
ช่ืองานวิจัย            ผลของการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายตอการลดความเครียดและอาการหายใจลําบาก 

                ในผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง อําเภอแมลาว จังหวัดเชียงราย 

ช่ือภาษาอังกฤษ   Effects  of  Relaxation  Meditation  on stress  and dyspnea  in  Persons  with 

      Chronic Obstructive Pulmonary Disease in Mae Lao District, Chiang Rai Province 

ช่ือผูวิจัย              นางมาลีจิตร ชัยเนตร    พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 

ช่ือหนวยงาน       ศูนยดูแลตอเนื่อง (COC)  โรงพยาบาลแมลาวอําเภอแมลาว จังหวัดเชียงราย 

ผูนําเสนอ     นางมาลีจิตร  ชัยเนตร  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 

 

บทคัดยอ 

โรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเปนโรคเรื้อรังท่ีตองมีการรักษาท่ียาวนาน  ซ่ึงทําใหผูปวยเกิดภาวะเครียดวิตก

กังวล  และเบื่อหนายตัวเองตอการหายใจลําบากและตองเขาพักรักษาตัวในโรงพยาบาลบอยครั้ง สําหรับ

โรงพยาบาลแมลาว ไดมีการนําเรื่องสมาธิบําบัดมาใชในผูปวยและญาติผูปวยกอนเขารับบริการชวงเชา ชวยให

ผูปวยและญาติลดความเครียด คลายความวิตกกังวลไดในระดับหนึ่ง  ดังนั้นในงานเยี่ยมบานจึงไดนําเรื่องสมาธิ

เพ่ือการผอนคลายมาประยุกตใชในผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีพักรักษาตัวอยูท่ีบาน การวิจัยก่ึงทดลองนี้มี

วัตถุประสงค เพ่ือศึกษาผลของการฝกสมาธิเพ่ือการผอนคลายตอความเครียดและอาการหายใจลําบากใน

ผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง  กลุมตัวอยางท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้เปนผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีภูมิลําเนาอยูในอําเภอ

แมลาว จํานวน  30 ราย โดยคัดเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง  แบงเปนกลุมควบคุม 15 ราย กลุมทดลอง 15 

ราย กําหนดเพศ อายุ  ระดับความรุนแรงของโรค  และยาท่ีใชในการรักษาใหคลายคลึงกัน  กลุมทดลองจะ

ไดรับการสอนและปฏิบัติการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายท่ีบานในอาทิตยท่ี 1 และปฏิบัติสมาธิเพ่ือการผอน

คลายเปนเวลา 2 สัปดาห วันละ 30 นาทีสวนกลุมควบคุมไมไดฝกปฏิบัติสมาธิ และติดตามผลการทดลองใน

สัปดาหท่ี 4 เปรียบเทียบคาเฉลี่ยความเครียดและอาการหายใจลําบากกอนและหลังการทดลอง โดยใชสถิติ 

pair t-test และเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความเครียดและอาการหายใจลําบากระหวางกลุมทดลองและกลุม

ควบคุมกอนและหลังการทดลอง โดยใชสถิติ independent t-test) เครื่องมือท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้  ไดแก    

1) แบบสัมภาษณขอมูลสวนบุคคล 2) คูมือการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายสําหรับผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง      

3) แผนซีดีสมาธิเพ่ือการผอนคลาย 4) แบบประเมินความเครียด 5) แบบวัดอาการหายใจลําบาก  

ผลการวิจัยพบวาระดับความเครียดและอาการหายใจลําบากกอนเขาโครงการวิจัยระหวางกลุม

ควบคุมและกลุมทดลองไมมีความแตกตางกัน สวนความเครียดและอาการหายใจลําบากในกลุมทดลองหลัง

ไดรับการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายพบวาลดลงกวากอนไมไดรับการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลาย อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ (p<.001) สวนความเครียดและอาการหายใจลําบากในผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังในกลุม

ทดลองหลังจากไดรับการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายลดลงกวากลุมควบคุมท่ีปฏบิัติตัวและใหการดูแลตามปกติ 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.001)  

ผลการวิจัยครั้งนี้แสดงใหเห็นวาการฝกปฏิบัติสมาธิเพ่ือการผอนคลายสามารถชวยลดความเครียดและ

อาการหายใจลําบากในผูปวยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีบานได  
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บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

 โรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเปนกลุมโรคท่ีมีการอุดก้ันของทางเดินหายใจสวนลางอยางโรคนี้กอใหเกิดอาการ

ตางๆนํามาซ่ึงความทุกขทรมานแกผูปวยเปนอยางมากการดําเนินโรคจะคอยเปนคอยไปจนในท่ีสุดกลายเปน

โรคเรื้อรังและไมสามารถรักษาใหหายขาดได และกลายเปนปญหาสาธารณสุขท่ัวโลกซ่ึงนับวันจะมีจํานวน

ผูปวยเพ่ิมมากข้ึน ประเทศไทยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังเปนสาเหตุการตายอันดับท่ี 5 ของอัตราตายจากทุกโรคซ่ึง

คิดเปนอัตรา 33.5 ตอประชากรแสนคน (จันทรเพ็ญ ชูประภาวรรณ, 2554)จังหวัดเชียงรายเปนจังหวัดหนึ่งท่ี

มีจํานวนผูปวยดวยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง แนวโนมเพ่ิมข้ึนอยางตอเนื่องในแตละป อาการของโรคสงผลกระทบ

ตอผูปวยท้ังทางดานรางกาย  จิตใจ  สังคม   เศรษฐกิจ  และครอบครัวของผูปวยเปนอยางมาก  (Taylor, 

Jone, &Bures, 1998 ) ผลกระทบดานรางกายท่ีมีผลตอผูปวยมากท่ีสุด คืออาการหายใจเหนื่อยหอบ ไม

สามารถปฏิบัติกิจกรรมตางๆ  เพ่ือตอบสนองความตองการของตนเองไดตามปกติ  (Hilling & Smith, 1995)  

จนในท่ีสุดไมสามารถทําอะไรไดเลยนอกจากนอนพักอยูบนเตียง ทางดานจิตใจ  ผูปวยตองพ่ึงพาผูอ่ืนและอยู

ในความดูแลของบุคลากรทางสุขภาพและครอบครัวเปนสวนใหญทําใหขาดความเชื่อม่ันในตนเอง อารมณไม

ม่ันคง กลัวความตาย ความสามารถในการเผชิญภาวะเครียดตางๆลดลง นอนไมหลับ เครียด วิตกกังวลมาก 

(สิรินาถ มีเจริญ, 2549) ผูปวยเม่ือมีความเครียด หรือความวิตกกังวลสูงจะทําใหผูปวยเกิดอาการหายใจเหนื่อย

หอบกําเริบเฉียบพลัน (Phipps & Long, 1995; Swindale, 1989) ซ่ึงเปนสาเหตุใหตองมาพักรักษาตัวท่ี

โรงพยาบาลบอยๆ  

 สําหรับอําเภอแมลาวพบสถิติผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมารักษาแผนกผูปวยนอกโรงพยาบาลแมลาว  

สูงเปนอันดับ 1 ของโรคระบบทางเดินหายใจและมีแนวโนมเพ่ิมข้ึนตลอด 3 ปท่ีผานมา คือ  210 ,243 และ 

289คน  ในป พ.ศ  2555, 2556และ 2557ตามลําดับ (รายงานเวชระเบียน 2555; 2556;2557) แผนกผูปวย

ในพบผูปวยมารับการรักษา เนื่องจากเกิดอาการหายใจเหนื่อยหอบเฉียบพลัน เปนอันดับท่ี 1 ในป  พ.ศ  

2555, 2556และ พ.ศ 2557 แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉินพบผูปวยมาดวยอาการหายใจเหนื่อยหอบเฉียบพลัน 

