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บทคัดย่อ 
 ปัจจุบันเทคโนโลยีสารสนเทศมีแนวโน้มส าคัญในการให้บริการสุขภาพต่อผู้สูงอายุ รวมถึงผู้สูงอายุที่
เป็นโรคเบาหวานชนิดที่ 2 และไม่สามารถควบคุมระดับน  าตาลในเลือดได้ การน าเอาข้อมูล กิจกรรมและ
ค าแนะน าในการปฏิบัติตัวตามแนวคิดทางสุขภาพมาน าเสนอผ่านสมาร์ทโฟน ช่วยเปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุเข้าถึง
ข้อมูลที่ทันสมัย น่าเช่ือถือ สามารถเรียนรู้และน าไปใช้ในการดูแลตนเองอย่างเหมาะสม ส่งผลให้สามารถควบคุม
ระดับน  าตาลในเลือดได้ การวิจัยนี เป็นการวิจัยและพัฒนา โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) พัฒนาเว็บแอปพลิเคชัน
ควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 2) ประเมินความสมบูรณ์ของเว็บแอปพลิเค
ชัน และ 3) ประเมินความพึงพอใจของเว็บแอปพลิเคชัน กลุ่มตัวอย่างเลือกแบบเจาะจง จากผู้เช่ียวชาญ 
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ จ านวน 5 ท่าน และผู้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวานชนิดที่ 2 จ านวน 30 คน เครื่องมือท่ี
ใช้ในการวิจัยได้แก่ 1) เว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2  
ใช้โปรแกรมเว็บเซิร์ฟเวอร์ Apache ประมวลผลด้วยภาษา PHP ฐานข้อมูล MySQL และใช้โปรแกรม Visual 
studio code ส าหรับสร้างเว็บแอปพลิเคชัน 2) แบบประเมินความสมบูรณ์ของเว็บแอปพลิเคชัน มีค่าความตรง
เชิงเนื อหาเท่ากับ 1.00 ค่าความเช่ือมั่นเท่ากับ 0.76 และ 3) แบบสอบถามความพึงพอใจของผู้สูงอายุโรคเบาหวาน
ชนิดที่ 2 มีค่าความตรงเชงิเนื อหาเท่ากับ 0.87 ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.81 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณา 
ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย (x̅) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) 
  ผลการวิจัยพบว่า ผลการประเมินความสมบูรณ์ เว็บแอปพลิเคชันมีค่าเฉลี่ยระดับอยู่ในระดับมาก               
คิดเป็นร้อยละ 98 (x̅= 19.60, S.D. = 0.547) และผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 มีความพึงพอใจต่อเว็บ 
แอปพลิเคชันโดยรวม อยู่ในระดับมากท่ีสุด (x̅= 4.66, S.D. = 0.546) ดังนั นเว็บแอปพลิช่ันจึงมีความพร้อมที่จะ
น าไปใช้ในการควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ในวงกว้างต่อไป                 
ซึ่งจะน าไปสู่การลดภาวะแทรกซ้อนและช่วยให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดียิ่งขึ น 
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DEVELOPMENT OF A BLOOD GLUCOSE MONITORING WEB-BASED APPLICATION 

FOR ELDERLY PEOPLE WITH TYPE 2 DIABETES 
 

 Yada Reamrimmadun1  Wanlop Jaidee2*  Aimutcha Wattanaburanon3 

Abstract 
 Nowadays, information technology is a major trend in the delivery of healthcare services 
to elderly people, especially those with type 2 diabetes who struggle to manage their blood 
sugar levels.  By using smartphones to present activity information and recommendations on 
self- care and practices, it is possible to provide elderly people with current, trustworthy 
information that they can learn and use to take proper care of themselves and effectively 
control their blood sugar levels. The objectives of this study were to 1) develop a blood glucose 
monitoring web- based application for elderly people with type 2 diabetes, 2 )  evaluate the 
completeness and usability of the web- based application, and 3 )  measure the user with the 
web- based application.  The sample consisted of 5  information technology experts and 3 0 
elderly people with type 2 diabetes which were selected using purposive sampling. The research 
instrument used in this study were 1 )  a blood glucose monitoring web- based application for 
elderly people with type 2 diabetes which was developed using the Apache Web Server 
Software processed in PHP language, the MySQL database, and the Visual Studio Code Software, 
2) a completeness assessment form for web-based application with a content validity index of 
1. 00 and a reliability coefficient of 0. 76, and 3 )  survey on satisfaction of elderly people with 
type 2  diabetes with a content validity of 0. 87 and a reliability coefficient of 0. 81.  The quality 
of these tools was inspected and determined by experts. Data were analyzed using descriptive 
statistics including frequency, percentage, mean (x̅), and standard deviation (S.D.). 
  The results showed that the completeness of the web- based application was 
evaluated at a high level of 98% (x̅ = 19.60, S.D. = 0.547). Overall, elderly people with type 2 
diabetes expressed the highest level of satisfaction with the web-based application (x̅ = 4.66, 
S. D.  =  0. 546) .  As a result, the developed web- based application can be widely utilized to 
regulate blood sugar levels in elderly people with type 2 diabetes and it is expected to lead to 
a reduction in complications and an improvement in the quality of life of elderly people. 
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บทน้า 
 โรคเบาหวานเป็นโรคไม่ติดต่อเรื อรังโรคหนึ่งที่เป็นปัญหาส าคัญของประชากรทั่วโลก ซึ่งจากรายงาน

สถานการณ์ผู้ป่วยโรคเบาหวานทั่วโลกในปี พ.ศ. 2564 พบผู้ป่วยโรคเบาหวานอายุระหว่าง 20-79 ปี จ านวน 

536.6 ล้านคน และมีการคาดการณ์ในปี พ.ศ. 2588 จะมีอัตราผู้ป่วยเพิ่มสูงขึ นร้อยละ 12.2 หรือประมาณ 

783.2 ล้านคน โดยพบผู้ป่วยจ านวนสูงสุดในกลุ่มผู้สูงอายุ (Sun et al., 2022) เช่นเดียวกับรายงานของประเทศ

ไทยในปี 2565 โดยกระทรวงสาธารณสุข ระบบ Health data center พบว่า มีผู้สูงอายุในระบบจ านวน 

