
  

 

MMP13-1 
การใหบริการดูแลสุขภาพตอเนื่องสําหรับผูสูงอายุท่ีมีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง 

ของโรงพยาบาลบานผือ จังหวัดอุดรธาน ี
CONTINUING CARE FOR THE AGED WITH CHRONIC CONDITIONS 

AT BANPHUE HOSPITAL, UDONTHANI PROVINCE 
 

อาทิตยา  ทีคํา (Arthittaya Theekam)* อรสา  กงตาล (Orasa Kongtaln)** 
 

บทคัดยอ 
การวิจัยเชิงปฏิบัติการครั้งน้ีมีวัตถุประสงคเพ่ือวิเคราะหสถานการณ และพัฒนาแนวทางการใหบริการดูแล

ตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังของโรงพยาบาลชุมชนบานผือ จังหวัดอุดรธานี กลุมตัวอยางไดแก ผู
ใหบรกิาร 15 คน ผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง 15 คน และผูดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง 15 คน เครื่องมือที่ใช
ไดแก แนวทางการสัมภาษณเชิงลึก การสังเกต การบันทึกภาคสนาม แบบประเมินความสามารถเชิงปฏิบัติ และแบบ
บันทึกเพ่ือการดูแลตอเน่ือง การศึกษาแบงออกเปน 4 ระยะ คือ ระยะที่ 1 วิเคราะหสถานการณ ระยะที่ 2 การวางแผน 
ระยะที่ 3 การปฏิบัติตามแผน ระยะที่ 4 การประเมินผล ผลลัพธการพัฒนา คือ 1) ไดขอมูลและระบบการจัดการขอมูล
เก่ียวผูสูงอายุที่เขารับบริการ 2) บุคลากรผูใหบริการ มีความรู ความเขาใจกระบวนการดําเนินงานดูแลตอเน่ืองสําหรับ
ผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังเพ่ิมมากขึ้น และมีพฤติกรรมการบริการท่ีเอื้ออาทรตอผูสูงอายุมากขึ้น 3) ไดแนวทางการ
ดูแลตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง  

 

ABSTRACT 
This action research focused on situational analysis and improving of continuing care for the aged with 

chronic conditions at Ban Phue district, Udonthani province. The key informants included 15 healthcare providers, 15 
older adults with chronic conditions and 15 caregivers. The research tools were; in-depth interview guideline, 
observational note, field study record, Bathel ADL Index, and continuing care report. The study was four stages: (1) 
situational analysis; (2) planning; (3) implementation; and (4) evaluation. The research outcomes were (1) 
information and data management related to elderly clients (2) care providers’attitude, knowledge, and service 
behaviors toward elderly clients were improved as well as improvement of aging-friendly (3) clinical practice 
guideline for the aged with chronic conditions  

 
 
 

คําสําคัญ  : การดูแลตอเน่ือง   ผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง 
Key Words:  Continuing care, older adults with chronic conditions 
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MMP13-2 
บทนํา 

ประเทศไทยไดกาวสูภาวะประชากรผูสูงอายุ
แลวต้ังแตป พ.ศ.2548 โดยมีประชากรผูสูงอายุคิดเปน
รอยละ 10.3 ของประชากรทั้งหมด(สถาบันวิจัย
ประชากรและสังคม, 2550) อีกทั้งการพัฒนาทางดาน
วิทยาศาสตรการแพทย สงผลใหภาวการณเจ็บปวย
แบบเฉียบพลันในผูสูงอายุกลายเปนการเจ็บปวยแบบ
เรื้อรัง (อัมพร เจริญชัย, อรสา กงตาล, กัลยา พัฒนศรี, 
วรรณภา ศรีธัญรัตน, สุขุมาล ธนาเศรษฐอังกูล, ผอง
พรรณ อรุณแสง และคณะ, 2547) ซึ่งนอกจากความ
เสี่ยงของโรคเรื้อรังแตละโรคแลว ยังกอภาระโรคที่
สําคัญตามมาดวย(เยาวรัตน ปรปกษขาม, & จรรยา 
ภัทรอาชาชัย, 2550) และ 1 ใน 5 ของผูสูงอายุไทยมี
ฐานะยากจนมีการศึกษานอย (ศูนยสมเด็จพระสังฆราช
ญาณสังวรเ พ่ือผูสูงอายุ ,  2550) สงผลกระทบตอ
ความสามารถในการดูแลตนเอง และคุณภาพชีวิตของ
ผูสูงอายุ โดยเฉพาะเมื่อตองประสบกับภาวะเจ็บปวย
เรื้อรัง(วรรณภา ศรีธัญรัตน, & ผองพรรณ อรุณแสง
,2545; ช่ืนฤทัย กาญจนะจิตรา, ชาย โพธิสิตา, กฤตยา 
อาชนวนิจกุล, อุมาภรณ ภัทรวานิชย, หทัยรัตน เสียง
ดัง, กุลวีณ ศิริรัตนมงคล, และคณะ, 2550) 

ในขณะที่ผูสูงอายุที่มีลักษณะเจ็บปวยเรื้อรัง
ตองการการดูแลตอเน่ือง แตในปจจุบันพบวา ระบบ
บริการสุขภาพในโรงพยาบาลยังไมสามารถตอบสนอง
ความตองการดานน้ีไดอยางเพียงพอระบบบริการ
สุขภาพแบบเดิม มีลักษณะออกแบบบริการมาเพ่ือดูแล
ภาวะเจ็บปวยแบบเฉียบพลัน และมีความพยายามใน
การลดตนทุนดานคาใชจายในการรักษาพยาบาล โดย
การจําหนายผูปวยเร็วขึ้นในขณะที่ยังขาดการวาง
แผนการดูแลตอเน่ืองที่มีประสิทธิภาพ ขาดทักษะใน
การสื่อสาร การสงตอขอมูล และการประสานงาน
ระหวางบุคคล  หรือหนวยงานท่ีตองใหการดูแล
ผูสูงอายุ เมื่อผูสูงอายุไดรับการจําหนายกลับบานแลว 
มักไมมีการติดตามเย่ียม หรือติดตามเย่ียมแตยังขาด
ระบบการบันทึกขอมูล การสงตอขอมูลที่เปนระบบ

