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บรรณานุกรม 
 
ภาษาไทย 
กระทรวงสาธารณสุข.  (2551)  “โครงการหุนสวนเพื่อการพัฒนาประเทศดานสุขภาพ”  [ออนไลน]    

แหลงที่มา :  http://www.moph.go.th/ops/iprg/include/admin  (26 ตุลาคม 2551) 
กาญจนา เกษกาญจน. (2541)  การศึกษาพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของผูสงูอายุโรคเบาหวาน. 

วิทยานิพนธ พย.ม. (สาขาวิชาการพยาบาลผูใหญ)  กรุงเทพ ฯ : บัณฑติวิทยาลัย  
มหาวิทยาลัยมหิดล. 
กาญจนา  ใจธรรม. (2542)  ผลการตัง้เปาหมายการเปลี่ยนแปลงพฤตกิรรรมในการควบคุมระดับ 

น้ําตาล ในเลือดของผูปวยเบาหวานชนิดไมพึ่งอินซูลินโรงพยาบาลศูนยยะลา  จังหวัด 
ยะลา.  วิทยานพินธ วท.ม. (สาขาวิชาสาธารณสุขศาสตร)  กรุงเทพฯ  : บัณฑิตวิทยาลัย  
มหาวิทยาลัยมหิดล. 

เกษราวัลณ  นลิวรางกูร และพูลสุข ศิริพูล. (2547)  การสรางเสริมศัยภาพของเยาวชนในการ 
 ดําเนินการวิจัยเชิงปฏิบตัิการอยางมีสวนรวมเพื่อพัฒนารูปแบบการสือ่สารการปองกัน 
 การติดเชื้อเอชไอวี/เอดส.  [รายงานการวิจยั]  ขอนแกน : มหาวิทยาลัยขอนแกน.  
กอบชัย  พวัวไิล.  (16 พฤศจิกายน 2550)  “การประชุมวิชาการ เร่ือง Management of Type 2 DM  
 In  Outpatient Setting”  ณ หองประชุมอรรถสิทธิ์ เวชชาชีวะ  ศนูยการแพทยสิริกติิ์  
 ชั้น 5  คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล.  
ไกรสุข  สินศุข.  (2545)  กระบวนการมีสวนรวมของชมุชนในการปองกันยาเสพติด โดยวิธีการวิจัย 
    ปฏิบตัิการอยางมีสวนรวม ตาํบลบางพรม อําเภอบางคนที จังหวัดสมุทรสงคราม.   

วิทยานิพนธ  ปร.ด. (สาขาวชิาอาชญาวิทยา การบริหารงานยุติธรรมและสังคม)  กรุงเทพฯ :  
บัณฑิตวิทยาลยั  มหาวิทยาลยัมหิดล.  

ขนิษฐา  นันทบุตร และคณะ. (2546)  การศึกษาและการพัฒนาศักยภาพการดูแลผูปวยโรคเบาหวาน 
 บนพื้นฐานทางสังคมและวัฒนธรรมของทองถ่ินอีสาน.  [รายงาน]  ขอนแกน :  
 คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยขอนแกน.     
เครือวัลย หุตานุวัตร.   (2535)  รูปแบบการปรับปรุงพฤติกรรมการกินของชาวชนบทอสีานตอนบน.   
         [บทคัดยอ]   ขอนแกน : คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวทิยาลัยขอนแกน. 
จตุรงค ประดิษฐ.  (2540)  ความสัมพันธระหวางความเชื่อดานสุขภาพกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง 

ของผูปวยเบาหวานโรงพยาบาลกําแพงเพชร. วิทยานิพนธ ศษ.ม. (สาขาวิชาศึกษาศาสตร)  
เชียงใหม : บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยเชียงใหม. 
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บรรณนุกรม (ตอ) 
 

จันทรา  บริสุทธิ์.  (2540)  การศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของผูหญิงโรคเบาหวานในภาคเหนือ 
ตอนลาง.  วิทยานิพนธ  พย.ม.  (สาขาวิชาการพยาบาลผูใหญ)  นครปฐม : บัณฑิตวิทยาลัย   

 มหาวิทยาลัยมหิดล.  
ชัยชาญ  ดีโรจนวงศ และกอบชัย  พัววิไล.  (2546)  การวินิจฉัยและจําแนกโรคเบาหวาน             

ตําราโรคเบาหวาน.  กรุงเทพฯ : เรือนแกวการพิมพ. 
ชัยณรงค  สุระชัยปญญา และคณะ. (2545)  สถานบริการสขุภาพปฐมภูม ิศูนยสุขภาพชุมชน :  
 กรณีศึกษา.  ขอนแกน : สถาบันวิจยัระบบสาธารณสุข มหาวิทยาลัยขอนแกน. 
ดวงใจ  สอนเสนา.  (2549)  การพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพตนเองของผูปวยโรคเบาหวานชนิด 
 ท่ี 2  ศูนยสุขภาพชุมชนปอพาน อําเภอนาเชือก จังหวัดมหาสารคาม.  วิทยานิพนธ  ส.ม.  
 (สาขาวิชาการบริหารสาธารณสุข) ขอนแกน : บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยขอนแกน. 
ทิวารัตน  เวโรจกุล.  (2545)  ผลการใชกลุมชวยเหลือตนเองในผูเปนเบาหวานชนดิท่ี 2 ในกลุมท่ี       
 เคยเขารวมโปรแกรมการจัดการตนเองตอการดูแลตนเอง ระดับน้ําตาลสะสมในเลือด  
 คุณภาพชีวติ.  วิทยานิพนธ พย.ม. (สาขาวิชาการพยาบาลผูใหญ)  ชลบุรี : บัณฑิตวิทยาลัย  

