
12
วารสารวิจัยและพัฒนานวัตกรรมทางสุขภาพ ปีที่ 3 ฉบับที่ 1 (ตุลาคม 2564 - มกราคม 2565)

Journal of Research and Health Innovative Development Vol.3 No.1 (October 2021-January 2022)

 ผลของโปรแกรมการจััดการตนเองต่่อผลลััพธ์์ทางสุุขภาพของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดท่ี่� 2

ในโรงพยาบาลเกษตรวิิสััย  จัังหวััดร้้อยเอ็็ด

 Effects of a Self-management Program on Health Outcomes 

among  Patients With Type2 Diabetes Mellitus (T2DM) 

in Kasetwisai Hospital, Roi-Et.  

อุุไรวรรณ  สิิงห์์ยะเมืือง*

Uraiwan  Singyameuang
Corresponding: author: Disou.sing@gmail.com

(Received: February 25, 2022; Revised: March 10, 2022; Accepted: March 30,2022) 

บทคััดย่่อ
      วััตถุุประสงค์์ : เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบผลลััพธ์์ทางสุุขภาพของผู้้�ที่่�เป็็นโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ระหว่่างกลุ่่�มทดลองและ

กลุ่่�มเปรีียบเทีียบ หลัังการทดลอง

      รููปแบบการวิิจััย : การวิจััยก่ึ่�งทดลอง (Quasi - experimental study)

      วััสดุและวิิธีีการวิิจััย : กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 จำำ�นวน 86 คน แบ่่งเป็็น 2 กลุ่่�มๆ ละ 43 คน 

กลุ่่�มทดลองได้้รับัโปรแกรมการจััดการตนเองเป็็นระยะเวลา 12 สััปดาห์์ เก็็บรวบรวมโดยใช้้แบบสััมภาษณ์์ที่่�มีคี่า่ความเช่ื่�อมั่่�น

ทั้้�งฉบัับเท่่ากัับ .87 แบบบัันทึึกระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดหลัังอดอาหาร 8 ชั่่�วโมง และระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด (HbA1c) และ

วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิเชิิงพรรณนาและ Independent t-test กำำ�หนดระดัับนััยสำำ�คัญที่่� 95% confidence interval

       ผลการวิิจััย : หลัังการทดลอง พบว่่า ผู้้�ป่่วยเบาหวานในกลุ่่� มทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยการรับรู้้�สมรรถนะแห่่งตน

เพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ (p<.001) โดยมีีคะแนนเฉลี่่�ยมากกว่่า 1.95 คะแนน (95%CI: 1.70, 2.22) ; คะแนนเฉลี่่�ย

พฤติิกรรมการจััดการตนเองเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ (p<.001) โดยมีีคะแนนเฉลี่่�ยมากกว่่า 1.01 คะแนน (95%CI: 

0.79, 1.22) ; ค่่าเฉลี่่�ยระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด (FBS) ลดลงน้้อยกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ (p<.002) โดยมีีค่่าเฉลี่่�ยลดลง 39.18 mg/

dl (95%CI: 0.79, 1.22) และค่่าเฉลี่่�ยระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด (HbA1c) ลดลงน้้อยกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ (p<.001) โดยมีีค่่า

เฉลี่่�ยลดลง 4.05 %  (95%CI: 3.14, 4.97)

        สรุปและข้้อเสนอแนะ : ผลการวิจััยครั้้�งนี้้�ชี้้�ให้้เห็็นว่่าโปรแกรมฯ ที่่�พััฒนาขึ้้�นส่่งผลให้้ผู้�ป่่วยโรคเบาหวานผลลััพธ์์

ทางสุุขภาพดีขึ้้�น
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ABSTRACT

      Purposes : To compare the health outcomes of with type 2 diabetes Mellitus (T2DM) ,  between the 

experimental group and comparison group, after intervention.

       Study design : Quasi - experimental study.

      Materials and methods : 86 of participants consisted of type 2 diabetes Mellitus (T2DM), divided into 2 

groups of 43 each. The experimental group was received a 12-week self-management program. The data were 

collected using an interview form with an overall confidence level of .87. Blood sugar levels after 8 hours of 

fasting (FBS) and HbA1c were assessed. The data were analyzed by descriptive statistics and paired t-test. Data 

were presented as means with 95% confidence intervals.

      Main findings : After intervention, T2DM in the experimental group had a higher mean score of 

self-efficacy than the comparison group (p<.001), with a mean score greater than 1.95 (95%CI: 1.70, 2.22) ; mean 

self-management behavior score was greater than the comparison group (p<.001), with a mean score greater 

than 1.01 (95%CI: 0.79, 1.22) ; mean Fasting Blood Sugar (FBS) was lower than the comparison group (p<.002), 

with a mean decrease of 39.18 mg/dl (95%CI: 0.79, 1.22) and mean Hemoglobin A1c was less decreased than 

the comparison group (p<.001), with a mean decrease of 4.05% (95%CI: 15.43, 62.93).

      Conclusion and recommendations : Results of the present study suggested that this program results in 

increased health outcomes.

Keywords :  Self-management; Health outcomes; Type 2 diabetes mellitus
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บทนำำ�
    สถานการณ์์ปััจจุบัันกลุ่่�มโรคไม่่ติิดต่่อเป็็นปััญหาสุุขภาพ

อัันดัับหน่ึ่�งของโลก และอัันดัับหน่ึ่�งของประเทศไทย 

ทั้้�งในมิิติิของจำำ�นวนการเสีียชีีวิิตและภาระโรคโดยรวม 

ในประเทศไทยภาระโรคเกิิดจากกลุ่่� มโรคไม่่ ติิดต่่อ

หลัักสำำ�คัญ ได้้แก่่ โรคหััวใจและหลอดเลืือด เบาหวาน 

มะเร็็งและปอดอุุดกั้้�นเรื้้�อรััง ประชากรที่่�เป็็นกลุ่่�มเสี่่�ยงและ

ป่่วยด้้วยโรคไม่่ติิดต่่อมีีจำำ�นวนเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างรวดเร็็วและ

มีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�นอย่า่งต่่อเน่ื่�อง นอกจากนี้้�การเปลี่่�ยนแปลง

ปััจจััยทางสัังคม ที่่�ส่่งผลต่่อวิิถีีชีีวิิตและทำำ�ให้้ป่่วยด้้วยโรค

ไม่่ติิดต่่อเพิ่่�มมากขึ้้�น ดัังอุุบััติิการณ์์โรคเบาหวานมีีแนวโน้้ม

เพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเน่ื่�อง มีีผู้้�ป่่วยรายใหม่่เพิ่่�มขึ้้�นประมาณ 

3 แสนคนต่่อปีี1 และมีีผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานอยู่่�ในระบบ

ทะเบีียน 3.2 ล้้านคน จำำ�นวนผู้้�ป่่วยเหล่่านี้้�ก่่อให้้เกิิดการ

สููญเสีียค่่าใช้้จ่ายในการรักษา เฉพาะเบาหวานเพีียงโรคเดีียว

ทำำ�ให้้สููญเสีียค่่าใช้้จ่่ายในการรักษาเฉลี่่�ยสููงถึึง 47,596 

ล้้านบาทต่อปีี และหากรวมอีีก 3 โรค คืือ โรคความดัันโลหิิตสููง

หััวใจ และหลอดเลืือดสมอง ทำำ�ให้้ภาครัฐัสููญเสียีงบประมาณ

ในการรักษารวมกัันสููงถึึง 302,367 ล้้านบาทต่อปีี2 

       ทั้้�งนี้้�องค์์การอนามััยโลกได้้กำำ�หนดค่่าเป้้าหมายในแผน

ปฏิิบััติิการสุุขภาพ ให้้แต่่ละประเทศดำำ�เนิินการให้้บรรลุ 9 

ค่่าเป้้าหมาย ภายในปีี พ.ศ. 2568 โดยค่่าเป้้าหมาย

ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการป่วย และการเสีียชีีวิิตจากโรคเรื้้�อรััง คืือ 

อััตราตายก่่อนวััยอัันควรลดลงร้้อยละ 25.0 ความชุุกของ

โรคเบาหวานไม่่เพิ่่�มขึ้้�น และความชุุกของภาวะความดััน

โลหิิตสููงลดลงร้้อยละ 25.03 ดัังสถานการณ์์โรคเบาหวาน

ในพื้้�นที่่�จัังหวััดร้้อยเอ็็ด ปีี พ.ศ.2563 มีีผู้้�ป่่วยโรคเบาหวาน

รายใหม่ ่7,456 ราย คิิดเป็็นอััตราป่่วย 571.25 ต่่อประชากร

แสนคน และผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานรวม 69,361 ราย 

กลุ่่�มอายุุ 60 ปีี ขึ้้�นไปมีีผู้้�ป่่วยมากที่่�สุุดถึึงร้้อยละ 21.43 

รองลงมาคืือ กลุ่่�มอายุุ 50-59 ปีี ร้้อยละ 13.05 ทั้้�งยัังพบว่่า

กลุ่่�มอายุุต่ำำ��กว่่า 15 ปีี มีีผู้้�ป่่วยเบาหวานถึึงร้้อยละ 0.04 

เช่่นเดีียวกัับสถานการณ์์โรคเบาหวานในอำำ�เภอเกษตรวิสััย

ตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ.2558-2563 พบว่่า จำำ�นวนผู้้�ป่่วย 3,670, 

3,919, 4,289, 4,440, 4,847 และ 4,644 รายตามลำำ�ดับ 

อััตราผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานที่่�ควบคุุมได้้  (HbA1c <7%)  

