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Development of Foot Care Model among Patients 
with Diabetes Mellitus in Community: A Case Study 
of Sunpuloei Community

Chayaphon Siriniyomchai, RN, MNS1, Nantanit Boonnak, RN, BNS2, 

Sriphan Sriwongwant, MPH2, Pichaya Wannachai, BPH3

Abstract
	 Diabetic foot ulcers are major complication leading to foot amputation in patients with  
diabetes mellitus. Such complication adversely affects the patients both physically and mentally 
resulting in reduced quality of life and increased family care burden. Diabetes foot care in  
community is important to prevent ulcers and reduce complications in diabetic foot ulcers that lead 
to amputation. This paper aimed to share lesson learned from the development of foot care model 
among patients with diabetes mellitus in Sunpuloei community, Chiang Mai Province. Using research 
and development process, the project was composed of 2 phases. The first phase consisted of a  
situational analysis, a development of model, and a tryout of the foot care model. The second phase 
was to investigate the effect of the foot care model on diabetes patients’ foot care behavior. The result 
revealed that the experimental group significantly showed better foot care behaviors than did the 
control group. The foot care model developed for patients with diabetes mellitus at Sunpuloei  
community was effective and should be encouraged for use in other communities. The process of 
model development implemented could also be an exemplar for other communities to learn and 
follow.   
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การพัฒนารูปแบบการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานในชุมชน: 
กรณีศึกษาชุมชนตำ�บลสันปูเลย

ชยพล ศิรินิยมชัย, พย.ม.1 ณัฏฐนิช บุญหนัก, พย.บ.2 ศรีพรรณ ศรีวงศ์วรรณ์, ส.ม.2 
พิชยา วรรณชัย, ส.บ.3

บทคัดย่อ

	 แผลท่ีเท้าในผู้ป่วยเบาหวานเป็นภาวะแทรกซ้อนท่ีสำ�คัญท่ีนำ�ไปสู่การถูกตัดเท้าส่งผลกระทบต่อผู้ป่วย ท้ังด้านร่างกาย

และจิตใจ ทำ�ให้คุณภาพชีวิตของผู้ป่วยลดลง และเพ่ิมภาระการดูแลของครอบครัว การดูแลเท้าเบาหวานในชุมชนจึงมี

ความสำ�คัญในการป้องกันการเกิดแผลท่ีเทาและลดภาวะแทรกซ้อนท่ีนำ�ไปสู่การถูกตัดเท้า บทความน้ีมีวัตถุประสงค์ 

เพ่ือถอดบทเรียนการดำ�เนินงานการพัฒนาการรูปแบบการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานในชุมชนตำ�บลสันปูเลย  

จังหวัดเชียงใหม่ โดยใช้กระบวนการวิจัยและพัฒนาสองระยะ ในระยะแรกประกอบด้วยการวิเคราะห์สถานการณ์  

การพัฒนารูปแบบ และการทดลองใช้รูปแบบการดูแลเท้า ส่วนระยะท่ีสองเป็นการศึกษาผลของการใช้รูปแบบการดูแล

เท้าผู้ป่วยเบาหวาน โดยศึกษาในกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองพบว่า กลุ่มทดลองมีพฤติกรรมการดูแลเท้าในชีวิต 

ประจำ�วันดีกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสำ�คัญ รูปแบบการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานท่ีพัฒนาในชุมชนตำ�บลสันปูเลยได้ผลดี 

ควรได้รับการสนับสนุนให้มีการนำ�ไปใช้ในชุมชนอ่ืน รวมท้ังกระบวนการพัฒนารูปแบบการดูแลเท้า กรณีศึกษาชุมชน

ตำ�บลสันปูเลย ยังเป็นแบบอย่างในการเรียนรู้และปฏิบัติตามให้กับชุมชนอ่ืน
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บทนำ�

	 โรคเบาหวานเป็นโรคไม่ติดต่อเร้ือรังท่ีมีสาเหตุมาจาก

ความผิดปกติทางเมแทบอลิซึมเป็นผลมาจากความ

บกพร่องในการหล่ังอินซูลิน และ/หรือการออกฤทธ์ิของ

อินซูลินลดลงหรือมีภาวะด้ือต่ออินซูลิน ทำ�ให้มีระดับ 

น้ําตาลในเลือดสูง1 ปัจจุบันโรคเบาหวานเป็นปัญหา 

ทางสาธารณสุขท่ีสำ�คัญ ท่ีมีแนวโน้มสูงข้ึนของทุกประเทศ

ท่ัวโลก สมาพันธเบาหวานโลกไดคาดการณวาผูปวย 

เบาหวานท่ัวโลกจะมีจํานวนเพ่ิมข้ึนจาก 415 ล้านคน ในปี 

พ.ศ. 2558 เป็น 642 ล้านคน ในปี พ.ศ. 25832 เช่นเดียว

กับประเทศไทย กระทรวงสาธารณสุข ได้คาดการณ์ว่า

ระหว่าง ปี พ.ศ. 2554-2563 จะพบผู้เป็นเบาหวาน จำ�นวน 

501,299 - 553,941 คน/ปี และจะมีผู้เป็นเบาหวาน 

เพ่ิมข้ึนจำ�นวน 8.2 ล้านคน ในปี พ.ศ. 25633 ปัญหาภาวะ 

แทรกซอนท่ีสําคัญของโรคเบาหวาน ได้แก่ การเกิดแผล 

ท่ีเท้า ซ่ึงเกิดจากการมีเลือดไปเล้ียงอวัยวะสวนปลายไมดี 

เน่ืองจากมีระดับน้ําตาลในเลือดสูงทําใหเกิดการทําลายของ

ระบบประสาทและหลอดเลือดสวนปลายเป็นสาเหตุของ

ภาวะประสาทส่วนปลายเส่ือม การท่ีมีภาวะประสาทส่วน

ปลายเส่ือมเป็นเวลานาน จะส่งผลทำ�ให้เกิดเท้าผิดรูปทำ�ให้

เกิดภาวะเท้าเบาหวานตามมา4-5  

	 เท้าเบาหวาน (diabetic foot) หมายถึง กลุ่มอาการ

ของเท้าท่ีเกิดจากปลายประสาทเส่ือม และ/หรือเส้นเลือด

ส่วนปลายตีบตัน ก่อให้เกิดบาดแผล ติดเช้ือ และนำ�ไปสู่

การสูญเสียหน้าท่ีการทำ�งานของเท้า หรือการตัดขาได้4-5 

ก่อให้เกิดการสูญเสียทางเศรษฐกิจและภาวะทุพลภาพ รู้สึก

สูญเสียภาพลักษณ์ส่งผลกระทบต่อตนเอง ครอบครัวมี

ภาระค่าใช้จ่ายเพ่ิมข้ึน และอาจถึงข้ันเสียชีวิตได้จากการ 

ติดเช้ือจากแผลเท้าเบาหวาน6 ดังน้ัน การดูแลเทาจึงมีความ

สําคัญอย่างย่ิงต่อผู้ป่วยเบาหวานเน่ืองจากเปนการปองกัน

การเกิดแผลท่ีเทา และลดผลกระทบจากภาวะแทรกซอนท่ี

เกิดจากแผลท่ีเท้า7-8 ข้อมูลล่าสุดในจังหวัดเชียงใหม่พบ 

ผู้ป่วยเบาหวานท่ีมีปัญหาเก่ียวกับเท้า ได้แก่ เท้าชา สูญเสีย

ความรู้สึกท่ีเท้า หรือมีประวัติแผลท่ีเท้ามาก่อน จำ�นวน 

9,039 ราย และมีผู้ป่วยเบาหวานไม่ทราบว่ามีปัญหา 

เก่ียวกับเท้า จำ�นวน 16,888 ราย9 เน่ืองจากการเปล่ียนแปลง

ของวิถีชีวิตของสังคมในปัจจุบัน ท่ีไม่เห็นความสำ�คัญและ

ความจำ�เป็นในการดูแลเท้า ทำ�ให้เกิดปัญหาท่ีเท้าตามมา 

ได้แก่ การเกิดแผลท่ีเท้าเป็นต้น7,10 

	 การดูแลเท้าในปัจจุบัน เน้นการให้ความรู้แก่ผู้ป่วย 

เบาหวานและครอบครัว จากบุคลากรทางด้านสาธารณสุข

เพียงอย่างเดียว จึงทำ�ให้อุบัติการณ์การเกิดแผลท่ีเท้าใน 

ผู้ป่วยเบาหวานยังคงเพ่ิมข้ึน การเกิดแผลท่ีเท้าในผู้เป็น 

เบาหวานพบต้ังแต่ร้อยละ 1.7-11.9 และมีอัตราการเกิด

แผลใหม่ร้อยละ 0.6-2.2 ต่อปี11 ผูปวยเบาหวานขาดความ

ตระหนักอาการชาท่ีเทา จึงทําใหเส่ียงตอการเกิดแผล 

ท่ีเทาได  รวมท้ังขาดความร่วมมือในการมีส่วนร่วมของ

ครอบครัวและชุมชนในการดูแลเท้าเบาหวาน12 ดังน้ันจึงมี

ความจำ�เป็นอย่างย่ิงท่ีทุกฝ่ายในชุมชนจะต้องร่วมมือกัน

อย่างจริงจังในการดูแลเท้าในผู้ป่วยเบาหวาน โดยเน้นหนัก

การมีส่วนร่วมของคนในครอบครัว ชุมชน และองค์กร 

ส่วนท้องถ่ิน เพ่ือให้ผู้ป่วยเบาหวานดำ�รงชีวิตได้อย่างมี

คุณค่า และไม่ถูกตัดเท้าในอนาคต

	 คณะพยาบาลศาสตร์แมคคอร์มิค มหาวิทยาลัยพายัพ 

ได้จัดให้บริการวิชาการสู่สังคม ในพ้ืนท่ีตำ�บลสันปูเลย 

อำ�เภอดอยสะเก็ด จังหวัดเชียงใหม่ ต้ังแต่ปีการศึกษา 2550 

เป็นต้นมาจนถึงปัจจุบัน และได้พบสภาพปัญหาสำ�คัญของ

ผู้ป่วยเบาหวานในพ้ืนท่ีดังกล่าวซ่ึงประกอบด้วย 15 หมู่บ้าน 

ท่ีมีวิถีชีวิตก่ึงชนบทและก่ึงเมือง โดยข้อมูลท่ีได้จากการ

สนทนากับผู้ป่วยเบาหวานและญาติซ่ึงเป็นผู้ดูแล จากการ
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เย่ียมบ้านโดยคณะพยาบาลศาสตร์แมคคอร์มิคพบว่า  

ผู้ป่วยบางรายยังมีพฤติกรรมการดูแลเท้าท่ีไม่เหมาะสม เช่น 

ไม่สำ�รวจเท้า ไม่ทำ�ความสะอาดซอกเท้า และสวมรองเท้า

แบบคีมเป็นส่วนใหญ่ ส่วนญาติมีความกระตือรือร้นท่ีจะ

ไดความรู้ และเรียนรู้แนวทางในการดูแลเท้าในผู้ป่วย 

เบาหวาน พร้อมท้ังต้องการให้มีเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข 

มาเย่ียมผู้ป่วยเบาหวานท่ีบ้าน และมีความต้องการให้ชุมชน

ตำ�บลสันปูเลยมีส่วนร่วมในการจัดกิจกรรมท่ีจะส่งเสริม 

ให้ผู้ป่วยเบาหวานมีพฤติกรรมการดูแลเท้าด้วยตนเอง  

จากการวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติของคลินิกโรคไม่ติดต่อ

เร้ือรังในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำ�บลสันปูเลย อำ�เภอ

ดอยสะเก็ด จังหวัดเชียงใหม่ ปี พ.ศ. 2558 พบว่ามีผู้ป่วย

รายใหม่ในแต่ละปีเพ่ิมข้ึน โดยพบปัญหาการดูแลเท้า 

ในผู้ป่วยเบาหวานท่ีมีภาวะเส่ียงสูงต่อการเกิดแผลท่ีเท้า 

โดยมีภาวะเส้นประสาทส่วนปลายเส่ือม ร่วมกับเคยมี

ประวัติการเกิดแผลท่ีเท้า หรือถูกตัดอวัยวะเก่ียวกับเท้า 

มาก่อน จำ�นวน 13 ราย และมีผู้ป่วยเบาหวานท่ีมีภาวะ 

เส้นประสาทส่วนปลายเส่ือม และไม่เคยมีประวัติการเกิด

แผลท่ีเท้าหรือถูกตัดเท้ามาก่อน จำ�นวน 50 ราย13 ท้ังท่ี 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำ�บลสันปูเลย ได้พยายาม

