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บทคัดย่อ  กำรวิจัยคร้ังน้ีมวัีตถุประสงค์เพ่ือศกึษำพฤตกิรรมกำรดูแลสขุภำพตนเองของผู้ป่วยโรคเบำหวำนชนิดที่ 2 เป็นกำร

วิจัยเชิงพรรณนำแบบภำคตดัขวำงในกลุ่มตวัอย่ำงผู้ป่วยโรคเบำหวำนชนิดที่ 2 ที่ขึ้นทะเบยีนในเขตรับผดิชอบโรง-

พยำบำลส่งเสริมสขุภำพต�ำบลหันนำงำม กำรเลือกกลุ่มตวัอย่ำงใช้วิธกีำรสุ่มอย่ำงง่ำย ได้กลุ่มตวัอย่ำงจ�ำนวน 89 คน 

เกบ็ข้อมูลในระหว่ำงเดอืนมถุินำยนถงึกรกฎำคม 2558 โดยใช้แบบสมัภำษณ ์ วิเครำะห์ข้อมูลโดยใช้สถติเิชิง-

พรรณนำ และสถติเิชิงอนุมำน ใช้สถติสิมัประสทิธิ์สหสมัพันธแ์บบ Pearson’s product moment correlation ผลกำร

วิจัยพบว่ำ คุณลักษณะส่วนบุคคลของผู้ป่วยโรคเบำหวำนชนิดที่ 2 ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 62.9 (Mean=58.8, 

SD=11.0) สถำนภำพสมรส ร้อยละ 80.9 จบกำรศกึษำระดบัประถมศกึษำ ร้อยละ 82.0 มอีำชีพเกษตรกร ร้อยละ 

64.0 โดยภำพรวมกลุ่มตวัอย่ำงมคีวำมรู้อยู่ในระดบัปำนกลำง (Mean=22.7, SD=3.4) มทีศันคตอิยู่ในระดบัสงู 

(Mean=2.6, SD=0.3) มพีฤตกิรรมกำรดูแลตนเองอยู่ในระดบัสงู (Mean=2.6, SD=0.3) เมื่อพิจำรณำควำม

สมัพันธร์ะหว่ำงคุณลักษณะส่วนบุคคล ควำมรู้  ทศันคตกิบัพฤตกิรรมกำรดูแลสขุภำพของตนเองของผู้ป่วยโรคเบำ-

หวำนชนิดที่ 2 พบว่ำ ควำมรู้  และทศันคตภิำพรวมมคีวำมสมัพันธก์บัพฤตกิรรมกำรดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคเบำ-

หวำนชนิดที่ 2 อย่ำงมนัียส�ำคัญทำงสถติ ิ(r=0.37, p<0.001) และ (r=0.43, p<0.001) ตำมล�ำดบั ผู้มส่ีวนเกี่ยวข้อง

ควรหำมำตรกำรแนวทำงที่จะท�ำให้ผู้ป่วยกลุ่มน้ีมคีวำมรู้ควำมเข้ำใจเกี่ยวกบักำรดูแลสขุภำพตนเองที่ถูกต้อง และ

ควรศกึษำหำรปูแบบในกำรปรับเปล่ียนพฤตกิรรมกำรดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคเบำหวำน ซ่ึงจะส่งผลให้ผู้ป่วยมคีวำม 

รู้ควำมเข้ำใจและเกดิควำมย่ังยืนในกำรดูแลสขุภำพตนเองที่ถูกต้องเพ่ิมมำกขึ้น
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บทน�า
โรคเบำหวำนชนิดที่ 2 เกิดจำกภำวะพร่องอินซูลิน

หรือภำวะดื้ออนิซลิูนหรืออำจเกดิจำกทั้งสองภำวะร่วมกนั 

พบประมำณร้อยละ 90–95 ของผู้ป่วยโรคเบำหวำน

ทั้งหมด ส่วนใหญ่พบในกลุ่มคนอ้วน คนสงูอำยุ ผู้ขำด

กำรออกก�ำลังกำยและมีประวัติครอบครัวเป็นเบำหวำน 

ปัจจุบันประชำกรทั่วโลกเสี่ยงต่อกำรเป็นโรคเบำหวำน

ชนิดที่ 2 มำกกว่ำ 316 ล้ำนคน(1) ส�ำหรับประเทศไทย 

ในปี พ.ศ. 2556 พบว่ำมผู้ีเสยีชีวิตจำกโรคเบำหวำนเฉล่ีย

วันละ 27 คนและมอีตัรำป่วยด้วยโรคเบำหวำน 1,081.3 

ต่อประชำกรแสนคน เช่ือว่ำปัจจัยส�ำคัญที่ท�ำให้จ�ำนวนผู้

ป่วยเพ่ิมขึ้น เน่ืองจำกกำรใช้ชีวิตแบบคนเมอืงหรือกำรใช้



พฤตกิรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 เขตรับผดิชอบโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�าบลหันนางาม หนองบวัล�าภู

