
  
 
 

 
   
   

    บทที่ 1 
           บทนํา 
 
ท่ีมาและความสําคัญของปญหา 

สภาวะปญหาโรคเบาหวานในปจจุบนั พบวาเปนสาเหตุอันดับหนึ่งของการเกิดไตวาย
เร้ือรัง ความพิการทางสายตาและการตดัอวัยวะทั้งๆที่ไมไดรับอุบัติเหตุและรอยละ75 ของผูปวย
โรคเบาหวาน  จะเสียชีวิตดวยโรคหวัใจและหลอดเลือด (Yach et.al, 2004) สําหรับสถานการณ
ระดับโลกในป 2001 พบวามีผูปวยโรคเบาหวานทั่วโลก 150 ลานคนและถาไมไดรับการแกไข 
จํานวนผูปวยอาจสูงถึง 300 ลานคนในป 2005 (Diabetes Prevalence, 2006) ซ่ึงจากอัตราจํานวน
ผูปวยที่เพิ่มมากขึ้นนีย้ังสงผลโดย ตรงตอคาใชจายทีใ่ชในการดแูลผูปวยซ่ึงมีแนวโนมสูงขึ้นทุกป 
สําหรับปญหาโรคเบาหวานในประ เทศไทยจากรายงานของสํานักงานสถิติแหงชาติป พ.ศ. 2545 
พบวามีจํานวนผูปวยมากกวา 2 ลานคน สวนใหญเปนโรคเบาหวานชนิดที่ 2 และมีผูปวยจํานวน
มากที่ตองรับการรักษาพยาบาลเนื่องมาจากภาวะแทรกซอนตางๆ และแนวโนมของปญหาทวีความ
รุนแรงมากขึ้นเนื่องจากมกีารเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการดําเนินชวีิตของคนไทยที่เขาไปใกลเคียง
กับวิถีชีวิตในประเทศตะวันตกมากขึ้น ซ่ึงสงผลกระทบตอการสูญเสียทางเศรษฐกิจของประเทศ 
ไดแก ความสิ้นเปลือง ดานคารักษา พยาบาล และการใชทรัพยากรบคุคลทางสาธารณสุข เพื่อรักษา
โรคเบาหวานและโรคแทรกซอนที่เกี่ยวของ (สุรกิจ นาทสุีวรรณ, 2545)  
 สําหรับปญหาสวนใหญ ที่พบเปนสาเหตใุหผูปวยตองรบัการรักษาตวัในโรงพยาบาลมาก
ที่สุด รวมทั้งในผูปวยกลุมโรคเบาหวานดวย คือ ผูปวยไมสามารถใชยาตามแพทยส่ังไดหรือมกีาร
หยุดใชยาเองโดยแพทยไมไดส่ัง (พิจิตรา รัตนไพบูรณ, 2539) หรือพบวามีพฤติกรรมที่ควบคุม
ระดับน้ําตาลในเลือดไมไดซ่ึงเกิดเนื่องจากผูปวยละเลยตอการรับประทานยารวมทั้งไมสามารถ
ควบคุมการรับประทานอาหารและไมออกกาํลังกาย (วิลาวัล ผลพลอย, 2538) หรือพบปจจัยที่มี
อิทธิพลตอพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวย จากสาเหตุดังกลาวนี้จึงทําใหผูปวยไมสามารถ
ควบคุมระดับน้ําตาลไดตามเปาหมายและมีจํานวนผูปวยโรคเบา หวานเพิ่มขึน้เรือ่ยๆเชนที่พบใน
โรงพยาบาลบางใหญ 
 สําหรับสถานการณปญหาผูปวยเบาหวานในโรงพยาบาลบางใหญ อ.บางใหญ จ.นนทบุรี 
ในปจจุบนั พบวามีจํานวนผูปวยที่เขารบับริการคลินิกโรคเบาหวานสูงขึ้นกลาวคือในป 2549 มี
จํานวนผูปวยเพิ่มเปน  1,120 ราย และมีจํานวนครั้งที่เขารับบริการ 7,840  คร้ัง/ป ซ่ึงเพิ่มจากป  2548  
คิดเปนรอยละ 18 ตอป คือจากป 2548 ที่มีจํานวนผูปวยประมาณ 950 ราย และจํานวนครั้งที่เขารับ
การบริการ 5,980 คร้ัง/ป (รายงานของร.พ.บางใหญ, 2549) และพบปญหาในผูปวยสวนใหญวาไม
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สามารถควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดได จนตองเพิ่มทั้งจาํนวนชนิดยาและขนาดยาขึน้เรื่อยๆ อัตรา
การรับผูปวยโรค เบาหวานรกัษาตวัในโรงพยาบาลเนื่องจากภาวะแทรกซอนตางๆเพิม่ขึ้นเชนกนัซึ่ง
มีผลใหคาใชจายในการดูแลผูปวยสูงขึ้นตามมา 

