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บทคัดย่อ

	 การศึกษานี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองเพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการดูแลตนเอง	โดยการใช้ล้อกลิ้งในการ	

นวดเท้าต่ออาการชาเท้า	ศกึษาแบบกลุม่เดยีวทดสอบก่อนและหลงัการทดลอง	กลุม่ตวัอย่าง	เป็นผูส้งูอายทุีม่อีายุ

มากกว่าหรือเท่ากับ	60	ปีข้ึนไป	ที่เป็นโรคเบาหวานชนิดที่	 2	มีอาการชาเท้า	 ในเขตรับผิดชอบของศูนย์สุขภาพ

ชุมชนเมืองสามัคคี	จ�านวน	16	คน	เลือกแบบเจาะจง	โดยใช้ล้อกลิ้ง		นวดเท้า	วันละ	15	นาที	เป็นเวลา	6	สัปดาห์	

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ	ร้อยละ	ค่าเฉลี่ย	ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน	และ	Wilcoxon	signed-ranks	test	ผลการวิจัย

พบว่า	หลังการเข้าร่วมโปรแกรมการดูแลตนเองโดยการใช้ล้อกลิ้งในการนวดเท้า	ระดับอาการชาเท้าลดลงกว่า

ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมอย่าง	มีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ	.05	

ค�ำส�ำคัญ:	การดูแลตนเอง	ล้อกลิ้ง	ชาเท้า	

Abstract

	 The	purpose	of	this	quasi-experimental	research	was	to	study	effects	of	self-care	using	rolling	foot	

massage	on	foot	numbness.	The	studying	was	conducted	using	one	group	pre-post	test	design.	Sample	of	16	

older	people,	age	60	years	or	older	with	type	2	diabetes	and	foot	numbness	in	the	area	of	responsibility	of	the	

Samakhee	Community	Health	Center,	was	recruited	using	purposive	sampling.	The	older	participants	used	

rolling	 foot	massage	15	minutes	 everyday	 for	6	weeks.	Data	 analysis	were	 conducted	using	descriptive	

statistics,	including	percentage,	mean,	standard	deviation;	and	Wilcoxon	signed-ranks	test.	The	results	revealed	

that	foot	numbness	levels	of	participants	after	participated	in	the	self-care	program	using	rolling	foot	massage	

were	statistically	significant	lower	than	those	before	participated	in	the	program	at	significant	level	of	.05.

keywords:	self	care;	rolling;	foot	numbness
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บทน�า

