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บทคัดย่อ 

การวิจัยในครั้งนี้เป็นวิจยักึ่งทดลองแบบกลุ่มเดยีว วัดผลก่อนและหลังการทดลองโดยมีวตัถุประสงค์เพื่อ
เปรียบเทยีบความรู้ การรับรู้และพฤติกรรมการดูแลตนเอง ของผู้ปว่ยโรคเบาหวานก่อนและหลังเข้ารว่มกิจกรรม
ส่งเสริมสุขภาพซึ่งเป็นแผนการจดักิจกรรมที่ประยุกต์ทฤษฎีแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพและแนวคดิกลุ่ม
ช่วยเหลือตนเอง กลุม่ตัวอย่างเป็นผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีมารับบริการที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านวัง
คาง ต าบลส าโรงชัย อ าเภอไพศาล ีจังหวัดนครสวรรค์ จ านวน 59 คน ท่ีได้จากการเลือกแบบเฉพาะเจาะจง 
เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย คือ แบบทดสอบความรู้ แบบสอบถามการรับรู้ และแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแล
ตนเอง ท่ีมีค่าความเช่ือมั่น เท่ากับ 0.78, 0.87 และ 0.91 ตามล าดับ สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่  
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ความถี ่ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการทดสอบค่าที ชนิดกลุ่มตัวอย่างที่ไม่เป็นอิสระต่อกัน 
ผลการวิจัย พบว่า หลังการทดลองผู้ป่วยโรคเบาหวานมคี่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้ การรับรู้และพฤติกรรมการ
ดูแลตนเอง เพิ่มสูงขึ้น อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ระดับ 0.05 จากผลการวิจัยแสดงให้เห็นว่ากิจกรรมการ
ส่งเสริมสุขภาพมีความจ าเป็นต่อการเสริมสร้างความรู้ การรับรู้และพฤติกรรมการดูแลตนเองเพื่อสนบัสนุนให้
ผู้ป่วยเบาหวาน มีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้องและมีคุณภาพชีวิตที่ดีตอ่ไป 
 

ค าส าคัญ : กิจกรรมส่งเสริมสขุภาพ / ความรู ้/ การรับรู้ / พฤติกรรมการดูแลตนเอง / ผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
 

ABSTRACT 
This study was one group of quasi-experimental research by pre-test post-test measurement. 
The objective of these studies was to compare the knowledge, perception and self-care 
behaviors of diabetes patients before and after attending to health-promoting activities that 
applies the theory of health beliefs model and self-help group concepts. 59 diabetes patients 
who were service recipients in Wangkang health promoting hospital, Phisalee District, Nakhon 
Sawan, Province, were selected by purposive sampling. The instruments were 1) knowledges 
test 2) perception questionnaire and self-care behaviors questionnaire. The reliability of 
knowledge tests was 0.78, perception questionnaire was 0.87 and self-care behaviors 
questionnaire was 0.91. The statistical analysis were 1) descriptive statistics including; 
Frequency, Percentage, Mean, and Standard Deviation and 2) Paired sample t-Test. The results 
showed that after attending the health-promoting activities, the mean of knowledge, self-
awareness, and self-care behaviors of the sample were statistically significantly different at p-
value = 0.05. Therefore, health-promoting activities are necessary for knowledge, self-
awareness, and self-care behavior enhancement to encourage diabetic patients to have 
healthy behaviors and have a good quality of life. 
 

Keywords : Health Promoting Activity / Knowledge / Perception / Self-care Behaviors /  
                Diabetes Patients  
 

บทน า 
โรคเบาหวานเป็นโรคเรื้อรังที่เป็นปัญหาสาธารณสุขของประเทศเนือ่งจากเป็นโรคนี้จะไม่สามารถรักษาให้

หายขาดได้ และยังสามารถถ่ายทอดได้ทางกรรมพันธุ์ แม้ในปัจจุบันวิทยาการเรื่องโรคเบาหวานจะมี
ความก้าวหน้าอย่างมากกต็าม แตอ่ัตราความชุกและอุบัติการณ์การเกิดโรคแทรกซ้อนพบว่ามีสูงขึ้น (เทพ และ
คนอ่ืนๆ, 2548) โรคเบาหวานยังเป็นโรคเรื้อรังที่เปนปญหาสาธารณสุขส าคญัของทุกประเทศท่ัวโลกเนือ่งจาก
เบาหวานกอใหเกิดปญหาในระยะยาวไดทั้งตอหลอดเลือดขนาดเล็กและขนาดใหญ เกิดภาวะแทรกซอนทาง
หัวใจ หลอดเลือด ตา ไต เท้า ระบบกระเพาะอาหารและ ภมูิคุมกันจนเปนอันตรายถึงแกชีวิตได สถิตขิององค
การอนามัยโลกพบวา พ.ศ. 2557 มีผปูวยโรคเบาหวานในวัยผใูหญเพิ่มขึ้นเปน 422 ลานคน คิดเปน รอยละ 8.5 
ของประชากรโลกวัยผใูหญ (World Health Organization, 2016) ส าหรับอัตราการเกิดโรคเบาหวานใน
ประเทศไทยมีแนวโนมสูงขึ้น เชนกัน พบวา อัตราการปวยเปนโรคเบาหวานในประชากรอายตุั้งแต 18 ปขึ้นไป 
เพิ่มขึ้นจากรอยละ 6.9 ในพ.ศ. 2552 เปนรอยละ 8.9 ในพ.ศ. 2557 ทั้งนี้เนื่องจากพฤติกรรมสุขภาพ เชน 
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อุปนิสัยการบริโภค ขาดการออกก าลัง กาย ความเครียด และความเรงรีบในการปฏิบัติงาน เปนตน (ส านักงาน
พัฒนานโยบายสุขภาพระหวางประเทศ, 2559) 

