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บทคัดย่อ 

	 การวิจยักึ่งทดลองนีมี้วตัถปุระสงค์เพ่ือศึกษาผลของรูปแบบการดแูลในระยะเปลี่ยนผ่านส�ำหรับผู้ ป่วยโรค 

หลอดเลอืดสมองตอ่ความรู้เก่ียวกบัการดแูลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง ความสามารถในการดแูลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

และความสามารถในการปฏิบตัิกิจวตัรประจ�ำวนัของผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองในโรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่ง  

จงัหวดัปทมุธานี กลุม่ตวัอยา่งถกูเลือกแบบเจาะจง แบง่เป็นกลุม่ทดลองและกลุม่เปรียบเทียบ กลุม่ละ 20 คน เคร่ืองมือ

การวิจยั ประกอบด้วย 1) โปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยนผา่นส�ำหรับผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองโดยการประยกุต์ใช้

แนวคดิการดแูลตามระยะเปลีย่นผา่นของเนเลอร์ 2) คูมื่อการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองส�ำหรับผู้ดแูล 3) แบบสอบถาม

ความรู้และความสามารถในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองของผู้ดแูล มีคา่ดชันีความตรงตามเนือ้หา เทา่กบั 0.94 

และ 1.00 และ 4) แบบประเมินความสามารถในการปฏิบตัิกิจวตัรประจ�ำวนัของผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง วิเคราะห์

ข้อมลูโดยใช้สถิติเชิงพรรณนาและสถิติทดสอบที ผลการวิจยัพบวา่ หลงัเข้าร่วมโปรแกรม ผู้ดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือด

สมองกลุม่ทดลองมีความรู้และความสามารถในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองดีกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมและ 

กลุม่เปรียบเทียบอย่างมีนยัส�ำคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 และผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองกลุม่ทดลองมีความสามารถ 

ในการปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนัดีกวา่ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมและกลุม่เปรียบเทียบอยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิตท่ีิระดบั .05

ค�ำส�ำคัญ: โรคหลอดเลือดสมอง, ผู้ดแูล, การดแูลในระยะเปลี่ยนผา่น, โรงพยาบาลเอกชน 
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ความส�ำคัญของปัญหา
	 โรคหลอดเลอืดสมอง (Stroke) ถือเป็นปัญหาสขุภาพ

ท่ีส�ำคญัทัง้ในระดบัโลกและระดบัประเทศ เน่ืองจากเป็น

สาเหตหุลกัของการเสียชีวิตและความพิการท่ีมีแนวโน้ม

เพ่ิมขึน้อย่างต่อเน่ือง องค์การอนามยัโลกรายงานว่า 

โรคหลอดเลือดสมองเป็นสาเหตกุารเสียชีวิตอนัดบัสอง

ของโลก รองจากโรคหวัใจขาดเลือด โดยใน พ.ศ. 2567  

มีผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองทัว่โลกมากกวา่ 101 ล้านคน 

และพบผู้ ป่วยรายใหม ่12.2 ล้านคน เสียชีวิต 6.5 ล้านคน 

ในประเทศไทยพบการเพ่ิมขึน้ของผู้ ป่วยด้วยโรคหลอดเลอืด

สมองใน พ.ศ. 2564 - 2566 จ�ำนวน 312,757, 331,554 

และ 350,934 คน ตามล�ำดบั และพบผู้ เสียชีวิตด้วยโรค

หลอดเลอืดสมอง จ�ำนวน 43,333, 44,360 และ 47,275 คน  

ตามล�ำดบั (กระทรวงสาธารณสขุ กรมควบคมุโรค กองโรค

ไมต่ดิตอ่, 2567)

ในระดบัภมิูภาคของประเทศไทย เขตสขุภาพท่ี 4 พบวา่ 

พ.ศ. 2564 - 2566 มีจ�ำนวนผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง 

31,479, 33,416, และ 35,771 คน และมีผู้ เสียชีวิตจาก

โรคหลอดเลือดสมอง 3,277, 3,380 และ 3,449 คน  

ตามล�ำดบั และในจงัหวดัปทมุธานี พ.ศ. 2564 - 2566  

มีจ�ำนวนผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง 1,097, 1,145 และ 

1,238 คน และมีผู้ เสยีชีวิตจากโรคหลอดเลอืดสมอง 1,462, 

2,042, และ 1,957 คน ตามล�ำดบั จะเหน็ได้วา่มีจ�ำนวน 

ผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองและผู้ เสียชีวิตเพ่ิมขึน้ทกุปี 

จงัหวดัปทมุธานีมีอตัราการเสียชีวิตด้วยโรคหลอดเลือด

สมองเป็นล�ำดบัท่ี 4 ของเขตสขุภาพท่ี 4 ในพ.ศ. 2566  

มีจ�ำนวนผู้ เสียชีวิตด้วยโรคหลอดเลือดสมอง 409 คน 

เน่ืองจากปัจจบุนัการเปลีย่นแปลงด้านเทคโนโลยี เศรษฐกิจ 

และสงัคมท�ำให้ประเทศมีความเจริญมากขึน้น�ำไปสูวิ่ถี

Abstract 
	 This quasi-experimental research aimed to study the effects of a transitional care model for caregivers 

of stroke patients on caregivers' knowledge about stroke care, care performance for stroke patients, and 

activities of daily living (ADL) of stroke patients in a private hospital, Pathum Thani Province. The sample 

consisted of stroke patients treated at a private hospital in Pathum Thani Province, who were selected  

by purposive sampling. The participants were divided into an experimental group and a comparison group 

with 20 in each. The research instruments included 1) A transitional care program for stroke patients based 

on Naylor’s transitional care model. 2) A stroke care handbook for caregivers. 3) questionnaires assessing 

caregivers’ knowledge and care performance for stroke patients. The content validity indexes were 0.94 and 

