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บที่ค์ัดย่อ

ความพร�อมในีก้ารด้แลผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ดสมองของผู้้�ด้แลจะส่งผู้ลให�ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหา

จาก้ก้ารด้แลที�บ�านีลดลง ก้ารวิจัยก้ึ�งก้ารทดลองช่นีิดมีก้ลุ่มควบคุมวัดเฉพาะหลังก้ารทดลองนีี� มีวัตถุประสงค์เพ่�อ

ศึก้ษาผู้ลของก้ารเตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายต่อความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่ายของผู้้�ด้แล

ผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ดสมอง ก้ลุม่ตวัอย่างคอ่ ผู้้�ดแ้ลในีครอบครวัของผู้้�ป่วยโรคหลอดเลอ่ดสมองที�มอีาย ุ60 ปีขึ�นีไป 

ที�เข�ารับก้ารรัก้ษาในีโรงพยาบาลสมุทรปราก้าร จำานีวนี 50 ราย โดยก้ารคัดเล่อก้ตามคุณสมบัติที�ก้ำาหนีด แบ่งเป็นี

ก้ลุ่มทดลองและก้ลุ่มควบคุม จำานีวนี 24 ราย และ 26 รายตามลำาดับ ซ้ำึ�งก้ลุ่มทดลองได�รับก้ารเตรียมความพร�อม

ก้่อนีจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาล ส่วนีก้ลุ่มควบคุมได�รับก้ารด้แลตามปก้ติ เคร่�องม่อที�ใช่�ในีก้ารวิจัยประก้อบด�วย 

แผู้นีกิ้จก้รรมก้ารเตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่าย แบบประเมินีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่าย 

วิเคราะห์ข�อม้ลโดยใช่�สถิติพรรณนีา และสถิติทดสอบค่าทีแบบสองก้ลุ่มอิสระจาก้ก้ันี

ผู้ลก้ารวิจัยพบว่า ก้ลุ่มทดลองมีคะแนีนีเฉลี�ยความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายอย้่ในีระดับ

ปานีก้ลาง (=51.75, S.D.=15.35) และก้ลุ่มทดลองมีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายตำ�าก้ว่าก้ลุ่ม

ควบคุมอย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (p < .001)

ผู้ลก้ารวิจยัแสดงให�เหน็ีว่า ก้ารเตรียมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีายช่่วยให�ผู้้�ดแ้ลมคีวามยาก้ลำาบาก้ในีเผู้ช่ญิปัญหา

จาก้ก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�บ�านีลดลง ดังนีั�นีสามารถนีำาไปใช่�ก้ารเตรียมความพร�อมในีก้ารด้แลแก้่

ผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�เข�ารับก้ารรัก้ษาในีโรงพยาบาล

ค์ำาสำาค์ัญ: โรคหลอดเลือดสมอง ผูดูแล การเตรียมความพรอมกอนจําหนาย ความยากลําบากในการเผชิญ

Abstract

Readiness of caregivers in caring for older people with stroke will decrease coping difficulties 

experienced while providing care at home. This quasi-experimental research, post-test only control 
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Effect of Preparation for Discharge Readiness on Post-Discharge Coping Difficulties 
Among Caregivers of Older People with Stroke

group design aimed to examine the effect of preparation for discharge readiness on post-discharge 

coping difficulties among caregivers of older people with stroke. The sample consisted of fifty fam-

ily caregivers of stroke patients aged sixty years old and above and hospitalized at Samutprakarn 

Hospital. The participants were recruited by purposive sampling and assigned into the experimental 

group or the control group, 24 and 26 participants, respectively. The experimental group received 

the preparation for discharge readiness program whereas the control group received the regular care. 

Research instruments consisted of the preparation for discharge readiness plan and the post-discharge 

coping difficulties scale. Data were analyzed using descriptive statistics and independent t-test.

Research results revealed that the experimental group had a moderate coping difficulty 

score (=51.75, S.D.=15.35). Following discharge, the experimental group had significantly lower 

post-discharge coping difficulty than the control group at a significant level of p < .001.

The result of this study indicates that the preparation for discharge readiness program can 

reduce the coping difficulties of caregivers in caring for older people with stroke. Therefore, it can 

be used to prepare family caregivers of older people with stroke during hospitalization.
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ค์วัามเปนมาและค์วัามสำาค์ัญของปัญหา

โรคหลอดเล่อดสมอง (stroke or cerebrovas-

cular disease) เป็นีก้ารเจ็บป่วยที�เก้ี�ยวข�องทางระบบ

ประสาทที�พบมาก้ในีประช่าก้รวัยผู้้�ใหญ่และผู้้�ส้งอายุ 

ในีประเทศสหรัฐอเมริก้าพบจำานีวนีผู้้�ที�เป็นีโรคหลอด

เล่อดสมองรายใหม่ประมาณ 800,000 คนีต่อปี และ

เป็นีสาเหตุทำาให�เก้ิดความพิก้ารในีระยะยาวอีก้ด�วย 

นีอก้จาก้นีี�ยังเป็นีสาเหตุก้ารเสียชี่วิตอันีดับต�นีๆ จาก้

ข�อม้ลขององค์ก้รโรคหลอดเล่อดสมองโลก้พบว่าโรค

หลอดเล่อดสมองเป็นีสาเหตุก้ารเสียช่ีวิตอันีดับ 2 ของ

ประช่าก้รทั�วโลก้ที�มีอายุมาก้ก้ว่า 60 ปี ขึ�นีไป (World 

Stroke Organization, 2019) สำาหรับประเทศไทยโรค

หลอดเล่อดสมองเป็นีโรคไม่ติดต่อที�มีความรุนีแรงเป็นี

ลำาดบั 1 ของก้ลุ่มโรคไม่ตดิต่อ (Division of non-com-

municable diseases, 2019) พบอัตราป่วยด�วยโรค

หลอดเล่อดสมองทั�งประเทศต่อประช่าก้รหนีึ�งแสนีคนี

เพิ�มขึ�นีในีปี 2559 ถึง 2561 เท่าก้ับ 451.36, 467.46 

และ 506.20 ตามลำาดับ และเม่�อจำาแนีก้ตามก้ลุ่มอายุ

พบว่าผู้้�ที�อายุ 60 ปีขึ�นีไป มีอัตราป่วยส้งสุด เท่าก้ับ 

173.91 ต่อประช่าก้รแสนีคนี นีอก้จาก้นีั�นีอัตราตาย

ด�วยโรคหลอดเล่อดสมองต่อประช่าก้รแสนีคนีในีภาพ

รวมของประเทศเพิ�มส้งขึ�นีเช่่นีก้ันี ในีปี 2559 ถึง 2561 

เท่าก้ับ 48.13, 47.81 และ 47.31 ตามลำาดับ (Division 

of non-communicable diseases, 2019)

โรคหลอดเลอ่ดสมองเป็นีโรคทางระบบประสาท

ที�เก้ิดจาก้ความผู้ิดปก้ติของก้ารไหลเวียนีเล่อดในีหลอด

เล่อดที�มีสาเหตุจาก้ก้ารตีบ อุดตันีหร่อแตก้ ส่งผู้ลให�

สมองขาดเล่อดเก้ิดเซ้ำลล์สมองและเนี่�อเย่�อสมองขาด

ออก้ซ้ำิเจนีและตายในีที�สุด โรคหลอดเล่อดสมองแบ่ง

ออก้ได�เป็นี 2 ก้ลุม่คอ่ 1) โรคหลอดเลอ่ดสมองช่นีดิขาด

เลอ่ด เป็นีก้ลุม่ที�พบมาก้ที�สดุโดยพบร�อยละ 80-85 ซ้ำึ�งมี

สาเหตมุาจาก้หลอดเล่อดสมองมกี้ารตบีแคบหร่ออดุตนัี

ทำาให�เล่อดไม่สามารถไปเลี�ยงสมองได� 2) โรคหลอดเลอ่ด

สมองช่นีิดเล่อดออก้ในีสมอง พบร�อยละ 15-20 ส่วนี

ใหญ่จะเก้ดิก้บัผู้้�สง้อายทุี�มคีวามดนัีโลหิตสง้ทำาให�หลอด

เล่อดในีสมองแตก้ (American Stroke Association, 

2020) อาก้ารและอาก้ารแสดงของผู้้�ส้งอายุโรคหลอด

เลอ่ดสมองขึ�นีอย้ก่้บัตำาแหน่ีงของรอยโรคและขนีาดของ

พยาบาลสาร ปีีท่ี่� 48 ฉบัับท่ี่� 2 เมษายน-มิิถุุนายน 2564170
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บที่ค์ัดย่อ

ความพร�อมในีก้ารดแ้ลผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ดสมองของผู้้�ด้แลจะส่งผู้ลให�ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหา

จาก้ก้ารด้แลที�บ�านีลดลง ก้ารวิจัยกึ้�งก้ารทดลองช่นีิดมีก้ลุ่มควบคุมวัดเฉพาะหลังก้ารทดลองนีี� มีวัตถุประสงค์เพ่�อ

ศึก้ษาผู้ลของก้ารเตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายต่อความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายของผู้้�ด้แล

ผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ดสมอง ก้ลุม่ตวัอย่างคอ่ ผู้้�ดแ้ลในีครอบครวัของผู้้�ป่วยโรคหลอดเลอ่ดสมองที�มอีาย ุ60 ปีขึ�นีไป 

ที�เข�ารับก้ารรัก้ษาในีโรงพยาบาลสมุทรปราก้าร จำานีวนี 50 ราย โดยก้ารคัดเล่อก้ตามคุณสมบัติที�ก้ำาหนีด แบ่งเป็นี

ก้ลุ่มทดลองและก้ลุ่มควบคุม จำานีวนี 24 ราย และ 26 รายตามลำาดับ ซ้ำึ�งก้ลุ่มทดลองได�รับก้ารเตรียมความพร�อม

ก้่อนีจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาล ส่วนีก้ลุ่มควบคุมได�รับก้ารด้แลตามปก้ติ เคร่�องม่อที�ใช่�ในีก้ารวิจัยประก้อบด�วย 

แผู้นีกิ้จก้รรมก้ารเตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่าย แบบประเมินีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่าย 

วิเคราะห์ข�อม้ลโดยใช่�สถิติพรรณนีา และสถิติทดสอบค่าทีแบบสองก้ลุ่มอิสระจาก้ก้ันี

ผู้ลก้ารวิจัยพบว่า ก้ลุ่มทดลองมีคะแนีนีเฉลี�ยความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่ายอย้่ในีระดับ

ปานีก้ลาง (=51.75, S.D.=15.35) และก้ลุ่มทดลองมีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายตำ�าก้ว่าก้ลุ่ม

ควบคุมอย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (p < .001)

ผู้ลก้ารวจิยัแสดงให�เหน็ีว่า ก้ารเตรียมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีายช่่วยให�ผู้้�ด้แลมคีวามยาก้ลำาบาก้ในีเผู้ช่ญิปัญหา

จาก้ก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�บ�านีลดลง ดังนีั�นีสามารถนีำาไปใช่�ก้ารเตรียมความพร�อมในีก้ารด้แลแก้่

ผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�เข�ารับก้ารรัก้ษาในีโรงพยาบาล

ค์ำาสำาค์ัญ: โรคหลอดเลือดสมอง ผูดูแล การเตรียมความพรอมกอนจําหนาย ความยากลําบากในการเผชิญ

Abstract

Readiness of caregivers in caring for older people with stroke will decrease coping difficulties 

experienced while providing care at home. This quasi-experimental research, post-test only control 
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group design aimed to examine the effect of preparation for discharge readiness on post-discharge 

coping difficulties among caregivers of older people with stroke. The sample consisted of fifty fam-

ily caregivers of stroke patients aged sixty years old and above and hospitalized at Samutprakarn 

Hospital. The participants were recruited by purposive sampling and assigned into the experimental 

group or the control group, 24 and 26 participants, respectively. The experimental group received 

the preparation for discharge readiness program whereas the control group received the regular care. 

Research instruments consisted of the preparation for discharge readiness plan and the post-discharge 

coping difficulties scale. Data were analyzed using descriptive statistics and independent t-test.

Research results revealed that the experimental group had a moderate coping difficulty 

score (=51.75, S.D.=15.35). Following discharge, the experimental group had significantly lower 

post-discharge coping difficulty than the control group at a significant level of p < .001.

The result of this study indicates that the preparation for discharge readiness program can 

reduce the coping difficulties of caregivers in caring for older people with stroke. Therefore, it can 

be used to prepare family caregivers of older people with stroke during hospitalization.
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ค์วัามเปนมาและค์วัามสำาค์ัญของปัญหา

โรคหลอดเล่อดสมอง (stroke or cerebrovas-

cular disease) เป็นีก้ารเจ็บป่วยที�เก้ี�ยวข�องทางระบบ

ประสาทที�พบมาก้ในีประช่าก้รวัยผู้้�ใหญ่และผู้้�ส้งอายุ 

ในีประเทศสหรัฐอเมริก้าพบจำานีวนีผู้้�ที�เป็นีโรคหลอด

เล่อดสมองรายใหม่ประมาณ 800,000 คนีต่อปี และ

เป็นีสาเหตุทำาให�เก้ิดความพิก้ารในีระยะยาวอีก้ด�วย 

นีอก้จาก้นีี�ยังเป็นีสาเหตุก้ารเสียช่ีวิตอันีดับต�นีๆ จาก้

ข�อม้ลขององค์ก้รโรคหลอดเล่อดสมองโลก้พบว่าโรค

หลอดเล่อดสมองเป็นีสาเหตุก้ารเสียช่ีวิตอันีดับ 2 ของ

ประช่าก้รทั�วโลก้ที�มีอายุมาก้ก้ว่า 60 ปี ขึ�นีไป (World 

Stroke Organization, 2019) สำาหรับประเทศไทยโรค

หลอดเล่อดสมองเป็นีโรคไม่ติดต่อที�มีความรุนีแรงเป็นี

ลำาดบั 1 ของก้ลุ่มโรคไม่ตดิต่อ (Division of non-com-

municable diseases, 2019) พบอัตราป่วยด�วยโรค

หลอดเล่อดสมองทั�งประเทศต่อประช่าก้รหนีึ�งแสนีคนี

เพิ�มขึ�นีในีปี 2559 ถึง 2561 เท่าก้ับ 451.36, 467.46 

และ 506.20 ตามลำาดับ และเม่�อจำาแนีก้ตามก้ลุ่มอายุ

พบว่าผู้้�ที�อายุ 60 ปีขึ�นีไป มีอัตราป่วยส้งสุด เท่าก้ับ 

173.91 ต่อประช่าก้รแสนีคนี นีอก้จาก้นีั�นีอัตราตาย

ด�วยโรคหลอดเล่อดสมองต่อประช่าก้รแสนีคนีในีภาพ

รวมของประเทศเพิ�มส้งขึ�นีเช่่นีก้ันี ในีปี 2559 ถึง 2561 

เท่าก้ับ 48.13, 47.81 และ 47.31 ตามลำาดับ (Division 

of non-communicable diseases, 2019)

โรคหลอดเลอ่ดสมองเป็นีโรคทางระบบประสาท

ที�เก้ิดจาก้ความผู้ิดปก้ติของก้ารไหลเวียนีเล่อดในีหลอด

เล่อดที�มีสาเหตุจาก้ก้ารตีบ อุดตันีหร่อแตก้ ส่งผู้ลให�

สมองขาดเล่อดเก้ิดเซ้ำลล์สมองและเนี่�อเย่�อสมองขาด

ออก้ซิ้ำเจนีและตายในีที�สุด โรคหลอดเล่อดสมองแบ่ง

ออก้ได�เป็นี 2 ก้ลุม่คอ่ 1) โรคหลอดเลอ่ดสมองช่นีดิขาด

เลอ่ด เป็นีก้ลุม่ที�พบมาก้ที�สดุโดยพบร�อยละ 80-85 ซ้ำึ�งมี

สาเหตมุาจาก้หลอดเลอ่ดสมองมกี้ารตบีแคบหรอ่อดุตนัี

ทำาให�เลอ่ดไม่สามารถไปเลี�ยงสมองได� 2) โรคหลอดเล่อด

สมองช่นีิดเล่อดออก้ในีสมอง พบร�อยละ 15-20 ส่วนี

ใหญ่จะเก้ดิก้บัผู้้�สง้อายทุี�มคีวามดนัีโลหิตสง้ทำาให�หลอด

เล่อดในีสมองแตก้ (American Stroke Association, 

2020) อาก้ารและอาก้ารแสดงของผู้้�ส้งอายุโรคหลอด

เลอ่ดสมองขึ�นีอย้ก่้บัตำาแหน่ีงของรอยโรคและขนีาดของ
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ผลของการเตรียมความพร้อมก่อนจําหน่ายต่อความยากลําบาก
ในการเผชิญปัญหาหลังจําหน่ายของผู้ดูแลผู้สูงอายุโรคหลอดเลือดสมอง

