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ประสิทธิผลของโปรแกรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อพฤติกรรมการดูแลตนเอง                          
ของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ที่ควบคุมระดับน ้าตาลในเลือดไม่ได้  

ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพส่วนต าบลบ้านสวน อ าเภอเมือง จังหวัดชลบุรี 
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บทคัดย่อ 
การวิจยัก่ึงทดลองน้ี มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลของการเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อ

พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู ้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดับน ้ าตาลในเลือดไม่ได้                            
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพส่วนต าบลบา้นสวน อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี  มีกลุ่มตวัอย่างเขา้ร่วม
กิจกรรม จ านวน 19 คน เก็บรวบรวมขอ้มูลโดยการใช้แบบสอบถาม ซ่ึงประกอบดว้ย 2 ส่วน ไดแ้ก่ 
ขอ้มูลพื้นฐานทัว่ไป แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 มี 4 กิจกรรม
ไดแ้ก่ การคน้หาสภาพปัญหาการจดักลุ่มการเรียนรู้ร่วมกนั พฤติกรรมการดูแลตนเอง การประเมินผล 
วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้การทดสอบสมมติฐานของกลุ่มเดียววดัก่อนและหลงัการทดลอง ระยะเวลา
ศึกษาเดือนมกราคม-มีนาคม 2566 พบว่า ก่อนการทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเอง
เท่ากบั 70.15 และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) เท่ากบั 9.17 ภายหลงัการทดลอง มีค่าเฉล่ียคะแนน
ของพฤติกรรมการดูแลตนเองเท่ากบั 85.10 และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) เท่ากบั 6.27 มีค่าสถิติ 
(t) เท่ากบั -6.775 ซ่ึงมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติค่า p-value <0.001 

การศึกษาน้ี แสดงให้เห็นว่า โปรแกรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดไม่ได ้มีประโยชน์ต่อการควบคุมระดบั
น ้ าตาลในเลือด โดยสามารถปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเองในด้านการรับประทานอาหาร  
ดา้นการออกก าลงักาย และดา้นการรับประทานยา จึงควรมีการส่งเสริมและน าไปใชต้่อไป 

ค าส าคัญ: ผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดไม่ได,้ โปรแกรมการเสริมสร้างพลงั 
                   อ านาจ, พฤติกรรมการดูแลตนเอง 
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Abstract 
This research was a quasi-experimental research aimed to study the effectiveness of 

empowerment on self-care behaviors of uncontrolled type 2 diabetic patients in Bansuan Sub-District 
Health Promoting Hospital, Mueang, Chonburi. There were 19 patients participating in the research 
program. Data was collected using a questionnaire consisting 2 parts, general information and  
self-care behavior questionnaire for type 2 Diabetes patients. Four activities including defining 
problem, group learning, self-care behavior, as well as evaluation and termination of the program 
Study Data were collected from May–October 2017. The results showed that The Before experiment, 
the mean score of self-care behavior was 70.15 with standard deviation (S.D.) 9.17. After experiment, 
the mean score of self-care behavior was 85.10 with standard deviation (S.D.) 6.27. The t statistic 
value was -6.775 with significant difference at the p-value < 0.001 

This study is indicates that the empowerment program to self-behavior of uncontrolled type 2 
diabetes mellitus patients had beneficial for controlling blood sugar levels. They can practice self-
care behavior in terms of eating. Exercise and taking medicine Therefore, it should be promoted and 
used further. 

Keywords: uncontrolled type 2 diabetes mellitus patients, empowerment program, self-care behavior 
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บทน า 

โรคเบาหวานเป็นโรคเร้ือรังท่ีเป็นปัญหาส าคญั เป็นโรคท่ีมีความผิดปกติเก่ียวกบัการน าน ้ าตาล 
ไปใช้ประโยชน์อันเก่ียวเน่ืองกับความบกพร่องของฮอร์โมนอินซูลิน (insulin) ท าให้มีระดับน ้ าตาล 
ในเลือดสูง ซ่ึงก่อให้เกิดอาการ และภาวะแทรกซ้อนต่างๆ ตามมา ภาวะแทรกซ้อนมีทั้ งประเภท
เฉียบพลนั เช่น หมดสติ ติดเช้ือรุนแรง และประเภทเร้ือรัง มกัเกิดกับผูป่้วยเบาหวานท่ีควบคุมระดับ
น ้ าตาลในเลือดไม่ไดอ้ยู่เป็นเวลานาน ท าให้เส้นเลือดแดงขนาดเล็ก และใหญ่ แข็งและตีบตนั ส่งผลให้
อวยัวะหลายส่วนขาดเลือดไปเล้ียง เป็นเหตุใหอ้วยัวะเหล่าน้ีเส่ือมสมรรถภาพ พิการ หรือเสียหนา้ท่ี(1-3)  

ส าหรับประเทศไทย ขอ้มูลจากกลุ่มข่าวสารสุขภาพ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน  ส านักงาน
ปลดักระทรวงสาธารณสุข พบว่า จ านวนผูเ้สียชีวิตดว้ยโรคเบาหวาน ในปี พ.ศ. 2559-2563 ดงัน้ี คือ 
14,487 ราย 14,322 ราย 14,305 ราย 16,588 ราย และ 16,388 ราย ตามล าดับ คิดเป็นอัตราตายด้วย
โรคเบาหวาน เท่ากับ 22.01, 21.96, 21.87, 25.30 และ 25.05 ต่อประชากรแสนคนตามล าดับ (4,5)                               
จากสถิติโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบา้นสวน อ าเภอเมืองชลบุรี จงัหวดัชลบุรี พบวา่ อตัราป่วย   
ด้วยโรคเบาหวานในระหว่างปี  พ .ศ . 2562-2564 เท่ ากับ 5,284.42, 4,887.71 และ 5 ,483.00 ต่อ             
ประชากรแสนคน ตามล าดบั และในจ านวนน้ี พบว่า ร้อยละ 50.06 , 77.93 และ 85.19 ตามล าดบั(6)                
เป็นผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดับน ้ าตาลในเลือดไม่ได้ ทั้งน้ีโรคเบาหวานมีแนวโน้ม                   
ท่ีจะเพิ่มขึ้น เน่ืองจากประชากรของประเทศมีอายุยืนขึ้น และมีการบริโภคอาหารท่ีมีไขมนั น ้ าตาล 
และพลงังานสูง ร่วมกับการออกก าลงักายหรือการเคล่ือนไหวร่างกายน้อย สาเหตุเหล่าน้ีเป็นส่ิงท่ี
สามารถปรับเปล่ียนได(้7)  ซ่ึงการควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดให้มีประสิทธิภาพสามารถส่งเสริมได้
โดยการส่งเสริมพลงัอ านาจท่ีท าให้ผูป่้วยเกิดความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมการดูแลตนเอง 
และจดัการกบัสถานการณ์ต่าง ๆได ้  