ปีี พ.ศ.2559-2563 พบร้้อยละ 25.70, 25.71, 27.58, 

33.26 และ 30.32 ตามลำำ�ดับ ซ่ึ่�งยัังต่ำำ��กว่่าค่่าเป้้าหมาย

(HbA1c <7% ค่่าเป้้าหมาย ≥ 40%) จากข้้อมููลดัังกล่่าว

จะเห็็นได้้ว่าจำำ�นวนผู้้�ป่่วยเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเน่ื่�องอััตราการเกิิด

ภาวะแทรกซ้้อนเพิ่่�มขึ้้�น เช่่น ไตวายเรื้้�อรััง หลอดเลืือด

หััวใจและสมอง ดัังข้้อมููลภาวะแทรกซ้้อน ตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ.2561-

2563 ภาวะแทรกซ้้อนทางไต 464, 474, 522 ราย 

ตััดอวััยวะ จำำ�นวน 5, 3 และ 2 ราย ภาวะแทรกซ้้อนทางตา 

จำำ�นวน 256, 116 และ 90 ราย และภาวะแทรกซ้้อน

ทางเท้้าจำำ�นวน 51, 56 และ 36 ราย ตามลำำ�ดับ4

        นอกจากนั้้�นยัังส่่งผลต่่อการจััดระบบบริิการด้้านการ

ส่่งเสริมศัักยภาพผู้้�ป่่วยในการดููแลตนเอง โดยเฉพาะกลุ่่�ม 

CVD Risk, CKD Risk ยัังไม่่ครอบคลุุม อย่่างไรก็ตาม

โรคเบาหวานเป็็นโรคเรื้้�อรัังที่่�ต้้องได้้รับการรักษาต่่อเน่ื่�อง 

การพบแพทย์และทีีมงานด้้านสุุขภาพเป็็นระยะเพ่ื่�อตรวจ

และประเมิินผลการรักษาคืือความจำำ�เป็็นสำำ�หรัับผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ทุุกคน ทั้้�งนี้้�ตามหลัักสำำ�คัญของการดููแลรัักษาผู้้�ป่่วยเบาหวาน

คืือ การควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดให้้ใกล้้เคีียงปกติิ

มากที่่�สุุด โดยการควบคุุมอาหาร การออกกำำ�ลังกาย 

การงดสููบบุุหรี่่�และจำำ�กัดการดื่�มแอลกอฮอล์์ การมีจิิตใจ

สบายอยู่่�ในสัังคมอย่่างมีีความสุุข และการจััดการวิถีีชีีวิิต

ประจำำ�วันและการได้้รับัข้้อแนะนำำ�ทางการแพทย์ที่่�เหมาะสม

ถ้้าผู้้�ป่่วยเบาหวานสามารถปฏิิบััติิได้้ต่่อเน่ื่�องและถููกต้้อง 

ก็็จะสามารถป้องกัันการเกิิดภาวะแทรกซ้้อนต่่าง ๆ  ได้้ ทำำ�ให้้

ผู้้�ป่่วยเบาหวานมีีคุุณภาพชีวิิตที่่�ดีีขึ้้�น ลดอััตราความพิิการ

และการสููญเสีียชีีวิิตได้้4  

       การจััดการตนเองมีีพื้้�นฐานมาจากทฤษฎีีการเรีียนรู้้�

ทางสัังคมที่่�เช่ื่�อว่่าบุุคคลสามารถเรีียนรู้้�ได้้โดยการเสริมแรง

อย่่างเป็็นระบบ เช่่นเดีียวกัับแคนเฟอร์์และกาลิิค บายส์์5 

(Kanfer & Gaelick-Buys) ที่่�เช่ื่�อว่่าการจััดการตนเอง 

โดยเน้้นที่่�ความรัับผิิดชอบของผู้้ �ป่ ่วยต่่อพฤติิกรรม

ของตนเอง และให้้ความสำำ�คัญกัับบทบาทของบุุคลากร

ทางสุุขภาพหรืือผู้้�ช่่วยเหลืือเสนอสิ่่�งที่่�ดีีที่่�สุุดและกระตุ้้�น

สนับสนุนให้้ผู้�ป่่วยเป็็นผู้้�นำำ�การเปลี่่�ยนแปลง ส่่งเสริม

ให้้ผู้�ป่่วยแสดงบทบาทอิสระจนสามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้ 

เพ่ื่�อเป้้าหมายหลัักของการจััดการตนเองจากผลการวิจััย
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ที่่�ผ่่านมา พบว่่าการจััดการตนเอง เป็็นกุุญแจสำำ�คัญที่่�ใช้้

รัักษาโรคเรื้้�อรัังที่่�ประสบผลสำำ�เร็็จ เพราะการจััดการตนเอง

ทำำ�ให้้ผู้�ป่่วยปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพในทางที่่�ดีีขึ้้�น และ

สามารถควบคุุมอาการของโรคได้้ นอกจากนี้้�ยัังเข้้าใจ

อารมณ์์ที่่�เปลี่่�ยนแปลงไป และสามารถจััดการอารมณ์์

ของตนเองได้้ ทำำ�ให้้ผู้้�ป่ว่ยคงไว้้ซ่ึ่�งความพอใจในคุุณภาพชีวิติ

ของตน6  

      ในทำำ�นองเดีียวกัันจากการศึึกษางานวิิจััยที่่�ผ่่านมา

พบว่่า การเข้้าร่่วมกิิจกรรมกลุ่่�มเรีียนรู้้�ของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวาน

ชนิิดที่่� 2 ในโรงพยาบาลพนมสารคามติิดต่่อกััน 6 สััปดาห์์ 

ส่่งผลให้้ภายหลัังเข้้าร่่วมกิิจกรรมกลุ่่�มเรีียนรู้้� กลุ่่�มตััวอย่่าง

มีีค่่าเฉลี่่�ยคะแนนพฤติิกรรมสุุขภาพ การรับประทานอาหาร

และการออกกำำ�ลังกายสููงกว่่าก่่อนเข้้าร่่วมโปรแกรม 

และระดับัน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือดต่ำำ��กว่่าก่่อนเข้้าร่่วมกิิจกรรม7; 

การควบคุุมอาหารด้้วยตนเองช่่วยให้้ผู้�ป่่วยเบาหวาน

สามารถลดน้ำำ��หนัักได้้8; ลดน้ำำ��ตาลในเลืือดและลด HbA1c 

รวมทั้้�งลดเปอร์์เซ็็นต์์ไขมัันในร่่างกายได้้อีกด้้วย9; สอดคล้้อง

กัับการรวบรวมหลัักฐานเชิิงประจัักษ์์ที่่�นำำ�มาพััฒนา

โปรแกรมที่่�เป็็นการสนทนารายบุุคคลที่่�มีีการให้้คำำ�ปรึึกษา

ที่่�สอดคล้้องกัับความพร้้อมของการเปลี่่�ยนแปลงพฤติิกรรม

ของแต่่ละบุุคคลใช้้เวลาดำำ�เนิินกิิจกรรม 4 สััปดาห์์ ๆ  ละ 1 ครั้้�ง

โดยใช้้เวลาสนทนาครั้้�งละ 30-45 นาทีี และประเมิินผล

การนำำ�โปรแกรมไปใช้้ 1 เดืือน พบว่่า ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวาน

มีีการเปลี่่�ยนแปลงพฤติิกรรมและผลลััพธ์์ทางด้้านร่่างกาย 

เช่่น ดััชนีีมวลกาย และระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด10 และการ

สร้้างแรงจููงใจในการออกกำำ�ลังกายส่่งผลให้้ระดัับน้ำำ��ตาล

กลุ่มทดลอง O1 Ks Ks sM Ks Hv sM sM Hv sM sM sM Ks O2

wk 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

กลุ่มเปรียบเทียบ O3 O4

ในเลืือดหลัังอดอาหารเช้้า และระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด

หลัังอดอาหารเช้้า และระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือดลดลง

เม่ื่�อเทีียบกัับกลุ่่�มควบคุุม11 

          จากการทบทวนเอกสารและงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องดัังกล่่าว 

ชี้้�ให้้เห็็นถึึงความสำำ�คัญและผลกระทบจากการควบคุมุระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ดัังนั้้�น ผู้้�วิิจััยจึึง

ได้้พัฒนาโปรแกรมการจััดการตนเองต่อ่ผลลััพธ์์ทางสุุขภาพ

ของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ในโรงพยาบาลเกษตรวิสััย

จัังหวััดร้้อยเอ็็ดขึ้้�น อัันเป็็นการส่งเสริมให้้ผู้�ป่่วยโรคเบาหวาน

ได้้บรรลุเป้้าหมายการจััดการตนเองต่่อไป

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย
        เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบผลลััพธ์์ทางสุุขภาพของผู้้�ที่่�เป็็น

โรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มเปรีียบ

เทีียบ หลัังการทดลอง

วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย
      รููปแบบการวิจััย เป็็นการวิจััยก่ึ่�งทดลอง (Quasi - 

experimental study) โดยมีีแบบแผนการวัดัผลก่อ่นและ

หลัังการทดลอง 2 กลุ่่�ม (Two group pretest-posttest 

Design) คืือ กลุ่่� มทดลอง เป็็นกลุ่่� มที่่�ได้้รับโปรแกรม

การจััดการตนเอง และกลุ่่�มเปรีียบเทีียบเป็็นกลุ่่�มที่่�ได้้รับ

การดููแลตามปกติิ ระยะเวลาดำำ�เนิินการวิจััย 12 สััปดาห์์ 

ตั้้�งแต่่เดืือนมกราคมถึึงเดืือนมิิถุุนายน 2564 ดัังแบบแผน

การทดลอง ดัังนี้้�

วารสารวิจััยและพััฒนานวััตกรรมทางสุุขภาพ ปีีที่่� 3 ฉบัับที่่� 1 (เดืือน ตุุลาคม 2564 - เมษายน 2565)
Journal of Research and Health Innovative Development Vol.3 No.1(October 2021-April 2022)

