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บทคดัย่อ 
 
 โรคปอดอุดกั้นเร้ือรังเป็นโรคท่ีพบบ่อยในผูสู้งอายุและส่งผลท าให้มีอาการหายใจล าบาก
ความสามารถในการท าหนา้ท่ีของร่างกายลดลง และอตัราการกลบัเขา้รักษาซ ้ าเพิ่มข้ึน การศึกษาเชิง
ปฏิบติัการน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลของการใช้แนวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการ
วางแผนจ าหน่ายในผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง โดยใชรู้ปแบบการน าแนวปฏิบติัทางคลินิก
ไปใช้ของสมาคมพยาบาลออนทาริโอ (RNAO, 2012)  เป็นแนวทางในการศึกษา กลุ่มตวัอย่าง
ประกอบด้วยทีมสุขภาพท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลบ้านโฮ่ง จงัหวดัล าพูน จ านวน 35 คน และ
ผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง จ  านวน 15 คน ท่ีเขา้พกัรักษาตวัในโรงพยาบาล ระหวา่งเดือน
กันยายน ถึงพฤศจิกายน 2556 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษาประกอบด้วย แนวปฏิบัติทางคลินิก
ส าหรับการวางแผนจ าหน่ายในผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง แบบวดัอาการหายใจล าบาก 
แบบบนัทึกระยะทางท่ีสามารถเดินบนพื้นราบในเวลา 6 นาที และแบบสัมภาษณ์ความพึงพอใจของ
ผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังและทีมสุขภาพ ขอ้มูลความพึงพอใจวเิคราะห์ดว้ยสถิติพรรณนา 
ขอ้มูลสัดส่วนผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังท่ีมีอาการหายใจล าบาก และความสามารถในการ
ท าหน้าท่ีของร่างกายในระดับต่างๆ ระหว่างกลุ่มใช้และกลุ่มไม่ใช้แนวปฏิบัติทางคลินิก
เปรียบเทียบดว้ยสถิติ Fisher exact probability test และเปรียบเทียบสัดส่วนผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอด
อุดกั้นเร้ือรังท่ีกลบัเขา้รักษาซ ้ าภายใน 28 วนัระหว่างกลุ่มใช้และกลุ่มไม่ใช้แนวปฏิบติัทางคลินิก
ดว้ยสถิติ Z- test 
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 ผลการศึกษาพบวา่ 
 1. ภายหลงัการใช้แนวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการวางแผนจ าหน่ายในผูสู้งอายุท่ีเป็นโรค
ปอดอุดกั้นเร้ือรัง พบว่าสัดส่วนของผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังกลุ่มใช้แนวปฏิบติัทาง
คลินิกมีอาการหายใจล าบากในระดบัต่างๆ ลดลงกว่าสัดส่วนผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง
กลุ่มไม่ใชแ้นวปฏิบติัทางคลินิกอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 2. ภายหลงัการใช้แนวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการวางแผนจ าหน่ายในผูสู้งอายุท่ีเป็นโรค
ปอดอุดกั้ นเร้ือรัง พบว่าสัดส่วนผู ้สู งอายุท่ี เป็นโรคปอดอุดกั้ นเร้ือรังกลุ่มใช้แนวปฏิบัติมี
ความสามารถในการท าหน้าท่ีของร่างกายในระดบัต่างๆ ดีกว่าสัดส่วนผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุด
กั้นเร้ือรังกลุ่มไม่ใชแ้นวปฏิบติัทางคลินิกอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 3. ภายหลงัการใช้แนวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการวางแผนจ าหน่ายในผูสู้งอายุท่ีเป็นโรค
ปอดอุดกั้นเร้ือรัง พบวา่สัดส่วนผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังกลุ่มใชแ้นวปฏิบติัมีการกลบัเขา้
รับการรักษาซ ้ าภายใน 28 วนั ลดลงกวา่สัดส่วนผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังกลุ่มไม่ใชแ้นว
ปฏิบติัทางคลินิกลดลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
 4. ผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง ร้อยละ 86.67, 93.33 และ 100.00 มีความพึงพอใจ
ระดบัมากต่อการไดรั้บการดูแลตามแนวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการวางแผนจ าหน่ายในผูสู้งอายุท่ี
เป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง ในระยะก าเริบ ระยะสงบ และระยะจ าหน่ายตามล าดบั 
 5. ทีมสุขภาพมีความพึงพอใจต่อการใช้แนวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการวางแผนจ าหน่าย
ในผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง ระยะก าเริบ ระยะสงบ และระยะจ าหน่ายในระดบัมาก ร้อย
ละ 57.14, 74.29 และ 65.71 ตามล าดบั 
 ผลการศึกษาคร้ังน้ีแสดงให้เห็นวา่การใชแ้นวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการวางแผนจ าหน่าย
ในผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง ช่วยลดอาการหายใจล าบาก เพิ่มความสามารถในการท าหนา้ท่ี
ของร่างกาย และลดอตัราการกลบัเขา้รับการรักษาซ ้ าในผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังไดอ้ยา่งมี
ประสิทธิภาพ ดงันั้นควรน าแนวปฏิบติัทางคลินิกน้ีไปใชพ้ฒันาคุณภาพการดูแลผูป่้วยท่ีเป็นโรคปอด
อุดกั้นเร้ือรัง 
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ABSTRACT 
 
