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บทคัดย่อ 

การศึกษานี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง วัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบระดับความรุนแรงของแผลกดทับ ก่อนและหลัง
การใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอล และเพื่อศึกษาความพึงพอใจของผู้ป่วยติดเตียงต่อการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอลในการชะลอ
การเกิดแผลกดทับ กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยติดเตียงที่มีแผลกดทับจ านวน 7 ราย ซึ่งอยู่ในพื้นที่รับผิดชอบของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเตราะบอน อ าเภอสายบุรี จังหวัดปัตตานี เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วย นวัตกรรมหมอน 
ลูกบอล แบบประเมินระดับความรุนแรงของแผลกดทับ และแบบประเมินความพึงพอใจ ผลจากการติดตามเพื่อประเมินผล
การใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอลในการชะลอระดับความรุนแรงของแผลกดทับ พบว่า หลังจากการทดลองใช้นวัตกรรมหมอน
ลูกบอลในผู้ป่วยติดเตียงจ านวน 7 ราย เพศชาย 1 ราย เพศหญิง 6 ราย ซึ่งมีทั้งแผลอยู่ในระดับที่ 1 และ 2 พบว่า  อัตรา 
การเกิดแผลกดทับในผู้ป่วยติดเตยีงไม่เกิดการเปลีย่นแปลง และไม่เกิดแผลกดทับเพิ่มข้ึน ผลการประเมินความพึงพอใจต่อการ
ใช้นวัตกรรม พบว่า นวัตกรรมมีความยืดหยุ่น สุขสบายตัว ช่วยป้องกันไม่ให้เกิดแผลกดทับ ช่วยลดภาระค่าใช้จ่าย สามารถ
น าไปใช้ประโยชน์ได้จริง ผู้ป่วยและญาติมีความพึงพอใจต่อนวัตกรรม มีความคงทน และมีขนาดเหมาะสมกับการใช้งาน 

 
ค าส าคัญ: นวัตกรรม หมอนลูกบอล แผลกดทับ ผู้ป่วยติดเตียง 
 
Abstract 
 This quasi-experimental study aimed to compare the severity of pressure sore before and after 
using the ball pillow innovation and to study the satisfaction of bedridden patients on the use of an 
innovative pillow ball to slow pressure sore development. The sample consisted of 7 bedridden patients 
with pressure sore in the area of responsibility of the Tro Bon Sub-district Health Promoting Hospital, Sai 
Buri District, Pattani Province. The research tools consisted of innovative ball pillow, pressure sore severity 
assessment form and using the innovation satisfaction rating scale. The results of the follow-up evaluation 
of the use of the ball pillow innovation in slowing down the severity of pressure sores found that after 
the trial of the ball pillow innovation in 7 bedridden patients, 1 male and 6 females, who had both 
ulcers. At levels 1 and 2, it was found that the incidence of pressure sores in bedridden patients did not 
change and there was no increase in pressure sores. The results of the satisfaction assessment on the use 
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of innovation showed that the innovation was flexible, comfortable, helped prevent pressure sores, help 
reduce the cost burden, can be put to good use. Patients and their relatives were satisfied with the 
innovation, durability and size suitable for use. 
 
Keywords: Innovative, Ball Pillow, Pressure Sores, Bedridden Patient 
 

บทน า 
สถานการณ์การเกิดแผลกดทับของทั่วโลกเพิ่มสูงขึ้น พบอุบัติการณ์การเกิดแผลกดทับในผู้ป่วยเรื้อรังร้อยละ  

