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การวิจัยคร้ังนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาระดับการรับรูความเสี่ยง  การจัดการความ

เสี่ยงตอการติดเชื้อ และความสัมพันธของการรับรูและการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวย
มะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด ที่มารับบริการ ณ คลินิกอายุรกรรมโรคเลือด โรงพยาบาล
สงขลานครินทร เลือกกลุมตัวอยางแบบเฉพาะเจาะจง ตามคุณสมบัติที่กําหนด จํานวน 90 ราย 
เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นประกอบดวย 3 สวน คือ แบบสอบถาม
ขอมูลทั่วไป ขอมูลเกี่ยวกับความเจ็บปวยและการรักษา แบบประเมินการรับรูความเสี่ยง และแบบ
ประเมินการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อสําหรับผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด 
ตรวจสอบความตรงของเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิ 3 ทาน และหาคาความเที่ยงของแบบวัดการรับรู
ความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมี
บําบัด โดยคํานวณคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficients) ได 0.93 
และ 0.94 ตามลําดับ วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติเชิงพรรณนา แจกแจงความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย และ
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน  

ผลการศึกษาพบวาการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อโดยรวมอยูในระดับปานกลาง 
( X = 3.43, SD = 0.80) เมื่อพิจารณารายดานพบวามีการรับรูความเสี่ยงในทุกดานอยูในระดับปาน
กลาง และการรับรูความเสี่ยงรายขอเกือบทุกขออยูในระดับปานกลางยกเวน การรับประทานอาหาร
วาง ของกินเลน และการมีเพศสัมพันธมีการรับรูความเสี่ยงอยูในระดับต่ํา ( X = 2.92, SD = 1.22 
และX = 2.80, SD = 1.47 ตามลําดับ) สวนการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อโดยรวมอยูในระดับ
ปานกลาง ( X = 3.48, SD = 1.31) ขอที่อยูในระดับต่ํา คือ การมีผูคอยชวยเหลือในการสระผมและ
ตรวจสอบหนังศีรษะ การรับประทานน้ําแข็ง ไปพบทันตแพทย อยางนอยปละ 2 คร้ัง การเตรียม
น้ํายาหรือสบูสําหรับลางมือไวตลอดการเดินทาง และการใชถุงยางอนามัยเมื่อมีเพศสัมพันธ ( X = 
2.36, SD = 1.65; X = 2.4, SD =1.51; X = 2.45, SD = 1.64; X = 2.60, SD = 1.68 และX = 2.73, 
SD = 2.2 ตามลําดับ) และพบวาการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อมีความสัมพันธทางบวกกับการ
จัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้ออยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (r =.47, p < .01) กลาวคือบุคคลที่มีการรับรู
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ความเสี่ยงระดับสูงมีแนวโนมที่จะมีการจัดการกับความเสี่ยงตอการติดเชื้อในระดับสูงผลการศึกษา
คร้ังนี้สามารถนําไปใชเปนแนวทางสําหรับบุคลากรทีมสุขภาพในการวางแผนการพยาบาลและให
คําแนะนําเกี่ยวกับการดูแลตนเองเพื่อจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อในผูปวยมะเร็งโลหิตวิทยาที่
ไดรับยาเคมีบําบัดอยางมีประสิทธิภาพตอไป 
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ABSTRACT 
 

This study aimed to identify the levels of perceived risk, risk management of 
infection, and relationships between perceived risk and risk management of infection among 
hematological cancer patients who have received chemotherapy. Ninety hematological cancer 
patients who have received chemotherapy and followed up at the hematological clinic, 
Songklanagarind Hospital were purposively selected. The research instrument was a set of 
questionnaires covering 1) general information 2) perceived risk of infection and 3) risk 
management of infection. The content validity of parts 2 and 3 was validated by 3 experts. 
Reliability was tested, yielding Cronbach’s alpha coefficients of 0.93 and 0.94 respectively. The 
data were analyzed using descriptive statistics, frequency, mean, standard deviation and Pearson’s  
Correlation Coefficient. The results showed a medium level of overall perceived risk of infection 
( X = 3.43, SD = 0.80), while sub items perceived risk related to eating snacks and performing 
sexual activity had a low level ( X = 2.92, SD = 1.22 and X = 2.80, SD = 1.47 respectively). The 
overall results of risk management of infection were at a medium level ( X = 3.48, SD = 1.31). By 
sub items risk management receiving help for shampooing and scalp check, drinking ice, see a 
dentist at least 2 times a year, preparation of liquid hand soap while travelling and use a condom 
when having sex showed low levels ( X = 2.36, SD = 1.65, X = 2.4, SD =1.51, X = 2.45, SD = 1.64, 
X = 2.60, SD = 1.68  and X = 2.73,  SD = 2.2 respectively). The results showed a positive 
relationship between perceived risk of infection and risk management among hematological 
cancer patients who received chemotherapy (r =.47, p <.01). These results can be applied for 
nurses and health care providers in care planning and educating hematological cancer patients to 
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promote better risk perception and risk management in order to reduce the risk of infection during 
chemotherapy. 
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ดร.ทิพมาส  ชิณวงศ อาจารยที่ปรึกษาหลักและ ผูชวยศาสตราจารย ดร.จารุวรรณ   มานะสุรการ
อาจารยที่ปรึกษารวม ที่กรุณาใหคําปรึกษา คําแนะนําและตรวจสอบแกไขขอบกพรองตางๆ เพื่อให
วิทยานิพนธฉบับนี้มีความถูกตองสมบูรณยิ่งขึ้น ผูศึกษาจึงขอกราบขอบพระคุณเปนอยางสูงมา ณ 
โอกาสนี้ดวย 

ขอกราบขอบพระคุณผูชวยศาสตราจารย  ดร .แสงอรุณ  อิสระมาลัย  ที่ ให
ขอเสนอแนะและคําแนะนําที่ดีเสมอมา ขอกราบขอบพระคุณผูทรงคุณวุฒิทุกทานที่กรุณาชวย
ตรวจสอบคุณภาพดานความตรงเชิงเนื้อหาของเครื่องมือที่ใชพรอมทั้งขอเสนอแนะที่เปนประโยชน
ในการปรับปรุงเครื่องมือ และกราบขอบพระคุณคณะกรรมการสอบวิทยานิพนธทุกทานที่ชวย
ตรวจสอบชี้แนะเพื่อใหวิทยานิพนธฉบับนี้สมบูรณยิ่งขึ้น  

ขอกราบขอบพระคุณคณะอนุกรรมการฝายวิจัย คณะแพทยศาสตร ที่อนุญาตใหเก็บ
ขอมูลที่หองตรวจอายุรกรรมโรคเลือด โรงพยาบาลสงขลานครินทร และกราบขอบพระคุณหัวหนาหอ
ผูปวยอายุรกรรมชาย 2 ที่กรุณาใหความชวยเหลือและอํานวยความสะดวกอยางดียิ่ง รวมทั้งเจาหนาที่
หองตรวจอายุรกรรมโรคเลือด ที่ใหความรวมมือในการเก็บขอมูลวิจัย จนวิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จ
ตามวัตถุประสงค 

ทายสุดนี้ผูศึกษาขอกราบขอบพระคุณทุกคนในครอบครัว ขอบคุณเจาหนาที่
พยาบาลหอผูปวยอายุรกรรมชาย 2 ที่ไดเสียสละเวลาขึ้นปฏิบัติงานแทนผูวิจัยหลายๆครั้ง รวมถึงพี่ๆ 
เพื่อนๆทุกทานที่มีสวนชวยเหลือและใหกําลังใจตลอดมา 
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บทที่ 1 

บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

โรคมะเร็งเปนปญหาสุขภาพที่สําคัญของโลก  จากสถิติองคการอนามัยโลกพบวา
โรคมะเร็งมีสถิติการเกิดโรครองมาจากโรคหัวใจและโรคติดเชื้อเอชไอวี/เอดส แตมีอัตราการตาย
สูงเปนอันดับหนึ่ง (World Health Organization, 2007)  มะเร็งระบบโลหิตวิทยาเปนกลุมโรคมะเร็ง
ที่พบไดบอย จากสถิติทั่วโลกพบมะเร็งระบบโลหิตวิทยาไดรอยละ 34.9 ของมะเร็งทั้งหมด 
(Rebecca, Deepa, & Ahmedin, 2012) สําหรับในสหรัฐอเมริกาคาดวาในป 2011 มีผูปวยที่รับการ
วินิจฉัยวาเปนมะเร็งระบบโลหิตวิทยาถึง 140,310 ราย หรือรอยละ 9 ของผูปวยมะเร็งทั้งหมด โดยมี
ผูปวยเสียชีวิต 53,010 ราย (Leukemia & Lymphoma Society (LLS), 2012) สถิติประเทศไทยป พศ. 
2544-2547 พบมะเร็งระบบโลหิตวิทยาไดเปนอันดับที่ 5-6 คิดเปน รอยละ 14.7 ของมะเร็งทั้งหมด 
จากรายงานของหนวยมะเร็ง โรงพยาบาลสงขลานครินทรพบวาในป พ.ศ. 2551, 2552 และ 2553 มี
ผูปวยโรคมะเร็งระบบโลหิตวิทยารอยละ 12, 10.1, และ 9.6 ของผูปวยมะเร็งทั้งหมด (หนวยมะเร็ง 
โรงพยาบาลสงขลานครินทร, 2553)  

 มะเร็งระบบโลหิตวิทยา เปนกลุมโรคมะเร็งที่เกิดจากความผิดปกติของเซลลตน
กําเนิดเม็ดเลือดในไขกระดูก หรือจากตอมน้ําเหลืองทั่วรางกาย โรคจะกระจายในไขกระดูกและ
ตอมน้ําเหลืองทั่วตัว แลวแพรกระจายไปยังเนื้อเยื่ออ่ืนๆ กอใหเกิดอาการและอาการแสดงใน
ระยะเวลาอันสั้น (Cao & Coutre, 2004; Greer, Baer, & Kinney, 2004; Turgeon, 2005) โรคมะเร็ง
ระบบโลหิตวิทยาที่สําคัญ ไดแก มะเร็งตอมน้ําเหลือง และมะเร็งเม็ดเลือดขาว   อาการและอาการ
แสดงของผูปวยโรคมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่พบไดบอย คือ อาการซีดหรือเลือดจาง อาการ
เลือดออกงาย มีไขสูง ตอมน้ําเหลืองโต น้ําหนักลด เหนื่อยงาย (จิรายุ, 2547; จงจิต, 2553; ถนอมศรี, 
2550; พวงทอง, 2553)  

ปจจุบันวิธีการรักษาโรคมะเร็งทางโลหิตวิทยามีการพัฒนากาวหนาไปมาก แต
อัตราการหายขาดจากโรคมะเร็งโดยรวมยังไมไดเพิ่มขึ้น การใชยาเคมีบําบัดเปนวิธีการรักษาที่มีใช
บอยและมีประสิทธิภาพสูงสุด ซ่ึงอาจใชรวมกับรังสีรักษา การบําบัดทางภูมิคุมกัน การปลูกถายไข
กระดูก โดยชุดและชนิดของยาที่ใชแตกตางกันไปตามลักษณะทางพยาธิวิทยา (ถนอมศรี, วิเชียร, 
และตนตนัย, 2550; วิเชียรและถนอมศรี, 2550)  ผลของเคมีบําบัดไมเพียงแตทําลายเซลลมะเร็ง
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เทานั้น แตยังทําลายเซลลตางๆ ของรางกายอีกดวย กอใหเกิดผลขางเคียงและภาวะแทรกซอน
มากมาย ซ่ึงผลขางเคียงที่รุนแรงที่สุดคือ ไขกระดูกถูกกดการทํางาน สงผลใหเกิดภาวะเม็ดเลือดทุก
ชนิดลดต่ําลงกวาปกติ ทําใหผูปวยมีโอกาสเกิดการติดเชื้อขึ้นในรางกายจากภาวะเม็ดเลือดขาวต่ํา  มี
เลือดออกตามอวัยวะตางๆ ไดงายเนื่องจากภาวะเกล็ดเลือดต่ํา และมีอาการออนเพลีย เหนื่อยงาย
หรือหายใจลําบากจากภาวะโลหิตจาง (จงจิต, 2553; สมจิต, 2543) ผลของเคมีบําบัดยังทําใหระบบ
การทํางานและสภาพรางกายของผูปวยมีการเปลี่ยนแปลงไปดวย ไดแก การเกิดแผลในปาก ทําให
เกิดความเจ็บปวด การรับรสอาหารเปลี่ยนแปลง มีอาการคลื่นไส อาเจียน ทองเสีย ทําใหไดรับ
สารอาหารไมเพียงพอตอความตองการของรางกายสงผลใหการติดเชื้อรุนแรงขึ้นได  

ปญหาการติดเชื้อสงผลกระทบมากมายตอผูปวย ครอบครัว และระบบสุขภาพ คือ
ผูปวยจะรูสึกถึงความไมปลอดภัย  จะตองนอนโรงพยาบาลยาวนานขึ้น และมีความเสี่ยงตอการเกิด
เชื้อดื้อยาเนื่องจากผูปวยตองใชยาฆาเชื้อที่ออกฤทธิ์กวาง สงผลใหตองสูญเสียคาใชจายในการรักษา
เปนจํานวนมาก (James, 1997) โดยการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาเกิดจาก 2 สาเหตุ 
คือ ผลจากพยาธิสภาพของโรคโดยตรงที่ทําใหมีเม็ดเลือดขาวมีความผิดปกติ และผลจากการรักษา
ดวยเคมีบําบัดที่ทําใหกดการทํางานของไขกระดูก เปนผลใหเม็ดเลือดขาวต่ํากวาปกติ (Crawford, 
Dale & Lyman, 2003)  โดยพบวามากกวารอยละ 50 ของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยา จะมีการติด
เชื้อรุนแรงหลังไดรับยาเคมีบําบัด (วิเชียร, 2550)  และการติดเชื้อสามารถเกิดไดกับทุกระบบของ
รางกาย เชน ในกระแสเลือด  ทางเดินอาหาร  ชองปาก ผิวหนัง  จากการศึกษาของธิดาและคณะ 
(2549) พบวาตําแหนงที่มีการติดเชื้อมากที่สุดคือ ผิวหนัง (8.6%) ในปอด (8.1%) ชองปากและชอง
คอ (2.2%) ทางเดินปสสาวะ (1.3%) และไมสามารถระบุตําแหนงได (79.8%)  สาเหตุของการติด
เชื้อสวนหนึ่งเกิดจากผูปวยมีอาการออนเพลียเนื่องจากมีภาวะซีดทําใหความสามารถในการดูแล
ของตนเองลดลง   จากการศึกษาวรรณคดีที่เกี่ยวของ พบวามีผูปวยสวนหนึ่งมีการดูแลตนเองที่ไม
เหมาะสมเมื่อเขาสูภาวะเม็ดเลือดขาวต่ํา ทั้งดานการบริโภคอาหาร การดูแลเร่ืองความสะอาด
รางกาย   การจัดการสภาพแวดลอมที่อยูอาศัย และการเขาสูสังคม (จุไรรัตน และคณะ, 2548)  

ผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับการรักษาดวยเคมีบําบัดจะมีระยะเวลาของ
การรักษาในโรงพยาบาลและการดูแลตนเองที่บาน (Saori & Rieko, 2004) ในระยะที่อยู
โรงพยาบาลการประเมินและจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อสวนใหญจะมีเจาหนาที่ผูใหการ
รักษาพยาบาล โดยเฉพาะแพทย/พยาบาลคอยเฝาดูแลอยางใกลชิด และคอยใหคําแนะนําเรื่องการ
ปฏิบัติตนเพื่อจัดการความเสี่ยงดังกลาวแกผูปวย แตเมื่อกลับไปอยูที่บานผูปวยจะตองรับผิดชอบทุก
อยางดวยตนเอง  ซ่ึงในการดูแลตนเองเพื่อไมใหเกิดการติดเชื้อนั้นผูปวยจะตองรับรูถึงความรุนแรง
ของโรคหากมีการติดเชื้อเกิดขึ้น หลังจากนั้นจะมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อฝาระวังและปองกัน
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การติดเชื้อ  (Becker, 1974 in Glanz, Rimer, & Viswanath, 2008 ) โดยใชความรูเร่ืองโรคและการ
ปองกันการติดเชื้อ (Saori & Rieko, 2004)  ความสามารถในการประเมินความเสี่ยงและการจัดการ
เพื่อปองกันการติดเชื้อ (NCI, 2007)  โดยครอบคลุมกิจกรรมตางๆที่ปฏิบัติในชีวิตประจําวันที่สําคัญ
ตามที่ผูวิจัยไดสรุปจากการศึกษาถึงกิจวัตรประจําของบุคคล ไดแก ดานการบริโภคอาหารและน้ํา 
การดูแลเรื่องความสะอาดรางกาย การจัดการสภาพแวดลอมที่อยูอาศัย และการทํากิจกรรมและเขาสู
สังคม โดยอาศัยกรอบแนวคิดของศูนยควบคุมโรค สมาคมโรคติดเชื้อ  (Center for Disease Control 
and Prevention: CDC, 2000) และการพฤติกรรมสุขภาพ (Becker, 1974 in Glanz, Rimer, & 
Viswanath, 2008) มาเปนแนวทางในการคนควา โดยระยะนี้ผูปวยจะเปนบุคคลที่สําคัญที่สุดในการ
ดูแลตนเองเพื่อปองกันการเกิดการติดเชื้อที่อาจเกิดขึ้นได   

การจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่รับยาเคมีบําบัด 
ขณะอยูที่บานยอมขึ้นกับการใหความสําคัญของแตละบุคคล การรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อเปน
ปจจัยหนึ่งที่สําคัญตอการปฏิบัติกิจกรรมเพื่อจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อ  โดยการรับรูความ
เสี่ยงที่สูง สงผลใหบุคคลตัดสินใจปฏิบัติตามคําแนะนํา ในการดูแลตนเองเพื่อปองกันโรคหรือ
ภาวะแทรกซอนจากการเจ็บปวย (Janz, Champion, & Strecher, 2002) ซ่ึงการที่บุคคลจะมี
พฤติกรรมสุขภาพที่หลีกเลี่ยงจากการเจ็บปวยหรือภาวะแทรกซอน บุคคลจะตองมีความเชื่อวามี
ความเสี่ยงตอการเจ็บปวย การเจ็บปวยนั้นมีความรุนแรง มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิต รวมทั้งการ
ปฏิบัตินั้นจะเกิดผลดีในการลดความเสี่ยงตอการเจ็บปวยหรือลดความรุนแรงของการเจ็บปวย 
(Becker, 1974 in Glanz, Rimer, & Viswanath, 2008 ) จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผานมาพบวา 
การรับรูความเสี่ยงและการรับรูความรุนแรงของการเจ็บปวยมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ
ของผูปวย (sick-role behaviors) ดังเชน การศึกษาการรับรูความรุนแรงและความเสี่ยงตอ
ภาวะแทรกซอนของโรคความดันโลหิต พบวา มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการรับประทานยาของ
ผูสูงอายุ โดยผูสูงอายุที่มีการรับรูความรุนแรงและความเสี่ยงตอภาวะแทรกซอนนอย จะไม
รับประทานยาตามแผนการรักษาเพิ่มขึ้น (ปยนุช, 2549) การศึกษาการรับรูความรุนแรงของโรค การ
รับรูความเสี่ยงตอภาวะแทรกซอนตอการเกิดหลอดเลือดหัวใจตีบ พบวา มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมสุขภาพ โดยการรับรูความรุนแรงของโรคสามารถทํานายพฤติกรรมสุขภาพได รอยละ 
50.1 (จิตติมา, 2547)     

จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยงตอการติด
เชื้อพบวาการศึกษาสวนใหญเปนการศึกษาเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอการติดเชื้อ  และอุบัติการณของ
การติดเชื้อในผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด  แตยังไมพบการศึกษาเกี่ยวกับการ
รับรูความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาผูวิจัยจึง
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สนใจที่จะศึกษาถึงการรับรูความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวย ซ่ึงคาดวา
ผลการวิจัยคร้ังนี้จะมีประโยชนในการนําไปวางแผนการพยาบาล และสงเสริมการดูแลตนเองเพื่อ
ปองกันการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาไดอยางเหมาะสมตอไป 

 
วัตถุประสงคของการวิจัย 

1. เพื่อศึกษาระดับการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิต
วิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด 

2. เพื่อศึกษาระดับการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบ
โลหิตวิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด 

3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยง
ตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัด 

  
คําถามการวิจัย 

1. การรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับเคมี
บําบัดอยูในระดับใด 

2. การจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับ
เคมีบําบัดอยูในระดับใด 

3. การรับรูความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็ง
ระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัดมีความสัมพันธกันหรือไม 

 
กรอบแนวคิด 

ผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาเปนผูที่มีโอกาสในการติดเชื้อไดสูง ทั้งผลจาก
โรคมะเร็งระบบโลหิตวิทยาเอง และผลจากการรักษาดวยเคมีบําบัด ทําใหปริมาณของเม็ดเลือดขาว
ต่ํากวาปกติ (neutropenia) (วิไลพร, 2548; Lyman, Lyman, & Agboola, 2005) การติดเชื้อที่เกิดขึ้น
สงผลกระทบมากมายตอผูปวย ครอบครัว และระบบสุขภาพ คือผูปวยจะรูสึกถึงความไมปลอดภัย  
จะตองนอนโรงพยาบาลยาวนานขึ้น และมีความเสี่ยงตอการเกิดเชื้อดื้อยาเนื่องจากผูปวยตองใชยา
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ฆาเชื้อที่ออกฤทธิ์กวาง สงผลใหตองสูญเสียคาใชจายในการรักษาเปนจํานวนมาก (James, 1997)  
แตหากผูปวยไดรับการดูแลในการปองกันการติดเชื้อที่เหมาะสม จะทําใหลดโอกาสการติดเชื้อได    

การรับรูสวนบุคคลเปนปจจัยพื้นฐานที่สําคัญตอพฤติกรรม โดยบุคคลที่รับรูวา
ตนเองมีความเสี่ยงตอการเกิดปญหาสุขภาพ มีความรูสึกวาตนเองมีโอกาสปวยเปนโรคตางๆ   เชื่อ
วาปญหาสุขภาพที่เกิดขึ้นนั้นมีความรุนแรง ก็จะเกิดแรงผลักดันใหบุคคลมีการหลีกเลี่ยงจากภาวะ
คุกคามของโรค โดยการเลือกปฏิบัติพฤติกรรมที่ดีที่สุดในการปองกันความเสี่ยง (Becker, 1974  in 
Glanz, Rimer, & Viswanath, 2008)  ซ่ึงการรับรูความเสี่ยงและการรับรูความรุนแรง เปนการรับรู
ของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัด เกี่ยวกับภาวะคุกคามของการเจ็บปวย 
พฤติกรรมสุขภาพเพื่อปองกันการติดเชื้อจึงเปนสิ่งที่สําคัญที่สามารถลดความรุนแรงของโรคได 
โดยหากผูปวยมีการรับรูวากิจกรรมที่ปฏิบัติมีความเสี่ยงตอการติดเชื้อมีผลกระทบที่มีความรุนแรง
ตอตนเองและครอบครัว ก็จะมีการดูแลตนเองอยางเครงครัดยิ่งขึ้น จากการศึกษาแนวปฏิบัติในการ
ปองกันการติดเชื้อของผูปวยระบบเลือดที่มีการเปลี่ยนสะเตมเซลล (stem cell) ของศูนยควบคุมโรค 
สมาคมโรคติดเชื้อ (Center for Disease Control and Prevention: CDC, 2000)  ซ่ึงไดกลาวถึงการ
ดูแลตนเองเพื่อปองกันการติดเชื้อ ซ่ึงสรุปกิจวัตรประจําวันตางๆ ในแตละวันเปน 4 ดานไดแก การ
บริโภคอาหารและน้ํา การดูแลเรื่องความสะอาดรางกาย  การจัดการสภาพแวดลอมที่อยูอาศัย   และ
การเขาสูสังคม ซ่ึงสิ่งเหลานี้มีผลทั้งทางตรงและทางออมตอการลดความเสี่ยงตอการติดเชื้อทั้งสิ้น 
โดยผูวิจัยไดใชแนวคิดดังกลาวมาใชเปนกรอบแนวคิดในการศึกษาตัวแปรที่ศึกษาดังนี้  

1. การรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับเคมี
บําบัด เปนความสามารถในการประเมินความเสี่ยงที่มีโอกาสเกิดขึ้นไดโดยอาศัยความรูเกี่ยวกับการ
ติดเชื้อ และความเสี่ยงตอการติดเชื้อ (CDC, 2000)  ภายใตกรอบแนวคิดพฤติกรรมสุขภาพของเบค
เกอร  (Becker, 1974 in Glanz, Rimer, & Viswanath, 2008) โดยครอบคลุมถึงพฤติกรรมการบริโภค
อาหารและน้ํา  การดูแลความสะอาด การจัดสภาพสิ่งแวดลอม การทํากิจกรรมและเขาสูสังคม    

2. การจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับ
เคมีบําบัด เปนความถี่ของพฤติกรรมสุขภาพของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด
เพื่อปองกันการติดเชื้อที่มีโอกาสเกิดขึ้นได (Becker, 1974 in  Glanz, Rimer, & Viswanath, 2008) 
ในการจัดการความเสี่ยงที่มีโอกาสเกิดขึ้นไดโดยครอบคลุมถึงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและน้ํา 
การดูแลความสะอาด  การจัดสภาพสิ่งแวดลอม และการทํากิจกรรม/เขาสูสังคม  
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นิยามศัพท  

1. การรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อในผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด 
หมายถึง ความสามารถในการประเมินตนเองถึงความเสี่ยงตอการติดเชื้อที่อาจเกิดขึ้นในระหวาง
ไดรับเคมีบําบัด  ที่มีโอกาสเกิดขึ้นจากสาเหตุตางๆ  ทั้งจากพฤติกรรมการบริโภคอาหารและน้ํา  
การดูแลความสะอาด  การจัดสภาพสิ่งแวดลอม และการทํากิจกรรม/เขาสูสังคม โดยวัดจาก
แบบสอบถามที่ผูวิจัยจัดทําขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรม ประเมินจากแบบสอบถามที่ผูวิจัยสราง
ขึ้น โดย คะแนนที่มากหมายถึงรับรูวาเปนความเสี่ยงตอการติดเชื้อในระดับมาก  คะแนนนอย
หมายถึงรับรูวาเปนความเสี่ยงตอการติดเชื้อนอย 

2. การจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อในผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด 
หมายถึงความถี่ของพฤติกรรมสุขภาพของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด เพื่อ
ปองกันการติดเชื้อที่มีโอกาสเกิดขึ้นกับตัวผูปวยเองโดยครอบคลุมถึงพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
และน้ํา การดูแลความสะอาด การจัดสภาพสิ่งแวดลอม และการทํากิจกรรม/เขาสูสังคม โดยวัดจาก
แบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นโดยคะแนนมาก หมายถึงมีความถี่ในการปฏิบัติมาก คะแนนนอย
หมายถึงมีความถี่ในการปฏิบัตินอย 

 
ขอบเขตการวิจัย 

การศึกษานี้จะทําการศึกษาในผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับการรักษาโดย
ใชยาเคมีบําบัด ในโรงพยาบาลสงขลานครินทรโดยศึกษาในชวงเดือนมีนาคม- พฤษภาคม 2555 

 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 

ผลการวิจัยที่ไดสามารถใชเปนขอมูลพื้นฐานในการวางแผนการพยาบาล และให
คําแนะนําเกี่ยวกับการดูแลตนเองเพื่อจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อในผูปวยมะเร็งระบบโลหิต
วิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัดไดอยางมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้นตอไป 
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����� 2 

���	
������
�������� 

����������	
��

����������������	����������
����������	����������
����� ���
�!��"#
 $ �%���&������'����������	�
��(
�)���	����
�*��	� %�������)��(�(��� �����������!�	�(
�
��
���$� �,���� ���-�.	�$� �	��� )��

 

1. ,������'�����,�.!��!(�� 

1.1 ���.�-�����!�����'�����,�.!��!(�� 
1.2 "�!�$ �����'�����,�.!��!(�� 
1.3  ������� ��������$ �����'�����,�.!��!(�� 
1.4 ����	�������'�����,�.!��!(���������
�*��	� 
1.5 %����(��� %���&������'�����,�.!��!(��(
�)���	����
�*��	� 

2.  ����!��"#
 ���������
����� ����!��"#
 5�%���&������'����������	�
��(
�
)���	����
�*��	� 

2.1 ����!��"#
 ���������
����� ����!��"#
 5���������6 $ �%���&��
����'����������	�
��(
�)���	����
�*��	� 

2.2 ���.�-����!��"#
 $ �%���&������'�����,�.!��!(��(
�)���	����
�*��	� 
2.3 �7��	���
����� ����!��"#
 $ �%���&������'�����,�.!��!(��(
�)���	����


�*��	� 
3.  ����	�����������	����������
����� ����!��"#
 $ �%���&������'����������

	�
��(
�)���	����
�*��	� 
3.1 ����	�����������8!�	�!���9#� �	����������
����� ����!��"#
 $ �

%���&������'����������	�
��(
�)���	����
�*��	� 
3.2 �7��	�(
���
���$� ��	�����	����������
����� ����!��"#
 $ �%���&��

����'�����,�.!��!(��(
�)���	����
�*��	� 
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��������	���������	�
��  

,������'�����,�.!��!(�� ������-��,������'�(
���!��������%!����!$ ��;��<
����*���!���'���# �5�)$������ .�# ����� ��
*��.�# �(	��������� ,����������5�)$���������
�� ��
*��.�# �(	���	� �����9��������)��	���#
 ��#�  #��6 �� 5.���!� ������� ��������5�
�������� 	��	
� (Cao & Coutre, 2004; Turgeon, 2005) ,������'�����,�.!��!(��(
��*��	M )����� 
����'��� ��
*��.�# � �������'���'���# � ����!�!�N	�,��(*�)��,��������# ����	��O� "�!�$ ���'�
��# � ����������)$������ 

 


���
�������������	��������
����� 

���.�-�����!�,������'�����,�.!��!(���	�)�������P���-)�����"	� ����
�7��	�
.��� ����(
���
���$� ��	������!�,�� )����� (�!"	� ��� � �(!9�<, 2547;  Q!"	�, 2547)  

1. 9	�R-����  ��9��	�9	�R<�	�,��(
��
����%!����!$ ��
� (inherited genetic 
syndrome)  �"��,������<;!�,��� (down[s syndrome) �
������
����� �����!�����'���'���# �$��
"�!��N
��9�	�)�����P�� 70 �(�� ����%!����! #��6(��9	�R-����(
������7��	��*��	M(
��� 5.���!�
����'�����,�.!��!(��)�� 

2. �����!������� � )����� ����	�%	�����	��
5�$������ �"��5�����(�M
��-&�
9�%��� �"
�!��������!�����O�(
� 
,�"!���������;��! ��!�����'���'���# �$���N
��9�	�"�!��	� !
� ��< (Acute Myeloid Leukemia: AML) ���������(	��)� .�# ���N���	��
��!��O�������	�.�	�
�9#� �	�������'�"�!� #���'�����P9������!�����'���'���# �$��"�!���#
 �	��"���	�  

3. �����������
 #��6 �"������	�%	� ���;!� �-.�
� �����������  ���� 5.���!�
��������'���-����'���# �$��)���� �  

 
������	�����	��������
����� 

����'�����,�.!��!(��(
�9�)���� �)����� ����'���'���# �$�� ����'��� �
�
*��.�# �  ,�������"�!��
9��R!�Q�9 ����!�!�N	�  ������� �������� ����	��� %�$�����
��
���Q����(��;� ��������	���(
���������	� �	��

 



9 
 

1. ����'���'���# �$��"�!��N
��9�	�  ������-��,������'�����,�.!��!(��(
���!�
�������%!����!$ ��;��<����*���!���'���# �5�)$������ (hemopoietic stem and progenitor 
cells) (*�5.��;��<��'���# ��	� � �)�������P���!M��!�,� (differentiation block)  �����;��<�	����
)�� ����;��<�	� � ��
��������	����$�
� (proliferation) ����
�*����$ ��;��<�	� � ��9!��$�
�5�)$
������ ��������� ��� 25 ���%�5.�����������'���# ����!����  %�$ �����9!���*���� ����
�����'�$ ��;��<�	� � �(*�5.��
����9���������$������������# �)�����5���#
 ��#�  #�� 6 �"�� 
�� ��
*��.�# � �	� ���� ����������

����!�$�
�Q��5���������  1 ��# � ���%�5.�%���&����!� ����
��� ��������5��������� 	��	
� (R	MM9��<���R��!�(�<, 2553; �!�"
�����P� ���
, 2550;    
�
���	��!f, 2550) �������� 2 ����Q(5.M� 6 �#  "�!��	� !� ��< ��� "�!��!�g ��< (Acute 
Lymphoblastic Leukemia: ALL) ,�� ��	������������$ � cytochemistry, immunophenotype 
��� cytogenetics �����	����,�� 

2. ����'���'���# �$��"�!���#
 �	� ��������'���'���# �$��(
���!��������%!����!
$ ��	� 
,�,���!�g ��(
9 (Myeloproliferative) ;�����!����������
�������$ ���#
 ��#�  
(neoplastic transformation) $ ��;��<����*���!�"�!�9���!,9��� (pluripotent stem cells) ���%�5.�
��!�����9!��$�
�$ ���'���# �"�!����� 6 ,���N9����'���# �$�� ����	��
���'���# ������������ 
( -���	��!f, 2553) ����*���!�,������������� ������� �)� %���&���	���9��9(�<���� ����
�.�#� ����� ��#�  �.�� �
*�.�	��� ����(� �.�# ��*�)���� �5�(� � �����	
�%���&�� ��)���
 ����
 �)���� �������9�,���	�� !M������������# � (
�9��� ��
 2 "�!� �#  "�!��	� !� ��< (chronic 
myeloid leukemia: CML) ��� "�!��!�g ��< (chronic lymphocytic leukemia: CLL)  

3. ����'��� ��
*��.�# � ��������'�(
��
����*���!������ ��
*��.�# �.�# ��#
 ��#� 
�
*��.�# � (lymphoid tissue) ,��(	��)��� ��
*��.�# ��
 ���(	�������������*��.������� 6 �"�� �  
�	���� $�.�
� ����	��
$�����'� ���(
��� ��
*��.�# ��
$���,�$�
� ����#� ����������!��"#
 .�# 
�;��<����'� (*�5.��
��������	��������-�)��)�� (*����,��������$ ��� ��
*��.�# �����-����
)��	� �	��� #�� ���(*�5.����������P5�����i ��	��"#
 ,������ 6 )��5.��$������������)������ 
����'��� ��
*��.�# ������P����)������ 2 "�!�5.M� 6 �#  "�!�)��5"�j ��!��< (non- Hodgin[s 
disease: NHL) ���"�!�j ��!��< (Hodgin[s disease: HD)  ,��"�!�)��5"�j ��!��< ��������'�
����,�.!��!(��(
�9��� �(
��-�5�����(�)(� (Attasara& Buasom, 2009) ����'��� ��
*��.�# �
"�!�)��5"�j ��!��<�
����9��������)��,������9���������$����������
*��.�# � ��� �������
�������'���# � �
�	��O�����������"�!�j ��!��< �#  �
����9�������� ���������'��	
��������
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��!����� �����.�-5.��	�����9�,��5������-�����������������(
���#� ��!��5.��!�!�N	�,�� ���(*�
5.�9�9��R!�Q�9$ � �	��� #��6 ������� (P� ���
����O�, 2550)  
 

��������������
�	��	�����	��������
����� 
 

 ������� ��������$ �����'���'���# �$��(
�9�)���� � )����� ;
�  � ��9�
� 
�.�#� ���� ��# �  ��������.�-���� �	�9��-���# �  ����%!�.�	� )�g7� (����!� �.�� ��# �
�*����).�  �
 ���� ������	�,��� �.�# ������!��"#
  ��#�  �.�� �
*�.�	��� ����
��� ��#��)�� 
 ���
�� �����#� �(	���	� ��9����	� .�# �
����%!����!$ ����������(�� � � �����

 ��
�-����)�(
�)$�	�.�	�  ���
���������������$� ����6  ���
�� ��
*��.�# �,� �	�,� ����,� 
(R��!�(�<, 2547)   

����5�%���&������'��� ��
*��.�# ��	
�9�������
�� ��
*��.�# �,� ����!�!�N	����
,��,��9!���O�����	��O��*��	M(����!�!� )�����  ����9��������$ �����'�"�!�)��5"�j �
�!��< ��!�$�
�)��,������9���������$�������
*��.�# � ��� ��������������'���# � ;�������'�"�!�
)��5"�j ��!��< �
�	��O���������������'�"�!�j ��!��< �#  �
����9�������� ���������'��	
����
������!����� �����.�-5.��	�����9�,��5������-�����������������(
���#� ��!��5.��!�!�N	�,�� 
���(*�5.�9�9��R!�Q�9$ � �	��� extranodal �������(
�����9�5�����'�"�!�j ��!��< (P� �
��
����O�, 2550) ����������(��.� ��8!�	�!�������������9!������� 6 )����� �������
9��R!�Q�9$ �"!
���#
 ����� ��
*��.�# � ���������# � �������)$������ �������� '�;���<� �  
 

�������������	��������
�������������� ���� 
  

����	���%���&������'�����,�.!��!(�� �
��i�.����9#� 5.�%���&���$������������ 
����i ��	������	�����;
*� (Lewis, 2002) 5���#
 �����9(�<��(*�����	������ �������Q���
�-$Q�9$ �%���&������.�	� (National Cancer Institute, 2008) 5��7��-�	�)���
���9	r�� ��(*�5.�
%���&������'�����,�.!��!(��)���	�����	���5.��
"
�!�(
��#�������$�
���������P.��$�����,��
)�� P��)���	�����	���5���������(
��.����� 5�%���&������'���'���# �$��.��)��)���	�����	���
���
�������� ���� ��N�
�������O 3 ��# � ( Q!"	�, 2547)  

����	����������
�*��	������(*� ������ ��#� � ��������������������� 3-5 �s 
���5"����
�*��	������!R
����	���(
��
����!(R!Q�9�������
���5"��	� �����9��.��� ��� ��5"�
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�����	�����	��� #�� 6 ,������	����������5"����
�*��	�5�%���&������'�����,�.!��!(���������
�	���,��5"������
�*��	�.���"�!������	� (combination chemotherapy) �9#� ���*�����;��<����'�
5.����(
��-� 5�����(
���'�(
��-� ���(*� 	������� �;��<���!�� �(
��-� �9#� 5.���������������'�
��# ����!gtu��	�$�
� ���������'� ��������	�������*��9�� �	�5"���������	���������������O 
1 �s����� P�� 2 �s  ,����������	���  �������������6 �	��

 (����, 2551) 

1.  ����	���5�����"	��*�5.�,����� (induction remission therapy)  �������
�	���(
��
�	�P-������<�9#� (*����������*�����;��<����'�5.�.��)� .�#  ���5����	�(
�)��
�����P����9�)��,���!R
(	��)� �9#� 5.�)$�����������P��	���(*�.���(
�)�����!,����'� ���5.�
�$���������,����� ���������O< (complete remission: CR)   

2. ����	���5�����.�	�,����� (consolidation) ��������	���.�	����(
�%���&��
�
Q���,����� ���������O<���� �	�P-������<$ �����	���5������

�# �9#� �*��	��;��<����'�(
�
�	�.���.�#  ���5.�.��)� �9#� 5.�%���&���
����,����������O<���(
��-� ���(
��*��	M(
��-��#  
�9#� 5.�%���&���
, ���.��$�����,��  

3. �����!����%�����	��� (maintenance) 5������

%���&��)���� ��	�����	���
�������
�*��	�����	����� ����!��������	�������9(�<%���"
���"�M����,�.!��!(�� ������ ��#� � 
�9#� �����!�%�����	�������wi����	������	�����;
*�$ �,�� ;�������5.M�5"����������O 3�s P�� 
3 �s�����             

���
�*��	�(
�5"�5�%���&������'�����,�.!��!(���	
��*������� �5"�.���"�!�
�����	� ,�������P����"�!�����-O���	�!(�����
�����)����  �x(R!f)�� 6 ��-���	��

 (����, 
2551;  Q!"	�, 2547; LLS, 2012) 

1. ���(*�����;��<��-��(
�����������	�$ �9#"�� ��������'�.�#  ��� 	��!���
��!
� (alkylating agents and related compounds) ��  �x(R!f�� �;��<(-�����$ ����� (Cell Cycle 
non-Specific: CCNS) ,������	��	��
� '��  (*�5.���!�����%!����!5����)$���	�$ �����
� '��  
(* �5.�(* �.�� �(
� ������!)�� )��   �	 � �� � �$ ���5���-���

  )�����  nitrogen mustard, 
cyclophosphamide (C) , ifosfamide, cisplatin , dacarbazine, thiotepa, cytarabine ��� treosulfan 
�������   

2. ����-����������%�%��MQ��5��;��< (antimetabolites)   �x(R!f�*��9���� 
����.����$ �����$ ��;��< (Cell Cycle Specific .�#  CCS) �#  � ��g� (S phase) (
��*��	������ �

� '��  ���� ����� 3 ��-���� ��#  
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2.1 ��-�����������������,g�!� (folic acid antagonists)   �x(R!f�	��	
�
������
������,g�!� ���������) ,��,g��( (tetrahydrofolate) (*�5.�������������!���
 !�
.�-�"�	� )������� Methotrexate  

2.2 ��-�����������������9!��!� (purine antagonists)   �x(R!f$	�$���
��������9!��!� ,������-���

����	��$��)� ���5��
� '��  ��� �� '��  (RNA) ����-���

�#  6-
Mercaptopurine (6-MP) ��� 6-Thioguanine (6-TG) 

2.3 ��-�����������������)9�!�!�
� (Pyrimidine antagonists)   �x(R!f
$	�$��������������)9�!�!�
� �"�� 5-Fluorouracil ��� Cytosine arabinoside 

3.  ���8!"
�����-��(
��
x(R!f�	��	
�������!M��!�,�$ ���#
 � � (Antibiotics) ���
�-���

��  �x(R!f)���N9���������� ����$ ��;��< ��)����  �x(R!f�#  ����	��	��
� '�� �	��	
�
����	������.<���)�,��!���
 !�  ��<� '��  (Ribonucleic Acid-RNA) .�# �
� '��  (*�5.�����
� '�
� $������(� �6 ����	��	
����� ���
�����$ ��
� '�� .�#  �� '��  )������� Actinomycin D, 
Mitomycin C, Anthracyclines (daunorubicin, doxorubicin) ��� Bleomycin  

4.  ��-����(
�)�����������	����9#" (plant derivatives) ������(
���	������9#"
"�!�����6   �x(R!f�	��	
���������;��<5����������g� ����
%���
���$� ��	�����	��	
����
���!M��!�,���#� ������������	� ���������'� ��5���-���

)����� vinca alkaloids (vincristine, 
vinblastine), etoposide (E), paclitaxel ��� irinotecan 

5.  ����-��j �<,�� ������(
��*��	M�����-��.����(
��*����	�������'��
�(��(
�*��	M�# ����-�������!M��!�,�$ ��;��< 5� �	���(
���  �x(R!f  ��#� ����%�$ ����
���
����������	�$ �j �<,�� �
%�(*�5.�������!M��!�,�$ ��;��<���
�������)����� ��(
�5"�
��  �)�� ��� � ���-� �j �< ,����� ,�� �< �! � ��<  ( glucocorticoids)  )�� ���  � �  prednisolone, 
dexamethasone 

6.  ��-�� #��6 �"�� ��  �x(R!f�� �������� ��!,�� ������!� (asparagines) 
�;��<����'�(
�$����� ��!,��

�����)� ����;��<���!�����P����� � ������!� $�
���5.��)�� 
)������� L-asparaginase � �����

�	��
�� amsacrine, rituximab (R) ��� trastuzumab 

,��5����5.������
�*��	������P5.�)��5��!R
(
���������	��	��� )��

 
1. ���5.�(��.� ���# ��*� �����P����)������.� ���# ��*�,��������

��������)���*�.�	�5.��� )����� ��� !���� (Hickman[s catheter)  ������9 � (port) 
2. ���5.�(��)$�	�.�	�   �9#� %�����	���5�����(
���)�������P�$��P��)��

������5.�(���������# � )����� 5��� � 
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3. ����	����(�� 5���������	����9#� 5.�,������� ����� �)��������
5.����	����(�� ������ ��#� ���� 2-3 �s         

����'�����,�.!��!(����������'�(
��
9��R!�Q�9(
��-�����
������
���$� ��	�
����).���
��,�.!������ ��
*��.�# �(
������� ���(	��������� ����	����*������� �5"������

�*��	�5�$�������������5"����
�*��	�5�����	�������'�"�!� #��6 ���(*�5.���!�%�$�����
���������
�����
�*��	�(
��	�������'�"�!� #�� ���%�5.�%���&���� ��%"!M�	�����(-�$<(���������� ;�����
���(��� �	�(	
�%���&��� ������ ���	�������   

 
!��������	����� ����
"�!#�$%�������	��������
����� 

 
���5"����
�*��	�5�����	�������'�����,�.!��!(�������"�!����
�����������

�	� (	
�"�!�$ ��� $	
�� ������������(
�5"�5�����	��� ��������-O���	�!$ ������
�*��	�����
5.M�(
�5"��
��)����  �x(R!f(*�����;��<����'�,�����$	�$������������
� '��  (DNA) ��������

�*��	��.����	
�)�������P��# �(*�����N9���;��<����'�,��)��(*�����;��<���! �	��	
���#� %���&��
����'�����,�.!��!(��)���	����
�*��	� �;��<���!$ ��������,���N9���;��<(
��
��������	������ 
�
� '�� �� ����� ��P�������
�*��	�(*����)�����(*�5.���!�%�$�����
��(
�)��9��������<.���
������ ���%����(��� %���&��(	
������������ �!�5� �	��� ����!��!MM�O �	��

    

!�����������"�	���  

����%����(�(
���!����9��R!�Q�9$ �,�� %�$�����
�����Q����(��;� ����
����	������������
�*��	� ��(*�5.�%���&���
 ������� ��������������(
��*��	M)����� (R	MM
9��< ���R��!�(�<, 2553, �!"	� �������-�
�<, 2550)   