9,527,054 ได้รับการประเมินและคัดกรองสุขภาพ จ านวน 7,501,688 คน หรือร้อยละ 78.74 มีปัญหาสุขภาพ

ส่วนใหญ่จะเจ็บป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อเรื อรัง และพบอัตราการเจ็บป่วยด้วยโรคเบาหวานสูงถึงร้อยละ 21.1      

(กรมอนามัย, 2565) นอกจากนี ยังพบว่า มีผู้ป่วยโรคเบาหวานที่สามารถควบคุมระดับน  าตาลในเลือดได้ดี น้อยกว่า

ร้อยละ 40 ซึ่งยังไม่บรรลุตามเกณฑ์ที่กระทรวงสาธารณสุขได้ก าหนดเป้าหมายไว้ (มนศภรณ์ สมหมาย และคณะ, 

2564) ปัญหาที่เกิดขึ นกับผู้ป่วยที่มีกระดับน  าตาลในเลือดสูงกว่าปกติเป็นระยะเวลานานจะท าให้เกิด

ภาวะแทรกซ้อนของหลอดเลือดแดงทั่วร่างกาย โดยภาวะแทรกซ้อนของหลอดเลือดแดงขนาดเล็กในผู้ที่เป็น

เบาหวานเป็นปัญหาทางสาธารณสุขที่ส าคัญ น าไปสู่การเกิดภาวะทุพพลภาพและอันตรายถึงแก่ชีวิต ผู้ที่เป็น

เบาหวานมีโอกาสเกิดโรคไตเรื อรังระยะสุดท้ายได้ถึง 10 เท่าเมื่อเทียบกับผู้ที่ไม่เป็นเบาหวาน และหนึ่งในสาม

ของผู้เป็นเบาหวานจะน าไปสู่ปัญหาเรื่องการมองเห็น (Karuranga et al., 2017) และปัญหาที่เกิดกับเท้า 

ก่อให้เกิดการสูญเสียการปกป้องอันตรายที่เท้า จากประสาทรับความรู้สึกเสียหน้าท่ี เท้าผิดรูป เกิดแผลที่เท้าและ

ถูกตัดนิ วเท้า เท้าและขาในที่สุด นอกจากนี โรคเบาหวานยังเป็นอีกหนึ่งสาเหตุส าคัญที่ท าให้เกิดอาการสมอง

เสื่อม ท าให้ความสามารถในการดูแลตนเองของผู้สูงอายุลดลง จึงเป็นการเพิ่มภาระการดูแลให้กับครอบครัว

ผู้สูงอายุอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ (มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุไทย, 2560) 

           จากผลการศึกษาโมเดลความสัมพันธ์เชิงสาเหตุต่อระดับน  าตาลในเลือดของผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2

ชี ให้เห็นว่าความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ (Health literacy) ของกองสุขศึกษา (2554) การรับรู้สมรรถนะแห่งตน 

(Self-efficacy) ของ Bandura (1986) พฤติกรรมการดูแลตนเอง (Self-care) ของ Orem (2001) มีอิทธิพลต่อ

ระดับน  าตาลในเลือด ดังนั นในการดูแลผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ที่ไม่สามารถควบคุมระดับน  าตาลในเลือด

ได้ ควรมีการพัฒนาตนเองตามแนวคิดสุขภาพดังกล่าวให้ดียิ่งขึ น เพื่อจะช่วยลดระดับน  าตาลในเลือดของผู้สงูอายุ

กลุ่มนี ได้ในที่สุด (Reamrimmadun et al., 2024) ซึ่งในปัจจุบันมีการใช้เทคโนโลยีด้านสุขภาพผ่านมือถือ 

(Mobile health technology) โดยเป็นการลดช่องว่างของการเข้าถึงข้อมูลในยุคที่เทคโนโลยีมีอิทธิพลในการ

ด ารงชีวิตของมนุษย์ (อังศินันท์ อินทรก าแหง และแม็คก้าสกิล แอน, 2562) จากความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี

สารสนเทศท่ีเกิดขึ น ท าให้การใช้โมบายแอปพลิเคชันบนโทรศัพท์มือถือหรืออุปกรณ์ตดิตามตัวในการดูแลสุขภาพ 

ได้กลายมาเป็นเทคโนโลยีที่มีแนวโน้มความส าคัญในการใช้เพื่อให้บริการผู้สงูอายุ (รัชชานันท์ ศรีสุภักดิ์ และคณะ

, 2562) โดยกลุ่มแอปพลิเคชันเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพเป็นแอปพลิเคชันที่ผู้สูงอายุมีความต้องการให้มีใน
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โทรศัพท์มือถือมากที่สุด เพื่อช่วยควบคุมการดูแลสุขภาพตนเองให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ น (Yangchen & 

Chintakovid, 2014) จากการศึกษาแอปพลิเคชันเกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพส าหรับผู้สูงอายุที่ผ่านมา พบว่า           

มีแอปพลิเคชันให้เลือกใช้เป็นจ านวนมาก แต่มีจ านวนน้อยที่พัฒนาขึ นตามทฤษฎีพฤติกรรมสุขภาพอย่างเป็น

ระบบ ชัดเจนและยังไม่มีการประเมินความสามารถในการรับรู้หรือการศึกษาพฤติกรรมที่เปลี่ยนไปในช่วงเวลา

ต่าง ๆ (King et al., 2016) ดังนั นการพัฒนาความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนและ

พฤติกรรมการดูแลตนเองให้ดียิ่งขึ น เพื่อจะช่วยลดระดับน  าตาลในเลือดของผู้สูงอายุตามผลการศึกษาที่ผ่านมา 

(Reamrimmadun et al., 2024) โดยการน าเอาข้อมูลสารสนเทศที่เกี่ยวข้องตามแนวคิดทฤษฎีด้านสุขภาพมา

น าเสนอผ่านสมาร์ทโฟน จึงมีความน่าสนใจอย่างยิ่ง ซึ่งหากค านึงถึงความสะดวกในการใช้งาน การเข้าถึงได้ง่าย 

ไม่ต้องติดตั งหลายขั นตอน การพัฒนาเป็นเว็บแอปพลิเคชัน (Web application) จึงเป็นทางเลือกที่ดี นอกจาก

จะเป็นที่นิยมในปัจจุบัน เว็บแอปพลิเคชันยังสามารถอัพเดตและดูแลระบบ โดยไม่ต้องแจกจ่ายหรือติดตั ง

