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บทคดัยอ่ 
การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัและพฒันา มีวตัถุประสงค์งานวิจยัเพื่อพฒันารูปแบบการป้องกนัปอด
อกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง การวิจยัแบ่งเป็น 3 ระยะ ไดแ้ก่ ระยะท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์การป้องกนั
ปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง ระยะท่ี 2 สร้างและพฒันารูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบ ระยะท่ี 3 
การศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการป้องกันปอดอกัเสบ ในผูสู้งอายุติดเตียง  โดยศึกษาแบบ 
Quasi  experimental ในกลุ่มตัวอย่างประกอบด้วย 2 กลุ่ม คือ ผูดู้แลผู ้สูงอายุกลุ่มปฏิบัติตาม
รูปแบบป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง จ านวน 61 คน และกลุ่มเปรียบเทียบ จ านวน 59 คน  
งานวิจยัด าเนินการตั้งแต่เดือนมกราคม 2565 ถึงมีนาคม 2566  เก็บรวบรวมขอ้มูลเชิงปริมาณ ใช้
แบบประเมินการปฏิบัติ และแบบประเมินความพึงพอใจ และเชิงคุณภาพ ใช้แบบสัมภาษณ์ 
วิเคราะห์ขอ้มูลเชิงปริมาณด้วยค่าสถิติพรรณนา ส่วนขอ้มูลเชิงคุณภาพวิเคราะห์ขอ้มูลด้วยการ
วิเคราะห์เน้ือหา ผลการวิจยัพบว่า 1) สถานการณ์การป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง คือ
ผูดู้แลขาดความรู้ ขาดแหล่งขอ้มูลสุขภาพ และขาดผูดู้แล  2) รูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบใน
ผูสู้งอายุติดเตียง ประกอบด้วย  2.1 พฒันาสมรรถนะผูดู้แลผูสู้งอายุติดเตียงในการป้องกันปอด
อกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง และ 2.2 สร้างความต่อเน่ืองในการดูแลผูสู้งอายุติดเตียง  3) ผลการ
ทดลองใช้รูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง พบว่า กลุ่มทดลองจ านวนร้อยละ 
73.8 ปฏิบติัการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งติดเตียงอย่างต่อเน่ือง ในขณะท่ีร้อยละ 69.3 ของกลุ่ม
เปรียบเทียบปฏิบติัการป้องกนัปอดอกัเสบ และกลุ่มทดลองมีความพึงพอใจต่อรูปแบบการป้องกนั
ปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง ในระดบัดีมาก รูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบน้ีสามารถน าไปใช้
เป็นแนวทางป้องกนัปอดอกัเสบ จากการนอนติดเตียงในผูสู้งอายติุดเตียง และการดูแลผูสู้งอาย ุ
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Abstract 
This research and development project aimed to d ev e lop  a  m ode l fo r the  p rev en tion  o f 
pneumonia in bedridden elderly people. The study was comprised of three phases: phase 1, 
analysis of the pneumonia prevention situation in the bedridden elderly;  phase 2, creating and 
developing the pneumonia prevention model; and phase 3, studying of the effectiveness of the 
pneumonia prevention model. The quasi-experimental  study consisted of two groups: an 
experimental group of 61 elderly caregivers following the model for prevention of pneumonia in 
bedridden elderly developed in phase 2, and a comparison group of 59 people elderly caregivers 
who follow the usual care model. The research was conducted from January 2022 to March 2023 
and collected the quantitative data using a practice assessment forms and satisfaction assessment 
forms and the qualitative data using interview forms. Analysis of the quantitative data was done 
with descriptive statistics, while the qualitative data was analyzed using content analysis.  
The results showed that: 1)  The situation of pneumonia prevention in bedridden elderly was that 
caregivers lacked knowledge, lacked health resources, and that there was a lack of caregivers . 2) 
The model for preventing pneumonia in bedridden elderly people consisted of  2 .1 ) developing 
the competency of caregivers to prevent pneumonia in bedridden elderly people and 2.2) 
Creating continuity of care for bedridden elderly patients. 3) Th e  tr ia l  o f  the p n e um o n ia 
prevention model in bedridden elderly revealed that 73.8% of the experimental group continued 
to practice pneumonia prevention in bedridden people while 69.3% of the comparison group 
practice pneumonia prevention. Additionally, the participants in the experimental group were 
satisfied with the pneumonia prevention model for bedridden elderly people at a very good level. 
This indicates that the pneumonia prevention model can be used as a guideline to prevent 
bedridden complications among the bedridden elderly.  
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บทน ำ 
ในปี พ.ศ. 2562 ประชากรโลกท่ีเป็นวยัผูสู้งอายมีุจ านวน 1,016 ลา้นคน คิดเป็นร้อยละ 13 

ของประชากรโลกทั้งหมด ในทวีปเอเชียประชากรผูสู้งอายุมีจ านวน 586 ลา้นคนคิดเป็นร้อยละ 58 
ของประชากรผูสู้งอายุทั้ งโลก ในจ านวนน้ีมีประชากรผูสู้งอายุไทย ร้อยละ 18 ส่วนจังหวดั
นครราชสีมามีจ านวนผูสู้งอายุ 453,388 คน จากประชากรทั้งหมด 2,648,927 คน คิดเป็นร้อยละ 
17.12 และในปี พ.ศ. 2572 จะมีอตัราผูสู้งอายุสูงขึ้นคิดเป็นร้อยละ 28.9 ของประชากรในจงัหวดั
นครราชสีมา (ส านกับริหารการทะเบียน กรมการปกครอง, 2562) ผูสู้งอายุเหล่าน้ีจะมีความเส่ือม
ดา้นร่างกาย เกิดโรคเร้ือรัง และเกิดอุบติัเหตุท าให้เกิดผูสู้งอายุติดเตียงตามมา  จากสถิติในปี 2562 
พบว่าจงัหวดันครราชสีมามีผูสู้งอายุติดเตียง จ านวน 7,323 คน (ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั
นครราชสีมา, 2562)  ปี 2564 มีผูสู้งอายุติดเตียง จ านวน 7,157  (ส านกังานสถิติแห่งชาติ, 2564) ใน
กลุ่มผูสู้งอายติุดเตียงน้ีจะมีความเส่ียงต่อการเกิดปอดอกัเสบ ซ่ึงเป็นภาวะแทรกซ้อนท่ีมีผลกระทบ
ต่อคุณภาพชีวิตของผูสู้งอาย ุและครอบครัว ค่อนขา้งมาก 
 จากการรายงานสถิติจงัหวดันครราชสีมา ประจ าปี 2562 พบวา่ 5 ปี ยอ้นหลงัคือ พ.ศ. 
2556-2560 อุบติัการณ์การเกิดโรคปอดอกัเสบมีแนวโนม้สูงขึ้น และเป็นโรคท่ีอยูใ่น 10 อนัดบัแรก
ของโรคท่ีเขา้รักษาในโรงพยาบาล (ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดันครราชสีมา, 2562) ในปี 2565 
พบวา่โรคปอดอกัเสบพบเป็นอนัดบัท่ี 3 คือ 18.25 ต่อประชากรแสนคน ในจ านวนน้ีพบในกลุ่ม
อาย ุ65 ปีขึ้นไป 58.50 ต่อประชากรแสนคน (กลุ่มระบาดวิทยาและตอบโตฯ้ส านกังานป้องกนัและ
ควบคุมโรคท่ี 9, 2565) ผูสู้งอายติุดเตียง เป็นกลุ่มเส่ียงท่ีมีโอกาสเกิดปอดอกัเสบไดสู้ง เน่ืองจากใน
ผูสู้งอายมีุการเปล่ียนแปลงของถุงลมปอดท่ีมีความยดืหยุ่นลดลง กลา้มเน้ือช่วยหายใจไม่แขง็แรง
จากการท่ีใยกลา้มเน้ือท่ีช่วยหดตวัฝ่อ ท าใหป้อดขยายตวัไม่ดี ร่วมกบัการท างานของการโบกพดั
ของขนกวกัเพื่อขจดัส่ิงแปลกปลอมลดลง ประกอบกบัฝาปิดกล่องเสียงตอบสนองชา้ กลไกการไอ
ไม่มีประสิทธิภาพ การตอบสนองการขยอ้นลดลง ท าใหส้ าลกัอาหาร และส่ิงคดัหลัง่ในปากและ
คอเขา้สู่ปอดไดง้่าย จึงมีการสะสมของส่ิงคดัหลัง่ในปอด  นอกจากน้ีผูสู้งอายยุงัมีคุม้กนัลดลง จึง
เกิดติดเช้ือในปอดไดง้่าย (เมธี จะโกฏิ และการันต ์พงษพ์านิช, 2561) ปอดอกัเสบในผูสู้งอายจึุง
เป็นภาวะแทรกซอ้นท่ีพบบ่อยและรุนแรง มีแนวโนม้การเสียชีวิตสูงขึ้น จากการติดเช้ือในกระแส
เลือด ท าใหเ้กิดไตวายเฉียบพลนั ตบัวาย  (ทศันีย ์กลีบรัง และคณะ, 2567)  
 ปัจจุบนัรัฐบาลไดมี้นโยบายช่วยเหลือผูสู้งอายุติดเตียงได้แก่ การจดัอบรมผูดู้แลผูสู้งอาย ุ
เพื่อมาดูแลผูสู้งอายใุนระยะยาว จดัให้มีอาสาสมคัรสาธารณสุขมีส่วนร่วมดูแลผูสู้งอายุ รวมถึงการ
สนบัสนุนความรู้และความช่วยเหลือจากบุคลากรดา้นสุขภาพในพื้นท่ี แต่อุบติัการณ์การเกิดปอด
อกัเสบในผูสู้งอายุในจงัหวดันครราชสีมายงัพบอยู่ในพื้นท่ี จากสถิติสุขภาพคนไทยพบว่าอตัรา
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ป่วยจากโรคปอดอกัเสบในผูสู้งอายุปี พ.ศ. 2562  เท่ากับ 896.26 ต่อแสนประชากร (กระทรวง
สาธารณสุข, 2565) และพบผูสู้งอายุตอ้งกลบัเขา้รักษาตวัในโรงพยาบาลบ่อยคร้ัง สาเหตุหน่ึงมา
จากการติดเช้ือในระบบทางเดินหายใจ เน่ืองจากผูดู้แลยงัมีความรู้และทกัษะไม่เพียงพอในการ
ป้องกนัภาวะแทรกซ้อนจากการนอนติดเตียง รวมถึงการดูแลรักษาพยาบาลท่ีบา้นจากศูนยบ์ริการ
ส่งเสริมสุขภาพใกลบ้า้น ยงัเนน้การให้บริการตามสภาพอาการท่ีแสดงออกมาเป็นหลกั นอกจากน้ี
ยงัมีการจดัท าคู่มือดูแลผูสู้งอายุติดเตียงท่ีบา้น เป็นการรวบรวมเน้ือหาดา้นทฤษฎี แต่ไม่สามารถ
น าไปสู่การลงมือปฏิบติักบัผูสู้งอายกุลุ่มติดเตียงท่ีบา้นไดอ้ยา่งเป็นรูปธรรม (พิสมยั บุติมาลย ์และ
คณะ, 2561)  