มารับการพนยาขยายหลอดลมและใหออกซิเจน คิดเปนอันดับ 2 ของการทําหัตถการตางๆ ในแตละป  ฝาย

เภสัชกรรม พบมีการใชยาพนขยายหลอดลมเกินขนาดมากกวารอยละ 10 และงานเยี่ยมบานพบผูปวยโรคปอด

อุดก้ันเรื้อรังไดรับการสงตอใหเยี่ยมบาน เปนอันดับ 1 ตลอด 3 ป  พ.ศ  2555, 2556และ 2557 

ปจจุบันโรงพยาบาลแมลาวเปนโรงพยาบาลตนแบบของจังหวัดเชียงราย เรื่องสมาธิบําบัด  ไดรับ

รางวัล การดําเนินงานเรื่อง สมาธิบําบัด ในระดับดีเยี่ยม จากกรมการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก

กระทรวงสาธารณสุข  พ.ศ 2553 และจากพระราชดํารัสของ สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ณ. โรงพยาบาล

สรรพสิทธิประสงค อุบลราชธานีความวา “สมาธิเปนเรื่องท่ีมีประโยชน ควรนําไปประยุกตใชกับผูปวยโรค

เรื้อรังในทุกโรงพยาบาลท่ัวท้ังประเทศ และนาจะนําไปใชท่ีบานดวย”(๙ พฤศจิกายน ๒๕๕๐) ดังนั้น

โรงพยาบาลแมลาวจึงไดนําเรื่องการทําสมาธิบําบัด มาประยุกตใชกับผูปวย ญาติผูปวยและเจาหนาท่ีท่ัวท้ัง

องคกร ตั้งแตวันท่ี 26 มกราคม 2552 ถึงปจจุบัน ในชวงเชา 15 นาที (เวลา 08.15-08.30 น .) เม่ือได
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ปฏิบัติการทําสมาธิได 1 เดือน สอบถามความพึงพอใจในการทําสมาธิแกผูปวย  ญาติผูปวยและเจาหนาท่ี 

พบวาหลังทําสมาธิทําใหจิตใจสบายข้ึน  ผอนคลาย ความเครียด  ความกังวลใจลง  

ดังนั้นผูวิจัยซ่ึงผานการอบรมเรื่องสมาธิเพ่ือการผอนคลาย จึงสนใจนําการทําสมาธิมาใชในการลด

ความเครียดและอาการหายใจลําบากในผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง  โดยใชหลักสมาธิรักษาโรค  โดยการทําสมาธิ

เพ่ือการผอนคลาย คือการเขาไปผอนคลายความรูสึกนึกคิด  คลายความเก็บกดเปนการสรางเสริมการดูแล  

การควบคุมตนเอง  และเปนอีกแนวทางหนึ่งของการผอนคลายตนเอง ทําใหจิตใจสงบเย็น  เปนระเบียบ(ศิยะ 

ณัญฐสวามี, 2548)การฝกสมาธิสามารถทําไดไมวาศาสนาใด  เพราะจะชวยใหผูปฏิบัติมีจิตใจท่ีสงบ กอใหเกิด

การเปลี่ยนแปลงภายในตนเอง  มีเวลาคิดพิจารณาสิ่งตางๆมากข้ึน  มีสติมากข้ึน (อาจอง  ชุมสาย ณ อยุธยา 

อางใน dcm.com, 2550) จากเหตุผลดังกลาวผูวิจัยจึงไดศึกษาผลของการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายตอ

ความเครียดและอาการหายใจลําบากในผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังอําเภอแมลาว ซ่ึงอาจจะชวยทําใหผูปวยปอด

