
544
JOURNAL OF ENVIRONMENTAL AND COMMUNITY HEALTH

VOL. 10 NO. 4 July – August 2025
545

รูปแบบการดแูลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ ์

Model of care for type 2 diabetic patients to enter diabetes remission, Ban Na Champa 
Subdistrict Health Promotion Hospital, Don Chan District, Kalasin Province. 
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บทคัดย่อ 
 การศึกษานี้เป็นการวิจัยกึ่งทอลอง (Quasi Experiment) มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสถานการณ์การดูแลผู้ป่วยเบาหวาน
ชนิดที่ 2 และศึกษารูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ มีระยะเวลาในการด าเนินการวิจัย ระหว่างเดือน มิถุนายน 2568 ถึง 
กันยายน 2568 รวม 3 เดือน กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ ท่ี ระหว่างเดือน พฤษภาคม 2568 ถึง สิงหาคม 2568 รวม 4 เดือน จ านวน 60 คน  เก็บ
ข้อมูลจากแบบสอบถามและการตรวจ HbA1C วิเคราะห์ข้อมูลโดยการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content Analysis) ความถี่ ร้อย
ละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ Dependent t – test 
 ผลการศึกษา พบว่า ภายหลังรูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์  พฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 โดยรวม
และรายด้าน อยู่ในระดับเหมาะสมมาก ยกเว้นด้านการออกก าลังกาย อยู่ในระดับเหมาะสม การเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพ
ของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ก่อนและหลังการด าเนินงาน พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
โดยที่ภายหลังการด าเนินงานพฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2  หลังการด าเนินงาน  มีค่าสูงกว่าก่อนการ
ด าเนินการ และระดับน้ าตาล HbA1C ของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ก่อนและหลังการด าเนินงาน มีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยที่ภายหลังการด าเนินงานระดับน้ าตาล HbA1C ของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 หลังการ
ด าเนินงาน ดีกว่าก่อนการด าเนินการ โดยมีค่า HbA1C เท่าเดิม จ านวน 13 คน คิดเป็นร้อยละ 21.7 และมีค่า HbA1C ลดลง 
จ านวน 47 คน คิดเป็นร้อยละ 78.3 
ค าส าคัญ: การดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 โรคเบาหวานระยะสงบ  

Abstract 
This quasi-experimental study aimed to study the current state of care for type 2 diabetes patients 

and to study the care model for type 2 diabetes patients entering remission at Ban Na Champa Subdistrict 
Health Promoting Hospital, Don Chan District, Kalasin Province. The study period was from June 2025 to 
September 2025 (3 months). The sample consisted of 60 type 2 diabetes patients who were admitted to 
Ban Na Champa Subdistrict Health Promoting Hospital, Don Chan District, Kalasin Province, between May 
2025 and August 2025 (4 months). Data were collected through questionnaires and HbA1C tests. Data were 
analyzed using content analysis, frequency, percentage, mean, standard deviation, and dependent t-test. 

The study results revealed that after implementing a remission care model for type 2 diabetes 
patients at Ban Na Champa Subdistrict Health Promoting Hospital, Don Chan District, Kalasin Province, the 
overall and individual health behaviors of type 2 diabetes patients were at a very appropriate level, except 
for exercise, which was at an appropriate level. A comparison of the health behaviors of type 2 diabetes 
patients before and after the intervention revealed statistically significant differences at the 0.05 level. After 
the intervention, the health behaviors of type 2 diabetes patients were higher than before the intervention. 
                                                            
1 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
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Furthermore, the HbA1C levels of type 2 diabetes patients before and after the intervention were statistically 
significantly different at the 0.05 level. After the intervention, the HbA1C levels of type 2 diabetes patients 
after the intervention were better than before, with 13 patients (21.7%) maintaining their HbA1C levels and 
47 patients (78.3%) decreasing their HbA1C levels. 
Keywords: Care of patients with type 2 diabetes, diabetes in remission 
 
