรูและ
สงเสริมการพฒันาทักษะการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 

3.7     พยาบาลผูวิจัยสอนและใหคําแนะนาํ  วิธีการใชสมุดบันทกึกิจกรรมการ 
จัดการโรคหอบหืดที่โรงเรียนใหเด็กนาํกลบัไปใชที่บานหรือที่โรงเรียน พรอมทัง้นัดหมายผูปวยเดก็
และผูปกครองวา ผูวิจัยจะโทรศัพทไปเยี่ยมผูปวยเด็กที่บาน 2 คร้ัง  คือในสัปดาหที ่2  และสัปดาห
ที่ 3 เพื่อสงเสริมและสนับสนุนการพฒันาทักษะการจดัการโรคหอบหืดดวยตนเอง  และถาผูปวย
เด็กและครอบครัวมีปญหาหรือขอสงสัยใหติดตอที่คลินิกโรคภูมิแพ     สถาบนัสุขภาพเด็กแหงชาติ
มหาราชินี  หลังจากนัน้พยาบาลผูวจิัยพาผูปวยเด็กไปรับการตรวจรักษากับกมุารแพทยประจํา
คลินกิโรคภูมิแพ 

  
(ครั้งที่ 2) สัปดาหที่ 2  ที่บาน 

 ในตนสัปดาหที่   2    พยาบาลผูวิจัยโทรศพัทเยี่ยมผูปวยเด็กและครอบครัว  เพื่อ     
ติดตามความตองการการจดัการโรคดวยตนเองของเดก็ ภายหลงัการนําแผนการทีว่างไวรวมกันใน
คร้ังที่ 1 ไปใชที่โรงเรียน และติดตามการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรค
หอบหืด    โดยผูวิจัยสอบถามปญหาและอุปสรรคการปฏิบัติตามแผน  สอนและใหคําแนะนาํใน
การแกปญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้น ซักถามถึงการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเอง และการฝก
บริหารการหายใจดวยตนเอง สนับสนนุใหกําลงัใจใหปฏิบัติอยางตอเนื่อง และเนนถึงความสําเร็จ
ในการจัดการโรคดวยตนเองอยางตอเนื่องตอภาวะสุขภาพของผูปวยเด็ก กระตุนเตือนผูปวยเดก็
โรคหอบหืดในเรื่องการใชโปรแกรมคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลองเรื่องการจัดการโรคหอบ
หืดดวยตนเองอีก 1 คร้ัง ในอกี 1 สัปดาห  
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(ครั้งที่3) สัปดาหที่ 3  ที่บาน 
ในตนสัปดาหที่ 3 พยาบาลผูวิจัยโทรศพัทเยี่ยมครอบครัวผูปวยเดก็และครอบครัว เพื่อ

ประเมินความตองการการสนับสนนุการจดัการโรคดวยตนเองของผูปวยเด็ก โดยสอบถามจากการ
ปฏิบัติที่ผูปวยเด็กบันทึกไวในคูมือ หากพบปญหาในการปฏิบัติตามแผน  ผูวิจัยสอนและให
คําแนะนําตามปญหาที่พบ สงเสริมใหผูปวยเด็กทบทวนความรูและทักษะการแกปญหาการจัดการ
โรคหอบหืดดวยตนเองจากสื่อคอมพิวเตอรชวยสอนรวมดวย และกระตุนเตือนใหผูปวยเด็ก
ตระหนักในการปฏิบัติการจัดการโรคดวยตนเองอยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง พยาบาลผูวิจัยแจง
เร่ืองการนัดหมายแกบิดามารดาผูปวยเด็กใหทราบวา จะขอพบผูปวยเด็กที่คลินิกผูปวยนอกอีก
คร้ังในอีก 1 สัปดาห 

 
ขั้นที่ 3 การประเมินผล  (แผนกผูปวยนอก) 
 
สัปดาหที่ 4 พยาบาลผูวิจัยประเมินผล  พฤติกรรมการจัดการตนเองของผูปวยเด็กวัยเรยีน 

โรคหอบหืด ทีค่ลินิกโรคภูมิแพ  แผนกผูปวยนอก สถาบนัสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชิน ี
 

การวิเคราะหขอมูล   
 

ผูวิจัยวเิคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรม SPSS for windowตามวัตถุประสงคการวิจัยดังนี้คือ 
1.    ขอมลูสวนบุคคล วิเคราะหขอมลูโดยวิธีแจกแจงความถี่ และคิดรอยละของกลุม

ตัวอยาง 
2. วิเคราะหการเปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่

โรงเรียนกอนและหลังไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอร
ชวยสอน โดยใชสถิติ   Dependent   t – test 

3. วิเคราะหการเปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่
โรงเรียนระหวางกลุมควบคมุและกลุมทดลอง  ใชสถิติ  Independent  t – test  
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สรุปขัน้ตอนการดําเนินการวิจยั 
 
 
 
                                                                                  
                                                                              แบงกลุมตัวอยางเปนกลุมควบคุมและกลุมทดลองโดย 
                                                                             วิธีจับคูกลุมตัวอยางทั้งสองกลุมใหมีอายุใกลเคียงกัน 
                                                                              (±1 ป) และมีเพศเหมือนกัน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผูปวยเด็กโรคหอบหืดที่มีคุณสมบัติตามลักษณะของกลุมตัวอยาง 

กลุมควบคุมจํานวน 20 คน กลุมทดลองจํานวน 20 คน 

สอนตามปกติ   
        (สัปดาหที่ 1) 
          โดยแพทยและพยาบาลประจําการ 
ของคลินิกโรคภูมิแพ     เปนผูสอนเรื่องโรค
หอบหืดและการปฏิบัติในการดูแลตนเอง
ของผูปวยเด็กโรคหอบหืดและแจกแผนพับ 
โรคหอบหืดในเด็ก 

ระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการ
ใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน  
      (สัปดาหที่ 1 วันจันทร- วันอังคาร) 
- ประเมินพฤติกรรมการจัดการโรคดวย 
ตนเองของผูปวยเด็ก 
- ตั้งเปาหมายรวมกันในการปฏิบัติกิจกรรม 
ระหวางผูปวยเด็ก ผูดูแลเด็ก และพยาบาลผูวิจัย 
- สอนโดยใชส่ือคอมพิวเตอรชวยสอน 
- พยาบาลผูวิจัยสอนและฝกทักษะการใชยา 
ขยายหลอดลมและการบริหารการหายใจ 
-      ใหคําแนะนําในการใชสมุดบันทึกกิจกรรม
การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 
     (สัปดาหที่ 2 -3 วันจันทร- วันอังคาร) 
- โทรศัพทเยี่ยมผูปวยเด็กและผูปกครอง 

                      Pre-test  พฤติกรรมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง

(สัปดาหที่ 4 วันจันทร- วันอังคาร)
Post-test  พฤติกรรมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองของเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด 

                                               ทั้งกลุมควบคุมและกลุมทดลอง
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บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 

การศึกษาวิจยัครั้งนี้เปนการวิจัยกึง่ทดลอง  เพื่อศึกษาผลของระบบสนับสนนุทางการ
พยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนเรือ่ง การจัดการโรคหอบหดืดวยตนเองตอ
พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดื  กลุมตัวอยางในการวิจยั
คือ ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดที่มีอายรุะหวาง 7 – 12 ป ที่เขารับการรักษาทีค่ลินิกโรคภูมิแพ  
แผนกผูปวยนอก สถาบนัสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชนิี  จํานวน 40 คน  แบงเปนกลุมทดลอง 20 
คน  กลุมควบคุม 20 คน  โดยการสุมเขากลุมตามคุณลักษณะทีก่ําหนดไว  ผลการวิจัยนําเสนอ
ตามลําดับดังนี ้

 
สวนที่   1            ขอมูลทั่วไปของผูปกครอง  และผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด 
สวนที่   2           เปรียบเทยีบพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวยัเรียน

โรคหอบหืดกอนและหลงัการพยาบาลระบบสนับสนนุรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน 
สวนที่  3           เปรียบเทยีบพฤตกิรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียน

โรคหอบหืดระหวางกลุมที่ไดรับการพยาบาลระบบสนับสนุนรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอร
ชวยสอนกับกลุมที่ไดรับการสอนตามปกติ 
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สวนที่ 1     ขอมูลทั่วไปของผูปกครองและผูปวยเดก็ 
 
ตารางที่ 1   จํานวนและรอยละของผูปกครอง  จําแนกตามผูปกครองผูปวยเด็ก  อายุ  ระดับ
การศึกษา    รายไดเฉลี่ยตอเดือนของครอบครัว  และการชําระคารักษาพยาบาล 
 
ลักษณะกลุมตัวอยาง          กลุมทดลอง               กลุมควบคมุ             รวม 
                         จํานวน    รอยละ        จํานวน    รอยละ      จํานวน   รอยละ 
 
ผูปกครองผูปวย 
   พอ                                   4             10                   2             5                    6            15                               
    แม         15           37.5                13           32.5               28           70  
    อ่ืน                                  1             2.5                  5            12.5                6            15 
อายุ  (ป) 
   20 – 30                            4             10                  5             12.5                9            22.5 
    31 – 40                            7             17.5               10           10                  17           42.5 
    41 – 50                            9             22.5               4             13                  13           32.5 
    51 – 60                             -              -                    1             2.5                 1             2.5 
ระดับการศึกษา 
    ไมไดเรียนหนงัสือ               -              -                    1              2.5                 1            2.5          
    ประถมศกึษา                    6             15                  9              22.5               15          37.5
           
    มัธยมศึกษา                  5             12.5               4             10                   9            22.5 
    อนุปริญญา                      4             10                   -               -                    4           10 
    ปริญญาตรี                       5             12.5                6            15                   11          27.5 
รายไดเฉลีย่ตอเดือนของครอบครัว (บาท) 
    5000 – 10,000                6             15                   7            17.5                13          32.5 
     10,000 – 20,000            10            25                   5            12.5                30          37.5 
     มากกวา 20,000              4             10                   8             20                  12          30 
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ตารางที่ 1   จํานวนและรอยละของผูดูแล      จําแนกตามผูปกครองผูปวยเด็ก  อายุ  ระดับ
การศึกษา     รายไดเฉลี่ยตอเดือนของครอบครัว  และการชําระคารักษาพยาบาล (ตอ) 
 
ลักษณะกลุมตัวอยาง          กลุมทดลอง               กลุมควบคมุ             รวม 
                         จํานวน    รอยละ        จํานวน    รอยละ      จํานวน   รอยละ 
 
การชาํระคารักษาพยาบาล 
   ชําระเอง                           10            25                  12            30                22            55           
   เบิกคารักษาไดบางสวน      3             7.5                  2              5                  5             12.5 
   เบิกคารักษาไดทั้งหมด        4             10                   5             12.5              9             22.5 
   โครงการ 30 บาท               3              7.5                  1             2.5                4             10 
    
