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วารสารวิจัยราชภัฏเชียงใหมเปนวารสารทางวิชาการที่มีวัตถุประสงคเพ่ือ
เผยแพร แลกเปลี่ยนประสบการณ ความรู งานวิจัย งานวิชาการและงานวิทยานิพนธ
ของคณาจารย บุคลากร นักศึกษาของมหาวิทยาลัยราชภัฏเชียงใหมและสถาบัน
การศึกษาอื่นๆ ตลอดจนนักวิจัยทั่วไป มีการพิมพเผยแพรปละ 2 ฉบับ (ประจําเดือน
ตุลาคม-เดือนมีนาคม และเดือนเมษายน-เดือนกันยายน) ดําเนินการเผยแพรโดย
จดัสงใหสถาบันอดุมศึกษาทุกสถาบัน สาํนกังานคณะกรรมการวิจยัแหงชาติ สาํนกังาน
การอดุมศกึษาและหนวยงานวจิยัตางๆ การตพีมิพตนฉบบัทีเ่สนอขอลงตพีมิพจะตอง
ไมเคยลงตีพมิพในวารสารใดๆ มากอนหรอืไมอยูระหวางเสนอขอลงตีพมิพในวารสาร
อื่น และตองผานการประเมินกลั่นกรองใหความเห็นและตรวจแกไขโดยผูทรงคุณวุฒิ
ในสาขาที่เกี่ยวของ เมื่อไดรับการตีพิมพในวารสารนี้ถือเปนสิทธิ์ของมหาวิทยาลัย
ราชภัฏเชียงใหม การนําตนฉบับไปตีพิมพใหมตองไดรับอนุญาตจากมหาวิทยาลัย
ราชภัฏเชียงใหมและเจาของตนฉบับกอน ผลการวิจัยและความคิดเห็นท่ีปรากฏ
ในบทความตางๆ เปนความรบัผดิชอบของผูเขยีนบทความ ทัง้นีไ้มรวมความผดิพลาด
อันเกิดจากเทคนิคการพิมพ

ในฉบับนี้เปนปที่ 14 ฉบับที่ 1 เวลาการดําเนินการอยูในชวงเดือนตุลาคม 
2555 - มีนาคม 2556 วารสารฉบับนี้ไดนําเสนอบทความวิจัย 12 เรื่อง มีความเดน
ในดานวิชาการเพื่อรับใชสังคม

สถาบันวิจัยและพัฒนา มหาวิทยาลัยราชภัฏเชียงใหมขอขอบคุณนักวิจัย
ทุกทานท่ีสงบทความวิจัยมาลงในวารสาร และหวังวาบทความดังกลาวจะเปน
ประโยชนในแวดวงวิชาการท่ีเกี่ยวของตอไป
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การพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพกลุมเสี่ยงโรคเบาหวาน
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล บานสันมะนะ 
ตําบลตนธง อําเภอเมือง จังหวัดลําพูน
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การวจิยัครัง้นี ้เปนการวจิยักึง่ทดลอง มวีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษาประสทิธผิลของโปรแกรมการพฒันาพฤตกิรรม
สุขภาพกลุมเสี่ยงโรคเบาหวานดวยกิจกรรม ดานการออกกําลังกาย การบริโภคอาหาร และการจัดการดานอารมณ 
โดยประยุกตใชทฤษฎีการรับรูความสามารถแหงตนในกลุมเส่ียงโรคเบาหวาน แลวเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพ 
กอนและหลังใชโปรแกรมการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ ซึ่งไดทําการวิจัยกับกลุมเส่ียงโรคเบาหวานของโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลบานสันมะนะ ตําบลตนธง อําเภอเมือง จังหวัดลําพูน จํานวน 34 คน ระยะเวลาดําเนินการ 
12 สัปดาห

ผลการวิจัยพบวา กลุมทดลองมีการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ ดานการออกกําลังกาย ดานการบริโภคอาหาร 
และการจัดการดานอารมณ ดีกวากอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) สวนภาวะสุขภาพ 
ไดแก น้ําหนักรางกาย ดัชนีมวลกาย และระดับน้ําตาลในเลือด พบวา ลดลงมากกวากอนการทดลอง อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ (p-value < 0.05)

คําสําคัญ : กลุมเสี่ยงโรคเบาหวาน, โปรแกรมการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ

Abstract

This study was semi experiment research. The objective was to study the eff ectiveness of the 
development program which applied the Self-effi  cacy for risk group of diabetes in Sanmana Health Promoting 
Hospital Tambon Tonthong, Muang District, Lumphun Province. The program contains the behavior of exercise 
healthy food consumption and emotional management. The study consisted of 34 subject and took 12 weeks. 
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อําเภอเมือง จังหวัดลําพูน
Health Behavioral Devopment in Risk Group of Diabetes at 
Sanmanahealth Promoting Hospital Tambon Tontong Muang 
District Lumphun Province

นางอัมพร ไวยโภคา 
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The results showed that the experimental group had been statistically signifi cant (p-value < 0.05) to 
improve their health behavior of exercise health food consumption and emotion management were better 
than before the experiment. And the health status of the experimental group including body weight, body 
mass index and blood sugar levels were found that statistically signifi cant (p-value < 0.05) shoved lower than 
before the experiment.