2.2 -23.9 ในผู้ป่วยระยะวิกฤติ  (Acute Care) ร้อยละ 0.4 - 38 (พัชรินทร์  ค านวล , นิภาภรณ์  เช้ือยูนาน และ  
ศิริพร เดชอุปการะกุล, 2561) ส าหรับประเทศไทย พบว่า ผู้ป่วยสูงอายุมีความเสี่ยงต่อการเกิดแผลกดทับเพิ่มข้ึนถึงร้อยละ 70 
ผู้ป่วยที่มีอายุมากกว่า 70 ปี เมื่อเกิดแผลกดทับจะเพิ่มความเสี่ยงต่อการเสียชีวิตถึง 4 - 6 เท่า และมีแนวโน้มสูงขึ้นเรื่อย ๆ 
ปัญหาการเกิดแผลกดทับส่งผลให้คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุลดลง (มัณฑนาวดี เมธาพัฒนะ และคณะ, 2565) 

แผลกดทับเป็นภาวะแทรกซ้อนท่ีพบได้บ่อยจากสภาวะการเจ็บป่วย โดยเฉพาะผู้ป่วยที่มีข้อจ ากัดในการเคลื่อนไหว 
หรือกลุ่มติดเตียง ซึ่งเกิดจากแรงกดเฉพาะที่บนร่างกายร่วมกับมีแรงเสียดทานท าให้เลือดไปเลี้ยงเนื้อเยื่อไม่เพียงพอ เนื้อเยื่อ
ขาดออกซิเจนและเกิดเนื้อตาย เช้ือโรคเข้าสู่ร่างกายเกิดการติดเช้ือในกระแสเลือดซึ่งเป็นสาเหตุหนึ่งของการเสียชีวิต  
นอกจากนี้ยังส่งผลให้เกิดความยุ่งยากซับซ้อนในการรักษาระยะเวลาในการรักษายาวนานขึ้น ท าให้เสียค่าใช้จ่ายเพิ่มมากขึ้น 
ผู้ป่วยและญาติได้รับความทุกข์ทรมานทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคม (พัชรินทร์ ค านวล, นิภาภรณ์ เช้ือยูนาน และ  
ศิริพร เดชอุปการะกุล, 2561)   

จากการศึกษาอัตราการป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรังของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเตราะบอน ปี 2565  
ผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง จ านวน 991 ราย จากการลงพื้นที่หมู่บ้านในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 
ต าบลเตราะบอน พบว่า มีผู้ป่วยติดเตียงจากโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง จ านวน 14 ราย และผู้ป่วยติดเตียงที่มีแผลกดทับจ านวน  
7 ราย โดยแผลกดทับอยู่ในระดับที่ 2 จ านวน 1 ราย และมีแผลกดทับอยู่ในระดับที่ 1 จ านวน 6 ราย ซึ่งอุ ปกรณ์ที่ใช้ 
ในการชะลอระดับความรุนแรงของแผลกดทับมีไม่เพียงพอต่อความต้องการของผู้ป่วย ดังนั้นจากปัญหาดังกล่าวท าให้ผู้วิจัย 
มีแนวคิดในการสร้างนวัตกรรมหมอนลูกบอลในการชะลอระดับความรุนแรงของแผลกดทับขึ้นมาเพื่อน าไปใช้กับผู้ป่วยติด
เตียงเพื่อการชะลอระดับความรุนแรงของการเกิดแผลกดทับซ้ าบริเวณต่าง ๆ เช่น ก้นกบ เข่า ส้นเท้า ตาตุ่ม เป็นต้น 
 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
1. เพื่อเปรียบเทยีบระดับความรุนแรงของแผลกดทับ ก่อนและหลังการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอล  
2. เพื่อศึกษาความพึงพอใจของผู้ป่วยติดเตียงต่อการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอลในการชะลอการเกิดแผลกดทับ 

 

สมมติฐานของการวิจัย  

ภายหลังการใช้นวัตกรรมหมอนลกูบอล กลุ่มตัวอยา่งมีระดับความรนุแรงของแผลกดทับ ไม่แตกต่างกบัก่อนการใช้
นวัตกรรมหมอนลูกบอล 

 
วิธีการวิจัย 
 รูปแบบการวิจัยในครั้งนี้เป็นแบบกึ่งทดลองใช้แบบแผนการวิจัยกลุ่มตัวอย่างกลุ่มเดียวโดยวัดก่อนและหลังการใช้
นวัตกรรมหมอนลูกบอล (One-group pre-test post-test experiment) 

