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บทคดัยอ่


	 โรคเบาหวานเป็นปัจจัยหนึ่งที่ทำให้คนไทยเสียชีวิตจากโรคหัวใจและหลอดเลือด แต่การปรับ
พฤตกิรรมดา้นการบรโิภคกลบัไดร้บัความสนใจนอ้ย สว่นหนึง่เกดิจากการทีผู่ใ้หค้วามรูเ้บาหวานขาดสือ่ที่
เหมาะสมในการสอนผู้ป่วย การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อสร้างและหาประสิทธิผลวิธีสอนเรื่องรายการอาหาร
แลกเปลีย่นไทยหมวดผกัสำหรบัผูป้ว่ยเบาหวาน กลุม่ตวัอยา่งจำนวน 59 คน ซึง่รบัการรกัษาในเครอืขา่ย
ศนูยแ์พทยช์มุชนตำบลมะเขอืแจ ้และผา่นเกณฑก์ารคดัเลอืก ถกูสุม่แบง่ออกเปน็ 3 กลุม่ เพือ่รบัการให้
ความรูข้ณะมารบัยาเบาหวานกบัแพทย ์โดยกลุม่ที ่1 จำนวน 20 คน เปน็กลุม่ควบคมุทีไ่ดร้บัการรกัษา
ตามขัน้ตอนปกต ิกลุม่ที ่2 จำนวน 21 คน ไดร้บัการสอนโดยผูใ้หค้วามรูอ้า่นบตัรใหค้วามรูเ้รือ่งผกัใหฟ้งั 
และกลุม่ที ่3 จำนวน 18 คน ไดร้บัการสอนโดยใชจ้ิว๋แจว๋โมเดล (Jiw Jaw Mini Food Model) จากนัน้
กลุม่ตวัอยา่งทกุคนตอ้งตอบแบบสอบถามและแบบทดสอบทีถ่กูสรา้งขึน้ และผา่นการหาคา่ความเชือ่มัน่
โดยวธิหีาคา่สมัประสทิธิส์หสมัพนัธอ์ลัฟาของ Cronbach ไดค้า่ความเชือ่มัน่เทา่กบั 0.88 นำขอ้มลูทีไ่ด้
มาวเิคราะหโ์ดยโปรแกรมสถติสิำเรจ็รปู พบวา่ คะแนนจากการทำแบบทดสอบเรือ่งผกัใหพ้ลงังานในกลุม่
ที ่ 2 ซึ่งสอนโดยใช้บัตรให้ความรู้เรื่องผักให้พลังงานมีค่าสูงกว่าการรักษาตามขั้นตอนปกติอย่างมีนัย
สำคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 และผลคะแนนจากการทำแบบทดสอบเรือ่งผกัใหพ้ลงังานในกลุม่ที ่3 ซึง่ใช้
จิว๋แจว๋โมเดลมคีา่สงูกวา่การรกัษาตามขัน้ตอนปกตอิยา่งมนียัสำคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 แตค่ะแนนที่
ได้จากการทำแบบทดสอบเรื่องผักให้พลังงานในกลุ่มที ่ 3 ซึ่งใช้จิ๋วแจ๋วโมเดลมีค่ามากกว่ากลุ่มที ่ 2 ซึ่ง
สอนโดยใชบ้ตัรใหค้วามรูเ้รือ่งผกัใหพ้ลงังานอยา่งไมม่นียัสำคญัทางสถติ ิฉะนัน้การใชส้ือ่ทีม่เีนือ้หาเฉพาะ
เจาะจงและมคีวามนา่สนใจจะทำใหผู้ป้ว่ยเบาหวานมคีวามรูเ้พิม่มากขึน้ได
้