รณรงค์การปรับเปล่ียนพฤติกรรมในการส่งเสริมการดูแล

เท้าด้วยตนเอง โดยให้สุขศึกษาและความรู้แก่ผู้ป่วย 

เบาหวานเป็นรายบุคคลในเร่ืองการดูแลเท้าและแผลท่ีเท้า 

แต่มีข้อจำ�กัดเร่ืองระยะเวลาท่ีผู้ป่วยเบาหวานไม่สามารถ

มาร่วมอบรมได้มากกว่า 1 วัน เพราะต้องมีภาระในเร่ือง

การทำ�งานและต้องอยู่เฝ้าบ้าน ทำ�ให้ผู้ป่วยเบาหวานมีเวลา

ไม่เพียงพอในการฝึกทักษะในการดูแลเท้า และขาดทักษะ

ในการตรวจเท้าด้วยตนเอง เกิดความเข้าใจท่ีไม่ถูกต้อง  

ซ่ึงผู้วิจัยได้ทำ�การสัมภาษณ์ผู้ป่วยเบาหวานจำ�นวน 6 ราย 

พบว่า 4 รายไม่ได้ปฏิบัติตามคำ�แนะนำ�ของพยาบาล 

เม่ือกลับไปบ้านเน่ืองจากไม่มีความม่ันใจว่า ตนเองจะ 

ตรวจเท้าได้ถูกต้อง ทำ�ให้ผู้ป่วยเบาหวานไม่เห็นประโยชน์

และความสำ�คัญของการดูแลเท้าด้วยตนเอง และไม่ให้

ความสำ�คัญกับการปรับเปล่ียนพฤติกรรมเพ่ือป้องกันการ

เกิดแผลเท้า ส่วนผลการวิเคราะห์การปฏิบัติงานของคลินิก

เบาหวานของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำ�บลสันปูเลย

พบว่า พยาบาลท่ีรับผิดชอบในคลินิกเบาหวานมีภาระกิจ

ในการจัดการผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเร้ือรังอ่ืนด้วย เช่น ผู้ป่วย

ความดันโลหิตสูง เป็นต้น ส่งผลทำ�ให้ขาดความต่อเน่ือง 

รวมท้ังวิธีการสอนการดูแลเท้าจะเน้นการบรรยายเป็นหลัก 

และไม่มีส่ือแผ่นพับเก่ียวกับการดูแลเท้าให้ผู้ป่วยเบาหวาน

กับไปทบทวน รวมท้ังไม่มีรูปแบบการดูแลเท้าในผู้ป่วย 

เบาหวานต้ังแต่การตรวจคัดกรองความเส่ียงในการเกิดแผล 

ท่ีเท้า และการติดตามเย่ียมบ้าน เป็นต้น 

	 กลยุทธ์การส่งเสริมพฤติกรรมในการดูเท้าของผู้ป่วย

เบาหวานจำ�เป็นต้องอาศัยการมีส่วนร่วมของชุมชน ซ่ึง

นโยบายของสำ�นักหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ กระทรวง

สาธารณสุข ได้ให้ความสำ�คัญในการสร้างเสริมสุขภาพ 

โดยการมีส่วนร่วมขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ผ่านทาง

กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน สอดคลองกับ

องค์การอนามัยโลกท่ีไดกำ�หนดแนวทางการดูแลสภาวะ

โรคเร้ือรัง เพ่ือให้ผลลัพธ์การดูแลท่ีดีข้ึนน้ัน ต้องไดรับ 

การสนับสนุนจากชุมชนโดยเน้นให้ชุมชนเข้ามามีส่วน12,14  

ดังน้ัน คณะพยาบาลศาสตร์แมคคอร์มิคจึงได้จัดทำ�

โครงการการพัฒนารูปแบบการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน 

โดยใช้ชุมชนเป็นฐานเพ่ือสร้างเสริมพฤติกรรมการดูแลเท้า

ผู้ป่วยเบาหวาน ตำ�บลสันปูเลย อำ�เภอดอยสะเก็ด จังหวัด

เชียงใหม่ โดยมีวัตถุประสงค์ 1) เพ่ือสร้างรูปแบบการ 

เสริมสร้างความเข็มแข็ง โดยใช้ชุมชนเป็นฐานในการ 

ส่งเสริมพฤติกรรมการดูแลเท้าในผู้ป่วยเบาหวาน โดยการ
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มีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายในชุมชน 2) เพ่ือสร้าง

นวัตกรรมต้นแบบการดูแลเท้าในผู้ป่วยเบาหวาน โดยการ

มีส่วนร่วมของชุมชน 

	 ในปี พ.ศ. 2560 คณะพยาบาลศาสตร์แมคคอร์มิค 

ได้ทำ�โครงการพัฒนาการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานในชุมชน 

โดยระยะแรกได้ดำ�เนินการโดยมีการประชุมร่วมกันกับ  

นักวิชาการจากคณะพยาบาลศาสตร์แมคคอร์มิค ตัวแทน

จากกองสาธารณสุขและส่ิงแวดล้อม เทศบาลตำ�บล 

สันปูเลย เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำ�บล 

สันปูเลย ตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้านท้ัง 

15 หมู่บ้าน ผู้ดูแลและผู้ป่วยเบาหวานเพ่ือรับฟังความ 

คิดเห็น และหาแนวทางในการดูแลเท้าในผู้ป่วยเบาหวาน 

โดยการรับฟังความคิดเห็นเพ่ือพิจารณาว่ารูปแบบการดูแล

เท้าในผู้ป่วยเบาหวานในชุมชนควรเป็นอย่างไร จากน้ันจึง

ออกเย่ียมบ้านและตรวจเท้าให้ผู้ป่วยเบาหวาน การปฏิบัติ

งานใช้รูปแบบการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม  

(Participatory Action Research: PAR) ท่ีต้องการให้

คนในชุมชนตำ�บลสันปูเลยร่วมกันช่วยดูแลเท้าผู้ป่วย 

เบาหวาน โดยมีการพัฒนาการตรวจเท้าผู้ป่วยเบาหวานให้

มีประสิทธิภาพย่ิงข้ึน ใช้กลวิธีในการตรวจเท้าเชิงรุกเข้าไป

เย่ียมผู้ป่วยเบาหวานท่ีบ้าน พร้อมภาคีเครือข่ายได้เห็น 

การดูแลเท้าและสภาพความเป็นอยู่ของผู้ป่วยเบาหวาน 

โดยมีอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้านเป็นผู้นำ� 

เข้าไปตรวจเท้าเบ้ืองต้น สอบถามอาการเจ็บป่วย  

แนะนำ�พฤติกรรมการดูแลเท้า 9 ข้อให้แก่ผู้ป่วย และ 

การสวมรองเท้าท่ีเหมาะสม เป็นต้น การลงเย่ียมวิธีดังกล่าว

ส่งผลให้ชุมชนเกิดความต่ืนตัวในการให้ความสนใจใน 

การดูแลเท้าในผู้ป่วยเบาหวานมากข้ึน และสามารถสร้าง

นวัตกรรมต้นแบบการดูแลเท้าในผู้ป่วยเบาหวานในชุมชน

บทความน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือถอดบทเรียนการดำ�เนิน

งานการพัฒนาการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานในชุมชน: กรณี

