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บทคัดย่อ

	 การวจิยักึ่งทดลองนี้มวีตัถปุระสงค์เพื่อศกึษาผลลพัธ์ของการพยาบาลที่มกีารตั้งเป้าหมายร่วมกนัในการฉดีอนิซลูนิ

ด้วยตนเอง ในผูเ้ป็นเบาหวานชนดิที่ 2 ซึ่งได้รบัการพยาบาลตามทฤษฏคีวามส�ำเรจ็ตามจดุมุง่หมายของคงิ  กลุม่ตวัอยา่ง

เป็นผู้เป็นเบาหวานชนดิที่ 2 ที่เข้ารบัการรกัษาแผนกอายรุกรรมผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลระดบัทตุยิภูม ิจงัหวดันครปฐม 

กลุ่มทดลองจ�ำนวน 30 ราย และกลุ่มควบคมุจ�ำนวน 30 ราย โดยในกลุ่มทดลองได้รบัการพยาบาลตามขั้นตอนของการ

พยาบาลที่มกีารตั้งเป้าหมายร่วมกนัในการฉดีอนิซูลนิด้วยตนเองในผู้เป็นเบาหวานชนดิที่ 2 ส่วนกลุ่มควบคมุได้รบัการ

พยาบาลตามปกตจิากพยาบาลวชิาชพี  เครื่องมอืวจิยัได้แก่ ขั้นตอนการพยาบาลที่ตั้งเป้าหมายร่วมกนัระหว่างพยาบาล

กบักลุ่มตวัอย่าง โดยผู้วจิยัประยกุต์จากแนวทฤษฎคีวามส�ำเรจ็ตามจดุมุ่งหมายของคงิ แบบสมัภาษณ์ข้อมูลทั่วไป และ

แบบประเมนิพฤตกิรรมการฉดีอนิซลูนิ วเิคราะห์ข้อมลูด้วยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

และการทดสอบท ีผลการวจิยัพบว่าผูเ้ป็นเบาหวานชนดิที่ 2 มพีฤตกิรรมการฉดีอนิซลูนิที่ดขีึ้นกว่าก่อนเข้าร่วมการทดลอง

อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิี่ระดบั .05 และมรีะดบัน�้ำตาลในเลอืดก่อนอาหาร (FBS) ระดบัน�้ำตาลสะสมเฉลี่ย (HbA1C) 

ลดลงจากก่อนเข้าร่วมการทดลองอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิี่ระดบั .05 นอกจากนั้นภายหลงัการทดลองผู้เป็นเบาหวาน

ชนดิที่ 2 มพีฤตกิรรมการฉดีอนิซลูนิดกีว่ากลุ่มควบคมุอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิี่ระดบั .05 รวมทั้งระดบัน�้ำตาลในเลอืด

ก่อนอาหาร ระดบัน�้ำตาลสะสมเฉลี่ยของกลุ่มทดลองน้อยกว่ากลุ่มควบคมุอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิี่ระดบั .05  
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ความส�ำคัญของปัญหา

	 สมาพนัธ์เบาหวานนานาชาตริายงานปี พ.ศ.  2553 

ได้กล่าวไว้ว่าทั่วโลกมผีูเ้ป็นเบาหวานอาย ุ20-79 ปี จ�ำนวน 

285 ล้านราย และมแีนวโน้มเพิ่มเป็น 438 ล้านราย ใน

ปีพ.ศ. 2573 จ�ำนวน 4 ใน 5 จะเป็นชาวเอเชยี กระทรวง

สาธารณสขุ ส�ำนกังานปลดักระทรวงสาธารณสขุ (2555)  