1. %��� ����,�.!��!(�� ���� ����(
���!����)$������P�������(*����(*�5.��

���������;��<��'���# ����� )����� Q�����'���# �$����*��������!(*�5.�Q��!����(������ ���%�5.�
%���&���!��"#
 )������$�
� �
 ����;
� �9�
�����
��'���# ������*� ����
 ������# �  ��������Q���
���'���# ���*� (R��!�(�<, 2547) �����
�*��	�(
����%����(��� ����,�.!��!(��)����� �� ����
��	�
;!�(Adriamycin),  ���;
 (Ara C), );,��g �g���� (Cyclophosphamide), �����(,(��(�����
$������ (high dose Methotrexate)  

2. %��� ����(����!� �.�� ��#� �����;��<$ ���#� �-"� ���� .� � �.�� 
����9�� �.������*�)�� �����;��<(
��
��������	��� ������9#� (��(��;��<����(
����)�(-��	� 
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�	��	
���#� )���	������
�*��	� �;��<�.����

��P��(*����)����� (*�5.�%���&����!���#� �-��� 	���� �%�
5���� �%�5�.� � �.�� �%�5��*�)�� ����%���!��O(���.�	�  �����.����

�������O 1 � 
2 �	���.< �������� �6 �
$�
� ���5�"���(
�%���&���
�%�5�"� �����������(����!� �.�� �����%�
���(�(
������ 
������� )����� �������)���	���� �.��)���9
��9 �� ������ ����$ ��������
5�$O���'��&�� ��� ������#��)��  ���
��  ����(� ���
�)�� �������
 �����-����P��$	
���!�
����)�����-�$ �����
*�������# ��� � �����

5�����(
�%���&�� ���5�"����!�,(�9
��
�  ���
���
�!��"#
 )����������%�5�"� �������(����!� �.�� �����
�*��	�(
��
%��� �;��<��#� �-(����!�
 �.�� )����� � �,;���!;!� (Doxorubicin) ) �����!;!� (Idarubicin) ��(,(��(�����$������   
 ���;
$������ (high dose Ara � C)  %�$�����
��(
������P�� )��5�����(����!� �.�� )�����  

2.1  ������#��)��  ���
�� ���� ����(
�9�)���� ������.�������5.������

�*��	� ��!�������(
�����< ���
��5��� � (chemoreceptor trigger zone) P������-����������
�*��	� 
%����(�(
���!���� ������#��)�� ���
���
.��������� (
��*��	M�#  ���$�����-��
*�������# 
���5�������� ����)���-$�������� 6 (	
�(�������������!�5� ��!� ���� � ��9�
� ���%�5.����
�*���!�"
�!�����*��	�P������� ���������P5����(*��!��������� ��!������!���	��� ���%�
5.���!�����(� �(��� ����	���)��  

��(
�(*�5.���!� ������#��)�� ���
�� �����-���� )����� ��(,(��(�����$���
��� ���;
$������, );,��g �g����$������ (high dose Cyclophosphamide) ��(
�(*�5.���!� ����
��#��)�� ���
��������� )����� );,��g �g����  � �,;���!;!�  
,�,�);�< (Etoposide) ���     
)�,��;��� � (Mitoxantron) ��(
�(*�5.���!� ������#��)�� ���
��)���-���� )�����  ���;
             
� �� ������
���  (L�Asparaginase)  ��(,(��(�����  6-�� ���,�9��!� (6�Mercaptopurine) ����!
���!��!� (Vincristine) 

2.2  ������#�  �.�� ����%���#� ������(*�5.��� ��	�����
�.���(
�)�(*�5.�
����	������
�������(*�5.����� ��� �.������  �����.����

����!�$�
�"	���������.��)�5� 
2-6 �	���.<.�	�.�-��� 

2.3 ��#� �-"� ���� 	���� ��!��%�5���� �����

�	���!�5� 5- 14 �	�.�	�
)���	��� ,���N9����#� )���	�����(,(��(�����$������ ;����
, ����!��"#
 ��)������ ��� ����
���
$�
�P��)���	�������� ����P���� ������.��x(R!f 

2.4 ��#� �-.� � �.�� 	���� (*�5.���!�� �.�� ��'�� ��#� �.���*���� 
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2.5 (� ���
� ��#� �������
%�(*�5.���#� �-(����!� �.���������# � (*�5.����
�� ����������;�� �.���� ��� �
�
*� ���5��*�)�����$�
� (*�5.��������$�� �.�� �
*� ������# ��� 
 �������
$�
���#� ��.��x(R!f 

2.6 (� �%�� 9����5����(
�)���	�����-�� 	���� ��< �"�� ���!���!��!�       
�!������!� (vinblastine) ;����
%��� ���������(��!��O�*�)�� (*�5.���!�������#� �).�$ �
�*�)������ �	����
$�
�Q��.�	�.�-��� 1 �	���.< 

 ����$�����
���� ����(����!� �.�� (*�5.�%���&��)���	� �.��)���9
��9  ���%�
5.���!�Q���$����� �.�� ������� � ��  Q��!����(������ �Q�9�������)�������O< ����	�
%����(��� �!�5���� ���O<)������   

3. %����� ��#� �����;��<���%� �����;��< 
�"�!�.����(
��
��������	��� ����� 
�	��	
���#� )���	������
�*��	� �;��<�.����

���P��(*����)����� %���&������!���
 ����%������	
����
�	���.<(
� 1 � 2 .�	����)���	������
�*��	� �����-���������������$ � ����%������

$�
� ����	�
"�!�$ ��� ��������(
�)���	�����������������!.����  ����%��������� ����(
�9�)���� �5�
%���&������'�(
�)���	������
�*��	� (�-���, 2549) ���� ����(
�)�� 	����� ��� �����

 �����%�5.�
%���&����������
�Q�9�	��O< $�������	��5�5�����$���	��� �����
�-O���5���� �����)�� %���&��
�������!���� �����.����

�����!��(
�� ��
*���# �5.����P�������������'��������	���(
�)���	�  ;���
%���&������	����
����%��.�# ���!�)�� 
� Q��.�	�.�-�5.������
�*��	�  

��(
�(*�5.���!� ����%�������� )����� );,��g �g���� � �,;���!;!�  
,�,�
);�<  )�,��;��� � ����!���!��!�      

4. %���  �	����#�9	�R-< �����
�*��	����"�!�  �x(R!f(*��;��<5������#�9	�R-<
(*�5.�%���&��.M!��
 ��������*���# ���)�����!.�# )������� �������
 ����$ ��	�.��
����*���# � (premature menopause) ����
����%	����$ �����������(���9� 5�%���&��"�����%�
�� ���%�!��"#
  �-�! (*�5.��"#
  �-�!���� ������� (severe oligospermia) .�# )���
�"#
  �-�!���
(azospermia) � �����

�����
�*��	� ��(*�5.���!��������9	�R-<$ ��"#
  �-�!���)$� ;��� ������
���.�-$ �����(���-��.�# ����� � .�# ����9!�������*���!�$ �(���(
��
�!��.�# ��������
)���	����
�*��	����� � �����
�*��	�(
��
%���  �	����#�9	�R-< )����� );,��g �g����  ) g �
g���� (Ifosfamide) �����;	��g� (Busulfan) 

5. %�$�����
����  �	��� #�� 6 � ����%�$�����
���� �;��<(
��
��������	�
�� ��������� �����
�*��	����"�!��	��
9!��� �;��<(
�)���
��������	� 
����� ���(*��������!�$�
�
,�����$��)��	��	���#
 ��#� �	
� 6 �������"�!����
%���  �	���(
���������	� �	��
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5.1 %��� ����.	�5� %���&��������(
�)���	���5���-�� � �,;���!;!�, � �
���);��!� (Antracyclin) .��� 6 ��	
� �����
Q���.	�5�(*����%!����! �������#
 .	�5� � ����
)�� �7��	�(
��9!��������
��� )����� ��!��O��(
�)���	� ��5�$���������
%����$�
� ���������
��!.����  ��-$ �%���&�� ����	�!�����'��&������,��.	�5����� �  ���5.������	������"�!� ���
���5.��������	��	��
�	���   ������� 

5.2 %��� ����.��5� (*�5.���!� ����.��5��*���� .��5���'� �.�#� �
. � ������ ���
Q����
* �(���� �)��  ��(
��
%��� �����

  )�����  );,��g �g����                 
��(,(��(�����   
,�,�);�<  �����(,(��(����� �7��	�(
�(*�5.���!�)�����$�
� )�����  ��- ���
)���	��	��
�	�����!��O(��� � ��!��O��(
�)���	� �������	�!�������,����
����	�� ����������
�-.�
� 

5.3 %��� �	� �����
�*��	�.���"�!��
%��� ���(*����$ ��	� ,�����.'�
)��������(*����$ ��	�(
�%!����! ,�����(*�����	� ���
(	
��	��O�"	���������P���)�� ��(
��

9!��� �	����)����� ��(,(��(�����  ��(,(��(�����  � �� ������
���  6-�� ���,�9��!�     
������� �7��	���
���(
�(*�5.��
�����-�������$�
� �#  ����%!����!$ ��	����� � �"���������,��
�	�.�# ����	�!����#��� �� j �< 

5.4 )��������$	�P����7����� ���(
��;��<����'��*�������P��(*����
 ���������'�������)���	����	�������'�(*�5.�9��
�(purines) ���)9�!�
�
� (pyrimidines) ����
�*�������P��.�	������;��< ������
�������������!� ;���������� �(
�(� )� �����P�i ��	�)��
,�����5.��
*��*������� ������5.��� 	�,��� �!� � (allopurinol)  5�"������$ �����	���   
(�!�!��, 2542) 

5.5 ���������(����������#
  (*�5.���!��������#
  � ���� "������# ����
�(�� ��M��
����(���	� ��M��
����)���!� )����� ���!���!��!����;!�����!� (cisplatin) (�!�!��, 2542) 

�8!�!�!���� ��#
 ��#�  (soft tissue reaction)  �����
�*��	�(
�N
��$�����������-���

%��� ��#
 ��#� (
��-���� P���
����	��;��  �� �������# �(*�5.���!�������$ ���#
 ��#� )�����        
�� ����
��	�;!�  )�,��;��� �  �!���!��!� ����!������!� �������   

5.6 ����Q��!�-���	� ���5.����	�������'�$�����������������9����(*�5.�
����Q��!�-���	���9�� ����P�� 3 �s �����.�-�����	���)����� (�!�!��, 2542) 

 ����$�����
������6(
���!�$�
���(*�5.�%���&���
����)���-$���� ���(��� Q���
�-$Q�9 (*�5.����������P5����(*�.���(
����� 6 $ ������������ ���%�5.�%���&��$��
����!(R!Q�95����������� � (Johnsen, Tholstrup, Petersen, Pedersen, & Groenvold, 2009)  	���
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���%�5.�%�$�����
����� �����
�����-�������$�
� �"��  ���� � ��9�
� �.�#� ����� ��
���
���  
(*�5.�%���&��)�������P���������� ��$ ��������)�� �����
����!(R!Q�9(*�5.�%���&���
, ����!�
�"#
 5��������)������ ;�������!��"#
 ����Q����(��;� �(
��������.�-�����
�"
�!�$ �%���&���������
 	��	�.���� (Turgeon, 2005; Stalfelt , Brodin, Pettersson, & Eklof, 2003) 

 
!��������	����&�
'& 

 ����%����(�(
��
������������	�5�������� $�
� ����	�9#
����(���!�5����
 ���O<$ �%���&���������   ������� ��������(
���!�$�
��	�%���&����������  ����%"!M�	�����
)������ �$ �����*���!�,�� %�����	���������9����O<,�� �����	����
���9x�!����5.�
�.������	�����*���!�,���������	��� �� ��������	��	��9#� � ��	�������'��&��(
��-���� 
�-������ "
�!�  ����� ��	����	�5�,��9�����������������(
������� �!������6 �.����

��� �
�	��( ��Q�9�!�5�$ �%���&���� ����� �7M.�(���!�5���� ���O<$ �%���&������'�����,�.!�
(
�9��� �)����� �����!���	��� ��	��� %�$�����
��$ ������
�*��	� �"���
������
�������$ �
Q�9�	��O< ���%����� %!�.�	���
*� (� �(� ;������� (9	"�
������O�, 2547; Pandey, 2006) ;�������
�7M.�(
����%�������� ����*���!�"
�!�����*��	� ������� (�!��!������O�, 2552; �9�	��<, 
2547; �-���, 2549) ������%��� 5.���!����� � ���� (Lundberg, & Rattanasuwan, 2007) ���� �
)��.�	� ����-OQ�9"
�!�$ �%���&��,�������*��� (Forjaz, & Guarnaccia, 1999)  
 

!��������	����
�	��  

������(
�%���&��)���	�����	����������
�*��	��*������� �)���	�����	����	�5�
,��9����� ������ ��#� ���������� ������ ������� ��������(
���!�$�
��	�%���&����������   
(*�5.�%���&���8!�	�!.���(
�����(��(���� 6 5��	���)������ (*�5.������������
�-O���5���� �
���� ���������(
�%���&���� ��%"!M�	�Q��� ���O<(
����
�������)�  ������������(
�.�-�.�!� 
,�,.���� .�������� .�# ��
���� �������5� ;���9x�!�����

.����!�5�������� ��(*�5.�
��!�%����(��� %��5���"!�5��� ���	�����	��� �*�)����������
�������5��(��(���
�	�9	�RQ�9 � �����	
����
�*��	��	�(*�5.�%����� %!�.�	�����.�� ����
%!����
�������)� 
���%�5.��
������
��������� Q�9�	��O< ��(*�5.�%���&�������������� �����%������	���
�� ��	����
�8!��R����	��� �������$� �*��	�5�����$���	��� (�-9!�, O	����O, 2551; �!�!��M��<, 2549) ���
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$� �*��	��.����

���%��� Q���������!�$ �%���&������� ���	� P��������5��7��-�	�%���&������5.M�
)���� ��	�%!�" ��� ����	���9����� ��#� ��������
��	��!���� ��	� ��� ����)��'������(
�%���&��
�� ��	�����	����	������������ (*�5.�%���&��)�������P���� � �"
9)��������! ���(	
����(
�
�-���5��� ���	��� �.�-������� �����%���&�� ���%�5.����)��$ ��� ���	����� ���� ��	�
%���&������� ���	��� �5"�����5���#� �����6 ������ �"�� ���5"�������#� � �.�� ���5"�����5����
�	����
�� -���O<����Q�9����� �5.��.����� ���(	
����5"�����5������!�(�����	�����	��� 
.�# �������������	� (���-���O, 2544) 

!����������&�
��((�)  

%���&������'�����,�.!��!(������ ��#� )���	�����!�!�N	������������'�����,�.!�
�!(�� %���&�����	�����������,��(
��
�����-����(*�5.��������!
�.�	� .��9�	�(
����*���!�"
�!��� )� 
�����������������  ������� #
 � ���������������	�����!� ���5�5��� ����� (�-��	��!f, 2547) %���&��
������ ������5.�9��)��������(-�$<(���� (Nilmanat, 2010) ���P������!���������'��&��
.�# ����(-�$<(�������,��������������.<���� ���P����,(����9������.�# �!���	��!f�!(R!f  
(*�5.�������(� �(�  �!
�.�	� .���*��	�5� �����#� ���	(R���������.�# �!��(
��	�P#  ((	��
�<, 2543) 
5�$O�(
�%���&���������
�������.�����	���(����# � #�������	�����	���(������9(�< )����� 
����
�*��	� ���w7��$'� ������ (Joske, Rao, & Kristjanson, 2006) ������(*��!�����(�������
�9#� � ��� ������� ����(���!��!MM�O (�	�(!��, 2543) ��������'��&����������'�����
,�.!��!(��(*�5.�)���$��5�"
�!�(
��(���!� (McGrath, 2004) %���&����������������������'��&��(*�5.�
�������)���$'�������� -�����5�����8!�	�!�!�����(������� ( 	��-�������������
, 2547)    

�.'�)����������'��&����������'�����,�.!��!(������� ��	�����	����������

�*��	����%����(��������� %���&�� (	
����9��R!�Q�9$ �,�����Q����(��;� �(
��-�������
����	����������
�*��	� ����	��������!�!�N	������������'�����,�.!��!(�� %���&�����	�����������
Q����!�x�(
��-������ "
�!� �����!��(
�����-��5.���!��������
�� �-������
��)����� ��� �
(�������!�5�  ���O<������������� ;��������%����(��� ���� #��6 $ ��-��� �������� ��<���

 

����!��"#
 5�%���&������'�����,�.!��!(���'�����7M.�(
��*��	M 
��7M.�.����(
�%���&�� ������ �
�%"!M)��
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���
����*+���������
�,�	
"����
����*+�'�!#�$%�������	��������
�������,-���������� ���� 
 

 ����!��"#
 �������.�-������ 	��	����6 $ �%���&������'�����,�.!��!(�� ���
��������9���������.����$ �%���&������'�����,�.!��!(������
�"
�!��������!��"#
  (Harrison, 2005) 
,������!��"#
 5�%���&������'�����,�.!��!(���	
�����!�Q���Q��!�-���	���*� (	
�(
���!�����	�,��� �(
��

����%!����!$ ���'���# �$��������%�����	��� ;�����(
�)���	���)������(*����$ �)$������(*�
5.���!��O$ ���'���# �$���
�*�������� ���%�).��������)�������P�� �����	��"#
 ,��(
��$�����
�������)�� P������
�"#
 ,��5���!��O�� � �'�	������P�� 5.���!�����!��"#
 (
��-����)�� (Vonberg & 
Gastmeier, 2006) 

���������������gi���"����
��$ �%���&��(
����	�����	���5�. %���&��        
 ��-����� ,��9�������$�����!�(�< ($� ��������"����
��,��9�������$�����!�(�<, 
2550)  ��.������# ��	����� 2550 - �
����  2551 �*���� 40 ��� 9����%���&��(-�����
����	�!���
��!�Q���)$�����������!��"#
 5���������6 ,������������!��"#
 5��������# ����(
��-��#  15 
��� � �����

���
Q���P����.���������!��"#
 5�(����!� �.�� �!��"#
 ��5���������6$ �
������� �"�� 5�"� ���� ��� ����
�9
�� 4 ���(
�.����.�-$ �����!��"#
 )��)�� ������������$ �
R!������O� (2006) 9�����*��.���(
��
����!��"#
 $ �%���&������'���'���# �$��(
�,��9�����
$ �����(
�9����(
��-� �#  %!�.�	������#
 ��#�  (8.6%) 5�� � (8.1%) "� �������"� ��  
(2.2%) (����!��7����� (1.3%) ���)�������P���-�*��.���)�� (79.8%) ;�����#� %���&���
����!��"#
 
��!�$�
���(*�5.�%���&���� �� �,��9��������$�
� ����
���5"��������(	
������ ���� �,��9����� 
���P�����5"����� #��6 (James, 1997; Winfried, 2006) � �����

.��%���&���
����!��"#
 ��!�$�
� ��
(*�5.�����	������"��$�
� �
 	���������$�
� (Crawford, David & Lyman, 2003) �	��	
�%���!�	�)��
(�(�����O��
(
��� ���-������'�$ �����!��"#
 5���������6 ������.�-����!��"#
 $ �
%���&������'�����,�.!��!(��(
�)���	������
�*��	�5�%���&����-���

�	������� 
��5��*��	��� )� 

����!��"#
 $ �%���&������'�����,�.!��!(��(
�)���	������
�*��	�(
���!������P9�
)��5��"#
 ,��(-���-��(	
� ���(
��
� �"#
 �� ���)��	�  ;��������P9�)��5���������6 �"�� 5�
�������# � %!�.�	������!��O�$'�N
��� 5�"� �(� �  (���.�	�   );�	�  ����(����!��7����� 
(����!�.��5� (����!� �.�� (Ram, Gafter-Gvili, Raanani, Yeshurun, Shpilberg., et al, 2009) 
�����P����  �������������6)���	��� )��
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1. ����!��"#
 5�"� ����  )����� ����
�%�5�"� ����;�������5.M����������
�!��"#
 ��   ����!��"#
 ��5�"� ����  ���������.�-5.���!�����!��"#
 ��5��������# �)��)�����
�*�.�	�%���&��(
��
Q���Q��!����(����*�  � �����

����!��"#
 ���(
��
�(	
����������� �������'
�	������P�� )���� � ,�����
�����	�9	�R<�	��*������'���# �$�� ,��.����'���# �$����*�����'
���
, ���5�����!��"#
 ����"���	� (Anders, 1999) ���.�-$ �����!��"#
 ����5.M�����!�������
���������� ��Q��5�"� ����)��)���
9 ��#� ���� ������
����� ����!��"#
 $ �%���&����-���

���

)���� �$������  �������$ ��"#
 ,������9
����'��� �  �����%�5.���!� 	�����(
��!��5.M�)��  
�	��	
�������������� ��$ �"� ����$ �%���&����������*��	M���� ������� 

2. ����!��"#
 (
�%!�.�	� ����!��"#
 �����������.�-�*��	M$ �����!��"#
 (
�
%!�.�	� ,���"#
 ��(
��������.�-$ �����!��"#
 ���
 ���.���"�!� �����"�!��������P���!M��!�,�
)��5�(
�(
���������	� ;���5������	
�����!��"#
 ��(
�%!�.�	��'�	����%�5.���!�����!��"#
 5������
��# �)��  ����� 5.���!��������.�-5�������(
��*��	M ���.�-(
��*��	M$ �����!��"#
 (
�%!�.�	� )����� 
���5����#
 %��(
�)���� �� .�# �
���5"���#
 %�������	�%�� #�� ������� 	�"#
�����.�#�   .�# ���)��)��
�"'��	�5.��.��Q��.�	���� ���
*� .�	����%���� �5.�%���s��   .�# �����	
� ����!�������
��!��O����6$ �������� ���%�5.���!�� �P� ���!��O����6$ �������� (*�5.��"#
 ,���$������������
)������$�
�  

3. ����!��"#
 5�����(����!� �.�� (
�9��� �)�����P����.��  �*�)�� 	����   
;������.�-�����9x�!��������6 5�����	����(�� �.��  �"��  �.��(
��	����(��;����
���
����tu �$ ��"#
 ,��  ������ ��$ �Q�"���*�.�	�5�� �.�� �!R
����	����
�� �.��  �������
�# �� ��	�%	� �.��  ,�������P���
*�������#� ��#������6(
��	����(������  

4. ����!��"#
 5�����(����!�.��5� �����P9�)��(	
��"#
 �� �"#
 )��	�������(

��
�   ����!��"#
 �� )����� �"#
 �!�,�;
��
� ���!)� ! �!�,�)��
� (Pneumoctstis carinii pneumonitis: 
PCP)  ���P���"#
 ���(
��
�(	
���	���������	���   ����!�������.��5��*��"#
 ,������!������� �
�$������������   ��!��O(
�9	�%� � ���
w-&� .�#  ���5���%��(
��
�"#
 ,�� �"�� ����.�	�  �
���)  .�# ���   

5. ����!��"#
 5�����(����!��7����� �����P9�)��(	
��"#
 ���(
��
� �"#
 ����!� 
�"#
 )��	� �"��(� �7����� 	���� �������)� 	�����������  ���.�-$ �����!��"#
   ����!�������
�#���
*��� �  �
�����	
��7����� ���P��������������� ����!��O �	���$	�P�������  

