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บทคัดย่อ

	


	 ประชากรผู้สูงอายุไทยมีแนวโน้มสูงขึ้น ความเสี่ยงสำคัญที่ทำให้ผู้สูงอายุได้รับบาดเจ็บหรือเสียชีวิต และเกิด

ผลกระทบด้านจิตสังคม คือ การพลัดตกหกล้ม การวิจัยแบบกึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของการใช้

โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มต่อจำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุ กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้สูงอายุ
 

ที่อาศัยในชุมชน ตำบลแม่ข้าวต้ม อำเภอเมือง เชียงราย ระหว่างเดือนเมษายนถึงมิถุนายน พ.ศ. 2556 มี

ประวัติการพลัดตกหกล้ม แบง่เป็น กลุม่ทดลอง จำนวน 23 คน และกลุม่ควบคุม จำนวน 23 คน จัดให้แตล่ะคูม่ี

ความใกล้เคียงในเรื่องเพศ อายุ และความแข็งแรงของกล้ามเนื้อและการทรงตัว เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง คือ 

โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม ประกอบด้วย 1) การให้ความรู้เกี่ยวกับปัจจัยเสี่ยงและแนวทางการป้องกัน

การพลัดตกหกล้ม 2) การออกกำลังกายแบบไทช่ี่ 3) การทบทวนแผนการรักษาโดยการใช้ยา 4) การประเมินและ

การแก้ไขปัญหาเกี่ยวกับการมองเห็น 5) การประเมินและการจัดการสิ่งแวดล้อมให้ปลอดภัย โปรแกรมป้องกัน

การพลัดตกหกล้ม พัฒนาจากการค้นหาสถานการณ์ปัญหาโดยการสนทนากลุ่มของผู้สูงอายุในชุมชน จากนั้นจัด

กลุ่มเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมระหว่างผู้สูงอายุและพยาบาลที่มีความรู้เกี่ยวกับการพลัดตกหกล้ม ก่อนนำประเด็น

ความคิดเห็นสู่การร่างโปรแกรม และหาความตรงด้านเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ ได้ค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหา

เทา่กับ .94 จากนั้นปรับปรุงโปรแกรม แล้วทดลองใช้กับผู้สูงอายุที่มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุม่ตัวอยา่งกอ่นดำเนิน

การวิจัย เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นแบบบันทึกข้อมูลสว่นบุคคลและแบบบันทึกการพลัดตกหกล้ม 

ผ่านการตรวจสอบความตรงด้านเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน ได้ค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหาเท่ากับ .92 

เครื่องมือที่ใช้ในการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง ได้แก ่ นาฬิกาที่ผ่านการสอบเทียบเครื่องมือ ใช้จับเวลาการทดสอบ 

ความสามารถในการลุกและการก้าวเดิน วิเคราะห์ข้อมูลโดยการวิเคราะห์ค่าที (Dependent t-test and 

independent t-test) 


	 ผลการวิจัยพบว่า จำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุหลังใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม

ลดลงจากกอ่นการใช้โปรแกรมอยา่งมีนยัสำคญัทางสถิติ (  = 2.36 และ  = 0.77, t = 4.45, p<.001) นอกจากน้ี

ยังพบว่า จำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุภายหลังการใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มต่ำกว่า

กลุม่ควบคุมอยา่งมีนัยสำคัญทางสถิติ (  = 0.77 และ  = 1.55, t = 2.32, p<.05)


	 ดังนั้นโปรแกรมการป้องกันการพลัดตกหกล้มนี้จึงเหมาะสมที่จะนำไปใช้ในการป้องกันการพลัดตกหกล้มใน

ผู้สูงอายุตำบลแมข่้าวต้ม อำเภอเมือง จังหวัดเชียงรายตอ่ไป 
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Abstract




	 The size of the elderly Thai population is increasing statistically. Fall is a high risk factor which is the 

cause of injury, death and psychosocial problems among  elderly people. This quasi–experimental study 

aimed to determine the effects of a fall prevention program on falls among  elderly people. The sample 

consisted of forty-six elderly people lived in the community of Tambol Mae Kawtom Amphur Muang 

Chiangrai, from April to June 2013. Twenty-three subjects who met the selection criteria were included in 

experimental group and the other twenty-three subjects were included in the control group. Gender, age, 

and muscle strength and balance were used for this matched pairs design. The research instrument was the 

fall prevention program. Principles of the fall prevention program were 1) health education, 2) Tai-chi, 
 

3) medication review, 4) visual assessment and management, and 5) environment management. This 

program was developed by a focus group and participatory learning group. The content validity of 0.94was 

sought from experts. The program was piloted with the elderly who were similar to the sample. The 

assessment tool was composed of a demographic data record and a fall data record form with a content 

validity of 0.92. The calibrated clock was used to select the sample by checking the time used for getting up 

and walk. Dependent and independent t-tests were used for data analysis. 


	 The results revealed that the experimental group had a statistically significant lower fall frequency after 

receiving than before receiving the fall prevention program (  = 2.36 and  = 0.77, t = 4.45, p<0.001). 

Additionally, the experimental group had statistically significant fall frequency less than that of the control 

group (  = 0.77 and  = 1.55, t = 2.32, p<0.05).  


		  The study showed that a fall prevention program was successfully used for elderly people living in 

Tambol Mae Kawtom Amphur Muang Chiang Rai, in order to prevent falls. 
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ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา

		  ปัจจุบันประชากรผู้สูงอายุไทยมีจำนวนเพิ่ม
มากขึ้น ในปี พ.ศ.2556 มีประมาณ 9,517,000 คน1 
โดยมีปัจจัยสำคัญที่ทำให้เกิดปัญหาสุขภาพและจิต
สังคมของผู้สูงอายุ คือ การพลัดตกหกล้ม เนื่องจาก
เป็นสาเหตุสำคัญของการบาดเจ็บและการเสียชีวิต
ของผู้สูงอายุ ทำให้เกิดภาวะแทรกซ้อนที่ต้องรักษา
ในโรงพยาบาลนาน สมาชิกในครอบครัวต้องดูแล
ใกล้ชิด สูญเสียค่าใช้จ่ายในการรักษา พยาบาล
จำนวนมาก2,3 อัตราการเกิดอุบัติการณ์และการ
 
เสียชีวิตจากการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุทวีความ
รุนแรงและมีแนวโน้มสูงขึ้น ในประเทศไทย แม้วา่จะ
ไม่มีการรายงานข้อมูลเกี่ยวกับการพลัดตกหกล้มใน
ผู้สูงอายุที่สมบูรณ ์แตส่ำหรับประเทศสหรัฐอเมริกา
นัน้ประชากรท่ีอายมุากกวา่ 65 ปี มีสถิติการพลดัตก
หกล้มอย่างน้อย 1 ครั้งต่อปี และประมาณร้อยละ 
50 มักเกิดอุบัติการณซ์้ำ รัฐต้องเสียงบประมาณคา่
รักษาพยาบาลจำนวนมาก คาดว่าในปี 2030 อาจ
เพิ่มสูงมากกวา่ 44 พันล้านเหรียญสหรัฐ4 

		  การพลัดตกหกล้มในผู ้สูงอายุส่วนใหญ่
 
เกิดขึ้นภายในบ้าน3 จากการศึกษาของ พิมพว์รินทร ์
 
ลิ ้มสุขสันต์5 พบว่า ผู ้สูงอายุส่วนมากเคยเก ิด
อุบัติเหตุพลัดตกหกล้ม เนื่องจากการเดินสะดุด 
บริเวณที่เกิดเหตุบ่อยที่สุด คือ ห้องน้ำและทางเดิน
นอกตัวบ้าน สาเหตุมาจากความเสื่อมในการ
 