ซอฟแวร์บนเครื่องผู้ใช้ (อมีนา ฉายสุวรณ และชุมพล จันทร์ฉลอง, 2566) จึงมีความเหมาะสมกับการใช้งานของ

ผู้สูงอายุ ช่วยเปิดโอกาสให้เข้าถึงข้อมูลสุขภาพที่ทันสมัย น่าเช่ือถือ สามารถเรียนรู้ได้ด้วยตนเองตลอดเวลาตาม

ความสะดวก 

 จากเหตุผลดังกล่าว ผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะพัฒนาเว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือด

ส าหรับผู้สูงอายุกลุ่มโรคเบาหวานชนิดที่ 2 โดยค านึงถึงความสามารถ ความเหมาะสมในการน าเสนอข้อมูล

เนื อหา กิจกรรม การประเมินผลพฤติกรรมรวมถึงการบริหารจัดการทางระบบสารสนเทศที่มีความครอบคลุมกับ

ขอบเขตของการท างาน ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะใช้โปรแกรมเว็บเซิร์ฟเวอร์ Apache ประมวลผลด้วยภาษา PHP ใช้

ฐานข้อมูลเป็น MySQL และใช้โปรแกรม Visual studio code ส าหรับสร้างเว็บหรือเขียนโค้ด ประกอบกับการ

น าแนวคิดทางด้านสุขภาพมาใช้ในการพัฒนาเนื อหา รวมถึงกิจกรรมภายในเว็บแอปพลิเคชัน ทั งนี เว็บแอปพลิเคชัน

ที่พัฒนาขึ นจะเป็นนวัตกรรมใหม่ ที่ช่วยให้ผู้สูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม สามารถควบคุมระดับน  าตาล

ในเลือดได้ดียิ่งขึ น ลดภาวะแทรกซ้อน ลดภาวะพึ่งพิงและช่วยให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ นต่อไป 

 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

 1. เพื่อพัฒนาเว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2  

 2. เพื่อประเมินความสมบูรณ์ของเว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุ

โรคเบาหวานชนิดที่ 2 

 3. เพื่อประเมินความพึงพอใจของเว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุ

โรคเบาหวานชนิดที่ 2 
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วิธีด้าเนินการวิจัย 

    การวิจัยครั งนี เป็นการวิจัยและพัฒนา มีขั นตอนการด าเนินการวิจัย ดังต่อไปนี  

 ขั นตอนที่ 1 การวิเคราะห์ข้อมูลและจัดท้าฐานข้อมูลในส่วนที่เกี่ยวข้อง โดยใช้ผลการวิเคราะห์

โมเดลความสัมพันธ์เชิงสาเหตุต่อระดับน  าตาลในเลือดของผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 (Reamrimmadun et al, 

2024) ทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง เพื่อน ามาใช้วิเคราะห์เป้าหมายที่จะต้องพัฒนาผู้สูงอายุ รวมถึง

วิเคราะห์แหล่งข้อมูล การก าหนดแหล่งที่มาของข้อมูล โดยข้อมูลเนื อหาท่ีน ามาใช้ผ่านการพิจารณาความถูกต้อง

เหมาะสมจากแพทย์ ซึ่งเป็นแพทย์เฉพาะทางสาขาอายุรศาสตร์ และสาขาเวชศาสตร์ครอบครัว ปฏิบัติหน้าที่ใน

โรงพยาบาลชุมชน   

 ขั นตอนที่ 2 การออกแบบ เป็นการน าผลลัพธ์จากขั นตอนการจัดท าข้อมูลที่เกี่ยวข้อง มาออกแบบ 

ตากหลักการ User Experience Design (UX) และ User Interface Design (UI) ประกอบด้วยการออกแบบ

กิจกรรม ได้แก่ เนื อหา การเลือกสื่อ/กิจกรรม วิธีการน าเสนอ การวัดผล และการออกแบบหน้าจอภาพ เป็นการ

จัดการพื นที่ในการน าเสนอเนื อหา ภาพ ต้องพิจารณาสี การจัดพื นที่หน้าจอ เลือกรูปแบบ ขนาดอักษร ไอคอนใน

การเช่ือมโยงเข้าสู่เว็บแอปพลิเคชันเพื่อความสะดวกในการเข้าถึงข้อมูล 

 ขั นตอนที่ 3 การสร้างเว็บแอปพลิเคชัน ผู้วิจัยเลือกใช้เครื่องมือ Open source ทั งหมด โดย

ค านึงถึงความสามารถ ความเหมาะสมในการน าเสนอข้อมูลเนื อหา กิจกรรม รวมถึงการบริหารจัดการทางระบบ

สารสนเทศ ท่ีมีความครอบคลุมกับขอบเขตของการท างาน ซึ่งประกอบด้วย โปรแกรมเว็บเซิร์ฟเวอร์เป็น 

Apache โปรแกรมภาษาส าหรับประมวลผลเป็นภาษา PHP เวอร์ช่ัน 5.6 ขึ นไป โปรแกรมฐานข้อมูลเป็น 

MySQL เวอร์ช่ัน 5.1 เป็นฐานข้อมูล  โปรแกรมส าหรับสร้างเว็บหรือเขียนโค้ดเป็น Visual studio code ในการ

สร้างเว็บแอปพลิเคชันจะต้องมีความสามารถในการรองรับการใช้งานจากหลายอุปกรณ์ โดยการพัฒนาเว็บ 

แอปพลิเคชันขึ นในรูปแบบ Responsive Website 

 ขั นตอนที่ 4 การทดสอบประสิทธิภาพเว็บแอปพลิเคชัน เพื่อประเมินความสมบูรณ์และความ 

พึงพอใจท่ีมีต่อเว็บแอปพลิเคชัน แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ดังต่อไปนี  

 ส่วนที่ 1 เป็นการทดสอบความสมบูรณ์ของเว็บแอปพลิเคชัน โดยให้ผู้เช่ียวชาญจ านวน 5 ท่าน 

คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง โดยมีเกณฑ์การคัดเลือกดังต่อไปนี  คือเป็นผู้ที่มีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาโทขึ นไป 

และอาจมีต าแหน่งทางวิชาการในสาขาที่เกี่ยวข้อง มีความรู้ ความสามารถเช่ียวชาญในด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 

