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บทคัดย่อ
	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยและพััฒนา เพื่่�อพััฒนาและศึึกษาผลของรููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อ

ป้้องกัันโรคหลอดเลือืดสมองในผู้้�ป่ว่ยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลือืดสมอง ประกอบด้ว้ย 5 ระยะ ได้แ้ก่่ ระยะที่่� 1 

ศึึกษาปััญหาและความต้้องการในการสนับัสนุุนการปรับัเปลี่่�ยนพฤติกิรรม ระยะที่่� 2 พััฒนารููปแบบการจัดัการ

ตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง ระยะที่่� 3 ทดลองใช้้รููปแบบ

การจััดการตนเอง กัับผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง จำำ�นวน 10 คน ระยะที่่� 4 ปรัับปรุุงรููปแบบการจััดการ

ตนเอง และระยะที่่� 5 ประเมินิผลการใช้้รููปแบบการจัดัการตนเอง กัับผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลือืดสมอง

ที่่�มารัับบริิการที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บลหนองบััว อำำ�เภอเมืืองจัันทบุุรีี จัังหวััดจัันทบุุรีี จำำ�นวน 

50 คน เครื่่�องมืือการวิิจััยประกอบด้้วย แบบสััมภาษณ์์กึ่่�งโครงสร้้าง รููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกััน

โรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง คู่่�มือการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือด

สมอง แบบบัันทึึกข้้อมููลทั่่�วไป แบบสอบถามพฤติกิรรมการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลือืดสมอง
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ในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง มีีค่่าความเชื่่�อมั่่�น .80 และแบบประเมิินความเสี่่�ยงต่่อการเกิิด

โรคหลอดเลือืดสมอง ดำำ�เนินิการวิจัิัยและเก็บ็รวบรวมข้อ้มููลในช่่วงเดืือนสิิงหาคม 2563 ถึึงเดืือนกรกฎาคม 

2564 วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิความถี่่� ร้้อยละ paired t-test และการสรุุปประเด็็น

	 ผลการวิิจััยพบว่่า 1) รููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลืือดสมอง มีีกิิจกรรมหลััก คืือ การให้้ความรู้้� การแจกคู่่�มือการจััดการตนเอง การบัันทึึกข้้อมููล

สุุขภาพ การตั้้�งเป้้าหมาย การประเมินิภาวะสุขุภาพ และการตัดัสิินใจเลืือกวิิธีีการปรับัเปลี่่�ยนพฤติิกรรม 2) หลังั

การใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมองมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการจััดการ

ตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองสููงกว่่าก่่อนการใช้้รููปแบบการจััดการตนเองอย่่างมีีนััยสำำ�คัญทางสถิิติิ 

(t = 3.592, p < .01) และ 3) หลัังการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง

มีีคะแนนเฉลี่่�ยความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองต่ำำ��กว่่าก่่อนการใช้้รููปแบบการจััดการตนเองอย่่าง

มีีนััยสำำ�คัญทางสถิิติิ (t = 2.072, p < .05)

	 จากการวิิจััยครั้้�งนี้้�มีีข้้อเสนอแนะว่่า พยาบาลชุุมชนควรนำำ�รูปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกััน

โรคหลอดเลือืดสมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลือืดสมองนี้้� ไปประยุุกต์์ใช้้ในการส่่งเสริิมการจััดการตนเอง 

เพื่่�อให้้ผู้้�ป่วยสามารถปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพของตนเอง และป้้องกัันการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง

คำำ�สำำ�คััญ:  รููปแบบการจัดัการตนเอง  การป้้องกัันโรคหลอดเลือืดสมอง  ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลือืดสมอง

Abstract
	 This research and development aimed to develop and study the effect of a self-

management model for stroke prevention in stroke risk group patients. There were five 

phases of research including: 1) exploring problems and needs of patients; 2) developing 

a self-management model for stroke prevention in stroke risk group patients; 3) trying out a 

self-management model with 10 stroke risk group patients; 4) improving a self-management 

model; and 5) evaluating a self-management model with 50 stroke risk group patients who 

received the medical services at Nong Bua Health Promoting Hospital, Mueang Chanthaburi 

District, Chanthaburi Province. The research instruments consisted of a semi-structured 

interview form, a self-management model for stroke prevention in stroke risk group patients, 

a handbook of self-management for stroke prevention, a demographic record form, a 

self-management behavior for stroke prevention questionnaire with reliability of .80, and 

a risk of stroke assessment form. The implementation and data collection were conducted 

from August, 2020 to July, 2021. Data were analyzed using frequency, percentage, paired 

t-test, and summation method.
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	 The research results revealed that 1) the self-management model for stroke prevention 

in stroke risk group patients consisted of these main activities: providing knowledge, giving 

a handbook of self-management, recording health data, selecting goal, evaluating health 

status, and making decision for behavior modification; 2) after implementing the self-

management model, stroke risk group patients had statistically significantly higher mean 

score of self-management behavior for stroke prevention than that of before implementing 

the self-management model (t = 3.592, p < .01); and 3) after implementing the self-management 

model, stroke risk group patients had statistically significantly lower mean score of risk of 

stroke than that of before implementing the self-management model (t = 2.072, p < .05).

	 This research suggests that community nurses should apply this self-management 

model for stroke prevention in stroke risk group patients to promote self-management. 

This will help stroke risk group patients modify their health behaviors and prevent the 

occurrence of stroke.

Keywords:  Self-management model,  Stroke prevention,  Stroke risk group patients

ความเป็็นมาและความสำำ�คััญของปััญหา

	 โรคหลอดเลืือดสมองเป็็นปััญหาสาธารณสุุขและ

เป็็นสาเหตุุการเสีียชีีวิิตที่่�สำำ�คัญทั้้�งของประเทศไทยและ

ทั่่�วโลก จากรายงานขององค์ก์ารอััมพาตโลกระบุุว่่า ทั่่�ว

โลกมีีผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมองจำำ�นวน 80 ล้้านคน 

พิิการจากโรคหลอดเลืือดสมองจำำ�นวน 50 ล้้านคน 

เสีียชีีวิิตจากโรคหลอดเลืือดสมองจำำ�นวน 5.50 ล้้านคน

ต่่อปีี และในแต่่ละปีีมีีผู้้�ป่วยโรคหลอดเลืือดสมองรายใหม่่

ถึึง 13.70 ล้้านคน (World Stroke Organization, 

2018) สำำ�หรัับประเทศไทย จากรายงานประจำำ�ปีีของ

สำำ�นักโรคไม่่ติิดต่่อ กรมควบคุมุโรค (2561) ระบุวุ่่า ในปีี 

พ.ศ. 2559 โรคหลอดเลืือดสมองเป็็นสาเหตุุการเสีียชีีวิิต

อัันดัับ 2 คิิดเป็็นอััตราการเสีียชีีวิิตเท่่ากัับ 48.70 ต่่อ

แสนประชากร และจากการศึึกษาของ Suwanwela 

(2014) พบว่่า ผู้้�ป่วยโรคหลอดเลือืดสมองมีปีระวัติัิเป็็น

โรคความดัันโลหิิตสููงร้้อยละ 62.50 และโรคเบาหวาน

ร้้อยละ 26 ซึ่่�งส่่วนใหญ่่เป็็นผลมาจากการมีพีฤติิกรรม

สุุขภาพที่่�ไม่่เหมาะสม เช่่น การสููบบุุหรี่่� การดื่่�มเครื่่�องดื่่�ม

แอลกอฮอล์์ การบริิโภคอาหารที่่�ไม่่เหมาะสม การมีี

กิิจกรรมทางกายที่่�ไม่่เพีียงพอ (ดาริินทร์์ อารีีย์์โชคชััย, 

2560)

	 แนวคิิดการจััดการตนเอง (self-management) 

เป็็นแนวคิิดที่่�ได้้รัับการยอมรัับและนำำ�ไปใช้้ในการดููแล

ผู้้�ป่่วยโรคเรื้้�อรััง ซ่ึ่�ง Creer (2000) ได้้เสนอแนวคิิด

การจััดการตนเองที่่�จะส่่งผลให้้เกิิดการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรม โดยมีีความเชื่่�อว่่า บุุคคลมีีความสามารถใน