ทำหน้าที่ของร่างกายตามวัยหรือการเจ็บป่วยของ
 
ผู้สูงอายุ เช่น ความสามารถในการมองเห็นลดลง 
ประสาทที่ทำหน้าที่เกี่ยวกับการรับรู้และการสัมผัส 
ควบคุมการทรงตัวและการเคลื่อนไหวของร่างกาย
ทำหน้าที่ผิดปกติ การได้รับยาที่ออกฤทธิ์กดการ
ทำงานของระบบประสาทส่วนกลาง ภาวะซึมเศร้า 
ภาวะเพ้อคลั่ง ความเครียดและความวิตกกังวล 
ความหวาดกลัวการพลัดตกหกล้ม (fallophobia) 
เปน็ต้น3 นอกจากน้ีการทอดท้ิงหรือละเลยให้ผูส้งูอายุ
อยู่ตามลำพัง ขาดผู้ดูแล การทารุณกรรม และการ
ผูกยึดผู้ป่วย4,6 ก็เป็นสาเหตุสำคัญอีกประการหนึ่ง
ของการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุ จากการศึกษา
 
ของกรีนีและดิ ฟาบิโอ (Greany & Di Fabio)7 พบวา่ 

ปัจจัยทำนายการเกิดอุบัติการณ์และความเสี่ยงต่อ
การพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุคือ ประวัติการเกิด
อุบัติเหตุพลัดตกหกล้ม และผลการทดสอบความ
สามารถในการลุกยืนและก้าวเดิน (Timed up and 
go test) ที่เป็นบวก 

		  การพลัดตกหกล้มทำให้เกิดผลกระทบใน
หลากหลายมิติโดยเฉพาะในเพศหญิง ซึ่งนอกจาก
การเกิดบาดแผลตามรา่งกายแล้วยังพบวา่ ผู้สูงอายุ
หลายรายมีการบาดเจ็บของอวัยวะภายใน การ
 
บาดเจ็บที่ศีรษะ รวมทั้งการหักของกระดูกเชิงกราน 
ต้องพกัรกัษาในโรงพยาบาลนานกวา่เดิมและบางราย
เสียชีวิตในเวลาต่อมา6 ผู้สูงอายุเองและครอบครัว
ต้องรับผิดชอบค่าใช ้จ่ายในการรักษา4 รัฐต้อง
 
สูญเสียงบประมาณด้านสวัสดิการค่ารักษาพยาบาล
จำนวนมาก8 นอกจากนี้หลังเกิดเหตุการณ์พลัดตก
หกล้ม ผู้สูงอายุบางรายจะวิตกกังวลและขาดความ
เชื่อมั่นในตนเอง กลัวการพลัดตกหกล้มซ้ำ (fear of 
falling) แม้กระทั่งในรายที่ยังไม่เคยมีการพลัดตก
 
หกล้มมาก่อน ส่งผลให้ความสามารถในการทำ
กิจกรรมลดลง เศร้าซึม และแยกตัวออกจากผู้อื่น
และสังคมรอบข้าง6


		  หลายองค์กรได้พัฒนาโปรแกรมป้องกันการ
พลัดตกหกล้มเพื่อใช้ป้องกันการพลัดตกหกล้ม
สำหรับผู้สูงอายุทั ้งขณะรักษาในโรงพยาบาลและ
ขณะอยู่ในชุมชนโดยการใช้หลักฐานอ้างอิงเช ิง
ประจักษ ์(evidence based practice) ประเด็นเนื้อหา
สำคัญ เช่น การให้ความรู ้แก่ผู ้สูงอายุรวมทั ้ง
ประชาชนที่อยู่ในชุมชน การออกกำลังกายแบบไท่ชี่
เพื่อเสริมสร้างความแข็งแรงของกล้ามเนื ้อและ
ประสิทธิภาพในการทรงตัว การทบทวนการรักษา
โดยการใช้ยา การประเมินความสามารถในการมอง
เห็นและการจัดการปัญหาเกี่ยวกับการมองเห็น การ
ประเมินและการจัดการสิ่งแวดล้อมให้ปลอดภัย 
รวมถึงการจัดหาอุปกรณ์ที่ช่วยในการเคลื่อนไหว
ร่างกาย เป็นต้น9 ได้มีการนำโปรแกรมป้องกันการ
พลัดตกหกล้มไปใช้ในการดูแลผู ้สูงอายุบ้าง แต
่ 
พบว่า ความสำเร็จในการใช้โปรแกรมแตกต่างกัน 
ซึ่งอาจเป็นไปได้วา่การปฏิบัติแตล่ะอยา่งอาจมีความ
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เหมาะสมกับผู ้สูงอายุแต่ละกลุ่มเท่านั ้น ดังการ
ศึกษาของกิลเลสปีและคณะ (Gillespie et al)10 ที่
 
ได้ทบทวนผลการวิจัยอย่างเป็นระบบ พบว่า ยังไม่
สามารถพิสูจน์ได้ชัดเจนว่าการออกกำลังกายแบบ
ไท่ชี่สามารถลดอัตราการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุ 
แต่ช่วยลดอัตราเส ี่ยงต่อการพลัดตกหกล้มได ้ 
 
ศูนย์ควบคุมและป้องกันโรคประเทศสหรัฐอเมริกา 
(Center for Diseases Control and prevention)9 
 
ได้พัฒนาโปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มขึ ้น
 
เพื่อใช้ในการดูแลผู้สูงอายุ องค์ประกอบสำคัญของ
โปรแกรม ได้แก ่ การให้ความรู้แก่ผู้สูงอายุรวมทั้ง
ประชาชนท่ีอยูใ่นชมุชน การออกกำลงักายโดยเฉพาะ
การออกกำลงักายแบบไทช่ี่ เน่ืองจากการออกกำลงักาย
วิธีนี้ช่วยให้ผู้สูงอายุมีความสามารถในการทรงตัว 
กล ้ามเน ื ้อแข็งแรงและม ีการย ืดหยุ่นมากข ึ ้น 
 
การทบทวนการรักษาโดยการใช้ยาเพื่อป้องกัน
 
ผลข้างเคียงจากการใช้ยาซึ่งอาจเป็นสาเหตุของการ
พลัดตกหกล้ม การประเมินความสามารถในการ
มองเห็นและการจัดการปัญหาด้านการมองเห็น 
การประเมินและการจัดการสิ่งแวดล้อมให้ปลอดภัย
รวมถึงการจัดหาอุปกรณ์ที่ช่วยในการเคลื่อนไหว
ร่างกาย ได้มีการนำโปรแกรมดังกล่าวไปใช้เพื่อ
ป้องกันการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุแต่เป็นเพียง
การเลือกใช้บางกิจกรรมที่ระบุในโปรแกรมเทา่นั้น

		  จากสถิติโรงพยาบาลเชียงรายประชานเุคราะห์11 
พบว่า ในปี 2552 มีผู้สูงอายุที่เข้ารับการรักษาใน
 
โรงพยาบาลด้วยสาเหตุการพลัดตกหกล้ม จำนวน 
1,333 ราย ในปี 2553 มีจำนวน 1,382 ราย และใน
ปี 2554 มีจำนวน 1,447 ราย ตามลำดับ สูญเสีย
 
ค่ารักษาจำนวนมาก โดยค่ารักษาเฉลี่ยประมาณ 
8,576 บาทต่อราย และต้องใช้เวลาในการรักษา
 