กำำ�หนดให้้

01, 03 หมายถึึง การเก็็บข้้อมููลก่่อนการทดลอง

02, 04 หมายถึึง การเก็็บข้้อมููลหลัังการทดลอง	

Ks หมายถึึง  กิิจกรรมอบรมแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้� (Knowledge

ภาพประกอบ 1 : แบบแผนการวิจััย                       

Sharing: Ks)

Hv หมายถึึง  กิิจกรรมเยี่่�ยมบ้้าน (Home visit: Hv)

sM หมายถึึง กิิจกรรมการจััดการตนเองที่่�บ้้าน (self- 

Management: sM)  
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ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง
    ประชากรศึึกษา เป็็นผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานซ่ึ่�งได้้รับการ

วิินิิจฉัยจากแพทย์์ว่่าเป็็นโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ขึ้้�น

ทะเบีียนในคลิินิิกเบาหวานโรงพยาบาลเกษตรวิสััย 

จำำ�นวน 4,644 คน มีีคุุณสมบััติิตามเกณฑ์์การคัดเข้้าและคััดออก

ดัังนี้้� เกณฑ์์การคัดเข้้า (1) ผู้้�ที่่�ป่่วยเป็็นโรคเบาหวานประเภท

ที่่� 2 (2) อ่่านออก เขีียนได้้ ส่ื่�อสารได้้ ไม่่มีีความพิิการทางหูู

หรืือสายตา (3) ได้้รัับการรัักษาโดยได้้รัับยาลดระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดเพ่ื่�อควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดและ (4) 

ยิินดีีและสมัครใจเข้้าร่่วมโครงการวิจััยฯ เกณฑ์์การคัดออก

(1) ระหว่่างดำำ�เนิินการวิจััยพบว่่า อาสาสมัครมีความผิิดปกติิ

ทางจิิตที่่�ส่่งผลต่่อการรู้�คิิด (2) เม่ื่�อมีีภาวะแทรกซ้้อนทาง

สุุขภาพที่่�เป็็นผลกระทบต่่อการควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด

เช่่น ผู้้�ที่่�มีีการติดเชื้้�อในกระแสเลืือดหรืือผู้้�ที่่�ต้้องรัับยา

บางประเภทที่่�มีีผลต่่อระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดทำำ�ให้้ต้้าน

อิินซููลิน เช่่น ยากลุ่่�มสเตีียรอยด์์ ยาขัับปััสสาวะและ (3) เกิดิ

ภาวะฉุุกเฉิินกัับผู้้�ป่่วยเบาหวานที่่�ส่่งผลกระทบต่่อภาวะ

สุุขภาพ ได้้แก่่ ภาวะช็็อกจากระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดต่ำำ�� 

ภาวะช็็อกจากระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดสููงหรืือภาวะเลืือดเป็็นกรด	

      กลุ่่�มตััวอย่่าง ผู้้�วิิจััยได้้คำำ�นวณขนาดกลุ่่�มตััวอย่่าง

จากการศึึกษาที่่�ผ่่านมาของอารยา เชีียงของ12 วััด Main outcomes

เป็็นระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด หลัังจากนั้้�นคำำ�นวณขนาด

ตััวอย่่างโดยใช้้สููตรการคำำ�นวณขนาดตััวอย่่างเพ่ื่�อเปรีียบเทีียบ

ความแตกต่่างของค่่าเฉลี่่�ยกรณีสองกลุ่่�มประชากรที่่�เป็็น

อิิสระต่่อกััน13 ผลการคำำ�นวณขนาดตััวอย่า่งได้้กลุ่่�มตััวอย่า่ง

กลุ่่�มละประมาณ 38.40 คน เพ่ื่�อป้้องกัันการสููญหาย 

(Drop out) ของกลุ่่�มตััวอย่่างได้้เลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างเพิ่่�มอีีก 

ร้้อยละ 10.0 ของขนาดตััวอย่่างที่่�คำำ�นวณได้้ คืือ กลุ่่�มละ 

3.84 คน ได้้ขนาดตััวอย่่างกลุ่่�มละ 42.24 ปรัับเป็็นกลุ่่�มละ 

43 คน ดัังนั้้�น จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งสองกลุ่่�มเท่่ากัับ 86 คน

    เครื่่�องมืือท่ี่�ใช้้ในการวิิจััย เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิจััย

ประกอบด้้วย 3 ประเภท ได้้แก่่ เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการดำำ�เนินิการ

ทดลอง เคร่ื่�องมืือวิิทยาศาสตร์และเคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บ

รวบรวมข้้อมููล

      1.เครื่่�องมืือท่ี่�ใช้้ในการดำำ�เนิินการทดลอง

            1.1 โปรแกรมการจััดการตนเองต่่อผลลััพธ์์ทางสุุขภาพ

ของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ผู้้�วิิจััยได้้พัฒนามาจาก

แนวคิิดการจััดการตนเองของแคนเฟอร์์และกาลิิคบายส์์5 

เป็็นการจััดกิิจกรรมเพ่ื่�อให้้ผู้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 

สามารถควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดได้้ตามเป้้าหมายที่่�

กำำ�หนดใช้้เวลาทั้้�งหมด 12 สััปดาห์์

          1.2 แบบบัันทึึกการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมการจััดการ

ตนเองเพ่ื่�อให้้ผู้้�ป่่วยได้้มีการตั้้�งเป้้าหมาย วางแผน ลงมืือ

ปฏิิบััติิ และประเมิินผลด้้วยตนเอง ประกอบด้้วย วััน/เดืือน/

ปีีที่่�บัันทึึก ครั้้�งที่่�ของการบันทึึก ช่ื่�อเร่ื่�องที่่�บัันทึึก เป้้าหมาย/

แผนการที่่�วางไว้้ โดยผู้้�ป่่วยเป็็นผู้้�บัันทึึกเอง โดยผู้้�วิิจััยตรวจสอบ

แบบบัันทึึกการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมระหว่่างการทำำ�กลุ่่�ม

แต่่ละครั้้�ง ซ่ึ่�งทำำ�ให้้เห็็นการเปลี่่�ยนแปลงของพฤติิกรรม

         1.3 วีีดิิทััศน์์สารคดีี เร่ื่�องการป้้องกัันและจััดการ

โรคเบาหวานด้้านการบริิโภคอาหารและการออกกำำ�ลังกาย 

ความยาว 8 นาทีี 

    2.เครื่่�องมืือวิิทยาศาสตร์์ เคร่ื่�องตรวจกลููโคสในเลืือด 

(FPG) ตรวจโดยห้้องปฏิิบััติิการโรงพยาบาลเกษตรวิสัิัยด้้วย

เคร่ื่�องแอคคิิว-เช็็ค แถบตรวจน้ำำ��ตาลแอคคิิว-เช็็คเพอร์์ฟอร์์ม

เพ่ื่�อวััดปริิมาณน้ำำ��ตาลในเลืือดจากเส้้นเลืือดดำำ�และ

เส้้นเลืือดฝอย การติดตามประสิิทธิภาพการควบคุุมระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือด หน่่วยวััดเป็็นมิิลลิิกรััมเปอร์์เซ็็นต์์ เคร่ื่�องมืือ

มีีการสอบเทีียบเคร่ื่�องมืือทุุก ๆ  2 เดืือน และประเมิินคุุณภาพ

เคร่ื่�องมืือโดยองค์์กรภายนอก  

       3.เครื่่�องมืือท่ี่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล เคร่ื่�องมืือที่่�

ใช้้เก็็บรวบรวมข้้อมููลในการวิจััยครั้้�งนี้้� ผู้้�วิิจััยได้้พัฒนามาจาก

งานวิิจััยของไชยา ท่่าแดง14 แบบสััมภาษณ์์ประกอบด้้วย 

3 ส่่วน ดัังนี้้�

        ตอนท่ี่� 1 ลัักษณะทางประชากร ได้้แก่่ เพศ อายุุ 

สถานภาพสมรส ระดัับการศึึกษา อาชีีพ รายได้้ต่อเดืือน 

ระยะเวลาที่่�เป็็นเบาหวาน โรคประจำำ�ตััวอ่ื่�น ๆ การสููบบุุหรี่่�

จำำ�นวนเม็็ดยาที่่�รัับประทานต่่อวััน และระดัับน้ำำ��ตาลสะสม

ในเลืือดครั้้�งล่่าสุุด

           ตอนท่ี่� 2 การรับรู้้�สมรรถนะแห่่งตนของผู้้�ที่่�เป็็น

โรคเบาหวาน ผู้้�วิิจััยประยุุกต์์มาจากแบบวััดการรัับรู้้�

สมรรถนะแห่่งตนในการจััดการตนเองของผู้้�ป่่วยโรคเรื้้�อรััง 

2 ด้้านคืือ 1) ประสิิทธิภาพในการจััดการโรคเรื้้�อรััง และ 2) 
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ภาวะวิิตกกัังวลในการรัักษาพยาบาล15 ลัักษณะข้้อคำำ�ถาม

