
 
 

 

การนําเสนอผลงาน Best practice Service  Plan 
การประชุมแลกเปล่ียนเรียนรูการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan Sharing) 

ครั้งท่ี 5/2561 
สวนท่ี 1 
ช่ือผลงาน  Best practice Service Plan สาขาไต 

เรื่องผลการใช SERM Model ในการลดระดับคลอเลสเตอรอล และ ชะลอความเสื่อมของไตในผูปวยเบาหวาน
ความดันโลหิตสูงท่ีมีภาวะแทรกซอนทางไต ระดับ 3  (CKD Stage 3) ตําบลเซิม อําเภอโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย 
กําหนดรูปแบบการนําเสนอ 
  /      ผลงานทางวิชาการ 
         ผลงานนวัตกรรมและสิ่งประดิษฐ 
ช่ือผูสงผลงาน        

นางสาวรฏิมา  อารีรักษ     ตําแหนง   พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ      
สถานท่ีปฏิบัติงาน  โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเซิม  ตําบลเซิม  อําเภอโพนพิสัย   จังหวัดหนองคาย     

เขตสุขภาพท่ี   8    
เบอรโทร    084-0347941     E-mail : amp11_bo@hotmail.com 
ปท่ีดําเนินการ  :  ป 2560-2561 

สวนท่ี 2 
บทคัดยอ 
๑.ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

โรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงเปนโรคไมติดตอเรื้อรังท่ีพบมาก ซ่ึงเปนปญหาสาธารณสุขสําคัญ ของ
ประเทศไทย ถาไมไดรับการดูแลรักษาท่ีเหมาะสมจะสงผลใหเกิดภาวะแทรกซอนตามมามากมาย โดยเฉพาะ โรคไต
เรื้อรัง (Chronic kidney disease) เนื่องจากผูปวยเบาหวานและความดันโลหิตสูงมีความเสี่ยงตอการเกิด โรคไตเรื้อรัง
ตั้งแตระยะท่ีสามข้ึนไปประมาณ 1.9 และ 1.6 เทาตามลําดับ1 การศึกษา MedResNet ในป 2552 พบวา ความชุก
ของโรคไตเรื้อรังในผูปวยเบาหวานและความดันโลหิตสูง  สูงถึงรอยละ  17.5  สงผลใหตอภาระ  คารักษาพยาบาล ท้ัง 
สวนของภาครัฐ ผูปวยและครอบครัวไต   

จากสภาพสังคมการทํางานดวยเวลาท่ีมีอยูอยางจํากัดและเศรษฐกิจท่ีเปลี่ยนไปทําใหวิถีการดําเนินชีวิตของ
ประชาชนเปลี่ยนแปลงไปสงผลตอพฤติกรรมการบริโภคท่ีแตกตางไปจากเดิม ทําใหมีผูปวยเบาหวานความดันโลหิตสูงท่ี
มีภาวะแทรกซอนทางไตเพ่ิมข้ึน รอยละ 12.4 จากป พ.ศ.2559 เปนปญหาท่ีมีความรุนแรง การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพท่ีเนนกระบวนการยอนคิดและเสริมพลัง คาดวาจะชวยใหผูปวยเบาหวานความดันโลหิตสูงสามารถฉุกคิดในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ ซ่ึงจะชวยลดภาวะแทรกซอนและชะลอไตเสื่อมของผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ท่ีมี
ภาวะ CKD Stage 3 ได  
๒.วัตถุประสงคการวิจัย 
          เพ่ือศึกษาผลการใช SERM Model  ในการลดระดับคลอเลสเตอรอล และชะลอไตเสื่อมของผูปวยเบาหวาน 
ความดันโลหิตสูง ท่ีมีภาวะ CKD Stage  3 
๓.วิธีการดําเนินงานวิจัย 
กลุมเปาหมาย  ประชากร  คือ  ผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูง มีท่ีภาวะ CKD Stage 3  จํานวน 65 คน 
                  กลุมตัวอยาง คือ ผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูง มีท่ีภาวะ CKD Stage 3  จํานวน 40 คน 
รูปแบบวิจัย  การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยก่ึงทดลอง (Quasi-Experimental Study)  
                 แบบ One Pre test – Post test  ไดแก วัดกอนการใชโปรแกรมและหลังการใชโปรแกรม  
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เครื่องมือวิจัย    
เครื่องมือท่ีใชในการจัดกิจกรรม    
SERM Model 

