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บทคััดย่่อ

	ก ารป้อ้งกันัการพลัดัตกหกล้ม้ซ้ำ้ของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาลที่่�มีีประสิิทธิภิาพ จะช่ว่ยลดอุบุัตัิกิารณ์ก์ารพลััดตก

หกล้้มซ้้ำ และยกระดัับคุุณภาพชีีวิตของผู้้�สููงอายุุอย่่างยั่่�งยืืน การศึึกษานี้้�มีีวัตถุุประสงค์์เพื่่�อวิิเคราะห์์และสัังเคราะห์์ 

องค์์ความรู้้�เก่ี่�ยวกัับองค์์ประกอบ วิิธีีการดำเนิินการ และผลลััพธ์์ของรููปแบบ โปรแกรม หรืือแนวทางการป้้องกััน 

การพลััดตกหกล้มซ้้ำในผู้้�สููงอายุุที่่�เข้้ารัับการรักษาในโรงพยาบาล มีีรููปแบบและวิิธีีการวิจััยเป็็นการทบทวนวรรณกรรม

แบบบููรณาการ โดยใช้้กรอบแนวคิิด PICO/PICo ในการคััดเลืือกงานวิิจััย ครอบคลุุมการศึึกษาเชิิงพรรณนา เชิิงสำรวจ 

เชิิงคุุณภาพ และเชิิงทดลอง ดำเนิินการตามแนวทางของ Whittemore and Knafl (2005) ประกอบด้้วย 5 ขั้้�นตอน 

ได้้แก่่ การกำหนดปััญหา การค้้นหาและคััดเลืือกข้้อมููล การประเมิินคุุณภาพ การวิิเคราะห์์สัังเคราะห์์ข้้อมููล และ 

การนำเสนอผลการทบทวน จากฐานข้้อมููล MEDLINE Complete, CINAHL Complete, ThaiJO และ Google  

Scholar ในช่่วงปีี พ.ศ. 2559-2569 รวมทั้้�งสิ้้�น 1,119 เรื่่�อง คััดเลืือกเข้้าสู่่�การวิิเคราะห์์จำนวน 11 เรื่่�อง โดยประเมิิน

คุุณภาพด้้วยเกณฑ์์ของ Joanna Briggs Institute (2022) มีีการตรวจสอบความถููกต้้อง การประเมิินค่่า การสกััดข้้อมููล

โดยผู้้�วิิจััย และมีีการใช้้ thematic analysis และ narrative synthesis/summary ในการสัังเคราะห์์ข้้อมููล

	ผลก ารวิจัยัพบว่า่ รููปแบบการป้อ้งกัันการพลัดัตกหกล้ม้ซ้ำ้ของผู้้�สููงอายุใุนโรงพยาบาล มีีลักัษณะเป็น็การจัดัการ

หลายปััจจััย ประกอบด้้วย การประเมิินความเสี่่�ยง การดููแลเฉพาะราย การจััดการปััจจััยเสี่่�ยง การให้้ความรู้้�และ 

การมีีส่่วนร่่วม การจััดการสิ่่�งแวดล้้อม การทำงานร่่วมกัันของทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ และการดููแลต่่อเนื่่�อง วิิธีีการดำเนิินการ

มีีความหลากหลายและควรปรับให้้เหมาะสมกัับระดัับความเส่ี่�ยง ความสามารถ และบริิบทของผู้้�สููงอายุุ โดยเชื่่�อมโยง 

การดููแลตั้้�งแต่่โรงพยาบาลก่่อนจำหน่่ายจนถึึงหลัังจำหน่่าย ผลลััพธ์์ครอบคลุุมการเกิิดหกล้้มและหกล้้มซ้้ำ ความเสี่่�ยงต่่อ

การหกล้ม การทรงตััว สมรรถภาพทางกาย ความสามารถในการทำกิิจวััตรประจำวััน และความกลััวการหกล้ม ทั้้�งนี้้�  

ควรนำองค์์ประกอบที่่�สัังเคราะห์์ได้้ไปประยุุกต์์ใช้้ตามบริิบทมากกว่่าการใช้้รููปแบบมาตรฐานเดีียว

	ผลก ารวิิจััยชี้้�ให้้เห็็นว่่า การป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำในผู้้�สููงอายุุควรดำเนิินการภายใต้้แนวคิิดการดููแลแบบ

องค์์รวมและบููรณาการหลายปััจจััย โดยพยาบาลมีีบทบาทสำคััญในการประเมิิน วางแผน ประสานการดููแล และติิดตาม

ต่อ่เนื่่�องตั้้�งแต่โ่รงพยาบาลสู่่�บ้าน ควรนำองค์์ประกอบที่่�สังัเคราะห์ไ์ด้ไ้ปพัฒันาและปรับัใช้เ้ป็น็แนวทางการดููแลเฉพาะราย

ตามบริิบทของหน่่วยบริิการ พร้้อมส่่งเสริิมการติิดตามหลัังจำหน่่าย และควรมีีการศึึกษาวิิจััยเชิิงทดลองเพื่่�อประเมิิน

ประสิิทธิิผลของแนวทางดัังกล่่าวอย่่างเป็็นระบบ
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Abstract

	 Effective prevention of recurrent falls among older adults in hospitals can reduce recurrent 

falls and improve their quality of life. This study aimed to analyze, synthesize, and integrate knowledge 

on models for preventing recurrent falls among older adults in hospitals. An integrative review was 

conducted using the PICO/PICo framework and included descriptive, exploratory, qualitative, and 

experimental studies. The review followed the five-step framework of Whittemore and Knafl (2005): 

problem identification, literature search and selection, quality appraisal, data analysis and synthesis, 

and presentation of findings. Studies published from 2016 to 2026 were searched in MEDLINE  

Complete, CINAHL Complete, ThaiJO, and Google Scholar. Of 1,119 identified studies, 11 were  

included and appraised using the Joanna Briggs Institute (JBI) critical appraisal tools (2022). The  

researchers verified the data and synthesized them using thematic analysis and narrative synthesis.	

	 The research findings showed that the model for preventing recurrent falls among the  

elderly in hospital settings is multifactorial. This approach encompasses risk assessment, individualized 

care, risk factor management, education and engagement, environmental management, multidisciplinary 

team collaboration, and continuity of care. Implementation strategies are diverse and should be  

tailored to the elderly individuals’ risk levels, functional capabilities, and specific contexts, ensuring a 

seamless continuum of care from the pre-discharge hospital phase through to the post-discharge 

period. Outcomes addressed include fall incidence and recurrence, fall risk, balance, physical  

performance, ability to perform activities of daily living, and fear of falling. Ultimately, the synthesized 

components should be applied in a context-specific manner rather than relying on a single,  

standardized model.	 Research findings indicate that preventing recurrent falls among the elderly 

should be addressed through a holistic, multifactorial approach to care. Nurses play a pivotal role in 

assessment, care planning, coordination, and continuous monitoring from the hospital to the home 

setting. The synthesized elements should be developed and adapted into individualized care  

guidelines tailored to the specific service context and accompanied by post-discharge follow-up; 

furthermore, experimental research should be conducted to systematically evaluate the effectiveness 

of these guidelines.
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บทนํํา

	ก ารพลััดตกหกล้มในผู้้�สููงอายุุเป็็นปััญหาสาธารณสุขระดัับโลกส่งผลกระทบอย่่างรุุนแรงทั้้�งด้้านร่่างกาย จิิตใจ 

สัังคม และเศรษฐกิิจ องค์์การอนามััยโลกระบุุว่่าเป็็นสาเหตุุการเสีียชีีวิิตจากอุบััติิเหตุุโดยไม่่ตั้้�งใจอัันดัับ 2 ของโลก  

มีีผู้้�เสีียชีีวิิตถึึง 684,000 รายต่่อปีี มัักก่่อให้้เกิิดการบาดเจ็็บรุุนแรง เช่่น กระดููกหััก การบาดเจ็็บศีีรษะ ความพิิการ และ

การสููญเสีียความสามารถในการดำเนิินชีีวิตประจำวััน และยัังส่่งผลกระทบทางจิิตใจ เช่่น ความกลััวการหกล้มซ้้ำ  

ความวิิตกกัังวล และภาวะซึึมเศร้้า ทำให้้ผู้้�สููงอายุุลดการมีีส่่วนร่่วมทางสัังคม คุุณภาพชีีวิิตลดลง ก่่อให้้เกิิดภาระ 

ต่่อครอบครัวและระบบสุุขภาพด้้านค่่าใช้้จ่่ายและการดููแลระยะยาว (Kowasandilok et al., 2023) ประเทศไทย  

ปีี พ.ศ. 2568 ก้้าวเข้้าสู่่�สัังคมผู้้�สููงอายุุอย่่างสมบููรณ์์ คิิดเป็็นร้้อยละ 21.58 การพลััดตกหกล้้มเป็็นปััญหาสำคััญที่่�ส่่งผลต่่อ

การบาดเจ็็บ การดำเนิินชีีวิิต อาจนำไปสู่่�การเสีียชีีวิิต ปีี พ.ศ. 2567 มีีผู้้�สููงอายุุเข้้ารัับการรัักษาจากการพลััดตกหกล้้ม 

79,835 ราย และเสีียชีีวิิต 1,504 ราย ในช่่วง 1 ปีีที่่�ผ่่านมาผู้้�สููงอายุุไทยเคยหกล้้ม ร้้อยละ 17.7 และมีีประวััติิหกล้้มซ้้ำ 

ร้้อยละ 4.1 ปััญหาดัังกล่าวทำให้้สููญเสีียค่่าใช้้จ่่ายในการรักษาถึึง 2,600 ล้้านบาทต่อปีี (Department of Disease 

Control, 2025) สะท้้อนให้้เห็็นว่่าการพลััดตกหกล้้มเป็็นปััญหาที่่�ส่่งผลกระทบต่่อผู้้�สููงอายุุ ครอบครััว และระบบสุุขภาพ 

การพลัดัตกหกล้ม หมายถึงึ การเปลี่่�ยนตำแหน่่งของร่่างกายโดยไม่่ได้้ตั้้�งใจจนลงสู่่�พื้้�นหรือืระดับัที่่�ต่่ำกว่า ส่่วนการหกล้มซ้ำ้ 

หมายถึึง การหกล้้มตั้้�งแต่่ 2 ครั้้�งขึ้้�นไป มีีสาเหตุุจากหลายปััจจััย ได้้แก่่ ความแข็็งแรงและการทรงตััวลดลง การมองเห็็น

หรืือการรัับรู้้�บกพร่่อง โรคประจำตััว การใช้้ยา และสิ่่�งแวดล้้อมที่่�ไม่่ปลอดภััย (World Health Organization, 2021)  

