
 
 
 
 

 
 
 
 

 

 

บทท่ี 4 
ผลการศึกษา 

 
การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค�เพ่ือพัฒนารูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือด

สมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชน ตําบลบางโฉลง อําเภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ โดย
เสนอผลการศึกษาตามลําดับ ดังนี้ 

4.1 ข%อมูลท่ัวไปของผู%ให%ข%อมูลหลักและผู%ให%ข%อมูลรอง 
4.1.1 ลักษณะท่ัวไปของผู%ให%ข%อมูลหลัก 
4.1.2 ลักษณะท่ัวไปของผู%ให%ข%อมูลรอง 

4.2 การศึกษาสถานการณ�การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน ตําบลบางโฉลง 
อําเภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการโดยผู%วิจัยทําการศึกษาข%อมูลชุมชนจากข%อมูลทุติยภูมิในชุมชน 
เช,น เอกสาร แฟ;ม คู,มือ เป<นต%น และทําการสัมภาษณ�ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง และผู%ให%ข%อมูลรอง 
นําเสนอข%อมูล ดังนี้ 

4.2.1 บริบทชุมชน 
4.2.2 ภาวะสุขภาพของผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง 
4.2.3 ผลกระทบของโรคหลอดเลือดสมองต,อผู%ป&วย 
4.2.4 การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านท่ีมีอยู,ในชุมชน 
4.2.5 ป?ญหาและความต%องการในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน 

4.3 การพัฒนารูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วม
ของชุมชนแบ,งเป<น 

4.3.1 ระยะท่ี 1 รับรู%ป?ญหาและร,วมกันกําหนดแนวทางการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีบ%าน
อย,างสร%างสรรค� 

4.3.2 ระยะท่ี 2 การดําเนินการตามรูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือด
สมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชน 

4.3.3 ระยะท่ี 3 ประเมินผลและสะท%อนผลการปฏิบัติร,วมกัน 
 
4.1 ข�อมูลท่ัวไปของผู�ให�ข�อมูลหลักและผู�ให�ข�อมูลรอง 

4.1.1 ลักษณะท่ัวไปของผู�ให�ข�อมูลหลัก 
 จากการศึกษาครั้งนี้ผู%ให%ข%อมูลหลัก คือ ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง จํานวน  20  คน พบว,า
ร%อยละ 70.00 ของผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองเป<นผู%ป&วยเพศชาย อายุส,วนใหญ,อยู,ในช,วง 70 – 79 ปF 
ร%อยละ 35.00 มีสถานภาพสมรสคู, ส,วนใหญ,จบการศึกษาระดับตํ่าประถมศึกษา ก,อนการเจ็บป&วย
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ผู%ป&วยทุกคนมีการประกอบอาชีพ หลังเจ็บป&วยด%วยโรคหลอดเลือดสมองผู%ป&วย ร%อยละ 85.00 ไม,
สามารถประกอบอาชีพได% แต,มีผู%ป&วยอีก ร%อยละ 15.00  ท่ียังสามารถประกอบอาชีพได% พบว,าผู%ป&วย
ร%อยละ 55.00 ยังไม,มีสวัสดิการด%านสังคม  เนื่องจากอายุยังไม,ถึง 60 ปF หรือไม,อยู,ในเกณฑ�ท่ีมีสิทธิ์ 
ข้ึนทะเบียนเป<นผู%พิการ ดังรายละเอียดในตารางท่ี 3 
 
ตารางท่ี 3 จํานวนและร%อยละของผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองตามลักษณะทางประชากรและสังคม 

ลักษณะผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมอง จํานวน (n = 20) ร�อยละ 

อายุ (ป�) 
   40-49 
   50-59 
   60-69 
   70-79 
   80 ป�ข้ึนไป 

 
2 
6 
4 
7 
1 

 
10.00 
30.00 
20.00 
35.00 
 5.00 

เพศ 
   ชาย 
   หญิง 

 
14 
6 

 
70.00 
30.00 

สถานภาพ 
   โสด 
   คู! 
   หม#าย 

 
1 
14 
5 

 
 5.00 
70.00 
25.00 

ระดับการศึกษา 
   ตํ่ากว!าประถมศึกษา 
   ประถมศึกษา 
   มัธยมศึกษา 
   ปริญญาตรี 

 
13 
2 
4 
1 

 
65.00 
10.00 
20.00 
 5.00 

อาชีพ (ก�อนการป�วย) 
   ค#าขาย/ธุรกิจส!วนตัว 
   รับจ#าง 
   รับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ 

 
7 
12 
1 

 
35.00 
60.00 
 5.00 

อาชีพหลังป�วยด!วยโรคหลอดเลือดสมอง 
   ชรา/ทํางานไม!ได# 
   ค#าขาย/ธุรกิจส!วนตัว 
   รับจ#าง 

 
17 
2 
1 

 
85.00 
10.00 
5.00 
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ตารางท่ี 3 (ต,อ) 

ลักษณะผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมอง จํานวน (n = 20) ร�อยละ 
สวัสดิการสังคม 
   ไม,มี 
   เบี้ยผู%พิการ 

 
11 
9 

 
55.00 
45.00 

สิทธิการรักษา 
   สิทธิประกันสุขภาพถ%วนหน%า 
   สิทธิประกันสังคม 

 
18 
2 

 
90.00 
10.00 

รายได�ของครอบครัว / เดือน 
   ไม,เกิน 5,000 บาท 
   5,001-10,000 บาท 
   10,001-15,000 บาท 
   15,001-20,000 บาท 
   มากว,า 20,000 บาท 

 
3 
4 
6 
5 
2 

 
15.00 
20.00 
30.00 
25.00 
10.00 

 
4.1.2 ลักษณะท่ัวไปของผู�ให�ข�อมูลรอง 
ผู%ให%ข%อมูลรองในการศึกษาครั้งนี้ เป<นผู%ท่ีเก่ียวข%องและมีประสบการณ�ในการดูแลผู%ป&วยโรค

หลอดเลือดสมอง โดยประกอบด%วย ผู%ดูแลหลัก แกนนําชุมชน และบุคลากรสุขภาพ ดังรายละเอียด
ต,อไปนี้ 

1) ผู�ดูแลหลัก 
จากการศึกษาครั้งนี้มีผู%ดูแลหลัก จํานวน 20 คน ส,วนใหญ,เป<นเพศหญิง ร%อยละ 90.00 

มีสถานภาพสมรสคู, ร%อยละ 85.00 มีอายุอยู,ในช,วง 40 – 49 ปF ร%อยละ 40.00 และร%อยละ 95.00 ยัง
ต%องประกอบอาชีพอยู,ในขณะท่ีต%องดูแลผู%ป&วยไปด%วย อาชีพส,วนใหญ,รับจ%าง ร%อยละ 65.00 รายได%
ของครอบครัว ส,วนใหญ,อยู,ในช,วง 10,001-15,000 บาท ผู%ดูแลหลักส,วนใหญ,มีความสัมพันธ�กับผู%ป&วย
ในฐานะ สามี/ภรรยา ร%อยละ 55.00 ระยะเวลาท้ังหมดท่ีผู%ดูแลหลักเริ่มให%การดูแลผู%ป&วย เฉลี่ย 6 ปF  
6 เดือน สําหรับภาวะสุขภาพของผู%ดูแลหลัก พบว,า ร%อยละ 50.00 เจ็บป&วยด%วยโรคเรื้อรังประจําตัว
หรือมีป?ญหาสุขภาพ เช,น เบาหวาน ความดันโลหิตสูง ซ่ึงเป<นอุปสรรคในการดูแลผู%ป&วย แต,ก็ต%อง
ปฏิบัติการดูแลเนื่องจากไม,มีผู%ช,วยดูแล ดังรายละเอียดในตารางท่ี 4 
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ตารางท่ี 4 จํานวนร%อยละของผู%ดูแลหลักจําแนกตามลักษณะทางประชากรและสังคม 

ลักษณะของผู�ดูแลหลัก จํานวน (n = 20) ร�อยละ 
อายุ (ป7) 
   30-39 
   40-49 
   50-59 
   60-69  

 
3 
8 
7 
2 

 
15.00 
40.00 
35.00 
10.00 

เพศ 
  ชาย 
  หญิง 

 
2 
18 

 
10.00 
90.00 

สถานภาพ 
   โสด 
    คู, 
    หม%าย/ หย,า 

 
2 
17 
1 

 
10.00 
85.00 
 5.00 

รายได�ของครอบครัว / เดือน 
   ไม,เกิน 5,000 บาท 
   5,001-10,000 บาท 
   10,001-15,000 บาท 
   15,001-20,000 บาท 
   มากว,า 20,000 บาท 

 
3 
4 
6 
5 
2 

 
15.00 
20.00 
30.00 
25.00 
10.00 

ความเพียงพอของรายได� 
   เพียงพอ 
   ไม,เพียงพอ 

 
7 
13 

 
35.00 
65.00 

ระดับการศึกษา 

   ตํ่ากว,าประถมศึกษา 

   ประถมศึกษา 

   มัธยมศึกษา 

   ปริญญาตรี 

 

4 

7 

7 

2 

 

20.00 

35.00 

35.00 

10.00 
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ตารางท่ี 4 (ต,อ) 

ลักษณะของผู�ดูแลหลัก จํานวน (n = 20) ร�อยละ 

อาชีพ (ป<จจุบัน) 

ไม=ได�ประกอบอาชีพ 

   ค%าขาย/ธุรกิจส,วนตัว 

   รับจ%าง 

 

1 

6 

13 

 

5.00 

30.00 

65.00 

ความสัมพันธ>กับผู�ป"วย 

   สามี/ภรรยา 

   พ่ี/น%อง 

   บุตร 

   อ่ืน ๆ  หลาน 

 

11 

1 

7 

1 

 

55.00 

 5.00 

35.00 

 5.00 

 
2) แกนนําชุมชน 
จากการศึกษาครั้งนี้ของแกนนําชุมชน จํานวน 8 คน ซ่ึงประกอบไปด%วยอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจําหมู,บ%าน จํานวน 6 คน พยาบาลกองสาธารณสุข อบต.บางโฉลง จํานวน 1 คน และ
ผู%ใหญ,บ%าน จํานวน 1 คน แกนนําชุมชนส,วนใหญ,เป<นหญิง มีอายุอยู,ระหว,าง 51 – 71 ปF และพบว,า 
ร%อยละ 50.00 ยังอยู,ในวัยทํางาน ส,วนระดับการศึกษาของกลุ,มแกนนําชุมชน ร%อยละ 37.50 จบชั้น
ประถมศึกษา และ ร%อยละ 25.00 จบการศึกษาระดับปริญญาตรีข้ึนไป ดังรายละเอียดในตารางท่ี 5 
 
ตารางท่ี 5 จํานวนร%อยละของแกนนําชุมชนจําแนกตามลักษณะทางประชากรและสังคม 

ลักษณะของแกนนําชุมชน จํานวน (n = 8) ร�อยละ 

อายุ (ป7) 
   50-59 
   60-69 
   มากกว,า 70 ปF 

 
4 
3 
1 

 
50.00 
37.50 
12.50 

เพศ 
   ชาย 
   หญิง 

 
3 
5 

 
37.50 
62.50 
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ตารางท่ี 5 (ต,อ) 

ลักษณะของแกนนําชุมชน จํานวน (n = 8) ร�อยละ 
ระดับการศึกษา 
        ตํ่ากว,าประถมศึกษา 
        ประถมศึกษา 
        มัธยมศึกษา 
        ปริญญาตรี 
        สูงกว,าปริญญาตรี 

 
2 
3 
1 
1 
1 

 
25.00 
37.50 
12.50 
12.50 
12.50 

อาชีพ 
        ไม,ได%ประกอบอาชีพ/งานบ%าน 
        ค%าขาย/ธุรกิจส,วนตัว 
        รับจ%าง 
        รับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ 

 
4 
1 
1 
2 

 
50.00 
12.50 
12.50 
25.00 

ตําแหน=งในชุมชน 
        ผู%นําชุมชน 
        อสม. 
        พยาบาลกองสาธารณสุข อบต.บางโฉลง 

 
1 
6 
1 

 
12.50 
75.00 
12.50 

 
3) บุคลากรสุขภาพ 
การศึกษาครั้งนี้มีบุคลากรสุขภาพของโรงพยาบาลเอกชนแห,งหนึ่ง ในจังหวัด

สมุทรปราการ จํานวน 5 คน เป<นพยาบาลวิชาชีพท่ีรับผิดชอบงานเยี่ยมบ%าน (Home health care) 
จํานวน 1 คน และนักวิชาการสาธารณสุข จํานวน 4 คน ซ่ึงมีอายุในช,วง 22 – 46 ปF เป<นเพศหญิง 5 คน 
ท้ังหมดจบการศึกษาระดับปริญญาตรี และมีประสบการณ�ในการดูแลผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน 
เฉลี่ย 1 ปF 9 เดือน โดยประสบการณ�การดูแลผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านมากท่ีสุด 5 ปF และ
น%อยท่ีสุด 1 เดือน ดังรายละเอียดในตารางท่ี 6 
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ตารางท่ี 6 จํานวนร%อยละของบุคลากรสุขภาพจําแนกตามลักษณะประชากรและสังคม 

ลักษณะของบุคลากรสุขภาพ จํานวน ( n = 5) ร�อยละ 
อายุ (ป7) 
        21-40 
        41-59 

 
4 
1 

 
80.00 
20.00 

เพศ 
        หญิง 

 
5 

 
100.00 

ระดับการศึกษา 
        ปริญญาตรี 

 
5 

 
100.00 

ตําแหน=ง 
        พยาบาลวิชาชีพ 
        นักวิชาการสาธารณสุข 

 
1 
4 

 
20.00 
80.00 

ประสบการณ>การดูแลผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ�าน (ป7) 
        0-1 
        2-3 
        4-5 

 
3 
1 
1 

 
60.00 
20.00 
20.00 

 
4.2 การศึกษาสถานการณ>การฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ�าน ตําบลบางโฉลง 
อําเภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ  

4.2.1 บริบทชุมชน 
ชุมชนบางโฉลงได%เปลี่ยนแปลงจากชุมชนเกษตร เป<นชุมชนอุตสาหกรรม หรือชุมชนเมือง  

วิถีชีวิตของประชาชนในชุมชนเปลี่ยนไปเนื่องจากความเจริญก%าวหน%าในด%านต,าง  ๆท้ังการคมนาคม การสื่อสาร 
การอุปโภคบริโภค การแพทย�และสาธารณสุข เป<นต%น แม%วิถีชีวิตของคนในชุมชนเปลี่ยน แต,ชุมชนนี้
ยังเป<นชุมชนแห,งการช,วยเหลือเก้ือกูล ท่ีมีความเป<นอยู,แบบเครือญาติ มีความเอ้ืออาทร มีความร,วมมือ
ของประชาชนในชุมชน มีทุนทางสังคมท้ังด%านบุคคลและองค�กรต,าง ๆ ในชุมชนดังรายละเอียดต,อไปนี้  

1) บางโฉลง : วิถีชีวิตแบบชุมชนเมือง 
“โฉลง” เป<นภาษาขอม ท่ีเพ้ียนมาจากคําว,า“จรรโลง” แปลว,า ยก ยกในท่ีนี้อาจบ,งบอก

ถึงสภาพท%องถ่ิน  มีการยกยออยู,ตามลําคลอง หรือมีการยกเรือลากเรือในช,วงหน%าแล%ง ในอดีตทุ,ง   
บางโฉลงเป<นท่ีราบลุ,ม พ้ืนท่ีเป<น “เรือกสวนไร,นา บ,อปลา” ตําบลบางโฉลงมีพ้ืนท่ีเป<นท่ีราบลุ,ม กว%างใหญ, 
ดินอุดมสมบูรณ�เหมาะแก,การประกอบอาชีพเกษตรกรรม และมีลําคลองมากถึง 24 สาย เชื่อมต,อกับ
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ทะเลและเป<นคลองท่ีเชื่อมระหว,างแม,น้ําเจ%าพระยากับแม,น้ําบางปะกง เดิมประชากรส,วนใหญ,ใช%พ้ืนท่ี
ในการเกษตร และเลี้ยงปลานานาชนิด เช,น ปลากะพง ปลากระบอก กุ%งแช,บaวย กุ%งตะกาด รวมถึง
จระเข% ป?จจุบันหาดูไม,ได%แล%ว เพราะว,าประตูน้ําเข่ือนก้ันน้ํา มาเป<นกําแพงขวางก้ัน ทําให%การประกอบ
อาชีพเกษตร และเลี้ยงปลาผลประกอบการไม,ดีทําให%ชาวบางโฉลงปรับเปลี่ยนอาชีพให%เหมาะสมกับ
วิถีชีวิตท่ีเปลี่ยนไป 

ในป?จจุบันวิถีชีวิตของคนบางโฉลงได%เปลี่ยนจากชุมชนเกษตรเป<นชุมชนเมืองเนื่องจาก
มีโรงงานอุตสาหกรรม เกิดข้ึนมาอย,างมากมาย เช,น โรงงานอุตสาหกรรม หมู,บ%านจัดสรร และอาคาร
พาณิชย�ต,าง ๆ อุตสาหกรรมถือเป<นภาคเศรษฐกิจท่ีทํารายได%หลัก ทําให%วิถีชีวิตของชาวบางโฉลง
เปลี่ยนไปจากชุมชนเกษตรเป<นแบบอุตสาหกรรม  หรือชุมชนเมือง พบว,าบ%านเรือนมีการปลูกติดกัน
หนาแน,น บ%านเรือนส,วนใหญ,เป<นบ%านปูนชั้นเดียว สลับ 2 ชั้นบ%าง แซมด%วยตึกแถว แฟลต และอาคาร
พานิชย� ลักษณะครอบครัวมีท้ังครอบครัวเด่ียวและครอบครัวขยาย สมาชิกในครอบครัววัยทํางานส,วน
ใหญ,จะประกอบอาชีพรับจ%าง ในโรงงานอุตสาหกรรม มีการทํางานเป<นกะ ด%วยสภาพวิถีชีวิตท่ีเร,งรีบ
ทําให%ประชาชนส,วนใหญ,จะบริโภคอาหารท่ีขายสําเร็จรูปและจากท%องตลาดท่ีบรรจุถุงขาย          
ขาดการออกกําลังกายและไม,มีเวลาดูแลสุขภาพของตนเอง ไม,มีการตรวจสุขภาพหรือคัดกรองโรค  

 
 “…ตรงนี้ชุมชนของเรามันเปลี่ยนไปแล%วไง ใครท่ีคิดว,าเขาจะมานั่ง 
ต%มผักกินทุกวัน ทุกวัน เขาต%องไปทํางานรีบเร,ง ต%องซ้ืออาหาร 
เร,งด,วน กับข%าวถุง ถามว,าจะมานั่งทําเองทุกวันป?จจุบันนี้ กับข%าว 
แพงไหม แพง ข%าวถุงง,ายกว,า สมัยก,อนมีลูก 10 คนแกงส%มหม%อ 
เดียวก็คุ%มแล%ว สมัยนี้มีลูก 1 คน แกงส%ม มันก็ไม,กินแล%ว...”  
(L03 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557)  
 

2) ชุมชนแห=งการช=วยเหลือเก้ือกูล : แหล=งประโยชน>มากมาย 
ประชาชนส,วนใหญ,ในพ่ืนท่ีตําบลบางโฉลงยังคงเป<นคนในพ้ืนท่ีด้ังเดิม ดังนั้นคนใน

ชุมชนส,วนใหญ,ก็จะมีความสัมพันธ�กันแบบเครือญาติ และความสัมพันธ�กับเพ่ือนบ%านมีความใกล%ชิด
กัน เนื่องจากแต,ละครอบครัวมีความสนิทสนมกันต้ังแต, ปู& ยา ตา ยายมีวัฒนธรรม ประเพณีเดียวกัน 
มีความเป<นกันเอง ทําให%ทุกครอบครัวถือว,าเป<นพ่ีน%องกัน เห็นได%จากคนในหมู,บ%านปลูกบ%านเรือน
ติดกัน มีการติดต,อพบปะกัน มีการช,วยเหลือเก้ือกูลกัน มีกิจกรรมร,วมกันในชุมชนอย,างสมํ่าเสมอ 
ความสัมพันธ�ดังกล,าวจึงก,อให%เกิดความร,วมมือในการพัฒนางานต,าง ๆ ในชุมชน  
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“...จริง ๆ แล%วคนในชุมชนบางโฉลงส,วนใหญ,เป<นเครือญาติกันนะ  
ต้ังแต,รุ,นปู&ย,าแล%ว มีอะไรก็ช,วยเหลือกันตลอด มีงานมีการก็ร,วมกัน 
เหมือนงานบุญ งานประเพณีเราก็ช,วยกันจัด ช,วยกันทํากันมาตลอด  
ใครป&วยใครเจ็บเราก็ช,วยกันนะ เราเห็นเพ่ือนบ%านเราป&วยช,วยเหลือ 
ตนเองไม,ได%เราก็สงสารเขา มีอะไรช,วยเหลือได%ก็ช,วยกัน ก็ไปเยี่ยมให% 
กําลังใจนะ มีอะไรก็เอาติดไม%ติดมือไป...” (L07 สัมภาษณ�วันท่ี 30  
มกราคม 2557) 

 
1.1) ผู�นําเข�มแข็ง 
ชุมชนท่ีศึกษามีองค�กรในชุมชนท่ีเป<นผู%นําโดยทางการ คือ ผู%ใหญ,บ%าน และ

คณะกรรมการหมู,บ%าน ซ่ึงมีหน%าท่ีในการบริหารและตัดสินแก%ป?ญหาภายในแต,ละหมู,บ%าน ซ่ึง
ผู%ใหญ,บ%านและคณะกรรมการท่ีได%รับเลือกต้ังส,วนใหญ,จะเป<นลูกหลานคนในพ้ืนท่ี ท่ีเคยทําประโยชน�
ให%กับชุมชนจนเป<นท่ีเคารพ และไว%วางใจจากคนในชุมชน นอกจากยังมีสมาชิกองค�การบริหารส,วน
ตําบล (สอบต.) หมู,บ%านละ 2 คน ซ่ึงมีหน%าท่ีเก่ียวกับการพัฒนาชุมชน ประชาชนในหมู,บ%านมองว,า 
สอบต. เป<นผู%เสียสละทํางานร,วมกับชุมชนมาโดยตลอด จึงยอมรับและให%ความร,วมมือเป<นอย,างดี 
ผู%นําองค�กรท%องถ่ินมีความเข%มแข็ง 

 
“...โอ% หลายเรื่องเลยท่ีคิดว,าจะช,วยเอาอุปกรณ�ก,อนนะเม่ือก่ีเขาพูด 
ถึงโครงการนะ อุปกรณ�เราสนับสนุนอยู,แล%ว รถเข็น ไม%คํ้า ไม%คร,อม  
เตียง รถถีบ หมายความว,าเราจะรู%อยู,ว,าเขามีให%อยู,แล%ว อยากได%ให% 
บอกประสานไปยัง อบต. ถ%าวันนี้ไม,ได%ถ%าของมาแล%วเขาจะบอกให%ไป 
เอาว,าของได%แล%วนะโดยมากเขาจะติดต,อผ,านผู%นําชุมชน หรือญาติ 
จะติดต,อท่ี อบต. เลยแต,ส,วนใหญ,ผ,านผู%นําชุมชนก,อนเพราะมันใกล% 
กว,า เช,น กํานัน ผู%ใหญ,บ%าน สมาชิกอบต.และอสม.พวกนี้จะอยู, 
ใกล%ชิดประชาชน...” (L01 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 
 
1.2) ผู�นําทางด�านสุขภาพ : ทําหน�าท่ีดูแลสุขภาพชุมชน 
ในด%านสุขภาพ การบริการทางสาธารณสุขในตําบลบางโฉลงมีท้ังโรงพยาบาลของรัฐ

และเอกชน ได%แก,โรงพยาบาลส,งเสริมสุขภาพตําบลบางโฉลง และโรงพยาบาลเอกชนในพ้ืนท่ี ทํางาน
ร,วมกับเจ%าหน%าท่ีกองสาธารณสุขขององค�การบริหารส,วนตําบล และอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมู,บ%าน ซ่ึงตําบลบางโฉลง ท้ัง 11 หมู,บ%าน มีอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%าน 222 คน ได%มา
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จากการสมัครใจของประชาชนในหมู,บ%าน และเป<นผู%ท่ีประชาชนให%การยอมรับ และมองว,าอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมู,บ%าน เป<นผู%เสียสละในการให%บริการด%านสุขภาพ มีบทบาทและหน%าท่ีในการเป<น
ผู%นําการดําเนินงานพัฒนาสุขภาพอนามัย และคุณภาพชีวิตของประชาชนในหมู,บ%าน 
  

“...รูปแบบการส,งต,อข%อมูลไปยัง อสม.เพ่ือให%ดูแลต,อเนื่องท่ีบ%านเรา 
ใช%เป<นแบบรายงานการเยี่ยมค,ะเพ่ือให% อสม.ได%มีข%อมูลผู%ป&วย และ 
สามารถบันทึกผลการติดตามเยี่ยมลงในแบบฟอร�มการเยี่ยมท่ีเราส,ง 
ให%ในรายละเอียดต,าง ๆ แล%วทุก ๆ สิ้นเดือน อสม.จะต%องเอา 
แบบฟอร�มท่ีกรอกข%อมูลการเยี่ยมแล%วมาส,งท่ีแผนกเยี่ยมบ%านค,ะ  
ข%อมูลท่ีได%จาก อสม. ในส,วนผลการติดตามเยี่ยมตรงนี้เราจะนําไป 
บันทึกในโปรแกรมการเยี่ยมบ%านท่ี สปสช.กําหนดมาให%ในระบบค,ะ  
เราเน%นการทํางานเป<นทีมด%านสุขภาพค,ะ ซ่ึงชุมชนเองต%องเป<นแรง 
ขับเคลื่อนในการเป<นผู%นําด%านสุขภาพเป<นหลักท้ัง อสม. และ  
เจ%าหน%าท่ีของ อบต. ...” (H01 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 

 
1.3) สถานบริการสุขภาพมากมาย เข�าถึงได�สะดวก 
ด%านสาธารณสุขนั้น ในชุมชนบางโฉลงมีโรงพยาบาลและสถานีอนามัยท่ีให%บริการ

ด%านสุขภาพท่ีหลากหลายท่ีให%บริการสุขภาพ ท้ังการส,งเสริม ป;องกัน รักษาและฟ!"นฟูภาวะสุขภาพของ
ประชาชนในตําบลบางโฉลง ซ่ึงประกอบด%วย โรงพยาบาลเอกชน 1 แห,ง โรงพยาบาลส,งเสริมสุขภาพ 
1 แห,ง สถานพยาบาลของเอกชน 8 แห,ง ร%านขายยาแผนป?จจุบัน 14 แห,ง และร%านขายยาแผนโบราณ 
1 แห,ง ท้ังนี้สถานบริการสุขภาพในชุมชน ประชาชนสามารถท่ีจะเข%าถึงได%สะดวก การคมนาคมสะดวก 
สามารถเดินทางจากหมู,บ%านไปสถานบริการสุขภาพได%โดยรถยนต�ส,วนบุคคล หรือรถโดยสารประจํา
ทาง มีท้ังรถเมย� เท็กซ่ี รถสองแถวประจําทาง หรือรถจักยานยนต�รับจ%าง 
  

“...เด่ียวนี้เวลาเจ็บป&วยก็ไม,ลําบากแล%ว เพราะมันเจริญทุกด%าน ผม 
นะถ%าเป<นไข% เจ็บคอเล็กน%อยก็ไปซ้ือยาท่ีร%านขายยาปากซอยมากิน 
ก,อน เขามีเภสัชแนะนําเราอยู,แล%ว ถ%ากินแล%วไม,ดีข้ึน ก็ไปรักษาท่ี 
โรงพยาบาลตามสิทธิบัตรทองนะ แต,ส,วนใหญ,แล%วถ%าไม,หนักจริง ๆ  
ผมก็ไปหาคลีนิคท่ีอยู,ในตลาดก,อนมันสะดวกกว,านะ ค,ารักษาก็ไม, 
แพงหรอกพอ ๆ กับค,ารถไปกลับโรงพยาบาลเลย...” (I14 สัมภาษณ� 
วันท่ี 5 มีนาคม 2557 
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3) ภาวะสุขภาพของประชาชนในชุมชน 
จากวิถีชีวิตท่ีเปลี่ยนแปลงไป ประชาชนในตําบลบางโฉลงมีสภาพวิถีชีวิตท่ีเร,งรีบใน

การประกอบอาชีพ ทําให%พฤติกรรมสุขภาพเปลี่ยนแปลงจากเดิม ท่ีมีเวลาในการปรุงอาหาร
รับประทานเอง ก็ต%องซ้ืออาหารท่ีขายสําเร็จรูปหรืออาหารบรรจุถุงจากท%องตลาด ขาดการออกกําลังกาย
และไม,มีเวลาดูแลสุขภาพของตนเอง ไม,มีการตรวจสุขภาพหรือคัดกรองโรค เหล,านี้ทําให%คนในชุมชน
เป<นโรคเรื้อรังเยอะข้ึน จากสถิติป?ญหาสุขภาพของประชาชน ในปF 2554 พบว,า ประเภทการเจ็บป&วย
ท่ีเข%ารับการรักษาในโรงพยาบาล 3 อันดับแรก คือ โรคความดันโลหิตสูง 3,163 คน โรคเก่ียวกับต,อม
ไร%ท,อ โภชนาการและเมตาบอลิสัน 157,157 คน และ โรคเบาหวาน 254 คน (ท่ีมา : ข%อมูลจากสถิติ 
รพ.เอกชนแห,งหนึ่งในจังหวัดสมุทรปราการ ณ วันท่ี 4 เมษายน 2554) ซ่ึงโรคเรื้อรังดังกล,าวเป<น
ป?จจัยเสี่ยงท่ีทําให%เกิดโรคหลอดเลือดสมองตามมา พบว,าในปF พ.ศ. 2556  มีผู%ป&วยโรคหลอดเลือด
สมองท้ังหมดในพ้ืนท่ีตําบลบางโฉลง จํานวน 70 คน โดยผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมีความชุกมาก
ท่ีสุด อยู,ในพ้ืนท่ีหมู, 7 จํานวน 23 คน จากการศึกษาเวชระเบียนผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง จํานวน 
23 คน ดังกล,าว ต้ังแต,เดือนมกราคม-สิงหาคม 2556 พบว,าผู%ป&วยในพ้ืนท่ีเสียชีวิตจากภาวะแทรกซ%อน
ของโรค จํานวน 3 คน ด%วยสาเหตุปอดติดเชื้อ 1 คน ล%มหมดสติ 1 คน และติดเชื้อแผลกดทับ 1 คน 
และพบว,าผู%ป&วยต%องมารักษาท่ีโรงพยาบาลซํ้าด%วยโรคแทรกซ%อน ได%แก, การติดเชื้อท่ีปอด ติดเชื้อ
ทางเดินป?สสาวะ แผลกดทับ อุบัติเหตุ พลัดตก ปวดตามข%อและกล%ามเนื้อ และอาการผิดปกติของ
ระบบทางเดินอาหาร (สถิติ โรงพยาบาลเอกชนแห,งหนึ่งในจังหวัดสมุทรปราการ ณ 31 สิงหาคม 
2556) 

   
“...เด่ียวนี้คนในชุมชนป&วยเป<นโรคเรื้อรังกันมากข้ึน สาเหตุเลยก็เป<น 
เพราะพฤติกรรมของเขาเลยส,วนใหญ, ก็กินไม,คุมอาหาร กินแกงถุงมี 
แต,มัน มีแต,เค็ม แถมทํางานตลอดไม,ได%ดูแลสุขภาพ ผมรู%เลยเพราะ 
ผมนะจัดโครงการคัดกรองโรค เบาหวาน ความดันนะ มีแต,คนแก,  
สูงอายุแหละท่ีมาร,วม วัยรุ,นหนุ,มสาวเขาไปทํางานโน,น ไม,ได%มา 
ตรวจหรอกรู%ตัวอีกทีก็อาการหนักแล%ว บางคนท่ีเจอนะปวดหัวมา 
ตลอดก็กินยาแก%ปวดมาตลอด ไม,ไปตรวจจนสุดท%ายเส%นเลือดใน 
สมองแตก หมอบอกเป<นความดันสูงด%วย อย,างนี้แหละมันเป<นไม, 
รู%ตัว เหมือนภัยมืดนะโรคนี้...” (L01 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม  
2557) 
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4.2.2 ภาวะสุขภาพของผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมอง การศึกษาครั้งนี้มีผู%ป&วยโรคหลอดเลือด
สมอง จํานวน 20 คน เม่ือจําแนกตามภาวะสุขภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง พบว,าชนิดโรคหลอดเลือด
สมองท่ีพบมากท่ีสุด คือ หลอดเลือดสมองตีบ/อุดตัน ร%อยละ 65.00 หลอดเลือดสมองแตก ร%อยละ 
35.00 และพบว,าผู%ป&วยทุกรายมีโรคประจําตัวท่ีเป<นป?จจัยส,งเสริมให%เกิดโรคหลอดเลือดสมองมากกว,า 
1 โรค โดยพบว,าผู%ป&วยส,วนใหญ,ร%อยละ 65.00 มีโรคอ่ืนร,วม และจากการประเมินความสามารถใน
การปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน (ADL) โดยใช%ระดับคะแนน Barthel ADL สามารถแบ,งผู%ป&วย ได% 3 กลุ,ม
ดังนี้ คือ 1) ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีสามารถช,วยเหลือตนเองได%ท้ังหมด มีระดับคะแนน Barthel 
ADL ในช,วง 75–100 คิดเป<นร%อยละ 50 2) ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช,วยเหลือตนเองได%บางส,วน 
มีระดับคะแนน Barthel ADL ในช,วง 50–70 คิดเป<น ร%อยละ 20 และ 3) ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง
ท่ีช,วยเหลือตนเองได%น%อยหรือไม,ได%เลย มีระดับคะแนน Barthel ADL ในช,วง 0–45 คิดเป<นร%อยละ 30 
รายละเอียดดังตารางท่ี 7 
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ตารางที่ 7 ภาวะสุขภาพของผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง 

ลําดับ เพศ 
อายุ 
(ป7) 

ชนิดของ 
โรคหลอดเลือด 

สมอง 

ระยะเวลา 
ที่ป"วย (เดือน) 

โรคร=วม ป<ญหาสุขภาพ ภาวะแทรกซ�อน 
Barthel 

ADL 
อุปกรณ> 

การแพทย>ที่ใช� 

1 หญิง 62 เส%นเลือดแตก 128 HT, DLP ซีกขวาอ,อนแรงมาก เดินได%แต,ขาขวาลาก
สับสนหลงลืมเป<นบางครั้ง 

หกล%มบ,อย
ข%อศอกขวายึดติด  

90 ไม%เท%า 3 ขา 

2 หญิง 74 เส%นเลือด 
ตีบ/ตัน 

26 DM, HT, 
DLP 

ซีกซ%ายอ,อนแรงเล็กน%อย เดินได%เอง  90 ใช%ไม%เท%าค้ําเดนิ 

3 ชาย 84 เส%นเลือด 
ตีบ/ตัน 

74 HT, DLP ซีกขวาอ,อนแรงมาก เดินได%ในระยะทางใกล% ๆ  หกล%มบ,อย
แขนขวามีข%อติด
ทั้งแขน 

85 ไม%เท%า 3 ขา 

4 ชาย 50 เส%นเลือดแตก 78 HT, DLP ซีกขวาอ,อนแรงมากเดินได%แต,ต%องมีคนคอย
ช,วยเหลือ พูดไม,ชัด พดูลําบาก 

 60 ใช% Walker 

5 ชาย 49 เส%นเลือด 
ตีบ/ตัน 

26 DM, HT, 
DLP 

ซีกขวาอ,อนแรงมากเดินไม,ได% ปากเบี้ยวพูดไม,
ชัด สับสนหลงลืมเป<นบางครั้งปวดไหล,ขวา
ข%อมือขวาเริ่มติด 

ติดเชื้อ UTI, URI 5 
 
 

 

หมายเหตุ : HT หมายถึง โรคความดันโลหิตสูง (Hypertension), DM หมายถึง โรคเบาหวาน (Diabetic millitus) และ DLP หมายถึง ภาวะไขมันในเลือดสูง 
    ผิดปกติ (Dyslipidemia) 
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ตารางที่ 7 (ต,อ) 

ลําดับ เพศ 
อายุ 
(ป7) 

ชนิดของ 
โรคหลอดเลือด 

สมอง 

ระยะเวลา 
ที่ป"วย (เดือน) 

โรคร=วม ป<ญหาสุขภาพ ภาวะแทรกซ�อน 
Barthel 

ADL 
อุปกรณ> 

การแพทย>ที่ใช� 

6 หญิง 77 เส%นเลือด 
ตีบ/ตัน 

120 HT, DLP ซีกซ%ายอ,อนแรงมาก มือซ%ายบวม ปวดขาซ%าย
ขาซ%ายหัก เดินไม,ได% มีป?ญหานอนไม,ค,อยหลับ 
ตาฟางมองไม,ชัด เคืองตา ญาตไิม,ค,อยสนใจ 
อยู,บ%านคนเดียว เครียดร%องไห%บ,อย มีท%องผูก  

หกล%ม, ท%องผูก, 
เครียด 

65  

7 หญิง 73 เส%นเลือด 
ตีบ/ตัน 

124 HT, DLP แขนขาขวาอ,อนแรงเล็กน%อย มีหกล%มบ,อยครั้ง 
มีอาการวูบ ใจสั่นเวียนศรีษะบ,อย แขนขวา
ติดเล็กน%อย เครียด  

หกล%ม ข%อติดแข็ง 65 ใช%ไม%เท%าค้ําเดนิ 

8 หญิง 77 เส%นเลือด 
ตีบ/ตัน 

184 HT, DLP แขนขาขวาอ,อนแรงเล็กน%อยกลัวหกล%มไม,
ค,อยกล%าเดิน ส,วนใหญ,เคลื่อนโดยการกระเถิบ 
มีความเครียดจากทะเลาะกับลกูชายบ,อย 

เครียด 80  

9 ชาย 74 เส%นเลือด 
ตีบ/ตัน 

58 DM, HT, 
DLP 

แขนขาซีกซ%ายอ,อนแรงเกรด 0 เดินไม,ได% ต%อง
มีคนช,วยพยงุให%ลุกนั่ง มีปวดเข,าขวาจากเป<น
โรคเกaาซ� มีเท%าซ%ายตก และข%อตดิมือซ%าย 

ข%อติดแข็ง 40 รถนั่ง 

หมายเหตุ : HT หมายถึง โรคความดันโลหิตสูง (Hypertension), DM หมายถึง โรคเบาหวาน (Diabetic millitus) และ DLP หมายถึง ภาวะไขมันในเลือดสูง 
    ผิดปกติ (Dyslipidemia) 
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ตารางที่ 7 (ต,อ) 

ลําดับ เพศ 
อายุ 
(ป7) 

ชนิดของโรค 
หลอดเลือด 

สมอง 

ระยะเวลา 
ที่ป"วย (เดือน) 

