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บทคัดย่อ 
 การศึกษาในครั้งนี้เป็นการศึกษาวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-experimental research ) มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาผล
ของกระบวนการจัดการการดูแลผู้ป่วยเบาหวานในรูปแบบ โรงเรียนเบาหวานวิทยาส่งผลต่อการลดระดับน้้าตาลในเลือดสูงใน
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่2  วิธีการศึกษา มีการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยเบาหวานที่ไม่สามารถควบคุมระดับน้้าตาลได้  มี
ค่า Hba1C มากกว่า 6.5 %จ้านวน 40 คน เป็นการคัดเลือกกลุ่มการวิจัยแบบฉพาะเจาะจง เข้าร่วมหลักสูตรโรงเรียน
เบาหวานวิทยา ซึ่งหลักสูตรของโรงเรียนเบาหวานวิทยา ประกอบด้วย สัปดาห์ที่ 1-2 การประเมินความรู้ส้าหรับผู้ป่วย
เบาหวานก่อนการเรียน สัปดาห์ที่ 3-9การจัดกิจกรรมการให้ความรู้ ได้แก่ ความรู้เรื่องโรคเบาหวาน การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
การให้ความรู้ด้านยาและการรับประทานอาหาร การออกก้าลังกาย สัปดาห์ที่10 การเรียนรู้ด้านสมุนไพรและการผ่อนคลาย
ด้วยศาสตร์แพทย์แผนไทย สัปดาห์ที่ 11 การลงติดตามเยี่ยมบ้านเสริมพลังในชุมชน และประเมินผลลัพธ์ในสัปดาห์ที่ 12  
วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ Pair t-test  dependent ร้อยละ และค่าเฉลี่ย  

ผลการศึกษา หลังการศึกษาติดตามผล 12 สัปดาห์ พบว่าผู้ป่วยเบาหวานมีค่าระดับน้้าตาลในเลือดเปรียบเทียบ
ก่อน-หลังการเข้าร่วมโรงเรียนเบาหวานวิทยามีค่าเฉลี่ยลดลงอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ P < 0.01 การประเมินความรู้ในการ
ดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวาน พบว่าผู้ป่วยเบาหวานมีระดับความรู้ความเข้าใจในการดูแลตนเองอยู่ในระดับมาก และ
พฤติกรรมการจัดการตนเองของผู้ป่วยเบาหวานพบว่าอยู่ในระดับสูงมาก สามารถปฏิบัติได้อย่างสม่้าเสมอเป็นประจ้า  
ค้าส้าคัญ : โรคเบาหวานชนิดที่ 2, น้้าตาลในเลือดสูง, โรงเรยีนเบาหวานวิทยา 
 

Abstract 
This study was quasi-experimental research aimed to study the effects of the diabetes care 

management process in the form of a Diabetes School on the reduction of hyperglycemia in patients with 
type 2 diabetes. The sample consisted of 40 patients with type 2 diabetes who had uncontrolled blood 
sugar levels, defined as an HbA1c > 6.5%. The participants were selected using purposive sampling to 
participate in the 'Diabetes School' program. The curriculum included: Weeks 1-2, assessment of diabetes 
knowledge before the intervention. Weeks 3–9: Implementation of the educational intervention, which 
included diabetes pathophysiology, behavior modification, medication adherence, dietary management, 
and physical exercise. Week 10: Instruction on herbal medicine and relaxation techniques based on Thai 
Traditional Medicine principles. Week 11: Community-based home visits for empowerment and support. 
Week 12: Final evaluation of the program outcomes. Data were analyzed using the Dependent Paired t-
test, percentage, and mean.  

Results: After a 12-week follow-up period, it was found that the mean blood glucose levels of 
diabetic patients decreased significantly (p < .01 ) following their participation in the Diabetes School, 
compared to their pre-participation levels. The assessment of self-care knowledge among diabetic patients 
revealed that their level of understanding regarding self-management was at a high level and the evaluation 
                                                           
1 ต้าแหน่งนักวิชาการสาธารณสุขช้านาญการ สังกัดส้านักงานสาธารณสุขอ้าเภอประโคนชัย อา้เภอประโคนชัย จังหวัดบรุีรัมย์ 31140 
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of self-management behaviors among diabetic patients revealed a very high level of adherence, with 
participants consistently and regularly performing their self-care routines.  
Keywords: Type 2 Diabetes, Hyperglycemia, Diabetes School 
 
บทน้า 

สถานการณ์โรคเบาหวานทั่วโลกในปี 2564 มี
ผู้ป่วยจ้านวน 537 ล้านคน และคาดว่าในปี 2573 
จะมีผู้ป่วยเบาหวานเพ่ิมข้ึนเป็น 643 ล้านคน และ
โรคเบาหวานมีส่วนท้าให้เสียชีวิต สูงถึง 6.7 ล้านคน 
หรือเสียชีวิต 1 ราย ในทุกๆ 5 วินาที (กองโรคไม่
ติดต่อ กรมควบคุมโรค , 2565) จากรายงานสถิติ
สาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข ประเทศไทยพบ
อุบัติการณ์โรคเบาหวานมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นอย่าง
ต่อเนื่อง มีผู้ป่วยรายใหม่เพ่ิมขึ้น 3 แสนคนต่อปี 
และมีผู้ป่วยโรคเบาหวานอยู่ในระบบทะเบียน 3.3 
ล้านคน ในปี 2563 มีผู้เสียชีวิตจากโรคเบาหวาน
ทั้งหมด 16,388 คน (อัตราตาย 25.1 ต่อประชากร
แสนคน)1 หน่ วยบริ การ คปสอ .ประโคนชั ย 
ส้านักงานสาธารณสุขอ้าเภอประโคนชัย จังหวัด
บุรีรัมย์ มี รพ.สต. ทั้งหมด 18 รพ.สต. ได้ให้บริการ
ดู แลผู้ ป่ ว ยคลิ นิ ก โ รค ไม่ ติ ดต่ อ เ รื้ อ รั ง  โ ดย
โรคเบาหวานซึ่งเป็นโรคหลักท่ีมีจ้านวนผู้ป่วยมารับ
บริการในโรงพยาบาลมีจ้านวนเพ่ิมข้ึนทุกปีและมัก
พบในกลุ่มประชากรผู้สูงอายุ จากสถิติจ้านวนผู้ป่วย
เบาหวานที่มารับบริการในปีงบประมาณ 2564-
2566 มีจ้านวน 8,240, 9,005 และ 8,858 ตามล้าดับ
ซึ่งเป้าหมายการดูแลรักษาผู้ป่วยโรคเบาหวาน ของ
ส้านักงานสาธารณสุขอ้าเภอประโคนชัย เพ่ือให้
ผู้ป่วยสามารถควบคุมระดับน้้าตาลในเลือดให้อยู่ใน
ระดับใกล้เคียงกับคนปกติ ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การด้าเนินชีวิตให้เหมาะสมกับภาวะเจ็บป่วย ลด
การเกิดภาวะแทรกซ้อนทั้งเฉียบพลันและเรื้อรัง 
และมีคุณภาพชีวิตที่ดีเหมาะสมกับบริบทของตนเอง 
แต่จากการให้บริการในคลินิกโรคไม่ติดต่อ ใน
เครือข่ายการดูแลของรพสต.ใน คปสอ.ประโคนชัยก็
พบว่ามีจ้านวนผู้ป่วยเบาหวานที่สามารถควบคุม
ระดับน้้าตาลได้ตามเกณฑ์ (ค่า HbA1c ≤ 6.5) ใน
ปีงบประมาณ 2564-2566 จ้านวนร้อยละ 33.95 , 

