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บทนำ

ความเป ็นมาและความฟ ้าค ัญของป ัญหา

ในประเทศไทยอุบัติเหตุเป็นลาเหตุสำคัญของการบาดเจ็บและเลียชีวิตของประชากร 
ชาวไทยซึ่งมีอัตราเพมขึ้นอย่างรวดเร็ว โดยในแต่ละปีจะมีผู้ที่ได้รับบาดเจ็บ พิการและเลียชีวิตเป็น 
จำนวนมาก (กิตติ อินทราสุขพร, 2547) โดยผู้ป่วยที่มาด้วยอุบัติเหตุส่วนใหญ่นั้นพบว่า อวัยวะที่ใด ้
รับบาดเจ็บสูงสุดคอลีรษะ (ชไมพันธุ อ ันติกาญจน์ และคิริวรรณ อันติเจ็ยรกุล, 2547) และการ 
บาดเจ็บที่สืรพะก็เป็นลาเหตุการตายที่สำคัญที่สุดของผู้ป่วยบาดเจ็บจากอุบัติเหตุทุกประเภท จาก 
ลกิติของกองลถึติลาธารณสุข กระทรวงลาธารณสุขในปี 2535 มีผู้ป่วยทั่วประเทศที่เลียชีวิตจาก 
อุบัติเหตุทั่งลิ้น 27,811 คน เป็นผู้เลียชีวิตจากการบาดเจ็บที่คิรพะสูงถึง11,113คน และมีผู้บาด 
เจ็บที่คิรพะจากอุบัติเหตุทางการจราจร เป็นจำนวนกง 174,344 คน ซึ่งจะเหํนว่าเป็นจำนวนผู ้
ป่วยที่สูงมาก และมแนวโน้มจะเพมขึ้นเรึ่อยๆ(ทิพพาพร ตังอำนวย,2540) และถึงแม้ว่าจะม ี
กฎหมายบังคับใช้หมวกนิร/วัย ตงแต่วันที่ 1 มกราคม 2539 และกฎหมายบังคับใช้เข็มขัดน้รภัย 
ท่ังแต่ 7 ตุลาคม 2539 (ลุน้นทา ศรวิวัฒน์, 2544) แต่ถึงอย่างไรจำนวนผู้ป่วยบาดเจ็บที่คิรษะก็บัง 
คงสูงอยู่ นอกจากนั้นบังอาจมีลาเหตุอึ่นๅที่ทำให้เกิดการบาดเจ็บที่คิรพะได้ เข่นถูกทำร้ายร่างกาย 
การพอัดตกหกอัม การถูกกระทบจากแรงเชีงกลของวัตทหริอที่งมีชีวิต และการทำร้ายตนเอง ซ่ึง 
พบประมาณ 50 %(จเร ผลประเลริฐ, 2528) ซึ่งผู้ป่วยบาดเจ็บที่คิรพะส่วนใหญ่มีอายุอยู่ในข่วง 
10-39ปีนอกจากนั้นพบว่าเพศชายมีความเที่ยงที่จะได้รับบาดเจ็บที่คิรพะมากกว่าเพศหญิง2 เท่า 
โดยเฉพาะใบกลุ่มวัย^นและวัยผู้ใหญ่ตอนด้น (จเร ผลประเลริฐ, 2541) ซึ่งเป็นวัยที่มีความลามารถ 
ด้านกำอังกายและความคิด ซึ่งเปิบกำอังสำคัญในการพัฒนาประเทศ ส่งผลให้เกดความสูญเลีย 
ทางเศรษฐกิจมากกว่า50 ,000ลาบบาท/ป ี(ส ุน ้นทาศรวิว ัฒน ์,2544)และเมื่อเกดการบาดเจ็บที่ 
คิรพะเกิดขึ้นจะส่งผลให้เกิดการสูญเลียชีวิตสูงถึงร้อยละ 33.6 (สุบันทา ศรวิวัฒน์ และวิทยา ชาติ 
บัญชาขัย, 2547) ซึ่งจะเหินว่าการบาดเจ็บที่คิรพะเป็นปัญหาที่สำคัญและน่าวิตกกังวล เมื่องจาก 
ส่งผลต่อการสูญเลียชีวิตของประชาชน ทำให ้๓ ดความสูญเลียทั่งด้านเศรพฐกิจ ด้านทรัพยากร 
บุคคล และการพัฒนาประเทศ

ผู้ป๋วยที่มีการบาดเจ็บที่คิรพะจะมีอัตราการทั่นหายโดยไม่หลงเหลีอความพิการใวัเลยม ี
เพิยงร้อยละ 40 เท่านั้น แค่ผู้ป่วยอิกร้อยละ 60 บังคงมีความพิการเหลออยู่ (Jennett & Teasdale, 
1981) ดังนั้นการบาดเจ็บที่คิรพะนอกจากจะมีผลกระทบต่อผู้ป่วยแอัว บังส่งผลกระทบต่อครอบ
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ครัวหรือบุคคลที่อยู่รอบข้างผู้ป่วยด้วย ยิ่งผู้ป่วยมีระด้บความพิการมาก ยิ่งส่งผลกระทบต่อครอบ 
ครัวมากขึ้นเช่นกัน (นิภาวรรณ สามารถกิจ และ สุภาภรณ์ ด้วงแพง, 2540) และเนื่องมาจากการ 
บาดเจ็บที่คืรษะทำให้ผู้ป่วยมีความบกพร่องทางด้านร่างกาย ทำให้อวัยวะที่อยู่ภายใต้การควบคุม 
ของสมองในส่วนที่บาดเจ็บเสื่อมตามไปด้วย เกิดปัญหาการสูญเสืยความสามารถในการเคลื่อน 
ไหว อาจมีอัมพาตหรือมีกล้ามเนื้ออ่อนแรง ร่างกายไม่สามารถเคลื่อนไหวได้ด้วยตนเอง ต้องนอน 
นื่งอยู่กับที่ และไม่สามารถพูดจาติดต่อลื่อสารกับบุคคลอื่นได้ นอกจากนั้นยังมีผลกระทบต่อด้าน 
การรู้คดหรือสติปัญญาของผู้ป่วย ทำให้ผู้ป่วยมีความบกพร่องในด้านการรู้คิด ทำให้ขาดคุณ  
ลมปติขึ้นพื้นฐานที่คิดหรือตัดสินใจกระทำกิจกรรมอย่างจงใจ และมีเปัาหมายในการสนองความ 
ต้องการการดูแลตนเองได้ ผู้ป่วยสูญเลียความทรงจำในช่วงก่อนการเกิดการบาดเจ็บ ทำให้มีความ 
จำเลื่อม และหากการบาดเจ็บที่ผู้ป่วยได้รับมีอันตรายต่อสมองใหโยู่ทั่วๆไป (Cerebral cortex) 
หรือมีการทำลายลุกลามไปถึงส่วนของก้านสมองในส่วนควบคุมระตับความรู้สึกตัว (Brain stem 
reticular formation) จะส่งผลให้บุคคลมีอาการหมดสติ ซึ่งในภาวะน้ืบุคคลจะไม่มีการรับรู้ต่อลื่ง 
แวดล้อม หรืออาจจะมีการตอบสนองต่อสิงกระตุ้นในระตับต่าง ๆ กัน หรือไม่ตอบสนองเลย เป็น 
ผลให้ผู้ป่วยขาดคุณลมปติขึ้นพื้นฐานที่จะรู้คิด ตัดสินใจ และกระทำกิจกรรมอย่างจงใจและมีเป้า 
หมาย มีข้อจำกัดในการพัฒนาความลามารถในการดูแลตนเอง ต้องพึ่งพาผู้อื่นและต้องการการด ู
แลอย่างต่อเนื่อง และเป็นภาระในการดูแล (Hickey, 1992; Marsh et al., 2002)

การบาดเจ็บที่คิรษะเปีนอันตรายที่เกิดขึ้นอย่างเฉียบพลันไม่มีการเตือนล่วงหน้า ครอบครัว 
จึงไม่มีเวลาในการเตรียมพร้อมที่จะพบกับเหตุการณ์เช่นนื้ ผลกระทบที่ลำตัญที่สมาชิกในครอบ 
ครัวต้องเผชิญคือปัญหาด้านอารมณ์และจิตใจ โดยสมาชิกในครอบครัวอาจมีปฎ๊กิรืยาตอบสนอง 
ต่อการบาดเจ็บที่คืรษะที่เกิดขึ้นกับผู้ป่วยแตกต่างกันออกไปในแต่ละบุคคล เช่นรู้สึกช็อกกับเหตุ 
การณ์ที่เกิดขึ้น (Oddy et al., 1978) กลัวการสูญเลียชีวิตชองผู้ป่วย โกรธ เลียใจ รู้สึกผิด เครียด 
และว ิตกก ังวล (Kreutzer et al., 1994; Livingston et al., 1991; Wade, 1998; Mauss-Clum., 
and Ryan, 1981; Waland and Kreutzer, 1998) โดยเฉพาะอย่างยิ่งความวิตกกังวลกับอาการ 
ของผู้ป่วย เนื่องจากธรรมชาติของการบาดเจ็บที่คืรษะ ทำให้ผู้ป่วยมีอาการไม่แน่นอนหรือมีการ 
เปลี่ยนแปลงตลอดเวลา ไม่ลามารถคาดการณ์ผลที่เกิดขึ้นในอนาคต นอกจากนั้นยังเกิดปัญหา 
และการเปลี่ยนแปลงทั่งด้านบทบาทและสถานภาพของสมาชิกในครอบครัว โดยเมื่อเกิดการเจ็บ 
ป่วยทำให้ผู้ป่วยต้องมีการหยุดพักการทำงานเพึ่อรักษาตัว กรณ์ท่ีผู้ป่วยเป็นหัวหน้าครอบครัวต้อง 
รับผิดชอบเลี้ยงดูครอบครัวเมื่อต้องหยุดงานนาน ๆ หรืออาจต้องออกจากงาน ภรรยาต้องเข้ารับ 
บทบาทและสถานภาพบทบาทหัวหน้าครอบครัวแทน คือต้องออกทำงานหาเลี้ยงครอบครัวแทน 
สามี และต้องพึ่งพาบุคคลอื่นในการมาทำหน้าที่ในการดูแลบ้านและการเลี้ยงดูบุตรแทนภรรยาฉีก 
ด้วย เหล่านื้ทำให้บทบาทและสถานภาพในครอบครัวเปลี่ยนแปลงไป แต่ในรายที่ผู้ป้วยมีอาการดี



