บทคัดย่อวิจัยของโรงพยาบาลเชียงดาว  อำเภอเชียงดาว  จังหวัดเชียงใหม่
ชื่อเรื่อง   ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะไตเสื่อมในผู้ป่วยเอดส์ของโรงพยาบาลเชียงดาว
             อำเภอเชียงดาว  จังหวัดเชียงใหม่
1. คณะผู้วิจัย นส.ณัฐวดี  อารีหนูและนางจิรัชยา  พิมพกรรณ์
2.ความเป็นมาและความสำคัญ
เอดส์เป็นปัญหาที่สำคัญเป็นสาเหตุของการเจ็บป่วยและเสียชีวิตของประชาชนทั่วภูมิภาคทั่วโลก รวมถึงภูมิภาคเอเชียแปซิฟิคและประเทศไทย รายงานของโครงการโรคเอดส์แห่งสหประชาชาติ (UNAIDS) คาดประมาณผู้ติดเชื้อไอวีทั่วโลก 35.3 ล้านคน ในปี พ.ศ. 2555 เป็นผู้ติดเชื้อเอชไอวีรายใหม่  2.3 ล้านคน
และมีผู้เสียชีวิตเนื่องจากเอดส์ประมาณ 1.6 ล้านคน ลดลง 30% จากปี พ.ศ.2548 สาเหตุเนื่องจากมีการเข้าถึงการรักษาด้วยยาต้านไวรัสเอชไอวี 

ประเทศไทยจากการคาดประมาณสถานการณ์การระบาดของเชื้อเอชไอวี ในปี พ.ศ. 2556 มีผู้ติดเชื้อเอชไอวีสะสม ประมาณ 1,166,543 คน ยังมีชีวิตอยู่ 447,640 คน  เป็นผู้ติดเชื้อรายใหม่ 8,959 คน โดยประมาณร้อยละ 62 เป็นการรับการถ่ายทอดเชื้อเอชไอวีในกลุ่มชายที่มีเพศสัมพันธ์กับชาย กลุ่มพนักงานบริการหญิง และกลุ่มผู้ใช้ยาเสพติดชนิดฉีด ผู้ป่วยโรคเอดส์ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 30-34 ปี ประกอบอาชีพรับจ้างทั่วไป ส่วนใหญ่เกิดจากการติดเชื้อจากการมีเพศสัมพันธ์โดยไม่ได้ป้องกัน ร้อยละ 84.26 รองลงมาติดเชื้อโดยใช้สารเสพติด และติดเชื้อจากมารดา ร้อยละ 4.36 และ3.53 ตามลำดับ(www.aidsstithai.org/contents/download/579)

จังหวัดเชียงใหม่มีผู้ป่วยเอดส์และผู้ติดเชื้อมีอาการตั้งแต่ปี 2531 ถึงวันที่ 30 กันยายา 2556 พบว่า มีผู้ป่วยเอดส์จำนวน 23,947 ราย เสียชีวิตไปแล้ว 5,607 ราย  ในจำนวนนี้เป็นเพศชาย 16,321 ราย เพศหญิง 7,626 ราย ผู้ป่วยส่วนใหญ่อยู่ในช่วงวัยแรงงาน 25-39 ปี ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพรับจ้าง  รองลงมาคือเกษตรกรรม  เด็กเล็ก ค้าขาย ร้อยละ 91.9 ติดเชื้อเอชไอวีทางเพศสัมพันธ์ อัตราป่วยต่อแสนประชากรจังหวัดเชียงใหม่ ปี พ.ศ. 2555 เท่ากับ 15.27 อำเภอที่มีอัตราป่วยสูงสุด 5 อันดับ แรกในปี 2555 ได้แก่ อำเภอสะเมิง  แม่ริม สันป่าตอง สันทรายและอำเภอเชียงดาว(อัตราป่วยต่อแสนประชากรเท่ากับ 42.53 ,36.55 , 34.25, 22.67 และ 23.88 ตามลำดับ) (www.chiangmaihealth.com)
           อำเภอเชียงดาวเป็นอำเภอหนึ่งที่มีจำนวนผู้ป่วยเอดส์เป็นจำนวนมาก เป็นอันดับที่ 5 ของจังหวัดเชียงใหม่ มีจำนวน 1,324  ต่อแสนประชากร  รับยาต้านไวรัส 450 คน มีค่าการทำงานของไตผิดปกติคือการมีค่าครีเอตินินในเลือดที่สูงกว่าค่าปกติ ถึง   20  คน  อาจเนื่องมาจากผู้ป่วยรับประทานยาต้านไวรัสอย่างต่อเนื่องและเป็นเวลานาน ส่งผลให้เป็นโรคไตวายเรื้อรัง โดยหน่วยไตจะค่อยๆถูกทำลายจนกระทั่งหน่วยไตที่เหลือไม่สามารถทำงานชดเชยส่วนที่เสียไปได้ ทำให้การทำหน้าที่ของไตซึ่งได้แก่ การกรอง การดูดกลับ และการสร้างฮอร์โมนลดลงเรื่อยๆ จนกระทั่งเป็นไตวายระยะสุดท้าย(Gould,2006) และเสียชีวิตในที่สุด ผู้ทำวิจัยจึงมีความสนใจถึงปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะไตเสื่อมในผู้ป่วยเอดส์ เพื่อนำผลการศึกษามาเป็นแนวทางในการหาวิธีช่วยเหลือผู้ป่วยเอดส์
3.วัตถุประสงค์การวิจัย
เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะไตเสื่อมในผู้ป่วยเอดส์
4.ขอบเขตการวิจัย