36.7 และ 39.96 ซึ่งเกณฑ์ตามเป้าหมายไม่ต่้ากว่า 
ร้อยละ 40 และการประเมินภาวะแทรกซ้อนทางเท้า
ก็พบว่ามีผู้ป่วยเบาหวานถูกตัดเท้าเพ่ิมจ้านวนมาก
ขึ้นในปี 2566 จ้านวน 11 ราย จากปัญหาทาง
ดังกล่าว คลินิกโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง งานด้านการ
ส่งเสริมสุขภาพของส้านักงานสาธารณสุขอ้าเภอประ
โคนชัย จังหวัดบุรีรัมย์ ได้มองเห็นและตระหนักถึง
ความส้าคัญของการดูแลรักษาพยาบาล ส่งเสริม 
ป้ อ ง กั น  ฟ้ื น ฟู ร ว ม ทั้ ง เ ฝ้ า ร ะ วั ง ก า ร เ กิ ด
ภาวะแทรกซ้อนในผู้ป่วยเบาหวานที่มีระดับน้้าตาล
ในเลือดสูงชนิดที่ 2 ที่ไม่สามารถควบคุมน้้าตาลได้ 
มาร่วมเข้าค่ายโรงเรียนเบาหวานวิทยา โดยใน
โรงเรียนเบาหวานวิทยาจะมีการจัดหลักสูตร
ทางด้านการเรียน การสอนเพ่ือเน้นทางด้านการ
ปรับเปลี่ ยนพฤติกรรม  การรับประทานยาท่ี
เหมาะสม การรั บประทานอาหารตามหลั ก
โภชนาการ รวมทั้งกิจกรรมทางด้านการส่งเสริม
สุขภาพในด้านการออกก้าลังกาย2,3 ผู้ศึกษาจึงได้
สนใจศึกษา การศึกษาประสิทธิผลของโรงเรียน
เบาหวานวิทยาต่อการลดระดับน้้าตาลในเลือดสูงใน
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 คปสอ.ประโคนชัย จังหวัด
บุรีรัมย์  ซึ่งวัตถุประสงค์ในการศึกษาครั้งนี้ เพ่ือ
ทราบถึงปัญหา สาเหตุเพ่ือช่วยให้ผู้ป่วยสามารถ
ดูแลตัวเองได้อย่างเหมาะสม ควบคุมระดับน้้าตาล
ในเลือดได้ตามเกณฑ์ ไม่เกิดภาวะแทรกซ้อนซ้้า ลด
อัตราการกลับมานอนพักรักษาซ้้าภายใน 28 วัน 
และน้าแนวทางจากการศึกษาในการให้ความรู้และ
กิจกรรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของโรงเรียน
เบาหวานเป็นการพัฒนารูปแบบการให้บริการ
พยาบาลส้าหรับการดูแลผู้ป่วยเบาหวานในคลินิก
เบาหวาน หน่วยงานส้านักงานสาธารณสุขอ้าเภอ
ประโคนชัย เพ่ือให้ผู้ป่วยรายอ่ืนๆมีความรู้ ความ
ตระหนัก สามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพได้
เหมาะสมกับภาวะความเจ็บป่วย ควบคุมระดับ
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โรงเรียนเบาหวานวิทยาจะมีการจัดหลักสูตร
ทางด้านการเรียน การสอนเพ่ือเน้นทางด้านการ
ปรับเปลี่ ยนพฤติกรรม  การรับประทานยาท่ี
เหมาะสม การรั บประทานอาหารตามหลั ก
โภชนาการ รวมทั้งกิจกรรมทางด้านการส่งเสริม
สุขภาพในด้านการออกก้าลังกาย2,3 ผู้ศึกษาจึงได้
สนใจศึกษา การศึกษาประสิทธิผลของโรงเรียน
เบาหวานวิทยาต่อการลดระดับน้้าตาลในเลือดสูงใน
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 คปสอ.ประโคนชัย จังหวัด
บุรีรัมย์  ซึ่งวัตถุประสงค์ในการศึกษาครั้งนี้ เพ่ือ
ทราบถึงปัญหา สาเหตุเพ่ือช่วยให้ผู้ป่วยสามารถ
ดูแลตัวเองได้อย่างเหมาะสม ควบคุมระดับน้้าตาล
ในเลือดได้ตามเกณฑ์ ไม่เกิดภาวะแทรกซ้อนซ้้า ลด
อัตราการกลับมานอนพักรักษาซ้้าภายใน 28 วัน 
และน้าแนวทางจากการศึกษาในการให้ความรู้และ
กิจกรรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของโรงเรียน
เบาหวานเป็นการพัฒนารูปแบบการให้บริการ
พยาบาลส้าหรับการดูแลผู้ป่วยเบาหวานในคลินิก
เบาหวาน หน่วยงานส้านักงานสาธารณสุขอ้าเภอ
ประโคนชัย เพ่ือให้ผู้ป่วยรายอ่ืนๆมีความรู้ ความ
ตระหนัก สามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพได้
เหมาะสมกับภาวะความเจ็บป่วย ควบคุมระดับ

 

 

น้้ า ต า ล ใน เ ลื อด ได้ ต าม เกณฑ์  ล ดกา ร เกิ ด
ภาวะแทรกซ้อนและมีคุณภาพชีวิตที่ดี 

 
วัตถุประสงค์ 

1. เพ่ือศึกษาผลของกระบวนการจัดการการ
ดูแลผู้ป่วยเบาหวานในรูปแบบ โรงเรียนเบาหวาน
วิทยาต่อการเปลี่ยนแปลงระดับน้้าตาลในเลือดของ 
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 

2. เ พ่ื อ ศึ ก ษ า ผล ขอ ง ร ะดั บ คว าม รู้ ด้ า น
โรคเบาหวานและพฤติกรรมการจัดการตนเองของ
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 

ขอบเขตงานวิจัย  
1. ขอบเขตด้านประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากร ผู้ป่วยที่เบาหวานชนิดที่ 2 ที่มีค่า
ของ HbA1c > 6.5 % จ้านวน 40 คน ที่แพทย์ให้
การตรวจวินิจฉัยและเป็นโรคเบาหวาน 

กลุ่มตัวอย่าง ผู้ป่วยที่เบาหวานชนิดที่ 2 ที่มีค่า
ของ HbA1c > 6.5 % จ้านวน 40 คน ที่แพทย์ให้
การตรวจวินิจฉัยและเป็นโรคเบาหวาน  และ
ยินยอมเข้าร่วมโครงการโรงเรียนเบาหวานวิทยา 

2. ขอบเขตด้านตัวแปร 
ตัวแปรต้น ได้แก่  รูปแบบหลักสูตรโรงเรียน

เบาหวานวิทยาส้าหรับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
ผู้ป่วยเบาหวาน 

ตัวแปรตาม ได้แก่   
1. การเปลี่ยนแปลงระดับน้้ าตาลในเลือด 

HbA1C < 6.5 %    
2. ค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เกี่ยวกับโรคเบาหวาน

ของผู้ป่วยเบาหวาน 
3. ค่าเฉลี่ยระดับพฤติกรรมสุขภาพในการ

จัดการตนเองส้าหรับผู้ป่วยเบาหวาน 
3. ระยะเวลาในการศึกษา 9 เดือน ได้ด้าเนินการ
วิจัยระหว่างเดือนมกราคม 2568- กันยายน 2568 
ในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพ  สังกัดส้านักงานสาธารณสุขอ้าเภอประ
โคนชัย 
 