ผูส้งูอายเุป็นกลุม่ทีม่คีวามเสีย่งสงูต่อการเกดิ

โรคต่างๆ	ซึ่งสาเหตุมาจากความเสื่อมตามธรรมชาติ

ของร่างกายและโรคประจ�าตัวเรื้อรัง	 ซึ่งโรคเรื้อรัง 

ทีพ่บบ่อยในผูส้งูอายรุองจากโรคความดนัโลหติสงู	คอื	

โรคเบาหวาน1	 ในประเทศไทย	พบว่า	ปี	พ.ศ.	2560	

กลุม่อาย	ุ60-69	ปี	มคีวามชุกของโรคเบาหวานสงูทีส่ดุ	

ร้อยละ	15.9	 ในผู้ชาย	และร้อยละ	21.9	 ในผู้หญิง 

จากสถติปีิ	พ.ศ.	2561	พบว่า	โรคเบาหวานเป็นสาเหตุ

การตายอันดับ	6	ของผู้สูงอายุ2	โดยส่วนใหญ่เป็นโรค

เบาหวานชนดิท่ี	2	ปัญหาโรคเบาหวานเพียงอย่างเดยีว

ไม่ท�าให้เกิดอันตรายถึงแก่ชีวิตได้มากนัก	แต่ปัญหาที่

เกิดร่วมกับเบาหวาน	 เช่น	 โรคหลอดเลือดหัวใจ	

โรคหลอดเลือดสมอง	ไตวายเรื้อรัง	ความดันโลหิตสูง	

จอประสาทตาเสื่อมและแผลติดเชื้อ	 ท�าให้เกิดความ

รุนแรงและเสียชีวิตได้	 โดยภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

ได้รบัรายงานสงูสดุ	มอีตัราการป่วยเท่ากบั	697.22	ต่อ

ประชากรแสนคน	 ผู้ป่วยเบาหวานมีภาวะแทรกซ้อน	

ร้อยละ	 10.64	 โดยมีภาวะแทรกซ้อนทางประสาท	

ร้อยละ	17.193	 	ท�าให้เกิดผลกระทบต่อคุณภาพชีวิต

ได้	 โดยเฉพาะภาวะแทรกซ้อนทางประสาทจากเบา

หวาน	(peripheral	neuropathy)	อาจเกดิได้ทัง้ในระบบ

ประสาทส่วนกลาง	(ส่วนใหญ่เป็นผลจากโรคหลอดเลอืด

แข็งตัว)	ระบบประสาทส่วนปลาย	และระบบประสาท	

อัตโนมัติ	 โดยพบได้มากขึ้นตามระยะเวลาการเป็น

เบาหวานและควบคมุระดับน�า้ตาลได้ไม่ดี	ซึง่เส้นประสาท

รับความรู้สึกเสื่อมจะเกิดกับเส้นประสาทขนาดเล็กท่ี

รบัความรูส้กึเจบ็และรบัรูอ้ณุหภมู	ิหลงัจากนัน้จงึมผีล

ต่อเส้นประสาทขนาดใหญ่ทีร่บัความรูส้กึสมัผสั	การส่ัน

สะเทือนและการเคล่ือนไหว	ของร่างกาย	อาการที่พบ

บ่อยคืออาการชาที่บริเวณปลายเท้าและอาจมีอาการ

ปวดร่วมด้วย	 ซึ่งมีผลท�าให้รู้สึกเจ็บและรับรู้การส่ัน

สะเทอืนลดลง	ผูป่้วยจงึเกิดบาดแผลโดยไม่รูตั้วเพราะ

ไม่รู ้สึกเจ็บปวดประกอบ	 กับผู้ป่วยเบาหวานอาจมี

โอกาสเกิดภาวะหลอดเลือดแดงแข็งจากการพอกของ

แผ่นคราบไขมัน	 (atherosclerotic	 plaque)	และเกลือ

แคลเซียมท�าให้หลอดเลือดแดงมีผนังที่หนาและแข็ง	

ส่งผลให้	หลอดเลือดตีบแคบลงและเป็นผลให้เลือด

ผ่านไปเลีย้งเนือ้เยือ่น้อยลงหรอืขาดเลอืดจงึท�าให้เกดิ

อาการชา	ประกอบกับการไหลเวียนของเส้นเลือดไม่ดี	

แผลจึงเกิดการลุกลามได้ง่ายและอาจต้องตัดอวัยวะ

บริเวณนั้นทิ้ง4

จากที่กล ่าวมาข ้างต ้น	 ผู ้ป ่วยเบาหวาน

ทกุประเภทมคีวามเสีย่งในการเกดิภาวะแทรกซ้อนทีม่ี

อันตรายและคุกคามชีวิตได้	ปัจจัยส�าคัญที่ท�าให้เกิด

ภาวะแทรกซ้อนในผู้ป่วยเบาหวานได้แก่	 ระยะเวลา	

ทีเ่ป็นโรค	การควบคมุโรคไม่ดี	ระดับโคเลสเตอรอลสงู	

ความดันโลหิตสูง	 การสูบบุหรี่	 และส่วนมาก	 ของ

ผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่	 2	 จะมีปัญหาที่เกิดจาก

ภาวะแทรกซ้อน5	หากสามารถดูแลตนเองได้	หรือมี

พลงัความสามารถในการดแูลตนเอง	การดแูลตนเองที่

เน้นการกระตุ้น	ความสามารถในการดูแลตนเองและ

ตอบสนอง	 จะช่วยให้ผู้สูงอายุริเริ่มและกระท�าด้วย

ตนเองเพื่อด�ารงไว้ซึ่งชีวิต	สุขภาพ	และความผาสุก	จึง

เป็นสิ่งที่ท�าให้ผู้สูงอายุเกิดความพึงพอใจในชีวิตมาก

ยิง่ขึน้	สามารถกลบัมาดูแลตนเองเพิม่มากขึน้6	จากการ

ศึกษาการดูแลรักษาอาการชาเท้าในผู้ป่วยเบาหวาน	

ปัจจบุนัมด้ีวยกนัหลายวธิ	ีเช่น	การรกัษาแผลเบาหวาน

ที่เท้าที่เกิดจากโรคหลอดเลือดตีบตันด้วยการใช้ยา

รักษา	 ในกรณีที่ผู ้ป ่วยมีพยาธิสภาพมากขึ้นต้อง

ท�าการสอดสายสวนขยายหลอดเลอืด	การผ่าตัดท�าทาง

เบี่ยงเส้นเลือดเพ่ือให้เลือดไปเลี้ยงที่ขาได้7	 อย่างไร

ก็ตามถือว่านวัตกรรมดังกล่าวมีค่าใช้จ่ายสูง	 ต้องท�า

ในสถานพยาบาลหรือทีมแพทย์ที่มีความเชี่ยวชาญ	

ดังนั้นเพื่อลดปัญหาดังกล่าว	จึงมีผู้คิดค้นนวัตกรรมที่

ผูป่้วยสามารถฟ้ืนฟสูขุภาพได้ด้วยตนเอง	ท�าได้สะดวก

ในชีวิตประจ�าวัน	ตลอดจนน�าของเก่า	ของพื้นบ้านมา

ใช้ให้เกิดประโยชน์	เช่น	พรหมเม็ดมะค่า	รองเท้านวด

เพื่อสุขภาพ	 ถุงเท ้าลดอาการชาเท ้า	 นวัตกรรม

แปรงสีฟันและไม้นวดกดจุด	นวดฝ่าเท้าด้วยลูกแก้ว	
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เป็นต้น8-11	 การนวดกดจุดทั้งการนวดด้วยมือและ

อุปกรณ์ท�าให้เพิ่มการไหลเวียนเลือดที่เท้าดีข้ึนและ

ลดอาการชาเท้าได้	 การนวดเท้าท�าให้ผู ้ป่วยรู ้สึก

ผ่อนคลายและรู้สึกสบายพักผ่อนได้มากขึ้น12	จากการ

วิจัยพบว่า	 การนวดเท้าด้วยลูกแก้วและลานนวดเท้า

เพื่อสุขภาพ	 ที่ประกอบด้วยฐานกรวดและกะลา 

มีประสิทธิผลท่ีคล้ายคลึงกันโดยจะช่วยในการกระตุ้น

ให้มี	 การไหลเวียนที่ดีขึ้น	สามารถช่วยลดอาการชาที่

เท้าในผู้ป่วยเบาหวานได้	สามารถน�าไปประยุกต์เป็น

อุปกรณ์ออกก�าลังกายในผู้ป่วยกลุ่มอื่นๆ	ที่มีปัญหา

การเสื่อมของเส้นประสาทส่วนปลายได้อีกด้วย12,	13 

เมล็ดมะค่าโมง	มีลักษณะผิวมัน	 เปลือกหุ้ม

เมล็ดแข็ง	 รับประทานได้โดยน�ามาคั่วและกะเทาะ

เปลือกออกแช่น�้าให้นิ่ม	มีรสมัน	พบมากในเขตภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือ14	 จากลักษณะเมล็ดมะค่าโมงท่ี

