
ช่ือแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม /นวัตกรรม : สมุนไพรบําบัดบาทา แกชาในผูปวยเบาหวานป2559

1) ผลการดําเนินงาน อาการชาเทา  เปนภาวะแทรกซอนอยางหนึ่งท่ีพบมากในผูปวยเบาหวาน นอกจากจะสูญเสีย
การรับรูความรูสึกแลว  ยังอาจจะนําไปสูการเกิดแผลท่ีเทาจนกลายเปนแผลเรื้อรัง และมีภาวะติดเชื้อทําให
เสียชีวิตได ดวยเหตุนี้ผูรับผิดชอบงานแพทยแผนไทยศูนยบริการสาธารณสุขเทศบาลเมืองลําพูน  จึงไดรวมกัน
พัฒนารูปแบบการดูแลเทาในผูปวยเบาหวาน โดยผสมผสานศาสตรการแพทยแผนไทยดานการนวดและสมุนไพร
แชเทามาบูรณการปรับใชใหเหมาะสมเพ่ือใหเกิดประโยชนสูงสุดตอผูปวยเบาหวานในชุมชน
วิธีดําเนินการ

คัดกรองผูปวยเบาหวานและมีอาการชาปลายประสาทเทา โดยตรวจประเมินและคัดกรองดวยเครื่องมือ
Monofilament ขนาด 10 g จํานวน 30 คน  แบงเปน 5 กลุม ดังนี้ 1)กลุมเทาท้ัง 2 ขาง ไมรับรูความรูสึก 16
– 20 จุด จํานวน 2ราย 2)กลุมเทาท้ัง 2 ขางไมรับรูความรูสึก 11 – 15 จุด จํานวน 3 ราย 3)กลุมเทาท้ัง 2
ขาง ไมรับรูความรูสึก 6 – 10 จุด จํานวน 8 ราย 4)กลุมเทาท้ัง 2 ขาง ไมรับรูความรูสึก 1-5 จุด จํานวน 9 ราย
และ5)กลุมเทาท้ัง 2 ขางรับรูความรูสึกไดครบ 20 จุด จํานวน 8 ราย ชี้แจงขอปฏิบัติและขอตกลงในการเขารวม
กิจกรรม มีข้ันตอนดังนี้ คือ ซักประวัติ วัดความดันโลหิต ชั่งน้ําหนัก  ตรวจประเมินเทา  แชเทาดวนสมุนไพร ซึ่ง
ประกอบดวย ขิงแหง เปลือกมังคุด  ชะเอมเทศ อยางละ 100 กรัม และเกลือ ½ ถวยตวง และน้ําอุน อุณหภูมิ
35 – 38 องศา ปริมาณทวมหลังเทา แชเปนเวลา 10 – 15 นาที  นวดเทาแกชาดวย 7 ทาพ้ืนฐาน นัดทํา
กิจกรรม สัปดาหละครั้ง จํานวน 5 ครั้ง และตรวจเทาโดยใชเครื่องมือ Monofilament ขนาด 10 g เพ่ือ
เปรียบเทียบและศึกษาผลการตรวจกอนและหลังเขารวมกิจกรรม
ผลการศึกษา

ผลการตรวจ

จํานวนผลการตรวจ (เทาท้ัง 2 ขาง ขางละ 10 จุด)

กอนเขารวม
กิจกรรม

(คน)

สัปดาหท่ี 1

(คน)

สัปดาหท่ี 2

(คน)

สัปดาหท่ี 3

(คน)

สัปดาหท่ี 4

(คน)

สัปดาหท่ี 5

(คน)

1.เทารับรูความรูสึกไดครบ 20 จุด 8 13 18 23 26 28

2.เทาไมรับรูความรูสึก 1 – 5 จุด 9 11 10 6 4 2

3.เทาไมรับรูความรูสึก 6 – 10 จุด 8 6 1 1 0 0

4.เทาไมรับรูความรูสึก 11 – 15 จุด 3 0 1 0 0 0

5.เทาไมรับรูความรูสึก 16 – 20 จุด 2 0 0 0 0 0

จากตาราง พบวาการแชเทาดวยสมุนไพรและการนวดเทาแกชาในผูปวยเบาหวาน ทําใหอาการชาเทาลดลง และ
เทาสามารถรับรูความรูสึกไดดีข้ึน โดยสังเกตไดจาก จํานวนผูปวยเบาหวานท่ีไดรับการตรวจประเมินเทากอนการ
เขารวมกิจกรรม มีจํานวน 8 รายท่ีเทาท้ัง 20 จุด สามารถรับรูความรูสึกได แตเม่ือไดเขารวมกิจกรรมการแชเทา



และนวดเทาแกชา ดวยทาพ้ืนฐาน จํานวน 7 ทา แลวจํานวนผูปวยเบาหวาน ท่ีสามารถรับความรูสึกไดดีท้ัง 20
จุด มีเพ่ิมมากข้ึนเปน 28 ราย หรือเพ่ิมข้ึนคิดเปนรอยละ 66.67 หลังเขารวมกิจกรรม
บทวิจารณและสรุปผลการศึกษา