Abstract

	 This study compared efficacy of paper-assisted vs. model-assisted method of vegetable education for 
diabetes patient in improving dietary knowledge. Fifty-nine persons with noninsulin-dependent diabetes were 
randomly divided into 3 groups; routine, paper-assisted and model-assisted educational methods. Self-
administrated questionnaire and test were built and used to collect personal data and to evaluate knowledge 
about Thai vegetable exchange lists. Score in paper-assisted and model-assisted educational method were 
significant greater than routine method (p<0.05). Despite the score in model-assisted group were greater than 
paper-assisted group, few differences were seen (p= 0.3). Diabetic educator need to have enough proper 
resources to fulfill diabetes educational programs. 
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บทนำ


	 โรคหวัใจและหลอดเลอืด1 คอืโรคเรือ้รงัประจำตวัอนัดบั 1 ของคนไทย โดยรอ้ยละ 28 ของคน
ไทยปว่ยดว้ยโรคดงักลา่ว และโรคในกลุม่หวัใจหลอดเลอืด ไมว่า่จะเปน็โรคหวัใจขาดเลอืด และโรคสมอง
ขาดเลือดจากหลอดเลือดตีบหรือหลอดเลือดแตก1 โรคเหล่านี้ได้คร่าชีวิตคนไทยรวมปีละกว่า 65,000 
คน1 ปจัจยัเสีย่งอยา่งหนึง่ทีท่ำใหเ้กดิภาวะดงักลา่วคอื เบาหวาน แตจ่ากขอ้มลูการสำรวจสภาวะสขุภาพ
อนามยัของประชาชนไทยโดยการตรวจรา่งกายครัง้ที ่ 3 พ.ศ. 2547 กลบัพบวา่ ผูป้ว่ยเบาหวานรอ้ยละ 
1.9 ในเพศชาย รอ้ยละ 1.7 ในเพศหญงิไดร้บัการวนิจิฉยั แตไ่มไ่ดร้บัการรกัษา2 แตถ่งึแมจ้ะไดร้บัการ
รกัษาดว้ยยาลดไขมนัหรอืยาฉดีอนีซลูนิแลว้ ผูป้ว่ยเบาหวานรอ้ยละ 24.1 ในเพศชาย และรอ้ยละ 33.9 
ในเพศหญิงก็ยังไม่สามารถควบคุมระดับน้ำตาลหลังอดอาหารให้เหมาะสมได้2 ซึ่งจากการประเมินระบบ
การดูแลผู้ป่วยเบาหวานของเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิซึ่งเป็นหน่วยที่ผู้ป่วยสามารถเข้าถึงได้โดย
สะดวก พบวา่การปฏบิตัติวัของผูป้ว่ยเบาหวานดา้นการรกัษา การดแูลสขุภาพทัว่ไปสว่นใหญอ่ยูใ่นระดบั
ด ี แตใ่นดา้นบรโิภคกลบัมรีะดบัดนีอ้ยกวา่ดา้นอืน่3 ทัง้นีแ้นวเวชปฏบิตัโิครงการบรหิารจดัการดแูลรกัษา


ผู้ป่วยเบาหวานและภาวะที่เกี่ยวข้องกับเบาหวานอย่างครบวงจรในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้
ระบุว่า เนื้อหาที่เกี่ยวข้องกับโภชนบำบัดเป็นเนื้อหาความรู้ที่จำเป็นและเป็นมาตรฐานที่ต้องให้สำหรับ


ผู้ป่วยเบาหวานในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ4 แต่ผู้ให้บริการอาจมีข้อจำกัดบางประการทำให
้

ไมส่ามารถใหค้วามรูด้งักลา่วได ้เชน่ การขาดสือ่การใหค้วามรูท้ีเ่หมาะสม

	 การที่ผู้ป่วยจะเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อรักษาสุขภาพตนเองได้นั้น ปัจจัยหนึ่งคือการมีความรู้


ความเข้าใจในโรคของตนเอง5 โดยเฉพาะอย่างยิ่งความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหารให้เหมาะสม แต่ใน


เวชปฏิบัติประจำวัน การให้ความรู้ดังกล่าวอย่างครอบคลุมอาจทำได้ยาก และบางครั้งอาจเพียงบอกแก่ผู้ป่วย


