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Abstract 

 The purpose of this pre experimental research was evaluated the effect of  prevention fall program 
in cancer patients in the Suratthani Cancer Hospital. The research sample group was cancer female patients 
in the female inpatient department. The instruments were prevention fall program, Hendrich  II Fall Risk 
assessment, mark the symbol of beware of fall risk at bed or wheelchair, participants of caregiver,  manual 
of fall prevention for nurses and intervention’s note. The instruments were validated by experts. The data 
were collected by using the incidence of fall recording in inpatients department and detail of each incidence 
recording during 1 October 2019 – 31 December  2019. Data  were analyzed by using descriptive statistics.  

 The result of this research showed that  sample group was not falling. As a result, nurses should  
use  a prevention fall program  in every department  so that patients have safety. 
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บทคดัย่อ 

การวิจัยเร่ืองผลของโปรแกรมการป้องกันพลัดตกหกล้มในผูป่้วยโรคมะเร็งหอผูป่้วยสามัญหญิง  
โรงพยาบาลมะเร็งสุราษฎร์ธานี  พ.ศ 2562 น้ีเป็นการวิจยัแบบทดลองเบื้องตน้ (Pre experiment) น้ี เป็น

การศึกษาผลของโปรแกรมการป้องกนัพลดัตกหกลม้ในผูป่้วยโรคมะเร็ง กลุ่มตวัอยา่งคือ ผูป่้วยโรคมะเร็ง
รับการรักษาที่หอผูป่้วยสามัญหญิง โรงพยาบาลมะเร็งสุราษฎร์ธานี  เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัยได้แก่ 

โปรแกรมการป้องกันพลดัตกหกลม้ประกอบดว้ย การประเมิน Hendrich Score  การติดเคร่ืองหมายความ

ปลอดภยับริเวณเตียงผูป่้วยและติดที่เปลนัง่ เปลนอนขณะเคล่ือนยา้ยผูป่้วยระหวา่งแผนก  ใหญ้าติมีส่วนร่วม
ในการตั้งเป้าหมายร่วมกันในการป้องกันไม่ให้เกิดพลดัตกหกลม้ จดัท าคู่มือการป้องกันพลดัตกหกล้ม

ส าหรับเจา้หนา้ที่  และบนัทึกการท ากิจกรรมเฝ้าระวงัในบนัทึกทางการพยาบาล ซ่ึงผ่านการตรวจสอบความ

ตรงตามเน้ือหาจากผูเ้ช่ียวชาญ  เก็บรวบรวมขอ้มูลโดยการน าโปรแกรมการป้องกนัพลดัตกหกลม้ไปปฏิบตัิ 
ระหวา่งวนัที่ 1 ตุลาคม2562 – วนัที่ 31 ธนัวาคม 2562 วเิคราะห์ขอ้มูลดว้ยสถิติพรรณนา ไดแ้ก่ ร้อยละ  

ผลการวจิยั ไม่พบการเกิดพลดัตกหกลม้ในกลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด 

จากการค้นพบดังกล่าวแสดงให้เห็นว่า ควรมีการน าโปรแกรมการป้องกันพลัดตกหกล้มในผูป่้วย

โรคมะเร็ง ไปใชใ้นการดูแลผูป่้วยโรคมะเร็งทุกหอผูป่้วย เพือ่ใหผู้ป่้วยเกิดความปลอดภยัจากการพลดัตกหก

ลม้ 

ค  าส าคญั : พลดัตกหกลม้  โปรแกรมการป้องกนัพลดัตกหกลม้ 
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บทน า 

 องค์การอนามัยโลก (World Health Organization)1ก าหนดให้ความปลอดภยัของผูป่้วย(patient 

safety) เป็นหลกัพื้นฐานส าคญัในระบบบริการสุขภาพ  จากรายงานขององคก์รวจิยัสุขภาพและคุณภาพแห่ง

