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1. ชื่อผลงาน/โครงการพัฒนา : การพัฒนาแบบประเมินกจิวัตรประจ าวันส าหรบัผูป้่วยบกพร่องทาง 
สติปัญญาระดับรุนแรงถึงรุนแรงมาก (Development of Basic Activities Daily Living in severe to profound 
intellectual disability patients.) 
2. ค าส าคัญ :  กิจวัตรประจ าวันพื้นฐาน  ผู้บกพร่องทางสติปญัญาระดับรุนแรงถึงรุนแรงมาก  แบบประเมิน 
3. สรุปผลงานโดยย่อ ปรับปรงุแบบประเมินกิจวัตรประจ าวันส าหรบัผูป้่วยบกพร่องทางสติปญัญาระดับรุนแรงถึงรุนแรง
มาก 
4. ชื่อหน่วยงาน/ทีม : หอผู้ป่วยID 
5. สมาชิกทีม :  

5.1 นางนิรมัย  คุ้มรักษา  หัวหน้าทีม 
 5.2 นางนันท์วิภา   วนธารกุล สมาชิก 
 5.3 นางหทัยกาญจน ์ เกี๊ยวสันเที๊ยะ สมาชิก 

5.4 นางพิมพ์ผกา กิติวงค์อิ่น สมาชิก 
 5.5 นายชวพล  ไชยมาลา สมาชิก 
6. เป้าหมาย :  

6.1เพื่อปรับปรงุ/พัฒนาแบบประเมินกิจวัตรประจ าวันพื้นฐานส าหรับผู้ป่วยบกพร่องทางสตปิัญญาระดับรุนแรงถึง   
          รุนแรงมากใหม้ีคุณภาพ 

6.2เพื่อเพิม่ประสิทธิภาพในการวัดผลลัพธ์ผู้ป่วยบกพร่องทางสติปญัญาระดับรุนแรงถึงรุนแรงมาก 
7. ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ :  
   ในปี 2561 ทีมหอผูป้่วย ID ได้ทบทวนแบบประเมินทักษะการช่วยเหลอืตนเองเดิมที่ใช้ประเมินผู้ป่วยเนื่องจาก
แบบประเมินทักษะการช่วยเหลือตนเอง อายุ 6-18 ปี (สถาบันราชานุกูล,2542) ที่ใช้อยู่เดิม เป็นเพียงการบอกผลลัพธ์ว่าท า
ได้หรือท าไม่ได้ในพฤติกรรมของทกัษะนั้น ๆ ท าให้การน าผลลัพธ์ไปปรบัปรุงโปรแกรมการฝึกท าได้ยาก นอกจากนี้ยังพบว่า
ข้อพฤติกรรมทักษะหลายๆข้อผูป้่วยบกพร่องทางสติปญัญาระดับรุนแรงถึงรุนแรงมากไม่สามารถผ่านข้อทักษะเหล่าน้ันไป
ได้ภายใน 3 เดือนของรอบการประเมิน เช่น ทักษะการท าความสะอาดหลังขับถ่าย การแปรงฟัน การล้างหน้า การสระผม 
การเปลี่ยนกางเกงโดยใช้ผ้าถุงหรือผ้าขาวม้า ฯลฯ  โดยไดศึ้กษาเครื่องมือประเมินความสามารถทางกิจกรรมการด าเนินชีวิต
ของเด็ก ของภูทัย จิตตรง โรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ และปรับปรงุ/พัฒนาแบบประเมินกจิวัตรประจ าวัน
พื้นฐานข้ึนมาใหมเ่พื่อใหก้ารวัดผลลัพธ์ผูป้่วยมีความเหมาะสมสอดคล้องกับศักยภาพของผูป้่วยบกพร่องทางสติปญัญาที่มี
ระดับรุนแรงถึงรุนแรงมากยิ่งข้ึน  