การจะบรรลุเป้าหมายให้ควบคุมคา่น้ าตาลในเลือดได้ ผู้ป่วยจ าเป็นตอ้งดูแลตนเองอย่างถูกต้องและ
ต่อเนื่องโดยเฉพาะอย่างยิ่งในเรื่องของการควบคุมอาหาร การออกก าลังกายการรับประทานยาเพื่อป้องกัน
ภาวะแทรกซ้อนตา่งๆ ดังกล่าว ผูป้่วยเบาหวานจ าเป็นต้องมีความรู้ มีทักษะในการดูแลสุขภาพของตนเองอย่าง
ถูกต้อง ถ้าหากผู้ป่วยเบาหวานขาดความสนใจในการดูแลตนเองและขาดความร่วมมือในการรักษาจะท าให้
ควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดไม่ไดส้่งผลใหเ้กิดภาวะแทรกซ้อนจนท าให้ผู้ป่วยต้องเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล 
หรือมีอันตรายถึงชีวิต ซึ่งจากการศึกษาพบว่ากรณีทีผู่้ป่วยเบาหวาน ขาดความสนใจในการดูแลตนเอง ขาดความ
ร่วมมือในการรักษา ท าให้การควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดไม่สามารถท าไดด้ี ส่งผลให้เกิดภาวะแทรกซ้อนเรื้อรัง 
จนท าให้ผู้ป่วยต้องเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลสูงกว่าคนปกติ 2.4 เท่าและยังส่งผลถึงการเสียคา่ใช้จ่าย
มากกว่าคนปกติ ถึง 3 เท่า (Rubin, R.J., Altman, W.N. & Mendelson, D.N, 1997) จะเห็นได้ว่าความ
เจ็บป่วยจากโรคเบาหวานท าให้ผูป้่วยไดร้ับความทุกข์ทรมาน  ทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ท าให้เกดิความพิการ
และเสียชีวิตก่อนเวลาอันสมควร ต้องเสียค่าใช้จ่ายในการรักษาเป็นจ านวนมาก ส่งผลกระทบต่อครอบครัว สังคม 
และเศรษฐกิจของประเทศ (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ, 2556) 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านวังคาง ต าบลส าโรงชัย อ าเภอไพศาลี จังหวัดนครสวรรค์ เป็น
สถานบริการระดับปฐมภูมิแห่งแรกของอ าเภอไพศาลี ที่ด าเนินการโครงการคลินิกใกล้บ้าน ใกล้ใจ ซึ่งคลินิกน้ีมี
การให้บริการดูแลรักษาผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ได้แก่ โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันในเลือดสูง โครงการ
นี้เริ่มด าเนินการมาตั้งแต่ปีงบประมาณ 2556 จนถึงปัจจุบันปี 2563 มีผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มารับบริการทัง้สิ้น 
จ านวน 143 คน คณะผู้วิจัยซึ่งมีบางท่านเป็นบุคลากรสาธารณสุขทีป่ฏิบัติงานในพื้นที่ พบว่า ผู้ป่วยโรคเบาหวาน
ส่วนใหญ่ที่มารับการตรวจรักษา ไม่สามารถควบคุมอาหาร ขาดการออกก าลังกาย การมารับยาที่ไม่ตรงตามนัด 
รวมถึงการรับประทานยาทีไ่ม่ถูกตอ้ง และพบว่าผู้ป่วยมีการด าเนินชีวิตตามปกติเหมือนบุคคลทั่วไป สง่ผลให้
ระดับน้ าตาลในเลือดสูงกว่าปกติ นับเป็นปัญหาส าคญั ที่ต้องด าเนินการแก้ไขเพื่อให้ผูป้่วยสามารถควบคุมระดับ
น้ าตาลในเลือดได้  

แนวทางที่จะช่วยแก้ไขปัญหาดังกล่าว ผู้ป่วยจ าเป็นต้องมีความรู้เกีย่วกับโรค และอาการของโรค มีการ
รับรู้เกี่ยวกับโรคเบาหวาน การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเกิดภาวะแทรกซ้อน การรับรู้ความรุนแรงของโรค การรับรู้
ประโยชน์และอุปสรรคในการปฏบิัติตน รวมทั้งมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองที่เหมาะสม (Orem, 1995) 
จากปัญหาและความส าคญัดังกลา่ว คณะผู้วิจยัคาดว่าการจดักิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ให้ผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีมา
รับการรักษาท่ีหน่วยบริการปฐมภมูิ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านวังคาง จะท าให้ผู้ป่วยมีความรู้ การ
รับรู้ และมีพฤติกรรมการดูแลตนเองได้อย่างถูกต้องและมีประสิทธิภาพอันจะส่งผลให้ผู้ป่วยมีชีวิตยืนยาวและ
สามารถด ารงชีวิตได้อย่างสภาพปกติ ไม่เกดิภาวะแทรกซ้อน และมคีุณภาพชีวิตที่ดตี่อไป  
 