อุดก้ันเรื้อรังมีการดําเนินชีวิตไดอยางปกติสุขมากข้ึน 

วัตถุประสงคการวิจัย 

เพ่ือศึกษาผลของการฝกสมาธิเพ่ือการผอนคลายตอความเครียดและอาการหายใจลําบากในผูปวย

ปอดอุดก้ันเรื้อรัง  อําเภอแมลาว จังหวัดเชียงราย 

สมมุติฐานการวิจัย 

1. ความเครียดและอาการหายใจลําบากของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังในกลุมทดลองหลังฝกสมาธิลดลง

กวากอนฝกสมาธิ  

2. ความเครียดและอาการหายใจลําบากของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังในกลุมทดลองหลังฝกสมาธิลดลง

กวากลุมควบคุมท่ีปฏิบัติตัวและใหการดูแลตามปกติ 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 

 

 

 

ขอบเขตของการวิจัย 

            การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาแบบก่ึงทดลอง (Quasi  experimental  study) ชนิด 2 กลุม ไดแก  

กลุมควบคุมและกลุมทดลองวัดกอนและหลังการศึกษา  (two group pre-post test)  ประชากรในการศึกษา 

คือผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง ท่ีมีความรุนแรงของโรคในระดับ 3  หรือระดับ 4  ท่ีเขารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล

แมลาวและมีภูมิลําเนาอยูในเขตอําเภอแมลาว  จังหวัดเชียงรายระหวางเดือนมกราคม2558 ถึง เดือนมีนาคม

2558 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากรในการศึกษา คือผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง ท่ีมีความรุนแรงของโรคในระดับ 3  หรือระดับ 4  

ท่ีเขารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลแมลาวและมีภูมิลําเนาอยูในเขตอําเภอแมลาว  จังหวัดเชียงราย   

การทําสมาธเิพ่ือการผอนคลายใน

ผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง 

ความเครียดและ 

อาการหายใจลําบากลดลง 
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 กลุมตัวอยาง คือ ผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีความรุนแรงของโรคในระดับ 3 หรือระดับ 4 ท่ีเขารับ

การรักษาท่ีโรงพยาบาลแมลาวและมีภูมิลําเนาอยูในเขตอําเภอแมลาว  จังหวัดเชียงราย จํานวน  30  คน ใช

วิธีเลือกลุมตัวอยางแบบจําเพาะเจาะจง (purposive  sampling)  กําหนดคุณสมบัติของกลุมตัวอยาง  ดังนี้ 

1. ผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังท่ีมีความรุนแรงของโรคในระดับ 3 หรือระดับ 4 ท่ีเขารับการรักษาท่ี

โรงพยาบาลแมลาวและมีภูมิลําเนาอยูในเขตอําเภอแมลาว  จังหวัดเชียงราย 

2. มีสัญชาติไทย  นับถือศาสนาพุทธ 

3. มีคะแนนความเครียดอยูระหวาง  24-61คะแนน (ความเครียดอยูในระดับปานกลางถึงเครียดสูง) 

4. ไมมีปญหาในการติดตอสื่อสารสามารถพูดฟงภาษาไทยรูเรื่องและสามารถอานหนังสือภาษาไทยได 

5. มีความสมัครใจและยินดีเขารวมในการทดลอง ผูวิจัยทําการสุมอยางงายเพ่ือแบงเปนสองกลุม  คือ 

กลุมทดลอง  คือกลุมผูปวยท่ีไดรับการฝกสมาธิเพ่ือการผอนคลายจํานวน 15คน 

กลุมควบคุม  คือกลุมผูปวยท่ีไดรับการรักษาพยาบาลตามปกติ  จํานวน  15คน 

เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 

เครื่องมือท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้  ประกอบดวย   2   สวน  คือ 

สวนท่ี  1  เครือ่งมือท่ีใชในการดําเนินการวิจัย 

  1.1  คูมือการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายสําหรับผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง 

1.2  แผนซีดีเสียงการทําสมาธิ 

สวนท่ี 2   เครื่องมือท่ีใชในการรวบรวมขอมูล  ประกอบดวย 

 2.1 แบบสัมภาษณขอมูลสวนบุคคลของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง ประกอบดวย เพศ สถานภาพ

