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บทคัดยอ 
 
 โรคปอดอุดกั้นเร้ือรังเปนภาวะความเจ็บปวยเร้ือรังซ่ึงมีอาการกําเริบบอยคร้ังและทําให
ผูปวยตองเขารับการรักษาซํ้าและสงผลกระทบตอความผาสุก การดูแลในระยะเปล่ียนผานเปน
วิธีการหนึ่งท่ีจะชวยใหผูปวยสามารถจัดการกับความเจ็บปวยได การวิจัยกึ่งทดลองครั้งนี้มี
วัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลของการดูแลในระยะเปล่ียนผานตอการกลับเขามารักษาซํ้าและความผาสุกใน
ผูปวยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง กลุมตัวอยางเปนผูปวยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังท่ีมารักษาท่ี แผนกอายุรกรรม 
แผนกผูปวยใน โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม ต้ังแตเดือนกรกฎาคมถึงเดือนธันวาคม พ.ศ. 
2551 เลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง จํานวน 30 ราย แบงเปนกลุมทดลองและกลุมควบคุมกลุมละ 
15 ราย ซ่ึงท้ังสองกลุมมีลักษณะคลายคลึงกันในดานเพศ อายุ และระดับความรุนแรงของโรค กลุม
ทดลองไดรับแผนการดูแลในระยะเปล่ียนผาน กลุมควบคุมไดรับการพยาบาลตามปกติ เคร่ืองมือท่ี
ใชในดําเนินการวิจัยคร้ังนี้ประกอบดวย 1) แผนการดูแลผูปวยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังในระยะเปล่ียน
ผาน และคูมือการปฏิบัติตัวสําหรับผูปวยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง ไดรับการตรวจสอบเนื้อหาโดย
ผูทรงคุณวุฒิ 5 ทาน 2) เคร่ืองมือท่ีใชรวบรวมขอมูลประกอบดวย 2.1) แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคล 
2.2) แบบบันทึกจํานวนของการกลับเขามารักษาซํ้า และ 2.3) แบบวัดความผาสุกดวยตนเองของ  
แคนทริล ทดสอบความเช่ือม่ันโดยคํานวณคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธแบบเพียรสันไดเทากับ .94 
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 ผลการศึกษาคร้ังนี้พบวา 
 1. คาเฉล่ียจํานวนคร้ังของการกลับเขามารักษาซํ้าของผูปวยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังกลุม
ท่ีไดรับการดูแลตามแผนการดูแลในระยะเปล่ียนผานมีนอยกวากลุมท่ีไดรับการพยาบาลตามปกติ
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < .01) 
 2. คาเฉล่ียคะแนนความผาสุกของผูปวยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังกลุมท่ีไดรับการดูแลตาม
แผนการดูแลในระยะเปล่ียนผานภายหลังการไดรับการดูแลสูงกวากอนไดรับการดูแล อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ (p < .001)) 
 3. คาเฉล่ียคะแนนความผาสุกของผูปวยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังกลุมท่ีไดรับการดูแลตาม
แผนการดูแลในระยะเปล่ียนผานสูงกวากลุมท่ีไดรับการดูแลตามปกติ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ     
(p < .001) 
 ผลการศึกษาแสดงใหเห็นวา การดูแลในระยะเปล่ียนผานทําใหผูปวยโรคปอดอุดกั้น
เร้ือรังสามารถจัดการกับความเจ็บปวย สงผลใหลดการกลับเขามารักษาซํ้าและความผาสุกเพิ่มข้ึน 
ผูวิจัยมีขอเสนอแนะวาควรนําแนวทางการดูแลในระยะเปล่ียนผานไปใชเปนแนวทางสําหรับการ
ดูแลผูปวยโรคปอดอุดกั้นเร้ือรังตอไป 
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ABSTRACT 
 
 Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) is a chronic illness which acute 
exacerbation (AE) is usually occurred. Such AE leads to the readmission of the patients and 
impacts on their well-being. Transitional care is one of strategies helping COPD patients in illness 
management. This quasi-experimental study aimed to examine effects of transitional care on 
readmission and well-being among patients with COPD. Subjects were patients who admitted at 
medical wards, Maharaj Nakorn Chiang Mai hospital from July to December 2008, Thirty 
subjects were purposively selected and assigned to either control or experimental group, 15 in 
each group, with similarity in terms of gender, age and level of disease severity. The subjects in 
the experimental group received the transitional care plan while those in the control group 
received routine care. The research instruments consisted of: 1) Transitional Care Plan for 
Patients with COPD, and Self-care Handbook  for Patients with COPD, which was validated by 5 
experts, and  2) the data collecting forms consisted of: 2.1) Demographic Data Recording Form. 
2.2) Readmission Time Recording Form, and 2.3) The Cantril’s Well-being Ladder Scale. The 
reliability of the Cantril’s Well-being Ladder Scale, tested by Pearson product-moment 
correlation coefficient, was .94. 
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 The results of this study revealed that: 
 1. Readmission number mean score of patients with COPD who received the 
transitional care plan was significantly lower than that of received routine care (p < .01),   
 2. Well-being mean score of patients with COPD who received the transitional care 
plan was significantly higher than that of before (p < .001), and 
 3.  Well-being mean score of patients with COPD who received the transitional care 
plan was significantly higher than that of received routine care (p < .001). 
 The results from this study indicated that the transitional care plan can enhance the 
patients with COPD to manage their illness resulting in decrease of readmission and increase of 
well-being. Therefore, the researcher recommended that the transitional care should be use as a 
guideline in caring for the patients with COPD.   
 
 