S= Salt (ลดปริมาณการบริโภคเกลือ ผงชูรส จํากัดปริมาณโซเดียมท่ีบริโภคตอวันใหลดลง) 
E= Exerise  (ออกกําลังกายโดยใชการแกวงแขน 30 นาทีตอวัน หรือ 1500 ครั้งตอวัน) 
R = Reflection (การคืนขอมูลใหแกผูปวย และติดตามเปนระยะๆ) 
M = Model and Motivation =Model(การใชบุคคลตนแบบ) , Motivation (การใชแรงจูงใจในการ

ปรับเปลี่ยน) 
เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล  

1. แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป 
2. แบบสอบถามพฤติกรรมการกินเค็ม 
3. แบบทดสอบ Pre-Post Test เรื่องการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
4. แบบบันทึกขอมูลน้ําหนัก สวนสูง,รอบเอว,ความดันโลหิต, DTX ,คาความจุปอด,แรงบีบมือ,คา Body Fat 
5. แบบบันทึกติดตามคา GFR และ คลอเรสเตอรอล 

ข้ันตอนและกระบวนการวิจัย 
สํารวจขอมูลผูปวยเบาหวานความดันโลหิตสูงท่ีมีภาวะแทรกซอนทางไตและผลตรวจคลอเลสเตอรอล ป 2559 

และ 2560  วิเคราะหขอมูลและสถานการณปญหา  ประชุมชี้แจงโครงการเพ่ือขอผูปวยท่ีสมัครใจในการเขารวมการ
วิจัย ชี้แจงรายละเอียด ขอมูลปญหา แนวทางการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมแกผูปวยรายบุคคล (Counseling)  แลวก็จัด
อบรมปรับเปลีย่นพฤติกรรมโดยใชรูปแบบกระบวนการของ SERM  Modelออกติดตามเยี่ยมผูปวยท่ีบานเดือนละ 1 ครั้ง 
ระยะเวลา 12 เดือน เก็บขอมูล  ประเมินผลน้ําหนัก สวนสูง รอบเอว ความดันโลหิต ระดับน้ําตาลในเลือด วัดไขมันใน
รางกาย/มวลน้ํา  แรงบีบมือ  และความจุปอด  เจาะเลือดประเมินผล   เพ่ือดูภาวะแทรกซอนทางไต        และระดับ
คลอเลสเตอรอล   แจงผลการตรวจภาวะแทรกซอนทางไตและระดับคลอเลสเตอรอลใหกับผูปวยพรอมถอดบทเรียน  
๔.ผลการวิจัย 

พบวาการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของกลุมตัวอยางดีข้ึนกวากอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  
(p-value <0.001), และผูปวย CKD Stage 3  สามารถลดระดับคลอเลสเตอรอลไดรอยละ 90 และชะลอความเสื่อม
ของไตไดรอยละ 92.5 , พฤติกรรมการกินเค็มลดลง มีคาเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 2.20, ความรูเรื่องการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพมีคาเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน  6.57, คาความจุปอดมีคาเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 65 มิลลิลิตร, คาแรงบีบมือมีคาเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน  1.15 
กิโลกรัม  
๕.อภิปรายผล 
         จากการถอดบทเรียนหลังจากไดผลการตรวจภาวะแทรกซอนทางทางไตและระดับคลอเลสเตอรอลและไดแจงผล
การตรวจตอผูปวยแลวจะพบวา ผูปวยท่ีสามารถเพ่ิมคาการทํางานของไตใหดีข้ึนไดนั้นไดปฏิบัติตามกระบวนการ SERM 
Model อยางเครงครัด เรื่องอาหารการลดอาหารเค็ม การหลีกเลี่ยงเครื่องปรุงรส เกลือ รสดี ผงชูรส  และมีการออก
กําลังกายดวยการแกวงแขน 30 นาทีตอวัน (1500 ครั้ง/วัน) สวนผูปวยท่ีการทํางานของไตลดลง ยอมรับวาไมไดปฏิบัติ
ตามโปรแกรมท่ีเขารับอบรม หรือ ทําบาง ไมทําบาง และมีผลสอดคลองกับผลการสํารวจพฤติกรรมการกินเค็มของแตละ
บุคคล 

๖.ความภาคภูมิใจ 
         ภาคภูมิใจในเรื่อง กระบวนการของ SERM  Model สามารถท่ีจะลดและชะลอภาวะแทรกซอนทางไตและระดับ
คลอเลสเตอรอลในผูปวย CKD ได และสามารถนํากระบวนการนี้ไปปรับใชกับกลุมอ่ืนๆ เชน ผูปวย CKD Stage 3 ท่ียังไม
เคยเขารับการอบรม , กลุมเสี่ยงเบาหวาน ความดันโลหิสูง และ กลุมท่ีมีภาวะอวนลงพุง 

 