สมรส ระดับการศึกษา อายุ   อาชีพ ประวัติการสูบบุหรี่ ความรุนแรงของโรค สิทธิบัตรในการรักษา    

 2.2 แบบประเมินและวิเคราะหความเครียดดวยตนเองของกรมสุขภาพจิตกระทรวงสาธารณสุข 

 2.3 แบบวัดอาการหายใจลําบาก (Deapnea Visual  Analogue  Scale) ผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง  

ลักษณะเปนแบบประเมินเสนตรงแนวตั้งยาว100มิลลิเมตร  แปลผลโดยกําหนดใหปลายดานบนสุด  ตําแหนง  

100 มิลลิเมตร หมายถึงมีอาการหายใจลําบากมากท่ีสุด  ท่ีตําแหนง  50  มิลลิเมตร  หมายถึง  มีอาการ

หายใจลําบากปานกลาง  ปลายดานลางสุด  ตําแหนง  0  มิลลิเมตร  หมายถึง  ไมมีอาการหายใจลําบากเลย  

โดยท่ีทําเครื่องหมายแสดงไวบนเสนตรง  และอานคาตัวเลขท่ีกําหนดบนแบบวัดอาการหายใจลําบาก (Gift, 

1989) 

วิธีดําเนินการวิจัย 

สัปดาหท่ี 1 ชี้แจงวัตถุประสงคและวิธีการการฝกสมาธิเพ่ือการผอนคลาย,ประเมินความเครียด และ

อาการหายใจลําบากกอนการทําการศึกษา , กลุมทดลองทราบวิธีการฝกสมาธิเพ่ือการผอนคลายอยางถูกตอง 

และกลุมตัวอยางฝกปฏิบัติสมาธิเพ่ือการผอนคลายจนสามารถทําไดถูกตองและทําตอเนื่องทุกวัน 

สัปดาหท่ี 2- 3 กลุมทดลองปฏิบัติสมาธิเพ่ือการผอนคลายอยางตอเนื่องท่ีบานทุกวัน วันละ 30 นาที

และบันทึกการทําสมาธิในสมุดบันทึกติดตามผูปวยกลุมทดลองโดยการโทรสอบถาม 
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สัปดาหท่ี 4 ติดตามประเมินความเครียดและอาการหายใจลําบากผูปวยท่ีบานท้ังในกลุมทดลองและ

กลุมควบคุม 

การวิเคราะหขอมูล 

 ขอมูลท่ีรวบรวมไดมาวิเคราะห  โดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป  ดังนี้ 

1. ขอมูลสวนบุคคล : แจกแจงความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

2. เปรียบเทียบความเครียดและอาการหายใจลําบากของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรัง  กอนและหลังการ

ทดลอง ใชสถิติ t- test (dependent sample t-test  

3. เปรียบเทียบคาเฉลี่ยความเครียดและอาการหายใจลําบากของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังระหวางกลุม

ทดลองและกลุมควบคุม กอนและหลังการทดลอง ใชสถิติ t- test (independent t-test) 

 

ผลการศึกษาวิจัย 

สวนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง 

กลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้เปนผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังจํานวน 30 ราย แบงเปนกลุมทดลองและ

กลุมควบคุม 15 ราย  กลุมตัวอยางท้ังหมด จําแนกตาม  เพศ  สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา  อายุ   

อาชีพ ประวัติการสูบบุหรี่  ความรุนแรงของโรค  สิทธิในการรักษาโดยมีลักษณะขอมุลดังนี้ กลุมตัวอยาง

ท้ังหมดนับถือศาสนาพุทธ กลุมตัวอยางท้ังสองกลุมมีจํานวนเพศชายรอยละ 60 และเพศหญิงรอยละ 40 กลุม