การพลััดตกหกล้้มอาจนำไปสู่่�การบาดเจ็บ็ การสููญเสีียความสามารถในการทำกิิจวัตัรประจำวันั และความกลัวัการหกล้้ม 

ขณะที่่�ผู้้�ดููแลและครอบครััวอาจมีีภาระในการดููแลเพิ่่�มขึ้้�น การศึึกษาที่่�ผ่่านมาพบว่่า การป้้องกัันการพลััดตกหกล้้ม 

มีีหลายแนวทาง เช่่น การประเมิินความเสี่่�ยง การออกกำลัังกาย การทบทวนยา การปรัับสภาพแวดล้้อม การให้้ความรู้้� 

และการมีีส่่วนร่่วมของครอบครััว โดยเฉพาะการดููแลแบบหลายปััจจััยที่่�ปรัับให้้เหมาะกัับความเสี่่�ยงเฉพาะบุุคคล  

(Cochrane, 2020) องค์์การอนามััยโลกเสนอให้้โรงพยาบาลประเมิินความเส่ี่�ยงรายบุุคคลและนำผลการประเมิินไปสู่่� 

การจัดการความเสี่่�ยง โดยอาศััยความร่่วมมืือของผู้้�ป่วย ครอบครััว และทีีมสุุขภาพ (World Health Organization, 

2021) ดัังนั้้�น การทบทวนและสัังเคราะห์์รููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำในผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล จึึงมีี 

ความสำคััญเพื่่�อรวบรวมองค์์ประกอบและวิิธีีดำเนิินการที่่�เหมาะสม และใช้้เป็็นข้้อมููลในการพัฒนาแนวทางป้้องกััน 

การหกล้้มซ้้ำให้้สอดคล้้องกัับบริิบทของโรงพยาบาล

	 แนวคิิดการดููแลแบบองค์์รวมเป็็นแนวคิิดสำคััญในการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำ โดยบููรณาการการดููแล 

ด้้านร่่างกาย จิิตใจ สัังคม และจิิตวิิญญาณ ร่่วมกัับการวางแผนจำหน่่าย การดููแลต่่อเนื่่�องจากโรงพยาบาลสู่่�บ้าน  

การวางแผนจำหน่่ายควรเริ่่�มตั้้�งแต่่ระยะแรกของการรัักษา และครอบคลุุมการประเมิินความเสี่่�ยงต่่อการพลััดตกหกล้้ม 

ความสามารถในการทำกิิจวััตรประจำวััน สภาพแวดล้้อมที่่�บ้้าน ความพร้้อมของผู้้�ดููแล การเตรีียมความรู้้�และทัักษะ และ

การติดตามหลัังจำหน่่าย (Siripanich, 2020) การศึึกษาที่่�ผ่่านมาได้้นำแนวคิิดดัังกล่าวไปใช้้ในผู้้�สููงอายุุหลายกลุ่่�ม  

ทั้้�งผู้้�สููงอายุุที่่�มีีประวััติหิรืือมีีความเส่ี่�ยงต่่อการพลัดัตกหกล้ม ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะเปราะบางหรืือมีีข้อจำกััดด้้านการทำกิจิวััตร

ประจำวััน โดยรููปแบบการดููแล ประกอบด้้วย การประเมิินรายบุุคคล การเตรีียมความพร้้อมก่่อนจำหน่่าย การให้้ผู้้�ป่่วย

และผู้้�ดููแลมีีส่่วนร่่วม การประสานงานระหว่่างทีีมสุุขภาพ การปรัับสภาพแวดล้้อม และการติิดตามต่่อเนื่่�อง (Naseri  

et al., 2018; Joo & Liu, 2023) จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่่า การสื่่�อสารระหว่่างบุุคลากรกัับผู้้�ป่่วยและผู้้�ดููแล  

การประสานงานระหว่่างวิิชาชีีพ การให้้ความรู้้�เฉพาะบุุคคล และการมีีผู้้�รับัผิิดชอบประสานแผนจำหน่่าย เป็็นองค์์ประกอบ

สำคััญที่่�สนัับสนุุนความต่่อเนื่่�องของการดููแล อย่่างไรก็็ตาม ผลการศึึกษายัังมีีความแตกต่่างกัันทั้้�งด้้านลัักษณะผู้้�สููงอายุุ 

องค์์ประกอบและระยะเวลาของการดููแล รููปแบบการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ดููแล สถานที่่�ดำเนิินการ และผลลััพธ์์ที่่�ใช้้ประเมิิน 

โดยการทบทวนการป้้องกัันการพลััดตกหกล้มส่่วนใหญ่่ศึึกษาในผู้้�สููงอายุุที่่�กลัับไปดำรงชีีวิตในชุุมชน ขณะที่่�การศึึกษา 

ด้้านการดููแลผู้้�ป่่วยในระยะเปลี่�ยนผ่่านมุ่่�งเน้้นความต่่อเนื่่�องของการดููแลและการกลัับเข้้ารัับการรัักษาซ้้ำมากกว่า 
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รููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล:
การทบทวนวรรณกรรมแบบบููรณาการ

การหกล้้มซ้้ำ (Naseri et al., 2018; Lee et al., 2022) นอกจากนี้้� ยัังพบว่่าความหลากหลายขององค์์ประกอบและ

ผลลััพธ์์ทำให้้การเปรีียบเทีียบระหว่่างการศึึกษาทำได้้จำกััด และยัังไม่่สามารถสรุุปรููปแบบการดููแลที่่�เหมาะสมได้้ชััดเจน 

จึึงยัังมีีช่่องว่่างขององค์์ความรู้้�ในการสังเคราะห์์รููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล  

โดยคำนึึงถึึงความแตกต่่างของผู้้�ป่่วย ผู้้�ดููแล และบริิบทของการดููแล การศึึกษาครั้้�งนี้้�จึึงมุ่่�งวิิเคราะห์์และสัังเคราะห์์ 

องค์์ความรู้้�เก่ี่�ยวกัับองค์์ประกอบ วิิธีีการดำเนิินการ และผลลััพธ์์ของรููปแบบ โปรแกรม หรืือแนวทางการป้้องกััน 

การพลัดัตกหกล้มซ้ำ้ของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล เพื่่�อเป็น็ข้อ้มููลสำหรัับพัฒันาและปรับใช้เ้ป็น็แนวทางการดููแลตามบริบิท

ของหน่่วยบริิการ

วััตถุุประสงค์์วิิจััย

	 เพื่่�อวิิเคราะห์์และสัังเคราะห์์องค์์ความรู้้�เก่ี่�ยวกัับองค์์ประกอบ วิิธีีการดำเนิินการ และผลลััพธ์์ของรููปแบบ 

โปรแกรม หรืือแนวทางการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำในผู้้�สููงอายุุที่่�เข้้ารัับการรัักษาในโรงพยาบาล 

คำถามการทบทวนวรรณกรรม

	รููป แบบ โปรแกรม หรืือแนวทางการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำในผู้้�สููงอายุุที่่�เข้้ารัับการรัักษาในโรงพยาบาล  

มีีองค์์ประกอบและวิิธีีการดำเนิินการอย่่างไร และส่่งผลต่่อการพลััดตกหกล้มซ้้ำและผลลััพธ์์ด้้านความเสี่่�ยงต่่อการ 

พลััดตกหกล้้ม การทรงตััว ความสามารถในการทำกิิจวััตรประจำวััน และความกลััวการพลััดตกหกล้้มอย่่างไร       

กรอบแนวคิิดการวิิจััย

	ก ารศึกึษาครั้้�งนี้้�เป็็นการทบทวนวรรณกรรมแบบบููรณาการ โดยกำหนดประเด็็นการสังเคราะห์์จากองค์์ประกอบ

การป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำ ได้้แก่่ การประเมิินและจััดการปััจจััยเสี่่�ยง การดููแลแบบองค์์รวม การมีีส่วนร่่วมของ 

ผู้้�ป่ว่ยและผู้้�ดููแล การวางแผนจำหน่่าย และการติดตามต่่อเนื่่�องใช้ ้PICO/PICo กำหนดคำถามและเกณฑ์คั์ัดเลือืกงานวิิจัยั 

มีีการใช้้กระบวนการ 5 ขั้้�นตอน ของ Whittemore and Knafl (2005) ในการทบทวนและสัังเคราะห์์หลัักฐาน มีีการ

ประเมิินคุุณภาพงานวิิจััยของ Joanna Briggs Institute (2022) เพื่่�อให้้ผลลััพธ์์มีีความน่่าเชื่่�อถืือระดัับสากล และใช้้ 

PRISMA เป็็นแนวทางรายงานกระบวนการสืืบค้้นและคััดเลืือกหลัักฐานอย่่างเป็็นระบบ      

ระเบีียบวิิธีีวิิจััย

	ก ารทบทวนวรรณกรรมแบบบููรณาการ เพื่่�อศึึกษาหลัักฐานเชิิงประจัักษ์์ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับรููปแบบการป้้องกััน 

การพลััดตกหกล้้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล มีีขั้้�นตอนการดัังนี้้�

	 1.	 การระบุุปััญหาที่่�ต้้องการศึึกษา (problem identification) จากการสอนภาคปฏิิบััติิ พบว่่าผู้้�สููงอายุ ุ

ที่่�เข้า้รับัการรักัษาด้ว้ยกระดููกหักจากการพลัดัตกหกล้ม้มีีจำนวนมาก สัมัพันัธ์ก์ับัความเสื่่�อมถอยด้า้นร่่างกาย นำไปสู่่�ภาวะ

แทรกซ้้อน ภาวะพึ่่�งพิิง ความกลััวการหกล้้ม และเพิ่่�มความเสี่่�ยงต่่อการหกล้้มซ้้ำและการกลัับเข้้ารัับการรัักษาซ้้ำ 

	 2.	 การสืบค้้นวรรณกรรม (literature search) กำหนดประเด็็นการสืบค้้น โดยใช้้กรอบ PICO ดัังนี้้�  

P (Patient/ Population/ Problem) คืือ ผู้้�สููงอายุุที่่�เข้้ารัับการรักษาในโรงพยาบาล I (Intervention) คืือ รููปแบบ 

แนวทาง โปรแกรม กิิจกรรมการป้้องกัันการพลััดตกหกล้ม หรืือรููปแบบ แนวทาง โปรแกรม กิิจกรรมการป้้องกััน 

การพลััดตกหกล้้มซ้้ำ C (Comparison) คืือ ไม่่กำหนดกลุ่่�มเปรีียบเทีียบเป็็นเงื่่�อนไขในการคััดเลืือก O (Outcome) คืือ 

