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บทคดัย่อ 

 
 การวิจยัเรืÉองนีÊ มีวตัถุประสงค ์1) เพืÉอเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองทีÉบา้นก่อนและหลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 2) เพืÉอหาความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยั
ส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองทีÉบา้น กลุ่มประชากรเป็นผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง อาศยัอยู่ในอาํเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง จาํนวน 30 คน เลือกกลุ่มตวัอย่างแบบ
เฉพาะ เจาะจง ตามคุณสมบติัทีÉกาํหนด เครืÉองมือเป็นแบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล แบบสอบ
พฤติกรรมด้านความรู้ แบบสอบถามพฤติกรรมด้านทศันคติ และแบบวดัการปฏิบติั มีค่าความ
เชืÉอมัÉนเท่ากบั 0.80 วิเคราะห์ขอ้มูลโดยแจกแจงความถีÉ ร้อยละ สถิติ Dependent t-test Chi-square 
และหาระดบัความสมัพนัธ์ Crammer’s v  
 สรุปผลการศึกษา ไดด้งันีÊ  1) ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองทีÉเขา้ร่วมโปรแกรมการจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้ มีพฤติกรรมดา้นความรู้ ดา้นทศันคติ และดา้นการปฏิบติัอยูใ่นระดบัสูง
กว่าก่อนการไดรั้บโปรแกรม อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติทีÉ 0.05 2) ค่าความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัส่วน
บุคคลกับพฤติกรรมการดูแลผูป่้วย เป็นข้อมูลทีÉมีค่าถีÉน้อยกว่า 5 เกินกว่าร้อยละ 20 ตัวแปร
ผลสมัฤทธิÍ  มีเพียงกลุ่มเดียวจึงไม่สามารถหาค่าความสมัพนัธ์และระดบัความสมัพนัธ์ได ้
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  Abstract  

 
 The purposes of this research were 1) pre-test and post-test patients with stroke in the training 
program for home care and 2) to determine the correlations between personal factors and behaviors 
of Care Givers for home Stroke Patients. The research identified 30 care givers specialized on stroke 
patients who live in Amphur Kantang, Trang province. The sampling was chosen with purposive 
sample by questionnaire including questions about knowledge behaviors, attitude tests, and 
performance checklists with reliability of 0.80. Statistic Data was analyzed by frequency, percentage, 
t-test, Chi-square and find the correlations level of Crammer's v.  
 Conclusion is as follow:  
 Caregivers for stroke patients who participal the program for home patient care: 1) behavior, 
attitude and practical skills, are performing better than before the program personal factors are 
related to the behavior of care for stroke patients at home significance of 0.05. 2) There is a correlation 
between personal factors and behaviors of Care Givers for Stroke Patients. There was a frequency 
less than 5 and achievement alone which, cannot evaluate to the correlations.  
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บทที่ 1 
บทน า 

 

ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 
 
 โรคหลอดเลือดสมอง (Cerebrovascular disease หรือ Stroke) เป็นปัญหาท่ีส าคญัทางสาธารณสุข
ทัว่โลก โดยมีอตัราการตายสูงเป็นอนัดบัสองรองจากโรคหลอดเลือดหวัใจ และหากรอดชีวิตมกัจะ
มีความพิการร่วมดว้ย จากขอ้มูลขององคก์รโรคหลอดเลือดสมองโลก (World Stroke Organization : WSO) 
การคาดการณ์การเกิดโรคหลอดเลือดสมองในปี ค.ศ. 2015 หรือ ปี พ.ศ. 2558 คนทัว่โลกจะเสียชีวิต
ดว้ยโรคหลอดเลือดสมอง 6.5 ลา้นคน (World Stroke Campaign, 2012) เช่นเดียวกบัประเทศไทย 
มีการคาดการณ์ว่าจะพบผูป่้วยโรคหลอดเลือดในสมองช่วงอายุ 15-74 ปี เพิ่มข้ึนเป็น 0.5 ลา้นคน 
ส่งผลใหต้อ้งเสียค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลประมาณ 20,632 ลา้นบาทต่อปี (ส านกัโรคไม่ติดต่อ 
กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2554) ส าหรับจงัหวดัตรังพบวา่ มีผูป่้วยรายใหม่ในปี พ.ศ. 
2553-2555 มีจ านวน 534 592 และ 878 ราย คิดเป็น 99.15 109.92 และ 164.16 ต่อแสนประชากร และ
เสียชีวติ จ านวน 27 35 และ 88 ราย คิดเป็น 0.05 0.07 และ 0.16 ต่อพนัประชากรตามล าดบั และจากขอ้มูล
ตั้งแต่เดือนมกราคม 2556 ถึง 31 กรกฎาคม 2556 มีผูป่้วยรายใหม่สูงสุดสามอนัดบัแรก ไดแ้ก่ อ าเภอเมือง 
อ าเภอกนัตงั และอ าเภอสิเกา คิดเป็น 203.37 197.18 และ 192.80 ต่อแสนประชากร ตามล าดบั และมี
ขอ้มูลอุบติัการณ์การเขา้รับการรักษาซ ้ าในโรงพยาบาล (Re-admit) สูงสุดสามอนัดบัแรก ไดแ้ก่ 
อ าเภอกนัตงั อ าเภอเมือง และอ าเภอหว้ยยอด คิดเป็นร้อยละ 14 12 และ 8 ตามล าดบั และเสียชีวิตสูงสุด
สามอนัดบัแรก ไดแ้ก่ อ าเภอกนัตงั อ าเภอห้วยยอด และอ าเภอหาดส าราญ คิดเป็น 135.96 134.8 และ 
134.78 ต่อพนัประชากรตามล าดบั (ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัตรัง, 2556) ผูว้จิยัจึงเลือกศึกษาอ าเภอกนัตงั 
 โรคหลอดเลือดสมองเกิดจากความผดิปกติของหลอดเลือดสมอง เน่ืองจากหลอดเลือดสมอง
มีภาวะอุดตนั ตีบ หรือแตก ส่งผลใหเ้ซลล์สมองส่วนนั้นไม่สามารถท าหนา้ท่ีไดต้ามปกติ มีปัจจยัเส่ียง
ของการเกิดโรค ไดแ้ก่ ความดนัโลหิตสูง โรคเบาหวาน และภาวะหลอดเลือดแดงแข็งตวั ตลอดจน
ปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุและพนัธุกรรม ถึงแมว้า่ปัจจุบนัความกา้วหนา้ดา้นเทคโนโลยทีางการแพทย์
ช่วยใหผู้ป่้วยท่ีพน้ขีดอนัตราย แต่มกัจะมีความพิการหรือรอยโรคท่ีหลงเหลืออยู ่เกิดเป็นความเจ็บป่วย
เร้ือรังท่ีคุกคามต่อชีวิต ส่งผลกระทบต่อผูป่้วยทั้งดา้นร่างกาย เช่น อาการอ่อนแรงของกลา้มเน้ือต่าง ๆ 
ท าใหช่้วยเหลือตวัเองไดไ้ม่สะดวก อาจท าให้เกิดอุบติัเหตุไดง่้าย การรับรู้ความรู้สึกของร่างกายซีกใด
ซีกหน่ึงลดลงหรือสูญเสียไป ท าให้ไม่รู้สึกเจ็บปวด เกิดภยนัตรายต่อเน้ือเยื่อ การส่ือสารบกพร่อง ไดแ้ก่ 
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ฟัง พดู อ่าน เขียน เช่น พดูชา้ พดูไม่ชดั ไม่สามารถติดต่อส่ือสารให้ผูอ่ื้นไดรั้บรู้ความคิดของตนเองได ้
หรืออาจฟังค าพูดของผูอ่ื้นไม่เขา้ใจ รับรู้ยาก และการควบคุมการขบัถ่ายปัสสาวะ อุจจาระผิดปกติ 
นอกจากน้ียงัสามารถเกิดภาวะแทรกซอ้นต่าง ๆ เช่น การติดเช้ือในระบบทางเดินปัสสาวะ แผลกดทบั 
ขอ้ติดแข็ง การติดเช้ือในระบบทางเดินหายใจ ความพิการที่เกิดข้ึนเป็นปัญหาที่ตอ้งพึ่งพาผูอ่ื้นใน
การด ารงชีวติ การสูญเสียทางจิตใจ เช่น เกิดความรู้สึกส้ินหวงั ทอ้แท ้รู้สึกสูญเสียความมีคุณค่าดา้นสังคม 
เช่น การสูญเสียปฏิสัมพนัธ์ทางสังคม ขาดเพื่อน จึงส่งผลกระทบต่อผูป่้วยตามมาจากความผิดปกติ
ดงักล่าวขา้งตน้ ท าใหผู้ป่้วยมีความจ ากดัในการดูแลตนเอง ไม่สามารถปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัไดต้ามปกติ 
ผูป่้วยโรคน้ีจึงจ าเป็นตอ้งไดรั้บการช่วยเหลือจากบุคคลอ่ืน โดยเฉพาะอยา่งยิ่งบุคคลในครอบครัวหรือ
ผูดู้แล (อรวรรณ  กลว้ยไม,้ 2549) ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ (Vivian, Isaac, Robert., Stewart, 
Ennapadam, S, Krishnamoorthy., 2011) พบวา่ ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ระหวา่งผูดู้แลกบัคุณภาพชีวิต
ของผูป่้วยข้ึนอยูก่บัความพิการท่ีหลงเหลืออยู ่ขอ้จ ากดัในการเคล่ือนไหว และการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนั 
ไม่สามารถดูแลตนเองได ้เม่ือผูป่้วยออกจากโรงพยาบาล ผูดู้แลผูป่้วยก็จะไดรั้บการแนะน าจากเจา้หนา้ท่ี
ทีมสุขภาพในเร่ืองต่าง ๆ เช่น การฟ้ืนฟูสภาพ การช่วยท ากิจวตัรประจ าวนั ส่วนท่ีผูป่้วยไม่สามารถ
ปฏิบติัได ้ผูดู้แล (Caregiver) มีบทบาทในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง โดยผูดู้แลเป็นบุคคล
ท่ีมีความส าคญัต่อการฟ้ืนฟูสภาพของผูป่้วยให้กลบัมาด าเนินชีวิตท่ีลดภาระของครอบครัวให้มากท่ีสุด 
เม่ือผูป่้วยท่ีไดรั้บการดูแลอยา่งต่อเน่ือง และฟ้ืนฟูร่างกายใหส้ามารถช่วยเหลือตนเองไดจ้ะเป็นภาระ
แก่ครอบครัวนอ้ยท่ีสุด และลดความเส่ียงต่อภาวะแทรกซ้อน ท่ีท าให้ผูป่้วยตอ้งกลบัไปรับการรักษาซ ้ า
หรือเสียชีวิต ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นส่วนใหญ่เป็นบุคคลท่ีมีความสัมพนัธ์ใกลชิ้ด
กบัผูป่้วย ไดแ้ก่ บิดา มารดา คู่สมรส บุตร และญาติพี่นอ้ง โดยบุคคลดงักล่าวท าหนา้ท่ีดูแลสุขภาพ 
และช่วยเหลือในการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนั การปฏิบติัตามแผนการรักษาของแพทย ์การป้องกนั
ภาวะแทรกซอ้นต่าง ๆ รวมทั้งการดูแลประคบัประคองจิตใจของผูป่้วย การเป็นผูท่ี้ตอ้งมารับบทบาท
เป็นผูดู้แล เป็นบทบาทเพิ่มข้ึนจากกิจวตัรประจ าวนัเดิม การรับบทบาทใหม่ในฐานะผูดู้แลผูป่้วยจ าเป็น
ท่ีผูดู้แลจะตอ้งมีการเรียนรู้ และปรับบทบาท เพื่อท่ีจะสามารถปฏิบติัหนา้ท่ีของผูดู้แลไดอ้ยา่งเหมาะสม 
แต่อุปสรรคส่วนใหญ่ของผูดู้แลผูป่้วยเม่ือกลบัไปอยูท่ี่บา้นคือ ยงัคงไม่มัน่ใจต่อการให้การดูแล บางราย
รับภาระเป็นผูดู้แลโดยไม่ไดรั้บค าแนะน ามาก่อน หากผูดู้แลไม่มีความรู้ในการดูแลผูป่้วย ส่งผลท าให้
เกิดความทอ้แท ้ส้ินหวงัในการดูแล และท าใหผู้ป่้วยไดรั้บการดูแลท่ีไม่ถูกตอ้งหรือไม่เหมาะสมตามสภาพ
ของผูป่้วย จากการศึกษาของ (Gillespie, D., Campbell, F., 2011) พบวา่ การเกิดโรคหลอดเลือดสมอง
นั้นส่งผลกระทบต่อการดูแล และความสัมพนัธ์ภายในครอบครัว นอกจากน้ียงัส่งผลให้เกิดความเครียด
กบัผูดู้แล และผูป่้วย เช่นเดียวกบัการศึกษาของ (Draper, B., Bowring, G,. Thompson, C., Van, Heyst, J., 
Conroy, P., Thompson, J., 2007) พบวา่ ผูดู้แลจะมีความเครียดเก่ียวกบัการส่ือความของผูป่้วย เน่ืองจาก

http://jag.sagepub.com/search?author1=Vivian+Isaac&sortspec=date&submit=Submit
http://jag.sagepub.com/search?author1=Robert+Stewart&sortspec=date&submit=Submit
http://jag.sagepub.com/search?author1=Ennapadam+S.+Krishnamoorthy&sortspec=date&submit=Submit
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Draper%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17264106
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Bowring%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17264106
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Thompson%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17264106
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Van%20Heyst%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17264106
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Conroy%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17264106
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Thompson%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17264106


 3 

ผูป่้วยพดูไม่ชดัเป็นเหตุให้ผูดู้แลเครียด และวิตกกงัวลในหลาย ๆ ดา้น เช่น ภาระงาน ความเม่ือยลา้ 
บางรายมีอาการปวดหลงัจากการอุม้ผูป่้วยอาบน ้ าหรือเขา้ห้องน ้ า บางรายอาจตอ้งหยุดหรือลาออก
จากงานประจ า บางคร้ังครอบครัวตอ้งกู้ยืมเงินเพื่อซ้ืออาหาร ยา วสัดุ/อุปกรณ์ และค่าใช้จ่ายใน 
การเดินทางรักษา เกิดเป็นภาระของครอบครัว และจากการศึกษาของศิริพนัธ์ุ  สาสัตย ์(2549) พบวา่ 
ผูดู้แลท่ีขาดความรู้ ทกัษะท่ีถูกตอ้งในการดูแลผูป่้วย ขาดประสบการณ์การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น จะไม่มี
ความเช่ือมัน่ในตนเอง และมีทศันคติท่ีไม่ดีต่อการดูแลผูป่้วย ส่งผลให้การปฏิบติัการดูแลผูป่้วยในดา้น
ต่าง ๆ ไม่มีประสิทธิภาพ ส่งผลท าใหผู้ป่้วยกลบัเขา้รับการรักษาซ ้ าในโรงพยาบาลไดบ้่อยดว้ยอาการเดิม 
และภาวะแทรกซอ้น 
 โปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณีผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอด
เลือดสมอง มีกระบวนการสุขศึกษาเป็นเคร่ืองมือส าคญัในการพฒันางานสาธารณสุข โดยให้ขอ้มูล
ความรู้ท่ีมีหลกัฐานเช่ือถือได ้เพื่อให้เกิดพฤติกรรมท่ีควรเปล่ียนแปลง มี 3 ดา้น คือ ดา้นความรู้ เจตคติ 
และการปฏิบติั รวมถึงใหบุ้คคลไดมี้พฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม และสอดคลอ้งกบัวถีิชีวติความเป็นอยู ่
(ศูนยพ์ฒันาทรัพยากรการศึกษา มหาวิทยาลยัมหาสารคาม, 2556 อา้งถึงในประภาเพญ็  สุวรรณ, 2536) 
การเพิ่มสมรรถนะในการดูแลผูป่้วย และปรับปรุงความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัตวัของผูดู้แล ในการดูแล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นไดดี้ยิง่ข้ึน โดยโปรแกรมดงักล่าวเป็นการด าเนินงานท่ีพยายามให้
ผูดู้แลผูป่้วยเห็นความส าคญั และตระหนกัในเร่ืองการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ซ่ึงช่วย
พฒันาผูดู้แลผูป่้วยไปสู่เป้าหมาย ให้ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ไม่มีภาวะแทรกซ้อน
และลดการเขา้รับการรักษาซ ้ าในโรงพยาบาล โดยมีสาระดงัน้ี 1) การส่งเสริมดา้นความรู้ ความเขา้ใจ
ในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น โดยการพฒันาความรู้ท่ีเป็นขอ้เทจ็จริง ทั้งดา้นร่างกาย
และจิตใจของผูป่้วย เพื่อใหผู้ดู้แลสามารถจดจ า ตดัสินใจยอมรับหรือปฏิเสธไดอ้ยา่งมีเหตุผล 2) การส่งเสริม
ดา้นทศันคติ โดยการพฒันาใหเ้กิดสภาวะทางจิตใจท่ีเก่ียวกบัความรู้สึก ความคิด ความปรารถนาท่ีดี
ในการดูแลผูป่้วย 3) การส่งเสริมการปฏิบติั โดยการพฒันาใหผู้ดู้แลผูป่้วยสามารถด าเนินการช่วยเหลือ
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไดอ้ยา่งช านาญ และมีความเหมาะสมกบัตามสภาพของผูป่้วยเป็นอยา่งดี 
 จากขอ้มูลดงักล่าว ผูว้ิจยัจึงสนใจท่ีจะศึกษาผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้
การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณีศึกษา : ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ท่ีผูว้ิจยั
สร้างข้ึนตามแบบแผนความรู้ ทศันคติ การปฏิบติั (Knowledge Attitude Practice Model, KAP Model) 
(WHO, 2012) เพื่อให้เป็นโปรแกรมตน้แบบส าหรับจดัประสบการณ์การเรียนรู้ให้แก่ผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ใหผู้ดู้แลผูป่้วยมีความรู้ ความเขา้ใจ ทศันคติท่ีดี และมีการปฏิบติัการดูแล
ไดอ้ยา่งถูกตอ้งและเหมาะสมกบัสภาพของผูป่้วย โดยจะท าให้ภาวะสุขภาพของผูป่้วยดีข้ึนไม่กลบั
เขา้รักษาซ ้ าในโรงพยาบาลดว้ยอาการเดิม ๆ และภาวะแทรกซ้อน น าไปสู่การพฒันาคุณภาพชีวิต 
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ของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง และผูดู้แลใหส้ามารถด าเนินชีวติอยูอ่ยา่งมีคุณค่าในสังคม ลดผลกระทบ
ต่อภาวะเศรษฐกิจของครอบครัว และเกิดประโยชน์กบัหน่วยงานสาธารณสุขของอ าเภอกนัตงั และอ่ืน ๆ 
ต่อไป 
 

วตัถุประสงค์การวจิัย 
 
 1. เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ก่อนและหลงัการจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้ 
 2. เพื่อหาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
ท่ีบา้น 
 

สมมติฐานการวจิัย 
 
 การวจิยัคร้ังน้ีมีสมมติฐานดงัน้ี 
 1. พฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้ สูงกวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 2. ปัจจยัส่วนบุคคล มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

ขอบเขตการวจิัย 
 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วย
ท่ีบา้น กรณีศึกษา : ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง เป็นวจิยัก่ึงทดลองชนิดแบบแผนการทดลองขั้นตน้ 
(Pre Experimental Research) วดัและประเมินผลแบบกลุ่มเดียว วดัก่อน และหลงัการทดลอง (One-Group 
Pretest-Posttest Design) ไดก้ าหนดขอบเขตการศึกษา ดงัน้ี  
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 1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
  1.1 ประชากรท่ีศึกษาในคร้ังน้ี คือ ผูดู้แลหลกัท่ีท าหนา้ท่ีให้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นท่ีแพทย์
วนิิจฉยัวา่ผูป่้วยเป็นโรคหลอดเลือดสมองรายใหม่ ในช่วงเดือนมกราคม 2556-กรกฎาคม 2556 และ
มีพยาธิสภาพท าใหสู้ญเสียความสามารถในการควบคุมตนเอง จ าเป็นตอ้งมีผูดู้แลช่วยเหลือในการท า
กิจวตัรประจ าวนั และอาศยัอยูใ่นอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
  1.2 กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี คือ ผูดู้แลหลกัท่ีท าหนา้ท่ีดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองท่ีบา้น โดยคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) (ชาญชยั  เรืองขจร, 2550) 
จ านวน 30 คน โดยก าหนดคุณสมบติัของกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 
   1.2.1 เป็นผูดู้แลหลกัของผูป่้วย 
   1.2.2 อยูใ่นพื้นท่ีท่ีสะดวกในการเดินทางมาร่วมกิจกรรมตลอดการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ 
   1.2.3 ช่วงท่ีผูดู้แลหลกัมาร่วมกิจกรรม มีผูดู้แลรองสามารถดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองได ้
   1.2.4 ยนิดีเขา้ร่วมกิจกรรมตลอดการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
 
 2. ขอบเขตตัวแปร 
  2.1 ตวัแปรอิสระ ไดแ้ก่ 
   2.1.1 ปัจจยัส่วนบุคคลประกอบดว้ยเพศ อายุ ศาสนา สถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา 
ความสัมพนัธ์กบัผูป่้วย ระยะเวลาของการดูแลผูป่้วย (ความนาน) ประวติัการไดรั้บค าแนะน าหรือ
อบรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
   2.1.2  โปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
  2.2 ตวัแปรตาม คือ พฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 3 ดา้น ไดแ้ก่ ความรู้ 
ทศันคติ และการปฏิบติัในการดูแลผูป่้วยท่ีบา้น 
 
 3. ขอบเขตเนือ้หา 
  พฤติกรรมการดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณีผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีขอบข่าย ดงัน้ี 
  3.1 พฤติกรรมดา้นความรู้ ไดแ้ก่ ความรู้เร่ืองโรคหลอดเลือดสมอง การดูแลกิจวตัร
ประจ าวนั การฟ้ืนฟูสภาพ การป้องกนัภาวะแทรกซอ้น และการสนบัสนุนใหก้ าลงัใจผูป่้วย 
  3.2 พฤติกรรมดา้นทศันคติ ไดแ้ก่ การตระหนกัในความส าคญัของการดูแลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
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  3.3 พฤติกรรมดา้นการปฏิบติั ไดแ้ก่ การดูแลกิจวตัรประจ าวนั การฟ้ืนฟูสภาพ การป้องกนั
ภาวะแทรกซอ้น และการสนบัสนุนใหก้ าลงัใจผูป่้วย 
 
 4. ขอบเขตระยะเวลา 
  การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแล
ผูป่้วยท่ีบา้น กรณีศึกษา : ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ระหวา่งเดือน
มีนาคม-พฤษภาคม 2557 
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กรอบแนวคดิการวจิัย 
 

 การวจิยัคร้ังน้ี เป็นการศึกษาผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วย
ท่ีบา้น กรณีศึกษา : ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง แนวคิดในการศึกษา ดงัน้ี 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวจิยั 

ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
1. เพศ 
2. อาย ุ
3. ศาสนา 
4. สถานภาพสมรส 
5. ระดบัการศึกษา 
6. ความสมัพนัธ์กบัผูป่้วย 
7. ระยะเวลาของการดูแลผูป่้วย (ความนาน) 
8. ประวติัการอบรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 

โปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
1. องคป์ระกอบดา้นเน้ือหา ประกอบดว้ย 

1.1. ความรู้เร่ืองโรคหลอดเลือดสมอง 
1.2. การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
1.3. การดูแลกิจวตัรประจ าวนัของผูป่้วย 
        โรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 

2. องคป์ระกอบดา้นกระบวนการ ประกอบดว้ย 
2.1. การจดัท าโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
2.2. การจดัท าคู่มือการใชโ้ปรแกรม 
2.3. การหาประสิทธิภาพของโปรแกรมการจดัประสบการณ์ 
         การเรียนรู้ 
2.4. การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 

2.4.1 บรรยายประกอบส่ือ 
2.4.2 การสาธิต และการปฏิบติัยอ้นกลบั 

2.5 การวดัและประเมินผล 
 

พฤตกิรรมการดูแล 
ผู้ป่วย 

โรคหลอดเลอืดสมอง 
1. ดา้นความรู้ 
2. ดา้นทศันคติ 
3. ดา้นการปฏิบติั 
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นิยามศัพท์เฉพาะ 
 
 การวจิยัในคร้ังน้ีไดก้ าหนดนิยามศพัทเ์ฉพาะ เพื่อใหเ้กิดความเขา้ใจท่ีตรงกนั ไดแ้ก่ 
 1. โปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ หมายถึง โปรแกรมทางการศึกษาท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึน
ตามแนวคิดแบบแผนความรู้ ทศันคติ การปฏิบติั (KAP Model) มีองคป์ระกอบ 2 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่  
องคป์ระกอบดา้นเน้ือหา และองคป์ระกอบดา้นกระบวนการ 
  1.1 องคป์ระกอบดา้นเน้ือหา ไดแ้ก่ 
   1.1.1 ความรู้เร่ืองโรคหลอดเลือดสมอง ไดแ้ก่ ความหมาย ชนิดของโรค อาการ
และอาการแสดง ปัจจยัเส่ียง ผลกระทบ หรือภาวะแทรกซอ้นท่ีพบไดบ้่อย 
   1.1.2 การดูแลกิจวตัรประจ าวนั ไดแ้ก่ การจดัท่า การแต่งกาย การท าความสะอาด 
ร่างกาย 
   1.1.3 การฟ้ืนฟูสภาพ ไดแ้ก่ การดูแลการเคล่ือนไหวของร่างกาย การออกก าลงักาย 
และการเคล่ือนยา้ยผูป่้วย 
   1.1.4 การป้องกนัภาวะแทรกซอ้น ไดแ้ก่ การดูแลป้องกนัแผลกดทบั 
   1.1.5 การดูแลดา้นจิตใจ ไดแ้ก่ การสนบัสนุนดา้นจิตใจเก่ียวกบัการวิตกกงัวล 
ความซึมเศร้า การรู้สึกสูญเสีย และส้ินหวงั 
  1.2 องคป์ระกอบดา้นกระบวนการ ประกอบดว้ยกระบวนการต่าง ๆ ดงัน้ี 
   1.2.1 การจดัท าแผนโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ หมายถึง การจดัท า
แผนโปรแกรมท่ีผูว้จิยัพฒันาข้ึน เพื่อใชใ้นการจดัประสบการณ์การเรียนรู้แก่ผูดู้แลท่ีบา้นของผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง 
   1.2.2 การก าหนดกิจกรรมการเรียนรู้ หมายถึง การก าหนดกิจกรรมตามวตัถุประสงค์
ของแผนโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ประกอบดว้ย การบรรยายประกอบส่ือโดยวิทยากร 
การบรรยายประกอบการสาธิต และการสาธิตยอ้นกลบั 
   1.2.3 การจดัคู่มือการใชโ้ปรแกรมการเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง 
   1.2.4 การหาประสิทธิภาพของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ หมายถึง 
การน าโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณีศึกษา : ผูดู้แลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมอง อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ไปหาประสิทธิภาพจากกลุ่มตวัอยา่งโดยใชก้ลุ่มตวัอยา่ง
ในอ าเภอหว้ยยอด จ านวน 30 คน ซ่ึงจะเป็นกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีคุณสมบติัตรงกบัผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ของอ าเภอกนัตงั เพื่อหาประสิทธิภาพตามเกณฑ ์E1/E2 เท่ากบั 75/75 
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   1.2.5 การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ หมายถึง การน าโปรแกรมท่ีผา่นการหาค่า
ประสิทธิภาพ และไดค้่าประสิทธิภาพ E1/E2 เท่ากบั 75/75 มาด าเนินการใชก้บักลุ่มตวัอยา่งของอ าเภอ
กนัตงั จงัหวดัตรัง โดยมีกิจกรรมการด าเนินโปรแกรม ดงัน้ี 
    1)  การบรรยาย หมายถึง การเล่าโดยวิทยากรเพื่อให้ผูดู้แลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีกลบัไปรักษาท่ีบา้น ไดรั้บความรู้เก่ียวกบัความหมาย ชนิดของโรค อาการและ
อาการแสดง ปัจจยัเส่ียง ผลกระทบหรือภาวะแทรกซ้อนท่ีพบไดบ้่อย การดูแลการเคล่ือนไหวของ
ร่างกาย การออกก าลงักาย การฝึกพดู การเคล่ือนยา้ย การสนบัสนุนดา้นจิตใจเก่ียวกบัการวิตกกงัวล 
ความซึมเศร้า การรู้สึกสูญเสียและส้ินหวงั 
    2)  การสาธิต หมายถึง การแสดงวิธีการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ในกิจกรรมต่าง ๆ ไดแ้ก่ วิธีการช่วยเหลือกิจวตัรประจ าวนั การฟ้ืนฟูสภาพ การป้องกนัภาวะแทรกซ้อน
ใหผู้ดู้แลท่ีบา้นไดดู้ และสามารถน าไปปฏิบติัใชก้บัผูป่้วยท่ีบา้นได ้
    3)  การสาธิตยอ้นกลบั หมายถึง การให้กลุ่มตวัอยา่งปฏิบติัวิธีการดูแลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง ในกิจกรรมต่าง ๆ ไดแ้ก่ วิธีการช่วยเหลือกิจวตัรประจ าวนั การฟ้ืนฟูสภาพ 
การป้องกนัภาวะแทรกซอ้นหลงัจากการดูการสาธิตจากวทิยากร 
   1.2.6 การวดัและประเมินผล หมายถึง การวดัและประเมินผลพฤติกรรมการดูแล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นดา้นความรู้ ดา้นทศันคติของผูดู้แล โดยแบบสอบก่อนและหลงั
การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ และการวดัและประเมินการปฏิบติัโดยการสาธิตยอ้นกลบัของผูดู้แล
ผูป่้วยก่อนและหลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง การวดัหลงั
ท าแบบสอบทนัทีหลงัเสร็จส้ินการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ในดา้นความรู้ และทศันคติ และประเมินผล
การปฏิบติัการสาธิตยอ้นกลบัดว้ยผูท้รงคุณวฒิุ 
 2. ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง ผูป่้วยรายใหม่ในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง
ระหวา่งเดือนมกราคม-กรกฎาคม 2556 ท่ีไดรั้บการวินิจฉยัจากแพทยว์า่ป่วยเป็นโรคหลอดเลือดสมอง
ท่ีพยาธิสภาพท าใหสู้ญเสียความสามารถควบคุมตนเอง ซ่ึงกลบัมาฟ้ืนฟูสภาพท่ีบา้น 
 3. พฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง ความสามารถในการดูแลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมองในดา้นต่าง ๆ ประกอบดว้ย 
  3.1 พฤติกรรมด้านความรู้ หมายถึง ความสามารถในการจดจ า เขา้ใจเก่ียวกบัโรค
หลอดเลือดสมอง ไดแ้ก่ ปัจจยัเส่ียง การดูแลกิจวตัรประจ าวนั และการฟ้ืนฟูสภาพ การป้องกนัภาวะ 
แทรกซอ้น และการสนบัสนุนดา้นจิตใจของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
  3.2 พฤติกรรมดา้นทศันคติ หมายถึง ความรู้สึก ความคิดเห็นท่ีมีต่อการให้ความส าคญั
ของการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
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  3.3 พฤติกรรมดา้นการปฏิบติั หมายถึง ความสามารถในการปฏิบติักิจกรรมในการให้
การช่วยเหลือดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ในดา้นการดูแลกิจวตัรประจ าวนั และการฟ้ืนฟูสภาพ 
และการป้องกนัภาวะแทรกซอ้นของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
 4. ผูดู้แลผูป่้วย  หมายถึง สมาชิกภายในครอบครัวของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีมี  
สายสัมพนัธ์กบัผูป่้วยทางสายเลือด มีหนา้ท่ีรับผิดชอบดูแลช่วยเหลือผูป่้วยโดยตรงท่ีบา้น ไดแ้ก่ บิดา 
มารดา บุตร พี่ นอ้ง ญาติ และผูท่ี้ไม่ใช่มีความสัมพนัธ์กนัโดยสายเลือดโดยตรงแต่มีความสัมพนัธ์
กนัทางกฎหมาย โดยอาศยัภายในบา้นเดียวกนักบัผูป่้วยท่ีมีหนา้ท่ีเป็นผูดู้แลในการดูแลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
 5. ผูดู้แลหลกั (Primary Caregiver) หมายถึง ผูท่ี้ท  าหนา้ท่ีหลกัในการปฏิบติักิจกรรมในการให้
การช่วยเหลือดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ในดา้นการดูแลกิจวตัรประจ าวนั และการฟ้ืนฟูสภาพ 
และการป้องกนัภาวะแทรกซ้อนของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น โดยให้การดูแลอยา่งสม ่าเสมอ
และต่อเน่ือง 
   

ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
 
  ประโยชน์ท่ีคาดวา่จะไดจ้ากการวิจยัคร้ังน้ี คือ ไดโ้ปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้
การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณีผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง เพื่อใชใ้นการพฒันาผูดู้แลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบา้นของหน่วยงานสาธารณสุข  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



บทที่ 2 
เอกสารและงานวจิัยที่เกีย่วข้อง 

 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วย
ท่ีบา้น กรณีศึกษา : ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ผูว้ิจยัไดศึ้กษาคน้ควา้
วรรณคดีท่ีเก่ียวขอ้งจากต ารา เอกสาร วารสาร บทความและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อน ามาเป็นแนวทาง
ในการศึกษา ดงัหวัขอ้ต่อไปน้ี 
 1. ขอ้มูลพื้นฐานของอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
 2. โรคหลอดเลือดสมอง 
 3. ผูดู้แลผูป่้วยและบทบาทในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
 4. แนวคิดของการด าเนินงานสุขศึกษาเพื่อพฒันาพฤติกรรม 
 5. การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
 6. การหาประสิทธิภาพของนวตักรรม 
 7. งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 

ข้อมูลพืน้ฐานของอ าเภอกนัตัง จังหวดัตรัง 
 
 ขอ้มูลพื้นฐานของอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ท่ีผูว้จิยัศึกษา ประกอบดว้ยขอบข่าย ดงัน้ี 
 
 1. ข้อมูลพืน้ฐานทัว่ไป   
  1.1  ประวติัความเป็นมา 
   ค าวา่ “กนัตงั” สันนิษฐานวา่เป็นค าภาษามาเลยเ์ป็นเคร่ืองชัง่ตวงวดัส่ิงของชนิดหน่ึง 
โดยเทียบเป็น 4 กนัตงั เป็น 1 ถงั หรือ 1 กนัตงั เท่ากบั 1 ทะนาน หรือเปรียบเทียบไดก้บั 1 แกลลอน 
และกนัตงัเป็นช่ือพนัธ์ุไมช้นิดหน่ึง เน้ืออ่อนคลา้ยตน้ข่า 
   อ าเภอกนัตงั เดิมมีเน้ือท่ีกวา้งขวางมาก มีต าบลต่าง ๆ ถึง 20 ต าบล คือ ต าบลกนัตงั 
ไดย้กฐานะข้ึนเป็นเทศบาลต าบลกนัตงั เม่ือ พ.ศ. 2484 ต าบลคลองด่าน ต าบลเกาะลิบง ต าบลนาเกลือ 
ต าบลวงัวน ต าบลควนธานี ต าบลควนปริง ต าบลยา่นซ่ือ ต าบลทุ่งค่าย ต าบลทุ่งกระบือ ต าบลยา่นตาขาว 
ต าบลเกาะเปียะ ต าบลหนองบ่อ ต าบลในควน ต าบลโพรงจระเข ้ต าบลโคกยาง ต าบลบางเป้า ต าบล
บางหมาก ต าบลคลองชีลอ้ม ต าบลกนัตงัใต ้ต าบลบางสัก และต าบลบ่อน ้าร้อน 
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   ต่อมาในปี พ.ศ. 2491 กระทรวงมหาดไทย ไดพ้ิจารณาแยกเอาต าบลต่าง ๆ ทางดา้น
ทิศตะวนัออกของอ าเภอกนัตงั คือ ต าบลทุ่งค่าย ต าบลทุ่งกระบือ ต าบลยา่นตาขาว ต าบลเกาะเปียะ 
ต าบลหนองบ่อ ต าบลในควน และต าบลโพรงจระเข ้จดัตั้งเป็นอ าเภอยา่นตาขาว ปัจจุบนัอ าเภอกนัตงั
จึงเหลือเพียง 14 ต าบล กนัตงัเป็นดินแดนท่ีมีความส าคญัมาตั้งแต่โบราณกาล เพราะมีแม่น ้ าไหลผา่น
ใจกลางเมืองลงทะเลอนัดามนั มหาสมุทรอินเดีย ท่ีปากน ้าอ าเภอกนัตงั มีเรือสินคา้ใหญ่ ๆ จากต่างประเทศ
สามารถเขา้มาเทียบท่าอยูเ่ป็นประจ า กนัตงัจึงเป็นท่าเรือท่ีส าคญัแห่งหน่ึงของประเทศไทยทางดา้น
ฝ่ังทะเลอนัดามนั มหาสมุทรอินเดีย โดยเป็นท่ีรู้จกัของชาวต่างชาติมาแต่โบราณกาล 
  1.2  สภาพภูมิศาสตร์และท่ีตั้ง  
   ท่ีตั้งอ าเภอกนัตงั ตั้งอยูบ่นฝ่ังมหาสมุทรอินเดียทางดา้นตะวนัตกเฉียงใตข้องจงัหวดัตรัง 
ห่างจากตวัจงัหวดัตรัง ประมาณ 26 กิโลเมตร ห่างจากกรุงเทพมหานครทางรถยนตต์ามเส้นทางหลวง
แผน่ดิน สาย 41 ระยะทาง 864 กิโลเมตร และทางรถไฟจากสถานีรถไฟหวัล าโพง 845 กิโลเมตร พื้นท่ี
อ าเภอกนัตงัมีทั้งหมด ประมาณ 612.67 ตารางกิโลเมตร 
 

 
 

ภาพ 2 แผนท่ีแสดงภูมิประเทศและท่ีตั้งของอ าเภอในจงัหวดัตรัง 
ทีม่า :  http://www.trangzone.com/map.php 

file:///C:/Documents%20and%20Settings/Administrator/Documents%20and%20Settings/cr/Desktop/เค้าโครงวิทยานิพนธ์ทดลอง10-3-57-0125.docx
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ภาพ 3  แผนท่ีแสดงภูมิประเทศและจุดท่ีตั้งของต าบลในอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง  
ทีม่า :  http://kantang.trang.doae.go.th/?module=page&op=แผนท่ีอ าเภอ 
 
  1.3  อาณาเขต 
   อ าเภอกนัตงัมีพื้นท่ีอาณาเขตติดกบัพื้นท่ีต่าง ๆ ดงัน้ี 
   ทิศเหนือ  ติดต่ออ าเภอเมืองตรัง และอ าเภอสิเกา 
   ทิศใต ้   ติดต่อทะเลอนัดามนั 
   ทิศตะวนัออก ติดต่ออ าเภอยา่นตาขาว และอ าเภอปะเหลียน 
   ทิศตะวนัตก ติดต่ออ าเภอสิเกา และทะเลอนัดามนั 
  1.4  ลกัษณะภูมิประเทศ 
   สภาพพื้นท่ีส่วนใหญ่เป็นท่ีราบ ลุ่ม ๆ ดอน ๆ มีภูเขาเต้ีย ๆ ทางดา้นทิศตะวนัออก 
ในเขตต าบลบางเป้า ต าบลกนัตงัใต ้และมีเทือกเขาทางดา้นทิศตะวนัตกในต าบลโคกยาง ต าบลบ่อน ้าร้อน 
ต าบลบางสัก มีแม่น ้าตรังไหลผา่นใจกลางอ าเภอ มีความยาวประมาณ 40 กิโลเมตร อ าเภอกนัตงัมีลกัษณะ
ดินส่วนใหญ่เป็นดินร่วนปนทราย มีป่าชายเลนและมีพื้นท่ีบางส่วนเป็นเกาะ จ านวน 21 เกาะ โดยมีเกาะ
ท่ีส าคญั ไดแ้ก่ เกาะลิบง และเกาะมุกด์ แบ่งพื้นท่ีอ าเภอกนัตงัออกเป็น 2 ฝ่ัง คือ ฝ่ังตะวนัออก และ

http://kantang.trang.doae.go.th/?module=page&op=แผนที่อำเภอ
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ฝ่ังตะวนัตก การคมนาคมระหวา่งฝ่ังตะวนัออก และฝ่ังตะวนัตก ใชแ้พขนานยนตข์องเทศบาลเมืองกนัตงั
และเรือหางยาว มีสะพาน 4 แห่ง เช่ือมระหวา่ง 2 ฝ่ัง 
  1.5  ลกัษณะภูมิอากาศ 
   ลกัษณะภูมิอากาศ แบ่งเป็น 3 ฤดู คือ 
   1.5.1 ฤดูร้อน เร่ิมตั้งแต่กลางเดือนกุมภาพนัธ์ ถึง เดือนพฤษภาคม จะร้อนที่สุด
ในเดือนมีนาคม และเดือนเมษายน 
   1.5.2 ฤดูฝน เร่ิมตั้งแต่กลางเดือนพฤษภาคม ถึง เดือนตุลาคม เป็นช่วงมรสุม
ตะวนัออกเฉียงใต ้โดยฝนจะตกมากท่ีสุดช่วงเดือนกนัยายนถึงเดือนตุลาคม 
   1.5.3 ฤดูหนาว เร่ิมตั้งแต่กลางเดือนตุลาคม จนถึงเดือนกุมภาพนัธ์ ซ่ึงเป็นช่วงมรสุม
ตะวนัออกเฉียงเหนือจากประเทศจีนพดัผา่นปกคลุมประเทศไทย ท าให้อุณหภูมิลดลง อากาศแห้ง
และหนาวเยน็ แต่เน่ืองจากจงัหวดัตรังอยูท่างชายฝ่ังตะวนัตกของภาคใตส่้งผลให้อุณหภูมิลดลงเล็กนอ้ย 
อากาศไม่หนาวเยน็มากนกัและตามชายฝ่ังจะมีฝนตกทัว่ไป 
  1.6  ทรัพยากรธรรมชาติ 
   ทรัพยากรท่ีส าคญัของอ าเภอกนัตงั จ  าแนกตามประเภทต่าง ๆ ไดด้งัน้ี 
   1.6.1 ยางพารา เป็นพืชเศรษฐกิจท่ีท ารายไดใ้ห้แก่ประชาชนเป็นอนัดบัหน่ึงของ
อ าเภอ 
   1.6.2 สัตวน์ ้า อ าเภอกนัตงัมีอาณาเขตติดต่อกบัชายฝ่ังทะเลดา้นมหาสมุทรอินเดีย 
จึงอุดมสมบูรณ์ไปดว้ยสัตวท์ะเลนานาชนิด เช่น กุง้ หอย ปู ปลา 
   1.6.3 ปาลม์น ้ามนั ปลูกมากในต าบลบางสัก ต าบลนาเกลือ 
   1.6.4 รังนก มีทอ้งท่ีต าบลนาเกลือ และต าบลเกาะลิบง ซ่ึงเอกชนไดรั้บสัมปทาน 
  1.7  ภาษา 
   ประชาชนอ าเภอกนัตงัส่วนใหญ่ใชภ้าษาไทยถ่ินใต ้ภาษาไทย ภาษาจีนในกลุ่มชาวไทย
เช้ือสายจีน และมีการใชภ้าษามาลายถ่ิูนแต่มีจ านวนนอ้ยมาก และส่วนใหญ่อาศยัอยูบ่นเกาะลิบง 
 
 2.  ข้อมูลทรัพยากรสาธารณสุข 
  อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง เป็นพื้นท่ีท่ีมีสถานบริการสาธารณสุขทั้งภาครัฐ และเอกชน
ดงัต่อไปน้ี 
  2.1 โรงพยาบาลชุมชน ขนาด 60 เตียง (โรงพยาบาลกนัตงั) 1 แห่ง 
  2.2 ส านกังานสาธารณสุขอ าเภอ 1 แห่ง 
  2.3 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 20 แห่ง 

http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%A9%E0%B8%B2%E0%B9%84%E0%B8%97%E0%B8%A2%E0%B8%96%E0%B8%B4%E0%B9%88%E0%B8%99%E0%B9%83%E0%B8%95%E0%B9%89
http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%A9%E0%B8%B2%E0%B9%84%E0%B8%97%E0%B8%A2
http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%A9%E0%B8%B2%E0%B8%88%E0%B8%B5%E0%B8%99
http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%A9%E0%B8%B2%E0%B8%A1%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B9%E0%B8%96%E0%B8%B4%E0%B9%88%E0%B8%99%E0%B8%AA%E0%B8%95%E0%B8%B9%E0%B8%A5
http://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B9%80%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%B0%E0%B8%A5%E0%B8%B4%E0%B8%9A%E0%B8%87&action=edit&redlink=1


 15 

  2.4 ศูนยส์าธารณสุขเทศบาลเมืองกนัตงั 1 แห่ง 
  2.5 คลินิกเอกชน 17 แห่ง 
  2.6 ร้านขายยา 11 แห่ง 
 
 3.  ข้อมูลประชากร 
  อ าเภอกนัตงั เป็นอ าเภอท่ีมีความหลากหลายทางชาติพนัธ์ุแห่งหน่ึง โดยมีทั้งชาวไทยถ่ินใต ้
ชาวไทยเช้ือสายจีน และชาวไทยเช้ือสายมลาย ูซ่ึงอาศยัอยูร่่วมกนัมายาวนานอยา่งสันติสุข และแต่ละ
เช้ือชาติก็จะมีประเพณีท่ีส าคญัแตกต่างกนัไป และในปี 2554-2556 มีจ านวนประชากรแยกตามเพศ
และอาย ุตามรายละเอียดต่อไปน้ี 
 
ตาราง 1    จ  านวนประชากร จ าแนกตามเพศ และหมวดอายขุองอ าเภอกนัตงั ปี 2554 
 

กลุ่มอายุ (ปี) ชาย (คน) หญิง (คน) รวม (คน) 
0-4 2,807 2,821 5,628 
5-9 3,229 3,074 6,303 

10-14 3,179 3,072 6,251 
15-19 3,506 3,384 6,890 
20-24 3,278 3,464 6,742 
25-29 3,314 3,457 6,771 
30-34 3,595 3,722 7,317 
35-39 3,268 3,175 6,443 
40-44 2,977 2,891 5,868 
45-49 2,562 2,644 5,206 
50-54 2,283 2,088 4,371 
55-59 1,506 1,863 3,369 
60-64 946 1,139 2,085 
65-69 756 655 1,411 
70-74 692 669 1,361 
75-80 654 604 1,258 

80 ปีข้ึนไป 335 601 936 
รวม 39,323 38,887 78,210 
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ภาพ 4  พีระมิดประชากร อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง พ.ศ. 2554 
ทีม่า: ขอ้มูลกลางปี 2554 ส านกังานสาธารณสุขอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
 
ตาราง 2    จ  านวนประชากร จ าแนกตามเพศและหมวดอายขุองอ าเภอกนัตงั ปี 2555 
 

กลุ่มอายุ (ปี) ชาย (คน) หญิง (คน) รวม (คน) 
0-4 2,961 2,993 5,954 
5-9 3,476 3,126 6,602 

10-14 3,302 3,228 6,530 
15-19 3,663 3,527 7,190 
20-24 3,367 3,502 6,869 
25-29 3,472 3,609 7,081 
30-34 3,733 3,842 7,575 
35-39 3,479 3,387 6,866 
40-44 3,186 3,106 6,292 
45-49 2,641 2,752 5,393 
50-54 2,347 2,291 4,638 
55-59 1,691 1,977 3,668 
60-64 1,074 1,303 2,377 
65-69 836 795 1,631 
70-74 754 748 1,502 
75-80 742 783 1,525 

80 ปีข้ึนไป 357 635 992 
รวม 41,081 41,604 82,685 
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ภาพ 5  พีระมิดประชากร อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง พ.ศ. 2555 
ทีม่า :  ขอ้มูลกลางปี 2555 ส านกังานสาธารณสุขอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
 
ตาราง 3    จ  านวนประชากร จ าแนกตามเพศและหมวดอายขุองอ าเภอกนัตงั ปี 2556 
 

หมวดอาย ุ(ปี) 
จ านวนประชากร 

ชาย (คน) หญิง (คน) รวม (คน) 
0-4 3,017 3,055 6,072 
5-9 3,592 3,293 6,885 
10-14 3,533 3,430 6,963 
15-19 3,856 3,749 7,605 
20-24 3,592 3,662 7,254 
25-29 3,658 3,711 7,369 
30-34 3,942 3,964 7,906 
35-39 3,647 3,578 7,225 
40-44 3,301 3,252 6,553 
45-49 2,852 2,901 5,753 
50-54 2,467 2,459 4,926 
55-59 1,880 2,011 3,891 
60-64 1,299 1,475 2,774 
65-69 927 964 1,891 
70-74 869 939 1,808 

75 ปีข้ึนไป 846 879 1,725 
80 ปีข้ึนไป 357 635 992 

รวม 43,635 43,957 87,592 
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ภาพ 6 พีระมิดประชากร อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง พ.ศ. 2556 
ทีม่า :  ขอ้มูลกลางปี 2556 ส านกังานสาธารณสุขอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
 
ตาราง 4    แนวโน้มจ านวนผูสู้งอายุ 60 ปีข้ึนไป เปรียบเทียบยอ้นหลงั 3 ปี (2554-2556) ของอ าเภอ
    กนัตงั จงัหวดัตรัง  
 

พ.ศ. ผู้สูงอายุ 60 ปีขึน้ไป (คน) 
2554 7,051 
2555 8,027 
2556 9,532 
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แผนภูมิ 1 แนวโนม้ผูสู้งอายุ 60 ปีข้ึนไปเปรียบเทียบยอ้นหลงั 3 ปี (2554-2556) ของอ าเภอกนัตงั 
  จงัหวดัตรัง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ทีม่า : ขอ้มูลกลางปี 2554-2556 ส านกังานสาธารณสุขอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
 
 จากแผนภูมิ 1 แนวโน้มผูสู้งอายุ 60 ปีข้ึนไปเปรียบเทียบยอ้นหลงั 3 ปี (2554-2556) ของ
อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง พบวา่ มีการเพิ่มของประชากรผูสู้งอายสูุงข้ึนอยา่งต่อเน่ือง 
 
ตาราง 5    จ านวนประชากรวยัท างาน 15-60 ปี ของอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ปี 2556 จ  าแนกตาม 
    การประกอบอาชีพหลกั 
 

อาชีพ จ านวน (คน) 
 รับจา้งทัว่ไป 21,316 
 ท าสวนยางพารา (เจา้ของสวน) 13,451 
 นกัเรียน/นกัศึกษา 11,520 
 ประมง 6,339 
 คา้ขาย 5,353 
 วา่งงาน 3,451 
 พ่อบา้น/แม่บา้น 2,881 
 รับราชการ 1,342 
 ธุรกิจส่วนตวั 1,342 
 ลอกใบจาก 621 
 ท าสวนปาลม์ 189 

รวม 67,800 

ทีม่า :  ขอ้มูลกลาง ปี 2556 ส านกังานสาธารณสุขอ าเภอกนัตงั 

พ.ศ. 
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แผนภูมิ 2 ประชากรวยัท างาน 15-60 ปี ของอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ปี 2556 จ  าแนกตามการประกอบ 
อาชีพหลกั 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ตาราง 6    จ านวนและร้อยละครัวเรือนในต าบลกนัตงัใต ้อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ปี 2556 จ าแนกตาม 
    รายไดเ้ฉล่ียต่อปีของครัวเรือน 
 

รายได้ (บาท/ปี) จ านวน (ครัวเรือน) 
≤ 13,000 1,136 

13,001-23,000 1,487 
23,001-33,000 2,039 
33,001-43,000 2,039 
43,001-53,000 1,924 
53,001-63,000 1,672 
63,001-73,000 1,084 
73,001-83,000 678 
83,001-93,000 407 
≥ 93,001 2,170 
รวม 13,560 

อาชีพ 
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แผนภูมิ 3  จ านวนรายไดเ้ฉล่ียต่อปีของครัวเรือนในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 4. ข้อมูลสุขภาพ 
  ขอ้มูลสุขภาพของประชากรอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ประกอบดว้ย 
 
ตาราง 7    แสดงจ านวนผูป่้วยโรคเร้ือรัง ยอ้นหลงั 3 ปี ในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง  
 

โรค ปี 2554 ปี 2555 ปี 2556 
 ความดนัโลหิตสูง 3,425 3,702 4,122 
 เบาหวาน 2,682 2,824 2,940 
 โรคหลอดเลือดสมอง 154 167 190 
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จ านวน (คน) 

แผนภูมิ 4 จ านวนผูป่้วยโรคเร้ือรัง ยอ้นหลัง 3 ปี จ  าแนกตามรายโรคของเขตอ าเภอกันตงั 
   จงัหวดัตรัง 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 

ทีม่า :  ขอ้มูลโรคไม่ติดต่อ ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัตรัง  
 
แผนภูมิ 5 จ านวนและแนวโน้มการเกิดโรคหลอดเลือดสมองของประชากรในเขตอ าเภอกนัตงั 
  จงัหวดัตรัง  
 

 
 
ทีม่า :  ขอ้มูลโรคไม่ติดต่อ ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัตรัง  

จ านวน(ราย) 

2554 2555 2556 พ.ศ. 

จ านวน (คน) 

พ.ศ. 



 23 

ตาราง 8    จ านวนผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ปี 2556 จ าแนกตามอายุของผูป่้วยในเขตอ าเภอกนัตงั 
    จงัหวดัตรัง  
 

อายุ (ปี) จ านวน(คน) 
  นอ้ยกวา่ 40  10 
  40-49 12 
  50-59 47 
  มากกวา่ 60 121 

รวม 190 
 
แผนภูมิ 6 จ านวนผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ปี 2556 จ าแนกอายุของผูป่้วยในเขตอ าเภอกนัตงั 

จงัหวดัตรัง  
      
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
       
 
ทีม่า :  ขอ้มูลโรคไม่ติดต่อ ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัตรัง  
 
 
 
 

อายุ (ปี) 
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จ านวน (ราย) 

สาเหตุการเสียชีวติ 

ตาราง 9    จ  านวนและอตัราของสาเหตุการตาย 10 อนัดบัแรกของประชากรอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง  
    ปีงบประมาณ 2556 
 

สาเหตุการตาย จ านวน (ราย) 
  โรคมะเร็ง 45 
  โรคหวัใจและหลอดเลือด 29 
  โรคหลอดเลือดในสมอง 26 
  อุบติัเหตุจากการขนส่ง 23 
  ถกูท าร้าย 17 
  โรคลมปัจจุบนั 15 
  ไตวาย, น่ิวในไต, โรคไต 12 
  ปอดติดเช้ือ 11 
  ปอดบวม 6 
  ติดเช้ือในกระแสเลือด 2 

 
ทีม่า :  ขอ้มูลโรคไม่ติดต่อ ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัตรัง  
 
แผนภูมิ 7 จ านวนผูเ้สียชีวติ จ  าแนกตามสาเหตุ ในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ปี 2556 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ทีม่า :  ขอ้มูลโรคไม่ติดต่อ ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัตรัง 
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 สรุปขอ้มูลทัว่ไปเก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมอง 
 จากขอ้มูลของอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง จะเห็นไดว้า่ พีระมิดประชากรเป็นรูประฆงัคว  ่า พยากรณ์
ไดว้า่ อาจจะส่งผลต่อการดูแลผูสู้งอาย ุเน่ืองจากมีวยัท างานมาก จึงท าให้ผูสู้งอายุไดรั้บการดูแลจาก
วยัท างานมากเพิ่มข้ึน จากโครงสร้างของประชากรในแต่ละช่วง จะเห็นไดว้่าประชากรในวยัเด็กมี
สัดส่วนลดลง แต่ประชากรผูสู้งอายุมีสัดส่วนเพิ่มข้ึนอยา่งเห็นไดช้ดั สถานะสุขภาพของประชากร
ในอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง มีแนวโนม้ของการเกิดโรคเร้ือรังเพิ่มมากข้ึน โดยเฉพาะในกลุ่มผูสู้งอายุ
จะพบในกลุ่มผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูง เบาหวาน และโรคหลอดเลือดสมอง และจากพีระมิดประชากร 
จะเห็นไดว้า่ การเพิ่มข้ึนของผูสู้งอายุเพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง และมีความสัมพนัธ์ของการเกิดโรคเร้ือรัง
ท่ีพบวา่ มีแนวโนม้สูงข้ึนทุกปีเช่นกนั และจากขอ้มูลการประกอบอาชีพ ประชากรวยัท างานส่วนใหญ่
มีอาชีพรับจา้ง ซ่ึงคาดคะเนไดว้า่ อาจส่งผลกระทบต่อการดูแลผูป่้วยและผูสู้งอายุท่ีตอ้งกลบัไปรักษา
ต่อท่ีบา้น 
 

โรคหลอดเลอืดสมอง 
 
 ผูว้จิยัไดศึ้กษาเอกสารเก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมอง สรุปเป็นประเด็นต่าง ๆ ไดแ้ก่ 
 
 1. ความหมาย 
  โรคหลอดเลือดสมอง (Cerebrovascular Disease หรือ Stroke) เป็นกลุ่มโรคที่มีผูใ้ห้
ความหมายไวด้งัน้ี 
  องคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization หรือ WHO 1999) ไดใ้ห้ค  าจ  ากดัความของ
โรคหลอดเลือดสมองไวว้า่ โรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง อาการทางคลินิกของสมองท่ีเกิดและพฒันาข้ึน
อยา่งรวดเร็วจากความผิดปกติของหลอดเลือดท่ีไปเล้ียงสมอง ส่งผลให้ผูป่้วยไม่สามารถช่วยเหลือ
ตวัเองได ้และเกิดอาการนานกวา่ 24 ชัว่โมง หรืออาจเสียชีวติได ้ 
  องคก์รโรคหลอดเลือดสมองโลก (2011) ไดใ้หค้  าจ  ากดัความของโรคหลอดเลือดสมอง
ไวว้า่ โรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง การเกิดรอยโรคท่ีสมองโดยมีลกัษณะทางคลินิกของสมองท่ี
อาจเกิดภาวะแตก ตีบ หรือตนัอยา่งเฉียบพลนั ท าใหก้ารไหลเวยีนเลือดไปเล้ียงสมองส่วนนั้นหยุดชะงกัลง 
ส่งผลใหเ้น้ือสมองส่วนนั้นถูกท าลายจากการขาดออกซิเจนและสารอาหาร 
  สถาบนัประสาทวิทยา กระทรวงสาธารณสุข (2550) ได้ให้ค  าจ  ากดัความของโรค 
หลอดเลือดสมองไวว้า่ โรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง กลุ่มอาการทางสมองท่ีเกิดจากภาวะขาดเลือด 
สาเหตุจากทั้งหลอดเลือดอุดตนั หรือแตก ซ่ึงเกิดข้ึนอยา่งทนัทีทนัใด และมีอาการนานกวา่ 24 ชัว่โมง  
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  ดงันั้น จากการให้ค  าจ  ากดัความขององค์กร และสถาบนัต่าง ๆ สามารถสรุปได้ว่า 
โรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง โรคท่ีเกิดความผดิปกติบริเวณสมองส่วนใดส่วนหน่ึง ซ่ึงอาจมีอาการทาง
คลินิกของสมองท่ีเกิดจากหลอดเลือดสมองแตก ตีบ หรืออุดตนั ท าให้เกิดรอยโรค ส่งผลต่อการเสีย
หนา้ท่ีของสมองในการสั่งการไปยงัส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย อาการเหล่าน้ีจะเกิดข้ึนอยา่งเฉียบพลนั 
และมีอาการยาวนานกวา่ 24 ชัว่โมง ส่งผลใหผู้ป่้วยไม่สามารถช่วยเหลือตวัเองได ้
 