ประชากร 
 ประชากรที่ศึกษาครั้งนี้ เป็นผู้ป่วยติดเตียงที่มีแผลกดทับ ในเขตพื้นที่รับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต าบลเตราะบอน อ าเภอสายบุรี จังหวัดปัตตาน ี 
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กลุ่มตัวอย่างและการสุม่ตัวอย่างท่ีใช้ในการวิจัย 
กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ป่ วยติดเตียงที่มีแผลกดทับ  ในเขตพื้นที่ รับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 

ต าบลเตราะบอน อ าเภอสายบุรี  จั งหวัดปัตตานี  จ านวน 7 ราย ได้จากการคัด เลือกกลุ่มตั วอย่างแบบเจาะจง  
(Purposive Sampling) โดยมีเกณฑ์การคัดเลือกขนาดกลุ่มตัวอย่างเข้าศึกษา (Inclusion Criteria) คือผู้ป่วยติดเตียง 
ที่มีอายุ 60 ปี ขึ้นไป ไม่สามารถช่วยเหลือตัวเองได้ แต่มีญาติหรือผู้ดูแลอยู่ด้วยตลอดเวลา เนื่องจากญาติหรือผู้ดูแล  
เป็นผู้ให้ข้อมูล ดังนั้นญาติหรือผู้ดูแลตอ้งไม่มีปญัหาดา้นการสือ่สารและสมคัรใจยอมเข้าร่วมการวิจัย เกณฑ์การคัดกลุ่มตัวอย่าง
ออกจากการศึกษา (Exclusion Criteria) ญาติหรือผู้ดูแลไม่สามารถเข้าร่วมการเก็บข้อมูลครบตามก าหนดเวลา (1 เดือน) 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย  
เครื่องมือรวบรวมข้อมูลที่ใช้ในการวิจัย : แบบสอบถาม มี 3 ส่วน ได้แก่  
ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างและประวตัิการเจ็บป่วย  
ส่วนที่  2 แบบประเมินความก้าวหน้าการเกิดแผลกดทับ Pressure Sore Status Tool (PSST) ประกอบด้วย  

13 องค์ประกอบ คือ (1) ขนาดแผล (กว้าง x ยาว) โดยวัดจากส่วนที่กว้างที่สุดและยาวที่สุดของแผล หน่วยเป็นเซนติเมตร        
(2) ความลึกของแผล (3) ขอบแผล (4) โพรงของแผล ประเมินโดยใช้ไม้พันส าลีสอดวัดเข้าไปในแผล (5) ชนิดของเนื้อตาย     
(6) ปริมาณเนื้อตาย (7) ชนิดของสิ่งคัดหลั่ง ประเมินจากสีและความคงตัว ก่อนการประเมินชนิดของสิ่งคัดหลั่ง ควรล้างแผล
ด้วย NSS หรือน้ าสะอาด เนื่องจากวัสดุปิดแผลบางอย่างท าปฏิกิริยากับสิ่งคัดหลั่งของแผล (8) ปริมาณสิ่งคัดหลั่ง (9) สีของ
ผิวหนังรอบแผล โดยการประเมินเนื้อเยื่อภายใน 4 cm. ของขอบแผล (10) การบวมของเนื้อเยื่อส่วนปลาย โดยการประเมิน
เนื้อเยื่อภายใน 4 cm. ของขอบแผล (11) ความแข็งของเนื้อเยื่อส่วนปลาย (12) เนื้อเยื่อและ (13) เยื่อบุผิว แต่ละองค์ประกอบ 
จะมี เกณฑ์การให้คะแนน  1-5 คะแนน (Likert Scale) โดย 1 คะแนน หมายถึง ดีที่ สุด และ 5 หมายถึง แย่ที่ สุด  
(คะแนน PSST ยิ่งสูงแสดงว่าแผลยิ่งแย่ลง) ทีมผู้วิจัยท าการประเมินความก้าวหน้าการเกิดแผลกดทับกลุม่ตัวอย่าง โดยประเมิน
ก่อน-หลังใช้นวัตกรรมทุกสัปดาห์ เป็นเวลา 4 สัปดาห์  