3

ขึ้นแต่มความพิการหลงเหลืออยู่ทั้งทางด้านร่างกาย สติปัญญา บุคลิกภาพ และพฤติกรรม เหล่าน้ี 
ล้วนทำ'ให้ไม่ลามารถลร้างลัมพัน้ธภาพกับครอบครัว1ได้ เนื่องจากความพิการด้งกล่าว มีผลทำให ้
บทบาทและความรับผดชอบของผ ู้ป่วยเปลี่ยนแปลงไป (Hickey, 1992; Marsh et al., 2002; 
Montgomery et al., 2002) ซึ่งเหล่านี้เป็นภาระที'ห,นกหน่วงต้องใช้เวลาและพลังงานอย่างมาก 
รวมทั้งเป็นภาระที่ต้องกระทำอย่างต่อเนื่องเป็นเวลายาวนาน นอกจากทั้นยัง เกิดปัญหาและการ 
เปลี่ยนแปลงด้านเศรษฐกิจและลังคมของครอบครัว เมื่อมีการเจ็บป่วยเกิดขึ้นย่อมทำให้รายจ่าย 
เพ่ิมสูงข้ึน ทั้งค่ารักษาพยาบาล และค่าดูแลพิเศษทั่วไป หากผู้ป่วยเป็นห้วหห้าครอบครัวซ่ึงทำหน้า 
ที่หารายได้มาเลี้ยงดูลมาซิกอื่นในครอบครัวและการเจ็บป่วยทำให้ต้องหยุดพักงาน เป็นผลให้ขาด 
ราย'ใต้ก็'จะกระทบกระเทือนลวัลติภาพ ความเป็นอยู่ของครอบครัวเป็นอย่างมาก หรือในกรณีที ่
ภรรยาผู้ทำหน้าที่ภรรยาและแม่บ้านเกิดเจ็บป่วย ก็มีผลกระทบกระเทือนถึงสมาซิกทุกคนในบ้าน 
ได้อย่างมากเพราะมารดาทั้นเปรืยบเลมือนเครื่องจักรกลสำคัญของครอบครัวที่คอยดูแลทั้งลามี 
และบุตร เป็นจุดศูนย์กลางที่สำคัญของครอบครัว เมื่อเจ็บป่วยก็ทำให้ครอบครัวยุ่งยากลำบากไป 
จึงเห็นได้อย่างซัดเจนว่าเมื่อเกิดการเจ็บป่วยขึ้นกับลมาซิกคนใดคนหนื่งในครอบครัวก็ย่อมทำให้ 
เกิดการเปลี่ยนแปลงทางด้านเศรษฐกิจและลังคมขึ้นในครอบครัวด้วย (Kreutzer et al., 1992)

ครอบครัวเป็นหน่วยพ้ีนฐานของลังคม บุคคลไม่ลามารกพัฒนาและใช้ขวิดอย่างเป็นสุข 
ได้หากปราศจากครอบครัวที่ดี และครอบครัวเป็นบ้นไดขั้นต้นแห่งการลร้างลังคมให้อยู่เย็นเป็นสุข 
โดยครอบครัวมีหน้าที่ในการลร้างลมาซิกใหม่ ให้การเลี้ยงดู อบรม ลังลอน ให้การดีกษา ให  ้
ความรักความอบอุ่น คุ้มครองปกป้องอันตราย ให้การดูแลรักษาเมื่ออยู่ในภาวะเจ็บป่วยให้ความ 
ซิวยเหลือสนับสนุน ให้กำลังใจ ซึ่งเป็นล่วนสำคัญอย่างยั่งต่อระบบการพัฒนาทางด้านร่างกาย 
และจิตใจของสมาซิกให้เจรืญเติบโตเป็นบุคคลที่ลมบูรณ์ มีความฉลาดทั้งทางด้านลติปัญญา 
และอารมณ์ และครอบครัวยังเป็นคัวแทนลถาบ้นลังคมที่ก่ายทอดค่าน้ยม ทัศนคติ และคุณ 
ลักษณะต่างๆ ของลังคมให้แก่ลมาซิก เพี่อให้ลามารถดำเน้นซิวิตอยู่ในลังคมได้อย่างปกติสุข 
ครอบครัวไทยในอดีตเป็นครอบครัวขยาย สมาซิกในครอบครัวอยู่รวมกับ ยู่ ย่า ตา ยาย จนถึง^น 
หลานf นเหลน แต่ปัจจุบันครอบครัวไทยมีลักษณะเป็นครอบครัวเดี่ยวมากขึ้นกว่าสมัยก่อน แต่ 
เนื่องจากลภาพลังคมได้เปลี่ยนแปลงใปครอบครัวไทยจึงมีวิว้ฒนาการเช้ากับลี่งแวดล้อมแต่ก็มี 
บางอย่างที่แสดงถึงเอกลักษณ์และลักษณะของลังคมไทยโดยลักษณะของครอบครัวไทยใน  
ปัจจุบันดีอ เป็นครอบครัวเดี่ยวหรือครอบครัวขนาดเล็ก ชายเป็น'ใหญ่มากกว่าหญํงเคารพเซึ่อฟัง 
ตามสำคับอา'}โส มีความผูกพันทางลายโลหิต มีความร่วมมือกันระหว่างลมาซิก เด็กได้รับ 
ความรักความอบอุ่น (วันเพ็ญ ปัญราช, 2532) ซึ่งต่างกับครอบครัวชาวต่างประเทศ ที่ลักษณะ 
ครอบครัวเป็นครอบครัวขนาดเล็ก มีบดา มารดา และบุตร อยู่กันตามสำพังไม่มีเครือญาติร่วมอยู่
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ด้วย ความผูกพันทางสายโลหิตค่อนข้างมีน้อย เด็กเม่ือเติบโตถงวัยหน่ึงก็จะแยกไปมีครอบครัว 
หรือไข้ชีวิตอิสระตามลำพัง