6. ����!��"#
 5��������# � �����P9�����!��"#
 )��5��"#
 ,��(-���-�� ���
�����7M.�(
��*��	M��� ����-����  ���.�-5�����!��"#
  ����5.M���!��������!��"#
 5����� #��
�����
����9���������$������������# � 
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����!��"#
 ���(
��
�����5.M����
���.�-����"#
 ,������*�P!�� ;�����!� ���5�
����������! �����#� Q��!����(����*����'�������P(*�5.��"#
 ,�������P(*� 	������� �	�%���&��� �
)�� �"�� �"#
 ����g�,�� ��	�   ��
�� (staphylococcus aureus) �����,�� ��	� �!�,��!�  
(streptococcus pneumoniae) j
,�gs�	�  !�g� !��; (H. influenzae)  
,�)� (Escherichia coli) �������  
����!��"#
 ���(
��
���(*�5.� 	����������9!��$�
������������$ ������'��&�� �"�� .���
����
��'��&�� 30 �	�  	������������� 32% ���P�������'��&���9!��$�
����� 90 �	� 	������������9!��$�
�
���� 50% (Norgaard, Larsson, Pedersen, 2006)  ,��������
���5�����!��"#
 ���(
��
�$�
� ���"�!�$ �
����'�����,�.!��!(������ 

����!��"#
 ��5�%���&������'�����,�.!��!(�������P��!�$�
�)��(	
����(
��
�"#
 ,��
��!� ������� �����#� ������� � �� (*�5.�)�������P�	�����	��"#
 ,��(
��
 ������(*�5.�,���-����$�
� 
�"�� ;!��!�!�����!,��!� (systemic candidosis) � �����

����!��"#
  ����!�������.��5�� �
�� �<$ ��"#
 ���$��)� .�#  ���
�������tu ��	� �.��(
��	����(���$��)�  �����������$ ���
��,�����O� (Pagano, Caira, Candoni et al., 2006) ��#� �����!��"#
 ��$ �%���&������'�������# �
,��������������$� ����� �.�	���.�����s 1999 P���s 2003 5�. %���&��,�.!��!(���*���� 18 
�.��5� !���
 �
%���&��(	
�.�� 11,802 ���9�����
%���&�� 2.9% �!��"#
 ����g�,�� ��	� � ��� �!�	� 
�
 1.9% �!��"#
 �
��< 33% �!��"#
 �� ��� 42%  �!��"#
 5���-��� ��9 �!�,�;
� (aspergillosis) ;���
� ���� ��	���������$ �;����!�����O� (Zupanic-Krmek, Nemet, Mrsic et al., 2004) 9�����

����!��"#
 ��5�%���&������'���'���# �$���*���� 38.5% ����
 	���������5���.����(
�(*����
�	���P�� 78.5%  ,���������������#� �����!��"#
 ��5����$ �%���&����'�(
���������'�$ � 	�
�� �<(����O� (Alberth, Majoros, Gabriella et al., 2006) ,��(*���������5�%���&����'��*���� 30 
���9�����*���� 23 ����
 ����)$�����  	���� ���������(*�����9���"#
 9���������"#
 ��
�*���� 84.4%  9�����!��"#
 ������5.M�(
���!��O%!�.�	� � �����

 ��9�����!��"#
 ��!��O
);�	� (sinusitis)  ����
%!�.�	� 	���� (Mays, Bogle & Bodey, 2006)  

����!��"#
 )��	�  5���(	��)���#� )���	��"#
 )��	��$���������������
���� ��� �
,����������Q��!�-���	���!�$�
� ���(*�5.�)���
����!��"#
 ;
*�5�,����!� �����#� ������� � �� ���	�
�"#
 ,��(
�(*�.���(
�����Q��!�-���	������%�5.���!�,��$�
�)��  ;��������������9�����"#
 ,��(
�����
���.�-5������!�,���	
�����5.M���!�����"#
 (
��
 ���5��������  (
�9��� �)����� ����!��"#
 ; 
��� �< (Zoster infection) ����!��"#
 �!�,�;
��!����!)� ! (Pneumocystis carinii) ( �,�9����� 
(toxoplasma) � �����

 ���� ����!��"#
 ��-��9��R!)����� ��� ��
� � ��� �,����!� 
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(strongyloides stercoralis) ;��������P9�)��P�� 87% 5�%���&��(
�)���	������
�*��	���������
�� ��< 
��������������� (Afzal, 2001) 
 

$.&&���
�,�	
"����
����*+�'�!#�$%������'�����,�.!��!(����,-���������� ���� 

%���&������'�����,�.!��!(��(
�)���	������
�*��	��
������
����� ����!��"#
  ;���
��!�����7��	�.�# ������(*�$ �%���&��(
������P���%�5.���!�����!��"#
 )�� �"�� ���(
��
���	�$ �
Q��!�-���	�$ �%���&������ .�# ���������5����������� �$ �%���&��;��� �����%�5.���!�����!�
�"#
 )��  ;���)�������P������)���������!�$�
���#� 5� ���������
����	
� 6 ���
���,���(
���!�$�
�)��
����'�� ���������%����(��� ������'��&��$ ��	�%���&��� � ,���
�7��	���
����� ����!��"#
 (
�
��������	�����7��	�(
��*��	M�����P��-�)�� �	��� )��

 (Crawford, Dale & Lyman, 2003) 

1. ���)���	������
�*��	������(
��
%��� Q��!����(��(
� ��������!�5.���!�����!�
�"#
 )������$�
� �"�� ���)���	������
�� ��< ���)���	��	�;
�����6 ��)���Q��!����(��$ ��������
5.���*��� �����������9����Q��.�	����(
�%���&��)���	������
�*��	����
��������(*����$ �)$
������Q��5� 1 �	���.< �����������(
���
����� ����!��"#
 ���(
��-��# "��� 1-3 �	���.<.�	�)���	�
��   

2. �"#
 ,�� �����P�� )��(	
� �"#
 ���(
��
� )��	� �"#
 �� ���9��R!������� 
"	��	r�< (���.) �������� �"#
 ,������*�P!�� (normal flora) $ ��-�������������
��������	� �"#
 
�.����

,��(	��)���)��(*���!�,��$�
� �����#� Q��!����(�����������*��� �"#
 �.����

��(*�5.���!�����!�
�"#
 )��  

3. �!������� �����6   �"��  ������ �  (*�5.��
�.�#� (
�  ���!��O%!�.�	����$�
� 
��!����� 	�"#
�P�������-$ ���	������-���)���
 ��(*�5.��!��"#
 )������   ��(
�9	���(*�5.�w-&�
��  �g-i�������)������ �
����5.��"#
 ,��(
��� ���5��������� (*�5.��!��"#
 ���)���9!��$�
�  
,�����P���������� ����  �P��(
� ��� ���5����.���"-�"� .�# �P��(
�(
�����������
����� ����!�
�"#
  �"�� ,����� ���� �.���"-�"�����6  ���P��%��(
�����
���%���&��(
� ���*��"#
 ,����5.�)�� 

4. �Q��� ���O<  )����� �������
�� �����!���	�������6  ;����������
������
�.�# ��!������-��5.����������!�������
������� �������� ��� ��� �������
������(������
�����(��������� �)��(� (*�5.��� �����)j,�R����	� (hypothalamus) ����	MM�O)�����-��
���(*����$ ����������( 	�,��	�! �������-���� �5���� �(*�5.���!�%��� �������.��������� 
���P�����(*�5.����� ��� ��� ��������� 	�������� Q��!����(����*��� (�-��9��O, 2545) 
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5. ���$����� �.��  ��#� ����5���.����(
�(*�����	������	����(�� �.��
)���� � �������
Q����(��;��$ ������
�*��	� )�����  ������'���� ��'��  ��#��)��  ���
�� ��#� 
 �.��  ������%�5.��������$����� �.������6(
��*��	M )�����  ,���
� ���<,�)j���� )$�	� 
�!���!�������# ��� ����6  ;��������
�����*��	M5����������!���#� ���������Q��!����(������������  

6. ���	���'���# �$��5���# � �;��<��'���# �$��(
�(*�.���(
���
����	�Q��!�-���	�
$ �������� P����'���# �$����*����� 5,000 � 10,000 �;��<�� �������<�!��!�������
������
����� 
����!��"#
  ���P���
����� ������

Q��!����(�������� ��
����� ����!��"#
 ����!��$�
� 

7. ����&������,���	
����� � (prior experience) ,���N9����-���"#
 )��	� ;���
��#� �$���������������
��������Q��!�-���	���!�$�
� �����#� ������� � �� ���	��"#
 ,��(
�(*�.���(
�����
Q��!�-���	������%�5.���!�,��$�
�)�� (
�9��� �)����� ����!��"#
 ; ��� �< (Zoster infection)   )��	�
�	� 	���� �������  

8. �9� �����7��	�.����5�����������
����	��7��	���
��� �� �����!�Q�����'���# �
$����*�5�%���&��,������'� ����������������!����O��������������� �.�	�5���-��%���&��
,������'�(
��$���	�����	���5�,��9������	
�����s 1998 P���s 2002 9���� ��-���	� ����(
��
)$�5�
Q�����'���# �$����*� ����%��.M!��� ��� 72 (Lalami, Paesmans, Muanza et al.,2005) � ���� ��	�
��������$ ��!�� �����O� 5�%���&������'���'���# �$��"�!��N
��9�	� ,������'��� �
�
*��.�# ����5�%���&����-�� #��6 9���������!�)$�5�Q�����'���# �$����*�5�%���&���9�.M!��������
�9�"�� (Bilolote, Mendoza, & Baylon, 1996) �����������5�%���&��,������'���'���# �$��(
�
)���	�����	���,������'�,�������
�*��	� (
��$���	�����	���5�,��9������!�!��" �*���� 94 �� 
9����%���&���9�"������9�.M!��
, �����!�)$�5�Q�����'���# �$����*�)���(���	� (���Q�O< ��� 
�-�!���, 2545) (*�5.�)�������P��-�)������9������7��	�(
���
���$� ��	�����!��"#
 5�%���&������'���'�
��# �$��(
�)���	������
�*��	�.�# )�� 

9.  ��-   ��-���
�����	�9	�R<�	�������
�������5��;��<$ ��!�,(�g�� ,��
5�%����� ��-���
���������P5����������g�,�);,(�
� (phagocytosis) �� ��� ������(*�
.���(
����(*�����"#
 ,��Q��5��;��<��
�)� (Crighton & Puppione, 2006) ���%�5.�Q��!����(��
$ ������������ 5���������$ ����
����O� 9���� ��-$ ��
�����	�9	�R<�	�������
����� ���
�!��"#
 ������%�5.� 	���������$�
� (Garyh, Christopher, Olayemi et al., 2005) �����������5�
%���&������'��� ��
*��.�# �"�!�� �  ��!��!
�,g��9����%���&��(
��
 ��-�������.�# �(���	� 65 �s �

�����!�)$�5�Q�����'���# �$����*��������%���&��(
��
 ��- �� ����� 65 �s (Morrison et al., 2001)  ���
�����������5�%���&��,������'���'���# �$��(
�)���	�����	���,������'�,�������
�*��	� (
��$���	�
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����	���5�,��9������!�!��" �*���� 94 �� 9����%���&����-��%���&��(
��
 ��-�� ����� 30 �s��� ��-
������� 60 �s ������-��(
��
, �����!�)$�5�Q�����'���# �$����*�)����� (���Q�O< ��� �-�!���, 
2545)  ���(*�5.�)�������P��-�)����� ��-�����7��	�(
��	�9	�R<�	�����!��"#
 5�%���&������'���'���# �
$��(
�)���	������
�*��	�.�# )�� 

10. 9x�!�������������� �   ����������(*��!���������6$ ��-��� ������5� 
����
��i�.��� ������!�5.���� ��
"
�!� ���� � �
Q����-$Q�9�����	��!Q�9(
��
 (���!�, 2534; 
Orem, 1985) ����5.M���
���$� ��	�$��R�����
������9O
 �	r�R��� 9x�!����(
��
%��� 
�-$Q�9 ��(*�5.��
����)��� ����!��"#
 )������$�
� �"�� ��������-$�!(�������-��� �!R
��� ���
*� 
��������Q�9�!������� �Q��5����� ����$�������!������	��	��� ������� ������(�(��
���O����9���� ���������� �(
�P���� �����.����� �
�����*��	M(
���(*�5.�����Q��!�!�-���	�
$ ��������(*����)�� �����
����!(R!Q�9 (�
��, 2541; ��	M��, 2540;  �-O9�, 2542;  Abram, 
Duncan & Hertz-Picciotto, 1993) (*�5.�, ���5�����!��"#
 �� ��� ����*����� �����!��(
�%���&��
���� ��
9x�!����5����������� �5.�� ���� ��	�,������%�����	��� (Pritchard & 
Macdonald, 1980)  %���&��(
��
9x�!����5����������� �(
�P���� �����.����� 5���#� ����
�i ��	�����!��"#
  ����������(� ����$�����
��$ ������
�*��	� �������P����-������-����
$ �,�� ����i ��	�Q����(��;� �)������ �����
 (Fernsler, 1986) ���%�5.��-OQ�9"
�!�$ �
%���&������'���'���# �$��(
�)���	������
�*��	��
$�
�  ������(�(�����O����(*�5.���-�)�����
9x�!�������������� �����������7��	�.����(
��*��	M5�����i ��	�����!��"#
 5�%���&������'���'�
��# �$��(
�)���	������
�*��	�)�� 

 
�������#�������&����������
�,�	
"����
����*+���	!#�$%������'�����,�.!��!(����,-���������� ���� 
 

����	���������-��������7��	�9#
����(
��*��	M�� 9x�!���� ,���-���(
��	�������
��� ��
, �����
����� �����!��7M.��-$Q�9 �"#� ����7M.��-$Q�9�	
��
�����-���� ����	����P��Q���
�-����$ �,������
����� ��9
��5� ����!����%�	��	�5.��-���.�
���
������Q����-����$ �,�� 
,�������# �9x�!����(
��
(
��-� (Health Belief Model: HBM)  (Becker, 1974 in Glanz, Rimer, & 
Viswanath, 2008)  ;�������	����������
�����������-������ ����!��"#
 $ �%���&������'�����,�.!�
�!(��(
�)���	����
�*��	� ��
����	�Q����-����$ ������'��&�� ;���%���&�� ��)������ ����5�65�"���
(
��
������
��� �����#� �
����!��"#
 ��!�$�
����
�����-����������%����(������������ �"�� ���
�� ��$���	�����	���5�,��9����� ������������	������ ���5"��������(	
��������	������
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���5"����� #��6 ���)���������)�������P���� � �"
9)��(	
��	�%���&�����M��!%������ (James, 1997)  
�	��	
�.��%���&�������P�����!�������
���)�� �����.����� �'�����%�5.��
����8!�	�!(
�P���� �
���%�5.�%���&���� �Q	��������!��"#
 )�� 

%���&������'�����,�.!��!(����#� )���	����
�*��	� �*����� �����!� ��� ���
��	����
���9x�!�����-$Q�9�9#� �	����������
���(
��
, �����!�$�
� %���&������ ��
����	����P��
������
����� ����!��"#
 (
��
, �����!�$�
�)���	���� � ,������	����������
������������"#� .�# 
��������������!�$ �%���&��5����������O< (estimative) ��
����	�, �����!�����!��"#
 $ �%���&��
����'�����,�.!��!(��(
��	����
�*��	� �������8!�	�!�!��	������*��	�   ��<���� �5���� ����
�!������� �(
��*��	M �9#� �����!���� �P��������
����� ����!��"#
 5�����5����� ;��������������
9��������!��"#
 5���������6�	
����
�����	�9	�R< �	��!���������6(
�%���&���8!�	�!  .���	�
%���&�������P�	����������
����� ����!��"#
 )�� �����.����� ���� ��"���5.������P�	��������
��� ��9#� �i ��	�����!��"#
 )���
   ���
�7��	� #��6(
��
%��� ����	����������
����� ����!��"#
 )��  
;����7��	�(
��
%��� ����	�����	
�$�
� ����	��7��	�9#
��������6 )�����  ��- ��������O<�����'��&��(	
�
$ ���� �����-���5���"!�  ���	���������������������
����	�, �����
��� �����-����$ �,�� 
���,�"�<��� -�����5�����8!�	�!�9#� �i ��	�,������� 	��������������'��&�� ���P��
����(��������!�   

 
���&����������
�,�	
"����
����*+���	!#�$%�������	��������
�������,-���������

� ���� 
����	����������
����� ����!��"#
 $ �%���&������'�����,�.!��!(���	
� ���� ��


�������%�����	���������������
�*��	�(
�%���&��)���	�,�������!�	�!�	
������P�	����)��(	
����
�-������(������9(�< ����	�%���&��� � �	��

  

1. ����	����,���9(�< ��#� %���&��)���	�����!�!�N	��������,������'�����
,�.!��!(���9(�<%��(*�����	���)��5.�����	����9#� �i ��	�����!��"#
 �������� ,��5�����i ��	�
����!��"#
 5�%���&������'�����,�.!��!(��(
�)���	������
�*��	� (Kuderer, Dale, Crawford, & 
Lyman, 2007) ���� ����� ���5.�������-������������'���# �$�� (immunoglobulin therapy)  
�������5.����9#� ����-������������'���# �$��$ �)$������ �
�	�P-������<�9#� �i ��	������!�
Q���)$������'���# �$����*� (febrile neutropenia)  ,������!��5"��	
�����������$ ����5.������

�*��	�9���� �����P��������
����� ����!��"#
 )��P�� 40 % (Kuderer, Dale, Crawford & Lyman 
2007) ��� ���5.����i ��	�)���� � (oral prophylactic antimicrobial agent) �� �%���&����	�����
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���� ��
��������!�������
����� ����!��"#
 ����
���5.����	����(���9#� ����-�����!��"#
 (
��

, �����!�$�
�)�� (Winfried, 2006) �"������i ��	������!��"#
 �� ,�����5.��	����(���� 
Fluconazole .�# �� chotrimoxazole 5�%���&��(
�)���	���(
��
, �����!�Q�����'���# �$����*�)����� 
� �����

 ���� ��
���5.��	�;
� (vaccination strategies) �"�� �	�;
��i ��	�,��� � 	���� 
(Pneumococcal) influenza, hemophilus, tetanus  ������� 

2. ����	������� �,�������	�9x�!�����-$Q�9 5�����i ��	�����!�
�"#
 � ��������.���(
�%��5.���������	����� ��wi�����%���&�� ����5���"!� 9�� ������!������� �5.�
�� �� �	��� �� �%���&��5.��
����������(	���5����������� �����  �	�%���&��� ��'���� �����
��� ��9#� �i ��	�Q����	���������� ��#� ����%���&���� ���	�)������	�� ��� (
�����;������
"
�!� ���
5��!������� �����
�!P
"
�!�(
���������	� �!���������6(
�%���&������'�����,�.!��!(���8!�	�!5�
������	��	
��	����
�7��	�(
���
����� ����!��"#
 5��������(	
��!
� ;����!R
���5�����8!�	�!$ ������
�-���5�����i ��	�����!��"#
 ���
������������	�)��  �	��	
� �������-�����!��"#
 5�%���&��
��-���

���� ��
�������-�P������*���!�"
�!�����    

��#� %���&��)���	�����	������������
�*��	�������)���	���������� (
�,��9�����
 ���5�����.����.�	�����	
��'�� ���	�)�������� ��� (
����� �������%���&��5�$O�(
� ���
,��9��������
����.���(
� 9�����"����.�# ���5.��*�����*�����6 �����#� ��	�)� ��������'���

�����
������9!��$�
� �����������O<  �������*�$ �%�� #�� ���(
��*��	M��������
����*��!R
���
�9(�<(����# ���5"�5�����	��� ;��������	
�.���!R
����8!�	�!)���
������ ��(
��9
��9  ��
���%��� %���&��5�����������
���5���#� �����!��"#
 )��  5�����	�����	�������
���%���!�	�)��9	r��
�������!�����	�����	�������
����� ����!��"#
 (
��*��	M$ �%���&�� ;����	������������8!�	�!5�
����i ��	�����!��"#
 $ �%���&��������# �(
��
������
��������;��< $ �����<����-�,�� �����
,���!��"#
   �����,����# ����������
���P���)$������$ � ���!���s 2000 (CDC, 2000) �
�	��

  

1. ����i ��	�����!��"#
 �������	�%	�,����� ��������# �
�����
�*��	M�� 
����i ��	�����!��"#
 ��#� �����"#
 ,��(
� ������!(
��������$ ���������P���!M��!�,� ���
�� 5.���!�����!��"#
 (
��-����5�%���&��(
��
Q���Q��!����(����*�)�� (Anita et al., 2006) �	��	
��������
�# ������������
*�(-���	
��� ����.�	�����	�%	��!��$ �����6 �"�� �� ����.�!��	� �.�� ���
����	����(�� �.�� .�	�����	�%	����)������!� .�	�����	�%	��	��<��

�� �!���	�.�	������6 
���P���� ����.�	��	�%	��%�(-���	
������P�i ��	�����*��"#
 ,���$������������)�� (Jeanne & 
Denise., 2007) ���.�� ���5�"���(
���������
Q��!����(����*����6���� �5"���������
*��������# (
��

����%��$ �������"#
  �������  
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2. ����i ��	�����!��"#
 5�����(����!�.��5�  �� �.�
���
������� ��# ��
�	�%	���!��O�������5�.���  .���*�������������# �� �(-���	
� � �����

���� � 

2.1 .�
���
�������!��� �	��-���(
��
�7M.���
����	�����(����!�.��5�  .��
.�
���
���)��)���'5.�5��.�������i ��	�����!��"#
 (-���	
� 

2.2 .�
���
�������$������.���"-��-�"��"�� ���� ������� .������9�!���� 
,��.�	� ��#� ����5��P��(
��.����

 ���
%��(
��
����!��"#
 5�����(����!�.��5����� �������   

2.3 .�
���
�������$��)�5���!��O� ��	��< ,���N9�� ����)�� ��������   
2.4 ���������-.�
� �������$��5���%��(
����-.�
�������#� �������
������
����� 

����!��"#
 ���(
��
�����"#
 )��	�5�����(����!�.��5���� 
2.5 .�
���
������(*��������	�%	�P	������6 ;��� ���
�"#
 ,��(
������P�$�����

(����!�.��5�)��,���N9���"#
 �� .���*��������� ��
���5��.�������i ��	��"#
 ,�� ������P-�
�# (-���	
� 

3. ����
�9��	�9	�R<  .�
���
����
�9��	�9	�R<(
��
�����-����������5"���� 
����
���5"�P-���� ���	�����(-���	
� 

4. ����i ��	�����!��"#
 ����	��<��

��  .������ ��
�	��<��

������ �����)��5.�
�	��<��

���
�7M.��-$Q�9 ����
%��"����.�# 5���������	��<��

�� ���� ��
���(*������� ��(	
��	�
$ ��	��<��

�� ��!��O(
� ��� ��	� ���P�����������#� � �.�� ������w �$ ��	��<��

������ .���	�
%���&���� �5���"!��	��	��<��

������ �.�
���
�������	�%	��
*������!��O5�.��� ���	����,��$��� 
������� ������# (-���	
�.�	�����	�%	��	��	��<��

�� 

5. ����i ��	�����!��"#
 ����
*�������#� ��#������6   �
*�(
�5"�5�"
�!�����*��	�
(	��)� ���������.�-(
�(*�5.�%���&���!��"#
 )�������"�� ��������
*�5�����
*�;��� ���
�������tu ����
�!������6)�� �"�����%�� #��(
��������
*� ����	��<��

�� .�# �.��� #��6(
� ���
�������tu ���!�$�
�)��  
(*�5.��
�������$ ��"#
 ,������6 ,���N9���"#
 ���(
��
� .���
*�5�����	
��$���������'�����P
(*�5.���!�����!��"#
 $�
�)���	��	
����.�
���
������)������
*�5��P��(
�6 ����������
����.����

  
� �����

���������� ��9#� �i ��	�����!��"#
 ����
*�������#� ��#�� #��6)�����  

5.1 �������
*��#������
*��*�.�	���������������g7�(-���	
� ,���
*������
�����
*�(
��
������5.���# � ������ � 5 ��(
 

5.2 .�
���
�������#�����#� ��#��(
�5���
*��$'�(	��)� ��#� �����
*��$'�,��(	��)�
�	
���5"��
*�R����� (
�)��%��������� (*�5.��
, ���5��������tu ��"#
 )������  .���� �����#��
�
*��$'����(*�� �,���������
*��� ��*���(*��
*��$'� 
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5.3 .�
���
�������#���
*�%	�����
*�%�)��5����� �.�� .�# �����������6  ;���
5�������������
�����Q�"������6(
�5"� ��)���� �Q	��*�.�	�%���&��(
��
Q��!����(����*� 

5.4 ����#���� �
*�%	� �
*�%�)�� (
�������� �.�# ����� � ���� ��
������-���
%����������"#
 �����(���	
� ���)���������(!
�)�� ����������� 

5.5 ���.�
���
������5"�$���
*�9����!�;
*� ��#� ������
����� �������tu �
�"#
 ���(
��
� .���
�����*������� �5"����)���	����(*������� �� ����P���!R
 ����	�����	��O�
$ �$��.���
� �"*��-� ��� �	�� �-�)������*���5"�  �� ��*��
*����#��������5.���# � ������ � 5 
��(
   �#���
*�5.����  ������ ��	��� 2,000-3,000 ;
;
 

5.6  )��5"������
*������	�%�� #�� ���5"������
*������	�(*�5.�%���&����
����� ���
�!��"#
 (
��
����!��� (���
*����)�� �"�� .�	� )��	��	�  

6. ����i ��	�����!��"#
 ��� �.��(
��	����(��  ����5.�)���	���� �.��(
�
�9
��9 ����i ��	�)��5.�$�����(
��*������� �-$Q�9  �"�� ����5.��$��5�5������*��	M$ �
��� �.��(
��
�� ���.��.�# ����!��"#
 $ ��%� ����5.�)���	���� �.�����P��� (	
�
���<,�)j���� )$�	� ���# ��� ����!���!�����6 �9#� ������!����������.��$ ��%�  ,�������
)�P�����������5������-�����    �.��(
�����	����(���	
����� ����� �.��(
�%��������-�
�-�5.��  5������-� �.���9#� �	����(���	
����� ��
���%����������������6 ����
���5"�
 -���O<5������-� �.��.���"�!�  ;���5�����������6�	
�.��)��)��5��5� ��(*�5.��
���
����tu ��"#
 )���� � �	��	
�%��(
���-� �.������8!�	�!�	��

  

6.1 �����# �� ����.�	�.�!��	� �.��(-���	
� 
6.2 ������� �.���� ���(*������� ��Q�"���*�.�	�����	�5�� �.�� 

��!��O(
��	���'� ��-� ����	����(�� �.�� 5.��� �� ����� �  )�������-�������)��5�
 -O.Q��!.� ������!� 2 "	��,�� 

6.3 ���(*�����"#
 ,�� (
� ������tu ����	� �.��,������	����(�� �.��
(
���-��-�5.��6 .�# �
��� -�� �.��(
��	���'�)��,��5"������� �(
� -O.Q��!������� 165   ���g�
���)j�<  

6.4 �������-�������!M��!�,�$ ��"#
 ,�� �����'� �.��(
� �.�# ���
�	����(�������'�)��5������'�(
������P����-� -O.Q��!)������ � ,����'�(
� -O.Q��!(
���*����� 40 
 ���g����)j�<.�#  4   ����;��;
�� 

6.5  -���O<5�� �.������ ��� ��  
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6.6 ��%	��!����%�)��(	
����# � �9#� �i ��	�����!��"#
 ����������tu �$ �
�"#
 ���(
��
�(
�%	����%�)��  ����	����(��%�)������*����������� �� � )������	����(��(
�
�
���� ����$��,��(	��)�   

6.7 .�
���
�������	����(�� �.���*�9��P	�� .�# $ �.�	�� � 
7. ������������� ���������  %!�.�	������#
 ��#� ����6$ �������������.���

����$ ��"#
 ,������*�P!��;���,�����!��)���� 5.���!�,��  �����#� Q��!�-���	�$ ������������ �'
�����P�� 5.���!�,��$�
�)��  �	��	
���� ���
*�"*���������������������8!�	�!�9#� �i ��	�����!��"#
  
�"�� ��� ���
*�g ����� ������ ��	��� 2  ��	
� ����� ��"'��	�5.��.������%���"'��	�(
��� �� ����

�������%!�.�	�$ ��������5.��.���� �� ������  �
���������!��O����6$ �������� ������ ����

����%!����!.�# )��  5.�%�� #��"����.�# 5���������������5�����(
�� �)���.'� ���"����.�# 5�
���(*������� ���������5�"���(
� � ��9�
�)�������P�	����)��������� � � �����

 ���� �
��# �5"�����(
��
������"#
 %����5"�5����(*������� ��������� 5�"���(
��
������
����� ����!��"#
 
��� � �����

 ���� �5"�,�"	��.�# �
*��	�(�%!��9#� �i ��	�%!��.����� 

8. ������������� �����g7� �9#� �i ��	�����!��"#
 5�"� ���� �����# �
�����
g7������������$� � � �
���5"�).�$	�g7� ������������������
*���(
��
����%��$ �
������"#
  (Brenda, 2003) ����������(-���	
�.�	��	����(�� �.��  �
��������-$Q�9���g7�
(	
�(
��8!�	�!������� ������������	�(	���9(�< 

9. ���(*������� ��%� �����������%����.�	��
���5.��� �� ������  �

��������Q�9$ �%����.�	��
��� ������ ��#� �  

10. ������5����#
 %��   ��#
 %������ ��� �� ����.�� ������    
11. ���$	�P���  �������������� �)��5.�(� �%��.����!�Q���(� �%��.������

���(��(����������.�'���(��(��� ��#� ����%����(�$ �������(�����������!�5.���!�
����!��"#
 )��  � �����

���� ��i ��	������!��
Q���(� ���
�(
� ����!�$�
�)��  .�
���
������5"�
.� ��
*���R��O� ���5"�������R��O�(
�)��P���-$�	��O��
, ����!��"#
 5�����(����!� �.��
)��   � �����	
����� �)����	
��7�����)��  �� ��wi����	�.�	���	�����	��O�$ ��7����� �"�� $-��
$�
� �7������*����.�# �
 �������$	�   

12. ���������'��# ��'��(��  �� ��
���������'��# ��'��(��5.��� �� ������  ����

�������� ��������
�������$ ���'��# ��'��(�� ����� ��9#� �i ��	������!��"#
 �� .�# �%�
����6 

13. ���  ��*��	����  �� ��
���  ��*��	�������6  ������ ��	���.<�� 3 �	� 
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14. ���9	�%� �� �.�	�  ���� �.�	� ������ ��	��� 6-8 "�.  �
���.�
�!�����(
�%� ����� �"�� ��(
�
  ���.�	��#  g7��9�� ����
����	�.� �� ��� �� ���5��P��(
�(
�
,����
 ����P����()������� 

15. ����	�����������
��  )����� ����!�P���!���
6 (
���!�$�
��	���� �5�������	�
�����'�����(���*�(
��
)���	��	�� � .�
���
�������!���
����	�,��5�(���� ���������	�9	�RQ�9
�	��-���(	��)�  .�
���
������ ���.�# ���g7���
����	�,��(
������  ���P�����9���-�%���&��(
��

 ���������  ���������� �
���%� ������������
��,�����.��!���������6 )����� �����.�	� 
���g7��9�� �������  ������ (*����R!  ������� 

 
$.&&����,���,�����	������&����������
�,�	
"����
����*+���	!#�$%������'�����

,�.!��!(����,-���������� ���� 
 

��# � %� ��&���	��� �����
������
����� ����!��"# 
  �'���
�����	����
���9x�!����
�-$Q�9�9#� �i ��	�����!��"#
 5.��.������������	���� ������(�(�����O��
9���� ����	����
������
����� �����!�,��.�# Q����(��;� ��
�����	�9	�R<(������	�9x�!�����-$Q�9$ ���-��
%���&��,����#
 �	� (�!��!��, 2547; R	MM��	��O<, 2544; �	"�
�<, 2543; �!�!9�, 2545) ��������������
$ ���
�� �< ����O� (Brewer, Chapman, Gibbons et al., 2007) )������������!�	���
����	����
�	��	�;
� �*���� 34 ��#� � 9���� ����	����������
����
�����	�9	�R<(������	�����	��	�;
� ,��
�7��	�(
��
%��� ����	����������
����
�	��

  

1. �7��	������-��� �����7��	�(
�(*�5.��-����
������������	�5��������
9x�!�����-$Q�9$ �%���&�� ;����������
������
���$� ��	�����	����������
����� ����!��"#
 $ �
%���&������'�����,�.!��!(�� �	��

 

1.1  ��- �����7��	�(
���
���$� ��	�������!M��!�,� 9	r���������-r!Q��� 
��#� ���� ��-(
������	�(*�5.��
����	����$� ��������
���������%"!M�7M.���������	� ,����#� �-����

�-r!Q������$�
��� ��
����	��!�5�.�(����# �(
��
 ����
����	��!�5�(
�P���� �5���#� ��������
��� �(�������-$Q�9 (Orem, 2001) %���&������'�����,�.!��!(����-��(
��
 ��-���$�
�������
���
�	����������
����� ����!��"#
 �
$�
� �����������$ ��!�!9� (2545) 9����  ��-�
�����	�9	�R<(�����
�	�9x�!�������������� �$ �%���&�����.���  

1.2 ���	��������� �����7��	����%�5.��-����
9x�!�����-$Q�9(
��������
�	� ,���-���(
��
���	���������������
����	��������8!�	�!�������-$Q�9(
�P���� � ����
����
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�-���(
��
���	�����������*� ��#� �����-���(
�)���	����������� ���$��, ���5������
�������#� �
�-$Q�9 ������(�(�����O����9�������	����������
�����	�9	�R<�	�9x�!�����-$Q�9�-���
(
��
������
���(���-$Q�9  (O���< ���� �9�, 2546; ���O!Q�, 2545)  ����)��'����
��������(
�
$	����� �	��"�� ��������$ � �!�!9� (2545) 9���� ���	���������)���
�����	�9	�R<�	�9x�!����
���������� �$ �%���&�����.���  

1.3 ����(��������!� ���� �����  �"
9 ���)��$ ��� ���	� ,���-���
(
��
����(��������!�������
, ���5��������.��!��(
��������,�"�<�� ��� �����-$Q�9�
����
�-���(
��
����(��������!���*����� ��#� �����-���(
��
����(��������!���*�.�# �
���)���� ���
)���
����5����� �5�5����� �����	� ���-��������5�)�5����.���

��"
9�9#� ���� ���� � 
������(�(�����O����9��������(��������!�.�# ���)���
�����	�9	�R<�	�9x�!����$ �
��-��%���&��,����#
 �	� (�-Q�!�(�<, 2548) ����'�
��������(
�$	����� �"�� ��������$ � 	M"�
 (2546) (
�
9���� ���)��)���
�����	�9	�R<�	�9x�!��������i ��	�,��.� ���# �.	�5�$ �������
�	�
������ �	�.�	��"
��5.�� ��#� �����7��-�	��
�������-��5.����"�"��
������5�5��������
�-$Q�9��� ����$�
� ���P���
(����# �5���������-$Q�9(
�.���.��� �9#� 5.�(-����
�-$Q�9�

���(-����
�!(R!f(
����$��P����!���(���-$Q�9)���(���(
���	� ,��)���� ��!
����# ���#� ����5"�����    

1.4 ��������O<��
����	������'��&�� ����$���	�����	���5�,��9����� 
.�# �������%���&�� ,���-���(
��
��������O<���
����8!�	�!�	�(
��.�������������-���(
�)���

��������O< %���&������'�����,�.!��!(��(
��	����
�*��	�(
��
��������O<�������!��"#
 ������

����	����������
����� ����!��"#
 )���
������-��(
�)���
��������O< � �����

��������O<���
��'��&���	��
�����	�9	�R<�	�����	���������-����$ ������'��&��  

5�����������	
��

 %���!�	���# �������7��	�(
����������
�����	�9	�R<�	�����	����
������
����� ����!��"#
 $ �%���&������'�����,�.!��!(��(
�)���	����
�*��	�)����� ����	����������
���
�� ����!��"#
  ����	����������
����� ����!��"#
  ��������	�9	�R<��.����������
���������
�	����������
����� ����!��"#
  ,���"#� ������(
��-����	���������� ��
������
����� �����!��7M.�
�-$Q�9����"#� ����7M.��-$Q�9�	
��
�����-���� ����!����%�	��	�5.��-����
���.�
���
������
Q����-����$ �,��,�������# ��8!�	�!9x�!����(
��
(
��-� (Becker, 1974 in Glanz, Rimer, & 
Viswanath, 2008) �	�)������������� 

��������������.'�)���������	�����	�������
����� ����!��"#
 �	
� �
 ���.����!R

��� ;��� ��������������(*�$ ��-���(
���������	� �"��(
��-$Q�9 �	�%������(
�� �"����.�#  ����
����	����(	
�$O�(
� ���,��9��������(
�����  ���5�����������	
��

������5���#� �����	����$ �
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%���&���9#� �i ��	�����!��"#
 $O�(
���	�)� ���(
������(���	
� ,��9�����
�7��	�����6 (
��

�����	�9	�R<�	����������P5�����	����������
����� ����!��"#
 $ �%���&������'�����,�.!�
�!(��(
�)���	����
�*��	������� ;���%���&����������� ��
������������	�)������� �	��	
�
����.���(
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บทที่ 3 
วิธีการดําเนินการวิจัย 

การวิจยัคร้ังนี้ เปนการวจิัยเชงิบรรยาย (correlation study) เพื่อศึกษาความเสี่ยงตอ
การติดเชื้อและการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาผูใหญที่ไดรับ
เคมีบําบัด โดยมีรายละเอียดเกี่ยวกับการดําเนินการวิจัยดังนี้ 

 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากรคือ ผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับการรักษาโดยเคมีบําบัด 
กลุมตัวอยางคือ ผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่เขารับการรักษาในโรงพยาบาล

สงขลานครินทร เลือกกลุมตัวอยางแบบเฉพาะเจาะจง (purposive sampling) โดยกําหนดคุณสมบัติ
ของกลุมตัวอยางไดรับการวินิจฉัยวาเปนมะเร็งระบบโลหิตวิทยา กลุมมะเร็งเม็ดเลือดขาวและตอม
น้ําเหลืองและไดรับยาเคมีบําบัดมาแลวอยางนอย 1 คร้ังและ มีอายุ 15 ปขึ้นไป 

การกําหนดขนาดกลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้ ไดจากการ ใชสูตรการหาขนาด
ตัวอยาง ของยามาเน (Yamane, 1973; ในบุญใจ, 2553) โดยคํานวณจากประชากรทั้งหมด 514 คน 
(หนวยมะเร็ง โรงพยาบาลสงขลานครินทร, 2553) ไดดังนี้ 
  

Ne21
Nn

+
=  

  n   = ขนาดกลุมตัวอยาง 
             N = ประชากรที่ใชในการศึกษา 
             e   = ความผิดพลาดที่เกิดขึ้น (หรือ กําหนดความเชื่อมั่น) ซ่ึงจะกําหนดที่ 10% 

จะไดกลุมตัวอยาง = 514/ (1+514(0.1)2)  = 83.7 ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยใชกลุมตัวอยางใน
การศึกษาจํานวน 90 ราย 
 
เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้  เปนแบบสอบถามประกอบดวยขอคําถาม 3 สวน 
ซ่ึงมีรายละเอียดของเครื่องมือดังนี้  

1. ขอมูลทั่วไป โดยจะแบงเปน 2 ขอยอยคือ 
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1.1  ขอมูลสวนบุคคลของผูปวย ประกอบดวย เพศ อายุ สถานภาพสมรส 
ระดับการศึกษา อาชีพ รายได จํานวนสมาชิกในครอบครัว 

1.2 ขอมูลสุขภาพของผูปวย ประกอบดวย การวินิจฉัยโรค ระยะเวลาที่
เจ็บปวย จํานวนครั้งที่ไดรับยาเคมีบําบัด ชนิดของยาที่ไดรับ ประสบการณการติดเชื้อ โรคประจําตัว
และยาที่รับประทานประจํา 

2. แบบประเมินการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิต
วิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัด ซ่ึงผูวิจัยสรางขึ้นตามกรอบแนวคิดพฤติกรรมสุขภาพ (Becker, 1974 in 
Glanz, Rimer, & Viswanath, 2008) และการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ จํานวน 37 ขอ แบงเปน 
4 ดานคือ ดานการบริโภคอาหารและน้ําจํานวน 12 ขอ ดานการดูแลความสะอาด จํานวน 15 ขอ          
ดานการจัดสภาพสิ่งแวดลอมจํานวน 5 ขอ  ดานการทํากิจกรรมและเขาสูสังคม จํานวน 5 ขอ โดย
ลักษณะของคําตอบเปนเลือกตอบ 5 ระดับ โดยคะแนน 1 หมายถึงรับรูวามีความเสี่ยงนอยที่สุด และ
คะแนน 5 หมายถึงรับรูวามีความเสี่ยงมากที่สุด และ NA คือกิจกรรมที่ไมมีขอมูลหรือไมมี
เหตุการณนั้นๆ นอกจากนี้จะมีคําถามปลายเปดสําหรับตอบเพิ่มเติมในสิ่งที่กลุมตัวอยางรับรูความ
เสี่ยงอื่นๆเพิ่มเติมนอกเหนือจากขอคําถามที่มี การแปลผลคะแนนการประเมินการรับรูความเสี่ยงตอ
การติดเชื้อแบงเปน 5 ระดับดังนี้ 

คาคะแนนเทากับ                5           คะแนน หมายถึง มีการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อมากที่สุด 
คาคะแนนอยูในชวง    4 – 4.99     คะแนน หมายถึง มีการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อมาก 
คาคะแนนอยูในชวง    3 – 3.99     คะแนน หมายถึงมีการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อปานกลาง 
คาคะแนนอยูในชวง     2 – 2.99    คะแนน หมายถึงมีการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อนอย 
คาคะแนนอยูในชวง     1 – 1.99     คะแนน หมายถึงมีการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อนอยที่สุด 

3. แบบประเมินการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อสําหรับผูปวยมะเร็งระบบ
โลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัด ซ่ึงผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวปฏิบัติในการปองการติดเชื้อของผูปวย
ระบบเลือดที่มีการเปลี่ยนสะเต็มเซลล ของศูนยควบคุมโรค สมาคมโรคติดเชื้อ และสมาคมโรค
เลือดและการเปลี่ยนถายไขกระดูกของอเมริกา ป 2000 (CDC, 2000)  และจากการทบทวน
วรรณกรรมที่เกี่ยวของ จํานวน 70 ขอ   แบงเปน 4 ดานคือ ดานการบริโภคอาหารและน้ําจํานวน  27
ขอ ดานการดูแลความสะอาด จํานวน 28 ขอ  ดานการจัดสภาพสิ่งแวดลอมจํานวน  6  ขอ  ดานการ
ทํากิจกรรมและเขาสูสังคม จํานวน 9 ขอ โดยลักษณะของคําตอบเปนการเลือกตอบความถี่ในการ
ปฏิบัติเปน 6 ระดับ คือ 0 ไมเคยปฏิบัติ, 1 ปฏิบัตินอยที่สุด, 2 ปฏิบัตินอย, 3 ปฏิบัติปานกลาง, 4 
ปฏิบัติมาก และ5 ปฏิบัติมากที่สุด และ NA คือกิจกรรมที่ไมมีขอมูลหรือไมมีเหตุการณนั้นๆ 
นอกจากนี้จะมีคําถามปลายเปดสําหรับตอบเพิ่มเติมในสิ่งที่กลุมตัวอยางรับรูเพิ่มเติม โดยขอที่เปน
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ทางบวกจะแทนคาตามจริง โดยมีคําถามเชิงลบจํานวน 9 ขอ คือ ขอ 6, 7, 8, 9, 10, 11, 25, 60 และ 
61 จะนําไปกลับคะแนนกอนคิดคะแนน การแปลผลคะแนนการประเมินการจัดการความเสี่ยงตอ
การติดเชื้อแบงเปน 5 ระดับคะแนนดังนี้ 

คะแนนเทากับ      5               คะแนน หมายถึง มีการจัดการกับความเสี่ยงตอการติดเชื้อใน 
ระดับดีที่สุด 

คะแนนอยูในชวง  4– 4.99   คะแนน หมายถึง มีการจัดการกับความเสี่ยงตอการติดเชื้อใน
ระดับดี 

คะแนนอยูในชวง 3 – 3.99   คะแนน หมายถึง มีการจัดการกับความเสี่ยงตอการติดเชื้อใน
ระดับปานกลาง 

คะแนนอยูในชวง 2 – 2.99    คะแนน หมายถึง มีการจัดการกับความเสี่ยงตอการติดเชื้อใน
ระดับต่ํา 

คะแนนอยูในชวง  1 – 1.99   คะแนน หมายถึง มีการจัดการกับความเสี่ยงตอการติดเชื้อใน
ระดับต่ําที่สุด 

 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 

ความตรงตามเนื้อหา (content validity) 

ผูวิจัยทําการตรวจสอบความตรงของเนื้อหาโดยนําแบบสอบถาม การรับรูความ
เสี่ยงและการจดัการความเสีย่งตอการติดเชือ้ของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาทีไ่ดรับยาเคมีบําบัด 
เสนอผูทรงคุณวุฒิ 3 ทาน ประกอบดวย แพทยผูเชีย่วชาญดานมะเร็งระบบโลหิตวทิยาจํานวน 1 
ทาน   ผูทรงคุณวุฒิทางดานการพยาบาลผูปวยมะเร็ง 2 ทาน เพื่อตรวจสอบใหขอเสนอแนะเกีย่วกบั
ความสอดคลองของเนื้อหากับกรอบแนวคิดในการสรางแบบสอบถาม ความชัดเจนของขอคําถาม 
ความเหมาะสมของภาษาที่ใช หลังจากนัน้ผูวิจัยไดนํามาปรับปรุงแกไขใหมีความชดัเจนและความ
เหมาะสมมากขึ้นกอนนําไปหาความเทีย่ง  

 
ความเที่ยงในการวัด (reliability) 

ผูวิจัยนําเครื่องมือที่ผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิ และ
ไดรับการแกไขเรียบรอยแลวไปทดลองใชกับผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยา ที่มีคุณลักษณะเหมือน
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กลุมตัวอยาง จํานวน 30 ราย หาความเที่ยงของแบบวัดการรับรูความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยง
ตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัด โดยวิธีการคํานวณคา
สัมประสิทธิ์แอลฟา ของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficients)  (บุญใจ, 2553) ไดเทากับ 0.93 
และ 0.94 ตามลําดับ 