Keyword : Risk group of diabetes mellitus, Health behavior development program
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เบาหวานเปนโรคเรือ้รงัทีเ่ปนปญหาสาํคัญทางดานสาธารณสขุของโลก จากขอมลูสมาพนัธเบาหวานนานาชาต ิ
ไดรายงานสถานการณ ผูเปนเบาหวานท่ัวโลกแลว 285 ลานคนและไดประมาณการวาจะมีจํานวนผูเปนเบาหวาน
ทัว่โลกเพิม่มากกวา 435 ลานคน ในป พ.ศ.2573 หากไมมกีารดาํเนนิการในการปองกนัและควบคมุทีม่ ีประสทิธิภาพ 
สําหรับประเทศไทยขอมูลจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุข พบวามีผูเสียชีวิตจาก
โรคเบาหวานใน ป พ.ศ.2552 ประมาณ 7,019 คน หรือ ประมาณวันละ 19 คน และในรอบ 10 ปที่ผานมา 
(พ.ศ.2542-2552) พบคนไทยนอนพักรักษาตัวท่ีโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขดวยโรคเบาหวาน เพิ่มขึ้น 
4.02 เทาเฉพาะ ป พ.ศ.2552 มีผูที่นอนพักรักษาตัวที่โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ดวยโรคเบาหวาน 
558,156 ครั้ง หรือประมาณวันละ 1,529 ครั้ง หรือคิดเปนผูที่นอนรักษาตัวที่โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
ดวยโรคเบาหวานช่ัวโมงละ 64 ครั้ง ขอมูลผูปวยโรคเบาหวานของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลสันมะนะ 
ป พ.ศ.2549-2553 พบอัตราปวยดวยโรคเบาหวานเพิ่มขึ้นรอยละ 0.94, 1.45, 4.30, 6.94 และ 9.94 ตามลําดับ

เนื่องจากอัตราการปวยดวยโรคเบาหวานเพ่ิมขึ้นอยางตอเน่ืองทุกปในพ้ืนท่ี ผูวิจัยไดศึกษาสาเหตุสวนใหญ
เกิดจากการไมดแูลสุขภาพ มพีฤตกิรรมสุขภาพท่ีไมเหมาะสม ทัง้ดานรางกายและจติใจเพราะกลุมเส่ียงโรคเบาหวาน
สวนใหญมีภาวะอวน เน่ืองจากขาดการออกกําลังและบริโภคอาหารท่ีไมเหมาะสม ไมมีแนวทางท่ีเหมาะสมในการ
จดัการดานอารมณ สงผลใหระดับน้าํตาลในเลอืดเพิม่สงูขึน้ จงึเปนสาเหตทุีม่กีารตรวจและวนิจิฉัยผูปวยโรคเบาหวาน
เพิ่มมากขึ้น ซึ่งเสกสันต จันทรทนะ (2551) กลาววา พฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ีเปลี่ยนเปนนิยมบริโภคอาหาร
ไขมันสูงโปรตีนสูง กากใยต่ํา ประกอบกับการขาดการออกกําลังกาย หรือแมกระทั่งภาวะเครียดที่สะสมไดสงผล
ตอภาวะสขุภาพของบคุคล เปนปจจยัเสีย่งทีก่อใหเกดิโรคตางๆ ทีเ่กดิจากพฤตกิรรมสขุภาพทีไ่มเหมาะสมของบคุคล 
เชน ภาวะความอวนโดยเฉพาะผูที่มีคาดัชนีมวลกาย (BMI) มากกวาหรือเทากับ 25 กิโลกรัม/ตารางเมตร เปนปจจัย
เสี่ยงสําคัญตอโรคเบาหวาน

ผูวิจัยซึ่งเปนบุคลากรดานสุขภาพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานสันมะนะ ตําบลตนธง 
อําเภอเมือง จังหวัดลําพูนเห็นวา พฤติกรรมสุขภาพกลุมเสี่ยงโรคเบาหวาน มีความจําเปนอยางยิ่งที่ตองไดรับ
การปรับเปล่ียนพฤติกรรมดวยการสรางเสริมและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพตนเองดวยกิจกรรม ดานการออกกําลังกาย 
การบริโภคอาหาร และการจัดการดานอารมณ เพื่อนําผลที่ไดจากการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพตนเองมาปฏิบัติ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอยางตอเนื่อง เพื่อลดอัตราการเกิดโรคเบาหวานรายใหม โดยใชทฤษฎีความเชื่อในความ
สามารถแหงตนเอง (Self-effi  cacy theory) เพื่อใหกลุมเสี่ยงรับรูในความสามารถแหงตนในการดูแลสุขภาพและ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตองและเหมาะสม อันจะสงผลใหประชาชนในพื้นที่มีคุณภาพชีวิตที่ดีตอไป
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1. ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพกลุมเสี่ยงโรคเบาหวานดวยกิจกรรม
การออกกําลังกาย การบริโภคอาหารเพ่ือสุขภาพ และการจัดการดานอารมณ

2. เปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพกลุมเส่ียงโรคเบาหวานกอนและหลังใชโปรแกรมพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ
ที่ประกอบดวย การออกกําลังกาย การบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ และการจัดการดานอารมณ