การศึกษาคร้ังน้ีจึงท าการวิจยัและพฒันา เพื่อวิเคราะห์สถานการณ์ ความตอ้งและปัญหาของใน
การดูแลผู ้สูงอายุ แนวทางการป้องกันปอดอักเสบ จากผู ้ดูแลผู ้สูงอายุติดเตียง อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น บุคลากรดา้นสาธารณสุขในพื้นท่ี รวมถึงทบทวนแนวคิดและทฤษฎี
การป้องกันปอดอกัเสบ และสังเคราะห์เป็นกิจกรรม เพื่อน ามาพฒันารูปแบบการป้องกันปอด
อกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง เพื่อให้สอดคลอ้งกบัสถานการณ์ สภาพปัญหา และความตอ้งการใน
พื้นท่ี น าไปใช้ในการดูแลผูสู้งอายุติดเตียง ซ่ึงจะช่วยลดการเกิดปอดอักเสบ ลดภาระในการ
รักษาพยาบาล ค่าใช้จ่าย ท าให้ผู ้สูงอายุติดเตียง และครอบครัวมีคุณภาพชีวิตท่ีดีขึ้ น ดังนั้ น 
การศึกษาคร้ังน้ี ผูวิ้จยัมุ่งท่ีจะพฒันารูปแบบการป้องกันปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง โดยผล
การศึกษาคร้ังน้ีจะท าใหท้ราบถึงสถานการณ์ ปัญหา และความจ าเป็นในการป้องกนัปอดอกัเสบใน
ผูสู้งอายุติดเตียง  และพฒันารูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียงท่ีอาศยัอยู่ในเขต
จงัหวดันครราชสีมา 
วัตถุประสงค์กำรวิจัย  

1. เพื่อศึกษาสถานการณ์ ปัญหา ความจ าเป็นของการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุด
เตียง 

2. เพื่อพฒันารูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง 
3. เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง 
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กรอบแนวคิดกำรวิจัย 
 การศึกษาคร้ังน้ี ใชรู้ปแบบการวิจยัแบบวิจยัและพฒันา (Research and Development) เพื่อ
พฒันารูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง ในจงัหวดันครราชสีมา โดยมีกรอบ
แนวคิดการวิจยั ดงัน้ี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

ภำพท่ี 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

 
 

พฒันำรูปแบบกำรป้องกนัปอดอกัเสบในผู้สูงอำยุติด
เตียง  ( Development) 
1. การสังเคราะห์ความรู้ แนวทางปฏิบติั รูปแบบการ
ป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง ร่วมกบั
ผูเ้ช่ียวชาญ 
2. สร้างรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบ 
3. ตรวจสอบรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบ 

ศึกษำประสิทธิผลของรูปแบบกำรกำรป้องกันปอด

อกัเสบในผู้สูงอำยุติดเตียง 

1. การปฏิบติัตามรูปแบบของผูดู้แลผูสู้งอาย ุ
2. ความพึงพอใจต่อรูปแบบของผูดู้แลผูดู้แลผูสู้งอาย ุ 
3. การเกิดอาการปอดอกัเสบของผูสู้งอายติุดเตียง 

ศึกษำสถำนกำรณ์ (Situation Analysis) 

ปัญหำ ควำมจ ำเป็น ของกำรป้องกนัปอด

อกัเสบในผู้สูงอำยุติดเตียง โดย 

1. รวบรวมขอ้มูลจากผูดู้แลผูสู้งอาย ุ

ผูสู้งอาย ุ อสม. บุคลากรทางสุขภาพระดบั

ปฐมภูมิในพื้นท่ี   

2. การสังเกตการณ์การปฏิบติักิจกรรมการ

ดูแลผูสู้งอายติุดเตียงท่ีบา้น 

3. ทบทวนแนวคิด และทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้ง

กบัการป้องกนัปอดอกัเสบทั้งในและ

ต่างประเทศ 

รูปแบบกำรป้องกนัปอดอกัเสบใน

ผู้สูงอำยุติดเตียง 
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วิธีด ำเนินกำรวิจัย 
  การศึกษาคร้ังน้ี  เป็นการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) โดยมีขั้ นตอน
ด าเนินการวิจยั แบ่งเป็น 3 ระยะ 1) การวิเคราะห์สถานการณ์ ปัญหา ความจ าเป็นของการป้องกนั
ปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง 2) พฒันารูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบ 3) ศึกษาประสิทธิผลของ
รูปแบบป้องกนัปอดอกัเสบ ในผูสู้งอายติุดเตียง ดงัน้ี 
    ระยะท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์ ปัญหา ความจ าเป็นของการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง  
มีวตัถุประสงค์เพื่อ วิเคราะห์อุบติัการณ์ ปัญหา ความตอ้งการรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบใน
ผูสู้งอายติุดเตียง สมรรถนะการปฏิบติักิจกรรมการดูแลผูสู้งอายติุดเตียงของผูดู้แลท่ีบา้นท่ียนิดีเขา้
ร่วมโครงการ เลือกกลุ่มตวัอย่างแบบเจาะจง ไดแ้ก่ บุคลากรทางสุขภาพ ในพื้นท่ี 6 อ าเภอ จ านวน 
15 คนและผูดู้แลผูสู้งอายุติดเตียง จ านวน 12 คนโดยใชแ้บบสัมภาษณ์ก่ึงโครงสร้าง เก็บขอ้มูลเชิง
คุณภาพจนข้อมูลอ่ิมตัว และสังเกตการณ์การปฏิบัติกิจกรรมการดูแลผูสู้งอายุติดเตียงท่ีบ้าน 
ระหวา่งเดือนมกราคม 2565 ถึง มีนาคม 2565  
 ระยะท่ี 2 พฒันารูปแบบการป้องกันปอดอกัเสบ มีวตัถุประสงค์เพื่อ สังเคราะห์รูปแบบการ
ป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียงท่ีบา้น โดยการสังเคราะห์ความรู้ รูปแบบการป้องกนัปอด
อกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง จากการทบทวนวรรณกรรม ร่วมกบัขอ้มูลจากการวิเคราะห์สถานการณ์ 
มาสร้างรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง ร่วมกบัผูท้รงคุณวุฒิ จ านวน 5 คน และ
บุคลากรทางสุขภาพในพื้นท่ี จ านวน 15 คน โดยตรวจสอบความเป็นไปได ้ระหวา่งเดือนกนัยายน 
2565 ถึง พฤศจิกายน 2565 
  ระยะท่ี 3 การศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบป้องกันปอดอกัเสบ โดยศึกษาวิจยัแบบ Quasi-
experimental research แบบ  2  กลุ่ม  วดัผลก่อนและหลงัการทดลองโดยสุ่มตวัอย่างแบบชั้นภูมิ 
(Stratified Random Sampling) 6 อ าเภอ และเจาะจงตามเกณฑ์การคดัเขา้  เพื่อศึกษาความเป็นไป
ได ้และความสอดคลอ้งของรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียงกบับริบทของการ
ดูแลผูสู้งอาย ุของผูดู้แลผูสู้งอายุติดเตียงท่ีบา้น แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง จ านวน 61 คน เปรียบเทียบกบั
กลุ่มเปรียบเทียบ จ านวน 59 คน โดยกลุ่มทดลองใชรู้ปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติด
เตียงของผูดู้แลผูสู้งอายุติดเตียงท่ีพฒันาขึ้น ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบใชก้ารดูแลตามรูปแบบเดิมคือ มี
การเยีย่มบา้นของบุคลากทางสุขภาพ ตามระยะเวลาขึ้นอยูก่บัภาวะความเจ็บป่วย ผูดู้แลผูสู้งอาย ุจะ
ได้รับความรู้เก่ียวกับการให้อาหาร อาบน ้ า ท าแผลกดทับ การบริหารร่างกาย ระหว่างเดือน
พฤศจิกายน 2565 ถึง ธนัวาคม2565 ดงัภาพ 
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ภำพท่ี 2 การด าเนินการทดทดลองใช้รูปแบบการป้องกันปอดอักเสบในผู้สูงอายติุดเตียง 
 