เนี่�อเย่�อในีสมองที�มีพยาธิสภาพ ซ้ำึ�งอาก้ารและอาก้าร

แสดงที�พบได�บ่อยเป็นีอาก้ารทางระบบประสาท เช่่นี 

อ่อนีแรง ปาก้เบี�ยว พ้ดไม่ช่ัดหร่อพ้ดไม่ได� ก้ล่นีอาหาร

ลำาบาก้ ก้ารควบคุมก้ารขับถ่ายผู้ิดปก้ติ มีปัญหาด�านี

สตปัิญญา และก้ารรบัร้�บก้พร่อง เป็นีต�นี จึงส่งผู้ลก้ระทบ

ต่อผู้้ �ส้งอายุที�รอดช่ี วิตจาก้โรคหลอดเล่อดสมอง

หลายด�านี ได�แก้่ ผู้ลก้ระทบด�านีร่างก้าย เช่่นี มีความ

พิก้าร ทุพพลภาพ พร่องโภช่นีาก้าร เป็นีต�นี ผู้ลก้ระทบ

ด�านีสังคมพบปัญหาก้ารแยก้ตัวจาก้สังคม สัมพันีธภาพ

ในีครอบครัวไม่ดี ถ้ก้ทอดทิ�ง เป็นีต�นี (Sennfalt, Norr-

ving, Petersson, & Ullberg, 2019) ส่วนีผู้ลก้ระทบ

ด�านีจิตใจ ได�แก้่ ภาวะซ้ำึมเศร�า ร้�สึก้ด�อยค่าในีตนีเอง 

เครียดและวิตก้กั้งวลอันีเป็นีผู้ลมาจาก้ภาวะพึ�งพิงผู้้�อ่�นี 

(Rafsten, Danielsson, & Sunnerhagen, 2018)

ในีประเทศไทยก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อด

สมองเป็นีบทบาทหนี�าที�ของครอบครวั ผู้้�ดแ้ลเป็นีบคุคล

ที�มีความสำาคัญในีก้ารดำารงบทบาทหนี�าที�ด้แลผู้้�ส้งอายุ

โรคหลอดเล่อดสมอง ซ้ำึ�งก้ิจก้รรมก้ารด้แลด�านีร่างก้าย

ที�ผู้้�ด้แลต�องปฏิบัติให�ก้ับผู้้�ส้งอายุ ได�แก้่ ก้ารช่่วยเหล่อ

ในีก้ารปฏิบัติก้ิจวัตรประจำาวันี เช่่นี ก้ารอาบนีำ�า ก้าร

แต่งตัว ก้ารรับประทานีอาหาร ก้ารขับถ่าย ก้ารออก้

ก้ำาลังก้าย ส่วนีก้ารด้แลด�านีก้ารแพทย์ เช่่นี ก้ารจัดก้าร

เร่�องยาและอาหาร ก้ารฟนีฟ้สภาพร่างก้ายเพ่�อก้าร

ป้องก้ันีก้ารเก้ิดภาวะแทรก้ซ้ำ�อนี ก้ารพาไปพบแพทย์

ตามนีัดและก้ารซ้ำ่�ออุปก้รณ์ที�จำาเป็นีในีก้ารด้แล รวมถึง

ค่ารัก้ษาพยาบาล ก้ารด้แลด�านีอารมณ์และสังคม เช่่นี 

ก้ารให�ก้ำาลังใจและให�คำาช่มเช่ย ดังนีั�นีก้ิจก้รรมก้ารด้แล

ต่างๆ จึงเป็นีก้ารด้แลที�ซ้ำับซ้ำ�อนีและเป็นีงานีที�หนีัก้ต่อ

เนี่�องตลอดเวลา ทำาให�ผู้้�ด้แลมีความยาก้ลำาบาก้ในีก้าร

ด้แลและเกิ้ดความเหนี่�อยล�าจาก้ก้ารด้แลเม่�อก้ลับไป

ด้แลผู้้�ส้งอายโุรคหลอดเลอ่ดสมองที�บ�านี (Sasat, 2011)

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญป ัญหาหลัง

จำาหน่ีายออก้จาก้โรงพยาบาล (post-discharge coping 

difficulties) คอ่ ภาวะที�บคุคลเผู้ช่ญิก้บัปัญหาและร้�สกึ้

ถึงความยุ ่งยาก้ในีก้ารจัดก้ารกั้บปัญหาของผู้้ �ป ่วย

หลงัออก้จาก้โรงพยาบาล ประก้อบด�วย ความยาก้ลำาบาก้

ในีก้ารฟนีฟส้ภาพของผู้้�ป่วยและก้ารจดัก้ารความเจบ็ป่วย

ของผู้้ �ป่วย ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารแสวงหาความ

ช่่วยเหลอ่และก้ารสนีบัสนีนุีดแ้ลที�บ�านี ความยาก้ลำาบาก้

ในีก้ารด้แลเพ่�อตอบสนีองความต�องก้ารของผู้้�ป่วย และ

ความยาก้ลำาบาก้ของผู้้�ดแ้ลในีก้ารปรบัตวัที�บ�านี (Weiss 

& Piacentine, 2006) ซ้ำึ�งก้ารศึก้ษาเก้ี�ยวก้ับความยาก้

ลำาบาก้ของผู้้�ด้แลในีครอบครัวที�ด้แลผู้้�ป่วยโรคหลอด

เล่อดสมองที�ติดเตียง พบว่าปัญหาของผู้้�ด้แลส่วนีใหญ่

เป็นีปัญหาทางด�านีจิตใจ เช่่นี ขาดก้ารสนีับสนีุนีของ

ครอบครวั แยก้ตวัออก้จาก้สงัคม ซึ้ำมเศร�า เป็นีต�นี ความ

ขัดแย�งระหว่างผู้้�ดแ้ลและผู้้�ป่วย ภาวะสขุภาพของผู้้�ดแ้ล 

ปัญหาด�านีก้ารเงินี ก้ารเปลี�ยนีแปลงในีบทบาทหร่อมี

ความขดัแย�งในีบทบาท ซ้ำึ�งปัญหาเหล่านีี�อาจนีำาไปส้ก่้าร

เป็นีภาระในีก้ารด้แลได� (Oliva-Moreno et al., 2018; 

Efi et al., 2017) รองลงมาค่อปัญหาความต�องก้ารในี

ก้ารด้แลและความร้�เร่�องโรค รวมถึงก้ารมีความร้�และ

ทัก้ษะไม่เพียงพอในีก้ารด้แลผู้้�ป่วย (Elsehry, Fouda, 

& Shawkey, 2019) ซึ้ำ�งปัญหาดังก้ล่าวทำาให�ผู้้�ด้แลมี

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาส่งผู้ลให�ก้ารด้แล

ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองไม่มีประสิทธิภาพ ทำาให�

เก้ิดภาวะแทรก้ซ้ำ�อนีก้ับผู้้�ป่วยตามมา เช่่นี ก้ารเก้ิดแผู้ล

ก้ดทับ ก้ารติดเช่่�อระบบทางเดินีปัสสาวะ ก้ารติดเช่่�อ

ระบบทางเดินีหายใจ ปวดข�อและก้ล�ามเน่ี�อ ข�อติด

แข็ง ท�องผู้้ก้ และอุบัติเหตุ เป็นีต�นี (Tseung, Jaglal, 

Salbach, & Cameron, 2019)

ก้ารเตรียมความพร�อมในีก้ารจำาหนี่ายออก้จาก้

โรงพยาบาล (preparation for discharge readiness) 

เป็นีก้ระบวนีก้ารในีก้ารส่งเสริมให�ผู้้�ป่วยและผู้้�ด้แลมี

ความร้�และทัก้ษะในีก้ารด้แลความเจ็บป่วย ก้ารเข�าถึง

และใช่�แหล่งประโยช่น์ีในีชุ่มช่นีเพ่�อก้ารดแ้ลสขุภาพ ก้าร

แสวงหาความช่่วยเหล่อสนีับสนีุนีจาก้บุคคลอ่�นี ๆ และ

ก้ารจดัก้ารกั้บปัญหาที�เกิ้ดขึ�นี ซ้ำึ�งก้ารเตรยีมความพร�อม

ก้่อนีจำาหนี่ายจะทำาให�ผู้้�ด้แลเกิ้ดความมั�นีใจและรับร้�ถึง

ความสามารถในีก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

มาก้ขึ�นี นีอก้จาก้นีี�ทำาให�ผู้้�ด้แลสามารถฟนีฟ้สภาพผู้้�ส้ง

อาย ุจดัก้ารก้บัปัญหาความเจบ็ป่วยของผู้้�สง้อาย ุรวมทั�ง

Effect of Preparation for Discharge Readiness on Post-Discharge Coping Difficulties 
Among Caregivers of Older People with Stroke

คณะ (Weiss et al., 2015) โดยเป็นีชุ่ดก้ิจก้รรมในี

ก้ารเตรียมความพร�อมให�ก้ับผู้้ �ด้แลแบ่งเป็นี 3 องค์

ประก้อบ ได�แก้่ 1) ก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่าย ประเมินี

ความพร�อมของผู้้�ด้แลในีด�านีต่าง ๆ เพ่�อนีำาปัญหาก้าร

ด้แลและความต�องก้ารของผู้้�ด้แลมาเป็นีแนีวทางในี

ก้ารวางแผู้นีก้ารด้แล 2) ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย เป็นี

ขั�นีตอนีก้ารสอนีประก้อบด�วยเนี่�อหาก้ารสอนีและ

ร้ปแบบก้ารสอนีครอบคลุมในีก้ารดแ้ลผู้้�ส้งอายโุรคหลอด

เล่อดสมองเม่�อก้ลับไปอย้่ที�บ�านี และ 3) ก้ารประสานี

ก้ารด้แลก้่อนีจำาหนี่าย ส่งต่อข�อม้ลก้ารรัก้ษาของผู้้�ป่วย

และตดิตามก้ารดแ้ลของผู้้�ดแ้ลอย่างต่อเนี่�องที�บ�านี และ

แนีะนีำาแหล่งประโยช่น์ีในีช่มุช่นีในีก้ารสนีบัสนีนุีก้ารช่่วย

เหล่อให�ก้ับผู้้�ด้แล

วัิธิ่ดำาเนินการึวัิจััย

ก้ารวิจัยครั�งนีี�เป็นีวิจัยแบบก้ึ�งทดลอง (qua-

si-experimental research) แบบมกี้ลุม่ควบคมุวดัหลงั

ก้ารทดลอง (post-test only control group design) 

เพ่�อศึก้ษาผู้ลของก้ารเตรียมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีายต่อ

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่ายของ

ผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ปรึะชากรึและกลุ่มตัวัอย่าง

ประช่าก้ร คอ่ ผู้้�ดแ้ลหลัก้ผู้้�ส้งอายโุรคหลอดเลอ่ด

สมองที�บ�านีอย่างต่อเนี่�องตั�งแต่ผู้้�สง้อายเุข�ารบัก้ารรกั้ษา

ที�โรงพยาบาล

ก้ลุ่มตัวอย่าง ค่อ ผู้้�ด้แลหลัก้ในีครอบครัว ได�แก้่ 

ค้่สมรส บุตร หร่อญาติ ที�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อด

สมองที�บ�านีอย่างต่อเนี่�องตั�งแต่ผู้้�สง้อายเุข�ารบัก้ารรกั้ษา

ที�โรงพยาบาลสมทุรปราก้าร จำานีวนี 50 คนี โดยคัดเล่อก้

ก้ลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (purposive sampling) ที�มี

คุณสมบัติ (inclusion criteria) ดังต่อไปนีี�

1) มอีายตุั�งแต่ 18 ปีขึ�นีไป และดแ้ลผู้้�สง้อายโุรค

หลอดเลอ่ดสมองที�อายมุาก้ก้ว่าหรอ่เท่าก้บั 60 ปี ได�รบั

ก้ารวนิีจิฉยัว่าเป็นีโรคหลอดเลอ่ดสมองครั�งแรก้ มคีวาม

บก้พร่องในีก้ารประก้อบก้ิจวัตรประจำาวันี คะแนีนีนี�อย

ก้ว่าหร่อเท่าก้ับ 11 คะแนีนี และแพทย์ประจำาตัวผู้้�ส้ง

แสวงหาความช่่วยเหล่อและก้ารใช่�แหล่งประโยช่นี์ในี

ช่มุช่นีได� ส่งผู้ลให�ก้ารรับร้�ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิ

ปัญหาของผู้้�ด้แลลดลง (Weiss et al., 2015)

จาก้ก้ารศึก้ษาวรรณก้รรมเก้ี�ยวกั้บร้ปแบบก้าร

เตรียมความพร�อมในีก้ารจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาล

ของผู้้�ด้แลและผู้้�ป่วยโรคหลอดเล่อดสมองยังมีข�อจำาก้ัด 

ค่อ เนี�นีก้ารเตรียมเพ่�อให�ผู้้�ด้แลมีทัก้ษะเฉพาะก้ารด้แล

ก้ิจวัตรประจำาวันีของผู้้�ป่วย ไม่ครอบคลุมทัก้ษะอ่�นีๆ 

ที�มีความจำาเป็นีในีก้ารด้แลผู้้�ป่วยโรคหลอดเล่อดสมอง

ที�บ�านี นีอก้จาก้นีั�นีก้ารวัดความสามารถในีก้ารด้แล

ของผู้้�ด้แล วัดขณะสิ�นีสุดก้ารสอนี ซ้ำึ�งผู้้�ด้แลอาจเผู้ช่ิญ

ก้ับปัญหาเม่�อต�องด้แลผู้้�ป่วยโรคหลอดเล่อดสมองที�

บ�านี ดังนีั�นีผู้้�วิจัยจึงสนีใจที�จะศึก้ษาผู้ลของก้ารเตรียม

ความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายต่อความยาก้ลำาบาก้ในีก้าร

เผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอด

เล่อดสมองที�เป็นีแนีวทางในีก้ารวางแผู้นีต่อก้ารปฏิบัติ

ทางก้ารพยาบาล เพ่�อส่งเสริมให�ผู้้�ด้แลสามารถด้แล

ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองได�อย่างมีประสิทธิภาพ 

และมคีวามยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหาหลงัจำาหน่ีาย

จาก้ก้ารด้แลนี�อยที�สุด

วััตถุุปรึะสงค์์การึวัิจััย

เปรยีบเทยีบความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหา

หลังจำาหน่ีายออก้จาก้โรงพยาบาลของผู้้�ดแ้ลผู้้�ส้งอายโุรค

หลอดเล่อดสมอง ระหว่างก้ลุ่มที�ได�รับก้ารเตรียมความ

พร�อมก้่อนีจำาหนี่ายและก้ลุ่มที�ได�รับก้ารด้แลตามปก้ติ

สมมติฐานการึวัิจััย

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญป ัญหาหลัง

จำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาลของก้ลุ่มผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุ

โรคหลอดเลอ่ดสมองที�ได�รบัก้ารเตรยีมความพร�อมก่้อนี

จำาหนี่ายตำ�าก้ว่าก้ลุ่มผู้้�ด้แลที�ได�รับก้ารด้แลตามปก้ติ

กรึอบแนวัค์ิดที่่�ใช้ในการึวัิจััย

ก้ารวิจัยครั�งนีี�ผู้้�วิจัยใช่�ร้ปแบบก้ารเตรียมความ

พร�อมก้่อนีจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาลของไวส์และ

พยาบาลสาร ปีีท่ี่� 48 ฉบัับท่ี่� 2 เมษายน-มิิถุุนายน 2564172



ผลของการเตรียมความพร้อมก่อนจําหน่ายต่อความยากลําบาก
ในการเผชิญปัญหาหลังจําหน่ายของผู้ดูแลผู้สูงอายุโรคหลอดเลือดสมอง