สื่อการสอน การวัดและประเมินผล มีประสบการณ์ในการท าโครงการวิจัยหรือเป็นท่ีปรึกษางานวิจัยเกี่ยวข้องกับ

การพัฒนาเว็บแอปพลิเคชัน และมีประสบการณ์ในการประเมินเทคโนโลยีสารสนเทศ นวัตกรรมหรือสื่อ

สารสนเทศท่ีเกี่ยวข้องกับทางด้านสุขภาพ ผู้เชี่ยวชาญท าการทดลองใช้เว็บแอปพลิเคชันเป็นระยะเวลา 2 สัปดาห์ 

จากนั นจึงท าการประเมินความสมบูรณ์ของเว็บแอปพลิเคชัน  
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ส่วนที่ 2 การประเมินความพึงพอใจเว็บแอปพลิเคชัน โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นผู้สูงอายุ จ านวน 30 คน 

คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง โดยมีเกณฑ์การคัดเลือกดังต่อไปนี  คือเป็นผู้สูงอายุป่วยด้วยโรคเบาหวาน ชนิดที่ 2               

ที่ไม่สามารถควบคุมระดับน  าตาลได้ (FBS > 130 mg/dl และ HbA1C > 7%) รักษาตัวไม่น้อยกว่า 5 ปีและไม่

เกิน 15 ปี อ่านออก เขียนได้ สื่อสารได้ปกติ ได้รับการรักษาด้วยการรับประทานยาลดระดับน  าตาลในเลือดทุก

ชนิดที่แพทย์เป็นผู้สั่งจ่าย มีและสามารถใช้สมาร์ทโฟน คอมพิวเตอร์ตั งโต๊ะ คอมพิวเตอร์ชนิดพกพา ที่เช่ือมต่อ

อินเตอร์เน็ตได้ สามารถติดต่อทางโทรศัพท์หรือแอปพลิเคชันไลน์ได้และยินดีเข้าร่วมโครงการวิจัย โดยเปิดระบบ

ให้กลุ่มตัวอย่างเข้าใช้งานเป็นระยะเวลา 1 สัปดาห์ จากนั นจึงท าการประเมินความพึงพอใจเว็บแอปพลิเคชัน 

 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล  

 1. แบบประเมินความสมบูรณ์ของเว็บแอปพลิเคชัน พัฒนาขึ นจากจากแบบประเมินคุณภาพ 

แอปพลิเคชันทางสุขภาพบนโทรศัพท์มือถือของไทย (Thai Mobile Health Apps Rating Scale: THARS) 

(วิลาสินี หงสนันทน์ และศุภชัย อินสุข, 2562) เพื่อประเมินประสิทธิภาพของเว็บแอปพลิเคชัน จ านวน 20 ข้อ 

ประกอบด้วยการประเมินคุณภาพท่ัวไป จ านวน 15 ข้อ และการประเมินความเสีย่งในการใช้งานของผู้ใช้ จ านวน 

5 ข้อ เป็นลักษณะค าถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) ได้แก่ ใช่ ไม่ใช่ ไม่แน่ใจ เกณฑ์การให้

คะแนนของข้อค าถามที่แสดงประสิทธิภาพดีที่สุดจนถึงน้อยที่สุด  ใช่ ไม่ใช่ ไม่แน่ใจ เกณฑ์การให้คะแนน ตอบใช่ 

หมายถึงมีความสมบูรณ์ ให้ 1 คะแนน ตอบไม่ใช่หรือไม่แน่ใจ หมายถึงไม่สมบูรณ์ ให้ 0 คะแนน เกณฑ์การ

พิจารณาระดับความสมบูรณ์ของเว็บแอปพลิเคชัน แบ่งออกเป็น 3 ระดับตามแนวคิดของ Bloom (1971) 

ดังต่อไปนี  คะแนนร้อยละ 80 ขึ นไป (16.00 คะแนนขึ นไป) หมายถึงมีความสมบูรณ์อยู่ในระดับมาก คะแนนร้อยละ 

60-79 (12.00-15.99 คะแนน) หมายถึงมีความสมบูรณ์อยู่ในระดับปานกลาง คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 60             

(น้อยกว่า 12.00 คะแนน) หมายถึงมีความสมบูรณ์อยู่ในระดับน้อย ผ่านการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือจาก

ผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน มีค่าความตรงเชิงเนื อหา S-CVI = 1.00 และค่าความเชื่อมั่น Cronbach’s Alpha =0.76 
 2. แบบสอบถามความพึงพอใจเว็บแอปพลิเคชัน พัฒนาขึ นจากแบบประเมินความพึงพอใจของ  
วุฒิพงศ์ ชินศิริ และศิริวรรณ วาสุกรี (2558) และศิริพล แสนบุญส่ง (2559) มีจ านวน 14 ข้อ เพื่อทราบความ
คิดเห็นในประเด็นความสะดวกในการใช้งานระบบ เนื อหาทันสมัย ครอบคลุมความต้องการ เข้าใจง่าย น าไปใช้
ประโยชน์ได้จริง ภาพและสื่อน่าสนใจ ภาษามีเข้าใจได้ง่าย รูปแบบเหมาะสม และความสวยงามของสื่อ               
เกณฑ์การประเมินแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ (Rating Scale) (บุญชม ศรีสะอาด, 2560) ดังต่อไปนี  
ค่าเฉลี่ย 1.00 – 1.49 หมายถึง มีความพึงพอใจ ในระดับน้อยที่สุด ค่าเฉลี่ย 1.50 – 2.49 หมายถึง มีความ 
พึงพอใจในระดับน้อย ค่าเฉลี่ย 2.50 – 3.49 หมายถึง มีความพึงพอใจในระดับปานกลาง ค่าเฉลี่ย 3.50 – 4.49 
หมายถึง มีความพึงพอใจในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 4.50 – 5.00 หมายถึงมีความพึงพอใจในระดับมากท่ีสุด ผ่านการ
ตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือจากผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน มีค่าความตรงเชิงเนื อหา S-CVI = 0.87 และค่าความ
เชื่อมั่น Cronbach’s Alpha =0.81 
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 การวิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง 
 การวิจัยครั งนี ผ่านการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
มหาวิทยาลัยบูรพา (IRB3-037/2566) รหัสโครงการวิจัย G-HS015/2566 ประเภท Full Board รับรองเมื่อวันท่ี 
25 เมษายน 2566 ผู้วิจัยท าการพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่างโดยกลุ่มตัวอย่างมีสิทธิ์ที่จะตอบรับหรือปฏิเสธการให้
ข้อมูล โดยไม่เสียผลประโยชน์หรือได้รับผลกระทบใดๆ จากการเข้าร่วมวิจัย ซึ่งในระหว่างการเก็บข้อมูล ผู้วิจัย
จะไม่ละเมิดความเป็นส่วนตัว ไม่มีการระบุชื่อ-สกุลของกลุ่มตัวอย่าง ข้อมูลที่ได้รับถูกเก็บเป็นความลับ ตลอดจน
มีการน าเสนอข้อมูลในภาพรวมเท่านั น  