ว่าให้รับประทานผักแต่ไม่ได้จำเพาะเจาะจงว่าเป็นผักประเภทใด ซึ่งสำหรับผู้ป่วยเบาหวานแล้วการเข้าใจ
เรือ่งอาหารโรคเบาหวาน (Diabetes mellitus diet) คณุคา่อาหารแลกเปลีย่นโรคเบาหวาน หรอืรายการ
อาหารแลกเปลีย่นไทย (Thai Food Exchange List)6,7 เปน็สิง่สำคญัทีจ่ะชว่ยใหเ้กดิการปรบัปรงุสภาวะ
โภชนาการของผู้ป่วย น้ำหนักตัวของผู้ป่วยอยู่ในเกณฑ์ที่ควรจะเป็น ระดับน้ำตาลในเลือดมีค่าใกล้เคียง
กับภาวะปกต ิ และป้องกันหรือชะลอการเกิดโรคแทรกซ้อน7 การบอกให้ผู้ป่วยรับประทานผักโดยไม่ได้
ชีแ้จงถงึประเภทของผกั อาจทำใหผู้ป้ว่ยหนัไปรบัประทานผกัประเภท ข. ทีใ่หพ้ลงังาน 25 กโิลแคลลอรี
ตอ่สว่น6,7 เพยีงอยา่งเดยีวโดยไมไ่ดต้ัง้ใจ  เปน็ผลใหไ้มส่ามารถควบคมุระดบันำ้ตาลไดด้พีอ

	 แมส้มาคมนกักำหนดอาหารแหง่ประเทศไทย (Thai Dietetic Association) ไดจ้ดัทำหุน่จำลอง
อาหาร (Food Model) เพื่อใช้เป็นสื่อในการสอนแก่ผู้ป่วย แต่ราคาของสื่อชุดเล็ก 25 ชิ้น ซึ่งอยู่ที ่
9,000 บาท ชดุกลาง 50 ชิน้ 18,000 บาท และชดุใหญ ่75 ชิน้ 27,000 บาท หากรวมกระเปา๋บรรจุ
โมเดลจะมรีาคาถงึ 12,500 บาท 22,500 บาท และ 35,000 บาท ตามลำดบั (ราคาสำรวจเมือ่เดอืน
มีนาคม พ.ศ. 2552) อาจเป็นอุปสรรคแก่สถานบริการปฐมภูมิที่ต้องการสื่อชนิดนี้ได้ นอกจากนี
้

หุน่จำลองอาหารดงักลา่วไมไ่ดม้รีายละเอยีดตดิไวท้ีต่วัสือ่ จำเปน็ตอ้งจดัทำรายละเอยีดเพิม่เตมิเมือ่วางสือ่
ไวใ้หผู้ป้ว่ยและผูท้ีส่นใจศกึษาไดด้ว้ยตนเอง การวจิยัครัง้นีจ้งึไดส้รา้ง “จิว๋แจว๋โมเดล (Jiw Jaw Mini 
Food Model)” เพือ่เปน็สือ่ทางเลอืกในการใหค้วามรูเ้รือ่งรายการอาหารแลกเปลีย่นไทยพรอ้มทัง้ดำเนนิ
การหาประสทิธผิลวธิสีอนเรือ่งรายการอาหารแลกเปลีย่นไทยหมวดผกัสำหรบัผูป้ว่ยเบาหวานดว้ย
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 ถัว่ฝกัยาว

ผกั (ข)
 1 ขดี


(70-100 กรัม)

25

กิโลแคลอรี (   )

รปูที ่1 ตวัอยา่งคำบรรยายโมเดล


ประเภท
 ปรมิาณ
 พลงังาน


ชือ่อาหาร


คณุลกัษณะของอาหาร
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วตัถปุระสงค
์



