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บทคัดย่อ
	 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงส�ำรวจ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเอง พฤติกรรมการก�ำกับตนเอง 

ความเชือ่มัน่ในสมรรถนะแห่งตนของทหารทีเ่สีย่งต่อโรคกลุม่เมตาบอลกิซนิโดรม กลุม่ตวัอย่าง คอื ก�ำลงัพลทหารของกองบญัชาการ

กองพลทหารม้าที่ 2 รักษาพระองค์ จ�ำนวน 250 คน คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามจ�ำนวน 1 ฉบับ  

แบ่งเป็นสองตอน ได้แก่ แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปส่วนบุคคล และแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเอง การก�ำกับตนเอง และ

ความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน

	 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความเสี่ยงเป็นโรคความดันโลหิตสูงมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 48.40 ส่วนการ

ป่วยเป็นโรคแล้วนั้นพบว่า กลุ่มตัวอย่างป่วยเป็นโรคเบาหวานร้อยละ 7.60 และพบว่า มีปัจจัยด้านพันธุกรรมเป็นปัจจัยเสี่ยงต่อการ

เป็นโรคเมตาบอลิกมากที่สุด ร้อยละ 73.20 คะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมรายด้านพบว่า การดูแลตนเองมีคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุด           

(  = 20.28, SD 3.12) รองลงมาคือ การก�ำกับตนเอง (  = 14.18, SD 1.53) และความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน (  = 13.92, 

SD 1.53) ตามล�ำดับ จากผลการวิจัยชี้ให้เห็นว่า เจ้าหน้าที่ทีมสุขภาพควรช่วยเหลือสนับสนุนให้ทหารที่มีความเสี่ยงต่อภาวะเมตา

บอลิกซนิโดรม ตระหนักถงึความส�ำคญัของการดแูลตนเอง การก�ำกบัตนเอง และความเชือ่มัน่ในสมรรถนะแห่งตน เน้นกจิกรรมการ

ให้ความรู้ การรับรู้ ความคาดหวัง การฝึกทักษะ การแลกเปลี่ยนประสบการณ์ เพื่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ เพราะการ

ป่วยภาวะเมตาบอลิกซินโดรมส่วนใหญ่มาจากสาเหตุที่ป้องกันได้

ค�ำส�ำคัญ : พฤติกรรมการดูแลตนเอง การก�ำกับตนเอง ความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน ภาวะเมตาบอลิกซินโดรม

Abstract
	 This exploratory research aimed to study the health behaviors regarding to self care, self-regulation 

and self- efficacy behavior of military officials who had risked of metabolic syndrome. The sample composed 

of two hundred and fifty military officials of King’s Guard, 2nd Cavalry Division. Purposive sampling method was 

used in this study. Data were collected by using a questionnaire which had two parts including of personal 

information and 3-self health behaviors (self care, self regulation and self efficacy) assessment. 
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บทนำ�
	 ภาวะเมตาบอลกิซนิโดรม (Metabolic Syndrome) 

คือ กลุ่มของปัจจัยเสี่ยง ประกอบด้วยโรคอ้วนลงพุง ระดับ

น�ำ้ตาลในเลอืดสงู ความดันโลหติสงู และระดบัไขมนัในเลอืดสงู

ที่จะเพิ่มโอกาสเสี่ยงในการเกิดโรคเบาหวาน โรคหัวใจ และ

หลอดเลอืด1 การป่วยภาวะเมตาบอลกิซนิโดรมส่วนใหญ่มาจาก

สาเหตุที่ป้องกันได้ เช่น การสูบบุหรี่ ดื่มสุรา บริโภคอาหารผิด

หลักโภชนาการ ขาดการออกก�ำลังกาย และมีการจัดการ

ความเครียดที่ไม่เหมาะสม

	 การศึกษาเกี่ยวกับการเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรัง และ

ผลการตรวจสุขภาพของทหารในปัจจุบันพบว่า ทหารไทย 

ส่วนใหญ่ยังมีปัญหาด้านสุขภาพโรคเรื้อรังพอสมควร ซึ่ง

นอกจากการเจ็บป่วยที่เกิดขึ้นแล้ว ยังคงมีอีกจ�ำนวนหนึ่งที่แม้

จะยงัไม่เป็นผูป่้วยแต่จดัอยูใ่นกลุม่เสีย่งเนือ่งด้วยมีผลการตรวจ

สุขภาพที่ผิดปกติ จากผลการวิจัยที่ศึกษาสภาวะสุขภาพและ

พฤตกิรรมเสีย่งของข้าราชการทหารในเขตกรงุเทพมหานครและ

ปริมณฑล จ�ำนวน 14,994 ราย ผลการศึกษาพบว่า ข้าราชการ

ทหารมีภาวะไขมันในเลือดสูงร้อยละ 74.78 มีค่าดัชนีมวลกาย

เกินเกณฑ์ร้อยละ 28.83 ปริมาณกรดยูริกในเลือดสูงเกินเกณฑ์       

ร้อยละ 33.07 ค่าบ่งชี้สมรรถภาพตับเกินเกณฑ์ร้อยละ 22.49 

และความดันโลหติสงูร้อยละ 18.05 และข้อมลูส�ำรวจพฤตกิรรม

เส่ียงต่อสุขภาพของข้าราชการทหารพบว่า มผีูท้ีไ่ม่ออกก�ำลงักาย

เลยร้อยละ 13.82 มีพฤติกรรมด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์          