วิธีด าเนินการวิจัย 
การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลองกลุ่มตัวอย่างกลุ่มเดียว วัดก่อนและหลังการทดลอง (One 

group pretest-posttest design) เพื่อศึกษาผลการใช้กิจกรรมส่งเสรมิสุขภาพท่ีมีต่อความรู้เรื่องโรคเบาหวาน 
การรับรูเ้กี่ยวกับโรคเบาหวานเพื่อป้องกันภาวะแทรกซ้อน และพฤตกิรรมการดูแลตนเอง ของผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านวังคาง ต าบลส าโรงชัย อ าเภอไพศาลี จังหวัดนครสวรรค ์
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ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งน้ี เป็นผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่าเป็นผู้ป่วยโรคเบาหวาน

ที่มารับบริการที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านวังคาง  ต าบลส าโรงชัย อ าเภอไพศาลี จังหวัดนครสวรรค์ 
ปี พ.ศ. 2561 จ านวน 121 คน   

กลุ่มตัวอย่างได้จากการเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) โดยมเีกณฑค์ัดเลือก
ดังต่อไปนี้ (Inclusion criteria) 1) ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่าเปน็ผู้ป่วยโรคเบาหวานมาแล้วไม่น้อยกว่า 1 ปี 
2) เป็นผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีมารับการรักษาทีโ่รงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านวังคาง ต าบลส าโรงชัย 
อ าเภอไพศาลี จังหวัดนครสวรรค์ 3) สื่อสารเข้าใจ อ่านออกและเขียนได้ 4) ยินดีและสมัครใจเข้าร่วมกิจกรรม 
และ 5) สามารถเข้าร่วมกิจกรรมสง่เสริมสุขภาพตามก าหนดได้ทุกครัง้ ได้กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 59 คน 

เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย เครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลและ เครื่องมือท่ีใช้ใน
การทดลอง 

1. เครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ซึ่งเป็นแบบสอบถาม แบ่งออกเป็น 4 ส่วน คือ 
ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย อายุ เพศ สถานภาพสมรส อาชีพ สถานะทางการเงิน 
สถานภาพในครอบครัว การมญีาติสายตรงเป็นโรคเบาหวาน ระยะเวลาการเป็นโรคเบาหวานการได้รบัค าแนะน า
จากญาตสิายตรงที่เป็นโรคเบาหวาน และผู้ช่วยเตือนในการปฏิบัติตน ส่วนท่ี 2 แบบทดสอบความรู้ เรือ่ง 
โรคเบาหวาน เนื้อหาประกอบด้วย ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับโรค ได้แก ่ความหมาย สาเหตุ อาการ ภาวะแทรกซ้อน
และการปฏิบัตตินในการควบคมุโรคเบาหวาน จ านวน 15 ข้อ ลักษณะของข้อค าถามเป็นแบบเลือกค าตอบ      
4 ตัวเลือก ตอบถูกได้ 1 คะแนน ตอบผิดได้ 0 คะแนน ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามการรับรูเ้กี่ยวกับโรคเบาหวานเพื่อ
ป้องกันภาวะแทรกซ้อน จ านวน 17 ข้อ ประกอบด้วย การรับรู้ด้านการดูแลตนเองในด้านการรับประทานยาและ
การมาตรวจตามนัด 5 ข้อ การรับรู้ด้านการควบคุมอาหารและน้ าหนัก 7 ข้อ และการรับรูด้้านการออกก าลังกาย 
การพักผ่อนและการผ่อนคลายความเครยีด 5 ข้อ แบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 3 ระดับ ให้
เลือกตอบ คือ เห็นด้วย ไม่แน่ใจ และไม่เห็นด้วย ถ้าตอบเห็นด้วยได้ 2 คะแนน ตอบไม่แน่ใจได้ 1 คะแนน และ
ตอบไม่เห็นด้วยได้ 0 คะแนน ส่วนที่ 4 แบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเอง จ านวน 15 ข้อ ประกอบด้วย 
การดูแลตนเอง ด้านการรับประทานยาและการมาตรวจตามนดั 5 ข้อ ด้านการควบคุมอาหารและน้ าหนัก 5 ข้อ 
ด้านการออกก าลังกาย การพักผ่อนและการผ่อนคลายความเครยีด 5 ข้อ แบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วน
ประมาณค่า 3 ระดับ คือ ปฏิบัตเิป็นประจ า ปฏบิัตินานๆ ครั้ง และไม่ปฏิบตัิเลย ถ้าตอบปฏบิัติเป็นประจ า ได้ 2 
คะแนน ตอบปฏิบตัินานๆ ครั้ง ได ้1 คะแนน และตอบไม่ปฏิบตัิเลย ได้ 0 คะแนน  

การตรวจสอบคณุภาพเครื่องมือ 
 1. ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content validity) โดยให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 3 ท่าน 
พิจารณาความสอดคล้องของข้อค าถาม ความถูกต้องของเนื้อหา ความครอบคลุมของเนื้อหา และความเหมาะสม
ของภาษาที่ใช้ โดยได้ค่าความตรงเชิงเนื้อหาของข้อค าถาม (IOC) อยู่ระหว่าง 0.67-1.00 

2. ตรวจสอบความเช่ือมั่นของเครือ่งมือวิจัย (Reliability) โดยน าแบบสอบถามไปทดลองใช้ (Try 
out) กับกลุม่ตัวอย่างท่ีเป็นผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีคลินิกโรคเบาหวานโรงพยาบาลไพศาลี จ านวน 30 คน เพื่อหา
ค่าความเชื่อมั่น (Reliability) ดังนี ้ความรู้เรื่องโรคเบาหวาน ค านวณโดยใช้สูตร KR-20 ของคูเดอร์-รชิาร์ดสัน 
(Kuder-Richardson) (ล้วน และอังคณา, 2543) ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.78 แบบสอบถามการรับรู้เกี่ยวกับ
โรคเบาหวานเพื่อป้องกันภาวะแทรกซ้อน และแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลตนเอง ค านวณโดยการใช้สูตร
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สัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาค (Cronbach alpha coefficient) ได้ค่าความเชื่อมั่น 0.87 และ 0.91 
ตามล าดับ โดยมีค่าความเช่ือมั่นทัง้ฉบับเท่ากับ 0.88 

