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ดวยดีเสมอมา  ผูวิจัยซาบซึ้งเปนอยางยิ่ง  จงึขอขอบพระคุณเปนอยางสูงไว  ณ โอกาสนี้ 
 ขอขอบพระคุณคณะกรรมการสอบปากเปลาทุกทาน ที่ไดใหขอเสนอแนะ  ในการ
ปรับปรุงแกไขวิทยานพินธฉบับนี้ใหสมบูรณยิ่งขึ้น  และผูทรงคุณวฒุิทุกทานที่ไดกรุณาในการ
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ทุกทานที่ใหความรวมมือในการเขารวมวจิยั ที่ใหความรวมมือเปนอยางดีในการเก็บรวบรวมขอมลู
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 การวิจัยครัง้นี้เปนการวิจัยกึ่งทดลอง เพื่อศึกษาเปรียบเทียบพฤติกรรมการรับประทานอาหาร
และระดับน้ําตาลสะสมในเม็ดเลือดแดง (HbA1C) ระหวางผูปวยเบาหวานที่ไดเขารวมและไมไดเขารวม
โปรแกรม การกํากับตนเองดวยขอมูลทางคลินิก กลุมตัวอยาง เปนผูปวยท่ีมารับบริการท่ีศูนยสุขภาพ
ชุมชนจอหอ ไดรับการวินิจฉยัจากแพทยวาเปนโรคเบาหวานชนิดท่ี 2  รักษาดวยการรับประทานยา
มากกวา 3 เดือน มีคาน้ําตาลสะสมในเม็ดเลือดแดง (HbA1C) มากกวาหรือเทากับ 7  สุมตัวอยางโดยจับ
ฉลากรายชื่อท้ัง 6 หมูบานตามสัดสวนรวม 60  คน เปนกลุมทดลองและกลุมควบคุมกลุมละ 30 คน กลุม
ทดลองไดรับโปรแกรมการกํากับตนเองดวยขอมูลทางคลินิก ซึ่งผูวิจยัสรางขึน้โดยประยุกตทฤษฎีการ
กํากับตนเองของแบนดูรา (Bandura’s Self-Regulation Theory) เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสัมภาษณ
วัดพฤติกรรมการรับประทานอาหารซึ่งวิเคราะหความเชื่อมั่นโดยใช สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 
(Cronbach’s alpha Coefficient) ไดคาความเชื่อมั่นเทากับ .75  และเจาะเลือดตรวจระดับน้ําตาลสะสมใน
เม็ดเลือดแดง วเิคราะหขอมูลท่ัวไปของกลุมทดลองและกลุมควบคุมโดยการแจกแจง ความถี่ รอยละ 
ทดสอบคาที (Independent t-test) และไค-สแควร (Chi-square) วิเคราะหพฤติกรรมการรับประทานอาหาร 

และระดับน้ําตาลสะสมในเม็ดเลือดแดง ( HbA1C) ของกลุมทดลองและกลุมควบคุม โดยหาคาเฉลี่ย (X̅) 
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และทดสอบคาที (Independent t-test) 
 ผลการวจิัยพบวา กลุมทดลอง มีคะแนนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร ดีกวากลุมควบคุม 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 และเมื่อเปรียบเทียบระดับน้ําตาลสะสมในเม็ดเลือดแดง พบวา กลุม
ทดลอง มีระดับน้ําตาลสะสมในเม็ดเลือดแดงลดลงมากกวากลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 
ระดับ .05  

จากผลการวจิัยดังกลาว ผูวจิัยเสนอแนะใหมีการพัฒนาโปรแกรมการกํากับตนเองดวยขอมลู
ทางคลินิก กับผูปวยเบาหวานประเภทที่ 1 ท่ีไมสามารถควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด และควรใหญาติ หรือ
ผูดูแลเขารวมโปรแกรมดวย เพื่อใหสามารถดูแลผูปวยท่ีบานไดอยางมีคุณภาพ 
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 The purpose of this quasi-experimental study was to compare eating behavior and  level of 
hemoglobin A1C (HbA1C) between uncontrolled diabetic patients who participated  the Self-Regulation 
with clinical information program and those who did  not. Sample included the patients at Cho Ho 
Primary Care Unit (PCU) who were diagnosed type-2 diabetes, under medication control for more than 
3 months and had  HbA1C level of 7 or higher. The sample were randomly selected with the 
proportional sampling technique using patient names from 6 villages in Cho Ho municipal area. Among 
all 60 patients selected as the sample of the study, thirty patients were randomly assigned to an 
experimental group while the rest was assigned to a control group. The experimental group participated 
the self-regulation program adapted from Bandura's Self-Regulation Theory  by the researcher. Data 
were collected using eating behavior questionnaire with a Cronbach’s alpha coefficient of  0.75 and 
HbA1C was also examined. Gerneral characteristic data of the experiment and control groups were 
analyzed using frequency, percentage, independent t-test and Chi-square. Eating behaviors and HbA1C 
level among the experimental and control groups were analyzed using means, standard deviations, and 
independent t-test.  
 The results revealed that eating behaviors among  uncontrolled diabetic patients from the 
experimental group were significantly better than those from the control group (p<.05).  
When comparing the differences in HbA1C levels, it was found that patients from the experimental 
group had a significantly greater reduction in HbA1C levels than those from the control group (p<.05).  
 The findings of this study suggest the application of  Self-Regulation program with 
uncontrolled  type 1 diabetic patients. Relatives or caregivers should be encouraged to participate in the 
program in order to improve the quality of  their home care. 
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