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บทคัดย่อ
	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยภาคตััดขวางเชิิงวิิเคราะห์์ เพื่่�อศึึกษาพฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือด และปััจจััยพยากรณ์์พฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 2 กลุ่่�มตััวอย่่าง

เป็็นผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดิท่ี่� 2 เขตเทศบาลเมืืองหล่่มสััก อำำ�เภอหล่่มสััก จัังหวัดเพชรบููรณ์์ จำำ�นวน 295 คน 

เคร่ื่�องมืือการวิิจััยประกอบด้้วย แบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุคคลของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 2 แบบสอบถาม

ความคิิดและความรู้้�สึึกต่่อพฤติิกรรมเฉพาะของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 มีีค่่าความเชื่่�อมั่่�น .87 และ

แบบสอบถามพฤติกิรรมควบคุมุระดับัน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่ว่ยเบาหวานชนิดิที่่� 2 มีีค่่าความเชื่่�อมั่่�น .93 

เก็็บรวบรวมข้้อมููลในช่่วงเดืือนกุมภาพัันธ์์ถึึงเดืือนมีีนาคม 2567 วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิติิความถี่่� ร้้อยละ 
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ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน และการวิิเคราะห์์การถดถอยพหุคููณแบบขั้้�นตอน

	 ผลการวิิจััยพบว่่า ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 ส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด

โดยรวมในระดัับปานกลาง คิิดเป็็นร้้อยละ 90.17 อาชีีพค้้าขาย/ธุุรกิิจส่่วนตััว การรัับรู้้�ความสามารถของ

ตนเอง อารมณ์์ท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิ และอิิทธิิพลระหว่่างบุุคคล สามารถร่่วมกัันพยากรณ์์พฤติิกรรม

ควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ได้้ร้้อยละ 18.60 อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ 

(R2 = .186, p < .001) โดยการรัับรู้้�ความสามารถของตนเองสามารถพยากรณ์์พฤติิกรรมควบคุุมระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ได้้มากท่ี่�สุุด (Beta = .290, p < .001)

	 จากการวิิจััยครั้้�งนี้้�มีีข้้อเสนอแนะว่่า บุุคลากรสุุขภาพควรจััดกิิจกรรมการส่่งเสริิมความคิิดและ

ความรู้้�สึึกต่่อพฤติิกรรมเฉพาะในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดิท่ี่� 2 โดยเฉพาะการรับัรู้้�ความสามารถของตนเอง และ

อิิทธิพลระหว่่างบุุคคล เพ่ื่�อให้้ผู้้�ป่่วยเบาหวานมีีพฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดท่ี่�ดีียิ่่�งขึ้้�น

คำำ�สำำ�คััญ:  ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 2  พฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด

Abstract
	 This cross-sectional analytical research aimed to study blood sugar control behavior 

and factors predicting blood sugar control behavior among type 2 diabetes patients. 

The participants were 295 type 2 diabetes patients in Lom Sak Municipality, Lom Sak 

District, Phetchabun Province. The research instruments included a personal information 

questionnaire, a thought and feeling towards specific behavior questionnaire with a 

reliability of .87, and a blood sugar control behavior questionnaire with a reliability of .93. 

Data were collected from February to March 2024. Statistics used for data analysis 

included frequency, percentage, mean, standard deviation, and stepwise multiple 

regression analysis.

	 The research results revealed that most type 2 diabetes patients performed overall 

blood sugar control behavior at a moderate level (90.17%). Career trading/personal 

business, self-efficacy, performance-related emotions, and interpersonal influences could 

statistically significantly predict blood sugar control behavior among type 2 diabetes 

patients, accounting for 18.60% of the variance (R2 = .186, p < .001). The most predictive 

factor was self-efficacy (Beta = .290, p < .001).

	 This research suggests that healthcare providers should provide activities enhancing 

thought and feeling towards specific behavior among type 2 diabetes patients, focusing 

on self-efficacy and interpersonal influences. This will help the patients increase their 

blood sugar control behavior.

Keywords:  Type 2 diabetes patients,  Blood sugar control behavior
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ความเป็็นมาและความสำำ�คััญของปััญหา

	 โรคเบาหวานเป็็นโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังที่่�อาจเป็็น

สาเหตุุของการเสีี ยชีีวิ ิต โดยมีีผู้้�เสีี ยชีีวิ ิตจากโรค

เบาหวานปีีละมากกว่่า 40 ล้้านคน คิิดเป็็นร้้อยละ 71 

ของการเสีียชีีวิิตทั้้�งหมด ซ่ึ่�งผู้้�ป่่วยส่่วนใหญ่่อยู่่�ในประเทศ

กำำ�ลังพััฒนา (กองโรคไม่่ติดต่่อ กรมควบคุุมโรค, 2563) 

ในแต่่ละปีีมีีจำำ�นวนผู้้�ป่่วยและความชุุกของโรคเบาหวาน

เพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเน่ื่�อง (สมาคมโรคเบาหวานแห่่งประเทศ

ไทย ในพระราชููปถััมภ์์ สมเด็็จพระเทพรััตนราชสุุดาฯ 

สยามบรมราชกุุมารีี, 2562) หากไม่่มีีการดำำ�เนิินการ

แก้้ไข ประเทศไทยจะมีีผู้้�เสีียชีีวิิตจากโรคเบาหวาน

ประมาณ 400,000 คนต่่อปีี คิิดเป็น็ร้้อยละ 76 ของ

การเสีียชีีวิิตทั้้�งหมด และครึ่่�งหนึ่่�งเสีียชีีวิิตก่่อนวัยอัันควร 

(ไพโรจน์ เสาน่่วม, 2562)

	 สถานการณ์์โรคเบาหวานในจัังหวััดเพชรบููรณ์์

พบว่่า ในช่่วงปีี พ.ศ. 2563–2565 มีีผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ท่ี่�ควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลได้้ดีีเพีียงร้้อยละ 35.09, 27.28 

และ 31.45 ตามลำำ�ดับ ซ่ึ่�งต่ำำ��กว่่าค่่าเป้้าหมายท่ี่�กำำ�หนดไว้้ 

(ร้้อยละ 40) โดยในปี พ.ศ. 2562 พบว่่า อำำ�เภอหล่่มสััก

มีีผู้้�ป่่วยเบาหวานที่่�ควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลได้้ดีีในระดัับ

ต่ำำ��สุดุในจังัหวัดั คืือ ร้้อยละ 29.10 และในช่่วงปี ีพ.ศ. 

