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บทคดัย่อ 

 การศึกษาเชิงพรรณนาแบบภาคตดัขวาง มีวตัถุประสงคเ์พื�อศึกษาคุณภาพชีวิตของผูดู้แลผูป่้วยโรค

หลอดเลือดสมองในพืNนที�อาํเภอเมือง จงัหวดัตรัง กลุ่มตวัอยา่ง ไดแ้ก่ ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ใน

อาํเภอเมือง จงัหวดัตรัง คาํนวณกลุ่มตวัอย่างโดยใช้โปรแกรมสําเร็จรูป G*Power ได้จาํนวนกลุ่มตวัอย่าง 

 $$ คน สุ่มตวัอยา่งแบบง่ายโดยวิธีหยิบฉลากแบบไม่คืน เครื�องมือที�ใชเ้ป็นแบบสอบถามและแบบประเมิน

ระดบัการพึ�งพาของผูป่้วย เก็บขอ้มูลระหวา่งเดือนเมษายน ถึง เดือนมิถุนายน $%&& วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้

สถิติเชิงพรรณนา วิเคราะห์เปรียบเทียบปัจจยัที�สัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของผูดู้แลโดยสถิติไคสแควร์และ

วิเคราะห์สหสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัที�เกี�ยวขอ้งกบัคุณภาพชีวิตของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองใน

อาํเภอเมือง จงัหวดัตรัง โดยใชส้ถิติสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน  

 ผลการศึกษา พบว่า คุณภาพชีวิตโดยรวมของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดหลือดสมองในอาํเภอเมือง 

จงัหวดัตรังอยูใ่นระดบัดี (ร้อยละ W'. %, x�  96.13 S.D. 18.34) ระดบัการพึ�งพาผูดู้แลของผูป่้วยอยูใ่นระดบั

นอ้ย (x�  14.1, S.D. '.^) การสนบัสนุนทางสังคมต่อผูดู้แลอยูใ่นระดบัปานกลาง (ร้อยละ &_.$, x�  3.55 S.D 

.73) ระดบัการพึ�งพาของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตโดยรวมของผูดู้แลในระดบัตํ�า

(r =.372, p<.001) และการสนบัสนุนทางสังคมของผูดู้แลมีสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตโดยรวมของผูดู้แลใน

ระดบัปานกลาง(r =.667, p<.001) 

 

คาํสําคญั: ผูดู้แล, ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง, คุณภาพชีวติ 
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Quality of life among Caregivers of Stroke patients in Mueang Distr ict, Trang Province 

 

Wantem   Sangkhao Master of Nursing Science (Community Health Nursing) 

Department of Family Clinical Pratice and Community Trang   Hospital 

Abstract 

 This cross-sectional descriptive study aim to study the quality of life among caregivers of stroke 

patients in Muang District, Trang Province. The sample group was calculated by using the G*Power 

program for a total of 123 samples. Simple random sampling by non-returnable label method. The 

instruments used were questionnaires and patient dependency assessments. Data was collected during 

April – June, 2023 and analyzed by descriptive statistics. Comparative analysis of factors related to quality 

of life of caregivers by Chi-square test and Pearson Correlation 

 The  findings  indicated  the quality of life  caregivers of stroke patients in Mueang District, Trang 

Province are good level (47.15 %  x�  96.13  S.D. 18.34 ).ADL score of  stroke patients was mildly severs 

dependence (x�  14.1, S.D. 7.3) and social support to caregivers was moderate( x�  3.55  S.D. .73). ADL 

score of stroke patients was associated with quality of life among caregivers (r =.372, p<.001) and social 

support was moderately associated with quality of life among caregivers (r =.667, p<.001) 

Keywords: Caregiver,  Stroke patients,  Quality of life 
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G.บทนํา 

 โรคหลอดเลือดสมอง บางครัN งเรียกว่าสมองขาดเลือด เกิดขึNนเมื�อมีบางสิ� งขดัขวางไม่ให้เลือดไป

เลีN ยงสมองบางส่วนหรือเมื�อเส้นเลือดในสมองแตก( ) และทาํให้เลือดไหลเขา้สู่สมอง เซลล์สมองบางส่วน

ตายเพราะไม่ไดรั้บออกซิเจนและสารอาหารที�จาํเป็นต่อการทาํงาน เซลล์สมองอื�นๆ ตายเพราะไดรั้บความ

เสียหายจากการมีเลือดออกในหรือรอบๆ สมองอย่างกะทนัหัน  สิ� งนีN อาจทาํให้สมองเสียหายระยะยาว 

ทุพพลภาพระยะยาว หรือแมก้ระทั�งเสียชีวติได้($) 