มหาวิทยาลัยบรูพา.  
ทรงสุดา  ไตรปกรณกุศล.  (2545)  กระบวนการนําแนวคิดการมีสวนรวมไปประยุกตในการแกไข 
 ปญหาสุขภาพชุมชน.  วิทยานิพนธ  พย.ม.  (สาขาวิชาการพยาบาลชุมชน)  ขอนแกน :  
 บัณฑติวิทยาลัย มหาวิทยาลัยขอนแกน. 
ธานินทร  ศิลปะจารุ.  (2552)  การวิจัยและวิเคราะหขอมูลทางสถิติดวย SPSS.  พิมพคร้ังที่ 10. 
 กรุงเทพฯ : ซีเอ็ดยูนิเคชั่น จํากัด (มหาชน). 
นิตย  ทัศนิยม.  (2540)  รายงานการวิจัยเร่ืองมิติสุขภาพในมุมมองปราชญชาวบานอีสาน :  
 กรณีศึกษา.  ขอนแกน : สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข มหาวิทยาลัยขอนแกน. 
ประกายรัตน  สุวรรณ. (2548)  คูมือการใชโปรแกรม SPSS เวอรชั่น 12 สําหรับ Windows.   
 พิมพคร้ังที่ 1.  กรุงเทพฯ : ซีเอ็ดยูนิเคชั่น จํากัด (มหาชน). 
ประสงค  เทียนบุญ และคณะ.  (2540)  โภชนบําบัดระบบทางเดินอาหารและหลอดเลือดดํา.   
   กรุงเทพฯ :  เรือนแกวการพิมพ. 
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับท่ี 10 (พ.ศ. 2550-2554).  (2549)  กรุงเทพฯ :  
   พี เอ็น เค แอนด สกายพริ้นติ้งส จํากัด. 
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บรรณนุกรม (ตอ) 
 
เพ็ญศรี  พรวิริยะทรัพย. (2540)  พฤติกรรมสุขภาพของผูหญิงโรคเบาหวานในภาคตะวันตก.   

วิทยานิพนธ พย.ม. (สาขาวิชาการพยาบาลผูใหญ)  นครปฐม : บัณฑิตวิทยาลัย  
มหาวิทยาลัยมหิดล. 

พัณณิภา  ช่ืนกลิ่นธูป  (เม.ย.- มิ.ย. 2551)  “ผลการจัดการดูแลผูปวยเบาหวานเฉพาะรายตอระดับ 
 น้ําตาลในเลือด ผูปวยเบาหวานในโรงพยาบาลนครชัยศรี” วารสารแพทยเขต 6-7.   
 27 (2-3)  หนา 937. 
พันทิพา  อินทรภิรมย. (2550)  ผลการใชรูปแบบการจัดการผูปวยเบาหวานอยางครบวงจร :  
 กรณีศึกษาโรงพยาบาลนครปฐม.  นครปฐม : กลุมการพยาบาล  โรงพยาบาลนครปฐม. 
พันธทิพย  รามสูตร.  (ม.ป.ป.) การวิจัยปฏิบัติการอยางมีสวนรวม.  กรุงเทพฯ : พีเอลิฟวิ่ง. 
ภาวนา  กีรติยุตวงศ.  (2546)  การพยาบาลผูปวยเบาหวาน : มโนมติสําคัญสําหรับการดูแล.  ชลบุรี :  
           บริษัท พี.เพรส. 
ภาวนา  กีรติยตุวงศ.  (2537)  การสงเสริมการดูแลตนเองในผูปวยเบาหวานในระดับโรงพยาบาล 
 ประจําจังหวัด.  วิทยานิพนธ  พย.ม.  (สาขาวิชาการพยาบาลผูใหญ)  นครปฐม :    

บัณฑิตวิทยาลยั  มหาวิทยาลยัมหิดล. 
ภานุพนัธ  พุฒสุข.  (2542)  คาใชจายของผูปวยโรคเบาหวาน.  วิทยานพินธ ส.ม. (สาขาวิชา 

วิทยาการระบาด)  กรุงเทพฯ : บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล. 
ราศี  ลีนะกุล.  (2548)  “รูปแบบการจัดการรายกรณใีนผูปวยกลามเนื้อหัวใจตาย”  วารสารวิจัย 
 ทางการพยาบาล.  ปที่ 10 (2) หนา 120 –132.     
วันเพ็ญ  พิชิตพรชัย  และอุษาวดี  อัศดรวเิศษ.  (2546)  การจัดการทางการพยาบาล : กลยุทธสูการ 
 ปฏิบตัิ.  กรุงเทพฯ : สํานักพิมพนิยมวิทยา.  
วราภรณ  วงศถาวรรัตน.  (2546)  “การวินจิฉัยและการแบงประเภทโรคเบาหวาน”  ใน  การดูแล 
 รักษาผูปวยเบาหวาน.  วิทยา ศรีดามา.  หนา 1-14.  กรุงเทพฯ : โรงพิมพแหงจฬุาลงกรณ 

มหาวิทยาลัย.  
วันทนยี  เกรยีงสินยศ.  (2547)  อาหารกับเบาหวาน  สถาบันวิจัยและโภชนาการ.  กรุงเทพฯ :   
 บริษัท โรช ไอแอกในสติกส (ประเทศไทย) จํากัด. 
วัลลา  ตันตโยทัย.  (2540)  รูปแบบการพฒันาศักยภาพในการดูแลตนเองในผูปวยเบาหวานชนดิพึง่ 
         อินซูลิน.  วิทยานิพนธ  พย.ด.  (สาขาวิชาการพยาบาล)  กรุงเทพฯ : บัณฑิตวิทยาลัย           

