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บทคััดย่อ

   วััตถุุประสงค์์ : เพื่่�อศึึกษาสถานการณ์์ปััญหาและความต้้องการจำำ�เป็็น สร้้างและพััฒนารููปแบบการดููแลและศึึกษา

ประสิิทธิิผลของรููปแบบการดููแลผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง ในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ

     รููปแบบการวิิจััย : การวิิจััยและพััฒนา (Research and development)

    วััสดุุและวิิธีีการวิิจััย : กลุ่่�มเป้้าหมายเป็็นผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ จำำ�นวน 5 คน ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง จำำ�นวน 10 คน

เก็็บรวบรวมข้้อมููลโดยใช้้แบบทดสอบ แบบประเมิินปััญหาและความต้้องการ แบบประเมิินความเหมาะสมและความเป็็นไป

ได้้แบบประเมิินการปฏิิบััติิงานแบบประเมิินADLและแบบประเมิินความพึึงพอใจ วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้ความถ่ี่� ร้้อยละ             

ค่่าเฉล่ี่�ยและส่่วนเบ่ี่�ยงบนมาตรฐาน

      ผลการวิิจััย : รููปแบบการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง ประกอบด้้วยขั้้�นตอนการเตรีียมชุุมชน เตรีียมคนและเตรีียม

เครืือข่่ายการทำำ�งาน ศึึกษาและการประเมิินสถานการณ์์ปััญหาความต้้องการของผู้้�สูงอายุุและคืืนข้้อมููล พััฒนาทัักษะผู้้�ดููแล

ผู้้�สูงอายุุ ดููแลผู้้�สูงอายุุกลุ่่�มติิดบ้านติิดเตีียงในชุุมชน และประเมิินผลการดำำ�เนิินงานและเผยแพร่่ข้อมููล หรืือ PATIA Model 

ท่ี่�มีีความเหมาะสมและความเป็็นไปได้้ โดยรวมอยู่่�ในระดัับมาก และผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุมีีการปฏิิบััติิงานโดยรวมอยู่่�ในระดัับมาก 

ก่่อนการพััฒนาพบว่่า ส่่วนใหญ่่เป็็นผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงกลุ่่�มท่ี่� 2 จำำ�นวน 10 คน หลัังการพััฒนาระยะเวลา 8 เดืือน         

พบว่่า มีีผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง กลุ่่�มท่ี่� 1 เพิ่่�มขึ้้�น จำำ�นวน 5 คน (50.0%) และมีีผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงกลุ่่�มท่ี่� 2 ลดลงเหลืือ

จำำ�นวน 5 คน (50.0%) และผู้้�สูงอายุมุีีความพึึงพอใจต่่อรููปแบบฯ โดยรวมอยู่่�ในระดัับมาก    

     สรุปและข้้อเสนอแนะ : ผลการวิิจััยครั้้�งนี้้�ส่่งผลให้้ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีคุณภาพชีีวิตดีีขึ้้�น

คำำ�สำำ�คััญ : ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ; ผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง 

*พยาบาลวิิชาชีีพชำำ�นาญการ โรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ
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ABSTRACT

     Purpose :To investigate situations and needs assessments, develop care model,and study the 

effectiveness of care model care giving elderly with dependencies.

     Study design : Research and development research

     Materials and Methods : Five of care givers and 10 elderlies with dependencies were target groups. 

The instruments used for development was care giving elderly with dependencies model. Data were 

collected by a questionnaire on self-reliant elderly care knowledge, the problems and need assessment 

of care giving elderly with dependencies model. The suitability and feasibility of care giving elderly with 

dependencies model. Performance evaluation form of elderly care givers, Barthel Activities of Daily Living :         

ADL. The Basics of dependent elderly, and satisfaction rating scale. Data were analyzed using frequency, 

percentage, mean and standard deviation.

     Main findings : Care givingelderly with dependencies on community were consisted ofpreparing the 

community, preparing and preparing the network; studying, evaluating, andassessment ofrole and            

potential of elderly care and return of information; development of caregiver skills; care for elderly with 

dependence on the community; and evaluation of operation and dissemination of PATIA Model. It was 

appropriate and feasible, overall, at a high level ,and elderly care givers were at a high level. The                    

elderly with dependence on the second group of 10 participants after the development showed that 

the elderly with dependence on group 1 increased by 5 participants or 50.0%, and the elderly with            

dependence on group 2 decreased by 5 participants or 50.0% and the elderly were satisfied with the 

model, overall, it was at a  high level.

    Conclusion and recommendations :The results of this research result in a better quality of life for 

elderly with dependencies.

Keywords : Care giver; Elderly with dependency

*Registered Nurse Professional Level, Srisomdej Hospital.
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บทนำำ�
      ปรากฏการณ์์การเพิ่่ �มขึ้้ �นของประชากรผู้้�สู  ูงอายุุ

เป็็นเร่ื่�องท่ี่�ท้้าทายต่่อการจััดการของแต่่ละประเทศทั่่�วโลก

รวมไปถึึงประเทศไทยซ่ึ่�งมีีจำำ�นวนและสััดส่่วนของผู้้�สูงอายุุ

เพิ่่�มขึ้้�นอย่่างรวดเร็็วและต่่อเน่ื่�อง ตลอดระยะเวลาท่ี่�ผ่่านมา

ระบบการดููแลสุุขภาพของประเทศไทยได้้มีีการส่่งเสริิม          

การดููแลสุุขภาพของประชาชนตั้้�งแต่่ในช่่วงวััยทำำ�งานเพ่ื่�อ

การเข้้าสู่่�วััยผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีคุณภาพชีีวิตที่�ดีี รวมไปถึงระบบการ

จััดการการดููแลทางสุุขภาพของผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีความเจ็็บป่่วย

ด้้วยโรคเรื้้�อรัังให้้สามารถเข้้าถึึงระบบการบริิการได้้อย่่าง

ครอบคลุุมและเข้้าถึึง1 ปััญหาและความต้้องการของ              

ผู้้�สูงอายุุในชุุมชน พบได้้ทุุกหลายระดัับของเศรษฐกิิจ

ครอบครััว ปััญหาก็็จะแตกต่่างกัันในรายละเอีียด แต่่ที่�มีี

ปััญหามากท่ี่�สุุดมักเป็็นผู้้�สูงอายุุท่ี่�เป็็นกลุ่่�มเส่ี่�ยงคืือมีีรายได้้

น้้อย ด้้อยโอกาส เจ็็บป่่วยเรื้้�อรัังว่่างงานถููกทอดทิ้้�ง                  

ประสบภััยพิบััติิหรืือมีีติดสารเสพติดในผู้้�สูงอายุปัุัญหาต่่างๆ

เช่่นเดีียวกัับสถานการณ์์ปััญหาผู้้�สูงอายุุในเขตรับผิิดชอบ

ของโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ ปีี พ.ศ.2565  มีีผู้้�สูงอายุุ                