 ในปี 2563 มีผูเ้สียชีวิตจากโรคหลอดเลือดสมอง 7.08 ลา้นคนทั�วโลก โดยเสียชีวิตจากโรคหลอด

เลือดสมองตีบ 3.48 ลา้นราย เสียชีวิตจากหลอดเลือดในสมองแตก จนเกิดเลือดคั�งในสมอง (Intracerebral 

Hemorrhage: ICH) 3.25 ล้าน ราย  แล ะ  จาก เลื อดออ ก ใต้เยื�อ หุ้ ม ส ม อ งชัN น ก ล าง ห รือ  subarachnoid 

hemorrhage 0.35 ลา้น โดยประเทศแถบเอเชียกลาง เอเชียตะวนัออกเฉียงใตแ้ละตะวนัออก โอเชียเนีย และ

แอฟริกาตอนใต้ของทะเลทรายซาฮารามี อตัราการเสียชีวิตจากโรคหลอดเลือดสมองโดยรวมสูงสุด(^) 

อุบติัการณ์ของโรคหลอดเลือดสมองเพิ�มมากขึNนเนื�อง จากมนุษยมี์อายุขยัที�เพิ�มขึNนและความชุกสูงของ

โรคเบาหวาน ความดนัโลหิตสูง หัวใจลม้เหลว และโรคอว้น โดยทั�วไปประชากรอายุ @_ ปี   ใน W คนเป็น

โรคหลอดเลือดสมอง จากการศึกษาพบหลกัฐานวา่ @@. % ของโรคหลอดเลือดสมองทัNงหมด มีหลายสาเหตุ 

ไดแ้ก่ โรคความดนัโลหิตสูง  โรคเบาหวาน การดื�มเหลา้ การสูบบุหรี�  ปัจจยัการบริโภคอาหาร การไม่ออก

กาํลงักาย  จิตสังคม  โรคหวัใจ เป็นตน้ และปัจจยัที�สําคญัของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองคือความดนัโลหิต

สูงในประเทศไทยจากขอ้มูลของกรมควบคุมโรคพบจาํนวนผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองต่อประชากรแสน

คน ในปี 2561 - 2563 เท่ากบั 30,837, 34,728 และ 34,545 ตามลาํดบั และพบอตัราตายจากโรคหลอดเลือด

สมอง ต่อประชากรแสนคน ในปี 2561-2563 เท่ากบั 47.15, 52.97 และ 52.80 ตามลาํดบั เมื�อเปรียบเทียบการ 

ตายจาํแนกรายสาเหตุระหวา่งเพศ พบวา่โรคหลอดเลือดสมองเป็นสาเหตุการตายอนัดบั 1(2) 

  จาํนวนผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองที�เข้ารับการรักษาโรงพยาบาลตรัง ปี $%&^-$%&% มี

จาํนวน $,$W_  $,$'$และ $,^_% คน ตามลาํดบั(W)  แนวโนม้เพิ�มขึNนซึ� งผูป่้วยหลายรายหลงัการรักษาปลอดภยั

จากภาวะวิกฤตแลว้จะมีปัญหาในการช่วยเหลือตวัเองตามมา ฝ่ายเวชกรรมสังคมโรงพยาบาลตรัง มีภารกิจ

ในการช่วยดูแลฟืN นฟูแก่ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองที�เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลแลว้สามารถกลบัไป

ฟืN นฟูที�บา้นไดโ้ดยมีผูดู้แลที�ไดรั้บการเตรียมตวัจากตึกผูป่้วยในเป็นผูดู้แลปัจจุบนัมีผูป่้วยในความรับผิดชอบ

ทัNงหมด 171 รายซึ� ง จากการดูแลพบวา่ จากผลกระทบต่อการเจ็บป่วยจากโรคหลอดเลือดสมองดงักล่าวทาํ

ให้ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีความสามารถในการช่วยเหลือดูแลตนเองลดลง และมีขอ้จาํกดัในการทาํ
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กิจกรรมต่าง ๆ จึงตอ้งการความช่วยเหลือจากบุคคลอื�นในการทาํกิจกรรมต่าง ๆ เพื�อตอบสนองต่อความ

ตอ้งการในส่วนที�ตนเองไม่สามารถปฏิบติัเองได ้โดยผูป่้วยจาํเป็นตอ้งมีผูดู้แลซึ� งมีความแตกต่างกนัออกไป

ตามระดบัความรุนแรงของความเจ็บป่วยที�เกิดขึNน ระดบัความเจ็บป่วยที�มากและรุนแรงยอ่มมีระดบั ความ

ตอ้งการการดูแลมาก มีความยุ่งยากและซับซ้อน มีภาวะพึ�งพามากกว่าการดูแลที�เกิดผลกระทบไม่รุนแรง 

