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บทที ่5 

สรุปผลการศึกษาและข้อเสนอแนะ 

สรุปผลการศึกษา 

การศึกษาคร้ังน้ี เป็นการศึกษาเชิงพัฒนา (development study) มีวตัถุประสงค์เพื่อพัฒนา 
แนวปฏิบัติทางคลินิกส าหรับการดูแลผู ้สูงอายุท่ีเป็นโรคหลอดเลือดสมองในระยะฟ้ืนฟูสภาพ 
โรงพยาบาลเชียงใหม่ ราม และศึกษาความเป็นไปไดใ้นการน าแนวปฏิบติัไปใช้ในการดูแลผูสู้งอายุ 
ท่ีเป็นโรคหลอดเลือดสมองในระยะฟ้ืนฟูสภาพ ท่ีเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลเชียงใหม่ ราม  
แนวปฏิบติัน้ีไดพ้ฒันาตามกระบวนการพฒันาแนวปฏิบติัทางคลินิกของสภาวิจยัทางการแพทยแ์ละ
สาธารณสุขแห่งชาติ ประเทศออสเตรเลีย (NHMRC, 1999) กลุ่มตวัอย่างในการศึกษาคร้ังน้ีเป็นการ
คดัเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (purposive sampling) ประกอบดว้ย กลุ่มคณะกรรมการพฒันาแนวปฏิบติั
จ านวน 9 คน ทีมผูใ้ช้แนวปฏิบติัทางคลินิก 17 คน และกลุ่มผูรั้บบริการคือผูป่้วยท่ีมีอายุ 60 ปีข้ึนไป
ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่าเป็นโรคหลอดเลือดสมองและไม่อยู่ในภาวะวิกฤติ จ านวน 5 คน 
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการรวบรวมขอ้มูลประกอบดว้ยแบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัความเป็นไปได้
ในการใช้แนวปฏิบติัทางคลินิกเป็นรายขอ้ และแบบสอบถามความเป็นไปได้ในการใช้แนวปฏิบติั 
ทางคลินิกในภาพรวม ซ่ึงแนวปฏิบติัทางคลินิกไดผ้่านการตรวจสอบความถูกตอ้งจากผูท้รงคุณวุฒิ
จ านวน 3 ท่าน และวเิคราะห์ขอ้มูลความเป็นไปไดด้ว้ยสถิติพรรณนา 

 ผลการศึกษา 

1. ผลการศึกษาคร้ังน้ีได้แนวปฏิบัติทางคลินิกจากหลักฐานเชิงประจักษ์  และจัดท าเป็น
ขอ้เสนอแนะในการปฏิบติัจ านวน 39 ขอ้ จดัหมวดหมู่สาระส าคญัเป็น 5 หมวด คือ 1) การประเมิน
อาการเพื่อการฟ้ืนฟูสภาพผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคหลอดเลือดสมอง 2) การดูแลเพื่อการฟ้ืนฟูสภาพผูสู้งอายุ
ท่ี เป็นโรคหลอดเลือดสมอง 3) การให้ความรู้ผู ้สูงอายุท่ี เป็นโรคหลอดเลือดสมองและผู ้ดูแล  
4) การดูแลส่งเสริมให้มีการฟ้ืนฟูสภาพผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคหลอดเลือดสมองอย่างต่อเน่ือง และ  
5) การพฒันาคุณภาพบริการ 
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2. การน าแนวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการดูแลผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคหลอดเลือดสมองในระยะ
ฟ้ืนฟูสภาพ โรงพยาบาลเชียงใหม่  ราม ท่ีพัฒนาข้ึนไปทดลองใช้ และประเมินความคิดเห็น 
ต่อความเป็นไปได้ในการใช้แนวปฏิบัติโดยทีมผู ้ทดลองใช้  ซ่ึงมีความคิดเห็นว่าแนวปฏิบัติ 
มีความเป็นไปไดใ้นการปฏิบติัรายขอ้สูงถึงร้อยละ 100 หมายถึงวา่สามารถน าไปปฏิบติัจริงไดทุ้กขอ้ 
ส่วนการสอบถามความเป็นไปไดใ้นการน าแนวปฏิบติัทางคลินิกไปใช้ในภาพรวมอยู่ในระดบัมาก 
ทุกข้อ โดยมีรายละเอียดคือมีระดับความคิดเห็นในระดับมากถึงร้อยละ 100 ในด้านประสิทธิผล 
ท่ีจะเกิดแก่ผูรั้บบริการเม่ือน าแนวปฏิบัติไปใช้ ระดับความคิดเห็นในระดับมากร้อยละ 94.12 
ดา้นความเหมาะสมและความเป็นไปไดใ้นการน าไปใชใ้นหน่วยงาน ระดบัความคิดเห็นในระดบัมาก
ร้อยละ 88.24 ในด้านความชัดเจนของข้อเสนอแนะในแนวปฏิบัติและความประหยดัเม่ือน า 
แนวปฏิบติัไปใช ้และระดบัความคิดเห็นในระดบัมากร้อยละ 88.35 ดา้นความง่ายและความสะดวก 
ในการใช้แนวปฏิบติั จึงสรุปได้ว่าแนวปฏิบติัทางคลินิกท่ีพฒันาข้ึนสามารถน าไปใช้ในหน่วยงาน 
ท่ีดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองไดจ้ริง และจะท าใหก้ารดูแลเกิดประสิทธิภาพ 