ศึกษาชุมชนตำ�บลสันปูเลย เพ่ือช้ีให้เห็นถึงการมีส่วนร่วม

ของชุมชนในการจัดการ การดูแลเท้าในผู้ป่วยเบาหวาน 

เป็นรูปแบบให้พ้ืนท่ีอ่ืนๆ นำ�ไปปรับใช้ในการวางแผนจัดการ

ดูแลเท้าในชุมชนด้วยตนเองต่อไป และให้บุคลากรทางการ

แพทย์ได้เข้าใจแนวคิดการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน โดยใช้

กลยุทธ์ชุมชนเป็นฐานในการคัดกรอง การประเมินความ

เส่ียงต่อการเกิดแผลเท้าเบาหวาน การจัดกิจกรรมป้องกัน

การเกิดแผลเท้าเบาหวาน โดยเน้นการมีส่วนร่วมของ

ครอบครัว อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้าน ผู้นำ�

ชุมชน และองค์กรส่วนท้องถ่ิน เพ่ือร่วมกันปรับเปล่ียน

พฤติกรรมการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานให้สอดคล้องกับ 

วิถีชีวิตให้มีความต่อเน่ืองและย่ังยืนตลอดไป โดยมี 

รายละเอียดดังต่อไปน้ี

กระบวนการพัฒนางานการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน

ตำ�บลสันปูเลย

	 กระบวนการดำ�เนินงานเร่ิมต้ังแต่เดือนมิถุนายน  

พ.ศ. 2560 จนถึงเดือนมีนาคม พ.ศ. 2561 โดยมีตัวแทน

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้านตำ�บลสันปูเลยท้ัง  

15 หมู่บ้านเป็นแกนหลักในการทำ�งาน ร่วมกับนักวิชาการ

จากคณะพยาบาลศาสตร์แมคคอร์มิค เจ้าหน้าท่ี 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจำ�ตำ�บล และเจ้าหน้าท่ี

จากกองสาธารณสุขและส่ิงแวดล้อม เทศบาลตำ�บล 

สันปูเลยเป็นผู้ประสานงานกับภาคีเครือข่ายในชุมชน  

แบ่งออกเป็น 2 ระยะ คือ

	 ระยะท่ี 1 พัฒนารูปแบบการดูแลเท้าโดยใช้ชุมชน

เป็นฐานเพ่ือสร้างเสริมพฤติกรรมการดูแลเท้าในผู้ป่วย

เบาหวาน แบ่งออกเป็น 3 วงรอบ คือ
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	 วงรอบท่ี 1 เดือนมิถุนายน พ.ศ. 2560 ใช้การวิจัยเชิง

ปฏิบัติการ (action research) โดยเร่ิมจากการจัดทีม 

เย่ียมผู้ป่วยเบาหวานท่ีเป็นผู้สูงอายุหรือผู้ป่วยเบาหวาน 

ท่ีทำ�งานในหมู่บ้าน จากวงรอบท่ี 1 บทบาทของทีมจะเข้า

เย่ียมและตรวจเท้าผู้ป่วยเบาหวานท่ีบ้านในหมู่บ้าน  

ใช้กิจกรรมการดูแลเท้าแบบเชิงรุก เข้าไปท่ีบ้านของผู้ป่วย

เบาหวาน ให้คำ�แนะนำ�ผู้ป่วยเบาหวานเพ่ือมีพฤติกรรม 

การดูแลเท้าท่ีเหมาะสม และให้ความรู้เก่ียวกับการดูแลเท้า

แก่ลูกหลานของผู้ป่วยเบาหวานท่ีทำ�หน้าท่ีในการดูแล 

ผู้ป่วยเบาหวาน หลังจากการเย่ียมในแต่ละคร้ังจะมีการ

ประชุมเพ่ือทบทวนวิธีการเย่ียม เม่ือส้ินสุดในวงรอบจะมี

การถอดบทเรียนเพ่ือหาจุดท่ีต้องปรับปรุง และพัฒนา 

การเย่ียมผู้ป่วยเบาหวานในวงรอบต่อไป หลังจากน้ันทีมท่ี

ร่วมกิจกรรมได้จัดเวทีเสวนาประชาคม ถอดบทเรียน และ

นำ�เสนอต่อนายกเทศมนตรี เทศบาลตำ�บลสันปูเลยให้ 

รับทราบเพ่ือก่อให้เกิดแรงสนับสนุนในการขับเคล่ือนงาน

ในวงรอบท่ี 2 ต่อไป

	 วงรอบท่ี 2 เดือนกรกฎาคม-กันยายน พ.ศ. 2560  

ใช้การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม (Participatory 

Action Research: PAR) กับภาคีเครือข่ายใน 

ตำ�บลสันปูเลย โดยวางแผนทำ�งานร่วมกันเพ่ือให้ 

ท้ังชุมชนเป็นเจ้าของงานการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน 

กำ�หนดรูปแบบการเย่ียม ใช้ข้อมูลจากการอภิปรายกลุ่ม 

(focus group discussion) และตรวจสอบแบบสามเส้า  

(triangulation) ของผู้มีส่วนได้เสียในวงรอบท่ี 1 ผนวกกับ

ข้อเสนอจากการทำ�งานและการฟังอย่างใส่ใจ (active 

listening) จากผู้ท่ีเก่ียวข้องท่ีได้ออกเย่ียม ในวงรอบท่ี 2 

ได้ขยายการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน โดยการเย่ียมบ้าน 

ออกไปจนครบทุกหมู่บ้าน จำ�นวน 15 หมู่บ้าน โดยทีมดูแล 

เท้าผู้ป่วยเบาหวานจากภาคีเครือข่ายในชุมชน ก่อให้เกิด

ความต่ืนตัวในชุมชนประกอบด้วยตัวแทนอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำ�หมู่บ้านท้ัง 15 หมู่บ้าน สมาชิกองค์การ

บริหารเทศบาลตำ�บลสันปูเลย เจ้าหน้าท่ีด้านสาธารณสุข 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำ�บลสันปูเลย และนักวิชาการ

