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ภาคผนวก ก.

ใบพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยางที่เขารวมวิจัย

เรียน……………………………..
ดฉินั นางเจียมจิต โสภณสุขสถิตย  เปนนักศึกษาปริญญาโท คณะพยาบาลศาสตรสาขาการ

พยาบาลผูใหญ  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร มีความสนใจที่จะศึกษาเกี่ยวกับภาวะสุขภาพดาน      
รางกาย ภาวะซึมเศรา และการดูแลที่ไดรับที่บานของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง  เพือ่เปนแนวทางใน
การวางแผนการจํ าหนายและการดูแลผูปวยที่บานอีกทั้งเปนแนวทางในการพัฒนาศักยภาพของผูดูแล
ในการดูแลผูปวยที่บาน

จึงขอความรวมมือจากทานในการตรวจรางกาย และตอบแบบสัมภาษณขณะอยูโรงพยาบาล
ซ่ึงเปนชวงกอนกลับบาน   1-2  วนั และหลังจากกลับบานไปแลว  1 เดอืน  แบบสัมภาษณมีทั้งหมด 5
ชุด  ขอมลูทีไ่ดจากแบบสัมภาษณของทานจะนํ ามาวิเคราะหรวมกับขอมูลจากผูปวยและผูดูแลรายอ่ืน 
ดงันัน้ขอมูลของทานจะถูกเก็บไวเปนความลับ และทานมีสิทธิที่จะตอบรับ หรือปฏิเสธในการเขารวม
งานวิจัยไดตามที่ทานตองการ ในระหวางสัมภาษณทานอาจขอยกเลิกการสัมภาษณไดตามตองการ    
โดยไมมีผลใดๆ ตอการรักษาและการดูแลที่ทานจะไดรับทั้งสิ้น  ขอขอบคุณที่ใหความรวมมือ

(นางเจียมจิต โสภณสุขถิตย)
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ภาคผนวก ข.

ตารางวิเคราะหผลการศึกษาเพิ่ม

ตาราง 1 ความสัมพันธระหวางปจจัยตางๆ    กบัคะแนนความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจํ าวัน
ทีเ่พิ่มขึ้น  โดยใชการทดสอบไคสแควร

ปจจัย
คะแนนความสามารถในการปฏิบัติ

กจิวัตรประจํ าวันที่เพิ่มขึ้น
value
χ2

< 5  (รอยละ) > 5   (รอยละ)
เพศ

ชาย 18 (72.0) 13 (68.4) .797NS

หญิง 7 (28.0) 6 (31.6)
รวม 25 (100.0) 19 (100.0)

รายได
< 3,000 บาท 18 (72.0) 10 (52.6) .186NS

> 3,000 บาท 7 (28.0) 9 (47.4)
รวม 25 (100.0) 19 (100.0)

ประวัติโรคเร้ือรัง
ไมมี 9 (36.0) 8 (42.1) .680NS

มี 16 (64.0) 11 (57.9)
รวม 25 (100.0) 19 (100.0)

ดานที่เปนอัมพาต
ซาย 10 (40.0) 10 (52.6) .405NS

ขวา 15 (60.0) 9 (47.4)
รวม 25 (100.0) 19 (100.0)

การออกกํ าลังเคลื่อนไหวขอและกลามเนื้อ
ไมไดรับ 9 (36.0) 4 (21.1) .282NS

ไดรับ 16 (64.0) 15 (78.9)
รวม 25 (100.0) 19 (100.0)

NS  = non  significant
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ตาราง 2 เปรยีบเทยีบอายุเฉลี่ยของกลุมตัวอยางผูปวย จํ าแนกตามคะแนนความสามารถในการ
ปฏิบัติกิจวัตรประจํ าวันที่เพิ่มขึ้น

อายุคะแนน ADL ที่เพิ่มขึ้น จ ํานวน
(N) X (S.D.)

t-value

< 5  คะแนน 25 64.44 (13.48) -.163NS

> 5 คะแนน 19 65.05 (10.70)
NS = non significant
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ภาคผนวก ค.

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย

เครือ่งมือที่ใชในการวิจัยเร่ือง ภาวะสุขภาพดานรางกาย   ภาวะซึมเศรา และการดูแลที่ไดรับ
ทีบ่านของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง ประกอบดวย

1.  แบบบันทึกขอมูลพื้นฐานสวนบุคคลของผูปวย
2.  แบบบันทึกขอมูลพื้นฐานสวนบุคคลของผูดูแล
3.  แบบประเมินภาวะสุขภาพดานรางกาย ของผูปวยกอนและหลังจํ าหนาย
4.  แบบประเมินภาวะซึมเศราของผูปวยกอนและหลังจํ าหนาย
5.  แบบสัมภาษณการดูแลที่ผูปวยไดรับจากผูดูแลที่บาน
กอนที่จะสัมภาษณผูปวยโรคหลอดเลือดสมองตองมีการประเมินการรับรู  เวลา สถานที่ และ

บคุคล โดยผูปวยสามารถตอบคํ าถามเกี่ยวกับ เวลา สถานที่ และบุคคลไดถูกตอง จึงจะสัมภาษณตอไป
ได
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เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย
ลํ าดับที่……………
วันที่……………….

1. แบบบนัทึกขอมูลพื้นฐานสวนบุคคลของผูปวย
คํ าชี้แจง ใหผูสัมภาษณถามผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง แตละขอเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล และ

โปรดทํ าเครื่องหมาย  ( √  ) ลงในวงเล็บหนาขอความ หรือเติมคํ าในชองวางตามที่ผูปวย
ตอบแบบสัมภาษณตรงกับความเปนจริง

 สํ าหรับผูวิจัย
[  ][  ] Number

1.  อายุ………………………ป [  ]  age
2.  เพศ ( 1 )  ชาย [  ]  sex

( 2 )  หญิง
3.  การวินิจฉัยโรค…………………….. [  ]  diag
4.  สถานภาพสมรส ( 1 ) โสด [  ]  status

( 2 )  คู
( 3 )  หมาย
( 4 )  หยาหรือแยกกันอยู

5.  ศาสนา ( 1 )  พุทธ [  ]   relig
( 2 )  คริสต
( 3 )  อิสลาม
( 4 )  อ่ืนๆ ระบุ………………..