มหาวิทยาลัยมหิดล.  
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บรรณนุกรม (ตอ) 
 

วนิดา  ดุรงคฤทธิชัย.  (2546)  การพัฒนากลุมชวยเหลือตนเองของผูดูแลเด็กเพื่อปองกันอุบัติเหตุใน 
        บริเวณท่ีอยูอาศัยใหแกเด็กกอนวัยเรียน. วทิยานิพนธ พย.ด. (สาขาวิชาพยาบาล 

สาธารณสุข)  กรุงเทพฯ : บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล.  
วนิดา  ดุรงคฤทธิชัย.   (1-2 มีนาคม 2550)  “หุนสวนสุขภาพเพื่อการพฒันาสุขภาพผูรับบริการ 

โรคหัวใจและหลอดเลือดและครอบครัวในชุมชน”  การประชุมวิชาการเนื่องในโอกาส 
 การจัดการศึกษาวิชาการผดงุครรภ และการพยาบาลหัวเฉียว 65 ป เร่ือง กาวทันบทบาท 
 พยาบาลในการดูแลอยางตอเนื่องผูปวยโรคหัวใจและหลอดเลือด.  ณ โรงแรมเดอะทวนิ  
 ทาวเวอร กรุงเทพฯ  หนา 57. 
วีรพันธ โขวิฑรูกิจ.  (2546)  “กลไกการเกดิโรคแทรกซอนในผูปวยเบาหวาน”  ใน  การดูแลรักษา 
 ผูปวยเบาหวาน.  วิทยา ศรีดามา.  หนา 109-114.  กรุงเทพฯ : โรงพิมพแหงจฬุาลงกรณ 

มหาวิทยาลัย.  
วิมล โรมา และมุกดา สํานวนกลาง.  (6-8 กรกฎาคม 2548)  “การสรางหุนสวนชุมชนเพื่อพัฒนาการ 
           ดําเนินงานเมืองนาอยูดานสุขภาพมุงสูเมืองไทยแข็งแรง”   เอกสารการประชุมวิชาการ 
        สุขภาพจตินานาชาติคร้ังท่ี 4 เร่ืองสุขภาพจิตกับภัยพบิัต.ิ  ณ โรงแรมปรินซพาเลซ    
        กรุงเทพมหานคร  หนา 183. 
วิมลรัตน จงเจริญ และคณะ. (มกราคม-กุมภาพันธ 2551) “การสงเสริมการดูแลตนเอง เพื่อควบคุม 
 ระดับน้ําตาลในเลือด”  วารสารพยาบาลสงขลานครินทร.  26 (1) หนา 71-84. 
สมจิต  หนุเจริญกุล.  (มกราคม-มีนาคม 2546)  “บทบาทและสมรรถนะพยาบาลผูปฏิบัติการขั้นสูง”   
      วารสารพยาบาลสงขลานครนิทร.  24 (1) หนา 47-51.  
สมจิต  หนุเจริญกุล.  (2546)  แนวคิดการปฏิบัติการพยาบาลขั้นสงู ในระบบหลักประกันสุขภาพ 
 ตามนโยบายหลักประกันสุขภาพถวนหนา.  สภาการพยาบาล.  เชียงใหม :                     

คณะวิทยาศาสตร  มหาวิทยาลัยเชียงใหม. 
สมจิต หนุเจริญกุล และคณะ.  (2540)  “รูปแบบการสงเสริมการดูแลตนเองในผูปวยเบาหวาน”   
 วารสารวิจัยทางการพยาบาล. (1) หนา 115-36. 
สมจิตร  ศรีศุภร, สุภัทร กตัญูทิตา และอารีย  ชัยมารินทร.  (เม.ย.- มิ.ย. 2551)  “สถานการณ 
           โรคเบาหวาน จังหวดันครปฐม ป 2548-2550”  วารสารแพทยเขต 6-7.  27 (2-3)   

หนา 10-26. 
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บรรณนุกรม (ตอ) 
 

สารัช  สุนทรโยธิน.  (2549)  “กลไกการเกดิเบาหวานชนิดที่ 2”  ใน  การดูแลรักษาเบาหวานแบบ 
องครวม.  ธิติ สนับบุญ และวราภณ วงศถาวราวัฒน. หนา 49.  พิมพคร้ังที่ 1.    
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ผนวก ข. 
 

คําชี้แจงและการพิทักษสิทธิกลุมตัวอยางในการเขารวมวิจัย 
 

             ดิฉัน วิจิตร วรรธนะวุฒิ  นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน  คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ กําลังทํา
วิทยานิพนธเรื่อง “การพัฒนาหุนสวนสุขภาพสําหรับผูเปนเบาหวานโดยพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน” เพื่อ
นําความรูที่ไดจากการศึกษาในครั้งนี้ไปพัฒนาภาวะสุขภาพของผูเปนเบาหวานในพื้นที่ หมูที่ 1 ตําบลบาง
กระเบา อําเภอนครชัยศรี จังหวัดนครปฐม ที่สรางจากการมีสวนรวมของชุมชนในรูปแบบหุนสวน
สุขภาพและสะทอนผลการพัฒนาหุนสวนสุขภาพที่มีประสิทธิภาพตอไป   

 ขอมูลที่ทานตอบทั้งหมดในแบบสัมภาษณจะเก็บไวเปนความลับและเสนอผลงานวิจัยใน
ภาพรวม  สวนหลักฐานทุกอยางจะถูกทําลายเมื่อการวิจัยแลวเสร็จ โดยไมมีผลกระทบใดๆ ตอทานและ
บุคคลที่เกี่ยวของ 