แบบครั้งคราวร้อยละ 56.96 ด่ืมเป็นประจ�ำร้อยละ 10.33            

มีพฤติกรรมการสูบบุหรี่ ร้อยละ 28.28 สอดคล้องกับผลการ

ตรวจสุขภาพประจ�ำปี 2542 ของก�ำลังพลกองบัญชาการทหาร

สูงสุด พบว่า ร้อยละ 14.23 ตรวจพบผิดปกติหรือเป็นโรค        

ได้แก่ โรคเบาหวาน โรคไขมันในเลือดสูง โรคความดันโลหิตสูง 

โรคอ้วน และโรคหวัใจขาดเลอืด จากผลการวิจยัพบว่า ก�ำลงัพล

ส่วนใหญ่และก�ำลังพลที่เป็นโรค เกิดจากการไม่ออกก�ำลังกาย

หรือออกก�ำลังกายไม่สม�่ำเสมอ ซึ่งเสี่ยงต่อการเกิดภาวะ              

เมตาบอลิกซินโดรม2 

 	 การรับรู้ความสามารถของตนเองเป็นส่วนหนึ่งของ

กระบวนการทางความคิดและเป็นตัวเชื่อมระหว่างความรู ้        

และการกระท�ำ3 การรับรู้ความสามารถของตนเองยังมีบทบาท

ส�ำคญัในการเป็นศนูย์กลางทางจติใจและก่อให้เกดิความรู้สึกว่า 

“ฉันท�ำได้” (I can do it) ซ่ึงเป็นทฤษฎีท่ีเก่ียวกับการปรับ

เปลีย่นพฤตกิรรมท่ีเกดิจากการเรยีนรู้ โดยเน้นทีก่ารเปลีย่นแปลง

พฤติกรรมภายใน โดยไม่จ�ำเป็นต้องมีการแสดงออก แต่การได้

มาซึ่งความรู ้ใหม่ๆ ก็ถือว่าการเรียนรู ้ได้เกิดขึ้นแล้ว และ            

การแสดงออกของพฤติกรรมจะสะท้อนให้เห็นการเรียนรู ้4            

ดังนั้นคณะผู ้วิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษาพฤติกรรมการดูแล           

ตนเอง การก�ำกับตนเอง และความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน

ของทหารที่มีความเสี่ยงต่อภาวะเมตาบอลิกซินโดรม เพื่อหา

แนวทางปฏิบัติ และทิศทางในการปรับปรุงแนวทางการบริหาร

จัดการเพื่อการดูแลตนเอง การก�ำกับตนเอง และความเชื่อมั่น

ในสมรรถนะแห่งตน ในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 

เนื่องจากทหารเป็นบุคลากรที่ส�ำคัญของกองทัพบก เป็นผู้ที่ 

สร้างความมั่นคงของประเทศ และเพื่อเป็นแนวทางในการให ้    

ค�ำปรึกษา การสร้างเสริมสุขภาพ พัฒนาระบบการเฝ้าระวัง

ป้องกันการเกิดภาวะเมตาบอลิกซินโดรมของทหารไทยต่อไป 

	 The study results revealed that, the most of sample were at highest risk for hypertension (48.40%). 

Diabetes mellitus was a chronic disease in most of them (7.6%). Risk of metabolic syndrome caused by                

genetic (73.20%). The average scores of the health behaviors found that self care behavior had a highest           

average score (x = 20.28, SD 3.12 ) and self regulation (x = 14.18, SD 1.53 ) and self efficacy (x = 13.92, SD 1.53) 

respectively. The results indicated that health care provider should support the military officials who have risk 

for metabolic syndrome. Recognizing the importance of self-care, self regulation and self efficacy behavior. 

Focus on health education activities, perception, expectations, practicing skill and sharing experience to  

modify health behaviors. Because most metabolic syndrome is caused by a preventable cause.