ควบคุมและกลุมทดลองมีสถานภาพสมรสคู รอยละ 93.33 และ 86.67 และสวนใหญจบการศึกษาระดับ

ประถมศึกษา รอยละ 86.67 และ 73.34 ตามลําดับ กลุมทดลองมีอายุเฉลี่ย 66.47 ป กลุมควบคุมมีอายุเฉลี่ย 

65.27 ป กลุมทดลองและกลุมควบคุมวางงาน รอยละ 66.67 และ 33.33 กลุมตัวอยางท้ังสองกลุมมีประวัติ

เคยสูบบุหรี่ รอยละ 93.33 ในปจจุบันกลุมทดลองเลิกสูบบุหรี่แลวท้ังหมด สวนกลุมควบคุมเลิกสูบบุหรี่แลว

รอยละ 92.86 มีระดับความรุนแรงของโรคในระดับ 3 รอยละ 93.33 และสวนใหญใชสิทธิบัตรทองรอยละ 

93.33ดังตารางท่ี 1   

 

ตารางท่ี 1  ขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง 

 

ลักษณะขอมูล กลุมทดลอง  กลุมควบคุม  

จํานวน  รอยละ จํานวน  รอยละ 

เพศ 

     ชาย 

    หญิง 

สถานภาพสมรส 

    คู 

 

9 

6 

 

14 

 

60.00 

40.00 

 

93.33 

 

9 

6 

 

13 

 

60.00 

40.00 

 

86.67 
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ลักษณะขอมูล กลุมทดลอง  กลุมควบคุม  

จํานวน  รอยละ จํานวน  รอยละ 

    หมาย 

ระดับการศึกษา 

    ประถมศึกษา 

    มัธยมศึกษา 

อายุ 

    51-55 ป 

    56-60 ป 

    61-65 ป 

    65-70 ป 

อาชีพ 

    ไมมีอาชีพ 

    รับจาง 

    เกษตรกร 

ประวัติการสูบบุหรี่ในอดีต 

    สูบ 

   ไมเคยสูบ 

ประวัติการสูบบุหรี่ในปจจุบัน 

    เลิกสูบ 

    ยังสูบ 

ระดับความรุนแรงของโรค 

    ระดับ 3 

    ระดับ 4 

สิทธิในการรักษา 

    บัตรทอง 

    เบิกได 

1 

 

13 

2 

 

1 

4 

2 

8 

 

10 

3 

2 

 

14 

1 

 

14 

- 

 

14 

1 

 

14 

1 
 

6.67 

 

86.67 

13.33 

 

6.67 

26.67 

13.33 

53.33 

 

66.67 

20.00 

13.33 

 

93.33 

6.67 

 

100.00 

- 

 

93.33 

6.67 

 

93.33 

6.67 

2 

 

11 

4 

 

1 

4 

2 

8 

 

6 

4 

5 

 

14 

1 

 

13 

1 

 

14 

1 

 

14 

1 
 

13.33 

 

73.34 

26.66 

 

6.67 

26.67 

13.33 

53.33 

 

40.00 

26.67 

33.33 

 

93.33 

6.67 

 

92.86 

7.14 

 

93.33 

6.67 

 

93.33 

6.67 
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สวนท่ี 2  

การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความเครียดและอาการหายใจลําบากของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังกอนและ

หลังการศึกษาของกลุมทดลองกับกลุมควบคุม พบวาคาเฉลี่ยระดับความเครียดของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังของ

กลุมทดลอง ในระยะหลังการศึกษามีคาลดลงกวากอนการศึกษาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ P<.001และ

คาเฉลี่ยคะแนนอาการหายใจลําบากของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังของกลุมทดลอง ในระยะหลังการศึกษามีคา

ลดลงกวากอนการศึกษาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ P<.001 ตามตารางท่ี 1 

 คาเฉลี่ยระดับความเครียดและอาการหายใจลําบากของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังระหวางกลุม

ควบคุมและกลุมทดลอง ในระยะกอนการทดลองไมแตกตางกันแตเม่ือทําการทดลองไปแลวพบวาคาเฉลี่ย