1.	 จดัทำสือ่ทางเลอืกในการใหค้วามรูเ้รือ่งรายการอาหารแลกเปลีย่นไทย


2.	หาประสทิธผิลวธิสีอนเรือ่งรายการอาหารแลกเปลีย่นไทยหมวดผกัสำหรบัผูป้ว่ยเบาหวาน





ประโยชนท์ีค่าดวา่จะไดร้บั




1.	 ได้สื่อทางเลือกในการให้ความรู้เรื่องรายการอาหารแลกเปลี่ยนไทยที่มีราคาถูกและผู้ป่วยสามารถ



	 เรยีนรูไ้ดด้ว้ยตนเอง


2.	ทราบถงึประสทิธผิลวธิสีอนเรือ่งรายการอาหารแลกเปลีย่นไทยหมวดผกัสำหรบัผูป้ว่ยเบาหวาน





นยิามศพัท
์

	 	 ผู้ป่วยเบาหวาน คือ ผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยตามเกณฑ์ของสำนักบริหารจัดการโรคเฉพาะ 

สำนกังานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ4 และไมม่ขีอ้ยกเวน้ดงัตอ่ไปนี
้

1.	 เจบ็ปว่ยดว้ยโรคหรอืภาวะทีเ่ปน็อปุสรรคตอ่การมองเหน็ การไดย้นิ และการเขา้ใจภาษา


2.	ไมส่ามารถอา่นและเขยีนหนงัสอืได
้

3.	ไมส่มคัรใจเขา้รว่มโครงการและหรอืไมล่งลายมอืชือ่ใหค้วามยนิยอมเขา้รว่มโครงการ





วธิกีารดำเนนิวจิยั


	 สรา้งเครือ่งมอืทีใ่ชใ้นการสอน ประกอบไปดว้ยเครือ่งมอืสองชนดิคอื


	 เครือ่งมอืชนดิที ่1 บตัรใหค้วามรูเ้รือ่งผกัใหพ้ลงังาน


	 สุม่อยา่งงา่ย (Simple random) เพือ่เลอืกตวัอยา่งผกัประเภท ก. และผกัประเภท ข. มาอยา่ง

ละ 5 ชนดิ นำมาพมิพเ์ปน็บตัรทีม่ขีอ้ความวา่ “ผกัมหีลายชนดิ ใหพ้ลงังานแตกตา่งกนั จดัแบง่เปน็ 2 

ประเภท ไดแ้ก ่ ประเภท ก. ผกั 1 สว่นคอืผกัดบิ 1 ขดีหรอื 70-100 กรมัใหพ้ลงังานตำ่มาก ไดแ้ก ่

กะหลำ่ปล ีมะเขอืเทศ ฟกัเขยีว ผกักาดสลดั ดอกกะหลำ่  ประเภท ข. ผกั 1 สว่นคอืผกัดบิ 1 ขดีหรอื 

70-100 กรมั ใหพ้ลงังาน 25 กโิลแคลอร ี ไดแ้ก ่ฟกัทอง แครอท เหด็นางรม บรอ๊กโคลี ่ ถัว่ฟกัยาว” 

สำหรบัผูใ้หค้วามรูอ้า่นใหแ้กผู่ป้ว่ยฟงั


	 เครือ่งมอืชนดิที ่2 จิว๋แจว๋โมเดล (Jiw Jaw Mini Food Model) ประดษิฐต์ามขัน้ตอนดงัตอ่ไปนี
้

	 1.	 ตดักระดาษแขง็เพือ่ทำเปน็ฐานกวา้ง 10 ซม. ยาว 10 ซม.


	 2.	 จดัพมิพข์อ้มลูทีจ่ำเปน็ลงบนกระดาษกาว (รปูที ่1)
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รปูที ่2  ตวัอยา่งโมเดลทีป่ระกอบเสรจ็


ถัว่ฝกัยาว

ผกั 
(ข)


1 ขดี

(70-100 กรัม)

25

กิโลแคลอรี (   )

ฐานกระดาษกวา้ง 10 cm


ฐานกระดาษยาว 10 cm


โมเดลจิว๋


คำบรรยายโมเดล
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	 3.  นำโมเดลจิว๋มาตดิกบัแผน่กระดาษแขง็ และนำกระดาษกาวทีม่ขีอ้มลูมาตดิ (รปูที ่2)






