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นิพนธ์ต้นฉบับ

ทีม่าของปัญหา : ภาวะข้อเข่าเสือ่มเป็นภาวะทีพ่บได้บ่อย

ในผู้สูงอายุ และมีแนวโน้มจะสูงขึ้นเรื่อยๆ จากการที่

ประชากรสงูอายเุพิม่ขึน้อย่างมาก ในปัจจบัุนประเทศไทย

พบผู้ป่วยสูงอายุมากกว่า 6 ล้านคน ในปี พ.ศ. 2561 

จังหวัดสมุทรปราการมีจ�ำนวนผู้สูงอายุ 163,560 คน     

ซึ่งจะพบว่าเป็นโรคข้อเข่าเสื่อมจ�ำนวน 3,468 คน และ

อ�ำเภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ มีผู้สูงอายุ จ�ำนวน 

21,601 คน พบว่าเป็นโรคข้อเข่าเสื่อม จ�ำนวน 479 คน     

มีผู ้ป่วยเข้ารับการผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าท่ีโรงพยาบาล

บางพลี จ�ำนวน 63 คน จึงจ�ำเป็นต้องศึกษาคุณภาพชีวิต

ของผู ้สู งอายุภายหลังการผ ่าตัดเปล่ียนข ้อเข ่าที่                

โรงพยาบาลบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ เพื่อเป็น

แนวทางในการดูแลผู้สูงอายุภายหลังการผ่าตัดเปล่ียน   

ข้อเข่าต่อไป

วัตถุประสงค์: เพื่อศึกษาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุภาย

หลังการผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าและปัจจัยท่ีสามารถท�ำนาย

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุภายหลังการผ่าตัดเปล่ียนข้อ

เข่าที่โรงพยาบาลบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ 

วสัดุและวธิกีาร: การวจิยัคร้ังนีเ้ป็นการวจิยัเชงิส�ำรวจแบบ

ภาคตัดขวาง กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไปภาย

หลงัการผ่าตดัเปล่ียนข้อเข่าทีโ่รงพยาบาลบางพลี จงัหวดั

สมุทรปราการ จ�ำนวน 100 คน โดยเก็บข้อมูลทั้งหมดใน

ช่วงเวลาที่ศึกษา วิธีการเก็บข้อมูลใช้แบบสัมภาษณ์และ

แบบวัดคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ระหว่างวันที่ 1 เดือน

ธนัวาคม ถงึวนัที ่31 เดือนธนัวาคม พ.ศ. 2561 วเิคราะห์

ข้อมูลโดยใช้สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน  

และการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน 

ผลการศึกษา: ผูสู้งอายุภายหลังการผ่าตดัเปล่ียนข้อเข่าท่ี

โรงพยาบาลบางพลี จงัหวัดสมุทรปราการ มีคุณภาพชวิีต

ในภาพรวมอยู่ระดับดี ร้อยละ 66 และระดับปานกลาง 

ร้อยละ 34 ปัจจัยที่สามารถท�ำนายคุณภาพชีวิตอย่างมี

นยัส�ำคญัทางสถติ ิ(p < 0.05) ได้แก่ ความสามารถในการ

ดูแลตนเอง สภาพแวดล้อมภายในบ้านและการได้รบัการ

สนบัสนนุทางสงัคม โดยสามารถท�ำนายคุณภาพชวีติของ

ผู้สูงอายุภายหลังการผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่าที่โรงพยาบาล

บางพลี จังหวัดสมุทรปราการได้ร้อยละ 31.3 

สรุป: หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องกับการส่งเสริมการดูแลผู้สูง

อายุในอ�ำเภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ ควรส่งเสริม

ความสามารถในการดูแลตนเอง ให้ค�ำแนะน�ำในการจัด

สภาพแวดล้อมภายในบ้านท่ีเหมาะสม มีการสนับสนุน

ทางสงัคมโดยจดัทมีสขุภาพเย่ียมบ้านให้ค�ำแนะน�ำในการ

ปฏิบัตติวัเพือ่ป้องกนัภาวะแทรกซ้อน เพือ่ท�ำให้ผูสู้งอายุ

ภายหลงัการผ่าตดัเปล่ียนข้อเข่ามีคณุภาพชวีติท่ีดย่ิีงขึน้

ค�ำส�ำคัญ: คุณภาพชีวิต; ผู้สูงอายุ; ภายหลังการผ่าตัด
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Original article