 

 
จากตารางที ่ 1   แสดงใหเห็นวา ผูดูแลกลุมทดลองและกลุมควบคุมสวนใหญเปน 

มารดา  คิดเปนรอยละ 70     ชวงอายทุี่พบมากที่สุดคือ  31 – 40 ป  คิดเปนรอยละ 42.5     ระดบั
การศึกษาอยูในชวง ประถมศึกษา  คิดเปนรอยละ 37.5      รายไดเฉลี่ยของครอบครัวตอเดือนอยู
ในชวง 10,000 – 20,000  คิดเปนรอยละ 37.5   การชาํระคารักษาพยาบาล คือ ชาํระเองทั้งหมด  
คิดเปนรอยละ 55          
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ตารางที่ 2   จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง  จําแนกตามเพศ  อายุ  ระยะเวลาที่ปวย    การ
ไดรับการสอนและใหคําแนะนํา    ชองทางการไดรับความรูและคําแนะนําเรื่องโรค    หัวขอที่ไดรับ    
การสอนและใหคําแนะนาํ       
 
ลักษณะกลุมตัวอยาง          กลุมทดลอง               กลุมควบคมุ             รวม 
                         จํานวน    รอยละ        จํานวน    รอยละ      จํานวน    รอย
ละ 
 
เพศ 
   ชาย                               12               30                12             30               24           60 
            
   หญิง                              8                 20                8               20               16           40 
           
อายุ (ป) 
   7 – 8                             7                17.5             7               17.5             14           35 
    9 – 10                          10               25               10              25                20           50 
    11 – 12                        3                 7.5               3                7.5               6            15          
 ระยะเวลาทีป่วย (ป) 
    1 – 3                            2                 5                  3                7.5               5           12.5 
    4 – 6                           13                32.5            11              27.5             24           60  
    7 – 9                           5                  12.5             6               15                11           27.5                          
 การไดรับความรูและคําแนะนําเรื่องโรค 
    แพทยและพยาบาล      16                40               14              35                30          75 
    อ่ืน ๆ                            4                 10                6               15                10          25 
หัวขอทีไ่ดรับการสอนและใหคําแนะนํา 
    การหลีกเลีย่งสิ่งกระตุน  17               42.5            16              40                33         82.5              
    และการใชยา 
    อ่ืน ๆ                            3                 7.5              4                 10                7           17.5 
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จากตารางที ่ 2      พบวา  ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดกลุมทดลองและกลุมควบคุม
สวนใหญเปนเพศชาย  คิดเปนรอยละ 60   ชวงอายทุีพ่บมากที่สุดคือ 9 – 10 ป  คดิเปนรอยละ 50   
ระยะเวลาทีเ่จบ็ปวยดวยโรคนาน 4 – 6 ป คิดเปนรอยละ 60  และการไดรับความรูไดรับจากแพทย
และพยาบาล  คิดเปนรอยละ  75  หัวขอที่ไดรับการสอน คือ การหลกีเลี่ยงสิง่กระตุนและการใชยา  
คิดเปนรอยละ 82.5  
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สวนที่  2     เปรียบเทยีบพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดื  
กอนและหลังไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน 
 
ตารางที ่ 3  เปรียบเทียบคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  ของคะแนนพฤติกรรมการจัดการ
ตนเองที่โรงเรยีนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดกลุมทดลองกอนและหลังไดรับระบบสนับสนุน
ทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน   (n = 20) 
 
พฤติกรรมการจัดการ    กอนการทดลอง     หลังการทดลอง       df        t       p - value 

ตนเองที่โรงเรียน          x          S.D.         x           S.D. 
                                 
 
พฤติกรรมการจัดการ   
 ตนเองที่โรงเรียน         68.80      ± 3.66      83.80       ± 7.39      19      - 9.418       .000 
 
 
จากตารางที่ 3  พบวาคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัย
เรียนโรคหอบหืด  กลุมทดลองกอนการทดลองเทากับ  68.80   หลังการทดลองคาเฉลี่ยของ
คะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดเพิ่มข้ึนเปน  83.80  
และเมื่อนํามาเปรียบเทียบกันดวยวิธีทางสถิติ  Paired  t – test  พบวา หลังการทดลองมีคาเฉลี่ย
ของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดสูงกวากอน
การทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่  P < .05 
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สวนที่  2     เปรียบเทยีบพฤติกรรมการจดัการตนเองทีโ่รงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดื   
กอนและหลังการใหความรูรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน  
 
ตารางที ่  4      เปรียบเทยีบคาเฉลี่ย  สวนเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนพฤติกรรมการจัดการ
ตนเองที่โรงเรยีนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดของกลุมควบคุมวดัครั้งที่ 1,2   (n = 20) 
 
พฤติกรรมการจัดการ     วัดครั้งที่ 1            วัดครั้งที่ 2 

 ตนเองที่โรงเรียน           x       S.D.          x           S.D.        df        t       p - value                    
 
                                       
พฤติกรรมการจัดการ    
 ตนเองที่โรงเรียน        69.45       ±3.27       66.15       ±3.60        19       3.408       0.003 
 
 
 
 จากตารางที่  4  พบวา  คาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของ
ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดของกลุมควบคุมกอนการทดลองเทากับ  69.45  แตหลังการทดลอง
คาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดเปน  
66.15  และเมื่อนํามาเปรียบเทียบกันดวยวิธีทางสถิติ  Paired  t – test  พบวา หลังการทดลองมี
คาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด
แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ p < .05  เนื่องจากผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดไดรับการ
สอนโดยเนนตามปญหาที่พบบอยๆ และผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดไมไดรับการติดตามทางการ
พยาบาลอยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง                 
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สวนที่  3   เปรียบเทียบพฤติกรรมการจดัการตนเองทีโ่รงเรียน  ของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดื 
ระหวางกลุมทีไ่ดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน
กับกลุมที่ไดรับการสอนตามปกติ 
 
ตารางที่  5   เปรียบเทยีบพฤติกรรมการจดัการตนเองทีโ่รงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดื        
ของกลุมทดลองและกลุมควบคุมกอนและหลังการทดลอง   
 
 

พฤติกรรมการจัดการ              x             S.D              df             t                     p-value 
ตนเองที่โรงเรียน                                 
 
กอนการทดลอง         
กลุมควบคุม                             69.45          ±3.27                   
                                                                                           19             .592                 .557 
กลุมทดลอง                              68.80           ±3.66   
 
หลังการทดลอง 
กลุมควบคุม                             66.15           ±3.60 
                                                                                            19           -9.603               .000 
กลุมทดลอง                              83.80            ±7.39   
 
                 

 
 

จากตารางที ่  5   พบวาคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรยีนของ
ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืกลุมทดลองกอนการทดลองเทากับ  68.80  กลุมควบคุมเทากับ  
69.45   เมื่อนาํมาเปรยีบเทยีบกันดวยวิธทีางสถิติ  Independent  t – test  พบวา กลุมทดลองและ
กลุมควบคุมมคีาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรยีนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรค
หอบหืด กอนการทดลองไมแตกตางกนัอยางมีนยัสําคัญทางสถิต ิ  และหลงัการทดลองกลุม
ทดลองมีคาเฉลี่ย   83.80  กลุมควบคุมเทากบั 69.45    และเมื่อนาํมาเปรียบเทียบกันดวยวิธทีาง
สถิติ  Independent  t – test  พบวา กลุมทดลองและกลุมควบคุมมคีาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรม
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การจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด หลังการทดลองแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ P < .05 
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บทที่  5 
 

สรุปผลการวจิัย  อภิปรายผล  และขอเสนอแนะ 
 

 การวิจยัครั้งนีเ้ปนการศึกษา ผลของระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกบัการใช
บทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนเรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองตอพฤติกรรมการจัดการ
ตนเองที่โรงเรยีนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด โดยเปนการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-
experimental  research)  แบบสองกลุมวัดกอนและหลังการทดลอง (Pretest-posttest  control  
groups  design) 
 กลุมทดลอง เปนผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดที่ไดรับระบบสนับสนนุทางการ
พยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน เร่ือง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 
 กลุมควบคุม เปนผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดที่ไดรับการสอนตามปกติ 
  
วัตถุประสงคของการวิจยั 
 

1.        เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการจัดการตนเองทีโ่รงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียน 
โรคหอบหืดกอนและหลงัไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอร
ชวยสอน              

2.        เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการจัดการตนเองทีโ่รงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียน 
โรคหอบหืดกลุมที่ไดรับระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวย
สอนกับกลุมทีไ่ดรับการสอนตามปกต ิ
 
ประชากรและกลุมตวัอยาง 
 

ประชากรในการศึกษาครั้งนีค้ือ   ผูปวยเดก็วัยเรียนโรคหอบหืดอายุระหวาง 7–12 ป 
กลุมตัวอยางคือ  ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดที่มีอายุระหวาง 7–12 ปที่เขารับการรักษา

ที่คลินิกโรคภูมิแพ   แผนกผูปวยนอก   สถาบนัสุขภาพเด็กแหงชาตมิหาราชิน ี   โดยมีคุณสมบัติ
ดังนี ้

1.   ไดรับการวินิจฉยัจากกมุารแพทยวาปวยดวยโรคหอบหืด 
2.   ไมมีความผิดปกติทางสมองและจิตใจ 
3.   สามารถพดูหรือเขาใจภาษาไทย 
4.   ผูปกครองอนุญาตและเด็กยินยอมเขารวมในการวิจยั 
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5.   ผูปวยเด็กมีคอมพิวเตอรที่บานหรือที่โรงเรียน 
6.   ผูปวยเด็กมีโทรศัพทที่บาน 

 
การเลือกกลุมตัวอยาง  
 

โดยการศึกษาครั้งนี้มีขนาดของกลุมตัวอยางทัง้หมดคอื 40 คน ทําการจัดกลุมตัวอยาง
เขากลุมควบคมุและกลุมทดลอง    โดยจดัใหกลุมตัวอยาง 20 คนแรกเขากลุมควบคุม   และกลุม
ตัวอยาง  20 คนหลงัเขากลุมทดลอง   โดยจับคู (Match Pair)   กลุมตัวอยางทัง้สองกลุมใหมีอายุ
ใกลเคียงกนั  (±1 ป) และมีเพศเหมือนกนั    
    
เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
 
เครื่องมือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ประกอบดวย 3 สวน คือ เครื่องมือที่ใชในการดําเนินการวจิัย
เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล และเครื่องมือกํากับการทดลอง 

1. เครื่องมือทีใ่ชในการดําเนนิการวิจัย  ไดแก  
   1.1  แผนการพยาบาลระบบสนับสนนุการจัดการโรคหอบหืด    

