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บทคดัยอ่ 

 การวิจยัครัง้นีเ้ป็นการวิจยักึ่งทดลองมีวตัถปุระสงคเ์พ่ือเปรียบเทียบความรู ้พฤติกรรมการ

ดแูลตนเองและระดบันํา้ตาลในเลือดของผูส้งูอายุโรคเบาหวาน โรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพตาํบล

บ้านวังคาง อาํเภอไพศาลี จังหวัดนครสวรรค์ ก่อนและหลังการได้รับกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ                 

กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้สูงอายุโรคเบาหวาน จํานวน 42 คน ท่ีได้จากการเลือกแบบเฉพาะเจาะจง                 

เก็บรวบรวมขอ้มูลระหว่างเดือนตลุาคม 2562 ถึงเดือนมีนาคม 2563 เครื่องมือท่ีใชใ้นการวิจยัเป็น

แบบทดสอบความรูเ้รื่องโรคเบาหวาน มีค่าความเช่ือมั่น เท่ากบั 0.78 และแบบสอบถามพฤติกรรม

การดแูลตนเอง มีคา่ความเช่ือมั่น เท่ากบั 0.86 วิเคราะหข์อ้มลูดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอรส์าํเร็จรูป 

สถิติท่ีใช้ คือ ความถ่ี รอ้ยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการเปรียบเทียบดว้ยสถิติที    

ชนิดกลุม่ตวัอยา่งไมเ่ป็นอิสระตอ่กนั    

ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างเป็นหญิง รอ้ยละ 73.8 มีอายุระหว่าง 60-69 ปี รอ้ยละ 

80.9 ป่วยเป็นโรคเบาหวานมานานกวา่ 5 ปี รอ้ยละ 54.8 หลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพผูส้งูอายุ

โรคเบาหวานมีความรู ้และพฤติกรรมการดแูลตนเอง สงูกว่าก่อนไดร้บักิจกรรมสง่เสริมสขุภาพ และ

หลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสริมสขุภาพผูส้งูอายโุรคเบาหวานมีระดบันํา้ตาลในเลือด ลดลงกว่าก่อนไดร้บั
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RESULTS OF HEALTH PROMOTION ACTIVITIES AMONG ELDERLY WITH 

DIABETES MELLITUS IN WANGKANG HEALTH PROMOTING HOSPITAL 

PHISALEE DISTRICT, NAKHON SAWAN PROVINCE 

 

Thassaporn Chusak*, Nadchar Yanti*, Kamchai Udomkankasat**      

 

ABSTRACT  

 This quasi-experimental research aimed to compare diabetes mellitus knowledge, 

self- care behaviors, and blood glucose level of the elderly with diabetes mellitus in 

Wangkang Health-promoting hospital, Phisalee District, Nakhon Sawan Province. Forty-two 

elderly patients participated in this study through purposive sampling. Data were collected 

from October 2019 to March 2020.  The research instruments were diabetes mellitus 

knowledge questionnaire and care behaviors questionnaire which had a reliability 

coefficient of 0. 91 and 0. 91, respectively.  Data were conducted using software programs 

and were analyzed using frequency, percentage, mean standard deviation, and 

comparison using paired samples t-tests.  

  Results showed that samples were female (73.8%), age 60-69 years old, and have 

been diagnosed with diabetes more than 5 years ( 54. 8% ) .  After the elderly with diabetes 

mellitus participated in the activity, they had significantly higher levels of diabetes mellitus 

knowledge and self- care behaviors, whereas levels of glucose in the blood decreased 

significantly. 
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ภูมิหลังและเหตุผล (Background and 

rationale) 