Keywords : Self- Care, Self-Regulation, Self- Efficacy Behavior, Metabolic Syndrome
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วัตถุประสงค์การวิจัย	  
	 1.	 เพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของทหาร       

ผู้ที่เสี่ยงต่อโรคกลุ่มเมตาบอลิคซินโดรม 

	 2.	 เพื่อศึกษาพฤติกรรมการก�ำกับตนเองของทหาร

ผู้ที่เสี่ยงต่อโรคกลุ่มเมตาบอลิคซินโดรม 

	 3.	 เพื่อศึกษาความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน ใน

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของทหารผู้ที่เสี่ยงต่อโรค       

กลุ่มเมตาบอลิคซินโดรม 

กรอบแนวคิดการวิจัย
	 จากแนวคิดทฤษฎีการเรียนรู้ทางปัญญาสังคมของ

แบนดูรา (Bandura)5 ที่มีความเชื่อว่าพฤติกรรมของคนเรานั้น 

ไม่ได้เกิดขึ้นและเปลี่ยนแปลงไปเนื่องจากปัจจัยทางสภาพ

แวดล้อมแต่เพียงอย่างเดียว หากแต่จะเปลี่ยนแปลงไปตาม

เงื่อนไขของปัจจัยภายในบุคคล ปัจจัยพฤติกรรม และสภาพ

แวดล้อม ที่มีความเกี่ยวพันซึ่งกันและกัน ไม่อาจแยกออกจาก

กันได้ เช่น บุคคลจะแสดงพฤติกรรมแตกต่างกันออกไปตาม

สภาพของสังคม วัฒนธรรม สิ่งแวดล้อม และประสบการณ์ร่วม

กับพฤติกรรมภายใน ซึ่งท�ำให้เข้าใจได้ว่า พฤติกรรมของบุคคล

เป็นการเรียนรู้อย่างหนึ่งซึ่งสามารถเข้าใจได้ว่าต้องอาศัยปัจจัย

ทางจิตวิทยาควบคู่ไปกับเงื่อนไขสังคมขณะเกิดการเรียนรู้ 

	 จากการศึกษาเกี่ยวกับการวัดพฤติกรรมสุขภาพ       

ควรวัดจากลักษณะทางจิตและพฤติกรรม 3 ด้าน (3s) ได้แก่ 

การรบัรูค้วามสามารถตนเองในการดูแลสขุภาพ (self-efficacy) 

การก�ำกบัพฤตกิรรมสขุภาพด้วยตนเอง (self-regulation) และ

การดูแลสุขภาพตนเอง (self-care) ซึ่งนอกจากน�ำไปประเมิน

พฤตกิรรมสขุภาพได้แล้ว ยงัสามารถน�ำไปใช้ในการวางแผนการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของบุคคลให้ดียิ่งขึ้นได้อีกด้วย6

	 ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยจึงนําแนวคิด 3s มาใช้เพื่อ

ศึกษาแบบพรรณา เกี่ยวกับลักษณะ ทางจิตและพฤติกรรม            

3 ด้าน ได้แก่ การรับรู้ความสามารถตนเองในการดูแลสุขภาพ 

(self-efficacy) การก�ำกับพฤติกรรมสุขภาพด้วยตนเอง            

(self-regulation) และการดูแลสุขภาพตนเอง (self-care         

ของทหารกองประจ�ำการ6

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากร คือ ก�ำลังพลทหารของกองบัญชาการ

กองพลทหารม้าที่ 2 รักษาพระองค์ และก�ำลังพลทหารหน่วย

ขึ้นตรงกองบัญชาการกองพลทหารม้าที่ 2 ที่มีความเสี่ยงต่อ      

โรคอ้วน โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและ 

หลอดเลือด โรคเส้นเลือดอุดตันสมอง และขาดการออกก�ำลัง

กาย โดยประเมินจากแบบบนัทกึการตรวจคดักรองยนืยนัความ

เสีย่งต่อภาวะโรคกลุม่เมตาบอลกิ6 ได้จ�ำนวนประชากร 280 คน 

ก�ำหนดขนาดตัวอย่างจากสูตรของ Yamane7 ที่ระดับ

ความคลาดเคลื่อน .01 คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจงได้

ขนาดกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 272 คน ทั้งนี้ เมื่อท�ำการเก็บข้อมูล

พบว่ากลุ่มตัวอย่างสามารถเข้าร่วมการวิจัยได้จ�ำนวน 250 คน 

คิดเป็นร้อยละ 91.91 ของขนาดกลุ่มตัวอย่างที่ก�ำหนด

	

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยและการตรวจสอบคุณภาพของ
เครื่องมือ
	 แบ่งเป็น 2 ส่วน ได้แก่