ในโรงพยาบาลเป็นเวลานานเฉลี่ย 8 วัน ทั ้งนี ้ยัง
 
ไมร่วมถึงคา่ใช้จา่ยในการรกัษา และภาระท่ีครอบครวั
ต้องรบัผิดชอบในการดแูล ผลกระทบจากการพลดัตก
หกล้มที่เกิดขึ้นและผลของการป้องกันการพลัดตก
หกล้มที่แตกต่างกันในแต่ละพื้นที่ คณะผู้วิจัยจึงได้
ศึกษาผลของการใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตก
หกล้มต่ออุบัติการณ์พลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุ โดย

ศึกษาสถานการณ์ปัญหาในพื้นที่และมีการเรียนรู้
แบบมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุ เพื่อนำผลการศึกษาไป
ใช้ในการวางแผนการดูแลผู้สูงอายุให้ปลอดภัยจาก
การพลัดตกหกล้มตอ่ไป  



วัตถุประสงค์ของการวิจัย

		  วัตถุประสงค์หลัก

		  1.	 เพ่ือศึกษาผลของการใช้โปรแกรมป้องกนั
การพลัดตกหกล้มต่อจำนวนครั้งของการพลัดตก
หกล้มในผู้สูงอายุ

		  วัตถุประสงค์ย่อย

		  1.	 เพื่อเปรียบเทียบจำนวนครั ้งของการ
พลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุในช่วงเวลา 1 เดือนก่อน
และหลังการใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม

		  2.	 เพื่อเปรียบเทียบจำนวนครั ้งของการ
พลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุกลุ่มที่ใช้โปรแกรมป้องกัน
การพลัดตกหกล้มกับกลุม่ที่ได้รับการดูแลปกติ



ขอบเขตของการวิจัย

		  การวิจัยนี ้ศ ึกษาผลของการใช้โปรแกรม
ป้องกันการพลัดตกหกล้มต่อจำนวนครั้งของการ
พลัดตกหกล้มในผู ้สูงอายุที่มีประวัติการพลัดตก
หกล้ม ชุมชนตำบลแม่ข้าวต้ม อำเภอเมือง จังหวัด
เชียงราย ระหว่างเดือนมีนาคมถึงพฤษภาคม พ.ศ. 
2556



กรอบแนวคิดในการวิจัย

		  ผูส้งูอายมีุการพลดัตกหกล้มเนือ่งจากสาเหตุ
สำคัญคือ 1) ปัจจัยภายในที่ทำให้ความสามารถใน
การควบคุมการเคลื่อนไหวลดลง ได้แก ่ ปัจจัยด้าน
ร่างกาย เช่น ความเสื่อมของร่างกาย การเจ็บป่วย
และการรักษา ปัจจัยด้านจิตใจ เช่น ภาวะซึมเศร้า 
ความเครียดและวิตกกังวล ภาวะสับสนและเพ้อคลั่ง 
และความหวาดกลัวตอ่การพลัดตกหกล้ม 2) ปัจจัย
ภายนอก ได้แก ่ ความไม่เป็นระเบียบของที่อยู่อาศัย 
โครงสร้างที่อยู่อาศัยไม่เหมาะสม และการทอดทิ้ง
หรือละเลยผู ้สูงอายุ เป็นต้น การดูแลผู ้สูงอายุ
 
ตามโปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มตามกรอบ
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แนวคิดของโปรแกรมการป้องกันการพลัดตกหกล้ม
ในผู ้สูงอายุ ศูนย์ควบคุมและป้องกันโรคประเทศ
สหรฐัอเมริกา ซ่ึงผูวิ้จยัพฒันาข้ึนโดยศึกษาสถานการณ์
ปัญหาในพื้นที่ และผ่านกระบวนการเรียนรู้แบบมี
ส่วนร่วมของผู้สูงอายุในชุมชน จะทำให้ความเสี่ยง
ต่อการพลัดตกหกล้มลดลง ประเมินได้จากจำนวน
ครั้งของการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุ 



วิธีดำเนินการวิจัย

		  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  

		  ประชากร เป็นผู้สูงอายุที่มีประวัติการพลัด
ตกหกล้ม อาศัยในตำบลแม่ข้าวต้ม อำเภอเมือง 
จังหวัดเชียงราย ระหว่างเดือนมีนาคมถึงพฤษภาคม 
พ.ศ. 2556 

		  กลุ่มตัวอย่าง สุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง
จากผู้สูงอายุที่มีประวัติการพลัดตกหกล้ม อาศัย
 
ในชุมชน ตำบลแม่ข้าวต้ม อำเภอเมือง จังหวัด
เชียงราย ระหว่างเดือนเมษายนถึงมิถุนายน พ.ศ. 
2556 แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง จำนวน 23 คน และ
กลุม่ควบคุม จำนวน 23 คน

		  คุณสมบัติของกลุ่มตัวอย่าง

		  เกณฑ์ในการคัดเลือกเข้ากลุ่ม รู้สึกตัวดี 
สื่อสารด้วยภาษาไทยได้เข้าใจ ได้รับการวินิจฉัยจาก
พยาบาลเวชปฏิบัติว่า ไม่มีโรคสมองเสื่อม ผลการ
ตรวจความแข็งแรงของกล้ามเนื้อและการทรงตัว
ปกติ และยินยอมเข้ารว่มในการวิจัย 

		  เกณฑ์การคัดออกจากกลุ่ม ภายหลังเข้า
ร่วมในการดำเนินการวิจัย กลุ่มตัวอย่างเจ็บป่วย
ทำให้ไม่สามารถขยับตัว ลุกนั่ง หรือเดินได้ หรือ
ปฏิเสธการเข้าร่วมวิจัยในระหว่างทดลอง หรือขาด
การเข้ารว่มกิจกรรมกลุม่ในสัปดาหท์ี่ 1-4

		  การจัดกลุ่มตัวอย่าง กำหนดให้ผู ้สูงอายุ
 
ที่อาศัยในชุมชน ตำบลแม่ข ้าวต้ม อำเภอเมือง 
เชียงราย ระหว่างเดือนเมษายนถึงมิถุนายน พ.ศ. 
2556 มีคณุสมบติัตามเกณฑท่ี์กำหนด จำนวน 28 คน 
เข้าอยูใ่นกลุม่ทดลอง และอีกจำนวน 28 คน เข้าอยู่
ในกลุม่ควบคุม ทั้งนี้จัดให้แตล่ะคูม่ีความใกล้เคียงใน
เรื่องเพศ อายุ และความแข็งแรงของกล้ามเนื้อและ

การทรงตัวซึ่งวัดได้จาก ความสามารถในการลุกยืน
และก้าวเดิน (timed up and go test) เนื่องจาก
ปัจจัยเหล่านี้มีผลต่อความสามารถในการรับรู้ข้อมูล
ข่าวสารและการเคลื่อนไหวร่างกาย3,7 ในระหว่าง
ดำเนินการวิจัยมีผู้สูงอายุบางส่วนออกจากการวิจัย
เนื่องจากขาดการเข้าร่วมกิจกรรม ดังนั้นจึงเหลือ
 
กลุม่ตัวอยา่งจำนวน 23 คน อยูใ่นกลุม่ทดลอง และ
อีกจำนวน 23 คน อยูใ่นกลุม่ควบคุม

	

