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บทคัดย่อ
การศึกษาคร้ังนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมการออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรม

พืน้บ้าน V-exercise ต่อสมรรถภาพทางกาย ระดบัน�ำ้ตาลในเลอืดและภาวะซมึเศร้าในผูส้งูอายทุีเ่ป็นโรคเบาหวาน 
โปรแกรมการส่งเสริมการออกก�ำลังกายนี้พัฒนาขึ้นใหม่และน�ำไปใช้ในพื้นที่ต�ำบลบุ่งเลิศ จังหวัดร้อยเอ็ด 
กลุ่มตัวอย่าง 82 คน แบ่งเป็นกลุ่มที่ได้รับโปรแกรม 41 คน และกลุ่มเปรียบเทียบ 41 คน ผลการวิเคราะห์ใช้สถิติ 
paired t-test และ independent t-test ผลการศกึษาพบว่า ภายหลงัการเข้าร่วมโปรแกรม สมรรถภาพทางกาย ระดบั
น�้ำตาลในเลือดและภาวะซึมเศร้า ของกลุ่มที่ได้รับโปรแกรม ดีข้ึนกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม และดีขึ้นกว่ากลุ่ม
เปรียบเทียบ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ 0.05 โปรแกรมการส่งเสริมการออกก�ำลังกายน้ีเป็นประโยชน์ส�ำหรับ 
ผูส้งูอายุทีเ่ป็นโรคเบาหวานและสามารถน�ำไปประยกุต์ใช้ในกลุม่ผูส้งูอายโุรคเรือ้รงัอืน่ๆ เพือ่เพิม่สมรรถภาพทาง
กายและช่วยลดภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุ

ค�ำส�ำคัญ: โปรแกรมส่งเสริมการออกก�ำลังกาย นวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise ผู้สูงอายุ โรคเบาหวาน

Abstract
This research aimed to study the effects of the exercise promotion program with the folk V-Exercise 

innovation on physical fitness, blood sugar levels and depression in older persons with diabetes mellitus. Folk 
V-Exercise innovation was developed for using in Bung Loet sub-district, Roi Et Province. The samples of 
82 people were randomly assigned to either the intervention group or control group, 41 people for each group. 
The data were analyzed using paired t-test and independent t-test statistics. The findings revealed that after 
attending the program, the physical fitness, blood sugar levels and depression of the intervention group were 
better than before participating in the program, and better than the comparison group with the statistical 
significance level of 0.05. The intervention was useful for older persons with diabetes and can be applied to 
those with other chronic diseases to increase physical fitness and reduce depression.
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บทน�ำ
โรคเบาหวานเป็นกลุ่มโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง 

(non-communicable disease : NCDs) และเป็น

ปัญหาส�ำคัญทางสาธารณสุขที่มีแนวโน้มเพิ่มขึ้น 

สาเหตุการเกิดโรคมีหลายปัจจัย ที่มาจากพฤติกรรม

การรบัประทานอาหารทีไ่ม่เหมาะสม การไม่ออกก�ำลงักาย 

หรือน�้ำหนักตัวที่มากเกินไป น�ำไปสู่การเจ็บป่วยด้วย

โรคแทรกซ้อนที่ส�ำคัญ เช่น โรคจอตาประสาทเสื่อม 

โรคไตวายเรือ้รงั โรคหวัใจและหลอดเลอืด แผลเรือ้รงั 

ถูกตัดขา ตัดนิ้ว เป็นต้น ความเจ็บป่วยเหล่านี้ส่ง 

ผลกระทบต่อคุณภาพชีวติของผูป่้วย ตลอดจนค่ารักษา 

จากข้อมูลรายงานของสมาพันธ์เบาหวานนานาชาติ 

พบว่า ในปี พ.ศ. 2562 ผู้ป่วยโรคเบาหวานทั่วโลก

มจี�ำนวน 463 ล้านคน และจะเพ่ิมข้ึนเป็น 578 ล้านคน

และ 700 ล้านคนในปี พ.ศ. 2573 และ 2588 

ตามล�ำดับ1 โดยประชากรที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็น

โรคเบาหวานน้ัน ส่วนใหญ่พบในวยัสงูอาย ุ60 ปี ขึน้ไป 

มีภาวะเสี่ยงต่อการมีภาวะแทรกซ้อนอันจะส่งผลให้

เสียชีวิต และยังเกิดภาวะเป็นโรคซึมเศร้าได้มากกว่า

ผู้ป่วยโรคเบาหวานในช่วงวัยอื่นๆ2 

สถานการณ์โรคเบาหวานในประเทศไทยพบว่า

ปัจจุบันความชุกของโรคเบาหวานในวัยผู้ใหญ่สูงถึง 

4.8 ล้านคน และคาดการณ์ว่าจะเพิ่มสูงขึ้นถึง 5.3 

ล้านคนภายในปี พ.ศ. 2583 โดยผู้ใหญ่จ�ำนวน 7.5 

ล้านคนที่มีความเสี่ยงต่อการเกิดโรคเบาหวานใน

ปัจจบุนั มแีนวโน้มทีจ่ะเป็นโรคเบาหวานในอนาคตถงึ

ร้อยละ 703 จากรายงานสถานการณ์ผูป่้วยโรคเบาหวาน

และโรคความดันโลหิตสูงของจังหวัดร้อยเอ็ด พบว่า

มีผู้ป่วยโรคเบาหวาน จ�ำนวน 58,879 คน 63,887 

และ 67,748 คน ในปี พ.ศ. 2559, 2560 และ 2561 

ตามล�ำดบั4 จากรายงานสถานการณ์โรคเรือ้รงัในอ�ำเภอ

เมยวด ีจงัหวดัร้อยเอด็ พบว่ามจี�ำนวนผูป่้วยโรคเบาหวาน 

จ�ำนวน 1,104 คน 1,179 คน และ 1,312 คน 

ในปี พ.ศ. 2559, 2560 และ2561 ตามล�ำดับ 

และจากข้อมลูโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบลบุง่เลศิ 

อ�ำเภอเมยวดี จังหวัดร้อยเอ็ดทั้ง 7 หมู่บ้าน พบว่า

มผีูป่้วยโรคเบาหวานทัง้หมดจ�ำนวน 242 คน, 252 คน 

และ 269 คน ของประชากรทั้งหมด ในปี พ.ศ. 2559, 

2560 และ 2561 ตามล�ำดับ จากรายงานข้างต้นจะเหน็

ว่าจ�ำนวนผู้ป่วยเบาหวานมีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้นทุกปี5 