เ บ า ห ว า น เ ป็ น โ ร ค เ รื ้อ รั ง ท่ี รัก ษ า             

ไม่หายขาด แต่สามารถลดอุบัติการณ์และ

ควบคุมความรุนแรง รวมทัง้ป้องกันการเกิด

ภาวะแทรกซอ้นได้1 สาํหรับประเทศไทยมี

การศึกษาเก่ียวกบัความชุกของโรคเบาหวาน

ป ร ะ ม า ณ ก า ร  พ บ ว่ า  ค ว า ม ชุ ก ข อ ง

โรคเบาหวาน คือ รอ้ยละ 6.9 ของประชากร

อาย ุ35 ปีขึน้ไป2 เกิดจากอปุนิสยัการบริโภค 

พฤติกรรมการดูแลตนเอง ซึ่งไม่ค่อยไดอ้อก

กาํลงักายหรือความรีบเร่งในการทาํงาน ทาํ

ให้การควบคุมระดับนํ้าตาลในเลือดทาํได้

ยาก ซึ่งอาจก่อใหเ้กิดปัญหาในระยะยาวต่อ

ห ล อ ด เ ลื อ ด ข น า ด เ ล็ ก แ ล ะ ใ ห ญ่ , 

ภาวะแทรกซ้อนทางหัวใจ ตา ไต , ระบบ

ภมูิคุม้กนั โดยเป็นภาวะเรือ้รงั จึงมีผลกระทบ

ตอ่คณุภาพชีวิต ความเป็นอยู ่เศรษฐกิจ และ

สังคม ทั้งต่อผู้ป่วย ครอบครัว สังคม และ

ประเทศชาติดว้ย3 

ความรู้ความเข้าใจเรื่องโรคและการ

ดูแลตนเองถือว่าเป็นหวัใจสาํคญัของผูป่้วย

โรคเบาหวาน รวมไปถึงความร่วมมือในการ

ดูแลของครอบครวัและทีมบุคลากรท่ีใหก้าร

ดูแลด้วย โดยเช่ือว่าการดูแลตนเองท่ีดีจะ

สามารถนาํไปสูก่ารดาํรงไวซ้ึง่ภาวะสขุภาพท่ีดี

และความผาสกุของผูป่้วยและครอบครวัได้4 

จากการศึกษานําร่อง  (Pilot study)  เ พ่ือ

วิเคราะห์สภาพปัญหาเก่ียวกับความรูแ้ละ

พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ดู แ ล ต น เ อ ง ข อ ง ผู้ ป่ ว ย

โรคเบาหวานในเขตอําเภอไพศาลี พบว่า 

ผูป่้วยโรคเบาหวาน ซึ่งเป็นผูส้งุอายมุีความรู ้

และพฤติกรรมการดูแลตนเองระดับท่ีต้อง

ปรบัปรุง รอ้ยละ 82.5  

จากข้อมูลดังกล่าวผู้วิจัยจึงได้มีการ

ทบทวนรูปแบบการดูแลผู้ป่วย เ น่ืองจาก

ระบบการดูแลแบบเดิมขาดการประสาน

ขอ้มลูระหวา่งผูเ้ก่ียวขอ้ง, ขาดความตระหนกั

ถึ ง ปั ญ ห า ข อ ง ผู้ ป่ ว ย ,  ก า ร ใ ห้บ ริ ก า ร                 

ยังไม่ครอบคลุมทุกมิติ ขาดการมีส่วนร่วม

ของผูป่้วยและญาติ จึงเห็นควรมีการพฒันา

รูปแบบการดแูลผูป่้วยโรคเบาหวานใหม่ โดย

ใช้กลยุทธ์ทีมสหสาขาวิชาชีพร่วมประเมิน

และประยุกต์วิ ธี ให้บริการ ท่ีผสมผสาน

สอดคลอ้งกับความตอ้งการของผูป่้วย, เนน้

การดูแลตนเองและการมีส่วนรว่มของผูป่้วย

และญาติ, มีแนวทางปฏิบตัิท่ีชัดเจน5 ดงันัน้

ผูว้ิจัยจึงทาํการวิจัยนีเ้พ่ือศึกษาผลของการ

จัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพสําหรับผู้ป่วย

โรคเบาหวานท่ีเป็นผูสู้งอายุในโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขาภาพตาํบลบ้านวังคาง เพ่ือให้

ผูป่้วยมีความรูแ้ละพฤติกรรมการดแูลตนเอง

ท่ีถกูตอ้งยิ่งขึน้สามารถควบคมุระดบันํา้ตาล

ในเลือดได ้ลดภาวะแทรกซอ้นท่ีอาจเกิดขึน้

และสามารถดาํเนินชีวิตไดอ้ยา่งผาสกุตอ่ไป 

 

วัตถุประสงค ์(Objectives) 

 1. เ พ่ื อ เ ป รีย บเ ที ยบ ความ รู้  เ รื่ อ ง 

โรคเบาหวาน ของผูส้งูอายโุรคเบาหวานก่อน

และหลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 
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 2.  เพ่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมการดแูล

ตนเองของผู้สูงอายุโรคเบาหวานก่อนและ

หลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 

 3.  เพ่ือเปรียบเทียบระดับนํ้าตาลใน

เลือดของผูส้งูอายโุรคเบาหวานก่อนและหลงั

ไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 

 

ระเบียบวิธีศึกษา (Methodology) 