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

		  เครื่องมือในการวิจัยครั้งนี้เป็นเครื่องมือที่ใช้
ในการทดลอง เครื่องมือที่ใข้ในการเก็บรวบรวม
ข้อมูล และเคร ื่องม ือที่ ใช ้ในการคัดเล ือกกลุ่ม
ตัวอยา่ง ดังนี้

		  1.	 เคร ื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ค ือ 
โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุ ซึ่ง
ได้จากการค้นหาสถานการณ์ปัญหาโดยการสนทนา
กลุ่มของผู้สูงอายุในชุมชน จากนั้นจัดกลุ่มเรียนรู ้
แบบมีส่วนร่วมระหว่างผู ้สูงอายุและพยาบาลที่มี
ความรู้เกี่ยวกับการพลัดตกหกล้ม ก่อนนำประเด็น
ความคิดเห็นสู่การร่างโปรแกรม สาระสำคัญของ
โปรแกรมประกอบด้วย 1) การให้ความรู้เกี่ยวกับ
ปัจจัยเสี่ยงและแนวทางการป้องกันการพลัดตก
หกล้ม 2) การออกกำลังกายแบบไท่ช ี่ 3) การ
ทบทวนการรักษาโดยการใช้ยา 4) การประเมินและ
การแก้ไขปัญหาเก ี่ยวกับการมองเห็น 5) การ
ประเมินและการจัดการสิ่งแวดล้อมให้ปลอดภัย 
 
สื่อประกอบในการใช้โปรแกรมมีดังนี้

			   1.1	 การให้ความรู้ เก ี่ยวกับปัจจัย
เสี่ยงและแนวทางการป้องกันการพลัดตกหกล้ม 
ผู้วิจัยได้จัดทำแผนการสอน เรื่อง ปัจจัยเสี่ยงและ
แนวทางการป้องกันการพลัดตกหกลัม ใช้ในการให้
ความรู ้แก่กลุ่มตัวอย่าง สมาชิกครอบครัว และ
 
ผู้ดูแล  

			   1.2	 การออกกำลังกายแบบไท่ช ี ่
 
ผู้วิจัยได้จัดทำแผนการสอนและโปสเตอร์เรื่อง การ
ออกกำลังกายแบบไท่ชี่ รวมทั้งนำวิดิทัศน์เรื่อง การ
ออกกำลังกายแบบไทช่ี่ ของกรมอนามัย ใช้ประกอบ
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การสอนกลุ่มตัวอย่างและสำหรับกลุ่มตัวอย่างฝึก
ออกกำลังกาย 

			   1.3	 การทบทวนการรักษาโดยการใช้
ยา ผู้วิจัยซักถามประวัติการใช้ยาของกลุ่มตัวอย่าง
เพื่อให้คำปรึกษาและสง่ตอ่ผู้สูงอายุในรายที่มีปัญหา
การใช้ยาซ้ำซ้อน รวมทั้งจัดทำแผนการสอน เรื่อง 
ยาที่เป็นสาเหตุของการพลัดตกหกล้มได้บ่อยใน
 
ผูส้งูอาย ุ ใช้สอนกลุม่ตวัอยา่งเพ่ือป้องกนัการพลดัตก
หกล้มที่มีสาเหตุจากการใช้ยา 

			   1.4	 การประ เม ินและการแก้ ไข
ปัญหาเกี่ยวกับการมองเห็น (Visual acuity) ผู้วิจัย
ประเมินความสามารถในการมองเห็นของกลุ่ม
ตัวอย่าง โดยใช้ snellen chart ให้คำแนะนำและ
 
ส่งต่อผู ้สูงอายุในรายที่มีปัญหาด้านการมองเห็น 
รวมทั้งจัดทำแผนการสอน เรื่อง ความสามารถใน
การมองเห็นของผู้สูงอายุ สำหรับสอนกลุ่มตัวอย่าง
เรื่องการมองเห็นและแนวทางการแก้ไขปัญหา 

			   1.5	 การประเม ินและการจัดการ


สิ่งแวดล้อมให้ปลอดภัย ผู้วิจัยประเมินสิ่งแวดล้อม
ที่อยู่อาศัยของกลุ่มตัวอย่าง ให ้คำแนะนำและ
ประสานงานเพื่อแก ้ไขปัญหาสิ่งแวดล้อมที่ ไม
่ 
เหมาะสม และจัดทำแผนการสอน เรื่องการจัดการ
สิ่งแวดล้อมที่เสี่ยงต่อการพลัดตกหกล้ม สำหรับ
 
ให้ความรู้แก่กลุ่มตัวอย่างและผู้ดูแลเกี่ยวกับการ
จัดการสิ่งแวดล้อมของบ้านที่อยูอ่าศัยให้ปลอดภัย 

		  2.	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวม
ข้อมูล เป็นแบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล และแบบ
บันทึกการพลัดตกหกล้ม ดังนี้

			   2.1	 แบบบันท ึกข้อมูลส่วนบุคคล 
ประกอบด้วย เพศ อายุ ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ
และการทรงตัว 

 			   2.2	 แบบบันทึกการพลัดตกหกล้ม 
สำหรับบันทึกอุบัติการณ์การพลัดตกหกล้มในช่วง
ก่อนและหลังการทดลองใช้โปรแกรมป้องกันการ
พลัดตกหกล้มในกลุ่มทดลอง รวมทั้งก่อนและหลัง
การดูแลปกติในกลุม่ควบคุม

		  3.	 เครื่องมือที่ใช้ในการคัดเลือกกลุ่ม
ตัวอย่าง ได้แก ่ นาฬิกา ซึ่งใช้จับเวลาในการลุกยืน

และก้าวเดิน เพ่ือทดสอบความแขง็แรงของกล้ามเน้ือ
และการทรงตัว

		  การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

		  1.	 โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม
ในผู้สูงอายุ 

			   ก า ร ห า ค ว า ม ต ร ง ด้ า น เ น ื้ อ ห า 
(Content validity) ผู ้ว ิจัยได้พัฒนาโปรแกรม
ป้องกันการพลัดตกหกล้มในผู ้สูงอายุ โดยค้นหา
สถานการณป์ญัหาจากการสนทนากลุม่ (focus group) 
ของผู้สูงอายุในชุมชน จากนั้นจัดกลุ่มเรียนรู ้แบบ
 
มีส่วนร่วม (participatory learning group) ระหว่าง
 
ผู้สูงอายุในชุมชนและพยาบาลที่มีความรู้เกี่ยวกับ
การพลัดตกหกล้ม ก่อนนำประเด็นความคิดเห็นสู่
การร่างโปรแกรม เพื่อสรุปประเด็นสำคัญ และ
พัฒนาเป็นโปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มใน
 
ผู้สูงอายุ จากนั้นตรวจสอบความตรงด้านเนื้อหา
จากผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน ได้ค่าดัชนีความตรงตาม
เนื้อหาของ เท่ากับ .94 แล้วทดลองใช้กับผู้สูงอายุ
จำนวน 5 ราย เพื่อทดสอบความเป็นไปได้ของ
โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มและปรับปรุง
 
ข้อบกพรอ่ง 

		  2.	 เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล

			   2.1	 แบบบันท ึกข้อมูลส่วนบุคคล 
ผ่านการหาความตรงด้านเนื้อหา โดยผู้ทรงคุณวุฒิ
จำนวน 5 ท่าน ได้ค่าดัชนีความตรงตามเนื ้อหา
เทา่กับ .92 แล้วทดลองใช้กับผู้สูงอายุจำนวน 5 ราย 
เพื่อทดสอบความเป็นไปได้ของแบบประเมิน