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2562 ปีที ่28 ฉบบัที ่4 621

ชีวิตที่ทนัสมัย ขำดกำรออกก�ำลังกำย กำรเปล่ียนแปลง

พฤตกิรรมกำรรับประทำนอำหำรทีม่พีลังงำนและเน้ือสตัว์

สงู(2) กำรรักษำโรคเบำหวำนมจุีดมุ่งหมำยส�ำคัญ คือ กำร

ควบคุมระดบัน�ำ้ตำลในเลือดให้อยู่ในระดบัปกต ิเพ่ือลด

ปัจจัยเสี่ยง ลดกำรเกดิภำวะแทรกซ้อนและเพ่ิมคุณภำพ

ชีวิต แต่ปัญหำที่พบบ่อย คือผู้ป่วยโรคเบำหวำนไม่

สำมำรถควบคุมระดบัน�ำ้ตำลในเลือดได้ เน่ืองจำกพยำธ-ิ

สภำพของโรค ร่วมกบักำรขำดควำมรู้และมีทศันคตหิรือ

ควำมเช่ือที่ไม่ถูกต้องส่งผลต่อกำรมีพฤติกรรมกำรดูแล

ตนเองที่ไม่เหมำะสม ทั้งกำรรับประทำนอำหำร กำรรับ

ประทำนยำ กำรออกก�ำลังกำย กำรพบแพทย์ตำมนัด กำร

ดูแลควบคุมระดบัน�ำ้ตำลในเลือดและกำรดูแลเท้ำ(3) ใน

ปี พ.ศ. 2557 จังหวัดหนองบัวล�ำภมูีประชำกรทั้งสิ้น 

508,001 คน มีผู้ป่วยด้วยโรคเบำหวำน 18,585 รำย 

คิดเป็นอตัรำป่วย 3,658.5 ต่อประชำกรแสนคน ซ่ึงสงู

กว่ำอัตรำป่วยระดับประเทศถึง 3 เท่ำ และมีภำวะ

แทรกซ้อนทำงไต 3,614 รำย (ร้อยละ 19.4) มีภำวะ 

แทรกซ้อนทำงเท้ำและขำ 1,881 รำย (ร้อยละ 10.1) มี

ภำวะแทรกซ้อนทำงตำ 1,726 รำย (ร้อยละ 9.3) ส่วน

ในระดบัอ�ำเภอพบว่ำในปี พ.ศ. 2557 อ�ำเภอศรีบุญเรือง

มปีระชำกรทัง้สิ้น 120,604 คน มผู้ีป่วยด้วยโรคเบำหวำน 

4,024 คิดเป็นอตัรำป่วย 3,336.5 ต่อประชำกรแสนคน 

มภีำวะแทรกซ้อนทำงไต 940 รำย (ร้อยละ 23.4) มภีำวะ

แทรกซ้อนทำงเท้ำและขำ 537 รำย (ร้อยละ 13.3) และ

มภีำวะแทรกซ้อนทำงตำ 337 รำย (ร้อยละ 8.4) ตำม

ล�ำดบั(4)

โรงพยำบำลส่งเสริมสขุภำพต�ำบลหันนำงำม อ�ำเภอ

ศรีบุญเรือง จังหวัดหนองบวัล�ำภ ูเป็นสถำนบริกำรระดบั

ปฐมภมู ิสงักดัส�ำนักงำนสำธำรณสขุจังหวัดหนองบวัล�ำภ ู

มปีระชำกรในเขตรับผดิชอบทั้งสิ้น 4,843 คน ในปี พ.ศ. 