Background : Osteoarthritis is a common condition 

among the elderly. This tendency is on the rise 

given the increasing elderly population. At present, 

Thailand has more than 6 million patients. In the year 

2019, the elderly population of Samut Prakan       

Province numbered 163,560 people. It was found 

that 3,468 of these people were experiencing            

osteoarthritis. In the Bangplee District of Samut   

Prakan Province there are 21,601 elderly people and 

479 of them have osteoarthritis. A total of 63 people 

have undergone knee replacement surgery at      

Bangplee Hospital. Therefore, it has been necessary 

to study the quality of life of the elderly patients after 

undergoing knee replacement surgery at Bangplee 

Hospital in Samut Prakan Province so that guidelines 

could be established for caring for the elderly after 

knee replacement surgery.

Objective:   To study the quality of life of elderly 

people after total knee replacement surgery at     

Bangplee Hospital in Samut Prakan Province, as well 

as to predict the factors affecting their quality of life. 

Materials and methods: This was a cross-sectional 

survey. The samples were 100 people aged 60 who 

had undergone total knee replacement surgery and 

these were selected as the total population. The data 

was collected through the interview and quality of life 

questionnaire between 1st-31st December 2018. The 

data was analyzed by using Pearson’s correlation 

coefficient and Stepwise-Multiple Regression        

analysis. 

Results: The results showed that 66% of the el-

derly had experienced a high level of quality of life, 

followed by 34% with a moderate level. The factors 

predicting quality of life with a level of statistical 

significance (p < 0.05) included the following: their 

abilities for self-care, their home environments, and 

social support. These three factors could be used as 

correlating factors in order to predict the quality of 

life for elderly people after total knee replacement 

surgery as correctly as 31.3% 

Conclusion: Therefore, the recommendations from 

this study have indicated that the Healthcare Officers 

for elderly people in the Bangplee District of Samut 

Prakan Province should promote the development of 

self-care abilities. Furthermore, they should make 

suggestions for the patients’ home environments so 

that the interiors can be equipped with various hand-

rails to support the patients when standing or walking. 

In order to receive social support, home healthcare 

teams should be established to give advice on how 

to prevent complications. Finally, after total knee 

replacement surgery, these recommendations could 

lead to an improved quality of life for these elderly 

people.

Keywords: quality of life; elderly people; after total 

knee replacement surgery
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บทน�ำ

	 	 ภาวะข้อเข่าเสื่อมเป็นภาวะท่ีพบได้บ่อยในผู้สูง

อายแุละมีแนวโน้มจะสงูขึน้เร่ือยๆ จากการท่ีประชากรสงู

อายุเพิ่มขึ้นอย่างมากในปัจจุบัน ประเทศไทยพบผู้ป่วย

มากกว่า 6 ล้านคน สาเหตุส่วนใหญ่เกิดจากน�้ำหนักตัวที่

มาก ใช้เข่ามากอาจใช้นานกว่าปกต ิหรอืผดิท่า ผูท่ี้มีภาวะ

ข้อเข่าเสื่อมมากๆ จะมีอาการเจ็บหรือปวด    ข้อเข่าผิด

รูป ข้อฝืด หรือข้อติด เดินได้ไม่ปกติ การปฏิบัติภารกิจ

ประจ�ำวันต่างๆ ท�ำได้ไม่สะดวก ส่งผลให้เกิดความทุกข์

ทรมานทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ในปี พ.ศ. 2561 จังหวัด

สมุทรปราการมีจ�ำนวนผู้สูงอายุ 163,560 คน ซึ่งจะพบ

ว่าเป็นโรคข้อเข่าเสื่อมจ�ำนวน 3,468 คน และอ�ำเภอ

บางพลี จังหวัดสมุทรปราการ มีผู้สูงอายุจ�ำนวน 21,601 

คน พบว่าเป็นโรคข้อเข่าเสื่อม จ�ำนวน 479 คน มีผู้ป่วย

เข้ารับการผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าท่ีโรงพยาบาลบางพล ี