 ขั้นตอนการทดลองใชรู้ปแบบ ไดแ้ก่  
 1. ช้ีแจงท าความเขา้ใจกบั อสม. เก่ียวกบัรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง 
การติดตามเยีย่ม การใช ้แอปพลิเคชนั (Application) “ปอดด๊ีดี” ท่ีมีกิจกรรมการป้องกนัปอด
อกัเสบ การประเมินอาการปอดอกัเสบ และการส่ือสาร ใหค้  าปรึกษาทาง ไลน์แอปพลิเคชัน่ 
 2. ช้ีแจงท าความเขา้ใจกบัผูดู้แลผูสู้งอายติุดเตียง ใหค้วามรู้เก่ียวกบักิจกรรมการป้องกนัปอด
อกัเสบ พร้อมทั้งอธิบายการใช ้แอปพลิเคชนั (Application) “ปอดด๊ีดี” และ ไลน์แอปพลิเคชัน่ ใน
การทบทวนกิจกรรมท่ีใชใ้นการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง และการติดต่อขอความ
ช่วยเหลือจาก อสม. และผูว้ิจยั เม่ือพบปัญหา  

กลุ่มทดลอง ใชรู้ปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบใน

ผูสู้งอายติุดเตียง 

1.ส่งเสริมความรู้ท่ีจะน าไปพฒันา

สมรรถนะผูดู้แลผูสู้งอาย ุ

2.น าแอปพลิเคชนั (Application) ไป

ใชใ้นผูดู้แลผูสู้งอาย ุ

3.สร้างแรงเสริมและค าปรึกษา

ติดตามช่วยเหลือ อสม.ผา่น

แพลตฟอร์ม Line Application  

การประเมินผล 
1. การปฏิบติัตามรูปแบบการป้องกนัปอด
อกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียงของผูดู้แลผูสู้งอายุ
ติดเตียง 
2. ความพึงพอใจต่อรูปแบบการป้องกนัปอด
อกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียงของผูดู้แลผูสู้งอายุ
ติดเตียง  
3. การเกิดอาการปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุด
เตียง 
 

ดูแลผูสู้งอายติุดเตียง 

ตามรูปแบบเดิม 

กลุ่มเปรียบเทียบ การเกิดอาการปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง 
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 3. อสม. และผูวิ้จยั ติดตามเยี่ยมบา้น สัปดาห์ละ 2 คร้ัง และติดตามทาง ไลน์แอปพลิเคชัน่ ทุก
วนั เพื่อส่งเสริมการท ากิจกรรมท่ีถูกตอ้ง และต่อเน่ืองของผูดู้แลผูสู้งอาย ุ 
 4. ประเมินการปฏิบติัตามรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบ พร้อมทั้งประเมินอาการปอดอกัเสบ
ในผูสู้งอายติุดเตียงทุกวนั โดยผูดู้แลผูสู้งอาย ุอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น และผูว้ิจยั 
ทาง ไลน์แอปพลิเคชัน่ และประเมินความพึงพอใจต่อรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบ จากผูดู้แล
ผูสู้งอาย ุหลงัเขา้ร่วมโครงการ  
ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
 ประชากร คือ ผูดู้แลผูสู้งอายุติดเตียงท่ีบา้นในจงัหวดันครราชสีมา อาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมู่บา้น บุคลากรทางสุขภาพในพื้นท่ี ท่ีดูแลผูสู้งอายติุดเตียง ในจงัหวดันครราชสีมา 
กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการศึกษา ดงัน้ี 

1. กลุ่มท่ี 1 บุคลากรทางสุขภาพ ประกอบดว้ย พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจ าต าบล โรงพยาบาลชุมชนท่ีรับผิดชอบดูแลผูสู้งอาย ุและ
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ในพื้นท่ี  6 อ าเภอ จ านวน 15 คน สุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง
ตามเกณฑก์ารคดัเขา้ 

 เกณฑ์การคดัเขา้คือ มีประสบการณ์ในการดูแลผูสู้งอายุติดเตียง อย่างน้อย 2 ปี สามารถ
ใช ้smart phone และ ไลน์ แอปพลิเคชนั (Line Application) ได ้ 
         2. กลุ่มท่ี 2 ผูดู้แลผูสู้งอายติุดเตียง  
  ประชากร ผูดู้แลผูสู้งอายติุดเตียง  
          เกณฑ์การคัดเข้าคือ ผูดู้แลกลุ่มผูป่้วยสูงอายุติดเตียง สามารถส่ือสารได้รู้เร่ือง ท่ีมารับ
บริการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และโรงพยาบาลชุมชนในพื้นท่ี สามารถใช ้smart phone 
และ ไลน์ แอปพลิเคชนั (Line Application) ได ้
  จ านวนกลุ่มตวัอย่างค านวณไดจ้ากการใชโ้ปรแกรม G*Power 3.1.9.2 วิเคราะห์อ านาจการ
ทดสอบก่อนการวิจยั (Priori power analysis) โดยการทดสอบแบบทางเดียว ก าหนดค่าอิทธิพล
ขนาดกลาง (Effect size) .50 (Cohen, 1988) ค่าความคลาดเคล่ือน (Alpha) .05 และค่าอ านาจการ
ทดสอบ (Power of test) .80 ไดก้ลุ่มตวัอย่าง 102 คน ป้องกนัการสูญหายของกลุ่มตวัอย่าง จึงเพิ่ม
จ านวนกลุ่มตวัอยา่งอีก 20% รวมจ านวนกลุ่มตวัอย่างคร้ังน้ีเป็น 122 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง และ
กลุ่มเปรียบเทียบ กลุ่มละ 61 คน ซ่ึงได้จากการสุ่มกลุ่มตวัอย่างแบบชั้นภูมิ (Stratified Random 
Sampling) จาก 6 อ าเภอ โดยท าการจบัสลากช่ืออ าเภอมาทั้งหมด 6 อ าเภอ ในแต่ละอ าเภอผูว้ิจยัท า
การสุ่มจบัฉลากช่ือโรงพยาบาล หรือโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจ าต าบล (รพ.สต.) มาอ าเภอ
ละ  1 แห่ง ไดแ้ก่ รพ.สต. บา้นใหม่ส าโรง, รพ.สต. ตะขบ, รพ.สต. ระกาย, รพ.สต. กุดพิมาน, รพ.
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สต. หนองสาหร่าย และโรงพยาบาลสูงเนิน เพื่อป้องกันตวัแปรแทรกซ้อนจึงก าหนดให้กลุ่ม
ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบอยู่คนละหมู่บา้น โดย รพ.สต. กุดพิมาน รพ.สต. หนองสาหร่าย และ
โรงพยาบาลสูงเนิน จดัให้เป็นกลุ่มทดลอง ส่วน รพ.สต.บา้นใหม่ส าโรง รพ.สต. ตะขบ รพ.สต. ระ
กายจดัเป็นกลุ่มเปรียบเทียบ เม่ือไดร้ายช่ือผูสู้งอายุติดเตียงทั้งหมดจาก รพ.สต. ทั้ง 6 แห่ง ผูว้ิจยัท า
การจดัสัดส่วนจ านวนผูสู้งอายุของแต่ละท่ี เม่ือไดส้ัดส่วนแต่ละท่ีแลว้ผูว้ิจยัท าการสุ่มจ านวนกลุ่ม
ตวัอย่างตามจ านวนท่ีก าหนด และมีเกณฑ์การคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างเขา้ร่วมโครงการ  (Inclusion 
criteria) ดงัน้ี 

          1. เป็นผูดู้แลผูสู้งอายุติดเตียงท่ีมีคะแนน Barthel Activities of Daily Living (ADL) 0-4 
คะแนน  
          2. เป็นผูดู้แลประจ าและใกลชิ้ดผูสู้งอาย ุ
          3. เป็นผูดู้แลผูสู้งอายรุะหวา่งเดือนเมษายน ถึง มิถุนายน 2565 
          4. ผูดู้แลฯ มีอายอุยูใ่นช่วง 20-60 ปี 

เกณฑก์ารแยกอาสาสมคัรวิจยัออกจากโครงการ (Exclusion Criteria) 
1. อาสาสมคัรวิจยัหรือผูดู้แลหลกัไม่ยนิยอมเขา้ร่วมวิจยั 
2. อาสาสมคัรวิจยัไม่สามารถเขา้ร่วมโครงการไดต้ลอดจนถึงส้ินสุดโครงการ 