กล่าวมามลีกัษณะคล้ายกบักะลา	คอื	มส่ีวนโค้งนนู	เมือ่

ยนืหรอืเดนิจะเกดิแรงกดทีเ่ท้าเสมอืนเป็นการนวด	ซึง่

สามารถช่วยกระตุน้การรบัความรู้สกึ	เพ่ิมการไหลเวยีน

เลือด	และยังสามารถช่วยในการลดอาการชาที่บริเวณ

เท้าได้15	 การน�าเม็ดมะค่าโมงที่มีอยู ่ในท้องถิ่นมา

ประดษิฐ์เป็นนวตักรรม	เป็นอกีวธีิหนึง่ทีส่ามารถน�ามา

ใช้ในการดแูลสขุภาพของตนเองในผูส้งูอายไุด้	ปัจจบุนั

ผู้สูงอายุมีการดูแลตนเองเพิ่มมากขึ้น	 เช่น	การออก

ก�าลังกายตามสมควรแก่วัย	 รู้จักป้องกันโรคภัยไข้เจ็บ	

การไปตรวจสุขภาพตามแพทย์นัด	 ดูแลเรื่องการ

รับประทานอาหารและการเห็นคุณค่าของอาหาร	

หลีกเลี่ยงการรับประทานอาหารที่ไม่มีประโยชน์	 รู้จัก

พกัผ่อนหย่อนใจ	ปล่อยวาง	การสวดมนต์	มหีลกัธรรม

ประจ�าใจ16	สอดคล้องกบัทฤษฎขีอง	Orem17	ทีไ่ด้กล่าว

ถงึการดแูลตนเองเป็นการปฏบิตักิจิกรรมทีบ่คุคลรเิริม่

กระท�าด้วยตนเองเพ่ือรักษาไว้ซ่ึงชีวิต	 สุขภาพ	และ

สวัสดิการของตนเอง	หากผู้สูงอายุมีความสามารถใน

การดูแลตนเองได้	 จะท�าให้เกิดความพึงพอใจในการ

ด�าเนนิชวีติ	สามารถด�าเนนิชวีติต่อไปได้อย่างมคีวามสขุ	

มีคุณภาพชีวิตที่ดี	เป็นความสุขที่ยั่งยืน	และท�าให้รู้สึก

ว่าไม่เป็นภาระต่อครอบครัวและสังคมได้อีกด้วย

จากการส�ารวจผู้สงูอายุในจงัหวัดมหาสารคาม	

พบว่า	 อ�าเภอเมืองมหาสารคาม	มีจ�านวนผู้สูงอายุ

มากที่สุด	คือ	21,251	คน	และชุมชนสามัคคีมีจ�านวน

ผู้สูงอายุมากที่สุดในอ�าเภอเมืองมหาสารคาม	จ�านวน	

1,574	คน18	 และผู้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวานมารับ

บริการที่ศูนย์สุขภาพชุมชนสามัคคี	 จ�านวน	280	คน	

โดยทางศูนย์สุขภาพชุมชนเมืองสามัคคีมีมาตรฐาน

ในการดูแลรักษาผู ้สูงอายุที่เป็นเบาหวาน	 ได้แก	่

การตรวจสอบระดบัน�า้ตาลในเลอืด	การให้ความรูเ้รือ่ง

การปฏิบัติตัวผู ้ป ่วยเบาหวานในการดูแลตนเอง

เกี่ยวกับอวัยวะ	ตา	 ไต	และเท้า	แต่จากผลการส�ารวจ	

พบว่า	 ผู้สูงอายุท่ีเป็นเบาหวาน	มีความรู้ในการดูแล

ตนเอง	แต่มีผู้ป่วยจ�านวน	1	รายที่มีแผลที่เท้าและต้อง

ตัดขา19	ส่งผลต่อการด�าเนินกิจกรรมในชีวิตประจ�าวัน

ลดลง	 โดยอาการชาส่วนใหญ่จะเร่ิมที่ปลายเท้าก่อน	

ท�าให้มีเท้าผิดรูป	 เกิดหนังด้านและเกิดแผลหรือหาก

ไม่ระวังเท้าอาจโดนของมีคมและเกิดแผลโดยไม่รู้ตัว	

ซึ่งการเป็นโรคเบาหวานจะท�าให้แผลหายช้า	หากไม่

รักษาแผลอาจเกิดการติดเชื้อได้	 และหากรุนแรงอาจ

ท�าให้เกิดการลกุลามจนต้องตัดเท้าหรอืน้ิวเท้าได้	ซ่ึงใน

บริบทการดูแลของศูนย์สุขภาพชุมชนสามัคคีนั้น	ได้มี

การส�ารวจและบันทึกอาการชาที่เท้าและให้ค�าแนะน�า

แก่ผู้ป่วยในการดูแลตนเอง	วิธีการที่จะมาใช้ป้องกัน	

สร้างเสริม	 และฟื้นฟูสุขภาพเท้าในผู้ป่วยเบาหวาน	

ซ่ึงยังขาดนวัตกรรมหรือตัวช่วยที่สามารถหาได้ใน

ท้องถิน่	เคลือ่นย้ายได้ง่าย	สะดวกต่อการใช้งานดงัเช่น

เม็ดมะค่าโมงที่ได้กล่าวมาแล้วเพื่อลดอาการชา	ที่เท้า

จากโรคเบาหวาน	

การศึกษาผลของการใช้นวัตกรรมจากเมล็ด

มะค่าลดอาการชาทีเ่ท้าในครัง้นี	้เพือ่ได้แนวทางท่ี	จะมา

ใช้ป้องกัน	สร้างเสริม	และฟ้ืนฟสูขุภาพเท้าในผูป่้วยเบา

หวานและเพื่อลดอาการชา	 โดยตระหนักถึงความ

รุนแรงและภาวะแทรกซ้อนของปัญหาสุขภาพของ

ผู้สูงอายุที่ป่วยเป็นโรคเบาหวานที่มีอาการชาที่เท้า	

ผู ้ วิจัยจึงสนใจที่จะน�าล ้อกลิ้ ง เม็ดมะค ่า ซ่ึงเป ็น



ผลของโปรแกรมการดูแลตนเองโดยการใช้ล้อกลิ้งในการนวดเท้าต่ออาการชาเท้า38

ปีที่ 43 ฉบับที่ 2 (เมษายน-มิถุนายน) 2563

Volume 43 No.2 (April-June) 2020

วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ

Journal of Nursing Science & Health

นวัตกรรมที่ประดิษฐ์ขึ้นจากเม็ดมะค่าโมงที่มีอยู่ใน

ท้องถิน่และหาได้ง่าย	มาใช้นวดเท้าเพือ่ลดอาการชาใน

ผูป่้วยเบาหวาน	โดยประยกุต์ใช้แนวคดิทฤษฎกีารดแูล

ตนเองของโอเร็มที่ให้ความส�าคัญกับการปฏิบัติ

กิจกรรมที่บุคคลริเร่ิมกระท�าด้วยตนเองเพ่ือรักษาไว้

ซึ่งชีวิต	สุขภาพ	และสวัสดิการของตนเอง	มาสร้างเป็น

แนวทางให้ผู้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวานชนิดที่	 2	ที่มี

อาการชาที่เท้า	เพื่อช่วยในการลดระดับอาการชาเท้าที่

มอียูไ่ด้ด้วยตนเองเพ่ือให้เกดิสขุภาพกายและคณุภาพ

ชีวิตที่ดีขึ้น	

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 เพื่อเปรียบเทียบอาการชาเท้าก่อนและหลัง