			   2.2	 แบบบันทึกการพลัดตกหกล้ม 
ผ่านการหาความตรงด้านเนื้อหา โดยผู้ทรงคุณวุฒิ
จำนวน 5 ท่าน ได้ค่าดัชนีความตรงตามเนื ้อหา 
เทา่กับ .92 แล้วทดลองใช้กับผู้สูงอายุจำนวน 5 ราย 
เพื่อทดสอบความเป็นไปได้ของแบบประเมิน

		  3.	 เครื่องมือที่ใช้ในการคัดเลือกกลุ่ม
ตวัอยา่ง ตรวจสอบคณุภาพของนาฬิกาท่ีใช้จบัเวลา
ในการลุกยืนและก้าวเดินเพื่อทดสอบความแข็งแรง
และความสามารถในการทรงตัวของผู้สูงอายุโดย
การสอบเทียบ (Calibrate) ความเที่ยงตรงในการ
ทำงานโดยผู้ชำนาญงาน 


_13-1556(098-109)P2.indd   103 12/18/13   1:52:00 PM



วารสารพยาบาลกระทรวงสาธารณสุข
104

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง 

		  การวิจัยครั ้งนี ้ผ่านการพิจารณาของคณะ
กรรมการพิจารณาโครงการว ิจัยในมนุษย์ของ
มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง ผู้วิจัยได้ขออนุญาตกลุ่ม
ตัวอย่างก่อนการเข้าร่วมโครงการวิจัย โดยขอความ
ร่วมมือและชี้แจงสิทธิของกลุ่มตัวอย่างให้รับทราบ
อยา่งเป็นลายลักษณอ์ักษร



การเก็บรวบรวมข้อมูลและการวิเคราะห์
ข้อมูล

		  วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล

		  1.	 ประสานงานผู้ที่เกี่ยวข้องในการทำวิจัย
แล้วมีการเตรียมผู ้ช่วยวิจัยในพื ้นที่ 10 คน โดย
 
คัดเลือกและอบรม โดยฝึกการสัมภาษณ์และตรวจ
ร่างกาย ให้มีความเที่ยง (interator) ระหว่างผู้วิจัย
กับผู้ชว่ยวิจัย 

		  2.	 การประสานงานกบับคุลากรท่ีรบัผิดชอบ
ในพื้นที่ที่เก็บข้อมูล เพื่อนัดรวมกลุ่มสูงอายุในการ
ให้ข้อมูลแบบสัมภาษณ
์
		  3.	 ประชมุช้ีแจงกลุม่ผูส้งูอายเุพ่ือขออนญุาต
เก็บข้อมูล และเป็นการพิทักษ์สิทธิ์ของผู ้สูงอายุ
 
ทั้ง 2 ชุมชน  

		  4.	 เก็บรวบรวมข้อมูลของผู ้สูงอายุ โดย
สมัภาษณข้์อมลูสว่นบคุคล ตรวจสอบความสามารถ
ในการมองเห็น โดยใช้ snellen chart ตรวจสอบ
ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อและการทรงตัว โดยวัด
ความสามารถในการลุกยืนและก้าวเดิน เพื่อนำ
ข้อมูลที่ได ้มาพิจารณาคัดเลือกคุณสมบัต ิกลุ่ม
ตัวอย่างตามเกณฑ์ที่กำหนด แล้วบันทึกข้อมูล
จำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้มในรอบ 1 เดือน
 
ที่ผ่านมา เป็นข้อมูลก่อนการทดลองของทั ้งกลุ่ม
ทดลองและกลุม่ควบคุม 

		  5.	 ดำเนินการทดลองในกลุ่มทดลองและ
กลุม่ควบคุมดังนี้

		  กลุ่มทดลอง

		  กลุ่มทดลองได้รับการปฎิบัติกิจกรรมตาม
โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม สัปดาห์ละ 
 
1 ครั้ง ครั้งละ 2-4 ชั่วโมง จำนวน 12 ครั้ง กิจกรรม

ในแตล่ะสัปดาห ์ดังนี้  

		  สัปดาห์ที่ 1 ผู้วิจัยสอบถามเกี่ยวกับการใช้
ยาของกลุ่มทดลอง ให้ความรู ้แก่กลุ่มทดลอง ใน
เรื่องปัจจัยเสี่ยงและแนวทางการป้องกันการพลัดตก
หกล้ม ยาที่เป็นสาเหตุของการพลัดตกหกล้มได้บอ่ย
ในผูส้งูอาย ุความสามารถในการมองเหน็ของผูส้งูอาย ุ
และการจัดการต่อสิ่งแวดล้อมเรื่องความปลอดภัย 
ตามแผนการสอน นาน 30 นาที จากนั้นสอนการ
ออกกำลังกายแบบไท่ชี่เป็นรายกลุ่มโดยใช้วิดิทัศน ์
นาน 30 นาที และฝึกปฏิบัติจนกระทั่งสามารถ
ปฏิบัติตามวิดิทัศน์ได้ แจกโปสเตอร์และวิดิทัศน์การ
ออกกำลังกายแบบไท่ชี่แก่กลุ่มทดลองเพื่อฝึกหัดต่อ
ที่บ้าน ครั้งละ 30 นาที อยา่งน้อย 3 วันตอ่สัปดาห ์
ประเมินการปฏิบัติโดยสอบถามว่าได้ปฏิบัติจริงหรือ
ไม่และสังเกตผลความสามารถในการออกกำลังกาย
ในสัปดาหต์อ่ไป

		  สัปดาห์ที่ 2 ผู ้ว ิจัยสอบถามและทบทวน
 
การออกกำลังกายแบบไท่ชี่กับกลุ่มทดลอง โดยใช้
วิดิทัศน ์นาน 30 นาที แล้วประเมินการปฏิบัติ กอ่น
ให้กลุ่มทดลองฝึกออกกำลังกายแบบไท่ชี่ต่อที่บ้าน
โดยใช้โปสเตอรห์รือวิดิทศันป์ระกอบ ครัง้ละ 30 นาที 
อยา่งน้อย 3 วันตอ่สัปดาห
์
		  สัปดาห์ที่ 3 ผู ้ว ิจัยสอบถามและทบทวน
 
การออกกำลังกายแบบไท่ชี่กับกลุ่มทดลองโดยใช้
 
วิดิทัศน ์นาน 30 นาที แล้วประเมินการปฏิบัติ จาก
นั ้นให้ฝึกออกกำลังกายแบบไท่ชี่ต่อที่บ้านโดยใช้
โปสเตอร์หรือวิดิทัศน์ประกอบ ครั ้งละ 30 นาที 
อยา่งน้อย 3 วันตอ่สัปดาห
์
		  สัปดาห์ที่ 4 ผู ้ว ิจัยสอบถามและทบทวน
 
การออกกำลังกายแบบไท่ชี่กับกลุ่มทดลองโดยใช้
 
วิดิทัศน ์นาน 30 นาที แล้วประเมินการปฏิบัติ จาก
นั้นให้กลุ่มทดลองออกกำลังกายแบบไท่ชี่ต่อที่บ้าน 
โดยใช้โปสเตอรห์รือวิดิทศันป์ระกอบ ครัง้ละ 30 นาที 
อย่างน้อย 3 วันต่อสัปดาห ์ จากนั้นติดตามเยี่ยม
บ้านเพื่อประเมินสิ่งแวดล้อมที่พักอาศัยของกลุ่ม
ทดลองแต่ละราย โดยใช้แบบประเมินสิ่งแวดล้อมที่
เสี่ยงตอ่การพลัดตกหกล้ม วางแผนแก้ไขปัญหาและ
ให้คำแนะนำหากพบปัญหา
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		  สัปดาห์ที่ 5-8 กลุ่มทดลองออกกำลังกาย
แบบไท่ชี่เองที่บ้าน โดยใช้โปสเตอร์หรือวิดิทัศน ์
 
