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บทคัดย่อ 

	  การหกล้มของผู้สูงอายุ เป็นปัญหาสาธารณสุขท่ีพบมากข้ึนเน่ืองจากการเพ่ิมข้ึนของผู้สูงอายุ  

การหกล้มเป็นสาเหตุหน่ึงท่ีทำ�ให้เกิดการบาดเจ็บ ความพิการ หรือเสียชีวิตได้ สาเหตุของการหกล้มของ            

ผู้สูงอายุในชุมชนมีปัจจัยท่ีสำ�คัญ 2 ประการ คือ ปัจจัยภายในบุคคล ซ่ึงรวมปัจจัยทางด้านร่างกายและ

ปัจจัยทางด้านจิตใจ และปัจจัยภายนอกบุคคล เช่น พ้ืนท่ีมีลักษณะไม่ปลอดภัย แสงสว่างท่ีไม่เหมาะสม 

เป็นต้น การหกล้มส่งผลกระทบต่อสุขภาพผู้สูงอายุท้ังทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และยังกระทบต่อภาวะ

เศรษฐกิจโดยเฉพาะระบบบริการสุขภาพ การกำ�หนดแนวทางการป้องกันการหกล้มจึงเป็นบทบาทสำ�คัญ

ของพยาบาลชุมชนในการดูแลสุขภาพท่ีบ้าน ได้แก่ การประเมินผู้สูงอายุท่ีมีปัจจัยเส่ียงต่อการหกล้ม          

การให้ความรู้เก่ียวกับการดูแลผู้สูงอายุท่ีรับประทานยารักษาโรค อาหาร การปรับส่ิงแวดล้อมท่ีเป็นปัจจัย

เส่ียง และการส่งเสริมการออกกำ�ลังกายเพ่ือเพ่ิมความแข็งแรงแก่ร่างกาย 

คำ�สำ�คัญ:	 ผู้สูงอายุในชุมชน การป้องกันการหกล้ม การดูแลสุขภาพท่ีบ้าน
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Abstract 

	 Falls among the elderly are considered a public health problem and appear to be 
on the rise due to an increase in the elderly population. Falls are the leading cause of 
injury, disability, or even death. Falls in elderly persons living in the community are caused 
by two critical factors: internal and external. Internal factors comprise physical factors and             
mental factors. External factors are those such as an unsafe physical environment, poorly 
lit area, etc. Falls affect the health of the elderly-physically, mentally, as well as socially. 
Furthermore, falls also affect the economy, especially the health service system. Establishing 
fall prevention measures is the role of community health nurses in home health care,                
and this includes assessment of elderly persons for fall risk factors, providing information 
about proper care for the elderly who take medication(s) and adequate diet, modifying 
environmental risk factors, and promoting exercise to strengthen their bodies.

Keywords: community-dwelling elderly, fall prevention, home health care

บทนำ� 
	 การหกล้มในผู้สูงอายุเป็นปัญหาสาธารณสุข

ท่ีนับวันจะเพ่ิมข้ึนท่ัวโลกเน่ืองจากจำ�นวนและ

อายุขัยของผู้สูงอายุเพ่ิมข้ึน ย่ิงอายุมากข้ึน จะ            

เพ่ิมโอกาสและการบาดเจ็บรุนแรงจากการหกล้ม 

ในปัจจุบันพบว่าโครงสร้างประชากรโลกกำ�ลังมีการ

เปล่ียนแปลงอย่างต่อเน่ือง เช่นเดียวกับโครงสร้าง

ประชากรของประเทศไทย และจากสถานการณ์น้ี 

ประเทศไทยได้ก้าวเข้าสู่ “ภาวะประชากรสูงอายุ” 

(Population aging) องค์การอนามัยโลกกำ�หนด

ว่าอัตราส่วนของผู้สูงอายุหากเกินร้อยละ 10 

ถือว่าประเทศหรือสังคมน้ันเป็นสังคมผู้สูงอายุ1 

โดยสาเหตุของการหกล้มลำ�ดับแรกคือ การล่ืนท้ัง

ผู้สูงอายุหญิงและชาย ส่วนสาเหตุรองลงมาของ

การหกล้มของผู้สูงอายุชาย ได้แก่ การสะดุดส่ิง

กีดขวาง ร้อยละ 38.8 และการเสียการทรงตัว 

ร้อยละ 32.1 ส่วนสาเหตุของการหกล้มในผู้สูงอายุ

หญิงเพราะเสียการทรงตัวร้อยละ 37.0 และสะดุด

ส่ิงกีดขวาง ร้อยละ 32.12 ซ่ึงจากรายงานการบาด

เจ็บและเสียชีวิตจากการหกล้ม สำ�นักระบาดวิทยา 

กรมควบคุมโรค พ.ศ. 2555 พบว่า ผู้บาดเจ็บ

รุนแรงท่ีมีสาเหตุจากการหกล้ม รวมท้ังส้ิน 28,392 

ราย ซ่ึงคิดเป็นร้อยละ 18.10 โดยผู้บาดเจ็บรุนแรง

ส่วนใหญ่ อายุ 80 ปีข้ึนไป และมีการหกล้มท่ีบ้าน/

บริเวณบ้าน ร้อยละ 69.41

	 การหกล้มของผู้สูงอายุในชุมชนจึงเป็นปัญหา

ทางด้านสาธารณสุขท่ีมีความสำ�คัญเน่ืองจาก อายุ

ท่ีเพ่ิมข้ึนจะเพ่ิมโอกาสและการบาดเจ็บรุนแรงจาก

การหกล้ม พยาบาลชุมชนจึงควรตระหนักถึงความ

สำ�คัญของปัญหาดังกล่าวและสนใจท่ีจะศึกษา
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ปัจจัยเส่ียงต่างๆ และแนวทางการป้องกันการ