การใช้นวัตกรรมล้อกล้ิงเม็ดมะค่าของผู้สูงอายุที่เป็น

โรคเบาหวานชนิดที่	2

 

สมมติฐานของการวิจัย

ผู้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวานชนิดที่	 2	 ที่มี

อาการชาทีเ่ท้า	หลงัใช้ล้อกลิง้เมด็มะค่ามอีาการชาทีเ่ท้า

ลดลง

กรอบแนวคิดการวิจัย

 โปรแกรมการดูแลตนเองโดยการใช้ล้อกลิ้ง

ในการนวดเท้าต่ออาการชาเท้าใช้กรอบแนวคิดการ

ดูแลตนเองของ	Orem20	 ที่กล่าวว่า	 การดูแลตนเอง

เป็นการกระท�าที่จงใจและมีเป้าหมายเพื่อตอบสนอง

ความต้องการการดแูลตนเองทัง้หมด	ถ้าบคุคลมคีวาม

สามารถในการดูแลตนเองทีเ่พียงพอทีจ่ะตอบสนองต่อ

ความต้องการ	 บุคคลนั้นจะมีการดูแลตนเองที่มี

ประสทิธภิาพน�าไปสูก่ารมสีขุภาพด	ีหากความสามารถ

ของบุคคลมีน้อยกว่าความต้องการจะส่งผลให้เกิด

ความพร่องในการดูแลตนเอง	 ซึ่งระบบการพยาบาล	

จึงเข้าไปช่วยเหลือตามความพร่องท่ีเกิดขึ้นทั้งการ

ทดแทนทั้งหมด	บางส่วนหรือการสนับสนุนให้ความรู้

แตกต่างกันไปตามปัจจัยพื้นฐานของแต่ละบุคคล	

	 ในการศึกษาวิจัยครั้ งนี้ผู ้สูงอายุผู ้ป ่วย

เบาหวานยังขาดความรู้และทกัษะในการดูแลตนเอง	ดงั

นัน้	พยาบาลจงึเข้ามาให้ระบบสนบัสนนุและให้ความรู้

โดยการสอน	 การช้ีแนะ	 การสนับสนุน	 และการจัด

สิง่แวดล้อม	เพือ่ส่งเสรมิการมส่ีวนร่วมดูแลตนเองของ

ผู้ป่วยอย่างเต็มศักยภาพ

วิธีการด�าเนินการวิจัย

	 การวจิยัครัง้นีเ้ป็นการวจิยักึง่ทดลอง	(quasi-

experimental	 research)	แบบกลุ่มเดียววัดก่อนและ

หลังการทดลอง	(one	group	pretest-posttest	design)	

ประชากร	คือ	ผู้สูงอายุที่มีอายุมากกว่าหรือ

เท่ากับ	 60	 ปีขึ้นไป	 ที่เป็นโรคเบาหวานชนิดที่	 2	

มีอาการชาปลายเท้า	จ�านวน	90	คน	ในเขตรับผิดชอบ

ศูนย์สุขภาพชุมชนเมืองสามัคคี	 ต�าบลตลาด	อ�าเภอ

เมืองมหาสารคาม	จังหวัดมหาสารคาม	

	 กลุม่ตวัอย่าง	เกณฑ์การคดัเลอืกกลุม่ตวัอย่าง	

(inclusion	 criteria)	 ได้แก่	 ผู้สูงอายุที่ป่วยเป็นโรค

เบาหวาน	ชนิดที่	2	ที่มีอายุมากกว่าหรือเท่ากับ	60	ปี

ขึ้นไป	รักษาด้วยยารับประทาน	 ได้รับการวินิจฉัยจาก

แพทย์ว่าเป็นโรคเบาหวานชนิดที่	2	ตั้งแต่	1	ปีขึ้นไป	

ไม่มีความผิดปกติที่เท้า	 เช่น	 เท้าผิดรูป	มีแผล	มีหูด	

ตาปลา	สภาพเท้ามีรอยแตก	 เป็นต้น	อาการชาที่เท้า

ประเมินโดย	monofilament	มีจุดชาตั้งแต่	1	จุดขึ้นไป	

ผูส้งูอายผุ่านการตรวจ	MMSE-T	2002	ในเกณฑ์ปกต	ิ

ไม่มภีาวะสมองเสือ่ม	มโีทรศพัท์ทีส่ามารถใช้แอปพลเิคชัน่

ไลน์ได้	และยินยอมที่จะเข้าร่วมการทดลอง	ขนาดของ

กลุ่มตัวอย่าง	ผู้วิจัยยึดหลักการก�าหนดกลุ่มตัวอย่างที่

พอเหมาะของการวิจัยก่ึงทดลอง	คือ	อย่างน้อยที่สุด

ควรมีจ�านวน	15	คน21	 เลือกกลุ่มตัวอย่าง	 โดยการ

สมัครใจได้จ�านวนกลุ่มตัวอย่าง	จ�านวน	16	คน	

เกณฑ์การคัดออกกลุ่มตัวอย่าง	 (exclusion	

criteria)	ได้แก่	มีแผลที่เท้าในระหว่างการ	ท�ากิจกรรม

ไม่ว่าจะเกิดจากสาเหตุใดก็ตาม	 เข้าร่วมการทดลอง
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น้อยกว่าร้อยละ	80	และกลุ่มตัวอย่าง	 ไม่ประสงค์เข้า

ร่วมในการวิจัยต่อไป	

เครื่องมือที่ใช้ในกำรวิจัย เคร่ืองมือที่ใช้ใน

การวจิยัประกอบด้วย	เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวม

ข้อมูล	และเครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง	ซึ่งผ่านความ

คิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ	 จ�านวน	5	คน	ประกอบด้วย	

พยาบาลวิชาชีพที่มีความรู ้ประสบการณ์และความ

ช�านาญในการดูแลผู้สูงอายุ	 จ�านวน	2	คน	พยาบาล

วิชาชีพช�านาญที่มี	 ความเช่ียวชาญเกี่ยวกับการดูแล

ผูส้งูอายใุนชมุชน	จ�านวน	2	คน	และนกักายภาพบ�าบดั

ที่มี	 ความเช่ียวชาญเกี่ยวกับการฟื้นฟูบ�าบัดอาการ

ชาเท้า	 จ�านวน	1	คน	และปรับแก้ไขให้เหมาะสมกับ

งานวิจัยครั้งนี้	ประกอบด้วย

1)  เคร่ืองมือในกำรเก็บรวบรวมข้อมูล 

ได้แก่	 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล	แบบทดสอบ

สภาพสมองเบื้องต้นฉบับภาษาไทย	 (Mini-Mental	

State	Examination	–	Thai	2002:	MMSE-T	2002)	