 








	 จากนัน้ นำโมเดลทีป่ระดษิฐเ์สรจ็มาประกอบการใหค้วามรู ้โดยกลา่วเนือ้หาใหเ้หมอืนกบัทีอ่ยูใ่น
บตัรใหค้วามรูเ้รือ่งผกัใหพ้ลงังาน

	 คัดเลือกประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ได้แก ่ ผู้ป่วยเบาหวานตามนิยามศัพท์จำนวน 59 คน
ทีท่ำการรกัษาเบาหวานกบัแพทยท์ีศ่นูยแ์พทยช์มุชนตำบลมะเขอืแจ ้อ.เมอืง จ.ลำพนู หรอืเครอืขา่ยศนูย์
สขุภาพชมุชนขา้งเคยีง

	 ทำการทดลองและเกบ็รวบรวมขอ้มลู

	 กลุม่ตวัอยา่งถกูแบง่ออกเปน็ 3 กลุม่โดยวธิสีุม่อยา่งงา่ย (Simple random) และไดร้บัความรู้
โดยวธิแีตกตา่งกนั 3 วธิไีดแ้ก
่
	 กลุม่ที ่1	 กลุม่ควบคมุ จำนวน 20 คน ไดร้บัการรกัษาตามขัน้ตอนปกต
ิ
	 กลุม่ที ่2	กลุม่ตวัอยา่งทีไ่ดร้บัการสอนโดยใชบ้ตัรใหค้วามรูเ้รือ่งผกัใหพ้ลงังาน จำนวน 21 คน 
ไดร้บัการสอนโดยผูใ้หค้วามรูอ้า่นบตัรใหค้วามรูเ้รือ่งผกัใหฟ้งั

	 กลุม่ที ่3	กลุ่มตัวอย่างที่ได้รับการสอนโดยใช้จิ๋วแจ๋วโมเดล (Jiw Jaw Mini Food Model) 
จำนวน 18 คน ได้รับการสอนโดยผู้ให้ความรู้กล่าวเนื้อหาให้เหมือนกับที่อยู่ในบัตรให้ความรู้เรื่องผักให้
พลงังาน ประกอบกบัชีจ้ิว๋แจว๋โมเดล จำนวน 10 ชิน้ ซึง่ถกูแบง่ออกเปน็ 2 ดา้น ดา้นละ 5 ชิน้ตาม
ประเภท โดยผกัประเภท ก. อยูท่างซา้ยมอืของผูป้ว่ย และผกัประเภท ข. อยูท่างขวามอืของผูป้ว่ย

	 ทั้งสามกลุ่มได้รับการตรวจรักษาโดยแพทย์คนเดียวกัน และได้รับวิธีการให้ความรู้ตามกลุ่มที
่

ถกูเลอืก ระหวา่งรอรบัยาจะไดร้บัการทดสอบความรูจ้ากแบบสอบถามแบบกรอกเอง (Self administrated 
questionnaire) ซึง่แบง่ออกเปน็ 2 สว่นคอื

	 สว่นที ่1	 ขอ้มลูทัว่ไป ไดแ้ก ่ชือ่ นามสกลุ ทีอ่ยู ่เพศ อาย
ุ
	 สว่นที ่2	 แบบทดสอบความรู้เรื่องผักให้พลังงานจำนวน 10 ข้อ ม ี 2 ตัวเลือก (2-choice 
questionnaire) ใหผู้ป้ว่ยเลอืกตอบวา่ ผกัทีย่กตวัอยา่ง 1 สว่นใหพ้ลงังานนอ้ยมากหรอืใหพ้ลงังาน 25 
กโิลแคลลอร ีหากตอบถกูคดิเปน็ 1 คะแนน ถา้ไมต่อบหรอืตอบผดิจะไมไ่ดค้ะแนน