ผูว้ิจยัจึงไดน้ าทฤษฎีของ Gibson(8,9) มาประยุกตใ์ชเ้ป็นโปรแกรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดับน ้ าตาลในเลือดไม่ได้ และ
ท าการศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อพฤติกรรมการดูแลตนเอง เพื่อให้ผูป่้วย
เบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดับน ้ าตาลในเลือดไม่ได้ สามารถคน้หาสภาพการณ์จริง และน ามา
วิเคราะห์ สะทอ้นปัญหา เพื่อการตดัสินใจ และจดัการกบัปัญหาไดอ้ยา่งเหมาะสม จากนั้นส่งเสริมให้
มีพฤติกรรมการดูแลตนเองอยา่งต่อเน่ือง และยัง่ยนื 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

เพื่อศึกษาประสิทธิผลของการเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูป่้วย
เบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดไม่ได ้โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพส่วนต าบลบา้นสวน 
อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรี  
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การทบทวนวรรณกรรม/กรอบแนวคิดการวิจัย 
การศึกษาคร้ังน้ีใช้ทฤษฎีการเสริมสร้างพลงัอ านาจของ Gibson (8,9) ท่ีมีกระบวนการซ่ึงอยู่บน

พื้นฐานของการมีปฏิสัมพนัธ์ซ่ึงกันและกัน มีการท างานร่วมกัน โดยการด าเนินกิจกรรมแบบกลุ่ม         
เพ่ือสร้างการมีปฏิสัมพนัธ์ทางบวก ระหว่างผูว้ิจยักบักลุ่มผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดับ
น ้ าตาลในเลือดไม่ได ้เพื่อช่วยให้ผูป่้วยมีแรงจูงใจในการเรียนรู้ และฝึกการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใน
การดูแลตนเอง ทั้งดา้นการดูแลรักษา และวิถีชีวิตประจ าวนัท่ีเหมาะสมต่อโรคเบาหวาน อนัจะส่งผลดี
ต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีเหมาะสมตามกรอบแนวคิดการวิจยั 

 
กรอบแนวคิดการวิจัย 

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ระเบียบวิธีการวิจัย 
การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi-Experimental Research) โดยใชแ้บบแผนการวิจยั

กลุ่มเดียววดัก่อนและหลงัการทดลอง (One group pretest-posttest design) ด าเนินการเก็บขอ้มูลในช่วง
เดือนมกราคม ถึง กุมภาพนัธ์ พ.ศ. 2566 ใช้ระยะเวลา 4 สัปดาห์ในการจดักิจกรรม ด าเนินการตาม
แผนภูมิการทดลองดงัต่อไปน้ี 

 

โปรแกรมการสร้างเสริมพลงัอ านาจ
ส าหรับผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุม
ระดบัน ้าตาลในเลือดไม่ได ้ประกอบดว้ย 
4 กิจกรรม ดงัน้ี 
กิจกรรมท่ี 1 : การคน้หาสภาพปัญหา 
(การคน้หาสภาพการณ์จริง) 
กิจกรรมท่ี 2 : การจดักลุ่มเรียนรู้ร่วมกนั 
(การสะทอ้นคิดอยา่งมีวิจารณญาณ) 
กิจกรรมท่ี 3 : พฤติกรรมการดูแลตนเอง 
(การคงไวซ่ึ้งการปฏิบติัตวัท่ีมี
ประสิทธิภาพ) 
กิจกรรมท่ี 4 : การประเมินผล (การคงไว้
ซ่ึงการปฏิบติัตวัท่ีมีประสิทธิภาพ) 

คะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2  
ท่ีควบคุมระดบัน ้าตาลในเลือด
ไม่ได ้ไดแ้ก่ 
- ดา้นการรับประทานอาหาร  
- ดา้นการออกก าลงักาย 
- ดา้นการรับประทานยา 
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การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi-Experimental Research) โดยใชแ้บบแผนการวิจยั

กลุ่มเดียววดัก่อนและหลงัการทดลอง (One group pretest-posttest design) ด าเนินการเก็บขอ้มูลในช่วง
เดือนมกราคม ถึง กุมภาพนัธ์ พ.ศ. 2566 ใช้ระยะเวลา 4 สัปดาห์ในการจดักิจกรรม ด าเนินการตาม
แผนภูมิการทดลองดงัต่อไปน้ี 

 

โปรแกรมการสร้างเสริมพลงัอ านาจ
ส าหรับผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุม
ระดบัน ้าตาลในเลือดไม่ได ้ประกอบดว้ย 
4 กิจกรรม ดงัน้ี 
กิจกรรมท่ี 1 : การคน้หาสภาพปัญหา 
(การคน้หาสภาพการณ์จริง) 
กิจกรรมท่ี 2 : การจดักลุ่มเรียนรู้ร่วมกนั 
(การสะทอ้นคิดอยา่งมีวิจารณญาณ) 
กิจกรรมท่ี 3 : พฤติกรรมการดูแลตนเอง 
(การคงไวซ่ึ้งการปฏิบติัตวัท่ีมี
ประสิทธิภาพ) 
กิจกรรมท่ี 4 : การประเมินผล (การคงไว้
ซ่ึงการปฏิบติัตวัท่ีมีประสิทธิภาพ) 

คะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2  
ท่ีควบคุมระดบัน ้าตาลในเลือด
ไม่ได ้ไดแ้ก่ 
- ดา้นการรับประทานอาหาร  
- ดา้นการออกก าลงักาย 
- ดา้นการรับประทานยา 

กลุ่มตวัอยา่ง 
 

  
สัปดาห์                   
 
 
โดยก าหนดให ้

O1 หมายถึง การเก็บรวบรวมข้อมูลของกลุ่มตัวอย่าง ก่อนการเข้าร่วมกิจกรรม โดยใช้
แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเองในผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือด
ไม่ได ้ในสัปดาห์ท่ี 1  

O2 หมายถึง การเก็บรวบรวมข้อมูลของกลุ่มตัวอย่าง หลังการเข้าร่วมกิจกรรม โดยใช้
แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเองในผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือด
ไม่ได ้ในสัปดาห์ท่ี 4 
 X หมายถึง กิจกรรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูป่้วยเบาหวาน
ชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้าตาลในเลือดไม่ได ้ 
 X1 หมายถึง กิจกรรมสัปดาห์ท่ี 1 ได้แก่ กิจกรรมท่ี 1 การค้นหาสภาพปัญหา (การค้นพบ
สภาพการณ์จริง) และกิจกรรมท่ี 2 การจดักลุ่มเรียนรู้ร่วมกนั (การสะทอ้นคิดอยา่งมีวิจารณญาณ)  
 X2-3 หมายถึง กิจกรรมสัปดาห์ท่ี 2-3 กิจกรรมท่ี 3 พฤติกรรมการดูแลตนเอง (การคงไวซ่ึ้งการ
ปฏิบติัท่ีมีประสิทธิภาพ)  