 2. ชนิดของโรคหลอดเลอืดสมอง 
  2.1 ชนิดของโรคหลอดเลือดสมองจ าแนกตามพยาธิสภาพ จ าแนกเป็น 2 กลุ่ม ไดแ้ก่ 
โรคหลอดเลือดสมองท่ีเกิดจากการขาดเลือด และโรคหลอดเลือดสมองที่เกิดจากเลือดออกหรือ
หลอดเลือดแตก ดงัน้ี (ก่ิงแกว้  ปาจรีย,์ 2550) 
   2.1.1 โรคหลอดเลือดสมองท่ีเกิดจากการขาดเลือด (Ischemic Stroke) เป็นภาวะ
ท่ีเลือดไปเล้ียงสมองถูกปิดกั้น สามารถแยกไดด้งัน้ี 
    1) หลอดเลือดสมองตีบ (Thrombotic Stroke) เกิดจากผนงัหลอดเลือดแดง
ขนาดใหญ่เกิดการแขง็ตวัจากการท่ีมีไขมนัและเกลือแคลเซียมเขา้ไปเกาะในผนงัหลอดเลือด ท าให้
ขนาดของหลอดเลือดตีบแคบ ส่วนใหญ่จะเกิดขณะผูป่้วยนอนหลบัเม่ือต่ืนข้ึนมาพบวา่เป็นอมัพาตคร่ึงซีก 
ผูป่้วยเหล่าน้ีบางรายมีอาการภาวะสมองขาดเลือดชัว่คราว (Transient Ischemic Attack : TIA) มาก่อน 
บริเวณเน้ือสมองท่ีตายจากหลอดเลือดตีบค่อนขา้งกวา้ง เพราะเกิดการตีบแคบของหลอดเลือด 
ขนาดใหญ่ ๆ เป็นผลท าใหส้มองขาดเลือดและตาย 
    2) หลอดเลือดสมองอุดตนั (Embolism Stroke) เกิดจากเอมโบลสัท่ีมีขนาดเล็ก
จากภายในหวัใจ จากล้ินหวัใจ หรือจากเส้นเลือดใหญ่นอกสมอง ลอยเขา้ไปอุดตนัสมองท าให้สมอง
ขาดเลือดไปเล้ียงและเน้ือสมองตาย อาจเกิดข้ึนค่อนขา้งจะรวดเร็วทนัที ความพิการท่ีเกิดข้ึนจะหลงเหลือ
อยูน่อ้ย 
   2.1.2 โรคหลอดเลือดสมองท่ีเกิดจากเลือดออกหรือหลอดเลือดแตก (Hemorrhagic 
Stroke) เป็นชนิดท่ีมีอาการรุนแรงมากท่ีสุด หากผูป่้วยสามารถผา่นพน้ระยะแรกและรอดชีวิตมาได ้
เลือดท่ีออกมาถูกดูดซึมไป การฟ้ืนฟูสภาพจะดีกวา่กลุ่มสมองขาดเลือด แบ่งออกเป็น 
    1) ภาวะเลือดออกในสมอง (Intracerebral Hemorrhage) เกิดจากการแตก
ของหลอดเลือดในสมอง เลือดท่ีออกจะแทรกเขา้ไปในเน้ือเยือ่สมองท าใหเ้น้ือสมองตายจากการขาดเลือด 
เน้ือสมองรอบ ๆ บวมจนกดสมองส่วนขา้งเคียง ท าให้ความดนัในช่องกะโหลกสูงข้ึน มีการเล่ือน
ของเน้ือสมองจากแนวกลางและเคล่ือนลงมากดกา้นสมอง กดศูนยห์ายใจและตายในท่ีสุด 
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    2) ภาวะเลือดออกใตเ้ยื่อหุ้มสมองขั้นใตอ้ะแรคนอยด์ (Subarachnoid 
Hemorrhage) เกิดจากหลอดเลือดโป่งพองและเกิดการแตกหรือฉีกขาดท่ีอยูใ่กลก้บัชั้นใตอ้ะแรคนอยด ์
เลือดท่ีออกอาจกระตุน้ใหเ้กิดการหดตวัของหลอดเลือดแดงเป็นผลท าให้เน้ือสมองบางส่วนขาดเลือด
ไปเล้ียง  
  2.2 ชนิดของโรคหลอดเลือดสมองจ าแนกตามลกัษณะท่ีพบทางคลินิกแยกได ้3 ลกัษณะ 
ไดแ้ก่ ภาวะท่ีสมองขาดเลือดชัว่คราว ภาวะสมองขาดเลือดท่ีท าให้มีการด าเนินของโรคเพิ่มข้ึนเร่ือย ๆ 
ภาวะสมองขาดเลือดท่ีมีอาการคงท่ี ดงัน้ี 
   2.2.1 ภาวะท่ีสมองขาดเลือดชัว่คราว เป็นภาวะสมองขาดเลือดชัว่คราว มีสาเหตุ
มาจากการตีบของหลอดเลือดขนาดเล็ก มีการขดัขวางการไหลของเลือดท่ีมาเล้ียงสมองเพียงระยะ 
เวลาสั้น ๆ ท าใหส้มองเสียหนา้ท่ีเฉพาะแห่ง แต่สามารถกลบัสู่ภาวะปกติไดภ้ายใน 24 ชัว่โมง 
   2.2.2 ภาวะสมองขาดเลือดท่ีท าให้มีการด าเนินของโรคเพิ่มข้ึนเร่ือย ๆ (Progressive 
Stroke) หรือผูป่้วยมีอาการเปล่ียนแปลง เป็นเวลานาน 24 ชัว่โมง เกิดจากการอุดตนัหรือสกดักั้นการไหล
ของเลือดมากข้ึน ส่งผลเกิดภาวะสมองบวม หมดสติ และผูป่้วยมีโอกาสเสียชีวิตได ้ภายในเวลา 2-3 
สัปดาห์แรก 
   2.2.3 ภาวะสมองขาดเลือดท่ีมีอาการคงท่ี (Complete Stroke) เป็นผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองท่ีไม่มีอาการเพิ่มมากข้ึน ไม่มีอาการเปล่ียนแปลงในช่วงเวลา 2-3 สัปดาห์ อาการของโรคคงท่ี
เน้ือสมองบริเวณรอยโรคไม่มีอาการบวมเพิ่มข้ึน 
  2.3 อาการและอาการแสดงของโรคหลอดเลือดสมอง 
   อาการและอาการแสดงของโรคหลอดเลือดสมองมีความแตกต่างกนัไปตามสาเหตุ 
ต าแหน่ง และขนาดของเน้ือเยือ่สมองท่ีมีพยาธิสภาพ ซ่ึงสามารถแบ่งไดด้งัน้ี (เกรียงศกัด์ิ  ล้ิมพสัถาน, 2552) 
   2.3.1 อาการและอาการแสดงของโรคหลอดเลือดสมองตีบ ซ่ึงพบไดบ้่อยท่ีสุด 
และอาการจะเกิดข้ึนแบบค่อยเป็นค่อยไป มกัจะเก่ียวขอ้งกบัหลอดเลือดตีบและหลอดเลือดแดงแคบลง 
มกัพบในผูสู้งอาย ุมกัเกิดในขณะนอนหลบัหรือพกั อาการและอาการแสดงแบ่งออกไดด้งัน้ี 
    1) สมองขาดเลือดไปเล้ียงชัว่คราว เป็นภาวะท่ีมีความผิดปกติของระบบ
ประสาทอยา่งเฉียบพลนั เน่ืองจากสมองขาดเลือดไปเล้ียงชัว่ขณะ ส่วนใหญ่จะเกิดข้ึนประมาณ 5-30 นาที
และหายเป็นปกติไดภ้ายใน 24 ชัว่โมง อาการและอาการแสดงข้ึนอยูก่บัต าแหน่งท่ีหลอดเลือดไปเล้ียง 
เช่น ถา้เกิดข้ึนท่ีหลอดเลือดแดงคาโรติก (Carotid Artery) และหลอดเลือดแดงซีรีบรัล (Cerebral Artery) 
จะมีอาการเสียลานสายตาคร่ึงซีกขา้งเดียว เป็นอมัพาตคร่ึงซีก รู้สึกชาไปคร่ึงซีก มีความผิดปกติใน
การพดู สับสน ถา้เกิดท่ีหลอดเลือดแดงเวอร์ทีโบรเบสิลา (Vertebra Basillar Artery) ผูป่้วยจะมีอาการ
เวียนศีรษะ ตาพร่า เห็นภาพซ้อน ชา พูดตะกุกตะกกั ลานสายตา (Visual Field) เสียไป อาจเป็นขา้งเดียว
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หรือสองขา้ง ซ่ึงผูป่้วยท่ีมีอาการและอาการแสดงของการขาดเลือดไปเล้ียงเป็นคร้ังคราว ประมาณ
หน่ึงในสามจะเป็นโรคหลอดเลือดสมองอยา่งสมบูรณ์ในท่ีสุด 
    2) โรคหลอดเลือดสมองยงัไม่ส้ินสุด (Stroke In Evolutiom) เป็นภาวะท่ีสมอง
เสียหนา้ท่ีทีละนอ้ยยงัไม่ส้ินสุด และก าลงัจะเป็นมากข้ึน อาการและอาการแสดงข้ึนอยูก่บัต าแหน่ง
ท่ีเลือดไปเล้ียง เช่นเดียวกบัการขาดเลือดไปเล้ียงชัว่คราว แต่อาการรุนแรงมากกวา่ 
    3) โรคหลอดเลือดสมองอยา่งสมบูรณ์ เป็นภาวะท่ีสมองเสียหนา้ท่ีโดยส้ินเชิง 
มีอาการอ่อนแรงคร่ึงซีก ลานสายตาเสียคร่ึงซีก มีอาการผิดปกติของเส้นประสาทสมอง (Cranial Nerve 
Palsies) และหมดสติ (Coma) เป็นตน้ 
  2.4 อาการและอาการแสดงของโรคหลอดเลือดสมองท่ีเกิดจากการอุดตนั (Embolic Stroke) 
   อาการและอาการแสดงมกัจะเกิดข้ึนอยา่งรวดเร็วภายในชัว่วินาทีหรือนาที โดยไม่มี
อาการเตือน มีอาการชกับ่อยกวา่โรคหลอดเลือดสมองจากสาเหตุอ่ืน อาจเป็นอาการน าก่อนเกิดอาการ
ผิดปกติทางสมอง (Neurologic Deficit) เพราะล่ิมเลือดมกัจะหลุดไปอุดบริเวณสมองชั้นนอก (Cortex) 
อาการชกัจะติดต่อกนั (Serial Convulsion) นอกจากน้ียงัพบบ่อยในผูป่้วยท่ีมีความเส่ียงต่อการเกิดล่ิมเลือด 
เช่น โรคหวัใจ ล่ิมเลือดท่ีหลุดลอยมาจากหวัใจ ส่วนใหญ่จะลอยเขา้มาในระบบการไหลเวียนเลือด
ของสมองตามหลอดเลือดแดงคาโรติค ถา้กอ้นใหญ่จะอุดตนัหลอดเลือดแดงอินเทอร์นลัซิรีบรัล 
(Internal Cerebral Artery) ท าใหเ้กิดอมัพาตคร่ึงซีก แต่ถา้ล่ิมเลือดอุดตนัหลอดเลือดแดงมิดเดิลซิรีบรัล 
(Middle Cerebral Artery) ท  าให้เกิดอมัพาต พูดไม่ได ้ถา้ล่ิมเลือดเขา้ไปในสมองตามหลอดเลือดแดง
เวอร์ทีบรัล (Vertebral Artery) มกัจะอุดหลอดเลือดแดงโพสทีเรียซิรับรัล (Posterior Cerebral Artery) 
ท  าใหเ้สียลานสายตาคร่ึงซีกขา้งเดียวกนัทั้งสองตา 
  2.5 โรคหลอดเลือดสมองท่ีเกิดจากหลอดเลือดสมองแตก 
   โรคหลอดเลือดสมองท่ีเกิดจากหลอดเลือดสมองแตก จะเกิดข้ึนอย่างรวดเร็ว 
ส่วนมากจะพบในผูสู้งอายหุรือผูป่้วยท่ีมีความดนัโลหิตสูง มีอาการและอาการแสดงดงัน้ี คือ ปวดศีรษะ
อยา่งรุนแรง คอแขง็ คล่ืนไส้ อาเจียน ชกั อมัพาตคร่ึงซีก สูญเสียความรู้สึกไปจนหมดสติ อาการดงักล่าว
ยงัคงอยูจ่นกระทัง่กอ้นเลือดถูกดูดซึมไป ซ่ึงอาจใชเ้วลาเป็นสัปดาห์ หรือเป็นเดือน หากไม่ไดรั้บการแกไ้ข
ผูป่้วยจะเสียชีวติได ้
  2.6 ปัจจยัเส่ียงต่อการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง  
   ปัจจยัเส่ียงต่อการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง สามารถจ าแนกไดต้ามปัจจยัต่าง ๆ ดงัน้ี 
(เกรียงศกัด์ิ  ล้ิมพสัถาน, 2552) 
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   2.6.1 ปัจจยัดา้นสุขภาพ ไดแ้ก่ โรคความดนัโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคหวัใจ มกัพบ
ในโรคล้ินหวัใจตีบ (Mitral Stenosis) หวัใจห้องบนเตน้สั่นพร้ิว (Atrial Fibrillation) หลอดเลือดตีบแข็ง
จากไขมนัเกาะภายในหลอดเลือด (Atherosclerosis) ระดบัโคเลสเตอรอลในเลือดสูงและอว้น จ านวน
เมด็เลือดแดงมากกวา่ปกติ ประวติัการเจ็บป่วยท่ีผา่นมา เช่น ภาวะสมองขาดเลือดชัว่คราว โดยพบวา่ 
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองจะมีความดนัโลหิตสูงร่วมดว้ย ผูท่ี้มีความดนัโลหิตสูงมีโอกาสเกิดโรค
หลอดเลือดสมองมากกว่าคนปกติถึง 6 เท่า ผูป่้วยท่ีเป็นโรคเบาหวานมีโอกาสเกิดโรคหลอดเลือดสมอง
มากกวา่คนปกติประมาณ 2-3 เท่า 
   2.6.2 ปัจจยัดา้นการด าเนินชีวิตหรือพฤติกรรมสุขภาพ ไดแ้ก่ การสูบบุหร่ี ด่ืมสุรา 
มากเกินไป 
   2.6.3 ปัจจยัดา้นประชากรพบวา่ บุคคลท่ีมีอายุเพิ่มข้ึนและเพศชาย มีโอกาสเกิดโรค
หลอดเลือดสมองไดง่้ายกวา่บุคคลท่ีมีอายนุอ้ย หรือเพศหญิง 
   2.6.4 ปัจจยัอ่ืน ๆ เช่น ความเครียดจากภาวะเศรษฐกิจ บุคคลท่ีท างานนัง่โต๊ะ ไม่ได้
ออกก าลงักาย หรือสาเหตุอ่ืนใดก็ตามท่ีท าใหร้ะดบัไลโปโปรตีนและไตรกลีเซอไรดใ์นกระแสเลือด
ท่ีสูงข้ึน อีกทั้งผูท่ี้รับประทานยาลดความดนัโลหิตไม่ต่อเน่ืองมีโอกาสเกิดโรคหลอดเลือดสมองไดง่้าย 
  2.7 ผลกระทบของผูป่้วยของโรคหลอดเลือดสมอง 
   เจียมจิต  แสงสุวรรณ (2552) กล่าวถึงผลกระทบหรือภาวะแทรกซ้อนท่ีพบไดบ้่อย
ของผูป่้วยของโรคหลอดเลือดสมองพยาธิสภาพต่าง ๆ ของโรคหลอดเลือดสมองวา่ ท าให้เกิดปัญหา
และมีผลกระทบต่อผูป่้วย ซ่ึงปัญหาแต่ละรายจะแตกต่างกนัไปข้ึนอยูก่บัต าแหน่งของหลอดเลือดสมอง
และขนาดท่ีเกิดพยาธิสภาพหรือเน้ือเยื่อท่ีไดรั้บบาดเจ็บ ก่อให้เกิดผลกระทบต่อผูป่้วยท่ีจะตอ้งไดรั้บ
การดูแลทั้งทางดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม และคุณภาพชีวิตของผูป่้วยโดยปัญหาของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ประกอบดว้ย  
   2.7.1 ดา้นร่างกาย โรคหลอดเลือดสมองมีผลกระทบต่อร่างกาย ดงัน้ี  
    1) การสูญเสียเก่ียวกบัการเคล่ือนไหว การอ่อนแรงของกลา้มเน้ือพบได้
ตั้งแต่มีการอ่อนแรงของใบหนา้ จะสังเกตเห็นผูป่้วยปากเบ้ียว น ้ าลายไหลออกมาทางมุมปาก เค้ียวและ
กลืนล าบาก พดูไม่ชดั อาการอ่อนแรงของแขน ขา ท าใหผู้ป่้วยไม่สามารถเดินหรือท ากิจกรรมต่าง ๆ ได ้
    2) การสูญเสียความรู้สึก การมีแขนและขาขา้งท่ีอ่อนแรง พบไดบ้่อยเน่ืองจาก
การรับความรู้สึกและความสามารถในการควบคุมการเคล่ือนไหวจากสมองมายงัแขน ขา ขา้งท่ีอ่อนแรง
หรือการส่งสัญญาณการรับรู้ความรู้สึกจากแขน ขา ข้ึนไปยงัสมองถูกตดัขาด ท าให้ผูป่้วยไม่รับรู้วา่
ตนเองยงัมีแขนและขาขา้งท่ีอ่อนแรงอยู ่แยกความแตกต่างระหวา่งซา้ยและขวาไม่ได ้
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    3) มีความผดิปกติเก่ียวกบัการรับความรู้สึก ผูป่้วยจะสูญเสียการรับความรู้สึก
จากการสัมผสัต่าง ๆ ไม่วา่จะเป็นสัมผสัอยา่งเบาหรือแรง ความเจ็บปวด การสั่นสะเทือน การรับรู้ถึง
อุณหภูมิร้อน-เยน็ ของส่ิงท่ีมาสัมผสั รวมทั้งการรับรู้ต าแหน่งของร่างกายส่วนต่าง ๆ ส่ิงเหล่าน้ีจะท าให้
ผูป่้วยเส่ียงต่อการเกิดอนัตรายและอุบติัเหตุไดง่้าย 
    4) มีความผดิปกติเก่ียวกบัการพดูและภาษา ปัญหาท่ีเกิดกบัการพูดส่วนใหญ่
มกัเกิดกบัผูป่้วยแขน ขา ซีกขวาอ่อนแรง เพราะสมองท่ีท าหนา้ท่ีในการเกิดการเขา้ใจและถ่ายทอด
ออกมาเป็นค าพูด จะอยู่ใกลก้บัสมองท่ีท าหน้าท่ีควบคุมการเคล่ือนไหวของแขน ขา ดา้นขวา ซ่ึงผูป่้วย
แขน ขา ซีกซา้ยอ่อนแรงจะไม่ค่อยมีปัญหา 
    5) ปัญหาดา้นพฤติกรรมและอารมณ์ ผูป่้วยจะไม่สามารถควบคุมอารมณ์ได้
มีความแปรปรวนทางอารมณ์ มีอาการซึมเศร้า วิตกกงัวล และกลวั เน่ืองจากความเจ็บป่วย ความพิการ
ท่ีเกิดข้ึน และการฟ้ืนตวัท่ีค่อนขา้งชา้ไม่สามารถด าเนินชีวติประจ าวนัตามปกติได ้
    6) ปัญหาดา้นสติปัญญาและการรับรู้ ผูป่้วยจะมีปัญหาในความคิดท่ีสับสน
สูญเสียความทรงจ า โดยเฉพาะความทรงจ าในเร่ืองท่ีผา่นมาไม่นาน บางคนสมาธิสั้น เรียนรู้ส่ิงต่าง ๆ  ยาก 
หรือเรียนรู้ชา้ บางคนมีความบกพร่องในการรับรู้ตนเองและความเจ็บป่วย ไม่สนใจเอาใจใส่ตนเอง
ไม่มาสนใจส่ิงแวดลอ้ม จ าส่ิงของของตนเองไม่ได ้
    7) มีความผดิปกติเก่ียวกบัการขบัถ่าย มกัจะเป็นปัญหาเร่ืองทอ้งผกูเน่ืองจาก
มีการเคล่ือนไหวลดลง ท าใหอุ้จจาระล าบาก 
    8) มีความผิดปกติเก่ียวกบัการรับประทานอาหาร การเค้ียวและการกลืน 
ผูป่้วยจะมีปัญหาในการเค้ียวและการกลืน ท าใหผู้ป่้วยเค้ียวอาหารล าบาก ส าลกัอาหารไดง่้าย 
   2.7.2 ผลกระทบต่อจิตใจของผูป่้วย 
    โรคหลอดเลือดสมอง เป็นความเจ็บป่วยของผูป่้วยท่ีตอ้งการการดูแล พึ่งพา
ตลอดเวลา เป็นเหตุใหผู้ดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองตอ้งเผชิญกบัการเปล่ียนแปลงต่าง ๆ  ในหลาย ๆ  ดา้น
ของชีวติ ทั้งดา้นบทบาทหนา้ท่ี เศรษฐกิจ และความเป็นอยู ่ตอ้งมีการปรับตวั ปรับกิจกรรมและปรับเวลา
เพื่อใหส้ามารถดูแลผูป่้วยไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ตอ้งให้การดูแลผูป่้วยเป็นระยะเวลาท่ียาวนาน และ
ต่อเน่ือง ตอ้งเผชิญกบัปัญหาดา้นจิตใจ ดงัน้ี 
    1) ความกลวั และวติกกงัวล ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองจะกลวัและวิตกกงัวล 
เน่ืองจากสูญเสียความสามารถในการควบคุมตนเอง กลวัความพิการ กลวัเกิดโรคซ ้ าซ้อน กลวัถูกทอดทิ้ง 
กลวัความทุกขท์รมานจากโรค มีความวติกกงัวลต่อความไม่แน่นอนต่ออนาคต ผูป่้วยจะแสดงพฤติกรรม
ออกมาโดยการนอนไม่หลบั หงุดหงิด เรียกร้องความสนใจ 
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    2) ความซึมเศร้า ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีความซึมเศร้าท่ีถือวา่เป็นปัญหา
ท่ีพบวา่เกือบร้อยละ 10 ของผูป่้วยจะเกิดตั้งแต่ระยะเฉียบพลนั และร้อยละ 20 จะยงัคงปรากฏอาการ
ภายหลงัเจ็บป่วย 1 ใน 3 ของผูป่้วยท่ีมีอาการซึมเศร้าตั้งแต่เร่ิมป่วย จะมีอาการนานอยา่งนอ้ย 7-8 เดือน 
จะมีอาการรุนแรงในช่วง 6 เดือน ถึง 2 ปี เน่ืองจากผูป่้วยจะรู้สึกไร้คุณค่า เป็นภาระของครอบครัว 
และสังคม ขาดคนสนใจ รู้สึกมีปมดอ้ย ผูป่้วยจะหงุดหงิดง่าย สนใจตวัเองลดลง ท าให้ฟ้ืนฟูสภาพได้
ไม่ดี และมีภาวะแทรกซอ้นตามมา 
    3) ความรู้สึกสูญเสีย ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองจะรู้สึกสูญเสียความมัน่ใจ 
ความมีคุณค่าในตนเอง สูญเสียความควบคุมการท าหนา้ท่ีของร่างกาย สูญเสียสมรรถภาพทางเพศ 
ผูป่้วยอาจแสดงออกมาในลกัษณะกา้วร้าว โดยการใชค้  าพูดหยาบคาย ท าร้ายบุคคลอ่ืน ท าลายขา้วของ 
บางรายอาจแสดงออกมาในรูปการวางอ านาจ ดูถูกผูอ่ื้น จูจ้ี้ และเรียกร้องความสนใจ 
    4) ความหวงั ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองจะขาดความสามารถในการควบคุม
ตนเอง เกิดความรู้สึกไม่แน่นอน ไม่สามารถคาดการณ์ในอนาคตได ้บางรายอาจรู้สึกส้ินหวงั ทอดอาลยั
ในชีวติ และไม่มีก าลงัใจในการต่อสู้ต่อความเจบ็ป่วยท่ีเป็นอยู ่จึงท าให้ผูป่้วยมีความรุนแรง และซบัซ้อนข้ึน 
ถา้ผูป่้วยยงัคงมีความหวงั และส่ิงยึดเหน่ียวทางดา้นจิตใจ โดยเฉพาะความเช่ือทางศาสนา จะท าให้
ผูป่้วยสามารถปรับตวัต่อความเจบ็ป่วยไดม้ากข้ึน 
   2.7.3 ผลกระทบดา้นสังคมของผูป่้วย 
    ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง จะรู้สึกวา้เหว ่ส้ินหวงั เน่ืองจากความจ ากดัในดา้น
ต่าง ๆ เช่น จ ากดัในการเคล่ือนไหว จ ากดัในดา้นการส่ือสาร การรับรู้ การคิด การตดัสินใจ มีปัญหา
ในการสร้างสัมพนัธภาพใหม่ ๆ และคงสัมพนัธภาพเดิมกบัครอบครัว และเพื่อนฝงู (บรรณฑวรรณ 
หิรัญเคราะห์ และคณะ 2552) ความเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนจะท าให้บทบาทของผูป่้วยเปล่ียนแปลงทั้งใน
ครอบครัว และสังคม ซ่ึงการเปล่ียนแปลงดงักล่าวจะท าใหผู้ป่้วยเป็นภาระต่อครอบครัว ทั้งการดูแล
ทัว่ไป และการรักษาพยาบาล โดยเฉพาะในครอบครัวท่ีฐานะทางเศรษฐกิจไม่ดี ผูป่้วยอาจถูกทอดทิ้ง 
ซ่ึงจะท าใหผู้ป่้วยเกิดปัญหาซ ้ าซอ้นมากข้ึน และอาจจะเขา้ไปรับการรักษาพยาบาลอยูใ่นโรงพยาบาล 
จะตอ้งเพิ่มงบประมาณในการดูแลผูป่้วยกลุ่มน้ีเพิ่มข้ึน  
   2.7.4 ผลกระทบดา้นครอบครัว 
    ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง เป็นปัญหาที่มีผลกระทบด้านครอบครัว 
(ทศันีย ์ ตนัติฤทธิศกัด์ิ, 2550) กล่าวคือ ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง เมื่อเกิดโรคแลว้นอกจากจะ 
เกิดผลกระทบต่อตวัผูป่้วยเองแลว้ ครอบครัวของผูป่้วยยงัไดรั้บผลกระทบอีกดว้ย เน่ืองจากสมาชิก
ในครอบครัวตอ้งเปล่ียนแบบแผนในการด าเนินชีวิต บทบาทของสมาชิกในครอบครัวเปล่ียนแปลง 
สมาชิกคนอ่ืนในครอบครัวตอ้งปรับบทบาทมาเป็นผูห้ารายไดแ้ทน บางคนตอ้งปรับบทบาทมาเป็น
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ผูดู้แลผูป่้วย สมาชิกในครอบครัวบางคนอาจสูญเสียโอกาสในการท างาน สมาชิกท่ีอยู่ในวยัเรียน 
อาจสูญเสียโอกาสในการเรียน เน่ืองจากสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนภายหลงัท่ีเกิดจากโรคหลอดเลือดสมอง 
ประกอบกบัเม่ือผูดู้แลไม่มีความรู้ในการดูแล จะส่งผลให้สมาชิกครอบครัวขาดความเช่ือมัน่ในการดูแล 
บางคร้ังอาจท าใหค้รอบครัวเบ่ือหน่ายท่ีจะใหก้ารดูแล เกิดความร าคาญ แสดงอารมณ์ท่ีไม่เหมาะสม 
นอกจากนั้นยงัมีผลต่อความรู้สึกทางดา้นจิตใจของสมาชิกในครอบครัว ซ่ึงในช่วงแรกอาจจะท าดว้ย
ความตั้งใจ แต่เน่ืองจากภารกิจส่วนตวัก็ตอ้งรับผิดชอบดว้ย และจากการท่ีผูป่้วยตอ้งรับการบ าบดัรักษา
อยา่งต่อเน่ืองและยาวนาน ไม่สามารถประกอบอาชีพหาเล้ียงตนเองได ้ก าลงัความสามารถในการจ่ายเงิน
มีนอ้ยลง ผูป่้วยและครอบครัวจึงประสบปัญหาทางเศรษฐกิจ 
   ดงันั้น ผลกระทบของโรคหลอดเลือดสมองในดา้นต่าง ๆ ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม 
และครอบครัว ท าใหผู้ป่้วยท่ีรอดชีวติมีขอ้จ ากดัในการดูแลตนเอง ด าเนินชีวิตอยา่งยากล าบาก ไม่สามารถ
ดูแลตนเองไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ จ าเป็นตอ้งพึ่งพาผูดู้แล จึงควรส่งเสริมการดูแลและเสริมสร้าง 
ผูป่้วยและครอบครัว สามารถผา่นพน้ช่วงวกิฤตดา้นต่าง ๆ ไปไดอ้ยา่งมีคุณภาพ 
 

ผู้ดูแลผู้ป่วยและบทบาทในการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองทีบ้่าน 
 

1.  ผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองทีบ้่าน 
  โรคหลอดเลือดสมอง เป็นโรคท่ีท าใหผู้ป่้วยมีความจ ากดัในการดูแลตนเอง ไม่สามารถ
ปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัไดต้ามปกติ ผูป่้วยจึงจ าเป็นตอ้งไดรั้บการช่วยเหลือจากบุคคลอ่ืน โดยเฉพาะ
อย่างยิ่งบุคคลในครอบครัวหรือผูดู้แล ผูว้ิจยัไดศ้ึกษาเอกสารและสรุปเป็นประเด็นต่าง ๆ ไดแ้ก่ 
ความหมาย ประเภท บทบาทหนา้ท่ี และคุณลกัษณะของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ซ่ึงมีรายละเอียด 
ดงัน้ี  
  1.1 ความหมายของผูดู้แล 
   มีผูใ้หค้วามหมายของผูดู้แลไวด้งัน้ี 
   เจียมจิต  แสงสุวรรณ (2552) ผูดู้แล หมายถึง ญาติ หรือบุคคลท่ีให้ความช่วยเหลือ
แก่ผูป่้วยท่ีบา้น ซ่ึงญาติหรือบุคคลในท่ีน้ีอาจเป็นคู่สมรส บิดา มารดา บุตร ญาติพี่นอ้ง เพื่อน บุคคล
ส าคญัในชีวติ และผูป่้วยตอ้งเป็นบุคคลมีภาวะเปล่ียนแปลงเน่ืองจากโรค ความพิการ หรือความเส่ือมถอย
ของสมรรถภาพร่างกาย จิตใจ หรืออารมณ์ ท่ีมีผลใหเ้กิดขอ้จ ากดัในการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนั หรือ
ก่อใหเ้กิดความตอ้งการการดูแลรักษาเฉพาะตามแผนการรักษา โดยการให้ความช่วยเหลือดูแลไม่มี
ค่าจา้งหรือรางวลัเป็นการตอบแทน  
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   สถาบนัประสาทวทิยา (2550) ใหค้วามหมายของผูดู้แลไว ้2 ลกัษณะโดยจ าแนกตาม
ระดบัความรับผดิชอบในการปฏิบติักิจกรรมการดูแลผูป่้วย และการให้เวลาในการดูแล ประกอบดว้ย 
1) ญาติผูดู้แลหลกั หมายถึง ผูท่ี้ท  าหนา้ท่ีหลกัในการปฏิบติักิจกรรมการดูแลท่ีกระท าต่อผูป่้วยโดยตรง 
มุ่งเนน้ท่ีการกระท าเพื่อตอบสนองความตอ้งการดา้นร่างกาย เช่น การอาบน ้ า ท าความสะอาดร่างกาย 
ดูแลสุขวิทยาส่วนบุคคล ช่วยแต่งตวั ป้อนอาหารหรือให้อาหารทางสายยาง ท าความสะอาดแผล 
ช่วยในการขบัถ่าย จดัเตรียมยาให้ผูป่้วยรับประทาน เป็นตน้ โดยให้เวลาในการดูแลอยา่งสม ่าเสมอ
และต่อเน่ืองมากกวา่ผูอ่ื้น ๆ  2) ญาติผูดู้แลรอง หมายถึง บุคคลอ่ืน ๆ ท่ีอยูใ่นเครือข่ายของการดูแล มีหนา้ท่ี
จดัการดา้นอ่ืน ๆ ท่ีไม่ใช่การดูแลท่ีกระท าต่อผูป่้วยโดยตรง เช่น ท าธุระแทนในการติดต่อกบัชุมชน
หรืองานสังคม จดัการเก่ียวกบัการเดินทางไปตรวจรักษา เป็นตน้  
   นงนุช  เพช็รร่วง และคณะ (2556) ใหค้วามหมายของผูดู้แล หมายถึง บุคคลท่ีท าหนา้ท่ี
ในการดูแลผูท่ี้มีภาวะเจ็บป่วย ทุพพลภาพหรือเป็นบุคคลท่ีตอ้งพึ่งพาจากผูอ่ื้น ไดแ้ก่ สามี ภรรยา บิดา 
มารดา บุตรท่ีมีความสัมพนัธ์ทางกฎหมายหรือสายเลือด เพื่อนหรือเพื่อนบา้น 
   ดงันั้น จึงสามารถสรุปความหมายของ ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ไดว้า่ 
ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง ผูท่ี้มีบทบาทในการช่วยเหลือกิจวตัรประจ าวนั เป็นผูท่ี้
ท  าหนา้ท่ีหลกัในการปฏิบติักิจกรรมการดูแลท่ีกระท าต่อผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองโดยตรง มุ่งเนน้ 
ท่ีการกระท าเพื่อตอบสนองความตอ้งการดา้นต่าง ๆ ของผูป่้วย ซ่ึงอาจเป็นบุคคลท่ีมีความสัมพนัธ์
เป็นคู่สมรส บุตร หลาน หรือญาติพี่นอ้ง และบุคคลภายนอกท่ีไดม้ารับจา้งดูแลผูป่้วย 
  1.2 ประเภทของผูดู้แล 
   ประเภทของผูดู้แล สามารถจ าแนกไดต้ามระดบัความรับผิดชอบในการปฏิบติักิจกรรม
การดูแลผูป่้วย และการใหเ้วลาในการดูแลผูป่้วย แบ่งไดด้งัน้ี (ก่ิงแกว้  ปาจรีย,์ 2550) 
   1.2.1 ผูดู้แลหลกั (Primary Caregiver) หมายถึง ผูท่ี้ท  าหนา้ท่ีหลกัในการปฏิบติักิจกรรม
การดูแลท่ีกระท าต่อผูป่้วยโดยตรง มุ่งเนน้การกระท าเพื่อตอบสนองความตอ้งการดา้นร่างกาย เช่น 
การอาบน ้า ท าความสะอาดร่างกาย ดูแลสุขวิทยาส่วนบุคคล แต่งตวั ป้อนอาหารหรือให้อาหารทาง
สายยาง ท าความสะอาดแผล ช่วยในการขบัถ่าย เป็นตน้ โดยใหเ้วลาในการดูแลอยา่งสม ่าเสมอ และ
ต่อเน่ืองมากกวา่คนอ่ืน 
   1.2.2 ผูดู้แลรอง (Secondary Caregiver) หมายถึง บุคคลอ่ืน ๆ ท่ีอยูใ่นเครือข่าย
ของการดูแล มีหนา้ท่ีจดัการดา้นอ่ืน ๆ ซ่ึงไม่ใช่การดูแลท่ีกระท าต่อผูป่้วยโดยตรง เช่น เป็นธุระแทน
ในการติดต่อกบัชุมชนหรืองานสังคม จดัการเก่ียวกบัการเดินทางในการตรวจรักษา เป็นตน้ หรือ
อาจปฏิบติักิจกรรมการดูแลผูป่้วยโดยตรงเป็นคร้ังคราวเม่ือผูดู้แลหลกัไม่สามารถกระท าหน้าท่ีได้
หรือคอยช่วยเหลือผูดู้แลหลกัในการดูแลผูป่้วย แต่ใหเ้วลาในการดูแลนอ้ยกวา่ 
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 2. บทบาทหน้าที่ของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
  ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง เม่ือกลบัจากโรงพยาบาลไปฟ้ืนฟูสภาพท่ีบา้น ผูป่้วยตอ้งไดรั้บ
การดูแลอยา่งใกลชิ้ดและต่อเน่ือง ผูดู้แลจะเป็นบุคคลท่ีจะจดักระบวนการดูแลผูป่้วยตามกิจกรรมต่าง ๆ 
ท่ีเกิดข้ึนท่ีบา้น ผูดู้แลท่ีตอ้งมีบทบาทหนา้ท่ีในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง สามารถจ าแนก
รายดา้นได ้5 ดา้น ดงัน้ี 
  2.1 ดา้นการปฏิบติักิจกรรมการดูแลโดยตรง 
   เป็นการปฏิบติัการดูแลช่วยเหลือในการประกอบกิจวตัรประจ าวนั ซ่ึงผูป่้วยส่วนใหญ่
ไม่สามารถท าเองได ้ซ่ึงเป็นกิจวตัรประจ าวนัต่าง ๆ เช่น การรับประทานอาหาร การดูแลความสะอาด 
การแต่งกาย การส่งเสริมการนอนหลบั เป็นตน้ การดูแลโดยตรงมีความส าคญัคือ ผูดู้แลจะตอ้งพยายาม
กระตุน้ใหผู้ป่้วยช่วยเหลือตนเองใหม้ากท่ีสุด และคอยช่วยเหลือกิจกรรมท่ีผูป่้วยไม่สามารถกระท าเองได ้
หรือท าไดแ้ต่ไม่สมบูรณ์ พร้อมทั้งสนบัสนุนสร้างความเช่ือมัน่ในตนเอง ส่งผลให้ผูป่้วยสามารถปฏิบติั
กิจวตัรประจ าวนัดว้ยตนเองไดม้ากข้ึน 
  2.2 ดา้นการดูแลตามแผนการรักษาพยาบาล 
   เป็นการปฏิบติัการช่วยเหลือในการดูแลรักษาตามแผนการรักษาพยาบาล ท่ีผูดู้แล
จะตอ้งมีการประเมินและบนัทึกสุขภาพผูป่้วย เช่น การสังเกตอาการแสดง การเปล่ียนแปลงทางอารมณ์ 
เพื่อสามารถเปรียบเทียบการเปล่ียนแปลงของผูป่้วยน ามาใชใ้นการตดัสินใจในการให้การดูแลท่ีถูกตอ้ง
กบัผูป่้วย  
  2.3 ดา้นการดูแลสภาพจิตใจผูป่้วย 
   เน่ืองจากความพิการทางดา้นร่างกายท่ีหลงเหลืออยู ่ท  าให้ผูป่้วยมีอาการเปล่ียนแปลง
ต่าง ๆ เช่น บทบาทหนา้ท่ี ฐานะทางเศรษฐกิจ ส่งผลให้ผูป่้วยมีปัญหาดา้นจิตใจ ผูดู้แลจึงตอ้งพยายาม
ส่งเสริมใหผู้ป่้วยยอมรับสภาพความเป็นจริงใหม้ากท่ีสุด 
  2.4 ดา้นการจดัการเก่ียวกบัค่าใชจ่้าย 
   ผูดู้แลตอ้งมีค่าใชจ่้ายเพิ่มข้ึน เน่ืองจากค่ารักษาพยาบาล ค่าใชจ่้ายในการซ้ืออุปกรณ์
ต่าง ๆ ส าหรับการใหก้ารดูแลและอ านวยความสะดวกต่อผูป่้วย รวมทั้งผูดู้แลบางรายตอ้งเสียค่าใชจ่้าย
ในการปรับสภาพแวดลอ้มของบา้นให้เหมาะสมกบัผูป่้วย คอยติดตามให้ผูป่้วยไดรั้บการบ าบดัรักษา 
รู้จกัแหล่งประโยชน์ในชุมชนท่ีสามารถไปขอความช่วยเหลือในการดูแลผูป่้วยได ้
  2.5 ดา้นจดัการติดต่อให้ผูป่้วยไดรั้บการดูแลรักษาจากเจา้หนา้ท่ีทีมสุขภาพ เป็นการปฏิบติั 
การช่วยเหลือในการติดต่อส่ือสารกบัหน่วยงานต่าง ๆ ท่ีมีความเก่ียวขอ้งกบัการรักษา หรือฟ้ืนฟูสภาพ
ของผูป่้วย 
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  ดงันั้น บทบาทหนา้ท่ีของผูดู้แลจึงมีความส าคญัต่อผูป่้วยเป็นอยา่งยิ่ง ผูดู้แลท่ีมีคุณภาพ 
ตอ้งเป็นผูท่ี้สามารถปฏิบติับทบาทดา้นต่าง ๆ ไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม เพื่อช่วยให้ผูป่้วยโรคหลอด
เลือดสมองสามารถฟ้ืนฟูสภาพไดอ้ยา่งรวดเร็ว 
 
 3.  คุณลกัษณะของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
  คุณลกัษณะของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ที่มีผลต่อการดูแลผูป่้วยโรคหลอด
เลือดสมอง มีดงัต่อไปน้ี 
  3.1 ความรู้ความสามารถในการดูแลผูป่้วย 
   การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง เป็นการดูแลท่ีมีความซบัซ้อนและตอ้งการการดูแล
ท่ีเกินกวา่การดูแลสุขภาพทัว่ไป ผูดู้แลตอ้งมีความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบักลไกการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนกบั
ผูป่้วย ตอ้งมีความสามารถในการปฏิบติัท่ีใชใ้นการดูแลแบบเฉพาะเจาะจง เช่น การท าแผล การเคล่ือนยา้ย
ผูป่้วย การป้อนอาหาร การดูแลใหย้า การพลิกตะแคงตวั เป็นตน้ 
  3.2 การรับรู้สมรรถนะของตนเอง 
   ผูดู้แลท่ีมีการรับรู้สมรรถนะในตนเองสูง สามารถเผชิญกบัสถานการณ์การดูแล
ผูป่้วยไดดี้ ผูดู้แลจะมีความรู้สึกท่ีดีต่อการดูแลผูป่้วย ไม่รู้สึกวา่การดูแลผูป่้วยก่อให้เกิดความเครียด
และเป็นภาระ การรับรู้สมรรถนะของตนเองเป็นความเช่ือของบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งกบัความสามารถของ
ตนเองท่ีกระท าพฤติกรรมอยา่งส าเร็จ การรับรู้ความสามารถของตนเองจึงถือเป็นแรงจูงใจภายในท่ี
ส าคญัอยา่งหน่ึง ท่ีจะท าใหผู้ดู้แลเกิดพลงั ความสามารถท่ีเสริมอ านาจในการปฏิบติัการดูแลผูป่้วย 
  3.3 ภาวะสุขภาพของผูดู้แล 
   ภาวะสุขภาพเป็นอีกปัจจยัหน่ึงท่ีมีผลต่อการดูแลผูป่้วย ผูดู้แลจะตอ้งมีภาวะสุขภาพดี
ทั้งทางดา้นร่างกายและจิตใจตลอดเวลาท่ีให้การดูแลผูป่้วย เน่ืองจากการดูแลผูป่้วยท่ีไม่สามารถดูแล
ตนเองไดน้ั้น ผูดู้แลจะตอ้งกระท ากิจกรรมท่ีเก่ียวกบักิจวตัรประจ าวนัแทน ดูแลในกิจกรรมการรักษา 
พยาบาล และยงัตอ้งดูแลกิจกรรมการฟ้ืนฟูสภาพดา้นต่าง ๆ ซ่ึงหากผูดู้แลผูป่้วยประสบปัญหาดา้น
สุขภาพกายและจิตใจ จะส่งผลต่อการดูแลผูป่้วย ท าใหข้าดความเอาใจใส่และความตั้งใจในการดูแล
ผูป่้วย และท าใหผู้ป่้วยขาดการดูแลท่ีเหมาะสม 
  3.4 อายขุองผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
   อายุเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีท าให้บุคคลมีความแตกต่างในเร่ืองความคิดและพฤติกรรม
รวมทั้งประสบการณ์ชีวติ บุคคลท่ีมีอายุมากจะมีพฤติกรรมท่ีตอบสนองต่อส่ิงต่าง ๆ ต่างจากบุคคล
ท่ีมีอายนุอ้ยกวา่ 
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  3.5 ระดบัการศึกษา 
   ผูดู้แลท่ีมีการศึกษาสูงมกัจะตระหนกัถึงปัญหาและความเขา้ใจเหตุการณ์ต่าง ๆ  ท่ีเกิดข้ึน
ไดดี้ในการปฏิบติักิจกรรมการดูแลผูป่้วย ตอ้งอาศยัความรู้ท่ีไดจ้ากการศึกษา จากประสบการณ์ใน 
การด าเนินชีวติ การศึกษา จะช่วยส่งเสริมใหบุ้คคลมีความสามารถในการคน้หาความรู้ ท าความเขา้ใจ
กบัขอ้มูลความรู้ต่าง ๆ สามารถเขา้ใจสภาวะความเจ็บป่วยที่เกิดข้ึนไดดี้ การศึกษาที่ดีจะส่งผลต่อ
การเสาะแสวงหาขอ้มูล และมีการปฏิบติัการดูแลท่ีถูกตอ้ง (ศศิธร  ช่างสุวรรณ์, 2548) 
  3.6  เพศของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
   เพศเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถในบุคคลท่ีตอ้งการการดูแล 
เพศท่ีต่างกนัจะมีความเช่ือ เจตคติ และค่านิยมท่ีต่างกนั  
  3.7  ความสัมพนัธ์ระหวา่งผูป่้วยและผูดู้แล 
   ความสัมพนัธ์ท่ีดีจะก่อให้เกิดความเขา้ใจ ความเห็นใจ และความสงสารท่ีผูดู้แลมีต่อ
ผูป่้วย ความรู้สึกน้ีท าให้ผูดู้แลมีแรงจูงใจในการดูแลผูป่้วย ดงันั้น สัมพนัธภาพท่ีดีต่อผูป่้วยกบัผูดู้แล
จึงเป็นส่ิงส าคญัท่ีจะช่วยใหผู้ป่้วยปรับตวัไดดี้ข้ึน ส่งผลใหผู้ดู้แลใชเ้วลา และความยากล าบากในการดูแล
ผูป่้วยนอ้ยลง เป็นการช่วยลดภาระการดูแลของผูดู้แลลงได ้
  3.8  เศรษฐานะทางสังคม 
   การดูแลผูป่้วยที่บา้นเป็นระยะเวลายาวนาน ผูดู้แลจะตอ้งรับภาระค่าใชจ้่ายของ
ผูป่้วยร่วมดว้ย รายไดข้องผูดู้แลจะมีส่วนสัมพนัธ์กบัภาระการดูแล รายไดข้องครอบครัวเป็นตวับ่งช้ี
ถึงฐานะทางเศรษฐกิจและสังคม และยงัเป็นเคร่ืองช้ีให้เห็นการตอ้งการความช่วยเหลือจากสังคม 
เพราะเงินเป็นปัจจยัส าคญัในการใชรั้กษาพยาบาล เป็นค่ายา ค่าเดินทางในการน าผูป่้วยมาตรวจท่ี
โรงพยาบาล ตลอดจนส่ิงอ านวยความสะดวกต่าง ๆ ท่ีใชใ้นการดูแลผูป่้วย 
  3.9 ระยะเวลาในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
   ระยะเวลาเป็นส่ิงท่ีบ่งช้ีถึงประสบการณ์ หรือทกัษะในการดูแลท่ีมีต่อความช านาญ
และความสามารถในการดูแลผูป่้วย 
  3.10  การไดรั้บความรู้ การเสริมทกัษะจากการอบรม 
   การไดรั้บความรู้ และการเสริมทกัษะจากการอบรมเป็นคุณลกัษณะของผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง ท่ีเป็นส่ิงบ่งช้ีถึงคุณภาพในการดูแลผูป่้วย เน่ืองจากผูท่ี้ไดรั้บการอบรม หรือ
การเสริมทกัษะในการดูแลผูป่้วย จะสามารถดูแลผูป่้วยได ้และผูดู้แลจะมีความเช่ือมัน่ในการปฏิบติั
กิจกรรมต่าง ๆ มากข้ึน 
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  ดงันั้น จึงพอสรุปไดว้า่ ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง จะตอ้งเผชิญกบัสถานการณ์
ท่ีตอ้งใหก้ารดูแลผูป่้วย การรับบทบาทเป็นผูดู้แลผูป่้วยท่ีบา้นถือเป็นประสบการณ์ส่วนบุคคลท่ีตอบสนอง
ต่อเหตุการณ์ท่ีเผชิญ ผูดู้แลจะตอ้งมีการจดัการปัญหาท่ีเกิดข้ึนตามความคิด ความเช่ือ ความรู้ และ
ประสบการณ์ รวมถึงทศันคติท่ีมีอยูใ่นตน มีวิธีการหรือการจดัการปัญหาไดด้ว้ยตนเอง เพื่อช่วยให้
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองสามารถฟ้ืนฟูสภาพกลบัมาใหมี้สุขภาพแข็งแรง และช่วยเหลือตวัเองได้
มากท่ีสุดไดอ้ยา่งรวดเร็ว 
 
 4. แนวทางการดูแลกจิวตัรประจ าวนั  
  โรคหลอดเลือดสมอง เป็นโรคท่ีจะท าให้ผูป่้วยไม่สามารถช่วยเหลือตวัเองได ้ผูดู้แลจะ
ท าหน้าท่ีในการช่วยเหลือและดูแลผูป่้วยในดา้นต่าง ๆ ดงันั้น จึงมีแนวทางในการดูแลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมอง ดงัน้ี  
  เม่ือผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองกลบัจากโรงพยาบาล ผูป่้วยตอ้งการการดูแลอยา่งใกลชิ้ด
และต่อเน่ืองเหมาะสม เพื่อป้องกนัภาวะแทรกซ้อนท่ีอาจตามมา กิจกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองท่ีบา้น ประกอบดว้ย 
  4.1 การรับประทานอาหาร 

  เน่ืองจากผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองบางรายมีปัญหาในการเค้ียวและการกลืน 
เป้าหมายส าคญัในการดูแลผูป่้วยเพื่อให้ผูป่้วยไดรั้บประทานอาหารครบถว้นมีแป้ง เน้ือสัตว ์ผกัผลไม้
และน ้าอยา่งเพียงพอ ประมาณ 8-10 แกว้ ซ่ึงขณะรับประทานอาหารผูป่้วยอาจส าลกัได ้ผูดู้แลควรให้
การช่วยเหลือผูป่้วยโดยเร่ิมทดสอบการกลืนของผูป่้วย เร่ิมจากป้อนอาหารเหลวท่ีมีลกัษณะขน้ให้ผูป่้วย
คร้ังละนอ้ย ๆ ถา้ผูป่้วยกลืนได ้ใหก้ระตุน้การกลืนโดยการป้อนของเหลวอ่ืน  หรืออาหารท่ีมีลกัษณะ
อ่อนนุ่มใหบ้่อยคร้ังข้ึน ต่อจากนั้นใหผู้ป่้วยด่ืมน ้า เม่ือผูป่้วยสามารถกลืนไดดี้ เทคนิคการกลืนอาหารท่ีดี 
กระท าโดยใหผู้ป่้วยพยายามกลืน กม้หวัและคางขณะกลืน จะช่วยป้องกนัการส าลกัไดม้ากกวา่ ส่วน
ผูป่้วยท่ีมีกลา้มเน้ือของฐานล้ินอ่อนแรง การสอนให้ผูป่้วยพยายามกลืนและหดล้ิน จะท าให้การกลืน
ดีข้ึน ผูป่้วยท่ีมีการอ่อนแรงในการหดตวัของกลา้มเน้ือหลอดคอ เม่ือกลืนอาหารจะท าให้อาหารติดคอ
และส าลกัไดง่้าย การกลืนโดยให้ผูป่้วยนัง่ในท่ากม้ศีรษะให้คางชิดอก จะช่วยให้ผูป่้วยกลืนน ้ าได ้
เน่ืองจากฝาปิดกล่องเสียงจะปิด ในการป้อนอาหารผูป่้วยตอ้งท าความสะอาดในช่องปากก่อนรับประทาน
อาหาร เพื่อกระตุน้น ้าลายและความรู้สึกอยากรับประทานอาหาร ควรตกัอาหารค าเล็ก ๆ ป้อนให้ทาง
ปากดา้นท่ีไม่มีพยาธิสภาพ ในกรณีท่ีผูป่้วยสามารถป้อนอาหารไดเ้องควรสนบัสนุนให้ผูป่้วยเป็นผูก้ระท า 
โดยผูดู้แลเป็นผูช่้วยใหก้ารสนบัสนุนในเร่ืองการจดัเตรียมถาดอาหารวางไวใ้นต าแหน่งท่ีเหมาะสม
ตรงหนา้และอยูใ่นลานสายตาท่ีผูป่้วยสามารถมองเห็นไดช้ดัพร้อมกระตุน้ให้ผูป่้วยใชอุ้ปกรณ์หรือ
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วธีิการกลืนตามท่ีไดรั้บการฝึกมา รวมทั้งใหเ้วลาผูป่้วยในการรับประทานอาหารโดยไม่เร่งให้ผูป่้วย
รับประทาน การพดูคุยเร่ืองอาหารก่อนม้ืออาหารจะช่วยเรียกน ้ าลาย ซ่ึงจ าเป็นส าหรับการเค้ียวและ
การกลืน ในผูป่้วยท่ีมีน ้าลายนอ้ยอาจเตรียมอาหารรสเปร้ียว เช่น มะนาวช้ินใส่ในถาดอาหารมาดว้ย 
แมจ้ะรับประทานไม่ไดแ้ต่ก็ช่วยการหลัง่น ้ าลายไดจ้ากการมองเห็น นอกจากน้ีอาหารในแต่ละม้ือควรมี
อุณหภูมิแตกต่างกนับา้ง เพื่อกระตุน้การเค้ียวและการกลืน ส่วนในดา้นการรักษาความสะอาด ผูป่้วย
ควรไดรั้บการดูแลปากและฟันให้สะอาดสดช่ืน ขจดัเสมหะให้หมดก่อนและหลงัรับประทานอาหาร 
ซ่ึงวธีิน้ีจะช่วยกระตุน้การหลัง่น ้าลาย และช่วยการรับรสดีข้ึน เม่ือผูป่้วยรับประทานเสร็จควรให้ผูป่้วย
อยูใ่นท่านัง่อีก 30-45 นาที เพื่อป้องกนัการส าลกั 
  4.2  การขบัถ่ายปัสสาวะ 
   เน่ืองจากผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ส่วนใหญ่มกัมีปัญหาจากการมีปัสสาวะไหล
ตลอดเวลา ดงันั้น ผูป่้วยควรไดรั้บการดูแลเร่ืองการขบัถ่ายปัสสาวะไม่ให้ผิวหนงับริเวณกน้เปียกช้ืน 
ส าหรับผูห้ญิง ผูป่้วยควรสวมเส้ือผา้ท่ีถอดง่ายสะดวกต่อการขบัถ่าย จดัวางหมอ้นอนไวใ้กล ้ๆ เพื่อให้
ผูป่้วยสามารถหยิบใชไ้ดส้ะดวก ปลอดภยั การให้ก าลงัใจและประคบัประคองจิตใจอารมณ์ เพื่อช่วยให้
การขบัถ่ายปัสสาวะด าเนินไปไดด้ว้ยดีและที่ส าคญัคือ ไดรั้บการช่วยเหลือท าความสะอาดบริเวณ
อวยัวะสืบพนัธ์ุใหผู้ป่้วยหลงัการขบัถ่ายทุกคร้ัง การรักษาความสะอาดภายหลงัการขบัถ่ายให้สะอาด 
ไม่เปียกช้ืน เหง่ือไคลปัสสาวะจะสามารถป้องกนัการแตกหรือท าลายผวิหนงั ท าให้ไม่เกิดแผลกดทบั 
นอกจากนั้นผูป่้วยจะตอ้งไดรั้บน ้าในปริมาณท่ีพอเหมาะอยา่งนอ้ยวนัละ 2,000-2,500 มิลลิลิตร 
  4.3 การขบัถ่ายอุจจาระ 
   ผูป่้วยบางรายไม่สามารถช่วยเหลือตวัเองได ้ควรไดรั้บการดูแลความสะอาดหลงั
ถ่ายอุจจาระทุกคร้ัง ผูป่้วยควรไดรั้บประทานอาหารประเภทผกัท่ีมีกากใย และไดรั้บการกระตุน้ใน
การออกก าลงักลา้มเน้ือหนา้ทอ้งและมีการเคล่ือนไหวร่างกายบ่อย ๆ หลงัรับประทานอาหาร ควรฝึกหดั
ใหผู้ป่้วยถ่ายอุจจาระโดยนัง่ส้วม หรือกระโถนในเวลาเดียวกนัทุกวนัแมว้า่จะไม่ปวด เพื่อฝึกสุขนิสัย
โดยเฉพาะหลงัอาหารเชา้เป็นเวลาท่ีดีท่ีสุด เพราะอาหารเชา้จะช่วยกระตุน้ใหล้ าไส้เคล่ือนไหวท าให้
ถ่ายอุจจาระไดง่้ายข้ึน ควรรับประทานอาหารท่ีมีกากประเภทผกั ผลไม้ เพื่อกระตุน้การเคล่ือนไหว
ของล าไส้ ให้ผูป่้วยด่ืมน ้ ามาก ๆ 2-3 ลิตรต่อวนั ในกรณีท่ีผูป่้วยสามารถเดินได ้ผูดู้แลควรพาผูป่้วย
ไปถ่ายในหอ้งน ้า เพราะการให้ผูป่้วยถ่ายอุจจาระบนเตียงบ่อย ๆ จะท าให้ผูป่้วยไม่พยายามช่วยเหลือ
ตวัเอง และตอ้งใหเ้วลาผูป่้วยในการขบัถ่ายอุจจาระประมาณ 30 นาที แต่ถา้ผูป่้วยเดินล าบากควรจดัให้
ผูป่้วยไดถ่้ายอุจจาระท่ีเตียง จดัสถานท่ีใหมิ้ดชิด การจดัท่าควรใหผู้ป่้วยอยูใ่นท่านัง่ซ่ึงจะช่วยใหมี้แรงดนั
ในช่องทอ้งเพิ่มข้ึน ช่วยให้มีการเคล่ือนตวัของอุจจาระ และแรงดึงดูดของโลกจะช่วยให้ล าไส้ส่วน
แรคตมัตรงมีอุจจาระเตม็ เพิ่มรีเฟล็กในการขบัถ่ายส าหรับผูป่้วยท่ีไม่ถ่ายอุจจาระ 3-4 วนั หรืออุจจาระ
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อดัแน่นเป็นกอ้นแขง็ อาจตอ้งใชย้าเหน็บหรือสวนอุจจาระหรืออาจตอ้งลว้งออกทุก 2-3 วนั แต่ไม่ควรใช้
ยาระบายเป็นประจ า และทุกคร้ังท่ีผูป่้วยตอ้งการขบัถ่ายตอ้งรีบให้ถ่ายหรือให้ผูป่้วยไปห้องน ้ าทนัที 
ไม่ควรใหผู้ป่้วยรอหรือผลดัเวลาออกไป เพราะจะท าใหผู้ป่้วยหายปวดและมีการดูดซึมน ้าในอุจจาระกลบั 
ท าใหอุ้จจาระแขง็ได ้การขบัถ่ายอุจจาระมกัจะดีข้ึนเม่ือผูป่้วยมีสมรรถภาพทางกายดีข้ึน คือ สามารถนัง่ 
ยนื แต่งตวั ออกก าลงัและเดินได ้เพราะกิจกรรมดงักล่าวจะท าให้เกิดความดนัในช่องทอ้งเพิ่มข้ึนเร่ือย ๆ 
และช่วยให้มีการเคล่ือนไหวของล าไส้ดีข้ึน ดงันั้นการฟ้ืนฟูสภาพอยา่งแข็งขนัแต่เน่ิน ๆ จะท าให้
การขบัถ่ายอุจจาระประสบผลส าเร็จ และมีการขบัถ่ายไดป้กติ 
  4.4  การแต่งกาย 
   ส าหรับผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ควรเลือกใชเ้ส้ือผา้ท่ีสวมใส่สะดวกหลวม ๆ 
และถอดไดง่้าย ใส่สบาย เส้ือผา้ท่ีใส่จะตอ้งโปร่งไม่ขดัขวางต่อการระบายความร้อนออกจากร่างกาย 
เน่ืองจากเส้ือผา้ท่ีขดัขวางต่อการระบายความร้อนออกจากร่างกาย เป็นสาเหตุท่ีท าให้ผิวหนังอบัช้ืน
ซ่ึงส่งเสริมใหเ้กิดแผลกดทบัไดง่้ายข้ึน นอกจากน้ี ผูป่้วยควรไดรั้บการกระตุน้ให้ช่วยตนเองให้มากท่ีสุด
ในการเปล่ียนเส้ือผา้หรือการแต่งกายอ่ืน ๆ เช่น หวีผม ทาแป้ง โกนหนวด ซ่ึงข้ึนอยูก่บัสภาพผูป่้วย
ท่ีจะเอ้ืออ านวยในการท ากิจกรรม ในกรณีท่ีแขนและมือขา้งท่ีเป็นอมัพาตอ่อนแรงมาก ตอ้งให้ผูป่้วย
สวมเส้ือโดยใส่ขา้งท่ีเป็นอมัพาตก่อนใส่ขา้งท่ีดี ส่วนการถอดเส้ือจะตอ้งถอดขา้งท่ีดีก่อนการแต่งกาย
สวมใส่เส้ือผา้ การแต่งกายในผูป่้วยท่ีมีอาการอ่อนแรงคร่ึงซีก การแต่งกายจะใชว้ิธีการท่ีแตกต่างจาก
บุคคลปกติ เน่ืองจากร่างกายซีกท่ีอ่อนแรงของผูป่้วยเคล่ือนไหวไดเ้พียงเล็กนอ้ย หรือเคล่ือนไหวไม่ไดเ้ลย 
ผูดู้แลควรใหโ้อกาสและกระตุน้ใหผู้ป่้วยแต่งกายดว้ยตนเองให้มากท่ีสุด อาจช่วยเหลือบา้งเล็กนอ้ย 
แต่ควรค่อย ๆ ลดการช่วยเหลือจนผูป่้วยสามารถท าไดเ้องทุกขั้นตอน 
  4.5  การสวมเส้ือ 
   ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองควรสวมเส้ือผา่หนา้ โดยใหผู้ป่้วยนัง่บนเตียงหรือบนเกา้อ้ี 
วางเส้ือบนตกัใหด้า้นหนา้ของเส้ืออยูด่า้นบน คอเส้ือวางเหนือเข่า ชายเส้ือวางชิดล าตวั เร่ิมสวมขา้ง
ท่ีอ่อนแรงก่อน ดึงแขนเส้ือใหสู้งพน้ขอ้ศอกแลว้เหวี่ยงตวัเส้ือไปดา้นหลงั สวมแขนขา้งปกติแลว้จดัเส้ือ
และติดกระดุมดว้ยมือขา้งท่ีปกติ 
  4.6  การสวมกางเกง  
   ผูดู้แลผูป่้วยจะใหผู้ป่้วยนัง่บนเตียงหรือเกา้อ้ี ยกขาดา้นท่ีอ่อนแรงวางทบัขาดา้นปกติ 
จดัรูดขากางเกงใหส้ั้นก่อน แลว้น ามาสวมขาดา้นท่ีอ่อนแรง ดึงกางเกงข้ึนให้สูงท่ีสุด จากนั้นจึงสวมขา
ดา้นปกติ ดึงและจดักางเกงใหเ้รียบร้อย ผูป่้วยท่ีสามารถยนืไดดี้ ใหดึ้งกางเกงข้ึนในท่ายนื ผูป่้วยท่ีทรงตวั
ยงัไม่ดี ยนืไม่ได ้ใหดึ้งกางเกงในท่านอน โดยพลิกตวัดึงกางเกงข้ึนทีละขา้ง 
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  4.7  การดูแลการนอนหลบั 
   ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง บางรายมีแบบแผนการนอนหลบัท่ีเปล่ียนไป ควรให้
ผูป่้วยไดเ้ขา้นอนและต่ืนนอนเป็นเวลา และควรไดรั้บการช่วยเหลือในการจดัเตรียมท่ีนอน ส่ิงแวดลอ้ม
ใหส้ะอาดน่านอน ลดส่ิงกระตุน้ท่ีอาจรบกวนการนอนหลบั เช่น เสียง แสงสวา่ง กล่ิน และควรให้ผูป่้วย
ไดส้ัมผสักบัแสงแดดในตอนเชา้ พร้อมทั้งไดรั้บการจดัท่านอนท่ีถูกตอ้ง เพื่อให้ผูป่้วยรู้สึกสุขสบาย 
มีการไหลเวยีนของโลหิตไดดี้ โดยจดัแขนขา้งท่ีเป็นอมัพาตให้ปลายมือสูงกวา่ขอ้ศอก และให้ขอ้ศอก
สูงกวา่ไหล่ นอกจากนั้นผูดู้แลควรกระตุน้ใหผู้ป่้วยมีกิจกรรมช่วงกลางวนั ซ่ึงจะช่วยให้ผูป่้วยต่ืนในช่วง
กลางวนั และสามารถหลบัไดน้านในเวลากลางคืน รวมทั้งผูดู้แลควรช่วยกนัหาสาเหตุท่ีท าให้ผูป่้วย
นอนไม่หลบั 
  4.8 ความสะอาดช่องปากและฟัน 
   ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ท่ีรับประทานอาหารทางปากก็ควรแปรงฟัน แต่ตอ้งมี
ผูดู้แลช่วยตามสภาพของผูป่้วยในผูป่้วยท่ีไม่รู้สึกตวั กรณีผูป่้วยให้อาหารทางสายยางควรดูแลช่องปาก
โดยการใชผ้า้ หรือส าลีชุบน ้ายาเช็ดปาก หรือชุบน ้ าเกลือ (น ้ าเกลือหรือเกลือผสมน ้ า มีคุณสมบติัฆ่า
เช้ือโรคไดใ้นระดบัหน่ึง) แลว้ใชคี้มคีบส าลีนั้นเขา้ไปเช็ดท าความสะอาดในช่องปาก 
  4.9 การอาบน ้า  
   การอาบน ้า เป็นวธีิท าความสะอาดร่างกายท่ีดีและหมดจดท่ีสุด และยงัช่วยให้กลา้มเน้ือ
เคล่ือนไหว และช่วยใหมี้การไหลเวยีนโลหิตอยา่งชดัเจน เม่ือผูป่้วยอาบน ้าแลว้เกิดความสดช่ืน จะเกิดผล
ดา้นจิตใจตามมาอยา่งมาก จึงควรกระตุน้ใหผู้ป่้วยอาบน ้ าทุกราย ยกเวน้ผูป่้วยท่ีไม่สามารถไปห้องน ้ าได ้
หรือมีปัญหาท่ีจะก่อให้เกิดการแทรกซ้อนจากการอาบน ้ า ควรระวงัการล่ืนลม้ในห้องน ้ า ผูดู้แลควรอยู่
ใกลชิ้ด และจดัใหผู้ป่้วยนัง่อาบน ้าบนเกา้อ้ี หรือบนรถเข็น มีบริเวณสะดวกในการหยิบจบัอุปกรณ์อาบน ้ า 
เช่น สบู่ ผา้เช็ดตวั เป็นตน้  
  4.10 การจดัท่า 
   ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง มกันอนในท่าใดท่าหน่ึงนาน ๆ ซ่ึงส่งผลให้เกิดภาวะ 
แทรกซอ้น ดงันั้น การจดัท่าทางผูป่้วยท่ีถูกตอ้ง และพลิกตะแคงตวัผูป่้วยทุก 2 ชัว่โมง การจดัท่าทาง
ใหถู้กตอ้งจะตอ้งพิจารณาส่ิงต่อไปน้ี 
   4.10.1 เตียงนอน ควรเป็นเตียงท่ีแขง็แรง มีความสูงพอเหมาะ สูงจากพื้นประมาณ 
50-60 เซนติเมตร เพราะจะท าให้เทา้ผูป่้วยสัมผสัพื้นไดพ้อดี หรืออาจเป็นเตียงท่ีสามารถปรับระดบัสูง
ต ่าของเตียงได ้
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   4.10.2 ท่ีนอน ตอ้งแน่น ไม่นุ่มหรือแขง็จนเกินไป 
   4.10.3 ผา้ปูท่ีนอน ตอ้งตึง ไม่มีรอยยน่ รอยพบั เพื่อป้องกนัการถูไถกบัผิวหนงัของ
ผูป่้วย อนัจะน ามาสู่การเกิดแผลกดทบัข้ึนได ้
   4.10.4 ท่านอนของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ควรหลีกเล่ียงการนอนทบัแขน หรือขา
ขา้งท่ีอ่อนแรงนาน ๆ เพราะจะท าใหเ้กิดการบวมของแขน และขา เกิดขอ้ยึดติดไดง่้าย การจดัท่านอน
มีดงัน้ี 
    1) ท่านอนหงาย ผูป่้วยตอ้งนอนศีรษะตรง หนุนหมอนท่ีไม่เต้ีย หรือสูง
จนเกินไป จดัตวัใหต้รง อยา่ใหเ้อียงไปทางดา้นท่ีอ่อนแรง ใชห้มอนบาง ๆ หนุนท่ีไหล่และตน้แขน
ขา้งท่ีอ่อนแรง วางท่ีใตส้ะโพกขา้งท่ีอ่อนแรง แขนขา้งท่ีอ่อนแรงสามารถจดัให้อยูใ่นท่าหงายแขนข้ึน 
งอแขนเขา้เล็กนอ้ยหรือเหยยีดกางออกเล็กนอ้ย หงายฝ่ามือข้ึน 
    2) ท่านอนตะแคง ควรจดัให้นอนตะแคงทั้ง 2 ขา้ง แต่ควรนอนตะแคงทบั
ขา้งปกติมากกวา่ขา้งอ่อนแรง ท่านอนทบัขา้งปกติผูป่้วยนอนศีรษะตรง หนุนหมอนท่ีไม่เต้ียหรือสูง
เกินไป ตะแคงตวั สะบกัแขนขา้งอ่อนแรงมาขา้งหนา้ พร้อมกบักางแขนออก ใชห้มอนรองใตแ้ขน
ขา้งอ่อนแรงตลอดจนถึงฝ่ามือให้แขนเหยียดตรง (หมอนท่ีใชร้องแขนน้ี ไม่ควรเต้ียมาก เพราะจะท าให้
ช่วงแขนต ่ากวา่ระดบัตวั ซ่ึงอาจท าให้เกิดการบาดเจ็บท่ีขอ้ไหล่ได)้ รองหมอนใตข้าขา้งท่ีอ่อนแรง
ตลอดจนถึงเทา้ งอสะโพกและเข่า ไขวข้าไปขา้งหนา้เพื่อให้สะโพกบิดไปขา้งหนา้ และเป็นการยืด
กลา้มเน้ือขา้งล าตวัและสะโพก เทา้ขา้งท่ีอ่อนแรงวางบนหมอนเช่นเดียวกนั เพื่อป้องกนัไม่ให้ขอ้เทา้บิด 
ขาขา้งปกติเหยยีดสะโพกไปดา้นหลงั ส่วนท่านอนตะแคงทบัขา้งท่ีอ่อนแรง ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
นอนศีรษะตรง หนุนหมอนท่ีไม่เต้ียหรือสูงมากเกินไป สะบกัขา้งอ่อนแรงมาขา้งหนา้ พร้อมกบักางแขนออก 
เพื่อป้องกนัไม่ให้ผูป่้วยนอนทบัหวัไหล่ ช่วงปลายแขนอยูใ่นท่าหงายมือ ขาขา้งท่ีอ่อนแรงจบัเหยียด
สะโพกตรง เข่างอเล็กนอ้ย ขาขา้งท่ีปกติอยูบ่น งอสะโพกและเข่า ไขวข้าไปทางดา้นหนา้ ใชห้มอน
รองรับไวต้ลอดจนถึงฝ่าเทา้ 
   4.10.5 ท่านัง่ ผูป่้วยท่ีนัง่บนเตียง ศีรษะและล าตวัตรง มีพนกัพิงหลงัและศีรษะ หรือ
ปรับหวัเตียงข้ึน (หากเป็นเตียงชนิดปรับได)้ หากไม่มีใชห้มอนหนุนรองหลงัและศีรษะไว ้แขนขา้ง
ท่ีอ่อนแรงวางไวบ้นหมอน หนุนใหสู้งจนไหล่ขา้งอ่อนแรงอยูใ่นระดบัเดียวกบัขา้งปกติ ปลายเทา้ทั้ง 
2 ขา้ง ยนัตั้งฉากกบัแผน่กระดาน หรือผา้มว้นเพื่อป้องกนัเทา้ตก การจดัท่านัง่บนเตียง ผูป่้วยโรคหลอด
เลือดสมอง นัง่ศีรษะและล าตวัตรง วางแขนขา้งอ่อนแรงไวบ้นหมอน ถา้หมอนท่ีรองแขนต ่าไปให้ใช้
หมอนรองอีกชั้นหน่ึง กรณีนัง่บนรถเข็น ให้วางแขนทั้งสองขา้งไวบ้นหมอน หนุนให้สูงจนไหล่ขา้ง
อ่อนแรงอยูใ่นระดบัเดียวกบัขา้งปกติ เทา้ควรจดัให้วางบนพื้นเต็มฝ่าเทา้ทั้งสองขา้ง ถา้เตียงหรือรถเข็น
สูงเกินไปจนเทา้ลอยพน้พื้น ใหใ้ชก้ล่องไมเ้ต้ีย ๆ รองเทา้  
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 5. ฟ้ืนฟูสภาพผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
  ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองเป็นผูท่ี้มีปัญหาในดา้นต่าง ๆ ตอ้งไดรั้บการดูแลจากผูดู้แล 
ซ่ึงการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของผูป่้วยเป็นส่ิงส าคญั จึงไดมี้การก าหนดแนวทางการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของ
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไวด้งัน้ี (สถาบนัประสาทวทิยา, 2550)  
  5.1 การดูแลดา้นการเคล่ือนไหวของร่างกาย 
   ผูดู้แลคอยดูแลใหผู้ป่้วยไดมี้เวลาฟ้ืนฟูก าลงัแขน ขา ดว้ยการท ากายภาพ และให้มี
การเคล่ือนไหวร่างกายเพื่อป้องกนัภาวะแทรกซอ้น ขอ้ติด แผลกดทบั กลา้มเน้ือลีบ เป็นตน้ โดยการพลิก
ตะแคงตวัทุก 1-2 ชัว่โมง คอยดูแลจดัท่าและกระตุน้ให้มีการออกก าลงักายอยา่งสม ่าเสมอ จดัให้ผูป่้วย
อยูใ่นท่านัง่ ใหน้ัง่รถเขน็หรือเกา้อ้ีอยา่งนอ้ยวนัละ 1 คร้ัง บริหารกลา้มเน้ือและขอ้ พยายามให้ผูป่้วย
ใชแ้ขนขา้งดีช่วยออกก าลงักายแขนขา้งท่ีอ่อนแรง เพื่อใหผู้ป่้วยไดพ้ึ่งตนเองไดม้ากข้ึน ควรปฏิบติัให้
ผูป่้วยอยา่งสม ่าเสมอ 
  5.2  การดูแลดา้นการออกก าลงักาย 
   ญาติผูดู้แลท าให ้ผูดู้แลจะตอ้งพยงุส่วนท่ีจะท าการเคล่ือนไหวอยา่งดี มือของผูท้  า
ตอ้งจบัอยา่งมัน่คง การออกก าลงักายใหผู้ป่้วยเร่ิมจาก ผูดู้แลท าการเคล่ือนไหวขาส่วนตน้ไปส่วนปลายเสมอ 
การเคล่ือนไหวในส่วนแขน ส่วนท่ีตอ้งท าการเคล่ือนไหว ไดแ้ก่ ขอ้ไหล่ ขอ้ศอก ขอ้มือ และบริหาร
ขอ้น้ิวมือ การเคล่ือนไหวในส่วนขา ส่วนท่ีตอ้งท าการเคล่ือนไหว ไดแ้ก่ สะโพกและขอ้เข่า ขอ้เทา้ 
และน้ิวเทา้ 
   5.2.1 การเคล่ือนไหวขอ้ไหล่ ผูดู้แลใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้ศอกของผูป่้วย มือซ้าย
จบับริเวณขอ้มือของผูป่้วย ค่อย ๆ ยกแขนของผูป่้วยข้ึนชา้ ๆ จนถึงศีรษะ และค่อย ๆ ยกแขนผูป่้วย
ลงขา้งล าตวั ท าซ ้ าท่าเดิม ขา้งซา้ยท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบัผูป่้วย
เป็นดา้นตรงขา้ม 
   5.2.2 การกางแขนและหุบแขน ผูดู้แลใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้มือ และมือซ้ายจบั
บริเวณขอ้ศอกของผูป่้วย ค่อย ๆ กางแขนผูป่้วยออกห่างจากล าตวั โดยการสลบัเปล่ียนเล่ือนมือของ
ผูดู้แล มือขวาจบับริเวณขอ้ศอก และมือซา้ยจบับริเวณขอ้มือของผูป่้วย กางแขนจนถึงศีรษะ ระวงัอยา่ให้
ผูป่้วยเจบ็ปวดแขน และค่อย ๆ จบัแขนผูป่้วยหุบลงเขา้หาตวั ท าซ ้ าท่าเดิม ขา้งซ้ายท าในลกัษณะเดียวกนั 
เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบัผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
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   5.2.3 การหมุนขอ้ไหล่ผูป่้วยข้ึนและลง ผูดู้แลใชมื้อขวาจบัขอ้ศอก และมือซ้าย
จบัมือผูป่้วย โดยให้แขนกางตั้งฉากกบัล าตวั ค่อย ๆ ยกแขนผูป่้วยข้ึนขา้งบน โดยให้แขนและขอ้ศอก
ยงัคงอยูแ่นวตั้งฉาก ยกข้ึนจนตน้แขนแนบกบัท่ีนอน และแขนส่วนปลายหงายขนานกบัศีรษะ ยกแขน
กลบัมาอยูใ่นท่าเร่ิมตน้ และคว  ่าปลายแขนลงให้ขนานกบัล าตวั ยกข้ึนกลบัมาสู่ท่าเร่ิมตน้ ท าซ ้ าท่าเดิม
ขา้งซา้ยท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบัผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
   5.2.4 การกางแขนและไขวแ้ขนขา้มล าตวั ผูดู้แลใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้ศอกและ
มือซา้ยจบับริเวณขอ้มือของผูป่้วย กางแขนผูป่้วยออกมา 90 องศา แลว้ยกแขนผูป่้วยขา้มล าตวัให้มือ
ไปแตะไหล่ดา้นตรงขา้ม แลว้น ากลบัมาสู่ท่าเร่ิมตน้ ท าซ ้ าท่าเดิม ขา้งซ้ายท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่
ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบัผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
   5.2.5 การงอและเหยยีดขอ้ศอก ผูดู้แลใชมื้อซ้ายจบับริเวณขอ้มือ และมือขวาพยุง
บริเวณดา้นหลงัขอ้ศอกของผูป่้วย งอขอ้ศอกเขา้ (พบัแขนเขา้) สลบักบัเหยียดออก ท าซ ้ าท่าเดิม ขา้งซ้าย
ท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบัผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
   5.2.6 การกระดกขอ้มือผูป่้วยข้ึนและลง ผูดู้แลจดัแขนผูป่้วย ยกแขนให้ตั้งฉากกบั
ล าตวั ในท่างอขอ้ศอกตั้งฉาก 90 องศา มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือ มือขวาพยุงบริเวณอุง้มือของผูป่้วย 
ค่อย ๆ กระดกขอ้มือผูป่้วยข้ึนจนเร่ิมรู้สึกตึง ค่อย ๆ กระดกขอ้มือผูป่้วยลงจนเร่ิมรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 
ขา้งซา้ยท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบัผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
   5.2.7 การก าน้ิวมือเขา้และเหยยีดน้ิวมือออก ผูดู้แลจดัแขนผูป่้วย ยกแขนให้ตั้งฉาก
กบัล าตวั ในท่างอขอ้ศอกตั้งฉาก 90 องศา มือซ้ายจบับริเวณขอ้น้ิวมือท่ีตอ้งการเคล่ือนไหว มือขวาจบัท่ี
ใตข้อ้มือของผูป่้วย ค่อย ๆ งอน้ิวมือลง และเหยียดน้ิวมือออกจนเร่ิมรู้สึกตึง สลบักนั ท าซ ้ าท่าเดิม 
ขา้งซา้ยท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบัผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
   5.2.8 การงอขาเขา้และเหยียดขาออก ผูดู้แลใช้มือขวาจบับริเวณส้นเทา้ผูป่้วย  
ใหก้ระชบั มือซา้ยประคองบริเวณใตเ้ข่า เคล่ือนไหวทิศทางงอเข่า งอสะโพก และเหยียดขาผูป่้วยออก
กลบัสู่ท่าเดิมตั้งตน้ ท าซ ้ าท่าเดิม ขา้งซ้ายท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบั
ผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
   5.2.9 การหมุนขอ้สะโพกเขา้ในและหมุนออกนอก ผูดู้แลใชมื้อขวาจบัขอ้เทา้ของ
ผูป่้วย มือซ้ายจบับริเวณเข่า ยกตน้ขาข้ึนให้ตั้งฉากกบัล าตวั งอปลายขาให้ตั้งฉากกบัตน้ขา ค่อย ๆ หมุน
ปลายขาออกดา้นนอกจนเร่ิมรู้สึกตึง หมุนปลายขาเขา้ดา้นในจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม ขา้งซ้ายท าใน
ลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบัผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
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   5.2.10 การกางขาและหุบขอ้สะโพก ผูดู้แลใชมื้อซ้ายรองบริเวณใตเ้ข่า มือขวาจบั
บริเวณใตข้อ้เทา้ของผูป่้วย การเคล่ือนไหวทิศทาง ค่อย ๆ กางขาของผูป่้วยออก จนผูป่้วยรู้สึกตึงและ
หุบเขา้ในจนชิดขาอีกขา้งหน่ึง ท าซ ้ าท่าเดิม ขา้งซ้ายท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือ
ในการจบัผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
   5.2.11 การกระดกขอ้เทา้ข้ึนและลง ผูดู้แลใช้มือขวาจบับริเวณส้นเทา้ให้กระชบั 
ใชห้นา้แขนแนบไปตามฝ่าเทา้ของผูป่้วย มือซา้ยจบัเหนือขอ้เทา้ ทิศทางการเคล่ือนไหว ยืดเอ็นร้อยหวาย
ของผูป่้วยในลกัษณะกระดกขอ้เทา้ข้ึน ผูดู้แลโนม้ตวัมาทางศีรษะของผูป่้วยจนรู้สึกตึงคา้งไวส้ักครู่
แลว้ผอ่น กระดกขอ้เทา้ลง โดยมือซ้ายของผูดู้แลเล่ือนมาจบับริเวณปลายเทา้ของผูป่้วย กระดกขอ้เทา้ลง 
ท าซ ้ าท่าเดิม ขา้งซา้ยท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบัผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
   5.2.12 การบิดขอ้เทา้เขา้ดา้นในและออกดา้นนอก ผูดู้แลใชมื้อขวาจบัส้นเทา้ เยื้อง
มาทางตาตุ่มดา้นใน และหนา้แขนเยื้องมาทางดา้นหวัแม่เทา้ผูป่้วย มือซ้ายจบัดา้นบนเทา้ผูป่้วยค่อย ๆ 
เคล่ือนขอ้เทา้ โดยออกแรงบิดขอ้เทา้ผูป่้วยเขา้ตามการวางมือ จนเร่ิมรู้สึกตึงแลว้ค่อย ๆ ออกแรงบิด
ขอ้เทา้ผูป่้วยจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม ขา้งซา้ยท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบั
ผูป่้วยเป็นดา้นตรงขา้ม 
   5.2.13 การกระดกน้ิวเทา้ข้ึนและลง ผูดู้แลใชมื้อขวาจบับริเวณน้ิวเทา้ผูป่้วยใหก้ระชบั 
มือซา้ยจบัเหนือขอ้เทา้ ทิศทางการเคล่ือนไหว ค่อย ๆ กระดกน้ิวเทา้ข้ึนจนรู้สึกตึง ค่อย ๆ กระดกน้ิวเทา้
ลงจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม ขา้งซ้ายท าในลกัษณะเดียวกนั เพียงแต่ผูท้  าตอ้งเปล่ียนมือในการจบัผูป่้วย
เป็นดา้นตรงขา้ม 
  5.3  การฝึกพดู 
   ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง บางรายมีปัญหาการส่ือสารบกพร่อง พูดไม่ชดั พูดล าบาก 
ไม่เขา้ใจค าพดูหรือภาษาในการส่ือสาร ไม่สามารถแสดงออกเพื่อการส่ือสารได ้ดงันั้น จึงควรไดรั้บ
การฝึกพูดเพื่อส่ือสาร ผูดู้แลสามารถช่วยฝึกผูป่้วยท่ีบา้น โดยการตั้งค  าถามท่ีสั้นและง่าย พูดชา้ ๆ ชดั ๆ 
ใชค้  าศพัทง่์าย ๆ และแสดงลกัษณะท่าทางประกอบ การถามค าถามท่ีสามารถตอบไดด้ว้ยค าวา่ “ใช่” 
หรือ “ไม่ใช่” เช่น รู้สึกหิวไหม ถามค าถามตรงกนัขา้ม เช่น รู้สึกอ่ิมใช่ไหม เพื่อเป็นการตรวจสอบว่า
ผูป่้วยมีความเขา้ใจจริงหรือไม่ ถา้ผูป่้วยพูดไม่ไดใ้ห้พยกัหนา้แทน ผูดู้แลควรสนทนาโดยใชค้  าพูดชา้ ๆ 
และเสียงดงัฟังชดั โดยยนือยูใ่นต าแหน่งท่ีผูป่้วยสามารถมองเห็นได ้ผูดู้แลควรลองให้ผูป่้วยฝึกเขียน
บนกระดาษ เพื่อเป็นการส่ือสารอีกช่องทางหน่ึง ขณะท่ีมีการส่ือสารไม่ควรมีกิจกรรมอยา่งอ่ืนมาแทรก
หรือกระตุน้ใหผู้ป่้วยมีการเบ่ียงเบนความสนใจ ซ่ึงจะเป็นสาเหตุของการขดัขวางส่ือสารของผูป่้วย 
บรรยากาศในการส่ือสารควรสงบเงียบ ผูส้นทนา/ผูดู้แลควรมีท่าทีสงบ ผอ่นคลายเป็นกนัเอง ให้ก าลงัใจ
ผูป่้วยในการท่ีจะส่ือสารไม่แสดงท่าทางรีบเร่งหรือเร่งรัดค าตอบจากผูป่้วย ไม่ควรถามค าถามโดยไม่รอ
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ค าตอบ ไม่ควรตะโกนหรือเสียงดงั ควรใชค้  าพดูท่ีปกตินุ่มนวลอ่อนโยน ขณะส่ือสารผูส้นทนาควรสบตา
และพดูกบัผูป่้วยโดยตรง การส่ือสารแต่ละคร้ังไม่ควรใชเ้วลานานเกินไป 
  5.4  การเคล่ือนยา้ย 
   การฝึกการเคล่ือนยา้ยจะตอ้งไปขา้งท่ีดีเสมอ และจะตอ้งอยูภ่ายใตก้ารช่วยเหลือ
ของผูดู้แลจนกวา่แน่ใจวา่ผูป่้วยสามารถปฏิบติัเองได ้และมีการตดัสินใจท่ีถูกตอ้ง การฝึกการเคล่ือนยา้ย
จากเตียงไปรถเขน็ ในผูป่้วยท่ีสามารถเคล่ือนยา้ยไดเ้อง สามารถเคล่ือนยา้ยโดยมีวธีิการต่าง ๆ ดงัน้ี 
   5.4.1 ผูป่้วยนัง่อยูริ่มเตียง เทา้ทั้ง 2 ขา้งแตะพื้น จดัรถเข็นเขา้ดา้นปกติของผูป่้วย
วางท ามุม 30-45 องศา กบัเตียง ล็อคลอ้รถก่อนเคล่ือนยา้ยทุกคร้ัง ปัดท่ีพกัเทา้รถเขน็ข้ึนดา้นบน ให้ผูป่้วย
โนม้ตวัมาขา้งหนา้ ใชมื้อขา้งปกติยนัขอบเตียงแลว้ดนัตวัให้ลุกข้ึนยืนให้น ้ าหนกัอยูบ่นขาท่ีดี เอ้ือมแขน
ขา้งปกติ เอามือมาจบัพนกัวางแขนของรถเขน็ดา้นนอก จากนั้นค่อย ๆ หมุนตวัหนัดา้นหลงัให้รถเข็น
แลว้ค่อย ๆ หยอ่นตวัลงนัง่ โดยใชข้าขา้งปกติเป็นแกนหมุน 
   5.4.2 ในกรณีท่ีผูป่้วยท าเองไม่ได ้ผูดู้แลสามารถช่วยเหลือ โดยผูดู้แลจดัรถเข็น
เขา้ดา้นปกติของผูป่้วย วางท ามุม 30-45 องศา กบัเตียง ล็อคลอ้รถก่อนเคล่ือนยา้ยทุกคร้ัง ปัดท่ีพกัเทา้
ของรถเขน็ข้ึนดา้นบน จากนั้นผูดู้แลเขา้ไปยนือยูท่างดา้นหนา้ของผูป่้วย ช่วยเหลือผูป่้วยให้เคล่ือนตวั
มาท่ีริมเตียง แลว้ใหผู้ป่้วยกดมือขา้งปกติบนพนกัวางแขนของรถเขน็ดา้นนอกพร้องกบัโนม้ตวัไปขา้งหนา้
ลุกข้ึนยืน ผูดู้แลจบัท่ีล าตวัทั้งสองขา้ง แลว้ค่อย ๆ พยุงผูป่้วยให้เคล่ือนยา้ยไปท่ีรถเข็น จดัให้ผูป่้วย
เขา้ท่ีนัง่ใหเ้รียบร้อย ในการเคล่ือนยา้ยจากรถเขน็ไปเตียงผูป่้วยท่ีสามารถเคล่ือนยา้ยไดเ้องมีวิธีการต่าง ๆ 
ดงัน้ี 