2563–2564 ก็ยัังต่ำำ��กว่่าค่่าเป้้าหมาย คืือ ร้้อยละ 30.39 

และ 31.62 ตามลำำ�ดับ ทั้้�งน้ี้� ศููนย์ส่่งเสริมสุุขภาพชุมชน 

เทศบาลเมืืองหล่่มสััก เป็็นสถานบริิการสาธารณสุขระดัับ

ปฐมภููมิท่ี่�สัังกััดโรงพยาบาลหล่่มสััก เปิิดให้้บริิการทาง

การแพทย์์และสาธารณสุุขโดยเน้้นการส่่งเสริิมสุุขภาพ

ของประชาชนในระดัับเขตเทศบาลเมืืองเป็็นหลัก พบว่่า 

ในช่่วงปีี พ.ศ. 2563–2565 มีีผู้้�ป่่วยเบาหวานท่ี่�ควบคุุม

ระดัับน้ำำ��ตาลได้้ดีีต่ำำ��กว่่าค่่าเป้้าหมาย คืือ ร้้อยละ 30.25, 

31.62 และ 31.89 ตามลำำ�ดัับ (สำำ�นัักงานสาธารณสุุข

จัังหวััดเพชรบููรณ์์, 2566) จากข้้อมููลแสดงให้้เห็็นว่่า 

ผู้้�ป่่วยเบาหวานในพื้้�นท่ี่�ไม่่สามารถควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือดได้้

	 หลัักการสำำ�คััญประการหนึ่่�งของการดููแลรัักษา

ผู้้�ป่่วยเบาหวาน คืือ การควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด

ให้้ใกล้้เคีียงกัับระดัับปกติิมากที่่�สุุดอย่่างสม่ำำ��เสมอ 

หากผู้้�ป่่วยไม่่สามารถควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดได้้

จะทำำ�ให้้เกิิดภาวะแทรกซ้้อนทางหลอดเลืือดขนาด

เล็็กและใหญ่่ ได้้แก่่ ภาวะแทรกซ้้อนทางระบบตา 

(retinopathy) ระบบไต (nephropathy) หลอดเลืือด

แดงส่่วนปลาย (peripheral arterial disease) และ

ระบบหััวใจและหลอดเลืือด (coronary vascular 

disease) (ลัักษณา พงษ์์ภุุมมา และศุุภรา หิิมานัันโต, 

2560) การที่่�ผู้้�ป่ว่ยเบาหวานจะสามารถควบคุมุระดับั

น้ำำ��ตาลในเลืือดได้้นั้้ �นเกี่่ �ยวข้้องกัับการปรัับเปลี่่ �ยน

พฤติิกรรมการดููแลสุุขภาพตนเอง หากผู้้�ป่่วยมีีพฤติิกรรม

การดููแลตนเองที่่ �ถููกต้้องจะควบคุุมระดัับน้ำำ ��ตาลใน

เลืือดได้้ดีีกว่่าผู้้�ป่่วยที่่�มีีพฤติิกรรมการดููแลตนเองท่ี่�

ไม่่ถููกต้้อง (มาโนชญ์ แสงไสยาศน์, 2564)

	 พฤติิกรรมการดููแลตนเองเพื่่�อควบคุุมระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวาน ประกอบด้้วย 

การรัับประทานอาหาร การใช้้ยา การออกกำำ�ลัังกาย 

และการจััดการความเครีียด โดยการควบคุุมอาหารเป็็น

การรัักษาอัันดัับแรกสำำ�หรัับผู้้�ป่่วยเบาหวาน ซึ่่�งพบว่่า 

วิธิีีการรักัษาโรคเบาหวานโดยการควบคุมุอาหารเพีียง

อย่่างเดีียวมีีความสััมพัันธ์์กัับการควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาล

ของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวาน (อมรศัักดิ์์� โพธิ์์�อ่ำำ ��, 2563) 

สำำ�หรับการใช้้ยาเพ่ื่�อลดระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด ยาสองชนิด

ที่่�ใช้้ คืือ ยารัับประทาน และยาฉีีดอิินซููลิิน ซึ่่�งสมาคม

ผู้้�ให้้ความรู้้�โรคเบาหวาน (2562) ระบุุว่่า ในการรัับประทาน

ยาหรืือการฉีีดอิินซููลินนั้้�น ผู้้�ป่่วยต้้องปฏิิบััติิตามคำำ�แนะนำำ�

ของแพทย์อย่่างเคร่่งครััดและต่่อเน่ื่�อง ผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ที่่�ได้้รัับการรัักษาด้้วยวิิธีีการใช้้ทั้้�งยารัับประทานและ

ยาฉีีดควบคู่่�กัันมีีความสััมพัันธ์์กัับการควบคุุมระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือด (อมรศัักดิ์์� โพธิ์์�อ่ำำ ��, 2563) ส่่วนการ

ออกกำำ�ลังกาย จะช่่วยเพิ่่�มสมรรถภาพในการใช้้ไขมัันเป็็น

แหล่่งพลังังาน ลดระดับัคอเลสเตอรอล ไตรกลีีเซอไรด์์ 

ซ่ึ่�งการเพิ่่�มการใช้้พลังงานด้้วยการออกกำำ�ลังกายอย่่าง

สม่ำำ��เสมอจะทำำ�ให้้เนื้้�อเย่ื่�อมีีความไวต่่ออิินซููลินมากขึ้้�น

และการดื้้�ออิินซููลิินลดลง ช่่วยให้้อิินซููลิินสามารถ
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ออกฤทธิ์์�ได้้ดีีขึ้้�น และการออกกำำ�ลังกายทำำ�ให้้น้ำำ��หนักตััว

อยู่่�ในเกณฑ์์ท่ี่�เหมาะสม ช่่วยให้้สามารถควบคุุมโรค

เบาหวานได้้ง่่ายขึ้้�น และการจััดการความเครีียด พบว่่า 

ผู้้�ป่่วยเบาหวานมีีภาระในการดููแลตนเองหลายอย่่าง 

และเผชิิญกับความไม่่แน่่นอนจากพยาธิิสภาพของโรค 

ซึ่่�งก่่อให้้เกิิดความวิิตกกัังวลและความเครีียดเรื้้�อรััง 

ทำำ�ให้้การควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดเลวลง เน่ื่�องจาก

มีีการหลั่่�งแคทีีโคลามีีนและคอร์์ติิซอลสููงขึ้้�น ทำำ�ให้้ระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดสููงขึ้้�นโดยกระบวนการไกลโคจีีโนไลซีีส 

(สมาคมโรคเบาหวานแห่่งประเทศไทยฯ, 2560) โดยมีี

การศึึกษาที่่�พบว่่า การรัับรู้้�ความสามารถของตนเอง

ในด้้านการควบคุุมอาหาร การออกกำำ�ลัังกาย และ

การรัับประทานยา มีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการ

ควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�เป็็นเบาหวาน (วิินััฐ 

ดวงแสนจัันทร์์, ตะวััน แสงสุุวรรณ, และพุุทธิิพงษ์์ 

พลคํําฮััก, 2564)

	 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่่า ปัจจััยท่ี่�มีีผล

ต่่อพฤติกิรรมควบคุมุระดับัน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่ว่ย

เบาหวานชนิดท่ี่� 2 มีีทั้้�งปััจจััยส่่วนบุคคลและปััจจััยอ่ื่�นๆ 

จากการศึึกษาพบว่่า เพศ อายุุ ดัชนีีมวลกาย การศึึกษา 

ระยะเวลาที่่�ป่่วย การได้้รับความรู้้� วิิธีีรักษา ความรู้้� และ

แบบแผนความเชื่่�อด้้านสุุขภาพ เป็็นปััจจััยท่ี่�มีีความ

สััมพัันธ์์กัับการควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลสะสมในเลืือดของ

ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 (นาตยา พีีระวรรณกุุล, 

2565) การรัับรู้้�ประโยชน์ของการป้้องกัันและรัักษาโรค 

และการรัับรู้้�อุุปสรรคของการควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาล 

สามารถร่่วมกัันทำำ�นายพฤติิกรรมการควบคุุมระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 ได้้ 

(สิิทธิิธนา โตอ่่อน และศิิริิเนตร สุุขดีี, 2566) อีีกทั้้�ง

การรัับรู้้�ความสามารถในการดููแลสุุขภาพตนเอง การรัับรู้้�

ความรุุนแรงของโรค และการรัับรู้้�ประโยชน์และอุุปสรรค

ของการดููแลตนเอง สามารถร่่วมกัันพยากรณ์พ์ฤติิกรรม

การดููแลตนเองของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 ได้้ 

(อภิิชััย คุณีีพงษ์์, 2561)

	 จากข้้อมููลข้้างต้้น ผู้้�วิิจััยจึึงสนใจศึึกษาปััจจััย

พยากรณ์์พฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของ

ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 เขตเทศบาลเมืืองหล่่มสััก 

อำำ�เภอหล่่มสักั จังัหวัดัเพชรบููรณ์ ์โดยประยุกุต์ใ์ช้้แบบ

จำำ�ลองการสร้้างเสริิมสุุขภาพของเพนเดอร์์ (Pender, 

Murdaugh, & Parsons, 2011) ซ่ึ่�งกล่่าวว่่า การท่ี่�

บุุคคลจะตััดสิินใจและปฏิิบััติิพฤติิกรรมสร้้างเสริิม

สุุขภาพด้้านใดด้้านหนึ่่�งได้้ถููกต้้อง ต่่อเนื่่�อง และมีี

คุุณภาพชีีวิิตท่ี่�ดีีนั้้�น ขึ้้�นอยู่่�กัับคุุณลัักษณะส่่วนบุุคคล

และประสบการณ์์ ความรู้้� และความรู้้�สึึกท่ี่�เฉพาะเจาะจง

ต่่อพฤติิกรรมทั้้�ง 6 ด้้าน ได้้แก่่ การรัับรู้้�ประโยชน์ของ

การปฏิิบััติิ (perceived benefits of action) การรัับรู้้�

อุุปสรรคของการปฏิิบััติิ (perceived barriers to 

action) การรัับรู้้�ความสามารถของตนเอง (perceived 

self-efficacy) ความรู้้�สึึกท่ี่�สััมพัันธ์์กัับการปฏิิบััติิ 

(activity-related affect) อิทธิพลของความสััมพัันธ์์

ระหว่่างบุุคคล (interpersonal influences) และ

อิทิธิพิลด้้านสถานการณ์ ์(situation influences) ซึ่่�ง

ตััวแปรเหล่่าน้ี้�มีีความสำำ�คััญในการจููงใจ และเป็็นส่่วน

สำำ�คััญในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสร้้างเสริิมสุุขภาพ

ของบุุคคล และประยุุกต์์แนวคิดแรงสนับสนุนทางสัังคม 

ท่ี่�กล่่าวว่่า การท่ี่�บุุคคลได้้รับความช่่วยเหลืือหรืือสนับสนุน

จากบุุคคลอื่่�นในสัังคม จะส่่งผลให้้บุุคคลนั้้�นสามารถ

ปฏิิบััติิตนในการส่่งเสริมสุุขภาพหรืือป้้องกัันโรคได้้เป็็น

อย่่างดีี (อมรศัักดิ์์� โพธิ์์�อ่ำำ��, 2563) ซ่ึ่�งคาดว่่าผลการวิิจััย

ท่ี่�ได้้จะสามารถนำำ�ไปเป็็นแนวทางในการสนัับสนุุน

ช่่วยเหลืือผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 ให้้มีีพฤติิกรรม

สุุขภาพในการดููแลตนเองได้้อย่่างถููกต้้อง และพััฒนา

การดำำ�เนิินงานเกี่่�ยวกัับการส่่งเสริิมความรู้้� ทััศนคติิท่ี่�

ถููกต้้อง และการป้้องกัันการเกิิดภาวะแทรกซ้้อนจาก

โรคเบาหวานต่่อไป

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 1. เพ่ื่�อศึึกษาพฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลใน

เลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 เขตเทศบาลเมืือง

หล่่มสััก อำำ�เภอหล่่มสััก จัังหวัดเพชรบููรณ์์
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	 2. เพื่่�อศึกึษาปัจัจัยัพยากรณ์พ์ฤติกิรรมควบคุมุ

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 

เขตเทศบาลเมืืองหล่่มสััก อำำ�เภอหล่่มสััก จัังหวััด

เพชรบููรณ์์

สมมติิฐานการวิิจััย

	 ปััจจััยส่่วนบุคคล (เพศ อายุุ อาชีีพ รายได้้ ระยะ

เวลาท่ี่�เจ็็บป่่วยเป็็นโรคเบาหวาน โรคร่่วมอ่ื่�นๆ ระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือด และประเภทของยาท่ี่�ใช้้) และความคิิด

และความรู้้�สึึกต่่อพฤติิกรรมเฉพาะ (การรัับรู้้�ประโยชน์์

ของการปฏิิบััติิ การรัับรู้้�อุุปสรรคของการปฏิิบััติิ การรัับรู้้�

ความสามารถของตนเอง อารมณ์์ท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิ 

อิิทธิิพลระหว่่างบุุคคล และอิิทธิิพลด้้านสถานการณ์์) 

สามารถร่่วมกัันพยากรณ์์พฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดิท่ี่� 2 เขตเทศบาลเมืือง

หล่่มสััก อำำ�เภอหล่่มสััก จัังหวัดเพชรบููรณ์์ ได้้

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยใช้้แบบจำำ�ลองการสร้้างเสริม

สุุขภาพของเพนเดอร์์ (Pender et al., 2011) ที่่�ได้้

อธิิบายแนวคิิดของพฤติิกรรมสร้้างเสริิมสุุขภาพว่่า 

การที่่�บุุคคลจะตััดสินิใจและปฏิิบััติิพฤติกิรรมสร้้างเสริมิ

สุุขภาพด้้านใดด้้านหนึ่่�งได้้ถููกต้้อง ต่่อเนื่่ �อง และมีี

คุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีนั้้�น ขึ้้�นอยู่่�กัับคุุณลัักษณะส่่วนบุุคคล 

