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บทคัดย่อ 

การวจิยัเชิงปฏิบติัการน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาปัญหาและพฒันาการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีอาการปวดขอ้เข่าและ

ขอ้เข่าฝืดในตอนเชา้จาํนวน 30 คน ในเขต รพ.สต บา้นบากโดยไดส้ัมภาษณ์เชิงลึก ผูดู้แล ประธาน อสม.ผูใ้หญ่บา้น

และเจา้หน้าท่ีสาธารณสุข  ผลการวิจยัพบว่าอาการปวดขอ้เข่าของผูสู้งอายุเกิดจากการใช้งานผิดวิธี นํ้ าหนักเกิน

มาตรฐาน  และเจา้หน้าท่ีในหน่วยบริการขาดแนวทางในการดูแล ดังนั้นจึงไดป้ระชุมระดมสมองหาแนวทาง วาง

แผนการดูแล และพฒันาคู่มือการอบรม อสม. และแกนนาํดว้ย ซ่ึงดาํเนินการโดยอบรม อสม.แกนนาํ ออกเยี่ยมบา้น ให้

ความรู้ และมีคู่มือการบริหารขอ้  การประเมินผลหลงัปฏิบติัการ 1เดือน พบวา่ผูสู้งอายุสามารถบริหารขอ้เข่าไดด้ว้ย

ตนเองและปรับวถีิชีวติทาํใหข้อ้เข่าปวดลดลงทาํใหเ้คล่ือนไหวขอ้เข่าไดดี้ข้ึน   

 

ABSTRACT 

  This action research was conducted to to study and develop health care services in 30 elders with knee joint 

pain and stiffness in the Ban Bak Health Promotion Hospital (HPH).  All subjects, their caregivers, village health 

volunteers, local organizations and the HPH were in-depth interviewed of other related individuals. The knee joint 

pain of elders mostly caused improper used of their joints, overweight and the health promoter did not have a practice 

guideline to care for this problem. A brainstorming, therefore, practice guideline to provide health services and 

guidelines for the health volunteer training and community health services for elders was occurred. Thereafter, the 

workshop was done for training the village health volunteers to go to home visits, health education and joint exercise 

training for the elders. Evaluation after 1 month indicated that the elders were decreased the levels of knee joint pains 

and increased knee joint’s ranges of motion.  

 

 

คาํสําคญั : ผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า , การพฒันาดูแลผูสู้งอายท่ีุมีปัญหาปวดขอ้เข่า, โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล 
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ความเป็นมาและความสําคัญของปัญหา 

ปัจจุบันแนวโน้มประชากรสูงอายุกําลัง

เพ่ิมข้ึนอยา่งต่อเน่ือง  ประเทศไทยมีประชากรสูงอายุ

มากกวา่ร้อยละ 10 แสดงถึงการเป็นสงัคมแห่งผูสู้งอาย ุ 

วยัสูงอายเุป็นวยัแห่งความเส่ือมของร่างกายและอวยัวะ

ต่างๆจากการศึกษาภาวะสุขภาพผูสู้งอายุไทย พบว่า 

ผูสู้งอายมีุปัญหาปวดขอ้เข่า  ในสัดส่วนท่ีค่อนขา้งสูง  

คือ  ร้อยละ 43.9 (สถาบันเวชศาสตร์ผูสู้งอายุ, 2549) 

เขตบริการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบลบา้นบาก

มีผูสู้งอายมุารับบริการดว้ยอาการปวดขอ้เข่าถึงร้อยละ 

28.91(รพ.สต.บา้นบาก,2553)ส่วนใหญ่อาการปวดขอ้

เข่ามีสาเหตุมาจากขอ้เข่าเส่ือม ปัญหาปวดขอ้เข่าทาํให้

ผูสู้งอาย ุเกิดความยากลาํบากในการเคล่ือนไหว ส่งผล

ใหคุ้ณภาพชีวติของผูสู้งอายลุดลง เป็นอุปสรรคในการ

เขา้สังคม ทาํให้สูญเสียเวลาและค่าใชจ่้ายในการรักษา

จาํนวนมาก  และส่งผลต่อร่างกายจากการใชย้าแกป้วด

หรือวธีิการจดัการอาการปวดท่ีไม่เหมาะสม (วรรณภา 

ศรีธัญรัตน์,ผ่องพรรณ  อรุณแสงและประเสริฐ  อัส

สันตชยั,2553) ความเจ็บปวดส่งผลให้ผูสู้งอายตุอ้งหา

วิธีการท่ีจะจัดการกับอาการโดยการซ้ือยากินเอง ถึง

ร้อยละ 3.9 ซ่ึงอาจเกิดผลขา้งเคียงจากการใชย้าได ้เช่น 

ระคายเคืองเยือ่บุกระเพาะอาหาร อาจมีอาการปวดทอ้ง

และเลือดออกได้   (วนัเพญ็  เพญ็ศิริ และคณะ, 2548 ) 

อาการปวดขอ้เข่าสามารถท่ีจะบรรเทาไดโ้ดยไม่ตอ้ง

ใชย้าแกป้วด เช่น การออกกาํลงักาย หรือการบริหาร

กลา้มเน้ือรอบเข่า  มีผลในการเพ่ิมกาํลงักลา้มเน้ือ  เพ่ิม

ความสามารถในการเดินและลดความเจ็บปวดลงได ้ 

ผูสู้งอายเุม่ือมีอาการปวดจะไม่ขยบัขอ้ขา้งท่ีปวด ส่งผล

ให้ไม่ออกกาํลงักายหรือการบริหารกลา้มเน้ือรอบขอ้ 

(นลินทิพย ์ ตาํนานทอง,2548 ; สุรเกียรติ  อาชานานุ

ภาพ,2548)  การเสริมสร้างการรับรู้สมรรถนะแห่งตน

น่าจะช่วยให้ผูสู้งอายุมีความมั่นใจในการปฏิบัติกิจ

กรรมการบริหารกลา้มเน้ือรอบเข่าเพ่ือลดอาการปวด

ได้  (Bandura ,1997) และเน่ืองจากการดาํเนินงานใน

การให้บริการของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล

บา้นบาก ตาํบลผกัแว่น ในการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีปัญหา

ปวดขอ้เข่า จะให้บริการและการรักษาตามอาการ เช่น 

ปวด ให้ยารักษาอาการปวด  ยงัขาดแนวปฏิบติัเฉพาะ

ในการให้บริการสาํหรับผูสู้งอายุปวดขอ้เข่าในสถาน

บริการและในชุมชน 

จากปัญหาและความสําคัญดังกล่าว ทําให้

ผูว้ิจยัสนใจท่ีจะศึกษาการพฒันาการดูแลผูสู้งอายุท่ีมี

ปัญหาปวดขอ้เข่าในชุมชนเพ่ือให้ผูสู้งอายุสามารถท่ี

จะจดัการกบัอาการปวดไดอ้ย่างเหมาะสมและมีความ

มัน่ใจในการปฏิบติักิจกรรมลดปวด แทนการใชย้าแก้

ปวดได ้และเป็นการป้องกนัความเส่ือมท่ีจะเกิดข้ึนจาก

อาการปวดขอ้ และการใชง้านขอ้ผิด โดยนาํทฤษฎีการ

สร้างเสริมสมรรถนะแห่งตนมาประยุกต์ใช้เพ่ือให้

ผูสู้งอายมีุความเช่ือมัน่วา่ตนเองมีความสามารถในการ

ปฏิบัติกิจกรรมการบริหารกลา้มเน้ือรอบเข่า เพ่ือลด

อาการปวดข้อเข่าแทนการใช้ยาได้ และส่งเสริมให้

ชุมชนมีส่วนร่วมในการดูแลผูสู้งอายุ ตลอดจนมีแนว

ปฏิบติัเฉพาะในการดูแลผูสู้งอายุปวดขอ้เข่า  คาดว่า

การวิจัยคร้ังน้ีจะช่วยให้ผูสู้งอายุมีคุณภาพชีวิตดีข้ึน 

สามารถเคล่ือนไหวขอ้เข่าไดดี้ข้ึน  ชุมชนตระหนกัถึง

ความสาํคญัในการดูแลสุขภาพและการป้องกนัโรคขอ้

เข่าเ ส่ือม ผู ้ให้บริการมีเคร่ืองมือในการประเมิน

ผูสู้งอายุปวดข้อเข่าท่ีเหมาะสมกับบริบทของพ้ืนท่ี 

และมีแนวปฏิบติัเฉพาะในการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า

ในชุมชน 

 

วตัถุประสงค์การวจัิย 

 1. วิเคราะห์สถานการณ์ปัญหาปวดข้อเข่า 

วธีิการจดัการกบัอาการปวดขอ้เข่าของผูสู้งอาย ุในเขต

รับผิดชอบ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบลบา้นบาก 

อาํเภอจงัหาร จงัหวดัร้อยเอด็ 

           2. พฒันาการดูแลผูสู้งอายุท่ีมีปัญหาปวดขอ้

เข่า โดยการประยุกตใ์ชท้ฤษฎีการรับรู้สมรรถนะแห่ง

ตน 
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 3. ศึกษาผลการพฒันาการดูแลผูสู้งอายท่ีุมี

ปัญหาปวดขอ้เข่าท่ีไดพ้ฒันาข้ึน 

 

ขอบเขตการวจัิย 

การพฒันาการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีอาการปวดขอ้

เข่าและการลดการใช้ยาแก้ปวดของผู ้สูงอายุ โดย

ประยุกต์ใชท้ฤษฎีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในกลุ่ม

ผูสู้งอายท่ีุมีอาย ุ60 ปีข้ึนไป ท่ีข้ึนทะเบียนรักษาอาการ

ปวดขอ้เข่า ในปีงบประมาณ 2553 ในบา้นหาดหมู่ 5 

และบา้นบากหมู่ 6 ตาํบลผกัแวน่ อาํเภอจงัหาร จงัหวดั

ร้อยเอ็ด  ระยะเวลาศึกษา ตั้ งแต่ เ ดือน มีนาคม - 

กนัยายน 2554   

 

กรอบแนวคิดการวจัิย 

 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงปฏิบติัการ โดย

ให้ผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งในการดูแลผูสู้งอายุท่ีมีปัญหา

ปวดข้อเข่า ได้มีส่วนร่วมในการกระบวนการวิจัย 

ตั้งแต่ ศึกษาสถานการณ์ ร่วมหาแนวทางในการดูแล 

เลือกและการวางแผนกิจกรรม ปฏิบัติตามแผนท่ี

กาํหนด และการประเมินผล เพ่ือให้ได้แนวทางการ

ดูแลผูสู้งอายท่ีุมีปัญหาปวดขอ้เข่าท่ีเหมาะสมในชุมชน  

ดงัแผนภาพท่ี1  

 

วธีิดําเนินการวจัิย 

 การวิจัยเชิงปฏิบัติการ เป็นกระบวนการท่ี

ตอ้งการการมีส่วนร่วมของผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งในการ

ดูแลผูสู้งอายุเขา้มาร่วมในการศึกษา ผูมี้ส่วนร่วมใน

การศึกษาและวธีิการดาํเนินการวจิยั ดงัน้ี 

1. ประชากรกลุ่มเป้าหมาย คดัเลือกแบบ 

เฉพาะเจาะจง คือ 1) ผูสู้งอายท่ีุมีปัญหาปวดขอ้เข่า และ

มีอาการร่วม คือ (1) ขอ้ฝืดขดัในตอนเชา้น้อยกว่า 30 

นาที  (2) มีเสียงในขอ้เม่ือมีการเคล่ือนไหวหรือคลาํได้

ความรู้สึกเสียดสีของกระดูกในขอ้เข่า  จาํนวน 30 คน  

2) ทีมวิจัย ได้แก่ อาสาสมัครสาธารณสุขประจํา

หมู่บ้านผูเ้ช่ียวชาญงานผูสู้งอายุและรับผิดชอบงาน

ผูสู้งอาย ุ4 คน พยาบาลวิชาชีพ 1 คน ตวัแทนผูสู้งอายุ

ท่ีมีประสบการณ์ในการบริหารขอ้เข่าเพ่ือลดปวด 2 

คน  3) กลุ่มผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งอ่ืน ไดแ้ก่ ผูดู้แลผูสู้งอาย ุ

6 คน  เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 2 คน ผูใ้หญ่บา้น  2 คน 