การเรีียนรู้้�โดยใช้้การเสริิมแรงอย่่างเป็็นระบบเพื่่�อนำำ�มา

ใช้้ในการแก้้ไขปััญหาสุุขภาพของตนเอง กระบวนการ

จััดการตนเองประกอบด้้วย 6 ขั้้�นตอน ได้้แก่่ การตั้้�ง

เป้้าหมาย (goal selection) การเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

(information selection) การประมวลผลและประเมิิน

ข้้อมููล (information processing and evaluation) 

การตััดสิินใจ (decision making) การลงมืือปฏิิบััติิ 

(action) และการสะท้้อนหรืือประเมิินตนเอง (self-

reaction) ซ่ึ่�งบุุคลากรสุุขภาพมีีความสำำ�คัญในการให้้

ความรู้้�และสนัับสนุุนการจััดการตนเองของผู้้�ป่วย โดยที่่�

ผู้้�ป่่วยปฏิิบััติิกิิจกรรมด้้วยตนเองเพื่่�อที่่�จะจััดการกัับ

ความเจ็็บป่่วย รวมถึึงปฏิิบััติิตามแผนการรัักษาเพื่่�อ
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ควบคุุมหรืือลดผลกระทบที่่�จะเกิิดจากโรค (ชดช้้อย 

วััฒนะ, 2558) นอกจากนี้้� บุุคลากรสุุขภาพยัังมีีมาตรการ

เชิิงรุุกในการป้้องกัันหรืือควบคุุมอุุบััติกิารณ์์ และการค้้นหา

กลุ่่�มเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรค เพื่่�อลดโอกาสเสี่่�ยงต่่อการเกิิด

โรคของประชาชน

	ปั จจุุบัันมีีการนำำ�แนวคิิดการจััดการตนเองมาใช้้

ในการดููแลผู้้�ป่วยโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังรวมถึึงโรคหลอดเลืือด

สมองอย่่างกว้้างขวาง จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่่า 

การจััดการตนเองสามารถช่่วยให้้ผู้้�ป่่วยโรคเรื้้�อรัังดููแล

ตนเอง ปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพ และควบคุุมอาการ

ของโรคได้้ (อารีีย์์ เสนีีย์์, 2557) สอดคล้้องกัับการศึึกษา

ที่่�พบว่่า โปรแกรมการจััดการตนเองมีีประสิิทธิิภาพใน

การส่่งเสริิมพฤติิกรรมการจััดการตนเอง ลดเส้้นรอบวง

เอว ลดระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด และลดความเสี่่�ยงต่่อ

การเกิิดโรคหััวใจและหลอดเลืือดในผู้้�ที่่�มีีกลุ่่�มอาการ

เมตาโบลิกิ (ละอองดาว คำำ�ชาตา, ชดช้อ้ย วััฒนะ, และ

ธีีรนุุช ห้้านิิรััติิศััย, 2560) เช่่นเดีียวกัับการศึกึษาที่่�พบว่่า 

การสร้้างเสริิมการจััดการตนเองทำำ�ให้้ผู้้�ที่่�เป็็นโรคไต

เรื้้�อรัังรัับรู้้�ถึงความรู้้�ความสามารถของตนเอง ทำำ�ให้้มีี

การจััดการตนเองที่่�ดีีขึ้้�น ส่่งผลให้้คุุณภาพชีีวิิตด้้าน

สุุขภาพร่่างกายและจิิตใจดีีขึ้้�น (Nguyen, Douglas, 

& Bonner, 2019) และการศึึกษาที่่�พบว่่า โปรแกรม

การจััดการตนเองร่ว่มกัับแรงสนัับสนุุนทางสัังคม สามารถ

นำำ�ไปใช้้กัับการปรัับพฤติิกรรมในการจััดการตนเอง

เพื่่�อควบคุุมระดัับความดัันโลหิิตได้้ และสามารถนำำ�ไป

ประยุุกต์์ใช้้กัับผู้้�ป่วยโรคเรื้้�อรัังกลุ่่�มอื่่�นๆ ได้้ (คณิิตตา 

อิินทบุุตร, 2563) จะเห็็นได้้ว่่า การนำำ�แนวคิิดการจััดการ

ตนเองไปใช้้ในการดููแลผู้้�ป่่วยโรคเรื้้�อรัังช่่วยให้้ผู้้�ป่่วย

สามารถจััดการตนเองในการควบคุุมโรค และลดโอกาส

เกิิดโรคแทรกซ้้อนอื่่�นๆ ได้้อีีกด้้วย

	จั งหวััดจัันทบุุรีีมีีผู้้�ป่วยโรคหลอดเลือืดสมองมาก

เป็็นอัันดัับสองของเขตบริิการสุุขภาพที่่� 6 และอััตรา

การป่่วยด้้วยโรคความดัันโลหิิตสููงและโรคเบาหวาน

ในช่่วงปีี พ.ศ. 2559–2561 มีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�นอย่่าง

ต่่อเนื่่�อง (สำำ�นักโรคไม่่ติิดต่่อ กรมควบคุุมโรค, 2561) 

และจากข้้อมููลผู้้�ป่ ่วยโรคความดัันโลหิิตสููงและโรค

เบาหวาน โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บลในจัังหวััด

จัันทบุุรีี ปีี พ.ศ. 2563 พบว่่ามีีจำำ�นวนมากถึึง 4,078 

คน (โรงพยาบาลส่ง่เสริิมสุุขภาพตำำ�บลหนองบัวั อำำ�เภอ

เมืืองจัันทบุุรีี จัังหวััดจัันทบุุรีี, 2563) ซ่ึ่�งโรคความดััน

โลหิิตสููงและโรคเบาหวานเป็็นปััจจััยเสี่่�ยงที่่�สำำ�คัญต่่อ

การเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง เนื่่�องจากโรคความดััน

โลหิิตสููงมีีผลทำำ�ให้้หลอดเลือืดเกิดิความเสื่่�อม เช่่นเดีียว

กัับที่่�ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดสููงมีีผลต่่อหลอดเลืือด ทำำ�ให้้

หลอดเลือืดเกิดิการแข็็งตััว และมีคีวามเสี่่�ยงต่่อการเกิดิ

โรคหลอดเลือืดสมองในที่่�สุุด ซ่ึ่�งสาเหตุุที่่�สำำ�คัญที่่�สุุดของ

การเจ็็บป่่วยด้้วยโรคความดัันโลหิิตสููงและโรคเบาหวาน 

คืือ การมีพีฤติิกรรมสุขุภาพที่่�ไม่่ถููกต้้องและไม่่เหมาะสม 

(สำำ�นักโรคไม่่ติิดต่่อ กรมควบคุุมโรค, 2560)

	 จากข้้อมููลข้้างต้้นแสดงให้้เห็็นว่่า การมีพีฤติิกรรม

สุุขภาพที่่�ไม่่ถูกูต้้องและไม่่เหมาะสมจะนำำ�ไปสู่่�การเจ็็บป่่วย

ด้้วยโรคความดันัโลหิติสููงและโรคเบาหวาน ซึ่่�งจะส่ง่ผล

ให้้เกิิดโรคหลอดเลืือดสมองตามมาในที่่�สุุด หากเกิิด

โรคหลอดเลืือดสมองขึ้้�นแล้้ว ย่่อมส่่งผลกระทบต่่อ

ผู้้�ป่วยทั้้�งด้้านร่่างกาย จิิตใจ และสัังคม รวมทั้้�งยัังส่่งผล

กระทบต่่อครอบครััว โดยเฉพาะการปรัับเปลี่่�ยนบทบาท

หน้้าที่่�ของสมาชิิกในครอบครััว เช่่น การออกจากงาน

มาทำำ�หน้้าที่่�ในการดููแลผู้้�ป่่วยซ่ึ่�งเป็็นภาระที่่�หนัักและ

ยาวนาน อีีกทั้้�งภาระค่่าใช้้จ่่ายของครอบครััวที่่�เพิ่่�มมาก

ขึ้้�น ดัังนั้้�น การปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพในผู้้�ป่วย

กลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง ซ่ึ่�งก็็คืือผู้้�ป่วยโรคความดััน

โลหิิตสููงและ/หรืือโรคเบาหวาน จึึงมีีความสำำ�คัญและ

จำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�ง แต่่การที่่�จะปรัับเปลี่่�ยนวิิถีีการดำำ�เนิิน

