
 
 
 
 

 
 
 
 

 

บทท่ี 3 
 

ระเบียบวิธีการศึกษา 
 

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi –Experimental Reseach) ชนิดกลุมเดียว  
วัดกอนและหลังการทดลอง (One Goup Pretest- Posttest Design) เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรม
การเสริมพลังอํานาจโดยพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนตอพฤติกรรมการใชยาของผูปวยเบาหวาน
ชนิดท่ี 2 ท่ีรับบริการรักษาในศูนยสุขภาพชุมชน โรงพยาบาลเดิมบางนางบวช จังหวัด
สุพรรณบุรี โดยดําเนินการดังตอไปนี้ 

 
3.1  ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีใชในการศึกษา 

 
3.1.1 ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากรในวิจัยครั้งนี้คือ ผูปวยเบาหวานท่ีมารับบริการในศูนยสุขภาพชุมชน 6 แหง
ของโรงพยาบาลเดิมบางนางบวชท้ังหมด 201 คน  

กลุมตัวอยาง คือ ผูปวยเบาหวานทีมี่พฤติกรรมความไมรวมมือในการใชยา มีคะแนน
คัดกรองความรวมมือในการใชยาเบาหวานชนิดรับประทานนอยกวา 4  ถือวา มีพฤติกรรมการ
ใชยาไมเหมาะสม คัดเลือกโดยใชแบบสัมภาษณประเมินความรวมมือในการใชยาเบาหวาน
ชนิดรับประทาน(Morisky Score) (ผนวก ก.) ประกอบดวยขอคําถาม 4 ขอ ( ใช / ไมใช ) หาก
ใชให 1  คะแนน เกณฑการแปลผลแบงออกเปน 3 กลุม คือ  

กลุมมีคะแนน 4 คะแนน  หมายถึง มีพฤติกรรมการใชยาเหมาะสม 
กลุมมีคะแนน 2 - 3 คะแนน  หมายถึง มีพฤติกรรมการใชยาเบาหวานปานกลาง 
กลุมมีคะแนน 0 - 1 คะแนน   หมายถึง มีพฤติกรรมการใชยาเบาหวานไมเหมาะสม 
แบบสัมภาษณนี้ มีความไวในการทํานายความรวมมือในการใชยารอยละ 61 

(Venturini et al. 1999 อางถึงใน อารมณ พรหมดี. 2552 : 37) หลังจากท่ีผูวิจัยนําเคร่ืองมือไป
คัดกรอง พบวา ผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีมีพฤติกรรมการใชยาระดับปานกลาง และมี
พฤติกรรมการใชยาเบาหวานระดับไมเหมาะสม พบรอยละ 30.85 (62 คน)  
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3.1.2 ขนาดของกลุมตัวอยาง 
ผูวิจัยกําหนดขนาดกลุมตัวอยาง โดยใชวิธีวิเคราะหกําลังทดสอบ (Power Analysis) 

ซึ่งกําหนดอํานาจในการทดสอบ (Power) เทากับ 0.80 คาความเชื่อม่ัน()เทากับ 0.05 และการ
ประมาณคาขนาดความสัมพันธระหวางตัวแปร (Effect Size) เทากับ 0.05 เมื่อนําไปเปดตาราง
ที่ 20.9 (Polit and Beck. 2004 : 501)ไดขนาดกลุมตัวอยางจํานวน 40 คน  
    เพ่ือใหไดกลุมตัวอยางตามที่กําหนด ผูวิจัยใชวิธีการสุมแบบหลายขั้นตอน  ดังนี้ 

1. การสุมตัวอยางแบบเจาะจง ( Purposive Random Sampling) โดยกําหนดเกณฑการ
คัดเลือกกลุมตัวอยาง ดังตอไปนี้ 
 1. ผูปวยเบาหวานชนิดที่ 2 ท่ีใชยาเม็ดรับประทาน เพ่ือควบคุมระดับน้ําตาลใน
เลือดและจัดยารับประทานเอง และมีคะแนนจากการใชแบบสัมภาษณประเมินความรวมมือใน
การใชยาเบาหวานชนิดรับประทานนอยกวา 4 คะแนน 
 2.ไมมีปญหาการสื่อสารดานการรับรู การไดยิน การพูด หรือตาบอด 
 3. มารับบริการตอเนื่องตามนัดท่ีศูนยสุขภาพชุมชนตลอดระยะเวลาท่ีศึกษา 
 4. ยินยอมสมัครใจเขารวมในการศึกษา 
 5. มีท่ีอยูแนนอนและสามารถติดตามเยี่ยมบานได 

เกณฑการคัดออกกลุมตัวอยาง 
 1. ผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีใชยาเม็ดรับประทานไมสามารถจัดยารับประทานเอง 
 2. ผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีใชยาฉีดอินสุลิน 
 3. ผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีมีปญหาการสื่อสารดานการรับรู การไดยิน การพูด 
หรือตาบอด 
 4. ผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ไมสมัครใจเขารวมในการศึกษา 