 1) จดัให้รถเข็นท ามุม 30-45 องศากบัเตียง โดยให้ดา้นท่ีปกติของผูป่้วย
อยูชิ่ดเตียง ล็อคลอ้รถก่อนเคล่ือนยา้ยทุกคร้ัง และใชมื้อขา้งปกติกดบนท่ีพนกัวางแขน แลว้โนม้ตวั
ไปขา้งหนา้ ลงน ้ าหนกับนขาทั้งสองขา้ง (หรืออยา่งนอ้ยบนขาขา้งปกติ) แลว้ยืนข้ึนเปล่ียนมือไปวาง
บนเตียงพร้อมกบัหมุนตวัลงนัง่บนเตียง 

 2) ผูป่้วยท่ีท าเองไม่ได ้ผูดู้แลสามารถช่วยเหลือผูป่้วย โดยเขา้ไปยืนอยู่ทาง 
ดา้นหน้าของผูป่้วย ให้ผูป่้วยกดมือขา้งปกติบนพนกัวางแขนของรถเข็นดา้นนอกพร้อมกบัโนม้ตวั
ไปขา้งหนา้ ลุกข้ึนยนื ผูดู้แลช่วยจบัล าตวัทั้งสองขา้ง แลว้ค่อย ๆ พยงุผูป่้วยใหเ้คล่ือนยา้ยตวัไปท่ีเตียง
  5.5  การดูแลผูป่้วยเก่ียวกบัการป้องกนัภาวะแทรกซอ้น 
   เน่ืองจากผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง มีขอ้จ ากดัหลายดา้นโดยเฉพาะความสามารถ
ในการเคล่ือนไหวร่างกาย ดงันั้น ผูป่้วยเหล่าน้ีจึงมีโอกาสเกิดภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ ไดม้าก เช่น
แผลกดทบั การติดเช้ือในระบบต่าง ๆ และภาวะขอ้ติดแขง็ ผูป่้วยควรไดรั้บการดูแลในดา้นต่าง ๆ 
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   5.5.1 การดูแลเพื่อป้องกนัแผลกดทบั แผลกดทบัเป็นภาวะแทรกซ้อนท่ีเกิดร่วมกบั
ความเจบ็ป่วยท่ีพบไดท้ัว่ไป เน่ืองจากการเกิดแผลกดทบัจะมีความสัมพนัธ์กบัระยะเวลาของการเจ็บป่วย 
ผูป่้วยท่ีมีระยะเวลาการเจ็บป่วยยาวนานจะมีโอกาสเกิดแผลกดทบัถึงร้อยละ 45 และมกัเกิดกบัผูป่้วย
ท่ีมีการเคล่ือนไหวในขอบข่ายท่ีจ  ากดัมาก (ก่ิงแกว้  ปาจรีย,์ 2550) การท่ีมีแผลกดทบัเกิดข้ึน เป็นส่ิงท่ี
บ่งช้ี และแสดงถึงการดูแลท่ีไม่มีประสิทธิภาพ ควรไดรั้บการป้องกนัการเกิดแผลกดทบั โดยเปล่ียน
ท่านอนทุก 2 ชัว่โมง ไดรั้บการตรวจดูผิวหนงับริเวณท่ีถูกกดทบัทุกคร้ังท่ีเปล่ียนท่า หรือขณะท ากิจกรรม
ใหผู้ป่้วย เช่น ขณะเช็ดตวั หลีกเล่ียงการจดัท่าท่ีท าใหผู้ป่้วยอยูใ่นท่าท่ีเลือดด าไหลกลบัไม่สะดวก และ
ไม่เล่ือนตวัผูป่้วยโดยวธีิลาก เพราะจะเป็นการท าลายหนงัก าพร้าจากการเสียดสี ซ่ึงแรงท่ีเกิดจากการเสียดสี
เป็นปัจจยัหน่ึงของการเกิดการระคายเคือง และเป็นแผลได ้
   5.5.2 ในดา้นความตอ้งการสารอาหารของร่างกาย เพื่อขจดัหรือลดปัจจยัเส่ียงท่ี
ท าใหเ้กิดแผลกดทบั ผูป่้วยควรไดรั้บสารอาหารโปรตีน เพื่อจ าเป็นส าหรับการซ่อมแซมเน้ือเยื่อ ช่วยให้
กระบวนการหายของแผลกดทบัเป็นไปดว้ยดี แผลหายเร็วข้ึน ดงันั้น ผูป่้วยควรไดรั้บอาหารโปรตีน
สูงวนัละ 0.35 กรัม/กิโลกรัม หรือวนัละ 80-100 กรัม และไดรั้บน ้ าอยา่งเพียงพออย่างนอ้ยวนัละ 2,000-
2,500 ซีซี เน่ืองจากน ้าจะช่วยใหผ้ิวหนงัชุ่มช้ืน มีแรงตา้นทานต่อส่ิงระคายเคืองต่าง ๆ ท่ีมาสัมผสักบั
ผิวหนงั ช่วยไม่ให้ผิวหนงัแห้งแตกง่าย ในผูป่้วยที่ซีดควรไดอ้าหารเสริมพวกเกลือแร่และวิตามิน 
ในการดูแลรักษา เช่น ควรไดรั้บวิตามินซีวนัละ 1,500 กรัม ซ่ึงเป็นสารท่ีมีบทบาทส าคญัท่ีช่วยให้
เกิดการหายของแผล ช่วยให้ร่างกายมีแรงตา้นทานต่อการติดเช้ือ และช่วยให้ผนงัเส้นเลือดฝอยแข็งแรง
ไม่เปราะแตกง่าย 
   5.5.3 การดูแลเพื่อป้องกนัการติดเช้ือ การติดเช้ือเป็นภาวะแทรกซ้อนท่ีเกิดข้ึนได้
ทั้งในระยะแรกและระยะหลงั โดยเฉพาะระยะหลงัของการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง มกัพบสาเหตุ
การเสียชีวิตจากการติดเช้ือไดบ้่อย ๆ การติดเช้ือโดยมากท่ีพบไดแ้ก่ การติดเช้ือทางเดินปัสสาวะ และ
ทางเดินหายใจ ซ่ึงการติดเช้ือท่ีพบมากท่ีสุดในผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง คือ ภาวะปอดอกัเสบ รองลงมา
เป็นภาวะติดเช้ือระบบทางเดินปัสสาวะ พบอตัราการเกิดปอดอกัเสบหลงัเกิดโรคหลอดเลือดสมอง
อาจเน่ืองมาจากหลายสาเหตุ เช่น การส าลกั การนอนนาน ๆ ท าให้การเคล่ือนของเสมหะเป็นไปได้
ไม่ดี มีการสะสมของน ้ าเมือกเหนียวภายในหลอดลม หรือถุงลมภายในปอด จะน าไปสู่ปัญหาปอดแฟบ 
(Atelectasis) เน่ืองจากหลอดลมปอดถูกอุดกั้นและมีการติดเช้ือภายในปอด เพราะน ้ าเมือกเป็นปัจจยั
ส่งเสริมการเจริญเติบโตของแบคทีเรีย ผูดู้แลตอ้งคอยสังเกตอาการไข ้ลกัษณะท่ีผิดปกติของเสมหะ 
และการเปล่ียนแปลงของระดบัความรู้สึกตวั รวมทั้งป้องกนัการส าลกัอาหารหรือน ้ า และดูแลเพื่อลด
การคัง่คา้งของเสมหะ เช่น การเคาะปอด การดูดเสมหะ ตลอดจนพยายามให้ผูป่้วยไดเ้คล่ือนไหว เช่น 
พลิกตะแคงตวัทุก 1-2 ชัว่โมง พยุงเดิน เพื่อลดการคัง่คา้งของน ้ าเมือก ตลอดจนดูแลความสะอาดภายใน
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ช่องปากและฟันของผูป่้วย เพื่อลดการหมกัหมมของเช้ือโรคในปาก ดูแลให้ผูป่้วยรับประทานอาหาร
ท่ีมีลกัษณะอ่อนนุ่ม เพราะท าใหก้ลืนไดง่้ายกวา่ของเหลวและของแข็ง อีกทั้งการป้อนอาหารให้ป้อน
ดา้นท่ีผูป่้วยเค้ียวไดส้ะดวก เพื่อป้องกนัการส าลกั ส่วนการติดเช้ือระบบทางเดินปัสสาวะอาจมาจาก
หลายสาเหตุ เช่น จากการใส่สายสวนปัสสาวะหรือการสวนปัสสาวะเป็นระยะ ๆ การคัง่คา้งของปัสสาวะ
และปัสสาวะกระปริกระปรอย เป็นตน้ ผูป่้วยควรไดรั้บการดูแลในการป้องกนัการติดเช้ือ โดยผูดู้แล
ควรสังเกตอาการไข ้ลกัษณะของปัสสาวะรวมทั้งดูแลความสะอาดบริเวณอวยัวะสืบพนัธ์ุ 
   5.5.4 การดูแลกลา้มเน้ือและขอ้ ผูป่้วยไดรั้บการส่งเสริมในการออกก าลงัเคล่ือนไหว
ขอ้ต่าง ๆ ซ่ึงสามารถกระท าไดด้ว้ยตวัผูป่้วยเอง หรือบุคคลอ่ืนช่วยออกก าลงัเคล่ือนไหวได ้ในการออก
ก าลงัเคล่ือนไหวขอ้แต่ละท่าควรท าประมาณ 5-10 คร้ัง วนัละ 1-2 คร้ัง ให้ผูป่้วยมีการเคล่ือนไหวแขน 
ขา และมือ โดยฝึกใหก้ ามือ เหยียดมือ หรือหยิบจบัส่ิงของ การเคล่ือนยา้ยร่างกายบนเตียงโดยการขยบั
พลิกตะแคงตวั ฝึกนัง่จากท่านอน ฝึกนัง่ตวัตรงไม่ให้เอียง เพื่อบริหารกลา้มเน้ือล าตวั การฝึกยืนข้ึน
และนัง่ลง การฝึกยนืและเดิน โดยช่วยพยงุหรือใชเ้คร่ืองช่วย เช่น ไมเ้ทา้ การใชเ้กา้อ้ีเขน็ เป็นตน้ 
   5.5.5 การดูแลเพื่อป้องกนัอนัตรายจากอุบติัเหตุ ผูดู้แลควรจดัส่ิงแวดลอ้มท่ีบา้น
ให้สะอาด โล่ง อากาศถ่ายเทไดส้ะดวก ลกัษณะเตียงส าหรับผูป่้วยควรจดัเป็นเตียงสูงเพียงพอท่ีผูดู้แล
สะดวกใหก้ารดูแล เช่น พลิกตะแคงตวัผูป่้วย เป็นตน้ อาจดดัแปลงเตียงใหส้ามารถปรับระดบัเพื่อสะดวก
ในการใหอ้าหาร 
   5.5.6 การดูแลดา้นจิตใจ การยอมรับและเขา้ใจสภาพจิตใจ อารมณ์ของผูป่้วย ผูดู้แล
ตอ้งดูแลผูป่้วยดว้ยความรักและเอาใจใส่ สัมผสัผูป่้วยดว้ยความนุ่มนวล การพูดคุยกบัผูป่้วยจะช่วย
กระตุน้ความรู้สึกของผูป่้วย อนัน าไปสู่การเปล่ียนแปลงดา้นความรู้สึกของผูป่้วย เม่ือผูป่้วยเร่ิมรู้สึกตวั 
ผูดู้แลตอ้งให้การยอมรับ เขา้ใจความแปรปรวนของอารมณ์และจิตใจของผูป่้วย ซ่ึงอาจมีผลมาจาก
พยาธิสภาพของสมอง ท าใหผู้ป่้วยเกิดความพิการ ไม่สามารถประกอบอาชีพไดด้งัเดิม มีการเปล่ียนแปลง
บทบาท ฐานะและเศรษฐกิจทางสังคม การเปล่ียนแปลงทางดา้นจิตใจ ท าให้ผูป่้วยรู้สึกไม่มัน่คง  เป็นปมดอ้ย 
ผูดู้แลควรปฏิบติัต่อผูป่้วยเช่นเดิม ไม่แสดงท่าทีรังเกียจ หรือปฏิบติักิจกรรมแทนให้ผูป่้วยโดยไม่ให้
ผูป่้วยท าอะไรเอง ซ่ึงจะท าให้ผูป่้วยรู้สึกวา่ตนเองเป็นภาระ ควรสนบัสนุนการฟ้ืนฟูสภาพ และส่งเสริม
การดูแลตนเองของผูป่้วย เพื่อให้ผูป่้วยรู้สึกถึงคุณค่าของตน การส่งเสริมความมัน่ใจ และก าลงัใจผูป่้วย 
เม่ือผูป่้วยเร่ิมรู้สึกตวั และผูป่้วยตอ้งการก าลงัใจในขณะท ากิจกรรมต่าง ๆ และควรดูแลอยา่งใกลชิ้ด 
เม่ือผูป่้วยพอช่วยเหลือตวัเองไดบ้า้ง เร่ิมท ากิจกรรมท่ีไม่แน่ใจว่าจะท าไดด้ว้ยตนเอง เพื่อให้ผูป่้วย
เกิดความมัน่ใจ นอกจากน้ี ผูป่้วยมกัเกิดความเครียดและอารมณ์เสียไดง่้าย ควรหลีกเล่ียงส่ิงท่ีผูป่้วย
เกิดอารมณ์เหล่านั้น และควรมีการชมเชยเม่ือผูป่้วยท าส่ิงต่าง ๆ  ส าเร็จ เพื่อเป็นการสร้างก าลงัใจ การส่งเสริม
ใหผู้ป่้วยมีส่วนร่วมในครอบครัว เม่ือผูป่้วยเร่ิมรู้สึกตวั และสภาพอาการดีข้ึน ควรส่งเสริมให้ผูป่้วย
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ไดมี้กิจกรรมร่วมกบัสมาชิกในครอบครัว เพื่อใหผู้ป่้วยรู้สึกไม่ถูกทอดทิ้ง นอกจากน้ี ผูดู้แลควรเปิด
โอกาสใหผู้ป่้วยพดูระบายความรู้สึก จะช่วยให้ผูดู้แลเขา้ใจผูป่้วยไดดี้ข้ึน ทราบสาเหตุความแปรปรวน
ของผูป่้วย และสามารถช่วยแกไ้ขตามสาเหตุนั้น ๆ ได ้ 
  จะเห็นไดว้า่ ในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น จะมีกิจกรรมหลาย ๆ กิจกรรม
ท่ีสามารถเจอความยุง่ยากซบัซอ้น ผูดู้แลจึงควรมีความรู้ ความเขา้ใจ เห็นความส าคญัและมีความตั้งใจจริง
ท่ีจะใหก้ารดูแลผูป่้วยในขณะอยูท่ี่บา้น เพื่อใหก้ารดูแลมีการพฒันาอยา่งต่อเน่ืองและย ัง่ยนื 
 

แนวคดิของการด าเนินงานสุขศึกษาเพือ่พฒันาพฤติกรรม 
 

1. สุขศึกษา (Health education)  
 มีผูใ้หค้วามหมายของสุขศึกษาไวว้า่ 

  รุจิรา  ดวงสงค ์(2550) ไดใ้ห้ความหมายไวว้า่ สุขศึกษา หมายถึง กิจกรรมส่ือสารที่มี
จุดมุ่งหมายไปสู่การมีสุขภาพดี หรือการเรียนรู้เก่ียวกบัการเจ็บป่วย นัน่คือ การเปล่ียนแปลงบุคคล
ให้มีความรู้ ความเขา้ใจ ความคิด ความเช่ือ ทศันคติเก่ียวกบัการมีสุขภาพดี การปฏิบติัตวัหรือฝึกทกัษะ 
ตลอดจนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมหรือลีลาชีวติเพื่อใหมี้สุขภาพดี 
  ชาญชยั  เรืองขจร (2550) ไดใ้หค้วามหมายไวว้า่ สุขศึกษา หมายถึง กระบวนการท่ีก่อให้เกิด
ประสบการณ์อนัเป็นผลให้บุคคลหรือชุมชนไดรั้บความรู้ มีทศันคติ และการปฏิบติัท่ีดีเก่ียวกบัสุขภาพ 
อนัเป็นผลท าใหบุ้คคลหรือชุมชนมีสุขภาพดี 
  ประสิทธ์ิ  ลีระพนัธ์ (2556) ไดใ้ห้ความหมายไวว้า่ สุขศึกษา หมายถึง กระบวนการจดั 
การเรียนรู้ เพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพของบุคคล หรือชุมชนท่ีพึงประสงค ์รวมทั้งกระบวนการ
ในการควบคุมปัจจยัส่ิงแวดลอ้มและระบบบริการสุขภาพ เพื่อเอ้ือและเสริมการมีพฤติกรรมสุขภาพ
ของประชาชน 
  องคก์ารอนามยัโลก (2555) ไดใ้ห้ความหมายไวว้า่ สุขศึกษา หมายถึง สุขภาวะท่ีสมบูรณ์
ทั้งทางกาย จิตใจ สังคม และปัญญา มิใช่เพียงการปราศจากโรคหรือความพิการเท่านั้น 
  ดงันั้น สุขศึกษา หมายถึง กระบวนจดัการเรียนรู้ หรือกระบวนการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึน
ท่ีท าใหบุ้คคลมีประสบการณ์ ท่ีท าใหเ้กิดความรู้ ความเขา้ใจ ความคิด ความเช่ือและแนวทางในการดูแล
สุขภาพท่ีถูกตอ้งของตวัเองและชุมชน ทั้งยงัส่งผลให้บุคคลและชุมชนมีสุขภาพสมบูรณ์ทั้งทางร่างกาย
และจิตใจ 
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 2. วตัถุประสงค์ของการด าเนินงานสุขศึกษา  
  สุขศึกษาเป็นกระบวนการท่ีสร้างข้ึนโดยมีวตัถุประสงค ์(ประสิทธ์ิ  ลีระพนัธ์, 2556) ดงัน้ี 
  2.1 เพื่อใหเ้กิดความรู้ ความเขา้ใจแก่บุคคลไดอ้ยา่งละเอียด 
  2.2 เพื่อใหเ้กิดกระบวนการ การกระตุน้ความคิด เพื่อสร้างทศันคติท่ีดีต่อการปรับเปล่ียน
พฤติกรรม และการยอมรับความคิดของผูอ่ื้น 
  2.3 เพื่อใหเ้กิดการกระตุน้ ให้บุคคลเกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม และสร้างให้มีการปฏิบติั
ท่ีถูกตอ้ง และเหมาะสมกบังานเฉพาะมากข้ึน 
  จากการก าหนดวตัถุประสงคข์องการด าเนินงานสุขศึกษา จะเห็นไดว้า่ เป็นกระบวนการ
ท่ีท าให้เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมด้านความรู้ ทศันคติ และทกัษะการปฏิบตัิ และน าไปสู่ 
การเปล่ียนแปลงของตวับุคคล ใหมี้พฤติกรรมท่ีถูกตอ้งและเหมาะสมมากข้ึน 
 
 3. แนวคิดกระบวนการสร้างความรู้ ทศันคติ และการปฏิบัติ (KAP Model) 
  กระบวนการการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมความรู้สึกนึกคิดในระดบับุคคล เป็นลกัษณะ
การน าเสนอขอ้มูล เพื่อให้เกิดการเปล่ียนแปลงในตวักลุ่มเป้าหมายอยา่งเป็นขั้นตอน เช่น การเปิดรับ 
การสนใจ เขา้ใจ ยอมรับ จดจ า หรือการคน้หาแรงผลกัดนัภายใน เพื่อขบัเคล่ือนแรงจูงใจ น าไปสู่
การก าหนดการกระท าหรือการปฏิบติัตามความรู้สึกนึกคิดของกลุ่มเป้าหมาย จากกระบวนการดงักล่าว
ขา้งตน้ ผูว้จิยัเล็งเห็นวา่ จุดเนน้ของการเปล่ียนแปลงความรู้สึกนึกคิดในระดบับุคคล จะตอ้งอาศยัแนวคิด
กระบวนการสร้างความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติั ซ่ึงเป็นฐานแนวคิดท่ีไดรั้บการยอมรับอยา่งแพร่หลาย
วา่เป็นแนวคิดท่ีท าให้เกิดการปรับเปล่ียนพฤติกรรมไดอ้ยา่งรวดเร็ว (WHO, 2012) ผูว้ิจยัจึงเล็งเห็นถึง
ประโยชน์ของการด าเนินกระบวนการตามแนวคิดความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติั จึงน ามาเป็นแนวคิด
ท่ีจะน ามาใชใ้นการช่วยใหผู้ดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง สามารถดูแลผูป่้วยไดดี้ข้ึน ซ่ึงมีองคป์ระกอบ
ดว้ยรายละเอียด ดงัน้ี 
  3.1  ความรู้ (Knowledge) 
   3.1.1 ความหมาย 
    ความหมายของความรู้ มีผูใ้ห้ความหมายไวใ้นลกัษณะต่าง ๆ ดงัน้ี 
    บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธ์ิ (2540) ให้ความหมายไวว้า่ ความรู้ หมายถึง 
ความรู้เป็นขอ้เทจ็จริง ความจริง กฎเกณฑ์ และขอ้มูลต่าง ๆ ท่ีมนุษยไ์ดรั้บและรวบรวมสะสมไวจ้าก
มวลประสบการณ์ต่าง ๆ 
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    พิสิฎฐ ์ โคตรสุโพธ์ิ (2543) ไดใ้หค้วามหมายวา่ ความรู้ หมายถึง ความฉลาด 
เชาวปั์ญญา  วุฒิปัญญา รอบรู้ รู้แจง้ ทราบ จ าได้ รู้จกั คุน้เคยส่ิงหน่ึงจากประสบการณ์ท่ีเป็นจริง 
 ส่ิงท่ีไดรั้บมาจากการฝึกฝน อบรม เรียนรู้ ส่ิงท่ีมีคุณสมบติัประกอบดว้ย ความเช่ือ มโนคติ ขอ้เท็จจริง 
จินตนาการ ความคิด การรับรู้ความคิดเห็น ซ่ึงไดรั้บการตรวจสอบวา่เป็นส่ิงท่ีถูกตอ้ง 
    ประภาเพญ็  สุวรรณ (2526) ไดใ้ห้ความหมายวา่ ความรู้ หมายถึง พฤติกรรม
ขั้นตน้ ซ่ึงผูเ้รียนเพียงแต่จ าได ้อาจไดโ้ดยการนึกได ้โดยการมองเห็น การไดย้ิน การฝึกไดจ้  าความรู้
ชั้นน้ี ไดแ้ก่ ความรู้ท่ีเก่ียวกบัค าจ ากดัความ ความหมาย ขอ้เท็จจริง ทฤษฎี กฎเกณฑ์ โครงสร้างและ
วธีิการแกปั้ญหาเหล่าน้ี เป็นตน้ 
    บุญเชิด  ภิญโญอนนัตพงษ ์(2527) ไดใ้ห้ความหมายวา่ ความรู้ หมายถึง 
ความสามารถในการระลึกไดใ้นเร่ืองราวเฉพาะหรือทัว่ไปออกมาถูกตอ้ง และแม่นย  า ความรู้ข้ึนอยูก่บั
การท่ีบุคคลไดรั้บรู้ และจดจ าเอาไวอ้ยา่งไร ก็จะระลึกเร่ืองราวนั้นออกมาในลกัษณะนั้น 
    ดงันั้นจึงสรุปไดว้า่ ความรู้ หมายถึง ขอ้เทจ็จริง ตามกฎเกณฑ์ต่าง ๆ ท่ีมนุษย์
สร้างข้ึน และถูกสะสมจนเป็นประสบการณ์ จากการเรียนรู้จากสภาพแวดลอ้มท่ีอยูใ่กล ้ๆ ตวั การเรียนรู้
จากสังคม หรือจากการเรียนการสอน 
   3.1.2 การวดัความรู้ 
    การวดัความรู้ มีลกัษณะเป็นค าถามท่ีให้ระลึกถึงประสบการณ์ท่ีผา่นมา ท่ี
จ  าไดไ้วก่้อนแลว้ ไม่วา่จะอยูใ่นรูปของค าศพัท ์นิยาม ระเบียบแบบแผนหรือหลกัการทฤษฎีต่าง ๆ 
เคร่ืองมือท่ีใชว้ดัความรู้มีหลายชนิด แต่ละชนิดก็เหมาะสมกบัการวดัความรู้ตามคุณลกัษณะซ่ึงแตกต่าง
กนัออกไป ซ่ึงในท่ีน้ีจะกล่าวถึงเคร่ืองมือท่ีนิยมใชก้นัเป็นส่วนใหญ่คือ แบบทดสอบ (Test) 
    แบบทดสอบ เป็นชุดของส่ิงเร้าท่ีน าไปใชก้ระตุน้บุคคลให้ตอบสนองออกมา 
ชุดของส่ิงเร้าน้ีมกัจะอยูใ่นรูปของขอ้ค าถาม ซ่ึงอาจใหเ้ขียนตอบ ใหแ้สดงพฤติกรรมหรือพูดออกทาง
วาจา โดยสามารถวดัได ้สังเกตได ้และน าไปสู่การแปลความหมายได ้แบ่งออกเป็น 3 ชนิด ดงัน้ี 
    1) ชนิดแบบทดสอบวดัผลสัมฤทธ์ิ (Achievement Test) เป็นแบบสอบถาม
ท่ีมุ่งวดัความรู้ ทกัษะ และสมรรถภาพทางสมองของบุคคล อนัเป็นผลสืบเน่ืองมาจากการเรียนการสอน
วา่ผูเ้รียนไดเ้กิดพฤติกรรมการเรียนรู้อะไรบา้ง มีการเปล่ียนแปลงหรือพฒันาการอยา่งไร แบบทดสอบ
ประเภทน้ีแบ่งออกเป็น 2 ชนิด คือ แบบทดสอบท่ีครูสร้างข้ึนเอง (Teacher made Test) และแบบทดสอบ
ท่ีเป็นมาตรฐาน (Standardized Test) ซ่ึงอาจจะถามเน้ือหาเหมือนกนั คือ ถามส่ิงท่ีผูเ้รียนไดรั้บการเรียน
การสอน โดยจดัเป็นกลุ่มพฤติกรรมได ้6 ประเภท คือ ความรู้ ความจ า ความเขา้ใจ การน าไปใช้ 
การวเิคราะห์ การสังเคราะห์ และการประเมินค่า รูปแบบของแบบทดสอบวดัผลสัมฤทธ์ิท่ีนิยมใชมี้ 
3 รูปแบบ คือ 
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     1.1) รูปแบบทดสอบปากเปล่า (Oral Test) เป็นการทดสอบท่ีอาศยั
การซกัถามเป็นรายบุคคล ใชไ้ดผ้ลดีถา้มีผูเ้ขา้สอบจ านวนนอ้ย เพราะตอ้งใช้เวลามาก ถามไดร้ายละเอียด
เพราะสามารถโตต้อบกนัได ้
     1.2) รูปแบบเขียนตอบ (Paper-Pencil Test) เป็นแบบทดสอบที่ใช้ 
กนัทัว่ไป ซ่ึงจะมีกระดาษและดินสอหรือปากกาเป็นอุปกรณ์ช่วยตอบ แบ่งได ้2 แบบ คือ 
      1.2.1) แบบความเรียง (Essay Type) เป็นการทดสอบท่ีให้ผูต้อบ
ไดร้วบรวม เรียบเรียงค าพูดของตนเอง แสดงเจตคติ และความคิดไดอ้ยา่งอิสระภายใตห้วัขอ้เร่ือง 
ท่ีก าหนดให ้
      1.2.2) แบบจ ากดัค าตอบ (Fixed–Response Test) เป็นแบบค าตอบ
ท่ีมีค าตอบถูกภายใตเ้ง่ือนไขท่ีก าหนดให้อยา่งจ ากดั แบ่งออกเป็น 4 แบบ คือ แบบถูกผดิ (True-False) 
แบบเติมค า (Completion) แบบจบัคู่ (Matching) และแบบเลือกตอบ (Multiple Choice) 
     1.3) รูปแบบทดสอบปฏิบติั (Performance Test) เป็นแบบทดสอบท่ี
ผูส้อบไดแ้สดงพฤติกรรมออกมา โดยการกระท าหรือลงมือปฏิบติัจริง ๆ  
    2) ชนิดแบบทดสอบวดัความถนดั (Aptitude Test) เป็นแบบทดสอบท่ีใช้
วดัศกัยภาพระดบัสูงสุดของบุคคลวา่ สมรรถภาพในการเรียนรู้มากนอ้ยเพียงใด และควรเรียนดา้นใด
จึงจะประสบความส าเร็จเป็นอยา่งดี แบ่งออกเป็น 2 แบบ คือ 
     2.1) แบบทดสอบความถนดัในการเรียน (Scholastic Aptitude Test) 
เป็นแบบทดสอบความถนดัท่ีวดัความสามารถทางวิชาการวา่ มีความถนดัวิชาใด และสามารถเรียน
ไปไดม้ากนอ้ยเพียงใด 
     2.2) แบบทดสอบวดัความถนดัจ าเพาะ (Specific Aptitude Test) เป็น
แบบทดสอบท่ีใชว้ดัความสามารถพิเศษของบุคคล เช่น ความถนดัทางดนตรี ทางการแพทย ์ทางศิลปะ 
เป็นตน้ 
    3) ชนิดแบบทดสอบวดัความสัมพนัธ์ของบุคคลต่อสังคม (Personal Social Test) 
เป็นแบบทดสอบท่ีใชว้ดัเก่ียวกบับุคลิกภาพหรือการปรับตนเองของบุคคลในสังคม มกัอยูใ่นรูปแบบทดสอบ 
    ดงันั้น การวดัความรู้เป็นการวดัสมรรถภาพสมองดา้นการระลึกของความจ า 
ซ่ึงจากงานวจิยัน้ี การวดัความรู้วดัจากการใชแ้บบสอบให้กลุ่มตวัอยา่งใชค้วามรู้ท่ีระลึกได ้ความจ า 
และประสบการณ์จากการเรียนมาตอบค าถามแบบถูกผิด จะเป็นในลกัษณะแบบจ ากดัค าตอบ ท่ีมีค าตอบถูก
ภายใตเ้ง่ือนไขท่ีก าหนดให ้ 
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  3.2  ทศันคติ (Attitude) 
   3.2.1 ความหมาย 
    ความหมายของทศันคติมีผูใ้หค้วามหมายไวใ้นลกัษณะต่าง ๆ ดงัน้ี 
    บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธ์ิ (2540) ไดใ้ห้ความหมายว่า ทศันคติ หมายถึง 
ปฏิกิริยาท่ีแสดงออกของคนเราท่ีมีต่อส่ิงเร้าต่าง ๆ  ซ่ึงเป็นไปไดท้ั้งเชิงบวก และเชิงลบ มีผลให้มีการแสดง
พฤติกรรมออกมา 
    ประภาเพญ็  สุวรรณ (2526) ไดใ้ห้ความหมายวา่ ทศันคติ หมายถึง ความเช่ือ
เป็นความรู้สึกของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงเร้าต่าง ๆ  เช่น บุคคล ส่ิงของ การกระท า สถานการณ์ และอ่ืน ๆ รวมทั้ง
ท่าทีท่ีแสดงออกท่ีบ่งถึงสภาพจิตใจท่ีมีต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึง 
    ดงันั้น อาจสรุปไดว้า่ ทศันคติ หมายถึง ปฏิกิริยาของจิตใจ ท่าที ความรู้สึกนึกคิด 
และความโนม้เอียงของบุคคลตามความเช่ือ ท่ีมีความรู้สึกต่อส่ิงเร้าหรือต่อขอ้มูลข่าวสาร และการเปิดรับ
รายการกรองสถานการณ์ท่ีไดรั้บมา ซ่ึงเป็นไปไดท้ั้งเชิงบวก และเชิงลบ เป็นผลให้มีการแสดงพฤติกรรม
ออกมาตามความคิดท่ีมีต่ออารมณ์ และความรู้สึกนั้น 
   3.2.2 การวดัทศันคติ 
    การวดัทศันคติ มีลกัษณะเป็นค าถามท่ีมีหลกัการวดั (ประภาเพญ็  สุวรรณ 
และสวงิ  สุวรรณ, 2536) ประกอบดว้ย 
    ทิศทาง (Direction) หมายถึง ทศันคติท่ีเห็นดว้ยหรือไม่เห็นดว้ย ชอบหรือ 
ไม่ชอบ 
    องศา (Degree) คือ การแสดงออกมากหรือนอ้ย พอใจ ไม่พอใจ ในระดบัมาก
นอ้ยเพียงใด  
    ความแน่นอน (Intensity) คือ ความรู้สึกชอบ ไม่ชอบ ลกัษณะน้ีจะค่อนขา้ง
แน่นอน ไม่เปล่ียนแปลงเร็ว 
    การวดัทศันคติ อาจสามารถใชว้ิธีวดัท่ีแตกต่างกนั ซ่ึงเป็นการใชก้ารสังเกต
จากพฤติกรรมของบุคคล ซ่ึงเป็นวธีิการท่ีท าไดย้าก ผลลพัธ์อาจยงัสรุปไม่ไดแ้น่นอนวา่เป็นทศันคติ 
    วธีิรายงานถอ้ยค าพดู โดยการใชแ้บบทดสอบหรือการสัมภาษณ์ ซ่ึงจะมีลกัษณะ
แบบปรนยัเป็นท่ีนิยมใชก้นัมาก และใชไ้ดก้บักลุ่มคนเป็นจ านวนมาก หรือการแปลความเป็นวธีิแบบ 
อตันยั เหมาะส าหรับการใชบุ้คคลในจ านวนนอ้ย ตอ้งอาศยัเวลามาก โดยผูถู้กวดัจะแสดงความรู้สึก
นึกคิด และตอบค าถามไดอ้ยา่งไม่จ  ากดัดา้นเวลาและเน้ือหา ซ่ึงมีวิธีการวดัทศันคติ โดยวิธีวดัทศันคติ
โดยใชว้ธีิ (Likert Method) ถือวา่ผูมี้ทศันคติต่อส่ิงใด โอกาสท่ีจะตอบเห็นดว้ยกบัขอ้ความท่ีสนบัสนุน
ส่ิงนั้นมีมาก และโอกาสท่ีจะตอบเห็นดว้ยกบัขอ้ความท่ีต่อตา้นส่ิงนั้นก็จะมีนอ้ย ลิเคอร์ทจึงใชก้ารวดั
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ทศันคติจากเลือกค าตอบวา่ เห็นดว้ยอยา่งยิง่ เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิ่ง เพียง
อยา่งใดอยา่งหน่ึงต่อขอ้ความแต่ละขอ้ เปรียบเทียบทศันคติใหเ้ป็นคะแนน ขอ้ความท่ีสนบัสนุนค าตอบวา่ 
เห็นดว้ยอยา่งยิง่ให ้5 คะแนน ลดลงเร่ือย ๆ จนถึงไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ให ้1 คะแนน ส่วนขอ้ความท่ีต่อตา้น 
ถา้ตอบวา่ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิ่ง ให้ 5 คะแนน ลดลงเร่ือย ๆ จนถึงเห็นดว้ยอยา่งยิ่ง ให้ 1 คะแนน ดงันั้น
คะแนนรวมของทุกขอ้เป็นเคร่ืองช้ีใหเ้ห็นถึงทศันคติของผูต้อบ ในแบบวดัทศันคติของแต่ละคน 
    ประเภทของทศันคติ นกัจิตวทิยาสงัคมไดแ้บ่งทศันคติออกเป็น 2 ประเภท คือ 
    1)  ทศันคติทางบวก (Positive Attitude) หมายถึง ความรู้สึกของบุคคลท่ีพร้อม
จะเขา้หาเม่ือเกิดความรู้สึกชอบหรือพอใจต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึง หรือบุคคลใดบุคคลหน่ึง  
    2)  ทศันคติทางลบ (Negative Attitude) หมายถึง ความรู้สึกของบุคคลท่ีพร้อม
จะถอยหนีหรือหลีกหนีเม่ือเกิดความรู้สึกไม่ชอบหรือไม่พอใจต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใด หรือบุคคลหน่ึงบุคคลใด 
    ดงันั้น การวดัทศันคติ ในการศึกษาคร้ังน้ีไดใ้ชว้ธีิการวดัทศันคติแบบลิเคอร์ท 
ขอ้ความแต่ละขอ้ความจะมีทางเลือกตอบได ้5 ทาง คือ เห็นดว้ยมากท่ีสุด เห็นดว้ยมาก เห็นดว้ยปานกลาง 
เห็นดว้ยเล็กนอ้ย ไม่เห็นดว้ย 
  3.3  ทกัษะการปฏิบติั (Practice) 
   3.3.1 ความหมาย 

 ความหมายของทกัษะการปฏิบติัมีผูใ้หค้วามหมายไวใ้นลกัษณะต่าง ๆ ดงัน้ี 
 ประภาเพญ็  สุวรรณ (2532) ใหค้วามหมายไวว้า่ การปฏิบติั หรือพฤติกรรม

ดา้นการปฏิบติั หมายถึง การใช้ความสามารถท่ีแสดงออกทางร่างกาย และสังเกตไดใ้นสถานการณ์หน่ึง 
หรือเป็นพฤติกรรมล่าชา้ 

 ราชบณัฑิตยสถาน (2542) ใหค้วามหมายไวว้า่ ทกัษะการปฏิบติั หรือพฤติกรรม
ดา้นการปฏิบติั หมายถึง การกระท าหรืออาการท่ีแสดงออกทางกลา้มเน้ือ ความคิดของบุคคลท่ีตอบสนอง 
ต่อส่ิงเร้าภายในจิตใจและภายนอก อาจท าไปโดยรู้ตวั ไม่รู้ตวั อาจเป็นพฤติกรรมท่ีพึงประสงค์ และ
ไม่พึงประสงค ์ผูอ่ื้นอาจสังเกตการณ์การกระท านั้นได ้และสามารถใชเ้คร่ืองมือทดสอบได ้ให้ความหมาย
ไวว้า่ ทกัษะการปฏิบติัหรือพฤติกรรมดา้นการปฏิบติั หมายถึง ปฏิกิริยาและกิจกรรมท่ีมนุษยแ์สดงออก
ทั้งรูปธรรม นามธรรมตลอดเวลา สังเกตไดด้ว้ยประสาทสัมผสั วาจา และการกระท า สามารถแบ่ง 
พฤติกรรมออกไดเ้ป็น 2 ประเภท คือ พฤติกรรมภายนอก ซ่ึงเป็นการกระท าท่ีสังเกตไดด้ว้ยประสาท
สัมผสั หรืออาจใชเ้คร่ืองมือช่วย และพฤติกรรมภายใน ซ่ึงเป็นกระบวนการท่ีเกิดข้ึนภายในจิตใจบุคคลอ่ืน
ไม่สามารถสังเกตได ้(เฉลิมพล  ตนัสกุล, 2541) 
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    จากความหมายของทกัษะการปฏิบติัหรือพฤติกรรมดา้นการปฏิบติัท่ีกล่าวมา
ขา้งตน้ จึงสรุปไดว้า่ การปฏิบติัหรือพฤติกรรมดา้นการปฏิบติั หมายถึง การกระท าหรืออาการท่ีแสดงออก
ของจิตใจ ทั้งภายในและภายนอก เป็นการกระท าเพื่อสนองความตอ้งการของบุคคล ซ่ึงบุคคลอ่ืนสังเกตได ้
หรือไม่ก็ได ้
   3.3.2 การวดัผลการปฏิบติั 

 การวดัผลการปฏิบติั มีลกัษณะเป็นค าถามที่มีหลกัการวดั ประกอบดว้ย 
(ประภาเพญ็  สุวรรณ และสวงิ  สุวรรณ, 2536) 

1) การสังเกต (Observation) 
  การสังเกต เป็นการพิจารณาปรากฏการณ์ต่าง ๆ ดว้ยตนเอง เพื่อให้ได้

ขอ้มูลท่ีตอ้งการ โดยจะตอ้งมีการวางแผนก่อนวา่ จะสังเกตเหตุการณ์ใด มีจุดมุ่งหมายของการสังเกต
อยา่งไร และจะสังเกตเม่ือไร เพราะจะท าใหก้ารสังเกตนั้นไดข้อ้มูลท่ีครอบคลุม 

2) การจดัอนัดบั (Ranking) 
  การจดัอนัดบั เป็นวธีิการท่ีจะเรียงล าดบัการปฏิบติัตนหรือผลงานของ

ผูถู้กทดสอบในคุณสมบติัหน่ึง ๆ ตามท่ีก าหนดไว ้ซ่ึงการจดัอนัดบัจะมีความเช่ือมัน่สูงข้ึน ถา้ผูท้  า
การทดสอบสามารถแยกคุณสมบติัใหล้ะเอียดและจ าเพาะเจาะจง 

3) มาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 
  มาตราส่วนประมาณค่า เป็นเคร่ืองมือท่ีนิยมใชก้นัมากในการประเมินผล

ทางดา้นการปฏิบติั โดยทัว่ ๆ ไปจะใชม้าตราประมาณค่าแบบตวัเลข หรือใชม้าตราส่วนประมาณค่า
แบบกราฟ ซ่ึงจะตอ้งก าหนดคุณลกัษณะท่ีจะวดัใหช้ดัเจน ทั้งคุณลกัษณะของวิธีการ และคุณลกัษณะ
ของผลงาน 

4) แบบส ารวจพฤติกรรม (Check List) 
  แบบส ารวจพฤติกรรม ประกอบดว้ย รายการของพฤติกรรมต่าง ๆ จะท าให้

ผูส้ังเกตบนัทึกวา่ พฤติกรรมนั้นเกิดข้ึนหรือไม่ แต่ไม่มีการประเมินค่าส่ิงท่ีเกิดข้ึนวา่ มีความเขม้ระดบัใด 
    5) แบบบนัทึกต่าง ๆ (Record) 

  การบนัทึก เป็นวธีิการท่ีไม่ไดก้  าหนดรูปแบบไวอ้ยา่งชดัเจนเหมือนวิธีอ่ืน ๆ  
การบนัทึกนั้นควรท าอยา่งต่อเน่ือง เพื่อให้ไดข้อ้มูลท่ีชดัเจนข้ึน และจะตอ้งบนัทึกพฤติกรรมท่ีเกิดข้ึน
หรือไม่เกิดข้ึนเท่านั้น จะไม่บนัทึกความเห็นไวด้ว้ย 
    ดงันั้น การวดัทกัษะการปฏิบติัในการศึกษาคร้ังน้ี ไดใ้ช้วิธีการวดัทกัษะ
การปฏิบติัแบบการประเมินจากการสาธิตยอ้นกลบั เป็นการสังเกตพิจารณาปรากฏการณ์ต่าง ๆ จาก
กลุ่มเป้าหมาย เพื่อใหไ้ดท้กัษะปฏิบติัตามท่ีกลุ่มเป้าหมายไดเ้รียนรู้ และเป็นไปตามวตัถุประสงค ์
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 4. ความสัมพนัธ์ของความรู้ ทศันคติและการปฏิบัติ 
  ความสัมพนัธ์ของความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัสามารถแบ่งไดเ้ป็น 4 ลกัษณะคือ 
  4.1 ลกัษณะความสัมพนัธ์กบัทศันคติ ส่งผลใหเ้กิดการปฏิบติั 
 
 
   ความรู้มีความสัมพนัธ์กบัทศันคติ ส่งผลให้เกิดการปฏิบติั เช่น ประชาชนกลุ่มเส่ียง
มีความรู้เร่ืองสาเหตุ อาการ การติดต่อ การป้องกนัโรค ท าใหเ้กิดทศันคติต่อการป้องกนัโรค ส่งผลให้
มีพฤติกรรมป้องกนัโรคดว้ย 
  4.2 ลกัษณะความรู้และทศันคติ มีความสัมพนัธ์กนั ท าใหเ้กิดการปฏิบติัตามมา  
 
 
 
 
 
 
 
   ความรู้และทศันคติ มีความสัมพนัธ์กนั และท าให้เกิดการปฏิบติัตามมา ในกรณีน้ี
ความรู้ ทศันคติก็ตอ้งดีดว้ย จึงจะส่งผลใหเ้กิดการปฏิบติัท่ีดีท่ีถูกตอ้ง ถา้ความรู้ ทศันคติไม่ดี ก็ไม่ส่งผล
ใหเ้กิดการปฏิบติัท่ีดีได ้ในท านองเดียวกนั ถา้ความรู้ไม่ดี ทศันคติดี ก็ไม่ส่งผลให้เกิดการปฏิบติัได ้
เพราะความรู้กบัทศันคติมีความสัมพนัธ์ในทางเดียวกนั จึงส่งผลใหเ้กิดการปฏิบติั 
  4.3 ลกัษณะความรู้และทศันคติ ต่างก็ท าใหเ้กิดการปฏิบติัได ้โดยท่ีความรู้และทศันคติ
ไม่จ  าเป็นตอ้งมีความสัมพนัธ์กนั 
 
 
 
 
 
 
 

K A P 

K 

A 

P 



 56 

   ความรู้และทศันคติ ต่างก็ท าให้เกิดการปฏิบติัได ้โดยท่ีความรู้และทศันคติไม่จ  าเป็น 
ตอ้งมีความสัมพนัธ์กนั ถา้ความรู้ดีสามารถส่งผลให้เกิดการปฏิบติัได ้และถา้ทศันคติดีก็ส่งผลให้
เกิดการปฏิบติัได ้เช่น ประชาชนกลุ่มเส่ียงมีความรู้เร่ืองสาเหตุ อาการ การติดต่อ ความรุนแรงของโรค
และวธีิการป้องกนัท่ีถูกตอ้ง จะส่งผลใหเ้กิดการปฏิบติัต่อการป้องกนัโรคได ้และทศันคติในการป้องกนั
โรคดี ก็ส่งผลใหเ้กิดการปฏิบติัท่ีถูกตอ้งได ้โดยไม่ตอ้งมีความสัมพนัธ์กนั 
  4.4 ลกัษณะความรู้ มีผลต่อการปฏิบติัทั้งทางตรงและทางออ้ม ส าหรับทางออ้มมีทศันคติ
เป็นตวักลางท าใหเ้กิดการปฏิบติัตามมา 
 
 
 
 
 

  
 สัญลกัษณ์  K    =  ความรู้ 
    A    =  ทศันคติ 
    P    =  การปฏิบติั 

 
   ความรู้มีผลต่อการปฏิบติัทั้งทางตรงและทางออ้ม ส าหรับทางออ้มมีทศันคติเป็น
ตวักลาง ท าใหเ้กิดการปฏิบติัตามมา จากความสัมพนัธ์ของความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติัท่ีเกิดจาก
การเรียนรู้ ประสบการณ์ และความเช่ือของบุคคล น าไปสู่การปฏิบติัไดท้ั้งส้ิน ต่างกนัก็เพียงรูปแบบ
ท่ีท าใหเ้กิดการไปปฏิบติัเท่านั้น 
   ดงันั้น ความสัมพนัธ์ของความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติั จะสามารถท าให้เกิดผลได้
ทั้งทางตรงและทางออ้ม ซ่ึงส่ิงท่ีจะเห็นไดช้ดั คือ หากมีความรู้ดี ทศันคติมกัจะดี และสามารถปฏิบติั
ไดดี้เช่นกนั 
 
 
 
 
 
 

A 

K P 
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การจัดประสบการณ์การเรียนรู้ 
  
 จากความหมายของสุขศึกษาตามค าอธิบายดงักล่าว สามารถเขา้ใจไดว้า่ สุขศึกษาเป็นกระบวนการ
ท่ีท าให้เกิดความรู้ ทศันคติ และทกัษะการปฏิบติั ซ่ึงในท านองเดียวกนั ชาญชยั  เรืองขจร (2550) 
ไดก้ล่าววา่ ความรู้ตอ้งเกิดจากการเรียนรู้ของตนเอง ในขณะท่ีการสอนคือ การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
ดงันั้น เพื่ออนุวรรตหลกัการท่ีวา่ บุคคลในอาชีพอ่ืน ๆ ไม่ควรน าค าสอนไปใชซ้ ้ ากบัวิชาชีพครู และ
ความหมายของค ายงัคงถูกตอ้ง การสอนของบุคคลในอาชีพอ่ืน ๆ จึงใชค้  าวา่ การจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ ซ่ึงจากการทบทวนเอกสารท่ีเก่ียวขอ้งกบัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ (อภิวนัท ์ แกว้วรรณรัตน์, 
2546, สมโภชน์  เอ่ียมสุภาษิต, อาภรณ์  ใจเท่ียง และชาญชยั  เรืองขจร, 2550) ประกอบดว้ย แนวคิด
เก่ียวกบัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ กลุ่มเป้าหมายของการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ การเตรียมจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้ การท าบนัทึกเตรียมจดัประสบการณ์การเรียนรู้ และกิจกรรมการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ ดงัต่อไปน้ี 
 
 1. แนวคิดเกีย่วกบัการจัดประสบการณ์การเรียนรู้ 
  ผูว้จิยัซ่ึงเป็นบุคลากรดา้นสาธารณสุข จึงขอใหก้ระบวนการในการด าเนินการโดยใชค้  าวา่ 
การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ และก าหนดแนวคิดเก่ียวกบัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้โดยมีสาระ 
ส าคญั ดงัน้ี (ชาญชยั  เรืองขจร, 2550) 
  1.1 เป็นกิจกรรมท่ีแกไ้ขปัญหาสุขภาพส่วนบุคคลและชุมชน ทั้งปัญหาในอดีต และปัจจุบนั 
  1.2 เปิดโอกาสให้กลุ่มเป้าหมายมีโอกาสไดร่้วมกบัรู้สภาพปัญหาดา้นต่าง ๆ ของตน
และชุมชน ทั้งในอดีตและปัจจุบนั 
  1.3 เปิดโอกาสใหก้ลุ่มเป้าหมายมีโอกาสไดร่้วมคิดหาทางแกไ้ขปัญหาต่าง ๆ ของตน
และชุมชน 
  1.4 เป็นกิจกรรมท่ีป้องกนัปัญหาดา้นสุขภาพต่าง ๆ  ทั้งส่วนบุคคล และชุมชน ท่ีอาจเกิดข้ึน
ในอนาคต 
  1.5 เปิดโอกาสใหก้ลุ่มเป้าหมายมีโอกาสไดร่้วมคิดหาทางป้องกนัปัญหาสุขภาพดา้นต่าง  ๆ
ของตน และชุมชนท่ีอาจเกิดข้ึนในอนาคต 
  1.6 นอกจากการจดักิจกรรมเฉพาะแลว้ ควรจดัสอดแทรกอยูใ่นกิจกรรมอ่ืน ๆ ของ
กลุ่มเป้าหมายในชุมชนนั้นดว้ย 
  1.7 สาระส าคญัท่ีปลูกฝัง ตอ้งเนน้ขอ้ควรปฏิบติัมากกวา่ ขอ้ห้ามปฏิบติั 
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  1.8 สาระส าคญัท่ีปลูกฝังเนน้พฤติกรรมท่ีมีผลดีต่อชุมชนมากพอ  ๆกบัท่ีมีผลดีส่วนบุคคล 
  1.9 เป็นกิจกรรมท่ีด าเนินการต่อเน่ือง 
  ขอ้ควรระมดัระวงัเป็นพิเศษ 
  ผูจ้ดัประสบการณ์การเรียนรู้ตอ้งระมดัระวงัเป็นพิเศษในเร่ืองต่อไปน้ี 1) การยกมาตรฐาน 
ท่ีไม่เป็นจริง หรือเป็นไปไม่ได ้2) การยกตวัอยา่งขอ้บกพร่องของบุคคลท่ีอยูใ่นกลุ่ม 3) การใชอุ้ปกรณ์
ท่ียุง่ยาก ซบัซอ้นมาก 4) การวางตนตลกขบขนัมากหรือเคร่งขรึมมากไป จะไม่เป็นผลดีต่อการท ากิจกรรม 
 
 2. กลุ่มเป้าหมายของการจัดประสบการณ์การเรียนรู้ 
  การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ เป็นกระบวนการท่ีผูใ้ห้หรือผูส้อนวางแผนไวอ้ยา่งมีระบบ
เลือกวธีิการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ท่ีเหมาะสมกบักลุ่มเป้าหมาย เพื่อให้เกิดการเรียนรู้ตามจุดมุ่งหมาย
ท่ีตอ้งการ และเลือกตดัสินใจท่ีจะปฏิบติัตน เพื่อให้เกิดการเปล่ียนแปลงสุขภาพไปในทางท่ีดี การจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้แบ่งตามลกัษณะของกลุ่มเป้าหมาย แบ่งเป็น 4 กลุ่ม ดงัน้ี 
  2.1 รายบุคคล เป็นการถ่ายทอดความรู้ให้ถึงผูรั้บโดยตรงไดเ้ร็วท่ีสุด สามารถให้ความรู้
ไดทุ้กเวลา ทุกสถานท่ี และทุกโอกาส ท าใหผู้รั้บเกิดความพึงพอใจ มีความประทบัใจ และเกิดการเรียนรู้
ไดง่้าย 
  2.2 รายกลุ่ม เป็นการถ่ายทอดความรู้ท่ีมีผูรั้บหลายคนในการเรียนรู้ร่วมกนั ผูส้อนตอ้ง
วางแผนเลือกกิจกรรมการสอนท่ีกระตุน้ความสนใจ และให้ผูรั้บมีส่วนร่วมในกิจกรรม และผูรั้บจะตอ้ง
มีความสนใจ และตั้งใจจริง 
  2.3 ชุมชน เป็นการถ่ายทอดความรู้ใหผู้รั้บท่ีมีจ  านวนมาก มีปัญหาทางสุขภาพท่ีคลา้ยคลึงกนั
และการเลือกกิจกรรม จะตอ้งค านึงถึงการน าไปปฏิบติัไดต้ามสภาพการณ์ท่ีเป็นจริงในทอ้งท่ี 
  2.4 ส่ือมวลชน เป็นการถ่ายทอดความรู้ใหผู้รั้บโดยไม่มีกลุ่มเป้าหมายท่ีเฉพาะเจาะจง 
เช่น ทางวทิย ุการประชาสัมพนัธ์ทางหอกระจายข่าวในหมู่บา้น และการจดันิทรรศการ 
  ดงันั้น กลุ่มเป้าหมายในการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ จะประกอบดว้ยรายบุคคล รายกลุ่ม 
ชุมชน และส่ือมวลชน ซ่ึงทางผูว้จิยัไดใ้ชก้ลุ่มเป้าหมายประเภทรายกลุ่ม เน่ืองจากตอ้งการใหก้ลุ่มเป้าหมาย
ไดรั้บการกระตุน้ใหเ้กิดความสนใจ 
 
 3. การเตรียมจัดประสบการณ์การเรียนรู้ 
  ในการเตรียมจดัประสบการณ์การเรียนรู้นั้น ผูจ้ดัตอ้งเตรียมตวัเองหลายประการเฉพาะ
การเตรียมตวัท่ีส าคญั ๆ ประกอบดว้ย 
  3.1 ศึกษาเน้ือหาอยา่งจริงจงั จนมีความรู้อยา่งแตกฉานกวา้งขวาง และลึกซ้ึง 