 Chronic obstructive pulmonary disease (COPD) is a common chronic disease resulting in  
dyspnea decreased functional capacity, and increased readmission rate among older persons. This 
operational study to evaluate the effectiveness of implementing discharge planning guidelines for 
older persons with COPD based on guidelines implementation model of the Registered Nurse 
Association of Ontario (RNAO, 2012). The subjects included 35 health care providers practicing 
at Ban Hong Hospital in Lamphun province and 15 older patients that were hospitalized with 
COPD  between September and November 2013. The study instruments included discharge 
planning clinical practice guidelines for older persons with COPD, dyspnea scale, recording form 
for six minute walk test and satisfaction questionnaires for older persons and health care 
providers. The data on satisfaction were analyzed using descriptive statistics. The data on the 
proportion of older persons with COPD with different levels of dyspnea and functional capacity 
between implementing and non-implementing groups were compared using Fisher exact 
probability test, and the proportion of older persons with COPD readmitted within 28 days 
between implementing and non-implementing groups were compared using Z-test.  
 The results of this study revealed that: 
 1. After implementing discharge planning clinical practice guidelines, the proportion of 
older persons with COPD with different levels of dyspnea of the implementing group was 
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statistically lower than the proportion of older of persons with COPD in the non-implementing 
group at a significant level of p < .05. 
 2. After implementing discharge planning clinical practice guidelines, the proportion of 
older persons with COPD with different levels of functional capacity of the implementing group 
was statistically better than the proportion of older persons with COPD in the non-implementing 
group at a significant level of p < .05. 
 3. After implementing discharge planning clinical practice guidelines, the proportion of 
older persons with COPD readmitted within 28 days of the implementing group was lower than 
the proportion of older persons with COPD in the non-implementing group at a significant level 
of p < .01. 
 4. Older persons with COPD (86.67%, 93.33%, and 100.00%) rated high levels of 
satisfaction on care received according to the discharge planning clinical practice guidelines in 
the exacerbation, stable, and discharge phases, respectively. 
 5. Health care providers had high levels of satisfaction with implementing the discharge 
planning clinical practice guidelines in the exacerbation, stable, and discharge phases at 57.14%, 
74.29% and 65.71%, respectively. 
 Study findings demonstrate that implementing discharge planning clinical practice 
guidelines for older persons with COPD can be effective in decreasing dyspnea, increasing 
functional capacity, and decreasing readmission rates for older persons with COPD.   Therefore, 
discharge planning clinical practice guidelines should be used to improve quality of care for 
persons with COPD. 
 
 
 
 
 
 
 
 