เนี่�อเย่�อในีสมองที�มีพยาธิสภาพ ซ้ำึ�งอาก้ารและอาก้าร

แสดงที�พบได�บ่อยเป็นีอาก้ารทางระบบประสาท เช่่นี 

อ่อนีแรง ปาก้เบี�ยว พ้ดไม่ช่ัดหร่อพ้ดไม่ได� ก้ล่นีอาหาร

ลำาบาก้ ก้ารควบคุมก้ารขับถ่ายผู้ิดปก้ติ มีปัญหาด�านี

สตปัิญญา และก้ารรบัร้�บก้พร่อง เป็นีต�นี จงึส่งผู้ลก้ระทบ

ต่อผู้้ �ส้งอายุ ที�รอดชี่วิตจาก้โรคหลอดเล่อดสมอง

หลายด�านี ได�แก้่ ผู้ลก้ระทบด�านีร่างก้าย เช่่นี มีความ

พิก้าร ทุพพลภาพ พร่องโภช่นีาก้าร เป็นีต�นี ผู้ลก้ระทบ

ด�านีสังคมพบปัญหาก้ารแยก้ตัวจาก้สังคม สัมพันีธภาพ

ในีครอบครัวไม่ดี ถ้ก้ทอดทิ�ง เป็นีต�นี (Sennfalt, Norr-

ving, Petersson, & Ullberg, 2019) ส่วนีผู้ลก้ระทบ

ด�านีจิตใจ ได�แก้่ ภาวะซ้ำึมเศร�า ร้�สึก้ด�อยค่าในีตนีเอง 

เครียดและวิตก้กั้งวลอันีเป็นีผู้ลมาจาก้ภาวะพึ�งพิงผู้้�อ่�นี 

(Rafsten, Danielsson, & Sunnerhagen, 2018)

ในีประเทศไทยก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อด

สมองเป็นีบทบาทหนี�าที�ของครอบครวั ผู้้�ดแ้ลเป็นีบคุคล

ที�มีความสำาคัญในีก้ารดำารงบทบาทหนี�าที�ด้แลผู้้�ส้งอายุ

โรคหลอดเล่อดสมอง ซึ้ำ�งกิ้จก้รรมก้ารด้แลด�านีร่างก้าย

ที�ผู้้�ด้แลต�องปฏิบัติให�ก้ับผู้้�ส้งอายุ ได�แก้่ ก้ารช่่วยเหล่อ

ในีก้ารปฏิบัติก้ิจวัตรประจำาวันี เช่่นี ก้ารอาบนีำ�า ก้าร

แต่งตัว ก้ารรับประทานีอาหาร ก้ารขับถ่าย ก้ารออก้

ก้ำาลังก้าย ส่วนีก้ารด้แลด�านีก้ารแพทย์ เช่่นี ก้ารจัดก้าร

เร่�องยาและอาหาร ก้ารฟนีฟ้สภาพร่างก้ายเพ่�อก้าร

ป้องก้ันีก้ารเก้ิดภาวะแทรก้ซ้ำ�อนี ก้ารพาไปพบแพทย์

ตามนีัดและก้ารซ่้ำ�ออุปก้รณ์ที�จำาเป็นีในีก้ารด้แล รวมถึง

ค่ารัก้ษาพยาบาล ก้ารด้แลด�านีอารมณ์และสังคม เช่่นี 

ก้ารให�ก้ำาลังใจและให�คำาช่มเช่ย ดังนีั�นีก้ิจก้รรมก้ารด้แล

ต่างๆ จึงเป็นีก้ารด้แลที�ซ้ำับซ้ำ�อนีและเป็นีงานีที�หนีัก้ต่อ

เนี่�องตลอดเวลา ทำาให�ผู้้�ด้แลมีความยาก้ลำาบาก้ในีก้าร

ด้แลและเก้ิดความเหนี่�อยล�าจาก้ก้ารด้แลเม่�อก้ลับไป

ดแ้ลผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ดสมองที�บ�านี (Sasat, 2011)

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญป ัญหาหลัง

จำาหน่ีายออก้จาก้โรงพยาบาล (post-discharge coping 

difficulties) คอ่ ภาวะที�บคุคลเผู้ช่ญิก้บัปัญหาและร้�สกึ้

ถึงความยุ ่งยาก้ในีก้ารจัดก้ารกั้บปัญหาของผู้้ �ป ่วย

หลงัออก้จาก้โรงพยาบาล ประก้อบด�วย ความยาก้ลำาบาก้

ในีก้ารฟนีฟส้ภาพของผู้้�ป่วยและก้ารจดัก้ารความเจบ็ป่วย

ของผู้้ �ป่วย ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารแสวงหาความ

ช่่วยเหลอ่และก้ารสนัีบสนุีนีด้แลที�บ�านี ความยาก้ลำาบาก้

ในีก้ารด้แลเพ่�อตอบสนีองความต�องก้ารของผู้้�ป่วย และ

ความยาก้ลำาบาก้ของผู้้�ด้แลในีก้ารปรับตวัที�บ�านี (Weiss 

& Piacentine, 2006) ซ้ำึ�งก้ารศึก้ษาเก้ี�ยวก้ับความยาก้

ลำาบาก้ของผู้้�ด้แลในีครอบครัวที�ด้แลผู้้�ป่วยโรคหลอด

เล่อดสมองที�ติดเตียง พบว่าปัญหาของผู้้�ด้แลส่วนีใหญ่

เป็นีปัญหาทางด�านีจิตใจ เช่่นี ขาดก้ารสนัีบสนุีนีของ

ครอบครวั แยก้ตัวออก้จาก้สงัคม ซึ้ำมเศร�า เป็นีต�นี ความ

ขัดแย�งระหว่างผู้้�ด้แลและผู้้�ป่วย ภาวะสขุภาพของผู้้�ดแ้ล 

ปัญหาด�านีก้ารเงินี ก้ารเปลี�ยนีแปลงในีบทบาทหร่อมี

ความขดัแย�งในีบทบาท ซ้ำึ�งปัญหาเหล่านีี�อาจนีำาไปส้ก่้าร

เป็นีภาระในีก้ารด้แลได� (Oliva-Moreno et al., 2018; 

Efi et al., 2017) รองลงมาค่อปัญหาความต�องก้ารในี

ก้ารด้แลและความร้�เร่�องโรค รวมถึงก้ารมีความร้�และ

ทัก้ษะไม่เพียงพอในีก้ารด้แลผู้้�ป่วย (Elsehry, Fouda, 

& Shawkey, 2019) ซ้ำึ�งปัญหาดังก้ล่าวทำาให�ผู้้�ด้แลมี

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาส่งผู้ลให�ก้ารด้แล

ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองไม่มีประสิทธิภาพ ทำาให�

เก้ิดภาวะแทรก้ซ้ำ�อนีก้ับผู้้�ป่วยตามมา เช่่นี ก้ารเก้ิดแผู้ล

ก้ดทับ ก้ารติดเช่่�อระบบทางเดินีปัสสาวะ ก้ารติดเช่่�อ

ระบบทางเดินีหายใจ ปวดข�อและก้ล�ามเน่ี�อ ข�อติด

แข็ง ท�องผู้้ก้ และอุบัติเหตุ เป็นีต�นี (Tseung, Jaglal, 

Salbach, & Cameron, 2019)

ก้ารเตรียมความพร�อมในีก้ารจำาหนี่ายออก้จาก้

โรงพยาบาล (preparation for discharge readiness) 

เป็นีก้ระบวนีก้ารในีก้ารส่งเสริมให�ผู้้�ป่วยและผู้้�ด้แลมี

ความร้�และทัก้ษะในีก้ารด้แลความเจ็บป่วย ก้ารเข�าถึง

และใช่�แหล่งประโยช่น์ีในีช่มุช่นีเพ่�อก้ารดแ้ลสขุภาพ ก้าร

แสวงหาความช่่วยเหล่อสนีับสนีุนีจาก้บุคคลอ่�นี ๆ และ

ก้ารจดัก้ารกั้บปัญหาที�เกิ้ดขึ�นี ซ้ำึ�งก้ารเตรยีมความพร�อม

ก้่อนีจำาหนี่ายจะทำาให�ผู้้�ด้แลเก้ิดความมั�นีใจและรับร้�ถึง

ความสามารถในีก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

มาก้ขึ�นี นีอก้จาก้นีี�ทำาให�ผู้้�ด้แลสามารถฟนีฟ้สภาพผู้้�ส้ง

อาย ุจัดก้ารก้บัปัญหาความเจ็บป่วยของผู้้�สง้อาย ุรวมทั�ง

Effect of Preparation for Discharge Readiness on Post-Discharge Coping Difficulties 
Among Caregivers of Older People with Stroke

คณะ (Weiss et al., 2015) โดยเป็นีชุ่ดกิ้จก้รรมในี

ก้ารเตรียมความพร�อมให�ก้ับผู้้ �ด้แลแบ่งเป็นี 3 องค์

ประก้อบ ได�แก้่ 1) ก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่าย ประเมินี

ความพร�อมของผู้้�ด้แลในีด�านีต่าง ๆ เพ่�อนีำาปัญหาก้าร

ด้แลและความต�องก้ารของผู้้�ด้แลมาเป็นีแนีวทางในี

ก้ารวางแผู้นีก้ารด้แล 2) ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย เป็นี

ขั�นีตอนีก้ารสอนีประก้อบด�วยเนี่�อหาก้ารสอนีและ

รป้แบบก้ารสอนีครอบคลมุในีก้ารดแ้ลผู้้�สง้อายโุรคหลอด

เล่อดสมองเม่�อก้ลับไปอย้่ที�บ�านี และ 3) ก้ารประสานี

ก้ารด้แลก้่อนีจำาหนี่าย ส่งต่อข�อม้ลก้ารรัก้ษาของผู้้�ป่วย

และตดิตามก้ารดแ้ลของผู้้�ดแ้ลอย่างต่อเนี่�องที�บ�านี และ

แนีะนีำาแหล่งประโยช่น์ีในีชุ่มช่นีในีก้ารสนีบัสนีนุีก้ารช่่วย

เหล่อให�ก้ับผู้้�ด้แล

วัิธิ่ดำาเนินการึวัิจััย

ก้ารวิจัยครั�งนีี�เป็นีวิจัยแบบก้ึ�งทดลอง (qua-

si-experimental research) แบบมกี้ลุม่ควบคมุวดัหลงั

ก้ารทดลอง (post-test only control group design) 

เพ่�อศกึ้ษาผู้ลของก้ารเตรียมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีายต่อ

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายของ

ผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ปรึะชากรึและกลุ่มตัวัอย่าง

ประช่าก้ร คอ่ ผู้้�ดแ้ลหลกั้ผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ด

สมองที�บ�านีอย่างต่อเนี่�องตั�งแต่ผู้้�สง้อายเุข�ารบัก้ารรกั้ษา

ที�โรงพยาบาล

ก้ลุ่มตัวอย่าง ค่อ ผู้้�ด้แลหลัก้ในีครอบครัว ได�แก้่ 

ค้่สมรส บุตร หร่อญาติ ที�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อด

สมองที�บ�านีอย่างต่อเนี่�องตั�งแต่ผู้้�สง้อายเุข�ารบัก้ารรกั้ษา

ที�โรงพยาบาลสมทุรปราก้าร จำานีวนี 50 คนี โดยคัดเล่อก้

ก้ลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (purposive sampling) ที�มี

คุณสมบัติ (inclusion criteria) ดังต่อไปนีี�

1) มอีายตุั�งแต่ 18 ปีขึ�นีไป และดแ้ลผู้้�สง้อายโุรค

หลอดเลอ่ดสมองที�อายมุาก้ก้ว่าหรอ่เท่าก้บั 60 ปี ได�รบั

ก้ารวนิีจิฉยัว่าเป็นีโรคหลอดเลอ่ดสมองครั�งแรก้ มคีวาม

บก้พร่องในีก้ารประก้อบก้ิจวัตรประจำาวันี คะแนีนีนี�อย

ก้ว่าหร่อเท่าก้ับ 11 คะแนีนี และแพทย์ประจำาตัวผู้้�ส้ง

แสวงหาความช่่วยเหล่อและก้ารใช่�แหล่งประโยช่นี์ในี

ชุ่มช่นีได� ส่งผู้ลให�ก้ารรบัร้�ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิ

ปัญหาของผู้้�ด้แลลดลง (Weiss et al., 2015)

จาก้ก้ารศึก้ษาวรรณก้รรมเก้ี�ยวกั้บร้ปแบบก้าร

เตรียมความพร�อมในีก้ารจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาล

ของผู้้�ด้แลและผู้้�ป่วยโรคหลอดเล่อดสมองยังมีข�อจำากั้ด 

ค่อ เนี�นีก้ารเตรียมเพ่�อให�ผู้้�ด้แลมีทัก้ษะเฉพาะก้ารด้แล

ก้ิจวัตรประจำาวันีของผู้้�ป่วย ไม่ครอบคลุมทัก้ษะอ่�นีๆ 

ที�มีความจำาเป็นีในีก้ารด้แลผู้้�ป่วยโรคหลอดเล่อดสมอง

ที�บ�านี นีอก้จาก้นีั�นีก้ารวัดความสามารถในีก้ารด้แล

ของผู้้�ด้แล วัดขณะสิ�นีสุดก้ารสอนี ซ้ำึ�งผู้้�ด้แลอาจเผู้ชิ่ญ

ก้ับปัญหาเม่�อต�องด้แลผู้้�ป่วยโรคหลอดเล่อดสมองที�

บ�านี ดังนีั�นีผู้้�วิจัยจึงสนีใจที�จะศึก้ษาผู้ลของก้ารเตรียม

ความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายต่อความยาก้ลำาบาก้ในีก้าร

เผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอด

เล่อดสมองที�เป็นีแนีวทางในีก้ารวางแผู้นีต่อก้ารปฏิบัติ

ทางก้ารพยาบาล เพ่�อส่งเสริมให�ผู้้ �ด้แลสามารถด้แล

ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองได�อย่างมีประสิทธิภาพ 

และมคีวามยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลงัจำาหน่ีาย

จาก้ก้ารด้แลนี�อยที�สุด

วััตถุุปรึะสงค์์การึวัิจััย

เปรยีบเทยีบความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหา

หลังจำาหน่ีายออก้จาก้โรงพยาบาลของผู้้�ด้แลผู้้�สง้อายโุรค

หลอดเล่อดสมอง ระหว่างก้ลุ่มที�ได�รับก้ารเตรียมความ

พร�อมก้่อนีจำาหนี่ายและก้ลุ่มที�ได�รับก้ารด้แลตามปก้ติ

สมมติฐานการึวัิจััย

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญป ัญหาหลัง

จำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาลของก้ลุ่มผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุ

โรคหลอดเล่อดสมองที�ได�รบัก้ารเตรยีมความพร�อมก่้อนี

จำาหนี่ายตำ�าก้ว่าก้ลุ่มผู้้�ด้แลที�ได�รับก้ารด้แลตามปก้ติ

กรึอบแนวัค์ิดที่่�ใช้ในการึวัิจััย

ก้ารวิจัยครั�งนีี�ผู้้�วิจัยใช่�ร้ปแบบก้ารเตรียมความ

พร�อมก้่อนีจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาลของไวส์และ
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ผลของการเตรียมความพร้อมก่อนจําหน่ายต่อความยากลําบาก
ในการเผชิญปัญหาหลังจําหน่ายของผู้ดูแลผู้สูงอายุโรคหลอดเลือดสมอง

ครั�งแรก้หลังจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาล ในีสัปดาห์

ที� 3-4 ประก้อบด�วยข�อคำาถามทั�งหมด 10 ข�อ แบ่ง

ระดับคะแนีนีดังนีี� คะแนีนี 0-33 หมายถึง มีความยาก้

ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหาในีก้ารดแ้ลหลงัจำาหน่ีายออก้

จาก้โรงพยาบาลในีระดับนี�อย คะแนีนี 34-67 หมาย

ถึง มีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาในีก้ารด้แล

หลังจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาลในีระดับปานีก้ลาง 

และคะแนีนี 68-100 หมายถึง มีความยาก้ลำาบาก้ในี

ก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาในีก้ารด้แลหลังจำาหนี่ายออก้จาก้โรง

พยาบาลในีระดับมาก้

ส่วนีที� 2 เคร่�องม่อที�ใช่�ในีก้ารดำาเนีนิีก้ารวจัิย ได�แก่้

1. แผู้นีก้ารเตรยีมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีายก้ลบั

บ�านี เป็นีชุ่ดของกิ้จก้รรมก้ารเตรียมความพร�อมในีก้าร

ด้แลของผู้้�ด้แล ประก้อบด�วยขั�นีตอนีก้ารเตรียม ได�แก้่ 

ก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่าย ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย และ

