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บทคัดย่อ: การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองโดยมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของ
การเขา้คา่ยเบาหวานกลางวนัตอ่การรบัรูส้มรรถนะแหง่ตน พฤตกิรรมการดแูลตนเอง และระดบั
น้ำตาลในเลือดของผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยโรคเบาหวานชนดิที ่2 
จำนวน 70 คน ดำเนินการศึกษาที่โรงพยาบาลชุมชนขนาด 30 เตียง แห่งหนึ่งในจังหวัด
พระนครศรีอยุธยา สุ่มวันเพื่อจัดเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมกลุ่มละ 35 คน การจัดค่าย
เบาหวานนี้ประยุกต์ทฤษฎีการรับรู้สมรรถนะแห่งตน มาเป็นแนวทางในการจัดกิจกรรม ค่าย
เบาหวานมรีะยะเวลา 3 วนั ผูว้จิยัเริม่ดำเนนิการทดลองภายหลงัผูป้ว่ยยนิยอมเขา้รว่มการศกึษา 
1 สปัดาห ์กลุม่ทดลองไดร้บัการเขา้คา่ยเบาหวานทีจ่ดักจิกรรมโดยผูว้จิยัและทมี ในขณะทีก่ลุม่
ควบคุมได้รับการดูแลตามปกติจากพยาบาล เครื่องมือที่ใช้ประกอบด้วยแบบสอบถามข้อมูล
ทั่วไป แบบประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเอง แบบ
ประเมนิการปฏบิตัพิฤตกิรรมการดแูลตนเอง และระดบันำ้ตาลในเลอืดกอ่นอาหารเชา้ วเิคราะห์
ขอ้มลูโดยการทดสอบความแตกตา่งแบบท ี(t-test) และทดสอบความแปรปรวนรว่ม (ANCOVA) 


	 ผลการศึกษาพบว่า ในวันสิ้นสุดการเข้าค่ายวันที่ 3 กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้
สมรรถนะแห่งตนมากกว่าก่อนเข้าค่ายอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < .001) และภายหลัง
การเขา้คา่ย 1 เดอืน กลุม่ทดลองมกีารเพิม่ขึน้ของคะแนนเฉลีย่ของความแตกตา่งของการรบัรู้
สมรรถนะแห่งตน และพฤติกรรมการดูแลตนเอง มากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสำคัญ
ทางสถติ ิ(p < .001) กลุม่ทดลองมกีารลดลงของระดบันำ้ตาลในเลอืดกอ่นอาหารเชา้ มากกวา่
กลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < .05) 


	 พยาบาลและทีมสุขภาพสามารถนำโปรแกรมค่ายเบาหวานไปประยุกต์ในการส่งเสริม
การรับรู้สมรรถนะแห่งตน และพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวานเพื่อควบคุมโรค
และป้องกันโรคแทรกซ้อน


	 วารสารสภาการพยาบาล 2553; 25(1) 53-66


คำสำคัญ:	 ค่ายเบาหวานกลางวัน ผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 การรับรู้สมรรถนะแห่งตน 				

		  พฤติกรรมการดูแลตนเอง ระดับน้ำตาลในเลือด 
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ผลของการเข้าค่ายเบาหวานกลางวันต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนพฤติกรรมการดูแลตนเอง


และระดับน้ำตาลในเลือดของผู้ป่วยโรคเบาหวาน ชนิดที่ 2


ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา


	 โรคเบาหวานเป็นโรคเรื้อรังที่เป็นปัญหาใน

หลายประเทศทั่วโลก ปัจจุบันพบว่าอัตราความชุกของ

โรคเบาหวานมแีนวโนม้เพิม่ขึน้ทกุป ี รวมถงึผูร้บับรกิาร

โรงพยาบาลวังน้อย จังหวัดพระนครศรีอยุธยา พบว่า

มีผู้ป่วยเบาหวานที่มารับบริการที่แผนกผู้ป่วยนอก

เพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่องทุกปี จากการจัดลำดับความชุก  

20 อนัดบัโรคของผูม้ารบับรกิาร พบวา่ผูป้ว่ยเบาหวาน 

จัดอยู่ในอันดับที่ 2 รองจากโรคความดันโลหิตสูง และ

พบจำนวนสูงสุดในกลุ่มผู้ป่วยเบาหวานอายุ 60 ปี

ขึ้นไป รองลงมาพบในกลุ่มอายุ 40-60 ปี และพบ

จำนวนนอ้ยทีส่ดุอยูใ่นชว่งอายนุอ้ยกวา่ 40 ป ีในจำนวน

ผูป้ว่ยเบาหวานทีม่ารบัการตรวจรกัษาพยาบาลในเดอืน 

มกราคม – กุมภาพันธ์ 2550 จำนวน 2,018 คน 

พบว่ามีระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า (Fasting 

Plasma Glucose:FPG) อยูใ่นระดบัด ีไดแ้ก ่ระดบันำ้ตาล 

90 – 125 มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร จำนวน 675 คน 

คิดเป็นร้อยละ 33.45 และพบว่ามีระดับน้ำตาลใน

เลือดสูง จำนวน 1,343 คน คิดเป็นร้อยละ 66.55 

ซึ่งในผู้ป่วยที่มีระดับน้ำตาลในเลือดสูงสามารถแบ่ง

ออกเป็น 3 ระดับ ตามความรุนแรง1 คือ ระดับน้ำตาล

ในเลือดสูงเล็กน้อย ได้แก่ ระดับน้ำตาล 126 – 200 

มลิลกิรมัตอ่เดซิลติร จำนวน 1,204 คน คดิเป็นรอ้ยละ 

59.66 ระดับน้ำตาลในเลือดสูงปานกลาง ได้แก่ ระดับ

นำ้ตาล 200 – 250 มลิลกิรมัตอ่เดซลิติร จำนวน 121 คน 

คิดเป็นร้อยละ 6.00 และระดับน้ำตาลในเลือดสูงมาก 

ได้แก่ ระดับน้ำตาลตั้งแต่ 250 มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร

ขึ้นไป จำนวน 18 คน คิดเป็นร้อยละ 0.89 


	 ในจำนวนผูป้ว่ยเบาหวานทีม่รีะดบันำ้ตาลในเลอืด

สูงตั้งแต่ ระดับ 1 ถึงระดับ 3 พบโรคแทรกซ้อนจาก

ความดันโลหิตสูงมากที่สุด ร้อยละ 55.77 นอกเหนือ

จากนัน้จะเปน็ภาวะแทรกซอ้นอืน่ๆ ไดแ้ก ่ภาวะแทรกซอ้น

ทางไต ภาวะแทรกซ้อนร่วมมากกว่า 1 อย่าง ภาวะ

แทรกซ้อนทางตา ภาวะแทรกซ้อนทางระบบประสาท  

และภาวะแทรกซ้อนการเกิดแผลที่เท้า2 และยัง     

พบว่ามีผู้ป่วยเบาหวานที่ต้องเข้านอนพักรักษาตัวใน

โรงพยาบาลด้วยโรคเบาหวานและภาวะแทรกซ้อนต่างๆ  

อีกเป็นจำนวนมาก ถึงแม้ว่าโรคเบาหวานส่วนใหญ่

ไม่ทำให้สูญเสียชีวิตทันที แต่ทำให้คุณภาพชีวิตลดลง 

เกิดความสูญเสียทั้งทางด้านสังคม และเศรษฐกิจอย่าง

มหาศาล ทัง้ทีเ่ปน็คา่ใชจ้า่ยทีเ่กดิจากการรกัษาโดยตรง 

(direct cost) ค่าใช้จ่ายทางอ้อม (indirect cost)  และ

วดัไมไ่ด ้(intangible cost) สงูมาก โดยเฉพาะเมือ่ผูป้ว่ย

เบาหวานมีภาวะแทรกซ้อน ทำให้เกิดข้อจำกัดด้าน

ความสามารถหรือมีความพิการหรือเสียชีวิตก่อน

เวลาอนัควร ซึง่คา่ใชจ้า่ยในการดแูลรกัษาเบาหวานและ

ภาวะแทรกซอ้นตา่งๆ เปน็ภาระอยา่งมากตอ่ครอบครวั

และประเทศ และเป็นภาระหนักของระบบสาธารณสุข 

ดังนั้นการควบคุมระดับน้ำตาลในเลือดมีความสำคัญ

ในการควบคุมความรุนแรงของโรค และป้องกันการ

เกิดภาวะแทรกซ้อน3  


	 การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลตนเอง

เปน็วธิกีารทีส่ำคญัในการชว่ยใหผู้ป้ว่ยเบาหวานสามารถ

ดูแลตนเองและควบคุมโรคได้  จากการทบทวนงาน

วจิยัและวรรณกรรมทีเ่กีย่วขอ้งพบวา่สว่นใหญเ่ปน็การ

จดัใหค้วามรูแ้กผู่ป้ว่ยเบาหวานในรปูแบบของโครงการ

และมกีารประเมนิผลโครงการ โดยวธิกีารสอนสขุศกึษา

และกิจกรรมกลุ่ม มีรายงานไม่มากนักที่จัดในรูปแบบ

ของค่ายเบาหวานในกลุ่มผู้ใหญ่โรคเบาหวาน ชนิดที่ 2  

และเนื่องมาจากผู้ป่วยส่วนใหญ่ที่มารับบริการที่   

โรงพยาบาลวังน้อยยังขาดการรับรู้สมรรถนะแห่งตน

ในการมีพฤติกรรมการดูแลตนเอง จึงมีผลต่อการ

ควบคมุระดบันำ้ตาลในเลอืด และปอ้งกนัภาวะแทรกซอ้น 

ซึ่งการเข้าค่ายจะเป็นการพัฒนาสมรรถนะและนำไป



Thai Journal of Nursing Council Vol. 25  No.1  January-March 2010
 55

อุษา ทัศนวิน และคณะ


สู่การปฏิบัติ การเข้าค่ายมีทั้งแบบพักค้างแรม และ

ไมค่า้งแรมหรอืคา่ยกลางวนั ซึง่ผูป้ว่ยจะไดร้บัการเรยีนรู้

และฝึกทักษะในการปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเอง

ในเรื่องต่างๆ  กิจกรรมค่ายเบาหวานจะทำให้ผู้ป่วย

ที่เข้าค่ายเกิดความสุข สนุกสนาน มีความปลอดภัย 

ไดแ้ลกเปลีย่นประสบการณก์บักลุม่เพือ่น ประสบการณ์

การช่วยเหลือตัวเองและช่วยเหลือเพื่อน ได้เพื่อนใหม่ 

ได้รับความรู้ใหม่ๆ รวมทั้งทักษะในการดูแลตนเอง

ทีผู่ป้ว่ยสามารถนำไปปฏบิตักิารดแูลตนเองอยา่งไดผ้ล4-7


คำถามการวิจัย


	 ผลของการเข้าค่ายเบาหวานกลางวันสามารถ

เพิ่มการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง  

พฤติกรรมการดูแลตนเองและสามารถลดระดับ

น้ำตาลในเลือดของผู้ป่วยเบาหวานได้หรือไม่


วัตถุประสงค์การวิจัย


	 1.	เพื่อเปรียบเทียบการรับรู้สมรรถนะแห่งตน

ในการดูแลตนเอง ก่อนและหลังการทดลองในกลุ่ม

ผู้ป่วยเบาหวานที่เข้าค่ายเบาหวานกลางวันกับผู้ป่วย

เบาหวานที่ได้รับการสอนตามปกติ


	 2.	เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลตนเอง 

ก่อนและหลังการทดลองในกลุ่มผู้ป่วยเบาหวานที่

เข้าค่ายเบาหวานกลางวันกับผู้ป่วยเบาหวานที่ได้รับ

การสอนตามปกติ


	 3.	เพื่อเปรียบเทียบระดับน้ำตาลในเลือด

ก่อนอาหารเช้า ก่อนและหลังการทดลองในกลุ่มผู้ป่วย

เบาหวานทีเ่ขา้คา่ยเบาหวานกลางวนักบัผูป้ว่ยเบาหวาน

ที่ได้รับการสอนตามปกติ


สมมติฐานการวิจัย


	 1.	กลุ่มทดลองที่ได้รับการดูแลโดยการเข้า

ค่ายเบาหวานกลางวัน มีค่าคะแนนเฉลี่ยของการรับ

รู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง ภายหลังการ

เข้าค่าย 3 วันและ 1 เดือน มากกว่าก่อนการทดลอง 


	 2.	กลุ่มทดลองที่ได้รับการดูแลโดยการเข้า

ค่ายเบาหวานกลางวัน มีค่าคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรม

การดูแลตนเอง ภายหลังการเข้าค่าย 1 เดือน มาก

กว่าก่อนการทดลอง 


	 3.	กลุ่มทดลองที่ได้รับการดูแลโดยการเข้าค่าย

เบาหวานกลางวัน มี (d) ค่าคะแนนความแตกต่างของ

ค่าเฉลี่ย (mean difference) ของการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนในการดูแลตนเอง พฤติกรรมการดูแลตนเอง 

ระหวา่งกอ่นการทดลองและภายหลงัการทดลองมากกวา่

กลุ่มควบคุมที่ได้รับการสอนตามปกติ


	 4.	กลุ่มทดลองที่ได้รับการดูแลโดยการเข้าค่าย

เบาหวานกลางวนั มรีะดบันำ้ตาลในเลอืดกอ่นอาหารเชา้

น้อยกว่าก่อนการทดลอง 


	 5.	กลุ่มทดลองที่ได้รับการดูแลโดยการเข้า

ค่ายเบาหวานกลางวัน มีการลดลงของระดับน้ำตาล

ในเลือดก่อนอาหารเช้ามากกว่ากลุ่มควบคุมที่ได้รับ

การสอนตามปกติ


กรอบแนวคิดการวิจัย


	 กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ เป็นการ

ประยุกต์ใช้ทฤษฎีสมรรถนะแห่งตนเป็นแนวทางใน

การจัดกิจกรรมค่ายเบาหวาน ด้วยการใช้แหล่งของ

การรบัรูส้มรรถนะแหง่ตน 4 แหลง่ ไดแ้ก ่ประสบการณ์

จากความสำเร็จในการปฏิบัติของตนเอง ประสบการณ์

จากการกระทำของบุคคลอื่น การชักจูงด้วยคำพูด และ

การกระตุ้นทางอารมณ์


	 โปรแกรมการเข้าค่ายเบาหวานกลางวันจะ

ช่วยให้ผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2  มีการเพิ่มการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเองด้านการ          

รับประทานอาหาร การออกกำลังกาย การรับประทาน
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ผลของการเข้าค่ายเบาหวานกลางวันต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนพฤติกรรมการดูแลตนเอง


และระดับน้ำตาลในเลือดของผู้ป่วยโรคเบาหวาน ชนิดที่ 2


ยาลดระดับน้ำตาลในเลือด การป้องกันและแก้ไข

ภาวะแทรกซ้อน มีพฤติกรรมการดูแลตนเองเพิ่มขึ้น 

ซึ่งมีผลทำให้สามารถลดระดับน้ำตาลในเลือดก่อน

อาหารเช้าได้ ดังแสดงรายละเอียดในภาพที่ 1


ภาพที่ 1 แสดงกรอบแนวคิดของการวิจัย


ระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า


ค่ายเบาหวานกลางวันเพื่อส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตน 

ประกอบด้วย


1.	 ประสบการณ์ความสำเร็จของตนเอง


	 -	 การสาธิตและการฝึกปฏิบัติพฤติกรรมการ


		  ดูแลตนเอง 


	 -	 การแลกเปลี่ยนประสบการณ์การปฏิบัติ


	 -	 การทำกจิกรรมกลุม่ยอ่ย เชน่ การฝกึการชว่ยเหลอื


		  เพือ่นสมาชกิในกลุม่วางแผนการรบัประทานอาหาร 


		  การออกกำลังกาย การแก้ไขภาวะน้ำตาล


		  ในเลือดต่ำ ฯลฯ


	 -	 การบันทึกการปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเอง


	 -	 ทบทวนการปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเอง


		  ด้วยการเดินแรลลี่(walk rally) 


2. ประสบการณ์จากการกระทำของผู้อื่น 


	 -	 ตัวแบบเล่าประสบการณ์ที่ประสบความสำเร็จ


		  ในการดูแลตนเอง


3. การชักจูงด้วยคำพูด


	 -	 การให้ความรู้และคำแนะนำเรื่องโรคเบาหวาน


		  และการดูแลตนเอง 


	 -	 ให้คำชมเชยและเสริมแรงให้เกิดความมั่นใจ


		  และปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเองที่ต่อเนื่อง 


	 - การให้แรงเสริมจากเพื่อนในกลุ่ม 


4. การกระตุ้นทางอารมณ์  


	 -	 กิจกรรมกลุ่มสัมพันธ์   


	 -	 การกระตุ้นด้วยการใช้เกมส์และกลุ่ม


	 -	 จัดบรรยากาศให้สนุกสนาน  ผ่อนคลาย มีการ


		  เคลื่อนไหวของร่างกาย 


การรับรู้สมรรถนะแห่งตน


	 -	 การรับประทานอาหาร


	 -	 การออกกำลังกาย


	 -	 การรับประทานยาลดระดับน้ำตาลในเลือด


	 -	 การป้องกันและแก้ไขภาวะแทรกซ้อน


พฤติกรรมการดูแลตนเอง 


	 -	 การรับประทานอาหาร


	 -	 การออกกำลังกาย


	 -	 การรับประทานยาลดระดับน้ำตาลในเลือด


	 -	 การป้องกันและแก้ไขภาวะแทรกซ้อน
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อุษา ทัศนวิน และคณะ


วิธีดำเนินการวิจัย


	 การวิจัยครั้งนี้เป็นแบบกึ่งทดลอง (Quasi – 

experimental research) โดยมีแบบแผนการวิจัยเป็น

แบบการศึกษาสองกลุ่ม วัดก่อนและหลังการทดลอง  

กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยเบาหวานจำนวน 70 คนที่มี

คณุสมบตัดิงัตอ่ไปนี ้1) ผูป้ว่ยทีเ่ปน็โรคเบาหวาน ชนดิ

ที ่2 ทัง้เพศชายและเพศหญงิ อายรุะหวา่ง 40 – 60 ป ี 

2) ไดร้บัการรกัษาดว้ยยาชนดิรบัประทาน ซึง่มารบับรกิาร

ที่คลินิกโรคเบาหวาน แผนกผู้ป่วยนอก โรงพยาบาล

วังน้อย จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 3) มีระดับน้ำตาล

ในเลือดตั้งแต่ 140-250 มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร และ   

4) ไมม่โีรครว่มหรอืโรคแทรกซอ้นรนุแรงทีเ่ปน็อปุสรรค

ในการทำกิจกรรม เช่น โรคหัวใจ โรคไต โรคตา

ตอ้กระจก โรคความดนัโลหติสงูทีม่รีะดบัความดนัโลหติ 

มากกว่า 160/100 มิลลิเมตรปรอท และไม่มีอาการ

ปวดหรือชาที่บริเวณขาหรือเท้า การเลือกกลุ่มตัวอย่าง 

โดยการจับฉลากเพื่อสุ่มผู้ป่วยเข้ากลุ่มตัวอย่างเป็น

รายวนั ผลการสุม่ตวัอยา่งไดว้นัจนัทรแ์ละวนัพฤหสับดี

เปน็กลุม่ทดลอง ไดว้นัองัคารและวนัพธุเปน็กลุม่ควบคมุ 

ผู้วิจัยคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างจนครบกลุ่มละ 35 คน 

และนดัหมายกลุม่ทดลองเขา้รว่มกจิกรรมคา่ยเบาหวาน

อีก 7 วันถัดมา ส่วนกลุ่มควบคุมนัดหมายมารับการ

รักษาตามปกติทุก 1เดือน (4 สัปดาห์) 


เครื่องมือที่ใช้รวบรวมข้อมูล


	 1.	เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

ประกอบด้วย


	 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลทั่วไป 

ประกอบด้วยข้อมูลเกี่ยวกับ อายุ เพศ ระดับการศึกษา 

ศาสนา สถานภาพสมรส อาชีพ รายได้ของครอบครัว 

การพักอาศัยกับครอบครัว ผู้ดูแล และระดับน้ำตาล

ในเลือดครั้งสุดท้ายก่อนอาหารเช้า 


    ส่วนที่ 2 แบบประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตน

ในการดูแลตนเอง ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการทบทวน

วรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง เป็นการวัดความ

เชื่อมั่นในการกระทำกิจกรรมการดูแลตนเองเฉพาะ

สำหรับโรคเบาหวานในด้านต่างๆ ได้แก่ การควบคุม

อาหาร การออกกำลังกาย การรับประทานยา การ

ป้องกันภาวะแทรกซ้อน และการดูแลเท้า ข้อคำถาม

มทีัง้หมด 30 ขอ้ มสีเกลการวดัเปน็แบบเซน็ตเิมนทอล 

แบบ 100 จุด ระดับความเชื่อมั่นมีคะแนนจาก 0 ถึง 

100 คะแนน 0 หมายถึง มีการรับรู้ถึงความมั่นใจใน

ความสามารถในการดแูลตนเองตำ่ (ไมส่ามารถทำไดเ้ลย) 

คะแนน 100 หมายถึง มีการรับรู้ถึงความมั่นใจใน

ความสามารถในการดูแลตนเองสูง (สามารถทำได้

แน่นอน)  คะแนนยิ่งมากแสดงว่ามีการรับรู้ถึงความ

มั่นใจในความสามารถในการดูแลตนเองสูง  คิดเป็น

คะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 100 คะแนน 


	 สว่นที ่3 แบบประเมนิพฤติกรรมการดูแลตนเอง

ของผู้ป่วยเบาหวาน ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการทบทวน

วรรณกรรมและงานวจิยัทีเ่กีย่วขอ้ง เปน็การวดัพฤตกิรรม

การดแูลตนเองของผูป้ว่ยเบาหวานในเรือ่งการปฏบิตัติวั

ในด้านต่างๆ ได้แก ่การควบคมุอาหาร การออกกำลังกาย 

การรับประทานยา การป้องกันภาวะแทรกซ้อน และ

การดูแลเท้า ข้อคำถามมีทั้งในด้านบวก และข้อคำถาม

ในด้านลบ ประกอบด้วยข้อคำถามที่มีลักษณะการวัด

แบบมาตราส่วนประเมินค่า (Rating scale) 4 ระดับ 

ได้แก่ ทำเป็นประจำ (6-7 ครั้ง/สัปดาห์) ทำบ่อย 

(3-5 ครั้ง/สัปดาห์) ทำนานๆ ครั้ง (1-2 ครั้ง/

สัปดาห์) และไม่เคยทำเลย ข้อคำถามมีทั้งหมด 24 ข้อ 

คะแนนยิ่งมากแสดงว่ามีพฤติกรรมการดูแลตนเอง

ได้ดี คิดเป็นคะแนนทั้งหมดรวมเท่ากับ 96 คะแนน 


	 2.	เครื่องมือที่ใช้ในการดำเนินการทดลอง 

ประกอบด้วย
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และระดับน้ำตาลในเลือดของผู้ป่วยโรคเบาหวาน ชนิดที่ 2