 
การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 

ในการวิจัยคร้ังนี้ผูวิจัยไดคํานึงถึงจริยธรรมและจรรยาบรรณนักวิจัย โดยไดพิทักษ
สิทธิ์กลุมตัวอยางตั้งแต  ขออนุมัติการเก็บแบบสอบถามจากกรรมการจรรยาบรรณคณะ
แพทยศาสตร  เร่ิมตนเก็บรวบรวมขอมูล จนกระทั่งนําเสนอผลงานวิจัย  โดยเคารพสิทธิ ความเปน
สวนตัว การปกปดความลับของผูปวย โดยใหพยาบาลประจําหองตรวจ ชวยคัดเลือกกลุมตัวอยาง 
แนะนําตัวผูวิจัยและอธิบายใหทราบถึงวัตถุประสงคของการวิจัย และวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 
พรอมทั้งขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม ช้ีแจงสิทธิในการตอบรับหรือปฏิเสธในการเขา
รวมวิจัยคร้ังนี้ โดยการตอบรับหรือปฏิเสธจะไมมีผลตอการรักษา ในระหวางการวิจัยหากกลุม
ตัวอยางไมตองการตอบแบบสอบถามจนครบ สามารถออกจากการวิจัยไดตลอดเวลา โดยมิตองแจง
เหตุผลใหผูวิจัยทราบ และการกระทําดังกลาวจะไมมีผลตอการรักษา ขอมูลที่ไดจากกลุมตัวอยางถือ
เปนความลับ การวิเคราะหและการนําเสนอขอมูลจะกระทําในภาพรวม และขอมูลที่ไดจะนําไปใช
ประโยชนในทางวิชาการเทานั้น 

 
การเก็บรวบรวมขอมูล 

ในการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการใชแบบสอบถาม จะเก็บขอมูลดวยตนเอง โดย
ดําเนินตามขั้นตอนดังนี้ 

1.  ขั้นเตรียมการ 
1.1 ผูวิจัยเสนอโครงการวิจัย เพื่อขอรับการพิจารณาดานจริยธรรมไปยัง

คณะกรรมการดานจริยธรรม  คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร เพื่อพิจารณา
ขั้นตน 

1.2 เมื่อผานการพิจารณาดานจริยธรรมคณะพยาบาลศาสตรแลว ผูวิจัยทํา
หนังสือขอความรวมมือในการดําเนินการวิจัยจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร ถึงคณบดีคณะ
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แพทยศาสตรเพื่อขอรับการพิจารณาดานจริยธรรมจากคณะกรรมการจริยธรรมการศึกษาวิจัยในคน  
คณะแพทยศาสตร  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 

1.3 เมื่อผานการพิจารณาแลว ผูวิจัยทําหนังสือขอความรวมมือในการดําเนินการ
วิจัยจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตรถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลสงขลานครินทร เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงค
ของการทําวิจัยและขอความรวมมือในการทําวิจัย 

1.4 ผูวิจัยช้ีแจงวัตถุประสงคของการทําวิจัยและขอความรวมมือในการทําวิจัย
ตอหัวหนาฝายการพยาบาล และหัวหนาหอผูปวยอายุรกรรม รวมถึงหัวหนาหองตรวจอายุรกรรม 

2.  ขั้นดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล 
2.1  พยาบาลประจําหองตรวจตรวจสอบทะเบียนผูปวยและประเมินผูปวยที่

เขารับการรักษาในโรงพยาบาลสงขลานครินทร  เพื่อคัดเลือกกลุมตัวอยางตามคุณสมบัติที่กําหนด
ไว 

2.2 แนะนําตัวผูวิจัยและอธิบายใหทราบถึงวัตถุประสงคของการวิจัย และ
วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 

2.3 ติดตอกลุมตัวอยางเปนรายบุคคล โดยพยาบาลประจําหองตรวจ แนะนํา
ผูวิจัยกับกลุมตัวอยางแตละรายที่ตรงตามคุณสมบัติที่กําหนด  ผูวิจัยพบกลุมตัวอยางเพื่อแนะนําตัว 
ช้ีแจงวัตถุประสงค ขอความรวมมือในการทําวิจัยและใหการพิทักษสิทธิกอนการเก็บขอมูล โดยให
กลุมตัวอยางเปนผูตัดสินใจเขารวมการวิจัยดวยตนเองโดยความสมัครใจ ผูวิจัยจะใหผูปวยตอบ
แบบสอบถามที่แจกให สําหรับกลุมตัวอยางที่มีปญหาในการอานแบบสอบถาม ผูวิจัยจะเปนผูอาน
ขอคําถามทีละขอใหกลุมตัวอยางฟงและใหกลุมตัวอยางตอบโดยผูวิจัยจะเปนผูทําเครื่องหมายลงใน
แบบสอบถาม  

 
การวิเคราะหขอมูล 

ผูวิจัยทําการวิ เคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป  ซ่ึงมี
รายละเอียดดังนี้ 

1. ขอมูลทั่วไป  ของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัด นํามา
แจกแจงความถี่  รอยละ  

2. วิเคราะห การรับรูความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยง ของผูปวยมะเร็งระบบ
โลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัด  หาคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ทั้งโดยรวม รายดาน และ
รายกิจกรรม 
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3. วิเคราะหความสัมพันธของการรับรูความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยง ของ
ผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัด โดยใชโดยใชสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบ
เพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation) โดยมีการกระจายของขอมูลแบบโคงปกติ ตาม
ขอตกลงเบื้องตนของการใช สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสัน ขอมูลมีการกระจายแบบ
โคงปกติ (ภาคผนวก ค) 
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/�
,�����	��78���,�-�'


./(���.�0��&�((
7/B��30	�����2�
 ( X = 3.46, SD = 0.80) <0
B���&'(
����	���3>��(�=���/�
 
6(
����2/� ,�����	��78(
7/B��30	�.'@� ( X = 2.92, SD = 1.22) 0	
1-0
B�.���
 3 
 



45 

 

 

 

����� 3 

����5�#$
 ������#$
��������6�����������	��
�����
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#����	&
���'���������	���
������#$
���������&�123�(/7������������ .���!��'���3��) (N=90) 
����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(                                                                    Min-Max 

 

SD �30	� 

��
���������� 1-5 3.43 0.8 ����2�
 

���
	���	
���
����
�
���� !"
 1-5 3.46 0.8 ����2�
 
-����2&(�K���3-@�=�	�B-/��@� 1-5 3.69 1.33 ����2�
 
-���28�
9	�12392?,8�/(��	���3>�� 1-5 3.67 1.41 ����2�
 
-���>@����,-3(�0K���3B-/(�=�� 1-5 3.6 1.48 ����2�
 
-���0&',��@� =�&(���&'(
0&',./�
W 1-5 3.58 1.36 ����2�
 
-����	���3>��9	�-0./�
W 1-5 3.54 1.25 ����2�
 
-����	���3>��92?,8-0./�
W 1-5 3.5 1.16 ����2�
 
-����	0��;�(�=�� 1-5 3.5 1.37 ����2�
 
-����2&(�X&�(���&'(
0&',./�
W 1-5 3.49 1.39 ����2�
 
-����2&(�X&�((�=��,���A
 1-5 3.42 1.45 ����2�
 
-����2&(����0(�=��>�'�@�,��	���3>�� 1-5 3.34 1.37 ����2�
 
-����	���3>��(�=��1./23,&�( 1-5 3.28 1.21 ����2�
 
-����	���3>��(�=���/�
 6(
����2/� 1-5 2.92 1.22 .'@� 

 
08��%J.����,���0712���,-3(�0 %��/��2A/,.	�(
/�
,�����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(

(
7/B��30	�����2�
 ( X = 3.48, SD =1.11) �,&'(%����G���
68(%��/�>A�68((
7/B��30	�����2�

0	
1-0
B�.���
 4 
 
����� 4 

����5�#$
 ������#$
��������6�����������	��
�����
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#����	&
���'���������	���
������#$
���������&�123�(/7���������&�'���������&) (N=90) 
����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(                                                                    Min-Max 

 

SD �30	� 
���
	���	
�#$����
����
# 1-5 3.48 1.11 ����2�
 
-���-	,9	-=
���	�-�'
6(
 1-5 3.77 1.2 ����2�
 
-���0712���,-3(�0���z`�<0
>	'�?� 1-5 3.69 1.34 ����2�
 

X

X
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����� 4(���) 

����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(                                                                    Min-Max 
 

SD �30	� 
���
	���	
�#$����
����
# 1-5 3.48 1.11 ����2�
 
-���0712=2	
V/�
(A����3 1-5 3.69 1.15 ����2�
 
-���0712=2	
V/�
�̀--��3 1-5 3.69 1.12 ����2�
 
-���0712���,-3(�06(
�-&�(98� 1-5 3.63 1.44 ����2�
 
-���0712�2;�,&(�2;��>8� 1-5 3.6 1.41 ����2�
 
-���1��
z`���8�-�
;� 1-5 3.57 1.4 ����2�
 
-���(����@� 1-5 3.56 1.39 ����2�
 
-���B�8=8(
��@�-�4��G3 1-5 3.54 1.42 ����2�
 
-���-�39, 1-5 3.4 1.41 ����2�
 
-���0712���,-3(�0=7 1-5 3.27 1.31 ����2�
 
-����2	���̀--��3 1-5 3.23 1.38 ����2�
 
- ���-	,9	-.8�?,81230�� 1-5 3.2 1.43 ����2�
 

���-	,9	--	.�5�2��

 1-5 3.2 1.55 ����2�
 

-���-	,9	--�'
�	0=2	'
 1-5 3.11 1.51 ����2�
 

 
08��%J.����,����	0-K�%-�'
1�028(, %��/��2A/,.	�(
/�
,�����	��78���,�-�'

./(���.�0

��&�(
7/B��30	�����2�
 ( X = 3.46, SD =1.07) �,&'(%����G���
68(%��/�>A�68((
7/B��30	����
�2�
0	
1-0
B�.���
 5 
 
����� 5 

����5�#$
 ������#$
��������6�����������	��
�����
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#����	&
���'���������	���
������#$
���������&�123�(����	&�.�/��$�'�&�
��) (N=90) 
����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(                                                                    Min-Max 

 

SD �30	� 
	
���#��
��
����#�%�� 1-5 3.46 1.07 ����2�
 
- ���,-3(�06(
>�'�(� 1-5 3.71 1.27 ����2�
 
- ���V/�
�>6(
(���) 1-5 3.65 1.26 ����2�
 
- -V��>�'�(�=2	�%	�9/(� 1-5 3.48 1.4 ����2�
 
- ����2��

-	.�5�2��

 1-5 3.33 1.49 ����2�
 
- ����(�=2	�%	�9/(� 1-5 3.26 1.42 ����2�
 

X

X
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08�����>@�������,123�68�-7/-	
�, %��/��2A/,.	�(
/�
,�����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(
7/
B��30	�����2�
 ( X = 3.18, SD =1.31) �,&'(%����G���
68(%��/���&'(
���,��%)-	,%	�45(
7/B�
�30	�.'@� ( X = 2.80, SD =1.47) 0	
1-0
B�.���
 6 
 
����� 6 

����5�#$
 ������#$
��������6�����������	��
�����
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#����	&
���'���������	���
������#$
���������&�123�(���"���������/��
�����	���) (N=90) 
����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(                                                                    Min-Max  SD �30	� 

	
��"
	
�	�������&%
�$'����� 1-5 3.18 1.31 ����2�
 

- ���%��3978�� 1-5 3.58 1.15 ����2�
 

- ����0��>�
 1-5 3.36 1.18 ����2�
 

- ���?�>�'�A,�� ��/�.2�0 <�
=�	
 1-5 3.35 1.47 ����2�
 

- ���((��@�2	
��
 1-5 3.08 1.32 ����2�
 

- ���,��%)-	,%	�45 1-5 2.80 1.47 .'@� 

 

����	&���������#$
���������&�123������
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#����	& 

92���)*�+� %��/� �2A/,.	�(
/�
978�:�
,3��;
�3��<2=�.��>
�>�'?08�	���,��@��	0,�
����	0������,�-�'

./(���.�0��&�(<0
��,(
7/B��30	�����2�
 ( X = 3.48, SD = 1.31) �,&'(
%����G���
08�� %��/�������,�-�'

./(���.�0��&�(08��%J.����,������<K�(�=��123��@�(
7/B�
�30	�����2�
 ( X = 3.41, SD = 1.34) �,&'(%����G���
������,%��/� ��&'(
����	���3>����@�16;

=�&(��@��
;�>�'�.��
,�(
�����@�.8,-A� ���=2���2�'

���0&',��@����6�0%2�-.��>�'B�8X�@�  ����	'

��@�=�	��%&'(��3�,���/�?08�	�(�=���%�

%(=�&(?,/ ���=2���2�'

���0&',��@����6�0%2�-.��>�'B�8
X�@� 123���1�/
(�=��B=8%(>��B�1./23,&�( 123��;�-/��>�'�=2&(?�8B�.78�
;� 
	
(
7/B��30	�>�'.'@�0	
 
( X = 2.4, SD = 1.51; X = 2.64, SD = 1.59; X = 2.91; SD = 1.56; X = 2.92;  SD = 1.39 123    
X = 2.92, SD = 1.46) 0	
1-0
B�.���
 7 

 
 

X
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����� 7 

����5�#$
 ������#$
��������6�����������	��
�����
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#����	&
���'���������	���
������#$
���������&�123�(/7������������ .���!��'���3��) (N=90) 
����	0������,�-�'

./(���.�0��&�(                                                                    Min-Max 

 

SD �30	� 

	
���#	
���
���������� 0-5 3.48 1.31 ����2�
 

���
	���	
���
����
�
���� !"
 0-5 3.41 1.34 ����2�
 
-0712K���3B-/(�=����,V*
�����G�	0�.��
,
(�=��B=8-3(�0 

0-5 4.22 0.82 0� 

-28�
,&(�/(��	���3>��(�=�� 0-5 4.16 0.89 0� 
-�	0�.��
,(�=��<0
��8����,-3(�06(

�	.VA0��./�
W 

0-5 4.1 0.97 0� 

-�	���3>��(�=���@�%��V	'�(�1=8
 0-5 4.07 1.24 0� 
�	���3>��(�=��>�'��A
-A�08�
���,�8(�
B=,/W(=2	
��A
?,/���� 4 �	'�<,
) 

0-5 1.04 1.24 0� 

-�	���3>��(�=��>�'��A
-A�08�
���,�8(�
B=,/W (=2	
��A
?,/���� 4 �	'�<,
) 

0-5 4.04 0.99 0� 

-�	0�.��
,(�=��<0
��8����,-3(�06(

(A���G5 

0-5 4.04 0.86 0� 

-�	0�.��
,(�=��<0
��8����,-3(�06(

-V��>�' 

0-5 4.04 0.86 0� 

-�	���3>��(�=��6(
=,	�0(
 0-5 4.03 1.03 0� 
-�	���3>��(�=��?08���>	�
 5 =,7/ ?081�/ 68�� 
1�|
 ��@�.�2 ��&�(-	.�5 �, ?6/ ?6,	� 9	� 92?,8     

0-5 3.8 1.02 ����2�
 

-.���-(����&'(
=,�
 (
. �/(�X&�((�=��
-@���;��7� 

0-5 3.75 1.37 ����2�
 

-�	���3>��92?,8>	�
��2&(� 0-5 3.66 1.37 ����2�
 
�	���3>��(�=��     
-�	���3>��(�=����3�K>
@� -2	0 -8,.@� 
��@�%���((�=��>�'��A
08�
6(
-0) 

0-5 3.53 1.39 ����2�
 

-�	���3>��(�=��B-/9	��� V	'�
(�-0 %���
��@��2� 

0-5 3.5 1.32 ����2�
 

X
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����� 7 (���) 

����	0������,�-�'

./(���.�0��&�(         Min-Max  SD �30	� 
-28�
K���3B-/��@�0&',B=8-3(�008�
��@�
�28�
���>�'
,�J>4�}B����>@�2�
��&�( 

0-5 3.46 1.46 ����2�
 

-0&',��@�-3(�0 ��@�.8,-A�(
/�
�8(
�	�23 2500 
,�22�2�.�( 2 2�.���*'
) 

0-5 3.44 1.25 ����2�
 

-�	���3>��9	�-0 0-5 3.33 1.56 ����2�
 
-.���-(����&'(
=,�
9/�����>@�2�
��&�(�/(�X&�(
(�=���2/(
/   ��3�~(
 

0-5 3.21 1.64 ����2�
 

-1
�(�=��B-/B��2/(
>�',�a���0�/(���;�B-/.78�
;� 0-5 3.16 1.6 ����2�
 
-.8,=�&(X&�(���&'(
0&',>�'9/�����>@�2�
��&�(,�
�	���3>�� 

0-5 3.08 1.62 ����2�
 

-�@�(�=��>�'��;�B�.78�
;�,�(A/����(AG=K7,� 100 (
)�
�X2�X�
- ��� 4 ��>� >A���	�
�/(��	���3>�� 

0-5 3.07 1.69 ����2�
 

-0&',��@�9	� 92?,8>�'X&�(����8���8�>	'�?� 0-5 3.04 1.51 ����2�
 
-=2���2�'

���B�81�8���@��/�,�	�978(&'� 0-5 3.03 1.58 ����2�
 
-,����1�/
(�=��B=8%(>��B�1./23,&�( 123��;�
-/��>�'�=2&(?�8B�.78�
;� 

0-5 2.92 1.46 .'@� 

-�	'
��@�=�	��%&'(��3�,��.��(
�/�?08�	�(�=��
�%�

%(=�&(?,/ 

0-5 2.92 1.39 .'@� 

-?,/0&',���&'(
0&',>�'�8(��	0 0-5 2.91 1.56 .'@� 
-=2���2�'

���0&',��@����6�0%2�-.��>�'B�8X�@� 0-5 2.64 1.59 .'@� 
-�	���3>����@�16;
=�&(��@��
;�>�'�.��
,�(
�����@�
.8,-A� 

0-5 2.4 1.51 .'@� 

 
  08��%J.����,���0712���,-3(�0(
7/B��30	�����2�
 ( X = 3.56, SD = 

1.18) <0
B���&'(
 ,����978�(
�/�
�=2&(B����-�39,123.���-(�=�	
)��+3 ���?�%�>	�.
1%>
5 (
/�
�8(
�F23 2 ��	�
 ����8�����08�
��@���2&(=�&(��@�
��8�����>�',�
��/���&�(�/(
W 123,�978
�(
�/�
�=2&(B����%�?��	����.���-A6K�%���z`� 
	
(
7/B��30	�.'@� ( X = 2.36, SD = 1.65;  
X = 2.45, SD = 1.64 123 X = 2.82, SD =1.56) 0	
1-0
B�.���
 8 

X
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.���
 8 

����5�#$
 ������#$
��������6�����������	��
�����
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#����	&
���'���������	���
������#$
���������&�123�(/7���������&�'���������&) (N=90) 
����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(                                                                    Min-Max 

 

SD �30	� 

���
	���	
�#$����
����
# 0-5 3.56 1.18 ����2�
 
-X	�98� 123.��B=81=8
 ��;��-&�(98�?�8B�>�'?,/(	��&�� 1-5 4.34 0.90 0� 
->@����,-3(�0�����G(�	
�3-&�%	�45K�
�(�=2	

6	�V/�
>A���	�
(
/�
V7���4� 

2-5 4.29 0.77 0� 

-?,/B�8�-&�(98��/�,�	�978(&'� 0-5 4.28 1.23 0� 
-(����@�z(�-�7/<0
�C%�3�����G(	��&��123��;0B=81=8

(
/�
�8(
�	�232 ��	�
 

1-5 4.24 0.90 0� 

-0712�/�
��
B=81=8
-3(�0(
7/�-,( 1-5 4.24 0.79 0� 
--�,B-/�-&�(98�>�'-3(�0 ?,/,��2�'��=
&'((
7/�-,( 0-5 4.24 0.95 0� 
- =2	
6	�V/�
28�
,&(08�
-�7/>A���	�
 2-5 4.23 0.84 0� 
- �̀--��3(
/�
�8(
�	�23 4-6 ��	�
 ?,/�2	���̀--��3 0-5 4.09 1.04 0� 
-.���-(��2;�,&(�2;��>8�1239��=�	
(
7/.2(0�/�?,/,�192 
9&'��	� 9��=�	
(	��-�=�&(�(
V2(�./�
W 

2-5 4.08 0.82 0� 

- 0712�2;�,&( �2;��>8�B=8-	��123-3(�0(
7/�-,( 2-5 4.07 0.82 0� 
-�2&(�B�8=8(
��@�>�'-3(�0 �,&'(.8(
B�8=8(
��@�-�4��G3 ��;0
>@����,-3(�0a��	�<��� ��0�	�<����/(��	'
>A���	�
 

0-5 4.07 1.14 0� 

-.���-(�=����,9�0��.������G./�
W6(
�/�
��
(
7/
�-,( 

2-5 4.04 0.89 0� 

-=2	
>@����,-3(�0�����G(�	
�36	�V/�
?08��;0B=81=8

08�
��30�+>���7>�'-3(�0 

0-5 3.97 1.07 ����2�
 

- 0712B=8,����6	�V/�
.�,��.��	�23 1 ��	�
 0-5 3.94 1.01 ����2�
 
- 28�
,&(�/(�123=2	
���-	,9	-.8�?,8 0�� =�&(-	.�5�2��

 0-5 3.94 1.22 ����2�
 
--�39,-	�0�=523 3-4 ��	�
 123=2���2�'

������=�	

)��+3 

1-5 3.86 1.21 ����2�
 

-1��
z`�08�
1��
>�',�6�1��
(/(��A/,=2	
(�=��>A�,&�( 0-5 3.61 1.22 ����2�
 
-.���-(�2	�+G3123���,�G6(
(A����3123�̀--��3
>A���	�
>�',����6	�V/�
 

0-5 3.57 1.26 ����2�
 

X



51 

 

 

 

.���
 8 (./() 

����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(                                                                    Min-Max  SD �30	� 
- .���-(����z`�>A���	�
>�'>@����,-3(�0��� z`� 0-5 3.54 1.35 ����2�
 
- .���-(������G(�	
�36	�V/�
>A���	�
 0-5 3.47 1.26 ����2�
 
-,�978�(
�/�
�=2&(B������3�,���/�
��
-/��>�',(
?,/�=;� 0-5 3.21 1.37 ����2�
 
-B�8��@�
�-�39,>�'?,/>@�2�
=�	
)��+3123,�J>4�}>@�2�
��&�(<�� 0-5 3.19 1.49 ����2�
 
- ��;0=�&(��:�B=89,1=8
>A���	�
=2	
-�39, 0-5 3.14 1.58 ����2�
 
-,�978�(
�/�
�=2&(B����>@����,-3(�0�/�
��
B�-/��>�'
?,/-�,��V>@��(
?08 =�&(B��/�
>�'(/(��%2�
 

0-5 3.12 1.66 ����2�
 

-,�978�(
�/�
�=2&(B����%�?��	����.���-A6K�%���z`� 0-5 2.82 1.56 .'@� 
-�8�����08�
��@���2&(=�&(��@�
��8�����>�',�
��/���&�(�/(
W 0-5 2.82 1.47 .'@� 
-?�%�>	�.1%>
5 (
/�
�8(
�F23 2 ��	�
 0-5 2.45 1.64 .'@� 
-,�978�(
�/�
�=2&(B����-�39,123.���-(�=�	
)��+3 0-5 2.36 1.65 .'@� 

 
 08������	0-K�%-�'
1�028(,(
7/B��30	�����2�
 ( X =3.54, SD = 1.30) <0


��&'(
���B�898���0�,7�.2(0�,&'(,�978(&'�,��
�'
,123B=828�
,&(>A���	�
�/(�-	,9	-.	�>/�� =�&(=
���	� 
(
7/B��30	�.'@� ( X =2.83, SD =1.42) 0	
1-0
B�.���
 9 