 รูปแบบการวิจัยเป็นการวิจัยกึ่งทดลอง 

(Quasi Experimental Research) แบบกลุ่ม

เดียววัดสองครัง้ ก่อนการทดลองและหลัง

การทดลองเสรจ็สิน้ 

วัสดุและวิธีการ 

กิจกรรมส่งเสริมสขุภาพครัง้นีป้ระกอบ

ไปดว้ยการอบรมเชิงปฏิบัติการเพ่ือส่งเสริม

ความรู ้และพฤติกรรมการดูแลตนเองดา้น

อาหาร การออกกําลังกาย การจัดการ

ความเครียด การรบัประทานยาและการไป

ตรวจตามแพทยน์ดั ซึ่งจดักิจกรรมการเรียนรู ้

ท่ีหลากหลายมีทัง้การบรรยายและอภิปราย

จากแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญ การเรยีนรูจ้ากตวัแบบ 

(Role model) การแลกเปลี่ยนเรียนรูร้่วมกัน

ระหว่างผู้ป่วยและบุคลากรทางการแพทย์

และสาธารณสุขจากโรงพยาบาลชุมชน 

(รพช.) และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตาํบล (รพ.สต.) การใหค้าํปรกึษารายบุคคล

แก่ผูป่้วยและครอบครวั นอกจากนีย้ังมีการ

จัดตั้งกลุ่มผู้ป่วยโรคเบาหวานเพ่ือให้กลุ่ม

ดแูลช่วยเหลือกนัและกนั การจดัทาํคู่มือและ

เอกสารแผน่พบัใหค้วามรูเ้รือ่งการดแูลตนเอง

ท่ีคอบคลุมทุกมิติ รวมถึงการติดตามเยี่ยม

บา้นโดยทีมสหสาขาวิชาชีพ 

ประชากรและกลุ่มตัวอยา่ง 

 ป ร ะ ช า ก ร  :  ผู้ สู ง อ า ยุ ท่ี ป่ ว ย เ ป็ น

โรคเบาหวานชนิดไม่พึ่งอินสุลิน ท่ีไดร้บัการ

วินิจฉัยจากแพทยเ์ป็นระยะเวลาอย่างนอ้ย   

1 ปี และมารบับริการท่ีโรงพยาบาลส่งเสริม

สขุภาพตาํบลบา้นวงัคาง  ซึง่มีจาํนวนทัง้หมด 

67 คน  

 กลุ่มตัวอย่าง : ผู้สูงอายุท่ี ป่วยเป็น

โรคเบาหวานชนิดไม่พึ่งอินสลุิน ท่ีไดจ้ากการ

เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง 

( Purposive sampling)  โด ย มี เ ก ณ ฑ์ก า ร

คัดเลือกดังนี ้คือ 1) ไดร้ับการวินิจฉัยจาก

แ พ ท ย์ว่ า เ ป็ น ผู้ ป่ ว ย โ ร ค เ บ า ห ว า น เ ป็น

ระยะเวลาอย่างน้อย 1 ปี 2) มารับบริการ

ตรวจรักษาท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตําบลบ้านวังคาง  3)  มีความเข้าใจและ

สามารถสื่อสารไดด้ี และ 4) ยินดีและสมัคร

ใจเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตลอด

ระยะเวลาท่ีศกึษา ซึง่มีจาํนวน 42 คน 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 

เครื่องมือท่ีใช้ในการศึกษาวิจัยครั้งนี ้

เป็นแบบสอบถามประกอบการสัมภาษณ์

ก่อนและหลงัการทดลอง แบง่ออกเป็น 3 สว่น 

สว่นท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มลูทั่วไป จาํนวน 6

ข้อ  ส่วน ท่ี  2 แบบทดสอบความรู้ เ รื่อง 

โรคเบาหวาน จาํนวน 30 ขอ้  ลกัษณะของขอ้

คาํถามเป็นแบบเลือกคาํตอบใช่ หรือ ไม่ใช่  

ถ้าตอบถูกให้ 1 คะแนน ตอบผิด ให้  0 
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คะแนน ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามเก่ียวกับ

