
ผลของการเสริมสร้างพลังอ้านาจร่วมกับการตรวจติดตามระดับน ้าตาลในเลือดด้วยตนเองใน
ผู้ป่วยเบาหวานที่ไม่สามารถควบคุมโรคได้ โรงพยาบาลพยัคฆภูมิพิสัย จังหวัดมหาสารคาม 
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บทคัดย่อ 

การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของการเสริมสร้างพลังอ านาจร่วมกับการตรวจติดตาม
ระดับน้ าตาลในเลือดด้วยตนเอง (Self-monitoring Blood; SMBG) เป็นการศึกษาเชิงปฏิบัติการ 
กลุ่มเป้าหมายได้แก่ผู้ป่วยเบาหวานที่ไม่สามารถควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดได้จ านวน 11 คน วิเคราะห์ข้อมูล
เปรียบเทียบก่อนและหลังโดยใช้สถิติ paired t-test  ผลของการเสริมสร้างพลังอ านาจร่วมกับการตรวจ
ติดตามระดับน้ าตาลในเลือดด้วยตนเอง (Self-monitoring Blood; SMBG) พบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรม
การดูแลตนเองในเรื่อง การใช้ยา การรับประทานอาหาร การออกก าลังกาย การคลายเครียด และการดูแลเท้า 
หลังการให้กิจกรรมมีระดับสูงขึ้นจากระดับปานกลาง เป็นระดับมาก และผลค่าระดับน้ าตาลในเลือดสะสม 
(HbA1C <7) หลังการให้กิจกรรมลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 ดังนั้นการเสริมสร้างพลัง
อ านาจสามารถกระตุ้นแรงจูงใจให้ผู้ป่วยเกิดความมั่นใจ และยอมรับที่จะติดตามตนเอง ประเมินผล 
ตั้งเป้าหมาย และการเสริมตนเองได้อย่างถูกต้อง อย่างเป็นพลวัตร และมีทักษะ 

 
ค้าส้าคัญ : Self-monitoring Blood; SMBG, ระดับน้ าตาลในเลือด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ชื่อเรื่อง : ผลของการเสริมสร้างพลังอ านาจร่วมกับการตรวจติดตามระดับน้ าตาลในเลือดด้วยตนเองในผู้ป่วย
เบาหวานที่ไม่สามารถควบคุมโรคได้ โรงพยาบาลพยัคฆภูมิพิสัย จังหวัดมหาสารคาม 
ชื่อผู้วิจัย นางชญาภา เยยโพธิ์ พยาบาลวิชาชีพช านาญการ  
ชื่อผู้น้าเสนอผลงาน นางชญาภา เยยโพธิ์ พยาบาลวิชาชีพช านาญการ  