6.  ระดับการศึกษา ( 1 )  ไมไดเรียนหนังสือ [  ]  educ
( 2 )  ประถมศึกษา
( 3 )  มธัยมศึกษา
( 4 )  ประกาศนียบัตรวิชาชีพหรืออนุปริญญา
( 5 )  ปริญญาตรี หรือสูงกวาปริญญาตรี
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  สํ าหรับผูวิจัย
7.  อาชีพกอนเจ็บปวย ( 1 ) ไมประกอบอาชีพ [  ]  occup
 ( 2 ) งานบาน

( 3 )  คาขาย
( 4 )  รับจาง
( 5 )  เกษตรกรรม
( 6 )  รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ
( 7 )  อ่ืนๆ ระบุ………………………….

8.  รายไดผูปวย…………………………….บาท/เดือน [  ]  income
9.  จ ํานวนวันที่อยูโรงพยาบาล………………………… วัน [  ]  day
10. คาใชจายในการรักษา [  ]  cost

( 1 )  ผูปวยจายเอง
( 2 )  ครอบครัวจายเองทั้งหมด
( 3 )  เบกิจากหนวยงานตนสังกัด
( 4 )  มปีระกันสังคม
( 5 )  บัตรผูสูงอายุ
( 6 )  สังคมสงเคราะห
( 7 )  ยมื/กูจากผูอ่ืน
( 8 )  อ่ืนๆ ระบุ………….

11. ที่อยูปจจุบัน……………………………………… [  ]   address
12. ปจจุบันอาศัยอยูกับ…………………………….. [  ]   live
13. จ ํานวนสมาชิกในบาน……………………คน [  ]   member 1
14. จ ํานวนสมาชิกที่มีอายุ นอยกวา 5 ป จํ านวน…………………….คน [  ]   member 2
15. จ ํานวนสมาชิกที่มีอายุมากกวา 60 ป จํ านวน…………………คน [  ]   member 3
16. จ ํานวนผูเจ็บปวยที่ตองดูแล………….คน [  ]   member 4
17. โรคเร้ือรังที่เปนมากอน [  ]   disease

( 0 )  ไมมี
( 1 )   เบาหวาน
( 2 )   ความดันโลหิตสูง
( 3 )  โรคหัวใจ
( 4 )  อ่ืนๆ ระบุ………….
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สํ าหรับผูวิจัย
18. พยาธิสภาพที่พบ………………………….. [  ]   patho
19. ประวัติการสูบบุหร่ี [  ]   smoke

( 0 )  ไมมี
( 1 )  ม ี ระบุ………………….มวน/วัน

20. ประวัติการดื่มสุรา [  ]   alcohol
( 0 )  ไมมี
( 1 )  มี  ระบุ…………………

21. ประวัติโรคหลอดเลือดสมองในครอบครัว [  ]   history
( 0 )  ไมมี
( 1 )  มี

22. ยาทีผู่ปวยไดรับขณะจํ าหนายเพื่อไปรับประทานตอที่บาน [  ]   drug
                                ( 0 )  ไมมียา
                         ( 1 )  ยาลดความดันโลหิต

( 2 )  ยาตานการแข็งตัวของเลือด
( 3 )  ยาสลายลิ่มเลือด
( 4 )  ยาเพิม่การไหลเวียนเลือดในสมอง
( 5 )  ยาเบาหวาน
( 6 )  ยาอื่นๆ ระบุ………………  

23. ระยะเวลานัดมาตรวจครั้งตอไป [  ]   follow
( 1 )   1 - 2 สัปดาห
( 2 )   3 - 4 สัปดาห
( 3 )   5  สัปดาหขึ้นไป
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2. แบบบนัทึกขอมูลพื้นฐานสวนบุคคลของผูดูแล
คํ าชี้แจง ใหผูสัมภาษณถามผูดูแลผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง แตละขอเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล

และโปรดทํ าเครื่องหมาย  ( √  ) ลงในวงเล็บหนาขอความ หรือเติมคํ าในชองวางตามที่
ผูปวยตอบแบบสัมภาษณตรงกับความเปนจริง

 สํ าหรับผูวิจัย
  1. อายุ………………ป [  ]   age
  2. เพศ ( 1 )   ชาย [  ]   sex

( 2 )   หญิง
  3. สถานภาพสมรส ( 1 )  โสด [  ]   status

( 2 )   คู
( 3 )   หมาย
( 4 )   หยาหรือแยกกันอยู

  4. ศาสนา ( 1 )   พุทธ [  ]   relig
( 2 )   คริสต
( 3 )   อิสลาม
( 4 )   อ่ืนๆ ระบุ…………..

  5. ระดับการศึกษา ( 1 )  ไมไดเรียนหนังสือ [  ]   educ
( 2 )   ประถมศึกษา
( 3 )   มธัยมศึกษา
( 4 )   ประกาศนียบัตรวิชาชีพหรืออนุปริญญา
( 5 )   ปริญญาตรี หรือสูงกวาปริญญาตรี

  6. อาชีพ ( 0 )   ไมไดประกอบอาชีพ [  ]   occup
( 1 )   ท ํางานในบาน
( 2 )   คาขาย
( 3 )   รับจาง
( 4 )   เกษตรกรรม
( 5 )  รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ
( 6 )   ออกจากงานเพื่อดูแลผูปวย
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     สํ าหรับผูวิจัย
  7. รายไดครอบครัว……………..บาท/เดือน [   ]   income
  8. ปญหาเกี่ยวกับคาใชจาย [   ]   Problem
 ( 0 ) ไมมี

( 1 ) มี ระบุปญหาเกี่ยวกับ………..
9. ความสัมพันธกับผูปวย…………………… [   ]   relation

( 1 ) สามี
( 2 )    ภรรยา
( 3 )    บุตรหญิง
( 4 )   บุตรชาย
( 5 )   บตุรสะใภ
( 6 )    หลาน
( 7 ) อ่ืน ๆ  ระบุ ……………………….