ประสบการณ์์ ความรู้้� และความรู้้�สึึกท่ี่�เฉพาะเจาะจง

ต่่อพฤติิกรรมทั้้�ง 6 ด้้าน ได้้แก่่ การรัับรู้้�ประโยชน์ของ

การปฏิิบััติิ การรัับรู้้�อุุปสรรคของการปฏิิบััติิ การรัับรู้้�

ความสามารถของตนเอง ความรู้้�สึึกที่่�สััมพัันธ์์กัับ

การปฏิิบััติิ อิิทธิิพลของความสััมพัันธ์์ระหว่่างบุุคคล 

และอิิทธิิพลด้้านสถานการณ์์ ซึ่่�งตััวแปรเหล่่านี้้�มีี

ความสำำ�คัญในการจููงใจ และเป็็นส่่วนสำำ�คัญในการปรับั

เปลี่่�ยนพฤติิกรรมสร้้างเสริมสุุขภาพของบุุคคล ร่่วมกัับ

แรงสนัับสนุุนทางสัังคม สรุุปเป็็นกรอบแนวคิิดใน

การวิิจััยได้้ดัังแผนภาพที่่� 1

ปััจจััยส่่วนบุุคคล

1. เพศ	 	 	 2. อายุุ

3. อาชีีพ		 	 4. รายได้้

5. ระยะเวลาท่ี่�เจ็็บป่่วยเป็็นโรคเบาหวาน

6. โรคร่่วมอ่ื่�นๆ	 7. ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด

8. ประเภทของยาท่ี่�ใช้้

ความคิิดและความรู้้�สึึกต่่อพฤติิกรรมเฉพาะ

1. การรัับรู้้�ประโยชน์ของการปฏิิบััติิ

2. การรัับรู้้�อุุปสรรคของการปฏิิบััติิ

3. การรัับรู้้�ความสามารถของตนเอง

4. อารมณ์์ท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิ

5. อิทธิพลระหว่่างบุุคคล

6. อิทธิพลด้้านสถานการณ์์

พฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด

แผนภาพท่ี่� 1  กรอบแนวคิดในการวิิจััย
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วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้ �งนี้้ �เป็็นการวิิจััยภาคตััดขวางเชิิง

วิิเคราะห์์ (cross-sectional analytical research)

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ประชากรเป็็นผู้้�ป่่วย

เบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ได้้รัับการวิินิิจฉััยจากแพทย์์และ

ขึ้้�นทะเบีียนโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังในศููนย์์ส่่งเสริิมสุุขภาพ

ชุุมชน เทศบาลเมืืองหล่่มสััก อำำ�เภอหล่่มสััก จัังหวััด

เพชรบููรณ์์ จำำ�นวน 1,071 คน (ศููนย์์ส่่งเสริิมสุุขภาพ

ชุุมชน เทศบาลเมืืองหล่่มสััก, 2566) โดยมีีเกณฑ์์

การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ 1) อายุุ 35 ปีีขึ้้�นไป 

2) อาศััยอยู่่�ในเขตเทศบาลเมืืองหล่่มสััก และเป็็น

โรคเบาหวานอย่่างน้้อย 1 ปี 3) ไม่่มีีปัญหาการได้้ยิน 

สามารถพููด ฟััง และเข้้าใจภาษาไทยได้้ดีี 4) ไม่่มีีประวััติิ

ความบกพร่่องด้้านความจำำ� และ 5) ยิินยอมเข้้าร่่วม

การวิิจััย คำำ�นวณขนาดตััวอย่่างโดยใช้้สููตรการประมาณ

ค่่าเฉลี่่�ยของประชากรท่ี่�แน่่นอน ของ Daniel (1995) 

ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่าง 264 คน และเพื่่�อเป็็นการ

ทดแทนในกรณีีท่ี่�แบบสอบถามไม่่สมบููรณ์์ จึงเพิ่่�มกลุ่่�ม

ตััวอย่่างประมาณร้้อยละ 10 ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่าง

ทั้้�งสิ้้�น 295 คน เลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างด้้วยวิิธีีการสุ่่�มแบบ

เป็็นระบบ โดยเรีียงลำำ�ดัับรายช่ื่�อผู้้�ป่่วยเบาหวานตาม

ตััวอักษร ก–ฮ และหาช่่วงของการสุ่่�มได้้เท่่ากัับ 4 แล้้ว

สุ่่�มเลขเริ่่�มต้้นด้้วยวิิธีีการสุ่่�มแบบง่่ายโดยการจัับฉลาก

	 เครื่�องมืือการวิิจััย เคร่ื่�องมืือท่ี่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้� 

มีี 3 ชุด ดังน้ี้�

	 	 ชุุดท่ี่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุคคลของ

ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดิท่ี่� 2 ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น ประกอบด้้วย

ข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกับเพศ อายุุ อาชีีพ รายได้้ ระยะเวลาท่ี่�

เจ็็บป่่วยเป็็นโรคเบาหวาน โรคร่่วมอื่่�นๆ ระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือด และประเภทของยาที่่ �ใช้้ จำำ�นวน 8 ข้้อ มีี

ลัักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบเลืือกตอบและแบบเติิมคำำ�

	 	 ชุุดท่ี่� 2 แบบสอบถามความคิดิและความรู้้�สึึก

ต่่อพฤติิกรรมเฉพาะของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 

ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น ประกอบด้้วย 6 ด้้าน ได้้แก่่ การรัับรู้้�

ประโยชน์์ของการปฏิิบััติิ การรัับรู้้�อุุปสรรคของการ

ปฏิิบััติิ การรัับรู้้�ความสามารถของตนเอง อารมณ์์ท่ี่�

เกี่่�ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิ อิิทธิิพลระหว่่างบุุคคล และ

อิิทธิิพลด้้านสถานการณ์์ ด้้านละ 10 ข้้อ รวมจำำ�นวน 

60 ข้้อ ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามทางบวก จำำ�นวน 44 ข้้อ 

และข้้อคำำ�ถามทางลบ จำำ�นวน 16 ข้้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบ

เป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 5 ระดัับ จากคะแนน 1–5 

ของข้้อคำำ�ถามทางบวก ได้้แก่่ ไม่่เห็็นด้้วยอย่่างยิ่่�ง 

ไม่่เห็็นด้้วย ไม่่แน่่ใจ เห็็นด้้วย และเห็็นด้้วยอย่่างยิ่่�ง 

ส่่วนข้้อคำำ�ถามทางลบให้้คะแนนในลักษณะตรงกัันข้้าม 

สำำ�หรัับเกณฑ์การแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ 

ได้้แก่่ มีีความคิิดและความรู้้�สึึกในระดัับน้้อย (1.00–

2.33 คะแนน) ในระดัับปานกลาง (2.34–3.67 คะแนน) 

และในระดัับมาก (3.68–5.00 คะแนน)

	 	 ชุุดที่่� 3 แบบสอบถามพฤติิกรรมควบคุุม

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 

ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น แบ่่งออกเป็็น 4 ด้้าน ได้้แก่่ ด้้านการ

รัับประทานอาหาร ด้้านการใช้้ยา ด้้านการออกกำำ�ลังกาย 

และด้้านการจััดการความเครีียด ด้้านละ 10 ข้้อ รวม

จำำ�นวน 40 ข้้อ ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามทางบวก จำำ�นวน 