    2.1 โปรแกรมกิจกรรมค่ายเบาหวานกลางวัน 

เป็นกิจกรรมการจัดค่ายเบาหวานที่จัดตามแนวคิด

ทฤษฎสีมรรถนะแหง่ตน เพือ่สง่เสรมิใหผู้ป้ว่ยเบาหวาน

มีความมั่นใจในการปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเอง 

ระยะเวลาในการจัดค่าย 3 วัน แบบเช้าไป-เย็นกลับ 

กจิกรรมคา่ยประกอบดว้ยการใหค้วามรูเ้รือ่งโรคเบาหวาน 

การฝกึทกัษะการดแูลตนเอง การแลกเปลีย่นประสบการณ ์

การใช้ตัวแบบ (ซึ่งเป็นผู้ป่วยเบาหวานที่มีประวัติไม่

สามารถควบคมุระดบันำ้ตาลในเลอืดได ้ทีม่คีวามมุง่มัน่

และตั้งใจในการดูแลตนเอง จนประสบความสำเร็จและ

สามารถควบคุมระดบันำ้ตาลในเลอืดได)้ การชว่ยเหลอื

ซึ่งกันและกันของสมาชิกในกลุ่มในการวางเป้าหมาย 

และการวางแผนแก้ปัญหาในการดูแลตนเอง และ

กิจกรรมการเดินแรลลี่


	 2.2 คูม่อืการดแูลตนเองสำหรบัผูเ้ปน็เบาหวาน 

ซึ่งประกอบด้วยการให้ความรู้เรื่องโรคเบาหวาน 

การดูแลตนเองในเรื่องของการรับประทานอาหารที่

เหมาะสมทั้งชนิดและปริมาณ การออกกำลังกาย 

การรบัประทานยาเบาหวาน การดแูลเทา้และการป้องกนั

และแกไ้ขภาวะน้ำตาลในเลอืดตำ่และสงูเกนิไป เป็นตน้


	 2.3 แบบบันทึกการปฏิบัติการดูแลตนเอง เป็น

แบบบันทึกที่ใช้ตรวจสอบและควบคุมให้ผู้ป่วยมี

การปฏิบัติอย่างต่อเนื่องขณะที่เข้าค่ายและกลับไป

อยู่บ้าน ซึ่งประกอบด้วย เรื่องการรับประทานอาหาร 

การออกกำลังกาย การรับประทานยาลดระดับน้ำตาล

ในเลือด การป้องกันและแก้ไขภาวะแทรกซ้อน และ

การดูแลเท้า       


	 การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผู้ทรง

คุณวุฒิ 5 คน ประกอบด้วยแพทย์ผู้มีความรู้ความ

ชำนาญด้านการดูแลรักษาผู้ป่วยเบาหวาน อาจารย์

พยาบาลทีม่คีวามชำนาญดา้นการพยาบาลผูป้ว่ยเบาหวาน 

อาจารย์พยาบาลที่มีความชำนาญด้านเวชศาสตร์การ

กฬีา อาจารยพ์ยาบาลผูม้คีวามชำนาญและประสบการณ์

ด้านการสร้างเครื่องมือที่เกี่ยวกับการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนและพฤติกรรมการดูแลตนเอง และพยาบาล

ผู้ชำนาญในการกำหนดอาหารสำหรับผู้ป่วยเบาหวาน  

หลังจากนั้นผู้วิจัยได้นำแบบประเมินไปทดลองใช้

กับผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2  ที่มีคุณสมบัติเช่นเดียว

กับกลุ่มตัวอย่าง จำนวน 30 คน เพื่อหาความเที่ยง

ของแบบประเมิน (โดยการคำนวณหาค่าสัมประสิทธิ์

แอลฟาของครอนบาค) ได้ค่าความเชื่อมั่น ดังนี้  

แบบประเมินการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการปฏิบัติ

พฤติกรรมการดูแลตนเอง ได้ค่าความเชื่อมั่น เท่ากับ 

0.87 และแบบประเมินการปฏิบัติการพฤติกรรม

การดูแลตนเอง ได้ค่าความเชื่อมั่น เท่ากับ 0.78


การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง


	 ในการวิจัยครั้งนี้โครงร่างของการวิจัยได้ผ่าน

การพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย 

คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ผู้วิจัย

ได้พิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่างโดยชี้แจงวัตถุประสงค์

และขั้นตอนของการวิจัยเพื่อขอความร่วมมือในการ

เข้าร่วมวิจัย ข้อมูลที่ได้จากการศึกษาจะถูกเก็บไว้เป็น

ความลบั ไมร่ะบชุือ่และใชเ้ฉพาะการศกึษาเทา่นัน้ และ

ในระหว่างการวิจัยหากต้องการถอนตัวจากการวิจัย

สามารถบอกเลิกได้โดยมิต้องแจ้งเหตุผลและจะไม่มี

ผลกระทบใดๆ ทั้งสิ้น หลังกลุ่มตัวอย่างรับทราบและ

เข้าร่วมการวิจัยจึงให้เซ็นยินยอม


วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล


	 หลังจากประสานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

โรงพยาบาลวังน้อยเพื่อขอความร่วมมือในการเก็บ

รวบรวมข้อมูล กลุ่มตัวอย่างกลุ่มละ 35 ราย โดย

ดำเนินการตามขั้นตอนดังนี้
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กลุ่มควบคุม