กำหนดผลลััพธ์์หลััก ได้้แก่่ การพลััดตกหกล้้มหรืือการพลััดตกหกล้้มซ้้ำ ส่่วนผลลััพธ์์รอง เช่่น ความเสี่่�ยงต่่อการหกล้้ม  

การทรงตััว ความสามารถในการทำกิจิวัตัรประจำวันั ความกลััวการหกล้ม้ และความรู้้�หรือืพฤติิกรรมการป้อ้งกันัการหกล้ม 

โดยกำหนดประเด็น็การสืบืค้้นภาษาไทย คือื 1) ผู้้�ป่วยสููงอายุ ุหรืือผู้้�สููงอายุ ุ2) การพลัดัตกหกล้ม หรืือการพลัดัตกหกล้มซ้ำ้ 
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3) รููปแบบ แนวทาง หรืือโปรแกรม และ 4) ในโรงพยาบาล ในส่่วน Keywords ภาษาอัังกฤษ คืือ 1) Older Adults OR 

Older 2) Fall Prevention OR Recurrent falls 3) Program OR Model และ 4) Hospital โดยการกำหนดฐานข้้อมููล

ในการสืบค้้น ได้้แก่่MEDLINE Complete with Full Text, CINAHL Complete with Full Text, ThaiJO และ  

Google scholar หรืือการสืืบค้้นในช่่องทางอื่่�น ๆ

		  2.1	ก ารคัดเลืือกข้อมููลนำมาศึึกษา โดยการเลืือกหัวข้้อวิิจััยและหลัักฐานอ้้างอิิงเชิิงประจัักษ์์ที่่�เกี่่�ยวข้้อง 

โดยการอ่่านบทคััดย่่อ และเลืือกงานวิิจััยที่่�มีีขอบเขตที่่�เกี่่�ยวข้้อง จากนั้้�นอ่่านรายงานฉบัับเต็็ม ซึ่่�งกำหนดเกณฑ์์ในการคััด

การเลืือกผลงานวิิจััย (inclusion criteria) ดัังนี้้� 1) เป็็นการวิิจััยในผู้้�ป่่วยสููงอายุุ อายุุ 60 ปีี ขึ้้�นไป เกี่่�ยวกัับการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้ม หรืือการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำ 2) เป็็นบทความวิิจััยฉบัับเต็็ม (Full text) ที่่�ตีีพิิมพ์์ระหว่่างปีี 

พ.ศ. 2559 - 2569 และ 3) ตรงตามวัตัถุปุระสงค์ใ์นการศึกึษาเป็น็งานวิจิัยัทุกุประเภททั้้�งแบบเชิงิทดลองและแบบบรรยาย 

และมีีเกณฑ์ก์ารคัดัออก (exclusion criteria) มีีดังันี้้� 1) ประเภทของเอกสารที่่�ไม่่ใช่ง่านวิจิัยั เช่น่ ความคิดิเห็น็บรรณาธิกิาร 

(Editorial), จดหมาย (Letters) และบทวิจารณ์์หนัังสืือ เป็็นต้้น 2) การป้้องกัันการพลััดตกหกล้มที่่�ไม่่ใช่่บริิบท 

ในโรงพยาบาล 3) บทความที่่�ไม่่ใช่่ภาษาอัังกฤษหรืือภาษาไทย 4) บทความที่่�ไม่่มีีฉบัับเต็็ม (Full-text unavailable)  

ฐานข้้อมููล กลุ่่�มคำค้้น ขอบเขตข้้อมููล/

ตััวกรอง

จำนวนผล

การสืืบค้้น

จำนวนที่่�

นำไปใช้้

MEDLINE

Complete

Older “AND” Recurrent Fallers 

“AND” Fall Prevention “AND” 

Hospital

MeSH terms + Free-

text terms

 (Title/Abstract) กำหนด 

ค.ศ. 2016- 2026 

Research/

Journal Article ตาม

เกณฑ์์

17 1

Recurrent falls “AND” older adults 

“AND” Program

57 0

older adults “AND” Recurrent falls 

“AND” Hospital

22 1

Recurrent Fallers “AND” Older 

Adults “AND” Model

17 0

CINAHL 

Complete

Older “AND” Recurrent Fallers 

“AND” Fall Prevention “AND” 

Hospital

INAHL Headings + 

Free-text terms (Title/

Abstract) กำหนด ค.ศ. 

2016-2026 Academic/

Peer-reviewed ตามเกณฑ์์

22 1

Older “AND” Recurrent Fallers 

“AND” Program

5 0

Thaijo

Recurrent Fallers “AND” Older 

Adults

Keyword/ Free-text 

search กำหนด พ.ศ. 

2559-2569

102 1

Older Adults “AND” Fall Prevention 

“AND” Recurrent falls 

59 0

Older “AND” Fall Prevention 

“AND” Recurrent falls “AND” 

Hospital

78 0
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ฐานข้้อมููล กลุ่่�มคำค้้น ขอบเขตข้้อมููล/

ตััวกรอง

จำนวนผล

การสืืบค้้น

จำนวนที่่�

นำไปใช้้

ผู้้�ป่่วยสููงอายุุ “และ” รููปแบบการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้ม 

93 1

ผู้้�สููงอายุุ “และ” การพลััดตกหกล้้มซ้้ำ 

“และ” โรงพยาบาล

66 0

ผู้้�สููงอายุุ “และ” แนวทางทางการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้ม

45 0

Google 

scholar

ผู้้�ป่่วยสููงอายุุ “และ” รููปแบบการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้มซ้้ำ

Free-text search ใช้้ 

phrase search และ 

Boolean operators

กำหนด พ.ศ. 2559-2569

326 5

ผู้้�สููงอายุุ “และ” การพลััดตกหกล้้ม 

“และ” โรงพยาบาล

88 1

		

		  2.2	จั ัดทำแผนผัังการคััดเลืือกงานวิิจััยที่่�เป็็นฉบัับเต็็ม (Full text) วิิธีีการสืืบค้้นวรรณกรรมและหลัักฐาน        

เชิิงประจัักษ์์ที่่�เกี่่�ยวข้้องจากฐานข้้อมููลอิิเล็็กทรอนิิกส์์ ตาม PRISMA Flow Diagram 

ภาพที่่� 1 PRISMA Flow Diagram การคััดเลืือกงานวิิจััยรููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำ

ของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล

	 3.	 การประเมิินข้้อมููลที่่�คััดเลืือกไว้้ (data evaluation) ผู้้�วิิจััย 1 คน ดำเนิินการคััดกรองชื่่�อเรื่่�อง บทคััดย่่อ 

และบทความฉบัับเต็็มตามเกณฑ์์การคัดเข้้าและคััดออกที่่�กำหนด โดยทดลองใช้้เกณฑ์์กัับงานวิิจััยบางส่่วนก่่อน 

การคััดกรองจริิง และตรวจสอบความถููกต้องของการคััดเลืือกโดยผู้้�เชี่่�ยวชาญ พร้้อมตรวจสอบและลบรายการซ้้ำ 

ด้้วยโปรแกรมจััดการบรรณานุุกรม ก่่อนประเมิินคุุณภาพงานวิิจััยด้้วยเครื่่�องมืือ Critical Appraisal Tools ของสถาบััน

โจแอนนาบริิกส์์ (Joanna Briggs Institute, 2022) ที่่�เหมาะสมกัับรููปแบบการวิิจััยแต่่ละประเภท

	 4.	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล (data analysis) การสกััดข้้อมููลโดยผู้้�วิิจััย 1 คน คััดกรองชื่่�อเรื่่�อง บทคััดย่่อ และ

บทความฉบัับเต็็มตามเกณฑ์์ที่่�กำหนด ทดลองใช้้เกณฑ์์ก่่อนคััดกรองจริิง และตรวจสอบความถููกต้องของการคัดเลืือก 

โดยผู้้�เชี่่�ยวชาญ ตรวจสอบและลบงานซ้้ำด้้วยโปรแกรมจััดการบรรณานุุกรม และประเมิินคุุณภาพงานวิิจััยด้้วยเครื่่�องมืือ

ของสถาบัันโจแอนนาบริิกส์์ (Joanna Briggs Institute, 2022) ตามรููปแบบการวิิจััยแต่่ละประเภท กำหนดให้้ตอบ  

Yes = 1 คะแนน, No/Unclear = 0 คะแนน และไม่่นัับ Not applicable ในการคำนวณคะแนน ผู้้�วิิจััยกำหนดเกณฑ์์

Identification สืืบค้้นพบ 1,119 เรื่่�อง 1,119 เรื่่�อง ถููกคััดออกเนื่่�องจากชื่่�อเรื่่�องไม่่เกี่่�ยวข้้องกัับ

ประเด็็นที่่�ศึึกษาและชื่่�อซ้้ำในแต่่ละฐานข้้อมููล

770 เรื่่�อง ถููกคััดออกเนื่่�องจากไม่่ใช่่บทความวิิจััย

หรืือเป็็นบทความที่่�ไม่่มีีฉบัับเต็็ม ไม่่ใช่่ภาษาไทยหรืืออัังกฤษ

749 เรื่่�อง ถููกคััดออกเนื่่�องจากไม่่ใช่่บริิบทในโรงพยาบาล

ศึึกษาในผู้้�ป่่วย 50 ปีีขึ้้�นไป ไม่่เกี่่�ยวข้้องกัับพลััดตกหกล้้ม

Screening คััดเข้้า 349 เรื่่�อง

Eligibility คััดเข้้า 21 เรื่่�อง

Included คงเหลืือ 11 เรื่่�อง
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การแปลผลคุุณภาพการวิิจััย 3 ระดัับ ได้้แก่่ ≥80% หมายถึึง คุุณภาพสููง, 60-79% หมายถึึง คุุณภาพปานกลาง และ 

<60% หมายถึึง คุุณภาพต่่ำ (Aromataris et al., 2024) เพื่่�อใช้้เป็็นเกณฑ์์การตััดสิินใจในการทบทวนวรรณกรรมครั้้�งนี้้� 

จากนั้้�นสกัดข้้อมููลตามวััตถุุประสงค์์ด้้วยแบบบัันทึึกการสกัดข้้อมููลที่่�พััฒนาจากแบบบัันทึึกการสกัดข้้อมููลของสถาบััน 

โจแอนนาบริิกส์์ (Joanna Briggs Institute, 2022) จััดหมวดหมู่่�และวิิเคราะห์์ด้้วยการวิิเคราะห์์เชิิงแก่่นสาระ  

(Thematic analysis) และการวิิเคราะห์์แบบสรุุปความ (Narrative summary) 