ระบบสุขภาพในปจจุบันจากการที่กระทรวงสาธารณสุขไดมี การปฏิรูประบบสุขภาพ 
โครงการสรางหลัก ประกันสุขภาพถวนหนาซึ่งเปนการปฏิรูปและเปลี่ยนแปลงที่สําคัญที่ใชเปน
แนวทางในการดําเนินงาน  (สําเริงแหยงกระโทก, 2545) โดยกําหนดเปาหมายระบบบริการสุขภาพ
ระดับปฐมภูมิใหกลายเปนบริการ ดานหนาของยุทธศาสตรการสรางระบบบริการสุขภาพครั้งใหม
โดยตองการพัฒนาใหเปนระบบบริการที่สามารถดูแลผูปวยอยางเปนองครวม และเขาใจมิติทาง
สังคมของความเจ็บปวย (โกมาตร จึงเสถียรทรัพย, 2545) เนนการดําเนินงานเชิงรุกเขาไปใน
ครอบครัวชุมชน มุงเนนการสรางสัมพันธภาพระหวางผูใหและผูรับบริการ เพื่อสรางศรัทธาจน
กลายเปนหมอประจําครอบครัว ซ่ึงเปนผลดีตอการพัฒนาระบบบริการเพื่อแกไขปญหาดานสุขภาพ
และเสริมสรางสุขภาพในชุมชนไดตอเนื่อง โดยดูแลตั้งแตกอนปวยไปจนถึงการดูแลเบื้องตนเมื่อ
เจ็บปวยและหลังเจ็บปวย ทั้งดานรางกาย จิตใจ สังคมและจิตวิญญาณเพื่อใหชุมชนเขมแข็งตอไป  
(สุพัตรา ศรีวณิชชากรและคณะ, 2548)  

จากที่มีการปฏิรูประบบสุขภาพครั้งใหม จึงทําใหเกิดการดําเนินงานของทีมเจาหนาที่ใน
โรงพยาบาลลงใหบริการรักษาในหนวยบริการปฐมภูมิ ในโรงพยาบาลแทบทุกแหงรวมทั้ง
โรงพยาบาลบางใหญ ตั้งแตป 2544 เปนตนมา แตจากการดําเนินงานที่ผานมาพบปญหาการ
ใหบริการดูแลสุขภาพผูปวยในระบบปฐมภูมิ ยังไมเดนชัดที่จะกอใหเกิดการรักษาผูปวยอยางองค
รวม หรือมีการดําเนินงานเชิงรุกเขาชุมชน   

จากปญหาดังกลาวทั้งหมด จากการพบจํานวนผูปวยโรคเบาหวานสูงขึ้น และยังคงพบ
ปญหาสําคัญทางสุขภาพที่มีปญหาใหญเกี่ยวกับการใชยา ประกอบกับมีระบบใหบริการที่หนวย
บริการปฐมภูมิยังไมเปนแบบแผน การศึกษาวิจัยนี้จึงจัดตั้งทีมสหสาขาวิชาชีพโดยมีเภสัชกรรวมใน
การดูแลผูปวยเพื่อตองการใหชวยแกไขหรือลดปญหาเกี่ยวกับการใชยาที่เปนปญหาสําคัญในผูปวย 
โดยทีมประกอบดวย แพทยเวชศาสตรครอบครัว   พยาบาลวิชาชีพ  เภสัชกร  ทันตภิบาล  รวมกับ
ทีมเจาหนาที่ประจําหนวยบริการปฐมภูมิ โดยหลังจากไดมีการดําเนินงานแลวจึงตองการวัดผลได
ของการดําเนินงาน ใน  2 ดาน คือ ผลไดทางคลินิก จากการดําเนินงานที่ใกลชิดผูปวย หรือมีการ
พัฒนาระบบ บริการติดตามเยี่ยมบานและผลไดทางความเปนมนุษยในผูปวยโดยเปรียบเทียบผล
ระหวางกอนทําการศึกษาและหลังทําการศึกษา  เพื่อจะไดนําแนวทางการดําเนินงานที่ เปน
ประโยชนจากการศึกษานี้ ไปพัฒนาระบบการใหบริการผูปวยในหนวยบริการปฐมภูมิใหได
มาตรฐาน วัดผลได และนําไปปรับปรุงใชใหเหมาะสมในชุมชนแตละแหงตอไป  
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วัตถุประสงคของการศึกษา 