 การเขารวมวิจัยครั้งนี้  จะเปนไปโดยความสมัครใจของทาน  ไมวาทานจะเขารวมการวิจัย
หรือไมก็ตามจะไมมีผลกระทบใดๆ กับทาน หากทานสงสัยในขอคําถามใดๆ ทานสามารถถามผูวิจัยได
ตลอดเวลา  

 งานวิจัยครั้งนี้  จะประสบผลสําเร็จลงไมได  ถาหากไมไดรับความอนุเคราะหและความ
รวมมือจากทาน  จึงใครขอขอบคุณในความรวมมือของทานมา ณ โอกาสนี้ดวย 

             วิจิตร  วรรธนะวุฒิ 
        นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 
                มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ 

 
   สําหรับผูเขารวมวิจัย 

 ขาพเจาไดอานและไดรับคําอธิบายตามรายละเอียดคําช้ีแจงขอมูลแลวอยางครบถวน  มีความ
เขาใจเปนอยางดี  ยินดีเขารวมโครงการวิจัยครั้งนี้ 

                                                                   

ลงช่ือ............................................................ ผูเขารวมโครงการวิจยั 
              (.................................................................... ช่ือ-นามสกุล  ตัวบรรจง) 

ลงช่ือ............................................................ ผูดําเนินโครงการวิจยั 
              (.................................................................... ช่ือ-นามสกุล  ตัวบรรจง) 

ลงช่ือ............................................................ พยาน 
              (.................................................................... ช่ือ-นามสกุล  ตัวบรรจง) 

ลงช่ือ............................................................ พยาน 
              (.................................................................... ช่ือ-นามสกุล  ตัวบรรจง) 
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ผนวก ค. 
 

เคร่ืองมือท่ีใชเก็บรวบรวมขอมูล 
 

ประกอบดวย  3 ชุด ดังนี ้
ชุดท่ี 1 แบบสัมภาษณ เร่ือง การพัฒนาหุนสวนสุขภาพสาํหรับผูเปนเบาหวานโดยพยาบาล                 
เวชปฏิบตัิชุมชน ประกอบดวย 

สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล 
สวนที่ 2 ภาวะสุขภาพ 
สวนที่ 3 ความรูเร่ืองโรคเบาหวาน 
สวนที่ 4 พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูเปนเบาหวานในระยะเวลา 1 สัปดาหที่ผานมา 
สวนที่ 5 แบบเก็บขอมูลผูเปนเบาหวาน 

ชุดท่ี 2 แบบบันทึกบทบาทหนาท่ีของผูเก่ียวของและกระบวนการพัฒนาหุนสวนสุขภาพ 
ชุดท่ี 3 แนวคําถามการสนทนากลุมผูเปนเบาหวาน 
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ชุดท่ี 1 แบบสัมภาษณ 
เร่ือง การพัฒนาหุนสวนสขุภาพสําหรับผูเปนเบาหวานโดยพยาบาลเวชปฏบิัตชิุมชน 

คําชี้แจง  แบบสัมภาษณชุดนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ  ศึกษาขอมูลทั่วไป  ภาวะสุขภาพ   ความรูเร่ือง
โรคเบาหวาน  และ พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูเปนเบาหวาน ในระยะเวลา 1 สัปดาหที่ผานมา
โปรดเติมคําลงในชองวางและใสเครื่องหมาย “ ” ลงในชอง  ที่ตรงกับผูเปนเบาหวานมากที่สุด  

 
สวนที่ 1   ขอมูลสวนบุคคล 
1.  เพศ 
  1. ชาย     2. หญิง 
2.  ทานอายุเทาใด ………................... ป    
3.  ทานจบการศึกษาสูงสุดชั้นใด 
  1. นอยกวาระดับประถมศึกษา 
  2. ประถมศึกษา  (ป. 1 – ป. 6) 
  3. มัธยมศกึษาตอนตน (ม. 1 – ม. 3) 
  4. มัธยมศกึษาตอนปลาย หรือ ปวช. (ม. 4 – ม. 6) 
  5. อนุปริญญา หรือ ปวส. 
  6. ปริญญาตรี  
  7. อ่ืน ๆ ระบุ ……………………………. 
4.  ปจจุบันทานประกอบอาชีพอะไรเปนหลัก  
  1. ดูแลบาน หรือเล้ียงหลานอยูกับบาน 
  2. เกษยีณราชการ 
  3. ทํานา   ทําไร ทําสวน เล้ียงสัตว 
  4. คาขาย หรือธุรกิจสวนตัว 
  5. รับราชการ / รัฐวิสาหกิจ 
  6. อ่ืน ๆ ระบุ ……………………………. 
5.  รายไดของครอบครัวทานเพียงพอกับคาใชจายหรือไม 
  1.  รายไดเทากับรายจาย 
  2.  รายไดมากกวารายจาย 
  3.  รายไดนอยกวารายจาย 
  4.  อ่ืน ๆ ระบุ ……………………………. 
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6.   ปจจุบันทานอาศัยอยูกับใคร 
  1. อยูคนเดียวตามลําพัง   
  2. อยูกับครอบครัว   ( ปู ,ยา,ตา, ยาย, พอ, แม, พี,่ นอง, บุตร, หลาน, สามี/ภรรยา ) 
7.   ทานรับผิดชอบหรือมีบทบาทอะไรในครอบครัว (ตอบไดมากกวา 1 ขอ ใสหมายเลข 1, 2, 3…... 
      เรียงจากมากไปหานอย) 
  1. เปนผูหารายได 
  2. เปนผูเล้ียงดูบุตร/ หลาน 
  3. เปนผูทาํงานบาน 
  4. เปนผูตดัสินใจแกปญหาในครอบครัว (เปนผูนํา) 
  5.  อ่ืน ๆ ระบุ ……………………………. 
8.  สิทธิในการรักษา 
  1. มี       2. ไมมี                                        

       บัตรประกันสุขภาพถวนหนา 
       บัตรประกันสังคม ระบุโรงพยาบาล ………………. 
       ขาราชการ / รัฐวิสาหกิจ 

        อ่ืน ๆ ระบุ ……………………………. 