	 5.	 การนำเสนอผลการทบทวน (Presentation) อภิิปรายผลและเสนอแนวทางการประยุุกต์์ใช้้

	 จริิยธรรมวิิจััย

	ก ารวิจััยนี้้�ได้้รัับการพิิจารณารัับรองจริิยธรรมแบบการยกเว้้นการพิิจารณาจริิยธรรมการวิจััย (exemption 

review) จากคณะกรรมการด้้านจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ วิิทยาลััยพยาบาลบรมราชชนนีี ชลบุุรีี คณะพยาบาลศาสตร์์ 

สถาบัันพระบรมราชชนก ลงวัันที่่� 4 มีีนาคม 2569 (COA No. 06/2569) รหััสโครงการวิิจััย BNC REC 08/2569 

ผลการวิิจััย

	 จากผลการสืบืค้น้พบงานวิจิัยัที่่�เกี่่�ยวข้อ้งทั้้�งหมด 1,119 เรื่่�อง โดยมีีรายละเอีียดขั้้�นตอนในการคัดัเลือืกงานวิจิัยั 

ภาพที่่� 1  มีีงานวิิจััยที่่�ผ่่านการวิิเคราะห์์คุุณภาพงานวิิจััย คงเหลืืองานวิิจััยศึึกษาในประเทศไทย ทั้้�งหมด 8 เรื่่�อง ประเทศ

สหรััฐอเมริกิา 1 เรื่่�อง ประเทศญี่�ปุ่่�น 1 เรื่่�อง และประเทศซาอุุดีีอาระเบีีย 1 เรื่่�อง โดยแบ่่งเป็็นงานวิิจัยัแบบ Randomized 

Controlled Trial จำนวน 1 เรื่่�อง Quasi-experimental Research จำนวน 7 เรื่่�อง Cohort Studies จำนวน 1 เรื่่�อง 

descriptive/cross-sectional study จำนวน 2 เรื่่�อง ดัังที่่�แสดงในตารางที่่� 1

ตารางที่่� 1 การวิิเคราะห์์ข้้อมููลรููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล 

ผู้้�แต่่ง

(ปีีที่่�พิิมพ์์)

วััตถุุประสงค์์/

กลุ่่�มตััวอย่่าง/ 

การออกแบบวิิจััย

รููปแบบการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้ม

ซ้้ำในผู้้�สููงอายุุ

เครื่่�องมืือ ผลการศึึกษา ระดัับหลัักฐาน

Siri (2020) 
(Thailand)

วััตถุุประสงค์์เพื่่�อ
พััฒนาและประเมิิน
ประสิิทธิิผลแนว
ปฏิิบััติิทางคลิินิิก
เพื่่�อป้้องกัันการ
หกล้้มซ้้ำในผู้้�ป่่วย
สููงอายุุกระดููก
สะโพกหััก 
โรงพยาบาลลำพููน 
โดยศึึกษาพยาบาล 
24 คน และผู้้�ป่่วย 
30 คน

แนวปฏิิบััติิพััฒนา
ตามกรอบ NHMRC 
และหลัักฐานเชิิง
ประจัักษ์์ ครอบคลุุม
การประเมิิน
ความเสี่่�ยง กิิจกรรม
ป้้องกััน ให้้ความรู้้� 
ดููแลต่่อเนื่่�อง และ
พััฒนาคุุณภาพด้้วย 
PDCA 4 ระยะ

คู่่�มืือแนวปฏิิบััติิทาง
คลิินิิก, แบบบัันทึึก
ข้้อมููลส่่วนบุุคคล, 
ประวััติิ, อุุบััติิการณ์์
การหกล้้ม และแบบ
ประเมิินความ
พึึงพอใจของผู้้�ป่่วย
และทีีมผู้้�ดููแล

หลัังใช้้แนวปฏิิบััติิ 
อุุบััติิการณ์์หกล้้มซ้้ำ
ลดจาก 15.4% 
เหลืือ 0% อย่่างมีี
นััยสำคััญ 
(p = .023) พร้้อม
ความพึึงพอใจผู้้�ป่่วย
และทีีมผู้้�ดููแลอยู่่�ใน
ระดัับมากที่่�สุุด 
(4.39±0.29 และ 
4.26±0.37)

Level 2 (Quasi-
experimental 

study)
JBI Quasi-

experimental 
Checklist

คะแนน: 7/9 ข้้อ 
(77.78%)

คุุณภาพปานกลาง 
Overall appraisal  

Include

Mingsumdang 
(2025) (Thailand)

วััตถุุประสงค์์เพื่่�อ
พััฒนาและศึึกษาผล
ของรููปแบบการ
นิิเทศทางการ
พยาบาลเพื่่�อป้้องกััน
การหกล้้มใน
ผู้้�สููงอายุุ หอผู้้�ป่่วย

PORN SAFE 
Model คืือ การ
วางแผน, การให้้
ความรู้้�, การฝึึก
ทัักษะ, การกำหนด
มาตรฐาน, การเฝ้้า
ระวััง, การประเมิิน

แบบวััดความรู้้�, 
แบบประเมิินการ
ปฏิิบััติิ, แบบ
ประเมิินความพึึง
พอใจ, แบบประเมิิน
ความเป็็นไปได้้ 
และคู่่�มืือ/รููปแบบ

ความรู้้�และการ
ปฏิิบััติิของพยาบาล
เพิ่่�มขึ้้�นอย่่างมีีนััย
สำคััญ (p < .01) 
มีีความพึึงพอใจ
ระดัับมาก และ 
มีีอุุบััติิการณ์์หกล้้ม

Level 2 (Quasi-
experimental 

study / Research
and 

Development)
JBI Quasi-

experimental



วารสารคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยบูรพา102

ปีีที่่� 34 ฉบัับที่่� 3 (ก.ค. - ก.ย.) 2569
Volume 34 No. 3 (Jul - Sep) 2026

รููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล:
การทบทวนวรรณกรรมแบบบููรณาการ

ผู้้�แต่่ง

(ปีีที่่�พิิมพ์์)

วััตถุุประสงค์์/

กลุ่่�มตััวอย่่าง/ 

การออกแบบวิิจััย

รููปแบบการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้ม

ซ้้ำในผู้้�สููงอายุุ

เครื่่�องมืือ ผลการศึึกษา ระดัับหลัักฐาน

อายุุกรรมหญิิง/ชาย 

โรงพยาบาล

ดำเนิินสะดวก 

ศึึกษากลุ่่�มผู้้�นิิเทศ 

12 คน ผู้้�รัับการ

นิิเทศ 36 คน และ

ผู้้�รัับบริิการ 

200 คน

เสี่่�ยงการพลััดตก 

หกล้้ม, การให้้ข้้อมููล

ย้้อนกลัับ และการมีี

ส่่วนร่่วม

การนิิเทศ ลดลง (จาก 12% 

เหลืือ 1%)

Checklist

คะแนน: 7/9 ข้้อ 

(77.78%)

คุุณภาพปานกลาง 

Overall appraisal  

Include

Kullawaniteewat

et al. (2020)

(Thailand)

การวิิจััยและพััฒนา

เพื่่�อศึึกษา

สถานการณ์์การ

หกล้ม พัฒันารููปแบบ

การดููแล และ

ประเมิินประสิิทธิิผล

ของรููปแบบในผู้้�ป่่วย

บกพร่่องการ

เคลื่่�อนไหวที่่�เข้้ารัับ

การฟื้้�นฟููสภาพที่่�

สถาบัันสิิริินธรเพื่่�อ

การฟื้้�นฟูู

สมรรถภาพทาง

การแพทย์์ 80 คน 

และพยาบาล 

19 คน

รููปแบบการดููแล

ผู้้�ป่่วยเฉพาะราย 

(Personalized 

care) 4 ขั้้�นตอน

1) ประเมิินปััจจััย

เสี่่�ยง 

2) ระบุุปััจจััยเสี่่�ยง 

3) วางแผน

การพยาบาลร่่วม

สหสาขา 

4) ให้้การพยาบาล

เฉพาะราย

คู่่�มืือการดููแลผู้้�ป่่วย

เฉพาะราย, แบบ

ประเมิินความเสี่่�ยง 

(ดััดแปลงจาก 

Hendrich II), 

แบบบัันทึึกข้้อมููล

ผู้้�ป่่วย, แบบ

ประเมิินความรู้้�

และแบบประเมิิน

ความพึึงพอใจ

เมื่่�อใช้้รููปแบบการ

ดููแลผู้้�ป่่วยเฉพาะ

รายที่่�พััฒนาขึ้้�น 

กลุ่่�มทดลองไม่่พบ

การหกล้้ม (0 ครั้้�ง

ใน 4 เดืือน) 

พยาบาลมีีความรู้้�

เพิ่่�มขึ้้�น 100%

และมีีความพึึงพอใจ

ในการใช้้รููปแบบ

การดููแลผู้้�ป่่วย

เฉพาะราย เฉลี่่�ย 

4.25

Level 2 (Quasi-

experimental 

study / Research

and 

Development)

JBI Quasi-

experimental 

Checklist

คะแนน: 6/9 ข้้อ 

(66.67%) 

คุุณภาพปานกลาง

Overall appraisal  

Include

Meechin et al.  

(2023) (Thailand)

การวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิ

การเพื่่�อศึึกษา

สถานการณ์์ พััฒนา

รููปแบบ และ

ประเมิินผลการ

ป้้องกัันการพลััดตก

หกล้้มในผู้้�ป่่วยสููง

อายุุหอผู้้�ป่่วยชาย 

โรงพยาบาล

น้้ำพอง โดยศึึกษา

พยาบาล 13 ราย

และผู้้�ป่่วยสููงอายุุ 

90 ราย

รููปแบบ 3 ส่่วนหลััก

1) ประเมิินความ

เสี่่�ยง (Morse Fall 

Scale) 2) กิิจกรรม

การพยาบาล

การสื่่�อสาร/ให้้

ความรู้้�, ช่่วย

ขัับถ่่าย, ทบทวนยา,

จััดสิ่่�งแวดล้้อม

ปลอดภััย และช่่วย

เคลื่่�อนย้้าย

3) กิิจกรรมพิิเศษใน

กลุ่่�มเสี่่�ยงสููง: เฝ้้า

ระวัังใกล้้ชิิด จััด

เตีียงใกล้้พยาบาล

แนวคำถามสนทนา

กลุ่่�ม, แบบบัันทึึก

ข้้อมููลผู้้�ป่่วย/

พยาบาล, Morse 

Fall Scale, แบบ

ประเมิินความพึึง

พอใจ, และแบบ

ประเมิินการนำไปใช้้

รููปแบบมีี

ประสิิทธิิภาพและ

ใช้้ได้้จริิง โดยไม่่พบ

การหกล้้มในผู้้�ป่่วย

ทั้้�งหมด (100%) 

