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รายงานการวิจัย 
 

พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน โรงพยาบาลเกษมราษฎร 
สุขาภิบาล 3 เขตสะพานสูง กรุงเทพมหานคร 

Self-care of Diabetic Patients at Kasemrad Hospital, Bangkok 
 

                                                                                                                              จรัสศรี เอี่ยมมะ1 
 

บทคัดยอ 
การศึกษาวิจัยเชิงพรรณนาเรื่องนี้มี

วัตถุประสงคเพื่อศึกษา ความรู  เจตคติ  และ
พฤติ ก ร รมก า รดู แ ลตน เ อ งขอ งผู ป ว ย
โรค เบาหวานและศึกษาความสัมพันธ
ระหวาง  ความรู  เจตคติ  กับ  การปฏิบัติใน
การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานที่ เขา     
รับการรักษาที่โรงพยาบาลเกษมราษฎร  
สุขาภิบาล 3 เขตสะพานสูง กรุงเทพมหานคร 
เครื่องมือที่ใชในการศึกษา ไดแก แบบสอบถาม
ที่ผูวิจัยสรางขึ้น ซ่ึงประกอบดวยขอมูล 4 
สวน คือ  ขอมูลทั่วไป  แบบวัดความรู  แบบ
วัดเจตคติ  และแบบวัดพฤติกรรมการดูแล
ตนเอง  ซ่ึงผานการตรวจสอบความตรงเชิง
เนื้อหาจากผู เชี่ยวชาญ และทดสอบความ
เชื่อมั่น  โดยวิธีอัลฟาของครอนบาค  มีคา
เทากับ 0.70, 0.71, 0.84, 0.82 ทําการวิเคราะห
ขอมูลโดยใชการแจกแจงความถี่  รอยละ  
วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยดาน   
ชีวสังคม วัดความรู เจตคติ กับพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองของกลุมตัวอยาง โดยใชสัมประ
สิทธสหสัมพันธของเพียรสันผลการวิจัย

พบวากลุมตัวอยาง  จํานวน 80 คน สวนใหญ
เปนเพศหญิง รอยละ 51.25  จบการศึกษา
ระดับปริญญาตรี/ปวส. รอยละ 21.25  ทํางาน
บริษัทเอกชน/โรงงาน รอยละ 40  มีรายได
มากกวา  10,000  บาทรอยละ 62.5 ระยะเวลา
ปวยสวนใหญปวยมานานมากกวา 4 ป      
รอยละ 35 ใชวิธีการรักษาดวยการรับประทาน
ยาเม็ด รอยละ 96.25 รอยละ 71.25 มีเจตคติ
ระดับปานกลาง  รอยละ  37.5 และมีการ
ปฏิบั ติ ในการดู แลตน เอง เอยู ในระดับ         
ปานกลาง รอยละ 41.25 เมื่อวิ เคราะหความ 
สัมพันธระหวาง  ปจจัยดานชีวสังคมไมมี
ความสัมพันธ กับ พฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของ ผู ป ว ย เ บ าหว าน  ได แ ก  เ พศ  อ า ยุ  
สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา  อาชีพ  
รายไดตอเดือน  ระยะเวลาปวย วิธีการรักษา  
ความรูเกี่ยวกับโรคเบาหวานมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวย
เบาหวาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
เจตคติเกี่ยวกับโรคเบาหวานมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 

1  บัณฑิตวิทยาลยั หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิ วิทยาลัยนครราชสีมา 
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คําสําคัญ   พฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผูปวยเบาหวาน 
 