นาเช่ือถือ (ประคอง อินทรสมบัติ, 2546; ภัทรนิธิ์ หิมะ
นาน, 
จิราภรณ ชนยุทย, ปทมา วาจามั่น, & มุจรินทร  
อัศวพัฒน, 2546; สุภี บริบูรณ, 2548) ในขณะท่ี
ศักยภาพของครอบครัวในการดูแลผูสูงอายุมีแนวโนม
วากําลังลดลง (สัมฤทธิ์ ศรีธํารงสวัสด์ิ, กนิษฐา บุญ
ธรรมเจริญ, ศิริพันธุ สาสัตย, ขวัญใจ อํานาจสัตยซื่อ, 
2550) สงผลใหจํานวนผูสูงอายุที่ตองการพึงพาผู
ใหบริการมีจํานวนเพ่ิมมากขึ้น การใหบริการดูแล
ตอเน่ือง  มีความสําคัญทั้งตอบุคลากรผูใหบริการ 
ผูสูงอายุ และครอบครัว โดยกระบวนการดูแลตอเน่ือง
ชวยสรางสัมพันธภาพใหเกิดขึ้นระหวางผูใหบริการ 
กับผูรับบริการ จนเกิดความรูสึกไววางใจกัน ผูสูงอายุ 
หรือผูดูแลผูสูงอายุ สามารถบอกเลาเรื่องราวตางๆที่
เปนปญหาของตนแกบุคลากรทางดานสุขภาพซึ่ง
นําไปสูความเขาใจปญหา  และการวางแผนแกไข
ปญหารวมกันได 
(ภัทรนิธิ์ หิมะนาน, จิราภรณ ชนยุทย, ปทมา วาจามั่น, 
& มุจรินทร อัศวพัฒน, 2546)  
 

วัตถุประสงค 
1. เพ่ือวิเคราะหสถานการณการใหบริการดูแล 
สุขภาพตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง
ของโรงพยาบาลบานผือ อําเภอบานผือ จังหวัด
อุดรธานี  
2. เพ่ือพัฒนาแนวทางการใหบริการดูแล 
สุขภาพตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง
ของโรงพยาบาลบานผือ  อํา เภอบานผือ  จังหวัด
อุดรธานี 
 

วิธีการวิจัย  
 การศึกษาครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
(Action research) แบงเปน 4 ระยะ มีรายละเอียดในแต
ละระยะพอสรุปไดดังน้ี 
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MMP13-3 
 ระยะที่ 1 ศึกษาวิเคราะหสถานการณการ
ใหบริการดูแลตอเ น่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะ
เจ็บปวยเรื้อรังของโรงพยาบาลบานผือ โดยการเก็บ
รวบรวมขอมูลเชิงคุณภาพไดจากการต้ังประเด็นคําถาม
แลวนําไปสัมภาษณเชิงลึกผูใหบริการซึ่งเปนสหสาขา
วิชาชีพ 15 คน ผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังซึ่งเขา
รับบริการในโรงพยาบาลในชวงระยะเวลาทําการศึกษา 
15 คน และผูดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง 15 
คน รวมกับการสังเกต ทั้งแบบมีสวนรวมและไมมีสวน
รวม ในการดําเนินกิจกรรมเก่ียวกับการใหบริการดูแล
ตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังของ
โรงพยาบาล  ขอมูลเชิงปริมาณไดจากการ  ศึกษา
เอกสาร ทะเบียนรายงาน และ สถิติ และขอมูลตางๆที่
เก่ียวของ  
 ระยะที่ 2 การวางแผน และตัดสินใจเลือก
แนวทางในการแกไขปญหา โดยการประชุมระดม
สมองกลุมผูรวมวิจัย  ซึ่งเปนผูใหบริการสหสาขา
วิชาชีพ เพ่ือรวมกันวางแผน และจัดแนวทางการพัฒนา
เก่ียวกับการดูแลตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะ
เจ็บปวยเรื้อรังของโรงพยาบาล โดยใชขอมูลที่ไดจาก
การศึกษาในระยะที่ 1 เปนฐานขอมูลในการวางแผน 
และกําหนดประเด็นในการพัฒนา คือ 1)พัฒนาระบบ
ขอมลูและการจัดการขอมูลของผูสูงอายุที่เขารับบริการ
ในโรงพยาบาล 2) พัฒนาทักษะและองคความรูของผู
ใหบริการ  ผูสูงอายุ  และผู ดูแลผูสูงอายุ  3) พัฒนา
แนวทางการใหบริการดูแลตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มี
ภาวะเจ็บปวยเรื้อรังของโรงพยาบาล 
 ระยะท่ี 3 การดําเนินการตามแผน สะทอน
การปฏิบัติ และปรับปรุงการปฏิบัติ โดยการแตงต้ัง
คณะกรรมการดําเนินงาน กําหนดแนวทางในการ
ดํา เ นินการพัฒนา  กํ าหนดบทบาทหน าที่ ความ
รับผิดชอบ มอบหมายภารกิจ และกําหนดแนวทางการ
ติดตามประเมินผลท่ีชัดเจน มีการประชุมปรึกษาหารือ
กันทุกเดือนเพ่ือสรุปปญหาและปรับปรุงแนวทางการ
ปฏิบัติรวมกัน 

 ระยะที่ 4 การประเมินผล โดยการสังเกตการ
มีสวนรวมของทั้งผูใหและผูรับบริการ ในแตละระยะ
ของการวิจัย พฤติกรรมการบริการของผูใหบริการ 
ความพึงพอใจทั้ งของผู ใหและผูรับบริการ  และ
ประเมินผลลัพธสุดทายของการพัฒนา 
 

การวิเคราะหขอมูล  
1. ใชสถิติเชิงบรรยายสําหรับขอมูลเชิง 

ปริมาณ นํามาวิเคราะหทางสถิติเปนรอยละ  
 2. วิเคราะหเชิงเน้ือหาสําหรับขอมูลเชิง
คุณภาพ 
 

ผลการศึกษา  
 1. ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยางในระยะ
การศึกษาวิเคราะหสถานการณ 