ดงันัNนผูดู้แลผูป่้วยจึงมีความสําคญัและเป็นบุคคลที�ตอ้งไดรั้บการดูแลเช่นกนัเพราะหากผูดู้แลมีความเครียด

หรือระดบัคุณภาพชีวติที�ไม่ดีจะส่งผลถึงภาวะสุขภาพกายและจิตใจของผูดู้แลและการดูแลผูป่้วยดว้ย ดงันัNน

ผูว้ิจยัจึงสนใจศึกษาคุณภาพชีวิตของผูดู้แลและหาความสัมพนัธ์วา่มีปัจจยัใดบา้งที�สัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิต

ของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง เพื�อนาํขอ้มูลที�ไดม้าสนบัสนุนและเป็นการดูแลส่งเสริมคุณภาพชีวิต

ของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองต่อไป 

 

I.วตัถุประสงค์ 

  .เพื�อศึกษาคุณภาพชีวติของผูดู้แลที�ใหก้ารดูแลผูป่้วยที�เป็นโรคหลอดเลือดสมอง 

 $.เพื�อศึกษาปัจจยัที�สัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวติของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง 

 

M.กรอบแนวคิด  

                      

 

 

 

 

 

 

O.วธีิดําเนินการวจิัย 

 W.  ประชากรและกลุ่มตวัอยา่งประชากร ไดแ้ก่ ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองที�กลบัมาพกัฟืN นที�

บา้นจาํนวน  171  คน(W) กลุ่มตวัอย่าง ไดแ้ก่ ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเกลือดสมอง ในอาํเภอเมือง จงัหวดัตรัง 

ได้จากการคํานวณ กลุ่มตัวอย่างโดยใช้โปรแกรมสําเร็จรูป  G*Power ใช้  Test Family เลือกx�test, 

Statistical test เลือก Goodness of fit test contingency tablesกาํหนดค่าอิทธิพลขนาดกลาง (Effect Size)=0.^ 

ปัจจยัดา้นผูป่้วย ระดบัการพึ�งพา(ADL) 

ปัจจยัดา้นการสนบัสนุนทางสังคม W ดา้น  

 )ดา้นอารมณ์ $)ดา้นขอ้มูลข่าวสาร ^)ดา้นการ

ยอมรับ W)ดา้นทรัพยากร 

คุณภาพชีวติผูดู้แลผูป่้วย

โรคหลอดเลือดสมอง 
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ค่าความคลาดเคลื�อน (Alpha) เท่ากบั 0.05 และค่า Power เท่ากบั 0.8 ได้จาํนวนกลุ่มตวัอย่าง  $^ คน สุ่ม

ตวัอยา่งแบบง่าย โดยวธีิหยบิฉลากแบบไม่คืน (Without Replacement) ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง ใน

อาํเภอเมือง จงัหวดัตรัง จนครบกลุ่มตวัอยา่ง  $^ คน 

 เกณฑก์ารคดัเขา้  . ไม่มีปัญหาสุขภาพจิต 

   2. ไม่มีปัญหาการสื�อสาร 

    ^. ยนิยอมและสมคัรใจที�จะเขา้ร่วมในการวจิยัครัN งนีN  

 เกณฑก์ารคดัออก  . ไม่สามารถอ่านออกเขียนได ้

   $. ผูป่้วยที�อยูใ่นความดูแลเสียชีวติ 

 W.$ ขัNนตอนการดาํเนินการวจิยั 

 การวิจยัครัN งนีN เป็นการวิจยัใชว้ิธีการศึกษาเชิงพรรณาแบบภาคตดัขวาง(Cross-sectional Descriptive 

Study) เครื�องมือที�ใชใ้นการรวบรวมขอ้มูลในการวิจยัครัN งนีNประกอบดว้ย ขอ้มูลทั�วไปของผูดู้แลผูป่้วยโรค

หลอดเลือดสมอง แบบสอบถามเกี�ยวกบัคุณภาพชีวิตของผูดู้แลหลกัและแบบวดัการสนบัสนุนทางสังคม

เป็นแบบสอบถามมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั และแบบสอบถามการพึ�งพาของผูป่้วย เป็นแบบสอบถาม

ผูดู้แลผูป่้วยตามแบบ ดชันีบาร์เธลเอดีแอล  (Barthel ADL Index; BAI) ที�ใชใ้นการประเมินความสามารถใน

การปฏิบติักิจวตัรประจาํวนัพืNนฐานของผูป่้วย ซึ� งผูว้จิยัดาํเนินการ ศึกษาขัNนตอนการสร้างแบบสอบถามจาก