Abstract 

This descriptive research aimed to 
investigate knowledge, attitudes and practice 
of self and the relationship between 
knowledge, attitudes, practice and self 
nSung District, Bangkok. Instrument  used 
for  the stud was the question  aire  
constructed  by  the  investigation.  It was  
consisted  of four parts: general 
informatio,Knouled; attitude;  and practive  
relating  to  Selfcare content validity. 
Reliability  test by Alpha Cronbach 
Coctticieut  values of 0.70, 0.71, 0.84, 0.82, 
respectively  Data analysis was  made  for  
frequency distribution, percentage analysis 
of the relationship between the  knowledge, 
attitudes, practice  Self care of the sample 
with Pearson’S Product Mouat  Coefficient  

The results showed tha the  majaity 
of the sample were  female for, mostly 51.25 
percent; undergraduate  21:25  percent;  
working with the company / facntory for, 40 
pcent;  income was more than 10,000 for 
62.5  percent; had been  treated for over 4 
years for 35 percent; of commonly used 

method of treatment by taking diabetic 
tablets for 96.25 percent the most 
knowledgeable in the percent of 71.25 
students are middle level were 37.5 and care 
behaviors of diabetic patients, mainly in the 
medium were 41.25 respectively. There was 
no relationship between variables and self-
care of diabetic patients while  sex, age, 
marital status, education  level, occupation, 
monthly income had relationship with self 
care  of diabetic patients at the .01 Statistical 
Significauce level;andknowledge about 
diabetes had associatce with self-care 
behaviors of diabetic patients at a statisticall 
significance level of .01 
 
Key Word  Self-care of Diabetic Patients 
 
บทนํา   
            ปจจุบันปญหาสาธารณสุขที่สําคัญ
สวนใหญเปนปญหาที่ เกิดจากพฤติกรรม
สุขภาพและปญหาสิ่งแวดลอม ซ่ึงมีปจจัย
ทางดานสังคม  เศรษฐกิจ  การเมือง  การ
คมนาคม และการพัฒนาดานเทคโนโลยีตางๆ 
เปนตัวกําหนด รวมทั้งการติดตอและการรับรู
ขาวสารเปนไปอยางรวดเร็ว สงผลกระทบตอ
วิถีชีวิตและสุขภาพของประชาชนที่เอื้อตอ
การเกิดพฤติกรรมที่ไมเหมาะสมมากขึ้น มี
แนวโนม รุนแรง เพิ่ มมากขึ้นตามลํ าดับ
พฤติ ก ร รมที่ เ ป นส า เหตุ สํ า คั ญ  ได แ ก
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พฤติกรรมการบริโภคอาหาร สุรา ยาสูบ และ
สารเสพติด  พฤติกรรมการออกกําลังกาย    
พฤติกรรมความเครียด การเปลี่ยนแปลงที่
เห็นไดชัดในภาวะสุขภาพอนามัยคือ  ปญหา
สุขภาพในกลุมโรคไมติดตอ มีแนวโนม
สูงขึ้น โรคเบาหวานเปนโรคไมติดตอที่มี
แนวโนมเพิ่มสูงขึ้น และเปนปญหาที่สําคัญ
ดานสาธารณสุขของประเทศไทยกอใหเกิด
ความสูญเสียคาใชจายในการรักษาพยาบาล 
สูญเสียทรัพยสินเงินทองการดูแลสุขภาพ คา
ตรวจรักษา การเดินทาง และของรัฐบาลที่
ตองเขามาชวยดูแล ผูปวยโรคเบาหวานจึง
ควรปรับเปลี่ยนแบบแผนการดําเนินชีวิตที่
เอื้อตอการมีสุขภาพที่ดีหรือปรับปรุงระดับ
สุ ขภ าพที่ เ สื่ อ ม ถ อ ย ให ก ลั บสู ป ก ติ  มี
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพที่ ถูกตองและ
เหมาะสมกับวัย เปนปจจัยสําคัญที่จะสงเสริม
ผูปวยเบาหวานสามารถดํารงชีวิตไดอยางเปน
ปกติ  จากข อมู ลของสหพันธ เบาหวาน
นานาชาติ (International Diabetes Federation) 
ซ่ึงเปนองคกรความรวมมือระหวางประเทศ 
คาดการณวาจะมีผูปวยเบาหวานอายุระหวาง 
20 -79 ปทั่วโลก มีจํานวน 285 ลานคนในป 
2553 และคาดวาจะเพิ่มเปน 438 ลานคนใน
อีก20ปขางหนา ในป 2573 เรียกวาเพิ่มขึ้นถึง
รอยละ 72 สํานักระบาดวิทยา ไดติดตามเฝา
ระวังปญหาการเจ็บปวยของคนไทยจากโรค
ไมติดตอเร้ือรัง 5 โรค ไดแก เบาหวาน ความ
ดันโลหิตสูง หัวใจขาดเลือด โรคหลอดเลือด
สมอง และโรคเรื้อรังระบบทางเดินหายใจ 
การเฝาระวังตลอดป  2551 พบวาเฉพาะ  
ผูปวยโรคเบาหวานที่ เขารับการรักษาใน