2558 มผู้ีป่วยโรคเบำหวำนชนิดที่ 2 ขึ้นทะเบยีนกบัโรง-

พยำบำลส่งเสริมสขุภำพต�ำบลหันนำงำม จ�ำนวน 180 รำย 

คิดเป็นอตัรำป่วย 3,716.7 ต่อประชำกรแสนคน และมี

แนวโน้มที่ป่วยเป็นโรคเบำหวำนเพ่ิมขึ้นทุกปี ซ่ึงตำมขั้น

ตอนกำรให้บริกำรเมื่อผู้ป่วยได้รับกำรตรวจวินิจฉัยโดย

แพทย์ประจ�ำโรงพยำบำลแล้วจะถูกส่งต่อให้มำรับบริกำร

ต่อที่โรงพยำบำลส่งเสริมสขุภำพต�ำบลหันนำงำม คือ กำร

ตรวจระดบัน�ำ้ตำลในเลือด กำรจ่ำยยำรักษำโรคเบำหวำน 

รวมถึงกำรให้สุขศึกษำและกำรติดตำมเย่ียมบ้ำน เพ่ือ

ตดิตำมผลกำรรักษำและประเมนิควำมรู้  ควำมเข้ำใจและ

พฤตกิรรมกำรดูแลสขุภำพของตนเองของผู้ป่วย 

กำรศกึษำน้ีมวัีตถุประสงค์เพ่ือศกึษำคุณลักษณะส่วน

บุคคล ควำมรู้  ทศันคต ิและพฤตกิรรมกำรดูแลสขุภำพ

ตนเองของผู้ป่วยโรคเบำหวำนชนิดที่ 2 ในเขตรับผดิชอบ   

โรงพยำบำลส่งเสริมต�ำบลหันนำงำม อ�ำเภอศรีบุญเรือง 

จังหวัดหนองบวัล�ำภู

วิธีการศึกษา
รูปแบบกำรวิจัย กำรวิจัยคร้ังน้ีเป็นกำรศึกษำเชิง

พรรณนำแบบภำคตดัขวำง 

ประชำกรกำรวิจัยคร้ังน้ี คือ ผู้ป่วยที่ได้รับกำรวินิจฉัย

จำกแพทย์ว่ำเป็นโรคเบำหวำนชนิดที ่2 และได้ขึ้นทะเบยีน

เป็นผู้ป่วยโรคเร้ือรัง ในเขตรับผิดชอบโรงพยำบำลส่ง-

เสริมสขุภำพต�ำบลหันนำงำม อ�ำเภอศรีบุญเรือง จังหวัด

หนองบวัล�ำภ ูมจี�ำนวนทั้งสิ้น 180 คน(5)

กลุ่มตัวอย่ำง ค�ำนวณขนำดตัวอย่ำงเพ่ือประมำณค่ำ

เฉล่ียของประชำกรในกรณีที่ประชำกร มีขนำดเลก็และ

ทรำบจ�ำนวนของประชำกร(6) โดยพิจำรณำจำกจ�ำนวน    

ผู้ป่วยที่ได้รับกำรวินิจฉัยจำกแพทย์ว่ำเป็นโรคเบำหวำน

และได้ขึ้นทะเบยีนเป็นผู้ป่วยโรคเร้ือรัง ในเขตรับผดิชอบ

โรงพยำบำลส่งเสริมสขุภำพต�ำบลหันนำงำม อ�ำเภอศรี-

บุญเรือง จังหวัดหนองบวัล�ำภ ูมจี�ำนวน 180 คน ส่วน-

เบี่ยงเบนมำตรฐำนของพฤติกรรมกำรดูแลตนเองของ     

ผู้ป่วยโรคเบำหวำนจำกกำรศกึษำของพิศมยั ภนูำเมอืง(7) 

มค่ีำเทำ่กบั 33.47 ใช้ค่ำมำตรฐำนควำมเช่ือมั่นที่ 95% 

ได้ขนำดตวัอย่ำงไม่น้อยกว่ำ 89 คน

กำรเลือกกลุ่มตวัอย่ำง ใช้วิธกีำรสุ่มอย่ำงง่ำยด้วยกำร

จับสลำกแบบไม่ใส่คืนให้ได้จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่ำงที่ใช้ใน

กำรวิจัยทั้งสิ้น 89 คน

เคร่ืองมอืที่ใช้ในกำรวิจัยคร้ังน้ี คือ แบบสมัภำษณท์ี่
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ร้อยละ ค่ำเฉล่ียและส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน สถิติเชิง

อนุมำนใช้สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบ Pearson’s 

product moment correlation

ผลการศึกษา
กลุ่มตัวอย่ำงส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 62.9 