หกล้มในผู้สูงอายุ เพ่ือนำ�ข้อมูลท่ีได้มาพัฒนาเป็น

แนวปฏิบัติในการป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุ 

ผลกระทบจากการหกล้มของผู้สูงอายุ

	 ภาวะหกล้มส่งผลกระทบต่อผู้สูงอายุท้ังทาง

ด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และเศรษฐกิจ ทางด้าน

ร่างกายทำ�ให้เกิดการบาดเจ็บต้ังแต่บาดเจ็บเล็กน้อย 

เช่น ฟกช้ำ� เกิดแผล จนกระท่ังบาดเจ็บรุนแรง 

โดยพบว่าประมาณ 1 ใน 10 คน มีการบาดเจ็บ

รุนแรง เช่น ภาวะกระดูกสะโพกหักและการ            

บาดเจ็บของสมอง ทำ�ให้ต้องเข้ารับการรักษาใน 

โรงพยาบาล และสูญเสียความสามารถในการ

ดำ�เนินกิจวัตรประจำ�วันและสูญเสียค่าใช้จ่าย3 

ผลกระทบด้านสุขภาพจิต พบว่าผู้สูงอายุทีเคยมี

ประสบการณ์การหกล้มจะเกิดความกังวล ภาวะ

ซึมเศร้า ตลอดจนสูญเสียความม่ันใจในการเดิน 

และพบผู้สูงอายุ ร้อยละ 66.3 จะมีอาการกลัว

การหกล้มซ้ำ� รองลงมา คือ ขาดความม่ันใจ

ในตนเอง ทำ�กิจกรรมต่างๆ ได้ลำ�บากเกิดความ

กังวลและมีภาวะซึมเศร้าตามลำ�ดับ4 มีความกลัว

การหกล้มซ้ำ�จนไม่กล้าเดินออกนอกบ้าน ทำ�ให้หลีก

เล่ียงการมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลอ่ืน แยกตัว และไม่

เข้าร่วมกิจกรรมทางสังคม บางคนไม่สามารถ

เคล่ือนไหวหรือปฏิบัติกิจกรรมต่างๆ ได้สูญเสีย

ความสามารถในการช่วยเหลือตนเองและเกิดภาวะ

พ่ึงพาตามมา ทำ�ให้สูญเสียความภาคภูมิใจและ

ความมีคุณค่าในตนเองลดลง ในท่ีสุดก็จะทำ�ให้

คุณภาพชีวิตลดลงได้5 นอกจากผลกระทบด้าน

ร่างกายและจิตใจท่ีเกิดข้ึนต่อผู้สูงอายุแล้ว ยังมี

ผลกระทบอย่างมากทางด้านเศรษฐกิจอีกด้วย ผู้สูง

อายุท่ีได้รับบาดเจ็บจนเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล 

ส่งผลให้ผู้สูงอายุและครอบครัวต้องเสียค่าใช้จ่าย

ในการรักษาพยาบาล ผู้สูงอายุท่ีหกล้มบางรายต้อง

รักษาอยู่โรงพยาบาลนานอาจเกิดภาวะแทรกซ้อน 

เช่น แผลกดทับ ข้อกระดูกต่างๆ ติดแข็ง หรือเกิด

การติดเช้ือในระบบทางเดินหายใจ ซ่ึงทุกภาวะท่ี

เกิดข้ึนย่อมเพ่ิมภาระค่าใช้จ่ายมากข้ึน ส่งผลให้ผู้

สูงอายุและครอบครัวมีความเครียดกังวลใจในด้าน

เศรษฐกิจ ในประเทศสหรัฐอเมริกา ในปี ค.ศ. 2013 

เสียค่ารักษาพยาบาลท่ีเก่ียวข้องกับการหกล้มใน           

ผู้สูงอายุจำ�นวน 34 พันล้านเหรียญสหรัฐ6

ปัจจัยเสี่ยงของการหกล้มของผู้สูงอายุ
	 ปัจจัยท่ีเป็นสาเหตุหลักของการหกล้มในผู้สูง

อายุ แบ่งได้เป็น 2 กลุ่ม คือ5,7

 	 1.	 ปัจจัยภายในร่างกาย (Intrinsic Factor) 

หมายถึง สภาวะร่างกายหรือการเปล่ียนแปลง

ภายในร่างกายท่ีทำ�ให้เกิดความเส่ียงต่อการหกล้ม 

ซ่ึงสามารถจำ�แนกได้ ดังน้ี

 	 1)	การเปล่ียนแปลงของร่างกายตามวัย ใน

วัยสูงอายุมีการเปล่ียนแปลงของร่างกายท่ีเป็น

ปัจจัยสาเหตุท่ีทำ�ให้ผู้สูงอายุหกล้ม ได้แก่

 	 1.1		ความเส่ือมของการมองเห็น จะพบการ

เปล่ียนแปลงท่ีเส่ือมลงของสายตา ได้แก่ เกิดการ

หนาตัว การขุ่นและแข็งข้ึนของเลนส์ตา มีผลต่อ

การปรับสายตาเก่ียวกับความชัดเจน การรับรู้ความ

ต้ืนลึก ความไวต่อแสง และการปรับตัวต่อความ

มืดท่ีลดลง การแยกสีของผู้สูงอายุลดต่ำ�ลง ทำ�ให้

เกิดการรับรู้ภาพ พ้ืนผิดพลาด เม่ือความสามารถ

ในการมองเห็นของผู้สูงอายุบกพร่อง จะทำ�ให้เกิด

การหกล้มได้8
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 	 1.2		การเปล่ียนแปลงของระบบโครงสร้าง

