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โรคหลอดเลือดสมอง ( cerebrovascular disease or stroke ) หรือท่ีเรียกกันวาอัมพฤกษ อัมพาต 
เปนโรคท่ีเกิดจากความผิดปกติของหลอดเลือดแดงท่ีไปเลี้ยงสมอง หรือกานสมอง เกิดการแตก ตีบ หรืออุดตัน 
โรคนี้เปนปญหาสาธารณสุขของท่ัวโลกมีแนวโนมเพ่ิมข้ึนทุกป (สถาบันประสาทวิทยา,2550) เปนโรคทาง
ระบบประสาทท่ีพบบอยท่ีสุดรวมท้ังเปนสาเหตุการตายและความพิการท่ีสําคัญในประเทศไทย อาการมัก
เกิดข้ึนอยางรวดเร็วและอยูนานเกิน 24 ชั่วโมง และผูปวยสวนหนึ่งอาจมีความพิการหลงเหลือ  องคการ
อนามัยโลก 
( World Stroke Oganization:WSO) รายงานสถาณการณท่ัวโลกพบวาในแตละปมีประชากรท่ัวโลกเสียชีวิต
จากโรคหลอดเลือดสมองประมาณปละ 6 ลานรายคิดเปนรอยละ 10  (สงวน นิตยารัมภพงศ,2549)  การ
เจ็บปวยดวยโรคหลอดเลือดสมอง ทําใหผูปวยมีระดับความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันลดลง 
บุคลากรดานสุขภาพจึงตองตระหนักถึงการเพ่ิมระดับความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันของผูปวย  
การฟนฟูสภาพจึงเปนเรื่องสําคัญท่ีสุดสําหรับผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง ซ่ึงการฟนฟูสภาพเปนกระบวนการท่ี
ทําใหผูปวย มีระดับความสามารถเพ่ิมข้ึนเทาท่ีสภาพรางกายจิตใจและสังคมเอ้ืออํานวย สามารถชวยเหลือดูแล
ตนเองไดอยางปลอดภัยและยืนยาว เพ่ือดํารงตนอยูในสังคมอยางมีความสุข (กมลทิพย หาญผดุงกิจ, 2547) 
การใหโปรแกรมการฟนฟูสําหรับผูปวยและญาติเพ่ือกลับไปฟนฟูสภาพท่ีบานใน 6 เดือนแรก หลังการเกิดโรค
หลอดเลือดสมองตีบและอุดตัน จะเพ่ิมระดับความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน ลดความพิการ และ
เพ่ิมคุณภาพชีวิตไดมากกวาการดูแลปกติ (Chaiyawat&Kulkantrakorn, 2012) ดังนั้นการท่ีจะลดผลกระทบ
ท่ีจะเกิดข้ึนตอตนเอง ครอบครัว สังคม และเศรษฐกิจ ผูปวยจะตองสามารถปฏิบัติกิจวัตรประจําวันไดตาม
ศักยภาพท่ีมีอยู  

จากสถิติผูปวยโรคหลอดเลือดสมองรายใหมของโรงพยาบาลน้ําโสมป 2557-2559  มีจํานาน 62 , 
65 และ 66 คน ตามลําดับ ซ่ึงพบวาผูปวยโรคหลอดเลือดสมองมีแนวโนมเพ่ิมข้ึนเรื่อยๆทุกป ผูปวยกลุม
ดังกลาวมีความทุกขทรมานกับอาการท่ีเปนอยู ไดแกอัมพาตครึ่งซีก เคลื่อนไหวลําบาก สูญเสียการทรงตัว กลืน
อาหารลําบาก พูดไมชัด ชวยเหลือตัวเองไมได มีความพิการหลงเหลืออยู สงผลกระทบตอรางกายและจิตใจ
ของผูปวย และผูดูแลเปนอยางมาก ซ่ึงตองรับภาระในการดูแลระยะยาว เพ่ือตอบสนองความตองการข้ัน
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พ้ืนฐานของผูปวยในเรื่องกิจวัตรประจําวัน โดยเฉพาะเรื่องการฟนฟูสภาพทางดานกายภาพบําบัดในผูปวยกลุม
ดังกลาว ทางผูวิจัยจึงมีความสนใจศึกษาเปรียบเทียบคะแนนระดับความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน
ในผูปวยโรคหลอดเลือดสมองรายใหมกอนและหลังทํากายภาพบําบัด โรงพยาบาลน้ําโสม เพ่ือเปนแนวทางใน
การพัฒนาระบบการดูแลผูปวยโรคหลอดเลือดสมองทางดานกายภาพบําบัดตอไป 

๒.วัตถุประสงค 
เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนระดับความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันในผูปวยโรคหลอดเลือด

สมองรายใหมกอนและหลังการทํากายภาพบําบัด 

๓.วิธีดําเนินการ 

          1. เลือกกลุมเปาหมายโดยเลือกผูปวยโรคหลอดเลือดสมองใหมท่ีไดรับการรักษาทางกายภาพบําบัด
โรงพยาบาลน้ําโสม ตั้งแตวันท่ี 1 ตุลาคม 2558- 30 กันยายน 2559         
          2. รวบรวมขอมูลโดยจัดทําแบบเก็บขอมูลผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง จากแบบบันทึกขอมูลผูปวยจาก 
เวชระเบียนประวัติผูปวย และแบบประเมินผูปวยเพ่ือการฟนฟูสมรรถภาพในคลินิกกายภาพบําบัด 
 3. รวบรวมขอมูลจากแบบประเมินระดับคะแนนความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวันของผูปวย 
แตละราย 
          4. นํามาวิเคราะหขอมูล 

๔.ผลการดําเนินการ 
              1. ผูปวยโรคหลอดเลือดสมองรายใหมหลังทํากายภาพบําบัดพบวาผูปวยมีระดับความสามารถใน
การปฏิบัติกิจวัตรประจําวันท่ีเพ่ิมข้ึนมากกวารอยละ 80  

๕.อภิปรายผล 
ผลจากวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงวิเคราะห จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง( Cross – Sectional Analysis 

Studies) เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนระดับความสมารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันในผูปวยโรคหลอดเลือด
สมองรายใหมกอนและหลังทํากายภาพบําบัด โรงพยาบาลน้ําโสมม โดยมีกลุมเปาหมายท้ังหมด 66 ราย มี 4 
รายท่ีอาการทางคลินิกคอนขางรุนแรงและไดเสียชีวิตจึงตัดออกเหลือกลุมเปาหมาย 62 ราย ผลการวิเคราะห
ขอมูลแบงออกเปน 2 สวน ไดแก 

1. ขอมูลท่ัวไป 
2. การเปรียบเทียบคะแนนระดับความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันกอนและหลังทํา

กายภาพบําบัด 
1.ขอมูลท่ัวไป 
          ผลการศึกษาพบวา ผูปวยโรคหลอดเลือดสมองรายใหมโรงพยาบาลน้ําโสม พบในเพศชาย รอยละ 
58.06 เพศหญิงรอยละ 41.94  ชวงอายุท่ีพบมากคือ ชวงอายุ 60-69 และอายุ 70 ปข้ึนไป สวนใหญเปน 
Ischemic stroke รอยละ 90.32 จะมีอาการออนแรงขางขวามากกวาขางซาย ระดับความรูสึกของผูปวยสวน
ใหญจะปกติรอยละ 93.5 และสามารถเคลื่อนยายตัวเองไดปกติ รอยละ 51.61 ผูปวยสวนใหญจะมีโรค
ประจําตัวเปนโรคความดันโลหิตสูง พบรอยละ 69.35 รองลงมาเปนโรคความดันรวมกับเบาหวาน รอยละ 
16.13 และมีภาวะแทรกซอนท่ีมักเกิดกับผูปวยโรคหลอดเลือดสมองคือปวดหัวไหลและมือเทาบวม รอยละ 
12.90 และ 3.23 ตามลําดับ 

2. การเปรียบเทียบคะแนนระดับความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันกอนและหลังทํากายภาพบําบัด 
 จากงานวิจัยพบวาระดับความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันในผูปวยโรคหลอดเลือดสมองราย
ใหมสวนใหญจะสามารถชวยเหลือตัวเองไดปกติรอยละ 51.61 สําหรับกลุมท่ีชวยเหลือตัวเองไดลดลงสวน



ใหญจะอยูในระดับความสามารถชวยเหลือตัวเองไดปานกลางรอยละ 30.65 พอหลังทํากายภาพบําบัดพบวา
ผูปวยจะสามารถชวยเหลือตัวเองไดเพ่ิมข้ึนเห็นไดอยางชัดเจน สําหรับผลการเปรียบเทียบคะแนนระดับ
ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันแรกรับ และ6เดือนหลังทํากายภาพบําบัดในผูปวยโรคหลอดเลือด
สมองรายใหม พบวาผูปวยมีคะแนนระดับความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันเพ่ิมข้ึนอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ โดยระดับความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันแตละหัวขอเม่ือเปรียบเทียบกอนและหลังทํา
กายภาพบําบัด พบวา การรับประทานอาหาร การเคลื่อนยายบนเตียง การเขาหองน้ํา การเคลื่อนไหว นั่ง ยืน 
เดิน การแตงตัว และการขับถาย มีคะแนนระดับความสามารถในแตละหัวขอท่ีเพ่ิมข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

๖.ความภาคภูมิใจ 
            ผูปวยโรคหลอดเลือดสมองรายใหมสามารถกลับมาชวยเหลือตัวเองในเรื่องกิจวัตรประจําวันได
ใกลเคียงเดิมมากท่ีสุด 