กำรพทัิกษ์สิทธิ์ผู้ให้ข้อมูล 
  การศึกษาวิจยัคร้ังน้ี ผูวิ้จยัพิทกัษ์สิทธ์ิของกลุ่มตวัอย่าง ดังรายละเอียดต่อไปน้ี 1) หลัก
เคารพในบุคคล โดยผูว้ิจยัท าการติดต่อประสานงาน ผูอ้  านวยการ รพ.สต.  และโรงพยาบาลทั้ง 6 
แห่ง หลังจากนั้นให้พยาบาลประจ า รพ.สต. โรงพยาบาล และอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บา้น เขา้ร่วมการศึกษาวิจยั โดยความสมคัรใจ และสอบถามความสมคัรใจทั้งผูสู้งอายุ และ
ผูดู้แลก่อนเขา้ร่วมโครงการวิจยั  เม่ือกลุ่มตวัอยา่งสมคัรใจเขา้ร่วมโครงการ กลุ่มตวัหรือผูแ้ทนโดย
ชอบธรรมอย่างลงนามในหนงัสือแสดงความยินยอม และสมคัรใจเขา้ร่วมโครงการโดยไม่บงัคบั 
ข่มขู่ หรือให้รางวลัในการเขา้ร่วมการวิจยั แจง้เก่ียวกบัการปกปิดขอ้มูล สิทธิท่ีสามารถยุติการเขา้
ร่วมวิจยัไดต้ลอดเวลา ซ่ึงไม่มีผลกระทบต่อการดูแลผูสู้งอายติุดเตียงและผูดู้แลผูสู้งอายุติดเตียง ไม่
เปิดเผยช่ือ หรือขอ้มูลใดๆ ท่ีแสดงถึงอาสาสมคัรกลุ่มตวัอย่างท่ีเขา้ร่วมวิจยั 2) หลกัผลประโยชน์ 
โดยช้ีแจงขอ้มูลผลกระทบจากการเขา้ร่วมโครงการก่อนการตดัสินใจเขา้ร่วมโครงการวิจยั ไดแ้ก่ 
ประโยชน์จากการเขา้ร่วมการวิจยั ความเส่ียงท่ีอาจเกิดต่อกลุ่มตวัอย่างท่ีเข้าร่วมโครงการวิจัย 
ผูว้ิจยัมีการเตรียมการป้องกนั และจดัการกบัความเส่ียงท่ีจะเกิดขึ้น 3) หลกัยุติธรรม โดยมีความ
ยติุธรรมในการเลือกกลุ่มตวัอย่างคือ ใชก้ารสุ่มตวัอย่างแบบชั้นภูมิ และก าหนดเกณฑใ์นการเลือก
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กลุ่มตวัอย่างแบบเจาะจงตามเกณฑก์ารคดัเขา้อยา่งชดัเจน ไดรั้บอนุมติัจากคณะกรรมการจริยธรรม
การวิจยัในมนุษยว์ิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา เลขท่ี COA No. 15/2564  
เคร่ืองมือท่ีใช้ในกำรวิจัย  ประกอบดว้ย 

1. การวิเคราะห์สถานการณ์ เคร่ืองมือท่ีใชเ้ป็นแนวทางการสัมภาษณ์ก่ึงโครงสร้างส าหรับ
ผูดู้แลผูสู้งอายุติดเตียง อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น และบุคลากรทางสุขภาพระดบัปฐม
ภูมิในพื้นท่ี ขอ้มูลมี 2 ส่วน ไดแ้ก่ ส่วนท่ี 1 เป็นแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของผูสู้งอายุ และผูดู้แล
ผูสู้งอาย ุส่วนท่ี 2 เป็นแนวค าถามเก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายขุองผูดู้แลผูสู้งอายติุดเตียง 

2. การศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง เคร่ืองมือ
ประกอบดว้ย 

2.1 แบบประเมินการปฏิบัติตามรูปแบบการป้องกันปอดอักเสบของผู ้ดูแล
ผูสู้งอายุติดเตียง ส าหรับผูดู้แลผูสู้งอายุ โดยผูวิ้จยัสร้างขึ้นเอง เป็นแบบเลือกตอบ 2 ขอ้ คือ ปฏิบติั 
และไม่ปฏิบัติ โดยให้คะแนนเป็น 1 กับ 0 จ านวน 6 กิจกรรม ตรวจสอบความตรงของเน้ือหา 
(content validity) โดยผูท้รงคุณวุฒิ 5 คน น ามาค านวณหาค่าดัชนีความตรงตามเน้ือหา (Content 
Validity Index: CVI) ไดค้ะแนนความตรงเชิงเน้ือหา .92  

2.2 แบบประเมินความพึงพอใจรูปแบบป้องกนัปอดอกัเสบในผูดู้แลผูสู้งอายติุด
เตียง ส าหรับผูดู้แลผูสู้งอาย ุโดยผูวิ้จยัสร้างขึ้นเอง เป็นแบบสอบถามแบบมาตราส่วนประมาณค่า 
(Rating scale) คะแนน 5 ระดบั คือ 5 คะแนน หมายถึง พึงพอใจมาก 4 คะแนน หมายถึง พึงพอใจ 
3 คะแนน หมายถึง ไม่แน่ใจ 2 คะแนน หมายถึง ไม่พึงพอใจ 1  คะแนน หมายถึง ไม่พึงพอใจมาก 
จ านวน 7 ขอ้ ตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (content validity) โดยผูท้รงคุณวุฒิ 5 คน น ามา
ค านวณหาค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (Content Validity Index: CVI) ไดค้ะแนนความตรงเชิง
เน้ือหาเท่ากบั 1 และ ตรวจสอบความเท่ียง (Reliability)  กบัผูดู้แลผูสู้งอายใุนเขตพื้นท่ีๆ
โรงพยาบาลสูงเนินดูแลจ านวน 30 รายโดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิ แอลฟาของครอนบาก 
(Cronbach’s alpha coefficient) ไดค้ะแนน .94 
                      2.3 แบบบนัทึกอาการปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง เป็นแบบเลือกตอบ 2 ขอ้ คือ 
มี กบัไม่มี โดยใหค้ะแนนเป็น 1 กบั 0 จ านวน 4 ขอ้ ผูวิ้จยัเป็นคนสร้างขึ้น และผา่นการตรวจสอบ
ความตรงตามเน้ือหาดว้ยผูท้รงคุณวุฒิ 5 คน ค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (Content Validity Index: 
CVI) ไดค้ะแนนความตรงเชิงเน้ือหา .92  
                           2.4 แอปพลิเคชนั (Application) “ปอดด๊ีดี” บรรจุความรู้ดา้นการดูแลและป้องกนั
โรคปอดอกัเสบในผูป่้วยติดเตียง แอปพลิเคชัน่น้ีผูวิ้จยัไดพ้ฒันาและให้ผูท้รงคุณวุฒิจ านวน 5 ท่าน 
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ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา ค านวณหาค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (Content Validity Index: 
CVI) ไดค้ะแนนความเช่ือมัน่ .90 
กำรวิเครำะห์ข้อมูล  
     1. ขอ้มูลเชิงปริมาณ วิเคราะห์ขอ้มูลดว้ยสถิติดงัน้ี  
         1.1 ขอ้มูลทัว่ไป วิเคราะห์ขอ้มูลดว้ยสถิติ เชิงพรรณนาไดแ้ก่ ความถ่ี  ร้อยละ  ค่าเฉล่ีย  
และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน   
            1.2 การประเมินการปฏิบติัตามรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบของผูดู้แลผูสู้งอายุ ความ
พึงพอใจของกลุ่มทดลองต่อรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบ และอาการการเกิดปอดอกัเสบ 
วิเคราะห์ดว้ยสถิติ Descriptive ไดแ้ก่ ความถ่ี  ร้อยละ  ค่าเฉล่ีย  และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน   
              1.3 อาการปอดอกัเสบของกลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบวิเคราะห์ขอ้มูลดว้ยสถิติ 
ร้อยละ 

2. ขอ้มูลเชิงคุณภาพ จากการสัมภาษณ์ก่ึงโครงสร้าง วิเคราะห์ขอ้มูลด้วยสถิติ  Content 
Analysis 
 

ผลกำรวิจัย 
ระยะท่ี 1 ผลกำรศึกษำสถำนกำรณ์ ปัญหำ ควำมต้องกำรของกำรป้องกนัปอดอกัเสบในผู้สูงอำยุติด
เตียงในจังหวัดนครรำชสีมำ จากการสัมภาษณ์พบวา่  