26 ข้้อ และข้้อคำำ�ถามทางลบ จำำ�นวน 14 ข้้อ มีีลักษณะ

คำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 5 ระดัับ จากคะแนน

1–5 ของข้้อคำำ�ถามทางบวก ได้้แก่่ ไม่่ได้้ปฏิิบััติิเลย 

ปฏิิบััติินานๆ ครั้้�ง ปฏิิบััติิบางครั้้�ง ปฏิิบััติิบ่่อยครั้้�ง และ

ปฏิบิััติิเป็น็ประจำำ� ส่่วนข้้อคำำ�ถามทางลบให้้คะแนนใน

ลักัษณะตรงกันัข้้าม สำำ�หรับัเกณฑ์ก์ารแปลผลคะแนน 

แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีพฤติิกรรมควบคุุมระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดในระดัับน้้อย (1.00–2.33 คะแนน) 

ในระดัับปานกลาง (2.34–3.67 คะแนน) และในระดัับ

มาก (3.68–5.00 คะแนน)

	 	 สำำ�หรัับการตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือนั้้�น 

ผู้้�วิ ิจั ัยนำำ�แบบสอบถามความคิิดและความรู้้�สึ ึกต่่อ

พฤติิกรรมเฉพาะของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 และ

แบบสอบถามพฤติกิรรมควบคุมุระดับัน้ำำ��ตาลในเลืือด

ของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ไปให้้ผู้้�ทรงคุุณวุฒิิ จำำ�นวน 

3 คน ตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา ซ่ึ่�งผู้้�ทรงคุุณวุฒิิ
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ประกอบด้้วย อาจารย์์มหาวิิทยาลััยผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้าน

การวิิจััย และแพทย์์เวชศาสตร์์ครอบครััว (2 คน) ได้้

ค่่าดััชนีีความสอดคล้้อง (IOC) ของแต่่ละชุุดอยู่่�ในช่่วง 

.70–1.00 ดำำ�เนิินการแก้้ไขตามคำำ�แนะนำำ� จากนั้้�นนำำ�ไป

ทดลองใช้้กัับผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�มารัับบริิการ

ที่่ �ศููนย์์ส่่งเสริิมสุุขภาพชุุมชน เทศบาลเมืืองหล่่มสััก 

ในหน่่วยท่ี่�รัับผิิดชอบพื้้�นท่ี่�อ่ื่�นๆ ท่ี่�มีีคุณสมบััติิคล้้ายคลึึง

กัับกลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 30 คน หาค่่าความเชื่่�อมั่่�น

ด้้วยวิิธีีการของครอนบาช ได้้ค่่าเท่่ากัับ .87 และ .93 

ตามลำำ�ดับ

	 การพิิทัักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีดังน้ี้� 1) หลังจาก

โครงร่่างวิิจััยได้้รั ับการพิิจารณาเห็็นชอบจากคณะ

กรรมการจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ มหาวิิทยาลััย

นเรศวร (เอกสารรัับรอง เลขที่่� P2-0304/2566 วัันที่่� 

2 มกราคม 2567) ผู้้�วิิจััยจึึงเริ่่�มเก็็บรวบรวมข้้อมููล และ 

2) ผู้้�วิิจััยช้ี้�แจงวััตถุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์ท่ี่�คาดว่่า

จะได้้รับ ขั้้�นตอนการเก็็บรวบรวมข้้อมููล และสิิทธิในการ

ถอนตััวจากการวิิจััย รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููลจะได้้รัับการ

เก็็บรัักษาเป็น็ความลัับและนำำ�มาใช้้ในการวิิจััยครั้้�งนี้้�

เท่่านั้้�น โดยจะนำำ�เสนอข้้อมููลในภาพรวม

	 การเก็็บรวบรวมข้้อมููล ผู้้�วิิจััยขออนุุญาตดำำ�เนิิน

การวิิจััยจากผู้้�อำำ�นวยการศููนย์์ส่่งเสริิมสุุขภาพชุุมชน 

เทศบาลเมืืองหล่่มสััก เข้้าพบผู้้�รัับผิิดชอบงานคลิินิิก

โรคไม่่ติิดต่่อเรื้้ �อรััง เพื่่ �อชี้้ �แจงวััตถุุประสงค์์การวิิจััย 

ประโยชน์ท่ี่�คาดว่่าจะได้้รับ และวิิธีีการเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

จากนั้้�นพบกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�คลิินิิกโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง 

แนะนำำ�ตััว ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์สิิทธิิกลุ่่�มตััวอย่่างตาม

ข้้อความช้ี้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิิ ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างตอบ

แบบสอบถามท่ี่�ห้้องประชุุมของศููนย์์ส่่งเสริิมสุุขภาพ

ชุุมชน ซึ่่�งอยู่่�ใกล้้กัับคลิินิิกโรคไม่่ติดต่่อเรื้้�อรััง โดยให้้

เวลา 45–60 นาทีี ทั้้�งน้ี้� ดำำ�เนิินการเก็็บรวบรวมข้้อมููล

ในช่่วงเดืือนกุมภาพัันธ์์ถึึงเดืือนมีีนาคม 2567

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ข้้อมููลปััจจััยส่่วนบุุคคล 

วิิเคราะห์์ด้้ว ยสถิิติ ิความถี่่� ร้้ อยละ ค่่าเฉลี่่ �ย และ

ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ข้้อมููลความคิดิและความรู้้�สึกึ

ต่่อพฤติิกรรมเฉพาะ และข้้อมููลพฤติิกรรมควบคุุม

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิความถี่่� และ

ร้้อยละ ส่่วนการหาปััจจััยพยากรณ์์พฤติิกรรมควบคุุม

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิการวิิเคราะห์์

การถดถอยพหุคููณแบบขั้้�นตอน

ผลการวิิจััย

	 1. ข้้อมููลส่่วนบุคคลของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 

2 พบว่่า ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 2 เป็็นเพศหญิง คิดเป็็น

ร้้อยละ 55.25 มีีอายุุมากกว่่า 60 ปี มากท่ี่�สุุด คิดเป็็น

ร้้อยละ 54.91 โดยมีีอายุเุฉลี่่�ย 61.97 ปี ี(SD = 9.38) 

ว่่างงาน/เกษีียณอายุุราชการ มากที่่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ

37.63 ส่่วนใหญ่่มีีรายได้้น้้อยกว่่า 10,000 บาทต่่อเดืือน 

คิิดเป็็นร้้อยละ 81.02 โดยมีีรายได้้เฉลี่่�ย 8,157.29 บาท

ต่่อเดืือน (SD = 7,612.30) มีีระยะเวลาท่ี่�เจ็็บป่่วยเป็็น

โรคเบาหวานน้้อยกว่่าหรืือเท่่ากัับ 5 ปี มากที่่�สุุด คิดเป็็น

ร้้อยละ 52.20 โดยมีีระยะเวลาท่ี่�เจ็็บป่่วยเฉลี่่�ย 5.79 ปี 

(SD = 3.56) ไม่่มีีโรคร่่วมอ่ื่�นๆ คิดเป็็นร้้อยละ 59.66 

ส่่วนใหญ่่มีีระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด (หลังอดอาหาร) น้้อยกว่่า