บทน า 
  โรคเบาหวานเป็นหนึ่งในโรคเร้ือรังที่
ส าคัญที่สุดของสาธารณสุขโลก โดยองค์การอนามัย
โลก (WHO) รายงานว่าในปี 2022 ทั่วโลกมีผู้ป่วย
เบาหวานมากกว่า 800 ล้านคน โดยร้อยละ 90 
เป็นโรคเบาหวานชนิดที่ 21 จากสถิติดังกล่าวพบว่า
อัตราผู้ป่วยมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นเกือบสองเท่าเมื่อ
เทียบกับปี 2010 สาเหตุส่วนใหญ่เกิดจากการ
เปลี่ ยนแปลงวิ ถี ชี วิ ต  สภาพแวดล้ อม  และ
พฤติกรรมสุขภาพ โรคเบาหวานไม่เพียงแต่ส่งผล
กระทบโดยตรงต่อคุณภาพชีวิตของผู้ป่วยในด้าน
สุขภาพกายและจิตใจ หากแต่ยังเพิ่มความเสี่ยง
ของการเกิดภาวะแทรกซ้อนเร้ือรัง เช่น โรคหัวใจ
ขาดเลือด โรคหลอดเลือดสมอง เส้นประสาทเสื่อม 
และไตวาย อันส่ งผลให้ เกิดความสูญเสียทั้ ง
ทรัพยากรทางเศรษฐกิจและศักยภาพก าลังแรงงาน 
ทั้งนี้ประเทศรายได้ปานกลางและต่ าจะได้รับ
ผลกระทบมากเป็นพิเศษ เนื่องจากอัตราการเข้าถึง
การดูแลรักษาที่มีคุณภาพยังน้อยกว่าครึ่งและการ
ตั้งรับภาระโรคของประเทศยังมีข้อจ ากัด1  
 ส าหรับประเทศไทย โรคเบาหวานมีความ
รุนแรงและมีแนวโน้มสูงขึ้น โดยในปี 2567 พบ
ผู้ป่วยเบาหวานมากกว่า 6.5 ล้านคน คิดเป็นประ
มานร้อยละ 10 ของประชากรผู้ใหญ่ (กรมควบคุม
โรค, 2024) ส่วนใหญ่เป็นเบาหวานชนิดที่ 2 และที่
น่ากังวลคือกว่าร้อยละ 40 ไม่รู้ว่าตนเองป่วย ท าให้
ไม่ได้รับการดูแลรักษาอย่างเหมาะสม อันน าไปสู่
ภาวะแทรกซ้อนที่ส าคัญ เช่น โรคไตเรื้อรังซึ่งเป็น
สาเหตุส าคัญของผู้ป่วยฟอกไตในประเทศไทย 
โรคหัวใจและหลอดเลือด ตาบอด เท้าแผลเรื้อรัง 
รวมถึงการพิการอันเป็นภาระส าคัญที่กระทบต่อ
คุณภาพชี วิ ตและ เศรษฐกิ จของประ เทศ 2 ,3

สถานการณ์ดั งกล่าวเป็นสัญญาณเตือนด้าน

สาธารณสุขที่จ าเป็นต้องเร่งพัฒนาแนวทางและ
ระบบการดูแลผู้ป่วยในทุกระดับ 
 การจัดการโรคเบาหวานโดยมุ่งสู่เป้าหมาย
ระยะสงบ (diabetes remission) เป็นแนวคิดใหม่
ที่ได้รับการสนับสนุนทั้งจากองค์การอนามัยโลก
และกรมควบคุมโรค เน้นการแทรกแซงแบบองค์
รวมด้วยการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ เช่น 
การควบคุมอาหาร ลดน้ าหนัก ออกก าลังกาย และ
ติดตามดูแลอย่างใกล้ชิด4 การศึกษาในหลาย
ประเทศ รวมถึงในประเทศไทย ระบุว่าหากผู้ป่วย
สามารถลดน้ าหนักได้อย่างน้อยร้อยละ 10 ของ
น้ าหนักตัวเดิม สามารถน าไปสู่ภาวะเบาหวาน
ระยะสงบได้สูงสุดถึงร้อยละ 46 และลดอัตราการ
ใช้ยาหรือความเสี่ยงเกิดภาวะแทรกซ้อนได้อย่างมี
นัยส าคัญ สอดคล้องกับการศึกษาของ เดือนเพ็ญ 
เค่ียนบุ้น และคณะ5 ได้ศึกษาการพัฒนารูปแบบ
การดูแลผู้ ป่ วย เบาหวานชนิดที่  2  ด้ วยการ
ปรั บ เ ปลี่ ย นพฤติ ก ร รม เ ข้ ม ง วด  เพื่ อ เ ข้ า สู่
โรคเบาหวานระยะสงบ ผลการศึกษาพบว่าผลการ
เปรียบเทียบสภาวะสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวาน
ชนิดที่ 2 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จังหวัด
ชุมพร ก่อนและหลังการด าเนินงาน พบว่า มีความ
แตกต่างกัน โดย น้ าหนักตัว ดัชนีมวลกาย ระดับ
น้ าตาล ระดับน้ าตาลสะสม มีค่าคะแนนเฉลี่ยลดลง 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05จากหลักฐาน
ดังกล่าว พบว่าการขับเคลื่อนแนวทางนี้ช่วยเพิ่ม
คุณภาพชีวิต ลดต้นทุนสุขภาพและภาระของระบบ
สาธารณสุขอย่างมีประสิทธิภาพ 
 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนา
จ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ มีบทบาท
ส าคัญในฐานะหน่วยงานปฐมภูมิที่อยู่ใกล้ชิดและ
เข้าใจชุมชน ท าหน้าที่คัดกรอง ส่งเสริมสุขภาพ 
ติดตามและฟ้ืนฟูผู้ป่วยเบาหวานอย่างต่อเน่ือง 
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อย่างไรก็ตาม ในทางปฏิบัติยังพบปัญหาหลายด้าน 
เช่น พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยยังไม่
เหมาะสม  ความต่ อ เนื่ อ ง ในการรั บบริ การ 
ประสิทธิภาพการประเมินผลสุขภาพ ตลอดจน
ความขาดแคลนทรัพยากรและบุคลากรเฉพาะทาง 
นอกจากนี้ การด าเนินแนวทางการดูแลแบบสห
วิชาชีพและเชื่อมโยงเครือข่ายสุขภาพในชุมชนยังมี
ข้อจ ากัดไม่สามารถขับเคลื่อนได้ทั่วถึง  
 ดังนั้น มีความจ าเป็นอย่างยิ่งในการศึกษา 
รูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่
โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัด
กาฬสินธุ์ผลการศึกษานี้จะช่วยให้ได้แนวทางที่
เหมาะสมและเป็นมาตรฐานส าหรับท้องถิ่น ทั้งใน
ด้านการวิเคราะห์สถานการณ์ ก าหนดรูปแบบการ
บริการ การด าเนินการและประเมินผล เพื่อ
ยกระดับคุณภาพชีวิต ลดอัตราภาวะแทรกซ้อน 
ตลอดจนลดภาระค่าใช้จ่ายต่อระบบสุขภาพ 
สะท้อนถึงนโยบายสาธารณะด้านสุขภาพที่ยั่งยืน
และตอบสนองต่อสิ่งที่ชุมชนต้องการอย่างแท้จริง  
 