	 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปส่วนบุคคล  

จ�ำนวน 6 ข้อ ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ สิทธิ        

และสุขภาพโดยรวม เป็นค�ำถามแบบเลือกตอบ และค�ำถาม

ปลายเปิด

	 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเอง  

การก�ำกบัตนเอง และความเช่ือมัน่ในสมรรถนะแห่งตน 6 ทีส่ร้าง

ขึ้นจากแนวคิด 3 self (Self care, Self regulation, Self        

efficacy) จ�ำนวน 17 ข้อ 

การหาคุณภาพเครื่องมือ
	 การหาความตรง (Validity) น�ำแบบสอบถามไป         

ให้ผู ้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 3 ท่าน ตรวจสอบความตรงและ          

ความสอดคล้องของข้อค�ำถาม ด้วยการหาค่า IOC ได้ค่า 

IOC = 0.87 และน�ำข้อค�ำถามมาปรับปรุงแก้ไขให้มีความ         

ถูกต้อง สมบูรณ์มากยิ่งขึ้น
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	 ความเชื่อมั่น (Reliability) ส�ำหรับแบบสอบถาม

พฤตกิรรมการดูแลตนเอง การก�ำกับตนเอง และความเชือ่มัน่ใน

สมรรถนะแห่งตน ผู้วิจัยได้น�ำแบบสอบไปทดลองใช้ (try out) 

กบั ทหารในกองพลทหารปืนใหญ่ต่อสูอ้ากาศยาน ผูท้ีม่เีสีย่งต่อ

การเกิดภาวะเมตาบอลิกซินโดรม จ�ำนวน 30 คน ทดสอบ

หาความเชื่อมั่น โดยวิธีแอลฟา ครอนบาค (Cronbach Alpha 

Coefficients) ค่าความเชื่อมั่นรายด้านการดูแลตนเอง              

การก�ำกับตนเอง และความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน            

เท่ากับ .87 .86 .90 ตามล�ำดับ และค่าความเชื่อมั่นรวมทั้งฉบับ 

เท่ากับ .88

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง
	 โครงการวิจัยนี้ได้ผ่านการพิจารณารับรองวิจัยจาก

คณะอนุกรรมการพิจารณาโครงการวิจัย กรมแพทย์ทหารบก 

ตามเลขที่หนังสือ IRB/RTA 286/2557 ซึ่งก่อนด�ำเนินการวิจัย 

ผู้วิจัยจะแนะน�ำตัว อธิบายวัตถุประสงค์ของการวิจัย วิธีด�ำเนิน

การวิจัย ประโยชน์ท่ีจะได้รับจากการวิจัย และอธิบายถึง           

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง โดยจัดท�ำหนังสือยินยอมโดย

ผู้เข้าร่วมวิจัยได้รับการบอกกล่าว และสมัครใจ (Informed 

Consent Form) ทัง้น้ีการปฏเิสธหรอืยติุการเข้าร่วมวจิยัจะไม่มี

ผลกระทบใดๆ ต่อผูเ้ข้าร่วมวจิยั โดยคณะผูวิ้จยัได้ชีแ้จงกบักลุม่

ตวัอย่างว่าการท�ำวจิยัในครัง้นี ้ข้อมลูท่ีได้จะเกบ็ไว้เป็นความลบั

โดยไม่ส่งผลเสียหายใดๆ แก่ผู้เข้าร่วมวิจัย ซึ่งโดยข้อมูลที่ได้จะ

ถือเป็นความลับอย่างเคร่งครัด

วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล
	 1.	 หลังจากโครงร ่างวิจัยผ ่านการรับรองแล้ว                

ผูวิ้จยัได้ตดิต่อประสานขอเกบ็ข้อมลูถงึผูบ้ญัชาการกองพลทหาร

ม้า ที่ 2 รักษาพระองค์

	 2.	 เมื่อได้รับการอนุมัติแล้ว ผู้วิจัยด�ำเนินการเก็บ

ข้อมูลวิจัยด้วยตนเอง โดยมีการขออนุญาตช้ีแจงวัตถุประสงค์

และขั้นตอนการวิจัยพร้อมทั้งการพิทักษ์สิทธิก่อนด�ำเนินการ 

เก็บข้อมูล ต้องได้รับการแสดงความยินยอมโดยความสมัครใจ

จากกลุ่มตัวอย่างก่อน

	 3.	 ผูว้จิยัจะให้กลุม่ตวัอย่างตอบแบบสอบถามอย่าง

อิสระ โดยไม ่ไปนั่ งควบคุมในขณะที่กลุ ่มตัวอย ่างตอบ

แบบสอบถาม แต่หากกลุ ่มตัวอย่างมีข้อสงสัยในขณะท�ำ

แบบสอบถามจะสามารถสอบถามผู้วิจัยได้ตลอดเวลา

	 4.	 ตรวจสอบความถูกต้องสมบูรณ์ของข้อมูลเมื่อ     

เก็บแบบสอบถาม

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมสถิติส�ำเร็จรูป 

ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ 

	 1.	 ข้อมูลพื้นฐานเกี่ยวกับลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง 

