
บ ท ท ี่ 1

บทนำ

ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา

ผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการร ักษาในหอผ ู้ป ่วยหน ัก (Intensive Care Unit) เป ็นผ ู้ป ่วยท ี่อย ู่ในระยะ 

ค ุกคามของช ีว ิตและจำเป ็นต ้องได ้ร ับการด ูแลร ักษาท ี่รวดเร ็วและสมบ ูรณ ์แบบจากท ีมสหสาขา 

วิชาชีพ โดยการใช้เครื่องช่วยชีวิตตลอดเวลา (สุจ ิตตรา ล ิ้มอำนวยลาภ, 2535; น ันทา มาระเนตร์, 

2543; อรัญญา เซาวลิต 2531; Skillman, 1975; Wandelt &  Ager, 1970) จากภาวะความเจ็บป่วยที่ 

ร ุนแรง และต ้องทำการรักษาในหอผ ู้ป ่วยหน ักท ี่ม ีเคร ื่องม ือต ่าง ๆ มากมาย เช่น อุปกรณ์ช่วยหายใจ 

เครื่องวัดสัญญาณชีพ เครื่องติดตามการทำงานของหัวใจ จ ึงส ่งผลให ้ผ ู้ป ่วยถ ูกจำก ัดการเคลื่อนไหว 

ถ ูกรบกวนการนอนหล ับ  เก ิดความเจ ็บปวดท ุกข ์ทรมาน อ ีกท ังย ังส ่งผลให ้เก ิดภาวะด ้านจิตใจ เช่น 

ภาวะซึมเศร้า ว ิตกกังวล กลัวความตาย (จริยา ต ันต ิธรรม, 2547) และในหอผ ู้ป ่วยหน ักส ่วนใหญ ่ม ัก 

ม ีป ีญหาในระบบต่าง ๆ ต ังน ั้นจ ึงต ้องได ้ร ับการรักษาท ี่ปลอดภ ัยและให ้ม ีช ีว ิตรอด สิ่งต่าง ๆ เหล่านี 

ล ้วนม ีผลกระทบทางด ้านร ่างกายต ่อผ ู้ป ่วยท ั้งส ิ้นถ ้าผ ู้ป ่วยได ้ร ับการด ูแลท ี่ไม ่เหมาะสมจะส ่งผลต ่อ 

การที่นฟ ูสภาพของผู้ป ่วยในหอผู้ป ่วยหนัก ทำให้การทืเนหายจากความเจ็บป่วยเป็นไปได้อย่างล่าช้า 

(Magnus &  Turkington, 2005)

ความเหนื่อยล้าเป ็นความรู้ส ึกของบุคคลที่ร ู้ส ึกว ่าไม่สบายใจ ร่วมกับสภาวะของร่างกาย

และจิตใจที่ร ู้ส ึกอ ่อนเพลีย ร ู้ส ึกเหนื่อยจนถึงหมดแรง รวมถึงมีภาวะตึงเครียด ความเหนื่อยล้าส่งผล 

รบกวนทำให้ความสามารถในการทำหน้าท ี่ปกติของแต่ละบ ุคคล (Ream and Richardson, 1996) 

ความเหนื่อยล้าเป ็นผลกระทบเชิงลบที่ส ่งผลต่อการทำงาน ช ีว ิตครอบครัว และความสัมพ ันธ์ทาง 

ส ังคม (Thomas et al., 2008) ความเหนื่อยล้าเป็นอาการที่ม ักเกิดขึ้นจากภาวะการเจ็บป่วย ความ 

เหนื่อยล้าเป ็นอาการที่ซ ับซ ้อนและมีสาเหตุท ั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ และเป ็นอาการที่พบได้ใน 

ผู้ป่วยที่ได้รับการใส่เครื่องช่วยหายใจ (Higgin, 1998)

จากการศึกษาของ Piper (1993) พบว่าความเหนื่อยล้าม ักเกิดในเพศหญิงมากกว่าเพศชาย 

ถึง 2 เท่า โดยเฉพะเพศหญ ิงในวัยใกล้หมดประจำเด ือน Connelly และคณะ (2000) ได้สำรวจผู้ป ่วย 

ท ี่ใส ่เครื่องช ่วยหายใจพบว่าอาการท ี่พบมากที่ส ุดค ืออาการเหนื่อยล้าโดยเฉพาะภาวะกล้ามเน ือท ี่ใช ้ 

ในการหายใจเหนื่อยล้า (Respiratory muscle fatigue) การศ ึกษาเรื่องการรับร ู้อาการอ่อนล้าของ 

ผู้ป ่วยเรื้อรังในการหย่าเครื่องช่วยหายใจ ของดารณี อ ินทจักร (2544) ส ัมภาษณ ์ผ ู้ป ่วยในระหว่าง
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กระบวนการหย่าเครื่องช ่วยหายใจ โดยได้ส ัมภาษณ์ผ ู้ป ่วย 10 ราย ที่ใส ่เครื่องช่วยหายใจ 1-3 วัน 

และหย่าเครื่องช่วยหายใจด้วยวิธี T-piece และ partial support และใช ้ mode CMV นานมากกว่า 72 

ช ั่วโมง พบว่าผ ู้ป ่วยรายงานอาการเหน ื่อยล ้าถ ึงร ้อยละ 50 และ จากการศึกษาของ Higgin (1998) 

เก ี่ยวก ับการร ับร ู้อาการเหน ื่อยล ้าในผ ู้ป ่วยท ี่ใส ่เคร ื่องช ่วยหายใจเป ็น เวลานาน พ บว ่าผ ู้ป ่วยร ับร ู้ 

อาการเหนื่อยล้าระดับรุนแรงร้อยละ 45 ระด ับปานกลางร้อยละ 35 และ ระด ับเล ็กน ้อยร้อยละ 20

จากการทบทวนวรรณกรรมในประเทศไทยพบว่าม ีการศ ึกษาท ี่กล ่าวถ ึงความเหน ื่อยล ้าก ับ 

การใช ้เคร ื่องช ่วยหายใจย ังม ีอย ู่น ้อยมาก ความเหน ื่อยล ้าท ี่เก ิดในผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการร ักษาด ้วย  

เครื่องช่วยหายใจเป็นปีญหาที่สำคัญเพราะความเหนื่อยล้าของผู้ป ่วยในระหว่างใส่เครื่องช่วยหายใจ 

จะทำใน้ผู้ป ่วยไม,สามารถหย่าเครื่องช่วยหายใจได้ในเวลาที่เหมาะสม ผลกระทบที่ตามมาก ็ค ือการท ี่ 

ต ้องใช ้เวลานานถ ึงจะหย ่า เคร ื่องช ่วยหายใจได ้สำเร ็จ  การท ี่ผ ู้ป ่วยต ้องใส ่ท ่อช ่วยหายใจและ 

เครื่องช่วยหายใจเป็นเวลานาน รวมถึงต ้องเข ้าร ับการรักษาในตึกผ ู้ป ่วยหนักนาน ย ่อมม ีโอกาสเก ิด 