โรคร=วม ป<ญหาสุขภาพ ภาวะแทรกซ�อน 
Barthel 

ADL 
อุปกรณ>การ 
แพทย>ที่ใช� 

10 ชาย 78 เส%นเลือด 
ตีบ/ตัน 

26 DM, HT แขนขาขวาอ,อนแรงมาก เดินได%เองแต,ต%อง
ช,วยพยุง ใช% walker ปากเบี้ยวพูดไม,ชัด 

หกล%ม  45 ใช% Walker 
รถนั่ง 

11 ชาย 58 เส%นเลือดแตก 110 HT, DLP แขนขาซ%ายอ,อนแรงเล็กน%อย เดินได%เอง  100  

12 ชาย 64 เส%นเลือดตีบ/
ตัน 

14 HT, DLP แขนขาซ%ายอ,อนแรงเล็กน%อย เดินได%เองมี
อาการเวียนศีรษะเป<นบางครั้ง พักผ,อนน%อย 

 100  

13 ชาย 51 เส%นเลือดแตก 135 HT, DLP แขนขาซีกขวาเล็กน%อย ส,วนใหญ,จะนอนไม,
ค,อยลุกเดิน แขนขวาเริ่มตึง มีข%อติดแข็ง 

ข%อติดแข็ง 100 ใช% Walker 
 

14 ชาย 47 เส%นเลือดตีบ/
ตัน 

32 HT, DLP แขนขาซีกขวาเล็กน%อยเดินได%เอง ชอบ
รับประทานอาหารเค็ม มัน ดื่มแอลกอฮออล� 

 100  

15 ชาย 56 เส%นเลือดแตก 68 
 

HT, DLP แขนขาซีกซ%ายอ,อนแรงเล็กน%อย เดินได%แต,
ต%องใช% walker มีปากเบี้ยว พูดไม,ชัด มี
หลงลืมบ%าง  

ข%อติดเท%าซ%าย 
เท%าตกผิดรูป 

70 ใช% Walker 

หมายเหตุ : HT หมายถึง โรคความดันโลหิตสูง (Hypertension), DM หมายถึง โรคเบาหวาน (Diabetic millitus) และ DLP หมายถึง ภาวะไขมันในเลือดสูง 
    ผิดปกติ (Dyslipidemia) 
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ตารางที่ 7 (ต,อ) 

ลําดับ เพศ 
อายุ 
(ป7) 

ชนิดของโรค 
หลอดเลือด 

สมอง 

ระยะเวลา 
ที่ป"วย (เดือน) 

โรคร=วม ป<ญหาสุขภาพ ภาวะแทรกซ�อน 
Barthel 

ADL 
อุปกรณ>การ 
แพทย>ที่ใช� 

16 หญิง 56 เส%นเลือดตีบ/
ตัน 

76 DM, HT, 
DLP 

แขนขาซีกซ%ายอ,อนแรงเล็กน%อย เดินได% 
กล%ามเนื้อขาซ%ายมีลีบปากเบี้ยว รับประทาน
ยาไม,ตรงเวลา มีแผลเบาหวานที่เท%าเป<นคน
เครียด 

กล%ามเนื้อขาลีบ 90  

17 ชาย 57 เส%นเลือดตีบ/
ตัน 

54 HT, DLP แขนขาซีกซ%ายอ,อนแรงมาก เดินเองไม,ได% นั่ง
รถเข็น พูดไม,ชัด ปากเบี้ยว มีป?ญหาการกลืน  

สําลัก 45 รถนั่ง 

18 ชาย 65 เส%นเลือดแตก 120 HT, DLP แขนขาซีกขวาอ,อนแรง เดินได%เอง ยังดื่มสุรา 
มีป?ญหาข%อนิ้วติดแข็ง 

ข%อติดแข็ง 95  

19 ชาย 76 เส%นเลือดตีบ/
ตัน 

42 DM, HT แขนขาซีกซ%ายอ,อนแรงมาก เดินเองไม,ได% ทาํ
กิจกรรมบนเตียง แขนข%างซ%ายบวม และเริ่ม
ติดแข็ง 

ข%อติดแข็ง 40 รถนั่ง 

20 ชาย 59 เส%นเลือดแตก 86 DM, HT, 
DLP 

แขนขาซีกขวาอ,อนแรงมาก ช,วยเหลือตนเอง
ได%น%อย นอนติดเตียง พูดไม,ชัด มีอาการ
หลงลืมบ%าง มีข%อติดแข็ง 

ข%อติดแข็ง แผล
กดทับ ติดเชื้อ
ทางเดินป?สสาวะ 

5  

หมายเหตุ : HT หมายถึง โรคความดันโลหิตสูง (Hypertension), DM หมายถึง โรคเบาหวาน (Diabetic millitus) และ DLP หมายถึง ภาวะไขมันในเลือดสูงผดิปกติ (Dyslipidemia)
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4.2.3 ผลกระทบของโรคหลอดเลือดสมองต=อผู�ป"วย 
จากการสัมภาษณ�ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองพบว,าหลังป&วยด%วยโรคหลอดเลือดสมอง ผู%ป&วย

จะมีผลกระทบ ในด%านร,างกาย จิตใจ และด%านสังคมตามมาซ่ึงมีรายละเอียดดังต,อไปนี้ 
1) ด�านร=างกาย 

1.1) อ=อนแรง ช=วยเหลือตนเองได�น�อย 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองจะมีการเคลื่อนไหวท่ีผิดปกติท่ีพบคือ อัมพาตครึ่งซีก 

อ,อนแรงครึ่งซีกทําให%ผู%ป&วยไม,สามารถควบคุมการเคลื่อนไหวของร,างกายด%านท่ีอ,อนแรงได% เกิดป?ญหา
ในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน เช,น การรับประทานอาหาร อาบน้ํา แต,งกาย และการเคลื่อนไหว 

  
“...การอ,อนแรงแขนขาซีกขวาเป<นป?ญหาในการดูแลตนเอง เราไม, 
สามารถกิจกรรมทําบางอย,างท่ีเหมือนคนปกติทํา เช,นกิจกรรม 
อาบน้ํา เข%าห%องน้ํา พวก วิ่ง เดินเร็ว ๆ หรืองานหนัก ๆ...”(I01  
สัมภาษณ�วันท่ี 22 มกราคม 2557) 
“...มีอ,อนแรงซีกขวา ทําให%ช,วยเหลือตนเองได%ไม,สะดวก เดินก็ไม, 
สะดวก ลุกช%าต%องใช%เวลากว,าจะลุกได% ต%องใช%เวลา พักนี้ต%องช%า 
หน,อยบางทีลุกแล%วหน%ามืด ก็มีล%มหลายครั้งแล%วบนบ%านนี้...”(I03  
สัมภาษณ�วันท่ี 22 มกราคม 2557) 

 
1.2) คิดช�า ความจําเส่ือม 
พบว,าผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองจะมีป?ญหาความจําเสื่อม เน่ืองจากพยาธิสภาพท่ี

เกิดข้ึนกับสมอง ทําให%สมองสูญเสียหน%าท่ีในการคิด ความทรงจํา ขาดความสามารถในการแก%ไข
ป?ญหาและการใช%เหตุผล ไม,สามารถเชื่อมโยงการเรียนรู%ต,างๆได% บางรายมีอาการหลงลืมความจําใน
อดีตและความจําท่ีเพ่ิงเกิดข้ึน 

  
“...พอเป<นโรคหลอดเลือดสมองนะ คิดอะไรไม,ค,อยได%สมองมันช%า  
บางทีนะชื่อลูก เรายังจําไม,ได%เลย นึกก็นึกไม,ออก มันความจําเสื่อม 
ไปเลยนะ...” (I04 สัมภาษณ�วันท่ี 23 มกราคม 2557) 
“...สมองคิดอะไรก็ไม,ออก ลบท้ิงความจําบางทีนึกได%นะแต,เราพูด 
ออกมาไม,ได%มันนึกไม,ออก อย,างชื่อลูกหลานนะยังจําไม,ได%นะ มันดู 
ว,าเราหลงแล%ว กลัวหลงมากกว,านี้ อย,าให%มันเป<นเลยนะ...” (I08 
สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 
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1.3) พูดช�า พูดไม=ชัด 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมีพยาธิสภาพทําให%สมองส,วนการรับรู%และความจําเสีย

หน%าท่ี  ส,งผลให%ผู%ป&วยไม,สามารถควบคุมการเคลื่อนไหวของกล%ามเนื้อท่ีใช%ในการพูด ทําให%ผู%ป&วยพูด
ไม,ได% พูดช%า ซ่ึงมีผลต,อการพูดและการสื่อสารของผู%ป&วยตามมา 

  
“...ตอนแรกท่ีเจ็บใหม, ๆ มองอะไรคนนี้ก็มา คนโน,นก็มา เราไม,พูด 
เลยโมโห เราพูดไม,ได%ตอนนั้นนะ ตอนเป<นใหม, ๆ แต,ตอนนี้เราก็พอ 
พูดได%แล%วแต,มันช%า คิดไม,ทันเลยต%องพูดช%า ใจคิดนะมันขัดใจกว,าจะ 
พูดได% เลยโมโหตัวเองบางครั้งมันขัดใจ...” (I01 สัมภาษณ�วันท่ี 22  
มกราคม 2557) 
“...พอเป<นโรคนี้นะการพูดก็มีติดขัดนิด ๆ หน,อย ๆ คือรับรู%ปกติ แต, 
พูดช%า ไม,ชัด เพราะลิ้นมันแข็ง ๆ และมีปากเบี้ยวด%วย...” (I04  
สัมภาษณ�วันท่ี 23 มกราคม 2557) 

 
1.4) กลืนอาหารลําบาก 
ผลของโรคหลอดเลือดสมองทําให%ผู%ป&วยบางรายมีป?ญหาในเรื่องการกลืนหลงเหลือ

อยู, เนื่องจากสมองส,วนควบคุมการกลืน การทํางานของลิ้นสูญเสียหน%าท่ีไป จนทําให%ผู%ป&วยมี
ผลกระทบด%านการรับประทานอาหาร  

 
“...ป?ญหาท่ีเกิดหลังป&วยโรคนี้นะ มีหลายอย,าง ปากเบี้ยว พูดไม,ชัด  
ลิ้นแข็ง กลืนอาหารไม,สะดวก ทําให%สําลักบ,อย เคยปอดติดเชื้อแล%ว  
ขนาดผมกินข%าวคําเล็ก ๆ นะ คิดว,ามันจะกลืนลง มันคาอยู,ท่ีคอ  
กลืนก็ไม,ลง คายก็ไม,ออก มันก็ทรมารนะ ช,วงแรกหมอใส,สายให% 
อาหารพอเห็นดีข้ึนเลยฝ|กกินเอง แต,ยังกลืนลําบากอยู, ก็ต%องระวัง 
เวลาจะกินอะไร...” (I05 สัมภาษณ�วันท่ี 25 กุมภาพันธ� 2557)  
“...ป?ญหาตอนกินข%าวนะ มันชอบติดคอจะตายหลายทีแล%ว หน%า 
เขียวหลายครั้งแล%ว บอกให%กินช%า ๆ ก็ไม,ฟ?ง เหมือนกล%วยเนี๊ยะกิน 
ท้ังลูกเลย พ่ีนะท้ังล%วงท้ังตบหลัง เราให%ช%อนเล็กเขาก็ตักไม,สะดวก  
บอกไม,ค,อยฟ?ง แกคงมีป?ญหาเรื่องการกลืนด%วย...” (C17 สัมภาษณ� 
วันท่ี 13 มีนาคม 2557)  
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1.5) ท�องผูก 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมีป?ญหาเรื่องท%องผูก ซ่ึงป?ญหาท%องผูกเกิดจากการท่ี

ผู%ป&วยมีความผิดปกติด%านการกลืน ทําให%ผู%ป&วยรับประทานอาหารได%ลดลง และจากผู%ป&วยมี
ความสามารถในการช,วยเหลือตนเองได%น%อยลง ส,งผลให%ผู%ป&วยมีอาการท%องผูก ก,อให%เกิดความไม,สุขสบาย
ผู%ป&วยต%องรับประทานยาระบายทุกวัน  

 
“…ด%านร,างกายเหรอ ก็มีแต,ท%องผูก ถ,ายไม,ออกเป<น10 วันนะถึงจะ 
ถ,ายต%องกินยากระตุ%น กินยาถ,ายตลอดกินครั้งละ 2-3 เม็ด มันก็มา 
จากแกกินไม,ค,อยได%ด%วยและก็ไม,ค,อยได%เคลื่อนไหวร,างกาย นอนเป<น 
ส,วนใหญ,เพราะเคลื่อนไหวไม,ถนัดจากโรคนี่แหละ...” (C18  
สัมภาษณ�วันท่ี 14 มีนาคม 2557)  

 

2) ด�านจิตใจ 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองเม่ือกลับไปอยู,ท่ีบ%าน ผู%ป&วยจะต%องพ่ึงพาผู%อ่ืนจากสภาพ

ร,างกายท่ีมีอาการอ,อนแรง ช,วยเหลือตนเองได%น%อย ไม,สามารถช,วยเหลือตนเองได%เหมือนเดิม การทํา
กิจวัตรประจําวันและการเข%าสังคมเปลี่ยนแปลงไปจนส,งผลกระทบด%านจิตใจตามมา ดังนี้ 

2.1) เครียด 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองบางรายมองว,าการเจ็บป&วยด%วยโรคหลอดเลือดสมอง

เป<นโรคท่ีรักษาไม,หาย รวมถึงเกิดความเครียดและกังวลเก่ียวกับการเงิน เพราะไม,สามารถท่ีจะทํางาน
หาเงินได%ตามปกติ บางรายเกิดจากการท่ีสมาชิกในครอบครัวไม,ให%ความสําคัญ ไม,คอยดูแล แต,กลับใช%
คําพูดท่ีทําให%ผู%ป&วยรู%สึกไม,สบายใจ เสียใจ หรือมีป?ญหาทะเลาะกันในครอบครัว ส,งผลให%ผู%ป&วยเกิด
ภาวะเครียดตามมา 

 

“...เครียดเรื่องสุขภาพ เพราะมันเดินได#ไม!เหมือนเดิม ปวดเข!าด#วย 
คิดว!ามันจะหายหรือเปล!า หรือมันจะติดตัวกูไปจนตายนะซิ คิดอย!าง 
เนี๊ยะ เครียดเหมือนกัน...” (I02 สัมภาษณDวันท่ี 22 มกราคม 2557) 
“...หลังเจ็บปGวยด#วยโรคนี้มันก็เครียดนะ มันเครียดนะเพราะเหมือน 
เราอยู!กับบ#านนะ พูดอะไรกับใครไม!ได#เพราะวัน ๆ ก็ไม!มีใครอยู!ด#วย  
พูดก็พูดนะไม!ได#ว!าลูกมันเมาเหล#านะวัน ๆ บางทีก็โมโหนะมันก็ด!า 
ว!าเรา ฉันก็ด!ามันกลับด#วย มันว!าฉันแรงด#วย โกหก ตอแหล  
ประมาณนี้มันว!าฉัน มันเมาด#วยแหละ...” (I08 สัมภาษณDวันท่ี 26  
กุมภาพันธD 2557) 
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2.2) หงุดหงิด โมโหร�าย 
พบว,าเม่ือผู%ป&วยเป<นโรคหลอดเลือดสมอง ผู%ป&วยจะมีสภาพทางอารมณ�ท่ีเปลี่ยนไป

อารมณ�ร%อน หงุดหงิดง,าย โมโหร%ายข้ึน จากการท่ีผู%ป&วยมีความรู%สึกว,าอํานาจความสามารถของตนเอง
ขาดหายไป เคยดูแลช,วยเหลือตนเองได%โดยไม,ต%องพ่ึงพาผู%อ่ืน หลังการเจ็บป&วยมีอาการอ,อนแรง 
ช,วยเหลือตนเองได%น%อยลง หรือช,วยเหลือตนเองไม,ได% ต%องพ่ึงพาผู%อ่ืน  

 
“…แต,ยายบางทีก็ไม,ถูกใจ งอนไม,กิน บางทีก็โมโหใส,นะ อารมณ�ยาย 
มันก็เป<นอย,างนี้นะ อารมณ�หงุดหงิดง,ายก็เกิดมานะยายไม,เคยได%อยู, 
เฉย ๆ ทําอะไรเองท้ังหมด ตอนนี้อ,อนแรงไปข%างหนึ่งทําอะไรก็ 
ลําบากต%องรอให%คนอ่ืนมาช,วยมันเลยหงุดหงิด ยายนะเป<นท่ีพ่ึงให% 
น%อง ๆ มาตลอด ดูแลน%อง ๆ มาทุกคนไม,เคยเป<นอย,างนี้ พอเป<นโรค 
หลอดเลือดสมองปุ�บนะ มันก็ท%อแท% หงุดหงิด ท่ีเราช,วยตัวเองไม,ได% 
...” (I07 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 
“...นิสัยมันเป<นอย,างนี้หลังป&วยเป<นโรคนี้นะ ข้ีโมโหง,าย และก็โกรธ 
แค%นมาก บางทีไม,ได%ดั่งใจนะอยากฆ,าให%ตายเลยนะ บางทีโมโหผัว 
นะ (หัวเราะ) มันเป<นอย,างนี่จริงๆรู%สึกว,าหลังเจ็บป&วยป;าเหมือนเอา 
แต,ใจ โมโหร%ายข้ึนมันทําให%เรามีชีวิตท่ีเปลี่ยนแปลงไป ทําให%เรา 
หงุดหงิดข้ึนทนอารมณ�ใครไม,ค,อยได% หลังเจ็บป&วยรู%สึกเราไม,มี 
อํานาจอะไรเลยจากท่ีเราเคยมีอํานาจในบ%านมาก,อน เคยสั่งอะไรได% 
แล%วกลายเป<นสั่งไม,ได%มันก็เปลี่ยนไปหมด...” (I15 สัมภาษณ�วันท่ี 6  
มีนาคม 2557) 

 
2.3) ท�อแท� เบ่ือหน=ายชีวิต 
หลังการเจ็บป&วยด%วยโรคหลอดเลือดสมอง ผู%ป&วยจะยังคงมีภาวะทุพพลภาพ

หลงเหลืออยู, ท้ังนี้ผู%ป&วยจะมีพฤติกรรมท่ีเปลี่ยนไปจากเดิม เช,น ท%อแท% เบื่อหน,าย อยากอยู,คนเดียว 
จากมีความรู%สึกว,ามีการฟ!"นตัวช%า ทําให%ตนเองตกอยู,ในระยะพ่ึงพาผู%อ่ืนเป<นระยะเวลานาน  

 
“...หลังจากท่ียายไม,สบาย อ,อนแรงนะมันก็มีเบื่อหน,ายเหมือนกัน  
ทําอะไรไม,ได% ถ%าทําอะไรได%มันก็เพลินไป ไม,ต%องมานั่งคิดอะไรมาก  
นั่งเฉย ๆ ทําอะไรไม,ได%อย,างนี้มันก็เบื่อเหมือนกัน มันทําให%เราคิด 
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มากนะ...” (I02 สัมภาษณ�วันท่ี 22 มกราคม 2557) 
“...สุขภาพทางด%านจิตใจบางทีมันก็ร%องไห% มีท%อแท% เบื่อหน,ายนั้น 
แหละลูกเต%ามันไม,รักเราเลย (ร%องไห% น้ําตาไหล) ลูกมันไม,ค,อยดูแล 
เราเราต%องช,วยตัวเองหมด...” (I06 สัมภาษณ�วันท่ี 25 กุมภาพันธ�  
2557) 
“...มันบอกไม,ถูกนะหลังป&วยเป<นโรคหลอดเลือดสมองมันก็เปลี่ยนไป 
นะเหมือนนั่งอย,างเนี๊ยะเราก็นั่งเงียบ ๆ เหมือนอยู,คนเดียวบางครั้งก็ 
ท%อแท%ถามกับตัวเองว,าเราไม,รู%จะอยู,ไปทําไมแขนขาก็ไม,มีแรง  
ช,วยเหลือตนเองก็ไม,ดีเท,าเดิมก็น%อยใจ ท%อแท%เหมือนกันว,าทําไมเรา 
ต%องมาเป<นอย,างนี้...” (I07 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 
 
2.4) อยากตาย 
เม่ือป&วยเป<นโรคหลอดเลือดสมอง ผู%ป&วยช,วยเหลือตนเองไม,ได%ตามปกติ ต%องพ่ึงพา

ผู%อ่ืน ทําให%ความรู%สึกมีคุณค,าในตัวเองลดลง รวมถึงความทุกข�ทรมานจากการเจ็บป&วย ความพิการ
อย,างถาวรไม,สามารถรักษาให%หายขาด ส,งผลให%ผู%ป&วยมีภาวะหมดหวัง และคิดอยากตาย 

  
“...ตอนป&วยใหม, ๆ ก็คิดอยากจะตายเหมือนกัน (ร%องไห%) มันทรมาน  
ตายเสียยังดีกว,า...” (I09 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 
“...ตอนแรกก็คิดว,าทําไมชีวิตต%องเป<นอย,างนี้ งานขับรถก็ไม,ได%ทํา  
หาเงินเองไม,ได% ช,วยเหลือตนเองยังไม,ได%ปกติเลย เป<นโรคนี้แล%วมัน 
ทรมานนะต%องพ่ึงคนอ่ืนเป<นภาระลูก บางครั้งก็เบื่อ ๆ อยากตายให% 
มันจบ ๆ แต,ตอนนี้ไม,คิดแล%วคนเราบางทีก็พูดยากนะ อยากจะตาย 
เร็ว ๆ ก็ไม,ตาย...” (I19 สัมภาษณ�วันท่ี 14 มีนาคม 2557) 

 
3) ด�านสังคม 
โรคหลอดเลือดสมองนอกจากส,งผลกระทบต,อผู%ป&วยท้ังร,างกาย จิตใจแล%วยังส,งผล

กระทบกับผู%ป&วยในด%านสังคม มีดังนี้ 
3.1) หาเงินเองไม=ได� ขาดรายได� 
พบว,าเม่ือผู%ป&วยเจ็บป&วยเป<นโรคหลอดเลือดสมอง ผู%ป&วยมีภาวะทุพลภาพหลงเหลืออยู, 

ต%องพ่ึงพาผู%อ่ืน ส,งผลให%ผู%ป&วยไม,สามารถท่ีจะประกอบอาชีพได%เหมือนเดิมและจําเป<นต%องมีผู%ดูแลหลัก 
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จึงทําให%ผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักขาดรายได% ซ่ึงบางครั้งผู%ป&วยและครอบครัวมีการแสวงหาวิธีการฟ!"นฟู
สมรรถภาพอ่ืน ๆ ร,วมด%วย จึงทําให%ค,าใช%จ,ายในการดูแลรักษา และฟ!"นฟูสมรรถภาพมากข้ึนด%วย 

  
“...ต้ังแต,มีการเจ็บป&วยด%วยโรคหลอดเลือดสมองนะมีผลกระทบทาง 
เศรษฐกิจของครอบครัว เยอะมาก เพราะว,าตอนนี้รายได%หาคนเดียว 
ภรรยาเป<นคนหาจากเป�ดร%านขายอาหารตามสั่ง เม่ือก,อนผมพอวิ่ง 
วินมอเตอร�ไซต�ช,วยหาเงินแต,ตอนนี้หาไม,ได%แล%ว และต%องเสีย 
ค,าใช%จ,ายด%านรักษา ค,ารถไปหาหมอ ซ้ือผ%าอ%อมอีก ไหนจะลูกเรียน 
กระทบอย,างมากเลย...” (I05 สัมภาษณ�วันท่ี 25 กุมภาพันธ� 2557) 
“…มันก็มีผลครับเพราะผมเคยทํางานหาเงินเลี้ยงครอบครัวได%แล%ว 
พอป&วยทุกอย,างทําไม,ได%เลย กลับต%องให%ครอบครัวเป<นฝ&ายเลี้ยง 
ผมแทน มันก็กระทบกับการเงินอยู,แล%วไหนค,าหมอ ค,ากิน ค,าอยู, 
แล%ว ค,าทํากายภาพท่ีภรรยาพาไปทําอีก...” (I16 สัมภาษณ�วันท่ี 13  
มีนาคม 2557) 

 
3.2) เงินไม=พอใช� ขัดสน 
จากผลท่ีเกิดจากผู%ป&วยและผู%ดูแลหลัก ไม,สามารถท่ีจะหารายได%เหมือนปกติ 

รวมท้ังค,าใช%จ,ายท่ีเพ่ิมมากข้ึนท้ังจาก ค,ารักษาและดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วย ทําให%ผู%ป&วยและ
ครอบครัวเกิดป?ญหาด%านการเงิน เศรษฐกิจ เงินไม,พอใช% บางรายต%องกู%หนี้ยืมเงินเพ่ือแก%ป?ญหาเฉพาะ
หน%าร,วมกับประหยัดอดออม  

 
“...เราก็ลําบากหน!อยนึง ภรรยาหาเงินคนเดียว ลูกเรียน 2 คน ก็ 
ลําบากติดขัดเยอะเลย เพราะหาคนเดียวเดือนนึงต#องใช# 2-3 หม่ืน  
ถ#ามันไม!พอภรรยาก็ต#องหยิบยืมเขา เพราะเดิมผมช!วยหา แต!ตอนนี้ 
ภรรยาต#องหาคนเดียวเพ่ือให#ลูกได#เรียนหนังสือ...” (I04 สัมภาษณD 
วันท่ี 23 มกราคม 2557) 
“...หลังเจ็บปGวยด#วยโรคหลอดเลือดสมองแล#วมันก็มีผลกระทบ 
เพราะทําให#ผมขาดรายได# ชักหน#าไม!ถึงหลังเหมือนกันอีกอย!างลูกก็ 
หาเงินไม!ค!อยได#เหมือนเขาจะไม!ค!อยม่ันคงในการทํางาน ออกงาน 
บ!อย ก็มีแต!ภรรยาท่ีต#องหาเงินคนเดียวมันเลยหนักหน!อย...” (I13  
สัมภาษณDวันท่ี 3 มีนาคม 2557) 
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3.3) เปVนภาระให�คนอ่ืนดูแล 
เนื่องจากผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองจะมีความพิการหลงเหลืออยู, ซ่ึงระดับความพิการ

นั้นข้ึนอยู,กับระดับการสูญเสียการทําหน%าท่ีของสมอง จึงทําให%ผู%ป&วยมีความสามารถในการช,วยเหลือ
ตนเองได%น%อยลง หรือช,วยเหลือตนเองไม,ได%เลย ทําให%ผู%ป&วยต%องได%รับการดูแลช,วยเหลือจากผู%ดูแล 
ผู%ป&วยอยู,ในภาวะต%องพ่ึงพาผู%อ่ืนอาจบางส,วนหรือท้ังหมด ส,งผลให%ผู%ป&วยมีความเครียดกังวลเก่ียวกับ
โรคท่ีตนเป<นอยู, เบื่อ ท%อแท%ท่ีไปไหนไม,ได%และต%องพ่ึงพาผู%อ่ืน 

  
“… ลึก ๆ มันก็เบื่อตัวเองเหมือนกันแหละท่ีต%องมานอนอย,างนี้เคย 
ทําอะไรได% ก็ไม,ได%ทํา ไปไหนมาไหนก็ไม,ได%ไป เป<นภาระให%คนอ่ืนเขา 
ดูแล บางทีนะคิดว,าถ%าตาย ๆ ไปได%มันก็คงสบายกว,าไม,ต%องมาอยู,ใน 
สภาพท่ีต%องพ่ึงคนอ่ืนทุกเรื่อง...” (I02 สัมภาษณ�วันท่ี 22 มกราคม  
2557) 
“...มันไม,แข็งแรง เหมือนเม่ือก,อนก็ไม,สบายใจ ทํางานก็ไม,ทน 
เหมือนเม่ือก,อนทําสักพักก็เหนื่อยแล%ว มันเหนื่อยง,าย และแขนขา 
ข%างท่ีอ,อนแรงมันก็ไม,ถนัดเหมือนก,อนนะบางทีทํางานมันไม,ว,องไว 
เหมือนก,อน รถยนต�ก็ขับเองไม,ได%ต%องอาศัยภรรยาช,วยไม,มีเขาช,วย 
เราก็ไปไหนไม,ได%เลย...” (I14 สัมภาษณ�วันท่ี 5 มีนาคม 2557) 

 
3.4) ไปไหนไม=ได� ไม=ได�เข�าสังคม 
เนื่องจากผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองจะมีความพิการหลงเหลืออยู,ทําให%การเคลื่อนไหว

ของผู%ป&วยมีอย,างจํากัด บางรายต%องนอนอยู,ในห%องไปไหนไม,ได% ทําให%ไม,สามารถท่ีจะเข%าสังคมได%
ตามปกติ 
 

“...หลังการเจ็บป&วยก็อยู,อย,างนี้แหละ ไม,ได%ไปไหน ตัดทางสังคมไป 
เลย ใครอยากพบอยากเจอก็มาเยี่ยมท่ีบ%านเอา ไปไหนไม,ได%แล%ว...”  
(I05 สัมภาษณ�วันท่ี 25 กุมภาพันธ� 2557) 
“...หลังการเจ็บป&วย เราก็เดินไม,ถนัด เหมือนเม่ือก,อนเราก็เดินไป 
พูดคุย ทักทายเพ่ือนบ%านบ%าง ตอนนี้ก็อยู,แต,ในบ%านนะไม,ได%เดิน 
ออกไปไหน...” (I07 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 
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3.5) ขาดคนดูแล 
จากการศึกษาพบว,าผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองยังคงมีป?ญหาในเรื่องขาดคนดูแลอยู, 

ท้ังนี้ก็เนื่องจากป?จจัยหลาย ๆ อย,าง ท้ังสถานภาพของผู%ป&วยเอง เช,น เป<นโสด หรือหม%าย หรือจาก
ผู%ดูแลหลัก หรือสมาชิกในครอบครัวมีเวลาเป<นครั้งคราวในการดูแลจากภาระหน%าท่ีการงาน บางครอบครัว
สมาชิกในครอบครัวไม,มีเวลาในการดูแลผู%ป&วยเลย บางรายในกลางวันผู%ป&วยต%องอยู,เพียงลําพังในบ%าน 
ต%องอาศัยเพ่ือนบ%านในการหาอาหารมารับประทาน  
 

“...ลูกไม,ได%สนับสนุนช,วยเหลือลุงหรอก ข%าวลุงก็หุงเอง กับข%าวลุงก็ 
ให%เด็กไปซ้ือให% ก็ไปให%เงินเขาซ้ือคนข%างนอกนะ ให%ซื้อข%าวสาร ซ้ือ 
กับข%าว 2 อย,างแล%วลุงก็มาทําเองมาหุงเอง กับข%าวเราก็ทําไม,ได%แล%ว  
ลูกฉันเขาก็กินของเขาเอง เขาไม,กินข%าวบนบ%านหรอกเขาไปกินท่ี 
ไหนก็ไม,รู%...” (I03 สัมภาษณ�วันท่ี 22 มกราคม 2557) 
“...อุปสรรคในการดูแลตนเองก็อยู,อย,างเนี๊ยะไม,มีใครช,วยเราเดินก็ 
เดินลําบาก วัน ๆ ไม,มีใครพูดกับฉันหรอก หุงข%าวหุงปลาเม่ือก,อนฉัน 
ก็ทําเองนะ แต,พอแฟนเสียฉันก็ทําไม,ได%แล%ว ไม,มีใครช,วยฉันก็ต%อง 
ซ้ือแกงถุงกิน ป?ญหาในการดูแลตนเองของฉันมันก็ตรงท่ีอ,อนแรง 
เดินไม,ได%นี่แหละ...” (I08 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 

 
4.2.4 การฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ�านท่ีมีอยู=ในชุมชน 
จากการศึกษาพบว,าการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านท่ีมีอยู,ในชุมชน

บางโฉลงป?จจุบัน สามารถแบ,งย,อยตามความสามารถของผู%ป&วยในการทํากิจวัตรประจําวัน 3 กลุ,ม คือ 
1) การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีสามารถช,วยเหลือตนเองได%ท้ังหมด 2) การฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีสามารถช,วยเหลือตนเองได%บางส,วน และ 3) การฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช,วยเหลือตนเองได%น%อยหรือไม,ได%เลยดังรายละเอียด ดังนี้ 

1) การฟ()นฟูสมรรถภาพผู!ป�วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีสามารถช�วยเหลือตนเองได!
ท้ังหมด 

1.1) ผู!ป�วย : ออกกําลังกายด!วยตนเอง 
จาการศึกษาพบว!าการฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวยโรคหลอดเลือดสมองท่ีสามารถ

ช!วยเหลือตนเองได#ท้ังหมดนั้นผู#ปGวยจะเปPนผู#ทําการฟNOนฟูด#วยตนเอง โดยการเดิน และการวิ่งเหยาะ 
แต!การฟNOนฟูไม!ต!อเนื่อง โดยพบว!าผู#ปGวยจะหยุดทําการฟNOนฟูสมรรถภาพเองเพราะคิดว!าตนเอง
ช!วยเหลือตนเองได#แล#วไม!จําเปPนต#องฟNOนฟูต!อ  
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“...ยายโชคดีท่ีป&วยเป<นโรคนีแ้ล%วยังช,วยเหลือตัวเองได% ยายทํากาย 
บริหารเอง ยกแขน-ยกขา ประมาณ 30 นาทีแล%ว ยายก็มีเดินอีก 
ประมาณ 10 นาที แต,เดินเนี๊ยะทําเช%า เย็นเลยนะ ต%องใช%ไม%เท%าด%วย 
กลัวล%ม ตอนนี้ก็ยังทําอยู,นะแต,ไม,ได%ทําทุกวันหรอก นึกข้ึนได%ก็ทํา 
เพราะร,างกายเรามันดีแล%ว...” (I07 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ�  
2557) 
“...ตอนแรกนะผมก็ออกกําลังกายด%วยวิธีการเดินและวิ่งเหยาะ ๆ วิ่ง 
ทุกวันเลยตอนป&วยใหม, ๆ ตอนนี้ก็แค,เดินอยู,บนบ%านแค,นั้น เหมือน 
ทํากิจกรรมตามปกติ แต,ไม,ได%วิ่งออกกําลังกายเหมือนเม่ือก,อน ก็ 
ตอนนี้ไม,ได%ทํามา 9 ปFแล%วครับ ไม,รู%ซิผมก็หายแล%วช,วยเหลอืตัวเอง 
ได%แล%จึงหยุดทํา...” (I08 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 
 
1.2) ผู�ดูแลหลัก : ช=วยกระตุ�นให�ออกกําลังกาย 
พบว,าผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีสามารถช,วยเหลือตนเองได%ท้ังหมด ผู%ดูแลหลัก

จะคอยช,วยเหลือในด%านการกระตุ%นให%ผู%ป&วยทําการฟ!"นฟูสมรรถภาพด%วยตัวเอง และคอยให%กําลังใจ 
รวมท้ังคอยดูแลด%านการควบคุมป?จจัยเสี่ยงของโรค เช,น การช,วยควบคุมเรื่องอาหาร เป<นต%น 

 
“...ตอนป&วยใหม,นะ ญาติก็ช,วยกันกระตุ%นให%ทํา เพราะเขาทําเองได%  
ก็ยกแขน ยกขา นับครั้งละ 20 ครั้ง และเดินราวทุกวัน วันละ 
ประมาณ 30-60 นาที ทําเป<นประจํา ตอนนี้เราก็ยังกระตุ%นให%ทําอยู,  
แต,เราไม,ได%ช,วยทํากายภาพหรอกนะ เพราะแกช,วยเหลือตนเองได% 
แล%ว ก็บอกกับแม,ว,า ถ%าแม,ออกกําลังกายสมํ่าเสมอ แม,ก็อาจจะหาย 
ก็ได%นะ พอบอกอย,างนี้แกก็จะทํา ต%องคอยให%กําลังใจ และบอกให% 
แม,มีแรงจูงใจท่ีจะทําต,อเนื่อง แต,ต%องคอยบอกอยู,เรื่อย ๆ นะ...”  
(C01 สัมภาษณ�วันท่ี 27 กุมภาพันธ� 2557) 
“...ก็ดูแลรักษาตามท่ีหมอบอก ดูแลควบคุมอาหารโดยการทําอาหาร 
ท่ีหลีกเลี่ยงอาหารมัน เช,น กระทิ เนื้อติดมัน อาหารเค็ม ก็มีน้ําปลา  
เกลือ อาหารดอง อันนี้ต%องเลี่ยงเลย ไม,นั้นแล%วอาการของโรคมันจะ 
ไม,ดีข้ึนถ%าอาหารการกินยังไม,ปรับเปลี่ยน...” (C03 สัมภาษณ�วันท่ี 4  
มีนาคม 2557) 
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“...เรื่องการฟ!"นฟูสมรรถภาพ เก่ียวกับการออกกําลังกาย ก็พยายาม 
เตือนกระตุ%นก,อนไปทํางานว,าพ,ออย,าลืมออกกําลังบ%างนะ มาตอน 
เย็นก็คอยถามพ,อว,าออกกําลังกายบ%างหรือเปล,าและกระตุ%นให%พ,อ 
ทําต,อเนื่อง และก็ถามพ,อว,ามีปวดเม่ือยตรงไหนบ%างก็ บีบ ๆ นวด ๆ  
ให%ค,ะ...” (สัมภาษณ�วันท่ี 14 มีนาคม 2557) (C19) 
 
1.3) แกนนําชุมชน : เย่ียมบ�านให�กําลังใจ 
พบว,าในผู%ป&วยกลุ,มท่ีสามารถช,วยเหลือตนเองได%ท้ังหมด อาสาสมัครสาธารณสุข

ประจําหมู,บ%านจะมีการติดตามเยี่ยมท่ีบ%านเพ่ือพูดคุยให%กําลังใจ ให%คําแนะนําในด%านการปฏิบัติตัวใน
ด%านต,าง ๆ ให%ถูกต%องและเหมาะสมกับโรค เช,น เรื่องอาหาร การออกกําลังกาย เพ่ือให%ผู%ป&วยมีความรู%
และทักษะในการดูแลตนเอง  

 
“...เราก็ช,วยเขาโดยการไปเยี่ยมท่ีบ%าน ให%กําลังใจนะ ตอนไปตอน 
แรกเราก็ต%องไปชวนเขาคุยก,อนถามอาการเขาว,าเป<นยังไง ไปหา 
หมอบ%างหรือเปล,า ไปพูดคุยชักจูงให%เขามีส,วนร,วมกับเราดีข้ึน แล%ว 
ถามว,ามีการออกกําลังกายไหม ถ%าเขาบอกว,าออก เราก็ให%กําลังใจ 
เขาว,าให%ทําต,อไปนะหายนะถ%าทําต,อเนื่อง แล%วเราต%องคุยกับ 
ครอบครัวเขาด%วยเรื่องการดูแล และบอกเขาว,าอีกนิดเดียวก็จะถึง  
ร%อยเปอร�เซ็นแล%วให%กําลังใจ...” (L02 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม  
2557) 

 
1.4) บุคลากรสุขภาพ : สนับสนุนให�ความรู�เรื่องการปฏิบัติตัว 
พบว,าบุคลากรสุขภาพมีการสนับสนุนช,วยเหลือผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ี