ก้ารประสานีก้ารดแ้ลก่้อนีจำาหน่ีายที�ผู้้�วจิยัออก้แบบ โดย

แผู้นีก้ิจก้รรมก้ารเตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายก้ลับ

บ�านีมีทั�งหมด 4 ครั�ง ใช่�เวลา 1-1.30 ช่ั�วโมง

2. ค้่ม่อก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง 

มีเนี่�อหาครอบคลุมเก้ี�ยวก้ับก้ารด้แล ก้ารป้องก้ันี ก้าร

รัก้ษา และก้ารฟนีฟ้ของโรคหลอดเล่อดสมอง บทบาท

หนี�าที�ในีก้ารดแ้ลผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ดสมอง ซ้ำึ�งผู้้�วจิยั

สร�างขึ�นีโดยก้ารศกึ้ษาจาก้ตำารา และวารสารที�เก้ี�ยวข�อง 

3. แบบประเมินีก้ารรับร้�ความพร�อมเพ่�อก้าร

จำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาล เป็นีแบบประเมินีความ

พร�อมก่้อนีจำาหน่ีายออก้จาก้โรงพยาบาล ฉบับผู้้�ดแ้ลของ 

ศิริรัตนี์ ปานีอุทัย (Panuthai, 2014a) มีคำาถามจำานีวนี 

24 ข�อ ซ้ำึ�งผู้้�วิจัยใช่�ประเมินีผู้้�ด้แลในีวันีที�แพทย์อนีุญาต

ให�ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองก้ลับบ�านีเพ่�อทดสอบ

ความพร�อมในีก้ารด้แลของผู้้�ด้แล

4. แบบประเมินีคุณภาพก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย

ออก้จาก้โรงพยาบาล ฉบับผู้้�ด้แลของ ศิริรัตนี์ ปานีอุทัย 

(Panuthai, 2014b) มคีำาถามจำานีวนี 18 ข�อ ซ้ำึ�งผู้้�วจิยัใช่�

สำาหรบัก้ารประเมนิีภายหลงัก้ารสอนีผู้้�ดแ้ลในีแต่ละครั�ง

อายุทราบและอนุีญาตให�เข�าร่วมก้ารวจิยั โดยด้แลอย่าง

ต่อเนี่�องตั�งแต่ผู้้�ส้งอายุเข�ารับก้ารรัก้ษาที�โรงพยาบาล

สมุทรปราก้ารจนีถึงบ�านี

2) มีสติสัมปช่ัญญะและก้ารรับร้�ที�ปก้ติ

3) ไม่เคยมีประสบก้ารณ์ในีก้ารด้แลผู้้�ป่วยโรค

หลอดเล่อดสมอง

4) สามารถอ่านีและเขียนีภาษาไทยได�

5) ยินีดีเข�าร่วมในีก้ารศึก้ษาวิจัย

เก้ณฑ์ก้ารคัดออก้ (exclusion criteria) ค่อ 

ผู้้ �ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�มีโรคประจำาตัวที�

ไม่สามารถควบคุมโรคได� ได�แก้่ ระดับความดันีโลหิต

มาก้ก้ว่า 160/90 มลิลเิมตรปรอท ระดบันีำ�าตาลในีเลอ่ด

มาก้ก้ว่า 130 มิลลิก้รัมต่อเดซิ้ำลิตร และเป็นีโรคหัวใจ

ระยะรุนีแรง

เก้ณฑ์ในีก้ารพิจารณาเพ่�อยุติก้ลุ่มตัวอย่างจาก้

ก้ารวิจัย (discontinuation criteria)

1) ไม่สามารถเข�าร่วมก้ิจก้รรมก้ารเตรียมความ

พร�อมก้่อนีจำาหนี่ายได�ครบ 4 ครั�ง

2) ผู้้�ส้งอายโุรคหลอดเลอ่ดสมองไม่สมคัรใจรกั้ษา

ต่อ หร่อได�รับก้ารส่งต่อเพ่�อไปรัก้ษาที�โรงพยาบาลอ่�นี 

หร่อเสียช่ีวิต

3) ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองก้ลับเข�ารับก้าร

รัก้ษาซ้ำำ�าในีโรงพยาบาลก่้อนีเวลานัีดครั�งแรก้ ค่อในีระยะ

เวลา 3 สัปดาห์หลังจำาหนี่ายจาก้โรงพยาบาล

เค์รึ่�องม่อที่่�ใช้ในการึวัิจััย

เคร่�องม่อที�ใช่�ในีก้ารวิจัย แบ่งเป็นี 2 ส่วนีดังนีี�

ส่วนีที� 1 เคร่�องม่อที�ใช่�เก้็บรวบรวมข�อม้ล ได�แก้่

1. แบบบันีทึก้ข�อม้ลส่วนีบุคคลของผู้้�ด้แลผู้้�ส้ง

อายุโรคหลอดเล่อดสมอง

2. แบบบันีทกึ้ข�อมล้ผู้้�ป่วยสง้อายโุรคหลอดเลอ่ด

สมอง

3. แบบประเมินีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญ

ปัญหาหลังจำาหนี่าย ใช่�แบบประเมินีความยาก้ลำาบาก้

ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่าย ฉบับบิดา/มารดาของ 

ศิริรัตนี์ ปานีอุทัย (Panuthai, 2017) ประเมินีผู้้�ด้แลในี

วันีที�พาผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองมาตรวจตามนัีด

Effect of Preparation for Discharge Readiness on Post-Discharge Coping Difficulties 
Among Caregivers of Older People with Stroke

ก้ลุ่มควบคุม

1) ผู้้�วิจัยสำารวจรายช่่�อผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อด

สมองที�ได�รับจำาหนี่ายก้ลับบ�านี และสำารวจรายช่่�อผู้้�ส้ง

อายุที�เข�ารับก้ารรัก้ษาในีโรงพยาบาลตามหอผู้้�ป่วย

2) ผู้้ �วิจัยเข�าพบผู้้�ด้แลก้ลุ ่มควบคุมที�แผู้นีก้ผู้้ �

ป่วยนีอก้ในีวันีที�พาผู้้�ส้งอายุมาพบแพทย์ตามนีัดครั�ง

แรก้ แล�วแนีะนีำาตัวก้ับผู้้�ด้แล ช่ี�แจงวัตถุประสงค์ในีก้าร

ทำาวิจัย และขออนีุญาตเก้็บข�อม้ล เม่�อผู้้�ด้แลยินียอมให�

ความร่วมม่อในีก้ารวิจัย จึงให�ลงนีามในีใบยินียอมเข�า

ร่วมก้ารวิจัย

3) ผู้้ � วิจัยสัมภาษณ์ผู้้ �ด้แลก้ลุ ่มควบคุมด�วย

แบบสอบถามส่วนีบุคคล และแบบประเมินีความยาก้

ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่าย และได�ให�คำา

แนีะนีำาเก้ี�ยวก้ับก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ในีก้รณีที�ผู้้�ด้แลต�องก้าร รวมทั�งมอบค้่ม่อก้ารด้แลผู้้�ส้ง

อายุโรคหลอดเล่อดสมองให�ก้ับผู้้�ด้แล

ก้ลุ่มทดลอง

1) ผู้้�วิจยัสำารวจรายช่่�อผู้้�ส้งอายทีุ�เข�ารับก้ารรกั้ษา

ที�แผู้นีก้ผู้้�ป่วยในี แล�วเข�าพบผู้้�ดแ้ลก้ลุ่มทดลอง พร�อมก้บั

แนีะนีำาตนีเอง ช่ี�แจงวตัถปุระสงค์ในีก้ารทำาวจิยั ขั�นีตอนี

ก้ารเก้็บข�อม้ล เม่�อผู้้�ด้แลยินียอมให�ความร่วมม่อในีก้าร

วจิยั จงึให�ลงนีามในีใบยนิียอมเข�าร่วมก้ารวจิยั พร�อมทั�ง

ทำาก้ารพิทัก้ษ์สิทธิก้ลุ่มตัวอย่างในีก้ารเข�าร่วมวิจัย

2) ผู้้�วิจัยนีัดหมายเวลาผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลองอีก้ครั�ง 

เพ่�อดำาเนีนิีก้จิก้รรมก้ารเตรียมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีาย 

ด�วยก้ารวางแผู้นีร่วมกั้บผู้้�ด้แล เป็นีก้ารสอนีรายบุคคล 

มทีั�งหมด 4 ครั�ง ใช่�เวลาครั�งละประมาณ 1-1.30 ช่ั�วโมง 

ดังนีี�

ครั�งที� 1 เป็นีก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่ายและ

ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย เพ่�อเป็นีก้ารนีำาแผู้นีก้ารด้แลในี

ส่วนีของก้ารเพิ�มพ้นีความร้�และทัก้ษะในีก้ารด้แลส้่ก้าร

ปฏิบัติ ซ้ำึ�งเป็นีก้ารวางแผู้นีร่วมก้ันีระหว่างนีัก้วิจัยและ

ผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลอง

ครั�งที� 2 เป็นีก้ารสอนีและก้ารฝ้ก้ทัก้ษะก้ารด้แล

ต่าง ๆ ได�แก้่ เร่�องก้ารรับประทานียา ทบทวนีก้ารฟนีฟ้

สภาพของผู้้�ป่วยด�วยก้ารสาธิต ผู้้�วิจัยมอบค้่ม่อก้ารด้แล

ก้ารควบคุมคุณภาพของเคร่�องม่อ

ความตรงด�านีเนี่�อหา (content validity) ผู้้�วจิยั

นีำาแผู้นีก้ารเตรยีมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีาย และค้ม่อ่ก้าร

ดแ้ลผู้้�ส้งอายโุรคหลอดเล่อดสมองที�บ�านี ให�ผู้้�ทรงคณุวฒุิ 

6 ท่านี ตรวจสอบความถ้ก้ต�องและความครอบคลุมของ

เนี่�อหา โดยผู้้�วิจัยได�ปรับปรุงแก้�ไขตามคำาแนีะนีำาของ

ผู้้�ทรงคุณวุฒิ

ความเช่่�อมั�นี (reliability) แบบประเมินีความ

ยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่าย ผู้้�วิจัยนีำา

ไปทดลองใช่�ก้ับผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง 

ที�มีคุณสมบัติคล�ายคลึงก้ับก้ลุ่มตัวอย่างจำานีวนี 10 ราย 

แล�วนีำามาคำานีวณหาค่าความเช่่�อมั�นีของเคร่�องมอ่โดยใช่�

ส้ตรสัมประสิทธิ�อัลฟาครอนีบาค (Cronbach’s alpha 

coefficient) ได�ค่าความเช่่�อมั�นีของเคร่�องมอ่ เท่าก้บั 0.83

การึพิิที่ักษ์สิที่ธิิกลุ่มตัวัอย่าง

โครงก้ารวิจัยนีี� ได �รับก้ารรับรองจาก้คณะ

ก้รรมก้ารจริยธรรมก้ารวิจัย คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยเช่ียงใหม่ (เลขที� FULL069-2560) และ

คณะก้รรมก้ารจริยธรรมของโรงพยาบาลสมุทรปราก้าร 

(เลขที� Nq00361) และเม่�อได�รับอนุีญาตเก้็บข�อม้ล ผู้้�

วจิยัเข�าพบก้ลุม่ตวัอย่าง ช่ี�แจงวตัถปุระสงค์ของงานีวิจยั 

ขั�นีตอนีในีก้ารดำาเนีนิีก้ารเก้บ็รวบรวมข�อมล้ ประโยช่น์ีที�

ได�รบัจาก้งานีวจิยั หลงัจาก้ที�ช่ี�แจงให�ก้ลุม่ตวัอย่างทราบ 

ผู้้�วิจัยให�ก้ลุ่มตัวอย่างมีอิสระในีก้ารตัดสินีใจในีก้ารเข�า

ร่วมงานีวิจัย และก้ลุ่มตัวอย่างสามารถถอนีตัวออก้จาก้

ก้ารวิจัยได�ตลอดเวลา ข�อม้ลที�ได�รับถ้ก้เก็้บเป็นีความ

ลับ และนีำาเสนีอเป็นีภาพรวม เม่�อก้ลุ่มตัวอย่างยินียอม

ให�ความร่วมม่อในีก้ารวิจัย จึงให�ลงนีามในีใบยินียอม

เข�าร่วมก้ารวิจัย

การึรึวับรึวัมข้อม้ล

เม่�อได�รับก้ารอนีุมัติให�เก็้บข�อม้ล ผู้้�วิจัยเข�าพบ

หัวหนี�าฝ้่ายก้ารพยาบาล ผู้้�ตรวจก้ารพยาบาล หัวหนี�า

ตกึ้และหวัหนี�าหอผู้้�ป่วยอายรุก้รรม หวัหนี�าก้ารพยาบาล

รัก้ษาผู้้�ป่วยนีอก้ เพ่�อชี่�แจงวัตถุประสงค์ในีก้ารทำาวิจัย

และขั�นีตอนีดำาเนีนิีก้ารวจิยั หลงัจาก้นีั�นีผู้้�วจิยัดำาเนีนิีก้าร

รวบรวมข�อมล้ในีก้ลุม่ควบคมุและก้ลุม่ทดลอง ดงัต่อไปนีี�

พยาบาลสาร ปีีท่ี่� 48 ฉบัับท่ี่� 2 เมษายน-มิิถุุนายน 2564174



ผลของการเตรียมความพร้อมก่อนจําหน่ายต่อความยากลําบาก
ในการเผชิญปัญหาหลังจําหน่ายของผู้ดูแลผู้สูงอายุโรคหลอดเลือดสมอง

ครั�งแรก้หลังจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาล ในีสัปดาห์

ที� 3-4 ประก้อบด�วยข�อคำาถามทั�งหมด 10 ข�อ แบ่ง

ระดับคะแนีนีดังนีี� คะแนีนี 0-33 หมายถึง มีความยาก้

ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหาในีก้ารดแ้ลหลงัจำาหน่ีายออก้

จาก้โรงพยาบาลในีระดับนี�อย คะแนีนี 34-67 หมาย

ถึง มีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาในีก้ารด้แล

หลังจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาลในีระดับปานีก้ลาง 

และคะแนีนี 68-100 หมายถึง มีความยาก้ลำาบาก้ในี

ก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาในีก้ารด้แลหลังจำาหนี่ายออก้จาก้โรง

พยาบาลในีระดับมาก้

ส่วนีที� 2 เคร่�องม่อที�ใช่�ในีก้ารดำาเนิีนีก้ารวิจยั ได�แก่้

1. แผู้นีก้ารเตรยีมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีายก้ลับ

บ�านี เป็นีชุ่ดของก้ิจก้รรมก้ารเตรียมความพร�อมในีก้าร

ด้แลของผู้้�ด้แล ประก้อบด�วยขั�นีตอนีก้ารเตรียม ได�แก้่ 

ก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่าย ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย และ

ก้ารประสานีก้ารด้แลก่้อนีจำาหน่ีายที�ผู้้�วจิยัออก้แบบ โดย

แผู้นีก้ิจก้รรมก้ารเตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายก้ลับ

บ�านีมีทั�งหมด 4 ครั�ง ใช่�เวลา 1-1.30 ช่ั�วโมง

2. ค้่ม่อก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง 

มีเนี่�อหาครอบคลุมเก้ี�ยวก้ับก้ารด้แล ก้ารป้องก้ันี ก้าร

รัก้ษา และก้ารฟนีฟ้ของโรคหลอดเล่อดสมอง บทบาท

หนี�าที�ในีก้ารด้แลผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ดสมอง ซึ้ำ�งผู้้�วิจยั

