
บทที่ 3 
 

วธีิด ำเนินกำรวจัิย 
 
 การวิจยัน้ีเป็นการวิจยัแบบก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research) แบบสองกลุ่ม           
วดัก่อนและหลังการทดลอง (two groups pre and post test design) เพื่อศึกษาผลของการส่งเสริมการ
จดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดต่อความสามารถในการท าหน้าท่ีของร่างกาย และการใช้
บริการสุขภาพในผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังท่ีเขา้รับการรักษาท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลนครพิงค ์
จงัหวดัเชียงใหม่ 
 
ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
 
 ประชำกรทีใ่ช้ในกำรศึกษำ คือ ผูท่ี้ไดรั้บการวนิิจฉยัวา่เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง  
 กลุ่มตัวอย่ำง คือ ผูท่ี้ไดรั้บการวินิจฉัยว่าเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังท่ีมารับบริการท่ีแผนก
ผูป่้วยนอก โรงพยาบาลนครพิงค ์จงัหวดัเชียงใหม่ ก าหนดขนาดกลุ่มตวัอยา่งโดยการก าหนดอ านาจการ
ทดสอบ (power analysis) เท่ากบั .80 มีขนาดอิทธิพล (effect size) เท่ากบั .50 และมีค่านยัส าคญัของการ
ทดสอบเท่ากบั .05 จากการเปิดตารางไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่งทั้งส้ินกลุ่มละ 22 ราย (Burns & Grove, 2005) 
และผูว้ิจยัเพิ่มขนาดกลุ่มตวัอยา่งอีกร้อยละ 20 (Polit & Hungler, 1999) เพื่อป้องกนัการสูญหายของ
กลุ่มตวัอย่าง ได้ขนาดของกลุ่มตวัอย่างทั้งกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง กลุ่มละ 26 ราย โดยก าหนด
คุณสมบติัของกลุ่มตวัอยา่งดงัน้ี 
 1. อายตุั้งแต่ 18 ปีข้ึนไป 
 2. มีความรุนแรงของโรคอยูใ่นระดบั 3-4 ตามเกณฑข์องสมาคมโรคปอดแห่งสหรัฐอเมริกา  
 3. มีการมองเห็นและการไดย้นิปกติ 
 4. สามารถอ่าน เขียน และส่ือสารดว้ยภาษาไทย 
 5. มีการรับรู้และสติสัมปชญัญะดี 
 6. มีท่ีพ  านกัอยูใ่นพื้นท่ีท่ีผูว้จิยัสามารถติดตามเยีย่มบา้นไดโ้ดยห่างจากโรงพยาบาลไม่เกิน 
50 กิโลเมตร และมีโทรศพัทท่ี์สามารถติดต่อได ้
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 7. แพทยเ์ห็นชอบให้เขา้ร่วมโครงการวจิยั 
 8. มีความสมคัรใจและยินดีเขา้ร่วมในการวจิยั โดยเซ็นยนิยอมเขา้ร่วมการวจิยั 
 เม่ือไดก้ลุ่มตวัอยา่งตามคุณสมบติัท่ีก าหนดแลว้ ผูว้ิจยัควบคุมกลุ่มตวัอย่างทั้งสองกลุ่มให้
มีลกัษณะใกลเ้คียงกนัโดยใช้เทคนิคการจบัคู่ (pair matching) เพื่อให้มีลกัษณะใกลเ้คียงกนัในเร่ือง เพศ 
อายุ (แตกต่างกนัไม่เกิน 5 ปี) ค่าดชันีมวลกาย ยาท่ีกลุ่มตวัอยา่งไดรั้บในการรักษา และระดบัความรุนแรง
ของโรคตามเกณฑ์ของสมาคมโรคปอดแห่งสหรัฐอเมริกา เน่ืองจากปัจจยัดงักล่าวมีผลต่อความสามารถใน
การท าหน้าท่ีของร่างกาย และการใช้บริการสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง หลงัจากนั้นใช้
วธีิการสุ่มแบบง่าย (simple random sampling) เพื่อจดัให้เขา้กลุ่มควบคุมหรือกลุ่มทดลอง โดยก าหนดให้
หมายเลข 1 เป็นกลุ่มท่ีไดรั้บการส่งเสริมการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด และหมายเลข 2 
เป็นกลุ่มท่ีไดรั้บการพยาบาลตามปกติ  
 เกณฑ์ในกำรพจิำรณำว่ำกลุ่มตัวอย่ำงไม่สำมำรถเข้ำร่วมกำรวจัิยได้ (exclusion criteria) 
 กลุ่มตวัอยา่งจะถูกพิจารณาใหอ้อกจากการวจิยัเม่ือมีอาการต่าง ๆ ดงัต่อไปน้ี 
 1. มีอาการเจบ็หนา้อกแบบไม่คงท่ี (unstable angina) 
 2. มีอาการก าเริบเฉียบพลนั เช่น หายใจเหน่ือยมากข้ึน ไอมากข้ึน มีเสมหะเพิ่มมากข้ึน 
และเสมหะเปล่ียนสี หรือมีการเจ็บป่วยท่ีต้องเข้ารับการรักษาตวัในโรงพยาบาล เป็นระยะเวลานาน
มากกวา่ 1 สัปดาห์ เน่ืองจากไม่สามารถปฏิบติัตามขั้นตอนท่ีวางแผนไวไ้ด ้
 3. มีค่าความดนัโลหิตขณะหวัใจบีบตวัมากกวา่ 200 มิลลิเมตรปรอท หรือ ความดนัโลหิต
ขณะหวัใจคลายตวัมากกวา่ 110 มิลลิเมตรปรอท 
 เกณฑ์ในกำรยุติกำรเข้ำร่วมกำรวจัิยของกลุ่มตัวอย่ำง 

1. เสียชีวติระหวา่งการวิจยั 
2. ไม่สามารถติดต่อกลุ่มตวัอยา่งทางโทรศพัทไ์ด ้มากกวา่ 2 คร้ัง 

 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวจัิย 
  
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัมี 2 ประเภท ไดแ้ก่ 
 1. เคร่ืองมือท่ีใชด้ าเนินการวจิยั ประกอบดว้ย 