1.1 ผูดู้แลผูสู้งอายขุาดความรู้ โดยเฉพาะเร่ืองโรคปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียงและการ
ป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง หัวขอ้ท่ีไดรั้บก่อนกลบับา้นส่วนใหญ่เป็นการป้องกนัแผล
กดทบั การดูแลความสะอาดร่างกายและการใหอ้าหารทางสายยาง ตามขอ้มูลท่ีผูดู้แลใหส้ัมภาษณ์ 
ผูดู้แลผูสู้งอายติุดเตียง จ านวน 12 คน ดงัน้ี 
       “ยายไปโรงพยาบาล ช่วยตนเองไม่ได ้นอนติดเตียง พยาบาลก็มาสอนป้องกนัไม่ใหเ้กิดแผล
กดทบั กบัท าแผลกดทบั ป้อนอาหาร ท าความสะอาดร่างกาย กบัใหอ้าหารทางสายยาง สอน
ท าอาหารป่ัน แต่ท าเองก็ไม่สะดวกหรอก เลยซ้ือแบบส าเร็จรูป”   
        “คุณหมอเคยบอกอยู ่เวลาป้อนอาหารระวงัส าลกั เดียวปอดอกัเสบ ฉนัก็รู้แต่แค่น้ี”  
      “ยายเคยปอดอกัเสบแลว้พากนัไปรักษาท่ีโรงบาล ก่อนกลบับา้น หมอก็สอนจะ้ วา่ตอ้งระวงั
ไม่ใหเ้ป็นอีกยงัไง แต่ฉันก็จ าไม่ค่อยได ้รู้แต่คอยดูวา่มีเสลดมีไขม้ั้ย ถา้มีใหรี้บมาโรงบาล” 
      “ใหท้ าความสะอาดปากหลงักินอาหาร เวลากินใหน้อนหวัสูงไวจ้ะไดไ้ม่ส าลกั รู้แต่เท่าน้ี” 
      “ไม่เคยมีใครแนะน า ถา้ตาแกปอดติดเช้ือท าไง” 
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 ดงันั้น การให้ความรู้ไม่วา่จะเป็นการป้องกนัแผลกดทบั การดูแลความสะอาดร่างกายและ
การใหอ้าหารทางสายยางและการป้องกนัโรคปอดอกัเสบ ควรเนน้และใหค้วามรู้ในหวัขอ้ดงักล่าว
ในช่วงเวลาก่อนกลบับา้นและควรประเมินความพร้อมของผูดู้แล 
         1.2 ขาดแหล่งขอ้มูลความรู้สุขภาพ เม่ือกลบัไปอยูบ่า้น ผูดู้แลผูสู้งอายสุ่วนใหญ่จะไดรั้บการ
ฝึกอบรมดูแลผูสู้งอายจุากโรงพยาบาล และการสอนจากพยาบาลในชุมชนหรือ อาสาสมคัร
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้น แต่หลายคนยอมรับวา่จ าเน้ือหา ไม่ไดห้มดในการดูแลผูสู้งอาย ุ
โดยเฉพาะการป้องกนัปอดอกัเสบ ดงัขอ้ความดงัน้ี 
           “ยายเคยไปนอนโรงบาล เป็นปอดอกัเสบ......กลบัมาบา้นก็ไม่ไดมี้ใครมาแนะน าเพิ่ม.....ไม่
รู้จะหาความรู้จากไหน” 
             “ไม่เคยหาอ่าน หาความรู้โรคปอดหรอก เพราะอยู่บา้นไม่รู้จะไปหาอ่านจากไหน” 
             “ไม่เคยมีใครแนะน า (โรคปอดอกัเสบ) อยูบ่า้นก็ไม่เคย เห็นแต่เขาพูดกนัในทีวีนะปอดติด
เช้ือ แต่ก็จ าไม่ไดห้รอก วา่ท ายงัไงเบิ้ง” 
            “ก็รอแต่หมอมาแนะน าท่ีบา้นน้ีแหละจะ้.....บางทีก็เคยไดย้นิจากทีวีบา้ง ป้องกนัปอดติด
เช้ือ” 
          1.3 ผูสู้งอายขุาดผูดู้แล จากการเยีย่มบา้นเพื่อคน้หาปัญหา อุปสรรคพบวา่ ผูสู้งอายบุางราย
ขาดผูดู้แล โดยเฉพาะเวลากลางวนัตอ้งอยูบ่า้นคนเดียวเน่ืองจากลูกหลาน ตอ้งออกไปท างาน ดงั
ตวัอยา่ง ผู้สูงอายุรายท่ีหนึ่งนอนอยูบ่นเตียงท่ีถูกจดัวางไวมุ้มหน่ึงของหนา้บา้น ท่ีมีฝาไมตี้กนัไว้
ใหเ้ป็นสัดส่วนมากขึ้น ขณะอยูบ่นเตียงผูสู้งอายจุะใส่ผา้ออ้มผูใ้หญ่ไว ้มีไมก้ั้นเตียงกั้นไวท้ั้งสอง
ขา้ง เม่ือถามถึงลูกหลาน คุณยายบอก “ลูกไปท างาน ไม่อยู่” ผู้สูงอายุรายท่ีสอง นอนในหอ้งท่ีต่อ
เติมออกมาขา้งบา้น มีประตูไมปิ้ดงบัไว ้ขณะนั้นผูสู้งอายุนอนบนเตียงมีมุง้กางไว ้ท่ีมุมหน่ึงของ
เตียง ท าเป็นทางระบายอุจจาระปัสสาวะลงสู่บ่อเกรอะขา้งล่างใตเ้ตียง ส่วนอีกดา้นของเตียงมีขวด
น ้าและถว้ยอาหารท่ีมีเศษอาหารเหลือคา้ง วางทิ้งไวข้า้งตวัผูสู้งอาย ุส่วนลูกหลานอาศยัอยูใ่นบา้น
ติดกนั คอยมาดูแลเร่ืองอาหารและการขบัถ่ายเป็นระยะๆ ผู้สูงอายุรายท่ีสามและส่ี เป็นสามีภรรยา 
นอนคู่กนับนพื้นปูน มีเพียงเบาะท่ีนอนบางๆ รองไว ้ในห้องเช่าท่ีไม่ค่อยมีเฟอร์นิเจอร์หรือ
อุปกรณ์อ านวยความสะดวก ใดๆ ผูดู้แลเป็นลูกสาวสูงวยัเช่นกนั ท่ีพอช่วยเหลือตวัเองไดแ้ต่แขน
ขาไม่ค่อยแขง็แรงมากนกั  พกัอยูห่อ้งเช่าท่ีอยูข่า้งกนั และผูว้ิจยัยงัพบผูสู้งอายอีุก 4-5 รายท่ีตอ้ง
นอนอยูบ่นเตียงคนเดียวในบา้นท่ีปิดลอ็คไว ้ดว้ยผูดู้แลตอ้งออกไปท างานนอกบา้น  

จากการไปส ารวจสถานการณ์ผูสู้งอายนุอนติดเตียงกบัพฤติกรรมการป้องกนัปอดอกัเสบ 
พบวา่ผูสู้งอายแุละผูดู้แลขาดความรู้ในการป้องกนั การเขา้ถึงส่ือความรู้เก่ียวกบัการป้องกนัปอด
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อกัเสบยงัมีนอ้ย และขาดผูดู้แลใกลชิ้ดตลอดเวลา ทางทีมผูว้ิจยัจึงไดพ้ฒันารูปแบบการป้องกนั
ปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง ใหส้อดคลอ้งกบัปัญหาท่ีพบในพื้นท่ี 
ระยะที่ 2 ผลการพฒันารูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผู้สูงอายุติดเตียง  
 รูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง ประกอบดว้ย 
 2.1 ส่งเสริมความรู้ท่ีจะน าไปพฒันาสมรรถนะกลุ่มตวัอยา่ง ใหมี้ความสามารถในการดูแล
ผูสู้งอายติุดเตียงท่ีบา้นเพื่อป้องกนัโรคปอดอกัเสบ 
 2.2 น าแอปพลิเคชนั (Application) “ปอดด๊ีดี” ท่ีบรรจุความรู้ดา้นการดูแลและป้องกนัโรค
ปอดอกัเสบในผูป่้วยติดเตียงมาใช้เป็นส่ือในการให้ความรู้กลุ่มตวัอย่างและช่วยให้กลุ่มตวัอย่าง
เขา้ถึงส่ือความรู้ไดง้่ายสะดวกท่ีบา้น  

2.3 การดูแลผูสู้งอายุติดเตียงในชุมชนจะไดรั้บการดูแลอย่างใกลชิ้ดและต่อเน่ืองดว้ยการ
สร้างความเขม้แข็งของอาสาสมคัรสาธรารณสูขประจ าหมู่บา้น (อสม.) อาสาสมคัรดูแลผูสู้งอาย ุ
(care giver) ซ่ึงเป็นก าลงัส าคญัท่ีจะช่วยผูดู้แลหรือผูดู้แลผูสู้งอายใุนชุมชน ดว้ยการเขา้เยีย่มติดตาม
สุขภาพของผูสู้งอายุ และคอยดูแลผูสู้งอายุติดเตียงท่ีบา้นตามความเหมาะสมในพื้นท่ี พร้อมทั้งทีม
วิจยัไดส้ร้างแรงเสริมและค าปรึกษาติดตามช่วยเหลือผา่นแพลตฟอร์ม ไลน์แอปพลิเคชัน่  