ชีีวิิตของบุุคคลที่่�ปฏิิบััติิจนเคยชิินสู่่�สิ่่�งใหม่่นั้้�นเป็็นสิ่่�ง

ที่่�ทำำ�ได้้ไม่่ง่่ายนััก ต้้องอาศััยการจััดการตนเองอย่่าง

เหมาะสมและได้้รัับการสนัับสนุุนจากบุุคลากรสุุขภาพ

และเครืือข่่ายทางสุุขภาพ ด้้วยเหตุุนี้้� ผู้้�วิจััยจึึงเห็็นถึึง

ความสำำ�คัญของการพััฒนารููปแบบการจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลืือดสมอง ซึ่่�งแนวคิิดการจััดการตนเอง
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ของ Creer (2000) จะช่ว่ยให้้ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงสามารถ

ประเมิินความเสี่่�ยงด้้านสุุขภาพด้้วยตนเองได้้ ส่่งผลให้้

มีีการรัับรู้้�ถึึงความเสี่่�ยงหรืือปััญหาสุุขภาพของตนเอง

อย่่างชััดเจน และตระหนักัถึึงความสำำ�คัญของความเสี่่�ยง

หรืือปััญหาสุุขภาพดัังกล่่าว นอกจากนี้้� ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

ยัังสามารถตั้้�งเป้้าหมาย เลือืกวิิธีีการปรับัเปลี่่�ยนพฤติิกรรม

สุุขภาพ และประเมิินผลการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม

สุุขภาพด้้วยตนเองได้้ รวมทั้้�งได้้รัับการเสริิมแรงอย่่าง

เป็็นระบบจากบุุคลากรสุุขภาพ ทำำ�ให้้ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงเกิิด

ความตั้้�งใจ มุ่่�งมั่่�น และพร้อ้มที่่�จะปรับัเปลี่่�ยนพฤติกิรรม

สุุขภาพที่่�ตรงกัับความเสี่่�ยงหรืือปััญหาสุุขภาพของตนเอง

อย่่างแท้้จริิง โดยมุ่่�งหวัังว่่า รููปแบบที่่�พััฒนาขึ้้�นนี้้�จะช่่วย

ส่่งเสริิมการจััดการตนเอง เพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรค

หลอดเลืือดสมองสามารถปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพ

ของตนเองได้้อย่่างถููกต้้องและเหมาะสม อัันนำำ�ไปสู่่�

การป้้องกัันการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองได้้ในที่่�สุุด

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 1. เพื่่�อพััฒนารููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อ

ป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรค

หลอดเลืือดสมอง

	 2. เพื่่�อศึึกษาผลของรููปแบบการจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลืือดสมอง ที่่�มีีต่่อพฤติิกรรมการจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง และความเสี่่�ยงต่่อ

การเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง

สมมติิฐานการวิิจััย

	 1. หลัังการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง ผู้้�ป่่วย

กลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมองมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรม

การจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง

สููงกว่่าก่่อนการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง

	 2. หลัังการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง ผู้้�ป่่วย

กลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมองมีีคะแนนเฉลี่่�ยความเสี่่�ยง

ต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองต่ำำ��กว่่าก่่อนการใช้้

รููปแบบการจััดการตนเอง

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้� ผู้้�วิจััยใช้้กรอบแนวคิิดการวิิจััย

และพััฒนา ร่่วมกัับแนวคิิดการจััดการตนเองของ Creer 

(2000) ซ่ึ่�งมีีความเชื่่�อว่่า บุุคคลมีีความสามารถใน

การเรีียนรู้้�โดยใช้้การเสริิมแรงอย่่างเป็็นระบบ เพื่่�อนำำ�

มาใช้้ในการแก้้ไขปััญหาสุุขภาพของตนเอง (ชดช้้อย 

วััฒนะ, 2558) กระบวนการจััดการตนเองประกอบด้้วย 

6 ขั้้�นตอน ได้้แก่่ 1) การตั้้�งเป้้าหมาย 2) การเก็็บ

รวบรวมข้้อมููล 3) การประมวลผลและประเมิินข้้อมููล 

4) การตััดสิินใจ 5) การลงมืือปฏิิบััติิ และ 6) การสะท้้อน

หรืือประเมิินตนเอง โดยนำำ�มาประยุุกต์์ใช้้ในการพััฒนา

รููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือด

สมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง เพื่่�อให้้

ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลือืดสมองมีกีารจัดัการตนเอง

ที่่�ครอบคลุมุตามหลักั 3 อ. 2 ส. (อาหาร ออกกำำ�ลังักาย 

อารมณ์์ ไม่่สููบบุุหรี่่� เลี่่�ยงการดื่่�มสุุรา) และสามารถ

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพของตนเองได้้อย่่าง

ถููกต้้องและเหมาะสม เพื่่�อลดความเสี่่�ยงต่่อการเกิิด

โรคหลอดเลืือดสมองได้้ สรุุปเป็็นกรอบแนวคิิดใน

การวิิจััยได้้ดัังแผนภาพที่่� 1
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วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยและพััฒนา (research 

and development [R & D]) ประกอบด้้วย 5 ระยะ 

ได้้แก่่ ระยะที่่� 1 ศึึกษาปััญหาและความต้้องการใน

การสนัับสนุุนการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม ระยะที่่� 2 พััฒนา

รููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือด

สมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง ระยะที่่� 3 

ทดลองใช้้รููปแบบการจัดัการตนเอง ระยะที่่� 4 ปรัับปรุุง

รููปแบบการจััดการตนเอง และระยะที่่� 5 ประเมิินผล

การใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง

		  ระยะที่่� 1 และ 3 ประชากรเป็็นผู้้�ป่่วยกลุ่่�ม

เสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมองที่่�อาศััยอยู่่�ในตำำ�บลหนองบัวั 

อำำ�เภอเมือืงจัันทบุุรีี จัังหวััดจัันทบุุรีี และมารับับริิการที่่�

โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บลหนองบััว ในปีี พ.ศ. 

2563 โดยมีีเกณฑ์์การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ 1) ได้รั้ับ

การวิินิิจฉััยจากแพทย์์ว่่าเป็็นโรคความดัันโลหิิตสููงและ/

หรืือโรคเบาหวาน และไม่่มีีภาวะแทรกซ้้อน 2) ไม่่มีี

ข้้อจำำ�กัดในการทำำ�กิจกรรม 3) อายุุ 20 ปีีขึ้้�นไป 4) มีี

สติิสััมปชััญญะสมบููรณ์์ 5) สื่่�อสารภาษาไทยได้้เข้้าใจ 

และ 6) ยิินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย เลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง

จำำ�นวน 10 คน

		  ระยะที่่� 5 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่างมีีคุุณสมบััติิ

เช่่นเดีียวกัับในระยะที่่� 1 และ 3 กำำ�หนดขนาดตััวอย่่าง

โดยใช้้โปรแกรม G*Power 3.1.9.2 โดยกำำ�หนดขนาด

อิิทธิิพล (effect size) เท่า่กัับ .05 ระดับันััยสำำ�คัญทาง

สถิิติิเท่่ากัับ .05 และอำำ�นาจการทดสอบเท่่ากัับ .95 

ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่าง 45 คน และเพื่่�อเป็็นการทดแทน

ในกรณีีที่่�มีีการสููญหายของกลุ่่�มตััวอย่่าง จึึงเพิ่่�มกลุ่่�ม

ตััวอย่่างร้้อยละ 10 ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งสิ้้�น 50 คน

	 เครื่�องมืือการวิิจััย

		  ระยะที่่� 1 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย เป็็นแบบ

สััมภาษณ์์กึ่่�งโครงสร้้าง ผู้้�วิจััยสร้้างขึ้้�นจากการทบทวน

วรรณกรรมเกี่่�ยวกัับการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกััน

โรคหลอดเลืือดสมอง ใช้้สำำ�หรัับการศึึกษาปััญหาและ

ความต้้องการในการสนัับสนุุนการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม 

 การพััฒนารูปแบบการจััดการตนเองเพ่ื่�อป้้องกััน

โรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง

ระยะท่ี่� 1 ศึึกษาปััญหาและความต้้องการในการสนัับสนุุน

การปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม (Research 1; R1)

ระยะท่ี่� 2 พััฒนารููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกััน

โรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง 

(Development 1; D1) ตามแนวคิิดการจััดการตนเองของ 

Creer (2000) และจััดทำำ�คู่่�มือการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกััน

โรคหลอดเลืือดสมอง ตามหลััก 3 อ. 2 ส.