ประเทศสหรัฐอเมริกา (Agency for Healthcare Research and Quality)2 รายงานจ านวนผูป่้วยเกิดการพลดัตก

หกลม้ในโรงพยาบาลประมาณ 700,000-1,000,000 คนต่อปี ส่งผลให้ผูป่้วยเกิดการบาดเจ็บและตอ้งนอน

โรงพยาบาลนานขึ้นเฉล่ีย 6.3 วนั ค่าใช้จ่ายดูแลรักษาพยาบาลต่อรายเฉล่ีย 14,000 เหรียญสหรัฐ  ส่วน

รายงานอุบตัิการณ์การพลดัตกหกลม้ในประเทศไทย สถาบนัการแพทยฉุ์กเฉินแห่งชาติ (สพฉ.) (2562)3 

รายงานในรอบ 3 ปี นบัตั้งแต่ปี 2559 – 2562 (2ไตรมาส) มีจ  านวนผูสู้งอายทุี่บาดเจ็บดว้ยสาเหตุการพลดัตก

หกลม้มาดว้ยระบบการแพทยฉุ์กเฉิน ทั้งหมด 141,895 ราย หรือเพิ่มมากขึ้น คิดเป็นร้อยละ 29.5 จากปี 2559 

โดยกลุ่มที่เขา้รับบริการทางในระบบการแพทยฉุ์กเฉินมากที่สุด คือ กลุ่มที่มีอาย ุ60-64 รองลงมา คือ กลุ่ม

อาย ุ65-69 ปี และ กลุ่มอาย ุ70-74 ปี ตามล าดบั และส่วนใหญ่ เป็นเพศชายมากกวา่ เพศหญิง แต่เม่ืออายมุาก

ขึ้น ตั้งแต่ 70 ปีขึ้นไป จะพบว่า เป็นผูห้ญิงมากกว่าผูช้ายโดยเฉพาะในปี 2562 มีจ  านวนผูสู้งอายทุี่บาดเจ็บ

ดว้ยสาเหตุพลดัตกหกลม้มาดว้ยระบบการแพทยฉุ์กเฉิน ทั้งหมด 24,364 ราย เป็นเพศชาย 10,745 ราย และ

เพศหญิง 10,981 ราย การบาดเจ็บที่พบบ่อยในผูสู้งอายทุี่พลดัตกหกลม้ส่วนมากคือ กระดูกสะโพกหกัหรือ

แตก ศีรษะไดรั้บความกระทบกระเทือน ซ่ึงเป็นสาเหตุท าใหพ้กิารและมีอตัราการเสียชีวิตค่อนขา้งสูง  ส่วน

อุบติัการณ์ของการเกิดพลดัตกหกลม้ในโรงพยาบาลเป็นปัญหาที่ส าคญัเน่ืองจากเม่ือเกิดขึ้นแลว้จะส่งผลให้

ผูป่้วยไดรั้บการบาดเจบ็ เกิดภาวะแทรกซ้อน ตอ้งใหก้ารรักษาเพิ่มขึ้น นอนโรงพยาบาลนานขึ้นและอาจเป็น

อนัตรายถึงแก่ชีวิตได ้4  ส าหรับสาเหตุที่ท  าให้ผูป่้วยที่นอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลมีความเส่ียงต่อการ

พลัดตกหกล้ม พบว่าปัจจยัเส่ียงภายในต่อการพลดัตกหกลม้ไดแ้ก่ การเดินและการทรงตวัผิดปกติ  การ

ขบัถ่ายผิดปกติ อาการวงิเวยีนบา้นหมุน  ส่วนปัจจยัเส่ียงภายนอกไดแ้ก่ไม่มีป้ายบอกความเส่ียงที่เตียง ไม่มี

เกา้อ้ีรองนั่ง ไม่ยกเหล็กกั้นเตียงขึ้นขณะมีผูป่้วยบนเตียงและไม่มีกร่ิงขอความช่วยเหลือ และผูป่้วยมากกว่า