ÇÔ Õ̧´íÒà¹Ô¹¡ÒÃÇÔ¨ÑÂ

ประชากรท่ีใชในการศึกษาวิจัยคร้ังน้ีคือกลุมเส่ียงโรคเบาหวาน ที่มีระดับน้ําตาลในเลือด ที่ระดับ 100-125 
มลิลกิรมัตอเดซิลติร จากการยืนยนัทางหองปฏิบตักิารโรงพยาบาลลําพูนจาํนวน 34 คนโดยการทดสอบการรับรูกอน
และหลังการรวมกิจกรรมและศึกษาผลของการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ ใชเวลาดาํเนินการ 12 สัปดาห เครื่องมือ
ที่ใชในการวิจัย

1. โปรแกรมการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพดานการออกกําลังกาย ดานการบริโภคอาหารและการจัดการ
ดานอารมณ โดยใชคูมือการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพและการดูแลตนเองและครอบครัว และแบบบันทึก
การพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพกลุมเส่ียงโรคเบาหวาน ซึ่งผูวิจัยไดสรางข้ึนแลวนํามาปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะ
ของผูเช่ียวชาญในการตรวจสอบเครื่องมือ

2. ใชแนวคดิทฤษฎเีกีย่วกบัความเชือ่ในความสามารถแหงตน (Self-effi  cacy) เปนกรอบแนวคดิในการทาํวจิยั 
3. เครื่องมือที่ใชในการทดลอง ไดแก โปรแกรมการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพกลุมเส่ียงโรคเบาหวาน 

เครื่องชั่งน้ําหนัก และเคร่ืองตรวจน้ําตาลในเลือด
4. เครือ่งมอืทีใ่ชในการรวบรวมขอมูลไดแก แบบสอบถามกลุมเสีย่งโรคเบาหวานกอนและหลงัรวมโปรแกรม
5. การสรางเคร่ืองมือและการทดสอบคุณภาพเครื่องมือในการเก็บรวบรวมขอมูล

¢Ñé¹μÍ¹¡ÒÃ´íÒà¹Ô¹¡ÒÃÇÔ¨ÑÂ

การศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยมีขั้นตอนในการดําเนินการดังนี้
1. ระยะเตรียมการ

1.1 นําเสนอการดําเนินงานวิจัยเรื่อง การพัฒนาพฤติกรรมกลุมเส่ียงโรคเบาหวาน รายละเอียดและ
ระยะเวลาของการวจิยัตอหวัหนาหนวยงาน คณะทาํงานควบคมุโรคไมตดิตอโรงพยาบาลลาํพนู เจาหนาทีส่าธารณสขุ
อําเภอเมืองลําพูน และเทศบาลตําบลตนธง เพื่อเปนที่ปรึกษาและ สนับสนุนงบประมาณและสื่อในการทําวิจัย 

1.2 ติดตอประสานงานกับเจาหนาที่ที่เกี่ยวของ ผูนําชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข เพื่อชี้แจงขั้นตอน
และกิจกรรมตางๆ ในการดําเนินงานและเพื่อขอความรวมมือในการดําเนินการวิจัยในพ้ืนท่ีรวมท้ังประชาสัมพันธ
กลุมเปาหมายรวมกิจกรรมตามนัดทุกครั้ง

2. ระยะดําเนินการวิจัย 
2.1 ผูวิจัยและผูรับผิดชอบงานเบาหวานสาธารณสุขอําเภอเมืองลําพูน และโรงพยาบาลลําพูนรวมกัน

วิเคราะหปญหา วางแผนเพื่อหากลวิธีในการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพกลุมเสี่ยงโรคเบาหวาน
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2.2 ประชุมกลุมเสี่ยงและผูวิจัยรวมกันวางแผนเพื่อหากลวิธีในการดําเนินงาน
2.3 ติดตอขอความรวมมืออาสาสมัครสาธารณสุข ชวยนัดหมายและติดตามกลุมเปาหมาย
2.4 เก็บรวบรวมขอมูลกอนและหลังการทดลอง
2.5 จัดกิจกรรมพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพกลุมเสี่ยงโรคเบาหวานจํานวน 12 สัปดาห
2.6 วิเคราะหขอมูล
2.7 สรุปอภิปรายผล

¡ÒÃÇÔà¤ÃÒÐË�¢ŒÍÁÙÅ áÅÐÊ¶ÔμÔ·ÕèãªŒ

ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากการสอบถาม ซึ่งผานการตรวจสอบความถูกตองสมบูรณของขอมูลแตละตัวอยาง
มาวิเคราะหโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป โดยมีขั้นตอนดังตอไปนี้

1. สถิติพรรณนา ไดแกความถี่ และรอยละ เพื่อบรรยายลักษณะขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง
2. สถิติอนุมานโดยเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความแตกตางของคะแนนความเชื่อในความสามารถแหงตน 

และพฤติกรรมที่สามารถลดความเสี่ยงตอการเปนโรคเบาหวาน กอนการทดลองกับหลังการทดลอง โดยใชสถิติ 
Paired t-test

ผลการวิจัย
ผลการวิจัยพบวากลุมทดลองสวนใหญเปนเพศหญิง (รอยละ 82.35) สวนใหญ อายุ 50 ปขึ้นไปรองลงมาอยู