วัตถุประสงค์งานวิจัย 
 1. เพื่อศึกษาสถานการณ์การดูแลผู้ป่วย
เบาหวานชนิดท่ี 2 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัด
กาฬสินธ์ุ 
 2. เ พื่ อ ศึ ก ษ า รู ป แ บบก า รดู แ ล ผู้ ป่ ว ย
เบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ ์
 3. เพื่อศึกษาผลของรูปแบบการดูแลผู้ป่วย
เบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 
วิธีการวิจัย 
 รูปแบบงานวิจัย 

 การศึกษา รูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวาน
ชนิดที่  2  เพื่ อ เข้ าสู่ โ รค เบาหวานระยะสงบ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ เป็นการวิจัยกึ่ง
ทดลอง(Quasi Experiment) มีระยะเวลาในการ
ด าเนินการวิจัย ระหว่างเดือน มิถุนายน 2568 ถึง 
กันยายน 2568 รวม 3 เดือน 
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร ได้แก่ ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ อายุไม่เกิน 60 ปี 
และป่วยไม่เกิน 10 ปี ระหว่างเดือน พฤษภาคม 
2568 ถึง สิงหาคม 2568 รวม 4 เดือน จ านวน 60 
คน ก าหนดกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง โดยใช้เกณฑ์ 
ดังนี ้
 เกณฑ์ในการคดัเข้า (Inclusion Criteria) 
 1. ผู้ ป่ ว ย ที่ ไ ด้ รั บ ก า ร วิ นิ จ ฉั ย ว่ า เ ป็ น 
โ ร ค เ บ าห ว านชนิ ดที่  2  ( Type 2  Diabetes 
Mellitus) โดยแพทย์หรือบุคลากรทางการแพทย์ 
 2. ผู้ป่วยที่ขึ้นทะเบียนรักษาที่ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน 
จังหวัดกาฬสินธุ์ อย่างน้อย 6 เดือน 
 3. ค่า HbA1c 7–9% (อยู่ ในเกณฑ์ที่ยั ง
สามารถควบคุมได้และเหมาะกับการปรับเปลี่ยนวิถี
ชีวิต/การดูแล) 
 4. ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย และ ลงนามใน
เอกสารแสดงความยินยอม (Informed Consent) 
 5. สามารถสื่อสารภาษาไทยได้ และพร้อม
เข้าร่วมกิจกรรมการดูแลตามรูปแบบการวิจัย
ครบถ้วน 
 เกณฑ์ในการคัดออก (Exclusion Criteria) 
 1. ผู้ป่วยที่ เป็น เบาหวานชนิดที่  1 หรือ
เบาหวานขณะตั้งครรภ์ 
 2. ผู้ ป่ ว ย เ บ า ห ว า น ช นิ ด ที่  2  ที่ มี  
ภาวะแทรกซ้อนรุนแรง เช่น โรคไตระยะสุดท้าย , 
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อย่างไรก็ตาม ในทางปฏิบัติยังพบปัญหาหลายด้าน 
เช่น พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยยังไม่
เหมาะสม  ความต่ อ เนื่ อ ง ในการรั บบริ การ 
ประสิทธิภาพการประเมินผลสุขภาพ ตลอดจน
ความขาดแคลนทรัพยากรและบุคลากรเฉพาะทาง 
นอกจากนี้ การด าเนินแนวทางการดูแลแบบสห
วิชาชีพและเชื่อมโยงเครือข่ายสุขภาพในชุมชนยังมี
ข้อจ ากัดไม่สามารถขับเคลื่อนได้ทั่วถึง  
 ดังนั้น มีความจ าเป็นอย่างยิ่งในการศึกษา 
รูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่
โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัด
กาฬสินธุ์ผลการศึกษานี้จะช่วยให้ได้แนวทางที่
เหมาะสมและเป็นมาตรฐานส าหรับท้องถิ่น ทั้งใน
ด้านการวิเคราะห์สถานการณ์ ก าหนดรูปแบบการ
บริการ การด าเนินการและประเมินผล เพื่อ
ยกระดับคุณภาพชีวิต ลดอัตราภาวะแทรกซ้อน 
ตลอดจนลดภาระค่าใช้จ่ายต่อระบบสุขภาพ 
สะท้อนถึงนโยบายสาธารณะด้านสุขภาพที่ยั่งยืน
และตอบสนองต่อสิ่งที่ชุมชนต้องการอย่างแท้จริง  
 