 
ผลการวิจัยและอภิปรายผล 
 ผลการวิจัย 
 1. การพัฒนาเว็บแอปพลิเคชัน ผู้วิจัยได้พัฒนาผ่านระบบเครือข่ายอินเทอเน็ต บนเว็บไซต์  
www.dmhealthgroup.com ใช้โปรแกรมเว็บเซิร์ฟเวอร์ Apache ภาษา PHP ส าหรับประมวลผล ฐานข้อมูล 
MySQL สร้างเว็บหรือเขียนโค้ดด้วย Visual studio code ซึ่งในระบบมีการท างานประกอบด้วย 2 ส่วน คือส่วน
ของผู้ใช้และส่วนของผู้ดูแลระบบ 

ส่วนของผู้ใช้ สามารถใช้งานหลักประกอบไปด้วย ลงทะเบียนเข้าสู่ระบบด้วยตนเอง สมัครเข้าใช้งาน 
(โดยกรอกข้อมูลช่ือ – สกุล เพศ สถานภาพ อายุ ระดับการศึกษา ศาสนา รายได้ต่อเดือน น  าหนัก ส่วนสูง
ระยะเวลาเจ็บป่วย กรอกโรคประจ าตัวอื่นๆ ID Line ก าหนดช่ือผู้ใช้ ก าหนดรหัสผ่าน และยืนยันรหัสผ่าน)  
การประเมินและติดตามผล การค านวณ BMI กิจกรรมการเรียนรู้ นัดหมายพบแพทย์ รายงานผลบันทึก
พฤติกรรม ค าถามที่พบบ่อย รายการอ้างอิง ติดต่อผู้พัฒนาและแก้ไขข้อมูลส่วนตัว แสดงความเช่ือมโยงระบบ  
ดังภาพท่ี 1-2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ 1 Use case Diagram ของผู้ใช้งาน 

http://www.dmhealthgroup.com/
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ภาพที่ 2 Activity Diagram ของผู้ใช้งาน 

 ส่วนผู้ดูแลระบบ สามารถใส่ข้อมูลค าถามที่พบบ่อย แหล่งข้อมูลเพิ่มเติม เพิ่มเติม/แก้ไขทฤษฎี/กิจกรรม 

และการจัดการแบบประเมินพฤติกรรมตนเองได้ แสดงความเชื่อมโยงระบบเว็บแอปพลิเคชัน ดังภาพท่ี 3-4 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ 3 Use case Diagram ของผู้ดูแลระบบ 

 
 
 
 

 

 

 
ภาพที่ 4 Activity Diagram ของผู้ดูแลระบบ 
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 เว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 พัฒนาขึ นตาม
แนวคิดทฤษฎีอย่างเป็นระบบ มีการประเมินความรอบรู้ การรับรู้สมรรถนะแห่งตนและพฤติกรรมที่เปลี่ยนไป 
ประกอบด้วย 3 ขั นตอน ได้แก่ ขั นตอนที่ 1 การพัฒนาความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ (Health literacy)  
ตามแนวคิดของกองสุขศึกษา มีทั งสิ น 6 ทักษะ ได้แก่ การเข้าถึงข้อมูลและบริการสุขภาพ ทักษะการสื่อสาร  
การรู้ เท่าทันสื่อ ทักษะความรู้ความเข้าใจ ทักษะการตัดสินใจ ทักษะการจัดการตนเอง เพื่อให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงของความรอบรู้ทางด้านสุขภาพตามล าดับขึ นที่สูงขึ น โดยเช่ือมโยงไปสู่ขั นตอนที่ 2 การสร้างเสริม
ความมั่นใจที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Self-efficacy) และขั นตอนที่ 3 การปฏิบัติเพื่อผลลัพธ์สุขภาพที่ดี 
(Self-care behavior) นอกจากนี ยังมีฟังก์ช่ันเพิ่มเติมส าหรับสนับสนุนข้อมูลในการดูแลตนเองให้กับผู้สูงอายุ  
ได้แก่ โปรแกรมค านวณ BMI บันทึกนัดหมายพบแพทย์ รายงานผลบันทึกพฤติกรรม ค าถามที่พบบ่อย รายการ
อ้างอิง แหล่งข้อมูลเพิ่มเติม ติดต่อผู้พัฒนาเว็บ ติดต่อผู้ให้ค าแนะน าทางสุขภาพ และข้อมูลพื นฐานของระบบ  
ซึ่งแสดงตัวอย่างของเว็บแอปพลิเคชันที่พัฒนาเสร็จเรียบร้อย ดังภาพท่ี 5-7 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

ภาพที่ 5 เว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดบัน  าตาลในเลือดส าหรับผูสู้งอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ 6 หน้าจอหลักของเว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผูสู้งอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 
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ภาพที่ 7   ขั นตอนการเข้าสู่กิจกรรมการเรียนรู้ของเว็บแอปพลิเคชนัควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับ
ผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2  