ระยะท่ี่� 3 ทดลองใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง (Research 2; R2)

ระยะท่ี่� 4 ปรัับปรุุงรููปแบบการจััดการตนเอง 

(Development 2; D2) 

ระยะท่ี่� 5 ประเมิินผลการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง 

(Research 3; R3)

แผนภาพท่ี่� 1  กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

ผลลััพธ์์

1. พฤติิกรรมการจััดการตนเองเพื่่�อ

ป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง

2. ความเสี่่�ยงต่่อการเกิิด

โรคหลอดเลืือดสมอง

รููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อ

ป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองใน

ผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง
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ประกอบด้้วยแนวคำำ�ถามเกี่่�ยวกัับสภาพปััญหาและ

ความต้้องการในการสนัับสนุุนการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม 

จำำ�นวน 3 ข้้อ มีีลัักษณะคำำ�ถามเป็็นแบบปลายเปิิด

		  ระยะที่่� 3 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย เป็็นรููปแบบ

การจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองใน

ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง ผู้้�วิจััยพััฒนาขึ้้�น

ในการศึกึษาระยะที่่� 2 ประกอบด้้วยกระบวนการจัดัการ

ตนเอง 6 ขั้้�นตอน ได้้แก่่ 1) การตั้้�งเป้้าหมาย 2) การเก็บ็

รวบรวมข้้อมููล 3) การประมวลผลและประเมิินข้้อมููล 

4) การตััดสิินใจ 5) การลงมืือปฏิิบััติิ และ 6) การสะท้้อน

หรืือประเมิินตนเอง และคู่่�มืือการจััดการตนเองเพื่่�อ

ป้้องกัันโรคหลอดเลือืดสมอง ประกอบด้ว้ย 1) ความรู้้�

เกี่่�ยวกัับโรคหลอดเลืือดสมอง 2) การจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองตามหลััก 3 อ. 2 ส. 

3) การประเมิินโอกาสเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือด

สมองโดยใช้้ตารางสีีไฟจราจร และ 4) การบัันทึึกผล

การจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง

		  ระยะที่่� 5 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย มีีดัังนี้้�

			   5.1 รููปแบบการจัดัการตนเองเพื่่�อป้้องกััน

โรคหลอดเลือืดสมองในผู้้�ป่ว่ยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลือืด

สมอง ผู้้�วิจััยพััฒนาขึ้้�นในการศึึกษาระยะที่่� 2 และปรัับปรุุง

ในการศึกึษาระยะที่่� 4 ประกอบด้้วยกระบวนการจัดัการ

ตนเอง 6 ขั้้�นตอน เช่่นเดีียวกัับในระยะที่่� 3 และคู่่�มือ

การจัดัการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลือืดสมอง ที่่�มีี

ส่่วนประกอบเช่่นเดีียวกัับในระยะที่่� 3

			   5.2 แบบบันัทึึกข้้อมููลทั่่�วไป ผู้้�วิจััยสร้้างขึ้้�น 

ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกัับเพศ อายุุ ระดัับการศึึกษา 

สถานภาพสมรส อาชีีพ รายได้้ต่่อเดืือน ความเพีียงพอ

ของรายได้้ โรคประจำำ�ตัว ระยะเวลาที่่�เป็็นโรค การสููบ

บุุหรี่่� การดื่่�มสุุรา และการดื่่�มกาแฟ จำำ�นวน 12 ข้้อ 

มีีลัักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบเลืือกตอบและแบบเติิมคำำ�

			   5.3 แบบสอบถามพฤติิกรรมการจััดการ

ตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�ม

เสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง ผู้้�วิจััยประยุุกต์์จากแบบสอบถาม

พฤติิกรรมการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือด

สมอง ของพัันทิิพพา บุุญเศษ และลััฆวีี ปิิยะบััณฑิิตกุุล 

(2561) ครอบคลุุมพฤติิกรรมการจััดการตนเองเกี่่�ยวกัับ

อาหาร การออกกำำ�ลังกาย การรัับประทานยา การมา

ตรวจตามนัดั ความเครีียด การดื่่�มสุุรา และการสููบบุุหรี่่� 

รวมจำำ�นวน 16 ข้้อ มีีลัักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตร

ประมาณค่่า 5 ระดัับ จากคะแนน 1–5 ได้้แก่่ ไม่่ปฏิิบััติิ

เลย ปฏิิบััติิน้้อยครั้้�ง ปฏิิบััติิบางครั้้�ง ปฏิิบััติิบ่่อยครั้้�ง 

และปฏิิบััติิเป็็นประจำำ� ส่่วนเกณฑ์์การแปลผลคะแนน 

แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีพฤติิกรรมการจััดการ

ตนเองในระดัับต่ำำ�� (16–36 คะแนน) ในระดัับปานกลาง 

(37–57 คะแนน) และในระดัับสููง (58–80 คะแนน)

			   5.4 แบบประเมิินความเสี่่�ยงต่่อการเกิิด

โรคหลอดเลืือดสมอง ผู้้�วิจััยใช้้โปรแกรมการประเมิิน

ความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหััวใจและหลอดเลืือด (Thai 

CV risk score) version 2016 ที่่�พััฒนาโดยปริิญญ์์ 

วาทีีสาธกกิิจ (ม.ป.ป.)

		สำำ�  หรัับการตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือนั้้�น 

ผู้้�วิจััยนำำ�ร่่างรููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรค

หลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง 

ร่่างคู่่�มือการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือด

สมอง และแบบสอบถามพฤติิกรรมการจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลือืดสมอง ไปให้ผู้้้�ทรงคุณุวุุฒิิ จำำ�นวน 3 คน 

ตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา ซ่ึ่�งผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิประกอบ

ด้้วยแพทย์์ผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านอายุุรกรรมระบบประสาท 

แพทย์ผ์ู้้�เชี่่�ยวชาญด้า้นเวชศาสตร์ค์รอบครัวัและชุมุชน 

และอาจารย์์พยาบาลผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านการพยาบาลผู้้�ป่วย

วิิกฤตระบบประสาท ดำำ�เนิินการแก้้ไขตามคำำ�แนะนำำ� 

จากนั้้�นนำำ�แบบสอบถามพฤติิกรรมการจััดการตนเองฯ 

ไปทดลองใช้้กับัผู้้�ป่วยโรคเบาหวานและ/หรืือโรคความดััน

โลหิิตสููงที่่�มารัับบริิการที่่�โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพ

ตำำ�บลหนองบััว ที่่�มีีคุุณสมบััติิคล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง

ในระยะที่่� 5 จำำ�นวน 30 คน หาค่่าความเชื่่�อมั่่�นด้้วย

วิิธีีการของครอนบาช ได้้ค่่าเท่่ากัับ .80

	 การพิทัิักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีดัังนี้้� 1) หลัังจาก
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โครงร่่างวิิจััยได้้รัับการพิิจารณาเห็็นชอบจากคณะ

กรรมการพิิจารณาจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ จัังหวััด

จัันทบุุรีี/เขตสุุขภาพที่่� 6 (เอกสารรัับรอง เลขที่่� CTIREC 

052 วัันที่่� 2 กรกฎาคม 2563) ผู้้�วิจััยจึึงเริ่่�มดำำ�เนิิน

การวิิจััยและเก็็บรวบรวมข้้อมููล และ 2) ผู้้�วิจััยชี้้�แจง

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์์ที่่�คาดว่่าจะได้้รัับ ขั้้�นตอน

การวิิจัยัและเก็็บรวบรวมข้้อมููล และสิิทธิิในการถอนตััว

จากการวิิจััย รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููลจะได้้รัับการเก็็บรัักษา

เป็็นความลัับและนำำ�มาใช้้ในการวิิจััยครั้้�งนี้้�เท่่านั้้�น โดย

จะนำำ�เสนอข้้อมููลในภาพรวม

	 การดำำ�เนิินการวิิจััยและเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

แบ่่งออกเป็็น 5 ระยะ ดัังนี้้�

	 ระยะท่ี่� 1 (R1) ดำำ�เนิินการในเดืือนสิิงหาคม 

2563 โดยผู้้�วิจััยศึึกษาปััญหาและความต้้องการใน

การสนัับสนุุนการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม โดยผู้้�วิจััย