พฤติกรรมการดแูลตนเอง 4 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้น

การรับประทานอาหาร ด้านการออกกําลงั

กายหรือ กิจกรรมเ พ่ือพักผ่อน ด้านการ

รบัประทานยาและการมาตรวจตามนดั และ

ดา้นพฤติกรรมการดแูลสขุภาพทั่วไป จาํนวน 

28 ขอ้ ลกัษณะของขอ้คาํถามเป็นแบบเลือก

คําตอบโดยมีคําตอบ 3 ระดับ คือ ทําเป็น

ประจํา ทําเป็นบางครั้ง ไม่เคยทําเลย   ข้อ

คาํถามมีเกณฑใ์หค้ะแนนดงันี ้ทาํเป็นประจาํ

ให  ้3 คะแนน ทาํเป็นบางครัง้ให้ 2 คะแนน 

และไมเ่คยทาํเลยให ้1 คะแนน แบบสอบถาม

ได้ผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนือ้หา 

(Content Validity) และความตรงเชิงโครงสรา้ง 

(Construct Validity) จากผู้ทรงคุณวุฒิท่ีมี

ความรู ้และประสบการณ์ จํานวน 3 ท่าน  

ช่วยพิจารณาตรวจสอบความถูกตอ้ง ความ

ครอบคลมุเนือ้หา ใหต้รงตามวตัถปุระสงคท่ี์

ศึกษาตลอดจนความเหมาะสมและความ

ชดัเจนของภาษาท่ีใช ้เพ่ือนาํไปปรบัปรุงแกไ้ข

ใหม้ีความเหมาะสมก่อนนาํไปทดลองใช ้(Try 

Out) กบัผูส้งูอายโุรคเบาหวานท่ีมารบับรกิาร

ตรวจรักษาท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตําบลบ้านตะคร้อ จํานวน 30 คน แล้วนํา

ข้อ มูลม า วิ เคร าะ ห์ห าค่าความเ ช่ือมั่ น 

(Reliability) โดยแบบทดสอบความรู้ เรื่อง 

โรคเบาหวาน หาค่าความเช่ือมั่นด้วยสูตร 

KR-20 ของ Kuder-Richardson ไดค้่าความ

เช่ือมั่น เทา่กบั 0.78 แบบสอบถามพฤติกรรม

การดูแลตนเองหาค่าความเช่ือมั่นโดยหาค่า

สมัประสิทธ์ิความเช่ือมั่นดว้ยวิธีของ Alpha  

Coefficient ข อ ง  Cronbach ไ ด้ค่ า ค ว า ม

เช่ือมั่น เทา่กบั 0.86 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 

งานวิจยันีไ้ดด้าํเนินการทดลองระหวา่ง

เดือนตุลาคม 2562 ถึงเดือนมีนาคม 2563  

โดยก่อนดําเ นินการจัดกิจกรรมส่งเสริม

สขุภาพ ไดป้ระเมินความรู ้และพฤติกรรมการ

ดแูลตนเอง โดยการสมัภาษณต์ามแบบสอบ

ทดสอบความรูแ้ละแบบสอบถามพฤติกรรม

การดแูลตนเองท่ีพฒันาขึน้ และบนัทึกระดบั

นํา้ตาลในเลือดของผู้สูงอายุโรคเบาหวาน 

หลงัจากนั้นได้จัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ

ให้กับผู้สูงอายุโรคเบาหวานกลุ่มตัวอย่าง 

จาํนวน 6 ครัง้ แต่ละครัง้ห่างกัน 2 สปัดาห์ 

(จัดกิจกรรมกลุ่มร่วมกันเดือนละ 2 ครั้ง) 

จากนั้นได้ประเมินผลหลังดาํเนินกิจกรรม

ส่ง เสริมสุขภาพโดยการสัมภาษณ์ตาม

แบบทดสอบความรู้และแบบสอบถาม

พฤติกรรมการดูแลตนเองชุดเดิม พรอ้มกับ

บันทึกระดับนํ้าตาลในเลือดของผู้สูงอายุ

โรคเบาหวาน  

การวิเคราะหข์้อมูล 

วิเคราะหข์อ้มูลโดยนาํแบบสอบถามท่ี

รวบรวมไดม้าทาํการตรวจสอบความถูกตอ้ง

สมบูรณ์พร้อมกับลงรหัสแล้วนําข้อมูลไป

ประมวลผลด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์

ส ําเร็จรูป กําหนดค่านัยสาํคัญทางสถิติท่ี

ระดบัความเช่ือมั่น รอ้ยละ 95 สถิติท่ีใชม้ีดงันี ้

คื อ  การวิ เคราะห์ข้อมูลทั่ ว ไปของกลุ่ม
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ตัวอย่างโดยใช้สถิติพืน้ฐาน ได้แก่ ความถ่ี 