2. เครื่องมือท่ีใช้ในการทดลอง ซึ่งเป็นแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสขุภาพท่ีได้ประยุกต์แนวคิดทฤษฎี
แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพและแนวคิดกลุม่ช่วยเหลือตนเอง โดยมีลักษณะเป็นกิจกรรมกลุม่นัดพบ ที่ผู้วิจัย
จัดให้กับผู้ป่วยโรคเบาหวานซึ่งพฒันามาจากงานวิจัยของรุ้งราวรรณ (2549) โดยมีขั้นตอนการวิจัยดงันี ้

2.1 ปฐมนิเทศกลุ่มตัวอย่าง ให้ค าปรึกษาทางสุขภาพใช้เวลาประมาณ 2 ช่ัวโมง เพื่อสร้าง
สัมพันธภาพและความคุ้นเคยกับสมาชิกในกลุ่มให้สมาชิกเข้าใจวัตถปุระสงค์และประโยชน์ของการท ากิจกรรม
กลุ่มใช้เวลาประมาณ 1 ช่ัวโมง 30 นาที 

2.2 ให้ความรู้ เรื่อง โรคเบาหวาน โดยใช้ทฤษฎีแบบแผนความเชื่อดา้นสุขภาพ ได้แก่ การเกดิโรค 
ผลดผีลเสยี การปฏบิัติ โดยใช้แผนการสอนกิจกรรมการให้ความรู้เรื่องโรคเบาหวานในหัวข้อความหมาย สาเหตุ 
อาการ ภาวะแทรกซ้อนและการปฏิบัติตนในการควบคุมโรคเบาหวาน การท ากิจกรรมเริม่จากการให้กลุ่มทดลอง
ได้ร่วมกันสนทนา และแสดงความคิดเห็นโดยใช้แนวคิดกลุม่ช่วยเหลอืตนเองในหัวข้อเรื่องต่างๆ ดังกลา่ว 
แลกเปลีย่นข้อมูล ประสบการณ์ ความรู้ และหลัง จากนั้นผู้วิจัยร่วมสรุปและให้ข้อมลูที่ถูกต้อง ระยะเวลาของ
การท ากิจกรรมประมาณ 45 นาที 

2.3 ให้ความรู้ เรื่อง การดูแลสุขภาพท่ัวไป ใช้แผนการสอนกิจกรรมการดูแลสุขภาพท่ัวไปของกลุ่ม
ทดลองเพื่อให้สมาชิกกลุม่แลกเปลี่ยนข้อมูลประสบการณ์ ความรู้ เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพท่ัวๆ ไปของผู้ป่วยที่
เป็นโรคเบาหวานร่วมกันหาแนวทางแก้ไขปัญหา ข้อสรุป  ช่วยเหลือกันและให้ก าลังใจกัน น าไปสู่การที่กลุ่ม
ตัวอย่างสามารถน าไปปฏิบัตจิริงได้ในชีวิตประจ าวันได้อย่างต่อเนื่องระยะเวลาในการท ากิจกรรมประมาณ 45 
นาที 

2.4 ให้ความรู้ เรื่อง อาหารกับการควบคุมโรคเบาหวาน ใช้แผนการสอนกิจกรรม เรื่องอาหารกับ
การควบคุมเบาหวานซึ่งการควบคมุอาหารจะเน้นท่ีการรู้จักเลือกรับประทานอาหาร ให้ครบทุกหมู่ในปริมาณที่
เหมาะสมกับความต้องการของร่างกายท ากิจกรรมประมาณ 1 ช่ัวโมง 

2.5 ให้ความรู้และฝึกปฏิบตัิ เรื่อง การฝึกการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครยีด การฝึกการผ่อน
คลายกล้ามเนื้อแบบง่ายๆ 10 ท่า 2 ครั้งๆ ละ 15-30 นาท ีใช้แผนการสอนและการฝึกปฏิบตัิกิจกรรมเรื่องการ
ฝึกการหายใจเพื่อผ่อนคลาย การฝึกการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบง่ายๆท ากิจกรรมประมาณ 1 ช่ัวโมง 15 นาที 

2.6 ให้ความรู้ เรื่อง โรคเบาหวานกับการออกก าลังกาย การนวดจุดตับอ่อน ใช้แผนการสอนและ
การฝึกปฏิบัติกิจกรรมเรื่อง เบาหวานกับการออกก าลังกาย และการนวดจุดตับอ่อน ระยะเวลาในการท ากิจกรรม
ประมาณ 1 ช่ัวโมง 15 นาที 

2.7 ให้ความรู้และฝึกปฏิบตัิ เรื่อง โรคเบาหวานกับการใช้ยา ใช้แผนการสอนเรื่องยาที่ใช้ในการ
รักษาโรคเบาหวาน ใช้เวลาในการท ากิจกรรมประมาณ 1 ช่ัวโมง 15 นาที 

2.8 การยุติกิจกรรมกลุม่นัดพบ ใช้เวลาประมาณ 1 ช่ัวโมง 
การวิเคราะห์ข้อมลู 

1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistic) ใช้บรรยายลักษณะทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ 
ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