ร้อยละ 80 มีความเส่ียงต่อการพลดัตกหกลม้5 นอกจากน้ียงัมีปัจจยัเส่ียงอ่ืนๆไดแ้ก่ อาย ุเพศ ประวติัการพลดั

ตกหกล้ม ภาวะจิตใจอารมณ์ การสับสนมึนงง อาการวิงเวียนบา้นหมุน ความถ่ีในการขบัถ่ายปัสสาวะ 

อุจจาระ การไดรั้บยากลุ่ม Hypnotics กลุ่มBenzodiazapines กลุ่ม Anticonvulsants )6 

ส าหรับการป้องกนัพลดัตกหกลม้ไดมี้การศึกษาวิจยัหลายฉบบัพบว่า ส่ิงที่จะช่วยลดอุบติัการณ์การ
พลดัตกหกลม้ในผูป่้วยคือ การประเมินความเส่ียงเพื่อหาแนวทางป้องกนัพลดัตกหกลม้อยา่งเหมาะสม มี
แนวทางในการป้องกนัพลดัตกหกลม้อยา่งเป็นระบบ  การจดัส่ิงแวดลอ้มใหป้ลอดภยั การจดัเตรียมสถานที่ 
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อุปกรณ์ ให้ครบถว้นสมบูรณ์ สะดวก ปลอดภยัต่อการใชง้าน ติดป้ายเตือนระดบัความเส่ียง จดัแสงสว่างที่
เหมาะสม มีระบบออดสัญญาณช่วยเหลือ ท างานได้ดีตลอดเวลา7  การให้ความรู้ในการดูแลตนเองเพื่อ
ป้องกันพลัดตกหกล้ม8 การออกก าลังกาย การจดัการความเครียด8 การสอน สาธิต ฝึกปฏิบตัิการเปล่ียน
อิริยาบถ การแจกคู่มือการป้องกนัพลดัตกหกลม้9  

ปัจจุบันโรงพยาบาลมะเร็งสุราษฎร์ธานีมีการประเมินความเส่ียงการพลัดตกหกล้มด้วยแบบ
ประเมิน Hendrich II Fall Risk  และก าหนดตวัช้ีวดัคุณภาพการพยาบาลดา้นหน่ึงคือ อุบติัการณ์พลดัตกหก
ลม้เป็น 0  แต่ในปี 2560 – 2561 พบอุบตัิการณ์จ านวน 6 ราย ส่วนใหญ่เป็นผูสู้งอาย ุมีอายมุากกว่า 60 ปี 
ผลกระทบจากการพลดัตกหกลม้ท าให้ผูป่้วยไดรั้บบาดเจ็บ ตอ้งรับการรักษาเพิ่มขึ้นและนอนโรงพยาบาล
นานขึ้น  ปัจจยัที่ท  าให้เกิดอุบติัการณ์เกิดทั้งจากตวัผูป่้วยเองและปัจจยัภายนอก อาจจะเน่ืองจากถึงแมจ้ะมี
การประเมินความเส่ียงการพลดัตกหกลม้แต่ยงัไม่ไดมี้การก าหนดแนวทางการปฏิบติัเพื่อป้องกนัความเส่ียง
การพลดัตกหกลม้ใหช้ดัเจน การประเมินความเส่ียงของพยาบาลไม่ต่อเน่ืองสม ่าเสมอ การศึกษาในประเทศ
ไทยเก่ียวกบัการพลดัตกหกลม้ ส่วนมากเป็นการศึกษาในกลุ่มผูสู้งอายแุละกลุ่มผูป่้วยเฉพาะโรค ยงัไม่พบ
การศึกษาการพลดัตกหกลม้ของผูป่้วยโรคมะเร็งในโรงพยาบาล  ผูว้จิยัจึงมีแนวคิดในการท าวจิยัเพื่อก าหนด
แนวทางที่เป็นมาตรฐานและเป็นหลักฐานเชิงประจกัษใ์นพฒันาการป้องกนัการพลดัตกหกลม้ในผูป่้วย
โรคมะเร็งในโรงพยาบาลเพื่อให้ผูป่้วยโรคมะเร็ง เกิดความปลอดภยั มีคุณภาพชีวิตที่ดี  นอกจากน้ีการลด
ความเส่ียงของผูป่้วยที่ไดรั้บบาดเจบ็จากการพลดัตกหกลม้ ถือเป็นเป้าหมายความปลอดภยัผูป่้วยระดบัสากล 
(Internal patient safety goal: IPSG)และยงัเป็นตวัช้ีวดัคุณภาพที่ส าคญัของการพยาบาลอีกดว้ย  