เป็็นแบบมาตรวัดประมาณค่า 5 ระดัับ จำำ�นวน 10 ข้้อ 

      ตอนท่ี่�  3  พฤติิกรรมการจััดการตนเอง ใช้้

แบบสอบถามของ Schmitt et al.16 ด้้านการจััดการระดัับ

น้ำำ��ตาล การควบคุุมการรับประทานอาหาร การออกกำำ�ลังกาย

และการจััดการความเครีียด และการจััดการเกี่่�ยวกัับ

การเจ็็บป่่วย จำำ�นวน 16 ข้้อ ข้้อคำำ�ถามเป็็นแบบมาตรวััด

ประมาณค่า 4 ระดัับ  

      การตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือ

      1.เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการดำำ�เนิินการทดลอง ได้้แก่่ 

โปรแกรมการจััดการตนเองต่่อผลลััพธ์์ทางสุุขภาพของผู้้�ป่่วย

โรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 เป็็นคู่่�มืือแนวทางการสนัับสนุน

การจััดการตนเองต่่อพฤติิกรรมและการรับรู้้�สมรรถนะ

แห่่งตนของผู้้�ที่่�เป็็นโรคเบาหวาน และแบบบัันทึึกการ

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมการจััดการตนเองและการรับรู้้�

สมรรถนะแห่่งตนของผู้้�ที่่�เป็็นโรคเบาหวาน

               1.1 ตรวจความตรงเฉพาะหน้้า นำำ�โปรแกรม

การจััดการตนเองต่่อพฤติิกรรมการจััดการตนเอง และ

แบบบัันทึึกการปรัับ เปลี่่� ยนพฤติิกรรมการ จััดการ

ตนเอง ให้้ผู้้�เชี่่�ยวชาญ 5 คน ประกอบด้้วยแพทย์ผ้์ู้�เชี่่�ยวชาญ

ด้้านโรคเบาหวาน 1 คน พยาบาลผู้้�เชี่่�ยวชาญเกี่่�ยวกัับการ

ดููแลผู้้�ป่่ วยโรคเบาหวาน 2 คน และนััก วิิชาการ

สาธารณสุุขผู้้�เชี่่�ยวชาญโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง จำำ�นวน 1 คน 

และนัักวิิชาการศึึกษาด้้านการวัดและประเมิินผล 1 คน 

ผู้้�เชี่่�ยวชาญตรวจและปรัับปรุุงแก้้ไข ให้้สมบููรณ์์ จากนั้้�น

นำำ�เคร่ื่�องมืือพร้้อมโครงการวิจััยไปตรวจสอบความตรง

เฉพาะหน้้าเพ่ื่�อดููความสอดคล้้องเชิิงเนื้้�อหา ในประเด็็น

นิิยามเชิิงทฤษฎีี ความชััดเจน ภาษาที่่�ใช้้และการปฏิิบััติิ 

หลัังจากนั้้�นผู้้�วิิจััยได้้ปรัับปรุุงแก้้ไขตามข้้อคิิดเห็็นจาก

คำำ�แนะนำำ�ของผู้้�เชี่่�ยวชาญก่่อนนำำ�ไปทดลองใช้้ 

	   1.2 เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้เก็็บรวบรวมข้้อมููล ได้้แก่่ แบบ

สััมภาษณ์์การรับรู้้�สมรรถนะแห่่งตนและพฤติิกรรม

การจััดการตนเองของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 โดยตรวจสอบ

คุุณภาพเคร่ื่�องมืือวิิจััย ดัังนี้้�

	      1.2.1 การหาค่่าความตรงตามเนื้้�อหา นำำ�แบบ

สััมภาษณ์์พฤติิกรรมการจััดการตนเองและการรัับรู้้�

สมรรถนะแห่ง่ตน เสนอผู้้�เชี่่�ยวชาญตรวจสอบและปรับัปรุุง

แก้้ไขตามคำำ�แนะนำำ� หลัังจากนั้้�นนำำ�ไปตรวจความตรงตาม

เนื้้�อหา แนวทางและความเหมาะสมของกิิจกรรมความ

สอดคล้้องโดยใช้้ผู้�เชี่่�ยวชาญ 5 คน จากนั้้�นนำำ�มาคำำ�นวณ

ค่่าดััชนีีความตรงตามเนื้้�อหาโดยคำำ�นวณค่่าดััชนีีความ

ตรงตามเนื้้�อหา (Content Validity Index: CVI) จากสููตร

ของของเดวิิส (Davis)17 มีีค่่าเท่่ากัับ 0.80-1.00

                  1.2.2 การหาค่่าความเช่ื่�อมั่่�น นำำ�แบบสััมภาษณ์์

พฤติิกรรมการจััดการตนเอง และแบบสััมภาษณ์์การรับรู้้�

สมรรถนะแห่่งตนที่่�ผ่่านการตรวจสอบความตรงเชิิงเนื้้�อหา

และได้้ปรัับปรุุงแก้้ไขแล้้วไปตรวจสอบความเที่่�ยงของเคร่ื่�องมืือ

โดยนำำ�ไปทดลองในกลุ่่�มผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�มีีลัักษณะ

ใกล้้เคีียงกัับกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�มารัับบริิการที่่�โรงพยาบาล

ปทุุมรััตต์ที่่�มีีความคล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 50 คน

เพ่ื่�อตรวจสอบความชััดเจนของภาษา ความเข้้าใจของ

กลุ่่�มตััวอย่่างในการตอบแบบสอบถาม จากนั้้�นนำำ�เคร่ื่�องมืือ

ปรัับปรุุงแก้้ไขแบบสอบถามให้้สมบููรณ์์

         แบบสััมภาษณ์์การรับรู้้�สมรรถนะแห่่งตนและพฤติิกรรม

การจััดการตนเองของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 หาค่่า

สััมประสิิทธิ์์�อััลฟ่่าของครอนบาค (Cronbach’s Coefficient) 

ค่่าความเช่ื่�อมั่่�นทั้้�งฉบัับเท่่ากัับ .87 การรับรู้้�สมรรถนะ

แห่่งตนเท่่ากัับ .92 และพฤติิกรรมการจััดการตนเองเท่่ากัับ .89

การเก็็บรวบรวมข้้อมููล

      1.หลัังจากได้้รับอนุุมััติิจากคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิิจััยในมนุุษย์์ของสำำ�นักงานสาธารณสุุขจัังหวััดร้้อยเอ็็ด 

ผู้้�วิิจััยได้้จััดทำำ�บันทึึกข้้อความถึึงผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาล

เกษตรวิิสััย เพ่ื่�อขออนุุญาตเก็็บข้้อมููลและทำำ�การวิิจััย

ในผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�มารัับบริิการ

        2.ติิดต่่อประสานงานกับัหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องขอความ

ร่่วมมืือในการเก็็บข้้อมููลและทำำ�การวิิจััยโดยผู้้�วิิจััยชี้้�แจง

รายละเอีียดและวััตถุประสงค์์ของการวิจััย

     3.ผู้้�วิิจััยเตรีียมผู้้�ช่่วยวิิจััย เป็็นพยาบาลวิิชาชีีพ 1 คน 

เพ่ื่�อร่่วมดำำ�เนิินการวิจััยโดยชี้้�แจงแนวทางและวััตถุประสงค์์

การวิจััย รายละเอีียดของโปรแกรมการจััดการตนเองฯ 

การเก็็บข้้อมููล และชี้้�แจงการพิทัักษ์์สิิทธิ์์�ของกลุ่่�มตััวอย่่าง

ก่่อนดำำ�เนิินการวิจััย
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       4. คััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างตามคุุณสมบััติิที่่�กำำ�หนดจาก

รายช่ื่�อจััดกลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นคู่่�ระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�ม

เปรีียบเทีียบให้้มีีลัักษณะคล้้ายคลึึงกัันมากที่่�สุุดด้้วยการ

จัับฉลากคนที่่� 1 จากบััญชีีรายช่ื่�อผู้้�ป่่วยเบาหวานแล้้ว

พิิจารณาเพศ และอายุุ เกณฑ์์คััดเข้้าและคััดออกแล้้วสุ่่�ม

ตััวอย่่างตามเกณฑ์์การคัดเข้้าและคััดออก แต่่ละคู่่�เพ่ื่�อ

เข้้ากลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มเปรีียบเทีียบ

         5. สร้้างสััมพัันธภาพกับผู้้�ป่ว่ยเบาหวานที่่�มารัับบริิการ

ตามนััดปกติิเพ่ื่�อคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างตามที่่�กำำ�หนด โดยการ

แนะนำำ�ตััวเอง ชี้้�แจงวััตถุประสงค์์การวิจััย การเก็็บข้้อมููล

และขั้้�นตอนการพิทัักษ์์ สิิทธิ์์�ของกลุ่่� ม ตััวอย่่างก่่อน

ดำำ�เนิินการวิจััย เม่ื่�อกลุ่่�มตััวอย่า่งเข้้าใจและยินิดีีที่่�จะเข้้าร่่วม

วิิจััยจะให้้ลงลายมืือช่ื่�อไว้้ในเอกสารการพิทักัษ์์สิทิธิ์์�ของกลุ่่�ม

ตััวอย่่างก่่อนเข้้าร่่วมการวิจััย 

      ขั้้�นดำำ�เนิินการวิิจััย แบ่่งเป็็น 2 กลุ่่�ม คืือ

          1. กลุ่่�มทดลอง ดำำ�เนิินการดังนี้้� 

              สััปดาห์์ที่่� 1 Knowledge sharing: Ks ผู้้�วิิจััยพบ

ผู้้�ป่่วยกลุ่่�มทดลองที่่�คลิินิิกโรงพยาบาลเกษตรวิสััยตามนััดหมาย

ผู้้�วิิ จััยแนะนำำ�ตััวเอง สร้้างสััมพัันธภาพ และชี้้�แจง

วััตถุประสงค์์ของโปรแกรมการจััดการตนเองให้้เข้้าใจ 

ประเมิินระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดอธิิบายและแลกเปลี่่�ยน