จากคณะพยาบาลศาสตร์แมคคอร์มิค ออกเย่ียมและตรวจ

เท้าผู้ป่วยเบาหวานท่ีมีปัญหาแผลท่ีเท้า หรือมีพฤติกรรม

การดูแลเท้าท่ีไม่เหมาะสมจำ�นวน 55 ราย ส่งผลให้ผู้ป่วย

เบาหวานเข้าใจในการดูแลเท้า และดีใจท่ีมีทีมมาเย่ียม 

ตรวจเท้าและให้คำ�แนะนำ�ในการดูแลเท้า ซ่ึงปกติแล้ว 

ผู้ป่วยเบาหวานจะละเลยในการดูแลเท้าตนเอง เน่ืองจาก

ขาดความรู้และไม่ตระหนักถึงความสำ�คัญของการดูแลเท้า

เพ่ือป้องกันการถูกตัดเท้า จากน้ันจึงมีการประชุมทีมดูแล

เท้าผู้ป่วยเบาหวาน และหาแนวทางร่วมกับภาคีเครือข่าย

ในชุมชน ได้แก่ อสม. และเทศบาลตำ�บลสันปูเลย และ 

ร่างแนวทางสำ�หรับใช้ในการป้องกันการเกิดแผลเท้าใน 

ผู้ป่วยเบาหวาน ในตำ�บลสันปูเลย อำ�เภอดอยสะเก็ด 

จังหวัดเชียงใหม่ แล้วนำ�เสนอต่อแกนนำ�ผู้ป่วยเบาหวาน  

ผู้ดูแล อสม. และเทศบาลตำ�บลสันปูเลย เพ่ือแลกเปล่ียน

ความคิดเห็นถึงความเหมาะสมของรูปแบบ เพ่ือให้ได้ 

รูปแบบท่ีมีความเหมาะสม สอดคล้องกับบริบทชุมชน 

ในตำ�บลสันปูเลยมากท่ีสุด

	 วงรอบท่ี 3 เดือนตุลาคม-พฤศจิกายน พ.ศ. 2560  

ใช้การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วมต่อเน่ืองจากวงรอบ

ท่ี 2 ในการวางแผนงานมีการจัดต้ังชมรมรักษ์เท้าผู้ป่วย 

เบาหวาน ตำ�บลสันปูเลย ประกอบด้วยภาคีเครือข่าย ได้แก่ 

ตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้านท้ัง 15 

หมู่บ้าน เจ้าหน้าท่ีจากกองสาธารณสุขและส่ิงแวดล้อม 

เทศบาลตำ�บลสันปูเลย กำ�นัน ผู้ใหญ่บ้านในตำ�บลสันปูเลย 

และเจ้าหน้าท่ีด้านสาธารณสุขโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตำ�บลสันปูเลย ท่ีเห็นความสำ�คัญของการดูแลเท้าในผู้ป่วย
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ภาพท่ี 1	แผ่นภาพการส่งเสริมพฤติกรรมดูแลเท้าประจำาวันด้วยตนเอง

เบาหวานจำานวน	28	คน	 มีการปรับแผนงาน	และเรียนรู้

ในทุกภาคีอย่างเป็นเกลียวพลวัต	(spiral	dynamic)	ในด้าน

การบริหารจัดการชมรมรักษ์เท้าผู้ป่วยเบาหวานได้จัด

โครงการอบรมแกนนำาการดูแลเท้าในผู้ป่วยเบาหวานตำาบล

สันปูเลย	โดยได้รับทุนสนับสนุนจากกองทุนสุขภาพประจำา

ตำาบลสันปูเลย	จากสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ	

เพ่ือสร้างแกนนำาการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานได้เพ่ิม

การเย่ียมและตรวจเท้าผู้ป่วยเบาหวานท้ังหมด	 110	 ราย	

ทำาให้คุณภาพชีวิตดีข้ึนกว่าเดิมร้อยละ	80	ผลต่อเน่ืองจาก

การเย่ียมและตรวจเท้าผู้ป่วยเบาหวานทำาให้มีพฤติกรรม

การดูแลเท้าท่ีเหมาะสมกับผู้ป่วยเบาหวานแต่ละราย	มีการ

ประชาคมแต่ละหมู่บ้านในการปรับปรุงถนนในหมู่บ้าน	

เพ่ือป้องกันการเกิดแผลท่ีเท้าจากการเดินบนถนนภายใน

หมู่บ้าน	 ทำาให้ชุมชนร่วมกันปรับปรุงซ่อมแซมผิวถนน

ให้เรียบและไม่มีเศษวัสดุกีดขวางทางเดินของผู้ป่วย

เบาหวาน	และทำาให้ได้สโลแกน	“ชุมชนเป็นฐาน ตัดเท้า

เป็นศูนย์” 
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ภายหลังล้างเท้า 6) เช็ดซอกน้ิวเท้าให้แห้งภายหลังล้างเท้า  