10. จ ํานวนชั่วโมงในการดูแลผูปวยขณะอยูโรงพยาบาลเฉลี่ย…………ช่ัวโมง/วัน [   ]   hour
11. ประสบการณในการดูแลผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง [   ]   experi

( 0 )  ไมมี
( 1 )   มี

13. มผูีชวยในการดูแลผูปวยที่บาน [   ]   aid
( 0 )   ไมมี
( 1 )    ม ีไดแก……………………………

14. เคยไดรับขอมูลเกี่ยวกับการดูแลผูปวยหรือไม                                             [   ]   data
( 0 )    ไมได
( 1 )     ได  ระบุ (แหลงขอมูล)…………

15. ผูดแูลมีภาระอื่น ที่นอกเหนือจากการดูแลผูปวย [   ]   burden
( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี
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3.  แบบประเมินภาวะสุขภาพดานรางกายกอนและหลังจํ าหนาย
คํ าชี้แจง   ผูวจิยัจะประเมินโดยการตรวจรางกายหรือถามผูปวย แตละขอโดยผูวิจัยจะเปนผูทํ า

เครื่องหมาย (√) หรือเติมขอความลงในชองวางของขอคํ าถามที่ตรงกับสภาพความ
เปนจริงของผูปวย

3.1 แบบแผนอาหารและการเผาผลาญสารอาหาร ประกอบดวย สํ าหรับผูวิจัย
      3.1.1 แบบประเมินภาวะโภชนาการ ซ่ึงประเมินจาก

          1)  เสนรอบวงกึ่งกลางตนแขน [   ]   arm 1
ชาย ( 0 ) อยูในเกณฑมาตรฐาน  (26.4-32.2 ซม.) ระบุ……ซม

  ( 1 ) ไมอยูในเกณฑมาตรฐาน ไดแก (   ) > 32.2  ซม.
(   )  < 26.4  ซม.

หญิง ( 0 ) อยูในเกณฑมาตรฐาน (25.7-31.4 ซม.) ระบุ……ซม. [   ]   arm 2
  ( 1 ) ไมอยูในเกณฑมาตรฐานไดแก  (   ) > 31.4  ซม.

(   )  < 25.7  ซม.
3.1.2 แบบประเมินอาการที่พบ โดยประเมินจากการถามและการตรวจรางกาย
          1)   ทองอืด [   ]   disten

( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี

2) คล่ืนไส [   ]   nausea
( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี

3) เบื่ออาหาร [   ]   poor appe
( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี

           4)   มอีาการสํ าลักขณะกลืนอาหาร [  ]   aspirate
( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี
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สํ าหรับผูวิจัย
3.1.3 แบบประเมินแผลกดทับและความผิดปกติของผิวหนัง โดยประเมินจากการ

              ถามและการสังเกต
1)   แผลกดทับ [   ]   sore

( 0 ) ไมมี
( 1 ) ม ี ระบุบริเวณ………………

          2)     ลักษณะสภาพผิวหนัง [  ][  ]   skin
( 0 ) ปกติ
( 1 ) ไมปกติ ไดแก   (1.1)  บวม

(1.2)  แหง เปนสะเก็ด
(1.3)  เปนผ่ืนแดง
(1.4)  ตุมนูนแข็ง
(1.5)  ตุมนํ้ าและ/หรือตุมหนอง

3.2 แบบแผนการขับถาย ประกอบดวย
      3.2.1  แบบประเมินการขับถายอุจจาระ  โดยประเมินจากการถาม
               1) อาการทองผูก [   ]   impact

( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี

 2) อาการทองเดิน/ทองเสีย [   ]   diar
( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี

          3) มอีาการกลั้นอุจจาระไมอยู [   ]   fec incon
( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี

3.2.2 แบบประเมินการขับถายปสสาวะ โดยประเมินจากการถาม
         1) ลักษณะการขับถายปสสาวะ               [  ]   void

( 1 ) ถายไดเอง
( 2 )    คาสายสวนปสสาวะ

          2) ลักษณะปสสาวะ [  ]   urine
( 0 ) ปกติ  เหลืองใส
( 1 ) มตีะกอนขาว/เหลืองขุน
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     สํ าหรับผูวิจัย
          3)  มอีาการปวดบริเวณทองนอย และ/หรือทอปสสาวะ    [  ]   pain

( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี

          4)  มอีาการกลั้นปสสาวะไมอยู    [   ]   uri incon
( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี

3.3  แบบแผนกิจกรรมและการออกกํ าลังกาย   ประกอบดวย
3.3.1 แบบประเมินสัญญาณชีพ
        1) อุณหภูมิ …………….. องศาเซลเซียส    [  ] [  ] [  ] [  ]   temp

       2) อัตราการเตนของชีพจร   …………….. คร้ัง/นาที       [  ] [  ] [  ]   pulse
             3) จงัหวะการเตนของชีพจร    [  ]   puls ryth

( 0 )  สมํ่ าเสมอ
( 1 )  ไมสมํ่ าเสมอ

4) อัตราการหายใจ …………….. คร้ัง/นาที    [  ] [  ]   res
  5) จงัหวะการหายใจ    [  ]   res ryth

( 0 )  สมํ่ าเสมอ
( 1 )  หอบเหนื่อย

6) ความดันโลหิต …………….. มิลลิเมตร/ปรอท    [  ] [  ] [  ]   sys
   [  ] [  ] [  ]   dias

3.3.2 ความผิดปกติของทางเดินหายใจ    
          1)  มีอาการไอ         [  ]   cough

( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี

          2)  มีเสมหะ       [  ]   sputum
( 0 ) ไมมี
( 1 ) มีสีขาวใส
( 2 )    มีสีขาวขุน
( 4 )    มสีีเหลือง/เขียว
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              สํ าหรับการวิจัย
3.3.3 แบบประเมินกํ าลังของกลามเนื้อ
         1) แขนขวา เกรด…………………    [   ]   Rt.arm
         2) แขนซาย เกรด…………………    [   ]   Lt. arm
         3) ขาขวา เกรด…………………   [   ]   Rt. leg
         4) ขาซาย เกรด………………….    [   ]   Lt. leg
3.3.4 แบบประเมินความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจํ าวัน