     1.1 กลุมตัวอยางผูใหบริการจํานวน 15 
คน เปนเพศหญิง 12 คน เพศชาย 3 คน สวนใหญ 
สําเร็จการศึกษาในระดับปริญญาตรี คิดเปนรอยละ93.3 
สวนใหญเปนพยาบาลวิชาชีพคิดเปนรอยละ 60 มี
ประสบการณการใหบริการดานสุขภาพสูงสุด 23 ป 
ตํ่าสุด 1 ป  
     1.2 กลุมตัวผูสูงอายุ จํานวน 15 คน เปน
เพศชาย 4 คน เพศหญิง 11 คน สวนใหญเปนผูสูงอายุ
วัยตนมีชวงอายุอยูในระหวาง 60-69 ป  
คิดเปนรอยละ 60 มีระดับการศึกษาอยูในระดับ
ประถมศึกษามากที่สุดคิดเปนรอยละ 93.3 มีสถานภาพ
คูคิดเปนรอยละ 46.7 สถานภาพหมาย 
คิดเปนรอยละ 46.7 สวนใหญมีอาชีพเกษตรกรรมคิด
เปนรอยละ  60 สวนใหญใชสิทธิสวัสดิการ
หลักประกันสุขภาพถวนหนาคิดเปนรอยละ 93.3 และ
สวนใหญมีรายไดตํ่ากวา 1,000บาท/เดือน 
คิดเปนรอยละ 53.4  
     1.3 กลุมตัวอยางผูดูแลผูสูงอายุ จํานวน 15 
คน เปนเพศชาย 4 คน เพศหญิง11 คน สวนใหญมีอายุ
อยูในชวงระหวาง 25-59 ป คิดเปนรอยละ 60 มี
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MMP13-4 
สถานภาพสมรสคู คิดเปนรอยละ 93.3 สวนใหญมี
ระดับการศึกษาอยูในระดับประถมศึกษา คิดเปนรอย
ละ 86.7 มีอาชีพเกษตรกรรมคิดเปนรอยละ 86.7 สวน
ใหญมีสถานภาพเปนบุตรของผูสูงอายุคิดเปนรอยละ 
46.7 สวนใหญมีรายไดอยูในระหวาง 3,001–5,000 
บาท คิดเปนรอยละ 46.7 มีผูมีรายได5,001 บาทขึ้นไป
คิดเปนรอยละ 13.3  
 2. สถานการณการดําเนินงานดูแลตอเน่ือง
สําหรับผูสูงอายุของโรงพยาบาลบานผือกอนการ
พัฒนา 

    2.1 การกําหนดนโยบายในการดูแล
ตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังของ
โรงพยาบาลบานผือ พบวา ไมไดมีการกําหนดไว
ชัดเจนเปนลายลักษณอักษร หรือมีการกําหนดใหมี
ชองทางดวน หรือชองทางพิเศษสําหรับใหบริการดูแล
เฉพาะสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง  มีความ
พยายามในการจัดต้ังคลินิกผูสูงอายุขึ้นในโรงพยาบาล 
โดยกําหนดใหหองตรวจโรคทั่วไปในแผนกผูปวย
นอก 1 หองเปนคลินิกผูสูงอายุ แตไมพบวา มีการ
ดําเนินกิจกรรมในคลินิก  การใหบริการดูแลผูปวยใน
แผนกผูปวยนอกท่ัวไปมีลักษณะการใหบริการรวมกัน
ไปทุกกลุมวัย ภายใตมาตรฐานการดูแลเดียวกันยกเวน
กรณีผูปวยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน จะมีการจัดชองทาง
ดวนในการใหบริการ และพบวา มีการจัดต้ังคลินิก
พิเศษเพ่ือดูแลผูปวยที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง ทุกกลุมวัย
แยกจ ากแผนก ผู ป ว ยนอกทั่ ว ไปได แก  คลิ นิ ก
โรคเบาหวาน  และความดันโลหิตสูง คลินิกพิเศษ
สําหรับผูปวยท่ีมีปญหาดานสุขภาพจิต คลินิกพิเศษเพ่ือ
ดูแลผูปวยเรื้อรัง กลุมโรควัณโรค และกลุมผูติดเช้ือ 
HIV และผูปวยเอดส ซึ่งทุกคลินิกไมพบวามีการ
กําหนดแนวทางการใหบริการดูแลสุขภาพสําหรับ
ผูสูงอายุโดยตรง  

    ศูนยสุขภาพชุมชนซึ่งต้ังอยูในโรงพยาบาล 
พบวา มีการกําหนดนโยบายให ผูสูงอายุที่มีภาวะ
เจ็ บป ว ย เ รื้ อ รั งทุ กร ายใน พ้ืนที่ รั บ ผิดชอบของ
โรงพยาบาลไดรับการติดตามเยี่ยมบานโดยเจาหนาที่ 