7) ทาโลช่ันท่ีเท้า ยกเว้นซอกน้ิวเท้า ภายหลังล้างเท้าและ

เช็ดให้แห้งแล้ว 8) ตรวจสอบส่ิงแปลกปลอมท่ีรองเท้าก่อน

สวมรองเท้า และ 9) สวมรองเท้าท่ีหุ้มปลายน้ิวเท้า 

ก่อนออกจากบ้าน/รองเท้าท่ีห่อหุ้มเท้าก่อนออกจากบ้าน 

หากผู้ป่วยเบาหวานสามารถปฏิบัติการดูแลเท้าในชีวิต

ประจำ�วันได้อย่างถูกต้องตามท่ีกล่าวมาข้างต้น จะไม่ส่งผล

ให้เกิดแผลท่ีเท้า โดยการติดตามและประเมินผลเม่ือผู้ป่วย

มาตรวจน้ําตาลในเลือดตามนัด จะตรวจเท้าผู้ป่วย 

เบาหวานทุกคร้ังและการเย่ียมบ้านเพ่ือสังเกตพฤติกรรม

การดูแลเท้า

	 3.	การมีส่วนร่วมของครอบครัวทำ�ให้เกิดความ

ตระหนักในการดูแลเท้าในครอบครัว โดยครอบครัวเห็นถึง

ความสำ�คัญของการสูญเสียเท้าถ้าถูกตัดออกไป และเห็น

ความมีคุณค่า มีความภาคภูมิใจท่ีได้ดูแลผู้ป่วยเบาหวาน 

ท่ีมีภาวะเส้นประสาทส่วนปลายเส่ือมจากการไปเย่ียมบ้าน

และสังเกตการมีส่วนร่วมในการดูแลเท้าของผู้ป่วย 

เบาหวาน

	 4.	การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายในชุมชน พบว่า 

   	 	 4.1	บทบาทของเทศบาลตำ�บลสันปูเลย ให้การ

สนับสนุนงบประมาณผ่านทางกองทุนหลักประกันสุขภาพ

ตำ�บล โดยในปีงบประมาณ 2561 ได้อนุมัติโครงการ 

“ชุมชน ห่วงใย ใส่ใจดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน ตำ�บล 

สันปูเลย” เพ่ือรณรงค์การป้องกันการเกิดแผลท่ีเท้าใน 

ผู้ป่วยเบาหวาน และลดการถูกตัดเท้า ในตำ�บลสันปูเลย 

ให้เป็นศูนย์ โดยใช้ผู้ป่วยเบาหวานท่ีเป็นกลุ่มทดลอง  

เป็นแกนนำ�ในการดูแลเท้าและมีส่วนร่วมในโครงการชุมชน 

ห่วงใย ใส่ใจดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน โดยการรณรงค์ 

ในชุมชนเพ่ือให้ผู้ป่วยเบาหวานกลุ่มควบคุมปรับเปล่ียน

	 เป็นรูปแบบการดูแลเท้าโดยใช้ชุมชน เพ่ือสร้างเสริม

พฤติกรรมการดูแลเท้าในผู้ป่วยเบาหวาน ประกอบด้วย 4 

กิจกรรม ได้แก่ 1) การคัดกรองค้นหากลุ่มเส่ียงต่อการเกิด

แผลเท้าเบาหวาน และให้ความรู้ในการดูแลเท้าในผู้ป่วย

เบาหวานอย่างต่อเน่ือง 2) การส่งเสริมพฤติกรรมดูแลเท้า

ประจำ�วันด้วยตนเอง 3) การมีส่วนร่วมของครอบครัว และ 

4) การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายในชุมชน โดยมี 

รายละเอียดดังน้ี

	 1.	กิจกรรมการคัดกรองค้นหากลุ่มเส่ียงต่อการ 

เกิดแผลเท้าเบาหวาน และให้ความรู้ในการดูแลเท้าใน 

ผู้ป่วยเบาหวานอย่างต่อเน่ือง โดยการมีส่วนร่วมระหว่าง

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำ�บลท่ีทำ�การคัดกรองค้นหา

กลุ่มเ ส่ียงต่อการเกิดแผลท่ีเท้าโดยให้อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำ�หมู่บ้านติดตามผู้ป่วยเบาหวาน  

พร้อมท้ังเฝ้าระวังการเกิดแผลท่ีเท้า และองค์กรส่วน 

ท้องถ่ินทำ�การรณรงค์ผ่านเสียงตามสายในหมู่บ้าน และ 

ให้ความรู้ในการดูแลเท้าแก่ผู้ป่วยเบาหวานโดยการจัด 

เป็นกลุ่มประมาณ 5-6 คนตามหมู่บ้านของผู้ป่วยเบาหวาน 

โดยเน้นทักษะพฤติกรรมดูแลเท้าประจำ�วันด้วยตนเอง  

9 ข้อตามภาพท่ี 1 พร้อมท้ังให้อาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำ�หมู่บ้าน (อสม.) ติดตามผู้ป่วยเบาหวาน พร้อมท้ัง

เฝ้าระวังการเกิดแผลท่ีเท้าโดยประธาน อสม.แต่ละหมู่บ้าน

มอบหมายให้ อสม.รับผิดชอบผู้ป่วยเบาหวานตามโซนท่ี 

รับผิดชอบ และองค์กรส่วนท้องถ่ินทำ�การรณรงค์ผ่านเสียง

ตามสายในหมู่บ้าน

	 2.	กิจกรรมการส่งเสริมพฤติกรรมดูแลเท้าประจำ�วัน

ด้วยตนเอง ประกอบด้วย 1) การตรวจดูเท้า (รวมฝ่าเท้า) 

2) การตรวจดูซอกน้ิวเท้า 3) ล้างเท้า (รวมฝ่าเท้า)  

4) ล้างซอกน้ิวเท้า 5) เช็ดเท้า (รวมฝ่าเท้า) ให้แห้ง 
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พฤติกรรมการดูแลเท้าไปด้วย ส่งผลทำ�ให้มีความย่ังยืน 

ต่อไป

	 	 4.2	บทบาทผู้นำ�ชุมชนในแต่ละหมู่บ้าน จะไปร่วม

ประชุมประจำ�เดือนในท่ีประชุมกำ�นันผู้ใหญ่บ้านของตำ�บล

สันปูเลย และจะนำ�ข้อมูลท่ี รพสต. พบปัญหาเก่ียวกับ 

อุบัติการณการเกิดแผลท่ีเทา แจ้งในท่ีประชุม เพ่ือมาแจ้ง

ต่อในท่ีประชุมหมู่บ้าน โดยมีเจ้าหน้าท่ี รพสต. เข้าร่วมด้วย 

ทำ�ให้มีการติดตามผู้ป่วยและการหายของแผลท่ีเท้า 

	 	 4.3	บทบาท อสม. ในการตรวจคัดกรอง และ

ติดตามผู้ป่วยเบาหวานท่ีมีความเส่ียงต่อการเกิดแผลท่ีเท้า

	 	 4.4	บทบาทของเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข ติดตามและ

เย่ียมบ้านผู้ป่วยเบาหวานท่ีมีความเส่ียงต่อการเกิดแผล 

ท่ีเท้า เพ่ือติดตามผลการส่งเสริมพฤติกรรมดูแลเท้าด้วย

ตนเอง 9 ข้อ

	 ระยะท่ี 2 ศึกษาผลของการใช้รูปแบบการดูแลเท้า 

ผู้ป่วยเบาหวานในชุมชน

	 เร่ิมเดือนธันวาคม พ.ศ. 2560 ถึงเดือนมีนาคม  

พ.ศ. 2561 เป็นการศึกษาผลของการใช้รูปแบบการดูแล

เท้าผู้ป่วยเบาหวานในชุมชน มีระยะเวลา 12 สัปดาห์ 

(สัปดาห์ท่ี 5-16) ประเมินโดยใช้แบบสอบถามพฤติกรรม

การดูแลเท้าในชีวิตประจำ�วัน จำ�นวน 9 ข้อ มีลักษณะเป็น

ข้อความให้เลือกคำ�ตอบ โดยแบ่งคะแนนออกเป็น 5 ระดับ 

ตามมาตราวัดแบบลิเคิร์ท (Likert scale) และมีเกณฑ์ 

การให้คะแนน ดังน้ี

	 ไม่เคยปฏิบัติเลยในสัปดาห์ท่ีผ่านมา	 0

	 ปฏิบัติ 1-2 วัน ในสัปดาห์ท่ีผ่านมา	 1

	 ปฏิบัติ 3-4 วัน ในสัปดาห์ท่ีผ่านมา	 2

	 ปฏิบัติ 5-6 วัน ในสัปดาห์ท่ีผ่านมา	 3

	 ปฏิบัติเป็นประจำ�ทุกวัน	 4

	 การคิดคะแนนโดยการรวมคะแนนท้ัง 9 ข้อ ซ่ึงมี

คะแนนสูงสุดเท่ากับ 36 คะแนน และคะแนนต่ําสุดเท่ากับ 

0 คะแนน การแปลผล คือ คะแนนย่ิงสูงแสดงว่ามีการ

ปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลเท้าในชีวิตประจำ�วันท่ีดี ซ่ึงภาย

หลังการทดลองพบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนน

พฤติกรรมการดูแลเท้าในชีวิตประจำ�วัน สูงกว่ากลุ่มควบคุม 

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ

	