สามารถช,วยเหลือตนเองได%ท้ังหมด โดยการเยี่ยมบ%านสนับสนุนด%านความรู%ในเรื่องการรับประทาน
อาหาร การออกกําลังกาย การรับประทานยา การตรวจตามนัด การควบคุมโรคร,วม โดยเน%นในเรื่อง
การปฏิบัติตัวเพ่ือป;องกันการเกิดเป<นซํ้าของโรค รวมถึงการให%กําลังใจเพ่ือให%ผู%ป&วยมีการฟ!"นฟู
สมรรถภาพท่ีต,อเนื่อง แต,ท้ังนี้บุคลากรสุขภาพจะเยี่ยมเฉพาะรายท่ีมีป?ญหาหรือมีภาวะแทรกซ%อน
เท,านั้น ในรายท่ีอาการคงท่ีหรือปกติแล%วจะยุติการเยี่ยมโดยจะมอบหมายให%อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมู,บ%านติดตามเยี่ยมแทน และรายงานข%อมูลให%บุคลากรสุขภาพทราบทุก 1 เดือน  
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“...ในคนไข%ท่ีช,วยเหลือตนเองได%เราจะเน%นในเรื่องการให%ความรู% 
เพ่ือให%ปฏิบัติตัวท่ีถูกต%อง โดยน%องสาธารณสุขก็จะวัดความดัน สอน 
สุขศึกษาในเรื่องของการกินยา เรื่องของการกินอยู,สุขภาพตัวเอง  
รวมถึงโภชนาการ และญาติก็ต%องอยู,ตรงนั้นด%วย ญาติจะต%องรับรู% 
ด%วย ถ%าผู%ป&วยอาการคงท่ีแล%วเราจะยุติการเยี่ยม โดยให% อสม. เยี่ยม 
แทนและรายงานผลให%เราทราบ...” (H02 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม  
2557) 
“...ถ%าผู%ป&วยสามารถท่ีจะช,วยเหลือตนเองได%ดีแล%ว ส,วนใหญ,บทบาท 
ท่ีทําในฐานะเป<นสาธารณสุข ก็มีสอนสุขศึกษา ให%คําแนะนําในการ 
ปฏิบัติตัวแก,ผู%ป&วยและญาติผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองค,ะ รวมถึง 
เป<นท่ีปรึกษาให%กับ ผู%ป&วย ครอบครัว และคอยให%กําลังใจเพ่ือให% 
ผู%ป&วยมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่องค,ะ...” (H05 สัมภาษณ�วันท่ี 6  
มีนาคม 2557) 

 
2) การฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช=วยเหลือตนเองได�บางส=วน 

2.1) ผู�ป"วย : ทําเองบ�าง ผู�ดูแลช=วยในส=วนท่ีทําไม=ได� 
จากการศึกษาพบว,าผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองในกลุ,มท่ีช,วยเหลือตนเองได%

บางส,วนมีวิธีการฟ!"นฟูสมรรถภาพด%วยวิธีท่ีหลากหลาย ได%แก, การบริหารข%อโดยใช%แขนข%างท่ีปกติช,วย
ยกข%างท่ีอ,อนแรง การเดิน ส,วนการฟ!"นฟูด%วยกายอุปกรณ� ได%แก, การเดินจับราว และดึงรอก นั้น
ค,อนข%างมีน%อยเนื่องจากผู%ป&วยยังมีป?ญหาเรื่องการอ,อนแรง ซ่ึงผู%ดูแลหลักจะต%องให%การช,วยเหลือผู%ป&วย
อย,างใกล%ชิดในกิจกรรมท่ีมีความเสี่ยง และเป<นผู%ช,วยในการผลิตกายอุปกรณ�แก,ผู%ป&วยแต,เนื่องจาก
ผู%ดูแลหลักยังขาดทักษะและอุปกรณ�ในการผลิต  จึงมีผลต,อการฟ!"นฟูสมรรถภาพของผู%ป&วยทําให%มี 
การฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีไม,เต็มท่ี  

 
“...แขนขาเราก็ยกข้ึนยกลง ข%างละประมาณ 5 นาทีได% และก็หมุน 
ข%อต,าง ๆ ก็ไปดูท่ีหมอเขานวดมาและจํามาทําเอง ให%ภรรยาช,วยบ%าง 
ในท,าท่ีเราทําเองไม,ได% เพราะไปนวดมาต้ัง 2 ปF เลยจําได%หมดว,าทํา 
ยังไง ตอนเย็น ๆ ก็ฝ|กเดิน เราก็ฝ|กช,วยเหลือตนเองให%มากท่ีสุดนะ 
แต,ยังมีอ,อนแรงซีกขวา ทําให%ช,วยเหลือตนเองได%ไม,สะดวก ลุกช%า 
ต%องใช%เวลากว,าจะลุกได% ต%องใช%เวลา พักนี้ต%องช%าหน,อยบางทีลุกแล%ว 
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หน%ามืด ก็ต%องระวังเลย...” (I04 สัมภาษณ�วันท่ี 23 มกราคม 2557)  
“...ผมก็มีการออกกําลังกายโดยการดึงรอกนะ ลูกสาวทําให% ผมก็ดึง 
ทุกวันนะ วันละ 20-30 นาที เพราะแขนเราไม,มีแรง มันขยับไม,ได%  
ดึงรอกแล%วทําให%แขนสามารถขยับได%มากข้ึนนะ มันไม,ทําให%ปวดไหล,  
และข%อไหล,ไม,ติดด%วยแต,ตอนนี้ไม,ได%ดึงแล%วเพราะรอกท่ีทํามันพัง  
มันไม,ดีเพราะเราประดิษฐ�เอง ลูกเขาคิดเอง เราไม,มีความรู%ในการ 
ประดิษฐ�หรอก ตอนนี้เราก็รอให% อบต. เขาเอาอุปกรณ�มาให%แล%วเขา 
จะสอนเราทํารอก แล%วค,อยออกกําลังกายกันใหม, ตอนนี้ก็นั่งยกแขน 
ยกขาไปก,อน...” (I10 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 

 
2.2) ผู�ดูแลหลัก : ช=วยในกิจกรรมท่ีเส่ียง และฝYกทักษะการช=วยเหลือตนเอ 
พบว,าผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช,วยเหลือตนเองได%บางส,วนผู%ป&วยจะยังคงมี

อาการอ,อนแรง ดังนั้นผู%ดูแลหลักจะต%องให%การดูแลช,วยเหลือผู%ป&วยในด%านการฟ!"นฟูสมรรถภาพ ซ่ึง
พบว,าผู%ดูแลหลักให%การดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน ด%านการออกกําลังกาย
ด%วยวิธีการท่ีแตกต,างกันไป ข้ึนอยู,กับระดับความสามารถของผู%ป&วยในการดูแลตนเอง ความรู%และ
ทักษะของผู%ดูแลหลัก งบประมาณและวัสดุอุปกรณ�ของแต,ละครอบครัว ซ่ึงพบว,าผู%ดูแลหลักจะดูแล
ฟ!"นฟูผู%ป&วยด%านการออกกําลังกาย ด%วยวิธี การนวด การฝ|กเดิน ดึงรอก และช,วยกระตุ%นให%ผู%ป&วยมี 
การออกกําลังกายอย,างต,อเนื่อง 

  
 “...พ่ีก็พาเขาไปนวดแต,ก,อนนี้ คือเขายังเดินไม,ได%อะไรไม,ได% เราไม,รู% 
ใช,ไหม เราก็เอาไปนวดท่ีปากน้ํา หลังโรงเรียนชํานาญ ชํานิ อะไร 
ประมาณนี้นะ คือเราไม,รู%ว,าจะต%องนวด หรือออกกําลังกายให%คนไข% 
แบบไหน เราก็ไม,ได%เรียนเราก็ไม,รู%มาเลยใช,ไหม ก็พาไปนวดแล%วก็คร ู
พักรักจํามา จากคนท่ีเขาทําให%มา ไปนวดอยู, 3 ถึง 4 เดือน เขาก็พอ 
ช,วยตัวเองได%มากข้ึน ช,วงหลังพ่ีก็นวดให%คุณลุงเองเลยนวดตามท่ีเขา 
ทํานั่นแหละ วันละ 1-2 ครั้ง ก็นวดมาเรื่อย ๆ ตอนนี้ก็ยังนวดอยู,  
เพราะรู%สึกว,าลุงเขา ฟ!"นตัวเร็วนะ ก็คิดว,าจากการนวดนี่แหละส,วน 
หนึ่ง...” (C04 สัมภาษณ�วันท่ี 4 มีนาคม 2557) 
“...เราก็ช,วยเค%าในการฝ|กเดินจับราว ตอนเป<นใหม, ๆ เค%าเดินไม,ได%ก็ 
เริ่มจาการยืนเกาะและค,อย ๆ เดินจับราว เราก็ช,วยพยุงด%วยเด่ียวล%ม  
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ตอนนี้เขาก็มีการเดินทุกเช%า ตอนแรก ๆ ก็เดินลําบากนะ แต,พอเริ่ม 
ทรงตัวเก,งเขาก็สามารถเดินได%เร็วข้ึน แต,ก็ยังเกาะราวเดินอยู,กลัวล%ม 
...” (C12 สัมภาษณ�วันท่ี 3 มีนาคม 2557) 
“...กลับมาอยู,บ%านป;าก็ทํารอกให%ดึงท้ังแขนและขาข้ึนลง ช,วยกระตุ%น 
ให%ลุงทําทุกวัน และก็คอยช,วยเหลือเวลาลุงเขาดึงรอก บางทีแกก็ทํา 
ไม,ถนัดเราก็ต%องคอยช,วยเหลือ...” (C16 สัมภาษณ�วันท่ี 13 มีนาคม  
2557) 
 
พบว,านอกจากการช,วยเหลือผู%ป&วยด%านการออกกําลังกายแล%ว  ผู%ดูแลหลักยังมี  

การฝ|กให%ผู%ป&วยสามารถช,วยเหลือตนเองได%มากท่ีสุด ได%แก, การฝ|กให%ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองใน
การรับประทานอาหาร โดยผู%ดูแลหลักช,วยเหลือในการเตรียมอาหาร และตัดเป<นชิ้นเล็ก ๆ ให%ผู%ป&วย
ตักกินด%วยตนเอง และการฝ|กในเรื่องการเข%าห%องน้ํา การดูแลความสะอาดและการดูแลสุขอนามัยส,วน
บุคคล โดยผู%ดูแลหลักช,วยเหลือในการเตรียมอุปกรณ�ให% ช,วยพยุงเดินเข%าห%องน้ํา และให%ผู%ป&วย ล%างหน%า 
แปรงฟ?น อาบน้ํา และทําความสะอาดหลังขับถ,ายเอง แต,ผู%ดูแลจะคอยดูแลอย,างใกล%ชิดในแต,ละ
กิจกรรม เพ่ือคอยช,วยเหลือผู%ป&วยรวมท้ังผู%ดูแลหลักดูแลช,วยเหลือในการควบคุมป?จจัยเสี่ยงด%าน
สุขภาพของผู%ป&วยเพ่ือป;องกันการเกิดภาวะแทรกซ%อนและการกลับเป<นซํ้าของโรค เช,น การควบคุม
อาหาร การรับประทานยา การพาไปพบแพทย� เป<นต%น 

 
“...ด%านการรับประทานอาหารเราก็ช,วยเตรียมให%แล%วให%แก 
รับประทานเองแต,ต%องช,วยตัดเป<นชิ้นเล็ก ๆ ให% เราก็ช,วยฝ|กให%เขา 
พยายามช,วยเหลือตนเองในการรับประทานอาหารเองให%มากท่ีสุด 
...” (C05 สัมภาษณ�วันท่ี 25 กุมภาพันธ� 2557) 
“...เหมือนคุณย,าท่ีเขามีป?ญหาเรื่องหกล%มนะค,ะ เราก็คอยดูแล 
ช,วยเหลืออย,างใกล%ชิด จัดบ%านให%เป<นระเบียบ และก็เวลาเดินก็ต%อง 
เกาะเดินและช!วยพยุงค!ะ เพราะกลัวว!าจะหกล#มซํ้าอีก...” (C08  
สัมภาษณDวันท่ี 3 มีนาคม 2557) 
“...ก็คอยดูแลเอาใจใส!แกทุกอย!างเราก็ช!วยเหลือในการกินการอยู!นะ  
หาอาหารมาให#กินเลือกท่ีเหมาะสมกับโรคนะ คุมอาหารมัน เค็ม  
และช!วยจัดยาให#กิน พาไปหาหมอตามนัด และเราก็ช!วยกระตุ#นให# 
ทํากายภาพในส!วนท่ีแกทําได#...” (C16 สัมภาษณDวันท่ี 13 มีนาคม  
2557) 
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“...ส,วนเข%าห%องน้ําเราก็พาเขาไปนั่งให%เขาทํากิจกรรมเองก,อน ให% 
ล%างทําความสะอาดหลังขับถ,ายก,อน ฝ|กให%ทําเองถ%าเรามองว,าไม, 
ค,อยสะอาดเราก็ใส,ถุงมือแล%วก็ช,วยล%างอีกรอบ เรื่องการทําความ 
สะอาดร,างกายเราช,วยเตรียมให% แกก็เดินไปเองให%แกอาบน้ําเอง  
ล%างหน%า แปรงฟ?นเอง เราก็พยายามฝ|กเพ่ือให%เขาช,วยเหลือตนเองให% 
มากท่ีสุด...” (C17 สัมภาษณ�วันท่ี 13 มีนาคม 2557) 

 
2.3) แกนนําชุมชน : เย่ียมบ�าน และสนับสนุนกายอุปกรณ> 
พบว,าในกลุ,มผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช,วยเหลือตนเองได%บางส,วน แกนนํา

ชุมชน ได%แก, อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านมีการติดตามเยี่ยมบ%าน วัดความดันโลหิต 
สอบถามอาการท่ัวไป พูดคุยให%กําลังใจและให%คําแนะนําเก่ียวกับการดูแลสุขภาพของผู%ป&วยและญาติ
ในเรื่องการป;องกันการเกิดภาวะแทรกซ%อนได%แก, การป;องกันแผลกดทับ การสําลัก และการป;องกัน
อุบัติเหตุหกล%ม รวมถึงการแนะนํา สอนการออกกําลังกายเพ่ือฟ!"นฟูสมรรถภาพ แต,เนื่องจาก
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านส,วนใหญ, ยังขาดทักษะในเรื่องการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบ%าน ทําให%การสนับสนุนช,วยเหลือยังมีไม,ท่ัวถึง จะมีอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมู,บ%านบางคนเท,านั้นท่ีมีความรู%ในด%านการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านอยู,แล%ว 

  
“...เราก็สอนผู%ป&วยและญาติในเรื่องการป;องกันการเกิด 
ภาวะแทรกซ%อนนะ สอนเรื่องการป;องกันแผลกดทับ และดูต,อว,าเขา 
เป<นยังไง เช,น บางคนต%องให%อาหารทางสายยาง ต%องสอนญาติเรื่อง 
การให%อาหารการป;องกันการสําลัก แนะนําการป;องกันหกล%ม บาง 
คนต#องใช#กายอุปกรณDเราก็ต#องช!วย...” (L03 สัมภาษณDวันท่ี 30  
มกราคม 2557) 
“...เวลาท่ีไปเยี่ยมเขา เราก็แนะนําให%เขาทําโน,นทํานี่ ออกกําลังกาย  
คอยกระตุ%นให%เขาลองทําตามท่ีเราแนะนํา บางทีในคนเดินได%ก็พยุง 
เขาการแนะนําเรื่องกายบริหาร หรือการฟ!"นฟูสมรรถภาพร,างกายก็ 
แนะนําให#เขายืดแขนยืดขา ข#างไหนเปPนก็ให#เขาบีบเขานวดเอา แล#ว 
ก็เอาน้ําอุ!น น้ําร#อนประคบ แล#วก็บอกญาติเขาให#กําลังใจเขา ว!า 
ค!อย ๆ ทําไปเด่ียวมันก็ดีข้ึนเพราะในเรื่องการฟNOนฟูจริง ๆ แล#วเราก็ 
มีความรู#ไม!มากหรอก แค!นิดหน!อย...” (L06 สัมภาษณDวันท่ี 30  
มกราคม 2557) 
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ส,วนผู%นําชุมชน และองค�การบริหารส,วนตําบลสนับสนุนกายอุปกรณ� มีการสนับสนุน
ช,วยเหลือผู%ป&วยในกลุ,มท่ีสามารถช,วยเหลือตนเองได%บางส,วน โดยการสนับสนุนช,วยเหลือในเรื่อง วัสดุ
อุปกรณ�ในการฟ!"นฟูสมรรถภาพ ท้ังนี้ผู%ป&วยหรือผู%ดูแลหลักจะต%องเขียนโครงการเพ่ือขอการสนับสนุน 
ช,วยเหลือจากองค�การบริหารส,วนตําบล 

 
“...เราก็คอยสนับสนุน หรือช,วยเหลือคนไข%โรคหลอดเลือดสมองใน 
ด%าน ความรู% เอกสารเผยแพร, และเวลาเราไปเยี่ยมนี่แหละ เราก็มี 
การส,งต,อคนไข%ให%ชุมชน หรือ โรงพยาบาลท่ีเขารับผิดชอบดูแล 
ต,อเนื่องจากเราอย,างนี้ เราก็ต%องเสริมอุปกรณ�ท่ีเหมาะสม เช,น  
รถเข็น เพ่ือเขาจะได%ออกจากสิ่งแวดล%อมเดิม ออกจากห%องไปเจอ 
เพ่ือนบ%านสภาพจิตเขาจะดี อุปกรณ�เราก็ต%องพัฒนาอย,างต,อเนื่อง  
บางคนเข็นเสร็จลุกได%ก็ให%รถถีบ มีอยู,คนหนึ่งนะตอนนี้ขายลอตเตอรี่ 
ได%เลย หาเลี้ยงตัวเองได%แล%วเราก็ต%องสนับสนุนอุปกรณ�ให%เหมาะกับ 
เขา เช,น รถเข็น ไม%คํ้า ไม%คร,อม เตียง รถถีบ หมายความว,าเราจะ 
รู%อยู, ว,าเขามีให%อยู,แล%ว อยากได%ให%บอกโดยการเขียนโครงการขอไป 
ยัง อบต. ถ%าวันนี้ไม,ได% ถ%าของมาแล%วเขาจะบอกให%ไปเอาว,าของได% 
แล%วนะ...” (L01 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 
“...อีกส,วนหนึ่งก็ คือ การข้ึนทะเบียนผู%พิการซ่ึงท่ีพ่ีทํามา 2 ปF ข้ึน 
เยอะมาก ถามว,าให%เขาไปเองเขาก็ไม,รู%ไปยังไง เราก็โทรมาประสาน 
แล%วพ่ีพาไปดําเนินการให%อย,างเนี๊ยะค,ะ หรือไม,ก็ท่ีผ,านมาสมาชิก  
อบต. ท่ีเขาดูแลในกลุ,มนี้ หรือ อสม. คือ ขอให%เราไปช,วยดูเราก็ไป 
ประเมินความพิการ พาไปข้ึนทะเบียน ได%เล,ม ได%บัตร และได%เงิน 
ช,วยเหลือ นี่คือสิ่งท่ีเราทําอยู,...” (L03 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม  
2557) 

 
2.4) บุคลากรสุขภาพ : สอน สาธิตการฟCDนฟูสภาพ 
พบว,าในกลุ,มผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช,วยเหลือตนเองได%บางส,วน บุคลากร

สุขภาพจะมีการติดตามเยี่ยมท่ีบ%าน 2-3 เดือนครั้งเฉพาะรายท่ีมีป?ญหา หรือมีภาวะแทรกซ%อนท่ีได%รับ
การส,งต,อข%อมูลจากอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%าน โดยการให%ความรู% คําแนะนําในการปฏิบัติ
ตัวท่ีถูกต%องแก,ผู%ป&วยและผู% ดูแลหลักส,วนการสอนและสาธิตการออกกําลังกายเพ่ือการฟ!"นฟู
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สมรรถภาพจะเป<น การออกกําลังกายแบบเบื้องต%นท่ีเหมาะสมแก,ผู%ป&วยแต,ละราย ท้ังนี้บุคลากรสุขภาพ
ยังมีการประเมินผลการฟ!"นฟูสมรรถภาพของผู%ป&วยท่ีได%รับการสอนจากเจ%าหน%าท่ีกายภาพบําบัดมาแล%ว 
รวมท้ังให%กําลังใจและคอยกระตุ%นให%ผู%ป&วยมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่อง 

  
“...การเยี่ยมบ%านในเคสผู%ป&วยสามารถท่ีจะพอช,วยเหลือตนเองใน 
การทํากิจกรรมต,าง ๆ ได%บ%าง เราก็เยี่ยม 2-3 เดือนครั้ง อย,างนี้ค,ะ  
หมุนเวียนกันไปแต,เราไม,ได%เยี่ยมทุกเคส เพราะในคนไข%กลุ,มนี้ญาติก็ 
ต%องช,วยเหลือคนไข%ในการดูแลอยู,แล%ว แต,ถ%ามีป?ญหา หรือ 
ภาวะแทรกซ%อน ทาง อสม.ท่ีเขาติดตามเยี่ยมเขาก็จะรายงานป?ญหา 
มาให%เราเข%าเยี่ยมเสริมเป<นกรณีไป เพราะเหมือนท่ีบอกเรามี 
ข%อจํากัดด%านเจ%าหน%าท่ีมีน%อย ก็วางใจ อสม.ได%เพราะเขาช,วยเราได% 
เยอะ...” (H01 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
“...ทางด%านฟ!"นฟูตรงด%านการออกกําลังกายตรงนี้เราก็มีสอนบ%าง แต, 
แค,เล็กน%อยเบื้องต%นแค,นั้น แค,ให%คนไข%ยกแขน ยกขาแค,นั้น เพราะ 
ในกรณีท่ีผู%ป&วยจําเป<นท่ีต%องฝ|กการทํากายภาพจริง ๆ ทาง 
โรงพยาบาลก็มีส,งต,อไปยังคลินิกหัวเฉียวอยู,แล%วในการท่ีจะต%องทํา 
กายภาพและสอนญาติเพ่ือทําต,อท่ีบ%าน ดังนั้นเราในฐานะเยี่ยมบ%าน 
ถ%าคนไข%ได%รับการสอนมาแล%วเราก็ไปประเมินว,าผลเป<นยังไง และ 
คอยกระตุ%นแค,นั้น เราจะเน%นเรื่องการปฏิบัติตัวเพ่ือป;องกันการเกิด 
ภาวะแทรกซ%อนเป<นหลัก...” (H04 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 

 
3) การฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช=วยเหลือตนเองได�น�อยหรือ

ไม=ได�เลย 
3.1) ผู�ดูแลหลัก : ฟCDนฟูสมรรถภาพให�ท้ังหมด 
การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช,วยเหลือตนเองได%น%อยหรือไม,ได%

เลย พบว,าครอบครัว หรือผู% ดูแลหลักจะมีบทบาทในการช,วยฟ!"นฟูสมรรถภาพโดยการทํา
กายภาพบําบัด หรือออกกําลังกายให%ผู%ป&วยเพ่ือเพ่ิมความแข็งแรงและป;องกันการเกิดภาวะแทรกซ%อน
ท่ีเกิดจากการท่ีผู%ป&วยมีข%อจํากัดในด%านการช,วยเหลือตนเอง และการเคลื่อนไหว โดยวิธีการทํา
กายภาพให%ผู%ป&วย และพบว,าผู%ป&วยบางรายได%รับการฟ!"นฟูสมรรถภาพโดยแพทย�ทางเลือก คือ การนวด
แต,เนื่องจากในคนไข%กลุ,มท่ีช,วยเหลือตนเองได%น%อยหรือไม,ได%เลยนั้นผู%ดูแลหลักส,วนใหญ,ขาดทักษะใน
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การดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพจากไม,ได%รับการวางแผนการจําหน,ายท่ีชัดเจนต้ังแต,แรก รวมท้ังอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมู,บ%านขาดทักษะในการดูแลผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีมีการเจ็บป&วยท่ีซับซ%อน
จึงไม,สามารถให%การ สนับสนุนช,วยเหลือผู%ดูแลหลักได%เต็มท่ี ส,งผลให%ผู%ป&วยได%รับการฟ!"นฟูท่ีไม,
เหมาะสมจนเกิดภาวะแทรกซ%อนตามมา 

 
“...เราก็ช,วยเหลือช,วยดูแลทุกอย,างเหมือนดูแลเด็กเลย และก็ช,วย 
เขายกแขน ยกขาข%างท่ีไม,ค,อยมีแรง เหมือนช,วยเขาออกกําลังกาย 
ด%วยเลย ทําตามท่ีโรงพยาบาลเขาสอนมานะเขาก็สอนเราแค,นั้นเราก็ 
ทําให%คนไข%ตามท่ีเขาสอนมานั่นแหละ...” (C13 สัมภาษณ�วันท่ี 3  
มีนาคม 2557) 
“...เรื่องการฟ!"นฟูสมรรถภาพ เก่ียวกับการออกกําลังกายการทํา 
กายภาพบําบัด ป;าก็ทําให%เฉพาะท่ีพยาบาลแนะนํานั่นแหละ ยกขา  
2 ข%างนับ 1-30 ครั้ง แล%วเปลี่ยนข%าง ยกมือ 1-30 แล%วเปลี่ยนข%าง  
แล%วก็บีบ ๆ นวด ๆ ตามเส%นให%แก วันละครั้งนะตอนเช%าอย,างเดียว 
...”(C20 สัมภาษณ�วันท่ี 14 มีนาคม 2557) 

 
3.2) แกนนําชุมชน : ส=งเสริมให�ผู�ป"วยทํากิจวัตรประจําวันได� 
นอกจากการดูแลช,วยเหลือจากผู%ดูแลหลักแล%ว พบว,าแกนนําชุมชนก็เป<นส,วน

สําคัญ ท่ีจะช,วยให%ผู%ป&วยมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่องและยั่งยืน โดยแกนนําชุมชนมีบทบาทใน 
การสนับสนุนให%ผู%ป&วยสามารถทํากิจวัตรประจําวันได% มีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่อง รวมท้ัง
สนับสนุนการดูแลช,วยเหลือผู%ดูแลหลักให%สามารถดูแลผู%ป&วยได%อย,างถูกต%องเหมาะสม โดยการให%
ความรู%แก,ผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักเก่ียวกับการปฏิบัติตัวท่ีบ%าน การสอนการออกกําลังกาย การดูแลเพ่ือ
ป;องกันการเกิดภาวะแทรกซ%อน รวมถึงการเยี่ยมบ%านให%กําลังใจ แต,ท้ังนี้ในรายท่ีมีความซับซ%อนด%าน
การเจ็บป&วย อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านยังขาดทักษะ และเกิดความไม,ม่ันใจในการสนับสนุน 
ช,วยเหลือ 
 

“...เวลาเราดูแลคนไข%ในชุมชนนะ เราก็ต%องประเมินก,อนว,าเขา 
ช,วยเหลือตนเองได%มากแค,ไหน ต%องดูคนไข%และความต%องการเขา 
เหมือนถ%าเขาช,วยเหลือตนเองไม,ได%นะ เราก็ต%องเยี่ยมบ,อยหน,อยเพ่ือ 
ช,วยเหลือผู%ดูแลด%วย ว,าเขาต%องการให%เราช,วยเหลืออะไร กลุ,มผู%ป&วย 
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อาการหนักนะ เราต%องเยี่ยมบ,อยหน,อย ท่ีสําคัญต%องสอน แนะนํา 
และกระตุ%นให%ครอบครัวดูแลเอาใจใส,คนไข%มาก ๆ สอนให%เขาทํา 
กายภาพให%คนไข% และดูแลเรื่องพลิกตัว การป;องกันติดเชื้ออย,างนี้  
เหมือนกลุ,มนี้เขามาร,วมกิจกรรมในชุมชนไม,ได%อยู,แล%ว เราก็ส,งเสริม 
เขาในเรื่อง วัสดุอุปกรณ�  เตียงนอน ของใช%นะบางครั้งก็ช,วยเงินด%วย 
ในคนท่ีไม,มีจริง ๆ และก็ช,วยดําเนินเรื่องการทําบัตรผู%พิการให%...”  
(L04 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
จากการศึกษาพบว,านอกจากการสนับสนุนด%านความรู%ในการดูแลตนเอง การให%

กําลังใจ การเยี่ยมเพ่ือสอนการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมแล%ว แกนนําชุมชนยังมีการสนับสนุน
ช,วยเหลือผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองในเรื่องวัสดุและอุปกรณ�ในการฟ!"นฟูสมรรถภาพอีกด%วย ซ่ึง
ข้ันตอนการช,วยเหลือสนับสนุนสิ่งของและอุปกรณ�แก,ผู%ป&วยจะต%องมีการประเมินความต%องการและ
ความจําเป<น รวมถึงความเหมาะสมกับผู%ป&วยแต,ละราย เพ่ือช,วยให%ผู%ป&วยมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ี
ต,อเนื่องรวมถึงการช,วยเหลือด%านสิทธิประโยชน�ท่ีผู%ป&วยควรได%รับ ท้ังนี้ผู%ดูแลหลักจะต%องเขียน
โครงการเพ่ือขอการสนับสนุน ช,วยเหลือมายังองค�การบริหารส,วนตําบล 

  
“...ในผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองนะ เราก็มีการสนับสนุนช,วยเหลือ 
ด%านสิ่งของและอุปกรณ�นะ หลายเรื่องเลยท่ีคิดว,าจะช,วย เอา 
อุปกรณ�ก,อนนะ คนไข%แต,ละคนเราจะรู%ว,าเขาต%องการให%ช,วยอะไร 
เพราะตอนเราตรวจสอบรายชื่อผู%พิการตรงนี้จะ แสดงเลยว,าผู%ป&วย 
แต,ละคนต%องการอุปกรณ�อะไรบ%างค,ะ เขาก็จะเก็บข%อมูลไว% พอทาง 
จังหวัดส!งอุปกรณDมาก็จะประสานมายังผู#ปGวยให#ญาติมารับของ  
นอกจากนี้เรายังช!วยในการดําเนินการข้ึนทะเบียนผู#พิการด#วย...”  
(L03 สัมภาษณDวันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
3.4) บุคลากรสุขภาพ : ฝ8กทักษะการฟ()นฟูสมรรถภาพให!ผู!ดูแลหลัก 
พบว!าบุคลากรสุขภาพยังมีบทบาทหน#าท่ีโดยตรงท่ีส!งเสริมและสนับสนุนให#ผู#ปGวยมี

การฟNOนฟูสมรรถภาพอย!างต!อเนื่อง โดยการให#ความรู# คําแนะนําในการปฏิบัติตัวท่ีถูกต#องแก!ผู#ปGวย
และผู#ดูแลหลัก การสอนและสาธิตการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมแก!ผู#ปGวยและผู#ดูแลหลักแต!ละราย 
การให#การพยาบาลและการรักษาเบื้องต#นแก!ผู#ปGวยท่ีบ#าน รวมถึงการดูแลแนะนําผู#ดูแลหลักในการดูแล
อุปกรณDท่ีติดตัวผู#ปGวยกลับบ#าน เพ่ือปTองกันการเกิดภาวะแทรกซ#อน  
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“...ในคนไข%ท่ีช,วยเหลือตนเองได%น%อย หรือไม,ได% หรือในคนไข%ท่ี 
อาการไม,คงท่ี หรืออาการหนักหน,อย เราจะเยี่ยมบ,อย คือ 2  
สัปดาห�ต,อครั้งค,ะ เพราะต%องดูแลใกล%ชิดเพ่ือไม,ให%เขาเกิด 
ภาวะแทรกซ%อนข้ึน กลุ,มนี้ต%องเน%นให%ความรู%และฝ|กทักษะญาติใน 
การดูแลท้ังหมด เพราะคนไข%ช,วยเหลือตนเองไม,ได%อยู,แล%ว...” (H01  
สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
“...ถ#าเปPนกรณีผู#ปGวยมีอุปกรณDทางการแพทยDกลับบ#านด#วย อย!าง 
สายให#อาหาร คาสายสวนปUสสาวะ ทาง ward เขาจะเปPนคนส!ง 
ข#อมูลมาให#เราค!ะเพ่ือไปเปลี่ยนสายให#ผู#ปGวยเม่ือครบกําหนดก็สาย 
ให#อาหาร คาสายสวนปUสสาวะ เปลี่ยนทุก 15 วันค!ะ เม่ือเรามีข#อมูล 
คนไข#พ่ีพยาบาลเยี่ยมบ#านจะเปPนคนวางแผนการไปเยี่ยมและดูแลให# 
การพยาบาลเปลี่ยนตามเวลาท่ีกําหนดค!ะ เวลาไปเราก็ให#ความรู# 
ผู#ปGวยและญาติไปด#วยเลย เพ่ือปTองกันการเกิดภาวะแทรกซ#อน  
รวมถึงการปฏิบัติตัวด#านอ่ืน ๆ เช!นการให#ญาติทํากายภาพให# การ 
พลิกตัว การกินยา การไปหาแพทยDเม่ือมีอาการผิดปกติ ซ่ึงในคนไข# 
กลุ!มท่ีช!วยเหลือตนเองได#น#อย เราจะเน#นในการให#ญาติดูแลในการ 
ปTองกันการเกิดภาวะแทรกซ#อนเปPนหลักค!ะ...” (H05 สัมภาษณDวันท่ี  
6 มีนาคม 2557) 

 
4.2.5 ป=ญหาและความต!องการในการฟ()นฟูสมรรถภาพผู!ป�วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ!าน 

 ประเด็นปUญหาและความต#องการในการฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ#าน 
แบ!งเปPน 4 ด#าน คือ 1) ด#านผู#ปGวยโรคหลอดเลือดสมอง 2) ด#านผู#ดูแลหลัก 3) ด#านแกนนําชุมชน     
และ 4) ด#านบุคลากรสุขภาพ มีรายละเอียดดังนี้  

1) ด!านผู!ป�วยโรคหลอดเลือดสมอง 
1.1) ป=ญหาและอุปสรรคในการฟ()นฟูสมรรถภาพของผู!ป�วยโรคหลอดเลือดสมอง 
จาการศึกษาพบว!าผู#ปGวยโรคหลอดเลือดสมองเม่ือจําหน!ายออกจากโรงพยาบาล

เพ่ือให#มาดูแลฟNOนฟูสมรรถภาพต!อเนื่องท่ีบ#านนั้น ผู#ปGวยยังมีการฟNOนฟูสมรรถภาพท่ีไม!ต!อเนื่อง จาก
ปUญหาดังต!อไปนี้ 

(1) มีอาการอ=อนแรงแขนขา 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมีความต%องการในการฟ!"นฟูสมรรถภาพ โดยการ

ออกกําลังกาย หรือทํากายภาพบําบัด แต,มีข%อจํากัดในการเคลื่นไหวร,างกาย จากพยาธิของโรคทําให%
ผู%ป&วยมีความพิการ มีอาการอ,อนแรงแขนขา ทําให%ไม,มีแรงในการยก หรือเคลื่อนไหวแขนขาข%างท่ี
อ,อนแรง 
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 “... อุปสรรคก็ตรงท่ีแขนขาเราไม,มีแรงนี่แหละ ทําให% 
ช,วยเหลือตนเองไม,ได%เพราะข%างซ%ายมันหนักมากนะยกไม,ค,อยไหว 
นะ เท%ามันหนักเกร็งเลย...” (I09 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ�  
2557) 
“...ก็พยาบาลท่ีเขาดูแลป;าอยู, เขาสอนให%ออกกําลังกาย เขาบอกให% 
เรายกมือ ยกแขน ยกขา แต,ป;าทําไม,ได% เพราะเราป&วยอยู,ไม,มีแรง 
เราจะทําได%ยังไง กลับมาก็ไม,ได%ทําเลยมันหนักท้ังแขนขา เวลาเรายก 
มันก็คอยจะล%ม หมอสั่งมาว,าอย,าให%ล%มนะ ก็มีป?ญหาตรงนี้แหละ...”  
(I15 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 

 
(2) เปVนเกZาซ> ปวดเข=า 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง มักมีโรคประจําตัวร,วมหลายอย,าง ท้ังนี้ใน

การศึกษาพบว,ามีผู%ป&วย 3 รายท่ีมีป?ญหาข%อเข,า ได%แก, โรคเกaาซ� ข%อเข,าเสื่อม และปวดเข,า ทําให%ผู%ป&วย
มีอาการปวดเม่ือมีการเคลื่นไหวข%อเข,า รวมท้ังวิธีการฟ!"นฟูสมรรถภาพ หรือการออกกําลังกายบริเวณ
ข%อเข,าก็ต%องเป<นแบบเฉพาะลงไป ผู%ป&วยบางรายไม,กล%าท่ีจะขยับเนื่องจากปวด และเคลื่อนไหวร,างกาย
ได%ไม,ถนัด บางรายไม,มีความรู%ในการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมกับโรค ทําให%ผู%ป&วยไม,กล%า ไม,ม่ันใจใน
การทําการฟ!"นฟูสมรรถภาพ จนมีป?ญหาข%อติดยึดเกร็งตามมา  

  
“...อุปสรรคท่ีทําให%ทําให%ไม,อยากทํากายภาพ ฟ!"นฟูตัวเองก็ตรงท่ีมี 
ป?ญหาเรื่องการปวดเข,านี่แหละ ทําให%ยายออกกําลังกายไม,ถนัดมัน 
ปวด ยายก็ไม,อยากขยับขา...” (I02 สัมภาษณ�วันท่ี 22 มกราคม  
2557) 
“...ป?ญหาใหญ,เลยนะตอนนี้ท่ีทําให%ดูแลตนเองและฟ!"นฟูตัวเองได%ไม, 
เต็มท่ี ก็คือ หมอบอกว,าผมเป<นโรคเกaาซ�ด%วย เพราะผมจะปวดเข,า 
นะ บางทีมันแทบขยับไม,ได%เพราะปวดมากเลยนะ เขาก็ให%ยามากิน 
แต,ก็ยังมีปวดอยู, เลยไม,อยากขยับเลยไอ%เข,าเนี๊ยะแล%วเราก็ไม,รู%ด%วย 
ว,าถ%าเราปวดเข,าหนะ เราต%องออกกําลังกายแบบไหนได%บ%าง คิดว,า 
ปวดเข,าแล%วมันจะทําไม,ได% เลยไม,ค,อยได%ทํา วันไหนไม,ปวดก็ทํา...”  
(I09 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 
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(3) หัวใจตีบ เหนื่อยง=ายวูบ 
พบว,าผู%ป&วยบางรายมีข%อจํากัดในการออกกําลังกาย หรือทํากายภาพบําบัด 

เพ่ือฟ!"นฟูร,างกายเนื่องจากป?จจัยด%านโรคประจําตัว ท่ีมีข%อห%ามในการทํากิจกรรมท่ีหักโหม หรือออก
กําลังท่ีต%องใช%แรงมาก หรือบางคนมีอาการข%างเคียงจากโรคร,วมทําให%มีอาการวูบเหมือนเป<นลม ทําให%
ผู%ป&วยไม,กล%าท่ีจะออกกําลังกาย หรือทํากายภาพบําบัด 