ในปี 2562 หลังจากได้ทดลองใช้แบบประเมินทีป่รบัปรุง/พฒันาข้ึนใหม่แล้วระยะหนึ่ง ยังพบว่าการประเมินผู้ป่วย
ของทีมพยาบาลไดผ้ลการประเมินที่ไมส่อดคลอ้งกันในบางดา้น กอรปกบัมผีู้สนใจทีจ่ะน าแบบประเมินไปใช้ในหน่วยงาน จึง
มีการถามถึงคุณภาพของแบบประเมินว่าเป็นที่ยอมรับหรือไม่ อย่างไร ทีมหอผูป้่วย ID จึงได้กลับมาทบทวนและด าเนินการ
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ประเมินคุณภาพของเครื่องมือนี้อีกครั้ง เพือ่ให้ได้ตามมาตรฐานตามหลกัวิชาการ เหมาะสมกับบรบิทของผูบ้กพร่องฯ 
ส าหรับใหท้ีมพยาบาลและ/หรือผู้ทีเ่กี่ยวข้องกบัการดูแลผู้บกพร่องฯ น าไปใช้ในการประเมินก่อนการฝกึทักษะเพื่อวาง
แผนการจัดกจิกรรมการดูแลที่สอดคล้องเหมาะสมกบัความสามารถ และวัดประเมินผลหลงัการฝึกทักษะเพื่อบอกผลลพัธ์
จากการบ าบัดรักษาพยาบาลได้อย่างชัดเจนเป็นรปูธรรมมปีระสทิธิภาพ 
 

ปี แบบประเมินท่ีใช้ ปัญหาท่ีพบ 
ก่อนปี 
2561 

แบบประเมินทักษะ
การช่วยเหลือตนเอง 
อายุ 6-18 ปี 

1.ก าหนดช่วงอายุในการประเมินเป็น 3 ช่วงอายุ 
2.ก าหนดทักษะในการประเมินทัง้หมด 7 ทักษะที่ไม่สอดคลอ้งกับศักยภาพของ
ผู้ป่วย 
3.ก าหนดพฤติกรรมทักษะในการประเมินในแต่ละช่วงอายุๆละ 10 ข้อ ไม่แยกเพศ 
4.ก าหนดคะแนนวัดผลลัพธ์แต่ละพฤติกรรมทักษะเป็น “ผ่าน/ท าได้ให้ 5 คะแนน” 
“กับไมผ่่าน/ท าไม่ได้ให้ 0 คะแนน” 

2562- 
ปัจจุบัน 

แบบประเมินกจิวัตร
ประจ าวันพื้นฐาน
ส าหรับผู้ป่วย
บกพรอ่งทาง
สติปัญญาระดับ
รุนแรงถึงรุนแรงมาก 

1.ทีมพยาบาลได้ผลการประเมินที่ไมส่อดคล้องกันในบางด้าน 
2.ก าหนดทักษะในการประเมินทัง้หมด 9 ด้าน ยังไม่มีด้านการข้ึน-ลงบันไดทีเ่ด็ก
ควรได้รับการฝึกทักษะ 
3.ยังบอกคุณภาพของเครื่องมือไม่ได้ 

 
8. การเปลี่ยนแปลง : การพัฒนางานประจ าสูง่านวิจัย (R to R) เรื่อง การพัฒนาแบบวัดความสามารถในการปฏิบัติกจิวัตร

ประจ าวันพื้นฐาน ของผูป้่วยบกพร่องทางสติปญัญาระดับรนุแรงถึงรุนแรงมาก โดยแบงเปน 2 ระยะหลัก ๆ ไดแก  

ระยะที่ 1  ปรับปรุง/พัฒนาแบบวัดความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันพื้นฐานของผู้ ผู้บกพร่องทาง

สติปัญญาระดับรุนแรงถึงรุนแรงมาก และการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา ดังนี ้

1.1 ปรับปรุง/พัฒนาแบบวัดความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันพื้นฐานของผู้ บกพร่องทาง