2. สถิติ Paired T-test ใช้ในการเปรียบเทียบตัวแปรก่อนและหลังการวิจัย 
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การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง  
ผู้วิจัยได้ชี้แจงวัตถุประสงค์การวิจยั และขั้นตอนการวิจัย พร้อมท้ังช้ีแจงให้ทราบถึงสิทธิในการตอบ

รับหรือปฏเิสธการเข้าร่วมการวิจยัครั้งนี้ และในระหว่างการวิจัย กลุม่ตัวอย่างทุกคนสามารถถอนตัวออกจากการ
วิจัยไดต้ลอดเวลา นอกจากนีไ้ด้ชีแ้จงถึงการน าเสนอผลการวเิคราะห์ข้อมูลต่างๆ ท่ีได้จากการวิจัยครัง้นี้ โดยจะ
น าเสนอในภาพรวมและถือเป็นความลับ ไม่มีการเปิดเผยชื่อและนามสกุล 
 

ผลการวิจัย 
 กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศหญิง ร้อยละ 81.4 เพศชาย ร้อยละ 18.6 มีอายุระหว่าง 51-60 ปี  ร้อยละ 32.2 
รองลงมา มีอายุ 61-70 ปี ร้อยละ 30.5 มีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ78.0 ส่วนใหญ่มีอาชีพเกษตรกรรม ร้อยละ 
67.7 ด้านสถานะทางการเงินส่วนใหญ่มีรายไดไ้มเ่พียงพอ ร้อยละ 64.4 ด้านสถานภาพในครอบครัวสว่นใหญ่เป็น
ภรรยา ร้อยละ 49.1 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ไม่มีญาตสิายตรงที่เป็นโรคเบาหวาน ร้อยละ 55.9 ระยะเวลาการเป็น
โรคเบาหวานอยู่ในช่วง 1- 5 ปี ร้อยละ 49.1 ไม่เคยได้รับค าแนะน าจากญาตสิายตรงท่ีเป็นโรคเบาหวาน ร้อยละ 
71.2 มีผู้ช่วยเตือนในการปฏิบตัิตนเป็นสาม/ีภรรยา ร้อยละ 54.2 รายละเอียดดังตารางที่ 1 
 

ตารางที่ 1 จ านวนและร้อยละของผู้ป่วยโรคเบาหวานจ าแนกตามขอ้มูลทั่วไป (n=59)  
 

 ข้อมูลทั่วไป จ านวน(คน) ร้อยละ 
เพศ   
       ชาย 11 18.6 
       หญิง 48 81.4 
อาย ุ(ปี)   
       41-50 12 20.3 
       51-60 19 32.2 
       61-70 18 30.5 
       71-80 10 33.2 
สถานภาพสมรส   
       โสด 5 8.5 
       คู่ 46 78.0 
       หม้าย/หย่า/แยกกันอยู ่ 8 13.5 
อาชีพ   
       รับจ้าง 9 15.3 
       เกษตรกรรม 40 67.7 
       ค้าขาย 1 1.7 
       ไม่ได้ประกอบอาชีพ 9 15.3 
สถานะทางการเงิน   
       เพียงพอ 21 35.6 
       ไม่เพียงพอ 38 64.4 
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ตารางที่ 1 (ต่อ)  
 

 ข้อมูลทั่วไป จ านวน(คน) ร้อยละ 
สถานภาพในครอบครัว   
       หัวหน้าครอบครัว 24 40.7 
       ภรรยา 29 49.1 
       บิดา/มารดา 2 3.4 
       พี่น้อง 1 1.7 
       ปู่ ย่า ตา ยาย 2 3.4 
       บุตร 1 1.7 
ญาติสายตรงท่ีเป็นโรคเบาหวาน 
       มี                                                                                    

 
26 

 
44.1 

       ไม่มี 33 55.9 
ระยะเวลาในการเป็นโรคเบาหวาน   
       1-5 ปี 29 49.1 
       6-10 ป ี 23 39.0 
       11-15 ปี 6 10.2 
       16-20 ปี 1 1.7 
การได้รับค าแนะน าจากญาติสายตรงท่ีเป็นโรคเบาหวาน   
       เคยได้รับ 17 28.8 
       ไม่เคยไดร้ับ 42 71.2 
ผู้ช่วยเตือนในการปฏิบัติตน   
       เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข 8 13.6 
       สามี/ภรรยา 32 54.2 
       บุตร/หลาน 10 16.9 
       พี่น้อง   1 1.7 
       เพื่อนบ้าน 3 5.1 
       ลูกเขย/ลูกสะใภ ้ 5 8.5 

 

 การเปรยีบเทียบคะแนนเฉลีย่ความรู้ การรับรู้เรื่องการควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดเพื่อการป้องกัน
ภาวะแทรกซ้อนของโรคเบาหวาน และพฤติกรรมการดูแลตนเอง ก่อนและหลังไดร้ับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริม
สุขภาพ 
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ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้ การรับรู้เรื่องการควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดเพื่อการป้องกัน 
              ภาวะแทรกซ้อนของโรคเบาหวาน และพฤติกรรมการดแูลตนเอง ก่อนและหลังได้รับแผนการจัด 
              กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ (n=59)  
  

ความรู้เร่ืองโรคเบาหวาน n x̅ S.D. t p 
ก่อนได้รับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 
หลังได้รับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 