 
 2. ผลการประเมินความสมบูรณ์ของเว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุ
โรคเบาหวานชนิดที่ 2 โดยผู้เชี่ยวชาญด้านเทคโนโลยีสารสนเทศจ านวน 5 คน ท าการทดลองใช้เว็บแอปพลิเคชัน               
สื่อต่าง ๆ เป็นระยะเวลา 2 สัปดาห์ จากนั นจึงท าการประเมินความสมบูรณ์ของเว็บแอปพลิเคชัน ทีแ่บ่งออกเป็น 
2 ส่วนคือการประเมินคุณภาพทั่วไป และการประเมินความเสี่ยงในการใช้งานของผู้ใช้  พบว่า ผลการประเมิน
ความสมบูรณ์เว็บแอปพลิเคชันในภาพรวมอยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 98 ( x̅= 19.60, S.D. = 0.547)             
เมื่อพิจารณาผลการประเมินเว็บแอปพลิเคชันมีความสมบูรณ์รายข้อทุกข้ออยู่ในระดับมาก โดยมีผลการประเมิน
ความสมบูรณ์ คิดเป็นร้อยละ 100.00 จ านวนทั งสิ น 18 ข้อ ได้แก่ ข้อ 1 เว็บแอปพลิเคชันมีเมนูต่าง ๆ ให้ผู้ใช้
สามารถเรียนรู้การใช้งานได้ง่าย ข้อ 2 รูปแบบการจัดวางเมนูและไอคอนอยู่ในต าแหน่งที่เหมาะสม สามารถ
มองเห็นได้ชัดเจน ข้อ 3 รูปแบบการน าเสนอข้อมูลสวยงาม น่าสนใจ ข้อ 4 ขนาดตัวอักษรที่ใช้ สามารถมองเห็น
ชัดเจน ข้อ 5 ใช้ภาษาที่ผู้ใช้งานสามารถเข้าใจได้ง่าย ข้อ 6 มีเมนูที่แนะน าวิธีการใช้งาน ข้อ 7 มีช่องทางให้
ผู้ใช้งานสามารถติดต่อสื่อสารกับผู้ให้ค าแนะน าทางสุขภาพ ข้อ 8 มีช่องทางให้ผู้ใช้สามารถส่งข้อเสนอแนะไปยัง
ผู้พัฒนาเว็บแอปพลิเคชัน ข้อ 9 ให้ประโยชน์ด้านสุขภาพต่อผู้ใช้ ข้อ 10 สามารถบันทึกข้อมูลการใช้งาน เช่น
ความก้าวหน้าที่ผ่านมาของผู้ใช้งาน ข้อ 12 สามารถท างานได้รวดเร็วตามความต้องการ ข้อ 13 มีฟังก์ช่ันให้
เลือกใช้งานสอดคล้องกับการพัฒนาความรอบรู้ การรับรู้สมรถถนะและพฤติกรรม ข้อ 14 มีฟังก์ช่ันการใช้งานท่ี
เพียงพอส าหรับการพัฒนาความรอบรู้ การรับรู้สมรรถนะและพฤติกรรม ข้อ 15 ท่านไม่พบปัญหาทางเทคนิคจาก
การท างานของเว็บแอปพลิเคชันโดยตรง เช่น จอค้าง เป็นต้น ข้อ 16 เนื อหาในเว็บแอปพลิเคชันมาจาก
แหล่งข้อมูลที่เชื่อถือได้ เช่น มีการอ้างอิงเอกสารงานวิจัยทางการแพทย์/หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง ข้อ 18 มีการแจ้ง
นโยบายความเป็นส่วนตัวของผู้ใช้งานโดยใช้ภาษาไทย ข้อ 19 มีการแจ้งให้ทราบว่าจะเก็บรักษาข้อมูลของ
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ผู้ใช้งานนี เป็นความลับ และข้อ 20 ก าหนดให้ผู้ใช้งานสามารถก าหนดรหัสผ่านในการเข้าใช้และเข้าถึงข้อมูลได้
ด้วยตนเอง นอกจากนี ยังพบว่าผลการประเมินความสมบูรณ์ คิดเป็นร้อยละ 80.00 มีจ านวน 2 ข้อ ได้แก่ ข้อ 11 
เว็บแอปพลิเคชันสามารถรายงานผลจากการใช้งานให้ผู้ใช้งานทราบ และข้อ 17 ไม่มีเนื อหาเชิญชวนให้ซื อยา
หรือผลิตภัณฑ์สุขภาพใด ๆ ในลักษณะทางการค้า  

3.เพื่อประเมินความพึงพอใจของเว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุ
โรคเบาหวานชนิดที่ 2 โดยผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ที่ไม่สามารถควบคุมระดับน  าตาลในเลือดได้ จ านวน 
30 คน โดยเปิดระบบให้กลุ่มตัวอย่างเข้าใช้งานเพื่อประเมินความพึงพอใจเป็นระยะเวลา 1 สัปดาห์ ซึ่งแสดง
รายละเอียดผลการประเมินทั งรายข้อและในภาพรวม ดังตารางที่ 1 

 
ตารางที่ 1  แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความพึงพอใจของเว็บแอปพลิเคชันจากผู้สูงอาย ุ

   โรคเบาหวานชนิดที่ 2 จ านวน 30 คน 
 

รายการประเมิน     x̅    S.D. ระดับความพึงพอใจ 
1.เนื อหามีความทันสมัย 4.70 .466 มากที่สุด 
2.เนื อหาครอบคลุมตามความต้องการ 4.70 .534 มากที่สุด 
3.เนื อหาเข้าใจง่าย 4.60 .563 มากที่สุด 
4.เนื อหาสามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้จริง 4.67 .546 มากที่สุด 
5.เนื อหาน าเสนอเหมาะสมกับสื่อ 4.56 .504 มากที่สุด 
6.สื่อประกอบมีความดึงดดูความสนใจ 4.63 .614 มากที่สุด 
7.สื่อประกอบมีความสอดคล้องกบัเนื อหา 4.63 .534 มากที่สุด 
8.ความสะดวกในการใช้งาน   4.70 .556 มากที่สุด 
9.ภาษาที่ใช้ ท าให้ผู้ใช้งานเข้าใจง่าย 4.53 .628 มากที่สุด 
10.ความชัดเจนของสื่อประกอบ 4.70 .534 มากที่สุด 
11.ความชัดเจนในการจดัวางภาพหน้าจอ 4.63 .668 มากที่สุด 
12.ตัวอักษรมีขนาดชัดเจน 4.63 .534 มากที่สุด 
13.ตัวอักษรมีรูปแบบที่เหมาะสม 4.70 .490 มากที่สุด 
14.ความสวยงามของสื่อในภาพรวม 4.80 .484 มากที่สุด 
    ความพึงพอใจเว็บแอปพลิเคชันในภาพรวม 4.66 .546 มากที่สุด 