และกล้ามเน้ือ จะมีผลต่อท่าทางการเดิน ผู้สูงอายุ

ส่วนใหญ่จะรู้สึกว่าไม่สามารถยกเท้าได้สูงเท่ากับท่ี

เคยทำ�ได้ มีการเปล่ียนแปลงในการเคล่ือนไหวของ

สะโพกในการรับน้ำ�หนักของขาขณะเดิน ทำ�ให้ผู้สูง

อายุอาจมีการสะดุดเม่ือเดินบนพ้ืนท่ีขรุขระหรือ

ระดับต่างกันได้ง่าย กลไกในการทำ�งานท่ีควบคุม

การทรงตัวของระบบอวัยวะต่างๆ ลดลง ทำ�ให้

สมดุลในการทรงตัวบกพร่อง โดยเฉพาะผู้สูงอายุ

บางรายมีปัญหาการทำ�งานของอวัยวะหูช้ันในท่ี

ควบคุมการทรงตัวผิดปกติ เกิดอาการบ้านหมุน 

(Vertigo) การสูญเสียสมดุลการทรงตัว และเกิด

ความบกพร่องของการเดิน จะทำ�ให้เกิดการหกล้ม

ได้9 ความแข็งแรงของกระดูกจะลดต่ำ�ลงตามวัยท่ี

เพ่ิมมากข้ึน และพบว่าการท่ีกระดูกต้องรับน้ำ�หนัก

ตัวเป็นเวลานานทำ�ให้ความยืดหยุ่นของข้อลดต่ำ�ลง 

และหากน้ำ�หนักตัวมากก็ย่ิงส่งผลให้เกิดความเส่ือม

ได้มากย่ิงข้ึน8 ดังน้ันการเปล่ียนแปลงของกล้ามเน้ือ 

กระดูกและข้อของผู้สูงอายุ จึงส่งผลให้ความ

สามารถในการทรงตัวของผู้สูงอายุลดต่ำ�ลง และ

เกิดการหกล้มได้ง่าย

 	 2)	การเปล่ียนแปลงของร่างกายจากความ

เจ็บป่วย ผู้สูงอายุมักมีการเจ็บป่วยเร้ือรัง ซ่ึงมีผล

ให้เกิดความผิดปกติของระบบต่างๆ ท่ีอาจส่งผลให้

เกิดการหกล้ม ได้แก่

 	 2.1) ระบบหัวใจหรือหลอดเลือด อาจเกิด

จากความผิดปกติของหัวใจหรือหลอดเลือด เช่น 

หลอดเลือดท่ีตีบแคบ กล้ามเน้ือหัวใจตาย หัวใจ

เต้นผิดปกติ ส่งผลให้ปริมาณเลือดท่ีออกจากหัวใจ

ลดลง และความดันโลหิตต่ำ� ส่งผลให้เลือดไปเล้ียง

สมองลดลง เกิดเป็นลมและหกล้มตามมาได้ 

นอกจากน้ันปัญหาท่ีพบได้เสมอคือ ภาวะความดัน

โลหิตต่ำ�ขณะเปล่ียนท่า10 ทำ�ให้เกิดอาการหน้ามืด

และวิงเวียนศีรษะ ซ่ึงอาจทำ�ให้ผู้สูงอายุหกล้มได้

 	 2.2) ระบบประสาทและสมอง เกิดจากการ

รับความรู้สึกของระบบประสาทและสมองผิดปกติ 

อันเกิดจากสมองเส่ือม เน้ือสมองตาย โรคหลอด

เลือดสมอง พาร์กินสัน ทำ�ให้ระบบการควบคุมจาก

สมองส่วนกลางผิดปกติไป ไม่สามารถประสานการ

ทำ�งานของอวัยวะ ความสามารถในการทรงตัวลด

ลง11 ทำ�ให้เกิดการหกล้มได้

 	 2.3) ระบบกล้ามเน้ือและกระดูก จากการทำ�

กิจกรรมลดลง ทำ�ให้ความแข็งแรงของกล้ามเน้ือ

ลดลง ความผิดปกติของกล้ามเน้ือเกิดจากการ

เส่ือมสภาพ ได้แก่ ความยืดหยุ่นของกระดูกสัน

หลัง ข้อสะโพก ข้อเข่าหรือข้อเท้าลดลง ทำ�ให้การ

ทรงตัวไม่ม่ันคง12 ข้อเส่ือมหรือการอักเสบของข้อ 

กล้ามเน้ืออ่อนแรงหรือลีบ การปวดตึงของกล้ามเน้ือ 

ซ่ึงเป็นสาเหตุการหกล้มได้ 

 	 2.4)	การใช้ยา ผู้สูงอายุมักได้รับยาหลาย

ชนิดในขณะเดียวกัน อาจทำ�ให้เกิดปฏิกริยาต่อกัน

ระหว่างยา เกิดผลข้างเคียงของยา ผู้สูงอายุใช้ยา

เป็นประจำ�มากกว่า 4 ชนิด ทำ�ให้อัตราเส่ียงของ

การหกล้มเพ่ิมข้ึน5 กลุ่มยาประเภท ยานอนหลับ 

ยาระงับประสาท ยาต้านซึมเศร้ามีฤทธ์ิทำ�ให้ง่วง

ซึม ยาขยายหลอดเลือด ยาขับปัสสาวะ ทำ�ให้เกิด

ความดันโลหิตต่ำ� ยากลุ่มเหล่าน้ีอาจทำ�ให้ผู้สูงอายุ

หกล้มได้

 	 2.5)	ความผิดปกติทางจิต เช่น อาการวิตก

กังวล ภาวะหลงลืมและซึมเศร้า เป็นปัจจัยท่ีเพ่ิม

ความเส่ียงต่อการหกล้มของผู้สูงอายุ เน่ืองจากผู้

สูงอายุจะมีการตอบสนองต่อส่ิงแวดล้อมช้าลง 

และมีการตัดสินใจท่ีผิดพลาด5
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 	 2.	 ปัจจัยภายนอกร่างกาย (Extrinsic factors) 