X4 หมายถึง กิจกรรมสัปดาห์ท่ี 4 กิจกรรมท่ี 4 การประเมินผลและยติุกิจกรรม (การคงไวซ่ึ้งการ
ปฏิบติัท่ีมีประสิทธิภาพ)  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการศึกษาในผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดไม่ได้

ท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบา้นสวน อ าเภอเมือง จงัหวดัชลบุรีจ านวน 740 คน 
และได้กลุ่มตัวอย่าง 23 คน โดยใช้วิธีการสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง จากโปรแกรมทางสถิติ 
G*Power 3.1.9.4 ในการค านวณขนาดกลุ่มตวัอย่าง โดยเทคนิคการวิเคราะห์ t (pairs t-test) ใช้ Test 
Family เป็น t-test ไดมี้การก าหนดไว ้ดงัน้ี ค่าขนาดอิทธิพล (Effect size) เท่ากบั 0.8 และค่า α ท่ีระดบั
นยัส าคญัทางสถิติเท่ากบั 0.05 ค่าอ านาจทดสอบ (Power of test) เท่ากบั 0.95  

เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเข้าการศึกษา (Inclusion criteria) ได้แก่ (1) เป็นผูป่้วยอายุ
ระหว่าง 30-70 ปี ท่ีไดรั้บการวินิจฉัยว่าเป็นโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ไดรั้บการรักษามาแลว้ไม่นอ้ยกว่า  
6 เดือน (2) ไม่มีภาวะแทรกซอ้นหรืออาการรุนแรง ไดแ้ก่ โรคหลอดเลือดหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง

X4 X3 X2 X1 

4 สัปดาห์ 

O1 O2 

1       2            3         4 
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หลอดเลือดแดงส่วนปลายตีบตนั ภาวะแทรกซอ้นทางตา ไต และระบบประสาท (3) สามารถอ่านออก
เขียนได้ (4) มีเบอร์โทรศัพท์ท่ีสามารถติดต่อได้ และ (5) มีความสมัครใจ  และยินดีเข้าร่วม 
การศึกษาวิจยัคร้ังน้ี  

เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างออกจากการศึกษา (Exclusion criteria) ได้แก่ (1) บอกเลิก 
การเขา้ร่วมในการวิจยั และ (2) ไม่สามารถเขา้ร่วมกิจกรรมไดจ้นครบโปรแกรม 

ในการวิจยัคร้ังน้ีมีกลุ่มตวัอยา่งขอถอนตวัระหว่างการทดลอง 4 คน ท าใหเ้หลือกลุ่มตวัอย่างใน
การทดลอง 19 คน 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี ประกอบดว้ย 2 ส่วน ไดแ้ก่  

1. กิจกรรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อพฤติกรรมการดูแลตนเอง โดยประยุกตใ์ชท้ฤษฎีของ   
Gibson(8,9) ในการทดลอง ระยะเวลา 4 สัปดาห์ โดยมีกิจกรรมดงัน้ี  

(1) กิจกรรมการคน้หาสภาพปัญหา (การคน้พบสภาพการณ์จริง) (สัปดาห์ท่ี 1) ด าเนินการ
กิจกรรมกลุ่ม โดยกลุ่มตวัอย่าง ระบายความรู้สึก ปัญหา และความตอ้งการของตน มีการซักถาม  
สุ่มถาม ความรู้ความเขา้ใจระหวา่งผูบ้รรยายกบักลุ่มตวัอย่างจนเขา้ใจ, กิจกรรมท่ี 2 การจดักลุ่มเรียนรู้
ร่วมกนั (การสะทอ้นคิดอย่างมีวิจารณญาณ) การวิเคราะห์ สะทอ้นปัญหา โดยให้กลุ่มตวัอย่างพูดคุย
แลกเปล่ียนความคิดเห็น เพ่ือหาปัญหาในการจดัการความเจ็บป่วย ในดา้นการรับประทานอาหาร  
ดา้นการออกก าลงักาย และดา้นการรับประทานยา  

(2) กิจกรรมการจดักลุ่มการเรียนรู้ร่วมกนั (การสะทอ้นคิดอยา่งมีวิจารณญาณ) (สัปดาห์ท่ี 1) 
ด าเนินการกิจกรรมกลุ่ม การวิเคราะห์ สะทอ้นปัญหา โดยให้กลุ่มตวัอย่างพูดคุยแลกเปล่ียนความคิดเห็น 
เพื่อหาปัญหาในการจดัการความเจ็บป่วย ในดา้นการรับประทานอาหาร ดา้นการออกก าลงักาย และ
ดา้นการรับประทานยา 

(3) กิจกรรมพฤติกรรมการดูแลตนเอง (การคงไวซ่ึ้งการปฏิบติัท่ีมีประสิทธิภาพ) (สัปดาห์ท่ี 
2-3) ด าเนินการกิจกรรมการส่งเสริมให้กลุ่มตัวอย่างเกิดพฤติกรรมการดูแลตนเองอย่างต่อเน่ือง  
โดยโทรติดตามเยี่ยมบา้นกลุ่มตวัอย่าง และให้กลุ่มตวัอย่างเล่าถึงประสบการณ์ในการปฏิบติัตาม
แนวทางท่ีเลือกในช่วงท่ีผา่นมา เล่าถึงปัญหาและอุปสรรคท่ีเกิดขึ้นในการปฏิบติั และวิเคราะห์สาเหตุ
ท่ีท าใหไ้ม่สามารถปฏิบติัพฤติกรรมการควบคุมระดบัน ้าตาลในเลือด 

(4) กิจกรรมการประเมินผลและยุติกิจกรรม (การคงไวซ่ึ้งการปฏิบัติท่ีมีประสิทธิภาพ) 
(สัปดาห์ท่ี 4) ด าเนินการกิจกรรมโดยโทรสอบถามให้กลุ่มตัวอย่างแสดงความคิดเห็น พูดคุย
แลกเปล่ียนประสบการณ์เก่ียวกบัการปฏิบติัพฤติกรรมการควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดของตนเอง
ระหว่างเขา้ร่วมกิจกรรมในเร่ืองปัญหาและอุปสรรคท่ีเกิดขึ้น สาเหตุท่ีท าให้ไม่สามารถปฏิบติัตาม
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หลอดเลือดแดงส่วนปลายตีบตนั ภาวะแทรกซอ้นทางตา ไต และระบบประสาท (3) สามารถอ่านออก
เขียนได้ (4) มีเบอร์โทรศัพท์ท่ีสามารถติดต่อได้ และ (5) มีความสมัครใจ  และยินดีเข้าร่วม 
การศึกษาวิจยัคร้ังน้ี  

เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างออกจากการศึกษา (Exclusion criteria) ได้แก่ (1) บอกเลิก 
การเขา้ร่วมในการวิจยั และ (2) ไม่สามารถเขา้ร่วมกิจกรรมไดจ้นครบโปรแกรม 