มอีำยุเฉล่ีย 58.8 ปี (SD=11.0) มสีถำนภำพสมรส ร้อย-

ละ 80.9 จบกำรศกึษำระดบัประถมศกึษำ ร้อยละ 82.0 

มีอำชีพเกษตรกร ร้อยละ 64.0 มีรำยได้เฉล่ียต่อเดือน 

5,704.5 บำท (SD=6,545.1) แหล่งที่มำของรำยได้ส่วน

ใหญ่มำจำกตนเอง ร้อยละ 42.7 ระยะเวลำป่วยเป็นโรค

เบำหวำนเฉล่ีย 7.7 ปี (SD=5.9) จ�ำนวนสมำชิกใน

ครอบครัวเฉล่ีย 4.4 คน (SD=1.8) ส่วนภำวะแทรกซ้อน

จำกกำรเป็นโรคเบำหวำน พบว่ำ มภีำวะแทรกซ้อน ร้อย-

ละ 57.3 ซ่ึงในกลุ่มที่มภีำวะแทรกซ้อน พบว่ำ เป็นควำม

ดันโลหิตสูงมำกที่สุด ร้อยละ 51.0 รองลงมำ ภำวะ

แทรกซ้อนทำงตำ ร้อยละ 27.4 ควำมดันโลหิตสงูและ

ภำวะแทรกซ้อนทำงตำ ร้อยละ 19.6 ภำวะแทรกซ้อนทำง

ตำและไต ร้อยละ 2.0 วิธกีำรรักษำ คือ รับประทำนยำ 

ร้อยละ 100.0 รองลงมำ ควบคุมอำหำร ร้อยละ 80.9 

และออกก�ำลังกำย ร้อยละ 69.7 ตำมล�ำดบั

ควำมรู้ เกี่ยวกบักำรดูแลสขุภำพของตนเอง พบว่ำ มี

ระดับควำมรู้ เกี่ยวกับกำรดูแลตนเองในภำพรวมอยู่ใน

ระดับปำนกลำง ร้อยละ 50.6 รองลงมำมีควำมรู้อยู่ใน

ระดบัต�่ำ ร้อยละ 42.7 โดยคะแนนเตม็ 100 มคีะแนน

เฉล่ียเท่ำกบั 75.5 คะแนน (SD=11.4) กลุ่มตวัอย่ำงมี

ควำมรู้ เกี่ยวกับกำรดูแลสุขภำพของตนเองอยู่ในระดับ

ปำน-กลำง ได้แก่ ด้ำนกำรรับประทำนอำหำร กำรดูแล

ควบคุมระดับน�ำ้ตำลในเลือด ควำมรู้ทั่วไปเกี่ยวกบัโรค

เบำหวำน กำรดูแลเท้ำ และมคีวำมรู้อยู่ในระดบัสงู ได้แก่ 

กำรพบแพทย์ตำมนัด กำรออกก�ำลังกำย และกำรรับ

ประทำนยำ (ตำรำงที่ 1)