วัตถุประสงค์ของการวิจัย  

 เพือ่ประเมินผลการใชโ้ปรแกรมการป้องกนัพลดัตกหกลม้ 

ระเบียบวิธีวิจัย  

การวิจยัน้ีเป็นการวิจยัแบบทดลองเบื้องตน้(Pre-experiment)เพื่อประเมินผลการใชโ้ปรแกรมการ

ป้องกนัพลดัตกหกล้ม ในผูป่้วยโรคมะเร็งที่เขา้รับการรักษาที่หอผูป่้วยสามัญหญิง โรงพยาบาลมะเร็งสุ
ราษฎร์ธานี ระหว่างวนัที่ 1 ตุลาคม 2562 เดือนถึงวนัที่ 31 ธนัวาคม 2562  ประชากรคือ ผูป่้วยโรคมะเร็งที่

เขา้รับการรักษาที่หอผูป่้วยในโรงพยาบาลมะเร็งสุราษฎร์ธานี กลุ่มตวัอยา่งที่ใชใ้นการศึกษา คือ     ผูป่้วย
โรคมะเร็งที่เขา้รับการรักษาที่หอผูป่้วยสามญัหญิงระหว่างวนัที่ 1 ตุลาคม 2562 ถึง วนัที่ 31 ธนัวาคม 2562 

เกณฑใ์นการเลือกกลุ่มตวัอยา่งคือ ผูป่้วยโรคมะเร็งที่เขา้รับการรักษาที่หอผูป่้วยสามญัหญิง เป็นระยะเวลา

ตั้งแต่ 24 ชัว่โมงขึ้นไป  สามารถติดต่อส่ือสารดว้ยภาษาไทยได ้และผูป่้วยหรือญาติยนิยอมเขา้ร่วมการวิจยั  
โดยกลุ่มตวัอยา่งคดัเลือกตามเกณฑท์ุกรายจะไดรั้บการดูแลตามโปรแกรมการป้องกนัพลดัตกหกลม้ ตั้งแต่
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แรกรับจนจ าหน่ายกลับบา้น ตามคู่มือการป้องกันพลัดตกหกล้ม เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจยั ไดแ้ก่  1)การ

ประเมินดว้ย Hendrich  II Fall Risk  2) การติดเคร่ืองหมายความปลอดภยั บริเวณเตียงผูป่้วย  3) ให้ญาติมี
ส่วนร่วมในการเสริมสร้างความปลอดภยั  4)  จดัท าคู่มือการป้องกันพลดัตกหกล้มส าหรับเจา้หน้าที่  5)  

บนัทึกการท ากิจกรรมเฝ้าระวงั  เคร่ืองมือในการรวบรวมขอ้มูล ไดแ้ก่ 1) แบบบนัทึกอุบติัการณ์พลดัตกหก
ลม้ เป็นการบนัทึกจ านวนการเกิดอุบติัการณ์พลดัตกหกลม้ ในหอผูป่้วยสามญัหญิง ประกอบดว้ย จ านวน