	 ผูว้จิยัเกบ็รวบรวมขอ้มลูทัว่ไปและแบบประเมนิ

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง แบบ

ประเมินพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวาน 

ภายหลังประเมินก่อนการทดลอง และอีก 4 สัปดาห์

ต่อมา


กลุ่มทดลอง


	 ผูว้จิยัเกบ็รวบรวมขอ้มลูทัว่ไปและแบบประเมนิ

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง แบบ

ประเมินพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวาน 

ผูว้จิยันดัผูป้ว่ยเบาหวานใหม้าเขา้คา่ยเบาหวานกลางวนั

อีก 1 สัปดาห์ถัดมา ระยะเวลาในการเข้าค่าย 3 วัน 

โดยมีการดำเนินกิจกรรมดังนี้


	 1.	การใหค้วามรูเ้รือ่งโรคเบาหวานและพฤตกิรรม

การดูแลตนเองในด้านต่างๆ


	 2.	การฝกึทกัษะการดแูลตนเองดา้นการควบคมุ

อาหาร การออกกำลังกาย การรับประทานยา การป้องกนั

ภาวะแทรกซ้อน และการดูแลเท้า 


	 3.	มีการเรียนรู้การรับประทานอาหารกับระดับ

น้ำตาลในเลือด ด้วยการเจาะระดับน้ำตาลในเลือดที่

ปลายนิ้วภายหลังการรับประทานอาหารกลางวัน


	 4.	ทบทวนการฝึกปฏิบัติโดยการใช้กิจกรรม

การเดินแรลลี่ เพิ่มความมั่นใจในการดูแลตนเอง 

กิจกรรมการแลกเปลี่ยนประสบการณ์การดูแล

ตนเองภายในกลุ่มและการช่วยเหลือสนับสนุนซึ่งกัน

และกัน การสังเกตตัวแบบ แรงจูงใจจากผู้วิจัยและทีม


	 5.	ฝึกทักษะการวางแผน การตั้งเป้าหมายใน

การดูแลตนเองและเน้นย้ำให้เห็นความสำคัญของ

การดูแลตนเองอย่างต่อเนื่อง


	 6.	ภายหลังการเข้าค่ายเบาหวานกลางวันใน

วันที่ 3 มีการติดตามวัดการรับรู้สมรรถนะแห่งตนใน

การดแูลตนเอง ดา้นการควบคมุอาหาร การออกกำลงักาย 

การรับประทานยา การป้องกันภาวะแทรกซ้อน และ

การดูแลเท้า 


	 7.	ในสัปดาห์ที่ 4 ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยประเมิน

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง ประเมิน

พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวานด้าน

การควบคมุอาหาร การออกกำลังกาย การรบัประทานยา 

การปอ้งกนัและแกไ้ขภาวะแทรกซอ้น และการดแูลเทา้ 

และประเมินระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า


การวิเคราะห์ข้อมูล


	 นำข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์ผล ดังนี้


	 1.	วเิคราะหข์อ้มลูทัว่ไป โดยวธิแีจกแจงความถี ่ 

ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน


	 2.	เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของการรับรู้

สมรรถนะแห่งตนในระยะก่อนและหลังการทดลอง

ของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองโดยการทดสอบค่าท
ี

	 3.	วิเคราะห์ความแปรปรวนร่วมระหว่างเพศ 

อาย ุรายได ้และระดบัการศกึษา ตอ่ตวัแปรตามทีศ่กึษา

ของกลุ่มทดลองหลังการทดลอง เพื่อทดสอบว่าเพศ 

อายุ รายได้ และระดับการศึกษา มีอิทธิต่อตัวแปรตาม

หรือไม่ ผลที่ได้เกิดจากโปรแกรมการเข้าค่ายเบาหวาน

เพียงอย่างเดียวหรือไม่ ด้วยสถิติ Analysis of 

Covariance: ANCOVA


ผลการวิจัย


	 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 
88.57) มอีายเุฉลีย่ 51 ป ี(SD = 6.293) มสีถานภาพ
สมรสคู่ (ร้อยละ 72.86) นับถือศาสนาพุทธ (ร้อยละ 
88.57) สว่นใหญท่ำงานบา้น (รอ้ยละ 34.29) เป็น
โรคเบาหวานมานาน 1-5 ปี (ร้อยละ 61.43) มี
ระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้าในเดือนสุดท้าย
ก่อนการทดลอง โดยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ย 172.86 
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ผลของการเข้าค่ายเบาหวานกลางวันต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนพฤติกรรมการดูแลตนเอง


และระดับน้ำตาลในเลือดของผู้ป่วยโรคเบาหวาน ชนิดที่ 2


มลิลกิรมัเปอรเ์ซน็ต ์ และกลุม่ควบคมุมคีา่เฉลีย่ 166.31 

มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต ์ เมื่อเปรียบเทียบความแตกต่าง

ระหวา่งกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุในเรือ่งอาย ุรายได้ 

และระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า พบว่าไม่

แตกต่างกัน (p > .05) ก่อนการทดลอง กลุ่มทดลอง

และกลุ่มควบคุม มีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนใน  

การดูแลตนเอง พฤติกรรมการดูแลตนเอง และ

ระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า  ไม่แตกต่างกัน 

(p > .05) ดังตารางที่ 1


ตารางที่ 1	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง พฤติกรรมการดูแล


			   ตนเอง และระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้าของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนการทดลอง


	 ตัวแปร	 กลุ่มทดลอง	 กลุ่มควบคุม	 t


		  X	 SD	 X	 SD	 	


-	 การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ 	 58.54	 17.07	 59.74	 20.72	 0.29ns


	 ดูแลตนเอง


-	 พฤติกรรมการดูแลตนเอง	 68.06	 10.18	 65.03	 10.86	 1.16ns


-	 ระดับน้ำตาลในเลือด	 172.86	 38.85	 166.31	 29.63	 0.77ns


	 ภายหลังการทดลอง 3 วัน และ1 เดือน กลุ่ม

ทดลอง มีการเพิ่มขึ้นของการรับรู้สมรรถนะแห่งตน

ในการดูแลตนเอง และ1 เดือนหลังการทดลอง กลุ่ม

ทดลอง มีพฤติกรรมการดูแลตนเองมากขึ้นกว่าก่อน

การทดลอง อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < .001) 

และมีระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้าน้อยกว่า

กอ่นการทดลอง อยา่งมนียัสำคญัทางสถติ ิ (p < .001) 

ดังตารางที่ 2


ตารางที่ 2	 ค่าเฉลี่ยของคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง พฤติกรรมการดูแลตนเอง และ


			   ระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า  ภายในกลุ่มทดลอง


	 ตัวแปร	 X	 SD	 t	 


-	 การรับรู้สมรรถนะแห่งตน

		  - ก่อนทดลอง	 58.54	 17.07	

		  - วันที่ 3 ของการเข้าค่าย	 89.81	 5.88	 10.82***

		  - หลังการทดลอง 1 เดือน	 95.65	 3.49	 13.38***

-	 พฤติกรรมการดูแลตนเอง

		  - ก่อนทดลอง	 68.06	 10.18

		  - หลังทดลอง 1 เดือน	 92.37	 3.31	 15.22***

-	 ระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า

		  - ก่อนทดลอง	 172.86	 38.85

		  - หลังทดลอง 1 เดือน	 144.23	 29.65	 4.77***	


ns - non significance


*** p < .001
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ตารางที่ 4	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความแตกต่างของตัวแปรระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม


	 ตัวแปร	 กลุ่มทดลอง	 กลุ่มควบคุม	 t

		    d	 SD	 d	 SD	

-	 การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง	

	 ก่อนทดลอง – หลังทดลอง 1 เดือน	 37.11	 16.41	 3.19	 17.09	 11.23***

-	 พฤติกรรมการดูแลตนเอง	

	 ก่อนทดลอง – หลังทดลอง 1 เดือน	 24.31	 9.45	 5.17	 13.03	 11.67***

-	 ระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า

	 ก่อนทดลอง – หลังทดลอง 1 เดือน	 28.63	 35.49	 4.09	 74.86	 1.70*

***p < .001, *p < .05

d = ผลต่างของค่าเฉลี่ย          


	 ภายหลังการทดลอง 1 เดือน กลุ่มควบคุม มี

การรบัรูส้มรรถนะแหง่ตนในการดแูลตนเอง ไมต่า่งจาก

กอ่นการทดลอง (p > .05) มพีฤตกิรรมการดแูลตนเอง

มากกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 

(p < .05) และมีระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหาร

เชา้ไมต่า่งจากกอ่นการทดลอง (p > .05) ดงัตารางที ่3


ตารางที่ 3	 ค่าเฉลี่ยของคะแนนการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง พฤติกรรมการดูแลตนเอง และ