ครั้งละ 30 นาที อยา่งน้อย 3 วันตอ่สัปดาห
์
		  สปัดาหท่ี์ 9 หลงัจากครบระยะเวลา 2 เดือน 
มอบหมายให้กลุ่มทดลองหรือผู้ดูแล สังเกตและเริ่ม
บันทึกอุบัติการณ์การพลัดตกหกล้มที่อาจเกิดขึ้น
 
ในระยะเวลา 1 เดือน โดยที่กลุ่มตัวอย่างยังคง
 
ออกกำลังกายแบบไท่ชี่เองที่บ้าน โดยใช้โปสเตอร์
หรือวิดิทัศน ์ ครั้งละประมาณ 30 นาที อย่างน้อย 
 
3 วันตอ่สัปดาห์

		  สัปดาห์ที่ 10-11 กลุม่ทดลองออกกำลังกาย
แบบไทช่ี่เองท่ีบ้าน โดยใช้โปสเตอรห์รือวิดิทศัน ์ครัง้ละ
ประมาณ 30 นาที อยา่งน้อย 3 วันตอ่สัปดาห
์
		  สัปดาห์ที่ 12 ติดตามอุบัติการณ์ของการ
พลัดตกหกล้มในระยะหลังการใช้โปรแกรมป้องกัน
การพลัดตกหกล้ม โดยการสัมภาษณ์กลุ่มทดลอง 
แล้วบันทึกข้อมูลที่ได้เป็นจำนวนครั้งของการพลัด
ตกหกล้มหลังการใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตก
หกล้มของแตล่ะราย

		  กลุ่มควบคุม

		  กลุม่ควบคมุปฏิบติักิจวตัรประจำวนัตามปกติ
เชน่ที่เคยปฏิบัตินาน 12 สัปดาห ์ดังนี้

		  สัปดาห์ที่ 1-11 กลุ่มควบคุมปฏิบัติกิจวัตร
ประจำวันตามปกติ

		  สัปดาห์ที่ 12 ผู ้วิจัยสัมภาษณ์จำนวนครั้ง
ของการพลัดตกหกล้มในรอบ 1 เดือนที่ผ่านมาของ
กลุ่มควบคุม ข้อมูลที่ได้จะบันทึกเป็นข้อมูลหลัง
 
การทดลอง จากนั้นปฏิบัติตามโปรแกรมป้องกัน
 
การพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุโดยให้ความรู้แก่กลุ่ม
ควบคมุ ในเรือ่ง ปจัจยัเส่ียงและแนวทางการป้องกนั
การพลัดตกหกล้ม ยาที่เป็นสาเหตุของการพลัดตก
หกล้มได้บ่อยในผู ้สูงอายุ ความสามารถในการ
 
มองเห็นของผู้สูงอายุ และการจัดการตอ่สิ่งแวดล้อม
เรื่องความปลอดภัย ตลอดจนสอนและฝึกปฏิบัติใน

การออกกำลังกายแบบไท่ช ี่ เป็นรายกลุ่มโดยใช้
 
วิดิทัศน ์ และแจกโปสเตอร์การออกกำลังกายแบบ
ไท่ชี่แก่กลุ่มควบคุมเพื่อฝึกหัดต่อที่บ้าน รวมทั้งการ
ให้คำปรึกษาและประสานงานเพื่อส่งปรึกษาในราย
 
ที่มีปัญหา

		  การวิเคราะห์ข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูลส่วน
บุคคลของกลุ่มตัวอย่างโดยการแจกแจงความถี่ 
ร้อยละ	เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยจำนวนครั ้งของการ
พลัดตกหกล้มก่อนและหลังใช้โปรแกรมป้องกันการ
พลัดตกหกล้ม โดย Dependent t-test เปรียบเทียบ
ค่าเฉลี่ยจำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้มหลังใช้
โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุม่ควบคุม โดย Independent t-test



ผลการวิจัย 

		  จากการศึกษาพบว่า กลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุมส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 82.61 อายุ
มากกว่า 60-70 ปี จำนวนร้อยละ 86.96 ทุกคน
สวมรองเท้าและใช้เวลาในการลุกยืนและก้าวเดิน
น้อยกว่า 30 วินาที กลุ่มทดลองส่วนใหญ่มีสมาชิก
ในครอบครัวดูแล ร้อยละ 95.65 มีภาระในการดูแล
บตุรหลานร้อยละ 86.96 ไมมี่โรคประจำตวัหรือต้อง
รบัประทานยาคิดเปน็ร้อยละ 82.61 ไมอ่อกกำลงักาย
ร้อยละ 78.26 ส่วนกลุ่มควบคุมทุกคนมีสมาชิก
 
ในครอบครัวดูแล ส่วนใหญ่มีภาระในการดูแลบุตร
หลานร้อยละ 91.30 ไม่มีโรคประจำตัวหรือต้อง
 
รบัประทานยาคิดเปน็ร้อยละ 78.26 ไมอ่อกกำลงักาย
ร้อยละ 69.57

		  จำนวนครัง้ของการพลดัตกหกล้มในผูส้งูอายุ
ในชว่งเวลา 1 เดือนภายหลังการใช้โปรแกรมป้องกัน
การพลัดตกหกล้มต่ำกว่าในช่วงเวลา 1 เดือนก่อน
การใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มอย่าง
 
มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .001 ดังตารางที่ 1
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ตารางที่ 1	 เปรียบเทียบคา่เฉลี่ยจำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุในชว่งเวลา 1 เดือนกอ่นและหลัง
 
			   การใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม (n=23)




จำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้ม
 
 S.D.
 dependent t-test
 p-value


กอ่นการใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม

	 1 เดือน

หลังการใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม 

	 1 เดือน


2.36




0.77


1.18




1.19


4.45
 .001***


		  ก่อนการทดลองจำนวนครั้งของการพลัดตก
หกล้มในผู้สูงอายุกลุ่มทดลองไม่แตกต่างจากกลุ่ม
ควบคุม แตห่ลังการทดลองจำนวนครั้งของการพลัด

ตกหกล้มในผู้สูงอายุกลุ่มที่ใช้โปรแกรมป้องกันการ
พลัดตกหกล้มต่ำกว่ากลุ่มที่ได้รับการดูแลปกติ ที่
ระดับนัยสำคัญทางสถิติ .05 ดังตารางที่ 2 


ตารางที่ 2	เปรียบเทียบจำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
 
			   กอ่นและหลังใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม




จำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้ม


กลุม่ทดลอง

(n=23)


กลุม่ควบคุม

(n=23)
 t-test
 p-value



 S.D
 
 S.D


กอ่นใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม

หลังใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม


2.36

0.77


1.18

1.19


2.05

1.55


0.95

1.24


0.99

2.32


.1647

.05*


การอภิปรายผล

		  กลุ่มทดลองมีจำนวนครั ้งของการพลัดตก
หกล้มหลังการใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตก
หกล้มต่ำกวา่กอ่นการใช้โปรแกรม อยา่งมีนัยสำคัญ
ทางสถิติ (p = .001) สนับสนุนสมมติฐานที่ 1 ที่ว่า 
จำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุในช่วง
เวลา 1 เดือนหลังการใช้โปรแกรมป้องกันการพลัด
ตกหกล้มต่ำกว่าในช่วงเวลา 1 เดือนก่อนการใช้
โปรแกรม และมีจำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้ม
ต่ำกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยสำคัญทางสถิต ิ 
 