หมายถึง ส่ิงแวดล้อมรอบตัวของบุคคล ซ่ึงอาจเป็น

ส่ิงแวดล้อมภายในหรือภายนอกบ้าน13 ดังน้ี

	 2.1 ส่ิงแวดล้อมภายในบ้านท่ีทำ�ให้ผู้สูงอายุ

เส่ียงต่อการหกล้ม14

 	 2.1.1 พ้ืนท่ีมีลักษณะไม่ปลอดภัย ได้แก่ พ้ืน

บ้านท่ีล่ืน พ้ืนท่ีมีผิวไม่เรียบ พ้ืนท่ีมีระดับต่างกัน 

เงาสะท้อนจากพ้ืน พ้ืนชำ�รุด ขรุขระ วัสดุท่ีก่อให้

เกิดการสะดุด หรือล่ืน เช่น พรมเช็ดเท้าท่ีไม่ยึด

เกาะพ้ืน สายไฟ ผ้าเช็ดพ้ืน พ้ืนผิวท่ีมีของเหลวหก 

พ้ืนห้องน้ำ�ท่ีเปียก พ้ืนท่ีมีการขัดถูลงน้ำ�มัน ส่ิง 

ต่างๆ เหล่าน้ีล้วนแต่เป็นเหตุให้เกิดการหกล้มได้ท้ังส้ิน

 	 2.1.2 ส่ิงก่อสร้างภายในบ้านท่ีไม่เหมาะสม 

ได้แก่ บริเวณบันได เช่น ข้ันบันไดมีความสูงไม่

สม่ำ�เสมอ การไม่มีราวยึดเกาะเพ่ือช่วยในการ

เคล่ือนไหว บันไดชำ�รุด ลักษณะห้องน้ำ�ท่ีน่ังขับ

ถ่ายเป็นแบบน่ังยอง ซ่ึงหากน่ังนานๆ นำ�ไปสู่

อาการหน้ามืดขณะลุกข้ึน ไม่มีราวยึดเกาะ ทำ�ให้

เส่ียงต่อการหกล้มได้ และแสงสว่างท่ีไม่เพียงพอ 

แสงสลัว ในผู้สูงอายุจะมีปัญหาเก่ียวกับสายตา

และการมองเห็นไม่ชัดเจน พบว่าบริเวณท่ีมักเกิด

อันตรายจากแสงสลัว คือ บริเวณบันได ทางเข้า

บ้าน ทางเดินภายในภายนอกบ้าน ก่อให้เกิด

อุบัติเหตุล้มลงได้ 

	 2.1.3		สภาพภายในบ้านท่ีไม่เหมาะสม อันตราย 

เกิดจากการจัดวางส่ิงของเคร่ืองใช้ไม่เป็นระเบียบ 

ขัดขวางทางเดิน รูปแบบของเคร่ืองใช้ท่ีไม่พอดีกับ

สรีระท่ีเปล่ียนแปลงของผู้สูงอายุ เช่น ระดับความ

สูงของโต๊ะ เก้าอ้ี เตียงนอน ตู้ ช้ันวางของ ลักษณะ

ไม่ม่ันคงขณะใช้งาน เช่น อุปกรณ์ท่ีมีน้ำ�หนักมาก 

มีล้อเล่ือน อาจทำ�ให้เกิดการล่ืนไหล หกล้มได้

 	 2.1.4	เคร่ืองแต่งกายและอุปกรณ์ช่วยในการ

เคล่ือนไหวท่ีไม่เหมาะสม ได้แก่ เส้ือผ้าท่ีมีขนาด

หลวม ใหญ่ หรือยาวเกินไป อาจทำ�ให้เกิดการ

สะดุด เก่ียวดึง รองเท้าท่ีมีรูปทรง ไม่พอดีเท้า มี

พ้ืนท่ีล่ืน ไม่มีพ้ืนยึดเกาะท่ีดี ส้นรองเท้าท่ีสูงมาก 

ทำ�ให้เกิดอาการปวดเม่ือย เสียสมดุลได้ง่าย 

อุปกรณ์ท่ีสำ�คัญอีกประการหน่ึง คือ แว่นตา ท่ีไม่

พอเหมาะกับสายตา นอกจากน้ีอุปกรณ์ท่ีช่วยใน

การเคล่ือนไหว เช่น ไม้เท้า เคร่ืองพยุงเดินแบบมี

ราวจับ (Walker) ล้อเข็น หากมีขนาดไม่เหมาะสม 

หรือผู้สูงอายุไม่คุ้นเคยกับการใช้ อาจก่อให้เกิดการ

หกล้มได้เช่นกัน

	 2.2		ส่ิงแวดล้อมภายนอกบ้าน มีความสำ�คัญ 

กับผู้สูงอายุมาก เน่ืองจากผู้สูงอายุยังสามารถทำ�

กิจกรรมต่างๆ นอกบ้านเช่น เก็บกวาดใบไม้ เก็บ

ผ้าท่ีตากไว้ ไปทำ�ธุระนอกบ้าน ไปวัด เป็นต้น15 

สถานท่ีท่ีผู้สูงอายุไปเป็นประจำ� ได้แก่ ทางเดินรอบ

บ้านท่ีมีส่ิงกีดขวาง เช่น เศษไม้ เศษหิน ทางเดิน

แคบ การวางร่องระบายน้ำ� ถนนท่ีรถจักรยาน/

จักรยานยนต์ว่ิง บางแห่งเป็นพ้ืนขรุขระ ทางชำ�รุด 

บริเวณวัดเป็นพ้ืนขัดมัน บันไดปูด้วยหินอ่อน ทำ�ให้

เกิดโอกาสเส่ียงและเป็นสาเหตุของการหกล้มได้

	

บทบาทของพยาบาลในการดูแลผู้สูงอายุ

เพื่อป้องกันการหกล้มที่บ้าน 
	 การดูแลสุขภาพท่ีบ้าน (Home health 

care) เป็นกิจกรรมเชิงรุกท่ีทำ�ให้พยาบาลเข้าใจผู้

สูงอายุอย่างเป็นองค์รวมและเข้าใจบริบทใน

ครอบครัวและส่ิงแวดล้อม พยาบาลควรตระหนัก

ว่าบทบาทการเย่ียมบ้านเป็นงานเด่นและเป็น

เอกลักษณ์ของวิชาชีพการพยาบาลท่ีสำ�คัญ16 ท่ี
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ต้องมีควบคู่กับการดูแลสุขภาพรูปแบบอ่ืนๆ ท้ังน้ี

เพ่ือให้สามารถบรรลุวัตถุประสงค์ของท้ังผู้ให้บริการ 

และผู้รับบริการ ผู้สูงอายุและครอบครัวเกิดความ

ม่ันใจในการดูแลท่ีบ้าน มีความพึงพอใจ สามารถ

แก้ไขปัญหาสุขภาพในรูปแบบต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนได้

อย่างมีประสิทธิภาพ ซ่ึงเป็นบทบาทของพยาบาล

ท่ีพึงกระทำ�ให้เกิดข้ึนท่ีบ้าน เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้รับ