2. การสุมกลุมตัวอยางแบบงาย (Simple Random Sampling) ผูวิจัยแบงกลุมตัวอยาง
ตามสัดสวนจํานวนผูปวยเบาหวานที่มีคะแนนนอยกวา 4 ของศูนยสุขภาพชุมชนแตละแหง 
โดยใชสูตรคํานวณจํานวนขนาดกลุมตัวอยางตามสัดสวนดังนี้ 
 ขนาดตัวอยาง  =  n × n1   
         N 

n1 = ขนาดตัวอยางของแตละศูนยสุขภาพชุมชน 
n = ขนาดกลุมตัวอยางท่ีตัองการศึกษา = 40 คน 
N = ขนาดผูปวยเบาหวานชนิดที่ 2 ท่ีมีคะแนนนอยกวา 4 = 62 คน 
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จากนั้นสุมแบบงายใหไดกลุมตัวอยางครบตามจํานวนสัดสวนของกลุมตัวอยางแตละ
ศูนยสุขภาพชุมชนตามแผนภูมิท่ี 3.2 

 
แผนภูมิท่ี 3.2 

การสุมกลุมตัวอยางตามศูนยสุขภาพชุมชน 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

เม่ือคํานวนรอยละของกลุมอยางท่ีไดมาท้ัง 40 คน พบวา สวนใหญมีพฤติกรรมการใช
ยาระดับปานกลางรอยละ 95 โดยมีคะแนนระดับ 3 รอยละ 52.5 คะแนนระดับ 2 รอยละ 42.5 
สวนพฤติกรรมการใชยาเบาหวานไมเหมาะสม (คะแนนระดับ 0) พบ 2 ราย คิดเปนรอยละ 5  

 
 

ประชากรเบาหวานทั้งหมด 6 แหง  
201 คน 

ประชากร 
ศูนยสุขภาพ

ชุมชน 1 
8 คน 

ประชากร 
ศูนยสุขภาพ

ชุมชน 2 
15 คน 

ประชากร 
ศูนยสุขภาพ

ชุมชน 3 
13 คน 

ประชากร 
ศูนยสุขภาพ

ชุมชน 4 
 8 คน 

ประชากร 
ศูนยสุขภาพ

ชุมชน 5 
8 คน 

ประชากร 
ศูนยสุขภาพ

ชุมชน 6 
10 คน 

5 คน 10 คน 8 คน 5 คน 5 คน 6 คน 

กลุมอยางที่ศึกษา 40 คน 

ประชากรเบาหวานที่มีคะแนน 
นอยกวา 4  N=62 คน 

เทคนิคสุมแบบเจาะจง 

เทคนิคการสุมแบบงาย 
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3.2 เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
 
เครื่องมือท่ีใชในการวิจัยคร้ังนี้ประกอบดวยเครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล

และเครื่องมือท่ีใชในการทดลอง ดังนี้ 
1.  เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล คือ แบบสัมภาษณพฤติกรรมการใชยาของ

ผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีผูวิจัยสรางขึ้น ประกอบดวย 5 สวน (ผนวก ข.) ดังนี้ 
ตอนที่ 1  ขอมูลทั่วไป มีจํานวน 4 ขอไดแก เพศ อายุ อาชีพ ระยะเวลาท่ีเจ็บปวย  
ตอนที่ 2   แบบขอมูลการตรวจรางกายและผลทางหองปฏิบัติการ โดยคัดลอกจากแฟม

ประวัติผูปวยกอนไดรับโปรแกรมการเสริมพลังประกอบดวยน้ําหนัก สวนสูง  คาระดับน้ําตาล
ในเลือด และคาระดับความดันโลหิตโดย 

คาดัชนีมวลกาย คํานวณจากสูตร  =   น้ําหนัก (ก.ก.)     
      สวนสูง2(เมตร) 

 คาระดับน้ําตาลในเลือด ใชผลตรวจFGP จากปลายนิ้วกอนอาหารเชา   
 คาระ ดับความดันโลหิต ตรวจวัด ดวยเ ครื่ อ งวัดความดันโลหิตแ บบปรอ ท
(Sphygmomanimeter)  

ตอนที่ 3 แบบขอมูลประเมินการมองเห็น     เปนการประเมินปญหาการมองเห็น   
การอานฉลากยา และ การนับหรือหักเม็ดยา ประกอบดวยคําถาม 3 ขอ (มี / ไมมี)   
 ถาตอบ มี  ใหคะแนน 0   ตอบ ไมมี ใหคะแนน 1  
 ถามีขอหนึ่งขอใดถือวามีปญหาในการมองเห็น 

ตอนท่ี 4 แบบขอ มูลรายการยาที่รักษา ประกอบดวยรายการยาที่แพทยสั่ ง 
ความสามารถในการจัดยา และอาการขางเคียงโดย 

สําหรับรายการยาท่ีแพทยสั่ง ผูวิจัยจะคัดลอกขอมูลจากบันทึกเวชระเบียนเพื่อทราบ
จํานวนชนิดยารับประทานตอวัน ความถี่ของการรับประทานตอวัน และจํานวนเม็ดยาท่ี
รับประทานตอวัน  

สวนความสามารถในการจัดยา ผูวิจัยสรางแบบบันทึกตามแนวคิดการวัดความถูกตอง
ของการจัดยา (The Med Take Tool) ซึ่งประเมินความสามารถในการจัดยา, การระบุประเภทยา
และอธิบายวิธีรับประทานยาท่ีตนเองใช ถาระบุยาและอธิบายวิธีการใชยาที่ตนเองใชไดถูกตอง
ทุกขอให 1 คะแนน หากระบุยาไมถูกตองขอใดขอหนึ่งให 0 คะแนน 
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อาการขางเคียงยา ผูวิจัยสอบถามอาการและอาการแสดงท่ีผูปวยรายงานวา เปนอาการ
ขางเคียงจากการใชยาเบาหวานในรอบ 1 เดือนท่ีผานมา ไดแก ใจสั่น  น้ําหนักตัวเพ่ิม ทองอืด 
อาหารไมยอย ทองเสีย  โดยหากมีอาการเหลานี้ ให 0  คะแนน ไมพบอาการให 1 คะแนน 