1.00. 4) An ADL assessment form. Data were analyzed using descriptive statistics and t-test. The results 

revealed that after enrolling in the program, caregivers of stroke patients in the experimental group showed 

significantly better knowledge and care performance for stroke patients than before enrolling in the program 

and the comparison group at the significance level of .05. Stroke patients in the experimental group  

demonstrated significantly better ADL than before enrolling in the program and the comparison group  

at the significance level of .05.

Keywords:   Stroke, Caregiver, Transitional Care, Private Hospital
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ชีวิตท่ีเปลี่ยนไปจากวิถีชีวิตชนบทเป็นวิถีชีวิตในเมือง  

การด�ำเนินชีวิตมีความเร่งรีบและเน้นความสะดวกสบาย

มากขึน้ สง่ผลให้พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพของประชาชน

ลดลง 

	 การศกึษาข้อมลูในโรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญ่

ในจงัหวดัปทมุธานี พบว่า ผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง 

สว่นใหญ่ขาดความรู้ความเข้าใจในการดแูลตนเอง ไมป่รับ

เปลี่ยนพฤตกิรรมสขุภาพ รับประทานยาไมต่อ่เน่ือง ไมม่า

ตรวจตามแพทย์นดั สง่ผลให้ผู้ ป่วยเกิดภาวะแทรกซ้อนเพ่ิม

มากขึน้ การดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองในโรงพยาบาล

เอกชนท่ีศกึษา ยงัขาดทีมสหสาขาวิชาชีพดแูลผู้ ป่วยโรค

หลอดเลือดสมองโดยตรง ขาดการติดตามหลงัผู้ ป่วย

จ�ำหน่ายออกจากโรงพยาบาล ท�ำให้ผู้ ป่วยเกิดภาวะ

แทรกซ้อน หรือความพิการถาวร ปัญหาดงักล่าวส่งผล 

กระทบตอ่ตวัผู้ ป่วย ครอบครัว และสงัคม การดแูลผู้ ป่วย

โรคหลอดเลอืดสมองจงึเป็นการดแูลผู้ ป่วยตามระยะเปลีย่น

ผา่นโดยเร่ิมตัง้แตเ่ข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล และเม่ือ

อาการทเุลาเข้าสูก่ระบวนการฟืน้ฟสูภาพต้องเปลี่ยนผา่น

จากโรงพยาบาลกลบัไปยงับ้านซึ่งการเปลี่ยนแปลงท่ี 

เกิดขึน้จะผา่นพ้นไปได้โดยงา่ยหรือมีความยากลาํบากขึน้

อยูก่บัระดบัความรู้และทกัษะท่ีจําเป็นตอ่การเปลี่ยนผา่น

นัน้ ๆ ของบคุคล เพ่ือให้เกิดความรู้ความเข้าใจตลอดจน

ทกัษะตา่ง ๆ ท่ีจะสามารถพฒันาตนให้สามารถเปลี่ยน

ผา่นเข้าสูอี่กสภาวะหนึง่ได้อยา่งสมบรูณ์ (Sgueglia et al., 

2022) ดงันัน้ การพฒันารูปแบบการดแูลในระยะเปลี่ยน

ผ่านมาใช้ในการส่งเสริมให้ผู้ดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือด

สมองมีความพร้อมในความรู้ ความสามารถ มีทกัษะการ

ดแูลผู้ ป่วย และการสร้างเสริมความสมัพนัธ์ระหวา่งผู้ ป่วย

และผู้ดแูล โดยเร่ิมตัง้แตเ่ข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล

ถึงจ�ำหน่ายไปฟืน้ฟสูขุภาพท่ีบ้านเพ่ือให้การดแูลเป็นไป

อย่างต่อเน่ืองและครอบคลมุ สง่เสริมคณุภาพชีวิตและ 

ลดภาวะแทรกซ้อนของผู้ ป่วยซึง่เป็นแนวทางส�ำคญัในการ

ดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองตอ่ไป 

วัตถุประสงค์การวจิยั
	 1.	 เปรียบเทียบความรู้เก่ียวกบัการดแูลผู้ ป่วยโรค

หลอดเลอืดสมอง ความสามารถในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอด

เลอืดสมองของผู้ดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง และความ

สามารถในการปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนัของผู้ ป่วยโรคหลอด

เลอืดสมองในโรงพยาบาลเอกชนแหง่หนึง่ จงัหวดัปทมุธานี 

ของกลุม่ทดลอง ระหวา่งก่อนและหลงัเข้าร่วมโปรแกรม

การดแูลในระยะเปลี่ยนผา่น

	 2.	 เปรียบเทียบความรู้และความสามารถในการ

ดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองของผู้ดแูลผู้ ป่วยโรคหลอด

เลอืดสมอง และความสามารถในการปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนั

ของผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง ในโรงพยาบาลเอกชน 

แหง่หนึง่ จงัหวดัปทมุธานี ระหวา่งกลุม่ทดลองและกลุม่

เปรียบเทียบ หลงัเข้าร่วมโปรแกรมการดูแลในระยะ 

เปลี่ยนผา่น 

สมมตฐิานการวจิยั  

	 1.	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยน

ผา่น กลุม่ทดลอง ผู้ดแูลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองมีความรู้

เก่ียวกบัการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองและความ

สามารถในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง และผู้ ป่วย

มีความสามารถในการปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนั ดีกวา่ก่อน

เข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยนผา่น 

	 2.	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยน

ผา่น กลุม่ทดลอง ผู้ดแูลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองมีความรู้

เก่ียวกบัการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองและความ

สามารถในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองและผู้ ป่วย

โรคหลอดเลอืดสมองมีความสามารถในการปฏิบตักิิจวตัร

ประจ�ำวนั ดีกวา่กลุม่เปรียบเทียบ

	 กรอบแนวคดิของการวจิยั ผู้ วิจยัประยกุต์ใช้แนว

ปฏิบตักิารดแูลระยะเปลีย่นผา่นของ Naylor (2006) ท่ีเช่ือ

วา่การดแูลระยะเปลี่ยนผา่นเป็นชว่งเวลาเปลีย่นผา่นจาก

โรงพยาบาลสูบ้่านท่ีอยู่ในช่วงวิกฤต โดยให้ผู้ดแูลผู้ ป่วย
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เข้ามามีสว่นร่วมในการดแูล รูปแบบนี ้ประกอบด้วย 6 องค์

ประกอบหลกั ได้แก่ 1) การสร้างความผกูพนัตอ่การดแูล

ผู้ ป่วย 2) การสง่เสริมความรู้เก่ียวกบัการดแูลผู้ ป่วยโรค

หลอดเลอืดสมอง 3) การพฒันาทกัษะในการจดัการปัญหา

ท่ีซบัซ้อน 4) การสนบัสนนุความเป็นอยูท่ี่ดี 5) การดแูล

อยา่งตอ่เน่ือง และ 6) การดแูลร่วมกนัในทีมสหสาขาวิชาชีพ

เขียนความสมัพนัธ์ระหวา่งตวัแปรท่ีศกึษาได้ดงัแผนภาพ 1

แผนภาพ 1 กรอบแนวคดิของการวิจยั

โปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยนผา่น

ความรู้เก่ียวกบัการดแูลผู้ ป่วย

โรคหลอดเลือดสมองของผู้ดแูล

ความสามารถในการดแูลผู้ ป่วย

โรคหลอดเลือดสมองของผู้ดแูล

ความสามารถในการปฏิบตัิ

กิจวตัรประจ�ำวนัของผู้ ป่วย

วธีิด�ำเนินการวจิยั
	 ชนิดของการวิจัย เป็นการวิจยักึ่งทดลอง แบบ

สองกลุม่วดัก่อนและหลงัการทดลอง

	 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 

		  ประชากร เป็นผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองท่ี

เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลเอกชนแหง่หนึง่ของอ�ำเภอ

คลองหลวง จงัหวดัปทมุธานี และผู้ดแูลหลกัของผู้ ป่วยโรค

หลอดเลือดสมอง 

		  กลุ่มตวัอย่าง จ�ำนวน 80 คน เลอืกแบบเจาะจง 

โดยเป็นผู้ ป่วย จ�ำนวน 40 คนซึง่เป็นผู้ ท่ีมีอายตุัง้แต ่18 ปี

ขึน้ไป มีคะแนนความสามารถในการปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนั 

อยูใ่นชว่ง 9-11 คะแนน และผู้ดแูลผู้ ป่วย จ�ำนวน 40 คน

ซึง่เป็นผู้ ท่ีมีอายตุัง้แต่ 18 ปีขึน้ไป และมีสมาร์ตโฟนใช้  

แบง่เป็นกลุม่ทดลองและกลุม่เปรัยบเทียบ กลุม่ละ 20 คน 

โดยการจบัคู ่(matched pairs) ตามลกัษณะของ เพศ อาย ุ

ระดบัการศกึษา อาชีพ และระยะเวลาท่ีป่วย ให้มีจ�ำนวน

ใกล้เคียงกนั 

		  ขนาดของกลุ่มตวัอย่าง ใช้โปรแกรม G*power 

โดยก�ำหนดคา่ขนาดอิทธิพลขนาดใหญ่ .95 ซึง่อ้างอิงจาก

งานวิจยัของปราณี เกษรสนัติ ์(2557) คา่อ�ำนาจการทดสอบ 

.95 ก�ำหนดนยัส�ำคญั .05 ได้กลุม่ตวัอยา่งกลุม่ละ 11 คู ่

และเพ่ิมจ�ำนวนกลุม่ตวัอย่าง เพ่ือป้องกนัข้อมลูสญูหาย 

เป็นกลุม่ละ 20 คู ่รวมเป็น 40 คู ่  

	 เคร่ืองมือวจิยั

	 1.	 โปรแกรมการดูแลในระยะเปล่ียนผ่าน

ส�ำหรับผู้ดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง โดยใช้แนวคิด

การดแูลตามระยะเปลีย่นผา่นของเนเลอร์ (Naylor, 2002; 