1.2  โปรแกรมคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลอง เร่ือง   การจัดการโรคหอบหืด 
ดวยตนเอง   
  1.3  คูมือการใชโปรแกรมคอมพิวเตอรแบบสถานการณจําลอง  

1.4   แผนการเยี่ยมโดยการโทรศัพทเยี่ยมครอบครัวผูปวยเด็ก    
2.  เครื่องมือทีใ่ชในการเก็บรวบรวมขอมูล  

2.1  แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคลของผูดูแลและของผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดื 
2.2  แบบสัมภาษณพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียน 

3.  เครื่องมือกาํกับการทดลอง คือ สมุดบนัทกึกิจกรรมการจัดการโรคหอบหืดทีโ่รงเรียน   
 

การดําเนินการวิจยั  
 

ผูวิจัยดําเนนิการทดลองและเก็บรวบรวมขอมูล ที่คลินกิโรคภูมิแพ  แผนกผูปวยนอก  
สถาบนัสุขภาพเด็กแหงชาตมิหาราชิน ี โดยมีข้ันตอนดงันี ้

1.    พยาบาลผูวิจัยขอรายชื่อผูปวยเด็กโดยทําการคัดเลือกกลุมตัวอยางจากผูที่มาตรวจ 
เมื่อเลือกกลุมตัวอยางใหตรงตามลักษณะที่กําหนดไวจากบัตรบันทกึประวัติสุขภาพ โดยจัดให
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กลุมตัวอยาง 20 คนแรกเขากลุมควบคุม  และกลุมตัวอยาง 20 คนหลังเขากลุมทดลอง   โดยจับคู 
(Match Pair) กลุมตัวอยางทั้งสองกลุมใหมีอายุใกลเคยีงกนั (±1 ป) และมีเพศเหมอืนกนั    

2.  เมื่อไดกลุมตัวอยางตามเกณฑ  พยาบาลผูวิจยัสรางสัมพนัธภาพกับผูปวยเดก็วยัเรียน
โรคหอบหืดและผูปกครอง และแนะนําตนเองเพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคและขอความรวมมือในการ
เก็บรวบรวมขอมูล 

2.1  กลุมกลุมควบคุม        พยาบาลผูวจิยัสัมภาษณพฤติกรรมการจดัการตนเอง 
ที่โรงเรียนของผูปวยเด็กโรคหอบหืด โดยพยาบาลผูวจิยัอานขอความใหฟงและบนัทกึคําตอบลงใน
แบบ สอบถาม ผูวิจัยพาผูปวยไปหาพยาบาลประจาํแผนกโรคภูมิแพ เพื่อใหไดรับการสอนและให
คําแนะนําในการดูแลสุขภาพของเด็กโรคหอบหืดตามปกติ พยาบาลผูวิจัยพาผูปวยไปรับการรักษา
กับกุมารแพทยและนัดผูปวยเพื่อขอพบอกีครั้งใน 4 สัปดาห เพื่อประเมินพฤตกิรรมการจัดการ
ตนเองของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดอีกครั้ง  โดยผูวิจัยจะโทรศัพทแจงการนัดหมายใหทราบ
อีกครั้ง   

2.2  กลุมทดลอง พยาบาลผูวิจัยสัมภาษณพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียน 
ของผูปวยเด็กโรคหอบหืดโดยผูวิจัยอานขอความใหฟงและบันทึกคําตอบลงในแบบสอบถาม  และ 
ไดรับการใหความรูรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน  โดยมขีั้นตอนดังนี ้

2.2.1 พยาบาลผูวจิยั  ประเมินความพรองในการปฏิบัติกิจกรรมการจัด 
การโรคหอบหดืดวยตนเองของผูปวยเด็กโดยการซักถามจากผูปวยเด็ก  และผูปกครอง   

2.2.2 พยาบาลผูวจิยั     ตั้งเปาหมายและวางแผนรวมกนัในการปฏิบัติ 
กิจกรรมการจดัการโรคหอบหืดดวยตนเองระหวางพยาบาล  ผูปวยเดก็และผูปกครอง 

2.2.3 พยาบาลผูวจิยัใหความรูเร่ืองโรคหอบหืด       และทักษะในปฏิบัติ 
กิจกรรมการจดัการโรคหอบหืดของผูปวยเด็กสอนโดยใชสื่อคอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณ
จําลอง เร่ือง การปฏิบตัิการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง และสาธิตทักษะการบริหารยาขยาย
หลอดลมดวยตนเอง และการบริหารการหายใจ  พยาบาลผูวิจัยสรุปประเด็นทีเ่ด็กไดเรียนรูเพื่อ
นําไปใชในการจัดการโรคที่โรงเรียน       พรอมทั้งแนะนําใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดใชส่ือ 
คอมพิวเตอรชวยสอน  สัปดาหละ 1 คร้ัง และใหคําแนะนําวิธีการใชสมุดบันทกึกิจกรรมการจัดการ
โรคหอบหืดทีโ่รงเรียนใหเด็กนํากลบัไปใชทีบ่านหรือที่โรงเรียน  

2.2.4 ในตนสัปดาหที่  2 และสัปดาหที่  3        พยาบาลผูวจิยัโทรศัพท 
ติดตามเยี่ยมผูปวยเด็กและครอบครัว   เพื่อติดตามความตองการการจัดการโรคดวยตนเองของ
เด็ก  ภายหลงัการนาํแผนการที่วางไวรวมกนัในครั้งที่ 1 ไปใชที่โรงเรียน และติดตามการใชบทเรียน
คอมพิวเตอรชวยสอนของผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดื   
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2.3 สัปดาหที่ 4    พยาบาลผูวจิยัประเมินผล   พฤตกิรรมการจัดการตนเองของผูปวย 
เด็กวัยเรียนโรคหอบหืดที่คลนิิกโรคภูมิแพ  แผนกผูปวยนอก สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชนิ ี
 
สรุปผลการวจิัย 
 

1. พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดภายหลงัไดรับ
ระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน มีพฤติกรรมการ
จัดการตนเองที่โรงเรียนดีกวากอนไดรับระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียน
คอมพิวเตอรชวยสอน อยางมีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

2. พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรยีนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดกลุมที่ไดรับ
ระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน มีพฤติกรรมการ
จัดการตนเองที่โรงเรียนดีกวากลุมที่ไดรับการสอนตามปกติ  อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 
อภิปรายผลการวิจัย 
 

จากการศึกษาผลของระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอร
ชวยสอน เร่ืองการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง  ตอพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของ
ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดื  สามารถอภิปรายผลการวิจัยไดดังนี ้ 

  
วัตถุประสงคขอที่ 1 เปรียบเทียบพฤตกิรรมการจัดการตนเองทีโ่รงเรียนของผูปวย

เด็กวัยเรียนโรคหอบหืดกอนและหลงัการไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกบั
การใชบทเรยีนคอมพิวเตอรชวยสอน เร่ืองการจดัการโรคหอบหืดดวยตนเอง 

 
ผลการทดสอบสมมุติฐานขอ1    พบวา  คาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่

โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดื ภายหลงัไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับ
การใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน มพีฤติกรรมการจดัการตนเองทีโ่รงเรียนดกีวากอนไดรับระบบ
สนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05  โดยสามารถอภิปรายไดดังนี ้

