
เบาหวานเปนโรคท่ีพบบอย รักษาไดโดยการควบคุมอาหาร การใชยาและการออกกําลังกาย  ซ่ึงการดูแลรักษา
ผ ูปวยเบาหวานในปจจุบัน มักจัดตั้งเปนคลินิกเบาหวาน นําทีมโดยแพทยรวมกับบุคลากรทางการแพทยอ่ืน โรงพยาบาล
มหาราชนครราชสีมามีแพทยจบใหมมาปฏิบัติงานในทุกป โดยแพทยเหลานี้มีโอกาสปฏิบัติงานในฐานะแพทยเวช
ปฏิบัติท่ัวไป ซ่ึงตองใหบริการรักษาผ ูปวยเบาหวานดวย ดังนั้นองคความร ูเรื่องการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมสําหรับ
ผ ูปวยเบาหวานจึงจําเปนสําหรับแพทยเหลานี้ วัตถุประสงค: เพื่อศึกษาความร ูเรื่องวิธีออกกําลังกายท่ีเหมาะสมสําหรับ
ผ ูปวยเบาหวาน ของแพทยเวชปฏิบัติท่ัวไปโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา วัสดุและวิธีการ: เปนการวิจัยเชิง
พรรณนาท่ีเวลาใดเวลาหนึ่ง กล ุมตัวอยางคือ แพทยจบใหมท่ีมาปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา ป 2552
รวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม “ความร ูเรื่องการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมสําหรับผ ูปวยเบาหวาน”  ผลการศึกษา:
แพทยเขารวมวิจัยจํานวน 28 คน เปนหญิง 15 คน (รอยละ 53.6) อายุตั้งแต 24-31 ป พบวาวิธีการเตรียมตัวกอนออก
กําลังกายท่ีแพทยทราบนอย คือ การเลือกใสเส้ือผาและรองเทาท่ีเหมาะสม (ตอบถูกตอง รอยละ 50.0 และ 42.9 ตาม
ลําดับ) การตรวจรางกายท่ีจําเปนกอนออกกําลังกายไดแก ตา ทางเดินปสสาวะ และผิวหนัง (ตอบถูกตอง รอยละ 50.0,
7.2 และ 7.2 ตามลําดับ) ความร ูเรื่องการตรวจระดับน้ําตาลในเลือดกอนออกกําลังกาย พบวาแพทยรอยละ 92.9 ไมทราบ
วาหากระดับน้ําตาลต่ํากวา 100 มิลลิกรัม/เดซิลิตร ควรใหผ ูปวยดื่มน้ําหวานและตรวจซํ้าจนไดคามากกวา 100 มิลลิกรัม/
เดซิลิตร จึงจะใหผ ูปวยเบาหวานออกกําลังกายตอได และรอยละ 75.0 ไมทราบวาหากตรวจพบระดับน้ําตาลสูงกวา 250
มิลลิกรัม/เดซิลิตร ควรใหงดออกกําลังกายเพื่อไปควบคุมระดับน้ําตาลใหดีกอน ความร ูเรื่องวิธีออกกําลังกายท่ีแพทย
ทราบนอยคือ ชวงเวลาระหวางวันท่ีเหมาะสําหรับการออกกําลังกาย วิธีการแกไขเม่ือเกิดภาวะน้ําตาลในเลือดต่ํา และ
ไมควรแชเทาในน้ําอ ุนหลังการออกกําลังกาย (ตอบไดถูกตอง รอยละ 39.3, 57.1 และ 57.1 ตามลําดับ) สรุป: แพทยเวช
ปฏิบัติท่ัวไป ยังขาดองคความร ูเรื่องการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมสําหรับผ ูปวยเบาหวานหลายเรื่อง โดยเฉพาะความร ู
เรื่องการตรวจระดับน้ําตาลในเลือดกอนออกกําลังกาย
คําคน การออกกําลังกาย, เบาหวาน, แพทยเวชปฏิบัติท่ัวไป

ความร ูเรื่องวิธีออกกําลังกายที่เหมาะสมสําหรับผ ูปวยเบาหวาน
ของแพทยเวชปฏิบัติทั่วไปโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา
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Abstract: Knowledge of Proper Exercise for DM Patients among General Practice Doctors of
Maharat Nakhon Ratchasima Hospital
Nualpis  Intaratep, M.D.*
*Rehabilitation Department, Maharat Nakhon Ratchasima Hospital, Nakhon Ratchasima 30000
Nakhon Ratch Med Bull 2010; 34: 41-9.