พยาบาลเห็็นว่่า

สามารถนำไปใช้้ได้้

ในระดัับมากที่่�สุุด 

(4.69±0.48) และมีี

ความพึึงพอใจใน

ระดัับมาก 

(4.48±0.34) 

Level 2

(Quasi-experi-

mental / Action 

research with 

intervention)

JBI Critical 

Appraisal 

Checklist for 

Qualitative 

Research

คะแนน: 9/10 ข้้อ 

(90%) 

คุุณภาพสููง

Overall appraisal  

Include

ตารางที่่� 1 (ต่่อ)
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ผู้้�แต่่ง

(ปีีที่่�พิิมพ์์)

วััตถุุประสงค์์/

กลุ่่�มตััวอย่่าง/ 

การออกแบบวิิจััย

รููปแบบการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้ม

ซ้้ำในผู้้�สููงอายุุ

เครื่่�องมืือ ผลการศึึกษา ระดัับหลัักฐาน

4) การนิิเทศ

ทางการพยาบาล

ต่่อเนื่่�อง

Thongsumrit 

et al. (2022) 

(Thailand)

วััตถุุประสงค์์เอ

เปรีียบเทีียบ

ก่่อน-หลัังการเข้้า

ร่่วมโปรแกรมใน

ด้้าน 1) ความรู้้�

เกี่่�ยวกัับการหกล้้ม

ซ้้ำและการป้้องกััน 

2) ความยืืดหยุ่่�น

ของร่่างกาย 

3) ความสามารถ

ในการทรงตััว และ 

4) พฤติิกรรม

ป้้องกัันการหกล้้มซ้้ำ 

กลุ่่�มตััวอย่่างผู้้�สููง

อายุุ อายุุ ≥60 ปีี 

ทั้้�งเพศชายและหญิิง 

ที่่�เคยหกล้้มในปีี 

2563 อาศััยอยู่่�ใน

อำเภอวััดเพลง 

จัังหวััดราชบุุรีี 

จำนวน 30 คน 

คััดเลืือกแบบ

เจาะจง (Purposive 

sampling) การวิิจััย

วิิจััยกึ่่�งทดลองแบบ 

One Group 

Pretest-Posttest 

Design

โปรแกรมใช้้กรอบ

แนวคิิด Fall 

Prevention 

Intervention ของ 

Hamm et al. 

(2016) 

มีี 4 องค์์ประกอบ 

ได้้แก่่ 1) การให้้

ความรู้้� 2) การออก

กำลัังกาย 3) การ

ประเมิินความเสี่่�ยง

ด้้วยตนเอง และ 

4) โปรแกรม 

9 สััปดาห์์ ครั้้�งที่่� 

1-2 ให้้ความรู้้�เรื่่�อง

การหกล้้มซ้้ำ 

การป้้องกัันตนเอง 

และสิ่่�งแวดล้้อม

ที่่�ปลอดภััย ครั้้�งที่่� 

3-5 ฝึึกเสริิมความ

แข็็งแรงและยืืด

เหยีียดกล้้ามเนื้้�อ 

ฝึึกการทรงตััวด้้วย 

Timed Up and 

Go (TUG) และฝึึก

การล้้มอย่่าง

ปลอดภััย ครั้้�งที่่� 6 

ประเมิินความเสี่่�ยง

ต่่อการหกล้้มด้้วย

ตนเอง ครั้้�งที่่� 7-9 

ฝึึกจััดสิ่่�งแวดล้้อม

ในบ้้าน เตรีียมตััว 

เดิินทาง และ

ป้้องกัันการหกล้้ม

เมื่่�ออยู่่�นอกบ้้าน 

โดยการบรรยาย

1) โปรแกรมการ

ป้้องกัันการหกล้้มซ้้ำ

ในผู้้�สููงอายุุ 

2) แบบสอบถาม

ข้้อมููลทั่่�วไป 

3) แบบประเมิิน

ความรู้้�เกี่่�ยวกัับ

การหกล้้มซ้้ำ 

จำนวน 20 ข้้อ

4) แบบบัันทึึกความ

ยืืดหยุ่่�นของ

กล้้ามเนื้้�อ ได้้แก่่ 

Chair Sit-and-

Reach Test และ 

Back Scratch Test 

5) แบบบัันทึึกความ

สามารถในการ

ทรงตััวด้้วย Timed 

Up and Go Test 

(TUG)

6) แบบประเมิิน

พฤติิกรรมป้้องกััน

การหกล้้มซ้้ำ 19 ข้้อ 

หลัังเข้้าร่่วม

โปรแกรม ผู้้�สููงอายุุ

มีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับ

การหกล้้มซ้้ำและ

การป้้องกััน ความ

ยืืดหยุ่่�นของร่่างกาย 

ความสามารถในการ

ทรงตััว และ

พฤติิกรรมป้้องกััน

การหกล้้มซ้้ำดีีขึ้้�น

กว่่าก่่อนเข้้าร่่วม

โปรแกรมอย่่างมีีนััย

สำคััญทางสถิิติิ 

(p < .001) โดย

คะแนนความรู้้�เพิ่่�ม

จาก 12.2 เป็็น 

16.2 คะแนน ความ

ยืืดหยุ่่�นเพิ่่�มจาก 

-0.23 เป็็น 3.92 

คะแนนความ

สามารถในการ

ทรงตััวมีีค่่า TUG 

ลดจาก 18.4 เป็็น 

15.4 วิินาทีี และ

คะแนนพฤติิกรรม

ป้้องกัันการหกล้้ม

เพิ่่�มจาก 28.2 เป็็น 

32.6 คะแนน

Level 3 (Quasi-

experimental 

study, One Group 

Pretest-Posttest 

Design)

JBI Quasi-

experimental 

Checklist

คะแนน: 7/9 ข้้อ 

(77.78%)

คุุณภาพปานกลาง 

Overall appraisal 

Include

ตารางที่่� 1 (ต่่อ)



วารสารคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยบูรพา104

ปีีที่่� 34 ฉบัับที่่� 3 (ก.ค. - ก.ย.) 2569
Volume 34 No. 3 (Jul - Sep) 2026

รููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล:
การทบทวนวรรณกรรมแบบบููรณาการ

ผู้้�แต่่ง

(ปีีที่่�พิิมพ์์)

วััตถุุประสงค์์/

กลุ่่�มตััวอย่่าง/ 

การออกแบบวิิจััย

รููปแบบการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้ม

ซ้้ำในผู้้�สููงอายุุ

เครื่่�องมืือ ผลการศึึกษา ระดัับหลัักฐาน

สาธิิต ฝึึกปฏิิบััติิ 

อภิิปรายกลุ่่�ม สาธิิต

ย้้อนกลัับ

Unkanawarapan 

(2025) (Thailand)

วััตถุุประสงค์์เพื่่�อ

ประเมิินผลของ

โปรแกรมให้้ความรู้้�

และปรัับพฤติิกรรม

เพื่่�อเพิ่่�ม self-

efficacy ในการ

ป้้องกัันการหกล้้มใน

ผู้้�สููงอายุุ 60-79 ปีี  

โรงพยาบาล

สมเด็็จพระยุุพราช

ธาตุุพนม จำนวน 

76 ราย เป็็น

กลุ่่�มทดลองและ

กลุ่่�มควบคุุม กลุ่่�มละ 

32 คน

Self-efficacy- 

based program 

(8 สััปดาห์์) 

ให้้ความรู้้�เรื่่�องการ

ป้้องกัันหกล้้ม, 

ปรัับพฤติิกรรม

ในชีีวิิตประจำวััน,

ฝึึกทัักษะ 

(ออกกำลัังกาย/

การทรงตััว), การจััด

สิ่่�งแวดล้้อมในบ้้าน, 

การเรีียนรู้้�แบบ

กลุ่่�ม/ตััวแบบ และ

ติิดตามทางโทรศััพท์์

แบบสอบถามข้้อมููล

ทั่่�วไป, แบบประเมิิน

ความรู้้�, แบบ

ประเมิินพฤติิกรรม

ป้้องกัันการหกล้้ม, 

แบบประเมิิน

สิ่่�งแวดล้้อมในบ้้าน

และ Timed Up 

and Go test 

(TUG) 

หลัังทดลองกลุ่่�ม

ทดลองมีีความรู้้�

สููงกว่่ากลุ่่�มควบคุุม 

(p < .001),

พฤติิกรรมการ

ป้้องกัันการหกล้้ม

ดีีขึ้้�น (p < .001), 

สิ่่�งแวดล้้อมในบ้้าน

ปลอดภััยขึ้้�นทุุกด้้าน 

(p < .001) และ

โปรแกรมช่่วยเพิ่่�ม 

self-efficacy และ

ลดความเสี่่�ยงการ

หกล้้ม

Level 2 (Quasi-

experimental 

study)

JBI Quasi-

experimental 

Checklist

คะแนน: 8/9 ข้้อ 

(88.89%) 

คุุณภาพสููง

Overall appraisal  

Include

Meesri et al. 

(2024) (Thailand)

ศึึกษาผลของ

โปรแกรมส่่งเสริิม

การรัับรู้้�ความเชื่่�อ

ด้้านสุุขภาพต่่อ

พฤติิกรรมป้้องกััน

การหกล้้มใน

ผู้้�สููงอายุุ หอผู้้�ป่่วย

อายุุรกรรมพิิเศษ

โรงพยาบาลชลบุุรีี 

50 คน แบ่่งเป็็น

กลุ่่�มทดลองและ

กลุ่่�มเปรีียบเทีียบ 

กลุ่่�มละ 25 คน

โปรแกรมส่่งเสริิม

การรัับรู้้�ความเชื่่�อ

ด้้านสุุขภาพ ได้้แก่่ 

การให้้ความรู้้�/

ประเมิินความเสี่่�ยง, 

ส่่งเสริิมการรัับรู้้�

ความรุุนแรง/

ประโยชน์์,

การลดอุุปสรรค, 

ฝึึกออกกำลัังกาย/

เปลี่่�ยนอิิริิยาบถ 

และการกระตุ้้�น

เตืือน

แบบสอบถามข้้อมููล

ส่่วนบุุคคล, 

แบบสอบถาม

พฤติิกรรมป้้องกััน

การหกล้้ม (12 ข้้อ),

เครื่่�องมืือคััดกรอง: 

6CIT, BAI, 

TGDS-15, 

Hendrich II

และโปรแกรม คู่่�มืือ 

สื่่�อการสอน

หลัังทดลองมีี

คะแนนพฤติิกรรม

ป้้องกัันการหกล้้ม

สููงกว่่าก่่อนทดลอง 

(t = -15.53, 

p < .01) และกลุ่่�ม

ทดลองมีีคะแนน

พฤติิกรรมการ

ป้้องกัันการหกล้้ม

สููงกว่่ากลุ่่�มเปรีียบ

เทีียบ (t = -7.90, 

p < .01)

แสดงว่่าโปรแกรม

สามารถป้้องกัันการ

หกล้้มได้้จริิง

Level 2 (Quasi-

experimental 

study)

JBI Quasi-

experimental 

Checklist

คะแนน: 7/9 ข้้อ 

(77.78%)

คุุณภาพปานกลาง 

Overall appraisal  

Include

Buarengthiantong 

and Yindee 

(2021) 

(Thailand)

การวิิจััยเชิิงบรรยาย

นี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อ

ศึึกษาความเสี่่�ยง 

ความกลััวการหกล้้ม 

และแนวทางการ

จััดการป้้องกัันการ

แนวทาง “12 ป.” 