ในการวิจยัคร้ังน้ีมีกลุ่มตวัอยา่งขอถอนตวัระหว่างการทดลอง 4 คน ท าใหเ้หลือกลุ่มตวัอย่างใน
การทดลอง 19 คน 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี ประกอบดว้ย 2 ส่วน ไดแ้ก่  

1. กิจกรรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อพฤติกรรมการดูแลตนเอง โดยประยุกตใ์ชท้ฤษฎีของ   
Gibson(8,9) ในการทดลอง ระยะเวลา 4 สัปดาห์ โดยมีกิจกรรมดงัน้ี  

(1) กิจกรรมการคน้หาสภาพปัญหา (การคน้พบสภาพการณ์จริง) (สัปดาห์ท่ี 1) ด าเนินการ
กิจกรรมกลุ่ม โดยกลุ่มตวัอย่าง ระบายความรู้สึก ปัญหา และความตอ้งการของตน มีการซักถาม  
สุ่มถาม ความรู้ความเขา้ใจระหวา่งผูบ้รรยายกบักลุ่มตวัอย่างจนเขา้ใจ, กิจกรรมท่ี 2 การจดักลุ่มเรียนรู้
ร่วมกนั (การสะทอ้นคิดอย่างมีวิจารณญาณ) การวิเคราะห์ สะทอ้นปัญหา โดยให้กลุ่มตวัอย่างพูดคุย
แลกเปล่ียนความคิดเห็น เพื่อหาปัญหาในการจดัการความเจ็บป่วย ในดา้นการรับประทานอาหาร  
ดา้นการออกก าลงักาย และดา้นการรับประทานยา  

(2) กิจกรรมการจดักลุ่มการเรียนรู้ร่วมกนั (การสะทอ้นคิดอยา่งมีวิจารณญาณ) (สัปดาห์ท่ี 1) 
ด าเนินการกิจกรรมกลุ่ม การวิเคราะห์ สะทอ้นปัญหา โดยให้กลุ่มตวัอย่างพูดคุยแลกเปล่ียนความคิดเห็น 
เพื่อหาปัญหาในการจดัการความเจ็บป่วย ในดา้นการรับประทานอาหาร ดา้นการออกก าลงักาย และ
ดา้นการรับประทานยา 

(3) กิจกรรมพฤติกรรมการดูแลตนเอง (การคงไวซ่ึ้งการปฏิบติัท่ีมีประสิทธิภาพ) (สัปดาห์ท่ี 
2-3) ด าเนินการกิจกรรมการส่งเสริมให้กลุ่มตัวอย่างเกิดพฤติกรรมการดูแลตนเองอย่างต่อเน่ือง  
โดยโทรติดตามเยี่ยมบา้นกลุ่มตวัอย่าง และให้กลุ่มตวัอย่างเล่าถึงประสบการณ์ในการปฏิบติัตาม
แนวทางท่ีเลือกในช่วงท่ีผา่นมา เล่าถึงปัญหาและอุปสรรคท่ีเกิดขึ้นในการปฏิบติั และวิเคราะห์สาเหตุ
ท่ีท าใหไ้ม่สามารถปฏิบติัพฤติกรรมการควบคุมระดบัน ้าตาลในเลือด 

(4) กิจกรรมการประเมินผลและยุติกิจกรรม (การคงไวซ่ึ้งการปฏิบัติท่ีมีประสิทธิภาพ) 
(สัปดาห์ท่ี 4) ด าเนินการกิจกรรมโดยโทรสอบถามให้กลุ่มตัวอย่างแสดงความคิดเห็น พูดคุย
แลกเปล่ียนประสบการณ์เก่ียวกบัการปฏิบติัพฤติกรรมการควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดของตนเอง
ระหว่างเขา้ร่วมกิจกรรมในเร่ืองปัญหาและอุปสรรคท่ีเกิดขึ้น สาเหตุท่ีท าให้ไม่สามารถปฏิบติัตาม

แนวทางท่ีเลือกพร้อมทั้งแนวทางการแกไ้ขปัญหา และใหผู้ป่้วยตอบแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแล
ตนเองของกลุ่มตวัอยา่ง พร้อมทั้งบอกถึงการส้ินสุดการท ากิจกรรมพร้อมทั้งกล่าวลา 

2. แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเองในผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้าตาลใน
เลือดไม่ได้ท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลจากผูต้อบแบบสอบถามเป็นผูก้รอกข้อมูลด้วยตนเอง            
(Self-administer questionnaire) ท่ีคณะผูวิ้จัยสร้างขึ้นโดยการทบทวนวรรณกรรม และงานวิจัยท่ี
เก่ียวขอ้ง ซ่ึงประกอบดว้ย 2 ส่วน ดงัน้ี 

ส่วนท่ี 1 ข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย ข้อมูลเก่ียวกับเพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับ
การศึกษา อาชีพ ระยะเวลาท่ีเป็นโรคเบาหวาน และโรคประจ าตวัอ่ืน 

ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามพฤติกรรมดการดูแลตนเองในผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุม
ระดับน ้ าตาลในเลือดไม่ได้ ผู ้วิจัยสร้างขึ้ นจากการทบทวนเอกสาร  และงานวิจัยท่ีเ ก่ียวข้อง 
เป็นขอ้ค าถามเก่ียวกบัการปฏิบติัตวัของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดไม่ได ้
ประกอบดว้ย 3 ดา้น ไดแ้ก่ 1) การรับประทานอาหาร 2) การออกก าลงักาย และ 3) การรับประทานยา  
มีจ านวนทั้งส้ิน 28 ขอ้ เป็นค าถามเชิงบวก 11 ขอ้ และค าถามเชิงลบ 17 ขอ้ ใช้มาตรวดั Rating scale  
5 ระดบั กรณีค าถามเชิงบวกให้คะแนน ดงัน้ี ปฏิบติัประจ า (4 คะแนน) ปฏิบติับ่อยคร้ัง (3 คะแนน) 
ปฏิบติันานๆ คร้ัง (2 คะแนน) ปฏิบติับางคร้ัง (1 คะแนน) ไม่เคยปฏิบติั (0 คะแนน) กรณีค าถามเชิงลบ
ให้คะแนนในทางกลบักนั (0-4 คะแนน) จดักลุ่มคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการดูแลตนเอง เป็น 3 ระดบั 
ดังน้ี พฤติกรรมการดูแลตนเองในระดับดีมาก (2.68–4.00 คะแนน) ระดับปานกลาง (1.34-2.67 
คะแนน) และระดบัพอใช ้(0.00-1.33 คะแนน) 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
1. การตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (Content validity) โดยผูท้รงคุณวุฒิ จ านวน 3 ท่าน 

พิจารณาความตรงเชิงเน้ือหาของขอ้ค าถามกับวตัถุประสงค์ (Index of Item–Objective Congruence 
หรือ IOC) ไดค้่าดชันีความตรงเชิงเน้ือหา เท่ากบั 0.80  