ระหวาง 43-49 ป (รอยละ 41.18 และ 35.29 ตามลําดับ) สถานภาพสมรสคู (รอยละ 79.41) ระดับการศึกษาจบช้ัน
ประถมศึกษา (รอยละ 88.24) อาชีพประกอบอาชีพเกษตรกรรม (รอยละ 52.94) รายไดตอเดือนต่ํากวา 5,000 บาท 
(รอยละ 41.18) คาเฉลี่ย 6,426 บาท ดัชนีมวลกายมากที่สุด อวน และน้ําหนักตัวเกิน (รอยละ 58.82 และ 29.41 
ตามลําดับ) ระดับน้ําตาลในเลือดอยูระหวาง 111-125 mg/dl (รอยละ 55.88)

ตารางท่ี 1 คาน้ําหนักในกลุมทดลอง กอนและหลังการทดลอง (n = 34)

ลําดับที่ กอนการทดลอง หลังการทดลอง แปรผล

1 5 58 ลดลง

2 79 78 ลดลง

3 65 63 ลดลง

4 55 55 เทาเดิม

5 69 69 เทาเดิม

6 59 57 ลดลง

7 57 55 ลดลง

8 59 55 ลดลง

9 60 57 ลดลง

10 85 84 ลดลง

11 59 55 ลดลง

ÇÒÃÊÒÃÇÔ¨ÑÂÃÒªÀÑ¯àªÕÂ§ãËÁ‹
Rajabhat Chiang Mai Research Journal 85



ลําดับที่ กอนการทดลอง หลังการทดลอง แปรผล

12 74 70 ลดลง

13 65 63 ลดลง

14 74 68 ลดลง

15 75 70 ลดลง

16 60 56 ลดลง

17 72 69 ลดลง

18 71 70 ลดลง

19 60 58 ลดลง

20 70 67 ลดลง

21 63 60 ลดลง

22 54 52 ลดลง

23 75 69 ลดลง

24 68 68 เทาเดิม

25 68 68 เทาเดิม

26 62 62 เทาเดิม

27 49 48 ลดลง

28 56 56 เทาเดิม

29 70 66 ลดลง

30 61 61 เทาเดิม

31 60 60 เทาเดิม

32 90 87 ลดลง

33 70 65 ลดลง

34 47 47 เทาเดิม

ตารางท่ี 2 เปรียบเทียบคาเฉล่ียน้ําหนักรางกายในกลุมทดลอง กอนการทดลองและหลังการทดลอง 

น้ําหนักรางกาย(kg) n SD t-value df p-value

กอนการทดลอง 34 65.35 9.51

6.371 33 .011

หลังการทดลอง 34 63.12 9.05

จากตารางที่ 2 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยน้ําหนักรางกายในกลุมทดลอง พบวา
กลุมทดลองมคีาเฉลีย่น้าํหนกัรางกาย กอนการทดลอง 65.35 กโิลกรมั สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 9.51 กโิลกรมั 

(ระดับน้ําหนักรางกายต่ําสุด 47 กิโลกรัม ระดับน้ําหนักรางกายสูงสุด 90 กิโลกรัม) หลังการทดลองมีคาเฉลี่ย 63.12 
กโิลกรมั สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 9.05 กโิลกรมั (ระดบัน้าํหนกัรางกายต่าํสดุ 47 กโิลกรัม ระดบัน้าํหนกัรางกายสงูสดุ 

ตารางท่ี 1 คาน้ําหนักในกลุมทดลอง กอนและหลังการทดลอง (n = 34) (ตอ)
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87 กิโลกรัม) เม่ือเปรียบเทียบความแตกตาง คาเฉลี่ยน้ําหนักรางกาย กอนการทดลองและหลังการทดลอง พบวา 
หลังการทดลอง กลุมทดลองมีคาเฉล่ียน้ําหนักรางกายลดลงกวากอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
(p <0.05) 

ตารางท่ี 3 คาดัชนีมวลกายในกลุมทดลอง กอนและหลังการทดลอง (n = 34)

ลําดับที่ ดัชนีมวลกายกอนการทดลอง ดัชนีมวลกายหลังการทดลอง แปรผล

1 22.7 22.7 เทาเดิม

2 32.9 32.5 ลดลง

3 27.4 26.2 ลดลง

4 26 26 เทาเดิม

5 27.6 27.6 เทาเดิม

6 24.5 23.75 ลดลง

7 25.3 24.4 ลดลง

8 26.9 25 ลดลง

9 23.7 22.8 ลดลง

10 35.4 35 ลดลง

11 23.04 21.48 ลดลง

12 29.2 27.6 ลดลง

13 28.89 28 ลดลง

14 28.9 26.5 ลดลง

15 29.3 26.3 ลดลง

16 24.6 21.8 ลดลง

17 30.4 29.0 ลดลง

18 29.6 28.4 ลดลง

19 26.7 25.8 ลดลง

20 31.1 29.8 ลดลง

21 26.6 25 ลดลง

22 23.7 22.0 ลดลง

23 31.3 28.75 ลดลง

24 24.2 24.2 เทาเดิม

25 23.5 23.5 เทาเดิม

26 22.8 22.8 เทาเดิม

27 23.3 22.82 ลดลง

28 24.9 24.9 เทาเดิม

29 31.1 29.3 ลดลง
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ลําดับที่ ดัชนีมวลกายกอนการทดลอง ดัชนีมวลกายหลังการทดลอง แปรผล