บทสรุปการเรียนรู้ท่ีได้จากการพัฒนารูปแบบการดูแล

เท้าผู้ป่วยเบาหวานในชุมชน กรณีศึกษาชุมชนตำ�บล 

สันปูเลย

	 การเกิดนวัตกรรมในงานการพัฒนาการดูแลเท้าผู้ป่วย

เบาหวานในชุมชนกรณีศึกษาชุมชนตำ�บลสันปูเลย ซ่ึงมี

ประเด็นท่ีน่าพิจารณาดังน้ี

	 1.	ปัจจัยท่ีทำ�ให้การจัดต้ังชมรมรักษ์เท้าผู้ป่วย 

เบาหวาน ตำ�บลสันปูเลย ได้สำ�เร็จและเกิดความย่ังยืน 

ได้แก่ 

	 	 1.1	การได้รับการสนับสนุนจากหน่วยงานในชุมชน 

เช่น เทศบาลตำ�บลสันปูเลย โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตำ�บลสันปูเลย ตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�

หมู่บ้านท้ัง 15 หมู่บ้าน กำ�นัน ผู้ใหญ่บ้าน และคนในชุมชน

ตำ�บลสันปูเลย และท่ีสำ�คัญการได้รับการสนับสนุนจาก

กองทุนสุขภาพประจำ�ตำ�บลสันปูเลย จากสำ�นักงานหลัก

ประกันสุขภาพแห่งชาติ เป็นทุนเร่ิมต้นสำ�คัญท่ีทำ�ให้การ

ขับเคล่ือนการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานได้รับความร่วมมือ

จากทุกภาคส่วนในตำ�บลสันปูเลย มีผลทำ�ให้การดูแลเท้า 

ผู้ป่วยเบาหวานมีความต่อเน่ืองและย่ังยืน ตลอดจนถึง 

นักวิชาการจากคณะพยาบาลศาสตร์แมคคอร์มิค 

มหาวิทยาลัยพายัพ ซ่ึงเป็นท่ีปรึกษาของโครงการ ท่ีมาช่วย
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ประสานงานและเป็นผู้ท่ีเคยเป็นวิทยากรในการอบรมการ

ดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานให้กับชาวสันปูเลย และร่วมกับผู้นำ�

ชุมชนทำ�การตรวจเท้าผู้ป่วยเบาหวานในตำ�บลสันปูเลย 

ทำ�ให้เกิดความเช่ือใจม่ันใจในการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน

	 	 1.2	การดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานโดยชุมชนมี 

ส่วนร่วม เช่น การวางตัวของผู้ท่ีทำ�งานในวงรอบท่ีหน่ึง 

ท่ีทำ�งานคลุกคลีกับชาวบ้าน อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�

หมู่บ้าน และเจ้าหน้าท่ีในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำ�บล

สันปูเลย ทำ�ให้การทำ�งานมีความใกล้ชิดชุมชน การดำ�เนิน

งานกับชุมชนสร้างการตระหนักรู้จนเกิดการยอมรับใน 

ทุกระดับก่อนเปิดชมรมรักษ์เท้าผู้ป่วยเบาหวาน ตำ�บล 

สันปูเลย เป็นการปูทางการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานท่ีชุมชน

มีส่วนร่วม ส่งผลให้เกิดรากฐานม่ันคง

	 	 1.3	ชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้าน

เป็นแกนนำ�ในชุมชนท่ีมีส่วนสำ�คัญในการดำ�เนินงานของ

ชมรมรักษ์เท้าผู้ป่วยเบาหวาน ตำ�บลสันปูเลยท่ีทำ�งาน 

จิตอาสา ในการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน สร้างความอบอุ่น

ให้ผู้ป่วยเบาหวานและผู้ดูแลผู้ป่วยเบาหวาน ส่งผลให้เกิด

การประเมินคุณค่าการเย่ียมบ้านต่างจากท่ีเคยปฏิบัติมา

	 	 1.4	การดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานในชุมชนแบบภาคี

เครือข่าย เป็นรูปแบบการเย่ียมเชิงสัญลักษณ์ท่ีทำ�ให้คน 

ในชุมชนได้ใกล้ชิดกัน ช่วยเหลือซ่ึงกันและกัน  ทำ�ให้ชุมชน

ก้าวเข้าไปดูแลความเป็นอยู่ในครอบครัวของผู้ป่วย 

เบาหวาน ชมรมรักษ์เท้าผู้ป่วยเบาหวาน ตำ�บลสันปูเลย

ประกอบด้วยตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้าน

ท้ัง 15 หมู่บ้าน เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ประจำ�ตำ�บล และเจ้าหน้าท่ีจากกองสาธารณสุขและ 

ส่ิงแวดล้อม เทศบาลตำ�บลสันปูเลย ทำ�ให้รู้สึกอบอุ่นม่ันคง

เห็นคุณค่าของการใส่ใจกันและกัน การดูแลของชมรมรักษ์

เท้าผู้ป่วยเบาหวาน ตำ�บลสันปูเลยช่วยเติมเต็มให้การเย่ียม

น่าประทับใจ ทำ�ให้เกิดการต่ืนตัวสนใจในการดูแลเท้า  

เกิดความประทับใจท่ีผู้ป่วยเบาหวานและญาติได้รับจาก

การเย่ียมเยือน ทำ�ให้ชุมชนรับทราบคุณค่าของกิจกรรม 

ในระยะเร่ิมต้นอย่างได้ผลดี การทำ�งานชมรมรักษ์เท้าผู้ป่วย

เบาหวาน ตำ�บลสันปูเลยร่วมกับช่างท้องถ่ินช่วยกัน

ออกแบบปรับปรุงส่ิงแวดล้อมภายในบ้านผู้ป่วยเบาหวาน 

เพ่ือป้องกันการเกิดแผลท่ีเท้าอย่างเหมาะเจาะเฉพาะบุคคล 

สามารถลดอัตราการเกิดแผลท่ีเท้าลงได้ รวมท้ังส่งผล 

ทางด้านจิตใจช่วยให้มีความสุขทางกายและใจแก่ผู้ป่วย 

เบาหวานเป็นอย่างดี การทำ�งานท่ีผ่านมาท้ังหมดพบว่า 

ชมรมรักษ์เท้าผู้ป่วยเบาหวาน ตำ�บลสันปูเลย ขับเคล่ือน

งานการดูแลเท้าได้อย่างมีความสุข ท้ังของผู้ให้และผู้รับ ซ่ึง

ได้รับการสนับสนุนเป็น/อย่างดีจากเทศบาลตำ�บลสันปูเลย 

และผู้เก่ียวข้องท่ีสนับสนุนด้วยดีตลอดมา

	 2. ปัญหาและอุปสรรคท่ีเกิดข้ึน

	 	 2.1	ความเข้าใจว่าการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน 

ต้องเป็นหน้าท่ีของพยาบาลและเจ้าหน้าท่ีทางด้าน

สาธารณสุขเท่าน้ัน ทำ�ให้การดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน 