ส่งเสริมควำมรู้และพัฒนำสมรรถนะกลุ่มตัวอย่ำง เพ่ือป้องกันโรคปอดอักเสบในผู้สูงอำยุ
ติดเตียง  
โดยผู ้วิจัยได้น าแอปพลิเคชั่น  (Application) “ปอดด๊ีดี” มาใช้เป็นส่ือในการเรียนรู้ เน้ือหา
ประกอบดว้ย 
 1. การป้องกนัการส าลกั โดยมีกิจกรรมดงัน้ี 
     1.1 การจดัท่านอนศีรษะสูงมากกว่า 30 องศา หรือท่านั่งเม่ือรับประทานอาหาร และ
หลงัรับประทานอาหารอยุใ่นท่าศีรษะสูง 30 องศา อยา่งนอ้ย 60 นาที 
     1.2 การดูดน ้าลายและส่ิงคดัหลัง่ในปากเม่ือผูสุ้งอายไุม่สามารถบว้นหรือไอออกเองได ้                                 
อยา่งถูกวิธี  
     1.3 การป้อนอาหารอยา่งถูกวิธี 
 2. การลดเช้ือโรคในปาก โดย 
     2.1 ท าความสะอาดช่องปาก ดว้ยการแปรงฟัน หรือบว้นปาก หรือเช็ดท าความสะอาด
ปาก ฟัน ลิ้นในท่านัง่หรือท่าศีรษะสูงมากกวา่ 30 องศา อยา่งนอ้ยวนัละ 2 คร้ัง 
 3. การลดการสะสมของส่ิงคดัหลัง่ในปอด โดย 
     3.1 การพลิกตะแคงตวั อยา่งนอ้ยทุก 2 ชัว่โมง 
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     3.2 ฝึกให้ผูสู้งอายไุออย่างมีประสิทธิภาพ โดยหายใจเขา้ออกลึกๆ 2-3 คร้ัง กลั้นหายใจ
ไวแ้ลว้ไอออกมาดว้ยแรงดน้จากทอ้ง 
 4. การเพิ่มประสิทธิภาพการท างานของปอด 
     4.1 ฝึกหายใจอย่างมีประสิทธิภาพ 5 ท่า ท่าละ 15-20 คร้ัง ต่อวนั ไดแ้ก่ 1) หายใจดว้ย
ทอ้ง โดยอยู่ในท่านั่งหรือนอน เอามือวางบนหน้าทอ้ง หายใจเขา้ให้ทอ้งป่อง หายใจออกให้ทอ้ง
ยบุ 2) ท่าพกัเหน่ือย นัง่ท่าสบาย หายใจปกติ  3) ท่ายืดอกดา้นขา้ง โดยหายใจเขา้ยกแขนขา้งใดขา้ง
หน่ึงขึ้นและยืดอกขึ้น เม่ือหายใจออกลดแขนและอกลง แลว้ท าสลบักนัทั้ง 2 ขา้ง 4) ท่าก ามือยก
แขน 2 ขา้งขึ้นเหนือศีรษะ โดยนั่งในท่าสบายยกแขน 2 ขา้งขึ้นเหนือศีรษะ และลดแขนลงเม่ือ
หายใจออก 5) ท่าก ามือ 2 ขา้งวางแนบล าตวั และยกมือขนานกบัพื้นเม่ือหายใจเขา้ และลดมือแนบ
ล าตวัเม่ือหายใจออก 
 5. การป้องกนัเช้ือโรคจากส่ิงแวดลอ้ม โดย 
     5.1 ลา้งมือด้วยสบู่ หรือแอลกอฮอล์ก่อนสัมผสัผูสู้งอายุ และส่ิงแวดลอ้ม และเม่ือท า
กิจกรรมใหผู้สู้งอาย ุ
     5.2 งดการเขา้เยี่ยมของผูป่้วยโรคติดต่อทางเดินหายใจ หากจ าเป็นให้อยู่ห่างจากผูป่้วย
ไม่นอ้ยกวา่ 2 เมตร และใส่หนา้กากอนามยัทั้งผูป่้วย และผูเ้ขา้เยยีม 
     5.3 ดูแลความสะอาดของเตียง เคร่ืองใช ้และส่ิงแวดลอ้ม 
 6. การประเมินอาการปอดอกัเสบเบ้ืองตน้ 
     6.1 มีไข ้ 
     6.2 ไอมีเสมหะสีขุ่น เหลือง  
     6.3 หอบเหน่ือย หายใจเร็ว หายใจล าบาก 
     6.4 เจ็บหนา้อกเวลาหายใจเขา้ 

กำรดูแลอย่ำงใกล้ชิดและต่อเน่ืองด้วยทีม อสม. และอำสำสมัครดูแลผู้สูงอำยุ โดยเฉพาะ
ช่วยทดแทนเวลาท่ีผูสู้งอายไุม่มีใครดูแล โดยปกติบุคลากรทางการแพทยก์ลุ่มน้ีจะใช ้Line กลุ่มใน
การติดต่อส่ือสารกบัญาติหรือผูดู้แลผูสู้งอายุเป็นประจ า ดงันั้น รูปแบบการดูแลผูสู้งอายติุดเตียงใน
งานวิจยัคร้ังน้ี จึงมีรายละเอียดดงัน้ี  
 1. ติดตามช่วยเหลือผ่านทางโทรศพัท์ หรือ ไลน์แอปพลิเคชั่น เม่ือผูดู้แลตอ้งการความ
ช่วยเหลือ 
 2. ช่วยเสริมแรงให้เกิดการปฏิบติักิจกรรมการดูแลผูสู้งอายุติดเตียง โดยส่งขอ้ความทาง 
ไลน์แอปพลิเคชัน่ ต่อเน่ืองทุกวนั 
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 3. การตรวจสอบรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง โดยการติดตามการ
ปฏิบติัตามรูปแบบการป้องกันปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง ผ่านทาง ไลน์แอปพลิเคชั่น การ
ประเมินอาการปอดอกัเสบ และประเมินความพึงพอใจ พบว่า กลุ่มทดลองจ านวน 61 คน ปฏิบติั
ตามรูปแบบท่ีพฒันาขึ้นในภาพรวมได้ร้อยละ 73.8 และไม่พบอาการปอดอักเสบ เม่ือประเมิน
ความพึงพอใจของการใช้รูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง พบว่าความพึงพอใจ
อยูใ่นระดบัดีมาก คะแนนเฉล่ียในภาพรวมเท่ากบั 4.66 
ระยะที่ 3 ประสิทธิผลของกำรใช้รูปแบบกำรป้องกนัปอดอกัเสบในผู้สูงอำยุติดเตียง   
 การศึกษาคร้ังน้ีท าการประเมินรูปแบบการป้องกันปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียงจาก
พฤติกรรมท่ีถูกตอ้งของผูดู้แลผูสู้งอายุในการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง และความพึง
พอใจของผูดู้แลต่อรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง 

      ผลการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่  
กลุ่มทดลองปฏิบติัตามรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบ แตกต่างจากกลุ่มเปรียบเทียบ โดย

ส่วนใหญ่กลุ่มทดลองปฏิบติัไดถู้กตอ้ง และในภาพรวมมีการปฏิบติัตามรูปแบบไดม้ากกวา่ร้อยละ 
70 เม่ือพิจารณารายกิจกรรมพบวา่กลุ่มทดลองปฏิบติัตามรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบได้
มากกวา่กลุ่มเปรียบเทียบ โดยกิจกรรมท่ีปฏิบติัไดม้ากท่ีสุดคือ กิจกรรมการป้องกนัเช้ือโรคจาก
ส่ิงแวดลอ้ม ปฏิบติัไดร้้อยละ 97.3 รองลงมาคือกิจกรรมการลดเช้ือโรคในปาก ปฏิบติัไดร้้อยละ 
89.4 ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบปฏิบติัไดร้้อยละ 94 และร้อยละ 78.6 ตามล าดบั 

 
ตำรำงท่ี 1 พฤติกรรมการป้องกันปอดอักเสบในผู้สูงอายติุดเตียงของกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบ 
ล าดบั รายการกิจกรรมของรูปแบบ กลุ่มทดลอง 

n=61 (ร้อยละ) 
กลุ่มเปรียบเทียบ 
n=56 (ร้อยละ) 

1 การป้องกนัการส าลกั 61.9 53.6 
 1.1 การป้อนอาหารอยา่งถูกวิธี 96.7 91.1 
 1.2 การจดัท่านอนศีรษะสูงมากกว่า 30 องศา หรือท่านัง่  

     เม่ือรับประทานอาหาร และหลงัรับประทานอาหาร 
     อย่างนอ้ย 30-60 นาที 

98.4 87.5 

 1.3 ดูดน ้าลายและส่ิงคดัหลัง่ในปาก เม่ือผูสู้งอายไุม่ 
     สามารถบว้นหรือไอออกเอง 

36.1 32.1 

 1.4 การดูดส่ิงคดัหลัง่ในท่อหลอดลมคอ ดว้ยเคร่ืองดูด 
     เสมหะชนิดปรับแรงดนั 

16.4 3.6 
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ล าดบั รายการกิจกรรมของรูปแบบ กลุ่มทดลอง 
n=61 (ร้อยละ) 

กลุ่มเปรียบเทียบ 
n=56 (ร้อยละ) 

2 การลดเช้ือโรคในปาก 89.4 78.6 
 2.1 ท าความสะอาดปากฟันหรือแปรงฟัน อยา่งนอ้ย  

     วนัละ 2 คร้ัง เชา้เยน็ 
90.2 80.4 

 2.2 ท าความสะอาดปากฟันหรือแปรงฟันท่านัง่หรือศีรษะ 
     สูงมากกว่า 30 องศา 

88.5 76.8 

3 การลดการสะสมส่ิงคดัหลัง่ในปอด 61.2 57.7 
 3.1 การพลิกตะแคงตวั อยา่งนอ้ยทุก 2 ชัว่โมง 86.9 85.7 
 3.2 ฝึกใหผู้สู้งอายไุออยา่งมีประสิทธิภาพ 57.4 50.0 
 3.3 การจดัท่าระบายเสมหะ 39.3 37.5 
4 การเพ่ิมประสิทธิภาพการท างานของปอด 59.0 62.5 
 4.1 การฝึกบริหารการหายใจ 59.0 62.5 
5 การป้องกนัเช้ือโรคจากส่ิงแวดลอ้ม 97.3 94.0 
 5.1 ลา้งมือดว้ยสบู่หรือแอลกอฮอลก่์อนสัมผสัผูสู้งอาย ุ                   100 98.2 
 5.2 ลา้งมือดว้ยสบู่หรือแอลกอฮอลก่์อนสัมผสัส่ิงแวดลอ้ม 