รอ้ยละ ค่าเฉลี่ย และสว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน                    

และการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของความรู ้

พฤติกรรมการดูแลตนเอง และระดบันํา้ตาล

ในเลือด ก่อนและหลงัการใชกิ้จกรรมสง่เสรมิ

สขุภาพ โดยการทดสอบทีชนิดไม่เป็นอิสระ

ตอ่กนั6 ทัง้นีไ้ดท้าํการตรวจสอบการแจกแจง

ป ก ติ  ( Normal Distribution)  ด้ ว ย ส ถิ ติ  

Kolmogorov- Smirnov แ ล ะ ไ ด้ กํ า ห น ด

สมมติฐานการวิจัย  ดัง นี ้ 1)  หลัง ได้รับ

กิ จ ก ร ร ม ส่ ง เ ส ริ ม สุ ข ภ า พ ผู้ สู ง อ า ยุ

โรคเบาหวานมีความรู ้เรื่อง โรคเบาหวาน สงู

กว่าก่อนได้รับ กิจกรรมส่ง เสริมสุขภาพ          

2) หลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพผูส้งูอายุ

โรคเบาหวานมีพฤติกรรมการดูแลตนเอง    

สูงกว่าก่อนได้รับกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 

และ 3) หลงัได้รับกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ

ผูส้งูอายโุรคเบาหวานมีระดบันํา้ตาลในเลอืด

ตํ่ากวา่ก่อนไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 

การพิทักษส์ิทธ์ิกลุ่มตัวอยา่ง 

ผู้วิจัยได้พิทักษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่างโดย

ชีแ้จงวตัถุประสงคข์องการวิจยั ขัน้ตอนการ

ดาํเนินการวิจัย ประโยชนข์องการวิจัย และ

ชี ้แจงให้ทราบถึงสิทธิและมี อิสระในการ

ตัดสินใจในการตอบรับหรือปฏิเสธการเขา้

ร่วมการวิจัยโดยไม่มีผลกระทบใดต่อกลุ่ม

ตัวอย่าง และข้อมูลวิจัยครั้งนี ้จะเก็บเป็น

ความลับและนํา เสนอในภาพรวมเ พ่ือ

ประโยชนใ์นการศกึษาเทา่นัน้ 

 

ผลการศึกษา (Results) 

ผู้สูงอายุ โ รค เบาหวาน ท่ี เ ป็ น ก ลุ่ม

ตวัอยา่งในการศกึษาจาํนวน 42 ราย เป็นเพศ

หญิง รอ้ยละ 73.8 มีอายุระหว่าง 60-69 ปี 

รอ้ยละ 80.9 อายุระหว่าง 70-79 ปี รอ้ยละ 

16.7 และอายุ 80 ปีขึน้ไป รอ้ยละ 2.4 โดยมี

อายุตํ่าสดุ 60 ปี และมีอายุสงูสดุ 80 ปี เมื่อ

จาํแนกตามสถานภาพสมรส พบว่า แต่งงาน

แล้วอ ยู่ ด้ว ย กัน  ร้อ ย ละ  69. 0 สา ม า รถ

ประกอบอาชีพเองได้ ร ้อยละ 71.4 ไม่ได้

ประกอบอาชีพ รอ้ยละ 28.6 โดยประกอบ

อาชีพเกษตรกรรม ร้อยละ 73.3 ได้เรียน

หนังสือและอ่านออกเขียนได้ร ้อยละ 50.0 

ระยะเวลาป่วยเป็นโรคเบาหวานนานกวา่ 5 ปี 

รอ้ยละ 54.8 

 

ตารางที่ 1  เปรยีบเทียบความรู ้เรือ่ง โรคเบาหวาน ของผูส้งูอายโุรคเบาหวานก่อนและหลงัไดร้บั 

 กิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 

ความรู้ เร่ือง โรคเบาหวาน n X� S.D. p-value 

ก่อนไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 42 16.47 1.25 .000* 

หลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 42 21.59 1.03  

*มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 
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จากตารางท่ี 1 พบว่า คะแนนเฉลี่ย

ความรู ้ เรื่อง โรคเบาหวาน ของผู้สูงอายุ

โรคเบาหวาน หลังได้รับกิจกรรมส่งเสริม

สุขภาพ  (X�= 21.59)  สูงกว่าก่อนได้รับ

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ (X� = 16.47) และ

เมื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู ้เรื่อง 

โรคเบาหวาน ระหว่างก่อนได้รับกิจกรรม

สง่เสริมสขุภาพกบัหลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิ

สุขภาพโดยการทดสอบที (paired t- test) 

พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสาํคญั

ทางสถิต ิซึง่เป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 1 

   

  

ตารางที่ 2   เปรยีบเทียบพฤติกรรมการดแูลตนเองของผูส้งูอายโุรคเบาหวานก่อนและหลงัไดร้บั 

                กิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 

 

พฤติกรรมการดูแลตนเอง n X� S.D. p-value 

ก่อนไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 42 43.47 2.13 .000* 

หลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 42 68.59 1.48  

*มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01  

 

จากตารางท่ี 2 พบว่า คะแนนเฉลี่ย

พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้สูงอายุ

โรคเบาหวานหลังได้รับกิจกรรมส่งเสริม

สุขภาพ  (X� = 68.59)  สูงกว่าก่อนได้รับ

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ (X� = 43.47) และ

เมื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการ

ดูแลตนเอง ระหว่างก่อนได้รับกิจกรรม

สง่เสริมสขุภาพกบัหลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิ

สุขภาพ โดยการทดสอบที (paired t-test) 

พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสาํคญั

ทางสถิติ ซึง่เป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 2  

 

 

ตารางที่ 3   เปรยีบเทียบระดบันํา้ตาลในเลอืดของผูส้งูอายโุรคเบาหวานก่อนและหลงัไดร้บักิจกรรม 