  
“…ท่ีสําคัญคือผมเหนื่อยง,าย มันเหนื่อยเวลาออกกําลังกายเพราะมี 
ป?ญหาเรื่องเส%นเลือดหัวใจตีบ ผมเลยไม,อยากจะทําการบริหาร 
ร,างกายเท,าไหร, ทําให%ทําได%แค,นิดเดียว...” (I05 สัมภาษณ�วันท่ี 25  
กุมภาพันธ� 2557) 
“...เขาสอนนะให%ยายเอามือกอดเข,าและงอเข%าหาลําตัว ทําแบบนี้ 
นับ 10 ครั้ง ยกมือข้ึน-ลง กางเข%า-ออก และขาก็ดันขาออก งอ-ยืด  
เหวี่ยงซ%าย-ขวา และก็ยกก%นเกร็งค%างไว% ยายทําเองทุกวัน วันละครั้ง 
ตอนเช%า ตอนเย็นยายไม,ได%ทําแล%วเพราะยายชอบมึนหัว ชอบวูบ 
เหมือนจะเป<นลมมึนงงคิดว,าน,าจะเกิดจากยารักษาความดันสูงนะ 
...” (I07 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 
“...ป?ญหาใหญ,เลยนะตอนนี้ท่ีทําให%ดูแลตนเองและฟ!"นฟูตัวเองได%ไม, 
เต็มท่ี ก็คือป?ญหาตรงท่ีมันเหนื่อยง,าย เพลีย เราก็ไม,ทําแล%ว  
เม่ือก,อนตอนท่ีไม,เหนื่อยเราก็เดิน ยืนได%นะ เด่ียวนี้มันทําไม,ได%แล%ว 
มันกระท,อนกระแท,นยังไงไม,รู% เม่ือก,อนยังป?�นจักยานได%แล%วนี้ไม,ได% 
แล%ว ขนาดจะข้ึนมอเตอร�ไซต�ยังแทบไม,ได%เลย...” (I08 สัมภาษณ� 
วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 

 
(4) คิดว=าอาการดีข้ึนจึงหยุด 
พบว,าผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองจะมีความต%องการ และคาดหวังว,าตนเอง

จะต%องหาย  หรืออาการดีข้ึน  โดยความคาดหวังดังกล,าวจะเป<นแรงเสริมให%ผู%ป&วยมีพฤติกรรมใน  
การออกกําลังกาย หรือทํากายภาพบําบัดอย,างสมํ่าเสมอในช,วงป&วยใหม, ๆ เม่ืออาการของผู%ป&วยดีข้ึน 
ทําให%ผู%ป&วยได%บรรลุความคาดหวังของตัวเอง แต,หลังจากป&วยด%วยโรคหลอดเลือดสมองไประยะหนึ่ง
ร,างกายไม,ได%มีการฟ!"นตัวมากข้ึน ผู%ป&วยจึงหยุดออกกําลังกาย หรือทํากายภาพบําบัด 
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“...ตอนแรกก็ยกแขน-ยกขาให%นับข%างละ 20 ครั้ง และก็ให%ยก 
สะโพกค%างไว%และก็นับ 1-5 แล%วปล,อย และก็ดึงรอกแต,ตอนนี้ไม,ได% 
ทําแล%ว เพราะเดินได%บ%างแล%ว...” (I10 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ�  
2557) 
“...ตอนป&วยใหม, ๆ นะ ก็ผูกเชือกทําเป<นราวเดิน และก็ใช%ไม%ครับทํา 
เป<นราวแล%วก็จับเดิน ก็ทําประมาณ 2-3 เดือนครับถึงเดินได%หลัง 
จากนั้นก็ใช%ไม%เท%าเดินแทน ทําวันละ 20 นาทีครับ แต,ตอนนี้ไม,ได%ทํา 
แล%วเพราะเดินได%แล%ว...” (I11 สัมภาษณ�วันท่ี 27 กุมภาพันธ� 2557) 

 
(5) ไม=มีเวลา 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีมีความพิการเพียงเล็กน%อย หรือสามารถท่ีจะ

ช,วยเหลือตนเองได%โดยไม,ต%องพ่ึงพาผู%อ่ืน ยังคงมีบทบาทหน%าท่ีท่ีไม,แตกต,างจากก,อนการเจ็บป&วย 
ผู%ป&วยบางรายยังคงต%องทํางาน หรือประกอบอาชีพเพ่ือหารายได%มาเลี้ยงครอบครัว จากการศึกษา 
พบว,าในผู%ป&วยท่ีต%องต่ืนเช%าเพ่ือไปประกอบอาชีพจะมีผลต,อการฟ!"นฟูสมรรถภาพ การออกกําลังกาย 
หรือการทํากายภาพบําบัด  

 
“...ตอนนั้นก็ทําทุกวันนะ ทําสมํ่าเสมอเลยประมาณ 5 เดือน 
ถึงได%เดินได% พอเดินได%ก็ไม,ทําแล%ว พักหลังไม,อยากทําแล%ว    
ข้ีเกียจเพราะไม,ค,อยมีเวลาด%วย...” (I10 สัมภาษณ�วันท่ี 26  
กุมภาพันธ� 2557) 
“...ป?ญหาและอุปสรรคท่ีทําให%ผมไม,สามารถท่ีจะออกกําลัง 
กาย เพ่ือฟ!"นฟูสมรรถภาพต,อเนื่องได% เพราะว,าผมต%องต่ืนเช%า 
ครับ ไปตลาดแต,เช%าเพ่ือไปซ้ือของมาเตรียมไว% (เป�ด 
ร%านอาหารตามสั่ง) ผมเลยไม,มีเวลาทําแต,ผมต%องพยายาม 
แบ,งเวลาเพราะการไม,ทํามันจะไม,ดีกับตัวเรา...” (I12  
สัมภาษณ�วันท่ี 27 กุมภาพันธ� 2557) 

 
(6) ขาดความรู� ขาดอุปกรณ>ในการฟCDนฟูสมรรถภาพ 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองเม่ือมีอาการคงท่ี ผู%ป&วยและครอบครัวจะได%รับ 

การวางแผนร,วมกับทีมสุขภาพในการเตรียมตัวมาดูแลและฟ!"นฟูสมรรถภาพต,อเนื่องท่ีบ%าน ซ่ึงการวางแผน
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จําหน,ายผู%ป&วยจะได%รับความรู%ท้ังในเรื่อง  อาหารท่ีเหมาะสมกับโรค  การกินยา  การออกกําลังกาย  
การมาพบแพทย�ตามนัด การสังเกตอาการผิดปกติท่ีต%องรีบมาพบแพทย� และการดูแลผู%ป&วยแล%วแต,
กรณีเพ่ือให%ผู%ป&วยไม,เกิดภาวะแทรกซ%อน จากการศึกษาพบว,า ผู%ป&วยส,วนใหญ,ไม,ได%รับการวางแผน 
การจําหน,าย ไม,ได%รับความรู%ในเรื่องการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองก,อนออกจาก
โรงพยาบาล ทําให%ผู%ป&วยขาดความรู%ความเข%าใจในการฟ!"นฟูสมรรถภาพ รวมท้ังบางรายจําเป<นต%องมี
อุปกรณ�ช,วยในการออกกําลังกายหรือทํากายภาพบําบัดแต,เนื่องจากผู%ป&วยขาดอุปกรณ�ในการฟ!"นฟู
สมรรถภาพ ทําให%ผู%ป&วยมีข%อจํากัดในการฟ!"นฟูสมรรถภาพ 

 
“…เหมือนครั้งท่ีแล#วรอกท่ีไม!อยากดึงเพราะมันมีเครื่องมือไม!ครบดึง 
ยาก เราไม!ค!อยมีความรู#เรื่องทําอุปกรณDทํากายภาพเท!าไหร!...” (I10  
สัมภาษณDวันท่ี 26 กุมภาพันธD 2557) 
“...เปPนเพราะเราไม!มีความรู#เรื่องการออกกําลังกายท่ีมันเหมาะสม 
กับโรคต้ังแต!แรก เพราะไม!เคยมีใครมาแนะนําเราเลย ไม!มีหนังสือไม! 
มีคู!มือในการปฏิบัติตัวก็ทําให#เราปฏิบัติตัวไม!ถูกอันนี้น!าจะเปPน 
ปUญหาหลักนะครับท่ีทําให#การฟNOนฟูไม!ต!อเนื่อง และอาจไม!มี 
ประสิทธิภาพ...” (I14 สัมภาษณDวันท่ี 5 มีนาคม 2557) 
“…เปPนเพราะภรรยาผมก็ไม!ค!อยมีความรู#ในเรื่องการทํากายภาพ 
เท!าไหร! ก็ช!วยผมได#แค!ยกแขนยกขานะ ถ#ามีใครมาสอนมาแนะนํา 
การทํากายภาพท่ีสามารถช!วยให#ผมแข็งแรงข้ึนน!าจะดีกว!านี้...” (I20  
สัมภาษณDวันท่ี 14 มีนาคม 2557) 

 
1.2) ความต�องการเพ่ือฟCDนฟูสมรรถภาพท่ีบ�านของผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมอง 
สิ่งท่ีผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมีความต%องการในการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%าน คือ

อยากหาย อยากเดินได%เหมือนเดิม อยากได%กําลังใจ อยากให%บุคลากรสุขภาพและอสม.มาเยี่ยมท่ีบ%าน 
มาแนะนําความรู%ในการดูแลตนเองและการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีถูกต%อง อยากให%มาสอนทํากายภาพ 
ช,วยเหลือสนับสนุนด%านอุปกรณ�ในการฟ!"นฟูสมรรถภาพ อยากให%มีบริการรถรับ ส,งสําหรับไป
โรงพยาบาล และอยากให%ในชุมชนมีการกระจายข%อมูลข,าวสารต,าง ๆ ให%ท่ัวถึง ซ่ึงมีรายละเอียด
ดังนี้คือ 

(1) อยากหาย อยากเดินได� 
จาการศึกษาพบว,า ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมีความต%องการท่ีจะอยากจะ

หายจากการเจ็บป&วย อยากเดินได% อยากท่ีจะสามารถช,วยเหลือตนเองได%ให%มากท่ีสุด ผู%ป&วยจึงมีความ
ต%องการท่ีจะฟ!"นฟูสมรรถภาพ เพ่ือให%ร,างกายมีการฟ!"นตัวให%มากข้ึนและไม,เกิดภาวะแทรกซ%อน 
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“...อยากให%มีเจ%าหน%าท่ีทางสุขภาพมาเยี่ยมบ%านบ%างมาสอนการ 
ปฏิบัติตัวของโรคนี้ มาสอนการทํากายภาพหรือการบริหารร,างกาย 
เพ่ือไม,เกิดข%อติดและให%ร,างกายฟ!"นตัวมากข้ึน เพราะตัวเราเองก็ไม,รู% 
อะไรมากแค,งู ๆ ปลา ๆ ไปจําเขามาอีกที ถ%ามีมาเยี่ยม มาแนะนํา 
บ%างก็จะดีมากเลย...” (I04 สัมภาษณ�วันท่ี 23 มกราคม 2557) 
“...อยากให%เขามาเยี่ยม มาดูแล เอาของมาให%บ%างเดือนละ 1 ครั้ง ก็ 
ยังดีนะ อยากให%เขามาสอนการทํากายภาพเรื่องฟ!"นฟูนะยายอยาก 
หายอยากเดินได%...” (I06 สัมภาษณ�วันท่ี 25 กุมภาพันธ� 2557) 

 
(2) อยากได�กําลังใจ 
จากการศึกษาพบว,าผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองอยากได%กําลังใจในการใช%ชีวิต

อยู,กับโรคท่ีเป<น ท้ังในด%านการดูแลและการฟ!"นฟูสมรรถภาพ ซ่ึงกําลังใจจากครอบครัว ชุมชน เป<นสิ่ง
สําคัญมากท่ีจะทําให%ผู%ป&วยสามารถท่ีจะมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีดี ร,างกายมีการฟ!"นตัวท่ีเร็ว และมี
สุขภาพแข็งแรงข้ึน 

   
“...คุณหมอเชื่อไหมว,าถ%าวันไหนลูกมานะมีกําลังใจเหมือนไม,เป<น 
อะไรเลย ถ%าอยู,คนเดียวก็จะเป<นนะ เครียด นอนไม,หลับนะ วันไหน 
ลูกชายมานอนด%วยก็มีกําลังใจดีมากเลย...” (I07 สัมภาษณ�วันท่ี 26  
กุมภาพันธ� 2557) 
“...ถ%าทาง อสม.มาเยี่ยมได%ก็ดี มาเยี่ยมจะได%ไม,เหงา จะได%พูดคุยกัน  
มาให%กําลังใจแนะนําการดูแลตัวเองท่ีถูก คนแก,อีกไม,นานก็จะตาย 
แล%วเนอะ...” (I12 สัมภาษณ�วันท่ี 27 กุมภาพันธ� 2557) 

 
(3) อยากให�มาเย่ียมบ�านบ�าง 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองเม่ือกลับมาอยู,บ%าน ผู%ป&วยยังคงมีความต%องการให%

บุคลากรสุขภาพ และแกนนําชุมชนมาติดตามดูแลอย,างต,อเนื่องท่ีบ%าน ซ่ึงช,วยให%ผู%ป&วยเกิดความสบายใจ  
รู%สึกตัวเองมีคุณค,า และเพ่ือปรึกษาป?ญหาสุขภาพ จากการศึกษาพบว,าผู%ป&วยมีความต%องการให%
บุคลากรสุขภาพ และแกนนําชุมชนมาเยี่ยมท่ีบ%าน มาถามความเป<นอยู, ติดตามภาวะสุขภาพ และมาสอน 
มาแนะนําและให%ความรู%ในการดูแลตนเองท่ีถูกต%อง 
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“...อยากให%เค%ามาดูแลเราบ%างมาเยี่ยมมาคุยกันสนุกดีมาให%ข%อมูล 
สุขภาพ มาวัดความดัน เออ เออ เออ มาให%คําแนะนําการออกกําลัง 
กายเราจะได%ทําให%เขาดูว,าทําอย,างไร เขาจะได%รู%ว,าเราทําได%แค,ไหน  
แค,นี้ก็มีความสุขแล%ว...” (I01 สัมภาษณ�วันท่ี 22 มกราคม 2557) 
“...อยากให%เค%ามาดูแลเราบ%างมาเยี่ยมบ%างก็ดีใจแล%วค,ะ มาคุย มาให% 
ข%อมูลสุขภาพ มาวัดความดัน มาให%คําแนะนําการออกกําลังกาย เรา 
จะได%ทําให%เขาดูว,าทําอย,างไร มาบอกเราว,าโรคนี้นะยายมันเป<น 
อย,างนั้นอย,างนี้อย,าวิตกไป สอนการปฏิบัติตัวเราประมาณนี้...”  
(I07 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 

 
(4) อยากมีความรู�เขามาสอนทํากายภาพ 
จากการศึกษาพบว,าผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองเม่ือกลับไปอยู,ท่ีบ%าน ผู%ป&วยยัง

มีความต%องการด%านความรู%ในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีถูกต%อง ซ่ึงผู%ป&วยมองว,าการได%รับความรู%ท่ี
เพียงพอสามารถท่ีจะดูแลตนเองได% และไม,เกิดภาวะแทรกซ%อนจนต%องกลับไปนอนโรงพยาบาลซํ้า 
ผู%ป&วยมีความต%องการให%เจ%าหน%าท่ี อสม. หรือบุคลากรสุขภาพมาให%ข%อมูลความรู%ในการดูแลฟ!"นฟู
สมรรถภาพท่ีบ%านโดยตรง สอน แนะนําการทํากายภาพท่ีถูกต%องให%ท่ีบ%านหรือแจกคู,มือในการปฏิบัติ
ตัวของผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีสามารถช,วยให%ผู%ป&วยสามารถปฏิบัติตัวได%ถูกต%องในการฟ!"นฟู
สมรรถภาพ 
 

“...อยากให%มีเจ%าหน%าท่ีทางสุขภาพมาเยี่ยมบ%านบ%างมาสอนการ 
ปฏิบัติตัวของโรคนี้ มาสอนการทํากายภาพหรือการบริหารร,างกาย 
เพ่ือไม,เกิดข%อติด และให%ร,างกายฟ!"นตัวมากข้ึน เพราะตัวเราเองก็ไม,รู% 
อะไรมาก แค,งู ๆ ปลา ๆ ไปจําเขามาอีกที ถ%ามีมาเยี่ยม มาแนะนํา 
บ%างก็จะดีมากเลย...” (I04 สัมภาษณ�วันท่ี 23 มกราคม 2557) 
“...ความรู%สึกลึก ๆ นะ คือเราก็ต%องการท่ีพ่ึงทางด%านสุขภาพ เพราะ 
เราก็ไม,มีความรู%ในการดูแลคนไข%เหมือนหมอ เหมือนพยาบาลหรอก  
ก็อยากให%เขามาสนใจมาสอนเราในการปฏิบัติตัวและดูแลตนเองบ%าง 
...” (I05 สัมภาษณ�วันท่ี 25 กุมภาพันธ� 2557) 
“...ก็เอาแค,มีหนังสือคู,มือในการดูแลฟ!"นฟูสุขภาพตัวเอง การดูแล 
เรื่องการกิน การอยู,การออกกําลังกายส,งมาถึงบ%านบ%างก็ดีแล%วครับ  
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ไม,ต%องมาช,วยเหลือมากมายเพราะผมก็ยังดูแลช,วยเหลือตนเองได%  
แค,เราขาดข%อมูลท่ีถูกต%องแค,นั้นเองครับ และก็ถ%ามาเยี่ยมวัดความ 
ดันบ%างเดือนละครั้งก็ยังดี และเอาคู,มือการปฏิบัติตัวมาให%เราจะได%มี 
ความรู%ในการดูแลตนเองท่ีถูกต%อง...” (I14 สัมภาษณ�วันท่ี 5 มีนาคม  
2557) 

 
(5) สนับสนุนอุปกรณ> มีรถรับส=งไปโรงพยาบาล 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองเม่ือกลับมาอยู,ท่ีบ%าน ผู%ป&วยยังคงมีความพิการ

หลงเหลืออยู, การดูแลช,วยเหลือตนเองลดลง มีความผิดปกติในด%านการเคลื่อนไหวทําให%ผู%ป&วยเกิด
ความยุ,งยากและลําบากในการทํากิจกรรมต,าง ๆ พบว,าการขาดอุปกรณ�ในการฟ!"นฟูสมรรถภาพเป<น
ป?จจัยหลักท่ีทําให%ผู%ป&วยไม,มีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่อง ซ่ึงพบว,าผู%ป&วยมีความต%องการท่ีจะได%รับ
การสนับสนุนช,วยเหลือในด%านอุปกรณ�ในการฟ!"นฟูสมรรถภาพ รวมท้ังในผู%ป&วยท่ีมีป?ญหาด%านการเคลื่อนไหว
ทําให%เดินทางไปโรงพยาบาลลําบาก ก็เป<นป?ญหาทําให%ผู%ป&วยไม,ไปรักษาต,อเนื่อง ผู%ป&วยจึงอยากให%
หน,วยงานท่ีเก่ียวข%อง มีการสนับสนุนช,วยเหลือในเรื่องอุปกรณ�ในการฟ!"นฟู และรถบริการรับส,งผู%ป&วย
สําหรับไปโรงพยาบาล 

  
“...ขออุปกรณDเครื่องมือท่ีสามารถให#ผมสามารถทํากายภาพเองได#  
เพราะเหมือนครั้งท่ีแล#วรอกท่ีไม!อยากดึงเพราะมันมีเครื่องมือไม!ครบ 
ดึงยาก เราไม!ค!อยมีความรู#เรื่องทําอุปกรณDทํากายภาพเท!าไหร! แค!นี้ 
ก็พอแล#ว...” (I10 สัมภาษณDวันท่ี 26 กุมภาพันธD 2557) 
“...ก็ปกติเวลาไปโรงพยาบาลผมก็ไปเท็กซ่ีนะแล#วผมจะไป 
โรงพยาบาลลําบาก เพราะขาข#างซ#ายมันยกไม!ข้ึน เราก็ต#องเอามือ 
ยกขาไปก!อนแล#วค!อยเอาตูดนั่งแล#วเอาขาข#างขวาตามต#องใช# 
เวลานานมากกว!าจะข้ึนได#ลูกก็คอย พยุงจับข#างหลัง และอีกอย!าง 
กว!าจะเรียกรถเข#ามารับได#นานเลย ถ#ามีใครช!วยสนับสนุนในเรื่อง 
เวลาเดินทางไปโรงพยาบาลบ#างก็ดีนะ...” (I09 สัมภาษณDวันท่ี 26  
กุมภาพันธD 2557) 
“...จริง ๆ แล#วถ#ามีมาสนับสนุนในเรื่อง รถยนตD เวลาโรงพยาบาลนัด 
ไปตรวจหรือเวลาท่ีผมต#องไปหาหมอฉุกเฉินก็จะดีมากเลยนะครับ  
เพราะหารถไปยาก เราไม!มีรถยนตDส!วนตัว แล#วอีกอย!างบ#านอยู!ใน 
ซอย กลางดึกออกไปเรียก เท็กซ่ี เขาก็ไม!เข#ามาหรอกครับ...” (I20  
สัมภาษณDวันท่ี 14 มีนาคม 2557)  
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(6) อยากให�พัฒนาระบบการส=งข=าวสารข�อมูล 
จากการศึกษาพบว,าผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมีการรับรู%ข,าวสารจากองค�กร 

หรือหน,วยงานท่ีเก่ียวข%องในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพยังไม,ท่ัวถึง ผู%ป&วยมองว,าบางครั้งทําให%เสีย
โอกาสในด%านการดูแลสุขภาพและการฟ!"นฟูสมรรถภาพ ผู%ป&วยจึงมีความต%องการให%มีการกระจาย
ข,าวสารในชุมชนอย,างท่ัวถึง และสามารถเข%าถึงข%อมูลข,าวสารได%ง,าย 

 
“...อยู,ท่ีนี่ไม,ได%รับรู%เลยว,าเขาช,วยอะไรบ%าง เขาก็ไม,ได%มาเยี่ยมด%วย มี 
แต,ให%การสนับสนุนด%านเงินผู%พิการจาก อบต. เดือนละ 500 บาท ถ%า 
มีการพัฒนาตรงนี้ก็จะดีมากเลย...” (I04 สัมภาษณ�วันท่ี 23  
มกราคม 2557) 
“...อยากให% อสม.มาเยี่ยมบ%างนะมาประชาสัมพันธ�ข,าวสารต,าง ๆ  
การตรวจสุขภาพอะไรประมาณนี้ ให%มันท่ัวถึงท้ังเรื่องการดูแล และ 
ข,าวสารนะเราไม,เคยรู%เรื่องเลย คิดว,าระบบการดูแลท้ังการส,ง 
ข,าวสารข%อมูลต,าง ๆ ไม,ดีเลย อยากให%เขาพัฒนาตรงจุดนี้...” (C04  
สัมภาษณ�วันท่ี 4 มีนาคม 2557) 

 
2) ด�านผู�ดูแลหลัก 

2.1) ป<ญหาและอุปสรรคในการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ี
บ�านของผู�ดูแลหลัก 

เม่ือสมาชิกในครอบครัวเจ็บป&วยด%วยโรคหลอดเลือดสมอง ครอบครัวหรือผู%ดูแล
หลักจะต%องเป<นผู%รับผิดชอบในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วย ทําให%บทบาทหน%าท่ีของสมาชิกใน
ครอบครัวมีการเปลี่ยนแปลงไป ผู%ดูแลหลักบางรายต%องออกจากงานเพ่ือมาดูแลผู%ป&วยอย,างใกล%ชิด 
บางรายยังคงประกอบอาชีพไปพร%อมกับดูแลผู%ป&วย ทําให%ผู%ดูแลหลักไม,มีเวลาดูแลผู%ป&วยได%เต็มท่ี และ
การเจ็บป&วยด%วยโรคหลอดเลือดสมองของสมาชิกในครอบครัว มีผลทําให%ผู%ดูแลหลักมีภาระมากข้ึนใน
การดูแลช,วยเหลือผู%ป&วย ท้ังด%านกิจวัตรประจําวันและการฟ!"นฟูสมรรถภาพ ร,วมกับผู%ดูแลหลักยังไม,มี
ความรู%ท่ีเพียงพอ และขาดอุปกรณ�ในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง รวมถึงป?ญหา
สุขภาพของผู%ดูแลหลักเอง ท่ีเป<นป?จจัยให%ผู%ดูแลหลักเกิดความ เครียด กังวล กลัวในการดูแลผู%ป&วย 
ป?ญหาท่ีกล,าวมาท้ังหมดส,งผลให%ผู%ดูแลหลักให%การดูแลช,วยเหลือ และฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบ%านได%ไม,เต็มท่ี โดยรายละเอียดสามารถแยกตามป?ญหาของผู%ดูแลหลัก ดังนี้ 
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(1) ออกจากงาน รายได�ไม=มี 
เม่ือครอบครัวมีสมาชิกเจ็บป&วยด%วยโรคหลอดเลือดสมอง การเจ็บป&วยท่ี

เกิดข้ึนทําให%ครอบครัวและผู%ดูแลต%องรับภาระค,าใช%จ,ายในการรักษาพยาบาล และค,าใช%จ,ายในการ
ดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพในระยะเวลาท่ียาวนาน รวมท้ังครอบครัวและผู%ดูแลต%องรับภาระในการดูแล
กิจวัตรประจําวัน และกิจกรรมในการฟ!"นฟูสมรรถภาพของผู%ป&วย ทําให%ผู%ดูแลหลักบางรายต%องลาออก
จากงานประจําหรือต%องหยุดประกอบอาชีพเพ่ือมาดูแลผู%ป&วยอย,างใกล%ชิด ทําให%รายได%ในครอบครัว 
ไม,มี ถ%าครอบครัวไม,มีเงินออม หรือรายได%เสริมจะทําให%เกิดป?ญหาด%านการเงินและก,อให%เกิดภาระ
หนี้สิน  

 
“...ตอนนี้แกก็ไม,มีเงิน ป;าก็ตกงานแล%วมาป&วยอีก มีผลกระทบอยู, 
แล%ว ลูกมันก็ไม,ค,อยจะมีให%หรอก เขาแย,เขาก็ไม,มีแต,เขาก็ซื้อโน,นซ้ือ 
นี่มาให%กินอยู, ก็ประหยัดเอา...” (C18 สัมภาษณ�วันท่ี 14 มีนาคม  
2557) 
“...ตอนท่ีพ,อปกติก็ไม,ได%มีค,าใช%จ,ายอะไรมาก แต,พอพ,อป&วยด%วยโรค 
หลอดเลือดสมองก็จะมีค,าผ%าอ%อม ค,าเดินทาง ค,าอาหารการกินท่ี 
จุกจิก ท่ีสําคัญเม่ือก,อนพ,อเคยทํางานขับรถสองแถวหาเงินได%พอ 
ป&วยก็ทํางานไม,ได% รายได%ก็ไม,มีแต,รายจ,ายยังมีตลอด พ่ีก็ต%องออก 
จากงานมาดูแลพ,อ ลําบากเลย...” (C19 สัมภาษณ�วันท่ี 14 มีนาคม  
2557) 

 
(2) ไม=มีเวลาดูแลช=วยเหลือ 
จากการศึกษาพบว,า นอกจากการดูแลผู%ป&วยแล%วผู%ดูแลหลักบางรายยังต%อง

ประกอบอาชีพเพ่ือหารายได%มาเลี้ยงครอบครัว ในช,วงเวลาท่ีผู%ดูแลหลักต%องไปทํางานนอกบ%านก็ต%อง
ให%ผู%ป&วยดูแลตนเองตามสภาพ โดยผู%ดูแลจัดการเรื่องอาหารการกินไว%ให% หรือฝากเพ่ือนบ%านช,วยดูแล 
ส,วนในเรื่องการฟ!"นฟูสมรรถภาพนั้นพบว,า ผู%ดูแลหลักไม,มีเวลาในการกระตุ%นหรือช,วยทําการฟ!"นฟู
สมรรถภาพให%กับผู%ป&วย จนผู%ป&วยบางรายมีภาวะแทรกซ%อนเกิดข้ึน 

  
“...บางทีเราก็ไม,ได%มีเวลาอยู,กับพ,อตลอด เราต%องทํางานเป<นกะ เช%า  
บ,าย ดึก ไม,แน,นอน กลับมาบ%านก็ต%องมานอน แต,เราก็เป<นห,วงนะ  
สั่งคนข%างบ%านไว%ให%ดูแล...” (C03 สัมภาษณ�วันท่ี 4 มีนาคม 2557) 
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“เรื่องการฟ!"นฟูสมรรถภาพ เก่ียวกับการออกกําลังกาย พ่ีก็ไม,มีเวลา 
มาทํากายภาพให%พ,อเท,าไหร,แต,ก็พยายามเตือนกระตุ%นก,อนไป 
ทํางานว,าพ,ออย,าลืมออกกําลังบ%างนะแค,นั้น มาตอนเย็นก็คอยถาม 
พ,อว,ามีปวดเม่ือยตรงไหนบ%างก็ บีบ ๆ นวด ๆ ให%ค,ะ”(C19  
สัมภาษณ�วันท่ี 14 มีนาคม 2557) 

 
(3) มีภาระมากข้ึน 
ครอบครัวผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมองว,า เม่ือมีสมาชิกในครอบครัว

เจ็บป&วยเป<นโรคหลอดเลือดสมอง การเจ็บป&วยดังกล,าวส,งผลกระทบต,อครอบครัว ทําให%บทบาทของ
สมาชิกในครอบครัวเปลี่ยนแปลงไป สมาชิกบางคนต%องปรับบทบาทมาเป<นผู%ดูแลผู%ป&วย บางรายต%อง
สูญเสียโอกาสในการทํางาน เนื่องจากต%องออกจากงานมาเพ่ือดูแลผู%ป&วยเนื่องจากผู%ป&วยส,วนใหญ,
จําเป<นท่ีจะต%องได%รับการดูแล และช,วยเหลือในการฟ!"นฟูสมรรถภาพ ซ่ึงผู%ดูแลหลักต%องรับผิดชอบใน
การดูแลและช,วยเหลือผู%ป&วยเพียงลําพังโดยปราศจากความช,วยเหลือจากบุคลากรทางสุขภาพเม่ือ
ผู%ป&วยกลับมาอยู,ท่ีบ%าน ทําให%ผู%ดูแลหลักรู%สึกว,า การดูแลผู%ป&วยเป<นภาระ รู%สึกเหนื่อยล%ากับการดูแล 
เพราะต%องดูแลทุกเรื่องของผู%ป&วยต้ังแต,เรื่องการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน  เช,น  การอาบน้ํา  แต,งตัว  
พาเข%าห%องน้ําเพ่ือขับถ,าย การรับประทานอาหาร และการฟ!"นฟูสมรรถภาพเช,น การออกกําลังกาย 
การรับประทานยา การไปพบแพทย�ตามนัด และการดูแลเพ่ือไม,ให%ผู%ป&วยเกิดภาวะแทรกซ%อนตามมา  

 
“...เราก็อยู,ด%วยกันตลอดนะ ก็ให%กําลังใจกันนะสงสารลุงเขา ป;าก็ไม, 
อยากให%ลุงรู%สึกว,าเป<นภาระให%ป;านะ ป;าก็เข%มแข็งต,อหน%าเขา แต, 
ถามว,าเหนื่อยไหมก็เหนื่อยมากแต,ป;าก็ต%องช,วยลุง ให%กําลังใจนะ ไม, 
นั้นเด่ียวเขาทรุดหนักถ%าลุงไม,มีกําลังใจ...” (C18 สัมภาษณ�วันท่ี 14  
มีนาคม 2557) 
“...ก,อนการเจ็บป&วยลุงเคยทํางานหาเงินได%เอง ไม,ต%องพ่ึงพาคนอ่ืน  
แต,พอป&วยก็หาเงินไม,ได% ขาดรายได% แต,รายจ,ายก็มีเยอะแยะเลย ป;า 
เองก็ไม,มีเวลาไปทํางานอะไร เพราะต%องดูลุงท้ังวันท้ังคืน เหนื่อยนะ  
แต,ทําไงได%ทําใจอย,างเดียว (หัวเราะ) ก็ตั้งแต,ลุงป&วยบอกตรง ๆ นะ 
เป<นภาระป;าเยอะเลยท้ังการกิน การนอน ไปหาหมอ ทุกอย,างเลย 
เหมือนเลี้ยงเด็กเล็ก ๆ ...” (C20 สัมภาษณ�วันท่ี 14 มีนาคม 2557) 
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(4) ไม=มีความรู� อุปกรณ>ในการออกกําลังกาย 
เม่ือผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองกลับไปอยู,ท่ีบ%าน เป<นหน%าท่ีของครอบครัวหรือ

ผู%ดูแลหลักในการดูแลและฟ!"นฟูสมรรถภาพ เพ่ือให%ผู%ป&วยสามารถท่ีจะช,วยเหลือตนเองให%มากท่ีสุด ไม,
มีภาวะแทรกซ%อนจนต%องกลับไปรักษาซํ้าท่ีโรงพยาบาล จากการศึกษาครั้งนี้พบว,า ผู%ดูแลหลักไม,มี
ความรู%ในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีถูกต%อง ผู%ดูแลหลักบางรายไม,ได%ออกกําลังกายหรือทํา
กายภาพให%ผู%ป&วยเลยเพราะผู%ดูแลหลักไม,ได%รับการสอน แนะนําวิธีการทํากายภาพจากโรงพยาบาล
ก,อนจําหน,ายออกจากโรงพยาบาล รวมท้ังเม่ือกลับมาอยู,บ%านผู%ป&วยบางรายจําเป<นต%องใช%อุปกรณ�ใน
การออกกําลังกายแต,เนื่องจากผู%ดูแลหลักยังขาดความรู% และอุปกรณ�ในการฟ!"นฟูจนทําให%ผู%ป&วยโรค
หลอดเลือดสมองเกิดภาวะแทรกซ%อนจากการไม,ฟ!"นฟูสมรรถภาพตามมา 

 
“…ไม,ค,อยมีความรู%เรื่องการฟ!"นฟูสมรรถภาพในคนท่ีเป<นโรคหลอด 
เลือดสมองเหมือนกัน ว,าต%องทําอย,างไรบ%างท่ีถูกต%อง เพราะเรารู%แค,   
งู ๆ ปลา ๆ เอง โชคดีนะท่ีแม,ไม,มีภาวะแทรกซ%อนมาก แค,มีข%อติดไม, 
นั้นแย,เลย เพราะเราไม,มีความรู%เรื่องนี้เลย…” (C01 สัมภาษณ�วันท่ี  
27 กุมภาพันธ� 2557) 
“…อีกเรื่องก็คือการท่ีเราไม,ค,อยมีความรู%ในเรื่องการฟ!"นฟูสมรรถภาพ 
ผู%ป&วยในโรคนี้ เพราะไม,ได%มีใครมาสอนมาบอกเรา เลยทําให%เรา 
มองข%ามตรงนี้ไป เพราะเราไม,รู%ละไม,เข%าใจว,าต%องทําอย,างไร ตรงนี้ก็ 
เป<นป?ญหานะ...” (C03 สัมภาษณ�วันท่ี 4 มีนาคม 2557) 
“…ป?ญหาก็มีเรื่องการขาดอุปกรณ� ขาดความรู%และคนแนะนําในสิ่งท่ี 
ถูกต%องในการฟ!"นฟูค,ะ...” (C10 สัมภาษณ�วันท่ี 26 กุมภาพันธ� 2557) 

 
(5) มีป<ญหาสุขภาพ : เครียด กังวล 
สําหรับป?ญหาสุขภาพของผู%ดูแลหลักพบว,า ผู%ดูแลหลักมีโรคประจําตัว คือ 

เจ็บป&วยด%วยโรคเรื้อรังประจําตัวหรือมีป?ญหาสุขภาพ เช,น เบาหวาน ความดันโลหิตสูง ซ่ึงเป<น
อุปสรรคในการดูแลผู%ป&วย และจากการเจ็บป&วยของผู%ป&วยส,งผลให%ผู%ดูแลหลักเกิดความเครียด กังวล 
เหนื่อยล%า อ,อนเพลีย นอนไม,หลับ ต%องกินยาคลายเครียดจากโรงพยาบาล เนื่องจากต%องรับผิดชอบ
ทํางานในบ%านท้ังหมด ต%องทํางานเพ่ือหารายได%เลี้ยงครอบครัว และยังต%องรับผิดชอบดูแลผู%ป&วย 
บางครั้งยังถูกผู%ป&วยพูดจาก%าวร%าว ดุด,า บางครั้งสื่อสารไม,เข%าใจ ป?ญหาสุขภาพดังกล,าวของผู%ดูแลหลัก
จึงเป<นป?ญหาในการดูแลช,วยเหลือฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง 
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“…เราเป<นโรคความดันสูง เม่ือก,อนเลี้ยงเด็กไม,มีเวลาเคยหยุดยาไปปF 
หนึ่ง โฮ% วูบไปเลยแหละ ทีนี้กลัวเลย อีกอย,างเหมือนท่ีบอกคือไม,ออก 
กําลังกายและก็เกิดจากการพักผ,อนไม,เพียงพอ ดูแลสุขภาพไม,ดี ไม, 
ดูแลเรื่องการกินไง กินไม,ถูกต%อง…” (C06 สัมภาษณ�วันท่ี 27  
กุมภาพันธ� 2557) 
“…ก็เวลาคุณลุงมีอาการน%อยใจพ่ีก็ปล,อยเลย ไม,รู%จะทํายังไง เด่ียวแก 
ก็ดีเอง พ่ีก็มีโรคประจําตัวเป<นโรคประสาทด%วย เลยไม,อยากสนใจ 
เด่ียวอาการกําเริบ ก็เป<นต้ังแต,ท่ีเขาป&วยนะ มันทําให%เราเป<นคน 
เครียดเรื้อรังเวียนหัว ปวดหัว เราก็ไม,มีแรงดูแลเขา แล%วตอนนี้เราก็ 
ต%องมาคอยดูแลแกอีกยิ่งทําให%อาการกําเริบ แกก็เป<นคนเอาแต, 
อารมณ�ตัวเองอีกเลยปล,อยเลย...” (C17 สัมภาษณ�วันท่ี 13 มีนาคม  
2557) 

 
2.2) ความต�องการของผู�ดูแลหลักเพ่ือการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอด

เลือดสมองท่ีบ�าน 
จากการศึกษาพบว,าผู%ดูแลหลักมีความต%องการต,าง ๆ เพ่ือช,วยให%สามารถท่ีจะฟ!"นฟู

สมรรถภาพผู%ป&วยอย,างถูกต%องเหมาะสม ป;องกันการเกิดภาวะแทรกซ%อน ดังน้ี 
(1) ต�องการข�อมูล ความรู�ฟCDนฟูสมรรถภาพ 
ความรู% และข%อมูลในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยเป<นสิ่งจําเป<นและสําคัญ

สําหรับผู%ดูแลหลักในการดูแลผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง  ซ่ึงความรู%ข%อมูลนั้นอาจเป<น  คําแนะนํา  
การอธิบาย เอกสารต,าง ๆ ท่ีผู%ดูแลหลักจําเป<นต%องทราบเพ่ือช,วยให%การดูแลผู%ป&วยในการทํากิจกรรม
ในการดูแล ท้ังการดูแลในการประกอบกิจวัตรประจําวัน การฟ!"นฟูสมรรถภาพ การดูแลด%านจิตใจ
ผู%ป&วยให%มีประสิทธิภาพ 
 