การจัดการโรคดวยตนเอง (Self management)  เปนกระบวนการที่ผูปวยเด็กวัยเรยีนโรค
หอบหืด ไดเรียนรูในการดูแลและจัดการตนเองในเรือ่งโรคเพื่อลดผลกระทบของอาการเจ็บปวย  
โดยผานกระบวนการการตัดสินใจ (discision making) และกระบวนการแกปญหา (problem 
solving) ทาํใหสามารถควบคุมอาการของโรคได โดยไดรับการสงเสริมและสนบัสนุนจากทีม
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สุขภาพและผูปกครองของผูปวยเด็ก ซึง่แนวคิดการจดัการโรคดวยตนเองประกอบดวย การ
ประเมินปญหาการจัดการโรคของผูปวย การตั้งเปาหมายในการปฏิบัติระหวางผูปวยเด็กวัยเรยีน
โรคหอบหืดและพยาบาลผูวิจัย การสอนและการฝกทักษะในเรื่อง การจัดการโรคและการควบคมุ
ตนเองและการนําเสนอตัวอยางที่ควรปฏบิัติ การใหคําแนะนาํและการกระตุนเตือนใหผูปวยปฏิบตัิ
กิจกรรมการจดัการโรคดวยตนเอง  การสงเสริมสนับสนนุใหผูปวยปฏบิัติการจดัการโรคดวยตนเอง
อยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง (Bartholomew et al., 2001: 406-407)  เนื่องจากระบบพยาบาลมี
การสงเสริมการเรียนรูแกผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดืใหมีโอกาสฝกทักษะ  เพือ่ใหเกิดพฤติกรรม
การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองนั้น พยาบาลเปนผูสนับสนนุความรูและทักษะเพือ่ใหผูปวยไดรับ
ความรูและทกัษะตางๆ คอยกระตุนและใหกําลงัใจ เพือ่ใหผูปวยสามารถกาํหนดเลือกพฤติกรรม
การดูแลตนเอง(Orem, 1995: 310) โดยการประเมนิปญหาการจัดการโรคของผูปวยเด็กวัยเรยีน
โรคหอบหืด  และการพยาบาลที่คํานงึถงึการใหผูปวยเปนจุดศูนยกลาง (Client  center  care) 
โดยใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดมีสวนรวมในการตัง้เปาหมาย     และวางแผนในการปฏิบัติ
กิจกรรมการจดัการโรคหอบหืดรวมกนัมีการฝกทกัษะทีค่วรปฏิบัติในเรื่อง การใชยาขยายหลอดลม
และการบริหารการหายใจ     และการจัดระบบติดตามทางการพยาบาลเพื่อสนับสนุนและกระตุน
เตือนใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดปฏบิัติกิจกรรมอยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง  มีการประเมนิ
ปญหาและอุปสรรคในการปฏิบัติกิจกรรมพรอมทัง้ใหคําแนะนาํ เพื่อใหผูปวยเด็กวยัเรียนโรคหอบ
หืดมีทัศนคติและทักษะที่ดีในการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง ซึง่ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดื
สวนใหญเปนเพศชายอายุ 9-10 ป และระยะเวลาทีเ่จบ็ปวยดวยโรคหอบหืดนาน 4 - 6 ป  ซึง่
ผูปวยเด็กวัยนีม้ีประสบการณในเรื่อง การเผชิญโรคหอบหืดและการใชยาขยายหลอดลม ดังนั้น
การใหความรูรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน ผูปวยเด็กไดรับการสอนแนะนําและ
สนับสนนุจากพยาบาล  มีการสรางสิ่งแวดลอมที่สงเสริมใหผูปวยเด็กไดพัฒนาความสามารถใน
การสนองตอบตอความตองการการดูแลตนเอง การผสมผสานแนวคิดการพยาบาลระบบ
สนับสนนุและใหความรูและแนวคิดการจัดการโรคดวยตนเอง รวมกบัการใชส่ือคอมพิวเตอรชวย
สอนแบบสถานการณจาํลองสามารถทาํใหพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนดข้ึีนกวากอนการ
ใหความรูรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน  เนื่องจากบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน
เปนสื่อการสอนทางคอมพิวเตอร  ในการนาํเสนอขอความ  ภาพนิ่ง  และภาพเคลื่อนไหว  วีดีทัศน  
และเสียง  เพื่อถายทอดเนื้อหาบทเรยีนในลักษณะจรงิมากที่สุด คอมพิวเตอรแบบสถานการณ
จําลองจะจําลองสถานการณที่เหมือนจรงิขึ้น และใหผูเรียนตองตัดสินใจแกปญหา(problem  
solving) มีคําแนะนาํเพื่อชวยตัดสินใจใหผูเรียนและแสดงผลลัพธในการตัดสินใจนัน้ ๆ  (ถนอมพร 
เลาหจรัสแสง ,2541: 93-95)  ซึ่งผูปวยเดก็วัยเรียนโรคหอบหืดไดมีโอกาสฝกทักษะการจัดการโรค
หอบหืดดวยตนเอง เปาหมายหลกัของการสรางสถานการณจําลอง กเ็พื่อนาํสถานการณจริงที่เกิด
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ขึ้นมาอยูในคอมพิวเตอรผูเรียนไดมีโอกาสเขารวมในกจิกรรมที่เกิดขึน้ มีโอกาสควบคุม
สถานการณและแกปญหาดวยตนเอง (สุกรี รอดโพธิ์ทอง, 2544: 168 -169) อีกทัง้ยงัเพิ่มแรงจงูใจ  
ทําใหเกิดการเรียนรูไดเร็วในเนื้อหาในระยะอันสั้น  ปลอดภัย ประหยดัทั้งเวลาและคาใชจาย  และ
แรงงานบุคลากรพยาบาลในการใหความรูและการใหคําปรึกษาซ้าํ ๆ กันหลาย ๆ คร้ัง  ซึ่งจากการ
ประเมินผลพบวา ผูปวยเด็กวยัเรียนโรคหอบหืดมีคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรยีน
สูงขึ้นกวากอนการใหความรูรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน เร่ือง   การจัดการโรค
หอบหืดดวยตนเอง 
 ดังนัน้พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรยีนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด ภายหลงั
ไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนดกีวากอนไดรับ
ระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน       จากการศึกษา
ผลของโปรแกรมการสอนตอความรูและพฤติกรรมการดแูลตนเองของผูปวยเด็กวัยเรียนมะเรง็เม็ด
เลือดขาวผลการวิจัย พบวา ผูปวยเด็กวยัเรียนโรคมะเรง็เม็ดเลือดขาว  กลุมที่ไดรับโปรแกรมการ
สอนมีคะแนนความรูและพฤติกรรมการดแูลตนเองหลงัไดรับโปรแกรมดีกวากอนไดรับโปรแกรม
การสอน (กาญจนา  ครองธรรมชาติ และคณะ ,2544)  ซึ่งสอดคลองกับงานวิจยัของ อมรรัตน  
ล้ิมจิตสมบูรณ (2542)  ศึกษาผลของการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนเรื่อง การดูแลตนเองของ
ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคธาลัสซีเมียตอความรูและพฤติกรรมการดูแลตนเองของเด็กวยัเรียนโรคธาลัส
ซีเมีย  พบวา   ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคธาลัสซีเมีย มีคะแนนความรูและพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ดีกวากอนการสอนอยางมนียัสําคัญทางสถิติ 

 
วัตถุประสงคขอที่ 2 เปรียบเทียบพฤตกิรรมการจัดการตนเองทีโ่รงเรียนของผูปวย

เด็กวัยเรียนโรคหอบหืดกลุมที่ไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกบัการใช
บทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนเรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองกับกลุมที่ไดรับการ
สอนตามปกติ 

 
ผลการทดสอบสมมุติฐานขอที่ 2  พบวา  คาเฉลีย่ของคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเอง

ที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดื ภายหลังการไดรับระบบสนับสนนุทางการพยาบาล
รวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด สูงกวากลุมที่ไดรับ
การสอนตามปกติอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05   ซึง่สามารถอภิปรายไดดังนี ้

การสอนตามปกติเปนรูปแบบการสอนเปนรายบุคคลทีพ่ยาบาลประจําการ  ปฏิบัติแก
ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืที่มารับการรักษา โดยการสอนและใหคาํแนะนําเกี่ยวกับโรคหอบหดื
และการดูแลตนเองและแจกเอกสารแผนพบั  ซึ่งผูปวยเด็กวยัเรียนโรคหอบหืดไดรับการสอนโดย
เนนตามปญหาทีพ่บบอย ๆ และผูปวยเดก็วัยเรียนโรคหอบหืดไมไดรับการติดตามทางการ
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พยาบาลอยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง  ซึ่งผูปวยเดก็วัยเรียนโรคหอบหืดมีความสามารถในการ
จัดการกับความเจ็บปวยแตกตางกันไปตามพัฒนาการ คือ ผูปวยเดก็อายุ  6–7 ป ความสามารถ
ในการจัดการตนเองในเรื่อง อาการและความเจ็บปวยตองการความชวยเหลือเมื่อเกิดอาการ 
ผูปวยเด็กอาย ุ8–10 ป สามารถรับประทานยาหรือพนยาขยายหลอดลมไดเองภายใตการดูแลของ
ผูใหญตลอดเวลา  แตเมื่ออยูคนเดียวจะไมคอยมีความมั่นใจแตเด็กจะรูจักวิธเีปลีย่นกิจกรรมเพือ่
ลดกําลังของการหายใจ ผูปวยเด็กสามารถบอกไดวาขั้นตอนวธิีการลดอุบัติการณ และความ
รุนแรงของโรคหอบหืด เชน การพนยาขยายหลอดลมกอนออกกาํลังกาย การใชเทคนิคการหายใจ 
และการผอนคลาย (Sharon,1999)  ดังนั้นการพยาบาลเพื่อพัฒนาทักษะการจัดการโรคหอบหดื
ดวยตนเองของผูปวยเด็กวยัเรียนโรคหอบหืดที่มีความพรองในการดูแลตนเองนั้น  พยาบาลจะเปน
ผูสนับสนนุความรูและทักษะเพื่อใหผูปวยเด็กไดรับความรูและทักษะตาง ๆ   ในการจัดการโรค
หอบหืดดวยตนเอง คอยกระตุนและใหกําลังใจเพื่อใหผูปวยเด็กสามารถกาํหนดเลือกพฤติกรรม
การดูแลตนเอง   ซึง่พฤติกรรมการจัดการโรคดวยตนเองของผูปวยเด็กจะเกิดขึ้นได ตองไดรับการ
ผสมผสานแนวคิดการพยาบาลระบบสนบัสนุนและใหความรู (Orem ,1995) และแนวคิดการ
จัดการโรคหอบหืดดวยตนเองโดย ประเมินปญหาของผูปวยเด็ก  การสอนและฝกทักษะ การให
คําแนะนํา การสนับสนุน และสงเสริมการปฏิบัติกิจกรรมอยางตอเนื่อง (Bartholomew et al., 
2001: 406-407) รวมกับการใชสื่อคอมพิวเตอรชวยสอนแบบสถานการณจําลอง  ซึ่งเราความ
สนใจของผูปวยเด็กวยัเรียนโรคหอบหืด จากการใชภาพซึ่งผูปวยเดก็วยัเรียนโรคหอบหืดมีสวนรวม
ในการเรียนรูและมีผลยอนกลับทันทหีลังจากผูเรียนตอบสนอง  การใชภาพทีง่ายและเกี่ยวของกบั
เนื้อหาจะนําไปสูการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่ดีขึ้น  เนื่องจากเดก็ชอบการตูนทีม่ีสีสันสวยงาม  
ชอบภาพเคลือ่นไหว  จดจาํภาพการตูนที่แสดงพฤติกรรมตามเนื้อหาของเรื่อง  ตลอดจนมีคําพูด
และเสียงที่สรางความเปนจริงได   สงผลในดานความจาํที่คงทนกวาการสอนตามปกติ (บุปผชาติ  
ทัฬหิกรณ และคณะ ,2544)  และใหการสงเสริมสนับสนนุการเรียนรูของผูปวยเด็กวยัเรียนโรคหอบ
หืด  เพื่อใหเกิดทักษะการจัดการโรคหอบหืดดวยตัวเองภายหลงัการไดรับความรูรวมกับการใช
บทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน  โดยการโทรศัพทติดตามเยี่ยมทําใหรับทราบปญหาและใหคํา 
แนะนาํปรึกษาและขอเสนอแนะแกผูปวยได (Soet and Basch ,1997)  มีการสนับสนุนโดยการให
การเสริมแรง(reinforcement)  ในการปฏิบัติกิจกรรมโดยการใชสมุดบันทกึบันทึกกิจกรรมการ
จัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง  โดยการติดสติกเกอรรูป   ลงในชองกิจกรรมที่ควรปฏิบัติทุกวนั  
เพื่อกระตุนใหผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหดืปฏิบัติกิจกรรมอยางตอเนือ่งและสม่ําเสมอ  โดยผูปวย
เด็กวัยเรียนโรคหอบหืดสวนใหญมีมารดาที่มีอายุระหวาง 31 – 40 ป เปนผูใหสนับสนุน  ซึ่งจากผล
การประเมนิพบวา ผูปวยเด็กมีพฤติกรรมในการจัดการโรคดวยตนเองเพิ่มข้ึน 
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 ดังนัน้พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรยีนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด ภายหลงั
ไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนของผูปวยเด็ก
วัยเรียนโรคหอบหืดสูงกวากลุมที่ไดรับการสอนตามปกติ  ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของเต็มดวง  
ชอยหิรัญ (2544) ศึกษา ผลของการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนในระบบการพยาบาล
สนับสนนุและใหความรูตอพฤติกรรมการดแูลตนเองในเด็กวัยเรียนโรคไตกลุมอาการเนฟโฟรติก 
พบวา กลุมทดลองที่ไดรับบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน มีคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเองสงูกวา
กลุมควบคุมอยางมีนยั สาํคัญทางสถิติ   และจากการศึกษาประสทิธิผลของโปรแกรมการสอน
แบบพึ่งตนเองสําหรับเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด ทีม่ารับการรักษาในโรงพยาบาลสังกัดทบวง 
มหาวิทยาลยัในกรุงเทพมหานคร พบวา กลุมตัวอยางที่ไดรับการสอนแบบพึง่ตนเองมีความถี่ของ
การเกิดอาการหอบหืดนอยกวากลุมที่ไมไดรับการสอน  (Bunjaroonsilp N .et al., 2002) 
 