	 ทำการหาคา่ความเชือ่มัน่โดยวธิหีาคา่สมัประสทิธิส์หสมัพนัธอ์ลัฟาของ Cronbach8 ไดค้า่ความ
เชือ่มัน่เทา่กบั 0.88	 
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การวเิคราะหข์อ้มลู


ผูว้จิยันำขอ้มลูทีไ่ดม้าประมวลผลและวเิคราะหโ์ดยใชโ้ปรแกรมทางสถติสิำเรจ็รปู 

1.	 วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปและคะแนนจากการทำแบบทดสอบโดยสถิติเชิงพรรณนา คือ การแจกแจง


	 ความถีแ่ละคำนวณเปน็รอ้ยละ 

2.	ทดสอบความแตกตา่งคา่เฉลีย่ของคะแนนระหวา่งกลุม่โดยใชส้ถติ ิt-test8




ผลการวจิยั


	 ตารางที ่1 แสดงขอ้มลูเพศและอายขุองกลุม่ตวัอยา่ง


กลุม่
 กลุม่ที ่1
 กลุม่ที ่2
 กลุม่ที ่3

รวม


สามกลุม่
สือ่ทีใ่ชส้อน

รกัษาตามขัน้
ตอนปกต
ิ

บตัรใหค้วามรูเ้รือ่ง
ผกัใหพ้ลงังาน


จิว๋แจว๋โมเดล


จำนวน (คน)
 20
 21
 18
 59   


เพศ

(คน)


ชาย
 6
 3
 5
 14


หญงิ
 14
 18
 13
  45  


อาย
ุ
(ป)ี


ตำ่สดุ
 44
 41
 44
 41


สงูสดุ
 75
 80
 71
 80


เฉลีย่
 59.0
 60.5
 57.8
 59.2


SD
 9.17
 9.37
 8.61
 8.99


 


จากตารางพบวา่ ผูป้ว่ยในกลุม่ที ่1, 2 และ 3 มจีำนวน 20, 21 และ 18 คน ตามลำดบั โดยในแตล่ะ
กลุม่มผีูป้ว่ยเพศหญงิมากกวา่เพศชาย อายเุฉลีย่ของแตล่ะกลุม่อยูท่ี ่ 59.0, 60.5 และ 57.8 ป ี ตาม
ลำดบั ทัง้นีอ้ายเุฉลีย่ของผูป้ว่ยทีเ่ขา้รว่มโครงการทัง้หมดคอื 59.2 ป
ี


	 ตารางที ่2	คา่เฉลีย่และคา่ความเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนทีไ่ดจ้ากการทำแบบทดสอบ 

	 	 ของผูป้ว่ยเบาหวานทีส่อนดว้ยวธิตีา่งๆ 


กลุม่
 สือ่ทีใ่ชส้อน
 จำนวน 

N

คา่เฉลีย่

X

คา่ความเบีย่งเบนมาตรฐาน 
SD


กลุม่ที ่1 

(กลุม่ควบคมุ)


ไดร้บัการรกัษา

ตามขัน้ตอนปกต
ิ

20
 2.90
 3.01


กลุม่ที ่2 

(กลุม่ทดลอง 1)


บตัรใหค้วามรู
้
เรือ่งผกัใหพ้ลงังาน


21
 5.90
 3.10


กลุม่ที ่3 

(กลุม่ทดลอง 2)


จิว๋แจว๋โมเดล

(Jiw Jaw Mini Food Model)


18
 6.94
 3.10


รวม
 59
 5.20
 3.47
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	 จากตารางพบวา่ กลุม่ตวัอยา่งทีท่ำแบบทดสอบความรูเ้รือ่งผกัใหพ้ลงังาน มคีะแนนเฉลีย่ 5.20 
และคา่ความเบีย่งเบนมาตรฐาน 3.47 เมือ่พจิารณาแตล่ะกลุม่จะพบวา่ ผูป้ว่ยกลุม่ที ่3 ซึง่ไดร้บัการสอน
โดยใชจ้ิว๋แจว๋โมเดล (Jiw Jaw Mini Food Model) มคีะแนนเฉลีย่สงูกวา่ผูป้ว่ยกลุม่อืน่ๆ สว่นคา่ความ
เบีย่งเบนมาตรฐานทัง้ 3 กลุม่มคีา่พอๆ กนั