ได้รายงานว่า เมื่อตรวจคดักรองพบประชาชนอาย ุ35 ปี

ขึ้นไป จ�ำนวน 22.2 ล้านราย ในพ.ศ. 2554 พบผูเ้ป็นเบาหวาน 

1,581,857 ราย ในจ�ำนวนนี้มผีูท้ี่มภีาวะแทรกซ้อน 277,020 

ราย คดิเป็นร้อยละ 18 ของผู้เป็นเบาหวานทั้งหมด โดยมี

ภาวะแทรกซ้อนทางไตมากที่สดุ ร้อยละ 23 คาดการณ์ใน

อีก 8 ปีข้างหน้าประเทศไทยจะพบผู้เป็นเบาหวาน 4.7 

ล้านราย ในการรกัษาผูเ้ป็นเบาหวานโดยใช้การฉดีอนิซูลนิ 

สามารถลดระดับน�้ำตาลที่มีประสิทธิภาพมากที่สุดใน

ปัจจบุนั ผู้เป็นเบาหวานที่ไม่สามารถควบคมุระดบัน�้ำตาล

ให้อยู่ในเกณฑ์ปกติได้จึงควรพิจารณาให้ได้รับการฉีด

อนิซูลนิ (วรีะศกัดิ์  ศรนินภากร, ชยัชาญ ดโีรจนวงศ์, และ

ทองค�ำ สนุทรเทพวรากลุ. 2555) 

	 จากการศกึษาของ UK Prospective Diabetes Study 

(UKPDS) (King, 1999) พบว่าการควบคุมเบาหวานด้วย

อนิซูลนิ สามารถลดการเกดิภาวะแทรกซ้อนทางระบบหวัใจ

และหลอดเลือดได้ด้วยเช่นกัน สมพงษ์ สุวรรณวลัยกร 

(2008) ระบุว่าการฉีดอินซูลินที่ถูกต้องตามหลักวิธีเป็น 

สิ่งส�ำคญัที่ผู้เป็นเบาหวานต้องได้เรยีนรู ้และฝึกทกัษะการ

ปฏิบัติ จึงจะเกิดผลลัพธ์ในการลดระดับน�้ำตาลในเลือด 

และป้องกันภาวะแทรกซ้อนจากการฉีดอินซูลินได้ ทว ี

อนนัตกลุนธ ี(2548) ได้เสนอว่า ผู้เป็นเบาหวานควรได้รบั

การแนะน�ำการปฏบิตัตินในเรื่องการฉดียาอนิซลูนิที่ถกูต้อง

และหลักการรับประทานอาหารตามค�ำสั่งแพทย์อย่าง

Abstract

	 This quasi-experimental research aimed to determine the outcomes of the nursing care through mutual goal 

setting in insulin  self-injection of  type 2 diabetic persons according to the King’s theory of goal attainment. Sample 

was type 2 diabetic patients who received health service at an outpatient department at the secondary level hospital 

in Nakhonpathom province. Samples were divided into two groups, the control group consisted of 30 patients and  

the experimental group consisted of 30 patients. The mutual goal setting in insulin self-injection was given to the 

experimental group while the control group received regular nursing care. Instruments used in the experiment was 

nursing care by mutual goal setting in insulin self-injection, and instruments for data collection included demographic 

data, and evaluation of insulin injection behaviors. Data were analyzed by using percentage, mean, standard deviation, 

paired t-test and independent t-test. The results showed that after the experiment, fasting blood sugar level and 

HbA1C among patients in the experimental group were signifif icantly decreased (p < .05). The insulin injection  

behaviors were also better than before at a signifif icance level (p < .05). When comparing with the control group,  

the fasting blood sugar level and HbA1C among patients in the experimental group were signifif icantly lower than  

the control group (p < .05). In addition, the insulin injection behaviors were also better than the control group at  

a signifif icance level (p < .05).