  1.1 แผนการส่งเสริมการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดซ่ึงผูว้ิจยัพฒันา
จากแนวคิดการจัดการตนเองของแคนเฟอร์ (Kanfer,1980) โดยมีขั้นตอนของการจดัการตนเอง คือ         
1) การก ากบัติดตามตนเอง 2) การประเมินตนเอง และ 3) การให้แรงเสริมตนเอง โดยแผนการส่งเสริม
การจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดมี 2 ระยะ คือ ระยะการด าเนินการส่งเสริมการจดัการ
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ตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด ประกอบด้วย ขั้นตอนการให้ความรู้และฝึกทักษะการปฏิบัติ       
การจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด และขั้นตอนการด าเนินการปฏิบติัการจดัการตนเองใน
การฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดและก ากับติดตามตนเอง และระยะการติดตามประเมินผล โดยเวน้ช่วง
ระยะเวลา 8 สัปดาห์เพื่อให้กลุ่มตวัอย่างมีการกระตุ้นตนเอง เสริมแรงตนเอง และปฏิบติัการจดัการ
ตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดดว้ยตนเองอยา่งต่อเน่ือง จากนั้นมีการประเมินผลในสัปดาห์ท่ี 14  
  1.2 คู่มือการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดส าหรับผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังท่ีผูว้ิจยัพฒันา
ข้ึนจากแนวคิดของสมาคมฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดและหัวใจประเทศสหรัฐอเมริกา (AACVPR, 1998) และ
การทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง เน้ือหาประกอบดว้ย ความรู้เก่ียวกบัโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง อาการของ
โรคและภาวะแทรกซ้อนท่ีอาจเกิดข้ึน การปฏิบติัตวัเพื่อควบคุมอาการหายใจล าบาก การออกก าลงักาย 
การบริหารการหายใจ การใชย้า วิธีการใช้ยาพ่นขยายหลอดลม การรับประทานอาหาร เทคนิคการสงวน
พลงังาน และการฝึกการผอ่นคลาย 
  1.3 แบบบันทึกการติดตามตนเองประจ าวนัของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังซ่ึง
ผูว้ิจยัพฒันาข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง ใช้ส าหรับบนัทึกการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพปอดของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังในแต่ละวนั เพื่อให้ผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังมีการ
ก ากบัติดตามการปฏิบติัของตนเอง และใชป้ระกอบการตั้งเป้าหมาย และประเมินผลการปฏิบติั 
 2. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการรวบรวมขอ้มูล ประกอบดว้ย 
  2.1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล ประกอบดว้ย เพศ อายุ น ้ าหนกั ส่วนสูง ค่าดชันี
มวลกาย ศาสนา สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ของครอบครัวเฉล่ียต่อเดือน ข้อมูล
เก่ียวกบัความเจ็บป่วย และการรักษาท่ีไดรั้บ 
  2.2 แบบบนัทึกขอ้มูลเก่ียวกบัการทดสอบการเดินบนทางราบใน 6 นาที ซ่ึงประกอบดว้ย 
รหัสกลุ่มตวัอยา่ง เพศ อายุ สัญญาณชีพก่อนและหลงัการทดสอบ ระยะทางท่ีเดินไดภ้ายในเวลา 6 นาที 
สาเหตุของการหยุดเดิน อาการแสดงท่ีผิดปกติระหว่างการทดสอบ และระดบัคะแนนการรับรู้อาการ
หายใจเหน่ือยหอบ 
  2.3 แบบบนัทึกจ านวนคร้ังของการใช้บริการสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง 
เป็นแบบบนัทึกจ านวนคร้ังของการเขา้รับการรักษาท่ีแผนกผูป่้วยใน และจ านวนคร้ังของการเขา้รับการรักษา
ท่ีแผนกผูป่้วยนอกหรือแผนกฉุกเฉินก่อนวนันดั ซ่ึงผูว้ิจยัพฒันาข้ึนประกอบดว้ยขอ้มูลของผูป่้วยดงัน้ี 
รหสักลุ่มตวัอยา่ง วนั เดือนปี เวลา ท่ีผูป่้วยเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาล การวินิจฉยัโรค และการรักษา
ท่ีไดรั้บ  
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กำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือ 
 
 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือประกอบด้วย การตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา 
(content validity) และการหาความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือ (reliability) ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 