วัตถุประสงค์งานวิจัย 
 1. เพ่ือศึกษาสถานการณ์การดูแลผู้ป่วย
เบาหวานชนิดท่ี 2 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัด
กาฬสินธ์ุ 
 2. เ พื่ อ ศึ ก ษ า รู ป แ บบก า รดู แ ล ผู้ ป่ ว ย
เบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ ์
 3. เพื่อศึกษาผลของรูปแบบการดูแลผู้ป่วย
เบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 
วิธีการวิจัย 
 รูปแบบงานวิจัย 

 การศึกษา รูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวาน
ชนิดที่  2  เพื่ อ เข้ าสู่ โ รค เบาหวานระยะสงบ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ เป็นการวิจัยกึ่ง
ทดลอง(Quasi Experiment) มีระยะเวลาในการ
ด าเนินการวิจัย ระหว่างเดือน มิถุนายน 2568 ถึง 
กันยายน 2568 รวม 3 เดือน 
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร ได้แก่ ผู้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 2 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ อายุไม่เกิน 60 ปี 
และป่วยไม่เกิน 10 ปี ระหว่างเดือน พฤษภาคม 
2568 ถึง สิงหาคม 2568 รวม 4 เดือน จ านวน 60 
คน ก าหนดกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง โดยใช้เกณฑ์ 
ดังนี ้
 เกณฑ์ในการคดัเข้า (Inclusion Criteria) 
 1. ผู้ ป่ ว ย ที่ ไ ด้ รั บ ก า ร วิ นิ จ ฉั ย ว่ า เ ป็ น 
โ ร ค เ บ าห ว านชนิ ดที่  2  ( Type 2  Diabetes 
Mellitus) โดยแพทย์หรือบุคลากรทางการแพทย์ 
 2. ผู้ป่วยที่ขึ้นทะเบียนรักษาที่ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน 
จังหวัดกาฬสินธุ์ อย่างน้อย 6 เดือน 
 3. ค่า HbA1c 7–9% (อยู่ ในเกณฑ์ที่ยั ง
สามารถควบคุมได้และเหมาะกับการปรับเปลี่ยนวิถี
ชีวิต/การดูแล) 
 4. ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย และ ลงนามใน
เอกสารแสดงความยินยอม (Informed Consent) 
 5. สามารถสื่อสารภาษาไทยได้ และพร้อม
เข้าร่วมกิจกรรมการดูแลตามรูปแบบการวิจัย
ครบถ้วน 
 เกณฑ์ในการคัดออก (Exclusion Criteria) 
 1. ผู้ป่วยที่ เป็น เบาหวานชนิดที่  1 หรือ
เบาหวานขณะตั้งครรภ์ 
 2. ผู้ ป่ ว ย เ บ า ห ว า น ช นิ ด ที่  2  ที่ มี  
ภาวะแทรกซ้อนรุนแรง เช่น โรคไตระยะสุดท้าย , 