                สง่เสรมิสขุภาพ 

 

ระดับนํ้าตาลในเลอืด n X� S.D. p-value 

ก่อนไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 42 131.74 1.85 .000* 

หลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 42 108.59 2.03  

*มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01  
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 จากตารางท่ี 3 พบว่า ระดับนํ้าตาล

เฉลี่ยในเลือดของผูส้งูอายโุรคเบาหวานหลงั

ไดร้บักิจกรรมสง่เสริมสขุภาพ ( X�= 108.59) 

นอ้ยกว่าก่อนไดร้บักิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 

(X� = 131.74) และเมื่อเปรียบเทียบระดับ

นํ้าตาลเฉลี่ยระหว่างก่อนได้รับกิจกรรม

สง่เสรมิสขุภาพ กบัหลงัไดร้บักิจกรรมสง่เสรมิ

สุขภาพ โดยการทดสอบที (paired t-test) 

พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสาํคญั

ทางสถิต ิซึง่เป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 3  

 

วิจารณ ์(Discussions) 

จากการศึกษาแสดงใหเ้ห็นว่ากิจกรรม

ส่งเสริมสุขภาพเป็นกระบวนการสาํคัญใน

การดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีจะทาํใหเ้กิด 

ผลลพัธก์ารบริการท่ีดีตามมา ทัง้ดา้นความรู ้

ความเข้าใจและพฤติกรรมการดูแลตนเอง  

ซึ่งจะส่งผลให้การควบคุมระดับนํา้ตาลใน

เลือดดีขึน้ การใช้กลยุทธ์โดยทีมสหวิชาชีพ

ร่วมประเมินและประยุกต์วิ ธีให้บริการท่ี

ผสมผสาน สอดคลอ้งกับความตอ้งการของ

ผูป่้วยเนน้การดแูลตนเองและการมีสว่นรว่ม

ของผู้ป่วย ครอบครัวและชุมชน และการ

บริการเชิงรุกโดยมีกระบวนการดแูลผูป่้วยทัง้

ในสถานบริการและในชุมชน7 กิจกรรมท่ี

สาํคญั คือ การจัดกิจกรรมกลุ่มเพ่ือเป็นการ

แลกเปลี่ยนเรียนรูร้ะหว่างผูป่้วยดว้ยกันเอง

และกบัเจา้หนา้ท่ี การใหค้าํปรกึษารายบคุคล

แก่ผูป่้วยและครอบครวั การจดัตัง้กลุม่ผูป่้วย

โรคเบาหวานเพ่ือใหก้ลุ่มดูแลช่วยเหลือกัน

และกัน ส่งเสริมการเรียนรูก้ารดูแลตนเอง 

การจัดทาํคู่มือและให้ความรูเ้รื่องการดูแล

ตนเองในทุกดา้น เช่น ดา้นการรบัประทาน

อาหาร ด้านการออกกาํลังกายท่ีเหมาะสม 

และการติดตามเยี่ยมบ้านโดยทีมสหสาขา

วิชาชีพ ซึ่งเป็นกิจกรรมท่ีส่งผลให้ผู้สูงอายุ

โรคเบาหวานมีความรู ้พฤติกรรมการดูแล

ตนเอง และระดับนํา้ตาลในเลือดดีขึน้ ทัง้นี ้

เกิดจากการท่ีกลุ่มตวัอย่างไดเ้กิดการเรียนรู ้

จากกระบวนการสอนสขุศึกษาท่ีเปิดโอกาส

ให้มีการซักถาม แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 

และการอภิปรายรว่มกนั 8,9   

จากการศึกษานีก้ลุ่มตวัอย่างมีความรู ้

และพฤติกรรมการดูแลตนเองสูงขึน้เป็นผล

เน่ืองมาจากกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพ ท่ี

ผูว้ิจัยใหก้ลุ่มตวัอย่างไดร้่วมคิดวิเคราะหห์า

สาเหตุปัญหาสุขภาพของตนเองท่ีผ่านมา 

รวมถึงปัจจยัเสี่ยงท่ีทาํใหเ้กิดภาวะแทรกซอ้น 

และการแลกเปลี่ยนเรียนรูแ้นวทางการแกไ้ข

ปั ญ ห า สุข ภา พ ตน เอ ง ท่ี เห มาะ สมและ

สามารถปฏิบตัิไดจ้รงิ นอกจากนีผู้ว้ิจยัไดเ้ชิญ

แพทย์ผู้เช่ียวชาญจากโรงพยาบาลไพศาลี

บรรยายใหค้วามรูป้ระกอบสไลด ์และตอบขอ้

ซักถาม และอภิปรายร่วมกัน รวมทั้งมีการ

เรียนรูจ้ากตัวแบบท่ีสามารถควบคุมระดบั

นํา้ตาลในเลือดได้10,11 นอกจากนีกิ้จกรรม

สรา้งเสรมิสขุภาพยงัจดัใหก้ลุม่ตวัอยา่งไดฝึ้ก

ทักษะการจัดการตนเองดา้นพฤติกรรมการ

ดแูลตนเองโดยเฉพาะการออกกาํลงักายและ

การรบัประทานอาหารโดยการกาํกับตนเอง
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ดว้ยการลงบนัทึกประจาํวนัในสมุดบนัทึกท่ี

