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บทคดัยอ

การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาความชุกของการพลัดตกหกลมในบานและบริเวณบาน และสำรวจ

สิ่งแวดลอมของบานที่เสี่ยงตอการพลัดตกหกลม รวมถึงศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยเสี่ยงดานสิ่งแวดลอม

ของบานกบัการพลดัตกหกลมในผสูงูอายพุืน้ทีต่ำบลวดัจนัทร อำเภอเมอืงพษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลก ผเูขารวม

จำนวน 104 คน ไดรับการสัมภาษณดวยแบบสอบถามการพลัดตกหกลม และประเมินอันตรายของบาน

(Thai-HFHAT) ดวยตนเอง วเิคราะหขอมลูดวยสถติเิชงิพรรณนาและหาความสมัพนัธระหวางการพลดัตกหกลม

กับปจจัยเสี่ยงดานสิ่งแวดลอมของบานดวยสถิติ Spearman's rank correlation coefficient โดยกำหนดระดับ

นัยสำคัญทางสถิติที่ 0.05

ผลการศึกษาพบวา ผูสูงอายุมีประวัติการพลัดตกหกลมในบานและบริเวณบาน ในรอบ 1 ปที่ผานมา

(รอยละ 20.2) ซึง่พบการพลดัตกหกลมบรเิวณบานมากทีส่ดุ (รอยละ 67.9) โดยสวนใหญพลดัตกหกลมบรเิวณ

หนาบาน ในชวงเวลา 15.00-17.59 นาฬกิา และพลดัตกหกลมโดยการสะดดุในบรเิวณพืน้ตางระดบั ผเูขารวมงาน

วจิยัสวนใหญมพีรมเชด็เทาทีไ่มราบเรยีบหรอืลืน่ในหองน้ำ (รอยละ 84.6) สำหรบัการศกึษาความสมัพนัธ พบวา

ปจจัยเสี่ยงดานสิ่งแวดลอมของบาน มีความสัมพันธอยางมีนัยสำคัญทางสถิติกับการพลัดตกหกลมภายในบาน

(p-value = 0.012, r = 0.246) ขอเสนอแนะ คอื ควรมกีารศกึษาเพิม่เตมิในสวนของปจจยัอืน่ๆ ของการพลดัตก

หกลมทีม่คีวามเกีย่วของกบัปจจยัเสีย่งดานสิง่แวดลอม โดยเฉพาะอยางยิง่ปจจยัเสีย่งทางชวีภาพ และปจจยัเสีย่ง

ดานพฤตกิรรม

คำสำคญั:  การพลดัตกหกลม ผสูงูอาย ุสิง่แวดลอมของบาน

ปจจยัเสีย่งดานสิง่แวดลอมของบานตอการพลดัตกหกลม
ในผสูงูอายพุืน้ทีต่ำบลวดัจนัทร อำเภอเมอืงพษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลก
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ABSTRACT

The purposes of this study were to investigate the prevalence of falls inside the home and the

surrounding areas, to survey the home-fall hazardous environments, and to study the relationship between home

environmental risk factors for falls and falls among the elderly in Wat Chan Sub-District, Mueang Phitsanulok

District, Phitsanulok Province. A total of 104 participants was recruited for this study. The participants were

interviewed using home-fall questionnaires and self-completed the Thai Home Fall Hazard Assessment Tool

(Thai-HFHAT). The data were analyzed using descriptive statistics and Spearman's rank correlation coefficient

test to examine the relationship between falls and environmental risk factors. A statistical significance level of

0.05 was determined.

The results showed that within the past year, the elderly participants had a history of falling in the house

and the surrounding areas (20.2%), with the highest number of falls occurring in the surrounding areas (67.9%).

The most common places where falls occurred were at the front of the home, during the period of 3.00-5.59 pm,

tripping was often on different levels of flooring or stairs. Most of the participants had uneven or non-slip mats/rugs

(84.6%). The correlation study found that home environmental risk factors were statistically significantly

associated with falls inside the home (p-value = 0.012, r = 0.246). The suggestion is that further study should be

conducted to explore other risk factors for falls that interact with environmental risk factors, such as biological and

behavioral risk factors.
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บทนำ
การพลดัตกหกลมในผสูงูอาย ุถอืเปนปญหาสำคญั

ที่เกิดขึ้นอยูบอยครั้ง และสงผลกระทบตอผูสูงอายุใน

หลายๆ ดาน โดยขอมลูจากองคการอนามยัโลก พบวา

การพลดัตกหกลมเปนสาเหตอุนัดบัสองของการเสยีชวีติ

จากการบาดเจบ็โดยไมไดตัง้ใจ รองจากการบาดเจบ็จาก

อบุตัเิหตทุางถนน (WHO, 2021) ขอมลูจากกรมควบคมุโรค

กระทรวงสาธารณสขุ พบวา ในป พ.ศ. 2564 ประเทศไทย

มผีสูงูอายเุสยีชวีติจากการพลดัตกหกลม จำนวน 1,262 คน

หรอืเฉลีย่ประมาณ 4 คนตอวนั (Department of Disease

Control, Ministry of Public Health,2022) ซึง่หากผสูงูอายุ

เกดิการพลดัตกหกลมขึน้ ผลทีต่ามมาคอื อาจจะเกดิการ

บาดเจ็บทางรางกายเล็กนอยจนถึงตองมีการรักษาใน

โรงพยาบาล และอาจรนุแรงจนถงึขัน้เสยีชวีติได รวมถงึ

มีผลตอจิตใจที่จะทำใหผูสูงอายุกลัวการหกลม และมี

ความไมมัน่ใจในการทำกจิกรรมตางๆ (Hadjistavropoulos,

Delbaere, & Fitzgerald, 2010) ซึง่การพลดัตกหกลม

ของผสูงูอายนุัน้ไมใชแคสงผลกระทบตอตวัผสูงูอายเุอง

เทานัน้ แตยงัสงผลกระทบตอครอบครวั ชมุชน และสงัคม

ที่อาจจะตองมีภาระคาใชจายที่เพิ่มขึ้นจากการพลัดตก

หกลมอกีดวย (Institute of Geriatric Medicine, 2021)

ดงันัน้ การปองกนัการพลดัตกหกลมในผสูงูอายจุงึเปน

สิง่สำคญัทีจ่ะปองกนัผลกระทบทีอ่าจจะเกดิขึน้ดงักลาว

การพลัดตกหกลมในผูสูงอายุมีปจจัยที่สำคัญโดย

สามารถแบงได 4 ปจจัย ไดแก ปจจัยเสี่ยงของการ

พลัดตกหกลมในผูสูงอายุ ประกอบดวย ปจจัยเสี่ยง

ทางชวีภาพ (Biological risk factors) ปจจยัเสีย่งดาน

พฤตกิรรม (Behavioral risk factors) ปจจยัเสีย่งดาน

สงัคมและเศรษฐกจิ (Socioeconomic risk factors) และ

ปจจยัเสีย่งดานสิง่แวดลอม (Environmental risk factors)

หรอืปจจยัภายนอกบคุคล (Extrinsic factors) (WHO,

2007) โดยทีป่จจยัเสีย่งดานสิง่แวดลอมภายในบานและ

บรเิวณรอบบาน เปนปจจยัสำคญัปจจยัหนึง่ทีอ่าจจะกอใหเกดิ

อนัตรายจากการพลดัตกหกลมไดงาย โดยเฉพาะอยางยิง่

ในผูสูงอายุที่เคยมีประวัติพลัดตกหกลมมากอนหรือ

มกีารทรงตวัไมด ี(Lord, Menz, & Sherrington, 2006)

เนื่องดวยผูสูงอายุมีเวลาอยูบานมากขึ้น และมีการทำ

กจิกรรมตางๆ ทีต่องมอีริยิาบถหลากหลาย ไมวาจะเปน

การเขาหองน้ำ เดนิขึน้หรอืลงบนัได หรอืการเปลีย่นทา

ทางจากทานัง่หรอืนอนเปนทาลกุขึน้ยนื เปนตน ขอมลู

จากกองปองกนัการบาดเจบ็ กรมควบคมุโรค กระทรวง

สาธารณสขุ พบวา ผสูงูอายใุนประเทศไทยพลดัตกหกลม

และบาดเจ็บภายในบานและตองเขาพักรักษาตัวอยู

โรงพยาบาลสงูถงึรอยละ 85.0 (Fall Prevention, Department

of Disease Control, Ministry of Public Health, 2022)

ปจจยัเสีย่งทางสิง่แวดลอม ถอืเปนปจจยัหนึง่ทีส่ามารถ

ปองกันและแกไขได จากการทบทวนวรรณกรรมกอน

หนานี้พบวา การประเมินความเสี่ยงตอการพลัดตก

หกลมจากสภาพแวดลอม ถือเปนสิ่งสำคัญที่ชวยลด

ความเสีย่งตอการพลดัตกหกลมไดถงึรอยละ 25.0-40.0

(Tinetti & Kumar, 2010)

