การพยาบาลผู้ป่วยสมองขาดเลือดร่วมกับโรคความดันโลหิตสูงที่ควบคุมไม่ได้: กรณีศึกษาเปรียบเทียบ 2 ราย
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บทคัดย่อ
บทนำ: ภาวะความดันโลหิตสูงเป็นปัจจัยเสี่ยงสำคัญที่ทำให้หลอดเลือดแดงเสื่อมสภาพ ตีบหรือแตก Cerebral Infraction คือภาวะเนื้อสมองตายเนื่องจากขาดเลือด เกิดจากหลอดเลือดที่ไปเลี้ยงสมองอุดตันทำให้สมองขาดออกซิเจนและเซลล์สมองตาย  ดังนั้นพยาบาลต้องมีความรู้ความสามารถในการประเมิน การวินิจฉัยและการดูแลรักษาพยาบาลที่ถูกต้อง รวดเร็ว เพื่อสามารถแก้ไขภาวะวิกฤติและช่วยชีวิตผู้ป่วยได้ทันท่วงที 
วัตถุประสงค์ : เพื่อศึกษาการพยาบาลผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงร่วมกับภาวะเนื้อสมองตายจาการขาดเลือด :กรณีศึกษา 2ราย 
วิธีการศึกษา : การศึกษาเพื่อเปรียบเทียบผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงร่วมกับภาวะเนื้อสมองตายจากการขาดเลือด ที่เข้ารักษาที่โรงพยาบาลราษีไศล 2 ราย เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาประกอบด้วยแบบบันทึกข้อมูล จากเวชระเบียน การสัมภาษณ์ญาติและการสังเกต วิเคราะห์ข้อมูล เปรียบเทียบ ปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิดโรค พยาธิสภาพ อาการและอาการแสดง การรักษา ปัญหา ข้อวินิจฉัยทางการพยาบาลและการวางแผนการจำหน่าย 
ผลการศึกษา 
รายที่ 1: ผู้ป่วยชายไทยวัย 46 ปี อาการสำคัญ พูดลิ้นรัว ลิ้นแข็ง แขนขาซ้ายอ่อนแรง 3 วันก่อนมาโรงพยาบาล ได้รับการวินิจฉัย Cerebral infraction with Hypertension 
รายที่ 2: ผู้ป่วยชายไทยวัย 67 ปี อาการสำคัญ ลิ้นแขง พูดไม่ชัด แขนขาอ่อนแรง 7 วันก่อนมาโรงพยาบาล ได้รับการวินิจฉัย  Cerebral infraction with Hypertension โดยทั้ง 2 กรณีศึกษาพบปัญหาทางการพยาบาลสำคัญ คือ 1) ความสามรถในการปฏิบัติกิจวัตรประจำวันลดลง 2) เสี่ยงต่อการเกิดภาวะสูดสำลักและพร่องโภชนาการ 3) สูญเสียบทบาทการเป็นผู้นำครอบครัว 4) เสี่ยงต่อการเกิดอันตรายจากระดับความดันโลหิตสูงควบคุมไม่ได้ และ 5)เสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุ ในขณะที่กรณีศึกษาที่ 2 มีภาวะเสียสมดุลของสารน้ำและอิเล็กโทรไลตน์ ซึ่งได้รับการรักษาพยาบาลและทำกายภาพบำบัดจนอาการดีขึ้นและสามารถจำหน่ายกลับบ้านเพื่อการดูแลต่อเนื่องได้อย่างปลอดภัย  
สรุปและข้อเสนอแนะ : จากการศึกษาแสดงให้เป็นถึงปัญหาของ ความรอบรู้สุขภาพต่ออาการของโรคหลอดเลือดสมองและมีความแตกต่างของกรณีศึกษา 2 กรณี คือช่วงอายุ โดยกรณีศึกษาที่ 2 มีปัจจัยด้านสูงอายุที่เป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อการรับรู้ ตัดสินใจที่ล่าช้าต่อการเข้ารับการรักษา การศึกษาในครั้งนี้แสดงให้เห็นว่า พยาบาลเป็นผู้ที่มีบทบาทสำคัญในการประเมินและค้นหาปัญหาผู้ป่วยตั้งแต่แรกรับจนจำหน่ายกลับบ้าน ทั้งนี้พยาบาลต้องให้ความสำคัญต่อการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพในกลุ่มโรคหลอดเลือดสมองและป้องกันการกลับเป็นซ้ำจากปัจจัยด้านโรคเรื้อรัง นอกจากนี้ต้องสร้างเสริมพลังอำนาจในการดูแลต่อเนื่อง หาแหล่งสนับสนุนที่จำเป็น เพื่อการดูแลสุขภาพต่อเนื่องและการฟื้นฟูสภาพหลังการเจ็บป่วยอย่างมีคุณภาพ 
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