หรืือเท่่ากัับ 130 mg/dL คิิดเป็็นร้้อยละ 72.54 และ

ประเภทของยาที่่�ใช้้ส่่วนใหญ่่ คืือ ยาเบาหวานชนิดิกินิ 

คิิดเป็็นร้้อยละ 82.71

	 2. ความคิดิและความรู้้�สึกึต่่อพฤติกิรรมเฉพาะ

ของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 พบว่่า ผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 ส่่วนใหญ่่มีีความคิิดและความรู้้�สึึกต่่อพฤติิกรรม

เฉพาะโดยรวมในระดัับปานกลาง คิดเป็็นร้้อยละ 89.83 

เมื่่�อจำำ�แนกเป็็นรายด้้าน พบว่่า ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิด

ที่่� 2 ส่่วนใหญ่่มีีความคิิดและความรู้้�สึึกต่่อพฤติิกรรม

เฉพาะในระดัับปานกลางทั้้�ง 6 ด้้าน ได้้แก่่ การรัับรู้้�

ประโยชน์ของการปฏิิบััติิ คิดเป็็นร้้อยละ 72.20 การรัับรู้้�

อุุปสรรคของการปฏิิบััติิ คิดเป็็นร้้อยละ 75.25 การรัับรู้้�

ความสามารถของตนเอง คิดเป็็นร้้อยละ 71.52 อารมณ์์

ท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิ คิดเป็็นร้้อยละ 83.39 อิทธิพล

ระหว่่างบุุคคล คิดเป็็นร้้อยละ 73.22 และอิิทธิพลด้้าน

สถานการณ์์ คิดเป็็นร้้อยละ 66.10
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	 3. พฤติกิรรมควบคุมุระดับัน้ำำ��ตาลในเลืือดของ

ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 2 พบว่่า ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิด

ท่ี่� 2 ส่่วนใหญ่่มีีพฤติกิรรมควบคุมุระดับัน้ำำ��ตาลในเลืือด

โดยรวมในระดัับปานกลาง คิดเป็็นร้้อยละ 90.17 เม่ื่�อ

จำำ�แนกเป็็นรายด้้าน พบว่่า ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 

ส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดใน

ระดัับปานกลางทั้้�ง 4 ด้้าน ได้้แก่่ ด้้านการรัับประทาน

อาหาร คิิดเป็็นร้้อยละ 79.32 ด้้านการใช้้ยา คิิดเป็็น

ร้้อยละ 57.97 ด้้านการออกกำำ�ลัังกาย คิิดเป็็นร้้อยละ 

73.90 และด้้านการจััดการความเครีียด คิดเป็็นร้้อยละ 

70.85

	 4. ปัจจััยพยากรณ์์พฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 2 พบว่่า อาชีีพค้้าขาย/

ธุุรกิิจส่่วนตััว การรัับรู้้�ความสามารถของตนเอง อารมณ์์

ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิ และอิิทธิิพลระหว่่างบุุคคล 

สามารถร่่วมกัันพยากรณ์์พฤติิกรรมควบคุุมระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่ว่ยเบาหวานชนิดท่ี่� 2 ได้้ร้้อยละ 

18.60 อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ (R2 = .186, p < .001) 

โดยการรับัรู้้�ความสามารถของตนเองสามารถพยากรณ์์

พฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วย

เบาหวานชนิดท่ี่� 2 ได้้มากท่ี่�สุุด (Beta = .290, p < .001) 

รองลงมา คืือ อารมณ์์ท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิ (Beta 

= .230, p < .001) อิทธิพลระหว่่างบุุคคล (Beta = .119, 

p < .05) และอาชีีพค้้าขาย/ธุุรกิิจส่่วนตััว (Beta = .112, 

p < .05) ตามลำำ�ดับ ดังแสดงในตารางท่ี่� 1

ตารางท่ี่� 1  ปััจจััยพยากรณ์์พฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 2 (n = 295) 

ตััวแปรพยากรณ์์ SE

การรัับรู้้�ความสามารถของตนเอง

อารมณ์์ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิ

อิิทธิิพลระหว่่างบุุคคล

อาชีีพค้้าขาย/ธุุรกิิจส่่วนตััว

.032

.038

.031

.039

< .001

< .001

   .029

   .035

Beta t p

.290

.230

.119

.112

5.319

4.113

2.189

2.116

b

.173

.158

.068

.082

Constant = 2.432, R = .432, R2 = .186, adj. R2 = .176, F = 16.648, p < .001

การอภิิปรายผลการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้� ผู้้�วิิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตาม

วััตถุประสงค์์การวิิจััย ดังน้ี้�

	 ผลการวิิจััยพบว่่า ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 

ส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ ��ตาลในเลืือด

โดยรวมในระดัับปานกลาง (ร้้อยละ 90.17) ทั้้�งนี้้�

อธิิบายได้้ว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีีระยะเวลาท่ี่�เจ็็บป่่วยเป็็น

โรคเบาหวานเฉลี่่�ย 5.79 ปีี ส่่วนใหญ่่มีีระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือด (หลัังอดอาหาร) น้้อยกว่่าหรืือเท่่ากัับ 130 

mg/dL (ร้้อยละ 72.54) และประเภทของยาที่่�ใช้้

ส่่วนใหญ่่ คืือ ยาเบาหวานชนิิดกิิน (ร้้อยละ 82.71) 

โดยศููนย์์ส่่งเสริิมสุุขภาพชุุมชน เทศบาลเมืืองหล่่มสััก 

มีีการจััดบริิการคลิินิิกโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังทุุกสััปดาห์ ์

และผู้้�ป่่วยได้้รัับสมุุดปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม โดยเขีียน

กิิจกรรมต่่างๆ เช่่น การรัับประทานยาครบตามกำำ�หนด 

การเลืือกรัับประทานอาหาร จำำ�นวนครั้้�ง/เวลาในการ

ออกกำำ�ลังกาย การจััดการความเครีียด ซ่ึ่�งผู้้�ป่่วยจะนำำ�มา

ให้้เจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุขุทุกุครั้้�งที่่�มาพบแพทย์ต์ามนัดั 

เพื่่�อให้้เจ้้าหน้้าที่่�ประเมินิและให้้ความรู้้�ในส่่วนที่่�ผู้้�ป่ว่ย

ยัังไม่่สามารถปฏิิบััติิได้้ จึงทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยเบาหวานมีีความรู้้�
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และทัักษะเกี่่�ยวกัับการปฏิิบััติิพฤติิกรรมการควบคุุม

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดในระดัับปานกลาง สอดคล้้องกัับ