จำำ�นวน 1,063 คน จากการสำำ�รวจการดููแลสุุขภาพของ               

ผู้้�สูงอายุพุบว่่า การดููแลผู้้�สูงอายุเุกิินครึ่่�งจะเข้้ารัับการตรวจ

สุุขภาพ 48.9% ผู้้�สููงอายุุรัับประทานผัักสดและผลไม้้สด   

ด่ื่�มน้ำำ��อย่่างน้้อยวันละ 8 แก้้วหรืือมากกว่่าและออกกำำ�ลังกาย

เป็็นประจำำ� 39.6%, 42.0% และ 38.9% ตามลำำ�ดับ และ

ผู้้�สูงอายุบุางส่่วนท่ี่�ด่ื่�มสุุราและสููบบุุหร่ี่� 12.1% และ 11.3% 

ตามลำำ�ดับ การเข้้าร่่วมกิิจกรรมของหมู่่� บ้้าน เช่่น                               

วัันสงกรานต์์ วัันผู้้�สูงอายุุ ส่่วนใหญ่่ผู้้�สูงอายุุจะเข้้าร่่วม

กิิจกรรมของหมู่่�บ้้าน 72.4% ความถ่ี่�ของการท่ี่�ผู้้�สูงอายุุ              

เข้้าวััด โบสถ์์หรืือมััสยิิด พบว่่า ในช่่วง 1 ปีีท่ี่�ผ่่านมา                        

ผู้้�สูงอายุุจะไปวัด โบสถ์์หรืือมััสยิิดมากกว่่า 12 ครั้้�งต่่อปีี 

48.3% และไม่่ไปเลย 8.2% การเป็็นสมาชิิกกลุ่่�มหรืือชมรม

ของผู้้�สูงอายุุพบว่่า ผู้้�สูงอายุุเกิินครึ่่�งเป็็นสมาชิิกกลุ่่�ม

ฌาปนกิิจสงเคราะห์์ 54.0% การทำำ�กิจกรรมของกลุ่่�มหรืือ

ชมรมของผู้้�สูงอายุุจะทำำ�กิจกรรมกัับกลุ่่�มฌาปนกิิจ

สงเคราะห์์ 33.5% มีีผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงหรืือกลุ่่�มติิด

บ้้านติิดเตีียง จำำ�นวน 12 ราย2

    ในทำำ�นองเดีียวกัับผลสำำ�รวจสภาพปััญหาผู้้�สููงอายุุที่่�มีี

ภาวะพึ่่�งพิิงในเขตโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ เม่ื่�อปีี พ.ศ.2565 

พบว่่า ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีปััญหาด้้านสุุขภาพร่่างกาย

มากท่ี่�สุุดรองลงมา คืือ ด้้านสัังคมและเศรษฐกิิจ ด้้าน                 

จิิตวิญญาณและด้้านจิิตใจ ตามลำำ�ดับส่่วนสภาพปััญหาของ

ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ พบว่่า ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุมีีความรู้้�เก่ี่�ยวกัับการ

ดููแลผู้้�สูงท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง โดยรวมคิิดเป็็น 40.0% เม่ื่�อ

พิิจารณาเป็็นรายข้อ พบว่่า ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุมุีีความรู้้�เก่ี่�ยวกัับ

การประเมิินภาวะวิิกฤติิในผู้้�ป่่วยสูงอายุุประเมิินได้้จาก

ข้้อมููลของผู้้�สูงอายุุ การสัังเกตด้านการติิดต่่อส่ื่�อสาร เช่่น

การมองเห็น็ การได้ย้ินิ การรัับรู้้�สัมผััส และการประเมินิการ

หายใจมากที่่�สุุด และเงิินเบี้้�ยยังชีีพเป็็นรายเดืือน สำำ�หรัับ          

ผู้้�สูงอายุุเดืือนละ 500 บาท ประกาศใช้้เม่ื่�อ 22 ก.พ. 2552 

(80.0%) รองลงมาคืือ ความรู้้�เก่ี่�ยวกัับการเจ็็บป่่วยเรื้้�อรััง          

ในผู้้�สูงอายุุก่่อให้้เกิิดภาวะทุุพพลภาพป้้องกััน หรืือชะลอ          

ให้้เกิิดช้้าลงได้้ กระเทีียมมีีคุณสมบััติิฆ่่าเชื้้�อแบคทีีเรีีย 

ทำำ�ความสะอาดเลืือด และระบบลำำ�ไส้้ทำำ�ให้้เส้้นเลืือดมีีความ

ยืืดหยุ่่�นและลดแรงดัันโลหิิต หลัักธรรมประจำำ�ใจของผู้้�ดููแล

คืือเมตตา กรุุณา มุุทิิตา อุุเบกขาและโรคอััลไซเมอร์์เป็็นโรค

ในกลุ่่�มสมองเสื่่�อม ซ่ึ่�งส่่งผลเกี่่�ยวกัับความจำำ� ความคิดิ เชาว์์

ปััญญา การใช้้เหตุุผล และการแก้้ไขปััญหา (60.0%) แต่่เป็็น

ท่ี่�น่่าสัังเกตว่่าอีีกจำำ�นวน 22 ประเด็็นมีีคะแนนต่ำำ��กว่่า 

50.0%2

      จากการศึึกษาสภาพปััญหาและสถานการณ์์ดัังกล่่าว

ข้้างต้้น ผู้้�วิจััยจึงได้้พััฒนารููปแบบการดููแลผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะ

พึ่่�งพิิงในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จขึ้้�นเพ่ื่�อศึึกษาและวิิเคราะห์์

สถานการณ์์ปััญหาความต้้องการของผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะ            

พึ่่�งพิิงในพื้้�นท่ี่� การจััดทำำ�แผนปฏิิบััติิท่ี่� ภาคีีเครืือข่่ายมีี               

ส่่วนร่่วม การดำำ�เนิินการตามแผนร่่วมกััน และประเมิินผล 

ท่ี่�เกิิดขึ้้�น ถอดบทเรีียนเพ่ื่�อ พััฒนาเป็็นรููปแบบการดููแล

สุุขภาพอย่่างต่่อเน่ื่�อง  เพ่ื่�อให้้ท่ี่�ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง               

มีีความพึึงพอใจและมีีสุขภาวะสุุขภาพที่�ดีีขึ้้�น

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย 
   เพ่ื่�อศึึกษาสถานการณ์์ปััญหาและความต้้องการจำำ�เป็็น 

สร้้างและพััฒนารููปแบบการดููแลและศึึกษาประสิิทธิิผลของรููปแบบ
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การดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ

วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย
     การวิิจััยเรื่่�อง การพััฒนารููปแบบการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีี

ภาวะพึ่่�งพิิงในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ จัังหวััดร้อยเอ็็ดครั้้�งนี้้�

ผู้้�วิจััยได้้ออกแบบเป็็นการวิิจััยและพััฒนา (Research and 

Development) โดยผู้้�วิจััยได้้กำำ�หนดระยะการวิิจััยออกเป็็น 

3 ระยะ ดัังรายละเอีียดต่่อไปนี้้�

    การวิิจััยระยะที่่� 1 การศึึกษาสถานการณ์์ปััญหาและ

ความต้้องการจำำ�เป็็น   

     กลุ่่�มเป้้าหมาย  กลุ่่�มเป้้าหมายที่�ใช้้ในการศึึกษาแบ่่งเป็็น 

2  กลุ่่�ม ได้้แก่่ 1) กลุ่่�มผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงใน โรงพยาบาล