การทำหน้าที่ของครอบครัว (Family Functioning) คือภารก็จที่สมาชิกครอบครัวพึง 
ปฎิบ้ติเพื่อให้สมาชิกทุกคนในครอบครัวได้รับการตอบสนอง ทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ  ์
สังคม ทั้งในยามปกติและยามที่เจ็บปวย โดยมีเป้าหมายให้สมาชิกในครอบครัวมีการพัฒนาและ 
ลามารทปรับตัวให้เข้ากับความเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนท้ังจากภายในและภายนอกครอบครัว ข้ึงการ 
ทำหน้าที่ของครอบครัวนี้เกิดจากปฎํสัมพันธ์ (Interaction) ระหว่างสมาชิกภายในครอบครัวตาม 
โครงสร้างของครอบครัว และสามารทประเมนได้ใน 6 ด้านคือการแก็ใขปัญหา (Problem Solving) 
การสอสาร (Communication) บทบาท (Roles) การตอบลนองทางอารมณ์ (Affective Respon
siveness) ความผ ูกพ ันทางอารมณ ์ (Affective Involvement) และการควบคุมพฤติกรรม  
(Behavior Control) (Epstein, Bishop, & Baldwin, 1984) และการมีผู้'ป่วยบาดเจ็บท่ีคืรษะส่งผล 
กระทบต่อการทำหน้าท่ีครอบครัวท้ัง 6 ด้านด้งน้ี การแก้ใขปัญหา ภายหลังการบาดเจ็บที่คืรษะ 
ของสมาชิกในครอบครัวก่อให้เกิดปัญหามากมายตามมา ไม่ว่าจะเปินการปรับโครงสร้างบทบาท 
หน้าท่ี ปัญหาทางร่างกายและอารมณ์ของสมาชิกครอบครัวจากการดูแลผู้ปวย ภาระงานท่ีเพ่ืม 
ข้ึน ปัญหาด้านการล่ีอสาร ข้ึงอาจส่งผลให้สมาชิกครอบครัวเกิดความขัดแย้ง ขาดความเข้าใจข้ึง 
กันและกัน และเมื่อมีปัญหาเกิดข้ึนการแก้ไขปัญหาของครอบครัวจะเป็นไปได้อย่างยากลำบาก 
เน่ืองจากสมาชิกในครอบครัวไม่ให้ความร่วมมีอในการแก้ไขปัญหาต่างๆ ท่ีเกิดข้ึน ไม่มีการตัดสิน 
ร่วมกันในการเลือกวิธีท่ีเหมาะลมเพ่ือแก้ไขปัญหา (Miller, 1995) การล่ือสาร ในภาวะวิกฤต การ 
พูดคุยลื่อสารกันภายในครอบครัวอาจน้อยลง เนื่องจากภาระงานในครอบครัวท่ีเพ่ืมมากข้ึนจาก 
การดูแลผู้ป่วย ทำให้เม่ือเกิดความตับข้องใจ ความไม่สบายใจ หรือเร่ืองทุกข์ไจ ไม่ว่าจะเป็น 
ปัญหาการดูแลผู้ป่วย หรือปัญหาส่วนตัว สมาชิกครอบครัวไม่เจะระบายให้ใครฟัง และบาง 
ครอบครัวอาจมีการล่ือลารมีความขัดแย้งกันเอง (Kaplan & Sadock, 2000) บทบาท ภายหลัง 
การเจ็บป่วยของสมาชิกในครอบครัว สมาชิกในครอบครัวต้องมีการปรับตัวเพื่อรับการเปลี่ยน 
แปลงท่ีเกิดข้ึน โดยมีการกระทำบทบาททดแทน หรือหยุดกระทำบทบาทบางอย่าง หรือเปล่ียน 
แปลงช่ัวขณะ เน่ืองจากความจำเป็นของครอบครัว เข่นสมาชิกครอบครัวอาจต้องทำหน้าท่ีเพ่ืม 
เติมในส่วนของสมาชิกที่ขาดหายไป เข่นบุตรต้องทำหน้าที่แทนมารดาที่ต้องดูแลปิดาท่ีเจ็บป่วย 
ต้องทำงานบ้าน ทำอาหาร ดูแลน้อง ร่วมกับการทำหน้าท่ีเดิมของตนท่ีมีอยู่ นอกจากน้ันอาจ 
ต้องทำหน้าที่แทนปิดาที่เจ็บป่วยเพื่มด้วยเข่น การหารายได้ให้กับครอบครัวเป็นต้น และจาก 
ภาระงานท่ีเพ่ิมข้ึนน้ีเองอาจส่งผลให้สมาชิกครอบครัวปฎํบ้ติบทบาทเดิมไม่เหมาะลมหรือขาดตก 
บกพร่อง เข่น ภรรยาต้องดูแลสามีที่ป่วยอาจส่งผลให้การทำหน้าที่ไนบทบาทมารดาที่มีต่อบุตร 
ขาดตกบกพร่อง (Hickey, 1992; Marsh et al., 2002; Montgomery et al.. 2002) การตอบ
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สนองทางอารมณ์ ภายหลังการเกิดการบาดเจ็บท่ีคิรษะ สมาชิกครอบครัวรู้สึกช็อก ลับลน (Oddy 
et al., 1978) ไม่เช่ือ ปฏิเสธ คับร้องใจ ( Mathis, 1984) กลัวการสูญเลียชีวิตของผู้ปวย โกรธ เลีย 
ใจ รู้สึกผัด เครียดวิตกกังวล ชิมเศร้า (Kreutzer et al., 1994; Livingston et al., 1991; Wade, 
1998; Mauss-Clum., and Ryan,1981; Waland and Kreutzer, 1998) โมโหหงุดหงิดง่าย กังวล 
ก้าวร้าว (Kreutzer et al., 1999; Degeneffe, 2004) มีความผัดปกติด้านความรู้สึกนกคิด สภาพ 
จิตใจ (Hall et al., 1994; Anderson et al., 2002) ความผูกพันทางอารมณ์ ในภาวะปกติครอบ 
ครัวจะมีระดับการแสดงออกช่ืงความสนใจ การเห็นคุณค่าในสิงต่าง  ๆท่ีสมาชิกแต่ละคนทำรวม 
ท'งความรู้สึกผูกพันห่วงใยที่แต่ละคนมีต่อกันภายหลังการเกิดการบาดเจ็บที่คิรษะการแสดงพฤต ิ
กรรมท่ีแสดงออกถึงความผูกพันอาจน้อยลง เน่ืองภาระงานท่ีเพ่ิมช่ืนภายในครอบครัวกลายเป็น 
ความรู้สึกผูกพันท่ีเก็บใวิในใจ ทำให้สมาชิกในครอบครัวรู้สึกห่างเหินกัน นอกจากน้ันบางครอบ 
ครัวอาจมีความผูกพันทางอารมณ์ที่มากเกินไป ทำให้สมาชิกซาดความเป็นตัวของตัวเอง หรีอ 
ขาดอิสระ (Kaplan & Sadock, 2000) การควบคุมพฤติกรรม โดยปกติครอบครัวต้องมีการควบ 
คุมพฤติกรรมของบุคคลในครอบครัว เร่ัมต้ังแต่การกำหนดว่าสมาชิกคนใดต้องทำอะไร มีการติด 
ตามว่ามีการกระทำตามที่ตกลงกันหรีอไม่ สมาชิกมีพฤติกรรมท่ีอยู่ในขอบเขตท่ีเหมาะลมหรีอไม่ 
ภายหลังการบาดเจ็บที่คิรษะ สมาชิกบางคนอาจจุ่นวายกับสมาชิกครอบครัวคนอ่ืนมากเกินไป มี 
ปัญหาในการกำหนดขอบเขตระหว่างบุคคลอันเนื่องมาจากการขาดความเร้าใจกัน ขาดการยอม 
รับความแตกต่างของสมาชิกในครอบครัว มีการออกคำลังหรีอควบคุมกันมากเกินไป ทำให้ความ 
รู้สึกเป็นอิสระและเป็นตัวของตนเองของสมาชิกในครอบครัวลดลง จนบุคคลในครอบครัวรู้สึกอึด 
อัด รำคาญ หรีออาจจะมีการควบคุมพฤติกรรมที่หย่อนยานเกินไป ทำให้ครอบครัวใม่เปีนสุข 
(พรรณพัมล หล่อตระกูล และจันทร์ขนก โยธินชัชวาลย์, 2542)

จะเห็นว่าภายหลังการบาดเจ็บที่คิรษะของสมาชิกในครอบครัวทำให้การทำหน้าที่ชอง 
ครอบครัวได้รับผลกระทบในทุกด้าน ช่ืงการทำหน้าท่ีของครอบครัวในด้านต่างๆท่ีใม่ดอาจนำมาล่ 
ปัญหาด้านสุขภาวะของสมาชิกครอบครัว (Minnes et al., 2000) และอังล่งผลกระทบต่อคุณ 
ภาพชีวิตของสมาชิกครอบครัวผู้ป่วยอึกด้วย (Sheng-YuFan, 2002; Max et al., 1998) นอกจาก 
นั้นอังล่งผลกระทบต่ออัตราการพิ่นสภาพ และอัตราการพ่ินหายของผู้ป่วยโดยตรง (Ergh et al., 
2002; Patterson et al., 1990; Sander et al., 2002; Streisand et al., 2003; Max et al., 1998; 
Mangeot et al., 2002; วิรวรรณ อุประมาณ, 2538; Evans et al., 1987; Groom et al., 1998) 
การทำหน้าท่ีของครอบครัวจะเลียมากหรีอน้อยช่ืนอยู่กับปัจจัยหลายปัจจัยเช่น ระดับความพการ 
ของผู้ป่วย (กัญญารัตน์ผึ่งบวรหาร, 2539; Biagas et al., 1999) ปัจจัยล่วนบุคคลของสมาชิก 
ครอบครัว เช่น เพศ (Hem and Ryan, 2002; Ann et al., 2004) อายุ (Lazalus and Folkman, 
1984) ระดับการคิกษา (Sheng-Yu Fa, 2002; พรรณพํมล หล่อตระกูล และจันทร์ชนก โยธิน
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ชัชวาลย์, 2542) ฐานะเศรษฐกิจ (พรรณพิมล หล่อตระกูล และจันทร์รนก โยธินรัชวาลย์, 2542) 
การประเมินความเครียดของครอบครัว (Thompson et al., 1992; Lim and Zebrack, 2004) แรง 
สนับลนุนทางสังคมของครอบครัว (Leach et al., 1994; Sander et al., 2003; Ergh et al., 2002; 
Cheung, 1999; Sander et al., 1997) และการเผชญความเครียดรองครอบครัว (Lim and 
Zebrack, 2004; Degeneffe, 2004)