 
สวนที่ 2   ขอมูลภาวะสุขภาพ 
คําชี้แจง  โปรดเติมคําลงในชองวางและใสเครื่องหมาย “ ”   ลงในชอง   ตามภาวะสุขภาพ             
ที่เปนจริงของทาน 
1.  ทานไดรับการวินจิฉัยจากแพทยวาเปนโรคเบาหวานมานานกี่ป  
  1. นอยกวาหรือเทากับ 5 ป 
  2. 6-10 ป 
  3. มากกวา10 ปขึ้นไป 
  4. ไมทราบ / ไมแนใจ 
2.  ทานมีญาติหรือสมาชิกในครอบครัวปวยเปนโรคเบาหวานหรือไม 
  1. มี                   2. ไมม ี   3. ไมทราบ / ไมแนใจ 
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ถามี เกี่ยวของกับทานอยางไร 
  1. บิดา 

 2. มารดา 
  3. ลูก 
  4. พี่ นองรวมสายโลหิตเดียวกัน 
  5. ปู ยา ตา ยาย ลุง ปา นา อา 
3.  ปจจุบันทานไปรับการรักษาโรคเบาหวานที่สถานบริการอื่นดวยหรือไม 
  1. มี ระบุ …………………………….   2. ไมม ี
4.  แพทยบอกวาทานมีโรคแทรกซอนหรืออาการแทรกซอนที่เกิดจากโรคเบาหวานหรือไม 
  1. มี                   2. ไมม ี   3. ไมทราบ / ไมแนใจ 
 ถามีโปรดระบุดังตอไปนี ้
 1. โรค …………………………….. วนิิจฉัยคร้ังแรกป พ.ศ……………. 
 2. โรค …………………………….. วนิิจฉัยคร้ังแรกป พ.ศ…………….. 
 3. โรค …………………………….. วนิิจฉัยคร้ังแรกป พ.ศ…………….. 
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สวนที่ 3    ความรูเร่ืองโรคเบาหวาน 
คําชี้แจง  อานขอความและทาํเครื่องหมาย “ ”  ลงในชองคําตอบที่ตรงกับความคิดเห็นของผูเปน
เบาหวาน โดยมีเกณฑการใหความหมายและคะแนน ดังนี ้  
ไมเห็นดวยอยางยิ่ง (1)  หมายถึง ขอความนั้นไมตรงกับความคิดเหน็ของผูเปนเบาหวานมากที่สุด 
ไมเห็นดวย (2)              หมายถึง ขอความนั้นไมตรงกับความคิดเหน็ของผูเปนเบาหวานมาก 
ไมแนใจ (3)                  หมายถึง ผูเปนเบาหวานไมสามารถตัดสินใจเกีย่วกับขอความนั้น ๆ 
เห็นดวย  (4)                  หมายถึง ขอความนั้นตรงกับความคิดเห็นของผูเปนเบาหวานมาก       
เห็นดวยอยางยิ่ง (5)    หมายถึง ขอความนั้นตรงกบัความคิดเหน็ของผูเปนเบาหวานมากที่สุด  
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  ขอท่ี 

 
ขอความ 

ไมเห็น
ดวย
อยาง
ย่ิง   
(1) 

ไม
เห็น
ดวย 

 
(2) 

ไม
แนใจ 

 
 

(3) 

เห็น
ดวย 

 
 

(4) 

เห็นดวย
อยางยิ่ง 

 
 

(5) 

1 ความรูเก่ียวกับโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 และการรักษา

 1.1 โรคเบาหวานเปนโรคที่รางกายไมสามารถนํา 
      น้ําตาลไปใชเปนพลังงานได 

     

 1.2 โรคเบาหวานเกิดจากรางกายมีภาวะดื้อตอ 
       อินซูลินและมีการหลั่งอินซูลินลดลง 

     

 1.3 การที่จะตรวจวาเปนเบาหวาน ตองมีระดับ 
      น้ําตาลในเลือดขณะอดอาหารมากกวาหรือ 
       เทากับ 126  มิลลิกรัมตอเดซิลิตร 

     

 1.4 ผูเปนเบาหวานมีอาการปสสาวะบอยเนื่องจาก 
      ไตขับกลูโคสออกมาในปสสาวะ 

     

 1.5 การรักษาเบาหวานที่สําคัญคือ ควบคุมอาหาร  
      ออกกําลังกาย และใชยาอยางถูกตอง 

     

 1.6 ถาระดับน้ําตาลในเลือดสูงเปนเวลานาน  
      จะทําใหเกิดโรคเบาหวานขึ้นตา ตอกระจก  
      ไตวาย ปลายประสาทเสื่อม หัวใจขาดเลือด  
      โรคอัมพฤกษอัมพาต 

     

 1.7 ปลายประสาทเสื่อมจะทําใหเกิดอาการอาเจียน  
      ทองเสีย เสื่อมสมรรถภาพทางเพศ  เวียนศีรษะ 

     

2 ความรูเก่ียวกับการปฏิบัติตัวเพื่อควบคุมโรคเบาหวานชนิดท่ี 2  

 2.1 เราไมควรลืมรับประทานยาลดระดับน้ําตาล 
      ในเลือด ควรรับประทานยาตรงเวลาสม่ําเสมอ 

     