ตาํรา เอกสาร และผลงานวิจยัที�เกี�ยวขอ้งกบัปัจจยัที�สัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของผูดู้แลหลกัผูป่้วยโรคสมอง

ขาดเลือดกาํหนดกรอบแนวคิดและขอบข่ายของเครื�องมือใหส้อดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องการวจิยั 

 การตรวจสอบคุณภาพเครื�องมือวจิยั 

 ผูว้จิยัไดก้าํหนดวธีิการสร้างและตรวจสอบ เพื�อหาคุณภาพของเครื�องมือที�ใชแ้ต่ละฉบบั  

 การตรวจสอบความตรงตามเนืNอหา (Content validity)นาํแบบสอบถามที�สร้างขึNนไปให้ผูเ้ชี�ยวชาญ 

จาํนวน 3 ท่าน ประกอบด้วย แพทยผ์ูเ้ชี�ยวชาญเวชศาสตร์ครอบครัว   ท่าน แพทยส์าขาประสาทวิทยา   

ท่าน อาจารยผ์ูเ้ชี�ยวชาญดา้นการวจิยั   ท่าน รวม ^ ท่าน เป็นผูต้รวจสอบความถูกตอ้ง ครอบคลุมของเนืNอหา

และนิยามที�ต้องการศึกษาจากนัN นนํามาปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะของผูเ้ชี�ยวชาญ แบบสอบถาม

ทัN งหมด ค่าIOC เท่ากับ  .__ และหาค่าความเชื�อมั�น (Reliability) โดยการนําแบบสอบถามที�ผ่าน การ

ตรวจสอบความเที�ยงตรงเชิงเนืNอหา (Validity) แล้ว ไปทดลองใช้ (Try - out) กับประชากรที�ไม่ใช่กลุ่ม

ตวัอย่างจาํนวน 30 คน แล้วนาํขอ้มูลมาหาค่าสัมประสิทธิ� แอลฟาของครอนบาค (α– Coefficient) ได้ค่า

ความเชื�อมั�น  
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  แบบสอบถามการพึ�งพาของผูป่้วย ค่าความเชื�อมั�น _.E' 

  เครื�องมือวดัคุณภาพชีวติ  ค่าความเชื�อมั�น _.E& 

  แบบวดัการสนบัสนุนทางสังคม  ค่าความเชื�อมั�น _.E@ 

  

 การวเิคราะห์ขอ้มูล 

 การวิเคราะห์ขอ้มูลใช้วิเคราะห์ขอ้มูลทั�วไปเกี�ยวกบัผูต้อบแบบสอบถามโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา

วเิคราะห์เกี�ยวกบัขอ้มูลแรงสนบัสนุนทางสังคม ระดบัการพึ�งพาของผูป่้วย และคุณภาพชีวติ โดยหาค่าเฉลี�ย 

( x� ) ร้อยละและค่าเบี�ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) วิเคราะห์เปรียบเทียบปัจจยัที�สัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของ

ผูดู้แลโดยสถิติไคสแควร์ และวเิคราะห์สหสัมพนัธ์ระหวา่ง ระดบัการพึ�งพาของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง

และการสนบัสนุนทางสังคมกบัคุณภาพชีวิตของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองโดยใชส้ถิติสหสัมพนัธ์

ของเพียร์สัน  

 การพิทกัษสิ์ทธิ�  

 การศึกษาครัN งนีN  ได้ผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการด้านจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ของ

โรงพยาบาลตรังเลขที�  ID 015/04-2556 ในการเก็บข้อมูลผูว้ิจยัได้ชีN แจงวตัถุประสงค์ของของการศึกษา

คาํตอบที�ไดรั้บจะไม่มีการเปิดเผยซึ� งอาจทาํใหส่้งผลกระทบต่อผูใ้หข้อ้มูลอยา่งเด็ดขาด 

 

Q.ผลการศึกษา 

 สถานภาพของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองกลุ่มตวัอยา่งเป็นผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง

ทัNงหมด  $^ คน ส่วนใหญ่ เป็นเพศหญิงร้อยละ '%.& และเพศชายร้อยละ $W.W อาย ุW  ปีขึNนไป ร้อยละ W$.^ 

รองลงมาอายุมากกวา่ ^ -W_ ปี ร้อยละ $^.&  ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดบัปริญญาตรี ร้อยละ W_.'รองลงมา

ระดบัมธัยมศึกษาร้อยละ $_.& อาชีพส่วนใหญ่ธุรกิจส่วนตวั/คา้ขาย ร้อยละ ^_.W รองลงมา เกษตรกร และ

รับจ้าง ร้อยละ $_.^ เท่ากัน ส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจาํตวั ร้อยละ &E.E และมีโรคประจาํตวัร้อยละ ^_.  