ภาวะแทรกซ ้อนต ่างๆมากมายและท ี่สำค ัญ ย ่อมม ีผลกระทบต ่อด ้านจ ิตใจของผ ู้ป ่วยรวมถ ึงญ าต ิ 

ผ ู้ป ่วยด ้วย จากการทบทวนวรรณ กรรมเก ี่ยวก ับความเหน ื่อยล ้าในผ ู้ป ่วยต ่าง ๆ ทฤษฎ ีท ี่ใช ้ใน 

การศ ึกษาหาป ็จจ ัยท ี่เก ี่ยวก ับความเหน ื่อยล ้าพ บว ่าทฤษฎ ีท ี่ได ้ร ับการยอมร ับค ือ  กรอบแนวค ิด  

เก ี่ยวก ับความเหน ื่อยล ้าของไปเปอร ์ (Piper et al.’s Integrated Fatigue Model, 1987) ซึ่งมี 

น ักว ิช าการหลายท ่านได ้กล ่าวถ ึงจ ุดแข ็งของกรอบแนวค ิดทฤษฎ ีน ี้ว ่าสามารถใช ้เป ็นแนวทาง 

สำหรับน ักวิจ ัยท ี่จะทำการศึกษาปีจจัยท ี่เก ี่ยวข ้องก ับการเก ิดความเหน ื่อยล้าได ้เป ็นอย่างดี (ชนกพร 

จิตปีญญา, 2551) ทฤษฎ ีเก ี่ยวก ับความเหน ื่อยล ้าของไปเปอร์ได ้กล ่าวถ ึงป ีจจ ัยท ี่ม ีความส ัมพ ันธ ์ก ับ 

ความเหน ื่อยล ้าท ั้งในกล ุ่มผ ู้เจ ็บป ่วยและกล ุ่มคนปกต ิไว ้ 14 ปิจจัย ประกอบด ้วย 1) ปีจจัยภายใน 2) 

การสะสมของของเส ียจากกระบวนการเผาผลาญ 3) แบบแผนการเปล ี่ยนแปลงพล ังงานและสารท ี่ 

ให ้พลังงาน 4 )แบบแผนการใช ้ออกซ ิเจน5) แบบแผนการทำก ิจกรรมและการพ ักผ ่อน 6 )แบบ 

แผนการนอนหล ับและต ื่น  7) แบบแผนสภาวะโรค 8) แบบแผนการรักษาท ี่ได ้ร ับ 9) แบบแผน

สภาพแวดล้อม 10) แบบแผนสภาพจิตใจ 11) แบบแผนอาการแสดง 12) แบบแผนทางส ังคม 13) 

แบบแผนการเปล ี่ยนแปลงการควบค ุมส ื่อประเภท 14) แบบแผนสภาพเหตุการณ ์ในชีว ิต ผู้ว ิจ ัยจึงได้ 

ค ัดสรรป ีจจ ัยท ี่เก ี่ยวก ับก ับความเหน ื่อยล ้าท ี่ในผ ู้ป ่วยท ี่ใส ่เคร ื่องช ่วยหายใจตามแบบแผนกรอบ 

แนวคิดเก ี่ยวกับความเหนื่อยล้าของไปเปอร์ ไ ว ้5 ป ีจจ ัยดังน ี้

ระดับอัลบูบิน ภาวะโภชนาการใน ผู้ป ่วยทีใ่ช ้เครื่องช ่วยหายใจเป็นปีญหาหน ึ่งที่ไม ่ได ้ร ับ  

การเอาใจใส่เท ่าที่ควร (ทนันชัย บุญบูรพงศ ์, 2552) หากผู้ป ่วยมีปีญหาเรื่องของภาวะโภชนาการ 

ป ิจจ ัยท ี่สำคัญท ี่จะส ่งเสร ิมการหายของโรคไม ่ได ้ดำเน ินไปในทางท ี่เหมาะสม เม ื่อร ่างกายมีภาวะ 

ขาดพล ังงานร่างกายจะม ีการนำพล ังงานท ี่เก ็บสะสมไว ้ออกมาใช ้กล ้ามเน ื้อม ีการสลายไกลโคเจน
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โปรต ีน และไขม ัน น ำมาใช ้สร ้างพ ล ังงาน  ทำให ้ร ่างกายอ ่อนเพล ียและเหน ื่อยล ้า (Berger and 

Williams, 1992) Higgin (1998) ได ้ศ ึกษาเก ี่ยวก ับการรับรู้ของผ ู้ป ่วยเก ี่ยวก ับอาการเหนื่อยล้าใน 

ผ ู้ป ่วยท ีใส ่เครื่องช ่วยหายใจเป็นเวลานาน ศ ึกษาถ ึงความส ัมพ ันธ ์ระหว ่างอาการเหน ื่อยล ้าก ับภาวะ 

โภชนาการโดยอาศัยผลการตรวจทางห้องปฏิบ ัต ิการ 2 อย่างคือ ซ ีร ั่มอ ัลบ ูม ิน  (serum albumin) 

และ ฮ ีโมโกลบ ิน  (hemoglobin) พบว่าผ ู้ป ่วยท ี่ม ีระด ับ ซ ีร ั่มอ ัลบ ูบ ิน  (serum albumin) และระด ับ  

ฮ ีโมโกลบ ิน (hemoglobin) ในระดับตํ่ารู้ส ึกถึงความเหนื่อยล้า และผู้ป ่วยที่ใส่เครื่องช ่วยหายใจที่

ม ีภาวะท ุพโภชนาการ ม ักจะต ้องใช ้เวลาในการหย่าเครื่องช ่วยหายใจนานเพราะยากท ี่ควบค ุมให ้ 

ระบบการหายใจส ู่สภาพปกต ิ อ ีกท ั้งระด ับฮ ีโมโกลบ ิน  (hemoglobin) ท ี่ต ํ่าแสดงถ ึงภาวะซ ีดซ ึ่ง 

ส ่งผลให ้การนำออกซ ิเจนไม ่เพ ียงพอต ่อความต ้องการของร่างกายเน ื่องจากต ัวนำออกซ ิเจนลดลง 

เก ิดความเหนื่อยล้าไต ้ (Norton, 1989) เมื่อร่างกายขาดพลังงาน ร ่างกายก ็จะด ึงเอาพลังงานท ี่สะสม 

มาใช ้จ ึงทำให ้โปรต ีนท ี่สะสมในร ่างกายลดลง ส ิ่งท ี่สำค ัญค ือ อ ัลบ ูบ ิน  (albumin) ท ี่ม ีผลต ่อการ 

ทำงานทำให ้กล ้ามเน ื้อในการหายใจอ่อนเปล ียและล ้า รวมท ังความผ ิดปกติในการกระจายสารนำ 

จากการทำงานของฮอร์โมนเก ิดภาวะน ํ้าค ั่ง (edema) พบอาการบวมตามแขนขา รวมท ังท ี่ปอดไต ้ 