(p = .05) สนับสนุนสมมติฐานที่ 2 ที่วา่ จำนวนครั้ง
ของการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุกลุ่มที่ใช้โปรแกรม
ป้องกันการพลัดตกหกล้มต่ำกว่ากลุ่มที่ได้รับการ
ดูแลปกติ อธิบายได้ว่า เนื่องจากกลุ่มทดลองได้รับ

การดูแลตามโปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม
สว่นกลุม่ควบคมุได้รบัการดแูลตามปกติ รายละเอียด
มีดังนี้

		  กลุ่มทดลองได้รับความรู้เกี่ยวกับปัจจัยเสี่ยง
และแนวทางการป้องกนัการพลดัตกหกล้มในสปัดาห์
ท่ี 1 ในระหวา่งการดำเนินงานวิจยัพบวา่ กลุม่ผูส้งูอายุ
สนใจทั้งปัจจัยเสี่ยงและวิธีปฏิบัติเพื่อป้องกันการ
พลัดตกหกล้ม โดยเฉพาะเรื่องการสวมใส่รองเท้าที่
เหมาะสม เช่น รองเท้าหุ้มส้น เป็นต้น หลายราย
เปลี่ยนพฤติกรรมการสวมใส่รองเท้าให้เป็นชนิด
 
หุ้มส้นและบอกวา่ จะระมัดระวังในการลุกนั่ง ลุกยืน 
หรือเปลี่ยนท่า ดังนั้นภายหลังการดำเนินการวิจัย
 
จึงพบว่า จำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้มลดลง 
สอดคล้องกับการศึกษาของศิริพร พรพุทธษา12 ที่ได้
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ศึกษาความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมในการป้องกัน
การพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุในจังหวัดเชียงใหม ่
พบวา่ ควรมีการให้ความรู้เพื่อเสริมสร้างทัศนคติที่ดี
ยิ่งขึ ้นต่อการป้องกันการหกล้ม เพื่อให้ผู้สูงอายุมี
พฤติกรรมการป้องกันการหกล้มเพิ่มมากขึ้น อันจะ
นำไปสู่ความปลอดภัยของผู้สูงอายุ ผลการศึกษา
สอดคล้องกับการวิจัยของกมลทิพย ์ ภูมิศรี13 ที่ได้
ศึกษาผลของระบบการพยาบาลแบบสนับสนุนและ
การให้ความรูต้อ่การดแูลตนเองเพ่ือป้องกนัการหกล้ม
ในผู ้สูงอายุ โดยศึกษาในสมาชิกชมรมผู ้สูงอายุ
 
สระพังทอง จังหวัดสกลนคร ผลการวิจัยพบว่า 
ระบบการพยาบาลแบบสนับสนุนและการให้ความรู้
ต่อการดูแลตนเอง ทำให้ผู้สูงอายุมีการดูแลตนเอง
เพื่อป้องกันการพลัดตกหกล้มมากขึ้น ดังนั้นกลุ่ม
ทดลองจึงมีจำนวนครั้งของการพลัดตกหกล้มในช่วง 
1 เดือนหลังใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้ม
ลดลงเมื่อเปรียบเทียบกับก่อนใช้โปรแกรมและต่ำ
กวา่กลุม่ควบคุมซึ่งได้รับการดูแลปกติ

		  กลุ่มทดลองได้รับคำแนะนำและฝึกปฏิบัติ
 
ในการออกกำลังกายแบบไท่ชี่เพื่อเสริมสร้างความ
แข็งแรงของกล้ามเนื ้อและความสามารถในการ
ทรงตัวตั้งแตส่ัปดาหท์ี่ 1 เป็นการให้ความรู้เรื่องการ
ออกกำลังกายแบบไท่ชี่รายกลุ่มโดยใช้วิดิทัศน ์ นาน 
30 นาที และฝึกปฏิบัติจนกระทั่งสามารถปฏิบัติได้ 
พร้อมทั้งแจกโปสเตอร์การออกกำลังกายแบบไท่ชี่
แกก่ลุม่ทดลองเพื่อฝึกหัดตอ่ที่บ้าน ครั้งละ 30 นาที 
อย่างน้อย 3 วันต่อสัปดาห ์ ทั้งนี้บางรายที่มีเครื่อง
ฉายวิด ิทัศน์หรือคอมพิวแตอร์จะได้รับวิด ิทัศน
์ 
เพื่อใช้ฝึกหัดต่อที่บ้านด้วย ประเมินการปฏิบัติโดย
สอบถามว่าได้ปฏิบัติจริงหรือไม่และสังเกตผลความ
สามารถในการออกกำลังกายในสัปดาห์ต่อไป การ
ประเมินผลในสัปดาห์ที่ 2-4 พบว่า กลุ่มทดลอง
สามารถออกกำลังกายแบบไท่ชี่ได้ โดยออกกำลัง
อยา่งน้อย 3 วันตอ่สัปดาห ์หลังการประเมินให้กลุม่
ทดลองทบทวนการออกกำลังกายโดยใช้วิดิทัศน ์
นาน 30 นาที แล้วประเมินการปฏิบัติอีกครั้ง เมื่อ
พบวา่สามารถทำได้จึงให้กลุม่ทดลองฝึกออกกำลงักาย
ที่บ้านโดยใช้โปสเตอร์หรือวิดิทัศน์ประกอบครั้งละ 

30 นาที อย่างน้อย 3 วันต่อสัปดาห ์ แล้วปฏิบัติ
 
ต่อเนื่องในสัปดาห์ที่ 5-12 การออกกำลังกายแบบ
ไท่ชี่ทำให้กล้ามเนื ้อแข็งแรงและความสามารถใน
การทรงตัวดี ซึ่งความแข็งแรงของกล้ามเนื้อและ
ความสามารถในการทรงตัว เป็นปัจจัยทำนายการ
เก ิดอุบัต ิการณ์การพลัดตกหกล ้มท ี่สำคัญใน
 
ผู้สูงอายุ7 ก่อนดำเนินงานวิจัยกลุ่มตัวอย่างทุกราย
 
มีผลการทดสอบความแข็งแรงของกล้ามเนื้อและ
ความสามารถในการทรงตวัปกติ ดงันัน้กลุม่ตวัอยา่ง
จึงไม่มีปัจจัยทำนายของการพลัดตกหกล้มถึงแม้ว่า
บางรายมีความบกพร่องในการเคลื่อนไหวก็ตาม 
ประกอบกับมีการออกกำลังกายแบบไท่ชี่จึงทำให้
กล้ามเนื้อแข็งแรงและสามารถเคลื่อนไหวร่างกาย
 
ได้ดี สอดคล้องกบัการศึกษาของคาโท อิซมิู ฮิรามตัส ุ
และโชเก็นจิ (Kato, Izumi, Hiramatsu, Shogenji)14 
 
ที่ได้พัฒนาโปรแกรมออกกำลังกายเพื่อป้องกันการ
พลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุที่อาศัยในบ้านพักผู้สูงอายุ 
โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อเสริมสร้างความสามารถ
 