Diabetes mellitus is common disease which can be control by diet adjustment, medical therapy and exercise.
Nowadays, diabetic care is usually done special diabetic clinic conducted by doctors and team. Maharat Nakhon
Ratchasima Hospital has doctors who have just finished the medical degree, work in diabetic care general practitioners.
The knowledge of proper exercise for diabetic patients is necessary for these doctors. Objectives: To assess the
knowledge of proper exercise for diabetic patients among general practice doctors of Maharat Nakhon Ratchasima
Hospital. Materials & Methods: Cross-sectional Descriptive study was conducted in 2010. The study group was
general practice doctors of Maharat Nakhon Ratchasima Hospital and the personal interview using questionnaire was
performed. Results: Twenty-eight general practice doctors were interviewed. There were 15 females (53.6%) with
age range of 24-31 years old. For 3 aspects of knowledge, i.e. to choose the appropriate clothes and shoes, only 50.0%
and 42.9% knew, respectively. To examine the vision, skin and urinary system, 50.3%, 7.2% and 7.2% of doctors
knew respectively. The majority of doctors (92.9%) did not know that the diabetic patients should keep the pre-
exercise blood glucose level more the 100 mg/dL. Moreover, 75.0% of the doctors did not know that the diabetic
patients should avoid exercise and should consult the doctors of their pre-exercise blood glucose was more than 250
mg/dL. For the proper time for exercise, to correct hypoglycemic symptom and to avoid soaking the feet in warm
water after exercise for the diabetic patients, the doctors knew 39.3%, 57.1% and 57.1% respectively. Conclusion:
General practice doctors of Maharat Nakhon Ratchasima Hospital are lack of some knowledge about proper exercise
for DM patient especially about how to manage the DM patients if there is abnormality in pre-exercise blood glucose
testing.
Key words: Exercise, Diabetes mellitus, General practice doctor

ภูมิหลัง
เบาหวานเปนโรคท่ีพบบอย จากการศึกษาขอมูล

ดานระบาดวิทยาเชิงพรรณนาของโรคเบาหวานท่ัวโลก
ในป พ.ศ. 2545 ซ่ึงเปนปท่ีมีการวิเคราะหขอมูลครั้งลา
สุดพบวา อัตราความชุกของโรคเบาหวานเทากับรอยละ
2.8 ของประชากรโลก (ประมาณ 171 ลานคน) อย ูใน

เอเชียตะวันออกเฉียงใต 46.9 ลานคน จากสถิติองคการ
อนามัยโลก พบวามีคนไทยเปนโรคเบาหวานประมาณ
รอยละ 3.0 (ประมาณ 1.54 ลานคน) และพบวาอุบัติการณ
ของโรคเบาหวานสูงถึงรอยละ 6.9 ในคนไทยอายุ 39
ปขึ้นไป(1,2)
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ปจจุบันเปนท่ียอมรับวา การรักษาโรคเบาหวาน
สามารถทําไดโดยการควบคุมอาหาร การใชยาเม็ดลด
ระดับน้ําตาลในเลือด การฉีดอินซูลินและการออกกําลัง
กาย ประโยชนของการออกกําลังกายมีหลายประการ
ไดแก การควบคุมระดับน้ําตาลและไขมันในเลือด การ
ควบคุมความดันโลหิต การเพิ่มสมรรถนะของหัวใจและ
หลอดเลือด การรักษารูปรางและสัดสวน เปนตน แต
อยางไรก็ตามหากผ ูเปนเบาหวานออกกําลังกายโดยไม
ถูกวิธีเชน ออกกําลังกายหนักหรือหักโหมเกินไป ควบ
คุมระดับน้ําตาลกอนออกกําลังกายไดไมดี หรือขาดความ
ร ูเรื่องการดูแลตนเองระหวางการออกกําลังกาย อาจ
ทําใหเกิดภาวะแทรกซอนหรืออันตรายตอตนเองเชน
ภาวะน้ําตาลในเลือดต่ําเฉียบพลัน เลือดออกใน
จอประสาทตา เส่ียงตอภาวะหัวใจขาดเลือด หรือเสียชีวิต
เฉียบพลันได (3,4)

การรักษาผ ูปวยเบาหวานในปจจุบัน มักมีการจัด
ตั้งเปนคลินิกเบาหวาน นําทีมโดยแพทย ใหการดูแล
ผ ูปวยเบาหวานรวมกับบุคลากรทางการแพทยไดแก
เภสัชกร พยาบาล นักสุขศึกษา นักวิชาการสาธารณสุข
นักกายภาพบําบัด เปนตน ใหบริการการรักษาปรับยา
ควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด ใหคําแนะนําวิธีการใชยา
วิธีการเลือกรับประทานอาหารอยางเหมาะสม และวิธี
การดูแลสุขภาพเทา รวมถึงแนะนําการออกกําลังกายท่ี
เหมาะสมสําหรับผ ูเปนเบาหวานคือ ออกกําลังกายแบบ
แอโรบิก ซ่ึงเปนการออกกําลังของกลามเนื้อมัดใหญท่ัว
รางกาย ใหมีความเหนื่อยปานกลาง ครั้งละ 20-60 นาที
จํานวน 3-5 ครั้ง/สัปดาห ซ่ึงนอกจากจะทําใหความ
ทนตอกลูโคส (glucose tolerance) ดีขึ้น เพิ่มความไวของ
เนื้อเยื่อตออินซูลิน จึงชวยลดปริมาณอินซูลินท่ีตองการ
ตอวันไดแลว การออกกําลังกายแบบแอโรบิกยังชวยลด
ปจจัยเส่ียงของโรคหลอดเลือดโคโรนารี่ซ่ึงเปนสาเหตุ
การตายท่ีพบบอยของผ ูเปนเบาหวานไดแก ลดความอวน
ลดระดับโคเลสเตอรอลในเลือด และลดความดันโลหิต
การออกกําลังกายจึงเปนวิธีหนึ่งท่ีทําใหผ ูเปนเบาหวาน