ส่วนท่ี 3 แบบประเมินความพึงพอใจต่อการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอล 
การเก็บรวบรวมข้อมูล  
1. ขั้นตอนเตรียมการทดลอง  
 1.1 จัดท าโครงการเพื่ อเก็บข้อมูลผู้ป่ วยติดเตียงที่มี แผลกดทับ ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 

ต าบลเตราะบอน อ าเภอสายบุรี จังหวัดปัตตาน ี
1.2 จัดท าหนังสือยินยอมเข้าร่วมโครงการวิจัย  
1.3 คัดกรองอาสาสมัครตามเกณฑ์คัดเข้า - คัดออก  

 1.4 พบกลุ่มตัวอย่าง แนะน าตนเอง ช้ีแจงวัตถุประสงค์งานวิจัยกับกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา ซึ่งกลุ่มตัวอย่าง 
จะได้รับการพิทักษ์สิทธ์ คือ ข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถามจะเก็บเป็นความลับโดยไม่เปิดเผยรายช่ือของกลุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัย  
จะไม่น าเสนอผลการวิจัยเป็นรายบุคคลแต่จะสรุปเป็นภาพรวมและค าตอบจะไม่มีผลกระทบใด ๆ ทั้งสิ้นต่อตัวของกลุ่มตัวอย่าง
และถึงแม้ว่ากลุ่มตัวอย่างยินดีเข้าร่วมในการวิจัยแล้วก็มีสิทธิ์ที่จะถอนตัวจากการเข้าร่วมวิจัยตลอดเวลา โดยไม่มีข้อแม้ใด ๆ 
และไม่มีผลกระทบใดท้ังสิ้น จากนั้นให้ลงช่ือยินยอมเข้าร่วมเป็นกลุ่มตัวอย่างการวิจัย 

 

2. ขั้นตอนการทดลอง 
เป็นผู้ป่วยที่ได้รับการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอลและผู้วิจัยอธิบายขั้นตอน การทดสอบโดยละเอียดให้อาสาสมัคร

ทราบ และเซ็นใบยินยอมเข้าร่วมโครงการ จากนั้นเก็บข้อมูลทั่วไปของอาสาสมัคร คือ เพศ อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา 
อาชีพ โรคประจ าตัว เพื่อยืนยันความพร้อมด้านสุขภาพของอาสาสมัครก่อนเข้าร่วมการทดสอบการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอล
ในกลุ่มผู้ป่วยติดเตียงที่มีแผลกดทับ เป็นระยะเวลา 30 วัน โดยอาสาสมัครจะได้รับการประเมินสภาพผิวหนังและปุ่มกระดูก 
ก่อน-หลัง การใช้นวัตกรรม โดยใช้แบบประเมินความก้าวหน้าการเกิดแผลกดทับ Pressure Sore Status Tool (PSST)  
พร้อมลงบันทึกผลทุกครั้งและให้ญาติหรือผู้ดูแลท าแบบประเมินความพึงพอใจในการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอลในการชะลอ
การเกิดแผลกดทับในกลุ่มผู้ป่วยติดเตียง 
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การวิเคราะห์ข้อมูล 
ข้อมูลที่ไดจ้ากแบบประเมิน  ใช้การวิเคราะห์ข้อมลูโดยใช้โปรแกรมส าเรจ็รูปคอมพิวเตอร์   
 
ขั้นตอนการเตรียมนวัตกรรมหมอนลูกบอล 
1. วิธีท า 
    1.1 น าลูกบอลโฟมกับฟองน้ ามาจัดเรียงกันบนผ้าสีขาว จากนั้นเย็บผ้าสีขาวให้ติดอยู่กับลูกบอลโฟมและฟองน้ า 