จากการทบทวนวรรณกรรมที'ผ่านมาพบว่ามีการคืกษาเก่ึยวกับการทำหน้าท่ีของครอบ 
ครัวในกลุ่มประชากรต่าง  ๆ เข่น การทำหน้าท่ีของครอบครัวตามการรับรู้ของผู้ที่เป็นโรคจิตจาก 
สารแอมเฟตามีน (อุลิศ สมบัติแกัว, 2545) การรับรู้การปฏิบัติหน้าท่ีของครอบครัวและการปรับตัว 
ของผู้ปวยจิตเภท (ภุมมาภิชาติ แลงเขียว, 2543) ความสัมพันธ์ระหว่างภูมิหลังของครอบครัว 
หน้าท่ีครอบครัว และความพิงพอใจในชีวิตสมรสของสตรี (เลิศลักษณ์ จีรพันธ์, 2544) การทำ 
หน้าที่ของครอบครัวตามการรับรู้ของผู้พยายามฆ่าตัวตาย (ธาดา เจริญกุล, 2545) การทำหน้าท่ี 
ของครอบครัวตามการรับรู้ของวัยรุ่นที่ติดสารแอมแฟตามีนในจังหวัดแพร่ (พร้อมพันธ์ คุ้มเนตร, 
2546) การทำหน้าที่ของครอบครัวในครอบครัวของเด็กที่มีภาวะขีมเศร้าและใม่มีภาวะซึมเศร้า 
(วิรวรรณ อุประมาน, 2538) การทำหน้าท่ีของครอบครัวตามการรับรู้ของผู้ท่ีเป็นโรคจิต๓ ทท่ีกสับ 
เป็นช้ํา (อรรณพ ทองคำ, 2546) ความสัมพันธ์ระหว่างการทำหน้าท่ีของครอบครัวกับการกระทำ 
ผิดของเด็กและเยาวชนในสถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชนจังหวัดเขียงใหม่ (วินิรณี ทัศน 
เทพ, 2542) ซึ่งจากงานวิจัยในอดตจะเห็นว่ายังใม่พบผู้คืกษาการทำหน้าท่ีของครอบครัวในกลุ่มผู้ 
ปวยบาดเจ็บที่คืรษะเลย ตังนันผู้สืกษาจึงมีความสนใจที่จะสืกษาการทำหน้าที่ของครอบครัวใน 
กลุ่มผู้ปวยบาดเจ็บท่ีคืรษะ และคืกษาปัจจัยตัดสรรท่ีลามารถทำนายการทำหน้าท่ีของครอบครัวผู้ 
ปวยบาดเจ็บทีคืรษะ ซ่ึงใด้แก่ความพิการของผู้ปวย ปัจจัยล่วนบุคคลคือเพศ อายุ ระตับการคืกษา 
รายได็ การประเมินความเครียด การสนับลนุนทางสังคม การเผขีญความเครียดของสมาซึกครอบ 
ครัว เนิองจากว่าจากการทบทวนวรรณกรรมแลิวพบว่าตัวแปรเหล่าน้ีมีความสัมพันธ์กับการทำหน้า 
ท่ีของครอบครัวผู้ปวยบาดเจ็บท่ีคืรษะในระดับถูง เพ่ีอนำข้อมูลใปใซึในการพัฒนาเป็นงานวิจัยก่ึง 
ทดลองแก่ผู้สนใจต่อใป
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ว ัต ถ ุป ร ะ ส ง ค ์ข อ ง ก า ร ว ิจ ัย

1. เพ่ือสืกษาการทำหน้าท่ีของครอบครัวของผู้ป่วยบาดเจ็บท่ีสืรษะ
2. เพ่ือสืกษาระดับความพิการของผู้ป่วย การประเมินความเครียด การสนับลนุนทางสังคม 

การเผชิญความเครียดของสมาชิกครอบครัว
3. เพื่อสืกษาความลามารถในการพยากรณ์ของระดับความพิการของผู้ป่วย ปัจจัยส่วน 

บุคคล การประเมินความเครียด การสนับสนุนทางสังคม และการเผชิญความเครียดของสมาชิก 
ครอบครัวกับการทำหน้าท่ีของครอบครัวของผู้ป่วยบาดเจ็บท่ีสืรษะ

ป ัญ ห า ก า ร ว ิจ ัย

1. การทำหน้าท่ีของครอบครัวผู้ป่วยบาดเจ็บท่ีสืรษะอยู่ในระดับใด
2. ระดับความพิการของผู้ป่วย การประเมินความเครียด การสนับสนุนทางสังคม การเผชิญ 

ความเครียดของสมาชิกครอบครัวมีลักษณะอย่างไร
3. ระดับความพิการของผู้ป่วย ปัจจัยส่วนบุคคล การประเมินความเครียด การสนับลนุน 

ทางสังคมและการเผชิญความเครียดของสมาชิกครอบครัว ลามารถร่วมพยากรณ์การทำหน้าที่ 
ของครอบคร้วผู้ป่วยบาดเจ็บท่ีสืรษะไดัหรีอใม่
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แ น ว เ ห ต ุผ ล แ ล ะ ส ม ม ุต ิฐ า น ก า ร ว ิจ ้อ

งานวิจัยนี้ใช้แนวคํดการทำหน้าที่ของครอบครัวของแมคมาสเตอร์( McMaster Model of 
Family Functioning: MMFF) ของ Epstein et al. (1984) โดยเหตุผลท่ีเลือกใช้แนวคิดน้ีเน่ืองจาก 
แนวคิดน้ีเป็นแนวคิดท่ีมาจากการคิกษาครอบครัว ท้ังครอบครัวปกติและครอบครัวท่ีมีปัญหา และ 
เป็นแนวคิดที่อธิบายกึงการทำหน้าที่ของครอบครัวไว้อย่างละเอยดและสอดคล้องกับวิถีช้วิตของ 
คนใทยมากท่ีสุด แนวคิดนี้แบ่งการทำหน้าท่ีของครอบครัวออกเป็น 6 ด้านด้วยกันคือ การแก้ไข 
ปัญหา (Problem Solving ) การลือสาร (Communication) บทบาท (Roles) การตอบลนองทาง 
อารมณ์ (Affective Responsiveness) ความผูกพันทางอารมณ์ (Affective Involvement) และ 
การควบคุมพฤติกรรม (Behavior Control)

ส่วนปัจจัยค ัด สรรที่เก่ียวช้องกับการทำหน้าที่ของครอบครัว ผู้วิจัยประยุกต์ใช้แนวคิด 
ทฤษฎีของ Lazarus และ Folkman (1984) เน่ืองจากเป็นทฤษฎีท่ีกล่าวเกี่ยวกับความเครียด การ 
ประเมินความเครียด และการเผชิญความเครียดไว้อย่างเป็นระบบ ละเอียดและเช้าใจง่าย โดยการ 
บาดเจ็บที่คิรษะเป็นเหตุการณ์หรือลงเร้าที่กระตุ้นให้เกิดความเครียดขึ้นกับสมาชิกครอบครัว 
(Stressor/event) เหตุการณ์น้ีจะทำให้เกิดผลกับสมาชิกครอบครัวแตกต่างกัน เน่ืองจากการบาด 
เจ็บที่คิรษะจะทำให้เกิดความพิการของผู้ป่วยในแต่ละคนแตกต่างกัน (Disability level) หลัง'จาก 
ทั้นสมาชิกในครอบครัวจะประเมินเหตุการณ์หรือสิงเร้าท่ีมากระทบน้ีน (Stress appraisal) ว่าสูญ 
เลีย คุกคามหรือท้าทาย และบุคคลก็จะประเมินคักยภาพของตนเองว่าลามารถจัดการกับ 
ความเครียดได้หรือไม่ (Coping) บุคคลต้องใช้ความลามารถของตนเองท่ีมิอยู่อย่างเต็มกำลังเพ่ือ 
รักษาภาวะท่ีดรองตนเอง และประเมินว่าจะเลือกแหล่งประโยชน์ใดมาชิวยในการลดความเครียด 
ท่ีเกิดข้ึน การลน้บลนุนทางลังคม (Social support) ก็เป็นแหล่งประโยชน์'หนึ่งท่ีรเวย'ให้บุคคล 
ลามารถเผชิญกับความเครียดท่ีเกิดข้ึนใต้ภายใต้ความแตกต่างของบุคคล (เชิน เพศ อายุ) และผล 
ลัพธ์ท่ีได้จากกระบวนการน้ีคือการทำหน้าท่ีของครอบครัว

เพศ มิผลต่อกระบวนการความคิด ทักษะบุมมองชิวิต และการแก้ไขปัญหา บุคลิก 
ภาพ ความละเอียดอ่อน ความอดทนและทุ่มเท ตลอดจนความถน้ดในการทำงานที่แตกต่างกัน 
ชึ่งจากการคิกษาพบว่าเพศหญิงจะทุ่มเทให้กับการทำหน้าที่ของครอบครัวมากกว่ารวมทั้งมิทักษะ 
การติดต่อลือลารท่ีคืกว่ากว่าเพศชาย ประกอบกับเพศชายมิระคับความยุ่งยากลำบากใจจากการ 
ทำหน้าที่ภายในบ้านและการทำหน้าที่ของครอบครัวมากกว่าเพศหญิง (Hern and Ryan, 2002; 
Ann et al., 2004) แต่เพศหญิงจะมองชิวิตในแง่ลบจากการทำหน้าท่ีของครอบครัวช่ึงจะก่อให้เกิด 
ความเครียดได้ง่ายกว่าเพศชาย ช่ึงมิผลต่อการทำหน้าท่ีของครอบครัว (Mercer and Ferketich, 
1990)
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อายุ เมื่อบุคคลอายุมากขึ้นจะมีความสามารถในการคิด การวินิจฉัยไตร่ตรอง และ 
การตัดสินใจเลือกวิธีในการIผซิญปัญหามากขึ้น เน่ืองจากบุคคลได้ผ่านภาวะวิกฤตมีประลบการณ์ 
พัฒนาการ ทำให้จุฒ ิภาวะสูงขึ้น (Lazams & Folkman, 1984) ซึ่งปัจจัยตังกล่าวเป็นแหล่ง 
ประโยชน์ ช่วยเสริมการทำหน้าท่ีของครอบคร้ว่ โดยจากการคิกษาพบว่าสมาชิกครอบครัวท่ีมีอายุ 
น้อย มักจะมีการทำหน้าท่ีของครอบครัวไมดเม่ือเทียบกับสมาชิกครอบครัวท่ีมีอายุมากกว่า (Ann 
et al., 2004)