 59 

  3.2  ศึกษาหลกัสูตรท่ีมีการเรียนการสอนในสถานศึกษาทุกระดบั โดยเฉพาะอยา่งยิ่ง
ระดบัประถมศึกษาและมธัยมศึกษา ซ่ึงบุคคลทัว่ไปเป็นส่วนใหญ่เคยเรียนมาแลว้ รวมถึงหลกัสูตร
วชิาพื้นฐาน วชิาโท และวชิาเอกในระดบัอุดมศึกษาดว้ย 
  3.3  ศึกษาเน้ือหาวชิาจิตวทิยาอยา่งจริงจงั จนมีความรู้อยา่งแตกฉานกวา้งขวาง 
  3.4  ศึกษากลุ่มเป้าหมายสภาพแวดลอ้ม จากขอ้มูลทุติยภูมิท่ีมีอยูแ่ลว้ เช่น จากโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล สอบถามผูรู้้ในทอ้งถ่ินนั้น ๆ และการส ารวจชุมชน สร้างความรู้จกัมกัคุน้กบั
กลุ่มเป้าหมายเป็นเบ้ืองตน้ 
  3.5  ศึกษากลุ่มเป้าหมายและสภาพแวดลอ้มดว้ยตนเอง เพื่อหาขอ้มูลปฐมภูมิอยา่งละเอียด 
ทั้งขอ้มูลส่วนตวัทัว่ ๆ ไปของกลุ่มเป้าหมาย ความรู้ความเขา้ใจ ความรู้สึกนึกคิด และการปฏิบติัของ
กลุ่มเป้าหมาย รวมถึงสภาพแวดลอ้มดา้นภูมิประเทศ และขนบธรรมเนียมประเพณีวฒันธรรม 
  3.6  วิเคราะห์ขอ้มูลทุติยภูมิร่วมกบัขอ้มูลปฐมภูมิ เพื่อสรุปปัญหาสุขภาพส่วนบุคคล
และปัญหาสุขภาพของชุมชน ประมวลเป็นปัญหาสุขภาพย่อย ๆ ตามล าดบัความรุนแรงของสภาพ
ปัญหาสุขภาพจากมากไปหานอ้ย 
  3.7  วเิคราะห์กลุ่มเป้าหมายในแต่ละปัญหาสุขภาพยอ่ย ๆ  เพื่อจะไดจ้ดักลุ่มเป้าหมายยอ่ย ๆ  
ตามความเหมาะสม โดยปัญหาสุขภาพยอ่ยปัญหาหน่ึง ๆ  อาจมีกลุ่มเป้าหมายเพียงกลุ่มเดียวหรือหลายกลุ่ม
ก็ได ้ทั้งน้ี ในกลุ่มเป้าหมายยอ่ย ๆ แต่ละกลุ่ม อาจมีความแตกต่างกนันอ้ยท่ีสุด เพราะถา้มีความแตกต่าง
กนัมากเท่าไร ก็จะยิง่แกปั้ญหาไดย้ากข้ึนเท่านั้น 
  3.8  คิดหาทางแกไ้ขปัญหาสุขภาพดา้นต่าง ๆ ของแต่ละกลุ่มเป้าหมาย โดยพยายามคิด
หาทางแกไ้ขดว้ยกิจกรรมหลากหลาย จะใชเ้วลานานเท่าไรก็ได ้ทั้งน้ี อยูบ่นพื้นฐานท่ีวา่ ถา้ท ากิจกรรม
หลากหลายนั้นครบถว้นแลว้ จะพยายามแกไ้ขปัญหาสุขภาพดา้นต่าง ๆ ไดค้รบถว้น รวมถึงสามารถ
ป้องกนัปัญหาสุขภาพดา้นต่าง ๆ ท่ีอาจจะเกิดข้ึนไดอี้กดว้ย กระบวนการคิดตามขอ้น้ีอาจเรียกว่า 
การท าแผนระยะยาวก็ได ้
  3.9  พยายามรวบรวมกิจกรรมที่จะใชแ้กไ้ขปัญหาสุขภาพดา้นต่าง ๆ ของแต่ละกลุ่ม 
เป้าหมายยอ่ย ๆ ซ่ึงสามารถรวมกนัไดก้ลมกลืนเขียนเป็นโครงการข้ึน ดงันั้น แต่ละกลุ่มเป้าหมายยอ่ย ๆ 
อาจมีโครงการเพียงโครงการเดียว หรือหลายโครงการก็ได ้
  3.10 การด าเนินงานตามโครงการแต่ละคร้ัง ผูด้  าเนินการจะตอ้งท าบนัทึกเตรียมจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้ไวล่้วงหนา้เสมอ โดยแต่ละโครงการอาจจะด าเนินงานก่ีคร้ังก็ได ้แลว้แต่ลกัษณะ
ของแต่ละโครงการ ทวา่ทุกคร้ังท่ีจะด าเนินการตอ้งท าบนัทึกเตรียมจดัประสบการณ์การเรียนรู้ล่วงหนา้ 
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 4. การท าบันทกึเตรียมจัดประสบการณ์การเรียนรู้ 
  การท าบนัทึกเตรียมจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ตอ้งระบุวา่จดัใหใ้คร จ านวนเท่าไร จดัท่ีไหน 
จดัเม่ือไหร่ ใชเ้วลารวมทั้งส้ินนานเท่าไหร่ ต่อจากนั้นตอ้งเขียนหวัส าคญั ๆ ดงัต่อไปน้ี  
  4.1 ความคิดรวบยอด คือ ความคาดหวงัท่ีผูจ้ดัประสบการณ์การเรียนรู้  ตอ้งการให้
กลุ่มเป้าหมายเกิดความคิด อนัเป็นบทสรุปท่ีเกิดข้ึนภายหลงัไดรั้บประสบการณ์จากกิจกรรมต่าง ๆ 
ครบถว้นแลว้ โดยบทสรุปนั้นอยูใ่นรูปของความตั้งใจอยา่งมุ่งมัน่ของกลุ่มเป้าหมาย ท่ีจะมีพฤติกรรม
ในการด ารงชีวติประจ าวนัลกัษณะนั้น ๆ ในอนาคตต่อเน่ืองตลอดไป การเขียนความคิดรวบยอดนั้น
ให้เขียนเป็นค าบอกเล่าสั้น ๆ กะทดัรัด บ่งบอกเป็นพฤติกรรมท่ีสมบูรณ์ (Complete Statement) ซ่ึง
การบ่งบอกเป็นพฤติกรรมท่ีสามารถท าไดท้ั้งดา้นบวกคือ ส่ิงท่ีควรท า และดา้นลบคือ ส่ิงท่ีไม่ควรท า 
  4.2  วตัถุประสงคเ์ชิงพฤติกรรม คือ พฤติกรรมดา้นต่าง ๆ ท่ีผูจ้ดัประสบการณ์การเรียนรู้
เช่ือวา่จ าเป็นตอ้งใหก้ลุ่มเป้าหมายเกิดการเรียนรู้จากกิจกรรมต่าง ๆ  ท่ีจดัประสบการณ์ให้ เม่ือกลุ่มเป้าหมาย
เรียนรู้พฤติกรรมดา้นต่าง ๆ เหล่านั้นครบถว้นแลว้ จะท าให้เกิดความคิดรวบยอดตามท่ีคาดหวงัไว ้
การเขียนวตัถุประสงคเ์ชิงพฤติกรรมตอ้งใชถ้อ้ยค าท่ีรัดกุม ชดัเจน มีความหมายเฉพาะเจาะจง โดยใช้
ค  ากริยาท่ีระบุเป็นพฤติกรรม ท่ีสามารถตรวจสอบไดท้นัทีวา่ พฤติกรรมนั้น ๆ มีสัมฤทธิผลในระดบัใด 
เช่น เขียนไดถู้กตอ้ง อธิบายไดถู้กตอ้ง แยกแยะไดถู้กตอ้ง ปฏิบติัไดถู้กตอ้ง ช้ีให้เห็นความแตกต่าง
ไดถู้กตอ้ง เป็นตน้ ส่วนถอ้ยค าท่ีไม่ควรใชเ้ขียนวตัถุประสงคเ์ชิงพฤติกรรมมีอยูห่ลายค า เช่น รู้ เขา้ใจ 
ซาบซ้ึง ศรัทธา พอใจ เป็นตน้ 
   4.2.1 วตัถุประสงคเ์ชิงพฤติกรรม ประกอบดว้ยพฤติกรรม 3 ดา้น คือ 

 1)  ดา้นความรู้ (Cognitive Domain) พฤติกรรมดา้นความรู้ เป็นเร่ืองเก่ียวกบั
เน้ือหา ซ่ึงมีสัมฤทธิผลตามล าดบั ดงัน้ี 

  1.1) ความจ า (Recall) เป็นคุณลกัษณะท่ีบ่งบอกวา่ ระบบประสาทได้
บนัทึกสาระนั้น ๆ ไวไ้ดแ้ลว้ 

  1.2) ความเขา้ใจ (Comprehension) เป็นคุณลกัษณะท่ีบ่งบอกวา่ ระบบ
ประสาทสามารถระบุเหตุ และผลของสาระนั้น ๆ ได ้

  1.3)  การประยกุต ์(Application) เป็นคุณลกัษณะท่ีบ่งบอกวา่ ระบบประสาท
สามารถพิจารณาน าเอาสาระนั้น ๆ ไปใชใ้นสภาพการณ์จริงไดถู้กตอ้งเหมาะสม  

  1.4) การวเิคราะห์ (Analysis) เป็นคุณลกัษณะท่ีบ่งบอกวา่ ระบบประสาท
สามารถพิจารณา แยกแยะสาระนั้น ๆ ออกเป็นส่วนยอ่ย ๆ  

  1.5)  การสังเคราะห์ (Synthesis) เป็นคุณลกัษณะท่ีบ่งบอกวา่ ระบบประสาท
สามารถจดัสาระนั้น ๆ รวมกนัเขา้เป็นหลกัส าคญั ๆ  



 61 

  1.6) การประเมินค่า (Evaluation) เป็นคุณลกัษณะท่ีบ่งบอกวา่ ระบบ
ประสาทสามารถพิจารณาแต่ละส่วนวา่ มีคุณค่าแตกต่างกนัอยา่งไร 

 2) ดา้นความรู้สึกนึกคิด (Affective Domain) พฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิด
เป็นเร่ืองความรู้สึกท่ีมีต่อเน้ือหา ซ่ึงมีสัมฤทธิผลตามล าดบั ดงัน้ี 

  2.1) การยอมรับ (Receive) ความรู้สึกนึกคิด เป็นนามธรรมท่ีไม่สามารถ
มองเห็นดว้ยตา ดงันั้น ความรู้สึกยอมรับหรือไม่ยอมรับจึงมองดว้ยตาไม่เห็น แต่ตรวจสอบไดจ้าก
ความตั้งใจ (Attending) ถา้มีความตั้งใจในการเรียนรู้ก็แปลผลวา่ มีการยอมรับ 

  2.2) การมีปฏิกิริยาโตต้อบ (Responding) พฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิด
ในระดบัการมีปฏิกิริยาโตต้อบดา้นความรู้สึกนึกคิด ท่ีมีสัมฤทธิผลมากกวา่การยอมรับนั้น ตรวจสอบ
ไดจ้ากความกระตือรือร้นท่ีจะมีส่วนร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีจดัประสบการณ์ให ้

  2.3) การเห็นคุณค่า (Valuing) พฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิด ในระดบั
คุณค่า เป็นพฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิด ท่ีมีสัมฤทธิผลมากกวา่การมีปฏิกิริยาโตต้อบ ซ่ึงตรวจสอบ
ไดจ้ากการอภิปรายหรือการเขียนเรียงความ ท่ีบ่งบอกวา่เน้ือหานั้นมีคุณค่าอยา่งไร 

  2.4) การจดัระบบคุณค่า (Organization) พฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิด
ในระดบัการจดัระบบคุณค่า เป็นพฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิด ท่ีมีสัมฤทธิผลมากกวา่การเห็นคุณค่า 
ซ่ึงตรวจสอบไดจ้ากเขียนเรียงความท่ีบ่งบอกวา่เน้ือหานั้นสัมพนัธ์สอดคลอ้งกบัเน้ือหาอ่ืน ๆ จนจดั
รวบรวมคุณค่าของเน้ือหาเหล่านั้นเขา้ดว้ยกนัอยา่งเป็นระบบ 

  2.5) การมีค่านิยม (Value Complex) พฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิด
ในระดบัการมีค่านิยม เป็นพฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิดท่ีมีสัมฤทธิผลมากกวา่การจดัระบบคุณค่า 
ซ่ึงตรวจสอบไดจ้ากพฤติกรรมดา้นการตอบวา่ การด ารงชีวิตประจ าวนัตอ้งน าเน้ือหานั้นไปประยุกต์
ปฏิบติัโดยเคร่งครัด 
     พฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิดในระดบัการเห็นคุณค่า การจดัระบบคุณค่า 
และการมีค่านิยม ถา้ตรวจสอบโดยการใหอ้ภิปราย การเขียนเรียงความ และการตอบ อาจไดผ้ลลพัธ์
ท่ีไม่ตรงกบัความรู้สึกนึกคิดท่ีแทจ้ริง แต่ถา้สังเกตจากพฤติกรรมในการด ารงชีวิตประจ าวนัโดยปกติ
อยา่งต่อเน่ือง หลงัจากไดรั้บประสบการณ์ท่ีจดัใหไ้ปแลว้ จะไดผ้ลลพัธ์ท่ีตรงกบัความเป็นจริง ดงันั้น
การเขียนวตัถุประสงคเ์ชิงพฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิด ในบนัทึกเตรียมจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
จึงควรเขียนในระดบัการยอมรับ และการมีปฏิกิริยาโตต้อบเท่านั้น เพราะพฤติกรรมดา้นความรู้สึกนึกคิด
ในระดบัสูง ๆ ข้ึนไปนั้น ย่อมไปแสดงออกในพฤติกรรมในการด ารงชีวิตประจ าวนัโดยปกติอยา่ง
ต่อเน่ืองหลงัจากนั้นเอง 
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 3)  ดา้นการปฏิบติั (Psychomotor Domain) พฤติกรรมดา้นการปฏิบติัเป็นเร่ือง
ความสามารถท าตามเน้ือหา ซ่ึงโดยทัว่ไปก าหนดใหมี้สัมฤทธิผลตามล าดบั ดงัน้ี 

  3.1)  การสนองตอบภายใตก้ารควบคุม (Guided Response) เป็นพฤติกรรม
ดา้นการปฏิบติั ท่ีมีสัมฤทธิผลระดบัตน้ตามการสั่งการของระบบประสาทส่วนกลางลกัษณะใดลกัษณะหน่ึง 
ซ่ึงมีอยู ่2 ลกัษณะ ไดแ้ก่ การเลียนแบบจากการสังเกตเห็นตวัอยา่ง (Imitation) หรือการลองผิดลองถูก
โดยไม่ไดเ้ห็นตวัอยา่ง (Trial And Error) การท่ีจะมีพฤติกรรมดา้นการปฏิบติัน้ีได ้ตอ้งผา่นพฤติกรรม
มาตามล าดบั 2 ขั้น ไดแ้ก่ การรับรู้ (Perception) คือ ระบบประสาทรับส่ิงเร้าจากการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ โดยรับส่ิงเร้านั้นผา่นประสาทสัมผสัทางตา หู จมูก ล้ิน และผิวหนงั ทางใดทางหน่ึงหรือ
หลายทางร่วมกนักบั ความพร้อม (Readiness) คือ ระบบประสาทส่วนกลางแปลกระแสสัญญาณท่ี
ประสาทสัมผสัส่งไปทางเส้นประสาท เขา้สู่ระบบประสาทส่วนกลางเสร็จส้ินเตรียมท่ีจะปฏิบติัตาม
การสั่งของระบบประสาทส่วนกลาง 

  3.2)  สามารถปฏิบติัได ้(Mechanism) เป็นพฤติกรรมดา้นการปฏิบติัท่ี
มีสัมฤทธิผลมากกวา่การสนองตอบภายใตก้ารควบคุม คือ สามารถปฏิบติัไดถู้กตอ้งตามท่ีเน้ือหาระบุ 

  3.3)  การสนองตอบขั้นสูงมีทกัษะดี (Complex Overt Response) เป็น
พฤติกรรมดา้นการปฏิบติั ท่ีมีสัมฤทธิผลมากกวา่การสามารถปฏิบติัได ้คือ ปฏิบติัไดถู้กตอ้งตามท่ีเน้ือหา
ระบุอยา่งคล่องแคล่วจนเป็นอตัโนมติั 
  4.3  เน้ือหา การเขียนเน้ือหาให้เขียนสั้น ๆ กะทดัรัด โดยเขียนเฉพาะเท่าที่จะท าให้
กลุ่มเป้าหมายบรรลุวตัถุประสงคเ์ชิงพฤติกรรม ท่ีก าหนดไวเ้ท่านั้น 
  4.4 วธีิการน าเน้ือหาไปใช ้คือ การจดัประสบการณ์การเรียนรู้นัน่เอง โดยใชกิ้จกรรม
เป็นเคร่ืองมือ ซ่ึงกิจกรรมท่ีใชก้นันั้นมีมากมาย เช่น การบรรยาย การอภิปราย การสาธิต การรายงาน 
เป็นตน้ อยา่งไรก็ตามกิจกรรมมีอยู ่3 ลกัษณะ คือ 
   4.4.1 กิจกรรมน า เป็นกิจกรรมท่ีมีลกัษณะแปลก สนุกสนาน ให้กลุ่มเป้าหมายทุกคน
ไดมี้ส่วนร่วมในการท ากิจกรรมนั้น ๆ กิจกรรมน้ีใชเ้วลาประมาณ 5 นาที 
   4.4.2 กิจกรรมเน้ือหา เป็นกิจกรรมท่ีท าให้กลุ่มเป้าหมายเกิดการเรียนรู้ตามเน้ือหา
ท่ีเตรียมไว ้อาจใชกิ้จกรรมหลายอยา่ง กิจกรรมเน้ือหาควรใชเ้วลาประมาณ 30-40 นาที (ยกเวน้บาง
กิจกรรม อาจตอ้งใชเ้วลานานถึง 2-3 ชัว่โมง) 
   4.4.3 กิจกรรมสรุป เป็นกิจกรรมท่ีท าใหก้ลุ่มเป้าหมายเห็นหวัขอ้ส าคญั ๆ  ของเน้ือหา
ทั้งหมดวา่ เก่ียวขอ้งสัมพนัธ์กนัอยา่งไร สามารถน าไปประยุกตใ์ชใ้ห้เหมาะสมไดอ้ยา่งไร กิจกรรมสรุป
ควรใชเ้วลาประมาณ 5 นาที 
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  4.5  วสัดุอุปกรณ์ท่ีตอ้งใช้ ในการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ตอ้งใชว้สัดุอุปกรณ์อะไรบา้ง
ตอ้งเขียนรายการเตรียมไวล่้วงหนา้โดยครบถว้น 
  4.6  การวดัผล คือ การตรวจสอบวา่ กลุ่มเป้าหมายมีสัมฤทธิผลตามวตัถุประสงคเ์ชิง
พฤติกรรมมากนอ้ยเท่าไร ซ่ึงตอ้งสร้างเคร่ืองมือท่ีสามารถตรวจสอบวตัถุประสงคเ์ชิงพฤติกรรมท่ี
ก าหนดไวค้รบถว้นทุกขอ้ โดยสร้างเคร่ืองมือดงักล่าวไวเ้สร็จเรียบร้อยล่วงหนา้ ควรใชเ้วลาส าหรับ
ใหก้ลุ่มเป้าหมายใชเ้คร่ืองมือวดัผลประมาณ 5-10 นาที 
  4.7  หมายเหตุ ส่วนน้ีเตรียมไวเ้พื่อบนัทึกผลการจดัประสบการณ์การเรียนรู้หลงัเสร็จส้ิน
การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ไปแลว้ 
  ขอ้ควรค านึง การท าบนัทึกเตรียมจดัประสบการณ์การเรียนรู้นั้น ไม่วา่จะใชว้ิธีการจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้วธีิใดก็ตาม ผูจ้ดัประสบการณ์การเรียนรู้ตอ้งท าไวล่้วงหนา้เสมอ 
 
 5. กจิกรรมการจัดประสบการณ์การเรียนรู้ 
  การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ มีกิจกรรมหลายแบบ ได้แก่ การบรรยาย การสาธิต  
การบรรยายหมู่ การอภิปรายหมู่ การเล่าเร่ือง การแสดงบทบาทสมมติ เกมส์ วิธีการสืบสวน-สอบสวน 
เป็นตน้ ซ่ึงแต่ละวิธีจะมีความเหมาะสมกบักลุ่มเป้าหมาย และท าให้เกิดการเรียนรู้ เกิดการเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมในดา้นต่าง ๆ ท่ีเหมือนและแตกต่างกนั นอกจากน้ีการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพของ
บุคคล ยงัเป็นผลมาจากการเรียนรู้จากตวัแบบ (Bandura, 1977 อา้งถึงในสมโภชน์  เอ่ียมสุภาษิต, 2550) 
โดยในการศึกษาคร้ังน้ี ไดเ้ลือกใชก้ระบวนการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ดว้ยวิธีการบรรยาย การสาธิต 
และสาธิตยอ้นกลบั โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี  
  5.1  การบรรยาย (Lecture) 
   5.1.1 การบรรยาย คือ การบอกเล่า อธิบายเน้ือหาหรือเร่ืองราว เพื่อให้ผูฟั้งเกิด
การเรียนรู้ เป็นวธีิการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ท่ีใชก้นัอยา่งแพร่หลายมากท่ีสุด แมแ้ต่การจดัประสบการณ์
การเรียนรู้วธีิอ่ืน ๆ ก็ตอ้งมีการบรรยายเป็นส่วนประกอบอยูเ่สมอ การบรรยายจะมีขั้นตอน ส่วนเด่น
และส่วนดอ้ย สามารถสรุปได ้ดงัน้ี 
    1) ขั้นตอนการบรรยาย 
     ขั้นตอนการบรรยายมี 3 ขั้นตอน ดงัน้ี 

  1.1) ขั้นเตรียมการบรรยาย ประกอบดว้ย 
   1.1.1) วินิจฉัยผูฟั้ง โดยพิจารณาถึงพื้นความรู้ ประสบการณ์เดิม 

ความสามารถของผูฟั้ง อาจใชว้ิธีพูดคุย ซกัถาม สัมภาษณ์ หรือใชแ้บบทดสอบก่อนเรียนเพื่อประโยชน์
ในการเตรียมเน้ือหา และวธีิการสอน 
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   1.1.2) เตรียมเน้ือหา โดยพิจารณาถึงความละเอียด ลึกซ้ึงมาก นอ้ย 
และล าดบัของเน้ือหาใหเ้หมาะสมกบัเวลา และลกัษณะของผูฟั้ง 

   1.1.3)  เตรียมค าถาม เพื่อใชถ้ามผูฟั้งระหวา่งการบรรยาย จะช่วยให้
ผูฟั้งต่ืนตวั และสนใจไดดี้ข้ึน 

   1.1.4)  เตรียมส่ือการสอน โดยเตรียมส่ือให้อยูใ่นสภาพใชก้ารไดดี้
อาจเป็นภาพ ของจ าลอง ของจริง ฯลฯ จะช่วยใหผู้ฟั้งเกิดความเขา้ใจไดดี้ข้ึน 

   1.1.5)  เตรียมการวดัผลประเมินผล อาจจดัท าเป็นแบบทดสอบ
หลงัการบรรยาย เป็นแบบทดสอบ หรือการถามค าถาม เพื่อวดัดูวา่ผูฟั้งเกิดการเรียนรู้ตามวตัถุประสงค์
ท่ีก าหนดไวห้รือไม่ และมากนอ้ยเพียงใด 

  1.2)  ขั้นการบรรยาย ประกอบดว้ย 
   1.2.1)  ขั้นน า อาจใชว้ธีิ 

    (1) ซกัถาม พดูคุยกบัผูฟั้ง เพื่อเตรียมความพร้อมก่อนเร่ิม
การบรรยาย 

    (2)  ทบทวนการบรรยายในคร้ังก่อน เพื่อเช่ือมโยงกบั
เร่ืองใหม่ 

   1.2.2)  ขั้นอธิบาย เป็นขั้นส าคญัที่จะท าให้ผูฟ้ังเกิดความรู้ 
ความเขา้ใจในเน้ือหา ผูบ้รรยายควรด าเนินการ ดงัน้ี 

    (1)  บอกโครงเร่ือง ขอบข่ายของเน้ือหา และแจง้วตัถุประสงค์
ของบทเรียน 

    (2)  อธิบายใหช้ดัเจน ตามล าดบัเน้ือหาอยา่งต่อเน่ืองกนั 
    (3)  สังเกตปฏิกิริยาของผูฟั้งตลอดเวลา เพื่อการย  ้า ซ ้ า หรือ

หยดุทบทวนใหม่ 
    (4)  ถามค าถามในบางตอน เพื่อกระตุน้ความสนใจของ

ผูฟั้ง และทดสอบความเขา้ใจ 
    (5)  ยกตวัอยา่งประกอบ เพื่อเพิ่มความชดัเจน 
    (6)  ใช้น ้าเสียง บุคลิกภาพท่าทาง ท่าที การพูดอธิบาย 

การใชภ้าษา และอารมณ์ขนัท่ีเหมาะสม 
   1.2.3)  ขั้นสรุป เป็นการปิดทา้ยชัว่โมงการบรรยาย อาจใชว้ธีิ 

    (1)  สรุปโยงเน้ือหาตั้งแต่ตน้จนจบ 
    (2)  ตั้งปัญหาให้ผูเ้รียนไดคิ้ด วิเคราะห์ วจิารณ์ 
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    (3)  ฝากปัญหาใหผู้ฟั้งไปคิดต่อ 
    (4)  เปิดโอกาสใหผู้ฟั้งไดซ้กัถามปัญหา 
    (5)  ควรไดบ้อกล่วงหนา้ถึงเน้ือหาท่ีจะเรียน ในคร้ังต่อไป 

  1.3)  ขั้นติดตามผล อาจใชว้ธีิ 
   1.3.1)  ตรวจสมุดบนัทึกท่ีผูฟั้งจดค าบรรยาย 
   1.3.2)  ถามค าถามในเน้ือหาท่ีบรรยาย 
   1.3.3)  ใหท้ าแบบทดสอบ 

   5.1.2 ส่วนเด่นและส่วนดอ้ยของการบรรยาย 
    1) ส่วนเด่นของการบรรยาย 

   1.1)  สามารถถ่ายทอดเน้ือหา และขอ้มูลไดม้าก โดยใชเ้วลาไม่มากนกั 
   1.2)  สามารถถ่ายทอดเน้ือหา และขอ้มูลให้แก่กลุ่มเป้าหมายขนาดใหญ่ 

    2) ส่วนดอ้ยของการบรรยาย 
   2.1) ผูบ้รรยายตอ้งมีความสามารถในการบอกเล่าเป็นอยา่งมาก จึงจะ

ท าใหก้ลุ่มเป้าหมายเกิดการเรียนรู้ไดดี้ 
   2.2)  กลุ่มเป้าหมายมีโอกาสในการมีบทบาทร่วมในกิจกรรมนอ้ย จน

เกือบไม่ไดมี้บทบาทร่วมในกิจกรรมเลย 
   5.1.3 หลกัในการบรรยาย 

  เพื่อให้การบรรยายเกิดประโยชน์ต่อการเรียนรู้สูงสุด ผูจ้ดัประสบการณ์
การเรียนรู้ ควรยดึหลกัการ ดงัน้ี 

  1)  ใช้การบรรยายร่วมกบัวิธีอ่ืน ๆ เช่น ใช้การบรรยายคู่กบัการสาธิต  
การบรรยายกบัการอภิปราย การบรรยายกบัการทดลอง เป็นตน้ 

  2)  การบรรยายแต่ละคร้ังควรใช้เวลาน้อย ๆ เช่น ประมาณ 20-30 นาที  
ถา้จ าเป็นตอ้งบรรยายนานเกิน 30 นาที เวลานานท่ีสุดท่ีใชบ้รรยายไม่ควรเกิน 50 นาที 

  3)  พยายามใชภ้าษาส านวนง่าย ๆ และหลีกเล่ียงการใชภ้าษาต่างประเทศ
ถา้จ าเป็นตอ้งใชค้  าภาษาต่างประเทศใหพ้ยายามอธิบายค านั้น ๆ ดว้ย 

  4)  พยายามใชส่ื้อประกอบการบรรยาย เพื่อใหก้ลุ่มเป้าหมายเขา้ใจการบอกเล่า
นั้น ๆ ไดดี้ยิง่ข้ึน แต่ส่ือท่ีใชเ้ป็นเพียงองคป์ระกอบเท่านั้น ตอ้งระวงัอยา่ใหส่ื้อมีความส าคญัมากกวา่
การบอกเล่า 

  5)  ส่ือทุกช้ินท่ีจะใชป้ระกอบการบรรยาย ตอ้งทดลองใชจ้นเกิดทกัษะมาก่อน
ล่วงหนา้ 
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  6)  สาระส าคญัทุกประเด็น ตอ้งคิดหาตวัอยา่งท่ีกลุ่มเป้าหมายรู้จกัคุน้เคย
อยูแ่ลว้ มายกตวัอยา่งประกอบการบอกเล่า 

  7)  พยายามสร้างบรรยากาศท่ีดี เช่น มีมุขตลกแทรกบา้ง ควบคุมอารมณ์
อยา่ใหเ้คร่งเครียดเด็ดขาด และไม่แสดงความรู้สึกร าคาญเบ่ือหน่ายใด ๆ  

  8)  น ้าเสียงตอ้งมีชีวิตชีวา ท่าทางตอ้งกระตือรือร้น 
  9)  ตอ้งเวน้ช่วงใหก้ลุ่มเป้าหมายไดมี้โอกาสจดบนัทึกบา้ง 
  10)  ตอ้งเปิดโอกาสให้กลุ่มเป้าหมายซักถามและ/หรือแสดงความคิดเห็น

ทั้งเห็นดว้ยและไม่เห็นดว้ยกบัการบอกเล่านั้น ๆ 
  11)  ตอ้งท าโนต้ทั้งเน้ือหา ส่ือประกอบ ตวัอยา่งประกอบต่าง ๆ มาตามล าดบั

ไวล่้วงหนา้ และด าเนินการบอกเล่าไปตามท่ีเตรียมไวแ้ลว้นั้น 
  5.2 การสาธิต (Demonstration) 
   การสาธิต เป็นการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ท่ีแสดงให้เห็นการปฏิบติัควบคู่กบั
การอธิบาย ซ่ึงกลุ่มเป้าหมายจะเกิดการเรียนรู้ทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบติัควบคู่กนัไป การสาธิตอาจจะ
กระท าโดยผูจ้ดัประสบการณ์การเรียนรู้เอง หรือบุคคลอ่ืนท่ีเป็นวิทยากรร่วม หรือกลุ่มเป้าหมาย หรือ
สาธิตผา่นส่ือโสตทศันูปกรณ์ต่าง ๆ 
   5.2.1 ขั้นตอนการสาธิต 
    ขั้นตอนการสาธิตมี 3 ขั้นตอน ดงัน้ี 

 1)  ขั้นเตรียมการสาธิต 
  1.1)  ก าหนดวตัถุประสงคใ์นการสาธิตใหช้ดัเจน 
  1.2)  จดัล าดบัเน้ือหาตามขั้นตอนใหเ้หมาะสม 
  1.3)  เตรียมกิจกรรม ส่ิงท่ีจะให้ผูฟั้งปฏิบติั ตลอดจนค าถามที่จะใช้ 

ใหร้อบคอบ 
  1.4)  เตรียมส่ือ อุปกรณ์ และเอกสารประกอบใหพ้ร้อม 
  1.5)  ก าหนดเวลาในการสาธิตใหเ้หมาะสม 
  1.6)  ก าหนดวธีิการวดัประเมินผลท่ีชดัเจน 
  1.7) เตรียมสถานท่ีใหเ้หมาะสม ใหผู้ฟั้งมองเห็นการสาธิตไดอ้ยา่งทัว่ถึง 
  1.8)  ทดลองสาธิตเพื่อใหแ้น่ใจวา่ไม่เกิดการติดขดั 
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 2)  ขั้นการสาธิต 
  2.1)  บอกวตัถุประสงคข์องการสาธิตใหผู้ฟั้งทราบ 
  2.2)  บอกกิจกรรมที่ผูฟั้งจะตอ้งปฏิบติั เช่น ผูฟั้งจะตอ้งจดบนัทึก 

สังเกตกระบวนการ สรุปขั้นตอน ตอบค าถาม เป็นตน้ 
  2.3)  ด าเนินการสาธิตตามขั้นตอนท่ีเตรียมไว ้ประกอบกบัการอธิบาย

อยา่งชดัเจน 
 3)  ขั้นสรุปประเมินผล 

  3.1)  ผูส้อนเป็นผูส้รุปความส าคญั ขั้นตอนของส่ิงท่ีสาธิตนั้นดว้ยตนเอง 
  3.2)  ใหผู้ฟั้งเป็นผูส้รุป เพื่อประเมินวา่ผูฟั้งเขา้ใจเน้ือเร่ืองมากนอ้ยเพียงใด 
  3.3)  ผูส้อนอาจใช้วิธีการต่าง ๆ เพื่อประเมินว่า ผูฟั้งเขา้ใจเน้ือเร่ือง 

ขั้นตอนการสาธิตมากนอ้ยเพียงใด เช่น ใหส้าธิตใหดู้ เป็นตน้  
  3.4)  ผูส้อนควรเปิดโอกาสให้ผูฟั้งไดซ้กัถามหรือแสดงความคิดเห็น

ภายหลงัการสาธิตแลว้ 
   5.2.2 ประเภทของการสาธิต สามารถจ าแนกได ้2 ลกัษณะ ไดแ้ก่ 

   1)  จ าแนกตามรูปแบบการสาธิต มีอยู ่2 ประเภท คือ  
   1.1)  การสาธิตเป็นพิธีการ (Formal Demonstration) การสาธิตประเภทน้ี

มีการเตรียมการล่วงหนา้ระบุไวใ้นบนัทึกเตรียมจดัประสบการณ์การเรียนรู้ เตรียมอุปกรณ์ และฝึกซ้อม
มาก่อน จนเกิดความคล่องแคล่ว เรียงล าดบัขั้นตอนท่ีเหมาะสมตามเน้ือหาและเวลา 

   1.2)  การสาธิตไม่เป็นพิธีการ (Informal Demonstration) การสาธิตประเภทน้ี
ไม่ไดเ้ตรียมการระบุไวใ้นบนัทึกเตรียมจดัประสบการณ์การเรียนรู้มาล่วงหนา้ แต่วิทยากรตดัสินใจ
จากสถานการณ์ในขณะจดัประสบการณ์การเรียนรู้อยู ่โดยคาดหวงัวา่จะช่วยให้กลุ่มเป้าหมายเรียนรู้
ไดดี้ข้ึน อาจมีสาเหตุมาจากกลุ่มเป้าหมายเรียกร้อง หรือวทิยากรใชว้ธีิการบรรยายแลว้สังเกต เห็นวา่
กลุ่มเป้าหมายยงัเรียนรู้ไม่ไดดี้ เป็นตน้ 

   2)  จ าแนกตามวตัถุประสงคก์ารสาธิต มีอยู ่2 ประเภท คือ  
   2.1) การสาธิตท่ีมุ่งวิธีการ (Method Demonstration) การสาธิตประเภทน้ี

มีวตัถุประสงคใ์ห้กลุ่มเป้าหมายเห็นวิธีการ เทคนิค กระบวนการตามล าดบั เนน้ให้เห็นวา่ ท าอะไร
และท าอยา่งไร เนน้ใหเ้ห็นจุดส าคญัแต่ละจุด การเช่ือมโยงแต่ละขั้นตอน 

   2.2) การสาธิตท่ีมุ่งผลลพัธ์ (Result Demonstration) การสาธิตประเภทน้ี
มีวตัถุประสงคใ์หก้ลุ่มเป้าหมายไดดู้ผลท่ีเกิดตามมา ส่วนวิธีปฏิบติัไม่ก าหนดแน่นอนตายตวั ตวัอยา่ง 
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เช่น การสาธิตอาบน ้ าทารก ท าให้เห็นหลายวิธีแลว้สุดทา้ยสรุปวา่จะใช้วิธีไหนก็ได ้ไม่จ  าเป็นตอ้ง
เหมือนวธีิใดวธีิหน่ึงท่ีสาธิต ทั้งน้ีใหป้ระยกุตไ์ปตามความเหมาะสมของแต่ละครอบครัว 
    3) หลกัการการสาธิต มีสาระส าคญัดงัน้ี 

    3.1) บอกใหก้ลุ่มเป้าหมายทราบวา่จะท าอะไร ท าท าไม และท าเพือ่อะไร 
    3.2)  แนะน าวสัดุอุปกรณ์ท่ีตอ้งใช ้อธิบายคุณสมบติั ขอ้ก าหนดต่าง ๆ 

ตลอดจนแนวทางการดดัแปลงอุปกรณ์ 
    3.3)  แสดงการสาธิตดว้ยกิริยาท่าทางกระฉบักระเฉง แต่ไม่รีบร้อน 

อธิบายประกอบชดัถอ้ยชดัค า เนน้ย  ้าจุดส าคญัทุกจุด หา้มแสดงการสาธิต ส่ิงท่ีห้ามโดยเด็ดขาด เช่น 
บอกวา่อยา่ท าอยา่งน้ี แลว้แสดงใหดู้ในส่ิงท่ีหา้ม เป็นตน้ 

    3.4)  ในระหวา่งแสดงการสาธิต ตอ้งสังเกตปฏิกิริยาของกลุ่มเป้าหมาย
ตลอดเวลา ถา้พบวา่กลุ่มเป้าหมายมีอาการไม่เขา้ใจ ตอ้งหยดุการสาธิต สอบถามและแกไ้ข 

    3.5)  เม่ือเสร็จส้ินการสาธิต ใหก้ลุ่มเป้าหมายฝึกปฏิบติัอยา่งทัว่ถึง วทิยากร
ตอ้งช่วยเหลือ แกไ้ขอยา่งใกลชิ้ดโดยทัว่ถึง 
    4) ส่วนเด่นและส่วนดอ้ยของการสาธิต 
     4.1) ส่วนเด่นของการสาธิต 

     4.1.1)  เร้าความสนใจของกลุ่มเป้าหมายไดเ้ป็นอยา่งดี 
     4.1.2)  กลุ่มเป้าหมายจะเรียนรู้ไดดี้กวา่การบรรยาย 
     4.1.3)  กลุ่มเป้าหมายไดล้งมือปฏิบติัจริง และวิทยากรคอยช่วยเหลือ

แกไ้ขขอ้ผดิพลาดใหท้นัที 
     4.2) ส่วนดอ้ยของการสาธิต ประกอบดว้ย 

     4.2.1) มีประสิทธิภาพดีเฉพาะในกรณีกลุ่มเป้าหมายมีจ านวนไม่มาก 
ถา้กลุ่มเป้าหมายมีจ านวนมาก วทิยากรจะดูแลไดไ้ม่ทัว่ถึง 

     4.2.2)  ใชเ้วลามากกวา่การบรรยาย  
  5.3  การสาธิตยอ้นกลบั (Return Demonstration) 
   การสาธิตยอ้นกลบั เป็นการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ท่ีแสดงให้เห็นการปฏิบติั
ควบคู่กบัการอธิบาย ซ่ึงกลุ่มเป้าหมายจะเกิดการเรียนรู้ทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบติัควบคู่กนัไป 
การสาธิตยอ้นกลบัเป็นการกระท าของกลุ่มเป้าหมาย โดยเป็นการปฏิบติักิจกรรมหลงัจากการสาธิต
ของวทิยากร ซ่ึงสามารถกล่าวถึงกระบวนการ ขั้นตอน และวธีิการปฏิบติั ดงัน้ี 
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   5.3.1 ผูส้อนเตรียมการโดย เตรียมวสัดุ อุปกรณ์ในการสาธิต เตรียมขั้นตอนการสาธิต
ซ่ึงวธีิการเตรียมท่ีถูกตอ้งคือ ตอ้งลองสาธิตดูก่อน เป็นการตรวจสอบวา่ขั้นตอนเหล่านั้นถูกตอ้งหรือไม่
หากเกิดปัญหาใด ๆ ข้ึน ก็มีโอกาสแกไ้ขได ้
   5.3.2 ผูส้อนด าเนินการสาธิตไปตามขั้นตอนท่ีก าหนด โดยใหผู้เ้รียนสังเกตการสาธิต 
สลบัดว้ยการบรรยายแลว้สาธิต และช้ีแนะในส่วนท่ีส าคญั 
   5.3.3 เม่ือการสาธิตจบลงแลว้ ผูส้อนใหก้ลุ่มเป้าหมายท าการสาธิตยอ้นกลบั พร้อมทั้ง
ใหค้  าแนะน า เพื่อปรับปรุงแกไ้ข 
   ซ่ึงจากการศึกษาคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดใ้ชก้ระบวนการการจดักิจกรรมการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ โดยเร่ิมตน้จากการเกร่ินน า และบรรยายความรู้เก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมอง การจดักิจกรรม
แลกเปล่ียนเรียนรู้ และการสาธิต เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายไดท้ราบวิธีการดูแลผูป่้วยท่ีถูกตอ้งในดา้นต่าง ๆ 
หลงัจากนั้นจะมีการประเมินกลุ่มเป้าหมายดว้ยวิธีการสาธิตยอ้นกลบั โดยให้กลุ่มเป้าหมายปฏิบติั
วิธีการดูแลผูป่้วยให้วิทยากรประเมินความถูกตอ้ง เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายสามารถปฏิบติัการดูแลผูป่้วย
ไดอ้ยา่งถูกตอ้ง และเหมาะสม 
 

การหาประสิทธิภาพของนวตักรรม 
 
 ผลการศึกษาเก่ียวกบัการหาประสิทธิภาพของนวตักรรมมีรายละเอียด ดงัน้ี  
 

1. ความหมาย 
  ไดมี้ผูใ้หค้วามหมายของการทดสอบหาประสิทธิภาพ ดงัน้ี 
  ไพเราะ  มุ่งมัน่, (2551) ไดใ้ห้ความหมายไวว้่า การหาประสิทธิภาพของส่ือ หมายถึง 
ความสามารถของส่ือหรือโปรแกรมในการสร้างผลสัมฤทธ์ิทางการเรียน ให้ผูเ้รียนเกิดการเรียนรู้
ตามจุดประสงคถึ์งระดบัเกณฑท่ี์คาดหวงัไว ้
  สมเดช  สีแดง และสุนนัทา  สมุทรประเสริฐ, (2550) ไดใ้ห้ความหมายไวว้า่ การหาประสิทธิภาพ
ของส่ือ หมายถึง การหาคุณภาพของส่ือตามเกณฑท่ี์ก าหนด โดยไปวดัจากผลสัมฤทธ์ิทางการเรียน 
  ดงันั้น จึงสามารถสรุปไดว้า่ การหาประสิทธิภาพของโปรแกรม หมายถึง การน าส่ือ หรือ
โปรแกรมไปใช ้แลว้ผูเ้รียนมีพฤติกรรมการเรียนรู้ตรงตามเป้าหมายท่ีก าหนด 
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2. สูตรและการก าหนดเกณฑ์ประสิทธิภาพ 
  สูตรการก าหนดเกณฑ์ประสิทธิภาพของแบบฝึก เม่ือสร้างโปรแกรมเสร็จแลว้ตอ้งน าไป
ทดสอบหาประสิทธิภาพ โดยตอ้งมีการทดลองใช้เพื่อหาขอ้บกพร่อง และปรับปรุงแกไ้ขให้ดีข้ึน 
ซ่ึงผูส้ร้างโปรแกรมจะตอ้งก าหนดเกณฑ์การหาประสิทธิภาพข้ึน ถือเป็นการน าเอาโปรแกรมไปทดลองใช ้
(Try Out) เพื่อปรับปรุง แลว้น าไปทดลองใชจ้ริง เพื่อน าผลท่ีไดม้าปรับปรุงแกไ้ข เสร็จแลว้จึงจะมี
การเผยแพร่ โดยมีกระบวนการ ดงัน้ี (ชยัยงค ์ พรหมวงศ,์ 2540 อา้งถึงในภาวณี  ด่านศิระวานิชย,์ 2553) 
  ประสิทธิภาพแสดงเป็นค่าตวัเลข 2 ตวั เช่น 75/75 80/80 
  เลขตวัแรก คือ ประสิทธิภาพของกระบวนการการพิจารณาจากเปอร์เซ็นต์ของผูท่ี้ท  า
แบบฝึก หรือปฏิบติัตามกระบวนการถูกตอ้ง 
  เลขตวัหลงั คือ ประสิทธิภาพของผลลพัธ์พิจารณาจากเปอร์เซ็นตข์องผูท้  าแบบทดสอบ
หลงัเรียน หรือผลการประเมินช้ินงานถูกตอ้ง 
  2.1 การก าหนดตวัเลขโดยการค านวณค่าสถิติ 
   ชยัยงค ์ พรหมวงศ ์ (2540) ไดก้ าหนดการค านวณหาประสิทธิภาพ คือ การหาค่า
ประสิทธิภาพของกระบวนการ (E1) และประสิทธิภาพของผลลพัธ์ (E2) ซ่ึงมีแนวทางการค านวณ 
ดงัน้ี 
   2.1.1 การค านวณหาประสิทธิภาพของกระบวนการ (E1) 
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  E1  หมายถึง  ค่าประสิทธิภาพของกระบวนการคิดเป็นร้อยละ 
  ∑x1 หมายถึง  คะแนนรวมของกิจกรรมหรืองานทุกช้ินท่ีท าไดถู้กตอ้ง 
  A  หมายถึง  คะแนนเตม็ของกิจกรรมหรืองานทุกช้ิน 
  N  หมายถึง  จ านวนผูเ้รียน 
 

   2.1.2 การค านวณหาประสิทธิภาพของผลลพัธ์ (E2) 
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  E2  หมายถึง  ค่าประสิทธิภาพของผลลพัธ์คิดเป็นร้อยละ 
  ∑X2 หมายถึง  คะแนนรวมของผลสัมฤทธ์ิหลงัเรียน 
  B  หมายถึง  คะแนนเตม็ของหลงัเรียน 
  N  หมายถึง  จ านวนผูเ้รียน 
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  2.2 การก าหนดเกณฑป์ระสิทธิภาพของแบบฝึก นิยมตั้งไวไ้ม่ต  ่ากวา่ 75/75 โดย 
  75  ตวัแรก  หมายถึง ประสิทธิภาพของกระบวนการเรียนการสอนจากแบบสอบ 

คิดเป็นร้อยละของคะแนนเฉล่ีย ท่ีผูเ้รียนไดจ้ากการท าแบบทดสอบระหว่างเรียน โดยค านวณจาก
สูตรท่ี 1 

  75  ตวัหลงั  หมายถึง ค่าประสิทธิภาพของท่ีเปล่ียนแปลงไปในตวัผูเ้รียน การสอน
จากแบบฝึก คิดเป็นร้อยละของคะแนนเฉล่ีย ท่ีผูเ้รียนไดจ้ากการท าแบบทดสอบหลงัเรียน โดยค านวณ
จากสูตรท่ี 2 

 
3. ขั้นตอนการหาประสิทธิภาพ 

  เม่ือมีการผลิตโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้มาเป็นตน้แบบแลว้ ตอ้งน าไปหา
ประสิทธิภาพตามขั้นตอน ต่อไปน้ี  
  3.1  แบบบุคคล 1:1 (Individual Try out) คือ ทดลองกบัผูเ้รียนหน่ึงคน โดยใชก้ลุ่มท่ีมี
คะแนนทดสอบก่อนจดักิจกรรมตามโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ท่ีไดค้ะแนนน้อยท่ีสุด 
ปานกลาง และสูงสุด ค านวณหาประสิทธิภาพ เสร็จแลว้ปรับปรุงให้ดีข้ึน โดยปกติคะแนนท่ีไดจ้าก
การทดลองแบบเด่ียว จะไดค้ะแนนต ่ากวา่เกณฑม์าก ในขั้นน้ี E1/E2 ท่ีไดจ้ะมีค่าประมาณ 60/60 
  3.2  แบบกลุ่มเล็ก 1:10 (Small Group Try out) คือ ทดลองกบักลุ่มเป้าหมายจ านวน 6-10 คน 
คละกลุ่มเป้าหมาย ระดบัท่ีไดค้ะแนนนอ้ยท่ีสุด ปานกลาง และสูงสุด ค านวณหาค่าประสิทธิภาพแลว้มา
ปรับปรุงให้ดีข้ึน ในขั้นน้ีคะแนนจะเพิ่มข้ึน โดยเฉล่ียห่างจากเกณฑ์ประมาณ 10% นัน่คือ E1/E2  
ท่ีไดจ้ะมีค่าประมาณ 70/70 
  3.3  แบบภาคสนาม 1:100 (Field Tryout) คือ การน าแบบสอบท่ีผา่นขั้นตอนการทดลอง
แบบรายบุคคลและแบบกลุ่ม และไดรั้บการปรับปรุงแกไ้ขแลว้ ไปทดลองกบักลุ่มเป้าหมาย 40-100 คน 
ค านวณหาค่าประสิทธิภาพแลว้มาปรับปรุงให้ดีข้ึน ผลลพัธ์ท่ีไดค้วรจะมีค่าใกลเ้คียงกบัเกณฑ์ท่ีตั้งไว้
โดยมีการปรับปรุงใหไ้ดต้ามเกณฑ ์75/75 แต่หากผลลพัธ์ห่างจากเกณฑไ์ม่เกิน 2.50% สามารถยอมรับได ้
แต่หากแตกต่างกนัมาก จะตอ้งมีการก าหนดเกณฑ์ใหม่ โดยยึดสภาพความเป็นจริงเป็นเกณฑ์ เช่น 
เม่ือทดสอบหาประสิทธิภาพแลว้ได ้83.5/85.4 แสดงว่าโปรแกรมนั้นมีประสิทธิภาพใกลเ้คียงกบัเกณฑ ์
85/85 แต่ถา้ตั้งเกณฑไ์ว ้75/75 เม่ือผลการทดลองเป็น 83.5/85.4 จะสามารถเล่ือนเกณฑ์เป็น 85/85 ได ้
  3.4 เกณฑป์ระสิทธิภาพของแบบสอบ ก าหนดไว ้3 ระดบัคือ 
   3.4.1 สูงกวา่เกณฑ ์เม่ือมีประสิทธิภาพของแบบสอบสูงกวา่เกณฑท่ี์ตั้งไวร้้อยละ 
2.5 ข้ึนไป 
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  3.4.2 เท่ากบัเกณฑ์ เม่ือประสิทธิภาพของแบบสอบสูงกวา่ หรือเท่ากบัเกณฑ์ท่ีตั้งไว้
แต่ไม่เกินร้อยละ 25 

  3.4.3 ต ่ากวา่เกณฑ ์เม่ือประสิทธิภาพของแบบฝึกต ่ากวา่เกณฑ์ท่ีตั้งไว ้แต่ไม่ต ่ากวา่
ร้อยละ 2.5 ถือวา่แบบฝึกยงัมีประสิทธิภาพท่ียอมรับได ้
  โดยในการศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัไดพ้ิจารณาเกณฑ์ประสิทธิภาพ E1/E2 ของแบบสอบ 75/75 
โดยเม่ือไหร่ก็ตามท่ีแบบฝึกท่ีสร้างข้ึนผา่นการทดลองใชต้ามล าดบัจนมีประสิทธิภาพตามเกณฑ์ท่ีตั้งไว้
จะหยดุท าการทดสอบ และก าหนดระดบัความคลาดเคล่ือนไม่เกินร้อยละ 2.5-5 โดยแบบฝึกท่ีมีประสิทธิภาพ
ตามเกณฑ ์จะก่อใหเ้กิดประโยชน์สูงสุดต่อการน าไปใชจ้ดักิจรรมตามโปรแกรมต่อไป  
 

งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง  
 
 จากการทบทวนวรรณกรรม สามารถจดักลุ่มไดเ้ป็น 2 กลุ่ม คือ การจดัประสบการณ์การเรียนรู้
ท่ีใชก้ระบวนการ KAP และการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ดงัน้ี  
 

1. การจัดประสบการณ์การเรียนรู้ทีใ่ช้กระบวนการ KAP ประกอบด้วย 
  อรวรรณ  กลว้ยไม ้(2549) ไดศึ้กษาโปรแกรมสุขศึกษา ส าหรับผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอด
เลือดสมองแตก ท่ีไม่สามารถช่วยเหลือตวัเองได ้ของหน่วยประสาทศลัยศาสตร์ วิทยาลยัแพทยศาสตร์
กรุงเทพมหานคร และวชิรพยาบาลพบวา่ ผูดู้แลผูป่้วยส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุอยูใ่นช่วง 40-49 ปี 
ระดบัการศึกษาประถมศึกษา มีสถานภาพสมรสคู่ มีความสัมพนัธ์เป็นบุตรของผูป่้วย ท่ีไม่เคยไดรั้บ
ความรู้เร่ืองโรคหลอดเลือดสมองแตก และไม่เคยดูแลผูป่้วยมาก่อน หลงัไดรั้บโปรแกรมสุขศึกษา
ผูดู้แลมีความรู้และระดบัความสามารถสูงมากกวา่ก่อนการรับโปรแกรมสุขศึกษาอยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติ ดา้นความรู้ ผูดู้แลมีค่าเฉล่ียสูงกวา่ก่อนการทดลอง ท่ีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.01 ดา้นเจตคติ ผูดู้แล
มีค่าเฉล่ียสูงกวา่ก่อนการทดลอง ท่ีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.01 และดา้นความสามารถ มีค่าเฉล่ียสูงกวา่
ก่อนการทดลอง ท่ีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.01 
  ณัฐชา  ทานะมยั (2551) ไดศ้ึกษาผลของโปรแกรมการสอนการดูแลแบบองคร์วมต่อ
ความสามารถในการดูแล ของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองพบวา่ ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
มีอายรุะหวา่ง 41-60 ปี มากท่ีสุด ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง และนบัถือศาสนาพุทธ โดยมีความเก่ียวขอ้ง
กบัผูป่้วยเป็นบุตร และไม่มีประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยมาก่อน และผูดู้แลผูป่้วยมีความรู้เก่ียวกบั
โรคหลอดเลือดสมอง หลงัไดรั้บโปรแกรมการสอนการดูแลแบบองคร์วมดีกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.01 ดา้นทกัษะการดูแลผู ้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง ดา้นร่างกาย จิตใจ 
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สังคม และจิตวิญญาณ หลงัไดรั้บโปรแกรมการสอนการดูแลแบบองคร์วมดีกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.01  
  พชัรินทร์  มาสีหวล (2551) ไดศ้ึกษาผลของโปรแกรมการดูแลผูป่้วยตามปัจจยัส่ิงเร้า
และการสร้างทกัษะการฟ้ืนฟูสภาพผูป่้วย โดยการมีส่วนร่วมของครอบครัวต่อการปรับตวัของผูป่้วย
อมัพาตคร่ึงท่อนพบวา่ สามารถส่งเสริมใหผู้ป่้วยอมัพาตท่อนล่างปรับตวัไดดี้ข้ึน 
  อุไรวรรณ  จารึก (2551) ไดศึ้กษาการพฒันารูปแบบการดูแลสุขภาพที่บา้น และฟ้ืนฟู
สมรรถภาพผูพ้ิการจากโรคหลอดเลือดสมอง ของศูนยสุ์ขภาพชุมชนโคราชเมโมเรียล จงัหวดันครราชสีมา 
พบวา่ ผูพ้ิการจากโรคหลอดเลือดสมอง ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย มีอายุช่วง 50-70 ปี มีสถานภาพสมรสคู่ 
มีการศึกษาอยูใ่นระดบัประถมศึกษา และมีความตอ้งการดา้นการดูแลรักษาพยาบาล ดา้นการป้องกนัโรค 
ดา้นการส่งเสริมสุขภาพ และดา้นการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ผูดู้แลส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อายุช่วง 41-50 ปี 
มีความสัมพนัธ์เป็นภรรยา มีการศึกษาอยูใ่นระดบัประถมศึกษา มีคะแนนความสามารถของผูดู้แล
ในการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัของผูพ้ิการหลงัการพฒันาสูงกวา่ก่อนการพฒันา และคะแนน ความสามารถ
ในการปฏิบติัการดูแลผูพ้ิการหลงัการพฒันาเพิ่มข้ึนอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ในส่วนของปัญหาและ
ความตอ้งการของผูดู้แลพบวา่ ผูดู้แลขาดความมัน่ใจ วติกกงัวล และตอ้งการก าลงัใจ 
  จรูญลกัษณ์  ป้องเจริญ (2552) ไดศึ้กษาการพฒันารูปแบบการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
โรงพยาบาลพระยายมราช สุพรรณบุรีพบวา่ ผูดู้แลผูป่้วยมีความตอ้งการพฒันาความสามารถ 6 ดา้น 
ปัญหาส าคญัคือ ผูดู้แลขาดความรู้ ความเขา้ใจ และขาดทกัษะในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
ใหถู้กตอ้ง เม่ือไดพ้ฒันาความสามารถในการดูแล ผูดู้แลเกิดความรู้ ความเขา้ใจมากข้ึน และสามารถ
ดูแลผูป่้วยไดดี้ข้ึน 
  บุษราคมั  คาบเพช็ร และน่ิมอนงค ์ งานประภาสม (2552) ไดศึ้กษาการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพของผูพ้ิการอมัพาตคร่ึงซีก โดยการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมพบวา่ เม่ือกลุ่มตวัอยา่งได้
เขา้ร่วมโปรแกรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพโดยการมีส่วนร่วม โดยการเรียนรู้และ
การปฏิบติัเพิ่มเติม ท าให้สามารถปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัไดม้ากกวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติ 
  รัญจวน  สุพิทกัษ ์(2552) ไดศึ้กษาผลของการสอนอยา่งมีแบบแผนต่อการพฒันาการรับรู้
สมรรถนะ และความสารถในการปฏิบติัของผูดู้แลในการดูแลผูป่้วยเจาะคอพบวา่ การสอนอยา่งมีแบบแผน
มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้สมรรถนะและความสามารถในการปฏิบติัหลงัการสอนมากกวา่ก่อนสอนอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติ (P<.01) 
  ลกัขณา  บึงมุม (2552) ไดศึ้กษากิจกรรมการดูแลผูป่้วยอมัพาตคร่ึงซีกท่ีบา้นของผูดู้แลพบวา่ 
ผูดู้แลส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อายรุะหวา่ง 41-60 ปี สถานภาพสมรสคู่ การศึกษาอยูใ่นระดบัประถมศึกษา 
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มีความสัมพนัธ์เป็นภรรยาและบุตรของผูป่้วย ระยะเวลาในการดูแลผูป่้วยเฉล่ีย 3 ปี ผูดู้แลไม่มีประสบการณ์
ในการดูแลผูป่้วย และเคยไดรั้บการสอน/ฝึกการดูแลผูป่้วยจากโรงพยาบาล และกิจกรรมท่ีผูดู้แลตอ้งปฏิบติั
ดงัน้ี 1) กิจกรรมการดูแลผูป่้วยอมัพาตคร่ึงซีกท่ีบา้นของผูดู้แล มีการดูแลผูป่้วยเพื่อประกอบกิจวตัร
ประจ าวนั กิจกรรมท่ีท าไดส่้วนใหญ่ คือ จดัอาหารใหผู้ป่้วยง่ายต่อการกลืน และกระตุน้หรือป้อนอาหาร
ใหผู้ป่้วย กิจกรรมท่ีไม่ไดท้  าส่วนใหญ่ คือ การท าความสะอาดหลงัขบัถ่ายปัสสาวะทุกคร้ัง การจดัท่านอน
ท่ีถูกตอ้ง 2) กิจกรรมการดูแลผูป่้วยเพื่อฟ้ืนฟูท่ีท าไดถู้กตอ้ง คือ การฟ้ืนฟูดา้นจิตใจ การจดัให้ลุกนัง่
วนัละ 2 คร้ัง การพลิกตะแคงตวั และการจดัท่านอน กิจกรรมท่ีไม่ไดท้  าคือ การจดัวางส่ิงของเคร่ืองใช้
อยูด่า้นท่ีเป็นอมัพาต 3) กิจกรรมการดูแลผูป่้วยเพื่อป้องกนัภาวะแทรกซอ้น ท่ีท าไดถู้กตอ้งส่วนใหญ่ คือ 
กระตุน้ใหลุ้กนัง่ และช่วยพลิกตะแคงตวั ดูแลผูป่้วยไม่ใหแ้ขนขา้งท่ีเป็นอมัพาตถูกของร้อนหรือเยน็ 
การท าความสะอาดปากและฟัน การท าความสะอาดอวยัวะสืบพนัธ์ุ ท าความสะอาดเม่ือมีการเป้ือน
ปัสสาวะและอุจจาระ กิจกรรมท่ีไม่ไดท้  า คือ การเคาะปอด การกระตุน้ให้ผูป่้วยไอ เพื่อขบัเสมหะ 
การกระตุน้ให้ผูป่้วยบริหารแขน ขา ขา้งท่ีอ่อนแรง การจดัท่าผูป่้วยให้เทา้อยูใ่นท่าท่ีถูกตอ้ง และการจดั
ส่ิงแวดลอ้มใหเ้หมาะสม 4) กิจกรรมการดูแลผูป่้วยเพื่อการรักษาพยาบาลท าไดถู้กตอ้งส่วนใหญ่ คือ 
การจดัยาใหผู้ป่้วยไดรั้บประทานอยา่งต่อเน่ือง และน ามาตรวจตามนดั ส่วนท่ีตอ้งแกไ้ข คือ ผูดู้แลบางราย
จดัใหผู้ป่้วยรับประทานยาไม่ต่อเน่ือง กิจกรรมท่ีไม่ไดท้  า คือ การดูแลให้ผูป่้วยไดรั้บการท ากายภาพบ าบดั
ต่อเน่ือง 
  เทิดขวญั  ปลูกวงศช่ื์น (2553) ไดศึ้กษาการพฒันาศกัยภาพการพึ่งตนเองของครอบครัว 
ในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองขณะฟ้ืนฟูสมรรถภาพท่ีบา้น เขตเทศบาลเมืองคอหงส์ จงัหวดั
สงขลาพบวา่ ผูดู้แลผูป่้วยมีสัมพนัธภาพดีท่ีภายในครอบครัว ทางเครือญาติมีความสัมพนัธ์เป็นบุตร 
คู่สมรส และหลาน ระยะเวลาท่ีท าการดูแลผูป่้วยท่ียาวนานจะเพิ่มความสามารถในการดูแลผูป่้วยอยา่ง
เหมาะสมต่อเน่ือง มีการเรียนรู้จากประสบการณ์ ผูดู้แลสามารถปรับวิถีชีวิต บทบาทไดเ้หมาะสม  
ในการช่วยเหลือกิจวตัรประจ าวนัของผูป่้วย 
  ดวงสมร  นิลตานนท ์และจุฬาภรณ์  โสตะ (2553) ไดศึ้กษาผลของโปรแกรมการส่งเสริม
สุขภาพ โดยประยกุตใ์ชท้ฤษฎีความสามารถแห่งตน และกระบวนการกลุ่มร่วมกบัแรงสนบัสนุนทาง
สังคม ในผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ในโรงพยาบาลเอราวณั อ าเภอเอราวณั จงัหวดัเลยพบวา่ หลงัการให้
โปรแกรมการส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียในดา้นความรู้เก่ียวกบัโรคเบาหวาน การรับรู้
ความสามารถตนเอง ความคาดหวงัในผลลพัธ์ และการปฏิบติัตวัในการดูแลตนเอง สูงกวา่ก่อนการทดลอง
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
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  พรทิพยพ์า  ธิมายอม (2554) ไดศึ้กษาผลของการใชโ้ปรแกรมพฒันารับรู้ความสามารถ
ของตน ท่ีมีต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูรั้บบริการอมัพาตคร่ึงซีกพบวา่ กลุ่มผูรั้บบริการท่ีเขา้ร่วม
โปรแกรม มีการรับรู้ความสามารถของตนสูงกวา่กลุ่มท่ีไม่ไดเ้ขา้ร่วมโปรแกรมอยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติ 0.05 และการรับรู้ความสามารถของตนมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผูรั้บบริการอมัพาตคร่ึงซีก 
  เยาวลกัษณ์  แสนทวสุีข (2554) ผลของโปรแกรมสุขศึกษาในการประยุกตท์ฤษฎีความสามารถ
ตนเองร่วมกบัการสร้างแรงจูงใจ เพื่อเสริมสร้างพฤติกรรมทางเพศท่ีพึงประสงคข์องนกัเรียนชั้นประถมศึกษา
ปีท่ี 6 โรงเรียนแห่งหน่ึง จงัหวดัอุบลราชธานีพบวา่ หลงัการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนค่าเฉล่ีย
ดา้นความรู้เก่ียวกบัพฤติกรรมทางเพศท่ีพึงประสงค ์สูงกวา่ก่อนการทดลองอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 0.05 
  วริาวรรณ  คลา้ยหิรัญ (2554) ไดศึ้กษาผลของการสอนแนะต่อความพึงพอใจและความสามารถ
ของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองพบวา่ คะแนนเฉล่ียความพึงพอใจต่อการสอนของผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง กลุ่มท่ีไดรั้บการสอนแนะสูงกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการสอนปกติ และค่าเฉล่ียความสามารถ
ในการดูแลของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ภายหลงัไดรั้บการสอนแนะสูงกวา่ก่อนไดรั้บการสอนแนะ
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
  วยิะการ  แสงหวัชา้ง, จนัทิรา  จกัรสาร และคณะ (2555) ไดศึ้กษาเก่ียวกบัประสิทธิผล
ของโปรแกรมการให้ความรู้ โดยใช้กระบวนการกลุ่มต่อความรู้ และพฤติกรรมการป้องกนัโรค
หลอดเลือดสมองในผูสู้งอายุกลุ่มเส่ียง ต าบลตน้ตาล อ าเภอเสาไห้ จงัหวดัสระบุรีพบวา่ คะแนนความรู้
เร่ืองโอกาสเส่ียง อาการเตือน และการปฏิบติัตวั เพื่อลดความเส่ียงต่อโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่ม
ตวัอยา่งหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการใหค้วามรู้ โดยใชก้ระบวนการกลุ่มสูงกวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม
การใหค้วามรู้ โดยใชก้ระบวนการกลุ่มอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 และคะแนนพฤติกรรม
การปฏิบติัตวัเพื่อลดความเส่ียงต่อโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มตวัอยา่งหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการให้
ความรู้ โดยใชก้ระบวนการกลุ่มสูงกวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมการให้ความรู้โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
  จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัโปรแกรมสุขศึกษา ในผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
ในพื้นท่ีและภาคต่าง ๆ พบวา่ ส่วนใหญ่เป็นการศึกษาถึงผลของความรู้ ความสามารถ และความตอ้งการ 
ซ่ึงผลการวจิยัส่วนใหญ่พบวา่ หลงัจากท่ีไดรั้บโปรแกรมสุขศึกษา ผูดู้แลผูป่้วยมีความรู้ ความสามารถ
สูงข้ึน และมีความตอ้งการท่ีจะพฒันาความรู้ในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองเพิ่มข้ึน 
 
 
 



 76 

 2. เกีย่วกบัการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง ประกอบดว้ย   
  ประกอบพร  ทิมทอง (2550) ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความสามารถของผูดู้แล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองพบวา่ ญาติผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุ
ระหวา่ง 18-78 ปี มีอายเุฉล่ีย 47.37 ปี เป็นบุตรของผูป่้วย มีสถานภาพสมรสคู่ ระดบัการศึกษาอยูใ่น
ระดบัประถมศึกษา ระยะเวลาการดูแลผูป่้วยเฉล่ีย 1.97 ปี และผูดู้แลไม่มีประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วย 
มีคะแนนเฉล่ียของสัมพนัธภาพระหวา่งผูดู้แลกบัผูป่้วย ภาวะสุขภาพของผูดู้แลอยูใ่นระดบัสูง ค่าเฉล่ีย
คะแนนเฉล่ียของความเขม้แขง็ในการมองโลก และความสามารถในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
อยูใ่นระดบัปานกลาง สัมพนัธภาพระหวา่งผูดู้แลกบัผูป่้วย ภาวะสุขภาพของผูดู้แล และความเขม้แข็ง
ในการมองโลกมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความสามารถในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติ 
  ขวญัเรือน  สิงห์กวาง (2551) ประสบการณ์การเสริมสร้างพลงัอ านาจในการดูแลผู ้ป่วย
โรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นของผูดู้แลพบวา่ ผูดู้แลมีความสามารถในการเผชิญและปรับตวัต่อภาวะ
เหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึน จากการท่ีบุคคลภายในครอบครัวเกิดการเจ็บป่วย ท าให้เกิดความคิดและตดัสินใจ
เลือกปฏิบติัดูแลรักษาท่ีเหมาะสมส าหรับผูป่้วย 
  สิรัชชา  จิรจารุภทัร (2551) ไดศึ้กษาการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น เพื่อป้องกนั
การเกิดภาวะแทรกซ้อน โดยเน้นครอบครัวเป็นศูนยก์ลางพบวา่ แนวทางการดูแลผูป่้วยโรคหลอด
เลือดสมองท่ีบา้นเพื่อป้องกนัการเกิดภาวะแทรกซอ้น โดยเนน้ครอบครัวเป็นศูนยก์ลาง ประกอบดว้ย 
1) แนวทางการเตรียมความพร้อมเพื่อการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 2) แนวทางในการเตรียม
ความพร้อมเม่ือผูป่้วยตอ้งเขา้กลบัไปรักษาท่ีโรงพยาบาลซ ้ า (Re-Admit) 3) แนวทางการดูแลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมองเพื่อมาตรวจตามนดั หรือเม่ือมีอาการท่ีควรส่งโรงพยาบาลและการเนน้การสร้าง
พลงัของครอบครัวในการจดัการดูแล สามารถป้องกนัภาวะแทรกซ้อน และลดการกลบัเขา้นอนซ ้ า
ในโรงพยาบาล 
  อรัญญา  ไพรวลัย ์(2551) ไดศึ้กษาความตอ้งการของผูดู้แล ดา้นการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองท่ีบา้นพบวา่ ผูดู้แลโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ตอ้งการดา้นการดูแลผูป่้วยดา้นความจ าเป็น
ขั้นพื้นฐาน คือ การดูแลเพื่อป้องกนัโรคแทรกซ้อนและอนัตรายท่ีอาจจะเกิดข้ึน และการมีส่วนร่วม
ของสมาชิกในครอบครัวในการดูแลและช่วยฟ้ืนฟูสมรรถภาพ การดูแลเพื่อป้องกนัการกลบัเป็นซ ้ า
ของโรค ผลกระทบของโรคหลอดเลือดสมองท่ีมีผลต่อร่างกายผูป่้วย ความรู้ในการดูแลผูป่้วยดา้น
การปฏิบติักิจวตัรประจ าวนั การดูแลใหผู้ป่้วยไดรั้บยาและรักษาอยา่งต่อเน่ือง 
  นิชธิมา  ศรีจ านงค ์(2553) ไดศึ้กษาผลของโปรแกรมการส่งเสริมการรับรู้ความสามารถ
ตนเองของญาติผูดู้แลผูป่้วย โรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นพบว่า การให้โปรแกรมมีผลต่อการรับรู้
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ความสามารถอยูใ่นระดบัดี และไม่เกิดการกลบัมารักษาซ ้ าในโรงพยาบาลภายใน 28 วนั เน่ืองจาก
ผูป่้วยไดรั้บการดูแลท่ีดีจากญาติ จึงส่งผลให้ผูป่้วยไม่เกิดการกลบัมานอนโรงพยาบาลซ ้ าอีก ดว้ยโรค
หลอดเลือดสมอง หรือแมแ้ต่โรคแทรกซอ้นจากการท่ีเป็นโรคหลอดเลือดสมอง 
  อาริสา  ชินประพทัธ์ (2553) ไดศึ้กษาอาการและการจดัการภาวะแทรกซ้อนตามการรับรู้
ของผูดู้แลผูป่้วย โรคหลอดเลือดสมองพบวา่ ผูดู้แลผูป่้วยส่วนใหญ่รับรู้วา่ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
สามารถเกิดอาการแทรกซอ้น ไดแ้ก่ ภาวะซึมเศร้า ไอ ปวดขอ้กระดูก ซ่ึงมกัจะรับรู้วา่อาการเหล่าน้ี
จะตอ้งใชย้าเพื่อบรรเทาอาการ 
  จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัการส่งเสริมการดูแล หรือศึกษาเก่ียวกบัความตอ้งการใน
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองในพื้นท่ีและภาคต่าง ๆ พบวา่ ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองส่วนใหญ่
จะมีความสามารถในการดูแลผูป่้วยเพิ่มข้ึน รวมถึงการไดรั้บรู้ความตอ้งการการดูแลผูป่้วยเม่ือไดพ้ฒันา
ความสามารถ ซ่ึงส่งผลดีต่อผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีผูดู้แลผูป่้วยตามโปรแกรมต่าง ๆ สามารถ
ลดการเกิดการกลบัไปนอนในโรงพยาบาลซ ้ า (Re-Admit) ไดภ้ายใน 28 วนั  