พบกลุ่่� มตััวอย่่าง (10 คน) ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์สิิทธิิ

กลุ่่�มตััวอย่่างตามข้้อความชี้้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิิ ทำำ�

การสััมภาษณ์์โดยใช้้แบบสััมภาษณ์์กึ่่�งโครงสร้้าง โดยใช้้

เวลา 30–45 นาทีี

	 ระยะท่ี่� 2 (D1) ดำำ�เนิินการในช่่วงเดืือนกัันยายน

ถึึงเดืือนพฤศจิิกายน 2563 โดยผู้้�วิจััยพััฒนารููปแบบ

การจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองใน

ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง โดยนำำ�ผลการศึึกษา

ในระยะที่่� 1 ร่่วมกัับการทบทวนวรรณกรรม มาจััดทำำ�

ร่่างรููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือด

สมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง ตาม

แนวคิิดการจััดการตนเองของ Creer (2000) ตาม

กระบวนการจััดการตนเอง 6 ขั้้�นตอน ได้้แก่่ 1) การตั้้�ง

เป้้าหมาย 2) การเก็บ็รวบรวมข้้อมููล 3) การประมวลผล

และประเมินิข้้อมููล 4) การตัดัสิินใจ 5) การลงมือืปฏิิบััติิ 

และ 6) การสะท้้อนหรืือประเมิินตนเอง และจััดทำำ�ร่าง

คู่่�มือการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลือืดสมอง 

ที่่�ครอบคลุุมตามหลััก 3 อ. 2 ส. จากนั้้�นผู้้�วิจััยนำำ�ร่าง

รููปแบบการจััดการตนเองฯ และร่่างคู่่�มือการจััดการ

ตนเองฯ ที่่�จััดทำำ�ขึ้้�น ไปให้้ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ จำำ�นวน 3 คน 

(ดัังรายละเอีียดในส่่วนการตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือ) 

ตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา ดำำ�เนิินการปรัับปรุุง

ตามคำำ�แนะนำำ� จนได้้รููปแบบการจััดการตนเองและคู่่�มือ

การจััดการตนเองที่่�สมบููรณ์์ขึ้้�น

	 ระยะท่ี่� 3 (R2) ดำำ�เนิินการในช่่วงเดืือนมกราคม

ถึึงเดืือนมีีนาคม 2564 โดยผู้้�วิจััยทดลองใช้้รููปแบบ

การจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองใน

ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง และคู่่�มือการจััดการ

ตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลือืดสมอง กัับผู้้�ป่วยกลุ่่�ม

เสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง จำำ�นวน 10 คน โดยผู้้�วิจััย

พบกลุ่่�มตััวอย่่าง ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์สิิทธิิกลุ่่�มตััวอย่่าง

ตามข้้อความชี้้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิิ ประเมิินพฤติิกรรม

การจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง 

ค่่าระดัับความดัันโลหิิตและ/หรืือระดัับน้ำำ��ตาลในเลือืด 

และความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง ก่่อน

การทดลองใช้้รููปแบบ จากนั้้�นดำำ�เนิินการตามรููปแบบ

การจััดการตนเองโดย 1) ให้้ความรู้้�เกี่่�ยวกัับโรคหลอดเลืือด

สมอง และให้้ผู้้�ป่วยร่่วมกัันอภิิปรายแลกเปลี่่�ยนความรู้้�

ซ่ึ่�งกัันและกััน 2) แนะนำำ�การสัังเกตอาการและอาการ

แสดงของโรคหลอดเลืือดสมอง การประเมิินโอกาสเสี่่�ยง

ต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองโดยใช้้ตารางสีีไฟจราจร 

และการบัันทึึกข้้อมููล พร้้อมแจกคู่่�มือการจััดการตนเอง 

3) ให้้ตั้้�งเป้้าหมายการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมของตนเอง

ร่่วมกัับผู้้�วิจััยและผู้้�ป่วยด้้วยกัันเอง 4) ให้้รวบรวมข้้อมููล

เกี่่�ยวกัับพฤติิกรรมของตนเอง ประมวลผลและประเมิิน

ปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง และตััดสิินใจเลืือกวิิธีีการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลือืดสมอง ตามหลักั 

3 อ. 2 ส. 5) ในขณะที่่�ผู้้�ป่่วยลงมืือปฏิิบััติิพฤติิกรรม

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองที่่�บ้้าน ผู้้�วิจััยเยี่่�ยมตรวจ

ทางโทรศััพท์์เพื่่�อเสริิมแรงในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม 

เดืือนละ 1 ครั้้�ง 6) ติิดตามประเมิินผลเมื่่�อครบระยะ

เวลา 3 เดือืน โดยประเมินิพฤติกิรรมการจัดัการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง ค่่าระดัับความดัันโลหิิต

และ/หรืือระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด และความเสี่่�ยงต่่อการเกิิด

โรคหลอดเลือืดสมอง (หลังัการทดลองใช้้รููปแบบ) และ 
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7) สะท้้อนผลการปฏิิบััติิ โดยให้้ประเมิินตนเองเกี่่�ยวกัับ

ผลการปฏิิบััติิพฤติิกรรมเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือด

สมอง สอบถามถึึงปััญหา อุุปสรรคในการปฏิิบััติิ และ

ความเป็็นไปได้้ในการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง

	 ระยะท่ี่� 4 (D2) ดำำ�เนิินการในเดืือนเมษายน 

2564 โดยผู้้�วิจััยปรัับปรุุงรููปแบบการจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลืือดสมอง โดยเพิ่่�มเติิมรายละเอีียดตาม

ข้้อเสนอแนะของกลุ่่�มทดลองใช้้ คืือ เพิ่่�มการเยี่่�ยมตรวจ

ทางโทรศััพท์์เพื่่�อเสริิมแรงในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม

เป็็นเดืือนละ 2 ครั้้�ง

	 ระยะท่ี่� 5 (R3) ดำำ�เนิินการในช่่วงเดืือนพฤษภาคม

ถึึงเดืือนกรกฎาคม 2564 โดยผู้้�วิจัิัยประเมินิผลการใช้้

รููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือด

สมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง กัับผู้้�ป่วย

กลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง จำำ�นวน 50 คน โดย

ดำำ�เนิินการดัังนี้้�

		  5.1 ผู้้�วิจััยพบกลุ่่�มตััวอย่่าง ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์

สิิทธิิกลุ่่�มตััวอย่่างตามข้้อความชี้้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิิ 

ให้้ตอบแบบบัันทึึกข้้อมููลทั่่�วไป แบบสอบถามพฤติิกรรม

การจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองใน

ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง และแบบประเมิิน

ความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง ก่่อนการใช้้

รููปแบบการจััดการตนเอง (pre-test) โดยให้้เวลา

ประมาณ 20 นาทีี

		  5.2 ผู้้�วิจััยดำำ�เนิินการตามรููปแบบการจััดการ

ตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�ม

เสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง โดยจััดกิิจกรรมเช่่นเดีียวกัับ

ข้้อ 1–5 ของระยะที่่� 3 แต่่เพิ่่�มการเยี่่�ยมตรวจทาง

โทรศััพท์์เพื่่�อเสริมิแรงในการปรับัเปลี่่�ยนพฤติกิรรมเป็น็

เดืือนละ 2 ครั้้�ง

		  5.3 ผู้้�วิจััยให้้กลุ่่�มตััวอย่่างตอบแบบสอบถาม

พฤติิกรรมการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือด

สมองในผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง และแบบ

ประเมิินความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง 

หลัังการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง (post-test) โดย

ให้้เวลาประมาณ 15 นาทีี

		  5.4 ผู้้�วิจััยให้้กลุ่่�มตััวอย่่างสะท้้อนผลการปฏิิบััติิ 

โดยให้้ประเมิินตนเองเกี่่�ยวกัับผลการปฏิิบััติิพฤติิกรรม

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ข้้อมููลทั่่�วไป วิิเคราะห์์ด้้วย