Naylor et al., 2004) เพ่ือเตรียมความพร้อมของผู้ ป่วยและ

ผู้ดแูลในการดแูลผู้ ป่วยเม่ือจ�ำหนา่ยออกจากโรงพยาบาล 

เพ่ือป้องกนัการกลบัมาเป็นซ�ำ้ ประกอบด้วย กิจกรรมการ

สร้างความผกูพนัต่อการดแูลผู้ ป่วย การสง่เสริมความรู้

เก่ียวกบัการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง การพฒันา

ทกัษะในการจดัการปัญหาท่ีซบัซ้อน การสนบัสนนุความ

เป็นอยูท่ี่ดี การดแูลอยา่งตอ่เน่ือง และการดแูลร่วมกนัใน

ทีมสหสาขาวิชาชีพโดยมีระยะเวลาในการด�ำเนินการ  

6 สปัดาห์ และมอบคู่มือการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือด

สมองส�ำหรับผู้ดแูล เนือ้หาประกอบด้วย 1) ความรู้เก่ียวกบั
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โรคหลอดเลือดสมอง ได้แก่ ความหมายและประเภทของ

โรคหลอดเลือดสมอง สาเหตขุองโรคหลอดเลือดสมอง 

พยาธิสภาพและผลตอ่ร่างกาย จิตใจ อารมณ์และสงัคม 

บทบาทของผู้ดแูลในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง 

2) การจดัสถานท่ีในบ้านให้พร้อมตอ่การดแูล 3) การเตรียม

ความพร้อมในการดแูล และ 4) การประสานงานขอความ

ช่วยเหลือกบัหน่วยบริการสาธารณสขุในพืน้ท่ีท่ีผู้ ป่วย 

อาศยัอยู่

	 2.	 แบบสอบถามความรู้ และความสามารถ

ในการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองของผู้ดแูล  

มี 3 สว่น ได้แก่ 1) ข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน 14 ข้อ 2) ความรู้

เก่ียวกับการดแูลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง ครอบคลมุ

ความรู้เก่ียวกบัโรคหลอดเลอืดสมอง การดแูลด้านร่างกาย 

ด้านจิตใจและสงัคม และการจดัการสิง่แวดล้อม จ�ำนวน 

40 ข้อ 3) ความสามารถในการดูแลผู้ป่วยโรคหลอด

เลือดสมอง ประกอบด้วย การดแูลด้านร่างกาย ด้านจิตใจ

และสงัคม จ�ำนวน 21 ข้อ และการจดัสิง่แวดล้อม จ�ำนวน  

25 ข้อ การตอบเป็นแบบเลอืกตอบ ได้แก่ ถกูต้อง  ไมแ่นใ่จ 

และไมถ่กูต้อง ตอบถกูให้ 1 คะแนน ตอบผิดหรือไมแ่นใ่จ

ให้ 0 คะแนน การแปลผลระดบัใช้เกณฑ์คะแนนเฉลีย่ ดงันี ้

1.00-1.50 หมายถงึ ระดบัน้อยทีสดุ 1.51-2.50 หมายถงึ

ระดบัน้อย 2.51-3.50 หมายถงึ ระดบัปานกลาง 3.51-4.50 

หมายถึงระดบัมาก และ 4..51-5.00 หมายถึงระดบั 

มากท่ีสดุ

	 3. 	แบบประเมินความสามารถในการปฏบิัติ

กจิวัตรประจ�ำวันของผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง โดยใช้

แบบประเมินดชันีบาร์เธลเอดีแอล (Barthel Activities of 

Daily Living [ADL]) ประเมินความสามารถในการท�ำ

กิจวตัรประจ�ำวนัด้วยตนเอง ได้แก่ การเคลือ่นไหวร่างกาย

ภายในห้อง การรับประทานอาหาร การอาบน�ำ้ การใช้

ห้องน�ำ้ การขึน้ลงบนัได การสวมใสเ่สือ้ผ้า การกลัน้ปัสสาวะ 

การกลัน้อจุจาระ การลกุนัง่บนเตียงนอนหรือจากเตียงไป

ท่ีเก้าอี ้การล้างหน้า หวีผม และโกนหนวด ในระยะเวลา 

24-48 ชัว่โมง มีคะแนนเตม็ 20 คะแนน มีเกณฑ์การแปล

ผลคะแนนรวม 3 ระดบั ได้แก่ 0-8 หมายถงึ ภาวะพึง่พา

รุนแรง 9-11 หมายถงึ ภาวะพึง่พาปานกลาง และ 12-20 

หมายถงึ ไมพ่ึง่พา

	 คุณภาพของเคร่ืองมือวจิัย ตรวจความตรงเชิง

เนือ้หาโดยผู้ทรงคณุวฒิุ จ�ำนวน 5 ทา่น ได้คา่ดชันีความ

ตรงเชิงเนือ้หาของโปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยนผ่าน

ส�ำหรับผู้ดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง และแบบสอบถาม

ความรู้เก่ียวกบัการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองของ 

ผู้ดแูล เทา่กนั คือ 0.94 และแบบสอบถามความสามารถ

ในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง เทา่กบั 1.00 และ

หาความเท่ียง (reliability) โดยน�ำแบบสอบถามไปใช้กบั

ผู้ ป่วยและผู้ดแูลท่ีมีคณุสมบตัิใกล้เคียงกบักลุม่ตวัอย่าง

จ�ำนวน 30 คน แบบสอบถามความรู้เก่ียวกบัการดแูล 

ผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองของผู้ดแูล ได้คา่สมัประสิทธ์ิ