โรงพยาบาลจาก 44 จังหวัดทั่วประเทศที่สง
รายงานมีจํานวนทั้งสิ้น 645,620 ราย และยัง
พบวาผูหญิงปวยเปนเบาหวานและความดัน
โลหิตสูงมากกวาผูชายเกือบ 2 เทา ในคนกลุม
วัยทํางานอายุนอยกวา 40 ป มีแนวโนมปวย
จากโรคไมติดตอเร้ือรังมากขึ้น  และในป 
2551 พบผูปวยโรคเรื้อรังที่มีอาการแทรก
ซอนทั้งหมด 224,506 รายคิดเปนรอยละ 10 
ของผูปวยทั้งหมดโดยโรคแทรกซอนที่พบ
มากที่สุดในผูปวยเบาหวาน ประมาณรอยละ 
30 เกิดที่หลอดเลือดแดง และเกิดภาวะไตวาย 
พบวา จํานวนผูปวยเบาหวานที่เขารับการ
รักษาในโรงพยาบาลจาก  44 จังหวัดทั่ว
ประเทศ มีทั้งสิ้น 645,620 คน ในจํานวนนี้
แบ ง ผูปวย เปน  2  กลุม  คือ  ผูป วยที่ ไมมี
ภาวะแทรกซอนทั้งรายเกาและใหมมีจํานวน 
550,956 คนและผูปวยที่มีภาวะ แทรกซอน
อีก 94,654 คน ในจํานวนนี้รอยละ 47 เปน
ผูปวยที่มีภาวะแทรกซอนอื่นๆ  สูงที่ สุด 
รองลงมาคือ ผูปวยที่มีภาวะแทรกซอนทาง
หลอดเลือดแดง รอยละ15  และทางไตรอยละ
14.5  ดังนี้  (มานิต  ธีระตันติกานนท, 2551)
 ปญหาผูดูแลผูปวยเบาหวานสวน
ใหญยังขาดความรู  ความเขาใจเกี่ ยวกับ
โรคเบาหวานที่ ถูกตอง  อีกทั้งสมาชิกใน
ครอบครัว คิดวาการดูแลผูปวยเบาหวานเปน
เร่ืองของผูปวยตองดูแลรับผิดชอบตนเอง จึง
ไมสนใจหรือใหความสําคัญในการดูแลผูปวย 
รวมทั้งการรักษาไมตอเนื่อง หรือขาดกําลังใจ
ในการดูแลตนเอง  
วัตถุประสงคท่ัวไป 
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 ในการวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงคหลัก  
คือ  เพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผูปวยเบาหวานโรงพยาบาลเกษมราษฎร  
สุขาภิบาล 3 เขตสะพานสูง กรุงเทพมหานคร 
วัตถุประสงคเฉพาะ 

1. เพื่อศึกษาความรูเร่ืองโรคเบาหวาน
ของผูปวย 

2. เพื่อศึกษาเจตคติ เกี่ยวกับการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผูปวยโรคเบาหวาน 

3. เพื่อศึกษาการปฏิบัติในการดูแล
ตนเองของของผูปวยโรคเบาหวาน 

4. เพื่อศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการดูแลตนเอง 
 
ขอบเขตของการวิจัย 

การศึกษาครั้งนี้มุงศึกษาพฤติกรรม
การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน  กลุม
ประชากรที่ ใช ในการศึ กษา เปน ผู ป ว ย
เบาหวานทุกคนที่ขึ้นทะเบียนเปนผูปวย
เบาหวานของโรงพยาบาลเกษมราษฎร 
สุขาภิบาล 3 เขตสะพานสูง กรุงเทพมหานคร
จํานวน 300 คน แลวคัดเลือกแบบเจาะจง ได
กลุมตัวอยาง  จํานวน  80 ราย  โดยศึกษา
ระหวางวันที่ 1 ตุลาคม 2554 - 31 สิงหาคม 
2555 

 
เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวม
ขอมูล เปนแบบสอบถามความรูเจตคติและ
การปฏิบัติตนของผูปวยโรคเบาหวานที่มารับ
บริการที่โรงพยาบาลเกษมราษฎร สุขาภิบาล 

3 เขตสะพานสูง กรุงเทพมหานคร ที่ผูศึกษา
ไดนําแบบสอบถามมาใชในการเก็บรวบรวม
ขอมูล ซ่ึงแบงออกเปน 4 สวนดังนี้ 
 สวนที่  1 ขอมูลทางชีวสังคมของ
ผูปวยเบาหวานที่ตอบแบบสอบถามจํานวน 8 
ขอ ไดแก เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับ
การศึกษา อาชีพ รายได ระยะเวลาที่ปวยเปน
โรคเบาหวาน 
 สวนที่ 2 ความรูเร่ืองโรคเบาหวาน
จํานวน 15 ขอในดาน สาเหตุ อาการ การ
แสดงออกและภาวะแทรกซอน โดยแบงเปน 
ตอบคําถามถูกและตอบคําถามผิด 
 สวนที่ 3 เจตคติในการดูแลตนเอง
ของผูปวยเบาหวานจํานวน 12 ขอ 
 สวนที่  4 การปฏิบัติ ในการดูแล
ตนเองของผูปวยโรคเบาหวานจํานวน 20 ขอ 
 
วิธีดําเนินการวิจัย 
 รูปแบบการศึกษา 
  การศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษาเชิง
พรรณนา (Descriptive Research) เพื่อศึกษา
พฤติ ก ร รมก า รดู แ ลตน เ อ งขอ งผู ป ว ย
โรคเบาหวาน  ประชากรที่ใชในการศึกษา
ไดแก ผูปวยที่มารับบริการขึ้นทะเบียนเปน
ผูปวยโรคเบาหวานที่โรงพยาบาลเกษมราษฎร 
สุขาภิบาล 3 เขต สะพานสูง กรุงเทพมหานคร  
สามารถอานออกเขียนไดและยินดีตอบ
แบบสอบถาม ตั้งแต วันที่ 1 ถึง 31 ธันวาคม 
2554  
 
 

สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 
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             1.  สถิติเชิงพรรณนา ไดแก รอยละ 
คาเฉลี่ย และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
             2.  สถิติเชิงอนุมาน ไดแก Paired         
t-test และ Independent Samples t-test 
 