วิเคราะห์ โดยการหาค่าร้อยละ การแจกแจงความถี่

	 2.	 ข้อมลูพฤตกิรรมการดแูลตนเอง การก�ำกบัตนเอง 

และความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน ของทหารที่มีความเสี่ยง

ต่อภาวะเมตาบอลิกซินโดรม วิเคราะห์ โดยการหาค่าร้อยละ  

ค่าเฉลี่ย และค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน	

ผลการวิจัย
	 ส่วนที่ 1 ลักษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง

	 กลุ ่มตัวอย่างจ�ำนวน 250 ราย มีอายุระหว่าง 

50-59 ปีมากที่สุด จ�ำนวน 86 คน คิดเป็นร้อยละ 34.40            

รองลงมามอีายรุะหว่าง 40-49 ปี คดิเป็นร้อยละ 26.40 มรีะดบั

การศึกษาสูงสุดคือ ปริญญาตรี มากที่สุด จ�ำนวน 149 คน          

คิดเป็นร้อยละ 59.60 กลุ ่มตัวอย่างร้อยละ 100 ใช้สิทธิ

ข้าราชการในการรักษาพยาบาล 

	 ส�ำหรับความเสี่ยงต่อการเป็นโรคกลุ่มเมตาบอลิก      

พบว่า ส่วนใหญ่มีความเสี่ยงเป็นโรคความดันโลหิตสูงมาก        

ที่สุด จ�ำนวน 121 คน คิดเป็นร้อยละ 48.40 รองลงมา ได้แก่ 

โรคเบาหวาน และโรคหลอดเลือดสมอง จ�ำนวน 118 คน              

คิดเป็นร้อยละ 47.20 และ 78 คน คิดเป็นร้อยละ 31.20          

ตามล�ำดบั ทัง้นี ้กลุม่ตวัอย่างบางคนมคีวามเสีย่งมากกว่า 1 โรค 

ส่วนการป่วยเป็นโรคแล้วนั้นพบว่า กลุ่มตัวอย่างป่วยเป็นโรค 

เบาหวาน จ�ำนวน 19 คน คิดเป็นร้อยละ 7.60 และโรค            

ความดันโลหิตสูง จ�ำนวน 12 คน คิดเป็นร้อยละ 4.80

	 ปัจจัยเสีย่งต่อการเป็นโรคเมตาบอลกิ พบว่า มปัีจจยั

ด้านพันธุกรรมมากที่สุดจ�ำนวน 183 คน คิดเป็นร้อยละ73.20 

รองลงมา คือ การสูบบุหรี่ คิดเป็นร้อยละ 69.60 การเป็น           

เบาหวานหรือมีภาวะน�้ำตาลในเลือดสูง และมีความเครียด 

จ�ำนวน 174 คน คิดเป็นร้อยละ 54.80, 137 คิดเป็นร้อยละ 

48.40 และ 129 คน คิดเป็นร้อยละ 51.60 ตามล�ำดับ
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	 จากตารางที่ 1 พบว่า พฤติกรรมความเช่ือมั่นใน

สมรรถนะแห่งตน จากคะแนนเต็ม 20 คะแนน คะแนนสูงสุด 

คอื 18 คะแนน คดิเป็นร้อยละ 90 คะแนนต�ำ่สดุ คอื 11 คะแนน 

คดิเป็นร้อยละ 55 การก�ำกบัตนเอง จากคะแนนเตม็ 20 คะแนน 

คะแนนสูงสุด คือ 17 คะแนน คิดเป็นร้อยละ 85 คะแนนต�่ำสุด 

คือ 11 คะแนน คิดเป็นร้อยละ 55 และการดูแลตนเองจาก

คะแนนเต็ม 28 คะแนน คะแนนสูงสุด คือ 27 คะแนน คิดเป็น

ร้อยละ 96.42 คะแนนต�่ำสุด คือ 13 คะแนน คิดเป็นร้อยละ 65

คะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมรายด้านพบว่า ความเชื่อมั่นใน

สมรรถนะแห่งตน มีคะแนนเฉลี่ย = 13.92 (S.D. = 1.53)          

จากคะแนนเต็ม 20 คิดเป็นร้อยละ 69.60 การก�ำกับตนเองมี

คะแนนเฉลี่ย = 14.18 (S.D. = 1.53) จากคะแนนเต็ม 20          

คิดเป็นร้อยละ 70.90 และการดูแลตนเองมีคะแนนเฉลี่ย = 

20.28 (S.D. = 3.12) จากคะแนนเต็ม 28 คิดเป็นร้อยละ 72.42 

การอภิปรายผล
	 จากการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ปัจจัยเส่ียงต่อการเป็น