การดูแลอย่างต่อเน่ืองเก่ียวกับการป้องกันการ

หกล้ม โดยเน้นการมีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพ

ของผู้สูงอายุและครอบครัว พยาบาลควรมีทักษะ

ด้านอ่ืนๆ เพ่ิมเติม เช่น ทักษะการประเมินภาวะ

สุขภาพ ทักษะการสร้างสัมพันธภาพเชิงบำ�บัด 

ทักษะการสอน ทักษะการให้ความรู้ รวมท้ังทักษะ

การนิเทศติดตามการดูแล การประสานงานกับ

แหล่งประโยชน์ในชุมชน โดยมีกิจกรรมการ

พยาบาล ดังน้ี

	 1. การวางแผนเตรียมความพร้อมของผู้สูง

อายุและครอบครัว 

 	 พยาบาลควรศึกษาข้อมูลเก่ียวกับประวัติ

ความเจ็บป่วยอย่างละเอียด และประเมินภาวะ

สุขภาพ ความรู้ความสามารถ ความเช่ือ ทัศนคติ 

สัมพันธภาพในครอบครัว และความพร้อมของผู้

ดูแล/ครอบครัวในการดูแล เพ่ือใช้เป็นข้อมูลเบ้ือง

ต้นในการประเมินปัญหาเก่ียวกับปัจจัยเส่ียงของ

การหกล้มของผู้สูงอายุ ประเมินส่ิงแวดล้อมท่ีบ้าน 

ลักษณะท่ีอยู่อาศัย ท่ีนอน ตลอดจนอุปกรณ์การ

ดูแลท่ีจำ�เป็นเพ่ือประเมินปัญหาเก่ียวกับปัจจัยเส่ียง

ของการหกล้มของผู้สูงอายุ ประเมินแหล่งสนับสนุน 

ในชุมชน เช่น โรงพยาบาล รพสต. หรือศูนย์ฟ้ืนฟู

ท่ีอยู่ใกล้บ้าน โดยใช้แบบประเมินความเส่ียงต่อการ

พลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุ (Fall risk assessment 

tool in elderly), การประเมินภาวะหกล้มแบบ

องค์รวม (Multifactorial falls risk assessment) 
เป็นต้น พยาบาลสามารถนำ�ข้อมูลท่ีได้รับมา
วางแผนในการให้ความรู้และพัฒนาทักษะการดูแล
ตนเองในเร่ืองต่างๆ เพ่ือป้องกันการหกล้ม เม่ือ   
ผู้สูงอายุและญาติ/ผู้ดูแลพร้อมท่ีจะเรียนรู้ ท้ังน้ีการ
ให้การพยาบาลต้องสร้างสัมพันธภาพเชิงบำ�บัดเพ่ือ
ให้ผู้สูงอายุและครอบครัวเกิดความไว้วางใจในการ
ให้บริการ ช่วยให้ผู้สูงอายุและครอบครัวเข้าใจ
สภาพปัญหาท่ีเกิดข้ึนตามความเป็นจริง และพัฒนา 
ศักยภาพและความสามารถในการหาแนวทาง
ป้องกันการหกล้มและแก้ไขปัญหาเม่ือมีการหกล้ม
เกิดข้ึน รวมถึงการให้ข้อมูลเก่ียวกับภาวะสุขภาพ
และการฝึกทักษะในการดูแล ซ่ึงถือเป็นบทบาท
ด้านการให้ความรู้ (Health educator) ของ
พยาบาล17,18

	 2.	 แนวทางการดูแลผู้สูงอายุเพ่ือป้องกัน
การหกล้มท่ีบ้าน 

 	 การป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุเป็นส่ิงท่ี
สำ�คัญและจำ�เป็นมากกว่าการรักษา การดูแล
สุขภาพผู้สูงอายุท่ีบ้าน เพ่ือป้องกันการหกล้ม 
เป็นการบริการสุขภาพแบบองค์รวมและต่อเน่ือง
และเป็นการทำ�งานร่วมกันระหว่างบุคลากรสุขภาพ 
ผู้สูงอายุ ผู้ดูแล ผู้นำ�ชุมชน และ อสม. การดูแล
ควรครอบคลุมท้ังผู้สูงอายุ ผู้ดูแล ครอบครัวของ 
ผู้สูงอายุ ตลอดจนผู้ท่ีกำ�ลังจะเข้าสู่ผู้สูงวัยในอนาคต 
โดยมีเป้าหมายเพ่ือให้ผู้สูงอายุและครอบครัวสามารถ 
พัฒนาศักยภาพในการดูแลตนเองท่ีเพียงพอเหมาะสม 
และต่อเน่ือง ลดความพร่องในการดูแลตนเอง 
สามารถเผชิญปัญหาภาวะสุขภาพท่ีเปล่ียนแปลง
ท้ังตามวัยและจากความเจ็บป่วย และสามารถปรับ
เปล่ียนสภาพแวดล้อมท่ีเหมาะสมเพ่ือป้องกันการ
หกล้มได้ แนวทางการดูแลผู้สูงอายุเพ่ือป้องกันการ
หกล้มท่ีบ้าน15,19,20 มีดังน้ี
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 	 2.1 การปรับปรุงสภาพแวดล้อมภายในและ