.���
 9 

����5�#$
 ������#$
��������6�����������	��
�����
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#����	&
���'���������	���
������#$
���������&�123� (&
������	&�.�/��$�'�&�
��) (N=90) 
����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(                                                                    Min-Max 

 

SD �30	� 
	
���#��
��
����#�%�� 0-5 3.54 1.3 ����2�
 

-0712=8(
�(�-3(�0123(
7/B�-V��>�'>�',�(���)V/�
�>?08-30�� 2-5 4.17 0.81 0� 
-=�������,>�'9/(��2�
��/� 07>��� (/��=�	
-&( 0-5 4.04 1.04 0� 
- �(�=2	�(
/�
�8(
�	�23 6-8 �,. 1-5 4.01 1.06 0� 
- �2��

-	.�5�2��

?�8�����%&'(� 0-5 3.26 1.82 ����2�
 
-,�1��	�0(�?,8-0=�&(%�
,�2	
?=�8%�3�����G�.�

�(�=�&(<.�3
68�
�.�

 

0-5 3.09 1.66 ����2�
 

-B�898���0�,7�.2(0�,&'(,�978(&'�,��
�'
,123B=828�
,&(>A���	�

�/(�-	,9	-.	�>/�� =�&(=
���	� 

0-5 2.83 1.42 .'@� 

X

X
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08�����>@�������,123�68�-7/-	
�,(
7/B��30	�����2�
 ( X =3.54, SD = 1.3) 
<0
B���&'(
����.��
,��@�
�=�&(-�7/-@�=�	�28�
,&(?�8.2(0����0��>�
 ���B�8VA

�
(��,	
�,&'(,�
�%)-	,%	�45 123���B�898���0�,7��,&'(�68�-7/�A,�� ��/� �	'
�V<0
-�� / ?�.2�0123>�'%2A�%2/�� 

	
�
,�����	0���B��30	�.'@� 0	
1-0
B�.���
 10 

����� 10 

 ����5�#$
 ������#$
��������6�����������	��
�����
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	�
����#����	&
���'���������	&���������#$
���������&�123�(&
������	&�.�/��$�'�&�
��) (N=90) 
����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(                                                                    Min-Max  SD �30	� 

	
��"
	
�	�������&%
����� 0-5 3.54 1.3 ����2�
 
-=2���=2�'

���.�0./(�	�978>�' ����=�	0=�&(<��.�0./(
>�
�0��=�
B� 

0-5 3.9 1.35 ����2�
 

- �/(�=
���	�-�'
6(
 ���&'(
B�8�3.8(
,����28�
,&(>A���	�
 0-5 3.6 1.28 ����2�
 
- =2���2�'

���,��%)-	,%	�45>�'�A�1�
123���B�8��� 0-5 3.13 1.92 ����2�
 
- ((��@�2	
��
 (
/�
�8(
-	�0�=523 3 �	� 0-5 3.07 1.41 ����2�
 
-=2���2�'

����68�?�B������G�(�-	.�5 <0
�C%�3�28�?�/
123��
�� 

0-5 3.05 2.01 ����2�
 

- =2���2�'

����/�
��@�B�-�3��@�-�4��G3 0-5 3.01 2.25 ����2�
 
-B�898���0�,7��,&'(�68�-7/�A,�� ��/� �	'
�V<0
-�� / ?�.2�0
123>�'%2A�%2/�� 

0-5 2.9 1.73 .'@� 

- ,����B�8VA

�
(��,	
�,&'(,��%)-	,%	�45 0-5 2.73 2.2 .'@� 
- �.��
,��@�
�=�&(-�7/-@�=�	�28�
,&(?�8.2(0����0��>�
 0-5 2.6 1.68 .'@� 

 
�����	�/	�=>�������	���
������#$
�'������	&���������#$
������
���
������

���� �!����"
�"#$%&
�	����#����	& 
 
92���)*�+�%��/�����	��78���,�-�'

./(���.�0��&�(,����,-	,%	�45>�
����	�

����	0������,�-�'

./(���.�0��&�((
/�
,��	
-@��	O>�
-V�.�  (r =.47, p < .01) 92���)*�+�1-0
B�
.���
 11 
 

X
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����� 11  

1-0
-	,��3-�>4�}���,-	,%	�45�3=�/�
����	��78���,�-�'

123����	0������,�-�'

./(���.�0��&�( 
����	��78���,�-�'

  ����	0������,�-�'

 Pearson Correlation 

(r)  
p 

08��������<K�(�=��1230&',��@� 08��������<K�(�=��1230&',��@� .317  0.002 
08�����0712���,-3(�0 08�����0712���,-3(�0 .468  0.00 
08������	0-K�%-�'
1�028(, 08������	0-K�%-�'
1�028(, .224  0.034 
08�����>@�������,123�68�-7/
-	
�, 

08�����>@�������,123�68�-7/
-	
�, 

.419  0.00 

���,�-�'

��, ���,�-�'

��, .468  0.00 
 

 
����.����
�� 

���)*�+����,�-�'

123����	0������,�-�'

./(���.�0��&�(6(
978�:�
,3��;
�3��
<2=�.��>
�>�'?08�	���,��@��	0��	�
���   978���	
�3(K����
92���)*�+�.�,2@�0	�0	
��� 1) 2	�+G3>	'�?�
6(
�2A/,.	�(
/�
978�:�
,3��;
�3��<2=�.��>
�978B=O/>�'?08�	���,��@��	0 2) ����	��78���,�-�'

./(
���.�0��&�(6(
978�:�
,3��;
�3��<2=�.��>
�>�'?08�	���,��@��	0 3) ����	0������,�-�'

./(���.�0
��&�(6(
978�:�
,3��;
�3��<2=�.��>
�>�'?08�	���,��@��	0123 4) ���,-	,%	�456(
����	��78���,
�-�'

�	�����	0������,�-�'

./(���.�0��&�(6(
978�:�
,3��;
�3��<2=�.��>
�>�'?08�	���,��@��	0 
 

�	�?@�"	$�%����������	��
�����
���
���������� �!����"
���
A!B�"#$%&
�	����#����	& 
 
92���)*�+���	�
���%��/� �2A/,.	�(
/�
 -/��B=O/�%)��
 (�8(
23 58.94) X*'


-	,%	�45�	����)*�+�-V�.�,3��;
6(
978�:�
���(�,���	�  %��/�978��
,�(	.��������0<��,����/��%)
=O�
 <0
,��/�
(�
A 41-60 �F ,��>�'-A0 ( X = 47.3, SD = 18.01, min-max = 17-81)  X*'
-	,%	�45�	�
���)*�+�6(
(,�0��123�G3 (Ahmedin,  Rebecca,  Elizabeth et al., 2008) %��/��/�
(�
A�	

�2�
���&((�
A�3=�/�
 41-60 �F,�(	.��������0,3��;
�3��<2=�.��>
�,��>�'-A0  �2A/,.	�(
/�
>�'
)*�+�-/��B=O/�	�V&()�-��%A>4 (�8(
23 75.6)  123,�-V��K�%-,�-�7/ (�8(
23 65.6) ���)*�+�
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�30	���3V,)*�+� (�8(
23 45.6) ?,/?08��3�(�(���% (�8(
23 30)  X*'
(������92��������;��:�

>�'.8(
B�8��2�B�����	�+���� 123978�:�
.8(
�@��	0���,�������,��
(
/�
��,V*
���,(/(��%2�

���926(

���,��@��	0>@�B=8?,/-�,��V��3�(�(���%?08.�,��.�  �(
2
,�����(���%�	��8�
 
(�8(
23 21.1) <0
,��@����-,����B��8�� 1-5 �� (�8(
23 67.8)  ,��2��

123?,/�2��

-	.�5�2��

B�
�8���>/�W�	�  -	.�5>�'�2��

-/��B=O/�3����-A�	6 (�8(
23 26.7) �(
2
,�����1,� (�8(
23 8.9)    ,�
�A��2B��8���	�
���,��@��	0 19 ��
 (�8(
23 21.1)  

-/��B=O/,��8��(
7/B����>(���)V/�
�>0� (�8(
23 44.4) ������)*�+�%��/�B�
-V��>�'>�',�(���)V/�
�>?08-30��-�,��V�/�
20���,�-�'

./(���.�0��&�(?08 <0
-/��B=O/B�8
��@���3��-@�=�	�>@����,-3(�0�/�
��
123-�'
6(
 (�8(
23 72.2) 123X&�(��@�-@�=�	�0&', (�8(
23 
45.6) (�=��>�'�	���3>��-/��B=O/�3��A
�(
>�'�8�� (�8(
23 80) -�,��V%	�9/(�?08(
/�
�%�

%( 
(�8(
23 92.2) 123-�,��V�Y��	.�����	.���3�@��	�?08 (�8(
23 86.7) 

 
  �
������#$
��	����.�/���������	��
�����
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#����	& 

92���)*�+�%��/��2A/,.	�(
/�
978�:�
,3��;
�3��<2=�.��>
�>�'?08�	�
���,��@��	0
-/��B=O/����<��,3��;
./(,��@��=2&(
 (�8(
23 60) �(
2
,�����,3��;
�,;0�2&(06�����0��&�(�	
 
(CML)   (�8(
23 26.7) ,��3
3��2���;��:�
�C2�'
 0-1 �F (�8(
23 54.4)   -/��B=O/?08�	�
���,��@��	0
,����/� 4 ��	�
 (�8(
23 48.9, �/��C2�'
 4.26 �F)  
���,��@��	0>�'B�8-/��B=O/����
��	���3>��
./(��&'(
 (�8(
23 25.6) ��&'(
���978�:�
>�',�.���>�'=8(
.���(�
A����,-/��=�*'
?089/������	�
�
B��3
31��128� 123�68�-7/�3
3����A,<�� 123,��2A/,,3��;
�,;0�2&(06�����0��&�(�	
X*'
����	�+�
�3��8�
��	���3>������=2	�<0

��2A/,����3,�92B�����0?6��307�.'@���/�978�:�
,�'?08�	�
�B�
�3
31�� >@�B=8<(��-B����.�0��&�(202
��/�978>�'?08�	�
�C�0 1./�,&'()*�+�������3=51
�.�,��

<��%��/�?,/,����,1.�./�
�	�   -/��,�978�:�
>�',���3-����G5���.�0��&�(X*'
%�?08�8(
23 20 <0
 
-/��B=O/,����.�0��&�(B���31-�2&(0 (�8(
23 12.2)  <0
%��/����.�0��&�(B���31-�2&(0 -�,��V
%����.�0��&�(?08B���&�(<��>A��2A/, 123�����`O=�>�'-@��	O 123�A�1�
  -��=.AB����.�0��&�( -/��
B=O/���0������.�0��&�(B��3��(&'�128�,����1%�/��3��
�68�-7/��31-�2&(0 �(
2
,������3��
>�
�0��(�=�� (�8(
23 5.6)  <0
-/��B=O/,�(����V/�
�=2� X*'
92>�'.�,,��&(978�:�
(��?08�	�
-��(�=��12��2&(1�/?08�8(
2
 -/
92B=8,����,�-�'

./(���.�0��&�(�%�',6*��?08 �(�������
	
,�<��
��3�@�.	�(&'��(��=�&(���,3��;
�3��<2=�.��>
� �8(
23 17.8 <0
����<�����,0	�<2=�.-7
,��
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>�'-A0 (�8(
23 10)  �(
2
,�����<�����=��� (�8(
23 7.8)  <0
,�978�:�
>�'.8(
�	���3>��
�(&'�
���
���,��@��	0?081�/ 
�20���,0	�<2=�. 
����=��� 

 
����	���
������#$
���������&�123������
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#

����	& 
�2A/,.	�(
/�
978�:�
,3��;
�3��<2=�.��>
�978B=O/>�'?08�	���,��@��	0,�����	��78���,

�-�'

./(���.�0��&�(<0
��, (
7/B��30	�����2�
 (X = 3.43, SD = 0.80) X*'
����	��78���,�-�'

����
�`��	
=2	�>�',�92./(�����3>@�%J.����, -/���`��	
(&'�W >�',�92./(����	��78���,�-�'

./(���.�0
��&�( ?081�/ (�
A ��3-����G5�����;��:�
>	�
6(
.��(
123�A��2B�28��0 �30	����)*�+� ���,�78
���'
��	�<(��-�-�'

 ���,�A�1�
6(
<�� ��3<
��5123(A�-���B�����Y��	.��%&'(�|(
�	�<��
12320(	�.��
������,��;��:�
 ��,V*
���3>�
�)�+���� �,&'(�A��2�	��78�/�.��(
,�<(��-�-�'


./(���.�0��&�(�;�3,������	���2�'
�%J.����,./(?�  ���92	�0	�B=8978�:�
,3��;
�3��<2=�.��>
�
���0����	��78���,�-�'

(
7/B��30	�>�'-7
�*
����
��>�'-@��	O123>8�>�
-@�=�	��A��2���>�

���1%>
5 ��&'(
���=��978�:�
�	��78���,�-�'

.'@� >@�B=8,�<(��-�-�'

-7
6*�� =��978�:�
,����.�0��&�(
6*���;�3-/
92B=8.8(
�(�<�
%
���2���6*�� 123,��/�B�8�/�
-7
>	�
�/�
� �/��(�<�
%
���2 
��,V*
�/�B�8�/�
(&'�W (James, 1997; Winfried, 2006) �(�������
	
>@�B=8����	�+�2/��8�6*�� -/
92
B=8,�(	.��.�
-7
6*�� (Crawford, David & Lyman, 2003)  

 
����	&���������#$
���������&�123������
���
���������� �!����"
�"#$%&
�	����#

����	& 
 
�2A/,.	�(
/�
,�����	0������,�-�'

./(���.�0��&�(<0
��,(
7/B��30	�����2�
   

(X = 3.48, SD = 1.31) X*'
(�����0���978�:�
>�',��	�������>�'=8(
.���(�
A����,<���2&(0 ����978�:�

>�'?08�	�����	�+�(
/�
./(��&'(
 <0
,�978�:�
 �8(
23 48.9 ,�����	�
�./(��&'(
,����/� 4 ��	�
 123 
�8(
23 25.6 B�8
����0�	���3>�� 123��
��
�;�68�-7/�3
3�������A,<�� X*'
926(

���,��@��	0
B��3
3���(��?,/�A�1�
�>/��	�B��3
31�� >@�B=8978�:�
23�2
=�&(20���,�68,
�0B����0712
.��(
�%&'(�|(
�	����.�0��&�(X*'
���23�2
0	
�2/�� (��-/
92B=8978�:�
,�<(��-.�0��&�(?08�%�',6*�� 
<0
%��/��2A/,.	�(
/�
,�����	0������,�-�'

.'@�1
�.�,��
08��0	
���   
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1. ��������	

�	�
�
�
������
�����������	��������������	�
 ��	�
����
!"�������	�
���!#�����$�%�
����&��	��� (X =3.46, SD = 0.80) ���������	

�4��	��������������
	�

��
$�����5���	� 	�

��&
�4������
���� 6��	��!��� 	�
����!	7�����
 	�
��������
	���

��&
�4�����	�

��&
�4�������67�  

2.  ��������	

�	�
�$������"����	��������������	�
 ��	�
����!"�������
	�
���!#�����$�%�
����&��	��� (X =3.48, SD = 1.11) ���������	

�4��	��������������	�

��
$�����
5���	� 	�
�$��"�6���#���&�	 	�
5&��4�����4�9 ���������&:�� 2 �
��� 	�
����&�	����
����!	����
������������&�	4������<��!#�������= ��� ��>$����#���!����%�	�
��5&
��	�
�
� 
"�6���&�	?@�  

3. ����	�
 ��"���"����������	��������������	�
 ��	�
����!"�������	�
���
!#�����$�%�
����&��	��� (X =3.54, SD = 1.30) ���������	

�4��	��������������	�

��
$�����5���	�  
	�
%#�>��&B� �$	����!������>$�������!��������%���������4�	�
���	���"��>�"���4��� �
������ ��
"���6�� 	�
!�����"���9!�����5��!&C�!�����!����#���>�����������!�
��� ��	 �	���!����� �	&
�#�	

"���%�D�4��EF	G� ���H��E�"����4I ��	�
4��	� 	

�4��E�"��!�������"�����������	�
4��
 ����DD�J ( ��4�
�, 2543)  ��	��� 	����	5��"� �
����������5����
��
�!�J!��������
��

�K�6���!����!����!&C�"�����F��6��	� 4��E�"��   

4. 08�����>@�������,123�68�-	
�,	��������������	�
 ��	�
����!"�������	�

���!#���B��30	�����2�
  (X =3.54, SD = 1.30)  ���������	

�4��	��������������	�

��
$�����
5���	�  ����.��
,��@�
�=�&(-�7/-@�=�	�28�
,&(?�8.2(0����0��>�
 B�898���0�,7��,&'(�68�-7/�A,�� ��/� 
�	'
�V<0
-�� / ?�.2�0123>�'%2A�%2/�� 123���B�8VA

�
(��,	
�,&'(,��%)-	,%	�45 

X* '
-(0�2 8(
� 	����) *�+�%�� /�  ����	��78���,�-�' 

./(������0<��=�&(
K��31>��X8(�,����,-	,%	�45>�
����	�%J.����,-A6K�%6(
�2A/,978�:�
<����&�(�	
 (��..�,�, 2547; 
4	OO�2	�+G5, 2544; �	���
5, 2543; )���%�, 2545) 123������)*�+�6(
�����(�5 123�G3 (Brewer, 
Chapman, Gibbons et al., 2007) ?08�����,
�����	
���'
��	�����	��	�X�� �@���� 34 ��&'(
 %��/� 
����	��78���,�-�'

,����,-	,%	�45>�
����	�����	��	�X�� <0
�`��	
>�',�92./(����	0������,
�-�'

?081�/  (�
A �����`��	
>�'���'
�68(
�	��������O�.��<. %	������123�A��K��3 ��&'(
���(�
A>�'
./�
�	�>@�B=8,�����	��7868(,72123���
��78����9��O�`O=�1.�./�
�	� <0
�2A/,>�'>@����)*�+�B���	�

���,�978�:�
>�',�(�
A�8(
��/� 20 �F �8(
23 10.9 123,�978�:�
>�',�(�
A,����/� 60 �F �8(
23 31.1  -/��
�30	����)*�+� �����`��	
-/
92B=8�A��2,�%J.����,-A6K�%>�'1.�./�
�	� <0
�A��2>�',��30	�
���)*�+�-7
�3,�����	��78123�Y��	.�.�08��-A6K�%>�'V7�.8(
 1230���/��A��2>�',��30	����)*�+�.'@� 
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��&'(
����A��2>�'?08�	����)*�+��8(
�36�0<(��-B�������
��78��&'(
-A6K�% ������>�>��
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ภาคผนวก  ก 

คําชี้แจงและการพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยางในการเขารวมงานวิจัย 

ดิฉัน นางสาวดรุณี   บุญหนู  เปนนักศึกษาปริญญาโททางการพยาบาล สาขาการ
พยาบาลผูใหญ  คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ขณะนี้กําลังศึกษาวิจัย เร่ือง
ความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมี
บําบัด เพื่อนําขอมูลที่ไดจากการศึกษาครั้งนี้ไปเปนแนวทางในการพัฒนาบริการพยาบาลเพื่อชวย
สงเสริมใหผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัดและตองกลับไปดูแลตนเองตอที่บาน 
ไดรับการดูแลที่เหมาะสม    จึงใครขอความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถาม เนื่องจากทาน
เปนบุคคลสําคัญที่สามารถใหขอมูลที่ดีที่สุด ซ่ึงเปนการตอบแบบสอบถามที่ให และผูวิจัยจะ
นําไปใชประโยชนตามวัตถุประสงคในการวิจัยเทานั้น  และหากมีการใหขอมูลเกี่ยวกับทาน ไมวา
เพื่อวัตถุประสงคใด จะตองไดรับความเห็นชอบจากทานกอนเสมอ ขอมูลที่ไดจากการตอบ
แบบสอบถาม ผูวิจัยจะนํามาวิเคราะหและนําเสนอในภาพรวม ขอมูลของทานจะไดรับการปกปด
เปนความลับ หากวาทานไมพรอมหรือไมตองการเขารวมวิจัย ก็สามารถปฏิเสธไดทุกเวลา โดยไมมี
ผลกระทบใดๆ หากขณะใหขอมูลทานมีปญหาใดที่ตองการติดตอผูวิจัย สามารถติดตอไดที่ คณะ
พยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร อําเภอหาดใหญ จังหวัดสงขลา หรือโทรศัพท
หมายเลข 089-7374892 ณ โอกาสนี้ผูวิจัยขอขอบคุณในความรวมมือเปนอยางดี  
           
                                                                                                         

                                                                         นางสาวดรุณี   บุญหนู 

                                                                                                                 ผูวิจัย  
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ภาคผนวก ข 
เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 

เลขที่แบบสอบถาม........ 

วันที่....../......./........ 

เร่ือง  ความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับ
เคมีบําบัด 
เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย  ประกอบดวย 3 สวน 

สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป  มี 2 สวน คือ 
สวนที่ 1.1   ขอมูลสวนบุคคล 
สวนที่ 1.2   ขอมูลเกี่ยวกับสุขภาพ 

สวนที่ 2 แบบประเมินการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อสําหรับผูปวยมะเร็งระบบโลหิต
วิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด 

สวนที่ 3 แบบประเมินการจัดการกับความเสี่ยงตอการติดเชื้อสําหรับผูปวยมะเร็งระบบ
โลหิตวิทยาที่ไดรับเคมีบําบัด 
แบบสอบถามขอมูลท่ัวไปสําหรับผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาท่ีไดรับเคมีบําบัด 
สวนท่ี 1  ขอมูลท่ัวไป 
สวนท่ี 1.1 ขอมูลสวนบุคคล 
คําชี้แจง โปรดเติมคําในชองวางหรือทําเครื่องหมาย / ลงในชองวางของคําถามแตละขอที่ตรงกับ
ความเปนจริงเกี่ยวกับตัวทาน 
1. เพศ 
 (  ) ชาย                         (  ) หญิง 
2. ปจจุบันทานอายุ.................ป 
3. ศาสนา 
 (  ) พุทธ                      (  ) คริสต 
 (  ) อิสลาม                  (  ) อ่ืนๆระบุ............. 