มีชีวิตยืนยาวและมีคุณภาพชีวิตท่ีดีได(5-8)

จากการศึกษาของนวพร ชัชวาลพาณิชยและ
คณะ(9) พบวา ผ ูเปนเบาหวานสวนใหญไดรับคําแนะ
นําเกี่ยวกับวิธีการออกกําลังกายจากแพทยหรือบุคลากร
ทางการแพทย (รอยละ 58.2) ในโรงพยาบาลมหาราช
นครราชสี มามี แพทยจบใหมและแพทยใชทุนมาปฏิบัติงาน
ในทุก ๆ  ป โดยแพทยเหลานี้มีโอกาสปฏิบัติงานในฐานะ
แพทยเวชปฏิบัติท่ัวไป จึงตองใหบริการดูแลรักษาผ ูปวย
เบาหวานดวย ดังนั้น องคความร ูเรื่องการออกกําลังกาย
ท่ีเหมาะสมสําหรับผ ูปวยเบาหวานจึงจําเปนสําหรับ
แพทยเวชปฏิบัติท่ัวไปเหลานี้

การศึกษานี้ทําขึ้นเพื่อศึกษาความร ูเรื่องวิธีออก
กําลังกายท่ีเหมาะสมสําหรับผ ูปวยเบาหวานของแพทย
เวชปฏิบัติท่ัวไป โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา เปน
การประเมินความเขาใจตอวิธีการออกกําลังกายและ
ความร ูเกี่ยวกับวิธีการออกกําลังกายอยางถูกตอง สามารถ
นําขอมูลท่ีไดปรับปรุงความร ูเ รื่องการออกกําลัง
กายอยางถูกวิธีสําหรับแพทยเวชปฏิบัติท่ัวไปท่ีสามารถ
เผยแพรแกผ ูเปนเบาหวานได

วัสดุและวิธีการ
ศึกษาเชิงพรรณนาท่ีเวลาใดเวลาหนึ่ง ดวยการใช

แบบสอบถามเกี่ยวกับความร ูเรื่องการออกกําลังกายท่ี
เหมาะสมสําหรับผ ูเปนเบาหวานของแพทยจบใหมและ
แพทยใชทุนปท่ี 1 ท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาราช
นครราชสีมา ตั้งแตเดือนเมษายน 2552 ถึง พฤษภาคม
2553 และยินยอมเขารวมการศึกษา ซ่ึงจะทําแบบสอบ
ถามตอหนาผ ูวิจัย แลวเก็บแบบสอบถามคืนทันที

แบบสอบถามนี้ ไมใชเครื่องมือเพื่อใชประเมิน
ระดับความร ูเรื่องการออกกําลังกายสําหรับผ ูเปนเบา
หวานของแพทย แตจัดทําขึ้นโดยมีวัตถุประสงคเพื่อหา
วา แพทยเวชปฏิบัติท่ัวไป โรงพยาบาลมหาราชนครราช
สีมามีความร ูเรื่องการออกกําลังกายอยางเหมาะสมเพียง
ใด และสวนใหญมีขอเขาใจผิดหรือไมร ูจุดใด เพื่อ

ความร ูเรื่องวิธีออกกําลังกายที่เหมาะสมสําหรับผ ูปวยเบาหวานของแพทยเวชปฏิบัติทั่วไปโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา
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นําขอมูลท่ีไดนี้ไปปรับปรุงการใหความร ูเรื่องการออก
กําลังกายอยางถูกวิธี โดยเนนย้ําในจุดท่ีแพทยไมร ู โดย
ปรับปรุงมาจาก American Diabetes Association. Clinical
practice recommendations 1999. Diabetes Care 1999;
22 (Suppl 1): S49- S53 (6) แบงเปน 3 สวนคือ ขอมูลพื้น
ฐาน ความร ูเรื่องวิธีการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมสําหรับ
ผ ูเปนเบาหวาน ทัศนคติและแหลงความร ูของแพทย การ
วิเคราะหขอมูลใชสถิติเชิงพรรณนานําเสนอขอมูลเชิง
ปริมาณเปนคารอยละ