การส ังเคราะห ์สารโปรต ีนท ี่ช ่วยหล ่อล ื่น  ช่วยการตึงตัว และความย ืดหย ุ่นในปอดลดลง ทำให้เกิด 

ความล้มเหลวในการหายใจ จึงทำให้ไม่สามารถหย่าเครื่องช่วยหายใจไต้ ส ่งผลให้ระยะเวลาในการ 

ใช้เครื่องช่วยหายใจนานขึ้น (สมจิต หนุนเจริญกุล, 2542)

ระดับฮีโมโกลบิน ผ ู้ท ี่ม ีระด ับฮ ีโมโกลบ ิน  (hemoglobin) อย ู่ในระด ับต ํ่าค ือน ้อยกว ่า 8 
บ ิลล ิกร ัม/เดซ ิล ิตร จะทำให ้ร ู้ส ึกถ ึงความเหน ื่อยล้าและผ ู้ป ่วยท ี่ใส ่เคร ื่องช ่วยหายใจ และท ี่ม ีภาวะ 

ท ุพโภชนาการ เหน ื่อยล ้าไต ้ ม ักจะต ้องใช ้เวลาในการหย ่าเคร ื่องช ่วยหายใจนาน เพราะยากท ี่ 

ควบค ุมให ้ระบบการหายใจสู่สภาพปกติ ระด ับ ฮ ีโมโกลบ ิน (hemoglobin) ท ี่ต ํ่าแสดงถ ึงภาวะซ ีดซ ึ่ง 

ส ่งผลให ้การนำออกซ ิเจนไม ่เพ ียงพอต ่อความต ้องการของร่างกายเน ื่องจากต ัวนำออกซ ิเจนลดลง 

เกิดความเหนื่อยล้าไต้ (Norton , 1989)

ระยะเวลาของการใส่เครื่องช่วยหายใจ การใส่เครื่องช่วยหายใจทำให ้กล ้ามเน ือทีใ่ช้ในการ 

หายใจไม่ไต้ทำงานโดยที่เครื่องช่วยหายใจจะทำหน้าที่เป ็นกล้ามเน ือแทน จึงทำให้เก ิดความเหนื่อย 

ล้าของกล้ามเน ื้อท ี่ใช ้ในการหายใจไต้ เพราะว่าการที่ไม,ม ีการเคลื่อนไหวของร่างกายเป ็นเวลานาน 

จะเพิ่มอัตราการเกิดความเหนื่อยล้าเพิ่มขึ้น โดยเฉพาะเมื่อผู้ป ่วยต้องใช้เครื่องช่วยหายใจเป็นเวลา 72 

ถึง 96 ช ัวโมงเป ็นต ้นไป (Winningham , 1992 Cited in Berger and Farr , 1999) ท ังผ ู้ป ่วยว ิกฤตจะ 
ไต ้ร ับยานอนหล ับและยาคลายกล ้ามเน ื้อ เพ ื่อแก ้ไขภาวะต ้าน เคร ื่องช ่วยหายใจจากการไต ้ร ับยา 
ดังกล่าว (ว ิร ัตน ์ วศ ินวงค ์ และคณะ, 2552) ทำให้ม ีความเสี่ยงต ่อการอ่อนแรงของกล้ามณ ือ (muscle 

fatigue) จะเป็นป็จจัยส่งเสริมที่ทำให้การหย่าเครื่องช่วยหายใจไต้ช้าลง (Toll G.& Palmer J.,2010)
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ภาวะซ ึมเศร ้า ความผ ิดปกต ิทางด ้านจ ิตใจท ี่เป ็นสาเหต ุของความเหน ื่อยล ้าท ี่พบบ ่อยๆ คือ 

ความเบ ื่อหน ่าย การขาดแรงจูงใจ การเผช ิญกับความเครียด (Aistars, 1987) ความซ ึมเศร ้าม ี 

ความส ัมพ ันธ ์ก ับความเหน ื่อยล ้า (Piper et al., 1987) โดยความซึมเศร้าเป ็นต ัวกระตุ้นความเครียด 

ทางอารมณ ์ (emotional stressor) และทำให ้บ ุคคลเก ิดความเคร ียด เบ ื่อบ ุคคลใf นต้องเผชิญกับ 

ความเคร ียดเป ็นระยะเวลานานๆ ร ่างกายจะตอบสนองต ่อความเคร ียดโดยกระต ุ้นการทำงานของ 

ระบบประสาทซ ิมพาเธต ิก (Sympathetic nervous system) ให ้ม ีการหลัง Stress hormone ออกมา 

กระต ุ้นอว ัยวะต ่างๆ ของร่างกาย ล ้าร ่างกายถ ูกกระต ุ้นเป ็นเวลานานๆ จะทำให ้ม ีการด ึงพล ังงานท ี่ 

เก ็บสะสมไว ้ออกมาใช ้เม ื่อพ ล ังงานลดน ้อยลงบ ุคคลจะเส ึก เหน ื่อยล ้า  (Aistar, 1987) และจาก 

การศึกษาของ Higgin ในปี 1998 พบว่าอาการซึมเศร้าและความเหนื่อยล้าม ีความสัมพ ันธ์ก ันมาก

ค ุณภาพการนอนหลับ สภาวะส ิ่งแวดล ้อมต ่าง ๆ ท ี่เก ิดข ึ้นในหอผ ู้ป ่วยหน ัก ไม ่ว ่าจะเป ็น  

เส ียงจากเครื่องม ือ อุปกรณ์ต่าง ๆ เสียงจากบุคคลเป็นผู้กระทำ ไม ่ว ่าจะเป ็นเส ียงพ ูดค ุยขณะตรวจ 

เย ี่ยมอาการของแพทย์หร ือพยาบาล (Baker, 1992) เส ียงท ี่ต ังตลอดเวลาทำให ้ผ ู้ป ่วยเก ิดความ 

ด ึงเครียดทางอารมณ ์และม ีความวิตกก ังวลมากขึ้น และเส ียงเป ็นป ิจจ ัยท ี่รบกวนการนอนหล ับของ 

ผ ู้ป ่วยใน ห อผ ู้ป ่วย  ท ั้ง ย ังส ่งผ ล ให ้ผ ู้ป ่ว ย แ ส ด งพ ฤ ต ิก รรม เบ ี่ย ง เบ น  แ ล ะก ารร ับ ร ู้ก ารไ ด ้ย ิน  

เปล ี่ยนแปลงไป แสงสว ่างท ี่เป ิดตลอดเวลา การเป ิดไฟระหว ่างการปฏ ิบ ัต ิก ิจกรรมการพยาบาล 

ตลอด 24 ชั่วโมง การเป ิดไฟที่ส ่องสว่างมากเก ินไปทำให้ผ ู้ป ่วยรู้ส ึกเหน ื่อยล้า อ ่อนเพลีย ปวดศ ีรษะ 

ได ้ (Altimier, 2004) พยาธ ิสภาพของโรคท ี่ซ ับซ ้อน ซ ึ่งจะม ีม ีผลรบกวนการนอนหล ับของผ ู้'ป ่วย 