สถานภาพสมรสส่วนใหญ่คู่ ร้อยละ '& และเป็นคนโสด ร้อยละ $E.^ รายได้รวมในครัวเรือนส่วนใหญ่ 

10,001 – 30,000 บาท ร้อยละ %W.% รองลงมา %,___- _,___  บาท ร้อยละ $&.@ ในส่วนความสัมพนัธ์พบว่า

ผูดู้แลส่วนใหญ่เป็นบุตร ร้อยละ WE.& รองลงมา สามี/ภรรยา ร้อยละ ^$.% 
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ตารางทีU G ระดับการพึUงพาผู้ดูแลของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง 

 

ระดับการพึUงพา  

จํานวน ร้อยละ แปลผล 

0 – 4  คะแนน 0 0 พึ�งพาทัNงหมด       

% - E   คะแนน 21 17.1 พึ�งพามาก           

 _- $  คะแนน 18 14.6 พึ�งพาปานกลาง    

> 12   คะแนน 84 68.3 พึ�งพานอ้ย          

                     ภาพรวม        ��  14.1   S.D. '.^  พึ�งพาระดบันอ้ย 

 
 จากตารางที�   จาํนวนผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองตามระดบัการพึ�งพา พบวา่ ผูป่้วยโรคหลอดเลือด
สมองส่วนใหญ่มีการพึ�งพาในการปฏิบติักิจวตัรประจาํวนัขัNนพืNนฐาน อยูใ่นระดบันอ้ย (x�  14.1, S.D. '.^  ) 
ร้อยละ &@.^ รองลงมาพึ�งพาระดบัมากร้อยละ  '.  
 
 ตารางทีU 2 แสดงระดบัของการสนบัสนุนทางสังคม และคุณภาพชีวิตโดยภาพรวมของผูดู้แลผูป่้วย
โรคหลอดเลือดสมอง 
 

ระดับการสนับสนุนทางสังคม (n=123) 

จํานวน ร้อยละ 

ภาพรวมการสนบัสนุนทางสังคม   
ระดบันอ้ย           (  – 2.33) 9 7.3 

ระดบัปานกลาง   ($.^W-^.&' ) 40 32.5 
ระดบัสูง              (^.&@-%.__ ) 74 60.2 

Min 1  Max  5   ��  3.55  S.D. .73   ระดบั ปานกลาง 
ภาพรวมคุณภาพชีวิต                 

ระดบัไม่ดี            ($&-&_) 3 4.8 
ระดบัปานกลาง   (& -E% ) 53 43.08 

ระดบัดี                (E&- ^_) 67 52.12 
Min 53  Max 130   ��  96.13  S.D. 18.34   ระดบัดี 

7



 

 

 

วารสารวชิาการป้องกนัควบคุมโรค สคร.2 พิษณุโลก: ปีที� 11 ฉบบัที�    มกราคม – เมษายน  $%&' 

 จากตารางที� $ พบวา่กลุ่มตวัอยา่ง การสนบัสนุนทางสังคมโดยรวม ระดบัปานกลาง (ร้อยละ &_.$ x�  
3.55  S.D. .73 ) มีคุณภาพชีวติภาพรวมระดบัดี (ร้อยละ W'. % x�  96.13  S.D. 18.34 )   
 ตารางที� ^ แสดงการเปรียบเทียบความสัมพนัธ์ระหว่างระดบัการพึ�งพาของผูป่้วยกบัคุณภาพชีวิต
โดยรวมของผูดู้แลโดยใชไ้คสแควร์  
  

คุณภาพชีวติโดยรวม �
	 df p-value 

x� S.D. 

ระดบัการพึ�งพาของผูป่้วย 14.11 7.3 20.059 4 .000*** 

การสนบัสนุนทางสังคม 3.55 7.3 185.748 106 .000*** 

 ***ค่า p < .001 
   

 จากตารางที� ^ เมื�อเปรียบเทียบความสัมพนัธ์ระหวา่งระดบัการพึ�งพาของผูป่้วย การสนบัสนุนทาง
สังคม กบัคุณภาพชีวิตโดยรวมของผูดู้แล โดยใชส้ถิติ Chi-Square test พบวา่ ระดบัการพึ�งพาของผูป่้วยและ
การสนบัสนุนทางสังคม มีความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวติโดยรวมของผูดู้แล อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ 
(p< .001) 
 
ตารางทีU 4 แสดงค่าสัมประสิทธ์สหสัมพนัธ์ระหว่างระดับการพึUงพาของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองและการ

สนับสนุนทางสังคม กับคุณภาพชีวติของผู้ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองในจังหวดัตรัง 

 