รูปแบบงานวิจัย 

การวิจัยกึ่งทดลอง โดยมีระยะเวลาใน
การศึกษาระยะเวลา  9  เดือน  

ตาราง 3.1 รูปแบบงานวิจัย 
ขั นตอน ระยะเวลา หมายเหตุ 

เดือนที่ 1 ศึกษาบริบทและปัญหาสุขภาพการควบคุมระดับน้้าตาล
ของผู้ป่วยเบาหวานในพ้ืนที่อ้าเภอประโคนชัย ม.ค. 68 Plan 

เ ดือนที่  2-3 การทบทวนวรรณกรรมด้ านการดูแลผู้ ป่ ว ย
โรคเบาหวานและการจัดท้าหลักสูตรของโรงเรียนเบาหวานวิทยา       ก.พ.-มี.ค.68  

Plan 
เดือนที่ 4-7 การศึกษาผลของการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ
ผู้ป่วยเบาหวานที่มีระดับน้้าตาลในเลือดสูงในรูปแบบ โรงเรียน
เบาหวานวิทยา 

เม.ย – ก.ค.68 Do 

เดือนที่ 8-9  การติดตามประเมินผลลัพธ์และประเมินผลของ
รูปแบบการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในรูปแบบของโรงเรียน
เบาหวานวิทยา 

    ส.ค.-ก.ย.68 Check& 
Action 

 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ผู้ป่วยที่เบาหวานชนิดที่ 2 ที่มีค่าของ HbA1c 
> 6.5 % จ้านวน 40 คน ที่แพทย์ให้การตรวจ
วินิจฉัยและเป็นโรคเบาหวาน 
การค้านวณกลุ่มตัวอย่าง 

สูตรที่ใช้ในการค้านวณกลุ่มตัวอย่าง อ้างอิงจาก
สูตรการค้านวณประชากรกลุ่มตัวอย่างของทาโรยา
มาเน่ (พวงรัตน์  มณีรัตน์/2563)  ค้านวณดังนี้ 
n=N/1+Ne*0.5^2 จากประชากรที่มารับบริการ
ในโรงพยาบาลประโคนชัย ในปี 2565-2567 มี
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จ้านวน 3 ปี = 120 ราย ดังนั้นจึงค้านวณจ้านวน
ป ร ะ ช า ก ร ที่ จ ะ น้ า ม า ศึ ก ษ า ดั ง นี้  n=120 
/1+120*0.05^2 = 92.31 คน  จากการค้านวณ
สูตรในการศึกษาวิจัยครั้งนี้พบว่ามีจ้านวน93 คน     
แต่เนื่องจากในการศึกษาพบว่าผู้วิจัยสามารถเข้า
ร่วมวิจัยตามเกณฑ์การคัดเข้าจ้านวน 56 คน โดย
พบว่าผู้ป่วยมีสัญญาณชีพไม่คงที่ จ้านวน 10 คน 
ไม่สามารถเข้าร่วมเรียนตามหลักสูตรโรงเรียน
เบาหวานวิทยาครบ 12 สัปดาห์จ้านวน 6 คน 
ดังนั้นในการวิจัยครั้งนี้จึงมีผู้เข้าร่วมในการวิจัย
ทั้งหมดจ้านวน   40  คน  

เ ก ณ ฑ์ ก า ร คั ด เ ลื อ ก ผู้ เ ข้ า ร่ ว ม ก า ร วิ จั ย 
(Inclusion criteria) 

1. แพทย์วินิจฉัยเป็นผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2   
2. ระดับน้้าตาลในเลือดสูง (HbA1c) > 6.5 % 
3. สามารถสื่อสารได ้
4. อ่านออกเขียนได ้
เ ก ณ ฑ์ ก า ร คั ด อ อ ก ผู้ เ ข้ า ร่ ว ม ก า ร วิ จั ย 

(Exclusion criteria) 
1. มีสัญญาณชีพไม่อยู่ในเกณฑ์ปกติ ไม่สามารถ

เข้าร่วมกลุ่มได้ 
เกณฑ์การถอนผู้เข้าร่วมการวิจัยหรือยุติการเข้า

ร่วมการวิจัย (Withdrawal or termination 
criteria) 

1. ผู้ป่วยต้องการออกจากการศึกษาวิจัย 
2. พบภายหลังว่าอยู่ในเกณฑ์การคัดออก 

เครื่องมือที่ใช้ในงานวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย ๒ ส่วน คือ 
1. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ 

1.1 แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ 
อายุ สถานภาพสมรส สิทธิการรักษา อาชีพ รายได้
ต่อเดือน การศึกษา ระดับน้้าตาลในเลือด (หลังงด
อาหาร 8 ชั่วโมงข้ึนไป) ดัชนีมวลกาย 

1.2 แบบประ เ มิ น ค ว าม รู้ ทั่ ว ไ ป เ กี่ ย ว กั บ
โรคเบาหวาน ประกอบด้วยค้าถาม 15 ข้ออ้างอิง
จากแบบประเมินโครงการค่ายเบาหวานส้าหรับ
ส้ าหรั บผู้ เ ป็ น เบาหวานช นิดที่  2 ประ จ้ าปี  
พ .ศ .2559-2560 โดยน้ามาเฉพาะแบบทดสอบ

ความรู้ข้อเลือกถูกผิด เท่านั้นแปลผลระดับความรู้ 
โดยใช้เกณฑ์ของ Bloom 1971 ดังนี้  

ความรู้ระดับสูง  หมายถึง  ได้คะแนน
ตั้งแต่ร้อยละ 80 ขึ้นไป(ตอบถูก 8-10ข้อ) 

ความรู้ระดับปานกลาง หมายถึง ได้
คะแนนระหว่างร้อยละ 60 -79 ขึ้นไป (ตอบถูก 6-
7 ข้อ) 

ความรู้ระดับต่้า  หมายถึง ได้คะแนนต่้า
กว่าร้อยละ 60 (ตอบถูก 0-5 ข้อ) 

1.3 แบบบันทึกค่าระดับน้้าตาลในเลือด ก่อน
และหลังการเข้าค่ายโรงเรียนเบาหวาน 

1.4 แบบบันทึกการประเมินความรู้ของการดูแล
ตนเองของผู้ป่วยเบาหวานประกอบด้วย แบบ
ประเมินพฤติกรรมการดูแลตนเอง ให้เลือกตาม
ความคิดเห็น 3 ระดับ ปฏิบัติประจ้ าปฏิ บัติ  
บางครั้ง ไม่ปฏิบัติเลย  โดยให้ผู้ตอบแบบสอบถาม 
ตอบว่า ปฏิบัติเป็นประจ้า ปฏิบัติบางคร้ัง และไม่ 
ปฏิบัติเลย มีค้าถามทั้งหมด 20 ข้อ การแปลผล
คะแนน แบ่งระดับพฤติกรรมการดูแลตนเองของ 
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 โดยน้าคะแนนที่ได้จาก 
แบบสอบถามมาแบ่งกลุ่มคะแนนเป็นอันดับสเกล 
(Ordinal scale) 3 ระดับตามเกณฑ์ของ Best 
(1977)  จากหลักเกณฑ์ดังกล่าวจึงแบ่งระดับ
พฤติกรรม การดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวานชนิด
ที่ 2 ออกเป็น ดังนี้  