ผูป่้วยที่มีความเส่ียงในการพลดัตกหกลม้ จ  านวนผูป่้วยที่เกิดพลดัตกหกลม้ 2) แบบบนัทึกการพลดัตกหกลม้

รายเหตุการณ์ ประกอบดว้ย  2.1)  ขอ้มูลทัว่ไป  เพศ อาย ุสถานภาพสมรส เช้ือชาติ ระดบัการศึกษา อาชีพ 
โรคประจ าตัว ยาที่ได้รับ วนัที่รับไวใ้นโรงพยาบาล การวินิจฉัย วิธีการรักษา วนัที่จ  า หน่ายออกจาก

โรงพยาบาล  จ านวนผูดู้แล 2.2)  ประวตัิการพลดัตกหกลม้  คะแนนความเส่ียง  ระยะเวลานอนโรงพยาบาล 

วนั เวลา พลัดตกหกล้ม ต  าแหน่งบริเวณที่พลัดตกหกล้ม  กิจกรรมที่สัมพนัธ์กับการพลัดตกหกล้ม  
รายละเอียดเก่ียวกบัการพลัดตกหกล้ม  ผลกระทบจากการพลัดตกหกลม้  2.3) การเกิดพลัดตกหกลม้ใน

ผูป่้วยโรคมะเร็ง  วเิคราะห์ขอ้มูล อุบตัิการณ์พลดัตกหกลม้หลงัการใชโ้ปรแกรม ดว้ยสถิติ พรรณนา ร้อยละ 

ผลการวิจัย 

1. ขอ้มูลทัว่ไป  

พบว่าทุกรายเป็นเพศหญิง มีอายมุากกว่า 50 ปี ร้อยละ 53.85 ระดบัการศึกษาประถม ร้อยละ 33.3 

ประกอบอาชีพอ่ืนๆ ร้อยละ 33.3 ส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจ าตวั ร้อยละ 69.2 ผูท้ี่มีโรคประจ าตวัส่วนใหญ่ คือ
เบาหวานร้อยละ 17.9 และความดนั ร้อยละ17.9 กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ไดรั้บยาออกฤทธ์ิต่อจิตประสาท ร้อย

ละ 61.5 การวินิจฉัยโรคพบมากคือโรคมะเร็งปากมดลูกเท่ากบัมะเร็งล าไส้ ร้อยละ 25.6 การรักษาที่ไดรั้บ

มากที่สุดคือ เคมีบ าบดั ร้อยละ 66.7 ดงัรายละเอียดในตารางที่ 1  
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ตารางที่ 1 จ  านวนและร้อยละของผูป่้วยโรคมะเร็งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป 
 

ขอ้มูลทัว่ไป จ านวน (คน) ร้อยละ 
เพศ    

หญิง 39 100 
อาย ุ   

≤ 50 ปี 18 46.15 
>50 ปี 21 53.85 

ระดบัการศึกษา   
ไม่ไดรั้บการศึกษา 2 5.1 
ประถมศึกษา 13 33.3 
มธัยมตน้/ปวช. 12 30.8 
ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 5 12.8 
อ่ืนๆ 7 17.9 

อาชีพ   
ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ 12 30.8 
รับราชการ 1 2.6 
เกษตรกร 6 15.4 
คา้ขาย/ธุรกิจ 7 17.9 
อ่ืนๆ 13 33.3 

 
โรคประจ าตวั   

ไม่มี 27 69.2 
มี 12 30.8 

เบาหวาน 7 17.9 
ความดนัโลหิตสูง 7 17.9 
โรคหวัใจ 1 2.6 
อ่ืนๆ 3 7.7 
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ตารางที่ 1 จ  านวนและร้อยละของผูป่้วยโรคมะเร็งจ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป 
 