ความร ูเ รื่องวิธีการออกกําลังกายท่ีเหมาะสม
สําหรับผ ูเปนเบาหวาน ในการศึกษานี้  ไดแบงขอมูลออก
เปน 5 สวนคือ ประโยชน ขอหาม วิธีการเตรียมตัวกอน
ออกกําลังกาย วิธีออกกําลังกายท่ีเหมาะสม และอาการท่ี
ควรระวังเม่ือออกกําลังกาย โดยการประเมินวาแพทย
กล ุมท่ีเขารวมการวิจัยมีความร ูเพียงพอหรือไม จะใชคา
acceptibility index เปนตัวประเมินคือ  หากความร ูนั้ นเปน
ส่ิงท่ี “ควรร ู” แพทยควรจะตอบถูกในขอนั้น ไมนอยกวา
รอยละ 40-59 และหากความร ูนั้นเปนส่ิงท่ี “ตองร ู” (คือ
หากแพทยไมร ู จะทําใหเกิดความเส่ียงท่ีจะเกิดการเจ็บ
ปวยหรืออันตรายตอชีวิตของผ ูเปนเบาหวาน) แพทยควร
จะตอบถูกในขอนั้น ไมนอยกวารอยละ  60

ผลการศึกษา
พบแพทยเวชปฏิบัติท่ัวไป โรงพยาบาลมหาราช

นครราชสีมา ในชวงดังกลาวตอบแบบสอบถามจํานวน
28 คน เปนเพศหญิง 15 คน (รอยละ 53.6) อายุตั้งแต 24-
31 ป ท้ังหมดมีสถานภาพโสด สวนใหญจบการศึกษา
จากคณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลมหาราชนครราช
สีมา สถาบันพระบรมราชชนกและคณะแพทยศาสตร
โรงพยาบาลรามาธิบดี ดังตารางท่ี 1

เรื่องประโยชนของการออกกําลังกาย (ดังตารางท่ี
2) พบวา ความร ูท่ีแพทยเวชปฏิบัติท่ัวไปทราบนอย คือ
ไมทราบวาการท่ีผ ูปวยเบาหวานออกกําลังกายแลวควบ
คุมน้ําตาลไดดีขึ้น เกิดจากการท่ีเนื้อเยื่อของรางกายเพิ่ม

การตอบสนองตออินซูลิน ไมใชเกิดจากการท่ีตับออน
สรางอินซูลินมากขึ้น (ตอบถูกตอง รอยละ 42.9)

ขอหามของการออกกําลังกายพบวา ความร ูท่ี
แพทยเวชปฏิบัติท่ัวไปทราบนอยคือ ไมทราบวาผ ูปวยเบา
หวานท่ีเกิดภาวะเบาหวานขึ้นตาระยะ proliferative
retinopathy นั้น สามารถออกกําลังกายไดโดยมีขอควร
ระวัง คือ หามออกกําลังกายท่ีมีการกล้ันหายใจหรือเบง
เทานั้น (ตอบถูกตอง รอยละ 64.3)

วิธีการเตรียมตัวกอนออกกําลังกาย (ดังตารางท่ี 2
และ 3) พบวา ความร ูท่ีแพทยเวชปฏิบัติท่ัวไป ทราบนอย
คือ ไมทราบวาควรเลือกใสเส้ือผาท่ีระบายเหงื่อไดดี
(ตอบถูกตอง รอยละ 50) ไมทราบวิธีการเลือกรองเทาท่ี
เหมาะสม (ตอบถูกตอง รอยละ 42.86) และไมทราบการ

ตารางที่ 1 แสดงขอมูลพื้นฐาน
ขอมูลพื้นฐาน จํานวน (รอยละ)

เพศ
- ชาย 13 (46.4)
- หญิง 15 (53.6)

อายุ (ป)
- 24 13 (46.4)
- 25 11 (39.3)
- 26   2 (7.1)
- 28   1 (3.6)
- 31   1 (3.6)

สถาบันที่จบการศึกษา
- คณะแพทยศาสตรมหาวิทยาลัยขอนแกน   2 (7.1)
- คณะแพทยศาสตรมหาวิทยาลัยนเรศวร   1 (3.6)
- คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลมหาราช 12 (42.9)

นครราชสีมา สถาบันพระบรมราชชนก
- คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี 12 (42.9)
- คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล   1 (3.6)

รายไดตอเดือน (บาท)
- 10,001-30.000 74 (37.8)
- 30,001-50,000 48 (24.5)
- มากกวา  50,000 54 (27.6)
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ตารางที่ 2 แสดงผลการตอบแบบสอบถามความร ูเรื่องวิธีออกกําลังกายท่ีเหมาะสม แบงเปน 4 สวน ไดแก  ความร ูเรื่อง
ประโยชน  ขอหาม  วิธีการเตรียมตัวกอนออกกําลังกาย  และวิธีออกกําลังกายท่ีเหมาะสม

ขอมูล จํานวนกล ุมตัวอยางที่ตอบถูก (รอยละ)
ประโยชนของการออกกําลังกาย

- ทําใหกลามเนื้อแข็งแรงและทนทานมากขึ้น 28 (100)
- ทําใหสารความสุข (เอ็นดอรฟน) หลั่งเพิ่มขึ้น 28 (100)
- ทําใหควบคุมความดันโลหิตไดดีกวาเดิม 27 (96.4)
- ทําใหปอดและหัวใจแข็งแรง 26 (92.8)
- ทําใหกระดูกแข็งแรงไมเปนโรคกระดูกพรุน 26 (92.8)
- ทําใหไขมันในเลือดลดลง 26 (92.8)
- ทําใหระบบยอยอาหารทํางานไดดีขึ้น 26 (92.8)
- เนื้อเยื่อตอบสนองตออินซูลินมากขึ้น จึงควบคุมน้ําตาลไดดี 12 (42.9)