คุณภาพชีวติ r  p-value ระดับ 

ระดบัการพึ�งพา .372 .000*** ตํ�า 
การสนบัสนุนทางสังคมโดยรวม .667 .000*** ปานกลาง 

 ***ค่า p < .001 
 
  จากตารางที� W เมื�อศึกษาสหสัมพนัธ์ระหว่างระดบัคุณภาพชีวิต กบัระดบัการพึ�งพาผูดู้แล
ของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองและการสนับสนุนทางสังคมโดยรวม พบว่า มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบั
คุณภาพชีวิตของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองอย่างมีนยัสําคญัทางสถิติ(p < .001)โดยระดบัการพึ�งพา
ผูดู้แลของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองมีความสัมพนัธฺเชิงบวกระดบัตํ�า(r .372  p < .001)และการสนบัสนุน
ทางสังคมโดยรวมมีความสัมพนัธ์เชิงบวกระดบัปานกลาง(r .667  p < .001)  
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6.อภิปรายผล 

 ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองในอาํเภอเมื�อจงัหวดัตรังส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ '%.&) 

และมีสถานภาพเป็นบุตรของผูป่้วยเป็นส่วนใหญ่(ร้อยละ WE.&) คุณภาพชีวติของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือด

สมองนัNน เมื�อพิจารณาคุณภาพชีวิตโดยรวมและรายดา้น พบว่า ผูดู้แลผูสู้งอายุโรคหลอดเลือดสมองส่วน

ใหญ่ ( ร้อยละ %$. $ ) มีคุณภาพชีวิตใน ระดบัดี อาจเนื�องมาจากการที�ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองในอาํเภอ

เมือง จงัหวดัตรังส่วนใหญ่ (ร้อยละ&@.^) มีระดับการพึ� งพาผูดู้แลน้อย ซึ� งหมายความว่าสามารถปฏิบัติ

กิจวตัรประจาํวนัส่วนใหญ่ได้เอง ผูดู้แลช่วยเหลือเพียงเฝ้าระวงัอุบติัเหตุและการช่วยเหลือการลุกนั�งเดิน

เท่านัNน ประกอบกบัผูป่้วยส่วนใหญ่ (ร้อยละ %$.@) มีระยะเวลาการเป็นโรคหลอดเลือดสมองที�ตอ้งดูแลที�

บา้นไม่ถึง   ปี ทาํให้ผูดู้แลยงัสามารถให้การดูแลไดดี้ อาจจะยงัไม่รู้สึกอ่อนลา้ สอดคลอ้งกบัการศึกษาเรื�อง

ปัจจยัที�มีอิทธิพลต่อภาวะสุขภาพของผูดู้แลผูป่้วยที�รอดชีวิตจากโรคหลอดเลือดสมอง พบว่า ภาระของ

ผูดู้แล สถานการณ์ทาํงานของผูป่้วย อายุของผูดู้แล และการสนบัสนุนทางสังคม ร่วมกนัอธิบาย @_.^% ของ

การเปลี�ยนแปลงในสถานะสุขภาพของผูดู้แลที�รอดชีวิตจากโรคหลอดเลือดสมอง ส่วนปัจจยัด้านผูดู้แล

พบว่า ระดบัการศึกษา โรคประจาํตวั อาชีพ รายได ้และความสัมพนัธ์กบัผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองของ

ผูดู้แล ซึ� งส่วนใหญ่(ร้อยละ & )เป็นบุตรของผูป่้วย ซึ� งในสังคมไทยให้ความสําคญักบัความกตญั�ูและดูแล

บิดามารดาทําให้ผู ้ดูแลไม่ได้รู้สึกเป็นภาระกลับมองการดูแลบิดาหรือมารดาเป็นเรื� องดีที� ถูกต้องมี

ความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของผูดู้แล และการที�ผูป่้วยเกิดโรคหลอดเลือดสมองทาํให้อาจมีบางส่วนไม่

สามารถทาํงานได ้ทาํให้รายไดใ้นครอบครัวลดลงแต่มีรายจ่ายเพิ�มขึNนซึ� งผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง

ในจงัหวดัตรังส่วนใหญ่(ร้อยละ W )ประกอบอาชีพธุรกิจส่วนตวัหรือค้าขาย รายได้อยู่ในช่วง มากกว่า 

 _,___ บาท ในส่วนของผูป่้วยเองในการรักษาสามารถไดรั้บการรักษาฟรีตามสิทธิหลกัประกนัสุขภาพทาํ

ให้การกงัวลเรื�องค่าใชจ่้ายน้อยลง และโดยอาชีพสามารถดูแลผูป่้วยไปพร้อมกบัการประกอบอาชีพอยูบ่า้น