30 22.59 22.59 เทาเดิม

31 24.0 24.0 เทาเดิม

32 29.0 28.1 ลดลง

33 29.2 27.1 ลดลง

34 21.4 21.4 เทาเดิม

ตารางท่ี 4 เปรียบเทียบคาเฉล่ียดัชนีมวลกาย ในกลุมทดลอง กอนการทดลองและหลังการทดลอง 

ดัชนีมวลกาย n SD t-value df p-value

กอนการทดลอง 34 26.80 3.44

6.301 33  .014

หลังการทดลอง 34 25.80 3.19

จากตารางที่ 4 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยดัชนีมวลกาย ในกลุมทดลอง พบวา
กลุมทดลองมีคาเฉลี่ยดัชนีมวลกาย กอนการทดลอง 26.80 กิโลกรัมตอตารางเมตร สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

3.44 กิโลกรัมตอตารางเมตร หลังการทดลองมีคาเฉลี่ย 25.80 กิโลกรัมตอตารางเมตร สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 3.19 
กิโลกรัมตอตารางเมตร เม่ือเปรียบเทียบความแตกตาง คาเฉลี่ยดัชนีมวลกาย กอนการทดลองและหลังการทดลอง 
พบวา หลังการทดลอง กลุมทดลองมีคาเฉลี่ยดัชนีมวลกาย ลดลงกวากอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
(p <0.05) 

ตารางท่ี 5 คาน้ําตาลในเลือด ในกลุมทดลอง กอนและหลังการทดลอง (n = 34)

ลําดับที่ น้ําตาลในเลือด กอนการทดลอง น้ําตาลในเลือด หลังการทดลอง แปรผล

1 108 98 ลดลง

2 113 75 ลดลง

3 107 80 ลดลง

4 108 69 ลดลง

5 107 97 ลดลง

6 112 100 ลดลง

7 100 86 ลดลง

8 102 82 ลดลง

9 101 84 ลดลง

10 115 67 ลดลง

ตารางท่ี 3 คาดัชนีมวลกายในกลุมทดลอง กอนและหลังการทดลอง (n = 34) (ตอ)
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ลําดับที่ น้ําตาลในเลือด กอนการทดลอง น้ําตาลในเลือด หลังการทดลอง แปรผล

11 115 95 ลดลง

12 115 68 ลดลง

13 108 88 ลดลง

14 115 67 ลดลง

15 119 73 ลดลง

16 104 75 ลดลง

17 108 98 ลดลง

18 114 94 ลดลง

19 113 85 ลดลง

20 119 99 ลดลง

21 110 87 ลดลง

22 111 90 ลดลง

23 112 92 ลดลง

24 107 88 ลดลง

25 117 91 ลดลง

26 123 98 ลดลง

27 114 74 ลดลง

28 112 82 ลดลง

29 102 92 ลดลง

30 119 97 ลดลง

31 117 77 ลดลง

32 104 100 ลดลง

33 114 97 ลดลง

34 109 89 ลดลง

ตารางท่ี 6 เปรียบเทียบคาเฉล่ียระดับน้ําตาลในเลือดในกลุมทดลอง กอนการทดลองและหลังการทดลอง 

น้ําตาลในเลือด (มก./ดล.) n SD t-value df p-value

กอนการทดลอง 34 111.00 5.72

11.33 33 .021

หลังการทดลอง 34 82.68 13.53

ตารางท่ี 5 คาน้ําตาลในเลือด ในกลุมทดลอง กอนและหลังการทดลอง (n = 34) (ตอ)
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จากตารางที่ 6 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยระดับน้ําตาลในเลือด ในกลุมทดลอง พบวา
กลุมทดลองมีคาเฉล่ียระดับน้ําตาลในเลือด กอนการทดลอง 111.0 มิลลิกรัมตอเดซิลิตร สวนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน 5.72 มิลลิกรัมตอเดซิลิตร หลังการทดลองมีคาเฉลี่ย 82.68 มิลลิกรัมตอเดซิลิตร สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
13.53 มิลลิกรัมตอเดซิลิตร เมื่อเปรียบเทียบความแตกตางคาเฉล่ียระดับนํ้าตาลในเลือด กอนการทดลองและ
หลังการทดลอง พบวา หลังการทดลอง กลุมทดลองมีคาเฉล่ียระดับน้ําตาลในเลือดลดลงกวากอนการทดลอง 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p <0.05) 

ตารางท่ี 7 เปรียบเทียบความเชื่อในความสามารถแหงตน กอนการทดลองและหลังการทดลอง 

ความเชื่อในความสามารถแหงตน

กลุมทดลอง n = 34

t-value p-valueกอนทดลอง หลังทดลอง

SD SD

การรับรูของบุคคลตอความเส่ียงเปนโรคเบาหวาน 14.44 2.96 15.34 5.11 -1.137 .026

การรับรูความสามารถแหงตนในการปองกัน
โรคเบาหวาน

12.48 2.22 15.03 2.61 -6.150 .010

ความคาดหวังผลที่เกิดจากการปองกัน
โรคเบาหวาน

13.55 3.45 14.74 4.37 -2.307 .028

จากตารางที่ 7 การเปรียบเทียบความเช่ือในความสามารถแหงตน ประกอบดวยการรับรูของบุคคลตอความ
เสีย่งในการเปนโรคเบาหวาน การรบัรูความสามารถแหงตนในการปองกนัโรคเบาหวาน ความคาดหวงัในผลทีจ่ะเกิด
ขึน้จากการปองกนัโรคเบาหวาน กอนการทดลองและหลังการทดลอง พบวา กอนการทดลองและภายหลังการทดลอง 
กลุมทดลองมีความเชื่อในประสิทธิภาพแหงตนอยูในเกณฑเห็นดวย และมีคาเฉลี่ยคะแนนที่เพิ่มสูงขึ้น ซึ่งเพิ่มขึ้น
มากกวากอนทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p <0.05) 