จากขอมูลการสำรวจประชากรของสำนักงานสถิติ

แหงชาต ิกระทรวงดจิทิลัเพือ่เศรษฐกจิและสงัคมพบวา

ในป พ.ศ. 2564 จงัหวดัพษิณโุลก มปีระชากรผสูงูอายุ

จำนวน 216,167 คน หรอืรอยละ 24.8 ของประชากร

ในจงัหวดัพษิณโุลกทัง้หมด (National Statistical Office

of Thailand, Ministry of Digital Economy and Society,

2021) ซึง่กลาวไดวา จงัหวดัพษิณโุลกนัน้ไดเขาสสูงัคม

สูงวัยอยางสมบูรณแลว ถือเปนสิ่งสำคัญอยางยิ่งที่

จะตองตระหนักถึงผลกระทบและปองกันปญหาตางๆ

ทีจ่ะเกดิขึน้ในผสูงูอาย ุโดยเฉพาะอยางยิง่ปญหาในการ

พลัดตกหกลมของผูสูงอายุดังที่ไดกลาวไปขางตน

จากการทบทวนวรรณกรรมกอนหนานี ้พบวา ประเทศไทย

มกีารศกึษาเกีย่วกบัสาเหตปุจจยัและความเสีย่งตอการ

พลดัตกหกลมในผสูงูอายเุปนจำนวนมาก แตการศกึษา

ความเสีย่งดานสิง่แวดลอมของบานตอการพลดัตกหกลม

ในมิติชุมชนของผูสูงอายุในประเทศไทย โดยเฉพาะ

อยางยิ่งในจังหวัดพิษณุโลกยังมีนอย คณะผูวิจัยได

ตระหนกัและเหน็ถงึความสำคญัของปญหาดงักลาว จงึมี

ความสนใจทีจ่ะศกึษาปจจยัเสีย่งดานสิง่แวดลอมของบาน

ตอการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุในตำบลวัดจันทร

อำเภอเมืองพิษณุโลก จังหวัดพิษณุโลก เพื่อสำรวจ

สภาพแวดลอมของบานทีม่คีวามเสีย่งตอการพลดัตกหกลม

ในผูสูงอายุ ศึกษาการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุ และ

ความสัมพันธระหวางปจจัยเสี่ยงตอการพลัดตกหกลม
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จากสิง่แวดลอมของบานกบัการพลดัตกหกลมในผสูงูอายุ

ตำบลวดัจนัทร อำเภอเมอืงพษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลก

เพือ่นำขอมลูทีไ่ดจากการศกึษาในครัง้นีไ้ปใชเปนขอมลู

พื้นฐาน และเปนแนวทางในการวางแผนปองกันการ

พลดัตกหกลมในผสูงูอายจุากความเสีย่งดานสิง่แวดลอม

ของบาน รวมถึงสงเสริมพฤติกรรมการปองกันการ

พลัดตกหกลมใหมีประสิทธิภาพตอไป

วตัถปุระสงคการวจิยั
1. เพื่อศึกษาการพลัดตกหกลมในบานและบริเวณ

บานของผสูงูอายตุำบลวดัจนัทร อำเภอเมอืงพษิณโุลก

จงัหวดัพษิณโุลก

2. เพื่อสำรวจสิ่งแวดลอมของบานที่เสี่ยงตอการ

พลัดตกหกลมในผูสูงอายุตำบลวัดจันทร อำเภอเมือง

พษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลก

3. เพือ่ศกึษาความสมัพนัธระหวางการพลดัตกหกลม

และการพลดัตกหกลมภายในบาน/บรเิวณบานกบัปจจยั

เสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอมของบาน

ดวยแบบประเมนิ Thai-HFHAT ในผสูงูอายตุำบลวดัจนัทร

อำเภอเมอืงพษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลก

ระเบยีบวธิวีจิยั
ประชากรและกลุมตัวอยาง
ประชากร คอื ผสูงูอายทุีม่อีาย ุ60 ปขึน้ไป ทีอ่าศยั

อยใูนหมทูี ่4 7 8 9 และ 10 ตาํบลวดัจนัทร อาํเภอเมอืง

พษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลก จาํนวน 1,265 คน

เกณฑการคดัเขา (Inclusion criteria) คอื อาสาสมคัร

ตองเปนผสูงูอายทุีม่อีาย ุ 60 ปขึน้ไป ทีอ่าศยัอยใูนหมทูี่

4 7 8 9 และ 10 ตาํบลวดัจนัทร อาํเภอเมอืงพษิณโุลก

จังหวัดพิษณุโลก อาศัยอยูที่พักอาศัยเดิมหรือไมมี

การเปลีย่นแปลงโครงสรางบานทัง้ภายในและภายนอก

ในชวง 1 ปทีผ่านมา สามารถอานและสือ่สารภาษาไทยได

มคีะแนนความสามารถในการทาํงานของสมอง จากการ

ประเมนิดวย Mini-Mental State Examination score

(MMSE) ฉบับภาษาไทย มากกวา 22 คะแนนขึ้นไป

ในกรณอีาสาสมคัร จบการศกึษาระดบัสงูกวาประถมศกึษา

ไดคะแนนมากกวา 17 คะแนนขึน้ไป ในกรณจีบการศกึษา

ระดบัประถมศกึษา และไดคะแนนมากกวา 14 คะแนน

ขึ้นไปในกรณีไมไดเรียน (Department of Medical

Services, Ministry of Public Health, 2015) สวนเกณฑ

การคดัออก (Exclusion criteria) ของการศกึษานี ้คอื

อาสาสมัครที่มีปญหาทางระบบกระดูกและกลามเนื้อ

ทีส่งผลตอการใชชวีติประจาํวนั หรอืเพิง่ไดรบัการผาตดั

มปีญหาทางระบบประสาท ทีส่งผลตอการใชชวีติประจาํวนั

เชน อาการวบู บานหมนุ โรคหลอดเลอืดสมอง หรอืโรค

พารกินสัน และมีปญหาทางดานสายตาที่ยังไมไดรับ

การแกไขหรือโรคทางสายตา เชน ตอกระจก ตอหิน

ศูนยกลางจอประสาทตาเสื่อม หรือเบาหวานที่จอ

ประสาทตา โดยทาํการสมุกลมุตวัอยางตามความสะดวก

(Convenience sampling) คือ ผูสูงอายุที่สามารถ

มารวมกิจกรรมที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล

วดัจนัทร อาํเภอเมอืงพษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลกได

การศึกษาในครั้งนี้ไดคํานวณกลุมตัวอยาง โดยใช

เกณฑกาํหนดเปนรอยละของประชากรในการพจิารณา

ในกรณผีสูงูอายมุขีนาดประชากรเปนหลกัพนั จะใชกลมุ

ตวัอยางอยางนอยรอยละ 10.0 ของกลมุประชากรทีต่อง

การ (Srisa-ard, 2011) คาํนวณดวยเกณฑกาํหนดเปน

รอยละของประชากรในการพจิารณาทีร่อยละ 10.0 จะได

กลมุตวัอยางทัง้สิน้ 127 คน

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย
1.แบบคัดกรองอาสาสมัคร ประกอบดวย 2 สวน

ดังนี้ แบบสอบถามขอมูลทั่วไป และแบบประเมิน

MMSE

1.1 สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลทั่วไป ไดแก

ชือ่-สกลุ อาย ุเพศ อาชพี น้ำหนกั สวนสงู ดชันมีวลกาย

ระดบัการศกึษา รปูแบบการอยอูาศยั รายไดครอบครวั

บุคคลที่เปนผูหารายไดหลัก โรคประจําตัว ยาที่ใช

ในปจจบุนั

1.2 สวนที ่2 แบบประเมนิ MMSE

2.แบบสอบถามขอมูลการพลัดตกหกลมอางอิง

คำถาม จากการศกึษาของ Wongsawang, Jeenkhowkhum,

Boonsiri, Melarplont, Somboonsit, Khamthana et al.

(2017) ไดแก การพลดัตกหกลมในรอบ 1 ปทีผ่านมา

(แบบประเมินนี้ถามวาลม/ไมลมหรือเปลา และจำนวน

ครัง้ของการพลดัตกหกลม) การพลดัตกหกลมในบาน/

บรเิวณรอบบานในรอบ 1 ปทีผ่านมา ชวงเวลาทีเ่กดิการ
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พลัดตกหกลมภายในตัว บาน/บริเวณรอบบาน (เวลา

6.00-8.59 นาฬกิา, 9.00-11.59 นาฬกิา, 12.00-14.59

นาฬกิา, 15.00-17.59 นาฬกิา, 18.00-20.59 นาฬกิา,

21.00-23.59 นาฬกิา, 00.00-02.59 นาฬกิา, และ 03.00-

05.59 นาฬิกา) สถานที่ที่พลัดตกหกลมบริเวณบาน

(บริเวณหนาบาน บริเวณหลังบาน ใตถุนบานอื่นๆ)

ลักษณะการพลัดตกหกลมบริเวณบาน (สะดุดลื่นลม

เสยีการทรงตวั ลกัษณะการลมอืน่ๆ) สาเหตกุารพลดัตก

หกลมบรเิวณบาน (พืน้ผวิลืน่ พืน้ผวิขรขุระ พืน้ตางระดบั

สิง่ของระเกะระกะ สาเหตกุารลมอืน่ๆ)

3.แบบประเมนิอนัตรายของบานตอการพลดัตกหกลม

Thai Home Falls Hazard Assessment Tool (Thai-

HFHAT) ใชในการประเมนิจดุอนัตรายของบานทีเ่สีย่ง

ตอการพลัดตกหกลมที่เหมาะกับการประเมินสำหรับ

ผสูงูอายไุทย เนือ่งจากมกีารพฒันาใหเหมาะกบับรบิท

ของประเทศไทย ผูสูงอายุ ผูดูแล หรือบุคคลทั่วไป

สามารถประเมินไดดวยตนเอง ใชงานไดงาย มีคา

ความไวสงู (Sensitivity = 93.0%) และคาความจำเพาะสงู

(Specificity = 72.0%) (Lektip, Lapmanee, Rattananupong,

Lohsoonthorn, Vorayingyong, Woratanarat et al, 2020)