หรืออาสาสมัครผูดูแลผูสูงอายุอยางนอยเดือนละ 1 
ครั้ง แตในทางปฏิบัติพบวา ไมสามารถดําเนินการได
ครอบคลุมประชากรกลุมเปาหมายทุกราย เน่ืองจากพบ
ปญหาเรื่องภาระงาน และการขาดแคลนอาสาสมัคร
ผูดูแลผูสูงอายุ 
     หนวยบริการอ่ืนๆที่ใหบริการแกผูสูงอายุ
ในลักษณะผูปวยนอกพบวา ไมมีการกําหนดนโยบาย
หรือแนวทางการใหการดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวย
เรื้อรังท่ีชัดเจน   แผนกผูปวยใน มีลักษณะการบริการ
แยกหนวยบริการออกเปน 2 หนวยบริการโดยใชเกณฑ
เพศ แบงหนวยบริการออกเปน หอผูปวยในชาย และ
หอผูปวยในหญิง ทั้ง 2 หนวยบริการมีการกําหนด
นโยบายการดูแลตอเน่ือง โดยกําหนดใหมีการจัดทํา
แผนการจําหนายผูปวยสําหรับผูมีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง 
5 โรค ไดแก ผูปวยโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิต
สูง โรคหัวใจและหลอดเลือด ภาวะปอดอุดก้ันเรื้อรัง 
และผูปวยที่มีภาวะไตวายเรื้อรังทุกราย แตในทาง
ปฏิบัติพบวา ไมสามารถดําเนินการไดครบทุกราย 
เน่ืองจากภาระงาน และลักษณะการใหบริการผูปวยที่มี
ความหลากหลายทุกกลุมวัยและโรคที่เปน พบปญหา
การขาดแคลนอัตรากําลังทั้งแพทยและพยาบาลผู
ใหบริการ และปญหาในการสงตอเพ่ือการดูแลตอเน่ือง
ระหวางโรงพยาบาล และสถานบริการในเครือขาย 
และไมพบวา  มีการกําหนดแนวทางการติดตาม
ประเมินผลการดําเนินงานที่ชัดเจน 
     2.2 กระบวนการใหบริการดูแลตอเน่ือง
สํ าห รั บ ผู สู ง อ า ยุที่ มี ภ า ว ะ เ จ็ บป ว ย เ รื้ อ รั ง ข อ ง
โรงพยาบาลบานผือ  พบวา  ทุกหนวยบริการใน
โรงพยาบาลมี กระบวนการดูแลตอเน่ือง ที่มีลักษณะ
ตางคนตางทําตามบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบใน
การใหบริการของแตละหนวยบริการ มีรูปแบบการนัด
หมาย การสงตอขอมูลเพ่ือการดูแลตอเน่ือง การติดตาม
การขาดนัด การเล่ือนนัด ที่หลากหลาย ดาน
กระบวนการรับและสงตอผูปวยเพ่ือการดูแลตอเน่ือง
ระหวางหนวยบริการในโรงพยาบาลพบวา ไมมีการ
กําหนดแนวทางหรือระเบียบปฏิบัติไวชัดเจน สวน
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MMP13-5 
ใหญใชวิธีโทรศัพทประสาน หรือเขียนปญหาความ
ตองการลงในบันทึกรายงานประจําตัวของผูรับบริการ 
จากน้ันใหผูรับบริการถือไปติดตอยังหนวยบริการที่
ตอง การประสานงาน ระบบการรับและสงตอผูปวย
เพ่ือการดูแลตอเน่ืองจากโรงพยาบาลไปยังสถาน
บริการในเครือขาย ทั้งระดับปฐมภูมิ และระดับตติยภูมิ 
ใชระบบการสงตอ ซึ่งเปนภาพรวมของคนทุกกลุมวัย
ภายใตมาตรฐานเดียวกัน และไมพบวา มีกระบวนการ
วางแผนการดูแลตอเน่ืองรวมกันของสหสาขาวิชาชีพ  
     2.3 ลักษณะปญหาและความตองการ
การดูแลตอเน่ืองของผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังที่
เขารับบริการในโรงพยาบาลบานผือ พบวา 1) ผูสูงอายุ
หน่ึงคนมักมีปญหาการเจ็บปวยเรื้อรังหลายโรค สวน
ใหญเปนผูสูงอายุที่เคยมาประจํา และมีปญหาสุขภาพ
รุนแรงมากขึ้นเรื่อยๆ ตามอายุที่มากขึ้น 2) ผูสูงอายุที่มี
ภาวะเจ็บปวยเรื้อรังที่ศึกษาสวนใหญมีพฤติกรรมการ
ดู แลสุ ขภ าพตน เอ งไม เ หม าะสม  ทั้ ง ด านก า ร
รับประทานยา การรับประทานอาหาร และการออก
กําลังกาย 3) ผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังที่ศึกษา
สวนใหญ เขาไมถึงการบริการ  เ น่ืองจากมีระดับ
การศึกษานอย มีฐานะยากจน มีภาระในการตองดูแล
ผูอื่นไปดวยในขณะที่ตนมีปญหาสุขภาพ สวนใหญมี
ปญหาดานคาใชจายในการเดินทางเขามารับบริการ
ของโรงพยาบาล 4) ผูสูงอายุ และครอบครัวสวนใหญ 
มีแนวคิดพ่ึงพาบุคลากรผูใหบริการ โดยเฉพาะผูสูงอายุ
กลุมที่มีอาการบกพรองในหนาที่การทํางานของ
รางกาย  ชวยเหลือตนเองไมไดและมีอุปกรณทาง
การแพทยติดตัวหลายอยางเชน ใสทอเจาะคอ พรอมทั้ง
สายยางใหอาหารและสายสวนปสสาวะ ซึ่งสวนใหญ
ครอบครัวผูดูแลผูสูงอายุเหลาน้ี มีความคิดเห็นวา 
ผูสูงอายุกลุมน้ีควรตองอยูในโรงพยาบาลเน่ืองจากการ
ดูแลตองใชบุคลากรที่มีความรูและทักษะเฉพาะในการ
ดูแล ซึ่งบุคคลในครอบครัวตนไมสามารถทําได 
 3. ปญหาและความตองการการพัฒนาการ
ใหบริการดูแลตอเ น่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะ
เจ็บปวยเรื้อรังมีดังน้ี 