ทัศนคติเกี่ยวกับกำรดูแลสุขภำพตนเอง พบว่ำ มี

ทศันคติเกี่ยวกบักำรดูแลตนเองในภำพรวมอยู่ในระดับ

สงู ร้อยละ 82.0 โดยกลุ่มตวัอย่ำงมทีศันคตเิกี่ยวกบักำร

ผู้วิจัยสร้ำงขึ้นจำกกำรทบทวนวรรณกรรมและงำนวิจัยที่

เกี่ยวข้อง แบ่งเป็น 5 ส่วน ดงัน้ี

ส่วนที่ 1 แบบสัมภำษณ์เกี่ยวกับคุณลักษณะส่วน

บุคคล จ�ำนวน 11 ข้อ ประกอบด้วย เพศ อำยุ สถำนภำพ

สมรส ระดับกำรศกึษำ อำชีพ รำยได้เฉล่ีย ระยะเวลำที่

ป่วยเป็นโรคเบำหวำน ภำวะแทรกซ้อนที่เกดิขึ้น แหล่ง

ที่มำของรำยได้ จ�ำนวนสมำชิกในครอบครัว และวิธกีำร

รักษำ

ส่วนที่ 2 แบบสัมภำษณ์ควำมรู้ เกี่ยวกับกำรดูแล

ตนเอง จ�ำนวน 30 ข้อ ใช้ลักษณะข้อค�ำถำมแบบให้เลือก

ตอบจำก 3 ตวัเลือก คือ ใช่ ไม่ใช่ และ ไม่แน่ใจ

ส่วนที่ 3 แบบสัมภำษณ์ทัศนคติเกี่ยวกับกำรดูแล

ตนเอง จ�ำนวน 35 ข้อ ใช้ลักษณะข้อค�ำถำมแบบให้เลือก

ตอบจำก 3 ตวัเลือก คือ เหน็ด้วยมำก เหน็ด้วยปำนกลำง 

เหน็ด้วยน้อย

ส่วนที่ 4 แบบสมัภำษณ์พฤติกรรมกำรดูแลตนเอง 

จ�ำนวน 29 ข้อ ใช้ลักษณะข้อค�ำถำมแบบให้เลือกตอบจำก 

3 ตวัเลือก คือ ปฏบิตัเิป็นประจ�ำ ปฏบิตัเิป็นบำงคร้ัง ไม่

ปฏบิตัเิลย

ส่วนที่ 5 แบบสมัภำษณปั์ญหำ อปุสรรคและข้อเสนอ

แนะในกำรดูแลตนเอง จ�ำนวน 6 ข้อ ใช้ลักษณะข้อค�ำถำม

แบบให้เลือกตอบจำก 2 ตวัเลือก คือ ไม่มแีละม ีโดยถ้ำ

ตอบว่ำมีให้ระบุโดยกำรเขยีนรำยละเอยีดลงในช่องว่ำงที่

เว้นไว้ให้

กำรตรวจสอบคุณภำพเคร่ืองมือผู้วิจัยได้สร้ำงและ

ตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมอืในกำรเกบ็รวบรวมข้อมูล

ในกำรวิจัย โดยน�ำแบบสมัภำษณท์ี่สร้ำงขึ้นไปตรวจสอบ

คุณภำพด้ำนควำมตรงของเน้ือหำ (content validity) จำก

ผู้เช่ียวชำญ จ�ำนวน 3 ท่ำน และตรวจสอบควำมเที่ยง 

(reliability) โดยน�ำไปทดลองใช้กบัผู้ป่วยโรคเบำหวำน

ที่มลัีกษณะคล้ำยกบักลุ่มตวัอย่ำงที่ต้องกำรศกึษำ จ�ำนวน 

30 คน และวิเครำะห์ค่ำควำมเที่ยงโดยใช้วิธขีองครอน-

บำช (Cronbach’s method)ได้ค่ำควำมเที่ยงเทำ่กบั 0.87

เกบ็ข้อมูลในระหว่ำงเดือนมิถุนำยนถึงกรกฎำคม 

2558 วิเครำะห์ข้อมูลด้วยสถติพิรรณนำ ได้แก่ ควำมถี่



พฤตกิรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 เขตรับผดิชอบโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�าบลหันนางาม หนองบวัล�าภู

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2562 ปีที ่28 ฉบบัที ่4 623

ดูแลสขุภำพของตนเองอยู่ในระดบัสงูทุกด้ำน ได้แก่ ด้ำน

ควำมรู้ทั่วไปเกี่ยวกบัโรคเบำหวำน ด้ำนกำรรับประทำน

อำหำร ด้ำนกำรดูแลควบคุมระดับน�ำ้ตำลในเลือด ด้ำน

กำรรับประทำนยำ ด้ำนกำรดูแลเท้ำ ด้ำนกำรออกก�ำลัง

กำยและด้ำนกำรพบแพทย์ตำมนัด (ตำรำงที่ 2)

พฤตกิรรมเกี่ยวกบักำรดูแลสขุภำพตนเอง พบว่ำ มี

พฤติกรรมเกี่ยวกบักำรดูแลตนเองภำพรวมอยู่ในระดับ

ตารางที ่1 ระดบัความรูเ้กีย่วกบัการดูแลสุขภาพตนเอง ของผูป่้วยโรคเบาหวานชนดิที2่ จ�าแนกรายดา้น (n=89 คน) 

       ควำมรู้ เกี่ยวกบั                                ระดบัควำมรู้                        คะแนนเฉล่ีย  ส่วนเบี่ยงเบน  กำรแปลผล

    กำรดูแลสขุภำพตนเอง               สงู                ปำนกลำง              ต�่ำ    (ร้อยละ)       มำตรฐำน

                             จ�ำนวน   ร้อยละ   จ�ำนวน   ร้อยละ   จ�ำนวน   ร้อยละ

1. กำรรับประทำนอำหำร  23      25.8 17      19.1 49      55.1 61.2 46.8 ปำนกลำง

2. กำรดูแลควบคุม  26      29.2 35      39.3 28      31.5 71.3 42.2 ปำนกลำง

 ระดบัน�ำ้ตำลในเลือด

3. ควำมรู้ทั่วไปเกี่ยวกบั  53      59.6 7      7.9 29      32.6 71.5 38.5 ปำนกลำง

 โรคเบำหวำน

4. กำรดูแลเท้ำ  60      67.4 23      25.8 6      6.7 75.2 31.3 ปำนกลำง

5. กำรรับประทำนยำ  70      71.8 10      21.3 9      10.1 81.3 35.8 สงู

6. กำรออกก�ำลังกำย  56      62.9 23      25.8 10      11.2 83.8 36.2 สงู

7. กำรพบแพทย์ตำมนัด  45      78.8 38      21.3 6      10.1 85.9 28.8 สงู

     ควำมรู้ เกี่ยวกบักำรดูแล 6      6.7 45      50.6 38      42.7 75.5 11.4 ปำนกลำง

 สขุภำพตนเองภำพรวม 

ตารางที ่2 ระดบัทศันคติเกีย่วกบัการดูแลสุขภาพตนเองของผูป่้วยโรคเบาหวานชนดิที ่2 จ�าแนกรายดา้น (n=89 คน) 

      ทศันคตเิกี่ยวกบั                              ระดบัทศันคต ิ                        คะแนนเฉล่ีย  ส่วนเบี่ยงเบน  กำรแปลผล

    กำรดูแลสขุภำพตนเอง              สงู                 ปำนกลำง              ต�่ำ   (ร้อยละ)       มำตรฐำน