ขอหามของการออกกําลังกาย
- ภาวะเจ็บปวยเฉียบพลัน 26 (92.8)
- โรคขอเขาอักเสบเฉียบพลัน 24 (85.7)
- ความดันโลหิตตกขณะออกกําลังกาย 22 (78.6)
- Atrial fibrillation ที่รับยาสมํ่าเสมอและอาการคงตัวสามารถออกกําลังกายได 21 (75.0)
- เบาหวานขึ้นตาระยะ Proliferative retinopathy สามารถออกกําลังกายได 18 (64.3)

วิธีการเตรียมตัวกอนออกกําลังกาย
- ไมควรออกกําลังกายหนัก ๆ  เพียงลําพัง 27 (96.4)
- ควรปรึกษาแพทยกอนเริ่มออกกําลังกาย 22 (78.6)
- ตรวจระดับน้ําตาลในเลือดเม่ือจะออกกําลังกาย 21 (75.0)
- ใสเสื้อผาที่ระบายความรอนและหง่ือไดดี 14 (50.0)
- ใสรองเทาพื้นน ุม มีที่วางระหวางเทากับหัวรองเทา 12 (42.9)

วิธีออกกําลังกายที่เหมาะสม
- เลือกออกกําลังกายแบบแอโรบิก 28 (100)
- ออกกําลังกายในพื้นที่เรียบ ไมขรุขระ ไมลาดเอียง 28 (100)
- ยืดหย ุนกลามเนื้อกอนออกกําลังกาย 27 (96.4)
- ออกกําลังกายใหมีความเหนื่อยปานกลาง 26 (92.9)
- ออกกําลังกายอยางนอยวันละ 30 นาที 26 (92.9)
- ออกกําลังกายแบบแอโรบิกสัปดาหละ  3-5   ครั้ง 25 (89.3)
- ไมออกกําลังกายในชวงที่อินซูลินมีฤทธิ์สูงสุด 24 (85.7)
- งดเดินเทาเปลาบนสนามหญาตอนเชาถามีเทาชาดวย 24 (85.7)
- งดออกกําลังกายกลางแจง 22 (78.6)
- หากซิทอัพ  ควรงดฉีดอินซูลินที่หนาทอง 21 (75.0)
- ออกกําลังกายหลังอาหารม้ือใหญอยางนอย 2 ช่ัวโมง 20 (71.4)
- หยุดออกกําลังกายอยางตอเนื่องเม่ือเปนไขหวัด 18 (64.3)
- เม่ือออกกําลังแลวใจสั่น ใหหยุดพัก ด่ืมน้ําหวาน 16 (57.1)
- เม่ือออกกําลังกายเสร็จ ไมควรแชเทาในน้ําอ ุน 16 (57.1)
- ออกกําลังกายในเวลาเชา 11 (39.3)

ความร ูเรื่องวิธีออกกําลังกายที่เหมาะสมสําหรับผ ูปวยเบาหวานของแพทยเวชปฏิบัติทั่วไปโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา



ตรวจรางกายระบบท่ีจําเปนกอนออกกําลังกายไดแก ตา
ทางเดินปสสาวะ และผิวหนัง (ตอบถูกตอง รอยละ 50.0,
7.2 และ 7.2 ตามลําดับ) สวนระบบหายใจนั้น ไมจําเปน
ตองตรวจกอนออกกําลังกายสําหรับผ ูเปนเบาหวานก็ได
(ตอบวาจําเปนตองตรวจ รอยละ 50.0)

วิธีออกกําลังกายท่ีเหมาะสมพบวา ความร ูท่ีแพทย
เวชปฏิบัติท่ัวไป ทราบนอย คือ ไมทราบชวงเวลา

ระหวางวันท่ีเหมาะสําหรับการออกกําลังกาย (ตอบถูก
ตอง รอยละ 39.3) ไมทราบวิธีการแกไขเม่ือเกิดภาวะ
น้ําตาลในเลือดต่ํา (ตอบถูกตอง รอยละ 57.1) และไม
ทราบวาผ ูปวยเบาหวานไมควรแชเทาในน้ําอ ุนหลังการ
ออกกําลังกายเพราะอาจเกิดแผลน้ํารอนลวกไดหากผ ู
เปนเบาหวานมีปญหาปลายประสาทชา (ตอบถูกตอง
รอยละ 57.1)

ตารางที่ 3 ความร ูเรื่องระดับน้ําตาลตรวจกอนออกกําลังกายท่ีควรระวัง, ความคิดเห็นตอการออกกําลังกาย, การตรวจ
รางกายท่ีจําเปนสําหรับผ ูปวยเบาหวานกอนเริ่มออกกําลังกายและความร ูเรื่องอาการท่ีควรระวังเม่ือออกกําลังกาย

ขอมูล จํานวนแพทย
ที่ตอบถูก-ราย (รอยละ)