     ผูสู้งอายุ 
100 98.2 

 5.3 ลา้งมือดว้ยสบู่หรือแอลกอฮอลก่์อนท ากิจกรรมให ้
     ผูสู้งอายุ 

100 96.4 

 5.4 งดการเขา้เยี่ยมของผูป่้วยโรคติดต่อทางเดินหายใจ 93.4 87.5 
 5.5 ผูเ้ขา้เยี่ยมท่ีเป็นโรคทางเดินหายใจอยูห่่างจากผูสู้งอายุ 

      อยา่งนอ้ย 2 เมตร 
96.7 89.3 

 5.6 ใส่หนา้กากอนามยัทั้งผูป่้วย และผูเ้ขา้เย่ียม 93.4 94.6 
 ภาพรวมของพฤติกรรมการป้องกนัปอดอกัเสบ 73.8 69.3 

 
การประเมินผลความพึงพอใจต่อรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง พบว่า

กลุ่มทดลองท่ีได้ปฏิบติัตามรูปแบบการป้องกันปอดอกัเสบฯ ท่ีพฒันาขึ้น โดยภาพรวมมีระดับ
ความพึงพอใจในระดับดีมาก คะแนนเฉล่ียรายด้านอยู่ระหว่าง 4.10 -4.48 โดยคะแนนความพึง
พอใจภาพรวมอยูใ่นระดบัดีมาก ไดค้ะแนนเฉล่ีย 4.66 คะแนน (SD=.774) ดงัตารางท่ี 3 
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ตำรำงท่ี 2 คะแนนความพึงพอใจเฉลี่ยต่อรูปแบบการป้องกันปอดอักเสบในผู้ สูงอายุติดเตียง 
(n=61) 

รำยกำร M (5) SD 
1. วิธีการป้องกนัปอดอกัเสบท าไดง้่าย 4.10 .700 
2. วิธีการป้องกนัปอดอกัเสบน าไปใชป้ระโยชน์ได ้ 4.26 .705 
3. ผูดู้แลผูสู้งอายสุามารถน าวิธีการป้องกนัปอดอกัเสบไปปฏิบติัไดเ้อง 4.11 .858 
4. วิธีการป้องกนัปอดอกัเสบช่วยป้องกนัไม่ให้ผูสู้งอายติุดเตียงเกิดปอดอกัเสบ 4.21 .878 
5. วิธีการป้องกนัปอดอกัเสบไม่ส้ินเปลืองค่าใชจ้่าย 4.31 .765 
6. วิธีการป้องกนัปอดอกัเสบใชเ้วลาในการท าเหมาะสม 4.26 .705 
7. การให้ความรู้เก่ียวกบัวิธีการป้องกนัปอดอกัเสบผา่นไลน์สะดวกในการใชง้าน 4.48 .808 

ความพึงพอใจในภาพรวม 4.66 .774 

 
 ในระหวา่งการด าเนินการวิจยั พบวา่ กลุ่มทดลอง ไม่พบอาการของปอดอกัเสบ ในขณะท่ี 
กลุ่มเปรียบเทียบพบอาการปอดอกัเสบ ไดแ้ก่ ไอมีเสมหะสีขุ่น และมีอาการหอบเหน่ือย หายใจเร็ว 
หายใจล าบากคิดเป็นร้อยละ 3.6 
 
ตำรำงท่ี  3 ร้อยละการเกิดอาการปอดอักเสบของกลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ  

อาการปอดอกัเสบ กลุ่มทดลอง 
n=61 (ร้อยละ) 

กลุ่มเปรียบเทียบ 
n=56 (ร้อยละ) 

 1 มีไข ้ 0 0 
 2 ไอมีเสมหะสีขุน่ เหลือง 0 1.8 
 3 หอบเหน่ือย หายใจเร็ว หายใจล าบาก 0 5.4 
 4 เจบ็หนา้อกเวลาหายใจเขา้ 0 0 
      ภาพรวมของการเกิดอาการปอดอกัเสบ                          0 3.6 

 

อภิปรำยผล  
1. สถำนกำรณ์ ปัญหำ ควำมจ ำเป็นของกำรป้องกนัปอดอกัเสบในผู้สูงอำยุติดเตียง 
 จากการศึกษาพบวา่ ผูดู้แลผูสู้งอายขุาดความรู้ ในการดูแลผูสู้งอายติุดเตียง เน่ืองจากการ
ใหค้  าแนะน าของบุคลากรทางการแพทย ์การใหค้วามรู้แก่อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นยงั
เนน้เร่ืองอ่ืนๆ ไดแ้ก่ การป้องกนัการเกิดแผลกดทบั การบริหารร่างกาย การท าความสะอาดร่างกาย 
การท าอาหารป่ันผสม แต่ยงัไม่มีการสอนเก่ียวกบัการป้องกนัการเกิดปอดอกัเสบท่ีชดัเจนและเป็น



92 วารสารสุขภาพและการศึกษาพยาบาล ปีที่ 30 ฉบับที ่2 เดือน พฤษภาคม - สิงหาคม 2567 
Journal of Health and Nursing Education Vol. 30 No. 2 May – August 2024 

                    

รูปธรรม นอกจากน้ีเม่ือผูสู้งอายติุดเตียงกลบัไปดูแลต่อเน่ืองท่ีบา้น ผูดู้แลไม่ไดรั้บการติดตามให้
ขอ้มูลอยา่งต่อเน่ือง เน่ืองจากส่วนใหญ่เม่ือเขา้รักษาในโรงพยาบาลจะไดรั้บการใหค้วามรู้ตอนอยู่
โรงพยาบาลเท่านั้น ไม่ไดรั้บการใหข้อ้มูลการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียงอยา่งต่อเน่ือง
เม่ือกลบัมาบา้น ท าใหไ้ม่สามารถท ากิจกรรมการป้องกนัปอดอกัเสบไดถู้กตอ้งครบถว้นเพราะจ า
ไม่ไดว้า่ตอ้งท าอยา่งไร และไม่ทราบวา่ตอ้งดูแลอยา่งไรบา้ง และผูสู้งอายหุลายรายไม่มีผูดู้แล 
เน่ืองจากผูดู้แลยงัตอ้งออกไปท างานหารายได ้สอดคลอ้งกบัขอ้มูลกรมกิจการผูสู้งอายุ ปี 2566 
พบวา่ มีผูสู้งอายท่ีุอยูล่  าพงัจ านวน 66,747 คน (กรมกิจการผูสู้งอาย,ุ 2566) 
2. กำรพฒันำรูปแบบกำรป้องกนัปอดอกัเสบในผู้สูงอำยุติดเตียง 

การพฒันารูปแบบป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุ และส่งเสริมการติดตามดูแลผูสู้งอายุ  
อย่างเป็นระบบ น าแอปพลิเคชนั (Line Application) มาช่วยพฒันาสมรรถนะในการดูแลผูสู้งอายุ
ติดเตียง และการติดตามดูแลช่วยเหลืออย่างต่อเน่ือง จะช่วยป้องกันการเกิดปอดติดเช้ือได ้
เน่ืองจากความรู้ต่างๆ เช่น การจดัให้นอนศีรษะสูงมากกว่า 30 องศา หรือท่านั่งขณะรับประทาน
อาหาร และหลงัรับประทานอาหารอย่างน้อย 2 ชั่วโมง จะช่วยลดอาการขยอ้นเศษอาหารจาก
กระเพาะขึ้นมาทางเดินอาหารส่วนบน ซ่ึงจะเป็นสาเหตุท าให้เกิดการส าลกัเขา้สู่ทางเดินหายใจ  ท่ี
จะเป็นสาเหตุท าให้เกิดการติดเช้ือท่ีปอดได ้หากจดัท่านอนศีรษะสูงมีโอกาสเกิดการติดเช้ือท่ีปอด
ไดน้้อยกวา่ท่านอนราบ ถึง 3.4 เท่า (Keyt et al., 2014) นอกจากการจดัท่านอนหัวสูงจะลดการเกิด
ปอดติดเช้ือแลว้ การท าความสะอาดช่องปากและฟันจะช่วยลดการหมกัหมมเช้ือท่ีช่องปาก ซ่ึงจะ
น าไปสู่การติดเช้ือท่ีปอดได ้(Khezri, 2014) การสัมผสัผูสู้งอายดุว้ยมือท่ีไม่สะอาด ถือเป็นช่องทาง
หน่ึงท่ีจะน าเช้ือจากผูดู้แลสู่ตวัผูสู้งอายุได ้ฉะนั้น มีงานวิจยัแนะน าให้ท าความสะอาดมือดว้ยการ
ลา้งมือ หรือการใชแ้อลกอฮอร์ในการลา้งมือ จะช่วยลดเช้ือต่างๆ ไปสู่ผูสู้งอาย ุรวมถึงการติดเช้ือท่ี
ปอด (Nyamadzawo et al ., 2020)        
3. กำรประเมินประสิทธิผลของกำรใช้รูปแบบกำรป้องกนัปอดอกัเสบในผู้สูงอำยุติดเตียง  

กำรปฏิบัติตำมรูปแบบกำรป้องกนัปอดอกัเสบในผู้สูงอำยุของผู้ดูแลผู้สูงอำยุ 
ผลการประเมินการพฒันารูปแบบป้องกนัปอดอกัเสบฯ คร้ังน้ีพบว่า กลุ่มทดลองปฏิบติั