สร�างขึ�นีโดยก้ารศกึ้ษาจาก้ตำารา และวารสารที�เก้ี�ยวข�อง 

3. แบบประเมินีก้ารรับร้�ความพร�อมเพ่�อก้าร

จำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาล เป็นีแบบประเมินีความ

พร�อมก่้อนีจำาหน่ีายออก้จาก้โรงพยาบาล ฉบบัผู้้�ดแ้ลของ 

ศิริรัตนี์ ปานีอุทัย (Panuthai, 2014a) มีคำาถามจำานีวนี 

24 ข�อ ซ้ำึ�งผู้้�วิจัยใช่�ประเมินีผู้้�ด้แลในีวันีที�แพทย์อนีุญาต

ให�ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองก้ลับบ�านีเพ่�อทดสอบ

ความพร�อมในีก้ารด้แลของผู้้�ด้แล

4. แบบประเมินีคุณภาพก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย

ออก้จาก้โรงพยาบาล ฉบับผู้้�ด้แลของ ศิริรัตนี์ ปานีอุทัย 

(Panuthai, 2014b) มคีำาถามจำานีวนี 18 ข�อ ซึ้ำ�งผู้้�วิจยัใช่�

สำาหรบัก้ารประเมนิีภายหลงัก้ารสอนีผู้้�ดแ้ลในีแต่ละครั�ง

อายทุราบและอนีญุาตให�เข�าร่วมก้ารวจิยั โดยดแ้ลอย่าง

ต่อเนี่�องตั�งแต่ผู้้�ส้งอายุเข�ารับก้ารรัก้ษาที�โรงพยาบาล

สมุทรปราก้ารจนีถึงบ�านี

2) มีสติสัมปช่ัญญะและก้ารรับร้�ที�ปก้ติ

3) ไม่เคยมีประสบก้ารณ์ในีก้ารด้แลผู้้�ป่วยโรค

หลอดเล่อดสมอง

4) สามารถอ่านีและเขียนีภาษาไทยได�

5) ยินีดีเข�าร่วมในีก้ารศึก้ษาวิจัย

เก้ณฑ์ก้ารคัดออก้ (exclusion criteria) ค่อ 

ผู้้ �ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�มีโรคประจำาตัวที�

ไม่สามารถควบคุมโรคได� ได�แก้่ ระดับความดันีโลหิต

มาก้ก้ว่า 160/90 มลิลเิมตรปรอท ระดบันีำ�าตาลในีเลอ่ด

มาก้ก้ว่า 130 มิลลิก้รัมต่อเดซิ้ำลิตร และเป็นีโรคหัวใจ

ระยะรุนีแรง

เก้ณฑ์ในีก้ารพิจารณาเพ่�อยุติก้ลุ่มตัวอย่างจาก้

ก้ารวิจัย (discontinuation criteria)

1) ไม่สามารถเข�าร่วมกิ้จก้รรมก้ารเตรียมความ

พร�อมก้่อนีจำาหนี่ายได�ครบ 4 ครั�ง

2) ผู้้�ส้งอายโุรคหลอดเลอ่ดสมองไม่สมคัรใจรกั้ษา

ต่อ หร่อได�รับก้ารส่งต่อเพ่�อไปรัก้ษาที�โรงพยาบาลอ่�นี 

หร่อเสียช่ีวิต

3) ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองก้ลับเข�ารับก้าร

รกั้ษาซ้ำำ�าในีโรงพยาบาลก่้อนีเวลานีดัครั�งแรก้ คอ่ในีระยะ

เวลา 3 สัปดาห์หลังจำาหนี่ายจาก้โรงพยาบาล

เค์รึ่�องม่อที่่�ใช้ในการึวัิจััย

เคร่�องม่อที�ใช่�ในีก้ารวิจัย แบ่งเป็นี 2 ส่วนีดังนีี�

ส่วนีที� 1 เคร่�องม่อที�ใช่�เก้็บรวบรวมข�อม้ล ได�แก้่

1. แบบบันีทึก้ข�อม้ลส่วนีบุคคลของผู้้�ด้แลผู้้�ส้ง

อายุโรคหลอดเล่อดสมอง

2. แบบบันีทึก้ข�อมล้ผู้้�ป่วยสง้อายโุรคหลอดเลอ่ด

สมอง

3. แบบประเมินีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญ

ปัญหาหลังจำาหนี่าย ใช่�แบบประเมินีความยาก้ลำาบาก้

ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่าย ฉบับบิดา/มารดาของ 

ศิริรัตนี์ ปานีอุทัย (Panuthai, 2017) ประเมินีผู้้�ด้แลในี

วันีที�พาผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองมาตรวจตามนีัด

Effect of Preparation for Discharge Readiness on Post-Discharge Coping Difficulties 
Among Caregivers of Older People with Stroke

ก้ลุ่มควบคุม

1) ผู้้�วิจัยสำารวจรายช่่�อผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อด

สมองที�ได�รับจำาหนี่ายก้ลับบ�านี และสำารวจรายช่่�อผู้้�ส้ง

อายุที�เข�ารับก้ารรัก้ษาในีโรงพยาบาลตามหอผู้้�ป่วย

2) ผู้้ �วิจัยเข�าพบผู้้�ด้แลก้ลุ ่มควบคุมที�แผู้นีก้ผู้้ �

ป่วยนีอก้ในีวันีที�พาผู้้�ส้งอายุมาพบแพทย์ตามนีัดครั�ง

แรก้ แล�วแนีะนีำาตัวก้ับผู้้�ด้แล ช่ี�แจงวัตถุประสงค์ในีก้าร

ทำาวิจัย และขออนีุญาตเก้็บข�อม้ล เม่�อผู้้�ด้แลยินียอมให�

ความร่วมม่อในีก้ารวิจัย จึงให�ลงนีามในีใบยินียอมเข�า

ร่วมก้ารวิจัย

3) ผู้้ �วิจัยสัมภาษณ์ผู้้ �ด้แลก้ลุ ่มควบคุมด�วย

แบบสอบถามส่วนีบุคคล และแบบประเมินีความยาก้

ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่าย และได�ให�คำา

แนีะนีำาเก้ี�ยวก้ับก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ในีก้รณีที�ผู้้�ด้แลต�องก้าร รวมทั�งมอบค้่ม่อก้ารด้แลผู้้�ส้ง

อายุโรคหลอดเล่อดสมองให�ก้ับผู้้�ด้แล

ก้ลุ่มทดลอง

1) ผู้้�วจิยัสำารวจรายช่่�อผู้้�สง้อายทุี�เข�ารบัก้ารรกั้ษา

ที�แผู้นีก้ผู้้�ป่วยในี แล�วเข�าพบผู้้�ดแ้ลก้ลุม่ทดลอง พร�อมก้บั

แนีะนีำาตนีเอง ช่ี�แจงวตัถุประสงค์ในีก้ารทำาวจิยั ขั�นีตอนี

ก้ารเก้็บข�อม้ล เม่�อผู้้�ด้แลยินียอมให�ความร่วมม่อในีก้าร

วจิยั จงึให�ลงนีามในีใบยนิียอมเข�าร่วมก้ารวจิยั พร�อมทั�ง

ทำาก้ารพิทัก้ษ์สิทธิก้ลุ่มตัวอย่างในีก้ารเข�าร่วมวิจัย

2) ผู้้�วิจัยนีัดหมายเวลาผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลองอีก้ครั�ง 

เพ่�อดำาเนีนิีก้จิก้รรมก้ารเตรยีมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีาย 

ด�วยก้ารวางแผู้นีร่วมกั้บผู้้�ด้แล เป็นีก้ารสอนีรายบุคคล 

มทีั�งหมด 4 ครั�ง ใช่�เวลาครั�งละประมาณ 1-1.30 ช่ั�วโมง 

ดังนีี�

ครั�งที� 1 เป็นีก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่ายและ

ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย เพ่�อเป็นีก้ารนีำาแผู้นีก้ารด้แลในี

ส่วนีของก้ารเพิ�มพ้นีความร้�และทัก้ษะในีก้ารด้แลส้่ก้าร

ปฏิบัติ ซึ้ำ�งเป็นีก้ารวางแผู้นีร่วมกั้นีระหว่างนีัก้วิจัยและ

ผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลอง

ครั�งที� 2 เป็นีก้ารสอนีและก้ารฝ้ก้ทัก้ษะก้ารด้แล

ต่าง ๆ ได�แก้่ เร่�องก้ารรับประทานียา ทบทวนีก้ารฟนีฟ้

สภาพของผู้้�ป่วยด�วยก้ารสาธิต ผู้้�วิจัยมอบค้่ม่อก้ารด้แล

ก้ารควบคุมคุณภาพของเคร่�องม่อ

ความตรงด�านีเนี่�อหา (content validity) ผู้้�วจิยั

นีำาแผู้นีก้ารเตรยีมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีาย และค้ม่อ่ก้าร

ด้แลผู้้�สง้อายโุรคหลอดเล่อดสมองที�บ�านี ให�ผู้้�ทรงคุณวฒิุ 

6 ท่านี ตรวจสอบความถ้ก้ต�องและความครอบคลมุของ

เน่ี�อหา โดยผู้้�วิจัยได�ปรับปรุงแก้�ไขตามคำาแนีะนีำาของ

ผู้้�ทรงคุณวุฒิ

ความเช่่�อมั�นี (reliability) แบบประเมินีความ

ยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่าย ผู้้�วิจัยนีำา

ไปทดลองใช่�ก้ับผู้้ �ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง 

ที�มีคุณสมบัติคล�ายคลึงก้ับก้ลุ่มตัวอย่างจำานีวนี 10 ราย 

แล�วนีำามาคำานีวณหาค่าความเช่่�อมั�นีของเคร่�องมอ่โดยใช่�

ส้ตรสัมประสิทธิ�อัลฟาครอนีบาค (Cronbach’s alpha 

coefficient) ได�ค่าความเช่่�อมั�นีของเคร่�องมอ่ เท่าก้บั 0.83

การึพิิที่ักษ์สิที่ธิิกลุ่มตัวัอย่าง

โครงก้ารวิจัยนีี� ได �รับก้ารรับรองจาก้คณะ

ก้รรมก้ารจริยธรรมก้ารวิจัย คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยเช่ียงใหม่ (เลขที� FULL069-2560) และ

คณะก้รรมก้ารจริยธรรมของโรงพยาบาลสมุทรปราก้าร 

(เลขที� Nq00361) และเม่�อได�รับอนีุญาตเก้็บข�อม้ล ผู้้�

วจิยัเข�าพบก้ลุม่ตวัอย่าง ช่ี�แจงวตัถปุระสงค์ของงานีวิจยั 

ขั�นีตอนีในีก้ารดำาเนีนิีก้ารเก้บ็รวบรวมข�อมล้ ประโยช่น์ีที�

ได�รับจาก้งานีวิจยั หลงัจาก้ที�ช่ี�แจงให�ก้ลุม่ตัวอย่างทราบ 

ผู้้�วิจัยให�ก้ลุ่มตัวอย่างมีอิสระในีก้ารตัดสินีใจในีก้ารเข�า

ร่วมงานีวิจัย และก้ลุ่มตัวอย่างสามารถถอนีตัวออก้จาก้

ก้ารวิจัยได�ตลอดเวลา ข�อม้ลที�ได�รับถ้ก้เก็้บเป็นีความ

ลับ และนีำาเสนีอเป็นีภาพรวม เม่�อก้ลุ่มตัวอย่างยินียอม

ให�ความร่วมม่อในีก้ารวิจัย จึงให�ลงนีามในีใบยินียอม

เข�าร่วมก้ารวิจัย

การึรึวับรึวัมข้อม้ล

เม่�อได�รับก้ารอนีุมัติให�เก็้บข�อม้ล ผู้้�วิจัยเข�าพบ

หัวหนี�าฝ้่ายก้ารพยาบาล ผู้้�ตรวจก้ารพยาบาล หัวหนี�า

ตึก้และหวัหนี�าหอผู้้�ป่วยอายรุก้รรม หวัหนี�าก้ารพยาบาล

รัก้ษาผู้้�ป่วยนีอก้ เพ่�อช่ี�แจงวัตถุประสงค์ในีก้ารทำาวิจัย

และขั�นีตอนีดำาเนีนิีก้ารวจัิย หลงัจาก้นัี�นีผู้้�วจัิยดำาเนิีนีก้าร

รวบรวมข�อมล้ในีก้ลุม่ควบคุมและก้ลุม่ทดลอง ดังต่อไปนีี�
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ผลของการเตรียมความพร้อมก่อนจําหน่ายต่อความยากลําบาก
ในการเผชิญปัญหาหลังจําหน่ายของผู้ดูแลผู้สูงอายุโรคหลอดเลือดสมอง

ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองให�ก้ับผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลอง

เพ่�อเป็นีส่�อก้ารสอนี และหลังสอนีเสร็จผู้้�วิจัยประเมินี

คุณภาพของก้ารสอนีทั�งในีด�านีเนี่�อหาและวิธีก้ารสอนี 

ในีก้รณีที�ผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลองไม่เข�าใจทั�งความร้� เนี่�อหา

และทัก้ษะปฏิบัติ ผู้้�วิจัยได�สอนีและฝ้ก้ปฏิบัติจนีผู้้�ด้แล

สามารถปฏิบัติได�

ครั�งที� 3 เป็นีก้ารฝ้ก้ทกั้ษะก้ารด้แล ประก้อบด�วย 

ทัก้ษะก้ารด้แลก้ารช่่วยเหล่อก้ิจวัตรประจำาวันี สำาหรับ

ผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ดสมองที�ใส่สายยางอาหาร ผู้้�ดแ้ล

ก้ลุ่มทดลองได�รับก้ารสอนีก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุที�ให�อาหาร

ทางสายยาง และหลังสอนีเสร็จผู้้�วิจัยประเมินีคุณภาพ

ของก้ารสอนีทั�งในีด�านีเนี่�อหาและวธิกี้ารสอนี ในีก้รณทีี�

ผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลองไม่เข�าใจทั�งความร้� เนี่�อหาและทัก้ษะ

ปฏิบัติ นัีก้วิจัยได�สอนีและฝ้ก้ปฏิบัติจนีผู้้�ด้แลสามารถ

ปฏิบัติได�

ครั�งที� 4 ก้ารประสานีก้ารด้แลก้่อนีจำาหนี่าย 

ผู้้�วิจยัทบทวนีเน่ี�อหาเก้ี�ยวก้บัก้ารดแ้ลทั�งหมดของผู้้�ป่วย

ให�กั้บผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลอง จาก้นัี�นีได�ส่งต่อข�อม้ลไปยัง

หน่ีวยงานีเยี�ยมบ�านีของโรงพยาบาลสมทุรปราก้าร และ

ตดิต่อประสานีแหล่งช่่วยเหลอ่ก้ารสนีบัสนีนุีให�ก้บัผู้้�ด้แล 

โดยหลังจาก้ที�ทำาก้ารสอนีทุก้ครั�ง ผู้้�วจิยัได�ทบทวนีความ

ร้�ที�ได�สอนี พร�อมทั�งเปิดโอก้าสให�ผู้้�ดแ้ลซ้ำกั้ถามข�อสงสยั 

และหลงัสอนีเสรจ็ผู้้�วจัิยประเมนิีคุณภาพของก้ารสอนีทั�ง

ในีด�านีเนี่�อหาและวิธีก้ารสอนี

3) เม่�อเสร็จสิ�นีก้ิจก้รรมก้ารเตรียมความพร�อม

ก้่อนีจำาหนี่ายและแพทย์มีคำาสั�งก้ารรัก้ษาให�ผู้้ �ป่วย

จำาหน่ีายออก้จาก้โรงพยาบาล ผู้้�วจัิยประเมนิีความพร�อม

ในีก้ารจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลอง โดยสัมภาษณ์ผู้้�

ด้แลตามแบบประเมินีก้ารรับร้�ความพร�อมพบว่า ผู้้�ด้แล

ก้ลุ่มทดลองทั�ง 24 คนี ได�ตอบว่ามีความพร�อมในีก้าร

ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองอย่างต่อเนี่�องที�บ�านี 

4) หลังจาก้ได�จำาหนี่ายผู้้ �ส้งอายุออก้จาก้โรง

พยาบาล ณ วันีที�ผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลองพาผู้้�ส้งอายุมาพบ

แพทย์ตามนีัดในีครั�งแรก้ ผู้้�วิจัยได�สัมภาษณ์ผู้้�ด้แลด�วย

แบบประเมินีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลัง

จำาหนี่าย

การึวัิเค์รึาะห์ข้อม้ล

ผู้้�วิจัยนีำาข�อม้ลที�ได�มาวิเคราะห์ทางสถิติ โดย

ข�อม้ลส่วนีบุคคลของก้ลุ่มตัวอย่าง วิเคราะห์โดยใช่�สถิติ

พรรณนีา (descriptive statistics) และเปรียบเทียบ

ข�อม้ลส่วนีบุคคลระหว่างก้ลุ่มควบคุมและก้ลุ่มทดลอง 

โดยใช่�สถติไิคสแคว์ (Chi-squares test) และสถติฟิิช่เช่อร์ 

(Fisher’s exact probability test) สำาหรับเปรียบ

เทียบค่าเฉลี�ยความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลัง

จำาหน่ีายของผู้้�ดแ้ลผู้้�สง้อายโุรคหลอดเล่อดสมองระหว่าง

ก้ลุ่มควบคุมและก้ลุ่มทดลองใช่�ก้ารทดสอบค่า t สอง

ก้ลุ่มอิสระจาก้ก้ันี (independent t-test)