			   ระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า ภายในกลุ่มควบคุม 


	 ตัวแปร	 X	 SD	 t

-	 การรับรู้สมรรถนะแห่งตน	

		  - ก่อนทดลอง	 59.74	 20.72

		  - หลังการทดลอง 1 เดือน	 62.93	 16.99	 1.11ns	

-	 พฤติกรรมการดูแลตนเอง

		  - ก่อนทดลอง	 65.03	 10.86

		  - หลังทดลอง 1 เดือน	 70.20	 10.51	 2.35*

-	 ระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า

		  - ก่อนทดลอง	 166.31	 29.63

		  - หลังทดลอง 1 เดือน	 170.40	 77.16	 0.32ns


	 ภายหลงัการทดลอง พบวา่ กลุม่ทดลอง มคีา่เฉลีย่

ของคะแนนความแตกตา่งของการรบัรูส้มรรถนะแหง่ตน

ในการดแูลตนเอง และพฤตกิรรมการดแูลตนเองภายหลงั

การเข้าค่ายเบาหวาน 1 เดือน มากกว่ากลุ่มควบคุม 

อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < .001) และมีค่าเฉลี่ย

ความแตกต่างของการลดลงของระดับน้ำตาลใน

เลือดก่อนอาหารเช้าภายหลังการเข้าค่ายเบาหวาน 1 

เดือนมากกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 

(p < .05) ดังตารางที่ 4


* p < .05, ns-non significant
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ผลของการเข้าค่ายเบาหวานกลางวันต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนพฤติกรรมการดูแลตนเอง


และระดับน้ำตาลในเลือดของผู้ป่วยโรคเบาหวาน ชนิดที่ 2


	 นอกจากนี้ในกลุ่มทดลองได้มีการทดสอบ
ความแปรปรวนร่วมของเพศ อายุ รายได้ และระดับ
การศึกษา ต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแล
ตนเอง พฤติกรรมการดูแลตนเอง และระดับน้ำตาล
ในเลือดก่อนอาหารเช้า หลังการทดลอง พบว่า เพศ 
อายุ รายได้ และระดับการศึกษาไม่มีผลต่อการเพิ่มขึ้น
ของการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง 
พฤติกรรมการดูแลตนเอง และการลดลงของระดับ
น้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้า แสดงว่าสิ่งที่เกิดการ
เปลี่ยนแปลงทั้งการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการ
ดแูลตนเอง พฤตกิรรมการดแูลตนเอง และระดบัน้ำตาล
ในเลอืดกอ่นอาหารเชา้ หลงัการทดลองของกลุม่ทดลอง
นั้นเกิดจากโปรแกรมกิจกรรมค่ายเบาหวาน


การอภิปรายผล


	 ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มทดลองมีค่าคะแนน
เฉลี่ยของการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการดูแลตนเอง
หลังการทดลองมากกว่าก่อนการทดลองและมาก
กว่ากลุ่มควบคุม (p < .001) จึงสนับสนุนสมมติฐาน 
ทั้งนี้อาจเนื่องจากโปรแกรมกิจกรรมค่ายเบาหวาน 
ที่จัดขึ้น ใช้วิธีการประชุมกลุ่มย่อย เพื่อให้ผู้ป่วยได้
แลกเปลี่ยนเรียนรู้จากประสบการณ์โดยเล่าถึงปัญหา
ของตนเองให้แก่สมาชิกในกลุ่มฟัง รวมทั้งแนวทาง
การแก้ไขปัญหาและการดูแลตนเองที่เคยปฏิบัติมา  
ต่อจากนั้นผู้วิจัยได้ให้ความรู้เกี่ยวกับโรคเบาหวาน  
สาเหต ุ อาการ  อาการแสดง  ภาวะแทรกซอ้น  การรักษา
และการมพีฤตกิรรมดแูลตนเองเพือ่การควบคมุโรคได ้
ซึ่งก็เป็นวิธีการหนึ่งที่สามารถทำให้กลุ่มเกิดการรับรู้
ในความสามารถของตนเองมากขึ้น รวมทั้งให้โอกาส
ในการซักถามสิ่งที่สงสัย ร่วมแสดงความคิดเห็นหลัง
จากได้เรียนรู้จากผู้วิจัยแล้ว ทำให้ผู้ป่วยเกิดการรับรู้
ที่ถูกต้องชัดเจนมากขึ้นกว่าเดิม ขณะที่เข้าค่าย 3 วัน 
ผูป้ว่ยไดร้บัการฝกึปฏบิตัจิากกจิกรรมตา่งๆ ตลอดเวลา 

มกีารฝกึทบทวนซำ้ๆ จนผูป้ว่ยสามารถปฏบิตักิจิกรรม

นัน้ๆ จนประสบความสำเรจ็หลายๆ ครัง้ ซึง่การปฏบิติั

สำเร็จหลายๆ ครั้ง ยิ่งจะช่วยเพิ่มสมรรถนะแห่งตน 

ซึ่งสอดคล้องกับที่แบนดูรา ได้กล่าวว่า บุคคลจะเกิด

การรับรู้สมรรถนะแห่งตนได้เมื่อประสบความสำเร็จ

ในการกระทำ ซึง่ประสบการณข์องการไดร้บัความสำเรจ็

เป็นแหล่งที่มีอิทธิพลมากที่สุดในการสร้างการรับรู้

สมรรถนะแหง่ตน8 ซึง่สอดคลอ้งกบัการศกึษาของพรศร ี 

ศรีอัษฎาพร และคณะ9 ได้ศึกษาผลของกิจกรรมค่าย

เบาหวานต่อการรับรู้สมรรถนะตนเองและพฤติกรรม

การดูแลตนเองเพื่อควบคุมโรคในเด็กและวัยรุ่น 

การศึกษาพบว่า เด็กโรคเบาหวานมีการรับรู้สมรรถนะ

ตนเองและพฤติกรรมการดูแลตนเองในวันสุดท้าย

ของการเข้าค่ายเบาหวานโดยรวมดีกว่าก่อนเข้าค่าย  

อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < .01 และp < .05 ) 

และจากการศึกษาของ Harnirattisai10 ที่ศึกษาผลของ

โปรแกรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมต่อการรับรู้สมรรถนะ

แห่งตนและพฤติกรรมการออกกำลังกายและการ

ปฏิบัติกิจกรรมทางกายของผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัด

เปลี่ยนข้อเข่าเทียม ผลการวิจัยพบว่า 2 และ 6 สัปดาห ์

ภายหลงัเขา้โปรแกรม กลุม่ทดลองมกีารรบัรูส้มรรถนะ

แห่งตนเพิ่มมากขึ้นกว่าก่อนการเข้าโปรแกรม และ

มากกวา่กลุม่ควบคมุ อยา่งมนียัสำคญัทางสถติ ิ(p < .001)


	 กลุ่มทดลองมีค่าคะแนนเฉลี่ยในการปฏิบัติ

การดแูลตนเองหลงัการทดลองมากกวา่กอ่นการทดลอง

และมากกว่ากลุ่มควบคุม (p < .001) จึงสนับสนุน

สมมตฐิาน ทัง้นีอ้าจเนือ่งกลุม่ทดลองไดร้บัการฝกึกจิกรรม

คา่ยเบาหวาน ในขณะทีก่ลุม่ควบคมุไดร้บัการดแูลตาม

ปกติได้แก่ การให้ความรู้ทางสุขภาพทั่วๆ ไป การ

ออกกำลังกายร่วมกับผู้ป่วยนอกอื่นๆ ใช้เวลาประมาณ 

15 นาที ก่อนรับการตรวจจากแพทย์ สำหรับกลุ่ม

ทดลองนั้น ผู้ป่วยได้รับการฝึกปฏิบัติจริงจนสามารถ
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อุษา ทัศนวิน และคณะ