ประเมิินความเสี่่�ยง

หกล้้ม, เปลี่่�ยน

เครื่่�องแต่่งกาย/

รองเท้้า, ปรัับสภาพ

แวดล้้อม, ปลด

แบบสอบถามข้้อมููล

ทั่่�วไป, Falls Risk 

Assessment Tool, 

Thai FES-I 

(ประเมิินความกลััว

การหกล้้ม) และ

ส่่วนใหญ่่เสี่่�ยงหกล้้ม

ระดัับปานกลาง 

(57%), กลััวหกล้้ม

ระดัับมาก (50.3%), 

การป้้องกัันมาก

ที่่�สุุด: การจััด

Level 4 

(Descriptive 

study)

JBI appropriate 

checklist

คะแนน: 6/8 ข้้อ

ตารางที่่� 1 (ต่่อ)
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ผู้้�แต่่ง

(ปีีที่่�พิิมพ์์)

วััตถุุประสงค์์/

กลุ่่�มตััวอย่่าง/ 

การออกแบบวิิจััย

รููปแบบการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้ม

ซ้้ำในผู้้�สููงอายุุ

เครื่่�องมืือ ผลการศึึกษา ระดัับหลัักฐาน

หกล้้มในผู้้�สููงอายุุ 

165 คน ที่่�มารัับ

บริิการในคลิินิิก

ผู้้�สููงอายุุ 

โรงพยาบาลกลาง

กิิจกรรมเสี่่�ยง, 

ปล่่อยความเชื่่�อ

ที่่�ไม่่เหมาะสม, 

ปกป้้องช่่วยเหลืือ/

เยี่่�ยมบ้้าน, ป้้องกััน

ใช้้อุุปกรณ์์ช่่วย

เคลื่่�อนไหว, 

ประวััติิการดููแล

และติิดตาม, 

ปรึึกษาเรื่่�องยาและ

โภชนาการ, ปรัับ

ทััศนคติิตระหนััก

การป้้องกััน, ปััจจััย

เสริิมแรง 

แบบประเมิิน

แนวทางป้้องกััน

การหกล้้ม (12 ป.)

สิ่่�งแวดล้้อม 

(87.3%) และปฏิิบััติิ

น้้อยสุุด: การออก

กำลัังกาย (21.2%)

 (75%)

คุุณภาพปานกลาง 

Overall appraisal  

Include

Alsaad et al. 

(2024) 

(Saudi Arabia)

To assess nurses’ 

knowledge, 

attitudes, and 

practices toward 

fall prevention 

among older 

hospitalized 

patients in 370 

nurses working in 

medical and 

surgical wards at 

a tertiary care 

university 

hospital in Saudi 

Arabia, using a 

cross-sectional 

online survey 

conducted from 

December 2020 

to September 

2021.

Fall prevention 

through risk 

assessment, 

strict adherence 

to fall 

prevention 

policies, 

color-coding 

high-risk patients, 

patient 

education, 

adequate 

footwear, 

hydration and 

nutrition, and 

multidisciplinary 

support.

A valid and 

reliable 54-item 

questionnaire 

assessing 

sociodemographic

characteristics, 

knowledge, 

attitudes, and 

practices; 

Cronbach’s 

alpha = 0.83.

Nurses 

demonstrated 

good knowledge, 

positive 

attitudes, and 

good fall-

prevention 

practices, 

although 

knowledge of 

intrinsic risk 

factors was 

limited; 91.9% 

strictly followed 

fall-prevention 

policies, 85.4% 

used the 

color-coding 

system, and 96% 

wanted 

additional 

training.

Level 4 

(Descriptive 

study) JBI 

appropriate 

checklist คะแนน: 

6/8 ข้้อ (75%)

คุุณภาพปานกลาง 

Overall appraisal  

Include

Ueda 

et al. (2022)

(Japan)

A multicenter, 

parallel 

preliminary

The intervention 

provided tailored 

fall-prevention

Baseline 

assessments: 

1) Barthel Index

Falls: 0% in 

intervention vs 

4.3% in control. 

Level 1

Randomized 

Controlled Trial

ตารางที่่� 1 (ต่่อ)
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รููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล:
การทบทวนวรรณกรรมแบบบููรณาการ

ผู้้�แต่่ง

(ปีีที่่�พิิมพ์์)

วััตถุุประสงค์์/

กลุ่่�มตััวอย่่าง/ 

การออกแบบวิิจััย

รููปแบบการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้ม

ซ้้ำในผู้้�สููงอายุุ

เครื่่�องมืือ ผลการศึึกษา ระดัับหลัักฐาน

randomized 

controlled trial 

evaluated a 

tailored 

fall-prevention 

program using 

home floor plans 

for discharged 

older adults.

The study 

included 72 

adults aged ≥65 

years with a 

history of falls 

who could walk 

indoors at 

discharge, with 

53 completing 

the final analysis 

across five 

acute-care 

hospitals.

education using 

individual home 

floor plans, 

including hazard 

assessment and 

environmental 

modification, 

delivered by a 

trained physical 

therapist before 

discharge.

The control 

group received 

usual care with 

fall-prevention 

exercises, and 

falls were 

monitored for 

1 month after 

discharge using 

a fall calendar.

(0-100) 2) Timed 

Up and Go Test 

3) Geriatric 

Depression 

Scale-5 (0-5) 

4) Modified Fall 

Efficacy Scale 

(0-140). 

Outcomes: 

Monthly fall 

calendar (falls 

and near-falls).

Near-falls: 3.7% 

vs 26.9% (χ², 

p = .022). 

Kaplan-Meier 

analysis showed 

significantly 

lower near-fall 

incidence in 

intervention 

group (log-rank 

p = .018).

JBI RCT Checklist

คะแนน: 11/13 ข้้อ 

(84.62%)

คุุณภาพสููง

Overall appraisal 

Include

Choi, Marti, Choi, 

& Kunik (2023) 

(United States)

The study 

examined factors 

related to single 

and recurrent 

falls and 

subsequent falls 

among older 

adults over three 

years. It was a 

longitudinal 

observational 

study of 3,063 

communi-

ty-dwelling 

adults aged ≥70 

years using U.S. 

NHATS data.

Multifactorial fall 

prevention 

should focus on 

early risk 

identification, 

exercise, balance 

assessment, 

mobility aids, 

and manage-

ment of 

depression and 

anxiety.

Evidence-based 

multifactorial 

programs are 

recommended 

for older adults

NHATS measures 

assessed falls, 

physical/

functional, 

psychological, 

cognitive health, 

exercise, 

hospitalization, 

and sociodemo-

graphic factors.

The PHQ-4 

assessed 

depression/

anxiety, while 

cognitive status 

was based on 

dementia 

57.0% experi-

enced falls, with 

23.1% having a 

single fall and 

33.9% having 

recurrent falls; 

recurrent falls 

were linked to 

more health and 

mobility 

problems.

Starting or 

continuing 

exercise reduced 

subsequent fall 

risk, while both 

single and

Level 3b

(nationally 

representative 

cohort/panel 

study) 

JBI Checklist for 

Cohort Studies

คะแนน: 8/11 ข้้อ 

(72.73%)

คุุณภาพปานกลาง

Overall appraisal  

Include

ตารางที่่� 1 (ต่่อ)
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Model for Preventing Recurrent Falls in Older Adults in Hospitals:
An Integrative Review

ผู้้�แต่่ง

(ปีีที่่�พิิมพ์์)

วััตถุุประสงค์์/

กลุ่่�มตััวอย่่าง/ 

การออกแบบวิิจััย

รููปแบบการป้้องกััน

การพลััดตกหกล้้ม

ซ้้ำในผู้้�สููงอายุุ

เครื่่�องมืือ ผลการศึึกษา ระดัับหลัักฐาน

with a history of 

falls.

diagnosis, 

memory, 

orientation, and 

clock-drawing 

tests.

recurrent falls 

were associated 

with higher 

hospitalization 

risk.

การอภิิปรายผล

	ก ารศึกึษาครั้้�งนี้้�มีีวัตถุปุระสงค์เ์พื่่�อวิเิคราะห์แ์ละสังัเคราะห์อ์งค์ค์วามรู้้�เกี่่�ยวกับัองค์ป์ระกอบ วิธิีีการดำเนินิการ 

และผลลััพธ์์ของรููปแบบ โปรแกรม หรืือแนวทางการป้้องกัันการพลััดตกหกล้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล โดย 

ภาพรวมพบว่่า รููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มหรืือการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำ มีีลัักษณะเป็็นการจััดการ 

หลายปััจจััย องค์์ประกอบท่ี่�พบร่่วมกััน ได้้แก่่ การประเมิินความเสี่่�ยง การวางแผนการดููแลเฉพาะราย การจััดการ 

ปััจจััยเสี่่�ยงด้้านร่่างกายและการเคลื่่�อนไหว การจััดการด้้านยา การจััดสิ่่�งแวดล้้อม การให้้ความรู้้�และส่่งเสริิมพฤติิกรรม 

การทำงานร่ว่มกันัของทีีมสหสาขาวิชิาชีีพ และการดููแลต่อ่เนื่่�อง สอดคล้อ้งกับัผลการศึกึษาในประเทศไทยที่่�ให้ค้วามสำคัญั

กัับการประเมิินปััจจััยเสี่่�ยงและการนำข้้อมููลไปกำหนดกิิจกรรมการป้้องกัันให้้เหมาะสมกัับผู้้�สููงอายุุแต่่ละราย  

(Unkanawarapan, 2025; Siri, 2020; Kullawanithiwat et al., 2020; Buarengthiantong & Yindee, 2021; 

Thongsamrit et al., 2022; Meechin et al., 2023; Meesri et al., 2024; Mingsamdaeng, 2025) ขณะเดีียวกััน 

การศึึกษาของ Choi et al. (2023) พบว่่าการเกิิดหกล้มซ้้ำในผู้้�สููงอายุุมีีความสััมพัันธ์์กัับปััญหาด้้านสุุขภาพและ 

