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บทคัดย่อ
	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยเชิิงพรรณนาแบบหาความสััมพัันธ์์ เพ่ื่�อศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพกัับการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุโุรคเบาหวานชนิดิท่ี่� 2 กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นพระสงฆ์์สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ท่ี่�มารัับการรัักษาท่ี่�โรงพยาบาลสงฆ์์แห่่งหนึ่่�งในภาคเหนืือ และโรงพยาบาลชุมชน

ในจัังหวััดเชีียงใหม่ ่จำำ�นวน 4 แห่่ง รวมจำำ�นวน 82 รููป เคร่ื่�องมืือการวิิจััยประกอบด้้วย แบบสอบถามข้้อมููล

ส่่วนบุคคล แบบวัดัความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพในพระสงฆ์์สููงอายุโุรคเบาหวานชนิดิท่ี่� 2 มีีค่าความเช่ื่�อมั่่�น .83 

และแบบวััดการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ค่าความเช่ื่�อมั่่�น .99 เก็็บรวบรวมข้้อมููล
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ในช่วงเดืือนเมษายนถึงึเดืือนมิถุุนายน 2563 วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิติิความถี่่� ร้้อยละ ค่าเฉลี่่�ย ส่วนเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน และสหสััมพัันธ์์แบบเพีียร์์สััน

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพโดยรวม 

และคะแนนเฉลี่่�ยการจััดการตนเองโดยรวม ในระดับัปานกลาง (M = 40.54, SD = 5.06 และ M = 65.91, 

SD = 4.16 ตามลำำ�ดับ) และความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพมีีความสััมพัันธ์์ทางบวกกัับการจััดการตนเองในพระสงฆ์์

สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ (r = .483, p < .01)

	 จากการวิิจััยครั้้�งน้ี้�มีีข้้อเสนอแนะว่่า บุคลากรสุุขภาพควรมีีการประเมิินความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพของ

พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 และส่่งเสริมการจััดการตนเอง โดยเฉพาะการออกกำำ�ลังกายและ

การฉัันภัตตาหารท่ี่�เหมาะสม

คำำ�สำำ�คััญ:  ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ  การจััดการตนเอง  พระสงฆ์์สููงอายุุ  โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2

Abstract
	 This descriptive correlational research aimed to examine the relationship between 

health literacy and self-management among older monks with type 2 diabetes mellitus. 

The samples consisted of 82 older monks with type 2 diabetes mellitus visiting one Monk 

Hospital in the Northern, Thailand and four community hospitals in Chiang Mai Province. 

The research instruments consisted of the demographic data form, the health literacy scale 

for older monks with type 2 diabetes mellitus with reliability of .83, and the self-management 

scale for older monks with type 2 diabetes mellitus with reliability of .99. Data were collected 

from April to June, 2020. Statistics used for data analysis included frequency, percentage, 

mean, standard deviation, and Pearson’s product moment correlation.

	 The research results revealed that the total mean scores of health literacy and 

self-management among older monks with type 2 diabetes mellitus were at a moderate 

level (M = 40.54, SD = 5.06 and M = 65.91, SD = 4.16, respectively). Health literacy was 

positively statistically significantly related to self-management among older monks with 

type 2 diabetes mellitus (r = .483, p < .01).

	 This research suggests that health care providers should assess health literacy among 

older monks with type 2 diabetes mellitus as well as promote their self-management 

focusing on proper exercise and diet consuming.

Keywords:  Health literacy,  Self-management,  Older monks,  Type 2 diabetes mellitus
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ความเป็็นมาและความสำำ�คััญของปััญหา

	 โรคเบาหวานเป็็นโรคเรื้้�อรัังท่ี่�เป็็นปััญหาสำำ�คัญ

ทางสาธารณสุุข จากการสำำ�รวจโรคเบาหวานในกลุ่่�ม

ประชากรผู้้�สููงอายุุ ปีี พ.ศ. 2545 และปีี พ.ศ. 2560 

พบผู้้�สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ร้้อยละ 8.30 และ 

16.50 ของประชากรผู้้�สููงอายุุ ตามลำำ�ดับ เช่่นเดีียวกับ

พระสงฆ์์ไทยท่ี่�พบว่่าอาพาธด้้วยโรคเบาหวานเพิ่่�มขึ้้�น 

จากสถิติิพระสงฆ์์ท่ี่�มารัับบริิการท่ี่�โรงพยาบาลสงฆ์ ์ใน

ช่่วงปีี พ.ศ. 2558–2560 พบพระสงฆ์์ท่ี่�เป็็นโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 จำำ�นวน 1,448 รููป 1,559 รููป และ 1,799 รููป 

ตามลำำ�ดับ (โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์์, 2561) 

จากข้้อมููลดังกล่่าวแสดงให้้เห็็นว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 มีีจำำ�นวนเพิ่่�มขึ้้�นเช่่นเดีียวกับ

ผู้้�สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ทั่่�วไป

	 โรคเบาหวานที่่�มัักพบในผู้้�สููงอายุุ คืือ โรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 ซ่ึ่�งพบได้้มากกว่่าร้้อยละ 95 เน่ื่�องจากผู้้�สููงอายุุ

มีีความเส่ื่�อมตามวััย ทำำ�ให้้ความสามารถในการหลั่่�ง

อิินซููลินจากเบต้้าเซลล์์ในตับอ่่อนลดลง และความไว

ของเนื้้�อเย่ื่�อในการนำำ�อินซููลินไปใช้้ลดลง ทำำ�ให้้ระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดสููง หากไม่ส่ามารถควบคุมุระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือดได้้ จะส่่งผลให้้เกิิดภาวะแทรกซ้้อนตามมา 

(Lee & Halter, 2017) สำำ�หรัับพระสงฆ์์สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 นั้้�น การรัักษาโรคสามารถทำำ�ได้้ 

2 วิิธีี คืือ 1) การรัักษาโดยการใช้้ยา ซ่ึ่�งจะเริ่่�มพิิจารณาใช้้

ยารักัษาหลัังจากท่ี่�มีีการปรับัเปลี่่�ยนวิิถีีการดำำ�เนินิชีีวิิต

แล้้ว แต่่ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดยังไม่่ได้้ตามเป้้าประสงค์์ 

(Amarya, Singh, & Sabharwal, 2018) และ 

2) การรัักษาโดยการไม่่ใช้้ยา หรืือการปรับเปลี่่�ยนวิิถีี

การดำำ�เนิินชีีวิิต ประกอบด้้วยการออกกำำ�ลังกาย ร่วมกัับ

การบริิโภคอาหารท่ี่�เหมาะสมกัับโรค การพบบุุคลากร

ทางการแพทย์อย่่างสม่ำำ��เสมอ ในส่วนการฉัันภัตตาหาร 

พระสงฆ์์สามารถฉัันภัตตาหารได้้ตามหลัักพระธรรม

วิินััย และสามารถฉัันยาได้้ตามคำำ�แนะนำำ�ของแพทย์์ 

เน่ื่�องจากพระธรรมวิินััยมีีข้้อยกเว้้นให้้กรณีีท่ี่�ต้้องฉัันยา 

พระสงฆ์์สามารถฉันัน้ำำ��ปานะหรืือฉัันภัตตาหารได้้ ส่วน

การออกกำำ�ลังกาย พระสงฆ์์สููงอายุุสามารถยึึดหลััก

การปรับเปลี่่�ยนอิริิยาบถทั้้�ง 4 คืือ การยืืน การเดิิน 

การนั่่�ง และการนอน ให้้สมดุุลกัน เช่่น การใช้้ท่่า

ฤๅษีีดัดตน การทำำ�โยคะ ดังนั้้�น การท่ี่�พระสงฆ์์สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดิท่ี่� 2 จะสามารถควบคุมุระดัับน้ำำ��ตาลใน