2. การตรวจสอบความเช่ือมัน่ (Reliability) โดยน าไปทดลองกบักลุ่มตวัอย่างท่ีมีบริบทของ
พื้นท่ี และลกัษณะของประชากรใกลเ้คียงกนักบัพื้นท่ี จ านวน 30 คน ไดมี้ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าครอนบาค 
เท่ากบั 0.707 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
1. ขอ้มูลพื้นฐานทัว่ไป วิเคราะห์ดว้ยสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistics) ไดแ้ก่ การแจกแจง

ความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
2. เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเอง  วิเคราะห์ดว้ยสถิติ        

เชิงอนุมาน (Inferential statistics) โดยใช ้Paired t-test 
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การพทัิกษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 
การวิจยัน้ีได้ผ่านการพิจารณาและรับรองด้านจริยธรรมการวิจยัจากคณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์วิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัชลบุรี อนุมติัเม่ือวนัท่ี 26 มกราคม 
2566 รหัสโครงการวิจัย SCPHC-IRB: 2023/S09 ผู ้วิจัยได้ช้ีแจงวัตถุประสงค์การวิจัย ขั้นตอน                   
การด าเนินการวิจยั และสิทธ์ิในการตอบรับหรือปฏิเสธการเข้าร่วมการวิจยัให้กลุ่มตัวอย่างทราบ  
ก่อนเขา้ร่วมการวิจยั 
 
ผลการวิจัย 

1. ขอ้มูลพื้นฐานทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง 
ผลการศึกษา พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ มีอายรุะหวา่ง 50-56 ปี คิดเป็นร้อยละ 47.4 มีค่าเฉล่ีย

เท่ากบั 58.79 ปี และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) เท่ากบั 6.90 เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 68.4 
สถานภาพสมรส คิดเป็นร้อยละ 63.2 จบการศึกษาระดบัประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 73.3 ประกอบ
อาชีพคา้ขาย คิดเป็นร้อยละ 47.4 ระยะเวลาท่ีเป็นโรคเบาหวานมากกว่า 5 ปี คิดเป็นร้อยละ 47.4  
มีโรคประจ าตวัอ่ืนๆ คิดเป็นร้อยละ 68.4 คือ โรคความดนัโลหิตสูง คิดเป็นร้อยละ 63.2 ดงัตารางท่ี 1 
 
ตารางท่ี 1 จ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งตามขอ้มูลพื้นฐานทัว่ไป (n = 19) 

ข้อมูลพื้นฐานท่ัวไป จ านวนคน ร้อยละ 
อายุ   
 50 – 56 ปี 9 47.4 
 57 – 63 ปี 3 15.8 
 64 – 70 ปี 7 36.8 
 x̅ = 58.79, S.D.= 6.90  
เพศ   
 ชาย 6 31.6 
 หญิง 13 68.4 
สถานภาพสมรส   
 โสด 5 26.3 
 สมรส 12 63.1 
 หยา่ร้าง 1 5.3 
 หมา้ย 1 5.3 
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1. ขอ้มูลพื้นฐานทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง 
ผลการศึกษา พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ มีอายรุะหวา่ง 50-56 ปี คิดเป็นร้อยละ 47.4 มีค่าเฉล่ีย

เท่ากบั 58.79 ปี และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) เท่ากบั 6.90 เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 68.4 
สถานภาพสมรส คิดเป็นร้อยละ 63.2 จบการศึกษาระดบัประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 73.3 ประกอบ
อาชีพคา้ขาย คิดเป็นร้อยละ 47.4 ระยะเวลาท่ีเป็นโรคเบาหวานมากกว่า 5 ปี คิดเป็นร้อยละ 47.4  
มีโรคประจ าตวัอ่ืนๆ คิดเป็นร้อยละ 68.4 คือ โรคความดนัโลหิตสูง คิดเป็นร้อยละ 63.2 ดงัตารางท่ี 1 
 
ตารางท่ี 1 จ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งตามขอ้มูลพื้นฐานทัว่ไป (n = 19) 

ข้อมูลพื้นฐานท่ัวไป จ านวนคน ร้อยละ 
อายุ   
 50 – 56 ปี 9 47.4 
 57 – 63 ปี 3 15.8 
 64 – 70 ปี 7 36.8 
 x̅ = 58.79, S.D.= 6.90  
เพศ   
 ชาย 6 31.6 
 หญิง 13 68.4 
สถานภาพสมรส   
 โสด 5 26.3 
 สมรส 12 63.1 
 หยา่ร้าง 1 5.3 
 หมา้ย 1 5.3 

ข้อมูลพื้นฐานท่ัวไป จ านวนคน ร้อยละ 
ระดับการศึกษา   
 ไม่ไดเ้รียน 1 5.3 
 ประถมศึกษา 14 73.6 
 มธัยมศึกษา 3 15.8 
 อนุปริญญา 1 5.3 
อาชีพ   
 รับขา้ราชการ 1 5.3 
 รับจา้ง 4 21.0 
 คา้ขาย 9 47.4 
 ประกอบอาชีพอิสระ 2 10.5 
 ไม่ไดท้ างาน 3 15.8 
ระยะเวลาท่ีเป็นโรคเบาหวาน   
 นอ้ยกวา่ 1 ปี 4 21.0 
 1 ปีขึ้นไป – 5 ปี 6 31.6 
 มากกวา่ 5 ปี 9 47.4 
โรคประจ าตัวอ่ืนๆ   
 ไม่มี 6 31.6 
 มี 13 68.4 
ระบุโรคประจ าตวัอ่ืนๆ   
 ความดนัโลหิตสูง 12 52.1 
 หวัใจและหลอดเลือด 1 4.4 
 ไขมนัในเลือดสูง 9 39.1 
 ภูมิแพ ้ 1 4.4 

 
2. พฤติกรรมการดูแลตนเองรายดา้น ก่อนและหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม 
ผลการศึกษา พบว่า มีพฤติกรรมการดูแลตนเองด้านการรับประทานอาหาร ก่อนเข้าร่วม

กิจกรรม อยู่ในระดบัดีมาก จ านวน 6 คน คิดเป็นร้อยละ 31.58 และระดบัปานกลาง จ านวน 13 คน  
คิดเป็นร้อยละ 68.42 ภายหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม อยู่ในระดบัดีมาก จ านวน 14 คน คิดเป็นร้อยละ 73.68 
และระดบัปานกลาง จ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 26.32  
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มีพฤติกรรมการดูแลตนเองดา้นการออกก าลงักาย ก่อนเขา้ร่วมกิจกรรม อยูใ่นระดบัดี จ านวน 5 คน 
คิดเป็นร้อยละ 26.32 ระดบัปานกลาง จ านวน 9 คน คิดเป็นร้อยละ 47.37 และระดบัพอใช ้จ านวน 5 คน 
คิดเป็นร้อยละ 26.32 ภายหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม อยู่ในระดบัดีมาก จ านวน 8 คน คิดเป็นร้อยละ 42.11 
และระดบัปานกลาง จ านวน 11 คน คิดเป็นร้อยละ 57.89 