	 ตารางที ่3 เปรยีบเทยีบคะแนนจากการทำแบบทดสอบเรือ่งผกัใหพ้ลงังานของผูป้ว่ยกลุม่ตา่งๆ


ผล
 วธิกีาร
 สือ่ทีใ่ชส้อน
 N
 X
 SD
 t
 หมายเหต
ุ

1


กลุม่ที ่1
 ไดร้บัการรกัษา

ตามขัน้ตอนปกต
ิ

20
 2.90
 3.01


3.15*
 p < 0.05

กลุม่ที ่2
 บตัรใหค้วามรู
้

เรือ่งผกัใหพ้ลงังาน

21
 5.90
 3.10


2


กลุม่ที ่1
 ไดร้บัการรกัษา

ตามขัน้ตอนปกต
ิ

20
 2.90
 3.01

4.08*
 p < 0.05


กลุม่ที ่3
 จิว๋แจว๋โมเดล
 18
 6.94
 3.10


3


กลุม่ที ่2
 บตัรใหค้วามรู
้
เรือ่งผกัใหพ้ลงังาน


21
 5.90
 3.10

1.04
 p = 0.3


กลุม่ที ่3
 จิว๋แจว๋โมเดล
 18
 6.94
 3.10





	 จากตารางพบว่า คะแนนจากการทำแบบทดสอบเรื่องผักให้พลังงานที่สอนโดยใช้บัตรให้ความรู้เรื่อง
ผกัใหพ้ลงังาน มคีา่สงูกวา่การรกัษาตามขัน้ตอนปกตอิยา่งมนียัสำคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 นอกจากนี ้
ผลของการสอนเรือ่งผกัใหพ้ลงังานทีส่อนโดยใชจ้ิว๋แจว๋โมเดล มคีา่สงูกวา่การรกัษาตามขัน้ตอนปกตอิยา่ง
มนียัสำคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 แตค่ะแนนจากการทำแบบทดสอบเรือ่งผกัใหพ้ลงังานทีส่อนโดยใชบ้ตัร
ใหค้วามรูเ้รือ่งผกัใหพ้ลงังานกบัการสอนโดยใชจ้ิว๋แจว๋โมเดลแตกตา่งกนัอยา่งไมม่นียัสำคญัทางสถติ
ิ
	 ในการเลือกสื่อที่จะนำมาให้ความรู้แก่ผู้ป่วยเบาหวานนั้น จำเป็นต้องมีการเลือกสื่อให้เหมาะสม
กบัผูป้ว่ย โดยเฉพาะสือ่ทีเ่กีย่วกบัการใหค้วามรูเ้รือ่งอาหาร ซึง่หากมกีารติดฉลากขอ้มลูทีจ่ำเปน็จะชว่ย
ใหผู้ป้ว่ยเรยีนรู
้

อภปิรายผลการวจิยั



	 จากการวจิยัพบวา่ การใหค้วามรูแ้กผู่ป้ว่ยเบาหวานแบบตวัตอ่ตวัโดยใชส้ือ่ทีม่เีนือ้หาถกูตอ้ง9 มี
ความจำเพาะเจาะจง10 ดังเช่นการใช้สื่อเรื่องผักให้พลังงานจะส่งผลให้ผู้ป่วยได้คะแนนจากการทำ


แบบทดสอบเรื่องผักให้พลังงานสูงกว่ากลุ่มควบคุมที่ได้รับการรักษาตามกระบวนการปกต ิ ฉะนั้นจึงเป็น
สิ่งจำเป็นที่ผู้ให้บริการต้องจัดหาสื่อที่มีคุณภาพ และปริมาณเพียงพอที่จะให้ความรู้แก่ผู้ป่วย10 ซึ่งเมื่อ
พิจารณาต้นทุนการจัดทำบัตรให้ความรู้เรื่องผักให้พลังงาน 20 สตางค์ต่อบัตร และต้นทุนในการจัดทำ