ในการทรงตัวของร่างกาย การเคลื่อนไหว และ
ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อขา ซึ่งจะมีผลต่อการ
ป้องกันการพลัดตกหกล้มและเสริมสร้างความรู้สึก
มีคุณค่าในตนเอง โปรแกรมประกอบด้วย การ
บริหารเพื่ออบอุ่นร่างกาย การยืดเหยียดกล้ามเนื้อ 
การออกกำลังขาส่วนล่าง การบริหารนิ้วหัวแม่เท้า 
การประสานการทำงานระหว่างกล้ามเนื้อและเส้น
ประสาท และการบริหารร่างกายก่อนเสร็จสิ ้น
กิจกรรมออกกำลังกายตามโปรแกรม ผลการศึกษา
พบวา่ การใช้โปรแกรมออกกำลงักายชว่ยให้ผูส้งูอายุ
สามารถเคล่ือนไหวได้มากข้ึน อบุติัการณก์ารพลดัตก
หกล้มลดลง ดังนั ้นกลุ่มทดลองจึงมีจำนวนครั ้ง
 
ของการพลัดตกหกล้มในช่วงเวลา 1 เดือนหลังใช้
โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มต่ำกว่าในช่วง
เวลา 1 เดือนกอ่นใช้โปรแกรม และมีจำนวนครั้งของ
การพลัดตกหกล้มต่ำกว่ากลุ่มควบคุมที่ได้รับการ
ดูแลปกติ

		  กลุ่มทดลองไม่มีปัญหาด้านการมองเห็น 
ไม่มีอาการตาพร่ามัว สามารถมองเห็นสิ่งแวดล้อม
ได้โดยไมต่้องสวมแวน่ตา แตบ่างรายมีโรคประจำตัว 
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เช่น ความดันโลหิตสูง เบาหวาน ปวดเมื่อยตาม
ร่างกาย ปวดเข่า หน้ามืด เป็นต้น ได้รับการรักษา
โดยการใช้ยาจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล
และโรงพยาบาลศูนย ์ ไม่มีความซ้ำซ้อนในการใช้ยา 
เป็นผลให้ได้รับผลข้างเคียงจากการใช้ยาน้อยและ
ความเสี่ยงต่อการพลัดตกหกล้มลดลง ประกอบกับ
กลุ่มทดลองได้รับความรู้เรื่องยาที่เป็นสาเหตุของ
การพลัดตกหกล้มได้บอ่ยในผู้สูงอายุ ความสามารถ
ในการมองเห็นของผู้สูงอายุทำให้ได้รับทราบความรู้
เกี่ยวกับการใช้ยาที่เหมาะสม รวมทั้งความรู้เกี่ยวกับ
ศักยภาพในการมองเห็น อุบัติเหตุจากการพลัดตก
หกล้มจึงลดลง สอดคล้องกับการศึกษาของ ราลิมิ 
เฮลู และแคเกอร ์(Rhalimi, Helou, & Jaecker)15 ที่ได้
ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการใช้ยากับอุบัติการณ์
การพลัดตกหกล้มของผู ้สูงอายุท ี่ เข ้ารักษาใน
 
โรงพยาบาล ประเทศฝรั่งเศสด้วยโรคเรื้อรังและต้อง
ได้รับการรักษาโดยการใช้ยาหลายชนิดร่วมกัน โดย
พบว่า การได้รับยาหลายชนิดมีผลทำให้อุบัติการณ์
ของการพลัดตกหกล้มเพิ่มขึ้น ดังนั้นกลุ่มทดลองจึง
มีจำนวนครั้งในช่วง 1 เดือนหลังใช้โปรแกรมป้องกัน
การพลัดตกหกล้มลดลงเมื่อเทียบกับก่อนใช้และ
น้อยกวา่กลุม่ควบคุมที่ได้รับการดูแลปกติ

		  กลุม่ทดลองได้รบัความรูเ้รือ่ง การจดัการตอ่
สิ่งแวดล้อมเรื่องความปลอดภัย ทำให้ได้รับทราบ
แนวทางปฏิบัติที่ถูกต้อง จากนั้นมีการเยี่ยมบ้าน
 
เพื่อประเมินและจัดการสิ่งแวดล้อมภายในบ้านให้
ปลอดภัย พบว่า กลุ่มทดลองทั้งหมดอาศัยในบ้าน
ตนเอง ส่วนใหญ่อาศัยอยู่กับคู่สมรสและมีบุตร
หลานดูแล บางรายอาศัยตามลำพังกับคู่สมรส
เนื่องจากบุตรหลานย้ายไปเรียน ทำงานหรือมี
ครอบครัวอยู่ต่างจังหวัด สภาพบ้านเรือนมั่นคง
 
แข็งแรงดี บางรายอยู่บ้านใต้ถุนสูงแต่มีราวบันได
สำหรับเกาะจับที่มั่นคงแข็งแรง มีเพียงรายเดียว
 
ที่อาศัยตามลำพัง บ ้านที่อาศัยขั ้นบันไดชำรุด 
 
แต่กำลังอยู่ในระหว่างการซ่อมแซม โดยได้รับการ
ช่วยเหลือจากหลานที่อาศัยอยู่ใกล้เคียง ส่วนห้อง
ครัวและห้องน้ำส่วนใหญ่จัดให้เป็นระเบียบ ดังนั้น
กลุ่มทดลองส่วนใหญ่จึงไม่เกิดปัญหาการพลัดตก

หกล้มเนื่องจากสาเหตุนี ้ ดังนั ้นกลุ่มทดลองจึงมี
จำนวนครัง้ของการพลดัตกหกล้มในชว่งเวลา 1 เดือน
 
หลังการใช้โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มต่ำ
กวา่ในชว่งเวลา 1 เดือนกอ่นการใช้โปรแกรม และมี
จำนวนครั ้งของการพลัดตกหกล้มต่ำกว่ากลุ่ม
ควบคุมที่ได้รับการดูแลปกติ



ข้อเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช้

		  1.	 พยาบาลควรใช้โปรแกรมป้องกันการ
พลัดตกหกล้มในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน โดยให้
ความรู้แก่ผู ้สูงอายุและผู้ดูแลเกี่ยวกับปัจจัยเสี่ยง
และแนวทางการป้องกันการพลัดตกหกล้ม ฝึกออก
กำลังกายแบบไท่ชี่ ทบทวนการรักษาโดยการใช้ยา 
ประเมินและการแก้ไขปัญหาเกี่ยวกับการมองเห็น 
ประเมินและการจัดการสิ่งแวดล้อมให้ปลอดภัย

		  2.	 จัดให้มีการนิเทศพยาบาลในเรื่องการใช้
โปรแกรมป้องกันการพลัดตกหกล้มในการดูแล
 
ผู ้สูงอายุในชุมชน เพื่อให้การป้องกันผู ้สูงอายุมี
ประสิทธิภาพ

		  3.	 ควรเผยแพร่ความรู ้เกี่ยวกับโปรแกรม
ป้องกันการพลัดตกหกล้มในการดูแลผู ้สูงอายุใน
ชุมชน แก่พยาบาลที่ทำหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน
โดยประสานงานหนว่ยงานที่เกี่ยวช้อง



ข้อจำกัดในการทำวิจัย

		  การทำวิจัยในครั้งนี้ไม่สามารถควบคุมปัจจัย
บางประการ ได้แก ่ โรคประจำตัว การใช้ยา การมี
สมาชิกในครอบครัวดูแล และภาระในการดูแลบุตร
หลาน



ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป

		  ควรพัฒนาโปรแกรมสำหรับดูแลผู้สูงอายุใน
ประเด็นปัญหาสุขภาพอื่น โดยใช้กระบวนการวิจัย 
รวมทั้งการมีสว่นรว่มของผู้สูงอายุและชุมชน
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