ผู้วิจัยได้จัดทําให้เ พ่ือเป็นการเ พ่ิมความ

ตระหนกัและยงัเป็นการเตือนความจาํใหเ้กิด

พฤติกรรมอยา่งตอ่เน่ือง12,13 

จากข้อมูลการวิจัยถึ งแม้จะพบว่า 

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพนี ้ช่วยให้ผู้ป่วยมี

ความรูเ้ก่ียวกบัโรคเบาหวานและมีพฤติกรรม

การดูแลตนเองท่ีดีขึน้ แต่ยังพบว่าจํานวน

ผูป่้วยท่ีสามารถควบคมุระดบันํา้ตาลในเลือด

ไดไ้ม่ครอบคลมุเท่าท่ีควร ผลการศึกษาเป็น

เช่นนี ้อาจเน่ืองมาจากระยะเวลา ในการศกึษา

ครั้งนีร้ะยะเวลาเพียง 6 เดือน ซึ่งเป็นการ

ประเมินผลการเปลี่ยนแปลงในระยะเวลาท่ีสัน้ 

การท่ีจะประเมินผลถึงการเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรมการดูแลตนเองให้ได้ผลชัดเจน  

ควรตอ้งใช้เวลาท่ีนานกว่านี ้จึงจะสามารถ

บอกผลของการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดขึน้ได้ 

รวมทัง้กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษาครัง้นี ้

เป็นผู้ป่วยสูงอายุ ซึ่งส่วนใหญ่ไม่ได้เรียน

หนงัสือและระยะเวลาเป็นโรคก็นานกวา่ 5 ปี 

ซึ่งปัจจัยเหล่านีม้ีผลต่อการควบคุมระดับ

นํา้ตาลในเลอืดของผูป่้วยโรคเบาหวานได้14,15 

 

ข้อยุติ (Conclusions) 

 กิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพท่ีพฒันาขึน้เป็น

กิจกรรมท่ียึดผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง โดยมีการ

ส่งเสริมความรูแ้ละพฤติกรรมท่ีหลากหลาย

รูปแบบทั้งบรรยาย อภิปราย แลกเปลี่ยน

เรียนรู ้การเรียนรูจ้ากตวัแบบ การฝึกปฏิบตัิ 

และการกาํกบัตนเองโดยใชแ้บบบนัทกึ โดยมี

ครอบครวั และชุมชนเป็นปัจจัยเอือ้สาํคญัท่ี

ใหก้ารสนบัสนุน รวมทัง้การติดตามเยี่ยมให้

กาํลงัใจโดยทีมสหสาขาวิชาชีพ ซึ่งกิจกรรม

ส่งเสริมสุขภาพนี ้สามารถทําให้ผู้สูงอายุ

โรคเบาหวานมีความรู ้พฤติกรรมการดูแล

ตนเอง และระดบันํา้ตาลในเลือดดีขึน้ จึงควร

นํากิจกรรมส่งเสริมสุขภาพนี ้ไปขยายผล

ดํ า เ นิ น ก า ร ใ น ค ลิ นิ ก โ ร ค เ รื ้ อ รั ง ข อ ง

สถานพยาบาลทัง้โรงพยาบาลชุมชน (รพช.) 

และโรงพยาบาลส่ง เสริมสุขภาพตําบล     

(รพ.สต.) แหง่อ่ืนๆ ตอ่ไป 

 

ข้อเสนอแนะ (Suggestions) 