Keywords: Mutual Goal Setting, Insulin Injection, Fasting Blood Sugar, HbA1C, Diabetic Type 2
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เคร่งครัด เนื่องจากการใช้ยาอินซูลินร่วมกับการควบคุม

อาหาร สามารถลดระดบัน�้ำตาลเฉลี่ยสะสม (HbA1C) ได้

ประมาณร้อยละ 2 ในผูเ้ป็นเบาหวานชนดิที่ 2 ที่เป็นเบาหวาน

นานเฉลี่ย 4 ปี โดยเหน็ผลได้ภายในระยะเวลา 3-6 เดอืน  

	 การที่ผูเ้ป็นเบาหวานควบคมุระดบัน�้ำตาลในเลอืด

ได้ไม่ด ี เกดิจากสาเหตหุลกัคอื อาหารและการฉดีอนิซลูนิ  

Farmer, Gibson, Tarassenko, และ Neil  (2005) พบว่าการ

เข้าสงัคมของผูเ้ป็นเบาหวานและรบัประทานอาหารนอกบ้าน

ท�ำให้ควบคมุอาหารไม่ได้ รวมถงึวฒันธรรมการรบัประทาน

อาหารภายในครอบครัวที่ไม่ได้เป็นอาหารเฉพาะที่แยก

ส�ำหรบัผู้เป็นเบาหวาน ท�ำให้ไม่สามารถควบคมุน�้ำตาลได้ 

วนดิา ดรุงค์ฤทธชิยั และคณะ (2551) พบว่าตวับคุคลรบัรู้

การปฏิบัติ หรือตัดสินใจจัดการปัญหาสุขภาพตนเอง 

ไม่ถูกต้อง ร้อยละ 95.5  ผู้วจิยัได้ส�ำรวจผู้เป็นเบาหวานที่

ฉดีอนิซลูนิและมรีะดบัน�้ำตาลในเลอืดไม่ด ีจ�ำนวน 10 ราย 

พบว่า มีผู้ปรับปริมาณอินซูลินเองไม่ถูกต้อง ฉีดอินซูลิน

ไม่ตรงเวลา ฉดีอนิซลูนิซ�้ำต�ำแหน่งเดมิ อ่านหนงัสอืไม่ออก 

มองตวัเลขที่เขม็ไม่ชดั ไล่อากาศออกจากเขม็ฉดียาไม่ถกูต้อง

และกลวัเขม็ ส่วนใหญ่ไม่เข้าใจในการฉดีอนิซูลนิ และรบัรู้

มาจากค�ำบอกเล่าของผูท้ี่เคยฉดีอนิซลูนิมาก่อน  ส่วนน้อย

ได้รบัความรู้ในการฉดีอนิซลูนิที่ถกูต้องจากบคุลากรสขุภาพ 

อาจเนื่องจากในโรงพยาบาลมีผู้ป่วยจ�ำนวนมาก ทีม

บคุลากรสขุภาพมจี�ำนวนไม่เพยีงพอต่อการให้บรกิารจงึมี

ให้ข้อมูลหรือตอบค�ำถามตามความเหมาะสม จึงพบว่า 

ผู้เป็นเบาหวานจ�ำนวนมาก ไม่สามารถปฏิบัติได้ถูกต้อง

ตามที่ได้รับการแนะน�ำจากบุคลากรสุขภาพ ท�ำให้ไม่ฉีด

อินซูลินหรือฉีดอินซูลินไม่ถูกต้อง ผลที่ตามมาคือผู้เป็น 

เบาหวานเกดิโรคแทรกซ้อนทางไต ตา และเท้า  ผู้วจิยัจงึ

สนใจศึกษาเรื่องนี้เพื่อส่งเสริมให้ผู้เป็นเบาหวานสามารถ

ฉดีอนิซูลนิด้วยตนเองได้อย่างถูกต้อง

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 ศกึษาผลลพัธ์ของการพยาบาลที่มกีารตั้งเป้าหมาย