โรคหัวใจขาดเลือดรุนแรง, โรคหลอดเลือดสมอง
ระยะเฉียบพลัน 
 3. ผู้ป่วยที่มี โรคร่วมที่รุนแรง เช่น มะเร็ง, 
โรคตับแข็ง, วัณโรคระยะแพร่กระจาย 
 4. ผู้ที่มีความบกพร่องทางร่างกายหรือจิตใจ
ที่ท าให้ไม่สามารถปฏิบัติตามโปรแกรมการดูแลได้ 
(เช่น พิการรุนแรง, สภาวะสมองเสื่อม) 
 5. หญิงตั้งครรภ์หรือให้นมบุตร 
 6. ผู้ป่วยที่ ไม่สามารถมาร่วมกิจกรรมการ
ดูแลได้ครบตามเกณฑ์ หรือไม่สะดวกติดตามผล 
  7. ผู้ที่ไม่ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 1. เครื่องมือที่ใช้ในการจัดกิจกรรม ได้แก่ 
รูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่
โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัด
กาฬสินธุ์ โดยที่กิจกรรม/ขั้นตอนของรูปแบบการ
ดู แ ล ผู้ ป่ ว ย เ บ า ห ว า น ช นิ ด ที่  2  เ พื่ อ เ ข้ า สู่
โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัด
กาฬสินธุ์ ประกอบด้วย การวิเคราะห์สถานการณ์
การดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ก า ร ก า ห น ด
รูปแบบการดูแลผู้ ป่วยเบาหวานชนิดที่  2 การ
ด าเนินการตามรูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวาน
ชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ และการ
สรุปผลการด าเนินการตามรูปแบบการดูแลผู้ป่วย
เบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์  
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ได้แก่  แบบวัดพฤติกรรมสุขภาพของผู้ ป่ วย
เบาหวานชนิดที่ 2 เป็นแบบ rating scale 5 ระดับ 
มีเกณฑ์ให้คะแนนดังนี้ 
 ประจ า หมายถึง มีการปฏิบัติเป็นประจ า
(ทุกวัน) เท่ากับ 5 คะแนน 
 บ่อยครั้ง  หมายถึง มีการปฏิบัติบ่อยครั้ง (3 
– 6 วันต่อสัปดาห์) เท่ากับ 4 คะแนน 

 บางครั้ง หมายถึง มีการปฏิบัติบางครั้ง (4 
– 6 วันต่อสัปดาห์) เท่ากับ 3 คะแนน 
 นานๆครั้ง หมายถึง มีการปฏิบัตินานๆครั้ง 
(1 – 2 วันต่อสัปดาห์) เท่ากับ 2 คะแนน 
 ไม่ท าเลย หมายถึง ไม่ท าเลย เท่ากับ 1 
คะแนน 
 มีเกณฑ์ในการแปลผลคะแนน ดังนี6้  
 คะแนนเฉลี่ย    แปลผล 
 4.21 – 5.00 มี พฤ ติกรรม  อ ยู่ ในระดั บ
เหมาะสมมาก        
 3.41 – 4.20 มีพฤ ติกรรม  อ ยู่ ในระดั บ
เหมาะสม 
 2.61 – 3.40 มีพฤติกรรม อยู่ในระดับพอใช ้
 1.81 – 2.60 มีพฤติกรรม อยู่ในระดับต้อง
ปรับปรุง    
 1.00 - 1.80 มีพฤติกรรม อยู่ในระดับไม่
เหมาะสม 
 การตรวจคุณภาพเครื่องมือ ตรวจสอบเพ่ือ
ทดสอบความตรง ( Validity ) โดยน าแบบสอบถาม
ที่ผู้ศึกษาสร้างขึ้นเองให้ผู้เชี่ยวชาญพิจารณาตรวจ
และแก้ไข 3 ท่าน (IOC) น าแบบสอบถามท่ีสร้าง
เสร็จและแก้ไขความถูกต้องจากผู้เชี่ยวชาญแล้ว 
น าไปทดลองคุณภาพของเครื่องมือ (Try Out) โดย
การน าไปทดลองใช้กับประชากรที่ ไม่ ใช่กลุ่ม
ตัวอย่าง จ านวน 30 คน เพื่อทดสอบความเข้าใจใน
การท าแบบสอบถาม จากนั้นน าข้อมูลไปวิเคราะห์
หาค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถามโดยใช้ค่า
สัมประสิท ธ์ิอัลฟาของครอนบาค (Cronbach 
method) มีค่าเท่ากับ .896  
 ขั้นตอนในการด าเนินการวิจัย 
 การศึกษา รูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวาน
ชนิดที่  2  เพื่ อ เข้ าสู่ โ รค เบาหวานระยะสงบ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ ประกอบด้วย 
 1. การวิเคราะห์สถานการณ์การดูแลผู้ป่วย
เบาหวานชนิดที่ 2  
 2. การก าหนดรูปแบบการดูแลผู้ ป่ วย
เบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ 
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โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 3. การด าเนินการตามรูปแบบการดูแล
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวาน
ระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน
นาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 4. การสรุปผลการด าเนินการตามรูปแบบ
การดูแลผู้ป่ วยเบาหวานชนิดที่  2  เพื่อ เข้ าสู่
โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัด
กาฬสินธ์ุ 
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 1. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ โดยการ
วิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content Analysis) ในการ
วิเคราะห์ รูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 
เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน 
จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 2. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ  
  2.1 สถิ ติ ในการวิ เคราะห์ข้อมูลเชิง
พรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน ในการวิเคราะห์พฤติกรรม
สุขภาพของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2  
  2.2 สถิติอนุมานในการวิเคราะห์ข้อมูล 
Dependent t – test ในการเปรียบเทียบความ
รอบรู้ ด้ าน สุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพผู้ ป่วย
เบาหวานชนิดที่  2 และระดับน้ าตาลผู้ ป่ วย
เบาหวานชนิดที่ 2 ก่อนและหลังด าเนินการ 