ตอนที่ 5  พฤติกรรมการใชยาเม็ดในการควบคุมเบาหวานในรอบ 1 เดือนท่ีผานมา ซึ่ง
ผูวิจัยไดดัดแปลงจากแบบสอบถามเรื่องปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาของผู
เปนโรคเรื้อรังในชุมชนบนทฤษฎีการพยาบาลของคิงของวนิดา ดุรงคฤทธิชัย และ หทัยชนก  
บัวเจริญ (2553) ประกอบดวยคําถาม 17 ขอ ลักษณะคําถามเปนมาตราสวนประมาณคา 
(Ratting Scale) มีคําตอบใหเลือก 5 ระดับ โดยคําถามเชิงบวกมี 4 ขอ ไดแก ขอ 1, 2, 3 และขอ 
16 สวนคําถามเชิงลบ 13 ขอ ไดแก ขอ 4, 5,  6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, และขอ 17 โดย
กําหนดเกณฑการใหคะแนน ดังนี้ 

ระดับพฤติกรรมการใชยาเชิงบวก  คะแนน  ระดับพฤติกรรมการใชยาเชิงลบ  คะแนน 
ปฏิบัติเปนประจํา   4 ปฏิบัติเปนประจํา  0 
ปฏิบัติบอยมาก  3 ปฏิบัติบอยมาก 1 
ปฏิบัติบอยครั้ง  2 ปฏิบัติบอยครั้ง 2 
ปฏิบัติบางครัง้  1 ปฏิบัติบางครั้ง 3 
ไมเคยปฏิบัติ  0 ไมเคยปฏิบัติ 4 

จากคะแนนรวมท้ังหมด 68 คะแนน แบงกลุมพฤติกรรมการใชยาเม็ด ดังนี้ 
 คะแนน 61-68 คะแนน (90-100%) หมายถึง มีพฤติกรรมการใชยาเบาหวานที่ถูกตอง
ระดับสูง 

คะแนน 54-60 คะแนน (80-89%) หมายถึง มีพฤติกรรมการใชยาเบาหวานที่ถูกตอง
ระดับปานกลาง 

กลุมมีคะแนน <54 คะแนน (<80%) หมายถึง มีพฤติกรรมการใชยาเบาหวานที่ถูกตอง
ระดับต่ํา 

2.  เครื่องมือท่ีใชในการทดลอง ประกอบดวยโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจโดย
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนตอพฤติกรรมการใชยาของผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 และแบบบันทึก
การเสริมพลังอํานาจในพฤติกรรมการใชยา (ผนวก ค) 

ทั้งโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจโดยพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนตอพฤติกรรมการใชยา
ของผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 และแบบบันทึกการเสริมพลังอํานาจในพฤติกรรมการใชยา ผูวิจัย
สรางขึ้นตามแนวคิดกระบวนการเสริมสรางพลังอํานาจของกิบสัน(Gibson,1991) โดยจะ
ดําเนินการเสริมสรางพลังอํานาจในกลุมตัวอยางดวยการแบงออกเปนขั้นตอนตาง ๆ ไดแก 1) 
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การคนพบสภาพการณจริง 2) การสะทอนคิดอยางมีวิจารณญาณเกี่ยวกับสถานการณที่เกิด
ขึ้นกับตนเอง 3) การตัดสินใจเลือกวิธีปฏิบัติท่ีเหมาะสมกับตนเอง และ 4) การคงไวซึ่งการ
ปฏิบัติที่มีประสิทธิภาพ โดยการดําเนินกิจกรรมท้ัง 4 ขั้นตอนนี้ ผูวิจัยจะสรางความสัมพันธ
และความไววางใจระหวางกลุมตัวอยางกับผูวิจัยดวยการใชคําถาม ใหความรูและขอมูล
เกี่ยวกับโรคและการใชยาเม็ดเบาหวาน เพ่ือกระตุนใหกลุมตัวอยางเกิดความคิดและตระหนัก
ตอพฤติกรรมการใชยาของตนเอง ทบทวนอุปสรรคและสาเหตุพฤติกรรมการใชยาของ
ตนเอง เลือกวิธีปฏิบัติกิจกรรมที่เหมาะสมและลงมือปฏิบัติดวยตนเอง โดยผูวิจัยมีสวนรวม
ชี้แนะหาทางเลือกและสงเสริมในการตัดสินใจวิธีปฏิบัติกิจกรรมท่ีเหมาะสม รวมท้ังกระตุนให
มีการติดตามและประเมินตนเองอยางตอเนื่อง เพ่ือใหคงไวของพฤติกรรมการใชยาท่ีเหมาะสม 
โดยแบงกิจกรรมออกเปน 4 คร้ัง ดังนี้ 

 
กิจกรรมคร้ังท่ี 1 สัปดาหแรก ณ ศูนยสุขภาพชุมชน ผูวิจัยดําเนินการขั้นตอนท่ี 1 ถึง 3 

ของโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจ ไดแก การคนพบสภาพการณจริง การสะทอนคิดอยางมี
วิจารณญาณเกี่ยวกับสถานการณท่ีเกิดขึ้นกับตนเอง และการตัดสินใจเลือกวิธีปฏิบัติท่ี
เหมาะสมกับตนเอง โดยอภิปรายรวมกับกลุมตัวอยาง 5-10 คนใชเวลาประมาณ 2-3 ชั่วโมง 

วัตถุประสงค 
1. เพ่ือใหกลุมตัวอยางเขาใจเปาหมายรวมกัน และเขาใจวิธีการเรียนรูเพ่ือปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมการใชยาเบาหวานใหเหมาะสมตลอดโปรแกรม 
2. เพ่ือใหกลุมตัวอยางคนพบสภาพการณจริง สรางการรับรูความเขาใจท่ีเกี่ยวของกับ

พฤติกรรมการใชยาเบาหวาน 
3. เพ่ือใหกลุมตัวอยางไดเกิดการสะทอนความคิดอยางมีวิจารณญาณและตระหนักถึง

ความสําคัญของพฤติกรรมการใชยาเบาหวานท่ีเหมาะสม 
4. เพ่ือใหกลุมตัวอยางเกิดการตัดสินใจสูการปฏิบัติท่ีเหมาะสมกับตนเอง 
กิจกรรมท่ีใชดําเนินการครั้งที่ 1 ไดแก 
1. ผูวิจัยอธิบายภาพรวมของโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจ และวิธีการเขารวม

โปรแกรมการเสริมพลังอํานาจและเปดโอกาสใหกลุมตัวอยางซักถาม 
2.  ทบทวนความเขาใจเกี่ยวกับโรคเบาหวาน ครอบคลุมกระบวนการของโรค อาการ

เจ็บปวย แนวทางการดูแลรักษาโรคเบาหวานและการใชยาเม็ดควบคุมโรคเบาหวาน โดยผูวิจัย
ทบทวนและใหความรูและขอมูลท่ีถูกตองเพิ่มเติม 
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3.  ผูวิจัยใหกลุมตัวอยางเปรียบเทียบพฤติกรรมการใชยาท่ีมีผลตอการควบคุมระดับ
น้ําตาลในเลือดวา พฤติกรรมการใชยาอยางไรที่ทําใหระดับน้ําตาลเพ่ิมขึ้น ผลดีผลเสียอยางไร 
เปรียบเทียบกับ พฤติกรรมการใชยาอยางไรท่ีทําใหระดับน้ําตาลลดลง ผลดีผลเสียอยางไร 
จากนั้นผูวิจัยสรุปผลดีผลเสียจากพฤติกรรมการใชยา ผูวิจัยบรรยายเพิ่มเติมเพ่ือใหถูกตองและ
ครอบคลุมประเด็นชนิดของยาเม็ดควบคุมโรคเบาหวาน การออกฤทธิ์ของยาตอโรคเบาหวาน 
อาการขางเคียงของยาแตละตัว การรับประทานยาที่ถูกตอง การปฏิบัติเม่ือการลืมรับประทาน
ยา 

4.  ใหกลุมตัวอยางแตละคนทบทวนพฤติกรรมการใชยาเบาหวานจากการตอบ
แบบสอบถามท่ีทดสอบกอนเขาโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจและแลกเปลี่ยนเรียนรู
ประสบการณระหวางกัน 

5.  วิเคราะหพฤติกรรมการใชยาเบาหวานของตนเองและปจจัยท่ีเกี่ยวของก ับ
พฤติกรรมการใชยาและแนวทางแกไขที่เหมาะสมของกลุมตัวอยางแตละคน โดยผูวิจัยมีสวนรวม
ชี้แนะหาทางเลอืกและสงเสริมในการตัดสินใจวิธีปฏิบัติกิจกรรมท่ีเหมาะสม 

6.  สรุปทบทวนแนวทางการปฏิบัติท่ีเหมาะสมกับตนเองของกลุมตัวอยางแตละคน
และบันทึกปญหาอุปสรรคและแนวทางปฏิบัติในแบบบันทึกการเสริมพลังอํานาจพฤติกรรม
การใชยา  

7.  ผูวิจัยแจงหมายเลขโทรศัพท และสถานท่ีติดตอของผูวิจัย หากกลุมตัวอยาง
ตองการคําปรึกษา หรือความชวยเหลือในระหวางการทดลองปฏิบัติ พรอมขอหมายเลข
โทรศัพทและท่ีอยูปจจุบันของกลุมตัวอยางท่ีสามารถเย่ียมบานได เพ่ือติดตามใหการชวยเหลือ  

8.  นัดหมายการเยี่ยมบานคร้ังถัดไป 1 สัปดาห  
 
กิจกรรมคร้ังท่ี 2 สัปดาหที่ 2 เยี่ยมบานกลุมตัวอยาง ผูวิจัยดําเนินการทบทวนขั้นตอน

ที่ 1 ถึง 3 ของโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจ ศึกษาแบบแผนการดําเนินชีวิตและดําเนินการ
ขั้นตอนท่ี 4 การคงไวซึ่งการปฏิบัติท่ีมีประสิทธิภาพ การแลกเปลี ่ยนขอมูลปญหาและ
อุปสรรคของพฤติกรรมการใชยา ตลอดจนผลการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใชยาของ
กลุมตัวอยางท่ีบาน เพื่อสงเสริมพฤติกรรมการใชยาใหถูกตองเหมาะสมและตอเนื่อง โดย
ใชเวลาประมาณ 1 ชั่วโมง ในแตละครั้งของการเยี่ยมบานกลุมตัวอยางแตละราย 