มีพฤติกรรมการดูแลตนเองด้านการรับประทานยา ก่อนเขา้ร่วมกิจกรรม อยู่ในระดับดีมาก 
จ านวน 18 คน คิดเป็นร้อยละ 97.74 และระดบัปานกลาง จ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 5.26 ภายหลงั
เขา้ร่วมกิจกรรม ในระดบัดีมาก จ านวน 19 คน คิดเป็นร้อยละ 100 ดงัตารางท่ี 2 
 
ตารางท่ี 2 จ านวน และร้อยละของพฤติกรรมการดูแลตนเองรายดา้นของกลุ่มตวัอยา่ง ก่อนและหลงั 
                 เขา้ร่วมกิจกรรม (n = 19) 

 
พฤติกรรมการดูแลตนเอง 

 
ระดับพฤติกรรมการดูแล

ตนเอง 

ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 
จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ 

ดา้นการรับประทานอาหาร ปานกลาง (1.34-2.67 คะแนน) 13 68.42 5 26.32 
 ดีมาก (2.68-4.00 คะแนน) 6 31.58 14 73.68 
 รวม 19 100 19 100 
ดา้นการออกก าลงักาย พอใช ้(0–1.33 คะแนน) 5 26.32 0 0 
 ปานกลาง (1.34-2.67 คะแนน) 9 47.36 11 57.89 
 ดีมาก (2.68-4.00 คะแนน) 5 26.32 8 42.11 
 รวม 19 100 19 100 
ดา้นการรับประทานยา ปานกลาง (1.34-2.67 คะแนน) 1 5.26 0 0 
 ดีมาก (2.68-4.00 คะแนน) 18 94.74 19 100 

 รวม 19 100 19 100 
 
3. คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมดูแลตนเองโดยรวมและรายดา้น ก่อนและหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม 
ผลการศึกษา พบว่า ด้านการรับประทานอาหาร ก่อนเข้าร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนน

พฤติกรรมการดูแลตนเองเท่ากับ 34.26 และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) เท่ากับ 9.43 ภายหลงั 
เขา้ร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนนของพฤติกรรมการดูแลตนเองเท่ากับ 44.26 และส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (S.D.) เท่ากบั 5.72, มีค่าสถิติที (t) เท่ากบั -4.939, p-value < 0.001 ดา้นการออกก าลงักาย 
ก่อนเขา้ร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเองเท่ากับ 13.68 และส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (S.D.) เท่ากับ 5.00 ภายหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนนของพฤติกรรมการดูแล
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จ านวน 18 คน คิดเป็นร้อยละ 97.74 และระดบัปานกลาง จ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 5.26 ภายหลงั
เขา้ร่วมกิจกรรม ในระดบัดีมาก จ านวน 19 คน คิดเป็นร้อยละ 100 ดงัตารางท่ี 2 
 
ตารางท่ี 2 จ านวน และร้อยละของพฤติกรรมการดูแลตนเองรายดา้นของกลุ่มตวัอยา่ง ก่อนและหลงั 
                 เขา้ร่วมกิจกรรม (n = 19) 

 
พฤติกรรมการดูแลตนเอง 

 
ระดับพฤติกรรมการดูแล

ตนเอง 

ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 
จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ 

ดา้นการรับประทานอาหาร ปานกลาง (1.34-2.67 คะแนน) 13 68.42 5 26.32 
 ดีมาก (2.68-4.00 คะแนน) 6 31.58 14 73.68 
 รวม 19 100 19 100 
ดา้นการออกก าลงักาย พอใช ้(0–1.33 คะแนน) 5 26.32 0 0 
 ปานกลาง (1.34-2.67 คะแนน) 9 47.36 11 57.89 
 ดีมาก (2.68-4.00 คะแนน) 5 26.32 8 42.11 
 รวม 19 100 19 100 
ดา้นการรับประทานยา ปานกลาง (1.34-2.67 คะแนน) 1 5.26 0 0 
 ดีมาก (2.68-4.00 คะแนน) 18 94.74 19 100 

 รวม 19 100 19 100 
 
3. คะแนนเฉล่ียพฤติกรรมดูแลตนเองโดยรวมและรายดา้น ก่อนและหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม 
ผลการศึกษา พบว่า ด้านการรับประทานอาหาร ก่อนเข้าร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนน

พฤติกรรมการดูแลตนเองเท่ากับ 34.26 และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) เท่ากับ 9.43 ภายหลงั 
เขา้ร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนนของพฤติกรรมการดูแลตนเองเท่ากับ 44.26 และส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (S.D.) เท่ากบั 5.72, มีค่าสถิติที (t) เท่ากบั -4.939, p-value < 0.001 ดา้นการออกก าลงักาย 
ก่อนเขา้ร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเองเท่ากับ 13.68 และส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (S.D.) เท่ากับ 5.00 ภายหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนนของพฤติกรรมการดูแล

ตนเองเท่ากบั 17.42 และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) เท่ากบั 3.09, มีค่าสถิติที (t) เท่ากบั -2.975,  
p-value <0.008 และดา้นการรับประทานยา ก่อนเขา้ร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการดูแล
ตนเองเท่ากับ 22.21 และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) เท่ากับ 2.14 ภายหลังเข้าร่วมกิจกรรม  
มีค่าเฉล่ียคะแนนของพฤติกรรมการดูแลตนเองเท่ากับ 23.42 และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) 
เท่ากบั 1.01, มีค่าสถิติที (t) เท่ากบั -2.654, p-value < 0.016 ดงัตารางท่ี 3 

 
ตารางท่ี 3 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการดูแลตนเองโดยรวมและรายด้าน ก่อนและหลงั 
                  เขา้ร่วมกิจกรรม (n = 19)  

พฤติกรรมการดูแลตนเอง ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง  
t 

 
df 

 
p-value 

𝐱̅𝐱 S.D. 𝐱̅𝐱 S.D. 
ดา้นการรับประทานอาหาร 34.26 9.43 44.26 5.72 -4.939 18 <0.001** 
ดา้นการออกก าลงักาย 13.68 5.00 17.42 3.09 -2.975 18 0.008* 
ดา้นการรับประทานยา 22.21 2.14 23.42 1.01 -2.654 18 0.016* 

p-value < 0.05*, p-value < 0.001** 
 

4. การเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการดูแลตนเอง ก่อนและหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม 
ผลการศึกษา พบวา่ ก่อนเขา้ร่วมกิจกรรม มีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการดูแลตนเองเท่ากบั 70.15 

และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) เท่ากบั 9.17 ภายหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม มีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม
การดูแลตนเองเท่ากบั 85.10 และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) เท่ากบั 6.27, มีค่าสถิติที (t) เท่ากบั  
-6.775, p-value < 0.001 ดงัตารางท่ี 4  
 
ตารางท่ี 4 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการดูแลตนเอง ก่อนและหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม (n = 19) 