ศรีีสมเด็็จ จัังหวััดร้อยเอ็็ด จำำ�นวน 10 คน ท่ี่�ได้้มาจากการ

เลืือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) และกลุ่่�มผู้้�ดูู             

ผู้้�สูงอายุุ  จำำ�นวน 5 คน

   เครื่่�องมืือและการสร้้างเครื่่�องมืือเก็็บรวบรวมข้้อมููล

เคร่ื่�องมืือสำำ�หรัับศึึกษาสภาพปััญหาและความต้้องการ

จำำ�เป็็นสำำ�หรัับการดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง ผู้้�วิจััย                             

ดำำ�เนิินการ ดัังนี้้� 1) แบบประเมิินความต้้องการการดููแล                

ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงท่ี่�มีีค่่าอำำ�นาจจำำ�แนกรายข้อตั้้�งแต่่ 

0.48-0.82 และค่่าความเช่ื่�อมั่่�นทั้้�งฉบัับเท่่ากัับ 0.98และ 2) 

แบบทดสอบความรู้้�เก่ี่�ยวกัับการดููแลผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

ของผู้้�ดููแล มีีค่่าอำำ�นาจจำำ�แนกรายข้อตั้้�งแต่่ 0.40-0.86  และ

ค่่าความเช่ื่�อมั่่�นทั้้�งฉบัับเท่่ากัับ 0.90

   การดำำ�เนิินการ 1) สำำ�รวจสภาพปััญหาและความ

ต้้องการ 2) ทดสอบความรู้้�เก่ี่�ยวกัับการดููแลผู้้�สูงอายุุใน

ชุุมชนกัับผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ และ3) การวิิเคราะห์์ หลัักการ 

แนวคิิด ทฤษฎีี  และงานวิิจััยที่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการพััฒนารููป

แบบการการดููแลผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง โดยผู้้�วิจััยได้้ศึึกษา

เอกสาร ตำำ�รา งานวิิจััย และสืืบค้้นข้้อมููลทางอิินเตอร์์เน็็ต

เพ่ื่�อการวิิเคราะห์์และสัังเคราะห์์หลัักการ แนวคิิด ทฤษฎีี

เพ่ื่�อเป็็นองค์์ประกอบหรืือตััวแปรการวิิจััย แบ่่งออกเป็็น 2 

กลุ่่�ม คืือ	 (1) ตััวแปรอิิสระ	คืื อ รููปแบบการดููแลผู้้�สูงอายุุ

ท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงและ (2) ตััวแปรตาม คืือ ความสามารถใน

การประกอบกิิจวัตรประจำำ�วันของผู้้�สูงอายุุ

    การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิติิท่ี่�ใช้้ แบบทดสอบความรู้้�

เก่ี่�ยวกัับการดููแลผู้้�สูงอายุ ุและแบบสำำ�รวจสภาพปััญหาและ

ความต้้องการการดููแลผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง ผู้้�วิจััยได้้

วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้การวิิเคราะห์์สถิิติิพื้้�นฐาน ได้้แก่่ 

ความถ่ี่� ร้้อยละ ค่่าเฉล่ี่�ย และส่่วนเบ่ี่�ยงเบนมาตรฐาน 

     การวิิจััยระยะท่ี่� 2  การสร้้างและพััฒนารููปแบบการดููแล

ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง 

    กลุ่่�มเป้้าหมาย ได้้แก่่ ผู้้�ทรงคุุณวุฒิิ ท่ี่�ได้้มาจากการเลืือก

ตััวอย่่างแบบเจาะจง (Purposive sampling) จำำ�นวน 5 คน 

     วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย 1) กำำ�หนดและยกร่่างรููปแบบการ

ดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง มีีขั้้�นตอนการดำำ�เนิินงาน 2) 

การหาคุุณภาพของรููปแบบการดููแลผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

และ 3) ผู้้�วิจััยได้้จััดทำำ�โครงการพััฒนารููปแบบการดููแล           

ผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ และจััดทำำ�

คู่่�มืือดำำ�เนิินงานตามโครงการท่ี่�กำำ�หนด 

   เครื่่�องมืือท่ี่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล ได้้แก่่ แบบ

ประเมิินความเหมาะสม และความเป็น็ไปได้้ของร่่างรููปแบบ

การดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง   

     การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิติิท่ี่�ใช้้ 1) การวิิเคราะห์์ความ

เหมาะสมและความเป็น็ไปได้้ของร่่างพััฒนารููปแบบการดููแล

ผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง และ 2) การวิิเคราะห์์ข้้อมููลจากการ

สนทนากลุ่่�ม ผู้้�วิจััยวิเคราะห์์ข้้อมููลจากการสนทนากลุ่่�ม            

โดยใช้้การวิิเคราะห์์เชิิงเนื้้�อหา (Content analysis)

   การวิิจััยระยะท่ี่� 3 ศึึกษาประสิิทธิิผลของรููปแบบการดููแล        

ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง   

     กลุ่่�มเป้้าหมาย กลุ่่�มเป้้าหมายผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

ในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ จำำ�นวน 10 คน ท่ี่�ได้้มาจากการ

เลืือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) 

     เครื่่�องมืือและการสร้้างเครื่่�องมืือการวิิจััย สำำ�หรัับเคร่ื่�อง

มืือท่ี่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวมข้้อมููลตามรููปแบบการดููแล             

ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ ได้้แก่่ 1) 

แบบประเมิินคััดกรองปััญหาสุุขภาพผู้้�สูงอายุุระยะยาวใน

ชุุมชนของกรมอนามััย 2) แบบสอบถามความพึึงพอใจ 

และ3) แบบประเมิินการปฏิิบััติิงานของผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�            

มีีค่่าอำำ�นาจจำำ�แนกรายข้อตั้้�งแต่่ 0.47-0.87 และค่่าความ

เช่ื่�อมั่่�นทั้้�งฉบัับเท่่ากัับ 0.92
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    วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย 1) กำำ�หนดพื้้�นท่ี่�วิิจััยได้้แก่่ โรงพยาบาล

ศรีีสมเด็็จ และ 2) ดำำ�เนิินงานโครงการฯ โดยการประสาน

กัับกองสาธารณสุขเทศบาลตำำ�บลศรีีสมเด็็จ เพ่ื่�อนำำ�รูปแบบ

การดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ 

จัังหวััดร้อยเอ็็ดไปทดลองใช้้ตามระยะเวลาท่ี่�กำำ�หนด 

      การเก็็บรวบรวมข้้อมููล ผู้้�วิิจััยดำำ�เนิินการเก็็บรวบรวม

ข้้อมููล โดยมีีขั้้�นตอนดัังนี้้�

         ขั้้�นเตรีียมการ 1) ผู้้�วิจััยนำำ�หนัังสืือจากกลุ่่�มงานเวชปฏิิบััติิ

ครอบครััวและชุุมชน โรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ เสนอต่่อ                   

ผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ เพ่ื่�อขออนุุญาตทำำ�การ

เก็็บรวบรวมข้้อมููล และ 2)หลัังจากได้้รัับอนุุญาตจาก                      

ผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จผู้้�วิจััยเข้้าพบประธาน

อาสาสมััครสาธารณสุขประจำำ�หมู่่�บ้้านและอาสาสมััคร

สาธารณสุขประจำำ�หมู่่� บ้้านท่ี่�มีีผู้้�ป่วยกลุ่่�มเป้้าหมาย                       

เพ่ื่�อชี้้�แจงวััตถุประสงค์์ของการวิิจััย ขั้้�นตอนการเก็็บรวบรวม

ข้้อมููล และขอความร่่วมมืือในการทำำ�วิจััย 

        ขั้้�นดำำ�เนิินการ ผู้้�วิจััยได้้นำำ�รูปแบบการดููแลผู้้�สูงอายุุ

ท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ ท่ี่�ได้้จากการ

สัังเคราะห์์สภาพปััญหาและการประมวลเอกสารและ                

งานวิิจััท่ี่�เก่ี่�ยวข้้อง ประกอบด้้วย 5 ขั้้�น  (PATIA Model) 

ได้้แก่่ขั้้�นท่ี่� 1 การเตรีียมชุุมชน เตรีียมคน และเตรีียม                

เครืือข่่าย (Preparation procedure)ขั้้�นท่ี่� 2 ศึึกษาและ

ประเมิินสถานการณ์์ปััญหา ศัักยภาพผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ และ

คืืนข้้อมููล (Need Assessment)  โดยสำำ�รวจข้อ้มููล/คััดกรอง

ผู้้�สูงอายุุ ADL การวััดระดัับการพึ่่�งพิิง อาชีีพ รายได้้ สภาพ

บ้้าน/ท่ี่�อยู่่�อาศััยของผู้้�สูงอายุุในพื้้�นท่ี่� มีีการอบรม การใช้้

แบบสำำ�รวจให้้กัับ อสม. ในพื้้�นท่ี่� และมีีการจััดเก็็บบัันทึึก

ข้้อมููลในระบบฐานข้้อมููล เพ่ื่�อใช้้เป็็นข้้อมููลพััฒนาคุุณภาพ

ชีีวิตผู้้�สูงอายุุในชุุมชน ข้้อมููลผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ (Care giver) 

ประมวลผลและวิิเคราะห์์ข้้อมููล คืืนข้้อมููลปััญหา และ              

ข้้อมููลต่่างๆ ต่่อเวทีีการทำำ�งานเร่ื่�องผู้้�สูงอายุุ ขั้้�นท่ี่� 3 อบรม

ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ (Training) โดยอบรมผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ (Care 

giver) ตามหลัักสููตรของกรมอนามััย และขั้้�นท่ี่� 4 ดููแล               

ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในชุุมชน (Implementing)                

กลุ่่�มเป้้าหมายเป็็นผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในโรงพยาบาล         

ศรีีสมเด็็จ จัังหวััดร้อยเอ็็ด ประสานความร่่วมมืือในการดููแล

ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงกัับหน่่วยงานภายนอกท่ี่�เก่ี่�ยวข้้อง 

โดยมีีโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ จัังหวััดร้อยเอ็็ด เป็็นหน่่วยงาน

หลัักในการดำำ�เนิินงาน ซ่ึ่�งมีีทีีมสหวิิชาชีีพและอาสาสมััคร

ร่่วมกัันวางแผนการดููแลผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงรายบุุคคล 

ทั้้�งการดููแลทางสุุขภาพและการดููแลทางสัังคมอัันก่่อให้้เกิิด

คุุณภาพชีีวิตที่�ดีีขึ้้�น รวมถึึงการประสานงานกัับโครงการ

เยี่่�ยมเยืือนผู้้�สูงอายุ ุจำำ�นวน 10 คน และขั้้�นท่ี่� 5 ประเมิินผล

การดำำ�เนิินงานและเผยแพร่่ข้อมููล (Apprisal)  

      การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิติิท่ี่�ใช้้ 1) การวิิเคราะห์์แบบ

ประเมิินความสามารถในการดำำ�เนิินชีีวิตประจำำ�วันของ            

ผู้้�สูงอายุุการจำำ�แนกกลุ่่�มผู้้�สูงอายุุเพ่ื่�อให้้เหมาะสมกัับการ

ดำำ�เนิินงานดููแลส่่งเสริิมสุุขภาพผู้้�สูงอายุรุะยะยาวครอบคลุมุ

กลุ่่�มเป้้าหมายตามกลุ่่�มศัักยภาพ กรมอนามััย กระทรวง

สาธารณสุข ได้้ประยุุกต์์จากเกณฑ์์การประเมิินความ

สามารถในการประกอบกิิจวัตรประจำำ�วัน ดััชนีีบาร์์เธลเอดีีแอล

(Barthel ADL Index) 2) วิิเคราะห์์ผลการประเมิินความ

พึึงพอใจที่�มีีต่่อรููปแบบการดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง             

ในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ จัังหวััดร้อยเอ็็ด โดยใช้้ค่่าเฉล่ี่�ย 

(Mean) ส่่วนเบ่ี่�ยงมาตรฐาน(SD.) และ 3)วิิเคราะห์์ผลการ

ปฏิิบััติิงานงานของผู้้� ดููแลผู้้�สูงอายุุ ท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงใน                      

โรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ จัังหวััดร้อยเอ็็ด โดยใช้้ค่่าเฉล่ี่�ย 

(Mean) และส่่วนเบ่ี่�ยงเบนมาตรฐาน (SD.)  

ผลการวิิจััย
      สถานการณ์์ปััญหาและความต้้องการจำำ�เป็็นในการดููแล

ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง พบว่่า 1) ผลการทบทวนหลัักการ 

แนวคิิด ทฤษฎีีและงานวิิจััยที่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการพััฒนา               

รููปแบบในการดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง วััยสูงอายุุ                   

จััดเป็็นวััยที่�อยู่่�ในระยะสุุดท้ายของชีีวิต ลัักษณะและ

พััฒนาการในวััยนี้้�จะตรงข้้ามกัับวััยเด็็ก คืือ มีีแต่่ความ

เส่ื่�อมโทรมและสึึกหรอ ซ่ึ่�งการเปลี่�ยนแปลงนี้้�จะดำำ�เนิินไป

อย่่างค่่อยเป็็นค่่อยไป จึึงเป็็นการยากท่ี่�จะกำำ�หนดว่่าบุุคคล

ใดอยู่่�ในวััยสูงอายุุ เกณฑ์์ท่ี่�สัังคมจะกำำ�หนดว่่าบุุคคลใด              

เป็็นผู้้�สูงอายุุนั้้�น จะแตกต่่างกัันไปตามสภาพสังคมผลการ

สัังเคราะห์์เอกสารและงานวิิจััยที่�เก่ี่�ยวข้้อง พบว่่า รููปแบบ

การดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ
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ประกอบด้้วยการเตรีียมชุุมชน เตรีียมคน และเตรีียม               