     ดานผูใหบริการ พบประเด็นปญหา ไดแก 
1)ไมมีการกําหนดนโยบายท่ีชัดเจน และการเตรียม
ความพรอมของผูใหบริการในการใหบริการดูแลสุข
ภาพตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง 2) 
โครงสรางการจัดบริการของโรงพยาบาลไมเอื้อตอการ
ใหบริการดูแลตอเ น่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะ
เจ็บปวยเรื้อรัง 3) บุคลากรผูใหบริการโดยตรงแก
ผูสูงอายุของโรงพยาบาล มีโอกาสในการเขาถึงองค
ความรูใหมๆในการใหบริการดูแลสุขภาพผูสูงอายุที่มี
ภาวะเจ็บปวยเรื้อรังนอย และขาดโอกาสในการนําองค
ความรูเหลาน้ันมาใชในการพัฒนาทักษะการใหบริการ
ผูสูงอายุ 4) ไมมีการกําหนดแนวทางการดูแลตอเน่ือง
สําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังที่ชัดเจน ขาด
การวางแผนการดูแลรวมกันระหวาง 
สหสาขาวิชาชีพ 5) การเปดโอกาสให ผูสูงอายุ 
ครอบครัวและชุมชนเขามามีสวนรวมในกระบวนการ
ใหบริการดูแลผูสูงอายุมีนอย   6) ระบบขอมูลไม
สะทอนให เห็นภาพปญหาของผูสูงอายุที่มีภาวะ
เจ็บปวยเรื้อรังทั้งระบบ มีการจัดเก็บขอมูลเฉพาะ
ประเด็นที่มีการนิเทศติดตามประเมินผลการดําเนินงาน
จากองคกรภายนอก ขอมูลที่มีไมสามารถนํามาเปน
ขอมูลพ้ืนฐานในการพัฒนางานผูสูงอายุได 
 ดานผูรับบริการ พบประเด็นปญหา ไดแก 1) 
ผูรับบริการเขาไมถึงการบริการ  เ น่ืองจากมีฐานะ
ยากจน มีระดับการศึกษานอย มีปญหาดานสมรรถนะ
ของรางกาย และทุกรายอยูในภาวะพ่ึงพิง 2) ผูสูงอายุ 
และผูดูแลผูสูงอายุ ที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง ตองการ
ไดรับการสนับสนุนดานความรูและทักษะในการดูแล
ผูสูงอายุ 3) ผูสูงอายุหรือญาติผูดูแลหลัก ไมพรอมที่จะ
นําผูสูงอายุกลับบานในวันที่แพทยมีคําสั่งจําหนาย 
เน่ืองจากไมมีความมั่นใจในความสามารถของตนและ
ครอบครัว วาจะใหการดูแลผูสูงอายุได  
 4.    การวางแผนพัฒนาแนวทางการดูแล
ตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังของ
โรงพยาบาลบานผือ ผูรวมวิจัยเห็นวาควรมีการพัฒนา
ระยะแรก 3 ประเด็นหลักคือ 1) พัฒนาฐานขอมูล และ
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MMP13-6 
การจัดการขอมูลสําหรับผูสูงอายุที่เขารับบริการใน
โรงพยาบาล 2) พัฒนาทักษะ และองคความรู ในการ
ใหบริการดูแลสุขภาพผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง
ของผูใหบริการ และ 3) พัฒนาแนวทางการใหการ
บริการดูแลตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวย
เรื้อรังของโรงพยาบาล 
   

ผลการวิจัยและการอภิปรายผล  
 การศึกษาครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ
(Action research) โดยมีวัตถุประสงค เพ่ือวิเคราะห
สถานการณการใหบริการดูแลสุขภาพตอเน่ืองและ
พัฒนาแนวทางการใหบริการสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะ
เจ็บปวยเร้ือรังของโรงพยาบาลบานผือ อําเภอบานผือ 
จังหวัดอุดรธานี ผูวิจัยขออภิปรายผลตามวัตถุประสงค
ของการวิจัยดังน้ี  

ผลของการ วิ เ คร าะหสถานการณ ก าร
ใหบริการดูแลสุขภาพตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะ
เจ็บปวยเรื้อรังของโรงพยาบาลบานผือ ในระยะที่ 1 
พบวา โรงพยาบาลแหงน้ียังขาดความพรอมในการ
ใหบริการดูแลสุขภาพสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวย
เรื้อรัง สอดคลองกับผลการศึกษาท่ีผานมาซึ่งพบวา 
ระบบบริการสุขภาพในปจจุบัน ถูกออกแบบมาเพ่ือ
แกไขปญหาสุขภาพเฉียบพลันเปนหลัก ในขณะผูปวย
ดวยโรคเรื้อรังตองการการดูแลที่ตอเน่ืองเช่ือมโยงกัน 
ภายใตการดูแลของแพทยและบุคลากรอื่นๆอีกหลาย
สาขา เน่ืองจากปญหาสุขภาพเรื้อรังตางๆ มักเกิดขึ้น
รวมกัน (วิโรจน เจียมจรัสรังสี, 2550) แตสถานบริการ
สุขภาพในประเทศไทยยังไมพรอมรับสถานการณ
ภาวะประชากรผูสูงอายุ(วรรณภา ศรีธัญรัตน, & ผอง
พรรณ  อรุณแสง ,  2545) การใหบริการสุขภาพแก
ผูสู งอา ยุในสถานบริการตางๆ  ยั งมีแนวคิดและ
หลักการจัดบริการเปนแบบจัดรวมไปกับบริการ
สําหรับคนทุกวัย จุดเนนของการดูแลเปนการมอง
ปญหาเฉพาะโรคที่ผูสูงอายุ เปนไมไดมองความ
แตกตางของกลุมวัย ขาดการวางแผนการดูแลตอเน่ือง