  เพื่อประเมินผลการมีสวนรวมของเภสัชกรในทีมสหสาขาวิชาชีพในการพัฒนาระบบ
บริการหนวยบริการปฐมภมูิ (PCU) ในผูปวยโรคเบาหวาน ในดานตางๆ ดังนี้ 

1. ผลไดทางคลินิกโดยวัดจาก ระดับน้ําตาลในเลือดหลังอดอาหาร (FBS) จํานวนการเกดิ 
แผลที่เทา  

2. ผลไดทางความเปนมนุษย ไดแก คุณภาพชีวิตผูปวย ความพึงพอใจที่มีตอบริการที่
ไดรับ  

3. ความรูเกี่ยวกบัการดูแลตนเอง  การปฏิบัติตัวของผูปวย จํานวนปญหาที่เกี่ยวของกบั
การ 

ใชยาที่พบระหวางดําเนินงาน และจํานวนปญหาที่ไดรับการแกไขหรือปองกัน 
 
ขอบเขตของการศึกษาวิจัย 

          การศึกษาเปนการเปรยีบเทียบผลไดทางคลินิก ผลไดทางความเปนมนุษย ของการมี
สวนรวมของเภสัชกรในทีมสหสาขาวิชาชีพ ในการพัฒนาระบบบริการสําหรับผูปวยโรคเบาหวาน
ที่รับการรักษาในหนวยบริการปฐมภูมิบางแมนาง อ.บางใหญ จ.นนทบุรี กลุมผูปวยที่ทาํการศึกษา
ไดแก ผูปวยโรคเบาหวานทุกรายที่รับการรักษาในสถานีอนามัยบางแมนางที่เขาเกณฑทีก่ําหนด
จํานวน 67 ราย โดยดําเนนิการเก็บขอมูลในชวงระหวางเดือนกุมภาพนัธ 2549 -  กรกฏาคม 2549 
รวมระยะเวลาในการเก็บขอมูลทั้งหมด 6  เดือน  

 
ประโยชนท่ีจะไดรับจากการศึกษา  

1. เพื่อใหไดแนวทางในการพัฒนาระบบบริการหนวยปฐมภมูิ ที่มีเภสัชกรเปนสวนรวม
ใน 

ทีมสหวิชาชีพใหมีคุณภาพมาตรฐานเดยีวกนัโดยเนนการกําหนดบทบาทการมีสวนรวมของเภสัช
กรในการดูแลผูปวยเพื่อตดิตามผลการรักษาและการใชยาในผูปวย ตลอดจนวิเคราะหปญหารวมกับ
ทีมสหสาขาวิชาชีพในการดแูลผูปวย  
  2.  เกิดความรูความเขาใจในดานการวางแผนการรักษาทั้งกับตัวผูปวยและญาติผูปวยโดย
ผลขอมูลผูปวยโรคเบาหวานที่เปนเปาหมายในการวจิัยสามารถนํามาวิเคราะหเพื่อใชพัฒนาบริการ
สุขภาพในโรงพยาบาลและหนวยบริการปฐมภูมิตอไปเพือ่ใหเกดิผลดีทางสุขภาพแกผูปวย สามารถ
แกไขปญหาในผูปวยเฉพาะราย จนสามารถควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไดตามเปาหมาย และลด
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การเกิดภาวะแทรกซอน ตลอดจนเนนการดําเนินงานดานสุขภาพในชมุชนโดยชุมชนเพื่อใหเกดิการ
สรางเสริมสุขภาพที่ยั่งยืน และเกิดการพัฒนาการดแูลสุขภาพตนเองของผูปวยเฉพาะราย จน
สามารถตั้งกลุมดูแลสุขภาพรวมกันอยางตอเนื่อง 
 