จริยธรรมการวิจัย 
 งานวิจัยนี้ได้รับการพิจารณาจริยธรรมการ
วิจัย จากคณะกรรมการจริยธรรมวิจัยในมนุษย์ 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธ์ุ 
 
ผลการวิจัย 
 1. พฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวาน
ชนิดที่ 2 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนา
จ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์  ก่อน
ด าเนินการ พบว่า โดยรวมและรายด้าน อยู่ใน
ระดับพอใช้ หลังด าเนินการ พบว่า โดยรวมและ
รายด้าน อยู่ในระดับเหมาะสมมาก ยกเว้นด้านการ
ออกก าลังกาย อยู่ในระดับเหมาะสม 
 2. รูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 
เพ่ือเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน 
จังหวัดกาฬสินธุ์ ประกอบด้วย แนวคิดรูปแบบการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ แนวคิดเรื่องอาหาร 
แนวคิดเรื่องการนอน แนวคิดเรื่องการออกก าลัง
กาย และแนวคิดการจัดการความเครียด 

3. การเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพของ
ผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่  2 ก่อนและหลังการ
ด าเนินงาน พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยที่ภายหลังการ
ด าเนินงานพฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวาน 
ชนิดที่ 2 หลังการด าเนินงาน มีค่าสูงกว่าก่อนการ
ด าเนินการ 

 
ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ก่อนและหลังการด าเนินงาน 
 (Dependent t – test) 

ตัวแปร ก่อน หลัง df t p-value 95%CI 
ค่าเฉลี่ย S.D. ค่าเฉลี่ย S.D.    lower Upper 

การบริโภคอาหาร 2.72 0.45 4.35 0.33 59 -18.274 .000 -1.79138 -1.43779 
การออกก าลังกาย 2.71 0.69 4.18 0.40 59 -12.866 .000 -1.69958 -1.24209 
การผ่อนคลายความเครียด 2.62 0.52 4.53 0.43 59 -17.368 .000 -2.06686 -1.63981 
การกินยาและพบแพทย์ 2.78 0.54 4.38 0.35 59 -16.298 .000 -1.76370 -1.37797 
การนอนอย่างมีคุณภาพ 2.65 0.41 4.28 0.22 59 -22.674 .000 -1.75934 -1.47400 
รวม 2.70 0.37 4.34 0.25 59 -23.005 .000 -1.76661 -1.48389 
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โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 3. การด าเนินการตามรูปแบบการดูแล
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวาน
ระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน
นาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 4. การสรุปผลการด าเนินการตามรูปแบบ
การดูแลผู้ป่ วยเบาหวานชนิดที่  2  เพื่อ เข้ าสู่
โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัด
กาฬสินธ์ุ 
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 1. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ โดยการ
วิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content Analysis) ในการ
วิเคราะห์ รูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 
เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน 
จังหวัดกาฬสินธุ์ 
 2. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ  
  2.1 สถิติ ในการวิ เคราะห์ข้อมูลเชิง
พรรณนา ได้แก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน ในการวิเคราะห์พฤติกรรม
สุขภาพของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2  
  2.2 สถิติอนุมานในการวิเคราะห์ข้อมูล 
Dependent t – test ในการเปรียบเทียบความ
รอบ รู้ด้ านสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพผู้ ป่วย
เบาหวานชนิดที่  2 และระดับน้ าตาลผู้ ป่ วย
เบาหวานชนิดที่ 2 ก่อนและหลังด าเนินการ 

จริยธรรมการวิจัย 
 งานวิจัยนี้ได้รับการพิจารณาจริยธรรมการ
วิจัย จากคณะกรรมการจริยธรรมวิจัยในมนุษย์ 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธ์ุ 
 
ผลการวิจัย 
 1. พฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวาน
ชนิดที่ 2 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนา
จ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์  ก่อน
ด าเนินการ พบว่า โดยรวมและรายด้าน อยู่ใน
ระดับพอใช้ หลังด าเนินการ พบว่า โดยรวมและ
รายด้าน อยู่ในระดับเหมาะสมมาก ยกเว้นด้านการ
ออกก าลังกาย อยู่ในระดับเหมาะสม 
 2. รูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 2 
เพ่ือเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน 
จังหวัดกาฬสินธุ์ ประกอบด้วย แนวคิดรูปแบบการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ แนวคิดเรื่องอาหาร 
แนวคิดเร่ืองการนอน แนวคิดเร่ืองการออกก าลัง
กาย และแนวคิดการจัดการความเครียด 

3. การเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพของ
ผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่  2 ก่อนและหลังการ
ด าเนินงาน พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยที่ภายหลังการ
ด าเนินงานพฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวาน 
ชนิดที่ 2 หลังการด าเนินงาน มีค่าสูงกว่าก่อนการ
ด าเนินการ 