ที่มีประสิทธิภาพ  (ประคอง  อินทรสมบัติ ,  2546;     
ภัทรนิธิ์ หิมะนาน, จิราภรณ ชนยุทย, ปทมา วาจามั่น, 
& มุจรินทร อัศวพัฒน, 2546; สุภี บริบูรณ, 2548)  
 ในสวนของผูรับบริการพบวา ผูดูแลผูสูงอายุ
สวนใหญ มีแนวคิดวาการดูแลผูสูงอายุที่ยังมีอุปกรณ
ทางการแพทยติดตัว  เปนหนาที่ของบุคลากรทาง
การแพทยและสาธารณสุข ไมควรจะเปนหนาที่ของ
ผูปวยและญาติ สอดคลองกับผลการศึกษาการพัฒนา
ระบบการ ดูแลต อ เ น่ื อ งของก ลุ มก ารพยาบาล 
โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา (ภัทรนิธิ์ หิมะนาน, 
จิราภรณ  ชนยุทย ,  ปทมา  วาจามั่น ,  & มุจรินทร       
อัศวพัฒน, 2546) ซึ่งพบวา ปญหาและอุปสรรคในการ
พัฒนาการดูแลสุขภาพตอเน่ืองคือ วิธีคิดของผูปวยละ
ญาติในเรื่องของการดูแลสุขภาพ คือ ผูปวยและญาติ
ตองการพ่ึงพาผูอื่น มีแนวคิดวาการดูแลสุขภาพ เปน
เรื่องของบุคลากรทางดานสุขภาพ ที่จะตองรับผิดชอบ
ใหการดูแล และงานวิจัยเก่ียวกับการวางแผนการ
จําหนายในตางประเทศในชวง 20 ป ที่ผานมา รายงาน
ผลสอดคลองกันวา การส่ือสารที่ไมมีประสิทธิภาพ
ระหวางบุคลากรของโรงพยาบาลกับผูปวย ญาติและ
ชุมชน  และความไม เขาใจของบุคลากรในชุมชน 
เ ก่ียวกับแผนการดูแลรักษาที่สั่ งโดยบุคลากรใน
โรงพยาบาล สงผลกระทบโดยตรงตอผูสูงอายุทําให
ไมไดรับการดูแลที่ตอเน่ืองที่ เหมาะสม  (นันทวัน 
สุวรรณรูป, 2545) และผลการศึกษา ความคิดเห็นของ
แพทยและพยาบาลตอการวางแผนจําหนายผูปวยใน
โรงพยาบาลเขตกรุงเทพมหานคร พบวา ในทางปฏิบัติ 
ในสวนของแพทยมักมีเวลาในการเตรียมการจําหนาย
ผูปวยคอนขางนอย เน่ืองจากมีอัตราสวนของผูปวยตอ
แพทยที่ไมเหมาะสม สวนแพทยผูบริหารมองวาปญหา
และอุปสรรคสวนใหญเกิดจากการขาดความรู ความ
เขาใจท่ีถูกตองของบุคลากร (Wagner EH, Anstin BT, 
Davis C, Hindmarsh M, Schaefer J, Bonomu A, 2001) 
ดานปญหาและอุปสรรคของผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวย
เรื้อรังในการเขารับบริการ ขอมูลจากการศึกษา พบวา 
ทั้งผูสูงอายุ และผูดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเร้ือรัง 

1042



 

MMP13-7 
สวนใหญมีฐานะยากจน รอยละ 53.3 มีรายไดตํ่ากวา 
1,000 บาท /เดือน รอยละ 93.3 สําเร็จการศึกษาระดับ
ประถมศึกษา รอยละ 47.7 มีสถานภาพหมาย และสวน
ใหญ มีลักษณะตองพ่ึงพาผูอื่นในการเขารับบริการ มี
ปญหาขาดความรูในเรื่องโรคที่ตนเปน สงผลใหไม
สามารถเขาถึงการบริการ ผลการศึกษาครั้งน้ีช้ีใหเห็น
วา การใหบริการดูแลตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะ
เจ็บปวยเรื้อรังของโรงพยาบาลแหงน้ีไมนาจะประสบ
ผลสําเร็จไดโดยการดําเนินการของผูใหบริการเพียง
ฝายเดียว  แตตองเปนการดําเนินกิจกรรมรวมกัน
ระหว างโรงพยาบาล  สถานบริการในเครือข าย 
ครอบครัว และชุมชน โดยการออกแบบการบริการท่ีมี
ลักษณะสงเสริมใหครอบครัว และชุมชนเขามามีสวน
รวมในการใหการดูแลผูสูงอายุ ใชทั้งโรงพยาบาลและ
ชุมชนเปนฐานในการดูแล รวมกับการแสวงหาทุนทาง
สังคมในพ้ืนที่เขามาชวยสนับสนุนการดําเนินงาน  
 แมผลการวิเคราะหขอมูลพบวา มีประเด็น
ปญหาที่ควรไดรับการพัฒนาหลายประเด็น แตดวยขอ
จําจัดของผูวิจัยในเรื่องของงบประมาณและเวลาสงผล
ใหไมสามารถนําผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง หรือ
ญาติผูดูแลเขามามีสวนรวมในการวางแผนการพัฒนา
ได ดังน้ันผูวิจัย และผูรวมวิจัย ซึ่งเปนบุคลากรที่มีสวน
เก่ียวของในการใหการดูแลผูสูงอายุโดยตรง จึงได
รวมมือกันเลือกประเด็นปญหาในการพัฒนาในครั้งน้ี
โดยอาศัยขอมูลพ้ืนฐานที่ไดจากการศึกษาวิเคราะห
สถานการณ และนําแนวคิดการดูแลตอเน่ืองมาใชใน
การกําหนดแนวทางการพัฒนา โดยมีรูปแบบการ
ใหบริการในลักษณะเครือขายผูใหการดูแล  และ
สงเสริมศักยภาพของผูสูงอายุและผูดูแลหลัก ใหมี
ความรู ทักษะ และความสามารถในการดูแลตนเองได
มากที่สุด และสามารถเขาถึงและใชแหลงประโยชนใน
ชุมชนไดมากยิ่งขึ้นขึ้นโดย มีแนวทางการพัฒนา ดังน้ี 
1) การพัฒนาระบบขอมูลของผูสูงอายุที่เขารับบริการ
ของโรงพยาบาล โดยการนําสมุดบันทึกขอมูลสุขภาพ
ประจําตัวผูสูงอายุมาใชเพ่ิมเติมในผูสูงอายุกลุมที่ยังไม
มีสมุดประจําตัว และจัดทําฐานขอมูลดานสุขภาพ