สถิิติิความถี่่�และร้้อยละ การเปรีียบเทีียบพฤติิกรรม

การจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง 

และความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง ระหว่่าง

ก่่อนกัับหลัังการทดลองใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง 

(ระยะที่่� 3) และระหว่่างก่่อนกัับหลัังการใช้้รููปแบบ

การจััดการตนเอง (ระยะที่่� 5) วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิ paired 

t-test เนื่่�องจากข้้อมููลมีีการกระจายแบบเป็็นโค้้งปกติิ 

ส่่วนข้้อมููลเชิิงคุุณภาพ ใช้้การสรุุปประเด็็น

ผลการวิิจััย

	 1. ปััญหาและความต้้องการในการสนัับสนุุน

การปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม พบว่่า ปััจจััยที่่�มีีผลต่่อโรค

ความดันัโลหิติสููงและโรคเบาหวาน มีีความสอดคล้อ้ง

กัับปััจจััยเสี่่�ยงหลัักของการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง

ด้้วยเช่่นกััน คืือ ด้้านพฤติิกรรมสุุขภาพ ได้้แก่่ เรื่่�อง

อาหาร อารมณ์์ การออกกำำ�ลังกาย การนอนหลัับ สุุรา 

และบุุหรี่่� ดัังตััวอย่่างจากผู้้�ให้้ข้้อมููล “ส่่วนตััวฉััน อาหาร

กัับอารมณ์์นี่่�ตัวัสำำ�คัญเลย ถ้้ากิินของทอด ของหวานๆ 

หรืือของมัันทีีไร ความดัันขึ้้�นทุุกทีี” “ส่่วนผม บุุหรี่่�

กัับความเครีียด แล้้วก็็การนอนไม่่หลัับครัับ” ส่่วน

ความต้้องการให้้ช่่วยเหลืือ คืือ การสนัับสนุุนการปรัับ

เปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพเพื่่�อให้้สามารถควบคุุมโรคได้้

และไม่่มีีภาวะแทรกซ้้อน ดัังตััวอย่่างจากผู้้�ให้้ข้้อมููล 

“อยากจะคุุมความดัันโลหิิตให้้ได้้ ไม่่อยากพิิการติิดเตีียง

เหมืือนคนในหมู่่�บ้าน อยากให้้ช่่วยทำำ�ให้้ฉัันคุุมความดััน

โลหิิตได้้” “อยากได้้วิิธีีในการคุุมอาหาร ผลไม้้” “อยากลด

น้ำำ��หนััก รอบเอว คุุมความดัันโลหิิต ไม่่อยากเส้้นเลืือด

สมองแตก ติิดเตีียง เหมืือนคนรู้้�จัก”

	 2. การพััฒนารููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกััน
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โรคหลอดเลือืดสมองในผู้้�ป่ว่ยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลือืด

สมอง พบว่่า รููปแบบการจััดการตนเองที่่�พััฒนาขึ้้�นจาก

ผลการศึึกษาในระยะที่่� 1 ร่่วมกัับการทบทวนวรรณกรรม 

ประกอบด้้วย 1) การให้้ความรู้้�เกี่่�ยวกัับโรคหลอดเลืือด

สมอง และการให้้ผู้้�ป่่วยร่่วมกัันอภิิปรายแลกเปลี่่�ยน

ความรู้้�ซ่ึ่�งกัันและกััน 2) การแนะนำำ�การสัังเกตอาการ

และอาการแสดงของโรคหลอดเลือืดสมอง การประเมินิ

โอกาสเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองโดยใช้้

ตารางสีีไฟจราจร และการบัันทึึกข้้อมููล พร้้อมแจกคู่่�มือ

การจััดการตนเอง 3) การให้้ตั้้�งเป้้าหมายการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมของตนเองร่่วมกัับผู้้�วิจััยและผู้้�ป่วยด้้วยกัันเอง 

4) การให้้รวบรวมข้้อมููลเกี่่�ยวกัับพฤติิกรรมของตนเอง 

ประมวลผลและประเมิินปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง และตััดสิินใจ

เลืือกวิิธีีการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมเพื่่�อป้้องกัันโรค

หลอดเลืือดสมอง ตามหลััก 3 อ. 2 ส. 5) การเยี่่�ยม

ตรวจทางโทรศััพท์์เพื่่�อเสริิมแรงในการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรม เดืือนละ 1 ครั้้�ง 6) การติิดตามประเมิินผล 

เกี่่�ยวกัับพฤติิกรรมการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรค

หลอดเลืือดสมอง และความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรค

หลอดเลืือดสมอง และ 7) การสะท้้อนผลการปฏิิบััติิ 

โดยการพููดคุุยแลกเปลี่่�ยนถึึงผลของการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรม และปััจจััยที่่�ส่่งผลให้้การปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม

สำำ�เร็็จหรืือไม่่สำำ�เร็็จ

	 3. ผลการทดลองใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลืือดสมอง พบว่่า หลัังการทดลองใช้้รููปแบบ

การจััดการตนเอง ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง 

(n = 10) มีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลือืดสมองเท่า่กัับ 71.11 (SD = 

5.20) ซึ่่�งมากกว่่าก่่อนการทดลองใช้้รููปแบบการจัดัการ

ตนเอง (M = 65.66, SD = 7.03) แต่่ไม่่แตกต่่างกััน

อย่่างมีีนััยสำำ�คัญทางสถิิติิ และพบว่่า หลัังการทดลองใช้้

รููปแบบการจััดการตนเอง ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือด

สมองมีคีะแนนเฉลี่่�ยความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือด

สมองเท่่ากัับ 19.53 (SD = 5.93) ซ่ึ่�งน้้อยกว่่าก่่อน

การทดลองใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง (M = 23.36, 

SD = 5.72) และแตกต่่างกัันอย่่างมีีนััยสำำ�คัญทางสถิิติิ 

(t = 2.763, p < .05)

	 4. ผลการปรัับปรุุงรููปแบบการจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลืือดสมอง พบว่่า ผู้้�วิ จััยมีีการปรัับปรุุง

รููปแบบการจััดการตนเอง โดยเพิ่่�มเติิมรายละเอีียดตาม

ข้้อเสนอแนะของกลุ่่�มทดลองใช้้ คืือ เพิ่่�มการเยี่่�ยมตรวจ

ทางโทรศััพท์์เพื่่�อเสริิมแรงในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม

เป็็นเดืือนละ 2 ครั้้�ง

	 5. ผลของรููปแบบการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกััน

โรคหลอดเลือืดสมองในผู้้�ป่ว่ยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลือืด

สมอง

		ข้  อมููลทั่่�วไปของผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือด

สมอง (n = 50) พบว่่า ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือด

สมองส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง คิิดเป็็นร้้อยละ 76 มีีอายุุ 

60 ปีีขึ้้�นไป คิิดเป็็นร้้อยละ 64 มีีการศึึกษาระดัับประถม

ศึึกษา คิิดเป็็นร้้อยละ 94 มีีสถานภาพสมรสคู่่� คิิดเป็็น

ร้้อยละ 62 มีีอาชีีพรัับจ้้าง มากที่่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ 42 

มีีรายได้อ้ยู่่�ในช่ว่ง 5,000–10,000 บาทต่อ่เดืือน มาก

ที่่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ 48 ส่่วนใหญ่่มีีรายได้้พอใช้้แต่่ไม่่

เหลืือเก็็บ คิิดเป็็นร้้อยละ 74 มีีโรคประจำำ�ตัว คืือ โรค

ความดัันโลหิิตสููง มากที่่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ 56 ระยะ

เวลาที่่�เป็็นโรคอยู่่�ในช่่วง 1–5 ปีี มากที่่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ 

56 ส่่วนใหญ่่ไม่่สููบบุุหรี่่� คิิดเป็็นร้้อยละ 90 ไม่่ดื่่�มสุุรา 

คิิดเป็็นร้้อยละ 86 และดื่่�มกาแฟ คิิดเป็็นร้้อยละ 80

		  5.1 การเปรีียบเทีียบพฤติิกรรมการจััดการ

ตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองของผู้้�ป่่วย

กลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง ระหว่่างก่่อนกัับหลััง

การใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง พบว่่า หลัังการใช้้

รููปแบบการจััดการตนเอง ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือด

สมองมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการจััดการตนเองเพื่่�อ

ป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองสููงกว่่าก่่อนการใช้้รููปแบบ

การจััดการตนเองอย่่างมีีนัยัสำำ�คัญทางสถิิติ ิ(t = 3.592, 

p < .01) ดัังแสดงในตารางที่่� 1
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		  5.2 การเปรีียบเทีียบความเสี่่�ยงต่่อการเกิิด

โรคหลอดเลือืดสมองของผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลือืด

สมอง ระหว่่างก่่อนกัับหลัังการใช้้รููปแบบการจััดการ

ตนเอง พบว่่า หลัังการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง 

ผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมองมีีคะแนนเฉลี่่�ย

ความเสี่่�ยงต่่อการเกิดิโรคหลอดเลือืดสมองต่ำำ��กว่า่ก่่อน

การใช้้รููปแบบการจััดการตนเองอย่่างมีีนััยสำำ�คัญทาง

สถิิติิ (t = 2.072, p < .05) ดัังแสดงในตารางที่่� 2

ตารางท่ี่� 1 	การเปรีียบเทีียบคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง

ของผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง ระหว่่างก่่อนกัับหลัังการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง 

(n = 50)

พฤติิกรรมการจััดการตนเอง

เพ่ื่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง

ก่่อนการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง

หลัังการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง

SD t pM

.001
59.54

63.64

6.71

5.65
3.592

ตารางท่ี่� 2 	การเปรีียบเทีียบคะแนนเฉลี่่�ยความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองของผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลืือดสมอง ระหว่่างก่่อนกัับหลัังการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง (n = 50)

ความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง

ก่่อนการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง

หลัังการใช้้รููปแบบการจััดการตนเอง

SD t pM

.044
18.81

17.87

9.10

8.85
2.072

การอภิิปรายผลการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้� ผู้้�วิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตาม

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย ดัังนี้้�

	 ผลการวิิจััยพบว่่า รููปแบบการจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลืือดสมอง ที่่�ผู้้�วิจััยพััฒนาขึ้้�นตามแนวคิิด

การจััดการตนเองของ Creer (2000) ซ่ึ่�งมีีความเชื่่�อว่่า 

บุุคคลมีีความสามารถในการเรีียนรู้้�โดยใช้้การเสริิมแรง

อย่่างเป็็นระบบ เพื่่�อนำำ�มาใช้้ในการแก้้ไขปััญหาสุุขภาพ

ของตนเอง (ชดช้้อย วััฒนะ, 2558) ประกอบด้้วย 6 

ขั้้�นตอน ได้้แก่่ การตั้้�งเป้้าหมาย การเก็บ็รวบรวมข้้อมููล 

การประมวลผลและประเมิินข้้อมููล การตััดสิินใจ การลงมืือ

ปฏิิบััติิ และการสะท้้อนหรืือประเมิินตนเอง โดยมีี

กิิจกรรมหลััก คืือ การให้้ความรู้้� ร่่วมกัับการอภิิปราย

แลกเปลี่่�ยนระหว่่างผู้้�ป่่วยด้้วยกัันเอง การแจกคู่่�มือ

การจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง

สำำ�หรัับใช้ใ้นการทบทวนความรู้้� การบัันทึึกข้้อมููลสุุขภาพ

ของตนเอง การให้้ผู้้�ป่วยตั้้�งเป้้าหมาย การประเมินิภาวะ

สุุขภาพของตนเอง และการตััดสิินใจเลืือกวิิธีีการปรัับ

เปลี่่�ยนพฤติิกรรมเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมอง 
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ซ่ึ่�งรููปแบบการจััดการตนเองนี้้�นัับว่่ามีีความเหมาะสม 

เนื่่�องจากแนวคิิดการจััดการตนเองช่่วยให้้ผู้้�ป่วยสามารถ

รัับรู้้�และตระหนัักถึึงความเสี่่�ยงหรืือปััญหาสุุขภาพของ

ตนเอง สามารถตั้้�งเป้้าหมายในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม 

และได้้รัับความรู้้� การสนัับสนุุน และการเสริิมแรงอย่่าง

เป็็นระบบจากบุุคลากรสุุขภาพ ซ่ึ่�งจะช่่วยให้้ผู้้�ป่ ่วย

สามารถปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพของตนเองได้้ใน

ที่่�สุุด จึึงสามารถนำำ�รูปแบบการจััดการตนเองนี้้�ไปใช้้ใน

การส่่งเสริิมการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพตามหลััก 

3 อ. 2 ส. เพื่่�อลดความเสี่่�ยงต่่อการเกิดิโรคหลอดเลือืด

สมองได้้จริิง สอดคล้้องกัับการศึึกษาของพัันทิิพพา 

บุุญเศษ และลััฆวีี ปิิยะบััณฑิิตกุุล (2561) ที่่�พบว่่า 

การจััดกิิจกรรมเพื่่�อส่่งเสริิมความรู้้�และการปฏิิบััติิตััว 

ช่่วยให้้ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมองมีีการปฏิิบััติิ

ตััวเพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลือืดสมองดีขีึ้้�น และสอดคล้้อง

กัับการศึึกษาของสุุพััตรา สิิทธิิวััง (2560) ที่่�พบว่่า 

โปรแกรมส่่งเสริิมการจััดการตนเองช่่วยให้้ผู้้�ที่่ �เป็็น

โรคความดัันโลหิิตสููงที่่�ควบคุุมไม่่ได้้ มีีการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมสุุขภาพได้้อย่่างต่่อเนื่่�อง และช่ว่ยให้้สามารถ

ควบคุุมความดัันโลหิิตได้้ดีีขึ้้�น นอกจากนี้้�ยัังสอดคล้้อง

กัับการศึึกษาของ Jiang, Zhang, Yan, Liu, and Gao 

(2020) ที่่�พบว่่า โปรแกรมส่่งเสริิมการจััดการตนเอง

ช่่วยให้้ผู้้�ที่่�เป็็นโรคหลอดเลืือดหััวใจมีีพฤติิกรรมการจััดการ

ตนเอง รัับรู้้�ความสามารถของตนเอง และมีีคุุณภาพ

ชีีวิิตด้้านสุุขภาพดีีขึ้้�น รวมทั้้�งลดการกลัับเข้้ารัักษาใน

โรงพยาบาลได้้

	 ผลการวิิจััยพบว่่า หลัังการใช้้รููปแบบการจััดการ

ตนเอง ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมองมีีคะแนน

เฉลี่่�ยพฤติิกรรมการจััดการตนเองเพื่่�อป้้องกัันโรค

หลอดเลือืดสมองสูงูกว่่าก่่อนการใช้้รููปแบบการจัดัการ

ตนเองอย่่างมีีนััยสำำ�คัญทางสถิิติิ ทั้้�งนี้้�อธิิบายได้้ว่่า ก่่อน

การพััฒนารููปแบบการจััดการตนเอง ผู้้�วิจััยมีีการศึึกษา

ปััญหาและความต้้องการในการสนัับสนุุนการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมของผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมอง 

ทำำ�ให้้ทราบปััญหาและความต้้องการที่่�แท้้จริิงของผู้้�ป่วย 

และนำำ�ข้อมููลมาใช้ใ้นการพััฒนารููปแบบการจััดการตนเอง

ที่่�ตรงตามปััญหาและตอบสนองความต้้องการของผู้้�ป่วย

อย่่างเหมาะสม ประกอบกับัรููปแบบการจัดัการตนเองนี้้� 

เน้้นให้้ผู้้�ป่วยมีีการประเมิินความเสี่่�ยงหรืือปััญหาสุุขภาพ

ของตนเอง และมีีการตั้้�งเป้้าหมายในการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรม อีีกทั้้�งผู้้�ป่วยยัังได้้รัับความรู้้� การสนัับสนุุน 

และการเสริิมแรงอย่่างเป็็นระบบจากบุุคลากรสุุขภาพ 

ซ่ึ่�งจะช่่วยให้้ผู้้�ป่วยสามารถปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพ

ของตนเองได้้ตามเป้้าหมายที่่�ตั้้�งไว้้ สอดคล้้องกัับการศึึกษา

ของประเพ็็ญพร ชำำ�นาญพงษ์์ และลััฆวีี ปิิยะบััณฑิิตกุุล 

(2559) ที่่�มีีการศึึกษาภาวะสุุขภาพ พฤติิกรรมสุุขภาพ 

ปััจจััยเสี่่�ยง และปััจจััยป้้องกัันที่่�ส่่งผลกระทบต่่อการดููแล

สุุขภาพ และนำำ�มาออกแบบกิิจกรรมการป้้องกัันโรค

หลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่วยโรคความดัันโลหิิตสููงร่่วมกัับ