โดยแบบประเมินมีจํานวน 44 ขอ จะแบงบริเวณบาน

ทีต่องประเมนิจดุอนัตรายออกเปน 7 สวน ประกอบดวย

3.1 หองนั่งเลน 4 ขอ ประกอบดวยหัวขอยอย

คอื แสงสวางไมเหมาะสมตอการทำกจิกรรม พืน้ตางระดบั

พืน้ทีไ่มเพยีงพอสำหรบัการเคลือ่นที ่สิง่ของระเกะระกะ

หรือสายไฟกีดขวางทางเดิน

3.2 หองครวั 4 ขอ ประกอบดวยหวัขอยอย คอื

พืน้ทีไ่มเพยีงพอสำหรบัการเคลือ่นที ่สิง่ของระเกะระกะ

หรือสายไฟกีดขวางทางเดิน เสื่อ/พรม/ผาที่ไมใชแลว

ไมตดิแนนกบัพืน้ ตวูางของต่ำหรอืสงูเกนิไป

3.3 หองน้ำ 10 ขอ ประกอบดวยหวัขอยอย คอื

หองน้ำตั้งอยูภายนอกตัวบาน แสงสวางไมเหมาะสม

ตอการทำกิจกรรม พื้นตางระดับ สิ่งของระเกะระกะ

วางบนพืน้หองน้ำ พรมเชด็เทาไมราบเรยีบ/ลืน่ พืน้ผวิลืน่

ไมมรีาวจบัภายในหองน้ำ ไมมทีีน่ัง่อาบน้ำ/เกาอีอ้าบนำ้

ไมใชสวมชกัโครก/โถนัง่หอยขา โถสวมชกัโครก/โถนัง่

หอยขาต่ำหรือสูงเกินไป

3.4 หองนอน 8 ขอ ประกอบดวยหวัขอยอย คอื

แสงสวางไมเหมาะสมตอการทำกิจกรรม ไมสามารถ

เปดไฟจากเตียงนอนได พื้นผิวลื่น/พื้นผิวไมราบเรียบ

พืน้ตางระดบั พืน้ไมเพยีงพอสำหรบัการเคลือ่นที ่สิง่ของ

ระเกะระกะหรือสายไฟกีดขวางทางเดิน เสื่อ/พรม/ผา

ทีไ่มใชแลวไมตดิแนนกบัพืน้ ตใูสเสือ้ผาต่ำหรอืสงูเกนิไป

3.5 บันได 7 ขอ ประกอบดวยหัวขอยอย คือ

แสงสวางไมเหมาะสมตอการขึ้น-ลงบันได มีของ

ระเกะระกะหรือสายไฟกีดขวางทางเดิน ขั้นบันไดชัน

เกินไป ขั้นบันไดมีความสูงไมเทากัน ขั้นเหยียบ

เมื่อเหยียบแลวเล็กกวาฝาเทา ขาดราวบันได บันได

และราวจับไมมีความแข็งแรง อยูในสภาพใชงานไมได

หรือราวจับไมถนัดมือ

3.6 โรงรถ 5 ขอ ประกอบดวยหัวขอยอย คือ

แสงสวางไมเหมาะสมตอการทำกิจกรรม พื้นผิวลื่น

พื้นตางระดับ สิ่งของระเกะระกะ หรือสายไฟกีดขวาง

ทางเดนิ ตวูางของต่ำหรอืสงูเกนิไป

3.7 บรเิวณรอบบาน 6 ขอ ประกอบดวยหวัขอยอย

คอื ทางเดนิรอบบานไมอยใูนสภาพด ีพืน้ผวิขัน้บนัไดลืน่

ทางเดินเขาบานมีธรณีประตูหรือพื้นตางระดับ สิ่งของ

วางระเกะระกะ สายยางรดน้ำหรือรองเทาวางระหวาง

ทางเขาบานและพืน้ทีภ่ายนอกบาน ขาดราวบนัได บนัได

และราวจับไมมีความแข็งแรงอยูในสภาพใชงานไมได

หรือราวจับไมถนัดมือ

แบบประเมิน Thai-HFHAT มีคะแนนเต็ม 44

คะแนน คะแนนต่ำสุดและสูงสุดของแบบประเมินนี้

คอื 0 และ 44 คะแนน ตามลำดบั โดยมจีดุตดั (Cut-off

score) เทากบั 18 คะแนน หากผเูขารวมงานวจิยัทีไ่ด

คะแนน 18 คะแนน จะแปลผลไดวา ผเูขารวมงานวจิยั

มีความเสี่ยงตอการหกลมจากสิ่งแวดลอมภายในบาน

ในการศกึษานี ้ผสูงูอายทุีเ่ขารวมงานวจิยัเปนผทูาํการ

ประเมินบานดวยตนเอง โดยในหัวขอยอยของแตละ

บรเิวณบานจะมกีารบรรยายรายละเอยีด และมรีปูตวัอยาง

เพือ่ใหผใูชแบบประเมนิสามารถเขาใจมากขึน้ ซึง่คณะ

ผวูจิยัไดขออนญุาตผพูฒันาแบบประเมนินีก้อนนาํมาใช

ในการศกึษานี้
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การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
สาํหรบัแบบประเมนิ Thai-HFHAT ไดมกีารหาคา

ความเชื่อมั่นภายในตัวผูวัด (Intra-rater reliability)

โดยใชแบบจาํลองการวเิคราะหสหสมัพนัธภายในชัน้แบบ

Two-way mixed effects, consistency, single rater/

measurement ICC
(3, 1) 

ของแบบประเมนิ Thai-HFHAT

กอนการนาํไปใชในการศกึษานี ้  โดยทาํการทดสอบใน

ผสูงูอายหุมทูี ่4 7 8 9 และ 10 ตาํบลวดัจนัทร อาํเภอ

เมืองพิษณุโลก จังหวัดพิษณุโลก อาสาสมัครทุกทาน

ตองผานการคัดกรองคุณสมบัติตามเกณฑการคัดเขา

และเกณฑการคดัออกของการศกึษานี ้จาํนวน 19 คน

หลังจากนั้น คณะผูวิจัยทำการสอบถามขอมูลการ

พลดัตกหกลมดวยแบบสอบถามขอมลูการพลดัตกหกลม

และแนะนำการใชแบบประเมิน Thai-HFHAT ใหแก

ผเูขารวมงานวจิยั ณ โรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตาํบล

วัดจันทร หลังจากนั้น ใหอาสาสมัครนําแบบประเมิน

ไปใชประเมนิบานตนเองในครัง้แรก และทำการประเมนิ

ในครัง้ที ่2 ประมาณ 7-10 วนั หลงัจากประเมนิครัง้แรก

ซึ่งคณะผูวิจัยไดนําขอมูลทั้งสองครั้งของอาสาสมัคร

ทุกคนมาทําการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ

ภายในชัน้ พบวา มคีวามเชือ่มัน่ภายในตวัผปูระเมนิทีม่ี

ความสอดคลองกนัในระดบัดมีาก (ICC
(3, 1)

 = 0.93)

วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล
1.คณะผูวิจัยติดตอประสานงานกับโรงพยาบาล

สงเสรมิสขุภาพตาํบลวดัจนัทร ตาํบลวดัจนัทร อาํเภอเมอืง

พษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลก เพือ่ขอใชสถานทีแ่ละเกบ็

รวบรวมขอมลูในอาสาสมคัร รวมถงึขอความอนเุคราะห

ทางโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพสวนตําบล เพื่อติดตอ

อาสาสมัครที่สนใจเขารวมการศึกษา โดยคณะผูวิจัย

ทาํการสมุกลมุตวัอยางตามความสะดวก (Convenience

sampling) คอื ผสูงูอายทุีส่ามารถมาทาํกจิกรรมโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลวัดจันทร อําเภอเมืองพิษณุโลก

จงัหวดัพษิณโุลก

2.อาสาสมัครทุกทานผานขั้นตอนกระบวนการ

ขอความยินยอมในหนังสือแสดงความยินยอมเขารวม

โครงการวิจัยที่ผานการรับรองจริยธรรมในมนุษยของ

มหาวทิยาลยันเรศวรกอน และทาํการคดักรองอาสาสมคัร

ดวยแบบคดักรองอาสาสามคัร โดยอาสาสมคัรทีผ่านเกณฑ

การคัดเขาไดรับการอธิบายวัตถุประสงค รายละเอียด

เกีย่วกบังานวจิยั และใหเวลาอาสาสมคัรตดัสนิใจอยาง

อสิระในการเขารวมโครงการวจิยั หลงัจากนัน้ คณะผวูจิยั

สอบถามขอมูลการพลัดตกหกลมดวยแบบสอบถาม

ขอมลูการพลดัตกหกลม และแนะนำการใชแบบประเมนิ

Thai-HFHAT ใหแกผเูขารวมงานวจิยั ณ โรงพยาบาล

สงเสรมิสขุภาพตาํบลวดัจนัทร เพือ่ใหผเูขารวมงานวจิยั

นำไปใชประเมินสิ่งแวดลอมของบานที่เสี่ยงตอการ

พลัดตกหกลมดวยตนเอง

3.ในระหวางผูเขารวมงานวิจัยนำแบบประเมิน

Thai-HFHAT กลบัไปประเมนิบานของตนเอง ผเูขารวม

งานวิจัยสามารถติดตอสอบถามขอมูลเกี่ยวกับการ

ประเมนิกบัคณะผวูจิยัได หากผเูขารวมงานวจิยัประเมนิ

บานตนเองเสรจ็เรยีบรอยแลว สามารถนำแบบประเมนิ

มาสงคืนคณะผูวิจัย ณ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตำบลวดัจนัทร ไดตามความสะดวก คณะผวูจิยัใชเวลา