ระตับการคิกษา มีผลต่อความรู้ หริอศาลตรัที่บุคคลดึงมาช่วยในการทำหน้าที่ชอง 
ครอบครัว โดยใช้เป็นแนวทางและช่วยในการแก้ไขปัญหาที่๓ ดขึ้นอย่างมีระบบ โดยจากการ 
คิกษาพบว่าครอบครัวท่ีมีระตับการคิกษาต่ํามีโอกาสเล่ียงต่อปัญหาการทำหน้าท่ีครอบครัว 
(Sheng-Yu Fan, 2002) และครอบครัวที่มีระตับการคิกษาสูงกว่าจะมีระดับการทำหน้าที่ของ 
ครอบครัวดึกว่าครอบครัวที่มีระดับการคิกษาตํ่ากว่า (พรรณพิมล หล่อตระกูล และจันทร์ชนก 
โยธีนช้ชวาลย์, 2542; Sheng-Yu Fan, 2002)

รายได้ เป็นแหล่งสนับสนุนด้านการเงิน ฐานะทางเศรษฐกิจ และสังคม ซ่ึงถือว่าเป็น 
องค์ประกอบที่สำคัญ โดยครอบครัวที่มีรายได้ของครอบครัวดี มีสถานภาพทางเศรษฐกิจและ 
สังคมดี จะมีโอกาสในการแสวงหาล่ีงท่ีเป็นประโยชน์ต่อการดูแลตนเองและสมาชิกครอบครัว ราย 
ใด้ฃองครอบครัวเป็นล่ีงสนับสนุนครอบครัว เป็นล่ีงท่ีตอบสนองความต้องการพ้ืนฐานและปัจจัยล่ี 
ของสมาชิกครอบครัว ซึ่งเอื้ออำนวยต่อการทำหน้าที่ของครอบครัว โดยในครอบครัวที่มีฐานะ 
เศรษฐกิจไม่ดีมักมีปัญหาในการจัดหาความต้องการพื้นฐานในครอบครัว มีความยุ่งยากในเรื่อง 
การวางแผนการหาเงินและการใช้เงินซ่ึงมีผลต่อความราบร่ืนของครอบครัว ล่งผลต่อการทำหน้าท่ี 
ของครอบครัว ทำให้ครอบครัวที่มีฐานะทางเศรษฐกิจดีกว่าจะมีการทำหน้าที่ของครอบครัวดีกว่า 
ครอบครัวท่ีมีฐานะทางเศรษฐกิจตํ่ากว่า (พรรณพิมล หล่อตระกูล และจันทร์ชนก โยธินช้ชวาลย์,
2542)

ระดับความพิการของผู้ปวย มีผลต่อภาระการดูแลของสมาชิกครอบครัว ผู้ปวยม ี
ระดับความพิการมาก สมาชิกในครอบครัวยิ่งได้รับผลกระทบจากการเจ็บปวยของผู้ปวยมากขึ้น 
เช่นกัน (กัญญารัตน์ผึ่งบวรหาร. 2539; Biagas et al., 1999) โดยผู้ปวยท่ีมีระดับความพิการมาก 
จะล่งผลถืงภาระการดูแลท่ีมากข้ึนของครอบครัว ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนทำให้สมาชิกในครอบครัวต้อง 
มีการปรับตัว ซ่ึงจะล่งผลต่อการทำหน้าท่ีของครอบครัว (Vicki et al., 2001)

การประเมีนความเคริยดของสมาชิกครอบครัวเป็นกระบวนการทางปัญญาที่บุคคล 
พิจารณาตัดสินว่ามีอะไรเกิดขึ้นต่อความผาสุกของตน ซึ่งมีความสำคัญในกระบวนการ 
ความเคริยดและการเผชิญความเครียด เนื่องจากความแตกต่างของบุคคล โดยบุคคลต้องแยก 
สถานการณ์ที่ดีและสถานการณ์ที่เป็นฉันตรายได้ ซึ่งการประเมีนความเครียดจะล่งผลต่อการ
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เผช ิญและการจ ัดการก ับป ัญ หาท ี่เก ัดข ึ้นซ ึ่งส ่งผลต ่อการทำหน ้าท ี่ของครอบคร ัว (Thompson et al., 

1992; Lim and Zebrack, 2004)

การสน ับลน ุนทางส ังคมของสมาช ิกครอบคร ัว  เป ็นการท ี่บ ุคคลร ับร ู้ต ่อความช ่วยเหล ือ  

ของผ ู้อ ื่น  ได ้ร ับการตอบสน องความจำเป ็น ข ั้น พ ื้น ฐาน ทางส ังคมจากการม ีปฏ ิส ัมพ ัน ธ ์ หร ือการม ี 

ส ัมพ ันธภาพ ท ี่ด ีก ับบ ุคคลอ ื่น  ทำให ้บ ุคคลร ู้ล ืกม ีความภาคภ ูม ีใจในตนเอง ลามารถท ี่จะควบค ุมตน  

เองและปร ับ เปล ี่ยนส ิ่งแวดล ้อม  เพ ื่อสนองความต ้องการของตนเองได ้ บ ุคคลท ี่ได ้ร ับการสน ับลน ุน  

อ ย ่าง เพ ีย งพ อ จะน ำม าซ ึ่งค ว าม ม ั่น ใจ ใน ช ีว ิต  แ ละลาม ารถ ด ำรงร ัก ษ าซ ึ่งส ุข ภ าพ ท ี่ด ํ แ ละความ  

ผาส ุกทางจ ิตใจ ซ ึ่งการสน ับลน ุนทางส ังคมเปรยบเสม ือนแหล ่งประโยขน ์ท ี่ช ่วยส ่งเลร ืมการทำหน ้า 

ท ีของครอบ คร ัว  (Leach et al., 1994; Sander et al., 2003; Ergh et al., 2002; Cheung, 1999; 

Sander et al., 1997)

การเผช ิญความเคร ียดของสมาช ิกครอบคร ัวส ่งผลต ่อการทำหน ้าท ี่ของครอบคร ัว (Lim 

and Zebrack, 2004; Degeneffe, 2004) ก าร เผ ช ิญ ค วาม เค ร ียด ข อ งบ ุค ค ล เป ็น ส ิ่งส ำค ัญ ใน ก าร  

ช ่วยให ้บ ุคคลลามารถดำรงความผาส ุกทางอารม ณ ์ (Moos,1982 cited in Felton and Revenson, 

1984) และส ่งผลต ่อการปร ับต ัวของบ ุคคลให ้ลอดคล ้องก ับสถานการณ ์ท ี่เปล ี่ยนแปลงไป

ซ ึ่งจากการทบทวนวรรณ กรรมพ บว ่าต ัวแปรต ังกล ่าวม ีความส ัมพ ันธ ์ก ับการทำหน ้าท ี่ 

ของครอบคร ัวในระด ับส ูงผ ู้ว ิจ ัยจ ึงลนใจก ักษาความสามารถของต ัวแปรเหล ่าน ี้ในการพยากรณ ์การ 

ทำหน ้าท ี่ของครอบครัว เพ ื่อนำข ้อม ูลท ี่ได ้ไปใช ่เป ็นข ้อม ูลพ ื้นฐานในการจ ัดก ัจกรรมเพ ื่อส ่งเสร ิมการ 

ทำหน ้าท ี่ของครอบครัว หร ือเพ ื่อสร ้างเป ็นงานว ิจ ัยก ึ่งทดลองต ่อไป

ส ม ม ุต ิฐ า น ท า ง ก า ร ว ิจ ัอ

ระตับความพีการของผู้ปวย ปัจจัยส่วนบุคคลคอ เพศ อายุ ระดับการกักษา รายได้ การ 
ประเมีนความเครียดด้านอันตรายหรือความสูญเลืย ด้านความคุกคาม และด้านความท้าทาย 
การสนับลนุนทางสังคม การเผชิญความเครียดแบบมุ่งแกัปัญหา และแบบมุ่งปรับอารมณ์ของ 
สมาชิกครอบครัว ลามารถร่วมพยากรณ์การทำหน้าท่ีของครอบครัวผู้ปวยบาดเจ็บท่ีกัรษะ
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ข อ บ เ ข ต ก า ร ว ิจ ัอ

1. การว ิจ ัยค ร ั้งน ี้เป ็น การว ิจ ัย เช ิงลห ส ัม พ ัน ธ ์ (Correlation Research) โดยประชากรใน 

การวิจ ัยคร ั้งน ี้ ค ือสมาช ิกครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ส ืรษะท ี่เข ้าร ับการร ักษาเป ็นผ ู้ป ่วยไนแผนกต ัลย 

กรรมประสาท และอ ุบ ้ต ิเหต ุของโรงพยาบาล กล ุ่มต ัวอย ่างเป ็นสมาช ิกครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ 

ค ืรษะท ี่เข ้าร ับการร ักษาเป ็นผ ู้ป ่วยใน  แผนกต ัลยกรรมประสาทและอ ุบต เหต ุรองโรงพ ยาบาลจ ุฬ า 