เครืือข่่ายการทำำ�งาน (Preparing) การศึึกษาและการ

ประเมิินสถานการณ์์ปััญหาและความต้้องการของผู้้�สููงอายุุ 

(Need assessment) การพััฒนาทัักษะผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ 

(Training) การดููแลผู้้�สูงอายุุกลุ่่�มติิดบ้านติิดเตีียงในชุุมชน 

(Implementing) และการประเมิินผลการดำำ�เนิินงาน และ

เผยแพร่่ข้อมููล (Appraisal) หรืือ PATIA model และ 2)  

ผู้้�ดููแลผู้้�สูงูอายุมุีีความรู้้�เก่ี่�ยวกัับการดููแลผู้้�สูงูท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

โดยรวมคิิดเป็็นร้้อยละ 40.0และผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง           

มีีปััญหาด้้านสุุขภาพร่่างกายและต้้องการด้้านสุุขภาพ              

โดยรวมด้้านร่่างกายอยู่่�ในระดัับมากท่ี่�สุุดผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ            

มีีความรู้้�เก่ี่�ยวกัับการดููแลผู้้�สูงอายุุ โดยรวมคิิดเป็็นร้้อยละ 

40.0 ดัังนั้้�น ผู้้�วิจััยจึงได้้พััฒนาศัักยภาพผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ             

ตามประเด็็นปััญหาท่ี่�พบข้้างต้้น โดยใช้้หลัักสููตรของกรม

อนามััย(หลัักสููตรระยะสั้้�น 70 ชั่่�วโมง) จำำ�นวน 10 วััน ความ

เหมาะสมและความเป็็นไปได้้ของรููปแบบการดููแลผู้้�สูงอายุุ

ท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในโรงพยาบาลศรีีสมเด็็จ จัังหวััดร้อยเอ็็ด                  

โดยรวมอยู่่�ในระดัับมาก และเม่ื่�อนำำ�ไปดำำ�เนิินการแล้้ว               

พบว่่า ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุมีีการปฏิิบััติิงานโดยรวมอยู่่�ในระดัับ

มาก (Mean=1.4, SD.= 0.41) ก่่อนการพััฒนาพบว่่าส่่วน

ใหญ่่เป็็นผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงกลุ่่�มท่ี่� 2 จำำ�นวน 10 คน 

หลัังการพััฒนาระยะเวลาดำำ�เนิินการ 8 เดืือน พบว่่ามีี                     

ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง กลุ่่�มท่ี่� 5 เพิ่่�มขึ้้�น จำำ�นวน 5 คน คิิด

เป็็นร้้อยละ 50.0และมีีผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง กลุ่่�มท่ี่� 2              

ลดลงเหลืือ จำำ�นวน 5 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 50.0 และผู้้�สูงอายุุ

ท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีความพึึงพอใจต่่อรููปแบบฯ โดยรวมอยู่่�ใน

ระดัับมาก (Mean=4.10, SD.=0.50)

วิิจารณ์์
   ผลการสัังเคราะห์์รููปแบบจากสถานการณ์์ปััญหาและ

ความต้้องการจำำ�เป็็น และการประมวลเอกสารและงานวิจัิัย

ท่ี่� เก่ี่�ยวข้้องในการดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงครั้้�งนี้้�             

พบผลเช่่นเดีียวกัับการดููแลผู้้�สูงอายุุโรคเบาหวาน อำำ�เภอ

บ้้านม่่วง จัังหวััดสกลนคร3 สถานการณ์์การดููแลผู้้�สูงอายุุ 

โรคเบาหวานพบว่่า โรงพยาบาลพระอาจารย์์มั่่�น ภููริิทััตโต 

จััดทีีมสหสาขาวิชิาชีีพออกไปตรวจรักัษาท่ี่� รพ.สต. ทุุกเดืือน

 ผู้้�ที่�มีีภาวะแทรกซ้้อนได้้รัับการดููแลต่่อเน่ื่�องในโรงพยาบาล

พฤติิกรรมการดููแลตนเองของผู้้�สููงอายุุโรคเบาหวานพบว่่า 

ยังัปฏิิบััติิตััวไม่่เหมาะสม 3 ด้้าน คืือ การบริโิภคอาหาร การ

ออกกำำ�ลังกายอารมณ์์ และความเรีียด การควบคุุมระดัับ

น้ำำ��ตาลยัังไม่่เป็็นไปตามเป้้าหมายและมีีภาวะแทรกซ้้อน คืือ

โรคไตเรื้้�อรัังเท้้าเป็็นแผล และเบาหวานขึ้้�นตา ส่่วนรููปแบบ

การดููแลผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงนั้้�นสอดคล้้องกัับข้้อค้้นพบ

ของ Swagerty, Takahashi, Evans4 ซ่ึ่�งพบว่่า แนวทาง

ความช่่วยเหลืือผู้้�สูงอายุุ โดยเน้้นในกลุ่่�มท่ี่�มีีปััญหาดููแล 

อย่่างไม่่เหมาะสม 10 แนวทาง ได้้แก่่ 1) ตั้้�งใจและใส่่ใจ           

ฟัังเร่ื่�องราวจากมุุมมองของผู้้�ป่วยสูงอายุุ 2) ประเมิินความ

ปลอดภัยแก่่ผู้้�สููงอายุุก่่อนเสมอ 3) ซัักประวััติิและ                     

ตรวจร่่างกายอย่่างละเอีียด รวมทั้้�งตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการ

เท่่าท่ี่�จำำ�เป็็น เพ่ื่�อประเมิินสภาพโรคของผู้้�ป่วยสูงอายุุ 4) 

หากญาติิมาด้้วยให้้สัังเกตปฏิิกิิริิยาระหว่่างญาติิกัับ               

ผู้้�ป่วยก่่อน 5) ประเมิินความต้้องการของทั้้�งผู้้�ป่วยสูงอายุุ

และญาติิ 6) ขออนุุญาตไปเย่ี่�ยมบ้้านเพ่ื่�อหาหนทางให้้              

ผู้้�สูงอายุุช่่วยเหลืือตนเองได้้มากขึ้้�นท่ี่�บ้้าน 7) เม่ื่�อไปเย่ี่�ยมบ้้าน

ให้้ประเมิินการใช้้ชีีวิตด้วยตนเองของผู้้�ป่วยสูงอายุทุ่ี่�บ้้าน 8) 