ตารางที่ 8 เปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพที่สามารถลดความเสี่ยงตอการเปนโรคเบาหวาน กอนการทดลองและ
หลังการทดลอง 

พฤติกรรมสุขภาพที่สามารถลดความเสี่ยง n SD t-value df p-value

กอนการทดลอง 34 15.63 2.74

-1.216 30 .023

หลังการทดลอง 34 15.97 2.79

จากตารางที่ 8 การเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพที่สามารถลดความเสี่ยงตอการเปนโรคเบาหวาน กอนการ
ทดลองและหลังการทดลอง พบวากอนการทดลอง และภายหลังการทดลอง กลุมทดลองมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีสามารถ
ลดความเส่ียงตอการเปนโรคเบาหวานอยูในเกณฑปฏิบัติเปนประจํา และมีคาเฉล่ียคะแนนท่ีเพ่ิมสูงขึ้น ซึ่งเพ่ิมขึ้น
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p <0.05)
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ÍÀÔ»ÃÒÂ¼Å

จากการศึกษาผลของการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพกลุมเสี่ยงโรคเบาหวานเพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ
ในการปองกันโรคเบาหวานของกลุมเสี่ยงโรคเบาหวาน โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานสันมะนะ ตําบลตนธง 
อําเภอเมือง จังหวัดลําพูน ผูวิจัยขอนําเสนอการอภิปรายผล ดังนี้

 1. จากการศึกษาพบวา หลังการทดลอง กลุมทดลองมีระดับคะแนนเฉลี่ยความเชื่อในความสามารถแหงตน 
ซึ่งประกอบดวย การรับรูของบุคคลตอความเส่ียงโรคเบาหวาน การรับรูความสามารถแหงตนในการปองกัน
โรคเบาหวาน และความคาดหวังที่จะเกิดขึ้นจากการปองกันโรคเบาหวาน รวมทั้งพฤติกรรมที่สามารถลดความเส่ียง
ตอการเปนโรคเบาหวาน สูงกวากอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ผลของการเปล่ียนแปลงคะแนนเฉล่ีย 
เปนผลจากการไดรับโปรแกรมการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ โดยการประยุกตใชทฤษฎีความสามารถแหงตน มาเปน
กรอบการจัดกจิกรรมการท่ีกลุมทดลองประสบความสําเรจ็ในการพัฒนาพฤตกิรรมสุขภาพในแตละสปัดาหเปนความ
สาํเรจ็ท่ีเกดิขึน้หลายๆ ครัง้ซํ้าๆ กนั ทาํใหกลุมทดลองมีความม่ันใจในความสามารถของตนเองท่ีจะพัฒนาพฤติกรรม
สขุภาพเพิม่ขึน้ นอกจากนีผู้วจิยัยงัชกัจงูดวยคาํพดูโดยกลาวชมเชยใหกาํลงัใจแกกลุมทดลอง เปนการใชคาํพดูใหกลุม
ทดลองมีความเช่ือวาตนเองมีความสามารถที่จะประสบความสําเร็จในการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพของตนเองได 
เชนเดียวกับการศึกษาของดวงสมร นิลตานนท และจุฬาภรณ โสตะ 2553 จากการศึกษาพบวา หลังการทดลอง 
กลุมทดลองมีระดับคะแนนเฉล่ียเรื่องโรคเบาหวาน การรับรูความสามารถตนเอง ดานความคาดหวัง การปฏิบัติตัว
ในการดแูลตนเอง และการจดัการความเครยีด สงูกวากอนการทดลองและสงูกวากลุมเปรยีบเทยีบ อยางมนียัสาํคญั
ทางสถิติ ผลของการเปลี่ยนแปลงคะแนนเฉลี่ยความรูเรื่องโรคเบาหวาน การรับรูความสามารถตนเอง ดานความ
คาดหวัง การปฏิบัติตัวในการดูแลตนเอง และการจัดการความเครียด เปนผลจากการไดรับโปรแกรมการสงเสริม
การดูแลตนเองโดยการประยุกตใชทฤษฎีความสามารถแหงตน และกระบวนการกลุมรวมกบัแรงสนับสนุนทางสงัคม 
มาเปนกรอบการจัดกิจกรรมโดยมีกิจกรรม การฝกออกกําลังกาย กิจกรรมการชมวีดิทัศนเพื่อใหเห็นสภาพปญหา
ที่กําลังเผชิญ และใหกลุมตัวอยางคิดวิเคราะหอยางมีวิจารณญาณ ผูวิจัยบรรยายเพิ่มเติม การใหคูมือเกี่ยวกับ
โรคเบาหวาน การจัดการความเครียดในกลุมผูปวยโดยผูวิจัยสรุปและเพิ่มเติมเนื้อหาที่สําคัญ รวมทั้งมีการติดตาม
เยี่ยมบาน กระตุนเตือนใหกําลังใจ ซึ่งวิธีการเหลานี้สามารถพัฒนาความรูเรื่องเบาหวานไดดี เปนผลใหกลุมทดลอง
มีความรูเรื่องโรคเบาหวานเพ่ิมมากข้ึน นําไปสูการมีพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีถูกตองเหมาะสม เชนเดียวกับการ
ศึกษาของ ชอผกา จิระกาล (2550) ไดศึกษาผลของการพยาบาลระบบสนับสนุนและใหความรูตอพฤติกรรมการดูแล
ตนเองและพฤติกรรมการดูแลบุคคลที่พึ่งพาในผูปวยเบาหวานและครอบครัว ที่มารับบริการท่ีแผนกผูปวยนอก 
โรงพยาบาลภกูระดงึ ผลการศกึษาพบวาหลงัการทดลองผูปวยเบาหวานและครอบครวักลุมท่ีไดรบัการพยาบาลระบบ
สนับสนุนและใหความรูมีคาคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานและการดูแลบุคคลท่ีพึ่งพา
ของครอบครัวสูงกวากอนไดรบัการพยาบาลระบบสนับสนุนและใหความรูอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ p <0.001 และ
เชนเดียวกับการศึกษาของ จุฑารัตน ลมออน (2548) ไดศึกษาผลโปรแกรมการสงเสริมการดูแลตนเองของผูปวย
โรคเบาหวานชนิดที่ 2 ในโรงพยาบาลเพ็ญ อําเภอเพ็ญ จังหวัดอุดรธานี โดยการคัดเลือกกลุมตัวอยางตามเกณฑ 
จํานวน 36 คนแบงเปนกลุมทดลองจํานวน 18 คนและกลุมควบคุมจํานวน 18 คน ผลการวิจัยสรุปวาภายหลัง
การทดลองกลุมทดลองมีคะแนนเฉลีย่ การรบัรูในความสามารถตนเองในการดูแลตนเองเรือ่งการควบคุมน้าํหนกัและ
การมารับบรกิารตรวจตามนัด ความคาดหวังในผลลัพธในการดูแลตนเองเร่ืองการควบคุมน้าํหนักและการมารับบริการ
ตรวจตามนัด การปฏิบัติตัวในการดูแลตนเองในดานการควบคุมน้ําหนักและการมารับบริการตรวจตามนัดมากกวา
กอนทดลอง และมากกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value<0.001) 
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2. จากการตรวจน้ําตาลในเลือด พบวา กลุมทดลอง เมื่อพิจารณาจากคาเฉลี่ยระดับน้ําตาลในเลือดก็พบวา 
ภายหลังการทดลอง กลุมทดลองมีระดับนํ้าตาลในเลือดลดลงกวากอนทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ p <0.05 
เชนเดียวกบัการศึกษาของ ศรสีพุรรณ นนัทไพบลูย (2544) ไดศกึษาผลของการพัฒนาศักยภาพในการดูแลตนเองตอ
พฤติกรรมการดูแลตนเองและระดับน้ําตาลในเลือดของผูปวยเบาหวานชนิดที่ 2 ผลการวิจัยพบวา กลุมทดลองมีคา
เฉลี่ยความแตกตางของคะแนนการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพตนเองกอนและหลังการทดลอง แตกตางจากคา
คะแนนของกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ (p <0.001) 

3. จากการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพที่สามารถลดความเสี่ยงตอการเปนโรคเบาหวานประกอบดวย การออก
กาํลงักาย การรบัประทานอาหาร และการจดัการดานอารมณ ภายหลงัการทดลองกลุมทดลองมพีฤตกิรรมท้ัง 3 ดาน
อยูในเกณฑปฏิบัติเปนประจํา ซึ่งเพิ่มขึ้นมากกวากอนทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p <0.05) เนื่องจากผูวิจัย
ไดประยุกตใชทฤษฎีความสามารถแหงตน มาเปนกรอบการจัดกิจกรรมในการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพการติดตาม
เยี่ยมบานเพื่อกระตุนเตือนใหปฏิบัติพฤติกรรมอยางตอเนื่อง เชนเดียวกับ วิภาวรรณ ลิ้มเจริญ (2542 : บทคัดยอ) 
โดยหลังการใหคาํแนะนําแบบมีสวนรวม กลุมทดลองมีพฤติกรรมการดูแลตนเองเพ่ือปองกันโรคเบาหวานท้ัง 3 ดาน
ดีขึ้นกวากอนการทดลอง และดีขึ้นกวากลุมเปรียบเทียบอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

สรุปผูวิจัยไดจัดกิจกรรม โดยการมีสวนรวมของกลุมทดลอง ซึ่งทําใหเกิดการสรางสัมพันธภาพระหวางผูวิจัย
กับกลุมทดลอง เพื่อใหการแนะนําสาธิต ฝกการปฏิบัติ การใหการสนับสนุนทางดานอารมณ การใหกําลังใจการ
กระตุนเตือน การใหคําปรึกษาจากผูวิจัย เพื่อใหกลุมทดลองมีการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ ที่ดีขึ้นตลอดไป

¢ŒÍàÊ¹Íá¹Ð

1. เปนแนวทางใหบุคลากรทางการแพทย ใชในการปองกันการเกิดโรค สําหรับกลุมเสี่ยงโรคเบาหวาน
2. เปนขอมูลพื้นฐานสําหรับโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานสันมะนะ ในการวางแผนและกําหนด