เลืือดให้้อยู่่�ในเกณฑ์์ปกติิได้้ จึงจำำ�เป็็นต้้องมีีการจััดการ

ตนเองให้้เหมาะสม

	 การจััดการตนเอง (self-management) คืือ 

การกระทำำ�ของบุุคคลเพ่ื่�อคงไว้้ซ่ึ่�งการมีีสุขภาพท่ี่�ดีีและ

สามารถควบคุุมโรคเรื้้�อรัังได้้ ซ่ึ่�งต้้องอาศััยความร่่วมมืือ

ระหว่า่งบุุคคลกับับุุคลากรสุขุภาพ (Lorig & Holman, 

2003) การจััดการตนเองแบ่่งออกเป็็น 3 ด้้าน ได้้แก่่ 

1) การจััดการด้้านการรัักษา 2) การจััดการด้้านบทบาท

หน้้าท่ี่� และ 3) การจััดการด้้านอารมณ์์ ซ่ึ่�งพระสงฆ์์

สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 จะต้้องสามารถจััดการ

ตนเองและมีีการปรับเปลี่่�ยนวิิถีีการดำำ�เนิินชีีวิิต เพ่ื่�อให้้

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดอยู่่�ในเกณฑ์์ท่ี่�สามารถยอมรัับได้้ 

อย่่างไรก็็ตาม พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 

อาจมีีข้้อจำำ�กัดในการจััดการตนเองด้้านการรัักษา เช่่น 

การที่่�พระสงฆ์์สููงอายุุไม่่สามารถเลืือกฉัันภัตตาหารท่ี่�

เหมาะสมกัับโรคได้้ เน่ื่�องจากภััตตาหารท่ี่�ฉัันมาจาก

ปััจจััยถวาย รวมถึงึการออกกำำ�ลังกายที่่�มีีข้้อจำำ�กัดทาง

พระธรรมวิินััยท่ี่�ต้้องทำำ�ในสถานท่ี่�ท่ี่�มิิดชิิด จากการศึึกษา

ของ Kanan, Piaseu, Malathum, and Belza 

(2019) พบว่่า ผู้้�สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ท่ี่�ควบคุุม

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดไม่่ได้้ มีีการจััดการตนเองโดยรวม 

การจััดการตนเองด้้านการรัับประทานยา และการจััดการ

ตนเองด้้านการควบคุุมอาหาร อยู่่�ในระดัับสููง ยกเว้้น

การจััดการตนเองด้้านการออกกำำ�ลังกายท่ี่�อยู่่�ในระดัับ

ต่ำำ�� และการศึึกษาของพัชัรีี อ่างบุุญตา, ลินิจง โปธิบาล, 

และณััฐพงศ์์ โฆษชุุณหนัันท์์ (2555) พบว่่า ผู้้�สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ร้้อยละ 44.60 มีีการจััดการ

ตนเองในระดัับปานกลาง จะเห็็นได้้ว่า การศึึกษาท่ี่�นำำ�

แนวคิิดการจััดการตนเองมาใช้้เป็็นการศึึกษาในกลุ่่�ม

ผู้้�สููงอายุทุั่่�วไป ส่วนการศึึกษาในกลุ่่�มพระสงฆ์์ยัังมีีจำำ�นวน
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ไม่่มาก เช่่น การศึึกษาของวััฒนพล ติ่่�งซุ่่�ยกุุล บัวแก้้ว, 

วารีี กังใจ, และพรชััย จููลเมตต์์ (2555) ท่ี่�พบว่่า พระสงฆ์์

สููงอายุุร้้อยละ 34.62 มีีการบริิโภคอาหารหวานมัน 

จากข้้อมููลข้้างต้้นจะเห็็นได้้ว่่า ผู้้�สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 มีีการจััดการตนเองบางด้้านในระดัับสููงและ

บางด้้านในระดัับต่ำำ�� แต่่ยัังไม่่พบการศึึกษาเกี่่�ยวกับ

การจััดการตนเองในกลุ่่�มพระสงฆ์์สููงอายุโุรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2

	 จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่่�ยวกับปััจจััยท่ี่�

เกี่่�ยวข้้องกัับการจััดการตนเองซ่ึ่�งส่ว่นใหญ่่เป็็นการศึึกษา

ในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ทั่่�วไป พบว่่า

ประกอบด้้วยหลายปััจจััย โดยปััจจััยหนึ่่�งท่ี่�สำำ�คัญ คืือ 

ความรอบรู้้�ด้้านสุขุภาพ (health literacy) ซ่ึ่�งความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพเป็็นปัจจััยทางสัังคมและสิ่่�งแวดล้้อมท่ี่�อาศััย

ทัักษะทางปััญญาร่่วมกัับทัักษะทางสัังคมในการเข้้าถึึง

และเข้้าใจข้้อมููลทางสุุขภาพ ตลอดจนสามารถคิิดวิิเคราะห์์ 

ตััดสินใจเลืือกข้้อมููลท่ี่�เหมาะสมในการจััดการตนเอง 

เพ่ื่�อให้้มีีพฤติิกรรมสุุขภาพท่ี่�ดีี โดยความรอบรู้้�ด้้าน

สุุขภาพเป็็นนโยบายสำำ�คัญในด้้านสุขภาพ ในปีี ค.ศ. 

2012 ได้้มีีการบรรจุุเร่ื่�องความรอบรู้้�ด้า้นสุขภาพเข้้าไป

อยู่่�ในกรอบนโยบายด้้านสุขภาพของยุุโรป (เบญจมาศ 

สุุรมิิตรไมตรีี, 2556) และในธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์

แห่่งชาติิ พุทธศักราช 2560 ยังมีีการระบุุว่่า พระสงฆ์์

จำำ�เป็็นท่ี่�จะต้้องมีีความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ (พระราชวรมุุนีี, 

พระมงคลวชิิรากร, พระมงคลธรรมวิิธาน, และวีีระศัักดิ์์� 

พุุทธาศรีี, 2560)

	 ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ คืือ ความสามารถของ

บุุคคลในการเข้้าถึึงและเข้้าใจข้้อมููลทางสุุขภาพ และ

สามารถนำำ�ข้้อมููลมาใช้้ในการส่่งเสริมสุุขภาพและ

การปฏิิบััติิพฤติิกรรมทางสุุขภาพได้้อย่่างเหมาะสม 

(Nutbeam, 2000) ประกอบด้้วยทัักษะ 2 ทักษะ คืือ 

ทัักษะทางปััญญา และทัักษะทางสัังคม โดยทัักษะทาง

ปััญญา ได้้แก่่ ความสามารถในการอ่่านออกเขีียนได้้ 

และความเข้้าใจข้้อมููล เพ่ื่�อสามารถนำำ�ไปวิิเคราะห์์และ

ปรับใช้้ให้้เหมาะสมกัับโรค ส่่วนทักษะทางสัังคม คืือ 

การมีีปฏิิสััมพัันธ์์กัับบุุคลากรสุุขภาพหรืือบุุคคลทั่่�วไป

เพ่ื่�อให้้ได้้ข้้อมููลทางสุุขภาพ โดย Nutbeam (2000) 

ได้้แบ่่งระดัับของความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพออกเป็็น 3 

ระดัับ ได้้แก่่ 1) ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับพื้้�นฐาน 