จากการส�ำรวจข้อมูลด้านสุขภาพระยะที่ 1 ในพื้นที่

ต�ำบลบุ่งเลิศ อ�ำเภอเมยวดี จังหวัดร้อยเอ็ด พบว่า 

ผู้ป่วยโรคเร้ือรังยังเป็นเป็นปัญหาที่ส�ำคัญและต้อง

แก้ไขอย่างเร่งด่วน ร้อยละ 62.53 นอกจากน้ีผู้ป่วย

โรคเบาหวานและโรคเรือ้รงัอืน่ๆ มโีอกาสเกิดภาวะซึม

เศร้า โดยคาดการณ์ว่า 1 ใน 3 ของบุคคล ที่เจ็บป่วย

เรื้อรังมีภาวะซึมเศร้า6 โดยโรคซึมเศร้าสามารถพบได้

ทุกช่วงอายุ โดยเฉพาะวัยรุ่นและผู้สูงอายุ ส่งผลต่อ

การด�ำรงชีวิต ท�ำให้ความสามารถในการท�ำงาน 

การดูแลตนเอง และการด�ำเนินกิจวัตรประจ�ำวันลดลง 

มีผลกระทบต่อตนเองและคนรอบข้าง7

การออกก�ำลังกายอย่างสม�ำ่เสมอมผีลช่วยใน

การเพิ่มสมรรถภาพทางกาย ลดระดับน�้ำตาลในเลือด 

และลดภาวะซึมเศร้าได้ โดยการออกก�ำลังกายแบบ

แอร์โรบิกที่ใช้แรงกระแทกต�่ำมีผลท�ำให้ระดับน�้ำตาล

ของผูป่้วยโรคเบาหวานชนดิที ่2 ลดลง หากออกก�ำลงักาย

เป็นประจ�ำอย่างน้อยสัปดาห์ละ 3 ครั้ง ครั้งละ 20-40 

นาท ีอย่างน้อย 8 สปัดาห์ โดยการยดืเหยยีดอย่างช้าๆ 

ไกลโคเจนที่สะสมอยู ่ในกล้ามเน้ือจะสลายไปเป็น

พลังงาน และหากด�ำเนินต่อไปจะมีการใช้กลูโคสและ

ไขมนัในเลอืด ส่งผลให้ระดบัน�ำ้ตาลในเลอืดลดลงและ

เพิม่ความไวของเนือ้เยือ่ในการตอบสนองของอนิซลูนิ

ได้ดีขึ้น8-9 แต่การช่วยให้ผู ้ป่วยโรคเร้ือรังมีความ

สามารถดูแลและก�ำกับตนเองให้ออกก�ำลังกายอย่าง

สม�่ำเสมอได้ต้องอาศัยความเชื่อมั่นว่าตนเองสามารถ

กระท�ำได้10 การเข้าร ่วมในกิจกรรมทางกายและ

ทางสังคมสามารถเพิ่มการรับรู้ความสามารถตนเอง

และส่งเสริมสุขภาพได้ดีขึ้นด้วย การใช้แรงสนับสนุน

ทางสังคม (social support) โดยมีเครือข่ายทางสังคม

คอยประคับประคองจะท�ำให้รูส้กึเหน็คณุค่าของตนเอง
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หรือเป็นส่วนหนึ่งของสังคม จึงสามารถปรับตัวผ่าน

สถานการณ์ต่างๆ ได้ นอกจากนีก้ารกระตุน้ให้ผูส้งูอายุ

ออกก�ำลังกายอย่างสม�่ำเสมอยังสามารถท�ำได้โดย

สมาชิกในครอบครัวและการติดตามเยี่ยมบ้านของ

บุคลากร11 เนื่องจากครอบครัวเป็นส่วนส�ำคัญในการ

รักษาโรคเบาหวาน โดยสมาชิกในครอบครัวต้องมี

ส่วนช่วยให้ผูป่้วยโรคเบาหวานดูแลตนเองได้ดีข้ึน6 ใน

วิจัยครั้งน้ีได้ท�ำการพัฒนาเคร่ืองออกก�ำลังกาย V-

exercise ขึน้มาใหม่โดยทีมผูว้จิยั ได้น�ำไม้ไผ่ซึง่เป็นวัสดุ

อุปกรณ์ท้องถิ่นที่มีทุกหลังคาเรือนในพื้นที่ต�ำบล

บุ่งเลิศ มาประยุกต์ใช้ในการประดิษฐ์เป็นฐานของ

การเหยียบของเคร่ืองออกก�ำลังกาย โดยการออก

ก�ำลงักายช่วยในการยดืเหยยีดและเพ่ิมสมรรถภาพทาง

กายในผูส้งูอายทุีเ่ป็นโรคเบาหวาน น�ำไปสูก่ารลดระดบั

น�้ำตาลในเลือดได้อย่างมีประสิทธิภาพ และช่วยลด

ภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวาน ร่วมกับ

การใช้แรงสนับสนุนโดยเครือข่ายทางสังคมและ

การกระตุ้นให้ผู้สูงอายุออกก�ำลังกายอย่างสม�่ำเสมอ

โดยสมาชิกในครอบครัวและการติดตามเยี่ยมบ้าน

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
วัตถุประสงค ์ ท่ัวไป เพื่อศึกษาผลของ

โปรแกรมการส่งเสรมิการออกก�ำลงักายด้วยนวตักรรม

พื้นบ้าน V-exercise ต่อสมรรถภาพทางกาย ระดับ

นํา้ตาลในเลอืดและภาวะซมึเศร้าในผูส้งูอายทุีเ่ป็นโรค

เบาหวาน ต�ำบลบุ่งเลิศ อ�ำเภอเมยวดี จังหวัดร้อยเอ็ด

วัตถุประสงค์เฉพาะ

1.	 เพื่อเปรียบเทียบสมรรถภาพทางกาย 

ก่อนและหลังการเข ้าร ่วมโปรแกรมการส่งเสริม

การออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise 

ของกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมและกลุ่มเปรียบเทียบ

2.	 เพ่ือเปรียบเทียบระดับน�้ำตาลในเลือด 

ก่อนและหลังการเข ้าร ่วมโปรแกรมการส่งเสริม

การออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise 

ของกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมและกลุ่มเปรียบเทียบ

3.	 เพ่ือเปรียบเทยีบภาวะซมึเศร้า ก่อนและ

หลังการเข้าโปรแกรมการส่งเสริมการออกก�ำลังกาย

ด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise ของกลุ่มที่ได้รับ

โปรแกรมและกลุ่มเปรียบเทียบ

กรอบแนวคดิท่ีใช้ในการวจิยั การออกก�ำลงั

กายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise เป็นการออก

ก�ำลังกายแบบแอร์โรบิกใช้แรงกระแทกต�่ำโดยเน้น

การยืดเหยียดของกล้ามเน้ือของผู้สูงอายุท่ีเป็นโรค

เบาหวาน โดยการออกก�ำลงักายแบบแอร์โรบกิสามารถ

ท�ำให้ระดับน�้ำตาลในเลือดลดลง และการร่วมท�ำ

กิจกรรมของผูส้งูอายมุส่ีวนช่วยให้ผูส้งูอายสุามารถลด

ภาวะซึมเศร้าได้ดีขึ้น โดยมีการประยุกต์จากทฤษฎี

การรับรู้ความสามารถตนเอง (self-efficacy theory) 

จากแหล่งสนับสนุนท้ัง 4 แหล่งของแบนดูรา10 ได้แก่ 

การเรียนรู ้ข้อมูลการสังเกตประสบการณ์ของผู้อ่ืน 

การเรยีนรูข้้อมลูทีไ่ด้จากประสบการณ์ความส�ำเรจ็ของ

ตนเอง การพูดชักจูง สภาวะทางสรีระและอารมณ์ 

และทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม มาประยุกต์ใช้ใน 

3 กิจกรรม หากกลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ความสามารถ

ตนเองและมีแรงสนับสนุนทางสังคม เป็นปัจจัยส�ำคัญ

อนัน�ำไปสูก่ารมพีฤติกรรมตามทีต่นเองคาดหวงัเอาไว้ 

คอืการออกก�ำลงักายอย่างต่อเน่ือง ซ่ึงจะส่งผลให้ทัง้ 3 

ตัวแปรมีการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้น ได้แก่ 1) การมี