วัตถุประสงค 
1.  เพ่ือกระตุนและติดตามการคงไวซึ่งพฤติกรรมการใชยาท่ีถูกตองเหมาะสม 
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กิจกรรมท่ีใชดําเนินการครั้งท่ี 2 ไดแก 
1. ผูวิจัยพูดคุยทักทายกับกลุมตัวอยางและครอบครัว ตรวจรางกายในระบบที่

เกี่ยวของกับปญหาของกลุมตัวอยาง 
2. สอบถามพฤติกรรมการใชยาเบาหวาน แบบแผนการดําเนินชีวิต เชน การ

รับประทานอาหาร จํานวนมื้ออาหาร เวลาอาหาร การทํางาน การออกกําลังกาย รวมท้ังอาการ
ขางเคียงจากยา ประเมินคาดการณปญหาท่ีอาจจะเกิดขึ้นจากพฤติกรรมการใชยา หรือ
ผลกระทบจากโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจ 

3. นํายาที่กลุมตัวอยางไดรับตามคําสั่งแพทยและ/หรือยาอื่นท่ีนอกเหนือจากแพทยสั่ง 
มารวมทบทวนความเขาใจเร่ืองการใชยา ชนิดยา การออกฤทธิ์ของยา อาการขางเคียงของยา
และพฤติกรรมการใชยาในประเด็นตรงคน ตรงตามชนิด ครบตามจํานวน ตรงตามเวลา และถูก
วิธี รวมทั้งผูวิจัยประเมินอาการขางเคียงจากยาท่ีเกิดขึ้น ใหขอมูลและความรูท่ีถูกตองในสวน
ขาดหรือไมถูกตอง 

4. ใหกลุมตัวอยางเลาความสําเร็จ ปญหาและอุปสรรคของวิธีปฏิบัติกิจกรรมสงเสริม
พฤติกรรมการใชยาตามท่ีตกลง  

5. สงเสริมใหกําลังใจและยืนยันพฤติกรรมท่ีเหมาะสม ในกรณีกลุมตัวอยางสามารถ
ปฏิบัติกิจกรรมสงเสริมพฤติกรรมการใชยาไดตามท่ีตกลง เพื่อใหเกิดความมั่นใจในการ
ปฏิบัติ 

6. กรณีที่พบอุปสรรคของวิธีปฏิบัติสงเสริมพฤติกรรมการใชยา  หรือปญหาที่
อาจจะเกิดขึ้นจากพฤติกรรมการใชยาหรือผลกระทบจากโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจ ผูวิจัย
เปดโอกาสใหกลุมตัวอยางและ/หรือครอบครัว วิเคราะหพฤติกรรมการใชยาเบาหวาน ปญหา
และอุปสรรคของวิธีปฏิบัติกิจกรรมสงเสริมพฤติกรรมการใชยา โดยผูวิจัยใหคําปรึกษา 
ขอมูลความรูเพ่ิมเติม ชี้แนะหาทางเลือกท่ีสอดคลอง เ พ่ือสงเสริมการตัดสินใจวิธีปฏิบัติ
กิจกรรมที่เหมาะสม กรณีท่ีตองการความชวยเหลือจากชุมชนหรือทีมสหสาขาวิชาชีพ ผูวิจัยจะ
ใหขอมูลและประสานงานกับทีมสหสาขาวิชาชีพหรือหนวยงานเกี่ยวของ เพื่อใหเกิดหุนสวน
ในการดูแลพฤติกรรมการใชยา 

7. สรุปทบทวนแนวทางการปฏิบัติท่ีเหมาะสมกับตนเองของกลุมตัวอยางแตละคน 
และบันทึกปญหาอุปสรรคและแนวทางปฏิบัติในแบบบันทึกการเสริมพลังอํานาจพฤติกรรม
การใชยา  

8. กําหนดนัดหมายการเยี่ยมบานครั้งถัดไป 2 สัปดาห  
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กิจกรรมคร้ังท่ี 3 สัปดาหที่ 4 เยี่ยมบานกลุมตัวอยาง เพ่ือยกยองเพ่ิมคุณคา ผูวิจัยดําเนิน
ทบทวนขั้นตอนที่ 1 ถึง 3 ของโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจ และติดตามขั้นตอนท่ี 4 การ
คงไวซึ่งการปฏิบัติพฤติกรรมการใชยาท่ีมีประสิทธิภาพ และตอเนื่อง โดยใชเวลาประมาณ 40 
นาที ในแตละครั้งของการเยี่ยมบานกลุมตัวอยางแตละราย 

วัตถุประสงค 
1.  เพ่ือกระตุนและติดตามการคงไวซึ่งพฤติกรรมการใชยาท่ีถูกตองเหมาะสม 
กิจกรรมท่ีใชดําเนินการครั้งท่ี 3 ไดแก 
1. ผูวิจัยพูดคุยทักทายกับกลุมตัวอยางและครอบครัว ตรวจรางกายในระบบที่

เกี่ยวของกับปญหาของกลุมตัวอยาง พรอมทบทวนและเปรียบเทียบกับผลการตรวจรางกายครั้ง
ที่ผานมา 

2. สอบถามพฤติกรรมการใชยาเบาหวานและอาการขางเคียงจากยา รวมท้ังประเมิน
คาดการณปญหาท่ีอาจจะเกิดขึ้นจากพฤติกรรมการใชยา หรือผลกระทบจากโปรแกรมการ
เสริมพลังอํานาจ 