เป็็นความสามารถในการอ่่าน การเขีียน และการเข้้าถึึง

ข้้อมููล 2) ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับปฏิิสััมพัันธ์์ เป็็น

ทัักษะด้้านการฟััง และการติิดต่อส่ื่�อสารทั้้�งกัับบุุคลากร

สุุขภาพและบุุคคลทั่่�วไป และ 3) ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ

ระดัับวิิจารณญาณ เป็็นความสามารถในการประยุุกต์์ใช้้

ข้้อมููลในการตัดัสินใจ เปรีียบเทีียบ และควบคุุมสถานการณ์์

ให้้ดำำ�รงชีีวิิตได้้ จากการศึึกษาความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ

ในพระสงฆ์์ พบการศึึกษาของลืือรััตน์์ อนุุรััตน์์พานิิช 

และคณะ (2561) ท่ี่�ศึึกษาเกี่่�ยวกับความรอบรู้้�ด้้าน

สุุขภาพในพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเรื้้�อรัังท่ี่�มารัับบริิการท่ี่�

โรงพยาบาลสงฆ์์ พบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างร้้อยละ 54.50 

มีีความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับพื้้�นฐาน และไม่่พบกลุ่่�ม

ตััวอย่่างท่ี่�มีีความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับปฏิิสััมพัันธ์์

และระดัับวิิจารณญาณ ซ่ึ่�งอาจเป็็นเพราะกลุ่่�มตััวอย่่าง

เข้้าถึึงข้้อมููลสุขภาพได้้น้้อย เน่ื่�องจากมีีข้้อจำำ�กัดทาง

สมณวิิสััยและพระธรรมวิินััย และจากการทบทวน

วรรณกรรมเกี่่�ยวกับความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพและการจััด

การตนเองในผู้้�สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 พบว่่า 

ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพมีีความสััมพัันธ์์ทางบวกกัับ

การจััดการตนเอง (จริยา นพเคราะห์์, โรจนีี จินตนาวััฒน์์, 

และทศพร คำำ�ผลศิริิ, 2563)

	 การศึึกษาความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพและการจััดการ

ตนเองท่ี่�ผ่่านมา ส่วนใหญ่่เป็็นการศึึกษาในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ในชุมชน ซ่ึ่�งองค์์ความรู้้�ดัังกล่่าว

ไม่่สามารถนำำ�มาอธิิบายในกลุ่่�มพระสงฆ์์สููงอายุุโรค

เบาหวานชนิดท่ี่� 2 ได้้ ทั้้�งน้ี้�เน่ื่�องจากบริิบทของพระสงฆ์์

สููงอายุุมีีความแตกต่่างจากผู้้�สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 

2 ทั่่�วไป เน่ื่�องจากพระสงฆ์์สููงอายุุมีีข้้อจำำ�กัดในการเลืือก

บริิโภคอาหาร ซ่ึ่�งการบริิโภคอาหารส่่วนใหญ่่ได้้มาจาก

ปััจจััยท่ี่�ได้้รับการถวาย บางครั้้�งไม่่สามารถเลืือกบริโิภค

อาหารท่ี่�เหมาะสมกัับโรคได้้ รวมถึึงพระสงฆ์์สููงอายุุ
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ไม่่สามารถบริิโภคอาหารให้้ครบ 3 มื้้�อ เหมืือนผู้้�สููงอายุุ

ทั่่�วไป อีีกทั้้�งยัังมีีข้้อจำำ�กัดด้้านการออกกำำ�ลังกายจาก

หลัักปฏิิบััติิของพระธรรมวิินััย รวมถึงึการเข้้าถึึงข้้อมููล

ทางสุุขภาพท่ี่�ค่่อนข้้างยาก (ลืือรััตน์์ อนุุรััตน์์พานิิช 

และคณะ, 2561) โดยเฉพาะพระสงฆ์์บางกลุ่่�ม เช่่น 

พระสงฆ์์สายวิิปััสสนากรรมฐานท่ี่�มีีความเคร่่งครััด 

ไม่่ใช้้เคร่ื่�องมืือติิดต่่อส่ื่�อสาร และมีีข้้อวััตรประจำำ�วัน

ในการปฏิิบัตัิอิย่่างสม่ำำ��เสมอ ทำำ�ให้้โอกาสในการพบกัับ

บุุคลากรสุุขภาพมีีน้้อย ซ่ึ่�งข้้อจำำ�กัดดังกล่่าวอาจส่งผล

ต่่อความสามารถในการจััดการตนเองท่ี่�เหมาะสมของ

พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ได้้ ผู้้�วิิจััยตระหนััก

ถึึงความสํําคััญของปััญหาท่ี่�เกิิดในพระสงฆ์์สููงอายุุโรค

เบาหวานชนิดิท่ี่� 2 จึงสนใจศึึกษาความรอบรู้้�ด้้านสุขุภาพ

และการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 เพ่ื่�อใช้้เป็็นข้้อมููลพื้้�นฐานในการวางแผน

การส่่งเสริมให้้พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 

มีีความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพและการจััดการตนเองท่ี่�

เหมาะสมต่่อไป

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 1. เพ่ื่�อศึึกษาระดัับความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพและ

การจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิด

ท่ี่� 2

	 2. เพ่ื่�อศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพกัับการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2

สมมติิฐานการวิิจััย

	 ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพมีีความสััมพัันธ์์ทางบวก

กัับการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยศึึกษาความรอบรู้้�ด้้านสุขุภาพ

และการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 โดยประยุุกต์์ใช้้แนวคิดการจััดการตนเอง 

ของ Lorig and Holman (2003) ซ่ึ่�งมีีจุดมุ่่�งหมาย

ในการจััดการตนเอง 3 ด้้าน ได้้แก่่ การจััดการด้้าน

การรักัษา การจััดการด้้านบทบาทหน้้าท่ี่� และการจััดการ

ด้้านอารมณ์์ ซ่ึ่�งจำำ�เป็็นต้้องมีีทักษะสำำ�คัญ 6 ทักษะ ได้้แก่่ 

1) การตััดสินใจ 2) การแก้้ปััญหา 3) การใช้้แหล่่ง

ประโยชน์์ 4) การสร้้างสััมพัันธภาพของผู้้�สููงอายุุและ

บุุคลากรสุุขภาพ 5) การลงมืือปฏิิบััติิ และ 6) การปรับ

ทัักษะการปฏิิบััติิของแต่่ละบุุคคลให้้เหมาะสมกัับตนเอง 

โดยการจััดการตนเองให้้มีีประสิิทธิภาพต้้องอาศััย

ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ ซ่ึ่�งเป็็นทักษะทางปััญญาและ

ทัักษะทางสัังคม และเป็็นทักษะขั้้�นพื้้�นฐานในการเข้้าถึึง

และเข้้าใจข้้อมููลทางสุขุภาพ โดยทัักษะการจััดการตนเอง

ทั้้�ง 6 ทักษะ จำำ�เป็็นต้้องใช้้ทักษะการส่ื่�อสารข้้อมููลทาง

สุุขภาพกัับบุุคลากรสุุขภาพ และคััดสรรข้้อมููลจากส่ื่�อ

ต่่างๆ เพ่ื่�อนำำ�ไปปฏิิบััติิ เพ่ื่�อให้้มีีการจััดการตนเองท่ี่�

เหมาะสม สำำ�หรัับความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพในการวิิจััย

ครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยประยุุกต์์ใช้้แนวคิดของ Nutbeam (2000) 

ซ่ึ่�งประกอบด้้วยความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับพื้้�นฐาน 

ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับปฏิิสััมพัันธ์์ และความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพระดัับวิิจารณญาณ ดังนั้้�น หากพระสงฆ์์

สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 มีีความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ 

ก็็น่่าจะมีีการจััดการตนเองที่่�ดีี และความรอบรู้้�ด้้าน

สุุขภาพน่่าจะมีีความสััมพัันธ์์กัับการจััดการตนเอง สรุป

เป็็นกรอบแนวคิดในการวิิจััยได้้ดังแผนภาพท่ี่� 1
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วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยเชิิงพรรณนาแบบหา

ความสััมพันัธ์์ (descriptive correlational research)

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ประชากรเป็็น

พระสงฆ์์ที่่�มีีอายุตุั้้�งแต่่ 60 ปีขึ้้�นไป และได้้รับการวิินิิจฉัย

จากแพทย์ว่่าเป็็นโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ท่ี่�มารัับการรัักษา

ท่ี่�โรงพยาบาลสงฆ์์แห่่งหนึ่่�งในภาคเหนืือ และโรงพยาบาล

ชุุมชนในจัังหวััดเชีียงใหม่่ จำำ�นวน 4 แห่่ง โดยมีีเกณฑ์์

การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ 1) ได้้รับการรัักษาด้้วย

ยาลดระดับัน้ำำ��ตาลในเลืือดชนิดิรับประทาน 2) สามารถ

เข้้าใจและส่ื่�อสารภาษาไทยได้้ 3) มีีสติสััมปชัญญะสมบููรณ์์ 

ซ่ึ่�งประเมิินโดยใช้้แบบประเมิินเพ่ื่�อตรวจสอบสติปััญญา 

(the Mental Status Questionnaire [MSQ]) 4) สามารถ

ปฏิิบััติิกิิจวัตรประจำำ�วันได้้ด้้วยตนเอง ซ่ึ่�งประเมิินโดย

ใช้้แบบประเมิินความสามารถในการดำำ�เนิินกิจวัตร

ประจำำ�วัน (the Barthel ADL Index) และ 5) ยินยอม

เข้้าร่่วมการวิิจััย กำำ�หนดขนาดตัวอย่่างโดยใช้้วิิธีีการ

วิิเคราะห์์อำำ�นาจการทดสอบ (power analysis) โดย

กำำ�หนดขนาดอิทธิพล (effect size) เท่่ากัับ .54 ซ่ึ่�ง

คำำ�นวณจากการศึึกษาของจริยา นพเคราะห์์ และคณะ 

(2563) ระดัับนััยสำำ�คัญทางสถิติิเท่่ากัับ .05 และอำำ�นาจ

การทดสอบเท่่ากัับ .80 นำำ�ไปวิิเคราะห์์ด้้วยโปรแกรม 

G*Power ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่าง 82 รููป โดยเลืือก

พื้้�นท่ี่�ศึึกษาเป็็นโรงพยาบาลสงฆ์์แห่่งหนึ่่�งในภาคเหนืือ 

และโรงพยาบาลชุมชนในจัังหวััดเชีียงใหม่่ จำำ�นวน 4 แห่่ง 

(จากจำำ�นวน 25 แห่่ง) ด้้วยวิิธีีการสุ่่�มแบบง่่าย เลืือก

กลุ่่�มตััวอย่่างตามสััดส่วนของประชากร

	 เครื่�องมืือการวิิจััย เคร่ื่�องมืือท่ี่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้� 

มีี 3 ชุด ดังน้ี้�

	 	 ชุุดท่ี่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลส่วนบุคคล ผู้้�วิิจััย

สร้้างขึ้้�น ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกับอายุุ จำำ�นวน

พรรษา ระดัับการศึึกษาทางโลก ระดัับการศึึกษาทาง

ธรรม จำำ�นวนยาท่ี่�ใช้้สำำ�หรัับลดระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด 

ระยะเวลาท่ี่�ได้้รับการวิินิิจฉัยว่่าเป็็นโรคเบาหวานชนิด

ท่ี่� 2 โรคร่่วม ภาวะแทรกซ้้อนจากโรคเบาหวาน และ

ช่่องทางการได้้รับข้้อมููลทางสุุขภาพ จำำ�นวน 9 ข้้อ 

มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบเลืือกตอบและแบบเติิมคำำ�

	 	 ชุุดท่ี่� 2 แบบวััดความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพใน

พระสงฆ์์สููงอายุโุรคเบาหวานชนิดิท่ี่� 2 ผู้้�วิิจััยใช้้แบบวัดั

ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ ของ Ishikawa, Takeuchi, 

and Yano (2008) ฉบัับท่ี่�แปลเป็็นภาษาไทยโดย

จริยา นพเคราะห์์ และคณะ (2563) แบ่่งออกเป็็น 3 

ระดัับ ได้้แก่่ ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับพื้้�นฐาน เป็็น

ข้้อคำำ�ถามทางลบ จำำ�นวน 5 ข้้อ ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ

ระดัับปฏิิสััมพัันธ์์ เป็็นข้้อคำำ�ถามทางบวก จำำ�นวน 5 ข้้อ 

และความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับวิิจารณญาณ เป็็น

ข้้อคำำ�ถามทางบวก จำำ�นวน 4 ข้้อ รวมจำำ�นวน 14 ข้้อ 

มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 4 ระดัับ 

จากคะแนน 1–4 ของข้้อคำำ�ถามทางบวก ได้้แก่่ ไม่่เคย 

นานๆ ครั้้�ง บางครั้้�ง และบ่่อยครั้้�ง ส่วนข้้อคำำ�ถามทางลบ

ให้้คะแนนในลักัษณะตรงกันัข้้าม สำำ�หรับัเกณฑ์์การแปล

ผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพในระดัับต่ำำ�� (14.00–28.00 คะแนน) ใน

ระดัับปานกลาง (28.01–42.00 คะแนน) และในระดับั

สููง (42.01–56.00 คะแนน)

	 	 ชุุดท่ี่� 3 แบบวััดการจััดการตนเองในพระสงฆ์์

สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ผู้้�วิิจััยดััดแปลงจากแบบวััด

พฤติกิรรมการจััดการตนเองเพื่่�อควบคุมุโรคเบาหวาน 

ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ การจััดการตนเอง

แผนภาพท่ี่� 1  กรอบแนวคิดในการวิิจััย
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ของพััชรีี อ่างบุุญตา และคณะ (2555) โดยปรับเปลี่่�ยน

บริิบทของการรัับประทานอาหาร การออกกำำ�ลังกาย 

และการจััดการกับัอารมณ์์ ให้้เข้้ากัับบริิบทของพระสงฆ์์

สููงอายุุ แบ่่งออกเป็็น 5 ด้้าน ได้้แก่่ ด้้านการออกกำำ�ลังกาย 

จำำ�นวน 5 ข้้อ ด้้านการรัับประทานอาหาร จำำ�นวน 4 ข้้อ 

ด้้านการใช้้ยา จำำ�นวน 5 ข้้อ ด้้านเทคนิิคการจััดการ

อาการแทรกซ้้อนจากโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 และการลด

ความเครีียด จำำ�นวน 4 ข้้อ และด้้านความร่่วมมืือกัับ

บุุคลากรสุุขภาพ จำำ�นวน 4 ข้้อ รวมจำำ�นวน 22 ข้้อ 

มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 4 ระดัับ 

จากคะแนน 1–4 ได้้แก่่ ไม่่สอดคล้้องกัับการปฏิิบััติิเลย 

สอดคล้้องกัับการปฏิิบััติิในบางครั้้�ง สอดคล้้องกัับ

การปฏิิบััติิค่่อนข้้างมาก และสอดคล้้องกัับการปฏิิบััติิ

อย่่างมาก ส่วนเกณฑ์ก์ารแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 

3 ระดับั ได้้แก่่ มีีการจััดการตนเองในระดับัต่ำำ�� (22.00–

44.00 คะแนน) ในระดัับปานกลาง (44.01–66.00 

คะแนน) และในระดัับสููง (66.01–88.00 คะแนน)

