1.ชื่อผลงานBest Practice/นวัตกรรม
  “  กระติ๊บคู่คำ  “
2.ชื่อผู้เสนอผลงาน  นางบุณฑริกา  ศรีสุมัง  นางอรอนงค์ คำภาพงษ์   และนางสาวสุพัตรา สงภักดี         
3.ความสำคัญของผลงานหรือนวัตกรรมที่นำเสนอ
 จากการสำรวจพฤติกรรมกลุ่มเสี่ยง อสม.และกลุ่มป่วยโรคเบาหวาน ในพื้นที่ตำบลไชยสอ พบว่ามี
พฤติกรรมการบริโภคอาหารที่เกินความจำเป็น โดยเฉพาะข้าวซึ่งเป็นแหล่งของคาร์โบไฮเครต ความแตกต่างระหว่างข้าวเจ้าและข้าวเหนียว คือดัชนีน้ำตาล(glycemic index) โดยข้าวเหนียวมีดัชนีน้ำตาลสูงกว่าข้าวขาวหรือข้าวเจ้า การบริโภคข้าวขาวหรือข้าวเจ้าสามารถระบุปริมาณกำหนดเป็นทัพพีได้ ประชากรเพศชาย 5.3-6.2 ทัพพีต่อวัน เพศหญิง 4.2-4.3 ทัพพีต่อวัน ถ้าเป็นข้าวเหนียวจะไม่สามารถกำหนดประมาณเป็นทัพพีได้ เนื่องจากข้าวเหนียวเกาะตัวกันแน่นกว่าข้าวเจ้า ไม่สามารถตักออกมาเป็นทัพพีได้ สำหรับข้าวเจ้าและข้าวเหนียวมีหลายสายพันธุ์ แต่ละสายพันธุ์มีปริมาณคาร์โบไฮเดรตแตกต่างกัน ข้าวเจ้าสุกนึ่งมีปริมาณคาร์โบไฮเครต 31.2 กรัม ข้าวเหนียวสุกนึ่ง มีปริมาณคาร์โบไฮเดรต 52.3 กรัม(Boonvisut,2011) ข้าวสวย100กรัม ให้พลังงาน141 กิโลแคลอรี่ข้าวเหนียวนึ่งสุก100กรัม ให้พลังงาน 231 กิโลแคลอรี่ ด้วยสภาพความเป็นอยู่ของคนอีสาน จะต้องรับประทานข้าวเหนียวเป็นหลัก มักจะทานข้าวเหนียวร่วมกันในครอบครัว ทำให้กะปริมาณลำบาก และมีความเพลิดเพลินในการรับประทานอาหาร ส่งผลให้รับประทานอาหารได้มาก มีแป้งและมีปริมาณน้ำตาลจำนวนมากเป็นประจำ ขาดความสมดุลของพลังงานเข้าและออกในร่างกาย จึงไม่สามารถควบคุมน้ำหนักที่เหมาะสมได้ ทำให้เกิดภาวะโภชนาการเกิน มีภาวะน้ำหนักเกินเกณฑ์มาตรฐาน จึงเป็นสาเหตุและปัจจัยเอื้อ ที่สนับสนุนให้เกิดโรคเบาหวาน
            ดังนั้น  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล ตำบลไชยสอ   จึงได้ส่งเสริมการบริโภคอาหารที่ถูกส่วน ด้วยการนำภูมิปัญญาท้องถิ่น นำกระติบน้อย ซึ่งเป็น OTOPชุมชน มาแบ่งข้าวเหนียวรับประทาน1กระติ๊บต่อ1มื้อ เป็นกระติ๊บ คู่คำ ที่คู่กาย กลุ่มเสี่ยง กลุ่มป่วยและอสม.ทุกคน

4.วัตถุประสงค์กระบวนการ  เพื่อ
1.เพื่อเป็นอุปกรณ์และเครื่องมือในการลดน้ำหนัก ลดน้ำตาลในกลุ่มเสี่ยง กลุ่มป่วยเบาหวาน และอสม.
2.เพื่อลดภาวะแทรกซ้อนในกลุ่มป่วยโรคเบาหวาน 
          3.เพื่อสร้างพลังชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุขสุขภาพดีถ้วนหน้า
5.กลุ่มเป้าหมาย
          1.กลุ่มเสี่ยง 

จำนวน  327 คน

2.กลุ่มป่วยโรคเบาหวาน  จำนวน 115  คน

3. อสม.