3. นํายาที่กลุมตัวอยางไดรับตามคําสั่งแพทยและ/หรือยาอื่นท่ีนอกเหนือจากแพทยสั่ง 
มาทบทวนเร่ืองการใชยาซ้ําอีกครั้ง รวมท้ังผูวิจัยประเมินอาการขางเคียงจากยาท่ีเกิดขึ้น ให
ขอมูลและความรูท่ีถูกตองในสวนขาดหรือไมถูกตอง 

4. ใหกลุมตัวอยางเลาความสําเร็จ ปญหาและอุปสรรคของวิธีปฏิบัติกิจกรรมสงเสริม
พฤติกรรมการใชยาตามท่ีตกลงท่ีแตกตางจากการเยี่ยมบานครั้งท่ีผานมา 

5. สงเสริมใหกําลังใจและยืนยันพฤติกรรมที่ เหมาะสมซ้ํา ในกรณีกลุมตัวอยาง
สามารถปฏิบัติกิจกรรมสงเสริมพฤติกรรมการใชยาไดตามท่ีตกลง เพ่ือใหเกิดความม่ันใจใน
การปฏิบัติมากยิ่งขึ้น 

6. กรณีท่ีพบอุปสรรคเดิมหรืออุปสรรคใหมของวิธีปฏิบัติสงเสริมพฤติกรรมการใช
ยา หรือปญหาท่ีอาจจะเกิดขึ้นจากพฤติกรรมการใชยาหรือผลกระทบจากโปรแกรมการเสริม
พลังอํานาจ ผูวิจัยจะเปดโอกาสใหกลุมตัวอยางและ/หรือครอบครัว วิเคราะหพฤติกรรมการใช
ยาเบาหวานซ้ํา พรอมกับใหคําปรึกษา ขอมูลความรูเพ่ิมเติมในสวนขาด ชี้แนะหาทางเลือกที่
สอดคลอง เพ่ือสงเสริมการตัดสินใจและความม่ันใจในวิธีปฏิบัติกิจกรรมท่ีเหมาะสม รวมท้ัง
ประสานขอความชวยเหลือจากชุมชน หรือทีมสหสาขาวิชาชีพ หรือหนวยงานเกี่ยวของ
เพ่ิมเติม 



 
 
 
 

 
 
 
 

 54

7. สรุปทบทวนแนวทางการปฏิบัติท่ีเหมาะสมกับตนเองทั้งของเดิมและของใหมของ
กลุมตัวอยางแตละคน และบันทึกปญหาอุปสรรคและแนวทางปฏิบัติในแบบบันทึกการเสริม
พลังอํานาจพฤติกรรมการใชยา  

8. กําหนดนัดหมายคร้ังถัดไป 4 สัปดาห ณ ศูนยสุขภาพชุมชน 
 

กิจกรรมคร้ังท่ี 4 สัปดาหที่ 8 ณ ศูนยสุขภาพชุมชน เปนการสรุปประเมินผลโปรแกรม
การเสริมพลังอํานาจ และติดตามพฤติกรรมการใชยา เพ่ือคงไวซึ่งการปฏิบัติท่ีมีประสิทธิภาพ
และตอเนื่อง โดยการอภิปรายกลุมใชเวลาประมาณ 2 ชั่วโมง 

วัตถุประสงค 
1. เพ่ือประเมินผลโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจ 
2. เพ่ือสงเสริมและติดตามการคงไวซึ่งพฤติกรรมการใชยาที่ถูกตองเหมาะสม  
กิจกรรมท่ีใชดําเนินการครั้งท่ี 4 ไดแก 
1. กลุมตัวอยางแตละคนตอบแบบสัมภาษณพฤติกรรมการใชยา ความสามารถในการ

จัดยา  
2. เปดโอกาสใหกลุมตัวอยางแลกเปลี่ยนขอมูลการเรียนรู ปญหาอุปสรรค แนวปฏิบัติ

แกไข และผลลัพธจากการปฏิบัติที่ผานมา 8 สัปดาห  
3. สงเสริมใหกําลังใจและยืนยันพฤติกรรมท่ีเหมาะสมสําหรับกลุมตัวอยางแตละราย

และในภาพรวม ในกรณีกลุมตัวอยางสามารถปฏิบัติกิจกรรมสงเสริมพฤติกรรมการใชยาได
ตามท่ีตกลง เพ่ือใหเกิดความมั่นใจมากย่ิงขึ้นในการที่จะไปปฏิบัติไดดวยตนเอง 

4. ใหกลุมตัวอยางนําปญหาและอุปสรรคของวิธีปฏิบัติสงเสริมพฤติกรรมการใชยา
ที่พบมารวมกันทบทวนวิเคราะหพฤติกรรมการใชยาเบาหวาน ปญหาและอุปสรรคของวิธี
ปฏิบัติกิจกรรมสงเสริมพฤติกรรมการใชยาในกลุมอีกคร้ัง โดยผูวิจัยใหคําปรึกษา ใหขอมูล
ความรู ชี้แนะหาทางเลือกท่ีสอดคลอง เพ่ือสงเสริมการตัดสินใจวิธีปฏิบัติกิจกรรมท่ีเหมาะสม
แตละรายและในภาพรวม รวมท้ังประสานงาน และสงตอกับทีมสหสาขาวิชาชีพ เพ่ือรวม
ติดตามแกไขและใหการดูแลท่ีเหมาะสมอยางตอเนื่อง 