ช่วงคะแนน 2.36-3.00 หมายถึง พฤติกรรม 
การดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 อยู่ใน 
ระดับสูง   

ช่ ว ง ค ะ แ น น  1.68-2.35  ห ม า ย ถึ ง 
พฤติกรรม การดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวานชนิด
ที่ 2 อยู่ใน ระดับ  ปานกลาง  

ช่วงคะแนน 1.00-1.67 หมายถึง พฤติกรรม 
การดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 อยู่ใน 
ระดับต่้า 
2. เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ได้แก่ 

2.1 ชุดข้อมูลด้านหลักสูตร 
กลุ่มสาระท่ี 1 เรียนรู้สุขภาพตนเอง 
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จ้านวน 3 ปี = 120 ราย ดังนั้นจึงค้านวณจ้านวน
ป ร ะ ช า ก ร ที่ จ ะ น้ า ม า ศึ ก ษ า ดั ง นี้  n=120 
/1+120*0.05^2 = 92.31 คน  จากการค้านวณ
สูตรในการศึกษาวิจัยครั้งนี้พบว่ามีจ้านวน93 คน     
แต่เนื่องจากในการศึกษาพบว่าผู้วิจัยสามารถเข้า
ร่วมวิจัยตามเกณฑ์การคัดเข้าจ้านวน 56 คน โดย
พบว่าผู้ป่วยมีสัญญาณชีพไม่คงที่ จ้านวน 10 คน 
ไม่สามารถเข้าร่วมเรียนตามหลักสูตรโรงเรียน
เบาหวานวิทยาครบ 12 สัปดาห์จ้านวน 6 คน 
ดังนั้นในการวิจัยครั้งนี้จึงมีผู้เข้าร่วมในการวิจัย
ทั้งหมดจ้านวน   40  คน  

เ ก ณ ฑ์ ก า ร คั ด เ ลื อ ก ผู้ เ ข้ า ร่ ว ม ก า ร วิ จั ย 
(Inclusion criteria) 

1. แพทย์วินิจฉัยเป็นผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2   
2. ระดับน้้าตาลในเลือดสูง (HbA1c) > 6.5 % 
3. สามารถสื่อสารได ้
4. อ่านออกเขียนได ้
เ ก ณ ฑ์ ก า ร คั ด อ อ ก ผู้ เ ข้ า ร่ ว ม ก า ร วิ จั ย 

(Exclusion criteria) 
1. มีสัญญาณชีพไม่อยู่ในเกณฑ์ปกติ ไม่สามารถ

เข้าร่วมกลุ่มได้ 
เกณฑ์การถอนผู้เข้าร่วมการวิจัยหรือยุติการเข้า

ร่วมการวิจัย (Withdrawal or termination 
criteria) 

1. ผู้ป่วยต้องการออกจากการศึกษาวิจัย 
2. พบภายหลังว่าอยู่ในเกณฑ์การคัดออก 

เครื่องมือที่ใช้ในงานวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย ๒ ส่วน คือ 
1. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ 

1.1 แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ 
อายุ สถานภาพสมรส สิทธิการรักษา อาชีพ รายได้
ต่อเดือน การศึกษา ระดับน้้าตาลในเลือด (หลังงด
อาหาร 8 ชั่วโมงข้ึนไป) ดัชนีมวลกาย 

1.2 แบบประ เ มิ น ค ว าม รู้ ทั่ ว ไ ป เ กี่ ย ว กั บ
โรคเบาหวาน ประกอบด้วยค้าถาม 15 ข้ออ้างอิง
จากแบบประเมินโครงการค่ายเบาหวานส้าหรับ
ส้ าห รับผู้ เ ป็ น เบาหวานชนิ ดที่  2 ประ จ้ าปี  
พ .ศ .2559-2560 โดยน้ามาเฉพาะแบบทดสอบ

ความรู้ข้อเลือกถูกผิด เท่านั้นแปลผลระดับความรู้ 
โดยใช้เกณฑ์ของ Bloom 1971 ดังนี้  

ความรู้ระดับสูง  หมายถึง  ได้คะแนน
ตั้งแต่ร้อยละ 80 ขึ้นไป(ตอบถูก 8-10ข้อ) 

ความรู้ระดับปานกลาง หมายถึง ได้
คะแนนระหว่างร้อยละ 60 -79 ขึ้นไป (ตอบถูก 6-
7 ข้อ) 

ความรู้ระดับต่้า  หมายถึง ได้คะแนนต่้า
กว่าร้อยละ 60 (ตอบถูก 0-5 ข้อ) 

1.3 แบบบันทึกค่าระดับน้้าตาลในเลือด ก่อน
และหลังการเข้าค่ายโรงเรียนเบาหวาน 

1.4 แบบบันทึกการประเมินความรู้ของการดูแล
ตนเองของผู้ ป่วยเบาหวานประกอบด้วย แบบ
ประเมินพฤติกรรมการดูแลตนเอง ให้เลือกตาม
ความคิดเ ห็น 3 ระดับ ปฏิ บัติประจ้ าปฏิบัติ  
บางครั้ง ไม่ปฏิบัติเลย  โดยให้ผู้ตอบแบบสอบถาม 
ตอบว่า ปฏิบัติเป็นประจ้า ปฏิบัติบางคร้ัง และไม่ 
ปฏิบัติเลย มีค้าถามทั้งหมด 20 ข้อ การแปลผล
คะแนน แบ่งระดับพฤติกรรมการดูแลตนเองของ 
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 โดยน้าคะแนนที่ได้จาก 
แบบสอบถามมาแบ่งกลุ่มคะแนนเป็นอันดับสเกล 
(Ordinal scale) 3 ระดับตามเกณฑ์ของ Best 
(1977)  จากหลักเกณฑ์ดังกล่าวจึงแบ่งระดับ
พฤติกรรม การดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวานชนิด
ที่ 2 ออกเป็น ดังนี้  

ช่วงคะแนน 2.36-3.00 หมายถึง พฤติกรรม 
การดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 อยู่ใน 
ระดับสูง   

ช่ ว ง ค ะ แ น น  1.68-2.35  ห ม า ย ถึ ง 
พฤติกรรม การดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวานชนิด
ที่ 2 อยู่ใน ระดับ  ปานกลาง  

ช่วงคะแนน 1.00-1.67 หมายถึง พฤติกรรม 
การดูแลตนเองของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 อยู่ใน 
ระดับต่้า 
2. เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ได้แก่ 

2.1 ชุดข้อมูลด้านหลักสูตร 
กลุ่มสาระท่ี 1 เรียนรู้สุขภาพตนเอง 

 

 

กลุ่ มสาระ ท่ี  2  ความรู้ ท่ั ว ไปเกี่ ยวกับ
เบาหวาน 

กลุ่มสาระท่ี 3 สารอาหารท่ีจ้าเป็นต่อ
ร่างกายและการปรับอาหารต้านเบาหวาน 

กลุ่มสาระท่ี 4 ทางเลือก ทางรอดจาก
โรคเบาหวาน 

กลุ่มสาระท่ี 5 อารมณ์ดี มีจิตปล่อยวาง 
กลุ่มสาระท่ี 6 ออกก้าลังกาย 
กลุ่มสาระท่ี 7 สุขภาพดี ชีวีมีสุขอย่างยั่งยืน 

2.2 คู่มือการดูแลตนเองเพ่ือควบคุมระดับ
น้้าตาลส้าหรับผู้ป่วยเบาหวาน 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