ผลการึวัิจััย

ข�อมล้ส่วนีบคุคลของก้ลุ่มตัวอย่าง จำานีวนีทั�งสิ�นี 

50 คนี เป็นีก้ลุ่มควบคุม 26 คนี และก้ลุ่มทดลอง 24 

คนี ซ้ำึ�งก้ลุ่มทดลองจำานีวนี 2 คนี ได�ถ้ก้ยุติก้ารเข�าร่วม

วจิยัเนี่�องจาก้ผู้้�ป่วยเสยีช่วีติ 1 คนี และผู้้�ป่วยก้ลบัเข�ารบั

ก้ารรกั้ษาที�โรงพยาบาลซ้ำำ�า 1 คนี ผู้้�ด้แลทั�งสองก้ลุม่ส่วนี

ใหญ่เป็นีเพศหญิง มาก้ก้ว่าร�อยละ 75 อายุนี�อยก้ว่า 60 

ปีมาก้ก้ว่าร�อยละ 80 ทั�งสองก้ลุ่มส่วนีใหญ่มีสถานีภาพ

สมรสค้ ่ระดบัก้ารก้ารศกึ้ษาทั�งสองก้ลุม่มาก้ก้ว่าร�อยละ 

30 จบก้ารศกึ้ษาระดบัช่ั�นีประถมศกึ้ษา อาช่พีปัจจบุนัีทั�ง

สองก้ลุ่มประก้อบอาชี่พรับจ�างและทำาธุรกิ้จส่วนีตัวเท่า

กั้นี รายได�ของครอบครัวต่อเด่อนีทั�งสองก้ลุ่มมาก้ก้ว่า

ร�อยละ 30 มรีายได�มาก้ก้ว่า 25,000 บาท ความเพยีงพอ

ของรายได�ของทั�งสองก้ลุ ่มมีรายได�ไม่พอเพียง โรค

ประจำาตัวก้ลุ่มควบคุมร�อยละ 50 มีโรคประจำาตัว ส่วนี

ก้ลุ่มทดลองร�อยละ 70 มีโรคประจำาตัว ความสัมพันีธ์

กั้บผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองพบว่ามาก้ก้ว่าร�อยละ 

50 เป็นีบุตรทั�งสองก้ลุ่ม และลัก้ษณะก้ารอย้่อาศัยในี

ก้ลุ่มควบคุมและก้ลุ่มทดลองอาศัยอย้่กั้บค้่สมรส และ

บุตรหลานีร�อยละ 46.15 และ ร�อยละ 33.33 ตามลำาดบั

ข�อม้ลของผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง พบว่า 

ก้ลุ ่มควบคุมร�อยละ 53.85 เป็นีเพศหญิงและก้ลุ ่ม

ทดลองร�อยละ 58.33 เป็นีเพศช่าย อายุของทั�งสอง

ก้ลุ่มอย้่ระหว่าง 60-74 ปี ก้ลุ่มทดลองส่วนีใหญ่ร�อยละ 

Effect of Preparation for Discharge Readiness on Post-Discharge Coping Difficulties 
Among Caregivers of Older People with Stroke

61.54 และก้ลุ่มทดลองร�อยละ 75.00 สามารถช่่วยเหล่อ

ตนีเองได�บางส่วนี ระยะวันีนีอนีโรงพยาบาลทั�งสองก้ลุม่

มาก้ก้ว่าร�อยละ 58 นีอนีโรงพยาบาล 1-5 วันี

ข�อม้ลเปรียบเทียบค่าเฉลี�ยคะแนีนีความยาก้

ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายระหว่างก้ลุ่ม

ควบคุมและก้ลุ่มทดลอง พบว่า ค่าเฉลี�ยคะแนีนีความ

ยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่ายของก้ลุ่ม

ทดลองตำ�าก้ว่าก้ลุ่มควบคุมอย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ 

(p<.001) ดังแสดงในีตารางที� 1

ตารึางที่่� 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี�ยคะแนีนีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่ายระหว่างก้ลุ่มควบคุมและ

ก้ลุ่มทดลอง

ตัวัแปรึ
กลุ่มค์วับค์ุม (n=26) กลุ่มที่ดลอง (n=24)

t p-value
 S.D.  S.D.

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหา

หลังจำาหนี่าย

70.15 12.37 51.75 15.35 4.69 .000***

*** p <. 001

การึอภิปรึายผล

ผู้ลก้ารวิจัยเป็นีไปตามข�อสมมติฐานีและก้รอบ

แนีวคิดของก้ารวิจัยที�ว่า ก้ารเตรียมความพร�อมก้่อนี

จำาหนี่ายให�ก้ับผู้้�ด้แลในี 3 ชุ่ดกิ้จก้รรมตามแนีวคิดของ

ไวส์และคณะ (Weiss et al., 2015) ที�ประก้อบด�วย 

ก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่าย ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย และ

ก้ารประสานีก้ารด้แลก้่อนีจำาหนี่าย ส่งผู้ลให�ความยาก้

ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลเม่�อ

ก้ลับไปด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�บ�านีลดลง 

เนี่�องจาก้ก้ารวิจัยครั�งนีี� ผู้้�วิจัยออก้แบบแผู้นีก้ิจก้รรม

ก้ารเตรียมความพร�อมที�มีลัก้ษณะแตก้ต่างจาก้ร้ปแบบ

ก้ารเตรียมความพร�อมของผู้้�ด้แลของงานีวิจัยอ่�นีๆ ค่อ 

ก้ารประเมนิีความพร�อมของผู้้�ดแ้ลด�านีความร้�และทกั้ษะ

ในีก้ารด้แล ประเมินีปัญหาและความต�องก้าร ก้ารด้แล

ของผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง พบว่า ผู้้�ด้แลยังขาด

ความร้�และทัก้ษะในีก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อด

สมอง อีก้ทั�งปัญหาของผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ที�พบจาก้ก้ารประเมินีที�อาจส่งผู้ลให�ผู้้�ด้แลต�องด้แลต่อ

เนี่�องที�บ�านี ซ้ำึ�งผู้้�วิจัยนีำาข�อม้ลดังก้ล่าวมาวางแผู้นีก้าร

สอนีและก้ารฝ้ก้ทกั้ษะร่วมก้บัผู้้�ดแ้ลเป็นีรายบคุคล และ

สอดคล�องก้ับความต�องก้ารของผู้้�ด้แลขณะที�ผู้้�ส้งอายุ

โรคหลอดเล่อดสมองรัก้ษาตวัในีโรงพยาบาล สอดคล�อง

ก้ับก้ารศึก้ษาผู้ลของโปรแก้รมก้ารด้แลผู้้�ป่วยโรคหลอด

เล่อดสมองและญาติผู้้�ด้แล ระยะเปลี�ยนีผู้่านีจาก้โรง

พยาบาลส้่บ�านีต่อความสามารถในีก้ารปฏิบัติกิ้จวัตร

ประจำาวันี ภาวะแทรก้ซ้ำ�อนี และความพึงพอใจของผู้้�

ป่วย พบว่าผู้้�ด้แลที�ได�รับก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่ายจะ

สามารถดแ้ลผู้้�ป่วยโรคหลอดเล่อดสมองได�อย่างด ีไม่เก้ดิ

ความเครียดและภาระในีก้ารด้แล และลดก้ารเก้ิดภาวะ

แทรก้ซ้ำ�อนีหร่อก้ารมานีอนีโรงพยาบาลซ้ำำ�า (Moonthee, 

Monkong, Sirapo-ngam, & Leelacharas, 2016)

ก้ารสอนีและฝ้ก้ทกั้ษะเป็นีรายบคุคลที�สอดคล�อง

ก้ับปัญหาของผู้้ �ป ่วยและความต�องก้ารของผู้้ �ด้แล 

เป็นีก้ารสอนีที�ยึดผู้้�เรียนีเป็นีศ้นีย์ก้ลาง คำานีึงถึงความ

แตก้ต่างระหว่างบุคคลโดยผู้้�ด้แลและผู้้�วิจัยแลก้เปลี�ยนี

ความคิดเห็นี และเปิดโอก้าสให�ผู้้�ด้แลสามารถซ้ำัก้ถาม

ข�อสงสัยในีส่วนีเนี่�อหาที�ยังไม่เข�าใจ (Bastable, 2014) 

นีอก้จาก้นัี�นีเนี่�อหาก้ารสอนีและวิธีก้ารสอนีที�ผู้้ �ด้แล

ได�รบั ส่งผู้ลให�ผู้้�ดแ้ลรับร้�ถงึคณุภาพของก้ารสอนีดงัก้าร

ประเมนิีภายหลงัก้ารสอนีและก้ารฝ้ก้ทกั้ษะก้ารดแ้ลทกุ้

ครั�ง พบว่าผู้้�ด้แลประเมินีว่าก้ารสอนีมีคุณภาพอย้่ในี

ระดับส้งทั�งในีด�านีเน่ี�อหาและวิธีก้ารสอนี ทำาให�ผู้้�ด้แล

มีความพร�อมในีก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ที�บ�านีได�อย่างมีประสิทธิภาพ สอดคล�องกั้บก้ารศึก้ษา

พยาบาลสาร ปีีท่ี่� 48 ฉบัับท่ี่� 2 เมษายน-มิิถุุนายน 2564176



ผลของการเตรียมความพร้อมก่อนจําหน่ายต่อความยากลําบาก
ในการเผชิญปัญหาหลังจําหน่ายของผู้ดูแลผู้สูงอายุโรคหลอดเลือดสมอง

ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองให�กั้บผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลอง

เพ่�อเป็นีส่�อก้ารสอนี และหลังสอนีเสร็จผู้้�วิจัยประเมินี

คุณภาพของก้ารสอนีทั�งในีด�านีเนี่�อหาและวิธีก้ารสอนี 

ในีก้รณีที�ผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลองไม่เข�าใจทั�งความร้� เนี่�อหา

และทัก้ษะปฏิบัติ ผู้้�วิจัยได�สอนีและฝ้ก้ปฏิบัติจนีผู้้�ด้แล

สามารถปฏิบัติได�

ครั�งที� 3 เป็นีก้ารฝ้ก้ทกั้ษะก้ารดแ้ล ประก้อบด�วย 

ทัก้ษะก้ารด้แลก้ารช่่วยเหล่อก้ิจวัตรประจำาวันี สำาหรับ

ผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ดสมองที�ใส่สายยางอาหาร ผู้้�ดแ้ล

ก้ลุ่มทดลองได�รับก้ารสอนีก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุที�ให�อาหาร

ทางสายยาง และหลังสอนีเสร็จผู้้�วิจัยประเมินีคุณภาพ

ของก้ารสอนีทั�งในีด�านีเนี่�อหาและวธิกี้ารสอนี ในีก้รณทีี�

ผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลองไม่เข�าใจทั�งความร้� เนี่�อหาและทัก้ษะ

ปฏิบัติ นีัก้วิจัยได�สอนีและฝ้ก้ปฏิบัติจนีผู้้�ด้แลสามารถ

ปฏิบัติได�

ครั�งที� 4 ก้ารประสานีก้ารด้แลก้่อนีจำาหนี่าย 

ผู้้�วจิยัทบทวนีเนี่�อหาเก้ี�ยวก้บัก้ารดแ้ลทั�งหมดของผู้้�ป่วย

ให�กั้บผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลอง จาก้นีั�นีได�ส่งต่อข�อม้ลไปยัง

หน่ีวยงานีเยี�ยมบ�านีของโรงพยาบาลสมทุรปราก้าร และ

ตดิต่อประสานีแหล่งช่่วยเหลอ่ก้ารสนีบัสนีนุีให�ก้บัผู้้�ดแ้ล 

โดยหลงัจาก้ที�ทำาก้ารสอนีทุก้ครั�ง ผู้้�วจิยัได�ทบทวนีความ

ร้�ที�ได�สอนี พร�อมทั�งเปิดโอก้าสให�ผู้้�ดแ้ลซ้ำกั้ถามข�อสงสยั 

และหลงัสอนีเสรจ็ผู้้�วจิยัประเมนิีคณุภาพของก้ารสอนีทั�ง

ในีด�านีเนี่�อหาและวิธีก้ารสอนี

3) เม่�อเสร็จสิ�นีก้ิจก้รรมก้ารเตรียมความพร�อม

ก้่อนีจำาหนี่ายและแพทย์มีคำาสั�งก้ารรัก้ษาให�ผู้้ �ป่วย

จำาหน่ีายออก้จาก้โรงพยาบาล ผู้้�วจิยัประเมนิีความพร�อม

ในีก้ารจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลอง โดยสัมภาษณ์ผู้้�

ด้แลตามแบบประเมินีก้ารรับร้�ความพร�อมพบว่า ผู้้�ด้แล

ก้ลุ่มทดลองทั�ง 24 คนี ได�ตอบว่ามีความพร�อมในีก้าร

ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองอย่างต่อเนี่�องที�บ�านี 

4) หลังจาก้ได�จำาหนี่ายผู้้ �ส้งอายุออก้จาก้โรง

พยาบาล ณ วันีที�ผู้้�ด้แลก้ลุ่มทดลองพาผู้้�ส้งอายุมาพบ

แพทย์ตามนีัดในีครั�งแรก้ ผู้้�วิจัยได�สัมภาษณ์ผู้้�ด้แลด�วย

แบบประเมินีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลัง

จำาหนี่าย

การึวัิเค์รึาะห์ข้อม้ล

ผู้้�วิจัยนีำาข�อม้ลที�ได�มาวิเคราะห์ทางสถิติ โดย

ข�อม้ลส่วนีบุคคลของก้ลุ่มตัวอย่าง วิเคราะห์โดยใช่�สถิติ

พรรณนีา (descriptive statistics) และเปรียบเทียบ

ข�อม้ลส่วนีบุคคลระหว่างก้ลุ่มควบคุมและก้ลุ่มทดลอง 

โดยใช่�สถติไิคสแคว์ (Chi-squares test) และสถติฟิิช่เช่อร์ 

(Fisher’s exact probability test) สำาหรับเปรียบ

เทียบค่าเฉลี�ยความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลัง

จำาหน่ีายของผู้้�ด้แลผู้้�สง้อายโุรคหลอดเล่อดสมองระหว่าง

ก้ลุ่มควบคุมและก้ลุ่มทดลองใช่�ก้ารทดสอบค่า t สอง

ก้ลุ่มอิสระจาก้ก้ันี (independent t-test)

ผลการึวัิจััย

ข�อมล้ส่วนีบคุคลของก้ลุ่มตวัอย่าง จำานีวนีทั�งสิ�นี 

50 คนี เป็นีก้ลุ่มควบคุม 26 คนี และก้ลุ่มทดลอง 24 

คนี ซ้ำึ�งก้ลุ่มทดลองจำานีวนี 2 คนี ได�ถ้ก้ยุติก้ารเข�าร่วม

วจิยัเนี่�องจาก้ผู้้�ป่วยเสยีช่วีติ 1 คนี และผู้้�ป่วยก้ลบัเข�ารบั

ก้ารรกั้ษาที�โรงพยาบาลซ้ำำ�า 1 คนี ผู้้�ด้แลทั�งสองก้ลุม่ส่วนี

ใหญ่เป็นีเพศหญิง มาก้ก้ว่าร�อยละ 75 อายุนี�อยก้ว่า 60 

ปีมาก้ก้ว่าร�อยละ 80 ทั�งสองก้ลุ่มส่วนีใหญ่มีสถานีภาพ

สมรสค้ ่ระดบัก้ารก้ารศกึ้ษาทั�งสองก้ลุ่มมาก้ก้ว่าร�อยละ 

30 จบก้ารศึก้ษาระดับช่ั�นีประถมศึก้ษา อาช่พีปัจจบุนัีทั�ง

สองก้ลุ่มประก้อบอาช่ีพรับจ�างและทำาธุรก้ิจส่วนีตัวเท่า

กั้นี รายได�ของครอบครัวต่อเด่อนีทั�งสองก้ลุ่มมาก้ก้ว่า

ร�อยละ 30 มรีายได�มาก้ก้ว่า 25,000 บาท ความเพยีงพอ

ของรายได�ของทั�งสองก้ลุ ่มมีรายได�ไม่พอเพียง โรค

ประจำาตัวก้ลุ่มควบคุมร�อยละ 50 มีโรคประจำาตัว ส่วนี

ก้ลุ่มทดลองร�อยละ 70 มีโรคประจำาตัว ความสัมพันีธ์

กั้บผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองพบว่ามาก้ก้ว่าร�อยละ 

50 เป็นีบุตรทั�งสองก้ลุ่ม และลัก้ษณะก้ารอย้่อาศัยในี

ก้ลุ่มควบคุมและก้ลุ่มทดลองอาศัยอย้่ก้ับค้่สมรส และ

บุตรหลานีร�อยละ 46.15 และ ร�อยละ 33.33 ตามลำาดบั

ข�อม้ลของผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง พบว่า 

ก้ลุ ่มควบคุมร�อยละ 53.85 เป็นีเพศหญิงและก้ลุ ่ม

ทดลองร�อยละ 58.33 เป็นีเพศช่าย อายุของทั�งสอง

ก้ลุ่มอย้่ระหว่าง 60-74 ปี ก้ลุ่มทดลองส่วนีใหญ่ร�อยละ 

Effect of Preparation for Discharge Readiness on Post-Discharge Coping Difficulties 
Among Caregivers of Older People with Stroke

61.54 และก้ลุม่ทดลองร�อยละ 75.00 สามารถช่่วยเหลอ่

ตนีเองได�บางส่วนี ระยะวันีนีอนีโรงพยาบาลทั�งสองก้ลุม่

มาก้ก้ว่าร�อยละ 58 นีอนีโรงพยาบาล 1-5 วันี

ข�อม้ลเปรียบเทียบค่าเฉลี�ยคะแนีนีความยาก้

ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายระหว่างก้ลุ่ม

ควบคุมและก้ลุ่มทดลอง พบว่า ค่าเฉลี�ยคะแนีนีความ

ยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายของก้ลุ่ม

ทดลองตำ�าก้ว่าก้ลุ่มควบคุมอย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ 

(p<.001) ดังแสดงในีตารางที� 1

ตารึางที่่� 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี�ยคะแนีนีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลังจำาหนี่ายระหว่างก้ลุ่มควบคุมและ

ก้ลุ่มทดลอง

ตัวัแปรึ
กลุ่มค์วับค์ุม (n=26) กลุ่มที่ดลอง (n=24)

t p-value
 S.D.  S.D.