ร่วมกนัในการฉดีอนิซลูนิด้วยตนเองในผูเ้ป็นเบาหวานชนดิ

ที่ 2 ต่อระดบัน�้ำตาลในเลอืดก่อนอาหารเช้า (Fasting blood 

sugar[FBS]) ระดบัน�้ำตาลสะสมเฉลี่ย (HbA1C) และพฤตกิรรม

การฉดีอนิซูลนิ 

สมมติฐานการวิจัย

	 1.	 ภายหลงัได้รบัการพยาบาลที่มกีารตั้งเป้าหมาย

ร่วมกนัในการฉดีอนิซูลนิด้วยตนเอง ผู้เป็นเบาหวานชนดิ

ที่ 2 ในกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการฉีดอินซูลิน

ด้วยตนเองดีกว่า มีค่าเฉลี่ยระดับน�้ำตาลในเลือดก่อน

อาหารเช้าและน�้ำตาลสะสมเฉลี่ยต�่ำกว่าก่อนได้รับการ

พยาบาลที่มกีารตั้งเป้าหมายร่วมกนั 

	 2.	 ภายหลงัได้รบัการพยาบาลด้วยการตั้งเป้าหมาย

ร่วมกนัในการฉดีอนิซูลนิด้วยตนเอง ผู้เป็นเบาหวานชนดิ

ที่ 2 ในกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการฉีดอินซูลิน

ด้วยตนเอง ดกีว่ากลุม่ควบคมุ และมค่ีาเฉลี่ยระดบัน�้ำตาล

ในเลอืดก่อนอาหารเช้าและน�้ำตาลสะสมเฉลี่ยต�่ำกว่ากลุม่

ควบคมุ

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 ชนดิของการวจิยั เป็นการวจิยักึ่งทดลอง (Quasi-

experimental method) แบบ 2 กลุ่มวดัก่อนและหลงัการ

ทดลอง (Two groups pretest - posttest design) 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

		  ประชากร เป็นผู้เป็นเบาหวานที่มารบับรกิาร

ที่แผนกอายุรกรรมผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลสามพราน 

จงัหวดันครปฐม  

		  กลุม่ตวัอย่าง จ�ำนวน 60 คน เลอืกแบบเจาะจง 

โดยเป็นผู้ที่มอีาย ุ 30 ปีขึ้นไป ได้รบัการรกัษาด้วยยาฉดี

อนิซูลนิ มนี�้ำตาลในเลอืดมากกว่า 140 mg/dL และระดบั

น�้ำตาลสะสมเฉลี่ยมากกว่า 7% (ข้อมูลจากเวชระเบียน 

ผู้ป่วย) สามารถดูแลตนเองได้ หรอืมญีาตทิี่สามารถดูแล

ผู้เป็นเบาหวานได้ตลอด และสามารถร่วมการวจิยัได้ครบ
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ทกุขั้นตอน  แบ่งเป็นกลุม่ควบคมุ และกลุม่ทดลอง กลุม่ละ 