 
ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบพฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ก่อนและหลังการด าเนินงาน 
 (Dependent t – test) 

ตัวแปร ก่อน หลัง df t p-value 95%CI 
ค่าเฉลี่ย S.D. ค่าเฉลี่ย S.D.    lower Upper 

การบริโภคอาหาร 2.72 0.45 4.35 0.33 59 -18.274 .000 -1.79138 -1.43779 
การออกก าลังกาย 2.71 0.69 4.18 0.40 59 -12.866 .000 -1.69958 -1.24209 
การผ่อนคลายความเครียด 2.62 0.52 4.53 0.43 59 -17.368 .000 -2.06686 -1.63981 
การกินยาและพบแพทย์ 2.78 0.54 4.38 0.35 59 -16.298 .000 -1.76370 -1.37797 
การนอนอย่างมีคุณภาพ 2.65 0.41 4.28 0.22 59 -22.674 .000 -1.75934 -1.47400 
รวม 2.70 0.37 4.34 0.25 59 -23.005 .000 -1.76661 -1.48389 

 
4. ระดับน้ าตาล HbA1C ของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ก่อนและหลังการด าเนินงาน พบว่า มีความ

แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  (ตารางที่ 2) 
 
ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบระดับน้ าตาล HbA1C ของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ก่อนและหลังการด าเนินงาน 
  (Dependent t – test) 

ตัวแปร ก่อน หลัง df t p-
value 

95%CI 
ค่าเฉลี่ย S.D. ค่าเฉลี่ย S.D. lower upper 

HbA1C 9.57 1.71 8.95 1.67 59 8.519 .000 .47947 .77387 
 
สรุปและอภิปรายผล 
 จากการศึกษา พบว่า พฤติกรรมสุขภาพของ
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่  2 โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัด
กาฬสินธุ์ ก่อนด าเนินการ พบว่า โดยรวมและราย
ด้าน อยู่ในระดับพอใช้ สอดคล้องกันกับการศึกษา
ของ พัชรินทร์ ทัพวิเศษ7 ได้ศึกษารูปแบบการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการปฏิบัติตัวของผู้ป่วย
เบาหวานชนิดที่  2 ในเขตโรงพยาบาลห้วยผึ้ง 
จังหวัดกาฬสินธุ์  ผลการศึกษาพบว่า ปี 2565 
พบว่า Fasting blood sugar (FBS) ปกติ ร้อยละ 
20.90 และ HemoglobinA1C (HbA1c) ปกติ ร้อย
ละ 29.12 ปี  2566 Fasting blood sugar (FBS) 
ปกติ  ร้ อ ย ละ  50.68 แ ละ  HemoglobinA1C 
(HbA1c) ปกติ ร้อยละ 55.01 พฤติกรรมการปฏิบัติ
ตัวของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ในเขตโรงพยาบาล
ห้ วยผึ้ ง  จั งหวัดกาฬสินธุ์  ปี  2565 ก่อนการ
ด าเนินงานโดยรวมและรายด้าน อยู่ในระดับพอใช้ 
ดังนั้น ผู้วิจัยจึงได้ด าเนินการจัดท ารูปแบบการดูแล
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวาน
ระยะสงบ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้าน
นาจ าปา อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ ซึ่ง
ประกอบด้วย แนวคิดรูปแบบการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพ แนวคิดเรื่องอาหาร แนวคิดเรื่อง
การนอน แนวคิดเร่ืองการออกก าลังกาย และ
แนวคิดการจัดการความเครียด  โดยผู้วิจัยได้
ประยุกต์จาก คู่มือการดูแลสุขภาพตามหลัก 3อ.2
ส. ส าหรับแกนน าสุขภาพ ของ กองสุขศึกษา กรม

สนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข8 
และแนวทางการดูแลผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ให้
เข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบด้วยการ ปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมอย่างเข้มงวด ของราชวิทยาลัยแพทย์
เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย9 ส่งผลให้ 
พฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ หลังด าเนินการ 
โดยรวมและรายด้าน อยู่ในระดับเหมาะสมมาก 
ยกเว้นด้านการออกก าลังกาย อยู่ในระดับเหมาะสม 
และพฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 
2 ก่อนและหลังการด าเนินงาน พบว่า มีความ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
โดยที่ภายหลังการด าเนินงานพฤติกรรมสุขภาพ
ของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดท่ี 2  หลังการด าเนินงาน 
มีค่าสูงกว่าก่อนการด าเนินการ สอดคล้องกันกับ
การศึกษาของ ณกานต์ชญาน์ นววัชรินทร์ และ
คณะ10 ได้ศึกษาการพัฒนารูปแบบการดูแลผู้ป่วย
เบาหวานชนิดที่ 2 ด้วยการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
อย่างเข้มงวด เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะสงบ 
โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร ผลการศึกษา
พบว่า ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยระดับน้ าตาล
หลังอดอาหารเช้า ระดับน้ าตาลในเลือดสะสมและ
ดัชนีมวลกาย ก่อนและหลังการพัฒนารูปแบบการ
ดูแลผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ด้วยการปรับเปลี่ยน
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ระยะสงบโรงพยาบาลชุมชน จังหวัดชุมพร พบว่ามี
ความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ p < .05 
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โดยหลังพัฒนามีค่าเฉลี่ยระดับน้ าตาลหลังอด
อาหาร ระดับน้ าตาลในเลือดสะสม และดัชนีมวล
กายลดลง ทั้งนี้ บุคลากรผู้ใช้รูปแบบการดูแลผู้ป่วย
เบาหวานชนิดที่ 2 ที่พัฒนานี้มีความพึงพอใจใน
ภาพรวมมากถึง ร้อยละ 91.60 ท าให้ระดับน้ าตาล 
HbA1C ของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 ก่อนและ
หลังการด าเนินงาน พบว่า มีความแตกต่างกันอย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยที่ภายหลัง
การด าเนินงานระดับน้ าตาล HbA1C ของผู้ป่วย
เบาหวาน ชนิดที่ 2 หลังการด าเนินงาน ดีกว่าก่อน
การด าเนินการ โดยมีค่า HbA1C เท่าเดิม จ านวน 
13 คน คิดเป็นร้อยละ 21.7 และมีค่า HbA1C 
ลดลง จ านวน 47 คน คิดเ ป็นร้อยละ 78.3 
สอดคล้องกันกับการศึกษาของเดือนเพ็ญ เคี่ยนบุ้น 
และคณะ11 ได้ศึกษาการพัฒนารูปแบบการดูแล
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่  2 ด้วยการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมเข้มงวด เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะ
สงบ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จังหวัด
ชุมพร ผลการศึกษาพบว่า ก่อนด าเนินงาน กลุ่ม
ตัวอย่างส่วนใหญ่ เป็นเพศหญิง ร้อยละ77.37 อายุ
เฉลี่ย56.01 + 9.80 BMI ผิดปกติ ร้อยละ 100.00 
FBS เกินร้อยละ 77 .4  และ A1C เกิน  77 .4 
รับประทานยา MFM ร้อยละ 97.08 Glipizideร้อย
ละ 62.04 pioglitazone ร้อยละ 7.29 หลังการ
ด าเนินการ กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ BMI ผิดปกติ 
ร้อยละ 97.1 FBS เกินร้อยละ 59.5 และ A1C เกิน 
32 .1  รั บประทานยา  MFM ร้ อยละ  81 .38 
Glipizide ร้อยละ 50.36 pioglitazone ร้อยละ 
5.10 ลดขนาดยา ร้อยละ 25.18 และหยุดยา ร้อย
ละ 5.83 ผลการเปรียบเทียบสภาวะสุขภาพของ
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่  2 โรงพยาบาลส่งเสริม

สุขภาพต าบล จังหวัดชุมพร ก่อนและหลังการ
ด าเนินงาน พบว่า มีความแตกต่างกัน โดย น้ าหนัก
ตัว ดัชนีมวลกาย ระดับน้ าตาล ระดับน้ าตาลสะสม 
มีค่าคะแนนเฉลี่ยลดลง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 

 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวจิัย 
 จากการศึกษาพบว่ า  หลั งด า เนินการ
พฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านนาจ าปา 
อ าเภอดอนจาน จังหวัดกาฬสินธุ์ หลังด าเนินการ 
โดยรวมและรายด้าน อยู่ในระดับมากที่สุด ยกเว้น
ด้านการออกก าลังกาย อยู่ ในระดับมาก และ
พฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2 
ก่อนและหลังการด าเนินงาน พบว่า มีความ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
โดยที่ภายหลังการด าเนินงานพฤติกรรมสุขภาพ
ของผู้ป่วยเบาหวาน ชนิดที่ 2  หลังการด าเนินงาน 
มีค่าสูงกว่าก่อนการด าเนินการ จึงควรส่งเสริมให้
ด าเนินการจัดท ารูปแบบการดูแลผู้ป่วยเบาหวาน
ชนิดท่ี 2 เพ่ือเข้าสู่ โรคเบาหวานระยะสงบ ซึ่ง
ประกอบด้วย แนวคิดรูปแบบการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพ แนวคิดเรื่องอาหาร แนวคิดเรื่อง
การนอน แนวคิดเรื่องการออกก าลังกาย และ
แนวคิดการจัดการความเครียด 
 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
 ควรมีการศึกษารูปแบบการดูแลผู้ป่วย
เบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อเข้าสู่โรคเบาหวานระยะ
สงบ โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต าบล ในระยะ
ยาวต่อไป 
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