 2.2 เมื่อไมสบาย และรับประทานอาหารไมได 
      ตามปกติควรปรึกษาแพทยเพื่อรับคําแนะนํา 
      เกี่ยวกับการรับประทานยาลดระดับน้ําตาล 
      ในเลือด 

     

 2.3 อาหารประเภทน้ําตาลชนิดตาง ๆ ซึ่งรางกาย 
      ดูดซึมไดรวดเร็ว  ไมแนะนําใหผูเปนเบาหวาน 
      รับประทาน 

     

 2.4 ออกกําลังกายวันละ 10-15 นาทีตอครั้ง   
      รวบรวมใหได 30 นาทีตอวัน ปฏิบัติทุกวัน 
      จะชวยควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดได 
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  ขอท่ี 

 
ขอความ 

ไมเห็น
ดวย
อยาง
ย่ิง   
(1) 

ไม
เห็น
ดวย 

 
(2) 

ไม
แนใจ 

 
 

(3) 

เห็น
ดวย 

 
 

(4) 

เห็นดวย
อยางยิ่ง 

 
 

(5) 

3 ความรูเก่ียวกับการปองกันและควบคุมภาวะแทรกซอนที่เกิดจากโรคเบาหวานชนิดท่ี 2  

 3.1 ถาควบคุมเบาหวานไมดีจะเกิดโรคจอประสาท 
      ตาผิดปกติจากเบาหวานที่เรียกวาเบาหวานขึ้น 
      ตา 

     

 3.2 เบาหวานขึ้นตาเมื่อเกิดนาน ๆ จะมีอาการ 
      ตามัว  ผูเปนเบาหวานทุกคนมีโอกาสเกิดได 

     

 3.3 อาการตามัวเกิดจากจุดรับภาพบวมและมี 
      เลือดออกในวุนตา จอประสาทตาจะหลุดลอก 
      จนเกิดตาบอดได 

     

 3.4 สิ่งสําคัญที่สุดที่จะปองกันจอประสาทตา 
      ผิดปกติ คือ การตรวจตาและรักษาในระยะ 
      เริ่มแรกของโรค 

     

 3.5 โรคไตจากเบาหวานจะตรวจพบความดัน 
      โลหิตสูง  มีโปรตีนรั่วในปสสาวะ และไต 
      ทํางานลดลงจนเกิดไตวายได 

     

 3.6 ถาไตวายจะเกิดของเสียคั่งในรางกายจะมี 
      อาการบวม ออนเพลีย คลื่นไสอาเจียน ซึม 
      และโคมา  

     

 3.7 การปองกันโรคไตจากเบาหวาน  คือตอง 
      ควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดอยูระหวาง   
      90-130 มิลลิกรัมตอเดซิลิตร และความดัน 
      โลหิตใหตํ่ากวา 130/80 มิลลิเมตรปรอท 

     

 3.8 ถาน้ําตาลในเลือดสูงจะมีอาการเหนื่อย  
      ออนเพลีย ปวดศีรษะ กระหายน้ําบอย  
      ปสสาวะบอย 

     

 3.9 ถาน้ําตาลในเลือดต่ําจะมีอาการหนามืด ตาลาย  
      เหงื่อแตก หิว 

     

 3.10 เมื่อมีอาการน้ําตาลในเลือดสูงหรือตํ่า ถา 
        พยายามแกไขแลวไมดีขึ้นควรไปพบแพทย 
        ทันที 
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สวนที่ 4   พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูเปนเบาหวานในระยะเวลา 1 สัปดาหท่ีผานมา 
คําชี้แจง  อานขอความและทาํเครื่องหมาย “ ” ลงในชองการปฏิบัติของผูเปนเบาหวานมากที่สุด 
โดยมีเกณฑในการวดัการปฏิบัติกิจกรรมดังนี้   
นอยที่สุด (1) หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นนอยมากหรือไมไดปฏิบัติเลย (นอยกวา 20%) 
นอย (2)  หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นนอย (นอยกวา 40%) 
ปานกลาง (3) หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นเปนบางครั้ง (นอยกวา 60%) 
มาก (4)      หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นเปนประจํา (นอยกวา 80%) 
มากที่สุด (5) หมายถึง ปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นเปนประจําหรือทุกครั้ง (80% ขึ้นไป)  
 

การปฏิบัติ ขอความ 
นอย
ท่ีสุด 
(1) 

นอย   
(2) 

ปาน
กลาง 
(3) 

มาก 
(4) 

มาก
ท่ีสุด 
(5) 

1.  ทานบริโภคน้ําตาลไมเกนิ 6 ชอนชาตอวัน      
2.  ทานบริโภคเกลือไมเกิน 1 ชอนชาตอวนั      
3.  ทานรับประทานอาหารทีม่ี โคเลสเตอรอลสูง เชน  
     เครื่องในสัตว หนังไก ขาหมู ของทอด  

     

4.  ทานรับประทานผลไมไมหวานจัด เชน มะละกอ ฝร่ัง  
     ชมพู 

     

5.  ทานไมสูบบุหร่ี      
6.  ทานไมดื่มแอลกอฮอล      
7.  ทานออกกาํลังกายตามสภาพรางกาย      
8.  ทานจัดการความเครียดแตละวัน เชน ดหูนัง ฟงเพลง  
     นั่งสมาธิ 

     

9.  ทานอาบน้าํพรอมทําความสะอาดบริเวณอวยัวะ 
     สืบพันธุ  รักแร  ขอพับตาง ๆ   เทา   ซอกนิ้วเทา 

     

10. ทานสังเกตผิวหนังและเทาของทาน      
11. ทานระวังดูแลรักษาเทาและผิวหนังเปนพิเศษไมให 
      เกิดแผล  