ประกอบด้วย 
1. แบบประเมินความรู้ในการดูแลตนเองของ

ผู้ป่วยเบาหวาน 
2. แ บ บ ป ร ะ เ มิ น ค ว า ม รู้ ทั่ ว ไ ป เ กี่ ย ว กั บ

โรคเบาหวาน มีการทดสอบให้ผู้ป่วยเบาหวาน
จ้านวน 10 คนในการทดสอบแบบเพ่ือดูค่าเฉลี่ย
ของคะแนนความเชื่อมั่นของเครื่องมือ 

1. การตรวจสอบความตรง (validity) ผู้วิจัย
ได้น้าแบบประเมินและแผนการให้ซ่ึงอ้างอิงจาก
แนวปฏิบัติการดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ที่
ผู้วิจัยได้มีการพัฒนาและปรับรูปแบบการให้บริการ
เพ่ือให้เหมาะสมกับบริบทของพ้ืนที่ โดยน้าไป
ตรวจสอบความตรงของเนื้อหา โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 
จ้านวน 3 คน ได้แก่ แพทย์ให้การตรวจประเมิน
ผู้ป่วย 1 ท่าน หัวหน้าการพยาบาลในการดูแลให้
การรักษาผู้ป่วย 1 ท่าน อาจารย์ทางด้านระเบียบ
วิจัย 1 ท่าน เพ่ือตรวจสอบความถูกต้องของภาษา
และความครอบคลุมของเนื้อหา (content 
Val id i ty )  แล้ วน้ า ไปปรับปรุ งค้ าถามตามที่
ผู้ทรงคุณวุฒิเสนอแนะ แล้วส่งให้ผู้ทรงคุณวุฒิ
พิจารณาอีกครั้ง จนเป็นที่ยอมรับถือว่ามีความ
เที่ยงตรงตามเนื้อหาแล้วจึงน้าไปทดลองใช้ต่อไป 

2. ความเชื่อม่ันของเครื่องมือ (reliability) 
ใช้ โปรแกรมส้าเร็จรูป โดยค้านวณจากสูตร
ของครอนบาช (Cronbach s Coefficient + 
Alpha) ได้ผลวิเคราะห์ความเชื่อมั่น พบว่าความ

เชื่อมั่นด้านของแบบประเมินส้าหรับการดูแลผู้ป่วย
เบาหวานโดยมีค่าความเชื่อม่ันเท่ากับ 0.794  
ขั นตอนในการวิจัย 

1. คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง จ้านวน 
40 คน ที่ตรวจประเมินโดยแพทย์ที่พบว่าต้องได้รับ
การวินิจฉัยเป็นผู้ป่วยเบาหวานและยินยอมเข้าร่วม
ในการวิจัย 

2. ชี้แจงวัตถุประสงค์ และขั้นตอนในการเก็บ
ข้อมูล รวมถึงสิทธิที่กลุ่มตัวอย่างที่จะตอบรับหรือ
ปฏิเสธโดยไม่มีผลกระทบต่อการได้รับบริการ
ตามปกติ และสามารถถอนตัวออกจากการวิจัย
เมื่อใดก็ได้ 

3. ระยะก่อนเรียนมีการประเมินความรู้ ทัศนคติ 
พฤติกรรม ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ ตรวจ
ร่างกายพร้อมบักทึกข้อมูลก่อนเข้าโรงเรียน 

4.  จั ดกิ จ ก ร รมกลุ่ ม กา ร ให้ ค ว าม รู้  ก า ร
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมโดยบุคลากรทีมสหสาขา
วิชาชีพ รูปแบบสอน สาธิต ทดลองปฏิบัติ ก้าหนด
ระยะเวลา เมษายน ถึงกันยายน 2568 โดยมี
โปรแกรมการเรียนดังนี้ 

ครั้งที่ 1 สัปดาห์ที่ 1-2ปฐมนิเทศนักเรียน 
มอบอุปกรณ์การเรียน ตรวจประเมินสุขภาพก่อน
เรียนรู้จักกับโรคเบาหวาน สถานการณ์โรค เรียนรู้
เร่ืองสารอาหารจ้าเป็นและการนับคาร์บ การปรับ
อาหารให้เหมาะสมกับตนเอง  

ครั้งที่ 2 สัปดาห์ที่ 3-9การจัดการอารมณ์
และการออกก้าลังกาย การใช้ยาอย่างถูกต้อง ฝึก
การหายใจแบบ SKT เรียนรู้เรื่องการดูแลเท้าจาก
พยาบาลและการใช้ยาจากเภสัชกร 

ครั้งที่ 3 สัปดาห์ที่ 10 เรียนรู้เรื่องการใช้ยา
สมุนไพร การนวด ประคบจากแพทย์แผนไทย 
แลกเปลี่ยนเรียนรู้การดูแลสุขภาพ การใช้ธรรมะใน
การด้าเนินชีวิต อิทธิบาท กิจกรรมผ่อนคลาย สร้าง
ความสามัคคีและมอบรางวัลกับนักเรียนที่มีระดับ
น้้าตาลดี 

สัปดาห์ที่ 11 ลงติดตามเยี่ยมบ้านและเสริม
พลังให้ก้าลังใจจากกลุ่มเพ่ือนในโรงเรียนเบาหวาน
วิทยาและทีมบุคคลากรเครือข่ายสุขภาพ 
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สัปดาห์ที่ 12 หลังเข้าโรงเรียนครบ 3 ครั้ง
และติดตามเยี่ยมบ้าน 1 ครั้งประเมินผลความรู้ 
ทั ศ น ค ติ  พ ฤ ติ ก ร ร ม  ผ ล ก า ร ต ร ว จ ท า ง
ห้องปฏิบัติการ ตรวจร่างกายพร้อมบันทึกข้อมูล
หลังเข้าโรงเรียนเบาหวานวิทยา 
การวิเคราะห์ข้อมูล (Data Analysis)  

* ผลลัพธ์หลั กของการศึกษา (P r imary 
outcome) ในการมีศึกษาครั้งนี้คือ  

-  การเปลี่ยนแปลงระดับของ HbA1c <6.5 
% 

-  ค่าคะแนนความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับ
โรคเบาหวาน 

-  ระดับพฤติกรรมกรรมความรู้ในการจัดการ
ตนเองส้าหรับผู้ป่วยเบาหวาน 
สถานที่ท่ีใช้ในการเก็บข้อมูล 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับต้าบล สังกัด
ส้านักงานสาธารณสุขอ้าเภอประโคนชัย จังหวัด
บุรีรัมย์ 
ระยะเวลาในการด้าเนินการ 

ตั้งแต่เดือน มกราคม 2568  ถึง เดือน  กันยายน 
2568 รวมเวลา   9 เดือน 
ระยะเวลาในการจัดเก็บข้อมูล 

เดือน เมษายน  2568  ถึง เดือน กรกฎาคม 
2568 รวมเวลา 4 เดือน 
ผลการศึกษา 

การวิจัย เรื่ อง  การศึกษาประสิทธิผลของ
โรงเรียนเบาหวานวิทยาต่อการลดระดับน้้าตาลใน
เลือดสูงในผู้ป่วย เบาหวานชนิดที่ 2 คปสอ.ประ
โคนชัย จังหวัดบุรีรัมย์  