วิธีการท่ีเหมาะสม ในการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพกลุมเสี่ยงโรคเบาหวาน ซึ่งสงผลใหอัตราการเกิดโรคเบาหวาน
ลดลง

3. เปนแนวทางศึกษาวิจยัเกีย่วกบัความเช่ือในความสามารถแหงตนในการปองกันโรคในกลุมเส่ียงโรคเร้ือรงั
อื่นๆ

4. จัดกิจกรรมการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพกลุมเสี่ยงโรคเบาหวาน ในดานการออกกําลังกาย การบริโภค
อาหารและการจัดการดานอารมณ เพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการปองกันโรคเบาหวาน
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โดย รองศาสตราจารย ดร.วิบูลย รัตนาปนนท

โรคเบาหวาน ชื่อ ภาษาอังกฤษวา Diabetes Mellitus มีชื่อยอวา DM จัดเปนโรคในกลุม
ความผิดปกติทางตอมไรทอ (endocrine disorder) หรืองายๆ เรียกวา โรคเก่ียวกับฮอรโมน
อินสูลิน โรคเบาหวานมีอาการแสดงที่พบบอยคือ ปสสาวะบอย (polyuria) กระหายน้ํา 
(polydipsia) ออนเพลีย (weakness) และนํ้าหนักลด (weightless) ทัง้ๆ ทีก่ารกินอาหารเปนปกติ 
ถาปลอยไวไมรักษาตัวเพราะไมรูวาตัวเองเปนเบาหวาน จะพบวามีอาการผิดปกติทาง
เมตาลิซึมเกิดภาวะเลือดเปนกรด (ketoacidosis) นําไปสูอาการโคมาหมดสติได หรือถามีโรค
แทรกซอนในกลุมผูปวยเบาหวาน ไดแก โรคตาบอด เนื่องจากเปนตอ หรือเปนโรคไต 
(nephropathy) จะเห็นวามีผูปวยไปลางไตอยูจํานวนมาก

โรคเบาหวานแบงเปนสองกลุมใหญๆ คือ กลุมแรกเปนเพราะเกิดจากการขาดอินซูลิน
เนือ่งจากมคีวามผดิปกติทีต่อมผลติคอืตบัออน (pancreas) ชนดิเบตาเซลล (β) ไมสามารถสราง
อนิซลูนิไดเพยีงพอทีจ่ะไปควบคมุน้าํตาลทาํใหม ีhyperglycemia (น้าํตาลในเลอืดสงูกวาคาปกต)ิ 
ทําใหน้ําตาลรั่วออกมาทางปสสาวะจึงพบวามีน้ําตาลในปสสาวะ (ซึ่งปกติแลวไมควรจะมี) 
จึงเรียกชื่อวา เบาหวาน สวนกลุมที่ 2 เปนกลุมที่ไมสามารถรักษาดวยอินซูลินเหมือนกลุมแรก 
(ที่ขาดอินสูลิน) เพราะกลุมที่ 2 สรางอินซูลินไดเปนปกติจึงเรียกชื่อกลุม 2 นี้วา NIDDM 
(noninsulin dependent diabetes) กลุมท่ี 2 นีส้ามารถรักษาดวยการปรับปรุงอาหารทีร่บัประทาน 
หรือการใชยาที่ทําใหระดับน้ําตาลในเลือดลดลงยาที่รูจักแพรหลายอยูในกลุม sulfonylureas 
แตการรักษาโรคเบาหวานชนิดที่ 2 นี้ไมสามารถควบคุมระดับน้ําตาลดวยยาอยางเดียว ผูปวย
เบาหวานจะตองใหความรวมมือในการเปลี่ยนพฤติกรรมบริโภคอาหาร เชน ลดอาหารหวานๆ 
ที่มีน้ําตาลมาก และเรียนรูปริมาณน้ําตาลที่อยูในอาหาร ซึ่งดูจากฉลากอาหาร (Food labels) 
เพราะบางคร้ังรูสึกวาไมเปนอาหารที่มีน้ําตาล แตจริงๆ แลวมีการใสน้ําตาลในอาหารอยูหลาย
ชนิด ทั้งๆ ที่ไมใชขนม นอกจากนี้การออกกําลังกายก็เปนการลดน้ําตาลในเลือดได เนื่องจาก
มกีารนําน้าํตาลไปใชในวิถเีมตาบอลิซมึของกลามเน้ือทัว่รางกาย รางกายปกตคิวรมีระดบันํ้าตาล
ในเลือด 90-120 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต ถาน้ําตาลในเลือดเกินกวา 140 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต ก็จะ
เรียกวา มีภาวะนํ้าตาลสูง (hyperglycemia) หรือถาเกินกวา 170 มิลลิกรัมเปอรเซ็นตก็จะมีการ
ขับน้ําตาลออกทางปสสาวะ (เบาหวาน)

จากการศึกษาวิจัยของ อัมพร ไวยโภคา และคณะท่ีจะปรับปรุงพฤติกรรมสุขภาพของ
กลุมเสี่ยงโรคเบาหวานจึงเปนเรื่องท่ีนาสนับสนุน และควรเรียนรูวาการใชโปรแกรมใหเกิดผลดี 
ควรจะทําอยางไรบาง และมีปญหาควรแกไขในเรื่องใดบาง เพ่ือจะนําโปรแกรมไปใชอยาง
กวางขวางตอไป
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