การศึึกษาของนาตยา พีีระวรรณกุุล (2565) ที่่�พบว่่า 

ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 มีีพฤติิกรรมการดููแล

ตนเองในระดัับปานกลาง และสอดคล้้องกัับการศึึกษา

ของสิิทธิธนา โตอ่่อน และศิิริิเนตร สุขดีี (2566) ท่ี่�พบว่่า 

ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 มีีพฤติิกรรมการควบคุุมค่่า

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดโดยรวมในระดัับพอใช้้

	 ผลการวิิจััยพบว่่า อาชีีพค้้าขาย/ธุุรกิิจส่่วนตััว 

การรัับรู้้�ความสามารถของตนเอง อารมณ์์ท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับ

การปฏิิบััติิ และอิิทธิพลระหว่่างบุคุคล สามารถร่่วมกันั

พยากรณ์์พฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของ

ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ได้้ร้้อยละ 18.60 อย่่างมีี

นััยสำำ�คััญทางสถิิติิ โดยการรัับรู้้�ความสามารถของ

ตนเองสามารถพยากรณ์์ทางบวกต่่อพฤติิกรรมควบคุุม

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 

ได้้มากท่ี่�สุุด ทั้้�งน้ี้�อธิิบายตามแบบจำำ�ลองการสร้้างเสริม

สุุขภาพของเพนเดอร์์ (Pender et al., 2011) ได้้ว่่า 

การรัับรู้้�ความสามารถของตนเองเป็็นความเชื่่�อและ

การรัับรู้้�ของบุุคคลว่่าจะสามารถปฏิิบััติิพฤติิกรรมได้้

สำำ�เร็็จ โดยความคิิดและความรู้้�สึึกต่่อพฤติิกรรมเฉพาะ

เป็็นปัจจััยท่ี่�มีีอิทธิพลโดยตรงต่่อการรัับรู้้�ความสามารถ

ของตนเอง หากบุุคคลมีีความรู้้�สึึกทางบวกมากจะยิ่่�ง

รั ับรู้้ �ความสามารถของตนเองสููงขึ้้�น และสามารถ

ตััดสิินใจเพื่่�อปฏิิบััติิพฤติิกรรมสร้้างเสริิมสุุขภาพที่่�ดีี 

ถููกต้้อง และต่่อเนื่่�อง กล่่าวคืือ เมื่่�อผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ชนิิดท่ี่� 2 มีีการรัับรู้้�ความสามารถของตนเองในการ

ควบคุมุระดับัน้ำำ��ตาลในเลืือดได้้ดีี จะสามารถตัดัสินิใจ

และปฏิิบัติัิพฤติิกรรมการควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด

ได้้ดีี ถููกต้้อง และต่่อเนื่่�อง อันัทำำ�ให้้มีีคุณุภาพชีีวิติที่่�ดีี

ยิ่่�งขึ้้�นด้้วย สอดคล้้องกัับการศึึกษาของสุุธิดิา พุฒทอง 

(2560) ท่ี่�พบว่่า การรัับรู้้�ความสามารถในการควบคุุม

พฤติิกรรมมีีความสััมพัันธ์์ทางบวกกัับพฤติิกรรมการ

ควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ชนิิดที่่� 2

	 ผลการวิิจััยพบว่่า อารมณ์์ท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิ

สามารถพยากรณ์์ทางบวกต่่อพฤติกิรรมควบคุมุระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ได้้ ทั้้�งน้ี้�

อธิิบายตามแบบจำำ�ลองการสร้้างเสริิมสุุขภาพของ

เพนเดอร์์ (Pender et al., 2011) ได้้ว่่า การปฏิิบััติิ

พฤติิกรรมนั้้�นมีีความรู้้�สึึกทางบวกและทางลบเกิิดขึ้้�น

ด้้วย อาจเกิดิขึ้้�นก่่อน ระหว่่าง หรืือภายหลังัการปฏิิบััติิ 

ซ่ึ่�งจะถููกนิิยามตามความรู้้�สึึก ความเข้้าใจ และเก็็บสะสม

ในความทรงจำำ� อันมีีผลต่่อความคิิดเกี่่�ยวกับพฤติิกรรม

นั้้�นๆ ในภายหลังั พฤติกิรรมที่่�ปฏิิบััติิแล้้วเกี่่�ยวข้้องกับั

ความรู้้�สึึกทางบวกจะถููกนำำ�มาปฏิิบััติิซ้ำำ�� แต่่หากเกี่่�ยวข้้อง

กัับความรู้้�สึึกทางลบจะเกิดิการหลีีกเลี่่�ยงการปฏิิบััติิ ซ่ึ่�ง

ผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�พบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่มีีอารมณ์์

ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิในระดัับปานกลาง (ร้้อยละ 

83.39) โดยผู้้�ป่่วยสามารถปรัับความคิิดและทััศนคติิ

เข้้ากัับอาการป่่วยด้้วยโรคเบาหวานและวิิธีีการรักัษาท่ี่�

แพทย์์แนะนำำ�ได้้ เมื่่�อผู้้�ป่่วยมีีอารมณ์์หรืือความรู้้�สึึก

ทางบวกจึึงส่่งผลให้้เกิิดการปฏิิบััติิพฤติิกรรมการควบคุุม

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดซ้ำำ�� ซ่ึ่�งไม่่สอดคล้้องกัับการศึึกษา

ของดวงหทััย แสงสว่่าง, อโนทััย ผลิิตนนท์์เกีียรติิ, 

และนิิลาวรรณ งามขำำ� (2561) ที่่�พบว่่า การเรีียกร้้อง

และความชอบอย่่างอ่ื่�นท่ี่�เกิิดขึ้้�น (อารมณ์์) ไม่่มีีความ

สััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการลดระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของ

ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวาน และไม่่สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ

ขนิิษฐา ขลัังธรรมเนีียม, วิิราพรรณ วิิโรจน์รััตน์, นารีีรัตน์ 

จิิตรมนตรีี, และคนึึงนิิจ พงศ์์ถาวรกมล (2559) ท่ี่�พบว่่า 

การรัับรู้้�ทางอารมณ์์ที่่�เกิิดจากโรคเบาหวานไม่่มีีความ

สััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการดููแลตนเองของผู้้�สููงอายุุ

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2

	 ผลการวิิจััยพบว่่า อิทธิพลระหว่่างบุุคคลสามารถ

พยากรณ์์ทางบวกต่่อพฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ได้้ ทั้้�งนี้้�อธิิบาย

ตามแบบจำำ�ลองการสร้้างเสริิมสุุขภาพของเพนเดอร์์ 

(Pender et al., 2011) ได้้ว่่า การที่่�บุุคคลจะเกิิดความ

นึึกคิิดที่่�เกี่่ �ยวข้้องกัับพฤติิกรรมนั้้�น ความเชื่่�อและ
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เจตคติิของบุุคคลอ่ื่�นท่ี่�เป็็นแหล่่งสำำ�คัญท่ี่�สุุดของอิิทธิพล