	 	 สำำ�หรัับการตรวจสอบคุุณภาพเคร่ื่�องมืือนั้้�น 

ผู้้�วิิจััยนำำ�แบบวััดการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ไปให้้ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ จำำ�นวน 

6 คน ตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา ซ่ึ่�งผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ

ประกอบด้้วยแพทย์ผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านผู้้�สููงอายุุ พระสงฆ์์

สููงอายุุ อาจารย์์พยาบาลผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านผู้้�สููงอายุุและ

การจััดการตนเอง (2 คน) และผู้้�ปฏิิบััติิการพยาบาล

ขั้้�นสููงด้้านผู้้�สููงอายุุ (2 คน) ได้้ค่่าดััชนีีความตรงตาม

เนื้้�อหา (CVI) เท่่ากัับ .97 ดำำ�เนิินการแก้้ไขตามคำำ�แนะนำำ� 

จากนั้้�นนำำ�แบบวััดความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพในพระสงฆ์์

สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 และแบบวััดการจััดการ

ตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ไป

ทดลองใช้้กับพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 

ท่ี่�มารัับการรัักษาท่ี่�โรงพยาบาลสงฆ์์แห่่งหนึ่่�งในภาคเหนืือ 

ท่ี่�มีีคุณุสมบััติิคล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 10 รููป 

หาค่่าความเช่ื่�อมั่่�นของแบบวัดัความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพฯ 

ด้้วยวิิธีีการของครอนบาช ได้้ค่าเท่่ากัับ .83 และหาค่่า

ความเช่ื่�อมั่่�นของแบบวััดการจััดการตนเองฯ ด้้วยวิิธีี

การวัดัซ้ำำ�� แล้้วนำำ�ข้้อมููลมาหาค่่าสััมประสิทิธิ์์�สหสััมพัันธ์์

แบบเพีียร์์สััน ได้้ค่าเท่่ากัับ .99

	 การพิทัิักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีดังัน้ี้� 1) หลัังจาก

โครงร่่างวิิจััยได้้รับการพิิจารณาเห็็นชอบจากคณะ

กรรมการจริยธรรมการวิิจััย คณะพยาบาลศาสตร์์ 

มหาวิิทยาลััยเชีียงใหม่่ (เอกสารรัับรอง เลขท่ี่� 024/2020 

วัันท่ี่� 19 กุมภาพัันธ์์ 2563) คณะกรรมการจริยธรรม

การวิิจััย คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยเชีียงใหม่่ (เอกสาร

รัับรอง เลขท่ี่� 078/63COA-NUR024/63 วันท่ี่� 19 

กุุมภาพัันธ์์ 2563) และคณะกรรมการจริยธรรมการวิิจััย

ในมนุุษย์์ โรงพยาบาลสัันป่าตอง (เอกสารรัับรอง เลขท่ี่� 

002/2563 วันัท่ี่� 25 กุมภาพันัธ์์ 2563) ผู้้�วิิจััยจึึงเริ่่�มเก็็บ

รวบรวมข้้อมููล และ 2) ผู้้�วิิจััยช้ี้�แจงวััตถุุประสงค์์การวิิจััย 

ประโยชน์ท่ี่�คาดว่าจะได้้รับ ขั้้�นตอนการเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

และสิิทธิในการถอนตัวจากการวิิจััย รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููล

จะได้้รับการเก็็บรัักษาเป็็นความลัับและนำำ�มาใช้้ในการวิิจััย

ครั้้�งน้ี้�เท่่านั้้�น โดยจะนำำ�เสนอข้้อมููลในภาพรวม

	 การเก็็บรวบรวมข้้อมููล ผู้้�วิิจััยขออนุุญาตดำำ�เนิิน

การวิิจััยจากผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลสงฆ์์แห่่งหนึ่่�งใน

ภาคเหนืือ และผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลชุมุชนในจัังหวัดั

เชีียงใหม่่ทั้้�ง 4 แห่่ง เข้้าพบหััวหน้้ากลุ่่�มงานการพยาบาล

ของโรงพยาบาลแต่่ละแห่่ง เพ่ื่�อช้ี้�แจงวััตถุุประสงค์์

การวิิจััย ประโยชน์์ท่ี่�คาดว่่าจะได้้รับ และวิิธีีการเก็็บ

รวบรวมข้้อมููล จากนั้้�นพบกลุ่่�มตััวอย่่างท่ี่�โรงพยาบาล

ในขณะท่ี่�รอตรวจ แนะนำำ�ตัว ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์สิิทธิ

กลุ่่�มตััวอย่่างตามข้้อความช้ี้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิ นัด

หมายวััน เวลาท่ี่�กลุ่่�มตััวอย่่างสะดวก และสถานท่ี่�ท่ี่�

เหมาะสม จากนั้้�นทำำ�การสอบถามกลุ่่�มตััวอย่่างตาม

แบบสอบถามและแบบวััด โดยผู้้�วิิจััยอ่่านข้้อคำำ�ถาม

ทีีละข้้อแล้้วให้้เลืือกคำำ�ตอบ โดยใช้้เวลาประมาณ 30 นาทีี 

ทั้้�งน้ี้� ดำำ�เนิินการเก็็บรวบรวมข้้อมููลในช่วงเดืือนเมษายน

ถึึงเดืือนมิถุุนายน 2563

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ข้้อมููลส่วนบุคคล วิิเคราะห์์

ด้้วยสถิติิความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน ข้้อมููลความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ และข้้อมููล
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การจััดการตนเอง วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิค่่าเฉลี่่�ยและ

ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ส่่วนการหาความสััมพัันธ์์

ระหว่่างความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพกัับการจััดการตนเอง 

วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิสหสััมพัันธ์์แบบเพีียร์์สััน

ผลการวิิจััย

	 1. ข้้อมููลส่วนบุคคลในพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 พบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุฯ ส่วนใหญ่่มีีอายุุอยู่่�ใน

ช่่วง 60–69 ปี คิดเป็็นร้้อยละ 74.39 โดยมีีอายุุเฉลี่่�ย 

66.82 ปี (SD = 4.92) มีีจำำ�นวนพรรษามากกว่่า 20 ปี

ขึ้้�นไป มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้้อยละ 58.54 มีีการศึึกษาทาง

โลกระดับัมััธยมศึึกษา มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้้อยละ 52.44 

ส่่วนใหญ่่มีีการศึึกษาทางธรรมระดัับนัักธรรมชั้้�นเอก 

คิิดเป็็นร้้อยละ 86.59 จำำ�นวนยาท่ี่�ใช้้สำำ�หรัับลดระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือด คืือ 1 ชนิด คิดเป็็นร้้อยละ 69.51 มีี