ประมาณ 1 เดือนในการเก็บรวบรวมแบบประเมิน

ที่สมบูรณแลว กลับมาทั้งหมดจากผูเขารวมงานวิจัย

หลังจากเก็บรวบรวมขอมูลทั้งหมดจากผูเขารวมงาน

วจิยัแลว คณะผวูจิยัไดนำขอมลูทีท่ัง้หมดไปตรวจสอบ

ความสมบรูณ และนำขอมลูมาวเิคราะห

การวิเคราะหขอมูล
การศึกษาในครั้งนี้ใชสถิติพรรณนาสำหรับขอมูล

ทัว่ไปและคะแนน MMSE ขอมลูการพลดัตกหกลมของ

ผูเขารวมงานวิจัย และขอมูลจากการประเมินดวย

แบบประเมนิ Thai-HFHAT หาความแตกตางของขอมลู

คุณลักษณะทั่วไปของผู เขารวมวิจัยโดยใชสถิติ

Mann-Whitney U test สำหรบัขอมลูตวัแปรเชงิปรมิาณ

(Quantitative variables) และ Chi-square สำหรบัขอมลู

ตวัแปรจดักลมุ (Categorical variable) โดยใชสถติ ิFisher's

Exact test สำหรับการหาความแตกตางระหวางกลุม

ในกรณทีีจ่ำนวนทีค่าดไว (Expected count) นอยกวา

5 เกนิรอยละ 20.0 สำหรบัการหาความสมัพนัธระหวาง

ปจจัยเสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอม

ของบานกับการพลัดตกหกลม และการพลัดตกหกลม

ภายในบาน/บรเิวณบานของผสูงูอายใุชสถติ ิSpearman's

rank correlation coefficient กำหนดระดับนัยสำคัญ

ทางสถติทิี ่ 0.05
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การพิทักษสิทธิ์ของอาสาสมัคร
การวจิยัครัง้นีไ้ดผานการรบัรองจรยิธรรมในมนษุย

ของมหาวทิยาลยันเรศวร จงัหวดัพษิณโุลก เลขที ่ IRB

No. P1-0077/2565 COA No. 0348/2022 ลงวันที่

29 สิงหาคม พ .ศ . 2565 อธิบายวัตถุประสงค

รายละเอยีดเกีย่วกบังานวจิยั และใหอาสาสมคัรตดัสนิใจ

อยางอสิระในการเขารวมโครงการวจิยั ชีแ้จงสทิธิใ์นการ

ตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมวิจัยในครั้งนี้ ซึ่งขอมูล

ทัง้หมดของอาสาสมคัรไดถกูปกปดและไมมกีารเปดเผย

สสูาธารณชน

ผลการวจิยั
อาสาสมัครที่ไดรับการคัดกรองในการศึกษานี้

จำนวนทั้งหมด 138 คน พบวา ไมผานเกณฑคัดเขา

จำนวน 19 คน เนือ่งจากอายไุมถงึ 60 ป จำนวน 2 คน

ไมสามารถอานและสื่อสารภาษาไทยไดจำนวน 3 คน

ไมผานการประเมินดวยแบบประเมิน MMSE จำนวน

3 คน ไมไดอาศยัอยใูนพืน้ทีต่ำบลวดัจนัทรหรอืหมบูาน

ทีต่องการศกึษาจำนวน 10 คน มโีรคหลอดเลอืดสมอง

จำนวน 1 คน และอกีจำนวน 15 คน ไมสามารถตดิตาม

แบบประเมนิกลบัคนืมาและตดิตอกลบัไมได ดงันัน้ จงึได

ขอมลูทีส่ามารถนำไปวเิคราะหทัง้หมดจำนวน 104 คน

1.คุณลักษณะทั่วไปของผูเขารวมงานวิจัย
กลุมตัวอยางจำนวน 104 คน สวนใหญรอยละ

70.2 เปนผสูงูอายเุพศหญงิ มอีายอุยใูนชวง 60-69 ป

รอยละ 61.5 ดชันมีวลกายอยใูนชวง 25-29.9 กโิลกรมั/

เมตร2 (โรคอวนระดับ 1) รอยละ 39.4 จบการศึกษา

ในระดับประถมศึกษา รอยละ 67.3 อาศัยอยูกับผูอื่น

รอยละ 85.6 มรีายไดเฉลีย่ตอป 10,001-50,000 บาท

รอยละ 35.6 และมีโรคประจำตัวตั้งแต 2 โรคขึ้นไป

รอยละ 55.8 และคะแนน MMSE อยใูนชวง 25.14 ± 3.28

ดงัตาราง 1

สำหรับการพลัดตกหกลมและการพลัดตกหกลม

ภายในบาน/บรเิวณบานกบัคณุลกัษณะทัว่ไปของผเูขา

รวมงานวจิยัพบวา คณุลกัษณะทัว่ไปของผเูขารวมงาน

วิจัยไมมีความแตกตางกันระหวางกลุมผูที่ลมและผูที่

ไมลม (p-value > 0.05) ดงัตาราง 1
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ตาราง 1 จำนวนรอยละ คาเฉลีย่ และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของขอมลูคณุลกัษณะทัว่ไปของผเูขารวมงานวจิยั

จำแนกตามการพลดัตกหกลม และการพลดัตกหกลมภายในบาน/บรเิวณบาน (n = 104)

ตัวแปร

   การหกลมทั้งหมด                การหกลมภายในบาน              การหกลมบริเวณบาน
ทัง้หมด

(n = 104) จำนวน (รอยละ)               จำนวน (รอยละ)             จำนวน (รอยละ)p-value                               p-value                             p-value

ผูที่ไมลม
(n = 83)

ผูที่ลม
(n = 21)

ผูที่ไมลม
(n = 96)

ผูที่ลม
(n = 8)

ผูที่ไมลม
(n = 90)

ผูที่ลม
(n = 14)

เพศ 0.292 0.431 1.000

ชาย 31 (29.8) 4 (3.8) 27 (26.0) 1 (1.0) 30 (28.8) 4 (3.8) 27 (26.0)

    หญิง 73 (70.2) 17 (16.3) 56 (53.8) 7 (6.7) 66 (63.5) 10 (9.6) 63 (60.6)

อายุ 0.223 0.455 0.107

60-69 ป 64 (61.5) 10 (9.6) 54 (51.9) 6 (5.8) 58 (55.8) 5 (4.8) 59 (56.7)

70-79 ป 37 (35.6) 9 (8.7) 28 (26.9) 2 (1.9) 35 (33.7) 7 (6.7) 30 (28.8)

80 ป ขึ้นไป 3 (2.9) 2 (1.9) 1 (1.0) 0 (0.0) 3 (2.9) 2 (1.9) 1 (1.0)

ดัชนีมวลกาย (BMI) 0.741 1.000 0.948

< 18.5 kg/m2 6 (5.8) 0 (0.0) 6 (5.8) 0 (0.0) 6 (5.8) 0 (0.0) 6 (5.8)

    18.5-22.9 kg/m2 27 (26.0) 7 (6.7) 20 (19.2) 3 (2.9) 24 (23.1) 5 (4.8) 22 (21.2)

    23-24.9 kg/m2 24 (23.1) 3 (2.9) 21 (20.2) 1 (1.0) 24 (23.1) 2 (1.9) 23 (22.1)

    25-29.9 kg/m2 41 (39.4 11 (10.6)) 30 (28.8) 4 (3.8) 36 (34.6) 7 (6.7) 33 (31.7)

> 30 kg/m2 6 (5.8) 0 (0.0) 6 (5.8) 0 (0.0) 6 (5.8) 0 (0.0) 6 (5.8)

ระดับการศึกษา 0.301 0.671 0.312

ต่ำกวาประถมศกึษา 6 (5.8) 1 (1.0) 5 (4.8) 0 (0.0) 6 (5.8) 1 (1.0) 5 (4.8)

ประถมศกึษา 70 (67.3) 17 (16.3) 53 (51.0) 7 (6.7) 63 (60.6) 11 (10.6) 59 (56.7)

มธัยมศกึษา 20 (19.2) 1 (1.0) 19 (18.3) 0 (0.0) 20 (19.2) 1 (1.0) 19 (18.3)

ปริญญาตรี/สูงกวา 8 (7.7) 2 (1.9) 6 (5.8) 1 (1.0) 7 (6.7) 1 (1.0) 7 (6.7)

รูปแบบการอยูอาศัย 0.171 1.000 0.116

อยคูนเดยีว 15 (14.4) 5 (4.8) 10 (9.6) 1 (1.0) 14 (13.5) 4 (4.8) 11 (10.6)

อยูกับผูอื่น 89 (85.6) 16 (15.4) 73 (10.6) 7 (0.0) 82 (13.5) 10 (9.6) 79 (76.0)

รายไดเฉลี่ยตอป 0.111 0.510 0.222

นอยกวา10,001 12 (11.5) 5 (4.8) 7 (6.7) 2 (1.9) 10 (9.6) 3 (2.9) 9 (8.7)