โดยตรงซึ่งเกิดขึ้นจาการเปลี่ยนแปลงของอาการและสัญญาณชีพ (ว ิไลร ัตน ์ ชัยนนถี, 2548) และจาก 

การศึกษาของ Frisk and Nordstrom (2003) พบว ่าการถ ูกรบกวนการนอนหล ับ  ทำให ้ผ ู้ป ่วยไม ่ 

สามารถคงไว้ซ ึ่งแบบแผนการนอนหลับท ี่ด ี ทำให้การนอนหลับขาดความต่อเนื่อง การถูกชัดจังหวะ 

การนอนเนื่องจากสิ่งแวดล้อมหรือสถานการณ ์ต ่าง ๆ ทำให้เก ิดการเบ ี่ยงเบนทังปริมาณและคุณภาพ 

การนอนหล ับ  ทำให ้เก ิดผลกระทบท ั้งทางร ่างกายและจ ิตใจ ทำให ้เก ิดความเหน ื่อยล ้า ปวดศ ีรษะ 

คล ื่นไล ้อาเจ ียนการทำงานของระบบประสาทลดลงอารมณ ์หง ุดหง ิดฉ ุนเฉ ียวง ่ายเป ็นด ้น

การศึกษาเกี่ยวกับความเหนื่อยล้าในผู้ป ่วยที่ได้รับการรักษาด้วยการใส่เครื่องช่วยหายใจจะ 

ทำให้บ ุคลากรผู้ให ้การดูแลผ ู้ป ่วยได้ตระหนักถ ึงความสำคัญของความเหนื่อยล้า ท ี่จะส ่งผลกระทบ 

ต ่อต ัวผ ู้ป ่วย เอง ท ั้งทางด ้านร ่างกาย จิตใจ และค รอบค ร ัวผ ู้ป ่วย  ซ ึ่งผ ู้ท ี่ได ้ร ับการร ักษ าในห อ 

ผ ู้ป ่วยห น ัก เป ็นผ ู้ท ี่ม ีความซ ับซ ้อนข องพ ยาธ ิสภาพ ข องโรคโดยรวมอย ู่แล ้ว  การด ูแลผ ู้ป ่วยให ้ 

ครอบคล ุมท ุกป ิจจ ัยเป ็นส ิ่งสำค ัญ  โดยเฉพาะล ้าผ ู้ป ่วยเป ็นประชากรว ัยผ ู้ใหญ ่ (Criner &  Isaac,

1999) ท ี่ร ับการรักษาในหอผ ู้ป ่วยหน ักเป ็นเวลานาน ๆ ทำให ้ต ัวผ ู้ป ่วยเองไม ่สามารถคงการดำรง 

บ ท บาท เด ิม ได ้ เป ็นห ่วงสถานการณ ์ภายนอก อาท ิห ่วงความเป ็น อย ู่ข องสมาช ิกใน ครอบคร ัว
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โดยเฉพาะในรายท ี่เป ็นห ัวหน ้าครอบครัวท ี่ร ับผ ิดชอบการหาเล ี้ยงครอบคร ัว ห ่วงภาวะงานหรือ 

กำล ังอย ู่ในช ่วงท ี่งานกำล ังจะได ้เล ื่อนข ั้นหร ือกำล ังพ ิจารณ าค ัดคนออกจากงานเป ็นต ้น และว ิตก 

ก ังวลเก ี่ยวค ับการเจ ็บป ่วยท ี่เก ิดข ึ้นจะทำให ้ตนส ูญ เส ียสมรรถภาพและไม ่สามารถกล ับไปทำงาน 

หร ือดำรงช ีว ิตด ังเด ิมได ้ ต ้องเป ็นภาระให ้ค ับครอบคร ัว  ทางด ้านท ีมส ุขภาพแล ้วป ็ญ หาท ี่เห ็นได ้ 

เด ่นช ัดค ืออ ัตราการครองเต ียงในต ึกผ ู้ป ่วยหน ักนานข ึ้น ทำให ้ม ีป ีญ หาเวลาต ้องร ับผ ู้ป ่วยหน ักคน 

อ ื่นๆ บางครั้งทำให้เก ิดความล่าช ้าในการรับผ ู้ป ่วยหนักเข ้ามารับการรักษาในตึกผู้ป ่วยหนัก รวมทัง 

ค ่าใช้จ ่ายในตึกผ ู้ป ่วยหนักที่มากและเมื่อต ้องนอนนานก็ย ่อมส่งผลถึงค ่าใช ้จ ่ายท ี่มากขึ้นด ้วย ดังนัน 

การศึกษาเกี่ยวค ับความเหนื่อยล้าในผู้ป ่วยท ี่ใส ่เครื่องช ่วยหายใจทำให้เก ิดความเช ้าใจรู้สาเหตุและ 

ป ็จจ ัยซ ึ่งก ็คงม ีประโยชน์มากในทางการปฏ ิบ ัต ิการพยาบาลในสภาวะรัเจจ ุบ ัน (ชนกพร จิตบัเญญา, 

2551)

จากผลกระทบต่าง ๆ ท ี่เก ิดข ึ้นด ังกล ่าวทำให ้ผ ู้ว ิจ ัยม ีความสนใจท ี่จะศ ึกษาความเหน ื่อยล ้า 

ในผู้ป ่วยที่ใส ่เครื่องช่วยหายใจ ซ ึ่งจะสามารถนำป ิจจ ัยท ี่ศ ึกษาไปประย ุกต ์ใช ้ค ับผ ู้ป ่วยท ี่เข ้าร ับการ 

รักษาในหอผู้ป ่วยที่ใส่เครื่องช่วยหายใจซึ่งผู้ว ิจ ัยได้ปฏิบัต ิงานอยู่ และจะส ่งผลให ้ร ่างกายของผู้ป ่วย 

พ ื่นกล ับส ู่สภาพปกต ิได ้เร ็วข ึ้น  ช ่วยลดระยะเวลาการร ักษาในหอผ ู้ป ่วยการร ักษาในหอผ ู้ป ่วย ลด 

ภาระการใช้จ่ายของภาครัฐ บรรลุเป้าหมายในการรักษาผู้ป ่วยต่อไป

วัตถ ุประสงค์ของการวิจ ัย

1. เพ ื่อ ศ ึก ษ าค ว าม เห น ื่อ ย ล ้า ข อ งผ ู้ป ่ว ย ใช ้เค ร ื่อ งช ่วย ห าย ใจ ท ี่เข ้า ร ับ ก ารร ัก ษ าใน  

หอผู้ป ่วยหนัก

2. เพ ื่อศ ึกษาความส ัมพ ันธ ์ระหว ่างป ีจจ ัยค ัดสรรได ้แก ่ ระด ับค ัลบ ูม ิน  ระด ับฮ ีโมโกลบ ิน  

ระยะเวลาของการใส่เครื่องช่วยหายใจ ภาวะซึมเศร้า และค ุณภาพการนอนหลับ ท ี่ส ัมพ ันธ ์ค ับความ 