                             จ�ำนวน   ร้อยละ   จ�ำนวน   ร้อยละ   จ�ำนวน   ร้อยละ

1. ควำมรู้ทั่วไปเกี่ยวกบั  75      84.3 14      15.7 0      0.0 2.5 0.2 สงู

 โรคเบำหวำน

2. กำรรับประทำนอำหำร  70      77.5 19      21.3 0      0.0 2.5 0.3 สงู

3. กำรดูแลควบคุม  69      77.5 17      19.1 3      3.4 2.5 0.3 สงู

 ระดบัน�ำ้ตำลในเลือด

4.  กำรรับประทำนยำ  61      68.5 19      21.3 9      10.1 2.5 0.5 สงู

5. กำรดูแลเท้ำ  76      85.4 12      13.5 1      1.1 2.6 0.3 สงู

6.  กำรออกก�ำลังกำย  69      77.1 19      21.3 1      1.1 2.6 0.3 สงู

7.  กำรพบแพทย์ตำมนัด  66      74.2 16      18.0 7      7.9 2.6 0.5 สงู

 ทศันคตเิกี่ยวกบักำรดูแล 73      82.0 16      18.0 0      0.0 2.5 0.2 สงู

 สขุภำพตนเองภำพรวม
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สงู ร้อยละ 92.1 โดยกลุ่มตวัอย่ำงมพีฤตกิรรมเกี่ยวกบั

กำรดูแลสขุภำพของตนเองอยู่ในระดับสงูทุกด้ำน ได้แก่ 

ด้ำนกำรรับประทำนอำหำร กำรดูแลควบคุมระดบัน�ำ้ตำล

ในเลือด กำรรับประทำนยำ กำรดูแลเท้ำ กำรออกก�ำลัง-

กำย และกำรพบแพทย์ตำมนัด (ตำรำงที่ 3)

ผลกำรทดสอบควำมสมัพันธร์ะหว่ำง คุณลักษณะส่วน

บุคคลกบัพฤตกิรรมกำรดูแลสขุภำพของตนเองของผู้ป่วย

โรคเบำหวำนชนิดที่ 2 พบว่ำ เพศ อำยุ สถำนภำพสมรส 

ระดบักำรศกึษำ อำชีพ รำยได้เฉล่ียต่อเดอืน แหล่งที่มำ

ของรำยได้ ระยะเวลำที่ป่วยเป็นโรคเบำหวำน จ�ำนวน

สมำชิกในครอบครัว และภำวะแทรกซ้อน ไม่มีควำม

สัมพันธ์กับพฤติกรรมกำรดูแลสุขภำพตนเองของของ      

ผู้ป่วยโรคเบำหวำนชนิดที่ 2 

ผลกำรทดสอบควำมสัมพันธ์ระหว่ำงควำมรู้  กับ

พฤตกิรรมกำรดูแลสขุภำพตนเองของผู้ป่วยโรคเบำหวำน

ชนิดที่ 2 โดยใช้ค่ำสมัประสทิธิ์สหสมัพันธข์องเพียร์สนั 

(r) พบว่ำ ภำพรวมควำมรู้ เกี่ยวกบักำรดูแลสขุภำพตนเอง

มคีวำมสมัพันธก์บัพฤตกิรรมกำรดูแลตนเองอย่ำงมนัีย-

ส�ำคัญทำงสถติ ิ(r=0.37, p<0.001) 

ผลกำรทดสอบควำมสัมพันธ์ระหว่ำงทัศนคติกับ

พฤตกิรรมกำรดูแลสขุภำพตนเองของผู้ป่วยโรคเบำหวำน

ชนิดที่ 2 โดยใช้ค่ำสมัประสทิธิ์สหสมัพันธข์องเพียร์สนั 

(r) พบว่ำ ภำพรวมทัศนคติเกี่ยวกับกำรดูแลสุขภำพ

ตนเองมคีวำมสมัพันธก์บัพฤตกิรรมกำรดูแลตนเองอย่ำง

มนัียส�ำคัญทำงสถติ ิ(r=0.43, p<0.001) 

ผลกำรศกึษำปัญหำอปุสรรคและข้อเสนอแนะในกำร

ดูแลตนเอง พบว่ำ โรงพยำบำลชุมชนไม่มีแพทย์เฉพำะ

ทำง เช่น จักษุแพทย์ กำรไปพบแพทย์ที่โรงพยำบำลใน

ตัวจังหวัดต้องใช้เวลำนำนไม่สะดวกในกำรเดินทำง กำร

ก�ำหนดวันให้บริกำรแต่ละคลินิก ถ้ำไปไม่ตรงกบัคลินิก

เบำหวำนและควำมดนัโลหิตสงูอำจไม่ได้รับควำมสะดวก 

(ร้อยละ 32.91) รวมทั้งปัญหำเกี่ยวกบักำรดูแลควบคุม

ระดับน�้ำตำลในเลือดของตนเองไม่ได้ เน่ืองจำกมี

ควำมเครียด ขำดกำรออกก�ำลังกำย พักผ่อนไม่เพียงพอ 

(ร้อยละ 22.78) และปัญหำเกี่ยวกบัผวิหนัง แห้ง คัน  

ส้นเท้ำแตก เพรำะไม่รู้ วิธป้ีองกนั (ร้อยละ 17.72) ข้อ

เสนอแนะที่ได้ คือ (1)อยำกให้จัดตั้งชมรมออกก�ำลังกำย

โดยมผู้ีน�ำเต้นออกก�ำลังกำย (2)อยำกไปพบแพทย์ในวัน

หยุดรำชกำร

ตารางที ่3 ระดบัพฤติกรรมเกีย่วกบัการดูแลสุขภาพตนเอง ของผูป่้วยโรคเบาหวานชนดิที ่2 จ�าแนกรายดา้น (n=89คน) 