“…อยากให%เจ%าหน%าท่ี บุคคลากรสุขภาพ อสม.เข%ามาเยี่ยม เข%ามา 
สอนว,า ป;าต%องทําอย,างนี้นะ เรื่องการออกกําลังกาย การทํากายภาพ  
มาสอน มาบอก มาคุย ว,าเออ ท่ีถูกต%องมันต%องทํายังไง คืออยากให% 
เขามาสอนเรื่องการออกกําลังเพ่ือฟ!"นฟูสมรรถภาพ ออกกําลังกาย  
การปฏิบัติตัวท่ีเหมาะสม เพราะป;าเองก็ไม,มีความรู%มากพอ ถ%าเป<นไป 
ได%อยากให%มาเยี่ยม 1 เดือน 2 เดือนครั้งก็ยังดีป;าจะได%ดูแลลุงได%ถูก 
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....” (C04 สัมภาษณ�วันท่ี 4 มีนาคม 2557) 
“…อยากให%พยาบาลมาเยี่ยมท่ีบ%าน มาให%ความรู%ให%คําแนะนําผู%ดูแล  
และบางทีความรู%เรายังไม,มีในเรื่องวิธีการดูแลท่ีถูกต%อง เรื่องอาหาร 
การกินและการออกกําลังกายการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีเหมาะสมและก็ 
อะไรนะ วิธีการป;องกันฟ!"นฟูเพ่ือไม,ให%เป<นโรคแทรกซ%อน แผลกดทับ  
ข%อติดแข็งค,ะ ก็เลยมองว,าเราอยากให%มีตรงจุดนี้ เราจะได%มีความรู% 
และมีความม่ันใจในการดูแลผู%ป&วย...” (C08 สัมภาษณ�วันท่ี 26  
กุมภาพันธ� 2557) 

 
(2) ต!องการการแบ�งเบาภาระการดูแลผู!ป�วย 
ผู#ดูแลมีความต#องการให#สมาชิกในครอบครัว หรือผู#ท่ีเก่ียวข#องมาแบ!งเบา

ภาระการดูแลหลักบ#าง เพ่ือผู#ดูแลหลักจะได#พักผ!อน คลายความตึงเครียดบ#าง รวมท้ังอยากให#มีใครมา
ช!วยเหลือตนเองในการดูแลรับผิดชอบงานอ่ืนในบ#านท่ีนอกเหนือจากการรับผิดชอบดูแลผู#ปGวย เพราะ
เม่ือต#องรับผิดชอบดูแลผู#ปGวย ผู#ดูแลหลักมีบทบาทหน#าท่ีเพ่ิมข้ึน จากต#องดูแลช!วยเหลือกิจกรรมผู#ปGวย
มากมาย ท้ังกิจกรรมในกิจวัตรประจําวัน และการฟNOนฟูสมรรถภาพ ผู#ดูแลหลักจึงมีความต#องการ
ความช!วยเหลือการแบ!งเบาภาระบ#าง 

  
“…ตอนท่ีพ!อปกติก็ไม!ได#มีค!าใช#จ!ายอะไรมาก แต!พอพ!อปGวยด#วย 
โรคหลอดเลือดสมองก็จะมีค!าผ#าอ#อม ค!าเดินทาง ค!าอาหารการกินท่ี 
จุกจิก และท่ีสําคัญคือ เม่ือก!อนพ!อเคยทํางานขับรถสองแถวหาเงินได#  
พอปGวยก็ทํางานไม!ได# รายได#ก็ไม! มีแต!รายจ!ายยังมีตลอด พ่ีก็ต#องออก 
จากงานมาดูแลพ!อ ลําบากเลย เพราะพ่ีต#องดูแลทุกอย!างต้ังแต! 
การกิน การอยู! เข#าห#องน้ํา อาบน้ํา พาไปหาหมอ ทุกอย!างนะ บางที 
ตรงนี้ภาระเราก็มาก หากมีใครมาช!วยแบ!งเบาบ#าง เราจะได#พักบ#าง  
คลายเครียดบ#าง คนในครอบครัวก็ได# หรือใครก็ได#ท่ีช!วยเราได#ก็น!าจะ 
ดี...” (C19 สัมภาษณDวันท่ี 14 มีนาคม 2557) 
“…ก!อนการเจ็บปGวยลุงเคยทํางานหาเงินได#เอง ไม!ต#องพ่ึงพาคนอ่ืน  
แต!พอปGวยก็หาเงินไม!ได# ขาดรายได# แต!รายจ!ายก็มีเยอะแยะเลย ปTา 
เองก็ไม!มีเวลาไปทํางานอะไร เพราะต#องดูลุงท้ังวันท้ังคืน เหนื่อยนะ  
แต!ทําไงได# ทําใจอย!างเดียว ก็ตั้งแต!ลุงปGวยบอกตรง ๆ นะ เปPนภาระ 
ปTาเยอะเลย ท้ังการกิน การนอน ไปหาหมอ ทุกอย!างเลยเหมือนเลี้ยง 
เด็กเล็ก ๆ บางทีปTาก็อยากให#มีใครมาช!วยแบ!งเบาภาระเราบ#าง ไม! 
ต#องทุกเรื่องหรอก บางส!วนก็พอ ท่ีทําให#เรารู#สึกว!าเรามีคนคอย 
ช!วยเหลือ...” (C20 สัมภาษณDวันท่ี 14 มีนาคม 2557) 
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(3) ต�องการให�ส=วนรวมช=วยสนับสนุน ด�านกําลังใจ และอุปกรณ>ในการฟCDนฟู 
ผู%ดูแลหลักมีความต%องการให% ทุกภาคส,วนในชุมชนมีส,วนช,วยในการช,วยเหลือ 

สนับสนุนการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน เนื่องจากมองว,า การฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยท่ีต,อเนื่องและยั่งยืนนั้น ต%องได%รับการช,วยเหลือสนับสนุนจากทุกภาคส,วนในชุมชน 
ซ่ึงแต,ละภาคส,วนต,างมีบทบาทท่ีต,างกัน และควรมีการประสานงานและช,วยเหลือกันอย,างเป<น
เครือข,ายในชุมชน ในการช,วยเป<นกําลังใจ เพ่ือทําให%รู%สึกได%ถึงการได%รับความห,วงใย ลดความเครียด
และกังวล สามารถท่ีจะปรับตัวและสามารถเผชิญป?ญหาได%เหมาะสม รวมท้ังมีความต%องการความ
ช,วยเหลือด%านค,าใช%จ,าย และวัสดุสิ่งของ หรืออุปกรณ�ในการฟ!"นฟูสมรรถภาพจากทุกภาคส,วนท่ี
เก่ียวข%องเพ่ือให%การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยมีประสิทธิภาพ 

 
“...การดูแลผู%ป&วยโรคนี้มันก็หนักนะ แต,ถ%าเรามีกําลังใจมีคนรอบข%าง 
ให%ความช,วยเหลือท้ังคนในครอบครัว พ่ี ๆ น%อง ๆ และเพ่ือนบ%าน  
อสม. พยาบาลช,วยมาเยี่ยมเยียน มาให%คําแนะนํามาให%คําปรึกษา 
เวลามีป?ญหา มันก็ช,วยให%เราหายเหนื่อย หายเครียด มีกําลังใจนะ พ่ี 
อยากให%ในสังคมเป<นอย,างนี้นะ คือทุกคนท่ีอยู,รอบข%างเรามีการให% 
กําลังใจ ช,วยเหลือกัน…” (C04 สัมภาษณ�วันท่ี 4 มีนาคม 2557) 
“…อยากให%ทุกฝ&ายนะมาร,วมกันดูแลต้ังแต,โรงพยาบาล อบต. อสม.  
กํานัน ผู%ใหญ,บ%านมาถามไถ,เราก็พอใจแล%วถึงจะช,วยอะไรไม,มากก็ยัง 
รู%สึกดีเหมือนการร,วมกันทํางานเป<นทีม คือ ทุกภาคส,วนท่ีเก่ียวข%อง 
ร,วมกันมาเยี่ยมเยียนและแนะนําการดูแลตนเองของผู%ป&วย และ 
สนับสนุนเรื่องอุปกรณ�ต,าง ๆนะในการฟ!"นฟูสมรรถภาพไม,ต%องแพงแค, 
ให%คนไข%สามารถออกกําลังกายได%สมํ่าเสมอก็พอ...” (C17 สัมภาษณ� 
วันท่ี 13 มีนาคม 2557)  

 
3) ด�านแกนนําชุมชน 

3.1) ป<ญหาและอุปสรรคในการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ี
บ�านของแกนนําชุมชน 

(1) ดูแลไม=ท่ัวถึงขาดความเช่ือมโยงในชุมชน 
การจัดการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านนั้นต%อง

อาศัยบทบาทและความร,วมมือของหน,วยงาน  องค�การและบุคคลต,าง ๆ ในการเชื่อมผสานให%เกิด 
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การเรียนรู% การเปลี่ยนแปลง และเกิดการสื่อสาร แลกเปลี่ยนความคิดเห็น มาร,วมกันทํากิจกรรมต,าง ๆ 
เพ่ือแก%ป?ญหาร,วมกัน จากการศึกษาพบว,าผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองในชุมชน ยังได%รับการดูแลอย,าง
ไม,ท่ัวถึงทุกคน ทําให%ผู%ป&วยมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีไม,ต,อเนื่อง จากวิถีชีวิตท่ีเปลี่ยนไปทําให%สภาพ
สังคมกลายเป<นสังคมเมืองรวมท้ังภายในชุมชนยังขาดการเชื่อมโยง ระหว,างหน,วยงาน หรือองค�กร
ต,างๆท่ีมีส,วนร,วม ทําให%กิจกรรม หรือโครงการด%านการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ในชุมยังไม,เกิดความต,อเนื่องและยั่งยืน  
 

“…ผมว,าแนวโน%มโรคหลอดเลือดสมองในชุมชนมันอาจจะข้ึนนะ แล%ว 
อีกอย,างวิถีชีวิตเนี๊ยะเราดูแลยังไม,ท่ัวถึงนะ ท้ังการบริหารส,วนท%องถ่ิน 
ก็ดี อสม.ก็ดีนะเราไม,สามารถดูแลได%ท่ัวถึงไปถึงการดํารงชีวิตของเขา 
เพราะชุมชนเป<นแบบเมืองการเข%าถึงประชาชนก็ยาก...” (L01  
สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 
“…ขาดการประชาสัมพันธ� แล%วก็ขาดการร,วมมือในชุมชน แม%แต, 
ครอบครัวผู%ป&วยเองบางทีก็ไม,สนใจคนไข% นะ ก็มี บางครอบครัวก็ 
สนใจมันกลายเป<นชุมชนท่ีอยู,ใครอยู,มันเลย...” (L03 สัมภาษณ�วันท่ี  
30 มกราคม 2557) 
“…ความเชื่อมโยงระหว,างกลาง คือ ระหว,างองค�การบริหารชุมชน  
อบต. และชุมชนก็ดี ตรงนั้นขาดตัวเชื่อม เช,น องค�การบริหารส,วน 
ท%องถ่ินนี้ต%องการช,วย แต,อยู, ๆ จะช,วยเลยก็ไม,ได% เอาเงินไปให%เลยก็ 
ไม,ได% ต%องผ,านโครงการเพราะมันเป<นเงินของหลวงจะขอจะทําอะไรก็ 
ต%องเขียนโครงการขอ ซ่ึงเขียนยาก ถ%ามีการเชื่อมโยงช,วยกันมันจะง,าย 
กว,านี้...” (L08 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
(2) ความรู!เรื่องการฟ()นฟูไม�เพียงพอ 
โรคหลอดเลือดสมองเป<นโรคท่ีมีความซับซ%อน การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรค

หลอดเลือดสมอง ผู%ให%การดูแลต%องมีความรู% และทักษะในการดูแลผู%ป&วยอย,างเพียงพอ ถึงจะสามารถ
ท่ีจะให%ความรู% แนะนํา ให%คําปรึกษา รวมท้ังการปฏิบัติการดูแลผู%ป&วยได% จากการศึกษาพบว,าแกนนํา
ชุมชน ยังมีป?ญหาในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน เนื่องจากความรู%ยังไม,
เพียงพอ ไม,เคยได%รับการอบรมในเรื่องการฟ!"นฟูสมรรถภาพ บางรายไม,เคยมีประสบการณ�ในการดูแล
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง ทําให%ไม,ม่ันใจในการไปเยี่ยมหรือให%คําแนะนําในผู%ป&วยกลุ,มโรคหลอดเลือดสมอง 
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“…ก็ไม,เคยดูแลหรือแนะนําคนไข%โรคหลอดเลือดสมองเหมือนกัน ก็ 
เหมือนท่ีเขาบอกกันนั่นแหละ เราก็ต%องดูก,อนว,าเขาป&วยเป<นยังไง  
ช,วยตัวเองได%ขนาดไหน เราก็ต%องช,วยประคับประคองช,วยจับแขนเขา 
ให%เขาทํา ค,อย ๆ ค,อย ๆ ในการทํากายภาพบําบัดนะ บางคนเขาก็ 
อยากจะทํา พอทําได%แล%วเขาก็ทําเรื่อยไป แต,ป?ญหาอยู,ท่ีเราไม,มี 
ความรู%เลยก็ไม,สามารถอธิบายใครได%…” (L04 สัมภาษณ�วันท่ี 30  
มกราคม 2557) 
“…อสม. ท่ีนี่ไม,เคยได%รับการอบรมการฟ!"นฟูสมรรถภาพร,างกายผู%ปวย 
โรคหลอดเลือดสมองค,ะ บางทีเราก็ไม,ค,อยกล%าแนะนําเขาความรู%ไม, 
พอ เราตอบไม,ได%เวลาเขาถามเขาก็ไม,ไว%ใจเราเวลาไปเยี่ยม เราก็ไม, 
กล%าท่ีจะไปเยี่ยม…” (L06 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

  
(3) นโยบายไม=เอ้ือ ขาดการส่ือสาร งบประมาณขอยาก 
เนื่องจากนโยบายด%านสาธารณสุขป?จจุบัน เน%นเรื่องการส,งเสริมและป;องกัน

สุขภาพมากกกว,าการรักษาและฟ!"นฟูสุขภาพ ส,งผลให%การสนับสนุนงบประมาณส,วนใหญ,เน%นไปใน
เรื่องการส,งเสริมและป;องกันโรค ทําให%ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองในชุมชนท่ีรอการดูแลรักษาและ
ฟ!"นฟูสมรรถภาพไม,ใช,เป;าหมายหลักของนโยบายของรัฐ นอกจากนี้การสื่อสารและการประชาสัมพันธ�
ข,าวสารในชุมชนยังไม,ท่ัวถึง ผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักไม,ได%รับข%อมูลข,าวสารจากชุมชนเม่ือมีการสนับสนุน
ช,วยเหลือ  อีกท้ังการได%มาซ่ึงการช,วยเหลือจากรัฐแต,ละครั้งผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักต%องเป<นผู%ดําเนิน 
การเขียนโครงการเพ่ือขอเองทําให%เกิดความยุ,งยากในการขอการสนับสนุนจากขาดทักษะในการเขียน
โครงการ 
 

“…นโยบายของผู%บริหารสําคัญท่ีจะต%องมาคู,กับการดูแลสุขภาพ แต, 
ตอนนี้ยังไม,มีกิจกรรมเพ่ือการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอด 
เลือดสมอง มีแต,โครงการส,งเสริมป;องกันเฉยๆ แต,ท่ีมาส,งเสริม หรือ 
การจัดกิจกรรมด%านการฟ!"นฟูยังไม,มี…” (L01 สัมภาษณ�วันท่ี 30  
มกราคม 2557) 
“…บางทีข%อมูลการประชาสัมพันธ�มันเข%าไม,ถึง แล%วเขาไม,รู%ด%วยว,ามี 
รถนําส,ง หรือบางทีรัฐเขาช,วยเหลือคนพิการอย,างนี้เราก็ไม,ได% มันเป<น 
การสื่อสารไม,ท่ัวถึงในบางสถานท่ีท่ีอยู,ไกล และรถไม,มีถึงเช,น บ%านท่ีมี 
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เดินทางเท%า...” (L06 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 
“…อบต. ก็สนับสนุนเรื่องงบประมาณ และอุปกรณ�ในการฟ!"นฟู แต, 
ต%องเขียนโครงการ ทําให%เกิดความยุ,งยากในการเขียนโครงการ  
ชาวบ%านเขาเขียนไม,เป<น…” (L05 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 
“…ป?ญหาอุปสรรคอีกอย,าง คือ เวลาจะของบประมาณหรือสิ่งของ 
สนับสนุนจาก อบต. ต%องเขียนโครงการ แต,ชาวบ%าน เขาเขียนตรงนี้ 
ไม,เป<นบางคนก็ไม,เอาเสียเลย เลยมองว,า ผู%นําชุมชนน,าจะช,วยใน 
การเขียนโครงการตรงนี้แทนประชาชนได% หรืออย,างน%อยก็คอยช,วย 
ในการประสานงาน กับหน,วยงานอ่ืน ๆ ค,ะ” (H01 สัมภาษณ�วันท่ี 6  
มีนาคม 2557) 

 
3.2) ความต�องการของแกนนําชุมชนเพ่ือการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอด

เลือดสมองท่ีบ�าน 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองเม่ือต%องกลับไปอยู,ท่ีบ%านต%องได%รับการดูแล ช,วยเหลือ

และสนับสนุนจากส,วนต,าง ๆ ของชุมชน แกนนําชุมชนก็เป<นกลุ,มท่ีสําคัญท่ีมีส,วนช,วยให%ผู%ป&วยและ
ครอบครัวมีการดูแลและฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่องเพ่ือให%ผู%ป&วยมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน ท้ังนี้แกนนํา
ชุมชนก็ยังมีความต%องการเพ่ือช,วยให%การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านมี
ประสิทธิภาพและเป<นไปตามเป;าหมายดังนี ้

(1) ต!องการพัฒนาความรู!และทักษะในการดูแลผู!ป�วย 
พบว!าแกนนําชุมชนยังขาดความม่ันใจในการดูแล ให#คําแนะนํา หรือให#

คําปรึกษาผู#ปGวยและผู#ดูแลหลักในการดูแลฟNOนฟูสมรรถภาพ เนื่องจากยังขาดความรู#ในด#านการฟNOนฟู
สมรรถภาพท่ีเพียงพอ ดังนั้นแกนนําชุมชนจึงมีความต#องการให#มีการพัฒนาความรู# และทักษะในการฟNOนฟู
สมรรถภาพผู#ปGวยโรคหลอดเลือดสมองเพ่ิมเติม 
 

“…ก็อยากให# อสม. เขามีความรู#ตรงด#านการฟNOนฟูสมรรถภาพด#วย  
โดยควรจะอบรมความรู#ด#านการฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวยโรคหลอด 
เลือดสมองให# อสม.มีความรู#ทักษะ ในการดูแลผู#ปGวย สามารถท่ีจะให# 
คําแนะนํา ให#คําปรึกษาผู#ปGวยและผู#ดูแลได#อย!างม่ันใจ…” (L03  
สัมภาษณDวันท่ี 30 มกราคม 2557) 
“…จริง ๆ แล#วสิ่งท่ีต#องการมากตอนนี้นะก็คือ อสม.ต#องเตรียมความรู# 
มากข้ึน ต#องอบรมมากกว!านี้เก่ียวกับการดูแลผู#ปGวยโรคนี้โดยเฉพาะ 
การฟNOนฟูสมรรถภาพ…” (L05 สัมภาษณDวันท่ี 30 มกราคม 2557) 
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(2) ต�องการให�มีระบบการประสานงานและการส=งต=อท่ีดีในชุมชน 
การดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านอย,างต,อเนื่องและ

ยั่งยืนนั้น จะต%องมีการประสานงานส,งต,อท่ีมีประสิทธิภาพด%วย ซ่ึงการส,งต,อท่ีมีประสิทธิภาพนั้นจะถูก
เตรียมต้ังแต,ผู%ป&วยพักรักษาตัวอยู,ในโรงพยาบาล โดยมีการสื่อสารกันระหว,างโรงพยาบาล สถานท่ีรับ 
ส,งต,อ บ%านและแหล,งประโยชน�ในชุมชน เพ่ือให%เกิดประโยชน�แก,ผู%ป&วยมากท่ีสุด ซ่ึงแกนนําชุมชน 
อยากให%มีระบบการส,งต,อประสานงานท่ีดีในชุมชน  

 
“…อยากให%มีระบบการส,งต,อข%อมูลท่ีต,อเนื่องและมีประสิทธิภาพใน 
ชุมชน ก,อนอ่ืนนะ ถ%ามีคนไข%เกิดข้ึนโดยคนไข%ป&วยท่ีโรงพยาบาล 
เซ็นทรัลปาร�คนะ ทางโรงพยาบาลเซ็นทรัลปาร�คต%องส,งต,อข%อมูลไป 
ยัง อบต. ก,อนโดยการ แฟกซ�หรือ โทรประสานงาน เสร็จแล%ว อบต.  
ก็ประสานงานผ,านมายัง อสม.ว,ามีคนไข%กลุ,มนี้อยู,ในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ  
แล%วคอยดูแลโดย อบต. จ,ายงานให% อสม. ไปเยี่ยมตามโซนรับผิดชอบ  
และร,วมกันหาทางช,วยเหลือ แต,ท้ังนี้ก็อยากให%ทางโรงพยาบาลส,งต,อ 
ข%อมูลผ,าน อสม.มาร,วมเยี่ยมด%วยตามโซน ความรับผิดชอบของ อสม. 
และเยี่ยมเสร็จก็ส,งต,อข%อมูลผ,านไป อบต. หรือโรงพยาบาลเซ็นทรัลปาร�ค  
เพ่ือให%ผู%ป&วยได%รับการดูแลต,อเนื่อง...” (L01 สัมภาษณ�วันท่ี 30  
มกราคม 2557) 
“…อยากให%กํานัน ผู%ใหญ,บ%านทําหน%าท่ีเป<นตัวประสานเชื่อมต,อกับ 
หน,วยงานต,าง ๆ โดยต%องเป<นตัวประสานให%ลูกบ%านในการติดต,อ 
ต,าง ๆ และคอยให%คําปรึกษาเรื่องการเขียนโครงการ หรือพิทักษ� 
ผลประโยชน�ต,าง ๆ ท่ีผู%ป&วยควรได%รับการดูแลช,วยเหลือ เขาสามารถ 
ช,วยประสานงานบางอย,างไปยังอบต.หรือหน,วยงานรัฐได%เพราะบาง 
สิ่งบางอย,างต%องใช%กํานันหรือผู%ใหญ,บ%านช,วยติดต,อประสาน…” (L03  
สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
(3) ต�องการความร=วมมือจากทุกภาคส=วนเปVนเครือข=าย 
แกนนําชุมชนมองว,าการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านท่ี

ต,อเนื่องและยั่งยืนนั้น ทุกคนในชุมชนควรเข%ามามีส,วนร,วมในการดูแลผู%ป&วย คือ บุคลากรสุขภาพ  
และแกนนําชุมชนร,วมเยี่ยมและดูแลผู%ป&วยอย,างท่ัวถึง หน,วยงานท่ีเก่ียวข%อง ร,วมสนับสนุนช,วยเหลือ
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ด%านการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านอย,างเหมาะสม เพ่ือให%เกิดเครือข,ายการดูแลต,อเนื่องในชุมชนข้ึน 
เพ่ือให%ผู%ป&วยได%รับการดูแลท่ีต,อเนื่อง มีความปลอดภัยจากภาวะแทรกซ%อนต,าง ๆ และลดการกลับมา
รักษาซํ้าในโรงพยาบาล  

 
“…ตอนนี้นะสิ่งท่ีต%องการอยากให%ศูนย�บริการสุขภาพ หรือเจ%าหน%าท่ี 
พยาบาลเยี่ยมบ%าน เน%นการดูแลเยี่ยมบ%าน คอยติดตามอาการ ให% 
ความรู%ให%คําแนะนําผู%ป&วยและญาติในการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีถูกต%อง  
เหมาะสมอย,างต,อเนื่องและมีความท่ัวถึงท้ังชุมชนหรือเยี่ยมร,วมกับ 
อสม.อย,างนี้ เพ่ือช,วยให%คนไข%มีคุณภาพชีวิตท่ีดี…” (L05 สัมภาษณ� 
วันท่ี 30 มกราคม 2557) 
“…สิ่งท่ีต%องการให%เกิดในชุมชนนะ คือ อยากให%เจ%าหน%าท่ีสาธารณสุข  
อบต. อสม. และ โรงพยาบาลเซ็นทรัลปาร�คควรมาร,วมกันเป<นทีม มี 
การทํางานร,วมกันหมดเลยท้ังตําบลเลยครับ ในการดูแลประชาชน 
เพ่ือให%เกิดความยั่งยืนนะในชุมชนของเรา ผู%ป&วยก็มีความสุขมาก ส,วน 
ญาติก็ดีไปด%วย สังคมก็สามัคคีกันตามมา ชุมชนมีการพ่ึงพาอาศัยกัน 
และกัน...” (L08 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
(4) ต�องการนโยบายท่ีเอ้ือต=อการดูแลฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วย 
การดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านนั้น นอกจากความ

ร,วมมือของทุกภาคส,วนในชุมชนแล%ว นโยบายท่ีเอ้ือต,อการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยก็มีส,วนสําคัญท่ี
มีส,วนช,วยสนับสนุนให%เกิดการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่องและยั่งยืน เนื่องจากนโยบายดังกล,าวจะ
เก่ียวข%องกับงบประมาณท่ีจะมาสนับสนุนโครงการ หรือกิจกรรมในการฟ!"นฟูสมรรถภาพ ซ่ึงแกนนํา
ชุมชนมองว,าหากขาดนโยบายท่ีสนับสนุน หรือเอ้ือ ส,งผลให%การจัดกิจกรรม หรือโครงการดังกล,าว
เกิดข้ึนได%ยาก แกนนําชุมชนจึงมีความต%องการให%มีนโยบายท่ีเอ้ือในการสนับสนุนให%เกิด การดูแลฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง  

 
“…อยากให%มีนโยบายจาก อบต. มาช,วยในการฟ!"นฟูคนไข%กลุ,มโรค 
หลอดเลือดสมองนะ เพราะเป<นโรคท่ีกระทบท้ังผู%ป&วย ครอบครัว  
ชุมชนและประเทศ แต,ป?จจุบันยังไม,มีกิจกรรมเพ่ือการดูแลฟ!"นฟู 
สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง มีแต,โครงการส,งเสริมป;องกัน 
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เฉย ๆ แต,การจัดกิจกรรมด%านการฟ!"นฟูยังไม,มี…” (L01 สัมภาษณ� 
วันท่ี 30 มกราคม 2557) 
“…นโยบายของผู%บริหารสําคัญท่ีจะต%องมาคู,กับการดูแลสุขภาพใน 
หน,วยงานของพ่ี ตอนนี้อยากให%มีนโยบายจากข%างบนออกมาเลยว,า  
อยากให%คนไข%กลุ,มพิการจากโรคหลอดเลือดสมอง มีการพ้ืนฟู 
สมรรถภาพ เพราะหากมีนโยบายก็จะมีงบประมาณตามมา เราจะได% 
มีงบสนับสนุนการทําโครงการ เพราะถ%ามีนโยบายนะ ผู%ป&วยและ 
ครอบครัวไม,ต%องมานั่งเขียนโครงการของบประมาณเลย เราสามารถ 
ดําเนินการในการทํากิจกรรมหรือโครงการให%ผู%ป&วยได%เลย...” (L03  
สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
4) ด�านบุคลากรสุขภาพ 

4.1) ป<ญหาและอุปสรรคในการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ี
บ�านของบุคลากรสุขภาพ 

(1) บุคลากรมีน�อย 
พบว,าป?ญหาท่ีทําให%บุคลากรสุขภาพไม,สามารถดูแลในด%านการฟ!"นฟู

สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองได%อย,างต,อเนื่องและท่ัวถึง คือ บุคลากรสุขภาพท่ีรับผิดชอบใน
ด%านการบริการสุขภาพในชุมชนมีน%อย ไม,เพียงพอเม่ือเทียบกับจํานวนผู%ป&วยท่ีต%องดูแลในชุมชน มี 
การแก%ป?ญหาโดยการทํางานร,วมกับ อสม. โดยการส,งต,อให% อสม. ติดตามเยี่ยมแทนในกรณีท่ีไม,มี
ความจําเป<นท่ีต%องการเจ%าหน%าท่ีวิชาชีพและประเมินแล%วว,า อสม. มีศักยภาพในการให%การดูแลได%  
 

“…อยากไปเยี่ยมทุกเคสค,ะ แต,บุคคลากรเราไม,เพียงพอ เรื่อง 
บุคคลากรมีน%อย เราก็แก%ป?ญหาโดยเลือกเยี่ยมเฉพาะเคสท่ีจําเป<น ท่ี 
ต%องการบุคคลากรสุขภาพในการดูแล ส,วนเคสอ่ืนท่ี อสม. พอเยี่ยม 
แทนได%ก็ส,งต,อให% อสม. เยี่ยมแทนค,ะ…” (H02 สัมภาษณ�วันท่ี 6  
มีนาคม 2557) 
“…ก็มีป?ญหาเรื่องบุคลากรเรามีจํากัดค,ะ คนเราน%อย และเราไม,ได%ดู 
คนไข%ในด%านการฟ!"นฟูอย,างเดียว ส,วนใหญ,นโยบายเราเน%นเรื่องการ 
ส,งเสริม และป;องกันมากกว,าค,ะ...” (H04 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม  
2557) 
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(2) ภาระงานมาก 
จากการศึกษาพบว,า นอกจากป?จจัยเรื่องบุคลากรน%อย ไม,เพียงพอในการให%บริการ

ด%านการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านแล%ว ป?จจัยด%านภาระงานท่ีมากของ
บุคลากรสุขภาพ ท้ังงานส,งเสริมสุขภาพในชุมชนด%านการป;องกันการแพร,ระบาดของโรค การคัดกรอง
โรคเรื้อรัง การเยี่ยมบ%าน และงานในโรงพยาบาล เป<นต%น ทําให%ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองในชุมไม,ได%
รับการดูแลท่ีต,อเนื่อง โดยบุคลากรสุขภาพมีการแก%ไขป?ญหานี้โดยการเลือกเยี่ยมเฉพาะผู%ป&วยท่ีมี
ภาวะซับซ%อนท่ีจําเป<นต%องใช%บริการเจ%าหน%าท่ีวิชาชีพในการดูแล  

 
“…จะเลือกเยี่ยมเฉพาะรายท่ีอาการหนักจริง ๆ ถึงจะลงเยี่ยม  
เพราะว,าเราไม,ค,อยได%เยียมบ%านช,วงนี้ แต,จะทํางานเชิงรุกพวก 
ส,งเสริมมากกว,า...” (H02 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
“…คนไข%โรคหลอดเลือดสมองท่ีอยู,ในพ้ืนท่ีรับผิดชอบของเรา ไม,ได%รับ 
การเยี่ยมทุกคนค,ะ เราเลือกเยี่ยมเฉพาะคนท่ีมีภาวะซับซ%อน และมี 
ความจําเป<นท่ีต%องใช%เจ%าหน%าท่ีพยาบาลจริง ๆ เนื่องจากภาระงานเรา 
มาก และส,วนใหญ,เราจะเน%นการทํางานในเชิงรุกมากกว,าค,ะ...”  
(H01 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 

 
(3) ไม=มีนักกายภาพประจํา 
จากการศึกษาพบว,า โรงพยาบาลท่ีรับผิดชอบในการให%บริการสุขภาพใน

ชุมชน ไม,มีนักกายภาพบําบัด ประจําในโรงพยาบาล เม่ือผู%ป&วยต%องจําหน,ายออกจากโรงพยาบาล จะ
เป<นพยาบาลท่ีทําหน%าท่ีสอนเรื่องการออกกําลังกายเบื้องต%นให%กับผู%ป&วยและญาติ ซ่ึงพบว,าพยาบาล
จะสอนเฉพาะเรื่องการบริหารแขนขา ยกข้ึน ลงเท,านั้น หากในรายท่ีจําเป<นท่ีต%องพบนักกายภาพ ใน
การฟ!"นฟูสมรรถภาพจริง ๆ ทางโรงพยาบาลจะมีการส,งต,อผู%ป&วยไป คลีนิคเอกชน ใกล%เคียงเพ่ือทํา
กายภาพและสอนผู%ป&วยและญาติในการทํากายภาพต,อเนื่องท่ีบ%าน  

 
“…ป?ญหาอีกอย,างก็คือ เราไม,มีนักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลค,ะ  
กรณีท่ีต%องสอนญาติ ก็ต%องส,งต,อไปคลีนิค หัวเฉียว เราประเมินได% 
ยากว,าคนไข%ได%รับการสอนเรื่องอะไรบ%าง แต,ส,วนใหญ,ท่ีนั่นเน%นการมา 
ทําท่ีคลีนิคเพ่ือกระตุ%นกล%ามเนื้อ มากกว,าท่ีสอนให%ผู%ป&วยไปทําท่ีบ%าน 
เองค,ะ เราก็แก%ป?ญหาได%แค, สอนตามท,าบริหารเบื้องต%นได%แค,นั้น 



 
 
 
 

 
 
 
 

118 

 

 

 

ค,ะ…” (H03 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
“…ทางด%านฟ!"นฟูตรงด%านการออกกําลังกายตรงนี้เราก็มีสอนบ%าง แต, 
แค,เล็กน%อยเบื้องต%นแค,นั้น แค,ให%คนไข%ยกแขน ยกขา แค,นั้น เพราะ 
โรงพยาบาลเราไม,มีนักกายภาพประจํา ในกรณีท่ีผู%ป&วยจําเป<นท่ีต%อง 
ฝ|กการทํากายภาพจริง ๆ ทางโรงพยาบาลก็มีส,งต,อไปยังคลินิก 
หัวเฉียวอยู,แล%วในการท่ีจะต%องทํากายภาพและสอนญาติเพ่ือทําต,อ 
ท่ีบ%าน ดังนั้นเราในฐานะเยี่ยมบ%านถ%าคนไข%ได%รับการสอนมาแล%วเราก็ 
ไปประเมินว,าผลเป<นยังไง และคอยกระตุ%นแค,นั้น...” (H04 สัมภาษณ� 
วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 

 
(4) ไม=มีแนวปฏิบัติการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีชัดเจน 
จากการศึกษาพบว,า การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองยังไม,มี

แนวปฏิบัติในการดูแลผู%ป&วยกลุ,มนี้ในชุมชนท่ีชัดเจน ซ่ึงบุคลากรสุขภาพผู%ให%บริการดูแลผู%ป&วยโรค
หลอดเลือดสมองในชุมชนจะใช%การพิจารณาผู%ป&วยตามสถานการณ�เป<นกรณี ว,าต%องให%การดูแลและ
ฟ!"นฟูสมรรถภาพแบบไหนแต,ละราย รวมถึงการประเมินความก%าวหน%า หรือการฟ!"นตัวของภาวะ
สุขภาพ ร,างกายนั้นจะใช%หลักการประเมินเปรียบเทียบจากการจดบันทึกผลการเยี่ยมครั้งก,อนหน%า 
โดยไม,ได%มีแบบประเมินท่ีชัดเจน 

 
“...รูปแบบท่ีใช%ในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพป&วยโรคหลอดเลือดสมอง 
ท่ีบ%านท่ีใช%อยู,ในป?จจุบันมันก็ไม,ได%ครอบคลุมทุกเรื่องค,ะ แต,ว,ามันก็น,า 
จะเกิน 80% ค,ะ เพราะว,าครั้งต,อไปเวลาไปเยี่ยมก็รู%สึกว,าผู%ป&วยดีข้ึน  
ผู%ป&วยและผู%ดูแลมีความเข%าใจมากข้ึนค,ะ…” (H01 สัมภาษณ�วันท่ี 6  
มีนาคม 2557) 
“…ในคนไข%กลุ,มโรคหลอดเลือดสมองไม,มีแนวท่ีปฏิบัติหรือรูปแบบ 
การดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีชัดเจนค,ะ มันข้ึนอยู,กับสถานการณ� ซ่ึง 
ต%องดูสถานการณ�แล%วให%การดูแลไปเป<นเคส ๆ ไป แต,ไม,ได%มีรูปแบบ 
ตายตัว เราคิดข้ึนมาเองว,าเคสอย,างนี้ต%องทําอย,างไร ประมาณนี้ค,ะ 
...” (H04 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
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4.2) ความต�องการของบุคลากรสุขภาพเพ่ือการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบ�าน 

การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านให%มีประสิทธิภาพนั้น 
บุคลากรสุขภาพมีความต%องการให%มีแนวทางการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านท่ี
ชัดเจน โดยเน%นให% ครอบครัว ผู%มีส,วนเก่ียวข%องในชุมชนทุกภาคส,วนเข%ามามีส,วนร,วมในการส,งเสริม 
สนับสนุน ช,วยเหลือในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วย ท้ังน้ีควรมีรูปแบบการให%ความรู%โดยการผลิต
คู,มือการดูแลผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีจะสามารถช,วยให%ผู%ป&วยและครอบครัวมีความรู%และทักษะ
ในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีมากข้ึน รวมถึงต%องมีระบบการส,งต,อท่ีดี มีการประสานงานท่ีมี
ประสิทธิภาพ ท้ังจากโรงพยาบาลสู,ชุมชน จากชุมชนกลับสู,โรงพยาบาล และภายในหน,วยงานต,างๆท่ี
เก่ียวข%องในชุมชนด%วย ดังมีรายละเอียดดังนี้คือ 

(1) ต�องการให�มีแนวทางการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมอง
ท่ีบ�าน 

โรคหลอดเลือดสมองเป<นโรคเรื้อรังท่ีมีผลกระทบ ท้ังต,อผู%ป&วย ครอบครัว 
ชุมชน และประเทศ โดยเฉพาะด%านงบประมาณในการดูแลรักษาและฟ!"นฟูสภาพ ซ่ึงในป?จจุบันแต,ละ
โรงพยาบาลไม,มีแนวทางในการปฏิบัติในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน
หรือมีแนวทางแต,ยังไม,ชัดเจน บุคลากรสุขภาพมีความต%องการท่ีจะพัฒนาแนวทางการฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน ต้ังแต,กระบวนการการวางแผนการจําหน,าย การส,งต,อ
ประสานงานในชุมชนและการเยี่ยมบ%าน เพ่ือให%ผู%ป&วยมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพได%อย,างต,อเนื่องและ
ยั่งยืนมีความปลอดภัยจากภาวะแทรกซ%อนต,าง ๆ  
 

“…สิ่งท่ีอยากให%เกิดท่ีสุดนะตอนนี้ คือ อยากให%มีระบบการดูแลฟ!"นฟู 
สมรรถภาพท่ีมีแนวทางชัดเจนเพราะเราไม,มีแนวปฏิบัติในการดูแล 
คนไข%กลุ,มนี้ท่ีชัดเจน บางทีเราก็ทํางานลําบากเพราะคนเรามีน%อยไม, 
เพียงพอในการเยี่ยมคนไข%โรคหลอดเลือดสมองทุกคน แต,หากมีแนว 
การปฏิบัติท่ีมันมีรูปแบบมากข้ึนเราก็ไม,ต%องทํางานหน,วยงานเดียว  
อสม. อบต. ผู%นําชุมชน หรือหน,วยงานอ่ืน ๆ ก็จะมีบทบาทในการ 
ร,วมกันช,วยเหลือดูแลเหมือนเป<นรูปแบบการทํางานแบบเครือข,าย 
ร,วมกันในชุมชน...” (H01 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
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(2) ต�องการให�ครอบครัวและชุมชนมีส=วนร=วมในการฟCDนฟูสมรรถภาพ 
ระบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านท่ีดีนั้นจะต%อง