เหนื่อยล้าในผู้ป ่วยที่ใช้เครื่องช่วยหายใจในหอผู้ป ่วยหนัก

คำถามการวิจัย

1. ผู้ป ่วยที่ใช้เครื่องช่วยหายใจในหอผู้ป ่วยหนักในมีความเหนื่อยล้าในระดับใด

2. ป ็จจ ัยค ัดสรรตามกรอบแนวค ิดของไปเปอร ์ ได ้แก่ ระด ับค ัลบ ูม ิน  ระด ับฮ ีโมโกลบ ิน  

ระยะเวลาของการใส่เครื่องช่วยหายใจ ภาวะซึมเศร้า และค ุณภาพการนอนหลับ ม ีความส ัมพ ันธ ์ค ับ  

ความเหนื่อยล้าในผู้ป ่วยที่ใช ้เครื่องช่วยหายใจในหอผู้ป ่วยหนักหรือไม่ อย่างไร
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แนวเหตุผลและสมมุต ิฐานการวิจ ัย

กรอบแนวค ิดทฤษฎีท ี่ผ ู้ว ิจ ัยใช ้ในการศ ึกษาครั้งน ี้ค ือ แนวค ิดเก ี่ยวก ับความเหน ื่อยล ้าของ 

ไปเปอร (Piper et al.’s Integrated Fatigue Model) ซงกล่าวถงป็จจัยทเกยวของกับการเกดความ 

เหน ื่อยล ้าไว้ 14 ป็จจัย กรอบแนวค ิดน ี้ได ้กล ่าวไว ้ครอบคล ุมท ังป ็จจ ัยทางกายภาพ (physiological 

factors) ป ีจจัยทางชีวะภาพ (biological factors) และป ็จจ ัยทางจ ิตส ังคม (psychological factors) 

(Piper et al., 1987) น ักวิชาการหลายท่านได้กล่าวถึงจุดแข็งของกรอบแนวคิดทฤษฎีน ี้ว ่าสามารถใช้ 

เป ็นแนวทางสำหรับนักวิจ ัยที่จะทำการศึกษา!เจจัยที่เก ี่ยวช้องดับการเกิดความเหนื่อยล้าได้เป ็นอย่าง 

ดี และกรอบแนวค ิดทฤษฎ ีน ี้ได ้ทำให ้เก ิดความเช ้าใจอย ่างล ึกซ ึ้ง  ในปรากฎการณ ์ของความ

เหน ื่อยล ้ารวมท ั้งสน ับสน ุนความค ิดในปฏ ิบ ัต ิการทางคล ิน ิกท ี่ว ่าความเหน ื่อยล ้าม ีความซ ับซ ้อนใน 

การจัดการและมักจะกลายเป็นอาการแสดงที่เร ื้อรังในที่ส ุด (ชนกพร จิตปีญญา, 2551)ผู้วิจัยได้นำมา 

ทบทวนวรรณกรรมและได้พ ิจารณาป็จจัยท ี่ค ัดสรรมาศึกษาหาความสัมพ ันธ์เก ี่ยวกับความเหนื่อยล้า 

ในผู้ป ่วยที่ได ้ร ับการรักษาโดยการใส่เครื่องช ่วยหายใจ 5 ปีจจัย ซ ึ่งบ ิจจ ัยด ังกล ่าวน ี้เป ็นป ็จจ ัยท ี่ใน 

บทบาทของพยาบาลสามารถจัดกระทำได้ สามารถสร ุปความส ัมพ ันธ ์ระหว ่างป ีจจ ัยค ัดสรรเก ี่ยวก ับ 

ความเหนื่อยล้าในผู้ป ่วยที่ใส่เครื่องช่วยหายใจได้ดังนี้

1. ระด ับอ ัลบ ุม ัน  การเปล ี่ยนแปลงของพล ังงานและสารสำค ัญท ี่นำมาใช ้ในการ 

สร้างพลังงาน เช่น ไกลโคเจน โปรต ีน และ ไขมัน ม ีอ ิทธ ิพลต ่อการทำหน ้าท ี่ของอว ัยวะต ่างๆ 

ของบุคคลและก่อให้เก ิดความเหนื่อยล้าได้ (Piper et al., 1987) จากการศึกษาของ Higgin ในปี 1998 

ท ี่ศ ึกษาเก ี่ยวด ับการร ับร ู้ของผ ู้ป ่วยเก ี่ยวก ับอาการเหน ื่อยล ้าในผ ู้ป ่วยท ีใส ่เคร ื่องช ่วยหายใจเป ็น  

เวลานานได้ศ ึกษาความสัมพ ันธ์ระหว่างอาการเหนื่อยล้าก ับภาวะโภชนาการโดยอาศัยผลการตรวจ 

ทางห้องปฏิบ ัต ิการ 2 อย่างคือ ซ ีร ั่มอ ัลบ ูม ัน (serum albumin) และฮ ีโมโกลบ ิน  (hemoglobin) พบว่า 

ผ ู้ป ่วยท ี่ม ีระด ับ ซ ีร ั่มอ ัลบ ูม ัน และระด ับ  ฮ ีโมโกลบ ิน ในระด ับต ํ่าร ู้ส ึกถ ึงความเหน ื่อยล ้าและผ ู้ป ่วยท ี่ 

ใส่เครื่องช่วยหายใจและมีภาวะทุพโภชนาการ เหนื่อยล้าได้ มักจะต้องใช้เวลาในการหย่าเครื่องช่วย 

หายใจนานเพราะยากที่ควบคุมให้ระบบการหายใจลุ[สภาพปกติ (Norton , 1989)

2. ระด ับฮ ีโมโกลบ ิน ผ ู้ท ี่ม ีระด ับฮ ีโมโกลบ ิน (hemoglobin) อยู่ในระด ับต ํ่าค ือน ้อย 

กว่า 8 ม ัลล ิกรัม/เดซ ิล ิตรจะทำให ้ร ู้ส ึกถ ึงความเหน ื่อยล ้าและผ ู้ป ่วยท ี่ใส ่เครื่องช ่วยหายใจ และท ี่ม ี 

ภาวะทุพโภชนาการ เหนื่อยล้าได้ ม ักจะด้องใช้เวลาในการหย่าเครื่องช่วยหายใจนาน เพราะยากที่ 

ควบคุมให ้ระบบการหายใจสู่สภาพปกติ เพราะระดับ ฮ ีโมโกลบ ิน  (hemoglobin) ท ี่ต ํ่าแสดงถ ึงภาวะ 

ซ ีดซ ึ่งส ่งผลให ้การนำออกซ ิเจนไม,เพ ียงพอต่อความต้องการของร่างกายเน ื่องจากตัวนำออกซ ิเจน 

ลดลง เกิดความเหนื่อยล้าได้ (Norton, 1989)
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3. ระยะเวลาของการใส ่เคร ื่องช ่วยหายใจ พบว่าผ ู้ป ่วยท ี่ใส ่เคร ื่องช ่วยหายใจ 

มากกว่า 72 -  96 ชั่วโมงจะทำให้เก ิดความอ่อนล้าของกล้ามเน ื้อท ี่ใช ้ในการหายใจ เนื่องมาจากการ 