ผลการวิจัย 
1.  ขอมูลท่ัวไป  
 กลุมตัวอยางสวนขอมูลทั่วไปใหญ
เปนเพศหญิงรอยละ 51.25 อายุที่พบมากที่สุด
คืออายุระหวาง 50-59 ป รอยละ 46.25 
รองลงมาคืออายุระหวาง 40-49 ป รอยละ 25  
สวนใหญมีสถานภาพสมรสคู รอยละ 76.25  
รองลงมา คือ โสด รอยละ 13.75 ระดับ
การศึกษาสวนใหญอยูในระดับ ปริญญาตรี  
รอยละ 38.75 รองลงมา คือ อนุปริญญา/ปวส.  
รอยละ  21.25 สวนใหญประกอบอาชีพ
บริษัทเอกชน/โรงงาน  รอยละ 40  รองลงมา
คือ  อาชีพ  คาขาย /ประกอบอาชีพสวนตัว  
รอยละ  27.5   มีรายไดตอเดือนอยูระหวาง
มากกวา 10,000  บาท  รอยละ62.50 รองลงมา
คือรายได  6,001-8,000 บาท รอยละ16.25  
ระยะเวลาปวยเปนโรคเบาหวานสวนใหญ
เปนมานานมากกวา 4 ป รอยละ 35  รองลงมา 
2-3 ปรอยละ 25 ในดานการรักษากลุม
ตัวอยางสวนใหญไดรับการรักษาดวยยาเม็ด 
รอยละ 96.25 รองลงมาใชวิธีการรักษาดวยยา
เม็ด ใชทั้งยาเม็ดและยาฉีด และอ่ืนๆ รอยละ
1.25            
2.  ความรูเร่ืองโรคเบาหวาน 
 จากการศึกษาความรูเร่ืองโรคเบาหวาน
ในดานสาเหตุ  ชนิด   อาการและอาการแสดง
และภาวะแทรกซอนของโรคเบาหวานพบวา

ก ลุ ม ตั ว อ ย า ง ส ว น ใหญ มี ค ว า ม รู เ ร่ื อ ง
โรคเบาหวานอยูในระดับดี รอยละ  71.25 
รองลงมา คือ ระดับปานกลาง รอยละ 22.5 มี
ความรูอยูในระดับต่ํา รอยละ 6.25 เมื่อ 
พิจารณาเปนรายขอ พบวา ขอคําถามที่กลุม
ตัวอยางสวนใหญมีความรูอยูในระดับดี คือ
ขอที่ 7 แผลของผูปวยเบาหวานมีลักษณะ
อยางไร รอยละ 100 รองลงมา คือ ขอ 14 การ
ควบคุมโรคเบาหวานขอใดสํ าคัญที่ สุด      
รอยละ 97.5 สวนขอคําถามที่กลุมตัวอยาง
สวนใหญมีความรูต่ํา คือขอ 10 อาหารที่มี
ไขมันไมสูงเหมาะสมกับผูปวยเบาหวานคือ
ขอใด รอยละ 26.25 
3. เจตคติในการดูแลตนเองของผูปวย
เบาหวาน 
 จากการศึกษาเจตคติ ในการปรับ 
เปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวย
เบาหวานพบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีเจต
คติที่จะปฏิบัติอยูในระดับดี รอยละ 28.75 
รองลงมาคือระดับปานกลาง รอยละ37.5  มี
เจตคติที่จะปฏิบัติอยูในระดับต่ํ า  รอยละ 
33.75 เมื่อพิจารณาเปนรายขอ  พบวา  ขอ
คําถามที่กลุมตัวอยางสวนใหญมีเจตคติที่จะ
ป ฏิบั ติ ติ อ ยู ใ นระดั บดี คื อข อที่  11 การ
รับประทานยาหรือฉีดยาในแตละวันตรง
ตามที่แพทย ส่ังการรักษาได  รอยละ  67.5  
รองลงมาคือขอ 12 การสังเกตุและประเมินวา
อาการเจ็บปวยที่ เปลี่ยนแปลงไปหรือส่ิง
ผิดปกติเกิดขึ้นที่ทานจะตองไปพบแพทย  
รอยละ65 สวนขอคําถามที่กลุมตัวอยางสวน
ใหญมีเจตคติต่ําสุด คือ ขอ 2 การเลือกกิน
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อาหารที่เหมาะสมกับโรคหรือความเสี่ยงได
ในขณะที่กําลังหิว รอยละ 78.75  
4.  การปฏิบัติตัวเก่ียวกับโรคเบาหวาน 