การวิจัยในครั้งนี้เป็นการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะไตเสื่อมในผู้ป่วยเอดส์ ที่มารับบริการในโรงพยาบาลเชียงดาว ระหว่างวันที่ 1 พฤษภาคม 2557 – 31 พฤษภาคม  2557
5.นิยามศัพท์

ภาวะไตเสื่อม
หมายถึง ภาวะที่มีการสูญเสียเนื้อไตและการเสื่อมของไตอย่างช้าๆ อาจใช้ระยะเวลาเป็นเดือนหรือเป็นปี มีผลตรวจ creatinine >  1.3


ผู้ป่วยเอดส์
หมายถึงผู้ติดเชื้อเอช ไอ วี ซึ่งมีอาการ อาการแสดง และผลตรวจทางห้องปฎิบัติการหรือมีหลักฐานทางการแพทย์และได้รับยาต้านไวรัสที่โรงพยาบาลเชียงดาว

เพศ
หมายถึง สิ่งที่แสดงความแตกต่างระหว่างเพศหญิงและเพศชาย

อายุ
หมายถึง ระยะเวลาที่คนคนหนึ่งมีชีวิตอยู่นับตั้งแต่เกิด โดยนับอายุเต็มปีบริบูรณ์

อาชีพ
หมายถึง การทำมาหากินของมนุษย์เป็นการแบ่งหน้าที่การทำงานของแต่ละคนในสังคมเพื่อตอบสนองความต้องการของตนเองในด้านต่างๆ

รายได้
หมายถึง เงินจากการประกอบอาชีพทั้งหมดที่ไม่ได้หักค่าใช้จ่ายอื่นๆ

โรคประจำตัว
หมายถึงโรคที่ติดตัว รักษาไม่หายขาด

ระยะเวลาการติดเชื้อ
หมายถึงระยะเวลาที่ได้รับการตรวจวินิจฉัยทางห้องปฎิบัติการว่าติดเชื้อเอช ไอ วี โดยนับอายุเต็มปีบริบูรณ์

ระยะเวลาการได้รับยาต้านไวรัส
หมายถึง ระยะเวลาที่ผู้ป่วยเอดส์ได้รับยาต้านไวรส โดยนับอายุเต็มปีบริบูรณ์

สูตรยาต้านไวรัส หมายถึงยาต้านไวรัสที่ผู้ป่วยเอดส์ได้รับก่อนเกิดภาวะไตเสื่อม

การใช้ยาอื่นๆ
หมายถึง การใช้ยาอื่นๆรวมถึงสมุนไพรเป็นประจำทุกวัน
กรอบแนวคิด

· เพศ
· อายุ
· อาชีพ
· รายได้
· โรคประจำตัว




ผู้ป่วยเอดส์ที่มีภาวะไตเสื่อม
· ระยะเวลาการติดเชื้อ
· ระยะเวลาการได้รับยาต้านไวรัส
· สูตรยาต้านไวรัส
· การใช้ยาอื่นๆ
6.รูปแบบการวิจัย