59 
59 

9.12 
12.05 

3.10 
2.59 

6.729 .000* 

การรับรู้เร่ืองการควบคุมระดับน  าตาลในเลือด n x̅ S.D. t p 
ก่อนได้รับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 
หลังได้รับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 

59 
59 

26.90 
31.37 

4.35 
2.95 

9.764 .000* 

พฤติกรรมการดูแลตนเอง n x̅ S.D. t p 
ก่อนได้รับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 
หลังได้รับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 

59 
59 

20.81 
22.50 

3.46 
3.26 

2.859 .006* 

*p-value < 0.05 
 จากตารางที ่2 พบว่าคะแนนเฉลี่ยความรู้เรื่องโรคเบาหวานของผู้ป่วยโรคเบาหวานที่เป็นกลุ่ม
ตัวอย่างหลังได้รับแผนการจดักิจกรรมการส่งเสรมิสุขภาพ  (x̅=12.05, SD = 2.59) สูงกว่าก่อนได้รับแผนการจัด
กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ (x̅=9.12, SD = 3.10) เมื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยระหว่างก่อนและหลังได้รบั
แผนการจดักิจกรรมส่งเสรมิสุขภาพโดยการทดสอบค่าที (Paired t-test) พบว่า สูงกว่าอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ
ที่ระดับ .05  
 คะแนนเฉลีย่การรับรู้เรื่องการควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดเพื่อการป้องกันภาวะแทรกซ้อนของ
โรคเบาหวานของผู้ป่วยโรคเบาหวาน หลังไดร้ับแผนการจัดกจิกรรมส่งเสริมสุขภาพ (x̅=31.37, SD = 2.95)   
สูงกว่าก่อนได้รับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสรมิสุขภาพ (x̅=26.90, SD = 4.35) เมื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการ
รับรู้เรื่องการควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดเพื่อการป้องกันภาวะแทรกซ้อนของโรคเบาหวานก่อนและภายหลัง
ได้รับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพโดยการทดสอบค่าที (Paired t-test) พบว่า สูงกว่าอย่างมีนยัส าคญั
ทางสถิติที่ระดบั .05  
 คะแนนเฉลีย่พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยโรคเบาหวานหลังได้รับแผนการจดักิจกรรมส่งเสรมิ
สุขภาพ (x̅=22.50, SD = 3.26) สูงกว่าก่อนได้รับแผนการจดักิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ (x̅=20.81, SD = 3.46) 
เมื่อเปรยีบเทียบคะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมการดูแลตนเองก่อนและหลังได้รับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ
โดยการทดสอบค่าที (Paired t-test) พบว่า สูงกว่าอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05    
 

อภิปรายผล 
จากผลการศึกษา ความรู้เรื่องโรคเบาหวานภายหลังการใช้แผนการจดักิจกรรมส่งเสรมิสุขภาพสูงกว่า

ก่อนใช้แผนการจัดกิจกรรมการส่งเสรมิสุขภาพอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.05 เป็นเพราะว่าผู้วิจยัได้
ประยุกต์แนวคิดกลุม่ช่วยเหลือตนเอง (Self-help group) เป็นทฤษฎีหลักในการก าหนด แผนการจัดกิจกรรม
การส่งเสริมสุขภาพ ซึ่งกลุม่ช่วยเหลือตนเองเป็นอีกรูปแบบหนึ่ง ของการไดร้ับแรงสนับสนุนทางสังคม (Social 
support) โดยกลุ่มผู้ป่วยโรคเบาหวานจะไดร้ับข้อมลูข่าวสารและการสนับสนุนทางด้านจิตใจ และอารมณ์โดย
ผู้วิจัยน าผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างมารวมกลุ่มกันเพื่อพดูคุยกันเปิดโอกาสใหม้ีการสนทนาซักถาม
แลกเปลีย่นความคดิกัน สนับสนุน ประคับประคองให้ก าลังใจซึ่งกันและกัน ท าให้เกิดสัมพันธภาพระหว่างสมาชิก



สักทอง : วารสารวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี (สทวท.)