สรุปสาระส้าคัญ 
บทน้า   

โรงพยาบาลพยัคฆภูมิพิสัย พบจ านวนผู้ป่วยเบาหวานจ านวนมาก และมีแนวโน้มสูงขึ้น โดยในปี 
2561 จ านวน 4,259 คน, ปี 2562 จ านวน 4,263 คน และปี 2563 จ านวน 4,694 คน ผู้รับบริการที่คลินิก
เบาหวานเฉลี่ย 96 คนต่อวัน เป็นผู้ป่วยเบาหวานที่ไม่สามารถส่งรับยาตามเกณฑ์รับยาที่ รพ.สต. ได้แก่ ผู้ป่วย
เบาหวานที่ไม่สามารถควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดได้เนื่องจากจ านวนผู้รับบริการจ านวนมาก ท าให้ไม่มีเวลา
เพียงพอที่จะดูแลผู้ป่วยที่มีปัญหาซับซ้อนได้อย่างครอบคลุม และผลลัพธ์การด าเนินงานในตัวชี้วัดร้อยละผู้ป่วย
เบาหวานสามารถควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดได้ไม่ผ่านเกณฑ์ร้อยละ 40 และมีแนวโน้มลดลง โดยมี
วัตถปุระสงค์ เพ่ือศึกษาผลของการเสริมสร้างพลังอ านาจร่วมกับการร่วมกับการตรวจติดตามระดับน้ าตาลใน
เลือดด้วยตนเอง (Self-monitoring Blood; SMBG) 
วิธีการศึกษา 
  เป็นการศึกษาเชิงปฏิบัติการ กลุ่มเป้าหมายได้แก่ผู้ป่วยเบาหวานที่ไม่สามารถควบคุมระดับน้ าตาลใน
เลือดได้จ านวน 11 คน วิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบก่อนและหลังโดยใช้สถิติ paired t-test เครื่องมือที่ใช้ใน
งานวิจัยได้แก่ 1) แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล 2) แบบประเมินพฤติกรรมการดูแลตนเอง ทดลองใช้กับผู้ป่วย
เบาหวานที่ไม่สามารถควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดได้จ านวน 11 คน จากกลุ่มตัวอย่างในงานวิจัย เรือง การ
พัฒนารูปแบบบริการคลินิกเบาหวาน โรงพยาบาลพยัคฆภูมิพิสัย 3) รูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจผู้ป่วย
เบาหวานแบบรายบุคคล พัฒนาขึ้นตามแนวคิดของ Gibson, (1995) โดยการแลกเปลี่ยนประสบการณ์ เสนอ
ทางเลือก และให้การสนับสนุนทางสังคมเพ่ือช่วยส่งเสริมผู้ป่วยในกระบวนการที่เหมาะสมในแต่ละขั้นตอนดังนี้
ดังต่อไปนี้ 1. ขั้นการค้นพบสถานการณ์จริงเพ่ือให้ผู้ป่วยเล่าสถานการณ์โรคเบาหวานของตนตามสภาพที่เป็น
จริงให้ผู้ป่วยตระหนักถึงความส าคัญของปัญหาสุขภาพของตน และยอมรับปัญหาที่เกิดข้ึนว่าเป็นปัญหาที่ตน
ต้องแก้ไข 2. ขั้นการสะท้อนคิดอย่างมีวิจารณญาณเพ่ือให้ผู้ป่วยประเมินทางเลือกที่อาจเกิดข้ึนในการแก้ไข
ปัญหาที่ผู้ป่วยได้เลือกไว้ โดยพิจารณาในแง่มุมต่างๆ เพ่ือให้เกิดความชัดเจนของการแก้ไขปัญหา 3. ขั้นการ
ตัดสินใจเลือกวิธี ปฏิบัติที่เหมาะสม เพ่ือให้ผู้ป่วยก าหนดเป้าหมาย และ ระบุแนวทางที่จะปฏิบัติเพื่อบรรลุ
เป้าหมายของตน เมื่อผู้ป่วยตัดสินใจเลือกแนวทางปฏิบัติเพื่อไปสู่เป้าหมายของตน 4. ขั้นการคงไว้ซึ่งการ
ปฏิบัติอย่างมีประสิทธิภาพให้ผู้ป่วยเล่าประสบการณ์ในการปฏิบัติที่ผ่านมาทั้งความ ส าเร็จ และอุปสรรค 
จากนั้นให้ผู้ป่วยวิเคราะห์วิธีจัดการ กับปัญหาของตน ร่วมกับการติดตามระดับน้ าตาลในเลือดด้วยตนเองเอง 
1) การติดตามตนเอง ได้แก่ ตรวจระดับน้ าตาลในเลือด วิเคราะห์ปัญหาจากระดับน้ าตาลในเลือด ตั้งเป้าหมาย
ระดับน้ าตาลในเลือด โดยก าหนดเป้าหมายด้วยตนเอง 2) การประเมินผล จากบันทึกผลการตรวจติดตามระดับ
น้ าตาลในเลือดเปรียบเทียบกับเป้าหมายที่ก าหนดไว้ เสริมแรงเพ่ือให้ผู้ป่วยสามารถสร้างแรงจูงใจ และรู้สึกพึง
พอใจที่จะปฏิบัติอย่างต่อเนื่อง ด้วย Line Application Mobile กลุ่ม “ห่วงใยคนไข้เบาหวาน”  
 
 
 
 



ผลการศึกษา   
ตารางท่ี 1 เปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการ ดูแลตนเองระหว่างก่อนและหลังการใช้รูปแบบ  
ค่าเฉลี่ยของคะแนน
พฤติกรรมการ ดูแลตนเอง 

ก่อน หลัง Mean 
different 

SD P- value 
Mean SD Mean SD 

1. การควบคุมอาหาร 12.91 1.58 20.00 2.65 7.09 0.98 <0.001 
2. การใช้ยา 13.64 1.63 19.82 2.27 6.18 0.68 <0.001 

3. การดูแลเท้า 12.54 1.63 20.45 1.51 8.00 0.67 <0.001 

4. การจัดการความเครียด 11.91 1.58 19.27 2.10 7.36 0.45 <0.001 

5. การป้องกัน
ภาวะแทรกซ้อน 

12.64 1.67 20.54 1.75 7.91 0.72 <0.001 

6. การออกก าลังกาย 12.27 2.19 19.73 1.85 7.45 0.62 <0.001 

คะแนนรวม 76.45 3.83 117.91 7.92 41.45 1.83 <0.001 
 

 
ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคุณภาพการบริการที่มีการลดความสูญเปล่าจากการใช้บริการครั้งแรกก่อนและหลัง
การพัฒนาในกลุ่มผู้ป่วยที่ไม่สามารถควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดได้ (n=11) 
 

ระดับน ้าตาลใน
เลือด 

ก่อน/หลัง ค่าเฉลี่ย (ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน) 

ต่้าสุด สูงสุด 

ค่า HbA1C ก่อน 9.97 (0.32) 8.8 12.1 
หลัง 9.14 (0.36) 7.8 11.6 

 

สรุปผลการศึกษา พบว่า 1) คะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเองทั้งทางด้านการใช้ยา การรับประทานอาหาร 
การออกก าลังกาย การคลายเครียด และการดูแลเท้า เพ่ิมข้ึนจากระดับปานกลางเป็นระดับมาก 2) ค่าระดับ
น้ าตาลในเลือดสะสม (HbA1C <7) พบว่า หลังการให้โปรแกรมมีค่าระดับน้ าตาลในเลือดสะสม (HbA1C <7) 
เฉลี่ยลดลงจาก 9.97 เป็น 9.14 อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
ข้อเสนอแนะ การเสริมสร้างพลังอ านาจสามารถกระตุ้นแรงจูงใจให้ผู้ป่วยเกิดความม่ันใจ และยอมรับที่จะ
ติดตามตนเอง ประเมินผล ตั้งเป้าหมาย และการเสริมตนเองได้อย่างถูกต้อง อย่างเป็นพลวัตร และมีทักษะ 