รอบบ้าน

	 สภาพแวดล้อมในบ้านเป็นส่ิงสำ�คัญท่ีควร

ป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุ ควรมีการปรับปรุงให้

มีความปลอดภัยกับผู้สูงอายุเพราะผู้สูงอายุส่วนใหญ่ 

จะอยู่บ้านและโอกาสหกล้มในบ้านมักพบได้บ่อย

กว่านอกบ้าน ข้อเสนอแนะในการจัดสภาพแวดล้อม 

สำ�หรับผู้สูงอายุให้ปลอดภัยจากการหกล้มมีดังน้ี

 	 2.1.1	แสงสว่างท่ีใช้ในบ้าน: ควรมีแสงสว่าง

ในบ้านให้เพียงพอ แสงไฟท่ีใช้ไม่ควรเป็นแสงจ้า

เกินไป ควรเป็นแสงนวลสบายตา มองเห็นชัดเจน 

โดยเฉพาะบริเวณทางเดิน บันได และในห้องน้ำ� 

ควรมีสวิตซ์ปิด-เปิดไฟอยู่ในท่ีๆ ใช้งานได้สะดวก  

ผู้สูงอายุเปิด-ปิดได้ง่าย

 	 2.1.2	พ้ืน: พ้ืนทางเดินในบ้านควรเป็นพ้ืน

เรียบไม่ล่ืน ไม่ลงน้ำ�มันหรือขัดเงา เพราะจะทำ�ให้

ล่ืนง่าย ควรทำ�เคร่ืองหมายแสดงให้ชัดเจนบริเวณ

ท่ีมีพ้ืนต่างระดับ เช่น ติดเทปกาว ดูแลจัดไม่ให้มี

ส่ิงกีดขวางทางเดินเพราะอาจทำ�ให้เกิดการสะดุดล้ม 

ควรดูแลพ้ืนให้แห้งเสมอ ไม่มีน้ำ�หรือของเหลวหก 

กระเบ้ืองปูพ้ืน พรม ควรใช้สีท่ีเหมาะสมและไม่มี

ลวดลายจนทำ�ให้ลายตา ทำ�ให้ผู้สูงอายุเส่ียงต่อ

หกล้มได้

 	 2.1.3 	ห้องน้ำ�: เป็นบริเวณท่ีผู้สูงอายุเกิดการ

หกล้มได้มากท่ีสุด พ้ืนห้องน้ำ�ควรมีการปูพ้ืนกันล่ืน 

มีการติดต้ังราวจับไว้สำ�หรับจับบริเวณท่ีน่ังขับถ่าย

หรือท่ีอาบน้ำ� ใช้โถส้วมแบบชักโครก ห้องอาบน้ำ�

มีท่ีน่ังขณะอาบน้ำ�และเปล่ียนเส้ือผ้า จัดวางของใช้

ให้หยิบจับง่ายในระดับข้อศอก ท่ีน่ังขับถ่าย ประตู

ห้องน้ำ�ควรเป็นแบบเปิดออกด้านนอก และท่ีล็อค

ควรเปิดออกจากภายนอกได้เพ่ือเม่ือเกิดเหตุฉุกเฉิน

สามารถช่วยเหลือได้ทันที

 	 2.1.4	ห้องนอน/ห้องน่ังเล่น: จัดของใช้ให้

เป็นระเบียบ หยิบใช้ได้ง่าย ไม่วางของเกะกะตาม

พ้ืนห้อง โดยเฉพาะสายไฟ สายโทรศัพท์ ควรใช้

โทรศัพท์ชนิดไร้สาย การเคล่ือนไหวหรือลุกจาก

เตียงควรทำ�อย่างช้าๆ ควรประเมินตนเองว่ามี

อาการเวียนศีรษะหรือหน้ามืดก่อนจะลุกน่ังหรือไม่ 

โดยไม่ลุกข้ึนขณะมีอาการดังกล่าว ควรเรียกหา 

คนช่วย

 	 2.1.5	เคร่ืองเรือน: เลือกใช้เคร่ืองเรือนท่ี

เหมาะสมเช่น ขนาดเก้าอ้ีมีความสูงขนาดวางเท้า

ลงกับพ้ืนได้พอดี ความกว้างของเก้าอ้ีมีขนาดพอท่ี

ผู้สูงอายุน่ังได้สบาย เบาะน่ังไม่ยุบยวบตัวลงไป มี

ฐานเก้าอ้ีม่ันคง ไม่ควรเป็นเก้าอ้ีแบบล้อเล่ือน เตียง

นอนควรมีความสูงระดับท่ีผู้สูงอายุข้ึนเตียงหรือลุก

ออกจากเตียงได้สะดวก ท่ีนอนควรมีความแข็ง

ระดับพอดีไม่ยุบตัวเกินไป ตู้เก็บของ/ช้ันวางของ

ควรมีความสูงระดับท่ีผู้สูงอายุสามารถหยิบจับส่ิง 

ของเคร่ืองใช้ต่างๆ ได้สะดวกและง่ายต่อการใช้งาน

 	 2.1.6		ห้องครัว: จัดของใช้หรือเคร่ืองปรุงต่างๆ 

ให้ง่ายต่อการใช้งาน เก็บของใช้ท่ีมีน้ำ�หนักมากไว้

ในท่ีต่ำ� เช็ดหยดน้ำ�/น้ำ�มันทันทีหลังการใช้งาน 

หลีกเล่ียงการขัดเงาท่ีพ้ืนห้อง หากพ้ืนหรือภายใน

ห้องครัวมีความไม่ปลอดภัยในการใช้งาน ควรแก้ไข

ให้สภาพห้องครัวพร้อมใช้งานและป้องกันการ

หกล้มในห้องครัว

 	 2.1.7	บันได: เป็นอีกบริเวณหน่ึงท่ีผู้สูงอายุ

มีการหกล้มได้บ่อย ผู้สูงอายุควรเล่ียงการใช้บันได 

ถ้าจำ�เป็นต้องใช้บันได บันไดต้องมีความม่ันคง มี

ความกว้างพอดี มีราวบันได งดอ่านหนังสือหรือใช้

โทรศัพท์ทุกคร้ังขณะข้ึน หรือลงบันได และไม่รีบ

ข้ึนหรือลงบันได
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เส้ือผ้าเคร่ืองแต่งกาย รองเท้าและอุปกรณ์ช่วย