เม่ือตรวจระดับน้ําตาลกอนออกกําลังกายไดดังนี้  ควรระวังในการออกกําลังกายอยางไร
- ตํ่ากวา 100 มก./ดล. ใหผ ูปวยด่ืมน้ําหวานและตรวจซ้ําจน   2 (7.1)

ไดคามากกวา  100  มก./ดล.จึงจะใหออกกําลังกายตอได
- สูงกวา 250 มก./ดล. ใหงดออกกําลังกาย   7 (25.0)

ความคิดเห็นตอการออกกําลังกาย
- ผ ูเปนเบาหวานควรออกกําลังกาย 27 (96.4)
- การออกกําลังกายมีประโยชนตอผ ูเปนเบาหวาน 27 (96.4)

การตรวจรางกายที่จําเปนสําหรับผ ูปวยเบาหวาน  กอนเร่ิมออกกําลังกาย
- ตรวจระบบหัวใจและหลอดเลือด 24 (85.7)
- ตรวจเทา 24 (85.7)
- ตรวจตา 14 (50.0)
- ตรวจระบบทางเดินปสสาวะ   2 (7.2)
- ตรวจผิวหนัง   2 (7.2)

อาการของน้ําตาลในเลือดตํ่า
- เหง่ือแตก 27 (96.4)
- หนามืด  ตาลาย 27 (96.4)
- ใจสั่น 27 (96.4)
- หิว 20 (71.4)
- ปวดศรีษะ   8 (28.6)

อาการที่ควรหยุดออกกําลังกาย
- เจ็บแนนหนาอก 27 (96.4)
- หายใจไมอิ่ม 24 (85.7)
- มึนศีรษะ 22 (78.6)
- ทรงตัวไมอย ู 22 (78.6)
- คลื่นไส  อาเจียน 20 (71.4)

เวชสารโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา ปที่ 34   ฉบับที่  1  มกราคม - เมษายน 255346



การตรวจระดับน้ําตาลในเลือดกอนออกกําลังกาย
(ดังตารางท่ี 3)  พบวา แพทยเวชปฏิบัติท่ัวไป รอยละ 92.9
ไมทราบวา หากระดับน้ําตาลต่ํากวา 100 มิลลิกรัม/
เดซิลิตร ควรใหผ ูปวยดื่มน้ําหวานและตรวจระดับน้ําตาล
ในเลือดซํ้าจนไดคามากกวา 100 มิลลิกรัม/เดซิลิตร จึง
จะใหผ ูปวยเบาหวานออกกําลังกายตอได และรอยละ
75.0 ไมทราบวาหากตรวจพบระดับน้ําตาลสูงกวา 250
มิลลิกรัม/เดซิลิตร ควรใหงดออกกําลังกายในวันนั้น เพื่อ
ไปควบคุมระดับน้ําตาลใหดีกอน อาการท่ีควรระวังเม่ือ
ออกกําลังกาย พบวา ความร ูท่ีแพทยเวชปฏิบัติท่ัวไป
ทราบนอย  คือ ไมทราบวาการปวดศีรษะเปนอาการท่ีเกิด
จากภาวะน้ําตาลในเลือดต่ําได (ตอบถูกตอง รอยละ
28.6) ทัศนคติของแพทยนั้นพบวา แพทยสวนใหญเห็น
วาการออกกําลังกายมีประโยชนตอผ ูเปนเบาหวาน และ
ผ ูเปนเบาหวานควรออกกําลังกาย (รอยละ 96.4) โดย
แพทยสวนใหญใหคะแนนประโยชนของการออก
กําลังกาย 10 คะแนน (รอยละ  60.7)

แหลงความร ูเรื่องการออกกําลังกาย (ดังตารางท่ี
5) พบวาแพทยสวนใหญไดรับความร ูเกี่ยวกับการออก
กําลังกายจากความร ูในหองเรียนจากท่ีอาจารยสอนมาก
ท่ีสุด (รอยละ 75.0) ถัดมาคือไดรับจากส่ือตาง ๆ  เชน วิทยุ
โทรทัศน หนังสือพิมพ นิตยสาร (รอยละ 50.0) การอาน

หนังสือเกี่ยวกับการออกกําลังกาย (รอยละ42.9) และได
รับคําแนะนําจากแพทยหรือบุคลากรทางการแพทยอ่ืน ๆ
(รอยละ 35.7) ตามลําดับ

วิธีการไดรับความร ูเรื่องการออกกําลังกายสําหรับ
ผ ูปวยเบาหวานท่ีแพทยตองการพบวา แพทยตองการได
รับความร ูโดยวิธีจัดคอรสอบรมมากท่ีสุด (รอยละ 71.4)
รองลงมาเปนเอกสารหรือแผนพับใหความร ู(รอยละ
64.3)   และวิดีทัศนใหความร ู (รอยละ43.0)  ตามลําดับ