แปลและพัฒนาขึ้นโดยคณะกรรมการจัดท�าแบบ

ทดสอบสมรรถภาพสมองเบ้ืองต้น	สถาบันเวชศาสตร์

ผูสู้งอาย	ุเกณฑ์การวดัระดบัคะแนนในผูสู้งอายปุกต	ิไม่

ได้เรยีนหนังสอืต้องไม่น้อยกว่าหรอืเท่ากบั	14	คะแนน	

จากคะแนนเต็ม	23	คะแนน	ผู้สูงอายุปกติ	เรียนระดับ

ประถมศกึษา	ต้องได้ไม่น้อยกว่าหรอืเท่ากบั	17	คะแนน	

คะแนนเต็ม	30	คะแนน	และผู้สูงอายุปกติ	เรียนระดับ

สูงกว่าประถมศึกษาต้องไม่น้อยกว่าหรือเท่ากับ	

22	คะแนน	คะแนนเต็ม	30	คะแนน	ผู้สูงอายุ	จ�านวน	

52	คน	ที่เข้ารับการทดสอบ	ผ่านเกณฑ์	จ�านวน	39	คน	

เลือกกลุ ่มตัวอย่างโดยการสมัครใจได้จ�านวนกลุ่ม

ตวัอย่าง	จ�านวน	16	คน	และแบบประเมนิอาการชาเท้า	

ประยุกต์จากส�านักงานอนามัยกรุงเทพมหานคร	แบบ

ประเมนิการสญูเสียความรูส้กึด้วย	monofilament	ตรวจ

เท้าทั้งสองข้างๆ	ข้างละ	4	 จุด	 รวมทั้งส้ิน	 8	 จุด	 ซึ่ง

ผู้สูงอายุต้องมีอาการชาท่ีเท้าวัดโดย	monofilament	

มีจุดชาตั้งแต่	 1	 จุดขึ้นไปจึงเข้าร่วมการวิจัยได้	 โดย

บันทึกผลการประเมินอาการชาที่ เท ้าหลังการใช้

นวัตกรรม	การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ	 โดยการ

หาความตรงตามเนื้อหา	(content	validity)	ของแบบ

ประเมินอาการชาเท้า	น�าไปทดลองใช้	 (try	 out)	กับ

ผู้สูงอายุที่อาศัยในชุมชนเมืองบ้านส่องนางใย	ต�าบล

ตลาด	อ�าเภอเมอืง	จงัหวดัมหาสารคาม	ทีม่ลีกัษณะใกล้

เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง	จ�านวน	30	คน	น�าข้อมูลที่ได้หา

ค่าความเทีย่งโดยใช้	สตูร	Cronbach’s	coefficient	alpha	

ได้เท่ากับ	.83	

2)  เครือ่งมือทีใ่ช้ในกำรทดลอง	โปรแกรม

การดูแลตนเองโดยการใช้ล้อกลิ้งในการนวดเท้าเพื่อ

ลดอาการชาเท้า	ผู้วิจัยสร้างขึ้นตามแนวคิดทฤษฎีการ

ดแูลตนเอง	(self	care	theory)	ของ	Orem20	โดยมรีะยะ

ในการด�าเนินกิจกรรม	 2	 ระยะ	 ดังน้ี	 ระยะที่ 	 1	

การประเมินและตัดสินใจ	วางแผน	ออกแบบกิจกรรม	

ก�าหนดระยะเวลา	 จัดเตรียมอุปกรณ์	 และสถานที่

ประชุม	 แผนการให้ค�าแนะน�ากับสมาชิก	 สร ้าง

สมัพนัธภาพระหว่างผูว้จิยักับสมาชิกทีเ่ข้าร่วมกิจกรรม	

ร่วมกันก�าหนดข้อตกลงของกลุม่และแจ้งวตัถุประสงค์	

เพือ่ไปสูกิ่จกรรมระยะที	่2	กระท�าและประเมนิผลการก

ระท�า	น�าผู้สูงอายุเข้าสู่กิจกรรม	สอนสุขศึกษารายกลุ่ม

เกี่ยวกับเรื่องการดูแลเท้าในผู้ป่วยเบาหวาน	ส่งเสริม

ให้ม	ีการแลกเปลีย่นความคดิเหน็และกระตุน้ให้มกีาร

ท�ากจิกรรมผ่านแอพพลเิคชัน่ไลน์กรุป๊	ให้ผูส้งูอายถุ่าย

รปูหรอือัดวดีีโอในขณะใช้ล้อกลิง้เม็ดมะค่า	บนัทกึการ

ใช้ล้อกลิ้งเม็ดมะค่า	 สรุปกิจกรรมและข้อเสนอแนะ	

สรุปผลการด�าเนินกิจกรรมทั้งหมด	 เปิดโอกาสให้

ผู้สูงอายุได้แสดงความรู้สึก	ความคิดเห็น	และซักถาม	

ข้อสงสยั	การตรวจสอบคณุภาพเครือ่งมอื	การหาความ

ตรงเชงิเนือ้หา	(content	validity)	และน�าไปทดลองใช้	

(try	 out)	กับผู้สูงอายุที่อาศัยในชุมชนเมืองบ้านส่อง

นางใย	ต�าบลตลาด	อ�าเภอเมอืง	จงัหวดัมหาสารคาม	ที่

มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง	 จ�านวน	 3	 คน	

ประเมนิความเข้าใจของเน้ือหา	เพือ่ดูความชัดเจนของ

ภาษาและความเข้าใจของกลุ่มตัวอย่าง	พบว่า	มีความ

เหมาะสมจึงน�าไปใช้จริง	
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 ขั้นด�ำเนินกำรทดลอง