ความเท่ียงคเูดอร์-ริชาร์ดสนั (KR-20) เทา่กบั 0.72 และ

แบบสอบถามความสามารถในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอด

เลอืดสมอง มีคา่สมัประสทิธ์ิแอลฟาของครอนบาคเทา่กบั 

0.95

	 การพทิกัษ์สิทธ์ิของกลุ่มตวัอย่าง โครงการวิจยั

ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัใน

มนษุย์ สาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสโุขทยั 

ธรรมาธิราช เลขท่ี 24/2567 ลงวนัท่ี 22 สงิหาคม 2567  

ผู้ วิจยัชีแ้จงวตัถปุระสงค์และวิธีด�ำเนินการวิจยั และการ

รักษาความลบัของข้อมลูสว่นบคุคลแก่กลุม่ตวัอยา่ง สทิธิ

ในการตอบรับหรือปฏิเสธการเข้าร่วมวิจยัโดยไม่มีผล 

กระทบตอ่การรับบริการทางสขุภาพ และให้ลงนามยินยอม

ก่อนเข้าร่วมการวิจยั

	 วธีิการเกบ็รวบรวมข้อมูล ด�ำเนินการระหวา่งวนั

ท่ี 22 สงิหาคม ถงึ วนัท่ี 5 ตลุาคม พ.ศ. 2567 โดยมีกิจกรรม 

ณ หอผู้ ป่วยในและแผนกผู้ ป่วยนอก โรงพยาบาลเอกชน

แหง่หนึง่ อ�ำเภอคลองหลวง จงัหวดัปทมุธานี ใช้ระยะเวลา 

6 สปัดาห์ ดงันี ้
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	 ระยะก่อนทดลอง วนัแรกรับ ผู้ วิจยัแจกแบบสอบถาม

ความรู้ และความสามารถในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืด

สมองให้ผู้ดแูลตอบ และประเมินความสามารถในการ

ปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนัของผู้ ป่วย 

	 ระยะทดลอง ผู้วิจยัด�ำเนินการตามโปรแกรมการ

ดแูลในระยะเปลีย่นผา่นส�ำหรับผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