นิยามศัพทเฉพาะในการวิจัย 
 ศูนยสุขภาพชมุชน (ศสช) หรือหนวยบริการปฐมภูมิ หมายถึง หนวยงานหรือสถาน
บริการที่จัดบรกิารระดับตนที่อยูใกลชิดชมุชนมากที่สุด โดยดแูลสุขภาพประชาชนทั้งใน ระดับ 
บุคคล ครอบครัวและชุมชน โดยดูแลตั้งแตกอนปวยไปจนถึงการดูแลเบื้องตนเมื่อเจ็บปวยและหลัง
เจ็บปวยทั้งดานรางกายจติ ใจสังคมและจติวิญญาณ เพือ่ใหชุมชนเขมแข็งตอไป ซ่ึงในงานวจิัยนี ้
ไดแก ศูนยสุขภาพชุมชนบางแมนาง  
              ทีมสหสาขาวชิาชพี หมายถงึ การปฏิบัติงานรวมกนัของบุคลากรสาธารณสุขในการดูแล
ผูปวย ซ่ึงในการศึกษานี้ หมายถึง การปฏิบัติงานรวมกันของบุคลากรทางการแพทยในการดแูล
ผูปวยโรคเบาหวานซึ่ง ประกอบดวย แพทยเปนหัวหนาทีมมีหนาทีต่รวจวนิิจฉยัและรักษาอาการ
และอาการแทรกซอนของผูปวย เภสัชกรมีหนาที่ในการใหบริบาลทางเภสัชกรรมโดยดแูลการใชยา
ของผูปวย รวมทั้งคนหาและแกไขปญหาที่อาจเกิดจากการใชยาและมีการประเมินภาวะแทรกซอน 
ที่อาจเกิดในผูปวยเบื้องตนโดยประเมินอาการชาปลายประสาทเทา พยาบาลมีหนาที่ดูแลใหความรู
เร่ืองโรค และการดูแลตนเองของผูปวย   

    ผูปวยเบาหวาน หมายถึง ผูปวยที่ไดรับการวินจิฉัยจากแพทยวาเปนโรคเบาหวานและขึ้น
ทะเบียนคลินกิโรคเบาหวานของศูนยสุขภาพชุมชนบางแมนาง 

   ปญหาเกี่ยวกับการใชยา    หมายถึง   ปรากฏการณที่เกิดกับผูปวยเมื่อใชยาในการรักษา 
ปรากฎการณดังกลาว อาจรบกวนหรือมีแนวโนมที่จะรบกวนผลการรกัษาที่ตองการ เชน เกิดอาการ
ขางเคียงหรืออาการไมพึงประสงคจากการใชยา จนทําใหผูปวยไมสามารถใชยาไดตามปกติ หรือ ยา
ที่ใชทําปฏิกิริยากับยาหรืออาหารที่ใชรวมดวยจนเปนเหตุใหเกิดอาการไมพึงประสงคหรือเกี่ยวของ
กับการสั่งใชยาเชนมีการสั่งใชยาที่ไมเหมาะสมกับสภาวะความเจ็บปวยของผูปวยรายนั้นๆจนทําให
ความรวมมือในการใช 

   ผลไดเชงิคลินิก  หมายถึง ผลที่เกิดขึ้นจากการรักษาประกอบดวย การตรวจติดตามการ
ควบคุมระดับน้ําตาล ไดแก การวัดระดับน้าํตาลในเลือดเมื่ออดอาหาร  Fasting Blood Sugar : FBS 
(mg/dl) และผลการตรวจแผลที่เทากอนและหลังทําการศกึษา  
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ผลไดทางความเปนมนุษย  หมายถึง ผลคุณภาพชวีิตผูปวยเบาหวานไดจากการเก็บขอมูล
แบบสัมภาษณผูปวยโดยมีรายละเอียดการประเมิน ความรูเกี่ยวกับการดูแลตนเอง การเผชิญกับ
ภาวะที่เกีย่ว ของกับโรคของผูปวยเบาหวานและคณุภาพชีวิตในดานสขุภาพรางกาย ดานจิตใจ ดาน
ระดับความเปนอิสระ  ดานความสัมพันธทางสังคม ดานสิ่งแวดลอม และดานความเชื่อสวนบุคคล
โดยในการวจิยัตองการศึกษาเปรียบเทียบผลความแตกตางที่เกดิขึ้นในผูปวย หลังไดรับการดแูล
สุขภาพจากเภสัชกรมีสวนรวมในทีมสหสาขาวิชาชีพ  
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