(Modified Bathel’s ADL Index)  ประเมินผูปวย จากการถามหรือการสังเกต  
คะแนนรวมที่ได……คะแนน             [   ] [   ]   ADL

1)  การควบคุมการขับถายอุจจาระ    [   ]   ADL 1
(    )  0= ไมสามารถควบคุมไดหรือจํ าเปนตองมีการ

           สวนอุจจาระให
(    )  1= บางครั้งควบคุมได แตบางครั้งควบคุมไมได
(    )  2= ควบคุมการขับถายไดดี

  2)  การควบคุมการขับถายปสสาวะ [   ]   ADL 2
(    )  0= ไมสามารถควบคุมไดหรือตองสวนปสสาวะ
(    )  1= บางครั้งควบคุมได
(    )  2= ควบคุมการขับถายไดดี

3)    ความสามารถในการแตงตัว ไดแก การลางหนา หวีผม แปรงฟน 
               และโกนหนวด [   ]   ADL 3

(    )  0= ตองการความชวยเหลือจากผูอ่ืน
(    )  1= ชวยตนเองได (รวมทั้งทํ าไดเองถาเตรียมอุปกรณไวให)

        4)    ความสามารถในการใชหองสุขา [   ]   ADL 4
(    )  0= ตองพึ่งพาผูอ่ืน
(    )  1= ตองการการชวยเหลือบาง แตสามารถทํ าบางอยางไดเอง

           ตามลํ าพัง
(    )  2= ชวยเหลือตนเองไดทุกกิจกรรม
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         5)     การรับประทานอาหาร [   ]   ADL 5

(    )  0= ไมสามารถรับประทานอาหารไดเอง ตองปอนให
      หรือตองรับประทานทางสายยาง

(    )  1= ตองการความชวยเหลือในการตัดหรือหั่นให แตสามารถ
     ปอนอาหารกินไดเอง

(    )  2= ตกัรับประทานไดเอง
         6)    การเคลื่อนตัวจากเตียงไปที่รถนั่ง รวมถึงการลุกนั่งบนเตียง [   ]   ADL 6

(    )  0= ไมสามารถลุกนั่งไดเองหรือนั่งทรงตัวไมได
(    )  1= ตองมีคนชวยพยุงอยางนอย 1-2 คน จึงจะสามารถลุกนั่งได
(    )  2= ตองการความชวยเหลือบาง เชน บอกใหทํ าตามหรือชวย

      พยงุเล็กนอยหรือตองมีคนดูแลเพื่อความปลอดภัย
(    ) 3 = ชวยตนเองไดดี

         7)    การเคลื่อนไหวรางกายในแนวราบ เชน การเดิน  [   ]   ADL 7
(    )  0= ไมสามารถเคลื่อนไหวไดเอง
(    )  1= ตองใชรถเข็นชวยตนเองใหเคลื่อนที่ได (ไมตองมีคนเข็น

      ให) และจะตองเขาออกมุมหองหรือประตูได
(    )  2= เดนิหรือเคลื่อนที่ได โดยมีคนชวย เชน พยุง หรือบอกให

     ท ําตามหรือตองใหความสนใจดูแลเพื่อความปลอดภัย
(    )  3= เดินหรือเคลื่อนที่ไดเอง

         8)    ความสามารถในการสวมใสเสื้อ กางเกง รองเทา [   ]   ADL 8
(    )  0= ตองมีคนสวมใสให ชวยตนเองไมได
(    )  1= สวมใสเองไดบางสวน ที่เหลือตองมีคนชวย เชน

   การติดกระดุม รูดซิป
(    )  2= ชวยตนเองไดดี (รวมทั้งการติดกระดุม รูดซิป)

         9)     การขึ้นลงบันได [   ]   ADL 9
(    )  0= ไมสามารถทํ าได
(    )  1= ตองการคนชวยเหลือ
(    )  2= สามารถขึ้นลงไดเอง
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        10)  การอาบนํ้ า [   ]   ADL 10

(    )  0= ตองพึ่งพา ไมสามารถอาบนํ้ าไดเอง
(    )  1= สามารถอาบนํ้ าไดเอง

 3.3.5  ความสามารถในการพลิกตะแคงตัวเอง ประเมินจากการซักถามและสังเกต [   ]   change po
( 0 )  ไมได

     ( 1 )   ได
      3.3.6  ความสามารถในการทรงตัวขณะนั่ง  ประเมินจากการซักถามและสังเกต       [   ]   balance

( 0 )  ไมได
     ( 1 )   ได

3.3.7  แบบประเมินภาวะขอติดแข็ง ประเมินจากการตรวจรางกาย
         1) ขอติดแข็ง [   ] [   ]   stiff

( 0 ) ไมมี
( 1 ) ม ี  ระบุ (ตํ าแหนง)…………

3.4 แบบแผนการพักผอนนอนหลับ  โดยประเมินจากการถาม
1)   มปีญหาการนอนหลับยาก [   ]   sleep 1

( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี    ระบุ…………..

2)   ตอนกลางคืนมีการตื่นบอยหรือไม               [  ] [  ]   sleep 2
( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี  จ ํานวนครั้งที่ตื่น  ระบุ…………….คร้ัง

3)  ระยะเวลานอนตลอดทั้งคืนประมาณ………………ช่ัวโมง [  ] [  ]   sleep 3
      4)  มกีารนอนหลับตอนกลางวัน [  ] [  ]   sleep 4

( 0 ) ไมมี
( 1 ) มี วนัละ…………….ช่ัวโมง
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3.5 แบบแผนสติปญญาและการรับรู  ประกอบดวย

3.5.1 แบบประเมินการสื่อสาร  โดยประเมินจากการสังเกต ซักถามและ
พดูคุยกับผูปวย

 1)   ผูปวยมีลักษณะการพูดอยางไร [   ]   com 1
( 1 ) พูดไดคลอง
( 2 ) พดูไมคลอง ตะกุกตะกัก พูดเปนคํ าๆ
( 3 ) พดูไมได