ปรึกษาทีีมสหวิิชาชีีพ เพ่ื่�อร่่วมกัันหาทางช่่วยเหลืือสุุขภาพ

องค์์รวม 9) นััดหมายติดตามดููแลครอบครััวอย่่างต่่อเน่ื่�อง 

และ 10) สนัับสนุุนส่่งเสริิมให้้ครอบครััวและผู้้�ป่วยมีีทักษะ

การแก้้ไขปััญหาความสััมพัันธ์์และปััญหารอบตััวได้้ดีีขึ้้�น   

และสอดคล้้องกัับรููปแบบการดููแลผู้้�สูงอายุุโรคเบาหวานท่ี่�

พััฒนาขึ้้�นประกอบด้้วย 6 องค์์ประกอบ ได้้แก่่ 1) การ

ประเมิินผู้้�สูงอายุุโรคเบาหวาน 2) นำำ�ครอบครััวหรืือผู้้�ดููแล

ร่่วมในกิจิกรรม 3) ให้ค้ำำ�แนะนำำ�ผู้้�ป่วยตามปััญหาและความ

ต้้องการ 4) การใช้้นวััตกรรมกราฟน้ำำ��ตาลท่ี่�ดููผ่่านโทรศััพท์

ได้้และการติิดตามก่่อนวัันนััดผ่่าน Line notify และ

โทรศััพท์ 5) การปรับแผนการรัักษาโดยแพทย์์ และ 6) การ

ติิดตามเยี่่�ยมบ้้าน3

     ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุมีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับการดููแลผู้้�สููงที่่�มีีภาวะ

พึ่่�งพิิง โดยรวมคิิดเป็็นร้้อยละ 40.0 เช่่นเดีียวกัับผลการ

ศึึกษาของศศิพััฒน์์ ยอดเพชร5 พบว่่า ปััญหาด้้านการขาด

ความรู้้�เก่ี่�ยวกัับการดููแลโดยผู้้�ดููแลส่่วนใหญ่่ขาดความรู้้�           

เก่ี่�ยวกัับโรคต่่าง ๆ ของผู้้�สูงอายุุ และการขาดความรู้้�เก่ี่�ยว
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กัับแนวทางการดููแล ซ่ึ่�งมีีความสััมพัันธ์์กัับระดัับความ          

เพีียงพอของความรู้้� และระดัับการศึึกษาของผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ

ส่่วนใหญ่่มีีการศึึกษาระดัับประถมศึึกษาปีีท่ี่� 4 หรืือ ปีีท่ี่� 6 

ซ่ึ่�งข้้อเท็็จจริิงของการดููแลนั้้�นผู้้�ดููแลจะดููแลตามมีีตามเกิิด 

เม่ื่�อเจ็็บป่่วยก็ได้้คำำ�แนะนำำ�จาก เพ่ื่�อนบ้้าน/ชุุมชน ซ่ึ่�งแสดง

ให้้เห็็นว่่า แหล่่งความรู้้�ของผู้้�ดููแลมาจากแหล่่งท่ี่�ไม่่เป็็น

ทางการ  เช่่น จากการปฏิิบััติิสืืบทอดกันมามากกว่่าการได้้

จากแหล่่งท่ี่�เป็็นทางการและผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีปััญหา

ด้้านสุุขภาพร่่างกายมากท่ี่�สุุด ส่่วนความต้้องการด้้าน

สุุขภาพ พบว่่า ผู้้�สูงอายุทุ่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีความต้้องการด้้าน

สุุขภาพโดยรวมด้้านร่่างกายมากท่ี่� สุุดสอดคล้้องกัับ                 

Caffrey6 ผู้้�สูงอายุุ ในภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือใน

ประเทศไทยดำำ�เนิินกิิจกรรมประจำำ�วัน ได้้แก่่ สามารถดููแล

ตนเองได้้ในกิิจกรรมการเคล่ื่�อนไหวร่่างกาย เช่่น การเดิินไป

ถวายอาหารพระท่ี่�วััดหรืือไปปฏิิบััติิธรรมในวัันพระและ          

ช่่วงเข้้าพรรษาการเดิินไปซื้้�อของการจััดการงานบ้้านเช่่น 

การเลี้้�ยงหลานการเตรีียมอาหารการทำำ�ความสะอาดบ้าน

การซัักเสื้้�อผ้้า การรัับประทานอาหาร การกางมุ้้�งและ               

เก็็บท่ี่�นอน การขึ้้�นบัันได การเข้้าห้้องน้ำำ�� การอาบน้ำำ��การ  

แต่่งกาย นอกจากนี้้�ยังัพบว่่ามีีผู้้�สูงอายุุส่่วนหนึ่่�งมีีภาระงาน

ทั้้�งวัันเช่่นการดููแลสััตว์เลี้้�ยงการทำำ�สวนและการจัักสานและ

ในด้้านการดููแลเอาใจใส่่จากบุุตรหลานและพบว่่าผู้้�สูงอายุุ

ท่ี่�มีีฐานะดีีจะได้้รัับการดููแลเอาใจใส่่อย่่างดีีขณะท่ี่�ผู้้�สูงอายุุ

ท่ี่�ยากจนบุุตรหลานไม่่ค่่อยให้้ความสนใจ

    ประสิิทธิิผลการดำำ�เนิินงานของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุมีีการ

ปฏิิบััติิงานจากการวิจัิัยครั้้�งนี้้�มากกกว่่าการวิจัิัยที่�ผ่่านดังัผล

การวิิจััยของ Kuzuya, Masafumi and others7                                          

พบว่่า ผู้้�เข้้าร่่วมโครงการต้้องการใช้้รููปแบบการดููแลกลาง

วััน 2 และ3 เวลาต่่อสััปดาห์์หรืือมากกว่่านั้้�น และ Cicirelli8 

พบว่่า สิ่่�งท่ี่�บุุตรให้้แก่่บิดามารดา คืือ การให้้กำำ�ลังใจการให้้

ท่ี่�อยู่่�อาศััยการให้้ข่่าวสารความรู้้�การช่่วยทำำ�งานบ้้านการ

บริิการรัับส่่งพฤติิกรรมท่ี่�แสดงถึึงความผููกพัันอีีกอย่่างหนึ่่�ง

คืือ การไปเย่ี่�ยมและการพููดคุยทางโทรศััพท์อย่่างน้้อย               

ทุุกสััปดาห์ส์่่วน การดููแลช่่วยเหลืือบิิดามารดาในอนาคตนั้้�น

บุุตรท่ี่�อายุนุ้้อยคาดหวัังการบริิการจากรััฐและองค์์กรอาสา

สมััครมากกว่่าบุุตรท่ี่�อายุุมาก ส่่วนบุุตรท่ี่�มีีฐานะทาง

เศรษฐกิิจดีีมีีความคาดหวัังบริิการจากหน่่วยงานต่่างๆ 

มากกว่่าบุุตรท่ี่�ฐานะทางเศรษฐกิิจไม่่ดีีก่่อนการพััฒนา             

พบว่่า ส่่วนใหญ่่เป็็นผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงกลุ่่�มท่ี่� 2              

จำำ�นวน 10 คน หลัังการพััฒนา ระยะเวลา 8 เดืือน พบว่่า 

มีีผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง กลุ่่�มท่ี่� 1 เพิ่่�มขึ้้�น จำำ�นวน 5 คน 

และมีีผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง กลุ่่�มท่ี่� 2 ลดลงเหลืือ                 

จำำ�นวน 5 คนดัังผลการวิิจััยของการจััดการความรู้้�                        

ด้้านสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุภาคตะวัันออก: กรณีีศึึกษา            