ทำได้ด้วยตนเองร่วมกับการได้เห็นตัวอย่างจากผู้ป่วย
เบาหวานต้นแบบที่เคยเกิดภาวะแทรกซ้อนจาก  
โรคเบาหวาน ทำให้มีอาการแขนขาซีกซ้ายอ่อนแรง
และประสบความสำเร็จในการปฏิบัติตนที่ถูกต้อง 
จึงเป็นการเพิ่มความมั่นใจให้กับผู้ป่วยว่าตนสามารถ
ทำได้ไม่ยากและคาดหวังว่าจะได้ผลลัพธ์ตามผู้ป่วย
เบาหวานตน้แบบ จงึสง่ผลใหเ้กดิความมัน่ใจในสมรรถนะ
แห่งตนมากขึ้น และในขณะที่ดำเนินกิจกรรมการเข้า
คา่ยเบาหวานตลอดระยะเวลา 3 วัน มกีารจัดบรรยากาศ
ให้ผู้ป่วยไม่รู้สึกว่าถูกสอน จนเกิดความกลัว วิตกกังวล 
การจัดให้มีบรรยากาศของการผ่อนคลาย ในสภาวะ
ที่ผ่อนคลายจะทำให้เกิดการเรียนรู้ที่ดีขึ้น11 นอกจากนี้
ยังมีการชักจูงด้วยคำพูดเพื่อเป็นการเสริมแรงพูดว่า 
เขาสามารถทำได้ และกล่าวชมเชยเมื่อผู้ป่วยสามารถ
ปฏิบัติกิจกรรมต่างๆ ได้ และให้คำปรึกษาแก่ผู้ป่วย
ที่ยังไม่สามารถปฏิบัติกิจกรรมต่างๆ ได้ถูกต้องซึ่งเป็น 
การเพิ่มความมั่นใจให้กับผู้ป่วยมากขึ้นส่งผลให้มี
ความมานะพยายามมากขึ้นและมุ่งมั่นในการปฏิบัติ 
และเพื่อให้มีการปฏิบัติอย่างต่อเนื่องผู้วิจัยได้จัด
กิจกรรมให้ผู้ป่วยวางเป้าหมายและเห็นความสำคัญ
ของวางแผนในการดแูลตนเองอยา่งตอ่เนือ่งเมือ่กลบัไป
อยู่บ้าน แจกคู่มือการปฏิบัติการดูแลตนเองและแบบ
บันทึกการปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเองที่บ้าน 
เพือ่ใหผู้ป้ว่ยสามารถตรวจสอบและทบทวนไดจ้ากคูม่อื 
และในวันสุดท้ายของการเข้าค่าย มีการฝึกทบทวนซ้ำ
ในสิ่งที่ได้ปฏิบัติ ในฐานการเรียนรู้การทำกิจกรรม
เดินแรลลี่ (Walk Rally)  ได้แก่ ฐานที่ 1 ชื่อฐาน “มี
ความรู้ดูแลตนเอง” และ “ใช้ยาถูกต้อง ป้องกันโรค
แทรก” ฐานที่ 2 ชื่อฐาน “กินพอดี ชีวีเป็นสุข” และ 
“ออกกำลังกายวันละนิด พิชิตน้ำตาล” และฐานที่ 3 
ชื่อฐาน “ดูแลเท้าเป็นยอด ปลอดการเกิดแผล” และ 
“รู้เท่าทันอาการน้ำตาลต่ำ/สูง”  การทำกิจกรรมการ
ฝึกทบทวนซ้ำๆ ดังกล่าวเหล่านี้อาจทำให้ผู้ป่วยได้
เรียนรู้จนเกิดความมั่นใจในสิ่งที่จะปฏิบัติและปฏิบัติ

ได้ถูกต้อง ซึ่งก็มีผลทำให้ภายหลังการทดลองผู้ป่วย
มีความมั่นใจในสมรรถนะแห่งตนเพิ่มมากขึ้น ส่งผล
ให้ค่าคะแนนเฉลี่ยการปฏิบัติพฤติกรรมการดูแล
ตนเองสูงกว่าก่อนการทดลอง ซึ่งสอดคล้องกับการ
ศึกษาของสมพงษ์ สุวรรณวลัยกร12 และโรงพยาบาล
ภูมิพลอดุลยเดช13 ที่พบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่มีการปรับ
เปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสมจนทำให้มีระดับน้ำตาล
ในเลือดลดลง ลดอัตราการเกิดภาวะแทรกซ้อน ลด
ค่าใช้จ่ายในการรักษา มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นอย่างมาก

	 ภายหลังที่ผู้ป่วยเบาหวานเข้าร่วมกิจกรรมค่าย
เบาหวาน 1 เดือน พบว่า กลุ่มทดลองมีระดับน้ำตาล
ในเลือดลดลงมากกว่าก่อนการทดลอง และลดลง
มากกว่ากลุ่มควบคุม (p < .05) ซึ่งเป็นไปตาม
สมมตฐิาน ทัง้นีอ้าจเกดิขึน้เนือ่งจากโปรแกรมกจิกรรม
คา่ยเบาหวานทีจ่ดัขึน้ ตลอดระยะเวลาการเขา้คา่ย 3 วนั 
ผู้ป่วยเบาหวานทุกคนจะได้เรียนรู้เกี่ยวกับการดูแล
ตนเอง  และได้รับการฝึกปฏิบัติจริงในเรื่องของชนิด
อาหารทีม่ผีลต่อการเปลีย่นแปลงระดับน้ำตาลในเลือด 
การใช้รายการอาหารแลกเปลี่ยน การคำนวณพลังงาน
ที่ต้องการของแต่ละคน หลังจากที่ผู้ป่วยได้ทดลอง
ปฏิบัติจริง ผู้ป่วยสามารถทำได้ถูกต้อง รับประทาน
อาหารตามรายการอาหารแลกเปลีย่น ในปรมิาณพลงังาน
ที่คำนวณไว้ และเมื่อผู้ป่วยกลับไปอยู่บ้านก็ยังดำรง
พฤติกรรมนั้นๆ ได้ จนสามารถควบคุมระดับน้ำตาล
ในเลือดได้ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาอื่นๆ คือผล
จากการเข้าค่ายทำให้ผู้ป่วยเบาหวานมีการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการดูแลตนเองที่เหมาะสม ทำให้ระดับ
นำ้ตาลในเลือดลดลง เช่นการศกึษาของเทพ หิมะทองคำ14  
สมพงษ์ สุวรรณวลัยกร12 และโรงพยาบาลมหาราช
นครศรีธรรมราช15 

	 นอกจากนี้ผู้ป่วยกลุ่มทดลองยังมีการดูแลให้
ออกกำลังกายให้ได้ความหนัก (intensity) ที่เพียงพอ 
โดยการใช้ค่าความรู้สึกเหนื่อยของผู้ป่วย (Rating of 
Perceived Exertion by Borg’s Scale: RPE) ผู้ป่วย
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ผลของการเข้าค่ายเบาหวานกลางวันต่อการรับรู้สมรรถนะแห่งตนพฤติกรรมการดูแลตนเอง