5. กลุมตัวอยางรวมกันสรุปผลท่ีไดรับจากโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจ ผูวิจัย
ทบทวนวิธีปฏิบัติเกี่ยวกับพฤติกรรมการใชยาของกลุมตัวอยางพรอมใหคําชื่นชม เพื่อใหกลุม
ตัวอยางรูสึกมั่นใจท่ีปฏิบัติดวยตนเองตอไป 
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การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
ผูวิจัยทดสอบคาความเท่ียงตรง (Validity) และความเชื่อม่ัน (Reliability) ของ

เครื่องมือ ดังนี้ 
1.  การหาคาความเที่ยงตรง ผูวิจัยนําเครื่องมือทั้งหมดไปตรวจสอบความเท่ียงตรงตาม

เนื้อหาจากผูเชี่ยวชาญจํานวน 3 ทาน หลังจากนั้นนํามาหาคาดัชนีความสอดคลอง (IOC) และ
ไดปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะท่ีไดรับ การหาคา IOC ใชสูตร ดังนี้ 

IOC = 
N
R   

เมื่อ IOC  หมายถึง คาดัชนีความสอดคลอง (Index of Congruence) 
 R  หมายถึง ความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ โดยท่ี คา +1 หมายถึง ขอคําถาม

สามารถนําไปวัดไดอยางแนนอน คา 0 หมายถึง ไมแนใจวาจะวัดได และ -1 หมายถึง ขอ
คําถามไมสามารถนําไปวัดไดอยางแนนอน  

 N  หมายถึง จํานวนผูเชี่ยวชาญ 
 ทั้งนี้ผูวิจัยเลือกขอคําถามท่ีมีคา IOC มากกวา 0.5 มาใชเปนขอคําถามของเครื่องมือ
วิจัย สวนขอคําถามท่ีมีคา IOC นอยกวา 0.5 จะนํามาปรับปรุงแกไข จนกระท่ังคา IOC มากกวา 
0.5 จึงจะนํามาใช 

2.  การหาความเชื่อม่ัน ผูวิจัยหาคาความเชื่อม่ันเฉพาะตอนท่ี 5 พฤติกรรมการใชยา
เม็ดในการควบคุมเบาหวานในรอบ 1 เดือนท่ีผานมาในแบบสัมภาษณพฤติกรรมการใชยาของ
ผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2  ดวยการทดสอ บใชกับกลุมผูปวยเบาหวานท่ีมารับบริการท่ี
โรงพยาบาลซึ่งมีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางท่ีจะศึกษา จํานวน 40 คน และหาคาความ
เชื่อมั่น (Reliability) ดวยคาสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบัค (Cronbach’s Alpha Coefficient) 
ไดคาความเชื่อม่ันเทากับ 0.55 

 
3.3  การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 

  
การวิจัยคร้ังนี้ถือจรรยาบรรณในการวิจัยเปนสิ่งท่ีผูวิจัยคํานึงถึง เนื่องจากจะตองเขาไป

เก็บรวบรวมขอมูล และดําเนินกิจกรรมเสริมพลังกับกลุมตัวอยาง ไดแก การสัมภาษณ การ
ตรวจรางกาย การเย่ียมบาน หรือโทรศัพท ผูวิจัยจึงพิทักษสิทธิกลุมตัวอยางดวยการแนะนํา
ตนเอง ชี้แจงวัตถุประสงคการวิจัย อธิบายขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูล ระยะเวลาการวิจัย 
ตลอดจนชี้แจงใหทราบสิทธิในการตอบรับและปฏิเสธเขารวมการวิจัย ในระหวางการวิจัย หาก
กลุมตัวอยางไมพึงพอใจหรือไมตองการเขารวมในการวิจัยตอเนื่อง กลุมตัวอยางสามารถยุติ
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การใหขอมูลโดยมิตองแจงเหตุผลใหทราบ และขอมูลตาง ๆ ที่ไดจากการวิจัยจะนําเสนอใน
ภาพรวมเทานั้น โดยไมมีการเปดเผยชื่อหรือนามสกุลจริงของกลุมตัวอยาง เพ่ือเคารพสิทธิ
ความเปนสวนตัวและการรักษาความลับ (ภาคผนวก ก) 

 
3.4  การเก็บรวบรวมขอมูล 

  
ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองตามขั้นตอนดังนี้ 
 

3.4.1 ขั้นเตรียมการ 
1.  จัดเตรียมโครงรางพรอมเอกสารในการดําเนินการวิจัยเสนอคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยมหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติพิจารณาเพ่ือความเหมาะสมและพิทักษ
สิทธิ์ของผูเขารับการวิจัย 

2.  ทําหนังสือจากบัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยหัวเ ฉียวเฉลิมพระเกียรติถึ ง
ผูอํานวยการโรงพยาบาลเดิมบางนางบวช เพื่อขออนุญาตเก็บขอมูลในศูนยสุขภาพชุมชน6 
แหง 

3.  ภายหลังไดรับอนุญาตจากผูอํานวยการโรงพยาบาลเดิมบางนางบวชแลว ผูวิจัยได
ชี้แจงโครงการวิจัยและการเก็บรวบรวมขอมูลกับเจาหนาท่ีผูเกี่ยวของในการใหบริการคลินิก
เบาหวานท่ีศูนยสุขภาพชุมชน 