โดยในรูปของการศึกษาเป็นการศึกษากึ่ ง
ทดลองเพ่ือศึกษาผลของรูปแบบการดูแลผู้ป่วย
เบาหวานที่มีระดับน้้าตาลในเลือดสูง ไม่สามารถ
ควบคุมระดับน้้ าตาลได้ ในรูปแบบหลักสูตร
โรงเรียนเบาหวานวิทยา โดยเป็นการออกแบบ
หลักสูตรเพ่ือให้ผู้ป่วยเบาหวานที่มีระดับน้้าตาลให้
อยู่ในระดับเกินเกณฑ์มาตรฐานที่ก้าหนด คือ ค่า
ระดับน้้าตาลในกระแสเลือดมีปริมาณสูง HbA1C  
มากกว่า 6.5 % ซึ่งมีปริมาณที่เกินค่ามาตรฐานได้

เข้ารับการเรียนหลักสูตรส้าหรับการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม ซึ่งรูปแบบในการศึกษามีการจัดท้า
หลักสูตรของการเรียนประกอบด้วย เนื้ อหา
หลักสูตรที่มีสาระของเนื้อหาประกอบด้วย ชุด
ข้อมูลด้านหลักสูตรกลุ่มสาระท่ี 1 เรียนรู้สุขภาพ
ตนเอง กลุ่มสาระท่ี 2 ความรู้ท่ัวไปเกี่ยวกับเบาหวาน
กลุ่มสาระท่ี 3 สารอาหารท่ีจ้าเป็นต่อร่างกายและ
การปรับอาหาร ต้านเบาหวานกลุ่ มสาระ ท่ี  4 
ทางเลือก ทางรอดจากโรคเบาหวานกลุ่มสาระท่ี 5 
อารมณ์ดี มีจิตปล่อยวางกลุ่มสาระท่ี 6 ออกก้าลัง
กายกลุ่มสาระท่ี 7 สุขภาพดี ชีวีมีสุขอย่างยั่งยืน โดย
ระยะเวลาในการติดตามผลการด้าเนินงานโรงเรียน
เบาหวานวิทยาเป็นระยะเวลา 3 เดือนในระหว่าง
การด้าเนินกิจกรรมจะมีการประเมินผลการเรียน
ทั้งหมด 3 ครั้งใน 1 หลักสูตร ครั้งที่ 1 ปฐมนิเทศ
นักเรียน มอบอุปกรณ์การเรียน ตรวจประเมิน
สุ ข ภ า พ ก่ อ น เ รี ย น รู้ จั ก กั บ โ ร ค เ บ า ห ว า น 
สถานการณ์โรค เรียนรู้เรื่องสารอาหารจ้าเป็นและ
การนับคาร์บ การปรับอาหารให้เหมาะสมกับ
ตนเอง ครั้งที่ 2 การจัดการอารมณ์และการออก
ก้าลังกาย การใช้ยาอย่างถูกต้อง ฝึกการหายใจ
แบบ SKT เรียนรู้เรื่องการดูแลเท้าจากพยาบาล
และการใช้ยาจากเภสัชกร ครั้งที่ 3 เรียนรู้เรื่องการ
ใช้ยาสมุนไพร การนวด ประคบจากแพทย์แผนไทย 
แลกเปลี่ยนเรียนรู้การดูแลสุขภาพ การใช้ธรรมะใน
การด้าเนินชีวิต อิทธิบาท กิจกรรมผ่อนคลาย สร้าง
ความสามัคคีและมอบรางวัลกับนักเรียนที่มีระดับ
น้้าตาลดี โดยผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่าง
ผู้ ป่ วยโรคเบาหวานชนิดที่  2 เข้ าร่ วมอบรม
หลักสูตร จ้านวน 40 คน เป็นเพศชายจ้านวน 15 
คนร้อยละ 37.5 เพศหญิง จ้านวน 25 คน ร้อยละ 
62.50 อายุ ส่วนมากอยู่ในช่วง60-69 ปี จ้านวน 
20 คน ร้อยละ 50 รองลงมาอยู่ในช่วง 50-59 ปี 
จ้านวน 10 คน ร้อยละ 25 และ ช่วงอายุ 70-79 
จ้านวน 10 คนร้อยละ 25  (Mean ± SD= 65.30 
±3.19)  สถานภาพทางครอบครั ว  ส่ วนมาก
แต่งงาน/อาศัยด้วยกัน จ้านวน 30 คน ร้อยละ 75 
สถานภาพหม้าย จ้านวน 10 คนร้อยละ 25 การ
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สัปดาห์ที่ 12 หลังเข้าโรงเรียนครบ 3 ครั้ง
และติดตามเยี่ยมบ้าน 1 ครั้งประเมินผลความรู้ 
ทั ศ น ค ติ  พ ฤ ติ ก ร ร ม  ผ ล ก า ร ต ร ว จ ท า ง
ห้องปฏิบัติการ ตรวจร่างกายพร้อมบันทึกข้อมูล
หลังเข้าโรงเรียนเบาหวานวิทยา 
การวิเคราะห์ข้อมูล (Data Analysis)  

* ผลลัพธ์หลั กของการศึกษา (P r imary 
outcome) ในการมีศึกษาครั้งนี้คือ  

-  การเปลี่ยนแปลงระดับของ HbA1c <6.5 
% 

-  ค่าคะแนนความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับ
โรคเบาหวาน 

-  ระดับพฤติกรรมกรรมความรู้ในการจัดการ
ตนเองส้าหรับผู้ป่วยเบาหวาน 
สถานที่ท่ีใช้ในการเก็บข้อมูล 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับต้าบล สังกัด
ส้านักงานสาธารณสุขอ้าเภอประโคนชัย จังหวัด
บุรีรัมย์ 
ระยะเวลาในการด้าเนินการ 

ตั้งแต่เดือน มกราคม 2568  ถึง เดือน  กันยายน 
2568 รวมเวลา   9 เดือน 
ระยะเวลาในการจัดเก็บข้อมูล 

เดือน เมษายน  2568  ถึง เดือน กรกฎาคม 
2568 รวมเวลา 4 เดือน 
ผลการศึกษา 

การวิจัย เรื่ อง  การศึกษาประสิทธิผลของ
โรงเรียนเบาหวานวิทยาต่อการลดระดับน้้าตาลใน
เลือดสูงในผู้ป่วย เบาหวานชนิดที่ 2 คปสอ.ประ
โคนชัย จังหวัดบุรีรัมย์  

โดยในรูปของการศึกษาเป็นการศึกษากึ่ ง
ทดลองเพ่ือศึกษาผลของรูปแบบการดูแลผู้ป่วย
เบาหวานที่มีระดับน้้าตาลในเลือดสูง ไม่สามารถ
ควบคุมระดับน้้ าตาลได้ ในรูปแบบหลักสูตร
โรงเรียนเบาหวานวิทยา โดยเป็นการออกแบบ
หลักสูตรเพ่ือให้ผู้ป่วยเบาหวานที่มีระดับน้้าตาลให้
อยู่ในระดับเกินเกณฑ์มาตรฐานที่ก้าหนด คือ ค่า
ระดับน้้าตาลในกระแสเลือดมีปริมาณสูง HbA1C  
มากกว่า 6.5 % ซึ่งมีปริมาณที่เกินค่ามาตรฐานได้