และ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 4 คน 

2. เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวจิยั   

2.1 แบบสมัภาษณ์ผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า   

เพ่ือศึกษาภาวะสุขภาพ ปัจจยัสาเหตุอาการปวดขอ้เข่า 

ความรู้เร่ืองโรคขอ้เข่าเส่ือม วิธีการจดัการอาการปวด

ขอ้เข่าของผูสู้งอาย ุแบบประเมินอาการปวดขอ้เข่าใช้

แบบประเมินความปวด Visual analog Scale : VAS 

และแบบประเมินความสามารถในการเคล่ือนไหวขอ้

เข่า ไดห้าความเท่ียง ( reliability) ของแบบสัมภาษณ์

ผูสู้งอายท่ีุมีปัญหาปวดขอ้เข่าก่อนนาํไปศึกษากบักลุ่ม

ตวัอยา่ง  โดยนาํไปทดลองใชก้บัผูสู้งอายท่ีุมีคุณสมบติั

ตามกลุ่มเป้าหมาย จาํนวน 20 คน  วเิคราะห์หาค่าความ

เช่ือมั่น ได้ดังน้ี  แบบประเมินภาวะสุขภาพ ปัจจัย

สาเหตุอาการปวดขอ้เข่าไดค้่าความเช่ือมัน่ 0.81  แบบ

สัมภาษณ์ความรู้เก่ียวกับโรคข้อเข่าเส่ือมและการ

จัดการอาการปวด ได้ค่าความเช่ือมั่น 0.76  แบบ

สัมภาษณ์การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการจัดการ

อาการปวดขอ้เข่า ไดค้่าความเช่ือมัน่0.92  

2.2 แบบสมัภาษณ์เชิงลึก ผูมี้ส่วน 

เก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ แบบสัมภาษณ์เชิงลึกผูสู้งอาย ุ ผูดู้แล 

อาสาสมัครสาธารณสุข ผู ้นําชุมชน และเจ้าหน้าท่ี

สาธารณสุข  ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา (content 

validity) โดย  ผูเ้ช่ียวชาญ   5 ท่าน  

3. ขั้นตอนการวจิยั 

ภายหลงัจากการวจิยัน้ีไดผ้า่นการ 

พิจารณาและอนุมติัจากคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น เ ม่ือ ว ันท่ี 2 

กรกฎาคม พ.ศ. 2554 เลขท่ี HE 542094 ผูว้ิจยัและทีม

วจิยัไดด้าํเนินการวจิยัตามขั้นตอนต่อไปน้ี 

3.1 ศึกษาและวเิคราะห์สถานการณ์ 

ปัญหาปวดขอ้เข่าและการจัดการอาการปวดโดยการ

สมัภาษณ์ผูสู้งอาย ุ ประเมินอาการปวดและสมรรถนะ
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ของขอ้เข่า จาํนวน 30 คน  สมัภาษณ์เชิงลึกผูสู้งอายท่ีุมี

ความรุนแรงของโรคขอ้เข่าเส่ือมระดบัรุนแรงและปาน

กลางจาํนวน 14 คน  สมัภาษณ์เชิงลึกผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้ง  

ไดแ้ก่ ผูดู้แล องคก์รในชุมชนและเจา้หนา้ท่ีผูใ้หบ้ริการ 

วเิคราะห์ขอ้มูลเพ่ือสะทอ้นขอ้มูลท่ีเป็นจริงต่อชุมชน 

  3.2 ร่วมหาแนวทาง และวางแผนการ

ดูแลผู ้สูงอายุท่ีมีปัญหาปวดข้อเข่าร่วมกับผู ้มีส่วน

เก่ียวข้องโดยการประชุมระดมสมอง 2 คร้ัง ได้

แผนการดูแลตามความรุนแรงของโรคข้อเข่าเส่ือม 

ได้แก่  กลุ่มรุนแรงมาก รุนแรงปานกลาง และไม่

รุนแรง  ชุมชนได้ตดัสินใจเลือกแผนพฒันาการดูแล

ผูสู้งอายท่ีุมีความรุนแรงของโรคขอ้เข่าเส่ือมระดบัมาก

และปานกลางจาํนวน 14 คน เป็นแผนแรก 

 3.3 ปฏิบัติกิจกรรมการดูแลตาม

แผนปฏิบติัการท่ีร่วมวางแผนกบัชุมชนเป็นระยะเวลา 

1 เดือน โดยมีกิจกรรมดงัน้ี  พฒันา แกนนาํ อสม. ให้มี

ความรู้และทักษะในการดูแลผู ้สูงอายุปวดข้อเข่า 

สามารถใหก้ารดูแลผูสู้งอายใุนเร่ืองการบริหารขอ้และ

กลา้มเน้ือรอบขอ้ได ้ พฒันาผูสู้งอาย ุโดยการใหค้วามรู้

เร่ืองโรค และวธีิการจดัการอาการปวด  มีคู่มือการดูแล

ผูสู้งอายขุอ้เข่าเส่ือม  ผูว้จิยัไดป้ระเมินความพร้อมของ

ผูสู้งอายุก่อนการบริหารขอ้ โดยประเมินระดบัความ

เจ็บปวดข้อเข่าใช้ แบบประเมินความปวด  Visual 

analog scale : VAS  และแบบประเมินความสามารถ

ในการเคล่ือนไหวขอ้เข่า หลงัจากนั้นจึงฝึกการบริหาร

ขอ้และกลา้มเน้ือรอบขอ้  มีกิจกรรมเยี่ยมบา้นผูสู้งอาย ุ

โดยผูว้ิจยั  อสม.แกนนาํ  และเจ้าหน้าท่ี โรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพ ประเมินผลการปฏิบติักิจกรรมตาม

แผนและร่วมประชุมหาแนวทางในการดูแลผูสู้งอายุ

ป ว ด ข้อ เ ข่ า ใ น ชุ ม ช น โ ด ย ผู ้วิ จัย แ ล ะ เ จ้ า ห น้ า ท่ี

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล 

  