โรคเมตาบอลิก พบว่า มีปัจจัยด้านพันธุกรรมมากที่สุดจ�ำนวน 

183 คน คิดเป็นร้อยละ 73.20 สอดคล้องกับการศึกษา           

ปัจจัยที่เปล่ียนแปลงไม่ได้คือ กรรมพันธุ์ ครอบครัวที่มีบิดา

มารดา พี่และหรือน้องเป็นโรคความดันโลหิตสูงมีความสัมพันธ์

กับโรคความดันโลหิตสูง และการศึกษาเกี่ยวกับการเกิดภาวะ 

เมตาบอลิกซินโดรมพบว่าสัมพันธ์กับภาวะดื้ออินสุลิน โรคอ้วน 

พนัธกุรรม การขาดการออกก�ำลงักาย การรบัประทานอาหารที่

มีพลังงานสูง อายุที่มากขึ้น เพศ และการดื่มแอลกอฮอล์9

	 ผลการศึกษาด้านพฤติกรรมการดูแลตนเองของ  

ทหารที่มีความเสี่ยงต่อภาวะเมตาบอลิกซินโดรม มีคะแนน      

เฉลี่ย = 20.28 (S.D. = 3.12) และเมื่อพิจารณาพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองรายข้อ พบว่า การดูแลสุขภาพตนเองโดยการ 

ออกก�ำลงักายเป็นประจ�ำด้วยวธิทีีเ่หมาะสมกบัสขุภาพและชวีติ

ประจ�ำวัน มีผลคะแนนเฉลี่ยมาก ร้อยละ 80.4 และพฤติกรรม

การดแูลตนเองรายข้อทีม่ใีนกลุม่ตวัอย่างน้อยทีสุ่ด คือ การดแูล

สขุภาพตนเองด้านการหลกีเลีย่งการสบูบุหรี ่เสพสิง่เสพตดิและ

ของมึนเมาทุกชนิดได้ ร้อยละ 30.4 สอดคล้องกับผลการศึกษา 

พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มา

รับการรักษาที่หน่วยบริการปฐมภูมิ อ�ำเภอจอมทอง จังหวัด

เชียงใหม่พบว่า ผู ้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงมีคะแนนเฉล่ีย        

ของพฤติกรรมการดูแลตนเองโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง         

ผู ้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงบางท่านท่ีมีพฤติกรรมการดูแล

ตนเองอยู ่ในระดับที่ไม่เหมาะสม10 และสอดคล้องกับผล           

การศึกษาการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร        

โดยควบคุมการรับประทานอาหารที่ให้พลังงานต�่ำ ท�ำให้ผู้ป่วย

ที่มีน�้ำหนักตัวเกินมีรอบเอวลดลง11 

	 ผลการศึกษาด ้านพฤติกรรมการก�ำกับตนเอง           

ของทหารท่ีมีความเสี่ยงต ่อภาวะเมตาบอลิกซินโดรม                          

มีคะแนนเฉลี่ย = 14.18 (S.D. = 1.53) จากคะแนนเต็ม 20 

แสดงถึงพฤติกรรมการก�ำกับตนเองของทหารที่มีความเสี่ยงต่อ

ภาวะเมตาบอลกิซนิโดรมส่วนใหญ่ยงัมมีามากนกั ซึง่ Bandura5 

กล่าวถึงพฤติกรรมของบุคคลเกิดข้ึนได้จากการเรียนรู้โดยผ่าน

ตัวแบบ ซึ่งมีกระบวนการ 4 กระบวนการที่ส�ำคัญ คือ 

ตารางที่ 1 แสดงคะแนนความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน การก�ำกับตนเอง และการดูแลตนเอง ของทหารที่มีความเสี่ยงต่อภาวะ

เมตาบอลิกซินโดรม (n = 250)

	 ตัวแปร 	 Max 	 Min	  Mean	 S.D. 	 คิดคะแนนเฉลี่ยเป็นร้อยละ 

ความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน	 18	 11 	 13.92 	 1.53 	 69.60 

	 (เต็ม 20 คะแนน) 	  

การก�ำกับตนเอง	 17	 11	  14.18	  1.53	  70.90

	 (เต็ม 20 คะแนน)

การดูแลตนเอง	 27	 13	  20.28	  3.12	 72.42

	 (เต็ม 28 คะแนน) 
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กระบวนการใส่ใจ (attentional process) กระบวนการเก็บจ�ำ 