ไม่ได้ใช้กล้ามเนื้อในการหายใจ ด ังคำกล่าวของไปเปอร์ท ี่ว ่ากล ้ามเน ื้อท ี่ไม ่ได ้ม ีการเคล ื่อนไหวหรือ 

ไม,ได ้อ อ ก ก ำล ังจ ะม ีป ระส ิท ธ ิภ าพ ใน ก ารใช ้อ อ ก ซ ิเจ น ล ด น ้อ ย ล งท ำให ้ก ล ้าม เน ื้อ ท ี่ไม ,ม ีการ 

เคลื่อนไหวหรือขาดการออกกำล ังกายเหล ่าน ั้นม ีความต ้องการออกซ ิเจนในปริมาณที่มากกว่าปกต ิ 

เพื่อคงไว้ซ ึ่งการทำงานส่งผลให้เกิดความเหนื่อยล้าได้ง่าย (Piper, 1993)

4. ภาวะซึมเศร้า ความซึมเศร้าม ีความสัมพ ันธ์ความเหนื่อยล้า (Piper et al., 1987)

จากการศึกษาของ Arslanian-Engoren และคณะ (2003) พบว่าในระหว่างท ี่ผ ู้ป ่วยได้ร ับการใส ่ 

เครื่องช่วยหายใจเปีนเวลานานเกิดความรู้ส ึก ต ื่นตระหนก ผิดหวัง ซึมเศร้า โกรธ กล ัวในส ิ่งท ี่ไม ่ร ู้ 

ร ู้ส ึกทุกข์ทรมานทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ ต ้องการความช่วยเหลือมากซึ่งสอดคล้องกับ

การศึกษาของ Connelly และคณะ (2000) พบว่าความรู้ส ึกของผู้ป ่วยที่ใส่เครื่องช่วยหายใจได้แก่ 

ความตึงเครียด โกรธ เหนื่อยล้า ซึมเศร้า ร ู้ส ึกส ับสน และจากการศึกษาของของ Higgin ในปี 1998 

พบว่าอาการซึมเศร้าและความเหนื่อยล้าม ีความสัมพ ันธ์ก ันมาก

5. ค ุณภาพในการนอนหลับ การนอนหล ับและต ื่น  ม ีความส ัมพ ันธ ์ก ับการเก ิด  

ความเหนื่อยล้า เน ื่องจากการนอนหลับพ ักผ ่อนท ี่ไม ่เพ ียงพอในช่วงเวลากลางค ืนจะทำให ้ง ่วงนอน 

มากขึ้นในช่วงกลางวันและนำไปสู่ความเหนื่อยล้า (Piper, 1993) การพ ักผ ่อนท ี่มากหรือน ้อยเก ินไป 

จะเป ็นสาเหตุให ้เก ิดความเหนื่อยล้าเพ ิ่มมากข ึ้น (Kellum , 1985) บ ุคคลใดก ็ตามม ีแนวโน ้มว ่าจะม ี 

การปฏ ิบ ัต ิก ิจกรรมน ้อย  เช่น การน ั่งอย ู่ก ับท ี่นานเก ินไป ห ร ือน อน มาก เก ิน ไป  หร ือไม ่ได ้ม ีการ 

เคล ื่อนไหวร่างกายเป ็นเวลานานๆ จะเพ ิ่มอ ัตราการเก ิดความเหน ื่อยล้าในบ ุคคลบัน (Winningham, 

1992; Berger and Farr , 1999) ในผู้ป ่วยวิกฤตที่ได ้ร ับการรักษาด้วยเครื่องช ่วยหายใจและต้องอยู่ใน 

ภาวะท ี่ม ีส ิ่ง เร ้าท ี่มากเก ินไป  (Sensory Overload) เช่น เส ียงด ังของโทรศ ัพ ท ์ เส ียงพ ูดค ุยของ 

เจ้าหน้าที่ เส ียงร้องครวญครางของผู้ป ่วยช้างเต ียง เส ียงจากเครื่องม ือต ่างๆ นอกจากเรื่องของเส ียง 

แล ้วแสงไฟในตึกผ ู้ป ่วยหนักท ี่สว ่างตลอดเวลา 24 ช ั่วโมงจนไม่สามารถแยกได้ว ่าเป ็นกลางว ันหรือ 

กลางคืน ป ีจจ ัยท ั้งหมดม ีผลข ัดขวางการนอนหลับท ี่ม ีค ุณ ภาพของผ ู้ป ่วยทำให ้เก ิดความเหน ื่อยล ้า 

ตามมา (จริยา ต ันต ิธรรม, 2547)

สมมุติฐานการวิจัย

จ า ก ก า ร ท บ ท ว น ว ร ร ณ ก ร ร ม ท ี่เก ี่ย ว ข ้อ ง ส า ม า ร ถ ส ร ุป เป ็น ส ม ม ุต ิฐ า น ก า ร ว ิจ ัย ใ น  

ความสัมพ ันธ์ระหว่างต ัวแปรที่ใช ้ในการวิจ ัย ดังนี
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1. ระด ับอ ัลบ ูม ิน  ระด ับฮ ีโมโกบ ิน  และค ุณภาพการนอนหลับ มี ความส ัมพ ันธ ์ทางลบก ับ 

ความเหนื่อยล้าของผู้ป ่วยที่ได้ร ับการรักษาโดยการใส่เครื่องช่วยหายใจในหอผู้ป ่วยหนัก

2. ระยะเวลาของการใส่เครื่องช่วยหายใจ ภาวะซึมเศร้า ม ีความส ัมพ ันธ ์ทางบวก กับความ 

เหนื่อยล้าของผู้ป ่วยที่ได้รับการรักษาโดยการใส่เครื่องช่วยหายใจในหอผู้ป ่วยหนัก

ขอบเขตการวิจัย

การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) เพ ื่อศ ึกษาความส ัมพ ันธ ์ระหว ่าง 

บ ิจจ ัยก ัดสรรของไปเปอร ์ ได้แก่ ระด ับอ ัลบ ูบ ิน  ระด ับฮ ีโมโกลบ ิน  ระยะเวลาของการใส่เครื่องช ่วย 

หายใจ ภาวะซึมเศร้า และคุณภาพการนอนหลับ ของผู้ป่วยที่ใส่เครื่องช่วยหายใจ

1. ประชากรท ี่ศ ึกษาในครั้งน ี้ค ือ ผู้ป ่วยที่ได ้ร ับการรักษาด้วยการใส่เครื่องช่วยหายใจที่เข ้า 

ร ับการรักษาในหอผ ู้ป ่วยหน ัก ในโรงพยาบาลศูนย ์ 3 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลลำปาง โรงพยาบาล 

พุทธชินราช พิษณุโลก และโรงพยาบาลอุดรดิตถ์

2. ต ัวแปรที่ใช ้ในการศึกษา คือ ระด ับอ ัลบ ูบ ิน  ระด ับฮ ีโมโกลบ ิน  ระยะเวลาของการใส ่ 