ผลการศึกษา 

1. สถานการณ์ปัญหาปวดข้อเข่า การ 

จดัการอาการปวดข้อเข่าของผู้สูงอายุ 

1.1 กลุ่มผู้สูงอายุปวดข้อเข่า ขอ้มูล 

ส่วนบุคคล  ผูสู้งอายุท่ีมีปัญหาปวดขอ้เข่าจาํนวน30 

คน เป็นเพศหญิงร้อยละ 83.3เพศชายร้อยละ 16.7 ส่วน

ใหญ่มีอาย ุตั้งแต่ 75 ปีข้ึนไป ร้อยละ 40.0 สถานภาพ

สมรสคู่ ร้อยละ 56.7 จบชั้นประถมศึกษา ร้อยละ 96.7 

รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนน้อยกว่า 1,000 บาท แหล่งท่ีมา

ของรายได้มาจากเบ้ียยงัชีพผู ้สูงอายุ  ร้อยละ 90.0  

สภาพท่ีอยู่อาศยั เป็นบา้น 2 ชั้น ร้อยละ 53.33 และ

ผูสู้งอายุนอนชั้นบนของบ้าน ผูสู้งอายุเม่ือเจ็บป่วยมี

ผูดู้แล ร้อยละ 50.0 อาศยัอยูเ่พียงลาํพงัไม่มีผูดู้แล ร้อย

ละ 10.0 

 ภาวะสุขภาพ  ผูสู้งอายุมีความรุนแรง

ของโรคขอ้เข่าเส่ือมระดบัมาก ร้อยละ23.3 ระยะเวลาท่ี

มีการปวดเข่าตั้งแต่ 1-5 ปี ร้อยละ 56.7 ปวดขอ้เข่าทั้ง

สองขา้ง ร้อยละ 33.3 ระยะเวลาการฝืดตึงขอ้ตั้งแต่ 15 

นาทีแต่ไม่เกิน 30 นาทีร้อยละ16.7  ผูสู้งอายใุชไ้มเ้ทา้

พยุงเวลาเดินร้อยละ13.3 ความเจ็บปวดมีผลต่อการ

ดาํเนินชีวิตของผูสู้งอายุ เน่ืองจากทาํให้ไม่สามารถ

ทาํงานไดต้ามปกติ  ผูสู้งอายุมีความลาํบากระดบัมาก

ในการข้ึน – ลงบันได 1 ชั้น  ร้อยละ 36.7และ 33.3 

ตามลาํดบั ไม่สามารถ นั่งยองๆหรือนัง่พบัเข่าได ้ร้อย

ละ 26.7 จากระดับความสามารถในการทาํกิจกรรม

แบ่งกลุ่มผูสู้งอายตุามระดบัความรุนแรงของโรคขอ้เขา่

เส่ือมได้ ดังน้ี รุนแรงมาก ร้อยละ 23.3 รุนแรงปาน

กลาง ร้อยละ 23.3 และไม่รุนแรงร้อยละ 53.3   ปัจจยั 

สาเหตุอาการปวดข้อเข่า คือ  นํ้ าหนักตัวเกินเกณฑ์

มาตรฐาน   มีพฤติกรรมการใชง้านขอ้ผิด  คือ อยูใ่นท่า

นัง่พบัเข่า เป็นประจาํมากถึง ร้อยละ80.0  และการใช้

ส้วมแบบนั่งยองๆเป็นประจํา ถึงร้อยละ 86.7  

เน่ืองจากสภาพของห้องส้วมเป็นส้วมท่ีนั่งยองๆและ

ไม่มีการปรับท่ีนั่งให้เหมาะสม  สภาพทางสังคมและ

วฒันธรรมท่ีผูสู้งอายปุฏิบติัเป็นประจาํ เช่น  การเขา้วดั 

ฟังธรรม ทําอาชีพเสริมท่ีอยู่ในท่านั่งพบัขอ้เข่าเป็น

เวลานาน  

 

 

751



 

 MMP7-5 

  ผูสู้งอายสุ่วนใหญ่มีความรู้เร่ืองโรค 

ขอ้เข่าเส่ือม  ปัจจัยสาเหตุของโรคข้อเข่าเส่ือมและ

วิธีการจัดการอาการปวด ในภาพรวมอยู่ในระดับตํ่า

ร้อยละ 53.3  ด้านการรับรู้สมรรถนะแห่งตน  พบว่า

ผูสู้งอายไุม่มัน่ใจวา่จะหลีกเล่ียงการกดทบัขอ้เข่า เช่น 

การนัง่พบัเข่า – นัง่ขดัสมาธิ ,การใชส้้วมแบบนัง่ยองๆ  

เน่ืองจากสภาพห้องนํ้ าท่ีไม่ได้ปรับให้เหมาะสมกับ

ผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า และไม่มัน่ใจในการทาํการบริหาร

ขอ้และกลา้มเน้ือรอบขอ้  เม่ือปวดผูสู้งอายุ จะจดัการ

โดย ซ้ือยาชุด  ยาประดง   ยาสมุนไพร  ยาป๊อก  ยาเพีย

แคม (NSAIDs) มารับประทานเองเพ่ือบรรเทาอาการ

ปวด  

   1.2 บทบาทการดูแลและการสนับสนุน

ของผู้ดูแลและองค์กรชุมชน 

    1. ผูดู้แล ใหก้ารดูแลผูสู้งอายปุวด

ขอ้เข่าเท่าท่ีสามารถทาํได ้เช่น ซ้ือหายาให้รับประทาน 

ดูแลเร่ืองอาหารหรือพาไปรักษา ผูดู้แลยงัขาดความรู้

และประสบการณ์ในการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า  

        2.อ ง ค์ ก ร ใ น ชุ ม ช น  ไ ด้ แ ก่ 

อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู่บ้าน  (อสม.) 