ระหว่่างบุุคคลที่่�มีีผลต่่อการสร้้างเสริิมสุุขภาพ คืือ 

ครอบครััว กลุ่่�มเพื่่�อน เจ้้าหน้้าที่่�ด้้านสุุขภาพ รวมถึึง

บรรทััดฐานของสัังคม แรงสนัับสนุุนทางสัังคม และ

ตััวแบบบุุคคล ซึ่่�งแต่่ละคนมีีความอ่่อนไหวต่่อความ

ปรารถนา ตััวแบบ และความชื่่ �นชมต่่อบุุคคลอื่่ �น

แตกต่่างกััน หากมีีแรงจููงใจเพีียงพอ บุุคคลจะปฏิิบััติิ

ตามวิิถีีที่่�สอดคล้้องกัับอิิทธิิพลของบุุคคลอื่่�น โดยจะ

ปฏิิบััติิพฤติิกรรมที่่�ได้้รัับการชื่่�นชมและพฤติิกรรมท่ี่�

สัังคมสนัับสนุุน ซ่ึ่�งการยอมรัับพฤติิกรรมของบุุคคลอ่ื่�น

อาจแตกต่่างกัันไปตามระยะพััฒนาการ ซ่ึ่�งผลการวิิจััย

ครั้้�งนี้้�พบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่มีีอิิทธิิพลระหว่่าง

บุุคคลในระดัับปานกลาง (ร้้อยละ 73.22) โดยผู้้�ป่่วย

จะเชื่่�อและปฏิิบััติิตามคำำ�แนะนำำ�ของคนในครอบครััว

และคนใกล้้ชิิด เมื่่�อผู้้�ป่่วยเกิิดความเชื่่�อ มีีเจตคติิท่ี่�ดีี 

มีีความช่ื่�นชมต่่อตััวแบบบุุคคล เม่ื่�อมีีแรงจููงใจเพีียงพอ

ก็็จะส่่งผลให้้สามารถปฏิิบััติิพฤติิกรรมควบคุุมระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดได้้ สอดคล้้องกัับการศึึกษาของณาเดีีย 

หะยีีปะจิิ และพิิสิิษฐ์์ พวยฟุ้้�ง (2562) ที่่�พบว่่า การ

สนัับสนุุนทางสัังคมมีีความสััมพัันธ์์กัับการควบคุุม

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดิท่ี่� 2 และ

สอดคล้้องกับัการศึึกษาของกัญัญารััตน์ กันยะกาญจน์,์ 

นิิตยา เจริ ิญยุุทธ, ฐิ ิติ ิมา โกศััลวิ ิตร, และนฤมล 

บุุญญนิิวารวััฒน (2562) ที่่�พบว่่า อิิทธิิพลระหว่่าง

บุุคคลมีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการดููแลตนเอง

ของผู้้�ป่่วยเบาหวานท่ี่�ควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดไม่่ได้้ 

แต่่ไม่่สอดคล้้องกัับการศึึกษาของดวงหทััย แสงสว่่าง 

และคณะ (2561) ท่ี่�พบว่่า อิิทธิิพลด้้านสััมพัันธภาพ

ระหว่่างบุคุคลไม่่มีีความสัมัพันัธ์ก์ับัพฤติกิรรมการลด

ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวาน

	 ผลการวิิจััยพบว่่า อาชีีพค้้าขาย/ธุุรกิิจส่่วนตััว

สามารถพยากรณ์์ทางบวกต่่อพฤติิกรรมควบคุมุระดัับ

น้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ได้้ ทั้้�งนี้้�

อธิิบายได้้ว่่า อาชีีพค้้าขาย/ธุุรกิิจส่่วนตััวเป็็นอาชีีพอิสระ 

สามารถหยุดได้้ตามต้้องการ และมีีโอกาสสร้้างรายได้้สููง 

แต่่มีีจุุดด้้อย คืือ รายได้้ไม่่แน่่นอน มีีโอกาสขาดทุุน 

ขึ้้�นอยู่่�กัับทำำ�เล เทศกาล ฤดููกาล รวมถึึงภาวะเศรษฐกิิจ 

การเมืือง อีีกทั้้�งอาชีีพนี้้�ไม่่มีีสวัสัดิกิารเหมืือนการเป็น็

ลููกจ้้างในระบบราชการ รัฐวิิสาหกิจ หรืือประกัันสัังคม 

เมื่่�อเกิิดการเจ็็บป่่วยต้้องรัับผิิดชอบค่่าใช้้จ่่ายเอง 

ประกอบกัับในปััจจุุบัันมีีการเผยแพร่่ความรู้้ � ข้้อมููล

ข่่าวสารทางสุุขภาพผ่่านสื่่ �อหลายช่่องทาง ส่่งผลให้้

กลุ่่�มตััวอย่่างให้้ความสำำ�คัญและใส่่ใจในการดููแลสุุขภาพ

ตนเองมากขึ้้ �น สอดคล้้องกัับการศึึกษาของวิิทยา 

เลิิกสายเพ็็ง (2564) ท่ี่�พบว่่า อาชีีพเป็็นปััจจััยหนึ่่�ง

ท่ี่�สามารถทำำ�นายการควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของ

ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานได้้ และสอดคล้้องกัับการศึึกษา

ของไกรพิิชิิต ปรุุงฆ้้อง (2563) ที่่�พบว่่า อาชีีพเป็็น

ปััจจััยที่่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการดููแลตนเองของผู้้�ป่่วย

โรคเบาหวานชนิดท่ี่� 2

ข้้อเสนอแนะ

	 1. ข้้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

	 	 บุุคลากรสุุขภาพควรจััดกิิจกรรมการส่่งเสริม

ความคิิดและความรู้้�สึึกต่่อพฤติิกรรมเฉพาะในผู้้�ป่่วย

เบาหวานชนิิดที่่� 2 โดยเฉพาะการรัับรู้้�ความสามารถ

ของตนเอง และอิิทธิพลระหว่่างบุุคคล เช่่น การกระตุ้้�น

และเสริมิแรงโดยเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุขุ ครอบครัวั เพื่่�อ

ให้้ผู้้�ป่่วยมีีพฤติิกรรมควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดท่ี่�ดีี

ยิ่่�งขึ้้�น

	 2. ข้้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 	 2.1 ควรมีีการศึึกษาปััจจััยท่ี่�มีีผลต่่อพฤติิกรรม

ควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิดท่ี่� 2 

ภายใต้้กรอบแนวคิิดทฤษฎีีอื่่�น เพื่่�อขยายองค์์ความรู้้�

ให้้กว้้างยิ่่�งขึ้้�น

	 	 2.2 ควรมีีการพััฒนาโปรแกรมการปรับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมสุุขภาพของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 โดย

ส่่งเสริิมการรัับรู้้�ความสามารถของตนเอง อารมณ์์ท่ี่�

เกี่่ �ยวข้้องกัับการปฏิิบััติิ และอิิทธิิพลระหว่่างบุุคคล 

ผ่่านกิจกรรมต่่างๆ เช่่น การจััดฐานจำำ�ลองสถานการณ์์
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ให้้ผู้้�ป่่วยเบาหวานได้้ลองปฏิิบััติ ิเพ่ื่�อเลืือกสิ่่�งท่ี่�สามารถ

ควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดได้้ถููกต้้อง
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