ระยะเวลาที่่�ได้้รับการวิินิิจฉัยว่่าเป็็นโรคเบาหวานชนิดิท่ี่� 

2 อยู่่�ในช่วง 1–10 ปี คิดเป็็นร้้อยละ 60.98 มีีโรคร่่วม 

คิิดเป็็นร้้อยละ 73.17 โดยเป็็นโรคความดัันโลหิตสููง 

มากท่ี่�สุุด คิดเป็็นร้้อยละ 36.58 ส่่วนใหญ่่ไม่่มีีภาวะ

แทรกซ้้อนจากโรคเบาหวาน คิดเป็็นร้้อยละ 87.80 

และทั้้�งหมดมีีช่องทางการได้้รับข้้อมููลทางสุุขภาพจาก

บุุคลากรทางการแพทย์ คิดเป็็นร้้อยละ 100

	 2. ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพในพระสงฆ์์สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 พบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุฯ มีีคะแนน

เฉลี่่�ยความรอบรู้้�ด้้านสุขุภาพโดยรวมในระดับัปานกลาง 

(M = 40.54, SD = 5.06) เม่ื่�อจำำ�แนกเป็็นรายระดัับ 

พบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุฯ มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ด้้าน

สุุขภาพระดัับพื้้�นฐานในระดัับสููง (M = 17.91, SD = 

1.84) มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับ

ปฏิิสััมพัันธ์์ในระดัับปานกลาง (M = 14.06, SD = 

1.55) และมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับ

วิิจารณญาณในระดัับปานกลาง (M = 8.56, SD = 2.69)

	 3. การจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุโรค

เบาหวานชนิดท่ี่� 2 พบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุฯ มีีคะแนน

เฉลี่่�ยการจััดการตนเองโดยรวมในระดัับปานกลาง 

(M = 65.91, SD = 4.16) เม่ื่�อจำำ�แนกเป็็นรายด้้าน 

พบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุฯ มีีคะแนนเฉลี่่�ยการจััดการตนเอง

ในระดัับสููง 2 ด้้าน คืือ ด้้านการใช้้ยา (M = 18.13, 

SD = 1.52) และด้้านเทคนิคิการจััดการอาการแทรกซ้้อน

จากโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 และการลดความเครีียด 

(M = 13.82, SD = 1.08) และมีีคะแนนเฉลี่่�ยการจััดการ

ตนเองในระดัับปานกลาง 3 ด้้าน ได้้แก่่ ด้้านการออก

กำำ�ลังกาย (M = 13.09, SD = 1.17) ด้้านการรัับประทาน

อาหาร (M = 10.40, SD = 1.39) และด้้านความร่่วมมืือ

กัับบุุคลากรสุุขภาพ (M = 10.45, SD = 1.75)

	 4. ความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ

กัับการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 พบว่่า ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพมีีความสััมพัันธ์์

ทางบวกกับัการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุฯุ อย่่าง

มีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ (r = .483, p < .01) ดังแสดงใน

ตารางท่ี่� 1

ตารางท่ี่� 1 	ความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพกัับการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 (n = 82)

ตััวแปร
การจััดการตนเอง

ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพ

r p

.483 .001
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การอภิิปรายผลการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตาม

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย ดังน้ี้�

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพโดยรวม

ในระดัับปานกลาง ทั้้�งน้ี้�อธิิบายได้้ว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีี

ความสามารถในการใช้้ทักษะทางปััญญาและทัักษะ

ทางสัังคมในการเข้้าถึึงและเข้้าใจข้้อมููลทางสุุขภาพ 

มีีปฏิิสััมพัันธ์์และมีีส่ว่นร่วมโดยการส่ื่�อสารกัับบุุคลากร

สุุขภาพ รวมถึึงสามารถวิิเคราะห์์ข้้อมููลท่ี่�ได้้รับและ

สัังเคราะห์์ข้้อมููล เพ่ื่�อประยุุกต์์ใช้้ในการประกอบ

การตััดสินใจในการปฏิิบััติิตนเพ่ื่�อควบคุุมโรค สอดคล้้อง

กัับการศึึกษาของสุุทธินัันท์ แก่่นจัันทร์ (2562) ท่ี่�พบว่่า 

พระสงฆ์์สููงอายุุโรคความดัันโลหิตสููงมีีความรอบรู้้�ด้้าน

สุุขภาพในระดัับปานกลาง

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับ

พื้้�นฐานในระดัับสููง ทั้้�งน้ี้�อธิิบายได้้ว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีี

การศึึกษาทางโลกระดัับมััธยมศึึกษา มากท่ี่�สุุด (ร้้อยละ 

52.44) และส่่วนใหญ่่มีีการศึึกษาทางธรรมระดัับ

นัักธรรมชั้้�นเอก (ร้้อยละ 86.59) ซ่ึ่�งการมีีการศึึกษา

ระดัับมััธยมศึึกษาทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างสามารถอ่่านออก 

เขีียนได้้ และเข้้าใจข้้อมููลท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับภาวะสุุขภาพของ

ตนเอง เช่่น การอ่่านฉลากยา การพููดคุยเพ่ื่�อแลกเปลี่่�ยน

ข้้อมููลกับบุุคลากรทางการแพทย์์ ดังการศึึกษาของ

ลืือรััตน์์ อนุุรััตน์์พานิิช และคณะ (2561) ท่ี่�พบว่่า 

การศึึกษาทางโลกมีีความสััมพัันธ์์ทางบวกกัับความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพของพระสงฆ์์สููงอายุุ นอกจากน้ี้� กลุ่่�มตััวอย่่าง

ส่่วนใหญ่่ยัังอยู่่�ในวัยสููงอายุุตอนต้้น โดยมีีอายุุเฉลี่่�ย 

66.82 ปี โดยผู้้�สููงอายุุตอนต้้นจะมีีความสามารถด้้าน

สติปััญญาและการรัับรู้้�ถดถอยน้้อย (ชนัญญา ปัญจพล, 

2558) ทำำ�ให้้สามารถอ่่านและทำำ�ความเข้้าใจข้้อมููลด้้าน

สุุขภาพท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ได้้ ซ่ึ่�งผล

การวิิจััยครั้้�งน้ี้�ไม่่สอดคล้้องกัับการศึึกษาของสุทุธินัันท์ 

แก่่นจัันทร์ (2562) ท่ี่�พบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุโรคความดััน

โลหิตสููงมีีความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับพื้้�นฐานในระดัับ

ปานกลาง

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับ

ปฏิิสััมพัันธ์์ในระดัับปานกลาง ทั้้�งน้ี้�อธิิบายได้้ว่่า กลุ่่�ม

ตััวอย่า่งทั้้�งหมดมีีช่อ่งทางการได้้รับข้้อมููลทางสุขุภาพ

จากบุุคลากรทางการแพทย์ และยัังสามารถใช้้ช่องทาง

อ่ื่�นในการรัับข้้อมููลทางสุุขภาพ ได้้แก่่ โทรทััศน์์ และ

อิินเทอร์์เน็็ต เพ่ื่�อนำำ�มาปฏิิบััติิและประยุกุต์์ใช้้ให้้เหมาะสม

กัับโรคเบาหวานชนิดิท่ี่� 2 แสดงให้้เห็็นว่า กลุ่่�มตััวอย่่าง

สามารถใช้้ทักษะทางปััญญาและทัักษะทางสัังคมใน

การติิดต่่อส่ื่�อสาร หาข้้อมููลทางสุุขภาพจากบุุคลากร

สุุขภาพและแหล่่งข้้อมููลอื่�น สอดคล้้องกัับการศึึกษา

ของวิินััย ไตรนาทถวััลย์์, วิิราพรรณ วิิโรจน์์รััตน์์, และ

ดวงรััตน์์ วัฒนกิจไกรเลิิศ (2562) ท่ี่�พบว่่า พฤติิกรรม

การสืืบค้้นข้้อมููลจากสื่่�อออนไลน์ห์รืือส่ื่�อสัังคมสามารถ

ทำำ�นายความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพของผู้้�สููงอายุุได้้ อย่่างไร