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหา

หลังจำาหนี่าย

70.15 12.37 51.75 15.35 4.69 .000***

*** p <. 001

การึอภิปรึายผล

ผู้ลก้ารวิจัยเป็นีไปตามข�อสมมติฐานีและก้รอบ

แนีวคิดของก้ารวิจัยที�ว่า ก้ารเตรียมความพร�อมก้่อนี

จำาหนี่ายให�ก้ับผู้้�ด้แลในี 3 ชุ่ดกิ้จก้รรมตามแนีวคิดของ

ไวส์และคณะ (Weiss et al., 2015) ที�ประก้อบด�วย 

ก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่าย ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย และ

ก้ารประสานีก้ารด้แลก้่อนีจำาหนี่าย ส่งผู้ลให�ความยาก้

ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลเม่�อ

ก้ลับไปด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�บ�านีลดลง 

เนี่�องจาก้ก้ารวิจัยครั�งนีี� ผู้้�วิจัยออก้แบบแผู้นีก้ิจก้รรม

ก้ารเตรียมความพร�อมที�มีลัก้ษณะแตก้ต่างจาก้ร้ปแบบ

ก้ารเตรียมความพร�อมของผู้้�ด้แลของงานีวิจัยอ่�นีๆ ค่อ 

ก้ารประเมินีความพร�อมของผู้้�ด้แลด�านีความร้�และทกั้ษะ

ในีก้ารด้แล ประเมินีปัญหาและความต�องก้าร ก้ารด้แล

ของผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง พบว่า ผู้้�ด้แลยังขาด

ความร้�และทัก้ษะในีก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อด

สมอง อีก้ทั�งปัญหาของผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ที�พบจาก้ก้ารประเมินีที�อาจส่งผู้ลให�ผู้้�ด้แลต�องด้แลต่อ

เน่ี�องที�บ�านี ซึ้ำ�งผู้้�วิจัยนีำาข�อม้ลดังก้ล่าวมาวางแผู้นีก้าร

สอนีและก้ารฝ้ก้ทกั้ษะร่วมก้บัผู้้�ดแ้ลเป็นีรายบคุคล และ

สอดคล�องกั้บความต�องก้ารของผู้้�ด้แลขณะที�ผู้้�ส้งอายุ

โรคหลอดเล่อดสมองรกั้ษาตวัในีโรงพยาบาล สอดคล�อง

ก้ับก้ารศึก้ษาผู้ลของโปรแก้รมก้ารด้แลผู้้�ป่วยโรคหลอด

เล่อดสมองและญาติผู้้�ด้แล ระยะเปลี�ยนีผู้่านีจาก้โรง

พยาบาลส้่บ�านีต่อความสามารถในีก้ารปฏิบัติกิ้จวัตร

ประจำาวันี ภาวะแทรก้ซ้ำ�อนี และความพึงพอใจของผู้้�

ป่วย พบว่าผู้้�ด้แลที�ได�รับก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่ายจะ

สามารถดแ้ลผู้้�ป่วยโรคหลอดเลอ่ดสมองได�อย่างด ีไม่เก้ดิ

ความเครียดและภาระในีก้ารด้แล และลดก้ารเก้ิดภาวะ

แทรก้ซ้ำ�อนีหรอ่ก้ารมานีอนีโรงพยาบาลซ้ำำ�า (Moonthee, 

Monkong, Sirapo-ngam, & Leelacharas, 2016)

ก้ารสอนีและฝ้ก้ทกั้ษะเป็นีรายบคุคลที�สอดคล�อง

ก้ับปัญหาของผู้้ �ป ่วยและความต�องก้ารของผู้้ �ด้แล 

เป็นีก้ารสอนีที�ยึดผู้้�เรียนีเป็นีศ้นีย์ก้ลาง คำานีึงถึงความ

แตก้ต่างระหว่างบุคคลโดยผู้้�ด้แลและผู้้�วิจัยแลก้เปลี�ยนี

ความคิดเห็นี และเปิดโอก้าสให�ผู้้�ด้แลสามารถซั้ำก้ถาม

ข�อสงสัยในีส่วนีเนี่�อหาที�ยังไม่เข�าใจ (Bastable, 2014) 

นีอก้จาก้นีั�นีเนี่�อหาก้ารสอนีและวิธีก้ารสอนีที�ผู้้ �ด้แล

ได�รบั ส่งผู้ลให�ผู้้�ดแ้ลรับร้�ถงึคณุภาพของก้ารสอนีดงัก้าร

ประเมนิีภายหลงัก้ารสอนีและก้ารฝ้ก้ทกั้ษะก้ารดแ้ลทกุ้

ครั�ง พบว่าผู้้�ด้แลประเมินีว่าก้ารสอนีมีคุณภาพอย้่ในี

ระดับส้งทั�งในีด�านีเน่ี�อหาและวิธีก้ารสอนี ทำาให�ผู้้�ด้แล

มีความพร�อมในีก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ที�บ�านีได�อย่างมีประสิทธิภาพ สอดคล�องกั้บก้ารศึก้ษา
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ผลของการเตรียมความพร้อมก่อนจําหน่ายต่อความยากลําบาก
ในการเผชิญปัญหาหลังจําหน่ายของผู้ดูแลผู้สูงอายุโรคหลอดเลือดสมอง

ก้ารสอนีทั�งความร้� ก้ารด้แลและทัก้ษะต่างๆ ให�ก้บัผู้้�ป่วย

โรคหลอดเล่อดสมองและครอบครัว ทำาให�เก้ิดคุณภาพ

ชี่วิตเม่�อก้ลับไปอย้่ที�บ�านีดีขึ�นี และลดก้ารเก้ิดภาวะ

แทรก้ซ้ำ�อนี (Hekmatpou, Baghban, & Dehkordi, 

2019) และสอดคล�องก้บัก้ารศกึ้ษาก้ารรบัร้�คณุภาพของ

ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่ายและความพร�อมในีก้ารจำาหนี่าย

ของผู้้�ป่วยและผู้้�ด้แลพบว่า หลังจาก้ที�ผู้้�ป่วยและผู้้�ด้แล

ได�รับก้ระบวนีก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่ายและก้ารวางแผู้นี

ก้่อนีจำาหนี่าย ผู้้�ป่วยและผู้้�ด้แลให�คะแนีนีคุณภาพของ

ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่ายดี เนี่�องจาก้ได�รับเนี่�อหาก้ารสอนี

ตามที�ต�องก้ารและวิธีก้ารสอนีที�ดี ทำาให�เก้ิดความเข�าใจ

ในีก้ารด้แลมาก้ขึ�นีส่งผู้ลให�เกิ้ดความพร�อมก้่อนีก้าร

จำาหนี่ายมาก้ขึ�นีเช่่นีก้ันี (Knier, Stichler, Ferber, & 

Catterall, 2015)

ก้ารประสานีก้ารด้แลเพ่�อให�เก้ิดก้ารด้แลอย่าง

ต่อเนี่�อง ผู้้�วิจัยทำาก้ารส่งต่อข�อม้ลก้ารด้แลที�ผู้้�ด้แลได�รับ

ขณะอย้่โรงพยาบาลและความต�องก้ารก้ารด้แล รวมทั�ง

จัดหาแหล่งประโยช่นี์ในีชุ่มช่นีที�สามารถช่่วยเหล่อเพ่�อ

ให�ผู้้�ด้แลมั�นีใจว่าก้ารด้แลเกิ้ดความต่อเนี่�อง และมีคนี

ติดตามก้ารด้แลของผู้้�ด้แลที�บ�านี ซ้ำึ�งผู้้�ด้แลได�ให�ความ

เห็นีว่าขณะที�ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองนีอนีรัก้ษา

ที�โรงพยาบาล ผู้้�ด้แลได�จัดก้ารเตรียมบ�านีพบว่ายังขาด

อุปก้รณ์ค่อ เตียงนีอนีผู้้�ป่วย รถเข็นีคนีพิก้าร จึงไปขอ

คำาแนีะนีำาจาก้บุคลาก้รทางสุขภาพและทำาเร่�องย่ม

อปุก้รณ์ต่างๆ ที�โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพตำาบล ดังนัี�นี

หาก้ผู้้�ด้แลได�รับก้ารประสานีก้ารด้แลที�ดีจะทำาให�ผู้้�ด้แล

มีความพร�อมในีก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ที�บ�านีมาก้ยิ�งขึ�นี

ก้ารที�ผู้้�ดแ้ลได�รบัก้ารเตรยีมความพร�อมที�ดีทำาให�

เก้ิดความพร�อมทั�ง 4 องค์ประก้อบ ได�แก้่ ความพร�อม

ด�านีร่างก้ายและอารมณ์ที�จะก้ลับไปด้แลผู้้ �ส้งอายุที�

บ�านี ความพร�อมด�านีความร้�ที�เก้ี�ยวข�องก้ับก้ารด้แล

ผู้้�ส้งอายุ ความพร�อมด�านีความสามารถในีก้ารเผู้ชิ่ญ

ปัญหาเม่�อก้ลับไปอย้่ที�บ�านี และความพร�อมด�านีก้าร

ได�รับก้ารสนัีบสนุีนีช่่วยเหล่อ โดยวันีที�แพทย์อนีุญาต

ให�ก้ลับบ�านี ผู้้�วิจัยประเมินีความพร�อมก้่อนีจำาหนี่าย

โดยใช่�แบบประเมินีพบว่าผู้้�ด้แลทั�ง 24 คนี มีความ

พร�อมที�จะก้ลับไปด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�

บ�านี เนี่�องจาก้ผู้้�ด้แลได�รับข�อม้ล และวิธีก้ารปฏิบัติก้าร

ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�บ�านีอย่างครบถ�วนี 

เม่�อเก้ิดปัญหาต่างๆ ก็้สามารถหาวิธีทางแก้�ไขปัญหา

นีั�นีได� และได�รับก้ารช่่วยเหล่อด้แลจาก้บุคคลอ่�นีได� 

ส่งผู้ลให�ก้ารศกึ้ษาครั�งนีี�คะแนีนีความยาก้ลำาบาก้ในีก้าร

เผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายของก้ลุ่มทดลองมีคะแนีนีตำ�า

ก้ว่าก้ลุม่ควบคมุ เม่�อจำาแนีก้เป็นีระดบัความยาก้ลำาบาก้

ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหาพบว่าก้ลุม่ทดลองมคีวามยาก้ลำาบาก้

ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาระดับปานีก้ลาง และก้ลุ่มควบคุมมี

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหาระดบัมาก้ เนี่�องจาก้

ก้ลุม่ทดลองได�รบัก้ารเตรยีมความพร�อมที�ครอบคลมุทั�ง

ก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่าย ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย และ

ก้ารประสานีก้ารดแ้ลก่้อนีจำาหน่ีายที�สอดคล�องก้บัความ

ต�องก้ารของผู้้�ด้แลทำาให�ก้ลุ่มทดลองเม่�อก้ลับไปเผู้ช่ิญ

ปัญหาจาก้ก้ารด้แลสามารถจัดก้ารกั้บปัญหาต่างๆ ได�

ดีก้ว่าก้ลุ่มควบคุมที�ได�รับก้ารด้แลตามปก้ติ นีั�นีแสดงให�

เห็นีว่าผู้้�ด้แลที�ได�รับก้ารเตรียมความพร�อมที�ดี จะทำาให�

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหาในีก้ารดแ้ลผู้้�สง้อายุ

โรคหลอดเล่อดสมองที�บ�านีลดลง ซึ้ำ�งผู้้�ด้แลได�ให�ความ

เห็นีว่าก้ารได�รับก้ารฝ้ก้ปฏิบัติในีก้ารด้แลและก้ารฟนีฟ้

สภาพอย่างครบถ�วนี และได�รับค้่ม่อก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุ

โรคหลอดเลอ่ดสมอง ทำาให�ผู้้�ดแ้ลช่่วยผู้้�สง้อายโุรคหลอด

เลอ่ดสมองฟนีฟส้ภาพ เม่�อลม่ท่าทางในีก้ารฟนีฟส้ภาพก้็

จะเปิดค้ม่อ่ประก้อบในีก้ารเตอ่นีความจำา และเม่�อผู้้�ดแ้ล

หลัก้เม่�อเกิ้ดความเหนี่�อยล�าจาก้ก้ารด้แลผู้้�ป่วย ก็้สลับ

ปรบัเปลี�ยนีให�บคุคลอ่�นีในีครอบครวัมาช่่วยดแ้ลช่ั�วคราว 

และถ�าต�องก้ารความช่่วยเหลอ่ก้ป็รกึ้ษากั้บบคุลาก้รทาง

สุขภาพในีสถานีบริก้ารสุขภาพใก้ล�บ�านี

สรุปได�ว่าก้ารเตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่าย

ทำาให�ผู้้�ด้แลมีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลัง

จำาหนี่ายลดลง สอดคล�องกั้บก้ารศึก้ษาผู้ลของก้าร

สอนีเพ่�อเตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายออก้จาก้โรง

พยาบาลให�แก้่ผู้้ �ปก้ครองของเด็ก้ทารก้ที�คลอดก้่อนี

ก้ำาหนีดที�เข�ารับก้ารรัก้ษาในีหอผู้้�ป่วยวิก้ฤติแห่งหนีึ�งในี

Effect of Preparation for Discharge Readiness on Post-Discharge Coping Difficulties 
Among Caregivers of Older People with Stroke

ประเทศจนีี ผู้ลก้ารศกึ้ษาพบว่า ก้ลุ่มที�ได�รบัก้ารสอนีเพ่�อ

เตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาล

มีคะแนีนีเฉลี�ยของความพร�อมในีก้ารจำาหนี่ายจาก้โรง

พยาบาลมาก้ก้ว่าก้ลุ่มที�ไม่ได�รับก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย

อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (p<0.001) (Chen, Zhang, 

& Bai, 2016) ดังนีั�นีก้ารเตรยีมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีาย

ทำาให�ผู้้�ด้แลมีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลัง

จำาหนี่ายลดลงได�

ข้อเสนอแนะในการึนำาผลการึวัิจััยไปใช้

1. เป็นีแนีวทางสำาหรับพยาบาลในีก้ารเตรียม

ความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอด

เล่อดสมอง เพ่�อให�ผู้้ �ด้แลมีความพร�อมในีก้ารด้แล

ผู้้�สง้อายโุรคหลอดเลอ่ดสมอง และทำาให�ก้ารเผู้ช่ญิปัญหา

หลังจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลลดลง

2. ควรมีก้ารผู้นีวก้เนี่�อหาเก้ี�ยวก้ับก้ารเตรียม

ความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลลงในีก้ารจัดอบรม

เก้ี�ยวก้ับโรคหลอดเล่อดสมองหร่อในีหลัก้ส้ตรระยะสั�นี

ข้อเสนอแนะในการึที่ำาวัิจััยค์รึั�งต่อไป

1. ควรศึก้ษาถึงผู้ลของก้ารเตรียมความพร�อม

ก้่อนีจำาหนี่ายต่อความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหา

หลังจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ในีโรงพยาบาลระดับตติยภ้มิ เพ่�อย่นียันีผู้ลของก้าร

เตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายของผู้้�ด้แล

2. ควรมีก้ารศึก้ษาถึงผู้ลของก้ารเตรียมความ

พร�อมก้่อนีจำาหนี่ายในีระยะยาวต่อผู้ลลัพธ์อ่�นีๆ ของ

ผู้้�ด้แล เช่่นี คุณภาพช่ีวิตของผู้้�ด้แล ภาวะแทรก้ซ้ำ�อนี

ที�ไม่พึงประสงค์ เป็นีต�นี
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ผลของการเตรียมความพร้อมก่อนจําหน่ายต่อความยากลําบาก
ในการเผชิญปัญหาหลังจําหน่ายของผู้ดูแลผู้สูงอายุโรคหลอดเลือดสมอง

ก้ารสอนีทั�งความร้� ก้ารดแ้ลและทัก้ษะต่างๆ ให�ก้บัผู้้�ป่วย

โรคหลอดเล่อดสมองและครอบครัว ทำาให�เก้ิดคุณภาพ

ช่ีวิตเม่�อก้ลับไปอย้่ที�บ�านีดีขึ�นี และลดก้ารเก้ิดภาวะ

แทรก้ซ้ำ�อนี (Hekmatpou, Baghban, & Dehkordi, 

2019) และสอดคล�องก้บัก้ารศกึ้ษาก้ารรบัร้�คณุภาพของ

ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่ายและความพร�อมในีก้ารจำาหนี่าย

ของผู้้�ป่วยและผู้้�ด้แลพบว่า หลังจาก้ที�ผู้้�ป่วยและผู้้�ด้แล

ได�รับก้ระบวนีก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่ายและก้ารวางแผู้นี

ก้่อนีจำาหนี่าย ผู้้�ป่วยและผู้้�ด้แลให�คะแนีนีคุณภาพของ

ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่ายดี เนี่�องจาก้ได�รับเนี่�อหาก้ารสอนี

ตามที�ต�องก้ารและวิธีก้ารสอนีที�ดี ทำาให�เก้ิดความเข�าใจ

ในีก้ารด้แลมาก้ขึ�นีส่งผู้ลให�เกิ้ดความพร�อมก้่อนีก้าร

จำาหนี่ายมาก้ขึ�นีเช่่นีก้ันี (Knier, Stichler, Ferber, & 

Catterall, 2015)

ก้ารประสานีก้ารด้แลเพ่�อให�เกิ้ดก้ารด้แลอย่าง

ต่อเนี่�อง ผู้้�วิจัยทำาก้ารส่งต่อข�อม้ลก้ารด้แลที�ผู้้�ด้แลได�รับ

ขณะอย้่โรงพยาบาลและความต�องก้ารก้ารด้แล รวมทั�ง

จัดหาแหล่งประโยช่นี์ในีชุ่มช่นีที�สามารถช่่วยเหล่อเพ่�อ

ให�ผู้้�ด้แลมั�นีใจว่าก้ารด้แลเกิ้ดความต่อเนี่�อง และมีคนี

ติดตามก้ารด้แลของผู้้�ด้แลที�บ�านี ซึ้ำ�งผู้้�ด้แลได�ให�ความ

เห็นีว่าขณะที�ผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองนีอนีรัก้ษา

ที�โรงพยาบาล ผู้้�ด้แลได�จัดก้ารเตรียมบ�านีพบว่ายังขาด

อุปก้รณ์ค่อ เตียงนีอนีผู้้�ป่วย รถเข็นีคนีพิก้าร จึงไปขอ

คำาแนีะนีำาจาก้บุคลาก้รทางสุขภาพและทำาเร่�องย่ม

อปุก้รณ์ต่างๆ ที�โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพตำาบล ดงันีั�นี

หาก้ผู้้�ด้แลได�รับก้ารประสานีก้ารด้แลที�ดีจะทำาให�ผู้้�ด้แล

มีความพร�อมในีก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ที�บ�านีมาก้ยิ�งขึ�นี

ก้ารที�ผู้้�ดแ้ลได�รบัก้ารเตรยีมความพร�อมที�ดีทำาให�

เก้ิดความพร�อมทั�ง 4 องค์ประก้อบ ได�แก้่ ความพร�อม

ด�านีร่างก้ายและอารมณ์ที�จะก้ลับไปด้แลผู้้ �ส้งอายุที�

บ�านี ความพร�อมด�านีความร้�ที�เก้ี�ยวข�องก้ับก้ารด้แล

ผู้้�ส้งอายุ ความพร�อมด�านีความสามารถในีก้ารเผู้ชิ่ญ

ปัญหาเม่�อก้ลับไปอย้่ที�บ�านี และความพร�อมด�านีก้าร

ได�รับก้ารสนีับสนีุนีช่่วยเหล่อ โดยวันีที�แพทย์อนีุญาต

ให�ก้ลับบ�านี ผู้้�วิจัยประเมินีความพร�อมก้่อนีจำาหนี่าย

โดยใช่�แบบประเมินีพบว่าผู้้�ด้แลทั�ง 24 คนี มีความ

พร�อมที�จะก้ลับไปด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�

บ�านี เนี่�องจาก้ผู้้�ด้แลได�รับข�อม้ล และวิธีก้ารปฏิบัติก้าร

ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมองที�บ�านีอย่างครบถ�วนี 

เม่�อเก้ิดปัญหาต่างๆ ก็้สามารถหาวิธีทางแก้�ไขปัญหา

นีั�นีได� และได�รับก้ารช่่วยเหล่อด้แลจาก้บุคคลอ่�นีได� 

ส่งผู้ลให�ก้ารศกึ้ษาครั�งนีี�คะแนีนีความยาก้ลำาบาก้ในีก้าร

เผู้ช่ิญปัญหาหลังจำาหนี่ายของก้ลุ่มทดลองมีคะแนีนีตำ�า

ก้ว่าก้ลุม่ควบคมุ เม่�อจำาแนีก้เป็นีระดบัความยาก้ลำาบาก้

ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหาพบว่าก้ลุม่ทดลองมคีวามยาก้ลำาบาก้

ในีก้ารเผู้ช่ิญปัญหาระดับปานีก้ลาง และก้ลุ่มควบคุมมี

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหาระดบัมาก้ เนี่�องจาก้

ก้ลุม่ทดลองได�รบัก้ารเตรยีมความพร�อมที�ครอบคลมุทั�ง

ก้ารวางแผู้นีก้่อนีจำาหนี่าย ก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย และ

ก้ารประสานีก้ารด้แลก่้อนีจำาหน่ีายที�สอดคล�องกั้บความ

ต�องก้ารของผู้้�ด้แลทำาให�ก้ลุ่มทดลองเม่�อก้ลับไปเผู้ช่ิญ

ปัญหาจาก้ก้ารด้แลสามารถจัดก้ารกั้บปัญหาต่างๆ ได�

ดีก้ว่าก้ลุ่มควบคุมที�ได�รับก้ารด้แลตามปก้ติ นีั�นีแสดงให�

เห็นีว่าผู้้�ด้แลที�ได�รับก้ารเตรียมความพร�อมที�ดี จะทำาให�

ความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ช่ญิปัญหาในีก้ารดแ้ลผู้้�ส้งอายุ

โรคหลอดเล่อดสมองที�บ�านีลดลง ซึ้ำ�งผู้้�ด้แลได�ให�ความ

เห็นีว่าก้ารได�รับก้ารฝ้ก้ปฏิบัติในีก้ารด้แลและก้ารฟนีฟ้

สภาพอย่างครบถ�วนี และได�รับค้่ม่อก้ารด้แลผู้้�ส้งอายุ

โรคหลอดเลอ่ดสมอง ทำาให�ผู้้�ด้แลช่่วยผู้้�สง้อายโุรคหลอด

เลอ่ดสมองฟนีฟ้สภาพ เม่�อลม่ท่าทางในีก้ารฟนีฟส้ภาพก็้

จะเปิดค่้มอ่ประก้อบในีก้ารเต่อนีความจำา และเม่�อผู้้�ดแ้ล

หลัก้เม่�อเก้ิดความเหนี่�อยล�าจาก้ก้ารด้แลผู้้�ป่วย ก็้สลับ

ปรบัเปลี�ยนีให�บคุคลอ่�นีในีครอบครวัมาช่่วยดแ้ลช่ั�วคราว 

และถ�าต�องก้ารความช่่วยเหลอ่ก้ป็รกึ้ษากั้บบคุลาก้รทาง

สุขภาพในีสถานีบริก้ารสุขภาพใก้ล�บ�านี

สรุปได�ว่าก้ารเตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่าย

ทำาให�ผู้้�ด้แลมีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลัง

จำาหนี่ายลดลง สอดคล�องก้ับก้ารศึก้ษาผู้ลของก้าร

สอนีเพ่�อเตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายออก้จาก้โรง

พยาบาลให�แก้่ผู้้ �ปก้ครองของเด็ก้ทารก้ที�คลอดก้่อนี

ก้ำาหนีดที�เข�ารับก้ารรัก้ษาในีหอผู้้�ป่วยวิก้ฤติแห่งหนีึ�งในี

Effect of Preparation for Discharge Readiness on Post-Discharge Coping Difficulties 
Among Caregivers of Older People with Stroke

ประเทศจนีี ผู้ลก้ารศึก้ษาพบว่า ก้ลุม่ที�ได�รบัก้ารสอนีเพ่�อ

เตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายออก้จาก้โรงพยาบาล

มีคะแนีนีเฉลี�ยของความพร�อมในีก้ารจำาหนี่ายจาก้โรง

พยาบาลมาก้ก้ว่าก้ลุ่มที�ไม่ได�รับก้ารสอนีก้่อนีจำาหนี่าย

อย่างมีนีัยสำาคัญทางสถิติ (p<0.001) (Chen, Zhang, 

& Bai, 2016) ดังนัี�นีก้ารเตรยีมความพร�อมก่้อนีจำาหน่ีาย

ทำาให�ผู้้�ด้แลมีความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหาหลัง

จำาหนี่ายลดลงได�

ข้อเสนอแนะในการึนำาผลการึวัิจััยไปใช้

1. เป็นีแนีวทางสำาหรับพยาบาลในีก้ารเตรียม

ความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอด

เล่อดสมอง เพ่�อให�ผู้้ �ด้แลมีความพร�อมในีก้ารด้แล

ผู้้�สง้อายโุรคหลอดเล่อดสมอง และทำาให�ก้ารเผู้ช่ญิปัญหา

หลังจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลลดลง

2. ควรมีก้ารผู้นีวก้เนี่�อหาเก้ี�ยวก้ับก้ารเตรียม

ความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลลงในีก้ารจัดอบรม

เก้ี�ยวก้ับโรคหลอดเล่อดสมองหร่อในีหลัก้ส้ตรระยะสั�นี

ข้อเสนอแนะในการึที่ำาวัิจััยค์รึั�งต่อไป

1. ควรศึก้ษาถึงผู้ลของก้ารเตรียมความพร�อม

ก้่อนีจำาหนี่ายต่อความยาก้ลำาบาก้ในีก้ารเผู้ชิ่ญปัญหา

หลังจำาหนี่ายของผู้้�ด้แลผู้้�ส้งอายุโรคหลอดเล่อดสมอง

ในีโรงพยาบาลระดับตติยภ้มิ เพ่�อย่นียันีผู้ลของก้าร

เตรียมความพร�อมก้่อนีจำาหนี่ายของผู้้�ด้แล

2. ควรมีก้ารศึก้ษาถึงผู้ลของก้ารเตรียมความ

พร�อมก้่อนีจำาหนี่ายในีระยะยาวต่อผู้ลลัพธ์อ่�นีๆ ของ

ผู้้�ด้แล เช่่นี คุณภาพชี่วิตของผู้้�ด้แล ภาวะแทรก้ซ้ำ�อนี

ที�ไม่พึงประสงค์ เป็นีต�นี
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บที่ค์ัดย่อ

โรคธาลสัซี้ำเมยีเป็นีโรคทางพนัีธุก้รรมที�จำาเป็นีต�องได�รบัก้ารด้แลอย่างต่อเนี่�อง ซึ้ำ�งส่งผู้ลก้ระทบต่อผู้้�ด้แล ทำาให�

ผู้้�ดแ้ลเกิ้ดความเครียดและร้�สึก้เป็นีภาระ ก้ารศกึ้ษาครั�งนีี�เป็นีก้ารศึก้ษาเช่งิพรรณนีาหาความสัมพันีธ์ โดยมวัีตถปุระสงค์

เพ่�อศกึ้ษาภาระในีผู้้�ดแ้ลเดก็้โรคธาลสัซ้ำเีมยี และหาความสมัพนัีธ์ระหว่างก้ารสนีบัสนีนุีทางสงัคมก้บัภาระในีผู้้�ดแ้ลเดก็้

โรคธาลสัซ้ำเีมยี ก้ลุม่ตวัอย่างเป็นีผู้้�ดแ้ลหลกั้ที�ให�ก้ารดแ้ลเดก็้โรคธาลสัซ้ำเีมยีที�มอีาย ุ1-15 ปี คดัเลอ่ก้ก้ลุม่ตวัอย่างแบบ

สะดวก้ จำานีวนี 85 ราย ที�เข�ารับก้ารรัก้ษาที�โรงพยาบาลมหาราช่นีครเช่ียงใหม่ โรงพยาบาลลำาปาง และโรงพยาบาล

สวรรค์ประช่ารกั้ษ์ ตั�งแต่เดอ่นีพฤศจกิ้ายนี 2561 ถงึเดอ่นีมก้ราคม 2562 เคร่�องม่อที�ใช่�ในีก้ารรวบรวมข�อมล้ประก้อบ

ด�วย แบบวัดก้ารสนีับสนีุนีทางสังคม และแบบวัดภาระในีก้ารด้แลของผู้้�ด้แล มีค่าความเที�ยงตรงเช่ิงเนี่�อหา เท่าก้ับ 

.73 และ .86 ตามลำาดับ และหาค่าสัมประสิทธิ�แอลฟาครอนีบาคได�เท่าก้ับ .92 และ .86 ตามลำาดับ วิเคราะห์ข�อม้ล

โดยใช่�สถิติพรรณนีาและสถิติสหสัมพันีธ์แบบเพียร์สันี

ผู้ลก้ารศกึ้ษาพบว่า ภาระในีผู้้�ดแ้ลเดก็้โรคธาลสัซ้ำเีมยีอย้ใ่นีระดบันี�อยถงึปานีก้ลาง ร�อยละ 75.29 ( = 34.52) 

และก้ารสนีบัสนีนุีทางสงัคมก้บัภาระในีก้ารดแ้ลของผู้้�ดแ้ลเดก็้โรคธาลสัซ้ำเีมยีมคีวามสมัพนัีธ์ทางลบในีระดบัตำ�าอย่าง

มีนีัยสำาคัญทางสถิติ (r = - .25, p < .05)

ผู้ลก้ารศึก้ษาครั�งนีี�เป็นีข�อม้ลให�แก้่พยาบาลเกี้�ยวก้ับภาระในีก้ารด้แลของผู้้�ด้แลเด็ก้โรคธาลัสซ้ำีเมีย และเป็นี

แนีวทางในีก้ารวางแผู้นีก้ารพยาบาลอย่างมีประสิทธิภาพเพ่�อช่่วยเหล่อผู้้�ด้แลได�อย่างเหมาะสม

ค์ำาสำาค์ัญ: การสนับสนุนทางสังคม ภาระในการดูแลของผูดูแล ผูดูแล เด็กโรคธาลัสซีเมีย

Abstract

Thalassemia is an inherited blood disorder that requires patients to receive continuing 

care, which affects caregivers. The caregivers encounter stress and feel burdened. The purpose 
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