จากการศึกษาการปฏิบัติตัวของกลุม
ตั วอย างสวนใหญมีการปฏิบัติ เกี่ ยวกับ
โรค เบาหวานอยู ในระดับดี  ร อยละ40  
รองลงมา คือ ระดับปานกลาง รอยละ 41.25 
ระดับต่ํารอยละ 18.75 เมื่อพิจารณาเปนราย
ขอ พบวา ขอคําถามที่กลุมตัวอยางสวนใหญ
มีการปฏิบัติในดานการปรับหรือลดยาเอง 
รอยละ 90 รองลงมา คือ ขอ9 การสูบบุหร่ี 
รอยละ 81.25 และ การปฏิบัติตัวขอ 17 ใน
ดานการใสรองเทาแตะแบบหนีบหรือถอด
รองเทาเดิน รอยละ 72.5  
5.  ความสัมพันธของขอมูลทางดานชีวสังคม
กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวย
เบาหวาน ไดแก เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส  
ระดับการศึกษา  อาชีพ รายไดตอเดือน ระยะ 
เวลาปวย วิธีการรักษา ไมมีความสัมพันธกัน  
  ความรู เกี่ ยวกับโรคเบาหวานมี
ความสัมพันธ กับ  พฤติกรรมการดูแลตนของ
ผูปวยโรคเบาหวาน  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .01 
 เ จตคติ เ กี่ ย วกับโรค เบาหวานมี
ความสัมพันธกับ พฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผูปวยเบาหวานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .01 
 
สรุปผลการศึกษาวิจัย 
 กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง
รอยละ  51.25 อายุที่พบมากที่ สุด  คือ  อายุ
ระหว า ง  50-59 ป  รอยละ  4 6 . 2 5  ระดับ

การศึกษาสวนใหญอยูในระดับปริญญาตรี 
รอยละ  38.75 สวนใหญประกอบอาชีพ
บริษัทเอกชน/โรงงาน รอยละ 40 รายไดตอ
เดือนอยูระหวางมากกวา 10,000 บาท รอยละ 
62.50 ระยะเวลาปวยเปนโรคเบาหวานสวน
ใหญเปนมานานมากกวา 4 ป รอยละ 35 การ
รักษากลุมตัวอยางสวนใหญไดรับการรักษา
ดวยยาเม็ด รอยละ 96.25 
 ความรูเร่ืองโรคเบาหวาน สวนใหญ
มีความรู เ ร่ืองโรคเบาหวานอยูในระดับดี   
รอยละ 71.25 ความรูอยูในระดับดี คือ เร่ือง
ลักษณะแผลของผูปวยเบาหวาน 
 กลุมตัวอยางสวนใหญมีเจตคติที่จะ
ปฏิบัติอยูในระดับดี รอยละ 28.75 มีเจตคติที่
จะปฏิบัติ ในการรับประทานยาหรือฉีดยาใน
แตละวันตรงตามที่แพทยส่ังการรักษาได  
รอยละ 67.5 
 กลุมตัวอยางสวนใหญมีการปฏิบัติ
เกี่ยวกับโรคเบาหวานอยูในระดับดี รอยละ 
40 ในเรื่องไมปรับลดยาเอง 
 ความสัมพันธระหวางขอมูลทางดาน
ชีวสังคมกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผูปวยเบาหวาน ไมมีความสัมพันธกัน 
 ความรู เ กี่ ย วกับโรค เบาหวานมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนของ
ผูปวยโรคเบาหวาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .01 
 เ จตคติ เ กี่ ย วกับโรค เบาหวานมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผูปวยเบาหวานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .01 
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การอภิปรายผล 
 จากการศึกษาความรู  เจตคติ  และ
พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ดู แ ล ต น เ อ ง เ กี่ ย ว กั บ
โรคเบาหวาน ของผูปวยโรคเบาหวาน ที่มา
รับบริ ก ารที่ โ ร งพยาบาล เกษมราษฎร  
สุขาภิบาล 3 เขตสะพานสูง  กรุงเทพมหานคร 
การศึกษาพบวาความสัมพันธของเพศ  อายุ  
สถานภาพสมรส  การศึกษา  อาชีพ  รายได  
ระยะเวลาที่ปวย วิธีการรักษาไมมีความสัมพันธ
กันกับพฤติกรรมการดูแลตนของผูปวย
เบาหวาน นอกจากนี้ยังพบวา ความรูเ ร่ือง
โรคเบาหวานกับพฤติกรรมการดูแลตนเอง
ของผูปวยเบาหวานมีความสัมพันธอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ (p-value=0.01) กลาวคือ 
ถามีความรูดีการปฏิบัติตนก็จะดีตามกันไป 
ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจัยของ (กรรณิการ 
กันธะรักษา, 2541)  ซ่ึงกลาวไววา ความรูนั้น
มีความสําคัญที่จะกอใหเกิดความเขาใจเกิด
แรงจูงใจที่จะปฏิบัติพฤติกรรมและกอใหเกิด
ความสามารถในการปฏิบัติพฤติกรรมนั้น
เนื่องจากการมีความรูที่เหมาะสมทําใหทราบ
วาตองปฏิบัติตนอยางไรและจะตองสามารถ
ปฏิบัติไดจริงและสอดคลองกับคํากลาวของ 
(นิภา มนูญปจุ, 2537) ที่กลาวไววา การ
ปฏิบัติตนของบุคคลเปนพฤติกรรมที่บุคคล
สามารถแสดงออกใหปรากฏ ซ่ึงสังเกตุเห็น
และประเมินผลไดการศึกษาดานการปฏิบัติ
ในทางพฤติกรรมศาสตรถือวา การปฏิบัติเปน