สมรรถภาพทางกายดีขึ้น 2) ระดับน�้ำตาลในเลือดลด

ลง และ 3) ลดภาวะความซมึเศร้าในผูส้งูอายทุีป่่วยเป็น

โรคเบาหวาน

วิธีด�ำเนินการวิจัย รูปแบบการวิจัยครั้งน้ี 

เป็นการวจิยักึง่ทดลอง (quasi-experimental research) 

แบ่งกลุ่มตัวอย่างออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มที่ได้รับ

โปรแกรมการส่งเสรมิการออกก�ำลงักายด้วยนวตักรรม

พื้นบ้าน V-exercise และกลุ ่มเปรียบเทียบ เก็บ

รวบรวมข้อมูลก่อนและหลังการทดลองทั้งสองกลุ่ม 

ระยะเวลาในการด�ำเนินการวิจัยทั้งหมด 12 สัปดาห์ 

ช่วงเดือนเมษายน ถึง เดือนมิถุนายน พ.ศ.2562



ผลของโปรแกรมการส่งเสริมการออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise
วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ

Journal of Nursing Science & Health 45

ปีที่ 43 ฉบับที่ 1 (มกราคม-มีนาคม) 2563
Volume 43 No.1 (January-March) 2020

ประชากรและลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร ประชาชนที่เป็นผู้ป่วยเบาหวาน

ชนดิท่ี 2 ทีม่ารบับรกิาร ณ โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพ

ต�ำบลบุ่งเลิศ อ�ำเภอเมยวดี จังหวัดร้อยเอ็ด อายุ 60 ปี 

ขึ้นไป ทั้งเพศชายและหญิง จ�ำนวน 269 คน5

กลุ ่มตัวอย ่าง  ผู ้สูงอายุที่มีอายุระหว่าง 

60-69 ปี ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ที่มารับบริการที่

โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบลบุง่เลศิ อ�ำเภอเมยวดี 

จงัหวดัร้อยเอด็ ท้ังเพศชายและหญิง การค�ำนวณขนาด

ตัวอย่างเพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ีย

ประชากรสองกลุ ่มที่ เป ็นอิสระต ่อกันของอรุณ 

จิรวัฒน์กุล12

	 n/กลุ่ม 	 =	 2σ2 (Zα+Zβ)2

		  Δ2

สามารถแทนค่าสูตร 

n/กลุ่ม 	 = 2(36.68)(1.64+1.28)2 = 25.40 ≈ 26

 	       (47.76-42.80)2

	 เพิ่มขนาดตัวอย่างต่อกลุ ่มโดยปรับเพิ่ม

ร้อยละ 20 เพื่อให้ได้จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างที่เพียงพอ

กรณีมีการสูญหาย

n 
adj

 = 	   26 	     = 40.62 	 ≈ 41 คน

	 0.64

ดังนั้น กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยมีจ�ำนวน

ทัง้หมด 82 คน แบ่งเป็นกลุม่ทีไ่ดร้บัโปรแกรม 41 คน 

และกลุ่มเปรียบเทียบ 41 คน จากผู้มีคุณสมบัติตาม

เกณฑ์การคดัเข้า(inclusion criteria) 1) เป็นผูส้งูอายุ 

อายุระหว่าง 60-69 ปี ป่วยเป็นโรคเบาหวานชนิดที่ 2 

มรีะดบัน�ำ้ตาลในเลอืดระหว่าง 130-180 มลิลกิรมัต่อ

เดซิลิตร มารับบริการที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�ำบลบุง่เลศิ อ�ำเภอเมยวด ีจงัหวดัร้อยเอด็ 2) สามารถ

ควบคุมระดับน�้ำตาลในเลือดได้คงที่ในระยะเวลา 

6 เดือน ที่ผ่านมา 3) สามารถเข้าร่วมวิจัยได้ตลอด 

12 สัปดาห์และมีสติสัมปชัญญะสมบูรณ์ ไม่เป็น

อปุสรรคทางการสือ่สาร 4) สามารถช่วยเหลอืตวัเองได้

และไม่เป ็นผู ้ที่มีภาวะเจ็บป่วยเฉียบพลัน ภาวะ

แทรกซ้อนที่เป็นอุปสรรคต่อการออกก�ำลังกาย เช่น 

โรคหัวใจและไตวาย ความดันโลหิตสูง แผลที่เท้า 

การอักเสบของกล้ามเน้ือ กระดูกและข้อ เกณฑ์การ

คัดออกจากการวิจัย (exclusion criteria) ได้แก่ 

ผู ้สูงอายุที่มีภาวะเจ็บป่วยเฉียบพลันและมีภาวะ

แทรกซ้อนที่เป็นอุปสรรคต่อการออกก�ำลังกาย และ

ไม่สามารถเข้าร่วมโครงการวิจัยได้ตลอด 12 สัปดาห์

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

1.	 เครื่องมือที่ใช้รวบรวมข้อมูล ได้แก่ 

1) 	 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป

2) 	 แบบบันทึกการตรวจระดับน�้ำตาล

ในเลือด 

3) 	 แบบทดสอบสมรรถภาพทางกาย

เป็นการประเมินเกี่ยวข้องกับการเคลื่อนไหวของ

ผู ้สูงอายุ 60-90 ปี ผู ้วิจัยน�ำมาจากแบบทดสอบ

สมรรถภาพทางกายในผูส้งูอายตุามรปูแบบของ senior 

fitness testing. แบบทดสอบชุดน้ีเป็นแบบทดสอบ

มาตรฐานค่าความเชื่อมั่น 0.81– 0. 9613 ดังต่อไปนี้ 

(1)	ทดสอบการลุก-นั่งจากเก้าอี้

ในเวลา 30 วินาที (30-second chair stand test) 

ประเมินจากจ�ำนวนครั้งใน 30 วินาที ที่ยืนและนั่งจาก

เกาอี้ โดยมือทั้ง 2 ข้างประสานกันที่หน้าอก

(2)	ทดสอบการงอข้อศอก (arm 

curl test) ประเมนิจากจ�ำนวนครัง้ใน 30 วนิาทจีากการ

ยกน�้ำหนัก งอแขนพับศอกภายในเวลา 30 วินาที โดย

ในผู้หญิงใช้น�้ำหนัก 2.27 กิโลกรัม ในผู้ชายใช้น�้ำหนัก 

3.63 กิโลกรัม

(3)	ทดสอบการยกขาสูง 2 นาที 

(2-minute step test) ประเมนิจ�ำนวนครัง้ทีย่กเข่าขึน้-

ลง ให้ได้มากครัง้ทีส่ดุเท่าทีจ่ะท�ำได้ภายในเวลา 2 นาที

(4)	ทดสอบความยดืหยุน่ของหลงั

และขา-น่ังเก้าอ้ีและเอ้ือมแตะ (chair sit-and-reach 

test) ประเมนิระยะห่างจากปลายน้ิวมอืถึงปลายน้ิวเท้า 

แล้ววัดระยะห่างจากปลายนิ้วมือถึงปลายนิ้วเท้า 

ถ้าระยะห่างจากปลายน้ิวมือไม่ถึงปลายน้ิวเท้าค่าที่ได้
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จะเป็นลบ แต่ถ้าปลายนิ้วมือ ยื่นเลยปลายนิ้วเท้า ค่าที่