เครื่องช่วยหายใจ ภาวะซ ึมเศร้า และค ุณ ภาพการนอนหล ับ และความเหน ื่อยหล ้าในผ ู้ป ่วยท ี่ใช ้ 

เครื่องช่วยหายใจ

คำจำกัดความที่ใช้ในการวิจัย

ผู้ป่วยที่ใส่เครื่องช่วยหายใจ หมายถึง ผ ู้ป ่วยที่ได ้ร ับการรักษาด้วยการใส่เครื่องช ่วยหายใจ 

ในหอผู้ป ่วยหน ัก ได ้ร ับการรักษาในหอผู้ป ่วยหนัก ในโรงพยาบาลศูนย์ 3 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาล 

ลำปาง โรงพยาบาลพุทธชินราช พิษณุโลก และโรงพยาบาลอุดรดิตถ์

ความเหนื่อยล้า หมายถึง การร ับร ู้จากประสบการณ ์ของแต ่ละบ ุคคลเก ี่ยวก ับความร ู้ส ึกว ่า 

เหนื่อย หมดแรง ขาดพลัง จนทำให้ความสามารถ ในการทำงานทางด้านร่างกายซึ่งอาจเกิดเฉพาะ 

ส ่วนหร ือท ุกส ่วนพ ร ้อมก ันและด ้านจ ิตใจลดลง ซ ึ่งอาจทำให ้เก ิดความผ ิดปกต ิ ทางด ้านอารมณ ์ 

สติปีญญา และ พฤติกรรม ร่วมด้วย สามารถประเม ินโดยใช ้แบบประเม ินความเหน ื่อยล ้าของ

ไปเปอร ์ (Piper Fatigue Scale) ฉบับที่แปลเป็นภาษาไทยของเพียงใจ ดาโลปการ ม ีการประเม ินใน 4 

ด้าน คือ



9

1) ด ้านพฤต ิกรรมและความรุนแรงของความเหน ื่อยล ้า เป ็นการร ับร ู้ของผ ู้ป ่วยต ่อความ 

ร ุนแรงของความเหน ื่อยล ้าและผลกระทบของความเหน ื่อยล ้าต ่อความสามารถในการทำงาน และ 

การเข ้าร่วมก ิจกรรมทางสังคมว่ามีผลกระทบในระดับใด

2) ด ้านการให ้ความหมายของความเหน ื่อยล ้า เป ็นการร ับร ู้ของผ ู้ป ่วยต ่อล ักษณ ะความ 

เหนื่อยล้าท ี่เก ิดข ึ้นว ่าความเหนื่อยล้าเป ็นอย่างไร เช่น เป ็นปกต ิ หร ือผ ิดปกต ิ เป ็นค ุณหรือเป ็นโทษ 

แข็งแรงหรืออ ่อนแอ เป็นด้น

3) ด้านร่างกายและจิตใจ เป ็นการรับรู้ของผู้ป ่วยต่อตนเองว่าม ีความแข็งแรง ม ีพละกำล ัง มี 

ความสดชื่น มีช ีวิตชีวาระดับใด

4) ด ้านสต ิป ีญ ญ า เป ็น การร ับร ู้ข องผ ู้ป ่วยต ่อตน เองว ่าสามารถจดจำส ิ่งต ่าง  ๆ หร ือ 

ความสามารถท ี่จะจดจ่อก ับส ิ่งใดสิ่งหน ึ่ง

เกณฑ์การให้คะแนน แปลผลโดยคะแนนค่าเฉล ี่ยของความเหน ื่อยล้าแบ่งออกเป ็น 4 ระด ับ

ค ้งธ ์

ไม่ม ีความเหนื่อยล้า ช่วงคะแนน 0 คะแนน

เหนื่อยล้าเล็กน้อย ช่วงคะแนน 0.001-3.99 คะแนน

เหนื่อยล้าปานกลาง ช่วงคะแนน 4-6.99 คะแนน

เหนื่อยล้ามาก ช่วงคะแนน 7-10 คะแนน

ระดับอัลยูมึน หมายถึง ระด ับของอัลใ5เม ินในกระแสเล ือดของผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการรักษาด ้วย 

การใส่เครื่องช่วยหายใจลดตํ่าลง คือ น้อยกว่า 3.2 กรัมต่อเดซ ิล ิตร ซ ึ่งอ ัลบ ูม ิน เป ็นโปรต ีนชน ิดหน ึ่ง 

ที่ผลิตมาจากดับ ช่วยในการคงไว้ซ ึ่งสภาพปกติของนำในร่างกาย (Colloidal osmotic pressure) และ 

บ ่งบอกถึงภาวะโภชนาการของผู้ป ่วย

ประเมินได้จากการตรวจหาค่าอัลบูม ิน ในกระแสเลือดที่ได ้จากการตรวจการทำงานของตับ 

(Liver Function test: LFT) มีหน่วยเป ็นกรัมต่อเดซิล ิตร

ค่าปกติของ serum albumin 3.2-4.5 กรัมต่อเดซิลิตร

เกณฑ์การแปลผลระดับภาวะโภชนาการ

ระด ับอ ัลบ ูม ิน  การแปลผล

น้อยกว่า 3.2 กรัมต่อเดซิลิตร ภาวะโภชนาการตํ่า

3.2 - 4.5 กรัมต่อเดซิลิตร ภาวะโภชนาการปกติ

มากกว ่า4.5 ภาวะโภชนาการเกิน
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ระด ับฮ ีโมโกลบ ิน  หมายถึง ระด ับ  ฮ ีโมโกลบ ิล  (hemoglobin) ของผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการใส ่ 

เครื่องช่วยหายใจตํ่ากว่าปกติในเลือด คือ น้อยกว่า 12 กรัมต ่อเดซ ิล ิตร ภาวะนี้เก ิดข ึ้นเม ื่อม ีอ ัตราการ 

สร้างเม็ดเลือดแดงน้อยกว่าอัตราการทำงานของเม็ดเลือดแดง

ประเม ินได ้จากค่าฮ ีโมโกลบินท ี่ได ้จากการตรวจความสมบุรณ ์ของเม ็ดเล ือดแดง (complete 

blood count ะ CBC) ม ีหน่วยเป ็นกรัมต่อเดซิล ิตร

ภาวะซีดแบ่งออกเป็น 4 ดับ ดังนี้ค ือ (Celia, 2002 cited in เพียงใจ ดาโลปการ,2549)

ภาวะซีดรุนแรง เป ็นภาวะท ี่ม ีระด ับฮ ีโมโกลบ ิลในกระแสเล ือด <8 กรัมต่อเดซิลิตร

ภาวะซีดปานกลาง เป ็นภาวะท ี่ม ีระด ับฮ ีโมโกลบ ิลในกระแสเล ือด 8-10 กรัมต่อเดซิลิตร

ภาวะซีดเล็กน้อย เป ็นภาวะท ี่ม ีระด ับฮ ีโมโกลบ ิลในกระแสเล ือด 10-11.99 กรัมต่อเดซิลิตร