ปีที่ 9  ฉบับที่ 1 มกราคม - มิถุนายน 2565
9

โดยสมาชิกในกลุ่มมีการแลกเปลี่ยน ความรู้ ความเข้าใจ ข้อมูลข่าวสารและประสบการณ์เกี่ยวกับความหมาย 
สาเหตุ อาการ ภาวะแทรกซ้อนและการปฏิบัตตินในการควบคมุโรค นอกจากผู้ป่วยโรคเบาหวานจะได้รับความรู้
จากสมาชิกด้วยกันเองแล้วยังได้รบัความรู้เพิม่เตมิจากวิทยากร ผู้วิจยัและผู้ร่วมวิจยั ท่ีมาให้ความรู้ในแต่ละครั้ง
โดยผ่านสื่อเอกสาร แผ่นพับ และแผนการสอนที่ใช้โปรแกรม power point การสอนโดยการบรรยาย พร้อมการ
ตอบปัญหามรีางวัลเล็กๆ น้อยๆ สอดแทรกการตอบปญัหาโดยการเล่นเกมส์ การสาธิตจากของจริงและการฝึกให้
ท าด้วยตนเอง ท่ีจัดให้มีการท ากิจกรรมกลุ่มถึง 8 ครั้ง และก่อนท่ีจะเริ่มเนื้อหาใหม่ผู้วิจยัจะเป็นผู้ทบทวนเนื้อหา
เดิมเพื่อให้กลุม่ตัวอย่างสามารถเรยีงล าดับความเข้าใจได้อย่างต่อเนือ่งไม่สับสน และตลอดระยะการท ากลุ่ม
ช่วยเหลือตนเอง ผู้วิจยัคอยสรุปประเด็นส าคญัและให้ข้อมูลข่าวสารที่ถูกต้องแก่ผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีเป็นกลุ่ม
ตัวอย่าง จนกลุ่มตัวอยา่งเกิดการพัฒนาความรู้เรื่องโรคเบาหวาน จงึท าให้คะแนนเฉลี่ยความรูเ้รื่องโรคเบาหวาน 
ภายหลังไดร้ับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพสูงกว่าก่อนใช้แผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ซึง่
สอดคล้องกับการศึกษาของขวัญใจ (2561) ที่ได้ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสุขศึกษาโดยประยุกตโ์มเดลการ
ส่งเสริมสุขภาพของเพนเดอร์ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลสขุภาพตนเองของผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจ าต าบล อ าเภอบ้านคา จังหวัดราชบุรี โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยเบาหวาน 
จ านวน 64 คน เป็นกลุ่มควบคุม 32 คน และกลุ่มทดลอง 32 คน กลุ่มควบคุมไดร้ับโปรแกรมสุขศึกษาตามปกติ                 
ส่วนกลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมสขุศึกษาโดยประยุกตโ์มเดลการส่งเสริมสุขภาพของเพนเดอร์ในการปรับเปลีย่น
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง ซึ่งประกอบไปด้วยการจดักิจกรรมกลุ่ม มีการระดมสมองแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
และใหแ้ตล่ะกลุ่มน าเสนอเพื่อเสนอแนะและให้ค าตอบเพิ่มเติมกันในแต่ละหัวข้อผลการวิจัยพบว่า กลุม่ทดลองมี
คะแนนเฉลีย่ความรู้เรื่องโรคเบาหวาน การรับรูเ้กี่ยวกับโรคเบาหวาน และพฤติกรรมการดูแลตนเองสงูกว่ากลุ่ม
ควบคุม อย่างมีนัยส าคัญทางสถติ ิ

ด้านการรบัรู้เรื่องการควบคุมระดบัน้ าตาลในเลือดเพื่อป้องกันภาวะแทรกซ้อนของโรคเบาหวาน 
ภายหลังไดร้ับแผนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพสูงกว่าก่อนได้รับแผนการจดักิจกรรมส่งเสรมิสุขภาพอย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติที่ระดับ .05 เนือ่งจากการที่ผู้ป่วยได้เข้าร่วมกิจกรรมการส่งเสรมิสุขภาพท าให้ผู้ป่วยมี
ปฏิสัมพันธ์กับ คนรอบข้างมากขึ้นมีการสร้างเครือข่ายทางสังคมท าให้เกิดการช่วยเหลือและสนับสนุนส่งผลต่อ
การรับรู้และความรูส้ึกของผู้ป่วยตอ่บทบาทของตนเองในสังคมท าให้ผู้ป่วยมีความเช่ือมั่นในการจดัการตนเองใน
การด าเนินชีวิตประจ าวันได้และการไดร้ับความรู้และประสบการณจ์ากสมาชิกกลุม่ด้วยกันแล้วยังไดร้บัความรู้
เพิ่มเตมิจากวิทยากร ผู้วิจัยและผูร้ว่มวิจัยอีกด้วย โดยเฉพาะคู่มือการดูแลตนเองส าหรับผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ี
ผู้วิจัยได้สร้างขึ้นร่วมกันกับผู้ป่วยโรคเบาหวาน ท าใหผู้้ป่วยหรือผู้ดูแล สามารถทบทวนความรูไ้ดต้ลอดเวลา ท า
ใหเ้กิดการทบทวนเหตุการณ์ความรู้ซ้ าๆ กันหลายๆ ครั้งข้อมูลทีไ่ด้รบันั้นจะมีการประมวลและเปลี่ยนรูปจาก                
ความจ าระยะสั้นไปไว้ในความจ าระยะยาว ซึ่งความจ าระยะนี้เป็นความจ าที่คงทนสามารถลบเลือนได้ยาก ท าให้
เกิดการรับรู้ที่ถ่องแท้จึงส่งผลใหเ้กดิการเปลี่ยนแปลงการรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเป็นโรค ความรุนแรงของ
โรคเบาหวาน สูงกว่าอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ สอดคล้องกับผลการศึกษาของจิราวดี (2557) ที่ศึกษาผลของ
โปรแกรมคู่หูเพื่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตามแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพของผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 
กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ของศูนย์สุขภาพชุมชนโรคพยาบาลน้ าโสม อ าเภอน้ าโสม จังหวัด
อุดรธานี จ านวน 74 คน แบ่งออกเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 37 คน กลุ่มทดลองเป็นกลุ่มที่ได้เข้า
ร่วมกิจกรรมตามโปรแกรมคู่หูเพื่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ส่วนกลุ่มควบคุมเป็นกลุม่ที่ไม่ ใช้โปรแกรมคู่หูเพื่อ
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มทดลองมีการรับรู้โอกาสเสีย่งต่อการมภีาวะแทรกซ้อน การรับรู้               
ถึงผลประโยชน์ของการปฏิบตัิ การรับรูค้วามรุนแรงของโรค การรับรู้ปัญหาและอุปสรรคของการปฏิบตัิตัว 
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เพิ่มขึ้นกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.05 และมรีะดับน้ าตาลในเลือดกลุม่ทดลองลดลงกว่ากลุ่มควบคุม การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
สุขภาพตามโปรแกรมคูหู่เพื่อการปรับเปลีย่นพฤติกรรมตามแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ มีปัจจัยแห่ง
ความส าเร็จคือ การเข้ามามีส่วนรว่มในกิจกรรมของครอบครัวและเพื่อนผู้ป่วยโรคเบาหวาน ท้าให้ผู้ปว่ย
โรคเบาหวานมีการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมสุขภาพในทางที่ดีขึ้น และสอดคล้องกับผลการศึกษาของณฐัณิชา  
และคนอ่ืนๆ (2561) ที่ศึกษาถึงประสิทธิผลของโปรแกรมการดูแลตนเองส าหรับผู้ป่วยเบาหวานชนิดไม่พึ่ง
อินซูลิน อ าเภอเดชอุดม จังหวัดอบุลราชธานีโดยใช้แผนการสอนสุขศึกษา คู่มือผู้ป่วย สติกเกอร์กระตุน้เตือน 
การออกก าลังกาย พบว่า ผู้ป่วยโรคเบาหวานมีความรู้ การรับรู้ และการปฏิบัติในการดูแลตนเอง แตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติและส่งผลให้ผู้ป่วยโรคเบาหวานสามารถด ารงชีวิตได้อย่างมคีวามสุขต่อไป 