สําหรับผูสูงอายุที่ เขารับบริการในโรงพยาบาล ซึ่ง
สงผลใหงานผูสูงอายุมีฐานขอมูลดานสุขภาพของ
ผูสูงอายุที่สามารถนํามาเปนขอมูลพื้นฐานในการ
พัฒนางานผูสูงอายุของโรงพยาบาลไดเปนอยางดี 2) 
การพัฒนาทักษะและองคความรูในการใหบริการดูแล
สุขภาพตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง 
โดยการสนับสนุนใหบุคลากรผูมีสวนเก่ียวของในการ
ดูแลผูสูงอายุไดมีโอกาสเขาถึงองคความรูใหมๆในการ
ใหการดูแลผูสูงอายุ จากการเขารวม ประชุมอบรม การ
แลกเปลี่ยนเรียนรูในระหวางการดําเนินการพัฒนางาน
รวมกันระหวางผู วิจัยและผูรวมวิจัย  การเขารวม
กิจกรรมในโครงการตางๆที่จัดขึ้นทั้งภายในและนอก
เครือขายสถานบริการ และผู วิจัยทําการจัดหาคูมือ
เอกสาร แนวทางการบริการดูแลตอเน่ืองสําหรับผูปวย
ในแตละกลุมโรคและประเด็นปญหาใหตามความ
ตองการสนับสนุนของกลุมผูใหบริการผลของการ
ดําเนินกิจกรรมในครั้งน้ี จากการสังเกตพบวา กลุมผู
ใหบริการมีความสนใจในการพัฒนางานดูแลตอเน่ือง
สําหรับผูสูงอายุมากขึ้น และมีการขยายผลไปยังกลุม
ผูปวยที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังกลุมอื่นๆอีกดวย เมื่อ
พิจารณาประเด็นของพฤติกรรมการใหบริการจากการ
สังเกตพบวา ระหวางการดําเนินกิจกรรมการพัฒนา
กลุมผูใหบริการมีพฤติกรรมการบริการที่เอื้ออาทรตอ
ผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังเพ่ิมมากขึ้น จากการ
สอบถามเพ่ือประเมินความพึงพอใจของผูสูงอายุและ
ผูดูแลที่เขารับบริการในโรงพยาบาลพบวา อยูในระดับ
มาก รอยละ 86.93 และในระดับนโยบายฝายบริหารมี
การปรับปรุงสิ่งแวดลอม อาคารสถานที่ใหเอื้ออํานวย
ตอการเขารับบริการผูสูงอายุมากขึ้น 3) การพัฒนาแนว
ทางการใหบริการดูแลตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มี
ภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง กระบวนการพัฒนาประกอบไป
ดวยการดําเนินกิจกรรม 3 กิจกรรมคือ การใหบริการ
ผูสูงอายุในคลินิกผูสูงอายุ การใหบริการดูแลตอเน่ือง
ในหอผูปวยในชาย  และหอผูปวยในหญิงและการ
ใหบริการดูแลตอเ น่ืองที่บ าน  มีรายละเอียดแนว
ทางการพัฒนาดังนี้ 
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MMP13-8 
กิจกรรมการใหบริการในคลินิกผูสูงอายุ โดย

ผูวิจัยไดจัดเวทีแลกเปล่ียนเรียนรูแนวทางการดําเนิน
กิจกรรในคลินิกผูสูงอายุรวมกันระหวางทีมวิจัยและ
สมาชิกกลุมการพยาบาล รวมกันกําหนดวัตถุประสงค 
กลุมปาหมาย ขอบเขตในการบริการกระบวนการ
ใหบริการ การกําหนดชองทางดวนสําหรับผูสูงอายุใน
การเขารับบริการ จัดทําเอกสารตางๆท่ีเก่ียวของกับการ
ใหบริการ ระบบบันทึกขอมูล ทะเบียนรายงาน และ
กําหนดแนวทางการติดตามผลการดําเนินงาน เมื่อ
พิจารณาผลลัพธของการดําเนินพบวา กิจกรรมใน
คลินิกไมสามารถดําเนินไปไดตามวัตถุประสงคที่วาง
ไว โยพบวามีปญหาและอุปสรรคในดานการขาด
แคลนบุคลากรผูเช่ียวชาญดานผูสูงอายุ และอัตรากําลัง
แพทยและพยาบาลผูใหบริการในแผนกผูปวยนอกมี
จํานวนไมเพียงพอสงผลใหในช่ัวโมงเรงดวนตองยุบ
รวมใชคลินิกผูสูงอายุเปนหองตรวจผูปวยนอกทั่วไป 
และยังคงมีปญหาขัดแยงดานแนวคิดของผูใหบริการ
ในประเด็นความจําเปนในการแยกการใหบริการ
ผูสูงอายุ ในขณะท่ีมีการแยกการใหบริการผูปวยโรค
เรื้อรังบางกลุมออกไปแลว เมื่อประเมินผลลัพธสุดทาย
พบวา มีเพียงการคงสภาพคลินิกผูสูงอายุไว แตไมมี
การดําเนินกิจกรรมการใหบริการ แตยังมีกระบวนการ
จัดเก็บรายงานเก่ียวกับผูสูงอายุที่เขารับบริการของ
โรงพยาบาลและพบวา ในระดับจังหวัด และระดับ
คณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับอําเภอ
ยังคงมีการติดตามประเมินผลการดําเนินงานคลินิก
ผูสูงอายุทุกป 

กิจกรรมการพัฒนาการดูแลตอเน่ืองสําหรับ
ผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังในหอผูปวยในชายและ
หอผูปวยในหญิง มีขั้นตอนและกระบวนการพัฒนา
ดังน้ี 1) เสนอขออนุมัติฝายบริหารปรับโครงสรางงาน
ดูแลตอเนื่อง 2) แตงต้ังคณะกรรมการดําเนินงานดูแล
ตอเน่ืองของโรงพยาบาล 3) กําหนดกลุมเปาหมาย และ
เกณฑการพิจารณาการเขารับบริการ  4) กําหนด
บทบาทหนาที่ของศูนย ดูแลตอเน่ือง  5) ปรับปรุง
แนวทางการปฏิบัติในการประสานงานการรับและสง

