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บทนำและวัตถุประสงค์: โรคหลอดเลือดสมองเป็นปัญหาสาธารณสุขสำคัญที่ส่งผลให้เกิดความพิการ ภาวะพึ่งพิง และข้อจำกัดในการดำเนินชีวิตประจำวัน โดยเฉพาะในระยะกลางหรือระยะฟื้นฟูที่ผู้ป่วยมักมีปัญหาการทรงตัว การเคลื่อนไหวพื้นฐาน และความสามารถในการทำกิจวัตรประจำวันลดลง ความมั่นใจในการกลับสู่สมดุลเป็นปัจจัยด้านการรับรู้ตนเองที่อาจมีผลต่อการกล้าเคลื่อนไหว การเข้าร่วมกิจกรรมฟื้นฟู และความปลอดภัยในการปฏิบัติกิจกรรม หากผู้ป่วยมีความมั่นใจต่ำอาจหลีกเลี่ยงการเคลื่อนไหว เพิ่มความเสี่ยงต่อการหกล้ม และนำไปสู่ภาวะทุพพลภาพได้ การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างระดับความมั่นใจในการกลับสู่สมดุลกับความสามารถในการทำกิจวัตรประจำวันและการเคลื่อนไหวพื้นฐานในผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองระยะกลาง รวมทั้งนำข้อมูลไปใช้เป็นแนวทางวางแผนฟื้นฟูสมรรถภาพและป้องกันการหกล้ม วิธีการศึกษา: การศึกษานี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง กลุ่มตัวอย่างคือผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองระยะกลางที่เข้ารับบริการทางกายภาพบำบัด ณ โรงพยาบาลกันทรลักษ์ จังหวัดศรีสะเกษ จำนวน 98 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตามเกณฑ์ที่กำหนด เก็บรวบรวมข้อมูลทั่วไปและประเมินทางคลินิกด้วยแบบประเมินความมั่นใจในการกลับสู่สมดุลฉบับภาษาไทย (BRC-Thai) แบบประเมินความสามารถในการทำกิจวัตรประจำวัน Barthel Index (BI) แบบประเมินความสามารถพื้นฐานด้านการเคลื่อนไหว STREAM ในส่วน Basic Mobility แบบประเมินการรู้คิด MoCA และแบบคัดกรองภาวะซึมเศร้า 9Q วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปด้วยสถิติเชิงพรรณนา และวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างคะแนน BRC-Thai กับ BI และ Basic Mobility ด้วยสถิติ Spearman’s rank correlation coefficient โดยกำหนดระดับนัยสำคัญทางสถิติที่ p<0.05 
ผลการศึกษา: ผู้เข้าร่วมวิจัยจำนวน 98 คน เป็นเพศชาย 49 คน และเพศหญิง 49 คน อายุเฉลี่ย 59.18 ปี ดัชนีมวลกายเฉลี่ย 24.19 กิโลกรัมต่อตารางเมตร ระยะเวลาหลังเกิดโรคหลอดเลือดสมองเฉลี่ย 2.86 เดือน คะแนนเฉลี่ย BRC-Thai เท่ากับ 113.99 คะแนน คะแนน BI เฉลี่ย 92.19 คะแนน และคะแนน Basic Mobility เฉลี่ย 86.26 คะแนน ผลการวิเคราะห์พบว่าคะแนน BRC-Thai มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับคะแนน BI อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (r=0.389, p<0.001) และมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับคะแนน Basic Mobility อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (r=0.507, p<0.001) 
อภิปรายผลและข้อเสนอแนะ: ผลการศึกษาสะท้อนว่าผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองระยะกลางที่มีความมั่นใจในการกลับสู่สมดุลสูง มีแนวโน้มมีความสามารถในการทำกิจวัตรประจำวันและการเคลื่อนไหวพื้นฐานดีขึ้น โดยความสัมพันธ์กับการเคลื่อนไหวพื้นฐานอยู่ในระดับที่สูงกว่าความสัมพันธ์กับกิจวัตรประจำวัน เนื่องจากกิจกรรมพื้นฐาน เช่น การลุกนั่ง การยืน และการเดิน ต้องอาศัยการควบคุมสมดุลโดยตรง จึงควรนำ BRC-Thai มาใช้ร่วมกับการประเมินทางกายภาพบำบัด เพื่อคัดกรองผู้ป่วยที่มีความมั่นใจต่ำ วางแผนฟื้นฟูที่ส่งเสริมทั้งสมรรถภาพทางกายและความมั่นใจในการเคลื่อนไหว และพัฒนาแนวทางป้องกันการหกล้มเพื่อลดภาวะทุพพลภาพในผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองระยะกลาง
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