(retention process) กระบวนการแสดงออก (motor  

reproduction process) และกระบวนการจงูใจ (motivational 

process) กระบวนการทั้ง 4 นี้ จ�ำเป็นต่อการเรียนรู้จากการ

สังเกตหรือการเรียนรู้จากตัวแบบ โดยทุกกระบวนการมีความ

ส�ำคัญ ถ้าขาดกระบวนการใดไปกระท�ำตามตัวแบบย่อมไม่

สมบูรณ์ เนื่องจากการเรียนรู้จากกระบวนการทั้ง 4 นี้ เกิดจาก

การทีก่ระตุน้ให้ผูส้งัเกตใส่ใจกบัตัวแบบอย่างแท้จริงจนสามารถ

จดจ�ำ  และน�ำมาสร้างสัญลักษณ์ได้ โดยมีกระบวนการสุดท้าย

คือ กระบวนการจูงใจท่ีท�ำให้ผู ้สังเกตแสดงการตอบสนอง        

ออกมาคือ การกระท�ำตามตัวแบบในที่สุด สอดคล้องกับการ

ศกึษา ผลการปรกึษากลุม่ตามแนวทฤษฎเีผชญิความจรงิต่อการ

ก�ำกับตนเอง ในการดูแลสขุภาพของพยาบาลวชิาชพีโรงพยาบาล

สมเด็จพระนางเจ้าสริกิติิ ์ผลการวจิยัพบว่า พยาบาลวชิาชพีทีไ่ด้

รับการปรึกษากลุ่มตามแนวทฤษฎีเผชิญความจริงมีการก�ำกับ

ตนเองในการดูแลสุขภาพในระยะหลังการทดลองและระยะ

ติดตามสูงกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ี ระดับ 

.05 พยาบาลวิชาชีพที่ได้รับการปรึกษากลุ่มตามแนวทฤษฎี

เผชิญความจริงมีการก�ำกับตนเองในการดูแลสุขภาพในระยะ

หลังการทดลองและระยะติดตามสูงกว่าระยะก่อนการทดลอง

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ   ที่ระดับ .0512 ศึกษาผลการใช้

โปรแกรมการก�ำกับตนเองร่วมกับแรงสนับสนุนทางสังคม           

ต่อเจตคติเก่ียวกับการรักษาพฤติกรรมการดูแลตนเอง และ              

ผลส�ำเร็จในการรักษาของผู้ป่วยวัณโรคปอด ผลการวิจัยพบว่า 

ภายหลังการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยเจตคติเกี่ยวกับ

การรกัษาและพฤตกิรรมการดแูลตนเองสงูกว่าก่อนการทดลอง 

และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ13 (p <.01)  