คะแนนพฤติกรรมการ
ดูแลตนเอง 

n 𝐱̅𝐱 S.D. t df p-value 

ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 19 70.15 9.17 -6.775 18 <0.001* 
หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 19 85.10 6.27    
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อภิปรายผลการวิจัย 
ผลการศึกษาคร้ังน้ี พบว่า ภายหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเอง

ของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดไม่ได ้สูงกว่าก่อนเขา้ร่วมกิจกรรมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ < 0.001 เป็นไปตามสมมติฐานการวิจัย ซ่ึงแสดงให้เห็นว่า ผลลัพธ์ 
การเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบั
น ้ าตาลในเลือดไม่ได้ ส่งผลท าให้พฤติกรรมการดูแลตนเองของกลุ่มตวัอย่างดีขึ้น โดยประยุกต์ใช้
ทฤษฎีการเสริมสร้างพลงัอ านาจของกิบสัน (8,9) ประกอบด้วย 4 กิจกรรม คือ กิจกรรมท่ี 1 กิจกรรม 
การคน้หาสภาพปัญหา (การคน้พบสภาพการณ์จริง) ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ีไดด้ าเนินการกิจกรรมกลุ่ม 
โดยกลุ่มตวัอย่าง ระบายความรู้สึก ปัญหา  และความตอ้งการของตน เพื่อตอ้งการทราบถึงปัญหา
พฤติกรรมการดูแลตนเอง กิจกรรมท่ี 2 กิจกรรมการจดักลุ่มการเรียนรู้ร่วมกนั (การสะทอ้นคิดอย่างมี
วิจารณญาณ) ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ีไดด้ าเนินการการวิเคราะห์ สะทอ้นปัญหา โดยให้กลุ่มตวัอยา่งพูดคุย
แลกเปล่ียนความคิดเห็น เพื่อหาปัญหาในการจดัการความเจ็บป่วยในด้านการรับประทานอาหาร  
ดา้นการออกก าลงักาย และดา้นการรับประทานยาไดอ้ยา่งเหมาะสม กิจกรรมท่ี 3 กิจกรรมพฤติกรรม
การดูแลตนเอง (การคงไวซ่ึ้งการปฏิบติัท่ีมีประสิทธิภาพ) ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ีไดด้ าเนินการส่งเสริมให้
กลุ่มตวัอย่างเกิดพฤติกรรมการดูแลตนเองอย่างต่อเน่ือง โดยโทรติดตามเยี่ยมบา้นกลุ่มตวัอย่าง  และ 
ใหก้ลุ่มตวัอยา่งเล่าถึงประสบการณ์ในการปฏิบติัตามแนวทางท่ีเลือก โดยเล่าถึงปัญหา และอุปสรรคท่ี
เกิดขึ้นในการปฏิบติั และวิเคราะห์สาเหตุท่ีท าใหไ้ม่สามารถปฏิบติัพฤติกรรมการควบคุมระดบัน ้าตาล
ในเลือด  กิจกรรมท่ี 4 กิจกรรมการประเมินผล  และยุติกิจกรรม  (การคงไว้ซ่ึงการปฏิบัติท่ีมี
ประสิทธิภาพ) ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ีไดด้ าเนินการกิจกรรม โดยโทรศพัทส์อบถามให้กลุ่มตวัอย่างแสดง
ความคิดเห็น พูดคุยแลกเปล่ียนประสบการณ์เก่ียวกับการปฏิบติัพฤติกรรมการควบคุมระดบัน ้ าตาล 
ในเลือดของตนเองระหว่างเข้าร่วมกิจกรรมในเร่ืองปัญหาและอุปสรรคท่ีเกิดขึ้น สาเหตุท่ีท าให ้
ไม่สามารถปฏิบติัตามแนวทางท่ีเลือกพร้อมทั้งแนวทางการแกไ้ขปัญหา กิจกรรมดงักล่าวเป็นวิธีการ
กระตุน้ให้กลุ่มตวัอย่างเกิดความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมการดูแลตนเอง และจดัการกับ
สถานการณ์ต่างๆได ้ซ่ึงสอดคลอ้งการวิจยัของสุธิชาติ  มงคล(10) ไดศึ้กษาผลของโปรแกรมการเสริม
พลังอ านาจต่อระดับน ้ าตาลในเลือด และคุณภาพชีวิตของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบา้นสระโคล่ อ าเภอเมือง จงัหวดัพิษณุโลก  กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ จ านวน 31 คน 
โดยเป็นการวิจยัก่ึงทดลองแบบ 1 กลุ่มวดัก่อน-หลงั โดยกลุ่มตวัอย่างได้รับโปรแกรมการเสริมสร้าง
พลงัอ านาจ ประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) การคน้พบ และรับทราบสถานการณ์จริง 2) การสะทอ้น
ความคิดอย่างมีวิจารณญาณ 3) การตดัสินใจท่ีจะรับผิดชอบ และเลือกวิธีปฏิบติัท่ีเหมาะสมกบัตนเอง 
และ 4) การคงไวซ่ึ้งการปฏิบติัท่ีมีประสิทธิภาพ ด าเนินการจดัโปรแกรมในช่วงระยะเวลา 3 เดือน 
ผลการวิจยั พบวา่ ภายหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจ กลุ่มตวัอย่างมีระดบัคุณภาพ
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อภิปรายผลการวิจัย 
ผลการศึกษาคร้ังน้ี พบว่า ภายหลงัเขา้ร่วมกิจกรรม มีค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเอง

ของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดไม่ได ้สูงกว่าก่อนเขา้ร่วมกิจกรรมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ < 0.001 เป็นไปตามสมมติฐานการวิจัย ซ่ึงแสดงให้เห็นว่า ผลลัพธ์ 
การเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบั
น ้ าตาลในเลือดไม่ได้ ส่งผลท าให้พฤติกรรมการดูแลตนเองของกลุ่มตวัอย่างดีขึ้น โดยประยุกต์ใช้
ทฤษฎีการเสริมสร้างพลงัอ านาจของกิบสัน (8,9) ประกอบด้วย 4 กิจกรรม คือ กิจกรรมท่ี 1 กิจกรรม 
การคน้หาสภาพปัญหา (การคน้พบสภาพการณ์จริง) ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ีไดด้ าเนินการกิจกรรมกลุ่ม 
โดยกลุ่มตวัอย่าง ระบายความรู้สึก ปัญหา  และความตอ้งการของตน เพื่อตอ้งการทราบถึงปัญหา
พฤติกรรมการดูแลตนเอง กิจกรรมท่ี 2 กิจกรรมการจดักลุ่มการเรียนรู้ร่วมกนั (การสะทอ้นคิดอย่างมี
วิจารณญาณ) ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ีไดด้ าเนินการการวิเคราะห์ สะทอ้นปัญหา โดยให้กลุ่มตวัอยา่งพูดคุย
แลกเปล่ียนความคิดเห็น เพื่อหาปัญหาในการจดัการความเจ็บป่วยในด้านการรับประทานอาหาร  
ดา้นการออกก าลงักาย และดา้นการรับประทานยาไดอ้ยา่งเหมาะสม กิจกรรมท่ี 3 กิจกรรมพฤติกรรม
การดูแลตนเอง (การคงไวซ่ึ้งการปฏิบติัท่ีมีประสิทธิภาพ) ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ีไดด้ าเนินการส่งเสริมให้
กลุ่มตวัอย่างเกิดพฤติกรรมการดูแลตนเองอย่างต่อเน่ือง โดยโทรติดตามเยี่ยมบา้นกลุ่มตวัอย่าง  และ 
ใหก้ลุ่มตวัอยา่งเล่าถึงประสบการณ์ในการปฏิบติัตามแนวทางท่ีเลือก โดยเล่าถึงปัญหา และอุปสรรคท่ี
เกิดขึ้นในการปฏิบติั และวิเคราะห์สาเหตุท่ีท าใหไ้ม่สามารถปฏิบติัพฤติกรรมการควบคุมระดบัน ้าตาล
ในเลือด  กิจกรรมท่ี 4 กิจกรรมการประเมินผล  และยุติกิจกรรม  (การคงไว้ซ่ึงการปฏิบัติท่ีมี
ประสิทธิภาพ) ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ีไดด้ าเนินการกิจกรรม โดยโทรศพัทส์อบถามให้กลุ่มตวัอย่างแสดง
ความคิดเห็น พูดคุยแลกเปล่ียนประสบการณ์เก่ียวกับการปฏิบติัพฤติกรรมการควบคุมระดบัน ้ าตาล 
ในเลือดของตนเองระหว่างเข้าร่วมกิจกรรมในเร่ืองปัญหาและอุปสรรคท่ีเกิดขึ้น สาเหตุท่ีท าให ้
ไม่สามารถปฏิบติัตามแนวทางท่ีเลือกพร้อมทั้งแนวทางการแกไ้ขปัญหา กิจกรรมดงักล่าวเป็นวิธีการ
กระตุน้ให้กลุ่มตวัอย่างเกิดความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมการดูแลตนเอง และจดัการกับ
สถานการณ์ต่างๆได ้ซ่ึงสอดคลอ้งการวิจยัของสุธิชาติ  มงคล(10) ไดศึ้กษาผลของโปรแกรมการเสริม
พลังอ านาจต่อระดับน ้ าตาลในเลือด และคุณภาพชีวิตของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบา้นสระโคล่ อ าเภอเมือง จงัหวดัพิษณุโลก  กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ จ านวน 31 คน 
โดยเป็นการวิจยัก่ึงทดลองแบบ 1 กลุ่มวดัก่อน-หลงั โดยกลุ่มตวัอย่างได้รับโปรแกรมการเสริมสร้าง
พลงัอ านาจ ประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) การคน้พบ และรับทราบสถานการณ์จริง 2) การสะทอ้น
ความคิดอย่างมีวิจารณญาณ 3) การตดัสินใจท่ีจะรับผิดชอบ และเลือกวิธีปฏิบติัท่ีเหมาะสมกบัตนเอง 
และ 4) การคงไวซ่ึ้งการปฏิบติัท่ีมีประสิทธิภาพ ด าเนินการจดัโปรแกรมในช่วงระยะเวลา 3 เดือน 
ผลการวิจยั พบวา่ ภายหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจ กลุ่มตวัอย่างมีระดบัคุณภาพ

ชีวิตสูงขึ้นกวา่ก่อนการเขา้ร่วมโปรแกรมฯ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี (p-value < 0.001)ซ่ึงมีกิจกรรม
ในโปรแกรมฯ ท่ีคลา้ยคลึงกนั ไดแ้ก่ กิจกรรมการคน้หาสภาพปัญหา (การคน้พบสภาพการณ์จริง) 
และกิจกรรมพฤติกรรมการดูแลตนเอง (การคงไวซ่ึ้งการปฏิบติัท่ีมีประสิทธิภาพ)  และสอดคลอ้งกบั
การวิจัยของอุไรวรรณ   พานทอง และพัชราภรณ์   ขจรวฒันากุล (11) ได้ศึกษาผลของโปรแกรม 
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แบบก่ึงทดลอง โดยใช้แบบแผนการวิจยักลุ่มเดียววดัก่อนและหลงัการทดลอง ระยะเวลาท่ีใชศึ้กษา  
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พบว่า ค่าเฉล่ียพฤติกรรมการดูแลตนเองภายหลังการทดลองของกลุ่มตัวอย่าง มีค่าเฉล่ียคะแนน
พฤติกรรมการดูแลตนเองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) และ
สอดคลอ้งกับการวิจยัของเพ็ญศรี  รอดพรม, นฤมล  จนัทร์สุข และนันตพร  ทองเต็ม(12) ได้ศึกษา 
ผลของโปรแกรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจในผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลไม่ได ้
ผลการวิจยั พบว่า พฤติกรรมการดูแลตนเองของกลุ่มทดลองหลงัการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลอง
และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (p-value < 0.01) รวมถึงสอดคลอ้งกบัการวิจยัของ 
ชยัณรงค ์ ทรงทอง(13) ไดศึ้กษาการเสริมพลงัอ านาจในการป้องกนัโรคเบาหวานของผูสู้งอายกุลุ่มเส่ียง 
โรคเบาหวาน ต าบลนาโพธ์ิ อ าเภอทุ่งสง จงัหวดันครศรีธรรมราช ผลการวิจยั พบว่า คะแนนเฉล่ีย
พฤติกรรมการดูแลตนเองของกลุ่มตวัอย่างหลงัการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติท่ี  (p-value = 0.02) จึงสนับสนุนว่ากิจกรรมการเสริมสร้างพลังอ านาจสามารถน ามา
ประยุกต์ใช้เพื่อส่งเสริมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2  
ท่ีควบคุมระดบัน ้าตาลในเลือดไม่ไดไ้ดจ้ริงในทางปฏิบติั 
 
ข้อเสนอแนะจากการวิจัย 
  1. จากผลการวิจยัสามารถน ากิจกรรมจากโปรแกรมการเสริมสร้างพลงัอ านาจต่อพฤติกรรม  
การดูแลตนเอง ไปประยุกต์ใช้ในการวางแผนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร   
การออกก าลงักาย และการรับประทานยาในกลุ่มผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดับน ้ าตาล 
ในเลือดไม่ได ้เพื่อช่วยลดภาวะแทรกซอ้นของโรคเบาหวานต่อไปได ้
  2. สามารถน าเคร่ืองมือท่ีใช้ในการด าเนินวิจัย และผลการศึกษาไปใช้ประโยชน์ในกลุ่มท่ี
เก่ียวขอ้งกบังานป้องกนัและส่งเสริม เพื่อน าไปวางแผนการจดัการโรคเบาหวานในปัญหาสาธารณสุข 
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