10,001-50,000 37 (35.6) 9 (8.7) 28 (26.9) 3 (2.9) 34 (32.7) 6 (5.8) 31 (29.8)

50,001-100,000 23 (22.1) 2 (1.9) 21 (20.2) 1 (1.0) 22 (21.2) 2 (1.9) 21 (20.2)

100,001 ขึ้นไป 32 (30.8) 5 (4.8) 27 (26.0) 2 (1.9) 30 (28.8) 3 (2.9) 29 (27.9)

โรคประจำตัว 0.295 0.593 0.244

ไมมีโรคประจำตัว 20 (19.2) 2 (1.9) 18 (17.3) 1 (1.0) 19 (18.3) 1 (1.0) 19 (18.3)

1 โรค 26 (25.0) 5 (4.8) 21 (20.2) 2 (1.9) 24 (23.1) 3 (2.9) 23 (22.1)

2 โรค ขึ้นไป 58 (55.8) 14 (13.5) 44 (42.3) 5 (4.8) 53 (51.0) 10 (9.6) 48 (46.2)

การใชยาประจำตัว 0.144 0.748 0.067

ไมใชยา 23 (22.1) 1 (1.0) 22 (21.1) 1 (1.0) 22 (21.2) 0 (0.0) 23 (22.1)

ใชยา 1 ชนดิ 23 (22.1) 5 (4.8) 18 (17.3) 2 (1.9) 21 (20.2) 3 (2.9) 20 (19.2)

ใชยา 2 ชนดิ ขึน้ไป 58 (55.8) 15 (14.4) 43 (41.4) 5 (4.8) 53 (51.0) 11 (10.6) 47 (45.2)

คะแนน MMSE 0.084 0.586 0.102

Mean (S.D.) 25.1 (3.28) 25.1 (4.02) 25.2 (3.09) 24.4 (3.78) 25.2 (3.25) 23.9 (2.93) 25.3 (3.30)
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2.ขอมูลการพลัดตกหกลมของผูเขารวมงาน
วิจัย

2.1 ประวัติการพลัดตกหกลมภายในรอบ 1 ป

ที่ผานมา สำหรับประวัติการพลัดตกลมในรอบ 1 ป

ที่ผานมาของผูสูงอายุในพื้นที่ตำบลวัดจันทร พบวา

ผูสูงอายุที่เขารวมงานวิจัยทั้งหมด 104 คน สวนใหญ

ไมมีประวัติการพลัดตกหกลมในรอบ 1 ปที่ผานมา

รอยละ 79.8 โดยในกลุมที่เคยพลัดตกหกลมมีการ

พลดัตกหกลมในรอบ 1 ปทีผ่านมาจำนวน 1 ครัง้ รอยละ

15.4

2.2 ขอมลูการพลดัตกหกลมภายในและบรเิวณบาน

ในรอบ 1 ปที่ผานมา ผูสูงอายุในพื้นที่ตำบลวัดจันทร

มีประวัติการพลัดตกหกลมทั้งหมด 21 คน สวนใหญ

เกิดจากการพลัดตกหกลมบริเวณบาน รอยละ 67.9

โดยการพลัดตกหกลมบริเวณบานเกิดขึ้นในชวงเวลา

15.00-17.59 นาฬิกา มากที่สุด รอยละ 25.0 และ

สถานทีท่ีพ่ลดัตกหกลมบรเิวณบานมากทีส่ดุ คอื บรเิวณ

หนาบาน รอยละ 42.9 สำหรบัลกัษณะการพลดัตกหก

ลมบริเวณบานที่เกิดมากที่สุด คือ การสะดุด รอยละ

32.1 และสาเหตกุารพลดัตกหกลมบรเิวณบานมากทีส่ดุ

คอื พืน้ผวิลืน่และพืน้ตางระดบั รอยละ 25.0 ดงัตาราง 2

ตาราง 2 แสดงจำนวนและรอยละของผูสูงอายุที่มีประวัติการพลัดตกหกลมภายในบานและบริเวณบาน

ในรอบ 1 ปทีผ่านมา

การพลดัตกหกลมในรอบ 1 ป ทีผ่านมา (n = 104)
ไมเคย 83 (79.8)

เคย 21 (20.2)

1 ครัง้ 16 (15.4)

2 ครัง้ ขึน้ไป 5 (4.8)

การพลดัตกหกลมในบานและบรเิวณบาน (n = 28)
1.การพลดัตกหกลมในบานในรอบ1 ป ทีผ่านมา 9 (32.1)

1.1 ชวงเวลาทีเ่กดิการพลดัตกหกลมภายในบาน

6.00-8.59 2 (7.1)

9.00-11.59 1 (3.6)

12.00-14.59 0 (0.0)

15.00-17.59 0 (0.0)

18.00-20.59 1 (3.6)

21.00-23.59 0 (0.0)

00.00-02.59 0 (0.0)

03.00-05.59 5 (17.9)

1.2 สถานทีท่ีพ่ลดัตกหกลมภายในบาน

หองนอน 0 (0.0)

หองนัง่เลน 0 (0.0)

บันได 1 (3.6)

                               การพลดัตกหกลม                จำนวน (รอยละ)
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ตาราง 2 แสดงจำนวนและรอยละของผูสูงอายุที่มีประวัติการพลัดตกหกลมภายในบานและบริเวณบาน

ในรอบ 1 ปทีผ่านมา (ตอ)

                               การพลดัตกหกลม                จำนวน (รอยละ)

หองครัว 2 (7.1)

หองน้ำ 6 (21.4)

ทางเดนิ 0 (0.0)

บรเิวณอืน่ๆ 0 (0.0)

1.3 ลกัษณะการพลดัตกหกลมภายในบาน

สะดุด 1 (3.6)

ลืน่ลม 8 (28.6)

เสียการทรงตัว 0 (0.0)

ลกัษณะการลมอืน่ๆ 0 (0.0)

1.4 สาเหตกุารพลดัตกหกลมภายในบาน

พืน้ผวิลืน่ 8 (28.6)

พืน้ผวิขรขุระ 0 (0.0)

พืน้ตางระดบั 0 (0.0)

สิ่งของระเกะระกะ 1 (3.8)

สาเหตกุารลมอืน่ๆ 0 (0.0)

2.การพลดัตกหกลมบรเิวณบานในรอบ 1 ปทีผ่านมา

2.1 ชวงเวลาทีเ่กดิการพลดัตกหกลมบรเิวณบาน

6.00-8.59 3 (10.7)

9.00-11.59 5 (17.9)

12.00-14.59 3 (10.7)

15.00-17.59 7 (25.0)

18.00-20.59 1 (3.6)

21.00-23.59 0 (0.0)

00.00-02.59 0 (0.0)

03.00-05.59 0 (0.0)

2.2 สถานทีท่ีพ่ลดัตกหกลมบรเิวณบาน

บรเิวณหนาบาน 12 (42.9)

บรเิวณหลงับาน 2 (7.1)

บันได 2 (7.1)

ใตถนุบาน 2 (7.1)

อื่นๆ 1 (3.6)
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ตาราง 2 แสดงจำนวนและรอยละของผูสูงอายุที่มีประวัติการพลัดตกหกลมภายในบานและบริเวณบาน

ในรอบ 1 ปทีผ่านมา (ตอ)

                               การพลดัตกหกลม                จำนวน (รอยละ)
2.3 ลกัษณะการพลดัตกหกลมบรเิวณบาน

สะดุด 12 (42.9)

ลืน่ลม 8 (28.6)

เสียการทรงตัว 1 (3.6)

ลกัษณะการลมอืน่ๆ 1 (3.6)

2.4 สาเหตกุารพลดัตกหกลมบรเิวณบาน

พืน้ผวิลืน่ 7 (25.0)

พืน้ผวิขรขุระ 0 (0.0)

พืน้ตางระดบั 7 (25.0)

สิ่งของระเกะระกะ 3 (10.7)

สาเหตกุารลมอืน่ๆ 2 (7.1)

3.แบบประเมินอันตรายของบานตอการพลัด
ตกหกลมThai Home Falls Hazard Assessment
Tool (Thai-HFHAT)

ผูสูงอายุที่มีความเสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจาก

สิง่แวดลอมของบาน จากการประเมนิดวยแบบประเมนิ

Thai-HFHAT มจีำนวน 3 คน (รอยละ 2.9) และผสูงูอายุ

ไมมีความเสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอม

ของบานจำนวน 101 คน (รอยละ 95.2)

จากผลการศึกษาในครั้งนี้ พบวา คะแนนของการ

ประเมินอันตรายของบานดวยแบบประเมิน Thai-

HFHAT ของผูสูงอายุพื้นที่ตำบลวัดจันทร ณ จุดตัด

(Cut-off score) เทากบั 18 คะแนน มผีเูขารวมงานวจิยั

ไดคะแนนประเมิน 18 คะแนนขึ้นไป จำนวน 3 คน

โดยคะแนนต่ำสุดอยูที่ 4 คะแนน และคะแนนสูงสุด

เทากบั 19 คะแนน

การประเมินอันตรายของแตละบริเวณของบาน

โดยใชแบบประเมนิ Thai-HFHAT พบวา ผสูงูอายสุวนใหญ

มีพรมเช็ดเทาที่ไมราบเรียบหรือลื่นในหองน้ำ รอยละ

84.6 ดงัตาราง 3
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ตาราง 3 แสดงจำนวนและรอยละของอันตรายของบานจากการประเมินดวยแบบประเมิน Thai-HFHAT

                               บรเิวณบาน/จดุยอย                จำนวน (รอยละ)