 1.  การศึกษานีไ้ดจ้ัดกิจกรรมส่งเสริม

สุขภาพโดยมุ่งให้กับกลุ่มตัวอย่าง ท่ี เ ป็น

ผู้สูงอายุโรคเบาหวานเท่านั้น และพบว่า

ผู้สูงอายุโรคเบาหวานบางท่านท่ีมีญาติ

มาร่วมกิจกรรมด้วยจะมีส่วนช่วยให้การ

สง่เสริมความรูแ้ละพฤติกรรมการดแูลตนเอง

มีประสิทธิภาพดีขึน้ ดังนั้นการจัดกิจกรรม

สง่เสริมสขุภาพ จึงควรจดัใหก้บัญาติผูป่้วยท่ี

อยู่ในครอบครัวผู้ป่วยและสังคมของผูป่้วย 

เช่น จดัอบรมใหค้วามรูใ้นรูปแบบต่าง ๆ เช่น 

การประชมุอบรม การเขา้คา่ย แก่สามี ภรรยา 

บุต ร  ร ว ม ถึ ง ผู้ดู แ ลผู้ ป่ ว ย  อ า สา สมัค ร

สาธารณสขุประจาํหมู่บา้น (อสม.) และผูน้าํ

ชุมชน เพ่ือให้บุคคลเหล่านีส้ามารถใหก้าร

สนับสนุนทางสังคมแก่ผู้ป่วยโรคเบาหวาน

เช่น การจัดตัง้ชมรมผูป่้วยโรคเบาหวานใน

หมู่บ้าน /ชุมชน ซึ่ งมี ส่วนช่ วยให้ผู้ ป่ วย
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สามารถมีพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีดีขึน้

อย่างต่อเน่ือง สามารถควบคุมระดบันํา้ตาล

ในเลอืดใหอ้ยูใ่นเกณฑป์กติได ้ 

 2.  จากผลการศึกษานีพ้บว่ากิจกรรม

สรา้งเสริมสขุภาพส่งผลกระทบดา้นบวกต่อ

ผูส้งูอายโุรคเบาหวาน จึงนบัว่าเป็นสิ่งจาํเป็น

และมีความสาํคัญอย่างยิ่งต่อการพัฒนา

คุณภาพบริการและสุขภาพของผู้สูงอายุ

โรคเบาหวาน จึงควรมีการขยายไปสูเ่ครอืขา่ย

บริการปฐมภูมิ (รพ.สต.) ในพืน้ท่ีอ่ืนๆ อย่าง

ทั่วถึงต่อไปเพ่ือส่งผลใหก้ารดูแลตนเองของ

ผูป่้วยเบาหวานมีประสทิธิภาพยิ่งขึน้ 

 3.  การศึกษาครั้ง นี ้เ ป็นการศึกษา

ผลลัพธ์ท่ีเกิดจากการจัดกิจกรรมส่งเสริม

สุขภาพเก่ียวกับความรู ้พฤติกรรมการดูแล

ตนเอง และระดบันํา้ตาลในเลอืดของผูส้งูอายุ

โรคเบาหวานเท่านัน้ ในการศึกษาต่อไปควร

ศกึษาผลท่ีเกิดขึน้จากการจดักิจกรรมสง่เสรมิ

สขุภาพตัวแปรอ่ืนๆ เช่น ความรูส้ึกมีคุณค่า

ในตนเอง (Self –  esteem)  ความเ ช่ือใน

ความสามารถตนเอง (Self – efficacy) หรือ

ระดบัฮีโมโกลบินเอวนัซี (HbA1C) 

 

สถานะองคค์วามรู้ (Body of knowledge) 

 ก า ร ดูแ ลผู้ ป่ ว ย โ ร ค เ บ าห วานของ

โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพตาํบล (รพ.สต.) 

ซึ่งเป็นสถานพยาบาลระดบัปฐมภูมิท่ีใหก้าร

ดูแลประชาชนอย่างใกล้ชิด  โดยเฉพาะ

ผูส้งูอายุซึ่งมกัไปรบับริการเน่ืองจากอยู่ใกล ้

และสะดวกสบาย แต่การดูแลรักษาของ

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล ไม่มี

รูปแบบกิจกรรมหรือแนวทางกิจกรรมท่ีเนน้

ให้ผู้ป่วยสามารถควบคุมปัจจัยต่างๆ ด้วย

ตนเอง ทาํใหผู้ป่้วยไม่สามารถควบคมุระดบั

นํา้ตาลในเลือดไดด้ว้ยตนเอง ทัง้นีก้ารศึกษา

ครัง้นีท้าํใหไ้ดรู้ปแบบหรือแนวทางกิจกรรม

ส่งเสริมสขุภาพท่ีเป็นรูปธรรม ท่ีมีผูป่้วยเป็น

ศนูยก์ลาง มีครอบครวั ชุมชน เป็นปัจจยัเอือ้ 

ผลท่ีเกิดขึน้ทําให้ผู้สูงอายุโรคเบาหวานมี

ความรู ้ความเข้าใจ เ ก่ียวกับโรค และมี

พฤติกรรมการดูแลตนเองดีขึน้ รวมทัง้ระดบั

นํ้าตาลในเลือดลดลง ไม่ เ ป็นผู้ป่วย ท่ีมี

ภาวะแทรกซอ้นเรือ้รงัท่ีเป็นปัญหาตอ่สขุภาพ

ระยะยาว  
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