      พฤตกิรรมเกี่ยวกบั                            ระดบัพฤตกิรรม                      คะแนนเฉล่ีย  ส่วนเบี่ยงเบน  กำรแปลผล

    กำรดูแลสขุภำพตนเอง              สงู                ปำนกลำง                ต�่ำ    (ร้อยละ)       มำตรฐำน

                             จ�ำนวน   ร้อยละ   จ�ำนวน   ร้อยละ   จ�ำนวน   ร้อยละ

1. กำรดูแลเท้ำ  47      52.8 39      43.8 3      3.4 2.3 0.3 สงู

2. กำรรับประทำนอำหำร  55      61.8 34      38.2 0      0.0 2.4 0.3 สงู

3. กำรออกก�ำลังกำย  53      59.6 33      37.1 3      3.4 2.4 0.4 สงู

4. กำรดูแลควบคุม  73      82.0 16      18.0 0      0.0 2.6 0.3 สงู

 ระดบัน�ำ้ตำลในเลือด

5. กำรพบแพทย์ตำมนัด  83      93.3 6      6.7 0      0.0 2.7 0.2 สงู

6. กำรรับประทำนยำ  84      94.4 5      5.6 0      0.0 2.8 0.2 สงู

 พฤตกิรรมเกี่ยวกบักำรดูแล 82      92.1 7      7.9 0      0.0 2.5 0.1 สงู

 สขุภำพตนเองภำพรวม



พฤตกิรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 เขตรับผดิชอบโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�าบลหันนางาม หนองบวัล�าภู

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2562 ปีที ่28 ฉบบัที ่4 625

วิจารณ์
จำกกำรศกึษำควำมสมัพันธร์ะหว่ำงควำมรู้กบัพฤต-ิ

กรรมกำรดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคเบำหวำนชนิดที่ 2 

ภำพรวมกลุ่มตวัอย่ำงมคีวำมรู้อยู่ในระดบัปำนกลำง และ

ควำมรู้มีควำมสมัพันธก์บัพฤติกรรมกำรดูแลตนเองของ

ผู้ป่วยโรคเบำหวำนชนิดที่ 2 อย่ำงมีนัยส�ำคัญทำงสถิต ิ

สอดคล้องกบักำรศกึษำของกติตคุิณ แสวงสขุ(8) นภำพร 

เกรียบกลำง(9) ศิริวรรณ อนิทรวิเชียรคชำ(10) ทั้งน้ีอำจ

เน่ืองมำจำกพฤตกิรรมกำรดูแลสขุภำพของตนเองเป็นผล

มำจำกควำมรู้  ทศันคติและควำมเช่ือของบุคคลน้ันๆ(11) 