2) ผูปวยสามารถสื่อความหมายใหผูอ่ืนเขาใจไดตรงกับสิ่งที่ตองการ [   ]   com 2
( 1 ) ใช
( 2 ) ไมใช

3)   ผูปวยสามารถเขาใจความหมายที่ผูอ่ืนพูดหรือไม [   ]   com 3
( 1 )  เขาใจ
( 2 ) ไมเขาใจ
( 3 ) อ่ืนๆ ระบุ…………

4)   ผูปวยใชการสื่อสารอยางไรแทนคํ าพูด [   ]   com 4
                        ( 1 ) เขียนหนังสือ
                        ( 2 ) พยกัหนาแทนตอบรับ / สายหนาแทนการปฏิเสธ
                        ( 3 ) ใชทาทางประกอบการพูด
                        ( 4 ) อ่ืนๆ ระบุ…………..
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4.  แบบประเมินภาวะซึมเศรา ผูปวยโรคหลอดเลือดสมองกอนและหลังจํ าหนาย
คํ าชี้แจง ผูวจิยัอานขอความในแตละขอใหทานฟง  โปรดพิจารณาขอใดตรงกับความรูสึกของทาน

 มากทีสุ่ดในชวงเวลา 1 สัปดาหที่ผานมา โดยผูวิจัยจะเปนผูทํ าเครื่องหมาย ( √ ) ลงใน
ชองวางของแตละกิจกรรมหรือทานอานขอความดวยตัวเองแลวทํ าเครื่องหมาย( √ )ลงใน
ชองวางของแตละกิจกรรมที่ตรงกับความรูสึกของทาน

ขอความ
ไมเลย
< 1 วัน

ตอสัปดาห
(0)

นานๆ ครั้ง
1-2 วัน

ตอสัปดาห
(1)

คอนขางบอย
3-4 วัน

ตอสัปดาห
(2)

บอยครั้ง
5-7 วัน

ตอสัปดาห
(3)

สํ าหรับ
ผูวิจัย

[ ][ ] depress

  1. ฉนัรูสึกหงุดหงิดงาย [  ] depress 1
  2. ฉันรูสึกเบื่ออาหาร [  ] depress 2
  3. ฉันรูสึกวา ฉันไมสามารถขจัด
      ความหมนหมองออกไป แมวาจะ
      มคีนในครอบครัวหรือเพื่อนคอย
      ชวยเหลือ

[  ] depress 3

  4. ฉนัรูสึกตนเองมีความดีทัดเทียม
      คนอื่นๆ

[  ] depress 4

  5. ฉันรูสึกลํ าบากในการตั้งสมาธิเพื่อ
      ทํ าสิ่งใดสิ่งหนึ่ง

[  ] depress 5

  6. ฉนัรูสึกหดหูใจ [  ] depress 6
  7. ฉันรูสึกวาทุกๆ ส่ิงที่ฉันกระทํ า
      ตองฝนใจทํ า

[  ] depress 7

  8. ฉนัรูสึกมีความหวังเกี่ยวกับ
      อนาคต

[  ] depress 8

  9. ฉนัคิดวาชีวิตฉันมีแตความ
      ลมเหลว

[  ] depress 9

10. ฉนัรูสึกหวาดกลัว [  ] depress 10
11. ฉนันอนไมคอยหลับ [  ] depress 11
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ขอความ
ไมเลย
< 1 วัน

ตอสัปดาห
(0)

นานๆ ครั้ง
1-2 วัน

ตอสัปดาห
(1)

คอนขางบอย
3-4 วัน

ตอสัปดาห
(2)

บอยครั้ง
5-7 วัน

ตอสัปดาห
(3)

สํ าหรับ
ผูวิจัย

[ ][ ] depress

12. ฉันมีความสุข [  ] depress 12
13. ฉนัพูดนอยกวาปรกติ [  ] depress 13
14. ฉนัรูสึกอางวาง เดียวดาย [  ] depress 14
15. ฉนัรูสึกวาผูคนทั่วๆ ไปไมมีความ
      เปนมิตร

[  ] depress 15

16. ฉนัรูสึกวาชีวิตนี้สนุกสนาน [  ] depress 16
17. ฉันมักรองไห [  ] depress 17
18. ฉันรูสึกไมมีความสุข [  ] depress 18
19. ฉันรูสึกวาผูคนรอบขางไมชอบ
      ฉัน

[  ] depress 19

20. ฉันรูสึกทอถอยในชีวิต [  ] depress 20
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5.   แบบสมัภาษณการดูแลท่ีผูปวยโรคหลอดเลือดสมองไดรับท่ีบาน
คํ าชี้แจง   ขอความตอไปนี้ เปนกิจกรรมการดูแลที่ทานไดรับจากผูดูแลของทานที่บาน เมื่อผูวิจัย

    อานขอความใหทานฟงแลว โปรดพิจารณาวาขอใดตรงกับความคิดเห็นของทานมาก
    ทีสุ่ด โดยผูวิจัยจะเปนผูทํ าเครื่องหมาย (√ ) ลงในชองวางของแตละกิจกรรม

การไดรับการดูแล
กจิกรรมการดูแลที่ไดรับ ไมได

(0)
ได
(1)

ไมเกี่ยวของ
(9)

สํ าหรับ
ผูวิจัย

การชวยเหลือดานกิจวัตรประจํ าวัน
การรับประทานอาหารทางปาก
1. ไดรับอาหารครบทุกประเภท เชน

ขาวหรือแปง เนื้อสัตว ปลา เตาหู
ผักและผลไม ทุกมื้อ

2. รับประทานอาหารอยางนอยวันละ
3 มื้อ

3. รับประทานอาหารระหวางมื้อวันละ
2  คร้ัง

4. ไดรับนํ้ าอยางนอยวันละ 8 – 10 แกว

[   ] [  ] ADL

[  ] ADL 1

[  ] ADL 2

[  ] ADL 3

[  ] ADL 4
การขับถายปสสาวะ

ถายปสสาวะไดเอง
5. การใสถุงหรือแผนรองซับปสสาวะ

ใหแกผูปวย
      6.    การทํ าความสะอาดหลังขับถาย

ปสสาวะทุกครั้ง

[  ] ADL 5

[  ] ADL 6

การขับถายอุจจาระ
ถายอุจจาระไดเอง
7. การทํ าความสะอาดหลังขับถาย

อุจจาระทุกครั้ง
[  ] ADL 7



154

การไดรับการดูแล
กจิกรรมการดูแลที่ไดรับ ไมได

(0)
ได
(1)