จิว๋แจว๋โมเดล (Jiw Jaw Mini Food Model) 7 บาทตอ่ชิน้ จงึนบัวา่มคีวามคุม้คา่เปน็อยา่งยิง่

	 สำหรบัการใหค้วามรูเ้รือ่งอาหารโรคเบาหวานแกผู่ป้ว่ยเบาหวานบางครัง้ มคีวามจำเปน็ทีจ่ะตอ้ง
ใช้การติดฉลากอาหาร (Food label) เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการให้ความรู้11 ซึ่งการวิจัยในครั้งนี้พบว่า 
กลุ่มตัวอย่างที่ได้รับการสอนโดยใช้จิ๋วแจ๋วโมเดล ซึ่งเป็นสื่อที่มีการติดฉลากเกี่ยวกับประเภท ปริมาณ 
และพลังงานที่ได้รับ มีคะแนนจากการทำแบบทดสอบสูงกว่ากลุ่มตัวอย่างที่ได้รับการสอนโดยใช้บัตรให้
ความรูเ้รือ่งผกัให้พลงังาน แม้จะไม่มนีัยสำคญัทางสถิต ิ แต่หากมีจำนวนผูป้่วยในแตล่ะกลุ่มเพิม่มากขึน้
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อาจจะทำใหเ้กดิความแตกตา่งทีช่ดัเจนกวา่นี ้ เนือ่งจากการศกึษาในปจัจบุนัพบวา่12 การใชส้ารสนเทศทีม่ี
ความแปลกใหม ่ (จิ๋วแจ๋วโมเดล) จะสามารถกระตุ้นระบบการทำงานของกระแสประสาทการรับรู้ผ่าน 
Acetylcholine ในสมองสว่น Parahippocampal cortex ไดด้กีวา่ สง่ผลใหข้อ้มลูทีเ่ขา้สูส่มองสามารถอยู่
ไดน้านมากกวา่การใชส้ารสนเทศทีผู่ป้ว่ยคุน้เคย (ผูใ้หค้วามรูอ้า่นบตัรใหค้วามรูเ้รือ่งผกัใหฟ้งั)



ขอ้เสนอแนะ


	 ควรจดัใหม้กีารใหค้วามรูเ้รือ่งอาหารแกผู่ป้ว่ยเบาหวานในคลนิกิเบาหวานทกุราย ซึง่จะทำใหผู้ป้ว่ย
เบาหวานมีการเพิ่มพูนความรู้และทักษะในการดูแลโรคเบาหวานได้12 ทั้งนี้ควรนำเสนอเนื้อหาที่เฉพาะ
เจาะจงมากขึ้น ประกอบกับใช้สื่อที่สามารถปลุกเร้าความสนใจของผู้ป่วยได้ดี และอาจมีการศึกษาผล
เปรียบเทียบก่อนหลังการใช้สื่อในด้าน ทักษะ พฤติกรรม รวมถึงตัวชี้วัดทางการแพทย ์ (Clinical 
Outcome) อืน่ๆ ดว้ย



สรปุ


	 การสร้างสื่อและวิธีสอนเรื่องรายการอาหารแลกเปลี่ยนไทยหมวดผักสำหรับผู้ป่วยเบาหวาน
สามารถเพิม่ความรูใ้หก้บัผูป้ว่ยเบาหวานได ้และนบัเปน็เทคโนโลยกีารศกึษา (Educational technology) 
อยา่งหนึง่13ทีม่กีารใชว้สัด ุ อปุกรณ ์ และวธิกีารทีห่าไดง้า่ยเพือ่การปรบัปรงุประสทิธภิาพการใหก้ารศกึษา
แกผู่ป้ว่ยเบาหวานใหป้ระสบผลสำเรจ็มากยิง่ขึน้ 
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