เป<นระบบการดูแลท่ีเชื่อมโยงกับทุกภาคส,วนท่ีเก่ียวข%อง ต้ังแต,ผู%ป&วย ครอบครัว แกนนําชุมชน 
บุคลากรสุขภาพ และหน,วยงานต,าง ๆ ท้ังภาครัฐและเอกชนท่ีเก่ียวข%อง มาช,วยกันในการวางแผน 
ประเมินป?ญหา ร,วมกันแก%ป?ญหา และกําหนดแนวทางการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยร,วมกัน รวมท้ัง
ร,วมกันประเมินผลร,วมกัน โดยผู%เก่ียวข%องและผู%มีส,วนร,วมในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอด
เลือดสมองท่ีบ%านจะต%องมีการเชื่อมโยงเพ่ือให%เกิดระบบการดูแลผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองแบบ
ชุมชนมีส,วนร,วม มีการใช%ทุนทางสังคมในชุมชน ตลอดจนแหล,งประโยชน�ต,าง ๆ รวมท้ังสร%างเครือข,าย
ในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองในชุมชนข้ึน เพ่ือให%ผู%ป&วยมีการดูแลฟ!"นฟู
สมรรถภาพท่ีต,อเนื่อง 

  
“…อยากให%ญาติ หรือครอบครัวสนใจผู%ป&วยโดยเริ่มต้ังแต,ร,วมวางแผน 
ร,วมกับเจ%าหน%าท่ีสุขภาพว,าจะต%องดูแลผู%ป&วยเรื่องอะไรบ%าง ก็ต%องคุย 
กับญาติว,าญาติต%องการให%เราช,วยเหลืออะไร  ต%องการรูปแบบไหน  
และก็วางแผนร,วมกับญาติ  และวางแผนว,าเราจะไปเจอกับเขาอีก 
เม่ือไหร,  แล%วต้ังเป;าหมายร,วมกันว,าเราต%องการเห็นการเปลี่ยนแปลง 
อย,างไรโดยคุยกันฮะค,ะ เหมือนกรณีถ%าญาติมีความรู%แล%ว เราลงไป 
ช,วยอีกแรงในการดูแลฟ!"นฟูต,อเนื่องมันก็จะช,วยให%คนไข%มีศักยภาพ 
เพ่ิมข้ึนค,ะ เพราะญาติหรือผู%ดูแลก็ได%รับความรู%จากเราไปแล%ว เขาก็ 
ต%องเอาความรู%ท่ีได%ไปช,วยในการดูแลผู%ป&วย ท้ังด%านร,างกาย  จิตใจ   
เพ่ือให%ผู%ป&วย บุคคลในครอบครัวของเขาแข็งแรงข้ึน มีศักยภาพมาก 
ข้ึน เขาก็น,าจะเต็มท่ีในส,วนนี้ค,ะ...” (H02 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม  
2557) 

 
(3) ต�องการให�ผลิตคู=มือในการดูแลผู�ป"วย 
บุคลากรสุขภาพมองว,า ป?ญหาในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอด

เลือดสมองท่ีบ%านนั้นส,วนหนึ่งเกิดจากการท่ีบุคลากรมีน%อย และมีข%อจํากัดด%านเวลาในการให%
คําแนะนํา ให%ความรู%ผู%ป&วยและครอบครัวในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพเม่ือผู%ป&วยกลับไปอยู,ท่ีบ%าน 
รวมท้ังสื่อเอกสารในการให%ความรู%ท่ีใช%อยู,ในป?จจุบันเป<นเพียงการให%ความรู%เบื้องต%นท่ัวไปเท,านั้น ยังไม,
เพียงพอท่ีผู%ป&วยและครอบครัวจะนําไปใช%ในการดูแลท่ีบ%านได% จนทําให%ผู%ป&วยและครอบครัวขาด
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ความรู%และทักษะในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพ จนเกิดภาวะแทรกซ%อนจนต%องกลับมารักษาซํ้าใน
โรงพยาบาล ดังนั้นบุคลากรสุขภาพจึงมีความต%องการท่ีจะผลิตคู,มือในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วย
โรคหลอดเลือดสมองข้ึน เพ่ือสามารถท่ีจะให%ผู%ป&วยและครอบครัวสามารถ อ,านและศึกษาเพ่ิมเติมได%
ด%วยตนเอง เพ่ือส,งเสริมให%เกิดความรู%และทักษะมากข้ึน  
 

“...ก็อยากให#คนไข#มีคู!มือในการดูแลตนเองนะท้ังในเรื่องการปฏิบัติตัว 
ในเรื่องต!าง ๆ รวมถึงการออกกําลังกาย หรือการฟNOนฟูสมรรถภาพ 
ผู#ปGวยด#วยเพราะปUจจุบันการฟNOนฟูในเรื่องออกกําลังกายท!าท่ีไปสอนก็ 
จะเปPนท!าเบื้องต#น ท!าง!ายๆเท!านั้นจะเปPนลักษณะของแผ!นพับให# 
ความรู#สั้น ๆ ค!ะ เอาไปแจกผู#ปGวยและผู#ดูแลเพ่ือให#เขาสามารถเรียนรู# 
เอง อ!านทําความเข#าใจเอง เพราะบางครั้งเราก็ไม!สามารถให#ข#อมูลได# 
ท้ังหมดเพราะข#อจํากัดด#านเวลาและ เจ#าหน#าท่ีมีน#อยเหมือนท่ีบอก 
...” (H05 สัมภาษณDวันท่ี 6 มีนาคม 2557) 

 
(4) ต�องการให�มีการประสานงานส=งต=อท่ีมีประสิทธิภาพ 
บุคลากรสุขภาพมองว,า การดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง

ท่ีบ%านนั้น เพ่ือให%การดูแลผู%ป&วยกลุ,มนี้อย,างมีประสิทธิภาพ ต%องมีระบบการส,งต,อข%อมูลผู%ป&วยอย,างมี
ประสิทธิภาพ ต้ังแต,ในโรงพยาบาลกับหน,วยงานเยี่ยมบ%าน จากหน,วยงานเยี่ยมบ%านสู,ชุมชน และจาก
ชุมชนกลับมาโรงพยาบาล รวมถึงการประสานงานส,งต,อข%อมูลกับหน,วยงานท่ีเก่ียวข%องในชุมชนท้ัง
ภาครัฐและเอกชนท่ีมีส,วนในการส,งเสริม สนับสนุนช,วยเหลือในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบ%านได% เพ่ือให%ผู%ป&วยและครอบครัวได%รับการดูแลช,วยเหลือท่ีเหมาะสมต,อเนื่อง 
 

“…ก็อยากให#มีระบบการส!งต!อและเชื่อมโยงข#อมูลผู#ปGวยท่ีมี 
ประสิทธิภาพระหว!างหน!วยงานต!าง ๆ นะท้ังจากโรงพยาบาลสู!ชุมชน  
และจากชุมชนมาโรงพยาบาลรวมถึงการเชื่อมโยงกับหน!วยงานท่ี 
เก่ียวข#อง เช!น อบต. และผู#นําชุมชนด#วยเพราะทุกคนท่ีเก่ียวข#องควร 
ได#รับทราบข#อมูลผู#ปGวยร!วมกันเพ่ือใช#ในการวางแผนในการช!วยเหลือ 
ร!วมกันได#อย!างเหมาะสมท้ังในการดูแลสนับสนุน และการฟNOนฟู 
สมรรถภาพ เช!น ถ#าคนไข#ปGวยเราส!งข#อมูลไปเยี่ยมร!วม อสม. และ  
อบต. ร!วมประเมินผู#ปGวย และวางแผนช!วยเหลือสนับสนุน อบต.  
ก็ช!วยสนับสนุนสิ่งของ อุปกรณD เราก็ช!วยเยี่ยมให#ความรู# อสม. ก็ 
เยี่ยมให#กําลังใจ และติดตามประเมินอย!างใกล#ชิด หากมีอะไรผิดปกติ 
ก็ประสานมายังเรา และ อบต. ได#ทันที มันอาจทํายากนะ แต!อยากให# 
มีในชุมชน...” (สัมภาษณDวันท่ี 6 มีนาคม 2557) (H05) 
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4.3 การพัฒนารูปแบบการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ�านโดยการมีส=วนร=วม
ของชุมชน 

จากการวิเคราะห�ป?ญหา อุปสรรคและความต%องการในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือด
สมองท่ีบ%านของผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง  ผู%ดูแลหลัก  แกนนําชุมชน และบุคลากรสุขภาพพบว,า 
การพัฒนารูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชน
จุดเริ่มต%นของการพัฒนารูปแบบควรอยู,ท่ีแผนกเยี่ยมบ%านของโรงพยาบาลซ่ึงเป<นแผนกท่ีเป<นผู%ให%บริการ
ติดตามเยี่ยมผู%ป&วยท่ีหอผู%ป&วยในเพ่ือประเมินความพร%อมของผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักในการฟ!"นฟูต,อเนื่องท่ี
บ%านก,อนท่ีผู%ป&วยจะถูกจําหน,ายออกจากโรงพยาบาล เป<นหน,วยงานท่ีติดตามประเมินป?ญหาและความ
พร%อมในการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านของผู%ป&วย และวางแผนร,วมกับผู%ป&วย ผู%ดูแลหลัก และพยาบาลประจํา
หอผู%ป&วยในเพ่ือการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่องเม่ือผู%ป&วยกลับไปอยู,บ%านตามความเหมาะสมของผู%ป&วย   
แต,ละราย และเป<นบุคคลสําคัญในการพัฒนาระบบการดูแลครั้งนี้ภายใต%การทํางานร,วมกันของผู%เก่ียวข%อง
โดยเน%นการยกระดับให%ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านอย,างต,อเนื่อง ไม,เกิด
ภาวะแทรกซ%อน หรือการกลับเป<นซํ้าของโรค เน%นผู%ดูแลหลักให%เข%าใจตระหนักถึงความจําเป<นและ
ความสําคัญของการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านของผู%ป&วยและเป<นแรงสนับสนุนช,วยเหลือท่ีดี แกนนําชุมชนจะ
เป<นส,วนช,วยในการสนับสนุน ช,วยเหลือในด%านต,างๆเพ่ือให%ผู%ป&วยได%รับการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่องและ
ยั่งยืน ส,วนบุคลากรสุขภาพทุกคนจะปฏิบัติหน%าท่ีของตนให%เต็มศักยภาพโดยมีเป;าหมายเดียวกันคือ 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านอย,างต,อเนื่อง ผู%ป&วยสามารถปฏิบัติกิจวัตร
ประจําวันด%วยตัวเองได%มากท่ีสุดเต็มศักยภาพ ไม,เกิดภาวะแทรกซ%อนหรือการกลับเป<นซํ้าของโรค 

 ผู%วิจัยใช%การประชุมกลุ,มใหญ, 2 ครั้ง และกลุ,มย,อย 2 ครั้ง ในการประชุมกลุ,มใหญ,ท้ัง 2 ครั้ง 
แต,ละครั้งของการประชุมมีสมาชิกประกอบด%วยผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง ผู%ดูแลหลักแกนนําชุมชน
และบุคลากรสุขภาพ ส,วนการประชุมกลุ,มย,อยอีก 2 ครั้ง จะประกอบด%วยการประชุมกลุ,มย,อยแกนนํา
ชุมชน 1 ครั้ง และการประชุมกลุ,มย,อยบุคลากรสุขภาพ 1ครั้ง ตามลําดับผู%วิจัยใช%การประชุมใหญ,และ
ย,อยเป<นระยะเพ่ือสร%างความเข%าใจ รับทราบป?ญหา สร%างความตระหนักเก่ียวกับระบบบริการท่ี
เป<นอยู,ในป?จจุบัน  บทบาทหน%าท่ีของผู%เก่ียวข%องท่ีปฏิบัติได%ดีอยู,แล%ว และส,วนท่ียังไม,มีและต%องการให%
เกิดข้ึนในอนาคต กํากับ ติดตาม แลกเปลี่ยนเรียนรู% และสะท%อนผลลัพธ�ท่ีเกิดข้ึน เน%นการร,วมกัน
ออกแบบวิธีการหรือรูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วม
ของชุมชน กระบวนการและข้ันตอนการดําเนินงาน และการประเมินผลหลังการดําเนินการว,าสามารถ
ช,วยให%ผู%ป&วยสามารถปฏิบั ติ กิจวัตรประจําวันด%วยตัวเองได%มากท่ีสุดเ ต็มศักยภาพ ไม, เ กิด
ภาวะแทรกซ%อนหรือการกลับเป<นซํ้าของโรคได%หรือไม, 



 
 
 
 

 
 
 
 

123 

 

 

 

ส,วนการประชุมท่ีเฉพาะแกนนําชุมชนเน%นการมีส,วนร,วมในการช,วยเหลือ สนับสนุนใน    
ด%านต,าง ๆ รวมถึงนโยบายท่ีเอ้ือต,อการอนุมัติงบประมาณท่ีจะมาสนับสนุน ช,วยเหลือด%านการฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยท่ีบ%าน และการร,วมมือกับทีมบุคลากรสุขภาพในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบ%าน  การประชุมท่ีมีเฉพาะบุคลากรสุขภาพจะเน%นการส,งต,อข%อมูล การวางแผน
การจําหน,ายจากหอผู%ป&วยเพ่ือฟ!"นฟูสมรรถภาพต,อเนื่องท่ีบ%านโดยบุคลากรสุขภาพแผนกเยี่ยมบ%าน  
จะมีการวางแผนจําหน,ายร,วมกับผู%ป&วย ผู%ดูแลหลักและพยาบาลประจําหอผู%ป&วยในและมีการติดตามเยี่ยม
หลังผู%ป&วยถูกจําหน,ายออกจากโรงพยาบาลเพ่ือฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีบ%านอย,างต,อเนื่องร,วมกับ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%าน และเม่ือกิจกรรมดําเนินไปอย,างต,อเนื่องจนกระท่ังพฤติกรรม
การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านกลายเป<นการปฏิบัติปกติท่ีชัดเจน ผู%ดูแลหลัก 
แกนนําชุมชน และบุคลากรสุขภาพปฏิบัติตามบทบาทหน%าท่ีของตนเอง ผู%วิจัยจึงประเมินผลการเปลี่ยนแปลง
การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านโดยชุมชนมีส,วนร,วม ประเมินผลการเปลี่ยนแปลงของ
การดําเนินการท้ังทางด%านตัวผู%ป&วย การเปลี่ยนแปลงบทบาทหน%าท่ีของผู%ดูแลหลัก แกนนําชุมชน และ
บุคลากรสุขภาพท่ีมีส,วนเก่ียวข%อง ซ่ึงกระบวนการหรือการพัฒนารูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วย
โรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชน สามารถแบ,งกระบวนการพัฒนาได%เป<น 3 
ระยะ คือ 

4.3.1 ระยะท่ี 1 รับรู�ป<ญหา และร=วมกันกําหนดแนวทางการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยท่ีบ�าน
อย=างสร�างสรรค> 

ผู%วิจัยเป<นผู%ริเริ่มนําผู%มีส,วนเก่ียวข%องในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน 
ได%แก, ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง ผู%ดูแลหลัก แกนนําชุมชน และบุคลากรสุขภาพ เข%ามาร,วมใน
ประชุมร,วมท้ังแบบเป<นทางการและไม,เป<นทางการ เพ่ือให%ทุกฝ&ายรับทราบสถานการณ�ของการฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน ได%แก,สถานการณ�โรค การฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีมีอยู,จริง 
ป?ญหาอุปสรรคท่ีมีผลต,อการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน กิจกรรมการดูแลและ
การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านท่ีปฏิบัติอยู,แล%วและยังไม,ปฏิบัติ บทบาทหน%าท่ี
ท่ีแต,ละฝ&ายปฏิบัติอยู,แล%วและยังไม,ปฏิบัติ  พร%อมให%ทุกฝ&ายนําเสนอความต%องการและความคาดหวัง
ของตนให%ผู%เก่ียวข%องรับทราบ หลังจากนั้นกําหนดเป<นข%อตกลงเป;าหมายร,วมกันท่ีต%องการบรรลุ และ
ให%ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองเสนอความต%องการในการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%าน ผู%มีส,วนเก่ียวข%องเสนอ
บทบาทหน%าท่ี กิจกรรมท่ีต%องการให%เกิดข้ึนในอนาคต ระยะเวลาท่ีใช%ในระยะนี้ ประมาณ 2 เดือน  
(พฤษภาคม–มิถุนายน 2557) 
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โดยเป;าหมายในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน คือ ช,วยให%ผู%ป&วย
สามารถปฏิบัติกิจวัตรประจําวันด%วยตัวเองได%มากท่ีสุดเต็มศักยภาพ ไม,เกิดภาวะแทรกซ%อน หรือการกลับ
เป<นซํ้าของโรค ดังรายละเอียดต,อไปนี้ 

1) อาการไม=ทรุดลง 
บุคลากรสุขภาพ และแกนนําชุมชนมีความคิดเห็นท่ีสอดคล%องกันว,าเป;าหมายในการฟ!"นฟู

สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน คือ การท่ีผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักมีการปฏิบัติตัวได%ถูกต%อง 
สามารถนําความรู% และทักษะไปใช%ในการดูแลผู%ป&วยได%ถูกต%อง แล%วทําให%อาการของผู%ป&วยไม,ทรุดลง 
ร,างกายสามารถฟ!"นตัวทําให%สุขภาพร,างกายดีข้ึน  

 
“…เป;าหมายในการดูแลและการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยหลอดเลือด 
สมองท่ีบ%าน คิดว,าการให%ความรู%กับญาติและผู%ดูแลอันนั้น เป<นส,วน 
สําคัญท่ีทําให%คนไข%อาการไม,ทรุดลง และก็มีการปฏิบัติตัวได%ถูกต%อง  
ทําให%สุขภาพร,างกายดีข้ึน...” (H03 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
“…ส,วนตัวนะ มองว,าเป;าหมายในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรค 
หลอดเลือดสมอง ก็คือการท่ีช,วยให%ผู%ป&วยอาการไม,ทรุดลง ร,างกาย 
ฟ!"นตัว คนไข%เขาจะมีความสุขมาก ส,วนญาติก็ดีไปด%วย…” (L08  
สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
2) มีศักยภาพในการดูแลตนเองมากข้ึน 
พบว,าบุคลากรสุขภาพมองว,าเป;าหมายในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือด

สมอง คือ การท่ีผู%ป&วยมีศักยภาพในการดูแลตนเองมากข้ึน สามารถดูแลช,วยเหลือตนเองได%โดยไม,ต%อง
พ่ึงบุคคลากรสุขภาพ โดยครอบครัวผู%ป&วยจะมีบทบาทสําคัญในการดูแลช,วยเหลือผู%ป&วยในการฟ!"นฟู
สมรรถภาพ ซ่ึงสอดคล%องกับแกนนําชุมชนท่ีมองว,าการให%ความรู% และฝ|กทักษะผู%ดูแลหลักเพ่ือนํา
ความรู%ท่ีได%รับไปช,วยเหลือและสนับสนุนผู%ป&วยในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพได%อย,างถูกต%องและ
เหมาะสมจะช,วยให%ผู%ป&วยมีศักยภาพในการดูแลช,วยเหลือตนเองมากข้ึน ซ่ึงเป<นเป;าหมายท่ีอยากให%
เกิดกับผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองในชุมชน  

 
“…สําหรับพ่ีมองว,าเป;าหมายในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยนะ ป?จจัย 
สําคัญเลยถ%าญาติดูแลได%และมีความเอาใจใส,ในการดูแลคนไข%มากข้ึน 
นะ คนไข%ก็สามารถมีศักยภาพในการดูแลตนเองมากข้ึน…” (H01  



 
 
 
 

 
 
 
 

125 

 

 

 

สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
“…ในการดูแลผู%ป&วยนอกจากอาการดีข้ึนแล%ว ผู%ป&วยต%องสามารถท่ีจะ 
ดูแลตนเองได%อย,างมีศักยภาพ โดยไม,ต%องพ่ึงบุคคลากรทางสุขภาพ  
อันนี้คือเป;าหมายในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือด 
สมองค,ะ…” (H02 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
“…ผมมองว,าหากญาติมีความรู%แล%ว ให%ความสนใจในการดูแลผู%ป&วยดี  
เราก็ลงไปช,วยอีกแรงในการดูแลฟ!"นฟูต,อเนื่องมันก็จะช,วยให%คนไข%มี 
ศักยภาพเพ่ิมข้ึนครับ ซ่ึงผมมองว,าอันนี้เป<นจุดหมายท่ีเราอยากให% 
เกิดข้ึนนะ...” (L01 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
3) อาการดีข้ึน 
บุคลากรสุขภาพ และแกนนําชุมชนมีความคิดเห็นท่ีสอดคล%องกันว,าหากมีการเยี่ยมบ%าน

ท่ีต,อเนื่องและสมํ่าเสมอ และมีการพัฒนารูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง    
ท่ีบ%านจะช,วยให%ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองได%รับการดูแลท่ีครอบคลุม ส,งผลให%ผู%ป&วยมีอาการดีข้ึน 
และมีคุณภาพชีวิตดีข้ึนตามมา  

 
“…เวลาเราเยี่ยมผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน เราก็คิดว,าผู%ป&วย 
ควรจะมีอาการท่ีดีข้ึน หลังจากท่ีได%รับการดูแล และได%รับการแนะนํา 
ในเรื่องการปฏิบัติตัวท่ีถูกต%อง รวมท้ังเราก็ต%องติดตามเยี่ยมเขาให% 
สมํ่าเสมอ ฮะค,ะ เพ่ือให%อาการดีข้ึน...” (H02 สัมภาษณ�วันท่ี 6  
มีนาคม 2557) 
“…หากมีการพัฒนารูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอด 
เลือดสมองท่ีบ%านก็มีประโยชน�ต,อผู%ป&วยแน,นอนเพราะเขาได%รับการดู 
ท่ีครอบคลุมโดยทุกภาคส,วนช,วยให%คุณภาพชีวิตดีข้ึนได% ซ่ึงเขาจะมี 
อาการท่ีดีข้ึน อาจสามารถช,วยเหลือตนเองได%มากข้ึนหากมีการฟ!"นฟู 
ท่ีถูกต%อง ท้ังนี้ช,วยได%มากในผู%ป&วยท่ีถูกครอบครัวท้ิงเพราะมี อสม.  
ช,วยร,วมกันดูแล...” (L01 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 
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4) สามารถทํากิจวัตรประจําวันหรือกิจกรรมได�มากกว=าเดิม 
บุคลากรสุขภาพมีการติดตามเยี่ยมประเมินผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง หลังจากมี  

การเยี่ยม และแนะนําการดูแลตนเองท่ีถูกต%อง โดยการประเมินความสามารถในการทํากิจวัตร
ประจําวัน หากผู%ป&วยสามารถช,วยเหลือตนเองในการทํากิจวัตรประจําวันได%มากข้ึน ก็ถือว,าได%มีการบรรลุ
เป;าหมายในการดูแลผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน ซ่ึงสอดคล%องกับแกนนําชุมชน ท่ีมองว,า
เป;าหมายในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง คือ ผู%ป&วยสามารถช,วยเหลือตนเองใน
การทํากิจวัตรประจําวันได%มากข้ึน และสามารถกลับมาทํางานได% 

  
“…ทุกครั้งท่ีมีการติดตามเยี่ยมบ%านเราก็จะมีการประเมิน 
ความสามารถผู%ป&วยหลังให%คําการเยี่ยมบ%านหรือหลังแนะนําจาก 
การปรับพฤติกรรมของผู%ป&วยเอา โดยใช%การสังเกตความก%าวหน%าของ 
ผู%ป&วยค,ะ ร,วมกับทวนสอบกับข%อมูลเดิมท่ีจดบันทึกไว%ถ%าเขาสามารถ 
ทํากิจวัตรประจําวันหรือกิจกรรมได%มากกว,าเดิมก็ถือว,าบรรลุ 
เป;าหมายแล%ว…” (H01 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
“...เป;าหมายการดูแลฟ!"นฟูผู%ป&วยนะ คือท่ีหายไม,ได%หมายความว,าหาย 
ปกติ แต, คือสามารถช,วยเหลือตนเองได%มากข้ึนในการกิจวัตร 
ประจําวัน สามารถกลับมาทํามาหากินได%ก็ถือว,าดีแล%ว…” (L02  
สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
เม่ือต้ังเป;าหมายร,วมกันแล%วก็เข%าสู,การร,วมกันกําหนดกิจกรรมและบทบาทหน%าท่ีโดยผู%วิจัย

กระตุ%นให%ผู%มีส,วนเก่ียวข%องกําหนดกิจกรรมท่ีต%องการปฏิบัติและร,วมกันทบทวนบทบาทหน%าท่ีท่ี
รับผิดชอบ เพ่ือให%ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองได%รับการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านอย,างต,อเนื่องอย,างมี
ประสิทธิภาพ เริ่มจากย้ําผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักเห็นความสําคัญของข%อตกลง เป;าหมายท่ีกําหนดไว% โดย
ประชุมทีมบุคลากรสุขภาพท่ีให%บริการเยี่ยมบ%านผู%ป&วยโดยผู%วิจัยเน%นย้ําถึงบริบทความต,างของแต,ละ
ครอบครัว ป?ญหาอุปสรรคในการฟ!"นฟูสมรรถภาพของแต,ละคนรูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านท่ี
เกิดข้ึนในอดีต ระบบบริการในป?จจุบัน และสิ่งต%องการให%เกิดข้ึนในอนาคต กระตุ%นให%ทีมบุคลากร
สุขภาพ ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง ผู% ดูแลหลัก และแกนนําชุมชน แสดงความคิดเห็นและ
ข%อเสนอแนะต,อรูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชนอย,างอิสระ ทุกฝ&าย
ร,วมกันกําหนดบทบาทหน%าท่ีความรับผิดชอบท่ีตนม่ันใจว,าจะปฏิบัติได% และย้ําเป;าหมายท่ีต%องการ
บรรลุร,วมกัน 
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จากการวิเคราะห�สถานการณ�การฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%าน สามารถสรุปได%ว,ารูปแบบการฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชน ประกอบด%วย 2 แนวทาง 
ได%แก, 

1) แนวทางการวางแผนจําหน,ายผู%ป&วยเพ่ือการฟ!"นฟูสมรรถภาพต,อเนื่องท่ีบ%าน 
2) แนวทางการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของ

ชุมชน 
1) แนวทางการวางแผนจําหน=ายผู�ป"วยเพ่ือการฟCDนฟูสมรรถภาพต=อเนื่องท่ีบ�าน 
พบว,าป?ญหาหรือ อุปสรรคท่ีสําคัญท่ีส,งผลให%ผู%ป&วยไม,ได%รับการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านท่ี

ต,อเนื่องนั้น ส,วนหนึ่งเกิดจากการท่ีผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักไม,ได%รับการวางแผนการจําหน,ายเพ่ือการฟ!"นฟู
สมรรถภาพท่ีบ%านก,อนออกจากโรงพยาบาลต้ังแต,แรก ทําให%ผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักขาดทักษะในการดูแล
และฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีถูกต%องและเหมาะสม ซ่ึงผู%ท่ีเก่ียวข%องมีความคิดเห็นตรงกันว,าการท่ีจะทําให%
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านท่ีต,อเนื่องนั้นนอกจากต%องพัฒนาแนวทาง 
การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีบ%านแล%วยังต%องมีการพัฒนาแนวทางการวางแผนการจําหน,ายผู%ป&วยเพ่ือ
การฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านอย,างต,อเนื่องด%วย ซ่ึงผู%เก่ียวข%องคิดเห็นว,าบุคลากรสุขภาพแผนกเยี่ยมบ%าน
ควรเพ่ิมบทบาทในด%านการวางแผนการจําหน,ายผู%ป&วยร,วมกับพยาบาลประจําหอผู%ป&วยใน ผู%ป&วยและ
ผู%ดูแลหลัก เพ่ือเตรียมความพร%อมของผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักก,อนจําหน,าย ดังนี้ 

1.1) ประเมินป<ญหาและความต�องการ 
บุคลากรสุขภาพต%องมีการประเมินป?ญหาและความต%องการ ประเมินป?ญหาสุขภาพและ

ความพร%อมของผู%ป&วย ความพร%อมของครอบครัว/ผู%ดูแลหลัก ประเมินสภาพแวดล%อมท่ีบ%าน ป?จจัย
ด%านต,างๆท่ีมีผลต,อการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีบ%านประเมินการช,วยเหลือของสมาชิกในครอบครัว 
และประเมินแหล,งประโยชน�ในชุมชนเพ่ือให%สามารถช,วยวางแผนให%เหมาะสมตามสภาพป?ญหาของ
ผู%ป&วยแต,ละรายอย,างเหมาะสม 

  
“…ป?ญหาของเราก็คือ เราไม,มีนักกายภาพประจํา และอีกอย,างเวลา 
คนไข%จะกลับบ%านเราก็ไม,มีแนวทางการจําหน,ายท่ีชัดเจน ทันสอนก็ 
สอน ไม,ทันก็แจกแผ,นพับ เหมือนเราอยู,แผนกเยี่ยมบ%านเราก็เยี่ยมท่ี 
หอผู%ป&วยบางรายเท,านั้น เยี่ยมอีกทีก็ท่ีบ%านบางทีก็ไปเจอป?ญหาตอน 
เยี่ยมท่ีบ%านแล%ว เพราะคนไข%และคนดูแลเขาไม,มีความรู%ในการดูแล  
ตรงจุดนี้เลยคิดว,า พยาบาลแผนกเยี่ยมบ%านต%องมีการเยี่ยม ward  
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองทุกรายนะ เพ่ือประเมินป?ญหาและความ 
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ต%องการของคนไข%แต,ละรายร,วมกับ ward จะได%ให%ความรู% ฝ|กทักษะ 
ผู%ป&วยและผู%ดูแลอย,างเหมาะสมเพราะคนไข%แต,ละรายจะมีป?ญหาท่ี 
ต,างกัน…” (H02 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 

 

1.2) ดําเนินการเตรียมความพร�อม 
เม่ือมีการประเมินป?ญหาและความต%องการของผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักแต,ละรายแล%ว 

บุคลากรสุขภาพจะต%องดําเนินการให%ความรู%แก,ผู%ป&วย และผู%ดูแลหลัก เก่ียวกับโรค การรักษา การใช%
ยา การฟ!"นฟูสมรรถภาพ และการป;องกันการเกิดภาวะแทรกซ%อน โดยปรับใช%วิธีท่ีเหมาะสมกับผู%ป&วย 
ผู%ดูแลหลักแต,ละรายสอนการปฏิบัติการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง โดยเน%นให%
ครอบครัวหรือผู%ดูแลหลักมีการฝ|กปฏิบัติจริงร,วมกับบุคลากรสุขภาพ รวมท้ังประเมินผล ความรู% 
ทักษะ ความชํานาญ และความพร%อมในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน
ของครอบครัวหรือผู%ดูแลหลัก พร%อมท้ังส,งเสริมให%กําลังใจ รวมถึงแนะนําการแพทย�ทางเลือกและ
แหล,งประโยชน�ในชุมชน  
 

“…ปTานี่ถือว!าโชคดีนะ ท่ีปTายังมีความรู#ในการดูแลลุง เพราะก!อนออก 
จากโรงพยาบาลนะ ก็มีเจ#าหน#าท่ีมาทํากายภาพให#ลุงและสอนปTาทํา  
พยาบาลก็สอน สอนเรื่องดูแลไม!ให#เกิดแผลกดทับ สอนเปลี่ยน 
ผ#าอ#อม สอนเรื่องให#อาหารทางสายยาง เขาสอนหลายเรื่องเลยเพราะ 
ปTาต#องมาดูแลลุงต!อท่ีบ#าน เหมือนเรื่องปTองกันสําลักอาหารนะ เขา 
แนะนําปTา ปTาก็จําพอลุงมีอาการเหมือนท่ีเขาบอกปTาก็รีบพาลุงไป 
โรงพยาบาลเลย ไม!นั้นแย! ถ#าเรามีความรู#ในการดูแลนะ ผู#ปGวยก็ไม! 
เกิดปUญหาตรงนี้ช!วยได#เยอะนะ ปTาว!าดีท่ีเขาสอนเรา...” (C17  
สัมภาษณDวันท่ี 13 มีนาคม 2557) 
“…การดูแลเพ่ือให#ผู#ปGวยได#รับการฟNOนฟูสมรรถภาพท่ีต!อเนื่อง ไม!เกิด 
ภาวะแทรกซ#อน พ่ีมองว!าพยาบาลต#อง ให#ความรู# สอนแนะนํา และ 
สาธิตให#ผู#ปGวยและผู#ดูแลปฏิบัติให#มากท่ีสุด เพราะเวลาเขากลับไปอยู! 
บ#านเขาจะได#สามารถดูแลตัวเอง หรือผู#ปGวยได#ถูกต#อง ซ่ึงข้ันตอนนี้ 
ต#องเริ่มต้ังแต!ผู#ปGวยอยู!โรงพยาบาล ก็คือก!อนกลับบ#านนะ คนไข#ต#อง 
ได#รับการเตรียมความพร#อมก!อนกลับบ#าน เหมือนตรงนี้ถ#าแผนก 
เยี่ยมบ#านร!วมวางแผนจําหน!ายผู#ปGวย ร!วมให#ความรู#กับพยาบาล  
ward คนไข#ก็จะได#ประโยชนDท่ีสําคัญเวลาเราตามเยี่ยมท่ีบ#านเราก็จะ 
สามารถประเมินคนไข#ได#เลยว!าเขาฟNOนฟูหรือเปล!า ต!อเนื่องหรือไม! 
เพราะเราเปPนคนสอนเขาเองต้ังแต!แรก...” 
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1.3) ประสานงานการช=วยเหลือสนับสนุน 
บุคลากรสุขภาพมีการประสานงานกับหน,วยงานท่ีเก่ียวข%องในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพ

ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน เช,น หน,วยบริการปฐมภูมิ หน,วยเยี่ยมบ%าน แผนกผู%ป&วยนอก เพ่ือ
การดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านอย,างต,อเนื่อง และแนะนําทางเลือกของ
แหล,งการขอความช,วยเหลือ ขอคําปรึกษา เม่ือครอบครัวเผชิญกับป?ญหาในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพ
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%าน เช,น สายด,วนให%คําปรึกษาตลอด 24 ชั่วโมง โทรศัพท�ของหน,วย
เยี่ยมบ%าน พยาบาลหรือสาธารณสุขท่ีให%บริการเยี่ยมบ%าน หรืออาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบ%าน 

  
“...จริง ๆ แล%วถ%าเรามีเบอร�เจ%าหน%าท่ีพยาบาลในโรงพยาบาล เวลา 
เรามีป?ญหา หรือไม,แน,ใจในเรื่องการดูแลผู%ป&วย เราก็สามารถโทร 
สอบถามได%เลย จะได%ตัดสินใจถูกว,าแบบนี้มันอันตรายมากน%อยแค, 
ไหน อย,างน%อยเราก็อุ,นใจนะ เหมือนป;าเวลาพยาบาลมาเยี่ยมบ%านป;า 
ก็ขอเบอร�เขาไว%เวลามีป?ญหาได%ปรึกษา แต,ถามว,าเราก็เกรงใจเขา 
เอาไว%โทรยามจําเป<นจริง ๆ ขนาดตอนท่ีหน,วยสังคมสงเคราะห�มา 
เยี่ยมลุงเขาก็ให%เบอร�ติดต,อไว%นะ แบบนี้ป;าว,าดีมากนะ…” (C17  
สัมภาษณ�วันท่ี 13 มีนาคม 2557) 
“…เวลาเราเยี่ยมบ%าน เราก็จะแนะนําให%ผู%ป&วยและครอบครัวมี 
ทางเลือกด%านอ่ืน ๆ ในการฟ!"นฟูสมรรถภาพนะ เช,น แนะนําให%เขา 
นวดประคบสมุนไพร อะไรอย,างนี้ และแนะนําให%เขาติดต,อขอความ 
ช,วยเหลือด%านต,างจากหน,วยงานในชุมชนท่ีเขาสามารถขอความ 
ช,วยเหลือได% เหมือนในเคสท่ีต%องใช%เตียงนอน หรือรถเข็น เราก็ 
แนะนําให%เขาติดต,อ อบต. และก็ประสานให%เขานะ เพราะบางทีคนไข% 
เขาไม,รู%หรอกถ%าเราไม,บอก...” (H01 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 

 
2) แนวทางการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ�านโดยการมีส=วนร=วมของ

ชุมชน ซ่ึงสามารถวิเคราะห�บทบาทหน%าท่ีท่ีทุกฝ&ายเห็นว,าจําเป<นต%องเพ่ิมเติมในการพัฒนารูปแบบ 
การฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชนได% 3 แนวทาง โดยแบ,งตามระดับ
ความสามารถในการช,วยเหลือตนเองในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันได%ดังนี ้

2.1) แนวทางการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีสามารถช=วยเหลือ
ตนเองได�ท้ังหมด 
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ผู�ป"วยท่ีช=วยเหลือตนเองได� : เน�นให�ผู�ป"วยเปVนผู�ดําเนินการฟCDนฟูสมรรถภาพด�วย
ตนเอง 

ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีสามารถช,วยเหลือตนเองได%ท้ังหมด คือผู%ป&วยท่ีมีคะแนน
ประเมินระดับความสามารถในการทําปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน (ADL) ในช,วง 75 – 100 คะแนน การฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยในกลุ,มนี้จะเน%นให%ผู%ป&วยเป<นผู%ดําเนินการฟ!"นฟูสมรรถภาพด%วยตนเองเป<นส,วนใหญ, 
โดยได%รับการสนับสนุนส,งเสริม ช,วยเหลือจากผู%ดูแลหลัก แกนนําชุมชน และบุคลากรสุขภาพ เพ่ือ
ส,งเสริมให%ผู%ป&วยมีการฟ!"นฟูสมรรถภาพตนเองอย,างต,อเนื่อง 
 

“…ก็เหมือนตอนนี้ เช%า ๆ มาฉันก็เอาไม%มาแล%วก็ขยับแขน ขา ยกข้ึน 
ยกลง แกว,งขา แกว,งแขน แล%วเหยียบกะลาก็เกาะไม%แล%วก็ยกมือ  
ข้ึนลง โยกซ%าย โยกขวา และก็หมุน ๆ แขนและขา แบบรําไม%พลอง 
เลยเหยียบกะลา อย,างละ 50 ครั้ง ก็ประมาณครึ่งชั่วโมงได% เราดูแล 
ตัวเองได%ก็ไม,ต%องมีใครมาทําให%เรา เราก็ทําเองเหนื่อยก็พัก หาย 
เหนื่อยก็ทําใหม,อยากหาย อยากเดินคล,องก็ต%องทํา...” (I02  
สัมภาษณ�วันท่ี 22 มกราคม 2557) 