การเคลื่่�อนไหว และการป้้องกัันควรมุ่่�งเน้้นการค้้นหาความเสี่่�ยงตั้้�งแต่่ระยะเริ่่�มต้้น การออกกำลัังกาย การประเมิิน 

การทรงตััว การใช้้เครื่่�องช่่วยเดิิน และการจััดการปััจจััยด้้านจิิตใจ เช่่น ภาวะซึึมเศร้้าและความวิิตกกัังวล นอกจากนี้้�  

Alsaad et al. (2024) พบว่่าการป้้องกัันการพลััดตกหกล้มในผู้้�สููงอายุุที่่�เข้้ารัับการรักษาในโรงพยาบาล ประกอบด้้วย 

การประเมิินความเสี่่�ยง การปฏิิบััติิตามนโยบายการป้้องกััน การระบุุผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง การให้้ความรู้้� การใช้้รองเท้้า 

ที่่�เหมาะสม การดููแลด้านสารน้ำและโภชนาการ และการสนับสนุนจากทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ โดยพยาบาลส่วนใหญ่่ 

มีีความรู้้� ทัศันคติ ิและการปฏิบิัตัิดิ้า้นการป้อ้งกันัการพลัดัตกหกล้ม้ในระดับัที่่�ดีี สะท้อ้นให้เ้ห็น็ว่า่การป้อ้งกันัการพลัดัตก

หกล้้มซ้้ำควรเป็็นกระบวนการครอบคลุุมหลายปััจจััยและอาศััยการมีีส่่วนร่่วมของบุุคลากรที่่�เกี่่�ยวข้้อง

	ด้ านองค์์ประกอบ พบว่่าการประเมิินความเส่ี่�ยงเป็็นองค์์ประกอบสำคััญของรููปแบบการป้้องกัันการพลััดตก

หกล้มหรืือการป้้องกัันการพลััดตกหกล้มซ้้ำ ซึ่่�งช่่วยระบุุปััจจััยเส่ี่�ยงและนำข้้อมููลไปใช้้ในการกำหนดกิิจกรรมเฉพาะราย 

ครอบคลุุมปััจจััยด้้านร่่างกาย การเคลื่่�อนไหว การใช้้ยา การรัับรู้้� ประวััติิการหกล้้ม และปััจจััยด้้านสิ่่�งแวดล้้อม การศึึกษา

ของ Kullawanithiwat et al. (2020) พบว่่าการดููแลผู้้�สููงอายุุควรเริ่่�มจากการประเมิินความเส่ี่�ยงก่่อนนำข้้อมููลไปใช้ ้

ในการวางแผนการดููแลร่่วมกัับทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ ขณะที่่� Siri (2020) พบแนวปฏิิบััติิที่่�เชื่่�อมโยงการประเมิินความเสี่่�ยง

กัับการดำเนิินกิิจกรรมป้้องกััน การให้้ความรู้้� การดููแลต่่อเนื่่�อง และการพััฒนาคุุณภาพ นอกจากนี้้� ยัังพบองค์์ประกอบ

การจััดการปััจจััยเสี่่�ยงหลายด้้าน ได้้แก่่ การส่่งเสริิมการเคลื่่�อนไหว การออกกำลัังกาย การให้้ความรู้้� การจััดการด้้านยา 

การปรัับสภาพแวดล้้อม และการติิดตามต่่อเนื่่�อง (Buarengthiantong & Yindee, 2021; Thongsamrit et al., 2022; 

Meechin et al., 2023; Meesri et al., 2024; Mingsamdaeng, 2025) ผลการศึกึษาของ Choi et al. (2023) สนับัสนุนุ

ความสำคัญัของการประเมินิความเสี่่�ยงและการจัดัการหลายปััจจัยั โดยพบว่่าผู้้�สููงอายุทุี่่�มีีการหกล้ม้ซ้ำ้มีีปัญหาด้า้นสุุขภาพ

ตารางที่่� 1 (ต่่อ)
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รููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล:
การทบทวนวรรณกรรมแบบบููรณาการ

และการเคลื่่�อนไหว และการเริ่่�มต้้นหรืือคงไว้้ซึ่่�งการออกกำลัังกายมีีความสััมพัันธ์์กัับความเสี่่�ยงต่่อการหกล้้มซ้้ำที่่�ลดลง 

สะท้้อนได้้ว่่า การป้้องกัันควรพิิจารณาปััจจััยด้้านร่่างกาย การเคลื่่�อนไหว และปััจจััยด้้านจิิตใจร่่วมกััน ขณะที่่� Alsaad  

et al. (2024) แสดงให้เ้ห็น็ถึงึความสำคัญัของการนำผลการประเมินิความเสี่่�ยงไปเชื่่�อมโยงกับัการปฏิิบัตัิจิริงิของบุคุลากร 

เช่่น การปฏิิบััติิตามนโยบายการป้้องกััน การระบุุผู้้�ป่่วยที่่�มีีความเสี่่�ยง การให้้ความรู้้� และการสนัับสนุุนจากทีีมสหสาขา

วิิชาชีีพ ดัังนั้้�น จากการศึึกษาพบว่่า การป้้องกัันการพลััดตกหกล้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุควรเริ่่�มจาก การประเมิินความเส่ี่�ยง

อย่่างครอบคลุุมเป็็นรายบุุคคล แล้้วนำผลการประเมิินมาเชื่่�อมโยงกัับการจััดการปััจจััยเสี่่�ยงและกำหนดกิิจกรรม 

ที่่�เหมาะสมกัับปััญหา ความต้้องการ และบริิบทของผู้้�สููงอายุุเฉพาะราย มากกว่่าการใช้้มาตรการเดีียวกัับผู้้�สููงอายุุทุุกคน 

ทั้้�งนี้้� ควรครอบคลุุมการส่่งเสริิมการเคลื่่�อนไหวและการออกกำลัังกาย การประเมิินและจััดการการทรงตััว การใช้้เครื่่�อง

ช่่วยเดิิน การจัดการยาและปััจจััยด้้านจิิตใจ การให้้ความรู้้� การจัดสิ่่�งแวดล้้อม และการทำงานร่่วมกัันของทีีมสหสาขา

วิิชาชีีพ ซึ่่�งเป็็นแนวทางที่่�ช่่วยเชื่่�อมโยงการประเมิินความเสี่่�ยงไปสู่่�การป้้องกัันที่่�เหมาะสมกัับผู้้�สููงอายุุเฉพาะราย 

	ด้ านวิิธีีการดำเนิินการ พบว่่ามีีการดำเนิินการหลายองค์์ประกอบ ไม่่ได้้จำกััดเฉพาะการจัดสภาพแวดล้้อม 

ครอบคลุมการส่งเสริิมการเคลื่่�อนไหว การออกกำลัังกาย การฝึึกการทรงตััว การให้้ความรู้้� การประเมิินและทบทวน 

ปััจจััยเสี่่�ยงด้้านยา การใช้้อุุปกรณ์์ช่่วย และการปรัับสภาพแวดล้้อม (Buarengthiantong & Yindee, 2021; Meechin 

et al., 2023) สอดคล้้องกัับ Choi et al. (2023) ที่่�พบว่่า การออกกำลัังกายอย่่างต่่อเนื่่�องมีีความสััมพัันธ์์กัับการลด 

ความเส่ี่�ยงต่่อการหกล้มซ้้ำ และเสนอให้้มีีการค้นหาปััจจััยเส่ี่�ยงตั้้�งแต่่ระยะเริ่่�มต้้นร่่วมกัับการประเมิินการทรงตััวและ 

การใช้้อุุปกรณ์์ช่่วยเดิินอย่่างเหมาะสม ขณะที่่� Alsaad et al. (2024) พบว่่า แนวทางป้้องกัันการหกล้้มในโรงพยาบาล 

ประกอบด้้วย การประเมิินความเส่ี่�ยง การให้้ความรู้้� การปฏิิบััติิตามนโยบาย การใช้้ระบบระบุุผู้้�ป่่วยที่่�มีีความเส่ี่�ยง  

การจััดการด้้านรองเท้้า ภาวะน้้ำและโภชนาการ รวมถึึงการทำงานร่่วมกัันของบุุคลากรสุุขภาพ สะท้้อนให้้เห็็นว่่า 

การป้้องกัันการพลััดตกหกล้มควรพิิจารณาปััจจััยเส่ี่�ยงของผู้้�สููงอายุุอย่่างครอบคลุมและดำเนิินการร่่วมกัันหลายด้้าน 

นอกจากนี้้� Ueda et al. (2022) ใช้้ข้้อมููลแผนผัังบ้้านร่่วมกัับการให้้คำแนะนำเฉพาะรายเพื่่�อวางแผนป้้องกัันการหกล้้ม

ก่่อนจำหน่่าย โดยในช่่วง 2 เดืือนแรกหลัังจำหน่่าย กลุ่่�มที่่�ได้้รัับโปรแกรมไม่่พบการหกล้ม ขณะท่ี่�กลุ่่�มควบคุุมพบ 

การหกล้ม ร้้อยละ 7.7 แต่่เมื่่�อประเมิินในระยะ 3 และ 6 เดืือน ไม่่พบความแตกต่างระหว่่างกลุ่่�มอย่่างมีีนัยสำคััญ 

ทางสถิิติิ สะท้้อนได้้ว่่า การออกแบบวิิธีีการป้้องกัันให้้สอดคล้องกัับบริิบทการดำรงชีีวิตจริิงและปััจจััยเส่ี่�ยงเฉพาะราย 

อาจมีีความสำคััญ และควรมีีการติิดตามอย่่างต่่อเนื่่�องเพื่่�อส่่งเสริิมความคงอยู่่�ของผลลััพธ์์ในระยะยาว 

	ด้ านการให้้ความรู้้�และการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�สููงอายุุและครอบครััว พบว่่า การให้้ความรู้้�และการฝึึกทัักษะ

ครอบคลุุมการปฏิิบััติิตนอย่่างปลอดภััย การเคลื่่�อนไหวและการทำกิิจกรรมทางกาย การป้้องกัันปััจจััยเสี่่�ยง และการจััด

สภาพแวดล้้อมให้้เหมาะสมกัับผู้้�สููงอายุุ (Siri, 2020; Kullawanithiwat et al., 2020; Buarengthiantong & Yindee, 

2021; Thongsamrit et al., 2022; Meechin et al., 2023; Meesri et al., 2024; Mingsamdaeng, 2025) สะท้้อน

ว่า่ การให้ข้้อ้มููลเพีียงอย่า่งเดีียวอาจช่ว่ยเพิ่่�มความรู้้�และความตระหนัักต่อปัจัจัยัเสี่่�ยง แต่ก่ารฝึกึทักัษะและการมีีส่วนร่ว่ม

ในการปฏิบัิัติชิ่ว่ยเชื่่�อมโยงความรู้้�ไปสู่่�พฤติิกรรมการป้อ้งกัันการหกล้มได้ม้ากขึ้้�น สอดคล้องกับัการศึกึษาของ Choi et al. 