ในกลุม่ทดลอง ดงันี ้

	 ก่อนการจ�ำหน่าย 1 วัน ฝึกทกัษะเร่ืองการรับ

ประทานอาหาร การท�ำกิจกรรมทางกาย การจดัการกบั

ความเครียด และการรับประทานยา ฝึกทกัษะการจดัการ

กบัปัญหาท่ีซบัซ้อนด้านร่างกาย จิตใจ สงัคม และเศรษฐกิจ 

ฝึกทกัษะการจดัการความเครียดและการคดิบวก วางแผน

การดแูลร่วมกบัทีมสหสาขาวิชาชีพของโรงพยาบาล ประสาน

งานกบัหนว่ยบริการสาธารณสขุในพืน้ท่ีท่ีผู้ ป่วยอาศยัอยู่

	 หลังการจ�ำหน่าย สัปดาห์ที่ 1 ผู้ วิจยัตดิตามเย่ียม

บ้านผู้ ป่วยผ่านระบบวิดีโอคอล โดยระบเุป้าหมายและ

ผลลพัธ์การดแูลร่วมกนักบัผู้ ป่วยและผู้ดแูล เพ่ือแก้ไขปัญหา

ท่ีซบัซ้อนของแตล่ะครอบครัวอยา่งเหมาะสม สัปดาห์ที่ 2  

ผู้ วิจยัและผู้ชว่ยวิจยั ซึง่เป็นพยาบาลวิชาชีพช�ำนาญการ 

จ�ำนวน 3 คน ติดตามผู้ ป่วยท่ีมาตรวจตามนดัท่ีแผนก 

ผู้ ป่วยนอกเพ่ือประเมินความรู้และความสามารถของผู้ดแูล

ในการปฏิบตักิารดแูลผู้ ป่วย โดยด�ำเนินการร่วมกบัทีมสห

สาขาวิชาชีพในโรงพยาบาล ได้แก่ แพทย์ นกัโภชนาการ

และนกักายภาพบ�ำบดั เพ่ือให้ค�ำแนะน�ำและเสริมทกัษะ

ตามความจ�ำเป็น และเปิดโอกาสให้ผู้ ป่วยและครอบครัว

ซกัถามข้อสงสยัท่ีพบระหวา่งการดแูลท่ีบ้าน สัปดาห์ที่ 3 

ผู้ วิจยัเย่ียมบ้านผู้ ป่วยทางวิดีโอคอลโดยท�ำกิจกรรมสง่เสริม

การฟืน้ฟดู้านร่างกาย โดยให้ผู้ดแูลและผู้ ป่วยฝึกปฏิบตัิ

กิจวตัรประจ�ำวนั ท�ำกิจกรรมตามใบงาน ตดิตามประเมิน

ปัญหาและอปุสรรคในการดแูลผู้ ป่วย สัปดาห์ที่ 4 ผู้วิจยั

และผู้ช่วยวิจยั ติดตามผู้ ป่วยท่ีมาตรวจตามนดัท่ีแผนก 

ผู้ ป่วยนอก เพ่ือประเมินความสามารถในการปฏิบตักิิจวตัร

ประจ�ำวนั (ADL) ครัง้ท่ี 1 ของผู้ ป่วย พร้อมทัง้ตดิตามและ

แก้ไขปัญหาในการดแูล โดยท�ำงานร่วมกบัทีมสหสาขา

วิชาชีพ ได้แก่ แพทย์ นกักายภาพบ�ำบดั และนกัโภชนาการ 

นอกจากนี ้ยงัมีกิจกรรมจากใบงาน เพ่ือเสริมสร้างทกัษะ 

และตรวจสอบบนัทกึสขุภาพท่ีผู้ดแูลจดบนัทกึไว้เม่ือผู้ ป่วย

กลบับ้าน สัปดาห์ที่ 5 ผู้ วิจยัเย่ียมบ้านผู้ ป่วยทางวิดีโอ

คอล โดยมีการจดักิจกรรมแลกเปลีย่นเรียนรู้ระหวา่งผู้ดแูล 

ครอบครัว และทีมสหสาขาวิชาชีพผ่านกลุม่ไลน์ (LINE 

group) เพ่ือสร้างการเรียนรู้ร่วมกนั พร้อมทัง้ท�ำกิจกรรม

ฟืน้ฟรู่างกาย โดยเน้นการฝึกปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนั เชน่ 

การแต่งกาย การรับประทานอาหาร การเดิน การออก 

ก�ำลงักาย และการเคลือ่นย้ายผู้ ป่วย ถามและแก้ไขปัญหา

ท่ีเกิดขึน้จริงในครอบครัว

	 ระยะหลังทดลอง สัปดาห์ที่ 6 ผู้วิจยัและผู้ชว่ย

วิจยั ติดตามผู้ ป่วยท่ีมาตรวจตามนดัท่ีแผนกผู้ ป่วยนอก  

ผู้วิจยัแจกแบบสอบถามความรู้ และความสามารถในการ

ดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองให้ผู้ดแูลตอบอีกครัง้ และ

ประเมินความสามารถในการปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนัของ

ผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง และมอบเกียรติบตัรเพ่ือเป็น

ขวญัก�ำลงัใจในการเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะ

เปลี่ยนผา่นครัง้นี ้

	 กลุ่มเปรียบเทยีบ คณะผู้วิจยัแจกแบบสอบถาม

ความรู้ และความสามารถในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืด

สมองให้ผู้ดแูลตอบ และประเมินความสามารถในการ

ปฏิบตัิกิจวตัรประจ�ำวนัของผู้ ป่วย ครัง้ท่ี 1 ในช่วงวนัท่ี  

22 สิงหาคม ถงึ 5 ตลุาคม พ.ศ. 2567 สัปดาห์ที่ 1-5  

ผู้ ป่วยได้รับการพยาบาลตามมาตรฐานการดแูลผู้ ป่วยโรค

หลอดเลือดสมองจากโรงพยาบาลปทมุเวช สัปดาห์ที่ 6  

ผู้วิจยัแจกแบบสอบถามความรู้ และความสามารถในการ

ดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองให้ผู้ดแูลตอบ และประเมิน

ความสามารถในการปฏิบตัิกิจวตัรประจ�ำวนัของผู้ ป่วย 

และให้ค�ำแนะน�ำในการดแูลและฟืน้ฟสูขุภาพท่ีบ้าน

	 การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้สถิติเชิงพรรณนา และ 

การทดสอบที 
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ผลการวจิยั 

	 1. 	ข้อมูลทั่วไป 

		  1.1 	ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองในกลุ่ม

ทดลองและกลุม่เปรียบเทียบ เป็นชายและหญิงจ�ำนวน 

เทา่กนั ร้อยละ 50.00 กลุม่ทดลองมีอายเุฉลี่ย 54.40 ปี 

(SD = 13.71) กลุ่มเปรียบเทียบมีอายุเฉลี่ย 54.10  

(SD = 12.22) มีสถานภาพสมรส คู/่ อยูด้่วยกนั ร้อยละ 

40.00 และ 50.00 ตามล�ำดบั มีการศกึษาระดบัมธัยมศกึษา

ตอนปลาย/ ปวช. ร้อยละ 50.00 และ 40.00 ตามล�ำดบั  

มีอาชีพรับจ้างประจ�ำ/ ลกูจ้างบริษัท ร้อยละ 35.00 และ 

40.00 ตามล�ำดบั มีโรคประจ�ำตวั ร้อยละ 45.00 และ 60.00 

ตามล�ำดบั และได้รับการรักษาสม�่ำเสมอ ร้อยละ 55.60 

และ 75.10 ตามล�ำดบั

		  1.2 	ผู้ดแูลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง ใน

กลุม่ทดลองและกลุม่เปรียบเทียบ เป็นเพศหญิง ร้อยละ 

90.00 และ 85.00 ตามล�ำดบั มีอายรุะหวา่ง 30-40 ปี  

ร้อยละ 30.00 และ 65.00 ตามล�ำดบั มีสถานภาพสมรส

เป็นโสดร้อยละ 70.00 และ 55.00 ตามล�ำดบั กลุม่ทดลอง

มีการศกึษาระดบัมธัยมศกึษาตอนปลาย/ ปวช. ร้อยละ 

60.00 กลุ่มเปรียบเทียบมีการศกึษาระดบัอนปุริญญา/ 

ปวส. ร้อยละ 35.00 มีอาชีพรับจ้างประจ�ำ/ ลกูจ้างบริษัท 

ร้อยละ 70.00 และ 50.00 ตามล�ำดบั มีความสมัพนัธ์เป็น

บตุรของผู้ ป่วย ร้อยละ 75.00 และ 75.00 ตามล�ำดบั 

	 2.	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยน

ผ่าน ผู้ดูแลผู้ป่วยในกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยความรู้ 