ได้จะเป็นบวก

(5)	ทดสอบความยืดหยุ ่นของ

แขนโดยการเอื้อมมือทั้งสองข้างแตะกันทางด้านหลัง 

(back scratch test) ประเมินระยะห่างจากปลายนิ้วทั้ง 

2 ข้าง วัดระยะทางปลายน้ิวกลางของมือทั้งสองข้าง 

ถ้าปลายนิ้วแตะกันพอดีระยะทางเป็น 0 ถ้านิ้วและมือ

ทับกันระยะทางเป็นบวก ถ้านิ้วแตะไม่ถึงกันระยะทาง

เป็นลบ 

(6)	ทดสอบการการลกุขึน้เดนิจาก

เก้าอ้ี ไป-กลับ (8-foot-up-and-fo-test) ประเมิน

ด้วยระยะเวลาหน่วยเป็นวนิาท ีโดยการลกุขึน้จากเก้าอ้ี 

แล้วเดนิต่ออกี 8 ฟุต หรอื 2.44 เมตร แล้วให้เล้ียวกลบั

มานั่งเก้าอี้ตามเดิม 

4) 	 แบบวัดภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุ

ของไทย (Thai Geriatric Depression Scale, TGDS) 

จ�ำนวน 30 ข้อ เกณฑ์การประเมินระดับความซึมเศร้า 

ดังนี้ คะแนน 0 -12 คะแนนปกติ, คะแนน 13 -18 

คะแนน มคีวามเศร้าเลก็น้อย, คะแนน 19 -24 คะแนน 

มีความเศร้าปานกลาง และคะแนน 25 -30 คะแนน 

มีความเศร้ารุนแรง มีค่าความเที่ยงของแบบสอบถาม

เท่ากับ 0. 9314

5) 	 แบบบันทึกการออกก�ำลังกายด้วย

นวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise 

6) 	 แบบสัมภาษณ์ข้อมูลเชิงคุณภาพ

เกีย่วกบัการจดัการภาวะซึมเศร้า สร้างครอบคลมุท้ัง 4 

องค์ประกอบหลักของการแสดงออก ได้แก่ ด้าน

อารมณ์ ความคดิ ร่างกาย และพฤตกิรรม15 แนวค�ำถาม

ปลายเปิด จ�ำนวน 4 ข้อ ได้แก่ (1) แรงบันดาลใจใน

การปฏิบัติตนให้มีระดับน�้ำตาลที่ลดลง (2) วิธีการใน

การดูแลสุขภาพที่ดี (3) ครอบครัวมีส่วนร่วมอย่างไร 

ในการดูแลผู้สูงอายุที่ป่วยด้วยโรคเบาหวาน และช่วย

ควบคุมโรคซึมเศร้าที่อาจเกิดขึ้นจากผู้ป่วยเบาหวาน 

และ (4) ผลส�ำเร็จที่ได้จากการควบคุมตนเองที่ดีให้

ห่างไกลจากโรคซึมเศร้าในฐานะที่เป็นผู้ป่วยโรค

เบาหวาน 

2.	 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ได้แก่ 

1) โปรแกรมการส่งเสริมการออกก�ำลังกายด้วย

นวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise ในผู ้สูงอายุที่เป็น

โรคเบาหวานที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น ประยุกต์จากทฤษฎี

การรับรู้ความสามารถตนเอง (self-efficacy theory) 

จากแหล่งสนับสนุนทั้ง 4 แหล่งของแบนดูรา10 และ

ทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม (social support) 

น�ำทฤษฎีทั้ง 2 มาประยุกต์ใน 3 กิจกรรม ได้แก่ 

กจิกรรมเบาหวานรูท้นั ภาวะแทรกซ้อนพร้อมออกก�ำลงั 

กจิกรรม ส.ว.(สงูวยั) ออกก�ำลงักายฉนัต้องท�ำได้ และ

กิจกรรมถึงบ้าน ใส่ใจ ห่วงใย ส.ว.(สูงวัย) 2) คู่มือ

การออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise 

และ 3) เครื่องออกก�ำลังกายนวัตกรรมพื้นบ้าน 

V-exercise ที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นมาใหม่จากวัสดุที่หาได้

ในท้องถิ่นและน�ำแจกให้กับกลุ่มที่ได้รับโปรแกรม 

ตรวจสอบความตรงเชงิเนือ้หาจากผูท้รงคณุวฒุ ิ3 ท่าน 

ถึงความเหมาะสมถูกต้อง จากน้ันน�ำมาปรับปรุงตาม

ค�ำแนะน�ำดัชนีความตรงตามเนื้อหา (CVI = 0.90) 

ภาพที่ 1 แสดงภาพเครื่องออกก�ำลังกายนวัตกรรม

พื้นบ้าน V-exercise

การด�ำเนินการทดลองและรวบรวมข้อมูล 

มีขั้นตอน ดังนี้ 

ขั้นเตรียมการ 1) ประสานงานกับเจ้าหน้าที่ 

ผู้รับผิดชอบ ผู้น�ำชุมชน และกลุ่มตัวอย่างผู้สูงอายุที่

เป็นโรคเบาหวาน เพื่อชี้แจงวัตถุประสงค์ ขั้นตอน 

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่างทั้ง 2 กลุ่ม  2) ผู้วิจัยได้

อบรมและสาธิตชี้แจงการทดสอบสมรรถภาพทางกาย 
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ท่าประกอบการออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน 

V-exercise และแบบวัดภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุของ

ไทย แก่ผู้ช่วยวิจัย และแกนน�ำอสม. เตรียมเคร่ือง

ออกก�ำลงักาย V-exercise เพื่อแจกให้กบักลุม่ที่ได้รบั

โปรแกรม 3) เกบ็รวบรวมข้อมลูก่อนการทดลอง ได้แก่ 

การตรวจวัดค่าระดับน�้ำตาลในเลือด การทดสอบ

สมรรถภาพทางกาย และท�ำแบบวัดภาวะซึมเศร้าใน

ผูส้งูอายขุองไทย ทัง้ในกลุม่ทีไ่ด้รบัโปรแกรมและกลุม่

เปรียบเทียบ

ขัน้ตอนการด�ำเนนิการทดลอง ใช้ระยะเวลา

ในการด�ำเนินการวิจัยทั้งสิ้น 12 สัปดาห์ ดังนี้

กลุ่มที่ได้รับผลของโปรแกรมการส่งเสริม

การออกก�ำลงักายด้วยนวตักรรมพืน้บ้าน V-exercise 

สัปดาห์ที่ 1 กิจกรรม เบาหวาน รู้ทัน ภาวะ

แทรกซ้อนพร้อมออกก�ำลัง บรรยายความรู้เรื่องโรค

เบาหวาน การจัดการอารมณ์ และการรับประทานยา 

การเสื่อมสภาพตามวัยของผู้สูงอายุที่ป่วยด้วยโรค

เบาหวาน และประโยชน์ของการการออกก�ำลังกายใน

การช่วยลดระดับน�้ำตาลในเลือดและช่วยลดภาวะ

ซึมเศร้า สื่อที่ใช้คือ พาวเวอร์พอยท์ สื่อบุคคล ตัวแบบ 

(vicarious experience) ที่สามารถลดระดับน�้ำตาล

ในเลือดได ้ส�ำเร็จจากการออกก�ำลังกายมาเล ่า

ประสบการณ์และเปิดโอกาสให้กลุ่มที่ได้รับโปรแกรม

ซักถาม และสาธิตการออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรม

พืน้บ้าน V-exercise เป็นเวลา 1 ชัว่โมง โดยมคีูม่อืการ

ออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพ้ืนบ้าน V-exercise 

ที่ผู้วิจัยจัดท�ำขึ้น หลังจากนั้นท�ำการนัดหมายการออก

ก�ำลังกายในวัน อังคาร พฤหัสบดี และวันเสาร์ เวลา 

17.00–18.00 น. 3 คร้ัง/สปัดาห์ โดยเริม่สปัดาห์ที ่1 

เป็นสัปดาห์แรก การออกก�ำลงักายในแต่ละครัง้มคีวาม

หนักเบาเท่ากันตลอดทั้ง 12 สัปดาห์ ใช้เวลา 40-50 

นาที และท่าประกอบการใช้เครื่องออกก�ำลังกาย

นวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise ทั้งหมด 6 ท่า ท่าละ 

10 นาที 

และกิจกรรมถึงบ้าน ใส่ใจ ห่วงใย สว.