การวิจัยเรื่องปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะไตเสื่อมในผู้ป่วยเอดส์โรงพยาบาล
เชียงดาว มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะไตเสื่อมในผู้ป่วยเอดส์เป็นการ
วิจัยเชิงวิเคราะห์แบบตัดขวาง

7.ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง


ประชากรคือผู้ป่วยเอดส์ที่ได้รับยาต้านไวรัส โรงพยาบาลเชียงดาว จำนวน 400 คน


ขนาดตัวอย่าง = 400 คน


การสุ่มตัวอย่างโดยใช้สูตรของ Cochran (Cochran,W.G.1953 )



N = Z²PQ/d²



    = (1.96 X1.96) X (0.125) (0.785)


                  0.05 X 0.05 


    =    3.8416 X 0.98125



    0.0025


    =   150.7828

ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้สัมภาษณ์ให้กับ ผู้ป่วยเอดส์ที่ได้รับยาต้านไวรัส โรงพยาบาล
เชียงดาวทุกคนจำนวน 400 คนแต่ได้ลงรหัสเพื่อการตรวจสอบและนำมาวิเคราะห์ทั้งหมด
8.เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูลครั้งนี้ใช้แบบสอบถามที่สร้างขึ้นโดยศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และผลงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 1 ชุด แบ่งออกเป็น 5 ส่วน คือ
ส่วนที่ 1
 ข้อมูลทั่วไปประกอบด้วย เพศ อายุ รายได้และโรคประจำตัว
         ส่วนที่2ประวัติการรับการรักษาด้วยยาต้านไวรัสประกอบด้วยระยะการติดเชื้อเอดส์  ระยะเวลาการได้รับยาต้านไวรัส และสูตรยาต้านไวรัส
          ส่วนที่ 3  พฤติกรรมที่ทำให้เกิดภาวะไตเสื่อมประกอบด้วย รสชาติอาหารที่ชอบ  การดื่มน้ำและการใช้สมุนไพรหรือยาอื่นร่วมด้วย
          ส่วนที่ 4  ผลการตรวจทางห้องปฎิบัติการประกอบด้วย ผล Cr. 

          ส่วนที่ 5  ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะไตเสื่อมในผู้ป่วยเอดส์
9.การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ

การตรวจสอบความเที่ยงตรง (Validity)

ผู้วิจัยได้นำแบบสอบถามที่สร้างขึ้นไปปรึกษากับผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 1 ท่าน เพื่อตรวจสอบความถูกต้องทางภาษาและความครอบคลุมของเนื้อหา (Content Validity) แล้วนำไปปรับปรุงคำถามตามที่ผู้ทรงคุณวุฒิเสนอแนะแล้วส่งให้ผู้ทรงคุณวุฒิพิจารณาอีกครั้งจนเป็นที่ยอมรับว่ามีความเที่ยงตรงตามเนื้อหาแล้วจึงนำไปทดลองใช้ต่อไป
10.การเก็บรวบรวมข้อมูล

ผู้วิจัยสัมภาษณ์ผู้ป่วยเอดส์ที่ได้รับยาต้านไวรัส ใช้เวลาประมาณ 30 วัน เมื่อเก็บแบบสอบถาม ตรวจสอบแบบสอบถามที่สมบูรณ์นำมาวิเคราะห์จำนวน 400 ฉบับ
11.สถิติและการวิเคราะห์ข้อมูล

ผู้วิจัยนำแบบสอบถามที่ได้ตอบเรียบร้อยแล้วมาตรวจสอบความสมบูรณ์ของข้อมูลแล้วประมวลผลเบื้องต้นด้วยเครื่องคอมพิวเตอร์ โดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูป โดยแบ่งการวิเคราะห์ดังนี้
1. สถิติพรรณนา (Descriptive statistic ) ได้แก่ จำนวน ร้อยละ และค่าเฉลี่ย
2.  สถิติวิเคราะห์ (Analytical statistic) ได้แก่ Chi-square test และ Fisher ’s Exact Test 

12.ผลอภิปราย

ผู้วิจัยขออภิปรายผลการวิจัย ตามวัตถุประสงค์ดังต่อไปนี้
1.กลุ่มตัวอย่างของผู้ป่วยเอดส์ที่รับยาต้านไวรัสเกิดภาวะไตเสื่อมร้อยละ 14.2  จากอุบัติการณ์การเก็บข้อมูลของงานเอดส์และวัณโรค โรงพยาบาลเชียงดาว พบว่ามีอัตราสูงขึ้นเรื่อยๆเมื่อเทียบกับปี 2556 และ 2555 ร้อยละ 10 และ 5 ตามลำดับ