ไมเกี่ยวของ
(9)

สํ าหรับ
ผูวิจัย

     ถายอุจจาระเองไมได
8. ไดรับการลวงหรือสวนอุจจาระอยาง

นอยสัปดาหละครั้ง
9. การทํ าความสะอาดภายหลังการลวง

หรือสวนอุจจาระทุกครั้ง

[  ] ADL 8

[  ] ADL 9

การดูแลสุขอนามัย
10. การอาบนํ้ า/เช็ดตัวอยางนอย วันละ 1

คร้ัง
11.  การทํ าความสะอาดปากและฟน

             อยางนอยวันละ  2  คร้ัง
12.  การสระผมอยางนอยสัปดาหละ

       1 คร้ัง
13. การตัดผมอยางนอย 1 เดือนตอคร้ัง
14. การโกนหนวดเครา อยางนอย 2

สัปดาหตอคร้ัง
15. การดูแลเล็บมือ เล็บเทาใหส้ันและ

สะอาดสัปดาหละ  1  คร้ัง
16. การดูแลความสะอาดของผิวหนังและ

ผาปูใหเรียบตึงทุกวัน
17. การสังเกตความผิดปกติของผิวหนัง

บริเวณที่ถูกกดทับ  และ/หรือทาโลชั่น
เพือ่ความชุมชื่นแกผิวหนัง ทุกวัน

18. การเปลี่ยนผาปูที่นอน  ปลอกหมอน
อยางนอยสัปดาหละ  1  คร้ัง

19. ดแูลความสะอาดและเปลี่ยนเสื้อ
กางเกง/ผาถุงทุกวันหรือทุกครั้งที่เปอน

[  ] ADL 10

[  ] ADL 11

[  ] ADL 12

[  ] ADL 13
[  ] ADL 14

[  ] ADL 15

[  ] ADL 16

[  ] ADL 17

[  ] ADL 18

[  ] ADL 19
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การไดรับการดูแล
กจิกรรมการดูแลที่ไดรับ ไมได

(0)
ได
(1)

ไมเกี่ยวของ
(9)

สํ าหรับ
ผูวิจัย

การนอนหลับ
20. ไดรับการจัดสิ่งแวดลอมเพื่อสงเสริม

การนอนหลับ  เชน  ไมมีแสง      เสียง
รบกวน

21. การจัดสถานที่ใหอากาศถายเท
สะดวก อุณหภูมิพอเหมาะ

22. การจัดทานอนที่เหมาะสม

[  ] ADL 20

[  ] ADL 21

[  ] ADL 22

การฟนฟูสภาพรางกาย
23. การออกกํ าลังเคลื่อนไหวขอและกลาม

เนือ้ อยางนอยวันละ 1 คร้ัง
24. การพลิกตะแคงตัว  จัดทานอนใหอยู

ในทาที่สบายทุก  2  ช่ัวโมง
25. การลุกนั่งอยางนอยวันละ  2  คร้ัง
26. การไดรับขอมูล/ขาวสารจากญาติหรือ

ส่ือตางๆ ทุกวัน

[  ] [ ] rehab
[  ] rehab 23

[  ] rehab 24

[  ] rehab 25
[  ] rehab 26

การฟนฟูสภาพจิตใจ
27. การสัมผัสและพูดคุยดวยจาก

             ครอบครัวอยางสมํ่ าเสมอ
28. ไดรับคํ าชมเชยทุกครั้งเมื่อผูปวย

สามารถทํ า กจิกรรมตาง ๆ ไดดวย
ตนเอง

29. ไดรับความบันเทิงจากวิทยุหรือ
       โทรทัศน เมื่อผูปวยตองการ
30. การพาไปพบเพื่อน หรือสถานที่ตาม

ความตองการของผูปวย
31. การมีสวนรวมในกิจกรรมของ
       ครอบครัว

[  ] rehab 27

[  ] rehab 28

[  ] rehab 29

[  ] rehab 30

[  ] rehab 31
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การไดรับการดูแล
กจิกรรมการดูแลที่ไดรับ ไมได

(0)
ได
(1)

ไมเกี่ยวของ
(9)

สํ าหรับ
ผูวิจัย

การปองกันภาวะแทรกซอนจากการติดเชื้อ
32. การดูแลและสังเกตอาการผิดปกติ

ทกุวัน เชน มีไข เสมะสีเหลือง/เขียว
33. การกระตุนใหไอเพื่อขับเสมหะอยาง

นอยวันละ 2 คร้ัง
34. การเคาะปอด อยางนอยวันละ 2 คร้ัง
35. การดูแลและสังเกตอาการผิดปกติ ทุก

วัน เชน มีไข ปสสาวะขุน หรือมี
ตะกอนมาก

[ ] [ ] compli
[  ] compli 32

[  ] compli 33

[  ] compli 34
[  ] compli 35

การดูแลดานการรักษาพยาบาล
     การหายใจผานทอทางเดินหายใจ

36. ดดูเสมหะอยางนอยวันละ 1-2 คร้ัง
หรือดูดเมื่อมีเสมหะ

37. ท ําความสะอาดรอบทอ ใชนํ้ าสะอาด/
นํ ้ายา เช็ดวันละ 1-2 คร้ัง

38. ถอดทอทางเดินหายใจสวนในออกลาง
และตมวันละ 1-2 คร้ัง

[  ] [  ] care

[  ] care 36

[  ] care 37

[  ] care 38

การใหอาหารทางสายใหอาหาร
39. ไดรับอาหารทางสายใหอาหารครบ

ตามสูตรทุกมื้อ
40. ไดรับอาหารทางสายใหอาหารวันละ

4-6 คร้ัง
41. ไดรับอาหารวางระหวางมื้อ เชน นํ้ าผล

ไมปน นํ้ าเตาหู โอวลัติน ทุกวัน
42. ไดรับนํ้ าตามทุกครั้งหลังใหอาหารทาง

สายใหอาหาร
43. ไดรับอาหารเพียงพอ  ซ่ึงจะทํ าใหทาน

รูสึกอิ่มทุกวัน

[  ] care 39

[  ] care 40

[  ] care 41

[  ] care 42

[  ] care 43
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การไดรับการดูแล
กจิกรรมการดูแลที่ไดรับ ไมได