ผูใ้หญ่บา้น สมาชิกสภาเทศบาล มีบทบาทในการดูแล

ดังน้ี  1) อสม. รับผิดชอบงานตามหน้าท่ีท่ีได้รับ

มอบหมาย ให้บริการดูแลกลุ่มผูสู้งอายุโรคความดัน

โลหิตสูงและโรคเบาหวาน  ผู ้พิการ  ย ังไม่มีแนว

ทางการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า  2) ผูน้าํชุมชน ดูแล

ดา้นสวสัดิการสังคม เช่น การจดัสวสัดิการเบ้ียยงัชีพ

ผูสู้งอาย ุฌาปนกิจสงเคราะห์  

   1.3 บทบาทเจ้าหน้าที่ผู้ให้บริการในการ

ดูแลผู้สูงอายุปวดข้อเข่า 

   การดํา เ นินงานในการให้บ ริการ 

สําหรับผูสู้งอายุปวดขอ้เข่าของ โรงพยาบาลส่งเสริม

สุขภาพตาํบล (รพ.สต.)เป็นการบริการตามปัญหา เช่น 

ใหก้ารรักษาอาการปวด และใหบ้ริการส่งเสริมสุขภาพ

ผูสู้งอาย ุดา้นการส่งเสริมสุขภาพช่องปาก สายตา และ

การดูแลผูป่้วยโรคเร้ือรัง เบาหวานและความดนัโลหิต

สูง ในส่วนของระบบการดูแลผูสู้งอายุปวดขอ้เข่านั้น 

รพ.สต. ยงัไม่มีแนวปฏิบติัท่ีชดัเจน 

2. พฒันาการดูแลผู้สูงอายุทีม่ปัีญหาปวด 

ข้อเข่า 

 การพัฒนาการดูแลผู ้สูงอายุท่ีมีปัญหา

ปวดข้อเข่า  ร่วมหาแนวทางและวางแผนการดูแล

ผู ้สูงอายุปวดข้อเข่ากับผู ้มีส่วนเก่ียวข้อง โดยการ

ประชุมระดมสมองได้แนวทางในการดูแลตามกลุ่ม

ผูสู้งอายุท่ีมีปัญหาขอ้เข่าเส่ือมระดับมาก-ปานกลาง

และไม่รุนแรง  ชุมชนร่วมออกแบบและวางแผนการ

ดูแลผูสู้งอายตุามกลุ่มความรุนแรงของโรคขอ้เข่าเส่ือม

ให้ตรงตามปัญหาและความตอ้งการ  ชุมชนตดัสินใจ

เลือกแผนพฒันาการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีความรุนแรงของ

โรคขอ้เข่าเส่ือมระดบัมากและปานกลางจาํนวน 14 คน 

เป็นแผนแรก    

 3. การปฏิบัติตามแผนการพัฒนาและผลการ

พัฒนาการดูแลผู้สูงอายุที่มีปัญหาปวดข้อเข่าที่ได้

พฒันาขึน้ 

 การปฏิบติัตามแผนการพฒันาการดูแล

ผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า  เป็นการดาํเนินงานเพ่ือหาแนวทาง

ในการลดอาการปวดข้อเข่าสําหรับผู ้สูงอายุ ให้

ผูสู้งอายมีุความรู้และเขา้ใจถึงโรคขอ้เข่าเส่ือม สาเหตุ

ปัจจยัท่ีทาํใหเ้กิดอาการปวดขอ้เข่า และสามารถจดัการ

อาการปวดขอ้เข่าไดด้ว้ยวธีิการท่ีเหมาะสม  โดยชุมชน

เลือกการบริหารขอ้และกลา้มเน้ือรอบขอ้เพ่ือลดปวด   

การดาํเนินการคร้ังน้ีมีผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งในการดูแล

ผูสู้งอายเุขา้มาร่วมในกระบวนการศึกษา ไดแ้ก่ ผูดู้แล

ผูสู้งอายุ,องค์กรในชุมชนประกอบด้วย  อาสาสมคัร

สาธารณสุขประจาํหมู่บา้น  ผูใ้หญ่บา้น  สมาชิกสภา

เทศบาลตาํบล  เจา้หน้าท่ีเทศบาลตาํบลและเจา้หน้าท่ี

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล  ซ่ึงมีรายละเอียด

การดาํเนินงานดงัน้ี 

 3.1 สร้างแกนนํา อสม.ดูแลผูสู้งอายุ

ปวดขอ้เข่า เพ่ือ เพ่ิมความรู้แก่ อสม. ในดา้นการดูแล

ผู ้สูงอายุก ลุ่มท่ี มี ปัญหาปวดข้อ เข่ าในหมู่บ้าน ท่ี

ทาํการศึกษา โดยการใหค้วามรู้เร่ืองโรค และอบรมเชิง
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ปฏิบติัการในการบริหารขอ้และกลา้มเน้ือรอบขอ้ โดย

ผูว้จิยัและเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 

 3.2 กิจกรรมพฒันาผูสู้งอายุ เพ่ือให้มี

ความรู้ความเขา้ใจ ในเร่ืองของโรคขอ้เข่าเส่ือม สาเหตุ/

ปัจจยัท่ีทาํให้เกิดอาการปวดขอ้เข่า การจดัการอาการ

ปวดท่ีเหมาะสม การฝึกทักษะการบริหารข้อและ

กล้ามเน้ือรอบข้อเพ่ือลดอาการปวดและเพ่ิมความ

แขง็แรงของกลา้มเน้ือ และมีคู่มือประกอบการบริหาร 

ติดตามเยี่ยมบ้านประเมินความปวดและการบริหาร 

โดยผูว้ิจัย อสม.แกนนํา และเจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพตาํบล (รพ.สต.)  

 3.3 ประเมินผลการปฏิบติัตามแผนการ

พฒันาการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า 

 ประเมินผลภายหลงัปฏิบัติกิจกรรม  1 

เดือน  โดยประเมิน 1. ความสามารถ อสม.แกนนาํ ใน

การดูแลผูสู้งอายุ พบว่า อสม. แกนนาํ สามารถสาธิต

ท่าในการบริหารขอ้ไดถู้กตอ้ง  สามารถให้คาํแนะนาํ 

และดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่าในหมู่บา้นท่ีรับผิดชอบได ้ 

2. ประเมินผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า ในการทาํการบริหารขอ้ 

พบว่า ก่อนปฏิบัติกิจกรรมผูสู้งอายุไม่มั่นใจและไม่

สามารถทาํการบริหารขอ้ได ้ ภายหลงัปฏิบติักิจกรรม

ผูสู้งอายุสามารถทาํการบริหารขอ้และกลา้มเน้ือรอบ

ขอ้ได้อย่างถูกต้อง และปฏิบัติประจําทุกวนั ร้อยละ 

81.81 ผูสู้งอายุมีกลุ่มพูดคุยถึงปัญหาในการปฏิบติัทาํ

ให้ ผู ้สูงอายุมั่นใจและปฏิบัติได้ดีข้ึน   ก่อนทําการ

บริหารขอ้เข่า ผูสู้งอายุปวดระดับมาก (7-9 คะแนน)  

จาํนวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 45.46 ภายหลงัการบริหาร

ขอ้และกลา้มเน้ือรอบขอ้ผูสู้งอายปุวดระดบัมาก 1 คน 

คิดเป็นร้อยละ 9.09  ประเมินความสามารถในการ

เคล่ือนไหวข้อเข่าภายหลังการบริหารข้อ พบว่า 

ความสามารถในการเคล่ือนไหวข้อเข่าดีข้ึน ความ

ลาํบากในการข้ึน-ลงบันได้ลดลง  สามารถนั่งยองๆ

หรือนั่งพบัเข่าไดม้ากข้ึน  สามารถเดินบนพ้ืนไม่เรียบ

ไดส้บายข้ึน สามารถเดินข้ึนทางขั้นได้ดีข้ึน และการ

เปล่ียนท่านัง่เป็นท่ายนื มีความลาํบากลดลง 

 3.4 สรุปผลการดาํเนินงานตามแผนการ

พฒันาการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เขา่ 

  ภายหลังเสร็จส้ินการดําเนินงาน

ตามแผนการพฒันาการดูแลผูสู้งอายุปวดขอ้เข่า ผูว้ิจยั

และผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้ง ร่วมสรุปผลการดาํเนินงาน  และ

ประชุมร่วมกบัเจา้หน้าท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตําบล โดยนําผลท่ีได้จากการปฏิบัติตามแผนการ

พฒันาการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า มาสร้างแนวทางใน

การดูแลผูสู้งอายุปวดขอ้เข่าของโรงพยาบาลส่งเสริม

สุขภาพตาํบล  เพ่ือให้เกิดความเช่ือมโยงในการดูแล 

และพฒันาการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่ากลุ่มปัญหาอ่ืนๆ

ท่ียงัไม่ไดด้าํเนินการต่อไป   ดงัแผนภาพท่ี 2  

 

อภิปรายผล 

1) สถานการณ์ปัญหาปวดขอ้เข่า และวิธีการ

จดัการกบัอาการปวดขอ้เข่าของผูสู้งอายท่ีุศึกษา พบวา่ 

ผูสู้งอายท่ีุมีปัญหาปวดขอ้เข่าเป็นเพศหญิงมากกวา่เพศ

ชาย  ซ่ึงจะพบวา่ สาเหตุและปัจจยัส่งเสริมท่ีทาํให้เกิด

อาการปวดขอ้เข่า ในผูสู้งอายุหญิงไดแ้ก่  นัง่ขดัสมาธิ

นานๆเป็นประจาํ,การนั่งพบัเข่านานๆในการทอเส่ือ 

และการนั่งส้วมแบบนั่งยองๆ และยงัพบว่าผูสู้งอายุ

หญิงมีปัญหาปวดขอ้เข่าจากสาเหตคุวามอว้น /นํ้ าหนกั

เกินเกณฑม์ากกวา่เพศชาย สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ

สุรศกัด์ิ ศรีสุข, เล็ก ปริวิสุทธ์ิและนวลอนงค ์ ชยัปิยะ

พร, 2550 ผูสู้งอายุท่ีมีอาการปวดขอ้เข่ามีการจดัการ

อาการปวด โดย หาซ้ือเองตามร้าน,ใช้ยาแก้ปวด

ประเภทยาแผนโบราณ เช่นยาลูกกลอน ยาประดง ยา

กษยัเส้นและยาชุด ซ่ึงสอดคลอ้งกบัจากการศึกษาของ

สถาบนัเวชศาสตร์ผูสู้งอาย ุ และการศึกษาของวนัเพญ็ 

เพญ็ศิริและคณะ,2548 ทาํการศึกษาสภาวะสุขภาพและ

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ พบว่า ผูสู้งอายุท่ีมีปัญหา

ปวดข้อปวดเข่าจะเลือกใช้ยาแก้ปวด ยาชุดคลาย

กลา้มเน้ือ ยา คลายเสน้เอน็บ่อยคร้ัง  

2) พฒันาการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีปัญหาปวดขอ้ 
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เข่าการพฒันาการดูแลผู ้สูงอายุปวดข้อเข่าและวาง