สัปดาห์ที่ 	 1	 (วันที่ 	 1	 ครั้งที่ 	 1)	 สร ้าง

สัมพันธภาพเพ่ือตั้งเป้าหมายร่วมกันในการเข้าร่วม

โปรแกรมการดแูลตนเองโดยการใช้ล้อกลิง้ในการนวด

เท้าต่ออาการชาเท้า	โดยมีกิจกรรม	ดังนี้	1)	ผู้วิจัยพบ

ผูส้งูอายคุรัง้แรกทีศ่าลาประชาคมประจ�าชมุชนสามคัคี	

แนะน�าตัวเอง	สร้างสัมพันธภาพ	แจ้งวัตถุประสงค์การ

วจิยั	และขัน้ตอนการรวบรวมข้อมลู	2)	ประสานงานทมี

อาสาสมัครสาธารณสขุประจ�าหมูบ้่าน	เชญิชวนเข้าร่วม

กิจกรรม	3)	ชี้แจงถึงการพิทักษ์สิทธิ์ขอความร่วมมือ

ในการท�างานวิจัย	 และเซ็นยินยอมร่วมการวิจัย	

4)	 ชี้แจงการเข้าร่วมเป็นกลุ่มตัวอย่างในการศึกษา	

ขั้นตอนการวิจัย	 และสอนสุขศึกษารายกลุ่มเกี่ยวกับ

เรือ่งการดแูลเท้าในผูป่้วยเบาหวาน	วางแผนระยะเวลา

ในการท�ากิจกรรมรายบุคคล	โดยใช้ล้อกลิ้ง	เม็ดมะค่า	

ทุกวันครั้งละ	15	นาที	 โดยส่งการท�ากิจกรรมเข้าใน

แอปพลเิคชัน่ไลน์และการลงบนัทกึ	เพือ่ตดิตาม	5)	ให้

ผู้สูงอายุตั้งเป้าหมายในการเข้าร่วมกิจกรรมร่วมกัน

แสดงความคิดเห็น	

สัปดาห์ที่	1	(ครั้งที่	2	วันที่	2)	ฝึกทักษะการ

เรยีนรูผ่้านสือ่	โดยมกีจิกรรม	ดงันี	้1)	น�าเข้าสูกิ่จกรรม

การใช ้ล ้อกลิ้ง	 เริ่มจากการให้รู ้จักกับวิธีการใช ้

นวตักรรม	สอนทกัษะวธิกีารใช้นวตักรรม	ส่งเสรมิให้มี

การแลกเปลี่ยนความรู้สึกหลังร่วมกิจกรรม	2)	สอน

การเรียนรู้ผ่านสื่อ	คือ	การใช้แอปพลิเคชั่นไลน์	ได้แก่	

การพิมพ์ข้อความ	 การถ่ายภาพ	และการถ่ายวิดีโอ	

พร้อมการโพสในกลุ่มไลน์	กระตุ้นให้ผู้เข้าร่วมปฏิบัติ

กิจกรรมโดยการแลกเปล่ียนความรู้ผ่านแอปพลิเคชั่น

ไลน์	เปิดโอกาสให้กลุ่มตัวอย่างแสดงความคิดเห็น

สัปดาห์ที่ 	 1	 (วันที่ 	 3)	 ถึง	 สัปดาห์ที่ 	 6	

สนับสนุนให้ก�าลังใจในการท�ากิจกรรมและแนะน�า

สอบถามปัญหาพร้อมให้ข ้อเสนอแนะในการท�า

กิจกรรม	 ในทุกสัปดาห์ผู ้วิจัยไปเยี่ยมกลุ่มตัวอย่าง

สัปดาห ์ละครั้ งเพื่อไปติดตามการใช ้นวัตกรรม	

สอบถามปัญหาการใช้นวัตกรรมและการใช้แอปพลิ

เคชั่นไลน์และเสริมแรงโดยการให้ก�าลังใจและ

ค�าชมเชย

สัปดาห์ที่	6	(วันสิ้นสุดกิจกรรม)	ผู้วิจัยแจ้ง

ผู้สูงอายุทราบล่วงหน้า	 สรุปผลการด�าเนินกิจกรรม	

สมาชิกแสดงความรู ้สึก	 ความคิดเห็นในการร่วม

กิจกรรม	 ซักถามข้อสงสัย	หลังจากกิจกรรมเสร็จสิ้น	

สัมภาษณ์ผู้สูงอายุโดยใช้แบบประเมิน	อาการชาเท้า	

หลังจากด�าเนินโครงการวิจัยเสร็จ	มอบของที่ระลึก	

กล่าวค�าขอบคุณและอ�าลา	

 จรยิธรรมกำรวจัิย การวจิยัครัง้น้ีได้ผ่านการ

รับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย	์

วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม	 เลขท่ี	 IRB	 SNC	

006/2561	และผูว้จิยัได้พทิกัษ์สทิธิก์ลุม่ตัวอย่างตาม

หลักจริยธรรมวิจัยในมนุษย์ทุกประการ	

 กำรวิเครำะห์ข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูลด้วย

โปรแกรมส�าเร็จรูป	 ซ่ึงมีรายละเอียดในการวิเคราะห์

ข้อมูล	ดังนี้

	 1)		 ข้อมูลส่วนบุคคลวิเคราะห์ด้วยสถิติเชิง

พรรณนา	โดยใช้ค่าความถี่	และร้อยละ

	 2)		 จ�านวนจุดที่ชาในระยะก่อนและระยะ

หลังการทดลองเสร็จสิ้น	โดยการค�านวณค่าเฉลี่ย

	 3)		 เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่จ�านวนจดุทีช่าของ

ผู้สูงอายุก่อนและหลังได้เข้าร่วมกิจกรรม	วัดภายใน

กลุ่มทดลองโดยใช้สถิติ	Wilcoxon	signed-ranks	test

ผลการวิจัย

1)	 	 ลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง	 กลุ่ม

ตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง	คิดเป็นร้อยละ	18.80	

มีอายุระหว่าง	70-79	ปี	คิดเป็นร้อยละ	43.80	รองลง

มาอายุระหว่าง	60-69	ปี	คิดเป็นร้อยละ	37.50	มีการ

ศกึษาอยูใ่นระดับประถมศกึษามากทีส่ดุ	คดิเป็นร้อยละ	

56.30	รองลงมาเป็นมัธยมศึกษาตอนปลาย	คิดเป็น

ร้อยละ	 25	 อาชีพ	 ว่างงานมากที่สุด	 คิดเป็นร้อยละ	

43.80	 รองลงมาเป็นสมาชิกองค์กรชุมชน	และอื่นๆ	

คิดเป็นร้อยละ	 18.80	 กลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มี
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สถานภาพหม้าย	 คิดเป็นร้อยละ	 50.00	 รองลง