บทที่ 3 
วธีิด าเนินการวจิัย 

 
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง ชนิดแบบแผนการทดลองขั้นตน้ (Pre Experimental Research) 
แบบกลุ่มเดียว วดัผลก่อนและหลงัการทดลอง (One-Group Pretest-Posttest Design) เพื่อศึกษาผล
ของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณีผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง  
 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 
 1.  ประชากรท่ีศึกษาในคร้ังน้ี คือ ผูดู้แลหลกัท่ีท าหนา้ท่ีให้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น ท่ีแพทย์
วนิิจฉยัวา่ ผูป่้วยเป็นโรคหลอดเลือดสมองรายใหม่ ในช่วงเดือนมกราคม-เดือนกรกฎาคม 2556 และ
มีพยาธิสภาพท าใหสู้ญเสียความสามารถในการควบคุมตนเอง จ าเป็นตอ้งมีผูดู้แลช่วยเหลือในการท า
กิจวตัรประจ าวนั และอาศยัอยูใ่นอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง จ านวน 102 คน (ส านกังานสาธารณสุข
อ าเภอกนัตงั, 2556) 
 2.  กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการศึกษาคร้ังน้ี คือ ผูดู้แลหลกัที่ท  าหน้าที่ให้การดูแลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบา้น โดยคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) (ชาญชยั  
เรืองขจร, 2550) จ านวน 30 คน โดยก าหนดคุณสมบติัของกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 
  2.1 เป็นผูดู้แลหลกัของผูป่้วย 
  2.2 อยู่ในพื้นท่ีท่ีสะดวกต่อการเดินทางมาร่วมกิจกรรม ตลอดการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ 
  2.3 ช่วงท่ีผูดู้แลหลกัมาร่วมกิจกรรม มีผูดู้แลรองสามารถดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองได ้
  2.4 ยนิดีเขา้ร่วมกิจกรรมตลอดการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
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แบบแผนการวจิัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
              
    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพ 7  แบบแผนการวจิยั 
 
 

ระยะจัดกจิกรรมและประเมินผล ระยะเตรียมการ 

1 เดือน 2 วนั 

จดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณี ผูดู้แล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
วนัท่ี 1 จดัประสบการณ์การเรียนรู้ดา้นความรู้และทศันคติ  

ช่วงท่ี 1 ประเมินความรู้ ทศันคติก่อนการจดักิจกรรม  
ช่วงท่ี 2 จดักิจกรรมการบรรยายดา้นความรู้ และทศันคติ 
               ในการดูแลผูป่้วย  
ช่วงท่ี 3 ประเมินความรู้และทศันคติหลงัการท ากิจกรรมจดั             
               ประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยโรคหลอด                         
               เลือดสมองท่ีบา้น 

วนัท่ี 2 จดัประสบการณ์การเรียนรู้ดา้นพฤติกรรมการดูแลผูป่้วย 
  ช่วงท่ี 1 ประเมินการปฏิบติัก่อนการจดักิจกรรม 
  ช่วงท่ี 2 จดักิจกรรมการบรรยายและสาธิตการปฏิบติั  
                  การดูแลผูป่้วย 
  ช่วงท่ี 3 ประเมินการปฏิบติัโดยการสาธิตยอ้นกลบั 
                 หลงัการท ากิจกรรม 

 

1. จดัท าโปรแกรมการจดั 
    ประสบการณ์การเรียนรู้ 
2. จดัท าคู่มือการใช ้ 
    โปรแกรม/ เส่ือ 
3. หาประสิทธิภาพของ 
    โปรแกรม 
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เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวจิัย 
 
 1.  โปรแกรมการจัดประสบการณ์การเรียนรู้ 
  1.1   องคป์ระกอบดา้นเน้ือหา ประกอบดว้ย 
   1.1.1   ความรู้เร่ืองโรคหลอดเลือดสมอง 
   1.1.2  การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
   1.1.3  การดูแลกิจวตัรประจ าวนัของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
  1.2 องคป์ระกอบดา้นกระบวนการ ประกอบดว้ย 
   1.2.1  การจดัท าโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
   1.2.2  การจดัท าส่ือ และคู่มือการใชโ้ปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
   1.2.3  การหาประสิทธิภาพของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
   1.2.4  การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ประกอบกิจกรรมการบรรยายประกอบส่ือ 
การสาธิต และการสาธิตยอ้นกลบั 
   1.2.5  การวดัและประเมินผล ประกอบดว้ย การวดัประเมินผลพฤติกรรมการดูแล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ดา้นความรู้ ดา้นทศันคติ และด้านปฏิบติั 
 
 2.   เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการรวบรวมข้อมูล 
  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล เป็นเคร่ืองมือท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนครอบคลุมเน้ือหา
ตามวตัถุประสงคข์องการวจิยั ประกอบดว้ย 5 ตอน ไดแ้ก่ 
  ตอนท่ี 1  แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น โดย
ปัจจยัส่วนบุคคลของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ประกอบดว้ยเพศ อายุ ศาสนา สถานภาพสมรส 
ระดบัการศึกษา ความสัมพนัธ์กบัผูป่้วย ระยะเวลาของการดูแลผูป่้วย ประสบการณ์ในการไดรั้บการอบรม
เร่ืองการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
  ตอนท่ี 2  แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ประกอบดว้ยเพศ 
อาย ุสถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา ระยะเวลาท่ีป่วยเป็นโรคหลอดเลือดสมอง อุปกรณ์การแพทย์
ท่ีผูป่้วยใช ้
  ตอนท่ี 3  แบบสอบพฤติกรรมดา้นความรู้เก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมองไดแ้ก่ ความรู้
เร่ืองโรคหลอดเลือดสมอง การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น การดูแลกิจวตัรประจ าวนัของ
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง เป็นแบบสอบท่ีเป็นขอ้ค าถามท่ีมีค าตอบเป็น ใช่ หรือ ไม่ใช่ โดยแบบสอบถาม
มีทั้งเชิงบวกและเชิงลบ และใหค้ะแนนแบบอิงเกณฑ ์(Criteria Reference) (บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธ์ิ, 2553) 
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โดยเกณฑก์ารบ่งช้ีระดบัความรู้ ของผูดู้แลผูป่้วยในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง กรณีตอบถูก
ให ้1 คะแนน ตอบผดิให ้0 คะแนน 
    การแปลผล ผูว้จิยัแบ่งกลุ่มคะแนนระดบัความรู้ ของผูดู้แลผูป่้วยในการดูแล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง โดยแบ่งคะแนนแบบอิงเกณฑ์ โดยให้คะแนน 3 ระดบั คือ สูง ปานกลาง 
ต ่า (บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธ์ิ, 2553) ดงัน้ี 
 ร้อยละ  ระดบัความรู้ในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
 0-59    ต ่า 
 60-79    ปานกลาง 
 80-100    สูง 
  ตอนท่ี 4  แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองบา้น 
เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่าลิเคอร์ท (Likert Score) ก าหนดเกณฑ์การให้คะแนน (บุญธรรม  
กิจปรีดาบริสุทธ์ิ, 2553) ดงัน้ี 
      ขอ้ค าถาม               คะแนนเชิงบวก            คะแนนเชิงลบ 
 เห็นดว้ยมากท่ีสุด             5          1 
 เห็นดว้ยมาก            4          2 
 เห็นดว้ยปานกลาง            3          3 
 เห็นดว้ยเล็กนอ้ย            2          4 
 ไม่เห็นดว้ย            1          5 
    การแปลผล ผูว้ิจยัแบ่งกลุ่มคะแนนระดบัพฤติกรรมดา้นทศันคติออกเป็น 
5 ระดบั โดยการก าหนดอนัตรภาคชั้น คือ น าคะแนนสูงสุดลบคะแนนต ่าสุดแลว้หารดว้ยจ านวนชั้น
ท่ีตอ้งการ (กลัยา  วานิชยบ์ญัชา, 2549) ไดช่้วงคะแนนเฉล่ียในแต่ละระดบั ดงัน้ี  
 

คะแนนสูงสุด-คะแนนต ่าสุด 
= 

5-1 
= 1.33 

จ านวนชั้น  3 
      

     คะแนนเฉล่ีย 3.67-5.00      หมายถึง  มีทศันคติ ในระดบัดี 
   คะแนนเฉล่ีย 2.34-3.66      หมายถึง  มีทศันคติ ในระดบัปานกลาง 
   คะแนนเฉล่ีย 1.00-2.33      หมายถึง มีทศันคติ ในระดบัไม่ดี 
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  ตอนท่ี 5  แบบวดัการปฏิบตัิการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองที่บา้น โดยผูท้รง 
คุณวฒิุ วดัจากการสาธิตยอ้นกลบั โดยมีผูท้รงคุณวฒิุเป็นผูป้ระเมิน แบ่งเกณฑ์การประเมินแบบแยก
องคป์ระกอบ (rubric score) (บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธ์ิ, 2553) ดงัน้ี 
    เกณฑก์ารบ่งช้ีระดบัการปฏิบติัของผูดู้แลในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ดงัน้ี 
                                      การปฏิบติั                                     คะแนน 
    ปฏิบติัไดค้รบ   5     ขั้นตอน และเรียงล าดบัถูกตอ้งได ้          3  
    ปฏิบติัได ้         3-4  ขั้นตอน และเรียงล าดบัถูกตอ้งได ้          2  
    ปฏิบติัได ้         1-2  ขั้นตอน และเรียงล าดบัถูกตอ้งได ้          1  
    ปฏิบติัไม่ได ้ปฏิบติัไม่ถูกตอ้ง เรียงล าดบัไม่ถูกตอ้งได ้          0  
    การแปลผล ผูว้ิจยัแบ่งกลุ่มคะแนนระดบัการปฏิบตัิการดูแลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมอง ออกเป็น 4 ระดบั โดยการก าหนดอนัตรภาคชั้น คือ น าคะแนนสูงสุดลบคะแนน
ต ่าสุดแลว้หารดว้ยจ านวนชั้นท่ีตอ้งการ (กลัยา  วานิชยบ์ญัชา, 2549) ไดช่้วงคะแนนเฉล่ียในแต่ละระดบั 
ดงัน้ี  
 

คะแนนสูงสุด-คะแนนต ่าสุด 
= 

3-0 
= 1.00 

จ านวนชั้น 3 
 

  คะแนนเฉล่ีย 2.01-3.00     หมายถึง  มีพฤติกรรมการปฏิบติั ในระดบัดี 
  คะแนนเฉล่ีย 1.01-2.00     หมายถึง  มีพฤติกรรมการปฏิบติั ในระดบัปานกลาง 
  คะแนนเฉล่ีย 0.00-1.00     หมายถึง มีพฤติกรรมการปฏิบติั ในระดบัไม่ดี 
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การสร้างและหาคุณภาพเคร่ืองมอื 
 
 การศึกษาผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณีผูดู้แล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ไดมี้การก าหนดขั้นตอนการสร้างและหาคุณภาพเคร่ืองมือ ดงัน้ี 
 
 1.  การสร้างเคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล เป็นแบบสอบท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนจากการศึกษาแนวคิด
การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง โดยมีขั้นตอนการด าเนินงาน ดงัน้ี 
  1.1  ศึกษาเอกสาร และผลงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
  1.2  สร้างโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
ท่ีบา้น โดยการจดัท าแผนการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ท่ีประกอบดว้ย วตัถุประสงค ์เน้ือหา กิจกรรม 
การวดัผล และประเมินผล  
  1.3  จดัท าคู่มือการจดักิจกรรม โปรแกรมการเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง 
  1.4  สร้างแบบวดัพฤติกรรมดา้นความรู้ แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นทศันคติ และแบบวดั
การปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
  1.5  หาประสิทธิภาพของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น 
โดยใชเ้กณฑป์ระสิทธิภาพ E1/E2 = 75/75  ดว้ยสูตรการค านวณหาประสิทธิภาพของชยัยงค ์ พรหมวงศ์, 
2540 อา้งถึงในภาวณี  ด่านศิระวานิชย,์ 2553 ไดก้ าหนดการค านวณหาประสิทธิภาพ คือ การหาค่า
ประสิทธิภาพของกระบวนการ (E1) และประสิทธิภาพของผลลพัธ์ (E2) ซ่ึงมีแนวทางการค านวณ 
ดงัน้ี 

 1.5.1 การค านวณหาประสิทธิภาพของกระบวนการ (E1) 
 

 
100

1

1
x

NxA

X
E


  

 
  E1  หมายถึง  ค่าประสิทธิภาพของกระบวนการคิดเป็นร้อยละ 
  ∑x1 หมายถึง  คะแนนรวมของกิจกรรมหรืองานทุกช้ินท่ีท าไดถู้กตอ้ง 
  A  หมายถึง  คะแนนเตม็ของกิจกรรมหรืองานทุกช้ิน 
  N  หมายถึง  จ านวนผูเ้รียน 
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   1.5.2 การค านวณหาประสิทธิภาพของผลลพัธ์ (E2) 
 

 
100

2

2
x

NxB

X
E


  

 
  E2  หมายถึง  ค่าประสิทธิภาพของผลลพัธ์คิดเป็นร้อยละ 
  ∑X2 หมายถึง  คะแนนรวมของผลสัมฤทธ์ิหลงัเรียน 
  B  หมายถึง  คะแนนเตม็ของหลงัเรียน 
  N  หมายถึง  จ านวนผูเ้รียน 

    มีขั้นตอนการหาประสิทธิภาพของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้
การดูแลผูป่้วยทดสอบ 3 ขั้นตอน ดงัน้ี 
    1)   ทดสอบแบบเด่ียว (Individual Testing) โดยการทดลองใชโ้ปรแกรม
การจดัประสบการณ์กบัผูดู้แลผูป่้วยในอ าเภอสิเกา จงัหวดัตรัง จ านวน 3 คน เพื่อตรวจสอบโครงสร้าง
ภายในของโปรแกรมในดา้น เวลา เน้ือหา กิจกรรม แลว้น าผลมาปรับปรุงโดยปรับปรุงขั้นตอนการด าเนิน
กิจกรรมตามโปรแกรม และเพิ่มจ านวนวนัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้เพิ่มเป็น 2 วนั 
    2)   แบบกลุ่ม (Group Testing) โดยการทดลองกบัผูดู้แลผูป่้วยในอ าเภอสิเกา 
จงัหวดัตรัง จ านวน 12 คน ค่าประสิทธิภาพ E1/E2  เท่ากบั 68.88/66.67 แสดงวา่โปรแกรมการจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้เร่ืองการดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณี : ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง มีค่าประสิทธิภาพ
ต ่ากวา่เกณฑท่ี์ก าหนดไว ้คือ 75/75 เน่ืองจากมีขอ้บกพร่องในเร่ืองการก าหนดตารางเวลาในการจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้ดา้นการปฏิบติันานไป จึงปรับปรุงแกไ้ขในจุดบกพร่อง โดยการจดัเป็น 3 ห้อง 
แลว้มีการหมุนเวยีนหอ้งในการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การปฏิบติัในแต่ละดา้น 
    3)   แบบสนาม (Field Testing) โดยการน าโปรแกรมการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ท่ีปรับปรุงแลว้ ไปทดลองใชก้บักลุ่มตวัอยา่งในอ าเภอสิเกา จงัหวดัตรัง ในสถานการณ์จริง
ท่ีมีความใกลเ้คียงกบักลุ่มตวัอยา่ง จ  านวน 20 คน น าขอ้มูลท่ีไดม้าหาผลประสิทธิภาพของโปรแกรม
การจดัประสบการณ์การเรียนรู้เร่ืองการดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณี : ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
ไดค้่า E1/E2 เท่ากบั 82/80.5 ซ่ึงสูงกวา่เกณฑ์ท่ีก าหนด จึงสามารถใชโ้ปรแกรมการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้น้ีได ้
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 2.  การหาคุณภาพเคร่ืองมือทีใ่นการวจัิย 
  การหาคุณภาพเคร่ืองมือของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ มีขั้นตอนการด าเนินงาน 
ดงัน้ี 
  2.1  แบบวดัพฤติกรรมดา้นความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติั 
   มีขั้นตอนการด าเนินการ ดงัน้ี 
   2.1.1 การหาความเท่ียงตรงตามเน้ือหา (Content Validity) 
    ผูว้จิยัไดด้ าเนินการหาความเท่ียงตรงตามเน้ือหา โดยน าตารางวิเคราะห์เน้ือหา
และแบบสอบท่ีสร้างข้ึน ไปปรึกษาอาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์ เพื่อตรวจสอบความครอบคลุมของ
เน้ือหา น ามาปรับปรุงแกไ้ข และน าแบบสอบไปให้ผูเ้ช่ียวชาญ จ านวน 3 ท่าน ตรวจสอบความเท่ียงตรง
ตามเน้ือหา และน าขอ้เสนอแนะของผูเ้ช่ียวชาญมาปรับปรุงเน้ือหาในแบบสอบถามในประเด็นต่าง ๆ 
เช่น การปรับภาษาท่ีใช ้และปรับขอ้ค าถามใหช้ดัเจนมากยิง่ข้ึน และน ามาค านวณหาค่าดชันีความสอดคลอ้ง
ของขอ้ค าถามกบัวตัถุประสงคห์รือเน้ือหา โดยการค านวณหาค่าดชันีความตรงเชิงเน้ือหา (Index of 
Congruence-IOC) ของเคร่ืองมือวดั โดยให้ผูเ้ช่ียวชาญแต่ละท่านตรวจสอบ และให้คะแนนรายขอ้
ตามดุลยพินิจ คือ 
    ค่า +1 คือ ผูเ้ช่ียวชาญแน่ใจว่าขอ้ค าถามนั้นสามารถใช้วดัค่าตวัแปร 
ท่ีจะศึกษาได ้
    ค่า 0 คือ ผูเ้ช่ียวชาญไม่แน่ใจวา่ขอ้ค าถามนั้นสามารถใชว้ดัค่าตวัแปร
ท่ีจะศึกษาไดห้รือไม ่
    ค่า -1 คือ  ผูเ้ช่ียวชาญแน่ใจวา่ขอ้ค าถามนั้นไม่สามารถใชว้ดัค่าตวัแปร
ท่ีจะศึกษาได ้
    หลงัจากนั้น น าคะแนนจากผูเ้ช่ียวชาญทั้ง 3 ท่าน มาค านวณตามสูตร
หาค่าดชันีความสอดคลอ้ง ดงัน้ี 

 IOC  = 
  N

R  

  IOC หมายถึง ดชันีความสอดคลอ้ง 
  R  หมายถึง ค่าคะแนนรายขอ้ตามดุลยพินิจของผูเ้ช่ียวชาญ 
  N  หมายถึง จ านวนผูเ้ช่ียวชาญ 

    ค่าดชันีความสอดคลอ้งท่ียอมรับไดคื้อ 0.50 เป็นตน้ไป จึงจะถือวา่เป็นขอ้
ค าถามท่ีสามารถน าไปใชง้านได ้(ส านกังานคณะกรรมการวจิยัแห่งชาติ, 2547) โดยผลท่ีไดจ้ากการค านวณ
ค่าดชันีความสอดคลอ้งของขอ้ค าถามพบวา่ ค าถามทุกขอ้มีความตรงตามเน้ือหามากกวา่ 0.50 จึงสามารถ
น าไปใชไ้ด ้
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    จดัท าแบบวดัพฤติกรรมดา้นความรู้จ านวน 60 ขอ้ แบบสอบถามทัศนคติ 
จ านวน 25 ขอ้ และออกแบบประเมินพฤติกรรมการปฏิบติั จ านวน 23 เร่ือง โดยให้ผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบ
ความเท่ียงตรงตามเน้ือหา ผลการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาพบวา่ แบบวดัพฤติกรรมทั้งหมดมีค่า 
IOC เท่ากบั 1 จึงสามารถใชไ้ดทุ้กขอ้ 
   2.1.2 การหาความยากง่ายและอ านาจจ าแนก 
    ผูว้จิยัไดน้ าแบบวดัความรู้เก่ียวกบัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
ท่ีไม่ใช่กลุ่มตวัอยา่งในการวิจยั จ  านวน 60 คน น าผลคะแนนท่ีไดม้าหาค่าความยากง่าย (p) และค่า
อ านาจจ าแนก (r) โดยใช้เทคนิค 50% (ลว้น  สายยศ, 2543) เพื่อคดัขอ้ค าถามท่ีเหมาะสมมาใชใ้น
การวิจยั โดยเลือกขอ้ค าถามท่ีมีค่าความยากง่ายตั้งแต่ 0.20-0.80 และมีค่าอ านาจจ าแนกตั้งแต่ 0.20-1.00 
(บุญใจ  ศรีสถิตนากรู, 2553) โดยมีสูตรการหาค่าความยากง่ายและอ านาจจ าแนก ดงัน้ี 

 

 P =
 N

LH

2

  

 
  P  หมายถึง ความยากง่ายของขอ้สอบ 
  H   หมายถึง จ านวนคนท่ีตอบถูกในกลุ่มสูง 
  L   หมายถึง จ านวนคนท่ีตอบถูกในกลุ่มต ่า 
  N   หมายถึง จ านวนคนทั้งหมดในกลุ่มใดกลุ่มหน่ึง 

 

 R =
 N

LH   

 
  R   หมายถึง อ านาจจ าแนกของขอ้สอบ 
  H   หมายถึง จ านวนคนท่ีตอบถูกในกลุ่มสูง 
  L   หมายถึง จ านวนคนท่ีตอบถูกในกลุ่มต ่า 
  N   หมายถึง จ านวนคนทั้งหมดในกลุ่มใดกลุ่มหน่ึง 

    การหาความยากง่ายและอ านาจจ าแนก หาเฉพาะดา้นความรู้ เม่ือน าแบบวดั
พฤติกรรมดา้นความรู้ จ  านวน 60 ขอ้ มาใชก้บักลุ่มตวัอยา่งผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองในเขต
อ าเภอปะเหลียน จ านวน 30 คนพบวา่ มีค่าความยากง่าย อยูร่ะหว่าง 0.43-1 และค่าอ านาจจ าแนกมี
ค่าระหวา่ง -0.33-0.60 ซ่ึงมีขอ้ท่ีมีค่านอ้ยกวา่ 0.20 จ านวน 35 ขอ้ จึงตดัผลแบบสอบจ านวน 35 ขอ้ 
เหลือแบบสอบท่ีน าไปใชจ้ริง จ านวน 25 ขอ้ 
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   2.1.3 การหาค่าความเช่ือมัน่ (Reliability) 
    ผูว้จิยัไดน้ าแบบสอบถามท่ีผา่นการหาความยากง่ายและอ านาจจ าแนกแลว้
ไปทดลองใช ้(Tryout) กบักลุ่มตวัอยา่ง ท่ีไม่ใช่กลุ่มตวัอยา่งในการวิจยั จ  านวน 30 คน เพื่อทดสอบ
ความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามทั้งฉบบั ซ่ึงตอ้งมีค่าความเช่ือมัน่ตั้งแต่ 0.75 ข้ึนไป จึงจะน าไปใช้
เก็บรวบรวมขอ้มูลได ้(ชาญชยั  เรืองขจร, 2550) ซ่ึงผลการตรวจสอบความเช่ือมัน่ของแบบสอบโดยใช้
แบบสอบวดัความรู้เก่ียวกบัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ใชสู้ตร KR20 (Kuder-Richardon 
Formula 20) (บุญใจ  ศรีสถิตนากรู, 2553) 
 
 
 
    ค านวณหาค่า S2 จากสูตร 
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tt
r     หมายถึง ค่าความสอดคลอ้งภายใน 

    n    หมายถึง จ านวนขอ้ของแบบทดสอบ 
    p    หมายถึง อตัราส่วนของผูต้อบถูกในขอ้นั้น 

  q    หมายถึง อตัราส่วนของผูต้อบผดิในขอ้นั้น 

  
2

S   หมายถึง ความแปรปรวนของคะแนนสอบทั้งฉบบั 
   จากการน าแบบวดัพฤติกรรมดา้นความรู้ที่ผา่นการหาความยากง่ายและ

อ านาจจ าแนกแลว้ ไปทดลองใชก้บักลุ่มตวัอยา่ง อ าเภอหว้ยยอด จ านวน 30 คน เพื่อทดสอบความเช่ือมัน่
ของแบบสอบ ซ่ึงมีค่าความเช่ือมัน่ เท่ากบั 0.80 เป็นค่าความเช่ือมัน่ท่ีสามารถน าไปใชเ้ก็บรวบรวม
ขอ้มูลไปใชไ้ด ้ 
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วธิีการเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 
 การวจิยัคร้ังน้ีมีขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอ้มูลกลุ่มตวัอยา่งผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
ท่ีบา้น ดงัน้ี 
 1.  ขั้นเตรียมการ 
  1.1 การจดัท าโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
  1.2 การจดัท าส่ือ คู่มือ 
  1.3 การหาประสิทธิภาพของโปรแกรมจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
 2.  ขั้นด าเนินการ 
  2.1  ผูว้จิยัส ารวจรายช่ือผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองและคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งตาม
เกณฑท่ี์ก าหนดไว ้
  2.2  ผูว้จิยัช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการศึกษาแก่กลุ่มตวัอยา่ง พร้อมอธิบายภาพรวมของ
กิจกรรมรวม ทั้งขอความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามก่อนและหลงัการเขา้ร่วมกิจกรรมการจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้ 
  2.3  ขั้นด าเนินการทดลอง  
   2.3.1  ก่อนจดักิจกรรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ตามโปรแกรมการจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณีศึกษา ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง อ าเภอกนัตงั 
จงัหวดัตรัง ผูว้จิยัด าเนินการวดัพฤติกรรมดา้นความรู้ ดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองท่ีบา้น ดว้ยแบบวดัพฤติกรรมดา้นความรู้และทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองบา้น 
และผูท้รงคุณวฒิุท่ีมีความเช่ียวชาญดา้นการพยาบาลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ด าเนินการวดัพฤติกรรม
ดา้นการปฏิบติัในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองบา้น 
   2.3.2  ด าเนินกิจกรรมตามโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ดา้นความรู้และทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
โดยการบรรยายดา้นการปฏิบติัโดยการสาธิต 
 
 3.  ขั้นประเมินผล 
  หลงัจดักิจกรรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ผูว้ิจยัด าเนินการวดัพฤติกรรมดา้นความรู้ 
ดา้นทศันคติ ในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ดว้ยแบบวดัพฤติกรรมดา้นความรู้และ
ทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองบา้น และผูท้รงคุณวฒิุท่ีมีความเช่ียวชาญดา้นการพยาบาล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ด าเนินการวดัพฤติกรรมดา้นการปฏิบติัในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือด
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สมองท่ีบา้น โดยท าแบบวดัพฤติกรรมหลงัเสร็จส้ินการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ดา้นความรู้ ทศันคติ 
ในวนัท่ี 1 ของการจดักิจกรรม และประเมินการปฏิบติัโดยการสาธิตยอ้นกลบั หลงัการเขา้ร่วมกิจกรรม
ในวนัท่ี 2  
 

การวเิคราะห์ข้อมูลและสถิติทีใ่ช้ 
 
 ผูว้จิยัน าขอ้มูลท่ีไดม้าประมวลผลขอ้มูลดว้ยคอมพิวเตอร์ โดยใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูป และมี
ขั้นตอนในการวเิคราะห์ ดงัน้ี 
 1.  ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูป่้วยและผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น วิเคราะห์โดย
แจกแจงความถ่ี (Frequency) และร้อยละ (Percentage) 
 2.  เปรียบเทียบผลของการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ทั้งดา้นความรู้ ทศันคติ และการปฏิบติั  
เปรียบเทียบก่อนและหลงัการทดลอง การจดัประสบการณ์การเรียนรู้ วิเคราะห์ โดยการใช้สถิติ 
Dependent t-test  
 3.  หาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัดา้นส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอด
เลือดสมองท่ีบา้น โดยใชส้ถิติ Chi-square และหาระดบัความสัมพนัธ์ดว้ยการทดสอบ Crammer’s v 
ซ่ึงแปลผลดงัน้ี (กลัยา  วานิชยบ์ญัชา, 2549)  
 ซ่ึงจากการวเิคราะห์ขอ้มูลพบวา่ ขอ้มูลท่ีน ามาวิเคราะห์เป็นขอ้มูลท่ีมีค่าถ่ีนอ้ยกวา่ 5 เกินกวา่
ร้อยละ 20 ตวัแปรผลสัมฤทธ์ิ มีอยูเ่พียงกลุ่มเดียว จึงไม่สามารถทดสอบดว้ยค่า Chi-square และหาระดบั
ความสัมพนัธ์ดว้ยการทดสอบ Crammer’s v ได ้



บทที่ 4 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 
 การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi Experimental Research) ศึกษาผลของโปรแกรม
การจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
จ านวน 30 ราย มีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
ก่อนและหลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 2) เพื่อหาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบั
พฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ผลการศึกษาไดเ้สนอในรูปแบบตารางประกอบ 
การค าบรรยาย ตามล าดบั ดงัน้ี 
 1.  ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง และของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
 2.  การเปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นความรู้เก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมอง ก่อนและหลงัการจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้ 
 3.  การเปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองบา้นก่อนและ
หลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
 4. การเปรียบเทียบการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ก่อนและหลงัการจดั
ประสบการณ์การเรียนรู้ 
  5.  ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการดูแลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
 

ข้อมูลส่วนบุคคล 

 
ตาราง 10 จ านวนและร้อยละของขอ้มูลส่วนบุคคลของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
  (N = 30) 
 

ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ดูแลผู้ป่วย จ านวน (N = 30) ร้อยละ 

เพศ   
หญิง 28 93.3 
ชาย 2 6.7 
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ตาราง 10 (ต่อ) 
 

ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ดูแลผู้ป่วย จ านวน (N = 30) ร้อยละ 

อายุ    
26-35 ปี 4 13.3 
36-45 ปี 9 30.0 
46-55 ปี 7 23.3 
56-65 ปี 10 33.4 

อายุ (ต ่าสุด = 26 ปี สูงสุด = 65 ปี เฉล่ีย = 42 ปี)  
ศาสนา   

พุทธ 16 53.3 
อิสลาม 14 46.7 

สถานภาพสมรส   
โสด 4 13.3 
สมรส 21 70.0 
หมา้ย 3 10.0 
หยา่หรือแยกกนัอยู ่ 2 6.7 

การศึกษา   
ประถมศึกษา 1 3.3 
มธัยมศึกษาตอนตน้ 12 40.0 
มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 15 50.0 
ปวส./อนุปริญญา 0 0 
ปริญญาตรี 2 6.7 

ความสัมพนัธ์กบัผู้ป่วย   
คู่สมรส 5 16.7 
บุตร 22 73.3 
หลาน 3 10.0 
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ตาราง 10 (ต่อ) 
 

ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ดูแลผู้ป่วย จ านวน (N = 30) ร้อยละ 

ระยะเวลาในการดูแลผู้ป่วย (ต ่าสุด = 2 เดือน สูงสุด = 18 เดือน เฉล่ีย = 8.7 เดือน) 
นอ้ยกวา่ 3 เดือน 1 3.3 
3-6 เดือน 11 36.7 
7-10 เดือน 8 26.7 
11-14 เดือน 8 26.7 
15-18 เดือน 2 6.7 

ประสบการณ์การอบรมการดูแล   
ไม่มี 30 100 

 
 จากตารางพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 93.3 มีอายุระหวา่ง 56-65 ปี 
ร้อยละ 33.4 (Min = 26 Max = 65 Mean = 42) นบัถือศาสนาพุทธ ร้อยละ 53.3 มีสถานภาพสมรส 
ร้อยละ 70 คร่ึงหน่ึงจบการศึกษาระดบัมธัยมศึกษาตอนปลาย มีความสัมพนัธ์เป็นบุตรของผูป่้วย ร้อยละ 
73.3 ระยะเวลาในการดูแลผูป่้วย 3-6 เดือน ร้อยละ 36.7 (Min = 2 Max = 18 Mean = 8.7) และทุกคน
ไม่เคยมีประสบการณ์การอบรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
 
ตาราง 11  จ านวนและร้อยละของขอ้มูลส่วนบุคคลของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง (N = 30) 
 

ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ป่วย จ านวน (N = 30) ร้อยละ 

เพศ   
หญิง 17 56.7 
ชาย 13 43.3 

อายุ (ปี) (Min = 63 Max = 88 Mean = 48.8)  
63-67 ปี 3 10.0 
68-73 ปี 5 16.7 
74-78 ปี 16 53.3 
79-83 ปี 3 10.0 
84-88 ปี 3 10.0 
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ตาราง 11  (ต่อ) 
 

ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ป่วย จ านวน (N = 30) ร้อยละ 

สถานภาพสมรส   
โสด 4 13.3 
สมรส 23 76.7 
หมา้ย 3 10.0 

การศึกษา   
ประถมศึกษา 15 50.0 
มธัยมศึกษาตอนตน้ 13 43.3 
มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 2 6.7 

ระยะเวลาการเจ็บป่วย (เดอืน) (Min = 6  Max = 15 Mean = 9.9) 
 

6-8  4 13.3 
9-11  10 33.3 
12-14  9 30.0 
15-17  5 16.7 
18  2 6.7 

อุปกรณ์การแพทย์ทีใ่ช้   
ไม่ใช ้ 25 83.3 
ใช ้ 5 16.7 

                     ไมเ้ทา้ 3 10.0 
                     รถเขน็ 2 6.7 
 
 จากตารางพบวา่ กลุ่มผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 56.7 มีอายุ
ระหวา่ง 74-78 ปี ร้อยละ 53.3 (Min = 63 Max = 88 Mean = 48.8) มีสถานภาพสมรส ร้อยละ 76.7
คร่ึงหน่ึงจบการศึกษาประถมศึกษา ระยะเวลาในการป่วยเป็นโรคหลอดเลือดสมอง 9-11 เดือน ร้อยละ 
33.3 (Minx = 6  Max = 15 Mean = 9.9) และส่วนใหญ่ไม่มีอุปกรณ์การแพทยใ์ช ้ร้อยละ 83.3 ส่วนในราย
ท่ีมีอุปกรณ์ใช ้มีไมเ้ทา้ ร้อยละ 10 และรถเขน็ ร้อยละ 6.7  
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การเปรียบเทยีบพฤติกรรมด้านความรู้เกีย่วกบัโรคหลอดเลอืดสมองก่อนและหลงัการจัด
ประสบการณ์การเรียนรู้ 

 
ตาราง 12  เปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นความรู้เก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมอง ของกลุ่มตวัอยา่งก่อน 
  และหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นดว้ย 
  การทดสอบที (t-test) (N = 30) 
 

  S.D. t P 
ก่อนการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 14.79 1.94 13.92 0.000* 
หลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 37.07 9.41   
* P < 0.05 
 
 จากตารางพบวา่ การเปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นความรู้เก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมอง ของกลุ่ม
ตวัอยา่งก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น มีค่า
คะแนนพฤติกรรมดา้นความรู้ของกลุ่มตวัอย่าง ก่อนการจดัประสบการณ์การเรียนรู้       = 14.79  
S.D. = 1.94 และหลงัไดเ้ขา้ร่วมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้       =  37.07 S.D. = 9.41 เม่ือทดสอบ
ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมดา้นความรู้ก่อนและหลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
ดว้ยค่า t พบวา่ แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 

การเปรียบเทยีบพฤติกรรมด้านทศันคติในการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองที่บ้านก่อน
และหลงัการจัดประสบการณ์การเรียนรู้ 

 
ตาราง 13  เปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นทศันคติ ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม
  การจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นดว้ยการทดสอบที (t-test)  (N = 30) 
 

  S.D. t P 
ก่อนการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 35.90 3.25 6.94 0.000* 
หลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 41.53 3.74   
* P<0.05 
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 จากตารางพบวา่ เปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นทศันคติของกลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงัการเขา้ร่วม
โปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น มีค่าคะแนนพฤติกรรมดา้นทศันคติ
ของกลุ่มตวัอยา่ง ก่อนการจดัประสบการณ์การเรียนรู้        = 35.90  S.D. = 3.25 และหลงัจากไดเ้ขา้ร่วม
การจดัประสบการณ์การเรียนรู้       =  41.53  S.D. = 3.74 เม่ือทดสอบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนน
พฤติกรรมดา้นทศันคติก่อนและหลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ดว้ยค่า t พบวา่ แตกต่างกนัอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 

การเปรียบเทยีบการปฏบัิติการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองที่บ้านก่อนและหลงัการจัด
ประสบการณ์การเรียนรู้ 

 
ตาราง 14  เปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นการปฏิบติัของกลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม
  การจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นดว้ยการทดสอบที (t-test) (N = 30) 
    

  SD. t P 
ก่อนการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 25.03 5.06 47.48 0.000* 
หลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 67.87 1.11   
* P<0.05 
 
 จากตารางเปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นการปฏิบติัของกลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงัการเขา้ร่วม
โปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นพบวา่ ค่าคะแนนพฤติกรรมดา้นการปฏิบติั
ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนการจดัประสบการณ์การเรียนรู้      = 25.03  S.D. = 5.06 และหลงัจากไดเ้ขา้ร่วม
การจดัประสบการณ์การเรียนรู้       = 67.87  S.D.= 1.11 เม่ือทดสอบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนน
พฤติกรรมดา้นความรู้ก่อนและหลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ดว้ยค่า t พบวา่ แตกต่างกนัอยา่ง
มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 













บทที่ 5 
สรุป อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง ชนิดแบบแผนการทดลองขั้นตน้ (Pre Experimental Research) 
แบบกลุ่มเดียว วดัก่อนและหลงัการทดลอง (One-Group Pretest-Posttest Design) ศึกษาผลของโปรแกรม
การจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
จ านวน 30 คน มีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1) เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
ก่อนและหลงัการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 2) หาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรม
การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น กลุ่มตวัอยา่ง คือ ผูดู้แลหลกัท่ีท าหนา้ท่ีให้การดูแลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ในพื้นท่ีอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง จ  านวน 30 คน เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง 
ไดแ้ก่ โปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น ของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
เก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยแบบสอบถาม แบบสอบ วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์ ใชส้ถิติ
แจกแจงความถ่ี (Frequency) และร้อยละ (Percentage) สถิติ t-test สถิติ Chi-square และหาระดบัความสัมพนัธ์
ดว้ยการทดสอบ Crammer’s v : ซ่ึงจากการวิเคราะห์ขอ้มูลพบวา่ ขอ้มูลท่ีน ามาวิเคราะห์เป็นขอ้มูลท่ีมี
ค่าถ่ีนอ้ยกวา่ 5 เกินกวา่ร้อยละ 20 ตวัแปรผลสัมฤทธ์ิ มีอยูเ่พียงกลุ่มเดียว จึงไม่สามารถทดสอบดว้ยค่า 
Chi-square และหาระดบัความสัมพนัธ์ดว้ยการทดสอบ Crammer’s v ได ้จึงสามารถสรุปผลการวิจยั
ไดด้งัน้ี 
 

สรุป 
 

 จากการวจิยัเร่ือง ผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น กรณีศึกษา 
ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง ผูว้ิจยัสรุปผลการวิจยัตามล าดบั ดงัน้ี  
1) ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 2) ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมอง 3) การเปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นความรู้เก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมอง ของกลุ่มตวัอยา่ง
ก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 4) การเปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอด
เลือดสมองบา้น ของกลุ่มตวัอยา่งก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้
การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น ของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 5) การเปรียบเทียบการปฏิบติั การดูแล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ของกลุ่มตวัอยา่งผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองก่อนและหลงั
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การเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ และ 6) ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคล
กบัพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี 
 

  1.  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองทีบ้่าน  
  กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 93.30 มีอายรุะหวา่ง 56-65 ปี ร้อยละ 33.40 
นบัถือศาสนาพุทธ ร้อยละ 53.30 มีสถานภาพสมรส ร้อยละ 70.00 คร่ึงหน่ึงจบการศึกษาระดบัมธัยมศึกษา
ตอนปลาย มีความสัมพนัธ์เป็นบุตรของผูป่้วย ร้อยละ 73.30 ระยะเวลาในการดูแลผูป่้วย 3-6 เดือน 
ร้อยละ 36.70 และทุกคนไม่มีประสบการณ์การอบรมในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
 

 2.  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
 กลุ่มผูป่้วยโรคเร้ือรังส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 56.70 มีอายุระหวา่ง 74-78 ปี ร้อยละ 

53.30 มีสถานภาพสมรส ร้อยละ 76.70 คร่ึงหน่ึงจบการศึกษาระดบัประถมศึกษา ระยะเวลาในการป่วย
เป็นโรคหลอดเลือดสมอง 9-11 เดือน ร้อยละ 33.30  และส่วนใหญ่ไม่มีอุปกรณ์การแพทยใ์ช ้ร้อยละ 
83.3 ส่วนในรายท่ีมีอุปกรณ์ใช ้เป็นไมเ้ทา้ ร้อยละ 10.00 และรถเขน็ ร้อยละ 6.70  
 

 3.  การเปรียบเทียบพฤติกรรมด้านความรู้ 
  การเปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นความรู้เก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมองของกลุ่มตวัอยา่ง
ก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง 

 ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ กลุ่มตวัอยา่งมีคะแนนเฉล่ีย 14.79
หลงัจากไดเ้ขา้ร่วมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้มีคะแนนเฉล่ีย 37.07 มากกวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 
เม่ือทดสอบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมดา้นความรู้ก่อนและหลงัการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ ดว้ยค่า t พบวา่ แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 

 4.  การเปรียบเทยีบพฤติกรรมด้านทศันคติ 
  การเปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองบา้น ของกลุ่ม
ตวัอยา่งก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของ
ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
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 ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ กลุ่มตวัอยา่งมีคะแนนเฉล่ีย 35.90
หลงัจากไดเ้ขา้ร่วมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้มีคะแนนเฉล่ีย 41.53 มากกวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 
เม่ือทดสอบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมดา้นทศันคติก่อนและหลงัการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ ดว้ยค่า t พบวา่ แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

 5.  การเปรียบเทยีบการปฏิบัติการ 
  การเปรียบเทียบการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ของกลุ่มตวัอยา่ง
ก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง 

 ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ กลุ่มตวัอยา่งมีคะแนนเฉล่ีย 25.03
หลงัจากไดเ้ขา้ร่วมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้มีคะแนนเฉล่ีย 67.87 มากกวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 
เม่ือทดสอบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมดา้นทศันคติก่อนและหลงัการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ ดว้ยค่า t พบวา่ แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

 6.  ความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการดูแลผู้ป่วย 
  ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
ท่ีบา้น ขอ้มูลท่ีไดน้ ามาวเิคราะห์เป็นขอ้มูลท่ีมีค่าถ่ีนอ้ยกวา่ 5 เกินกวา่ร้อยละ 20 ตวัแปรผลสัมฤทธ์ิ 
มีอยูเ่พียงกลุ่มเดียว จึงไม่สามารถทดสอบหาค่าความสัมพนัธ์และหาระดบัความสัมพนัธ์ดว้ยการทดสอบ 
 

อภิปรายผล 
 

 จากการศึกษาผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองท่ีบา้น ในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง อภิปรายผลการวจิยั ดงัน้ี 
 

 1.  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองทีบ้่าน 
 จากผลการศึกษาพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีสถานภาพสมรส มีความเก่ียวขอ้ง

เป็นบุตรของผูป่้วย มีอายุอยูร่ะหวา่ง 56-65 ปี นบัถือศาสนาพุทธ และไม่มีประสบการณ์การอบรม
ในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นมาก่อน สอดคลอ้งกบัการศึกษาของอรวรรณ  กลว้ยไม,้ 
(2549); ประกอบพร  ทิมทอง (2550); ณัฐชา  ทานละมยั (2551); ลกัขณา  บึงมุม (2552) ท่ีพบวา่ ผูดู้แล
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ผูป่้วยส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง นบัถือศาสนาพุทธ สถานภาพสมรส มีความเก่ียวขอ้งเป็นบุตรของผูป่้วย
ท่ีไม่เคยไดรั้บความรู้เร่ืองโรคหลอดเลือดสมองมาก่อน ทั้งน้ี เน่ืองจากลกัษณะของสังคมไทยมีมุมมอง
และความคาดหวงัวา่ผูห้ญิงตอ้งท าหนา้ท่ีในการดูแลบุคคลในครอบครัว แต่ไม่มีความสอดคลอ้งดา้น
ระดบัการศึกษา ซ่ึงการศึกษาส่วนใหญ่พบวา่ มีระดบัการศึกษาในระดบัประถมศึกษา แต่ผลดา้นการศึกษา
ในคร้ังน้ี มีระดบัการศึกษาส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัมธัยมศึกษา ซ่ึงเป็นผลจากการตอบสนองนโยบาย
การขยายโอกาสทางการศึกษาของการศึกษานอกระบบ และการศึกษาตามอธัยาศยั (กศน.) จงัหวดัตรัง 
ในการกระตุน้ใหป้ระชาชนไดมี้การศึกษาท่ีสูงข้ึนจนถึงระดบัมธัยมศึกษาตอนปลาย (ส านกังานการศึกษา
นอกระบบและการศึกษาตามอธัยาศยัจงัหวดัตรัง, 2556)  
 

 2.  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
 จากการศึกษาพบวา่ ผูป่้วยส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุอยูร่ะหวา่ง 74-78 ปี สอดคลอ้ง

กบัการศึกษาของประกอบพร  ทิมทอง (2550) พบวา่ ผูป่้วยส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงและอยูใ่นวยัผูสู้งอาย ุ
มีสถานภาพสมรส ทั้งน้ี เป็นไปตามลกัษณะโครงสร้างประชากรของประเทศไทยท่ีผูห้ญิงมีอายุยืนยาว
กวา่เพศชาย และการท่ีมีอายยุนืยาวกวา่จึงส่งผลต่อการเกิดภาวะเจบ็ป่วยดว้ยโรคเร้ือรัง (ป่ินนเรศ  กาศอุดม, 
2547) คร่ึงหน่ึงมีการศึกษาอยูใ่นระดบัประถมศึกษา ป่วยมานาน 12 เดือน และส่วนใหญ่ไม่ไดใ้ช้
อุปกรณ์การแพทย ์
 

 3.  การเปรียบเทยีบพฤติกรรมด้านความรู้ 
  การเปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นความรู้เก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมอง ของกลุ่มตวัอยา่ง
ก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
  จากการศึกษาพบวา่ หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วย
ท่ีบา้น ของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ผูเ้ขา้ร่วมโปรแกรมมีพฤติกรรมดา้นความรู้สูงกว่าก่อน
การร่วมโปรแกรมอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 สอดคลอ้งกบัการศึกษาของอรวรรณ  กลว้ยไม,้ 
(2549); ประกอบพร  ทิมทอง (2550); ณัฐชา  ทานละมยั (2551); ลกัขณา  บึงมุม (2552) ; ดวงสมร 
นิลตานนท์ และจุฬาภรณ์  โสตะ (2553); วิยะการ  แสงหวัชา้ง, จนัทิรา  จกัรสานและคณะ (2555) 
พบวา่ หลงัการทดลองมีค่าเฉล่ียของคะแนนดา้นความรู้ในการดูแลกิจวตัรประจ าวนัและการฟ้ืนฟูสภาพ 
การป้องกนัภาวะแทรกซอ้นมากกวา่ก่อนการทดลอง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ทั้งน้ี เน่ืองจากการให้
ความรู้ ท าใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมเกิดความรู้ใหม่ท่ีสามารถน าไปใชป้ระโยชน์ไดจ้ริง ซ่ึงจากการไดรั้บ
ความรู้ท่ีตรงกบัความตอ้งการจะส่งผลใหมี้การรับรู้ท่ีท าใหเ้กิดความรู้สูงข้ึนได ้
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 4.  การเปรียบเทยีบพฤติกรรมด้านทศันคติ 
  การเปรียบเทียบพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองบา้น ของกลุ่ม
ตวัอยา่งก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของ
ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
  จากการศึกษาพบวา่ หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์ดา้นทศันคติในการดูแล
ผูป่้วยท่ีบา้น ของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ผูเ้ขา้ร่วมโปรแกรมมีพฤติกรรมดา้นทศันคติสูงกว่า
ก่อนการร่วมโปรแกรม อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 สอดคลอ้งกบัการศึกษาของอรวรรณ  
กลว้ยไม ้(2549) พบวา่ หลงัการทดลองมีค่าเฉล่ียของคะแนนดา้นทศันคติในการดูแลกิจวตัรประจ าวนั
และการฟ้ืนฟูสภาพ การป้องกนัภาวะแทรกซ้อนมากกวา่ก่อนการทดลอง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
ทั้งน้ี เป็นผลมาจากการไดรั้บโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ท าให้เกิดการสร้างแรงจูงใจ 
การสร้างความตระหนกัในการดูแลผูป่้วยใหมี้คุณภาพชีวติท่ีดีเพิ่มข้ึน 
 

 5.  การเปรียบเทยีบการปฏิบัติการ 
  การเปรียบเทียบการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ของกลุ่มตวัอยา่ง
ก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง 

 จากการศึกษาพบว่า หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัประสบการณ์ดา้นการปฏิบติัในการดูแล
ผูป่้วยท่ีบา้น ของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ผูเ้ขา้ร่วมโปรแกรมมีพฤติกรรมดา้นการปฏิบติั 
สูงกว่าก่อนการร่วมโปรแกรมอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ
อรวรรณ  กลว้ยไม ้(2549); ณัฐชา  ทานละมยั (2550); บุษราคมั  คาบเพช็ร และน่ิมอนงค ์งานประภาสม 
(2552); วิราวรรณ  คลา้ยหิรัญ (2554) พบว่า ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีค่าเฉล่ียของการดูแล
ผูป่้วยสูงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม 

 ทั้งน้ี เน่ืองจากการปฏิบติัเป็นกระบวนการของการเรียนรู้ท่ีมีความต่อเน่ืองโดยการสะสม
ความช านาญจากการฝึกปฏิบติั ประกอบกบัมีการเสริมแรงดว้ยวิทยากรท่ีมีความเช่ียวชาญดา้นการดูแล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง จึงเป็นการเสริมแรง กระตุน้ให้มีการปฏิบติัอยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม 
และกระตุน้ให้มีการกระท าพฤติกรรมซ ้ า ๆ โดยการประเมินดว้ยวิธีการสาธิตยอ้นกลบั จึงท าให้มี
ความเช่ียวชาญในการปฏิบติัสูงข้ึน  
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 6.  ความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการดูแลผู้ป่วย 
  ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
ท่ีบา้น จากการศึกษาพบวา่ ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบา้น ขอ้มูลท่ีไดน้ ามาวิเคราะห์เป็นขอ้มูลท่ีมีค่าถ่ีนอ้ยกวา่ 5 เกินกวา่ร้อยละ 20 
ตวัแปรผลสัมฤทธ์ิมีอยู่เพียงกลุ่มเดียว จึงไม่สามารถทดสอบหาค่าความสัมพนัธ์และหาระดับ
ความสัมพนัธ์ดว้ยการทดสอบ 

 ผลจากการศึกษาคร้ังน้ี สามารถอธิบายโดยรวมไดว้่า โปรแกรมการจดัประสบการณ์
การเรียนรู้ในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น เป็นโปรแกรมในการจดัประสบการณ์การเรียนรู้
พฤติกรรมดา้นความรู้ ดา้นทศันคติ และดา้นการปฏิบติัในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
ซ่ึงหลงัจากไดเ้ขา้ร่วมโปรแกรมดงักล่าว ท าให้กลุ่มตวัอยา่งมีความรู้ มีทศันคติท่ีดี และมีการปฏิบติั
ท่ีสูงข้ึน เน่ืองจากการใหค้วามรู้ ท าใหผู้เ้รียนเกิดความรู้ เกิดความเขา้ใจ ปรับวิธีคิด สร้างค่านิยมท่ีดี 
คือ การดูแลผูป่้วย การไดฝึ้กปฏิบติัและการใหดู้แลและสาธิตยอ้นกลบั ท าใหผู้ดู้แลเกิดความช านาญ
ในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ความเช่ือและทศันคติการให้ความรู้ท าให้ผูท่ี้ไดรั้บ มี
พฤติกรรมตามความรู้ท่ีไดรั้บ มีทศันคติท่ีดี  
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ข้อเสนอแนะ 
 

 จากผลการศึกษาวิจยัเร่ือง ผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วย  
ท่ีบา้น กรณีศึกษา ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง อ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง มีขอ้เสนอแนะในการน า
ผลการวจิยัไปใช ้และขอ้เสนอแนะเพื่อการวจิยัคร้ังต่อไป ดงัน้ี 
 

 1. ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจัิยไปใช้  ดังนี ้
  1.1  โปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยที่บา้นของผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง ควรน าไปใชใ้นพื้นท่ีต่าง ๆ ของจงัหวดัตรัง เพราะจะสามารถลดผูป่้วยกลบัเขา้
รักษาซ ้ าในโรงพยาบาล และเป็นโปรแกรมท่ีสามารถช่วยลดการเกิดภาวะแทรกซ้อนของผูป่้วยติดเตียง
ท่ีบา้น เพื่อช่วยใหผู้ป่้วยโรคหลอดเลือดสมองฟ้ืนสภาพไดเ้ร็วข้ึน และมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน สามารถ
เพิ่มคุณภาพชีวติของผูดู้แลผูป่้วยและผูป่้วยได ้
  1.2  การน าโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แล
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไปใช้ ในพื้นท่ีท่ีต่างกนั ควรมีการพิจารณาเน้ือหาและส่ือการสอนให้
เหมาะสมตรงความตอ้งการกบัผูเ้ขา้ร่วมโปรแกรม เพราะแต่ละกลุ่มมีความตอ้งการ ความจ าเป็นท่ี
ต่างกนั จึงควรน าโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมองน้ีไปประยกุตใ์หเ้หมาะสมตามกลุ่มเป้าหมาย 
  1.3  น าโปรแกรมไปประยุกตใ์ชร่้วมกบัโปรแกรมเยี่ยมบา้นเพื่อเพิ่มคุณภาพงาน การให ้
บริการใกลบ้า้น ใกลใ้จ ท่ีจะท าให้ผูป่้วยสามารถไดรั้บการดูแลท่ีบา้นอยา่งมีคุณภาพ ลดการติดเช้ือ
ในโรงพยาบาล ลดค่าใชจ่้ายของรัฐ และของผูป่้วยเอง 
  1.4  ควรมีการประยุกต์โปรแกรมให้มีการจดัประสบการณ์แบบมีการจบัคู่ (Buddy) 
เพื่อช่วยในการดูแลผูป่้วยหรือให้ค  าปรึกษาซ่ึงกนั และปรับแนวทางการจดัโปรแกรมให้สั้นลงหรือ
ใชเ้วลานอ้ยลงแต่งยงัคงมีคุณภาพของกิจกรรม เพื่อช่วยให้ผูดู้แลผูป่้วยใชเ้วลากบัการเรียนรู้นอ้ยลง 
แต่สามารถกลบัไปปฏิบติัไดดี้ 
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 2. ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป ดังนี ้ 
 2.1 ควรมีการศึกษาวิจยัคุณภาพในการจดัโปรแกรมการเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น

ของโรคต่าง ๆ  
 2.2 ควรมีการศึกษาการจดัโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้น

ของผูดู้แลผูป่้วยเร้ือรังโรคอ่ืน ๆ เช่น โรคเบาหวาน โรคไต เป็นตน้ 
  2.3  ควรมีการศึกษาการจดัโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลตนเองของ
ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ในกรณีท่ีผูป่้วยสามารถดูแลตนเองได ้  
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ภาคผนวก ก 
รายนามผู้เช่ียวชาญตรวจสอบเคร่ืองมือ 
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รายช่ือผู้เช่ียวชาญ 
 

1.  รองศาสตราจารยช์าญชยั  เรืองขจร อาจารยป์ระจ าคณะวทิยาศาสตร์และเทคโนโลยี 
   ภาควชิาวทิยาศาสตร์สุขภาพ 
      มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา 

2.  นายแพทยย์ศกร  เนตรแสงทิพย ์ นายแพทย ์9   
   โรงพยาบาลกนัตงั จงัหวดัตรัง 

3.  นางธิดารัตน์  สุภานนัท์  วทิยาจารยเ์ช่ียวชาญ 
    วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี ตรัง 
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หนังสือขอความอนุเคราะห์เป็นผู้เช่ียวชาญตรวจสอบเคร่ืองมอื 
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                                                บันทกึข้อความ 

ส่วนราชการ   มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา บณัฑิตวทิยาลยั  โทร. 246 

ที ่   บวล. 0417/2557                       วนัที ่ 26  มีนาคม  2557 

เร่ือง ขอความอนุเคราะห์เป็นผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบเคร่ืองมือวิจยั 

เรียน    รองศาสตราจารยช์าญชยั  เรืองขจร 

 ดว้ย นายสมพร  เตชะพนัธ์ุ รหสั 52G2771016 นกัศึกษาหลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรมหา
บณัฑิต สาขาวชิาสาธารณสุขชุมชน มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา ไดรั้บอนุมติัจากบณัฑิตวิทยาลยัให้
ด าเนินการท าวทิยานิพนธ์ เร่ือง “ผลของโปรแกรมการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยที่บ้าน 
กรณศึีกษา ผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดเลีย้งสมอง อ าเภอกนัตัง จังหวดัตรัง”  

 โดยมีคณะกรรมการควบคุมวทิยานิพนธ์ ดงัน้ี 
 1. รศ.ทิพยว์ลัย ์ เรืองขจร  อาจารยท่ี์ปรึกษาวทิยานิพนธ์หลกั 
 2. ดร.นพ.สุวชิ  ธรรมปาโล  อาจารยท่ี์ปรึกษาวทิยานิพนธ์ร่วม 

 ในการน้ี บณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยัราชภฏัสงขลา พิจารณาแลว้เห็นว่าท่านเป็นผูมี้
ความรู้ความสามารถในเร่ืองน้ีเป็นอยา่งดี จึงใคร่ขอความอนุเคราะห์เป็นผู้เช่ียวชาญตรวจสอบคุณภาพ
ความเทีย่งตรง (Validity) ของเคร่ืองมือในการวจัิย ของนักศึกษาดังกล่าว 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะห์ บณัฑิตวทิยาลยั มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา หวงั
วา่คงจะไดรั้บความร่วมมือจากท่านดว้ยดี  และขอขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงมา ณ โอกาสน้ี 
 
 
 
 (ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.ฆนทั  ธาตุทอง) 
 คณบดีบณัฑิตวทิยาลยั  
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ท่ี ศธ  0560.06/ว 0032  บณัฑิตวทิยาลยั 
   มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา 

 อ าเภอเมือง จงัหวดัสงขลา  90000 

 26  มีนาคม  2557 

เร่ือง     ขอความอนุเคราะห์เป็นผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบเคร่ืองมือวจิยั 

เรียน    นายแพทยย์ศกร  เนตรแสงทิพย ์

 ดว้ย นายสมพร  เตชะพนัธ์ุ รหัส 52G2771016 นกัศึกษาหลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรมหา 
บณัฑิต สาขาวชิาสาธารณสุขชุมชน มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา ไดรั้บอนุมติัจากบณัฑิตวิทยาลยัให้
ด าเนินการท าวทิยานิพนธ์ เร่ือง “ผลของโปรแกรมการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยที่บ้าน 
กรณศึีกษา ผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดเลีย้งสมอง อ าเภอกนัตัง จังหวดัตรัง”  

 โดยมีคณะกรรมการควบคุมวทิยานิพนธ์ ดงัน้ี 
 1. รศ.ทิพยว์ลัย ์ เรืองขจร  อาจารยท่ี์ปรึกษาวทิยานิพนธ์หลกั 
 2. ดร.นพ.สุวชิ  ธรรมปาโล  อาจารยท่ี์ปรึกษาวทิยานิพนธ์ร่วม 

 ในการน้ี บณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยัราชภฏัสงขลา พิจารณาแลว้เห็นว่าท่านเป็นผูมี้
ความรู้ความสามารถในเร่ืองน้ีเป็นอย่างดี จึงใคร่ขอความอนุเคราะห์ เป็นผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบ
คุณภาพความเท่ียงตรง (Validity) ของเคร่ืองมือในการวจิยั ของนกัศึกษาดงักล่าว 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะห์ บณัฑิตวทิยาลยั มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา หวงั
วา่คงจะไดรั้บความร่วมมือจากท่านดว้ยดี  และขอขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงมา ณ โอกาสน้ี 

 ขอแสดงความนบัถือ 
 
 (ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.ฆนทั  ธาตุทอง)       
 คณบดีบณัฑิตวทิยาลยั           
ส านกังานคณบดี   
โทรศพัท/์โทรสาร 0 7433 6948               
http://bundit.skru.ac.th/ 
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เรียน    นางธิดารัตน์  สุภานนัท ์

 ดว้ย นายสมพร  เตชะพนัธ์ุ รหัส 52G2771016 นกัศึกษาหลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรมหา 
บณัฑิต สาขาวชิาสาธารณสุขชุมชน มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา ไดรั้บอนุมติัจากบณัฑิตวิทยาลยัให้
ด าเนินการท าวทิยานิพนธ์ เร่ือง “ผลของโปรแกรมการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยที่บ้าน 
กรณศึีกษา ผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดเลีย้งสมอง อ าเภอกนัตัง จังหวดัตรัง”  

 โดยมีคณะกรรมการควบคุมวทิยานิพนธ์ ดงัน้ี 

 1. รศ.ทิพยว์ลัย ์ เรืองขจร  อาจารยท่ี์ปรึกษาวทิยานิพนธ์หลกั 
 2. ดร.นพ.สุวชิ  ธรรมปาโล  อาจารยท่ี์ปรึกษาวทิยานิพนธ์ร่วม 

 ในการน้ี บณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยัราชภฏัสงขลา พิจารณาแลว้เห็นว่าท่านเป็นผูมี้
ความรู้ความสามารถในเร่ืองน้ีเป็นอย่างดี จึงใคร่ขอความอนุเคราะห์ เป็นผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบ
คุณภาพความเท่ียงตรง (Validity) ของเคร่ืองมือในการวจิยั ของนกัศึกษาดงักล่าว 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะห์ บณัฑิตวทิยาลยั มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา หวงั
วา่คงจะไดรั้บความร่วมมือจากท่านดว้ยดี  และขอขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงมา ณ โอกาสน้ี 
 ขอแสดงความนบัถือ 
 
 (ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.ฆนทั  ธาตุทอง)       
 คณบดีบณัฑิตวทิยาลยั           
ส านกังานคณบดี   
โทรศพัท/์โทรสาร 0 7433 6948               
http://bundit.skru.ac.th/ 
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ภาคผนวก ค 
เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวจิัย 
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แบบสอบ 

 
เร่ือง  ผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น  
 ในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
 
ค าช้ีแจง   แบบสอบชุดน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อตอ้งการประเมินผลของโปรแกรมการเรียนรู้การดูแล 
 ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง  
 ขอ้มูลท่ีได้จะถูกเก็บไวเ้พื่อเป็นขอ้มูลในการวิจยัเท่านั้น โดยจะไม่มีการน าเสนอเป็น
 รายบุคคล ประกอบดว้ย  4 ตอนดงัน้ี 
 
ตอนท่ี 1  ขอ้มูลทัว่ไปของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
ตอนท่ี 2  ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ตอนท่ี 3  แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นความรู้เร่ือง โรคหลอดเลือดสมอง 
ตอนท่ี 4  แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง  
ตอนท่ี 5   แบบสอบพฤติกรมการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นโดยผูท้รงคุณวฒิุ 
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ช่ือผูใ้หข้อ้มูล_________________________________________________________________ 
บา้นเลขท่ี ___________หมู่ท่ี ________ ต าบล__________________ อ  าเภอกนัตงั  จงัหวดัตรัง 
===================================================================== 
ตอนที ่1  ขอ้มูลทัว่ไปของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ค าช้ีแจง  โปรดเติมขอ้ความหรือเขียนเคร่ืองหมาย   /   ลงใน  (    )  และระบุขอ้ความในช่องว่าง

ตามความเป็นจริง  
1. เพศ  (    )  ชาย   (    )  หญิง 
 

2. อาย ุ .........ปี.........เดือน 
 

3. ศาสนา 
   (    ) พุทธ   (   ) อิสลาม 
  (    ) คริสต ์   (   ) อ่ืน ๆ ระบุ _______________ 
 

4. สถานภาพสมรส      
   (    )  โสด   (    )  สมรส      
  (    )  หมา้ย                            (    )  หยา่หรือแยกกนัอยู ่
 

5. ระดบัการศึกษา      
  (    )  ไม่ไดเ้รียน   (    )  ประถมศึกษา 
  (    )  มธัยมศึกษาตอนตน้  (    )  มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
  (    )  ปวส./อนุปริญญา              (    )  ปริญญาตรี  
  (    )  สูงกวา่ปริญญาตรี  
 

6. ความสัมพนัธ์กบัผูป่้วย 
  (   ) คู่สมรส   (   ) บุตร  
  (   ) บุตรเขย   (   ) บุตรสะใภ ้
  (   ) หลาน      (   ) ลูกจา้ง 
7. ระยะเวลาท่ีใหก้ารดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมาแลว้_______เดือน 
 

8. ท่านมีประสบการณ์ในการไดรั้บการอบรมเร่ืองการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
   (    )  มี             (    ) ไม่มี 
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ตอนที ่2  ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ค าช้ีแจง  โปรดเติมขอ้ความหรือใส่เคร่ืองหมาย   /   ลงใน  (    )  และระบุขอ้ความในช่องวา่งตาม
 ความเป็นจริง  
1. เพศ 
  (    )  ชาย   (    )  หญิง   
 

2. อาย ุ .........ปี.........เดือน 
 

3. สถานภาพสมรส      
  (    )  โสด   (    )  สมรส      
  (    )  หมา้ย    (    )  หยา่หรือแยกกนัอยู ่
 

4. ระดบัการศึกษา      
  (    )  ไม่ไดเ้รียน   (    )  ประถมศึกษา 
  (    )  มธัยมศึกษาตอนตน้  (    )  มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
  (    )  ปวส./อนุปริญญา              (    )  ปริญญาตรี  
  (    )  สูงกวา่ปริญญาตรี  
 