เก่ียวกับการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง เท่ากบั 

34.85 (SD = 2.60) ซึง่อยูใ่นระดบัมาก และดีกวา่ก่อนเข้า

ร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลีย่นผา่นท่ีเทา่กบั 26.65  

(SD = 2.68) ซึง่อยูใ่นระดบัปานกลาง ผู้ดแูลผู้ ป่วยในกลุม่

ทดลองมีคา่เฉลีย่ความสามารถในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอด

เลือด เทา่กบั 4.45 (SD = 0.40) ซึง่อยูใ่นระดบัมาก และ

ดีกวา่ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลีย่นผา่นท่ี

เท่ากับ 3.46 (SD = 0.21) ซึ่งอยู่ในระดบัปานกลาง  

อยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิตท่ีิระดบั .05 (ตาราง 1) 

	 3.	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยน

ผา่น ผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองในกลุม่ทดลองมีคา่เฉลีย่

ความสามารถในการปฏบิตักิจิวัตรประจ�ำวัน เทา่กบั 

18.70 (SD = 1.38)) ซึง่อยูใ่นระดบัไมพ่ึง่พา และดีกวา่

ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลีย่นผา่นท่ีเทา่กบั 

11.40 (SD = 1.85) ซึง่อยูใ่นระดบัพึง่พาปานกลาง อยา่ง

มีนยัส�ำคญัทางสถิตท่ีิระดบั .05 (ตาราง 1) 

ตาราง 1 	 เปรียบเทียบคา่เฉลีย่ของความรู้ และความสามารถในการดแูลผู้ ป่วยของผู้แลผู้ ป่วย และความสามารถในการ 

		  ปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนัของผู้ ป่วย ระหวา่งก่อนและหลงัเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลีย่นผา่น ในกลุม่ 

		  ทดลองโดยใช้ paired t-test ( n = 20)

              
ตวัแปร

	 ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม 	 หลังเข้าร่วมโปรแกรม

	 M	 SD	 ระดบั	 M	 SD	 ระดบั	 t	

ความรู้เก่ียวกับการดแูลผู้ป่วย

โรคหลอดเลือดสมองของผู้ดแูล	 26.65	 2.68	 ปานกลาง	 34.85	 2.60	 มาก	 -10.379***	

ความสามารถในการดแูลผู้ป่วย

โรคหลอดเลือดสมองของผู้ดแูล	  3.46	 0.21	 ปานกลาง	 4.45	 0.40	 มาก	 -16.900***	

ความสามารถในการปฏบิตักิจิวัตร

ประจ�ำวันของผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง	 11.40	 1.85	 พึง่พาปานกลาง	 18.70	 1.38	 ไมพ่ึง่พา	   -3.941***	

*** p < .001
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	 4.	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยน

ผ่าน ผู้ดูแลผู้ป่วยในกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยความรู้ 

เก่ียวกับการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง เท่ากบั 

34.85 (SD = 2.60) ซึง่อยูใ่นระดบัมาก และ ดีกวา่กลุม่

เปรียบเทียบท่ีเทา่กบั 26.75 (SD = 2.75) ซึง่อยูใ่นระดบั

ปานกลาง และมีคา่เฉลี่ยความสามารถในการดแูลผู้ ป่วย

โรคหลอดเลือด เทา่กบั 4.45 (SD = 0.40) ซึง่อยูใ่นระดบั

มาก และดีกวา่กลุม่เปรียบเทียบท่ีเทา่กบั 3.52 (SD = 0.13) 

ซึง่อยูใ่นระดบัมาก อยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิตท่ีิระดบั .05 

(ตาราง 2) 

	 5.	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยน

ผา่น ผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองในกลุม่ทดลองมีคา่เฉลีย่

ความสามารถในการปฏบิตักิจิวัตรประจ�ำวัน เทา่กบั 

18.70 (SD = 1.38)) ซึง่อยูใ่นระดบัไมพ่ึง่พา และดีกวา่

กลุม่เปรียบเทียบท่ีเทา่กบั 11.65 (SD = 1.66) ซึง่อยูใ่น

ระดบัพึง่พาปานกลาง อยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิติท่ีระดบั 

.05 (ตาราง 2) 

ตาราง 2	 เปรียบเทียบคา่เฉลี่ยของความรู้ ความสามารถในการดแูลผู้ ป่วยของผู้ดแูลผู้ ป่วย และความสามารถในการ 

		  ปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนัของผู้ ป่วย ระหวา่งกลุม่ทดลองและกลุม่เปรียบเทียบ ก่อนและหลงัเข้าร่วมโปรแกรม  

		  โดยใช้ t-test (n = 40)

ตวัแปร/ระยะ
	 กลุ่มทดลอง (n1 = 20)	 กลุ่มเปรียบเทยีบ (n2 = 20)	  

 t
	

	 M	 SD	 ระดบั	 M	 SD	 ระดบั		

ความรู้เก่ียวกับการดแูลผู้ป่วย

โรคหลอดเลือดสมองโดยรวม

	 ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม	 26.65	 2.68	 ปานกลาง	 24.35	 3.32	 ปานกลาง	 2.407*	