ลงกรณ ์ และโรงพยาบาลตำรวจ จำนวน า 70 ราย

2. ต ัวแปรท ี่ค ืกษาประกอบด ้วย

2.1 ต ัวแปรด ้นใด ้แก ่ ระต ับความพ ิการของผ ู้ป ่วย เพศ อาย ุ ระต ับการค ืกษา รายได้ 

ก ารป ระเมน ความ เครยดด ้าน อ ้น ตราย /ความ ส ูญ เลย  ด ้านความค ุกคาม  ด ้าน ค วาม ท ้าท าย  การ 

ลน ้บสน ุนทางส ังคม และการเผช ิญความเคร ืยดแบบม ุ่งแก ้ป ัญหา และแบบม ุ่งปร ับอารมณ ์

2.2 ต ัวแปรตาม ได้แก่ การทำหน้าท ี่ซองครอบครัว

ค ำ จ ำ ก ัด ค ว า ม ท ี่ใ ช ใ น ก า ร ว ัจ ้อ

1. สมาชิกครอบครัว หมายกง บุคคลท่ีมีความสัมพันธ์ทางทางลายโลหิตกับผู้ป่วยบาด 
เจ็บท่ีคืรษะ ซ่ึงได้แก่ บิดา-มารดา บุตร พ่ีน้อง หรือมีความสัมพันธ์โดยเป็นสามี ภรรยา

2. ผู้,ป่วอบาด เจ ็บท ี่ค ืรษ ะ หมายกึง ผู้ท่ีได้รับบาดเจ็บบริเวณหน้งคืรษะ กะโหลกคืรษะ 
เย่ือหุ้มสมอง สมอง หรือเล้นเลือดที่อยู่ภายในกะโหลกคืรษะ ซ่ึงมีลาเหตุมาจากอุบ้ตเหตุการ 
จราจร การถูกฟันถูกแทง ถูกต หรือถูกกระแทกบริเวณคืรษะ การพสัดตกหกล้ม โดยไม่มีการบาด 
เจ็บที่อวัยวะส่วนยื่นของร่างกายร่วมด้วย (มีความพิการในระตับเล็กน้อยกึง^นแรงโดยมีคะแนน 
การประเมีนระตับความพิการ อยู่ในชิวง 4 -1 4  คะแนน และเป็นผู้ป่วยท่ีพันจากระยะวิกถูตหรือพัก 
อยู่ตกรักษาพยาบาล โดยเข้ารักษาในโรงพยาบาลมาไม่น้อยกว่า 3 วัน ))

3. ระด ับความพการของผู้,ป้วอ หมายกึง ความ?นแรงและความบกพร่องทางระบบ 
ประสาทที่คาดว่าจะหลงเหลืออยู่ภายหลังผู้ป่วยบาดเจ็บที่คืรษะถูกจำหน่ายกสับบ้าน โดยแบ่ง 
ออกเป็น 4 กลุ่ม ตามแนวคํดของ Jennett & Bond (1975) คอ

3.1 ไม่มีความพิการ หมายกึงผู้ป่วยท่ีลามารถกสับไปดำเน้นชิวิต และกสับไป 
ทำงานหรือมีกิจวัตรประจำวันเหมือนก่อนเจ็บป่วยได้

3.2 มีความพิการเล็กน้อย (Mild disability) หมายกึงผู้ป่วยท่ีลามารถกสับไป
ดำเน้นชิวิตและกิจวัตรประจำวันได้เอง กึงแม้จะพบว่ามีความพิการหลงเหลืออยู่ แต่ก็'พบ'ว่ามี'น้อย 
มาก ลามารถกสับไปทำงานหรือมีกิจวัตรประจำวันเหมือนก่อนเจ็บป่วยได้
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3.3 มีความพิการในระดับปานกลาง (Moderate disability) หมายถึงผู้ป่วยท่ีรู้สึกตัว 
ดี หรอรู้สึกตัวแต่มีอาการสับลน ไม่เกาลเวลา สถานท่ี และบุคคลลามารถช่วยเหลือตนเองในการ 
ทำกิจวัตรประจำวันได้ใม่ตัองพึ่งพาผู้อื่นหรือพึ่งพาผู้อ่ึนบางส่วน แต่ยังต้องพ่ึงพาผู้อ่ืนในด้านการ 
เงินและการเข้าสังคมอยู่บ้าง เนื่องจากยังคงมีความผิดปกติหลงเหลืออยู่บ้างเข้น ลติปัญญาและ 
ความจำเล่ือม มีอารมณ์และพฤติกรรมเปลี่ยนแปลง มีความบกพร่องของประสาทสังการ หรือมี 
ปัญหาในการติดต่อล่ือลารยับผู้อ่ืนเป็นต้น ทำให้ไม่ลามารถกสับไปทำงานและเข้าสังคมได้เช่นเดิม

3.4 ม ีความพ ิการในระด ับร ุนแรง (Severe disability) หมายถ ึงผ ู้ป ่วยท ี่ไม ่ร ู้ส ึกต ัวโดย 

อาจม ีการตอบลนองต ่อล ื่งกระต ้นหร ือไม ่ตอบลนองต ่อล ื่งกระต ุ้นก ็ใด ้ และต ้องพ ึ่งพาผ ู้อ ื่นไนด ้านก ิจ 

ว ัตรป ระจำว ัน  ด ้าน ก าร เง ิน แ ละก าร เข ้าส ังค ม  เน ื่อ งจ าก ม ีค ว าม พ ิก าร ท างด ้าน ร ่า งก าย  จ ิต ใจ  

อารมณ ์และพฤต ิกรรมอย ่างมาก

ประเม ินโดยแบบประเม ินระด ับความพ ิการรองผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ด ีรษะฃองก ัญ ญ าร ัตน ์ 

ผ ึ่งบวรหาร (2540) ช ึ่งลร ้างตามแนวความค ิดการพยากรณ ์ผลของกลาสโกว (Glasgow Outcome 

Scale) ของ Jennett & Bond (1975)

4. ป ัจ จ ัย ส ่ว น บ ุค ค ล ข อ ง ส ม า ? ก ค ร อ บ ค ร ัว  ห ม ายถ ึง  ค ุณ ล ัก ษ ณ ะด ้าน ป ระช าก รท ี่ 

ประกอบด้วย

4.1 อาย ุ หมายถ ึง  ระยะเวลาต ั้งแต ่เก ิดจน ถ ึงป ัจจ ุบ ัน  โดยน ับจำนวนเต ็ม เป ็นป ี ของ 

อาย ุลมาซ ิกครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ด ีรษะ

4.2 เพศ ห ม ายถ ึง  สถาน ภ าพ ท ี่แสดงถ ึงความ เป ็น ห ญ ํง  หรือ ชายของสมาช ิกครอบ  

คร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ค ิรษะ

4.3 ระด ับการค ิกษา หมายถ ึง  การค ิกษาส ูงล ุดท ี่สม าซ ิกครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ 

ค ิรษะได ้ร ับ  แ บ ่ง เป ็น  ร ะ ด ับ ต ํ่า ก ว ่า ป ร ะ ถ ม ค ิก ษ า  ระด ับ ป ร ะถ ม ค ิก ษ า  ร ะ ด ับ ม ัธ ย ม ค ิก ษ า / 

ประกาศน ัยบ ัตรว ัชาชพ ระด ับอน ุปร ิญ ญ า/ประกาศน ัยบ ัตรว ัชาชพช ั้นส ูง ระด ับปร ิญ ญ าตร ื และ 

ระด ับส ูงกว ่าปร ิญญาตร ื

4.4 รายได้ หมายถ ึง รายรับของครอบครัวเป ็นบาท/เด ีอน

5. ก าร ป ร ะ เม ิน ค ว าม เค ร ือ ดข อ งส ม า? ก ค ร อ บ ค ร ัว  หมายถ ึง การท ี่สมาซ ิกครอบครัวผ ู้ 

ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ค ิรษะ'ไข ้สต ิป ัญ ญ า ความร ู้และประลบการณ ์ในการด ีความลทานการณ ์ชงเก ิดจาก 

การเจ ็บป ่วยของผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ค ิรษะ ว ่าม ีความหมายหร ือกระทบต ่อตนเองหร ือต ่อบ ุคคลท ี่เก ี่ยว 

ข ้อ งแ ละม ีค ว าม ลำด ัญ ใน ส ัก ษ ณ ะใด ต าม ค ุณ ล ัก ษ ณ ะ  3 ด ้าน ตามแนวค ิดของ Lazarus และ 

Folkman (1984) ได้แก่

5.1 อ ัน ตราย /ความ ส ูญ เล ืย  หมายถ ึง ครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ค ิรษะด ีความว ่าการ 

บาดเจ ็บท ี่ค ิ?ษะของผ ู้ป ่วย เป ็น สถาน การณ ์ท ี่ท ำให ้ตน เองและบ ุคลท ี่เก ี่ยวข ้องและม ีความลำด ัญ
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ได ้ร ับ ค วาม เส ียห ายท ั้งท างด ้าน ร ่างก าย  เช ่น ป ระส ิท ธ ิภ าพ ก ารท ำงาน ลด ลง ภ าวะส ุข ภ าพ  และ 

สถานะทางการเง ิน  นอกจากน ั้นย ังส ่งผลต ่อจ ิต ใจในล ักษณ ะต ่าง ๆ เช่น สภ าพ อารม ณ ์ ความม ีค ุณ  

ค่าในตนเอง ค ุณ ค ่าต ่อล ังคม และค ุณ ค ่าต ่อบ ุคคลอ ัน เป ็นท ี่ร ักหร ือบ ุคคลท ี่ม ีความสำค ัญ