ปัญหาและอุปสรรค 

 ผลจากการใชแ้นวปฏิบติัทางคลินิกพบปัญหาและอุปสรรค ดงัน้ี 

 1. ทีมผูใ้ช้แนวปฏิบัติขาดประสบการณ์การดูแลผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง และมีเพียง
บางส่วนท่ีไดเ้ขา้รับการอบรม จึงขาดทกัษะในการใชแ้บบประเมินต่างๆ ท าให้ใชเ้วลาในการประเมิน
ค่อนข้างมาก การปฏิบัติและฝึกประเมินอย่างสม ่ าเสมอจะท าให้เกิดความเช่ียวชาญในการใช ้
แบบประเมินต่างๆ ไดม้ากข้ึนและใชเ้วลานอ้ยลง 

 2. ทีมผูใ้ชแ้นวปฏิบติัทางคลินิก ประกอบดว้ยหลายสาขาวิชาชีพ คือ แพทย ์พยาบาล เภสัชกร 
นกักายภาพ นกักิจกรรมบ าบดั ซ่ึงแต่ละคนมีหน้าท่ีในการดูแลผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคหลอดเลือดสมอง 
ในระยะฟ้ืนฟูท่ีแตกต่างกนั แต่ตอ้งประสานความร่วมมือและส่งต่อขอ้มูลระหว่างทีมผูดู้แล ดงันั้น 
การบนัทึกเวชระเบียนจึงมีความส าคญัในการส่ือสาร เพื่อให้เกิดการดูแลท่ีสอดคล้องไปในทิศทาง
เดียวกนั เน่ืองจากมีการผลดัเปล่ียนเวรเจา้หนา้ท่ีในการดูแลในแต่ละวนั 