  
 จากตารางที่ 1 พบว่า ผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 มีความพึงพอใจต่อเว็บแอปพลิเคชันโดยรวมอยู่ใน
ระดับมากที่สุด (x̅ = 4.66, S.D. = 0.546) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่าผู้ประเมินมีความพึงพอใจมากที่สุด ได้แก่ 
ความสวยงามของสื่อในภาพรวม (x̅ = 4.80, S.D. = 0.484) รองลงมาได้แก่ เนื อหามีความทันสมัย (x̅ = 4.70, 
S.D. = 0.466) เนื อหามีความครอบคลุมตามความตอ้งการ (x̅ = 4.70, S.D. = 0.534) ความสะดวกในการใช้งาน 
(x̅ =  4.70, S.D. = 0.556) ความชัดเจนของสื่อประกอบ (x̅ = 4.70, S.D. = 0.534) ตัวอักษรมีรูปแบบ 
ที่เหมาะสม (x̅ = 4.70, S.D. = 0.490) และเนื อหาสามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้จริง (x̅ = 4.67, S.D. = 0.546)                                                                                                                               
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 อภิปรายผล 
 1. เว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 พัฒนาผ่าน
ระบบเครือข่ายอินเทอเน็ต ทั งนี ในการพัฒนาได้ใช้เครื่องมือที่เป็น Open source ทั งหมด เนื่องจากค านึงถึง
ความสามารถ ความเหมาะสมในการน าเสนอข้อมูลเนื อหา กิจกรรม รวมถึงการบริหารจัดการทางระบบ
สารสนเทศท่ีมีความครอบคลุมกับขอบเขตของการท างานที่มีประสิทธิภาพ สามารถเข้าถึงได้ง่าย สะดวกรวดเร็ว 
ไม่มีค่าใช้จ่ายและสามารถน าไปใช้พัฒนาต่อยอดได้ โดยไม่ติดลิขสิทธิ์ จึงใช้ภาษา PHP เนื่องจากเป็นภาษาที่มี
การเติบโตรวดเร็วจึงท าให้สามารถหาข้อมูลส าหรับน ามาใช้ในการพัฒนาได้มากยิ่งขึ น เป็นที่นิยมและแพร่หลาย
โดยเฉพาะกับการท างานร่วมกับ Apache Web Server อีกทั งยังมีความนิยมใช้ภาษา PHP ร่วมกับฐานข้อมูล 
MySQL มากที่สุด เนื่องจากเป็นฐานข้อมูลขนาดกลางที่มีประสิทธิภาพในการท างานสูง มีความน่าเช่ือถือและ
สามารถน ามาใช้โดยไม่มีค่าใช้จ่าย สอดคล้องกับการพัฒนาเว็บแอปพลิเคชันของพรเทพ ด่านน้อย และคณะ 
(2562) ศึกษาพัฒนาเว็บแอปพลิเคชันเพื่อให้บริการผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล โดยพัฒนาด้วยภาษา PHP เป็นหลักและใช้ฐานข้อมูล MySQL ในการเก็บข้อมูลของผู้ใช้ 
ส่งผลให้รายงานผลการตรวจของผู้ป่วยได้อย่างมีประสิทธิภาพ สะดวกสบายในการใช้งานทุกอุปกรณ์ที่เข้าถึงเว็บ
เบราว์เซอร์ได้ โดยพบว่าผลการประเมินประสิทธิภาพการท างานของเว็บแอปพลิเคชันอยู่ในระดับมากที่สุด 
นอกจากนี ยังสอดคล้องกับการวิจัยของอมีนา ฉายสุวรรณ และชุมพล จันทร์ฉลอง (2566) ที่ใช้ภาษา PHP ใน
การพัฒนาและใช้ฐานข้อมูลด้วย MySQL ซึ่งสามารถประมวลผลและแสดงผลบนเว็บแอปพลิเคชันผ่านเครือข่าย
คอมพิวเตอร์ สามารถใช้งานได้ทั งคอมพิวเตอร์ โน๊ตบุ๊คหรือสมาร์ทโฟน โดยระบบมีประสิทธิภาพที่ดี เข้าถึงได้
ง่ายและสะดวกรวดเร็ว อีกทั งผลการประเมินประสิทธิภาพของเว็บแอปพลิเคชันและความพึงพอใจของกลุ่ม
ตัวอย่างที่ใช้เว็บแอปพลิเคชันอยู่ในระดับดี  