เข้ารับการเรียนหลักสูตรส้าหรับการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม ซึ่งรูปแบบในการศึกษามีการจัดท้า
หลัก สูตรของการเรียนประกอบด้วย เนื้ อหา
หลักสูตรที่มีสาระของเนื้อหาประกอบด้วย ชุด
ข้อมูลด้านหลักสูตรกลุ่มสาระท่ี 1 เรียนรู้สุขภาพ
ตนเอง กลุ่มสาระท่ี 2 ความรู้ท่ัวไปเกี่ยวกับเบาหวาน
กลุ่มสาระท่ี 3 สารอาหารท่ีจ้าเป็นต่อร่างกายและ
การปรับอาหาร ต้านเบาหวานก ลุ่มสาระ ท่ี  4 
ทางเลือก ทางรอดจากโรคเบาหวานกลุ่มสาระท่ี 5 
อารมณ์ดี มีจิตปล่อยวางกลุ่มสาระท่ี 6 ออกก้าลัง
กายกลุ่มสาระท่ี 7 สุขภาพดี ชีวีมีสุขอย่างยั่งยืน โดย
ระยะเวลาในการติดตามผลการด้าเนินงานโรงเรียน
เบาหวานวิทยาเป็นระยะเวลา 3 เดือนในระหว่าง
การด้าเนินกิจกรรมจะมีการประเมินผลการเรียน
ทั้งหมด 3 ครั้งใน 1 หลักสูตร ครั้งที่ 1 ปฐมนิเทศ
นักเรียน มอบอุปกรณ์การเรียน ตรวจประเมิน
สุ ข ภ า พ ก่ อ น เ รี ย น รู้ จั ก กั บ โ ร ค เ บ า ห ว า น 
สถานการณ์โรค เรียนรู้เรื่องสารอาหารจ้าเป็นและ
การนับคาร์บ การปรับอาหารให้เหมาะสมกับ
ตนเอง ครั้งที่ 2 การจัดการอารมณ์และการออก
ก้าลังกาย การใช้ยาอย่างถูกต้อง ฝึกการหายใจ
แบบ SKT เรียนรู้เรื่องการดูแลเท้าจากพยาบาล
และการใช้ยาจากเภสัชกร ครั้งที่ 3 เรียนรู้เรื่องการ
ใช้ยาสมุนไพร การนวด ประคบจากแพทย์แผนไทย 
แลกเปลี่ยนเรียนรู้การดูแลสุขภาพ การใช้ธรรมะใน
การด้าเนินชีวิต อิทธิบาท กิจกรรมผ่อนคลาย สร้าง
ความสามัคคีและมอบรางวัลกับนักเรียนที่มีระดับ
น้้าตาลดี โดยผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่าง
ผู้ ป่ วยโรคเบาหวานชนิดที่  2 เข้ าร่ วมอบรม
หลักสูตร จ้านวน 40 คน เป็นเพศชายจ้านวน 15 
คนร้อยละ 37.5 เพศหญิง จ้านวน 25 คน ร้อยละ 
62.50 อายุ ส่วนมากอยู่ในช่วง60-69 ปี จ้านวน 
20 คน ร้อยละ 50 รองลงมาอยู่ในช่วง 50-59 ปี 
จ้านวน 10 คน ร้อยละ 25 และ ช่วงอายุ 70-79 
จ้านวน 10 คนร้อยละ 25  (Mean ± SD= 65.30 
±3.19)  สถานภาพทางครอบครั ว  ส่ วนมาก
แต่งงาน/อาศัยด้วยกัน จ้านวน 30 คน ร้อยละ 75 
สถานภาพหม้าย จ้านวน 10 คนร้อยละ 25 การ

 

 

นับถือศาสนาพุทธ จ้านวน 40 คน ร้อยละ 100 
ระดับการศึกษา ประถมศึกษา จ้านวน 30 คน ร้อย
ละ 75  ระดับมัธยมศึกษา จ้านวน 10 คนร้อยละ 
25 อาชีพ ส่วนมากอาชีพเกษตรกรรม จ้านวน 30 
คน ร้อยละ 75  รับจ้างทั่วไป จ้านวน 10 คนร้อย
ละ 25 ค่าดัชนีมวลกายส่วนมากอยู่ในช่วง 23 – 
24.90 kg/m2 (น้้าหนักเกิน) จ้านวน 25 คนร้อยละ 
75 (Mean ± SD=23.23±1.25)   และช่วง 25-
29.50 kg/m2 ( อ้ ว น )  จ้ า น วน  15 คนร้ อ ยล ะ
15(Mean ± SD=25.28±1.20)   โรคประจ้าตัว
โรคเบาหวาน จ้านวน 40 คน ร้อยละ 100  โรค
ร่วมโรคความดันโลหิตสูงและไขมันในเลือดสูง 
จ้านวน 25 คนร้อยละ 75 ตามล้าดับ  
ผลลัพธ์ของการควบคุมระดับน้้าตาลในเลือดและ
ระดับดัชนีมวลกาย  จากหลักสู ตร โรง เรี ยน
เบาหวานวิทยา ในระยะเวลา 12 สัปดาห์ ค่าเฉลี่ย
ระดับน้้าตาลในเลือดและBMI เปรียบเทียก่อน - 
หลังมีการเปล่ียนแปลงลดลงย่างมีนัยส้าคัญทาง
สถิติที่ระดับP<0 .01  

การเปรียบเทียบผลลัพธ์ค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้
ก่อน-หลังการเข้าร่วมหลักสูตรโรงเรียนเบาหวาน
วิทยา ระยะเวลาศึกษา 12 สัปดาห์ พบว่าค่าเฉลี่ย
คะแนนความรู้ ก่อนการศึกษา 7.89 คะแนน
(SD=1.69)  หลั งการศึกษาพบว่ามีค่าคะแนน
ความรู้เฉลี่ย 13.14 (SD=1.35) มีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิต ิP <0.01  

และการ เปรี ยบ เ ทียบด้ านระดับคะแนน
พฤติกรรมการจัดการสุขภาพตนเอง ก่อน -หลัง
การเข้าร่วมหลักสูตรโรงเรียนเบาหวานวิทยา 
พบว่าก่อนการศึกษาระดับคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรม
การจัดการตนเองอยู่ ระดับปานกลาง  2.05 
(SD=0.22) หลังการศึกษาพบว่าระดับคะแนน
เฉลี่ยพฤติกรรมการจัดการตนเอง 2.66 (SD=0.22) 
มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ  P 
<0.01  
สรุปและอภิปรายผล 

การพัฒนาการดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานใน
รูปแบบ โรงเรียนเบาหวานวิทยา  เป็นการศึกษา