และระดับน้ำตาลในเลือดของผู้ป่วยโรคเบาหวาน ชนิดที่ 2


เบาหวานควรออกกำลังกายให้มีความหนักปานกลาง 
โดยมีคะแนนความรู้สึกเหนื่อย เท่ากับ 12-14          
ผู้ป่วยจะรูส้กึเริม่เหนือ่ย หรอืในบางคนอาจรูส้กึเหนือ่ย 
หายใจแรง และมีเหงื่อออก16-17 ขณะเข้าค่าย 3 วัน   
ผู้ป่วยได้รับการฝึกปฏิบัติการออกกำลังกายโดย  
การรำไม้พลองป้าบุญมี โดยผู้ป่วยออกกำลังกายที่มี
ระดับความเหนือ่ยปานกลาง ออกกำลังกายสัปดาห์ละ 
3 วนั ครัง้ละ 20-30 นาท ีในการออกกำลงักายแตล่ะครัง้
จะมีการเผาผลาญพลังงานประมาณ 90-120 แคลอรี่ 
และมีการออกกำลังกายอย่างต่อเนื่องที่บ้าน จึงมีผล
ทำให้ระดับน้ำตาลในเลือดลดลง ซึ่งสอดคล้องกับ   
การศึกษาของกนลรัตน ์ป่านทอง18 ที่ได้ศึกษาผลของ
การออกกำลังกายโดยวิธีรำไม้พลองป้าบุญมีต่อการ
ลดระดับน้ำตาลในเลือดของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 
ผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมี
การลดลงของระดบันำ้ตาลในเลอืดมากกวา่กลุม่ควบคมุ 

อย่างนัยสำคัญทางสถิติ (p < .05)


ข้อเสนอแนะการนำผลการวิจัยครั้งนี้ไปใช้


	 1.	ด้านปฏิบัติการพยาบาล


		  1.1 ในฐานะพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว 

สามารถนำโปรแกรมการจัดกิจกรรมในรูปแบบค่าย

เบาหวานไปใช้ในการส่งเสริมพฤติกรรมการดูแล

ตนเองผู้ป่วยเบาหวานเพื่อการควบคุมโรค โดยเฉพาะ

พฤติกรรมการดูแลตนเองในเรื่องอาหารและการ

ออกกำลังกาย


		  1.2	ขยายผลโดยการประสานงาน สนบัสนนุ

และเผยแพร่การจัดโครงการค่ายเบาหวานกลางวัน

ในคลินิกผู้ป่วยเบาหวานเพื่อช่วยควบคุมโรคและ

ป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนและเผยแพร่ไปยัง

โรงพยาบาลชุมชนอื่นๆ 


		  1.3	ติดตามให้ผู้ป่วยเบาหวานที่ผ่านการ

เข้าร่วมโปรแกรมกิจกรรมค่ายเบาหวานกลางวันทำ

กิจกรรมร่วมกันเป็นระยะๆ ทุก 3 เดือน เพื่อจะได้

ทบทวนความรู้ ถ่ายทอดประสบการณ์ แลกเปลี่ยน

ความคิดเห็นการปฏิบัติพฤติกรรมการดูแลตนเองที่

ปฏิบัติที่บ้าน รวมทั้งแนวทางการแก้ไขปัญหาต่างๆ 

ทีเ่กดิขึน้ เพือ่สง่เสรมิใหผู้ป้ว่ยเบาหวานรบัรูส้มรรถนะ

ของตนเองว่าสามารถปฏิบัติได้แน่นอน และเพื่อ

พัฒนาระดับการรับรู้สมรรถนะให้เต็มที่ 


	 2.	ด้านการบริหารการพยาบาล


		  2.1	ผู้บริหารทางการพยาบาลควรเตรียม

ทีมบุคลากรในการจัดค่ายเบาหวาน โดยจัดให้มีการ

ฝกึอบรมผูจ้ดักจิกรรมคา่ยเบาหวานตามแบบโปรแกรม

การวิจัยในเรื่องนี้ 


		  2.2	ผูบ้รหิารทางการพยาบาลควรสนบัสนนุ

การจัดโครงการค่ายเบาหวานกลางวันในชุมชน โดย

มีการประสานงานเครือข่ายกับหน่วยงานหรือ

องค์กรต่างๆ ทั้งภาครัฐและเอกชนในเขตพื้นที่รับ

ผิดชอบเพื่อขอสนับสนุนงบประมาณและสถานที่จัด

กิจกรรมค่ายเบาหวาน


		  2.3	ผูบ้รหิารทางการพยาบาลควรสนบัสนนุ

งบประมาณเพื่อการตรวจสอบว่าผู้ป่วยเบาหวานที่

ผ่านการเข้าร่วมโปรแกรมกิจกรรมค่ายเบาหวาน

กลางวันสามารถควบคุมโรคเบาหวานได้จริง โดยการ

ตรวจหาระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้าด้วยวิธี

ฮีโมโกลบินเอวันซี (HbA1c) อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง


	 3.	ด้านการวิจัย


		  3.1	ควรมีการวิจัยโดยการติดตามการคง

อยู่ของพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อควบคุมโรค

และป้องกันภาวะแทรกซ้อนของผู้ป่วยโรคเบาหวาน

ที่ผ่านการเข้าร่วมโปรแกรมกิจกรรมค่ายเบาหวาน

กลางวันแล้ว โดยใช้เวลาศึกษาอย่างน้อย 6 เดือน 

เนื่องจากเป็นระยะเวลาของการคงไว้ซึ่งพฤติกรรม 

(maintenance stage)
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อุษา ทัศนวิน และคณะ


		  3.2	ควรมีการศึกษาวิจัยโดยการประเมิน

ระดับน้ำตาลในเลือดก่อนอาหารเช้าด้วยวิธีฮีโมโกล-

บินเอวันซี (HbA1c) เนื่องจากการประเมินระดับ

น้ำตาลด้วยวิธี FPG สามารถบอกถึงการควบคุมระดับ

น้ำตาลในเลือดในระยะเพียง 2-3 วันก่อนเจาะเลือด 

แต่การประเมินด้วยวิธีฮีโมโกลบินเอวันซี สามารถ

บอกถึงการควบคุมระดับน้ำตาลในเลือดในระยะ 12  

สัปดาห์ก่อนเจาะเลือด
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The Effects of Diabetic Day Camp Participation on Perceived
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Abstract: This study was a quasi-experimental research design  aimed to determine 
the effects of Diabetic Day Camp participation on perceived self-efficacy, self-care 
behaviors and blood sugar level among patients with diabetes mellitus, type 2. The 
sample was comprised of 70 patients with diabetes mellitus type 2 who met the inclusion 
criteria. This study was conducted at outpatient clinic, in the 30 bed community hospital 
at Ayutthaya province. The sample was randomized into experimental and control group, 
30 patients in each group. The self-efficacy theory was applied to develop day camp 
activities. The Diabetic Day Camp lasted 3 days long and was arranged to the experimental 
group one week after they agreed to participate in this study. The experimental group 
participated in Diabetic Day Camp conducted by the investigator and team, while the 
control group received usual care given by hospital nursing staff. The instruments 
used were the demographic questionnaire, perceived self-efficacy scale, self-care 
behavior scale, and a record of blood sugar level. Data were analyzed by using 
descriptive statistics, paired t-test and analysis of covariance.

	 The results revealed that the experimental group performed significantly better 
on the perceived self-efficacy than before the day camp participation at the end of the 
camp. The experimental group improved significantly in perceived self-efficacy and 
self care behaviors than the control group at one month follow-up (p < .001). The 
experimental group decreased in blood sugar level than the control group significantly 
at one month follow up (p < .05). Nurses and health care team can apply this Diabetic 
Day Camp in order to improve self care behaviors to control diseases and prevent 
complications in diabetic mellitus patients. Longer study to follow up on blood sugar level 
change, along with the use of hemoglobin A1C indicator was recommended in further study.
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