ตามรูปแบบการป้องกันปอดอกัเสบฯ แตกต่างจากกลุ่มเปรียบเทียบ โดยกลุ่มทดลองปฏิบัติได้
ถูกตอ้งและโดยภาพรวมมีการปฏิบติัตามรูปแบบได้มากกว่าร้อยละ 73  เน่ืองจากผูว้ิจยัได้มีการ
พฒันาแอพปลิเคชัน่โดยใช ้official line เป็นส่ือให้ความรู้และติดตามพฤติกรรมผูดู้แลผูสู้งอาย ุเป็น
ระยะ ด้วยไลน์แอพปลิเคชั่นโดยใช้ official line เป็นส่ือในการน าเสนอความรู้ด้วยอินโฟกราฟ
ฟิกส์ (infographic) และคลิปวิดิโอ ท่ีน่าสนใจ พร้อมเสียงบรรยายประกอบการปฏิบติัท่ีละขั้นตอน 
เน้ือหาท่ีน าเสนอเป็นเร่ืองท่ีส าคญั สั้น กระชบัเน้ือหาและเขา้ใจง่าย จึงสามารถกระตุน้ให้เกิดความ
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สนใจในการเรียนรู้ ผูเ้รียนได ้ช่วยในการจดจ าเน้ือหาไดดี้กว่าการใช้ค  าอธิบายหรือการอ่านเพียง
อย่างเดียว ภาพจะช่วยอธิบายส่ิงท่ีเป็นนามธรรมให้ง่ายต่อการรับรู้ วิดิทศัน์และเสียงประกอบจะ
ช่วยกระตุน้ความสนใจในเน้ือหา ก่อให้เกิดการรับรู้ในเน้ือหาและเกิดพฤติกรรมตามวตัถุประสงค์
ท่ีตอ้งการ (สุธิศา ล่ามชา้ง และคณะ, 2562) กลุ่มผูดู้แลผูสู้งอาย ุหรืออสม. ตอ้งบนัทึกผลการปฏิบติั
ในการดูแลผูสู้งอายุทุกวนั หากมีขอ้สงสัย ก็สามารถติดต่อสอบถามกับทีมผูว้ิจยัแบบสองทาง 
(Two way communication) ได ้ผ่านทาง line กลุ่ม จึงท าให้ผูดู้แลหรือกลุ่มอสม. มีการปฏิบติัตาม
รูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบไดอ้ยา่งต่อเน่ือง และใกลชิ้ดมากยิง่ขึ้น 

ผู้ดูแลผู้สูงอำยุมีควำมพงึพอใจรูปแบบกำรป้องกนัปอดอกัเสบในผู้สูงอำยุติดเตียงคะแนน
เฉลีย่มำกกว่ำหรือเท่ำกบั 3.5 คะแนน จำกคะแนนเต็ม 5 
         ผลการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ ผูดู้แลผูสู้งอายมีุความพึงพอใจรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบใน
ผูสู้งอายุติดเตียงคะแนนเฉล่ียมากกว่า 3.5 คะแนน (เต็ม 5 คะแนน) ดว้ยรูปแบบการดูแลผูสู้งอายุท่ี
พฒันาขึ้นมา ช่วยให้ผูดู้แลได้เพิ่มความรู้ในการดูแลผูสู้งอายุผ่านการใช้ official line  ท่ีผ่านมา
ผูดู้แลไม่ทราบถึงการนอนติดเตียงนานๆ ไม่ขยบัเป็นสาเหตุหน่ึงของการเกิดปอดอกัเสบ และ
ผูดู้แลหรือคนในชุมชนขาดการอบรมความรู้อย่างต่อเน่ือง ดงันั้น official line จะเป็นส่วนหน่ึงท่ี
จะช่วยให้ผูดู้แลได้มีแหล่งเรียนรู้ สามารถเรียนรู้ได้ตลอดเวลาและเพิ่มประสิทธิภาพการดูแล
ผูสู้งอายุท่ีบา้นไดม้ากขึ้น การดูแลผูสู้งอายุมีความต่อเน่ืองจากผูดู้แลในครอบครัว และการเยี่ยม
บา้นของอสม. ท่ีจะเขา้ไปติดตามผลการใชส่ื้อความรู้จาก official line สอดคลอ้งกบัการศึกษา พชั
รา เสถียรพกัตร์และคณะ พบว่าผูดู้แลผูสู้งอายุมีความพึงพอใจการเรียนรู้ผ่านส่ือแอปพลิเคชั่น
ออนไลน์ เน่ืองจากการให้ความรู้ในการดูแลผูสู้งอายุผ่านส่ือแอปพลิเคชั่นผ่านระบบออนไลน์ 
หรือผ่านโทรศพัท์มือถือเป็นวิธีการส่ือสารท่ีสะดวกรวดเร็ว มีรูปภาพ ภาพเคล่ือนไหว สามารถ
เรียนรู้ได้ตามความตอ้งการ (พชัรา เสถียรพกัตร์ และคณะ, 2563)  นอกจากน้ี การเพิ่มศกัยภาพ 
ความรู้ และความช านาญในการดูแลให้กับผูดู้แล การสนับสนุนจากสังคมทั้งอุปกรณ์ ของใช้
ส าหรับผูสู้งอายจุะช่วยใหผู้สู้งอายมีุคุณภาพชีวิตดีขึ้น การดูแลมีความใกลชิ้ดและเหมาะสมมากขึ้น 
(ราตรี  โพธ์ิระวชั, 2562) 
 กำรเกดิอำกำรปอดอกัเสบในผู้สูงอำยุติดเตียง 

จากการศึกษาไม่พบอาการการเกิดปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียง ในผูสู้งอายท่ีุใชรู้ปแบบ
การป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียงท่ีพฒันาขึ้น ในขณะท่ีกลุ่มท่ีไม่ใชรู้ปแบบการป้องกนั
ปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียงมีอาการปอดอกัเสบร้อยละ 3.6 เน่ืองจากรูปแบบการป้องกนัปอด
อกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียงช่วยใหผู้ดู้แลผูสู้งอายมีุความรู้ สามารถทบทวนความรู้ไดจ้าก ไลน์
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แอปพลิเคชัน่ และมีการติดตามดูแลจาก อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นอยา่งต่อเน่ือง ผา่น 
ไลน์แอปพลิเคชัน่  
 

สรุปผลกำรวิจัย 
จากการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ผูดู้แลผูสู้งอายติุดเตียง รวมถึงผูเ้ก่ียวขอ้งไดแ้ก่ อสม. ยงัขาด

ความรู้ ในการดูแลผูสู้งอายใุนการป้องกนัปอดอกัเสบ และยงัไม่มีรูปแบบในการติดตามใหค้วามรู้ 
ทกัษะผูดู้แลผูสู้งอายท่ีุชดัเจน จึงท าใหผู้ดู้แลขาดทกัษะในการดูแลผูสู้งอายติุดเตียงในการป้องกนั
ปอดอกัเสบ การพฒันารูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียง ในจงัหวดันครราชสีมา 
ดว้ยการพฒันาทกัษะปฏิบติัใหแ้ก่ผูดู้แล อสม. และสร้างความต่อเน่ืองในการป้องกนัปอดอกัเสบ
ในผูสู้งอายติุดเตียง ดว้ยการใหค้วามรู้ และติดตามความต่อเน่ืองผา่น line official ทุกวนั ส่งผลให้
ผูสู้งอายท่ีุใชรู้ปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบ ไม่เกิดอาการปอดอกัเสบ และผูดู้แลมีความพึงพอใจ
ต่อรูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในระดบัดีมาก 

 

ข้อเสนอแนะ 
ประเด็นท่ีควรศึกษาในคร้ังต่อไป คือกรณีผูสู้งอายติุดเตียงท่ีขาดผูดู้แลอยา่งต่อเน่ือง ไดแ้ก่

กรณีท่ีไม่มีผูดู้แล ไม่สามารถจา้งผูดู้แลได ้หรือผูดู้แลตอ้งไปประกอบอาชีพนอกบา้นระหวา่งวนัท่ี
ตอ้งทิ้งใหผู้สู้งอายุอยูล่  าพงั ควรพฒันาระบบการช่วยเหลือระหวา่งภาครัฐ และแหล่งสนบัสนุน
ทางสังคมในพื้นท่ีในการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายติุดเตียงในระยะยาวอยา่งต่อเน่ือง 
ข้อเสนอแนะกำรน ำผลกำรวิจัยไปใช้ประโยชน์ 
 รูปแบบการป้องกนัปอดอกัเสบในผูสู้งอายุติดเตียงท่ีพฒันาขึ้น เป็นรูปแบบท่ีพฒันาใชก้บั
ผูดู้แลผูสู้งอายุติดเตียง และอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น เพื่อช่วยให้ความรู้ และส่ือสาร
โดยใช้ ไลน์แอปพลิเคชั่นร่วมกับการเยี่ยมบา้น หากตอ้งน าไปประยุกต์ใช้ในกลุ่มผูป่้วยติดเตียง
อ่ืนๆ ผูดู้แล หรือ อสม. ท่ีช่วยดูแลควรสามารถส่ือสารทาง ไลน์แอปพลิเคชัน่ และอาจเป็นขอ้จ ากดั
ของการน าไปใช้หากผูดู้แลไม่สามารส่ือสารทาง ไลน์แอปพลิเคชั่น ควรหารูปแบบการให ้
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น มีการติดตามไปท่ีบา้นและใหค้ าแนะน าเป็นระยะ สม ่าเสมอ 
เน่ืองจากจากการศึกษาพบวา่ผูสู้งอายสุ่วนหน่ึงขาดผูดู้แล 
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