 
ผู�ดูแลหลัก : เปVนผู�การกระตุ�นให�กําลังใจ 
ผู%ดูแลหลักผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองในกลุ,มท่ีสามารถช,วยเหลือตนเองในการปฏิบัติ

กิจวัตรประจําวันได%มากหรือช,วยเหลือตนเองได%ท้ังหมดมีบทบาทในการกระตุ%นให%ผู%ป&วยมีการออก
กําลังกายด%วยตัวเองทุกวันอย,างสมํ่าเสมอ พูดคุยให%กําลังใจเพ่ือให%ผู%ป&วยรู%สึกมีคุณค,าในตนเองยอมรับ
และปรับตัวต,อการเปลี่ยนแปลงทางร,างกาย สามารถท่ีจะดํารงชีวิตในสังคมได%อย,างมีความสุข รวมท้ัง
ผู%ดูแลหลักดูแลช,วยเหลือในการควบคุมป?จจัยเสี่ยงด%านสุขภาพของผู%ป&วยเพ่ือป;องกันการเกิด
ภาวะแทรกซ%อนและการเกิดเป<นโรคซํ้า 
 

“...เรื่องการดูแลเก่ียวกับการฟNOนฟูร!างกายนะ เราก็มีกระตุ#นและให# 
กําลังใจแม!ว!าถ#าแม!ออกกําลังกายทุกวันนะ แม!ก็จะหายเปPนปกติ  
แข็งแรงด#วย ท่ีเราทําก็คือกระตุ#นให#แม!ออกกําลังกายบ#างเวลาแม!ลืม  
แต!แม!ทําของแกเองตลอดอยู!แล#ว เดินบ#าง ขยับแขนขาบ#าง วันหนึ่งก็ 
ทําเช#าเย็นเลย เราก็เห็นนะว!าทําแล#วแม!อาการดีข้ึนเกือบเหมือนคน 
ปกติแล#ว เราก็คอยดูแกห!าง ๆ นะ คอยทําอาหารท่ีไม!เค็ม ไม!มันให# 
กิน คอยระวังแม!ล#มเวลาเดินไกล ๆ นะ...” (C02 สัมภาษณDวันท่ี 27  
กุมภาพันธD 2557) 
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แกนนําชุมชน : สนับสนุนช�วยเหลือ 
บทบาทของแกนนําชุมชน ได#แก! อสม. ทําหน#าท่ีในการติดตามเยี่ยมบ#านทุก 3 เดือน เพ่ือ

ประเมินปUญหาความต#องการ และประเมินภาวะสุขภาพผู#ปGวยและให#คําแนะนําตามสภาพปUญหา 
รวมถึงการพูดคุยเพ่ือให#กําลังใจ เม่ือเยี่ยมเสร็จมีการบันทึกข#อมูลการเยี่ยมบ#านผู#ปGวยลงในสมุด
ประจําตัวผู#ปGวยและแบบฟอรDมการเยี่ยมบ#านแล#วรายงานผลการเย่ียมให#บุคลากรสุขภาพทุก 1 เดือน 
ส!วนผู#นําชุมชน และ องคDการบริหารส!วนท#องถ่ินมีหน#าท่ีในการสนับสนุนช!วยเหลืองบประมาณ 
อุปกรณDในด#านการฟNOนฟูสมรรถภาพตามความต#องการและความเหมาะสมของผู#ปGวย และจัดกิจกรรม
หรือโครงการในการฟNOนฟูสมรรถภาพในชุมชน 
 

“…การฟNOนฟูสมรรถภาพเราก็ต#องดูอันไหนท่ีเราสามารถกระตุ#นให# 
เหมาะสมตามสภาพหรือระดับความสามารถของคนไข# เหมือนคนไข# 
ช!วยเหลือตนเองได# เราก็แค!ให#ความรู# แนะนํา กระตุ#นให#เขาออก 
กําลังกายอย!างต!อเนื่อง และให#กําลังใจเขา เพราะคนไข#สามารถท่ีจะ 
ดูแลตนเองได# เราก็มีหน#าท่ีสนับสนุนส!งเสริมเขาในสิ่งท่ีเขาต#องการ 
และช!วยเหลือตามความจําเปPน โดยคนไข#กลุ!มนี้ควรเน#นให#ผู#ปGวยร!วม 
ทํากิจกรรมหรือโครงการเพ่ือให#เขามีการฟNOนฟูท่ีต!อเนื่อง…” (L03  
สัมภาษณDวันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
บุคลากรสุขภาพ : ให!ความรู! เพ่ิมพูนทักษะการฟ()นฟูสมรถภาพแก�ผู!ป�วย 
บทบาทของบุคลากรสุขภาพในการดูแลผู#ปGวยโรคหลอดเลือดสมองกลุ!มท่ีสามารถ

ช!วยเหลือตนเองได# คือมีการติดตามเยี่ยมบ#านทุก 6 เดือนร!วมกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมู!บ#าน เพ่ือประเมินปUญหาและภาวะสุขภาพท้ังด#านร!างกาย จิตใจ สิ่งแวดล#อมและสังคมของผู#ปGวย 
ช!วยเหลือและสนับสนุนการจัดการดูแลฟNOนฟูสมรรถภาพตนเองแก!ผู#ปGวย และสนับสนุนความรู#แก!
ผู#ปGวยเพ่ือให#ผู#ปGวยมีความรู#และทักษะในการฟNOนฟูสมรรถภาพตนเองท่ีต!อเนื่องและยั่งยืน 

 

“…ก็คือถ#าเคสไหนอาการดีข้ึน ผู#ปGวยสามารถดูแลตนเองได#แล#วและ 
ญาติมีความรู#ในการดูแลผู#ปGวยดีแล#ว เราก็จะเยี่ยมห!างหน!อยอาจจะ  
4-6 เดือน เยี่ยมครั้งเพ่ือประเมินผู#ปGวยร!วมกับ อสม.หรือไม!ก็ส!งให#  
อสม. เปPนคนเยี่ยมไปเลยโดยเราดูข#อมูลจาก อสม. เอาค!ะ เพราะ  
อสม. เขาจะต#องมีการรายงานข#อมูลมาท่ีแผนกเยี่ยมบ#านอยู!แล#ว 
ทุกเดือน คนไข#กลุ!มท่ีช!วยเหลือตนเองได#ส!วนใหญ!เราจะให#ผู#ปGวยและ 
ครอบครัวช!วยกัน แต!จะเน#นท่ีผู#ปGวยเปPนหลักในการฟNOนฟูตัวเอง  
เพราะผู#ปGวยอยากหายเปPนปกติ เขามีความหวังท่ีจะหายใกล#เคียง 
ปกติมากกว!ากลุ!มอ่ืน เราก็แค!เยี่ยมและสนับสนุนความรู# ให#กําลังใจ 
เขาให#มีการฟNOนฟูท่ีต!อเนื่องค!ะ...” (H02 สัมภาษณDวันท่ี 6 มีนาคม  
2557) 
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ตางรางที่ 8 แนวทางการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองที่สามารถช,วยเหลือตนเองได%ทั้งหมด 
ประเภทผู!ป�วย บทบาทของผู!ป�วย บทบาทผู!ดูแลหลัก บทบาทแกนนําชมุชน บทบาทบุคลากรสุขภาพ 

ผู#ปGวยที่สามารถ
ช!วยเหลือตนเองได#
ทั้งหมด 

   1. บริหารข#อ และออกกําลัง
กายด#วยวิธีที่เหมาะสมทุกวัน
อย!างสม่ําเสมอ 
   2. ดูแลตนเองในการควบคุม
ปUจจัยเสี่ยงด#านสุขภาพ เพื่อ
ปTองกันการเกิดภาวะแทรกซ#อน 
และการเกิดเปPนโรคซ้ํา 
   3. ดูแลตนเองโดย
รับประทานยาต!อเนื่องและไป
พบแพทยDตามนัด 
   4. ศึกษาความรู# ทักษะใน
การดูแลฟNOนฟูสมรรถภาพอย!าง
ต!อเนื่อง 
   5. ให#ความร!วมมือและเข#า
ร!วมกิจกรรม หรือ โครงการใน
การฟNOนฟูสมรรถภาพในชุมชน
อย!างสม่ําเสมอ 

   1. กระตุ#นให#ผู#ปGวยบรหิาร
ข#อและการออกกําลังกายด#วย
ตัวเองทุกวันอย!างสม่ําเสมอ 
   2. พุดคุยให#กําลังใจ และ
สร#างแรงจูงใจให#ผู#ปGวยม ี
การฟNOนฟูสมรรถภาพที่
ต!อเนื่อง 
   3. ดูแลควบคุมปUจจัยเสี่ยง
ด#านสุขภาพ เพื่อปTองกัน 
การเกิดภาวะแทรกซ#อนและ
การกลับเปPนซ้ําของโรค 
 

อสม. 
   1. ติดตามเยี่ยมบ#านทุก 3 เดือน เพื่อ
ประเมินปUญหาความต#องการ และประเมิน
ระดับความดันโลหิต ระดับน้ําตาล ภาวะ
สุขภาพผู#ปGวย 
   2. ให#คําปรึกษา แนะนําแก!ผู#ปGวยใน
เรื่องการดูแลและฟNOนฟูสมรรถภาพตาม
สภาพปUญหาที่พบ  
   3. พูดคุยให#กําลังใจ ผู#ปGวยเพื่อให#เกิด
การฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวยอย!างต!อเนื่อง 
   4. บันทึกข#อมูลการเยี่ยมบ#านผู#ปGวยลงใน
สมุดประจําตัวผู#ปGวยและแบบฟอรDม 
การเยี่ยมบ#าน และรายงานผลทุก 1 เดือน  
ผู!นําชุมชน 
   1. ประสานงานในองคDกร หรือหน!วยงาน
ในชุมชนเพื่อจัดกิจกรรมหรือโครงการใน
การฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวยในชุมชน 
อบต. 
   1. สนับสนุนช!วยเหลือ วัสดุ อุปกรณDใน
การฟNOนฟูสมรรถภาพและจัดกิจกรรมหรือ
โครงการในการฟNOนฟูสมรรถภาพในชุมชน 

   กรณีที่ 1 ผู#ปGวยระยะหลังจําหน!ายออก
จากโรงพยาบาล 1 เดือนแรกตดิตามเยี่ยมใน
สัปดาหDที่ 1, 2 และสัปดาหDที่ 4  
   กรณีที่ 2 ผู#ปGวยอาการเปลี่ยนแปลง คือ 
เกิดภาวะแทรกซ#อน ต#องฟNOนฟูสมรรถภาพที่
เฉพาะ หรือผู#ดูแลหลักขาดทักษะการดูแล
ฟNOนฟูจะติดตามเยีย่มทุก 2 สัปดาหD จน
อาการคงที่ 
   กรณีที่3 ผู#ปGวยอาการคงที่ติดตามเยี่ยม
บ#านทุก 6 เดือนร!วมกับอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมู!บ#าน 
กิจกรรม 
   1. ประเมินปUญหาและภาวะสุขภาพทั้ง
ด#านร!างกาย จิตใจ สิ่งแวดล#อมและสังคม
ของผู#ปGวย 
   2. ให#การพยาบาล ให#คําปรึกษาและให#
คําแนะนําตามสภาพปUญหาที่พบ 
   3. ช!วยเหลือ และสนับสนุนให#ผู#ปGวยม ี
การฟNOนฟูสมรรถภาพที่บ#านอย!างต!อเนื่อง 
   4. สนับสนุนความรู# สื่อ และคู!มอืใน 
การฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวยโรคหลอดเลือด
สมอง  
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2.2) แนวทางการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช=วยเหลือตนเองได�
บางส=วน 

ผู�ป"วย : ออกกําลังกาย และฝYกดูแลตนเองสมํ่าเสมอ 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช,วยเหลือตนเองได%บางส,วน คือ ผู%ป&วยท่ีมีคะแนนประเมิน

ระดับความสามารถในการทําปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน (ADL) ในช,วง 50 – 70 คะแนน การกําหนด
แนวทางการเยี่ยมบ%านเพ่ือฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีช,วยเหลือตัวเองได%บางส,วน จะเน%นในการให%ผู%ป&วย
และครอบครัว หรือผู%ดูแลหลักเป<นผู%ดําเนินการฟ!"นฟูสมรรถภาพเป<นหลัก ในการดูแลในเรื่องการออก
กําลังกายเพ่ือการเพ่ิมความแข็งแรง การจัดท,าและการเคลื่อนไหวร,างกาย การฝ|กให%ผู%ป&วยทํากิจกรรม
ในกิจวัตรประจําวันด%วยตัวผู%ป&วยเองให%มากท่ีสุดเท,าท่ีจะทําได% โดยผู%ดูแลจะให%ความช,วยเหลือใน
กิจกรรมท่ีมีความเสี่ยงและมีความซับซ%อน  รวมถึงการดูแลควบคุมป?จจัยเสี่ยงของโรค  เพ่ือป;องกัน 
การเกิดภาวะแทรกซ%อนและการเกิดการเป<นซํ้าของโรค เพ่ือช,วยให%ผู%ป&วยสามารถดํารงชีวิตอย,างมี
ความสุข โดยท่ีมีแกนนําชุมชน และบุคลากรสุขภาพ ช,วยส,งเสริม สนับสนุนช,วยเหลือในการดูแลฟ!"นฟู
สมรรถภาพท่ีเหมาะสมตามความต%องการและภาวะสุขภาพผู%ป&วย 

 
“…แขนขาเราก็ยกข้ึนยกลง ข#างละประมาณ 5 นาทีได# และก็หมุนข#อ 
ต!าง ๆ ก็ไปดูท่ีหมอเขานวดมาและจํามาทําเอง ให#ภรรยาช!วยบ#างใน 
ท!าท่ีเราทําเองไม!ได# เพราะไปนวดมาต้ัง 2 ป� เลยจําได#หมดว!าทํายังไง  
ตอนเย็น ๆ ก็ฝ_กเดิน เราก็ฝ_กช!วยเหลือตนเองให#มากท่ีสุดนะแต!ยังมี 
อ!อนแรงซีกขวา ทําให#ช!วยเหลือตนเองได#ไม!สะดวก ลุกช#าต#องใช#เวลา 
กว!าจะลุกได# ต#องใช#เวลา พักนี้ต#องช#าหน!อยบางทีลุกแล#วหน#ามืด ก็ 
ต#องระวังเลย...” (I04 สัมภาษณDวันท่ี 23 มกราคม 2557) 

 
ผู!ดูแลหลัก : กระตุ!นและช�วยเหลือในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน 
ผู#ปGวยโรคหลอดเลือดสมองในกลุ!มท่ีสามารถช!วยเหลือตนเองในการปฏิบัติกิจวัตร

ประจําวันได#บางส!วน ผู#ดูแลหลักมีบทบาทในการกระตุ#นและช!วยเหลือให#ผู#ปGวยมีการออกกําลังกาย
ด#วยตัวเองทุกวันอย!างสมํ่าเสมอ ท่ีสําคัญคือต#องฝ_กทักษะ หรือกระตุ#นให#ผู#ปGวยช!วยเหลือตนเองใน 
การทํากิจวัตรประจําวัน และกิจกรรมต!าง ๆ ในการฟNOนฟูตนเองให#มากท่ีสุด เช!น การรับประทาน
อาหาร การเข#าห#องน้ํา ทําความสะอาดร!างกาย การแปรงฟUน แต!งตัว การเคลื่อนไหวร!างกาย และ
พูดคุยให#กําลังใจเพ่ือให#ผู#ปGวยรู#สึกมีคุณค!าในตนเองยอมรับและปรับตัวการเปลี่ยนแปลงทางร!างกาย 
สามารถท่ีจะดํารงชีวิตในสังคมได#อย!างมีความสุข รวมท้ังผู#ดูแลหลักดูแลช!วยเหลือในการควบคุม
ปUจจัยเสี่ยงด#านสุขภาพของผู#ปGวยเพ่ือปTองกันการเกิดภาวะแทรกซ#อนและการกลับเปPนซํ้าของโรค  
เช!น  การควบคุมอาหาร การรับประทานยา การพาไปพบแพทยD เปPนต#น 
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“…ก็คอยดูแลเอาใจใส,แกทุกอย,างเราก็ช,วยเหลือในการกินการอยู,นะ  
หาอาหารมาให%กิน จัดยาให%กิน แต,เราก็ให%แกออกกําลังกายด%วยเพ่ือ 
ฟ!"นฟูตัวเองนะ ดูแลเรื่องการออกกําลังกายการทํากายภาพ ช,วย 
กระตุ%นให%ทํากายภาพในส,วนท่ีแกทําได% ส,วนท่ีแกทําไม,ได%เราก็ต%อง 
ช,วย เราฝ|กให%เขาเข%าห%องน้ําเอง โดยเราช,วยพยุงไปเพราะเขาสามารถ 
ท่ีจะช,วยเหลือตัวเองได%บ%าง แล%วให%เขาถอดกางเกงเอง พอเขาทําธุระ 
ของเขาเสร็จเราก็ฉีดน้ําให% ให%เขาฝ|กล%างตูดเอง เพราะอีกข%างนึงเขา 
ทําไม,ได% เราก็ต%องช,วยในช,วงแรกท ๆ แต,พอเขาเริ่มดีมา เขาก็เดินไป 
เข%าของเขาเอง แต,เราก็คอยประคอง เพราะกลัวเขาจะล%ม เพราะพ้ืน 
ห%องน้ํากับพ้ืนห%องมันไม,เท,ากัน ต%องลงแต,ตอนนี้เขาเข%าเองได% เราฝ|ก 
ให%เขาแปรงฟ?นเอง แต,อาบน้ําเราต%องช,วยอยู,เพราะบางทีเราก็ว,าไม, 
สะอาดเราก็ต%องช,วยในสิ่งท่ีเขาทําเองไม,ได%นะ...” (C04 สัมภาษณ� 
วันท่ี 4 มีนาคม 2557) 

 
แกนนําชุมชน : ติดตามเย่ียมบ�าน ช=วยเหลือฟCDนฟู 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านมีการติดตามเยี่ยมผู%ป&วย ทุก 1 เดือน เพ่ือประเมิน

สภาพท่ัวไปท้ังทางด%านร,างกาย ด%านจิตใจ ด%านสิ่งแวดล%อม และด%านสังของผู%ป&วย วัดความดันโลหิต 
สอบถามอาการท่ัวไปของผู%ป&วย ตลอดจนสอบถามวันนัดหมายของการไปรับบริการท่ีโรงพยาบาล 
ทบทวนวันนัดหมายและเน%นให%ญาติพาผู%ป&วยไปรับบริการตามนัด พูดคุยให%กําลังใจและให%คําแนะนํา
เก่ียวกับการดูแลสุขภาพของผู%ป&วยตามสภาพป?ญหาท่ีพบ ลงบันทึกการติดตามเยี่ยมบ%าน ในสมุด
ประจําตัวผู%ป&วยและลงบันทึกข%อมูลผู%ป&วยในแบบฟอร�มรายงานผลการเยี่ยม ข%อมูลท่ีบันทึก ได%แก, 
ข%อมูลพ้ืนฐาน ความดันโลหิต ป?ญหาท่ีพบ คําแนะนํา/กิจกรรมท่ีทําให%ผู%ป&วย แล%วส,งข%อมูลการติดตาม
เยี่ยมบ%านให%เจ%าหน%าท่ีบุคลากรสุขภาพท่ีรับผิดชอบงานเย่ียมบ%านเดือนละ 1 ครั้ง ในวันท่ีประชุม
ประจําเดือนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%าน ส,วนผู%นําชุมชนมีหน%าท่ีในการช,วยประสานงานกับ
หน,วยงานต,าง ๆ และเขียนโครงการเพ่ือขอความช,วยเหลือและสนับสนุนด%านงบประมาณ วัสดุ 
อุปกรณ�ในด%านการฟ!"นฟูสมรรถภาพจากองค�การบริหารส,วนตําบล ส,วนองค�การบริหารส,วนตําบลมี
หน%าท่ีในการสนับสนุนช,วยเหลืองบประมาณ อุปกรณ�ในด%านการฟ!"นฟูสมรรถภาพตามความต%องการ
และความเหมาะสมของผู%ป&วย และจัดกิจกรรมหรือโครงการในการฟ!"นฟูสมรรถภาพในชุมชน รวมถึง
ช,วยเหลือในการติดต,อประสานงานการข้ึนทะเบียนผู%พิการในรายท่ีเข%าเกณฑ�เพ่ือขอเงินสนับสนุน  
รายเดือนให%ผู%ป&วย 
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“…แต,ละคนการบําบัดฟ!"นฟูนี่จะไม,ตายตัวนะ เพราะฉะนั้นเราต%องดู 
ว,าคนนี้สามารถพ้ืนฟูได%ขนาดไหน แล%วต%องมองว,าอุปกรณ�ท่ีจะใช% 
จะต%องไม,ทําให%เขาลําบากด%านเศรษฐกิจมาก ดังนั้นผมจะบําบัดด%าน 
จิตใจ ก,อนและดูตามระดับความสามารถของผู%ป&วยครับตามความคิด 
ของผมนะ ตอนไปตอนแรกเราก็ต%องไปชวนเขาคุยก,อน ถามอาการ 
เขาว,าเป<นยังไง ไปหาหมอบ%างหรือเปล,า ไปพูดคุยชักจูงให%เขามีส,วน 
ร,วมกับเราดีข้ึน แล%วถามว,ามีการออกกําลังกายไหม ถ%าเขาบอกว,า 
ออก เราก็ให%กําลังใจเขาว,าต,อไปนะหายนะถ%าทําต,อเนื่อง  แล%วเรา 
ต%องคุยกับครอบครัวเขาด%วยเรื่องการดูแล เพราะครอบครัวเขาต%อง 
ช,วยคนไข%ด%วย และบอกเขาว,าอีกนิดเดียวก็จะถึง ร%อยเปอร�เซ็นแล%ว 
ให%กําลังใจท้ังคนไข%และครอบครัว และก็สอบถามเขาว,าต%องการ 
อะไรบ%าง ถ%าเขาต%องการก็ส,งต,อข%อมูลให%ผู%นําชุมชนช,วยเขียน 
โครงการให% คิดว,าถ%าเป<นแบบนี้นะคนไข%ได%ฟ!"นฟูต,อเนื่องแน, คือทุก 
ส,วนต%องช,วยกัน...” (L02 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
บุคลากรสุขภาพ : ให�ความรู� ฝYกทักษะการฟCDนฟู 
บทบาทของบุคลากรสุขภาพในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมอง      

ท่ีบ%าน ในกลุ,มผู%ป&วยท่ีสามารถช,วยเหลือตนเองได%บางส,วน คือ ติดตามเยี่ยมบ%าน ร,วมกับอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมู,บ%านทุก 3 เดือน หรือตามสภาพป?ญหาและภาวะสุขภาพท้ังด%านร,างกาย จิตใจ 
สิ่งแวดล%อมและสังคมของผู%ป&วย ช,วยเหลือและสนับสนุนการจัดการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพตนเองแก,
ผู%ป&วย และสนับสนุนความรู%แก,ผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักเพ่ือให%ผู%ป&วยมีความรู%และทักษะในการดูแลฟ!"นฟู
สมรรถภาพตนเองท่ีต,อเนื่องและยั่งยืน 

 
“…การเยี่ยมบ%านในเคสปกติท่ีต%องการให%มีการติดตามต,อเนื่องท่ี 
อาการคงท่ีแล%ว คือ ผู%ป&วยสามารถท่ีจะพอช,วยเหลือตนเองในการทํา 
กิจกรรมต,าง ๆ ได%บ%าง เราก็เยี่ยม 2 – 3 เดือนครั้ง อย,างนี้ค,ะ  
หมุนเวียนกันไป เพราะในคนไข%กลุ,มนี้อาการคงท่ี และญาติก็ต%อง 
ช,วยเหลือคนไข%ในการดูแลอยู,แล%ว เราจะเยี่ยมตามกําหนด แต,ถ%ามี 
ป?ญหา หรือภาวะแทรกซ%อน ทาง อสม. ท่ีเขาติดตามเยี่ยมเขาก็จะ 
รายงานป?ญหามาให%เราเข%าเยี่ยมเสริมเป<นกรณีไป เพราะเหมือนท่ี 
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บอกเรามีข%อจํากัดด%านเจ%าหน%าท่ีมีน%อย ก็วางใจ อสม. ได%เพราะเขา 
ช,วยเราได%เยอะ...” (H01 สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 
“...การเยี่ยมในคนไข%ท่ีช,วยเหลือตนเองได%บ%าง เราต%องเน%นในการฝ|ก 
ให%ผู%ป&วยช,วยเหลือตนเองให%มากท่ีสุด รวมท้ังให%ความรู% แนะนํา แก, 
ผู%ป&วยและผู%ดูแลในเรื่องการดูแล การปฏิบัติตัวท่ีถูกต%องเพ่ือป;องกัน 
การเกิดภาวะแทรกซ%อน เช,น การออกกําลังกาย การกินยา การคุม 
อาหาร การพาไปพบแพทย�ตามนัด รวมถึงการให%กําลังใจให%มีการ 
ฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่อง...” (H03 สัมภาษณ�วันท่ี 6มีนาคม 2557) 
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ตางรางที่ 9 แนวทางการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองที่ช,วยเหลือตนเองได%บางส,วน 
ประเภทผู!ป�วย บทบาทของผู!ป�วย บทบาทผู!ดูแลหลัก บทบาทแกนนําชมุชน บทบาทบุคลากรสุขภาพ 

ผู#ปGวยที่ช!วยเหลือ
ตนเองได#บางส!วน 

   1. บริหารข#อ และออกกําลังกาย
ทุกวันอย!างสม่ําเสมอ 
   2. ดูแลตนเองในการควบคุม
ปUจจัยเสี่ยงด#านสุขภาพ เพื่อ
ปTองกันการเกิดภาวะแทรกซ#อน
และการกลับเปPนซ้ําของโรค 
   3. ดูแลตนเองโดยรับประทานยา
ต!อเนื่องและไปพบแพทยDตามนัด 
   4. ศึกษาความรู# ทักษะใน 
การดูแลฟNOนฟูสมรรถภาพอย!าง
ต!อเนื่อง 
   5. ให#ความร!วมมือและเข#าร!วม
กิจกรรม หรือ โครงการของชุมชน
ตามระดับความสามารถของผู#ปGวย
แต!ละราย 

   1. กระตุ#นให#ผู#ปGวยบรหิารข#อ
และการออกกําลังกายด#วยตัวเอง
ทุกวันอย!างสม่ําเสมอและ
ช!วยเหลือในการทํากิจกรรมเพื่อ
ฟNOนฟูสมรรถภาพที่ซับซ#อน 
   2. ช!วยเหลือในการผลติอุปกรณD
ในการออกกําลังกายอย!างง!ายให#
ผู#ปGวยเพื่อให#มีการออกกําลังกายที่
สม่ําเสมอ เช!น รอกดึง ยางดึง  
ราวเกาะเดิน เปPนต#น 
   3. ดูแลผู#ปGวยอย!างใกล#ชิดใน
กิจกรรมที่มคีวามเสี่ยง และเปPน
อันตราย 
   4. พุดคุยให#กําลังใจ และสร#าง
แรงจูงใจให#ผู#ปGวยมีการฟNOนฟู
สมรรถภาพที่ต!อเนื่อง 
   5. ดูแลควบคุมปUจจัยเสี่ยง 
ด#านสุขภาพ เพื่อปTองกันการเกิด
ภาวะแทรกซ#อนและการกลับเปPน
ซ้ําของโรค 
    

อสม. 
   1. ติดตามเยี่ยมบ#านทุก 1 เดือน 
เพื่อประเมินปUญหาความต#องการ และ
ประเมินระดับความดันโลหิต ระดบั
น้ําตาล ภาวะสุขภาพผู#ปGวย 
   2. เยี่ยมกระตุ#นให#ผู#ปGวยบริหารข#อ
และการออกกําลังกายด#วยตัวเองทุก
วันอย!างสม่ําเสมอ 
   3. ให#คําปรึกษา แนะนําแก!ผู#ปGวย
และผู#ดูแลหลักในเรื่องการดูแลและ
ฟNOนฟูสมรรถภาพตามสภาพปUญหาที่
พบ หากเกินความสามารถมีการส!งต!อ
ข#อมูลให#บุคลากรสุขภาพใน 
การช!วยแก#ปUญหา 
   4. พูดคุยให#กําลังใจ ผู#ปGวยและ
ผู#ดูแลหลักเพื่อให#เกิดการดูแลฟNOนฟู
สมรรถภาพผู#ปGวยอย!างต!อเนื่อง 
   5. บันทึกข#อมูลการเยี่ยมบ#านผู#ปGวย
ลงในสมุดประจําตัวผู#ปGวยและ
แบบฟอรDมการเยี่ยมบ#าน และรายงาน
ผลให#บุคลากรสุขภาพทุก  
1 เดือน 

   กรณีที่ 1 ผู#ปGวยระยะหลังจําหน!าย
ออกจากโรงพยาบาล 1 เดือนแรก
ติดตามเยี่ยมในสัปดาหDที่ 1, 2 และ
สัปดาหDที่ 4  
   กรณีที่ 2 ผู#ปGวยอาการเปลี่ยนแปลง 
คือ เกิดภาวะแทรกซ#อน ต#องฟNOนฟู
สมรรถภาพที่เฉพาะ หรือผู#ดูแลหลักขาด
ทักษะการดูแลฟNOนฟูจะติดตามเยี่ยมทุก 
2 สัปดาหD จนอาการคงที่ 
   กรณีที่ 3 ผู#ปGวยอาการคงที่ตดิตาม
เยี่ยมบ#านทุก 3 เดือนร!วมกับอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมู!บ#าน 
กิจกรรม 
   1. ประเมินปUญหาและภาวะสุขภาพ
ทั้งด#านร!างกาย จิตใจ สิ่งแวดล#อมและ
สังคมของผู#ปGวย 
   2. ให#การพยาบาล ให#คําปรึกษาและ
ให#คําแนะนําตามสภาพปUญหาที่พบ  
   3. ฝ_กทักษะการบริหารข#อ การทํา
กายภาพบําบัด หรือการออกกําลังกาย
ให#ผู#ปGวย 
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ตางรางที่ 9 (ต,อ) 
ประเภทผู!ป�วย บทบาทของผู!ป�วย บทบาทผู!ดูแลหลัก บทบาทแกนนําชมุชน บทบาทบุคลากรสุขภาพ 

ผู#ปGวยช!วยเหลือตนเอง
ได#บางส!วน 

-    6. ฝ_กทักษะ หรือกระตุ#นให#ผู#ปGวย
ช!วยเหลือตนเองในการทํากิจวัตประจําวัน
และกิจกรรมต!าง ๆ ในการฟNOนฟูตนเองให#
มากที่สุด เช!น การรับประทานอาหาร  
การเข#าห#องน้ํา ทําความสะอาดร!างกาย  
การแปรงฟUน แต!งตัว การเคลื่อนไหว
ร!างกาย เปPนต#น 
   7. ช!วยเหลือผู#ปGวยเรื่องการับประทานยา
และการพาผู#ปGวยไปตรวจและพบแพทยD
ตามนัด 

ผู!นําชุมชน 
   1. ช!วยเหลือในการเขียนโครงการ 
และประสานงาน เพื่อขอสนับสนุน
สิ่งของ อุปกรณD กายอุปกรณD จาก
อบต. ตามความเหมาะสมของผู#ปGวย 
   2. ประสานงานในองคDกร หรือ
หน!วยงานในชุมชนเพื่อจัดกิจกรรมหรือ
โครงการในการฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวย
ในชุมชน 
อบต. 
   1. สนับสนุนช!วยเหลืองบประมาณ 
และอุปกรณDในการออกกําลังกาย
รวมทั้งอุปกรณDดัดแปลงที่ใช#ใน
ชีวิตประจําวัน เช!นราวจับในห#องน้ํา 
เก#าอี้นั่งถ!าย เปPนต#น ตามควาเหมาะสม
ของผู#ปGวยแต!ละราย 
   2. ช!วยเหลือในการตดิต!อ
ประสานงานการขึ้นทะเบียนผู#พิการใน
รายที่เข#าเกณฑD เพื่อขอเงินสนับสนุน
รายเดือนให#ผู#ปGวย 

   4. สนับสนุนความรู# สื่อ และคู!มอืใน
การดูแลฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวยโรค
หลอดเลือดสมอง แก!ผู#ปGวย และ 
ผู#ดูแลหลัก 
   5. ให#กําลังใจผู#ปGวยเสมอเมื่อผู#ปGวยมี
การเคลื่อนไหว หรือออกกําลังกายเพื่อ
ฟNOนฟูตนเองอย!างต!อเนื่อง 
   6. สนับสนุนให#คําแนะนําในการหา 
หรือ ผลติอุปกรณDช!วยเสริมในการออก
กําลังกายที่ หาง!าย และเหมาะสมกับ
สภาวะผู#ปGวย เช!น ราวเดิน รอกดึง  
ยางยืด เปPนต#น 
   7. ช!วยเหลือ และสนับสนุนผู#ปGวยและ
ผู#ดูแลหลักในการจัดการดูแลฟNOนฟู
สมรรถภาพที่บ#าน และส!งเสรมิศักยภาพ
ผู#ดูแลหลัก เพื่อการฟNOนฟูสมรรถภาพ
และการปTองกันการเกิดภาวะแทรกซ#อน 
   8. ให#ข#อมูลในการหาแหล!งสนับสนุน
ช!วยเหลือ และแหล!งประโยชนDในชุมชน 
แหล!งให#ความช!วยเหลือ ในกรณเีกิด
ปUญหา หรือกรณีฉุกเฉินแก!ผู#ปGวยและ
ครอบครัว  
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2.3) แนวทางการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช=วยเหลือตนเองได�
น�อยหรือไม=ได�เลย 

ผู�ดูแลหลัก : ต�องทําการฟCDนฟูให�ท้ังหมด 
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีสมองถูกทําลายมาก เม่ือพ%นระยะวิกฤตผู%ป&วยจะมีความ

พิการหลงเหลือมาก ทําให%ผู%ป&วยไม,สามารถท่ีจะช,วยเหลือตนเองในการทํากิจวัตรประจําวันได% คือ
ผู%ป&วยท่ีมีคะแนนประเมินระดับความสามารถในการทําปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน (ADL) ในช,วง 0 – 45  
คะแนน ผู%ป&วยต%องอยู,ในภาวะพ่ึงพาผู%อ่ืนในการทํากิจวัตรประจําวันหรือกิจกรรมต,าง ๆ เป<นส,วนใหญ,
หรือท้ังหมด ซ่ึงผู%ป&วยกลุ,มนี้มีความเสี่ยงต,อการเกิดภาวะแทรกซ%อนของโรคมากท่ีสุดจากมีป?ญหาใน
การเคลื่อนไหว กล%ามเนื้ออ,อนแรง และการรับความรู%สึกลดลงหรือผิดปกติ ดังนั้นการดูแลฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยกลุ,มนี้จะเน%นไปท่ีผู% ดูแลหลักเป<นสําคัญในการดูแลออกกําลังกาย หรือทํา
กายภาพบําบัดให%ผู%ป&วยเพ่ือคงพิสัยของข%อต,อ และเพ่ิมความแข็งแรงและความทนทานของกล%ามเนื้อ 
รวมท้ัง การดูแลในการป;องกันภาวะแทรกซ%อน เช,น แผลกดทับ ข%อติดแข็ง การติดเชื้อท่ีปอด ติดเชื้อ
ทางเดินป?สสาวะ เป<นต%น รวมถึงป?ญหาทางจิตใจจากการท่ีผู%ป&วยช,วยเหลือตนเองไม,ได% นอกจากผู%ดูแล
หลักแล%ว แกนนําชุมชน และบุคลากรสุขภาพก็มีส,วนสําคัญมากท่ีจะต%องคอยดูแล ช,วยเหลือสนับสนุน
ผู%ป&วยและครอบครัวในการเผชิญป?ญหาต,าง ๆ อย,างใกล%ชิด เนื่องจากครอบครัว หรือผู%ดูแลหลัก
จะต%องการท้ังความรู% กําลังใจ และการสนับสนุนช,วยเหลือจากบุคคลรอบข%าง เพ่ือช,วยให%ผู%ป&วย
สามารถดํารงชีวิตในสังคมได%อย,างมีความสุข จะเห็นได%ว,าผู%ดูแลหลักจะมีบทบาทสําคัญในการดูแล
ผู%ป&วยเป<นหลัก ในการดูแลกิจวัตรประจําวันท้ังหมด การดูแลควบคุมป?จจัยเสี่ยงและป;องกันการเกิด
ภาวะแทรกซ%อน รวมถึงการออกกําลังกาย หรือทํากายภาพบําบัดให%ผู%ป&วยอย,างต,อเนื่องและสมํ่าเสมอ 
 

“…พอลุงปGวยเปPนโรคหลอดเลือดสมองนะ ปTาต#องออกจากงานเลย  
เพราะเราต#องดูแลแกทุกเรื่อง แกช!วยเหลือตนเองไม!ได# ตอนนั้นอยู! 
โรงพยาบาล 6 เดือนนะ พยาบาลก็ฝ_กให#ปTาดูแลลุง ต้ังแต!ให#อาหาร 
ทางสายยาง เพราะลุงมีให#อาหารทางสายยาง วันละ 4 เวลา แล#วก็ 
จับลุกนั่ง พลิกตะแคงตัว  และก็เปลี่ยนถ!ายเวลาปUสสาวะหรือ 
อุจจาระทันที ไม!ให#มันเป�ยกชื้น และก็ดูแลเรื่องความสะอาดท่ัวไป นะ  
ทางโรงพยาบาลเขาสอนมาว!าให#ยกศีรษะสูงเวลาให#อาหารนะ ถ#า 
คนไข#มีไอมีสําลักให#หยุดก!อน ดูอาการถ#าไม!มีอะไรก็ให#ต!อ แต!ถ#า 
เหนื่อยข้ึน ไอมาก มีไข# เขาบอกว!าต#องรีบพาไปโรงพยาบาลทันทีเลย  
แล#วเขาก็มีสอนเรื่องการทํากายภาพด#วย เขาก็สอนเยอะเลยเพราะ 
เราต#องมาดูแลลุง...” (C17 สัมภาษณDวันท่ี 13 มีนาคม 2557) 
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แกนนําชุมชน : สนับสนุนช=วยเหลือ วัสดุอุปกรณ>การฟCDนฟู 
ในผู%ป&วยกลุ,มช,วยเหลือตนเองไม,ได% นอกจากผู%ดูแลหลัก หรือครอบครัวแล%ว การได%รับ 

การดูแลช,วยเหลือจากชุมชน ได%แก, อสม. ท่ีต%องมีการเยี่ยมติดตามอย,างใกล%ชิดเพ่ือประเมินป?ญหาท้ัง
ผู%ป&วยและผู%ดูแลหลัก และมีการรายงานส,งต,อข%อมูลให%บุคลากรสุขภาพในการช,วยเหลืออย,างเป<น
ระบบและทันท,วงที เป<นสิ่งสําคัญ นอกจากนี้ ผู%นําชุมชน และองค�การบริหารส,วนตําบลก็จะมีส,วน
ช,วยในการสนับสนุนช,วยเหลือท้ังด%าน งบประมาณ วัสดุอุปกรณ�ในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วย 