   1.กลุ่มตัวอย่างอายุมากกว่า 60 ปี ครึ่งหนึ่งมีภาวะไตเสื่อม  ผลการศึกษาในครั้งนี้สอดคล้องกับอายุมากกว่า60 ปี เป็นผู้ที่มีความเสี่ยงต่อการเกิดโรคไตเรื้อรัง (www.siamhealth.net/public_html/Disease/ renal/ screening.html)

   2. ระยะเวลาการติดเอดส์ มากกว่า21 ปีขึ้นไปมีภาวะไตเสื่อมมากที่สุดร้อยละ 42.9 อธิบายได้ว่าระยะเวลาการติดเชื้อเอดส์จะสัมพันธ์กับอายุ ยิ่งระยะเวลาการติดเชื้อมากเท่าใดอัตราการเกิดภาวะไตวายก็ยิ่งสูงขึ้น

   3. ระยะเวลาการรับยาต้านไวรัสพบว่าผู้ป่วยเอดส์ที่กินยาต้านไวรัส 11-15 ปี มีภาวะไตเสื่อมมากที่สุดร้อยละ 40 อธิบายได้ว่าระยะเวลาการรับประทานยาต้านไวรัสถ้ารับประทานยาต้านไวรัสใหม่โอกาสที่จะเกิดภาวะไตเสื่อมน้อยกว่ารับประทานยาต้านไวรัสนานๆ 
   4.การมีโรคประจำตัวผู้ป่วยเอดส์ที่มีโรคประจำตัวมีภาวะไตเสื่อมมากกว่าผู้ป่วยเอดส์ที่ไม่มีโรคประจำตัวคือร้อยละ 39 และ 18   อธิบายได้ว่าภาวะไตเสื่อมสามารถเกิดได้กับกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังอื่นๆเช่นโรคความดันโลหิตสูงโรคเบาหวาน สิ่งที่ทำให้รู้ว่าจะเกิดภาวะไตเสื่อมต้องมีการตรวจเลือดหาค่า Cr. เป็นระยะ

13.ข้อเสนอแนะ

  ผู้วิจัยจึงมีข้อเสนอแนะ ดังต่อไปนี้
1. มีการตรวจเลือดเพื่อการทำงานของไต( Cr.)เพื่อประเมินภาวะไตเสื่อมทุก 6 เดือน เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลอย่างต่อเนื่องและรับการรักษาอย่างทันเวลา
2. ให้ความรู้ คำแนะนำ เกี่ยวกับโรคไตเสื่อม เพื่อให้ผู้ป่วยสามารถดูแลตนเองได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม
3. ผู้ป่วยที่มีอายุมากมีโอกาสที่จะมีภาวะไตเสื่อม จากการศึกษาครั้งนี้พบว่า อายุมากกว่า 60 ปีเกิดโอกาสร้อยละ 50 ดังนั้นจำเป็นที่ต้องดูแลและเฝ้าระวังในกลุ่มนี้เป็นพิเศษ
4. การมีโรคประจำตัวอื่นๆ ที่เป็นโรคเรื้อรังที่ต้องรักษาด้วยการรับประทานยาประจำนานๆไปการรับประทานยาหลายชนิด รักษาหลายโรคก็มีโอกาสที่จะเกิดภาวะ
ไตวายได้ ดังนั้นผู้ป่วยที่มีโรคประจำตัวหลายโรค ต้องมีทีมสหวิชาชีพในการดูแลผู้ป่วย
5. เมื่อผู้ป่วยมีภาวะไตเสื่อม ควรมีการให้ความรู้ถึงโรค พยาธิของโรคและแผนการรักษา และการดูแลผู้ป่วยจากญาติ ซึ่งจะทำให้ผู้ป่วยไม่มีภาวะไตเสื่อมมากไปกว่าเดิม
14.ประโยชน์ที่ได้รับ
1. นำความรู้ที่ได้ไปพัฒนาการดูแลผู้ป่วยเอดส์เพื่อป้องกันภาวะไตเสื่อม
2. จัดทำแนวทางการดูแลผู้ป่วยเอดส์ที่มีภาวะไตเสื่อม
3. เพื่อลดต้นทุนในการดูแลผู้ป่วยเอดส์