ไดด้ว้ยเช่นกนั(@) และการศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่าง ปัจจยัพืNนฐานบางประการ ความสัมพนัธ์ต่างเกืNอกูล 

รางวลัสําหรับการดูแลกับคุณภาพชีวิตของญาติผู ้ดูแลที� ดูแลผู ้สูงอายุโรคหลอดเลือดสมอง พบว่า 

ความสัมพนัธ์ต่างเกืNอกูลมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัคุณภาพชีวิตของญาติผูดู้แลผูสู้งอายุโรคหลอดเลือด

สมองอย่างมีนยัสําคญัทางสถิติ ._% (r = .287, p<._ ) กบัปัจจยัส่วนบุคคลดา้น เพศ อายุ ระยะเวลาการดูแล 

และรางวลัสําหรับการดูแลซึ� งไม่มีความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของผูดู้แล(E)  แต่ไม่สอดคลอ้งกบัการศึกษา

ปัจจยัส่วนบุคคลดา้น ระดบัการศึกษาของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองในอาํเภอเมือง จงัหวดัตรังซึ� ง มี

ความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวติของผูดู้แล และการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลของผูป่้วย การ
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ดูแลตนเองของผูป่้วย ความรู้ และการรับรู้ความสามารถในการจดัการกบัภาวะหวัใจลม้เหลวของสมาชิกใน

ครอบครัวของผูดู้แล กบัคุณภาพชีวติของผูดู้แล พบวา่ ปัจจยัดา้นผูดู้แล ไดแ้ก่ อาย ุมีความสัมพนัธ์ทางลบใน

ระดับสูง (r=-.77, p<._ ) ระดบัการศึกษามีความสัมพนัธ์ทางบวก ในระดบัสูง (rs=.56, p<._ ) ความรู้มี

ความสัมพนัธ์ทางบวกในระดับตํ�า (r=.23, p<._%) กับคุณภาพชีวิตด้านกายภาพของผูดู้แล และการรับรู้

ความสามารถในการจดัการกบัภาวะหัวใจลม้เหลว มีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัสูง (r=.55, p<._ ) กบั

คุณภาพชีวติดา้นจิตใจของผูดู้แล( _) 

 ในส่วนของการสนบัสนุนทางสังคมโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง แมก้ารสนบัสนุนทางสังคมส่วน

ใหญ่แต่ละด้าน คือ ด้านการสนับสนุนทางอารมณ์ ด้านการยอมรับและด้านทรัพยากรสิ� งของจะอยู่ใน

ระดับสูงแต่ไม่สูงมาก แต่การสนับสนุนทางสังคมด้านข้อมูลข่าวสาร อยู่ในระดับปานกลางทาํให้การ

สนับสนุนทางสังคมของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองในจงัหวดัตรังอยู่ในระดับปานกลางซึ� งการ

สนับสนุนทางสังคมมีความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตผูดู้แลอย่างมีนัยสําคญัทางสถิติ(p<.05) เนื�องจากการ

สนับสนุนทางสังคมแต่ละดา้นจะทาํให้ผูดู้แลมีกาํลงัใจในการดูแลผูป่้วยในการพูดคุยให้กาํลงัใจจากการ

ติดตามเยี�ยมบา้นของบุคลากรสาธารณสุขและอื�นๆ การห้กาํลงัใจจากญาติบา้นใกล้เรือนเคียง รวมทัNงการ

สนบัสนุนอุปกรณ์จาํเป็นต่างๆ ประกอบกบัสังคมไทยมีความเชื�อและวฒันธรรมประเพณีในการดูแลบิดา

มารดาทาํให้ผูดู้แลไดรั้บความชื�นชมจาก ครอบครัวและบุคคลรอบขา้งทาํให้รู้สึกไดรั้บการสนบัสนุนทาง

สังคมอยา่งไรก็ตามเมื�อตอ้งดูแลผูป่้วยที�บา้นอาจทาํให้มีโอกาสพบปะหรือรับฟังข่าวสารต่างๆนอ้ยลงทาํให้

ผูดู้แลรู้สึกว่าตนเองไม่ค่อยได้รับการสนับสุนทางดา้นข่าวสารทาํให้มีความคิดเห็นต่อการสนับสนุนทาง

สังคมในระดบัปานกลางซึ� งการสนับสนุนทางสังคมนัNนมีความสัมพนัธ์ต่อระดบัคุณภาพชีวิตของผูดู้แล

ผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองในอาํเภอเมือง จงัหวดัตรัง สอดคล้องกับการศึกษาผลของโปรแกรมการ

สนบัสนุนทางสังคมต่อระดบัการสนบัสนุนทางสังคมและคุณภาพชีวิตของผูดูแลผูป่้วยโรคเรืNอรังในภาวะ