ตอผูปวยเพ่ือการดูแลตอเน่ืองที่บาน6) จัดทําเอกสารใบ
สรุปกอนการจําหนายและสงตอเพ่ือการดูแลตอเน่ือง 
7) นําเอกสารแนวทางการดูแลตอเน่ืองเฉพาะโรคที่
บานซึ่งพัฒนาขึ้นโดยโรงพยาบาลศูนยซึ่งเปนแมขาย
มาปรับทดลองใชในพ้ืนที่ 8) กําหนดบทบาทหนาที่ให
ผูวิจัยเปนผูจัดการพยาบาลในการดูแลตอเน่ืองสําหรับ
ผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเร้ือรังที่เขารวมกันกิจกรรม
พัฒนาแนวทางการดูแลตอเน่ือง 9)ประเมินการดําเนิน
กิจกรรม และปรับปรุงแนวทางตามปญหาที่พบ เมื่อ
พิจารณาผลลัพธสุดทายของการดําเนินกิจกรรมพบวา 
บรร ลุตาม วัต ถุประสงคห ลักของการ วิจั ย โดย
โรงพยาบาลไดแนวทางการดูแลตอเน่ืองสําหรับ
ผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง และแนวทางดังกลาว
ถูกกําหนดให เปนแนวทางการดูแลตอเ น่ืองของ
โรงพยาบาล มีกระบวนดูแลคือ เม่ือผูสูงอายุที่มีภาวะ
เจ็บปวยเรื้อรังเขาพักรักษาตัวในโรงพยาบาลจะไดรับ
การประเมินปญหาและภาวะสุขภาพเพื่อพิจารณาการ
เขาสูกระบวนการดูแลตอเน่ืองโดยพยาบาลประจําศูนย
ดูแลภายใน 48 ช่ัวโมง จากน้ันจะเปนความรวมมือกัน
ระหวาง หอผูปวยใน ศูนยดูแลตอเน่ือง ผูสูงอายุและ
ผูดูแลผูสูงอายุในการดําเนินกิจกรรมพัฒนาศักยภาพใน
การดูแลตนเองหรือการดูแลผูสูงอายุ ตามประเด็น
ปญหาที่พบ และกอนการจําหนายภายใน 48 ช่ัวโมง 
ผูสูงอายุจะไดรับการประเมินความพรอมกอนการ
จําหนายอีกครั้ง พรอมกับการรวมกันกําหนดแนว
ทางการดูแลตอเน่ืองที่บานระหวางผูใหบริการและ
ครอบครัวตอไป  
 กิจกรรมการพัฒนาการติดตามดูแลตอเน่ืองที่
บาน ไดแนวทางการดําเนินกิจกรรมคือ  
เมื่อผูสูงอายุไดรับการจําหนายกลับบาน จะมีการสงตอ
เอกสารขอมูลการดูแลตอเน่ืองที่บานไปหนวยบริการ
ใกลบาน พยาบาลผูรับผิดชอบประจําหมูบานรวมกับ
อาสาสมัครสาธารณสุขในพ้ืนที่จะทําการออกเยี่ยม
บานเพ่ือใหการดูแลตอเน่ือง จนกวาผูสูงอายุ หรือ
ผูดูแลผูสูงอายุจะสามารถดูแลตนเองได และมีการสง
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MMP13-9 
รายงานการใหบริการกลับมายังศูนยดูแลตอเน่ืองใน
โรงพยาบาลทุกราย 

การพัฒนาแนวทางการใหบริการดูแล 
สุขภาพตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง
ในครั้งน้ี เกิดขึ้นจากผลการรวบรวมปญหาในการ
ใหบริการดูแลสุขภาพตอเน่ืองสําหรับผูสูงอายุ ทั้งของ
กลุมผูใหบริการ ผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเร้ือรัง และ
ผูดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง และขอมูลจาก
สวนอื่นๆที่เก่ียวของ โดยอาศัยแนวคิดการดูแลตอเน่ือง 
ซึ่งมีคุณลักษณะพิเศษ คือ 1) มีการนําทรัพยากรที่มีอยู
มาปรับใชให เกิดประโยชนสูงสุดแกผูปวย  2) ใช
กระบวนการพยาบาลที่สมบูรณแบบทุกขั้นตอน โดย
ยึดหลักการมีสวนรวมซึ่งกันและกันในการวางแผน มี
การกําหนดวิธีการดําเนินการที่ชัดเจน พรอมทั้งมีการ
ตรวจสอบการดําเนินกิจกรรมและปรับปรุงแกไขอยาง
เปนระบบ  3) มีการประเมินพฤติกรรมและภาวะ
สุขภาพของผูปวยทุกครั้งกอนการดําเนินการ 4) มีการ
ประเมินการรับรู ความพึงพอใจของผูปวยที่ไดรับการ
ดูแลตอเน่ืองและมีการกําหนดแผนการดูแลรักษาที่
ชัดเจนและสอดคลองกับปญหาของผูปวย  ดังน้ัน
การศึกษาวิจัยครั้งน้ีจึงถือไดวา เปนการพัฒนาแนว
ทางการดูแลตอเน่ืองที่ ดําเนินการโดยบุคลากรใน
โรงพยาบาลชุมชน เปนการสงเสริมศักยภาพของผูดูแล
หลัก ใหมีความรู ทักษะ และความสามารถในการใช
แหลงประโยชน ซึ่งเปนปจจัยสําคัญในการสนับสนุน
ใหผูสูงอายุและครอบครัวสามารถใหการดูแลตนเองได 

 

สรุปผลการวิจัย  
 ก า ร วิ จั ย ค รั้ ง น้ี ถื อ ไ ด ว า บ ร ร ลุ ต า ม
วัตถุประสงคที่กําหนดไว มีผลลัพธของการพัฒนาคือ 
โรงพยาบาลบานผือ มีฐานขอมูลและการจัดการขอมูล
ที่มีคุณภาพ  บุคลากรผูใหบริการดานสุขภาพของ
โรงพยาบาลมีความรูความเขาใจและไดรับการพัฒนา
ทักษะในการดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังเพ่ิม
มากขึ้น  และไดแนวทางการดูแลตอเน่ืองสําหรับ

ผูสู งอายุที่มีภาวะเ จ็บปวยเรื้อรั งที่มีลักษณะเปน
เครือขายเช่ือมโยงระหวางโรงพยาบาลสูบานชุมชน 
และสถานบริการใกลบาน 
 

ขอเสนอแนะ 
 1. โรงพยาบาลบานผือควรนําแนวทางการ
ดูแลตอเน่ืองที่ทําการพัฒนาขึ้นขยายผลใหมีความ
ครอบคลุมผูปวยเรื้อรังที่ควรไดรับการดูแลตอเน่ืองทุก
รายและมีการปรับปรุงพัฒนาตอไปอยางตอเน่ือง 
 2. โรงพยาบาลบานผือควรมีการจัดหาคูมือ
แนวทางการดูแลผูสูงอายุที่ประสบปญหาโรคเรื้อรัง
ตางๆเพ่ิมมากขึ้นเพ่ือใชเปนคูมือในการดําเนินงาน
สําหรับผูใหบริการ 
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