จ�ำนวน 63 คน จงึตระหนกัถงึความส�ำคญัในการดูแลผูส้งู

อายุภายหลังการผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่า เพื่อให้สามารถ  

ดูแลตนเองได้ ผู้วิจัยจึงมีความสนใจศึกษาวิจัยคุณภาพ

ชีวิตของผู ้สูงอายุภายหลังการผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าท่ี       

โรงพยาบาลบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ เพื่อเป็น

แนวทางในการดูแลผู้สูงอายุภายหลังการผ่าตัดเปล่ียน   

ข้อเข่า ป้องกันและลดภาวะแทรกซ้อนภายหลังผ่าตัด

เปล่ียนข้อเข่า รวมท้ังลดภาระค่าใช้จ่ายในการรักษา

พยาบาล ท�ำให้ผู้สูงอายุภายหลังผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่ามี

คุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น 

วัตถุประสงค์ของการศึกษา

	 1. 	เพื่อศึกษาระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุภาย

หลังการผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่า 

	 2. 	เพื่อศึกษาปัจจัยท่ีสามารถคาดท�ำนายคุณภาพ 

ชวีติของผูส้งูอายภุายหลังการผ่าตดัเปล่ียนข้อเข่า อ�ำเภอ

บางพลี จังหวัดสมุทรปราการ

วัสดุและวิธีการ

	 การศึกษาคร้ังนี้เป็นการวิจัยเชิงส�ำรวจแบบภาคตัด

ขวาง (cross-sectional study) ประชากร/กลุ่มตัวอย่างที่

จะศึกษา คือผู้สูงอายุเพศหญิงหรือชายอายุ 60 ปีขึ้นไป 

เป็นผู้สูงอายุภายหลังการผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าโดยเข้ารับ

การผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าท่ีโรงพยาบาลบางพลี ต้ังแต่ปี 

พ.ศ. 2557 ถงึปี พ.ศ. 2561 และอาศยัอยูท่ี่อ�ำเภอบางพลี 

จังหวัดสมุทรปราการ จ�ำนวนทั้งหมด 100 คน โดยเก็บ

ข้อมูลประชากรกลุ่มตวัอย่างทัง้หมด เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการ

รวบรวมข้อมูลในการวจิยัครัง้นีเ้ป็นแบบสมัภาษณ์ ได้แก่ 

แบบสัมภาษณ์ท่ีผู ้วิจัยประยุกต์มาจากการทบทวน

วรรณกรรม และแบบสัมภาษณ์ท่ีดัดแปลงมาจากผู้วิจัย

อืน่ร่วมด้วยตามแนวคดิทีเ่กีย่วข้องกบัตวัแปรตา่งๆ แบ่ง

ออกเป็น 5 ส่วน ดังนี้ ส่วนที่ 1 แบบสัมภาษณ์เกี่ยวกับ

ข้อมูลทั่วไปและข้อมูลด้านการเจ็บป่วย ส่วนท่ี 2 แบบ

สมัภาษณ์ความสามารถในการดูแลตนเอง ส่วนที ่3 แบบ

สัมภาษณ์การจัดสภาพแวดล้อมภายในบ้าน   ส่วนท่ี 4 

แบบสัมภาษณ์การได้รับการสนับสนุนทางสังคม ส่วนที่ 

5 แบบวัดคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ มีการตรวจสอบ

คุณภาพเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย โดยการหาความตรง

ของเนื้อหา (content validity) น�ำแบบสัมภาษณ์ที่ผู้วิจัย

พัฒนาขึ้นจากการทบทวนแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่

เก่ียวข้อง แก้ไขปรับปรุงเพื่อความสมบูรณ์โดยน�ำแบบ

สมัภาษณ์ให้ผูท้รงคณุวฒุ ิ3 ท่าน ช่วยตรวจสอบความถกู

ต้องและตรวจสอบความสมบูรณ์ของเนื้อหา ก่อนน�ำไป

ทดสอบหาค่าความเชือ่ม่ันของเครือ่งมือกับกลุ่มตวัอย่าง

ทีมี่ลักษณะคล้ายคลึงกบักลุม่ตวัอย่างทีท่�ำการศกึษา และ

หาค่าความเชือ่ม่ัน (reliability) ผูว้จิยัน�ำแบบสมัภาษณ์ที่

ผ่านการตรวจสอบและปรับปรงุแก้ไขแล้วน�ำมาหาค่าดัชนี

ความเทีย่งตรงเชิงเนื้อหา (content validity index) ได้ค่า

ความเที่ยงตรงของแบบสัมภาษณ์เท่ากับ 0.8 จากนั้นน�ำ

ไปทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่างท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกับ

กลุ่มตัวอย่างที่ท�ำการศึกษาจ�ำนวน 30 คน แล้วน�ำข้อมูล

ที่ได้มาวิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่น (reliability) ทั้งฉบับ 

โดยวิธีของแอลฟ่าของครอนบราค (Cronbach's Alpha 

Coefficient) เท่ากับ 0.8 แล้วเก็บรวบรวมข้อมูลการศกึษา

วิจัยตั้งแต่วันที่ 1 ถึงวันที่ 31 เดือนธันวาคม พ.ศ. 2561 

โดยท�ำการเก็บรวบรวมแบบสัมภาษณ์และตรวจสอบ

ความสมบูรณ์ของแบบสมัภาษณ์จนได้ข้อมูลครบ จ�ำนวน 

100 คน 

การพิทกัษ์สิทธิข์องกลุม่ตวัอย่าง: คณะผูว้จิยัได้ด�ำเนนิ

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง โดยการศึกษานี้ได้รับ

การรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนษุย์ จากคณะกรรมการ
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จริยธรรมวิจัยในมนุษย์โรงพยาบาลบางพลี จังหวัด

สมุทรปราการ ตามหนังสืออนุมัติเลขที่ 5/2561 ปี 2561 

ลงวันที่ 13 เดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2561

การวิเคราะห์ข้อมูล: ใช้สถิติเชิงพรรณนา (descriptive 

statistics) เพื่ออธิบายลักษณะท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่างที่
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	 3. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของผู้

สูงอายุภายหลังผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่าที่โรงพยาบาล

บางพลี จังหวัดสมุทรปราการ

	 	 การวเิคราะห์ปัจจยั 2 ตวัแปร (bivariate analysis) 

เพื่อหาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิต ใช้การ

วิเคราะห์สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน ผลการ

วิเคราะห์พบว่าระยะเวลาภายหลังการผ่าตัดเปลี่ยนข้อ

เข่า การได้รับการสนับสนุนทางสังคมการจัดสภาพ

แวดล้อมภายในบ้าน ความสามารถในการดูแลตนเอง มี

ความสัมพันธ์ทางบวกกับคุณภาพชีวิต (r= 0.200,   r= 

0.207, r= 0. 300, r= 0.420) อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

(p < 0.05)

ตารางที่ 2 	 การวิเคราะห์ปัจจัย 2 ตัวแปร (bivariate analysis) เพื่อหาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุภายหลัง

ผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่า (n=100)

	 4. ปัจจัยที่สามารถคาดท�ำนายคุณภาพชีวิตของ

ผู้สูงอายุภายหลังผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่าที่โรงพยาบาล

บางพลี จังหวัดสมุทรปราการ

	 	 การวิเคราะห์ปัจจัยพหุตัวแปร (multivariate 

ana lys is )  เพื่ อหาป ัจจัยที่ สามารถคาดท�ำนาย              

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุภายหลังผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าที่

โรงพยาบาลบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ ผลการ

วิเคราะห์ปัจจัยท่ีสามารถท�ำนายคุณภาพชีวิตของผู้สูง

อายภุายหลงัผา่ตดัเปลีย่นขอ้เขา่ ซึ่งได้จากการวิเคราะห์

โดยใช ้การวิ เคราะห ์ถดถอยพหุ คูณแบบข้ันตอน         

(stepwise multiple regression) พบว่ามีตวัแปรทีส่ามารถ

คาดท�ำนาย 3 ตัวแปร โดยเรียงล�ำดับตามค่า Beta ได้แก่ 

ความสามารถในการดูแลตนเอง การจัดสภาพแวดล้อม
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	 สามารถสร้างสมการถดถอยเพือ่ใช้ในการคาดท�ำนาย