สติปัญญาระดับรุนแรงถึงรนุแรงมาก ได้แบบวัดฯฉบับร่าง 10 ด้าน ได้แก่ ด้านการรับประทานอาหาร 

การดื่มน้ า การควบคุมการขับถ่ายปัสสาวะ การควบคุมการขับถ่ายอุจจาระ การถอดเสื้อยืด การสวม

เสื้อยืด การถอดกางเกงเอวยืด การสวมกางเกงเอวยืด การเคลื่อนไหว และการข้ึน-ลงบันได 

1.2 ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาด้วยวิธีการลงมติและข้อคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 ท่าน โดยใช้

เกณฑ์ที่มีค่าต้ังแต่ 0.5 ข้ึนไป พบว่า ทุกหัวข้อประเมินทั้ง 10 ด้าน ด้านละ 7 ระดับ ผู้ทรงคุณวุฒิมี
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ความเห็นสอดคล้องกันมีค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of Item Objective Congruency หรือ 

IOC) ตั้งแต่ 0.80-0.94 แต่มีข้อคิดเห็นให้ปรับปรุงตามข้อเสนอแนะในระดับความสามารถระดับ 6 

และ 7 ของด้านการรับประทานอาหาร การสวมเสื้อ และการสวมกางเกง เพื่อให้เห็นความสามารถ

ของผู้ป่วยที่จะสามารถพัฒนาต่อไปจนท าเองได้เป็นวิถีชีวิตปกติ  ทีมจึงได้ปรับปรุงแก้ไขตาม

ข้อเสนอแนะให้สมบูรณ์ โดยความสอดคล้องในแต่ละหัวข้อการประเมิน มีรายละเอียดดังตาราง 

ด้าน ค่าดัชนีความสอดคล้อง แปลผล 

การรับประทานอาหาร 0.91 เห็นสอดคล้อง 

การดื่มน้ า 0.86 เห็นสอดคล้อง 

การควบคุมการขับถ่ายปัสสาวะ 0.89 เห็นสอดคล้อง 

การควบคุมการขับถ่ายอุจจาระ 0.80 เห็นสอดคล้อง 

การถอดเสื้อยืด 0.83 เห็นสอดคล้อง 

การสวมเสื้อยืด 0.89 เห็นสอดคล้อง 

การถอดกางเกงเอวยืด 0.94 เห็นสอดคล้อง 

การสวมกางเกงเอวยืด 0.89 เห็นสอดคล้อง 

การเคลื่อนไหว 0.91 เห็นสอดคล้อง 

การข้ึน-ลงบันได 0.89 เห็นสอดคล้อง 

รวม 10 ด้าน 0.88 เห็นสอดคล้อง 

 

ระยะที่ 2  ทดลองใช ตรวจสอบความสอดคล้องภายใน และความเที่ยงแบบทดสอบซ้ า โดยด าเนินการ ดังนี้ 

 2.1 ทดลองใช้แบบวัดความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันพื้นฐานของผู้บกพร่องทางสติปญัญา

ระดับรุนแรงถึงรุนแรงมากกับผู้บกพรอ่งทางสตปิัญญาที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างจ านวน 5 คนเพื่อหาข้อบกพร่อง

ระหว่างการประเมิน พบว่า ทีมพยาบาลที่ประเมินได้ผลไม่สอดคล้องกันในบางด้านเนือ่งจากมีการ

ตีความหมายต่างกันในแต่ละระดบั จึงได้มกีารทบทวนอภิปรายร่วมกันถึงความสามารถในแต่ละระดับอกีครั้ง

เพื่อท าความเข้าใจให้ตรงกัน  

2.2 ตรวจสอบความสอดคลองภายใน (internal consistency) โดยน าแบบวัดความสามารถในการ

ปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันพื้นฐานของผู้บกพร่องทางสติปัญญาระดับรุนแรงถึงรุนแรงมากไปวัดประเมินกับ