แผนการดูแลผูสู้งอายุท่ีผูว้ิจยัและทีมวิจยัได้จดัทาํข้ึน 

โดยการให้ผู ้สูงอายุฝึกปฏิบัติการบริหารข้อและ

กล้ามเน้ือรอบข้อเป็นกลุ่ม มีการพูดคุยแลกเปล่ียน

ประสบการณ์ และปัญหาขณะทาํการบริหาร  ทาํให้

ผูสู้งอายุท่ีไม่มัน่ใจ  มีความมัน่ใจและสามารถทาํการ

บริหารขอ้และกลา้มเน้ือรอบขอ้ได้  ส่งผลให้อาการ

ปวดขอ้เข่าของผูสู้งอายุลดลง  ความสามารถในการ

เคล่ือนไหวขอ้เข่าดีข้ึน และลดการใชย้าแกป้วด  ท่ีเป็น

เช่นน้ีอธิบายได้ว่า การจัดกิจกรรมให้ผูสู้งอายุได้ทํา

การบริหารขอ้ไดด้ว้ยตนเองนั้น ตอ้งไดรั้บการกระตุน้

หรือมีผูน้ําในการบริหารจะทําให้ผูสู้งอายุเกิดความ

มั่นใจและสามารถลุกข้ึนมาทําการบริหารข้อและ

กลา้มเน้ือรอบขอ้ได ้ซ่ึงการบริหารขอ้และกลา้มเน้ือ

รอบขอ้เป็นวิธีการท่ีจะช่วยลดอาการปวดขอ้เข่าได้ดี 

และการใหมี้กลุ่มทาํการบริหารจะช่วยผูสู้งอายใุนดา้น

ของความมัน่ใจเน่ืองจากผูสู้งอายท่ีุมีปัญหาปวดขอ้เข่า

จะไม่กลา้ขยบัขอ้หรือบริหารขอ้ขา้งท่ีปวด  สอดคลอ้ง

กบัการศึกษาของสุระเพ็ญ สุวรรณสว่าง,2551 พบว่า

การออกกาํลงักลา้มเน้ือตน้ขามีประสิทธิภาพในการลด

ระดับความปวดของผูป่้วยโรคข้อเข่าเส่ือมได้  และ

ก า ร ศึ ก ษ า ข อ ง  จุ ฑ า รั ต น์   จัน ต ร ะ ,2550  พ บ ว่ า

โปรแกรมการสร้างเสริมความแข็งแรงของขอ้เข่า  การ

ออกกาํลงักายบริหารกลา้มเน้ือ ควอทไดรเซบส์จะช่วย

สร้างความแขง็แรงของขอ้เข่า สามารถลดความรุนแรง

ของโรค ลดการใชย้า 

3) ผลการพฒันาการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีปัญหา 

ปวดขอ้เข่าท่ีไดพ้ฒันาข้ึนการพฒันาการดูแลผูสู้งอายุ

ปวดขอ้เข่าในชุมชน ท่ีมีหลกัสูตรในการพฒันา อสม.

ทาํให้ชุมชนมีกลุ่มแกนนาํท่ีสามารถดูแลผูสู้งอายปุวด

ข้อเข่าในชุมชนได้การพัฒนาผู ้สูงอายุ โดยการให้

ความรู้เร่ืองโรค การฝึกการบริหารขอ้และกลา้มเน้ือ

รอบข้อ และการมีคู่มือในการปฏิบัติการบริหาร จะ

ช่วยให้ผู ้สูงอายุมั่นใจและสามารถท่ีจะปฏิบัติกิจ

กรรมการบริหารเพ่ือลดอาการปวด เพ่ิมความสามารถ

ในการเคล่ือนไหวขอ้เข่า และลดการใชย้าลงได้  จาก

การศึกษาของนลินทิพย ์ ตาํนานทอง, 2548;  สูงชยั องั

ธารารักษ,์ 2549 ; Rawiworraku T.,2006 พบวา่  การ

บริหารกลา้มเน้ือรอบขอ้เข่าวา่ควรทาํเป็นประจาํทุกวนั

หรือสัปดาห์ละ 5 วนั โดยสลบัความหนักเบาของการ

ออกกาํลงักาย เพ่ือให้ร่างกายไม่หักโหมจนเกินไป ซ่ึง

การบริหารน้ีจะช่วยลดความรุนแรงของอาการปวดเข่า

และเพ่ิมความแขง็แรงของกลา้มเน้ือตน้ขา 

การวิจัย น้ี  ได้ศึกษาสถานการณ์โดยใช้

เคร่ืองมือท่ีปรับปรุงข้ึน จากการทบทวนวรรณกรรม 

ทําให้สามารถศึกษาข้อมูลได้อย่างครอบคลุม และ

สอดคลอ้งกบังานวจิยัต่างๆ  และการใชก้ารมีส่วนร่วม

ของผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งในการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่าใน

ชุมชนให้เขา้มาร่วมวางแผนการดูแล  มี อสม.แกนนาํ

ออกติดตามดูแล  มีกลุ่มบริหารขอ้สาํหรับผูสู้งอาย ุทาํ

ให้ผูสู้งอายมีุความมัน่ใจในการทาํการบริหารขอ้และ

กลา้มเน้ือรอบขอ้  เกิดเป็นกลุ่มผูสู้งอายรัุกษข์อ้เข่าข้ึน

ในหมู่บ้านท่ีผู ้สูงอายุจะคอยเป็นผูก้ระตุ ้นผู ้สูงอายุ

ด้วยกันเองให้ลุกข้ึนมาทําการบริหารขอ้ และมีการ

แลกเปล่ียนประสบการณ์หรือปัญหาระหว่างท่ีทาํการ

บริหาร  ส่งผลให้ผูสู้งอายุสามารถทาํการบริหารข้อ

และกลา้มเน้ือรอบขอ้ได ้อาการปวดขอ้เข่าลดลง การ

เคล่ือนไหวขอ้เข่าไดดี้ข้ึน และลดปัญหาการใช้ยาแก้

ปวดต่างๆ ในชุมชน 

 

ข้อเสนอแนะ 

1. พฒันาการดูแลอยา่งต่อเน่ืองเพ่ือใหเ้กิดองค ์

ความรู้ใหม่ๆในการดูแลผู ้สูงอายุปวดข้อเข่าและ

นาํไปใชใ้ห้ครอบคลุมทั้ง 4 มิติของการบริการ และจะ

ทาํให้ได้แนวปฏิบัติเฉพาะเร่ืองในการดูแลผูสู้งอายุ

ปวดขอ้เข่า ท่ีสามารถดูแลไดค้รอบคลุมทุกปัญหา  

2. ผูใ้หบ้ริการสามารถพฒันาเคร่ืองมือท่ีใชใ้น 

การศึกษาน้ีไปทดลองศึกษาหรือปรับใชใ้ห้เหมาะสม

ของแต่ละพ้ืนท่ี เ พ่ือให้ เ กิดการพัฒนาและมีการ

ศึกษาวจิยัท่ีหลากหลายมากข้ึน 

3. การพฒันาการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า ควร 
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มีการเพ่ิมเติมในหลกัสูตรการเรียนการศึกษา เพ่ือเป็น

การพฒันาหรือคน้ควา้หาแนวทางในการดูแลผูสู้งอายุ

ท่ี มี ปัญหาปวดข้อ เข่ าให้ครอบคลุมหรือมีความ

เหมาะสมกบัปัญหาและความตอ้งการของผูสู้งอายุ ท่ี

สามารถพฒันาระบบการดูแลท่ีเช่ือมต่อในทุกระดับ 

ทั้งระดบัปฐมภูมิ ทุติยภูมิและตติยภูมิ 
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 MMP7-10 

การพฒันาการดูแลผู้สูงอายุทีม่ปัีญหาปวดข้อเข่า 

ศึกษาสถานการณ์ปัญหาปวดข้อเข่าและการจัดการ

อาการปวดของผู้สูงอายุในหมู่บ้าน หาดหมู่5และบาก

หมู่6 

 

1. ปัญหาปวดขอ้เข่าสาเหตุอาการปวดขอ้เข่า / การจดัการอาการ   

    ปวดขอ้เข่า/ความรู้เร่ืองโรค/สมรรถนะแห่งตนในการจดัการอาการปวด 

2. บทบาทผูดู้แลในการให้ความช่วยเหลือผูสู้งอายเุม่ือปวดขอ้เข่า 

3. การสนบัสนุนการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่าขององคก์รในชุมชน (อสม. อปท.) 