 1. กำรตรวจสอบควำมตรงตำมเนื้อหำ (content validity) 
  แผนการส่งเสริมส่งเสริมการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด คู่มือการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพปอดส าหรับผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง แบบบนัทึกการติดตามตนเองประจ าวนัของผูท่ี้
เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง แบบบนัทึกขอ้มูลเก่ียวกบัการเดินบนทางราบใน 6 นาที และแบบบนัทึก
จ านวนคร้ังของการใช้บริการสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง ผูว้ิจยัได้น าไปตรวจสอบ   
หาความตรงของเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวุฒิจ านวน 5 ท่าน ประกอบดว้ย แพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญดา้นระบบ
ทางเดินหายใจ 1 ท่าน อาจารยพ์ยาบาล 1 ท่าน และผูป้ฏิบติัการพยาบาลขั้นสูงเก่ียวกับการดูแลผูป่้วย     
โรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง 3 ท่าน ภายหลังได้รับข้อเสนอแนะจากผูท้รงคุณวุฒิ  ผูว้ิจยัน าข้อคิดเห็นและ
ข้อเสนอแนะมาปรับปรุงแก้ไข แล้วน าไปทดลองใช้กับผูท่ี้ เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังท่ีมีลักษณะ
คลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอย่างจ านวน 3 ราย เพื่อประเมินความเขา้ใจในเน้ือหา และความเป็นไปไดใ้นทาง
ปฏิบติัของวธีิการก่อนน าไปใชจ้ริง 
 2. กำรหำควำมเช่ือมั่นของเคร่ืองมือ (reliability) 
  แบบบนัทึกขอ้มูลเก่ียวกบัการเดินบนทางราบใน 6 นาที และแบบบนัทึกจ านวนคร้ัง
ของการใช้บริการสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง ผูว้ิจยัน าไปหาความเช่ือมัน่ของการประเมิน
โดยการหาค่าความเท่ียงของการประเมิน (inter-rater reliability) ระหว่างผูว้ิจยักบัผูป้ฏิบติัการพยาบาล
ขั้นสูงเก่ียวกบัการดูแลผูป่้วยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง โดยท าการประเมินผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังท่ีมี
ลกัษณะคลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่ง จ านวน 10 ราย และน าผลการประเมินมาเปรียบเทียบกนั ไดค้่าความ
เช่ือมัน่ของการประเมินเท่ากบั 1  
 
กำรพทิกัษ์สิทธ์ิของกลุ่มตัวอย่ำง 
 
 การวจิยัคร้ังน้ี ผูว้ิจยัมีการพิทกัษสิ์ทธ์ิของกลุ่มตวัอยา่งโดยท าหนงัสือขอรับการพิจารณารับรอง
เชิงจริยธรรมการวิจยั จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ และ
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั โรงพยาบาลนครพิงค์ จงัหวดัเชียงใหม่ เม่ือผ่านการอนุมติัแลว้ ผูว้ิจยั
พิทกัษสิ์ทธ์ิกลุ่มตวัอยา่งโดยช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการวิจยั ขั้นตอนการรวบรวมขอ้มูล ระยะเวลา และ
ความปลอดภยัของการเขา้ร่วมโครงการวิจยัให้กลุ่มตวัอยา่งทราบ และอธิบายให้กลุ่มตวัอย่างเขา้ใจถึง
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สิทธิในการตอบรับหรือปฏิเสธการเขา้ร่วมการวิจยั ซ่ึงไม่มีผลกระทบใด ๆ ต่อการบริการพยาบาลหรือ
การรักษาท่ีจะไดรั้บ ในระหวา่งการด าเนินการวิจยัหากเกิดอาการหรือเหตุการณ์ท่ีไม่คาดคิด เช่น อาการ
หายใจล าบากเฉียบพลนั ผูว้ิจยัจะยุติการเก็บขอ้มูล และให้การช่วยเหลือในระยะฉุกเฉิน จนกว่าจะพน้
ภาวะวิกฤต และจะมีการส่งต่อผูป่้วยเพื่อให้ไดรั้บการรักษา และการดูแลจากแพทย ์ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการ
วิจยัจะเก็บไวเ้ป็นความลบั การน าขอ้มูลไปอภิปรายผลหรือเผยแพร่จะท าในภาพรวมของผลการวิจยั 
เพื่อประโยชน์ทางการศึกษาเท่านั้น กลุ่มตวัอย่างสามารถขอถอนตวัจากการวิจยัได้โดยไม่ต้องช้ีแจง
เหตุผล และไม่มีผลกระทบใด ๆ ต่อการรักษาท่ีได้รับ เม่ือกลุ่มตัวอย่างยินดีเข้าร่วมการวิจยั ผูว้ิจ ัย        
ขอความร่วมมือให้กลุ่มตวัอยา่งเซ็นยินยอมในการเขา้ร่วมวจิยั และด าเนินการรวบรวมขอ้มูล  
 
กำรรวบรวมข้อมูล 
 
 การวจิยัคร้ังน้ีผูว้จิยัด าเนินการรวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเอง โดยด าเนินการตามขั้นตอนดงัน้ี 
 1. ผูว้ิจยัน าหนังสือจากคณบดี คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ เสนอต่อ
ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลนครพิงค์ จงัหวดัเชียงใหม่ เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการวิจยั และขออนุญาต
ด าเนินการวจิยั 
 2. เม่ือได้รับหนังสืออนุมัติจากผู ้อ  านวยการโรงพยาบาลนครพิงค์ จังหวดัเชียงใหม่      
แล้ว ผูว้ิจยัเข้าพบรองผูอ้  านวยการกลุ่มการพยาบาล หัวหน้างานพยาบาลแผนกผูป่้วยนอก เพื่อช้ีแจง
วตัถุประสงคข์องการวจิยั ขั้นตอนการรวบรวมขอ้มูล และขอความร่วมมือในการท าวจิยั 
 3. ผูว้ิจยัท าการส ารวจรายช่ือผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังจากแฟ้มประวติัผูป่้วยท่ีมารับ
การตรวจรักษาท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลนครพิงค์ จงัหวดัเชียงใหม่ จากนั้นท าการคดัเลือกกลุ่ม
ตวัอยา่งตามคุณสมบติัท่ีก าหนดไว ้และสุ่มกลุ่มตวัอยา่งเขา้กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง 
 4. ผูว้จิยัด าเนินการรวบรวมขอ้มูลในกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง ตามขั้นตอนดงัน้ี 
  4.1 กลุ่มควบคุม  
   4.1.1 สัปดาห์ท่ี 1 ผูว้จิยัพบกลุ่มตวัอยา่งท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลนครพิงค ์
จงัหวดัเชียงใหม่ เพื่อแนะน าตนเอง ช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการวจิยั และการพิทกัษสิ์ทธ์ิ จากนั้นรวบรวม
ขอ้มูลส่วนบุคคลโดยใช้แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ประเมินความพร้อมของกลุ่มตวัอย่างโดย
ประเมินสัญญาณชีพ และอาการเหน่ือยหอบของกลุ่มตวัอยา่ง และบนัทึกไวเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐาน จากนั้น
ประเมินความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกายโดยการทดสอบความสามารถในการเดินบนทางราบ
ในเวลา 6 นาที และรวบรวมข้อมูลเก่ียวกับการใช้บริการสุขภาพในช่วง 2 เดือนท่ีผ่านมาโดยการ
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สัมภาษณ์กลุ่มตวัอยา่ง และทบทวนเวชระเบียน และนดัหมายการพบคร้ังต่อไป ใชเ้วลาประมาณ 45 ถึง 
60 นาที หลงัจากนั้นกลุ่มตวัอยา่งจะไดรั้บการพยาบาลตามปกติ 
   4.2.2 สัปดาห์ท่ี 14 ใช้เวลาประมาณ 45 นาที กรณีท่ีกลุ่มตวัอย่างมารับการตรวจ
ตามนัดท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลนครพิงค์ ประเมินความพร้อมของกลุ่มตวัอย่างโดยประเมิน
สัญญาณชีพ และอาการเหน่ือยหอบของกลุ่มตวัอย่าง และบนัทึกไวเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐาน จากนั้นผูว้ิจยั
ประเมินความสามารถในการเดินบนทางราบในเวลา 6 นาทีท่ีโรงพยาบาล และรวบรวมขอ้มูลการใช้
บริการสุขภาพในช่วง 2 เดือนท่ีผา่นมาโดยการสัมภาษณ์และทบทวนเวชระเบียน ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ียงั
ไม่ครบก าหนดนดั ผูว้ิจยัพบกลุ่มตวัอย่างท่ีบา้นเพื่อประเมินความพร้อมของกลุ่มตวัอย่างโดยประเมิน
สัญญาณชีพ และอาการเหน่ือยหอบของกลุ่มตวัอย่าง และประเมินความสามารถในการเดินบนทางราบ
ในเวลา 6 นาที รวมทั้งรวบรวมขอ้มูลการใช้บริการสุขภาพในช่วง 2 เดือนท่ีผ่านมาโดยการสัมภาษณ์
และทบทวนเวชระเบียน และกล่าวขอบคุณกลุ่มตวัอย่างท่ีให้ความร่วมมือพร้อมแจง้ส้ินสุดการวิจยั 
ผูว้ิจยัมอบคู่มือการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด และให้การส่งเสริมการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ
ปอดตามความตอ้งการของกลุ่มตวัอย่างแต่ละราย โดยหลังการทดลองมีกลุ่มตวัอย่างจ านวน 24 ราย
สมัครใจรับการส่งเสริมการจัดการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดพร้อมทั้ งคู่ มือการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพปอด และมีกลุ่มตวัอย่างจ านวน 1 ราย สมคัรใจรับเฉพาะคู่มือการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด 
เน่ืองจากตอ้งเดินทางไปต่างจงัหวดั 
  4.2 กลุ่มทดลอง 
   ผูว้ิจยัด าเนินการส่งเสริมการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดแก่กลุ่ม
ตวัอยา่งเป็นรายบุคคล โดยแต่ละรายใชเ้วลาทั้งหมด 14 สัปดาห์ ดงัน้ี 
   4.2.1 สัปดาห์ท่ี 1 คร้ังท่ี 1 ใชเ้วลาประมาณ 45 ถึง 60 นาที  
    ผูว้ิจยัพบกลุ่มตวัอยา่งท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลนครพิงค ์จงัหวดัเชียงใหม่ 
และด าเนินกิจกรรมตามล าดบั ดงัน้ี 