กลุ่มตัวอย่างจ านวน 15 คน แล้วน าคะแนนมาตรวจสอบความสอดคล้องภายในของแบบวัดด้วยวิธีการ
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ค านวณหาค่าสัมประสิทธ์ิอัลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) พบว่าค่าสัมประสิทธ์ิ

อัลฟ่าของครอนบาคตั้งแต่ 0.946 ซึ่งถือว่าแต่ละด้านการประเมินมีระดับความสอดคล้องภายในอยู่ใน

ระดับดีมาก  

2.3 ตรวจสอบความเที่ยงแบบทดสอบซ้ า(test-retest reliability) โดยการน าแบบวัดความสามารถในการ

ปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันพื้นฐานของผู้บกพร่องทางสติปัญญาระดับรุนแรงถึงรุนแรงมากไปวัดประเมินกับ

กลุ่มตัวอย่างจ านวน 15 คนไปประเมินกลุ่มตัวอย่างเดิมจ านวน 15 คนหลังจากประเมินครั้งแรกผ่านไป 2 

สัปดาห์  แลวจึงน ามาตรวจสอบความเที่ยงแบบทดสอบซ้ า ด้วยวิธีการค านวณหาค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน (Pearson Product Moment correlation coefficient) พบว่าค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพันธ์ตั้งแต่ 0.804 ถึง 0.965 โดยแต่ละหัวข้อการประเมนิมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ที่ถือว่ามีระดับ

ความเที่ยงแบบทดสอบซ้ าอยู่ในระดับสูงมากถึงเกือบสมบูรณ์ รายละเอียดตามตาราง  

ด้าน ค่าความสัมพันธ์(r) ระดับความสัมพันธ์ 

การรับประทานอาหาร 0.965** เกือบสมบูรณ์ 

การดื่มน้ า 0.965** เกือบสมบูรณ์ 

การควบคุมการขับถ่ายปัสสาวะ 0.938** เกือบสมบูรณ์ 

การควบคุมการขับถ่ายอุจจาระ 0.944** เกือบสมบูรณ์ 

การถอดเสื้อยืด 0.932** เกือบสมบูรณ์ 

การสวมเสื้อยืด 0.955** เกือบสมบูรณ์ 

การถอดกางเกงเอวยืด 0.899** เกือบสมบูรณ์ 

การสวมกางเกงเอวยืด 0.930** เกือบสมบูรณ์ 

การเคลื่อนไหว 0.831** สูงมาก 

การข้ึน-ลงบันได 0.804** สูงมาก 

 

2.4 การหาความเที่ยงระหว่างผู้ประเมิน (Inter rater reliability) ของทีมบุคลากรพยาบาลจ านวน 4 คน

ที่ประเมินผู้ป่วยกลุ่มตัวอย่างคนเดียวกันทั้ง 15 คน พบว่าค่าความเที่ยงระหว่างผู้ประเมิน (IRR) เท่ากับ 

1.00 อยู่ในเกณฑ์ดีเยี่ยม 
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9. บทเรียนท่ีได้รับ :  

 ควรพัฒนาคู่มือการประเมินเพือ่ใหผู้้ประเมินมีความเข้าใจตรงกันในการตัดสินใจในความสามารถแต่ละ
ระดับของแต่ละด้านเพื่อลดปัญหาการตีความที่แตกต่างกันของผูป้ระเมิน 

 ควรปรับปรุง/พฒันาคู่มือการฝกึทักษะการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันพื้นฐานของผู้บกพร่องทางสติปญัญา
ระดับรุนแรงถึงรุนแรงมากใหส้อดคล้องกบัแบบวัดฯ เพื่อใหม้ีแนวทางในการฝึกทกัษะทั้ง 10 ด้าน  

 
10. การติดต่อกับทีมงาน : ระบุช่ือผู้ที่สามารถติดต่อได้ ช่ือหน่วยงาน ที่อยู่ โทรศัพท์ e-mail 

นางนิรมัย คุ้มรักษา หอผู้ป่วย ID สถาบันราชานุกูล 095 046 8585 ; nkumraksa@gmail.com 
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