พึ�งพิง ผลการศึกษาสรุปไดว้า่ผลของโปรแกรมการสนบัสนุนทางสังคมที�ประกอบดว้ย การเยี�ยมบา้นเพื�อให้

การดูแลจากอสม.ร่วมกบัทีมวจิยัและการใชโ้ปรแกรมไลน์ติดต่อสื�อสารนัNนส่งผลให้กลุ่มตวัอยา่งรับรู้วา่ตน

ได้รับความช่วยเหลือจากสังคมมากขึNน ไม่รู้สึกโดดเดี�ยว ได้รับการดูแลทางด้านจิตใจ ได้รับการแบ่งเบา

ภาระในการดูแลผูป่้วยเป็นบางครัN ง จึงส่งผลให้มีการปรับตวัได้ดีระดบัคุณภาพชีวิตสูงขึNน ดงันัNนในกลุ่ม

ผูดู้แลผูป่้วยที�มีภาวะพึ� งพิงหากได้รับการช่วยเหลือจากสังคมจะทาํให้ผูดู้แลกลุ่มนีN มีคุณภาพชีวิตที�ดีขึN น

ตามมา(  )  และการศึกษาผลของโปรแกรมการสนับสนุนทางสังคมต่อคุณภาพชีวิตของผูดู้แลผูป่้วยโรค

หลอดเลือดสมองที�ติดเตียง ผลการศึกษาพบวา่ ภายหลงัไดรั้บโปรแกรมการสนบัสนุนทางสังคมต่อคุณภาพ
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ชีวิตของผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองที�ติดเตียง พบว่า กลุ่มทดลองมีคุณภาพชีวิต ได้แก่ ดา้นร่างกาย 

จิตใจ สัมพนัธภาพทางสังคมและสิ�งแวดล้อมดีกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสําคญัทางสถิติที�ระดบั _._ ( $)  

และการศึกษาปัจจยัการบริหารที�มีผลต่อการปฏิบติังานของ Care Giver อาํเภอหล่มเก่า จงัหวดัเพชรบูรณ์ 

พบวา่ปัจจยัการบริหารดา้นวสัดุอุปกรณ์และปัจจยัดา้นงบประมาณ สามารถร่วมกนัพยากรณ์การปฏิบติังาน

ของ Care Giver อาํเภอหล่มเก่าจงัหวดัเพชรบูรณ์ ไดร้้อยละ 54.2 (R2= 0.542) (13)  

 ดงันัNนการดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองควรเป็นการดูแลแบบองค์รวม คือ นอกจากการดูแล
ผูป่้วยแลว้นัNน ควรให้ความสําคญักบัการดูแลครอบครัวของผูป่้วยโดยก่อนการส่งผูป่้วยเพื�อให้ครอบครัว
ดูแลที�บา้นผูรั้บผิดชอบควรมีการประเมินความพร้อมของครอบครัว ทัNงเรื�องสภาพความเป็นอยู ่สภาพความ
พร้อมของผูดู้แล รวมทัNงตอ้งมีการประสานงานกบัหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งในการดูแลสวสัดิการทางสังคมอื�น
ใหก้บัครอบครัวผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองซึ�งสามารถกลบัไปดูแลที�บา้นได ้
 
7.ข้อเสนอแนะการทาํวจิัย 
 ควรศึกษาปัจจยัทาํนาย หรือปัจจยัที�มีอิทธิพลต่อคุณภาพชีวติของผูดู้แล เพื�อนาํขอ้มูลมาส่งเสริมให้

ผูดู้แลมีคุณภาพชีวติที�ดีขึNนต่อไป 

 

8.ข้อเสนอแนะ 

  .ควรมีการสนับสนุนทางสังคมด้านต่างๆแก่ผูดู้แลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองอย่างใกล้ชิดและ

ทั�วถึงทัNงด้านความรู้ที�ถูกตอ้ง วสัดุอุปกรณ์การป้องกนัโรค ปัจจยัการดาํรงชีพที�จาํเป็น และการเยี�ยมเยียน

ดูแลอยา่งสมํ�าเสมอจากหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งจะเป็นการช่วยส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูป่้วยและผูดู้แลผูป่้วย

โรคหลอดเลือดสมอง 

 $.ควรมีการเตรียมความพร้อมของครอบครัวในทุกด้านทัNง ด้านสิ� งแวดล้อม สภาพความเป็นอยู ่

รายได้ สวสัดิการสังคมด้านต่างๆ แก่ผูป่้วยและครอบครัวก่อนการจาํหน่ายผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง

กลบัไปดูแลต่อที�บา้น 
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