ระดับความเครียดและอาการหายใจลําบากของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลอง ใน

ระยะหลังการศึกษาของกลุมทดลองลดลงกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ P<.001ดังแสดงใน

ตารางท่ี  3 

 

ตารางท่ี 2 ระดับความเครียดและอาการหายใจลําบากของผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังของกลุมทดลองกอนและ

หลังการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลาย 

 

ลักษณะขอมูล กอนทดลอง  หลังทดลอง p-value 

mean S.D mean S.D 

ระดับความเครียด 46.06 
 

14.72 22.78 19.35 <.001 

อาการหายใจลําบาก 67.50 
 

18.88 22.00 15.08 <.001 

***p<0.001 

 

ตารางท่ี 3 ระดับความเครียดและอาการหายใจลําบากระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลอง 

  

ลักษณะขอมูล กลุมทดลอง  กลุมควบคุม p-value 

mean S.D mean S.D 

กอนการทดลอง      

ระดับความเครียด 46.06 
 

14.72 45.78 15.35 ns 

อาการหายใจลําบาก 67.50 
 

18.84 66.64 19.20 ns 

หลังทําการทดลอง      

ระดับความเครียด 22.78 19.35 48.64 16.72 <.001 
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ลักษณะขอมูล กลุมทดลอง  กลุมควบคุม p-value 

mean S.D mean S.D 
 

อาการหายใจลําบาก 22.00 
 

15.00 64.40 21.74 <.001 

***p<0.001 

 

อภิปรายผลการศึกษา  

 การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาผลการการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายตอความเครียดและอาการ

หายใจลําบากในผูปวยปอดอุดก้ันเรื้อรังอําเภอแมลาว  โดยรับยาตอเนื่องและพักรักษาตัวอยูท่ีบาน  จํานวน  

30  ราย  โดยแบงเปนกลุมทดลองท่ีปฏิบัติการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลาย เปนเวลา 2สัปดาห  จํานวน  15  

ราย  และกลุมควบคุมท่ีไมไดทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายท่ีปฏิบัติตัวและใหการดูแลตามปกติ จํานวน  15  ราย  

ผลการศึกษาอภิปรายไดดังนี้เปรียบเทียบคะแนนความเครียดและอาการหายใจลําบากกอนและหลังการทํา

สมาธิเพ่ือการผอนคลายรวมกับการรักษาพยาบาลตามปกติในกลุมทดลอง  และระหวางกลุมทดลองกับกลุม

ควบคุมท่ีไดรับการรักษาพยาบาลตามปกติ 

 ผลการศึกษาครั้งนี้สนับสนุนสมมุติฐานท่ี 1 คือ คะแนนความเครียดและอาการหายใจลําบากของ

กลุมตัวอยางหลังการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายลดลงกวากอนทําสมาธิเพ่ือการผอนคลาย  อยางมีนัยสําคัญ 

ทางสถิติท่ีระดับ  p < .001 (ตาราง ท่ี 2)และสมมุติฐานท่ี 2 ความเครียดและอาการหายใจลําบากของกลุม

ทดลองท่ีไดรับการรักษารวมกับการปฏิบัติสมาธิเพ่ือการผอนคลายลดลงกวากลุมควบคุมท่ีไดรับการรักษา

ตามปกติ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ  p < .001(ตาราง ท่ี 3)  สามารถอธิบายเหตุผลไดดังนี้  การฝก

สมาธิเพ่ือการผอนคลายเปนวิธีการท่ีกอใหเกิดความสุข  ความสงบ  แนวแน  มีพลังไมหวั่นไหว  สามารถ

ควบคุมตนเองไดอยางมีสติซ่ึง เกียรติวรรณ  อมาตกุล (2540) ไดกลาวไววา การฝกสมาธิอยางสมํ่าเสมอจะทํา

ใหอารมณเยือกเย็น  พรอมท่ีจะยอมรับความคิดเห็นของผูอ่ืน  มีความคิดสรางสรรคตื่นตัวพรอมท่ีจะทําภารกิจ