30 คน โดยการสุ่มอย่างง่าย

	 เครื่องมือวิจัย  

	 1.	 แบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย

เพศ อาย ุสถานภาพสมรส  ศาสนา ระดบัการศกึษา อาชพี 

รายได้ต่อเดอืน ระยะเวลาของการเป็นโรคเบาหวาน และ

บคุคลในครอบครวัที่ให้การดแูลช่วยเหลอืเมื่อเจบ็ป่วยโรค

เบาหวาน

	 2.	 แบบประเมินพฤตกิรรมการฉดีอนิซลิูน ผูว้จิยั

สร้างขึ้นตามหลกัวชิาการ มจี�ำนวน 23 ข้อ  ก�ำหนดคะแนน 

เป็น 0 ส�ำหรบั ปฏบิตัไิม่ถูกต้อง และ 1 ส�ำหรบั ปฏบิตัิ

ถูกต้อง

	 3.	 การพยาบาลที่มีการตั้งเป้าหมายร่วมกัน

ในการฉีดอินซูลินด้วยตนเองในผู้เป็นเบาหวาน ผู้วจิยั

สร้างขึ้นโดยใช้ทฤษฎคีวามส�ำเรจ็ตามจดุมุง่หมาย (Theory 

of Goal Attainment ) ของ King (1997) ประกอบด้วย การ

รับรู้และการติดต่อสื่อสาร การสร้างความเข้าใจตรงกัน  

การตั้งเป้าหมายร่วมกนั (Mutual goal setting) การค้นหา

แนวทางปฏบิตัสิู่เป้าหมาย และตกลงเลอืกวธิกีารที่จะใช้ 

และการติดตามเยี่ยมผู้เป็นเบาหวานเพื่อประเมินปัญหา

และอปุสรรค พร้อมให้ค�ำแนะน�ำ

	 คณุภาพของเครือ่งมอืวจิยั ตรวจสอบความตรง

เชงิเนื้อหาโดยผู้ทรงคณุวฒุ ิ5 ท่าน  หาค่าดชันคีวามตรง

เชงิเนื้อหา (CVI) ได้เท่ากบั 0.91 และน�ำไปทดลองใช้กบั 

ผู้ป่วยจ�ำนวน 10 ราย หาค่าสัมประสิทธิ์ความเที่ยงได้

เท่ากบั 0.99      

	 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล

	 การพทิกัษ์สทิธิของกลุม่ตวัอย่าง โครงการวจิยั

ได้รบัการรบัรองจาก คณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรมใน

การท�ำวจิยัของมหาวทิยาลยัครสิเตยีน ตามหนงัสอือนมุตัิ

ที่ มคต.26/0546/2556 และจากคณะกรรมการโรงพยาบาล

สามพราน ผู้วิจัยแนะน�ำตนเองแก่กลุ่มตัวอย่าง ชี้แจง

วตัถปุระสงค์ของการวจิยั อธบิายถงึการเข้าร่วมการศกึษา

ขึ้นกับความสมัครใจของผู้เป็นเบาหวาน การปฏิเสธจะ

ไม่มีผลต่อการรักษาพยาบาล ข้อมูลที่ศึกษาครั้งนี้จะถูก

เกบ็เป็นความลบั และมกีารลงนามยนิยอมในการเข้าร่วม

การวจิยั

	 ในกลุ่มทดลอง ผู้ป่วยได้รบัการพยาบาลที่มกีาร

ตั้งเป้าหมายร่วมกันในการฉีดอินซูลินด้วยตนเอง ที่ 

โรงพยาบาลและที่บ้าน ดงันี้

		  สัปดาห์ที่ 1 ผู้วจิยัสมัภาษณ์ผู้เป็นเบาหวาน

ตามแบบสมัภาษณ์ข้อมูลส่วนบคุคล และแจกแบบประเมนิ

พฤตกิรรมการฉดีอนิซลูนิให้ตอบ ท�ำกจิกรรมที่ 1 การรบัรู้

และการตดิต่อสื่อสารมกีารแลกเปลี่ยนความคดิเหน็เกี่ยวกบั

การฉีดอินซูลินเพื่อให้เกิดความเข้าใจที่ตรงกัน สร้าง

สัมพันธภาพบื้องต้น ให้ดูวีดิทัศน์เรื่องการสอนการฉีด

อนิซลูนิ และให้สาธติย้อนกลบัจนเหน็ภาพของปัญหาการ

ฉดีอนิซูลนิที่ชดัเจนขึ้น

		  สัปดาห์ที่ 2 ท�ำกิจกรรมที่ 2 การสร้างความ

เข้าใจตรงกัน/การตั้งเป้าหมายร่วมกันโดยในขั้นตอนนี้มี

การก�ำหนดจดุมุ่งหมายร่วมกนั  เน้นย�้ำเหตผุลของการฉดี

อนิซลูนิ และขั้นตอนการฉดีอนิซลูนิด้วยตนเองอย่างถกูต้อง  

ร่วมกันวิเคราะห์ปัญหาการฉีดอินซูลิน และตั้งเป้าหมาย

ร่วมกนั บนัทกึเป้าหมายของผูเ้ป็นเบาหวานและพฤตกิรรม

ในการฉดีอนิซูลนิที่ต้องแก้ไขลงในสมดุเบาหวาน

		  สัปดาห์ที่ 4 ท�ำกิจกรรมที่ 3 การค้นหา

แนวทางปฏิบัติสู่เป้าหมายและตกลงเลือกวิธีการที่จะใช้

ด�ำเนินการสู่เป้าหมาย ร่วมกันทบทวนเป้าหมาย และ

ก�ำหนดปัญหาพฤตกิรรมการฉดีอนิซลูนิที่ไม่ถกูตอ้งไวเ้ป็น

ข้อๆ และร่วมกนัหาวธิกีารแก้ไขปัญหา สรปุแนวทางปฏบิตั ิ

พยาบาลขอหมายเลขโทรศพัท์เพื่อขอตดิตามความก้าวหน้า

อย่างต่อเนื่อง 

		  สัปดาห์ที่ 6 ท�ำกิจกรรมที่ 4 การติดตาม

เยี่ยมผูเ้ป็นเบาหวานโดยโทรศพัท์ หรอื ตดิตามที่โรงพยาบาล 

เยี่ยมผูเ้ป็นเบาหวาน 1 ครั้ง เพื่อประเมนิปัญหาและอปุสรรค 

พร้อมให้ค�ำแนะน�ำที่บ้าน พยาบาลให้ค�ำชมเชย ให้ก�ำลงัใจ 
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ให้คงไว้ซึ่งพฤตกิรรมที่ดเีมื่อมคีวามส�ำเรจ็ตามจดุมุง่หมาย