หองนั่งเลน
แสงสวางไมเหมาะสมการทำกิจกรรม 3 (2.9)

พืน้ตางระดบั 52 (50.0)

พื้นที่ไมเพียงพอสำหรับการเคลื่อนที่ 8 (7.7)

สิ่งของระเกะระกะ หรือสายไฟกีดขวาทางเดิน 15 (14.4)

ประเมินไมได 0 (0.0)

หองครัว
พื้นที่ไมเพียงพอสำหรับการเคลื่อนที่ 4 (3.8)

สิ่งของระเกะระกะ หรือสายไฟกีดขวางทางเดิน 6 (5.8)

เสือ่/พรม/ผาทีไ่มใชแลว ไมตดิแนนกบัพืน้ 79 (76.0)

ตูวางของต่ำหรือสูงเกินไป 13 (12.5)

ประเมินไมได 0 (0.0)

หองน้ำ
หองน้ำตั้งอยูภายนอกตัวบาน 14 (13.5)

แสงสวางไมเหมาะสมตอการทำกิจกรรม 16 (15.4)

พืน้ตางระดบั 80 (76.9)

สิ่งของระเกะระกะวางบนพื้นหองน้ำ 0 (0.0)

พรมเชด็เทาไมราบเรยีบ/ลืน่ 88 (84.6)

พืน้ผวิลืน่ 37 (35.6)

ไมมีราวจับภายในหองน้ำ 79 (76.0)

ไมมีที่นั่งอาบน้ำ/เกาอี้อาบน้ำ 73 (70.2)

   ไมมสีวมชกัโครก/โถนัง่หอยขา 22 (21.2)

   โถนัง่ชกัโครก/โถนัง่หอยขาต่ำหรอืสงูเกนิไป 22 (21.2)

   ประเมนิไมได 0 (0.0)

หองนอน
แสงสวางไมเหมาะสมตอการทำกิจกรรม 0 (0.0)

ไมสามารถเปดไฟจากเตียงนอนได 72 (69.2)

พืน้ผวิลืน่/พืน้ผวิไมราบเรยีบ 24 (23.1)

พืน้ตางระดบั 13 (12.5)

พื้นที่ไมเพียงพอสำหรับการเคลื่อนที่ 5 (4.8)

สิ่งของระเกะระกะ หรือสายไฟกีดขวางทางเดิน 7 (6.7)

เสือ่/พรม/ผาทีไ่มใชแลว ไมตดิแนนกบัพืน้ 67 (64.4)

ตูใสเสื้อผาต่ำหรือสูงเกินไป 8 (7.7)

ประเมินไมได 0 (0.0)
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ตาราง 3 แสดงจำนวนและรอยละของอนัตรายของบานจากการประเมนิดวยแบบประเมนิ Thai-HFHAT (ตอ)

                               บรเิวณบาน/จดุยอย                จำนวน (รอยละ)

บันได
แสงสวางไมเหมาะสมตอการขึ้น-ลงบัน 8 (7.7)

สิ่งของระเกะระกะ หรือสายไฟกีดขวางทางเดิน 3 (2.9)

ขั้นบันไดชันเกินไป 2 (1.9)

ขั้นบันไดมีความสูงไมเทากัน 1 (1.0)

ขั้นเหยียบเล็กกวาฝาเทา 1 (1.0)

ขาดราวบันได 6 (5.8)

บันไดและราวจับไมมีความแข็งแรง อยูในสภาพที่ใชงานไมไดหรือราวจับไมถนัดมือ 2 (1.9)

ประเมินไมได 57 (54.8)

โรงรถ
แสงสวางไมเหมาะสมตอการทำกิจกรรม 6 (5.8)

พืน้ผวิลืน่ 10 (9.6)

พืน้ตางระดบั 28 (26.9)

สิ่งของระเกะระกะ หรือสายไฟกีดขวางทางเดิน 13 (12.5)

ตูวางของที่ต่ำหรือสูงเกินไป 2 (1.9)

ประเมินไมได 20 (19.2)

บริเวณรอบบาน
ทางเดินรอบบานอยูในสภาพไมดี 23 (22.1)

พืน้ผวิขัน้บนัไดลืน่ 15 (14.4)

ทางเดนิเขาบานมธีรณปีระต ูหรอืพืน้ตางระดบั 61 (58.7)

สิง่ของระเกะระกะ สายยางรดน้ำ หรอืรองเทาวาง 21 (20.2)

ระหวางทางเขาบานและพืน้ทีภ่ายนอกบาน ขาดราวบนัได 29 (27.9)

บนัไดและราวจบัไมม ีความแขง็แรง อยใูนสภาพใชงานไมได หรอืราวจบัไมถนัดมอื 1 (1.0)

ประเมินไมได 0 (0.0)

4. ความสัมพันธระหวางการพลัดตกหกลม
และการพลัดตกหกลมภายในบาน/บริเวณบาน
กบัปจจยัเสีย่งตอการพลดัตกหกลมจากสิง่แวดลอม
ของบานดวยแบบประเมิน Thai-HFHAT

จากการวเิคราะหความสมัพนัธระหวางการพลดัตก

หกลม และการพลัดตกหกลมภายในบาน/บริเวณบาน

กับปจจัยเสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอม

ของบานดวยแบบประเมนิ Thai-HFHAT ของผสูงูอายุ

ในพื้นที่ตำบลวัดจันทร อำเภอเมืองพิษณุโลก จังหวัด

พษิณโุลก พบวา ปจจยัเสีย่งตอการพลดัตกหกลมจาก

สิ่งแวดลอมของบานดวยแบบประเมิน Thai-HFHAT

ไมมีความสัมพันธกับการพลัดตกหกลม (p-value =

0.809, r = 0.024) และการพลดัตกหกลมบริเวณบาน

(p-value = 1.000, r = -0.120) แตมคีวามสมัพนัธอยางมี

นัยสำคัญทางสถิติกับการพลัดตกหกลมภายในบาน

(p-value = 0.012, r = 0.246 ) ดงัตาราง 4
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ประวตักิารพลดัตกหกลมในรอบ 1 ป ทีผ่านมา (n = 104)
การพลัดตกหกลมทั้งหมด 0.024 0.809

การพลัดตกหกลมภายในบาน 0.246 0.012*

การพลัดตกหกลมบริเวณบาน -0.120 1.000

*มีนัยสำคัญทางสถิติที่ 0.05

ตาราง 4 แสดงความสัมพันธระหวางการพลัดตกหกลม และการพลัดตกหกลมภายในบาน/บริเวณบานกับ

ปจจัยเสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอมของบานดวยแบบประเมิน Thai-HFHAT

 r                        p-value
ตัวแปร

ปจจัยเสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจากการ
ประเมินดวย Thai-HFHAT

สรปุและอภปิรายผล
การศึกษาครั้งนี้กลุมตัวอยางผูสูงอายุที่อยูในหมู

4 7 8 9 และ 10 ของพืน้ทีต่ำบลวดัจนัทรอำเภอเมอืง

จงัหวดัพษิณโุลก มผีสูงูอายเุขารวมการคดักรองทัง้หมด

จำนวน 138 คน จากที่คำนวณขนาดกลุมตัวอยางได

127 คน พบวา ผสูงูอายทุีผ่านเกณฑการคดัเขาในการ

ศึกษาครั้งนี้มีจำนวน 119 คน สำหรับกระบวนการ

รวบรวมขอมูลจากผูเขารวมงานวิจัย โดยไมสามารถ

ตดิตามแบบประเมนิกลบัคนืมาหรอืไมสามารถตดิตอได

จำนวน 15 คน ทำใหไดขอมลูของแบบประเมนิ Thai-HFHAT

ทีน่ำมาใชในการวเิคราะหตอไปจำนวนทัง้หมด 104 คน

หรือคิดเปนรอยละ 81.9 ซึ่งยังอยูในเกณฑที่สามารถ

ยอมรับได สำหรับงานวิจัยที่ใชแบบสอบถามในการ

เก็บรวบรวมขอมูล โดยอัตราการตอบกลับของแบบ

สอบถามทีย่อมรบัทีอ่ยเูกณฑดมีาก คอื รอยละ 60.0-70.0

ขึน้ไป (Berdie, Anderson, & Niebuhr, 1986)

1.การพลัดตกหกลมภายในบานและบริเวณ
รอบบานในรอบ 1 ปทีผ่านมา

จากผลการศกึษานี ้พบวา มผีสูงูอายทุีเ่คยพลดัตก

หกลม ในรอบ 1 ปทีผ่านมา จำนวน 21 คน (รอยละ 20.2)

เกิดการพลัดตกหกลมทั้งสิ้น 28 ครั้ง โดยประวัติ

พลดัตกหกลมบรเิวณรอบบานมากกวาการพลดัตกหกลม

ภายในบาน (รอยละ 67.9 และ 32.1 ตามลำดับ) ซึ่ง

สอดคลองกบัการสำรวจประชากรสงูอายใุนประเทศไทย

ในป พ.ศ. 2564 พบวา มอีบุตักิารณในการพลดัตกหกลม

ในผูสูงอายุบริเวณตัวบานมากที่สุด รองลงมาเปน

นอกบริเวณบาน และภายในตัวบาน (Statistical

Forecasting Division, National Statistical Office of

Thailand, 2022)