 3. เน่ืองจากนักกายภาพและนักกิจกรรมบ าบัด มีภาระงานในการดูแลฟ้ืนฟูสภาพผู ้ป่วย 
หลายประเภท เช่น ผูป่้วยโรคเร้ือรัง ผูป่้วยโรคกระดูกและขอ้ ผูป่้วยเด็ก และผูป่้วยท่ีมารับบริการ 
แบบผูป่้วยนอก ดงันั้นการออกก าลงักายและการฟ้ืนฟูสภาพ การฝึกกลา้มเน้ือต่างๆ อาจท าไดไ้ม่ครบ
ตามเวลาท่ีระบุไวใ้นแนวปฏิบติั และผูป่้วยบางรายไม่พร้อมในการฝึกออกก าลงัตามเวลาท่ีนกักายภาพ
วางแผนไว ้ 
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 4. ผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคหลอดเลือดสมองและเข้ารับการรักษาเป็นผูป่้วยในของโรงพยาบาล
เชียงใหม่ ราม ซ่ึงเป็นโรงพยาบาลเอกชน ครอบครัวผูสู้งอายุมักจะจ้างผูดู้แลมาช่วยเหลือผูป่้วย 
ในการปฏิบัติกิจวตัรประจ าว ัน ท าให้ผู ้ป่วยมีโอกาสช่วยเหลือตัวเองได้น้อยเน่ืองจากผู ้ดูแล 
จะเป็นผูป้ฏิบติัให้เป็นส่วนใหญ่ เจา้หนา้ท่ีตอ้งให้ค  าอธิบายแก่ผูป่้วยและญาติถึงวตัถุประสงคข์องการ
ฟ้ืนฟูสภาพหลงัเกิดโรคหลอดเลือดสมองอยา่งต่อเน่ือง เพื่อใหก้ารฟ้ืนฟูสภาพเป็นไปเป้าหมาย 

ข้อเสนอแนะในการน าผลการศึกษาไปใช้ 

 1. ผูบ้ริหารควรสนับสนุนให้มีการน าแนวปฏิบัติทางคลินิกส าหรับการดูแลผูสู้งอายุท่ีเป็น 
โรคหลอดเลือดสมองในระยะฟ้ืนฟูสภาพไปใช้อย่างต่อเน่ือง เพื่อให้ทีมผูดู้แลเกิดทักษะมากข้ึน 
และเกิดผลลพัธ์ท่ีดีในการดูแลตลอดไป 

 2. ทีมผูดู้แลควรมีการติดตามผลลพัธ์จากการใช้แนวปฏิบติัในการดูแลผูป่้วยอย่างสม ่าเสมอ 
เพื่อวิเคราะห์ปัญหาและหาแนวทางปรับปรุงแกไ้ขการปฏิบติัให้เหมาะสม เม่ือพบวา่ผลลพัธ์การดูแล
ไม่เป็นไปตามเป้าหมาย 

 3. การใช้แนวปฏิบติับางขอ้เสนอแนะ เช่น การสอนการออกก าลงักายเพื่อป้องกนัขอ้ยึดติด 
อาจพฒันาส่ือการสอนเป็นวิดีโอ เพื่อให้เห็นภาพทิศทางของการเคล่ือนไหวซ่ึงจะเข้าใจง่ายกว่า 
การดูจากภาพน่ิงเพียงอยา่งเดียว 

 4. ผูเ้ช่ียวชาญแต่ละสาขาวิชาชีพควรจดัการอบรมเพื่อให้พนักงานมีความรู้และทกัษะในการ 
ใช้แนวปฏิบัติเป็นประจ าทุกปี  โดยน าหลักฐานเชิงประจักษ์ใหม่ท่ีมีความทันสมัยเป็นปัจจุบัน  
มีความน่าเช่ือถือมาลงสู่การปฏิบัติ  และเพิ่มเติมข้อเสนอแนะในแนวปฏิบัติในประเด็นท่ีย ัง 
ไม่ครอบคลุมใหส้มบูรณ์ยิง่ข้ึน 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาคร้ังต่อไป 

 แนวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการดูแลผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคหลอดเลือดสมองในระยะฟ้ืนฟูสภาพ 
โรงพยาบาลเชียงใหม่ ราม ท่ีพัฒนาข้ึนได้ทดลองใช้กับผู ้ป่วยเพียง 5 ราย จึงควรน าไปศึกษา
ประสิทธิผลของการน าแนวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการดูแลผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคหลอดเลือดสมอง 
ในระยะฟ้ืนฟูสภาพไปใชใ้นกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีขนาดใหญ่ต่อไป 