(0)
ได
(1)

ไมเกี่ยวของ
(9)

สํ าหรับ
ผูวิจัย

      การปสสาวะทางสายสวนคา
44. การเปลี่ยนถุงปสสาวะอยางนอย
       ทกุ  2  สัปดาห หรือเมื่อมีตะกอน
       เกาะติดมาก
45. บบี/รูดสายสวนปสสาวะอยางนอย
       วันละ  2  คร้ัง
46. การชวยเหลือในการเปลี่ยนสายสวน

ปสสาวะเชน พาผูปวยไปเปลี่ยน
สายสวนที่สถานบริการสาธารณสุข/
ใหเจาหนาที่มาเปลี่ยนใหที่บาน

       2-4 สัปดาหตอคร้ัง
      47. การดูแลใหปสสาวะไหลดี

[  ] care 44

[  ] care 45

[  ] care 46

[  ] care 47
การรักษาตอเนื่อง
      48. การดูแลใหรับประทานยาตอเนื่อง
      49. การไปรับการตรวจตามนัด
      50. การพาไปทํ ากายภาพบํ าบัด

 

[  ] care 48
[  ] care 49
[  ] care 50

กิจกรรมอื่นๆ ท่ีไดรับ ระบุ…………………

ค ําถามปลายเปด
ภาระและปญหาของผูดูแลในการดูแลผูปวย……………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………….
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ภาคผนวก  ง.

คูมือการใชแบบประเมินภาวะโภชนาการ
แบบบันทึกการสังเกตและการตรวจรางกายทางคลินิก

บริเวณของรางกาย สภาพปกติ สภาพไมปกติที่แสดงถึงสภาวะ
ทุพโภชนาการ

1.   ผิวหนัง

2.   ผม

3.   ตา

4.   ริมฝปาก

5.   ปาก

6.   ล้ิน

ชุมชื่น ตกกระ ไมมีผ่ืนหรือ
จํ ้าแดง ไมมีลักษณะบวม

มีความมันตามธรรมชาติ ผมอยู
ตวัไมหลุดรวงงาย
เปนประกาย มีนํ้ าชุมชื้น สะอาด
ไมมีแผลที่มุมตา เยื่อบุตามีสีชมพู

มลัีกษณะออนนุม มีความชุมชื้น
ไมบวม
เยื่อบุชองปากมีสีชมพู ไมมีแผลที่
มมุปาก หรือแผลในชองปาก

สีชมพูเขม ไมบวม ไมมีแผล

แหง แตก หรือเปนขยุหลุดรวง
ผิวหนังขรุขระ ผิวหนังมีลักษณะ
บวม มีจํ้ าแดงหรือหอเลือด
ผมแหง แข็ง ไมเปนเงามัน
ผมบางเปราะ หรือหลุดรวงงาย
นยันตาแหง เยื่อบุตาซีด
มุมตามีสีแดงจัด  หรือมีแผล
มเีกล็ดกระดี่ที่ตาขาว
ตาดํ าขุนหรือมีแผล
ริมฝปากแหงแตก หรือบวมแดง
มีแผลที่ริมฝปาก
เยือ่บใุนปากมีลักษณะบวมแดง
หรืออักเสบ
มีแผลที่มุมปาก หรือมีแผลใน
ชองปาก
มลัีกษณะบวม สีแดงอมมวง
ล้ินมีแผล
มีฝาขาวที่ล้ิน
ล้ินเลี่ยน
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บริเวณของรางกาย สภาพปกติ สภาพไมปกติที่แสดงถึงภาวะ
ทุพโภชนาการ

7.   เหงือก

8.   เล็บ

9.   ลํ าคอ

10.  กลามเนื้อ

11.  กระดูก

12.  บริเวณทอง

13.  บริเวณปลายมือ
       ปลายเทา

ลักษณะแข็งแรง  สีชมพูเขม  ไมมี
เลือดออก หรือมีแผล
สีชมพู แข็งแรงอยูตัว

ขนาดไดสัดสวนกับศีรษะ  ไมมี
กอนใด ๆ ที่คอ
มคีวามตึงตัวดี ลักษณะกลามเนื้อ
แขง็แรงเหมาะสมกับรางกาย
มคีวามแข็งแรง  ไมผิดรูป
เคลื่อนไหวไดตามปกติทุกขอ

หนาทองแบนเรียบ คลํ าไมพบ
กอนหรืออวัยวะอื่นใด
ไมมีอาการชา  รับสัมผัสไดตาม
ปกติ

เหงือกบวมแดง หรืออักเสบมี
แผล มีเลือดออกงาย
มลัีกษณะซีด เล็บแหงแตก
เล็บเปนรูปชอน
คอโต หรือมีกอนที่คอ

กลามเนื้อออนแรง
กลามเนื้อลีบเล็ก
กระดูกออน โคงงอ ทํ าให
อวยัวะบางสวนผิดรูป
การเคลื่อนไหวของรางกาย
ไมสะดวกเพราะเจ็บปวด
คลํ าพบตับโต
คลํ าพบมามโต
มีอาการชา
มอีาการปวดแสบปวดรอน
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คูมือการใชแบบประเมินกํ าลังของกลามเนื้อ

แบบประเมินกํ าลังของกลามเนื้อ
(    ) เกรด 5 หมายถึง  กลามเนื้อมีกํ าลังปกติ สามารถเคลื่อนไหวตานแรงผูตรวจได

 เต็มที่
(    ) เกรด 4 หมายถึง  กลามเนื้อมีกํ าลังสามารถเคลื่อนไหวตานแรงผูตรวจไดแตไม

 เต็มที่
(    ) เกรด 3 หมายถึง  กลามเนื้อมีกํ าลังสามารถเคลื่อนไหวตานแรงโนมถวงของโลก