ขอเสนอแนะ 
 
 1.  ขอเสนอแนะทั่วไป 
 จากผลการวิจยัครั้งนี้ พบวา ระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียน
คอมพิวเตอรชวยสอน  สามารถเพิ่มพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียน
โรคหอบหืดในกลุมทดลองได  ดังนัน้จึงควรนําระบบสนับสนนุทางการพยาบาลรวมกับการใช
บทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนไปใชในระบบบริการสุขภาพ  เนื่องจากเปนการใหความรูรายบุคคล  
ที่เรียนรูไดในระยะเวลาอนัสัน้  ปลอดภัย  ประหยัดเวลา  คาใชจาย  และแรงงานบุคลากรพยาบาล
ในการใหความรู ใหคําปรกึษาซ้ํา ๆ หลายครั้ง   และเปนการสงเสริมใหผูปวยเด็กไดเรียนรูและ
พัฒนาทักษะการจัดการโรคดวยตนเอง  และมีการใหความรูและฝกทักษะใหกับผูปวยเปน
รายบุคคลตามปญหาที่ประเมินไดจากผูปวย  การใหคาํนะนาํ  และกระตุนเตือนใหผูปวยปฏิบัติ
กิจกรรมการจดัการโรคดวยตนเองอยางตอเนื่อง  และสงเสริมบริการเชิงรุกโดยการโทรศัพท
ติดตามเยี่ยมผูปวยที่บาน 

2. ขอเสนอแนะในการทําวิจยัครั้งตอไป  
ควรมีการนาํระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน  

ไปศึกษาในผูปวยโรคหอบหืดในวยัเรียนโดยเพิ่มระยะเวลาการศึกษาในระยะยาว  โดยวัดตัวแปรที่
ศึกษาในระยะยาวคือ ภาวะสุขภาพ (health status)  และคุณภาพชีวติ (quality of life)  และมีการ
จัดทําโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอนในผูปวยเด็กวัยรุนโรคหอบหืดหรอืผูปวยเด็กโรคเรื้อรังอื่น ๆ 
เชน โรคมะเรง็เม็ดเลือดขาว  หรือโรคหัวใจ เปนตน  ซึง่เปนการสรางนวตักรรมใหมในการใหความรู
แกผูปวยเด็ก 
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สถิติที่ใชในการวิจัย 
 

1.คํานวณหาคาความเที่ยงของแบบสัมภาษณพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียน โดย 
ใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach alpha coefficient) (ยุวดี ฦาชาและคณะ, 
2543) 
      ∝ =   n          1-  ∑ Si2 

                   n-1  St2 

    
∝ = สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 

   K = จํานวนขอสอบทั้งหมดในแบบสอบถาม 
   ∑ Si2 = ความแปรปรวนของคะแนนแตละขอ 
   St2 = ความแปรปรวนของคะแนนที่สอบได 
 

2.คํานวณคาเฉลี่ยโดยใชสูตร  (ยุวดี ฦาชาและคณะ, 2543) 
 
  X = ∑X 
      N 
 
  X = คาเฉลี่ย 
  ∑X = ผลรวมของคะแนนทั้งหมด 
  N = จํานวนกลุมตัวอยาง 
 
3.คํานวณหาสวนเบีย่งเบนมาตรฐานโดยใชสูตร  (ภัทรา นิคมานนท, 2540) 
 
  S.D. = N∑X2 –(∑X)2 

          √      N(N-1) 
             S.D. = สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 
  ∑X = ผลรวมของคะแนนทั้งหมดของกลุมตัวอยาง 
  ∑X2 = ผลรวมของคะแนนแตละขอยกกาํลังสอง 
  N = จํานวนกลุมตัวอยาง 
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4. เปรียบเทียบคะแนนพฤตกิรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวยัเรียนโรค
หอบหืดกอนและหลังไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอร
ชวยสอน โดยใชสูตร Dependent  t-test   (ยุวดี ฦาชาและคณะ, 2543) 

 
  t =      ∑D 
 
    n∑D2-(∑D)2 

       √           n-1 
 
  df = (n-1) 
  D = ผลตางของคะแนนแตละคู 

 n = จํานวนคู 
  df = องศาแหงความอิสระ 
5. เปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรค

หอบหืดระหวางกลุมที่ไดรับระบบสนับสนุนทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอร
ชวยสอนกับกลุมที่ไดรับการสอนตามปกติ โดยใชสูตร Independent  t-test   (ยุวดี ฦาชาและ
คณะ, 2543) 
           X1  - X2 

   t =  
     ∑X1

2  -  ∑X2
2 

      N (N-1) 
 
   df = 2N-2 
 
  เมื่อ X1 = คาเฉลี่ยของกลุมที่  1 

X2 = คาเฉลี่ยของกลุมที่  2 
∑ X1

2 = ผลรวมของคะแนนทั้งหมดของกลุมที่ 1 ยกกําลงัสอง 
∑ X2

2 = ผลรวมของคะแนนทั้งหมดของกลุมที่ 2 ยกกําลงัสอง 
df = องศาแหงความเปนอิสระ 
N = จํานวนกลุมตัวอยาง 
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ภาคผนวก  ค 
 

                       การพิทกัษสทิธิก์ลุมตัวอยางและเครื่องมือที่ใชในงานวิจยั 
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คําชี้แจงและการพทิักษสทิธิ์ผูเขารวมวิจัย (กลุมควบคุม)  
 
สวนที่ 1 คําชี้แจงของผูวิจยั 
 
            ดิฉันนางสาวเนตรชนก หาระสาร นิสิตปริญญาโท สาขาการพยาบาลเด็ก คณะพยาบาล
ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย มีความสนใจที่จะศึกษา “ผลของระบบสนับสนุนทางการ
พยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนเรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองตอ
พฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด ” ดิฉันจึงใครขอความ
รวมมือจากทานในการตอบแบบสัมภาษณและอนุญาตใหผูปวยเด็กเขารวมในการวิจัยในครั้งนี้  
โดยการตอบแบบสัมภาษณขอมูลสวนบุคคลและสัมภาษณพฤติกรรมการจัดการตนเองของผูปวย
เด็ก  ซ่ึงทานและผูปวยเด็กมีสิทธิตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมวิจัย การวิจัยครั้งนี้ไมมีผลตอการ
บริการที่ไดรับแตอยางใด นอกจากนี้หากผูปวยเด็กและผูปกครองไมพอใจหรือไมตองการเขารวม
ในการวิจัยจนครบเวลา ผูปวยเด็กและผูปกครองสามารถบอกเลิกไดโดยไมมีผลกระทบตอการ
บริการพยาบาลที่ไดรับ ขอมูลตางๆ ที่ไดจากการวิจัยนี้ถือวาเปนความลับ  การนําเสนอขอมูลจะ
นําเสนอในภาพรวมไมมีการเปดเผยชื่อและนามสกุลที่แทจริง และหากมีขอสงสัยสามารถสอบถาม
ดิฉันไดตลอดเวลา 
 

ขอขอบคุณในความรวมมือ 
เนตรชนก  หาระสาร 

สวนที่ 2 แบบแสดงความยินยอมเขารวมการวิจัย 
 

ขาพเจา………………………………………….มีความเกี่ยวของเปน……………….ของ 
(เด็กชาย/เด็กหญิง) ……………………………………..ไดรับการอธิบายจากผูวิจัยถึงวิธีการ 
วัตถุประสงคและประโยชนของการวิจัยครั้งนี้  มีความยินดีที่จะเขารวมในการวิจัยครั้งนี้  ผูเขารวม
วิจัยสามารถออกจากการวิจัยไดหากมีเหตุขัดของโดยไมตองบอกเหตผุล  แมวาจะเซ็นยินยอมใน
การวิจัยแลว 
 

ลงชื่อ………………………………………….(วันที่ …….เดือน……………..พ.ศ. 2546) 
 
 

 



 85

การพทิักษสทิธิ์กลุมตัวอยาง (กลุมทดลอง) 
สวนที่ 1 คําชีแ้จงของผูวิจยั 
            ดิฉันนางสาวเนตรชนก หาระสาร นิสิตปริญญาโท สาขาการพยาบาลเด็ก คณะพยาบาล
ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย มีความสนใจที่จะศึกษา“ผลของระบบสนับสนุนทางการ
พยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนตอพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียนของ
ผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด” โดยมีวัตถุประสงคการวิจัยคือ เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการ
จัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดกอนและหลังไดรับระบบสนับสนุน
ทางการพยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน        และเปรียบเทียบพฤติกรรมการ
จัดการตนเองที่โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดกลุมที่ไดรับระบบสนับสนุนทางการ
พยาบาลรวมกับการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนกับกลุมที่ไดรับการสอนตามปกติ  ขั้นตอนใน
การวิจัยมีดังนี้ คือดิฉันจะสัมภาษณพฤติกรรมการจัดการตนเองของผูปวยเด็ก และประเมินปญหา
พฤติกรรมการจัดการโรคหอบหืด สอนผูปวยเด็กโดยใชสื่อคอมพิวเตอรชวยสอน รวมทั้งสอนการ
บริหารยาขยายหลอดลมและการบริหารการหายใจ  ในสัปดาหที่ 2 และ สัปดาหที่ 3  ภายหลังจาก
การใหความรูดิฉันจะโทรศัพทติดตามเยี่ยมผูปวยเด็กและครอบครัว เพื่อประเมินความตองการการ
สนับสนุนการปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง  และในสัปดาหที่ 4 ดิฉันจะ
ประเมินผลพฤติกรรมการจัดการตนเองของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืดอีกครั้ง ที่คลินิกผูปวย
นอก ซึ่งระยะเวลาในการวิจัยประมาณ1เดือน ดิฉันจึงใครขอความรวมมือจากทานในการตอบ
แบบสัมภาษณและอนุญาตใหผูปวยเด็กเขารวมในการวิจัยในครั้งนี้  ซึ่งทานและผูปวยเด็กมีสิทธิ
ตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมวิจัย การวิจัยครั้งนี้ไมมีผลตอการบริการที่ไดรับแตอยางใด 
นอกจากนี้หากผูปวยเด็กและผูปกครองไมพอใจหรือไมตองการเขารวมในการวิจัยจนครบเวลา 
ทานและผูปวยเด็กสามารถบอกเลิกไดโดยไมมีผลกระทบตอการบริการพยาบาลที่ไดรับ ขอมูล
ตางๆ ที่ไดจากการวิจัยนี้ถือวาเปนความลับ  การนําเสนอขอมูลจะนําเสนอในภาพรวมไมมีการ
เปดเผยชื่อและนามสกุลที่แทจริง และหากมีขอสงสัยสามารถสอบถามดิฉันไดตลอดเวลา 