ควำมรู้  ควำมเข้ำใจ และควำมจ�ำที่ได้รับจำกกำรให้สขุ-

ศกึษำของเจ้ำหน้ำที่สำธำรณสขุ รวมทั้งควำมรู้จำกข้อมูล

ข่ำวสำรที่ผู้ป่วยโรคเบำหวำนได้รับจำกสื่อต่ำงๆ จึงส่งผล

ต่อพฤติกรรมกำรดูแลตนเองของผู้ป่วยทั้งโดยทำงตรง

และทำงอ้อม ส่วนควำมสัมพันธ์ระหว่ำงทัศนคติกับ

พฤติกรรมกำรดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคเบำหวำนชนิดที่ 

2 พบว่ำ ภำพรวมกลุ่มตัวอย่ำงมีทศันคติอยู่ในระดับสงู 

มีควำมสมัพันธ์กบัพฤติกรรมกำรดูแลตนเองของผู้ป่วย

โรคเบำหวำนชนิดที่ 2 อย่ำงมนัียส�ำคัญทำงสถติ ิแตกต่ำง

จำกกำรศกึษำของกติตคุิณ แสวงสขุ(8) ที่พบว่ำผู้ป่วยโรค

เบำหวำน มทีศันคตอิยู่ในระดบัต�่ำ และทศันคตไิม่มคีวำม

สัมพันธ์กับพฤติกรรมกำรดูแลสุขภำพตนเอง ทั้งน้ี

พฤตกิรรมกำรดูแลสขุภำพของตนเองเป็นผลมำจำกควำม

รู้  ทัศนคติและควำมเช่ือของบุคคลน้ันๆ โดยที่อำจ

แสดงออกให้เห็นชัดเจน เช่น กำรออกก�ำลังกำย กำร

ป้องกันโรค กำรเดิน กำรรับประทำนอำหำร หรือไม่

แสดงออกให้เหน็ชัดเจน เช่น ควำมเครียด ควำมวิตก

กงัวล เป็นต้น 

สรุป

เน่ืองจำกผู้ป่วยโรคเบำหวำน มีควำมรู้ เกี่ยวกับกำร

ดูแลสขุภำพตนเองอยู่ในระดบัปำนกลำง และพบว่ำควำม

รู้มคีวำมสมัพันธก์บัพฤตกิรรมกำรดูแลสขุภำพตนเอง ดงั

น้ัน ผู้มส่ีวนเกี่ยวข้องควรหำมำตรกำรแนวทำงที่จะท�ำให้

ผู้ป่วยกลุ่มน้ีมคีวำมรู้ควำมเข้ำใจเกี่ยวกบักำรดูแลสขุภำพ

ตนเองที่ถูกต้อง เช่น กำรจัดหำสื่อให้ควำมรู้ที่เข้ำใจง่ำย

และเพียงพอส�ำหรับผู้ป่วย กำรจัดกจิกรรมส่งเสริมกำรให้

ควำมรู้ที่น่ำสนใจในรูปแบบที่หลำกหลำยและต่อเน่ือง 

กำรติดตำมประเมินควำมรู้ เป็นระยะ โดยกำรเย่ียมบ้ำน

และกำรสร้ำงเครือข่ำยดูแลสุขภำพในชุมชนโดยชุมชน 

เป็นต้น ซ่ึงจะส่งผลให้ผู้ป่วยมคีวำมรู้ควำมเข้ำใจและเกดิ

ควำมย่ังยืนในกำรดูแลสขุภำพตนเองที่ถูกต้องเพ่ิมมำก

ขึ้ น และควรศึกษำหำรูปแบบที่เหมำะสมในกำรปรับ

เปล่ียนพฤตกิรรมเกี่ยวกบักำรดูแลตนเองของผู้ป่วยเบำ-

หวำน

กิตติกรรมประกาศ
การศึกษาวจิยัในครัง้น้ี ส�าเรจ็สมบูรณเ์ป็นอย่างดีได ้

ตอ้งขอขอบคุณท่านผูบ้ริหารและคณะกรรมการวิจยั     

คปสอ.ศรีบุญเรือง ทีไ่ดจ้ดัท�าโครงการอบรมเชิงปฏิบติั-
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เป็นประโยชน ์ และเสียสละเวลาอันมีค่าในการตรวจจุด

บกพร่องดว้ยความเอาใจใส่ และขอขอบคุณเจา้หนา้ที ่  

โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�าบลหนันางาม อสม. และ         

ผูป่้วยโรคเบาหวานชนิดที ่2 ทีข้ึ่นทะเบียนในเขตรบัผิด-
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Abstract:  Self-Care Behaviors of Type II Diabetes Mellitus Patients Attended in Hun Na Ngam Sub-District Health 

Promoting Hospital, Sribunruang District, Nong Bua Lamphu Province 

Nipaporn Sriwong, M.P.H.

Si Bun Ruang District Health Office, Si Bun Ruang District, Nong Bua Lam Phu Province, Thailand

Journal of Health Science 2019;28:620-7.

The objective of this study was to assess self-care behavior of type II diabetes mellitus patients. 

It was conducted as a descriptive study from June to July 2015. The samples were 89 type II diabetes 

mellitus patients registered under the responsibility of Hun Na Ngam Sub-district health promoting hos-

pital, Sribunruang District, Nong Bua Lamphu Province. They were selected by simple random sampling. 

Data were collected through direct interview, and were analyzed by descriptive statistics and inferential 

statistics: Pearson’s product moment correlation. It was found that most patients were female (62.9%) 

(Mean=58.8, SD=11.0), single (80.9%), had primary education (82.0%), and work as farmers 

(64.0%). Their overall knowledge on self-care was at medium level (Mean=22.7, SD=3.4) with high 

level of overall attitude (Mean=2.6, SD=0.3). Their self-care behavior was at high level (Mean=2.6, 

SD=0.3). In addition, it was found that overall knowledge and attitude were significantly correlated with 

self-care behavior, (r=0.37, p<0.001) and (r=0.43, p<0.001), respectively. Therefore, responsible 

health personnel should put more efforts to improve knowledge and understanding of the type II diabetes 

patients in order to promote proper self-care behavior so as to achieve high quality and sustainable health 

care for patients with type II diabetes.

Keywords: self-care behavior, type II diabetes, type II diabetes mellitus patients