ตางๆ  ลดความเครียด  ความวิตกกังวลในจิตใจ สอดคลองกับการศึกษาของจินตนา ดําเกลี้ยงและเนตรนภา 

พรหมเทพ (2552)  พบวา  ระดับความเครียดและระดับสติของนักศึกษาพยาบาล มหาวิทยาลัยสงสขา

นครินทร ในกลุมทดลองท่ีฝกปฏิบัติสมาธิแบบการเจริญสติโดยการเคลื่อนไหวมือลดลงกวากลุมควบคุมอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ   

 

ขอเสนอแนะการนําผลการวิจัยไปใช 

ดานการปฏิบัติการพยาบาล 

 1.พยาบาลในทีมการพยาบาลสามารถนําเรื่องสมาธิเพ่ือการผอนคลายนําไปประยุกตใชในการดูแล

ผูปวยโรคเรื้อรังอ่ืนๆ เชน ผูปวยโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคมะเร็ง กลุมผูติดเชื้อ เปนตน ท้ังใน
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สถานบริการและท่ีบาน  เพ่ือชวยลดความเครียด ความวิตกกังวลของผูปวยลงได ทําใหผูปวยรูสึกผอนคลาย 

และชวยเสริมสรางสัมพันธภาพท่ีดีระหวางผูใหบริการกับผูรับบริการ 

 2.เจาหนาท่ีทีมสงเสริมสุขภาพหรือทีมสรางสุขภาพสามารถนําเรื่องสมาธิเพ่ือการผอนคลายนําไป

ประยุกตใชในการสรางเสริมสุขภาพประชาชนกลุมเสี่ยงหรือกลุมปวยอ่ืนๆ ในชุมชนและในสถานบริการได 

 

ดานการบริหารการพยาบาล 

 1. ผูบริหารควรสงเสริม สนับสนุน ใหมีการจัดอบรมเรื่องสมาธิเพ่ือการผอนคลายใชคูมือการทํา

สมาธิเพ่ือการผอนคลายแกเจาหนาท่ีของโรงพยาบาลและเครือขายสุขภาพเพ่ือเปนประโยชนในดานสุขภาพ

กายและจิตของเจาหนาท่ีและสามารถนําความรูท่ีไดรับไปเผยแพรแกคนใกลชิดได 

 2. งานสุขศึกษาฯและประชาสัมพันธขอรับการสนับสนุนจากผูบริหารในการผลิตคูมือการทําสมาธิ

เพ่ือการผอนคลาย และแผนซีดีสมาธิเพ่ือเปนการเผยแพรใหแกบุคคลท่ีสนใจนําไปปฏิบัติ  

ดานการวิจัย 

เปนแนวทางในการศึกษาวิจัยการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายในการดูแลผูปวยโรคเรื้อรังอ่ืนๆ  ตอไป 

 

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 

               1. ควรติดตามศึกษากลุมตัวอยางท้ังสองกลุม ภายหลังจากการเขารวมการศึกษาวิจัยครั้งนี้  อยาง

ตอเนื่องในระยะยาว  เพ่ือหาวิธีการคงไวซ่ึงการปฏิบัติพฤติกรรมการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายอยางตอเนื่อง  

รวมท้ังประเมินผลจากการเกิดอาการหายใจลําบากและกลับเขารับการรักษาซํ้าในโรงพยาบาล 

2. ควรมีการปรับโปรแกรมการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายโดยใหสมาชิกในครอบครัวหรือผูดูแลเขามามีสวน

รวมในการทําสมาธิเพ่ือการผอนคลายกับผูปวยใหมากข้ึน  เพ่ือสงเสริมความสัมพันธท่ีดีระหวางผูปวยและ

สมาชิกในครอบครัวใหมีความรัก  ความผูกพันกันมากข้ึน  สงผลใหผูปวยมีคุณภาพชีวิตท่ีดีมากข้ึน 
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