5. ระยะเวลาท่ีเจบ็ป่วยดว้ยโรคหลอดเลือดสมอง _______เดือน 
 

6. อุปกรณ์การแพทยท่ี์ผูป่้วยใช ้(สามารถตอบไดม้ากกวา่ 1 ขอ้ ) 
  (   )  ไมเ้ทา้  ประเภท______________________________________ 
  (   )  รถเข็น 
  (   )  อ่ืน ๆ  ระบุ ______________________________________________ 
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ตอนที ่3  แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นความรู้เร่ือง โรคหลอดเลือดสมอง  
ค าช้ีแจง  ใหท้่านพิจารณาขอ้ความในแต่ละขอ้แลว้ใส่เคร่ืองหมาย / ในช่องวา่งตามความรู้ของท่าน 

 โดยพิจารณาตามเกณฑ ์ดงัน้ี  
 ถูก  หมายถึง  ขอ้ความนั้นท่านพิจารณาแลว้ถูกตอ้ง 
 ผดิ  หมายถึง  ขอ้ความนั้นท่านพิจารณาวา่ไม่ถูกตอ้ง หรือผดิ 
ข้อ ข้อความ ถูก ผดิ 
1. โรคหลอดเลือดสมองท่ีเกิดกบัผูสู้งอายุ มกัเกิดจากหลอดเลือดในสมองตีบ

หรืออุดตนั 
  

2. โรคหลอดเลือดสมองแตกมกัแสดงอาการอยา่งรวดเร็ว โดยมีอาการปวดศีรษะ
อย่างรุนแรง คอแข็ง คล่ืนไส้ อาเจียน ชัก อมัพาตคร่ึงซีก สูญเสียความรู้สึก 
หมดสติ 

  

3. ผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงท่ีควบคุมความดนัโลหิตไม่ไดจ้ะท าให้หลอดเลือด
หนาและแขง็ ท าใหเ้ป็นโรคหลอดเลือดสมอง 

  

4. โรคหลอดเลือดสมองมกัเกิดหลงัจากการป่วยเป็นโรคเบาหวานแลว้ควบคุม
น ้ าตาลไม่ได ้หรือเป็นโรคความดนัโลหิตสูงแลว้ควบคุมความดนัไม่ได ้จะท า
ใหห้ลอดเลือดสมองเส่ือม 

  

5. ถา้ดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไม่ดี ผูป่้วยอาจเกิดภาวะแผลกดทบัได ้   
6. ถา้ดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไม่ดี ท าให้ผูป่้วยส าลกัอาหาร อาจท าให้

เป็นโรคปอดบวม และเสียชีวติได ้
  

7. การจดัอาหารให้ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไม่จ  าเป็นตอ้งครบ 5 หมู่ ควรจดั
ตามใจผูป่้วย 

  

8. การท าความสะอาดในช่องปากก่อนรับประทานอาหารเป็นการกระตุน้น ้ าลาย
และความรู้สึกอยากรับประทานอาหารของผูป่้วย 

  

9. ผูป่้วยท่ีมีอาการทอ้งผกูควรไดรั้บยาระบายเป็นประจ า   
10. ผูดู้แลไม่สามารถฝึกการขบัถ่ายอุจจาระใหแ้ก่ผูป่้วย   
11. ผู ้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีให้อาหารทางสายยางไม่จ  า เป็นต้องท า 

ความสะอาดช่องปาก 
  

12. ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองควรอาบน ้าท าความสะอาดร่างกายให้สะอาด เพื่อ
ช่วยใหผู้ป่้วยรู้สึกสดช่ืน 

  

13. การท าความสะอาดร่างกายใหผู้ป่้วย ไม่จ  าเป็นตอ้งใชส้บู่เพราะลา้งออกยาก   



123 
 

ตอนที ่3  แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นความรู้เร่ือง โรคหลอดเลือดสมอง (ต่อ) 
 
ข้อ ข้อความ ถูก ผดิ 
14. ถา้ผูป่้วยเป็นอมัพาตคร่ึงซีก ควรใหผู้ป่้วยสวมเส้ือขา้งท่ีไม่เป็นอมัพาตก่อน   
15. เส้ือผา้ของผูป่้วยควรใชผ้า้ท่ีไม่ดูดซบัน ้าเพื่อใหแ้หง้ไดง่้าย   
16. การฟ้ืนฟูก าลงัแขนขาท่ีอ่อนแรงดว้ยการท ากายภาพบ าบดัเป็นส่ิงท่ีไม่จ  าเป็น   
17. ผู ้ดูแลผู ้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองช่วยออกก าลังกายให้ผู ้ป่วย โดยท า 

การเคล่ือนไหวขาส่วนตน้ ไปส่วนปลายเทา้เสมอ 
  

18. การช่วยให้ขอ้ไหล่ได้ออกก าลงั ท าได้โดยการจบัแขนผูป่้วยยกข้ึน เคล่ือน
แขนไปทางศีรษะ แลว้เคล่ือนกลบัท่ีเดิม 

  

19. การจดัท่าทางผูป่้วยท่ีถูกต้องและพลิกตะแคงตวัทุก 2 ชั่วโมง จะเป็นการ
ป้องกนัการเกิดแผลกดทบั 

  

20. เตียงนอนของผูป่้วยไม่ควรใชผ้า้ปูท่ีนอนเพราะจะท าใหเ้กิดแผลกดทบัเกิดข้ึนได ้   
21. ควรหลีกเล่ียงนอนทบัแขนหรือขา ขา้งท่ีอ่อนแรงนาน ๆ เพราะจะท าให้เกิด 

อาการบวมแขนและขา เกิดภาวะขอ้ติดแขง็ไดง่้าย 
  

22. การจัดให้ผู ้ป่วยนอนตะแคงทับข้างท่ีไม่เป็นอัมพาต ไม่ควรใช้หมอน 
รองแขน และขาขา้งท่ีเป็นอมัพาต เพราะจะท าใหเ้ป็นแผลกดทบั 

  

23. การฝึกการเคล่ือนยา้ยผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองจะตอ้งเขา้ไปช่วยพยุง
ขา้งท่ีดีเสมอ 

  

24. การฝึกพดูใหผู้ป่้วยไม่ใช่เร่ืองจ าเป็น เพราะไม่มีความจ าเป็นท่ีจะตอ้งส่ือสารกนั   
25. การดูแลป้องกนัแผลกดทบัควรเปล่ียนท่านอนทุก 2 ชัว่โมง ตรวจดูผิวหนัง 

ท่ีถูกกดทบัทุกคร้ังท่ีเปล่ียนท่า 
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ตอนที ่4  แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง  
ค าช้ีแจง  ใหท้่านพิจารณาขอ้ความแลว้ใส่เคร่ืองหมาย / ในช่องตามความคิดเห็นท่ีเป็นจริง 

ข้อความ 
เห็นด้วย
มากทีสุ่ด 

เห็นด้วย
มาก 

เห็นด้วย
ปานกลาง 

เห็นด้วย
เลก็น้อย 

ไม่ 
เห็นด้วย 

1.  ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองจะฟ้ืน 
 สภาพได้เ ร็วหรือช้า ข้ึนอยู่กับ 
 ตวัผูป่้วยเอง 

     

2.  ภาวะแทรกซ้อนท่ีเกิดกับผู ้ป่วย
 โรคหลอดเลือดสมอง เป็นผลจาก
 การดูแลของผูดู้แลเป็นส าคญั 

     

3.  ผูดู้แลเป็นผู ้ท่ีมีความส าคัญท่ีจะ
 ช่วย ให้ผู ้ ป่ ว ย ฟ้ืนสภาพ  ห รือ
 ยอมรับสภาพการป่วยของตนเองได ้

     

4.  ท่านเป็นผูท่ี้สามารถช่วยกระตุ้น
 ให้ ผู ้ ป่ ว ยส าม า รถท า กิ จ ว ัต ร
 ประจ าว ันด้วยตัว เองได้  เ ช่น  
 ก า ร กินอ าห า ร  ก า รแ ต่ ง ก า ย 
 การขบัถ่าย  

     

5.  การรักษาสุขภาพของตวัท่านเอง
 เป็นเร่ืองส าคัญ เพราะท่านเป็น
 บุคคลส า คัญในการ ช่ วยก าร
 ปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัและการ
 ฟ้ืนสภาพของผูป่้วย 

     

6.  ท่านเช่ือว่า การอบรม หรือการ
 เสริม ทกัษะ ในการดูแลผูป่้วยโรค
 หลอดเลือดสมอง จะท าให้ท่าน
 สามารถดูแลผู ้ป่วยโรคหลอด
 เลือดสมอง ทั้งทางร่างกาย จิตใจ 
 ได้อย่างมีคุณภาพและเหมาะสม
 กบัผูป่้วย 
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ตอนที ่4  แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง (ต่อ) 
 

ข้อความ 
เห็นด้วย
มากทีสุ่ด 

เห็นด้วย
มาก 

เห็นด้วย
ปานกลาง 

เห็นด้วย
เลก็น้อย 

ไม่ 
เห็นด้วย 

7.  ท่านคิดว่าการ ดูแลผู ้ป่ วยโรค
 หลอดเลือดสมอง ไม่ใช่ภาระท่ี
 เพิ่มข้ึน 

     

8.  การออกก าลังกายของผู ้ป่วยมี
 ความส าคัญ เพราะจะป้องกัน
 ไม่ใหข้อ้ติดยดึ และกลา้มเน้ือลีบ 

     

9.  ก า ร ฝึ ก ใ ห้ ผู ้ ป่ ว ย ท า กิ จ ว ัต ร
 ประจ าวนัไดด้ว้ยตนเอง ไม่จ  าเป็น
 เพราะ เป็นหน้าท่ีของผูดู้แลท่ีตอ้ง
 ท าใหอ้ยูแ่ลว้ 

     

10.  การท่ีผูป่้วยมีแผลกดทบั แสดงวา่
 เกิดจากการท่ีไดรั้บการดูแลไม่ดี 

     

 
 
 
 
             ขอขอบพระคุณในความกรุณาอยา่งสูง 
             (นายสมพร  เตชะพนัธ์ุ) 
               นกัศึกษาปริญญาโท 
                         หลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวชิาสาธารณสุขชุมชน 
                                               บณัฑิตวทิยาลยั มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา 
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ตอนที ่5  แบบสอบพฤติกรมการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นโดยผูท้รงคุณวุฒิ 
ค าช้ีแจง  ให้ท่านประเมินการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง แลว้ใส่เคร่ืองหมาย / 
 ในช่องคะแนน โดยมีเกณฑก์ารประเมิน ดงัน้ี 
 ปฏิบติัไดค้รบ 5 ขั้นตอน และเรียงล าดบัถูกตอ้ง  ได ้ 3    คะแนน 
 ปฏิบติัได ้3-4 ขั้นตอน และเรียงล าดบัถูกตอ้ง  ได ้ 2    คะแนน 
 ปฏิบติัได ้1-2 ขั้นตอน และเรียงล าดบัถูกตอ้ง  ได ้ 1    คะแนน 
 ปฏิบติัไม่ได ้ปฏิบติัไม่ถูกตอ้ง เรียงล าดบัไม่ถูกตอ้งได ้ 0    คะแนน 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

1.  การจัดท่านอนหงาย 
1.1  บอกผูป่้วยวา่จะเปล่ียนท่าใหผู้ป่้วย 
1.2  เอาหมอนมาหนุนใหศี้รษะตรง จดัตวัใหต้รงอยา่เอียงไปทางขา้ง 
  ท่ีอ่อนแรง 
1.3  ใชห้มอนบาง ๆ หนุนบริเวณไหล่ และตน้แขนขา้งท่ีอ่อนแรง 
1.4  ใชห้มอนบาง ๆ หนุนหรือวางใตส้ะโพกขา้งท่ีอ่อนแรง 
1.5  ใชห้มอนบาง ๆ หนุนรองใตเ้ข่าทั้ง 2 ขา้ง ใหเ้ข่างอเล็กนอ้ย 

     

คะแนน     

 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

2.  การจัดท่านอนตะแคง 
2.1  บอกผูป่้วยวา่จะเปล่ียนท่าใหผู้ป่้วย 
2.2  ตะแคงตวั ดึงสะบกัแขนขา้งอ่อนแรงมาขา้งหนา้ กางแขนออก 
2.3  ใชห้มอนวางใตแ้ขนขา้งอ่อนแรงจนถึงฝ่ามือ ใหแ้ขนเหยยีดตรง 
2.4  ใช้หมอนรองใตข้าขา้งท่ีอ่อนแรงจนถึงฝ่าเทา้ งอสะโพกและเข่า

ไขวข้าไปขา้งหนา้ 
2.5  วางเทา้ขา้งท่ีอ่อนแรงไวบ้นหมอน ขาขา้งปกติเหยียดสะโพกไป 
 ดา้นหลงั 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

3.  ท่าน่ังบนเตียง 
3.1  บอกผูป่้วยวา่จะจดัใหน้ัง่ 
3.2  ยกตวัผูป่้วยใหน้ัง่หลงัพิงท่ีหวัเตียง 
3.3  ใช้หมอน 2 ใบ วางดา้นหลงัผูป่้วยเพื่อเป็นพนกัพิงและรองศีรษะ

หรือปรับหวัเตียงข้ึน 
3.4  น าแขนผู ้ป่วยข้างท่ีอ่อนแรงวางบนหมอนให้สูงอยู่ในระดับ

เดียวกบัขา้งปกติ 
3.5  เทา้ทั้ง 2 ขา้ง ยนัใหต้ั้งฉากกบัแผน่กระดานหรือหมอน 
 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

4.  ท่าน่ังบนรถเข็น 
4.1  บอกผูป่้วยวา่จะใหผู้ป่้วยนัง่บนรถเขน็ 
4.2  เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมานัง่บนรถเขน็ 
4.3  จดัใหผู้ป่้วยนัง่หลงัพิงพนกัพิง ล าตวัและศีรษะตรง 
4.4  ให้วางแขนทั้ งสองข้างไว้บนหมอน หนุนให้สูงจนไหล่ข้างท่ี 

อ่อนแรงอยูใ่นระบบ เดียวกบัขา้งปกติ 
4.5  ยกเทา้ทั้ง 2 ขา้ง ของผูป่้วยวางใหเ้ตม็เทา้บนท่ีพกัเทา้ของรถเขน็ 
 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

5.  การเคลือ่นย้ายจากเตียงไปรถเข็น 
5.1  บอกผูป่้วยวา่จะยา้ยจากเตียงไปท่ีรถเขน็ 
5.2  ผูดู้แลจัดรถเข็นเข้าทางปกติของผู ้ป่วย  ทแยงมุม 30-45 องศา  

กบัเตียง แลว้ล็อคลอ้ ปัดท่ีวางเทา้ยกข้ึนขา้งบน 
5.3  เขา้ไปยนืดา้นหนา้ของผูป่้วย  ขยบัตวัผูป่้วยมาอยูริ่มขอบเตียง 
5.4  จบัท่ีล าตวัทั้ง 2 ขา้ง ของผูป่้วย แล้วพยุงผูป่้วยให้เคล่ือนตวัไปท่ี 

รถเขน็ 
5.5  จดัท่าให้ผูป่้วยนั่งสบาย ๆ ปัดท่ีพกัเท้ารถเข็นลง แล้วให้ผูป่้วย 

วางเทา้บนท่ีพกัเทา้ 
 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

6.  การเคลือ่นย้ายจากรถเข็นไปเตียง 
6.1  บอกผูป่้วยวา่จะยา้ยจากรถเขน็ไปท่ีเตียง 
6.2  ผูดู้แลจดัรถเข็นให้อยูใ่นมุม 30-45 องศา กบัขอบเตียง โดยให้ดา้น 

ปกติของผูป่้วยอยูชิ่ดขอบเตียง ล็อคลอ้ ก่อนการเคล่ือนยา้ยผูป่้วย 
6.3  ผูดู้แลเขา้ไปยืนด้านหน้าของผูป่้วย แล้วให้ผูป่้วยใช้มือขา้งปกติ 

กดบนพนกัวางแขน พร้อมกบัโนม้ตวัไปขา้งหนา้แลว้ลุกข้ึนยนื 
6.4  ผูดู้แลฯ จบัล าตวัทั้ง 2 ขา้ง พร้อมกบัพยุงผูป่้วยให้เคล่ือนตวัจาก 

รถเขน็ไปท่ีเตียง 
6.5  จดัใหผู้ป่้วยนัง่บริเวณขอบเตียง 
 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

7.  การสวมเส้ือกรณอียู่บนเตียง 
7.1  บอกผูป่้วยวา่จะสวมเส้ือให ้
7.2   ตะแคงผูป่้วยไปทางด้านปกติ สวมเส้ือแขนเส้ือขา้งท่ีอ่อนแรง  

 ดึงแขนเส้ือใหพ้น้ขอ้ศอกไปถึงดา้นหลงั 
7.3  พลิกผูป่้วยใหน้อนหงายและพลิกตะแคงไปดา้นอ่อนแรง 
7.4  ดึงเส้ือจากดา้นหลงัสวมแขนขา้งปกติ 
7.5  จดัเส้ือใหตึ้งแลว้ใส่กระดุมหรือมดัใหเ้รียบร้อย 

 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

8.  การสวมกางเกง 
8.1  บอกผูป่้วยวา่จะสวมกางเกงให ้
8.2  รูดขากางเกงใหส้ั้นแลว้น ามาสวมขาขา้งท่ีอ่อนแรง 
8.3  ดึงขากางเกงข้ึนใหพ้น้ปลายเทา้ 
8.4  สวมขาดา้นปกติใหพ้น้ปลายเทา้ 
8.5  ยกตวัผูป่้วยเล็กนอ้ยแลว้ดึงจดักางเกงใหถึ้งเอว จดัใหเ้รียบร้อย 
 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

9.  การป้องกนัการเกดิแผลกดทบั 
9.1  บอกผูป่้วยวา่จะนวดผวิหนงั 
9.2  นวดเบา ๆ กระตุน้เลือดใหไ้หลเวยีนมาเล้ียงบริเวณท่ีถูกกดทบั 
9.3  จดัท่าใหผู้ป่้วยนอนโดยเล่ียงการทบับริเวณส่วนท่ีแสดงอาการ 
9.4  ระวงัไม่ใหบ้ริเวณส่วนท่ีแสดงอาการ  อบหรืออบัช้ืน 
9.5  ดูแลให้บริเวณส่วนท่ีแสดงอาการ แห้งและสะอาดอยู่ เสมอ  

เปิดแผลใหถู้กอากาศ 
 

    

คะแนน     

 
 
 

 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

10.  การอาบน า้บนเตียง 
10.1  บอกใหผู้ป่้วยทราบ วา่จะอาบน ้า 
10.2  เตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใช ้วางในต าแหน่งท่ีสะดวก 
10.3   เล่ือนผูป่้วยชิดขอบเตียงด้านผูดู้แล ใช้ผา้คลุมแล้วถอดเส้ือผา้ 

 ของผูป่้วย 
10.4   รองศีรษะดว้ยผา้เช็ดตวั ใช้ผา้ชุบน ้ าบิดพอหมาด พนัผา้รอบมือ

 โดยเหน็บชายผา้ในอุง้มือ เช็ดหนา้ผาก แกม้ จมูก รอบปาก หน้า 
 คอ และหู อย่างนุ่มนวม แลว้ใช้ผา้เช็ดตวัซับให้แห้ง (กรณีฟอก
 สบู่ใหใ้ชผ้า้ถูตวั ฟอกสบู่ถูตวัผูป่้วย แลว้ใชอี้กผืนชุดน ้ าพอหมาด
 เช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซบัใหแ้หง้ดว้ยผา้เช็ดตวั)  

10.5  ท าความสะอาดจากศีรษะจนถึงปลายเทา้จากไกลตวัเขา้หาใกลต้วั 
 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

11. การท าความสะอาดช่องปากและฟัน 
11.1  บอกใหผู้ป่้วยทราบวา่จะท าความสะอาดช่องปากและฟัน 
11.2  เตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใช้ในการดูแลช่องปากและฟัน วางไวท่ี้ 
 ขอบเตียง 
11.3   เล่ือนผูป่้วยติดขอบเตียง ตะแคงหนา้เขา้หาผูดู้แลน าผา้เช็ดตวัคลุม

 บนหน้าอกและหมอน ด้านท่ีจะท าความสะอาด วางภาชนะ
 รองรับน ้าลา้งปากท่ีบริเวณคา้งของผูป่้วย 

11.4   ดึงคางผู ้ป่วยลงเพื่ออ้าปาก ใช้คีมคีบส าลีชุดน ้ ายาบ้วนปาก
 พอหมาด ๆ แล้วเช็ดในปาก เพดานปาก กระพุ ้งแก้ม ฟัน ล้ิน
 ผูป่้วย ท าจนสะอาด 

11.5   ใช้แปรงฟันเด็กชนิดขนแปรงอ่อน ใส่ยาสีฟันแปรงให้ตาม 
 ร่อง ฟันทุกซ่ี แลว้ใหผู้ป่้วยบว้นปากจนสะอาด 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

12.  การเคลือ่นไหวข้อไหล่ 
12. 1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารบริเวณขอ้ไหล่ 
12.2  ผูดู้แลผูป่้วยใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้ศอกขวาของผูป่้วย   
12.3  มือซา้ยจบับริเวณขอ้มือขวาของผูป่้วย 
12.4   ยกแขนผูป่้วยข้ึน ช้า ๆ จนถึงศีรษะค่อย ๆ ลดแขนผูป่้วยลงมา 

 ขา้งล าตวั  
12.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้ายท าในลกัษณะ

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

13.  การกางแขนและหุบแขน 
13.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหาร 
13.2  ใช้มือขวาจับบริเวณข้อมือและมือซ้ายจับบริเวณข้อศอกของ
 ผูป่้วย 
13.3   ค่อย ๆ กางแขนผูป่้วยออกห่างจากล าตัว โดยสลับเปล่ียนมือ

 ของผูดู้แล 
13.4   มือขวาจบับริเวณขอ้ศอกและมือซ้ายจบับริเวณขอ้มือของผูป่้วย 

 กางแขนจนถึงศีรษะระวงัอย่าให้ผูป่้วยเจ็บปวดแขนค่อย ๆ จบั
 แขนผูป่้วยหุบลงเขา้หาตวั 

13.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้ายท าในลกัษณะ
 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

14.  การกางแขนและไขว้แขนข้ามล าตัว 
14.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารแขน 
14.2  ใช้มือขวาจับบริเวณข้อศอกและมือซ้ายจับบริเวณข้อมือของ 
 ผูป่้วย 
14.3  กางแขนผูป่้วยออกมา 90 องศา 
14.4   ยกแขนผูป่้วยขา้มล าตวัให้มือไปแตะไหล่ด้านตรงข้ามแล้วน า

 กลบัมาท่าเดิม 
14.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้ายท าในลกัษณะ

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

15.  การงอและเหยยีดข้อศอก 
15.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารขอ้ศอก 
15.2  ใชมื้อซา้ยจบับริเวณขอ้มือขวา 
15.3  มือขวาพยงุบริเวณดา้นหลงัขอ้ศอกของผูป่้วย 
15.4  งอขอ้ศอก (พบัแขนเขา้) สลบักบัเหยยีดออก 
15.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าขา้งซ้ายท าในลกัษณะ

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

16.  การกระดกข้อมือขึน้ลง 
16.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารบริเวณขอ้มือ 
16.2   ผูดู้แลผูป่้วยจดัแขนผูป่้วยยกแขนให้ตั้งฉากกับล าตวั ในท่างอ

 ขอ้ศอกตั้งฉาก 90 องศา 
16.3   มือซา้ยจบับริเวณขอ้มือขวา มือขวาพยุงบริเวณอุง้มือของผูป่้วย 
16.4   ค่อย ๆ กระดกขอ้มือผูป่้วยข้ึนจนรู้สึกตึงค่อย ๆ กระดกข้อมือ

 ผูป่้วยลงจนเร่ิมรู้สึกตึง 
16.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าขา้งซ้ายท าในลกัษณะ

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

17.  การก านิว้มือเข้าและเหยยีดนิว้มือออก 
17.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารบริเวณผา่มือ 
17.2   ผูดู้แลจดัแขนผูป่้วยยกแขนให้ตั้งฉากกบัล าตวั ในท่างอขอ้ศอก 

  90 องศา 
17.3  มือซา้ยจบับริเวณขอ้น้ิวมือท่ีตอ้งการเคล่ือนไหว 
17.4   มือขวาจบัท่ีใตข้อ้มือของผูป่้วยค่อย ๆ งอน้ิวมือลง เหยียดน้ิวมือ

 ออกจนเร่ิมรู้สึกตึง สลบักนั 
17.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าขา้งซ้ายท าในลกัษณะ

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

18.  การงอขาและเหยยีดขาออก 
18.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารขา 
18.2  ใชมื้อขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วยใหก้ระชบั 
18.3  มือซา้ยประคองบริเวณใตเ้ข่า เคล่ือนไหวทิศทางงอเข่างอสะโพก 
18.4  เหยยีดขาผูป่้วยออกกลบัท่าเดิม 
18.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้ายท าในลกัษณะ

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 
 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

19.  การหมุนข้อสะโพกเข้าในและหมุนออกนอก 
19.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารสะโพก 
19.2  ผูดู้แลใชมื้อขวาจบัขอ้เทา้ขวาของผูป่้วย 
19.3  มือซา้ยจบับริเวณเข่า ยกขาข้ึนตั้งฉากกบัล าตวั 
19.4   งอปลายขาใหต้ั้งฉากกบัตน้ขาค่อย ๆ หมุนปลายขาออกดา้นนอก 

 จนรูสึกตึงหมุนปลายขาเขา้ดา้นในจนรู้สึกตึง 
19.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้ายท าในลกัษณะ

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

 

    

คะแนน     

 
 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

20.  การกางขาและหุบข้อสะโพก 
20.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารขา 
20.2  ใชมื้อซา้ยรองบริเวณใตเ้ข่า 
20.3  มือขวาจบับริเวณใตข้อ้เทา้ของผูป่้วย 
20.4  ค่อย ๆ กางขาข้างขวาออกจนผูป่้วยรู้สึกตึงหุบเข้าในจนชิดขา 
 อีกขา้ง 
20.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้ายท าในลกัษณะ

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

21.  การกระดกข้อเท้าขึน้และลง 
21.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารเทา้ 
21.2   ใชมื้อขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วยให้กระชบั ใชห้นา้แขน

 แนบไปตามฝ่าเทา้ของผูป่้วย 
21.3   มือซ้ายจบัเหนือข้อเท้า ไปตามทิศทางการเคล่ือนไหว ยืดเอ็น  

 ร้อยหวายของผูป่้วยในลกัษณะกระดกขอ้เทา้ข้ึน ผูดู้แลโนม้ตวัมา
 ทางศีรษะของผูป่้วยจนรู้สึกตึงคา้งไวส้ักครู่แลว้ผอ่น 

21.4   กระดกข้อเท้าลงโดยมือซ้ายของผู ้ดูแลเ ล่ือนมาจับบริเ วณ 
 ปลาย เทา้ของผูป่้วยกระดกขอ้เทา้ลง 

21.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้ายท าในลกัษณะ
 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

22. การบิดข้อเท้าเข้าด้านในและออกด้านนอก 
22.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารขอ้เทา้ 
22.2  ผูดู้แลใชมื้อขวาจบัส้นเทา้เยื้องมาทางตาตุ่มดา้นใน 
22.3  หนา้แขนขวาเยื้องมาทางดา้นหวัแม่เทา้ผูป่้วย 
22.4   มือซ้ายจบัด้านบนเทา้ผูป่้วยค่อย ๆ เคล่ือนเทา้โดยออกแรงบิด 

 ขอ้เทา้ผูป่้วยเขา้ตามการวางมือ จนรู้สึกตึงแล้วค่อย ๆ ออกแรง 
 บิดขอ้เทา้ผูป่้วยออกจนรู้สึกตึง 

22.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้ายท าในลกัษณะ
 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

23.  การกระดกนิว้เท้าขึน้และลง 
23.1  บอกผูป่้วยวา่จะบริหารน้ิวเทา้ 
23.2  ใชมื้อขวาจบับริเวณน้ิวเทา้ผูป่้วยใหก้ระชบั 
23.3  มือซา้ยจบัเหนือขอ้เทา้ 
23.4  ค่อย ๆ กระดกน้ิวเท้าข้ึนจนรู้สึกตึงค่อย ๆ กระดกน้ิวเท้าลง 
 จนรู้สึกตึง 
23.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้ายท าในลกัษณะ

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

    

คะแนน     

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 



138 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
การหาคุณภาพเคร่ืองมอื 
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ผลประเมินความสอดคล้องเคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
ผลการหาค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC) 

 
แบบสอบ 

ตาราง 16  แสดงผลการหาค่าดชันีความสอดคลอ้ง (IOC) ของแบบสอบวดัพฤติกรรมดา้นความรู้
เก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมอง 

 

ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

1. โรคหลอดเลือดสมองท่ีเกิดกับผูสู้งอายุ มกัเกิด
จากหลอดเลือดในสมองตีบหรืออุดตนั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

2. โรคหลอดเลือดสมองแตกมกัแสดงอาการอย่าง
รวดเร็ว โดยมีอาการปวดศีรษะอย่างรุนแรง 
คอแข็ง คล่ืนไส้ อาเจียน ชัก อัมพาตคร่ึงซีก 
สูญเสียความรู้สึก หมดสติ 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

3. ผูป่้วยโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมความดัน
โลหิตไม่ได้จะท าให้หลอดเลือดหนาและแข็ง 
ท าใหเ้ป็นโรคหลอดเลือดสมอง 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

4. โรคหลอดเลือดสมองมกัเกิดหลงัจากการป่วยเป็น
โรคเบาหวานแล้วควบคุมน ้ าตาลไม่ได้หรือเป็น
โรคความดนัโลหิตสูงแลว้ควบคุมความดนัไม่ได้
จะท าใหห้ลอดเลือดสมองเส่ือม 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

5. ถ้าดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไม่ดี ผูป่้วย 
อาจเกิดภาวะแผลกดทบัได ้

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

6. ถ้าดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไม่ดี ท าให้
ผูป่้วยส าลกัอาหาร อาจท าให้เป็นโรคปอดบวม
และเสียชีวติได ้
 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้



140 
 

ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

7. การจัดอาหารให้ผู ้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ไม่จ  าเป็นตอ้งครบ 5 หมู่ ควรจดัตามใจผูป่้วย 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

8. การท าความสะอาดในช่องปากก่อนรับประทาน
อาหารเป็นการกระตุน้น ้าลายและความรู้สึกอยาก 
รับประทานอาหารของผูป่้วย 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

9. ผูป่้วยท่ีมีอาการทอ้งผกูควรไดรั้บยาระบายเป็นประจ า +1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
10. ผูดู้แลไม่สามารถฝึกการขบัถ่ายอุจจาระใหแ้ก่ผูป่้วย +1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
11. ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีให้อาหารทาง 

สายยางไม่จ  าเป็นตอ้งท าความสะอาดช่องปาก 
+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

12. ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองควรอาบน ้ าท าความ
สะอาดร่างกายใหส้ะอาด เพื่อช่วยใหผู้ป่้วยรู้สึกสดช่ืน 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

13. การท า คว ามสะอาด ร่ า งก าย ให้ ผู ้ ป่ ว ย  ไ ม่
จ  าเป็นตอ้งใชส้บู่เพราะลา้งออกยาก 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

14. ถา้ผูป่้วยเป็นอมัพาตคร่ึงซีก ควรให้ผูป่้วยสวมเส้ือ
ขา้งท่ีไม่เป็นอมัพาตก่อน 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

15. เส้ือผา้ของผูป่้วยควรใช้ผา้ท่ีไม่ดูดซับน ้ าเพื่อให้
แหง้ไดง่้าย 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

16. การฟ้ืนฟูก าลังแขนขาท่ีอ่อนแรงด้วยการท า
กายภาพบ าบดัเป็นส่ิงท่ีไม่จ  าเป็น 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

17. ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองช่วยออกก าลงั
กายให้ผูป่้วย โดยท าการเคล่ือนไหว ขาส่วนต้น 
ไปส่วนปลายเทา้เสมอ 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

18. การช่วยให้ขอ้ไหล่ไดอ้อกก าลงั ท าไดโ้ดยการจบั
แขนผูป่้วยยกข้ึน เคล่ือนแขนไปทางศีรษะ แล้ว
เคล่ือนกลบัท่ีเดิม 
 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

19. การจดัท่าทางผูป่้วยท่ีถูกตอ้งและพลิกตะแคงตวั
ทุก 2 ชัว่โมง จะเป็นการป้องกนัการเกิดแผลกดทบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

20. เตียงนอนของผูป่้วยไม่ควรใช้ผา้ปูท่ีนอนเพราะ 
จะท าใหเ้กิดแผลกดทบัเกิดข้ึนได ้

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

21. ควรหลีกเล่ียงนอนทบัแขนหรือขา ขา้งท่ีอ่อนแรง
นาน ๆ เพราะจะท าให้เกิดอาการบวมแขนและขา 
เกิดภาวะขอ้ติดแขง็ไดง่้าย 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

22. การจัดให้ผู ้ป่วยนอนตะแคงทับข้างท่ีไม่ เป็น
อมัพาต ไม่ควรใช้หมอนรองแขน-ขาข้างท่ีเป็น
อมัพาต เพราะจะท าใหเ้ป็นแผลกดทบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

23. การฝึกการเคล่ือนยา้ยผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองจะตอ้งเขา้ไปช่วยพยงุขา้งท่ีดีเสมอ 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

24.. การฝึกพูดให้ผู ้ป่วยไม่ใช่ เ ร่ืองจ า เป็น เพราะ 
ไม่มีความจ าเป็นท่ีจะตอ้งส่ือสารกนั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

25. การดูแลป้องกันแผลกดทับควรเปล่ียนท่านอน 
ทุก 2 ชั่วโมง และตรวจดูผิวหนังท่ี ถูกกดทับ 
ทุกคร้ังท่ีเปล่ียนท่า 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ตาราง 17  แสดงผลการหาค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC) ของแบบสอบถามวดัพฤติกรรมด้าน
 ทศันคติ ในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองบา้น 

ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

1. ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองจะฟ้ืนสภาพได้เร็ว
หรือชา้ข้ึนอยูก่บัตวัผูป่้วยเอง 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

2. ภาวะแทรกซ้อนท่ีเกิดกับผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองเป็นผลจากการดูแลของผูดู้แลเป็นส าคญั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

3. ผูดู้แลเป็นผูท่ี้มีความส าคญัท่ีจะช่วยให้ผูป่้วยฟ้ืน
สภาพหรือยอมรับสภาพการป่วยของตนเองได ้

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

4. ท่านเป็นผูท่ี้สามารถช่วยกระตุน้ให้ผูป่้วยสามารถ
ท ากิจวตัรประจ าวนัด้วยตัวเองได้ เช่น การกิน
อาหาร การแต่งกาย การขบัถ่าย 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

5. การรักษาสุขภาพของตวัท่านเองเป็นเร่ืองส าคญั 
เพราะท่านเป็นบุคคลส าคญัในการช่วยการปฏิบติั
กิจวตัรประจ าวนัและการฟ้ืนสภาพของผูป่้วย 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

6. ท่านเช่ือว่า การอบรม หรือการเสริมทกัษะ ในการ
ดูแลผู ้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองจะท าให้ท่าน
สามารถดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ทั้ งทาง
ร่างกาย จิตใจ ไดอ้ยา่งมีคุณภาพและเหมาะสมกบัผูป่้วย 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

7. ท่านคิดว่าการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง
ไม่ใช่ภาระท่ีเพิ่มข้ึน 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

8. การออกก าลงักายของผูป่้วยมีความส าคญั เพราะ
จะป้องกนัไม่ใหข้อ้ติดยดึ และกลา้มเน้ือลีบ 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

9. การฝึกใหผู้ป่้วยท ากิจวตัรประจ าวนัไดด้ว้ยตนเองไม่
จ  าเป็นเพราะเป็นหนา้ท่ีของผูดู้แลท่ีตอ้งท าใหอ้ยูแ่ลว้ 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

10. การท่ีผูป่้วยมีแผลกดทบั แสดงว่าเกิดจากการท่ี
ไดรั้บการดูแลไม่ดี 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ตาราง 18  แสดงผลการหาค่าดชันีความสอดคลอ้ง (IOC) ของแบบวดัการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบา้นโดยผูท้รงคุณวฒิุ 

 

ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

1. การจดัท่านอนหงาย 
1.1  บอกผูป่้วยวา่ จะเปล่ียนท่าใหผู้ป่้วย 
1.2  เอาหมอนมาหนุนใหศี้รษะตรง จดัตวัใหต้รง 
 อยา่เอียงไปทางขา้งท่ีอ่อนแรง 
1.3  ใชห้มอนบางๆ หนุนบริเวณไหล่และตน้แขน 
 ขา้งท่ีอ่อนแรง 
1.4  ใชห้มอนบาง ๆ หนุนหรือวางใตส้ะโพกขา้งท่ี 
 อ่อนแรง 
1.5  ใชห้มอนบาง ๆ หนุนรองใตเ้ข่าทั้ง 2 ขา้ง ใหเ้ข่า 
 งอเลก็นอ้ย 
 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

2. การจดัท่านอนตะแคง 
2.1  บอกผูป่้วยวา่ จะเปล่ียนท่าใหผู้ป่้วย 
2.2  ตะแคงตวั ดึงสะบกัแขนขา้งอ่อนแรงมาขา้งหนา้  
 กางแขนออก 
2.3  ใชห้มอนวางใตแ้ขนขา้งอ่อนแรงจนถึงฝ่ามือ 
 ใหแ้ขนเหยียดตรง 
2.4  ใชห้มอนรองใตข้าขา้งท่ีอ่อนแรงจนถึงฝ่าเทา้ 
 งอสะโพกและเข่าไขวข้าไปขา้งหนา้ 
2.5  วางเทา้ขา้งท่ีอ่อนแรงไวบ้นหมอน ขาขา้งปกติ 
 เหยียดสะโพกไปดา้นหลงั 
 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

3. ท่าน่ังบนเตยีง 
3.1  บอกผูป่้วยวา่ จะจดัใหน้ัง่ 
3.2  ยกตวัผูป่้วยใหน้ัง่หลงัพิงท่ีหวัเตียง 
3.3  ใชห้มอน 2 ใบ วางดา้นหลงัผูป่้วยเพ่ือเป็น 
 พนกัพิงและรองศีรษะ หรือปรับหวัเตียงข้ึน 
3.4 น าแขนผูป่้วยขา้งท่ีอ่อนแรงวางบนหมอนใหสู้ง 
 อยูใ่นระดบัเด่ียวกบัขา้งปกติ 
3.5  เทา้ทั้ง 2 ขา้ง ยนัใหต้ั้งฉากกบัแผน่กระดานหรือ 
 หมอน 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

4. ท่าน่ังบนรถเข็น 
4.1  บอกผูป่้วยวา่ จะใหผู้ป่้วยนัง่บนรถเขน็ 
4.2  เคล่ือนยา้ยผูป่้วย มานัง่บนรถเขน็ 
4.3  จดัใหผู้ป่้วยนัง่หลงัพิงพนกัพิง ล าตวัและศีรษะตรง 
4.4  ใหว้างแขนทั้งสองขา้งไวบ้นหมอน หนุนใหสู้ง 
 จนไหล่ขา้งท่ีอ่อนแรงอยูใ่นระบบ เดียวกบัขา้งปกติ 
4.5  ยกเทา้ทั้ง 2 ขา้ง ของผูป่้วยวางใหเ้ตม็เทา้ บนท่ี 
 พกัเทา้ของรถเขน็ 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

5. การเคลือ่นย้ายจากเตยีงไปรถเข็น 
5.1  บอกผูป่้วยวา่ จะยา้ยจากเตียงไปท่ีรถเขน็ 
5.2  ผูดู้แลจดัรถเขน็เขา้ทางปกติของผูป่้วย ทแยงมุม 
 30-45 องศา กบัเตียง แลว้ลอ็คลอ้ ปัดท่ีวางเทา้ 
 ยกข้ึนขา้งบน 
5.3  เขา้ไปยืนดา้นหนา้ของผูป่้วย ขยบัตวัผูป่้วยมาอยู ่
 ริมขอบเตียง 
5.4  จบัท่ีล าตวัทั้ง 2 ขา้ง ของผูป่้วยแลว้พยงุผูป่้วยให ้
 เคล่ือนตวัไปท่ีรถเขน็ 
5.5  จดัท่าใหผู้ป่้วยนัง่สบายๆ ปัดท่ีพกัเทา้รถเขน็ลง 
 แลว้ใหผู้ป่้วยวางเทา้บนท่ีพกัเทา้ 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

6.  การเคลือ่นย้ายจากรถเข็นไปเตยีง 
6.1  บอกผูป่้วยวา่ จะยา้ยจากรถเขน็ไปท่ีเตียง 
6.2  ผูดู้แลจดัรถเขน็ใหอ้ยูใ่นมุม 30-45 องศา กบั 
 ขอบเตียง โดยใหด้า้นปกติของผูป่้วยอยูชิ่ด 
 ขอบเตียง ลอ็คลอ้ ก่อนการเคล่ือนยา้ยผูป่้วย 
6.3  ผูดู้แลเขา้ไปยืนดา้นหนา้ของผูป่้วยแลว้ใหผู้ป่้วย 
 ใชมื้อขา้งปกติกดบนพนกัวางแขนพร้อมกบัโนม้ 
 ตวัไปขา้งหนา้แลว้ลุกข้ึนยืน 
6.4  ผูดู้แลฯจบัล าตวัทั้ง 2 ขา้ง พร้อมกบัพยงุผูป่้วย 
 ใหเ้คล่ือนตวัจากรถเขน็ไปท่ีเตียง 
6.5  จดัใหผู้ป่้วยนัง่บริเวณขอบเตียง 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

7.  การสวมเส้ือกรณีอยู่บนเตยีง 
7.1  บอกผูป่้วยวา่ จะสวมเส้ือให ้
7.2  ตะแคงผูป่้วยไปทางดา้นปกติ สวมเส้ือแขนเส้ือ 
 ขา้งท่ีอ่อนแรง ดึงแขนเส้ือใหพ้น้ขอ้ศอกไปถึง 
 ดา้นหลงั 
7.3  พลิกผูป่้วยใหน้อนหงายและพลิกตะแคงไปดา้น 
 อ่อนแรง 
7.4  ดึงเส้ือจากดา้นหลงัสวมแขนขา้งปกติ 
7.5  จดัเส้ือใหตึ้งแลว้ใส่กระดุมหรือมดัใหเ้รียบร้อย 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

8. การสวมกางเกง 
8.1  บอกผูป่้วยวา่ จะสวมกางเกงให ้
8.2  รูดขากางเกงให้สั้ น แล้วน ามาสวมขาข้างท่ี 
 อ่อนแรง 
8.3  ดึงขากางเกงข้ึนใหพ้น้ปลายเทา้ 
8.4  สวมขาดา้นปกติใหพ้น้ปลายเทา้ 
8.5  ยกตวัผูป่้วยเลก็นอ้ยแลว้ดึงจดักางเกงใหถึ้งเอว 
 จดัใหเ้รียบร้อย 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

9. การป้องกนัการเกดิแผลกดทับ 
9.1  บอกผูป่้วยวา่ จะนวดผิวหนงั 
9.2  นวดเบา ๆ กร ะตุน้เลือดใหไ้หลเวียนมาเล้ียง 
 บริเวณท่ีถกูกดทบั 
9.3  จดัท่าใหผู้ป่้วยนอนโดยเล่ียงการทบับริเวณส่วน 
 ท่ีแสดงอาการ 
9.4  ระวงัไม่ใหบ้ริเวณส่วนท่ีแสดงอาการอบหรือ 
 อบัช้ืน 
9.5  ดูแลใหบ้ริเวณส่วนท่ีแสดงอาการ แหง้และ 
 สะอาดอยูเ่สมอ เปิดแผลใหถ้กูอากาศ 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

10. การอาบน า้บนเตยีง 
10.1  บอกใหผู้ป่้วยทราบวา่ จะอาบน ้า 
10.2   เตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใช ้วางในต าแหน่งท่ี 
  สะดวก 
10.3   เล่ือนผูป่้วยชิดขอบเตียงดา้นผูดู้แล ใช้ผา้คลุม

 แลว้ถอดเส้ือผา้ของผูป่้วย 
10.4   ร อ ง ศี ร ษ ะ ด้ ว ย ผ้ า เ ช็ ด ตั ว  ใ ช้ ผ ้ า ชุ บ น ้ า 

 บิดพอหมาด พนัผา้รอบมือโดยเหน็บชายผา้ 
 ในอุง้มือ เช็ดหนา้ผาก แกม้ จมูก รอบปาก หนา้ 
 คอ และหู อย่างนุ่มนวล แล้วใช้ผา้เช็ดตัวซับ 
 ให้แห้ง (กรณีฟอกสบู่ ให้ใช้ผา้ถูตัวฟอกสบู่ 
 ถูตัวผู ้ป่ วย  แล้วใช้อีกผืนชุ บน ้ าพอหมาด  
 เช็ดจนคราบสบู่หมด แล้วจึงซับให้แห้งด้วย
 ผา้เช็ดตวั)  

10.5  ท าความสะอาดจากศีรษะจนถึงปลายเทา้ 
 จากไกลตวั เขา้หาใกลต้วั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

11. การท าความสะอาดช่องปากและฟัน 
11.1   บอกให้ผู ้ป่วยทราบว่า  จะท าความสะอาด 

ช่องปาก และฟัน 
11.2   เตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใช้ในการดูแลช่องปาก 

และฟัน วางไวท่ี้ขอบเตียง 
11.3   เล่ือนผู ้ป่วยติดขอบเตียง ตะแคงหน้าเข้าหา

 ผูดู้แล น าผา้เช็ดตวัคลุมบนหนา้อก และหมอน 
 ดา้นท่ีจะท าความสะอาด วางภาชนะรองรับน ้ า
 ลา้งปากท่ีบริเวณคา้งของผูป่้วย 

11.4   ดึงคางผู ้ป่ วยลงเ พ่ืออ้าปาก ใช้คีมคีบส า ลี 
 ชุบน ้ ายาบว้นปากพอหมาด ๆ แลว้เช็ดในปาก 
 เพดานปาก กระพุ ้งแกม้ ฟัน ล้ินผูป่้วย ท าจน
 สะอาด 

11.5   ใช้แปรงฟันเด็กชนิดขนแปรงอ่อน ใส่ยาสีฟัน
 แปรงให ้ตามร่องฟันทุก ซี่  แล ว้ ให ้ผู ป่้ วย 
 บว้นปากจนสะอาด 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

12. การเคลือ่นไหวข้อไหล่ 
12. 1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารบริเวณขอ้ไหล่ 
12.2   ผูดู้แลผูป่้วยใช้มือขวาจับบริเวณข้อศอกขวา

ของผูป่้วย 
12.3  มือซา้ยจบับริเวณขอ้มือขวาของผูป่้วย 
12.4   ยกแขนผู ้ป่วยข้ึนช้า  ๆ จนถึงศีรษะ ค่อย ๆ  

 ลดแขนผูป่้วยลงมาขา้งล าตวั  
12.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย

 ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

13. การกางแขนและหุบแขน 
13.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหาร 
13.2   ใช้มือขวาจับบริ เวณข้อมือ และมือซ้ายจับ

บริเวณขอ้ศอกของผูป่้วย 
13.3   ค่อย ๆ กางแขนผูป่้วยออกห่างจากล าตวั โดย

 สลบัเปล่ียนเล่ือนมือของผูดู้แล 
13.4   มือขวาจบับริเวณขอ้ศอก และมือซา้ยจบับริเวณ

 ขอ้มือของผูป่้วย กางแขนจนถึงศีรษะ ระวงัอย่า
 ให้ผูป่้วยเจ็บปวดแขน ค่อย ๆ จับแขนผูป่้วย 
 หุบลงเขา้หาตวั 

13.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย
 ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

14. การกางแขนและไขว้แขนข้ามล าตวั 
14.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารแขน 
14.2   ใช้มือขวาจับบริเวณข้อศอก และมือซ้ายจับ

บริเวณขอ้มือของผูป่้วย 
14.3   กางแขนผูป่้วยออกมา 90 องศา 
14.4   ยกแขนผูป่้วยขา้มล าตวั ใหมื้อไปแตะไหล่ดา้น

 ตรงขา้ม แลว้น ากลบัมาท่าเดิม 
14.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย

 ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

15. การงอและเหยยีดข้อศอก 
15.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารขอ้ศอก 
15.2  ใชมื้อซา้ยจบับริเวณขอ้มือขวา 
15.3  มือขวาพยงุบริเวณดา้นหลงัขอ้ศอกของผูป่้วย 
15.4  งอขอ้ศอก (พบัแขนเขา้) สลบักบัเหยียดออก 
15.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าขา้งซา้ย 
  ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

16. การกระดกข้อมอืขึน้ลง 
16.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารบริเวณขอ้มือ 
16.2   ผูดู้แลผูป่้วยจัดแขนผูป่้วย ยกแขนให้ตั้ งฉาก 

 กบัล าตวั ในท่างอขอ้ศอกตั้งฉาก 90 องศา 
16.3   มือซา้ยจบับริเวณขอ้มือขวา มือขวาพยุงบริเวณ

 อุง้มือของผูป่้วย 
16.4   ค่อย ๆ กระดกขอ้มือผูป่้วยข้ึน จนรู้สึกตึง ค่อย ๆ 

 กระดกขอ้มือผูป่้วยลง จนเร่ิมรู้สึกตึง 
16.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าขา้งซา้ย

 ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

17. การก านิว้มอืเข้าและเหยยีดนิว้มอืออก 
17.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารบริเวณผา่มือ 
17.2   ผูดู้แลจดัแขนผูป่้วย ยกแขนใหต้ั้งฉากกบัล าตวั 

 ในท่างอขอ้ศอก 90 องศา 
17.3  มื อ ซ้ า ย จับ บ ริ เ วณ ข้อ น้ิ ว มื อ ท่ี ต้ อ ง ก า ร

เคล่ือนไหว 
17.4   มือขวาจับท่ีใตข้้อมือของผูป่้วย ค่อย ๆ งอน้ิว

 มือลง เหยียดน้ิวมือออก จนเร่ิมรู้สึกตึง สลบักนั 
17.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าขา้งซา้ย

 ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

18. การงอขาและเหยยีดขาออก 
18.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารขา 
18.2   ใชมื้อขวาจบับริเวณสน้เทา้ขวา ของผูป่้วยใหก้ระชบั 
18.3   มือซ้ายประคองบริเวณใต้เข่า เคล่ือนไหว

ทิศทางงอเข่า งอสะโพก 
18.4  เหยียดขาผูป่้วยออกกลบัท่าเดิม 
18.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย

 ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 
19. การหมุนข้อสะโพกเข้าในและหมุนออกนอก 

19.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารสะโพก 
19.2  ผูดู้แลใชมื้อขวาจบัขอ้เทา้ขวาของผูป่้วย 
19.3   มือซา้ยจบับริเวณเข่า ยกขาข้ึนตั้งฉากกบัล าตวั 
19.4   งอปลายขาให้ตั้ งฉากกับต้นขาค่อย ๆ หมุน

 ปลายขาออกด้านนอกจนรู้สึกตึง หมุนปลายขา
 เขา้ดา้นในจนรู้สึกตึง 

19.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย
 ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

20. การกางขาและหุบข้อสะโพก 
20.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารขา 
20.2  ใชมื้อซา้ยรองบริเวณใตเ้ข่า 
20.3  มือขวาจบับริเวณใตข้อ้เทา้ของผูป่้วย 
20.4   ค่อยๆ กางขาข้างขวาออก จนผู ้ป่วยรู้สึกตึง 

หุบเขา้ในจนชิดขาอีกขา้ง 
20.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย

 ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

21. การกระดกข้อเท้าขึน้และลง 
21.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารเทา้ 
21.2   ใช้มือขวาจับบริเวณส้นเท้าขวาของผู ้ป่วยให้

 กระชบั ใชห้นา้แขนแนบไปตามฝ่าเทา้ของผูป่้วย 
21.3   มือซา้ยจบัเหนือขอ้เทา้ ไปตามทิศทางการ 

 เค ล่ือนไหว ยืดเอ็นร้อยหวายของผู ้ป่วยใน 
 ลกัษณะกระดกขอ้เทา้ข้ึน ผูดู้แลโน้มตวัมาทาง
 ศีรษะของผูป่้วยจนรู้สึกตึง คา้งไวส้กัครู่ แลว้ผอ่น 

21.4   กระดกขอ้เทา้ลงโดยมือซ้ายของผูดู้แลเล่ือนมา
 จบับริเวณปลายเทา้ของผูป่้วยกระดกขอ้เทา้ลง 

21.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย 
  ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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ข้อ ข้อความ 

การประเมินของ
ผู้เช่ียวชาญ ค่า 

IOC 
แปล
ผล คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 

22. การบิดข้อเท้าเข้าด้านในและออกด้านนอก 
22.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารขอ้เทา้ 
22.2  ผูดู้แลใช้มือขวาจับส้นเท้าเยื้องมาทางตาตุ่ม 
 ดา้นใน 
22.3  หนา้แขนขวาเยื้องมาทางดา้นหวัแม่เทา้ผูป่้วย 
22.4   มือซ้ายจบัดา้นบนเทา้ผูป่้วยค่อย ๆ เคล่ือนเทา้

 โดยออกแรงบิดขอ้เทา้ผูป่้วยเขา้ตามการวางมือ 
 จนรู้สึกตึงแลว้ค่อย ๆ ออกแรงบิดขอ้เทา้ผูป่้วย
 ออกจนรู้สึกตึง 

22.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย
 ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้

23. การกระดกนิว้เท้าขึน้และลง 
23.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารน้ิวเทา้ 
23.2  ใชมื้อขวาจบับริเวณน้ิวเทา้ผูป่้วยใหก้ระชบั 
23.3  มือซา้ยจบัเหนือขอ้เทา้ 
23.4  ค่อย ๆ กระดกน้ิวเท้าข้ึนจนรู้สึกตึง ค่อย ๆ            
 กระดกน้ิวเทา้ลง จนรู้สึกตึง 
23.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย

 ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

+1 +1 +1 1.00 ใชไ้ด ้
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คู่มอื โปรแกรมการจัดประสบการณ์การเรียนรู้  

เร่ือง การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน กรณ ี: ผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
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ค าน า 
 
 คู่มือการใช้โปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง เพื่อเป็นแนวทางในการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ให้ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอด
เลือดสมองท่ีบา้น มุ่งใหผู้ดู้แลมีความมัน่ใจในการดูแลผูป่้วย ท าใหผู้ป่้วยมีคุณภาพชีวติท่ีดีและเหมาะสม
ตามสภาพ 
 หากท่านมีโอกาสน าคู่มือเล่มน้ีไปปรับใชต้ามบริบทงานของท่าน หวงัเป็นอยา่งยิง่วา่ จะ
เป็นประโยชน์ต่อผูป่้วย และผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 

 
 

       สมพร  เตชะพนัธ์ุ 
       ผูจ้ดัท า 
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การดูแลผู้ป่วยทีบ้่านของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
 
เร่ือง  การดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 

ผู้ร่วมกจิกรรมการเรียนรู้  ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 

ระยะเวลา  15  ชัว่โมง 

วตัถุประสงค์ 
 เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ สามารถดูแลผูป่้วยไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

ผลทีค่าดว่าจะได้รับ หลงัเข้าร่วมกจิกรรมการเรียนรู้ 
 ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีความสามารถ ดงัต่อไปน้ี 
 1. มีความรู้เร่ืองโรคหลอดเลือดสมอง การดูแลผูป่้วย ผลกระทบท่ีจะเกิดข้ึน 
 2. มีทศันคติท่ีดี และมีความมัน่ใจในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
 3. มีความสามารถในการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 

กจิกรรมการสอน 
 1. บรรยาย 
 2. กิจกรรมกลุ่ม 
   -   การจดักลุ่มแลกเปล่ียนเรียนรู้ประสบการณ์การดูแลผูป่้วย 
 3. การสาธิต และสาธิตยอ้นกลบัการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 

ส่ือการสอน 
 กระดาษ flip chart ปากกาเคมี เทปกาว 
 หมอน ท่ีนอน กางเกง เส้ือ ผา้เช็ดตวัผนืเล็ก ผา้เช็ดตวัผืนใหญ่ 
 เตียงผูป่้วย  
 รถเขน็ผูป่้วย 

การประเมิน 
 1. แบบสอบ ก่อนและหลงักิจกรรมการเรียนรู้ 
 2. แบบประเมินการปฏิบติั ก่อนและหลงักิจกรรมการเรียนรู้ 
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โปรแกรมการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน ของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

วตัถุประสงค์ 
 เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ สามารถดูแลผูป่้วยไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

ผลทีค่าดว่าจะได้รับ หลงัเข้าร่วมกจิกรรมการเรียนรู้ 
 ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีความสามารถ ดงัต่อไปน้ี 
 1. มีความรู้เร่ืองโรคหลอดเลือดสมอง การดูแลผูป่้วย ผลกระทบท่ีจะเกิดข้ึน 
 2. มีทศันคติท่ีดี และมีความมัน่ใจในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
 3. มีความสามารถในการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
 
ก าหนดการ 

วนัที ่1 

เวลา  กิจกรรม 
08.30 - 09.00 น.  ลงทะเบียน 
09.00 - 09.10 น.  พิธีเปิดการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ 
09.10 - 09.20น.  วทิยากรแนะน าตวั ช้ีแจงวตัถุประสงค ์ 
09.20 - 09.35 น.  กิจกรรมสร้างความสัมพนัธ์ และขอ้ตกลงการเรียนรู้ 
09.35 - 09.55 น.  ทดสอบก่อนการเรียนรู้ ดา้นความรู้ และทศันคติ 
09.55 - 10.05 น.  อาหารวา่ง 
10.05 - 11.05 น.  ความรู้เก่ียวกบัโรคหลอดเลือดสมอง  
11.05 - 11.10 น.  พกั 
11.10 - 12.00 น.  การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น เร่ือง การจดัท่า การเคล่ือนยา้ย 

และการแต่งตวั 
12.00 - 13.00 น.  อาหารกลางวนั 
13.00 - 14.00 น.  การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น  เร่ือง  การท าความสะอาดร่างกาย 

การป้องกนัการเกิดแผลกดทบั และการออกก าลงักายโดยการช่วยเหลือ
ของผูดู้แลผูป่้วย 

14.00 - 14.05 น.  พกั 
14.05 - 15.05 น.  กิจกรรมการแลกเปล่ียนเรียนรู้การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
15.05 - 15.15 น.  อาหารวา่ง 
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ก าหนดการ  (ต่อ)   

วนัที ่1   

15.05 - 15.25 น.  ท าแบบสอบหลงัการเรียนรู้ 
15.25 - 15.45 น.  ท าแบบสอบก่อนการเรียนรู้ การปฏิบติัการดูแลผูป่้วย 
15.45 - 16.00 น.  สรุปผลการเรียนรู้ทั้งหมด 
   
ก าหนดการ   

วนัที ่2   

เวลา  กิจกรรม 
08.30 - 09.00 น.  ลงทะเบียน 
09.00 - 09.10 น.  แนะน าตวัวทิยากร (ผูท้รงคุณวฒิุ)  
09.10 - 09.20 น.  กิจกรรมสร้างความสัมพนัธ์ และขอ้ตกลงการเรียนรู้ 
09.20 - 10.35 น.  (หอ้งท่ี 1) สาธิต และประเมินผลการสาธิตยอ้นกลบั การปฏิบติัการดูแลดงัน้ี  

1. การจดัท่าประกอบดว้ย การจดัท่านอนหงาย ท่านอนตะแคง การจดัท่านัง่
บนเตียง และท่านัง่บนรถเขน็  
2. การเคลื่อนยา้ยประกอบด้วย การเคลื่อนยา้ยจากเตียงไปรถเข็น  
การเคล่ือนยา้ยจากรถเขน็ไปเตียง  
3. การแต่งตวัประกอบดว้ย การสวมเส้ือ กางเกง กรณีอยูบ่นเตียง 

10.35 - 10.45 น.  อาหารวา่ง 
10.45 - 12.00 น.  (หอ้งท่ี 2) สาธิต และประเมินผลการสาธิตยอ้นกลบัการปฏิบติัการดูแลดงัน้ี 

1. การท าความสะอาดร่างกาย 
2. การป้องกนัการเกิดแผลกดทบั 

12.00 - 13.00 น.  อาหารกลางวนั 
13.00 - 14.15 น.  (หอ้งท่ี 3) สาธิต และการประเมินผลโดยการสาธิตยอ้ยกลบัดงัน้ี  

การออกก าลงักายโดยการช่วยเหลือของผูดู้แลผูป่้วย ประกอบดว้ย การกางแขน
และหุบแขน การกางแขนและไขวแ้ขนขา้มล าตวั การงอและเหยียดขอ้ศอก 
การกระดกขอ้มือข้ึนลง การก ามือเขา้และเหยียดน้ิวมือออก การงอขาและ
เหยียดขาออก การหมุนขอ้สะโพกเขา้ในและหมุนออกนอก การกางขา
และหุบขอ้สะโพก การกระดกขอ้เทา้ข้ึนและลง การบิดขอ้เทา้เขา้ดา้นใน
และออกดา้นนอก และการกระดกน้ิวเทา้ข้ึนและลง 
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ก าหนดการ  (ต่อ)   

วนัที ่2   

14.15 - 14.25 น.  อาหารวา่ง 
14.25 - 15.35 น.  แจ้งผลการประเมิน และท าความเข้าเก่ียวกับการปฏิบัติท่ีผูดู้แลท าได้

คะแนนนอ้ย 
15.35 - 15.45 น.  สรุปเน้ือหาทั้งหมด และแจกคู่มือการดูแลผูป่้วยท่ีบา้นของผูดู้แลผูป่้วย

โรคหลอดเลือดสมองพร้อมแผ่นซีดีรอม 
15.45 - 16.00 น.  มอบวฒิุบตัร และพิธีปิดกิจกรรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้  
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แบบสอบ 
 
เร่ือง  ผลของโปรแกรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น  
         ในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง 
 
ค าช้ีแจง   แบบสอบชุดน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อตอ้งการประเมินผลของโปรแกรมการเรียนรู้การดูแลผูป่้วย 
   โรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น ในเขตอ าเภอกนัตงั จงัหวดัตรัง  
    ขอ้มูลท่ีได้จะถูกเก็บไวเ้พื่อเป็นข้อมูลในการวิจยัเท่านั้น โดยจะไม่มีการน าเสนอเป็น 
  รายบุคคล ประกอบดว้ย  5  ตอนดงัน้ี 
 
ตอนที ่ 1  ขอ้มูลทัว่ไปของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
ตอนที ่ 2  ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ตอนที ่ 3  แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นความรู้เร่ือง โรคหลอดเลือดสมอง 
ตอนที ่ 4  แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ตอนที ่ 5  แบบสอบพฤติกรมการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นโดยผูท้รงคุณวุฒิ 
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ช่ือผูใ้หข้อ้มูล___________________________________________________________________ 
บา้นเลขท่ี ___________หมู่ท่ี _______ ต าบล____________________ อ  าเภอกนัตงั  จงัหวดัตรัง 
===================================================================== 
ตอนที ่1   ขอ้มูลทัว่ไปของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ค าช้ีแจง   โปรดเติมขอ้ความหรือเขียนเคร่ืองหมาย   /   ลงใน  (    )  และระบุขอ้ความในช่องว่าง 
  ตามความเป็นจริง  
1. เพศ  (    )  ชาย  (    )  หญิง 
 
2. อาย ุ ................ปี...............เดือน 
 
3. ศาสนา 
   (    ) พุทธ     (   ) อิสลาม 
  (    ) คริสต ์     (   ) อ่ืน ๆ ระบุ _______________ 
 
4. สถานภาพสมรส      
   (    )  โสด     (    )  สมรส      
  (    )  หมา้ย                       (    )  หยา่หรือแยกกนัอยู ่
 
5. ระดบัการศึกษา      
  (    )  ไม่ไดเ้รียน   (    )  ประถมศึกษา 
  (    )  มธัยมศึกษาตอนตน้  (    )  มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
  (    )  ปวส./อนุปริญญา               (    )  ปริญญาตรี  
  (    )  สูงกวา่ปริญญาตรี  
 
6. ความสัมพนัธ์กบัผูป่้วย 
  (    ) คู่สมรส     (    ) บุตร  
  (    ) บุตรเขย     (    ) บุตรสะใภ ้
  (    ) หลาน        (    ) ลูกจา้ง 
 
7. ระยะเวลาท่ีใหก้ารดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมาแลว้______________เดือน 
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8. ท่านมีประสบการณ์ ในการไดรั้บการอบรมเร่ืองการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
   (    )  มี               (    ) ไม่มี 
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ตอนที ่2   ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ค าช้ีแจง   โปรดเติมขอ้ความหรือใส่เคร่ืองหมาย   /   ลงใน  (    )  และระบุขอ้ความในช่องวา่งตาม 
  ความเป็นจริง  
1. เพศ 
  (    )  ชาย   (    )  หญิง   
 
2. อาย ุ ...............ปี................เดือน 
 
3. สถานภาพสมรส      
  (    )  โสด     (    )  สมรส      
  (    )  หมา้ย      (    ) หยา่หรือแยกกนัอยู ่
 
4. ระดบัการศึกษา      
  (    )  ไม่ไดเ้รียน   (    )  ประถมศึกษา 
  (    )  มธัยมศึกษาตอนตน้  (    )  มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
  (    )  ปวส./อนุปริญญา               (    )  ปริญญาตรี  
  (    )  สูงกวา่ปริญญาตรี  
 
5. ระยะเวลาท่ีเจบ็ป่วยดว้ยโรคหลอดเลือดสมอง _______________เดือน 
 
6. อุปกรณ์การแพทยท่ี์ผูป่้วยใช ้(สามารถตอบไดม้ากกวา่ 1 ขอ้ ) 
  (    )  ไมเ้ทา้ ประเภท________________________________________ 
  (    )  รถเข็น 
  (    )  อ่ืน ๆ  ระบุ____________________________________________ 
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ตอนที ่3   แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นความรู้เร่ือง โรคหลอดเลือดสมอง 
ค าช้ีแจง   ใหท้่านพิจารณาขอ้ความในแต่ละขอ้แลว้ใส่เคร่ืองหมาย / ในช่องวา่งตามความรู้ของท่าน 

  โดยพิจารณาตามเกณฑ ์ดงัน้ี  
  ถูก  หมายถึง  ขอ้ความนั้นท่านพิจารณาแลว้ถูกตอ้ง 
  ผดิ  หมายถึง  ขอ้ความนั้นท่านพิจารณาวา่ไม่ถูกตอ้ง หรือผดิ 
 
ข้อ ข้อความ ถูก ผดิ 
1. โรคหลอดเลือดสมองท่ีเกิดกบัผูสู้งอายุ มกัเกิดจากหลอดเลือดในสมองตีบ

หรืออุดตนั 
  

2. โรคหลอดเลือดสมองแตก มกัแสดงอาการอย่างรวดเร็ว โดยมีอาการปวด
ศีรษะอย่างรุนแรง คอแข็ง คล่ืนไส้ อาเจียน ชัก อัมพาตคร่ึงซีก สูญเสีย
ความรู้สึก หมดสติ 

  

3. ผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงท่ีควบคุมความดนัโลหิตไม่ได้ จะท าให้หลอด
เลือดหนา และแขง็ ท าใหเ้ป็นโรคหลอดเลือดสมอง 

  

4. โรคหลอดเลือดสมอง มกัเกิดหลงัจากการป่วยเป็นโรคเบาหวาน แลว้ควบคุม
น ้ าตาลไม่ได ้หรือเป็นโรคความดนัโลหิตสูง แลว้ควบคุมความดนัไม่ได ้จะ
ท าใหห้ลอดเลือดสมองเส่ือม 

  

5. ถา้ดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไม่ดี ผูป่้วยอาจเกิดภาวะแผลกดทบัได ้   
6. ถา้ดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไม่ดี ท าให้ผูป่้วยส าลกัอาหาร อาจท าให้

เป็นโรคปอดบวม และเสียชีวติได ้
  

7. การจดัอาหารให้ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไม่จ  าเป็นตอ้งครบ 5 หมู่ ควรจดั
ตามใจผูป่้วย 

  

8. การท าความสะอาดในช่องปากก่อนรับประทานอาหาร เป็นการกระตุ้น
น ้าลาย และความรู้สึกอยากรับประทานอาหารของผูป่้วย 

  

9. ผูป่้วยท่ีมีอาการทอ้งผกู ควรไดรั้บยาระบายเป็นประจ า   
10. ผูดู้แลไม่สามารถฝึกการขบัถ่ายอุจจาระใหแ้ก่ผูป่้วย   
11. ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีให้อาหารทางสายยาง  ไม่จ  าเป็นต้องท า 

ความสะอาดช่องปาก 
  

12. ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ควรอาบน ้ าท าความสะอาดร่างกายให้สะอาด 
เพื่อช่วยใหผู้ป่้วยรู้สึกสดช่ืน 
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ตอนที ่3   แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นความรู้เร่ือง โรคหลอดเลือดสมอง (ต่อ) 
 