ขอขอบคุณในความรวมมือ 
สวนที่ 2 แบบแสดงความยินยอมเขารวมการวิจัย 

ขาพเจา………………………………มีความเกี่ยวของเปน……………….ของ(เด็กชาย/
เด็กหญิง) …………………………………….. ไดรับการอธิบายจากผูวิจัยถึงวิธีการ วัตถุประสงค
และประโยชนของการวิจัยครั้งนี้  มีความยินดีที่จะเขารวมในการวิจัยครั้งนี้ ผูเขารวมวิจัยสามารถ
ออกจากการวิจัยไดหากมีเหตุขัดของโดยไมตองบอกเหตุผล  แมวาจะเซ็นยินยอมในการวิจัย 

       ลงชื่อ……………………………………(วันที่ …….เดือน……………..พ.ศ. 2546) 
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เครื่องมือในการดาํเนนิการวิจยัและการเกบ็รวบรวมขอมลู 
 
 เครื่องมือในการดําเนนิการวิจยัและการเกบ็รวบรวมขอมูลมทีั้งหมด  6  สวน คือ 
 
 สวนที ่1   ขอมลูสวนบุคคลของผูปกครองและผูปวยเดก็ 
    สวนที ่ 2   แบบสัมภาษณพฤติกรรมการจดัการตนเองทีโ่รงเรยีน 
 สวนที ่ 3   เครือ่งมอืกาํกบัการทดลอง 
 สวนที ่ 4  แผนการพยาบาลระบบสนบัสนนุการจัดการโรคหอบหืด 
 สวนที ่ 5  แผนการติดตามเยีย่มทางโทรศพัท 
 สวนที ่ 6  บทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนเรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 
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สวนที่ 1 แบบบันทึกขอมลูสวนบุคคล 
1. ขอมูลสวนบคุคลของผูดูแล 
2. ทานเกีย่วของเปน .............. ของผูปวย 

(   )  บิดา         (   )  มารดา          (   )  อ่ืน ๆ ระบุ ……………….. 
3. อายุ .......... ป 
4. ระดับการศึกษา 

(   )  ไมไดศึกษา      (   )  ประถมศึกษา      (   )  มธัยมศึกษา          (   )  ปริญญาตรี    
(   )  สูงกวาปริญญาตรี 

5. รายไดเฉลี่ยตอเดือนของครอบครัว  
      (   ) ต่ํากวา 5,000   (   ) 5,000 – 10,000   (   ) 10,000 – 20,000   (   )  มากกวา 
20,000 
6. ทานชําระคารักษาพยาบาลของผูปวยโดย 

(   )  ชําระเองทั้งหมด         (   )  เบิกคารักษาพยาบาลไดบางสวน      (   )  เบิกคา
รักษา พยาบาลไดทั้งหมด            (   )   โครงการ  30  บาท     (   )  สงัคมสงเคราะห 

 2.   ขอมูลสวนบุคคลของผูปวยเด็ก 
1. ชื่อ .....................................  นามสกุล .................................................. 
2. เพศ         (   )  ชาย             (   )  หญิง  
3. อายุ  ........... ป  
4. ระยะเวลาทีเ่จบ็ปวยดวยโรคหอบหืด  .......... ป ............. เดือน 
5. ไดรับการสอนหรือใหคําแนะนําในการดูแลสุขภาพตนเองเมื่อเจ็บปวยดวยโรคหอบหืด 

(   )  เคย                    (   )   ไมเคย 
6. ไดรับการสอนหรือใหคําแนะนําในการดูแลสุขภาพตนเองเมื่อเจ็บปวยดวยโรคหอบหืด

จาก 
(   )  แพทย                (   )  พยาบาล               (   )  เอกสาร/หนังสือ    
(   )  วทิย/ุโทรทัศน      (   )  อ่ืน ๆ ระบ ุ............. 

7. ไดรับการสอนหรือใหคําแนะนําในการดูแลสุขภาพตนเองเมื่อเจ็บปวยดวยโรคหอบหืด
เกี่ยวกับ    
(   )  ความหมายของโรค      (   )  การหลกีเลี่ยงสิง่กระตุน        (   ) การใชยา 
(   )   การบริหารการหายใจ  (   )  การออกกําลังกาย               (   )  อ่ืน ๆ  
ระบุ.................  
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สวนที่ 2  แบบสัมภาษณพฤติกรรมการจัดการตนเองที่โรงเรยีน 
 

คําชี้แจง  
แบบสัมภาษณนี้มีวัตถุประสงค เพื่อประเมินพฤติกรรมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองที่

โรงเรียนของผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดืเกี่ยวกับ การหลีกเลี่ยงสิ่งกระตุนทีท่าํใหเกิดอาการ  การ 
ประเมินอาการหอบเมื่อไดรับส่ิงกระตุน  การบริหารการหายใจดวยตนเองและการบริหารยาขยาย
หลอดลมดวยตนเอง  การมกีิจกรรมการเลนที่เหมาะสม  การปฏิบัติเมื่อไมสามารถควบคุมอาการ
หอบหืดไดดวยตนเอง โดย 

1. ผูสัมภาษณเปนผูอานขอความในแบบสัมภาษณใหผูปวยเด็กฟงทีละขอ  เพื่อใหผูปวย
เด็กพิจารณาวาขอความในประโยคนัน้เปนพฤติกรรมที่ผูปวยปฏิบัติจริงมากนอยเพยีงใด 

2. ผูสัมภาษณเปนผูทาํเครือ่งหมาย �ลงในชองที่ตรงกับพฤตกิรรมของผูปวยเด็กวัยเรียน
โรคหอบหืด  โดยใชเกณฑการตอบดังนี ้ 

ประจํา  หมายถึง  ขอความนั้นตรงกับกจิกรรมที่ทานปฏิบัติที่โรงเรยีนเปนประจาํทุกครั้ง
เมื่อมีเหตกุารณนั้นเกิดขึ้นหรือปฏิบัติทุกวนั ใน 1 สัปดาห 

บอยครั้ง หมายถึง ขอความนั้นตรงกับกิจกรรมที่ทานปฏิบัติที่โรงเรียนบอยครั้ง    เมื่อมี
เหตุการณนั้นเกิดขึ้น หรือปฏิบัติ  4-6 วัน ใน 1 สัปดาห 

บางครั้ง หมายถึง ขอความนั้นตรงกับกจิกรรมที่ทานปฏิบัติที่โรงเรยีนในบางครั้ง  เมื่อมี
เหตุการณนั้นเกิดขึ้น หรือปฏิบัติ  1-3 วัน ใน 1 สัปดาห 

ไมเคยเลย  หมายถงึ ขอความในประโยคนั้นไมตรงกับกจิกรรมที่ทานปฏิบัติที่โรงเรยีนเลย 
หรือไมเคยทาํเลย ใน 1 สัปดาห 
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1.การหลีกเลีย่งสิ่งกระตุนที่ทําใหเกิดอาการ 
 
เมื่ออยูที่โรงเรยีนทานปฏิบัติ
กิจกรรมตอไปนี้บอยเพียงใด  

 ไมเคยเลย 
 

  บางครั้ง 
 

  บอยครั้ง 
 

   ประจํา 
 

1.ใชผาปดจมกูเมื่อเจอฝุนหรือควัน 
2.คลุกคลีหรืออยูรวมกับผูเปนหวัด 
. 
. 
. 
  

    

 
 
2.การประเมนิอาการหอบเมื่อไดรับสิง่กระตุน 
 
เมื่ออยูที่โรงเรยีน ทานพบวาตนเอง
มีอาการตอไปนี้บอยเพียงใด 

 ไมเคยเลย 
 

  บางครั้ง 
 

  บอยครั้ง 
 

   ประจํา 
 

1.มีอาการเหนือ่ยหอบ จากการ
ออกกําลงักายหรือเลนกฬีา 
2.มีอาการไอ หายใจลาํบากจาก
การสูดดมกลิน่ดอกไมบางชนิด 
. 
. 
. 
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3. การบริหารการหายใจดวยตนเองและการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเอง 
 
เมื่ออยูที่โรงเรยีน ทานปฏิบตัิ
กิจกรรมตอไปนี้บอยเพียงใด 

ไมเคยเลย 
 

  บางครั้ง 
 

  บอยครั้ง 
 

   ประจํา 
 

1. ฝกบริหารการหายใจ 
2. ฝกบริหารการหายใจ  วันละ 
      2 คร้ัง  
. 
. 
. 
. 
 

    

 
4.การมกีิจกรรมการเลนทีเ่หมาะสม 
 
เมื่ออยูที่โรงเรยีนทานปฏิบัติ
กิจกรรมตอไปนี้บอยเพียงใด 

ไมเคยเลย 
 

   บางครั้ง 
 

  บอยครั้ง 
 

   ประจํา 
 

1.กอนเลนกฬีาใชยาขยาย
หลอดลม 
2.เลนกฬีาที่มกีารแขงขันและใช
ความเร็ว เชน เตะฟุตบอล 
. 
. 
. 
 