ขอ้มูลทัว่ไป จ านวน (คน) ร้อยละ 
ไดรั้บยาที่ออกฤทธ์ิต่อจิตประสาท 

ไม่มี 15 38.5 
มี 24 61.5 

ยาความดนัโลหิตสูง 9 23.1 
ยาโรคหวัใจ 2 5.1 
ยาขบัปัสสาวะ 6 15.4 
ยาอ่ืนๆ 15 38.5 

การวนิิจฉยัโรค   
มะเร็งปากมดลูก 10 25.6 
มะเร็งเตา้นม 3 7.7 
มะเร็งรังไข่ 1 2.6 
มะเร็งล าไส ้ 10 25.6 
มะเร็งตบั 1 2.6 
อ่ืนๆ 14 35.9 

วธีิการรักษา   
เคมีบ าบดั 26 66.7 
รังสีรักษา 3 7.7 
ผา่ตดั 6 15.4 
เคมีบ าบดัร่วมกบัรังสีรักษา 2 5.1 
รังสีรักษา
ประคบัประคอง 

       1               2.6 

แบบประคบัประคอง        1               2.6 
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2.  ข้อมูลความเส่ียงการพลัดตกหกล้ม 

ไม่มีประวติัการพลดัตกหกลม้ในรอบ 1 ปี ร้อยละ 89.7  คะแนนประเมินความเส่ียงการพลดัตกหกลม้ 
(Hendrich Score) ระดบั 1 - 4 คะแนน มีความเส่ียง ร้อยละ 76.9 ดงัรายละเอียดตารางที่ 2 

 

ตารางที่ 2 จ  านวนและร้อยละของผูป่้วยโรคมะเร็งจ าแนกตามขอ้มูลการพลดัตกหกลม้ 

ขอ้มูลการพลดัตกหกลม้ จ านวน ร้อยละ 
มีประวตัิการพลดัตกหกลม้   

ไม่เคยมี 35 89.7 
เคยมี 4 10.3 

คะแนนประเมินความเส่ียง   
0คะแนน ไม่มีความเส่ียง 3 7.7 
1-4 คะแนน มีความเส่ียง 30 76.9 
≥5 คะแนนมีความเส่ียงสูง 6 15.4 

 

3.  การเกิดพลัดตกหกล้มในผู้ป่วยโรคมะเร็ง 

ไม่พบการพลดัตกหกลม้ในกลุ่มตวัอยา่ง 

อภิปรายผล 

  จากการศึกษาไม่พบการเกิดพลดัตกหกลม้ในผูป่้วยทุกราย ภายหลงัการน าโปรแกรมการป้องกัน

พลดัตกหกลม้ไปใชก้บัผูป่้วยโรคมะเร็งหอผูป่้วยสามัญหญิง โรงพยาบาลมะเร็งสุราษฎร์ธานี ตั้งแต่วนัที่1 

ตุลาคม 2562 – 31 ธนัวาคม 2562  โดยโปรแกรมดังกล่าวประกอบด้วย การประเมินความเส่ียงด้วยแบบ
ประเมิน Hendrich II Fall Risk  การติดเคร่ืองหมายความปลอดภยับริเวณเตียงผูป่้วย ติดที่เปลนัง่/นอน ขณะ

เคล่ือนยา้ยระหว่างแผนเพือ่ส่ือสารระหวา่งแผนก  การให้ญาติมีส่วนร่วมในการตั้งเป้าหมายร่วมกนัในการ

ป้องกันไม่ให้เกิดพลัดตกหกล้ม จัดท าคู่มือการป้องกันพลัดตกหกล้มส าหรับเจา้หน้าที่ และการบนัทึก
กิจกรรมเฝ้าระวงัในการบนัทึกทางการพยาบาล 

  ผลการศึกษาดงักล่าวสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของเสาวคนธ ์อุบลศรี(2551)10ไดศ้ึกษาประสิทธิผล
ของการใชแ้นวทางปฏิบติัทางคลินิกเพื่อป้องกนัการพลดัตกหกลม้ในผูสู้งอายทุี่มีภาวะกระดูกสะโพกหัก 