5.2 ความค ุกคาม หมายถ ึง ครอบคร ้วผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ศ ีรษะต ีความ1ว ่าความเจ ็บป ่วย 

ของผ ู้ป ่วยบาด เจ ็บท ี่ศ ีรษ ะเป ็น สถาน การณ ์ท ี่ท ำให ้เก ิดความ เส ียหายต ่อตน เองใน อน าคต  และม ี 

ผลกระท บ ต ่อค วาม ผ าส ุก ของต น แ ละบ ุค คลท ี่เก ี่ย วข ้อ งแ ละม ีความ สำค ัญ  ทำให ้ครอบคร ัวผ ู้ป ่วย 

บาดเจ ็บท ี่ศ ีรษะเก ิดความร ู้ส ีกกล ัว

5.3 ความท้าทาย หมายถึง การที่ครอบครัวผู้ป่วยบาดเจ็บที่ศีรษะตีความว่าแม้การ 
บาดเจ็บที่ศีรษะของผู้ป่วยเป็นลงที่อาจก่อให้เกิดความเสียหายต่อตนเอง แต่กีเป็นลงท่ีทำให้ตน 
เองใด้รับประโยชน์เช่นมีการพัฒนาคักยภาพของตนเอง มีโอกาสแสวงหาความ!เพื่อการดูแลตน 
เอง หรือการปฏิบัติตนท่ีถูกต้อง การเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ โอกาสในการแสดง 
ความลามารถของตนเอง ตลอดจนการมีทักษะและประลบการณ์เพื่มขึ้น และคาดว่าตนเอง 
ลามารถใช้แหล่งประโยขน์ที่มีอยู่ใด้อย่างเต็มท่ี ทำให้เกิดความรู้สึกเช่ือมั่นมีความหวัง และความ 
ต่ืนเต้นกระตีอรือ?น

ประเมนโดยแบบว ัดการประเม ินความเคร ียด ท ี่ผ ู้ว ิจ ัยสร ้างข ึ้นตามแนวค ิดการประเม ิน  

ความเครียด ของ Lazarus และ Folkman (1984)

6. ก า ร ส น ับ ส น ุน ท างล ังค ม ข อ งส ม าธ ิก ค ร ‘อบคร ัว  หมายถ ึง การรับรู้ของสมาชิกครอบ 

ค ร ัวผ ู้ป ่ว ยบ าด เจ ็บ ท ี่ศ ีรษ ะใน ก ารได ้ร ับ ค วาม ช ่วย เห ล ือป ระค ับ ป ระค องแ ละสน ับ ลน ุน จาก ก ล ุ่ม  

บ ุคค ลใน เค ร ือข ่ายท างล ังค ม ใน ระบ บ ต ่างๆ  ได ้แ ก ่ก ารลน ์บ ลน ุน จากป ็ด า มารดา ค ู่สมรส บ ุตร 

ญ าต ิ เพ ื่อน ผ ู้ร ่วมงานหร ือบ ุคลากรด ้านส ุขภาพ  ช ื่งประกอบไปด ้วยความช ่วยเหล ือ  5 ด ้านตาม 

แนวค ิดการสน ับลน ุนทางล ังคมของ Weiss (1981) ได้แก่

6.1 ความร ักใคร ่ผ ูกพ ัน (Intimacy) หมายถ ึง การร ับร ู้ของครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ 

ศ ีรษะในการได ้ร ับความร ู้ส ึกอบอ ุ่นปลอดภ'ย ความรัก การด ูแลเอาใจใส ่และความใว ัวางใจ จาก 

บ ิดา มารดา คู่สมรส ลูก ญ าต ิ เพ ื่อน ผ ู้ร ่วมงานหรือบ ุคลากรด ้านส ุขภาพ

6.2 ความช ่วย เหล ือใน ด ้าน ข ้อม ูลข ่าวสาร ด ้านอารมณ ์ และด ้านว ัตถ ุ (Assistance) 

หมายถ ึง การร ับร ู้ของครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ศ ีรษะในการใด ้ร ับความช ่วยเหล ือในด ้านคำแนะ 

นำ ข ึ้แนะร ับฟ ังยอมร ับและให ้กำล ังใจในการแก ้ไขป ัญ หา รวมน ั้งการได ้ร ับความช ่วยเหล ือทาง 

ด ้านการเง ิน หร ือล ี่งของจากบ ิดา มารดา ค ู่สมรส บ ุตร ญ าต ิ เพื่อน ผ ู้ร ่วมงานหร ือบ ุคลากรด ้าน  

ส ุขภาพ

6.3 ก ารแ ลก เป ล ี่ย น ป ระโย ช น ์ซ ึ่งก ัน แ ละค ัน  (Nurturance) ห ม าย ถ ึง  การร ับร ู้ของ 

ครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ศ ีรษะในโอกาสท ี่จะให ้การด ูแล ให ้การสน ับสน ุนความสนใจและความ
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สามารถ และให ้ความ ข ่วย เห ล ือบ ุคคลอ ื่น ให ้ม ีความ ส ุข  รวมท ั้งการร ับร ู้ว ่าตนเองเป ็นท ี่ต ้องการ 

และเป ็นท ี่ท ี่งพารองบ ุคคลอ ื่นไต ้

6.4 การร ับร ู้ว ่าตนเองเป ็นส ่วนหน ึ่งของส ังคม (Social integration) หมายถ ึง การรับ 

ร ู้ของครอบค ร ัวผ ู้ป ่วยบ าด เจ ็บ ท ี่ค ิรษ ะใน การม ีโอกาสท ำก ิจกรรม ร ่วม ค ับ ผ ู้อ ื่น  ท ำให ้ม ีก ารแ ลก  

เปล ี่ยนต ้านข ้อม ูลข ่าวสาร ประลบการณ ์และความค ิด เห ็น  และไต ้ร ับการยอมร ับว ่าตนเองม ีคุณค่า 

ต ่อกล ุ่ม

6.5 การร ับร ู้ถ ึงคุณค ่าของตน เอง (Worth) ห ม ายถ ึง  การร ับร ู้ของครอบคร ัวผ ู้ป ่วย 

บาดเจ ็บท ี่ค ิรษะในการใต ้ร ับความเคารพ ยกย ่อง และขื่นขม เป ็นท ี่ต ้องการหร ือม ีความสำค ัญ ต ่อ  

บ ิดา มารดา คู่สมรส บุตร ญ าค ิ เพื่อน ผ ู้ร ่วมงานหรือบ ุคลากรต ้านส ุขภาพ

ประเม ินโดยแบบลอบถามการสน ับสน ุนทางส ังคมท ี่ผ ู้ว ิจ ัยค ัดแปลงจากแบบประเม ิน  

การสน ับ ลน ุน ทางส ังคม ของจ ิรภ า หงษ ์ตระก ูล  (2532) ท ี่แ ป ลจาก แบ บ สอบ ถ าม แ ห ล ่งป ระโยช น ์ 

ส ่วนบ ุคคลตอนท ี 2 (The Personal Resource Questionnare: Part 2) ของ Brandt และ Weinert 

(1981: 277-280) ข ื่ง ส ร ้า งข ึ้น ต าม แ น ว ค ิด ก าร ส น ับ ล น ุน ท าง ส ังค ม ข อ ง  Weiss (1974 cited in 

Brandt and Weinert, 1981: 277)

7. ก าร เผชิญ ความเคร ยื ด ฃ อ ง ส ม า? ก ครอบครัว หมายถ ึง พฤตกรรมและความค ิดท ี่ 

สมาช ิกครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ค ิรษะแสดงออกในการจ ัดการความเจ ็บป ่วยของผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ 

ค ิรษะหร ือผลกระทบท ี่เก ิดจากการเจ ็บป ่วยของผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ค ิรษะท ี่ประลบอย ู่ หร ือท ี่คาดว ่าจะ 

เกิดขึ้นในอนาคต แบ่งเป็น 2 ต ้าน ตามแนวคิดของ Lazarus & Folkman (1984)

ไต้แก่

7.1 ก า ร เผ ช ิญ ค ับ ค ว า ม เค ร ืย ด แ บ บ บ ุ่ง แ ก ้ป ัญ ห า  (Problem-focused Forms of 

Coping) ห ม ายถ ึง  พฤต ํกรรม แ ละความ ค ิด ท ี่ค รอบ ค ร ัวผ ู้ป ่วยบ าด เจ ็บ ท ี่ค ิรษ ะแ สด งออก  เพื่อ 

พยายามปร ับ เปล ี่ยนและควบค ุมความ เคร ืยด  ท ี่เก ิดจากการเจ ็บป ่วยของผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ค ิรษะให ้ 

เป ็นไปในทางท ี่ดข ึ้นโดยการเผช ิญหน ้าค ับป ัญหาและวางแผนในการแก ้ไขค ับป ัญหา ด ้วยการหา 

วิธก ารต ่างๆ เพ ื่อค วบ ค ุม ป ัญ ห า แ ละอาจใข ้ว ิธ ีเป ล ี่ยน แ ป ลงพ ฤ ต ิก รรม ห ร ือ ล ี่งแ วด ส ัอ ม ท ี่ก ำล ัง  

ค ุกคามอยู่

7.2 ก า ร เผ ช ิญ ค ว า ม เค ร ืย ด แ บ บ บ ุ่ง ป ร ับ อ า ร ม ณ ์ (Emotion-focused Forms of 