 
 
 
 
 

   
 
 
 
 
 
 

 
. 
. 
. 
. 
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สวนที ่3  เครือ่งมือกาํกบัการทดลอง 
 
 สมุดบนัทกึกจิกรรมการจดัการโรคหอบหืดดวยตนเอง 

 

 

 

      

        

    ส่ิงกระตุนที่ทําใหเกิดอาการ 

การประเมินอาการหอบเมื่อไดรับ
ส่ิงกระตุน 

การปฏิบัติเมื่อไมสามารถควบคุม
อาการหอบหืดไดดวยตนเอง 

การใชยาขยายหลอดลมและการ
บริหารการหายใจ 

การมีกิจกรรมการเลนที่เหมาะสม 
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สวนที ่4  แผนการพยาบาลระบบสนับสนนุการจัดการโรคหอบหดื 
 

แผนการพยาบาลระบบสนบัสนุนการจดัการโรคหอบหืด  สําหรบัขัน้ตอนที่ 1 
 

วัตถุประสงคทั่วไป 
 

เมื่อส้ินสุดการดําเนนิการในขั้นตอนที่ 1 แลว  ผูปวยเดก็โรคหอบหืดสามารถ 
 1. ผูปวยเด็กสามารถตะหนกัและชี้บงถงึ  การขาดความรูและปญหาพฤติกรรมการจัดการ
โรคหอบหืดดวยตนเอง 

2. อธิบายความหมายของโรคหอบหืด อาการและอาการแสดงของโรคหอบหืด ส่ิงกระตุน 
ที่ทําใหเกิดอาการหอบหืด  และระบุวิธีการหลีกเลี่ยงสิ่งกระตุนที่ทําใหเกิดอาการหอบหืด 

3.   อธิบายถึงวิธีการการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเอง การบริหารการหายใจ   และ 
การมีกิจกรรมการเลนที่เหมาะสม  

4.  แสดงวิธีการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเอง การบริหารการหายใจ ไดถูกตองตาม 
ขั้นตอน 
 
กลุมเปาหมาย 
เด็กวัยเรียนโรคหอบหืดอายุ 7-12 ป   จํานวน 20 คน 
 
ระยะเวลาในการใหความรู 

ระยะเวลาในการสอน  15-20 นาท ี
 
สถานที ่

แผนกผูปวยนอก  คลินิกโรคภูมิแพ  สถาบนัสุขภาพเด็กแหงชาตมิหาราชิน ี
ขั้นตอนการใหความรู 

การใหความรู 
หลังจากผูปวยเด็กผานการตรวจรักษาจากกุมารแพทยแลว  นําผูปวยเด็กมารวมกันในหอง

เตรียมการสอน 
1. สรางสัมพันธภาพระหวางพยาบาลผูวิจัยกับผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด 
2.    ประเมินความรูและพฤติกรรมการจดัการตนเองทีโ่รงเรียนจากการสัมภาษณ  โดย

สัมภาษณผูปวยเด็กในเรื่อง พฤตกิรรมการจัดการตนเองที่โรงเรียน  
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3.        ใหความรูโดยอธิบายความหมายของโรคหอบหืด  อาการและอาการแสดงของโรค 
หอบหืด    สิ่งกระตุนที่ทําใหเกิดอาการหอบหืด   การประเมินอาการหอบหืดเมื่อไดรับส่ิงกระตุน  
วิธีการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเอง   การบริหารการหายใจ   การมีกิจกรรมการเลนที่
เหมาะสม  และการปฏิบัติเมื่อไมสามารถควบคุมอาการไดดวยตนเอง 

4.      สาธิตและแนะนําวิธีการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเอง การบริหารการหายใจ   
และใหผูปวยเด็กสาธิตยอนกลับ  

5.      สรุปเนื้อหา 
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วัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม                            เนื้อหา              กิจกรรมการสอน       สื่อการสอน           การประเมินผล 
ผูปวยเด็กสามารถตะ
หนักและบงชี้ถึงการ
ข า ด ค ว า ม รู แ ล ะ
ปญหาพฤติกรรมการ
จัดการโรคหอบหืด
ดวยตนเองได 

ประเมินความรูและพฤติกรรม  ของผูปวยเด็กที่
กระทําในปจจุบัน     โดยผูปวยเด็กควรมีความรู
และพฤติกรรมที่ถูกตอง  ในเรื่อง 
ความหมายของโรคหอบหืด 

โรคหอบหืดคือ โรคที่มีการอักเสบของทางเดินหายใจทํา
ใหมีภาวะไวเกิน  และจะแสดงอาการของหลอดลมที่ตีบ
แคบเปนครั้งคราว  การตีบแคบนี้เกิดขึ้นจาก 
1.  การหดเกร็งของกลามเนื้อเรียบรอบหลอดลม 
2.  การอักเสบของหลอดลม ซึ่งมีลักษณะดังนี้คือ 
      2.1  มีเสมหะมาก 
      2.2  มีอาการบวมของเยื่อบุ 
     2.3  มีการแทรกของเซลลเม็ดเลือดขาวในเนื้อเยื่อ  
     อาการและอาการแสดงของโรคหอบหืด 

ผูปวยจะมีอาการไอจาม คัดจมูก เหนื่อยหอบ 
หายใจเสียงดังวี๊ด แนนหนาอก มีเสมหะมาก  ผูปวยเด็ก
บางคนจะมีอาการหลอดลมตีบ เฉพาะเมื่อมีหลอดลม
อักเสบจากการติดเชื้อ  และบางคนมีอาการหายใจหอบ
ภายหลังการออกกําลังกาย  หรือภาวะที่อาการเย็น  หรือ
ในขณะทีสัมผัสละอองเกสรที่ผูปวยแพ บางครั้งอาจ
เกิดขึ้นทันทีทันใด แตในบางครั้งอาจเกิดชาก็ได   

-  พยาบาลผูวิจัยนําขอมูลจาก
แบบสั มภ าษณ เ ป น ข อ มู ล
พื้นฐานในการพูดคุย  ใหผูปวย
เด็กมีความตะหนักและชี้บงถึง
ปญหาในการจัดการโรคหอบ
หืดดวยตนเอง 
-   พยาบาลผูวิจัยซักถามผูปวย
เด็กวาโรคหอบหืดมีอาการ
อยางไร 
- พยาบาลผูวิจัยอธิบายถึงการ
เ ป ลี่ ย น แปล งที่ เ กิ ด ขึ้ น กั บ
หลอดลม ใหเด็กเขาใจถึงการ
เกิดพยาธิสภาพของโรคหอบ
หืด  อาการและอาการแสดง
กอนเกิดอาการ 

คอมพิว เตอรช วย
สอน 

จากความสนใจของเด็ก 
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วัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม                            เนื้อหา     กิจกรรมการสอน     สื่อการสอน       การประเมินผล 
ผูปวยเด็กสามารถระบุสิ่ง
กระตุนที่ทําใหเกิดอาการ
ได 

สิ่งกระตุนที่ทําใหเกิดอาการหอบหืด 
สิ่งที่มากระตุนใหผูปวยเกิดอาการหอบหืด ไดแก 

- สารกอภูมิแพ ในเด็กโตเกิดจากการแพละอองใน
อากาศ เชน รังแคสัตว เชื้อรา ไรฝุน เกสรดอกไม ดอก
หญา หรือชิ้นสวนแมลง ฝุนควันและมลภาวะ   
-  การติดเชื้อ การติดเชื้อไวรัสระบบทางเดินหายใจเปน
สาเหตุสําคัญที่สุดที่กระตุนอาการหอบหืดในเด็ก ทําให
เยื่อบุทางเดินหายใจอักเสบและถูกทําลาย 
-  การออกกําลังกาย อาการหอบหืดที่เกิดจากการออก
กําลังกาย ไดแก การที่มีหลอดลมตีบแคบภายหลังออก
กําลังกายอยางหักโหม อาการตีบแคบของหลอดลมจะ
สูงสุดใน 5-10 นาที ภายหลังออกกําลังกาย และอาจดี
ขึ้นภายในเวลา 20-30 นาที  
-  ควันบุหรี่ การสูดควันบุหรี่ ในหองที่มีผูอื่นพนควันบุหรี่
มีผลตอทางเดินหายใจของเด็ก  
-  ปจจัยทางดานอารมณและจิตใจ ความเครียดอาจเปน
ปจจัยที่ทําใหผูปวยเกิดอาการหอบหืดได  การหัวเราะ  
รองไห  และการหายใจเร็ว ๆ ก็อาจทําใหเกิดอาการไอ
และหอบ  

 

-  พยาบาลผูวิจัยสอบถาม 
ผูปวยเด็กวาสิ่งกระตุนใดบางที่เปน 
สาเหตุที่ทําใหอาการหอบหืดกําเริบ 

- พยาบาลผูวิจัยสอนและ 
อธิบายสิ่งกระตุนที่ทําใหเกิดอาการ 
หอบหืด 

คอมพิวเตอรชวยสอน ผูปวยเด็กสามารถระบุสิ่ง 
กระตุนที่ทําใหอาการหอบหืด 
กําเริบได 
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วัตถุประสงคเชิงพฤติกรรม                            เนื้อหา              กิจกรรมการสอน       สื่อการสอน   การประเมินผล 
ผูปวยเด็กสามารถเลือก
กิจกรรมการเลนที่
เหมาะสมได 

การมีกิจกรรมการเลนที่เหมาะสม 
อาการหอบหืดที่เกิดจากการออกกําลังกาย ไดแก  การที่
หลอดลมตีบแคบภายหลังจากการออกกําลังกายอยาง
หักโหม อาการตีบแคบของหลอดลมจะสูงสุดใน 5-10 
นาทีภายหลังการออกกําลังกาย   และอาจดีขึ้นภายใน
เวลา 20-30 นาที   ผูปวยโรคหอบหืดจะมีอาการหอบ
ภายหลังการออกกําลังกาย   การเลนในที่ที่มีอากาศเย็น
และแหงมีโอกาสเกิดอาการหอบมากกวาที่มีอากาศ
อบอุนและชุมชื้น    เชน  การวายน้ําจะไมทําใหเกิด
อาการหอบหืด  จึงไมจําเปนที่ตองใหผูปวยงดการออก
กําลังกาย   ควรแนะนําใหผูปวยเลือกเลนกีฬาที่ไมทําให
หายใจหอบ  หรือเริ่มดวยการเลนกีฬาที่ไมรุนแรงกอน  
แลวจึงคอยๆ เพิ่มเวลาเลน อาจพิจารณาใหยาพนขยาย
หลอดลม เชน Ventolin , Bricadyl กอนออกกําลังกาย
อยางนอย 5-15 นาที จะสามารถชวยปองกันการจับหืด
เนื่องจากการออกกําลังกายหรือการเลนได จึงควร
สงเสริมใหผูปวยเด็กออกกําลังกายเพราะนอกจากจะมี
ผลดีตอสุขภาพแลว  ยังทําใหอาการของโรคหอบหืดดี
ขึ้นดวย 

 

-  พยาบาลผูวิจัยซักถามผูปวย 
เด็กวาขณะออกกําลังกายหรือขณะ 
เลนกีฬามีอาการหอบหืดกําเริบ 
หรือไม 

- พยาบาลสอนและอธิบาย 
การมีกิจกรรมการเลนที่เหมาะสม 
สําหรับผูปวยเด็ก     หากพบวาที่ 
ปฏิบัติอยูเดิม  ไมเหมาะสม / ไม 
ถูกตอง 

 
 

คอมพิวเตอรชวยสอน ผูปวยเด็กสามารถเลือก 
กิจกรรมการเลนที่เหมาะสม 
กับตนเองได 
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 สวนที่ 5    แผนการติดตามเยี่ยมทางโทรศัพท 
 
วัตถุประสงค 
1. เพื่อประเมนิและติดตามความตองการการสนับสนนุการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองของผูปวยเด็กภายหลงัจากการทีน่ําแผนการพยาบาลที่วางไวรวมกัน