ในชุมชนเกิดแนวโน้มท่ีต้องการความช่วยเหลือจาก 

เจ้าหน้าท่ีหรือบุคคลากรทางด้านสาธารณสุขมากข้ึน

	 	 2.2	ชุมชนโดยผู้นำ�ในชุมชน เช่น ผู้ใหญ่บ้านบางคน

ยังมีความเข้าใจคลาดเคล่ือน เร่ืองการดูแลเท้าท่ีต้องดำ�เนิน

การอย่างต่อเน่ือง แต่เม่ือมีการต้ังชมรมรักษ์เท้าผู้ป่วย 

เบาหวาน ตำ�บลสันปูเลยข้ึน ทำ�ให้ผู้นำ�ชุมชนได้ร่วมคิด 

ร่วมตัดสินใจในการทำ�งาน ส่งผลให้ปัญหาอุปสรรคในข้อน้ี

ลดลง
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	 	 2.3	การออกแบบปรับปรุงสภาพแวดล้อมของ

หมู่บ้านให้เหมาะสมกับการป้องกันการเกิดแผลท่ีเท้าใน 

ผู้ป่วยเบาหวาน พบว่ามีการทำ�ความสะอาดถนน แต่ยังมี

เศษวัสดุต่างๆ กองถ่ินอยู่ บางหมู่บ้านทางชมรมรักษ์เท้า 

ผู้ป่วยเบาหวาน ตำ�บลสันปูเลยแก้ปัญหาน้ีด้วยการประชุม

เพ่ือแก้ไขปัญหาร่วมกันในคณะกรรมการหมู่บ้าน  

ซ่ึงการแก้ไขปัญหาและอุปสรรคต่างๆ ต้องใช้การพูดคุย 

ให้ข้อมูลท่ีแท้จริงเพ่ือให้ชุมชนเข้าใจ ซ่ึงการทำ�งานต้องใช้

เวลา ความพยายาม และความอดทนของผู้ปฏิบัติงาน 

ในชมรมรักษ์เท้าผู้ป่วยเบาหวาน ตำ�บลสันปูเลย

	 3.	พยาบาลวิชาชีพมีบทบาทสำ�คัญในการดูแลเท้า 

ผู้ป่วยเบาหวานในชุมชน ดังน้ี

	 	 3.1	ในการพัฒนารูปแบบการดูแลเท้าผู้ป่วย 

เบาหวานในชุมชน พยาบาลวิชาชีพมีบทบาทเป็นผู้ให้ 

ความรู้ และส่งเสริมทักษะในการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวานเป็น

องค์รวม ท้ังร่างกาย จิตใจ และจิตวิญญาณ ซ่ึงการพยาบาล

แบบองค์รวม (holistic nursing)6 โดยการผสมผสานท้ังด้าน

ร่างกาย จิตใจ และจิตวิญญาณ พยาบาลต้องใช้ความรู้ ทฤษฎี 

ความเช่ียวชาญ และแนวปฏิบัติท่ีดีเพ่ือคุณภาพชีวิตท่ีดีของ

ผู้ป่วยโดยการบูรณาการ ท้ังการดูแลสุขภาพร่างกายให้ 

แข็งแรง การดูแลด้านจิตใจให้มีสุขภาพจิตท่ีดี การดูแลด้าน 

ส่ิงแวดล้อม ตลอดจนการส่งเสริมให้ครอบครัวและชุมชน

ให้ดูแลและเอาใจใส่เท้าผู้ป่วยเบาหวาน

	 	 3.2	การพยาบาลจะเน้นการพยาบาลเชิงรุกด้วย

การลงเย่ียม ตรวจเท้า และเสริมทักษะการตรวจเท้า และ

พฤติกรรมการดูแลเท้าให้แก่ผู้ป่วยเบาหวาน เพ่ือประเมิน

ความเส่ียงต่อการเกิดแผลท่ีเท้า

	 	 3.3	เป็นผู้ให้ความรู้ และทักษะการดูแลเท้าและ 

การตรวจคัดกรองเท้า เพ่ือประเมินความเส่ียงต่อการเกิด

แผลท่ีเท้าแก่อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ�หมู่บ้านและ 

ผู้ดูแลผู้ป่วยเบาหวาน เพ่ือให้สามารถดูแลเท้าผู้ป่วย 

เบาหวานได้อย่างถูกต้อง เหมาะสม สามารถนำ�ความรู้ไป

ประยุกต์ใช้ในชีวิตประจำ�วันได้ และองค์ความรู้การดูแลเท้า

ผู้ป่วยเบาหวานท่ีได้จากการทำ�งาน พยาบาลสามารถนำ�ไป

ใช้ในการอบรมการดูแลเท้าแก่ผู้ดูแลผู้ป่วยเบาหวาน 

ในชุมชนท่ีเป็นเครือข่ายการเรียนรู้ เช่น เทศบาลตำ�บล

ตลาดขวัญ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำ�บลเชิงดอย 

อำ�เภอดอยสะเก็ด เพ่ือให้เกิดเครือข่ายการดูแลเท้าอย่าง

ต่อเน่ืองเป็นระยะๆ จนถึงปัจจุบัน

สรุป

	 การพัฒนารูปแบบการดูแลเท้าผู้ป่วยเบาหวาน 

ในชุมชน กรณีศึกษาชุมชนตำ�บลสันปูเลย อำ�เภอ

ดอยสะเก็ด จังหวัดเชียงใหม่ โดยใชกระบวนการมีสวนรวม

ของชุมชน ด้วยการพัฒนาศักยภาพของแกนนําชุมชน 

ใหชุมชนไดเห็นความสําคัญและตระหนักถึงปญหาของการ

ดูแลเท้าในผูปวยเบาหวาน และสงเสริมใหชุมชนเข้ามา

มีสวนรวมในกระบวนการแกไขปญหาการดูแลเท้าผูปวย

เบาหวาน สงผลลัพธท่ีดีในการดูแลเท้าผูปวยเบาหวานใน

ชุมชน และท่ีสําคัญยังเปนการสรางความเช่ือม่ันใหแกชุมชน 

ครอบครัว และบุคคลในการไดรับบริการท่ีไดมาตรฐานใน

การดูแลเท้า เกิดการเสริมสรางพลังและกลุมชวยเหลือ 

ซ่ึงกันและกันในชุมชน สงผลต่อคุณภาพชีวิตท่ีดีของผูปวย

เบาหวานและเกิดพฤติกรรมการดูแลเท้าท่ีย่ังยืนตลอดไป
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