ก็็ตาม กลุ่่�มตััวอย่่างอาจมีีข้้อจำำ�กัดทางพระธรรมวิินััย 

เน่ื่�องจากบุคุลากรสุขุภาพที่่�กลุ่่�มตััวอย่่างสามารถสื่่�อสาร

เพ่ื่�อขอคำำ�แนะนำำ�ได้้ตลอดเวลานั้้�นส่วนใหญ่่คืือพยาบาล 

ซ่ึ่�งเป็็นผู้้�หญิิง ทำำ�ให้้พระสงฆ์์ต้้องสำำ�รวม เพ่ื่�อไม่่ให้้เกิิด

การละเมิดิพระวิินััยสงฆ์์หรืือต้้องอาบัติัิ จึงอาจมีีผลต่อ่

การติิดต่อส่ื่�อสาร การสอบถาม หรืือการปรึกษาข้้อมููล

ทางสุุขภาพ ดังนั้้�น ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับ

ปฏิิสััมพัันธ์์ของกลุ่่�มตััวอย่่างจึึงอยู่่�ในระดัับปานกลาง

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 มีีคะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับ

วิิจารณญาณในระดับัปานกลาง ทั้้�งน้ี้�อธิิบายได้้ว่า กลุ่่�ม

ตััวอย่่างส่่วนใหญ่่อยู่่�ในวัยสููงอายุุตอนต้้น โดยมีีอายุุ

เฉลี่่�ย 66.82 ปี ซ่ึ่�งผู้้�สููงอายุุตอนต้้นจะมีีความสามารถ

ในการทำำ�หน้้าท่ี่�ของร่่างกาย การเปลี่่�ยนแปลงทางจิติใจ 

สติปััญญา และการรัับรู้้�ท่ี่�ยัังไม่่ถดถอยหรืือถดถอยน้้อย 

นอกจากน้ี้� กลุ่่�มตััวอย่่างยัังมีีการศึึกษาทางโลกระดัับ

มััธยมศึึกษา มากท่ี่�สุุด (ร้้อยละ 52.44) ทำำ�ให้้มีี

ความสามารถในการคิิดวิิเคราะห์์ ทำำ�ความเข้้าใจข้้อมููล 
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และนำำ�ข้้อมููลไปปรับใช้้ในการดำำ�เนิินชีีวิิตให้้เหมาะสม

กัับโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ได้้ ดังการศึึกษาของวรรณศิิริิ 

นิิลเนตร (2557) ท่ี่�พบว่่า ระดับัการศึึกษามีีความสััมพัันธ์์

ทางบวกกัับความฉลาดทางสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุ อีีกทั้้�ง

กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่มีีระยะเวลาท่ี่�ได้้รับการวิินิิจฉัยว่่า

เป็็นโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 อยู่่�ในช่วง 1–10 ปี (ร้้อยละ 

60.98) ซ่ึ่�งระยะเวลาการเจ็็บป่่วยท่ี่�ยาวนานทำำ�ให้้มีี

ประสบการณ์์เกี่่�ยวกับความเจ็็บป่่วย และได้้รับคำำ�แนะนำำ�

ในการปฏิิบััติิตััวจากบุคุลากรสุขุภาพ จึงึมีีความสามารถ

ในการจััดการกัับปััญหาสุุขภาพขั้้�นพื้้�นฐานได้้ แต่่ยััง

ไม่่สามารถใช้้ทักษะการวิิเคราะห์์และการสัังเคราะห์์

เพ่ื่�อประมวลข้้อมููลข่่าวสารท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับการจััดการ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ท่ี่�ซัับซ้้อนของตนเองได้้ เช่่น 

การแปลผลการตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการ ดังนั้้�น ความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพระดัับวิิจารณญาณของกลุ่่�มตััวอย่่างจึึงอยู่่�

ในระดัับปานกลาง

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 มีีคะแนนเฉลี่่�ยการจััดการตนเองโดยรวมใน

ระดัับปานกลาง ทั้้�งน้ี้�อธิิบายได้้ว่า การจััดการตนเองใน

พระสงฆ์์สููงอายุุน้ี้�เป็็นการกระทำำ�ในการปฏิิบััติิตามแผน

การรัักษาและการปรับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม ซ่ึ่�งต้้องอาศััย

ความร่่วมมืือระหว่่างพระสงฆ์์สููงอายุุกัับบุุคลากรสุุขภาพ 

เพ่ื่�อคงไว้้ซ่ึ่�งการมีีสุขุภาพที่่�ดีีและสามารถควบคุมุโรคได้้ 

ซ่ึ่�งกลุ่่�มตััวอย่่างต้้องมีีการจััดการตนเองทั้้�ง 3 ด้้าน 

ตามกรอบแนวคิดของ Lorig and Holman (2003) 

สอดคล้้องกัับการศึึกษาของอามานีี แดมะยุุ, ศิริิรััตน์์ 

ปานอุทััย, และพนิิดา จัันทโสภีีพันธ์์ (2563) ท่ี่�พบว่่า 

ผู้้�สููงอายุุไทยมุุสลิมท่ี่�เป็็นโรคความดัันโลหิตสููงมีี

การจััดการตนเองในระดัับปานกลาง

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 มีีคะแนนเฉลี่่�ยการจััดการตนเองด้้านการใช้้

ยา และด้้านเทคนิิคการจััดการอาการแทรกซ้้อนจาก

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 และการลดความเครีียด ใน

ระดัับสููง ทั้้�งน้ี้�อธิิบายได้้ว่า กลุ่่�มตััวอย่่างต้้องเคร่่งครััด

ในการปฏิิบัตัิธิรรมตามหลัักศาสนา แต่่มีีพระธรรมวิินััย

ในการจััดการตนเองด้้านการใช้้ยาตามคำำ�แนะนำำ�ของ

บุุคลากรสุุขภาพ แม้้ว่าจะมีีข้้อจำำ�กัดในการฉัันภัตตาหาร 

2 มื้้�อ แต่่พระธรรมวิินััยก็็มีีข้้อยกเว้้นให้้กรณีีท่ี่�ต้้อง

ฉัันยา โดยสามารถฉัันน้ำำ��ปานะหรืือฉัันภัตตาหารได้้ 

นอกจากน้ี้� กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่ยัังเป็็นนักธรรมชั้้�นเอก 

ต้้องมีีการปฏิิบััติิธรรมโดยการนั่่�งสมาธิิ มีีการใช้้หลัักธรรม

ต่่างๆ ในการจััดการกัับอารมณ์์ให้้มีีสติ มีีจิตใจท่ี่�สงบ 

ซ่ึ่�งตามหลัักคำำ�สอนของศาสนาพุุทธมีีหลัักคำำ�สอน

คิิลานสููตร อันเป็็นหลัักธรรมท่ี่�ช่่วยในการบำำ�บัดจิตใจ

ให้้แก่่พระสงฆ์์สููงอายุุท่ี่�อาพาธให้้แข็็งแรงและสามารถ

ต่่อสู้้�กัับความทุุกข์์ท่ี่�เกิิดจากโรคได้้ รวมถึึงหลัักคำำ�สอน

โพชฌงคสููตร ซ่ึ่�งให้้พระสงฆ์์สููงอายุุได้้เรีียนรู้�ชีีวิิตจาก

ความเจ็็บป่่วย และหาหนทางในการรัักษา (พระมหาสาทร 

ธมฺมาทโร, พระมหาวีีรธิิษณ์์ วรินฺฺโท, กฤติิยา ถ้ำำ��ทอง, 

พระมหาศุุภวััฒน์์ ฐานวุฑฺฺโฒ, และพระมหาราเชนทร์์ 

เขมาสโภ, 2562) ทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างมีีการจััดการตนเอง