  
“…เวลาเราดูแลคนไข%ในชุมชนนะ เราก็ต%องประเมินก,อนว,าเขา 
ช,วยเหลือตนเองได%มากแค,ไหน ต%องดูคนไข%และความต%องการเขา 
เหมือนถ%าเขาช,วยเหลือตนเองไม,ได%นะ เราก็ต%องเยี่ยมบ,อยหน,อยเพ่ือ 
ช,วยเหลือผู%ดูแลด%วย ว,าเขาต%องการให%เราช,วยเหลืออะไร กลุ,มผู%ป&วย 
อาการหนักนะ เราต%องเยี่ยมบ,อยหน,อย 1 – 2 สัปดาห�ต,อครั้ง ท่ี 
สําคัญต%องสอน แนะนําและกระตุ%นให%ครอบครัวดูแลเอาใจใส,คนไข% 
มาก ๆ สอนให%เขาทํากายภาพให%คนไข% และดูแลเรื่องพลิกตัว การ 
ป;องกันติดเชื้ออย,างนี้ เหมือนกลุ,มนี้เขามาร,วมกิจกรรมในชุมชนไม,ได% 
อยู,แล%ว เราก็ส,งเสริมเขาในเรื่อง วัสดุอุปกรณ� เตียงนอน ของใช%นะ 
บางครั้งก็ช,วยเงินด%วยในคนท่ีไม,มีจริง ๆ และก็ช,วยดําเนินเรื่องการทํา 
บัตรผู%พิการให%…” (L04 สัมภาษณ�วันท่ี 30 มกราคม 2557) 

 
บุคลากรสุขภาพ : ให�ความรู� ฝYกทักษะผู�ดูแลหลักในการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วย 
การเยี่ยมผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีช,วยเหลือตัวเองไม,ได% บุคลากรสุขภาพจะต%อง

ติดตามเยี่ยมบ%าน ร,วมกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านทุก 1 – 2 สัปดาห� ในผู%ป&วยรายใหม,
และผู%ป&วยรายเก,าท่ีมีอาการไม,คงท่ีเม่ือผู%ป&วยมีอาการท่ัวไปคงท่ีแล%วก็ติดตามเยี่ยมทุก 1 เดือนเพ่ือ
ประเมินป?ญหา และภาวะสุขภาพท้ังด%านร,างกาย จิตใจ สิ่งแวดล%อมและสังคม รวมถึงการติดตามเพ่ือ
ประเมินป?ญหาของผู%ดูแลในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วย ดูแลให%ความรู% แนะนํา สาธิต เพ่ือส,งเสริม
ศักยภาพผู%ดูแลหลักในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพและป;องกันการเกิดภาวะแทรกซ%อน 

 
“…อย,างคนไข%ท่ีเป<นรายใหม,ท่ีเพ่ิงกลับบ%าน หรือท่ีทาง OPD ส,งมาให% 
ไปเยี่ยมใหม,ก็เยี่ยม 2 อาทิตย�ครั้ง เราจะประเมินว,าท่ีได%วางแผน 
ร,วมกันแล%วได%ผลเป<นอย,างไรโดยอีก 2 อาทิตย�ต,อมาก็ไปเยี่ยม 
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ประเมิน หรือในกรณีคนไข%เก,าท่ีอาการแย,ลง หรือมีภาวะแทรกซ%อนท่ี 
ต%องดูแลเราก็จะมีการตามเยี่ยมอย,างใกล%ชิด ทุก 2 สัปดาห� อีกครั้ง 
จนกลับเป<นปกติให%มากท่ีสุดค,ะ หรือกรณีท่ีคนไข%รายใหม,ท่ีช,วยเหลือ 
ตนเองไม,ได% เราก็มีการวางแผนร,วมกับครอบครัวต้ังแต,โรงพยาบาล 
แล%ว พอกลับบ%านไปเราก็ติดตามเยี่ยมทุก 2 อาทิตย� เพ่ือประเมิน 
ป?ญหาเม่ือกลับไปอยู,บ%าน รวมถึงสอนญาติในการดูแลฟ!"นฟู เพราะ 
คนไข%กลุ,มช,วยเหลือตนเองไม,ได% เราจะเน%นท่ีครอบครัวเป<นสําคัญนะ  
เพราะคนดูแลต%องทําหน%าท่ีทุกอย,างแทนผู%ป&วย เราก็จะสอนผู%ดูแลใน 
การดูแลฟ!"นฟูไม,ให%เกิดภาวะแทรกซ%อน ถ%าอาการคงท่ีแล%วเราก็จะ 
เยี่ยมเดือนละ 1 ครั้ง ร,วมกับ อสม. ค,ะ...” (H01 สัมภาษณ�วันท่ี 6  
มีนาคม 2557) 
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ตางรางที่ 10 แนวทางการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองที่ช,วยเหลือตนเองได%น%อยหรือไม,ได%เลย 
ประเภทผู!ป�วย บทบาทของผู!ป�วย บทบาทผู!ดูแลหลัก บทบาทแกนนําชมุชน บทบาทบุคลากรสุขภาพ 

ผู#ปGวยที่ช!วยเหลือ
ตนเองได#น#อยหรือ
ไม!ได#เลย 

-    1. ช!วยเหลือผู#ปGวยในการบรหิาร
ข#อและการออกกําลังกายทุกวัน
อย!างสม่ําเสมอ 
   2. ดูแลช!วยเหลือผู#ปGวยในการทํา
กิจวัตรประจําวัน หรือกิจกรรมใน 
การดําเนินชีวิตทุกอย!างของผู#ปGวย
อย!างใกล#ชิด 
   3. พูดคุยให#กําลังใจให#ผู#ปGวยรู#สกึ
ตนเองมีคุณค!าต!อตนเองและต!อ
ครอบครัวเพื่อสร#างแรงจูงใจให#
ผู#ปGวยสามารถดํารงชีวิตอยู!ในสังคม
ต!อไปได# 
   5. ดูแลควบคุมปUจจัยเสี่ยงด#าน
สุขภาพและดูแลผู#ปGวยเพื่อปTองกัน
การเกิดภาวะแทรกซ#อนและการ
กลับเปPนซ้ําของโรค 
   6. ช!วยเหลือผู#ปGวยเรื่องการ
รับประทานยาและการพาผู#ปGวยไป
ตรวจและพบแพทยDตามนัด 
 

อสม. 
   1. ติดตามเยี่ยมบ#านทุก 1 สัปดาหD 
เพื่อประเมินปUญหาความต#องการ และ
ประเมินระดับความดันโลหิต ระดบั
น้ําตาล ภาวะสุขภาพผู#ปGวย 
   2. เยี่ยมกระตุ#นให#ผู#ดูแลหลักบรหิาร
ข#อและการออกกําลังกายให#ผู#ปGวยทุกวัน
อย!างสม่ําเสมอ 
   3. ให#คําปรึกษา แนะนําแก!ผู#ปGวยและ
ผู#ดูแลหลักในเรื่องการดูแลและฟNOนฟู
สมรรถภาพตามสภาพปUญหาที่พบ หาก
เกินความสามารถมีการส!งต!อข#อมลูให#
บุคลากรสุขภาพในการช!วยแก#ปUญหา 
   4. พูดคุยให#กําลังใจ ผู#ปGวยและผู#ดูแล
หลักเพื่อให#เกิดการดูแลฟNOนฟูสมรรถภาพ
ผู#ปGวยอย!างต!อเนื่อง 
   5. บันทึกข#อมูลการเยี่ยมบ#านผู#ปGวยลง
ในสมุดประจําตัวผู#ปGวยและแบบฟอรDม
การเยี่ยมบ#าน และรายงานผลให#บุคลากร
สุขภาพทุก  
1 เดือน หากมีปUญหาที่ต#องแก#ไขทันที
สามารถรายงานผลการเยีย่มได#ทันที 

   กรณีที่ 1 ผู#ปGวยระยะหลังจําหน!ายออกจาก
โรงพยาบาล 1 เดือนแรกตดิตามเยี่ยมใน
สัปดาหDที่ 1, 2 และสัปดาหDที่ 4 
   กรณีที่ 2 ผู#ปGวยอาการเปลี่ยนแปลง คือ 
เกิดภาวะแทรกซ#อนต#องฟNOนฟูสมรรถภาพที่
เฉพาะ หรือผู#ดูแลหลักขาดทักษะ 
การดูแลฟNOนฟูจะติดตามเยี่ยมทุก 2 สัปดาหD 
จนอาการคงที่ 
   กรณีที่ 3 ผู#ปGวยอาการคงที่ติดตามเยี่ยม
บ#านทุก 1 เดือน ร!วมกับอาสาสมคัร
สาธารณสุขประจําหมู!บ#าน 
กิจกรรม 
   1. ประเมินปUญหาและภาวะสุขภาพทั้งด#าน
ร!างกาย จิตใจ สิ่งแวดล#อมและสังคมของผู#ปGวย 
   2. ให#การพยาบาล ให#คําปรึกษาและให#
คําแนะนําตามสภาพปUญหาที่พบ 
   3. ฝ_กทักษะการบริหารข#อ การทํา
กายภาพบําบัด หรือการออกกําลังกายให#
ผู#ดูแลหลัก 
   4. สนับสนุนความรู# สื่อ และคู!มอืใน 
การดูแลฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวยโรคหลอดเลือด
สมอง ผู#ดูแลหลัก 
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ตางรางที่ 10 (ต,อ) 
ประเภทผู!ป�วย บทบาทของผู!ป�วย บทบาทผู!ดูแลหลัก บทบาทแกนนําในชมุชน บทบาทบุคลากรสุขภาพ 
ผู#ปGวยที่ช!วยเหลือ
ตนเองได#น#อยหรือ
ไม!ได#เลย 

-  ผู!นําชุมชน 
   1. ช!วยเหลือในการเขียนโครงการ และ
ประสานงาน เพื่อขอสนับสนุนสิ่งของ
อุปกรณD กายอุปกรณD จาก อบต. ตามความ
เหมาะสมของผู#ปGวย 
อบต. 
   1. สนับสนุนช!วยเหลืออุปกรณDในการออก
กําลังกาย รวมทั้งอุปกรณDที่ใช#ใชีวิตประจําวัน 
ตามความเหมาะสมของผู#ปGวยแต!ละราย 
   2. ช!วยเหลือในการติดต!อประสานงาน 
การขึ้นทะเบียนผู#พิการ เพื่อขอเงินสนับสนุน
รายเดือนให#ผู#ปGวย 

   5. ให#กําลังใจผู#ปGวยและผู#ดูแลหลักอย!าง
สม่ําเสมอเพื่อส!งเสริมให#มีการฟNOนฟู
สมรรถภาพที่ต!อเนื่อง 
   6. ช!วยเหลือ และสนับสนุนผู#ปGวยและ
ผู#ดูแลหลักในการจัดการดูแลฟNOนฟู
สมรรถภาพที่บ#าน และส!งเสรมิศักยภาพ
ผู#ดูแลหลัก เพื่อการฟNOนฟูสมรรถภาพและ
การปTองกันการเกิดภาวะแทรกซ#อน 
   7. ให#ข#อมูลผู#ปGวยและครอบครวัใน 
การหาแหล!งสนับสนุนช!วยเหลือ และแหล!ง
ประโยชนDในชุมชน รวมถึงทุนทางสังคมที่
จะสามารถ สนับสนุนช!วยเหลือผู#ปGวยและ
ครอบครัวในการดูแลฟNOนฟูสมรรถภาพที่
บ#านอย!างต!อเนื่องได# 
   8. ให#ข#อมูลเกี่ยวกับแหล!งให#ความ
ช!วยเหลือ ในกรณเีกิดปUญหา หรือกรณี
ฉุกเฉินแก!ผู#ปGวยและครอบครัว เช!น 
ช!องทางโทรศัพทDกรณีขอคําปรึกษา หรือ
กรณีฉุกเฉิน 
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แผนภูมิที่ 4 รูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองที่บ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชน ตําบลบางโฉลง อําเภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ 

 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แนวทางการฟ()นฟูสมรรถภาพผู!ป�วยโรคหลอดเลือดสมองที่บ!านโดย
การมีส�วนร�วมของชุมชน 

แนวทางการฟ()นฟูสมรรถภาพผู!ป�วยโรคหลอดเลือดสมองที่
ช�วยเหลือตนเองได!บางส�วน                     

   ระดับBarthel ADL 50-70 คะแนน เน#นให#ผู#ปGวยและผู#ดูแลหลัก
เปPนผู#ดําเนินการฟNOนฟูสมรรถภาพ 
   ผู!ดูแลหลัก กระตุ#น ส!งเสริม ให#กําลังใจ สนับสนุนช!วยเหลือฝ_ก
ทักษะให#ผู#ปGวยช!วยเหลือตนเองในการทํากจิวัตประจําวนั และกิจกรรม
ต!างๆให#มากที่สุดควบคุมปUจจัยเสี่ยง การปTองกนัภาวะแทรกซ#อน  
แกนนําชุมชน เยี่ยมบ#าน ให#กําลังใจ ให#คําแนะนํา ปรกึษา ช!วยเหลือ 
สนับสนุนเพื่อการฟNOนฟูสมรรถภาพ  ช!วยเหลือขึ้นทะเบียนผู#พิการ 
บุคลากรสุขภาพ ให#การพยาบาล ให#คําปรกึษา คําแนะนํา สนับสนุน
ความรู# ให#กําลังใจ ฝ_กทกัษะในการฟNOนฟูสมรรถภาพตามสภาพปUญหา 

แนวทางการฟ()นฟูสมรรถภาพผู!ป�วยโรคหลอดเลือดสมองที่ช�วยเหลือตนเองได!น!อยหรือ
ไม�ได!เลย  

ระดับBarthel ADL 0-45 คะแนน เน#นให#ผู#ดูแลหลักเปPนผู#ดําเนนิการฟNOนฟูสมรรถภาพ 
   ผู!ดูแลหลัก ช!วยเหลือผู#ปGวยในการการออกกําลังกาย ทํากิจวัตรประจําวนั หรอืกจิกรรม
ในการดําเนินชีวติทกุอย!างของผู#ปGวยอย!างใกล#ชิดเพื่อปTองกันการเกิดภาวะแทรกซ#อนและ
การเกิดโรคซ้ํา                                                                 
   แกนนาํชุมชน เยี่ยมบ#าน ให#กําลังใจ ให#คําแนะนํา ปรกึษา ช!วยเหลือ สนับสนุนเพื่อ 
การฟNOนฟูสมรรถภาพ  ช!วยเหลือขึน้ทะเบียนผู#พิการ                                                        
   บุคลากรสุขภาพ ให#การพยาบาลผู#ปGวย ให#ความรู#  ให#กําลังใจ ฝ_กทกัษะ ช!วยเหลือ 
สนับสนุนและส!งเสรมิศักยภาพผู#ดแูลหลักในการฟNOนฟูสมรรถภาพ การปTองกนั การเกิด
ภาวะแทรกซ#อนตามสภาพปUญหา 

แนวทางการฟ()นฟูสมรรถภาพผู!ป�วยโรคหลอด
เลือดสมองที่สามารถช�วยเหลือตนเองได!ทั้งหมด               

   ระดับ Barthel ADL 75-100 คะแนน เน#นให#
ผู#ปGวยเปPนผู#ดําเนินการฟNOนฟูสมรรถภาพด#วยตนเอง                     
   ผู!ดูแลหลัก กระตุ#น ส!งเสริม ให#กําลังใจ 
สนับสนุบให#ผู#ปGวยมีการฟNOนฟูสมรรถภาพทีต่!อเนื่อง                                       
   แกนนาํชุมชน เยี่ยมบ#าน ให#กําลังใจ ให#
คําแนะนํา ปรกึษา ช!วยเหลือ สนับสนุนเพื่อการ
ฟNOนฟูสมรรถภาพ                                                             
   บุคลากรสุขภาพ ให#คําปรกึษา และให#คําแนะนํา
ตามสภาพปUญหาที่พบ 

ร!วมประเมนิปUญหา ความต#องการ ระดับ Barthel ADLและวางแผนเพื่อ
การฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวยโรคหลอดเลือดสมองที่บ#านร!วมกับ ผู#ปGวย 

ผู#ดูแลหลัก และแกนนําชุมชน 

ประสานงานกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู!บ#านเพื่อฟNOนฟู
สมรรถภาพผู#ปGวยโรคหลอดเลือดสมองที่บ#าน 

บุคลากรสุขภาพแผนกเยีย่มบ!าน ร�วมวางแผนการจําหน�ายเพื่อฟ()นฟูสมรรถภาพผู!ป�วยต�อเนื่องที่บ!านร�วมกับผู!ป�วย ผู!ดูแล
หลักและพยาบาลหอผู!ป�วย 

   1. ประเมินป=ญหาและความต!องการประเมินปUญหาสุขภาพและความพร#อมของผู#ปGวย
ความพร#อมของครอบครัว/ผู#ดูแลหลักสภาพแวดล#อมที่บ#าน ปUจจัยด#านต!าง ๆ การช!วยเหลือ
ของสมาชิกในครอบครัว และประเมินแหล!งประโยชนDในชุมชน 
   2. ดําเนินการเตรียมความพร!อม ให#ความรู# สอนการปฏิบัติ เพื่อฝ_กทักษะโดยการปฏิบัติ
จริงประเมินผลความรู# ทักษะ ความชํานาญ และความพร#อม รวมถึงแนะนําการแพทยD
ทางเลือกและแหล!งประโยชนD 
   3. ประสานงานการช�วยเหลือสนับสนุน หน!วยงานที่เกี่ยวข#องในการฟNOนฟูสมรรถภาพ
ผู#ปGวยที่บ#าน แนะนําทางเลือกของแหล!งขอความช!วยเหลือ ขอคําปรึกษา 
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กรณีที่ 1 ผู!ป�วยระยะหลังจําหน�ายออกจากโรงพยาบาล 1 เดือนแรกติดตามเยี่ยม 

- สัปดาหDที่ 1 
- สัปดาหDที่ 2 
- สัปดาหDที่ 4 

ร!วมประเมนิผลการฟNOนฟูสมรรถภาพผู#ปGวยโรคหลอดเลือดสมองที่บ#าน ทุกครั้งที่มีการติดตามเยี่ยมที่บ#าน และบันทกึผลการเยี่ยม 

กรณีที่ 2 ผู!ป�วยอาการเปลีย่นแปลง 
- เกดิภาวะแทรกซ#อน 
- ต#องฟNOนฟูสมรรถภาพที่เฉพาะ 
- ผู#ดูแลหลักขาดทักษะการดูแลฟNOนฟู ติดตามเยี่ยมทุก 2 สัปดาหD 
จนอาการคงที ่

กรณีที่ 3 ผู!ป�วยอาการคงที่ 
พิจารณาตามระดับ Barthel ADL 
0-45 คะแนน บุคลากรสุขภาพเยี่ยมทุก 1 เดือน, อสม.
เยี่ยมทุก 1 สัปดาหD 
50-70 คะแนนบุคลากรสุขภาพเยี่ยมทกุ 3 เดือน, อสม.
เยี่ยมทุก 1 เดือน 
75-100 คะแนนบุคลากรสุขภาพเยี่ยมทกุ 6 เดือน, อสม.
เยี่ยมทุก 3 เดือน 
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4.3.2 ระยะท่ี 2 การดําเนินการตามรูปแบบการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรคหลอดเลือด
สมองท่ีบ�านโดยการมีส=วนร=วมของชุมชน 

เป<นระยะของการลงมือปฏิบัติด%วยตนเองของผู%มีส,วนเก่ียวข%องทุกส,วน ตามกิจกรรมท่ีกําหนด
ไว%ระยะเวลาท่ีใช%ในระยะนี้ประมาณ 2 เดือน (กรกฎาคม – สิงหาคม 2557) ภายหลังจากท่ีร,วมกัน
ทบทวนสิ่งท่ีเกิดข้ึนและแก%ไขป?ญหาภายใต%บทบทหน%าท่ีความรับผิดชอบของตนเป<นระยะ จนกระท่ัง
ทุกฝ&ายสามารถออกแบบกิจกรรมท่ีจะนําไปใช%ในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ี
บ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชนได%จริงและดําเนินการได%อย,างอิสระ ระยะนี้มีกิจกรรมเกิดข้ึนดังนี้  

1) บุคลากรสุขภาพแผนกเยี่ยมบ%านมีการปรับแผนการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรค
หลอดเลือดสมองใหม,จากเดิมท่ีมีการติดตามผู%ป&วยเฉพาะท่ีบ%านอย,างเดียว มาเป<นมีการวางแผนใน
การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองต้ังแต,ผู%ป&วยพักรักษาตัวอยู,ในโรงพยาบาล โดย
พยาบาลหอผู%ป&วยจะส,งข%อมูลผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีแพทย�มีการวางแผนจําหน,ายมายังแผนก
เยี่ยมบ%าน เม่ือได%รับข%อมูลผู%ป&วยแล%ว พยาบาลเยี่ยมบ%านจะประสานกับพยาบาลหอผู%ป&วยเพ่ือข้ึน
ติดตามเยี่ยมท่ีบนหอผู%ป&วยโดยมีการนัดหมายผู%ดูแลหลัก เพ่ือร,วมประเมินความพร%อมของผู%ป&วยและ
ผู%ดูแลหลัก และวางแผนการฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีบ%านอย,างต,อเนื่องก,อนจําหน,ายออกจากโรงพยาบาล 

2) บุคลากรสุขภาพแผนกเยี่ยมบ%านนํารูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอด
เลือดสมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชนไปทดลองใช% โดยมีการวางแผนการเยี่ยมบ%านผู%ป&วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีอาศัยในพ้ืนท่ี หมู, 7 ตําบลบางโฉลง ท้ัง 20 ราย ซ่ึงพยาบาลแผนกเยี่ยมบ%านจะ
ประสานงานกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านท่ีรับผิดชอบดูแลผู%ป&วยในพ้ืนท่ีทุกครั้งเพ่ือลง
เยี่ยมพร%อมกัน 

3) แกนนําชุมชน ซ่ึงนําโดย ผู%อํานวยการกองสาธารณสุข มีการวางแผนร,วมกับ 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านเพ่ือแบ,ง ZONE ในการรับผิดชอบผู%ป&วยของแต,ละคนในการวางแผน
ให%การฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีบ%านอย,างต,อเนื่องร,วมกับบุคลากรสุขภาพในการเยี่ยมบ%าน 

4) แกนนําชุมชน ได%แก, ผู%ใหญ,บ%าน และอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%าน ร,วมเขียน
โครงการพัฒนาความรู%และทักษะแก,อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านเรื่องการฟ!"นฟูสมรรถภาพ
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านและเสนอเพ่ือขออนุมัติงบประมาณให%ดําเนินการจากองค�การบริหาร
ส,วนตําบล 

4.3.3 ระยะท่ี 3 ประเมินผลและสะท�อนผลการปฏิบัติร=วมกัน 
เป<นระยะของการประเมินผลในทุกข้ันตอนการพัฒนาและระหว,างดําเนินการเป<นระยะ ๆ 

โดยการประชุมปรึกษาหารือ การสัมภาษณ� และการสังเกตจากการให%บริการสุขภาพ เพ่ือการฟ!"นฟู
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สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชน ให%เป<นไปตามแนวทางท่ี
กําหนด ระยะเวลาท่ีใช%ในระยะนี้ประมาณ 2 เดือน (กันยายน–ตุลาคม 2557) ในการติดตามและประเมินผลนั้น 
ดําเนินการท้ังระยะดําเนินการและหลังเข%าร,วมกิจกรรม โดยเม่ือเสร็จสิ้นการเยี่ยมบ%านเพ่ือฟ!"นฟู
สมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านแต,ละครั้งบุคลากรสุขภาพแผนกเยี่ยมบ%าน ก็จะมีการ
บันทึกข%อมูลผลการเยี่ยมลงในแบบฟอร�มสรุปผลการเยี่ยมบ%าน และบันทึกผลการเยี่ยมลงในเวช
ระเบียนผู%ป&วยเพ่ือให%เกิดการดูแลต,อเนื่องท้ังในและนอกโรงพยาบาล ท้ังนี้หลังเสร็จสิ้นการเยี่ยม
บุคลากรสุขภาพแผนกเยี่ยมบ%านและอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านจะร,วมกันแลกเปลี่ยน
ความคิดเห็น ปรึกษาหารือกันเก่ียวกับป?ญหา อุปสรรค ข%อจํากัดในการให%บริการฟ!"นฟูสมรรถภาพ
ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชน สรุปป?ญหาและแนวทางแก%ไขเพ่ือ
ปรับปรุงแนวทางปฏิบัติร,วมกัน เม่ือได%รูปแบบท่ีปรับปรุงเพ่ือให%สะดวกท่ีจะนําไปใช%และเหมาะสมกับ
บริบทของชุมชนแล%ว จึงนํารูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองท่ีบ%านโดยการมี
ส,วนร,วมของชุมชนเสนอเข%าท่ีประชุมของ PCT โรงพยาบาลเพ่ือการพิจารณาอนุญาตให%ใช%เป<นแนวทาง
ปฏิบัติของโรงพยาบาลต,อไป นอกจากนั้นจะมีการติดตามการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการฟ!"นฟู
สมรรถภาพของผู%ป&วยความต,อเนื่องและสมํ่าเสมอ ส,วนในด%านผู%ดูแลหลัก แกนนําชุมชน และบุคลากร
สุขภาพมีการประเมินติดตามต้ังแต,ระยะการวิเคราะห�สถานการณ� การพัฒนาระบบ และการดําเนินการ
ตามแผนกิจกรรม ประเมินถึงพฤติกรรมการเปลี่ยนแปลงหรือปรับเปลี่ยนการทําบทบาทหน%าท่ีหลังมี
การสะท%อนข%อมูลเป<นระยะ รวมถึงความต,อเนื่องของการบริการ ป?ญหา อุปสรรค และความพึงพอใจ
ในการร,วมดําเนินกิจกรรมของผู%เก่ียวข%องทุกฝ&าย 

ผลการเปล่ียนแปลงในระยะต=าง ๆ ของการพัฒนารูปแบบการฟCDนฟูสมรรถภาพผู�ป"วยโรค
หลอดเลือดสมองท่ีบ�านโดยการมีส=วนร=วมของชุมชน 

1) ผู%ป&วยโรคหลอดเลือดสมองได%รับการฟ!"นฟูสมรรถภาพอย,างต,อเนื่องจากผู%ดูแลหลัก 
และได%รับการเยี่ยมบ%านจากอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านตามแผนท่ีวางไว% ช,วยให%ผู%ป&วยมี 
การฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่อง มีกําลังใจ เกิดความพึงพอใจต,อบริการท่ีได%รับสังเกตได%จากผู%ป&วยมีสี
หน%ายิ้มแย%มมากข้ึน และบางบ%านมีการประดิษฐ�อุปกรณ�ในการออกกําลังกายเพ่ิมจากเดิม  ได%แก, รอกดึง 
ราวเดิน ส,วนผู%ป&วยท่ีต%องการกายอุปกรณ� หรืออุปกรณ�การฟ!"นฟูสมรรถภาพ อยู,ในข้ันตอนการดําเนินการ
เขียนโครงการขอการสนับสนุนจากองค�การบริหารส,วนตําบลตามความเหมาะสมของผู%ป&วยแต,ละราย 

 
“…ช,วงเดือนก,อนมีพยาบาลมาเยี่ยมบ%านกับ อสม. เขาสอนเราในเรื่อง 
การปฏิบัติตัวนะ สอนให%ออกกําลังกายแขนขา มาวัดความดัน แบบนี้ 
ดีนะท่ีเขามาเยี่ยมท่ีบ%าน อยากให%เขาเยี่ยมแบบนี้ไปตลอด เราก็มี 
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ความสุขนะ อุ,นใจท่ีหมอมาเยี่ยม อสม. มาเยี่ยม มาสอน มาบอก มา 
ให%ความรู%เพราะบอกตรง ๆ นะ เราก็รู%ไม,ทุกเรื่องหรอก เขาบอกให% 
ออกกําลังตอนนี้ก็ออกทุกวัน เพราะเขาบอกรอบหน%าเขามาอีก ถ%าไม, 
ทํารอบหน%าเขามาดูแล%วเขาไม,มาเยี่ยมต,อเราก็แย,เลย (หัวเราะ)…”  
(I12 สัมภาษณ�วันท่ี 27 กุมภาพันธ� 2557) 
“…บอกตรง ๆ นะ ผมป&วยมาหลายปFแล%ว ไม,ค,อยมีใครมาเยี่ยมหรอก  
พอเห็นเจ%าหน%าท่ีมาเยี่ยมก็ดีใจนะ ทําให%มีกําลังใจข้ึนอย,างน%อยก็ยังมี 
คนสนใจเรา อยากให%เจ%าหน%าท่ีมาสอน มาแนะนําแบบนี้นะ ทําให%เรา 
มีความรู%มากข้ึน ภรรยาก็สามารถช,วยผมบริหารซีกท่ีมันอ,อนแรงได% 
ด%วย ตอนแรกเราไม,รู%หรอกว,าข%างท่ีอ,อนแรงต%องบริหารด%วย ตอนนี้ 
ภรรยาก็ช,วยผมยกแขน ยกขาท่ีอ,อนแรงนะเขาช,วยทุกวันแหละ บาง 
ทีมันอาจจะดีข้ึนบางก็ยังดี...” (I05 สัมภาษณ�วันท่ี 25 กุมภาพันธ�  
2557) 

 
2) ผู%ดูแลหลักมีความใส,ใจและตระหนักถึงการพัฒนาความรู%และทักษะการฟ!"นฟู

สมรรถภาพผู%ป&วย สังเกตได%จากการประชุมกลุ,มเพ่ือวางแผน และการกําหนดบทบาทผู%ดูแลหลักให%
ความสนใจและเสนอความคิดเห็น รวมถึงขณะท่ีบุคลากรสุขภาพและผู%วิจัยเยี่ยมบ%านผู%ดูแลหลักให%
ความสนใจ สอบถามและกระตือรือร%นในการแสวงหาความรู%และพัฒนาทักษะตัวเองอย,างสมํ่าเสมอ 
ภายในครอบครัวมีการแบ,งหน%าท่ีเพ่ือช,วยเหลือกันในการดูแลฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วย ผู%ดูแลหลักมี
ความดีใจ และยิ้มแย%มเม่ือมีบุคลากรสุขภาพ หรืออาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านเยี่ยมบ%าน 

 
“...พ่ีรู%สึกม่ันใจข้ึนนะหลังมีเจ%าหน%าท่ีมาเยี่ยมท่ีบ%าน มาให%ความรู% 
ต,าง ๆ เหมือนการออกกําลังกายอย,างนี้นะ ตอนแรกก็ไม,รู%หรอกว,า 
ต%องทํายังไงพอพ่ีรู%หลักการทํา พ่ีก็ทําให%ลุงทุกวันนะ วันไหนลูกค%า 
เยอะ พ่ีก็ให%ลูกสาวคนโตมาช,วยดูลุงนะ เขาดูพ่ีทํากายภาพ ยกแขน  
ยกขาให%พ,อเขาไม,ก่ีครั้ง ลูกสาวก็ทําเป<นแล%ว อย,างน%อยเขาก็ยังช,วยพ่ี 
ในการดูแลพ,อเขาได%...” (C05สัมภาษณ�วันท่ี 25 กุมภาพันธ� 2557)  
“…พ่ีก็ไม,ค,อยมีความรู%ในการดูแลพ,อเท,าไหร,นะ ก็อ,านจากหนังสือ 
บ%าง เอกสารท่ีเจ%าหน%าท่ีแจกบ%าง ก็พยายามศึกษาข%อมูลนะ เพราะพ่ี 
อยากให%พ,อฟ!"นตัวมากกว,านี้ เหมือนอย,างใครบอกทําโน,นดี นี่ดี เราก็ 
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ลองทําหมด เดือนก,อนพยาบาล กับ อสม.มาเยี่ยมท่ีบ%าน พ่ีก็เลยถาม 
เขาหมดเลยท่ีสงสัย เพราะเราก็รู%มาจากคนอ่ืน ถามพยาบาลดีสุด 
เพราะเขาเชี่ยวชาญอยู,แล%ว เขาก็แนะนําพ่ีนะเก่ียวกับออกกําลังกายท่ี 
เหมาะกับพ,อ เหมือนพ,อช,วยเหลือตนเองได%บ%าง เดินได% แต,ยังอ,อน 
แรงซีกขวาเขาก็แนะนําให%ดึงรอก พ่ีก็ไปซ้ืออุปกรณ�มาทําให%พ,อเลย  
ตอนนี้พ,อดึงเช%า เย็นเลย ดูแล%วแกก็สนุกกับการดึงนะ (หัวเราะ) เห็น 
แกมีความสุขเราก็สุขด%วยเนอะ…” (C04 สัมภาษณ�วันท่ี 4 มีนาคม  
2557) 

 
3) แกนนําชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%าน มีความเข%าใจเห็นความสําคัญ

ของป?ญหา ตระหนักถึงความสําคัญของการพัฒนาความรู%และทักษะการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วย มีการ
กําหนดบทบาทหน%าท่ีรับผิดชอบ การได%ร,วมคิดวิเคราะห� และวางแผนการดูแลผู%ป&วยโรคหลอดเลือด
สมองในชุมชน มีการจัดแบ,งพ้ืนท่ีในการรับผิดชอบผู%ป&วยท่ีอยู,ในชุมชน ร,วมเยี่ยมบ%านและแลกเปลี่ยน
เรียนรู%กับบุคลากรสุขภาพ และสนับสนุนให%ผู%ป&วยมีกิจกรรมในการดูแลตนเองและได%รับการฟ!"นฟู
สมรรถภาพอย,างต,อเนื่องและสมํ่าเสมอ ผู%ใหญ,บ%านเป<นคนกลางประสานงานกันระหว,างองค�กรต,าง ๆ
ในการจัดกิจกรรม โครงการ และขอการสนับสนุนจากองค�การบริหารส,วนตําบล เพ่ือให%ผู%ป&วยมีการฟ!"นฟู
สมรรถภาพอย,างต,อเนื่อง  ด%านองค�การบริหารส,วนตําบล  เห็นความสําคัญและกําลังอยู,ในข้ันตอน 
การพิจารณาโครงการท่ีมีการเขียนเสนอเพ่ือของบประมาณในการดําเนินการเพ่ือพัฒนาความรู%และ
ทักษะของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู,บ%านในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีบ%าน 

 
“…ตอนนี้เราเห็นบทบาทเราชัดข้ึนนะหลังจากท่ีมีการประชุมกัน  
บทบาทเราก็ชัดเจนข้ึน เหมือนพ่ีเป<น อสม. อย,างนี้ เราก็ตามเยี่ยม 
คนไข%ร,วมกับพยาบาลเยี่ยมบ%าน มีป?ญหาอะไรเราก็ส,งข%อมูลให% 
พยาบาลทราบ คนไข%คนไหนต%องใช%กายอุปกรณ� หรืออยากให%ช,วยพ่ีก็ 
ประสานให%ผู%ใหญ,บ%านช,วยเขียนโครงการให%เพ่ือขอจาก อบต. เหมือน 
ตอนนี้นะ ผู%ใหญ,บ%าน กับ อสม. ก็ช,วยกันเขียนโครงการเพ่ือพัฒนา 
ความรู% อสม. ในเรื่องฟ!"นฟูผู%พิการในชุมชนนะ ทาง อบต. กําลัง 
ดําเนินการเพ่ืออนุมัติงบประมาณอยู,…” (L02 สัมภาษณ�วันท่ี 30  
มกราคม 2557) 
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“…หลังจากประชุมร,วมกัน แบ,งหน%าท่ีกันนะ ทําให%เรารู%บทบาทของ 
ตัวเองมากข้ึน ป;าก็ดีใจนะท่ีป;าก็ยังได%มีส,วนช,วยในการดูแลคนท่ีป&วย 
จากโรคเส%นเลือดสมอง เหมือนได%ทําบุญ ก็ช,วย ๆ กันนะ เพ่ือนบ%านกัน 
ท้ังนั้นเห็นเขาลําบากเราก็อยากช,วย” (L06 สัมภาษณ�วันท่ี 30  
มกราคม 2557) 
 

4) บุคลากรสุขภาพมีการกําหนดแนวทางในการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีบ%าน โดยเริ่ม
ต้ังแต,ข้ันตอนการเตรียมความพร%อมของผู%ป&วยและผู%ดูแลหลักก,อนจําหน,ายออกจากโรงพยาบาล ซ่ึง
อยู,ในข้ันตอนปฏิบัติตามแนวทางท่ีกําหนดไว%ในกรณีท่ีมีผู%ป&วยส,งต,อมาจากพยาบาลหอผู%ป&วย          
มีการประสานงาน ส,งต,อข%อมูลกันระหว,างบุคลากรแผนกเยี่ยมบ%านกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมู,บ%านในการวางแผนเยี่ยมบ%านเพ่ือฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีบ%านร,วมกัน ทําให%ผู%ป&วยได%รับการบริการ
ฟ!"นฟูสมรรถภาพท่ีต,อเนื่องและได%รับการสนับสนุน/ช,วยเหลือตามความเหมาะสมของผู%ป&วยแต,ละราย 
หลังจากมีการประชุม วางแผนแก%ป?ญหามีการกําหนดบทบาทหน%าท่ี พบว,าบุคลากรสุขภาพมีการวางแผน
เยี่ยมบ%านผู%ป&วยทุกรายในพ้ืนท่ีตามแนวทางท่ีได%กําหนดร,วมกัน มีการเยี่ยมบ%านร,วมกับอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมู,บ%าน มีการประสานงานกับผู%นําชุมชน และ องค�การบริหารส,วนตําบล เพ่ือขอ
การช,วยเหลือสนับสนุน วัสดุ อุปกรณ�แก,ผู%ป&วยตามความเหมาะสมของผู%ป&วยแต,ละรายรวมท้ัง
บุคลากรสุขภาพได%นํารูปแบบการฟ!"นฟูสมรรถภาพผู%ป&วยท่ีบ%านโดยการมีส,วนร,วมของชุมชน ท่ี
ปรับปรุงเพ่ือให%สะดวกท่ีจะนําไปใช%และเหมาะสมกับบริบทของชุมชนแล%ว นําเสนอเข%าท่ีประชุมของ 
PCT โรงพยาบาลเพ่ือการพิจารณาอนุญาตให%ใช%เป<นแนวทางปฏิบัติของโรงพยาบาลต,อไป 

 
“…ตอนนี้เราวางแผนการเยี่ยมคนไข%ใหม,หมดโดยเยี่ยมต้ังแต,ก,อนท่ี 
ผู%ป&วยจะกลับบ%าน สอน แนะนําการฟ!"นฟูตั้งแต,อยู,โรงพยาบาล และ 
ติดตามเยี่ยมและประเมินต,อท่ีบ%าน ตรงไหนยังขาดก็ค,อยเสริมไปตาม 
ป?ญหาของแต,ละคน คนไข%เก,าเราก็วางแผนเยี่ยมทุกคนตามระดับ 
ความสามารถผู%ป&วยค,ะ ประสานเยี่ยมร,วมกับ อสม.คนไหนต%องการให% 
ช,วยเรื่องอุปกรณ�ก็ประสานไปยัง อบต. เพ่ือช,วยต,อค,ะ…” (H02  
สัมภาษณ�วันท่ี 6 มีนาคม 2557) 