การเคล่ือนไหว ควรเลือกเส้ือผ้าท่ีมีขนาดพอดีกับ

ร่างกาย ไม่มีส่วนท่ีรุงรังเพราะอาจก่อให้เกิดการ

สะดุดหกล้ม เส้ือผ้าสวมสบาย ข้ันตอนการสวมไม่

ยุ่งยาก รองเท้าควรมีขนาดและรูปทรงท่ีเหมาะสม

กับเท้า ส้นรองเท้าควรใช้ระดับต่ำ� สูงไม่เกิน 1 น้ิว 

รูปทรงกว้าง หากมีอุปกรณ์ช่วยในการเคล่ือนไหว

ควรเป็นอุปกรณ์ท่ีทำ�จากวัสดุท่ีมีความแข็งแรง

เพียงพอในการพยุงน้ำ�หนัก ควรล็อคล้อรถเข็นทุก

คร้ังเม่ือจะต้องใช้น่ัง ขนาดของน้ำ�หนักและความ

สูงของอุปกรณ์ช่วยเดินมีความพอเหมาะ ฝึกการ

ใช้อุปกรณ์ช่วยเดินอย่างชำ�นาญและคุ้นเคยกับการ

ใช้อุปกรณ์ในการช่วยเดิน จะทำ�ให้ผู้สูงอายุม่ันใจ

ใช้งานได้อย่างปลอดภัย

	 2.2		การส่งเสริมการออกกำ�ลังกายให้ผู้สูง

อายุ

 	 เป้าหมายของการออกกำ�ลังกายจะเน้นท่ีการ

เพ่ิมความม่ันคงในการยืน/เดินของผู้สูงอายุ เพ่ิม

ความสามารถในการเคล่ือนท่ีและการเดิน ใช้การ

ฝึกการทรงตัว ฝึกกล้ามเน้ือให้แข็งแรง เพ่ิมกำ�ลัง

กล้ามเน้ือ โดยเฉพาะกล้ามเน้ือสะโพก กล้ามเน้ือ

เข่า และกล้ามเน้ือกระดูกข้อเท้า ซ่ึงเป็นกลุ่มกล้าม

เน้ือท่ีมีความสำ�คัญต่อการยืนและเดินท่ีม่ันคง15,21 

การออกกำ�ลังกายในผู้สูงอายุท่ีเหมาะสมมีดังน้ี 

	 2.2.1	การรำ�มวยจีน: เป็นการออกกำ�ลังกาย

ท่ีเหมาะกับผู้สูงอายุ สามารถทำ�ได้โดยไม่ต้อง

ออกแรงมาก ทำ�ไปช้าๆ ตามจังหวะท่วงท่าหรือ

ทำ�นองเพลงประกอบ เช่น การรำ�ไท้เก็ก จ้ีกง 

เป็นต้น กิจกรรมเหล่าน้ีมักทำ�ในตอนเช้าหรือเย็น

จะช่วยเพ่ิมความแข็งแรงของกล้ามเน้ือ ความยืด 

หยุ่นข้อต่อต่างๆ การออกกำ�ลังกายชนิดน้ีสามารถ 

ทำ�คนเดียวหรือทำ�เป็นกลุ่มก็ดีเพราะจะช่วยเพ่ิม

แรงจูงใจในการออกกำ�ลังกาย สนุกสนาน และมี

ความย่ังยืนของการออกกำ�ลังกายได้ต่อเน่ือง

 	 2.2.2 	การยืดกล้ามเน้ือและความยืดหยุ่น

ของข้อต่างๆ: ช่วยสร้างความยืดหยุ่นของข้อต่อให้

ผู้สูงอายุ ทำ�ให้ข้อสามารถเคล่ือนไหวได้ตามปกติ 

เช่น การบริหารศีรษะ การบริหารคอ ท่ายืดหลัง 

ท่าบริหารลำ�ตัว

 	 2.2.3	การฝึกความแข็งแรงของกล้ามเน้ือ: 

เป็นการบริหารกล้ามเน้ือ มือ แขนและข้อเท้าให้

แข็งแรง ช่วยในการยันตัวหรือจับป้องกันการล้ม

กระแทก เช่น การบริหารข้อเท้า ท่ายืนด้วยปลาย

เท้า ท่างอเข่า แบบไม่ใช้ราวจับ 

 	 2.2.4	ฝึกการเดินและการทรงตัว: เช่น การ

เดินแบบใช้ราวจับหรือไม่ใช้ราวจับ การยืนขาเดียว 

การออกกำ�ลังแขน-ขา ข้อสำ�คัญท่ีสุดท่ีต้องเข้าใจ

และปฏิบัติคือ ขณะออกกำ�ลังกายผู้สูงอายุควร

ประเมินความสามารถหรือสังเกตการเคล่ือนไหว

และทรงตัวว่าทำ�ได้ดีหรือไม่ มีอาการเจ็บหรือมีการ

ติดขัดหรือไม่ โดยไม่ควรฝืนทำ�ต่อไปหากมีความผิด

ปกติดังกล่าว และ/หรือมีอาการเจ็บ ชา แขน-

ขาอ่อนแรง มีอาการหน้ามืดคล้ายจะเป็นลม หรือ

ความผิดปกติอ่ืนๆ เกิดข้ึน จะต้องหยุดทำ�ทันที รีบ

น่ังพักเพ่ือป้องกันการล้ม

	 2.3 	การให้สุขศึกษาเก่ียวกับการป้องกัน

การหกล้มในผู้สูงอายุ

 	 การให้สุขศึกษา/การให้ความรู้เป็นบทบาท

หน้าท่ีท่ีสำ�คัญของพยาบาลอนามัยชุมชน พยาบาล

ควรค้นหาและคัดกรองกลุ่มผู้สูงอายุท่ีมีความเส่ียง

ต่อการหกล้ม ประเมินปัจจัยเส่ียงต่อการหกล้มและ

ให้ความรู้เก่ียวกับการป้องกันการหกล้มแก่ผู้สูง 
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อายุ ครอบครัว และชุมชน และมีการเย่ียมบ้านผู้