Coping) ห ม ายถ ึง  พ ฤ ต ิก ร ร ม แ ล ะค วาม ค ิด ท ี่ค ร อ บ ค ร ัว ผ ู้ป ่ว ย บ าด เจ ็บ ท ี่ส ืร ษ ะแ ส ด งอ อ ก  เพ ื่อ 

พ ยายามควบค ุมความท ุกข ์ทรมาน ทางอารมณ ์ หร ือความร ู้ล ืกไม ่สบายใจต ่างๆ ท ี่ม ีลาเห ต ุม าจาก  

การบาดเจ ็บท ี่ส ืรษะของผ ู้ป ่วย โดยประเม ินค ่าใหม ่ทางบวก การแสดงความร ับผดชอบ การควบ 

ค ุมตนเอง การแสวงหาความเก ื้อหน ุนทางส ังคม  การทอยห ่างและการหล ืกหน ห ร ือ เล ี่ยงป ัญ หา
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เพ ี่อทำให ้ตนเองร ู้ส ึกด ีข ึ้น  โดยป ัญ หาหร ือสาเหต ุของความท ุกข ์ทรมานทางอารมณ ์หร ือความร ู้ส ึก  

ไม ่สบายใจ ย ังคงไม ่ม ีการเปลี่ยนแปลงหรือย ังไม ่ได ้ร ับการแกใข

ป ระเม ีน โด ยแ บ บ ลอบ โท ม การ เผช ิญ ค วาม เค ร ียดท ี่ผ ู้ว ิจ ัยด ัด แ ป ลงจากแ บ บ ลอบ ถาม  

การเผช ิญความเคร ียดของชนกพร จ ิต ป ัญ ญ า (2542) ท ี่สร ้างข ึ้นตามแนวค ิดการเผช ิญความเคร ียด 

ของ Lazarus and Folkman (1984)

8. การทำหน้าที่ของครอบครัว หมายถ ึง ภารก ิจท ี่สมาช ิกครอบคร ัวของผ ู้ป ่วยบาด

เจ ็บท ี่ค ิรษะพ ึงปฏ ิบ ัต ิเพ ี่อไห ้สมาช ิกท ุกคนไนครอบครัวได ้ร ับการตอบสนอง ทางด ้านร ่างกาย จ ิตใจ 

อารม ณ ์ ส ังคม  ท ั้งใน ยาม ป ก ต ิ แ ละยาม ท ี่เจ ็บ ป ่วย  โดยม ีเป ้าหมายให ้สมาช ิกไนครอบคร ัวม ีการ 

พ ัฒ น าแ ละลาม ารถป ร ับ ต ัวให ้เข ้าได ้ก ับ ค วาม เป ล ี่ยน แ ป ลงท ี่เก ิดข ึ้น ท ั้งจากภ ายไน แ ละภ ายน อก  

ครอบครัว ซ ึ่งการทำหน ้าท ี่ของครอบคร ัวเก ิดจากปฏ ิส ัมพ ันธ ์(Interaction) ระหว ่างสมาช ิกภายไน 

ครอบครัวตามโครงสร้างของครอบครัว และสามารถประเม ินได ้ใน 6 ด ้านตามแนวค ิดการทำหน ้าท ี่ 

ของครอบครัวของแมคมาสเตอร์ของ Epstien et al (1984) คือ

8.1 การแกไขป ัญหา หมายถ ึง พฤต ิกรรมหร ือความลามารถของครอบคร ัวในการแก ้ 

ไขป ัญหาท ี่ต ่างๆ ท ี่เก ิดข ึ้นอย ่างเหมาะลม  เพ ี่อทำให ้ครอบครัวดำเน ินไปได้ และปฏ ิบ ัต ิหน ้าท ี่ด ้าน  

ต ่างๆได ้อย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ

8.2 ก ารล ื่อสาร  ห มายถ ึง  การแลกเปล ี่ยน ข ้อม ูลระหว ่างก ัน และก ัน  ซ ึ่งม ีอ ย ู่ล อ งIป 

แบบ คือ การล ื่อสารโดยใช ้คำพ ูด และไม่ใช ้คำพ ูด เน ื้อหาของการล ื่อสาร แบ ่งเป ็น 2 ประ๓ ท คือ 

เน ื้อหาท ี่เก ี่ยวก ับว ัตถ ุ (Instrumental) และเน ื้อหาเก ี่ยวก ับอารมณ ์ความร ู้ส ึก (Affective)

8.3 บ ท บ าท  หมายถ ึง แบบแผนพฤต ิกรรมท ี่สมาช ิกประพฤต ิต ่อก ันและก ันซ ํ้า  ๆ เป็น 

ประจำ เพ ี่อไห ้ครอบครัวทำหน ้าท ี่ได ้ลมพ ูรณ ์โดยแบ ่งเป ็นบทบาทท ี่เก ี่ยวข ้องก ับว ัตถ ุ (Instrument) 

และบทบาทท ี่เก ี่ยวข ้องก ับอารมณ ์ (Affective)

8.4 การตอบ ลน องทางอารมณ ์หม ายถ ึง  พฤต ิกรรมหร ือความค ิดท ี่สมาช ิกครอบครัวผ ู้ 

บ ัวยบาดเจ ็บท ี่ค ืรษะใข ้ในการตอบสนองทางอารมณ ์ต ่อส ิงกระต ุ้นอย ่างเหมาะสมท ั้งในแง ่ค ุณ ภาพ  

และปร ิม าณ  โดยอารมณ ์ท ี่เก ิดข ึ้นในครอบคร ัว แบ ่งออกเป ็น  2 ส ักษ ณ ะ ค ืออารมณ ์ไน ภาวะปกต ิ 

เข้น อารมณ ์ร ัก  ความส ุข  ความย ิน ด ี แ ละอารม ณ ์ใน ภ าวะว ิกฤต ิ เช่น ความกส ัว  ความโกรธ 

เศร้า เสียไ.ร ผ ิดหวัง

8.5 ความผ ูกพ ัน ทางอารมณ ์ หมายถ ึง ระด ับของความผ ูกพ ันห ่วงใยท ี่สมาช ิกแต ่ละ 

คนมีต ่อก ัน รวมท ั้งการแสดงออกถ ึงความสนใจ การเห ็นค ุณค ่าของก ันและก ัน

8.6 การควบค ุมพฤต ิกรรม ห ม ายถ ึงว ิธ ีการท ี่ครอบคร ัวควบค ุมหร ือจ ัดการก ับพฤต ิ 

กรรมของสมาช ิก เพ ี่อให ้สมาช ิกประพ ฤต ิตนอย ู่ในขอบเขตอ ัน เหมาะสมไม ่ทำให ้เก ิดความ เด ีอด  

ร ้อนต ่อตนเอง และผ ู้อ ื่น  พฤต ิกรรมท ี่จำเป ็นต ้องม ีการควบค ุมประกอบด ้วย พฤต ิกรรมท ี่เก ิดข ึ้น
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เพ ื่อต อบ ลน องความต ้อ งก ารท างด ้าน จ ิต ใจและช ีวะภาพ  พฤต ิกรรมทางส ังคม  ฟ น  การคบเพ ื่อน  

พฤต ิกรรมท ี่อาจเป ็นอ ันตรายต ่อร ่างกายหร ือทร ัพย ์ส ิน  การร ักษาระเบ ียบว ิน ัยภายในครอบคร ัว

ประเม ินโดยแบบลอบถามการทำหน ้าท ี่ของครอบคร ัวจ ุฬาลงกรณ ์แฟมม ิล ี่อ ิน เวนเทอ 

ร ี่ (Chulalongkom Family Inventory, [CFI]) ช อ งอ ุม าพ ร  ต ร ังค ส ม บ ัต ิ (2544) ท ี่ส ร ้า งข ึ้น ต าม  

แนวค ิดการทำหน ้าท ี่ของครอบคร ัวตามแบบแมคมาสเตอร ์ของ Epstien étal. (1984)

ป ร ะ โ อ ช น ์ท ี่ค า ด ว ่า จ ะ ไ ด ร บ

1. เป ็นแนวทางในการวางแผนพ ัฒ นาค ุณ ภาพ การพยาบาลผ ู้ป ่วยและครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาด  

เจ ็บท ี่ค ิรษะได ้อย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ เพ ื่อล ํงเลร ืมให ้ครอบคร ัวผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ค ิรษะม ีการทำหน ้าท ี่ท ี่ 

เหมาะลม ช ึ่งจะช ่วยลดความร ุนแรงของความผ ิดปกต ิทางจ ิต  อารมณ ์ ส ังคม ร ่างกาย จากการด ู 

แลผ ู้ป ่วย ทำให ้ก ารด ูแลผ ู้ป ่วยม ีประส ิทธ ิภ าพ  ลดความร ุนแรงและการกส ับ เป ็นช ํ้าของโรค การ 

กส ับเข ้ารับการร ักษาในโรงพยาบาล และอ ัตราการตายของผ ู้ป ่วยบาดเจ ็บท ี่ค ิรษะ

2. เป ็น แ น วท างลำห ร ับ การว ิจ ัยท างก ารพ ยาบ าลจากการน ำผ ลก ารค ิกษ าไป เป ็น ข ้อม ลใน  

การค ิกษาว ิจ ัยหร ือการทำว ิจ ัยช ํ้า
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