    1) สร้างสัมพนัธภาพโดยผูว้จิยักล่าวทกัทาย แนะน าตวัเอง ช้ีแจงรายละเอียด
ของแผนการส่งเสริมการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด และการท ากิจกรรมทั้งหมดเพื่อให้
กลุ่มตวัอยา่งเตรียมพร้อมในการเขา้ร่วมกิจกรรม พร้อมทั้งใหก้ลุ่มตวัอยา่งแนะน าตนเอง 
    2) รวบรวมขอ้มูลส่วนบุคคลโดยใชแ้บบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล 
    3) ประเมินความพร้อมของกลุ่มตวัอย่างโดยประเมินสัญญาณชีพ และ
อาการเหน่ือยหอบของกลุ่มตวัอยา่ง และบนัทึกไวเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐาน 
    4) ประเมินความสามารถในการท าหน้าท่ีของร่างกายโดยการทดสอบ
ความสามารถในการเดินบนทางราบในเวลา 6 นาที และรวบรวมขอ้มูลเก่ียวกบัการใช้บริการสุขภาพ
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ในช่วง 2 เดือนท่ีผา่นมาจากการสัมภาษณ์และทบทวนเวชระเบียน แลว้บนัทึกขอ้มูลท่ีไดใ้นแบบบนัทึก
จ านวนคร้ังของการใชบ้ริการสุขภาพของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง  
    5) ผูว้ิจยักล่าวสรุปกิจกรรม พร้อมทั้งนัดหมายวนัเวลาในการพบคร้ัง
ต่อไปท่ีบา้นของกลุ่มตวัอยา่ง  
   4.2.2 สัปดาห์ท่ี 1 คร้ังท่ี 2 ใชเ้วลาประมาณ 60 นาที 
    ผูว้จิยัพบกลุ่มตวัอยา่งท่ีบา้น และด าเนินกิจกรรมตามล าดบั ดงัน้ี 
    1) ผูว้ิจยักล่าวทกัทาย พูดคุยทัว่ไป ช้ีแจงการท ากิจกรรม ประเมินความ
พร้อมทางดา้นร่างกายและอารมณ์ของกลุ่มตวัอย่าง โดยการวดัสัญญาณชีพ สังเกตสีหน้า ท่าทาง และ
การพดูก่อนเร่ิมกิจกรรม พร้อมทั้งแกไ้ขปัญหาท่ีพบ 
    2) ให้ความรู้แก่กลุ่มตัวอย่างเร่ืองโรคปอดอุดกั้ นเร้ือรัง ความหมาย 
สาเหตุ อาการและอาการแสดง ภาวะแทรกซ้อน การรักษา การใช้ยาพ่นขยายหลอดลม การใชอ้อกซิเจน 
การไออยา่งมีประสิทธิภาพ เทคนิคการสงวนพลงังาน และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด 
    3) ฝึกกิจกรรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด ดงัน้ี 
     (1) การฝึกทักษะการบริหารการหายใจแบบเป่าปาก (pursed-lip 
breathing) และฝึกการไออยา่งมีประสิทธิภาพ 
     (2) การฝึกออกก าลังกาย ซ่ึงเป็นการออกก าลงักายโดยใช้กล้ามเน้ือ
ไหล่และแขน และการออกก าลงักลา้มเน้ือส่วนล่างโดยการเดิน 
     (3) ฝึกเทคนิคการผอ่นคลาย เช่น การฝึกสมาธิ การก าหนดลมหายใจ 
การฟังเพลง หรือการท างานอดิเรก 
      ผูว้ิจยัสังเกตและประเมินการท ากิจกรรมของกลุ่มตวัอยา่ง พร้อม
ทั้งใหค้  าแนะน า และใหข้อ้เสนอแนะในกรณีท่ีพบวา่กลุ่มตวัอยา่งปฏิบติัไม่ถูกตอ้ง 
    4) เปิดโอกาสให้กลุ่มตัวอย่างซักถามปัญหาเก่ียวกับการฝึกปฏิบัติ 
ร่วมกนัแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดข้ึน และให้ก าลงัใจขณะกลุ่มตวัอยา่งฝึกปฏิบติัการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด และ
กล่าวชมเชยเม่ือฝึกไดส้ าเร็จ พร้อมทั้งพูดชกัจูงให้มีความเช่ือมัน่ในความสามารถของตนท่ีจะปฏิบติัการ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดต่อไป และกระตุน้ให้กลุ่มตวัอยา่งมีการเสริมแรงตนเองเพื่อให้มีการปฏิบติัอย่าง
ต่อเน่ือง 
    5) ผูว้ิจยักล่าวสรุปกิจกรรม พร้อมทั้งแจกคู่มือการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด
ส าหรับผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง และนดัหมายการพบกนัคร้ังต่อไปท่ีบา้นของกลุ่มทดลอง 
   4.2.3 สัปดาห์ท่ี 1 คร้ังท่ี 3 ใชเ้วลาประมาณ 45 ถึง 60 นาที 
    ผูว้จิยัพบกลุ่มตวัอยา่งท่ีบา้น และด าเนินกิจกรรมตามล าดบั ดงัน้ี 
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    1) ผูว้ิจยักล่าวทกัทาย พูดคุยทัว่ไป ช้ีแจงการท ากิจกรรม ประเมินความ
พร้อมทางดา้นร่างกายและอารมณ์ของกลุ่มตวัอย่าง โดยการวดัสัญญาณชีพ สังเกตสีหน้า ท่าทาง และ
การพดู ก่อนเร่ิมกิจกรรม พร้อมทั้งแกไ้ขปัญหาท่ีพบ 
    2) ทบทวนความรู้เก่ียวกบัโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังและการฝึกปฏิบติัการ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด และผูว้ิจยัให้ค  าแนะน าเพิ่มเติมในกรณีท่ีกลุ่มตวัอย่างไม่เข้าใจหรือหลงลืม
ขั้นตอนการปฏิบติั 
    3) ให้ข้อมูลเก่ียวกับวิธีการจดัการตนเองเพื่อให้กลุ่มตวัอย่างสามารถ
น าไปปฏิบติัการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด ซ่ึงประกอบดว้ย 3 ขั้นตอน คือ 
     (1) การก ากับติดตามตนเอง โดยการบนัทึกเก่ียวกับการปฏิบติัการ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดของตนเองในแบบบนัทึกการติดตามตนเอง รวมถึงวิธีการจดัการกบัพฤติกรรมท่ี
ลม้เหลวหรือประสบความส าเร็จของตนเอง 
     (2) การประเมินตนเอง โดยให้กลุ่มตวัอย่างมีการตั้งเป้าหมายระยะ
สั้นในการปฏิบติัการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด ซ่ึงมีความเป็นไปได ้ไม่ยากเกินไป และเหมาะสมส าหรับ
กลุ่มตวัอยา่งแต่ละราย จากนั้นให้ประเมินผลลพัธ์การปฏิบติัโดยเปรียบเทียบเป้าหมายท่ีตั้งไวก้บัขอ้มูล
ท่ีไดจ้ากการบนัทึกติดตามตนเอง 
     (3) การให้แรงเสริมตนเอง โดยแนะน าให้กลุ่มตัวอย่างมีการให้
รางวลัแก่ตนเองเม่ือมีการปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายท่ีตั้งไว ้เช่นการให้รางวลัตนเองโดยการยินดีกบัตนเอง
หรือภาคภูมิใจในความส าเร็จท่ีสามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมาย หรือการซ้ือของท่ีตนเองอยากไดเ้พื่อเป็น
ของขวญัใหต้นเอง 
    4) ฝึกการบันทึกการปฏิบัติการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดในแบบบันทึก        
การติดตามตนเองประจ าวนัของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง เพื่อให้กลุ่มตวัอย่างมีการก ากบัติดตาม
ตนเองอยา่งสม ่าเสมอ 
    5) เปิดโอกาสให้กลุ่มตัวอย่างซักถามปัญหาเก่ียวกับการบันทึกการ
ปฏิบติัการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดในแบบบนัทึกการติดตามตนเองประจ าวนัของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้น
เร้ือรัง ร่วมกันแก้ไขปัญหาท่ีเกิดข้ึน ให้ก าลังใจขณะกลุ่มตวัอย่างฝึกการบันทึกในแบบบนัทึกการ
ติดตามตนเองประจ าวนัของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง และกล่าวชมเชยเม่ือปฏิบติัไดถู้กตอ้ง พร้อม
ทั้งพูดชกัจูงให้มีความเช่ือมัน่ในความสามารถของตนท่ีจะปฏิบติัต่อไป และ กระตุน้ให้กลุ่มตวัอยา่งมี
การเสริมแรงตนเองเพื่อใหมี้ก าลงัใจและมีการปฏิบติัอยา่งต่อเน่ือง 
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    6) ผูว้ิจยัและกลุ่มตัวอย่างร่วมกันก าหนดเป้าหมายในการปฏิบัติการ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดส าหรับวนัต่อไป ซ่ึงเป็นเป้าหมายท่ีมีความเป็นไปได้ ไม่ยากเกินไป และ
เหมาะสมส าหรับกลุ่มตวัอยา่งแต่ละราย 
    7) ผูว้ิจยักล่าวสรุปกิจกรรม พร้อมทั้งแจกแบบบนัทึกการติดตามตนเอง
ประจ าวนัของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง และนดัหมายการพบกนัคร้ังต่อไปท่ีบา้นของกลุ่มตวัอยา่ง 
   2.4.4 สัปดาห์ท่ี 1 คร้ังท่ี 4 ใชเ้วลาประมาณ 30 ถึง 45 นาที 
    ผูว้จิยัพบกลุ่มตวัอยา่งท่ีบา้น และด าเนินกิจกรรมตามล าดบั ดงัน้ี 
    1) ผูว้ิจยักล่าวทกัทาย พูดคุยทัว่ไป ช้ีแจงการท ากิจกรรม ประเมินความ
พร้อมทางดา้นร่างกายและอารมณ์ของกลุ่มตวัอย่าง โดยการวดัสัญญาณชีพ สังเกตสีหน้า ท่าทาง และ
การพดูก่อนเร่ิมกิจกรรม พร้อมทั้งแกไ้ขปัญหาท่ีพบ 
    2) ให้กลุ่มตวัอยา่งทบทวนความรู้เก่ียวกบัโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง และการ
ฝึกปฏิบติัการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด และผูว้ิจยัให้ค  าแนะน าเพิ่มเติมในกรณีท่ีกลุ่ม
ตวัอยา่งไม่เขา้ใจหรือหลงลืมขั้นตอนการปฏิบติั 
    3) ผูว้ิจยัตรวจสอบความถูกต้องของการบันทึกการติดตามตนเองของ
กลุ่มตวัอยา่งในแบบบนัทึกการติดตามตนเองประจ าวนัของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง 
    4) ผูว้ิจยัและกลุ่มตวัอยา่งร่วมกนัประเมินผลการปฏิบติัการจดัการตนเอง
ในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดโดยเปรียบเทียบเป้าหมายท่ีได้ตั้งไวก้บัขอ้มูลจากการบนัทึกการติดตาม
ตนเอง ถา้กลุ่มตวัอยา่งสามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายท่ีตั้งไว ้ผูว้ิจยัพูดให้ก าลงัใจ และให้การเสริมแรง
เพื่อให้เกิดการปฏิบติัอยา่งต่อเน่ืองต่อไป แต่หากกลุ่มตวัอยา่งไม่สามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายท่ีตั้งไว ้