วิจารณ
ปจจุบันเปนท่ียอมรับวา การออกกําลังกายเปน

แนวทางรวมในการควบคุมระดับน้ําตาลในผ ูปวยเบา
หวาน ซ่ึงการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมสําหรับผ ูปวยเบา
หวานนั้นมีรายละเอียดมากกวาการออกกําลังกายสําหรับ
บุคคลท่ัวไป เพราะหากผ ูเปนเบาหวานมีการเตรียมตัว
กอนออกกําลังกายไมเหมาะสม หรือออกกําลังกายไมถูก
วิธีเชน ออกกําลังกายหนักหรือหักโหมเกินไป เลือกใส
เส้ือผาหรือรองเทาไมเหมาะสม ควบคุมระดับน้ําตาล

ตารางที่ 5 แหลงความร ูและวิธีการไดรับความร ูเรื่อง
การออกกําลังกายสําหรับผ ูปวยเบาหวาน

    จํานวน-ราย
       (รอยละ)

แหลงความร ูเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
- ความร ูในหองเรียนจากที่อาจารยสอน 21 (75.0)
- จากสื่อตาง ๆ 14 (50.0)
- อานหนังสือ 12 (42.9)
- ไดรับคําแนะนําจากแพทยหรือ 10 (35.7)

บุคลากรทางการแพทยอื่น ๆ
- เคยไดรับการสอน   6 (21.4)
- ไมเคยไดรับวิธีการไดรับความร ู   4 (14.3)
- จัดคอรสอบรม 20 (71.4)
- เอกสารหรือแผนพับใหความร ู 18 (64.3)
-  วิดีทัศนใหความร ู   6 (21.4)

ตารางที่  4 คะแนนการเห็นประโยชนของการออกกําลังกาย
จํานวน-ราย (รอยละ)

3   1 (3.6)
6   1 (3.6)
7   1 (3.6)
8   6 (21.4)
9   1 (3.6)
9.5   1 (3.6)
10 17 (60.7)

หมายเหตุ: ไมมีผ ูใหคะแนนการเห็นประโยชน 0, 1, 2, 4 และ 5
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กอนออกกําลังกายไดไมดี จะทําใหเกิดภาวะแทรกซอน
จากการออกกําลังกายเชน ภาวะน้ําตาลในเลือดต่ําหรือ
สูงเฉียบพลัน เลือดออกในจอประสาทตา เปนแผลเทา
เบาหวานหรือเสียชีวิตได

การศึกษานี้ทําการเก็บขอมูลตอหนาผ ูวิจัย เพื่อ
หลีกเล่ียงการหาขอมูลจากแหลงความร ูอ่ืนมาตอบแบบ
สอบถาม ขอมูลท่ีไดจึงนาจะเปนความร ูท่ีแพทยเวช
ปฏิบัติมีในขณะนั้นจริง ทําใหขอมูลท่ีไดมีความนาเช่ือ
ถือมากขึ้น

จากการศึกษาของอุษณีย  วิชัยดิษฐ ในป 2551
พบวา ผ ูปวยเบาหวานสวนใหญรับร ูถึงประโยชนและ
ใหความสําคัญกับการออกกําลังกาย (รอยละ 74.1)(10)

จากการศึกษาของเดชา มีสุขและคณะ ในป 2551 เกี่ยว
กับปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผ ูปวย
เบาหวานพบวา ตัวแปรท่ีสามารถพยากรณการดูแล
ตนเองของผ ูปวยเบาหวานไดอยางมีนัยสําคัญคือ การได
รับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับโรคเบาหวาน(11)  ซ่ึงสอดคลอง
กับการศึกษาของชัยสิทธ์ิ เฮงมีชัยและคณะ ในป 2551
และนวพร ชัชวาลพาณิชยและคณะ ในป 2552 ท่ีพบวา
ผ ูปวยท่ีไดรับการอบรมหรือใหความร ูเกี่ยวกับการออก
กําลังกาย จะออกกําลังกายมากกวาผ ูท่ีไมไดอบรม(9,12)

ในป 2550 ปยะภัทร เดชพระธรรม และคณะ
พบวาประชาชนท่ัวไปในเขตกรุงเทพมหานครไดรับ
ความร ูเกี่ยวกับวิธีการออกกําลังกายจากส่ือตาง ๆ  เปน
หลัก (รอยละ 56.2) รองลงมาคือ ไดจากการอานหนังสือ
และเขาคอรสอบรม (รอยละ 34.6 และ 21.8 ตาม
ลําดับ)(13)  แตการศึกษาของนวพร ชัชวาลพาณิชยและ
คณะ ในป 2552  ซ่ึงศึกษาในผ ูปวยเบาหวานพบวา สวน
ใหญไดรับคําแนะนําเกี่ยวกับวิธีการออกกําลังกายจาก
แพทยหรือบุคลากรทางการแพทย (รอยละ 58.2)  เปน
หลัก(9)  ซ่ึงอาจเกิดจากการท่ีผ ูปวยเบาหวานจําเปนตองมา
รับการตรวจรักษาจากแพทยและบุคลากรการแพทย
อยางสมํ่าเสมอ  จึงมีโอกาสไดรับความร ูเรื่องวิธีการออก
กําลังกายจากแหลงความร ูท่ีแตกตางจากประชาชนท่ัว