แสดงให้เห็นว่าการใช้โปรแกรมการก�ำกับตนเองร่วมกับแรง

สนับสนุนทางสังคม ช่วยให้ผู้ป่วยวัณโรคปอดหลังได้รับการ

รักษาระยะเข้มข้นครบ 2 เดือนแล้ว มีเจตคติเกี่ยวกับการรักษา 

และพฤติกรรมการดูแลตนเองดีขึ้น จากผลการศึกษาในครั้งนี้ 

เมื่อพิจารณาพฤติกรรมการก�ำกับตนเองรายข้อในกลุ่มตัวอย่าง

มากที่สุด พบว่า ทหารกลุ่มเสี่ยงใส่ใจสุขภาพของตนเองมากขึ้น 

เมือ่พบว่าตนเองมภีาวะเสีย่งต่อการเกิดโรคเรือ้รงั ร้อยละ 51.6 

และพฤติกรรมการก�ำกับตนเองรายข้อในกลุ่มตัวอย่างน้อย        

ที่สุด คือการบันทึกการปฏิบัติตนสม�่ำเสมอเพื่อควบคุมก�ำกับ

พฤติกรรมสุขภาพตนเองให้ดีขึ้น มีผู้ตอบมากที่สุดถึงร้อยละ 

34.8 แสดงว่าการใช้การบันทึกพฤติกรรมสุขภาพไม่เหมาะกับ

ทหารผูม้คีวามเสีย่ง ดงันัน้จงึควรใช้แรงสนบัสนนุทางสังคม เช่น 

จัดกลุ่มเพื่อนช่วยเพื่อน ครอบครัวช่วยคนในครอบครัว ผู้บังคับ

บัญชาช่วยลูกน้อง จะเป็นตัวเสริมแรงให้พฤติกรรมการก�ำกับ

ตนเองให้ดีขึ้น 

	 ผลการศึกษาด ้านพฤติกรรมความเชื่อมั่นใน

สมรรถนะแห่งตนของทหารที่มีความเสี่ยงต่อภาวะเมตาบอลิก

ซินโดรม มีคะแนนเฉลี่ย = 13.92 (S.D. = 1.53) จากคะแนน

เต็ม 20 แสดงถึงความเช่ือมั่นในสมรรถนะแห่งตนของทหาร     

ที่มีความเสี่ยงต่อภาวะเมตาบอลิกซินโดรมส่วนใหญ่ยังมี 

ไม่มากนัก ซ่ึง Lawrence and McLeroy3 และ สมโภชน ์            

เอี่ยมสุภาษิต4 กล่าวว่า การรับรู้ความสามารถของตนเองเป็น

ส่วนหนึง่ของกระบวนการทางความคิดและเป็นตวัเช่ือมระหว่าง

ความรู้และการกระท�ำ มบีทบาทส�ำคญัในการเป็นศนูย์กลางทาง

จิตใจและก่อให้เกิดความรู้สึกว่า “ฉันท�ำได้” (I can do) แม้

ความรู ้จะมีอิทธิพลต่อพฤติกรรม แต่ความรู้อย่างเดียวไม่

สามารถอธิบายการแสดงพฤติกรรมของบุคคลได้ครอบคลุม 

ความรู ้จะน�ำไปสู ่การปฏิบัติได ้ต ้องผ่านความรู ้สึกนึกคิด 

(Self-referent thoughts) ของบุคคลก่อน และการแสดงออก

ของพฤตกิรรมจะสะท้อนให้เห็นการเรยีนรู ้ซึง่การศึกษาผลของ

การเฝ้าระวังตนเอง ภายหลงัได้รับการส่งเสรมิสมรรถนะแห่งตน

ต่อพฤตกิรรมการรบัประทานอาหารและระดบัเอวนัซขีองผูป่้วย

เบาหวานชนิดท่ี 2 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ีย

พฤติกรรมการรับประทานอาหารหลังการทดลองดีกว่าก่อน

ทดลอง อยา่งมีนยัสาํคัญที่ระดบั 0.001 และมีระดบัเอวันซหีลงั

การทดลองต�่ำกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยสําคัญที่ระดับ 

0.001 ทั้งน้ีเมื่อพิจารณาพฤติกรรมความเชื่อมั่นในสมรรถนะ

แห่งตนรายข้อ พบว่า ทหารกลุ่มเส่ียงมั่นใจว่าสามารถแบ่ง

ตารางเวลาแต่ละวันในการออกก�ำลังกายเพื่อดูแลสุขภาพ        

ด้วยตนเองได้14 ร้อยละ 70.4 กล่าวได้ว่าการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองของทหารมีกระบวนการทางความคิดและเป็นตัว

เชือ่มระหว่างความรูแ้ละการกระท�ำ ทีจ่ะก่อให้เกดิความรู้สึกว่า 

“ฉันท�ำได้” อยู่ในระดับปานกลาง จึงควรต้องจัดโปรแกรม

กิจกรรมการส่งเสริมสมรรถนะแห่งตนเองและการสนับสนุน      

การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมภายในเพื่อการรับรู้ความสามารถ

ของตนเอง15 
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ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยไปใช้
	 1.	 เป็นแนวทางในการขับเคลื่อนระดับนโยบาย

ของกองทัพ เพ่ือให้เกิดการพัฒนาการจัดระบบการจัดการ        

ความรู้เรื่องภาวะเมตาบอลิกซินโดรมในกลุ่มทหารไทย

	 2.	 เจ้าหน้าที่ทีมสุขภาพควรช่วยเหลือสนับสนุน       

ให้ทหารทีมี่ความเสีย่งต่อภาวะเมตาบอลกิซนิโดรม ตระหนกัถึง

ความส�ำคัญของการดูแลตนเอง การก�ำกับตนเอง และความ      

เชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน เน้นกิจกรรมการให้ความรู้ การรับรู้ 

ความคาดหวัง การฝึกทักษะ การแลกเปล่ียนประสบการณ์         

เพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ เพราะการป่วยภาวะ         

เมตาบอลิกซินโดรมส่วนใหญ่มาจากสาเหตุท่ีป้องกันได้ เช่น        

การสูบบุหรี่ ขาดการออกก�ำลังกาย เป็นต้น ซ่ึงผลการศึกษา      

ครัง้น้ีพบว่าเป็นการสบูบหุรีปั่จจยัเสีย่งทีส่�ำคญัในการเกดิภาวะ

เมตาบอลิกซินโดรม จึงควรรณรงค์การงดสูบบุหรี่ในทหารไทย 

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 1.	 ควรมกีารศกึษาเชงิทดลองเปรียบเทียบพฤตกิรรม

การดแูลตนเอง การก�ำกบัตนเอง และความเชือ่มัน่ในสมรรถนะ

แห่งตนก่อนและหลังเข้าโปรแกรมการดูแลตนเอง การก�ำกับ

ตนเองความเชื่อมั่นในสมรรถนะแห่งตน 

	 2.	 ควรมีการศึกษาเพิ่มเติมในเชิงคุณภาพควบคู่กัน

กับการศึกษาเชิงปริมาณเพ่ือศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเอง 

การก�ำกบัตนเอง และความเชือ่มัน่ในสมรรถนะแห่งตนในเชงิลกึ 

ที่มีความเฉพาะเจาะจงในรายบุคคล เพื่อหาแนวทางในการ

วางแผนการช่วยเหลือได้อย่างมีประสิทธิภาพ
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