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บทคัดยอ  

  การศึกษานี ้เปนการพัฒนาระบบการคัดกรองภาวะสมองเสื่อมเบื้องตนในผูสูงอายุที่เปน         

โรคความดันโลหิตสูงในชุมชนในอำเภอเมืองยาง วัตถุประสงค คือ 1) เพื่อใหผูสูงอายุที่เปนโรคความ

ดันโลหิตสูง มีความรู ความเขาใจ ในการปองกันโรคสมองเสื่อม 2) มีระบบการประเมิน คัดกรอง และ

การรับรูสัญญาณเตือนภาวะสมองเสื่อมกลุมผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูง  และ 3) มีระบบการ

สงตอผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูงที่มีผลการทดสอบสภาพสมองเบื้องตนที่ผิดปกติ เขารับการ

เฝาระวัง ดูแล รกัษา อยางทันทวงที พัฒนากิจกรรมดวยกระบวนการ PDCA และ DALI โดยใชกรอบ

แนวคิดทฤษฎีแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ (Health Belief Model : HBM) ของ Rosenstock 

Strecher และ Becker มาดำเนินกิจกรรม เริ่มดำเนินการตั้งแตเดือนตุลาคม 2564 ถึง เดือนกันยายน 

2565 ผลการศึกษา พบวา 1) รอยละ 86.11 ของผูสูงอายุท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูง หลังจากการเขา

รวมกิจกรรม มีความรู ความเขาใจในการปองกันโรคสมองเสื่อมเพิ่มขึ้น  2) กลุมผูสูงอายุที่เปนโรค

ความดันโลหิตสูง ไดรับทดสอบสภาพสมองเบื้องตน รอยละ 95 และ 3) กลุมผูสูงอายุที่เปนโรคความ

ดันโลหิตสูง ที่มีผลการทดสอบสภาพสมองเบื้องตนที่ผิดปกติไดรับการสงตอเขารับการเฝาระวัง ดูแล 

รักษา อยางเปนระบบ รอยละ 100 
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