ไป ในฐานะท่ีแพทยเปนผ ูนําทีมใหการดูแลผ ูปวยใน
คลินิกเบาหวาน องคความร ูท่ีแพทยตองมีเพื่อใหคําแนะ
นําวิธีการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมสําหรับผ ูปวยเบา
หวานจึงมีความจําเปน เพื่อใหผ ูเปนเบาหวานได
ประโยชนจากการออกกําลังกายอยางสูงสุดโดยปราศจาก
ภาวะแทรกซอน

จากการศึกษานี้พบวา แพทยสวนใหญมีความร ู
เรื่องประโยชนและขอหามของการออกกําลังกายอย ูใน
เกณฑดีอย ูแลว แตยังขาดความร ูบางสวนในเรื่องของวิธี
การเตรียมตัวกอนออกกําลังกาย การตรวจรางกายท่ี
จําเปนกอนเริ่มออกกําลังกาย วิธีออกกําลังกายท่ีเหมาะ
สม และอาการท่ีควรระวังเม่ือออกกําลังกายคือ ไมทราบ
วิธีการเลือกเส้ือผาและรองเทาท่ีเหมาะสม ไมทราบวา
ควรตรวจระบบผิวหนัง ตา ไตและทางเดินปสสาวะกอน
เริ่มออกกําลังกาย ไมทราบวาถามีอาการใจส่ันเม่ือออก
กําลังกายอาจเกิดจากภาวะน้ําตาลในเลือดต่ําได ใหหยุด
พักแลวดื่มน้ําหวานทันที ไมทราบวาผ ูปวยเบาหวานไม
ควรแชเทาในน้ําอ ุนเพราะหากมีภาวะปลายประสาท
ชาจะเกิดแผลน้ํารอนลวกได ไมทราบเวลาท่ีเหมาะ
สําหรับการออกกําลังกายคือเวลาเชา และไมทราบวาการ
ปวดศีรษะเปนอาการของน้ําตาลในเลือดต่ําได

สําหรับผ ูปวยเบาหวานท่ีตองการออกกําลังกาย
ระดับปานกลางถึงหนัก ควรจะมีการตรวจระดับน้ําตาล
กอนออกกําลังกายเพื่อปองกันภาวะแทรกซอนจาก
น้ําตาลในเลือดต่ําหรือสูงเฉียบพลันระหวางการออก
กําลังกายดวย  แตจากการศึกษาพบวาแพทยสวนใหญไม
ทราบวาควรแนะนําหรือใหการดูแลอยางไรเม่ือคา
น้ําตาลท่ีไดต่ําหรือสูงกวาคาท่ีควร

จากผลการศึกษานี้  สามารถนําไปใชประโยชน
ในการวางแผนการใหความร ูแกแพทยท่ีดูแลรักษาผ ูปวย
เบาหวาน ซ่ึงอาจจัดทําในรูปแบบของคอรสอบรม หรือ
จัดทําในรูปแบบของส่ิงตีพิมพ โดยเนนเนื้อหาในสวนท่ี
แพทยสวนใหญยังไมทราบไดแก วิธีการเตรียมตัว การ
ตรวจรางกายท่ีจําเปนกอนเริ่มออกกําลังกาย วิธีออกกําลัง
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กายท่ีเหมาะสม และอาการท่ีควรระวังเม่ือออกกําลังกาย
เพื่อเติมเต็มองคความร ูแกแพทยใหสามารถดูแลผ ูปวย
เบาหวานใหมีความม่ันใจในการออกกําลังกาย สามารถ
ออกกําลังกายไดอยางถูกตอง

อยางไรก็ดี การศึกษานี้เปนการศึกษาในกล ุม
แพทยเวชปฏิบัติท่ัวไปโรงพยาบาลมหาราชนครราช
สีมา ป 2552 เทานั้น ซ่ึงยังไมสามารถใชเปนตัวแทน
แพทยท้ังหมดท่ีใหการดูแลผ ูปวยเบาหวาน นอกจากนี้ยัง
มีบุคลากรอ่ืนเชน พยาบาล นักกายภาพบําบัด นักวิชาการ
สาธารณสุข นักสุขศึกษา เปนตน ท่ีรวมใหคําแนะ
นําและดูแลการออกกําลังกายแกผ ูปวยเบาหวาน ซ่ึงองค
ความร ูเรื่องการออกกําลังกายของบุคลากรเหลานี้เปน
เรื่องท่ีควรมีการศึกษาตอไป

สรุป
แพทยเวชปฏิบัติท่ัวไป ในโรงพยาบาลมหาราช

นครราชสีมายังขาดองคความร ูเรื่องท่ีสําคัญตอผ ูปวยเบา
หวานหลายเรื่อง โดยเฉพาะความร ูเรื่องการดูแลผ ูปวยท่ี
ตรวจพบระดับน้ําตาลในเลือดกอนออกกําลังกายผิด
ปกติ ซ่ึงอาจทําใหเกิดภาวะแทรกซอนตอผ ูปวยเบาหวาน
ท่ีแพทยใหการดูแลอย ู
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