จัังหวััดชลบุุรีีและจัังหวััดสระแก้้ว9พบว่่า ผลการเปรีียบ

เทีียบค่่าเฉล่ี่�ยความรู้้� พฤติิกรรม ก่่อนและหลัังการเรีียนรู้้�

จากกระบวนการจััดการความรู้้�ด้้านสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุ  

พบว่่า ผู้้�สูงอายุุมีีค่่าเฉล่ี่�ยความรู้้�ด้านสุุขภาพโดยรวม                

หลัังการเรีียนรู้้�มากกว่่าก่่อนการเรีียนรู้้� ค่่าเฉล่ี่�ยพฤติิกรรม

สุุขภาพหลัังการเรีียนรู้้�มากกว่่าก่่อนการเรีียนรู้้�และเม่ื่�อ

เปรีียบเทีียบเป็็นรายด้าน พบว่่า พฤติิกรรมด้้านการรัับ

ประทานอาหาร การออกกำำ�ลังกายการป้อ้งกัันโรคและภาวะ

แทรกซ้อ้นจากการเจ็็บป่่วย และพฤติกิรรมการรับัประทาน

ยามีีค่่าเฉล่ี่�ยมากกว่่าก่่อนการเรีียนรู้้� มากกว่่า เช่่นเดีียวกัับ

กลุ่่�มผู้้�ดููแลในครอบครััวและชุุมชน พบว่่า มีีค่่าเฉล่ี่�ยความรู้้�

ด้้านสุุขภาพโดยรวมหลัังการเรีียนรู้้�มากกว่่าก่่อนการเรีียนรู้้�

และเมื่่�อเปรีียบเทีียบเป็็นรายด้านพบว่่า ทุุกด้้านมีีความ

รู้้�มากกว่่าก่่อนการเรีียนรู้้�เช่่นกััน

   การท่ี่�ผลการวิิจััยปรากฎเช่่นนี้้�อาจเน่ื่�องมาจากรููปแบบ

การดููแลผู้้�สูงอายุขุ้้างต้้นสอดคล้้องกัับแนวคิิดระบบสุุขภาพ

ชุุมชน ซ่ึ่�งถืือเป็็นคำำ�ตอบในการจััดการกัับการดููแลผู้้�สูงอายุุ

ทุุกกลุ่่�มอย่่างยั่่�งยืืนด้้วยเหตุุผลท่ี่�ว่่าในแต่่ละชุุมชนจะมีี               

ผู้้�สูงอายุุในทุุกกลุ่่�ม กลุ่่�มติิดสังคม ติิดบ้าน และติิดเตีียงซ่ึ่�ง

จะมีีปััญหาทางด้้านสุุขภาพและต้้องพึ่่�งพามากขึ้้�น มีี                

เครืือข่่ายทั้้�งเป็็นทางการและไม่่เป็็นทางการ เครืือข่่ายเหล่่า

นี้้�น่่าจะเป็็นตััวขัับเคล่ื่�อนให้้เกิิดระบบบริิการสุุขภาพให้้กัับ

ผู้้�สูงอายุ ุเพ่ื่�อเพิ่่�มคุุณภาพชีีวิตให้้ผู้้�สูงอายุเุหล่่านั้้�น เน่ื่�องจาก

เครืือข่่ายในชุุมชนนั้้�นมีีความเข้้าใจปััญหาและความต้้องการ

ของผู้้�สูงอายุุและญาติิผู้้�ดููแล จะมีีความเหมาะสมกัับบริิบท

ของสัังคมนั้้�นๆ ส่่งผลให้้ระบบบริิการสุุขภาพนั้้�น มีีความ

ยั่่�งยืืนโดยผู้้�สูงอายุุ ครอบครััว ชุุมชน และองค์์กรของรััฐมีี

ส่่วนร่่วมในการพััฒนารููปแบบบริิการและมีีความรัับผิิดชอบ
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ร่่วมกััน10 โดยที่�แต่่ละชุุมชนจะมีีระบบของตนเองมีีทั้้�งส่่วน

ท่ี่�เหมืือน และส่่วนท่ี่�แตกต่่าง ถืือเป็็นระบบย่่อยภายใต้้ระบบ

ใหญ่่ของประเทศ เน้้นการดููแลตนเองและช่่วยเหลืือซ่ึ่�งกััน

และกััน ไม่่ใช่่มุ่่�งแต่่จะพึ่่�งพาภาครััฐ11 เป็็นระบบท่ี่�มีี                    

เป้้าหมายเพ่ื่�อสนัับสนุุนให้้เกิิดการเรีียนรู้้�ของคนในชุุมชน          

ในส่่วนท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับสุุขภาวะ เป็็นการเรีียนรู้้�ที่�ต่่อเน่ื่�อง          

เป็็นวงจรไม่่รู้้�จบ อีีกทั้้�งเป็็นการเรีียนรู้้�ร่่วมกัันของผู้้�ที่�มีีส่่วน

เก่ี่�ยวข้้องทุุกฝ่่ายผ่่านการปฏิิบััติิ(Interactive learning 

through action) โดยบุุคลากรภาครััฐเป็็นผู้้�ช่่วยเหลืือ 

อำำ�นวยความสะดวก เป็็นพ่ี่�เลี้้�ยงในการเรีียนรู้้�และปฏิิบััติิ 

เพ่ื่�อให้้ชุุมชนสามารถดููแลสุุขภาพด้วยตนเองมากท่ี่�สุุด12           

เป็็นระบบท่ี่�ประกอบด้้วยองค์์ประกอบท่ี่�สัมัพัันธ์์กันัท่ี่�ทำำ�ให้้

เกิิดสุขภาวะของประชาชนในชุุมชน โดยความร่่วมมืือกััน

ของสมาชิิกกลุ่่�มต่่าง ๆ ในชุุมชน เพ่ื่�อให้้ชุุมชนมีีสุุขภาพดีี 

ทุุกมิิติิโดยชุมชนเป็็นเจ้้าของและเป็็นผู้้�ดำำ�เนิินการร่่วมกัับ

ท้้องถิ่่�นและหน่่วยงานภาครััฐในพื้้�นท่ี่�การพััฒนาระบบ

สุุขภาพชุุมชน เป็็นการทำำ�ให้้กลุ่่�มคนในชุุมชนมีีสุุขภาวะ              

ดีีขึ้้�น และมีีการพััฒนาในทุุก ๆ ด้้าน เป้้าหมายการพััฒนา

ระบบสุุขภาพชุมชน อยู่่�ท่ี่�การปรับกระบวนทััศน์ของผู้้�ที่�

อาศััยอยู่่�ในชุุมชน ทุุกภาคส่่วนต้้องเป็็นหุ้้�นส่่วนกัันในการ

ดููแลระบบสุุขภาพของชุุมชนโดยสร้้างการมีีส่่วนร่่วมและ

การเป็็นภาคีีเครืือข่่ายของสมาชิิกและองค์์กรกลุ่่�มต่่าง ๆ           

ท่ี่�อยู่่�ในชุุมชน เพ่ื่�อให้้บรรลุุเป้้าหมายในการพึ่่�งตนเองด้้าน

การดููแลสุุขภาพชุมชนโดยทุกภาคส่่วนร่่วมกัันออกแบบการ

จััดระบบ และเปิิดพื้้�นท่ี่�สำำ�หรัับผู้้�สูงอายุใุนแต่่ละกลุ่่�มให้้เช่ื่�อม

โยงและเอื้้�อประโยชน์ซ่ึ่�งกัันและกััน13-15

    รููปแบบการดููแลสุุขภาพของผู้้�สูงอายุทุีีมีีภาวะพึ่่�งพิิงใน

โรงพยาบาลศรีีสมเด็็จโดยใช้้ปััญหาและชุุมชนเป็็นฐานเป็็น

ฐานที่่�มีีการประยุกุต์ใ์ช้้กระบวนการวางแผนแบบมีีส่่วนร่่วม

ในการพััฒนารููปแบบการดููแลผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง                 