(2023) ที่่�เน้้นความสำคััญของการส่่งเสริิมการออกกำลัังกาย การประเมิินความเสี่่�ยง และการฝึึกการทรงตััวเพื่่�อช่่วยลด

ความเสี่่�ยงต่่อการหกล้้ม ขณะท่ี่� Alsaad et al. (2024) พบว่่า การให้้ความรู้้�และการส่่งเสริิมการปฏิิบััติิตามแนวทาง

ป้้องกัันการหกล้มเป็็นองค์์ประกอบสำคััญของการป้้องกัันในโรงพยาบาล โดยเก่ี่�ยวข้้องกัับทั้้�งผู้้�สููงอายุุ บุุคลากร และ 

การจััดระบบการดููแล สะท้้อนว่่าการให้้ความรู้้�ควรเป็็นกระบวนการที่่�เชื่่�อมโยงกัับการปฏิิบััติิจริิงและการมีีส่่วนร่่วม 

ของผู้้�เก่ี่�ยวข้้อง นอกจากนี้้� Ueda et al. (2022) ใช้้ข้้อมููลเก่ี่�ยวกัับสภาพแวดล้้อมในบ้้านของผู้้�สููงอายุุร่่วมกัับการให้้ 

คำแนะนำเฉพาะรายเพื่่�อวางแผนป้้องกัันการหกล้้มก่่อนจำหน่่าย แสดงให้้เห็็นถึึงความสำคััญของการนำข้้อมููลเกี่่�ยวกัับ

ความสามารถและบริิบทการดำรงชีีวิิตของผู้้�สููงอายุุมาประกอบการวางแผน ดัังนั้้�น การให้้ความรู้้�เพื่่�อป้้องกัันการพลััดตก

หกล้้มควรเชื่่�อมโยงกัับการฝึึกทักษะ การมีีส่่วนร่่วมของผู้้�สููงอายุุและครอบครัว และการปรัับกิิจกรรมให้้เหมาะสมกัับ 
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ความสามารถ ปััจจััยเสี่่�ยง และบริิบทของแต่่ละบุุคคล มากกว่่าการให้้ข้้อมููลทั่่�วไปเพีียงอย่่างเดีียว	

	ด้ านการจััดการสิ่่�งแวดล้้อมและการดููแลต่่อเนื่่�อง พบว่่า การป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มครอบคลุุมการจััด 

สภาพแวดล้้อมทั้้�งภายในโรงพยาบาลและการเตรีียมความปลอดภััยของบ้้านก่่อนจำหน่่าย เพื่่�อลดปััจจััยเส่ี่�ยงและ 

ส่่งเสริิมความปลอดภััยในการดำเนิินชีีวิต (Siri, 2020; Kullawanithiwat et al., 2020; Mingsamdaeng, 2025;  

Unkanawarapan, 2025) สอดคล้องกัับ Ueda et al. (2022) ที่่�นำข้้อมููลสภาพแวดล้้อมภายในบ้้านมาใช้้ประกอบ 

การวางแผนป้้องกัันการหกล้้มก่่อนจำหน่่าย สะท้้อนการเชื่่�อมโยงการดููแลจากโรงพยาบาลไปสู่่�บริิบทการดำรงชีีวิิตจริิง

ของผู้้�สููงอายุุในด้้านการดููแลต่่อเนื่่�อง พบว่่าการดำเนิินการครอบคลุุมการส่่งเสริิมความรู้้� การปรัับพฤติิกรรม การติิดตาม 

และการจััดการปััจจััยเสี่่�ยงทั้้�งในโรงพยาบาลและภายหลัังจำหน่่าย (Buarengthiantong & Yindee, 2021;  

Thongsamrit et al., 2022; Meesri et al., 2024) สอดคล้้องกัับ Choi et al. (2023) ที่่�ให้้ความสำคััญกัับการส่่งเสริิม

การออกกำลัังกายและการประเมิินปััจจััยเสี่่�ยงอย่่างต่่อเนื่่�องเพื่่�อป้้องกัันการหกล้้ม และ Alsaad et al. (2024) ที่่�สะท้้อน

ความสำคััญของการประเมิินความเสี่่�ยง การให้้ความรู้้� และการดำเนิินมาตรการป้้องกัันอย่่างเป็็นระบบในโรงพยาบาล 

โดยสรุุป การจัดการสิ่่�งแวดล้้อมและการดููแลต่อเนื่่�องควรดำเนิินการเชื่่�อมโยง ตั้้�งแต่่การประเมิินและลดความเส่ี่�ยง 

ในโรงพยาบาล การเตรีียมสภาพแวดล้้อมและความพร้้อมก่่อนจำหน่่าย ไปจนถึึงการติดตามและจััดการปัจจััยเส่ี่�ยง 

ภายหลังักลับับ้้าน ทั้้�งนี้้� การพิจิารณาประสิทิธิผิลของรููปแบบควรคำนึึงถึงึองค์์ประกอบ วิธิีีการดำเนินิการ ความเหมาะสม 

กัับบริิบท และผลลััพธ์์ที่่�กำหนดร่่วมกััน ไม่่ควรพิิจารณาเพีียงการมีีองค์์ประกอบหลายด้้านเท่่านั้้�น	

	ด้ านผลลััพธ์์ พบว่่าการประเมิินผลลััพธ์์ครอบคลุุมหลายมิิติิ ได้้แก่่ การเกิิดพลััดตกหกล้้มหรืือการหกล้้มซ้้ำ  

ความเสี่่�ยงต่่อการหกล้้ม การทรงตััว สมรรถภาพทางกาย ความสามารถในการทำกิิจวััตรประจำวััน และความกลััว 

การหกล้้ม (Siri, 2020; Kullawanithiwat et al., 2020; Buarengthiantong & Yindee, 2021; Thongsamrit et al., 

2022; Meechin et al., 2023; Meesri et al., 2024; Mingsamdaeng, 2025; Unkanawarapan, 2025) สะท้้อนว่่า 

การประเมิินประสิิทธิิผลของการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มไม่่ควรพิิจารณาเฉพาะการเกิิดเหตุุการณ์์หกล้้ม แต่่ควร

ครอบคลุุมการเปลี่่�ยนแปลงด้้านร่่างกาย ความสามารถในการดำเนิินชีีวิต และปััจจััยด้้านจิิตใจที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการหกล้้ม 

สอดคล้้องกัับ Choi et al. (2023) ที่่�ให้้ความสำคััญกัับผลลััพธ์์ด้้านการเกิิดหกล้้มและปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง เช่่น การทรงตััว

และความสามารถทางกาย สามารถใช้ส้ะท้้อนการเปลี่�ยนแปลงของความเส่ี่�ยงต่่อการหกล้ม ขณะที่่� Alsaad et al. (2024) 

ให้ค้วามสำคัญักับัการประเมินิความเสี่่�ยงและผลลัพัธ์ท์ี่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัการดำเนินิมาตรการป้อ้งกันัการหกล้มในโรงพยาบาล 

สะท้้อนว่่าการประเมิินผลลััพธ์์ควรสอดคล้้องกัับองค์์ประกอบและวััตถุุประสงค์์ของรููปแบบการป้้องกััน โดยสรุป  

การประเมิินผลลััพธ์์ของรููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มควรใช้้ตััวชี้้�วััดหลายมิิติิ ทั้้�งเหตุุการณ์์หกล้้มโดยตรงและ

ปััจจััยท่ี่�สััมพัันธ์์กัับความเสี่่�ยง เช่่น การทรงตััว สมรรถภาพทางกาย ความสามารถในการดำเนิินชีีวิิต และความกลััว 

การหกล้้ม เพื่่�อสะท้้อนผลของการป้้องกัันได้้ครอบคลุุมมากขึ้้�น

การนำผลการวิิจััยไปใช้้ 

	 นำผลการวิิจััยไปใช้้เป็็นกรอบในการพััฒนาแนวทางป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำ โดยบููรณาการการประเมิิน

ความเสี่่�ยง การดููแลเฉพาะราย การจััดการปััจจััยเสี่่�ยงหลายด้้าน และการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�สููงอายุุ ครอบครััว และ 

ทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ ปรัับใช้้ให้้เหมาะสมกัับบริิบทของหอผู้้�ป่่วยและศัักยภาพของหน่่วยบริิการ พร้้อมเชื่่�อมโยงการดููแล

ก่่อนจำหน่่ายและหลัังจำหน่่าย รวมทั้้�งติิดตามผลอย่่างต่่อเนื่่�องเพื่่�อปรัับปรุุงแนวทางการป้้องกััน
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รููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล:
การทบทวนวรรณกรรมแบบบููรณาการ

ข้้อจำกััดของการวิิจััย

	มีีข้ ้อจำกััดด้้านจำนวนและความหลากหลายของหลัักฐาน ซึ่่�งเป็็นการศึึกษาที่่�มีีความแตกต่่างด้้านรููปแบบวิิจััย 

กลุ่่�มตััวอย่่าง ลัักษณะประชากร เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ประเมิิน ระยะเวลาติิดตามผล และคุุณภาพการศึึกษา ผลการศึึกษา 

อาจไม่่สามารถอ้้างอิิงสู่่�บริิบทประชากรกลุ่่�มอื่่�นได้้ 

ข้้อเสนอแนะในการวิิจััยครั้้�งต่่อไป 

	 ด้้านการวิิจััย ควรมีีการนำผลการทบทวนวรรณกรรมแบบบููรณาการมาพััฒนาและประเมิินประสิิทธิิผล 

ของรููปแบบการป้้องกัันการพลััดตกหกล้้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุในโรงพยาบาล โดยติิดตามผลระยะกลางและระยะยาว

	 ด้้านการเรีียนการสอน ควรบููรณาการองค์์ความรู้้�และทัักษะการป้้องกัันการพลััดตกหกล้มซ้้ำของผู้้�สููงอายุุ 

ในโรงพยาบาลในการเรีียนการสอน เพื่่�อพััฒนาสมรรถนะนัักศึึกษาพยาบาลในการดููแลผู้้�สููงอายุุแบบองค์์รวม

	 ด้า้นการบริิหารจัดการ ควรพัฒันาระบบบริหิารจัดัการป้อ้งกันัการพลัดัตกหกล้ม้ซ้ำ้ของผู้้�สููงอายุใุนโรงพยาบาล

ที่่�มีีมาตรฐาน เชื่่�อมโยงทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ และครอบครััว เพื่่�อให้้เกิิดความต่่อเนื่่�องและยั่่�งยืืน
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