คุณภาพชีวิตของผู ้สูงอายุภายหลังการผ่าตัดเปล่ียน      

ข้อเข่า ได้ดังนี้

	 Y = 28.540 + 1.062 (ความสามารถในการดูแล

ตนเอง) + 0.984 (การจัดสภาพแวดล้อมภายในบ้าน)      

+ 0.703 (การได้รับการสนับสนุนทางสังคม) R2= 31.28
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	 จากการศึกษาพบว่า ผู้สูงอายุภายหลังผ่าตัดเปลี่ยน

ข้อเข่า มีคุณภาพชีวิตอยู่ระดับดี ร้อยละ 66 รองลงมา 

ระดับปานกลาง ร้อยละ 34 ส่วนใหญ่ได้รับการผ่าตัด

เปล่ียนข้อเข่ามานาน 1 ปี ร้อยละ 39 รองลงมา 2 ปี      

ร้อยละ 29 ส่วนใหญ่ภายหลังการผ่าตดัเปล่ียนข้อเข่าไม่มี
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อาการแทรกซ้อน ร้อยละ 92 ส่วนใหญ่ภายหลงัการผ่าตดั

เปลีย่นข้อเข่าสามารถเดินได้ปกต ิร้อยละ 94 และครึง่หนึง่

ภายหลังผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่าอาการดีขึ้นมาก ร้อยละ 54 

อธิบายได้ว่า กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้สูงอายุภายหลังผ่าตัด

เปล่ียนข้อเข่า เกินคร่ึงมีคุณภาพชวีติทีดี่ รวมท้ังผูส้งูอายุ

ทุกคนมีสิทธิในการรักษาพยาบาล ร้อยละ 100 จึงช่วย  

ลดภาระค่าใช้จ่ายในการดูแลรักษาภายหลังการผ่าตัด 

และมีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 55 มีจ�ำนวนสมาชิกใน

ครอบครัว 1-5 คน ร้อยละ 83 จึงมีคนในครอบครัวดูแล

ให้ความช่วยเหลือท�ำให้รู้สึกปลอดภัยและม่ันคงในชีวิต 

ส่งผลให้ผู้สูงอายุภายหลังผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่ามีคุณภาพ

ชวีติอยู่ในระดับดี ร้อยละ 66 สอดคล้องกับการศึกษาของ

ทัศนีย์ มีประเสริฐ และเสาวภา อินผา พบว่า ความ

สามารถ ในการท�ำกิจกรรมต่างๆ หลังผ่าตัดเพิ่มขึ้น    

ร้อยละ 65.3 ความสามารถในการใช้งานเข่าหลังผ่าตัดดี

ข้ึนร้อยละ 76.5 คุณภาพชวีติสุขภาพโดยท่ัวไปของผูป่้วย

อยู่ในระดับดีถีงดีเยี่ยมร้อยละ 71.2 	

          ส่วนปัจจัยที่สามารถคาดท�ำนายคุณภาพชีวิตของ

ผูส้งูอายภุายหลังผ่าตดัเปล่ียนข้อเข่า ซึง่การศึกษาพบว่า

มี 3 ปัจจยั ได้แก่ ความสามารถในการดูแลตนเอง การจดั

สภาพแวดล้อมภายในบ้าน และการได้รับการสนับสนุน

ทางสงัคม สามารถอธบิายได้ว่า ความสามารถในการดูแล

ตนเอง เป็นปัจจยัท่ีส�ำคญัทีส่ดุในการส่งเสรมิคณุภาพชวีติ

ภายหลังผ่าตัดเข่า ซ่ึงหากผู้สูงอายุสามารถดูแลตนเอง 

ได้ดีก็จะสามารถป้องกันภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น

ภายหลงัการผ่าตดัได้ นอกจากนัน้หากผูส้งูอายุมีการดูแล

ตนเองอย่างสม�ำ่เสมอและต่อเนือ่งก็จะท�ำให้ปฏิบัตกิจิวัตร

ประจ�ำวันได้เป็นปกติไม่เป็นภาระกับบุคคลในครอบครัว 

จึงน�ำไปสู่การมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นได้ สอดคล้องกับการ