(ผู้สูงวัย) โดยทีมผู้วิจัย อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำ

หมู่บ้านสัปดาห์ละ 1 ครั้งทุกวันเสาร์หลังจากออก

ก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise ซักถาม

ปัญหา ให้ค�ำแนะน�ำ บันทึกการออกก�ำลังกาย ชมเชย

ให้ก�ำลังใจ พูดชักจูง (verbal persuasion) ไม่ให้ย่อท้อ

ต่อการร่วมกิจกรรมการออกก�ำลังกาย รวมทั้งให้

ความรู ้การจดัการความเครยีดในการติดตามเยีย่มบ้าน

ด้วย สมาชิกในครอบครวัมส่ีวนร่วมในการส่งเสรมิการ

ดแูลผู้สงูอายทุีป่่วยเป็นโรคเบาหวาน (social support) 

จากคู ่มือการดูแลสุขภาพผู ้สูงวัยที่ป ่วยด้วยโรค

เบาหวานที่ผู้วิจัยจัดท�ำขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรม

ต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง

สัปดาห์ท่ี 2 กิจกรรม สว.(ผู้สูงวัย) ออก

ก�ำลังกายฉันท�ำได้ ทีมผู้วิจัยน�ำเสนอต้นแบบผู้สูงวัย

และมีอาการป่วยด้วยโรคเบาหวานที่สามารถลดระดับ

น�้ำตาลในเลือดได้ด้วยการออกก�ำลังกายผ่านสื่อวีดีทัศน ์

และน�ำเสนอข้อมูลงานวิจัยที่น�ำการออกก�ำลังกายมา

ช่วยในการลดระดับน�้ำตาลในเลือดและการเพ่ิม

สมรรถภาพทางกาย จัดกิจกรรมกลุ ่มแลกเปลี่ยน

ประสบการณ์ต่างๆ ที่เคยประสบความส�ำเร็จที่ผ่านมา

ในชีวิต (performance accomplishment or mastery) 

พร้อมให้แต่ละคนก�ำหนดเป้าหมายที่ตนเองคิดว่าจะ

สามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการออกก�ำลังกายได้ 

หลงัจากนัน้เขยีนใส่ในกระดาษรปูหวัใจและน�ำมาตดิไว้ 

และสร้างพนัธะสญัญาร่วมกนั เป็นการสร้างบรรยากาศ

ที่ดีเพื่อเข้าถึงอารมณ์และเข้าใจการเปลี่ยนแปลงตาม

วัยของผู้สูงอายุ (somatic and emotional states) 

พร้อมทั้งสอบถามปัญหาขณะออกก�ำลังกายด้วย

นวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise ในสัปดาห์ที่ผ่านมา 

หลังจากนั้นร ่วมกิจกรรมการออกก�ำลังกายด้วย

นวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise และกิจกรรมถึงบ้าน 

ใส่ใจ ห่วงใย สว.(ผู้สูงวัย)

สปัดาห์ท่ี 3-12 กจิกรรมออกก�ำลงักายด้วย

นวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise และกิจกรรมถึงบ้าน 

ใส่ใจ ห่วงใย สว. (ผู้สูงวัย)
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สัปดาห์ที่ 12 ออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรม

พืน้บ้าน V-exercise และ กจิกรรมถงึบ้าน ใส่ใจ ห่วงใย 

สว.(ผู้สูงวัย) สัปดาห์สุดท้าย และในวันถัดมาท�ำการ

เก็บรวบรวมข้อมูลหลังการทดลอง ได้แก่ การตรวจวัด

ค่าระดับน�้ำตาลในเลือด การทดสอบสมรรถภาพทาง

กาย และท�ำแบบวัดภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุของไทย 

สรุปกิจกรรม เปิดโอกาสให้พูดคุยซักถามปัญหา 

มอบของรางวลัเพือ่เป็นก�ำลงัใจ รวมทัง้สมัภาษณ์ข้อมลู

เชิงลึกเกี่ยวกับภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุที่เป็นผู้ป่วย

โรคเบาหวาน

กลุ่มเปรียบเทียบ สัปดาห์ที่ 1 ตรวจวัดค่า

ระดบัน�ำ้ตาลในเลอืด ทดสอบสมรรถภาพทางกายและ

ท�ำแบบวัดภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุของไทย ได้รับค�ำ

แนะน�ำตามปกต ิและสปัดาห์ที ่12 ท�ำการเกบ็รวบรวม

ข้อมูลหลังการทดลอง ได้แก่ การตรวจวัดค่าระดับ

น�้ำตาลในเลือด ทดสอบสมรรถภาพทางกาย และท�ำ

แบบวัดภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุของไทย และเมื่อ

สิ้นสุดโครงการวิจัยผู ้วิจัยได้น�ำโปรแกรมส่งเสริม

การออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise 

มอบให้เจ้าหน้าทีเ่กีย่วข้องน�ำไปใช้ในกลุม่เปรยีบเทยีบ

ต่อไป

การพทิกัษ์สทิธ์ิกลุม่ตวัอย่าง การวจิยัครัง้นี้

ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการวิจัยและจริยธรรม

การวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยราชภัฏร้อยเอ็ด โดยได้

รับการอนุมัติตามหนังสือเลขที่ใบรับรอง 005/2562

การวิเคราะห์ข้อมูล ข้อมูลทั่วไปใช้สถิติ

จ�ำนวน ร้อยละ ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน มธัยฐาน 

ค่าต�ำ่สดุ และค่าสงูสดุ การเปรยีบเทยีบผลต่างคะแนน

เฉลี่ยก่อนและหลังการทดลอง ภายในกลุ่มที่ได้รับ

โปรแกรมและกลุ่มเปรียบเทียบ ใช้สถิติ paired t-test 

และการเปรยีบเทียบผลต่างคะแนนเฉลีย่ก่อนและหลงั

การทดลอง ระหว่างกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมและกลุ่ม

เปรียบเทียบใช้สถิติ independent t-test ก�ำหนดระดับ

นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

ผลการวิจัย
ข้อมูลทั่วไป กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 82 คน 

เป็นกลุม่ทีไ่ด้รบัโปรแกรมจ�ำนวน 41 คน ส่วนใหญ่เป็น

เพศหญิง (ร้อยละ 92.68) อายุ 60-63 ปี (ร้อยละ 

60.97) สถานภาพสมรส (ร้อยละ 53.10) จบระดับ

ประถมศึกษา (ร้อยละ 92.50) สมาชิกในครอบครัว

จ�ำนวน 4 คน (ร้อยละ 68.13) ผู้ดูแลหลักเป็นลูก 

(ร้อยละ 78.84) ไม่มีภาวะแทรกซ้อน (ร้อยละ 100) 