น าหมอนลูกบอลที่ท าไว้ใส่ในปลอกหมอนท่ีใส่ซิป (รูปที่ 1) 
 

 
รูปที่ 1 นวัตกรรมหมอนลูกบอล 

 
2. การทดลองใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอลกับผู้ป่วยแผลกดทับ (รูปที่ 2)  
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ 2 การทดลองใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอลกับผู้ป่วยแผลกดทับ 
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ผลการวิจัยและอภิปรายผล 
ผลการศึกษาข้อมลูทั่วไปของกลุม่ตัวอย่าง 

ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน 6 ราย เป็นเพศชาย จ านวน 1 คน กลุ่มตัวอย่าง 
ส่วนใหญ่จ าแนกตามปีการเป็นโรคเบาหวาน ระยะเวลา 5-6 ปี และกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป เป็นผู้สูงอายุ 
ที่ต้องการพึ่งพิง ช่วยเหลือตนเองได้น้อยมีโอกาสเกิดแผลกดทับได้ง่าย เนื่องจากการเคลื่อนไหวได้น้อย บางรายต้องให้ญาติ
ช่วยเหลือและไม่สามารถพลิกตะแคงตัวเองได้ ผิวหนังที่ถูกกดเป็นเวลานานท าให้ผิวหนังและเนื้อเยื่อได้รับออกซิเจนไม่เพียงพอ 
ส่งผลให้เกิดการตีบตันของหลอดเลือดฝอยและหลอดเลือดแดงเล็ก  ๆ ท าให้เกิดการตาย ของผิวหนังและเนื้อเยื่อ พบว่า  
ปัจจัยที่ท าให้เกิดแผลกดทับ ได้แก่ การถูกจ ากัดการเคลื่อนไหวร่างกาย แรงเสียดทาน แรงไถล และความช้ืนของผิวหนัง  
(พิมพ์นิภา ศรีนพคุณ, นวพร วุฒิธรรม และ สุภรินทร์ ใจพรมเมือง, 2564) 

 

ผลการประเมินความก้าวหน้าการเกิดแผลกดทับของกลุ่มตัวอย่าง ก่อนและหลังการใช้นวัตกรรมหมอนลกูบอล 
ผลการวิจัย พบว่า จากการทดลองใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอลในการชะลอการเกิดแผลกดทับในผู้ป่วยติดเตียง 

จ านวน 7 ราย ซึ่งมีระดับแผลกดทับอยู่ในระดับที่ 1 และ 2 พบว่า อัตราการเกิดแผลกดทับในผู้ป่วยติดเตียงไม่เกิดแผลกดทับ
เพิ่มมากขึ้น (ตารางที่ 1) ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของมัณทนาวดี เมธาพัฒนะและคณะ (2565) ได้ศึกษา เรื่อง ประสิทธิผล 
ของนวัตกรรมหมอนลูกบอลยางเพื่อสุขภาพป้องกันแผลกดทับ : การศึกษาน าร่อง จากผลการด าเนินงาน พบว่า ผู้ป่วย 
ทั้ง 5 ราย ไม่มีแผลกดทับเพิ่มมากขึ้นจากเดิมกล่าวคือ กลุ่มที่มีแผลกดทับเดิมอยู่แล้ว จ านวน 3 รายไม่เกิดแผลกดทับเพิ่ม และ
กลุ่มที่ไม่มีแผลกดทับมาก่อน จ านวน 2 รายไม่เกิดแผลกดทับ  