1.1 การพลัดตกหกลมภายในบาน จากผล

การศึกษานี้ พบวา ชวงเวลาที่ผูสูงอายุเกิดการ

พลัดตกหกลมภายในบานมากที่สุด คือ ชวงเวลา

03.00-05.59 นาฬกิาจำนวน 5 ครัง้ คดิเปนรอยละ 17.9

โดยที่ผูสูงอายุสวนใหญจะมีการตื่นนอนบอยโดย

รบกวนไดงาย ทำใหมีชวงเวลาในการนอนกลางคืน

คอนขางสั้นและตื่นเร็วโดยเฉพาะในชวงเชามืด

(Williams, 2020) จากการสอบถามขอมูลทั่วไปและ

ขอมูลการพลัดตกหกลมของผูสูงอายุที่อาศัยอยูใน

พื้นที่ตำบลวัดจันทร ยังพบวา ผูสูงอายุพลัดตกหกลม

ในชวงเชามืดสวนใหญจะมีการตื่นนอนในชวงนี้ และ

มีการทำกิจวัตรประจำวันทั่วไป ที่ไมใชการทำงาน

ในสวนของสถานที่ที่พลัดตกหกลมภายในบานของ

การศกึษาครัง้นี ้พบวา สถานทีท่ีพ่บการพลดัตกหกลม

ภายในบานมากทีส่ดุ คอื หองน้ำ (พบการพลดัตกหกลม

จำนวน 6 ครั้ง คิดเปนรอยละ 21.4) โดยจุดอันตราย

ภายในหองน้ำทีพ่บมากทีส่ดุของของบานผเูขารวมงาน

วิจัยจากการประเมินดวยแบบประเมิน Thai-HFHAT

คือ บริเวณทางออกหองน้ำ ตูอาบน้ำหรืออางอาบน้ำ

มเีสือ่พรมเชด็เทาทีไ่มราบเรยีบ หรอืลืน่วางอย ูซึง่พบ
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มากที่สุด ถึงรอยละ 84.6 โดยพบวาผูสูงอายุในพื้นที่

ตำบลวัดจันทรจะใชผาขี้ริ้ว หรือผาที่ไมใชแลวสำหรับ

เชด็เทาหรอืน้ำทีอ่ยบูนพืน้ในหองน้ำ ซึง่เปนจดุอนัตราย

จดุหนึง่ในหองน้ำทีเ่สีย่งตอการพลดัตกหกลมได โดยการ

ใชทีเ่ชด็เทาทีใ่ชเศษผา หรอืเสือ้ผาเกาทีใ่ชแลว ซึง่เปน

วสัด ุหรอืผาทีไ่มมคีณุสมบตัติดิแนนกบัพืน้ เปนสาเหตุ

หนึ่งที่ทำใหผูสูงอายุเกิดการลื่นลมได (Sorysang,

Khompraya, & Natetanasombut, 2014) และสำหรบั

ลักษณะและสาเหตุในการพลัดตกหกลมภายในบาน

พบวา การลื่นลม เปนลักษณะในการพลัดตกหกลมที่

เกิดขึ้นภายในบานมากที่สุด (รอยละ 28.6) โดยการ

ลืน่ลม ถอืวาเปนอบุตัเิหตทุีท่ำใหเกดิการพลดัตกหกลม

มากเปนอันดับที่ 2 ในผูสูงอายุไทย (รอยละ35.5)

รองจากการสะดดุ จากการสำรวจประชากรสงูอายใุนป

พ.ศ. 2564 (Statistical Forecasting Division, National

Statistical Office of Thailand, 2022) และจากผลการ

ศกึษานีย้งัพบวา พืน้ผวิลืน่เปนสาเหตสุวนใหญของการ

พลัดตกหกลมของผูสูงอายุในพื้นที่ตำบลวัดจันทร

โดยสวนใหญพื้นผิวบานที่ทำใหผูสูงอายุลื่นลมจะเปน

กระเบือ้งผวิมนั ซึง่ลกัษณะพืน้บานสวนใหญของผสูงูอายุ

ที่เปนพื้นกระเบื้อง จะสงผลใหผูสูงอายุลื่นลมไดงาย

โดยเฉพาะอยางยิ่งเมื่อมีฝุนแปงหรือทรายอยูบนพื้น

(Lenghee & Boonma, 2020)

1.2 การพลดัตกหกลมบรเิวณบานสำหรบัชวงเวลา

ที่เกิดการพลัดตกหกลมบริเวณบานของผูเขารวมงาน

วิจัยในการศึกษาครั้งนี้พบวา การพลัดตกหกลม

บรเิวณบาน ในชวงเวลา 15.00-17.59 นาฬกิา เปนชวงเกดิ

การพลัดตกหกลมบริเวณบานมากที่สุด โดยพบการ

พลดัตกหกลมจำนวน 7 ครัง้ (รอยละ 25.0) ของชวง

เวลาในการพลดัตกหกลมทัง้หมด โดยสอดคลองกนักบั

การศกึษาของ Wongsawang, Jeenkhowkhum , Boonsiri,

Melarplont, Somboonsit, Khamthana et al. (2017)

ที่พบวา ชวงเวลาที่เกิดการพลัดตกหกลมบริเวณบาน

ของผสูงูอายสุวนใหญ คอื ชวงเวลากลางวนั (08.00-15.59

นาฬกิา) และชวงเยน็ (16.00-18.59 นาฬกิา) จำนวน

รอยละ 40.0 และ 20.0 ตามลำดบั ซึง่จากการสอบถาม

การพลดัตกหกลมในชวง 1 ปทีผ่านมาของการศกึษานี้

พบวา ชวงเวลาดงักลาว เปนชวงเวลาทีผ่สูงูอายมุกีจิกรรม

ทางกายมากทีส่ดุ จงึเปนชวงเวลาทีพ่บการพลดัตกหก

ลมบรเิวณบานไดมากทีส่ดุ และสำหรบัสถานที ่ทีพ่ลดัตก

หกลมบริเวณบานของผูสูงอายุที่เขารวมการศึกษานี้

พบวา บรเิวณหนาบาน เปนสถานทีท่ีพ่บการพลดัตกหกลม

บรเิวณบานมากทีส่ดุมกีารพลดัตกหกลมจำนวน 12 ครัง้

(รอยละ 42.9) และจากการประเมินอันตรายของบาน

ผสูงูอายดุวยแบบประเมนิ Thai-HFHAT พบวา รอยละ 27.9

ของบันไดหนาบานผูสูงอายุขาดราวบันได ซึ่งเปนจุด

อนัตรายของบานผสูงูอายทุีเ่สีย่งตอการพลดัตกหกลมได

โดยบานของผูสูงอายุที่มีการพลัดตกหกลมมักจะไมมี

ราวบนัได ทำใหมโีอกาสเสีย่งตอการเกดิพลดัตกหกลม

เปน 4.3 เทาของผูสูงอายุที่ไมไดอาศัยในบานที่ไมมี

ราวบนัได (Dittasung, Neelapaichit, & Sreeprasarn,

2015) ดงันัน้ การมรีาวบนัไดหนาบานถอืเปนสิง่ทีส่ำคญั

เปนอยางมากสำหรบัผสูงูอาย ุ เนือ่งจากทำใหการขึน้-ลง

บันไดมีความปลอดภัย สามารถใชมือจับราวเพื่อชวย

ประคองตัวไมใหเสียหลัก และชวยลดความเสี่ยงตอ

การพลัดตกหกลมในผูสูงอายุได และการสะดุดลม

เปนลักษณะการพลัดตกหกลมที่ในผูสูงอายุที่เขารวม

งานวจิยันี ้พลดัตกหกลมบรเิวณบาน โดยพบการพลดั

ตกหกลมจำนวน 9 ครัง้ คดิเปนรอยละ 32.1 และสาเหตุ

ของการพลดัตกหกลมทีพ่บมากทีส่ดุในการศกึษานี ้คอื

พืน้ผวิลืน่ และพืน้ตางระดบั พบการพลดัตกหกลม 7 ครัง้

คิดเปนรอยละ 25.0 ของสาเหตุในการพลัดตกหกลม

ทั้งหมด โดยการศึกษานี้ยังพบวา จุดอันตรายบริเวณ

รอบบานจากการประเมนิดวยแบบประเมนิ Thai-HFHAT

ของผูสูงอายุที่เสี่ยงตอการพลัดตกหกลมมากที่สุด คือ

บรเิวณทางเดนิเขาบานทีม่ธีรณปีระต ูหรอืพืน้ตางระดบั

สอดคลองกับขอมูลการสำรวจประชากรผูสูงอายุใน

ประเทศไทย ในป พ.ศ. 2564 ทีพ่บวา สาเหตขุองการ

พลัดตกหกลมที่พบมากที่สุดในผูสูงอายุไทย คือ

การสะดดุ การลืน่ และพืน้ตางระดบั ตามลำดบั (Statis-

tical Forecasting Division, National Statistical Of-

fice of Thailand, 2022)

2.ความสัมพันธระหวางการพลัดตกหกลมและ

การพลัดตกหกลมภายในบาน/บริเวณบานกับปจจัย

เสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอมของบาน

ผูสูงอายุดวยแบบประเมิน Thai-HFHAT จากผล
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การศกึษานี ้พบวา ปจจยัเสีย่งตอการพลดัตกหกลมจาก