หลักสูตรการให้บริการผู้ป่วยเบาหวานในรูปแบบ
ของห ลั ก สู ต รที่ เ น้ น ก า รมี ส่ ว น ร่ ว ม ใ นกา ร
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพเพ่ือควบคุมระดับ
น้้าตาลในเลือดให้อยู่ในเกณฑ์มาตรฐานไม่เกิน
ระดับที่ก้าหนด โดยขั้นตอนของการศึกษา เป็น  
การทบทวนปัญหา และการทบทวนวรรณกรรม
การดูแลผู้ป่วยเบาหวานที่มีระดับน้้าตาลในเลือดสูง 
ไม่สามารถควบคุมระดับน้้าตาลได้    การออกแบบ
หลักสูตรและจัดท้ารูปแบบของหลักสูตรส้าหรับ
การเรียนรู้ของผู้ป่วยเบาหวาน ซึ่งรูปแบบของ
โ ร ง เ รี ย น เ บ าห ว า นวิ ท ย า  ซึ่ ง ห ลั ก สู ต ร จ ะ
ประกอบด้วยครั้งที่  1 ปฐมนิเทศนักเรียนมอบ
อุปกรณ์การเรียน ตรวจประเมินสุขภาพก่อนเรียนรู้
จักกับโรคเบาหวาน สถานการณ์โรค เรียนรู้เรื่อง
สารอาหารจ้าเป็นและการนับคาร์บ การปรับ
อาหารให้เหมาะสมกับตนเอง ครั้งที่ 2 การจัดการ
อารมณ์และการออกก้าลังกาย การใช้ยาอย่าง
ถูกต้อง ฝึกการหายใจแบบ SKT เรียนรู้เรื่องการ
ดูแลเท้าจากพยาบาลและการใช้ยาจากเภสัชกร 
ครั้งที่ 3 เรียนรู้เรื่องการใช้ยาสมุนไพร การนวด 
ประคบจากแพทย์แผนไทย แลกเปลี่ยนเรียนรู้การ
ดูแลสุขภาพ การใช้ธรรมะในการด้าเนินชีวิต อิทธิ
บาท กิจกรรมผ่อนคลาย สร้างความสามัคคีและ
มอบรางวัลกับนักเรียนที่มีระดับน้้าตาลดี  การ
ติดตามเยี่ยมบ้านเพ่ือดูแลผู้ป่วยเบาหวานที่มีระดับ
น้้าตาลในเลือดสูง จากผลการศึกษาพบว่าค่าระดับ
น้้าตาลในเลือด (HbA1C) ลดลงอย่างมีนัยส้าคัญ
ทางสถิติที่  P<0.01 ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา
ของณิชกานต์ เต็มราม และนันทิยา พานิชายุนนท์
5 ศึกษาผลของโปรแกรมการจัดการตนเองของ
ผู้ป่วยเบาหวานที่ควบคุมระดับน้้าตาลในเลือดไม่ได้
ต่อพฤติกรรม การจัดการตนเองและระดับน้้าตาล
ในเลือด โดยผลการศึกษาพบว่า ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนพฤติกรรมการจัดการตนเองระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม ภายหลังการทดลองมี
ความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.01 ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการจัดการ
ตนเองของกลุ่มทดลอง หลังทดลองสูงกว่าก่อน
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ทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 และ
ค่าเฉลี่ยของระดับน้้าตาลเฉลี่ยสะสมในเลือด
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมหลังการ
ทดลองมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.01 ค่าเฉลี่ยของระดับน้้าตาลเฉลี่ย
สะสมในเลือดของกลุ่มทดลองหลังทดลองต่้ากว่า
ก่อนทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  
และองค์ประกอบของหลักสูตรโรงเรียนเบาหวาน
วิทยา จะประกอบด้วยกลุ่มสาระการเรียนรู้ ที่
สนับสนุน ให้ผู้ ป่ วย เบาหวานได้ เ รี ยนรู้  การ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมร่วมกับสหสาขาวิชาชีพ 
เ พ่ือ ให้ผู้ ป่ วย เบาหวานได้ตระหนักและเห็น
ความส้าคัญของการดูแลตนเองเพ่ือควบคุมระดับ
น้้าตาลจากผลการศึกษาพบว่า ค่าเฉลี่ยคะแนน
ของความรู้เกี่ยวกับโรคเบาหวานอยู่ในระดับสูง
และระดับพฤติกรรมการจัดการสุขภาพตนเองอยู่
ในระดับสูงมาก สอดคล้องกับแนวคิดและทฤษฎี
พฤติกรรมสุขภาพ Health Belief Model , Self 
– Management Theory , Social Cognitive 
Theory และ Theory of Planned Behavior เกิด
จากปัจจัยด้านความรู้ ความเชื่อ แรงจูงใจ การรับรู้
ความสามารถของตนเอง และการสนับสนุนทาง
สังคม และการศึกษาของ วิลาสินี วรรณโคตร6 
การศึกษารูปแบบการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมของ
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ในโรงเรียนเบาหวาน
วิทยา โรงพยาบาลช้านิ จังหวัดบุรีรัมย์ โดยรูปแบบ
ของการพัฒนาการมีส่วนร่วมจะประกอบด้วยการ
จัดกิจกรรม 4 ขั้นตอน ประกอบด้วย 1) การสร้าง
การมีส่วนร่วมการกิจกรรม 2) การ เรียนรู้แบบมี
ส่วนร่วม 3) การติดตามผู้ป่วยอย่างต่อเนื่องและ
เสริมพลัง และ 4) การประเมินผลและสะท้อนผล
การเรียนรู้ ผลการประเมินผลพบว่ากลุ่มตัวอย่าง
ส่ ว น ใ ห ญ่ มี ค ว า ม รู้ เ กี่ ย ว กั บ ก า ร ป้ อ ง กั น
ภาวะแทรกซ้อนของโรคเบาหวาน และเบาหวาน
ระยะสงบ  อยู่ ใ นระดับปานกลาง  ( X ̅=7.96, 

S.D.=1.28 และ X ̅=7.74, S.D.=1.36) ตามล้าดับ 
การ เปรียบเทียบก่อนและหลังการพัฒนา พบว่า 
หลังการพัฒนารูปแบบกลุ่มตัวอย่างมีคะแนน
ความรู้เพ่ิมขึ้นและมีระดับน้้าตาล สะสมในเลือด
ลดลงอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ ( P<0.001) 

 ดังนั้นสรุปได้ว่าผลของรูปแบบของโรงเรียน
เบาหวานวิทยาสามารถช่วยลดระดับน้้าตาลใน
เลือดส้าหรับผู้ป่วยเบาหวานที่มีระดับน้้าตาลใน
เลือดสูง ช่วยลดการเกิดภาวะแทรกซ้อนและการ
ส่งเสริมสุขภาพปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในผู้ป่วย
เบาหวานต่อไป 

 
ประโยชน์ที่ได้รับ  

1. เพ่ือเป็นรูปแบบการพัฒนาการดูแลผู้ป่วย
เบาหวาน ในรูปแบบ โรงเรียนเบาหวานวิทยา  

2. เ พ่ือเป็นแนวทางในด้ านการออกแบบ
แนวทางในการจัดบริการอย่างมีคุณภาพเพ่ือ
ควบคุมระดับน้้าตาลในผู้ป่วยเบาหวาน 
ข้อเสนอแนะท่ีได้จากการวิจัย 

1. ควรมีการจัดท้าแนวทางการให้พัฒนาการ
ดูแลผู้ป่วยเบาหวานครอบคลุมทุกหน่วยบริการ
สุขภาพ 

2. ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุมได้รับบริการตามมาตรฐาน
ปกต ิ 
กิตติกรรมประกาศ 

รายงานวิจัยฉบับนี้  ส้าเร็จลุล่วงได้เพราะความ
กรุณาอย่างยิ่งจากผู้เชี่ยวชาญและผู้ให้ค้าปรึกษา 
ทุกท่ าน  ได้ ให้ ค้ าแนะน้ า  ช่ ว ย เหลือและให้
ค้าปรึกษาอย่างดียิ่ง ผู้วิจัยขอขอบพระคุณอย่างสูง
มา ณ โอกาสนี้ ขอขอบพระคุณสาธารณสุขอ้าเภอ
ประโคนชัย และเจ้าหน้าที่ทุกท่าน ที่คอยช่วยเหลือ
ด้านการค้นคว้าหาข้อมูลและเป็นก้าลังใจให้เสมอ
มา รวมถึงผู้สูงอายุทุกท่านที่ให้ความร่วมมือในการ
ท้าวิจัยครั้งนี้จนส้าเร็จ 
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