มาสถานภาพสมรส	คิดเป็นร้อยละ	43.80	

2)		 ประวัติการเจ็บป่วยเป็นเบาหวานและ

อาการชาที่เท้า	 ระยะเวลาที่ป่วยเป็นโรคเบาหวานนาน

ที่สุดจ�านวน	 10	 ปีขึ้นไป	 คิดเป็นร้อยละ	 87.50	

รองลงมา	1-4	ปี	คิดเป็นร้อยละ	6.30	และ	5-9	ป	ี

คิดเป็นร้อยละ	6.30	ก�าลังกล้ามเนื้อเท้าปกติ	คิดเป็น

ร้อยละ	 100	 จ�านวนจุดชาที่เท้ามากที่สุดคือ	 2	 จุด	

คิดเป็นร้อยละ	43.80	รองลงมาคือ	จ�านวนจุดชาที่เท้า	

1	จุด	คิดเป็นร้อยละ	25.00

	 3)		 ผลการทดสอบสมมติฐาน

3.1)	 เปรียบเทียบอาการชาที่ เท ้ า

ของผู้สูงอายุก่อนและหลังใช้ล้อกลิ้งต่ออาการชาเท้า	

ในผูส้งูอายทุีเ่ป็นโรคเบาหวานชนดิที	่2	พบว่า	ก่อนการ

ทดลองมค่ีาเฉลีย่จ�านวนจดุชาทีเ่ท้าของผูส้งูอาย	ุทีเ่ป็น

โรคเบาหวาน	เท่ากับ	2.44	หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ย

จุดชาที่เท้าของผู ้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวาน	 เหลือ

เท่ากบั	1.00	ลดลงกว่าก่อนการทดลอง	เมือ่น�าค่าเฉลีย่

จ�านวนจดุชาทีเ่ท้าของผูส้งูอายทุีเ่ป็นโรคเบาหวานกลุม่

ทดลองมาเปรียบเทียบกันด้วยวิธีทางสถิติ	Wilcoxon	

signed-ranks	test	พบว่า	หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยจุด

ชาทีเ่ท้าของผูส้งูอายทุีเ่ป็นโรคเบาหวานลดลงกว่าก่อน

การทดลอง	 อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ	 .05	

ดังแสดงในตารางที่	1	

ตำรำงที่ 1		เปรยีบเทยีบอาการชาทีเ่ท้าของผู้สงูอายกุ่อนและหลงัใช้ล้อกลิง้เมด็มะค่าต่ออาการชาเท้า	ในผูส้งูอายุ

ที่เป็นโรคเบาหวานชนิดที่	2	(n	=	16)

อำกำรชำเท้ำ คะแนนเฉลี่ยจุดชำ

ที่เท้ำ

S.D จ�ำนวนจุด

ชำที่เท้ำ

Wilcoxon signed-ranks test

Z p

ก่อนการทดลอง 2.44 1.71 2 3.375 .001
หลังการทดลอง 1.00 .97 1

 

การอภิปรายผล

จากการศึกษาผลของโปรแกรมการดูแล

ตนเองโดยการใช้ล้อกลิ้งในการนวดเท้าต่ออาการ

ชาเท้า	 สามารถอธิบายผลการวิจัยได้ตามสมมติฐาน	

ดงันี	้การวจิยัหลงัใช้นวตักรรมภายหลงัพบว่าอาการชา

เท้าลดลงสอดคล้องตามสมมติฐานที่เป็นเช่นนี้อธิบาย

ได้ว่า	ในการศกึษาครัง้นีผู้ว้จิยัได้ใช้โปรแกรมสนบัสนนุ

และให้ความรู้ของโอเรม	ได้แก่	การสอนที่ท�าให้ผู้ป่วย

เกิดความรู้ความเข้าใจ	การช้ีแนะเพิ่มเติมจาการสอน

เพื่อให้เข้าใจมากขึ้น	 การสนับสนุนชื่นชมเพ่ือให้เกิด

พลังในการปฏิบัติกิจกรรมดูแลตนเอง	 และการจัด

สิ่งแวดล้อมเพื่อส่งเสริมกิจกรรมการดูแลตนเอง	 ซึ่ง

ท�าให้เกิดการเรียนรู ้รับรู ้และเข้าใจ	 ไปสู ่การปรับ

พฤติกรรมและสามารถดูแลตนเองได้เป็นอย่างดี

และจากผลการวิจัยพบว่า	 ภายหลังการ

ทดลองผู้สูงอายุที่ได้เข้าร่วมโปรแกรมการดูแลตนเอง

โดยการใช้ล้อกลิ้งในการนวดเท้าต่ออาการชาเท้า	

มีระดับอาการชาลดลงกว่าก่อนได้เข้าร่วมกิจกรรม

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติระดับ	 .05	สามารถอธิบาย

ได้ว่า	 โปรแกรมการดูแลตนเองโดยการใช้ล้อกลิ้งใน

การนวดเท้าต่ออาการชาเท้านี้	 ช่วยให้ผู ้สูงอายุที่มี

อาการชาเท้าลดลง	โดยได้ออกแบบโดยใช้เมด็มะค่าโมง	

ที่มีลักษณะคล้ายกับกะลา	คือ	มีส่วนโค้งนูน	 เมื่อยืน

หรือเดินจะเกิดแรงกดที่เท้าเสมือนเป็นการนวด	 ซ่ึง

สามารถช่วยกระตุน้การรบัความรูส้กึเพิม่การไหลเวยีน

เลือดและยังสามารถช่วยในการลดอาการชาท่ีบริเวณ

เท้าได้	 อีกทั้งยังสามารถดูแลสุขภาพได้ด้วยตนเอง6,15 

นอกจากนี้การใช้เม็ดมะค่าที่มีขนาดใกล้เคียงกันใช้

นวดเท้าสามารถกระตุน้ระบบไหลเวยีนโลหติทีเ่ท้าของ
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ผูป่้วยโรคเบาหวานได้ดี22	ซึง่สอดคล้องกบัการนวดกด