สิ่งแวดลอมของบานผูสูงอายุดวยแบบประเมิน Thai-

HFHAT มีความสัมพันธอยางมีนัยสำคัญทางสถิติกับ

การพลดัตกหกลมภายในบานของผสูงูอายทุีอ่าศยัอยใูน

พืน้ทีต่ำบลวดัจนัทร กลาวคอื การพลดัตกหกลมภายในบาน

ของผูสูงอายุ ในพื้นที่ตำบลวัดจันทรมีความเกี่ยวของ

กบัสิง่แวดลอมของบาน ซึง่สอดคลองกบัการศกึษาของ

Wongsawang, Jeenkhowkhum , Boonsiri, Melarplont,

Somboonsit, Khamthana et al. (2017) และ Worapanwisit,

Prabpai & Rosenberg (2018) ทีพ่บวา การพลดัตกหกลม

ภายในบานมคีวามสมัพนัธกบัความเสีย่งดานสิง่แวดลอม

ในบานหรอืสิง่แวดลอมทีอ่นัตรายของบาน (hazardous

home environment) แตในการศกึษานี ้ไมพบความสมัพนัธ

ของปจจัยเสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอม

ของบาน ดวยแบบประเมนิ Thai-HFHAT กบัการพลดัตก

หกลมและการพลัดตกหกลมบริเวณบาน เนื่องดวย

ปจจัย ดังตอไปนี้

2.1 การประเมนิความเสีย่งตอการพลดัตกหกลม

จากสิ่งแวดลอมของบานผูสูงอายุดวยแบบประเมิน

Thai-HFHAT ในการประเมนิ Thai-HFHAT นัน้ หากบาน

ของผสูงูอายไุมมบีางจดุทีต่องประเมนิ จะประเมนิจดุยอย

นั้นเปน "ประเมินไมได" และจุดนั้นจะไมถูกนำมารวม

เปนคะแนนในการประเมิน โดยจุดยอยในสวนของ

บนัไดทีม่จีดุอนัตรายในหองทัง้หมด 7 จดุ (7 คะแนน)

และโรงรถทีม่จีดุอนัตรายในบรเิวณนัน้ 5 จดุ (5 คะแนน)

เปนจุดที่บานของผูเขารวมงานวิจัยสวนใหญประเมิน

ไมไดจำนวนรอยละ 54.8 และ19.2 ของบานผูสูงอายุ

ทีถ่กูประเมนิในการศกึษานี ้ตามลำดบั เนือ่งดวยบาน

ของผสูงูอายใุนพืน้ทีต่ำบลวดัจนัทร สวนใหญเปนบาน

ชั้นเดียว และไมมีพื้นที่สำหรับจอดรถภายในบริเวณ

บาน ทำใหคะแนนในสวนของบันได และโรงรถไมถูก

นำมาคดิรวมเปนคะแนนในการประเมนิดวย ดวยเหตนุี้

จึงอาจสงผลใหคะแนนรวมของการประเมินดวยแบบ

ประเมิน Thai-HFHAT มีคะแนนที่ไมเสี่ยงตอการ

พลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอมของบาน

2.2 ปจจัยอื่นๆ ที่สงผลตอปจจัยเสี่ยงในการ

พลดัตกหกลมจากสิง่แวดลอมของบานจากผลการศกึษา

ในครั้งนี้ พบวา การพลัดตกหกลมไมมีความสัมพันธ

กับปจจัยเสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอม

ของบานผูสูงอายุดวยแบบประเมิน Thai-HFHAT

(p-value = 0.05) และขอมลูคณุลกัษณะทัว่ไปของผเูขา

รวมงานวจิยัไมมคีวามแตกตางกนัระหวางกลมุ ซึง่ปจจยั

เสี่ยงตอการพลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอมของบาน

ผูสูงอายุดวยแบบประเมิน Thai-HFHAT และขอมูล

คุณลักษณะทั่วไปจัดเปนปจจัยภายนอกและปจจัย

สงเสรมิทีท่ำใหเกดิการพลดัตกหกลมในผสูงูอายทุีบ่าน

ซึง่ในการศกึษานี ้ไมไดครอบคลมุไปถงึปจจยัภายในที่

ทำใหเกิดการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุที่บานโดย

เฉพาะอยางยิง่ผทูีม่ปีญหาการทรงตวักำลงักลามเนือ้ที่

ลดลง ระบบประสาทและการมองเหน็ทีท่ำใหการทรงตวั

หรือการเปลี่ยนทาผิดปกติไปจากเดิม (Kumkwan,

Khumngeon, Wannalai, & Khatta, 2018) เนือ่งดวย

ในการศกึษานีม้วีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษาสิง่แวดลอมของ

บานผูสูงอายุที่เสี่ยงตอการพลัดตกหกลม หรือปจจัย

ภายนอกของผูสูงอายุเทานั้น จึงไดกำหนดใหปจจัย

ภายในดังกลาวเปนเกณฑการคัดออกของอาสาสมัคร

นอกจากนี ้ปจจยัเสีย่งบางปจจยัอาจสงผลรวมกบัปจจยั

เสีย่งดานสิง่แวดลอม (ปจจยัภายนอก) ทีส่งผลใหผสูงูอายุ

มีความเสี่ยงในการพลัดตกหกลมจากสิ่งแวดลอม

ของบานเพิม่มากขึน้โดยเฉพาะอยางยิง่ปจจยัเสีย่งทาง

ชวีภาพ และปจจยัเสีย่งดานพฤตกิรรม (WHO, 2007)

ดังนั้น ปจจัยเสี่ยงของการพลัดตกหกลมที่ไดกลาวไป

ขางตน อาจจะเปนปจจยัทีท่ำใหเกดิการพลดัตกหกลม

หรือปจจัยรวมที่ทำใหผูสูงอายุมีการพลัดตกหกลม

จากสิ่งแวดลอมของบานในผูสูงอายุตำบลวัดจันทร

สำหรบัขอจำกดัของการศกึษานี ้คอื จำนวนขอมลู

ของอาสาสมัครที่นำมาวิเคราะหไดไมครบจำนวนที่ตั้ง

เปาหมายไว เนือ่งดวยมขีอมลูบางสวนทีไ่มสามารถตดิตาม

กลบัหรอืตดิตอขอขอมลูจากอาสาสมคัรกลบัมาได และ

ไมไดทำการศึกษาผูสูงอายุในพื้นที่ตําบลวัดจันทรที่

อาศยัอยใูนพืน้ทีห่มทูี ่2 เนือ่งดวยการศกึษานีใ้ชวธิกีาร

สุมอาสาสมัครแบบตามความสะดวก (Convenience

sampling) โดยเลือกจากกลุมประชากรผูสูงอายุที่

สะดวกเดนิทางมาทาํกจิกรรม หรอือาศยัอยใูนพืน้ทีใ่กลกบั

โรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตาํบลวดัจนัทร ซึง่ผสูงูอายุ

ทีอ่าศยัอยใูนพืน้ทีห่มทูี ่ 2 นัน้ สวนใหญไมสะดวกมาทาํ
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กิจกรรม และอาศัยอยูไกลจากโรงพยาบาลสงเสริมสุข

ภาพตาํบล ดงันัน้ ขอมลูในการศกึษาจงึแสดงใหเหน็ถงึ

ภาพรวมของผสูงูอายหุมทูี ่4 7 8 9 และ10 เทานัน้

ขอเสนอแนะ
ขอเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช
ถงึแมวาผลการศกึษานี ้จะไมพบความสมัพนัธของ

การพลัดตกหกลมกับปจจัยเสี่ยงตอการพลัดตกหกลม

จากสิ่งแวดลอมของบานผูสูงอายุที่อาศัยอยูในพื้นที่

ตำบลวดัจนัทร แตพบวา การพลดัตกหกลมภายในบาน

มีความสัมพันธกับปจจัยเสี่ยงตอการพลัดตกหกลม

จากสิ่งแวดลอมของบานผูสูงอายุดวยแบบประเมิน

Thai-HFHAT ซึ่งจากการประเมินจุดอันตรายของบาน

ดวยแบบประเมิน Thai-HFHAT พบวา บานผูสูงอายุ

ที่เขารวมงานวิจัยหลายบาน มีจุดอันตรายจุดเดียวกัน

โดยเฉพาะอยางยิ่งจุดอันตรายในสวนหองน้ำ ดังนั้น

ผูนำชุมชนหรือผูที่เกี่ยวของกับผูสูงอายุพื้นที่ตำบล

วดัจนัทร อำเภอเมอืงพษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลก สามารถ

นำขอมูลจากการสำรวจในการศึกษานี้ไปเปนแนวทาง

ปองกนัการพลดัตกหกลมของผสูงูอายทุีจ่ะเกดิขึน้ไดใน

อนาคต โดยการใหคำแนะนำและจัดการลดความเสี่ยง

ตามจุดอันตรายในจุดตางๆ ของบานผูสูงอายุพื้นที่

ตำบลวดัจนัทร อำเภอเมอืงพษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลก

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป
ควรจะมกีารศกึษาเพิม่เตมิเกีย่วกบัปจจยัทีส่งผลให

เกิดการพลัดตกหกลม นอกเหนือจากปจจัยเสี่ยงดาน

สิง่แวดลอม (ปจจยัภายนอก) โดยเฉพาะอยางยิง่ปจจยั

เสี่ยงทางชีวภาพและปจจัยเสี่ยงดานพฤติกรรม

นอกจากนี้ ควรจะมีการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพเพื่อ

นำขอมูลมาใชอธิบายสาเหตุของการพลัดตกหกลมใน

ผูสูงอายุไดมากขึ้น และหาแนวทางการปองกันการ

พลดัตกหกลมตอไปในผสูงูอายทุีอ่าศยัอยใูนพืน้ทีต่ำบล

วดัจนัทร อำเภอเมอืงพษิณโุลก จงัหวดัพษิณโุลก
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