ชุุมชน ทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยมีีความรู้้�เพิ่่�มขึ้้�น มีีการปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมการรับัประทานอาหารและการออกกำำ�ลังักาย

ที่่�เหมาะสม และสอดคล้้องกัับการศึึกษาของชื่่�นชม 

สมพล, ทััศนีีย์์ รวิิวรกุุล, และพััชราพร เกิิดมงคล (2560) 

ที่่�พบว่่า การอบรมให้้ความรู้้� การประเมินิความเสี่่�ยงของ

ตนเองต่่อการเกิดิโรคหลอดเลือืดสมอง การแลกเปลี่่�ยน

ประสบการณ์์การปฏิิบััติิตััวที่่�เหมาะสม และการสร้้างเสริิม

กำำ�ลังใจในการปฏิิบััติิพฤติิกรรม ส่่งผลให้้ผู้้�สูงอายุุโรค

ความดัันโลหิิตสููงมีีการปฏิิบััติิพฤติิกรรมเพื่่�อป้้องกััน

โรคหลอดเลืือดสมองที่่�ดีีขึ้้�น นอกจากนี้้�ยัังสอดคล้้อง

กัับการศึึกษาของกฤติิจิิรา เตชะรุุจิิรา, วีีนััส ลีีฬหกุุล, 

และศากุุล ช่่างไม้้ (2562) ที่่�พบว่่า การจััดกิิจกรรม

เพื่่�อลดความเสี่่�ยงการเกิิดโรคหััวใจและหลอดเลือืดด้้าน

การรัับประทานอาหารและด้้านการมีีกิิจกรรมทางกาย 

ช่่วยให้้บุุคลากรที่่�มีีภาวะเมตาบอลิิกซิินโดรมมีีพฤติิกรรม

ในการลดความเสี่่�ยงการเกิิดโรคหััวใจและหลอดเลืือด

ที่่�ดีีขึ้้�น

	 ผลการวิิจััยพบว่่า หลัังการใช้้รููปแบบการจััดการ

ตนเอง ผู้้�ป่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมองมีีคะแนน

เฉลี่่�ยความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลือืดสมองต่ำำ��กว่่า

ก่่อนการใช้้รููปแบบการจััดการตนเองอย่่างมีีนััยสำำ�คัญ
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ทางสถิิติิ ทั้้�งนี้้�อธิิบายได้้ว่่า ในการดำำ�เนิินกิิจกรรมตาม

รููปแบบการจััดการตนเอง ผู้้�วิจิัยัจััดให้้ผู้้�ป่ว่ยได้้ประเมิิน

โอกาสเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองด้้วยตนเอง

โดยใช้้ตารางสีไีฟจราจร ที่่�แสดงถึึงระดัับความเสี่่�ยงต่่อ

การเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองที่่�แตกต่่างกััน ทำำ�ให้้ผู้้�ป่วย

มีีความเข้้าใจและรัับรู้้�ถึงระดัับความเสี่่�ยงต่่อการเกิิด

โรคหลอดเลืือดสมองของตนเองมากขึ้้�น และมีีการดููแล

ตนเองที่่�เหมาะสมตามระดัับความเสี่่�ยงของตนเอง 

อีีกทั้้�งผู้้�ป่่วยได้้รัับรู้้�ถึงปััจจััยเสี่่�ยงที่่�สำำ�คัญของตนเอง

จากข้้อมููลต่่างๆ เช่่น ความดันัโลหิิต ความยาวรอบเอว 

การสููบบุุหรี่่� ทำำ�ให้้ผู้้�ป่วยมีีความตระหนัักถึึงความสำำ�คัญ

ของการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพเพื่่�อลดความเสี่่�ยง

ต่่อการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองมากขึ้้�น สอดคล้้องกัับ

แบบแผนความเชื่่�อด้้านสุุขภาพที่่�เชื่่�อว่่า การที่่�บุุคคล

จะแสดงพฤติิกรรมสุุขภาพที่่�ดีีตามที่่�ได้้รัับการแนะนำำ�

หรืือไม่่ ขึ้้�นอยู่่�กับการรัับรู้้�ความเสี่่�ยงที่่�จะเกิิดปััญหา

สุุขภาพ การรัับรู้้�ความรุุนแรงของปััญหาสุุขภาพ และ

การรัับรู้้�ประโยชน์์ของการปฏิิบััติิพฤติิกรรมสุุขภาพ 

(ดาราวรรณ รองเมืือง, 2561) ประกอบกัับผู้้�ป่่วยใน

การวิิจัยัครั้้�งนี้้�ได้้มีีส่ว่นร่่วมในการตั้้�งเป้้าหมายในการปรัับ

เปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพของตนเองร่่วมกัับผู้้�วิจััยและ

ผู้้�ป่วยด้้วยกัันเอง ทำำ�ให้้ได้้รัับการสนัับสนุุนข้้อมููลด้้าน

สุุขภาพและกำำ�ลังใจทั้้�งจากผู้้�วิจัยัและจากผู้้�ป่ว่ยด้้วยกััน

เอง ที่่�เป็็นไปตามแนวคิิดของทฤษฎีีการสนัับสนุุนทาง

สัังคม (ดาราวรรณ รองเมืือง, 2561) ซ่ึ่�งผลการวิิจััย

ครั้้�งนี้้�สอดคล้อ้งกัับการศึกึษาของสมชัยั อััศวสุุดสาคร, 

สุุรสิิทธิ์์� จิิตรพิิทัักษ์์เลิิศ, และสาวิิตรีี วิิษณุุโยธิิน (2562) 

ที่่�จััดอบรมเชิิงปฏิิบััติิการการดููแลตนเองเพื่่�อป้้องกััน

การเกิดิโรคหััวใจและหลอดเลือืดในกลุ่่�มที่่�มีีคะแนนเสี่่�ยง 

Thai CV risk score มากกว่่าหรืือเท่่ากัับ 30% พบว่่า 

หลัังการอบรม กลุ่่�มเสี่่�ยงมีีความรู้้�เพิ่่�มขึ้้�น มีีพฤติิกรรม

บริิโภคอาหารหวานและไขมัันลดลง สามารถเปลี่่�ยนแปลง

ระดัับคะแนนเสี่่�ยงสููงให้้ลดลงมาในระดับัเสี่่�ยงที่่�ต่ำำ��กว่่า 

และสอดคล้้องกัับการศึึกษาของกฤติิจิิรา เตชะรุุจิิรา 

และคณะ (2562) ที่่�พบว่่า หลัังได้้รัับโปรแกรมการ 

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมเพื่่�อลดความเสี่่�ยงการเกิิดโรค

หััวใจและหลอดเลืือด กลุ่่� มทดลองมีีค่่าเฉลี่่�ย Thai 

CV risk score ต่ำำ��กว่่าก่่อนได้้รัับโปรแกรมและต่ำำ��กว่่า

กลุ่่�มควบคุุม

ข้้อเสนอแนะ

	 1. ข้้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

		  พยาบาลชุุมชนควรนำำ�รูปแบบการจััดการตนเอง

เพื่่�อป้้องกัันโรคหลอดเลืือดสมองในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลืือดสมองนี้้� ไปประยุุกต์์ใช้้ในการส่่งเสริิม

การจัดัการตนเอง โดยเน้น้การประเมินิความเสี่่�ยงหรืือ

ปััญหาสุุขภาพด้้วยตนเอง การตั้้�งเป้้าหมายที่่�เหมาะสม 

ร่่วมกัับการเสริิมแรงอย่่างเป็็นระบบจากบุุคลากรสุุขภาพ 

เพื่่�อให้้ผู้้�ป่วยสามารถปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพของ

ตนเอง และป้้องกัันการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองได้้

	 2. ข้้อเสนอแนะในการทำำ�วิจััยครั้้�งต่่อไป

		  ควรมีีการศึึกษาในลัักษณะเดีียวกัับการวิิจััย

ครั้้�งนี้้� โดยมีีการติดิตามผลการพัฒันาในระยะยาว เช่่น 

6 เดืือน หรืือ 1 ปีี เพื่่�อประเมิินความยั่่�งยืืนในการปรัับ

เปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพของตนเองในผู้้�ป่ว่ยกลุ่่�มเสี่่�ยง

โรคหลอดเลืือดสมอง
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