จุดทั้งการนวดด้วยมือและอุปกรณ์	 จะท�าให้เพิ่มการ

ไหลเวียนเลือดที่เท้าดีขึ้น	อาการปวดเท้าลดลงและลด

อาการชาเท้าได้23	คะแนนเฉล่ียจุดชาที่เท้าก่อนการ

ทดลองเท่ากับ	2.44	หลังการทดลอง	พบว่า	คะแนน

เฉลี่ยจุดชาที่เท้าลดลงเท่ากับ	1.00

สอดคล้องกับรายงานของ	ทักษิณา	 ไกรราช

และคณะ24	ทีไ่ด้ศกึษาการเหยยีบแผงไข่มะกรดูเพ่ือลด

อาการชาปลายเท้าของผู ้สูงอายุที่มีอาการชาปลาย

ประสาทจากโรคเบาหวาน	พบว่า	ก่อนการทดลองกลุม่

ตัวอย่างมีจุดชาที่เท้าก่อนการทดลองเฉลี่ย	 เท่ากับ	

2.44	หลังการทดลอง	พบว่า	คะแนนเฉลี่ยจุดชาที่เท้า

ลดลงเท่ากับ	1.00	และผลการเปรียบเทียบก่อนและ

หลังการทดลองในสัปดาห์ที่	 1–4	พบว่า	มีความแตก

ต่างกันอย่างมีนัยส�าคัญ	(p<	.05)	อีกทั้งสอดคล้องกับ

ผลการศึกษาของ	ศศิมา	พึ่งโพธิ์ทอง	และคณะ5	ซึ่งได้

พัฒนาโปรแกรมการดูแลเท้าด้วยวัสดุพื้นบ้านรางไม้

เท้าต่อจ�านวนจุดชาท่ีเท้าของผู้สูงอายุที่ป่วยด้วยโรค

เบาหวาน	ซึ่งใช้ระยะในการทดลองเป็นเวลา	1	 เดือน	

พบว่า	 จ�านวนชาท่ีเท้าของกลุ่มทดลองหลังเข้าร่วม

โปรแกรมมีน้อยกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติที่	(p	<	.05)	เพื่อลดอาการชาที่เท้าเนื่องจากเป็น

วธิทีีใ่ช้ได้ผลดแีละยงัเป็นการส่งเสรมิการใช้ภมูปัิญญา

พืน้บ้านอกีด้วย	สอดคล้องกบั	ศศธิร	สกลุกมิและคณะ8 

ศึกษาผลของการใช้นวัตกรรมพรมมะค่าลดอาการชา

ทีเ่ท้าในผูป่้วยเบาหวาน	ณ	โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพ

ต�าบลบ้านนกชมุ	ใช้เวลา	8	สปัดาห์	พบว่า	กลุม่ตวัอย่าง

ภายหลังการทดลองมีระดับการชาเท้าลดลง	 อย่างมี

นัยส�าคัญทางสถิติ	 (p<	 .05)	 จึงสรุปได้ว่า	 ผลของ

โปรแกรมการดแูลตนเองโดยการใช้ล้อกลิง้ในการนวด

เท้าต่ออาการชาเท้าสามารถท�าให้ผู้สูงอายุที่มีระดับ

อาการชาลดลงกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรม	

จากการใช้โปรแกรมการดูแลตนเองโดยการ

ใช้ล้อกลิ้งในการนวดเท้าต่ออาการชาเท้าตามกรอบ

แนวคิดการดูแลตนเองของ	Orem20	ในการด�าเนินการ

ทดลองครั้งนี้	 ประกอบด้วยการสร้างสัมพันธภาพ	

การฝึกทักษะ	การสนับสนุนและแนะน�า	ตามมโนทัศน์

ความสามารถในการดูแลตนเอง	(self-care	 agency)	

และทฤษฎีความพร่องในการดูแลตนเอง	(theory	 of	

self-care	 deficit)	 ซึ่งจากการศึกษาได้ประเมินความ

ต้องการ	รวมถงึบคุคลนัน้พร่องในการดแูลตนเอง	และ

ต้องการพยาบาลช่วยเหลือ	 โดยกระบวนการความ

สามารถในการดแูลตนเองนัน้ต้องใช้เวลาและผ่านการ

พินิจพิจารณา	 คือ	 บุคคลต้องมีความรู ้ความเข้าใจ

ตระหนักว่าสิ่งที่กระท�าเหมาะสม	น�าไปสู่การตัดสินใจ

และเกิดการกระท�า	 มีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

สุขภาพ	ส่งผลต่อผลลัพธ์ด้านสุขภาพที่ดีขึ้น

ดังน้ัน	บทบาทส�าคญัของพยาบาลทีช่่วยดูแล

อาการชาทีเ่ท้าจากโรคเบาหวาน	โดยการส่งเสรมิความ

สามารถในการดูแลตนเอง	ซึ่งมากกว่าการให้ความรู	้

ค�าแนะน�า	 การสนับสนุนแล้ว	 ยังเป็นผู้ประสานความ

ร่วมมอืระหว่างบคุลากรทมีสขุภาพ	เพือ่ส่งเสรมิในการ

ดูแลตนเองเต็มศักยภาพของผู้ป่วยเบาหวาน	 เพื่อส่ง

ผลให้เกิดภาวะสุขภาพคุณภาพชีวิตที่ดี

ข้อเสนอแนะ

พยาบาลและบุคลากรทีมสุขภาพสามารถ

น�าล้อกลิง้เมด็มะค่าไปส่งเสรมิให้ผูส้งูอายปุฏบิตัอิย่าง

ต่อเน่ือง	 ซ่ึงเป็นประโยชน์ต่อการป้องกันและฟื้นฟู

อาการชาที่เท้าในผู้สูงอายุที่เป็นเบาหวานชนิดที่	2	ที่มี

อาการชาที่เท้าให้มีประสิทธิภาพเพิ่มมากขึ้น	

กิตติกรรมประกาศ

	 ขอขอบคุณสถาบันพระบรมราชชนก	 และ

วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม	 ที่มอบทุนวิจัย	

ขอขอบคุณผู้สูงอายุชุมชนสามัคคี	อ�าเภอเมือง	จังหวัด

มหาสารคาม	และเจ้าหน้าที่ศูนย์สุขภาพชุมชนสามัคคี

ที่ให้ความร่วมมือในการท�าวิจัย
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