สูงอายุท่ีมีปัจจัยเส่ียงต่อการหกล้มและผู้สูงอายุท่ีมี

ประวัติหกล้ม การให้ความรู้ควรดำ�เนินอย่างต่อ

เน่ือง เน้นการบริหารร่างกายเพ่ือเพ่ิมกำ�ลังกล้าม

เน้ือและการทรงตัว แนะนำ�การใช้ยาท่ีมีผลต่อการ

หกล้ม พร้อมให้ความรู้ในการปรับปรุงท่ีอยู่อาศัย

และส่ิงแวดล้อมแก่ผู้สูงอายุ ครอบครัว และชุมชน 

รวมถึงการเสริมสร้างทัศนคติท่ีดีต่อการป้องกันการ

หกล้ม และการให้ความรู้เก่ียวกับการดูแลตนเอง

เพ่ือการป้องกันการหกล้มแก่ผู้สูงอายุ15,20 ซ่ึงเน้ือหา

ท่ีควรให้สุขศึกษาเก่ียวกับการป้องกันการหกล้มแก่

ผู้สูงอายุ ได้แก่

 	 2.3.1		อาหาร: ควรรับประทานอาหารมี

ประโยชน์ 5 หมู่ตามหลักโภชนาการให้ครบถ้วนใน

แต่ละวัน และเลือกอาหารท่ีปรุงเหมาะกับผู้สูงอายุ 

อ่อน ย่อยง่าย เน้นอาหารประเภทโปรตีนเพ่ือสร้าง/ 

ซ่อมแซมเน้ือเย่ือท่ีสำ�คัญต่อการดำ�รงชีวิต และ

แคลเซียม วิตามิน แร่ธาตุ น้ำ� ในปริมาณท่ีเพียง

พอ ไม่ควรงดอาหารถ้าไม่ใช่คำ�แนะนำ�จากแพทย์/

พยาบาล เพราะจะทำ�ให้อ่อนเพลีย มึนงง เส่ียง

ต่อการหกล้มได้ง่ายข้ึน รวมท้ังควรออกกำ�ลังกาย

ตามควรกับสุขภาพเพ่ือให้ผู้สูงอายุมีกระดูกและ

กล้ามเน้ือท่ีแข็งแรง

 	 2.3.2	การรับประทานยา: ควรรับประทาน

ยาท่ีแพทย์ส่ังเป็นประจำ� เช่น ยาลดความดันโลหิต 

ยาเบาหวาน ยานอนหลับ ยากล่อมประสาท/ยา 

คลายเครียด และควรต้องรับประทานยาน้ันๆ ตาม

ขนาดท่ีแพทย์ส่ัง พร้อมสังเกตอาการผิดปกติท่ีอาจ

เกิดข้ึนจากผลข้างเคียงของยาน้ันๆ เช่น อาการ

หน้ามืด ใจส่ัน งุนงง ท้องผูก ท้องเสีย เป็นต้น 

ระมัดระวังตนเองด้วยการเปล่ียนอิริยาบถอย่าง

ช้าๆ เพ่ือลดการหกล้มหลังการใช้ยา และไม่ด่ืม

เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ขณะรับประทานยาหรือหลัง

รับประทานยา เพราะอาจเป็นสาเหตุของการล่ืนล้ม 

ในผู้สูงอายุได้

 	 2.3.3	การเปล่ียนอิริยาบถต่างๆ: จากการ

นอนไปลุกน่ัง ควรค่อยๆ ลุกน่ังอย่างช้าๆ หลีกเล่ียง

การแหงนหน้า การเหลียวซ้ายและขวา หรือหมุน

ศีรษะอย่างเร็วๆ หากรีบร้อนอาจทำ�ให้หน้ามืดเป็น

ลมและอาจทำ�ให้ผู้สูงอายุตกเตียงหรือหกล้มได้ 

รวมท้ังการเดิน การเคล่ือนไหวต่างๆ ไม่ควรรีบร้อน 

ควรใช้มืออีกข้างจับราวบันไดจะช่วยยึดเหน่ียวพยุงตัว 

หากเกิดสะดุดหรือล่ืนจะช่วยป้องกันหกล้มได้ ดังน้ัน 

ผู้สูงอายุจึงต้องมีสติขณะเดินเคล่ือนไหวและใช้ส่ิง

ช่วยพยุง และควรมีการเตรียมเบอร์โทรศัพท์ฉุกเฉิน 

ท่ีจำ�เป็นไว้ประจำ�ตัว หรือติดไว้ในบ้านในท่ๆี  สามารถ 

มองเห็นได้ชัดเจนเช่น เบอร์โทรศัพท์ของลูกหลาน

หรือญาติ เพ่ือขอความช่วยเหลือในกรณีผู้สูงอายุ

เกิดภาวะฉุกเฉินหกล้ม		

	 2.4		การติดตามและการประสานงานกับ

แหล่งประโยชน์ในชุมชน การติดตามและประสาน

งานเป็นกระบวนการท่ีช่วยให้ผู้สูงอายุและครอบครัว 

ได้รับการช่วยเหลือและการดูแลอย่างต่อเน่ืองจาก

แหล่งประโยชน์ต่างๆ เช่น ศูนย์บริการสาธารณสุข 

รพสต. ผู้นำ�ชุมชน อสม. โดยมีเป้าหมายเพ่ือช่วย

ให้ผู้สูงอายุและครอบครัวมีความม่ันใจในการดูแล

ตนเอง17,18 เพ่ือป้องกันการหกล้มและสามารถ

ใช้แหล่งประโยชน์ท่ีมีในชุมชนได้ รวมถึงการ

ประเมินส่ิงแวดล้อมนอกบ้าน หรือภายในชุมชน 

เช่น การตรวจสอบถนน ฝาปิดท่อระบายน้ำ�และ

บริเวณท่ีเส่ียงต่อการเกิดอุบัติเหตุ เพ่ือประเมิน

ความเส่ียงต่อการหกล้ม รวมถึงการแนะนำ�การ

ปรับส่ิงแวดล้อมต่างๆ ท่ีเส่ียงต่อการหกล้ม15 
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สรุป
	 การหกล้มส่งผลกระทบต่อสุขภาพผู้สูงอายุ

ท้ังทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และยังกระทบ

ต่อภาวะเศรษฐกิจโดยเฉพาะระบบบริการสุขภาพ  

การหกล้มในผู้สูงอายุสามารถป้องกันได้โดยการ

ปรับส่ิงแวดล้อมท่ีเป็นปัจจัยเส่ียง การให้ความรู้ 

การให้คำ�แนะนำ� และการปรับพฤติกรรมการออก

กำ�ลังกายเพ่ือเพ่ิมความแข็งแรงแก่ร่างกาย การให้

บริการดูแลสุขภาพท่ีบ้านเป็นส่ิงสำ�คัญท่ีจะช่วย

ป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุ และให้ความรู้เก่ียว

กับการปฏิบัติตัวในการดูแลตนเอง การดูแลผู้สูง

อายุท่ีบ้านเป็นบริการพยาบาลแบบองค์รวมเพ่ือ

การปรับเปล่ียนสภาพแวดล้อมให้เหมาะสม เพ่ือ

ป้องกันการหกล้มรวมท้ังการมีส่วนร่วมของแหล่ง

ประโยชน์ในชุมชน โดยมีเป้าหมายเพ่ือพัฒนา

ศักยภาพในการดูแลตนเอง เผชิญปัญหาได้ในภาวะ

สุขภาพท่ีเปล่ียนแปลงและพ่ึงพาตนเองได้ในระยะ
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