4. บทบาทเจา้หนา้ท่ี / การวางแผน,การสร้างเสริมสุขภาพผูสู้งอายขุอ้เข่าเส่ือม 

 

เลือกกิจกรรม/วางแผนกิจกรรม 

 เพ่ือบรรเทาอาการปวดขอ้เข่า 

 

ปฏิบติักิจกรรมตามแผน 

ร่วมหาแนวทางการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีอาการปวดขอ้เข่า 

 ท่ีเหมาะสมกบัปัญหาและความตอ้งการและออกแบบบริการ 

 

วิเคราะห์ผล/ปรับปรุงแผน 

  

แนวทางการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีปัญหา 

ปวดขอ้เข่าท่ีเหมาะสมในชุมชน 

 

การสมัภาษณ์ 

สงัเกต 

ทะเบียนรายงาน 

 

ผู้ให้ข้อมูล 

1. ผูสู้งอายปุวดขอ้เข่า 

2. ผูดู้แล 

3. อสม. 

4. เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 

5. องคก์รในชุมชน 

ประเมินผลกิจกรรม 

ประชุมระดม

สมอง 

 

ผู้เกีย่วข้อง 

1.ตวัแทนผูสู้งอายปุวด  

   ขอ้เข่า 10 คน 

2. ผูดู้แล 6 คน, อสม. 4 

คน 

4. เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข   

     2 คน 

5. อาสาสมคัรผูสู้งอาย ุ 

   2 คน 

6.ผูน้าํชุมชน 2 คน 

7. พยาบาลวิชาชีพ 1คน 
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 MMP7-11 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- ตรวจขอ้เข่าปีละ 1 คร้ัง 

- ออกกาํลงักายเป็นประจาํ  

- ฝึ ก ก า ร บ ริ ห า ร ข้ อ แ ล ะ

กล้ามเน้ือรอบข้อเข่าเพ่ือเพ่ิม

ความแ ข็งแ ร งของข้อแ ล ะ

กลา้มเน้ือ 

- ทาํงานไดต้ามปกติ 

- ไ ม่ มี ปั ญห า เ ร่ื อ ง

การเคล่ือนไหว 

คดักรองภาวะสุขภาพผู้สูงอายุปวดข้อเข่า 

ผู้สูงอายุปวดข้อเข่าจากโรคข้อเข่าเส่ือม 

- อายมุากกวา่ 60 ปี 

- มีขอ้ฝืดในตอนเชา้ นอ้ยกวา่ 30 นาที 

- มีเสียงในขอ้เม่ือมีการเคล่ือนไหว / คลาํรู้สึก

ถึงการเสียดสีของกระดูก 

 

กลุ่มเส่ียงต่อการเกดิ 

โรคข้อเข่าเส่ือม 

 

กลุ่มปกติที่ไม่มีอาการ

ปวดข้อเข่า 

ปวดเล็กน้อย 

คดัแยกทะเบียน 

ปวดปานกลาง ปวดมาก 

ปวดมากไม่บวมแดง 

- ประเมินความปวด/ความสามารถ

ในการเคล่ือนไหวขอ้ 

- พกัขอ้/ลดการกดทบัขอ้ 

- บริหารข้อและกล้ามเน้ือรอบข้อ

ประจาํทุกวนั 

- แกนนาํติดตามเยี่ยมบ้านผูสู้งอาย ุ  

1คร้ัง/สปัดาห์,ดูแลเม่ือมีปัญหา 

- มีกลุ่มบริหารข้อและกล้ามเน้ือ

 

ปวด/บวมแดง 

- ประเมินความปวด/ความสามารถ

ในการเคล่ือนไหวขอ้ 

- พกัขอ้/ลดการกดทบัขอ้เข่า 

- ให้ยาลดปวด 

Paracetamol , NSAIDs 

- ติดตามเยีย่มบา้น 

- ฟ้ืนฟสูภาพ 

- มีแกนนาํ/ผูดู้แลประจาํ 

- อาการไม่ดีข้ึนส่งต่อ รพ.ชุมชน 

- รับดูแลต่อเน่ืองเม่ือกลบัชุมชน 

 

- ลดการพบัขอ้ 

- ออกกําลังกาย/

บริหารขอ้ประจาํ 

- ลดนํ้าหนกั 

(กรณีนํ้าหนกั

เกิน) 

 

- ลดการพบัขอ้ 

- อ อ ก กํ า ลั ง ก า ย /

บริหารขอ้ประจาํ 

- ลดนํ้าหนกั  

(กรณีนํ้าหนกัเกิน) 

 

ติดตามประเมินผล

ต่อเนื่อง 

พฒันาการดูแลผู้สูงอายุปวดข้อเข่าในชุมชน 

-พฒันาระบบขอ้มูล/ การคดักรองผูป่้วยรายใหม่/ระบบบริการ/เช่ือมต่อ

ระบบบริการระดบัปฐมภูมิ-ทุติยภูมิ-ตติยภูมิ /จดัตั้งคลินิก/พฒันาคู่มือ 

- พฒันา อสม.แกนนาํดูแลสุขภาพในชุมชน 

-การมีส่วนร่วมของชุมชนในการจดับริการ 

- ติดตามกรณีท่ีผา่นการรักษาจากรพ.ศูนย ์รับไวดู้แลเม่ือกลบัสู่ชุมชน 

- ลดนํ้ าหนักกรณีนํ้ าหนัก

เกินเกณฑ ์

- เล่ียงการปฏิบติักิจกรรม

ในท่าพบั/งอเข่าประจาํ 

-ออกกาํลงักาย/บริหารขอ้

และกลา้มเน้ือรอบขอ้ 

- เล่ียงทาํงานหนัก นั่ง ยืน 

เดินต่อเน่ืองนานๆ  

 

ภาพที ่2    แนวทางในการดูแลผูสู้งอายปุวดขอ้เข่าของ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล 
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