     

12. ทานบริหารเทาหรือนวดเทา      
13.  ทานนําสมุดบันทึกประจําตัวไปรับการตรวจรักษา      
14. ทานรับประทานยาหรือฉีดยาตามแพทยส่ัง       
15. ทานไมรับประทานยาชดุ ยาลูกกลอนหรือยาตม 
      สมุนไพร  
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สวนที่ 5 แบบเก็บขอมูลผูเปนเบาหวานจากทะเบียนการรักษาแผนกผูปวยนอกและแฟมครอบครวั 
1.  ในระยะเวลา 6 เดือนที่ผานมา แพทยใหผูปวยไปตรวจตามนดั  
  1. ต่ํากวา 1 เดือนตอคร้ัง                    

 2.  1- 2   เดือนตอคร้ัง    
 3. มากกวา 2 เดือนตอคร้ัง 

2.  การไปตรวจตามนัดของผูปวย 
  1. ไปทุกครั้ง 
  2.  ไปบางครั้ง   เนื่องจาก ……………………………………..                              
  3.  ไมไปเลย      เนื่องจาก ……………………………………..                               
3.  ยาเมด็ลดระดับน้ําตาลในเลือดที่ผูปวยรับประทานในปจจุบัน 
  1.  GLIBENCLAMIDE ขนาด  ………………………………                              
  2.  METFORMIN  ขนาด ……………………………………..                              
  3.  GLIBEN + METFORMIN ขนาด  ………………………...                             
  4.  อ่ืน ๆ ระบุ  …………………………………………………                              
4.  ระดับน้ําตาลในเลือดกอนอาหารเชา (FBS) คร้ังลาสุด (วันที…่…………….)  
     ……….............. มิลลิกรัมตอเดซิลิตร   
5.  ระดับน้ําตาลสะสม (HbA1c) คร้ังลาสุด (วันที…่…………….) 
      ……………………..มิลลิโมลตอเดซิลิตร  
6.  ระดับความดันโลหิต (BP) คร้ังลาสุด   (วันที…่…………….) 
      ……… / ……….มิลลิเมตรปรอท  
7.  น้ําหนกัตัวท่ีช่ังครั้งลาสุด  ……………กิโลกรัม  (วันที่……………….)    
8.  สวนสูง……………เซนติเมตร  (วนัที…่…………….) 
9.  ดัชนีความหนาของรางกาย (BMI) ……………..กิโลกรัมตอตารางเมตร  (วันที…่…………….) 
10. ระดับไขมนัในเลือดครั้งลาสุด  (วันที…่…………….) 
Cholesterol ………….. มิลลิกรัมตอเดซิลิตร 
LDL…………………..มิลลิกรัมตอเดซิลิตร 
HDL…………………..มิลลิกรัมตอเดซิลิตร 
Triglyceride…………...มิลลิกรัมตอเดซิลิตร 
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ชุดท่ี 2 แบบบันทึกบทบาทหนาท่ีและกระบวนการพัฒนาหุนสวนสุขภาพ 
วันที่บันทกึ ……………………………………………… 
กิจกรรมขณะบันทึก    ประชุมอยางเปนทางการ   ประชุมอยางไมเปนทางการ 
         อ่ืน ๆ ระบุ…………………… 
 
1.  มีใครบางที่เขามารวมในกจิกรรมครั้งนี้ 
(ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
   1.  ผูเปนเบาหวาน 
   2.  ผูดูแล หรือบุคคลในครอบครัว         
   3.  ผูนําชุมชน 
   4.  บุคลากรสุขภาพในโรงพยาบาลนครชัยศรี 
   5.  บุคลากรสุขภาพในชุมชน (อสม.) 
   6.  บุคคลหรือหนวยงานอื่น ๆ ระบ…ุ………………………. 
2.  แตละคนมบีทบาทหนาทีอ่ยางไร     
      2.1 ผูดูแล หรือบุคคลในครอบครัว        
……………………………………………………………………………………..   
……………………………………………………………………………………..     
      2.2 ผูนําชุมชน 
……………………………………………………………………………………..   
……………………………………………………………………………………..     
      2.3 บุคลากรสุขภาพในโรงพยาบาลนครชัยศรี 
……………………………………………………………………………………..   
…………………………………………………………………………………….. 
      2.4 บุคลากรสุขภาพในชุมชน (อสม.) 
……………………………………………………………………………………..   
…………………………………………………………………………………….. 
      2.5 บุคคลหรือหนวยงานอื่น ๆ  
……………………………………………………………………………………..   
…………………………………………………………………………………….. 
 



 
 
 
 

 
 
 
 

 118 

 

3.  ขอตกลงที่ไดกําหนดรวมกัน 
 ……………………………………………………………………………………..   
……………………………………………………………………………………..  
4.  แผนงานโครงการกิจกรรมที่รวมกันกาํหนด 
        4.1 ช่ือโครงการ……………………………………………………………… 

กิจกรรม………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………….. 
       4.2 ช่ือโครงการ……………………………………………………………… 

กิจกรรม………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………….. 
       4.3 ช่ือโครงการ……………………………………………………………… 

กิจกรรม………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………….. 
5.  การมอบหมายบทบาทหนาที่ของแตละฝายในการดําเนินการตามแผนงาน โครงการ กิจกรรม  
……………………………………………………………………………………..  
…………………………………………………………………………………….. 
6.  การกําหนดวิธีการและระยะเวลาในการติดตามผลการดําเนินงานตามแผนงาน โครงการ กิจกรรม 
……………………………………………………………………………………..   
…………………………………………………………………………………….. 
7.  ปญหาอุปสรรคที่แตละฝายสะทอนออกมาจากการดําเนินงานตามแผนงาน โครงการ กิจกรรม 
     ในชวงเวลาที่ผานมา วิธีการแกไขโดยผูรับผิดชอบและวิธีการแกไขที่เกิดจากความคิดเห็นของ 
      แตละฝาย 
…….………………………………………………………………………………….. 
……….……………………………………………………………………………….. 
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ชุดท่ี 3 แนวคําถามการสนทนากลุมผูเปนเบาหวาน 
1.  ดานความรูเร่ืองโรคเบาหวาน 