ผูว้จิยัและกลุ่มตวัอยา่งร่วมกนัแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดข้ึน 
    5) เปิดโอกาสให้กลุ่มตัวอย่างซักถามปัญหาเก่ียวกับการปฏิบัติการ
จดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด ร่วมกนัแก้ไขปัญหาท่ีเกิดข้ึน พร้อมทั้งให้ค  าแนะน าและ
ขอ้เสนอแนะในการปฏิบติั และให้ก าลังใจกลุ่มตวัอย่างในการปฏิบติัการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพปอด กล่าวชมเชยเม่ือสามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายท่ีตั้งไว ้พร้อมทั้งพูดชักจูงให้มีความ
เช่ือมัน่ในความสามารถของตนท่ีจะปฏิบติัต่อไป และกระตุน้ให้กลุ่มตวัอย่างมีการเสริมแรงตนเอง
เพื่อใหมี้การปฏิบติัอยา่งต่อเน่ือง 
    6) ผูว้ิจยัและกลุ่มตัวอย่างร่วมกันก าหนดเป้าหมายในการปฏิบัติการ
จดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดส าหรับวนัต่อไป ซ่ึงเป็นเป้าหมายท่ีมีความเป็นไปได ้ไม่ยาก
เกินไป และเหมาะสมส าหรับกลุ่มตวัอยา่งแต่ละราย 
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    7) ผูว้ิจยักล่าวสรุปกิจกรรมพร้อมทั้งนดัหมายการติดตามเยี่ยมคร้ังต่อไป
ทางโทรศพัท ์
   4.2.5 สัปดาห์ท่ี 2, 3, 4 และ 5 
    ผูว้ิจยัติดตามเยี่ยมกลุ่มตวัอย่างเป็นรายบุคคลทางโทรศพัท์ สัปดาห์ละ          
1 คร้ัง เพื่อร่วมกนัประเมินผลการปฏิบติัการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดโดยเปรียบเทียบ
เป้าหมายท่ีได้ตั้งไวก้บัขอ้มูลจากการบนัทึกการติดตามตนเอง ถ้ากลุ่มตวัอย่างสามารถปฏิบติัได้ตาม
เป้าหมายท่ีตั้งไว ้ผูว้ิจยัพูดให้ก าลงัใจ และกระตุน้ให้กลุ่มตวัอย่างมีการเสริมแรงตนเองเพื่อให้มีการ
ปฏิบัติการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดอย่างต่อเน่ืองต่อไป แต่หากกลุ่มตัวอย่างไม่
สามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายท่ีตั้งไว ้ผูว้ิจยัและกลุ่มตวัอยา่งร่วมกนัสนทนาเพื่อแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดข้ึน 
รวมทั้งให้ค  าปรึกษาตามความตอ้งการของกลุ่มตวัอย่าง ติดตามการบนัทึกการติดตามตนเอง และหาก
กลุ่มตวัอยา่งมีค าถามหรือขอ้สงสัยสามารถขอค าปรึกษาจากผูว้ิจยัไดโ้ดยทางโทรศพัท ์
   4.2.6 สัปดาห์ท่ี 6 ใชเ้วลาประมาณ 45 ถึง 60 นาที 
    ผูว้จิยัติดตามเยีย่มกลุ่มตวัอยา่งท่ีบา้น และด าเนินกิจกรรมตามล าดบั ดงัน้ี 
    1) ผูว้ิจยักล่าวทกัทาย พูดคุยทัว่ไป ช้ีแจงกิจกรรม ประเมินความพร้อม
ทางดา้นร่างกายและอารมณ์ของกลุ่มตวัอย่าง ตรวจสอบการบนัทึกการติดตามตนเองของกลุ่มตวัอย่าง
ในแบบบนัทึกการติดตามตนเองประจ าวนัของผูท่ี้เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง 
    2) ผูว้ิจยัและกลุ่มตวัอยา่งร่วมกนัประเมินผลการปฏิบติัการจดัการตนเอง
ในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดโดยเปรียบเทียบเป้าหมายท่ีได้ตั้งไวก้บัขอ้มูลจากการบนัทึกการติดตาม
ตนเอง ถา้กลุ่มตวัอยา่งสามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมายท่ีตั้งไว ้ผูว้ิจยัพูดให้ก าลงัใจ และให้การเสริมแรง
เพื่อให้เกิดการปฏิบติัอยา่งต่อเน่ืองต่อไป แต่ในกรณีท่ีกลุ่มตวัอยา่งไม่สามารถปฏิบติัไดต้ามเป้าหมาย
ท่ีตั้งไว ้ผูว้จิยัและกลุ่มตวัอยา่งร่วมกนัแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดข้ึน 
    3) เปิดโอกาสให้กลุ่มตัวอย่างซักถามปัญหาเก่ียวกับการปฏิบัติการ
จดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอด ร่วมกนัแก้ไขปัญหาท่ีเกิดข้ึนพร้อมทั้งให้ค  าแนะน าและ
ขอ้เสนอแนะในการปฏิบติั และให้ก าลังใจกลุ่มตวัอย่างในการปฏิบติัการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพปอด กล่าวชมเชยเม่ือสามารถปฏิบัติได้ตามเป้าหมายท่ีตั้ งไว ้พร้อมทั้ งกระตุ้นให้กลุ่ม
ตวัอยา่งมีการเสริมแรงตนเองเพื่อใหมี้การปฏิบติัอยา่งต่อเน่ืองต่อไป 
    4) ผูว้ิจยัสรุปผลการประเมินการปฏิบติัการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพปอดของกลุ่มตวัอยา่ง และกล่าวสรุปกิจกรรมพร้อมทั้งนดัหมายการติดตามเยีย่มคร้ังต่อไป 