ไม่ม ีภาวะซ ีด ภาวะท ี่ม ีระด ับฮ ีโมโกลบ ิลในกระแสเล ือด >_ 12 กรัมต่อเดซิลิตร

ระยะเวลาของการใส่เครื่องช่วยหายใจ หมายถึง ระยะเวลาเป ็นช ั่วโมงท ี่ผ ู้ป ่วยใส ่เคร ื่องช ่วย 

หายใจ น ับต ั้งแต ่เร ิ่มใส ่เครื่องช ่วยหายใจ จนสามารถเล ิกใช ้เครื่องช ่วยหายใจอันเน ื่องจากสามารถ 

หายใจได้เอง หรือไม่สามารถหย่าเครื่องช่วยหายใจจนถึงวันที่ผ ู้ว ิจ ัยเก็บข้อมูล

ภาวะซึมเศร้า หมายถึง ปฏ ิก ิร ิยาตอบสนองทางด้านจิตใจต่อภาวะวิกฤต หรือสถานการณ ์ท ี่ 

ม ีความเคร ียดของผ ู้ป ่วยท ี่ใส ่เคร ื่องช ่วยหายใจ ร ่วมก ับอาการสำค ัญ อย ่างอ ื่น  เช่น ความร ู้ส ึก เบ ื่อ  

หมดความสนใจในสิ่งต ่างๆ เมื่ออาหาร นอนไม ่หล ับ  อ่อนเพลีย ไม ่ม ีแรง ไม ่ม ีสมาธ ิ ร ู้ส ึกไร ้ค ่าและ 

ม ีความค ิดอยากทำร ้ายตน เอง โด ย ป ระ เม ิน ไ ด ้จ าก แ บ บ ป ระ เม ิน ภ า วะซ ึม เศ ร ้า  Center for

Epidemiologic รณdies-Depression (CES-D) ของรัดลอพ่'พี (Radloff, 1997) ผ ูวิจ ัยดัดแปลงมากจาก 

ฉ บ ับท ี่ได ้ร ับการด ัดแปลง โดยมลฤด ี บุราณ (2548) โดย ค ิด เป ็น ระด ับ ค ะแน น ซ ึ่งม ีค ะแน น เต ็ม  

ท ั้งห ม ด 60คะแนน

เกณฑ์การให ้คะแนนค่าคะแนนตั้งแต ่ 16 ข ึ้นไปถือว ่าม ีภาวะซ ึมเศร้า ค ่าคะแนนตํ่ากว่า 16 

ถือว่าไม่มีภาวะซึมเศร้า

ค ุณภาพการนอนหลับ หมายถึง การรับรู้ของผู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการรักษาโดยการใส่เครื่องช ่วย 

หายใจต่อการนอนหลับ ประเม ินโดยใช ้เคร ื่องม ือของเวอแรนและ สไนเดอร์-ฮาเพ ิร ์น (The Verran 

and Synder-Halpem sleep scale: VSH sleep scale) (Synder-Halpem &  Verran, 1987) ผู้วิจัย 

ด ัดแปลงมากจากฉบ ับท ี่ได ้ร ับการด ัดแปลง โดย กันตพร ยอดใชย (2547) ซ ึ่งแปลเป ็นผลรวมของ 

การนอนหลับใน 3 มิติ คือ
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1) ม ิต ิด ้านความแปรปรวนการนอนหล ับ  เป ็นการร ับร ู้ของผ ู้ป ่วยต ่อการนอนหล ับของ 

ตนเองในด ้านลบเก ี่ยวก ับเวลาท ี่ใช ้ก ่อนการนอนหลับ การต ื่นระหว ่างการนอนหล ับ และความล ึก 

ของการนอนหลับ

2) ม ิต ิด ้านประส ิทธ ิผลของการนอนหล ับ  เป ็นการร ับร ู้ของผ ู้ป ่วยต ่อการนอนหล ับของ 

ตนเองในด้านบวกเกี่ยวกับคุณภาพการนอนหลับ และเวลาที่ใช ้ในการนอนหลับ

3) ผลรวมของเวลางีบระหว่างวัน เป ็นการรับร ู้ของผ ู้ป ่วยเก ี่ยวก ับระยะเวลางีบหล ับในเวลา 

เช้า กลางวัน เย็น

เกณฑ์การให้คะแนน คะแนนรวมของท ั้ง 3 ม ิต ิม ีค ่าตั้งแต่ 0-150 คะแนน เกณฑ์การแปรผล 

ค ือค ่าคะแนนที่น ้อยแสดงถึงค ุณภาพการนอนหลับที่ไม'ด ี ค ่าคะแนนที่มากแสดงถึงค ุณภาพการนอน 

หล ับท ี่ด ี ม ีเกณฑ ์การพ ิจารณาแบ่งระด ับค ุณภาพการนอนหลับออกเป ็น 5 ระด ับตามการแบ ่งระด ับ 

ของสิริเพ็ญ วานิชานันฑ์ (2544) โดยใช้เกณฑ์เฉลี่ยดังนี้

คะแนน 121 -  150 คะแนน มีค ุณภาพการนอนหลับด ีท ี่ส ุด

ฐ51 91 -  120 คะแนน มีค ุณภาพการนอนหลับดี

คะแนน 6 1 -9 0 คะแนน มีค ุณภาพการนอนหลับดีปานกลาง

คะแนน 3 1 -6 0 คะแนน มีค ุณภาพการนอนหลับไม่ด ี

คะแนน 0 -3 0 คะแนน มีค ุณภาพการนอนหลับไม่ด ีมากที่ส ุด

ประโยชน์ท ี่คาดว่าจะได้ร ับ

1. เพ ื่อให ้บ ุคลากรทางส ุขภาพ ม ีความองค ์ร ู้เก ี่ยวก ับความเหน ื่อยล ้า และความส ัมพ ัน ธ ์ 

ระห ว ่างร ัเจจ ัยค ัดสรรจากกรอบแน วค ิดข องไป เป อร ์ ได ้แก ่ ร ะด ับ อ ัล บ ูม ิน  ระด ับ ฮ ีโม โก ล บ ิน  

ระยะเวลาการใส่เครื่องช่วยหายใจ ภาวะซึมเศร้า และค ุณภาพการนอนหลับ ในผู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการใส่ 

ท่อช่วยหายใจในหอผู้ป ่วยหนัก

2. ส ่งเสริมให ้พยาบาลผู้ปฏ ิบ ัต ิการในการดูแลผ ู้ป ่วยท ี่ใช ้เครื่องช ่วยหายใจเก ิดความสนใจ 

ตระหน ัก และให้ความสำคัญของความเหนื่อยล้าในผู้ป่วยที่ใช้เครื่องช่วยหายใจ

3. เพ ื่อเป ็นแนวทางสำหร ับผ ู้สนใจ ได ้ทำการศึกษาวิจ ัยเก ี่ยวกับความเหนื่อยล้าในผู้ป ่วยที่ 

ใช้เครื่องช่วยหายใจ
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