แผลกดทับเป็นอุบัติการณ์ที่สามารถป้องกันได้ โดยเฉพาะแผลกดทับที่มีความรุนแรงระดับ 1 เนื่องจากไม่มี 
การลุกลามไปช้ันหนังแท้ หากมีการลุกลามของแผลถึงความรุนแรงระดับที่ 2 การดูแลจะยากขึ้นและสามารถลุกลามไปยัง
ระดับความรุนแรงที่ 3 ได้ง่ายและรวดเร็วมากขึ้นในระยะเวลาเพียง 1-6 วัน (พัชรินทร์ ค านวล, นิภาภรณ์ เช้ือยูนาน และ 
ศิริพร เดชอุปการะกุล, 2561) ซึ่งจะพบว่าในผู้ป่วยติดเตียงรายที่ 1 มีแผลกดทับในระดับที่ 2  หลังจากใช้นวัตกรรมหมอน 
ลูกบอลเป็นระยะเวลา 1 เดือน ระดับความรุนแรงของแผลกดทับไม่มีการเปลี่ยนไปสู่ระดับท่ีรุนแรงขึ้น  

 
ตารางที่ 1 ผลการประเมินความกา้วหน้าการเกดิแผลกดทับของกลุม่ตัวอย่าง ก่อนและหลังการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอล 
 

 
กลุ่ม

ตัวอย่าง 

ระดับแผลกด
ทับก่อนใช้

นวัตกรรมหมอน
ลูกบอล 

การเปลี่ยนแปลงระดับแผลกดทบัหลังใช ้
นวัตกรรมหมอนลกูบอล 

 
เกิดแผลกดทับเพ่ิมมากขึ้น 

สัปดาห์ท่ี 1 สัปดาห์ท่ี 2 สัปดาห์ที่ 3 สัปดาห์ท่ี 4 

 รายที่ 1 ระดับ 2 2 2 2 2 ไม่ม ี

รายที่ 2 ระดับ 1 1 1 1 1 ไม่ม ี
รายที่ 3 ระดับ 1 1 1 1 1 ไม่ม ี
รายที่ 4 ระดับ 1 1 1 1 1 ไม่ม ี
รายที่ 5 ระดับ 1 1 1 1 1 ไม่ม ี
รายที่ 6 ระดับ 1 1 1 1 1 ไม่ม ี
รายที่ 7 ระดับ 1 1 1 1 1 ไม่ม ี
 

ผลการประเมินความพึงพอใจของผู้ป่วยและญาติหรือผู้ดูแลหลังการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอล ภายในระยะเวลา  
4 สัปดาห ์

ผลการประเมินความพึงพอใจต่อการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอล พบว่า ผู้ป่วยมีความพึงพอใจต่อการใช้นวัตกรรม
หมอนลูกบอลภาพรวมมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.87 ซึ่งจัดอยู่ในระดับความพึงพอใจมากท่ีสุด เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ข้อท่ี 2 
นวัตกรรมหมอนลูกบอลช่วยป้องกันไม่ให้เกิดแผลกดทับ และข้อที่ 4 ผู้ป่วยและญาติมีความพึงพอใจต่อนวัตกรรม มีค่าเฉลี่ย
เท่ากับ 5.00 จัดอยู่ในระดับความพึงพอใจมากที่สุด รองลงมา คือ ข้อที่ 3 นวัตกรรมหมอนลูกบอลช่วยลดภาระค่าใช้จ่ายและ
สามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้จริง และข้อท่ี 5 หมอนลูกบอลมีความคงทนและมีขนาดเหมาะสมกับการใช้งาน มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 
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4.85 จัดอยู่ในระดับความพึงพอใจมากที่สุด และน้อยที่สุด คือ ข้อที่ 1 นวัตกรรมหมอนลูกบอลมีความยืดหยุ่น สุขสบายตัว  
มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.71 จัดอยู่ในระดับความพึงพอใจมากที่สุด (ตารางที่ 2) ซึ่งไม่สอดคล้องกับงานวิจัยของมัณทนาวดี เมธา
พัฒนะและคณะ (2565) ได้ศึกษา เรื่อง ประสิทธิผลของนวัตกรรมหมอนลูกบอลยางเพื่อสุขภาพป้องกันแผลกดทับ : การศึกษา
น าร่อง จากผลการประเมินความพึงพอใจ พบว่า ความพึงพอใจของผู้ทดสอบหลังการใช้นวัตกรรมในภาพรวมอยู่ระดับ 
ปานกลาง โดยเฉพาะหัวข้อย่อยด้านรูปร่างเหมาะสมในการใช้งาน นอกจากนี้นวัตกรรมที่สร้างขึ้น มีค่าใช้จ่าย 62 บาท  
ต่อการผลิต 1 ช้ิน ส่วนนวัตกรรมป้องกันแผลกดทับที่มีขายในท้องตลาด ราคาอยู่ที่ประมาณ 1,500 บาท ท าให้สามารถ
ประหยัดงบประมาณได้ ซึ่งนวัตกรรมที่พัฒนาขึ้นเป็นการน าวัสดุที่หาซื้อได้ง่าย สะดวกในการใช้งาน ผู้ดูแลสามารถประดิษฐ์
และเตรียมการใช้งานได้เอง ในกรณีผู้ดูแลสามารถตัดเย็บผ้าได้เองจะสามารถลดค่าใช้จ่ายในการตัดเย็บไปได้ 