มีญาติสายตรงที่เป็นโรคเบาหวาน (ร้อยละ 65.23) 

เจ็บป่วยด้วยโรคเบาหวานน้อยกว่า 5 ปี (ร้อยละ 74.13) 

ภายหลังเข้าร่วมโปรแกรมการส่งเสริมการ

ออกก�ำลงักายด้วยนวตักรรมพืน้บ้าน V-exercise กลุม่

ที่ได้รับโปรแกรม มีคะแนนเฉลี่ยด้านสมรรถภาพ

ทางกาย หลังการเข้าร่วมโปรแกรมดีขึ้นกว่าก่อนเข้า

ร่วมโปรแกรมอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิี ่(ตารางที ่1) 

และดีข้ึนกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ (ตารางที่ 2) ภายหลังเข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มที่ได้

รบัโปรแกรมมรีะดบัน�ำ้ตาลในเลอืด และคะแนนเฉลีย่

ด้านภาวะซมึเศร้า หลงัการเข้าร่วมโปรแกรมลดลงกว่า

ก่อนเข้าร ่วมโปรแกรมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

(ตารางที่1) และลดลงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมี

นยัส�ำคญัทางสถติิ (ตารางที ่2) และจากการสมัภาษณ์

ข้อมลูเกีย่วกบัการจัดการภาวะซมึเศร้าหลงัการเข้าร่วม

โปรแกรมในกลุม่ท่ีได้รับโปรแกรมทีม่คีะแนนเฉลีย่จาก

แบบวัดภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุของไทย อยู่ในระดับ

ปกติ จ�ำนวน 37 คน ในประเด็นดังต่อไปน้ี 1) แรง

บันดาลใจในการปฏิบัติตนให้มีระดับน�้ำตาลที่ลดลง

และไม่มีภาวะซึมเศร้า โดยส่วนใหญ่ตอบว่า อยากมี

ชีวิตอยู่กับลูกหลานนานๆ ไม่อยากเป็นภาระให้กับ

คนในครอบครัว 2) วิธีการในการดูแลสุขภาพที่ดี โดย

ส่วนใหญ่ตอบว่า หมัน่ออกก�ำลังกาย รับประทานอาหาร

ที่มีประโยชน์ และท�ำจิตใจให้สงบโดยการเข้าวัด

ปฏิบัติธรรม 3) ครอบครัวมีส่วนร่วมอย่างไรในการ

ดูแลผู ้สูงอายุที่ป่วยด้วยโรคเบาหวาน และวิธีช่วย

ควบคมุโรคซมึเศร้าทีอ่าจเกดิขึน้ โดยส่วนใหญ่ตอบว่า 
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มส่ีวนร่วมในเรือ่งการดแูลอาหาร การท�ำกจิวตัรประจ�ำ

วันต่างๆ ส่วนในเรื่องช่วยควบคุมโรคซึมเศร้าที่อาจ

เกิดขึ้น ครอบครัวได้มีส่วนในการให้ความใส่ใจ ดูแล 

ไม่ท�ำให้ผู้สูงอายุท่ีป่วยด้วยโรคเบาหวานรู้สึกว่าเป็น

ภาระของครอบครัวและให้มีส ่วนร ่วมกับคนใน

ครอบครวัในทกุๆ ด้านทีส่ามารถท�ำได้ เพือ่ให้ผูส้งูอายุ

ที่ป่วยด้วยโรคเบาหวานเห็นคุณค่าในตัวเอง 4) ผล

ส�ำเร็จที่ได้จากการควบคุมตนเองที่ดีให้ห่างไกลจาก

โรคซึมเศร้าในฐานะที่เป็นผู้ป่วยโรคเบาหวาน โดย

ส่วนใหญ่ตอบว่า ช่วยให้มคีวามสขุในการใช้ชวีติต่อไป 

รู้สึกมีคุณค่าในตัวเอง และสามารถอยู่กับลูกหลายได้

อีกนานๆ

ตารางที่ 1	การเปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ด้านสมรรถภาพทางกาย ระดับน�ำ้ตาลในเลอืด ภาวะซึมเศร้าในผูส้งูอายุ

ที่เป็นโรคเบาหวาน ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ก่อนและหลังการทดลอง (n=41)

สมรรถภาพทางกาย ระดับน�้ำตาล 

ในเลือด ภาวะซึมเศร้า

ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง Mean

Diff.

95%CI p-value

S.D. S.D.

กลุ่มทดลอง (n=41)

สมรรถภาพทางกาย

 -ลุก-นั่งจากเก้าอี้ 30 วินาที 12.13 4.41 14.00 4.48 1.87 1.51-2.24 < .001

 -งอข้อศอก 20.93 6.01 24.13 5.62 3.20 0.80-1.60 < .001

 -ยกขาสูง 2 นาที 59.03 24.56 63.43 24.23 4.40 5.38-9.11 < .001

 -ความยืดหยุ่นของหลัง 0.22 4.54 5.10 5.12 4.88 1.28-2.37 < .001

 -ความยืดหยุ่นของแขน -21.45 10.29 -17.78 10.59 3.67 1.32-2.03 < .001

 -ระยะเวลาการลุกขึ้นเดินจากเก้าอี้ ไป-กลับ 14.12 12.96 11.77 8.05 -2.35 4.26-9.84  < .001

ระดับน�้ำตาลในเลือด 140.19 2.89 130.13 3.56 -10.06 -1.45– 0.65 < .001

ภาวะซึมเศร้า 17.00 2.74 10.05 5.01 -6.95 5.27-8.81 < .001

กลุ่มเปรียบเทียบ (n=41)

สมรรถภาพทางกาย

 -ลุก-นั่งจากเก้าอี้ 30 วินาที 12.59 4.44 13.01 5.81 0.42 2.13-0.76 0.068

 -งอข้อศอก 19.80 6.18 19.88 5.14 0.08 0.31-76 0.343

 -ยกขาสูง 2 นาที 59.13 23.01 59.01 26.17 -0.12 -1.08-0.34 0.322

 -ความยืดหยุ่นของหลัง 0.25 3.19 0.27 4.18 0.02 -0.02-0.47 0.097

 -ความยืดหยุ่นของแขน -22.94 9.08 -22.02 9.14 0.92 0.18-2.36 0.145

 -ระยะเวลาการลุกขึ้นเดินจากเก้าอี้ ไป-กลับ 15.12 13.47 15.98 9.06 0.86 -0.11 -0.34 0.215

ระดับน�้ำตาลในเลือด 141.87 1.98 141.91 2.77 0.04 -1.56– 0.78 0.161

ภาวะซึมเศร้า 18.77 3.90 18.02 2.19 -0.75 -0.13-0.27 0.811
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การอภิปรายผล 
ภายหลังการเข้าร่วมโปรแกรมการส่งเสริม

การออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise 

กลุม่ทีไ่ด้รบัโปรแกรม มคีะแนนเฉลีย่ด้านสมรรถภาพ

ทางกาย หลังการเข้าร่วมโปรแกรมดีข้ึนกว่าก่อน

เข้าร่วมโปรแกรมและดีขึ้นกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่าง