เรีียนรู้้�ถึึงปััญหาในการควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด

	   สััปดาห์์ที่่� 2 Knowledge sharing: Ks ในขั้้�นนี้้�

ผู้้�วิิจััยพบกลุ่่�มทดลองในห้้องประชุุมร่่วมกัันทบทวนกิิจกรรม

ในสััปดาห์์ที่่� 1 กลุ่่�มทดลองร่่วมกัันอภิิปรายเกี่่�ยวกัับความรู้้�

เกี่่�ยวกัับโรคเบาหวานและแนวทางการดููแลตนเองของแต่่ละคน

และแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�กัันในกลุ่่�ม และอธิบิายถึึงขั้้�นตอนการ

กำำ�กับและกระตุ้้�นตนเองประกอบด้้วย การตั้้�งเป้้าหมาย 

การติดตามตนเอง การประเมิินตนเองและการเสริมแรงตนเอง

การบันทึึกนั้้�นผู้้�ป่่วยจะเป็็นผู้้�บัันทึึกเองหรืือให้้ญาติิบัันทึึกให้้ได้้ 

พร้้อมทั้้�งสาธิิตวิธีีการใช้้สมุดบัันทึึกการจััดการตนเอง

ให้้เกิิดความเข้้าใจ การประเมิินตนเอง ให้้กลุ่่� มทดลอง

นำำ�ข้้อมููลที่่�ได้้จากการบันัทึึกลงสมุดุบัันทึึกการจััดการตนเอง

มาเปรีียบเทีียบกัับเป้้าหมาย เพ่ื่�อดููว่าการปฏิิบััติิเป็็นไปตาม

เป้้าหมายที่่�กำำ�หนดไว้้หรืือไม่่ และสรุปกิิจกรรมครั้้�งนี้้� 

นััดหมายการทำำ�กิจกรรมในสััปดาห์์ถััดไป

           สััปดาห์์ที่่� 3 self-Management: sM กิิจกรรม

การจััดการตนเองที่่�บ้้านของกลุ่่�มทดลอง โดยศึึกษาจากคู่่�มืือ

และบัันทึึกการจััดการตนเองลงในแบบบันัทึึก โดยให้้อาสาสมัคัร

สาธารณสุุข (อสม.) ติิดตามความก้้าวหน้้า หรืืออุุปสรรค

ในด้้านต่่าง ๆ ของกลุ่่�มทดลองพร้้อมเตืือนการนัดหมาย

ฝึึกทัักษะการจััดการตนเองในสััปดาห์์ถััดไปสััปดาห์์ที่่� 4 

	สั ปดาห์์ที่่� 4 Knowledge sharing: Ks ผู้้�วิิจััยพบ

ผู้้�ป่่วยในห้้องประชุุมตามนััด กล่่าวทัักทายพููดคุุยเร่ื่�องทั่่�วไป

ชี้้�แจงเกี่่�ยวกัับกิิจกรรมในครั้้�งนี้้�กัับกลุ่่�มทดลอง ทบทวน

กิิจกรรมในสัปัดาห์์ที่่� 2 และติดิตามการปฏิิบััติิตามเป้า้หมาย

โดยนำำ�ข้้อมููลในแบบบัันทึึกเปรีียบเทีียบกัับเป้้าหมาย

ที่่�กำำ�หนด เม่ื่�อพบปััญหาหรืืออุุปสรรคในกิิจกรรมการจััดการ

ตนเองผู้้�วิิจััยมีีการเสริิมแรง ให้้คำำ�แนะนำำ�ในการปฏิิบััติิตน

เพ่ื่�อกลุ่่�มทดลองสามารถปฏิิบััติิให้้บรรลุตามเป้้าหมายที่่�ตั้้�งไว้้	

           สััปดาห์์ที่่� 5 Home visit: Hv การเยี่่�ยมบ้้านครั้้�งที่่� 1 

เม่ื่�อถึึงบ้้านกลุ่่�มทดลองผู้้�วิิจััยกล่่าวทัักทายผู้้�ป่่วยและผู้้�ดููแล

เพ่ื่�อเป็็นการสร้้างสััมพัันธภาพที่่�ดีี สอบถามพููดคุุยกัับกลุ่่�ม

ทดลองในการปฏิิบััติิตนเพ่ื่�อควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด 

รวมถึึงสัังเกตสภาพแวดล้้อมที่่�กลุ่่�มทดลองอาศััยอยู่่�เพ่ื่�อ

นำำ�มาวิิเคราะห์์สาเหตุุของปััญหา ทบทวนข้้อมููลจาก

สมุดบัันทึึกของกลุ่่�มทดลอง ตรวจการจดบัันทึึกในแต่ล่ะวััน

ปััญหาอุุปสรรคที่่�เกิิดขึ้้�นในระหว่่างการร่วมกิิจกรรม และ

กล่่าวชมเชยเพ่ื่�อเป็็นการเสริมแรง   

	สั ปดาห์์ที่่� 6 - 7 self-Management: sM กิิจกรรม

การจััดการตนเองที่่�บ้้านของกลุ่่�มทดลองโดยศึึกษาจากคู่่�มืือ

และบัันทึึกการจััดการตนเองลงในแบบบัันทึึก โดย

อาสาสมัครสาธารณสุุข (อสม.) เป็็นผู้้�ติิดตามความก้้าวหน้้า

หรืืออุุปสรรคด้้านต่่าง ๆ ของกลุ่่�มทดลองพร้้อมเตืือนการ

นััดหมายในสััปดาห์์ถััดไป

	สั ปดาห์์ที่่� 8 Home visit: Hv การเยี่่�ยมบ้้าน ครั้้�งที่่� 2 

เพ่ื่�อประเมิินผลการปฏิิบััติิตามที่่�กำำ�หนดในโปรแกรม เช่่น

เดีียวกัันกัับสััปดาห์์ที่่� 5 และเสริิมแรงทางบวก ครั้้�งที่่� 2 

พร้้อมทั้้�งนััดในสััปดาห์์ถััดไป

          	สั ปดาห์์ที่่� 9 - 11 self-Management: sM 

กิิจกรรมการจััดการตนเองที่่�บ้้านของกลุ่่�มทดลอง โดยศึึกษา
จากคู่่�มืือและบัันทึึกการจััดการตนเองลงในแบบบัันทึึกโดย
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ให้้อาสาสมัคัรสาธารณสุุข (อสม.) ติิดตามความก้้าวหน้้าหรืือ

อุุปสรรคในด้้านต่่าง ๆ ของกลุ่่�มทดลองพร้้อมเตืือนการ

นััดหมายในสััปดาห์์ถััดไป

	   สััปดาห์์ที่่� 12 Knowledge sharing: Ks ผู้้�วิิจััย

พบผู้้�ป่่วยในห้้องประชุุมตามนััด กล่่าวทัักทายพููดคุุยแล้้ว

เจาะเลืือดตามนัดัเพ่ื่�อตรวจดููระดับัน้ำำ��ตาลในเลืือด และค่่าระดัับ

น้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด โดยเจาะเลืือดปริิมาณ 3 มิิลลิิลิิตร 

ซ่ึ่�งเป็็นการเจาะเพ่ื่�อติิดตามผลการรักษาของผู้้�ที่่�เป็็นโรคเบาหวาน

ชนิิดที่่� 2 เก็็บข้้อมููลอีีกครั้้�งโดยใช้้แบบสอบถามเช่่นเดีียวกัับ

การเก็็บข้้อมููลในสััปดาห์์ที่่� 1 และเปิิดโอกาสให้้กลุ่่�มทดลอง

ซัักถามและแสดงความคิิดเห็็นต่่อโปรแกรมการจััดการ

ตนเองและแจ้้งให้้ทราบว่่าการวิจััยครั้้�งนี้้�สิ้้�นสุุดลงแล้้ว

พร้้อมทั้้�งส่่งเสริมและให้้กำำ�ลังใจในการปรัับปรุุงพฤติิกรรม

การจััดการตนเองของกลุ่่�มทดลองในการควบคุุมเบาหวาน

ในทางที่่�ดีีต่่อไป จากนั้้�นผู้้�วิิจััยกล่่าวขอบคุุณกลุ่่�มทดลองที่่�

ให้้ความร่่วมมืือในการทำำ�วิจััยและการให้้ข้้อมููลกัับผู้้�วิิจััย

ในครั้้�งนี้้� และปิิดการวิจััย

          2. กลุ่่�มเปรีียบเทีียบ ดำำ�เนิินการ ดัังนี้้�

	   สััปดาห์์ที่่� 1 ผู้้�วิิจััยพบผู้้�ป่่วยเบาหวานวัันที่่�มา

รัับบริิการตามปกติิที่่�คลิินิิกโรงพยาบาลเกษตรวิสััย โดย

แนะนำำ�ตััวเอง ชี้้�แจงวััตถุประสงค์์การวิจััยวิิธีีการเก็็บข้้อมููล 

การนำำ�เสนอข้้อมููลการวิจััย และประโยชน์์ที่่�จะได้้รับจากการ

วิิจััย ขั้้�นตอนการดำำ�เนิินการวิจััย และการพิทัักษ์์สิิทธิ์์�ของ

กลุ่่�มตััวอย่่าง จากนั้้�นคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นกลุ่่�มเปรีียบเทีียบ

ตามเกณฑ์์ที่่�กำำ�หนด เม่ื่�อดำำ�เนิินการข้้างต้้นแล้้ว ผู้้�วิจัิัยได้้เก็็บ

ข้้อมููล (Based line) โดยใช้้แบบสอบถามที่่�ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น