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    ในระหว่างท่ีกลุ่มตัวอย่างมีการปฏิบัติการจัดการตนเองในการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพปอดดว้ยตนเองท่ีบา้น มีญาติของกลุ่มตวัอย่างจ านวน 3 ราย โทรแจง้ผูว้ิจยัว่ากลุ่มตวัอย่าง
เขา้รับการรักษาท่ีแผนกฉุกเฉินดว้ยอาการหายใจเหน่ือยหอบหลงัไดรั้บการรักษาอาการดีข้ึนจึงไดก้ลบับา้น 
   4.27 สัปดาห์ท่ี 14 ใชเ้วลาประมาณ 30 ถึง 45 นาที 
    ผูว้ิจยัพบกลุ่มตวัอยา่งท่ีบา้นหรือท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลนครพิงค ์
จงัหวดัเชียงใหม่ ในกรณีท่ีกลุ่มตวัอยา่งมาตรวจตามนดั เพื่อประเมินความพร้อมของกลุ่มตวัอย่างโดย
ประเมินสัญญาณชีพ และอาการเหน่ือยหอบของกลุ่มตวัอยา่ง และบนัทึกไวเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐาน จากนั้น
ประเมินความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกายโดยการทดสอบความสามารถในการเดินบนทางราบ
ในเวลา 6 นาที และรวบรวมขอ้มูลการใช้บริการสุขภาพในช่วง 2 เดือนท่ีผ่านมาจากการสัมภาษณ์ และ
ทบทวนเวชระเบียน กล่าวขอบคุณกลุ่มตวัอย่างท่ีให้ความร่วมมือ และแนะน าให้กลุ่มตวัอย่างมีการ
ปฏิบติัการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดอยา่งต่อเน่ือง พร้อมแจง้ส้ินสุดการวิจยั จากนั้นน า
ขอ้มูลท่ีไดจ้ากกลุ่มตวัอยา่งทั้ง 2 กลุ่มมาวเิคราะห์ขอ้มูลทางสถิติต่อไป 
 
กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 
 ผูว้ิจยัวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป โดยมีรายละเอียดในการ
วเิคราะห์ขอ้มูลดงัน้ี 
 1. ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง น ามาวเิคราะห์ดว้ยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ 
หาค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
 2. เปรียบเทียบข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่างระหว่างกลุ่มควบคุมกบักลุ่มทดลอง 
โดยใชส้ถิติทดสอบไคสแควร์ (Chi-square test) และสถิติทดสอบฟิชเชอร์ (Fisher’s exact test)  
 3. เปรียบเทียบคะแนนความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกาย ระหวา่งกลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บ
การพยาบาลตามปกติ กบักลุ่มทดลองท่ีไดรั้บการส่งเสริมการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดโดย
การทดสอบการกระจายของข้อมูลด้วยสถิติ Kolmogorov-Smirnov one sample test พบว่าข้อมูลมีการ
แจกแจงไม่เป็นโคง้ปกติ ดงันั้นจึงเปรียบเทียบคะแนนความสามารถในการท าหน้าท่ีของร่างกายด้วย
สถิติทดสอบแมนน์วทินียย์ ู(Mann Whitney U-test)  
 4. เปรียบเทียบคะแนนความสามารถในการท าหน้าท่ีของร่างกาย ระหว่างก่อนและหลงั
ไดรั้บการส่งเสริมการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดของกลุ่มทดลอง โดยการทดสอบการ
กระจายของข้อมูลด้วยสถิติ Kolmogorov-Smirnov one sample test พบว่า ข้อมูลมีการแจกแจงไม่เป็น
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โคง้ปกติ ดงันั้นจึงเปรียบเทียบคะแนนความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกาย ดว้ยสถิติทดสอบ   
วลิคอกซนั แมช แพร์ ไซจน์ แรงค ์(Wilcoxon matched pairs signed-rank test)  
 5. เปรียบเทียบจ านวนคร้ังของการใช้บริการสุขภาพ ระหว่างกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการ
พยาบาลตามปกติ กบักลุ่มทดลองท่ีไดรั้บการส่งเสริมการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดโดย
การทดสอบการกระจายของข้อมูลด้วยสถิติ Kolmogorov-Smirnov one sample test พบว่าข้อมูลมีการ
แจกแจงไม่เป็นโคง้ปกติ จึงเปรียบเทียบจ านวนคร้ังของการใช้บริการสุขภาพด้วยสถิติทดสอบแมนน์
วทินียย์ ู(Mann Whitney U-test)  
 6. เปรียบเทียบจ านวนคร้ังของการใช้บริการสุขภาพ ระหว่างก่อนและหลังได้รับ   
การส่งเสริมการจดัการตนเองในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพปอดโดยการทดสอบการกระจายของขอ้มูลดว้ยสถิติ 
Kolmogorov-Smirnov one sample test พบว่าขอ้มูลมีการแจกแจงไม่เป็นโคง้ปกติ ดงันั้นจึงเปรียบเทียบ
จ านวนคร้ังของการใช้บริการสุขภาพด้วยสถิติทดสอบวิลคอกซัน แมช แพร์ ไซจน์ แรงค์ (Wilcoxon 
matched pairs signed-rank test)  
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