ส่่งผลให้้ผู้้�ดููแลสููงอายุุมีีความรู้้�และมีีการปฏิิบััติิกิิจกรรม

อย่่างถููกต้้องตามหลัักวิิชาการและอย่่างต่่อเน่ื่�อง ซ่ึ่�งส่่งผลให้้

ผู้้�สูงอายุุมีีคุณภาพชีีวิตที่�ดีีขึ้้�น

ข้้อเสนอแนะ  
     ข้้อเสนอแนะสำำ�หรัับการวิิจััยครั้้�งนี้้�

     1) จากผลการวิิจััยครั้้�ง พบว่่า ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุควรมีีการ

ให้้ความรู้้�เก่ี่�ยวกัับการดููแลผู้้�อายุุประเด็็นการประเมิิน 

ADLการปฐมพยาบาลเบื้้�องต้้น การดููแลผู้้�สูงอายุทุ่ี่�ให้้อาหาร

ทางสายยาง โภชนาการ หลัักการให้้ยาท่ี่�นิิยมกัันเป็็นสากล

การเปลี่่�ยนแปลงของร่่างกายตามกระบวนการชราภาพ           

เกิิดจากพยาธิิสภาพของโรค  ผู้้�สูงอายุุจะมองเห็็น ขั้้�นตอน

การปฏิิบััติิกิิจวัตรประจำำ�วัน อยู่่�ในระดัับต่ำำ�� ดัังนั้้�น หน่่วย

งานท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องควรให้้ความรู้้�และฝึึกปฏิิบััติิกิิจกรรมเหล่่านี้้�

ให้้ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุจนเกิิดความมั่่�นใจว่่า “ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ

ปฏิิบััติิได้้ถููกต้้อง”

    2) ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีความต้้องการด้้านสุุขภาพ

ร่่างกายมากท่ี่�สุุด เช่่น ให้้มีีการจััดบริิการการแพทย์์แผนไทย

ในการดููแลสุุขภาพของผู้้�สูงอายุ ุการกิินท่ี่�ถููกสุุขลัักษณะตาม

วััยที่่�อยู่่�อาศััยที่่�สะอาด อากาศดีี สิ่่�งแวดล้อมดีี  ให้้สถาน

บริิการของรััฐและเอกชนมีีการจััดบริิการ ให้้คำำ�ปรึกษาทั่่�วไป

แก่่ผู้้�สูงอายุ ุ ได้้รัับเยี่่�ยมบ้้าน โดยเจ้้าหน้้าท่ี่�สาธารณสุขุ  และ

จััดสิ่่� งอำำ�นวยความสะดวกเพ่ื่�อป้้องกัันอุุบััติิเหตุุการ           

หกล้้ม ดัังนั้้�น หน่่วยงานท่ี่�เก่ี่�ยวควรรีีบดำำ�เนิินการเหล่่านี้้�                        

อย่่างเร่่งด่่วน

    3) จากผลการวิิจััยครั้้�งนี้้� พบว่่า ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุมีีทักษะ

ในการดููแลอุุปกรณ์์การแพทย์์และการให้้ยาค่่อนข้้างต่ำำ��            

ดัังนั้้�น หน่่วยงานท่ี่�ฝึึกอบรมควรเน้้นการฝึึกทัักษะด้้านการ

ให้้อาหารทางสายยาง การให้้ออกซิิเจน การดููแลผู้้�มีีสายสวน

ปััสสาวะ ผู้้�มีีท่่อหลอดลมคอ และการดููดเสมหะ ผู้้�มีีทวาร

เทีียมทางหน้า้ท้้องผู้้�ที่�ล้้างไตทางช่่องท้้องท่ี่�บ้้าน และการให้้

ยาโดยการฝึึกปฏิิบััติิจากการปฏิิบััติิจริงกัับผู้้�ป่วย และมีีการ

ติิดตามประเมิินอย่่างต่่อเน่ื่�อง

     ข้้อเสนอแนะสำำ�หรัับการวิิจััยครั้้�งต่่อไป

      1) หน่่วยงานท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องควรปรับปรุงปััจจัยเบื้้�องต้้น

ของโครงการ เช่่น ควรจััดทำำ�โครงการเพ่ื่�อให้้ได้้งบประมาณ

สนัับสนุุนอย่่างต่่อเนืือง ผู้้�จัดการระบบ (Case manager) 

ควรมีีจำำ�นวนเพีียงพอกัับภาระงาน ควรเพิ่่�มศัักยภาพ               

ทีีมสนัับสนุุนให้้มีีความรู้้�ความเข้้าใจในการดููแลผู้้�สูงอายุคุวร

มีีเวทีีเสริิมสร้้างขวััญและกำำ�ลังใจแก่่ผู้้�ปฏิิบััติิงานและผู้้�ดููแล

ผู้้�สูงอายุคุวรได้รั้ับการคัดัเลืือกจากผู้้�ที่่�มีีจิตอาสาด้ว้ยใจจริงิ

       2) ด้้านกระบวนการ (1) ควรมีีค่่าตอบแทนให้้แก่่            
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ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุอย่่างต่่อเน่ื่�อง เพีียงพอ และเหมาะสมกัับ

ภาระงาน (2) ควรมีีช่่องทางการติิดต่่อส่ื่�อสารอย่่างเป็็น

ทางการเพ่ื่�อการประสานงานกัับผู้้�ที่�เก่ี่�ยวข้้องอย่่างราบร่ื่�น 

(3) ควรมีีงบประมาณเพ่ื่�อจััดซื้้�อจััดหาอุุปกรณ์์จำำ�เป็็นสำำ�หรัับ

ผู้้�สูงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง และ (4) ควรปรับปรุงเนื้้�อหาและ

วิิธีีการสอน โดยยกตััวอย่่างจากปััญหาของผู้้�สูงอายุทุีีมีีภาวะ

พึ่่�งพิิงในชุุมชนของผู้้�เข้้ารัับอบรมและเน้้นการฝึึกภาคปฏิิบััติิ

 โดยมีีคู่่�มืือการปฏิิบััติิงานให้้ชััดเจน และควรควบคุุมเวลาท่ี่�

ใช้้ในการอบรมโดยไม่่ควรใช้้เวลาเต็็มวััน เพ่ื่�อความสะดวก

ในการแบ่่งเวลากัับภารกิิจประจำำ�วันของผู้้�เข้้ารัับการอบรม
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