ประกอบด้้วย ลัักษณะทางประชากร การรับรู้้�ความสามารถ

แห่่งตน พฤติิกรรมการจััดการตนเอง และแบบบัันทึึก

ค่่าระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวาน

	   สััปดาห์์ที่่� 2-11 ผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเปรีียบเทีียบได้้รับ

การดููแลตามปกติ ิโดยการตรวจร่า่งกาย  การรับัยาและการ

ให้้สุุขศึึกษาและคำำ�แนะนำำ�จากแพทย์โดยให้้ความรู้้�ทั่่�วไป

และการดููแลตามรููปแบบของโรงพยาบาลเกษตรวิิสััย

ขณะที่่�ผู้้�ป่่วยมารัับบริิการ

	    สััปดาห์์ที่่� 12 ผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเปรีียบเทีียบมารัับบริิการ

ตามนััดที่่�คลิินิิกโรงพยาบาลเกษตรวิิสััย โดยจะเจาะเลืือด

ตามนััดเพ่ื่�อนำำ�ค่าระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด ปริิมาณ 3 มิิลลิิลิิตร

 มาเปรีียบเทีียบและเก็็บข้้อมููลโดยใช้้แบบสอบถามเดีียวกัับ

ที่่�ใช้้ในสััปดาห์์ที่่� 1 เม่ื่�อดำำ�เนิินการเรีียบร้้อยแล้้ว ผู้้�วิิจััยกล่่าว

ขอบคุุณกลุ่่�มเปรีียบเทีียบที่่�ให้้ความร่่วมมืือในการทำำ�วิจััย

และการให้้ข้้อมููลกัับผู้้�วิิจััยในครั้้�งนี้้�และปิิดการวิจััย

     นำำ�ข้้อมููลที่่�ได้้มาตรวจสอบความถููกต้้องครบถ้้วน

วิิเคราะห์์ข้้อมููล และสรุปผลการวิจััย

    การวิิเคราะห์์ข้้อมููล นำำ�ข้้อมููลที่่�รวบรวมทั้้�งหมดไป

วิิเคราะห์์โดยโปรแกรมคอมพิิวเตอร์์สำำ�เร็็จรููป โปรแกรม 

STATA version 11.0 โดยลัักษณะทางประชากรวิเคราะห์์

ข้้อมููลด้้วยสถิิติิเชิิงพรรณนา ได้้แก่่ การแจกแจงความถี่่� 

ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ส่่วนการ

เปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยคะแนนพฤติิกรรมการจััดการตนเอง 

การรับรู้้�สมรรถนะแห่่งตน ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด และระดัับ

น้ำำ��ตาลสะสมในเลืือดวิิเคราะห์์ความแตกต่่างคะแนนเฉลี่่�ย

ระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มเปรีียบเทีียบ หลัังการทดลอง 

โดยใช้้สถิิติิ Independent t-test 

การพิิทัักษ์์สิิทธิิของกลุ่่�มตััวอย่่าง 
    การวิจััยครั้้�งนี้้�ผ่่านการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจััยในมนุุษย์์ สำำ�นักงานสาธารณสุุขจัังหวััด

ร้้อยเอ็็ด เลขที่่� COE1132563

ผลการวิิจััย
      1.กลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งหมด 86 คน แบ่่งเป็็นกลุ่่�มละ 43 คน

กลุ่่�มทดลอง ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง (53.5%) อายุเุฉลี่่�ย 64 ปีี

สถานภาพสมรสคู่่� (69.8%) จบการศึึกษาชั้้�นประถมศึึกษา 

(81.4%) รายได้้เฉลี่่�ย 5,135 บาทต่อ่เดืือน เป็็นโรคเบาหวาน

มาแล้้วเฉลี่่�ย 8 ปีี มีีโรคประจำำ�ตััวหรืือโรคร่่วม (90.7%) 

ไม่่สููบบุุหรี่่� (95.3%) จำำ�นวนเม็็ดยาที่่�รัับประทานเฉลี่่�ย 6 เม็็ด

ต่่อวััน ส่่วนกลุ่่�มเปรีียบเทีียบ พบว่่าส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง 

(65.1%) อายุุเฉลี่่�ย 61 ปีี สถานภาพสมรสคู่่� (72.1%) 

จบการศึึกษาชั้้�นประถมศึึกษา (62.8%) รายได้้เฉลี่่�ย 

4,473 บาทต่อเดืือน เป็็นโรคเบาหวานมาแล้้วเฉลี่่�ย 9 ปีี 

มีีโรคประจำำ�ตััวหรืือโรคร่่วม (74.4%) ไม่่สููบบุุหรี่่� (95.3%) 

จำำ�นวนเม็็ดยาที่่�รัับประทานเฉลี่่�ย 6 เม็็ดต่่อวััน  ดัังแสดงใน

ตารางที่่�  1
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ลักษณะทางประชากร

        

กลุ่มทดลอง(n=43) กลุ่มเปรียบเทียบ(n=43) 

จำ�นวน(ร้อยละ)               จำ�นวน(ร้อยละ)

เพศ ชาย 20(46.5) 15(34.9)

หญิง 23(53.5) 28(65.1)

อายุ (ปี) Mean(SD)= 63.76, Mean(SD)= 61.27,

Min= 47.0,Max = 88.0 Min= 42.0,Max = 80.0

สถานภาพสมรส โสด 5(11.6) 4(9.3)

คู่ 30(69.8) 31(72.1)

หม้าย 7(16.3) 5(11.6)

หย่า/แยกกันอยู่ 1(2.3) 3(7.0)

ระดับการศึกษา ไม่ได้รับการศึกษา 2(4.7) 4(9.3)

ประถมศึกษา 35(81.4) 27(62.8)

มัธยมศึกษา 	 4(9.3) 6(14.0)

อนุปริญญา/ปวส. 1(2.3) 3(7.0)

ปริญญาตรีหรือสูงกว่า 1(2.3) 3(7.0)

รายได้ (บาท/เดือน) Mean(SD) = 5,134.88 Mean(SD) = 4,472.51

Min= 600, Max=60,000.0 Min= 800, Max=23,000.0

ระยะเวลาเป็นโรคเบาหวาน Mean(SD) =7.93, Mean(SD) =8.65,

Min= 1.0, Max= 30.0 Min= 1.0, Max= 40.0

โรคประจำ�ตัวหรือโรคร่วม

ไม่มี 4(9.3) 11(25.6)

มี 39(90.7) 32(74.4)

การสูบบุหรี่ ไม่สูบบุหรี่ 41(95.3) 41(95.3)

สูบบุหรี่ 2(4.7) 2(4.7)

จำ�นวนเม็ดยาที่รับประทาน(ต่อวัน) Mean(SD) = 5.95, Mean(SD) = 5.60,

Min= 1.0, Max= 16.0 Min= 1.0, Max= 16.0

		

	        

ตารางท่ี่� 1 จำำ�นวน  ร้้อยละ  ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐานของลัักษณะทางประชากร
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กลุ่่�มทดลอง พบว่่า ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานมีีระดัับน้ำำ��ตาลสะสม

ในเลืือด (HbA1c) อยู่่�ในระดัับปกติิ จำำ�นวน 1 คน (2.3%) 

ระดัับ Pre-diabetes จำำ�นวน 3 คน (7.0%) และระดัับ 

Diabetes จำำ�นวน 39 คน (90.7%) ส่่วนกลุ่่�มเปรีียบเทีียบ 

พบว่่าไม่่มีีผู้้�ป่่วยที่่�มีรีะดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด (HbA1c) ใน

ระดัับปกติิ และ Pre-diabetes แต่่ในระดัับเป็็น Diabetes 

จำำ�นวน 43 คน(100.0%) ดัังแสดงในตารางที่่�  2 และ 3

หลัังการทดลอง กลุ่่�มทดลองมีีระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด (FBS) 

ระดัับปกติิ จำำ�นวน 5 คน (11.6%) ระดัับผิิดปกติิ จำำ�นวน 

17 คน (39.5%) และระดัับผู้้�ป่่วยเป็็นโรคเบาหวาน 

จำำ�นวน 21 คน (48.8%) แต่่กลุ่่�มเปรีียบเทีียบ พบว่่า ไม่่มีี

ผู้้�ป่่วยเบาหวานที่่�มีีระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด (FBS) ระดัับปกติิ 

ระดัับผิิดปกติิ จำำ�นวน 13 คน (30.2%) และระดัับผู้้�ป่่วย

เป็็นโรคเบาหวาน จำำ�นวน 30 คน (69.8%) 

      สำำ�หรัับระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด (HbA1c) 

           

             เกณฑ์ในการวินิจฉัยเบาหวาน  กลุ่มทดลอง n(%) กลุ่มเปรียบเทียบ n(%)

ระดับปกติ      (<100 mg/dl) 5(11.6) 0(0.0)

ระดับผิดปกติ (100-125 mg/ dl) 17(39.5) 13(30.2)

เป็นเบาหวาน (≥ 126 mg/ dl) 21(48.8) 30(69.8)

Mean(SD)=129.53(32.36) Mean(SD)= 168.72(71.32),

Min= 78.0, Max= 260.0 Min= 104.0, Max= 488.0

เกณฑ์ในการวินิจฉัยเบาหวาน  กลุ่มทดลอง n(%) กลุ่มเปรียบเทียบ n(%)

HbA1c < 5.7%         (Normal) 1(2.3) 0(0.0)

HbA1c = 5.7- 6.4% (Pre-diabetes) 3(7.0) 0(0.0)

HbA1c ≥ 6.5%            (Diabetes) 39(90.7) 43(100.0)

Mean(SD)= 7.30(0.74) Mean(SD)= 11.36(2.91)