4.  อบรมผูชวยวิจัย 1 คน (พยาบาลเวชปฏิบัติ) เรื่องการใชแบบการสัมภาษณประเมิน
ความรวมมือในการใชยาเบาหวานชนิดรับประทานในการคัดกรองกลุมตัวอยาง  

5. ผูวิจัยและผูชวยวิจัยใชแบบการประเมินความรวมมือในการใชยาเบาหวานชนิด
รับประทาน เพื่อคัดกรองกลุมตัวอยางท่ีมีพฤติกรรมการใชยาเบาหวานท่ีมีคะแนนตํ่ากวา 4 ใน
ผูปวยโรคเบาหวานท่ีมาตรวจตามนัด ณ คลินิกเบาหวานท่ีศูนยสุขภาพชุมชน 6 แหง  
 
3.4.2 ขั้นดําเนินการทดลองและเก็บรวบรวมขอมูล 

1.  ผูวิจัยคัดลอกขอมูลระดับน้ําตาลในเลือด น้ําหนัก สวนสูง ระดับความดันโลหิต 
รายการยาท่ีแพทยสั่งของกลุมตัวอยางจากขอมูลแฟมประวัติผูปวย ลงในแบบแบบสัมภาษณ
ตอนที่ 2 และตอนท่ี 4 

2.  ในวันที ่ผู ปวยมาตรวจตามนัด ผู วิจัย แนะนําตนเองอธิบายวัตถุประสงคใน
การศึกษา ขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล เม่ือผูปวยยินดีเปนกลุมตัวอยาง ผูวิจัย
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ดําเนินการสัมภาษณเพ่ือเก็บรวบรวมขอมูล หลังจากนั้นนํากลุมตัวอยางมาดําเนินการตาม
โปรแกรมเสริมพลังอํานาจขั้นตอนท่ี 1 -3 โดยการอภิปรายกลุม เพ่ือสรางความตระหนักปญหา
พฤติกรรมการใชยาและแนวทางการแกไขปญหาท่ีเหมาะสม ใชระยะเวลาประมาณ 2 ชั่วโมง 
จากนั้นนัดเยี่ยมบานครั้งท่ี 1 ภายหลัง 1 สัปดาหและนัดเยี่ยมบานครั้งที่ 2 หรือติดตามเตือน
ทางโทรศัพทหลังจากคร้ังท่ี 1 เปนระยะเวลา 2 สัปดาห พรอมใหกิจกรรมเสริมพลังอํานาจ
ขั้นตอนท่ี 4  

3.  ภายหลังการเยี่ยมบานครั้งที่ 2 เปนเวลา 4 สัปดาห นัดกลุมตัวอยางมารับบริการ
ตามปกติ ณ ศูนยสุขภาพชุมชน หลังรับบริการแลว ผูวิจัยจะเก็บรวบรวมขอมูลดวยแบบ
สัมภาษณเดิมอีกครั้ง รวมท้ังทบทวนวิธีปฏิบัติเกี่ยวกับพฤติกรรมการใชยาของกลุมตัวอยาง
พรอมใหคําชื่นชม เพ่ือใหกลุมตัวอยางรูสึกม่ันใจท่ีปฏิบัติดวยตนเองตอไป รวมระยะเวลาท่ีใช
ดําเนินการวิจัย 8 สัปดาห 
 

3.5   การวิเคราะหขอมูลและสถติิท่ีใช 
 
ผูวิจัยนําเคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลท้ังหมดมาตรวจสอบความสมบูรณทุก

ฉบับและวิเคราะหทางสถิติดวยโปรแกรมสําเร็จรูป โดยมีขั้นตอนดังนี้ 
1. การวิเคราะหขอมูลดวยสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics)  
ปจจัยดานบุคคลประกอบดวย อายุ เพศ ระยะเ วลาการเ จ็บปวย การมองเห็น 

ความสามารถในการจัดยา ปจจัยดานการรักษาประกอบดวยจํานวนชนิดยา จํานวนเม็ดยา 
ความถี่ของการรับประทานยา รวมท้ังอาการไมพึงประสงคจากยา และพฤติกรรมการใชยาเม็ด
ของผูปวยเบาหวาน วิเคราะหดวยความถี่ คาเฉลี่ย รอยละ และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  

2. การวิเคราะหดวยสถิติเชิงอนุมาน เพ่ือทดสอบสมมติฐาน 
วิเคราะหความสัมพันธระหวาง อายุ ระยะเวลาการเจ็บปวย จํานวนชนิดยา จํานวนเม็ด

ยา ความถี่ของการรับประทานยา กับพฤติกรรมการใชยาของผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ดวยสถิติ
สหสัมพันธเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation) เนื่องจากขอมูลมีระดับการวัด
เปนชวงมาตรา (Interval Scale) 

วิเคราะหความสัมพันธระหวาง เพศ การมองเห็น อาการไมพึงประสงคจากยา และ
ความสามารถในการจัดยา กับพฤติกรรมการใชยาของผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2     ดวยสถิติไคส
แคว (Chi-Square) เนื่องจากขอมูลมีระดับการวัดเปนนามบัญญัติ (Nominal Scale) 



 
 
 
 

 
 
 
 

 58

เปรียบเทียบผลของโปรแกรมการเสริมพลังอํานาจของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนตอ
พฤติกรรมการใชยาของผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ดวยสถิติทดสอบวิลคอกซัน (Wilcoxon 
Signed Ranks Test) เนื่องจากการกระจายของขอมูล (Kolmogorov–Smimov) ไมเปนแบบแจก
แจงปกติ 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