มนัียส�ำคญัทางสถติ ิสามารถอธิบายได้ว่า โปรแกรมการ

ส่งเสริมการออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน 

V-exercise เป็นการออกก�ำลงักายในผูส้งูอายเุพือ่เพิม่

ความแขง็แรง ความยดืหยุ่นของร่างกาย กล้ามเน้ือ เอ็น

และข้อต่อในผูส้งูอายโุดยออกก�ำลงักายในระดบัเบา16 

การออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise 

ได้มกีารประยกุต์ท่าการออกก�ำลงักายให้เหมาะสมกบั

ผูส้งูอายทุีเ่ป็นโรคเบาหวาน โดยมปีระโยชน์ในด้านการ

ปรับสมดุลโครงสร้างร่างกาย เป็นการออกก�ำลังกาย

อย่างช้าๆ ในแต่ละท่าโดยผู้วิจัยประยุกต์ใช้ทฤษฎีการ

รับรู้ความสามารถแห่งตน (self-efficacy theory) 

จากแหล่งสนับสนุนทั้ง 4 แหล่งของแบนดูรา และ

ตารางที่ 2 	การเปรยีบเทยีบผลต่างของคะแนนเฉลีย่ด้านสมรรถภาพทางกาย ระดับน�ำ้ตาลในเลอืด ภาวะซึมเศร้า

ในผู้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวาน ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ (n=41)

สมรรถภาพทางกาย  ระดับน�้ำตาลในเลือด  ภาวะซึมเศร้า n d Mean Diff. 95%CI p-value

สมรรถภาพทางกาย 

 ลุก-นั่งจากเก้าอี้ในเวลา 30 วินาที

กลุ่มทดลอง 41 1.87 1.85 1.52-2.25  < .001

กลุ่มเปรียบเทียบ 41 0.42

 งอข้อศอก 

กลุ่มทดลอง 41 3.20 3.12 1.29-2.39 < .001

กลุ่มเปรียบเทียบ 41 0.08

 ยกขาสูง 2 นาที

กลุ่มทดลอง 41 4.40 4.28 5.38 -8.11 < .001

กลุ่มเปรียบเทียบ 41 -0.12

 ความยืดหยุ่นของหลัง

กลุ่มทดลอง 41 4.88 4.86 1.52-2.24 < .001

กลุ่มเปรียบเทียบ 41 0.02

 ความยืดหยุ่นของแขน

กลุ่มทดลอง 41 3.67 2.75 3.43-7.35 < .001 

กลุ่มเปรียบเทียบ 41 0.92

 ระยะเวลาการลุกขึ้นเดินจากเก้าอี้ ไป-กลับ

กลุ่มทดลอง 41 -2.35 1.49 0.47 -1.66 0.001

กลุ่มเปรียบเทียบ 41 0.86

 ระดับน�้ำตาลในเลือด 

กลุ่มทดลอง 41 -10.06 15.14 -7.15-3.20 < 0.001

กลุ่มเปรียบเทียบ 41 0.04

 ภาวะซึมเศร้า

กลุ่มทดลอง 41 -6.95 6.2 -10.13 -4.14 < 0.001

กลุ่มเปรียบเทียบ 41 -0.75
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แรงสนับสนุนทางสังคมที่แทรกในกิจกรรมต่างๆ 

มีตัวแบบ ที่สามารถลดระดับน�้ำตาลในเลือดได้ส�ำเร็จ

จากการออกก�ำลังกายมาเล่าประสบการณ์ให้ฟัง 

กิจกรรม สว.(ผู้สูงวัย) ออกก�ำลังกายฉัน

ท�ำได้มีข้อมูลที่ช่วยสนับสนุนการออกก�ำลังกายที่ช่วย

ลดระดับน�้ำตาลในเลือดพร้อมเล่าประสบการณ์ต่างๆ 

ที่เคยประสบความส�ำเร็จในชีวิต พูดคุยให้ก�ำลังใจ 

ตั้งเป้าหมายพันธะสัญญาการปรับเปล่ียนพฤติกรรม

และการมาร่วมการออกก�ำลงักายกบัทมีผูว้จิยัโดยเขยีน

ใส่กระดาษและพูดความในใจทีละคน เป็นการสร้าง

บรรยากาศที่ดีและมีความเข้าใจถึงการเปลี่ยนแปลง

ทั้งสภาพร่างกายและสภาพจิตใจของผู้สูงอายุ เพื่อ

เป็นการลดความรู้สึกตึงเครียดต่อการเข้าร่วมออก

ก�ำลังกายในทุกสัปดาห์ 

กิจกรรมถึงบ้าน ใส่ใจ ห่วงใย สว.(ผู้สูงวัย) 