2. การประเมินความสมบูรณ์ของเว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุ
โรคเบาหวานชนิดที่ 2 พบว่าผลการประเมินความสมบูรณ์เว็บแอปพลิเคชันรายอยู่ในระดับมาก โดยมีผลการ
ประเมินความสมบูรณ์ ร้อยละ 100.00 จ านวน 18 ข้อ และมีผลการประเมินความสมบูรณ์ ร้อยละ 80.00 
จ านวน 2 ข้อคือ 1) สามารถรายงานผลการใช้งานให้ผู้ใช้งานทราบ ทั งนี เนื่องมาจากภายในเว็บแอปพลิเคชัน 
มีการรายงานผลการใช้งานในภาพรวมเป็นหลัก ซึ่งยังไม่มีรายงานผลการใช้งานอย่างละเอียดในทุกฟังก์ช่ัน  
และ 2) ไม่มีเนื อหาเชิญชวนให้ซื อยาหรือผลิตภัณฑ์สุขภาพใด ๆ ในลักษณะทางการค้า อาจเป็นเพราะในบาง
กิจกรรม เป็นการใช้ใบงานออนไลน์ ซึ่งเป็นเว็บไซต์ที่ไม่มีค่าใช้จ่าย ท าให้ในขณะใช้งานอาจมีโฆษณาบางส่วน
ปรากฏขึ นบ้าง ทั งนี เมื่อพิจารณาผลการประเมินความสมบูรณ์เว็บแอปพลิเคชันในภาพรวม อยู่ในระดับมาก  
คิดเป็นร้อยละ 98 (x̅ = 19.60, S.D. = 0.547) ซึ่งอาจเป็นเพราะการพัฒนาเว็บแอปพลิเคชันมีการออกแบบ
ระบบการท างาน การน าเสนอข้อมูล มีความสอดคล้องและเพียงพอต่อความต้องการของผู้ใช้  ไม่พบปัญหาทาง
เทคนิค เนื อหาน่าเชื่อถือ มีการแจ้งนโยบายความเป็นส่วนตัว การเก็บรักษาความลับ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา
ของนัชชา เธอจันทึก และคณะ (2565) พัฒนาต้นแบบระบบการให้ค าปรึกษาแบบโต้ตอบโรคเบาหวานและ
ความดันโลหิตสูงด้วยเว็บโมบายและเว็บแอปพลิเคชัน พบว่า ระบบสามารถท างานได้เป็นอย่างดี และผลการ
ประเมินประสิทธิภาพจากผู้เชี่ยวชาญอยู่ในระดับดีมาก  
 3. การประเมินความพึงพอใจของเว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุ
โรคเบาหวานชนิดที่ 2 พบว่า ผู้สูงอายุมีความพึงพอใจโดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า             
ผู้ประเมินมีความพึงพอใจในด้านความสวยงามของสื่อ เนื อหามีความทันสมัย เนื อหาครอบคลุมความต้องการ 
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ความสะดวกในการใช้งาน ความชัดเจนของสื่อ ตัวอักษรมีรูปแบบที่เหมาะสมและเนื อหาสามารถน าไปใช้
ประโยชน์ได้จริง ทั งนี อาจเนื่องมาจากเว็บแอปพลิเคชันออกแบบขึ นตามหลักการ UX,UI Design รวมถึงการใช้
โปรแกรมเซิร์ฟเวอร์ ภาษาส าหรับประมวลผล ฐานข้อมูลและโปรแกรมส าหรับสร้างเว็บที่ครอบคลุมขอบเขตการ
ท างาน เพื่อให้เกิดประสิทธิภาพในการใช้งาน การจัดวางองค์ประกอบ ความสวยงาม ความสะดวกและความ
สมบูรณ์ในการใช้งาน นอกจากนี ยังมุ่งเน้นการน าเสนอเนื อหาที่ทันสมัย ครอบคลุมความต้องการ พัฒนาตาม
แนวคิดสุขภาพ ทั งในการพัฒนาความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ ส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะแห่งตน การการดูแล
ตนเองที่เหมาะสม บันทึกข้อมูลสุขภาพและพฤติกรรม รวมถึงการให้ค าแนะน าทางด้านสุขภาพ สามารถน าไปใช้
ประโยชน์ได้จริง สอดคล้องกับผลการศึกษาของกษมา ดอกดวง และคณะ (2564) พัฒนาแอปพลิเคชันช่วยดูแล
สุขภาพผู้ป่วยโรคเบาหวาน ส าหรับผู้สูงอายุในจังหวัดอุบลราชธานี ส าหรับบันทึกค่าน  าตาลในเลือดและแนะน า
แนวทางปฏิบัติ ผลการประเมินความพึงพอใจด้านความต้องการของผู้ใช้พบว่าผู้ใช้มีความพึงพอใจมากที่สุด 
รองลงมาได้แก่ ด้านการท างานตามฟังก์ช่ัน ความง่ายต่อการใช้งานและความเหมาะสมของเนื อหา 
 
สรุป 
 เว็บแอปพลิเคชันควบคุมระดับน  าตาลในเลือดส าหรับผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2 มีผลการประเมิน
ความสมบูรณ์จากผู้เช่ียวชาญอยู่ในระดับมากทั งในภาพรวมและรายข้อ ผู้สูงอายุโรคเบาหวานชนิดที่ 2                       
มีความพึงพอใจต่อเว็บแอปพลิเคชันอยู่ในระดับมากที่สุดทั งในภาพรวมและรายข้อ ดังนั นเว็บแอปพลิเคชันจึงมี
ประสิทธิภาพที่ดีและพร้อมที่จะน าไปใช้ในวงกว้าง โดยเว็บแอปพลิเคชันจะช่วยพัฒนาความรอบรู้ทางสุขภาพใน
ระดับบุคคลให้เพิ่มสูงขึ น ส่งเสริมการรับรู้สมรถนะแห่งตนและพฤติกรรมการดูแลตนเอง ซึ่งช่วยให้ผู้สูงอายุมี
ทักษะในการเข้าถึง เข้าใจ ตัดสินใจในการเลือกน าข้อมูลมาใช้ปฏิบัติ และมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่ถูกต้อง
เหมาะสม น าไปสู่การควบคุมระดับน  าตาลในเลือดได้และช่วยให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดียิ่งขึ นต่อไป  
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะในการน้าผลการวิจัยไปใช้ 
 1. ผู้สูงอายุท่ีป่วยด้วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 สามารถใช้เว็บแอปพลิเคชันในการควบคุมระดับน  าตาลใน
เลือด ลดภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ น รวมถึงลดภาระในการดูแลผู้สูงอายุให้กับผู้ดูแลและครอบครัวได้ 
 2. บุคลากรทางการแพทย์สามารถน าเว็บแอปพลิเคชันไปใช้ในการดูแล ก ากับ ติดตามและประเมิน         
ผลลัพธ์ทางสุขภาพของผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ได้อย่างเป็นระบบ  
 3. ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสามารถใช้นวัตกรรมเว็บแอปพลิเคชันในการเพิ่มประสิทธิภาพการ
บริหารจัดการและการแก้ไขปัญหาสุขภาพของผู้สูงอายโุรคเบาหวานชนิดที่ 2 ในพื นที่อย่างเป็นรูปธรรม 
 ข้อเสนอแนะในการท้าวิจัยครั งต่อไป 
 1.อาจพัฒนาต่อยอดเพื่อให้การท างานบนสมาร์ทโฟนลื่นไหลและรองรับขนาดหน้าจอที่หลากหลาย 
โดยสามารถเขียนเป็น Native Application ทั งระบบ IOS และ Android  
            2.เนื่องจากการวิจัยครั งนี มีข้อจ ากัดเรื่องระยะเวลาในการพัฒนาเว็บแอปพลิเคชัน ท าให้ระบบการ
สื่อสารเน้นการติดต่อผ่านการใช้แอปพลิเคชัน Line เป็นหลัก ดังนั นในการวิจัยครั งต่อไปอาจมีการพัฒนาการ
สื่อสารตอบโต้ด้วย Chatbot ร่วมด้วย เพื่อเพ่ิมประสิทธิภาพการท างานได้มากยิ่งขึ น  
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