 

ตารางที่ 2 ผลการประเมินความพึงพอใจของผู้ปว่ยและญาติหรือผู้ดูแลหลังการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอล  

 
 

ประเด็นการประเมิน 

ระดับความพึงพอใจ  
คะแนน
เฉลี่ย 

 
ระดับความ
พึงพอใจ 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 

จ านวน 
(ร้อยละ) 

จ านวน 
(ร้อยละ) 

จ านวน 
(ร้อยละ) 

จ านวน 
(ร้อยละ) 

จ านวน 
(ร้อยละ) 

1. นวัตกรรมหมอนลูกบอล 
มีความยืดหยุ่น สุขสบายตัว 

5 
(71.43) 

2 
(28.57) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

4.71 มากที่สุด 

2. นวัตกรรมหมอนลูกบอลช่วย
ชะลอระดับความรุนแรงของ
แผลกดทับ 

7 
(100.00) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

5.00 มากที่สุด 

3. นวัตกรรมหมอนลูกบอลช่วย
ลดภาระคา่ใช้จ่ายและสามารถ
น าไปใช้ประโยชน์ได้จริง 

6 
(85.71) 

1 
(14.29) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

4.85 มากที่สุด 

4. ผู้ป่วยและญาตมิีความ 
พึงพอใจต่อนวัตกรรม 

7 
(100.00) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

5.00 มากที่สุด 

5. หมอนลูกบอลมีความคงทน
และมีขนาดเหมาะสมกับ 
การใช้งาน 

6 
(85.71) 

1 
(14.29) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

0 
(00.00) 

4.85 มากที่สุด 

รวม 4.87 มากที่สุด 
 

สรุป 
จากการทดลองใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอลในผู้ป่วยติดเตียงจ านวน 7 ราย ซึ่งมีระดับแผลกดทับอยู่ในระดับที่ 1  

และ 2 พบว่า อัตราการเกิดแผลกดทับในผู้ป่วยติดเตียงไม่เกิดแผลกดทับเพิ่มมากขึ้นจากเดิม นอกจากนี้ผลการประเมิน 
ความพึงพอใจต่อการใช้นวัตกรรมหมอนลูกบอล พบว่า ผู้ป่วยและญาติหรือผู้ดูแลมีความพึงพอใจต่อการใช้นวัตกรรมหมอน 
ลูกบอลในภาพรวมมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.87 ซึ่งจัดอยู่ในระดับความพึงพอใจมากท่ีสุด 
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1. ควรน านวัตกรรมหมอนลูกบอลไปใช้ในการชะลอความรุนแรงของแผลกดทับในผู้ป่วยติดเตียงให้ครอบคลุม

กลุ่มเป้าหมายและแพร่หลายยิ่งขึ้น 
2. ควรฝึกสอนญาติ/ผู้ดูแล ให้สามารถผลิตนวัตกรรมหมอนลูกบอลใช้เอง เพื่อให้สามารถใช้นวัตกรรม 

ได้อย่างต่อเนื่องและยั่งยืนต่อไป 
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