ครั้งแรกไปปฏิบัติ 
2. ติดตามการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนของผูปวยเด็กวัยเรียนโรคหอบหืด 
3. เพื่อสงเสริมและสนับสนุนใหผูปวยเด็กปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองอยางตอเนื่อง 
กิจกรรม 
1. พยาบาลผูวจิยัสอบถามผูปวยเด็กและบิดาหรือมารดาถงึปญหาและอปุสรรคจากการปฏิบัติตามแผนการพยาบาลทีว่างไวรวมกันระหวางพยาบาลและ

ผูปวยเด็กในครั้งแรกไปปฏิบัติวาสามารถปฏิบัติไดหรือไม  มีปญหาและอุปสรรคอะไรจากการปฏิบัติ 
2. พยาบาลผูวจิยัซักถามผูปวยเด็กถงึการปฏิบัติกิจกรรมการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเอง  โดยสอบถามวาผูปวยเด็กสามารถปฏิบัติไดหรือไม  มีปญหา

และอุปสรรคอะไรในการปฏิบัติกิจกรรมการบริหารยาขยายหลอดลมดวยตนเอง 
3. พยาบาลผูวจิยัซักถามถงึการฝกบริหารการหายใจดวยตนเอง   โดยสอบถามวาผูปวยเด็กปฏิบตัิกิจกรรมการบริหารการหายใจดวยตนเองทกุวนัหรือไม  มี

ปญหาและอุปสรรคอะไรในการปฏิบัติกิจกรรมบริหารการหายใจดวยตนเอง 
4. พยาบาลผูวจิยัสอนและใหคําแนะนําตามปญหาที่พบ  สงเสริมใหผูปวยเด็กทบทวนความรูและทักษะการแกปญหาการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองจาก

สื่อคอมพิวเตอรชวยสอนรวมดวย 
5. พยาบาลผูวจิยัสนับสนุนและใหกาํลังใจใหปฏิบัติกิจกรรมการจัดการโรคหอบหืดดวยตนเองอยางตอเนื่อง  ในเรื่องปญหาในการปฏิบัติในขอ 1 ขางตน 
6. พยาบาลผูวจิยักระตุนเตือนใหผูปวยเด็กโรคหอบหืดใชสื่อคอมพิวเตอรชวยสอนอกี  1   ครั้งในอกี 1 สัปดาห 
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แบบประเมินการติดตามเยี่ยมทางโทรศัพท 
 
ปญหาและอปุสรรคในการ
ปฏิบัติกิจกรรม 

การใหคําแนะนําในการใชยา
ขยายหลอดลม 

การปฏิบัติกจิกรรมการบริหาร
การหายใจดวยตนเอง 

 การใชโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอน 
เรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 
 

1. สิ่งกระตุนที่ทําใหเกิดอาการ  
� แพไรฝุน 
�  แพอากาศ 
� แพขนสัตว 
� แพเกสรดอกไม + สเปรย 
� แพอาหาร 
� อื่น ๆ ระบุ ...................... 
คําแนะนําที่ให ........................... 
2. การปฏิบัติเพื่อปองกันอาการหอบ
หืด 
� การใชยาขยายหลอดลม 
� การบริหารการหายใจ 
� การเลนกีฬาที่เหมาะสม 
� อื่น ๆ ระบุ ................ 

ยาขยายหลอดลมที่ใช 
 ยาเม็ด 
............ .................................. 
............................................... 
ขนาดที่ใช ..................เม็ด / วัน 
ยาพนขยายหลอดลม 
MDI   
ขนาดที่ใช ......................../ วัน 
DPI 
ขนาดที่ใช ......................../ วัน 
Steroid 
ขนาดที่ใช ......................../ วัน 
อื่น ๆ ระบุ .............................. 
………………………………..ขนาด
ที่ใช ........................ / วัน 

การบริหารการหายใจ 
การปฏิบัติ ................... ครั้ง / วัน 
การบริหารการหายใจทาที่ 1 
Step 1 …………………….. 
Step 2 ……………………. 
Step 3 ……………………. 
การบริหารการหายใจทาที่ 2 
Step 1 ……………………. 
Step 2 ……………………. 
Step 3 …………………… 
การบริหารการหายใจทาที่ 3 
Step 1 ……………………. 
Step 2 ……………………. 
Step 3 ……………………. 

ความสะดวกในการใชงาน 
� ใชงาย  � ใชยาก � ไมยากและไมงาย 
ความสม่ําเสมอในการใช 
............................. ครั้ง / สัปดาห 
ดานเนื้อหาของบทเรียน 
ตอนที่ 1    � เขาใจงาย   � ไมเขาใจ 
คําแนะนํา .............................................. 
ตอนที่ 2    � เขาใจงาย   � ไมเขาใจ 
คําแนะนํา ..............................................ขนาดที่
ใช ......................../ วัน 
ตอนที่ 3    � เขาใจงาย   � ไมเขาใจ 
คําแนะนํา .............................................. 
ตอนที่ 4    � เขาใจงาย   � ไมเขาใจ 
คําแนะนํา .............................................. 
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สวนที ่6  บทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน 
flow  chart  CAI  Simulation 

 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คําแนะนําในการใชบทเรียน 

      ยินดีตอนรับเขาสู  บทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอน   
          เรื่อง      การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 

                                           อธิบายกฎเกณฑ                  ( เนื้อหาประกอบดวย ) 
1.ความหมายของโรคหอบหืด  2.  สิ่งกระตุนที่ทําใหเกิดอาการและการประเมินอาการหอบหืด      
3. การปฏิบัติเพื่อปองกันอาการหอบหืด      4.  การมีกิจกรรมการเลนที่เหมาะสม 
                                              

ความหมายของ
โรคหอบหืด     

สิ่งกระตุนที่ทําใหเกิดอาการและ
การประเมินอาการหอบหืด      

การปฏิบัติเพื่อปองกัน
อาการหอบหืด         

การเลนที่
เหมาะสม           

ป ร ะ เ มิ น ผ ล แ ล ะ
แสดงผลการตอบสนอง 
(แบบทดสอบรวมและ
แสดงผลคะแนนที่ได)

ออกจาก  
โปรแกรม 

     ใหสถานการณ
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        จัดทําโดย
          นางสาวเนตรชนก  หาระสาร   นิสิตปรญิญาโท 
       คณะพยาบาลศาสตร   จุฬาลงกรณมหาวทิยาลยั 
      ศาสตราจารย ดร. วีณา  จีระแพทย  อาจารยที่ปรึกษา 
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สวนที่ 6 โปรแกรมคอมพวิเตอรชวยสอน 
 

คูมือการใชบทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนเรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 
ผูวิจัยทําคูมือการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอนเรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง 

โดยมีวัตถุประสงค เพื่อใหผูปวยเด็กวัยเรยีนโรคหอบหดืสามารถใชแผน CD – ROM บทเรียน
คอมพิวเตอรชวยสอนเรื่อง การจัดการโรคหอบหืดดวยตนเอง ไดอยางถกูตอง    คูมือการใช
บทเรียนคอมพิวเตอรชวยสอนมีรายละเอยีดเกี่ยวกับข้ันตอนการใชบทเรียนคอมพวิเตอรชวยสอน 
ดังตอไปนี้ 

1. การเขาสูโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอน มวีิธีการดังนี ้
1.1  นําแผน CD – ROM คอมพิวเตอรชวยสอน เร่ือง  การจัดการโรคหอบหืดดวย 

ตนเอง ใสในชองที่สําหรับอานแผน CD – ROM จากนัน้โปรแกรมจะแสดงแบบ Autorun ทันที เมือ่
โปรแกรมเริ่มแสดงภาพ Title โดยโปรแกรมจะเขาสูกรอบ Title  กรอบชื่อเร่ือง  พรอมทั้งทักทายเด็ก 
และเขาสูคําแนะนําการใชปุมเมนูตาง ๆ แลวคลิกปุมลูกศรเดินหนาเขาสูกรอบเมนหูลัก  เพื่อเขาสู
เนื้อหาที่ศกึษาตอไป 

1.2   เมื่อเขาสูกรอบเมนหูลกั  จะมีเสียงอานบอกใหทราบวาเมนูมทีั้งหมด 5  เมน ู
รวมทัง้แบบทดสอบดวย  ใช mouse คลิกปุมลูกศรเดนิหนา เขาสูเมนูแรก ความหมายของโรคหอบ
หืด เมนูที่สอง การหลกีเลี่ยงสิ่งกระตุนและการประเมนิอาการหอบหดื  เมนทูี่สามการปฏิบัติเพือ่
ปองกนัอาการหอบหืดกาํเริบ  เมนูที่สี ่ การเลนที่เหมาะสม  และเมนูทีห่า คือแบบทดสอบ ใช 
mouse ชี้ที่เมนูที่ตองการและคลิกที่ปุมเมนูนัน้  โปรแกรมจะเขาสูเนื้อหาของเมนนูัน้ 

1.1  เมื่อผูเรียนเรยีนจบในแตละหมวด     ใหคลิกกลับเมนหูลัก     และเลือกคลิก 
หัวขอที่ตองการศึกษาตามลําดับ 

1.2  เมื่อเรียนเนื้อหาตาง ๆ ในเมนูจนครบ 4 เมนู แลว     ใหคลิกเขาสูเมนแูบบ 
ทดสอบ   ซึ่งแบบทดสอบทัง้หมดมทีั้งหมด 10 ขอ ใหเลือกตอบ 

1.3  เมื่อผูเรียนทาํแบบทดสอบเสร็จโปรแกรมจะแสดงผลคะแนนที่ไดใหผูเรียน  
ทราบ      และเมื่อตองการจะออกจากโปรแกรม  ใหคลกิที่ปุมออกจากโปรแกรม     จะมีคําถามวา
ตองการจะออกจากโปรแกรม  หรือไมตองการออกจากโปรแกรม  ถาคลิกออกโปรแกรม  โปรแกรม
ก็จะปดโดยอตัิโนมัติ  และถาคลิกไมออกจากโปรแกรม  โปรแกรมจะกลับเขาสูหนาเมนูหลักอกีครั้ง 

 
หมายเหต ุ  ใหศึกษาโปรแกรมคอมพิวเตอรชวยสอนอยางนอยสปัดาหละ 1 คร้ัง และปฏิบัติ 
ติดตอกัน 3 สัปดาห 
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 นางสาวเนตรชนก  หาระสาร   เกิดวนัที่  29  พฤษภาคม  2514  ที่จังหวดัอุบลราชธานี 
สําเร็จการศกึษาในหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต (ตอเนื่อง) จากคณะพยาบาลศาสตร  
มหาวทิยาลยัมหิดล    เมือ่วนัที ่ 31   มีนาคม    2542     รับราชการในตาํแหนง      พยาบาลวิชาชพี 4  
งานผูปวยใน  โรงพยาบาลอาํนาจเจริญ  จงัหวัดอาํนาจเจริญ  ในป  2544  ไดลาศกึษาตอในหลกัสูตร
พยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ  สาขาพยาบาลศาสตร คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวทิยาลยั 
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