 ได (ยกแขน ยกขาได) แตตานแรงผูตรวจไมได
(    ) เกรด 2 หมายถึง  กลามเนื้อสามารถเคลื่อนไหวในแนวราบได แตไมสามารถตาน

 แรงโนมถวงของโลกได
(    ) เกรด 1 หมายถึง  กลามเนื้อมีการเคลื่อนไหวไดเล็กนอย ไมสามารถเคลื่อนไหวขอ

 ตางๆ ได
(    ) เกรด 0 หมายถึง  ไมสามารถเคลื่อนไหวไดเลย
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คูมือแบบประเมินระดับการรับรู โดยใช Glasgow  Coma Scale

หัวขอที่ประเมิน คาคะแนน พฤติกรรมการตอบสนองของผูปวย
การลืมตา (    )   4

(    )   3
(    )   2
(    )   1

ลืมตาไดเอง             :  สามารถลืมตาไดเองโดยไมมีส่ิงกระตุน แตเปน
                                   การลืมตาที่แสดงถึงการตื่นตัว
ลืมตาเมื่อเรียก         :  ลืมตาเมื่อถูกกระตุนดวยคํ าพูด
ลืมตาเมื่อเจ็บ           :  ลืมตาเมื่อถูกกระตุนดวยความเจ็บปวด
ไมลืมตาเลย             :  ไมลืมตาเลยแมจะกระตุนดวยอะไรก็ตาม

การพูดที่ดีที่สุด (    )   5

(    )   4
(    )   3

(    )   2
(    )   1

พดูคุยได ไมสับสน  :  สามารถรูเวลา สถานที่ บุคคล ใหเหตุผลและ
                                    ขอมูล สวนตัวได
พดูคุยได แตสับสน   :  ตอบไมตรงคํ าถาม แตใชภาษาไดถูกตอง
พูดเปนคํ าๆ                :  สามารถพูดไดเปนคํ าๆ ไมเปนประโยค และใช
                                     ค ําพูดไมเหมาะสม
สงเสียงไมเปนคํ าพูด :  เปลงเสียงในลํ าคอไมเปนคํ าพูด ฟงไมเขาใจ
ไมเปลงเสียงเลย        :  ไมมเีสยีงออกมาจากผูปวยแมจะกระตุนแลวก็
                                      ตาม

การเคลื่อนไหวที่
ดีที่สุด

(    )   6

(    )   5

(    )   4

(    )   3

(    )   2

(    )   1

ทํ าตามคํ าสั่ง              : สามารถเคลื่อนไหวแขน ขา ตามคํ าสั่งได และทํ า
                                    ซ้ํ าๆ กันได
ทราบตํ าแหนงที่เจ็บ  : สามารถเอามือมาปดสิ่งกระตุนที่ทํ าใหเกิดความ
                                    เจบ็ปวด หรือรูตํ าแหนงของความเจ็บปวดโดย
                                    เอามือมาลูบหรือถูบริเวณเจ็บปวดได
ชักแขนขาหนี            : ไมรูต ําแหนงที่เจ็บปวด เมื่อถูกกระตุนผูปวยจะมี
                                     อาการเคลื่อนไหวของแขน และขา
แขนงออยางผิดปกติ  : ผูปวยอยูในทางอแขนเอง หรืองอเมื่อถูกกระตุน
                                    ดวยความเจ็บปวด
แขนเหยียดอยางผิดปกติ : ผูปวยอยูในทาเหยียดแขนเอง หรือ
                                          เหยยีดเมื่อถูกกระตุนดวยความเจ็บปวด
ไมเคลื่อนไหวเลย      : ไมมกีารเคลื่อนไหวเลย แมจะถูกกระตุนดวย
                                     ความเจบ็ปวดหรืออยูในระยะออนปวกเปยก

คะแนนที่ได………………
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แบบประเมินการรับรูของผูปวย

ผูปวยที่พูดได
1. วนันี้วันที่เทาไร
2. ทานอายุเทาไร
3. ทานทํ างานอยูจังหวัดอะไร
4. โรงพยาบาลที่ทานนอนพักอยูช่ืออะไร
5. ผูทีเ่ฝาทานอยูขณะนี้ช่ืออะไร มีความสัมพันธกับทานอยางไร

ผูปวยที่พูดไมได
1. ใหช้ีส่ิงตางๆ ตามคํ าบอก  (ช้ีส่ิงของที่วางใกลตัว เชน แกวนํ้ า  เหยือกนํ้ า  ชอน

แจกันดอกไม  เปนตน
2. โรงพยาบาลนี้ช่ือ………ใชหรือไม (ถา “ใช” ใหพยักหนา, “ไมใช” ใหสายศีรษะ)
3. ใหเขียนชื่อ-นามสกุลตัวเอง  (ถาสามารถรูและเขียนหนังสือได)
4. ผูทีเ่ฝาทานอยูขณะนี้มีความสัมพันธกับทานโดยเปน……… (ถา “ใช” ใหพยักหนา,
       “ไมใช” ใหสายศีรษะ)
5. ขณะนีเ้ปนชวง… (เชา, เที่ยง, บาย, เย็น, คํ่ า)…ของวันใชหรือไม (ถา “ใช” ใหพยักหนา,

“ไมใช” ใหสายศีรษะ)
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ภาคผนวก จ.

รายนามผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงดานเนื้อหาของเครื่องมือ

1. รศ. ฟาริดา  อิบราฮิม
ภาควิชาการพยาบาลอายุรศาสตร คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยมหิดล

2. ดร. อุไร  หัถกิจ
ภาควิชาการพยาบาลเบื้องตน คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร

3. ดร. เพลินพิศ   ฐานิวัฒนานนท
ภาควิชาการพยาบาลอายุรศาสตร คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร

4. นายแพทยเกียรติศักดิ์   ราชบริรักษ
โรงพยาบาลหาดใหญ อํ าเภอหาดใหญ จังหวัดสงขลา

5. นางสุจินต  สุรภาคยพงศ
กลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลหาดใหญ   อํ าเภอหาดใหญ     จังหวัดสงขลา
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