Min= 5.30, Max=8.90 Min= 8.00, Max= 20.70

      2. หลัังการทดลอง พบว่่า ผู้้�ป่่วยเบาหวานในกลุ่่�มทดลอง

มีีคะแนนเฉลี่่�ยการรับรู้้�สมรรถนะแห่่งตน เพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่า

กลุ่่�มเปรีียบเทีียบ (p <.001) โดยมีีคะแนนเฉลี่่�ยมากกว่่า 

1.95 คะแนน (95%CI: 1.70, 2.22) ; ผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ในกลุ่่�มทดลองมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการจััดการตนเอง

เพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ (p <.001) โดยมีีคะแนน

เฉลี่่�ยมากกว่่า 1.01 คะแนน (95%CI: 0.79, 1.22) ; 

ตารางท่ี่� 2 จำำ�นวนและร้้อยละระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด (FBS) ในกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มเปรีียบเทีียบ หลัังการทดลอง

ตารางท่ี่� 3 จำำ�นวนและร้้อยละ ระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด (HbA1c) ในกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มเปรีียบเทีียบ หลัังการทดลอง

ผู้้�ป่่วยเบาหวานในกลุ่่� มทดลองมีีค่่าเฉลี่่�ยระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือด (FBS) ลดลงน้้อยกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ (p <.002) 

โดยมีีค่่าเฉลี่่�ย ลดลง 39.18 mg/dl (95%CI: 0.79, 1.22) 

และผู้้�ป่่วยเบาหวานในกลุ่่�มทดลองมีีค่่าเฉลี่่�ยระดัับน้ำำ��ตาล

สะสมในเม็็ดเลืือดแดง (HbA1c) ลดลงน้้อยกว่่ากลุ่่�ม

เปรีียบเทีียบ (p <.001) โดยมีีค่่าเฉลี่่�ยลดลง 4.05%  

(95%CI: 3.14, 4.97) ดัังแสดงในตารางที่่�  4
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ตัวแปร n Mean(SD) Mean difference 95%CI p

การรับรู้สมรรถนะแห่งตน

กลุ่มทดลอง 43 4.59(0.51) 1.95 1.70, 2.22 <.001

      กลุ่มเปรียบเทียบ 43 2.63(0.67)

พฤติกรรมการจัดการตนเอง

กลุ่มทดลอง 43 3.17(0.45) 1.01 0.79, 1.22 <.001

              กลุ่มเปรียบเทียบ 43 2.16(0.54)

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด (FBS)    

กลุ่มทดลอง 43 129.53(32.36) 39.18 15.43, 62.93 .002

              กลุ่มเปรียบเทียบ 43 168.72(71.32)

ระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด (HbA1c)

กลุ่มทดลอง 43 7.30(0.74) 4.05 3.14, 4.97 <.001

              กลุ่มเปรียบเทียบ 43 11.36(2.91)

วิิจารณ์์
     ผลการวิจััยครั้้�งนี้้� พบว่่าผู้้�ป่่วยเบาหวานในกลุ่่�มทดลอง

มีีคะแนนเฉลี่่�ยการรับรู้้�สมรรถนะแห่่งตนเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่า

กลุ่่�มเปรีียบเทีียบ โดยมีีคะแนนเฉลี่่�ยการรับรู้้�สมรรถนะ

แห่่งตนมากกว่่า 1.95 คะแนน พบผลเช่่นเดีียวกัับการศึึกษา

ผู้้�ที่่�เป็็นโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�มารัับบริิการที่่�โรงพยาบาล

ส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บลบ้้านอิิฐ อำำ�เภอเมืือง จัังหวััดอ่่างทอง 

ที่่�ได้้รับโปรแกรมการจััดการตนเองระยะเวลา 12 สััปดาห์์ 

หลัังการทดลอง พบว่่า ผู้้�ป่่วยเบาหวานในกลุ่่� มทดลอง

มีีคะแนนเฉลี่่�ยการรับรู้้�สมรรถนะแห่่งตนเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่า

กลุ่่�มเปรีียบเทีียบ14 ; การรับรู้้�ด้้านสุุขภาพ การรับรู้้�ผลดีี

ของการปฏิิบััติิตามคำำ�แนะนำำ�ของเจ้้าหน้้าที่่� มีีการดููแล

ตนเอง การไปพบแพทย์์มากกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ18 และ

การรับรู้้�ความสามารถแห่่งตนด้้านความรู้้�เกี่่�ยวกัับการใช้้ยา

อยู่่�ในระดัับดีีเพิ่่�มขึ้้�น19 

       หลัังการทดลอง กลุ่่�มตััวอย่่างมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรม

การจััดการตนเองเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ โดยมีี

ตารางท่ี่� 4  การเปรีียบค่า่เฉลี่่�ยการรับรู้้�สมรรถนะแห่ง่ตน พฤติิกรรมการจััดการตนเอง ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด (FBS) และระดับั

              น้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด (HbA1c) ของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ระหว่่างกลุ่่�มทดลองกัับกลุ่่�มเปรีียบเทีียบ                 

              หลัังการทดลอง

คะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการจััดการตนเองมากกว่่า 1.01 

คะแนน พบผลเช่่นเดีียวกัับการศึึกษาในโรงพยาบาล

ส่่งเสริมสุุขภาพ ตำำ�บลหนองไข่่นก อำำ�เภอม่่วงสามสิิบ 

จัังหวััดอุุบลราชธานีี หลัังการทดลอง พบว่่า กลุ่่�มทดลอง

มีีค่่าเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการดููแลตนเองในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิด

ที่่� 2 ที่่�ควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดไม่่ได้้ ทุุกด้้านเพิ่่�มขึ้้�น20 

และพฤติิกรรมการใช้้ยาเพิ่่�มขึ้้�น19

     หลัังการทดลอง พบว่่า ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานมีีค่่าเฉลี่่�ย

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด (FBS) ลดลงน้้อยกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ

โดยมีีค่่าเฉลี่่�ยระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด (FBS) ลดลง 39.18 mg/dl 

ผลการวิิจััยครั้้�งนี้้�พบผลเช่่นเดีียวกัับการเสริิมพลังเพ่ื่�อ

ควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานในชนิิดที่่� 2 

ในเขตเทศบาลเมืืองร้้อยเอ็็ด ซ่ึ่�งพบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีีระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดในกลุ่่�มการทดลองต่ำำ��กว่่ากลุ่่�มควบคุุม21 

สอดคล้้องกัับกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�เป็็นกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคเบาหวาน

ที่่�ไม่่มีีอาการและอาการแสดงของโรค และยัังไม่่ได้้รัับการ

วิินิิจฉัยว่่าเป็็นโรคเบาหวาน ซ่ึ่�งพัักอาศััยอยู่่�ในอำำ�เภอห้้วยยอด
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ความเครีียด บัันทึึกทุุกวััน การบันทึึกนั้้�นผู้้�ป่่วยจะเป็็น

ผู้้�บัันทึึกเองหรืือให้้ญาติิก็็ได้้ ซ่ึ่�งผู้้�วิิจััยได้้สาธิิตวิธีีการใช้้

สมุดบัันทึึกการจััดการตนเองให้้กลุ่่�มตััวอย่า่งเกิิดความเข้้าใจ

ส่่วนการประเมิินตนเองนั้้�นจะทำำ�ให้้ทราบถึึงความก้้าวหน้้า

หรืือการเปลี่่�ยนแปลงของภาวะสุุขภาพ เพ่ื่�อดููว่าการปฏิิบััติิ

เป็็นไปตามเป้้าหมายที่่�กำำ�หนดไว้้หรืือไม่่ 

    นอกจากนั้้�นการเสริิมแรงให้้ตนเอง หลัังจากประเมิิน

ตนเองว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างสามารถปฏิิบััติิในการจััดการตนเอง

ได้้ตามเป้้าหมายที่่�กำำ�หนดไว้้หรืือไม่่ ถ้้าทำำ�ได้้ก็เสริมแรงบวก

โดยการชมเชยให้้กำำ�ลังใจ หรืือตอบแทนโดยให้้สิ่่�งของ 

อีีกทั้้�งมีีคู่่�มืือการจััดการตนเองสำำ�หรัับผู้้�ป่่วยเบาหวาน

และสมุดบัันทึึก โดยผู้้�วิิจััยให้้กลุ่่�มตััวอย่่างบัันทึึกเป้้าหมาย

ไว้้ในสมุดบัันทึึก เพ่ื่�อเป็็นสิ่่�งกระตุ้้�นเตืือน เม่ื่�อติิดตาม

เยี่่�ยมบ้้านเพ่ื่�อประเมิินพฤติิกรรมการจััดการตนเองว่่า

กลุ่่�มตััวอย่่างสามารถฝึกทักัษะการจััดการตนเองในด้้านต่่าง ๆ 

ได้้หรืือไม่่ ดัังนั้้�น จึึงส่่งผลให้้หลัังการทดลอง พบว่่า ผู้้�ป่่วย

เบาหวานในกลุ่่�มทดลอง มีีคะแนนเฉลี่่�ยการรับรู้้�สมรรถนะ

แห่่งตนและพฤติิกรรมการจััดการตนเองเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่า

กลุ่่� มเปรีียบเทีียบ และมีีค่่าเฉลี่่�ยระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด 

(FBS) และมีีค่่าเฉลี่่�ยระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด (HbA1C) 