	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรม	 34.85	 2.60	 มาก	 26.75	 2.75	 ปานกลาง	 9.569***	

ความสามารถในการดแูลผู้ป่วย

โรคหลอดเลือดสมองโดยรวม

	 ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม	 3.46	 0.21	 ปานกลาง	 3.30	 0.21	 ปานกลาง	 2.407*	

	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรม	 4.45	 0.40	 มาก	 3.52	 0.13	 มาก	 9.739***	

ความสามารถในการปฏบิตักิจิวัตร

ประจ�ำวันของผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง

	 ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม	 11.40	 1.85	 พึง่พาปานกลาง	 12.30	 2.18	 ไมพ่ึง่พา	 -1.313	

	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรม	 18.70	 1.38	 ไมพ่ึง่พา	 11.65	 1.66	 พึง่พาปานกลาง	 -5.460***

* p < .05, *** p < .001



19

วารสารพยาบาล, 74(4), 11-20, 2568	 Thai Journal of Nursing, 74(4), 11-20, 2025

การอภปิรายผลการวจิยั
	 1.	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยน

ผา่น ผู้ดแูลผู้ ป่วยกลุม่ทดลองมีความรู้และความสามารถ

ในการการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองดีกวา่ก่อนเข้า

ร่วมโปรแกรม และดีกวา่กลุม่เปรียบเทียบ อยา่งมีนยัส�ำคญั

ทางสถิติท่ีระดบั .05 ซึ่งสนบัสนนุสมมติฐานการวิจยั  

ผลการวิจยันีส้อดคล้องกบั อรทยั บญุชวูงศ์ และคณะ 

(2559) ท่ีชีว้า่การขาดความรู้และทกัษะในการดแูลผู้ ป่วย

เป็นปัจจยัส�ำคญัท่ีสร้างความกงัวลและลดความพร้อมของ

ผู้ดแูล และสอดคล้องกบั วรรณภา ศรีหาบรรดิษฐ์ และ

คณะ (2561) ท่ีพบวา่ผู้ดแูลมีความต้องการด้านความรู้

และทกัษะในการดแูลมากท่ีสดุ และสอดคล้องกบั ปริมล 

หงษ์ศรี และคณะ (2560) ท่ีย�ำ้วา่การให้การสอนและการ

ประสานการดแูลก่อนจ�ำหน่ายมีความสมัพนัธ์กบัความ

พร้อมของผู้ดแูลในระดบัสงู และสอดคล้องกบั เกศริน  

เอกวิชยั และคณะ (2564) ท่ีพบวา่โปรแกรมการดแูลระยะ

เปลี่ยนผ่านช่วยเพ่ิมความสามารถในการดแูลของผู้ดแูล

และลดการกลบัมารักษาซ�ำ้ได้

	 2.	 หลงัเข้าร่วมโปรแกรมการดแูลในระยะเปลี่ยน

ผา่น ผู้ป่วยกลุม่ทดลองมีความสามารถในการปฏิบตักิิจวตัร

ประจ�ำวนั ดีกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม และดีกว่ากลุ่ม

เปรียบเทียบ อย่างมีนยัส�ำคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ซึง่

สนบัสนนุสมมติฐานการวิจยั ผลการวิจยันีส้อดคล้องกบั 

ปราณี เกสรสนัติ ์(2558) ท่ีพบวา่การดแูลตามระยะเปลีย่น

ผา่นสามารถช่วยเพ่ิมความสามารถในการปฏิบตัิกิจวตัร

ประจ�ำวนัของผู้ ป่วยได้ สอดคล้อง ประคอง อินทรสมบตั ิ

และคณะ (2556) ท่ีพบวา่ผู้ ป่วยท่ีได้รับโปรแกรมการดแูล

มีความสามารถในการใช้ชีวิตประจ�ำวนัสงูขึน้หลงัการทดลอง 

สอดคล้องกบั สปุรีดา มัน่คง และคณะ (2559) และ 

นนัทกาญจน์ ปักษี และคณะ (2559) ท่ีชีว้า่การดแูลระยะ

เปลี่ยนผา่นท่ีมีการตดิตามตอ่เน่ือง ทัง้การเย่ียมบ้านและ

การตดิตามทางโทรศพัท์ ชว่ยให้ผู้ ป่วยสามารถท�ำกิจวตัร

ประจ�ำวนัและคณุภาพชีวิตท่ีดีขึน้อยา่งมีนยัส�ำคญั

ข้อเสนอแนะ
	 1.	 ผู้บริหารของโรงพยาบาลควรน�ำโปรแกรมการ

ดแูลในระยะเปลี่ยนผา่นไปใช้ในการดแูลผู้ ป่วยโรคหลอด

เลือดสมองในโรงพยาบาลและควรติดตามประเมินผลใน

ระยะ 3-6 เดือน 

	 2.	 ควรศกึษาผู้ ป่วยท่ีมีระดบัความสามารถในการ

ปฏิบตักิิจวตัรประจ�ำวนัในระดบัอ่ืน ๆ  และน�ำเครือขา่ยการ

ดแูลเข้ามามีสว่นร่วมมากขึน้
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