การแสดงออกที่ เกิดจากการผสมผสาน
ระหวางความรูกับความรูสึกนึกคิด ความเชื่อ
ของบุคคลตางๆ ดังนั้นความรูและการปฏิบัติ
ตนจึงมีความสัมพันธกันอยางใกลชิดและตอง
พึ่งพาอาศัยกัน การสรางเสริมความรูจะชวย
สรางเสริมพฤติกรรมการปฏิบัติตนดวยเสมอ 
ถาหากผูปวยไมมีความรูความเขาใจก็จะไม
สามารถปฏิบัติตนอยางถูกตองได 
 
ขอเสนอแนะจากการวิจัย 
 1.  ควรมีการสอนสุขศึกษาแกผูปวย
อยางสม่ําเสมอทั้งรายบุคคลและรายกลุม และ
มีการทดสอบดานความรู และ การปฏิบัติตน
เปนระยะอยางตอเนื่อง 
 2.  ควรมีการนําวีซีดีเกี่ยวกับเรื่อง
โรคเบาหวานมาใหผูปวยชมขณะนั่งรอแพทย
ตรวจ 

ขอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตอไป 
 1. การศึกษาวิจัยคร้ังนี้ เปนการ
ศึกษาวิ จั ย เฉพาะกลุ มตั วอย า งที่ ค ลินิ ก
โรคเบาหวาน ควรจะมีการศึกษาวิจัยกับกลุม
ตัวอยางผูปวยใน เพื่อเปรียบเทียบความรูและ
การปฏิบัติตัวของผูปวยวามีความแตกตางกัน
อยางไร 

2. ควรมีการศึกษาวิจัย เร่ืองความรู
และการปฏิบัติตัวของผูปวยเกี่ยวกับโรคอื่นๆ
เพื่อใหผลการวิจัยสามารถอางอิงถึงประชากร
อ่ืนไดกวางขวางมากยิ่งขึ้น 
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