ด้้านการใช้้ยา และด้้านเทคนิิคการจััดการอาการแทรกซ้้อน

จากโรคเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 และการลดความเครีียดใน

ระดัับสููง

	 ผลการวิิจััยพบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 มีีคะแนนเฉลี่่�ยการจััดการตนเองด้้านการออก

กำำ�ลังกาย ด้้านการรัับประทานอาหาร และด้้านความร่่วมมืือ

กัับบุุคลากรสุุขภาพ ในระดัับปานกลาง ทั้้�งน้ี้�อาจเน่ื่�องจาก

กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่มีีข้้อจำำ�กัดทางพระธรรมวิินััยท่ี่�

ต้้องออกกำำ�ลังกายในสถานที่่�ท่ี่�มิิดชิิด การฉันัภัตตาหาร

ต้้องฉัันเพีียงมื้้�อเดีียวหรืือ 2 มื้้�อ และฉัันภัตตาหารตาม

ท่ี่�ได้้รับบิิณฑบาต รวมถึึงไม่่สามารถประกอบอาหาร

ได้้เอง หากได้้รับบิิณฑบาตเป็็นอาหารประเภทท่ี่�ไม่่

เหมาะสมกัับโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 จะทำำ�ให้้เป็็นปัจจััย

เสี่่�ยงทางโภชนาการได้้ สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ

คณิิศฉัตร์์ วุฒิิศัักดิ์์�สกุล (2561) ท่ี่�พบว่่า พระสงฆ์์ฉััน

ภััตตาหารส่่วนใหญ่่ท่ี่�ได้้มาจากการบิิณฑบาต ไม่่สามารถ

ประกอบอาหารได้เ้อง รวมถึงึไม่่สามารถปฏิิเสธอาหาร

ท่ี่�ได้้รับบิิณฑบาตเน่ื่�องจากเป็็นความตั้้�งใจของผู้้�ถวาย 

สำำ�หรับัด้้านความร่ว่มมืือกัับบุุคลากรสุขุภาพ พระสงฆ์์
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ต้้องระมััดระวัังการติิดต่่อส่ื่�อสารกัับบุุคลากรสุุขภาพ

ท่ี่�เป็็นผู้้�หญิิง จึงอาจทำำ�ให้้การจััดการตนเองด้้าน

การออกกำำ�ลังกาย ด้้านการรับัประทานอาหาร และด้้าน

ความร่่วมมืือกัับบุุคลากรสุุขภาพ อยู่่�ในระดัับปานกลาง 

สอดคล้้องกัับการศึึกษาของสุุทธินัันท์์ แก่่นจัันทร์์ 

(2562) ท่ี่�พบว่่า พระสงฆ์์สููงอายุุโรคความดัันโลหิตสููง

มีีพฤติิกรรมการออกกำำ�ลังกายและพฤติิกรรมการบริิโภค

อาหารในระดัับปานกลาง

	 ผลการวิิจััยพบว่่า ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพมีี

ความสััมพัันธ์์ทางบวกกัับการจััดการตนเองในพระสงฆ์์

สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ 

แสดงให้้เห็็นว่่า ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพโดยรวมท่ี่�ดีี

จะทำำ�ให้้การจััดการตนเองดีีไปด้้วย ทั้้�งน้ี้�อธิิบายได้้ว่่า 

กลุ่่�มตััวอย่่างใช้้ทักษะทางปััญญาและทัักษะทางสัังคม

ในการเข้้าถึึงข้้อมููล มีีการส่ื่�อสาร เพ่ื่�อใช้้ในการจััดการ

ตนเองได้้เหมาะสม โดยความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับ

พื้้�นฐานนั้้�น พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 จะ

ต้้องอาศััยทัักษะทางปััญญา เพ่ื่�อให้้สามารถอ่่านข้้อมููล

พื้้�นฐานทางสุุขภาพได้้ เช่่น การอ่่านฉลากยา ส่่วน

ความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับปฏิิสััมพัันธ์์ เป็็นการใช้้

ทัักษะทางปััญญาและทัักษะทางสัังคมร่่วมกััน เป็็น

ความสามารถในการสอบถามข้้อมููลต่างๆ ท่ี่�เกี่่�ยวข้้อง

กัับภาวะสุุขภาพหรืือโรคที่่�ตนเองเป็็นอยู่่�จากบุุคลากร

สุุขภาพ และความรอบรู้้�ด้้านสุขภาพระดัับวิิจารณญาณ 

เป็็นการใช้้ทักษะทางปััญญาท่ี่�จะช่่วยให้้มีีการวิิเคราะห์์ 

เปรีียบเทีียบ และแปลผลข้้อมููลท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับภาวะ

สุุขภาพหรืือโรคได้้ รวมทั้้�งสามารถตััดสินใจเลืือกประยุุกต์์

ใช้้ข้้อมููลให้้เหมาะสมกัับภาวะสุุขภาพของตนเอง ดังนั้้�น 

พระสงฆ์์สููงอายุุจึึงจำำ�เป็็นท่ี่�จะต้้องใช้้ทักษะทางสัังคม

ขั้้�นสููงเพ่ื่�อติิดต่่อส่ื่�อสาร และมีีบทบาทมากขึ้้�นใน

การจััดการสุุขภาพของตนเองร่่วมกัับบุุคลากรสุุขภาพ 

ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้พระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 

มีีการจััดการตนเองท่ี่�ดีีขึ้้�น สามารถตััดสินใจและวางแผน

ในการรัักษาร่่วมกัับบุุคลากรทางการแพทย์์ สามารถ

เลืือกฉัันภัตตาหารท่ี่�เหมาะสมกัับโรคได้้ รวมถึึงสามารถ

เลืือกออกกำำ�ลังกายบางประเภทท่ี่�ไม่่ขััดต่่อพระธรรม

วิินััย ซ่ึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ

จริยา นพเคราะห์์ และคณะ (2563) ท่ี่�พบว่่า ความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพมีีความสััมพัันธ์์ทางบวกกัับการจััดการตนเอง

ในผู้้�สููงอายุุท่ี่�เป็็นโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2

ข้้อเสนอแนะ

	 1. ข้้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

	 	 บุุคลากรสุุขภาพควรมีีการประเมิินความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพของพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 

เพ่ื่�อใช้้เป็็นข้้อมููลพื้้�นฐานในการส่่งเสริมความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพ โดยเฉพาะระดัับปฏิิสััมพัันธ์์และระดัับ

วิิจารณญาณ เพ่ื่�อให้้พระสงฆ์์สููงอายุุมีีการจััดการตนเอง

ท่ี่�เหมาะสม รวมทั้้�งส่่งเสริมการจััดการตนเอง โดยเฉพาะ

การออกกำำ�ลังกายและการฉัันภัตตาหารท่ี่�ไม่่ละเมิิด

พระธรรมวิินััยและเหมาะสมกัับโรค

	 2. ข้้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 	 ควรมีีการศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรอบรู้้�

ด้้านสุขภาพกัับการจััดการตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ท่ี่�ได้้รับการรัักษาด้้วยการฉีีด

อิินซููลิน และควรมีีการศึึกษาปััจจััยทำำ�นายการจััดการ

ตนเองในพระสงฆ์์สููงอายุุโรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2
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