ลดลงน้้อยกว่่ากลุ่่�มเปรีียบเทีียบ 

ข้้อเสนอแนะ
      จากผลการวิจััย พบว่่า โปรแกรมการจััดการตนเอง

ต่่อผลลััพธ์์ทางสุุขภาพของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2  

มีีผลต่่อพฤติิกรรมการดำำ�เนิินชีีวิิต การมีสุุขภาวะที่่�ดีีและ

ผลลััพธ์์ทางสุุขภาพ สำำ�หรัับการนำำ�ผลการวิจััยไปใช้้ ผู้้�วิิจััย

มีีข้้อเสนอแนะ ดัังนี้้�

      1.ข้้อเสนอแนะสำำ�หรัับการวิจััยครั้้�งนี้้�

         1.1 การนำำ�โปรแกรมการจััดการตนเองต่่อผลลััพธ์์

ทางสุุขภาพของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ไปใช้้ควรชี้้�แจง

ความเช่ื่�อมโยงของการตั้้�งเป้้าหมายกัับพฤติิกรรมสุุขภาพ

ให้้ชัดเจน เช่่น การตั้้�งเป้้าหมายเป็็นระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด 

(FBS) ดัังนั้้�นผู้้�ป่่วยจะต้้องปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพ

อะไรบ้้าง เช่่น การบริิโภคอาหาร การออกกำำ�ลังกาย 

หรืือกิิจวัตรประจำำ�วันอะไรบ้้างต้้องเปลี่่�ยนแปลง

จัังหวััดตรัง พบว่่า หลัังเข้้าร่่วมโปรแกรมเสริมพลังชุุมชน

ต่่อพฤติิกรรมการรับประทานอาหารและระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือดของกลุ่่�มเสี่่�ยงโรคเบาหวานกลุ่่�มตััวอย่่างมีีค่่าเฉลี่่�ย

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดต่ำำ��กว่่าก่่อนการทดลอง เช่่นกััน22

    หลัังการทดลอง พบว่่า ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานมีีค่่าเฉลี่่�ย

ระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด (HbA1c) ลดลงน้้อยกว่่ากลุ่่�ม

เปรีียบเทีียบ โดยมีีค่่าเฉลี่่�ยระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือด 

(HbA1c) ลดลง 4.05% ผลการวิิจััยครั้้�งนี้้�พบผลเช่่นเดีียว

กัับผลการใช้้  โปรแกรมสนับสนุนการจััดการตนเอง

โรงพยาบาลเชีียงกลาง จัังหวััดน่่าน พบว่่า  หลัังการทดลอง

กลุ่่� มทดลองมีีระดัับฮีีโมโกลบิินเอวัันซีีต่ำำ��กว่ ่าก่ ่อน

การทดลอง23 ; หลัังเข้้าร่่วมโปรแกรมฯ กลุ่่� มทดลองมีี

ค่่าเฉลี่่�ยระดัับฮีีโมโกลบิินเอวัันซีีลดลงต่ำำ��กว่่ากลุ่่�มควบคุุม24 

และสอดคล้้องกัับผลการใช้้โปรแกรมส่่งเสริมความ

ยืืดหยุ่่� นของผู้้ �สููงอายุุโรคเบาหวาน ผลการวิิจััยพบว่่า 

ค่่าเฉลี่่�ยฮีีโมโกลบิินเอวัันซีีของกลุ่่�มทดลองในระยะติิดตาม

ผลน้้อยกว่่าระยะก่่อนการทดลอง และน้้อยกว่่ากลุ่่�ม

ควบคุุม25 

       การที่่�ผลการวิจััยปรากฏเช่่นนี้้�อาจเน่ื่�องมาจากการวิจััย

ครั้้�งนี้้�ผู้้�วิิจััยได้้พัฒนาโปรแกรมตามแนวคิิดการจััดการตนเอง

ของแคนเฟอร์์ (Kanfer & Gaelick-Buys)5 ที่่�มีีพื้้�นฐาน

มาจากทฤษฎีีการเรีียนรู้้ �ทางสัังคมที่่�ส่ ่งเสริมให้้บุคคล

มีีการจััดการด้้วยตนเองอย่่างเป็็นระบบที่่�เน้้นพฤติิกรรม 

(Self-management behavior approach) ได้้แก่่ การ

ตั้้�งเป้้าหมาย การติดตามตนเอง การประเมิินตนเอง และ

การให้้แรงเสริมตนเองด้้วยตนเอง นอกจากนั้้�นผู้้�วิิจััย

ได้้ติดตามเยี่่�ยมบ้้าน ร่่วมกัับอาสาสมัครสาธารณสุุข (อสม.) 

ติิดตามความก้้าวหน้้า หรืืออุุปสรรคในด้้านต่่าง ๆ ของ

กลุ่่�มตััวอย่่าง พร้้อมทั้้�งเตืือนการนัดหมายในสััปดาห์์ถััดไป 

ทั้้�งนี้้�การจััดกิิจกรรมการเรีียนรู้้�เป็็นกลุ่่�ม ๆ ละ 15 คน 

การติดตามตนเองให้้กลุ่่�มตััวอย่่างปฏิิบััติิกิิจกรรมให้้บรรลุ

ตามเป้้าหมายที่่�กำำ�หนด และบัันทึึกกิิจกรรมการรับประทาน

อาหาร การออกกำำ�ลังกาย การใช้้ยาเบาหวาน และการ

จััดการความเครีียด ลงในสมุดบัันทึึกการจััดการตนเอง 

โดยการรับประทานอาหารให้้บัันทึึกสััปดาห์์ละ 3 วััน 

การออกกำำ�ลังกาย การรับประทานยาและการจััดการ
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         1.2 การกำำ�หนดเป้้าหมายในแต่่ละวงรอบควร

ตั้้�งครั้้�งเดีียวถ้้าครั้้�งแรกไม่่สำำ�เร็็จ ควรดำำ�เนิินการหลาย ๆ  วงรอบ

เพ่ื่�อให้้พฤติิกรรมสุุขภาพเหล่่านี้้�จนเป็็นนิิสััย

         1.3 การออกกำำ�ลังกายในโปรแกรมนี้้�ไม่่ได้้เน้้น

การออกกำำ�ลังกายเป็็นรููปแบบ แต่่เป็็นการออกกำำ�ลังกาย

ที่่�ผู้้�ป่่วยสามารถปฏิิบััติิได้้ในบริิบทของพื้้�นที่่� สถานที่่� เวลา

หรืือรููปแบบ เช่่น การเดิินนัับก้้าว การเดิินแกว่่งแขน เป็็นต้้น

      2.ข้้อเสนอแนะสำำ�หรัับการวิจััยครั้้�งต่่อไป

          2.1 ควรออกแบบการศึึกษาเป็็นการศึึกษาเชิิงคุุณภาพ

เพ่ื่�อหาความเข้้าใจ ความเช่ื่�อ ในการปฏิิบััติิตััวของผู้้�ที่่�มีีการ

เปลี่่�ยนแปลงของพฤติิกรรมการจััดการตนเอง ทั้้�งกลุ่่�มที่่�มีี

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดลดลงและเพิ่่�มขึ้้�น

          2.2 ควรนำำ�ตััวแบบมีีชีีวิิตที่่�เป็็นผู้้�ป่่วยที่่�สามารถจััดการ

ตนเองได้้ตามเป้า้หมายมาบอกเล่า่ประสบการณ์์การควบคุมุ

อาหารหรืือจััดทำำ�เป็็นตััวแบบเชิิงสััญลัักษณ์์ โดยบัันทึึกภาพ

และเสีียงเพ่ื่�อเผยแพร่แนวทางการควบคุุมอาหาร

           2.3 ควรศึึกษาต่่อยอดจากงานวิิจััยนี้้� โดยเพิ่่�มระยะเวลา

ติิดตามการคงอยู่่�ของพฤติิกรรมควบคุุมอาหารและติิดตาม

ระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือดออกไปอีีกอย่่างน้้อย 6 เดืือน, 

12 เดืือนหรืือ 18 เดืือนเพ่ื่�อศึึกษาการคงอยู่่�ของพฤติิกรรม

และประเมิินผลลััพธ์์ไนระยะยาวต่่อไป

         2.4 ควรนำำ�โปรแกรมการจััดการตนเองไปประยุุกต์์

ใช้้กับผู้้�ป่่วยเรื้้�อรััง เพ่ื่�อส่่งเสริมให้้ผู้�ป่่วยปรัับเปลี่่�ยน

พฤติกิรรม และลดภาวะแทรกซ้้อนของโรคเรื้้�อรัังที่่�มีีปััญหา

ในลัักษณะคล้้ายคลึึงกัับผู้้�ป่่วยเบาหวาน

           2.5 การศึึกษาครั้้�งนี้้�พบว่่า มีีผู้้�ป่่วยเบาหวานที่่�มีีอายุุ

ตั้้�งแต่่ 42-88 ปีี ระยะเวลาป่่วยเป็็นโรคเบาหวานตั้้�งแต่่ 1-40 ปีี

จะเห็็นได้้ว่่า ตััวแปรอายุุ และระยะเวลาการป่่วยเป็็น

โรคเบาหวาน หรืือช่่วงห่่างของอายุุมากเกิินไป ทั้้�งนี้้�ผู้้�ป่่วย

บางคนมีีปััญหาเกี่่�ยวกัับสายตา การฟััง การเคล่ื่�อนไหว 

ส่่งผลให้้เป็็นอุุปสรรคต่่อการออกกำำ�ลังกาย นอกจากนี้้�

ระยะเวลาการป่วยเป็็นโรคเบาหวานก็็ส่่งผลต่่อ Clinical 

outcomes ดัังนั้้�น ผู้้ � วิิ จััยควรกำำ�หนดเกณฑ์์คััดเข้้ า

โดยกำำ�หนดอายุุและระยะเวลาการป่่วยเป็็นโรคเบาหวาน

ไม่่เกิิน 5 ปีี

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.
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