ข้อ ข้อความ ถูก ผดิ 
13. การท าความสะอาดร่างกายใหผู้ป่้วย ไม่จ  าเป็นตอ้งใชส้บู่เพราะลา้งออกยาก   
14. ถา้ผูป่้วยเป็นอมัพาตคร่ึงซีก ควรใหผู้ป่้วยสวมเส้ือขา้งท่ีไม่เป็นอมัพาตก่อน   
15. เส้ือผา้ของผูป่้วย ควรใชผ้า้ท่ีไม่ดูดซบัน ้า เพื่อใหแ้หง้ไดง่้าย   
16. การฟ้ืนฟูก าลังแขน ขาท่ีอ่อนแรงด้วยการท ากายภาพบ าบดั เป็นส่ิงท่ีไม่

จ  าเป็น 
  

17. ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ช่วยออกก าลังกายให้ผูป่้วย โดยท าการ
เคล่ือนไหว ขาส่วนตน้ ไปส่วนปลายเทา้เสมอ 

  

18. การช่วยให้ขอ้ไหล่ได้ออกก าลงั ท าได้โดยการจบัแขนผูป่้วยยกข้ึน เคล่ือน
แขนไปทางศีรษะ แลว้เคล่ือนกลบัท่ีเดิม 

  

19. การจดัท่าทางผูป่้วยท่ีถูกตอ้ง และพลิกตะแคงตวัทุก 2 ชั่วโมง จะเป็นการ
ป้องกนัการเกิดแผลกดทบั 

  

20. เตียงนอนของผูป่้วย ไม่ควรใช้ผา้ปูท่ีนอน เพราะจะท าให้เกิดแผลกดทับ
เกิดข้ึนได ้

  

21. ควรหลีกเล่ียงนอนทบัแขนหรือขา ขา้งท่ีอ่อนแรงนาน ๆ เพราะจะท าให้เกิด
อาการบวมแขน และขา เกิดภาวะขอ้ติดแขง็ไดง่้าย 

  

22. การจดัใหผู้ป่้วยนอนตะแคงทบัขา้งท่ีไม่เป็นอมัพาต ไม่ควรใชห้มอนรองแขน 
และขาขา้งท่ีเป็นอมัพาต เพราะจะท าใหเ้ป็นแผลกดทบั 

  

23. การฝึกการเคล่ือนยา้ยผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง จะตอ้งเขา้ไปช่วย
พยงุขา้งท่ีดีเสมอ 

  

24. การฝึกพูดให้ผู ้ป่วย ไม่ใช่เร่ืองจ าเป็น เพราะไม่มีความจ าเป็นท่ีจะต้อง 
ส่ือสารกนั 

  

25. การดูแลป้องกนัแผลกดทบั ควรเปล่ียนท่านอนทุก 2 ชัว่โมง ตรวจดูผิวหนงั 
ท่ีถูกกดทบัทุกคร้ังท่ีเปล่ียนท่า 
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ตอนที ่4   แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง  
ค าช้ีแจง   ใหท้่านพิจารณาขอ้ความแลว้ใส่เคร่ืองหมาย / ในช่องตามความคิดเห็นท่ีเป็นจริง 
 

ข้อความ 
เห็นด้วย
มากทีสุ่ด 

เห็นด้วย
มาก 

เห็นด้วย
ปานกลาง 

เห็นด้วย
เลก็น้อย 

ไม่ 
เห็นด้วย 

1.  ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง  จะ 
 ฟ้ืนสภาพได้เร็วหรือช้า ข้ึนอยู่กับ
 ตวัผูป่้วยเอง 

     

2.  ภาวะแทรกซ้อนท่ีเกิดกบัผูป่้วยโรค
 หลอด เ ลื อดสมอง  เ ป็นผลจาก 
 การดูแลของผูดู้แลเป็นส าคญั 

     

3.  ผูดู้แลเป็นผูท่ี้มีความส าคญั ท่ีจะช่วย
 ให้ผู ้ป่วย ฟ้ืนสภาพ หรือยอมรับ
 สภาพการป่วยของตนเองได ้

     

4.  ท่านเป็นผูท่ี้สามารถช่วยกระตุน้ให้
 ผูป่้วยสามารถท ากิจวตัรประจ าวนั
 ด้วยตัวเองได้ เช่น การกินอาหาร 
 การแต่งกาย การขบัถ่าย 

     

5.  การรักษาสุขภาพของตัวท่านเอง 
 เป็นเ ร่ืองส าคัญ เพราะท่านเป็น
 บุคคลส าคญั ในการช่วยการปฏิบติั
 กิจวตัรประจ าวนั และการฟ้ืนสภาพ
 ของผูป่้วย 

     

6.  ท่านเช่ือวา่ การอบรม หรือการเสริม
 ทกัษะในการดูแลผูป่้วยโรคหลอด
 เลือดสมอง จะท าให้ท่านสามารถ
 ดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ทั้ง
 ทางร่างกาย จิตใจ ไดอ้ยา่งมีคุณภาพ
 และเหมาะสมกบัผูป่้วย 
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ตอนที ่4   แบบสอบถามพฤติกรรมดา้นทศันคติในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง (ต่อ) 
 

ข้อความ 
เห็นด้วย
มากทีสุ่ด 

เห็นด้วย
มาก 

เห็นด้วย
ปานกลาง 

เห็นด้วย
เลก็น้อย 

ไม่ 
เห็นด้วย 

7.  ท่ านคิดว่าการ ดูแลผู ้ป่ วยโรค 
 หลอดเลือดสมอง ไม่ใช่ภาระท่ี 
 เพิ่มข้ึน 

     

8.  การออกก า ลังก า ยของผู ้ป่ ว ย 
 มีความส าคัญ เพราะจะป้องกัน
 ไม่ใหข้อ้ติดยดึ และกลา้มเน้ือลีบ 

     

9.  ก า ร ฝึ ก ใ ห้ ผู ้ ป่ ว ย ท า กิ จ ว ัต ร
 ประจ าวนัไดด้ว้ยตนเองไม่จ  าเป็น
 เพราะเป็นหน้าท่ีของผูดู้แล ท่ีตอ้ง
 ท าใหอ้ยูแ่ลว้ 

     

10.  การท่ีผูป่้วยมีแผลกดทบั แสดงวา่
 เกิดจากการท่ีไดรั้บการดูแลไม่ดี 

     

 
 
 
      ขอขอบพระคุณในความกรุณาอยา่งสูง 
 (นายสมพร  เตชะพนัธ์ุ) 
 นกัศึกษาปริญญาโท 
 หลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวชิาสาธารณสุขชุมชน 
 บณัฑิตวทิยาลยั มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา 
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ตอนที ่5   แบบสอบพฤติกรรมการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นโดยผูท้รง คุณวฒิุ 
ค าช้ีแจง   ใหท้่านประเมินการปฏิบติัการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง แลว้ใส่เคร่ืองหมาย /  
    ในช่องคะแนน โดยมีเกณฑก์ารประเมิน ดงัน้ี 
  ปฏิบติัไดค้รบ 5  ขั้นตอน  และเรียงล าดบัถูกตอ้ง ได ้  3   คะแนน 
  ปฏิบติัได ้ 3 - 4  ขั้นตอน  และเรียงล าดบัถูกตอ้ง ได ้  2  คะแนน 
  ปฏิบติัได ้ 1 - 2  ขั้นตอน  และเรียงล าดบัถูกตอ้ง ได ้  1   คะแนน 
  ปฏิบติัไม่ได ้ ปฏิบติัไม่ถูกตอ้ง เรียงล าดบัไม่ถูกตอ้ง   ได ้  0   คะแนน 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

1.  การจัดท่านอนหงาย 
1.1  บอกผูป่้วยวา่ จะเปล่ียนท่าใหผู้ป่้วย 
1.2  เอาหมอนมาหนุนให้ศีรษะตรง จดัตวัให้ตรงอยา่เอียงไปทางขา้งท่ี
 อ่อนแรง 
1.3  ใชห้มอนบาง ๆ หนุนบริเวณไหล่ และตน้แขนขา้งท่ีอ่อนแรง 
1.4  ใชห้มอนบาง ๆ หนุนหรือวางใตส้ะโพกขา้งท่ีอ่อนแรง 
1.5  ใชห้มอนบาง ๆ หนุนรองใตเ้ข่าทั้ง 2 ขา้ง ใหเ้ข่างอเล็กนอ้ย 

    

คะแนน     

 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

2.  การจัดท่านอนตะแคง 
2.1  บอกผูป่้วยวา่ จะเปล่ียนท่าใหผู้ป่้วย 
2.2  ตะแคงตวั ดึงสะบกัแขนขา้งอ่อนแรงมาขา้งหนา้ กางแขนออก 
2.3  ใชห้มอนวางใตแ้ขนขา้งอ่อนแรงจนถึงฝ่ามือ ใหแ้ขนเหยยีดตรง 
2.4  ใช้หมอนรองใตข้าขา้งท่ีอ่อนแรงจนถึงฝ่าเทา้ งอสะโพกและเข่า

 ไขวข้าไปขา้งหนา้ 
2.5  วางเทา้ขา้งท่ีอ่อนแรงไวบ้นหมอน ขาขา้งปกติเหยียดสะโพกไป 
 ดา้นหลงั 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

3.  ท่าน่ังบนเตียง 
3.1  บอกผูป่้วยวา่ จะจดัใหน้ัง่ 
3.2  ยกตวัผูป่้วยใหน้ัง่หลงัพิงท่ีหวัเตียง 
3.3  ใชห้มอน 2 ใบ วางดา้นหลงัผูป่้วย เพื่อเป็นพนกัพิงและรองศีรษะ
 หรือปรับหวัเตียงข้ึน 
3.4   น าแขนผู้ป่วยข้างท่ีอ่อนแรงวางบนหมอนให้สูงอยู่ในระดับ

 เดียวกบัขา้งปกติ 
3.5  เทา้ทั้ง 2 ขา้ง ยนัใหต้ั้งฉากกบัแผน่กระดานหรือหมอน 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

4.  ท่าน่ังบนรถเข็น 
4.1  บอกผูป่้วยวา่ จะใหผู้ป่้วยนัง่บนรถเขน็ 
4.2  เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมานัง่บนรถเขน็ 
4.3  จดัใหผู้ป่้วยนัง่หลงัพิงพนกัพิง ล าตวัและศีรษะตรง 
4.4   ใหว้างแขนทั้งสองขา้งไวบ้นหมอน หนุนใหสู้งจนไหล่ขา้งท่ี 
  อ่อนแรงอยูใ่นระบบเดียวกบัขา้งปกติ 
4.5  ยกเทา้ทั้ง 2 ขา้ง ของผูป่้วย วางใหเ้ตม็เทา้บนท่ีพกัเทา้ของรถเขน็ 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

5.  การเคลือ่นย้ายจากเตียงไปรถเข็น 
5.1  บอกผูป่้วยวา่ จะยา้ยจากเตียงไปท่ีรถเขน็ 
5.2   ผูดู้แลจัดรถเข็นเข้าทางปกติของผูป่้วย  ทแยงมุม 30-45 องศา  

 กบัเตียง แลว้ล็อคลอ้ ปัดท่ีวางเทา้ยกข้ึนขา้งบน 
5.3 เขา้ไปยนืดา้นหนา้ของผูป่้วย ขยบัตวัผูป่้วยมาอยูริ่มขอบเตียง 
5.4   จบัท่ีล าตวัทั้ง 2 ขา้ง ของผูป่้วย แลว้พยงุผูป่้วยใหเ้คล่ือนตวัไปท่ี 

 รถเขน็ 
5.5   จดัท่าให้ผูป่้วยนั่งสบาย ๆ ปัดท่ีพกัเท้ารถเข็นลง แล้วให้ผูป่้วย 

 วางเทา้บนท่ีพกัเทา้ 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

6.  การเคลือ่นย้ายจากรถเข็นไปเตียง 
6.1  บอกผูป่้วยวา่ จะยา้ยจากรถเขน็ไปท่ีเตียง 
6.2   ผูดู้แลจดัรถเข็นให้อยู่ในมุม 30-45 องศา กับขอบเตียง โดยให ้

 ดา้นปกติของผูป่้วยอยูชิ่ดขอบเตียง ล็อคลอ้ ก่อนการเคล่ือนยา้ย 
 ผูป่้วย 

6.3   ผูดู้แลเขา้ไปยืนด้านหน้าของผูป่้วย แล้วให้ผูป่้วยใช้มือขา้งปกติ 
 กดบนพนกัวางแขน พร้อมกบัโนม้ตวัไปขา้งหนา้ แลว้ลุกข้ึนยนื 

6.4   ผูดู้แลจบัล าตวัทั้ง 2 ขา้ง พร้อมกบัพยงุผูป่้วยใหเ้คล่ือนตวัจาก 
 รถเขน็ไปท่ีเตียง 

6.5  จดัใหผู้ป่้วยนัง่บริเวณขอบเตียง 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

7.  การสวมเส้ือกรณอียู่บนเตียง 
7.1  บอกผูป่้วยวา่ จะสวมเส้ือให ้
7.2   ตะแคงผูป่้วยไปทางด้านปกติ สวมเส้ือแขนเส้ือขา้งท่ีอ่อนแรง  

 ดึงแขนเส้ือใหพ้น้ขอ้ศอกไปถึงดา้นหลงั 
7.3  พลิกผูป่้วยใหน้อนหงาย และพลิกตะแคงไปดา้นอ่อนแรง 
7.4  ดึงเส้ือจากดา้นหลงัสวมแขนขา้งปกติ 
7.5  จดัเส้ือใหตึ้งแลว้ใส่กระดุมหรือมดัใหเ้รียบร้อย 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

8.  การสวมกางเกง 
8.1  บอกผูป่้วยวา่ จะสวมกางเกงให ้
8.2  รูดขากางเกงใหส้ั้น แลว้น ามาสวมขาขา้งท่ีอ่อนแรง 
8.3  ดึงขากางเกงข้ึนใหพ้น้ปลายเทา้ 
8.4  สวมขาดา้นปกติใหพ้น้ปลายเทา้ 
8.5  ยกตวัผูป่้วยเล็กนอ้ย แลว้ดึงจดักางเกงใหถึ้งเอว จดัใหเ้รียบร้อย 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

9.  การป้องกนัการเกดิแผลกดทบั 
9.1  บอกผูป่้วยวา่ จะนวดผวิหนงั 
9.2  นวดเบา ๆ กระตุน้เลือดใหไ้หลเวยีนมาเล้ียงบริเวณท่ีถูกกดทบั 
9.3  จดัท่าใหผู้ป่้วยนอน โดยเล่ียงการทบับริเวณส่วนท่ีแสดงอาการ 
9.4  ระวงัไม่ใหบ้ริเวณส่วนท่ีแสดงอาการ อบหรืออบัช้ืน 
9.5   ดูแลให้บริเวณส่วนท่ีแสดงอาการ แห้งและสะอาดอยู่เสมอ  

 เปิดแผลใหถู้กอากาศ 

    

คะแนน     

 
 
 

 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

10.  การอาบน า้บนเตียง 
10.1  บอกใหผู้ป่้วยทราบวา่ จะอาบน ้า 
10.2  เตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใช ้วางในต าแหน่งท่ีสะดวก 
10.3   เล่ือนผูป่้วยชิดขอบเตียงดา้นผูดู้แล ใชผ้า้คลุมแลว้ถอดเส้ือผา้ของ

 ผูป่้วย 
10.4   รองศีรษะดว้ยผา้เช็ดตวั ใช้ผา้ชุบน ้ าบิดพอหมาด พนัผา้รอบมือ

 โดยเหน็บชายผา้ในอุง้มือ เช็ดหนา้ผาก แกม้ จมูก รอบปาก หน้า 
 คอ และหู อย่างนุ่มนวล แลว้ใช้ผา้เช็ดตวัซับให้แห้ง (กรณีฟอก
 สบู่ใหใ้ชผ้า้ถูตวั ฟอกสบู่ถูตวัผูป่้วย แลว้ใชอี้กผืนชุบน ้ าพอหมาด
 เช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซบัใหแ้หง้ดว้ยผา้เช็ดตวั)  

10.5  ท าความสะอาดจากศีรษะจนถึงปลายเท้า  จากไกลตัวเข้าหา 
 ใกลต้วั 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

11.  การท าความสะอาดช่องปากและฟัน 
11.1  บอกใหผู้ป่้วยทราบวา่ จะท าความสะอาดช่องปากและฟัน 
11.2  เตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใช้ในการดูแลช่องปากและฟัน วางไวท่ี้ 
 ขอบเตียง 
11.3   เล่ือนผูป่้วยติดขอบเตียง ตะแคงหน้าเข้าหาผูดู้แล น าผา้เช็ดตวั

 คลุมบนหน้าอกและหมอนดา้นท่ีจะท าความสะอาด วางภาชนะ
 รองรับน ้าลา้งปากท่ีบริเวณคางของผูป่้วย 

11.4   ดึงคางผู ้ป่วยลงเพื่ออ้าปาก ใช้คีมคีบส าลีชุบน ้ ายาบ้วนปาก 
 พอหมาด ๆ แล้วเช็ดในปาก เพดานปาก กระพุง้แก้ม ฟัน ล้ิน
 ของผูป่้วยจนสะอาด 

11.5   ใช้แปรงฟันเด็กชนิดขนแปรงอ่อน ใส่ยาสีฟันแปรงให้ ตามร่อง
 ฟันทุกซ่ี แลว้ใหผู้ป่้วยบว้นปากจนสะอาด 

    

คะแนน     

 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

12.  การเคลือ่นไหวข้อไหล่ 
12.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารบริเวณขอ้ไหล่ 
12.2  ผูดู้แลผูป่้วยใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้ศอกขวาของผูป่้วย   
12.3  มือซา้ยจบับริเวณขอ้มือขวาของผูป่้วย 
12.4   ยกแขนผูป่้วยข้ึน ช้า ๆ จนถึงศีรษะ ค่อย ๆ ลดแขนผูป่้วยลงมา

 ขา้งล าตวั  
12.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะ 

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     

 



175 
 

 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

13.  การกางแขนและหุบแขน 
13.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหาร 
13.2  ใช้มือขวาจบับริเวณข้อมือ และมือซ้ายจับบริเวณข้อศอกของ
 ผูป่้วย 
13.3   ค่อย ๆ กางแขนผูป่้วยออกห่างจากล าตวั โดยสลบัเปล่ียนเล่ือนมือ

 ของผูดู้แล 
13.4   มือขวาจบับริเวณขอ้ศอก และมือซ้ายจบับริเวณขอ้มือของผูป่้วย 

 กางแขนจนถึงศีรษะ ระวงัอย่าให้ผูป่้วยเจ็บปวดแขน ค่อย ๆ จบั
 แขนผูป่้วยหุบลงเขา้หาตวั 

13.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะ 
 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

14.  การกางแขนและไขว้แขนข้ามล าตัว 
14.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารแขน 
14.2  ใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้ศอก และมือซา้ยจบับริเวณขอ้มือของ 
 ผูป่้วย 
14.3  กางแขนผูป่้วยออกมา 90 องศา 
14.4   ยกแขนผูป่้วยขา้มล าตวั ให้มือไปแตะไหล่ด้านตรงขา้ม แลว้น า

 กลบัมาท่าเดิม 
14.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะ 

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

15.  การงอและเหยยีดข้อศอก 
15.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารขอ้ศอก 
15.2  ใชมื้อซา้ยจบับริเวณขอ้มือขวา 
15.3  มือขวาพยงุบริเวณดา้นหลงัขอ้ศอกของผูป่้วย 
15.4  งอขอ้ศอก (พบัแขนเขา้) สลบักบัเหยยีดออก 
15.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าขา้งซ้าย ท าในลกัษณะ 

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

16.  การกระดกข้อมือขึน้ลง 
16.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารบริเวณขอ้มือ 
16.2   ผู้ดูแลผู ้ป่วยจัดแขนผู้ป่วย  ยกแขนให้ตั้ งฉากกับล าตัวในท่า 

 งอขอ้ศอกตั้งฉาก 90 องศา 
16.3   มือซา้ยจบับริเวณขอ้มือขวา มือขวาพยงุบริเวณอุง้มือของผูป่้วย 
16.4   ค่อย ๆ กระดกข้อมือผูป่้วยข้ึนจนรู้สึกตึง ค่อย ๆ กระดกขอ้มือ 

 ผูป่้วยลงจนเร่ิมรู้สึกตึง 
16.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าขา้งซ้าย ท าในลกัษณะ 

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

17.  การก านิว้มือเข้าและเหยยีดนิว้มือออก 
17.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารบริเวณฝ่ามือ 
17.2   ผูดู้แลจดัแขนผูป่้วย ยกแขนให้ตั้งฉากกบัล าตวั ในท่างอขอ้ศอก 

 90 องศา 
17.3  มือซา้ยจบับริเวณขอ้น้ิวมือท่ีตอ้งการเคล่ือนไหว 
17.4   มือขวาจบัท่ีใตข้อ้มือของผูป่้วย ค่อย ๆ งอน้ิวมือลง เหยียดน้ิวมือ

 ออกจนเร่ิมรู้สึกตึง สลบักนั 
17.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าขา้งซ้าย ท าในลกัษณะ

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

18.  การงอขาและเหยยีดขาออก 
18.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารขา 
18.2  ใชมื้อขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วยใหก้ระชบั 
18.3  มือซา้ยประคองบริเวณใตเ้ข่า เคล่ือนไหวทิศทางงอเข่า งอสะโพก 
18.4  เหยยีดขาผูป่้วยออกกลบัท่าเดิม 
18.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะ

เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

19.  การหมุนข้อสะโพกเข้าในและหมุนออกนอก 
19.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารสะโพก 
19.2  ผูดู้แลใชมื้อขวาจบัขอ้เทา้ขวาของผูป่้วย 
19.3  มือซา้ยจบับริเวณเข่า ยกขาข้ึนตั้งฉากกบัล าตวั 
19.4   งอปลายขาใหต้ั้งฉากกบัตน้ขา ค่อย ๆ หมุนปลายขาออกดา้นนอก 

 จนรู้สึกตึง หมุนปลายขาเขา้ดา้นในจนรู้สึกตึง 
19.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะ 

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

20.  การกางขาและหุบข้อสะโพก 
20.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารขา 
20.2  ใชมื้อซา้ยรองบริเวณใตเ้ข่า 
20.3  มือขวาจบับริเวณใตข้อ้เทา้ของผูป่้วย 
20.4  ค่อย ๆ กางขาขา้งขวาออกจนผูป่้วยรู้สึกตึง หุบเขา้ในจนชิดขา 
 อีกขา้ง 
20.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะ 

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     

 



179 
 

 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

21.  การกระดกข้อเท้าขึน้และลง 
21.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารเทา้ 
21.2   ใชมื้อขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วยให้กระชบั ใชห้นา้แขน

 แนบไปตามฝ่าเทา้ของผูป่้วย 
21.3   มือซ้ายจับเหนือข้อเท้า ไปตามทิศทางการเคล่ือนไหว ยืดเอ็น 

 ร้อยหวายของผูป่้วยในลกัษณะกระดกขอ้เทา้ข้ึน ผูดู้แลโนม้ตวัมา
 ทางศีรษะของผูป่้วยจนรู้สึกตึง คา้งไวส้ักครู่แลว้ผอ่น 

21.4   กระดกข้อเท้าลงโดยมือซ้ายของผู ้ดูแลเ ล่ือนมาจับบริเวณ 
 ปลายเทา้ของผูป่้วย กระดกขอ้เทา้ลง 

21.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะ 
 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     

 
 
 

ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

22.  การบิดข้อเท้าเข้าด้านในและออกด้านนอก 
22.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารขอ้เทา้ 
22.2  ผูดู้แลใชมื้อขวาจบัส้นเทา้เยื้องมาทางตาตุ่มดา้นใน 
22.3  หนา้แขนขวาเยื้องมาทางดา้นหวัแม่เทา้ผูป่้วย 
22.4   มือซ้ายจบัดา้นบนเทา้ผูป่้วย ค่อย ๆ เคล่ือนเทา้ โดยออกแรงบิด 

 ขอ้เทา้ผูป่้วยเขา้ตามการวางมือ จนรู้สึกตึงแล้ว ค่อย ๆ ออกแรง 
 บิดขอ้เทา้ผูป่้วยออกจนรู้สึกตึง 

22.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะ 
 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     
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ขั้นตอนการประเมินการปฏิบัติ 
คะแนน 

0 1 2 3 

23.  การกระดกนิว้เท้าขึน้และลง 
23.1  บอกผูป่้วยวา่ จะบริหารน้ิวเทา้ 
23.2  ใชมื้อขวาจบับริเวณน้ิวเทา้ผูป่้วยใหก้ระชบั 
23.3  มือซา้ยจบัเหนือขอ้เทา้ 
23.4  ค่อย ๆ กระดกน้ิวเท้าข้ึนจนรู้สึกตึง ค่อย ๆ กระดกน้ิวเท้าลง  
 จนรู้สึกตึง 
23.5   ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะ 

 เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

    

คะแนน     
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เฉลย แบบสอบพฤติกรรมด้านความรู้เกีย่วกบัการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
ก่อนและหลังการเรียนรู้ 

 
ข้อ เฉลย 
1. ถูก 
2. ถูก 
3. ถูก 
4. ถูก 
5. ถูก 
6. ถูก 
7. ผดิ 
8. ถูก 
9. ผดิ 
10. ผดิ 
11. ผดิ 
12. ถูก 
13. ผดิ 
14. ถูก 
15. ผดิ 
16. ผดิ 
17. ถูก 
18. ถูก 
19. ถูก 
20. ผดิ 
21 ถูก 
22. ผดิ 
23. ถูก 
24. ผดิ 
25. ถูก 
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เฉลย แบบสอบพฤติกรรมด้านทัศนคติในการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
ก่อนและหลังการเรียนรู้ 

 

ข้อ 
เฉลย 

เห็นด้วย 
มากทีสุ่ด 

เห็นด้วยมาก 
เห็นด้วย 
ปานกลาง 

เห็นด้วย
เลก็น้อย 

ไม่ 
เห็นด้วย 

1. 5 4 3 2 1 
2. 5 4 3 2 1 
3. 5 4 3 2 1 
4. 5 4 3 2 1 
5. 5 4 3 2 1 
6. 5 4 3 2 1 
7. 5 4 3 2 1 
8. 5 4 3 2 1 
9. 1 2 3 4 5 
10. 5 4 3 2 1 
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สาระสังเขป  การดูแลผู้ป่วยทีบ้่านของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
 
 โรคหลอดเลือดสมอง เกิดจากความผิดปกติของเน้ือสมองส่วนใดส่วนหน่ึง ขาดเลือดมาเล้ียง
หรือมีเลือดออก เน่ืองจากหลอดเลือดในสมองเกิดการตีบ ตนั หรือแตก ส่งผลให้สมองบางส่วนหรือ
ทั้งหมด ท างานผิดปกติไป มกัเกิดข้ึนทนัทีทนัใด โดยอาจเป็นเพียงชัว่คราวหรือถาวรก็ได ้ท าให้ผูป่้วย
เกิดความพิการ ไม่สามารถช่วยเหลือตวัเองได ้หรือช่วยเหลือตวัเองไดน้้อยลง ในการดูแลรักษา  
การฟ้ืนฟูสภาพให้ผูป่้วย ตอ้งท าอยา่งต่อเน่ืองเป็นเวลานาน จึงตอ้งการผูดู้แลท่ีบา้น ผูดู้แลผูป่้วยจึง
ตอ้งมีความรู้และมีการฝึกการปฏิบติัท่ีจ  าเป็นในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง เพื่อช่วยให้ผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง สามารถท าหนา้ท่ีตามปกติไดม้ากข้ึน จิตใจดี อยูใ่นครอบครัวและสังคมอยา่งมี
ความสุข รวมทั้งมีความหวงัและก าลงัใจท่ีจะด าเนินชีวติต่อไป 
 โรคหลอดเลือดสมองแบ่งได ้2 กลุ่ม ไดแ้ก่  
 1.  เกิดจากขาดเลือดไปเล้ียงสมอง แบ่งได ้2 ชนิด  
  1.1   ภาวะหลอดเลือดสมองตีบ เกิดจากผนงัหลอดเลือดเกิดการแขง็ตวัจากมีไขมนัและ
เกลือแคลเซียมไปเกาะ ท าใหตี้บแคบ  
  1.2   ภาวะหลอดเลือดสมองอุดตนั เกิดจากมีล่ิมเลือดไปอุดกั้นหลอดเลือด 
 2.  เกิดจากมีเลือดออกในสมอง แบ่งได ้2 ชนิด 
  2.1   ภาวะเลือดออกในสมอง เกิดจากหลอดเลือดในสมองแตก ท าใหเ้ลือดเขา้ไปแทรก 
ในเน้ือเยือ่สมอง 
  2.2   ภาวะเลือดออกใตเ้ยือ่หุม้สมอง เกิดจากหลอดเลือดโป่งพองแลว้แตก 
 

อาการและอาการแสดง 
 
 อาการและอาการแสดงของโรค มีความแตกต่างกนัข้ึนอยูก่บัสาเหตุ ต าแหน่งท่ีเกิด ขนาด
ของพยาธิสภาพ แบ่งไดด้งัน้ี 
 1. อาการของโรคหลอดหลอดเลือดสมองตีบ มกัพบในผูสู้งอายุ เกิดข้ึนแบบค่อยเป็นค่อยไป 
มีลกัษณะแบบชัว่คราว เกิดแบบเฉียบพลนั สมองขาดเลือดไปเล้ียงชัว่ขณะ เกิดข้ึนประมาณ 5-30 นาที 
และหายไปภายใน 24 ชัว่โมง บางรายเกิดแบบเพิ่มทีละนอ้ย จะรุนแรงมากนอ้ยอยูท่ี่ต  าแหน่งท่ีเป็น 
จนเกิดภาวะตีบแบบสมบูรณ์ ส่งผลให้สมองเสียหนา้ท่ีอยา่งส้ินเชิง มีอาการอ่อนแรงคร่ึงซีก ลานสายตา
เสียคร่ึงซีก และอาจหมดสติได ้
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 2. อาการของโรคหลอดเลือดสมองอุดตนั เกิดอยา่งรวดเร็วในชัว่วินาทีหรือนาที โดยไม่มี
อาการเตือนมาก่อน มีอาการชกั อมัพาตคร่ึงซีก พูดไม่ได ้เสียลานสายตาคร่ึงซีกขา้งเดียว หรือทั้ง
สองตา 
 3. อาการของโรคหลอดเลือดสมองแตก เกิดข้ึนอยา่งรวดเร็ว มกัพบในผูสู้งอายุหรือผูป่้วย
โรคความดนัโลหิตสูง มีอาการปวดศีรษะรุนแรง คอแข็ง คล่ืนไส้ อาเจียน ชกั อมัพาตคร่ึงซีก สูญเสีย
ความรู้สึก หมดสติ และอาจเสียชีวติได ้
 

ปัจจัยเส่ียงของการเกดิโรคหลอดเลอืดสมอง 
 
 โดยปัจจยัเส่ียงท่ีส าคญัควบคุมได ้เช่น ความดนัโลหิตสูง โรคหัวใจ โรคเบาหวาน ภาวะ
ไขมนัในเลือดสูง การสูบบุหร่ี และปัจจยัท่ีควบคุมไม่ได ้เช่น อายุ เช้ือชาติ เพศ ความเครียด และ
ขาดการออกก าลงักาย เป็นตน้ 
 

ผลกระทบหรือภาวะแทรกซ้อน 
 
 สมองเป็นอวยัวะส าคญัท่ีควบคุมการท างานของร่างกาย เม่ือสมองและร่างกายของผูป่้วย 
ท าหนา้ท่ีผดิปกติไป ยอ่มส่งผลใหก้ารด าเนินชีวติของผูป่้วยเปล่ียนแปลง ก่อใหเ้กิดปัญหากบัผูป่้วย 
ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม และครอบครัว ปัญหาท่ีพบบ่อย มีดงัน้ี 
 1. ปัญหาดา้นร่างกาย ไดแ้ก่ 
  1.1 สูญเสียการเคล่ือนไหว กลา้มเน้ือแขนขาอ่อนแรง อ่อนแรง เป็นอมัพาตคร่ึงซีก  
  1.2 พดูไม่ได ้หรือพดูไม่ชดั 
  1.3 เค้ียวและกลืนอาหารล าบาก หรือรับประทานทางปากไม่ไดเ้ลย 
  1.4 ตาบอดคร่ึงซีก สูญเสียความทรงจ า และการรับสัมผสัต่าง ๆ  
  1.5 กลั้นปัสสาวะไม่ได ้หรือถ่ายปัสสาวะไม่ออก และทอ้งผกู 
 2. ปัญหาดา้นจิตใจ เกิดจากผูป่้วยจ าเป็นตอ้งมีผูดู้แล และเผชิญกบัการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึน 
ท าใหมี้ปัญหาดา้นจิตใจดงัน้ี ความวิตกกงัวล ความกลวัความพิการ กลวัเกิดโรคซ ้ า กลวัถูกทอดทิ้ง 
มีภาวะซึมเศร้า รู้สึกสูญเสีย และส้ินหวงั ไม่มีก าลงัใจในการต่อสู้ต่อความเจ็บป่วย ส่งผลให้เกิด
ความรุนแรงและซบัซ้อนข้ึน ในผูป่้วยที่มีความหวงั มีส่ิงยึดเหนียวจิตใจ โดยเฉพาะความช่ือทาง
ศาสนา จะท าใหผู้ป่้วยสามารถปรับตวัไดดี้ข้ึน เป็นตน้  
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 3. ปัญหาด้านสังคม เกิดจากผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีขีดจ ากดัในการเคล่ือนไหว  
การส่ือสาร การรับรู้ต่าง ๆ ส่งผลให้ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองติดต่อกบับุคคลอ่ืนในสังคมลดลง 
เขา้ร่วมกิจกรรมของครอบครัวและสังคมลดลง ขาดอาชีพและรายได ้เป็นตน้ 
 4. ปัญหาดา้นครอบครัว เน่ืองจากบางคนในครอบครัวจะตอ้งเปล่ียนแปลงบทบาทเป็นผู ้
หารายไดแ้ทนผูป่้วย เป็นผูดู้แล บางคนตอ้งปรับบทบาทเป็นผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง อาจตอ้ง
สูญเสียโอกาสในการท างาน หากอยูใ่นวนัเรียนอาจสูญเสียโอกาสในการเรียน และผูดู้แลผูป่้วยไม่มี
ความรู้ความสามารถในการดูแล ท าให้ขาดความเช่ือมนั และตอ้งดูแลเป็นระยะเวลาท่ียาวนาน ส่งผล
ต่อความรู้สึกของผูดู้แลโรคหลอดเลือดสมองดว้ย  
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การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองที่บ้าน จ าเป็นที่ผู้ท าหน้าทีดู่แล จะต้องดูแลในการจัดท่า
ให้ผู้ป่วยตามสถานการณ์ต่าง ๆ  
 
 1.  ท่านอนหงาย  
  ตอ้งจดัผูป่้วยให้นอนหงาย เอาหมอนมาหนุนศีรษะให้ตรง จดัให้ตวัตรงอยา่เอียงไปทาง
ขา้งท่ีอ่อนแรง แลว้ใชห้มอนบาง ๆ หนุนบริเวณไหล่และตน้แขนขา้งท่ีอ่อนแรง เอาหมอนอีกใบวางใต้
สะโพกขา้งท่ีอ่อนแรง และใตเ้ข่าทั้ง 2 ขา้ง ใหเ้ข่างอเล็กนอ้ย 
 
 

 
 
รูป 1  แสดงการจดัท่านอนหงาย 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
รูป 2  แสดงการจดัวางแขนขา้งท่ีอ่อนแรง 
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 2.  การจัดท่านอนตะแคง 
  ใหต้ะแคงตวัผูป่้วย แลว้จึงดึงสะบกั กางแขนขา้งท่ีอ่อนแรงออกเล็กนอ้ง และเหยียดตรง
โดยใชห้มอนวางไวข้า้งใตจ้นถึงปลายมือ ส่วนขาดา้นอ่อนแรงใชห้มอนรองจนถึงปลายเทา้ งอสะโพก
และเข่าไขวข้ามาขา้งหนา้ ใหส้ะโพกดา้นล่างบิดไปขา้งหลงั  
 
 

 
 

 
รูป 3  แสดงการจดัท่านอนตะแคงทบัดา้นท่ีปกติ 

 

 
 

 
 

รูป 4  แสดงการจดัท่านอนตะแคงทบัดา้นท่ีอ่อนแรง 
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 3.  การจัดท่าน่ังบนเตียง 
  ใหย้กตวัผูป่้วยใหน้ัง่หลงัพิงท่ีหวัเตียง ใชห้มอน 2 ใบ วางรองท่ีหลงัผูป่้วยเป็นพนกัพิง
และรองศีรษะหรือปรับหวัเตียงข้ึน โดยให้แขนของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ขา้งท่ีอ่อนแรงวาง
บนหมอนใหสู้งอยูใ่นระดบัเดียวกบัขา้งปกติ แลว้จดัเทา้ทั้ง 2 ขา้ง ของผูป่้วย ยนัตั้งฉากกบัแผน่กระดาน
หรือหมอนท่ีปลายเตียง 

 

 
 

รูป 5  แสดงการจดัท่านัง่บนเตียง 
 
 4.  การจัดท่าน่ังบนรถเข็น 
  ใหเ้คล่ือนยา้ยผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง มานัง่บนรถเข็น จดัให้นัง่ศีรษะและล าตวัตรง
วางหมอนบนตกัของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง แลว้ให้ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองวางแขนทั้ง
สองขา้งไวบ้นหมอน หนุนให้สูงจนไหล่ขา้งท่ีอ่อนแรงอยู่ในระดบัเดียวกบัขา้งปกติ ส่วนเทา้ของ
ผูป่้วย ใหว้างบนท่ีพกัเทา้ใหเ้ตม็เทา้ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     รูป 6  แสดงท่านัง่บนตียง  รูป 7  แสดงท่านัง่บนรถเข็น 
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 5.  การเคลือ่นย้ายจากเตียงไปรถเข็น 
  น ารถเขน็เขา้ทางปกติของผูป่้วย ทแยงมุม 30-45 องศา กบัเตียงผูป่้วย แลว้ล็อคลอ้ ปัดท่ี
วางเทา้ยกข้ึนขา้งบน แลว้เขา้ไปยนืดา้นหนา้ของผูป่้วย ขยบัตวัผูป่้วยมาอยูริ่มขอบเตียง จบัท่ีล าตวัทั้ง 
2 ขา้ง ของผูป่้วย แลว้พยงุผูป่้วยใหเ้คล่ือนตวัไปท่ีรถเขน็ จดัท่าใหผู้ป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง นัง่สบาย ๆ 
ปัดท่ีพกัเทา้รถเขน็ลง แลว้ใหผู้ป่้วยวางเทา้บนท่ีพกัเทา้  
 
 

 
 

รูป 8  แสดงการเคล่ือนยา้ยผูป่้วยจากเตียงไปรถเข็น 
 
 6.  การเคลือ่นย้ายจากรถเข็นไปเตียง  
  จดัรถเข็นให้อยูใ่นมุม 30-45 องศา กบัขอบเตียง โดยให้ดา้นปกติของผูป่้วยอยูชิ่ดขอบเตียง 
ล็อคลอ้ ก่อนการเคล่ือนยา้ย จากนั้นเขา้ไปยืนดา้นหนา้ของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง แลว้ให้ผูป่้วย
ใช้มือขา้งปกติกดบนพนกัวางแขน พร้อมกบัโน้มตวัไปขา้งหนา้แลว้ลุกข้ึนยืน ช่วยประคองผูป่้วย
โดยจบัล าตวัทั้ง 2 ขา้ง พร้อมกบัพยุงผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ให้เคล่ือนตวัจากรถเข็นไปท่ีเตียง
ใหผู้ป่้วยนัง่บนเตียง 
 

 
 

รูป 9  แสดงการเคล่ือนยา้ยผูป่้วยจากรถเขน็ไปเตียง 
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 7.  การสวมเส้ือกรณอียู่บนเตียง 
  ใหผู้ป่้วยโรคหลอดเลือดสมองนอนตะแคงไปทางดา้นปกติ สวมเส้ือแขนขา้งท่ีอ่อนแรง
ดึงแขนเส้ือให้พน้ขอ้ศอกไปถึงดา้นหลงั พลิกผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองให้นอนหงายและพลิกตะแคง
ไปดา้นอ่อนแรง ดึงเส้ือจากดา้นหลงัสวมแขนขา้งปกติ แลว้จดัเส้ือใหตึ้ง ใส่กระดุมหรือมดัให้เรียบร้อย 
 
 8.  การสวมกางเกงกรณอียู่บนเตียง 
  โดยรูดขากางเกงให้สั้ น แลว้น ามาสวมขาขา้งท่ีอ่อนแรง ดึงขากางเกงข้ึนพ่นปลายเทา้
แลว้จึงสวมขาดา้นปกติ ยกผูป่้วยข้ึนเล็กน้อย ดึงกางเกงให้ถึงเอว จดักางเกงให้เรียบร้อย การดูแลผูป่้วย 
จ าเป็นท่ีผูดู้แลจะตอ้งดูแลในการท าความสะอาดร่างกาย การป้องกนัการเกิดแผลกดทบั และการออก
ก าลงัใหผู้ป่้วย  
 
 9.  การอาบน า้ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองบนเตียง 
  ใหน้ าเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใช ้สบู่ แป้ง หวี โลชัน่ ผา้เช็ดตวั กะละมงัใส่น ้ า วางในต าแหน่ง
ท่ีสะดวก แลว้จึงเล่ือนผูป่้วยมาชิดขอบเตียงดา้นผูดู้แล ใชผ้า้คลุมตวัผูป่้วย แลว้ถอดเส้ือผา้ของผูป่้วยออก 
รองศีรษะดว้ยผา้เช็ดตวั ใชผ้า้ชุบน ้ าบิดพอหมาด พนัผา้รอบมือโดยเหน็บชายผา้ในอุง้มือ เช็ดหนา้ผาก 
แกม้ จมูก รอบปาก หนา้ คอ และหู อยา่งนุ่มนวล แลว้ใชผ้า้เช็ดตวัซบัใหแ้หง้ (กรณีฟอกสบู่ให้ใชผ้า้
ถูตวั ฟอกสบู่ถูตวัผูป่้วย แลว้ใชอี้กผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั) 
ท าความสะอาดบริเวณทรวงอก ใชผ้า้ถูตวัฟอกสบู่สอดเขา้ไปใตผ้า้เช็ดบริเวณทรวงอก ทอ้ง จนถึง
ขาหนีบ แลว้ใชอี้กผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั เปล่ียนน ้ า 
ท าความสะอาดบริเวณแขนดา้นไกลตวั และใกลต้วั จบัขอ้มือยกข้ึนเช็ดจากปลายแขนเขา้หาล าตวั
จนถึงรักแร้ แล้วใช้อีกผืนชุบน ้าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด แล้วจึงซับให้แห้งด้วยผา้เช็ดตวั  
ท าความสะอาดซอกน้ิว เล็บ และลา้งมือ โดยแช่ในกะละมงั ท่ีละขา้ง เปล่ียนน ้ า เช็ดขาดา้นไกลและ
ใกลต้วั ใชผ้า้คลุมผูป่้วยให้มิดชิด ปูผา้เช็ดตวัใตข้า ใชผ้า้ฟอกสบู่ถูจากปลายขาถึงขาหนีบ ใชอี้กผืน
ชุบน ้าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั แช่เทา้ในกะละมงั โดยงอตั้งเข่าไว ้
ฟอกสบู่ แลว้ใชอี้กผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั เปล่ียนน ้ า 
(หากเล็บยาวใหต้ดัเล็บหลงัจากอาบน ้าเสร็จ) พลิกตะแคงผูป่้วยให้หนัหนา้ไปดา้นตรงขา้ม ท าความ
สะอาด เร่ิมจากบริเวณกกหู คอ แผน่หลงั จนถึงสะโพก และกน้กบ ดว้ยสบู่ แลว้ใชอี้กผืนชุบน ้ าพอ
หมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั ใชโ้ลชัน่ทาบริเวณผิวหนงัผูป่้วย นวดหลงั
ใหผู้ป่้วย กระตุน้การไหลเวยีนเลือด ทาแป้งใหผู้ป่้วย แลว้หวผีมใหผู้ป่้วย 
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 10.   การท าความสะอาดช่องปาก และฟันของผู้ป่วย 
  ใหเ้ตรียมตะกร้าอุปกรณ์เคร่ืองใชใ้นการดูแลช่องปากและฟัน วางไวท่ี้ขอบเตียง แลว้เล่ือน
ผูป่้วยให้มาติดขอบเตียง ตะแคงหน้าเขา้หาผูดู้แล น าผา้เช็ดตวัคลุมบนหนา้อกและหมอนดา้นท่ีจะท า
ความสะอาด วางภาชนะรองรับน ้าลา้งปากท่ีบริเวณคางของผูป่้วย ดึงคางผูป่้วยลงเพื่ออา้ปาก ใชคี้ม
คีบส าลีชุบน ้ ายาบว้นปากพอหมาด ๆ แลว้เช็ดในปาก เพดานปาก กระพุง้แกม้ ฟัน ล้ินผูป่้วย ท าจน
สะอาด ใชแ้ปรงฟันเด็กชนิดขนแปรงอ่อน ใส่ยาสีฟันแปรงให้ตามร่องฟันทุกซ่ี แลว้ให้ผูป่้วยบ่วนปาก
จนสะอาด  
 
 11.  การดูแลป้องกันไม่ให้เกดิแผลกดทบั 
  ท าการนวดเบา ๆ บริเวณท่ีถูกกดทบั เพื่อกระตุน้การไหลเวียนของเลือดมาเล้ียงในบริเวณ
ดงักล่าว แลว้จดัท่าให้ผูป่้วยนอน โดยเล่ียงการกดทบั อบหรืออบัช้ืน บริเวณส่วนท่ีแสดงอาการอยู ่
ดูแลใหแ้หง้และสะอาดอยูเ่สมอ เปิดใหถู้กลม 
 
 12.  การเคลือ่นไหวข้อไหล่ 
  ผูดู้แลผูป่้วย ใชม้ือขวาจบับริเวณขอ้ศอกขวาของผูป่้วย มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวา
ของผูป่้วย ยกแขนผูป่้วยข้ึน ชา้ ๆ จนถึงศีรษะ ค่อย ๆ ลดแขนผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองลงมาขา้ง
ล าตวั ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือ 
ในการจบั 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูป 10  แสดงการเคล่ือนไหวขอ้ไหล 
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 13.  การกางแขน และหุบแขน 
  ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้มือ และมือซ้ายจบับริเวณขอ้ศอกของผูป่้วย ค่อย ๆ 
กางแขนผูป่้วยออกห่างจากล าตวั โดยสลบัเปล่ียนเล่ือนมือของผูดู้แล มือขวาจบับริเวณขอ้ศอกและ
มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง กางแขนจนถึงศีรษะ ระวงัอย่าให้ผูป่้วย
เจ็บปวดแขน ค่อย ๆ จบัแขนผูป่้วยหุบลงเขา้หาตวั ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย
ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 
 14.  การกางแขน และไขว้แขนข้ามล าตัว 
  ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้ศอก และมือซา้ยจบับริเวณขอ้มือ แลว้กางแขนผูป่้วย 
ออกมา 90 องศา ยกแขนขา้มล าตวัให้มือไปแตะไหล่ดา้นตรงขา้ม แลว้น ากลบัมาท่าเดิม ท าซ ้ าท่าเดิม 
20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 
 

 
 
 

รูป 11  แสดงการกางแขน และไขวแ้ขนขา้มล าตวั 
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 15.  การงอ และเหยียดข้อศอก 
  ผูดู้แลผูป่้วย ใช้มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวา และมือขวาพยุงบริเวณด้านหลงัขอ้ศอก
ของผูป่้วย งอขอ้ศอก (พบัแขนเขา้) สลบักบัเหยียดออก ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท า
ขา้งซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

 
 

รูป 12  แสดงการงอและเหยยีดขอ้ศอก 
 
 16.  การกระดกข้อมือขึน้ลง 
  ผูดู้แลผูป่้วย ยกแขนของผูป่้วยให้ตั้งฉากกบัล าตวั ในท่างอขอ้ศอกตั้งฉาก 90 องศา  
มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวา มือขวาพยุงบริเวณอุง้มือของผูป่้วย  ค่อย ๆ กระดกขอ้มือผูป่้วยข้ึน  
จนรู้สึกตึง ค่อย ๆ กระดกขอ้มือผูป่้วยลงจนเร่ิมรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท า
ขา้งซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 
 

 
 

รูป 13  แสดงการกระดกขอ้มือข้ึนลง 
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 17.  การก านิว้มือเข้า และเหยยีดนิว้มือออก 
  ผูดู้แลผูป่้วย ยกแขนผูป่้วยให้ตั้งฉากกบัล าตวั ในท่างอขอ้ศอก 90 องศา มือซ้ายจบับริเวณ
ขอ้น้ิวมือท่ีตอ้งการเคล่ือนไหว มือขวาจบัท่ีใตข้อ้มือของผูป่้วย ค่อย ๆ งอน้ิวมือลง เหยียดน้ิวมือออก
จนเร่ิมรู้สึกตึง สลบักนั ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าขา้งซ้าย ท าในลกัษณะเดียวกนั
เพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 
 

 
 

รูป 14  แสดงการก าน้ิวมือเขา้ และเหยยีดน้ิวมือออก 
 
 18.  การงอขา และเหยียดขาออก 
  ผูดู้แลผูป่้วย สาธิตโดยใช้มือขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วยให้กระชบั มือซ้าย
ประคองบริเวณใตเ้ข่า เคล่ือนไหวทิศทางงอเข่า งอสะโพก และเหยียดขาผูป่้วยออกกลบัท่าเดิม 
ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

 
 

รูป 15  แสดงการงอขา และเหยยีดขาออก 
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 19.  การหมุนข้อสะโพกเข้าใน และหมุนออกนอก 
  ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบัขอ้เทา้ขวาของผูป่้วย มือซ้ายจบับริเวณเข่า ยกขาข้ึนตั้งฉาก
กบัล าตวั งอปลายขาให้ตั้งฉากกบัตน้ขา ค่อย ๆ หมุนปลายขาออกดา้นนอก จนรู้สึกตึง หมุนปลายขา
เขา้ดา้นในจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะเดียวกนั
เพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

 

 
 

รูป 16  แสดงการหมุนขอ้สะโพกเขา้ใน และหมุนออกนอก 
 
 20.  การกางขา และหุบข้อสะโพก 
  ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อซ้ายรองบริเวณใตเ้ข่า มือขวาจบับริเวณใตข้อ้เทา้ของผูป่้วย ค่อย ๆ 
กางขาขา้งขวาออกจนผูป่้วยรู้สึกตึง หุบเขา้ในจนชิดขาอีกขา้ง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้ง
ไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

 
 

รูป 17  แสดงการกางขา และหุบขอ้สะโพก 
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 21.  การกระดกข้อเท้าขึน้ และลง 
  ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วยให้กระชบั หนา้แขนแนบไปตาม
ฝ่าเทา้ มือซา้ยจบัเหนือขอ้เทา้ ไปตามทิศทางการเคล่ือนไหว ยืดเอ็นร้อยหวายของผูป่้วยในลกัษณะ
กระดกขอ้เทา้ข้ึน โนม้ตวัมาทางศีรษะของผูป่้วยจนรู้สึกตึง คา้งไวส้ักครู่แลว้ผอ่น กระดกขอ้เทา้ลง
โดยมือซ้ายของผูดู้แล เล่ือนมาจบับริเวณปลายเทา้ของผูป่้วย กระดกขอ้เทา้ลง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง 
แลว้สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 
 

 
 

 
รูป 18  แสดงการกระดกขอ้เทา้ข้ึน และลง 
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 22.  การบิดข้อเท้าเข้าด้านใน และออกด้านนอก 
  ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบัส้นเทา้เยื้องมาทางตาตุ่มดา้นใน และหนา้แขนเยื้องมาทางดา้น
หวัแม่เทา้ผูป่้วย มือซา้ยจบัดา้นบนเทา้ผูป่้วย ค่อย ๆ เคล่ือนเทา้ โดยออกแรงบิดขอ้เทา้เขา้ตามการวางมือ 
จนรู้สึกตึง แลว้ค่อย ๆ ออกแรงบิดขอ้เทา้ออกจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท า
ดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

 
 

รูป 19  แสดงการบิดขอ้เทา้เขา้ดา้นใน และออกดา้นนอก 
 
 23.  การกระดกนิว้เท้าขึน้ และลง 
  ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบับริเวณน้ิวเทา้ผูป่้วยให้กระชบั มือซ้ายจบัเหนือขอ้เทา้ผูป่้วย
ค่อย ๆ กระดกน้ิวเทา้ข้ึนจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะ
เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

 
 

รูป 20  แสดงการกระดกน้ิวเทา้ข้ึน และลง 
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แผนการจัดกจิกรรมโปรแกรมประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองทีบ้่าน 

วตัถุประสงค์ เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ สามารถดูแลผูป่้วยไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

กลุ่มเป้าหมาย ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น  จ านวน  40  คน 

สถานที่ หอ้งประชุมส านกังานสาธารณสุข อ าเภอกนัตงั 

เวลาทีใ่ช้ในการจัดประการณ์การเรียนรู้ 
 วนัท่ี 1     เวลา 7 ชัว่โมง 30 นาที ประกอบดว้ย การบรรยายดา้นความรู้ และการจดักลุ่มแลกเปล่ียนเรียนรู้ 
 วนัท่ี 2     เวลา 7 ชัว่โมง 30 นาที ประกอบดว้ย การสาธิต และการประเมินการปฏิบติัแบบสาธิตยอ้นกลบั 

ผู้สอน  วนัท่ี 1   นายสมพร  เตชะพนัธ์ุ   

 วนัท่ี 2  นางวราณี  สัมฤทธ์ิ วทิยาจารยเ์ช่ียวชาญ ดา้นการพยาบาล วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี ตรัง 
  สาธิต และประเมินการปฏิบติัแบบสาธิตยอ้นกลบั เร่ืองการจดัท่า การเคล่ือนยา้ย และการแต่งกายของผูป่้วยบนเตียง 

  นางอรุณี  ชุณหบดี พยาบาลวชิาชีพช านาญการ อาจารยว์ทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี ตรัง 
  สาธิต และประเมินการปฏิบติัแบบสาธิตยอ้นกลบั เร่ืองการท าความสะอาดร่างกาย และการป้องกนัการเกิดแผลกดทบั 

  นางธิดารัตน์  สุภานนัท ์ วทิยาจารยเ์ช่ียวชาญ ดา้นการพยาบาล วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี ตรัง 
  สาธิต และประเมินการปฏิบติัแบบสาธิตยอ้นกลบั เร่ืองการออกก าลงักายโดยการช่วยเหลือของผูดู้แลผูป่้วย (Passive exercise) 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน  
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
ผูดู้แลผูป่้วย หลังได้รับ
ประสบการณ์การเรียนรู้
ผูดู้แลสามารถตอบค าถาม
เก่ียวกบัโรคหลอดเลือด
สมองไดถู้กตอ้ง 

โรคหลอดเลือดสมอง ท าให้ผูป่้วยเกิดความพิการ ไม่ 
สามารถช่วยเหลือตวัเองได้ หรือช่วยเหลือตวัเองได้
นอ้ยลง ในการดูแลรักษา หรือการฟ้ืนฟูสภาพ ตอ้งท า
อย่างต่อเน่ืองเป็นเวลานาน จึงตอ้งการผูดู้แลที่บา้น 
ผูดู้แลจึงตอ้งมีความรู้ และฝึกปฏิบติัท่ีจ  าเป็นในการดูแล
ผูป่้วย เพื่อช่วยให้ผูป่้วยสามารถท าหน้าท่ีตามปกติได้
มากข้ึน จิตใจดี อยูใ่นครอบครัวและสังคมอยา่งมีความสุข 
รวมทั้งมีความหวงัและก าลงัใจท่ีจะด าเนินชีวติต่อไป 
ความหมาย 
โรคหลอดเลือดสมอง เกิดจากความผิดปกติของเน้ือ
สมองส่วนใดส่วนหน่ึง ขาดเลือดมาเล้ียง หรือมีเลือดออก 
เน่ืองจากหลอดเลือดในสมองเกิดการตีบ ตนั หรือแตก 
ส่งผลใหส้มองบางส่วนหรือทั้งหมดท างานผิดปกติไป 
มกัเกิดข้ึนทนัทีทนัใด โดยอาจเป็นเพียงชัว่คราวหรือ  
ถาวรก็ได ้

ขั้นน าเขา้สู่กิจกรรมการ
เรียนรู้ (5 นาที) 
-ทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม 
-ถามน ามีใครเคยอบรม
เร่ืองการดูแลผูป่้วยมา
ก่อนบา้ง 
เปิดซีดีรอม (5 นาที) 
ขั้นเสนอ  
- บรรยายเร่ืองโรคหลอด
เลือดสมอง(40 นาที) 
ขั้นสรุปผลและวดัผล 
- วทิยากรและผูดู้แล
ร่วมกนัสรุปความรู้ท่ีได้
(10 นาที) 

- เคร่ืองเสียง 
 

ใช้แบบสอบจ านวน   
25 ขอ้  
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน  
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 ชนิดของโรคหลอดเลอืดสมอง 

โรคหลอดเลือดสมองแบ่งได ้2 กลุ่ม ไดแ้ก่  
1.  เกิดจากขาดเลือดไปเล้ียงสมอง แบ่งได ้2 ชนิด  
1.1  ภาวะหลอดเลือดสมองตีบ เกิดจากผนงัหลอดเลือด
เกิดการแข็งตวัจากมีไขมนัและเกลือแคลเซียมไปเกาะ 
ท าใหตี้บแคบ  
1.2  ภาวะหลอดเลือดสมองอุดตนั เกิดจากมีล่ิมเลือด
ไปอุดกั้นหลอดเลือด 
2.  เกิดจากมีเลือดออกในสมอง แบ่งได ้2 ชนิด 
2.1  ภาวะเลือดออกในสมอง เกิดจากหลอดเลือดใน
สมองแตก เลือดเขา้ไปแทรกในเน้ือเยือ่สมอง 
2.2  ภาวะเลือดออกใตเ้ยื่อหุ้มสมอง เกิดจากหลอดเลือด
โป่งพองแลว้แตก 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน  
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 อาการและอาการแสดง 

มีความแตกต่างกนัข้ึนอยูก่บัสาเหตุ ต าแหน่ง ขนาด
ของพยาธิสภาพ แบ่งไดด้งัน้ี 
1.  อาการของโรคหลอดหลอดเลือดสมองตีบ มกัพบ
ในผูสู้งอาย ุเกิดข้ึนแบบค่อยเป็นค่อยไป มีลกัษณะแบบ
ชัว่คราว เกิดแบบเฉียบพลนั สมองขาดเลือดไปเล้ียงชัว่ขณะ 
เกิดข้ึนประมาณ 5-30 นาที และหายไปภายใน 24 ชัว่โมง 
บางรายเกิดแบบเพิ่มทีละนอ้ย จะรุนแรงมากนอ้ยอยูท่ี่
ต  าแหน่งท่ีเป็น จนเกิดภาวะตีบแบบสมบูรณ์ ส่งผลให้
สมองเสียหนา้ท่ีอยา่งส้ินเชิง มีอาการอ่อนแรงคร่ึงซีก 
ลานสายตาเสียคร่ึงซีก และอาจหมดสติได ้
2.  อาการของโรคหลอดเลือดสมองอุดตนั เกิดอย่าง
รวดเร็วในชั่ววินาทีหรือนาที โดยไม่มีอาการเตือน 
มาก่อน มีอาการชกั อมัพาตคร่ึงซีก พูดไม่ได ้เสียลาน
สายตาคร่ึงซีกขา้งเดียวหรือทั้งสองตา 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน  
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 3.  อาการของโรคหลอดเลือดสมองแตก เกิดข้ึนอย่าง

รวดเร็ว มกัพบในผูสู้งอายุหรือผูป่้วยโรคความดนั
โลหิตสูง มีอาการปวดศีรษะรุนแรง คอแข็ง คลื่นไส้ 
อาเจียน ชกั อมัพาตคร่ึงซีก สูญเสียความรู้สึก หมดสติ 
และอาจเสียชีวติได ้

   

 ปัจจัยเส่ียงของการเกดิโรคหลอดเลอืดสมอง 
โดยปัจจยัเส่ียงท่ีส าคญัควบคุมได ้เช่น ความดนัโลหิต
สูง โรคหวัใจ โรคเบาหวาน ภาวะไขมนัในเลือดสูง 
การสูบบุหร่ี และปัจจยัที่ควบคุมไม่ได ้ เช่น อายุ  
เช้ือชาติ เพศ ความเครียด และขาดการออกก าลงักาย 
เป็นตน้ 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน  
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 ผลกระทบหรือภาวะแทรกซ้อน 

สมองเป็นอวยัวะส าคญัท่ีควบคุมการท างานของร่างกาย 
เม่ือสมองและร่างกายของผูป่้วยท าหน้าท่ีผิดปกติไป 
ย่อมส่งผลให้การด าเนินชีวิตของผูป่้วยเปล่ียนแปลง 
ก่อให้เกิดปัญหากบัผูป่้วย ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม 
และครอบครัว ปัญหาท่ีพบบ่อย มีดงัน้ี 
1.  ปัญหาดา้นร่างกาย ไดแ้ก่ 
1.1  สูญเสียการเคล่ือนไหวกลา้มเน้ือ แขน ขาอ่อนแรง
เป็นอมัพาตคร่ึงซีก  
1.2  พดูไม่ได ้หรือพดูไม่ชดั 
1.3  เค้ียวและกลืนอาหารล าบาก หรือรับประทานทาง
ปากไม่ไดเ้ลย 
1.4  ตาบอดคร่ึงซีก สูญเสียความทรงจ า และการรับ
สัมผสัต่าง ๆ  
1.5  กลั้นปัสสาวะไม่ได ้หรือถ่ายปัสสาวะไม่ออก และทอ้งผกู 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน  
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 2.  ปัญหาดา้นจิตใจ เกิดจากผูป่้วยจ าเป็นตอ้งมีผูดู้แล 

และเผชิญกบัการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึน ท าให้มีปัญหา
ดา้นจิตใจดงัน้ี ความวิตกกงัวล ความกลวัความพิการ 
กลวัเกิดโรคซ ้ า กลวัถูกทอดทิ้ง มีภาวะซึมเศร้า รู้สึก
สูญเสียและส้ินหวงั ไม่มีก าลงัใจในการต่อสู้ต่อความ
เจ็บป่วย ส่งผลให้เกิดความรุนแรง และซับซ้อนข้ึน  
ในผูป่้วยท่ีมีความหวงั มีส่ิงยึดเหนียวจิตใจ โดยเฉพาะ
ความช่ือทางศาสนา จะท าให้ผูป่้วยสามารถปรับตวัได้
ดีข้ึน เป็นตน้  
3.  ปัญหาด้านสังคม เกิดจากผูป่้วยมีขีดจ ากัดในการ
เคล่ือนไหว การส่ือสาร การรับรู้ต่าง ๆ ส่งผลให้ผูป่้วย
ติดต่อกับบุคคลอ่ืนในสังคมลดลง เข้าร่วมกิจกรรม
ของครอบครัวและสังคมลดลง ขาดอาชีพและรายได ้
เป็นตน้  
 

   

200 



 

206 

แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน  
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 4.  ปัญหาดา้นครอบครัว เน่ืองจากบางคนในครอบครัว

จะตอ้งเปล่ียนแปลงบทบาทเป็นผูห้ารายไดแ้ทนผูป่้วย 
เป็นผูดู้แล บางคนต้องปรับบทบาทเป็นผูดู้แลผูป่้วย 
อาจตอ้งสูญเสียโอกาสในการท างาน หากอยูใ่นวยัเรียน
อาจสูญเสียโอกาสในการเรียน และผูดู้แลไม่มีความรู้
ความสามารถในการดูแล ท าให้ขาดความเช่ือมัน่ และ
ตอ้งดูแลเป็นระยะเวลาท่ียาวนาน ส่งผลต่อความรู้สึก
ของผูดู้แลดว้ย 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้ของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองทีบ้่าน 
เร่ือง การปฏบัิติการดูแลผู้ป่วย 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
หลงัไดรั้บประสบการณ์
การเรียนรู้ ผูดู้แลสามารถ
ปฏิบติัเก่ียวกบัการจดัท่า
การเคล่ือนยา้ย และการ
แต่งตวัใหผู้ป่้วยไดถู้กตอ้ง 

การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น จ าเป็นท่ี
ผูดู้แลจะตอ้งดูแลในการจดัท่าใหผู้ป่้วยตามสถานการณ์
ต่าง ๆ  
1.  ท่านอนหงาย  
ตอ้งจดัผูป่้วยให้นอนหงาย เอาหมอนมาหนุนศีรษะให้
ตรง จดัใหต้วัตรงอยา่เอียงไปทางขา้งท่ีอ่อนแรง แลว้ใช้
หมอนบาง ๆ หนุนบริเวณไหล่และตน้แขนขา้งท่ีอ่อน
แรง เอาหมอนอีกใบวางใตส้ะโพกขา้งท่ีอ่อนแรง และ
ใตเ้ข่าทั้ง 2 ขา้ง ใหเ้ข่างอเล็กนอ้ย 

ขั้นเสนอ  
- บรรยายเร่ืองการจดัท่า, 
การเคล่ือนย้ายและการ
แต่งตวั (50 นาที) 
ขั้นสรุปผลและวดัผล 
- วิ ท ย า ก ร แ ล ะ ผู ้ ดู แ ล
ร่วมกันสรุปความรู้ท่ีได้
(20 นาที) 

- เคร่ืองเสียง 
 

 

 2.  การจดัท่านอนตะแคง 
ให้ตะแคงตวัผูป่้วย แล้วจึงดึงสะบกั กางแขนขา้งท่ี 
อ่อนแรงออกเล็กนอ้ง และเหยียดตรงโดยใชห้มอนวาง
ไวข้า้งใตจ้นถึงปลายมือ ส่วนขาดา้นอ่อนแรงใชห้มอน
รองจนถึงปลายเทา้ งอสะโพกและเข่า ไขวข้ามาขา้งหนา้ 
ใหส้ะโพกดา้นล่างบิดไปขา้งหลงั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน  
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 3.  การจดัท่านัง่บนเตียง 

ให้ยกตวัผูป่้วยให้นัง่หลงัพิงท่ีหัวเตียงใช้หมอน 2 ใบ 
วางรองท่ีหลงัผูป่้วยเป็นพนักพิง และรองศีรษะ หรือ
ปรับหวัเตียงข้ึน โดยให้แขนของผูป่้วยขา้งท่ีอ่อนแรง
วางบนหมอนให้สูงอยู่ในระดบัเดียวกบัขา้งปกติ แลว้
จดัเทา้ทั้ง 2 ขา้ง ของผูป่้วยยนัตั้งฉากกบัแผน่กระดาน
หรือหมอนท่ีปลายเตียง 

   

 4.  การจดัท่านัง่บนรถเขน็ 
ให้เคลื่อนยา้ยผูป่้วยมานัง่บนรถเข็น จดัให้นัง่ศีรษะ
และล าตวัตรง วางหมอนบนตกัของผูป่้วย แล้วให้
ผูป่้วยวางแขนทั้งสองขา้งไวบ้นหมอน หนุนให้สูงจน
ไหล่ขา้งท่ีอ่อนแรงอยูใ่นระบบ เดียวกบัขา้งปกติ ส่วน
เทา้ของผูป่้วย ใหว้างบนท่ีพกัเทา้ใหเ้ตม็เทา้ 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 5.  การเคล่ือนยา้ยจากเตียงไปรถเขน็ 

น ารถเขน็เขา้ทางปกติของผูป่้วย ทแยงมุม 30-45 องศา 
กบัเตียงผูป่้วย แลว้ล็อคลอ้ ปัดท่ีวางเทา้ยกข้ึนขา้งบน 
เข้าไปยืนด้านหน้าของผูป่้วย ขยบัตวัผูป่้วยมาอยู่ริม
ขอบเตียงจบัท่ีล าตวัทั้ง 2 ขา้ง ของผูป่้วย แลว้พยุงผูป่้วย
ให้เคล่ือนตวัไปท่ีรถเข็น จดัท่าให้ผูป่้วยนั่งสบาย ๆ  
ปัดท่ีพกัเทา้รถเขน็ลงแลว้ใหผู้ป่้วยวางเทา้บนท่ีพกัเทา้ 

   

 6.  การเคล่ือนยา้ยจากรถเขน็ไปเตียง 
จดัรถเขน็ใหอ้ยูใ่นมุม 30-45 องศา กบัขอบเตียง โดยให้
ดา้นปกติของผูป่้วยอยู่ชิดขอบเตียง ล็อคล้อ ก่อนการ
เคล่ือนยา้ย จากนั้นเขา้ไปยืนดา้นหนา้ของผูป่้วยแลว้ให้
ผูป่้วยใชมื้อขา้งปกติกดบนพนกัวางแขน พร้อมกบัโนม้ตวั
ไปขา้งหน้าแล้วลุกข้ึนยืน ช่วยประคองผูป่้วยโดยจบั
ล าตวัทั้ง 2 ขา้ง พร้อมกบัพยุงผูป่้วยให้เคล่ือนตวัจาก
รถเขน็ไปท่ีเตียง ใหผู้ป่้วยนัง่บนเตียง 
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210 

แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน  
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 7.  การสวมเส้ือกรณีอยูบ่นเตียง 

ให้ผูป่้วยนอนตะแคงไปทางด้านปกติ สวมเส้ือแขน
ขา้งท่ีอ่อนแรง ดึงแขนเส้ือให้พน้ขอ้ศอกไปถึงดา้นหลงั 
พลิกผู ้ป่วยให้นอนหงายและพลิกตะแคงไปด้าน 
อ่อนแรง ดึงเส้ือจากดา้นหลงัสวมแขนขา้งปกติ แล้ว
จดัเส้ือใหตึ้ง ใส่กระดุมหรือมดัใหเ้รียบร้อย  

   

 8.  การสวมกางเกงกรณีอยูบ่นเตียง 
โดยรูดขากางเกงให้สั้น แลว้น ามาสวมขาขา้งท่ีอ่อนแรง
ดึงขากางเกงข้ึนพน้ปลายเท้า แล้วสวมขาด้านปกติ 
ยกผูป่้วยเล็กน้อย ดึงกางเกงให้ถึงเอว จดักางเกงให้
เรียบร้อย การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้น 
จ าเป็นท่ีผู ้ดูแล จะต้องดูแลในการท าความสะอาด
ร่างกาย การป้องกนั การเกิดแผลกดทบั และการออก
ก าลงัใหผู้ป่้วย 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
หลงัไดรั้บประสบการณ์
การเรียนรู้ผูดู้แล สามารถ
ปฏิบติัเก่ียวกบัการจดัท่า
ใหผู้ป่้วยไดถู้กตอ้ง 

9.  การอาบน ้าผูป่้วยบนเตียง 
ใหน้ าเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใช ้สบู่ แป้ง หว ีโลชัน่ ผา้เช็ดตวั 
กะละมงัใส่น ้า วางในต าแหน่งท่ีสะดวก แลว้จึงเล่ือน
ผูป่้วยมาชิดขอบเตียง ดา้นผูดู้แลใชผ้า้คลุมตวัผูป่้วยแลว้
ถอดเส้ือผา้ของผูป่้วยออก รองศีรษะดว้ยผา้เช็ดตวั ใช้
ผา้ชุบน ้าบิดพอหมาด พนัผา้รอบมือโดยเหน็บชายผา้
ในอุง้มือ เช็ดหนา้ผาก แกม้ จมูก รอบปาก หนา้ คอ และหู 
อยา่งนุ่มนวล แลว้ใชผ้า้เช็ดตวัซบัใหแ้หง้ (กรณีฟอก
สบู่ใหใ้ชผ้า้ถูตวั ฟอกสบู่ถูตวัผูป่้วย แลว้ใชอี้กผนืชุบ
น ้าพอหมาด ๆ เช็ดจนคราบสบู่หมด จึงซบัใหแ้หง้ดว้ย
ผา้เช็ดตวั) ท าความสะอาดบริเวณทรวงอก ใชผ้า้ถูตวั
ฟอกสบู่สอดเขา้ไปใตผ้า้เช็ดบริเวณทรวงอก ทอ้ง จนถึง
ขาหนีบ แลว้ใชอี้กผนืชุบน ้าพอหมาด เช็ดจนคราบ 
สบู่หมด จึงซบัใหแ้หง้ดว้ยผา้เช็ดตวั เปล่ียนน ้า 

ขั้นเสนอ  
- บรรยายเร่ืองการท าความ
สะอาดร่างกาย, การป้องกนั
การเกิดแผลกดทบัและ
การออกก าล ังกายโดย
การช่วยเหลือของผู ้ดูแล 
(45 นาที) 
ขั้นสรุปผลและวดัผล 
- วิ ท ย า ก ร แ ล ะ ผู ้ ดู แ ล 
ร่วมกนัสรุปความรู้ที่ได้ 
(15 นาที) 

- เคร่ืองเสียง 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 ท าความสะอาดบริเวณแขนด้านไกลตวั และใกล้ตวั 

จบัข้อมือยกข้ึนเช็ดจากปลายแขนเข้าหาล าตวัจนถึง
รักแร้ แล้วใช้อีกผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่
หมด แลว้จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั ท าความสะอาด
ซอกน้ิว เล็บ และลา้งมือ โดยแช่ในกะละมงั ท่ีละขา้ง 
เปล่ียนน ้ า เช็ดขาดา้นไกลและใกลต้วั ใชผ้า้คลุมผูป่้วย
ใหมิ้ดชิด ปูผา้เช็ดตวัใตข้า ใชผ้า้ฟอกสบู่ถูจากปลายขา
ถึงขาหนีบ ใช้อีกผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่
หมด แล้วจึงซับให้แห้งด้วยผา้เช็ดตวั  แช่เท้าใน
กะละมงั โดยงอตั้งเข่าไว ้ฟอกสบู่ แลว้ใชอี้กผืนชุบน ้ า
พอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซบัให้แห้งดว้ย
ผา้เช็ดตวั เปล่ียนน ้ า (หากเล็บยาวให้ตดัเล็บหลงัจาก
อาบน ้าเสร็จแลว้) พลิกตะแคงผูป่้วยใหห้นัหนา้ไปดา้น
ตรงขา้ม ท าความสะอาด เร่ิมจากบริเวณกกหู คอ 
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213 

แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้ของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองทีบ้่าน 
เร่ือง การปฏบัิติการดูแลผู้ป่วย 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 แผน่หลงั จนถึงสะโพก และกน้กบ ดว้ยสบู่ แลว้ใชอี้ก

ผืนชุบน ้ าพอหมาด ๆ เช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซับ
ให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั ใช้โลชัน่ทาบริเวณผิวหนงัผูป่้วย 
นวดหลงัใหผู้ป่้วยกระตุน้การไหลเวยีนเลือด ทาแป้งให้
ผูป่้วย แลว้หวผีมใหผู้ป่้วย 

   

 10.  การท าความสะอาดช่องปาก และฟัน 
เตรียมตะกร้าอุปกรณ์เคร่ืองใชว้างไวท่ี้ขอบเตียง แลว้เล่ือน
ผูป่้วยให้มาติดขอบเตียง ตะแคงหน้าเขา้หาผูดู้แล น า
ผา้เช็ดตวัคลุมบนหน้าอกและหมอนดา้นท่ีจะท าความ
สะอาด วางภาชนะรองรับน ้ าลา้งปากท่ีบริเวณคางของ
ผูป่้วย ดึงคางผูป่้วยลงเพื่ออา้ปาก ใช้คีมคีบส าลีชุบน ้ ายา
บ่วนปากพอหมาด ๆ  แลว้เช็ดในปาก เพดานปาก กระพุง้แกม้ 
ฟัน ล้ินผูป่้วย ท าจนสะอาด ใชแ้ปรงฟันชนิดขนแปรง
อ่อน ใส่ยาสีฟันแปรงให้ ตามร่องฟันทุกซ่ี แลว้ให้ผูป่้วย
บ่วนปากจนสะอาด 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 11.  การดูแลป้องกนัไม่ใหเ้กิดแผลกดทบั 

ท าการนวดเบา ๆ บริเวณท่ีถูกกดทบั เพื่อกระตุน้การ
ไหลเวียนของเลือดมาเล้ียงในบริเวณดงักล่าว แลว้จดัท่า
ให้ผู ้ป่วยนอนโดยเล่ียงการกดทับ อบหรืออับช้ืน 
บริเวณส่วนท่ีแสดงอาการอยู่ ดูแลให้แห้งและสะอาด
อยูเ่สมอ เปิดใหถู้กลม  

   

 12.  การเคล่ือนไหวขอ้ไหล่ 
ผู้ดูแลใช้มือขวาจับบริเวณข้อศอกขวาของผู ้ป่วย  
มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวาของผูป่้วย ยกแขนผูป่้วย
ข้ึนช้า ๆ จนถึงศีรษะ ค่อย ๆ ลดแขนผูป่้วยลงมาขา้ง
ล าตวั ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท า
ด้านซ้าย ท าในลักษณะเดียวกันเพียงเปล่ียนมือใน 
การจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 13.  การกางแขน และหุบแขน 

ผูดู้แลใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้มือ และมือซ้ายจบับริเวณ
ขอ้ศอกของผูป่้วย ค่อย ๆ กางแขนผูป่้วยออกห่างจาก
ล าตวั โดยสลบัเปล่ียนมือของผูดู้แล มือขวาจบับริเวณ
ขอ้ศอก และมือซา้ยจบับริเวณขอ้มือของผูป่้วยกางแขน
จนถึงศีรษะระวงัอย่าให้ผูป่้วยเจ็บปวดแขนค่อย ๆ จบั
แขนผูป่้วยหุบลงเขา้หาตวั ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และ
สลับข้างไปท าด้านซ้าย ท าในลักษณะเดียวกันเพียง
เปล่ียนมือในการจบั 

   

 14.  การกางแขน และไขวแ้ขนขา้มล าตวั 
ผูดู้แลใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้ศอกและมือซ้ายจบับริเวณ
ขอ้มือแลว้กางแขนผูป่้วยออกมา 90 องศา ยกแขนขา้ม
ล าตวัให้มือไปแตะไหล่ด้านตรงข้าม แล้วน ากลบัมา 
ท่าเดิม ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย
ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 15.  การงอ และเหยยีดขอ้ศอก 

ผูดู้แลใช้มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวา และมือขวาพยุง
บริเวณดา้นหลงัขอ้ศอกของผูป่้วย งอขอ้ศอก (พบัแขนเขา้) 
สลบักบัเหยียดออก ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบั
ขา้งไปท าขา้งซ้าย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียน
มือในการจบั 

   

 16.  การกระดกขอ้มือข้ึนลง 
ผูดู้แลยกแขนของผูป่้วยให้ตั้งฉากกบัล าตวั ในท่างอ
ขอ้ศอกตั้งฉาก 90 องศา  มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวา 
มือขวาพยุงบริเวณอุ้งมือของผูป่้วย ค่อย ๆ กระดก
ขอ้มือผูป่้วยข้ึนจนรู้สึกตึง ค่อย ๆ กระดกขอ้มือผูป่้วย
ลงจนเร่ิมรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้ง
ไปท าขา้งซ้าย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือ 
ในการจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 17.  การก าน้ิวมือเขา้ และเหยยีดน้ิวมือออก 

ผูดู้แลยกแขนผูป่้วยให้ตั้งฉากกบัล าตวั ในท่างอขอ้ศอก 
90 องศา มือซา้ยจบับริเวณขอ้น้ิวมือท่ีตอ้งการเคล่ือนไหว 
มือขวาจบัท่ีใต้ข้อมือของผูป่้วย ค่อย ๆ งอน้ิวมือลง 
เหยียดน้ิวมือออกจนเร่ิมรู้สึกตึง สลบักนั ท าซ ้ าท่าเดิม 
20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าขา้งซ้าย ท าในลกัษณะ
เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

   

 18.  การงอขา และเหยยีดขาออก 
ผูดู้แล สาธิตโดยใช้มือขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของ
ผู ้ป่วยให้กระชับ  มือซ้ายประคองบริเวณใต้เข่ า 
เคล่ือนไหวทิศทางงอเข่า งอสะโพกและเหยียดขา
ผูป่้วยออกกลบัท่าเดิม ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และ
สลับข้างไปท าด้านซ้าย  ท าในลักษณะเดียวกัน 
เพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 19.  การหมุนขอ้สะโพกเขา้ใน และหมุนออกนอก 

ผูดู้แลใช้มือขวาจบัข้อเท้าขวาของผูป่้วย มือซ้ายจับ
บริเวณเข่า ยกขาข้ึนตั้งฉากกบัล าตวั งอปลายขาให้ตั้ง
ฉากกบัตน้ขา ค่อย ๆ หมุนปลายขาออกดา้นนอก จน
รู้สึกตึง หมุนปลายขาเข้าด้านในจนรู้สึกตึง ท าซ ้ า 
ท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าใน
ลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

   

 20.  การกางขา และหุบขอ้สะโพก 
ผู้ดูแลโดยใช้มือซ้ายรองบริเวณใต้เข่า มือขวาจับ
บริเวณใตข้อ้เทา้ของผูป่้วย ค่อย ๆ กางขาขา้งขวาออก
จนผูป่้วยรู้สึกตึง หุบเข้าในจนชิดขาอีกขา้ง  ท าซ ้ า 
ท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าใน
ลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 21.  การกระดกขอ้เทา้ข้ึน และลง 

ผูดู้แลใชมื้อขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วยใหก้ระชบั
หน้าแขน แนบไปตามฝ่าเท้า มือซ้ายจบัเหนือขอ้เทา้ไป
ตามทิศทางการเคล่ือนไหว ยืดเอ็นร้อยหวายของผูป่้วยใน
ลกัษณะกระดกขอ้เทา้ข้ึน โนม้ตวัมาทางศีรษะของผูป่้วย
จนรู้สึกตึงคา้งไวส้ักครู่แลว้ผ่อน กระดกขอ้เทา้ลงโดยมือ
ซ้ายของผูดู้แล เล่ือนมาจับบริเวณปลายเท้าของผูป่้วย
กระดกขอ้เทา้ลง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท า
ดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

   

 22.  การบิดขอ้เทา้เขา้ดา้นใน และออกดา้นนอก 
ผูดู้แลใช้มือขวาจบัส้นเทา้เยื้องมาทางตาตุ่มดา้นใน และ
หน้าแขนเยื้องมาทางด้านหัวแม่เท้าผู ้ป่วย มือซ้ายจับ
ดา้นบนเทา้ผูป่้วย ค่อย ๆ เคล่ือนเทา้โดยออกแรงบิดขอ้เทา้
เขา้ตามการวางมือ จนรู้สึกตึงแลว้ ค่อย ๆ ออกแรงบิดขอ้
เทา้ออกจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง สลบัขา้งไปท า
ดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 23.  การกระดกน้ิวเทา้ข้ึน และลง 

ผูดู้แล โดยใชมื้อขวาจบับริเวณน้ิวเทา้ผูป่้วยให้กระชบั
มือซ้ายจบัเหนือข้อเทา้ ค่อย ๆ กระดกน้ิวเท้าข้ึนจน
รู้สึกตึง ค่อย ๆ กระดกน้ิวเท้าลงจนรู้สึกตึง ท าซ ้ า 
ท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าใน
ลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

   

215 



 

221 

แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
หลงัไดรั้บการแลก เปล่ียน
ประสบการณ์การเรียนรู้
ผูดู้แล มีทศันคติท่ีดี และ
มีความมัน่ใจในการดูแล
ผูป่้วย 

ผูดู้แลเป็นบุคคลท่ีมีความส าคญัมากในการดูแลให้
ผูป่้วยกลับฟ้ืนฟูสภาพมาปกติได้มากท่ีสุด มีชีวิตอยู่
อยา่งมีความสุขกบัโรคท่ีตนเป็น ไม่รู้สึกว่าตวัเองดอ้ย
ค่า เน่ืองด้วยผูป่้วย มีความจ ากัดในการดูแลตนเอง 
ไม่สามารถปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัไดต้ามปกติ  
ประเด็นการดูแลผู้ป่วย 
1. ท่านมีความรู้สึกอยา่งไรในคร้ังแรกท่ีตอ้งเป็นผูดู้แล 
2. ท่านมีความรู้สึกอยา่งไรในการดูแลผูป่้วย 
3. ท่านปฏิบติัการการดูแลผูป่้วยอยา่งไร 
4. ท่านพบปัญหาในการดูแลอยา่งไรบา้ง 

ขั้นน าเข้าสู่กิจกรรมการ
เรียนรู้ (3 นาที)  
-เปิดประเด็นให้ออกความ
คิดเห็นหวัขอ้ละ (10นาที) 
- ผู ้ ช่ วยผู ้ด า เ นินการจด
บันทึกความคิดเห็นของ
ผูดู้แล 
- สรุปประเด็นเน้ือหา (17 
นาที)   

- เคร่ืองเสียง 
- กระดาษ 
- ปากกาเมจิก 
- เทปกาว 
 

ผูร่้วมกิจกรรมแสดง
ความคิดเห็น 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน  
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
หลงัไดรั้บประสบการณ์
การเรียนรู้ผูดู้แล สามารถ
ปฏิบติัการดูแลผูป่้วยได้
ถูกตอ้ง 

การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบา้นนั้น ถือเป็น
ภาระท่ีหนกั เน่ืองจากผูป่้วยช่วยเหลือตวัเองไม่ไดห้รือ
ช่วยเหลือตวัเองไดน้อ้ย ดงันั้นผูดู้แลจึงจ าเป็นท่ีจะตอ้ง
มีความรู้ และฝึกการดูแลผูป่้วยท่ีบา้นซ่ึงเป็นเทคนิคท่ี
ง่ายและสามารถท าไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ในการดูแล
ผูป่้วย นอกจากดูแลดา้นร่างกายแลว้ตอ้งดูแลดา้นจิตใจ 
ตามสภาพปัญหาของผูป่้วย  
1.  การจดัท่านอนหงาย 
สาธิตโดยจัดให้ผูป่้วยนอนหงาย เอาหมอนมาหนุน
ศีรษะให้ตรง จดัให้ตวัตรงอย่าเอียงไปทางขา้งท่ีอ่อน
แรง แลว้ใชห้มอนบาง ๆ หนุนบริเวณไหล่และตน้แขน
ข้างท่ีอ่อนแรง เอาหมอนอีกใบวางใต้สะโพกข้างท่ี
อ่อนแรง และใตเ้ข่าทั้ง 2 ขา้ง ใหเ้ข่างอเล็กนอ้ย 

 

1.  น าเข้าสู่กิจกรรมการ
เรียนรู้ (1 นาที)  
2.  สาธิตการจดัท่านอนหงาย 
การจัดท่ านอนตะแคง 
การจดัท่านัง่บนเตียง และ
ท่ า นั่ ง บนรถ เ ข็ น  ก า ร
เคล่ือนย้ายจากเตียงไป
รถเข็น  การเคล่ือนย้าย
ผูป่้วยจากรถเข็นไปเตียง 
การสวมเส้ือและกางเกง 
(19 นาที) 
3.  ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมสาธิต
ยอ้นกลับการจัดท่านอน
หงาย การจดัท่านอนตะแคง 
การจดัท่านัง่บนเตียงและ 

1.  เคร่ืองเสียง 
2.  ผูส้าธิตเป็น
ผูป่้วย 
3.  หมอน 
4.  ท่ีนอน 
5.  เตียงผูป่้วย 
6.  รถเขน็ผูป่้วย 
7.  กางเกง 
8.  เส้ือ 
 

ผู ้ เ ข้ า ร่ ว ม กิ จ ก ร ร ม
สามารถสาธิตการจัด
ท่านอนหงาย การจัด
ท่านอนตะแคง การจดั
ท่านั่งบนเตียง และท่า
นั่ ง บน รถ เ ข็ น  ก า ร
เคล่ือนยา้ยจากเตียงไป
รถเข็น การเคล่ือนยา้ย
ผู ้ป่วยจากรถเข็นไป
เตียง การสวมเส้ือและ
กางเกงได้ถูกตอ้งตาม
เกณฑ ์
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 2.  การจดัท่านอนตะแคง 

สาธิตโดยตะแคงตวัผูป่้วยแลว้ดึงสะบกั กางแขนขา้งท่ี
อ่อนแรงออกเล็กนอ้ง และเหยยีดตรงโดยใชห้มอนวาง
ไวข้า้งใตจ้นถึงปลายมือ ส่วนขาดา้นอ่อนแรงใชห้มอน
รองจนถึงปลายเท้า  งอสะโพกและเข่าไขว้ขามา
ขา้งหนา้ ใหส้ะโพกดา้นล่างบิดไปขา้งหลงั 

ท่านั่งบนรถเข็นให้ผูป่้วย 
การเคล่ือนยา้ยจากเตียงไป
รถเข็น  การเค ล่ือนย้าย
ผูป่้วยจากรถเข็นไปเตียง 
การสวมเส้ือและกางเกง 
(55 นาที) 

  

 3.  การจดัท่านัง่บนเตียง 
สาธิตโดยยกตวัผูป่้วยใหน้ัง่หลงัพิงท่ีหวัเตียงใชห้มอน 
2 ใบ วางรองท่ีหลงัผูป่้วย เป็นพนักพิงและรองศีรษะ
หรือปรับหวัเตียงข้ึน โดยให้แขนของผูป่้วยขา้งท่ีอ่อน
แรงวางบนหมอนให้สูงอยู่ในระดบัเดียวกบัขา้งปกติ
แล้วจัดเท้าทั้ ง 2 ข้างของผู ้ป่วยยนัตั้ งฉากกับแผ่น
กระดานหรือหมอนท่ีปลายเตียง 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 4.  การจดัท่านัง่บนรถเขน็ 

สาธิตโดยน าผูป่้วยมานัง่บนรถเขน็ จดัให้นัง่ศีรษะและ
ล าตัวตรง วางหมอนบนตกัของผูป่้วยแล้วให้ผูป่้วย 
วางแขนทั้งสองขา้งไวบ้นหมอน หนุนให้สูงจนไหล่
ขา้งท่ีอ่อนแรงอยูใ่นระบบ เดียวกบัขา้งปกติ ส่วนเทา้
ของผูป่้วยใหว้างบนท่ีพกัเทา้ใหเ้ตม็เทา้ 

   

 5.  การเคล่ือนยา้ยจากเตียงไปรถเขน็ 
สาธิตโดยน ารถเข็นเข้าทางปกติของผูป่้วยทแยงมุม 
30-45 องศา กบัเตียงผูป่้วย แลว้ล็อคลอ้ ปัดท่ีวางเทา้
ยกข้ึนขา้งบนแลว้ เขา้ไปยืนด้านหน้าของผูป่้วย ขยบั
ตวัผูป่้วยมาอยู่ริมขอบเตียง จบัท่ีล าตวัทั้ง 2 ขา้ง ของ
ผูป่้วย แล้วพยุงผูป่้วยให้เคล่ือนตวัไปท่ีรถเข็น จดัท่า
ให้ผูป่้วยนั่งสบาย ๆ ปัดท่ีพกัเท้ารถเข็นลง แล้วให้
ผูป่้วยวางเทา้บนท่ีพกัเทา้ 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 6.  การเคล่ือนยา้ยจากรถเขน็ไปเตียง 

สาธิตโดยจดัรถเข็นให้อยู่ในมุม 30-45 องศา กบัขอบ
เตียง โดยให้ดา้นปกติของผูป่้วยอยูชิ่ดขอบเตียง ล็อคลอ้ 
ก่อนการเคล่ือนยา้ย จากนั้นเขา้ไปยืนด้านหน้าของ
ผูป่้วยแลว้ให้ผูป่้วยใชมื้อขา้งปกติกดบนพนกัวางแขน 
พร้อมกบัโนม้ตวัไปขา้งหนา้แลว้ลุกข้ึนยืน ช่วยประคอง
ผูป่้วยโดยจบัล าตวัทั้ง 2 ขา้ง พร้อมกบัพยุงผูป่้วยให้
เคล่ือนตวัจากรถเขน็ไปท่ีเตียง ใหผู้ป่้วยนัง่บนเตียง 

   

 7.  การสวมเส้ือกรณีอยูบ่นเตียง 
สาธิตโดยจัดให้ผูป่้วยนอนตะแคงไปทางด้านปกติ 
สวมเส้ือแขนขา้งท่ีอ่อนแรง ดึงแขนเส้ือให้พน้ขอ้ศอก
ไปถึงด้านหลัง พลิกผู ้ป่วยให้นอนหงายและพลิก
ตะแคงไปดา้นอ่อนแรง ดึงเส้ือจากดา้นหลงัสวมแขน
ข้างปกติ แล้วจัดเ ส้ือให้ตึงใส่กระดุมหรือมัดให้
เรียบร้อย  
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 8.  การสวมกางเกงกรณีอยูบ่นเตียง 

สาธิตโดยรูดขากางเกงให้สั้ น แลว้น ามาสวมขาขา้งท่ี
อ่อนแรง ดึงขากางเกงข้ึนพ่นปลายเทา้ แลว้สวมขาดา้น
ปกติ ยกผูป่้วยเล็กน้อย ดึงกางเกงให้ถึงเอว จดักางเกง
ใหเ้รียบร้อย 

   

หลงัไดรั้บประสบการณ์
การเรียนรู้ผูดู้แลสามารถ
ปฏิบติัการดูแลผูป่้วยได้
ถูกตอ้ง 

9.  การอาบน ้าผูป่้วยบนเตียง 
สาธิตโดยเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใช้ สบู่ แป้ง หวี โลชั่น 
ผา้เช็ดตวั กะละมงัใส่น ้ า วางในต าแหน่งท่ีสะดวกแลว้
จึงเล่ือนผูป่้วยมาชิดขอบเตียง ดา้นผูดู้แลใช้ผา้คลุมตวั
ผูป่้วย แล้วถอดเส้ือผา้ของผูป่้วยออก รองศีรษะด้วย
ผา้เช็ดตวั ใช้ผา้ชุบน ้ าบิดพอหมาด พนัผา้รอบมือโดย
เหน็บชายผา้ในอุง้มือ เช็ดหนา้ผาก แกม้ จมูก ปาก หนา้ 
คอ และหู อย่างนุ่มนวล แล้วใช้ผา้เช็ดตวัซับให้แห้ง 
(กรณีฟอกสบู่ให้ใชผ้า้ถูตวั ฟอกสบู่ถูตวัผูป่้วย แลว้ใช้
อีกผนืชุบน ้าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด จึงซบัใหแ้หง้ 

1.  สาธิตการอาบน ้ าผูป่้วย
การป้องกนัการเกิดแผล
กดทบั (19 นาที) 
2 .   ผู ้ เ ข้า ร่ วม กิจกรรม
สาธิตยอ้นกลบัการอาบน ้ า
ผูป่้วย การท าความสะอาด
ช่องปากและฟันของผูป่้วย 
และป้องกนัการเกิดแผลกด
ทบั (55 นาที) 

1.  เคร่ืองเสียง 
2.  ผูส้าธิตเป็นผูป่้วย 
3.  หมอน 
4.  ท่ีนอน 
5.  เตียงผูป่้วย 
6.  รถเขน็ผูป่้วย 
7.  กางเกง 
8.  เส้ือ 
9.  สบู่  
10.  แป้ง 

ผู ้ เ ข้ า ร่ ว ม กิ จ ก ร ร ม
ส าม า รถส า ธิ ตก า ร
อาบน ้ าผู ้ป่วย การท า
ความสะอาดช่องปาก
และฟันของผูป่้วยและ
การป้องกันการเ กิด
แผลกดทบัได ้
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 ดว้ยผา้เช็ดตวั) ท าความสะอาดบริเวณทรวงอก ใชผ้า้ถู

ตวัฟอกสบู่สอดเขา้ไปใตผ้า้ เช็ดบริเวณทรวงอก ทอ้ง 
จนถึงขาหนีบ แลว้ใช้อีกผืนชุบน ้ าพอหมาด ๆ เช็ดจน
คราบสบู่หมด จึงซับให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั เปล่ียนน ้ า 
ท าความสะอาดบริเวณแขนด้านไกลตวั และใกล้ตวั 
จบัขอ้มือยกข้ึนเช็ดจากปลายแขนเข้าหาล าตวัจนถึง
รักแร้ แล้วใช้อีกผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่
หมด แลว้จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั ท าความสะอาด
ซอกน้ิว เล็บ และลา้งมือ โดยแช่ในกะละมงั ท่ีละขา้ง 
เปล่ียนน ้ า เช็ดขาดา้นไกลและใกลต้วั ใชผ้า้คลุมผูป่้วย
ใหมิ้ดชิด ปูผา้เช็ดตวัใตข้า ใชผ้า้ฟอกสบู่ถูจากปลายขา
ถึงขาหนีบ ใช้อีกผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่
หมด แล้วจึงซับให้แห้งด้วยผา้เช็ดตวั  แช่เทา้ใน
กะละมงั โดยงอตั้งเข่าไว ้ฟอกสบู่ แลว้ใชอี้กผืนชุบน ้ า
พอหมาด ๆ  

 11.  หวี 
12.  โลชัน่  
13.  ผา้เช็ดตวัเล็ก  
2 ผนื 
14.  ผา้เช็ดตวัใหญ่ 
2 ผนื 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 เช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซับให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั

เปล่ียนน ้า (หากเล็บยาวใหต้ดัเล็บหลงัจากอาบน ้ าเสร็จ)
พลิกตะแคงผูป่้วยให้หันหน้าไปดา้นตรงขา้ม แล้วท า
ความสะอาด เร่ิมจากบริเวณกกหู คอ แผ่นหลงั จนถึง
สะโพก และก้นกบ ด้วยสบู่ แล้วใช้อีกผืนชุบน ้ าพอ
หมาด เช็ดจนคราบสบู่หมด แล้วจึงซับให้แห้งด้วย
ผา้เช็ดตวั ใชโ้ลชัน่ทาบริเวณผวิหนงัผูป่้วย นวดหลงัให้
ผู ้ป่วยกระตุ้นการไหลเวียนเลือด ทาแป้งให้ผู ้ป่วย  
หวผีมใหผู้ป่้วย 

   

 10.  การท าความสะอาดช่องปาก และฟันของผูป่้วย 
สาธิตโดยเตรียมตะกร้าอุปกรณ์เคร่ืองใช้ในการดูแล
ช่องปากและฟัน วางไวท่ี้ขอบเตียง แลว้เล่ือนผูป่้วยให้
มาติดขอบเตียง ตะแคงหน้าเขา้หาผูดู้แล น าผา้เช็ดตวั
คลุมบนหนา้อกและหมอน ดา้นท่ีจะท าความสะอาด  
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 วางภาชนะรองรับน ้ าล้างปากท่ีบริเวณคางของผูป่้วย

ดึงคางผู ้ป่วยลงเพื่ออ้าปาก ใช้คีมคีบส าลีชุบน ้ ายา 
บ่วนปากพอหมาด ๆ แล้วเช็ดในปาก เพดานปาก 
กระพุง้แกม้ ฟัน ล้ินผูป่้วย ท าจนสะอาด ใช้แปรงฟัน
เด็กชนิดขนแปรงอ่อน ใส่ยาสีฟันแปรงให้ตามร่องฟัน
ทุกซ่ี แลว้ใหผู้ป่้วยบ่วนปากจนสะอาด 

   

 11.  การดูแลป้องกนัไม่ใหเ้กิดแผลกดทบั 
สาธิตโดยการนวดเบา ๆ บริเวณท่ีถูกกดทับ เพื่อ
กระตุ้นการไหลเวียนของเลือดมาเล้ียงในบริเวณ
ดงักล่าว แลว้จดัท่าให้ผูป่้วยนอน โดยเล่ียงการกดทบั 
อบหรืออบัช้ืน บริเวณส่วนท่ีแสดงอาการอยู่ ดูแลให้
แหง้ และสะอาดอยูเ่สมอ เปิดใหถู้กลม  
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 12.  การเคล่ือนไหวขอ้ไหล่ 

ผูดู้แลใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้ศอกขวาของผูป่้วย มือซ้าย
จบับริเวณขอ้มือขวาของผูป่้วยยกแขนผูป่้วยข้ึนช้า ๆ 
จนถึงศีรษะ ค่อย ๆ ลดแขนผูป่้วยลงมาขา้งล าตวั ท าซ ้ า
ท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าใน
ลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

- สาธิตการเคล่ือนไหวข้อ
ไหล่, การกางแขนและหุบ
แขน การกางแขนและไขว้
แขนข้ามล าตัวการงอและ
เหยียดข้อศอกการกระดก
ขอ้มือข้ึนลง, การก าน้ิวมือ
เข้าและเหยียดน้ิวมือออก, 
การงอขาและเหยียดขาออก, 
การหมุนข้อสะโพกเข้าใน
และหมุนออกนอก, การกาง
ขาและหุบขอ้สะโพก, การ
กระดกข้อเท้า ข้ึนและลง, 
การบิดข้อเท้าเข้าด้านใน
และออกด้านนอก, การ
กระดกน้ิวเท้า ข้ึนและลง 
(19 นาที) 

1.  เคร่ืองเสียง 
2.  ผูส้าธิตเป็นผูป่้วย 

 

ผู ้ เ ข้ า ร่ ว ม กิ จ ก ร ร ม
ส า ม า ร ถ ส า ธิ ต ก า ร
เคล่ือนไหวขอ้ไหล่ การ
กางแขนและหุบแขน 
การกางแขนและไขว้
แขนข้ามล าตัว การงอ
และเหยียดขอ้ศอก การ
กระดกขอ้มือข้ึนลง การ
ก าน้ิวมือเขา้และเหยียด
น้ิวมือออก การงอขา
และเหยียดขาออก การ
หมุนข้อสะโพกเข้าใน
และหมุนออกนอก การ
ก า ง ข า แ ล ะ หุ บ ข้ อ
สะโพก การกระดกขอ้
เทา้ข้ึนและลง 

 13.  การกางแขน และหุบแขน 
สาธิตโดยใช้มือขวาจบับริเวณข้อมือ และมือซ้ายจบั
บริเวณขอ้ศอกของผูป่้วย ค่อย ๆ กางแขนผูป่้วยออก
ห่างจากล าตัว โดยสลับเปล่ียนเล่ือนมือของผู ้ดูแล  
มือขวาจบับริเวณขอ้ศอก และมือซ้ายจบับริเวณขอ้มือ
ของผู ้ป่วย กางแขนจนถึงศีรษะระวงัอย่าให้ผู ้ป่วย
เจ็บปวดแขน ค่อย ๆ จับแขนผูป่้วยหุบลงเข้าหาตัว 
ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย 
ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 
วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 

 14.  การกางแขน และไขวแ้ขนขา้มล าตวั 
สาธิตโดยใช้มือขวาจบับริเวณขอ้ศอก และมือซ้ายจบั
บริเวณขอ้มือ แลว้กางแขนผูป่้วยออกมา 90 องศา ยก
แขนขา้มล าตวัให้มือไปแตะไหล่ดา้นตรงขา้ม แลว้น า
กลบัมาท่าเดิม ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้ง
ไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือ
ในการจบั 

- ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรมสาธิต
การเคล่ือนไหวข้อไหล่, 
การกางแขนและหุบแขน 
การกางแขนและไขวแ้ขน
ข้ า ม ล า ตัว ก า ร งอแล ะ
เหยียดขอ้ศอกการกระดก
ขอ้มือข้ึนลง การก าน้ิวมือ
เขา้และเหยียดน้ิวมือออก 
การงอขาและเหยียดขา
ออก การหมุนข้อสะโพก
เข้าในและหมุนออกนอก 
การก า งข าและ หุบข้อ
สะโพก 

 การบิดข้อเท้าเข้าด้าน
ในและออกด้านนอก 
การกระดกน้ิวเท้าข้ึน
และลงได ้

 15.  การงอ และเหยยีดขอ้ศอก 
สาธิตโดยใช้มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวา และมือขวา
พยุงบริเวณด้านหลังข้อศอกของผู ้ป่วย งอข้อศอก  
(พบัแขนเขา้) สลบักบัเหยียดออก ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 
คร้ัง และสลบัขา้งไปท าขา้งซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนั
เพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 16.  การกระดกขอ้มือข้ึนลง 

สาธิตโดยยกแขนของผูป่้วยให้ตั้งฉากกบัล าตวั ในท่า
งอขอ้ศอกตั้งฉาก 90 องศา  มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวา 
มือขวาพยุงบริเวณอุ้งมือของผูป่้วย ค่อย ๆ กระดก
ขอ้มือผูป่้วยข้ึนจนรู้สึกตึง ค่อย ๆ กระดกขอ้มือผูป่้วย
ลงจนเร่ิมรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้ง
ไปท าขา้งซ้าย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือ 
ในการจบั 

การกระดกขอ้เทา้ข้ึนและลง 
การบิดข้อเท้าเข้าด้านใน
และออกด้านนอก การ
กระดกน้ิวเทา้ข้ึนและลง 

  

 17.  การก าน้ิวมือเขา้ และเหยยีดน้ิวมือออก 
โดยสาธิตยกแขนผูป่้วยให้ตั้งฉากกบัล าตวั ในท่างอ
ขอ้ศอก 90 องศา มือซ้ายจบับริเวณขอ้น้ิวมือท่ีตอ้งการ
เคล่ือนไหว มือขวาจบัท่ีใต้ข้อมือของผูป่้วย  ค่อย ๆ  
งอน้ิวมือลง เหยียดน้ิวมือออกจนเร่ิมรู้สึกตึง สลบักนั 
ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าขา้งซ้าย 
ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 18.  การงอขา และเหยยีดขาออก 

สาธิตโดยใชมื้อขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วย ให้
กระชับ มือซ้ายประคองบริเวณใต้เข่า เคล่ือนไหว
ทิศทางงอเข่า งอสะโพก และเหยียดขาผูป่้วยออกกลบั
ท่าเดิม ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท า
ด้านซ้าย ท าในลักษณะเดียวกันเพียงเปล่ียนมือใน 
การจบั 

   

 19.  การหมุนขอ้สะโพกเขา้ใน และหมุนออกนอก 
สาธิตโดยใชมื้อขวาจบัขอ้เทา้ขวาของผูป่้วยมือซ้ายจบั
บริเวณเข่า ยกขาข้ึนตั้งฉากกบัล าตวั งอปลายขาให้ตั้ง
ฉากกบัตน้ขา ค่อย ๆ หมุนปลายขาออกดา้นนอก จน
รู้สึกตึง หมุนปลายขาเขา้ด้านในจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่า
เดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าใน
ลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 20.  การกางขา และหุบขอ้สะโพก 

สาธิตโดยใชมื้อซ้ายรองบริเวณใตเ้ข่า มือขวาจบับริเวณ
ใตข้อ้เทา้ของผูป่้วย ค่อย ๆ กางขาขา้งขวาออกจนผูป่้วย
รู้สึกตึงหุบเขา้ในจนชิดขาอีกขา้ง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 
คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะเดียวกนั
เพียงเปล่ียนมือในการจบั 

   

 21.  การกระดกขอ้เทา้ข้ึน และลง 
สาธิตโดยใชมื้อขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วย ให้
กระชบัหนา้แขนแนบไปตามฝ่าเทา้ มือซ้ายจบัเหนือข้อ
เทา้ไปตามทิศทางการเคล่ือนไหว ยืดเอ็นร้อยหวายของ
ผูป่้วยในลกัษณะกระดกขอ้เทา้ข้ึน โน้มตวัมาทางศีรษะ
ของผูป่้วยจนรู้สึกตึงคา้งไวส้ักครู่แลว้ผ่อน กระดกขอ้เทา้ลง
โดยมือซา้ยของผูดู้แลเล่ือนมาจบับริเวณปลายเทา้ของผูป่้วย
กระดกขอ้เทา้ลง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท า
ดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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แผนการจัดประสบการณ์การเรียนรู้การดูแลผู้ป่วยทีบ้่าน 
กรณผู้ีดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

 

วตัถุประสงค์เฉพาะ เนือ้หา กจิกรรม ส่ือ/อุปกรณ์ การวดัและประเมินผล 
 22.  การบิดขอ้เทา้เขา้ดา้นใน และออกดา้นนอก 

สาธิตโดยใชมื้อขวาจบัส้นเทา้เยื้องมาทางตาตุ่มดา้นใน 
และหนา้แขนเยื้องมาทางดา้นหัวแม่เทา้ผูป่้วย มือซ้าย
จบัด้านบนเทา้ผูป่้วย ค่อย ๆ เคล่ือนเทา้โดยออกแรงบิด
ขอ้เทา้เขา้ตามการวางมือ จนรู้สึกตึงแลว้ ค่อย ๆ ออกแรง 
บิดขอ้เทา้ออกจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และ
สลับขา้งไปท าด้านซ้าย ท าในลักษณะเดียวกันเพียง
เปล่ียนมือในการจบั 

   

 23.  การกระดกน้ิวเทา้ข้ึน และลง 
สาธิตโดยใช้มือขวาจบับริเวณน้ิวเทา้ผูป่้วยให้กระชบั
มือซ้ายจบัเหนือข้อเทา้ ค่อย ๆ กระดกน้ิวเท้าข้ึนจน
รู้สึกตึง ค่อย ๆ กระดกน้ิวเท้าลงจนรู้สึกตึง ท าซ ้ า 
ท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าใน
ลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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การดูแลผู้ป่วยที่บ้านของผู้ดูแล 
ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง 

 

 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
จดัท าโดย..... 

นายสมพร  เตชะพนัธ์ุ 
นกัศึกษาหลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต 

บณัฑิตวทิยาลยั มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา 
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การดูแลผู้ป่วยทีบ้่านของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 
 
 โรคหลอดเลือดสมอง เกิดจากความผิดปกติของเน้ือสมองส่วนใดส่วนหน่ึง ขาดเลือดมาเล้ียง
หรือมีเลือดออก เน่ืองจากหลอดเลือดในสมองเกิดการตีบ ตนั หรือแตก ส่งผลให้สมองบางส่วนหรือ
ทั้งหมดท างานผิดปกติไป มกัเกิดข้ึนทนัทีทนัใด โดยอาจเป็นเพียงชัว่คราวหรือถาวรก็ได ้ท าให้ผูป่้วย
เกิดความพิการ ไม่สามารถช่วยเหลือตวัเองได ้หรือช่วยเหลือตวัเองไดน้้อยลง ในการดูแลรักษา  
การฟ้ืนฟูสภาพให้ผูป่้วย ตอ้งท าอยา่งต่อเน่ืองเป็นเวลานาน จึงตอ้งการผูดู้แลท่ีบา้น ผูดู้แลผูป่้วยจึง
ตอ้งมีความรู้และมีการฝึกการปฏิบติัท่ีจ  าเป็นในการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง เพื่อช่วยให้ผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง สามารถท าหนา้ท่ีตามปกติไดม้ากข้ึน จิตใจดี อยูใ่นครอบครัวและสังคมอยา่งมี
ความสุข รวมทั้งมีความหวงัและก าลงัใจท่ีจะด าเนินชีวติต่อไป 
 โรคหลอดเลือดสมองแบ่งได ้2 กลุ่ม ไดแ้ก่  
 1.   เกิดจากขาดเลือดไปเล้ียงสมอง แบ่งได ้2 ชนิด  
  1.1  ภาวะหลอดเลือดสมองตีบ เกิดจากผนงัหลอดเลือดเกิดการแข็งตวัจากมีไขมนัและ
เกลือแคลเซียมไปเกาะ ท าใหตี้บแคบ  
  1.2  ภาวะหลอดเลือดสมองอุดตนั เกิดจากมีล่ิมเลือดไปอุดกั้นหลอดเลือด 
 2.   เกิดจากมีเลือดออกในสมอง แบ่งได ้2 ชนิด 
  2.1  ภาวะเลือดออกในสมอง เกิดจากหลอดเลือดในสมองแตกท าให้เลือดเขา้ไปแทรก
ในเน้ือเยือ่สมอง 
  2.2  ภาวะเลือดออกใตเ้ยือ่หุม้สมอง เกิดจากหลอดเลือดโป่งพองแลว้แตก 
 

อาการและอาการแสดง 
 

 อาการและอาการแสดงของโรคมีความแตกต่างกนั ข้ึนอยูก่บัสาเหตุ ต าแหน่งท่ีเกิด ขนาด
ของพยาธิสภาพ แบ่งไดด้งัน้ี 
 1. อาการของโรคหลอดหลอดเลือดสมองตีบ มกัพบในผูสู้งอายุ เกิดข้ึนแบบค่อยเป็นค่อยไป 
มีลกัษณะแบบชัว่คราว เกิดแบบเฉียบพลนัสมองขาดเลือดไปเล้ียงชัว่ขณะ เกิดข้ึนประมาณ 5-30 นาที 
และหายไปภายใน 24 ชัว่โมง บางรายเกิดแบบเพิ่มทีละนอ้ย จะรุนแรงมากนอ้ยอยูท่ี่ต  าแหน่งท่ีเป็น 
จนเกิดภาวะตีบแบบสมบูรณ์ ส่งผลให้สมองเสียหนา้ท่ีอยา่งส้ินเชิง มีอาการอ่อนแรงคร่ึงซีก ลานสายตา
เสียคร่ึงซีก และอาจหมดสติได ้
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 2. อาการของโรคหลอดเลือดสมองอุดตนั เกิดอยา่งรวดเร็วในชัว่วนิาทีหรือนาที โดยไม่มี
อาการเตือนมาก่อน มีอาการชกั อมัพาตคร่ึงซีก พูดไม่ได ้เสียลานสายตาคร่ึงซีกขา้งเดียวหรือทั้งสองตา 
 3. อาการของโรคหลอดเลือดสมองแตก เกิดข้ึนอยา่งรวดเร็ว มกัพบในผูสู้งอายุหรือผูป่้วย
โรคความดนัโลหิตสูง มีอาการปวดศีรษะรุนแรง คอแข็ง คล่ืนไส้ อาเจียน ชกั อมัพาตคร่ึงซีก สูญเสีย
ความรู้สึก หมดสติ และอาจเสียชีวติได ้
 

ปัจจัยเส่ียงของการเกดิโรคหลอดเลอืดสมอง 
 

 โดยปัจจยัเส่ียงท่ีส าคญัควบคุมได ้เช่น ความดนัโลหิตสูง โรคหัวใจ โรคเบาหวาน ภาวะไขมนั
ในเลือดสูง การสูบบุหร่ี และปัจจยัท่ีควบคุมไม่ได ้เช่น อายุ เช้ือชาติ เพศ ความเครียด และขาดการออก
ก าลงักาย เป็นตน้ 
 

ผลกระทบหรือภาวะแทรกซ้อน 
 

 สมองเป็นอวยัวะส าคญัท่ีควบคุมการท างานของร่างกาย เม่ือสมองและร่างกายของผูป่้วยท า
หนา้ท่ีผดิปกติไป ยอ่มส่งผลใหก้ารด าเนินชีวติของผูป่้วยเปล่ียนแปลง ก่อให้เกิดปัญหากบัผูป่้วย ทั้ง
ดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม และครอบครัว ปัญหาท่ีพบบ่อย มีดงัน้ี 
 1. ปัญหาดา้นร่างกาย ไดแ้ก่ 
  1.1 สูญเสียการเคล่ือนไหวกลา้มเน้ือ แขน ขาอ่อนแรง อ่อนแรง เป็นอมัพาตคร่ึงซีก  
  1.2 พดูไม่ได ้หรือพดูไม่ชดั 
  1.3 เค้ียวและกลืนอาหารล าบาก หรือรับประทานทางปากไม่ไดเ้ลย 
  1.4 ตาบอดคร่ึงซีก สูญเสียความทรงจ า และการรับสัมผสัต่าง ๆ  
  1.5 กลั้นปัสสาวะไม่ได ้หรือถ่ายปัสสาวะไม่ออก และทอ้งผกู 
 2. ปัญหาดา้นจิตใจเกิดจากผูป่้วย จ าเป็นตอ้งมีผูดู้แล และเผชิญกบัการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึน 
ท าใหมี้ปัญหาดา้นจิตใจ ดงัน้ี ความวติกกงัวล ความกลวัความพิการ กลวัเกิดโรคซ ้ า กลวัถูกทอดทิ้ง 
มีภาวะซึมเศร้า รู้สึกสูญเสียและส้ินหวงัไม่มีก าลงัใจในการต่อสู้ต่อความเจ็บป่วย ส่งผลให้เกิดความ
รุนแรงและซบัซ้อนข้ึน ในผูป่้วยท่ีมีความหวงั มีส่ิงยึดเหนียวจิตใจ โดยเฉพาะความเช่ือทางศาสนา
จะท าใหผู้ป่้วยสามารถปรับตวัไดดี้ข้ึน เป็นตน้  
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 3. ปัญหาด้านสังคม เกิดจากผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีขีดจ ากดัในการเคล่ือนไหว  
การส่ือสาร การรับรู้ต่าง ๆ ส่งผลให้ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองติดต่อกบับุคคลอ่ืนในสังคมลดลง 
เขา้ร่วมกิจกรรมของครอบครัวและสังคมลดลง ขาดอาชีพและรายได ้เป็นตน้ 
 4. ปัญหาดา้นครอบครัว เน่ืองจากบางคนในครอบครัวจะตอ้งเปล่ียนแปลงบทบาทเป็นผู ้
หารายไดแ้ทนผูป่้วย เป็นผูดู้แล บางคนตอ้งปรับบทบาทเป็นผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง อาจ
ตอ้งสูญเสียโอกาสในการท างาน หากอยูใ่นวนัเรียนอาจสูญเสียโอกาสในการเรียน และผูดู้แลผูป่้วย
ไม่มีความรู้ความสามารถในการดูแล ท าให้ขาดความเช่ือมนั และตอ้งดูแลเป็นระยะเวลาท่ียาวนาน 
ส่งผลต่อความรู้สึกของผูดู้แลโรคหลอดเลือดสมองดว้ย  
 

การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองที่บ้าน จ าเป็นที่ผู้ท าหน้าที่ดูแล จะต้องดูแลในการจัดท่า
ให้ผู้ป่วยตามสถานการณ์ต่าง ๆ  

 
 1.  ท่านอนหงาย  
  ตอ้งจดัผูป่้วยให้นอนหงาย เอาหมอนมาหนุนศีรษะให้ตรง จดัให้ตวัตรงอยา่เอียงไปทาง
ขา้งท่ีอ่อนแรง แลว้ใชห้มอนบาง ๆ หนุนบริเวณไหล่และตน้แขนขา้งท่ีอ่อนแรง เอาหมอนอีกใบวาง
ใตส้ะโพกขา้งท่ีอ่อนแรง และใตเ้ข่าทั้ง 2 ขา้ง ใหเ้ข่างอเล็กนอ้ย 

 

 
 

รูป 1  ท่านอนหงาย 
 
 
 
 
 
 

รูป 2  แสดงลกัษณะการจดัวางแขนขา้งท่ีอ่อนแรง 
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 2.  การจัดท่านอนตะแคง 
  ใหต้ะแคงตวัผูป่้วย แลว้จึงดึงสะบกั กางแขนขา้งท่ีอ่อนแรงออกเล็กนอ้ง และเหยียดตรง
โดยใชห้มอนวางไวข้า้งใตจ้นถึงปลายมือ ส่วนขาดา้นอ่อนแรงใชห้มอนรองจนถึงปลายเทา้ งอสะโพก
และเข่าไขวข้ามาขา้งหนา้ ใหส้ะโพกดา้นล่างบิดไปขา้งหลงั  

 

 
 

รูป 3  ท่านอนตะแคงทบัดา้นท่ีปกติ 
 

 

 
 

รูป 4  ท่านอนตะแคงทบัดา้นท่ีอ่อนแรง 
 

 3.  การจัดท่าน่ังบนเตียง 
  ใหย้กตวัผูป่้วยใหน้ัง่หลงัพิงท่ีหวัเตียงใชห้มอน 2 ใบ วางรองท่ีหลงัผูป่้วย เป็นพนกัพิง
และรองศีรษะหรือปรับหวัเตียงข้ึน โดยให้แขนของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ขา้งท่ีอ่อนแรงวาง
บนหมอนให้สูงอยูใ่นระดบัเดียวกบัขา้งปกติ แลว้จดัเทา้ทั้ง 2 ขา้งของผูป่้วย ยนัตั้งฉากกบัแผน่กระดาน
หรือหมอนท่ีปลายเตียง 

 
รูป 5  การจดัท่านัง่บนเตียง 
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 4.  การจัดท่าน่ังบนรถเข็น 
  ใหเ้คล่ือนยา้ยผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง มานัง่บนรถเข็น จดัให้นัง่ศีรษะและล าตวัตรง
วางหมอนบนตกัของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง แลว้ให้ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง วางแขนทั้ง
สองขา้งไวบ้นหมอน หนุนให้สูงจนไหล่ขา้งท่ีอ่อนแรงอยูใ่นระดบั เดียวกบัขา้งปกติ ส่วนเทา้ของ
ผูป่้วยใหว้างบนท่ีพกัเทา้ใหเ้ตม็เทา้ 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
     รูป 6  ท่านัง่บนตียง    รูป 7  ท่านัง่บนรถเข็น 
 
 5.  การเคลือ่นย้ายจากเตียงไปรถเข็น 
  น ารถเขน็เขา้ทางปกติของผูป่้วย ทแยงมุม 30-45 องศา กบัเตียงผูป่้วย แลว้ล็อคลอ้ ปัดท่ี
วางเทา้ยกข้ึนขา้งบน แลว้เขา้ไปยืนดา้นหนา้ของผูป่้วย ขยบัตวัผูป่้วยมาอยูริ่มขอบเตียง จบัท่ีล าตวั
ทั้ง 2 ขา้ง ของผูป่้วย แลว้พยุงผูป่้วยให้เคล่ือนตวัไปท่ีรถเข็น จดัท่าให้ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
นัง่สบาย ๆ ปัดท่ีพกัเทา้รถเขน็ลงแลว้ใหผู้ป่้วยวางเทา้บนท่ีพกัเทา้  

 
 

 
 

รูป 8  การเคล่ือนยา้ยผูป่้วยจากเตียงไปรถเขน็ 
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 6.  การเคลือ่นย้ายจากรถเข็นไปเตียง  
  จดัรถเข็นให้อยูใ่นมุม 30-45 องศา กบัขอบเตียง โดยให้ดา้นปกติของผูป่้วยอยูชิ่ดขอบเตียง 
ล็อคลอ้ ก่อนการเคล่ือนยา้ย จากนั้นเขา้ไปยืนดา้นหนา้ของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง แลว้ให้ผูป่้วย
ใชมื้อขา้งปกติกดบนพนกัวางแขน พร้อมกบัโนม้ตวัไปขา้งหนา้ แลว้ลุกข้ึนยืน ช่วยประคองผูป่้วย
โดยจบัล าตวัทั้ง 2 ขา้ง พร้อมกบัพยุงผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ให้เคล่ือนตวัจากรถเข็นไปท่ีเตียง
ใหผู้ป่้วยนัง่บนเตียง 

 
 

 
 

รูป 9  การเคล่ือนยา้ยผูป่้วยจากรถเขน็ไปเตียง 
 

 7.  การสวมเส้ือกรณอียู่บนเตียง 
  ใหผู้ป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง นอนตะแคงไปทางดา้นปกติ สวมเส้ือแขนขา้งท่ีอ่อนแรง
ดึงแขนเส้ือให้พน้ขอ้ศอกไปถึงดา้นหลงั พลิกผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ให้นอนหงายและพลิก
ตะแคงไปดา้นอ่อนแรง ดึงเส้ือจากดา้นหลงัสวมแขนขา้งปกติ แลว้จดัเส้ือให้ตึง ใส่กระดุมหรือมดั
ใหเ้รียบร้อย 
 
 8.  การสวมกางเกงกรณอียู่บนเตียง 
  โดยรูดขากางเกงให้สั้ น แลว้น ามาสวมขาขา้งท่ีอ่อนแรง ดึงขากางเกงข้ึนพ่นปลายเทา้
แลว้จึงสวมขาดา้นปกติ ยกผูป่้วยข้ึนเล็กนอ้ย ดึงกางเกงให้ถึงเอว จดักางเกงให้เรียบร้อย การดูแลผูป่้วย 
จ าเป็นท่ีผูดู้แลจะตอ้งดูแลในการท าความสะอาดร่างกาย การป้องกนัการเกิดแผลกดทบั และการออก
ก าลงัใหผู้ป่้วย  
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 9.  การอาบน า้ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองบนเตียง 
  ใหน้ าเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใช ้สบู่ แป้ง หวี โลชัน่ ผา้เช็ดตวั กะละมงัใส่น ้ า วางในต าแหน่ง
ท่ีสะดวก แลว้จึงเล่ือนผูป่้วยมาชิดขอบเตียง ดา้นผูดู้แลใชผ้า้คลุมตวัผูป่้วย แลว้ถอดเส้ือผา้ของผูป่้วยออก 
รองศีรษะดว้ยผา้เช็ดตวั ใชผ้า้ชุบน ้ าบิดพอหมาด พนัผา้รอบมือโดยเหน็บชายผา้ในอุง้มือ เช็ดหนา้ผาก 
แกม้ จมูก รอบปาก หนา้ คอ และหู อยา่งนุ่มนวล แลว้ใชผ้า้เช็ดตวัซบัใหแ้หง้ (กรณีฟอกสบู่ให้ใชผ้า้
ถูตวั ฟอกสบู่ถูตวัผูป่้วย แลว้ใชอี้กผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั) 
ท าความสะอาดบริเวณทรวงอก ใชผ้า้ถูตวัฟอกสบู่สอดเขา้ไปใตผ้า้ เช็ดบริเวณทรวงอก ทอ้ง จนถึง
ขาหนีบ แลว้ใช้อีกผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด จึงซับให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั เปล่ียนน ้ า  
ท าความสะอาดบริเวณแขนดา้นไกลตวั และใกลต้วั จบัขอ้มือยกข้ึนเช็ดจากปลายแขนเขา้หาล าตวั
จนถึงรักแร้ แลว้ใชอี้กผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั ท า
ความสะอาดซอกน้ิว เล็บ และลา้งมือ โดยแช่ในกะละมงัท่ีละขา้ง เปล่ียนน ้ า เช็ดขาดา้นไกลและใกลต้วั 
ใช้ผา้คลุมผูป่้วยให้มิดชิด ปูผา้เช็ดตวัใตข้า ใช้ผา้ฟอกสบู่ถูจากปลายขาถึงขาหนีบ ใชอี้กผืนชุบน ้ า
พอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั แช่เทา้ในกะละมงั โดยงอตั้งเข่าไว ้
ฟอกสบู่ แลว้ใชอี้กผืนชุบน ้ าพอหมาดเช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั เปล่ียนน ้ า 
(หากเล็บยาวใหต้ดัเล็บลงัจากอาบน ้าเสร็จ) พลิกตะแคงผูป่้วยใหห้นัหนา้ไปดา้นตรงขา้ม ท าความสะอาด 
เร่ิมจากบริเวณกกหู คอ แผ่นหลงั จนถึงสะโพก และกน้กบ ดว้ยสบู่ แลว้ใช้อีกผืนชุบน ้ าพอหมาด
เช็ดจนคราบสบู่หมด แลว้จึงซบัให้แห้งดว้ยผา้เช็ดตวั ใชโ้ลชัน่ทาบริเวณผิวหนงัผูป่้วย นวดหลงัให้
ผูป่้วยกระตุน้การไหลเวยีนเลือด ทาแป้งใหผู้ป่้วย แลว้หวผีมใหผู้ป่้วย 

 
 10. การท าความสะอาดช่องปาก และฟันของผู้ป่วย 
  ให้เตรียมตะกร้าอุปกรณ์เคร่ืองใชใ้นการดูแลช่องปากและฟัน วางไวท่ี้ขอบเตียง แลว้เล่ือน
ผูป่้วยให้มาติดขอบเตียง ตะแคงหนา้เขา้หา ผูดู้แลน าผา้เช็ดตวัคลุมบนหนา้อกและหมอน ดา้นท่ีจะ
ท าความสะอาด วางภาชนะรองรับน ้าลา้งปากที่บริเวณคางของผูป่้วย ดึงคางผูป่้วยลงเพื่ออา้ปาก  
ใชคี้มคีบส าลีชุบน ้ ายาบว้นปากพอหมาด ๆ แลว้เช็ดในปาก เพดานปาก กระพุ ้งแกม้ ฟัน ล้ินผูป่้วย 
ท าจนสะอาด ใชแ้ปรงฟันเด็กชนิดขนแปรงอ่อน ใส่ยาสีฟันแปรงให้ตามร่องฟันทุกซ่ี แลว้ให้ผูป่้วย
บ่วนปากจนสะอาด  
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 11.   การดูแลป้องกันไม่ให้เกดิแผลกดทบั 
   ท าการนวดเบา ๆ บริเวณท่ีถูกกดทบั เพื่อกระตุน้การไหลเวียนของเลือดมาเล้ียงในบริเวณ
ดงักล่าว แลว้จดัท่าให้ผูป่้วยนอนโดยเล่ียงการกดทบั อบหรืออบัช้ืน บริเวณส่วนท่ีแสดงอาการอยู ่
ดูแลใหแ้หง้และสะอาดอยูเ่สมอ เปิดใหถู้กลม 
 
 12.   การเคลือ่นไหวข้อไหล่ 
   ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้ศอกขวาของผูป่้วย มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวาของ
ผูป่้วย ยกแขนผูป่้วยข้ึนชา้ ๆ จนถึงศีรษะ ค่อย ๆ ลดแขนผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองลงมาขา้งล าตวั 
ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

 
 

 
 
 

 
 
 
 

รูป 10  การเคล่ือนไหวขอ้ไหล 
 

 13.   การกางแขน และหุบแขน 
   ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบับริเวณขอ้มือ และมือซ้ายจบับริเวณขอ้ศอกของผูป่้วย ค่อย ๆ 
กางแขนผูป่้วยออกห่างจากล าตวั โดยสลบัเปล่ียนเล่ือนมือของผูดู้แล มือขวาจบับริเวณขอ้ศอกและ
มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง กางแขนจนถึงศีรษะ ระวงัอย่าให้ผูป่้วย
เจบ็ปวดแขน ค่อย ๆ จบัแขนผูป่้วยหุบลงเขา้หาตวั ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย
ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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 14.   การกางแขน และไขว้แขนข้ามล าตัว 
   ผูดู้แลผูป่้วย ใช้มือขวาจบับริเวณขอ้ศอก และมือซ้ายจบับริเวณขอ้มือ แล้วกางแขน
ผูป่้วย ออกมา 90 องศา ยกแขนขา้มล าตวัให้มือไปแตะไหล่ดา้นตรงขา้ม แลว้น ากลบัมาท่าเดิม ท าซ ้ า
ท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

 
 

 
 

รูป 11  การกางแขน และไขวแ้ขนขา้มล าตวั 
 

 15.   การงอ และเหยียดข้อศอก 
   ผูดู้แลผูป่้วย ใช้มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวา และมือขวาพยุงบริเวณด้านหลงัขอ้ศอก
ของผูป่้วย งอขอ้ศอก (พบัแขนเขา้) สลบักบัเหยียดออก ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท า
ขา้งซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

 
 

 
 

รูป 12  การงอ และเหยยีดขอ้ศอก 
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 16.   การกระดกข้อมือขึน้ลง 
   ผูดู้แลผูป่้วย ยกแขนของผูป่้วยให้ตั้งฉากกบัล าตวั ในท่างอขอ้ศอกตั้งฉาก 90 องศา  
มือซ้ายจบับริเวณขอ้มือขวา มือขวาพยุงบริเวณอุง้มือของผูป่้วย ค่อย ๆ กระดกขอ้มือผูป่้วยข้ึนจน
รู้สึกตึง ค่อย ๆ กระดกขอ้มือผูป่้วยลงจนเร่ิมรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท า 
ขา้งซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

 
 

 
 

รูป 13  การกระดกขอ้มือข้ึนลง 
 
 17.   การก านิว้มือเข้า และเหยยีดนิว้มือออก 
   ผูดู้แลผูป่้วย ยกแขนผูป่้วยใหต้ั้งฉากกบัล าตวัในท่างอขอ้ศอก 90 องศา มือซ้ายจบับริเวณ
ขอ้น้ิวมือท่ีตอ้งการเคล่ือนไหว มือขวาจบัท่ีใตข้อ้มือของผูป่้วย ค่อย ๆ งอน้ิวมือลง เหยียดน้ิวมือออก
จนเร่ิมรู้สึกตึง สลบักนั ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าขา้งซ้าย ท าในลกัษณะเดียวกนั
เพียงเปล่ียนมือในการจบั 
 

 
 

รูป 14  การก าน้ิวมือเขา้ และเหยยีดน้ิวมือออก 
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 18.   การงอขาและเหยียดขาออก 
   ผูดู้แลผูป่้วย สาธิตโดยใช้มือขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วยให้กระชบั มือซ้าย
ประคองบริเวณใตเ้ข่า เคล่ือนไหวทิศทางงอเข่า งอสะโพก และเหยียดขาผูป่้วยออกกลบัท่าเดิม 
ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

 
 

 

 
 

 
รูป 15  การงอขา และเหยยีดขาออก 
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 19.   การหมุนข้อสะโพกเข้าใน และหมุนออกนอก 
   ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบัขอ้เทา้ขวาของผูป่้วย มือซ้ายจบับริเวณเข่า ยกขาข้ึนตั้งฉาก
กบัล าตวั งอปลายขาให้ตั้งฉากกบัตน้ขา ค่อย ๆ หมุนปลายขาออกดา้นนอก จนรู้สึกตึง หมุนปลายขา
เขา้ดา้นในจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียง
เปล่ียนมือในการจบั 
 

 
 

 
 

รูป 16  การหมุนขอ้สะโพกเขา้ใน และหมุนออกนอก 
 

 20.   การกางขา และหุบข้อสะโพก 
   ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อซ้ายรองบริเวณใตเ้ข่า มือขวาจบับริเวณใตข้อ้เทา้ของผูป่้วย  ค่อย ๆ 
กางขาขา้งขวาออกจนผูป่้วยรู้สึกตึง หุบเขา้ในจนชิดขาอีกขา้ง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้ง
ไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

 

 
 

รูป 17  การกางขา และหุบขอ้สะโพก 
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 21.   การกระดกข้อเท้าขึน้ และลง 
   ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบับริเวณส้นเทา้ขวาของผูป่้วยใหก้ระชบัหนา้แขนแนบไปตาม
ฝ่าเทา้ มือซ้ายจบัเหนือขอ้เทา้ไปตามทิศทางการเคล่ือนไหว ยืดเอ็นร้อยหวายของผูป่้วยในลกัษณะ
กระดกขอ้เทา้ข้ึน โน้มตวัมาทางศีรษะของผูป่้วยจนรู้สึกตึงคา้งไวส้ักครู่แลว้ผ่อน กระดกขอ้เทา้ลง
โดยมือซ้ายของผูดู้แล เล่ือนมาจบับริเวณปลายเทา้ของผูป่้วยกระดกขอ้เทา้ลง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง 
แลว้สลบัขา้งไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

 
 

 

 
 

 
รูป 18  การกระดกขอ้เทา้ข้ึน และลง 
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 22.   การบิดข้อเท้าเข้าด้านใน และออกด้านนอก 
   ผูดู้แลผูป่้วย ใช้มือขวาจบัส้นเทา้เยื้องมาทางตาตุ่มดา้นใน และหน้าแขนเยื้องมาทาง 
ดา้นหวัแม่เทา้ผูป่้วย มือซ้ายจบัดา้นบนเทา้ผูป่้วย ค่อย ๆ เคล่ือนเทา้โดยออกแรงบิดขอ้เทา้เขา้ตาม
การวางมือ จนรู้สึกตึงแลว้ ค่อย ๆ ออกแรงบิดขอ้เทา้ออกจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้ง
ไปท าดา้นซา้ย ท าในลกัษณะเดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 

 

 
 

รูป 19  การบิดขอ้เทา้เขา้ดา้นใน และออกดา้นนอก 
 

 23.   การกระดกนิว้เท้าขึน้ และลง 
   ผูดู้แลผูป่้วย ใชมื้อขวาจบับริเวณน้ิวเทา้ผูป่้วยให้กระชบั มือซ้ายจบัเหนือขอ้เทา้ผูป่้วย
ค่อย ๆ กระดกน้ิวเทา้ข้ึนจนรู้สึกตึง ท าซ ้ าท่าเดิม 20-30 คร้ัง และสลบัขา้งไปท าดา้นซ้าย ท าในลกัษณะ
เดียวกนัเพียงเปล่ียนมือในการจบั 
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ประวตัิผู้วจิัย 
 
ช่ือ - สกุล   นายสมพร  เตชะพนัธ์ุ 

วนั เดือน ปีเกดิ   25 มีนาคม 2515 

สถานทีเ่กดิ   อ าเภอเมือง จงัหวดัตรัง 

สถานทีอ่ยู่ปัจจุบัน   48 ถนนจริงจิตร ต าบลทบัเท่ียง อ าเภอเมือง จงัหวดัตรัง 

ต าแหน่งหน้าทีปั่จจุบัน  นกัวชิาการสาธารณสุขช านาญการ 

สถานทีท่ างานปัจจุบัน   ส านกังานจงัหวดัตรัง 

ประวตัิการศึกษา 
 พ.ศ. 2529   มธัยมศึกษาตอนตน้ (ม.3)  
  โรงเรียนวิเชียรมาตุ จงัหวดัตรัง 
 พ.ศ. 2532  มธัยมศึกษาตอนปลาย (ม.6) 
   โรงเรียนวิเชียรมาตุ จงัหวดัตรัง 
 พ.ศ. 2535  ประกาศนียบตัรเจา้พนกังานสาธารณสุข 
   (พนกังานอนามยั) 
    วทิยาลยัการสาธารณสุขภาคใต ้จงัหวดัยะลา 
 พ.ศ. 2542  สาธารณสุขศาสตรบณัฑิต (สบ.) 
   มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 
 พ.ศ. 2556  สาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต (สม.) 
  สาธารณสุขชุมชน 
  มหาวทิยาลยัราชภฏัสงขลา 
 