ตึกพิเศษ ออร์โธพีดิกส์  โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ พบว่าหลังใช้แนวทางปฏิบติัทางคลินิกเพื่อ
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ป้องกนัการพลดัตกหกลม้ จ  านวนอุบติัการณ์พลดัตกหกลม้ลดลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ และสอดคลอ้ง

กบั ทิพเนตร งามกาละและคณะ( 2554)11 สังเคราะห์องคค์วามรู้เก่ียวกบัการป้องกนัและจดัการการหกลม้ใน
ผูป่้วยที่รับไวรั้กษาในโรงพยาบาล จากเว็บไซด์เก่ียวกบัฐานขอ้มูลงานวิจยัของไทยและต่างประเทศต่างๆ

ตั้งแต่ปี 2533-2550 ได้ให้ข้อเสนอแนะไวว้่าการพลัดตกหกล้มของผูป่้วยที่รับไวรั้กษาในโรงพยาบาล 
สามารถป้องกนัไดโ้ดยการประเมินความเส่ียงและการวินิจฉัยความเส่ียงและลกัษณะของโปรแกรม ซ่ึงควร

มีองค์ประกอบหลกัๆคือ 1.การประเมินปัจจยัเส่ียง 2. การวินิจฉัยความเส่ียง 3.การให้ความรู้แก่บุคลากร 

ผูป่้วย และญาติผูดู้แล 4.การทบทวนยาที่ผูป่้วยไดรั้บ 5.การให้ความช่วยเหลือในผูป่้วยที่มีปัญหาดา้นการ
เคล่ือนไหวและขบัถ่าย6.การเฝ้าระวงัในผูป่้วยที่มีความพร่องดา้นการรู้คิด 7.การปรับส่ิงแวดลอ้ม 

  นอกจากน้ียงัสอดคลอ้งกบัการศึกษาของอริสา หาญเตชะ(2559)9ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรม

การป้องกนัอุบติัเหตุการพลัดตกหกล้มในบริเวณบา้น ส าหรับผูสู้งอาย ุต  าบลบา้นร้อง อ าเภองาว จงัหวดั
ล าปาง โดยโปรแกรมประกอบดว้ยปัจจยัที่ส าคญั ไดแ้ก่ การให้ความรู้เก่ียวกบัสาเหตุ ปัจจยัเส่ียง อนัตราย

ผลกระทบของการหกลม้และการป้องกนัอุบติัเหตุการหกลม้ในผูสู้งอายพุร้อมกบัการสาธิตและฝึกปฏิบติั 
พบวา่อตัราการเกิดอุบติัเหตุหกลม้ในบริเวณบา้นในกลุ่มศึกษาลดลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

  สอดคล้องกับการศึกษาของ  Rob.Morris และ Shelagh O’Riordan(2017)12ได้ท  าการศึกษาการ

ป้องกนัพลดัตกหกลม้ในNHS hospital พบว่าร้อยละ20-30 ของการพลดัตกหกลม้สามารถป้องกันได้ดว้ย
การประเมินความเส่ียงและก าหนดกิจกรรมเพือ่ลดความเส่ียงและการลดความเส่ียงเป็นหนา้ที่ของทุกคน 

ข้อเสนอแนะ 

  จากการศึกษาไม่พบการพลัดตกหกล้มในกลุ่มตัวอย่าง แต่เน่ืองจากการศึกษาวิจัยคร้ังน้ีมีการ
ด าเนินการในระยะเวลาเพียง 3 เดือน ในหอผูป่้วยสามญัหญิง จึงควรมีการเผยแพร่โปรแกรมการป้องกัน

พลดัตกหกลม้ใหพ้ยาบาลทุกหอผูป่้วยน าไปปฏิบติัและศึกษาวจิยัเพิม่เติม 

 

 

 

 

 

 