ด้านพฤติกรรมการดูแลตนเองภายหลังไดร้ับแผนการจัดกจิกรรมส่งเสริมสุขภาพสูงกว่าก่อนไดร้ับ
แผนการจดักิจกรรมส่งเสรมิสุขภาพอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติที่ระดับ .05 ผลการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว
เนื่องมาจากแนวคิดกลุ่มช่วยเหลือตนเองทีค่ณะผู้วิจัยน ามาจัดกิจกรรมส่งเสรมิสุขภาพน้ัน ท าให้กลุ่มตวัอย่างมี
ความรูส้ึกเป็นกันเอง มีความไว้วางใจกัน ได้มาร่วมอภิปรายความรู้สกึ ได้ซักถามปญัหาข้อสงสัย แลกเปลี่ยน
ประสบการณ์ความคดิเห็นเกีย่วกบัด้านการรับประทานยาและการมาตรวจตามนดั ด้านการควบคุมอาหารและ
น้ าหนัก ด้านการออกก าลังกาย การพักผ่อนและการผ่อนคลายความเครียด ด้วยค าพดูและค าแนะน าที่ง่ายต่อ
การเข้าใจโดยมีบุคลากรภายนอกที่ผู้วิจัยได้เชิญมาให้ความรู้ ไดส้าธติการปฏิบตัิตนรวมทั้งมีกรณีตัวอย่างให้
ศึกษาเพื่อช้ีให้เห็นข้อดีของการมีพฤติกรรมการดูแลตนเอง (Steiger & Lipson, 1985) ซึ่งจะท าให้กลุ่มตัวอย่าง
ที่เข้าร่วมกิจกรรมการส่งเสรมิสุขภาพมีความรู้ ความเข้าใจเรื่องโรคเบาหวานเป็นอย่างดีและส่งผลใหเ้กิดการ
ปฏิบัติตนทีด่ีอย่างสม่ าเสมอและตอ่เนื่องในด้านการรับประทานยาและการมาตรวจตามนัด ด้านการควบคุม
อาหารและน้ าหนัก ด้านการออกก าลังกาย การพักผ่อน และการผ่อนคลายความเครยีดและการไดร้ับข้อมูล
ข่าวสารความรู้และค าแนะน าต่างๆ เกี่ยวกับการปฏิบัตติัวจากบุคลากรทางการแพทย์หรือผู้ป่วยด้วยกนัท าให้
ผู้ป่วย มีความเชื่อมั่นในตนเองรูส้กึถึงความมีคุณค่าในตนเอง มีการปรับตัวท่ีเหมาะสม เกิดแรงจูงใจในการปฏิบัติ
กิจกรรมการดูแลตนเอง น าไปสู่พฤติกรรมสุขภาพอนามัยที่ดีซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของวิรัชฎา (2559)  ท่ีได้
ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมการดูแลตนเองในการควบคมุโรคเบาหวานของผู้ป่วยเบาหวานท่ีขึ้นทะเบียนรับ
บริการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดงมลูเหล็ก อ าเภอเมือง จังหวัดเพชรบูรณ์ โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วย
เบาหวาน จ านวน 60 คน เป็นกลุม่เปรียบเทียบ 30 คน และกลุม่ทดลอง 30 คน กลุ่มทดลองได้รับโปรแกรม   
สุขศึกษาซึ่งเป็นโปรแกรมการดูแลตนเองในการควบคุมโรคเบาหวานโดยการควบคุมอาหาร การออกก าลังกาย 
การรับประทานยา และการดูแลสขุภาพโดยทั่วไปประกอบด้วยกิจกรรม 5 ครั้ง ผลการวิจยัพบว่า กลุม่ทดลองมี
คะแนนเฉลีย่ความรู้ และคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลตนเองสูงขึน้กว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ นอกจากนี้กลุม่ทดลอง นอกจากน้ีผลการวิจยัยังสอดคลอ้งกับการศึกษาของโทรเจน (Trojan,1989) 
ซึ่งได้ศึกษาในกลุม่ผู้ป่วยผู้ป่วยโรคเรื้อรัง พบว่า ผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่เขา้ร่วมกลุม่ช่วยเหลือตนเอง มีพฤตกิรรม
สุขภาพและให้ความร่วมมือในการรักษาของแพทย์และมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพไปในทางที่ดีขึ้น 
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