เป็นกจิกรรมติดตามเยีย่มบ้าน แนะน�ำชมเชย ให้ก�ำลงัใจ 

ชกัจูงท�ำให้ไม่ย่อท้อต่อการร่วมกจิกรรมการออกก�ำลงักาย

ด้วยนวตักรรมพืน้บ้าน V-exercise พร้อมกันนีไ้ด้มกีาร

พดูคยุถงึอปุสรรคทีเ่จอและให้ค�ำแนะน�ำแก่สมาชกิใน

ครอบครวัด้วย ท�ำให้สมาชิกในครอบครวัมส่ีวนร่วมใน

การดแูลผูส้งูอายทุีป่่วยเป็นโรคเบาหวานในครอบครวั

ด้วยและเป็นแรงกระตุ ้นให้กลุ ่มที่ได้รับโปรแกรม

ตั้งเป้าหมายในการมาร่วมออกก�ำลังกาย (social 

support) ตั้งแต่สัปดาห์ที่ 1 ถึงสัปดาห์ที่ 12 จ�ำนวน 

3 วนั ต่อสปัดาห์ วนัละ 30-50 นาท ีท�ำให้กลุม่ทีไ่ด้รบั

โปรแกรม มีสมรรถภาพทางกายที่ดีขึ้น สอดคล้องกับ

แนวคดิการรบัรูค้วามสามารถของตนเองของแบนดูรา

ที่กล่าวว่า การพัฒนาการรับรู้ความสามารถของตน

สามารถพัฒนาได้จากการรับฟังเรียนรู้จากตัวแบบที่

ประสบความส�ำเร็จ การที่ตัวบุคลเคยผ่านเหตุการณ์ที่

ประสบความส�ำเร็จด้วยตัวเอง รวมทั้งการใช้ค�ำพูด

ชักจูงโน้มน้าวให้สามารถปฏิบัติได้ สอดคล้องกับงาน

วิจัยของศิริพร สนิทนิตย์, พรรณี บัญชรหัตถกิจ11 

ที่ศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมพฤติกรรมการ

ออกก�ำลังกายแบบฤๅษีดัดตนในกลุ่มผู ้สูงอายุโดย

การประยุกต์ใช ้ทฤษฎีความสามารถตนเองและ

แรงสนับสนุนทางสังคมพบว่า หลังการออกก�ำลังกาย

แบบฤๅษีดัดตนในผู้สูงอายุ มีผลท�ำให้ความยืดหยุ่น

ของร่างกายดขีึน้ และการออกก�ำลงักายช่วยสร้างเสรมิ

สมรรถภาพทางกายของผู้สูงอายุได้ สอดคล้องกับงาน

วจิยัของนัยต์ชนก ถ่ินจะนะ17 ท่ีศึกษาผลของโปรแกรม

ส่งเสริมการออกก�ำลังกายที่บ้านโดยใช้ยางยืดต่อ

สมรรถภาพทางกายของผูส้งูอายพุบว่า สมรรถภาพทาง

กายด้านความแขง็แรงและความยืดหยุน่ของกล้ามเนือ้

หลังเข้าร่วมโปรแกรมสูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

ภายหลังการเข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มที่ได้รับ

โปรแกรมมีระดับน�้ำตาลในเลือดลดลงกว่าก่อนเข้า

ร่วมโปรแกรม และลดลงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมี

นยัส�ำคญัทางสถติิ สามารถอธบิายได้ว่า การออกก�ำลงักาย

สามารถควบคุมระดับน�้ำตาลในเลือดได้ เพราะการ

ออกก�ำลังกายท�ำให้ร่างกายของผู้ป่วยโรคเบาหวานใช้

อินซูลินได้ดีขึ้น11 เนื่องจากการออกก�ำลังกายสามารถ

ลดระดับน�้ำตาลในเลือด ต้องออกก�ำลังกายความถี่

อย่างน้อย 3ครั้ง/สัปดาห์ เวลา 30-60นาที อย่างน้อย 

8 สปัดาห์ ไกลโคเจนทีส่ะสมภายในกล้ามเนือ้สลายเป็น

พลงังาน และเม่ือมกีารออกก�ำลงักายต่อไปจะมกีารน�ำ

กลูโคสและไขมันไปใช้ในกระแสเลือดแทน ช่วยเพิ่ม

ความไวในเนื้อเยื่อและเพิ่มการตอบสนองต่ออินสุลิน 

มผีลให้ระดบัน�ำ้ตาลในเลอืดลดลง 7 การออกก�ำลงักาย

ด้วยนวตักรรมพืน้บ้าน V-exercise เป็นการบรหิารกาย

อย่างช้าๆ ผู้สูงอายุสามารถท�ำได้ และเนื่องจากการ

ประยุกต์ใช้ทฤษฎีการรับรู้ความสามารถแห่งตนและ

การใช้แนวคิดการสนับสนุนทางสังคม ท�ำให้กลุ่มที่ได้

รับโปรแกรมมีการออกก�ำลังกายอย่างสม�่ำเสมอและ

มีผลท�ำให้ระดับน�้ำตาลลดลงกว่าก่อนการเข้าร่วม

โปรแกรม และสอดคล้องกับงานวิจัยของ ประภัสสร 

เค้าสัมพันธ์ และคณะ8 ศึกษาผลของโปรแกรมการใช้

แรงสนบัสนนุทางสงัคมต่อพฤติกรรมการออกก�ำลงักาย

ร�ำไม้พลองต่อค่าดัชนีมวลกายและระดับน�้ำตาลใน
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เลอืดของผูส้งูอายโุรคเบาหวานชนดิที ่2 ทีค่วบคมุโรค

ไม่ได้ ผลการศึกษาพบว่า ระดับน�้ำตาลในเลือดลดลง

มากกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมและลดมากกว่ากลุ่ม

เปรียบเทียบ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ p < .05 

ภายหลังการเข้าร่วมโปรแกรมการส่งเสริม

การออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise 

กลุ ่มที่ได้รับโปรแกรม มีคะแนนเฉลี่ยด้านภาวะ

ซึมเศร้า ลดลงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม และลดลง

กว่ากลุม่เปรยีบเทียบอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ สามารถ

อธิบายได้ว่า กลุ่มที่ได้รับโปรแกรมได้รับค�ำแนะน�ำใน

การดูแลสุขภาพ ร่วมท�ำกิจกรรมกับผู้สูงอายุที่เป็น

โรคเบาหวานด้วยกันในการออกก�ำลังกายด้วย

นวตักรรมพืน้บ้าน V-exercise มกีารเปิดเพลงหมอล�ำ

พร้อมกบัการออกก�ำลงักายช่วยกลุม่ทีไ่ด้รบัโปรแกรม

เกดิการผ่อนคลายและก่อให้เกดิความสนกุสนาน และ

การออกก�ำลังกายอย่างสม่ําเสมอ อย่างน้อย 30 นาท ี

จ�ำนวน 3 ครั้งต่อสัปดาห์ จะสามารถช่วยลดอาการซึม

เศร้าได้ดี การออกก�ำลังกายอย่างสมํ่าเสมอได้ผลดี

พอๆกับการใช้ยาท�ำให้เกิดการผ่อนคลาย ลดระดับ

ความเครยีด และสามารถลดอาการซมึเศร้าได้ในผู้ป่วย

โรคเรือ้รงั18 สอดคล้องกบังานวจิยัของอมัพร กลุเวชกจิ

และคณะ19 ศึกษาผลของการฝึกโยคะต่อความสุขและ

ภาวะซมึเศร้าในผูป่้วยทีม่อีาการซมึเศร้า พบว่าการออก

ก�ำลังกายด้วยการฝึกโยคะส่งผลให้ผู้ป่วยที่มีอาการ

ซึมเศร้า มีความสุขเพิ่มขึ้น และอาการซึมเศร้าน้อยลง

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ในการวิจัยครั้งนี้ผู้เข้าร่วม

โครงการวิจัยไม่มีผู้ใดได้รับประทานยารักษาอาการ

ซึมเศร้า

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้ 

ผลการศึกษาคร้ังน้ีแสดงให้เห็นว่า โปรแกรมส่งเสริม

การออกก�ำลังกายด้วยนวัตกรรมพื้นบ้าน V-exercise 

ในผู้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวาน มีผลต่อสมรรถภาพ

ทางกาย ระดบัน�ำ้ตาลในเลอืดและภาวะซึมเศร้าในผูส้งู

อายทุีเ่ป็นโรคเบาหวาน ในทางทีด่ขีึน้ ดงันัน้หน่วยงาน

ที่เกี่ยวข้องควรด�ำเนินกิจกรรมตามรูปแบบโปรแกรม

ดังกล่าวอย่างต่อเน่ือง เพื่อส่งเสริมให้ผู้สูงอายุที่เป็น

โรคเบาหวานมีสมรรถภาพทางกายที่ดี สามารถลด

ระดับน�้ำตาลในเลือดและลดการเกิดภาวะซึมเศร้าต่อ

ไปในระยะยาว

ข้อเสนอแนะในการวิจัยต่อไป จากการ

ประยุกต์ใช้ทฤษฎีการรับรู้ความสามารถแห่งตนและ

ทฤษฎีการสนับสนุนทางสังคม มีผลให้มีการออก

ก�ำลังกายอย่างสม�่ำเสมอ ท�ำให้มีสมรรถภาพางกาย 

ระดับน�้ำตาลในเลือด และภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุที่

เป็นโรคเบาหวานในทางที่ดีขึ้น สามารถน�ำผลการวิจัย

ไปประยุกต์ใช้ในกลุ ่มผู ้สูงอายุโรคเรื้อรังอื่นและ

สามารถประยุกต์เครื่องออกก�ำลังกาย นวัตกรรม

พืน้บ้าน V-exercise ได้ตามวสัดุทีห่าได้ในท้องถิน่นัน้ๆ 

ตามความเหมาะสมต่อไป

กติตกิรรมประกาศ ขอขอบพระคณุอย่างสงู

ต ่อส�ำนักงานสาธารณสุขอ�ำเภอเมยวดี ที่ให ้ทุน

สนับสนุนการท�ำวิจัย ผู ้อ�ำนวยการโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบลบุ่งเลิศ อาสาสมัครสาธารณสุข ที่

ให้ความอนเุคราะห์การเกบ็รวบรวมข้อมลู ขอขอบคณุ

ทีมนักศึกษา ผู้ช่วยวิจัยทุกท่าน และขอบพระคุณกลุ่ม

ผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ทุกท่านท่ีกรุณาให้ข้อมูล

และเข้าร่วมกิจกรรมตลอดการด�ำเนินงานวิจัย
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