แนวคําถามหลกั แนวคําถามรอง 
- อินซูลิน  คือ  อะไร 1.1  โรคเบาหวานเปนอยางไร 
- อินซูลินเกีย่วของกับเบาหวานอยางไรบาง 

1.2   คนที่เปนเบาหวานโดยสวนมากมาจากสาเหต ุ
        ใดไดบาง 

- ปจจยัเส่ียงอะไรบางที่ทําใหเกิด
โรคเบาหวาน 

- อาการที่เกดิจากน้ําตาลในเลือดสูง คือ อะไร 1.3  อาการของโรคเบาหวานที่พบบอยมีอะไรบาง 
- อาการที่เนื่องมาจากโรคแทรกซอน  คือ  
อะไร 
- ผูใดบางควรไดรับการตรวจหาเบาหวาน 1.4  จะวนิิจฉยัวาเปนโรคเบาหวานไดอยางไร 
-ระดับน้าํตาลในเลือดเทาใดที่ถือวาผิดปกติ 

1.5  เปาหมายการควบคุมโรคเบาหวานมีอะไรบาง - ถาควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดใหอยูเกณฑ
ดีจะปองกันโรคแทรกซอนอะไรบาง 
- โรคแทรกซอนเฉียบพลันมีอะไรบาง  1.6 โรคแทรกซอนในคนที่เปนเบาหวานม ี

       อะไรบาง - โรคแทรกซอนเรื้อรังมีอะไรบาง 
- วิธีแกไขเบื้องตนเมื่อเกดิอาการน้ําตาลใน
เลือดต่ําทําอยางไร 

1.7 สังเกตไดอยางไรวามนี้ําตาลในเลือดต่าํหรือสูง 
      ผิดปกต ิ

- วิธีแกไขเบื้องตนเมื่อเกดิอาการน้ําตาลใน
เลือดสูงทําอยางไร 

 
2.  ดานการดูแลพฤติกรรมสุขภาพของผูเปนเบาหวาน 
 2.1 ทานทราบขอมูลวิธีการดูแลสุขภาพตนเองเมื่อปวยเปนเบาหวานจากแหลงใดบาง   
ขอมูลจากใครที่ทานเชื่อถือและนําไปปฏิบตัิตามมากที่สุด เพราะเหตุใด 
 2.2 ทานมีวิธีการดูแลสุขภาพตนเองอยางไร 
 2.3 แหลงประโยชนในชุมชนที่มาชวยสนบัสนุนการดูแลสุขภาพ มีอะไรบาง 

2.4 เจาหนาทีด่านสุขภาพมสีวนสนับสนนุใหทานมีการออกกําลังกาย อยางไรบาง 
2.5 มีอุปสรรคใดบางที่มีผลตอการจัดการปญหาสุขภาพของทาน  
2.6 ทานมีแนวทางในการปฏบิัติตัวอยางไร เพื่อทําใหตนเองมีสุขภาพดขีึ้น ถาทําไมไดมี

อุปสรรคอะไร ตองการใหใครบางมีสวนชวยสนับสนุนทาน 
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ผนวก ง. 
 

รายชื่อผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือท่ีใชเก็บรวบรวมขอมูล 
 

1.  รองศาสตราจารย ดร.จริยาวัตร คมพยัคฆ              คณบดีคณะพยาบาลศาสตร 
       มหาวิทยาลัยหวัเฉียวเฉลิมพระเกยีรติ 
2.  นายแพทยพรชัย เดชานวุงษ    ภาควิชาอายุรศาสตร 

คณะแพทยศาสตรวชิรพยาบาล 
3.  อาจารย ดร. กลาเผชิญ โชคบํารุง   ผูเชี่ยวชาญดานการพัฒนาเครื่องมือ 

คณะพยาบาลศาสตร 
        มหาวิทยาลัยขอนแกน 
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ประวัติผูเขียน 
 

ชื่อ – สกุล  นางวิจิตร วรรธนะวุฒ ิ
วัน เดือน ปเกิด  28 เมษายน 2521 
ท่ีอยู   68/7 หมูที่1 ต. ขุนแกว อ. นครชัยศรี จ. นครปฐม 73120 
ประวัติการศึกษา   
     พ.ศ. 2543  พยาบาลศาสตรบัณฑิต เกยีรตินิยมอันดับ 2  

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพฯ มหาวิทยาลัยมหดิล 
     พ.ศ. 2549  ศึกษาตอปริญญาโท หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 
   สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 
   มหาวิทยาลัยหวัเฉียวเฉลิมพระเกยีรติ 
ประวัติการทํางาน 
     พ.ศ. 2543 - 2551 พยาบาลวิชาชพีตึกอุบัติเหตแุละฉุกเฉิน 

โรงพยาบาลนครชัยศรี 
     พ.ศ. 2552 - 2553  รองหัวหนากลุมงานเวชปฏบิัติครอบครัวและชุมชน 

โรงพยาบาลนครชัยศรี 
     พ.ศ. 2553 - ปจจุบัน พยาบาลวิชาชพี ชํานาญการ 
   งานใหคําปรึกษาดานสุขภาพ กลุมการพยาบาล 

โรงพยาบาลนครชัยศรี 
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