จำนวน 110  คน
                                  รวมทั้งหมด  552 คน
6.วิธีการดำเนินงาน
[image: image1.emf]1. ประชุมวางแผนในการจัดทำนวัตกรรม
2. ออกแบบและจัดเตรียมอุปกรณ์ในการดำเนินงาน
3. ออกแบบนวัตกรรมและทดลองใช้
4. วางแผนการทำนวัตกรรมและนำไปใช้จริง
5. พัฒนาเครื่องมือจนเหมาะสมกับการใช้งาน
6. สรุปผลการดำเนินงานแก้ไขและปรับปรุง
วิธีการใช้

1. คัดกรองสุขภาพกลุ่มเป้าหมาย ได้แก่ การชั่งน้ำหนัก วัดส่วนสูง วัดรอบเอว คำนวนBMI ตรวจระดับน้ำตาลในเลือด
2. ใช้ กระติบข้าวเหนียว เปลี่ยนวิถีชีวิต กับ กลุ่มเป้าหมาย 552 คน 
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3.   ให้ กระติบข้าวเหนียวแก่ กลุ่มเป้าหมาย ตามกลุ่มสีที่แปลผลได้ เช่น กลุ่มสีเขียวอ่อน 
4.   อธิบายการใช้กระติบข้าวเหนียว เปลี่ยนวิถีชีวิต
5.  ครบ 3  เดือน ประเมินผลการปฏิบัติตัวของกลุ่มเป้าหมาย ด้วยการวัดชั่งน้ำหนัก วัดส่วนสูง วัดรอบเอว คำนวณ BMI ตรวจระดับน้ำตาลในเลือด
6. สรุปผลการดำเนินงาน
7.ผลการดำเนินงาน
	
	เป้าหมาย
	ควบคุมได้จำนวน
	ร้อยละ

	ผู้ป่วยโรคเบาหวาน
	115
	18
	15.13

	ดัชนีมวลกาย เกิน 
	107
	14

(เปลี่ยนเป็นปกติ)
	13.08

	กลุ่มเสี่ยง(รอบเอวเกิน)
	      220
	44
(รอบเอวลดลง)
	20


การประเมินพึงพอใจ ต่อ กระติบคู่คำ เปลี่ยนวิถีชีวิต
	ความพึงพอใจ
	มาก
	ปานกลาง
	น้อย

	
	จำนวน
	ร้อยละ
	จำนวน
	ร้อยละ
	จำนวน
	ร้อยละ

	1.ความเหมาะสมของนวัตกรรม
	526
	95.38
	26
	4.61
	0
	0

	2.นวัตกรรมมีประโยชน์ต่อสุขภาพของท่าน
	552
	100
	0
	0
	0
	0

	3.มีการใช้งานสะดวกและใช้ง่าย
	540
	98
	12
	20.02
	0
	0

	๔.ความพึงพอใจในนวัตกรรม
	544
	98.56
	8
	1.43
	0
	0


8.บทเรียนที่ได้รับและองค์ความรู้ที่เกิด
       การดำเนินงานแก้ไขปัญหาโรคเรื้อรัง อำเภอชุมแพ เป็นการขับเคลื่อนภายใต้ระบบสุขภาพอำเภอ เกิดรูปแบบการจัดการปัญหาโดยการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายที่เป็นรูปธรรมอย่างชัดเจน บนพื้นฐานวิถีชีวิตชุมชน
9.ปัจจัยแห่งความสำเร็จ
        รูปแบบของนวัตกรรม ทำได้ง่ายง่าย สามารถสื่อสาร นำสู่การจัดการสุขภาพด้วยตนเองได้อย่างเป็นรูปธรรม สร้างรายได้ให้เกิดกับชุมชน   

10.ข้อเสนอแนะ
         ขยายผลการใช้ในงานบุญประเพณี  ส่งเสริมการทำกระติ๊บในชมรมผู้สูงอายุ เพื่อเป็นหัตถบำบัด 
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