ที่ก�ำหนด และร่วมกนัทบทวนประเมนิการฉดีอนิซลูนิแต่ละ

ขั้นตอน 

		  สปัดาห์ที ่12 ท�ำกจิกรรมท่ี 5 ประเมนิผลลพัธ์  

เจาะเลือดดูระดับน�้ำตาลในเลือดก่อนอาหาร และระดับ

น�้ำตาลสะสมเฉลี่ยโดยแพทย์อายุรกรรม และแจกแบบ

ประเมินพฤติกรรมการฉีดอินซูลินของผู้เป็นเบาหวานให ้

ผู้ป่วยตอบและเกบ็กลบั

	 ในกลุ่มควบคุม  สัปดาห์ที่ 1 ผู้วจิยัสมัภาษณ์ 

ผู้เป็นเบาหวานตามแบบสมัภาษณ์ข้อมูลส่วนบคุคล และ

แจกแบบประเมนิพฤตกิรรมการฉดีอนิซูลนิให้ตอบ จากนั้น

ให้การพยาบาลตามปกต ิตามแนวทางการรกัษาของคลนิกิ

เบาหวาน ในสปัดาห์ที่ 4-6 ที่โรงพยาบาล หากมข้ีอซกัถาม 

พยาบาลประจ�ำคลนิกิเป็นผูต้อบ สปัดาห์ที่ 12 ที่โรงพยาบาล 

แจกแบบประเมนิพฤตกิรรมการฉดีอนิซูลนิให้ตอบอกีครั้ง  

และบนัทกึค่าระดบัน�้ำตาลในเลอืดกอ่นอาหาร และระดบั

น�้ำตาลสะสมเฉลี่ย 

	 การวเิคราะห์ข้อมลู หาการแจกแจงความถี่ ร้อยละ 

ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ t-test การตรวจ

สอบการกระจายของชดุข้อมูล ด้วย Kolmogorov-Smirnov 

test พบว่าเป็นแบบปกต ิ

ผลการวิจัย                                

	 1.	 ข้อมูลส่วนบุคคล ผู้เป็นเบาหวาน ในกลุ่ม

ทดลอง ร้อยละ 76.7 เป็นหญงิ ร้อยละ 43.3 มอีาย ุ61 ปี

ขึ้นไป ร้อยละ70 มสีถานภาพสมรสเป็นคู่ ร้อยละ 50 ส�ำเรจ็

การศกึษาระดบัประถมศกึษา ร้อยละ 23.3 มอีาชพีรบัจ้าง

และท�ำงานบ้าน ร้อยละ 43.3 มรีายได้ต�่ำกว่า 5,000 บาท 

ร้อยละ 70 มีระยะเวลาเป็นโรค 4-6 ปี ในกลุ่มควบคุม  

ร้อยละ 56.7 เป็นหญิง  ร้อยละ 40  มีอายุ 51-60 ปี  

ร้อยละ 83.4 มสีถานภาพสมรสเป็นคู่  ร้อยละ 33.3 ส�ำเรจ็

การศกึษาระดบัประถมศกึษา ร้อยละ 40 มอีาชพีค้าขาย 

ร้อยละ 33.3 มรีายได้ 5,000-10,000 บาท ร้อยละ 76.7  

มรีะยะเวลาเป็นโรค 4-6 ปี

 	 2.	 ผลของการพยาบาลที่มกีารตั้งเป้าหมายร่วมกนั

ในการฉีดอินซูลินด้วยตนเองในผู้เป็นเบาหวานต่อระดับ

น�้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า ระดับน�้ำตาลสะสมเฉลี่ย 

และพฤตกิรรมการฉดีอนิซูลนิ 

		  2.1	 ก่อนการทดลอง ค่าเฉลี่ยระดบัน�้ำตาลใน