ศึกษาของ ขวัญฤดี โกพลรัตน์, สุพร สุนัยดุษฎีกุล,       

นภาพร วาณิชย์กุล, ระพีพัฒน์ นาคบุญน�ำ (2560) ที่พบ

ว่าความแตกฉานทางสุขภาพ การจัดการตนเอง ภาวะ

การท�ำหน้าที ่ความรับผดิชอบต่อสขุภาพของผูป่้วย และ

การรับรู้การดูแลแบบบุคคลเป็นศูนย์กลางสามารถร่วม

กันท�ำนายคุณภาพชีวิตผู ้ป่วยข้อเข่าเสื่อมหลังผ่าตัด

เปลี่ยนข้อเข่าเทียมได้ร้อยละ 33.4 อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถติ ิ(p < 0.05) โดยปัจจยัทีส่ามารถท�ำนายคณุภาพชวีติ

ได้สงูสดุอย่างมีนยัส�ำคญัทางสถติ ิคอืภาวะการท�ำหน้าที่ 

รองลงมา คือความรับผิดชอบต่อสุขภาพของผู้ป่วยและ

การจัดการตนเอง นอกจากนั้นปัจจัยด้านการจัดสภาพ

แวดล้อมภายในบ้านและการได้รับการสนบัสนนุทางสังคม

ก็เป็นปัจจยัร่วมท�ำนายคุณภาพชวีติผูสู้งอายภุายหลังการ

ผ่าตดัเปล่ียนข้อเข่า อธิบายได้ว่า ผูส้งูอายุภายหลงัผ่าตดั

เปลี่ยนข้อเข่าที่มีการจัดสภาพแวดล้อมภายในบ้านท่ี

ปลอดภัยป้องกันอันตรายที่อาจเกิดขึ้นได้และการท่ีผู้สูง

อายุได้รับการสนับสนุนทางสังคมท�ำให้ผู ้สูงอายุรู ้สึก

ปลอดภยั และได้รับการดูแลเอาใจใส่จากครอบครวั ชมุชน 

หน่วยงานที่เก่ียวข้องกับผู้สูงอายุ ก็จะส่งผลต่อคุณภาพ

ชีวิตที่ดีต่อไป สอดคล้องกับการศึกษาของกฤษฎากมล 

ชืน่อิม่ (2555) ทีพ่บว่าปัจจยัสนบัสนนุทางสงัคม สามารถ

ร่วมกันท�ำนายคุณภาพชีวิตในมิติสุขภาพของผู้สูงอายุท่ี

มีภาวะข้อเข่าเส่ือมในชุมชนได้อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

โดยมีข้อเสนอแนะ ดังนี้ 1) หน่วยบริการในจังหวัด

สมุทรปราการ ควรส่งเสริมความสามารถในการดูแล

ตนเองของผูส้งูอายโุดยการส่งเสริมการดูแลตนเองทีบ้่าน 

โดยการจัดทีมสหวิชาชีพเย่ียมบ้านเพื่อสังเกต ประเมิน 

และให้ค�ำแนะน�ำแนวทางปฏิบัตตินเองส�ำหรับผูป่้วยภาย

หลังการผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่า และประสานงานกับอาสา

สมัครสาธารณสุขให้มีการเย่ียมบ้านและให้ค�ำแนะน�ำใน

การดูแลตนเองเพื่อน�ำไปสู่การมีคุณภาพชีวิตที่ดี 2) 

หน่วยบริการในจงัหวัดสมุทรปราการ ควรมีการสนบัสนนุ 

รณรงค์ให้ค�ำแนะน�ำแก่ผู้ป่วยและครอบครัวในการจัด

สภาพแวดล้อมในบ้านทีเ่หมาะสมภายหลังการผ่าตดั รวม

ถงึมีการสนบัสนนุจากบุคลากรสาธารณสขุอย่างต่อเนือ่ง

เพื่อน�ำไปสู่การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุที่ดีต่อไป
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