4. สถานภาพสมรส 
 (  ) โสด                       (  ) คู 
 (  ) หมาย                     (  ) หยา/แยก 
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5. ระดับการศึกษา 
 (  ) ไมไดรับการศึกษา   (  ) ประถมศึกษา 
 (  ) มัธยมศึกษา            (  ) อนุปริญญา/ประกาศนียบัตร  (  ) ปริญญาตรี/สูงกวาปริญญาตรี 
6. อาชีพในปจจุบัน 
 (  ) ไมไดประกอบอาชีพ    (  ) แมบาน/พอบาน 
 (  ) รับจาง                          (  ) ทําไร/ทําสวน 
 (  ) ขาราชการ                (  ) อ่ืนๆระบุ.......... 
7. จํานวนสมาชิกที่อยูในบานเดียวกับทาน………..คน 
8. ทานมีสัตวเล้ียงภายในบานหรือไม 
   (  ) ไมมี   (  ) มี (โปรดระบุ).................................................... 
9. มีบุคคลในครอบครัวหรือญาติที่ไดรับยาเคมีบําบัดหรือไม 
   (  ) ไมมี   (  ) มี (โปรดระบุ).................................................... 
10. ส่ิงแวดลอมที่บาน 
                (   ) อยูติดถนน                                      (   ) อยูในที่มีฝุนมาก 
                (   ) อยูในชุมชน (ตลาด,บานแออัด)     (   ) อยูในชนบท / บานอากาศโลง 

  (   )  อ่ืนๆ(โปรดระบุ)................................................... 
11. น้ําที่ทานใชสําหรับทําความสะอาดรางกายและสิ่งของ คือ  
              (   ) น้ําประปา               (  )  น้ําบอ              (  ) น้ํากรอง 

  12. น้ําที่ทานใชดื่มคือ 
              (   ) น้ําประปา               (  )  น้ําบอ              (  ) น้ํากรอง 
              (   ) น้ําตม                      (   ) น้ําซื้อ            
13. อาหารที่ทานรับประทาน   
             (     )  ซ้ือรับประทาน       (   )   ปรุงเองที่บาน 
 14. นอนหลับพักผอนวันละ  ........ ช่ัวโมง  
              (     )   เพียงพอ                (    ) ไมเพียงพอ  

    15.  ทานสามารถปฏิบัติกิจวัติประจําวัน 
               (      )    ปฏิบัติไดเอง                    
                (      )   ปฏิบัติไดบางอยาง 

                  (      )   ตองมีผูดูแลชวยเหลือในการปฏิบัติกิจวัติประจําวัน 
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สวนท่ี 1.2 ขอมูลเก่ียวกับสุขภาพ 
คําชี้แจง ทําเครื่องหมาย / ลงในชองวางของคําถามและบันทึกขอมูลเกี่ยวกับสุขภาพของผูปวยโดย
ผูวิจัยโดยดูจากแฟมประวัติและสัมภาษณผูปวย  
1.  การวินิจฉัยเปนโรค.......................................... 
2.  ระยะเวลาการเจ็บปวย .............ป...............เดือน 
2.  ไดรับยาเคมีบําบัดจํานวน...........คร้ัง 
3.   ชนิดของยาเคมีบําบัดที่ไดรับ    .............................................................................................. 
       ................................................................................................................................................ 
       ................................................................................................................................................ 
4. ระหวาง หรือหลังจากที่ไดรับยาเคมีบําบัดทานมีประสบการณติดเชื้อหรือไม 

(  ) ไมมี                
(  ) มี เกิดขึ้นในระบบใด (โปรดระบุ)............................................... 

5. ทานมีโรคประจําตัวอยางอื่นหรือไม  
(  ) ไมมี              
(  ) มี ยาที่ใชไดแก    ............................................... 
 …………………………….. 
 ……………………………… 
 …………………………….. 
 …………………………….. 
 ………………………………   
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สวนท่ี 2. แบบประเมินการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่ไดรับ
เคมีบําบัด 

คําชี้แจง คําถามตอไปนี้ใชประเมินการรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อของทานในขณะกลับไปอยูบาน 
โดยแตละขอจะมีคําตอบใหเลือกตอบเปน 5 ระดับตามกิจวัตรประจําวันของทาน โดย 1 หมายถึง
ทานรับรูวากิจกรรมนั้นๆทําใหเกิดความเสี่ยงตอการติดเชื้อนอยที่สุด และ 5 หมายถึงทานรับรูวา
กิจกรรมนั้นๆทําใหเกิดความเสี่ยงตอการติดเชื้อมากที่สุด โปรดทําเครื่องหมาย / ลงในชองที่ตรงกับ
ความเห็นของทานที่สุด 

 การรับรูระดับความเสี่ยงตอการติดเชื้อ 
กิจกรรม น อ ย

ที่สุด 
นอย ป า น

กลาง 
มาก ม า ก

ที่สุด 
ไ ม มี ข อ มู ล /
เหตุการณ 

 1 2 3 4 5 NA 
 พฤติกรรมการบริโภคอาหารและน้ํา       
1 การรับประทานผักสดตางๆ       
2 การรับประทานผลไมสดตางๆ       
3 การรับประทานอาหารวาง ของกินเลน       
4 การเลือกชนิดอาหารที่นํามารับประทาน       
5 การเลือกซื้ออาหารมาปรุง       
6 การรับประทานอาหารแตละมื้อ       
7 การลางผักและผลไมกอนรับประทาน       
8 การจัดเก็บอาหาร       
9 การทําความสะอาดภาชนะใสอาหาร       
10 การเลือกซื้อเครื่องดื่มตางๆ       
11การดื่มน้ํา หรือเครื่องดื่มตางๆ       
12 การเลือกภาชนะสําหรับใสน้ํา       
  พฤติกรรมการดูแลความสะอาด       
13  การอาบน้ํา       
14  การแปรงฟนเชา-เย็น       
15  การดูแลความสะอาดของเสื้อผา       
16  การดูแลเล็บมือเล็บเทา       
17 การสัมผัสหยิบจับสิ่งของ       
18 การดูแลความสะอาดปากฟนโดยทั่วไป       
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 ระดับความเสีย่งตอการติดเชื้อ 
กิจกรรม น อ ย

ที่สุด 
นอย ป า น

กลาง 
มาก ม า ก

ที่สุด 
ไมมีขอมูล/
เหตุการณ 

 1 2 3 4 5 NA 
19 การสระผม       
20  การดูแลความสะอาดหู        
21 การใชหองน้ําสาธารณะ       
22 การกลั้นปสสาวะ       
23  การดูแลหลังถายอุจจาระ       
24 การดูแลหลังถายปสสาวะ       
25 การสัมผัสตนไมและดิน       
26 การสัมผัสสัตวเล้ียง       
27 การสัมผัสสิ่งคัดหล่ัง       
  การจัดสภาพสิ่งแวดลอม       
28 การนอนหลับพักผอน       
29 สถานที่นอนหลับพักผอน       
30 การเลี้ยงสัตวเล้ียง       
31 การถายเทของอากาศ       
32 ความสะอาดของที่นอน       
  การทํากิจกรรม/เขาสูสังคม       
33 การออกกําลังกาย       
34 การมีเพศสัมพันธ       
35 การพบปะผูคน       
36 การไปที่ชุมชน เชนตลาด โรงหนัง       
37 การเดินทาง       
 

ความเสี่ยงตอการติดเชื้ออ่ืนๆที่อาจเกิดกับตัวทานไดแก (ระบุ) 
1. ................................................................................... 
2. ................................................................................... 
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สวนท่ี 3. แบบประเมินการจัดการกับความเสี่ยงตอการติดเชื้อสําหรับผูปวยมะเร็งระบบโลหิตวิทยาที่
ไดรับเคมีบําบัด 
คําชี้แจง คําถามตอไปนี้ใชวัดความสามารถในการจัดการความเสี่ยงตอการติดเชื้อของผูปวยมะเร็งระบบ
โลหิตวิทยาที่ไดรับยาเคมีบําบัด โดยใหทานทําเครื่องหมาย / ลงในชองที่ตรงกับความเห็นของทานที่สุด 
 ความถี่ในการปฏิบัติ 
 ไมเคย

ปฏิบัติ 
นอย
ที่สุด 

นอย ปาน
กลาง 

มาก มาก
ที่สุด 

ไมมีขอมูล/
เหตุการณ 

 0 1 2 3 4 5 NA 
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและน้ํา        
1 รับประทานอาหารไดครบทั้ง 5 หมู 
ไดแก ขาว แปง น้ําตาล เนื้อสัตว นม 
ไข ไขมัน ผัก ผลไม     

       

2 รับประทานอาหารที่ปรุงสุกดวย
ความรอนใหมๆ (หลังปรุงไมเกิน 4 
ช่ัวโมง) 

       

3 มีการแบงอาหารใหพอทานในแต
ละมื้อ  และเก็บสวนที่ เหลือไวใน
ตูเย็น 

       

4 นําอาหารที่ เก็บในตู เย็นมาอุน ท่ี
อุณหภูมิ 100 องศาเซลเซียส นาน 4 
นาที ทุกครั้งกอนรับประทาน 

       

5 แยกอาหารใสในกลองที่มีฝาปด
กอนเก็บใสตูเย็น 

       

6รับประทานอาหารประเภทยํา สลัด 
สมตํา น้ําพริก (อาหารที่ปรุงดวยของ
สด) 

       

7 รับประทานอาหารใสผักชี  ถ่ัวงอก
สด  พริกน้ําปลา  

       

8 รับประทานผักสด         
9 รับประทานผลไมทั้งเปลือก        
10 รับประทานอาหารจําพวกถั่ว
อบแหง 

       

11 รับประทานอาหารของหมักดอง        
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 ความถี่ในการปฏิบัติ 
 ไมเคย

ปฏิบัติ 
น อ ย
ท่ีสุด 

นอย ป า น
กลาง 

มาก ม า ก
ท่ีสุด 

ไมมีขอมูล /
เหตุการณ 

 0 1 2 3 4 5 NA 
12 ดูแลภาชนะใสอาหารรวมถึงบริเวณ
จัดเตรียมอาหารใหสะอาด 

       

13 จัด เตรียมอาหารโดย เนนความ
สะอาดของอุปกรณ  

       

14 จัด เตรียมอาหารโดย เนนความ
สะอาดของสถานที่  

       

15 จัด เตรียมอาหารโดย เนนความ
สะอาดของวัตถุดิบตางๆ 

       

16 ช่ังน้ําหนักเพื่อประเมินตนเองวา
ไดรับอาหารเพียงพอหรือไม 

       

17 ลางมือกอนรับประทานอาหาร        
18 ดื่มน้ําสะอาด น้ําตมสุกอยางนอยวัน
ละ 2500 มิลลิลิตร( 2 ลิตรครึ่ง) 

       

19 รับประทานน้ําแข็งหรือน้ํา เย็นที่
เตรียมเองจากน้ําตมสุก 

       

20 หลีกเลี่ยงการดื่มน้ําจากขวด
พลาสติกที่ใชซ้ํา 

       

21 หลีกเลี่ยงการใชแกวน้ํารวมกับผูอื่น        
22 ไมดื่มเครื่องดื่มท่ีรอนจัด        
23 ลางภาชนะใสน้ําดื่มใหสะอาดดวย
น้ํายาลางจานที่มีฤทธิ์ในการทําลายเชื้อ 

       

24 ตมหรือซื้ อ เครื่ องดื่ ม ท่ีผ านการ
ทําลายเชื้อมารับประทาน 

       

25 ดื่มน้ํ าผัก  ผลไม ท่ีซื้อจากรานคา
ท่ัวไป 

       

26 ตรวจสอบเครื่องหมาย อย. กอนซื้อ
อาหารสําเร็จรูป 

       

27 ตรวจสอบเครื่องหมายผ านการ
ทํ าล าย เชื้ อ ก อนซื้ อ อ าหารกล อ ง /
กระปอง 
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 ความถี่ในการปฏิบัติ 
 ไมเคย

ปฏิบัติ 
น อ ย
ที่สุด 

นอย ปาน
กลาง 

มาก ม า ก
ที่สุด 

ไมมีขอมูล/
เหตุการณ 

 0 1 2 3 4 5 NA 
  พฤติกรรมการดูแลความสะอาด        
28 อาบน้ําฟอกสบูโดยเฉพาะบริเวณ
อับชื้นและเช็ดใหแหงอยางนอยวัน
ละ2 คร้ัง 

       

29 ดูแลรางกายใหแหงสะอาดอยู
เสมอ 

       

30 ตรวจสอบหาความผิดปกติบริเวณ
ตางๆของรางกายอยูเสมอ 

       

31 มีผูคอยชวยเหลือในการประเมิน
รางกายสวนที่มองไมเห็น 

       

32 มีผูคอยชวยเหลือในการทําความ
สะอาดรางกายในสวนที่ไมสามารถ
ทําเองได หรือในชวงที่ออนเพลีย 

       

33 แปรงฟนดวยแปรงที่มีขนแปรง
ออนนุมหลังอาหารทุกมื้อ 

       

34 ตรวจสอบปากฟนทุกครั้งที่ทํา
ความสะอาดปาก ฟน 

       

35 มีผูคอยชวยเหลือในการพาไปรับ
การตรวจสุขภาพปากฟน 

       

36 ไปพบทันตแพทย อยางนอยปละ 
2 คร้ัง 

       

37 บวนปากดวยน้ําเกลือหรือน้ํายา
บวนปากที่มียาฆาเชื้อบอยๆ 

       

38 สระผมสัปดาหละ 3-4 คร้ัง และ
หลีกเลี่ยงการเกาหนังศีรษะ 

       

39 เช็ดหรือเปาใหผมแหงทุกครั้ง
หลังสระผม 
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 ความถี่ในการปฏิบัติ 
 ไมเคย

ปฏิบัติ 
น อ ย
ท่ีสุด 

นอย ป า น
กลาง 

มาก ม า ก
ท่ีสุด 

ไมมีขอมูล /
เหตุการณ 

 0 1 2 3 4 5 NA 
40 มีผูคอยชวยเหลือในการสระผมและ
ตรวจสอบหนังศีรษะ 

       

41 ใชน้ํายาสระผมที่ไมทําลายหนัง
ศีรษะ และมีฤทธิ์ทําลายเชื้อโรค 

       

42 ดูแลเล็บมือ เล็บเทาใหสั้นและ
สะอาดอยูเสมอ 

       

43 ตรวจสอบเล็บมือเล็บเทาและ
ผิวหนังอยูตลอด วาไมมีแผล ผื่นคัน 
ผิวหนังอักเสบหรือรอยถลอกตางๆ 

       

44 สวมใสเสื้อผาท่ีสะอาด ไมมีกลิ่น
เหงื่ออยูเสมอ  

       

45 ไมใชเสื้อผารวมกับผูอื่น        
46 ซักผา และตากใหแหง เก็บเสื้อผาไว
ในที่ไมอับชื้น 

       

47 ทําความสะอาดบริเวณอวัยวะสืบ
พันธภายนอก หลังขับถายทุกครั้งอยาง
ถูกวิธี 

       

48 หลังทําความสะอาดบริเวณอวัยวะ
ขับถายไดเช็ดใหแหงดวยกระดาษทิชชู
ท่ีสะอาด 

       

49 หลังขับถายลางมือดวยสบูทุกครั้ง        
50 ตรวจสอบลักษณะและปริมาณของ
อุจจาระ และปสสาวะทุกครั้งท่ีมีการ
ขับถาย 

       

51 ตรวจสอบบริเวณอวัยวะขับถายทุก
ครั้ง 
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 ความถี่ในการปฏิบัติ 
 ไมเคย

ปฏิบัติ 
น อ ย
ท่ีสุด 

นอย ป า น
กลาง 

มาก ม า ก
ท่ีสุด 

ไมมีขอมูล /
เหตุการณ 

 0 1 2 3 4 5 NA 
52 เลือกใชหองน้ําท่ีสะอาด เมื่อตองใช
หองน้ําสาธารณะ เช็ดทําความสะอาด
ฝาชักโครก  ราดชักโครกกอนนั่งทุก
ครั้ง 

       

53 ดูแลใหมีการขับถายตามปกติวันละ 
1 ครั้ง 

       

54 ปสสาวะอยางนอยวันละ 4-6 ครั้ง  
ไมกลั้นปสสาวะ 

       

55 ลางมือกอนและหลังการสัมผัส
ตนไม ดิน หรือสัตวเลี้ยง 

       

การจัดสภาพสิ่งแวดลอม        
56ใชผาปดจมูกตลอดเมื่อมีผูอื่นมาเยี่ยม 
และใหลางมือทุกครั้งกอนสัมผัสตัว
ทาน หรือหยิบจับ 

       

57 นอนหลับอยางนอยวันละ 6-8 ชม.        
58หากิจกรรมที่ผอนคลายเชน  ดูทีวี 
อานหนังสือ 

       

59 ดูแลหองนอนสะอาดและอยู ใน
สถานที่ท่ีมีอากาศถายเทไดสะดวก 

       

60 มีแจกันดอกไมสด หรือพวงมาลัย
ไหวพระบริเวณเตียงนอนหรือโตะขาง
เตียง 

       

61 เลี้ยงสัตวเลี้ยงไวเปนเพื่อน        
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 ความถี่ในการปฏิบัติ 
 ไมเคย

ปฏิบัติ 
น อ ย
ที่สุด 

นอย ปาน
กลาง 

มาก ม า ก
ที่สุด 

ไมมีขอมูล/
เหตุการณ 

 0 1 2 3 4 5 NA 
การทํากิจกรรมและเขาสูสังคม        
62 ออกกําลังกาย อยางนอยสัปดาห
ละ 3 วัน 

       

63หลีกเหลี่ยงการติดตอกับผูที่เปน
หวัด หรือโรคติดตอทางเดินหายใจ 

       

64 หลีกเลี่ยงการมีเพศสัมพันธที่
รุนแรงและการใชปาก 

       

65 มีการใชถุงยางอนามัยเมื่อมี
เพศสัมพันธ 

       

66 ใชผาปดจมูกเมื่อเขาสูชุมชน เชน 
นั่ งรถโดยสาร  /  ไปตลาดและที่
พลุกพลาน 

       

67 หลีกเลี่ยงการวายน้ําในสระน้ํา
สาธารณะ 

       

68 หลีกเลี่ยงการเขาไปในบริเวณ
คอกสัตว โดยเฉพาะเลาไกและกรง
นก 

       

69 เตรียมน้ํายาหรือสบูสําหรับลาง
มือไวตลอดการเดินทาง 

       

70 กอนหยิบจับสิ่งของ เครื่องใช
จะตองมีการลางมือทุกครั้ง 

       

 

12. การปฏิบัติอ่ืนๆของทานเพื่อจัดการกับความเสี่ยงตอการติดเชื้อไดแก 
......................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................... 
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ภาคผนวก ค 
การแจกแจงขอมูล 

 
การทดสอบการแจกแจงขอมูล ใช 2 วิธีคือ กราฟอิสโตแกรม (Histogram) และ ใช

สถิติ One – sample kolmogorov – smirnov test ดังนี้  
1. การรับรูความเสี่ยงตอการติดเชื้อ  

 

RISKÃÇÁ

190.0180.0170.0160.0150.0140.0130.0120.0110.0100.090.080.070.060.0

16

14

12

10

8

6

4

2

0

Std. Dev = 29.67  

Mean = 126.9

N = 90.00
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2. การจัดการความเสี่ยงตอการติดเชือ้ 

MANAGÃÇÁ

330.0320.0310.0300.0290.0280.0270.0260.0250.0240.0230.0220.0210.0200.0190.0180.0170.0160.0

14

12

10

8

6

4

2

0

Std. Dev = 37.70  

Mean = 243.3

N = 90.00

 
                 
                    สถิติ One – sample kolmogorov – smirnov test 
 
  RISKรวม MANAGรวม 
N 90 90 
Normal Parameters(a,b) Mean 126.86 243.28 
  Std. Deviation 29.670 37.703 
Most Extreme Differences Absolute .064 .076 
  Positive .037 .045 
  Negative -.064 -.076 
Kolmogorov-Smirnov Z .604 .725 
Asymp. Sig. (2-tailed) .858 .669 
a  Test distribution is Normal. 
b  Calculated from data 
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ภาคผนวก ง. 
สูตรยาที่ใชบอย 

สูตรยา ชนิดของยา รักษาโรค เม็ดเลือดขาวต่าํ 
Glivac Glivac CML ไมระบ ุแตมีโอกาสเกิด 
Leukeran Leukeran CLL, HD วันที7่-14 
    low-grade NHL 
ALL regimen Doxorubicin ALL 7-14 วัน 
  L-asparaginase  ไมระบ ุ
  Cyclophosphamide  7-10 วัน 
  cytarabine  7-14 วัน 
  MTX  4 -10 วัน 
  6-MP  ไมระบ ุ
  Vincristin  14-21 วัน 
  6-TG   ไมระบ ุ
7+3 zavedos AML 7-14 วัน 
  cytarabine  7-14 วัน 
CHOP Doxorubicin lymphoma 7-14 วัน 
  Cyclophosphamide  7-14 วัน 
  Vincristin  14-21 วัน 
R-CHOP Rituximab lymphoma 7-14 วัน 
  Doxorubicin  7-14 วัน 
  Cyclophosphamide  7-10 วัน 
  Vincristin   14-21 วัน 
CEOP Cyclophosphamide NHL  7-10 วัน 
  Etoposide  7-14 วัน 
  Vincristin  14-21 วัน 
ABV Doxorubicin lymphoma 7-14 วัน 
  Vinblastin  4-9 วัน 
  Bleomycin   ไมระบ ุ
 



86 

 

 
 

สูตรยา ชนิดของยา รักษาโรค เม็ดเลือดขาวต่าํ 
CVP Cyclophosphamide lymphoma 7-10 วัน 
  Vincristin   14-21 วัน 
Hidac cytarabine AML,ALL 7-24 วัน 
Flag Ida Fludarabine AML 7-14 วัน 
  Cytarabine  7-24 วัน 
  Idarubicin   7-14 วัน 
ESHAP Cisplatin relapsed HD, NHL 7-14 วัน 
  Cytarabine  7-24 วัน 
  Etoposide   7-14 วัน 
EPOCH etoposide relapsed HD, NHL 7-14 วัน 
  vincristine  14-21 วัน 
  cyclophosphamide  7-10 วัน 
  doxorubicin   7-14 วัน 
RCVP Cyclophosphamide lymphoma 7-10 วัน 
  Vincristin  14-21 วัน 
  Rituximab  7-14 วัน 
HDMTX cyclophosphamide ALL 7-10 วัน 
  Mercaptopurine  ไมระบ ุ
  cytarabine  7-24 วัน 
  MTX  4 -10 วัน 
  Vincristine  14-21 วัน 
  doxorubicin  7-14 วัน 
  L-Asparaginase   ไมระบ ุ
ASHAP Etoposide lymphoma 7-14 วัน 
  Cytarabine  7-24 วัน 
  Cisplatin  7-14 วัน 
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สูตรยา ชนิดของยา รักษาโรค เม็ดเลือดขาวต่าํ 
HyperCVAD MTX NHL, ALL 4 -10 วัน 
  cytarabine  7-24 วัน 
  Doxorubicin  7-14 วัน 
  Cyclophosphamide  7-10 วัน 
  Vincristin   14-21 วัน 
FC Cyclophosphamide CLL 7-10 วัน 
  Fludarabine   7-14 วัน 
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ภาคผนวก จ 

รายนามผูทรงคุณวุฒ ิ
 

                ผูทรงคุณวุฒิ 

 

สังกัด 

1.ดร.นพ.พงษเทพ   วิบูลยจันทร ภาควิ ช าอ ายุ ร ศ าสต ร  คณะแพทยศาสต ร 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 

2.ผศ.ดร.เพลินพิศ    ฐานิวัฒนานนท ภาควิชาการพยาบาลอยุศาสตร คณะพยาบาล
ศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 

3.คุณพรพิลาศ         พลประสิทธิ์ หอผูปวยอายุรกรรมชาย 2 คณะแพทยศาสตร 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
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ประวัติผูเขียน 

ชื่อ สกุล นางสาวดรุณี   บุญหนู  

รหัสประจําตัวนักศึกษา 5010421013 

 

 

วุฒิการศึกษา 

 

  

วุฒิ ชื่อสถาบัน ปท่ีสําเร็จการศึกษา 

พยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 2540 

 

ตําแหนงและสถานที่ทํางาน 

  

พยาบาล 6 หอผูปวยอายุรกรรมชาย 2 ฝายบริการพยาบาล 

โรงพยาบาลสงขลานครินทร 

 

 

 
 