เลอืดก่อนอาหารเช้า ระดบัน�้ำตาลสะสมเฉลี่ย และพฤตกิรรม

การฉดีอนิซลูนิระหว่างผูป่้วยในกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ 

ไม่มคีวามแตกต่างกนั ณ ระดบันยัส�ำคญัทางสถติทิี่ .05  

(ตาราง 1)  

ตาราง 1	 เปรยีบเทยีบค่า FBS, HbA1C และพฤตกิรรมการฉดีอนิซูลนิ ระหว่างกลุ่มทดลองกบักลุ่มควบคมุ ก่อนการ 
		  ทดลองโดยใช้ t-test  (n = 60)  

ตัวแปร/กลุ่ม	 M	 SD	 t	 p-value

ระดับน�้ำตาลในเลือดก่อนอาหาร (FBS)		
  	 กลุ่มทดลอง	 237.00	 65.61	 -0.496	 .622
  	 กลุ่มควบคมุ	 244.23	 45.67
ระดับน�้ำตาลสะสมเฉลี่ย (HbA1C) 			 
  	 กลุ่มทดลอง	   9.47	 1.48	 0.197	 .845
  	 กลุ่มควบคมุ	  9.41	 1.11
พฤติกรรมการฉีดอินซูลิน			 
  	 กลุ่มทดลอง	 0.45	 0.14	 -0.305	 .762
  	 กลุ่มควบคมุ	 0.46	 0.11
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		  2.2	 ระดบัน�้ำตาลในเลอืดก่อนอาหารเช้า ระดบั

น�้ำตาลสะสมเฉลี่ย ของผู้เป็นเบาหวานในกลุ่มทดลอง 

ลดลงจากก่อนการทดลอง และพฤตกิรรมการฉดีอนิซูลนิ

ของผู้เป็นเบาหวานในกลุม่ทดลอง ดขีึ้นจากก่อนการทดลอง

อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิี่ระดบั .05 (ตาราง 2)  

ตาราง 2	 เปรยีบเทยีบค่า FBS, HbA1C และพฤตกิรรมการฉดีอนิซลูนิ ของกลุ่มทดลองระหว่างก่อนและหลงัการทดลอง  

		  โดยใช้ Paired t-test (n = 30)  

ตัวแปร / ระยะ	 M	 SD	 t	 p-value

ระดับน�้ำตาลในเลือดก่อนอาหาร (FBS) 		

  	 ก่อนการทดลอง	 237.00	 65.61	 9.515	 .000

	 หลงัการทดลอง	 132.27	 10.93		

ระดับน�้ำตาลสะสมเฉลี่ย (HbA1C)		

  	 ก่อนการทดลอง	 9.47	 1.48	 15.298	 .000

  	 หลงัการทดลอง	 7.45	 0.94		

พฤติกรรมการฉีดอินซูลิน			 

  	 ก่อนการทดลอง	 0.45	 0.14	 -17.454	 .000

  	 หลงัการทดลอง	 0.94	 0.05

		  2.3	 ภายหลังการทดลอง ผู้เป็นเบาหวานใน

กลุ่มทดลองมีระดับน�้ำตาลในเลือดก่อนอาหาร  ระดับ

น�้ำตาลสะสมเฉลี่ย น้อยกว่ากลุ่มควบคมุและมพีฤตกิรรม

การฉดีอนิซูลนิดกีว่ากลุม่ควบคมุอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ

ที่ระดบั .05 (ตาราง 3)  

ตาราง 3	 เปรียบเทียบค่า FBS, HbA1C และพฤติกรรมการฉีดอินซูลิน หลังการทดลองระหว่างกลุ่มทดลอง กับ 

		  กลุ่มควบคมุ โดยใช้ t-test (n = 60)

ตัวแปร/กลุ่ม	 M	 SD	 t 	 p-value

ระดับน�้ำตาลในเลือดก่อนอาหาร (FBS)		

  	 กลุ่มทดลอง	 132.27	 10.93	 -18.962	 .000

  	 กลุ่มควบคมุ	 262.00	 35.84

ระดับน�้ำตาลสะสมเฉลี่ย (HbA1C) 			 

  	 กลุ่มทดลอง	 7.45	 0.94	 -9.053	 .000

  	 กลุ่มควบคมุ	 10.03	 1.234	

พฤติกรรมการฉีดอินซูลิน			 

  	 กลุ่มทดลอง	 0.94	 0.05	 26.135	 .000

  	 กลุ่มควบคมุ	 0.45	 0.08
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การอภิปรายผลการวิจัย 

	 ผลการวจิยัพบว่าการพยาบาลที่มกีารตั้งเป้าหมาย

ร่วมกันในการฉีดอินซูลินด้วยตนเองในผู้เป็นเบาหวาน  

ท�ำให้ระดบัน�้ำตาลในเลอืดก่อนอาหารเช้า และระดบัน�้ำตาล

สะสมเฉลี่ยลดลง และพฤตกิรรมการฉดีอนิซูลนิดขีึ้น เมื่อ

เปรียบเทียบกับระยะก่อนการทดลองและกลุ่มควบคุมซึ่ง

เป็นไปตามสมมติฐานการวิจยัและสนบัสนนุทฤษฎคีวาม

ส�ำเรจ็ตามจดุมุ่งหมาย ของ King (1997) ที่พยาบาลและ

ผู้เป็นเบาหวานได้มีการแลกเปลี่ยนข้อมูลซึ่งกันและกัน 

และร่วมก�ำหนดจดุมุง่หมายที่สามารถท�ำให้ผูเ้ป็นเบาหวาน

ฉดีอนิซลูนิได้ด้วยตนเองอย่างถกูวธิ ีและได้รบัยาอย่างถกู

ต้องจงึท�ำให้ควบคมุระดบัน�้ำตาลในเลอืดได้ด ีสอดคล้อง

กบัของ Allison (1988) ซึ่งน�ำทฤษฎคีวามส�ำเรจ็ตามจดุมุ่ง

หมายของคงิประยกุต์กบัผู้ป่วยโรคเบาหวานในการตั้งเป้า

หมายร่วมกนัในการรบัการรกัษาโรคเบาหวานท�ำให้ผูป่้วย

กล้าที่จะฉีดอินซูลินให้กับตนเอง ได้ความรู้เพิ่มเติมจาก

พยาบาลในเรื่องโรคเบาหวาน และสามารถควบคมุระดบั

น�้ำตาลในร่างกายได้ดตีามเป้าหมายที่ได้ตั้งไว้ร่วมกนั  

ข้อเสนอแนะ        

	 ควรน�ำการพยาบาลที่มกีารตั้งเป้าหมายร่วมกนัใน

การฉดีอนิซลูนิด้วยตนเองไปใช้ในการดแูลผูเ้ป็นเบาหวาน

ที่ต้องฉดีอนิซูลนิโดยค�ำนงึถงึผูป่้วยเป็นหลกั ซึ่งการพยาบาล

ในแนวนี้ท�ำให้ผู้ป่วยไม่เครียด และไม่กลัวในการปฏิบัติ

ตามค�ำแนะน�ำของพยาบาล
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