ผูปวยเบาหวานท้ัง 30 รายมีอาการชาเทาเนื่องจากเปนโรคเบาหวาน มากกวา 2 ป มีอายุอยูระหวาง
61 – 90 ป เปนเพศหญิงมากกวาเพศชาย เขารวมกิจกรรม   โดยการแชเทาดวยน้ําสมุนไพรเปนเวลา 10-15
นาที และนวดเทาแกชาดวย 7 ทาพ้ืนฐาน เปนเวลา 30 นาที นัดทํากิจกรรม สัปดาหละครั้ง จํานวน 5 ครั้ง และ
ตรวจเทาโดยใชเครื่องมือ Monofilament ขนาด 10 g เพ่ือเปรียบเทียบและศึกษาผลการตรวจกอนและหลังเขา
รวมกิจกรรม พบผูปวยมีอาการท่ัวไปดีข้ึน การรับรูความรูสึกของเทาดีข้ึน จากมีผูปวยเบาหวานท่ีสามารถรับรู
ความรูสึกครบท้ัง 20 จุด จํานวน 8 รายกอนเขารวมกิจกรรม เพ่ิมข้ึนเปน 28 รายในสัปดาหท่ี 5 สภาพเทาดู
ชุมชื่นไมแหงแข็ง หนังเทาออนนุมลง แสดงใหเห็น วาการแชเทาดวยน้ําสมุนไพรมีผลตอการลดอาการชาเทาใน
ผูปวย เบาหวาน  ท้ังนี้อาจเนื่องจากผลของการแชเทาดวยน้ําสมุนไพรมีสมุนไพร เปนสวนผสม เชน ขิง ทําใหเพ่ิม
การไหลเวียนเลือดบริเวณเทาดี ยิ่งข้ึน น้ําอุนชวยใหระบบการไหลเวียนของโลหิตดีข้ึน สงผลใหมี การสูบฉีดเลือด
แดงไปเลี้ยงสวนตางๆของรางกายไดดีข้ึน สอดคลองกับการศึกษาของ ใจเพชร กลาจน (2553) ไดศึกษาเรื่อง
องครวมเทคนิคสุขภาพพ่ึงตนเองแนวเศรษฐกิจ พอเพียงตามหลัก แพทยทางเลือกวิถีพุทธ(บุญนิยม) รวมกับการแช
เทาดวยน้ําสมุนไพร พบวาผูปวยเบาหวานมีระดับความเจ็บปวดลดลงคิดเปน 88.03 % และทฤษฎีเรื่องการแช
เทาเพ่ือสุขภาพ หลังจากแชเทาในน้ําอุน อุณหภูมิประมาณ 36-38 องศาเซลเซียส เปนเวลา 10 -15 นาที ทาให
รูสึกผอนคลาย นอนหลับงาย แกอาการรอนปลายเทาและเพ่ิมการ ไหลเวียนโลหิตใหดีข้ึน การนวดเทาและการแช
เทาดวยน้ําสมุนไพรมีผลตอการลดอาการชาเทา ในผูปวยเบาหวาน ทาใหเพ่ิมการไหลเวียนเลือดบริเวณเทาดียิ่งข้ึน
และยังสอดคลองกับการศึกษาของสุทธิภัทร ทรรศนียทะนงจิต (2555) ไดศึกษา ผลของการแชเทาดวยสมุนไพร
ในผูปวยเบาหวานท่ีมีอาการชาเทา โรงพยาบาลสามเงา จังหวัดตาก ผลการศึกษาพบวาคาเฉลี่ยอาการชาเทา กอน
แชเทาดวยน้ําสมุนไพรเทากับ ( 3.30 ± 1.39 ) จุด และเม่ือแชเทา ดวยน้ําสมุนไพรจนครบ 5 ครั้ง พบวา
คาเฉลี่ยของการชาเทาลดลงอยางมี นัยสําคัญทางสถิติ(0.50± 0.73,p < 0.001) จากการสอบถามความรูสึก
หลัง แชเทาพบวา มีความรูสึกดี คิดเปนรอยละ100 นอกจากนี้ยังสอดคลองกับการศึกษา ของสุไลมาน เยะมูเร็ง
(2557) ผลการศึกษาพบวา อาการชาเทาของ ผูปวยเบาหวานหลังการแชเทาดวยน้ําสมุนไพรลดลงกวากอนการ
แชเทา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 อาการชาเทาของผูปวยเบาหวาน หลังการแชเทาดวยน้ําอุนลดลง
กวากอนการแชเทาอยางมีนัยสําคัญทาง สถิติท่ีระดับ 0.05 และอาการชาเทาของผูปวยเบาหวานท่ีไดรับการแช
เทา ดวยน้ําสมุนไพรลดลงไมแตกตางกันกับผูปวยเบาหวานท่ีไดรับการแชเทา ดวยน้ําอุน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ท่ีระดับ 0.05 วิจารณและสรุป(ตอ) การนาสมุนไพรมาใชในการแชเทาเพ่ือลดอาการชาเทาในผูปวยเบาหวาน ใช
ไดผลดีตอผูปวยเบาหวาน ทาใหประสาทการรับความรูสึกของเทาผูปวย ดีข้ึน ลดและปองกันการเกิดแผลท่ีเทาใน
ผูปวย สงผลใหลดการเสี่ยงใน การตัดเทาของผูปวย เปนการเพ่ิมคุณภาพชีวิตในผูปวยเบาหวานอีก หนทางหนึ่ง


